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＜連絡事項＞

・大幅に勤務変更があります。各自変更の内容を確認して下さい。また、受け持ち患者様の変更について再度管理者より連絡をします。
・各勤務帯における【病棟内　危険物・備品確認表】の未記載が目立ちます。勤務終了前には確実に上記を確認し、管理表への記載を行って下さい。

＜患者様連絡事項＞
・佐々木　卓様～下記について2/11（木）診察時に、主治医から本人へ告知するため、

　本人を含め、情報流出することがないようにして下さい。　

本日14時、本人の職場の菅原事務局長様が主治医との面談の為来院して

います。

内容として入院前、同僚女性のストーカー容疑にて警察より厳重注意が

あり接触禁止の誓約書を作成していたのにも関わらず、今回入院中の外

出・泊中に上記女性と連絡を取ろうとしたり、接触を試みようとしているとの苦情があったとのことです。

上記女性としては警察沙汰にはしたくないが、接触禁止が守れない場合は法的措置をとるとのことです。
・高山　英佐様～本日14時西病棟Aユニットへ任意入院の予定となっています。

・坂　貢様～ビーソフテンクリーム2本、デルモゾールG軟膏2本処方となっています。
・川井　芳子様～AZ点眼薬１本処方となっています。

・飯田　修子様～本日外泊より帰院されています。忘薬・誤薬ないです。その後の様子を観察して下さい。

＜田名部Dr.診察情報＞
・宮澤　涼太様～北病棟への転出について気にする発言があります。春の退院に向けて、現時点では西病棟からの退院になる旨を説明し、了承されています。

　　　　　　　　また、本人より「入院前に弟が携帯を貸さなかった件で謝ってほしい」との発言があります。退院後の生活について12日の面談で決めることとしています。
・野月　利章様～本人より食事変更の希望があり本日昼から粥食（軽食）へ変更しています。また、下痢症状の訴えあり本日夕から内容変更にて臨時薬7日分処方となっています。
・金田　光希様～退院に向けての面談調整するよう指示があります。また、母様より金銭管理における訓練をして欲しいとの希望があるため、面談時に単独外出・泊許可承諾書の申請し、IADL面の指導を強化していくこととしています。
・下苧坪　康一郎様～突然、幼少期の頃を思い出したとの話をされている。易怒性・興奮なし。同内容にて本日vdsから7日分臨時薬が処方となっています。

・泉川　ケイ子様～「今の薬が合ってるみたい、夜も眠れてる」との発言あり。同内容にて本日夕から7日分、以後定期処方の指示があります。

＜要注目患者様ケース検討＞

・小笠原　守様～暴飲暴食傾向。本日診察にてジプレキサが15㎎から10㎎へ減薬となり、他同内容にて7日分処方となっています。独語・空笑・徘徊等落ち着きのなさ継続しています。服薬調整後の精神症状の変動に注意して観察を行って下さい。
＜新入院患者様情報＞
氏　名：高山　英佐(たかやま　えいすけ)様　男性　45歳

    主病名：統合失調症

    合併症：なし

    担当医：深澤Dr

  入院形態：任意入院

＜入院までの経過＞

　H27.9月下旬より意欲低下・不眠・希死念慮が出現し八戸赤十字病院にて入院治療歴あり。 H27.11月初旬、妻との離婚が成立したころから幻覚・妄想・無為自閉・感情鈍麻・集中困難の症状増悪し、薬剤調整目的でH27.11.5当院2回目の入院。本人・家族の同意の下、治験を開始し、症状が軽減されていた。短期薬から長期薬へ移行。幻覚・妄想に左右された言動や服薬の拒否なし。 ADLは自立し、各種プログラムは導入していたが、頭痛を理由に時折OTを休むことがあった。他者とのトラブルはなし。H28.2.4症状軽減し、通院での治療継続希望があったことから、自宅へ退院となっていた。その後自宅にて療養するが本人・家族の希望があり、薬剤・環境調整目的にてH28.2.9（14：00）西病棟Ａユニットへ任意入院となる。（治験継続）

＜入院後＞

　西病棟Aユニット48号室入院。幻覚・妄想に左右された言動なく落ち着いて過ごす。「また、お願いします」と笑顔で挨拶している。他者との交流なし。

引き続き、治験における各種検査・評価の実施、精神症状の変動に注意して

看ていく。また、退院後の生活を視野に入れた各種リハビリ訓練の援助、サ

ービス調整を行う。
＜備考＞

■持参薬：あり。　■継続・検査・臨時指示：なし。　■食事：常食

