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＜病棟連絡事項＞
・上半期の目標の自己評価分析、到達度の自己評価（％）※50％中の評価、下半期の目標設定を9/30までにメール提出をして下さい。
・貯水槽掃除の為、9/18（水）8：00～11：00　西B男子トイレ

9：30～15：30西B全部で断水となります。
＜ベッドコントロール＞

・高橋　サエ様～南病棟より西Aユニット46号室へ転入しています。
＜患者様連絡事項＞
・宮本　久美子様～本日主治医面談実施しています。
・二部　奈乃華様～本日主治医面談実施しています。
・川代　幸子様～本日主治医面談実施しています。

・山崎　まり子様～主治医より、初外来2週間後で設定するよう指示あり。PSWに情報提供し現在ケアマネに日程確認中です。日程決まり次第退院時処方依頼します。
・久保澤　勝春様～外来受診10/1（火）10：30で予約しています。
・吉田　光枝様～PSWより、本人様の病状悪化のきっかけとなった姉様が東八戸病院へ入院となり今後は施設入所予定であると情報ありました。
・飯田　修子様～朝のみパンに食事変更しています。
・下村　彩香様～9/26（木）11：00～訪問看護初回予定と情報提供ありました。
現在、PSW通して日程調整中です。
＜要注目患者様ケース検討＞
・川代　幸子様～食事は早出しにて対応し見守りにて摂取しています。嚥下状態・歩行状態問題無いですが、服薬の来詰は出来ていないのでスタッフ対応していきましょう。
・高柳　和子様～徘徊や迷惑行為は持続しており、準夜では放尿と収集癖もありました。
他患者様から注意も受けられている為、都度介入を要しラブルがないよう介入していきましょう。
・飯田　修子様～ホールで談笑中の患者様に対し被害妄想みられています。本日は気分変動目立たず穏やかです。引き続き精神症状観察していきましょう。
・山谷　由香様～妄想言動や隠れ飲水なく過ごされています。引き続き精神症状観察と体重増加に注意していきましょう。
・北村　奈美様～幻聴訴え継続しており、特に準夜で日課支障が多く見られます。必要時、頓服使用していき引き続き精神症状観察していきましょう。
・小泉　裕子様～同室患者様に対しての妄想言動が最近聞かれています。トラブル発展には至っていない為引き続き精神症状観察していきましょう。
＜馬渡Dr.患者様診察情報＞

・関口　健吾様～発熱はなく血圧高値傾向にある事、食事は摂取され夜間良眠されている事、アルコールプログラムの外泊訓練に関し、母様に確認したところ、「電話越しでも怒鳴られ怖い思いをして言われた事を聞いてしまう事があり注意があまくなってしまう事もあり、プログラムの外泊訓練を受け入れるのは良くないのではないかと思っている」とのお話あり、今はプログラムに取組んでいただき外泊の希望があれば再度検討していくこととしている事を情報提供行っている。診察時は、血圧高値も身体症状悪化ないとの事で内服は必要ない事話されるも狭心症の既往もある事から再度内服に関し問われると内服希望される。
薬剤調整あり、アムロジピン（5）1T　1日1回　朝食後が開始となり、他　４３　ツムラが本日昼から中止となる。
・郷呂　久美子様～外泊時夫様と話しをしたが聞いてもらえずイライラ間があり疲労感もあったとの事、日中は廊下歩行をしたりし落ち着いて過ごされている事を情報提供行っている。診察時、夫様との関係性について“離れて生活していく事も考えてみては”といった問いについては、「家も行く所もないし…」等と言われ別居する事は考えていないとの事。退院に関してもまた日中の眠気や便が柔らかいといった言動あり、薬剤調整あり、ヒルナミン(5)2T→1Tに減量、酸化マグネシウム　4T→2Tに減量、アロプリノール(100)2T　1日2回　朝夕食後が追加となり他継続処方となる。
・船越　勝様～表情冴えず自室で過ごされている事多く活動性乏しい事、心気的な訴えはない事情報提供行っている。前回薬増量し変化があったか問われるも“変わらない”と話されている。また熟眠感がないとの訴えあり、薬剤調整あり、デエビゴ(2.5)1T　1日1回　寝る前が追加となり、他継続処方となる。
・佐々木　康子様～入浴拒否続いている事、食事は一度拒食あるも他摂取出来ている事、盗癖　収集がある事を情報提供行っている。入浴に関しては、“見られているから入らない。家の風呂は安心して入れる→慣れているから。”と言われている。薬剤調整あり、ロナセンテープ　1日1枚　追加となり、他継続処方となる。
＜アルコール依存症治療プログラム取り組み状況＞
・坂下　美奈～断酒の意思がありプログラム取り組みも良好。スケジュールに従い外泊訓練、内服自己管理進めていきましょう。
・関口　健吾様～プログラム取り組みも良好です。今後、外泊訓練は実施せずに行っていきます。

転入患者様情報＜サマリー参照＞
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患者様氏名 高橋 サヱ  　様  担当主治医　：　村上　祐介

 

なし

入院年月日 令和6年1月29日　（1回目）  入院形態　：　医療保護1項

病名  主病名　：　レビー小体型認知症  身体合併症　：　統合失調症、幻覚妄想状態、不眠症

備考

【緊急時】当院

【現・既往疾患】

腰痛症/変形性脊椎症/変形性両膝関節症（2023/12五戸総合HP）

老人性白内障（右）

【CS】A-②

【ワクチン接種状況】

・コロナワクチン接種状況不明

他科受診なし

老齢年金56000/月+生活保護

入院中保護決定通知書は当院へ

最終排便（R6年9月9日）

精神症状 幻覚・妄想

問題行動 無し

処遇制限 無し

自立

 

最終入浴日（令和6年9月7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）

本人の希望：病院にずっといたい。

要支援1（R6.4.12～R7.3.31）

後見人申請中（五戸町町長申立）施設入所同意あるもたびたび意見が変わることあり。

大川SWよりグリーンハイツ見学日調整中。本人同意したり、拒否したり繰り返し見学調整進まず。

現在の処置 無し

ADL


