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＜連絡事項＞
・5月3日（火）から5月5日（木）のモーニングミーティングはありません。

部署内での周知をお願いいたします。
＜患者様連絡事項＞

・泉山　紀子様～昨夜から咽頭痛、鼻汁、咳嗽、嗄声の訴えあり。主治医に報告し、PL配合顆粒1g 3P 3×1/毎食後 5日分、オラドールトローチ(0.5) 15錠 1日3～6回 1回1個処方となり、本日朝食後より内服開始しています。
・山本　真智子様～本日10:00母の迎えあり、自宅に退院となっています。
・坂本　福子様～西病棟からの患者様2名転入の為、301号室から306号室に転室しています。
・北村　奈美様～退院時の薬11日分処方となっています。（5/6（金）14:00退院）
　　　　　　　　　　　白山台メンタルクリニック5/17（火）15:30予約済
　　　　　　　　　　　※紹介状、お薬手帳、当院処方薬の残薬を持参して下さいとの事。

・岡本　将孝様～本日西病棟Bユニット21号室から北病棟301号室に転入となっています。また、ラツーダ(20)1錠 1×1/夕食後7日分処方となり、本日夕食後～内服開始となっています。
・吉田　守幸様～本日西病棟Bユニット30号室から北病棟301号室に転入となっています。
・森田　清助様～「まゆすい」竹ケ原様から、先日予定していた訪問調査の時間変更の依頼あり。5/2(土) 15:30～に変更となり、医事にもオンライン予約時間変更の連絡をしています。調査の際にはスタッフからも聞き取りを希望との事です。
＜要注目患者様＞

・坂本　福子様～転室に対する不満の訴えはなく、荷物の整理や清掃を積極的に行っています。午後には他者の行動を逐一スタッフに知らせ、意見する場面見られています。手指のささくれによる苦痛などの訴えも聞かれていますが傾聴にて落ち着いています。
・小笠原　文人様～詰所前の廊下で独語、奇異的な動作、衣類の管理要求と理解困難な要求言動あり。女性患者様とふざけて頭突きをし、他者の独語に対抗する様に声高な独語をして、他患者様の精神症状への影響も見られています。
・泉山　紀子様～多弁性あり。洗顔フォームや化粧品などの購入希望も多く、また母の四十九日に、お参りに行きたかったなどの要求を、頻回に来詰してスタッフに話し掛ける行動が見られています。
＜転入患者様情報＞
氏　　名：岡本　将孝（おかもと　まさたか）様

生年月日：昭和29年7月1日（67歳）

病　　名：うつ病

性　　別：男性

主 治 医：田名部Dr.

入院形態：R3．10．13医療保護入院→R3．12．21任意入院
＜経過＞
H25年4月頃、職場の業務が多くなり残業が増加し抑うつ感、悲哀感、食欲低下、不眠症状が出現。H25.4.18当院初診し同日1回目の入院（任意）となるが翌日には退院。

R2年大腸がんの為日赤で1度手術実施。肺転移あり市民病院で2回手術を行っている。

R3年7月頃より、不眠症状、パニックが生じR3年9月退職。R3.10.12行方不明となり警察が捜索。「死にたいと思った」と希死念慮も聞かれていた。翌10.13当院受診し東病棟に医療保護入院。　　　　　　　入院後は食事摂取できず臥床経過。10/14～10/20まで点滴実施。食事もメイバランスミニのみ。　10/20より徐々に食事摂取し始め全粥、みそ汁を摂取出来ている。11/13西病棟へ転入。転入時環境変化の為か排泄処理が出来ず介入する事もあった。不安感訴えOT参加にも消極的であったが徐々に参加（体調に合わせ午後に参加する事もあるが1回/日出席）している。11/25より食欲改善、主菜も提供し、概ね全量摂取している。主治医より外出泊訓練の指示あるも不安感からなかなか実施出来ずにいたが、12/11～12に1回目を実施。妻様が外泊中散歩に連れ出し、「頭を使って欲しい」とスマホを持参（使用許可有）するなど、やや過干渉的で、帰院後には疲労感の訴えが聞かれる。次回の外泊訓練は未定となっている。
「できない。」と訴えながらも、支障なく日課は行っていた為、R3．12．22西病棟より北病棟へ転入となる。洗面等は行えており、入浴の着替えの準備は声掛けで行い、食事も全量摂取していた。一時的に不眠訴えていたが、薬剤調整にて睡眠確保できている。しかし、R4．2．24頃より、「できない。」と訴える事が増え、午前中はＡＤＬ全介助　～一部介助、午後になると自力歩行されるなど日内変動あり。さらに歩行拒否するようになり、車椅子のレンタル開始。徐々に罪業妄想も酷く、身体に力を入れ動かず、食事や水分も少ない為排便みられず、排尿も1日2回に減少。うつ症状の悪化、食事摂取量・ADL低下にてR4.3.16北病棟より東病棟へ転入。点滴治療を行い、栄養状態の改善と抑うつ感軽減傾向の為、R4.4.11東病棟より西病棟へ移動。拒食傾向は依然持続しているが促しには応じる様子も見られる。表情の冴えなさは依然として続いており、悲観的言動もあるが希死念慮はなし。レンタルの車椅子は使用せずに自力歩行し、たまに便失禁あるもADL自立しているため、R4．4．30本日、北病棟へ転入となった。
食事：自立　拒食、食事摂取量の低下あるが促しで摂取。
義歯：上下あり、自己管理。
排泄：便失禁時一部介助（最終排便R4．4．27）
清潔：自立（最終入浴R4．4．29）

睡眠：良好
洗濯：家族
●コロナワクチンは3回接種済み（①2021/6/4②2021/7/5③2022/1/25）（用紙確認未）
　インフルエンザワクチン接種済み2021/11/11

●拒薬時は経過観察の口頭指示あり（現在拒薬無く経過）。

●抑うつ改善の為、服薬調整中。
●臨時薬：R4．5/10(火)Ｖｄｓまで処方あり。本日処方ラツーダ5/6(金)夕食後まで処方。
●頓服薬：不穏時）レボトミン(5)1T
不眠時）ブロチゾラム(0.25)1T
便秘時）ピコスルファート
　
氏　　名：吉田　守幸（よしだ　もりゆき）様

生年月日：昭和38年4月17日（58歳）

病　　名：統合失調症

性　　別：男性

主 治 医：田名部Dr.
入院形態：R3.12.29　任意入院
＜経過＞

　当院外来通院中。R3.12.22訪看「ふくろう」中里様より2週間程前から歩行困難となっていると連絡あり。同日訪問した際、歩行不安定持続、麻痺はないが、怠さが強く、危険な状態であった。兄と高齢の母2人がかりで見ている。R3．12．29「ふくろう」スタッフより、昨日も転倒をしていたとの事で、診察をして頂けないかとの問い合わせあり。主治医に報告し、14:00来院。診察にてご家族・本人より入院希望あり。御本人様の入院加療への同意を得て、東病棟に任意入院となる。
入院時歩行不安定で杖歩行。1/5夜間前額部ぶつけ裂傷し、以降歩行器使用となる。1/22食物（常食）喉に詰まらせ意識レベル低下。吸引等処置後市民病院へ搬送する。結果異常は無く意識レベルも改善している為同日帰院している。2/1東→南、4/11南→西に転入。

　4/17　38℃台発熱、食事の際むせ込みあるも呼吸器症状はなく内服にて解熱。以降不調訴えはなく経過。活動性に乏しく、臥床傾向にあり食事もホールにて摂取。現在むせ込みはなし。転入当初飲水行動目立っていたが、発熱前後から飲水行動は目立たず経過。
食事：自立　、パン麺禁、粥（軽食）キザミ、全トロミ
義歯：なし（作成したが自宅内で紛失）
排泄：自立、歩行器使用でトイレ移動。寝衣汚染時対応（最終排便R4．4．26）
清潔：一部介助（最終入浴R4．4．29）

睡眠：良好
洗濯：CSセットB　紙おむつ②
買い物：上限ないが買い過ぎない程度で売店利用可。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
●緊急時：救急搬送希望

●コロナワクチン：2回接種済（11/11）、3回目5/11以降（用紙届いていない）

●インフルエンザ摂取希望なし

●既往歴：Ｈ27水中毒　Ｈ29脳梗塞　（日赤病院）

●臨時薬：R4．5/10(火)Ｖｄｓまで処方あり。
●頓服薬：落ち着かない時）リスパダール内用液（1）1P
便秘時）センノシド錠（12）2T
発熱時）カロナール（200）2T（38.0℃以上）
