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＜連絡事項＞
・㈱エランよりLTセットおしりふきの商品変更の連絡が有りました。

・現　在　　　おしりふき（緑色のパッケージ）

　　　　　　　　　　　　⇓

・変更後　　　おしりふき（黄色のパッケージ）に変更になります。

早ければ今週中に変更になる予定です。
＜病床管理＞
・田代　春枝様～14：00、療養環境変更の為、南病棟Aユニット116号室へ転出。
・松川　照夫様～東A14
・佐藤　栄様～東A14
＜退院予定＞
・山地　広人様　4/25　　14：00
・丸尾　貴史様　4/27　
・畠山　キミ様　4/27　14：30　　初外来：未調整
・川村　みせ様　4月中
・信田　あかり様　4/30　15：00　　初外来：R2.5.12　14：00
・斉藤　志郎様　4/30　　10：00　
　それぞれ受け持ちは、退院時書類の準備をしておく事。

＜患者様連絡事項＞
・馬渡　隆様～食事摂取量の低下があり、粥ミキサー、毎食エプリッチ1/3へ変更。
・笹川　清様～肝機能障害があり、昼よりCZ-Hi1-1-1へ変更、白湯量は変更無し。
・畠山　キミ様～牛乳が嫌いと言う事で、牛乳→ヨーグルトへ変更。

＜隔離・拘束患者様状態報告＞
・立花　圭様～時間隔離中。私物やアニメに関した訴えあるもしつこさはない。苛々感を訴え作業療法早退するも頓服希は内服せず経過している。引き続き早期の処遇改善を目指し、看護介入・観察行っていく。
＜要注目患者様情報＞
・袴田　将志様～眼光の鋭さやまとまりのない言動はない。飲水ペースが早く都度介入している。隠れ飲水はない。
・小向　静江様～バイタルサイン異常なし。筋硬直時には苦痛症状見られているが、それ以外はほぼ穏やかな表情で過ごされている。喀痰吸引希望あり白色粘稠痰中等量吸引している。
・笹川　清様～経管栄養の流量変更。昼から1-1-1、白湯は変更無し。傾眠がちに過ごしている。経管栄養はトラブルなく施行。
・高橋　登様～バイタルサイン異常なし。「今日は調子いい」と話されている。
・助川　節子様～本日胸部X-P撮影。バイタルサイン異常なし。空腹感を訴え苦痛症状の訴えはなし。
・木村　格治様～バイタルサイン異常なし。入浴後よりやや活動的になり、トイレまで自立歩行している。陰部に関連した症状、違和感の訴えが聞かれるが、苦痛を頻回に訴える事はない。
＜馬渡Dr.診察情報＞
・丸尾　貴史様～リスペリドン4→6㎎へ増量。イフェクサー中止。ビプレッソは同量で継続。また、頭痛の訴えあり、頭痛時カロナールのIFオーダーの指示あり。来週以降で退院日の決定、サービス調整していく。
・熊野　一巳様～やや多弁、若干軽薄的な印象があり、チアプリド100→150㎎に増薬となる。また、状態落ち着いているようであれば来週以降から外出泊訓練するよう指示あり。
・笹川　清様～採血にてAST、ALTの高値あり。経管栄養開始に伴うものと考え経管栄養を減量し、経過をみていく。血糖測定は継続。4/27採血予定。臨時薬同内容で7日分処方。
・庭田　美紀子様～臨時薬同内容で処方。エビリファイ筋注4/29予定。
・三浦　常雄様～酸化マグネシウムで便が緩くなってしまったことがあるが、今は落ち着いている為継続で処方となる。
・八木田　勝則様～筋注を導入する予定となっている為アリピプラゾール12→24㎎、レキサルティを中止となる。今後の方針として生活訓練ができる施設へ入所し、自宅や施設を考えていく事とする。
・荒川　岩美様～臨時薬同内容で7日分処方。
・宮崎　宏之様～臨時薬同内容で7日分処方。
・神田　直樹様～臨時薬同内容で7日分処方。
・浪岡　美喜男様～臨時薬同内容で7日分処方。
・川村　みせ様～臨時薬同内容で7日分処方。
・田邊　廣二様～臨時薬同内容で7日分処方。
＜新入院患者様情報＞

日時：R2.4.21　12：11

　　氏名：松川　照夫（まつかわ　てるお）様

生年月日：昭和21年2月28日　70歳

　　病名：脳血管性認知症

　合併症：脳梗塞

　　性別：男性

　主治医：馬渡Dr

入院形態：医療保護入院

　　病棟：東病棟Aユニット

(経過）

　現在介護老人保健施設ひばりの里入所中。

　H28.9.2当院初診。同日当院1回目の医療保護入院となった。退院後、介護老人保健施設

「ひばりの里」へ入所。易怒性は時折みられていたが、落ち着いて過ごしていた。

　R2年1月頃感情のコントロールが困難となり、思い通りにならないと声をあげる事が増
加。衣類を準備した際に「好みじゃない服を用意しやがって！」と大声をあげたり、紙や
マスクの収集行為があり、欲求に少しでも応じられないと怒りを抑える事ができなかった。
易怒性改善を主訴として、薬剤調整目的にてR2.4.21東病棟Aユニットへ医療保護入院と
なる。
・CSセット：Aプラン　オムツは持参

・小遣い：1万円

・ストーマ：入浴日交換　（残なくなる前にTEL）（2ヶ月分持参）

・緊急時：搬送希望なし

・他科受診：R2.7.16　（平和Hp　循環器・外科）（ポートのフラッシュ含む）外出申請未。
※ひばりの里は退所扱い
日　　時：令和2年4月21日　11:19

氏　　名：林　重雄（はやし　しげお）様

生年月日：昭和18年5月2日　76歳

病　　名：脳血管性認知症

合併症　：糖尿病、脂質代謝異常、逆流性食道炎

性　　別：男性

主 治 医：深澤Dr

入院形態：医療保護入院

病　　棟：東病棟Aユニット14号室

(経過）

　当院外来通院中。19日の夜に床に自室内の床に然転がっていた。その際は両下肢の脱力
感が顕著であり、その後も歩行も出来ない状態である。興奮や不眠、粗暴行為などの精神
症状は認めないものの家中を這って徘徊して落ち着かない。家族での介護や対応が困難な
状態である。　R2.4.21当院受診。診察にてご家族の同意を得て、11:19東病棟Aユニット
14号室へ医療保護入院となる。
・CSセット：Bプラン　オムツ➁

・嗜好品：家族持参

・緊急時：搬送希望なし
