南病棟チームカンファレンス記録
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＜連絡事項＞
・Ｂユニット浴室隣のトイレ手洗い器は、水漏れあり使用禁止としている。修理伝票提出済み。
・看護グループ事業　各自確認お願いします。

・車椅子レンタル利用者が退院した場合、家族から業者へ直接連絡するよう伝えてください。退院時は当院へ置いておき、後から業者が取りに来る予定(何日で来るかはまだ不明)。大石イト様分はＡ詰所内に置いている。
＜ＳＧＭより＞
・ＣＤＲが電カルに導入された為、入院時(ほぼ東病棟)・転入時は受け持ちで行ってください。また、半期ごとも評価していきます。

・退院支援進めてください。5月は8件の退院予定となっている。
・病院の車椅子を使用している方は、早急に購入またはレンタル導入を進めてください。また、転入者が未導入の場合も早急に担当で進めてください。
・マスク新たに4枚持っていくこと。今後は持って行かない分はスタッフレターケースに入れていきます。
＜患者様連絡事項＞
・栗澤　みつ子様～5/14　15：00南山苑訪問調査予定（特別診察室）。

・大澤　茂様～5/17の週で退院調整中（南山苑）。担当者は書類作成して下さい。
・前川　良子様～先日の訪問調査の結果、入所受け入れの方向で、女性の退所の予定が付き次第、連絡をいただくこととなっている。
・大石　イト様～14:00　ＧＨふくちへ退院となっている。
・杉村　義雄様～東病棟Cユニット5号室から南病棟Aユニット120号室(電カル上)へ転入。
・平濱　カネ様～ライン弄りある為、201号室→208号室(大橋イト様が居た場所)へ居室移動している。
·大橋　ミサ様～便秘時の指示がセンノシドであるが、薬剤は、ピコスルファートである為、主治医へ確認し、ピコスルファートとなっている。
·清川　恵様～5/14退院で、初外来6/1　10：30で調整、施設への連絡大川PSWへ依頼している。 
·板橋　イマ様～鹿内眼科の内服薬5/17までの為、受診日程の確認の為連絡している。

日程決まり次第後日連絡来る事となっている。
・山田みつゑ様～陰部の汚れ・爛れあり、各勤務帯で陰洗行ってください。
・助川　節子様～家族連絡している。年齢的にも急変の可能性が高い事を話し、死亡時の対応は長女様が遠方の為、葬儀屋に対応してもらうように話しておくとの事。また、長女様は日中仕事で携帯に直ぐ出られない事もあり、一応、三女様にも連絡して欲しいとの事で、事情は長女様から三女様へ伝えておくとの事。（長女様は、仕事終了後の夕方からは電話には出れるとの事）
・三浦　光子様～5月13日(木)15:30に次男様当院来院予定。今後の方向性について確認する予定。藤田Nsがつきます。
・高橋　千代子様～退院に向け、安全ベルトを外して様子観察していく。
＜船場Ｄｒ診察＞
・中田　定明様～低たんぱく血症改善目的に、現在のカロリーでは不足気味なため、補食を追加。K：2.8→4.2mEq/Lまで改善したので、グルコンサンカリウムの内服は終了となる。臨時薬（六君子湯、大建中湯）2週間分処方。
・助川　節子様～胸水貯留・下肢浮腫あり、本日より点滴2本→1本抜き差しへ変更。

フロセミド(20)→(40)に増量指示。
＜要注目患者様＞
・丹崎　禮子様～体温36.3℃、脈拍80回/分、血圧96/61mmHg、酸素飽和度95％。両下肢浮腫持続して見られている。左足の外側に出血と緑色の浸出液が見られ、皮膚科追加としている。
・山田みつゑ様～体温36.9℃、脈拍88回/分、血圧97/59mmHg、酸素飽和度97％。
両下腿～腰部浮腫持続。ほぼ眠っている。
・助川　節子様～体温36.2℃、脈拍80回(不整脈)/分、呼吸18回/分、血圧125/66mmHg、酸素飽和度98％。両下腿浮腫は軽減したものの圧痕は残る。呼吸促迫なし、腹部膨満あり。陰部～肛門周囲発赤強く、陰部洗浄実施。皮膚科追加していく。
・前川　良子様～深夜帯よりトイレ頻回、便失禁、尿失禁見られている。食事拒否あり、再三の促しでも数口摂取。
・庭田　リチ様～配膳してもぼーっとしているが、声掛けで食事摂取できている。歩行器使用しないこと多い為、介入要している。
・土嶺　晴子様～食事をティッシュへ吐き出す・洗面に吐く(→洗面所が詰まる)など見られている。ティッシュを渡さないと怒ることあり。
・杉本　典子様～本日は東病棟の方へ行く事はない。
・田沼　清子様～ホールにて過ごされている。他者と一緒に行動していること見られている。
・松森　栄作様～スタッフへ電話はどこですかと聞いて来ることあり。電話の理由を問うが無言。
・中里キヨヱ様～ホールにて過ごされている。適度に他者交流も見られている。
・葛西　睦子様～準夜帯、ベットからの起き上がり頻回に見られベット柵を外そうとしたり、「お父さん」と呼びかけている。クエチアピン（12.5）1T与薬する。日勤帯は、スタッフが近くを通ると「お父さん」「ちょっと」などと呼び止める様子が多々見られているが過度ではない。
・吉田　レイ子様～10:00排尿が12時間ない為、導尿施行。排尿420gあり。
・玉懸　のぶ様～ホールにて過ごされている。スタッフへ訴えて来ることは少ないが、不機嫌そうな表情見られている。
・大橋　ミサ様～スタッフへ帰宅要求を訴えてくること見られている。切迫している様子がない。
・北村　イウ子様～介助にて1/3程度摂取。補食のブリックゼリーは全量摂取している。三口程度で、いらないと話すことあるが、促しにて摂取することは出来ている。
・佐藤　あづま様～スタッフが通るたびに奇声を上げていること見られている。尿漏れ
100ｇ程度あり。又、陰部にびらん見られている。
・平濱　カネ様～点滴自己抜去は本日も見られている。
・三浦　良三様～自室わからずスタッフに尋ねることあるも、トラブルなし。適度に、他者交流も見られている。
・馬場　貞藏様～自室トイレ内に、トイレットペーパーを5個収集していること、深夜帯で発見し、回収している。
＜転入患者様情報＞
担当：川瀬Ｎｓ
※持参薬5/15で当院切り替え。
※ＤＭの為、茶カンで対応。

[image: image1.emf]　（74  歳）

男

●食事

●義歯

●排泄

●清潔

●睡眠 不良

洗濯無  有

喫煙 無

間食制限

 DMあり(カロリー制限の指示は無い)
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 見守り要する(時折、排泄の失敗あり)

 一部介助

※ 時折、入浴拒否あり

 夜間頻尿

 担当主治医　：　金　泰徳

入院年月日 令和3年4月27日　（1回目）  入院形態　：　医療保護1項

 B-②  

問題行動

処遇制限 無

 自立

易怒性、脱抑制、徘徊、暴力行為、被害妄想 ⇒ 現在は改善

患者様氏名 杉村 義雄  　様

最終入浴日（令和3年5月6日）

生活自己管理状況

備考

持ち込み無し

病名  主病名：アルツハイマー型認知症

 身体合併症：躁うつ病、不眠症、アレルギー性鼻炎、不穏状態

※既往歴

糖尿病、頻尿：まつぞのクリニック

糖尿病網膜症（右目は光が入ってくるぐらいでほとんど見えていない）



【経過】

H30年頃から健忘顕著となりH31年1月あおぞらクリニックを初診しアルツハイマー型認知症の診断受けて

いる。その際に正常圧水頭症も示唆され、八戸赤十字病院を紹介され、同年3月4日検査の為同院へ入

院。精査の結果正常圧水頭症の診断を受けたが、シャント術は本人、家族が希望せず施設へと退院した。

R2年11月GH「ににこにこプラザみさわ」へ入所。入所時より服薬拒否や内科の受診拒否あり、(被害/物盗

られ)妄想活発となる。薬剤調整を行なうもふらつきが出現し転倒や椅子からの転落があったため中止とさ

れた。症状改善を目的としてR3.4.27当院初診し、同日当院一回目の医療保護入院となる。入院当日より

帰宅要求・焦燥感強くスタッフへ攻撃性呈する事もあったが粗暴行為は無い。入院加療後、次第に上記周

辺症状は改善に向かっている。

【持参薬】当院へ切り替え

【緊急時】当院で出来る限り対応

【介護保険】要介護2(～R3.5.31)・生活保護受給中　ケアマネ：にこにこプラザ小笠原

※出来れば長男へ電話を掛けさせないで欲しい、と希望あり

最終排便（令和3年5月9日）

精神症状

退院計画

（家族受け入れ状況）

家族様は施設入所希望

現在の処置 無

ADL

備考

売店利用なし

※腎臓病食（1800kcal） - ごはん

 有

 


