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＜連絡事項＞
・3/30のモーニングミーティングの感染状況にて、東病棟ノロウィルス2名という部分に関して院長よりご指摘(ゼロでないのか)があり、経過を確認するよう指示があった件について、確認しています。

該当患者様2名

　巴　勇樹様：①3/7採取ノロウィルス(＋)…報告日3/10

　　　　　　　②3/24採取ノロウィルス(－)…報告日3/30

藤井　考蔵様：①3/12採取ノロウィルス(＋)…報告日3/17

              ②3/23指示あるも、排便コントロールがつかず

　　　　　　　　3/26主治医指示にて再検査中止。

　　　　　　　　3/30主治医へ確認し症状がない為、(－)と判断する。

3/30にて東病棟ノロウィルスの感染状況はゼロになります

＜患者様連絡事項＞
・安達　貴浩様～腰痛訴えあり、ナパゲルン軟膏処方となっています。
・佐々木　尚子様～排便困難訴えあり、シンラック液１本臨時処方となっています。
・笹渡　裕通様～主治医指示にて療養環境変更目的で東D→西Aへ転出となっています。
・松橋　清子様～身体症状改善傾向にある為、東合併症室→東Bへ移動となっています。

＜皮膚科診察＞

・巴　勇樹様～急性湿疹の為、タベジール　２×１／7日分　　臨時薬処方となっています。

・石切　久様～タベジール　２T　２×１／7日分　臨時薬継続となっています。

・長谷川　陽一様～タベジール　２T　２×１／7日分　臨時薬継続となっています

・河村　勝男様～左足背　急性湿疹の診断あり、テラコートリル塗布処置開始となります。

＜隔離室入室患者様ケース検討＞

・畑中　成夫様～現在、終日隔離中です。スタッフ介入時のバカ発言や神に関する発言は

続いています。土曜日ECT後のバイタル測定の際、スタッフへの暴力行為見られます。また、同日準夜帯で「畑山さんにバカにされた。仕返しする」等の発言聞かれます。介入時にはスタッフ２名以上で対応して下さい。

また、バカ発言が聞かれた際には、その都度、内省を促していきましょう。

· 工藤　豊様～３／２９（日）に他者のバックを引っ張り「自分の物だと」主張する事があり、

　　　　　　　　スタッフ介入しています。夜間は中途覚醒ありますが、概ね睡眠は確保できて

います。他者とのトラブルに注意して、常時所在の確認をして介入をお願いし

ます。

＜入院患者様連絡事項＞
助川　幸雄様～主病名:アルツハイマ－型認知症

　　　　　　　合併症:右視床出血・右後頭葉皮質下出血・左片麻痺

　　　　　　　入院形態:医療保護入院

　　　　　　　主治医：田名部Dr

　　　　　　　病棟：東合併症室

H21.3.3、19：00左側の脱力・頭痛・眩暈の訴えがある。点滴療法開始となるが、反応の鈍さや呂律不良等がみとめられる。H21.3.4頭部CT検査施行。主治医診察にて脳出血との診断を受け、同日、八戸市立市民病院へ転院となる。H21.3.30同院での治療を終えた為、東病棟合併症室へ医療保護入院となる。

　　　　　　　<入院後の経過>

・経管栄養管理だが、入院時にはすでにマーゲンチューブ自己抜去している。

左側の麻痺はあるが、介助にて座位保持可。また、右側は十分動く為、マーゲンチューブ自己抜去には注意の必要性あります。→主治医へ情報提供し本日夕よりアイソジェン　トロミ付きとなります。誤嚥に注意して下さい。

・業者洗濯

・オムツは定期的に送る。

・買物カードは作る方向で。

・野々宮　正博様～病名：アルコール依存症

　　　　　　　　　主治医：田名部Dr


入院形態：任意入院

　　　　　　　　　病棟：東D　18号室

3/25妻から、「本人が助けて欲しい(連続飲酒の為)」と言っている」との事で受診したいと電話が入っていた。3/27、妻同伴で受診。連続飲酒状態で、食事も摂れていない為、入院治療を希望。3/27、3/28外来にて点滴療法施行。3/28　3時にコップ1/3程飲酒したとの事だが離脱症状無く前日より穏やか、入院での治療希望聞かれ、担当医確認、3/30：東病棟Dユニットへ任意入院となる。

　　　　　　　　　

<入院後の経過>
　　　　　　　　　酒臭無く、手指の振戦等の離脱症状は目立ちません。主治医より、再飲酒に対しての内観療法を中心とし入院期間は2ヶ月となります。本人様へも主治医より説明あります。

＜要注目患者様ケース検討＞

· 畑山　広志様～畑中様からの挑発を受け、９号室の小窓から畑中様をバカにする発言を繰り

返えされています。他者への過度な接触やスタッフオフィス出入り口を塞ぐ迷惑行為があり、その都度介入しています。他者とのトラブルに注意し、男性スタッフ介入していきましょう。

· 高間木　八男様～現在、身体拘束継続中です。3／28（土）御家族来院され主治医と面談を行

っています、病状悪化した場合でも当院で見て欲しいと希望されています。

同日、酸素飽和濃度の低下があり、吸引施行するも改善せず、酸素３ℓから

５ℓへ増量しています。その後も酸素飽和濃度の低下ありますが、吸引で


酸素飽和濃度97～99％へ回復しています。

＜OT報告＞

· 菅井　浩子様～本人の希望により、4/1からOTに参加したいとの要望があるため、明日主治

医へ確認をお願いします。

· 寺地　利代子様～先週木曜日から、OT導入となっています。落ち着きみられていないため、

　　　　　　　　　　スタッフ　マンツーマンでの付き添いにてお願いします。

· 杉澤　恵子様～ここ数日、OT室から作品を持ち帰る行為続いています。付き添いスタッフは

　　　　　　　　　注意してマンツーマンでの見守りお願いします。

・藤井　孝蔵様～本日、OT室から途中退席する際に、OTスタッフに対して｢いつまで、待てせる

のよ｣と追い掛け回し殴りかかる行為見られます。→プログラムの参加は、本人様の状態に合わせて行って下さい。

＜川端Drケースカンファ＞
・江刺家　陽輝様～長期的な入院を必要としており、基本的な生活・対人関係を築けるように

介入をお願いします。入院後は落ち着いて生活されています。今後、東病棟・西病棟でも大部屋に空床見られた場合は移動・転棟をさせて下さい。作業・SST・リハプロは導入してください。

本日夕より、抑肝散止めとなり、替わりにエビリファイ(6)2T　1×朝処方となっています。また、幻聴、幻視は無いとの事で、リスペリドン(1)5T→4Tへ減薬となっています。精神症状に注意し観察してください。

· 目時　正巳様～主治医より退院の許可が出ています。自宅・施設でも良いとの事、ケースワ

ーカーと相談して話を進めてください。

· 巴　勇樹様～家族からの連絡で兄様の就職状況により、4月いっぱいの入院をお願いしたい

と話されています。

· 根城　大様～対人関係は良好にみられています。1ヵ月を目途に西病棟に転棟を予定していま

　　　　　　　　す。また奥歯が欠けているため、来週の歯科受診を希望されているため、担当スタッフはお願いします。

· 藤井　孝蔵様～眼球上転があるとの事でリントンを減薬していたが、精神症状の悪化見られ

る為、本日より、リントン(3)1T、タスモリン(1)2T増薬となっています。

· 畑山　広志様～迷惑行為が頻回に見られています。他者と共にトイレに入っていく事があり

　　　　　　　　　スタッフの注意には無視をされています。

　　　　　　　　　主治医診察し、本日よりエビリファイ増薬となっています。幻聴に関する訴えある場合は、主治医へ情報提供お願いします。

· 宮本　建蔵様～左眼瞼２㎜腫瘤見られています。来週4／6（月）に皮膚科診察を行ってください。

