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＜連絡事項＞
・特記事項なし。
＜患者様連絡事項＞
・川村　優子様～15:00　自宅へ退院となっている。  
・山崎　アヤ様～いなほ荘居宅　馬場様面談実施。
・宮本　京子様～15:00　ケアマネ面会。
・梅澤　昭策様～16:00外泊訓練から帰院。  
・吉田　良子様～10:00　東病棟Cユニット5号室から南病棟Dユニット203号室へ転入。
・三上　みさゑ様～胸部レントゲン施行し、肺炎の診断にて、田中Drより、点滴、抗生剤、アスパラギン酸カリウムが22日まで処方となっている。食止め、服薬は出来る限り継続の指示あり。
・沢山　等　様～田中Drと金Drへ昼頃より、酸素飽和度80～70％台で経過され、吸引施行するが上昇せず、酸素７Lへ増量しているが、酸素飽和度80％台にて努力様の呼吸が見られていること報告している。田中Drより抗生剤の点滴処方、血糖測定の指示あり。点滴交換時の点内インスリン量はソリタでは２U　ビーフリード４Uを同じく継続してください。

輸液交換時血糖　　ヒューマリンR調節量（点滴内追加）
　　＜79　　　　　　　　　　　ー１単位

　80～299　　　　　　　　　　0単位

　300～449　　　　　　　　　＋２単位
　450　　以上　　　　　　　　＋３単位
長女さんへ連絡、面会し厳しい状態であることを金Drから説明された。　千葉在住の長男も、可能であれば面会させたいとのこと。主治医から許可あり、コロナワクチン2回接種済みであること、抗原検査陰性確認後、ガウン・マスク・ゴーグル・手袋着用し短時間であれば面会可能と伝えた。検査場所等打ち合わせがあるので、息子が来ることになった際は事前に病棟へ連絡いただくよう依頼した。
・大友富美子様～田中Ｄｒ診察。採血にてCRPは14.68→８．４３へ低下　wbcは13700へHｂが１１月11.4であったものが前回12/8で9.8本日９．７と低下しています。電解質ではＣｌが低下してきています。下痢による脱水の要因があるとはいえ、ユナシンの効果は切れ味良好とは言えません。１７日まで継続にしていますが、船場先生に消化器症状の変化とともに加療の変更のほどお願いいたします。ビオスリー配合ＯＤ錠　8日分処方。
・平野　照子様～頸部後屈あり、発語あり声掛けに対し発語みられ笑顔で独語される様子あるが、開眼せず。食事自力摂取されず数口で摂取終了している。体温36.1℃、脈拍104回/分、血圧145/86mmHg、ベット臥床させ経過観察行う。主治医指示にて一時的導尿行い1770ｍｌ排尿有り。濃縮尿、尿混濁見られ最後はクリーム状の排尿見られている。小柳Drへ腹部膨満・緊満あり。腹部全体の圧痛みられている事を伝え、腹部CT、採血の指示あり、施行している。結果、膀胱緊満しており尿閉の所見にて導尿、浣腸の指示あり。又、点滴1本施行の指示あり。本日、夕にピコスルファートナトリウムを20滴施行の指示あり。本日の採血の結果、膀胱留置カテーテル挿入、点滴、抗生剤の点滴が処方となっている。
・金澤　和夫様～安全ベルト購入について、担当スタッフはご家族へ連絡お願いします。

・田嶋　ハル様～深夜帯で膀胱留置カテーテルが抜けており、再挿入している。

・田中　信作様～便失禁多量に見られるも、認識なし。尿失禁も以前からあり、今後、オムツプラン加入していく予定。
・佐々木　誠行様～多動で点滴自己抜去、バルン・オムツ弄りあり自傷リスク高い。金Drへ報告し口頭でミトン着用許可あり。
＜退院支援関連＞
・佐々木　ツヤ様～有料老人ホームおおひらき(0178-35-2525)より連絡。
受入可能、12/27で受け入れたいと。しかし家族が、12/24自宅退院し2泊してから入居を希望しているので、退院日時については病院と家族で相談してほしいとのこと。処方日数や今後の通院先についてはケアマネとも相談し再度連絡くださる予定。
・山崎　アヤ様～赤坂ＳＧＭより情報あり。
居宅いなほ荘より架電あり。

訪問調査の結果、1月中旬から下旬にかけて入所受け入れの方向で考えている。調査を対応していただいた看護師に直接確認が出来なかったことがあるとのことで、連絡をされたとのこと。
①現在のビオスリー配合OD錠とミヤBM細粒は服用し続けた方がよいのか。

②服用し続ける必要がある場合、当院退院後、嘱託医の木村クリニックの医師に上記の処方をだしていただくことを依頼してもよいのか。（ご家族が出来れば嘱託医での処方を希望するとのご意向）

上記2点を主治医に確認後、居宅いなほ荘　かわむら氏へ連絡をいただきた　いとのことで対応している。

＜要注目患者様＞

・北向　勇治様～ホールにて介護スタッフ介助により朝食摂取中、顔色不良、唇・手指チアノーゼ著明となる。痛覚刺激反応なし。すぐに心臓マッサージ・換気開始。また咽頭～気管内吸引により食物残渣物多量に除去している。心電図モニター装着し心拍・呼吸フラットの状態。8:15　当直医田中Dr報告し来棟。8:40　心肺蘇生継続するが、蘇生せず、田中Drにて死亡確認。
・菊池　智恵様～各食数口摂取。摂取にも時間要している。
・鈴木　みつ様～棟内徘徊されているが、帰宅要求なく声掛けに対し穏やかに返答聞かれている。
＜転入患者様情報＞
担当：西山Ｎｓ
※3ヶ月以内の再入院の為、ＳＳＴはR3.6.3～の日数計算となる。
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患者様氏名 吉田 良子  　様  担当主治医　：　安ヶ平　忠也

入院年月日 令和3年12月11日　（4回目）  入院形態　：　医療保護1項

病名  主病名　：　統合失調症  身体合併症　：　薬剤性パーキンソン症候群、不眠症、高血圧症、高血圧症、不眠症、便秘症、認知症、過敏性大腸炎

最終排便（令和3年12月13日）

精神症状 幻覚、緊張、興奮、不眠

問題行動 大声での独語、卑猥な言動（入院前）

処遇制限 無し

 自立

 食欲亢進

 無し

最終入浴日（令和3年12月14日　更衣）

生活自己管理状況

備考

退院計画

（家族受け入れ状況）

退院後は施設への入所を希望している。施設入所のために、

転院しても構わないなどと家族は話している。

現在の処置 無し

ADL

備考

R3.10.23自宅へ退院となり、訪問看護や介護保険サービスを利用しながら生活していた。R3.12.10突然暴

言や拒薬、食べ物を探し回るなど落ち着かない状態となったことから、翌11日当院を受診。精神症状改善

目的にて、同日当院5回目の医療保護入院となる。

・後期高齢者：最終有効期限2023/07/31、要介護２

・自立支援医療

・精神障害年金1級受給中：最終有効期限令和4年5月

・担当ケアマネ ：在宅介護支援センターしもだ　山本氏

・おいらせ町保健師　二本柳様介入。　0178-56-2132

【退院先】老健→施設入所希望

【CSセット】B-①

【コロナワクチン】当院で接種済

③2022/3/29以降

【インフルワクチン】未接種

【義歯】なし

【車椅子】Cレンタル

【売店】利用不可

【他科受診】なし

【新型コロナウイルスワクチン接種】

①2021/7/5②2021/7/29③2022/3/29以降


