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＜連絡事項＞
・特記事項なし

＜入室状況＞
【入院】
・伊藤　誠様～東病棟Bユニット3号室に任意入院となる。
・村上　綾子様～東病棟Dユニット20号室に任意入院となる。

【転出】
・袴田　裕國様～南病棟へ転出
・中村　まさ子様～西病棟へ転出

【転入】
・原　まさ様～ゼプリオン筋注の為東病棟へ転入

＜患者様連絡事項＞
・荒谷　春美様～7/22　15時退院　初外来は8/8(金)11:30

＜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時間の開放観察指示あり。開放観察中、他室侵入繰り返し落ち着き無い様子有り。早めに開放観察終了している。引き続き、症状観察と早期に処遇制限解除出来るよう努めていく。

・袴田　将志様～終日隔離中。9：00～16：00の開放観察指示あり。対面時妄想言動聞かれているが不穏興奮はなし。引き続き、症状観察と早期に処遇制限解除出来るよう努めていく。

・小栗　健太郎様～終日隔離中。精神状態落ち着かず開放観察見送っている。対面時表情冴えないが口調は穏やか。引き続き、症状観察と早期に処遇制限解除出来るよう努めていく。

・長根　瞳様～身体拘束中。体動多く拘束からすり抜けしようとして落ち着かない様子有り。また、スタッフへの噛みつきや蹴ろうとするなど攻撃性もあり、田名部Drに報告。ジプレキサ筋注の指示有り、実施している。引き続き、症状観察と早期に処遇制限解除出来るよう努めていく。

・中島　優子様～身体拘束中。食事は拒否続けているが水分摂取、内服は応じている。引き続き、症状観察と早期に処遇制限解除出来るよう努めていく。

＜皮膚科診察情報＞
・小栗 健太郎様～左手第2～3指間発赤、落屑あり。デルモゾールDP軟膏塗布の指示あり。顔面は処置継続。

・中村 聡様～両下肢軽快あり、タベジール飲みきり止め。

・老久保 弘美様～四肢に掻痕あり、デルモゾールDPクリーム塗布指示あり。
※他の方々は処置変更なし。

＜入院患者様情報＞
①　日　　時：令和7年7月22日　10:21
　氏　　名：伊藤　誠（いとう　まこと）様
　生年月日：昭和44年10月2日（55歳)
　病　　名：統合失調症、知的障害
　性　　別：男性
　主 治 医：小栁Dr
　入院形態：任意入院
　病　　棟：東病棟Bユニット


　＜経過＞
　当院4回の入院歴あり。令和6年11月7日当院退院後は当院への外来受診を継続し、訪
問看護ステーションケアポートを利用していた。やや落ち着きのなさや夜間の睡眠が
とれないことがあったが、同年4月頃から倦怠感や意欲低下、2～3時間程の睡眠が続い
ていた。同年7月15日、訪問看護ステーション　ケアポートから連絡あり。同日臨時受
診を行っている。不調の要因は特にないが、不眠・不安などにより過呼吸が引き起こ
されることが増えている。眠剤の調整を行い、東Bユニットへ任意入院となる。

②  日　　時：令和7年7月22日　 13：19
　氏　　名：村上　綾子（むらかみ　あやこ）様
　生年月日：昭和44年7月25日(55)
　病　　名：アルコール依存症　　
　性　　別：女性
　主 治 医：小栁Dr.
　入院形態：任意入院
　病　　棟：東病棟Dユニット

　＜経過＞
 　令和6年1月頃から全身倦怠感、意欲低下、記憶力の低下が
　目立つようになり、日常生活の自立性の低下が徐々に進行。
　令和7年1月末より意欲低下、易疲労感があり日中は横になる
　時間が増え、微熱と下痢も続いた事で食欲も低下。同年２月
　中旬には岬台病院を受診。更年期症候群として内服治療を行
　っていたが自己中断。同時期より記憶力の低下があり話した
　内容をすぐに忘れる様子があった。消化器症状が続くことか
　ら労災病院消化器内科を受診し、上下部消化管内視鏡検査や
　採血検査では大きな異常はみられず、大腸ポリープも経過観
　察の方針となっている。令和7年3月21日にはおっとも脳神経
　クリニックを受診し頭部MRI検査を施行したが異常は認めず。
　その後は短期記憶障害が時折みられることに加え、自宅では
　着替えや入浴などが不十分で、１週間以上同じ服を着て入浴
　も殆どしないなど生活機能の低下が顕著にみられている。飲
　酒量は自己申告で500mlの缶ビール4本/日程度を週4日として
　いるが、実際はそれ以上の飲酒がある可能性が高い。鑑別診
　断と専門治療を希望され、令和7年4月22日に当院初診。診察
　内ではアルコール摂取による脳や精神への影響を説明し断酒
　の必要性を伝ているが、飲酒は継続しており、意欲低下や倦
　怠感もあり、家事もできず、日常生活に影響していることか
　ら、本人同意し、アルコール依存症治療プログラム実施目的
　にて当院へ任意入院となっている。

