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令和6年11月1日（金）　　　　　　　　　　　　　　　　司会・記録：菊地　裕実果
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＜連絡事項＞
・なし

＜入院＞
・田端　ハツエ様～東病棟Cユニット6号室へ医療保護入院
・内山　陽大様～東病棟Aユニット14号室へ任意入院
・小比類巻 昇様～東病棟Aユニット10号室へ措置入院

＜退院＞
・松尾　陸奥彦様～自宅退院となる

＜転出＞
・豊田 亨司様～東病棟Cユニット4号室→南病棟Dユニット208号室

＜ユニット移動＞
・大澤　キヌ様～東Cユニット6号室→東病棟合併症室
・野坂　翔様～東病棟Aユニット13号室→東病棟Bユニット3号室

＜患者様連絡事項＞
・下道　ユミ子様～本人希望にて副食粗キザミへ変更となる

・大澤　キヌ様～各食メイバランスミニ付きへ変更となる。

・山本　京子様～食事拒否あり、点滴処方。ジプレキサ筋注施行。主治医より付箋指示有り。

・金沢　友昌様～シクレスト舌下錠５ｍｇ　5日分処方。

＜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。開放観察中に他者への迷惑行為頻回であり、早めに開放観察終了としている。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。

・袴田　将志様～終日隔離中。度々ドア蹴りあり。本人対面時は会話内容まとまりがない。自室では独語活発である。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遇制限の改善を目指していく。

[bookmark: _GoBack]・小栗　健太郎様～終日隔離中。午前午後1時間ずつの開放観察実施。開放観察中は女性スタッフに対し性的言動はなく過ごしている。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遇制限の改善を目指していく。

＜村上Dr.診察情報＞
・大村　廣志様～疼痛訴え時は疼痛時指示使用するよう指示受ける。
以外の患者様処方・指示変更なし。

＜入院患者情報①＞
日　　時：令和6年11月1日　14：40
　氏　　名：田端　ハツエ様（たばた　はつえ）様
　生年月日：昭和13年10月27日(86歳)
　病　　名：アルツハイマー型認知症
　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＞
　　3～4年前から認知症と言われるような症状がが出現し、ここ1ヵ月前後、
　特に徘徊が著明。集会場の建物裏や、近くの友人宅のビニールハウスの中
　に暗くなっても一人でいる事があり、家族が捜索したり、近所の人が発見
　し連れてきてくれる状態。また、尻内(本人宅)から妹様宅の桔梗野まで早
　朝に歩いて行き、妹様宅の窓を叩く迷惑行為あり。自身の携帯電話を使い、
　40～50回/日同一人物へ架電する事もある。また、夫様への嫉妬妄想のよう
　なものがあり、粗暴性も見られる。昔から癇癪持ちであり、意にそぐわな
　いことがあると怒るタイプだが、徐々悪化あり。以前は孫やひ孫の前では
　そのような行動は無かったが、現在はひ孫の前でもそのような行動をとる。
　デイサービスも利用しているが拒否が強く、渋々通っており、デイからは
　問題行動や迷惑行為の指摘は無し。夜間睡眠はとれている様子。食事はム
　ラがあるが、仏壇に供えたせんべいやパンを自身の部屋に持っていき閉ま
　ってしまう(1人で食べる)。対話調の独語や幻視様の言動あり。最近では夫
　だけでなく、長男や長男嫁へのあたりも強くなり、自宅での見守りが困難
　な状態。かかりつけのむらかみ脳神経クリニックへ相談し、漢方薬処方と
　なり、当院受診を勧められ、入院での症状改善を希望される。
　本日診察の結果、東病棟Cユニットへ医療保護入院となる。

＜入院患者情報②＞
日　　時：令和6年11月１日　　13：51
　氏　　名：内山　陽大（うちやま　はると）様
　生年月日：平成18年2月13日(18歳)
　病　　名：自閉症スペクトラム障害、ADHD
　性　　別：男性
　主 治 医：田名部Dr
　入院形態：任意入院
　病　　棟：東病棟Aユニット

　＜経過＞
　　小学校は2年次まで普通学級に通級していたが、勉強について
　　行けなくなりパニックを起こし児童相談所へ相談。その後ADHD
　　の診断あり、すわクリニックへ通院開始となっている。
　　小学3年次より特別支援学級へ転籍しているが、校門前で暴れた
　　り泣き叫ぶなど行き渋りが見られ始め、以降小学校卒業までほぼ
　　不登校状態であった。中学校1年時も不登校状態であり、母親に対
　　して暴言や暴力を振るうことや、「頭がざわざわする」との発言も
　　見られ、すわクリニックより芙蓉会病院へ紹介となり、H30年9月4日
　　より同年12月5日まで同院へ医療保護入院となっていた。
　　退院後は芙蓉会病院への通院を開始しており、中学2年次からは通学
　　もできていた。芙蓉会病院への継続通院に負担を感じ、R6.4.10当院
　　へ転医となっている。転医後外来にてコンサータなどの服薬治療継続
　　していたが、R6.5月よりB型就労先に行けず就労を辞めている状態で
　　自宅でゲームなどをして過ごしいた。元々感情コントロールが難し
　　く声を荒げる行為など易怒性強く、自身の頭を叩く等の自傷行為も
　　見られていた。R6.7月には易怒性強く母様を叩くなどの暴力行為あ
　　り外来にて薬剤調整を実施していたが、R6.10.30外来受診時母様よ
　　り報告あり。本人がユーチューバーになりたいという夢があり自身
　　で配信活動を行っていたが登録者数が増えなかったことに悩んでい
　　た為母様が違うサイトを提案したところ母様に対して激高され、
　　本人が母様にスマホなどを投げ鼻出血が大量にあり、左目も損傷し
　　現在視力が低下し眼科にて精査・治療をしていくこととなったと報
　　告あり。母様としてはこれ以上家庭での安全が確保できず、第3者
　　へ相談した際警察通報案件となると助言されたこともあり母様とし
　　ては入院希望され、本人も生活リズムを整える目的で入院について
　　説明すると同意したことから、本日東病棟Aユニットへ任意入院となる。

＜入院患者情報③＞
日　　時：令和6年11月1日　16：00
　氏　　名：小比類巻 昇（こひるいまき　のぼる ）様
　生年月日：昭和28年5月29日（71歳)
　病　　名：統合失調症
　性　　別：男性
　主 治 医：深澤Dr　診察医：馬渡Dr
　入院形態：措置入院
　病　　棟：東病棟Aユニット

　＜経過＞
　　H1年頃「周りが自分を悪く言う」など幻聴・妄想出現。H４年頃父が
　　他界した後より、自宅に引きこもるようになる。その頃より、幻聴
　・妄想が増悪して、暴言・暴力・器物破損も顕著になっていた。H12.3.
　　17、近所の家の窓ガラスと車を破損、警察に保護される。家族が保健
　　所へ相談に行き、精神科受診を促され、H12.3.28当院受診し入院とな
　　る（～H19.3.4）。退院後は自宅療養となり、外来通院・服薬を継続し
　　ていたが、H23年1月頃より、通院中断。家族、保健師の促しによりH23
　　年6月より通院再開。以後、外来通院・服薬を継続している。当院最終
　　受診は令和5年11月で以降は通院なし。
　　今回、令和6年10月13日午前6時50分頃、近隣住人に対する暴行を行い
　　傷害を負わせ、同日精神保健福祉法第24条に基づき措置通報がなされた。
　　その後、2名の精神保健指定医の診察の結果、精神障害者で自傷他害のお
　　それが高いとの判断が一致したため、本日馬渡Dr診察の結果、措置入院
　　の運びとなる。


