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＜連絡事項＞
特記なし。
＜患者様連絡事項＞
・板橋　利美様～本日9：15八戸市立市民HP腎臓内科定期受診のため、スタッフ同伴に
より外出される。
血液・尿検査結果、腎機能悪化傾向。担当Drより内服（プレドニン・　　　ダイフェン開して欲しいとの説明あり。明日主治医へ情報提供していく。次回2023年1月16日（月）10：20受診予定。受診時は、自分が市民病院の中は知っていると言い進んで行動される。タクシーの領収書発行・市役所提出の通院移送費支給　申請書記載済。
帰院時コロナ遺伝子検査（NEAR法）実施。結果、陰性。
・平　京子　様～療養環境変更目的のため、西Bユニット27号室より転入。（居室306）

＜要注目患者様＞
・小笠原文人様～日課・プログラムは気分高揚の持続により注意散漫多く介入必要。　13：00「ふざければ転ぶ」と不穏・興奮時リスパダール内用液2mｌ1P内服しており対処行動はとれている。以後、徐々に落ち着いて　　いる。
・中川原義雄様～9：25胃痛訴え腹痛時レバミピド1T内服。食事は1/3～数口摂取。鼠径ヘルニアは臥床姿勢にて自然整復されている。やや気分高揚　持続。
・平　京子　様～病棟オリエンテーションへの理解良好。妄想に伴った離院につな　がる言動なく静穏に経過している。
＜菅野Dr担当患者様検討＞
・滝田　英人様～精神面著変なし。
・中川原義雄様～鼠経ヘルニアの経過について情報提供。本人より「手術が必要みたい」「不安になったり苛々したりする事多いけど治療に専念しようと思っている」と心境を語る場面あり。
胃痛時は頻発している様子あり。
IFオーダー：腹痛時（キリキリ）➡胃痛時へ変更
・上村　みわ様～本人より「薬減らして欲しい」との要望あり。理由としては「血圧は下がったし夜は眠れるようになったし」とはなされており主治医より内服継続の必要性について説明を受けている。
・出河　攻　様～白内障については眼科へ定期受診中。本人より「（皮膚科診察では　　指示されなかった）ゲンタマイシン軟膏を処方してもらいたい」との要望あり。陰茎塗布。皮膚状態の悪化時には中止するよう説明受けている。
・松田　健　様～便秘傾向のため、主治医より下記対応により経過観察の指示。
➊臨時薬センノシド12㎎2T 1×vds9日分処方
➋頓服薬便秘時ﾋﾟｺｽﾙﾌｧｰﾄﾅﾄﾘｳﾑ内用液10～15滴IFオーダ追加
＜小グループMT評価・検討＞
12月6日（火）14：00～　第1グループ
【検討内容】

・クリスマス会についての説明
・クリスマス会　「開会式での挨拶」　代表者2名を選出
・ジェスチャーゲームの内容の説明　代表者（ジェスチャーする人）1名を選出
＜転入患者様情報＞
担当NS：澤田NS
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喫煙 無

間食制限

最終入浴日（令和4年12月1日）

生活自己管理状況

備考

買い物カード

退院計画

（家族受け入れ状況）

アパートへ退院予定

※アパートの更新手続きが必要であり、保証人欄への記載等はPSWを通し姉様へ

　依頼する事としている。

現在の処置 特記なし

ADL

備考

最終排便（令和4年12月2日）

精神症状 妄想言動、関係妄想

問題行動 ※妄想に伴った離院の可能性

処遇制限 特記なし

 自立

 

 有（総上下）

入院年月日 令和4年7月13日　（3回目）  入院形態　：　任意入院

病名  主病名　：　統合失調症  身体合併症　：　高血圧症、糖尿病

患者様氏名 平 京子  　様  担当主治医　：　深澤　隆

 

 自立

 

 自立

 

 

 5000円/月

 自己洗濯

【急変時】：搬送

【他科受診】：なし

【保険】：生保

【コロナワクチン】：4回接種済（R4.7.11）

【貴重品】：財布、通帳、判子あり。



今借りているアパートの不動産

オフィスエステート　☎0178-46-1616



12/3外出時、携帯電話の充電器の持ち込みあり、携帯電話の使用希望あるが

主治医確認は週明け行う事としている。

 

※タバコ持ち込みあり

 無


