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＜病棟連絡事項＞
特記事項なし。
＜患者様連絡事項＞
・村山　吾朗様～主治医よりデポ剤を検討しているとの事で退院予定を4月上旬～中旬へと変更している。また3/22（月）青山荘で入所判定会議を行うとの事で入所判定後退院日、初外来等の調整を行う事となる。
・市川　真紀子様～3/19（金）外出時に御家族様へ3/26（金）14：00～16：00の間で主治
医面談を行いたい事を伝え調整を行う予定。外出時PSWより御家族様へ説明を必要としている為、連絡をして欲しいとの事。初回訪問看護4/7（水）15：30予定。2回目以降は水曜日/1週間　15：30となる。カルボシステイン（250）3T　1×毎食後　7日分処方、飲み切り止めとなる。
・豊巻　みや様～本日ケアマネよりPSWへ連絡有り。主治医より退院可能との話しで本人様の状態を確認したいとの事。3/19（金）午後面会予定となっている。また、御家族様より連絡有り。白山台やすらぎ苑へ申し込みをしたとの事。今後訪問調査を予定しており日付決定し次第連絡来るとの事。
・田村　真紀子様～不眠時レボトミン（25）1T/1回　10回分処方となっている。
・沢田　秋子様～大盛りから普通盛りへと変更となる。
・松川　順子様～オイラックスHクリーム2本処方となる。
・坂本　福子様～昨日外出中止となっていたが3/25（木）9：30～10：30スタッフ付添いにて支払いの為、外出予定となっている。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
＜要注目患者様ケース検討＞
・池田　康憲様～自主的な訴えは無いがスタッフ対面時妄想的言動聞かれている。被害的な内容「ご飯が少なくて自分は病院からいじめられている。」等の妄想性障害、糖尿病の病識が欠如した発言聞かれる。傾聴、説明を行うが理解乏しい。易怒性や攻撃性は無い。引き続き精神症状の観察を行っていく。
・森　ひで様～各食全量摂取。むせ込みは無い。バイタルサイン異常もなく疎通性も良好。精神、身体症状を含め引き続き観察をして行く。
・木村　正子様～確認あるが過度ではなく落ち着いている。病的体験に左右された発言はない。他者トラブルも無し。引き続き精神症状の観察を行っていく。
・泉川　ケイ子様～やや気分高揚さ、多幸感あるがトラブルや易怒性、情動不安定さはない。引き続き他者トラブルに注意し精神症状の観察を行っていく。
・三浦　常雄様～本日9：30骨盤部部CT施行。主治医確認し股関節に若干骨線の乱れがあるようにも見えるが明らかな骨折所見指摘し得ず。低血圧、頻脈は持続しているが随伴症状は無し。発熱はない。朝食、昼食共にほぼ不食。内服の拒否は無い。精神、身体症状の観察を行い疼痛の緩和に努める。
・成田　富士子様～昼食拒食。一時的に内服、インスリンの拒否もあるがスタッフを替え
再三の促しにて応じる。スタッフに対する不満言動聞かれているが易
怒性は無い。14：45低血糖症状の訴えありBS測定にて57mg/dl。ブド
ウ糖液摂取ではなく「飴でも良いですか？」と話される為、黒飴2個
摂取。30分後再度測定し87mg/dl。おやつ、黒飴2個再度摂取し、16：
15　111mg/dl、低血糖症状消失している。
・小泉　裕子様～血統妄想聞かれ都度説明、傾聴行うが理解乏しい。感情失禁やまとまりの無い言動聞かれるが易怒性や粗暴性は無い。引き続き精神症状の観察必要時頓服薬にて対応をしていく。
＜馬渡Dr.患者様診察情報＞
・外澤　誠様～2回目以降の外泊は花巻の自宅へ行きたいと希望聞かれている。主治医より、
県外への移動については感染症の影響から病院としての意向を確認しなけ
ればいけない事を説明し確認後決定すると。臨時薬同内容で7日分処方、3/23血液検査（セット3）実施指示あり。
・蛯名　政行様～主治医より該当する施設を検討中である事を伝えられている。また、必要であればアルコール性認知症の診断もつけると主治医より説明あり。
・西川　和恵様～臨時薬変更なく7日分処方となる。
・森　ひで様～臨時薬同内容で7日分処方となっている。
・佐々木　康子様～注察感も変わりないと話す。食事変更や外出に関し自発的に訴えるこ
とはない。臨時薬同内容で7日分処方となる。
　
・神田　直樹様～退院先に関し現実的ではない発言聞かれるが過度ではない。生活サイク
ルを整えるよう指導あり。臨時薬同内容で7日分処方。施設の空き状況
について確認する他、家族へ申込み等の協力を得るよう指示あり。
・三浦　常雄様～体動困難なため自室にて診察を行う。右下腹部の疼痛と左下肢屈曲時に
　　　　　　　　腰痛を訴えている。疼痛強い為、臨時薬セレコキシブ(100)2T2×朝夕食後、ランソプラゾール(15)1T1×朝食後で追加、他同内容で7日分処方となる。本人の意向を確認し、整形受診は「怖い」と話される為対症療法を行い疼痛が増強するようであれば当院対応困難な為、整形受診を進める。診療情報提供書は作成済み。
・阿部　文香様～臨時薬同内容で7日分処方。来年度の目標として施設の申し込みをする
ことを家族へ伝えるよう指示あり。（統合失調症に限らず、知的障害の範
囲でも検討するようにとの事）
＜金Dr.患者診察情報＞
・高橋　郁様～症状落ち着いている為、退院に向けて面談設定するようにと主治医より指
示あり、時間帯は診察の時間で構わないとの事。受け持ちスタッフへ連絡している。処方変更なし。
・中居　亮子様～御家族は金銭面で施設への入所に踏みきれない事を情報提供。主治医よ
り、退院をすすめるためにも今後家族とワーカーとの間で面談を設定した方が良いのではないかとの事。処方内容変更なし。
・吉田　和真様～スタッフへの買い物要求が何回かあるため、使用可能な金額を把握する
ために主治医からワーカーへ電話確認している。症状落ち着いていると
の事でジアゼパム(2)3T→2Tへ減量、ロフラゼプ酸エチル中止となる。本人の認知機能確認の為に、主治医より心理検査のオーダーを入れている。心理スタッフと調整の上行っていく事となる。
・鳴瀬　裕之様～処方変更なし。
・坂本　福子様～処方変更なし。
・飯岡　未来様～妄想発言ある事情報提供。処方変更なし。
・佐々木　章洋様～訴え頻回さはなく落ち着いている。処方変更なし。
・中村　聡様～他病棟の女性スタッフへの手紙等に対し指導しているが理解乏しい。処方
変更なし。
・沼山　真紀子様～落ち着いた口調で会話されている。処方変更なし。
