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出席者は記録者が印を付ける。
出席できなかったスタッフは、記録を読んでから欄に署名（捺印）する事
＜連絡事項＞

· 1/30(月)、31(火)　院内研修「喫煙について」があります。出欠の記入、当日の出席お願いします。

· 庶務より

2/1(水)　9:30～12:00で地上デジタル放送の工事があります。東Bユニットホールの天井を開ける工事となりますのでよろしくお願いします。

・　診療放射線技師で入職された　金沢　圭吾技師がローテーションで病棟研修に入ります。

東病棟は1/30(月)の予定となっていますのでよろしくお願いします。
＜患者様連絡事項＞

· 畑中　成夫様～下痢時の下剤を除剤の除く予測指示は継続となっています。（1/26～2/9）

· 吹越　弘友紀様～臨時薬調整となり、昼から7日分処方となっています。
退院に向けて外泊を続けていくよう施設へ働きかけていく予定です。また、

食事摂取量についてムラはあるものの摂取できるようになってきているため、現在の状況を伝えながら施設と話し合っていく予定です。

· 岩舘　賢一郎様～臨時薬調整、飲み方が変更（昼・夕・寝る前→朝・夕・寝る前）となり、

　　　　　　　　　　夕から7　日分処方となっています。発熱、咳嗽、喀痰あり胸部レントゲン指示あり施行し明らかな肺炎所見は無いがセフジトレン錠　3Ｔ　3×1　3日分昼から処方となっています。

· 田野端　忠夫様～発熱無く経過している為発熱時の予測指示が終了となっています。
· 小林　チエ様～血液検査のデータ悪く採血指示あり

1/28（土）7時安静臥床の状態での採血

（セット3・ＣＲＰ・コルチゾール・ＡＣＴＨ）至急ＦＡＸ

　　　　　　　　1/30（月）尿検査指示あり（出来るだけ早朝尿）

　　　　　　　　ウレパールクリーム処方となっています。

· 成田　勝弘様～風邪症状ないため、PL止めとなりました。 

　　　　　　　　　疼痛時の内服薬を服用なく訴えも無い為予測指示は中止となっています。

· 高橋　礼子様～排便４日間無くグリセリン浣腸120mlの指示あり施行し反応便有り。

・柳杭田　かつ子様～排便5日間無くグリセリン浣腸120mlの指示あり施行し反応便あり。

· 水上　キヨ様～喀痰検査にてMRSA3＋であった為、イソジン消毒継続してください。

・木村　格治様～口渇、食欲不振を訴えリスペリドン（2）1T拒否しています。

　　　　　　　　主治医報告し予測指示を1/31（火）までもらい、次回定期より減薬となります。

　　　　　　　　又、本人の強い希望でカルバマゼピン（100）1T　1×vds　6日分処方で以後定期となります。

· 1/30（月）10時に十文字　信陽様が八戸赤十字病院での肺炎治療終え再入院予定です。

現在の情報として

点滴しており、オムツ使用中。坐位保持が困難で身体面での介助を要している。

食事は半分程度の摂取。

夜間は眠っている。「金があるはずだ。」等の幻覚、妄想様の発言が多く聞かれ、精神状態不安定であり、アルコール依存症治療プログラムの対象にはならない。

· 田名部　清一様～1/27(金)　14：00～鈴木ビネー式検査実施予定です。

· 高橋　良一様～自歯が2本ありますが、ぐらつきがあり主治医報告しています。歯科受診し、

問題なければ抜歯しても良いとのことで家族連絡しています。

＜OTからの連絡事項＞

· 認知症パス実施に向け、OTでも「N式老年者用精神状態尺度(NMスケール)」と「N式老年者用日常生活動作能力評価尺度(N－ADL)」を実施していきます。対象者は、水上　キヨ様・岩館賢一郎様・伊勢田　義斉様・岡沼　ヨネ様・前澤　良一様・高橋　良一様・中村　清枝様です。

· 伊勢田　義斉様～OT導入となっていますが、イライラ感や気持ちの整理がつかないと訴えら

れ、作業室にいけない状態となっています。Dr報告し、病棟での作業許可を頂いていますので誘導はしなくて良いです。

· 石倉　武雄様～オリエンテーションを行なっています。当面は、生活リズムを整えることと

　　　　　　　趣味活動につなげることを目標に行なっていきます。自宅にパソコンがあるとの事で、パソコン作業を行なっていきます。

· 田名部　清一様～歩行訓練を行なうにあたり、まずは現在の評価を実施します。今後のプロ

グラムについては担当スタッフとも相談したいとのことですのでよろしくお願いします。

＜田名部Drケースカンファレンス＞

岡沼　ヨネ様（77）　主病名：アルツハイマー型認知症

平成24年1月18日　医療保護入院となっている。

・Dr方針：精神症状（易怒性、妄想）の鎮静

　　　　　 薬物療法

・看護方針：認知症状に対し、本人が安全、安楽、安心に過ごせるよう介入していく。

　　　　　　本人が退院後療養できる環境を整えていく。

（現在の様子）

・帰宅願望強く、頻回にスタッフに訴えてくる。特に日中から夕方にかけて帰宅願望強くなり、数分おきにスタッフを呼び止めたり、ホールで落ち着きなく過ごしている。

・時々自室が分からなくなることがある。また、食事した事を忘れることがある。

・妄想から、歯ブラシを衣類にしまいこんでいたことがある。

・血圧高値であり（入院時180台、現在140～150台）3検実施。自覚症状はなし。

・排泄は自立（リハビリパンツ使用）

・食事は自立（常食・粗キザミ）しているが義歯ないため、誤嚥に注意する。

・異食、迷惑行為、易怒性はなし。

（今後必要な支援）

・日中気分転換の為、本人ができそうな作業、役割を見つけていく。→広告の箱作りを勧める

・血圧3検継続し、必要時薬剤調整していく。

・食事を忘れることに対しては、その都度確認をする等アクションを起こしていく。

・今後、長谷川式知能検査を実施していく。

· 1/4介護保険申請済み。家族は施設入所を希望しているため、施設紹介等対応していく。状態によって、南病棟への移動も検討していく。

＜田名部Dr診察＞

･多田　うめ様～臨時薬前回同様7日分処方。便秘時予測指示あり。3日排便ないときはシンラック10滴の指示本日より14日間あります。本日は4日目ですが、シンラック内服となります。

･清水　由美子様～臨時薬前回同様7日分処方。本日夫様より夜間の電話の回数が多いのであまりかけさせないで欲しいとの連絡がありました。主治医より本人様に電話が過度とならない様に説明をしています。本人様理解を示していますが、今後理解が得られない状況であれば処遇制限も検討して行く事としています。

･水上　キヨ様～臨時薬前回同様7日分処方。

･泉川　ケイ子様～生理が2ヶ月ないと話されています。現在内服しているリスペリドンの副作用の可能性がある事本人に説明をしています。経過をみて今後減量を検討していくこととしています。

・畑中　成夫様～1回/4W　ハロマンス筋注実施しています。

