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＜病棟連絡事項＞

＜患者様連絡事項＞
・分枝　弘様～腎機能低下の為メイバランスミニ→カロビタンゼリーへ食事変更とな
る。
・赤石　陽介様～本日NEAR法結果（陰性）
・大村　アイ様～宮城県の特養入所のため家族の迎えにて退院となっている。
・山本　嗣教様～朝食パン（大盛り）、栄養状態低下見られている事から硬粥→常食へ変更。
・西澤　由見様～腎機能低下有り腎臓病食へ変更となる。
・谷地　寿梨様～不穏時：リスパダール（1）1P　10回分処方となる。

[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。開放観察中は他室侵入し私物弄りをして落ち着きが無い。自傷行為や奇声を上げる事はほとんどなく経過。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～口腔ケアまで一時的に拘束解除し自力摂取されているが異食のリスクはかなり高いためその際は充分な配慮を要している。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。

＜要注目患者様情報＞
・西澤　由見様～易怒的態度や苛々した様子なく態度は落ち着いている。自室で過ごす事が多い。疎通も良好。

・出貝　カズ子様～廊下の徘徊ありスタッフ見るとトイレの場所を確認している。
不穏さや帰宅要求は無い。

・赤石　陽介様～バイタルサイン異常なし。排泄は尿器使用にて自排尿あり。自身の状態について理解乏しく、ベッドから降りようとする等の行為見らている。都度説明行い、了承している。酸素飽和度92～90％で経過。

・笹本　岩男様～バイタルサイン異常なし。体動はあるが活発となることやライントラブルなく経過。

・沼畑　宮子様～カニュラ外しあり、介入するも拒否している。時間を置き、対応することで装着している。食事不食～1/4摂取され、呼吸苦訴え「もう駄目だ。」「何もしてくれない」等話す事あり。血圧一時的に高値となるが他バイタルサイン異常なし。

[bookmark: _GoBack]・浪岡　正志様～酸素飽和度95％以上のため、酸素流量調整し10:00酸素1Lへ減量。その後も酸素飽和度90％以上キープすることできている。10秒程度の無呼吸頻発しており、刺激を加えることで呼吸再開している。時折、唸り声はあるも反応は乏しい。


＜措置ケース検討＞
・藤井　崇史様～自室やホールにて過ごされている。スタッフの声掛けには穏やかに返答され、他者を気にするような発言や被害的な発言はない。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。


＜入院患者様情報＞
日　　時：R4.1.22　13：52
氏　　名：藤原　絵瑠久様(フジワラ　エルク)様
生年月日：H09.09.29
病　　名：適応障害/うつ病
性　　別：女性
主 治 医：田名部Dr
入院形態：任意入院
病　　棟：東病棟Aユニット

＜経過＞
R3.7.29～R3.11.20まで希死念慮、不安感、苛々感を訴え任意入院歴有り。
認知行動療法、薬物療法にて精神症状安定したことから退院後家族様が内服
管理していく事とし、自宅受け入れ可能となった為、11月20日祖母宅に退院
となっていた。
　R4.1.21母より連絡あり。母が帰宅後、本人が「死にたい」といって叫ん
でいると。母も帰宅直後であり、状況をしっかり把握していないがすぐに診
てもらええないかと言った内容の相談有り。主治医報告し、明日の診察とす
ることとし終話。
　R4.1.22昨日、母親から電話連絡があったが、状況としては、今入院して
いる男性患者からの電話が頻回になってきていて、それに追われていて、断
わろうとすると、死ぬことを仄めかす事を言われるという。そうしたことで
感情不安定さが強くなったようである。2月13日に国家試験が行われるがそ
れは受験する予定である。それまでの間短期間の入院を希望し東病棟Aユニッ
トへ当院2回目の任意入院となる。

