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・第1回院内研修レポート提出期限：2023年5月20日から5月31日迄となっていますので期限内に各自提出をお願いします。
・嚥下機能評価を導入する事となりました。各スタッフにメールが届いているかと思いますのでご確認をお願いします。9月、3月、急変時で定期的に評価をしていくとの事です。又、【5月中】に入院患者様全員の初回評価の入力をお願い致します（対応書式は本日追加されています）。
・5/21からAユニット浴室の壁の塗り替えを行っているため、Aユニットの入浴は延期しています。5/23以降に入浴可能となる予定です。
・入院証明書に関して、初回の歯科受診時は入院証明書を持参していましたが、今後は初回に関わらず不要とのことです。歯科以外の医科（内科や外科等）は今まで通り入院証明書の発行依頼をお願いします。
＜患者様連絡事項＞
・馬場　日出子様～主治医よりSST導入の指示を頂いています。
・中村　聡様～アラミスト点鼻液1キット処方頂いています。
・泉川　ケイ子様～疼痛時プレガバリンＯＤ錠75mg1錠 5回分処方頂いています。
・成田　富士子様～下痢時ビオスリー配合ＯＤ錠1 錠 10回分処方頂いています。
＜ベッドコントロール＞
・二部　定男様～本日東病棟よりBユニット29号室へ転入されています。

・播摩 克子様　梅内とも子様　佐藤　宰子様～北病棟の転出候補として挙がっています。
＜要注目患者様ケース検討＞
・高柳　和子様～日中は比較的迷惑行為や不穏さ無く経過していますが、準夜～深夜帯に他室侵入・他者の私物を持ち去る等の迷惑行為が見られ、介入を要しています。引き続き精神症状の変化・他者トラブルには十分注意しつつ、所在確認を行い適宜介入・対応していきましょう。
・成田　富士子様～5/9小倉Dr.診察にて20:00施行のランタス注が8E→6Eへ減量になって以降、血糖高値が続いています。本日はBS：180～201㎎/dlと落ち着いています。主治医や小倉Dr.に対する不満を訴える場面も見られています。高血糖症状や精神症状の変化に注意して観察・対応をしていきましょう。

・中居　松男様～移動時に足運びの悪さが目立ち、歩行介助しています。食事摂取量もムラがある為、食事や服薬について適宜介入していき、歩行状態の観察をしながら転倒には注意していきましょう。食事量の低下が続く場合には主治医へ情報提供していきましょう。
・川原　サエ子様～食事の促しは続けていき、食事摂取量の増加に繋がるように支援していきましょう。
・西川　和子様～詰所侵入や放尿あり都度介入要していました。本日は逸脱行為なく落ち着て過ごされています。精神症状の観察を行い適宜対応していきましょう。
・飯岡　未来様～昨日、中途覚醒後にAユニットへの侵入や落ち着かなさあり再入眠できず頓服使用しています。本日は不調訴えや妄想言動なく経過されていました。精神状態の観察をして必要時は頓服使用を促していきましょう。
・小泉　裕子様～更衣に対する拒否的言動みられるが、妄想言動による他者トラブルや
奇異行為なく過ごせています。精神症状に注意しながら保清促してい
きましょう。
＜退院支援状況確認＞
・船越　勝様～退院日について5/23（火）9：30希望。初外来日は6/13　10：30。

・妻神　広美様～長男様へ退院日確認した際は「まだ決めてないです」と返答あり、それ以降連絡がありません。担当スタッフから長男様へ再度退院日を確認していく予定です。デイ・ショートケア利用の契約書・申請書は提出済みです。利用開始日確定後、松村SGMへ連絡する予定です。（本人様曰く、退院し岩手医大受診後に利用開始希望あり。
・大久保　恵様～5/18　8:30～5/19　16:00東幸園体験外泊されています。外泊訓練実施していけるよう日程調整を組んでいきましょう。（2泊3日での体験利用も検討中です）
・石橋　隆夫様～外泊訓練を予定していましたが延期となっています。家族様の体調が整い次第再度日程調整していきましょう。
＜小柳Dr.患者様診察情報＞

・加藤　進様～主治医から調子を聞かれ「元気です、ただ家の事が心配で」と話されている。あまり心配しすぎないようにと伝えられている。処方変更は無し。
・西川　和恵様～自室での排便や排尿がある事、易怒性がある事を情報提供している。

診察室へ来ず先生から、訪室しており「眠れないの、不眠症なの」

と発言見られた。

[1] レボトミン錠２５ｍｇ 2 錠  1日2回　夕食後・ねる前　
5日分処方となる。
・松川　順子様～確認行為頻回なこと、吐き気と不調訴えが数回あった事情報提供している。今週は具合が悪く詰所に落ち着かなくて何回も行った事があったと自身で振り返っている。主治医からラジオの使用許可頂く。又、本人から今後の外出希望あり外出の許可も頂いている。

定期処方の変更はない。
・江渡　保子様～朝と夕しっかり飲んでいるが飲み始め眩暈がしたことと寒気や鼻水が止まらないがしっかりと眠れている。と本人から訴えあり。先生から今後もしっかり飲み沢山眠るよう話あり。炭酸リチウム錠２００ｍｇ 2 錠 1日2回朝夕が1日3回毎食後へと変更している。
・小笠原　大雄様～落ち着かなさ、不眠あり希望にて頓服使用している事、ホールにて摂取していること情報提供している。昼は具合が悪くなる為あまり摂取出来ない事、日中部屋がうるさく周りの人の足音がうるさいと話している。喉のあたりが匂うためイソジンでのうがいを勧められている。処方変更は無い。ポビドンヨードガーグル液 1 本処方出ている。食事は夕食時ご飯に戻したいと希望あり主治医より許可ある。希望あった際は栄養に連絡していく。
・春山　明子様～服薬忘れあるが声掛けには穏やかに応じている事、日中は作業療法に取り組んでいる事を情報提供している。体調が良です、友達ができました、生活に慣れましたが息子の事が心配です。と穏やかに話している。腰の湿布が欲しいと訴えあり、腰の湿布処方して頂いた。

疼痛時　カロナール錠２００ｍｇ 2 錠5回分処方。 

他、薬の処方の変更は無い。
・佐藤　宰子様～胃がむかむかしている事、入眠困難感訴え頓服使用している事を情報提供している。診察時胃がむかむかする事、ソワソワしベッドに居られない事、眠剤が効かない事、足が突っ張り思うように歩けない事を相談している。先生からソワソワメインで取り除き、吐き気は吐き気が出た時頓服として使うよう伝えられていた。先生の方から腕に力が入らないのは側弯症からきている可能性があると言われ、気になるようなら整形外科を受診するよう説明あり。処方は胃薬としてランソプラゾールＯＤ錠15ｍｇ 1 錠1日1回朝食後処方され、バルプロ酸ナトリウム錠100ｍｇから200mgへ、ラメルテオン錠８ｍｇ1 錠がマイスリー錠5ｍｇ へ、トリヘキシフェニジル塩酸塩錠２ｍｇ3錠から5 錠へ処方変更。
＜菅野Dr.患者様診察情報＞

・中居　松男様～歩行が不安定であること、食事摂取量が安定していない事を情報提供している。診察時先生の話に固まって頷く様子あり。処方変更は無い。
・續石　啓介様～外出希望を2つ出している事を情報提供している。体調面は変わりがなく、本人からおそらく6月10日も外出するだろうと発言あり。処方変更は無い。
・田村　真紀子様～体重は72-73㎏で減量できずにいる事、日中は活動性乏しい事情報提供しいが対面時穏やかである事を情報提供している。定期処方変更なし。
・播磨　克子様～北病棟へ転入のため任意入院の書類を記載して頂いている。表情冴えないが、体調良好であると発言あり。処方変更無し。
・船場　幸子様～独語や放歌はあるが、攻撃性や迷惑行為無く経過している事、青風荘を5月31日で退去予定であることを情報提供している。青風荘退去のことを先生から話あり「そうですか」と発言あり。先生から髪が長くなったため床屋へ行ってみてはどうかと話あり。処方変更は無し。
＜転入患者様情報＞※転棟サマリー参照
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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　5月　22日

患者様氏名 二部 定男  　様  担当主治医　：　金　泰徳

 

 無

入院年月日 令和5年3月6日　（1回目）  入院形態　：　医療保護1項

病名  主病名　：　統合失調症  身体合併症　：　便秘症

備考

【介護度】これから介護申請

【ワクチン】コロナ４回済（昨年）５回目希望、届いたら接種券持参予定

【洗濯】ＣＳ：Ｃプラン3/27解約→家族洗濯

【他科受診】なし

【ハロマンス】5/8実施、次回指示未

最終排便（令和5年5月16日）

精神症状 幻覚妄想、病識の欠如

問題行動 拒薬

処遇制限 なし

 自立

 差し入れのみ

（記載者：　松村　亜紀子　　印　　）

最終入浴日（令和5年5月20日）

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）

状態をみて検討



現在の処置 なし

ADL


