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＜病棟連絡事項＞
・法人行事運営委員会から、毎年12/25に開催している法人忘年会ですが、今年度は中止の運びとなりました旨を報告させて頂きます。
＜患者様連絡事項＞
・中島　智恵子様～本日5：17死亡退院となる。
＜ユニット移動＞
・和田　昌様　～　東A15　→　東B2

・藤井　孝蔵様～　東C4　 →　東A15

・河津　繁吉様～　東B2　 →　東C4

＜入院＞

・栗澤　みつ子様～　東合併症室

・金　留示子様　～　東B3
＜隔離・拘束患者様状態報告＞
・袴田　将志様～時間隔離中。6：00～20:00の開放観察実施。歯磨きで持っていったコップを使用して短時間に何杯も飲水している。注意にも聞き入れない状態である。引き続き精神症状を観察し、早期の処遇改善できるよう看護介入を行っていく。

・宮崎　宏之様～終日隔離中。午前・午後1時間の開放観察実施。他室侵入し他者の私物漁りあり。早めに開放観察終了としている。引き続き早期の処遇改善を目指し、看護介入・観察を行っていく。
・澤口　利香様～終日隔離中。自室で私物の整理をして過ごしている。スタッフ対面時不機嫌さや落ち着かなさは無い。引き続き早期の処遇改善を目指し、看護介入・観察を行っていく。
＜要注目患者様情報＞
・平栗　城志様～採血の結果により、経管栄養開始となる。点滴は明日より３本、経管栄養は白湯を200ml　200ml　200mlの３回から、徐々に内容
　　　　　　　　は検討していく事となる。
・河津　繁吉様～下肢に力が入らずベッドサイドから立ち上がれずにいる。立位の保持も困難にて介助行っている。誘導にてトイレ排尿行うが、座位の保持も困難な様子。上記主治医へ報告し、リスペリドンＯＤ錠は本日分より除剤の指示。流延に対してボペリデンが追加処方となる。転倒防止、見守り強化の為、Ｃユニットへ移動となる。
　　　　　　　　本日点滴処方となり、点滴前に血糖測定。明日より各食前に血糖測定し、400mg/dl以上であればDr.報告の指示あり。
＜田名部Dr.診察情報＞

・丹内　栄子様～臨時薬はニトラゼパム止め、レボトミン5㎎開始、他同内容で7日分処方となる。
・安達　貴浩様～本人希望あり、本日より1時間ずつＢユニットで過ごすこと許可となる。
・小泉　裕子様～臨時薬は同内容で処方となる。
・中村　与一郎様～退院は来春を予定していること説明している。臨時薬は同内容で処方となる。

・土川　貴広様～臨時薬はコントミン止め、他同内容で処方となる。
・袴田　将志様～臨時薬は同内容で処方となる。
・平山　敬之様～臨時薬は同内容で処方となる。コロナウィルスの感染状況もあるため、外出は控えるよう主治医より説明し、本人も了解している。また、本人よりBluetooth使用希望あるが、個人情報の関係もあるため、許可できないこと説明。
・中村　さつ様～臨時薬はクエチアピン25㎎増薬となり、処方となる。排尿時痛の訴えあるため、レボフロキサシン3日分処方。
＜皮膚科診察情報＞
藤井　孝蔵様～仙骨・左下腿の褥瘡治癒。今後も処置無し。
澤口　利香様～左前腕の皮膚病変は治癒傾向にある事から処置内容変更となる。
≪今後の処置≫
テラマイシン軟膏塗布し、ソフラチュールを1重で貼付し包帯で保護。

佐藤　セツ様～右第一足趾の爪陥入しており、腫脹・疼痛有り。
≪今後の処置≫
ゲンタマイシン軟膏塗布し包帯保護行う。ゲンタマイシン軟膏処方となっている。

佐々木　章洋様～前腕部・胸部・背部に急性湿疹見られている。
≪今後の処置≫
オイラックス10% 1日1回塗布(本人希望にて1日2回までは塗布可)。オイラックス10% 10g 2本処方となっている。

＜入院患者様情報＞
日　　時：R2.11.26　　11:36　

　氏　　名：金　留示子（きん　るみこ）様

　生年月日：昭和49年5月7日（46）

　病　　名：うつ病

　合併症　：

　性　　別：女性

　主治医　：田名部Dr

　入院形態：任意入院

　病　　棟：東病棟Bユニット

　

(経過）

 時期は不明であるが、食欲低下、不眠、不安感などの症状より柏崎メディカルクリニック(前：黒田内科胃腸科クリニック)を受診し、その後マナクリックへ紹介となり「うつ病」「全般性不安障害」などの診断名で継続治療を行っていた。しかし、平成31年3月30日に頭が動かない、何も出来ない、苦しいなどのパニック状態となり、同日八戸市立市民病院の救急科へ搬送。希死念慮なども認められたから同日入院。令和1年5月26日退院となるも、再度令和2年2月19日～令和2年4月30日にも入院歴がある。今回も不安感等を訴え、令和2年5月21日にも同院へ入院し、現在も入院中。同院での病名としては「反復性うつ病」の診断にて治療を継続している。現在まで、内縁の夫と実の子との3人で生活。内縁の夫とは結婚と離婚を繰り返しており、実の子も内縁の夫との子どもである。内縁の夫は大酒家であり、夫と生活する不安感や自宅での生活に対する恐怖感、その一方で単身での生活も不安が強くできないとの状態の為GHへの入居を希望。上記より環境調整目的にて転院を希望している。東病棟Bユニットへ任意入院となる。

買物：売店使用可
洗濯：「自分で洗いたい」と業者洗濯についてはおいおい検討するとのこと。

日　　時：R2.11.26　　11:32　

　氏　　名：栗澤　みつ子（くりさわ　みつこ）様

　生年月日：昭和28年5月3日（67）

　病　　名：うつ病

　合併症　：

　性　　別：女性

　主治医　：深澤Dr

　入院形態：医療保護入院

　病　　棟：東病棟Aユニット

　

(経過）

令和2年11月10日より南部病院へ入院。以前まで介護保険によるショートステイを利用していたが、ショートステイ先でカミソリを使用し右手首をリストカットしている。3年程前より被害的な発言が聞かれるようになっている。昨年にも剃刀を持ち出し、「首を切って死んでやる」などと話す事があり、止めに入った長女が手を切られてしまう、縫うほどの傷であった。現在状態はおちついているものの、これまでも情動が不安定となることが有り、再度いつ企図行為を行うか分からない状態であれば施設での受け入れは困難であると断られている状態。自宅での介護も検討していたが、息子の嫁が主で護を行う予定となっていたが、嫁が腕を受傷しており自宅での介護も困難な状態。これまで精神状態の治療について行っていなかった為、家族・本人ともに専門治療を希望。併せて環境調整も行いたいとの希望あり。東病棟合併症室へ医療保護入院となる。
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※介護保険：要介護3
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※身体障害者手帳1級所持　脳梗塞による右半身麻痺
