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＜連絡事項＞
・特記事項無し。
＜患者様連絡事項＞
・飯田　修子～1/23　15時クロザリル導入にあたって医師より家族へ説明を行う予定。

・倉橋　生子様～食事形態粗キザミから常食・常菜へ変更となる。

＜隔離・拘束患者様状態報告＞
・袴田　将志様～終日隔離中。飲水要求あるも、過度な飲水要求は無し。対応時妄想様の発言あり。表情硬く眼光の鋭さ持続。引き続き精神症状の観察を行い早期の処遇改善できるよう看護介入を行っていく。

・木村　格治様～終日隔離中。スタッフコールあり、「足につける薬をつけるために綿棒持って来てくれ」と要求あり対応も「それじゃねーんだよ、バカ野郎」と暴言みられている。朝食後薬は拒否あり、対応するスタッフを替えて服用。昼食後薬は拒薬。引き続き精神症状の観察を行い早期の処遇改善できるよう看護介入を行っていく。

・澤村　彬様～終日隔離中。午前・午後1時間ずつ開放観察実施。午前の開放観察中、他者への干渉著明にあり介入要すも、その後も繰り返されるため、10:45開放観察終了している。以降、断続的にドア蹴りや奇声みられている。引き続き精神症状の観察を行い、早期の処遇改善が出来るよう看護介入を行っていく。

・立花　圭様～終日隔離中。10時～16時開放観察実施。朝食後、幻聴様の発言や大声みられている。易怒的な様子みられず穏やかに自室で本を読んで過ごす。引き続き精神症状の観察を行い、早期の処遇改善できるよう看護介入を行っていく。
・板橋　愼悦様～身体拘束中。バイタルサイン異常なし。日中は傾眠傾向。排便−9日だが経過観察としている。引き続き精神症状の観察を行い早期の処遇改善できるよう看護介入を行っていく。

＜要注目患者情報＞
・下村　慶子様～バイタルサイン異常無し。M-T、Ba交換している。スタッフが訪室する度に疼痛を訴えている。排便−7日目だが昨日Ｇｅ施行しており経過観察としている。
・寺井　恵利子様～殆ど自室で過ごされている。食事はレストランで摂取しているが、摂取までに時間を要している。携帯電話については主治医より使用許可あり。消灯後は詰所預かりになる事を伝えている。
・尾崎　栄子様～一人で歩行する事あり、都度、見守り要している。声掛け、介入時、いきなり怒る事あるが、粗暴行為は無い。食事は時間を要すも1/3～2/3摂取。拒薬は無い。
・尾嵜　マリ子様～12:54家族付き添いにて医療保護入院となる。入院直後は、易怒性みら
れるも、傾聴にて徐々に落ち着かれている。昼食は全量摂取。バイタ
ルサインの異常はない。奇異行動、妄想発言みられず穏やかに過ごす。









・見付　幸一様～13:10家族付き添いにて医療保護入院となる。バイタルサインの異常はな
い。ベッドや車いすからの移乗は介助要す。座位保持出来ている。昼食
提供するも、自力で主食副食数口摂取し、閉眼されるため声掛け要して
いる。むせ込みはない。

＜安ヶ平Dr診察＞
・藤井　崇史様～1/16の定期薬からオランザピンが10㎎→5㎎へ減量になっており、日中の眠気も改善傾向だが、OTに行くまでには至っていない。誇大妄想は無いが、「チャッピーはいます」と話している。
・河原木　泰志様～日中の活動に参加せず、寝てることが多い為、次回定期処方から、デパケンR（200）6T→4Tへ減量となり、デパケンR（100）2T追加となる。
・和田　昌様～便が出にくいと訴え聞かれている。本日からの就床前薬にセンナリド2T追加となり、7日分処方となる。
＜新入院患者様情報⓵＞
  氏　　名：見付　幸一様

　生年月日：昭和11年11月17日　　81歳

　病　　名：認知症

　性　　別：男性

　主治　医：馬渡Dr

　入院形態：医療保護入院

　病　　棟：東病棟Cユニット未定

　(経過）

　現在八戸西病院に入院中。（妻は脳梗塞でみちのく記念病院に入院中。）入院前は夫婦2人暮らしであったが現在は独居生活である。

詳細は不明であるが、もともとアルコールを摂取すると酔っぱらって徘徊や叫ぶなどの行動はあった。H30年9月、右脳梗塞で八戸市立病院へ入院。11月5日にはリハビリ目的で八戸西病院へ転院している。車椅子使用、仙骨部に褥瘡あり。

入院後より認知症症状が強くなり、スタッフの関わりに対する拒否や大声、不眠などが見られている。薬剤調整後も同様な状態が続いており、認知症症状の専門治療を希望し、転入院の相談がある
13:10東病棟Cユニット4号室へ入院となる。
　　LTセットBプラン、オムツプラン②
＜新入院患者様情報②＞
氏    名：尾嵜　マリ子（おざき　まりこ）様
生年月日：昭和28年10月3日　65歳
病    名：統合失調症

性    別：女性

病　　棟：東病棟予定

主治医  ：田名部Dr

入院形態：医療保護入院
（経緯）

以前より、易怒性、独語があった。H23年に夫が死去後より、「ゴミ捨てに行っている間、誰かが冷蔵庫へ酒を入れていった」「下着を盗られた」と妄想発言が聞かれるようになる。また、睡眠も不安定な為、かかりつけ医である丸山クリニックより睡眠導入剤と精神安定剤が処方となっていた。数年前からは、周囲を気にしたり、トラブルとなる事があり、転居を繰り返している。また、すれ違う車に対して暴言を吐くことや、走行している車が自分を攻撃してくる、近所の人が自分へ危害を加えてる等と思い込み、見ず知らずの人に対して舌を出す等の奇異な行動もあり、鑑別診断希望され、H30.8.6当院初診。薬物療法開始となるも、服薬を拒否され、受診は2度のみとなっていた。H31.1.8家族様より連絡あり。その後も受診促すも拒否され、受診につながらず。妄想発言や買い物中に目つきがかわり他の客に怒鳴る、家族に対しても怒鳴り、単身生活継続困難である為、入院治療希望あり。

1/18（金）12：54東病棟Aユニット10号室へ医療保護入院となっている。
