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＜病棟連絡事項＞
・退院支援パスについて、紙ベースでの書式準備が出来ましたので、現状の受持ち患者分の作成をお願いします。B診察室内の白いポケットに保管されています。
・9/5大規模災害時の報告訓練実施予定です。
＜ベッドコントロール＞
・小向　栄子様～東病棟より転入予定。
・村上　綾子様～東病棟より転入。
・東野　愛様～9/4東病棟へ転出、9/5転入予定。

・風張　久美子様～9/5東病棟へ転出、9/6転入予定。
＜患者様連絡事項＞
・江渡　保子様～持参薬鑑別依頼しています。八戸赤十字病院　循環器科の次回受診は10/27(月)9:30～となります。財布や通帳、印鑑などの貴重品も持ち込みあり回収しNo.20の貴重品ロッカーにて保管しています。娘様来院時に返却しましょう。電話での主治医面談も希望されているため日程調整していきましょう。
・川村　貞子様～姉様、計画相談員と対面面会している。

・田端　香織様～外出に向かわれています。
・竹林　幹彦様～薬局より腎機能の低下があることからセレコキシブの内服中止指示あり除剤しています。

・磯島　武弘様～採血数値が低く再度採血実施しています。
・小坂　周子様～嗜好調査実施しています。粗キザミ→常食にお試し変更となります。摂取量確認しましょう。
・小嶋　つ子様～9/3（水）三戸地方事務所スタッフと面会予定。
・深澤Dr.より臨時処方依頼しています。処方確認していきましょう。
・
＜要注目患者様ケース検討＞
・高柳　和子様～昨日は内服拒否みられていましたが、本日は拒否無く逸脱行為も見られていません。引き続き精神症状観察していきましょう。
・泉　沙耶様～独語やにやつき継続して見られています。日常生活への支障や他者トラブルはないです。引き続き精神症状観察していきましょう。
・佐々木　康子様～昨日昼頃より胸痛訴えあり、椅子に座ろうとしたところ下肢脱力もみられ右肩～上腕をぶつけたとの事です。そこから疼痛持続し日常生活への支障も見られる為船場Dr.に診察依頼しています。心電図、胸部、右肩～上腕のレントゲンを実施していますが、異常所見はなしです。歩行状態も改善傾向に見られる為引き続き身体症状確認していきましょう。
・野坂　翔様～同室患者様の行動に対して不満言動あり居室変更希望されています。対象患者様の部屋移動することで対応しています。引き続き精神症状の観察をしていきましょう。
＜田名部Dr.患者様診察情報＞
・高柳　和子様～拒食は1回あり。拒薬はあるも時間をおいて服用する事ができている。日によって問題行動がみられているが今朝は落ち着いて過ごされている事情報提供。幻聴が頭の中である、東病棟に戻りたいと訴えあり。主治医より、西病棟から北病棟→退院を目指しましょうとお話しあり。食事については常食がいいと希望され、かきこんで食べないように、ゆっくり食べるようにと注意あり。食パンがいいと希望されるもまずは米飯で様子をみて今後検討すると説明されている。9/3～パントシン散２０％　1ｇ/包（ヒート） 3 包 1日3回　毎食後　追加。他処方変更は無い。
・畑山　幸子様～依存的・悲観的言動ないがスタッフ説明には理解不良さあり不機嫌となる事がある。適度に他者交流はあり作業への参加も出来ている事情報提供。火照りは時々あるが、先日はアイスノンがなくても眠れたと話している。スマホを使いたいと訴えあり主治医許可あるが、家族希望でスマホ使用をしていなかった為、娘様へ確認していく。レキサルティ（1）→（0.5）へ変更、オランザピン（1.25）1T 夕食後に追加処方となる。

・内山　陽大様～母様より解読不明なメモが洗濯物に混ざっており誇大妄想が治ってないのでは？と心配の架電があった事、悲観的言動なく日課取り組み良好であった事情報提供。気持ちのコントロールが出来るようになってきている、就労については心配であり完璧を求めすぎそうと話している。主治医より出来る事から進めていくようにとお話しあり。また、母様の自分への買い物に関して金銭の使い方（たくさん購入・使おうとする）にイライラの原因の一つで怒鳴ってしまうと振り返っている。そのように原因になる事があれば、主治医より母様へお伝えする為、他エピソードもあったら教えて欲しいとの事。夜間の睡眠が良好ではないとの訴えあり9/3～オランザピン中止。アリピプラゾール（6）1T夕食後に追加となる。

・平山　敬之様～他者交流はなく、作業も自室で取り組まれている事、日課遅れや精神変調なく落ち着いて過ごされている事情報提供。今後については何も考えていないと話している。退院後はまずは生活を安定させる事を優先させ仕事仕事とならないようにとお話しあり。「外来での注射はやりたくない。自分の身体は自分の物、母でも兄の物でもない」と訴えあり。主治医より強制はしない事、しないが服用は続けていくように習慣付けるようにとお話しある。バルプロ酸(100)1T　寝る前に追加となる。2回目のケア会議については早めに日程調整するよう指示あり。
＜皮膚科診察＞
・野坂　翔様～特変ない為、同前処置となっています。
・高柳　和子様～特変ない為、同前処置となっています。
※東野　愛様～診察拒否ある為、本人希望時に診察して頂く事としています。
＜深澤Dr.患者様退院支援委員会会議＞

・山本　久美子様～家族は当院関連施設への退院を希望。2月に面会した際に落ち着いている印象あり、差し入れは家族からであることを伝えて欲しいと希望。隣室患者がいると過敏に反応し大声をあげる、妄想言動の悪化などがあり精神症状の観察が必要。
・中山　真由美様～本人は自宅、妹様は施設への退院希望。青山荘の提案もあったが生活保護受給を本人が拒み収入確保が出来ないため退院先の確保が難航。頓服使用は頻回で薬剤に対する拘りや集団活動への参加拒否があり。
・金山　辰巳様～家族は施設への退院希望。市民病院への定期受診や外出には家族同伴するが、外泊は行わず最低限の関わりが続く。介入に対し攻撃性を示し受け入れ先の確保が難航。
・竹林　幹彦様～9/18主治医面談実施予定。自宅だと再飲酒や血糖コントロール不良などのリスクがあり。
・佐藤　友子様～退院先は施設の予定。要介護2ついており、南山苑または田子町の施設申し込み予定。血液検査の結果から身体状態改善傾向にあり、主治医診察時に退院支援進めてよいか確認していく。

・磯島　武弘様～自宅アパートは引き払う事で意見がまとまり冬になる前に退去予定です。退院先としてとらいはーとに空きはあるが本人の状況からみて受け入れ困難のため再検討となる。退院の目途が立ったら地域移行支援事業所も活用していく事となります。
・吉田　富秋様～障害区分の新規申請を行う。入院前入所していたグリーンハイツは入院時主治医より本人に合わないだろうと話があった為、退院支援すすめるよう指示があった場合は施設探しから開始となる。
転入患者様情報<サマリー参照>
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洗濯 家族  CS無

喫煙 有
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患者様氏名 村上 綾子  　様  担当主治医　：　小栁　匡相

 

 無

入院年月日 令和7年7月22日　（1回目）  入院形態　：任意→医保→任意へ変更済

病名  主病名　：　アルコール依存症  身体合併症　：　更年期症候群

備考

【緊急時】搬送希望(輪番対応）

【連絡先】①姉様　木村　彰子（あきこ）様090-3962-4521②夫様　村上　勤様　090-1493-6878

【洗濯】家族　CSは入らない

【持参薬】あるも全て中止

【既往歴・合併症】帝王切開の手術のみ

【他科受診】なし

【感染症】なし

【ワクチン】コロナ2回済。インフル未実施。今後両方とも希望しない

【アレルギー】なし

【義歯】なし

【売店】5千円/月

【退院先】自宅

【貴重品】眼鏡、スマホ、タブレット　　※スマホ、タブレット使用許可あるも使用できないため公衆電話使用

最終排便（R7年8月31日）

精神症状 意欲低下、記憶障害

問題行動 なし

処遇制限 なし

 自立　　常食

 

最終入浴日（R7年9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）

自宅

(アルプロ目的にて任意入院したが、7/25妄想発言、帰宅要求あり同日医療保護へ変更。断酒意思確立

されておらず、アルプロはまだ実施していなかったが、8/12断酒意思確認後任意へ入院形態再度変更し

同日よりアルプロ開始）

現在の処置 なし

ADL


