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令和元年8月23日（金）　　　　　　　　　　　　　　　　司会・記録：澁谷　育美 
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＜連絡事項＞
・特記事項なし。
＜患者様連絡事項＞
・野田　敏治様～11：00退院後のサービス調整整った事から、自宅へ退院となる。
・田村　真紀子様～10：00療養環境変更目的にて西Bユニット23号室へ転出となる。
・阿部　和美様～10：30療養環境変更目的にて南Dユニット203号室へ転出となる。
・見付　幸一様～採血ではWBC上昇、低Na、低Cl。肝酵素、胆道系酵素の上昇及びBUN軽度高値。主治医指示にてコントミン（25）1×朝、夕食後の指示であったが本日夕食後より夕のコントミンのみ除剤指示あり。低Ｎａに関しては明日の朝より食塩0.5ｇを朝追加の指示あり。経管栄養に含む事。ＣＲＰ上昇に関しては生食100㎖+セフトリアキソン2V/5日分追加となる。
・＜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。開放中、書き物をしているが、他者へ強要する事があり介入している。マットレスに鼻血を塗る行為あり。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～終日隔離中。10：30頃より「あの部屋には幽霊が出て嫌だ、喋れなくなる薬飲ませに来たんだろ」等叫び、一時的に不穏さあり。以後は落ち着き不穏さや要求の頻回さ無く対面時穏やか。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。
・袴田　将志様～20：00～翌6：00までの時間隔離中。過度な飲水行為はみられていない。対面時も不穏さなく穏やか。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～20：00～翌6：00までの時間隔離中。退院に関する訴えあるが説明にて落ち着いている。他者交流見られ不穏さなく対面時穏やか。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。両上肢、下肢の浮腫持続。バイタルサイン異常、酸素飽和濃度の低下なし。経管栄養もトラブルなく終了。呼吸器症状なし。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＞
・上野　正志様～食事は全量～2/3摂取。点滴はトラブル無く施行。ベッド上での体動あり、
声掛けにもハキハキと返答出来ている。引き続き、身体症状の観察を続
けていく。
・佐々木　紀美子様～右下腿の腫脹はやや改善傾向、軽度熱感・発赤は持続。疼痛訴え無し。指示の点滴トラブルなく施行。引き続き、右下腿の状態観察を続けていく。
・小向　清志様～幻視様言動や、会話調の独語なく穏やかに過ごされている。
引き続き、精神症状の観察を続けていく。
・服部　英喜様～電話要求や詰所侵入頻回に見られ介入要している。対面時の不穏さや
粗暴行為はない。引き続き、精神症状の観察を続けていく。
・和田　昌様～落ち着きなく多弁さあり。興奮性はない。易怒性や不穏さはないも他者トラブルに注意し、引き続き精神症状の観察を続けていく。
＜安ヶ平Dr診察情報＞
・藤井　崇史様～気分の高揚さや眼光の鋭さあること報告。また、今月の検査データにて炭酸地リチウムが基準値を下回っているため、来週の定期薬より炭酸リチウム(200) 2→4Tへ増薬となる。また、本人希望にて本日夕から、クエチアピン25㎎ 2T 1×夕　5日分で追加処方となり以後定期薬となる。

・和田　昌様～気分の高揚さや誇大的となっていることを報告。診察中は多弁でにやつきあり。次回定期薬よりハロペリドール(1.5→3)へ増薬となる。また、本人希望にて常食へ変更となる。
＜入院患者情報＞
氏　　名：山田　ミヨ子（やまだ　みよこ）様

生年月日：昭和3年2月20日　91歳

病　　名：アルツハイマー型認知症

性　　別：女性

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6号室

(経過）

現在独居生活。

時期は不詳であるが、服薬管理を適切に行えず、また、紙コップや食品トレイ、空のペットボトルなどを多量に収集する行為あり。

H29年頃に「むらかみ脳神経クリニック」でアルツハイマー型認知症の診断となり抗認知症薬が開始。デイサービスとヘルパーを利用しているが利用の拒否があり、ヘルパーを返してしまう事があった。またタクシーで朝、どこかへ出掛け、夕方18時頃帰宅することや、食事摂取状況も把握できず。最近ではガスボンベを、「閉めておかないと危ない」と話しながら頻回に開閉する行為があり、遠方に住む長男妻が1年ぶりに八戸を訪れケアマネと話し合った結果、Ｒ1年7月、有料老人ホームへ入所となった。しかし、何度も職員に千円札を渡そうとする行為や、帰宅願望が顕著で1日で退所となっている。今後、独居生活は

困難であり、施設での生活も送る事が難しいため、認知症の治療目的にて、家族から当院へ入院の希望があった。令和1年8月23日当院初診。本人、病識ないため、長男様の同意を得て、同日13：48東病棟Ｃユニット6号室へ医療保護入院となる。

・LTセットB

・オムツセット②

・おやつ（売店購入）5000円/月

・退院後は施設入所希望

