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＜連絡事項＞
・ニトリル手袋（Ｍサイズ）の商品が変更となる。
変更前　KC100ラベンダーニトリル検査用グローブM（250枚）

　　　　　　　　　　↓

変更後　ニトリルNETブルーパウダーフリーMサイズ（100枚）

・2/17（水）14：00～定期心電図検査予定。
・以下の日程で、当直医が変更になります。
　　2/19（金）当直　馬渡Dr→田名部Dr

　　2/26（金）当直　田名部Dr→馬渡Dr

＜ＳＧＭより＞

・現在車椅子使用している患者様が多数いますが、受け持ちで早急に購入を勧めて下さい。
＜患者様連絡事項＞
・大渡　勝男様～9:00南山苑入所のため、退院。
・是川　雪子様～退院時薬5日分（2/17まで）処方あり。
・栃木　春子様～主治医へ2/6～発熱（39.0～38.0℃）持続している事報告。本日、至急採血実施し、検査結果　CRP 35.66㎎/ｄℓ（緊急値）。胸部X-P実施。
夕方内科医田中Drに診察依頼の指示あり。
・是川　志郎様～きどクリニック処方薬　トビエース8㎎1T　1×朝

主治医より内服継続の指示あり。
CRCより
不眠時ゾピクロン7.5㎎1T使用可。
不穏時リスペリドン内用液0.5㎖1P使用不可のため、薬局へ3P返却済。
2/23までスクリーニング延長。記録を細かくお願いします。
・宮本　啓司様～CRCより
主治医よりスクリーニング再開（2/23～）の指示あり。
・平栗　城志様～主治医不在のため、日直深澤Drより鼻腔栄養・吸引の指示いただいている。（2/10～2/16）
・大島　くに様～東病棟Cユニット5号室より、南病棟Aユニット115号室（電カル上）へ転入となっている。
＜ユニット移動＞

・中村　春雄様～南A115（電カル上） → 南D204へ移動。
＜安ヶ平Ｄｒ診察＞
・助川　節子様～臨時薬ルネスタ1㎎1T1日分処方あり　以後、定期薬へ（2/10～）。
・他、処方変更患者様なし。

＜皮膚科診察＞

・吉田　レイ子様～右足の処置、デルモゾールDP軟膏へ変更。皮膚症状が悪い部分には、指1関節分の軟膏を出して掌2つ分の範囲を塗るように塗布の指示。プレドニゾロン（5）1→0.5T　1×朝、クレマスチン（1）2T　2×朝・夕　7日分処方。
・三上　ミヨ様～①腹部の紅斑丘疹→デルモゾールDP軟膏軟膏

②陰部・臀部→エキザルベ

③足の潰瘍→ブロメライン軟膏

④仙骨→治癒
・佐藤　セツ様～全身・四肢の乾燥・落屑、痒みあり。乾燥性皮膚炎として、乾燥した部分にはヘパリン類似物質油性クリーム、掻いたり赤い部分にはデルモゾールDP軟膏塗布の指示あり、それぞれ処方になっている。
＜退院支援＞

・村舘　ミネ様～2/6甥の嫁より介護保険申請（新規）の了承あり。手続き関係については家族対応困難との事だったため、本人に申請していただくよう大川PSWへ依頼した。（本人より切手代94円 入院費より請求の了承あり）。また、今後 施設入所をすすめていく事については「病院にずっと頼めない事はわかりました」「しかし、面識がないため協力は出来ない」との話あり。成年後見人制度の申請等についても検討して頂きたい事伝えるが、2/9現在、検討中との事。家族内の話がまとまった際には、当院へ連絡していただくよう依頼している。また、大川PSWより介護認定（新規）の申請については今週中にすすめていく予定との事。
・三上　ミヨ様～14:30次女様、ケアマネ古川様とケア会議実施。

➀青南病院に通院か、訪問診療利用するか検討中である。在宅で亡くなった時には、訪問診療医が死亡診断書作成する為、再度要相談するとの事。（山名やすのりDrの診療を検討している）青南病院通院なら、訪問看護は五福を利用したい。

②退院は2/21（日）14：30、介護タクシー予約していく。予約とれなけれ
ば、1人付き添い追加し自家用車で送迎。

③「福寿草」のショートステイは週4日利用の予定。

早ければ、2/10に方向性を娘様より連絡頂くこととする。

・中市　正治様～15:30成年後見申立てに係る面会実施。五戸町包括支援センター石亀様来院。今後の金銭管理や退院にむけた施設申込み等については後見人に依頼していく方向でいいか本人に確認した際には「それでもいいなぁ」「安心だ」と了承されている。
＜斎藤ＯＴより＞
・患者様の昼夜逆転防止に、日中の活動をもっと促せるよう良案があればお願いします。

＜業務進捗・改善検討＞
＝排泄＝

・中村　春雄様～失禁の回数が増えてきた為、オムツ②→①へ変更。
・鎌田　隆子様～トイレで排泄し、失禁がほぼない為、オムツ①→②へ変更。

＜要注目患者様＞
・田中　稔美様～体温36.5℃、脈拍73回/分、血圧145/78ｍｍHg、酸素飽和度94％。

閉眼している。
・木村　茂様～体温36.9℃、脈拍78回/分、血圧96/60ｍｍHｇ、酸素飽和度97％。

閉眼している。
・鎌田　隆子様～自室にて過ごされている。自ら車椅子に移乗する等はなく過ごされている。
・庭田　リチ様～スタッフへ帰宅要求を話してくる事は無いが、棟内徘徊していること多く見られている。
・栃木　春子様～23:00体温38.6℃、発熱時継続指示のカロナール(200)1Tを服用。23:30「早く早く。」と繰り返し眠る様子ない為、不眠時継続指示のブロチゾラム0.25mg1錠を服用。日中は体温36.8℃、体熱感無し。不調訴え無いが本人より臥床希望有り。その他不穏さ、体感幻覚訴え無し。
・田沼　清子様～「うんこしたいんだけどどこですればいいの？」とスタッフに繰り返し尋ねている。
・松森　栄作様～他者のベットで臥床している為都度声掛け要すがその他不穏さ、介入に対する易怒性、拒否、抵抗無し。
・是川　志郎様～離院に繋がる様な行為、帰宅要求無く自室にて臥床し過ごされている。
・三上　ミヨ様～顔面浮腫継続して見られている。
・馬渡　隆　様～朝食配膳時「ほらあそこにコップがあるだろう」と何も無い場所を指さしている。訴え過度とはならず、易怒性無し。
＜転入患者様情報＞
担当：坂本Ｎｓ
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女

●食事
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●排泄

　

●清潔

●睡眠良眠

なし

洗濯なし CSセット

喫煙なし

間食制限

B-②  

 

なし（売店利用、差し入れなし）　※希望時は再度家族へ連絡

 

自立

 

見守り

 

夜間トイレ覚醒あるが再入眠できている

患者様氏名 大島 くに  　様  担当主治医　：　馬渡　晃弘

上下総義歯持参あり

入院年月日 令和2年12月29日　（1回目）  入院形態　：　医療保護1項

病名  主病名　：　アルツハイマー型認知症  身体合併症　：　うつ病、統合失調症、神経症、糖尿病、高血圧症、狭心症、逆流性食道炎

備考

最終排便（令和3年2月7日）

精神症状 過干渉

問題行動 なし

処遇制限 なし

自立

 

 

最終入浴日（令和3年2月6日）

生活自己管理状況

備考

買い物カード

退院計画

（家族受け入れ状況）

施設退院（南山苑・特養ほっとハウスの申し込み済）

現在の処置 なし

ADL

要介護3（～R4.10.31）

ケアマネ：ほっとハウス　夏坂様

年金→本人　2万7千円/2ヶ月　、　夫　45万/2ヶ月



1/29オムツプラン①→②へ変更(家族・変更届済み）

・特定患者への過干渉、他室侵入等の迷惑行為を受けて大声を出すことあるが、その他は

問題行動なく過ごす事が出来ている。難聴あり（右耳の方が聞こえる）。

・持参薬なし


