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＜連絡事項＞
・特記なし

＜入室状況＞
【入院】
・荒木　哲雄様　東病棟Cユニット4号室

【転出】
・大井　幸夫様　東病棟Cユニット4号室→南病棟Cユニット205号室

【転入】
・東野　愛様　西病棟Bユニット28号室→東病棟Dユニット19号室

＜患者様連絡事項＞
・山舘　祥希様～99クリニック処方の持参薬　継続使用許可

・川村　喜美代様～疼痛時ロキソプロフェンNa(60)1T処方。
・東野　愛様～ゼプリオン100mg1キット右肩に筋注実施。

・千葉　友紀子様～採血結果低カリウム血症や腎機能低下があり、拒食、拒薬も続いていることから、点滴が必要であるが、重度知的障害で理解ができずに自己抜去を繰り返し、安静を保持できないことから、身体拘束が必要である。柞木田Dr診察にて身体拘束開始指示あり。
[bookmark: _GoBack]
＜隔離・身体拘束患者様状態報告＞
・宮崎　宏之様～終日隔離中。開放観察中は自室で臥床し過ごされている。奇声や不潔行為無し。午前午後1時間ずつの開放観察中。引き続き、症状観察と早期に処遇制限解除が出来るよう努めていく。

・袴田　将志様～終日隔離中。午前午後1時間ずつの開放観察中。妄想言動や過度な飲水要求なく落ち着いている。引き続き、症状観察と早期に処遇制限解除が出来るよう努めていく。

・井上　哲也様～終日隔離中。午前午後二時間ずつ開放観察の指示有り。開放中逸脱行為や他者トラブル無し。引き続き、症状観察と早期に処遇制限解除が出来るよう努めていく。

・小栗　健太郎様～終日隔離中。食事は各食全量摂取されるが「薬は飲みません」と朝食後、昼食後薬を拒否される。対面時不穏さは無し。引き続き、症状観察と早期に処遇制限解除が出来るよう努めていく。

＜馬渡Dr診察＞
・宮崎　宏之様～臨時薬同内容にて14日分処方あり。

・佐々木　理佳様～臨時薬同内容にて14日分処方あり。施設入所を目指すのであれば最低でも2～3ヵ月間はトラブルないように過ごすように主治医より説明している。

・菊地　未悠様～退院時処方を含む臨時処方は同内容にて6/4まで出ている。5/22主治医不在のため他の指定医に措置解除の指示もらうようにとのこと。

・貝守　貴志様～臨時薬同内容にて14日分処方あり。退院後の通院先を確定するように指示あり、本人と交際相手の二人では相談して決めているが病院名がわからないとのこと。担当スタッフから確認し分かり次第主治医へ報告し紹介状作成依頼してください。また、診察時主治医より心理検査の結果説明している。

・古舘　正行様～臨時薬、フルニトラゼパム中止、ミルタザピン追加となり14日分処方。点滴は5/22まで指示あり。家族様、後見人へ本人様の今の状態を説明し、今後について担当スタッフより電話にて確認するように指示あり。経管栄養希望するのであれば身体拘束の可能性あることも説明するようにとのこと。その際に医療の面で主治医へ確認したいと希望あれば主治医面談も調整可とのことであった。診察後に至急でセット３、Ｍｇ採血指示あり実施している。
　　　　　　　　採血結果Mg2.6↑のため指示。酸化マグネシウム1T1×朝のみへ変更除剤指示あり。モビコール処方あり。

＜田名部Dr診察＞
・袴田　将志様～5/16より明日より午前、午後2時間ずつの開放観察指示へと変更。

・井上　哲也様～5/16より10時～16時の開放観察指示へと変更。

・小栗　健太郎様～終日隔離継続。拒薬していること報告、医師より服薬の必要性説明するが眼光鋭く無言となっている。

・田中　倖太様～臨時薬一部変更あり。ロドピン25mg　2T⇒3T3×　コントミン25mgとアセモキセロン40mgは中止。

・立花　圭様～希望あり右第1趾発赤　ゲンタマイシン軟膏処方あり。

・川村　貴美代様～臨時薬14日よりレキサルティＯＤ錠2mg⇒1mgへ、  オランザピンＯＤ錠5mg追加となっている事説明あり。本人は休めるようになったと　話す。
