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＜連絡事項＞
・庶務より
　　貯水槽の清掃日が近いので、ご連絡いたします。
　　9/9（水）南病棟井水受水槽　断水時間8：00～11：00

　　　　　　→断水箇所：南Bホールトイレ・西B男子トイレ・東B女子トイレ・レストラントイレ
　　　　　　西病棟市水受水槽　断水時間9：30～15：30

　　　　　　→断水箇所：西B全部（男子トイレ以外）・東B風呂・東ABC・本部流し
　　　　※南病棟へは8/25くらいに水タンク配布予定です（8/29実施分として）
　　　　　必要な部署には、期限切れペットボトルを準備します。

　　　　　　　また、水タンクも準備しますので、必要な部署は、ご連絡下さい。
＜入院・入室状況＞
[転出]
・成田　富士子様～東Aユニット16号室→西Bユニット24号室
・和田　ノブ様～東Cユニット5号室→南Aユニット122号室
 ＜隔離・拘束患者様状態報告＞
・宮崎　宏之様～終日隔離中。午前・午後1時間ずつの開放観察を実施。午前午後1時間の開放観察実施しているが、他室侵入・他患者様の私物弄り等の迷惑行為見られ、予定より早くに開放観察終了している。帰室後、自傷行為等の問題行動は見られていない。引き続き早期の処遇改善を目指し、看護介入・観察を行っていく。
・沖田　康夫様～両手身体拘束中。午前・午後1時間ずつの一時拘束解除を実施。体動活発であるが問題行動はない。各食介助にて全量摂取されている。拘束部位の循環障害・神経障害なし。
引き続き早期の処遇改善を目指し、看護介入・観察を行っていく。
・鹿原　良三様～体幹のみ身体拘束中。各食介助にて数口～1/2摂取されている。食事介助への拒否・抵抗はないが、オムツ交換への介護抵抗は強い。拘束部位の循環障害・神経障害なし。引き続き早期の処遇改善を目指し、看護介入・観察を行っていく。
・澤口　利香様～体幹・両上肢拘束中。各食拒食～数口のみ摂取。拒薬なく、適宜水分補給されている。対面時穏やかであり、問題行動はない。拘束部位の循環障害なし。引き続き早期の処遇改善を目指し、看護介入・観察を行っていく。
・袴田　将志様～終日隔離中。発言内容の大部分は妄想内容であり、言動は解体している。粗暴行為はないが、眼光鋭くスタッフに対する暴言も聞かれている。引き続き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＞
・木村　格治様～高圧的態度なく対面時穏やか。腹部不快感等の腹部症状の訴えもない。
・中村　真理子様～罪業妄想様の発言も聞かれており、落ち着きがないが切迫した様子はない。他患者様への過干渉見られているが他者トラブルはない。
・小田　沙也加様～廊下に座り込んでいる。人が通るので移動するよう伝えると舌打ちし不機嫌そうにする。他者トラブルはなく経過。
・下野　和生様～体温36.6～36.9℃、体熱感ありクーリングは継続する。酸素飽和度の低下なし。痰鳴、湿性の咳嗽あり都度吸引施行している。声掛けに返答が聞かれている。
・佐藤　セツ様～血圧高値あるも状態の変化なし。体温36.3～36.9℃、クーリングは持続。口渇あり飲水要求聞かれている。食事は食欲不振訴えあるも各食全量摂取。対面時話し掛けあり穏やか。
・藤井　孝蔵様～嘔気は持続し朝、昼のエンシュアリキッドは拒否。点滴と処方となり実施。おやつのファンタは希望し飲用。嘔吐なし。16：50体温39.1℃にて発熱時継続指示のアンヒバ坐薬（200）1ヶ挿肛する。クーリングは継続中。
・石藤　ツヱ様～13:40東病棟Cユニットへ車椅子で移送され医療保護入院となる。入院時のバイタルサインに異常はなく、自発的発語や声掛けに対する返答聞かれないものの、簡単な指示動作は可能である。問題行動は見られない。
・馬場　貞藏様～13:20東病棟Cユニットへ車椅子で移送され医療保護入院となる。入院時のバイタルサインに異常はなく、疎通性良好、対面時も穏やかであり問題行動見られず経過していたが、14:00頃よりユニット内を徘徊され始め、落ち着きの無い様子であり、ユニット間のドアを叩く行為も見られている。不穏は一時的であり、その後は問題行動なくホールで過ごされている。
＜馬渡Dr診察情報＞
・宮崎　宏之様～臨時薬、レボトミン(25)をロドピン(25)へ変更し、７日分処方。
・佐々木　理佳様～臨時薬、ロドピン(25)２T　朝・夕追加し、７日分処方。
・笹川　清様～炎症反応改善、発熱もないことから本日で点滴は終了。経管栄養、8/26：1-1-1　8/29：1-2-1　9/1：1-2-2　9/4：2-2-2　9/7：3-2-2　9/10：3-2-3と３日毎に１本ずつ増量していく。
・上田　恭子様～臨時薬、バルプロ酸Na600mg→400mgへ減量、ツムラ六君子湯エキスは終了とし、７日分処方。
・下野　和生様～胸部CTでは主に両側の背側に炎症像を認める。点滴継続。
・山田　みつゑ様～臨時薬、メマンチン15→20mgへ増量し７日分処方。
・八木田　勝則様～臨時薬、同内容にて７日分処方。
・鈴木　德美様～臨時薬、同内容にて７日分処方。退院支援を行う様指示あり。
・工藤　禮子様～臨時薬、同内容にて７日分処方。食事摂取量が少ない為、捕液はもう少し継続。退院支援を行う様指示あり。
・木村　美智子様～臨時薬、同内容にて７日分処方。
・水梨　孝純様～臨時薬、同内容にて７日分処方。
・木村　高広様～ジアゼパムは中止。本日予定していた面談は連絡なしでキャンセル。母親へ連絡すると、本人と面会の際アルプロⅠ期まで受けて退院すことに合意したので、本日来なかったと母様話されている。再度、母様へ退院についての確認を行うと、アルプロⅠ期終了後（9/2まで）退院で合意したとのこと。退院日や退院後の通院先については、家族と話し合い、近日連絡するとのこと。
<入院患者様情報＞
氏　　名：馬場　貞蔵様（ばば　ていぞう）様

　生年月日：昭和2年4月21日（85）

　病　　名：認知症疑い

　合併症　：メニエール病

　性　　別：男性

　主治医　：馬渡Dr

　入院形態：医療保護入院

　病　　棟：東病棟cユニット

　

(経過）

　現在妻と二人暮らし。

岩手県厨川町生まれ。6人兄弟の5番目。4歳頃に家庭の都合で八戸に移り住む。47歳頃再婚し　55歳の定年まで勤める。その後次女のいる東京に引っ越す。ダンプ運転手として9年程勤める。70歳頃八戸に夫婦で戻り現在に至る。母の連れ子である長女は南郷在住で介護保険を利用している状態。次女は埼玉在住。メニエール病からくると思われる強い耳鳴りや眩暈、頭痛がある為、むらかみ脳神経クリニックで通院中。

　6/29ディ利用時血圧高値の為、再度測定する事に対し易怒性あり、コロナ扱いされたと利用を中止することがあった。その後も、その事業所に対し血圧再建に対す

る苦情を電話する事もあった。また、尿失禁や2階から物を投げる、妻に対し火つけたガスバーナーをつきつけ焼き殺すぞ等の暴言あり妻が友人宅に避難した事もある。妻が帰宅後、謝る事は出来ていた。

　本日、鑑別診断と入院治療を希望し、13:20東病棟Cユニットへ医療保護入院となる。
ＣＳ　Ｂセット　オムツプラン②
氏　　名：石藤　ツエ様（いしふじ　つえ）様

　生年月日：昭和12年2月20日（83）

　病　　名：アルツハイマー型認知症

　合併症　：胆嚢炎

　性　　別：女性

　主治医　：馬渡Dr

　入院形態：医療保護入院

　病　　棟：東病棟Cユニット

　

(経過）

　現在下長内科入院中。H29.10.6不穏、興奮、易怒性などの症状改善を目的に当院初診（馬渡Dr）。同日入院となり、アルツハイマー型認知症として治療を実施。症状改善認められH30.2.7より南山苑へ入所。

　R2年、胆嚢炎のため下長内科へ入院し、身体治療は完了したものの入院中に拒食、拒薬が認められ食事摂取量は数口程度であった。そのため、南山苑再入所の予定は延期となっていた。現在の状況としては、物忘れが激しく、何度も「死にたい」と話す、所かまわず大声をあげる等精神症状も顕著であったことから、同院では対応困難となり、また、これ以上の内科での治療は不要であるという理由、拒食・拒薬については施設でも対応困難であることから、なるべく入所期間が短期で済むよう当院へ入院治療の希望があり、本日当院受診し13:40東病棟Cユニットへ医療保護入院となる。

家族洗濯　オムツプラン①　義歯上下
