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＜連絡事項＞
・特記事項なし
＜患者様連絡事項＞
・太田　榮美子様～夜間不眠、幻視様訴えあり、馬渡Drへ報告し、ベルソムラ処方となる。不穏・不眠時にクエチアピンが追加となる。
・上村　節子様～持参薬切れあり、当院処方へ切り替えとなり、6日分処方となっている。

＜隔離・拘束患者様状態報告＞
・木村　格治様～終日隔離継続中。要求が通るまで訴え続けている。対応後は穏やか。私物に関する要求頻回にあり、説明しているが引き続き、精神状態の観察を行い、早期に処遇改善できるよう看護介入行っていく。
・澤村　彬様～終日隔離継続中。深夜帯、室内を徘徊し、奇声をあげており、不眠で経過している。本日も奇声を発しながらベッド上と飛び跳ねる、ドアを蹴る等の行為あり。拒薬等はない。引き続き、精神症状の観察を行い、早期に処遇改善できるよう看護介入行っていく。
・柏山　知也様～終日隔離中。深夜帯、意味不明な発言、奇異行為あり。頓服服用しているが不眠で経過している。食事・服薬拒否なし。日中は傾眠傾向みられている。また、床を剥がす行為あり。引き続き、精神症状の観察を行い、早期に処遇改善できるよう看護介入行っていく。
・袴田　将志様～本日より時間隔離へ変更となっている。要求頻回。また、女性スタッフへ「一緒に下に行きましょう」と話すことあり。引き続き、精神状態の観察を行い、早期に処遇改善できるよう看護介入行っていく。
＜要注目患者様＞
・服部　英喜様～食事は介助にて全量摂取している。安静保持はできている。ケア時には疼痛訴えあるが安静時は疼痛訴えなく経過している。
・岡田　由太郎様～食事は声掛けに拒否はないが数口で「たくさんです」と話し、残食目立っている。粗暴行為や易怒性なく口調穏やか。内服の拒否は続いている。

・上村　節子様～身体拘束解除しているが危険行為ないため、本日9:30身体拘束終了となっている。食事・内服は吐き出しており、経口摂取・服薬困難。身体拘束終了後も危険行為なく、傾眠傾向で経過している。

＜安ヶ平Dr診察情報＞
・新堂　寿子様～病状安定していることから次週定期よりバルプロ酸Na(200)4T→2Tへ変更となる。
・河原木　泰志様～次週定期よりハロペリドール(0.75)3T中止としている。
＜新入院患者様情報＞
入院①
氏　　名：五戸　岩雄(ごのへ　いわお)様(84)　男性
　生年月日：昭和8年5月5日
　病　　名：アルツハイマー型認知症
　入院形態：医療保護(当院1回目)
主治医　：田名部Dr
病棟病室：東病棟Ａユニット10号室

　＜経過＞

　　以前より物忘れはあったが家族は年相応のものであると感じていた。H29年に入り、使用済みの空のコップをレンジにいれ温めようとすることが頻回に認められ、H29.8.21おっとも脳神経外科クリニックを受診し、アルツハイマー型認知症と診断(HDS-R：8点)。H30.4.2最終受診となっているが物盗られ妄想や異食があった様子。H30.4.12妻に対して「金を盗んだだろう」と詰め寄り、2階から突き落とす行動あり。警察が介入し、本人を保護。自宅での対応が困難なことから入院希望があり、当院へ相談。H30.4.13当院初診し、入院治療が必要なため、当院1回目の入院となる。
　・業者洗濯
　・カードなし
　・2月に肋骨骨折しており、2W/回の整形通院中。今後の通院については娘様から連絡を頂く事としている

入院②
氏　　名：蒔苗　美雄（まかなえ　よしお）様　男性
　生年月日：大正14年3月29日　93歳
病　　名：認知症
　入院形態：医療保護
　主治医　：深澤Dr

　病棟病室：東病棟Cユニット4号室

＜経過＞

　　H25年頃より認知症症状徐々に進行し、抗認知症薬の調整を行っていた。元来頑固で人の言う事は聞き入れない性格であり、同居していた妻の言動に立腹し突き飛ばす等の問題行動あり。H27年頃より金銭管理が困難となっていたが、通帳だけは肌身離さず身につけていた。H28年頃よりかかりつけ医である三戸中央病院への通院拒否があり、通院をやめ、訪問診療、ヘルパーの生活援助を開始。H29年頃より、散髪をしないことや縁側で排尿、小屋や浴室に排便する等の不潔行為が認められた。H30年3月妻様がグループホームへの入居に伴い独居生活となる。長男が食事の準備をしていたが食事をとっていない様子がある。排泄や身辺処理の困難さ通院治療が行えていない状況から長男がケアマネに相談。今後、施設入所を視野に入れ、当院での入院治療での症状回線を希望。H30.4.13当院初診し、1回目の入院となる。

　・LTセットCプラン

　・家族洗濯
入院③
　氏　　名：酒田　朋紀（さかた　とのもり）様(42)　男性
　生年月日：昭和51年1月30日　42歳

　病　　名：うつ病　アルコール使用障害

　　入院形態：任意

　主治医　：田名部Dr
病　　棟：東病棟Dユニット18号室

＜経過＞
　　横浜市立大学付属病院精神科に現在、アルコール使用障害により、入院治療であるとのこと。平成29年夏より仕事上のプレッシャーを感じ、抑うつ気分、意欲低下、不眠、希死念慮が出現し休職。休職中より、飲酒量が増加し、飲酒時の粗暴行為も見られるようになる。平成30年1月15日～2月23日まで入院治療行っている。退院後、地元の三沢市にて休養している。外来通院の為に横浜市の自宅へ戻った際に、家族の荷物がなかったことに対して悲観し、大量飲酒のうえ、希死念慮を述べて2回目の入院となる。

　今回、自宅から近い病院へ転院し、アルコール依存症の治療希望の為、本日東病棟Dユニットへ入院となる。
　・携帯電話使用可、消灯後預かり
　・市販の点眼薬持参しており、主治医から使用許可あり

　
