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＜連絡事項＞
・8月定期心電図検査予定について、連絡が来ています。東病棟は、8/21(水)14：00～です。
患者様の誘導等、協力をお願いします。
＜患者様連絡事項＞
・坂本　福子様～10：00、西病棟Bユニットへ転出となる。
・宮古　喜久代様～療養環境変更目的にて、東A14号室から東B1号室へ移動となっている。

・小笠原　久年様～不穏・興奮時）レボトミン(25)1T　5回分処方となる。
・市沢　定吉様～持参薬が当院処方となり、5日分処方となる。また、食事量の低下が続いており、昼より食事変更（粥・キザミ、ハーフ、メイバランスミニ）となる。
・佐々木　紀美子様～左足の腫脹持続しており、本日、定期採血を至急で実施。結果、CRP高値である事から、アモキシシリンカプセル(250)3C　3×毎食後　
7日分処方となる。また、持参薬が当院処方となり、7日分処方となる。
・米内　勲様～持参薬が処方切れとなり、金Dr.より、プラバスタチンＮａ錠(10)1T
1×夕　5日分処方となる。
・澤田　七太郎様～介護保険の区分変更の調査予定。8/14　15：30予定。
＜隔離・拘束患者様状態報告＞
・澤村　彬様～終日隔離中。午前・午後1時間ずつ開放観察実施。ドア蹴りなく落ち着いている。開放中は書き物をし過ごされている。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)。ホールにて過ごされている。幻聴の訴えや他者トラブルなく落ち着いている。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。
・袴田　将志様～終日隔離中。10時～16時の開放観察実施。開放中ホールにて過ごされている。妄想発言や過度な飲水行為なく、対応穏やか。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　龍矢様～身体拘束中。拘束一時解除し、各食自力で全量摂取。服薬の拒否もない。帰宅要求なし。不穏さはなく対応穏やか。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。左前腕の浮腫は持続している。経管栄養はトラブルなし。バイタルサイン異常なし。本日、指示にてバルンカテーテル留置している。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＞
・佐々木　紀美子様～右下肢蜂窩織炎疑い。右下肢の腫脹、熱感、疼痛持続。金Dr診察し、抗生剤の内服処方となっている。体温37.5℃～37.2℃、不調の訴えなし。家族様へ状態説明後、本日16：00～8/15　16：00自宅へ外泊となる。
・宮古　克弘様～時折大声で叫ぶことあるが一時的。他者トラブルなし。
・上野　正志様～覚醒状態悪く朝食1/3摂取。昼食は全量摂取。右股間節の疼痛あり主治医指示にてX－P施行している。

＜馬渡Dr診察情報＞
・宮崎　宏之様～臨時薬オランザピンOD 7.5mg→15mgへ増量、リスペリドンOD 2mg→1mgへ減量、他同内容で処方となる。
・見付　幸一様～臨時薬抑肝散加陳皮半夏中止、他同内容で処方となる。また、褥瘡悪化傾向の為、膀胱留置カテーテル挿入指示あり。
・宮古　喜久代様～臨時薬同内容で処方となる。
・山地　壽々子様～臨時薬同内容で処方となる。
・河原木　武志様～臨時薬ジアゼパム中止、他同内容で処方となる。
＜入院患者様情報＞
日時：令和1年8月13日　16：36

　　氏名：下斗米　悟（しもとまい　さとる）様

生年月日：昭和49年12月5日(44歳)

　　病名：アルコール依存症

　　性別：男性

　主治医：金Dr.（サポート医：馬渡Dr.）

入院形態：医療保護入院

　　病棟：東病棟Aユニット8号室

　

(経過）

　連続飲酒状態で転倒による怪我を繰り返し、八戸市民病院へ何度も救急搬送されている。8/11にも救急搬送され昨日は精神科当番であった松平病院へ紹介となり入院となっている。

兄様より、自宅に帰ると飲酒して暴れるとの事で当院を紹介され、本日初診となっている。

診察時はうつむきながら活気なく話すが、疎通性は保たれている。最終飲酒は一昨日の21時頃のようだがはっきりしない。食事も充分にはとれていなかったと思われる。

本人に断酒意思はややとぼしくかつ浮動的で、また、身体面でも衰弱しており医療及び保護の為の入院が必要であると思われるが、本人の入院への理解や同意は得られず、兄の同意を得て、東病棟Aユニット8号室へ医療保護入院なる。

