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＜患者様連絡事項＞
・1/16-2/15の医師勤務表が病棟メールで来ていますので、必要時確認して下さい。
・夜勤チーフ　病床管理表が病棟メールで来ています。
・採血を実施したら、すぐに受診オーダーを入力し処理をして下さい。未実施のまま経過
すると、検査側でその後の処理を行えないそうです。
・庶務より、明日の三浦Ｄｒの帰宅時間は16：30と連絡来ています。
・起床時の排泄時間が不明の事が多いので、排泄表に時間の記載をお願いします。
朝、失禁などで更衣をした場合は、分かるように記載をするか、日勤者へ申し送りをす
ると、日勤帯での更衣が重複しない為、忘れずお願いします。
＜要注目患者様＞
・草間　麗子様～バイタル異常や酸素飽和濃度の低下はありません。朝食昼食共に全体の2/3摂取。下肢の疼痛の訴え継続し聞かれています。
　　　　　　　　　
・阿部　憲幸様～引き続き振戦あり、歩行時突進歩行も見られ見守り要しています。朝食後の下膳時お膳をひっくり返してしまった為、昼食時の配膳下膳は介入しています。会話中流延見られませんでしたが、昼食前には流延見られています。午前は臥床し過ごされています。
・小館　アツ子様～不調の訴え無く穏かに過ごされています。

・對馬　亮子様～朝食昼食は、「眩暈がするから歩かれない」と話しＢホールにて食事を摂っています。全体の2／3は摂取出来います。やや表情冴えないものの、悲観的訴えはありません。歩行はシルバーカー使用し問題なく歩行出来ています。バイタル異常はありません。
・宮崎　榮子様～幻視の訴えなく落ち着いて過ごされています。
・沢田　秋子様～朝食後より自室内で独語あり、大声で誰かに怒鳴っているような口調でした。スタッフが部屋へ入ると対応は穏やかです。朝昼共に血圧高値あり、体温も37.1℃～37.3℃の微熱で経過。不調の訴えはありません。
・夏坂　キミ様～朝血圧高値あり、頭がもやっとすると話しています。午後の再検でも引き続き血圧高値ありますが、頭のもやもやは良くなったと話しています。足裏が水虫のようだと訴えあり、確認し角質の厚みや剥がれあります。来週の皮膚科へ追加して下さい。スケジュールへは登録済です。
・石橋　ヒデ子様～冬場寒い為ズボン下を2枚ずつ履いているとの事で、ズボン下が足りない為、洗濯物から出してほしいと訴え聞かれていますが、リネン庫には無く、本人より「大崎さんの所に入っているはずだ」と話しありますが、大崎様の所にも入っておらず本人へ伝えています。貸したズボン下が戻ってこない事や人間関係がうまくいかない事に対し不満話し涙ぐむ様子見られます。ご家族来院時ズボン下を多めに持参して頂く様説明をして下さい。
・井畑　勝見様～午後より便が緩くなってきたと訴え聞かれていますので、引き続き観察をして下さい。
長男様から、現在の病状や退院について問い合わせあり。病状が落ち着いている事を説明すると安心されています。退院については来週主治医に確認し、1/21次女様が洗濯物回収の為来院するとの事で、担当も出勤しているので、その時に説明をする事としています。
・五十嵐　恵子様～朝食後、大声で叫び、ベルトを外して車椅子から立ち上がり、スタッフを叩く行為ある為、不穏時継続指示のリスペリドン内用液（0.5）2包服用。午後からはホール内徘徊みられているが、大声なく、介入に易怒性なし。おやつに関する言動聞かれています。
・水野　和子様～8時にトイレで排尿確認。血圧は152／75と高値ありますが、その他バイタル異常は無し。メイバランスミニは朝、昼合わせて20ml程のみ摂取。指示の点滴施行しトラブルなく終了しています。
・鹿島　みさ様～食事は概ね摂取しています。バイタルサイン異常なく経過し声掛けに追視ありますが、発語は聞かれていません。両手に冷感あり、寝具調整し対応しています。
・小笠原　正成様～食事は自力で各食全量摂取。帰宅要求などはありません。他者の大声に反応しやや不機嫌さありますが、怒鳴ることはありません。
・居ヵ内　よね様～食事は各食概ね摂取できています。拒薬ありますが時間をかけて服薬出来ています。点滴トラブル、バイタルサインの異常なく経過しています。両足背の浮腫著明です。
・立花　榮子様～棟内を徘徊し、他者の後をついて歩く様子見られます。時折呼吸が荒くなる様子見られますが、不穏さ無く過ごしています。
・大塚　キミ子様～立ち歩きなく、午前中は自室にて臥床し過ごされています。感情失禁などは見られていません。
・本堂　秀夫様～朝食後にホールで便を異食しており介入し清拭や口腔ケアを実施しています。介入に抵抗はありません。その後は見られずホールにて過ごされています。
＜馬渡Ｄr指示＞
・水野　和子様～右腸骨に帯状疱疹様の症状あり、主治医確認にて、帯状疱疹疑いで、ビダラビン軟膏3％　2ｇを1日数回患部に塗布の指示あり。
＜ＳＷより＞
・阿部　憲幸様～区分変更を行う事について、心理検査の結果を確認しましたが、長谷川式が21点、ＭＭＳＥが23点と点数が高く、認知機能面の低下が見られず、主治医の馬渡Ｄｒからは認知機能検査よりも労災病院での精密検査を行た方が良いのでは、とお話あり。後日ＳＧＭやＪＧＭと相談していきます。
・中森　みや子様～ＧＨあかずきんへの退院が1／19、10：00に決定しています。荷物整理が本人のみで進まない為、担当スタッフとＳＷも介入し進めていきます。紹介状の作成、退院時処方を主治医へ火曜日に依頼していきます。

・中山　省二様～ＧＨまきばに空きが出来たとの事ですが、その後の返事がない為、様子を見て、来週中に施設へＳＷから確認をしていきます。本人の年金が無く、現在の入院費は兄夫婦が支払っている現状であり、施設入所になると入居費の支払い問題があります。生活保護受給についても検討しています。
・宮崎　榮子様～1／19、10：00～有料老人ホームあおいから訪問調査が来る予定です。
＜ＳＳＴ評価＞
・ＡＢユニット
ウォーミングアップでしりとりをし、皆様答える事が出来ています。その後に短期目
標の振り返りをし、それぞれ評価する事出来ていました。
・ＣＤユニット
個別で短期目標の振り返りを実施しています。目標内容を覚えていない患者様もおら
れ、スタッフと再確認しながら個々で評価を行っています。
