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＜病棟連絡事項＞
・外出泊は全面禁止となっていますので患者様への周知もしていきましょう。
・馬渡Dr.のNEAR法の検査の指示は口頭でもらい、看護で事後入力をして下さい。
＜ベッドコントロール＞
・船木　惠美子様～9：30、自宅退院となる。
・沼田　ゆき子様～10：00、西Bユニット30号室へ転入。
＜患者様連絡事項＞
・佐々木　章洋様～疼痛時）カロナール錠(２００) 3 錠　10回分処方。
・橋本　喜久子様～ハップスター2 袋処方。

・藤原　絵瑠久様～アラミスト点鼻液1 キット処方。 腰痛を訴え、ハップスター1袋処方。 
・沼田　ゆき子様～落ち着かない時）リスパダール内用液(1)1P　10回分処方。

　　　　　　　　　ヘパリン類似物質　1本処方。
・下川戸　長司様～14：00、介護認定調査を行っています。

・田村　智枝子様～柞木田Dr.へ報告し、持参薬の高血圧治療剤　
アテノロール(25)1T　1×朝食後　朝より開始となっています。
夕食後のロラゼパム、アロプリノールは、飲み切り終了です。降圧剤が開始となっていますので、血圧低下に注意するよう指示があります。
入院時の動悸を訴える事もある為、胸部レントゲンを実施していますが、異常無しの所見です。

・澤代　榮子様～PSW大川より連絡がある。「根城の郷」への入居日が決定したとの事。

・R4.3.1(火)10：30に施設に着くように調整。

・サマリーの準備
・退院時処方：できれば1ヶ月後の受診を希望している。

・訪問介護　2回/週

・補助人の小西さんへ、退院日と当院への来院時間（手続きの時間を含め）を確認し、初外来日決定後、大川さんへ連絡が欲しいとの事。
＜要注目患者様ケース検討＞
・藤原　絵瑠久様～食事は拒食していますが、希死的言動や行動化なく経過しています。精神症状の変化に注意し観察しましょう。
・高柳　和子様～食事自力摂取出来ています。徘徊、独語はありますが、易怒性や奇異行動はありません。引き続き、精神症状の観察をしていきましょう。必要時は頓服薬服用を促しましょう。
・田村　智枝子様～失見当識があり、日課などは声掛けが必要ですが、帰宅要求は聞かれず、対応穏やかです。
・阿部　文香様～17：20、倦怠感を訴え、希望で検温し、体温38.5℃で経過。17:25発熱時カロナール（200）2T服用し、17：45当直医田名部Dr.へ報告。前日コロナワクチン接種している為抗原検査はせず経過観察の指示を受けています。朝には体温36.1℃で経過し、活気見られています。引き続き、経過観察をしていきましょう。
・成田　富士子様～準夜帯、19：45、血糖85mg/dlで経過。田名部Dr.へ報告し、ランタス注10単位はスキップし、黒飴2個摂取後、血糖135mg/dlで経過しています。本日昼食前、337mg/dlで経過しています。
＜業務改善＞

各書式の検討をしていきましょう。

・バイタルサイン表の検討

　食事、フロで1枚、排泄、バイタルは患者様に記載してもらうなど項目を分けてシートを2枚にしてはどうかとＳＧＭより提案あります。

・入浴表についての検討

書式についてバイタルサイン表の並びをベースに振り分けてみる、期間を1～2週間程度に設定し記入部分の余白を広くしてみてはどうかなどの意見があがりました。引き続き意見出し合い検討していきましょう。

・体重測定についての検討

　体重測定の時間帯や日程などについて変更しても良いのではないかという意見がありました。カンファレンスで話し合い、検討していきましょう。

・頓服表についての検討
＜書式について＞

・SGMより書式は4分割の以前のタイプに戻した方がよいと指示がありました。

　転入時から、行っていきましょう。
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最終入浴日（令和4年2月17日）

生活自己管理状況

備考

買い物：3000円/月

退院計画

（家族受け入れ状況）

あかしや寮に戻る予定

現在の処置



ADL

備考

緊急時：搬送希望

コロナワクチン2回目：8月下旬

コロナワクチン3回目：接種券がまだ自宅へ届いていないため届き次第当院に持参する。

                                接種予定は3/10

インフルエンザワクチン：11月接種済

手指のあかぎれにヘパリンローション塗布している。

最終排便（令和４年2月17日）

精神症状 易怒性

問題行動 拒薬（入院時のみで現在は無し）

処遇制限



 常食（軽食）ご飯

 

なし

入院年月日 令和4年2月7日　（1回目）  入院形態　：　医療保護1項

病名  主病名　：　中等度知的障害  身体合併症　：　心因反応、てんかん、便秘症、皮脂欠乏症

転棟サマリー

（東病棟Ｂユニット→西病棟Bユニット）

転出日：R4年　2月　18日

患者様氏名 沼田 ゆき子  　様  担当主治医　：　金　泰徳

   

 

 無

 

自立

 

 自立（拒否なし）

 

 


