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＜病棟連絡事項＞
・準夜帯で食事介助に時間を要しているため17：15より早出しとなる。
　状況を見て、必要時は遅B配置も検討中。

・オムツカバーサイズが合わず、ズレたり隙間から漏れています。適宜、患者様の臀部のサイズに合わせ相談し変更しましょう。

・お盆分の定期入力ですが、

8月6日(木）15：00までに8月12日・19日服用スタート分を7日+7日＝14日でお願い致します。分かりきっている臨時処方も入力お願いします。

薬剤発注伝票出の請求についても8月1日（土）曜日までにお願い致します。
お盆体制：外来休診8月13日（木）～15日（土）

薬局出勤日8月15日（土）　　薬剤師１名
・退院支援について担当スタッフは各自進捗状況確認し進めてください。
・8/13（木）～8/15（土）のモーニングミーティングはありません。

＜ベッドコントロール＞
・赤石　陽介様～8/1北病棟転出予定。
・小向　栄子様～東病棟より転入。
・藪　真弓様～東病棟へ転出。
・高柳　和子様～東病棟より転入。
・中村　まさ子様～8/1東病棟より転入予定。
（西病棟への転出不可の場合、北病棟より川村貞子様を転入予定）

＜患者様連絡事項＞
・東野　愛様～8/3　16：00～内科診察室にて主治医面談。病棟看護+SW参加予定。
・木口　柊太郎様～青山荘体験利用8/17　9：30で調整中。1回体験利用し難しければ、区切りをつけ障害者支援施設に切り替えて進めていく予定。家族にも病棟から連絡しています。8/2に衣類、お金は家族様持参予定。
・木村　浩聡様～電気シェーバー新しいのが届いている。
・大塚　勇人様～後見人来院し、整形受診時の2万円持参している。
　　　　　　　　No.20金庫に保管中。
・三浦　一秀様～8月中での外泊訓練日程調整中。日程について後日家族から連絡来る予定。
　　　　　　　　退院先の意向について確認し家族は施設希望。今後もし自宅退院となった際、訪問看護導入を検討していることを説明し了承あり。

＜要注目患者様ケース検討＞
・佐々木　理佳様～自己中心的な言動や、妄想様の言動、暴言、易怒性、不穏状態は断続的に持続しており、継続指示の服用を促しているが拒薬する様子も見られている。気分変動は著明に見られ、にやつきや笑いながら話し掛ける様子も見られる。他害行為に繋がらないよう適宜介入し精神症状の観察を継続していく。
・中村　聡様～呂律不良さやふらつきは持続。他室侵入もあり、都度指摘介入している。間食再開に関して主治医と相談の上検討した規則を明日説明ののち、同意が得られた場合は間食を再開していくこととなる。診察時の様子は診察情報参照。
・藪　真弓様～日中より大声出すことあり、適宜継続指示にて対応。準夜帯、にやつき、放歌あり。座っているが突然走り出そうとするため、スタッフ1名肩に軽く手を添えて常時見守りしている。力はかけていないが、肩に手を乗せていると制止できる。夕食準備・介助があるため、自室への誘導声掛けするも反応せず。誘導には拒否無く応じ臥床させるとそのまま横になって休まれている。20分程臥床していたが突如自室を飛び出し、ユニット内を大声を出し駆け回る様子あり介入。再度自室に誘導し臥床させる。拒否無く応じるが、放歌やにやつき続いており、こちらの声掛けには返答なし。自室扉前に突っ立っている。放歌、にやつき持続。自室での食事声掛けし配膳する事を介護スタッフから伝えるも返答なし。自室へ誘導しようと介入したスタッフに対し、突然両腕に掴みかかる。スタッフを力強く引っ張る、押しのける粗暴行為繰り返しあり。自室で休んで欲しい事、不穏興奮持続するようであれば自傷他害のリスクも考慮し食事は配膳できない事を声掛けすると、粗暴性全くなくなり自ら素直に自室に戻る。その後食事配膳すると、「ふりかけが欲しいです。」とスタッフに要望伝え普段通り食事摂取、食後も日課に取り組んでいる。引き続き精神症状の観察を継続していく。

＜小柳Dr.患者様診察情報＞

・工藤　重孝様～スタッフが見えないところではふらつきなく歩行し、見える所では傾き歩行があること、おやつ準備の際過干渉や付き纏いがあったこと情報提供。

身体の傾きに関して「右側に傾きます。」と訴え。Drより身体の傾きに関しては内服をやめて様子見ましょうと説明あり。また診察中に口の運動あり本人は自覚なし。
8/5～トリへキシフェニジル（2）3Ｔ３×朝・夕・、眠前中止
・西村　はなよ様～呼び掛け頻回なこと、7他患への粗暴行為があったことを情報提供。
8/5～リスペリドン(0.5)1Ｔ1×昼→リスペリドン(0.5)2T2×夕食後・寝る前に増量

8/12～リスペリドン（0.5）2T2×夕・眠前→リスペリドン（1）2T2　　　×夕・眠前へ増量
・佐藤　タキ子様～呼び掛け頻回なこと、他患者へ大声でたてつくことがあることを情報提供。

8/5～リスペリドン（1）2T2×朝・夕食後　追加
・山内　貞子様～診察時妄想言動著明。
「普通です。7時に鍵が空くから出て良いって言われてました。院長先生からそう言われてました。先生のせいで通帳もカードもないんですよ」とやや興奮気味に妄想に左右された言動あり。
8/5～レキサルティ（0.5）1Ｔ1×朝食後　追加
・小嶋　つ子様～7/27に転倒後、著変なく経過していたこと、食事の台車を運んでいる最中にAユニットに侵入し食事を運ぼうとすること、おかしの大袋をスタッフと取り合うことがあったこと情報提供。

ふらつきや眩暈は薬の副作用ではなく起立性低血圧ということ説明も理解不良、減薬を執拗に訴える。起き上がりはゆっくりする事、内服減量は出来ないが変更可能である事を説明し了承あり。

レキサルティ（1）1T1×朝を8/11まで継続し8/12～中止

8/12～リスペリドンOD錠（0.5）2T2×朝・夕食後開始。

＜高橋Dr.患者様診察情報＞

・小向　栄子様～昨日デポ剤実施していること、本日転入していること情報提供。

排便に関して2～3日に1回のペースであること相談している。

7/31夕～酸化マグネシウム3T3×毎食後　開始

次回ゼプリオン筋注　8/27右肩へ実施予定

南病棟への転出予定確認→病棟判断でOK
・三浦　一秀様～7/30の外出は問題なく行っていたこと、自宅退院予定にて外泊訓練も予定していくこと、自宅退院に向けて訪問看護を導入を検討中だったこと情報提供。

下痢訴えあり、下剤は調整可能と説明あり。先行き不安で弟様との仲や債務整理の事などで不安もあると話す。落ち込み気分はなく、睡眠や食事も十分にはとれていると話される。

変更はなし。酸化マグネシウムは調整可。

ENTに向けて8月半ばまでには外泊訓練の実施し、8月末には自宅ENT目指す。

ENT後は訪問看護導入が適正。家族・本人へ意向確認し導入手続き進める。
・大塚　勇人様～TVリモコン離さず他患者の譲歩でトラブルには至っていない事、介入拒否は内服調整後は協力的ではあること、室岡整形よりOPE不可の診断、PTB装具は作成予定にて8/17に受診予定である事、排便に関して今朝硬便だったこと追加で情報提供。

7/31夕食～酸化マグネシウム3T3×→6T3×毎食後へ増量
室岡整形受診時にリハビリについて確認して下さい。

リハビリが必要な場合は転院？

・西　和世様～Faに施設入所で意向確認できたため、ENT支援進めていく。

PSWに上記共有→現在介護保険が期限きれの状態のため、まずは介護保険申請から開始になる。介護度付けばケアマネを探し、施設探しを行う手順。ＧＨは年齢的に厳しいため、有料などが適正か。
・中村　聡様～内服調整後は易怒性はないこと、物忘れ(食事の摂取有無や物の場所がわからないなど)があること、ふらつきも見られていること、他者のコーヒーを盗んでいる可能性もあること情報提供。また、本日の診察で落ち着いていればおやつの再開検討お願いしたいこと情報提供。

診察前にDrと金谷SGMで約束事共有。前回作成したものでは現在の状態で守ることは困難とDr判断。

・日課は可能な限り時間で行うこと(鎮静かけているので日課遅れは仕方ない)・拒薬しないこと・食事を摂ること・迷惑行為は行わない事(スタッフ判断)・おやつも決められた物(量)を摂取する事・コーヒーは朝の一回のみ・疑われる行為はしないことなど本人の状態に合わせたルール決めをDrとSGMで相談。

Drより大まかなルールを説明。明日紙面にて再度ルール説明し、納得　するのであればおやつを再開しようと考えていると説明。おやつに対して元の自己管理に戻してほしいと訴えるも、Drよりまずは新しく作ったルールで管理し経過見ていくこと再度説明。少し考えて「わかりました」と返答あり。

酸化マグネシウム(330)3T3×毎食後→6T3×毎食後へ増量(除剤可)

＜転入患者情報＞
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（記載者：印　）

最終入浴日（令和8年　7月　8日）

生活自己管理状況

備考

買い物カード

退院計画

（家族受け入れ状況）

施設入所

現在の処置 皮膚科処置（デルモゾール軟膏：顔、胸部、腕　　デルモゾールローション：頭部）

ADL

備考

【緊急時】八戸市民病院・八戸赤十字病院

【ワクチン】コロナワクチン５回済

・キーパーソン:次弟

→衣類購入はスタッフで本人の通帳残金より購入可と了承有。

・通帳医事課にて預り中

最終排便（令和8年　7月　9日）

精神症状 幻聴、妄想

問題行動 盗癖、他室侵入、徘徊

処遇制限 なし

 自立

 

なし

入院年月日 令和2年5月7日　（１回目）  入院形態　：　任意

病名  主病名　：　統合失調症  身体合併症　：　便秘症、甲状腺機能障害、高脂血症不眠症

転棟サマリー

(北病棟→東病棟Cユニット）

転出日：R8年 7月　10日

患者様氏名 高柳 和子  　様  担当主治医　：　田名部　茂

   

 

無

 

 自立

 

 一部介助

 

 


