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＜連絡事項＞

・当直医が変更となっていますので間違わないようにお願いします。
4/6（月）深澤Dr→伊藤Dr

4/7（火）伊藤Dr→深澤Dr
＜患者様連絡事項＞

・柳杭田　かつ子様～予測指示が3/27～3/31まで継続となっています。

・和田　昌様～排便コントロールの為、シンラック1本処方となっています。

・澤口　直美様～排便－3日目の為、予測指示の桃核承気湯　2Pが処方となっています。

・吉田　光良様～排便－5日目の為、グリセリン浣腸120ml処方となり実施しています。

・向井　敦子様～頭痛時の予測指示が追加となり、カロナール(200)2Tが処方となっています。

・駒木悦子様～次回の膀胱留置カテーテルの交換が3/28(土)実施予定となっていますので、忘れずにお願いします。本日排便－4日目の為、グリセリン浣腸120ml処方となり実施しています。排便に関して毎週水曜日の診察時に情報提供行い、グリセリン浣腸処方の指示受けするようにお願いします。

・巴　勇樹様～3/28(土)10:00～14:00まで外出の許可がでています。

＜隔離室入室・身体拘束患者様ケース検討＞

・和田　昌様～躁状態の為、刺激を遮断し自傷他害の危険を回避する為、終日隔離継続中。

要求時のドア蹴りみられていますが、対応することでやめること出来ています。対面時は興奮みられず落ち着いて対応されています。日勤帯は傾眠されており、失禁され更衣しています。引き続き症状の観察を行い、早期に処遇改善できるよう介入していきましょう。

・小笠原　久年様～幻聴に左右され他者への暴力行為を繰り返す可能性ある為、終日隔離継続中。

日勤帯は開眼したまま臥床してすごされています。興奮や粗暴行為は見られていません。引き続き症状の観察を行い、自傷･他害行為に注意し、暴力行為についての振り返りを行っていきましょう。
＜要注目患者様＞

・池野　功一様～落ち着きなくホールと自室を往復されることありますが、奇異行為なくホールで過ごされています。薬は錠剤のままでは飲まない為、粉砕して服用すること出来ています。他者トラブルにならないように見守り・介入行っていきます。

・小笠原　文人様～私物の要求頻回に聞かれていますが、説明には応じられています。興奮することはありませんが、眼光鋭く表情の険しさ見られています。他者トラブルにならないように見守り・介入行っていきます。

・金山　辰巳様～他者への指示的発言や干渉行為みられ、女性患者様と他者トラブルとなり介入行っています。介入後は距離をおく事で他者トラブルにはなっていません。

・宮地　久美子様～他者への干渉みられており、声掛け要しています。声掛けにたいしての興奮は見られていません。他者トラブルにならないように見守り・介入行っていきます。

・柳杭田　かつ子様～昨日より鼻汁見られている為小青竜湯が処方となっていますが、本日は鼻汁みられず過ごされています。鼻汁の有無の観察をお願いします。

＜深澤Dr診察＞

・木村　美智子様～便秘時の予測指示でセンナリド服用がありましたが便秘傾向である為、予測指示の内容が変更となっています。臨時薬は本日夕から7日分処方となり、以後定期処方となります。

・金山　辰己様～精神症状の軽減みられず、スムーズに服薬行うこと出来ていない為、本日夕～リスペリドン(1)2Tが増薬となり7日分処方となっています。

・駒木　悦子様～服薬困難な為ニュープロパッチが7日分処方となり、翌朝からニュープロパッチ貼布の指示が出ています。SpO2測定・吸引の指示は継続となっています。左大腿部の処置がゲーベンクリーム1％塗布し、ガーゼ保護貼布へ変更となっています。

・坂本　良雄様～本日夕からジプレキサ(5)1Tがジプレキサ(2.5)1Tへ減薬になり7日分処方になっています。義歯作成の件を担当医へ報告しています。

・巻　和子様～エビリファイ(3)1T　1×夕/7Tが次回定期から処方となります。また、定期薬が退院時処方となりますので間違わないようにお願いします。

・市川　真紀子様～クロザリル本日夕から3日分、クロザリル3/28から増薬となり4日分処方と

なっています。4/1(水)採血の指示がでています。

＜伊藤　Dr診察＞

・飯田　修子様～本日夕～臨時薬が同内容で7日分処方となっています。喫煙本数について増やしたいとの訴えあり、今後は8本/日となっています。

・小向　京子様～本日夕～同内容で7日分処方となり、以後定期となっています。退院について説明行い、了承されています。入院前の行動について触れると、知らないふりをされています。訪問看護の利用については「家の人がよければいいんじゃないですか？」と話されています。

・鳴海　立男～本日夕～センナリド4T、メシネット(100)4Tが増薬となり7日分処方となっています。不眠時の予測指示が追加となり、ゾルピデム(5)1Tが処方となっています。

・石橋　ヤエ様～ミヤBM3g・ミノマイシン(50)を減薬としメマリーが増薬となり、本日夕～7日分処方となっています。便秘の為、本日のみセンナリド1T　1×夕で処方となっています。左内果の処置は4/1(水)まで継続となり、3/27(金)に至急FAXで培養固定薬剤感受性検査(左内果浸出液)に指示あり、指示箋は検査スタッフへ依頼済みです。

・小笠原　文人様～服薬に対する不満聞かれているが、3/27(金)まで同内容で処方となっています。病状不安定の為プログラムは長欠となり、病状が安定するまでとなっています。病状が安定次第再導入となります。

・石橋　公美子様～3/26(木)～3/30(月)まで点滴が同内容で処方となっています。本日夕～ドグマチール(300)が増薬となり2日分処方となっています。摂取量が少ない為、夫様へ食事時間に面会に来ていただけないかの連絡をするよう指示が出ています。

・沢田　三朗様～担当医の名前を忘れており、ニヤツキみられ問いかけには的を得ない返答されています。

＜新入院患者様情報＞

氏名：上野　千奈津様（41）

生年月日：S48.10.31

病名：統合失調症

主治医：田名部Dr

病棟　：東病棟Aユニット

住所　：八戸市尻内内町字根市

電話番号：0178-27-7504

保護者：上野　アキ様（続柄：母）

【経過】

当院へ２回目の入院。以前も松平病院湊病院と5回の入院歴がある。Ｈ19年8月4日当院退院後は、幻聴の訴えは続くものの定期的な外来通院や服薬も行えていた。Ｈ26年6月頃より母様がアルツハイマー型認知症を発症。同時期より定期受診時にも来院されなくなる事が続き、本人へ電話連絡を続けていた。しかし、徐々に電話も一方的に切る事が見られ、 同年9月13日を最後に通院は中断していた。H27年3年19日、母様・妹夫婦来院され、本人が部屋から出てこず、食事も1日1回程度。入浴も出来ていない状況であった。どうにか受診につなげたいが、本人は拒否すると相談があった。保健所に連絡する様説明。

　本日、保健所職員・母様・妹夫婦様付き添いにて来院。幻覚妄想状態、無為好褥性があり、入院治療での薬剤療法による症状改善を図る必要性があり保護者同意の下、14：30東病棟Ａユニットへ医療保護入院となる。

【入院後の様子】

　車椅子にて東病棟Aユニットへ入院となる。 入院への抵抗は無く応じられる。ビニール袋に入れた米を握りしめ、「赤ちゃんのミルクの原料になるんです。」と話し離さずにいる。バイタルサインの異常なし。幻聴や妄想に関する問いには黙り込む様子も見られる。
【食事】

・常食

【検査】

・尿一般

・セット3、梅毒検査、HBs-Ag、HCV

・脳波

・心電図

・頭部CT

・胸部X－P

・MRSA

【内服薬】

・持参薬なし。

・本日、夕～当院処方
【備考】

・家族洗濯、御家族様がこられないようなら業者洗濯も検討していく。

・買い物カードなし。

