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＜連絡事項＞

・２月１９日（土）、２６日（土）、家族支援研修（ロールプレイ・事例検討）があります。興味

のある方は参加して下さい。参加の方はＷＩＺ内の「うみねこ幸房」→「研修出欠確認表」に

入力をお願いします。

・野沢Dr.の都合により、２月２８日（月）～３月３日（木）の間の皮膚科診察は休みとなりま

す。

・管理棟のボイラー修繕を明日２月１７日（木）13:00～16:00に行います。その間お湯の使用は出来ませんので、周知して下さい。

・スタッフにも発熱者が出てきています。予防・体調管理を徹底して行いましょう。

＜患者様連絡事項＞

・中村　るみ子様～不穏時の予測指示が３月２日（水）まで１週間分処方となっています。

・坪　邦俊様～拒薬時の予測指示が３月２日（水）まで１週間分処方となっています。

・松川　麗様～ジプレキサ（５）→（１５）へ増薬となっています。

・倉舘　俊照様～本日、ご家族が来院し、病状説明をしています。落ち着いて過ごせるようになった事から、退院について３月２０日頃、３月中旬の予定となりました。退院に向けて、退院前訪問指導の指示あり、２月２５日（金）13:00～の予定です。（看護スタッフとＳＷ山田同伴）地域生活支援検討会を２月２８日（月）13:00～病院１階デイケア室で行います。その際、妻様も来院予定です。ケアマネ、退院後本人が利用するデイサービスのスタッフも参加可能であれば参加してほしいとの事です。

　　　　　　　　義歯について、退院前に完成するのであれば、当院の歯科に依頼したいとご家族より希望あり。後日歯科医へ確認し、電話差し上げる事説明しています。

＜注目患者様ケース検討＞

・種市　久子様～深夜帯より他室侵入、他者の私物収集、トイレットペーパー収集あり、落ち着きなく過ごされています。主治医へ情報提供し、本日リントン（５）筋注21:00施行の指示あります。引き続き、精神症状の観察を行い、他者とのトラブルに注意していきましょう。

・高間木　八男様～夜間、ホールのベンチで臥床している事ある為、夜間はベンチを収納していましたが、その後も自室で臥床する事無く、ホール床で寝ている状況です。理由として、同室者の粗暴行為が原因であると話されています。今後の対策を出勤者が多い来週月曜日に再度検討する事としています。

・島浦　美千男様～昨日午後より、スタッフ・患者様問わず周囲にいる人へ「死ね。」「自殺しろ。」「帰れ、馬鹿。」等の暴言聞かれ、口論となる事もあり、介入要しています。会話の口調も荒く攻撃的であり、説明にも理解の乏しさ見られています。引き続き、他者とのトラブルに注意し、精神症状の観察を行っていきましょう。

・杉本　光子様～本日作業見学の為、スタッフ見守りの元移動していましたが、振戦強く、歩行状態不安定であり、作業棟への階段を上る事が出来ませんでした。主治医、作業スタッフへ情報提供し、実施場所など後日検討する事としています。

＜隔離室患者様ケース検討＞

・畑中　成夫様～終日隔離継続中。

　　　　　　　　本日午前中は臥床傾向であり、要求・問題行動は見られずにいます。午後より開放観察実施（２０分）し、ホール洗面所にて口腔ケア行っていますが、突発的な行動見られずにいます。引き続き、精神症状の観察と問題行動に注意し、介入していきましょう。

＜新入院患者様＞

○川井　麻都香様（２３）　主病名：双極性障害（疑）　主治医：川端Dr.

　　　　　　　　　　　　　入院形態：任意入院　食事：常食　

【経過】

平成１８年９月頃より意欲低下・被刺激性の亢進・不眠が出現し、東京都内のクリニックへ受診。その後帰郷し市内のさくら病院へ転院、入退院（4回入院）を繰り返していた。平成２２年９月、本人が東京都内の病院の転院を希望され、東京都松沢病院に入院。同院より退院後の生活を考慮し、地元の病院へ転院を勧められ、平成２３年２月１日当院初診。昨日薬物調整目的の為の入院治療の同意得られ、東Ａユニット（個室）へ任意入院となる。

・イライラ、不眠時の予測指示レボトミン（２５）１Ｔ　１×　３回／日あり。

・頭痛時の予測指示ロキソプロフェン１Ｔ　１×　３回／日あり。

・水薬あり、必要時使用する。

・以前オブラートを使用し服薬していたとの事で、ご家族へ連絡し、後日差し入れてもらう予定。

・作業、ＳＳＴ、リハプロは来週２１日（月）から導入。

・電話頻回の場合は、電話制限も検討している。

・頭部に円形脱毛あるが、処置はなく、様子観察。

・患者、スタッフ問わず、攻撃的となり暴れだす事ある為、注意する。

・夜間、他患者様の迷惑行為に対し、恐怖感を抱き、今朝４時頃まで不眠で経過している。

・本日イライラ感はなく、午前中はホールで過ごしている。他者との交流も見られ、スタッフ対応も穏やか。

・本日昼食時、２～３口摂取後に嘔気訴えあり。その後食事は摂られず、服薬のみしている。服薬から３０分後に嘔吐あり、体温３７．１℃、脈拍６６回／分、血圧１００／６９ｍｍHｇ、胃痛訴えている。その後、自室で休まれているが、「イライラして怒りたくなった。」と握り拳を作りホールへ出て来ている。主治医問診にて予測指示のレボトミン（２５）１Ｔ服用させている。また、本日夕～ＦＫ散３Ｐ３×／１Ｔ、センナリド３Ｔ、ファモチジン（２０）１Ｔ（粉砕）ｖｄｓへ臨時薬変更となっている。胃痛ある為、常食→粥・キザミ食へ食事形態変更となっている。

・イライラ感や暴れたい気持ちがある際は予測指示のレボトミン（２５）１Ｔを２時間毎に服用可の指示あり。

○高橋　栄子様（６２）　主病名：アルツハイマー型認知症　合併症：肝硬変（Ｃ型肝炎後）

　　　　　　　　　　　　主治医：川端Dr.　入院形態：任意入院　指示：徘徊時の転倒に注意。

　　　　　　　　　　　　食事：常食（肝臓食１度）　買物：カードあり　洗濯：業者洗濯

【経過】

平成１７年、肝硬変（Ｃ型肝炎後）と市民病院にて診断され、半年程入院。退院後、息子夫婦と同居してから認知症症状が出現。平成２２年９月１日、市民病院消化器科より当院紹介され受診。アルツハイマー型認知症の診断にて薬物療法にて経過観察していた。平成２３年２月に入り、外の徘徊で警察に保護される事あり。今後、息子・嫁が出張や出産で不在になる為、１人での生活は無理であると判断され、入院の必要性説明し、本人の同意得られた事から、平成２３年２月１６日、東病棟合併症室へ任意入院となる。

・私物への固着あり、一度自宅へ帰りたいと話されているが、説明に応じられている。

・足に小児麻痺あり、歩行不安定で跛行。

＜勉強会＞

本日、荒木田ＣＷ担当の「環境整備について」の勉強会予定でしたが、予定変更し、田口ＭＮｓ担当の「災害時の対応について」を行っています。各自、別紙資料を確認して下さい。

