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＜連絡事項＞
・特別手当の支給のお知らせが来ています。
対象　年俸者を除く法人全職員（パート含む）

金額　３，０００円／月

期間　２０２０年５月支給分給与から１０月支給分までの６か月間
＜患者様連絡事項＞
・小向　静江様～経管栄養カテーテル交換日にて主治医より交換指示頂いている。午後交換実施している。
・内城　弘二様～持参薬5/24で切れる為院内処方へ切り替え2日分処方となる。
・庭田　美紀子様～次回エビリファイ筋注5/27の指示、青山荘体験利用の外出許可頂く。
・北上　やゑ様～眼脂、目の充血あり、レボフロキサシン点眼薬処方。
・飯田　修子様～ピコスルファートナトリウム2本処方。

＜隔離・拘束患者様状態報告＞
・立花　圭様～時間隔離中。自分に似合う色にこだわって入浴後の洋服を選んでいるが　　　　極端な執拗さは見られていない。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＞
・木村　格治様～足の裏の汗について自律神経や脳神経と関連した深い内容で訴えてくる。傾聴にて落ち着いている。
・澁屋　智子様～詰所で預かっている嗜好品に関しての確認はあるが、説明には了解されている。不調の訴えやアルコールに関連した発言、アルコール離脱症状は無く、落ち着いて過ごされている。

・飯岡　裕子様～8:00指示のオキシコドン1cap内服。血圧はやや高値だが、不調の訴えは目立たず。他バイタル異常・酸素飽和度低下無し。疼痛も自制内で経過し、フェイススケールは2との事。食事は全量摂取されている。食事・トイレ以外は自室で臥床している。
・山下　類子様～日課以外は自室にて過ごされる事多い。悲観的発言や不調の訴えは無く、対応も落ち着いている。
・馬渡　満芳様～穏やかにホールで過ごしている。帰宅要求的な言動や行動は見られていない。
・谷地　ツヨノ様～やや多弁性はあるが他者との交流は穏やかに出来ている。スタッフには帰宅要求的な訴えあるも、不穏とならずに過ごしている。

＜田名部Dr.診察情報＞
・小向　静江様～臨時薬内容一部変更にて7日分処方。抗生剤レボフロキサシン3日分処
方。鼻腔栄養、喀痰吸引7日分の指示。鼻腔栄養カテーテル交換の指示
となっている。
・工藤　みず紀様～臨時薬同内容で7日分処方となっている。
・阿部　勉様～臨時薬内容一部変更にて7日分処方となっている。
・藤井　孝蔵様～エンシュアリキッド同内容で7日分処方となっている。
・高橋　登様～臨時薬内容一部変更で7日分処方となっている。
・鹿島　亀男様～臨時薬内容一部変更にて7日分処方。便秘時ifオーダーの指示、センノ
シド便秘時5回分処方となっている。仙骨部の褥瘡に注意する。
・馬渡　澄雄様～臨時薬同内容で7日分処方となっている。
・袴田　将志様～臨時薬内容一部変更にて7日分処方。不眠時ifオーダーの頓服薬10回
分処方となっている。
・小澤　和子様～臨時薬同内容で7日分処方となっている。
・久保　興介様～臨時薬内容一部変更にて7日分処方。頭痛時ifオーダーの指示、カロナ
ール頭痛時5回分処方となっている。
＜皮膚科診察＞
・藤井　孝蔵様～右膝漸次軽快。同前処置。
・馬渡　満芳様～背部皮膚褐色丘疹散在。時に痒みあり。慢性躯幹湿疹の診断。患部にデルモゾールDP軟膏塗布の指示。デルモゾールDP軟膏2本処方となる。

・杉澤　恵子様・木村　美智子様～特変無し。同前処置。

・水梨　孝純様～特変無し。皮弁切除。同前処置。

＜新入院患者様情報＞
日　　時：R2.5.21　11:05
氏　　名：盛田　豊寛（もりた　とよみ）様

生年月日：昭和14年2月19日（81）

病　　名：レビー小体型認知症

合 併 症：高血圧

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Cユニット

(経過）

　現在八戸赤十字病院入院中。

　H29年3月30日当院初診。以後外来通院。認知症状の悪化に伴い、介護区分変更を依頼しようとしていた矢先、4月20日朝に発熱し、夕方救急車ではちのへ赤十字病院へ搬送された。尿路感染の発熱ですぐに解熱し症状改善した為24日に退院。R2.4.29、38℃台の熱発、その後も腰背部痛あり体動困難となったため救急要請し八戸赤十字病院へ搬送。同日入院し、左精巣上体炎の診断にて、点滴・バルーン管理・抗生剤投与、陰嚢クーリング開始。入院当初体動活発で介護抵抗強く、管の自己抜去もあり身体拘束を要していた。その後の治療で身体症状改善し、現在バルーンは抜け身体拘束も終了した。しかし、認知症症状の進行があり、食器の使い方も分からない状況、日中はベッド上で過ごしている。現状で自宅への退院は困難であり環境調整・薬剤調整目的で、R2.5.21当院受診。11:05東病棟Cユニットへ医療保護入院となる。
CSセット：Bプラン、オムツプラン①
家族差し入れ対応
義歯無し
車椅子乗車時ベルト着用可の指示あり

