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＜連絡事項＞
・入院受け時に外来の車椅子を使用している際は、必ず返却するようにしてください。

＜入室状況＞
【入院】
・9：30　福島 京子様～Bユニット3号室
・11：28　高橋　政子様～Cユニット6号室
【転出】
・福井　裕夫様　西病棟Aユニットへ
【退院】
・梅田　とよ子様　13:30青山荘入所の為退院

＜患者様情報＞
・松川　うめ子様～長男からきくち眼科について電話あり。月曜日受診の手筈としている。

＜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1時間ずつの開放観察指示あり。開放時迷惑行動を自制できない為早めに開放観察終了。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。

・藤井　崇史様～終日隔離中。不穏・興奮なくスタッフ礼節保たれている。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。

・滝澤　幸輝様～終日隔離中。午前午後1時間ずつ開放観察指示あり。脱衣行動や不潔行為を自制できないため開放観察を見送っている。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。

・長根　瞳様～身体拘束中。胴拘束のみ継続となる。4/25～9：00～11：00開放観察開始指示あり。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～表面上は行動落ち着きあり。本日より左手身体拘束解除（胴拘束のみへ、離床不可）。
4/25～9：00～11：00開放観察開始。

・中島　勇様～右手ゲンタマイシン+ガーゼ4/24～4/28分、皮膚科紹介。

・町屋　哲雄様～疾病による運動機能障害もあるため、今後も転倒転落のリスクは続いていくことが予想
される。車椅子安全ベルト使用継続を。

＜食事形態変更＞
・藤森　政雄様～嚥下不良、食思不振あり。夕～ハーフ食、補助食品へ変更。
[bookmark: _GoBack]・松本　文男様～Dr指示にて減塩食へ変更。

＜入院患者情報①＞
  氏　　名：福島　京子（ふくしま　きょうこ）様
　生年月日：昭和26年10月11日(74歳)
　病　　名：器質性精神障害
　合 併 症：左後頭葉脳出血、症候性てんかん、
　　　　　　高血圧症、脂質異常症、骨粗鬆症、便秘症
　性　　別：女性
　主 治 医：深澤Dr.
　入院形態：医療保護入院
　病　　棟：東病棟Bユニット

　＜経過＞　
　幻聴幻覚妄想による無断離院あり、4/23三戸中央病院より至急転院加療の依頼。
　4/3意識障害、会話困難にて八戸赤十字病院へ救急搬送。諸検査にて症候性てんかんの診断で同院入院。入院後から幻視・幻聴が持続するため4/13同院精神科へ院内紹介され、器質性精神障害として薬物療法開始されている。　リハビリ目的にて4/17三戸中央病院へ転院。転院時から「息子が鉄橋の横に立っている」「泰夫(盛岡市在住の長男)がそこを歩いている、悪いことをやらかすから暴れないように縛り付けてください」という幻視、「ガンガンと工事の音が聞こえて眠れない」という幻聴、「監視されている気がする」「自分の考えていることが周りに伝わっている気がする」と毎日訴えていた。4/22「病院にいてはいけない」という幻聴に指示されるまま夜間に無断離院し病院近くのコンビニから自宅へ連絡していた。現在ADL自立で、てんかん発作は消失しているが、幻視・幻聴・被害妄想・考想伝播のため自宅退院困難な状態であり、三戸中央病院でも治療継続困難なため、当院での専門治療目的にて転院調整となり、本日当院受診し、環境調整・症状の改善目的にて、東病棟B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8年4月24日
　氏　　名：高橋　政子（たかはし　まさこ）様
　生年月日：昭和11年11月15日(89歳)
　病　　名：アルツハイマー型認知症 、レビー小体型認知症疑い
　合 併 症：未破裂脳動脈瘤
　性　　別：女性
　主 治 医：村上Dr.
　入院形態：医療保護入院
　病　　棟：東病棟Cユニット

　＜経過＞　　
　　元々は自宅で生活していた。令和7年6月に転倒し動けなくなることがあり、その後デイサービス等にも行けなくなったことで急激に認知症の症状が進　行した。同年9月頃には明らかに認知症の状態と感じられたことから同年10月　むらかみ脳神経クリニック受診。脳の萎縮が始まっていると説明を受けた。　令和8年1月頃より不安感が強くなり、「黒い人がいる」「自分じゃない自分が　いる」等、妄想や幻視の症状が1ヶ月程続いた。むらかみ脳神経クリニックより処方された薬でそれらは改善を認めたが、日中の過ごし方をどうして良いか　分からず仕事中の家族へ電話をかける行為等が続いていた。令和8年2月3日にはサービス付高齢者向け住宅「白山台やすらぎ館」へ入居。環境が変わったせいもあるがスイッチ等の扱い方が分からないと不安になったり、仲良い他利用者　の居室で寝ていたり、昼夜逆転傾向。また、入所前と同様分からないことがあるとすぐ家族へ連絡がくることが続いていた。従前性格は、厳しくしっかりした方。幼稚園の教諭で仕事が出来、職場での位も高かった。家族からみるとあまりにも症状の進行が急激であり、認知症であることは分かっているが他精神疾患等が隠れていないか、現在の処方で合っているか精査のための受診を希望。施設職員から当院受診を薦められ令和8年3月26日当院初診となった。薬剤調整を行ったが、幻聴悪化し受診を早め薬剤調整を行うなどの対応をしていた。４月23日再診時にも、幻聴幻覚が強く、症状改善のため東病棟Cユニットへ医療保護入院となる。
