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＜病棟連絡事項＞
・特記事項無し。

＜入室状況＞
【転出】
・庭田　祐一様：東病棟Dユニット19号室→西病棟Aユニット51号室
・滝田　とみ様：東病棟Cユニット6号室→南病棟Cユニット201号室
【入院】
・七崎　之利様：東病棟Dユニット19号室

＜患者様連絡事項＞
・谷地　寿梨様～不穏時・不眠時薬の残数少ない為、主治医へ報告し各7回分処方。又、深夜勤務者からの申し送りにて本人よりここ1週間程足のムズムズ感があり、眠れていないとの情報あり。主治医へ情報提供にて本日就床前よりヒベルナ糖衣錠（25）1T　1×就床前　6日分処方となる。

[bookmark: _Hlk62478463]＜隔離・身体拘束患者様状態報告＞
・宮崎　宏之様～終日隔離中。午前・午後1時間ずつ開放観察実施。開放観察開始するがステーション内への侵入、異食等の行為頻回にあり、30分程度で開放観察終了している。入室時の拒否や抵抗は無いが、室内でも徘徊、奇声等あり。引き続き精神症状の観察を行い、早期の処遇改善を目指し、看護介入・観察を行っていく。

・太田　富夫様～本日より時間隔離(20:00～6:00)へ変更となっている。ホールにて過ごされている事多い。声高さ、多弁さあるが自ら話を切り上げる事出来ている。入浴後より飲水要求頻回にあり、都度説明するも「大丈夫」と話し、了解悪い。又、他者に付き纏われ、粗暴的となる事あり、介入している。引き続き精神症状の観察を行い、早期の処遇改善を目指し、看護介入・観察を行っていく。

・澤村　彬様～身体拘束中。9:00～17:00拘束一時解除実施。身体拘束解除後はホールにて過ごす。他者へ付き纏う行為あり、介入要している。奇声を発する事や徘徊見られるも持続はしない。引き続き精神症状の観察を行い、早期の処遇改善を目指し、看護介入・観察を行っていく。

・関川　良雄様～身体拘束中。食事摂取時、身体拘束一時解除し、スタッフ見守りの下、自力で摂取。異食行為や不穏無く、身体拘束再開時の拒否や抵抗無し。スタッフ対面時、表情・口調穏やかで身体拘束部位の循環障害無く経過している。引き続き精神症状の観察を行い、早期の処遇改善を目指し、看護介入・観察を行っていく。

・須藤　二男様～身体拘束中。食事は介助にて1/2～全量摂取している。下肢の多動性見られるが、拘束部位の循環障害や点滴トラブル無く経過している。身体的な苦痛の訴えは無し。バイタルサインも特変無し。対面時、しっかり開眼し、視線を合わせる事も出来ている。引き続き精神症状の観察を行い、早期の処遇改善を目指し、看護介入・観察を行っていく。

＜要注目患者様情報＞
・沼畑　宮子様～各食自立で2/3摂取。食後は疲労感訴えすぐに臥床する。四肢の浮腫は軽減しているが、紫斑は持続している。自らの訴えは無いがスタッフの質問には穏やかに返答する。14:30オムツに自尿130g排泄している。

・小栗　健太郎様～余暇は自室で臥床して過ごされている。スタッフ対面時は高等学校への入学希望について話し、SSTの目標設定など前向きに話されている。

・黒澤　まゆみ様～両手指や顔面の浮腫を訴え、不安時に服用した頓服薬に対する不満を訴えて来る。対話、傾聴にて落ち着き、指示の点滴も問題無く終了。幻覚的訴えから不安を訴え16:00不安時ロラゼパム(0.5）1T服用する。

＜措置入院患者様情報＞
・藤井　崇史様～同室者への不満を話す事はあるが、不穏・興奮や大きな他者トラブルとなる事は無く経過。

＜新入院患者様情報＞
日　　時：R4.1.8　14:41　　
氏　名　：七崎　之利（ななさき　ゆきとし）様
生年月日：昭和41年4月18日（55歳）
病　　名：躁うつ病
性　　別：男性
主 治 医：田名部Dr.
入院形態：任意入院
病　　棟：東病棟Dユニット19号室
＜経過＞
　H18年頃から医師業務の負担過重がきっかけで抑うつ気分発症しH21.1.21当院受診し3回の入退院を繰り返している（最終入院はR1.9.21～R1.11.28）。
　退院後は外来にてカウンセリングや服薬治療を継続しており、現在休職中（2022年1月まで）で精神状態も比較的落ちついて睡眠も取れていた。　
　しかし、R3.12.15外来受診の際には身体的疼痛が強く、ストレスもあり、過食してしまい体重コントロールが難し状態となっている。食事療法も自宅では難しく、運動するにも関節痛の事や自宅内が広くなく難しい事から生活リズムを整える為にも入院したいと希望あり。R4.1.8当院受診。入院加療にも同意され、14:41東病棟Dユニット19号室へ任意入院となる。
