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＜連絡事項＞
・９月定期心電図検査予定の案内が来ています。東病棟は9/7（月）14：00～の予定となっていますが、都合がつかない場合は日程調整をしますので、検査スタッフまで連絡をくださいとの事。また、当日は患者様誘導等の介助の協力をお願いします。
・家族洗濯の管理について
　改めて確認します。
入浴後の家族洗濯者の洗濯物は、氏名を記載した袋に入れ、浴室で一時保管。
女性の入浴後、入浴当番が改めて衣類の確認をしてから、家族返却のバックへ返却。
徹底してください。

＜患者様連絡事項＞
・鹿原　良三様～食事量、水分量の低下があり、本日より点滴2本、9/2迄処方となっていたが、採血の結果、BUN、CRPが緊急値。田名部Dr.へ報告し、点滴（ソリタT3）が追加でkeep、セフジトレン1日分処方となる。
・鈴木　徳美様～本日転出予定であったが、発熱が見られておりキャンセルとなる。
　　　　　　　　田中Dr.より、点滴3本、抗生剤3本処方。明日より点滴2本、抗生剤3本へ変更となる。栄養摂取バランスに偏りあるため、食事内容が8/27（木）朝食よりハーフ食＋補助食ブロックゼリー１本になる。
・上田　恭子様～食事量、水分量の低下、一時的なショック状態となり、田中Dr.より点滴2本keep指示、内服薬調整指示を受ける。

・沖田　康夫様～8/27（木）の朝食より、糖尿病食18単位→20単位へ変更となる。

＜入院＞
・引木　勇雄様～東C6
・袴田　ハナヱ様～東B1

 ＜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を実施。他室侵入・他患者様の私物弄り等の迷惑行為あり、予定より早く解放観察終了している。帰室後、頬部を叩打する自傷行為や奇声上げる様子見られ、一時的に興奮状態となるも、その後は問題行動なく経過。
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～両手身体拘束中。午前・午後1時間ずつの一時拘束解除を実施。拘束解除中に体動活発でありベッドから降りようとする様子も見られている。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1/3、昼食拒食されている。オムツ交換時の介護抵抗は続いて見られている。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。
・澤口　利香様～体幹・両上肢拘束中。各食拒食されているが拒薬はなく、適宜水分補給も出来ている。情動安定しており、問題行動は見られない。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。
・袴田　将志様～終日隔離中。対面時妄想に関連した発言聞かれ、言動の解体見られている。壁叩き等の粗暴行為も頻回に見られる。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。
＜要注目患者様情報＞
・木村　格治様～高圧的な態度は見られず対面時穏やか。腹部不快感等の腹部症状の訴えは聞かれない。
・中村　真理子様～昼食前に感情失禁・他患者様への粗暴的言動あり、一時的に不穏となる。継続指示のリスペリドン内用液を服用し、訴えを共感的に傾聴し対応。対応後は情動安定し、問題行動も見られていない。
・小田　沙也加様～自室やホールで過ごしている。特に目立った落着かなさはなく、他者と交流している。
・下野　和生様～SpO2の低下はないが、時折痰鳴あり適宜吸痰実施している。他バイタルサイン異常無し。点滴刺し替え行っている。
・佐藤　セツ様～朝、昼はセッティングにて自分で摂取できている。点滴トラブルなし。14時37.8℃発熱あり、掛物調整にて様子観察しているが、16時も37.8℃、他バイタルサイン異常なく、体熱感ありクーリング実施している。
・藤井　孝蔵様～発熱なし。他バイタルサインの異常もない。嘔気、嘔吐ないが、本人の希望にて朝、昼のエンシュアは飲用していない。指示の点滴実施している。
・石藤　ツヱ様～各食数口～拒食され、吐薬する様子あるが、適宜に水分補給は出来ている。脱衣行為見られ、都度介入要している。発語は聞かれないが、意志疎通は可能。
・馬場　貞藏様～各食自力にて全量摂取されており、拒薬する事もない。帰宅要求の訴えなく、対面時穏やか。
・引木　勇雄様～失行・失認なく、指示動作良好。「ここがどこか分かりますか」と問うと「病院だべ。でも何で来たんだ」等話し、入院治療となった経緯を理解出来ていない。入院治療となった事を説明し、その後はホールにてテレビ鑑賞し過ごされている。
・袴田　ハナヱ様～12:55　Bユニットへ医療保護入院。昼食は数口のみ摂取。その後は自室で臥床している。スタッフとの会話に対しては笑顔見られている。指示の点滴実施している。
・鈴木　德美様～朝食は全量摂取するが、昼食時活気無く摂取量は数口であり、体温測定行うと38.１℃。8/25(火)19:00より排尿確認されていないため、田中Drへ情報提供し、点滴処方となる。

<入院患者様情報①＞

　　　氏名：引木　勇雄様（ひきぎ　いさお）様

　生年月日：昭和18年3月6日（77）

　　　病名：前頭側頭型認知症

　　合併症：くも膜下出血、症候性てんかん、腰椎ヘルニア術後

　　　性別：男性

　　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）

　R2.6.30には他所の畑に入り、にんにくを掘り起こす窃盗事件を起こし警察に現行犯逮捕される。その際、暴れて拘留されるが翌日には反省の意を示していた。しかし、数日後にはその時のことを覚えておらず罪の意識もなかった。再犯の可能性も高く、1人で外に出て行かないよう家族は常時見守りを行っていた。上記事件がニュースに出たこともあり、主援助者である妻も介護負担が溜まり疲労感が強くなっていた。精神症状の改善及び環境調整を目的として東病棟Cユニットへ医療保護入院となる。
・CSセット：Bプラン　　パンツは家族洗濯

・嗜好品：売店購入可（上限なし）

・緊急時：搬送希望

・義歯：総義歯

・持参薬は当院切り替え希望

＜入院患者様情報②＞

氏　　名：袴田　ハナヱ様（はかまだ　はなえ）様

　生年月日：昭和9年4月7日（86）

　病　　名：アルツハイマー型認知症（抑うつ状態）

　合併症　：不明

　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Bユニット

　　

(経過）

　●主訴：食思不振・抑うつ状態の加療薬物調整

元々岩手県生まれ。尋常小学校を卒業し、若い頃は郵便局で働いていた。20歳頃結婚し3子設ける。15年前に夫が他界し、独居生活を送っていたが、孫が新築を立てたことをきっかけに同居となった。（三沢市在住）

R1.8.29物忘れを主訴にあおぞらクリニックを受診。軽度認知障害として加療を開始。（ドネペジル投与）R1年10月から以前から服用していた内科薬も同院にて処方開始。通院当初は他院から睡眠剤（トリアゾラム）が長期で処方されていたが、3ヶ月程かけて除剤。日中活動として週1回市の通所施設「いきいきセンター」に行き、また以前住んでいた家で草取りや花の植え替え等を行うなど活発に過ごしていたが今年の7月下旬から8月上旬にかけて食思不振の症状が出現し、自ら三沢市立病院を受診。エンシュアリキッド、スルピリド錠とタンドロスピロン錠を追加処方していた。しかし現在も上記症状が持続し、御本人・御家族より入院加療の希望があったことから、同院紹介にてR2.8.26東病棟Bユニット（状態次第では変更の可能性あり）へ医療保護入院の予定となる。
※8/25あおぞらクリニックにて点滴実施。

※退院先は自宅を希望。

※情報提供書を添付。

　※CSプラン→Ｃプラン、下着→家族洗濯、オムツ→家族持ち込み
