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＜連絡事項＞
・コロナウイルス、インフルエンザ流行している為、感染対策を徹底して下さい。

・入院待機が増えている為、退院支援進めて下さい。

＜部屋移動＞
・前田　ナナ子様、日向　タケ様～2階へ移動。
・中居　サイ様～南B104号室へ移動。
・平野　朝枝様～南B103号室へ移動。
・奈良　芽乃子様～南B102号室へ移動。

＜患者様連絡事項＞
・平野　朝枝様～東病棟Cユニット6号室から南A115号室へ転入となる。

・田沼　京子様～夫の一周忌の為、外出希望あり。1/6(土)7：30～14：00で外出
希望出し、許可いただいている。

・佐々木　いと様～初外来2/8(月)10時で予約済み。主治医へ退院指示、処方依頼済み
　　　　　　　　　
・野見山　キヱ様～食事摂取量低下、昨日13時から排尿なく、主治医不在のため、深澤Drへ指示受けし、導尿、点滴の指示頂いています。

・髙橋　勝次様～血圧低値持続していること主治医へ報告し、アムロジピン除剤指示頂いています。

・小川　由兼様～定期の経管栄養カテーテル交換実施しています。

・奈良　芽乃子様～主治医不在のため、柞木田Drへ状態報告し、胸部X-P、CT、採血、喀痰培養。コロナ・インフル抗原検査実施し陰性。検査の結果左下葉に肺炎所見あり、オーグメンチン配合錠250RS　375㎎3 錠 1日3回　毎食後7日分処方となる。

＜要注目患者様＞
・尾崎　タキ子様～バイタルサインの異常なし。声掛けに追視あり、意識レベルの低下なし。

・髙橋　勝次様～酸素3L使用中。体温36.7℃　脈拍59回/分　血圧130/89mmHg　酸素飽和度97％。食事は拒否あり摂れず。水分は希望あり、自力でゆっくりと飲用している。

・山田　剛也様～4：00酸素2Lで開始。一時的に1Lに下げるが、バイタルサイン測定時酸素飽和度70％まで低下。吸引するも回復せず、酸素1→3Lへ増量。酸素飽和度93％　体温36.5℃　脈拍63回/分　血圧108/58mmHg。顔面と下腹部に紅斑あり。

・日向　タケ様～バイタルサインの異常なし。血糖181～208。食事は各食数口のみ。

・前田　ナナ子様～血糖148～171。食事は数口～1/3摂取。

・高山　由井子様～体温36.6～37.1℃　脈拍67回/分　血圧150/85mmHg　酸素飽和度93％。痰鳴ないが、咽頭部に黄緑色の硬い痰がこびりついており口腔ケアと吸引実施。

・坂本　和子様～4：00湿性咳嗽多く吸引施行。白色粘稠痰多量に喀出するが酸素飽和度87％より上昇なし。酸素2Lをカヌラで流入開始。日中も咳嗽あり。体温36.9℃　脈拍80回/分　血圧107/68mmHg　酸素飽和度90％。

・上村　枝美子様～昨夕、薬を隠そうとすることあり、介入するも拒否抵抗強い。日中も拒薬、拒食あり。14：00ホールで他患者と怒鳴り合いになっているところを発見。詳細を確認すると、「息子の悪口を言われた。一生懸命育てたのに」と話している。14：30感情失禁し大声上げており、不穏・興奮時の継続指示使用。

・中居　稔様～酸素3L使用中。体温36.7℃　脈拍59回/分　血圧130/89mmHg　酸素飽和度94％。開眼しカニューレ外しあり。起きているが咽頭部で痰絡みあり、2時間おきほどに吸引実施。唾液様が中等量ひけるが、抵抗強い。

・奈良　芽乃子様～食事つめこみあり介助で摂取するも1/2で離席。臥床していることが多く日課は拒否的。体熱感あり、体温37.7℃、痰鳴あり。クーリング開始している。

・神山　典夫様～食事は自力と一部介助にて各食全量摂取している。体温36.4℃、脈拍66回/分、血圧128/72ｍｍｈｇ、酸素飽和度97％。不調の訴えや、呼吸器症状なし。

・土橋　タキ様～落ち着き無く他室へ侵入し、スタッフや他患を自室ベッドへ誘導しようと手を引く行動を繰り返している。再三の介入にも落ち着かず、継続指示のロラゼパム（0.5）1T与薬。

・野見山　キヱ様～覚醒状態不良にて朝食介助行うが摂取出来ず、時間をずらして服薬とヨーグルトのみ摂取。13：40導尿施行し、濃縮尿300ml流出確認。

・平野　朝枝様～血圧高値だが、他のバイタルサインの異常は無い。疎通は良好で入院説明への了解もよい。余暇は自室にて臥床して過ごしている。									
＜馬渡Dr.患者様診察情報＞
・高山　由井子様～痰鳴あるため、アンブロキソール錠追加となる。

・小川　由兼様～ミトン外す期間設け、ルート類弄るのであれば、鎮静検討していく。

[bookmark: _GoBack]・佐々木　明子様～主治医へ退院指示、処方依頼済み。
＜OT、PTから＞
・佐々木　操様～靴が小さいと訴え、踵部分を折って履いていること多い。転倒リスク高い為、家族連絡し購入進めている。

・平野　朝枝様～家族は歩けるようにとの希望あるが、平行棒を2名介助するも歩行難しい。リハビリ開始していく。

・岡部　貞子様～右膝痛を訴えており跛行見られているためPTに評価依頼。PTの見立てでは両側膝OA（右＞左）傾向にあり、右膝関節内側裂隙の狭小化による荷重痛が発生しているのではないかと。本人も膝内側の疼痛を訴えている。可動域制限はなく他動時痛も今の所は制限なし。独歩で移動する患者の為特に制限は設けないが、転倒や徘徊時の介入をお願いします。

＜転入情報＞
受持ち：滝田Ns/馬場CW
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●睡眠 良眠

 3000円/月

洗濯 CS　A-①  

喫煙 なし

間食制限
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 オムツ　全介助

 

 全介助　1/3より下痢→1/4就寝薬のプルゼニド除剤

 

 

転棟サマリー

（東病棟Cユニット→南病棟○ユニット）

転出日：令和6年　１月　5日

患者様氏名 平野 朝枝  　様  担当主治医　：　金　泰徳

 

 上下

入院年月日 令和5年11月16日　（1回目）  入院形態　：　医療保護1項

病名  主病名　：　うつ病、認知症  身体合併症　：　不眠症、便秘症、腹部膨満、腹痛症、湿疹

備考

【緊急時】当院

【ワクチン接種状況】

コロナ

④2022/8/3

インフルエンザ

2023/12/1

【連絡先】

①長男0178-47-1985

②長女080-2036-9052（東京）

急変時は2人に連絡して欲しいとのこと

以外は、長男様へ。

最終排便（令和6年1月4日）

精神症状 落ち着いている

問題行動 なし

処遇制限 なし

 自立

 

最終入浴日（令和6年1月4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

現在の処置 なし

ADL
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