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＜連絡事項＞
・特記事項なし。
＜患者様連絡事項＞
・石橋　佐太史様～臨時薬同内容で6日分処方となる。排便3日ないがIFオーダーないため便秘時センナリド2Tの指示頂く。

・杉澤　恵子様～ベルソムラ(20)1T　1×Vds　6日分処方。
・山地　壽治子様～排便6日ない為ケンエーG浣腸処方。
＜隔離・拘束患者様状態報告＞
・澤村　彬様～午前・午後各1時間の解放観察中。ドア蹴りなく落ち着いている。開放中は書き物をして過ごしている。迷惑行為なし。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。
・立花　圭様～時間隔離中（20時～6時）。幻聴や易怒性なく経過。対面時穏やかで他者トラブルなく経過。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。
・見付　幸一様～身体拘束中。顔に手を近づける行為あるが自己抜去なく経過。バイタルサイン異常なし。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。
・大久保　すい様～身体拘束中。被毒妄想なく対面時穏やか。危険行為なし。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＞
・小澤　和子様～バイタルサイン異常なし。咽頭痛なし。鼻汁見られている。
・工藤　恭子様～バイタルサイン異常なし。感冒症状もない。食事は全量摂取できている。
・石橋　佐太史様～夜間自室内で独語していると他患者より情報あり。日中はホールで過ごす事多く独語する様子は見られない。妄想等も見られない。

・野田　敏治様～落ち着きなく徘徊している。障害者手帳を窓の外に捨てている事あり介入している。本人は覚えていない様子。退院前訪問指導行っている。
・細越　勝男様～昨日フロセミド処方されている。田中Dr診察し浮腫軽減しており、心臓に負荷がある可能性があるとし、心電図と採血のオーダーあり。INOUTの観察してください。(OUTは900が目安)
＜深澤Dr診察情報＞
・澤田　七太郎様～HbA1cが高値の為血糖3検に指示あり。食事を糖尿病食に変更となる。
・木村　格治様～感覚障害の訴えあり、ジアゼパム半筒筋注施行している。臨時薬は同内容で14日分処方となる。
・中村　豊様～臨時薬同内容で6日分処方。以後定期となる。

＜入院患者情報＞
日　　時：令和1年7月17日　13：38

氏　　名：米内　勲（よない　いさお）様

生年月日：昭和15年12月27日　78歳

病　　名：アルツハイマー型認知症　陳旧性ラクナ梗塞

性　　別：男性

主 治 医：田名部Dr

入院形態：医療保護入院

病　　棟：東病棟Cユニット

　

(経過）

　LCPみさわの南天の郷の利用者で、このところは宿泊サービス

を利用している。認知症症状が進行し、突然興奮したり大声を

あげて怒りだしたり、物を蹴る・投げる行為があり施設対応が

困難となってきている。（これまで妻様の入院への不安、精神

病院への偏見や不信も強くあったが、入院加療に同意が得られ

ている）。

　H30年1月にあおぞらクリニック初診、2ヶ月以上前から物忘れ、

朝に仕事に出る格好で着替える、日中は傾眠、夜になると徘徊

して物を出したり締まったりを繰り返すため受診となる。多弁

であるが疎通も可能であった。抑肝散での治療が開始となって

いる。その後からも徐々に話の内容の辻褄が合わなくなり、妻

に対する暴行や興奮が認められ、クエチアピンを追加していた。

傾眠がちになる時間と興奮する時間が交互にあらわれ、興奮の

度合いも激しくなり介護が難しい状況になっている。一時クエ

チアピンを増量したことでふらつきや流涎、強い傾眠も見られ

内服減量している。現在は、リスペリドン液0.5mlの1回/日投与

しているが、興奮と問題行動が続いている状況。入院加療での

症状改善目的であおぞらクリニックからの紹介、R1年7月17日

東病棟Cユニット4号室へ入院となる。

業者洗濯、義歯無し、売店使用可（上限なし）
