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＜連絡事項＞
・感染対策を引き続き行ってください。
・治験候補者の掘り起こしを実施予定。3月4日（水）13：30～。
＜患者様連絡事項＞
・甲地　茂子様～食事摂取量少ないため食事アップについて検討。食事量が多いと嘔吐するとの情報から、メイバランスミニを付けて提供していくこととする。経過観察し、都度検討していく。  

・山地　壽治子様～大川SWより、「 医事スタッフより伝言あり。3月1日、長男妻様より電話連絡あり、面会は3月3日10時でお願いします。とのことであった。管理者へ確認し、感染症の件について週末動きがあったことからも、対応を検討し病棟より長男妻へ連絡していただくことしている。」と情報あり。 御家族には体温測定・マスク着用・消毒を行っていただき、山地様をAユニットまで移送してマスク着用し面会実施するよう藤原SGMより指示あり。
・山田　石見様～2/29仙骨0.5㎝×2cmの表皮剥離ありましたが治癒。右手にただれあり、
処置指示もらっています。
・松村　保見様～3/4　10：00退院(長老園) 予定です。初外来日3/24(火)10:30。退院指示、退院処方依頼しています。大川SWへ報告済み。  

・甲地　茂子様～市民病院整形外科受診している。骨癒合はしていないが骨折部位は経過良好との事で、今回で受診終了。日時は未定だがお孫様が帰省した際面会したいとお話しあり。感染面で面会は厳しい状況である事伝えているが、希望時は電話連絡してもらい要相談する事としている。
・大澤　廣子様～13:30～16:00整形外科受診の為、外出。次回3/16　13：30当院出発し室岡整形受診予定。経過は順調との事でベルトはそのまま固定で。入院証明書依頼済。受診時入院証明書をもらっていない（ない）と整形外科より連絡あり、見送ったスタッフに確認し、夫様がポケットに入れたこと伝えたが、夫様は全く覚えていない状態であった為、次回より、書類は娘様に渡すこととしている。
・馬場　良様～18:00主治医面談予定。（大川PSW同席） 
・中居　伊佐男様～東病棟Bユニットへ転出。
・工藤　町子様～主治医確認次第、Aユニットへ移動していく。
・佐々木　睦子様～西病棟より転入となっている。
・中居　うた様～長男妻様より架電。 状態確認の連絡あり。以前、病棟看護師、PSWとの面談を希望していた為、3/4(水)14：00～から面談調整している。家族は長女も出席予定としていたが、今回は遠慮したいとの事で長男妻様のみの参加予定としている。
・工藤　町子様～昨日皆と同じ食事が食べたいと希望あります。3/2(月)主治医出勤した際、
食上げしても良いか確認して下さい。
・竹内　恒子様～明日転入予定。
・川守田　義雄様～3/6南病棟直入院予定。
＜船場Dｒ診察＞

・清水　進様～点滴継続。メイン3本と抗生剤は4日まで、オメプラゾールは9日まで指示受ける。また、田中Dr出勤時診察していただき、今後の治療方針を確認するよう指示あり。
・久喜　つき様～本日で点滴を一旦終了とし、経管栄養としてCZ-Hi200ml＋白湯100mlを１セットとした場合、1-2-1に増量。これまで投与中のビオスリー４T（分２：朝夕）を継続目的に再度処方。
・苫米地　伊登子様～補液量1500mlは継続。嘔気が軽快した事から、経口ブリックゼリー一回1/3量で一日3回から開始してみる。その際、上部消化管の蠕動→嘔気解消を目指して、ツムラ六君子湯2.5gをブリックゼリーに混入して経口投与するよう指示あり。血圧もコントロールされているので、これまで通りアムロジピン（5mg）１T/dayの内服を継続とする。
＜金Dr診察＞
・中村　淑子様、中居　亮子様～臨時薬同内容にて7日分処方となっています。
・安是　和子様～田中Drから中止するよう指示あった薬剤が中止になっていないまま10日まで定期処方され、薬局も受けており、準備もされている状態でした。主治医へ田中Drの記事を見ていただき、定期から除剤していただくようお願いしていましが、除剤せずまた定期を出しています。まずは明日からの定期から除剤は間に合うと思いますが、田中Drにも除剤になっていなかったこと伝え、明日からの除剤で良いか確認して下さい。
＜要注目患者様＞

・清水　進様～体温36.3℃、血圧119/77mmhg、脈拍89回/分、酸素飽和濃度97％。声掛けに独語されている。マスク外しあり介入している。抵抗あるが話かけ、声がけによりマスク装着できている。
・苫米地　伊登子様～体温36.5℃、血圧111/53mmhg、脈拍69回/分、酸素飽和濃度97％。声掛けに追視あり。清拭・更衣実施。 全身の皮膚の状態に異常なし。
・阿部　和美様～脱衣行為やリハビリパンツを脱ぎ捨てている事あり。原因不明の右目充血あり。
・苫米地　正義様～前額部に発赤・腫脹あり。経緯については毎回話す内容が違う為、詳細は不明。
・三輪　一浩様～痰鳴あり吸引施行。施行時上肢をばたつかせ拒否ありスタッフ複数人で対応。白色粘稠痰中等量あり。介助にて内服。むせ込みないが嚥下に時間要している。
・是川　トク様～「具合悪いから頓服飲みたいんだけど」と訴えあり。体温36.4℃、血圧125/79mmhg、脈拍79回/分。リーダー報告し、昼食後薬のアルプラゾラム錠0.4ｍｇ「アメル」（ヒート）を服用して頂く。昼食は1/2摂取。15:00おやつ摂取したり、作業を行ったりし、不調の訴えなし。
・菅井　浩子様～今朝、右眉尻上に1.0×0.5㎝の擦過傷あり。理由については「昨日、転んだ。」と話す。他、外傷・疼痛なし。
・浅水　幸吉様～本日は鼻出血見られていない。
＜転入患者様情報＞
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最終入浴日（令和2年2月29日）

生活自己管理状況

備考

退院計画

（家族受け入れ状況）

退院については南山苑への入所を進めて行く事となっている。（主治医了承済み）

R2.1.31ケアマネと面談実施。PSW、ケアマネ、夫様と施設見学実施予定。

夫様の都合のいい日を連絡して頂けることとなっている。

また上記内容はケアマネへもPSWが情報伝達済み。



現在の処置 皮膚科　軟膏処置、足の爪切り

ADL

備考

・皮膚科処置あり。（掻痒部にデルモゾール軟膏塗布）

・皮膚が弱い為、私物発注にてオクトシャンプーを購入し使用している。（買い物の金額上限なし）

　また、入浴時はボディタオルでは無くフェイスタオル使用。

・手指や体幹に振戦があるため食事・服薬の際は一部介助が必要。

・R2.2.28夫様へCSセット加入の連絡をし了承を得ている。

・視力の低下が認められるため、歩行時は適宜見守りが必要。

最終排便（令和2年3月1日）

精神症状 独語、妄想言動

問題行動 特に無し

処遇制限 特に無し

 一部介助(上肢の不随意運動がある為)

 食事形態  菓子パン・キザミ　肉禁止、汁トロミ

 無

入院年月日 平成26年12月12日　（1回目）  入院形態　：　医療保護1項

病名  主病名　：　認知症、統合失調症  身体合併症　：　糖尿病、多発梗塞性認知症

患者様氏名 佐々木 睦子  　様  担当主治医　：　深澤　隆

   

 

 無

 

 一部介助

 リハビリパンツ使用

全介助

 

 


※LT：B-②プラン加入。夫様来院時、書類記入していただく。
※オクトシャンプー・ストローは私物発注で購入。内履き予備とシャンプー予備はチェストにあり。それ以外は夫様来院時に返却してください。
※定期処方のみ。予測指示：便秘時のみ。
※介護保険：要介護２

＜事故振り返り＞
2月27日転倒事故について
＝原因＝
・患者様へ指示が入らないことが多く、静止が伝わらない。
・事故当時者が外部スタッフ（治験スタッフ）であった。
・患者様の所在確認が不十分だった。

＝今後の対策＝
・小窓などが付いていないドアからの入室のため、小窓の付いたドアなどから入室していただく。
・本人の所在確認を徹底する。

・患者様の状態把握。

・対応困難時は大声で応援を呼ぶ。
