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＜病棟連絡事項＞
・危険物類の管理(カミソリ等)について、夜間の貸し出しは行わず、起床後の整容と入浴時のみに貸し出し、かつスタッフの見守りが行える状況でのみ対応する事としました。統一した対応の周知をお願い致します。今後は病棟用の電気シェーバーを用意し使用して頂くことも考えています。
・次年度患者様情報引継ぎできるように受け持ち患者様の情報を各自シートにまとめて下さい。期限は3/31までです。書式についてはメール参照してください。

・病棟の清潔区域内（黄色いテープの貼っている部分）に検査のスピッツ等が置かれている事があります。そこは普段物を置いておくところではありませんので周知して下さい。
・ＷＩＺメールの整理について：現状、サーバーのデータ容量に余裕がなくなってきており、メール等含め様々なデータ削減が必要状況にあります。その為、年度末にR2年度以前の過去分のＷＩＺメールを削除する予定となっています。保存が必要な内容のメール（給与明細、重要な連絡事項・情報等）個人フォルダに移し保存・管理して頂くようお願い致します。期限は3/25迄です。
・3月の看護グループ内研修のテーマは「救急対応」です。対象は全スタッフです。レポートの提出期限は3月13日(月)までになっていますので期限内に提出しましょう。
＜患者様連絡事項＞
・成田　富士子様～疼痛時カロナール（200）1T　10回分処方あります。
・沢田　秋子様～不安時ロラゼパム（0.5）1T　7回分処方あります。
・南川　浩様～主治医より3/9(木)に退院の指示が出ています。退院後は当院に通院の

予定です。
＜要注目患者様ケース検討＞
・飯田　修子様～被害的な言動や幻聴の訴えは本日は聞かれず頓服薬の服用もありません。買い物に関する希望あり受け持ちで対応する事伝え不機嫌さなし。トラブルありませんが訴えの多さ、気分変動もある為引き続き精神状態の観察と他者との距離に注意していきましょう。

・西川　和恵様～AユニットとBユニットの往復を繰り返す事や自室では全裸で過ごす事もあり行動が変わってきています。介入に対する易怒性や拒否はありません。引き続き奇異行動・精神症状に注意して観察していきましょう。
・根地戸　恵様～昨日は確認行為や電話に固執した言動が聞かれていました。本日外泊より帰院されて外泊中の問題となる行動はありません。引き続き、精神症状の変化に注意し観察していきましょう。
・川井　金市郎様～環境への不満訴えや拒薬なし。落ち着いて過ごされています。
＜小栁Dr.患者様退院支援委員会会議＞

・加藤 進様～施設入所探しが断られ続けており困難な状況。生保で入所できる施設を探して
いく。
・船渡 幸男様～今後障害福祉施設を探していく方向となる方向性。施設入所まで
ADLを落とさない様に介入していきましょう。
・西川 和恵様～いちい寮の見学は終えてサマリ―など書類は作成し提出済み。施設からの連絡がまだ来ないのかSWから確認していく。家族も次回の　　　来院時退院支援状況を確認したいとの事ですので伝えていきましょう。
・松川 順子様～自宅アパートはまだ引き払うのか検討していく。不安感の対処法について担当と話し合って決めていますので対応していきましょう。
・田端 榮作様～3/6本日主治医より妻に架電。現時点では妄想もなく、退院は可能と考えていること、認知機能やADLは問題なく、本人の希望からしても高齢者施設に入所は難しいと考えていることなどをお伝えし、退院後は別居で進めていくこととしている。今後もオンライン面会をおこなうこと、次男にも要望や上記の旨を伝えることをお伝えした。妻は「退院後に本人がまた何かしてきたらどうしたらいいか」と不安な様子であるが、その可能性は低いこと、万一危害を加えることがあった場合は警察対応となることを話している。また、退院先などについて相談する人がほしいと妻から要望あり、PSWより連絡入れる旨を伝えている。

＜菅野Dr.患者様退院支援委員会会議＞
・中居 松男様～精神状態の大きな変化無し。日課も取り組めている。退院に向けADLを落とさないように関わっていきましょう。
・續石 啓介様～八太郎療護園・ワークキャンパス見学など施設申し込みをしているが済み空きがなく待機の状態。現在の状況も改めて確認していきましょう。最近頓服薬の使用回数も増えています。精神状態の変動に注意していきましょう。
・田村 真紀子様～少し気分の高さが認められるようになっています。主治医に退院を勧められても「帰りたくないここがいい」と言動が聞かれています。徐々に退院を勧めて行きましょう。
・中村 和夫様～介護保険未申請。今後認知症としてグループホームを探していく。
・宮崎 博孝様～3/14介護認定調査の予定となっています。
＜小栁Dr診察情報＞
・加藤 進様～失見当識症状時折見られているが大きな変わりない事情報提供してい

る。処方変更なし。

・船渡 幸男様～同室者からのクレーム継続して聞かれているが精神状態の悪化無く経過している事、漢方中止後も毎日排便見られている事情報提供している。処方変更無し。
・西川 和恵様～奇異行動（全裸になり自室を飛び出す・放尿等）見られており、頭が混乱している様な発言聞かれている事情報提供している。
診察の為訪室すると全裸になりベッド上にいるところを発見。促しにて洋服着用し介入拒否は見られていない。
主治医が体調問うも「大丈夫です。何も問題無いですから」と説明に対しても聞き入れ不良見られている。
レボトミン錠５ｍｇ　3錠→レボトミン錠５ｍｇ　6錠毎食後　増量。
その他変更無し。

・松川 順子様～被害妄想・不穏は継続しており先週1回リスパダール使用している事を情報提供している。夕方の不調について内服薬の増薬、減薬、漢方を提案するが「大丈夫？不安だよ」と訴え聞かれている。主治医が内服薬の説明行うも訴えは変わらない為処方変更無し。
不安症状がある場合は今まで通り紙に書いた事を見ながら生活するよう説明している。
・田端 榮作～妄想言動無く落ち着いている事を情報提供している。
診察時、オンライン面会の様子について話されており穏やかに受け答えしている。今後はオンライン面会もう一度行うよう指示あり。その際は妻様と2人だけで行うようにと。また、本日より通信制限解除し1日の電話の回数は制限なく本人に任せると説明あり。処方変更無し。
退院の方向性について（本日主治医と妻様とでTELしている）
妻様の意向は変わらず同居は難しいとの事。今後主治医より息子様にも連絡し退院の方向性を確定していくと妻様に説明している。
＜菅野Dr診察情報＞
・中居 松男様～女性患者様に対しにやつきながら手を振る事はあったが他者トラブル無く経過している事を情報提供している。
処方変更無し。

・續石 啓介様～同室者様への不満、頓服の使用は変わらず継続している事を情報提供している。診察時「眠れないので毎日リスパ飲んでます」と本人より発言あり。主治医よりリスパダール頓服ではなく寝る前に追加するか提案し同意得られる。リスパダール内用液 1㎎／1mL包 5 ｍＬ 1日1回　ねる前 追加。その他処方変更無し。

・田村 真紀子様～被害的発言聞かれていたことを情報提供している。
診察時「気分が上がっている感じはあります。でも自分でコントロール出来ます」と発言聞かれている。また、左手指の振戦について不安発言あり、主治医より止める薬がある事を説明受けている。
今日の夕から　トリヘキシフェニジル塩酸塩錠2ｍｇ「タカタ」 2 錠　日2回　朝夕食後　追加。来週の水曜日から　炭酸リチウム錠１００「ヨシトミ」　100ｍｇ→200mg1日2回　朝夕食後　増強。その他処方変更なし。

・中村 和夫様～時折確認行為見られているが大きな精神症状の悪化は見られていない事を情報提供している。
診察時穏やかに返答しているが主治医の説明をさえぎって話されている姿あり。
アリピプラゾールOD錠３ｍｇ「日医工」1日1回　朝食後　追加。
その他処方変更無し。

・宮崎 博孝様～3/4に西病棟へ転入後、一時的に自室の場所が分からなくなったり拒薬等が見られていたが現在は落ち着いている事を情報提供している。診察時穏やかに受け答えしている。
ドネペジル塩酸塩OD錠3ｍｇ「ＮＰ」　1錠1日1回　夕食後　→ドネペジル塩酸塩OD錠5ｍｇ「ＮＰ」　1錠1日1回　夕食後
に増強。その他処方変更無し
＜転入患者様情報＞
・若沢　理子様～受け持ち：　Ns
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（記載者：　　　印　　）

生活自己管理状況

備考

買い物カード

退院計画

（家族受け入れ状況）

ADL

使用金額：4000円/月　（日用品は制限なし）

 無

現在の処置

【皮膚科処置】　　　両前腕　ヘパリン類似物質油性クリーム

　

 

精神症状に左右された不穏行動

なし



　主援助者(叔母様)に意向確認⇒入所可能な施設に空きがあれば調整を進めて欲しい。

　

備考

問題行動

処遇制限

 自立

　コロナワクチン2回目：8月11日接種

　③2022/3/10 ④2022/9/16

＊母：和子様（入院中もしくはGH入所中）

　 実父：交流なし、

　 弟：昴生様（さくら病院入院中）、

　 元異父：交流なし、

　 異父兄：昴太様（名前だけ、電話ほとんど繋がらない）

　 叔母（母の妹）：向井圭子様（貴重品管理、手続き協力あり）



＊保険：令和3年4月～生活保護



   

 入院形態　：　任意

　　　　　不眠症、円形脱毛症、鉄欠乏性貧血、皮脂欠乏症

令和2年9月2日　（1回目）

幻聴、被害妄想 精神症状

入院年月日

病名

 身体合併症：全身疼痛、統合失調症、うつ病、神経症、

 主病名　：　軽度知的障害 　　　　　　　　 薬剤性パーキンソン症候群、精神運動発作、

 なし

 自立　　最終排便（令和5年3月4日）

 自立　　最終入浴日（令和5年3月3日）

 

転棟サマリー

（東病棟Aユニット→西病棟Bユニット）

転出日：R5年　3月　6日

患者様氏名 若沢 理子  　様  担当主治医　：　田名部　茂


