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＜病棟連絡事項＞
・研修案内がきています。
第6回ＣＣＲＩセミナー「急性期で使用される薬剤の疑問を解決」の案内がきていま
す。興味・希望する方はどうぞとのことです。

＜入院・入室状況＞
【入院】
・吉田　貞男様～東合併症室　

・佐々木　雅猛様～東B3号室

＜患者様連絡事項＞
・安達　貴浩様～右足内出血・疼痛あり。足2Rレントゲン実施し骨折所見なし。

・飯田　修子様～セフジトレン・ロキソプロフェンNa追加4日分処方。

・高橋　桃子様～内服困難時スキップ可能（田名部Dr指示）。

・鈴木　徳美様～内服困難時スキップ可能。

・青木　文男様～主治医不在のため田名部Dr処方。リバスチグミンテープ3日分処方。

・上関　孝三様～ヒューマリンRミリオペン　1本処方。

・中山　真由美様～シアノコバラミン、ヒアルロン酸点眼液各1本処方。

・種市　由次郎様～退院支援実施。南山苑入所や介護区分変更意向あり。娘様がケアマネと相談した結果について入電ある予定。
　　　　　　　　　8/29　コロナワクチン4回目接種予定。

＜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。開放観察中他者へ対する迷惑行為頻回でスタッフ介入にも自制出来ない為早めに開放観察終了としている。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。

・袴田　将志様～20：00～6：00　時間隔離中。飲水ペースの早さ、洗面所での飲水行為あり介入している。介入に対する易怒性や粗暴行為なし。妄想発言あるも眼光鋭さや不穏さなし。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。

・和田　昌様～終日隔離中。断続的に大声・壁叩き見られている。スタッフ説明にも理解悪く同行為繰り返している。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。

・泉山　昌康様～終日隔離中。自室で静穏に過ごされている。対面時、隣室者の壁叩き不満訴えあるも不穏・興奮なく穏やか。更衣希望あり対応。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～身体拘束中。10時拘束一時解除行い開放観察開始。他患者と交流され不穏・興奮なく過ごす。14時開放観察終了に伴い再拘束促すも拒否・抵抗無く応じている。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。

＜要注目患者様＞
・鈴木　徳美様～時折湿性咳嗽あり、その都度吸引にて淡黄色粘稠痰回収。酸素飽和度95％前後にて経過。血圧80～90台と低値以外はバイタルサイン特変なし。声掛けにて小声で返事あるも発語自体はほとんどなし。食事は咽込みあり、状態見ながら介助にて1/2～2/3摂取。

・山日　文様～食事は促しで1/4程度摂取するもその後拒否あり。摂取後はベットで臥
床し休まれており、声掛けには穏やかに対応されている。

・北山　友子様～発語や体動なく追視のみ。体温37.3℃、他バイタルサイン特変なし。排尿量少なく、水様～粘液便持続。腹部全体的に硬く、中心部腫脹あり。仙骨部褥瘡悪化傾向。

・板橋　ちよ様～覚醒やや不良で食事量低下傾向あり、1/4～数口で摂取。バイタルサイン・意識レベルは特変ない。状態悪化へ注意していく。
[bookmark: _GoBack]
＜菅野Dr患者様診察情報＞
・和田　昌様～臨時薬レボトミン50㎎×2追加処方。8月31日定期薬よりバルプロ酸800mgから600mgに減量。眠前のオランザピン中止になりレボトミン50mg×3錠に増量となる。

・下村　洋子様～ロナセンテープ中止、臨時薬ビペリデン塩酸塩錠１ｍｇ「ヨシトミ」 2 錠 リスパダールＯＤ錠１ｍｇ 2 錠 1日2回　朝夕処方となる。食事軽食ハーフに変更。点滴同内容で9/5までの指示。

・中居　敬悦様～家族より面談希望あり。9/9　14：30　特診で面談予定となる。

・島脇　法依様～処方変更なし、病棟移動可の指示。

＜新入院患者様情報①＞
　日　　時：令和4年8月26日　12：23　
　氏　　名：佐々木　雅猛（ささき　まさたけ）様
　生年月日：昭和40年10月6日　57歳
　病　　名：統合失調症
　性　　別：男性
　主 治 医：田名部Dr.
　入院形態：任意入院
　病　　棟：東病棟Cユニット

　＜経過＞
　　スワンクリニックにて、糖尿病、高血圧症、脂質異常症で通院中。
　幻聴や被害妄想等の精神症状も以前から指摘されていて令和2年4月
　から八戸赤十字病院精神科に通院を始めるが、1か月程で通院は自己
　中断している。R3年になり精神症状が悪化し耳鳴りや幻聴、外出時
　に「陰険な目で見られている」と感じることがある。これらの症状は
　2年半位前から持続していた。R2年１月に南部病院に入院していたが
　その際も「同じ部屋の人からいろいろ言われたから退院してきた」と
　いうことがあり、嫌がらせをされるということがその頃から多くなっ
　ていた。令和3年10/13症状改善希望され当院初診。統合失調症にて
　服薬治療継続していたが毎回受診時に眩暈の訴えあり。最近は2日に
　1回は転倒すると訴えあり脳波、頭部CT実施しているが異常所見なし。
　R4.7/6受診時に「引越しをしたことにより、車から叫ばれることは
　無くなったが、自宅のポストや小屋を勝手に覗いてくる人がいる。
　自宅内の修繕を大家に依頼し、修理してもらっているがそこに勝手に
　入ってくる人がいる」等と話され、自身で民生委員に相談しており、
　初めの頃は話を聞いてくれていたが、徐々に態度が変わり「ぱっぱと
　歩け！」等と厳しく言われることが増えてきて精神的に辛くなって
　いる。2日に1回程倒れていることや勝手に家に入ってくる人もいる
　こと等から、短期間でも良い為入院治療希望あり。
　　休息目的にてR4.8/26東病棟へ任意入院となる。
　
【血糖測定】3検

＜新入院患者様情報②＞
　日　　時：令和4年8月26日　12：44
　氏　　名：吉田　貞男（よしだ　さだお）様
　生年月日：昭和14年4月8日　83歳
　病　　名：うつ病エピソード
　性　　別：男性
　主 治 医：馬渡Ｄｒ
　入院形態：医療保護入院
　病　　棟：東病棟合併症室

＜経過＞
　八戸市にて長男家族、妻と同居。
　R4.6.24深夜、寝付けない、眠れないとの訴えあり。翌25日
に精神科当番病院であったさくら病院を受診。診察の結果、認
知症の可能性があると説明され、当センターでの鑑別を進めら
れて相談に至る。
　R4.5月頃より、筋力の低下から体が華奢になって気になった
為、あらい整形外科を受診。診察の結果は特に問題なかったが、
同時期より「長く生きる事ができない」「息絶えるんじゃない
か」と先の事を考え、不安を訴えることが多くなっていた。現在
では細かい事や様々なことが気になり、周囲の説明を受け入れら
れずに何度も確認する事が増え、家族は会話のしにくさや話の
くどさ、不安感の強さを感じていた。また、日課だった散歩もし
なくなり、歩幅の狭さも目立つ。6月に入り車も廃車にし、外出
する事も少なくなり、殆ど庭先や自宅内で過ごすようになって
いる。長男様から見ると、食事・排泄・入浴や日常生活上の事は
一人で出来ており、物忘れに関しては年齢相応に感じるとのこと。
　7月15日より歩行状態不良、7月18日体動困難にてうつぶせに
なっているところを家人が発見して青森労災病院へ救急搬送、うつ病
からくる認知症の診断受ける。点滴や日常援助にて体動困難は
改善したが、被害妄想や見当識障害などの言動あり。入所までの
環境調整目的で転院依頼あり、本日受診。生活環境調整を主な目的と
して令和4年8月26日　東合併症室へ任意入院となる。

かかりつけ：岬台医院　便秘　便秘改善、胸やけの薬
　　　　　　長谷川心血管クリニック　高血圧、高脂血症、糖尿病
　　　　　　はちのへハートセンタークリニック　心臓カテーテル
　　　　　　検査年1回→同院にてR3年にステントを入れる手術歴あり。　　
【血糖測定】3検
【連絡先】吉田　晴彦
080-3323-2963①
【緊急時】救急搬送
【CS】B-①
【売店】5000円/月
【車椅子】Aプラン自走
【コロナワクチン】3回目まで済（おそらくR4.2）、4回目希望。佐藤JGMへみなしで施行了解得ている。後日接種券持参予定
【退院支援】8/9　新規介護認定調査済、結果まち。介護度おりたら施設入所進めていく。退院までにADL改善したら、ﾃﾞｲｻｰﾋﾞｽやｼｮｰﾄｽﾃｲ使って自宅受け入れも積極的に考えたい。
