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＜病棟連絡事項＞
	

	


・今年度の忘年会中止が決定いたしました。

・本日予定していた東病棟におけるコロナ感染シミュレーションは延期となります。

＜患者様連絡事項＞
・上関　孝三様～小栁Dr.診察にて、明日より点滴内容変更、ソリタT3中止し生食開始。内服薬は全て中止とする。

・矢羽々　栄三郎様～船場Dr.診察にて、点滴９日分継続処方。食事摂取困難のため、しばらく点滴を継続していたがが、そろそろ栄養管理を検討するよう指示あり。

＜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時間ずつの開放観察実施。女性部屋への他室侵入あり介入するが制止出来ず早めに開放観察終了している。自室での不潔行為や自傷行為なし。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。

・袴田　将志様～終日隔離中。会話調の独語、妄想言動あり。粗暴性もなく過度な飲水要求なく経過している。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。

・安達　貴浩様～終日隔離中。午前・午後2時間ずつ開放観察実施。スタッフや他患者に対し被害的な言動あり。声をやや荒げることあるも粗暴行為はなく経過している。明日より10：00～16：00に開放観察時間拡大。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。

・松村　真衣様～終日隔離中。スタッフや他患者に対し攻撃的になる場面も見られ、ドア蹴りや壁叩きも見られている。また、拒薬も一時的にみられ、スタッフを交代し対応している。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。

・北向　政美様～終日隔離中。出窓に登りマットレスに向けジャンプする奇異行為有り。スタッフ対面時表情の変化に乏しいが妄想発言や身体不調の訴え無し。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。

・青木　昭弘様～身体拘束中。他患者様に感化され、一時的に怒声があるも数分後には落ち着かれている。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＞
・山本　嗣教様～頻脈持続もその他バイタルサインの異常無し。痰鳴あり適宜吸引施行。13：30酸素3L→2Lへ変更。その後も酸素飽和度95％以上キープ出来ている。経管栄養トラブル無く実施。

・上関　孝三様～各食数口摂取。痰鳴は無いが、口腔内出血塊あり除去。バイタルサインの異常や点滴トラブル無し。反応の乏しさあるも全身状態著変無し。

＜新入院患者様情報＞
　日　　時：令和4年11月15日　11:19
　氏　　名：本澤　みどり（もとさわ　みどり）様
　生年月日：昭和14年6月12日　83歳
　病　　名：アルツハイマー型認知症
　性　　別：女性
　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＞
　平成30年頃より、本人の物忘れが出現。以降徐々に進行し、日にちの曖昧さや夫や自分の薬も管理が出来なくなる状況であった。R2年10月、夫の三戸中央病院メンタルヘルス科受診し脳血管障害を伴うアルツハイマー型認知症の診断を受け継続通院していた。R4年8月24日コロナウイルス感染症に罹患。以降急激に認知機能が悪化。同年9月頭頃からは摂取しないにも関わらずパンをちぎって周囲に散らかす、オムツを使用しているが就寝時に尿意・便意を感じるとオムツを外したりトイレではない所で排泄をする、デイサービスのない日でも玄関で迎えを待ち続けるといった状態が出現。息子様が対応に疲弊し、当院へ入院の希望あり。R4.11.19症状改善目的にて、東病棟Ｃユニットへ医療保護入院となる。
　
【緊急時】当院
【CSセット】Bプラン、オムツ②
【コロナ】3回済み→8/24コロナ感染、4回目希望あり
【インフル】希望あり
【持参薬】三戸中央→当院処方へ
【他科受診】なし
【売店】なし


日　　時：令和4年11月15日　13：32
　氏　　名：鳥越　信廣（とりこし　のぶひろ）様
　生年月日：昭和30年2月16日　67歳
　病　　名：アルコール使用障害
　性　　別：男性
　主 治 医：田名部Dr
　入院形態：任意入院
　病　　棟：東病棟Dユニット
　
　＜経過＞
　今年の7月にたこつぼ型心筋症にてペースメーカ―の植え込み術を行っている。その際に三沢市立病院に20日ほど入院しており、喫煙も断酒もしていたが退院後飲酒のみ再開。飲酒量も増え始め、酩酊しゴミ箱に排尿する等の行動もあり、心配した家族が治療の希望をあおぞらクリニックへ受診相談したところ当院勧められ、入院加療の希望にて相談ある。現在は不動産行を自営で行っており、１階が職場となり、2．3階部分は住居となっており長女とその子供、次女夫婦と本人と妻にて暮らしている。自分で自覚するアルコール問題はなく、家族が心配している為入院もやむなしと考えている。入院自体に抵抗はないが、家族の思いを汲んでアルコール依存症治療プログラム導入での断酒目的にて、東病棟Ｄユニットへ任意入院となる。

【退院先】自宅
【コロナ】ワクチン４回接種済（9月頃）
【インフル】11/14接種済
【洗濯】家族（週１回）
【売店】利用可（制限なし）
【他科薬】あり（３ヶ月分）
ペースメーカー装着（次回R5.6月検査）
※スマホ、テレビ使用許可あり
※ＤＭあり　血糖測定朝食前１検　朝食前にトレシーバ注４単位


　日　　時：令和4年11月15日　14：00
　氏　　名：中村　てるゑ（なかむら　てるえ）様
　生年月日：昭和8年12月20日　88歳
　病　　名：アルツハイマー型認知症
　性　　別：女性
　主 治 医：小栁Dr
　サポート医：馬渡Dr
　入院形態：医療保護入院
　病　　棟：東病棟Cユニット
　
　＜経過＞　　
　ケアマネージャーより入院を含めた受診相談あり。2、3年前にマナクリニックにてアルツハイマー型認知症と診断され抗認知症薬服用していたが、1年位前にふらつき歩けなくなったことを機に中止となっている。てんかんの薬、降圧剤、リウマチ、認知症も含めて現在は主治医は一括して高橋医院で診てもらい処方や点滴の指示を出して貰っている。現在、長男と孫の3人暮らし。手引きで歩行可だがほぼ寝たきりで要介護５。会話も通じず、排泄の場所や排泄の仕方が分からず粗相することが多い。食事が摂れないことが多く、アイスなど好きなものや柔らかいもの、おはぎは細かくすると1/2～1個、市販のぞうすいは1つ食べるが、肉や魚はしゃぶって線維を残して出してしまう為、全体的に水分や食事摂取量が少なく週2回訪問看護に来てもらいその都度ソリタT3 500mlの点滴を1本行っている。介護度が高く、家族での対応が困難となってきており、身体管理と環境調整目的にて、東病棟Ｃユニットへ医療保護入院となる。

緊急時：当院対応
CSセット：Bプラン①
売店：5000円/月
義歯：総義歯
コロナワクチン：4回接種
接種日確認中
インフルエンザワクチン：接種済　接種日確認中
車いす：自走レンタル


　日　　時：令和4年11月15日　15：07
　氏　　名：小保内　沙彩（おぼない　さやか）様
　生年月日：平成元年6月23日　33歳
　病　　名：神経症
　性　　別：女性
　主 治 医：菅野Dr
　入院形態：医療保護入院
　病　　棟：東病棟Dユニット
　
　＜経過＞
　みかわ神経内科にて神経症の診断で通院加療中。職場でのストレスが原因でR3年6月からは休職している。休職期間中であるR3年8月とR4年10月末頃に強制性交の被害にあっており、1度目の被害についてはR3年9月に警察に相談済み（詳細不明だが薬を飲まされて動くことができなかったと話される）。2度目の被害については、加害者が1度目の被害について知っている友人であった。約1年間の間に2回も強制性交の被害にあったことで気分の落ち込みや食欲低下があり、ここ1ヶ月で体重が５ｋｇ落ちている（現在39kg、身長は150cm、もともとの体重は50kg程度）。食事については食パン一枚とお菓子、ジュースのみ摂取。睡眠についてもムラがあり中途覚醒や早朝覚醒もあり。八戸保健所に相談したところ入院加療を勧められ、かかりつけのみかわ神経内科より当院紹介。R4.11.15症状改善目的にて、東病棟Ｄユニットへ医療保護入院となる。

[bookmark: _GoBack]　日　　時：令和4年11月15日　15：53
　氏　　名：松田　健（まつだ　たけし）様
　生年月日：昭和41年12月29日　55歳
　病　　名：アルコール依存症、うつ病
　性　　別：男性
　主 治 医：菅野Dr.
　入院形態：任意入院
　病　　棟：東病棟合併症室
　
　＜経過＞
　市内にて単身生活（母は施設入所、父はR3年に死去）。40歳頃まで水道工事会社に従事していた。その後、鋳物製造会社に作業員として従事。仕事はR4年2月に退職。婚姻歴があり、両親、妻、娘2人と暮らしていたが、H27年に離婚。R3年父様死去後、気持ちの落ち込みが生じ機会飲酒程度であった飲酒が習慣化。現在は1日発泡酒500×6～8本　計3.5L程を飲酒するようになる。R4年5月には、お金がない事からコンビニで煙草を万引き。不起訴となり、検察庁から生活定着支援センターへ支援の依頼があり介入開始。フードバンクや助け合い資金などの支援を受けている。無職であり金銭面の困窮や、日中の活動がない事、アルコール飲酒が持続する事、再犯の恐れがある事も懸念される。R4.11.15症状改善・環境調整目的にて、東病棟合併症室へ任意入院となる。

 
 
 



