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＜連絡事項＞
・特記事項なし。

＜入室状況＞
【入院】
・田畑　真也様～東病棟Dユニット19号室

・中村　征美様～東病棟合併症室

・川井　尚子様～東病棟Aユニット16号室

【転入】
・中居　敬悦様～北病棟　号室→東病棟Bユニット2号室

＜患者様情報＞
・工藤　孝雄様～10：20努力様呼吸、末梢冷感チアノーゼあり。酸素飽和濃度、血圧測定不能。村上Dr報告。酸素開始、モニター装着指示あり。酸素4L開始する。

・関川　トセ様～Ba交換実施。

・長根　明子様～主治医：村上Ｄｒ　さくら病院へ7月1日入院予定であったため、確認と転院の調認指示あり。

・中居　敬悦様～ゼプリオン水懸筋注１５０ｍｇシリンジ 1 キット実施。

・髙橋　エツ様～24日転院にあたり、八戸市立市民病院　呼吸器内科と内分泌糖尿病科への診療情報提供書作成済み。

＜隔離・身体拘束患者様状態報告＞
[bookmark: _GoBack]・宮崎　宏之様～終日隔離中。午前午後1時間ずつの開放観察指示あり。開放中他室侵入繰り返し落ち着かない様子あり。早めに終了している。引き続き、症状観察と早期に処遇制限解除出来るよう努めていく。

・藤井　崇史様～終日隔離中。対面時眼光鋭さあるも被害的言動や衝動性は無し。臥床し休まれている。引き続き、症状観察と早期に処遇制限解除出来るよう努めていく。

・滝澤　幸輝様～身体拘束中。食事中むせこみ少なく摂取良好。時折ベット柵を蹴っている様子あり。拘束部位トラブルなし。引き続き、症状観察と早期に処遇制限解除出来るよう努めていく。

・長根　瞳様～身体拘束中。勤務交代時よりスタッフの名前を叫び落ち着かない様子あり、都度対応している。拘束部位トラブルなく経過。引き続き、症状観察と早期に処遇制限解除出来るよう努めていく。

＜村上Dr診察時情報＞
・指示変更なし。

＜高橋Dr診察時情報＞
・工藤 孝雄様～点滴内容変更あり。採血データ緊急値あり。

・上山 博一様～点滴継続。

・谷地　キヨミ様～腰痛訴えあり。指示・処方の変更なし。

・三浦 一秀様～便秘、不眠の訴えあり。本人はふらつきあると話すが、以前より改善している事説明している。経過を見て再度薬剤調整検討。

・藪 真弓様～不安時タンドスピロンは1日2回まで服用可の指示あり。
※その他、指示変更なし。
＜入院患者様情報①＞
日　時：令和8年6月22日　15：45
氏　　名：田畑　真也様（たばた　しんや）様
　生年月日：昭和46年2月18日(54歳)
　病　　名：アルコール依存症
　性　　別：男性
　主 治 医：髙橋Dr
　入院形態：任意入院
　病　　棟：東病棟Ｄユニット

　＜経過＞　
　　神奈川県にて出生。関東の専門学校を卒業し、美容師として従事。
　25年程前に結婚し、2013年の妻様の実家のある八戸へ転居し、美容室
　を開業。初飲は20歳ごろ。最初は機会飲酒であったが、20代後半より、
　家で晩酌をするようになる。仕事のストレスでイライラしてしまって、
　気を紛らわせていたとのこと。家での晩酌の量はビール500ｍｌ　5～6
　本であったとのこと。半年程前より、店舗にて寝泊まりするようになり、
　5月に入ったころより、飲酒量は増えていき、ピークは５/18ごろからで、
　正確な量は覚えていないが、25度のレモンサワーの原液の焼酎２本を開
　けていた日もあり、連続飲酒状態になっていたとのこと。5/22に下肢の
　しびれにて八戸市民病院へ救急搬送となった。その際に本人からの断酒
　の意思は薄かったため、身体治療の為、うしお内科へ紹介になっている。
　5/25 13:00頃に痙攣発作にて倒れ、再び、八戸市民病院へ搬送となって
　いる。アルコール離脱痙攣にて入院となり、6/2自宅へ退院となってい
　る。今回、アルコールプログラム希望にて入院治療の相談あり。本日当院受診
　東病棟Dユニット19号室へ任意入院となる。

＜入院患者様情報②＞
日　時：令和8年6月22日　15：10
氏　　名：中村　征美（なかむら　まさみ）様
　生年月日：昭和45年9月1日(55歳)
　病　　名：統合失調症　原発不明癌疑い
　性　　別：男性
　主 治 医：村上Dr
　入院形態：任意入院
　病　　棟：東病棟合併症室

　＜経過＞
　夜間眠らず明け方に警察へ通報する事を繰り返し、翌日、警察や保健所が自宅訪
問。「窓に人が張り付いている」「盗聴されている」「危ないから外に出ます」等の
大声で叫び落ち着かない状態により警察官・保健所に同行され、鑑別、症状改善のた
め令和7年5月2日当院初診し同日当院1回目の医療保護入院となる。 (～R7.7.9)。退院
後は訪問看護導入し当院定期受診するが意欲、活動性の低下持続。不安感強く都度薬
剤調整や頓用薬使用し経過を見ていた。環境調整含めた入院調整を行いR8.4.20当院受
診し、急性期病棟へ医療保護入院となる。入院1週間後より、食事の際にむせ込み見ら
れ、徐々に食事摂取量が低下、摂取量にムラあり同年5月20日、胸部CTの結果、慢性気
管支炎との診断、また、同日の採血結果から腫瘍マーカー上昇・貧血あり。22日補液
開始。23日からは食事摂取困難。24日胸部X-P撮影の結果、肺炎との診断。27日、主治
医診察にて肝臓癌か大腸癌の疑いあるが肺炎もある為、肺炎治療をしていく方針とな
り治療を行っている。6月11日、母様に現在の状態説明。抗生剤耐性菌による肺炎で、
当院ではこれ以上十分な治療できず八戸市立市民病院　救命救急科及び呼吸器内科へ
転院しての治療、癌がある可能性もあり、母様も身体治療により転院を希望。6月19日
同院で検査し、腫瘍マーカーの数値も高値であるが、家族より今後の精査治療希望な
し。現在経口摂取出来ていないが、経管など延命処置の希望なし。当院転入院で希望
聞かれ転入院予定となる。本日当院受診し、東病棟合併症室へ任意入院となる。

＜入院患者様情報③＞
日　　時：令和8年6月22日　15：25
　氏　　名：川井　尚子（かわい　なおこ）様
　生年月日：昭和42年8月27日(58歳)
　病　　名：統合失調症
　性　　別：女性
　診察医：小栁Dr
　主 治 医：深澤Dr
　入院形態：医療保護入院
　病　　棟：東病棟Aユニット16号室

　＜経過＞
　H30.1.20 ～H30.4.26　当院入院歴あり。
　当院退院後は、外来通院継続していた。
　本日、母様より架電あり。1週間ほど前より暴言を吐いたり、暴力的な感じとなっ　
　ていた。今朝、外に飛びだしていることがあった。当院の処方薬は内服しているよ
　うであるが、、他院の処方薬なども大量に内服しているようだと母親談。
　最近、交際相手と別れており、母も骨折で入院したりなどの出来事があり本人にス
　トレスがかかっているのではないかと話す。受診、入院希望あり。
　15：00小栁Dr診察、喧嘩とかもめごとが増えてきたので、調子わるくなったと話し
　ている。診察の結果、東病棟Aユニット16号室へ医療保護入院となる。
