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＜連絡事項＞
なし

＜東病棟入室状況＞
【入院】
・盛田　裕子様～東病棟合併症室に任意入院となっている。

＜患者様連絡事項＞
・山内　かおり様～本人希望により、今昼から常食→軽食に変更となる。

・赤石　陽介様～今昼から汁トロミ解除となる。

・島脇　法依様～今昼から常食→粥に変更となる。

・石橋　ハコ様～今昼から常食→硬粥、箸なしに変更となる。

・中里　慶子様～主治医より西病棟への転出可の指示あり。
・上川原　豊様～自宅訪問（退院前のライフライン確認・調整）
8/29（火）13：00発　　本人・病棟Ns・PSW
ケア会議
8/31（木）14：00　内科診察室
参加予定者：病棟Ns・PSW・五福・青明舎
※家族（姉）へ出席の有無確認のため、TELするが不在

・二部　定男様～奥様が来院されて主治医面談あり。長男様は体調不良により参加出来ないとの事。主治医から現在の状態と共に今後の治療方針に関して説明している。今後としては胃ろうを造設するか点滴のみで対応していくかの2択であるという話に対し、奥様は長男様と相談しないと決められないとのことで長男様の体調が回復し次第、再度面談の調整をし方向性を決定していくこととなる。次回の面談の日程に関しては長男様の体調が回復し次第、奥様から連絡頂けることとしている。

＜隔離・身体拘束患者様状態報告＞
・宮崎　宏之様～終日隔離中。午前はスタッフ少なく、十分な見守り出来ない為開放観察見送り。午後1時間の開放観察実施。入浴行い、自傷行為や迷惑行為無く過ごしている。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～終日隔離中。放歌しながら壁やドア蹴りあり。介入への拒否や攻撃性はないが、終始独語し妄想様。女性スタッフへは性的言動も聞かれている。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。

・中川原　佳宏様～終日隔離中。各食全量摂取し拒薬なし。自室内徘徊あるが、粗暴性や危険行為なし。主治医より、明日から午前のみ2時間の開放観察指示あり。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。

＜要注目患者様情報＞
なし																過ごされている。																								
＜田名部Dr.診察情報＞
・袴田　将志様～本日よりクロザリル25→37.5mgへ増薬。本日昼～アスパラカリウム追
加。薬追加の説明をすると「いらないですよ」と言い医師へ手を出す
場面あり。

・小笠原　久年様～8/18～リスパダール2→3mgへ増量。

・立花　圭様～定期変更なし。北西転出可能。自分で気をつけることできている事を伝
えながら、人と仲良くできるように伝えられている。

・安達　貴浩様～臨時薬ホリゾン中止、ロラゼパム3×追加。頓用のロラゼパム使用量
変更なし。

・三村　れい子様～食事摂取量増加に伴い8/18～点滴3→2本へ減量、経口投薬再開、
臨時薬処方。

・野坂　翔様～自分で洗濯したいから転出したいと希望あり。理由として、母が夜勤で
疲れている姿をみて家族洗濯は申し訳ない事や、業洗にすると戻って
こなくなるリスクがある事を挙げている。

・赤石　陽介様～当面は入院しながらリハビリする事を勧められ概ね納得。減量できて
きたら（体重100kgをきったら）西病院か美保野病院等転院してリハビ
リを考えたいと伝えられている。施設入所は当面保留する事を勧められ
納得。

・藤井　孝蔵様～臨時薬プレドニゾロン・ダイフェン同量で処方。

・早狩　千賀子様～臨時薬同内容で処方。

＜馬渡Dr.診察情報＞
・佐々木　理佳様～幻聴については「気にならない」「（内容は）忘れた」とのはなしあり。日常生活面では、夕食後すぐに寝てしまい0：00前後に中途覚醒・再入眠困難となり不眠時頓用する傾向があるため、指導必要　心理検査（WAIS-Ⅳ）の指示。臨時薬同内容により7日分処方あり。

・寺井　恵利子様～幻聴については「少し減った」「〝あやまれ″〝死ね″とかはまだある」との事。食事関連の幻覚・妄想は目立たない様子。
クロザリル内服に伴う症状としては、眠気＜眩暈　との事。
主治医より引き続き、薬剤調整していく事説明受ける。



・河津　繫吉様～ミオクロニー様不随意運動はやや低減している様子だが、本人
曰く「変わんないなぁ－」との話しあり。幻聴については「テレパシーは週1回くらい」「内容は覚えてない」との程度であり日課支障はない様子。主治医より脱水予防についての指導・助言受ける。本夕～炭酸リチウム200㎎2T　2×朝・夕　OFFの指示あり除剤。

・慶長　富治様～認知症の行動心理症状は目立たない。また、問診中は「最近は、おしっこが近くなった感じ」など意思表示も出来ている。右手背の疼痛持続　家族としては整形外科受診の希望なく対症療法継続中。臨時薬同内容により7日分処方あり。

・高橋　やす様～精神・身体面著変なし。臨時薬同内容により7日分処方あり（退院時処方薬含む）。
8/22（火）9：30みちのく記念HP転院予定　主治医より退院指示あり。

・田中　啓惇様～アルコール離脱症状なく経過している。
不安・恐怖心なく自閉傾向にみえていた様子も「自分を見つめ直すための時間にしていた」とのはなしあり。
主治医よりアルコール依存症治療プログラムと共に社会的リハビリテーション（社会性や対人関係能力など）の必要性についても説明受ける。
臨時薬ジアゼパムは予定通り8/18飲みきりOFF。
他、同内容により5日分処方あり。

[bookmark: _GoBack]・中野　光様～認知症により拒否・抵抗強く食事摂取量低下しており点滴中。
必要な薬物療法も出来ていない状態。上記について 家族へ説明し経管栄養などの意向確認をしていくよう指示あり。

＜土井Dr.診察情報＞
・大高　久子様～①体幹に掻痕多数→急性湿疹
　　　　　　　　　　　　　→デルモゾールDPクリーム塗布
②臀部紅斑掻痕、びらん→膿皮症+急性湿疹
→ゲンタマイシン軟膏塗布+デルモゾールOD軟膏塗布

他の患者様は同内容で処方・処置となっている。

＜新規入院患者情報＞
日　　時：令和5年8月17日（木）
　氏　　名：盛田　裕子（もりた　ゆうこ）様
　生年月日：昭和45年7月17日　
　病　　名：統合失調症
　性　　別：女性
　主 治 医：馬渡Dr　
　入院形態：任意入院
　病　　棟：東病棟合併症室
　
　＜経過＞
　中学3年生時に統合失調症を発症。当時台湾に住んでおり1回の入院歴あ
　り。H14年より日本へ帰国し、その後も通院治療をしていた。現在はGH
　へ入居し系列のB型就労を利用している。日赤に定期的に通院していたが、
　R5.7.19～25で症状が悪化。気分不安定さ見られ、母様やスタッフに対
　し拒否的・易怒的な言動みられ、時に粗暴的となっている。一部のスタ
　ッフには依存的で、不在の時には苑内中を見探し回っている。また、意
　欲低下も見られ就労や食事なども「いらない、やらない」と拒否見られ
　ている。被害妄想も聞かれ、相手が距離を取ることで大きなトラブルに
　は至っていないがいつトラブルとなるかもわからない状況。GHでも当院
　通院中である利用者とトラブルがあり、本人がGHに行きたくないと拒否
　が見られている。自宅では父様が去年亡くなり母様しかおらず、母様も
　身体不調があることや、本人に暴言、暴力を振るわれ本人を見るのは難
　しい状況。日赤にも薬剤調整のため臨時受診をしているが改善なく、一
　度環境調整を勧められている。自宅から距離が近く、トラブルの相手が
　通院している当院であれば情報の行き違い等なくスムーズな治療ができ
　るのではないかと思い当院へ入院希望あり環境調整目的にて10：46任意
　入院となる。

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

