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＜連絡事項＞
なし

＜入室状況＞
【入院】
・山本　幸夫様～東病棟Cユニット5号室へ医療保護入院となる。
・伊藤　宏美様～東病棟Aユニット11号室へ医療保護入院となる。

【転出】
・浅沼　佑香様～西病棟Bユニット25号室へ転出となる。

【転入】
・鈴木　知子様～西病棟より東病棟Bユニット１号室へ転入となる。

【ユニット移動】
・石和　八十美様～東合併症室→東C5
・土井　健一様～東A13→東C5
・泉山　せつ様～東A15（C6）→東合併症室（C6）
・田名部　幸子様～東A10→東A15

＜患者様連絡事項＞
・泉山　せつ様～7/29　9：30にケア会議予定となる。場所は南病棟の対面面会の場所。


＜隔離・身体拘束患者様状態報告＞
・宮崎　宏之様～終日隔離中。開放後他室侵入・私物弄り繰り返し早めの開放観察終了となる。自室内では奇異行為目立たず不潔行為なく静穏に過ごしている。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。

[bookmark: _Hlk169887910]・袴田　将志様～8:00～17:00の開放観察実施。開放中時折隠れ飲水行為あるが、制止時不機嫌さなく易怒的言動なく経過。他者トラブルなくホールや自室を行き来して過ごしている。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。

[bookmark: _GoBack]・和田　純弥様～終日隔離中。朝食後自室から出ようとし、やや興奮気味だが、昼食からの開放時は不穏興奮なく、他者への付き纏い行為目立たず静穏に過ごし、開放終了時も拒否なく応じることができている。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。

＜柞木田Dr診察＞
・和田 純弥様～主治医診察あり新たな指示なし。

・風張 久美子様～シロップに変更後服用しやすいと話され、臨時薬同内容にて7日分処方している。

・長浜 厚子様～臨時薬モビコール増薬となり、他同内容にて7日分処方。アスパラKは飲み切り終了予定。

・滝田 英人様～診察時、暑くて疲れると話され、主治医より水分摂取促す様に指示あり。臨時薬同内容にて7日分処方あり。

・和田 昌様～診察時発語あるも言語不明瞭であり、臨時薬、ジスバルカプセル追加、ロラゼパム中止、アリピプラゾール減薬、レボトミンとロナセンテープ増薬となっている。

・宮本 久美子様～診察時手足の不随意運動が著明であり、臨時薬アマンタジン中止し、ネメシット追加している。

・澤口 優介様～診察時、寝る前に薬が強すぎると話しあり、臨時薬コントミン中止し、クエチアピン追加している。また外出希望あり、主治医より単独外出可と指示あり、明日の9：00～16：00まで外出申請している。外出時に飲酒してきた場合は退院となること主治医より説明している。また本人様より退院はいつ頃になるか質問あり、入院期間は1ヶ月位であると説明している。7/26採血指示出ている。

＜入院患者情報＞
日時：令和6年7月23日　14：45
　氏　　名：伊藤　宏美様（いとう　ひろみ）
　生年月日：昭和56年12月24日(42歳)
　病　　名：統合失調症疑い、アルコール性肝炎　
　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Aユニット


　＜経過＞
　　H19年より引きこもり状態となり、H22年より大声で叫ぶ、独語、空笑がみられた
ため北海道立緑ヶ丘病院初診。統合失調症と診断、通院中にアルコール依存症も診断
され、同院へ計7回の入院歴あり。転居を機にH28年に大江病院へ転院。同院では入院
歴なく、精神症状も落ち着ついていた為減薬していた。R5年6月にはアルコール性肝炎
にて帯広厚生病院へ入院したが、数日で退院している。その後結婚を機に青森県へ転
居。R6年1月より内科為一病院への通院を開始している。R6年5月の採血にて黄疸、肝
酵素の上昇あり、飲酒が疑われたが、本人は否定していた。同時期に精神運動興奮も
見られ、精神科病院へ入院する方針であったが、R6年5月25日階段から転落し肋骨骨折
、脾臓損傷あり労災病院へ入院となり、回復後は自宅へ退院となっている。R6年7月2
2日に大声、幻聴、幻覚が出現。夜間に自宅を飛び出し行方不明となり警察へ通報。翌
7月23日に発見されている。統合失調症の増悪疑いにて当院へ入院相談あり本日初診。
14：45東病棟Aユニットへ医療保護入院となる。

日時：令和6年7月23日　13：23
　氏　　名：山本　幸夫様（やまもと　ゆきお）
　生年月日：昭和19年11月12日(79歳)
　病　　名：脳梗塞後遺症、認知症疑い
　性　　別：男性
　主 治 医：小栁Dr
　入院形態：医療保護入院
　病　　棟：東病棟Cユニット


　＜経過＞
　　現在妻と二人暮らし、長男は茨城、長女は千葉県在住。
　　数ヶ月前より普段使用している自宅内の物の使用がわか
　　らなくなる様子があった。R6年5月中旬からはリモコン
　　や風呂掃除の用具の使用法がわからなくなった。また、
　　小学校で読み聞かせを行っていたが、時間がわからなく
　　なり朝早く家を出て行き道がわからなくなり歩道橋でぼん
　　やりとしているといったこともあった。以前より糖尿・
　　高血圧で通院していたはちのへ西脳神経クリニックにてMRI
　　を施行し脳梗塞の所見が認められたことから八戸赤十字
　　病院へ3週間程入院し投薬治療を行った。その後はメディ
　　カルコート八戸西病院へ転院し、介護申請。後遺症等身体
　　的には問題なかったが、認知症症状はあると説明を受け
　　ていた。7月初旬認定調査実施済。他院先として当院への
　　転院も検討されたが、本人の自宅に帰りたいという意向を
　　尊重しR6.7.12自宅へ退院。遠方の長男も泊まり様子をみて
　　いたが、「帰りたい」と話したり、5月から運転していない
　　車を運転するといって鍵を探したり、金銭をもたずコンビニ
　　エンスストアに行ったりし、長男が連れ戻す状態であった。
　　その後長男が帰省し高齢の妻が一人で支援にあたっていたが、
　　徘徊しようとする行為が続いており対応に疲弊。本日7月23日
　　東病棟Cユニットに医療保護入院となる。
　　　　　　　　　　　　　　　　
