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＜連絡事項＞
・入院時の持参薬について鑑別・指示受け漏れがないように注意して下さい。
・個人の使用した防水シーツは私物発注での処理をして下さい。
・PHS（リーダー）届きました。大切に使用するようにして下さい。


＜入室状況＞
・坂本　健治様～12：14東Aユニット13号室へ医療保護入院
・工藤　鎭典様～14：35東Aユニット　8号室へ医療保護入院
・豊川　フク様～10：00認知症行動・心理症状安定しているため、南病棟Dユニット207号室へ　　　転出
・大釜美香子様～10：30精神症状悪化のため、東A15号室へ転入
・植村　啓祐様～東A13号室→東B2号室
・若沢　理子様～東A15号室→東C6号室（本人 東A15号室）
・山谷　由香様～東合併症室→東A15号室
・大釜美香子様～東A15号室→東合併症室（本人 東A16号室）

＜患者様連絡事項＞
・河又　京子様～本日14：30有料老人ホーム「白桜」訪問調査。→施設側の都合により延期。
・工藤　仁八様～本日15：30介護保険認定調査。
・今田　克博様～2/7（水）16：00措置解除面談実施。同日 措置解除の予定。
・高橋　サヱ様～1/26（金）16：00措置解除面談実施。1/29（月）措置解除の予定。
・米内　進　様～家族よりみちのく記念病院へ転院の希望あり。
主治医へ診療情報提供書作成依頼。→PSWへFAX、医事課へ算定依頼済。
・赤石　陽介様～主治医より臨時薬セフジトレン飲み切り中止の指示。
・豊川　フク様～主治医より持参薬ヘモポリ中止の指示。
・伊達　勝江様～主治医へ夜間の睡眠不良（不穏・興奮なし）について報告。
臨時薬クエチアピン12.5㎎1T　1×夕食後　追加となり7日分処方あり。
· 巴　 大　様～主治医より本日～ヒルナミン2T→1T（vds）へ減量の指示。除剤済。


＜深澤Dr診察情報＞
・澤口　利香様～本人希望により19ツムラ小青竜湯エキス顆粒、ヒアルロン酸点眼薬、AZ点眼薬処方あり。臨時薬フェロミア中止、他同内容により7日分処方あり。
隔離環境・私物（本人所持分の厳選、スマホ使用方法）について検討し進める　　よう指示。
・松谷さと子様～臨時薬同内容により7日分、不眠時頓服薬デエビゴ30回分処方あり。
・飯田　修子様～臨時薬同内容により7日分処方あり。
・藤井　崇史様～臨時薬ロドピン150㎎→300㎎へ増量　他同内容により7日分処方あり。
・大矢　康彰様～家族希望の状態説明については、検査結果など情報整理する必要がある　ため、1～2週間後に連絡する事を伝えるよう指示。
・川村 和弘様～精神症状の安定・軽減を図るため、定期薬(1/31～)トレリーフ→メネ　　　シットへ薬剤調整。経過観察の指示。南転出可。
・滝上八重子様～処方変更なし。


＜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。開放中、徘徊・他室侵入・盗食あり常時スタッフ見守り・介入必要。引き続き、身体・精神症状の観察　　　および看護介入により早期の処制限の改善を目指していく。

・澤口　利香様～終日隔離中。環境への不満・苛々感表出なし。引き続き、身体・精神症状の観察および看護介入により早期の処制限の改善を目指していく。



＜入院患者様情報＞
日　　時：令和6年1月24日　12：14
氏　　名：坂本　健治（さかもと　けんじ）様
生年月日：昭和54年4月22日（44歳）
病　　名：統合失調症
性　　別：男性
主 治 医：金Dr.　　サポート医：田名部Dr.
入院形態：医療保護入院
病　　棟：東病棟Aユニット13号室

幻覚・妄想による企図行為（過量服薬、刃物による自傷行為）や近隣住民への脅迫行為への発展あり三戸中央病院1回・当院3回入院加療歴あり。退院後、障がい者生活訓練施設「青山荘」入所を経てグループホーム「あおみ」（現ここすこグループホーム）入居。R1年6月地域生活支援　　　　センター「青明舎」 就労継続支援B型事業所「柿の木苑」 訪問看護「五福」利用開始となり　　　　　同グループホームでの生活を継続していた。R5年5月周囲への過敏性亢進やスタッフ介入への　　拒否的態度が目立つようになり地域住民や他入居者様とのトラブルもみられるようになる。同年　10月25日LAIによる治療開始となるが、同年12月には不穏・興奮の増強により同グループホームでの生活は困難な状態な状態となっている。
今回家族より専門治療の継続および症状改善のため、入院加療の希望あり。上記経過より　　　東病棟Aユニット13号室へ医療保護入院となる。


日　　時：令和6年1月24日　14：35
氏　　名：工藤　鎭典（くどう　やすみち）様
生年月日：昭和15年11月4日（83歳）
病　　名：混合型認知症（血管性＋アルツハイマー型認知症）
性　　別：男性
主 治 医：村上Dr.　　サポート医：柞木田Dr.
入院形態：医療保護入院
病　　棟：東病棟Aユニット8号室

　6年程前 脳梗塞発症により八戸市立市民病院入院。その後リハビリ目的のため、メディカル　　コート八戸西病院へ転院となった。同院では頭部CT上、萎縮および広範囲の陳旧性脳出血、　　　　脳梗塞巣散在あり上記診断を受けていた。退院後、妻・長男夫婦との生活を継続していたが　　　　4～5年前言葉が出てこない　1～2年前には夜間睡眠が2時間程となりタンスを揺らし物音を　　立てるなどの行動がみられるようになった。また、易怒性や単独外出・徘徊により行方不明に　　　なる事もあり主援助者の妻は対応に疲弊している状態。
　今回 家族より専門治療の継続および症状改善のため、 入院加療の希望あり。上記経過より　　東病棟Aユニット8号室へ医療保護入院となる。

