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＜連絡事項＞
・特になし

＜入室状況＞
【入院】
・江刺家　サツヨ様　東病棟Cユニット5号室

【転出】
・三浦　精司様～東病棟Cユニット4号室→南病棟Dユニット209号室　
・藤井　理代様～東病棟Bユニット1号室→西病棟Bユニット22号室

【ユニット移動】
・長根　とし子様～東病棟Cユニット5号室→東病棟合併症室

＜患者様連絡事項＞
・長根　瞳様～不穏時のリスパダール内用液（2）は1日3回まで使用可。

・鳴海　サミ様～採血結果（カリウム2.5緊急値）　点滴1本、臨時薬アスパラカリウム(300）2T2×処方指示あり。

・松澤 雅彦様～持参薬当院切替にてフェブキソスタット錠10ｍｇ1T　1×朝　22日分処方となる。

・立場　哲子様～体動活発、点滴自己抜去多く主治医報告にて安全ベルト、ミトン使用許可あり。

・梅田　とよ子様～本日の血液検査にて、WBC4500/㎜³・好中球2799/㎜³となり、グリーンへ回復しました。今後4週間は週1回（毎週金曜日：8/8・15・22・29）の血液
検査を継続していきます。ただし、週1回の検査にて、イエロー（WBC4000/㎜³未満または好中球2000/㎜³未満）となった場合は【4日/回】、レッド（WBC3000/㎜³未満または好中球1500/㎜³未満）となった場合は【毎日】の検査頻度へ変更となります。

・滝田　英人様～点滴拒否あり。主治医より姉様へ連絡している。本日は、点滴せず経過観察とする。

＜隔離・身体拘束患者様状態報告＞
[bookmark: _GoBack]・宮崎　宏之様～終日隔離中。午前午後1時間ずつの開放観察指示あり。開放観察中は他室侵入し他者への迷惑行為あり、早めに解放観察終了としている。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。9：00～20:00の開放観察指示あり。開放観察中は他者とのトラブルなく不穏興奮も見られず。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。8:00～20：00の開放観察指示あり。朝食昼食とも全量摂取。服薬拒否なし。対面時は不穏興奮なく操作的言動なし。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。

・長根　瞳様～身体拘束中。拘束部位の異常なし。点滴トラブルなし。膀胱留置カテーテル再挿入の指示あり実施。自己抜去なく経過。流出良好。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。

＜小栁Dr診察情報＞
・長根　瞳様～診察時、残尿感、排尿時痛の訴えあり、再度膀胱留置カテーテル挿入指示あり。

・庭田　久美子様～処方内容変更なし。他病院の受診を希望するのであれば兄様と相談し病院を探すよう説明している。

・伊藤　誠様～状態安定したため退院可となる。退院までに栄養指導を実施するよう指示あり。退院日時については本人と検討し決まり次第小栁Drへ報告することとなる。

・立場　哲子様～処方・指示内容変更なし。

・村上　綾子様～本人より外出の希望聞かれるが許可なし。
アルコールプログラムについては「やらないつもりではないです、いいですよ」と話されている。
来週の診察時までに再度検討するよう指示あり。

・田端　美平様～主治医不在のため馬渡Drへ採血結果(カリウム2.5緊急値）を報告。臨時薬アスパラカリウム(200）2T2×3日分処方。8/4採血指示あり。

・長浜　厚子様～夫様、主治医、看護師と面談実施。夫様より2泊3日でも2食食べられない日があるとの事。再度、外泊を実施し退院について検討していく事となる。8/4　10：00～8/6　16：00外泊申請する。
8/6帰院後16：00面談実施予定とする。（内科診察室予約済み）

・木田　セツ様～長女、夫、主治医での面談。認知症は否定であり、うつ病である事、本人は退院して家で過ごす事を望んでいる事を主治医からFaへ伝えている。Faとしては家族間の不和や本人が内服を続けるかどうかを心配している。退院に向けて外泊の希望あり、外泊申請済み(8/2 10～8/3 16)。Fの通り、家族から携帯電話と眼鏡の差し入れがあり、携帯電話はムンテラ中に主治医から通話のみ使用許可が出ている。

＜入院患者様情報＞
日　時：令和7年8月1日　14：00
氏　　名：江刺家　サツヨ（えさしか　さつよ）様
　生年月日：昭和8年3月31日(92)
　病　　名：認知症疑い　
　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5号室

　＜経過＞
 　　10年以上前に夫が死去した後から現在までエチゾラム服用を続けている。
　　R4年に右脳梗塞発症し、野辺地(独居)より八戸市へ転居し長女宅で同居を
　　開始。脳梗塞発症後、記憶力低下はみられていたが生活動作は自立。R7年
　　には気分の落ち込みや、体が思い通りにならないことに対し「死にたい」
　　等と話すこともあった。最近になり歩行時のふらつきや立ち上がれない、
　　食べこぼし、シャンプーで顔を洗うといった行為を認め、脳梗塞の再発や
　　認知症を疑いR7.7.16むらかみ脳神経クリニック受診。新しい脳梗塞はな
　　いと説明を受けHDS-Rは9点。動作の低下は眠剤の影響もあるのではないか
　　と説明を受ける。翌日かかりつけのメディカルコートはちのへ西病院へ相
　　談し、同じ事を話すことが増え、季節は分かるが日時は分からない、探し
　　物が増えた等の状態からうつ病や認知症の可能性含め精査のため、当院を
　　薦められ初回相談あり。その後小規模多機能型居宅介護利用時にふらつき
　　転倒し眼鏡で顔面を傷つけ搬送されるといったエピソードがあり、結果的
　　に異常はなかったものの小多機での見守り体制にも限界がきており、入院
　　治療の希望にて調整となり、本日当院受診し東病棟Cユニットへ医療保護入院
　　となる。　
