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＜病棟連絡事項＞
・特記事項なし。

＜入室状況＞
【入院】
・佐々木　利作様～東病棟Cユニットへ入院となる。
【部屋移動】
・笹川　キミヱ様～東C5→東合併症室
・竹内　恒子様～東合併室→東C5
・塩倉　一輝様～東A13→東A9
・袴田　将志様～東A9→東A15
・丹内　栄子様～東A14→東C5
・齊藤　光枝様～東A14→東B1

＜患者様連絡事項＞
・笹川　キミヱ様～内服止め、点滴2本/日開始（5/13まで）。家族連絡済、DNAR再確認している。

・竹内　恒子様～採血結果K緊急値。グルコンサンＫ細粒４ｍＥｑ／ｇ　カリウム　1ｇ/包 3 包  1日3回　毎食後　7日分本日から処方。また食事形態全粥・極キザミ・MCTゼリー毎食付へ変更となる。


＜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時間ずつ開放観察実施。一時的に奇声を上げる事はある。開放中は他者の私物弄りや迷惑行為があるため早めに開放観察終了している。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。

・三浦　英男様～終日隔離中。午前午後2時間ずつ開放観察実施。ユニットに出る事はんなく臥床して過ごす。壁叩きは断続的にあり。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。

・青木　昭弘様～帰宅願望や自室から出たい事を何度も訴え、説明にも理解を得られず、ドア蹴り、壁叩き、頭突き等を繰り返す。四指示にて筋注実施後も落ち着かず11：00より身体拘束開始。身体拘束後は対面時、落ち着いているも拘束帯を取るようスタッフに何度も訴える。拘束後より腹満あり尿器を使用するも自排尿できず指示にて16：00導尿し排尿を確認。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。

・塩倉　一輝様～今朝より他者の言動、行動に対する被刺激性の亢進著明にみられ、スタッフ対面時にも被害的言動見られていた。11：00主治医来棟し直接患者へ病状、治療継続について説明するが「今すぐ死にたい、縄が1本あれば出来る」等希死的言動聞かれ「麻酔とかで眠らせて下さい」と訴え有り。主治医、看護師より筋肉注射施行提案すると一時的に拒否するが説明、訴え傾聴にて了承している。その後療養環境を調整する等対応し一時的に易怒性・興奮は消失していたが再度精神症状の増悪見られ主治医提案にて本人隔離処遇へ同意し16：25隔離開始となる。

・袴田　将志様～16：20　衝動性や興奮、飲水欲求が軽減したため、隔離終了となる。

＜要注目患者様情報＞
・和田　昌様～対面時のにやつきはある。他者より大声を上げられたりしているも粗暴性や易怒性はなく経過。
・塩倉　一輝様～隔離開始後より希死的言動や突発的な行動はなく経過している。表情の変化はほとんどなく淡々としている。

・齊藤　光枝様～環境変更目的にてBユニットへ移動。希死念慮はなし。衝動的な行動もなく経過。

・小栗　健太郎様～表情の変化は乏しい。夕方に「頓服下さい・・・しんどい。」と訴えあり不穏時薬を服用する。
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＜入院患者様情報＞
日　　時：令和4年5月10日　　11:48
　氏　　名：佐々木　利作（ささき　りさく）様
　生年月日：S16.1.13生(81)
　病　　名：中等度アルツハイマー型認知症
　性　　別：男性
　主 治 医：深澤Dr.　
　入院形態：医療保護入院
　病　　棟：東病棟Cユニット

　＜経過＞
72歳で仕事を退職後徐々に、水道蛇口の閉め忘れや物忘れが認められていた。おっと
も脳神経クリニックを受診しアルツハイマー型認知症疑いにて抗認知症薬を処方され
通院継続していたが自己中断。その後もゴミ出しの曜日を間違える事や、ウォーキン
グに出かけた際に道に迷い警察に保護される等の記憶障害、見当識障害が悪化しR1年
7月はちのへファミリークリニック受診し、認知症の治療を再開。R3年4月頃より、
認知機能がさらに低下、同年5月6日には、息子の車の窓ガラスを鈍器で割る行為が
あった。妻へ激怒し壁を蹴ったり暴れたりする等警察が介入することが続いた。かか
りつけ医より紹介を受けR3.6.29当院初診。徘徊や易怒性、逸脱行為などの症状が持
続しており、入院治療を希望しR3年7月13日当院一回目の医療保護入院となる。入
院後は　薬物療法により精神症状は落ち着き、R3年9月26日自宅へ退院となる。そ
の後は外来へ定期的に受診し経過していた。R4年5月1日、日中に突発的に叫ぶこと
や妻様へ「殺すぞ」等の暴言もあり、ショートステイでは夜間2：00～30分間程度叫
んでおり、同室者よりクレームが入っている状態。今後、施設入所も見据え、薬剤
調整・環境調整目的にて本日11：48東病棟Cユニットに医療保護入院となる。
