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＜連絡事項＞
・今年度は退院支援・調整スケジュールはWIZメールで情報共有していきます。「わからない」「知らなかった」という事がないよう各自担当患者以外も把握し、 個別性のみならず計画的に退院支援・調整をするようにしましょう。
　個人メールの添付ファイルの確認を。

・転入時・退院時チェックリストを更新。死亡退院時の項目追加あり。
旧書式は回収済み、新しい書式使用を。
書式データは　南病棟　＜R7年度　＜4.各書式　に格納。
→死亡退院時も、荷物や書類の渡し忘れがないようチェックリストを使用し退院処理するように。

・日程調整の確認が必要なため、訪問調査時は「受入れの目途」をきいて記録を。

＜入室状況＞
・天間　イト様　　D203　→B104
・佐々木　チヨ様　B104　→D203
・米田　邦男様　　B103　→D209　

＜早出し患者様変更＞
・押川　トシ様、小向　ミサ様追加。

＜患者様連絡事項＞
・

・宝田　敬男様～4/21　深夜帯死亡退院。荷物は4月第4週末来院予定。Bユニ
ット診察台に保管中。

・天間　イト様～4/20　準夜より発熱・痰鳴あり。観察室へ移動。主治医より、発熱はIF使用にてコントロール、吸引指示、酸素飽和度93％キープできるように管理指示あり。
　　　　　　　　むせ込みあり、食事形態変更。極キザミそのまま、他ミキサー全トロミへ変更。

・鳥谷　政雄様～ケアマネより特養「ラメール白山台」ロングショートに現時点では空きがなく、声がかかった時に移れるよう登録のみ行った。
当院からの退院先としては有料「根城の郷」を検討。管理者とケアマネで面会の希望あり、4月28日15時　対面面談予定。
施設より区分変更の介護認定調査を実施してから入所としたいと希望あり。調査の日時は後日連絡くる予定。

持参薬ビラノア5/1まで。家族連絡済、受診日決まったら連絡が来ます。

・濱渡 和子様～ケアマネより家族がGH「さいうん」に申込みの相談をした。提携医療機関にて処方が出せるか確認が必要であるとのことで、薬情をケアマネ宛にFAXする。
　　　　　　　→訪問調査申し出、4/22　15：30。訪問調査シート作成を。

・晴山　キミエ様～有料「クローバーズ・ピア八戸　ひまわりの家」訪問調査申
し出あり、体調改善後にPSWへ連絡、訪問調査をお願いしていく。
事前に看護情報提供書FAX希望あり、受持ち看護師は準備を。

・村田　邦恵様～南山苑より、訪問調査の結果報告の連絡
受入可、優先順位１位。現在空きないが、空きが出たら次入所となる見込み。書類準備を。

・佐々木　朗様～南山苑　日沢氏より受入可否について連絡いただく。
現在の状態では保留、ベルトなしで10～15分安全に座位保持　　できるようであれば受入検討できるとのこと。

・小林　トシ様～4/24　アート居宅高橋氏　直接面会。本人の状態確認。

・三浦　百合子様～仙骨部褥瘡発生、小栁Drよりテラマイシン+ガーゼ。皮膚科
受診してもらう。

・新坂　ニガ様～背部褥瘡発生。小栁Drよりテラマイシン+ガーゼ指示。皮膚科
受診してもらう。

・小向　ミサ様～腹部発赤あり、皮膚科診察してもらう。

・北向　松男様～持参薬4/23まで。臨時薬切替え済。

・佐々木　悦子様～退院時処方7日分、退院予定入力済。初外来当院2週間後指
示、GHへ確認中。

・中川原　義雄様～介護認定調査実施。

・金沢　友昌様～4/25　9：30当院出発し有料「妙水苑」退院予定。次回受診・処
方の情報は未着。紹介状は書き直し依頼中。退院予定入力済。
※家族連絡ついたら時間確定。

・押川　トヨ様～介護認定調査5/8　14：00～1時間直接面会。

・藤村　操様～三戸中央病院治療再開について確認。家族より中断希望あり、そ
の旨、三戸中央病院へ連絡した。

＜小栁Dr診察情報＞
・奥沢　陽子様～妄想あり、5/30～ロナセン20→40mgへ増量。

・成田　和子様～膝痛あり、スミルスチック処方。腰痛改善傾向、PTからも腰痛
軽減している様子と。
→受持ち看護師から家族連絡とってもらい、室岡整形外科受診
[bookmark: _GoBack]の相談検討を。　　　　　　　　

＜要注目患者様＞
・馬場　雄弘様～リハビリ中車椅子上で脱力・流涎あり。収縮期血圧40台へ。臥床させ70台へ。昼食は不食している。

・晴山　キミエ様～各食介助で全量摂取。摂食嚥下良好でむせ込みなし。臥位で呼吸苦様の表情見られ、ベッド上ファーラー位で過ごされる。バイタルサイン異常なし。点滴トラブルもなし。
			
・小泉　君代様～バイタルサイン異常なし。声掛けで一時的に開眼するもすぐに閉眼し、入眠している。呼吸苦見られず酸素飽和度低下なし。							
・宝田　敬男様～日中傾眠傾向のため、食事摂取困難。朝数口。昼拒食。バイタルサイン異常なし。											
・三浦　百合子様～朝食全量摂取。昼食2/3摂取。褥瘡あるため臥床促している。								
・新坂　ニガ様～朝食1/2摂取。点滴で経過観察中。ルート内淡黄色尿。コアグラあり、適宜ミルキング施行。
