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＜病棟連絡事項＞
・管理日誌の動静報告について、入院後１週間は簡単な報告でもよいで、新入院患者様の経過を下ろさないようお願いします。

＜入室状況＞
【部屋移動】
・梅澤　昭策様　東D20 →　東C4
【転出】
・大山　広美様　東C4　→　西B28
・中　誠太郎様　東B3　→　西B28
【入院】
・久保　ハナ様　東A9
・竹洞　総子様　東D20
・馬渡　澄雄様　東B3



＜患者様連絡事項＞
・中村　栄作様～背骨部に褥瘡発生　DESIGN-R　14点
　　　　　　　　主治医より11/18まで処置指示受ける。皮膚科受診させてください。

・鈴木　洋光様～食事摂取状態良好にて点滴終了の為、身体管理目的の身体拘束は終了となる。

・太田　留美子様～インフルエンザワクチン実施。

・大久保　恵様～インフルエンザワクチン実施。

・寺地　啓喜様～インフルエンザワクチン実施。

・藤井　孝蔵様～インフルエンザワクチン実施。

・澤村　彬様～インフルエンザワクチン実施。

・小向　隆之様～インフルエンザワクチン実施。

・谷地　寿梨様～インフルエンザワクチン実施。

・岡本　将孝様～インフルエンザワクチン実施。

・向山　節子様～インフルエンザワクチン実施。

・米田　敬子様～インフルエンザワクチン実施。

・菊地　智恵様～インフルエンザワクチン実施。

・野口　恵理子様～インフルエンザワクチン実施。（西病棟）

[bookmark: _Hlk62478463]＜隔離・身体拘束患者様状態報告＞
・宮崎　宏之様～終日隔離中。午前･午後1時間の開放観察指示あり。開放中他室侵入し他患者より苦情あり。時間早めて開放観察終了している。奇声や自傷行為なし。引き続き精神症状の観察を行い、早期の処遇改善を目指し、看護介入・観察を行っていく。

・澤村　彬様～身体拘束中。9:00～17:00開放観察指示あり。スタッフや他患者への付き纏いあるも、トラブル無く過ごしている。引き続き精神症状の観察を行い、早期の処遇改善を目指し、看護介入・観察を行っていく。

＜要注目患者様＞
・三浦　みよ子様～奇声や他者への付き纏いあり。訴えも一貫性無く、気分変動あり。

・齊藤　いさ子様～食事は介助にて1/3～2/3摂取。酸素飽和度91～92％で経過している。時折、唸り声聞かれており、発語はないが苦しいかとの質問には頷いている。活気のなさあり。

・馬渡　照雄様～バイタルサイン異常なく経過。経管栄養もトラブルなく終了してい
る。時折、オムツを弄ることあるが外すことや膀胱留置カーテルを弄
ることはない。

・高橋　琢二様～血圧70台～90台、拡張期血圧46ｍｍHg。他バイタルサイン異常はないが活気のなさ、食事摂取量の低下みられている。

＜田名部Dr診察情報＞
・谷地　寿梨様～シクレスト開始後よりアカシジア症状があると訴えあり。臨時薬シクレスト中止、リスパダール追加、他同内容で処方となる。

・岡本　将孝様～臨時薬ミルタザピン中止、他同内容で処方となる。糖尿病あるが現在オランザピン服用中である為、今後中止していく方向性とのこと。

・袴田　将志様～臨時薬ルネスタ1⇀2mgへ増量、炭酸リチウム追加、他同内容で処方と
なる。

・小澤　和子様～臨時薬同内容で処方となる。

・小向　隆之様～臨時薬同内容で処方となる。

・小栗　健太郎様～本人より作業療法へ午前も午後も参加したいと希望あり、主治医より許可となっている。臨時薬トラゾドン中止、他同内容で処方となる。

・小向　美幸様～夜間早朝覚醒ありエスタゾラム追加、膀胱のヒリヒリ感訴えありレボフロキサシン追加処方となる。薬情は本人へ渡してよいと主治医より許可あり。

・太田　留美子様～本人より便秘傾向との訴えあり、臨時薬でアローゼン追加となる。本人より1月いっぱいは休職したいとの希望あり、診断書作成して行く事となる。薬情、採血データは本人へ渡してよいと主治医より許可あり。11/13 10:00退院、初外来は11/24(水)10:30で予約済み。

・中居　伊佐男様～臨時薬アムロジピン5→7.5mgへ増量となる。

＜皮膚科診察情報＞
・小栗　健太郎様～特変無し。同処置継続。

・大久保　恵様～腹部や両足の乾燥著明で痒みあり。デルモゾール軟膏と尿素クリーム処方。

・斎藤　いさ子様～特変無し。同処置継続。

・小笠原　久年様～特変なし。同処置継続。

・澤口　利香様～治癒にて終了。

・沼畑　宮子様～治癒にて終了。

・植村　末太郎様～体幹・四肢に紅斑あり。エピナスチン（20）1T服用中。プレドニゾロン（5）2T　朝夕食後7日分、デルモゾール軟膏3本処方となる。

・木村　邦司様～左第5趾発赤、腫脹、表皮剥離、滲出液あり。ゲンタマイシン軟膏1本処方となる。

・城前　実様～両足の乾燥著明にて尿素クリーム1本処方。

＜馬渡Dr診察情報＞
・宮崎　宏之様～処方変更あり。バルプロ酸減量。

・馬渡　照男様～処方継続。

・中村　栄作様～処方内容変更なし。DIVなし。500ml～600ml経口摂取に努めるように。

・鈴木　洋光様～処方内容変更なし。

・松ヶ崎　きみゑ様～処方内容変更なし。ケア会議の結果をDrへフィードバックするように。

・岩井　義雄様～処方内容変更なし。

・寺地　啓喜様～処方内容変更なし。

・植村　末太郎様～処方内容変更なし。バルーンカテーテル交換指示あり。

・菊池　智惠様～vdsにデエビゴ追加となる。

・向山　節子様～アリピプラゾール増量。外出希望あり。つきそい者がいるのであればokと。そのための電話連絡を本人は希望している。

・大村　アイ様～処方内容変更なし。

・類家　キン子様～処方内容変更なし。

・米田　敬子様～処方内容変更なし。退院支援を進めていく。外出や外泊なども。作業療法への参加を薦める事と。

・水梨　孝純様～定期薬変更なし。

・松岡　利貴様～指示変更追加等なし。

・大久保　恵様～処方内容変更なし。
　　　　　　　次回日赤受診時は、血糖値データを持たせること。
　　　　　　　食事の内容、間食の内容（どのようなものをどれくらい食べているか）も持たせるようにと。

＜新入院患者様情報＞
　①日　　時：令和3年11月11日 　11：38
　氏　　名：久保　ハナ（くぼ　はな）様
　生年月日：昭和19年6月12日　77歳
　病　　名：レビー小体型認知症疑い、統合失調症疑い
　性　　別：女性
　主 治 医：金Dr.（サポート医：田名部Dr）
　入院形態：医療保護入院
　病　　棟：東病棟Aユニット9号室

　＜経過＞
　R3年6月、認知症の鑑別診断を目的としておっとも脳神経
クリニックを初診。HDS-R16点、MRI結果脳梗塞を認め、認
知症と診断され抗血小板剤、抗認知症薬の投与を開始。
　介護申請を行い認知症対応型デイを体験利用したが、2回
目利用時には足が進まず入口で拒否し正式利用に繫がらな
かった。
現在の治療を続けていても症状は更に進行するのではないかと
の懸念があり、症状の進行防止を希望し、R3年9月13日当院
初診。レビー小体認知症疑いで薬物療法開始するが、自宅・
施設での介護拒否が強く、ここ10日間は食事も殆ど摂取でき
ない状況で衰弱しており、濃縮尿で尿臭も強く11/10外来受
診時点滴実施している。
　家族対応困難であるため入院治療希望されR3.11.11　
東Aユニットへ医療保護入院となる。

（方針）臨時薬は週明けまで処方せず様子みる。不穏不眠時はＩＦ使用。外来処方時、投薬による意識レベル低下も疑われた為。
（緊急時）救急搬送
（CS）B、オムツ持参
（売店）不可、差し入れ家族依頼
（車椅子）Aプラン自走
（義歯）上下総義歯
（コロナワクチン）2回接種済
（インフルワクチン）R3.10月済

②氏　　名：馬渡　澄雄様
　生年月日：昭和26年12月19日　69歳
　病　　名：アルコール依存症　
　性　　別：男性
　主 治 医：田名部Dr
　入院形態：医療保護入院予定
　病　　棟：東病棟Bユニット3号室

  ＜経過＞
　　令和2年4月24日当院受診しアルコール依存症治療目的にて当院1回目の入院となる(任意)。令和2年7月26日自宅へ退院。当院への通院を継続する予定であったが、退院後1度のみの通院で自己中断。その後も、兄夫婦と共に生活してたが、飲酒を再開。
　　令和3年3月18日酩酊状態で外出した際に、転倒。左大腿骨頸部骨折にて、八戸赤十字病院へ救急搬送され、翌日人工骨置換術を施行。しかし、離脱症状から、令和3年3月23日に同院精神科へ転科(医療保護入院)。
　　その後、徐々に落ち着き、再度断酒治療を希望したことから、令和3年5月13日アルコール依存症治療プログラム実施目的にて、当院2回目の入院となり、Ｒ3/9/17退院となる。取り組みは良好であった。
　　10/2初外来であったが体調が悪いという事で、兄のみ来院。退院した日に再飲酒をしている。兄と同居しているが、自室へ入ることを拒否され、食事を運んでも食べておらず、部屋には日本酒のパックゴミだけが増えてきている状態であり、服薬もできていない。便失禁もみられるようになり、基本的日常動作もままならない状態である。
　　このまま飲酒を継続することは身体的負担が大きい為、入院し加療する目的にてＲ3.11.11　東病棟Bユニットへ医療保護入院となる。

　※アルコールプログラム実施はすでに2回実施しており、退院後すぐに再飲酒しているため、実施しません。

（緊急時）救急搬送
（売店）10000円まで、兄より遠慮しないで買いなさいとお話あり
（洗濯）家族。毎週土15：30～16：00来院。
（義歯）上総義歯
（インフルワクチン）希望。予診表持参予定
（他科診・持参薬）なし

③日　　時：令和3年11月11日 　11：31
　氏　　名：竹洞　総子（たけほら　ふさこ）様
　生年月日：昭和49年4月14日　47歳
　病　　名：統合失調症
　性　　別：女性
　主 治 医：深澤Dr.
　入院形態：任意入院
　病　　棟：東病棟Dユニット20号室

　＜経過＞
　R3.9.23当院退院後は定期的な通院とデイケアを利用していた。2週
間程は定期的にデイケア通所していたが、些細な事で母様と喧嘩して
飲酒に至る事や薬を持参せずに突発的に他県へ行く事があり、家に戻ら
ず殆ど外泊している。衝動的に盛岡や弘前へ行き、飲酒していた様子。
2週間ぶりにデイケアへ来所した際は化粧が濃く、アクセサリーをつけて
派手な服装をしており、知人と会うと話していた。金銭管理も出来てい
ない様子で着物など高額な物を購入したと話している。
　本日来院時も二日酔いの影響もあり、他覚的には多弁さはないものの
気分の高揚や活動性の亢進、過敏性の亢進あり。また苛々感や衝動行為、
逸脱行為などの精神症状も悪化しているため、入院治療を勧めると本人
の同意を得たため、東病棟Dユニットへ任意入院となる。

（緊急時）救急搬送
（売店）利用可能・制限なし
（洗濯）業者
（義歯）なし
[bookmark: _GoBack]（インフルワクチン）希望
（他科診・持参薬）なし


 
 
 



