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＜連絡事項＞
・連絡なし。

＜患者様連絡事項＞

・鳥谷部　洋次様～食事摂取量が少ない為、点滴同内容で1日分処方。

・中居　松男様～食事摂取量が少ない為、エンシュアリキッド2×朝･夕　7日分継続処方。

・丹内　栄子様～インヴェガ(9)1T　1×夕/7日分継続処方。

・山辺　博彦様～12/29外出。12/31外泊予定。どちらも姉様が付き添う予定。

・川井　尚子様～持参薬が頓服として内服可。継続指示となる。

＜隔離患者様ケース検討＞
・木村　格治様～終日隔離中。午前・午後2時間ずつ開放観察実施中。開放中他者へ自分の宗教を押し付ける言動きかれ、一時的に声を荒げることがあったが、介入しトラブルなく経過。口調・対応は穏やか。引き続き、精神症状の観察を行い、処遇改善を図れるよう介入していく。
＜要注目患者様＞

・馬場　清様～本人の衣類をBユニット倉庫に保管。姉様より朝から電話が頻回で仕事に

ならない為、本人からの電話を朝1回にし欲しいと希望聞かれている。携帯電話使用後、返却を忘れ自分で持っている事がある為、携帯電話の使用について確認していく事。

・中居　松男様～食事・服薬拒否的であったが、介入にて内服出来ており、朝食は主食2/3、副食1/4量と昼食は主・副食ともに1/2量摂取。他者を威嚇する事や、大声で独語、放歌、他室侵入あり、10：30　継続指示に従いリスペリドン内用液1ml内服。その後も迷惑行為は続き、適宜介入しトラブルなく経過している。引き続き、服薬状況や食事量、精神症状の観察を行い、他者トラブルに注意していく。

・竹内　功様～「この薬はいままで飲んでいた薬と違う」「食べたくないんです、我慢してきましたけど、もう嫌です」など訴えあり、服薬は時間をかけて説明し出来ている。昨日同様に食事は「下痢をして失敗したから食べたくない」と不食している。早期に退院したいと話し、入院の必要性は理解出来ていない様子。水分は促しにて摂取できている。引き続き、服薬状況や食事量、精神症状の観察を行い、内服や食事がとれるよう介入していく。

・石川　広光様～他室侵入・盗食あり都度介入し、トラブルなく経過しています。精神状態の観察とトラブルがないように介入をしていく。

・鳥谷部　洋次様～食事の残食目立っており、エンシュアリキッドも拒否的。少量ずつ経口摂取出来ている。歩行ふらつきあり、転倒のおそれがある為介入を要している。点滴は自己抜去がある為、常時見守りをし、ライントラブルなく行えている。引き続き、身体状況・食事摂取状況の観察を行っていく。

・安達　貴浩様～他者干渉や、電話を自分でかけないようにしてから苛々すると話し、表情の険しさあり。衝動行為や粗暴行為はない。引き続き本人の訴えに傾聴し、他者トラブルないよう介入していく。

・松谷　さと子様～性的発言はきかれていないが、衝動的に他者へ抱きつく行為あり、介入しトラブルなく経過。引き続き精神症状の観察と衝動行為からの他者トラブルに注意していく。

・小林　浩哉様～他者に干渉的であり、「あの人ちょうかっこいい」と話し追い回す行為

あり介入要している。他者トラブルないように注意していく。

＜馬渡Dr診察＞

・沢村　まさえ様～初外来、あおぞらクリニックに1/16(月)10：00予定。

・内城　弘二様～臨時薬。同内容で28日夕～14日分処方となる。

血糖高値であるため、1/10定期採血に糖セット追加。

・聖前　富次郎様～夜間睡眠状況悪い為、デジレル(25)1T　1×夕追加となり、14日分処方となる。

・竹内　功様～Drへの不満訴え、易怒的となることある。

処方一部変更あり、コントミン(12.5)が追加、27日昼～14日分処方となる。
＜新入院患者様情報＞

①氏名：小林　浩哉様

　生年月日：S51年3月6日　40歳

　　　性別：男性

　　主病名：統合失調症

　　　病棟：東病棟Aユニット

　入院形態：医療保護入院

　　主治医：伊藤Dr

　　平成15年頃より誰もいないのに声が聞こえるという訴えあり。
平成18年2月3日八戸市立市民病院を受診され翌日入院加療となった経緯がある。

今年10月より幻聴、妄想再燃の為同月16日再入院となった。
薬剤調整行うも症状軽快せず11月4日より電気痙攣療法実施。
改善見られたものの妄想は持続した状態であり今後の方針について家族と相談した

結果当院での治療を希望された事から12月27日11：30東Ａユニットへ医療保護入院となる。
②氏名：松倉　冨美子様
生年月日：S9年8月9日　83歳

　　性別：女性

　主病名：アルツハイマー型認知症疑い

　　病棟：東病棟Bユニット

入院形態：医療保護入院

　担当医：伊藤Dr

　平成27年頃より同じ内容を繰りかえし話すことや、被害的な言動、
家事がままならない状態となり、娘の援助を得て単身生活を継続していた。
H28年夏頃より「盗聴されている、悪口を言っている」などと幻聴の訴えが聞かれ、
不眠等の症状があり、H28年10月、当センターへ受診相談があった。
受診を勧めていたがH28.10.23、肺炎治療のため八戸市立市民病院へ入院となった。

　今回、肺炎治療は終了したが、幻覚・幻聴の症状が持続している事から、
精神科専門治療を希望。

H28.12.27　15：30東病棟Bユニットへ医療保護入院となる。

· LTセット：Cプラン

· 家族洗濯

· カードなし

