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＜連絡事項＞
・特記事項無し。

＜入室状況＞
【入院】
・淵澤　和子様～東病棟Cユニット6号室
・原　斌様～東病棟Aユニット10号室（本人C4）

【ユニット移動】
・丹内　榮子様～東病棟Cユニット6号室➝東病棟Aユニット16号室へユニット
・橘　きみ様～東病棟Cユニット6号室➝東病棟Bユニット1号室
・成田 かつゑ様～東病棟D17号室➝東病棟Cユニット6号室
・杉山　舞様～東病棟Bユニット1号室➝東病棟Dユニット17号室

＜患者様連絡事項＞
・野里　紀子様～血糖コントロール良好な為血糖測定終了の指示有り。

・滝田　英人様～主治医よりツムラ26桂枝加竜骨牡蛎湯番中止の指示有り。

・冨田　義明様～アナフラニール点滴本日で終了となる。

・豊川　京子様～・本日至急採血
・スライディングスケールB-②　へ変更
・ランタス注8E➝ランタス注12Eへ単位変更
採血結果よりNa上昇有り。
➝点滴中止し、経管栄養時の白湯150mlへ増量指示有り。

・市沢　すを様～便秘時：ピコスルファートNa追加となる。

・袴田　裕國様～日赤受診を東病棟で対応できるので有れば西病棟転出可の指示あり。

・森山　シゲ様～血糖測定本日で終了の指示有り。

＜隔離・身体拘束患者様状態報告＞
・宮崎　宏之様～午前・午後1時間ずつの開放観察実施。詰所への侵入や、迷惑行為あり時間早めて開放観察終了している。奇声や脱衣、不潔行為無く経過。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。頭痛を訴え、8：30疼痛時ロキソプロフェンNa（60）1T服用。不機嫌さや衝動性無く、終始穏やかに過ごしている。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。

・野坂　翔様～午前・午後2時間ずつの開放観察実施。開放中はホールにて絵を描いている。衝動性や危険行為無く、再入室への拒否無し。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。

＜金Dr.診察＞
・東野　愛様～臨時薬同内容で7日分処方。

・田村　勝一様～臨時薬メマンチン（5）1T就床前　7日分処方。

・田村　満州男様～指示変更・追加なし。




＜入院患者様情報＞
①日　　時：令和6年3月18日　12：45
　氏　　名：淵沢　和子（ふちさわ　かずこ）様
　生年月日：昭和18年4月5日(80歳)
　病　　名：うつ病
　性　　別：女性
　主 治 医：柞木田Dr　　
　入院形態：医療保護入院
　病　　棟：東病棟Cユニット
　＜経過＞
　　平成29年夫と死別後より抑うつが出現。八戸市立市民病院総合診療科を経て、令和2年5月15日同院精神神経科初診。リフレックス15mgで加療されていた。認知機能も低下しており、令和4年12月23日HDS-R23/30。前医外来縮小のため、令和5年11月20日当院初診。不安、焦燥感から自宅で暴れることが増えているためRIS開始。拒薬もあり、１月に入ってから目の状態が悪く視力低下となっている。（眼科の治療中）気持ちの落ち込みはあり、症状は強くなっている。今の生活ではなかなか一人で家にいられず、デイサービスに週5回通所しているが家族対応が大変となっている。考えがまとまらず歩き回ることや、転倒も頻回であり、妹と言い争いになることが多く妹も精神不安定であり家族分離の観点からも入院治療希望され本日医療保護入院となる。

②日　　時：令和6年3月18日　14：15
　氏　　名：原　斌（はら　さかる）様
　生年月日：S19.3.18生　(80歳)
　病　　名：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
[bookmark: _GoBack]　病　　棟：東病棟Aユニット
　＜経過＞
　R5年10月に物忘れを主訴にむらかみ脳神経クリニックを初診。同院で実施した心理検査（HDS-R：9点、MMSE：14点）とMRI検査の結果、アルツハイマー型認知症の診断を受け薬物療法が開始
となる。自宅では娘（愛護手帳所持）との2人暮らしをしており、娘に対する易怒性や包丁を持ち出す等の粗暴行為も見られていたが、娘の強い希望で在宅生活を継続していた。R6年に入り、民生委員から高齢者支援センターに介入の依頼があり、その後「えがおみょう居宅介護支援事業所」の関氏が担当ケアマネとなる。R6.3.12からは毎週火曜に訪問看護、毎週水・土にデイサービスの利用を開始したところであった。同月15日にはハサミで娘の指を切りつけ出血させる粗暴行為があり、在宅生活の継続が困難であったことから急遽「瑞光園」のショートステ利用を開始。しかし、瑞光園でベッドが確保できるのは3/21木）までであることから、それまでに当院に入院し薬剤調整等の専門治療を行いながら今後のサービス利用を調整していきたいとのことで入院調整依頼有り。主治医診察の結果入院加療必要と判断された事から薬剤調整、環境調整目的にて東病棟Aユニットへ医療保護入院となる。

