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＜連絡事項＞

・3／10・11、看護グループ内研修「学生指導」についてあります。出欠入力をして下さい。

・東病棟Ａユニット女性用水洗トイレの水が流れっぱなしの状態で本日急を要するため早急に修

繕依頼し修理完了しています。

・佐藤AOMより第39回精神医学会の演題募集のメールがきています。来週いっぱいまでの締め切りで、3/20の週に選考会開催予定としています。ご協力お願いします。

・薬局より現在使用されている以下の薬が3/14より後発薬品へ切替変更としていきます。

※ただし、定期薬に関しては変更前の薬で対応としているものもあるので、誤解の内容周知お願いします。

旧：トレドミン　→新：ミルナシプラン

旧：デプロメール→新：フルボキサン　　　　以上2種

＜患者様連絡事項＞

・天間　康宏様～本日弟様来院され、本人様の現在の状態として、隔離室処遇であること、薬の

拒否があり、処置対応していること伝えています。現在現実検討能力低下していることから、診療計画書については弟様へ説明し承諾いただき原本を渡しています。衣類、日用品は届いています。

・木村　慶喜様～本日排便なく-2日のため予測指示にてセンナリド1T1×vds　1回分処方あり。

＜隔離室入室患者様・要注目患者様ケース検討＞

・外山　尚武様～終日隔離継続中。

本日は昨日同様にリスパダール液6P昼・夕と1日分のみ処方あります。薬のみの与薬では吐き出したりすることあるため、飲み物に混ぜ投与し内服されています。声掛けには返答ないが対面時にはスタッフを殴ろうとしたり、黙り込み視線を合わせないなどの行動あります。主治医より緊張病的なことも考えられる為引き続き精神症状を優先的に安定できるよう症状観察し薬の指示をだして行く予定。

・天間　康宏様～終日隔離継続中。

幻覚・妄想状態活発であり、周囲への他害行為危険行為あります。内服薬の拒

否も昨日より続いており、「病気じゃない。お前は中毒だ。」など訴えています。

本日主治医よりリントン（5）2A＋生食20ml処方あり静注実施しています。

主治医より生活歴として、LSD、大麻など使用していたこともあるため、統合失

調症の診断をしているが疑わしいところもあるとのこと。また、リントン、ｱｷ

ﾈﾄﾝの筋注を2日間続けたが効果が現れないため本日静注へ変更し処置してい

ます。臨時の内服薬は拒否続いている為、精神症状観察し処置対応考えていき

ます。本日話しを理解できず、室内より出ようと突発・衝動的となるため環境

調整し10号室→8号室へ移動しています。

・池野　功一様～時間隔離継続中。

リハビリパンツ使用していますが、破いたり、トイレで便器の水を手ですくい

壁にかけたり、便を床に塗るような不潔行動あります。依然として独語、トイ

レ篭りは続いています。本日環境調整のため、8号室→10号室へ移動していま

す。自傷行為は現在ありませんが、過去にありましので、環境については充分

に注意し頻回にラウンドしモニター観察して行きましょう。

・畑中　成夫様～終日隔離継続中。

特定スタッフに対し敏感に反応している状況あり格子側より対応していますが、

殴ろうとする行動あります。「怯えをなくさなければ外に出てもやっていけな

い」などの発言あります。自分でもわけが分からないと話していることもある

ため、苦しんでいることをフィードバックし暴力行為だけにとらわれず、内面

的感情もくみとり対面し注意しながら関わっていきましょう。本日予定のフル

デカシン（25）2A筋注施行しています。引き続き筋注は継続していく予定です。

・泉川　ケイ子様～時間隔離継続中。

　　　　　　　　　気分の安定化がはかれず、不機嫌さや、同姓患者様やお父様に対する暴言あ

ります。現在ロナセン→リスペリドンへ薬物調整中です。抑肝散は中止とし

ています。首のジストニア悪化に注意し観察して行きましょう。今後薬での

治療効果が期待出来なければ、ECT療法も視野に検討しているとのことです。

＜田名部Ｄｒケースカンファレンス・診察経過＞

・天間　康宏様～内服臨時薬内容変更し本日夕～1日分処方となっています。服薬状況観察し明

日状況報告し再度指示確認してい下さい。

・棟方　直浩様～昨日準夜～深夜帯にかけて自排尿確認できない状況があり、主治医へ経過報告

し12時間自排尿なければ導尿の指示うけしています。以前にも予測指示対応し

ていましたので本日診察にて導尿の予測指示再開としています。（3/10～24ま

で）また、現在は過鎮静ないが、執着行動あり、夜間不眠、不穏傾向あるため、

レボトミン（5）2T　1×夕　5日分臨時処方となっています。

今後外泊訓練に向けて担当スタッフが施設スタッフと連絡して行く予定です。

・坪　邦俊様～排便コントロール目的にてカマ1.5g　3×ndE　7日分継続処方となっています。

・西舘　啓子様～措置解除等の手続きのため家族面談日程についてPSWより3/15（火）10：30～

とのことで連絡きていましたので間違いのないようお願いします。

・小田　沙也加様～今後について4月頃の退院を目標に主治医より母様へ伝えています。母様よ

り現在、受験生がおり落ちついてから受け入れ態勢を整えて行くこととして

います。また、本日生理が4日目であるが、出血量が多く腹痛があること訴

えていること主治医情報提供し、ドグマチールの影響もあると考えられるた

め今後、減薬していくこと検討しているとのことです。

　　　　　　　　　ロキソニン（60）3T　3×/　2日分本日夕より処方となっています。

・澤田　ムメ様～現在、帰宅要求の訴えありましが、入院当初よりは安定し、夜間の睡眠も比較

的確保できてきています。本日排便なく-4日のため、センナリド1T1×vds　5

日分臨時処方となっています。

地域支援検討会については主治医より入院予定は3ヶ月としているため今のと

ころ実施は考えていないとのこと。

現在SWとケアマネが情報交換し介護認定調査について家族へも連絡説明し検

討していくこととしています。

・本田　英之様～睡眠不安定さ続いているため、環境調整検討していますが引き続き生活リズム

睡眠状況を観察して行くこと伝えています。

本人様より左目の充血訴えAZ点眼薬1本処方あり、希望時使用可の指示でてい

ます。

・松川　麗様～3/7退院請求あり県職員との調査のため面談など行っています。本日も母様の面

会時外出希望あり1時間程度の外出は母様の責任のもと許可としています。今後

も希望があれば、短時間で母様の責任のもとであれば許可としていく方針として

います。

＜作業療法経過報告＞

・小田　沙也加様～作業療法室にて最近挨拶程度の発語あり評価し継続出来るように関わってい

きます。

・安達　貴浩様～作業療法中はスタッフが話をしている間は時間を気にせず、作業室で過ごすこ

とできています。引き続きストレス耐性を身につけれるように関わっていきま

す。

・丹内　栄子様～現在塗りえをしていますが、葉っぱを黒く塗ったりしていることあり、以前も

精神症状が悪化した際に同様の行動あったため、注意して観察していきます。










