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＜連絡事項＞
・スタッフのコロナ予防接種は各自、予診票を忘れずに持参してください。
・新しいパルスオキシメーターが届いたため、大事に使用しましょう。
＜患者様連絡事項＞
・田嶋　ハル様～本日於本病院へ転院。
・吉川　滋雄様～本日よりオムツプラン①へ変更、ご家族了承済み。
・橋場　キヌ様～臨時薬、ロラゼパム２T→１T　１×夕へ変更、スルピリド１T追加とな
り、他、同内容にて7日分処方。
・佐々木　誠行様～田中Dr診察にて、状態が安定してきている事から食事再開の指示あり。
　　　　　　　　ミキサーハーフ食、各食カロビタンゼリー1本ずつ、塩分6g以下で開始
となる。絶食期間がある為、少しずつ摂取量を増やしていって下さい。
・大友　富美子様～現在、水様便は改善されている事から、明日より、ディムス（１－１
－０）へ変更になる。一日の水分摂取量が多くなる為、白湯は各食、
フラッシュのみ。排便の状況を確認し、水様便が内容であれば、2～3
日後に増量を検討して下さい。
経管栄養カテーテルの自己抜去あり、再挿入している。
ビーフリード→生理食塩水500mlへ変更になり、29日まで継続処方と
なる。血糖測定、スライディングスケールは23日～終了の指示あり。
・田中　信作様～退院指示、退院処方21日分処方となっている。
・金澤　和夫様～ジャヌビアが1月11日まで継続処方となる。
・橋本　茂様～15時頃より、体温37.8℃の発熱があり、頻脈、やや反応の乏しさがある事を小柳Drへ報告している。コロナウイルス検査不要。胸部CT、採血（至急）の指示あり。採血結果は、明日、小柳Drに確認して貰ってください。

夜間、状態悪化時は、田中Drへコールして下さい。胸部レントゲンの結果、
肺炎の診断にて、食止め、点滴キープの指示あり。薬は飲める範囲で。発
熱のifオーダーが出ている。
※点滴は1日1800ml入る為、浮腫などが出る際は、Drへ報告して下さい。
減量を検討するとのこと。
・沢山　等様～点滴は、12月29日まで処方継続。抗生剤は本日にて中止。23日～スライ
ディングスケール、血糖測定終了の指示。インスリンは決め打ちのみ。
・山崎　アヤ様～12月22日(水）14時～介護保険認定調査予定。特診にて。
＜皮膚科診察＞
・松舘　邦子様～左大転子部に壊死組織ありテラマイシン→ブロメラインへ変更。
・大友富美子様～仙骨部表皮剥離あり、アズノール+ガーゼ処置追加。
＜要注目患者様＞
・沢山　等　様～酸素7Lで呼吸状態は安定、血圧やや高値で経過。
・大友富美子様～血圧高値で12/20～アダラート再開、オメプラゾール中止。血圧120～130台で経過しているが、頻脈(110～120台)持続。経管栄養・点滴トラブルなし。血糖4：00　392、11：00　312でインスリン皮下注。
・佐々木誠行様～呼吸状態は酸素2L使用し酸素飽和度90%前半で安定。マスク外し頻回でカニューレへ変更したが自分で外すのは続いている。オムツ外し、バルン弄りみられミトン使用中。
・三上みさゑ様～酸素7Lで酸素飽和度90％前半。努力呼吸みられている。痰は少ない。
・中村　満様～バイタル問題なくゼリーはむせずに全量摂取。
・吉川　滋雄様～オムツ内便失禁、対応時は穏やか。
・荻沢　計助様～帰宅要求あり訪詰頻回。説明にも理解力乏しい様子。
・金澤　和夫様～血糖8：00　88、12：00　156で経過。不穏、易怒性なし。
＜転入患者様＞
・清水　トミ子様～B102へ転入。受け持ち：西山Ns
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施設入所

現在の処置 なし

ADL

備考

【入院時書類】長女様遠方のため、郵送にて手続き

【CSセット】B-②　本人の銀行口座から引落とし希望　【コロナワクチン】受けていない

【インフル】未実施　　【病棟預かり物】補聴器・ケース、眼鏡・ケース、入院時衣類、スリッパ

ケアマネ　ミライフル　たなぶ氏　0178-20-7535　要介護2

老齢年金　16万千円/2ヶ月＋貯蓄(長女さん預かりもある？)＋次女様の遺産(120万円ほど)

【↓12/16PSW記録より】

本人の入院時の持ち物について＜医事にてお預かり＞

①青森銀行の通帳　1冊、②印鑑　3本、③印鑑登録証明書　1つ、④保険証、⑤限度額適用認定証、⑥

介護負担割合証、⑦介護保険負担限度度学認定証、⑧各病院診察券、⑨血液型検査証、⑩眼鏡処方

箋、⑪薬情・各医療機関領収証、⑫鍵　3本、⑬お守り　3つ、⑭現金　785,060円

次の施設が決まるまではアパートはそのまま解約せずに長女様が家賃などを支払い継続する予定。長女

様が次、八戸市に来院される時期としては来年1月～2月上旬を検討。施設申し込みを進めて頂きたいこ

と、また緊急時に対応できる人が近くに居ない場合、受け入れ可能な施設が少ない可能性があることも説

明している。12/18現金10万円と小銭を残し、他については本人の通帳に戻す手続きを行っている。



統合失調症を患っている娘（当院に入院歴のある清水志野様）との2人で生活していが物忘れも多くなり、

易怒性・大声で叫ぶ等の行動も見られていることから、おっとも脳神経クリニックを受診し、レビー小体型認

知症の診断にて治療を開始。

　娘が死去後も症状は悪化傾向で、家族とケアマネージャーが相談し入院加療を希望され、12/16当院受

診。

入院後は物忘れによる生活への影響は多少みられるものの、声掛けや見守りをする事で自立して過ごせ

ている。また他者との接触性も保たれている。幻視様の症状や訴えはみられず不穏行動なく静穏に過ごし

ている。

精神症状 被害妄想、不眠、不安、興奮などの精神症状、認知機能障害

問題行動 なし

処遇制限 なし

 見守り

 

なし

入院年月日 令和3年12月16日　（1回目）  入院形態　：　医療保護1項

病名

 主病名：レビー小体型認知症の疑い

（アルツハイマー型認知症合併の疑い）

 身体合併症：脂質代謝異常、妄想性障害、感音難聴、

高血圧症、便秘症

転棟サマリー

（東病棟Cユニット→南病棟）

転出日：R3年　12月　21日

患者様氏名 清水 トミ子  　様  担当主治医　：　深澤　隆

 B-②　書類手続き中

（2021.12.18）

 

 

なし

 一部介助　　最終排便（R3年12月21日）

 一部介助　最終入浴日（R3年12月20日）

 


