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＜病棟連絡事項＞
・家族の直接面会時には、一律にNEAR法を実施するのではなく、面会家族の体温や健
康状態の確認をはじめ、渡航歴ならびに感染接触リスクの確認を行い、必要性に
応じて検査を実施するようにしてください。（八戸市在住：近隣を含む場合、問題な
ければ検査の必要はなし）面会時、防護服は着用してもらって下さい。

・3/24（木）10：00～15：00まで、給与計算ソフト「タイムプロ」のバージョンアップ作業があります。作業に伴いサーバーが再起動する場合があります。
その際「電子カルテ」「WIZ」には影響はありません。
「みんなの書類フォルダ」に入っているものについては作業中のデータが保存されない場合がありますので、一旦、デスクトップ等に移してから作業していただくようお願いいたします。

・3月15日(火)に行われた 八戸シティ法律事務所　弁護士　木村哲也氏による
「人権擁護について」の法人研修の出欠の確認をお願いいたします。
ZOOM配信での研修となりましたが、登録が本名でないため特定できない方や、事前登録していても当日不参加となっている方が数名いました。
添付ファイルをご確認のうえ、視聴したのに不参加となっているなど、お心当たりのある方は3/27までに教育委員担当者まで、連絡いただきますようお願いいたしす。（添付はWIZ掲示板確認）

＜東病棟入室状況＞
【入院】
・佐京　孝成様：東A14号室

【居室移動】
・木野　貢様：東D19号室東A13号室
・川崎　隆志様：東A14号室東D19号室

【救護区分】
・中里　和弘様：担送護送

＜患者様連絡事項＞
・川崎　隆志様～コロナワクチン3回目実施。

・小笠原　久年様～不穏時リスパダール内用液（1）1P　5回分処方。

・木野　貢様～デルモゾ―ル軟膏2本、ヘパリン類似物質クリーム1本処方。

・田中　文男様～フェルビナクスチック1本処方。

・坂本　和子様～主食手づかみで食べている事あり、昼よりおにぎりへ変更。

・久保　ハナ様～Ba定期交換指示あり実施。

[bookmark: _Hlk62478463]＜隔離・身体拘束患者様状態報告＞
・宮崎　宏之様～午前・午後1時間の開放観察実施。開放観察開始後よりホール内奇声を発することや他者の私物を弄る等の迷惑行為あり、早めに開放観察終了している。室内での奇声や徘徊はない。引き続き精神症状や身体症状の変化に注意して観察を行い、早期の処遇改善を目指し、看護介入・観察を行っていく。

・澤口　利香様～身体拘束中。朝食後～16時までミトン・両下肢拘束解除。各食全量摂取。不穏行動や操作的な発言は無い。夜間覚醒し浅眠だったと話しており、服薬調整している。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。

＜要注目患者様情報＞
・竹内　礼子様～時折、独語聞かれているが表情は穏やか。他者干渉や不穏はない。食事に集中出来ない様子あるが、米飯おにぎりにすると食べる事あり。夕～軽々食（小さいおにぎり2個）へ変更。

・岡本　将孝様～車椅子乗車し、ホールにて過ごされている。スタッフの声掛けには表情は冴えないが返答することできている。

・久保　ハナ様～体温：37.4℃で経過。他バイタルサインの大きな変動はなし。
	Ba内の詰まりや尿漏れあり。また膿様なものと帯下もあり。そのため、定期のBa交換実施している。

・坂本　和子様～喘鳴や呼吸苦の訴えはない。バイタルサインの異常もなく経過。悲観的な言動や妄想様の事を訴える事もない。

・嶋守　敏雄様～覚醒状態悪く、各食不食。声をかけると開眼したり小声で返答はするも終始傾眠がちで過ごす。バイタルサインは大きな変動なく経過。指示の点滴はトラブルなく施行中。血糖値は300台で経過。指示のスライディングスケールに従っている。

＜小柳Dr.診察情報＞
・坂本　和子様～やわたクリニックからの持参薬は当院処方へ切り替え。クリアナール（200）中止となり、その他同内容で処方済。

＜深澤Dr.診察情報＞
・澤口　利香様～朝方に落ち着かなくなると訴える。レボトミン(25)1Ｔ 1×就床前に
追加。インチュニブが2→3Ｔへ増薬。他は同内容で7日分処方となる。
★拘束の解除時間拡大についても改めて確認。
・下肢・ミトンは明日3/24～終日解除。
・上肢は午前午後食後から1時間ずつの開放時間となる。
とりあえずは1週間これで様子観察し、徐々に拡大時間を延ばしてく方向となる。
[bookmark: _GoBack]
・飯田　修子様～夜間の様子や3/21の転倒の件もあり、3/24～レボトミン(25)6→3Ｔ、オランザピン(10)2→1Ｔへ減薬となる。精神症状に変動があった時には今まで通り頓服薬で対応していくようにとの事。

嶋守　敏雄様～覚醒不良が続き各食摂取出来ていない事やin-outについて情報提供し以下の指示あり。
・持参薬は内科薬以外は全て中止。
・臨時薬のバルサルタンとジャヌビアは継続。ビムパット(50)2T 2×朝夕は本日で中止 。
・点滴が本日2本追加で3/24～3本/日キープ。
・血糖測定とスライディングスケールでのインスリンは継続。血糖値の変動に注意してみていくようにと。
・3/24 採血・尿検査・CTの指示。

・船木　惠美子様～北病棟への見学もしてくように主治医より話があり。臨時薬の追加処方はなし。

・竹洞　総子様～夜間はまだ誰かに見られているような感じはあるとの事。臨時薬は同内容で7日分処方となる。
3/31ゼプリオン(100)1キットの指示受け済み。
退院に関して本人より話があり。退院先は自宅を希望しているも、今までの母様との折り合いもあるため、母様に相談してからになる事を主治医より説明し、了承は得られている。

・中山　真由美様～ゼプリオン(100)1キット 3/24処方済み。

＜新入院患者様情報①＞
日　　時：3月23日　 13:22
　氏　　名：佐京　孝成（さきょう　たかなり）様
　生年月日：平成16年4月30日　17歳
　病　　名：広汎性発達障害
　性　　別：男性
　主 治 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
　＜経過＞
　H23年10月にめまいや頭痛が出現したことから、青森労災病院小児科で脳波検査を受けた結果、局在関連性てんかんと診断を受け継続した治療を受けていた。発達障害者センターに相談を行い、発達障害の診断を受けたが治療はせず。小学校も普通学級に所属していた。徐々に落ち着きのなさや粗暴行為などがみられてきたことから、H26.4.11芙蓉会病院を受診して発達障害の診断を受け治療を開始。小学校4年時に八甲学園へ入所したことに伴い、青森第二養護学校に転校。中学2年生時に八甲学園内で職員に対する粗暴行為がみられたことから、八甲学園を退所。その後、八戸市へ帰郷し八戸第二養護学校へ転校となっている。八戸高等支援学校へ進学。人数が多いところや音への過敏性、対人関係などから苛々感が出現し、物に当たり自身がケガをすることや学校を早退することも多い。芙蓉会病院への通院が難しくなってきたため、当院への転医を希望。R4.1.19当院初診。R4.2.12母様とともに来院。学校で特定の生徒から嫌がらせを受け途中で下校しそれ以降は登校していない。
睡眠状態も不安定で今後、感情のコントロールが困難で、自傷行為も繰り返し行うことから症状改善目的のため加療目的にて、R4.3.23　13：22東病棟Ａユニットへ医療保護入院となる。
