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令和6年7月13日（土）　　　　　　　　　　　　　　　司会・記録：佐藤　裕真
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＜連絡事項＞
なし

＜入室状況＞
【入院】
・日登　恵子様～東病棟合併症室に医療保護入院となる。

【退院】
[bookmark: _GoBack]・田中　邦夫様～東病棟合併症室から退院となる。

【転出】
・山崎　まり子様～東病棟Bユニット1号室→西病棟Bユニット28号室

＜患者様連絡事項＞
・田中　邦夫様～酸素飽和度の低下あり、吸引・酸素10Lに増量するも改善せず。ご家族に連絡し、搬送希望あり。当直医今川Drに報告し、八戸市民病院に搬送となり専門的な治療の為に入院が決定。当院退院となる。

＜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、午後一時間ずつの開放観察実施。開放観察中は自室から出て来ず、自室内で過ごされている。自傷行為なし。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。

[bookmark: _Hlk169887910]・袴田　将志様～8時～17時の開放観察実施。8:00～17:00の開放観察実施。不穏さや粗暴行為なく過ごされている。多飲水傾向はなし。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。

・藪　真弓様～終日隔離中。スタッフ付き添い見守りにて、入浴実施。不穏さや希死発言なし。痙攣発作等なく経過。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

・横田　健様～身体拘束中。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。

＜措置入院患者様＞
・藤井　崇史様～表情硬く断続的に被害妄想的な発言が聞かれている。本人希望時には頓服薬を服用し、他者とのトラブルは無く経過している。

・中川原　翔様～希死念慮や衝動行為なし。その他の精神症状も軽減している。措置解除に向けて調整中。

＜新規入院患者＞
日　　時：令和6年7月13日 13:20
  氏　　名：日登　惠子（ひのぼり　けいこ）様
　生年月日：昭和19年11月1日(79歳)
　病　　名：うつ病、レビー小体型認知症
　性　　別：女性
　主 治 医：田名部Dr
　入院形態：医療保護入院
　病　　棟：東病棟合併症室


　＜経過＞
　　R1年健康診断を受けた際に胸部の異常所見について指摘を受け、
　かかりつけ医の高木クリニックを受診し精査するも異常所見なし。
　その後不安感強く落ちつかなくなる様子あり。同時期に頭痛、手足
　の痺れ、不眠の訴えあり主治医より八戸赤十字病院精神科紹介され
　R3年2月4日初診、抗うつ薬治療開始となる。治療継続していたが、
　同院外来縮小に伴いR3年5月12日より当院へ転医し薬剤治療継続して
　いた。10月11日にサービス付き高齢者住宅しもながに入居し現在ま
　で外来通院にて服薬治療継続していた。徐々にADLは低下していたが、
　杖歩行で自立歩行可能であったが、R6年7月8施日設スタッフより外来
　へ連絡あり。排便・排尿に関する強いこだわり、不安感の訴え強くト
　イレに長時間こもりがちとなっている。また入浴前など過緊張による
　両手の振戦・呼吸状態変化見られるようになってきた。食事の自力摂
　取も困難となり全介助するも摂取量は少ない。とろみのない水分はむ
　せこみが、強く同日に38℃台の発熱もみられている。解熱剤にて36℃
　台へ解熱し、感染症検査が陰性。家族・施設の希望にて翌10日に外来
　受診している。受診時、自力歩行困難な状態で覚醒状態もいまいちで
　ある。開眼はしているがこちらの声掛けへの返答は曖昧な状態である。
　薬剤調整なされるが、食事や水分が十分に取れず服薬へ対しても拒否
　的であり、施設での対応困難となる。家族・施設より入院の希望あり。
　7/12当院受診のうえ入院の予定であったが、入院時の頭部CTにより、
　左側に硬膜外血腫が発見され、専門的な治療の為、八戸市民病院に搬送
　されていた。本日、八戸市民病院から術後の経過良好により転院希望
　あり、当院に医療保護入院となっている。

