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＜連絡事項＞
・フェントステープの返却方法について。
　古いテープは、新しいテープを貼付後、フィルムに貼り、緑の袋の中に入れて、袋に日付を入れて薬局へ返却です。剥がした古いテープでも薬効は残っている為、返却方法を確実に周知して下さい。
　
＜患者様連絡事項＞
・橘　フサ様～9/1　三沢市立病院整形外科受診。9：40で介護タクシー手配済。介護福祉課スタッフが付き添い予定。昼食は帰院後摂取予定。外出申請済。入院証明書未。
・山田　みつゑ様～高齢者支援センター　ササキ様より、お盆前に、高木クリニッからイノレットを貰ってきてくれるとの事。日時が決まり次第、PSW大川より連絡が来る事となる。
　
＜転棟＞

・佐々木　忠明様～南B
＜転入＞
・澤口　理佳様～東A
＜入院＞
・上田　恭子様～東合
・和田　ノブ様～東C
＜部屋移動＞

・木村　文隆様～東合　→　東B2
・下野　和生様～東C5　→　東合
＜隔離・拘束患者様状態報告＞
・宮崎　宏之様～終日隔離中。午前・午後1時間ずつの開放観察実施。開錠後より全裸でホールに飛び出し、他室侵入・他患者様の私物弄り等の問題行動見られたため、予定より早くに開放観察終了している。自室内での自傷行為なく、興奮した様子もない。引き続き早期の処遇改善を目指し、看護介入・観察を行っていく。
・沖田　康夫様～身体拘束中。体動活発であり、オムツを外そうとする様子見られるも、問題行動はない。各食介助にて全量摂取されている。引き続き、早期の処遇改善を目指し、看護介入・観察を行っていく。
・鹿原　良三様～体幹のみ身体拘束中。朝食時は介助への抵抗なく1/4摂取され拒薬なかったが、昼食時には抵抗強く拒食されている。昼食時にも拒薬ないものの、オムツ交換等の羞恥心伴う介助へは介護抵抗強いため、患者様の自尊心への配慮行いつつ看護介入・観察を行い、早期の処遇改善を目指す。
・井畑　芳則様～身体拘束中。各食自力で全量摂取されており、疎通性も良好。問題行動はなく対面時穏やか。引き続き、早期の処遇改善を目指し、看護介入・観察を行っていく。
＜要注目患者様情報＞
・澤口　理佳様～病状悪化のため11:20西病棟より東病棟Aユニットへ転入される。転入後、自室にて休まれている。傾眠がちであり、声掛け行うも反応ない。
・飯岡　未来様～朝食は数口のみ摂取、昼食は拒食され食事摂取量減少しているが、水分は促しにて摂取されている。断続的に独語聞かれ感情失禁も著明である。日中はホールにて書き物をして過ごされている。内容は妄想入り交じり解体している。
・髙橋　如来様～日課以外の時間は自室で過ごされている。他者交流はなく、問題行動はない。興奮や衝動的行動なく、情動安定している。
・一戸　節夫様～ベッドや車椅子からの立ち上がりや自力での歩行見られ、ふらつく様子もあるため介入している。スタッフに対して「悟りを拓きたいのですが」等のまとまりのない発言聞かれている。14:00スタッフに対して「私はもう治らないので家に帰して下さい」と帰宅要求の訴えがあり一時的に焦燥感強い様子となったが、その後は自室で休まれている。

・栃木　春子様～日課以外の時間は自室ベッドに臥床し過ごされている。悲観的発言や妄想・幻視に関連した発言なく穏やかな様子である。
・久保田　タツ子様～他患者様への過干渉見られ介入している。介入に対して抵抗・拒否はなく、理解力良好。情動安定しており、問題行動はない。
・杉若　シズヱ様～バイタルサイン異常無し。介護抵抗見られるが一時的である。
・飯岡　裕子様～バイタルサイン異常無く、フェイススケールは3で経過。悲観的な訴えは過度とはならず、臥床経過。顔色不良は持続。
＜深澤Dr診察状況＞
・佐藤　栄様～ケータイ使用許可出ている。ネット、通話許可。病棟ルールにのっとり
　　　　　　　使用するよう主治医より説明している。
・澤口　利香様～水色の嘔吐があった事報告し経過観察の指示。ボディチェックを都度
行い必要であれば隔離等も検討していくとの事。

＜入院患者様情報＞
①日時：R2.8.5　11：19

　　氏名：和田　ノブ（わだ　のぶ）様

生年月日：昭和8年3月3日（87）

　　病名：アルツハイマー型認知症

　合併症：右腎腫瘍術後、右大腿骨骨折

　　性別：女性

　主治医：金Dr.（サポート医：田名部Dr.）

入院形態：医療保護入院

　　病棟：東病棟Cユニット

　

(経過）

　グループホーム銀杏苑入所中。

H23年頃より記憶障害、感情障害を主訴とする認知機能低下があり、十和田市立中央病院精神神経科でアルツハイマー型認知症と診断され投薬治療開始。H31年からは近医である五戸総合病院で治療を継続していた。R2月6月頃より夜間を中心とした異常行

動があり、睡眠薬も追加投与されていたが効果不十分であった。R2.7.20朝にベッドより転落し、大腿骨骨折受傷。手術適応だが、認知症症状が強く、治療ができない状態であった。精神状態も悪化し、同じ訴えを繰り返し興奮状態となる、暴言など周囲への影響も大きかった。痛みを忘れて常時動き回ろうとする為、施設での対応も困難であり、受診相談がある。環境調整、精神症状改善の為、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①

・緊急時：当院対応

・売店：3000～5000円/月

※金曜日（8/7に来院予定）
②日時：R2.8.5　　9：57

　　氏名：上田　恭子（うえだ　きょうこ）様

生年月日：昭和12年12月11日（82歳）

　　病名：アルツハイマー型認知症

　合併症：糖尿病

　　性別：女性

　主治医：馬渡Dr.

入院形態：医療保護入院

　　病棟：東病棟合併症室

(経過）

　H29年9月より有料老人ホームへ入居後、H31年頃より再び施設入居者への易怒性や暴力行為が強くなり、R2年4月28日薬剤調整、症状改善目的にて当院へ入院。同年8月4日有料老人ホーム「結の郷」への再入所が決まり当院退院となるが、退院後、施設

での食事摂取や水分摂取が困難な状況が続き、内服もままならない状態。施設対応困難であり、薬物調整や経管栄養導入も視野に入れ本日9：57　東病棟合併症室へ医療保護入院となる。

・CSセット：Bプラン　オムツ①

・緊急時：当院対応

・売店：購入可（3000円/月）

・総義歯（上下名前あり）

