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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＞

· 明日(9/1)10:30～避難訓練、13:00～防災訓練を行います。各スタッフは企画書を確認し計画にそって進めていきましょう。

· 発注していた酸素ボンベ1本が届いています。南病棟階段室へ運んでいます。

＜患者様連絡事項＞

・吹越　勇一様～ノボリンNフレックスペン1本と臨時薬（9月2日～と9月6日～の2つ）継続処方となっています。

・山田　石見様～9/12(月)9:30～介護認定調査実施予定です。ご家族様は立会いません。

・三浦　幸四郎様～9/7(金)11:00～介護認定調査実施予定です。妹様と包括支援センターの畑中様が同席する予定です。

・戸田　スミ様～本日SW同席し、退院後について面談行っています。グループホームの一覧表ご家族様へ渡しています。見学などした場合には連絡頂けることになっています。ご家族様より衣類に関しての不満聞かれています。担当を中心に確認を急ぎ、対応していきましょう。臨時薬継続処方となっています。

・松本　ナチ様～担当ケアマネジャーよりSWへ「南郷メディエルプラザ」入所へ向け、支援を進めていくとの連絡がありました。情報提供書作成する等調整をしていきます。

・田中　ナミ様～本日ご家族様面会時、施設への入所の申し込み状況について伝えています。ご家族より「ハピネスやくら」へも申し込んでいるとのことで、施設へ入所状況について確認していただけるとの事です。

・山下　ヨシ様～本人様より散髪の希望ありました。担当スタッフは後見人へ連絡・確認をお願いします。

・坂本　俊明様～9月1日11時30分入院予定です。前回退院時、ご家族様よりシェーバーの充電器が無いとの指摘を受けています。確認をお願いします。

・下平　定一様～担当ケアマネジャーよりSWへ連絡あり、今後は「クローバーズピア」入所へ向け支援を進めていくとのことです。

・福田　りわ様～臨時薬継続処方となっています。

＜要注目患者様＞

・八木橋　タカ様～本日は強い拒否あり、朝・昼食とも不食しています。食後薬も頑なに拒否されています。同室者の臭いに関する発言を気にしている様子伺えます。Dr報告し、居室を101号室→103号室へ移動、点滴が処方となっています。拒薬や食事の拒否が続くときには、点滴続けていくとのことです。

・松井　義雄様～本日5時、酸素飽和濃度70%台への低下あり、酸素10Lとし経過観察しています。食事数口のみで終了し、自己排痰されています。点滴トラブル無く施行中です。現在、経口からの摂取も出来ない状況であるため、落ち着いているときには、点滴を追加していきます。安全に点滴が行えないときには、身体拘束検討していくとの事です。

・清水　弘様～本日は大声での訴えも聞かれず、穏やかに過ごされています。

・神久保　サタ様～朝食は主食全量、副食1/2。昼食は主食全量、副食2/3、汁1/2摂取出来ています。拒薬もありません。引き続き、食事摂取量・服薬状況観察していきましょう。明日のご家族様来院時、散髪の件の確認して下さい。

・鳥谷部　洋次様～朝食は各食全量摂取。昼食は主食全量、副食2/3、汁1/2摂取出来ています。腹痛の訴えありますが、バイタルサインの異常はありません。帰宅要求や、タンスの鍵を開けて欲しいとの要求は聞かれていますが切迫した様子や、易怒性はありません。引き続き、食事摂取状況・精神状態観察していきましょう。

・坂本　良雄様～ベッド柵交換後は、危険行為無く経過しています。早朝覚醒による危険行為防止のため、就床前薬は20時に服用させていきましょう。

＜作業報告＞

· 種本　サハ様～腰から下が痛いと訴え車椅子使用していますが、下肢の可動は可能であ

り、車椅子を他患者様より押してもらう等、依存的な様子も伺えます。引き続き、精神・身体状態観察していきましょう。

＜転入患者様＞

氏　　名：林　恵司様

生年月日：S23年2月12日 (68)歳

性　　別：男性

病　　名：脳血管性認知症

合 併 症：高血圧症・脂質代謝異常

入 院 日 :H28年8月11日(当院1回目)

入院形態：医療保護入院

担 当 医：深澤Dr
担当スタッフ:小泉Ｎｓ・金谷ＣＷ・山根ＣＷ・新山ＣＷ

＜経過＞

平成28年3月20日より話し掛けに対し理解できなくなり、24日には難聴が出現した為八戸市立市民病院紹介され受診。受診時脳梗塞に伴う意識障害、くも膜下出血あり緊急でコイル塞栓術が行なわれ同日入院となっていた。4月19日リハビリ目的にて美保野病院へ転院。転院後症状は改善しているものの車椅子での徘徊・立ち上がり・異食行為などの異常行動が見られている事から、同院では対応困難との事で当院へ相談あり。平成28年8月11日12：50、東病棟へ医療保護入院となる。
H28.8.31療養環境変更目的にて東Cユニット4号室→南Dユニット203号室へ転入となる。

転入後、スタッフ声掛けには表情良く対応されている。返答はやや聞き取りづらさあるも、簡単な疎通は可能。不穏・興奮・器物破損行為は無い。

＜備考＞

・LTセットCプラン・オムツプラン①。下着類は家族洗濯(妹様)。
・介護保険:要介護5

・老齢厚生年金:１ヶ月12万円程

・保護者は妹様。ほぼ毎日面会(大体午後14時頃)に来られる。妹様自身は八戸赤十字病院にて複数の科へ通院しており、不安を強く訴えがちで精神科への通院歴(抗不安薬処方)もある。治療には協力的だが、些細な事で不安を持ちやすく、被害的に受け止めやすい傾向にある。何か依頼する際には、病院側での具体的な方針を伝えた方がいいとの事。

・入院後、車椅子１台破損しており、御家族様と相談の上、本人用の車椅子を購入して頂いている(現在使用しているものは本人の物)。

・退院後は施設入所希望。家族には現在特別養護老人ホームの入所申し込みを勧めて頂いている。又、当院に入院後に介護保険申請しており、ケアマネージャーの契約も同時に勧めて頂くよう妹様へ伝えている。

・不眠時・不穏時・便秘時の継続指示あり。

・問題行動として器物破損があげられており、車椅子破損の経緯ある為、ミトン着用にて予防している。

