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＜病棟連絡事項＞
・内線表が一部変更となったとの事で、各ユニット共更新しています。

・毛布洗濯の日程について庶務よりwizメールが届いています。各自確認しておいてください。

＜東病棟入院・入室状況＞
【入院】
・橋本　ときの様　合併症室

＜患者様連絡事項＞
・吉田　良子様～明日南病棟転出予定である事を伝えている。
施設入所意向変更なし。介護保険申請→保健師　二本柳氏へ連絡して申請するように説明。
車椅子レンタルの件→レンタル希望あり、FAXは送信済。明日案内用紙受け取りに来院予定、その際紙面で説明して家族に連絡してもらう。

・相内　キヨ様～田中DR診察。セフトリアキソン＋補液500ｍｌ処方となっている。食事拒否の状態が改善されれば良いがそうでなければ栄養保持水分確保の目的からは経管栄養を勧めるとのこと。
また、ツロブテロールテープの処方とネオフィリン点滴処方となっている。
酸素は3ℓまで使用し、SpO2は90％台でキープできていれば良いとの事。

・神　ツエ様～血管脆弱性あり、スタッフ数名で血管確保対応しているが確保できず。主治医へ状態報告。血管確保できない場合は点滴スキップの指示あり。

＜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時間の開放観察実施。私物弄りと他室侵入頻回で早めに開放観察終了している。奇声を出す事や不潔行為はなし。引き続き精神症状の観察を行い、早期の処遇改善を目指し看護介入・観察を行っていく。

・和田　昌様～終日隔離中。本日より10：00から16：00の開放観察開始となる。にやつきはあるも逸脱行為はなし。ホールで他患者様と交流して過ごす。引き続き精神症状の観察を行い、早期の処遇改善を目指し看護介入・観察を行っていく。

[bookmark: _Hlk62478463]・袴田　将志様～20時～翌6時の時間隔離中。臥床して過ごしている事がほとんど。過度な飲水要求や表情の硬さはなく淡々としている。引き続き精神症状の観察を行い、早期の処遇改善を目指し看護介入・観察を行っていく。

・米田　敬子様～終日隔離中。被毒妄想あり、各食不食。薬もロナセンテープの貼付には応じるが、それ以外の薬は「笹先生のじゃない」と話し拒否。主治医指示にて経過観察としている。衣類の着脱をしたり、独語して過ごす。引き続き精神症状の観察を行い、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＞
・相内　キヨ様～昨日16時頃より37.6℃発熱、酸素飽和度80％台への低下あり。本日も微熱持続している。酸素飽和度はルームエアにて酸素飽和度90％以上キープすることできている。食事は摂取できず、不食。田中Dr来棟し、診察。飲水チェック実施。嚥下は問題ないが本人の経口摂取への意欲がないため、今後の方向性について主治医･家族へ確認する必要あり。

＜深澤Dr.診察情報＞
・澤口　利香様～臨時薬同内容にて継続処方。本人希望にて、不調時の頓服薬小青竜湯処方、１日３回まで。目のかゆみ訴え有り、点眼薬処方。本人同意にて心理検査オーダー。また、8：00～20：00の時間、スマホの利用許可あり。

・竹洞　総子様～夜間睡眠の改善無し。ハルシオン減薬し、シクレスト舌下錠追加処方。処方変更のため、服用方法に注意。本人外出泊希望あるが、夜間睡眠改善してから１～２週間は様子を見る様に説明している。

・風穴　義信様～歩行状態を確認している。訓練にて歩行は少し改善あり、継続していく。

・北向　勇治様～食事・水分摂取量低下あり、点滴７日分継続処方。点滴中の身体拘束許可あるが、点滴終了後は解除し離床を促すよう指示あり。食事内容については栄養士と相談するようにとのこと。

・村田　邦恵様～入院時より落ち着いているが帰宅要求は続いている。主治医からの入院治療への説明に了承している。明日より、毎食後の抑肝散と就床前にルネスタ７日分処方あり。

・小林　司様～「暇で一人になると今後のことについて色々考えてしまう」と話している。西病棟へ移動予定であり、移動先で趣味を増やすよう説明している。退院後の生活については、入所先や支援サービスや検討していく事とする。臨時薬増薬し７日分処方。心理検査の指示あり。

＜入院患者様情報＞
　日　　時：令和3年6月16日　11：43
　氏　　名：橋本　ときの（はしもと　ときの）様
　生年月日：昭和7年11月11日　88歳
　病　　名：混合型認知症
　性　　別：女性
　主治医　：金Dr（サポート医：深澤Ｄｒ）
　入院形態：医療保護入院
　病　　棟：東病棟合併症室

　＜経過＞
R2年頃より、施設利用中に介護抵抗がみられるようになり、歩行介助しようとした介護士に対し「触るな」等と話すようになった。また、自身が患っている聴覚障害の原因について「死んだ旦那に叩かれた」と話す等妄想の症状も認められていた。夢と現実の境が分からなくなる様子もあり、独語を呟くことや、R3年5月頃からは「ランドセルを背負った女の子がいる」と話したり、子供の幻視に対してと話しかける様子が2回程みられていた。また、どこかへ行こうとして家を出て、疲れて座り込んでいる所を通りすがりの方に助けてもらったり、今までとは違った症状が認められていた。かかりつけ医のうしお内科主治医へ相談したところ、当院の受診及び精査を勧められR3.6.9当院初診。薬物療法開始するも、独居生活継続困難である為、薬剤調整目的にて入院治療勧め、家族様からも入院治療希望あったことか
らR3.6.16　東合併症室へ医療保護入院となる。

[bookmark: _GoBack]（CS）B　ﾘﾊﾊﾟﾝは家族持参、間に合わず失禁あり。
（車椅子）プランA
（義歯）なし
（買い物）3000円/月売店可
（他科診）なし
（コロナワクチン）未接種、希望あり。接種券持参あり。
