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＜連絡事項＞

・本日、バルサンを実施しています。Aユニットは後日行っていきます。

・病床管理のファイルについて、退院や転入などがあった際に病棟の病床の変更だけでなく、患者様総数の病床の数の変更も一緒にお願いします。

・死亡診断書について、医者に記入してもらう際、複写になっているか確認をお願いします。原本は家族や葬儀屋に渡し、医事課に下ろすのはコピーではなく、複写を下げてください。

＜患者様連絡事項＞

・佐々木　タマ様～返却する私物があり家族に連絡しています。私物は介護訓練室に置いていますので、家族来院時に返却をお願いします。

・百澤　豊子様～本人私物の車椅子について、家族へ確認したところ、寄付するとの事でした。

・大崎　トシ様～レボフロキサシン点眼薬がなくなり、本人より左目尻が痒いとの訴えあり、主治医へ報告し、ヒアルロン酸Na点眼液へ変更となり、１本処方となっています。

・成田　武次様～家族より外出希望聞かれており、湿疹があるため外出は控えて欲しい旨を家族に電話していますが、移ってもよいからどうしても本人を連れて行かなきゃならないと話され、主治医より許可出ています。明日の何時に外出するかはまだ決めれないので、明日の朝に連絡しますとのことです。

・松原　輝子様～初外来日が9/5（火）11：00となっている事を家族に電話していますが、繋がっていません。18：00以降の連絡を希望しているため、準夜帯で連絡をしていきます。

・馬場　清様　～本日、弁護士と包括職員が成年後見人の件で面会をしています。PSWが対応しています。

・種本　サハ様～本日、マーゲンチューブの定期交換を実施しています。

・小鍛冶　美榮様～本日、11：00～14：00まで外出に行かれています。とくに問題はなく帰院されています。

・嶋守　與之様～8/23（水）10：00～、今後の事についての面談を行います。

＜生駒PSW＞

・北野　はるゑ様～8/18（金）9：30退院となっています。明日の退院時に着せる南部町役場職員が衣類を持ってくるので、その服を着せてください。退院時処方４週間準備しています。退院の際、紹介状、退院時サマリー、また簡単な対応方法の説明をお願いします。

・松原　輝子様～8/18（金）14：00～15：00で退院となります。退院時処方、看護サマリー、退院時サマリーを忘れずにお願いします。

・掛端　キミ様～再入所予定となっている長生園ですが、8/30（水）退所となる事から、今後の報告性の話し合いのため面談の希望があり、日程調整を行い、8/24（木）14：00～となりました。家族、ケアマネ、施設職員、病棟看護、PSW同席予定です。

・坂上　忠三郎様～退院後について、施設入所となりました。担当スタッフは、施設一覧を準備し、面談の調整をお願いします。

・河原崎　キヨエ様～GH赤とんぼ入所となり、8/23（水）退院となります。紹介状は作成しています。退院時処方と初外来については調整行っています。

・是川　次友様～8/23（水）15：00～、主治医面談をします。南風苑に入所を検討しており、家族が面談後に南風苑に連絡するとの事です。入所費用支払いについて家族より不満の訴えが聞かれています。

・小笠原　ウメ様～南山苑、音寿園以外にどこのGHの申し込みをおこなっているか担当スタッフは確認をお願いします。

・松森　英作様～あおぞらクリニック紹介の方、介護保険申請について、入院前はしていないとの事です。状態が落ち着いているなら申請を勧めて欲しいと家族に伝えてください。運転免許書の返納について、本人が納得の上での返納が良いため、本人の状態をみて家族と話しをしてもらってください。

・山下　ヨシ様～先日、成人後見人の方と面談を行い、みちのく記念病院へ転院の報告で話しを勧めていく事になりました。

＜要注目患者様＞

・赤坂　耕作様～バイタル、酸素飽和濃度は異常なく経過しています。体動あり。両腕に湿疹があり、処方となっているデルモゾールDPを塗布しています。火曜日に皮膚科にて追加診察をしてください。

・馬場　清　様～朝食：主食2/3、副食1/2、汁全量、昼食：主食1/5、ヨーグルト・汁摂取、その他は不食しています。食事中に立ち上がり徘徊、病棟に戻って再度レストランに来る行為見られています。表情の硬さ見られイライラ感もありますが、頓服薬服用は拒否しています。

・種本　サハ様～本日、マーゲンチューブの定期交換を行っています。体動多く見られ、マーゲンチューブの自己抜去しており、再挿入しています。

・大里　光子様～両足の掻痒感の訴えあり、処方となっているデルモゾールDPを塗布しています。

・石橋　ヒデ子様～特定患者様に対して被害的な発言聞かれており、昼食を促しにてホールで主食：1/5、ヨーグルト・汁：摂取、その他は不食しています。朝食は全量摂取しているため、引き続き、様子観察をしていきます。

・藤村　悦子様～食事の残食多くみられていますが、とくに不調の訴えは聞かれていません。表情の乏しさありませんが、引き続き、様子観察をしていきます。

・北山　ミワ様～朝食：主食4口、副食1/4、汁1/3、昼食：数口、副食1/3、汁1/2摂取しています。薬はようやく服用していますが、エンシュアは飲んでいる途中で「飲みたくない」と話し、口から出しています。エンシュアを時間を置いたり、おやつの時間に提供するなど工夫して服用してもらってください。

・掛端　キミ様～朝食・昼食ともに全量摂取されています。昨日のように多弁・多動となる事はなく、落ち着いて静かに過ごしています。

・松森　英作様～食事は各食ともに全量摂取されています。帰宅要求の訴えはありませんが、朝から嗜好品要求の訴えが聞かれています。介入に対して不機嫌となる事はありません。

・石井　すみ様～10：00体温36.5℃、その他バイタル異常なく経過しています。朝食は各食半分以上摂取、昼食は主食1口、エプリッチ1口摂取した後にむせ込み見られ、酸素飽和濃度69％となり吸引を行い、96％まで回復しています。夕食も摂取出来ない可能性もあるため、主治医不在のため、田名部Drへ報告し、点滴が処方となっています。食事・服薬は無理せずにとの事です。

・高橋　礼子様～食事摂取の際にむせ込みあり、本日の朝食摂取時にも見られていました。全量摂取していますが、食事介助の際は様子観察をお願いします・

・吹越　勇一様～日勤帯にて排尿の確認がまだとれずにいます。水分摂取を多めに促していきます。

・阿部　久雄様～昨日、面会にきた家族より咳が出ていると話しがあり、様子観察していますが、午前中に数回咳をしていました。痰鳴はないため、引き続き、様子観察をしていきます。

＜伊藤Ｄｒ診察＞

・高橋　ミツ様～臨時薬が同内容にて７日分処方となっています。

・掛端　キミ様～創部洗浄用生食が７日分処方となっています。

・川原　國子様～左膝痛の訴えあり、ハップスター１袋処方となっています。

　　　　　　　　臨時薬のカマが増薬となり、他は同内容で７日分処方となっています。

・馬場　清　様～臨時薬が同内容で５日分処方となり、以後定期となります。

　　　　　　　　また、おちつきのなさ見られており、アカシジアの疑いもあり、就床前薬にリボトリール（0.5）７日分処方となっています。

・大久保　健作様～外出をして散髪をしたいと希望聞かれています。入院費やLTの支払いが未払いとなっているため、病棟で検討していく事としています。外出となると従姉妹（田中様）と連絡をとる事を伝えると「田中だと車ないから、自分の友人と外出する」と話しており、友人では外出出来ない事を伝えると易怒的となっています。

・松倉　冨美子様～お盆外泊もあり、１週間で２㎏体重増加しています。本人へ食べる量を減らす様伝えるも理解の乏しさ伺えるため、日中のプログラムでの体操を促してください。

・村舘　ミネ様～ラジオが壊れているため、私物発注でのラジオ購入をしてください。

・中堤　光枝様～外出希望聞かれており、大姪様には伝えていると本人が話しています。大姪様が来院した際に、外出の事について確認してください。

・沢田　秋子様～主治医より、西病棟ではみちのく記念病院への転院の話になっていたが、その後連絡があったのか、退院支援にどうなっているのか確認するようにとの事です。担当スタッフは確認をお願いします。

・田島　博　様～補聴器作成のため家族より他科受診の希望聞かれています。日赤病院を希望していますが、補聴器作成は出来ないとの事です。担当スタッフは家族に日赤病院以外の耳鼻科を検討してもらえるよう連絡をしてください。また、紹介状作成するため、受診日が決まったら連絡がほしい旨も伝えて下さい。

＜検討＞

・梅内重美様の歩行状態不安定さあり、居室移動を検討しています。

　208号室への部屋移動を検討していますが、粗暴的な様子もあり同室者とのトラブルの可能性、本人自身手すりに掴まり歩行している様子もあるため、今回は部屋移動をせずに部屋から出てきた際は転倒のないよう見守り、必要に応じて介入をしてきましょう。

＜パス評価＞

田島　博様…入院から2ヶ月目

【ＦＩＭ：103点　ＦＡＳＴ：レベル5　ＤＢＤ：10点】

精神症状…娘様に対し、攻撃的となる事がある。

行動症状…難聴もあり、自室にて臥床して過ごしている事が多い。

退院支援…介護度非該当のため、10割負担でのデイケア利用を検討。

　　OT　→声掛けにて体操などに参加する事出来ているため、起きている時間を増やしていけるように介入していく。

＜学術進捗状況＞

・菊地チーム「ケアの中で患者・家族へ抱く陰性感情について」

・秋山チーム「認知症高齢者看護における困難について」

・大久保チーム「入浴困難者のアプローチについて」

・萬谷チーム「環境に伴う周辺症状の緩和」

※各チームとも抄録提出に向けて、話し合いや抄録の作成・調整を進めていきましょう

