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令和4年8月15日(月)　　　　　　　　司会：川瀬　香織　記録：小原　理沙
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＜連絡事項＞
・特記事項なし。

＜患者様連絡事項＞
・四戸　壽子様～10：00東病棟合併症室→南B101号室へ転入となる。

・佐々木　利作様～週末の状態について主治医へ報告。本日夕より内服再開の方針となる。多動で危険なため、口頭で離床時のベルト許可あり。
＜小柳Dr診察＞
・栃内　象子様～右手首痛と腫脹あり熱感、左右差みられる。利き手は右で摂食動作とれず。小柳Drへ報告し、明日朝右手首レントゲン指示あり。ハップスター処方となる。小柳Drから次女へ連絡したが電話出ず。折り返しは主治医へつなぐように。

・三浦　勝郎様～点滴2本キープで継続処方。

・下川　アキ様～点滴2本キープで継続処方。

・木村　房枝様～一昨日、右下の歯抜けあり、部分入れ歯が使用できない状態。受け持ちは家族連絡し、歯科受診の確認してください。

＜要注目患者様＞
・下川　アキ様～血圧高値、徐脈持続。活気なく閉眼している。

・久保　ハナ様～頻脈で経過。他バイタルサイン異常、点滴トラブルなし。適宜、吸引施行。		

・三浦　勝郎様～バイタルサイン異常、点滴トラブルなし。食事は各食1/2摂取。体動活発にみられ見守り要している。

・四戸　壽子様～昼食は拒否強く、叫ぶ様子や粗暴行為あり。その後も叫ぶ行為持続している。

・川村　優子様～他患者様と一緒に徘徊している。他目立った問題行動なし。

・佐々木　利作様～血圧やや低めで経過、他バイタルサイン異常なし。不随意運動は持続。時折、大声聞かれているが一時的。

＜排泄担当＞
○失禁を減らすための対策について
以前、皆様に(夜勤に入っているスタッフ)アンケートをとった結果をまとめまし
た。以下の対応で統一し、1週間後に評価していきます。

	神山典夫様
	【失禁状況】起床時の失禁が多い。
・就床前(19時)のトイレ誘導を行い、オムツ装着。2時にオムツ交換。
・覚醒時のトイレ誘導とオムツ装着。
・起床時の声掛けに排泄の有無、オムツの汚染等の確認。
・二度寝をさせない。
・5時半頃に一度排泄の声掛け行う。(看護が休憩から戻ってきたあたりに)

	佐々木利作様
	【失禁状況】放尿・失禁していることが多い。介入時に易怒性あり。
・就床前(19時)のトイレ誘導を行い、オムツ装着。2時にオムツ交換。
・覚醒時のトイレ誘導とオムツ装着。
・起床時の声掛けに排泄の有無、オムツの汚染等の確認。
・自室付近でもぞもぞしている時にトイレ誘導の声掛け行うと拒否なく応じる。本人のペースで誘導行うと易怒性なく誘導できた。
・カバー+パッドの使用 (チン巻きせずに広いほうを前にしてあてる)。


	高見利雄様
	【失禁状況】おむつ外しすることがあり、装着に拒否的態度もみられる。
・就床前(19時)のトイレ誘導を行い、オムツ装着。2時にオムツ交換。
・覚醒時のトイレ誘導とオムツ装着。
・起床時の声掛けに排泄の有無、オムツの汚染等の確認。
・カバー+パッドの使用(チン巻き使用)。
・オムツ外しがないかのこまめなラウンド。


	加藤文男様
	【失禁状況】オムツ弄り、オムツ外しあり失禁していることが多い。
・オムツ自体の厚みが出ないように三角の形を意識してあてる。オムツカバーがズレないように体型にあったカバーを使う
・オムツ外しがないかのこまめなラウンド。
・2時と起床時にオムツ交換を行う。
・排尿だけの時でも、お尻拭きで拭いている。
・腹部にビッグをあてる。
・陰嚢部ごとパッドで包む。


	遠山　健吉様
	【失禁状況】オムツ弄りあり失禁していることが多い
・オムツ自体の厚みが出ないように三角の形を意識してあてる。オムツカバーがズレないように体型にあったカバーを使う
・オムツ外しがないかのこまめなラウンド。
・2時と起床時にオムツ交換を行う。
・おーいと叫んでいる時にパッド内に排尿・排便がある為、叫んでいる時に交換すると失禁に繋がらない。
・体が斜めになっているため、腹部にビッグをあてる。

	三浦　勝郎様
	【失禁状況】オムツ弄り、オムツ外しあり失禁していることが多い。
・オムツ自体の厚みが出ないように三角の形を意識してあてる。オムツカ
[bookmark: _GoBack]バーがズレないように体型にあったカバーを使う
・オムツ外しがないかのこまめなラウンド。
・2時と起床時にオムツ交換を行う。
・体が斜めになっているため、腹部にビッグをあてる。
・ラウンド時、体動ある時は失禁している可能性があるため都度確認する



＜転入患者様＞
受け持ち：上野(夢)Ns
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5000円/月
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間食制限

 

最終入浴日（令和4年7月9日）

生活自己管理状況

備考

買い物

退院計画

（家族受け入れ状況）

症状落ち着けば自宅、施設申し込み済

現在の処置 なし

ADL

備考

ケアマネ　ケアプランニング想い　丸山様

申し込み施設

　・特養「ハピネスながわ」

　・GH「ハピネスながわ」

　・GH「せせらぎ荘」

　・有料「桜桃庵」



コロナワクチン3回目R4.4.8　4回目希望R.9.8以降

腰椎圧迫骨折後から硬性コルセット着用。日中着用、寝る時のみ外す

起き上がりあり4本柵にて対応

最終排便（令和4年8月11日）

精神症状 感情失禁、不眠、不安、介護抵抗、拒絶などの認知症に伴う行動心理症状

問題行動 大声、粗暴行為（介護中腕を掴み抓る）

処遇制限 なし

 全介助

 

部分義歯

入院年月日 令和4年6月15日　（1回目）  入院形態　：　医療保護1項

病名  主病名　：　血管性認知症

 身体合併症　：　糖尿病、不眠症、本態性高血圧症、不穏

状態、骨粗鬆症、低カリウム血症、躁うつ病、脳梗塞後遺症、胃

潰瘍、狭心症、喀痰喀出困難、肺炎、呼吸困難、褥瘡

患者様氏名 四戸 壽子  　様  担当主治医　：　深澤　隆

   

 

無し

 

全介助

 

全介助

 

 


