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＜病棟連絡事項＞
・採血の手技について、検査課より連絡あり、各自確認お願いします。
＜患者様連絡事項＞
・中村　聡様～帯状疱疹ワクチンに関して本人からも希望あり、実施していく事となる。ワクチンは常備していないため発注をかけていく。
・藤井　理代様～父様と面会行っているが、異性との結婚に関する妄想言動が頻回であり、終始内容は妄想様。面会終了後は、父様より本人の病状確認のための主治医面談の希望あり、調整を行っていく。父様はいつでも良いとの事。
・大平　香奈様～本日計画相談と本人で面会実施。午前中は母様が一度来院している際に、母様より自宅への退院の話が出ていた。しかし、計画相談的には関係不良もあり、自宅への退院は困難であるとの判断。また、本人も、施設入所を希望している。母様より6/20　14：00～6/22　16：30までの外泊希望あり、本人も外泊には行きたいとの事で申請出している。
　　　　　　　　また、本人様より連絡があり、「生理が来ていない」と訴えがあったため、婦人科につれていきたいと訴えあり。行き先、日時が決まり次第主治医に確認すると説明。
・木口　柊太郎様～PSW記録にて、計画相談と両親で青山荘の見学を実施予定であるとの情報あり、対応頂いたPSWスタッフへ状況の確認を行っている。（今後の退院支援について検討するべく、退院に関する方向性を家族へ確認する予定であった。）→週明けに計画相談へ架電を予定しているとの事だが、おそらく両親はすでに施設入所の方向で見ているであろうとの事。ただ、現段階で両親に方向性を問うても「計画相談に一任している」といった返答になるであろうことが予測されるため、まずは計画相談と両親とでどういった話合いがされているか週明け計画相談に確認していくこととする。
・山本　久美子様～不穏時シクレスト処方頂く。

・松原　千積様～計画相談との面談を6/18　15：00～内科診察室にて実施予定。
　　　　　　　　病棟スタッフも同席予定。

・川村　貞子様～6/26（木）退院前訪問指導指示頂く。また不眠時エスゾピクロン処方頂く。
・沼山　真紀子様～不眠時ブロチゾラム（0.25）処方頂く。

・藪　真弓様～入院費の支払い口座に関して、不備あり別の本人口座へ変更中。手続きには1ヶ月程度の時間を要する。
・豊田　憲世様～SWより家族へ入院期間と、今後の退院の方向性について連絡をしているが、理解が上手くできていない様子。本人の状態について確認の連絡が来た際は、病棟スタッフより直接本人の状態について説明を行っていく事となる。
＜ベッドコントロール＞

・大平　香奈様～東病棟より西Bユニット23号室へ転入。

・転入予定の田中　倖太様は西Aユニットでの受け入れは困難のため、転入となる際は居室調整が必要。

＜要注目患者様ケース検討＞
・藪　真弓様～生理が持続している事による腹痛や、幻聴の訴えは持続しており、日中

夜間通して継続指示服用が多い。解離様症状や危険行為はない。引き続
き精神症状観察し、適切な継続指示対応行っていく。不正出血の可能性も考慮し出血の確認をするように本人へも説明していく。
・竹林　武彦様～連日昼食前の高血糖見られ、150～160mg/dlでインスリンにて対応している。自覚症状の訴えはなし。盗食等がないか確認していく。

・西　和世様～自身の補聴器がなくなった事に対して物盗られ妄想があったとの事。結果、見つかっている。自室にある事がほとんどのため、適宜対応していく事とする。
・田端　香織様～自室チェストに私物やゴミを散らかすことあり、同室患者と口論となる様子あり。適宜、居室確認し整頓やゴミの破棄を促していく事とする。また、直接トラブルが無いよう介入を行っていく。

・榊　正博様～昨夜、便失禁しておりズボンが汚染しているが本人気づいておらず。

スタッフ介入し更衣。連日夜間のテンキー弄りや、吐薬、ニヤつき等、精神症状に変動が見られるため、家族へも情報提供し今後の退院について再度検討していく事とする。
・風張　久美子様～金銭に関する話しかけが多く見られていた。
＜柞木田Dr.診察情報＞

・伊藤　宏美様～本日外泊より帰院となる。プログラムは原稿作成へと進み取り組み良好、外泊時は落ち着きのなさ、イライラ、人の言葉を悪く取ると御家族より気になった点あり。飲酒は無いが喫煙はされていた事情報提供している。退院時、就労/デイケア/訪看利用について再度主治医より説明され本人同意している。（就労決まるまでデイケア利用）また、周囲を怒るや自分を責めるといった考え方を変えるよう指導されている。本人より甲状腺機能に関して、内科種市Hp受診希望あり。診てくれるのか旦那様を通して確認するよう指示あり。診察時、気分高揚さ多弁著明にあり本日夕～クエチアピン（12.5）1T　3日分追加となる。
・豊田　健生様～嘔吐訴え、依存的言動はなく穏やかに過ごされる事、「老人ホームおおひら」からはまだお返事ない事情報提供している。診察時「嘔吐はありますが量は増えていません」と処方変更なし。
入院更新を12月までにはしているが、それまで入院するわけではなく退院調整は進めるようPSW通して家族に再度説明するよう指示あり。
・風張　久美子様～話し掛けの多さ見られており夜間同室患者様のいびきにより中途覚醒されている事はお変わりない事、次回ゼプリオン筋注7/11である事情報提供している。本人より注射と止め内服にしたいと希望あり。主治医より、忘薬の恐れがある事と注射の方がトータルの濃度も少なくてんかんリスクも考えるとお勧めしない事説明。睡眠状況に関しては転倒リスクも考慮し頓服で対応となる。処方変更なし。
・岩間　史隆様～精神症状の悪化はなくラジオ体操、プリント学習など作業療法にも取り組まれている事情報提供行っている。退院に向けて外出から進めるよう指示あり。しかし、母様の理解度から弟様とケアマネにも連絡し自宅での受け入れ可能か送迎方法など確認していくよう指示あり。（外泊から帰ってこないのでは…と懸念点あり）処方変更なし。
＜退院支援状況確認＞
・八森　啓子様～6/18　GHミライフル入所予定。
・岩澤　渉様～6/26酒歴発表。自宅退院予定。
・伊藤　宏美様～6/26酒歴発表。自宅退院の方向性だが、日中の活動場所の確保、
　　　　　　　　身体管理のための定期フォロー、訪問看護導入、内服管理等、様々サービス調整等が必要になってくる。退院支援・調整を進めていく。
・鹿原　一様～6/24青山荘入所予定。
・小嶋　つ子様～退院前訪問5/19実施しているが、本人自宅は元夫の家族に所有権があるため、今後は施設や公営住宅へ退院先が変更となる。引き続き退院調整を進めていく。

・榊　正博様～6月中に自宅退院予定。6/24　14：00～　内科診察室でケア会議実施予
定。精神症状やや不安定化しているため、家族へも情報提供し今後についての確認が必要。
・豊田　健世様～要介護4。以前入所していた有料老人ホームおおひらきへ再入所予定。
看護サマリーFAXし、連絡待ち。

・中村　征美様～今後の退院先に関して、本人自宅で母様は本人の対応が困難との事で
施設入所を希望。しかし、本人は独居であり、母様も特別な介入や支援はしている状況ではなかったとの事。母様へも再度今後について確認や説明が必要。
・竹林　幹彦様～家族は施設、本人は自宅を希望し、意見が平行線であり定まらない。
　　　　　　　　引き続き今後の意向確認していく。

・斉藤　恵理子様～夫様の退院日は明確ではないが6月いっぱいであること、昨日介護認定調査実施済夫様自宅退院の方向。引き続き退院支援を進めていく。
・古舘　正行様～入院前の施設への再入所予定。施設側へ看護サマリーをFAXしていく予定。
・越後　京子様～入院前の施設へ再入所の予定。今後施設スタッフとの面会を予定している。
＜倫理カンファレンス＞
	事例
	深夜帯1：30頃、頓服薬を同時に2種（不穏時・不眠時）要求してきた患者に対し、希望通りの対応ではなく、現状の症状について確認し、「幻聴でイライラして寝れない」との訴えに対し、不穏時薬のみ服用を促した。本人はやや不服そうな表情をしていたが、不穏時のみ服用した。

	良い結果
	不必要・過剰な薬剤の使用は、様々なリスクが考えられる（過鎮静によう転倒転落、ADLへの影響、多剤服用でないと満足できなくなる、等）。今回、幻聴への対処にて苛々感は消失し、多剤服用がなくても休む事ができていた。過剰な服用により朝の日課への支障が出ることを防ぐ結果に繋がったのではないか。

	該当する
倫理指針
	善行：患者の自己決定に関してはもちろん尊重することが大事だが、「最善の利益に基づいて共に考え、最善と思われる看護を提供する事」も大切な指針であるため、言われるがままの希望や対応をそのまま通すだけでは、看護とは言えないのではないか。本人へしっかりと説明し、「最善の利益」を十分に説明し、共に考え医療を提供していく事が重要だと考える。
無危害：対象となる患者へ危害を及ぼしてはいけない、という観点から、
こちらが把握している不必要な多剤服用のリスクについて、危害や被害が及ぶリスクを知りながら、そのまま希望通りの対応するのは、危害を与えているのと一緒だと考える。また慣れてしまう事で、ラインを下げる事ができず、さらなる多剤服用へとつながる可能性もあるため、こちらの倫理指針も十分に把握して対応していく事が大切だと思う。


＜転入患者情報＞
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（記載者：　菊地　裕実果　　印　　）

最終入浴日（令和7年6月14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）

施設

面会時自宅退院の話しもあった様子

現在の処置 なし

ADL

備考

【緊急時】搬送

【持参薬】あり

【他科受診】なし

【アレルギー】なし

【売店】5千～1万以内で

【退院支援】施設

【貴重品】リュック（倉庫保管）

【計画相談】　ぴあ三沢　村田氏

最終排便（令和7年6月15日）

精神症状 不穏・興奮

問題行動 偽けいれん

処遇制限 なし

 自立

 

 なし

入院年月日 令和7年5月8日　（１回目）  入院形態　：　医療保護1項

病名  主病名　：　軽度知的障害

 

身体合併症　：　転換性障害、皮膚炎、不眠症、慢性胃炎、便秘症、統合失

調症、躁うつ病、湿疹、不穏状態

転棟サマリー

（東病棟Bユニット→西病棟Bユニット）

転出日：R7年　6月　16日

患者様氏名 大平 香奈  　様  担当主治医　：　深澤　隆

   

 

 なし

 

 自立

 

 自立
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