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＜連絡事項＞
・伝票及び退院時の寝具を出す時の伝票は、出す人が書くようにして下さい。
・4/16付の人事発令に伴い電子カルテの所属変更とメニューキーの更新を4月15日（水）15：00より行います。

・4/1よりベッド数、185床となっています。北病棟は34床となります。
＜患者様連絡事項＞
・蕨　真理様～西病棟Bユニット25号室から北病棟303号室へ転入となっています。
・4/3木村　正子様が西病棟より転入予定です。
＜部屋移動＞

角濱　義弘様　302号室～403号室

高橋　義弘様　302号室～306号室

原　吉郎様　　306号室～307号室

風穴　義弘様　307号室～406号室
・尾嵜マリ子様～不眠時ブロチゾラム錠(0.25)1T  7回分処方となっています。
・成田　富士子様～感冒症状続いているため、PⅬ顆粒　3包　3×毎食後　昼より2日分継

続処方となっています。
・坂本　福子様～郵便局へお金の引き落としのため外出予定でしたが、悪天候のため延期となっています。
・巴　勇樹様、坂本福子様～4/9青山荘見学予定です。計画相談員夏井様同伴となります。9：30出発出来るように準備して下さい。
＜要注目患者様＞
・成田　富士子様～21:15　BS：65mg/dlのため、低血糖時）ブドウ糖注射液50％１A経口投与し黒飴1個摂取し、15分後 BS：108mg/dlとなっています。ふらつきは軽減していますが頭痛は継続しているとの事ですが、夜間の睡眠も取れ、他者トラブルもなく日課やリハプロ、作業療法へも参加されています。鼻汁がどの方に流れる、咽頭痛、頭痛訴えあり、体温は37.3℃で経過しています。
・柿木　真吾様～夜間はトイレ覚醒見られ、おしっこが出ないと訴えており、悲観的な訴え聞かれています。日中は、排尿に関しての訴えは聞かれず臥床して経過しています。
＜馬渡Ｄｒケース検討・診察状況＞

・佐々木　淳様～4/1に新しい歩行者が届くも業者や相談員がいるうちは易怒性が強く高さ調整にも応じず。業者より車の音が気になるため、4/3(金)13時頃に新しい歩行者を届ける事になっています。歩行者使用を中止していましたが、転倒リスクがあるため、歩行者を使用して様子をみています。時折易怒性ありますが、作業やリハプロには拒否なく参加できています。臨時薬は内容変更なく7日分処方。頻脈続いているため、心電図検査を実施するよう指示が出ています。
 ・原　吉郎様～体調については「まあまあ」「分からない」「怠い」「体に力が入らない」「疲

れる」など訴え聞かれています。作業ではトランプや読書はしなくなり、ボーっとしながら流れている曲を聴いている事が多くなっています。体重減少も著しく、昨年12月から－4.3kgとなっています。栄養スタッフと相談し食事内容や補助食品について検討していきます。臨時薬は同内容で７日分処方となっています。
・戸賀沢　潔様～先週の診察後、他者のコーヒーをおやつ時に飲んでいる事があり注意・指導しています。今週は蛇口に口をつけて飲んでいる、汚いとの苦情が複数の患者様からあり注意・指導をしています。本人様は理解力が低下しているため、言われた直後から同じ行為を繰り返しています。その都度注意・指導をしています。

＜安ヶ平Ｄｒ診察状況＞

・上村　みわ様～現在は妄想言動なく、プログラム取り組む事ができています。服薬の拒否もありません。火曜日に介護保険調査更新をしたと話していますが、八戸の城下で姪と暮らす予定ですと話しています。注射うつ日、背が伸びる日などが変わったと話しています。
・滝田　英人様～先週は大声での独語が聞かれていましたが、日曜日以降は、独語は目立たなくなっています。日課やプログラム等、スタッフの声掛けを要する事はあります。血圧108/68㎜Hg(朝)、100/61㎜Hg(昼)で経過。今朝、具合が悪い、神経が痛んでいると訴えあり作業は不参加しています。食事は全量摂取しています。
・沼端　恵子様～時折、不眠時のハルラック(0.25)1Tを服用し良眠で経過しています。独語や放歌はありますが、不穏や興奮はなく落ち着いて過ごす事ができています。昨日から寒気を訴え未入浴となっています。診察にて風邪薬希望あり、今夕からPL顆粒　3P　3×毎食後　2日分処方となっています。
・中川原　義雄様～8時に薬を飲んで、8時半には布団に入っている、気分は安定している、と話しています。いろんな所が痛いと訴えあり、スミルスチック1本処方となっています。
・坂本　のり子様～3/27西病棟より転入となっています。昨日洗濯をしていますが、本日も袋１つ分洗濯したいと訴えあります。移動後は難しい事が多いとの事ですが、プログラムや入浴には拒否なく参加できています。金銭管理などについて話されており、担当スタッフで決めていくと説明しています。
※定期薬、内容変更ありません

＜転入患者様情報＞

・蕨　真理様（55歳）　

・主治医：田名部Ｄｒ

・入院形態：任意入院

・病名：統合失調症
・身体合併症:不眠症、便秘症
・退院計画：自宅
・食事、常食(軽食)・常菜　　朝(粥)　昼、夕(ご飯)
・間食制限なし　おやつ：自己管理
・作業療法:月・水・金　9:30～11:30　　　火・木　14：00～16：00

・ⅠFオーダー、便秘時シンラック液、不眠時）ブロチゾラム（0.25）1T
興奮時、レボトミン、臨時薬、来週の火曜日まで7日分処方。
・受持ち:木村NS　秋山NS
＜経過＞
同胞なし1子として出生。地元の小・中学校を卒業後、八戸工業大学第二高等学校へ進学し卒業。卒業後は埼玉県にある専門学校へ進学し寮での生活を開始するも、周囲の人から「様子がおかしい」と家族へも連絡が入り、母親が本人を迎えに来て八戸へ帰郷。20代頃に青森市内の精神科病院へ4日程入院したと話しているが、詳細は不明である(父親は元漁師であり、本人の対応は全て母親が行っていた。しかし平成28年2月に母親は既に死去している。以前より妄想や独語が認められており、父親が外出先から帰宅した際に、「お前は誰だ」と父親を認識できず、父親を自宅内に入れない様に鍵をかける事があった。

平成30年1月には父親の貴重品を全て取り上げ、自身で使用し始めている。その後、父親の再三の説得により父親の老齢年金が振り込まれる通帳のみは返却してもらっている。しかし、1,000万円程あった貯蓄用通帳は返却されず現在も本人が所持し、勝手に使用し大きなファミリーカーを購入している。平成31年4月11日保健所職員と警察官複数人に付き添われ受診。同日当院1回目の医療保護入院。令和元年9月1日医療保護入院同意者の父が死去。同日、同意者を成年後見人（たいよう総合法律事務所　小西弁護士）へ変更している。  3/31医療保護入院から任意入院へ入院形態変更となる。
＜備考＞
・父死亡し家族はいない
＜親族に祖父、祖母がいる。成年後見人、たいよう法律事務所小西弁護士。
・父死亡後、携帯電話購入、本人持ちとなっている。携帯電話、スマホには、祖父や小西弁護士の連絡先が入っており、金銭が必要な時等、自分で連絡する事がある。
・これまで外泊訓練を2度行ってきたが、祖父が近隣に住んでいるが、毎日様子を見に行けず殆ど単独で過ごしているが問題ない。
