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出席者は記載者が○をつける

出席できなかったスタッフは、記録を呼んでから欄に署名（捺印）する事。

＜連絡事項＞

· 最近申し送りが徹底されておらず、大切な事柄が進まない事があります。各自責任を持ち、確実に申し送りをし、業務を遂行して下さい。

· 本日14時30分に東病棟より小田キヨ様が転入予定です。

· 本日14時八木橋タカ様面談予定になります。

· 本日14時30分中居キミ様の南山苑から訪問調査の結果、8/7（木）か8/8（金）には入所の見込みとの事です。受け持ちは書類の準備をお願いします。

· 南山苑の入所手続に御家族が行く際は、できる限りこれから行く旨を連絡が欲しいとの事です。

· 中西　千代子様の車椅子ですが、レンタル中のものと購入したものと交換になるとの事で日時は追って連絡が入る事になっています。それまで病棟保管でお願いします。

・

＜患者様連絡事項＞

· 田中　ナミ様～メマリー（5）が１錠追加となり、また他科薬の内服薬が当院へ切替8/1朝～開始と

なります。

· 工藤　ツイ子様～本日主治医面談しています。おいらせ町にあるケアハウス「ゆうゆうあん」に入　　

所出来そうであり、今後本人様の訪問調査があります。介護度はまだ出ていないとの事です。入所の為の健康検査にて不足している所の採血とツベルクリン反応検査と検便があります。早急に実施し結果を柴田SWへ伝えてください。その後、家族連絡となります。

· 馬場　いし様～食事が取れないことがあれば、点滴など考慮して行く為、食事摂取状況を観察して　

いきましょう。

· 鈴木　正長様～MMSEは17点（H17.6）～13点（H26.7）　HDS-Rは16点～11点となっています。新

聞を読んでいることが多いが、日付けや季節など理解が出来ていない様子があるため、新聞を渡すときには日付けを蛍光でしるしをしたり、工夫して渡すようにしていきましょう。話し掛けになにも考えず分からないと答える為、聞き方を工夫していきましょう。指示動作はできているため、日課など、後から何かをしてもらうのではなく、その都度実施してもらいましょう。

· 中居　キミ様～明日午後より心理検査実施予定となります。

· 今後心理検査などリストアップしていきましょう。近々、工藤憲五様実施検討して行きます。

· 永洞　恭子様～足置きが来られたので、別な物で対応しています。

· 谷内　愛子様～フットレスに足を置いておくと痛みを訴えるため、マットを置くなど対応していき　

ましょう。

· 佐々木　チヨ様～時折、赤坂円吉様の部屋に入室していることがあり、お菓子を貰う事もみられて

います。落ち着かない様子などみられているので、対人関係のトラブルなど注意していきましょう。

＜川端Ｄｒ診察＞

· 黒澤　雄治郎様～本日の採血の結果を主治医へ報告しています。次回受診時まで経過観察の指示と

なります。排便3日目の為、予測指示のセンナリドが処方となっています。

· 小笠原　芳郎様～自宅へ退院したい事を主治医へ伝えています。主治医より、自宅での退院は困難

であること、そのため、老健施設への入所など検討する様伝えています。

· 玉井　悠策様～排便２日ない為、予測指示のセンナリドが処方となっています。

· 浅野　秀子様～定期薬が止めとなり、漢方製剤（大建中湯）が１包へ減薬され、カマが１日３gへ

増薬となっています。排便状態や脱肛など注意していきましょう。

＜中野Ｄｒ診察＞

· 栃本　哲様～今朝体温38℃台となることがあり、朝食も残食がみられている。昼食は1/2摂取し水

分も取れています。午後には37℃台となっています。主治医診察にて左肘関節の痛みや熱感があり、レントゲン指示にて実施しています。骨折など異常所見ない事から、ナパゲルン軟膏処方となっています。発熱続いていることから、明日採血の予定となり、結果にて抗生剤など考慮していくとのこと。8/4に尿検査を実施予定になっています。クラビットのみ４日分処方となっています。

· 白井　藤雄様～微熱続いていることから、発熱の状況を観察し、8/4（月）に主治医確認し良ければ

退院は8/5（火）となります。昨日より、消炎鎮痛剤が止めとなっている為、左肩に擦過傷のようなものがあり、アズノール軟膏が処方となっています。また退院時処方が処方になっています。ニセルゴリンは効果が見られない為止め、グラマリールは継続にて処方となっています。退院時薬処方になっています。

＜転入患者様＞

氏名；小田　キヨ様　94歳　　　主病名：アルツハイマー型認知症

身体合併症：貧血、食道裂孔ヘルニア　　　　入院形態：医療保護入院

　主治医：深澤Ｄｒ

【現病歴】

Ｈ22年頃より、ガスを消し忘れ、鍋焦がしする事があった。昼夜逆転傾向もあり、介護保険を申請。
デイサービス「いこい苑」の利用を開始。Ｈ26年頃より徘徊が目立ち、6/20転倒し八戸赤十字病院
へ救急搬送。自宅退院となるが、台所での転倒、勝手に歩いてしまうことが続き、常時見守り・介助
が必要な状態であった。放尿、作話などもあり、介護負担が大きく、Ｈ26.7.1　認知症対応型通所介
護「南陽館」の利用(週6日)、「南山苑」のショートステイを利用。Ｈ26.7.14認知症の精査、鑑別
診断と夜間の睡眠状況の改善を目的として認知症センター相談。Ｈ26.7.25　認知症の精査、薬物調
整目的のため、東病棟合併症室へ入院。車椅子にて東病棟合併症室へ入院。バイタルサイン異常なし。
食事は自力摂取。夜間はトイレ覚醒後、再入眠が困難になる事が見られている。歩行の不安定さもあ
り、継続した見守りが必要。帰宅要求はあったが、気分転換を図り対応。介入に対しての拒否や不機
嫌さはない。余暇時は東Ｂホールのソファーに座りテレビを見たり、他者との交流見られている。

【その他】

・家族は施設入所施設（南山苑）を希望。回復状況によっては、グループホームも検討しているとの事。
　・食事：ご飯・粗キザミ　・オムツ：業者購入　・洗濯：家族洗濯

＜深澤Dr担当患者様症例検討会＞

氏名：田中　ナミ様　　　主病名：レビー小体型認知症

　【治療計画】薬剤調整

　【経過】H21.10.23腰椎圧迫骨折し、田名部整形外科を受診。手術の適応とは判断されず、自宅療養となる。その後より食事摂取量・水分摂取量の低下が顕著となり、H22.2.23八戸西病院入院となる(～H22.3.6)。入院中幻視の訴えあり、死んだ兄弟や夫が見え、次男の嫁に対して死んだ人間が来ると話す事があった。H22.3.6同院退院後は自宅療養となり、介護保険サービスの利用を開始。H23年5月頃からは「死んだ兄弟が自分の米を盗んでいく」と訴え、自室に米を隠す行為や「バックが盗まれる」とバックを隠す行為(隠しても発見する事が出来ない)が出現。H24年3月頃からは実際には存在しないが「犬に餌をやる」と残飯を農業用のビニールハウス(本人にとっては犬の居る場所)に持ち込む行動が出現。同行動を家族が制止すると興奮し、夜間であっても家から飛び出す行動があった。本人は実際に犬の鳴き声が聞こえると幻聴も認められる。犬に餌を作ると行動することで、ガスレンジを使用するなど、火の不始末も見られるようになる。上記状態から家族が対応困難となりH24.5.28当院初診。抗認知症薬処方開始。その後も「姉が死んだ」「姉が来て物を盗る」「人が4～5人居た」「財布盗られた」「夜中に犬の泣き声がする」「泥棒が5～6人ずつぞろぞろ歩いている」「子供が泣いている」等の幻視・幻聴等の発言や、徘徊・昼夜逆転等あり薬剤調整行っている。その後も幻聴や夜間徘徊し泥まみれ・裸足で帰宅する、警察に捜索を依頼し帰宅する事もあった。

　【今後必要な支援】

　　　　　御家族へ今後は病気が進行していく事伝えていますが、病気に対する理解が低いように感じ

られる為、必要に応じてスタッフからも説明していきましょう。今後は施設へ入所で、南陽

館を利用していた事から、南山苑へ入所の方向性で検討しています。入院後は犬に関する幻

聴や幻視はないが、幻視や幻聴は見られる様子で、症状改善を図って行きます。

氏名：八木橋　タカ様　　　主病名：脳血管性認知症　　身体合併症：高血圧症

　【症状】歩行状態不安定・認知機能の低下・家族へ攻撃的

　【治療計画】薬剤調整

　【経過】食欲が低く残食されていることが多い。病棟内ではトイレの場所は理解できている。昨日よ

り、Aユニットへ移動となっている。

　【今後必要な支援】

　　心不全の可能性もあり、下肢のむくみも見られているが、利尿剤服用により改善されている。

　　主治医面談行い、施設の一覧表を渡し申し込みを促しています。

氏名：佐藤　なか様　　主病名：脳血管性認知症

　【症状】不眠・独語・拒絶・嚥下困難

　【治療計画】症状の軽減

　【経過】体動激しく、昼夜問わず独語あり。経管栄養自己抜去の為、身体拘束している。

　【今後必要な支援】

　　来週の水曜日に経管栄養チューブ交換の予定となりますが、木曜日までの１日間は経口より摂取していただいて、摂取状況を観察していく予定です。どのような食事の形態にて経口より摂取して頂くか検討中です。また8/7木に14時～15時30分までを第一候補、8/6水14時～16時で御家族の都合がつくか連絡していきましょう。

