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＜連絡事項＞
・青南病院入口の泉山商店の解体工事があります。

工事期間：平成29年7月1日（土）～平成29年7月10日（月）
時　　間：午前8時～午後5時
工事場所：泉山商店（八戸市田面木字赤坂16-7地内）

工事期間中は、通行に気を付けて下さい。
よろしくお願いします。
＜患者様連絡事項＞

・高橋　義明様～体温38.9℃。継続指示のアンヒバ（200）坐薬1個挿肛している。田名部Dr報告し、カロナール（200）3T/3×1日分処方となる。

＜隔離・拘束患者様ケース検討＞
・畑中　成夫様～終日隔離中。表情の硬さみられるが、妄想発言、性的発言なく経過。　　　引き続き、精神状態の観察を行い、早期に処遇改善が図れるよう看護介入していく。

・澤村　彬　様～終日隔離中。自室内を徘徊しているが、ドア叩きは見られない。

・猪石　和宏様～終日隔離中。午前・午後各1時間毎の開放観察となる。開放観察中も臥床して過ごしている。自ら入室している。引き続き、精神状態の観察を行い、早期に処遇改善が図れるよう看護介入していく。

＜要注目患者様＞
・泉山　和弘様～覚醒状態悪く、食事摂取出来ずにいるため、深澤Dr報告。点滴2日分処方となっている。バイタル異常はない。

＜深澤Dr診察情報＞

・根地戸　恵　様～退院に向けて、外泊訓練を進めていく。

・池野　功一　様～呼吸器症状は無いが、発熱が続いている情況。胃管チューブも自己抜去頻回のため、経口摂取を促していく。明朝から、ミキサー食、全トロミハーフとＭＡ８が中止になり、エンシュアリキッド３缶/３×７日分処方となる。

・百澤　豊子　様～点滴同内容で７日分継続。皮膚症状は改善してきている。経口摂取は困難である。精神症状の悪化不穏で拒否が強く、今後、経管チューブを検討中。

・船田　泰子　様～退院要求があり、入院生活への不満も訴えている。心因が大きく関与している様子。本日よりモルヒネ６錠から４錠へ減量となっている。

　　　　　　　　　娘様出産するまで、入院継続。　

・桑原　幸一郎様～点滴・吸引７日分継続。

・下村　慶子　様～痛みに対しては、対症療法で対応していく。

・澤田　真理　様～絶えず落ち着かず、帰宅要求が聞かれている。本日夕食後よりロラゼパム（0.5）6T/3×7日分処方となる。

・小笠原　澄子様～朝食は各食2/3、昼食は口腔内に溜め込みみられ中断している。オムツ内に失禁しており、交換時の体動困難見られている。臨時処方中の就床前薬からオランザピン中止となり、点滴2本処方となっている。

・石井　すみ様～朝食自力で摂取しているが、食べこぼし見られ介助を要している。各食1/2摂取。昼食は覚醒状態悪く摂取できず不食。臨時薬の朝・夕食後服用中のリボトリール除剤となり、点滴2本処方となる。

＜新入院患者情報＞

氏名：畠山　文男（はたけやま　ふみお）様

生年月日：Ｓ28年　4月16日（64歳）

　　性別：男性
　主病名：うつ病・精神遅滞疑い

　　病棟：東病棟

入院形態：任意入院
　主治医：深澤Ｄｒ

（経過）

　平成28年11月母様が交通事故に遭い、その後より気分の落ち込み、ぼんやりする事が多かった。車運転中にぼんやりし、平成29年2月人身事故を起こした。これまで一人暮らしであったが、今年3月位から不安が強く、兄夫婦・母と兄宅へ同居。日中家族が不在になると、死に場所を探して歩く事がある。4月より不眠もあり、5月から三戸中央病院内科でうつ病の治療を開始している。6月に入り数回、母様同伴で保健所へ相談。自殺念慮が強く具体的手段も考えている・幻聴様発言（頭の中でセミが鳴いているようだ）がある。話を聞くと落ち着いているが、6/22保健師同伴で三戸中央病院受診。

症状改善目的で入院治療の必要性あり、6/28（木）10:50家族付き添いにて東病棟へ任意入院となる。

