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＜連絡事項＞
＜患者様連絡事項＞
・横島　禮子様～9/17南山苑へ退院予定。退院指示・退院処方は主治医へ依頼済み。
＜要注目患者様＞
・館合　寛　様～酸素2L使用し呼吸状態・バイタルサイン安定。痰鳴はほとんどないが14：00Spo2低下あり吸引施行。点滴キープ中だが日勤で漏れあり刺し替え実施。
・白井　三男様～酸素5Lでバイタルサイン異常なし。痰鳴強く、1時間毎に吸引要し白色粘調痰が多量。体動あり両上肢、左下肢の拘束継続中。点滴キープでトラブルなし。
・小笠原ユキ様～酸素1L使用し呼吸状態安定、食事も介助で摂取。朝食は覚醒不良で数口、昼食は1/2摂取。14：00微熱でクーリング開始。
・板橋　イマ様～経管栄養開始(9/9～12ラクフィア0-1-1)し、自己抜去など危険行為ない。痰鳴あり2.3時間ごとに吸引要す。14：00微熱のためクーリング開始。日中まだ排便なく、性状観察していく。
・石和　忠典様～部屋が分からなくなることがあるが、日中はスタッフに聞くことなく過ごせている。
・中里キヨヱ様～帰宅要求なく他者交流見られ穏やか。
・葛西　睦子様～昨夜入眠せず22：00ゾピクロン内服し、その後は良眠。起床後は時折暴言出るもののケア時抵抗なく穏やか。
・工藤　正男様～14：30老健しもだへ退院。
・前田　あさ様～食事は覚醒良いと全量摂取できているが、昼食は覚醒不良で1/3のみ。バイタル異常なく点滴トラブルなし。
・松橋　駿　様～夜間浅眠で起床後下肢脱力あり車椅子使用。日中は歩行できているが床に寝たり、まとまりのない言動みられている。
・藤村　悦子様～食事は食べられるようになったが、朝・昼食後拒薬強く、なんとか内服介助。にやつき見られている
・沢山　等様～バイタルサイン異常なく安定している。
・転入　2階へ1名　窪田　ナカ様　（担当：藤田Ns）
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間食制限

介護抵抗、徘徊
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常食　常菜 　普通盛り⇒自力で各食2/3～全量摂取

（記載者：　　　印　　）

最終入浴日（R3年9月7日）

生活自己管理状況

備考

買い物

退院計画

（家族受け入れ状況）

 

令和3年8月26日　（1回目）  入院形態　：　医療保護1項

病名 中等度アルツハイマー型認知症  身体合併症：心身症・皮脂欠乏症・腰痛症・不眠症

備考

平成23年　左卵巣摘出　フォロー受診等なし。

平成30年3月　白内障op済　フォロー受診等なし。



令和3年8月中旬より被害妄想、不眠、不安、興奮、介護抵抗、徘徊などの行動心理症状が悪化、家庭で

の療養も介護サービスの利用も困難な状態に陥り同年8月26日に当院を受診、同日医療保護入院。

入院前は週2～3回デイサービスに通っていた。

入院後は他者交流見られ、不穏興奮や帰宅要求聞かれず穏やかに過ごしている。他者への干渉見られ

ているが、トラブル等はなし。



・緊急時、搬送希望

・コロナワクチン2回済み

・他科受診なし。持参薬は当院処方への切り替え希望。



※介護保険：要介護2　Ｈ30.11/1～Ｒ3.10/31

　いこい苑　青木様より介護保険認定調査の依頼あり。9月13日14時内科診察室でSWが調整。

　ケアマネ　瑞光園居宅介護支援センター　中村　公美様　0178-25-7558



※ツムラ漢方薬の治験候補(家族様同意済)

最終排便（R3年9月11日）

精神症状 被害妄想、不眠、不安、興奮

自歯

家族様は施設入所希望

(自宅退院も視野に入れている)

現在の処置 なし

転棟サマリー

（東病棟Cユニット→南病棟）

転出日：R3年　9月　11日

患者様氏名 窪田 ナカ  　様  担当主治医　：　深澤　隆

入院年月日

売店利用可：上限なし（利用多ければ上限を設定する）

   

 

なし

自立

自立(※時折、入浴拒否あり)

ADL

問題行動


