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＜連絡事項＞

・今年度より患者の定期評価に「嚥下機能評価」が追加となります。

5/22には電子カルテに書式がアップされるようですので、5月中に各受け持ち患者分の作成をお願いします。

＜患者様連絡事項＞
・太田　富夫様～10：00森の菜園入所の為、退院となる。
・斎藤　光枝様～9：30退院前訪問指導の為、外出しています。12:10帰院後、疲労感の訴えなく自宅周辺や自宅内は正月外泊に行った時と変わらない背景との事でした。
・

・中村　豊様～ハップスター2袋処方となる
・民部田　和哉様～ハップスター2袋処方となる
・向井　敦子様～ロナセンテープ　1×朝2枚貼布　28枚処方
　　　　　　　　5/25～5/31迄はセット済み、6/1～6/7迄は臨時薬箱に保管。
畑山　昭夫様～臨時薬レスプレン錠２０ｍｇ 3 錠  1日3回　毎食後　明日より
7日分処方。
　　　　　　　15：50右肩にコミナティ0.3ml接種以後身体面の訴えなく経過。
春山　知範様～臨時薬アムロジピンＯＤ錠５ｍｇ「ケミファ」 1 錠  1日1回　朝食後
継続で7日分処方となる。

＜患者様部屋移動＞

滝田　英人様302→303

小栗　健太郎様302→303

畑山　昭夫様303→401

＜要注目患者様＞
・小栗　健太郎様～退院に関して苛々感の訴えは持続するがルーズリーフ利用にて感情をコントロールしていたが昼食後薬に手渡した紙が1時間で無くなったとの事。追加の紙を要望あるが、明日退院の事でやって行けるのかを伝えたら、自問自答している様で「わかった」と言い衝動行為なく我慢され頓服服用の希望も聞かれず過ごせていた。
・中川原　義雄様～朝食1/3、昼食1/2摂取。胃痛訴え聞かれるが頓服服用せず経過。バイタルサイン異常ないが顔色不良が見られていた。食事摂取量を増やす様に促すと胃が痛くなるのが不安の為、摂取量を自身でセーブしていると話されています。
＜金Dr患者様診察情報＞
・井上　和美様～主治医の診察で、おかしくなったんだよ。昔の戻った様で、性欲が戻り自慰行為が頻回になったとの事。内服薬オランザピン服用後、「脳が固まり、顎が麻痺するようになった」と妄想様発言が聞かれるようになり主治医より、薬に関しては様子を見る様に言われ納得されている。処変なし。
・小笠原　文人様～主治医に耳がキーンとして「俺の事を喋っているんだよ。俺の方にこい」とか言われるが部屋にいない時もあるから、思い凄しかもと現実見当出来ている様に思われる。内服薬処変なし。
・飯豊　信雄様～先週連日独語あったが声高での独語も聞かれていた事を情報提供している。診察では調子よくなったと話すが、声高で独語があったとの事だけど「レストランで大きい独りごとをしていました」と。独語ではなく独りごとですと伝えて終了。内服薬処変なし。
<金Dr退院支援委員会会議＞

・井上　和美様～外界に目を向けない状況の為妹様の協力し再度外界に目を向ける様にし外出できる様に働きかける。退院支援としての具体的な方向性をご家族と検討していくように関わる事が今後の課題で現状として退院先不明の原因と病院生活に習慣化になっている為、入所できる施設は今後も検討。
小笠原　文人様～現在も周期的に気分高揚、粗暴性、多弁、不眠、失禁、躁状態となり、援助下での生活を要している。精神症状によるADLの変動あり。抑うつ的状態では不安定な歩行状態続いている。気分の高揚時には薬の自己管理が困難になっている事が課題で精神状態が安定してきたら障害福祉サービスによる入所施設に入れるよう支援はしていく。
<小栁Dr患者様診察状況＞
会津　虜子様5/21昼食前に振戦があり血圧高値だが意識鮮明を情報提供している。診察時、本人様から食堂にいて食堂カードを置いた時、起きたんです。呼吸も早かったとの事。原因はこころあたりないと話されている。5/3頭部Ｃ－Ｔに実施とのことで様子観察で終了している。内服薬処変なし。
・春山知範様～診察でアルコール治療プログラムで外泊訓練がある為、本日の土・日で外泊にいく予定になっているとの事。自宅に独居の為、自宅の様子をみてくる事と飲酒しない様指導受けて飲みませんと答えていた。プログラムをしていてどう感じたかに、今まで無駄な事をしてきたと思う。資格も取れたし、お金もあったのにと言われている。就労支援を今後検討していく方向で進めてはと助言あり。計画相談員と話し合っていく様にとの事。西病棟に入院されている母様と会いたいと本人様から希望にて面会調整を検討する様指示あり。
・船渡　鉄男様～診察時、代わりないですと答えている。入院生活半年になった事を伝えると、1年以内に退院したいと希望あり。今後のことを相談員と相談し検討するように助言があり。内服薬処変なし。
・佐野　貢様～診察時、本人様より子供が遠方の為、老人ホーム入所を考えているとの事。病棟内では苛々感はないけど、同室者でまどを開放する人がいるが我慢しているとの事。また、収集癖はどうですかに数分沈黙してからは、1枚を2枚取ったりするのは、続いている事を言われている。徐々に直していく様にと助言にはいと返事される処変なし。
・大久保　すい様～主治医に挨拶してから。食事を食べると両足痛くなったり、毒が入っているんだよと妄想発言が聞かれるが終了時は「またね」と挨拶されている。処変なし。
＜小栁Dr退院支援委員会会議＞
・会津　虜子様～入る施設がなかなか決まらない、ご家族の理解や協力性が得られない
　　　　　事で支援としては長女に施設を探してもらう様に働きかけている
・春山　知範様～アルコール治療プログラムに実施し今週の土・日は外泊訓練実施。プロ　グラムし5月の後半には退院のなる予定です。禁酒する様に助言していくようにする。
船渡　幸男様～現在精神状態も落ち着いたので12/3介護認定調査で非該当の為福祉施設入

　　　　　　方向で支援していく。
佐野　貢様～身体症状、精神面が落ち着き日常生活が円滑に送る事が出来る。ARPの導入に
　　　　　　より病識の確保。支援として確実な投薬、服薬をおこなう日常生活動作の援助　障害福祉サービスへ切替え中で援助。
大久保　すい様～退院に関しては、施設に向けて、ケアマネにも連絡を取り、介護申請を進め、御家族様の意向に合わせて支援を進めていく。
＜入院前経緯＞
下北にて同胞3名第1子長女として出生。地元の小・中学校卒業後、アルバイトなどをして過ごしていた。高校も通信制の高校へ入学し、卒業している。アルバイトや単発での仕事を6彩頃まで継続して行っていた。夫が死去後より、単身で生活していた。令和4年6月28日に自宅内の仏壇のろうそくで火傷を受傷し、むつ総合病院へ救急搬送されるも対応困難との判断あり、同日八戸市立市民病院へ搬送・手術を行っている。同年9月11日に同院退院後は、八戸市内在住の長女宅にて過ごしていた。しかし、家族に対する被害的な発言や太鼓や人の声が聞こえるなどの幻聴などの訴えが続いていたことから、令和4年11月16日に東八戸病院を初診し妄想性障害の診断を受けていた。その数日後である、同年11月20日に自宅内で転倒し右橈骨遠位端骨折を受傷。八戸市立市民病院へ救急搬送され、同院へ入院。しかし幻覚妄想の症状から落ち着かずに徘徊するなどの様子もみられていたため、同年11月24日より同院精神科へ転科(医療保護)。継続治療と環境調整目的にて、令和5年2月27日当院へ転入院となっている。（1回目）
＜本日西病棟Ｂユニット27号室から北病棟302号室へ転入＞
患者氏名：播摩 克子様　年齢75歳　女

生年月日：S22年12月17生
現在処置：火傷（胸部）➡モイスキンパッド+ソフラチール、ナパゲルン軟膏
　　　　　　　　太もも➡デルモゾール軟膏（当院皮膚科）
ＧＡＦ：36点
連絡先：娘（保育士）、日中は娘の夫の方に連絡が付きやすい

　　　　モイスキンパッドは娘に頼んでいた。⇒当院でも発注も可
担当スタッフ：大湊Ｎｓ
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 差し入れもあり

転棟サマリー

（西病棟ユニット→北病棟）

転出日：R5年　5月　24日

患者様氏名 播摩 克子  　様  担当主治医　：　菅野　庸

上総義歯

入院年月日 令和5年2月27日　（1回目）  入院形態　：　任意入院

病名  主病名　：　妄想性障害  身体合併症　：　

【急変時】救急搬送

【他科受診】代替希望。

八戸市民HP眼科→退院後受診。（一部代替不可、長女様に連絡）

【ワクチン】ｺﾛﾅ2回済み（②R3秋頃）接種券紛失、八戸市転入後再発行依頼、接種券届けたら接種希望

インフル：未接種

【熱傷処置】八戸市民HP WOC指示書あり、参考に処置。

【処置物品】なくなりそうになったら長女様へ連絡

最終排便（令和5年5月23日）

精神症状 幻覚妄想、幻聴、徘徊

問題行動 なし

処遇制限 なし

 自立

 

最終入浴日（令和5年5月23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）

施設予定

年金10万弱/生保も検討中だが家族様から連絡未

八戸市へ転入後介護保険申請

（状態おちついたら長女様へ申請依頼する事となっている）

現在の処置

火傷処置

点眼（9：00　18：00）

ADL

備考


