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＜連絡事項＞
・西病棟患者にコロナ感染者が出た為、西病棟への配膳の方法について変更があります。
　　朝食→北病棟が対応
　　昼食→栄養課が対応
　　夕食→南病棟が対応↓
　　　　　①17:30までの勤務スタッフが、17:30頃に西病棟の配膳車を南病棟エレベーターで上階へ、西病棟テンキードア前に置き西病棟へ連絡する。
　　　　　②西病棟での下膳が終わると配膳車はテンキードア前に再び置かれている為、19時に南病棟遅番スタッフが、フェイスシールド、エプロン、手袋、マスク着用し食堂まで下げる。
　　　　　③食堂で防護具を脱ぎ、南病棟Bユニット感染性廃棄物箱へ廃棄する。
今のところは上記手順で対応する事となります。以降はその時に合わせ対応方法が変更となる可能性がありますので各自周知しておいてください。

・朝食後、昼食後のオムツ交換中2Fの患者見守りが手薄な状況がみられています。都度オムツ交換を対応するスタッフ、ホールで見守りをするスタッフとしっかり役割分担して対応をしましょう。

＜患者様連絡事項＞
・山田　重蔵様～10:00南山苑入所の為退院となる。

・村上　博昭様～家族が本人の服を持ってくるときにオムツも持ってくることになっています。が、今現在本人用のオムツが5袋あるので、担当Nsは家族へしばらく持ってこなくてよい事の説明をお願いします。
[bookmark: _GoBack]・佐々木　博子様～有料「つばさ」のスタッフが訪問調査を行っている。結果は来週中に頂けるとの事。

＜要注目患者様＞
・久保　ハナ様～酸素5L流入中。酸素飽和濃度の低下は無い。頻脈で経過。経管栄養は中止。吸引は一時間ごとに実施している。

・葛西　睦子様～バイタルは頻脈みられている。介護抵抗有。体動あり、血圧は高めである。茶寒天で服薬し軽度むせ込みあるが、吸引が必要なほどではない。

・三浦　勝郎様～経管栄養のトラブルなし。9/1から点滴は1本キープ、経管栄養はラクフィア(1-1-1)、白湯は(110-110-110)に変更、血糖測定3検となる。

・大久保　光男様～酸素5L流入中。体動時、マスク外れると酸素飽和濃度80台後半まで低下する事あり。痰鳴時は都度吸痰実施している。収縮期血圧は90～100台。指示にて膀胱留置カテーテル挿入している。しばらくしやや血性色の尿流出あり。

・川村　優子様～徘徊みられているが問題行動なく表情穏やか。

＜転入患者様情報＞
受け持ち：川瀬Ns
[image: ]

受け持ち：見上Ns
[image: ]
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　（81  歳）

男

●食事

●義歯

●排泄

●清潔

●睡眠 良

売店不可

洗濯 家族 CS

喫煙 無

間食制限

なし

ADL

備考

なし

必要時家族依頼

 有。上総義歯、下自歯

最終入浴日（令和4年8月27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）

【退院支援】要介護1、有効期限R6.2.29まで→区分変更調査申請検討したいが、サービス料増加による

自己負担増から渋っている→9/1　付けで区分変更申請。

退院支援開始指示あり、介入中。南山苑見学済、入所希望、申し込み未。当初は自宅を希望していたが

施設希望へ変更（入院前ショートステイ（月1回1週間程度）、ﾃﾞｲｻｰﾋﾞｽ利用（4回/週）。

現在の処置

病名  主病名　：　アルツハイマー型認知症  身体合併症　：なし

【連絡先】種市　直子様（長女）うつ病で加療中　090-4559-0203

【緊急時】救急搬送

【売店】不可。差し入れ依頼のみ

【他科診】なし。持参薬当院代替

【コロナワクチン】3回目（Ｒ4.3.25）、4回目Ｒ4.8.29予定。

【肺炎球菌ワクチン】南山苑入所検討中、勧められたため当院接種希望→接種券探せず再発行できるか

市役所へ問い合わせ中。

最終排便（令和4年8月27日）

精神症状

認知症中核症状（記銘力障害、見当識障害、理解・判断力の低下）、周辺症状（落ち着きの無さ、易怒性

など）

問題行動 記銘力障害顕著、トイレの場所記憶できない。入院後易怒性なく介入拒否ない。

処遇制限

硬粥キザミ。自立。全量～1/2量ムラあり。咀嚼嚥下問題なし。食べこぼし少しあり。摂食ス

ピード遅い。

転棟サマリー

（東病棟Cユニット→南病棟　　ユニット）

転出日：R4年　8月　31日

患者様氏名 種市 由次郎  　様  担当主治医　：　小栁　匡相

入院年月日 令和4年8月9日　（1回目）  入院形態　：　医療保護1項

8/31～Cプラン開始

リハパン家族依頼

 

 なし

トイレ誘導にて自立。1～2回/日尿失禁。リハパン使用。

一部介助。失行あり。介入拒否ない。

せん妄症状ないが時折夜間徘徊。
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（ 72歳 ）

男

●食事

●義歯

●排泄

●清潔

●睡眠　良好

買い物

洗濯  

喫煙　無し

間食制限

最終入浴日（令和4年8月23日）

生活自己管理状況

備考

 

 

　無し

ADL

備考

【経過】生活歴 or 8/2の入院メールを参照。

【介護度】要介護5（期限：R7.3.31迄）

【ケアマネ】居宅介護支援センター「クローバーズピア」ふるかわ様

【コロナ】①R3.7.10　②R3.7.31　③R4.2.26　④R4.8.22済

【義歯】無し

【ＣＳセット】Ｂプラン、リハパン持ち込み

【車椅子】レンタルＡ自走

【他科受診】R4.10.24　市民Hp泌尿器科・皮膚科予約

【売店】利用せず、間食は差し入れのみ。本人から売店利用の希望があった場合は家族へ要確認。

【緊急時】当院希望

【備考】難聴あり

最終排便（令和4年8月27日）

　一部介助(依存傾向、食事中に姿勢保持出来ずに前傾姿勢になる事あり)

　全粥・粗キザミ 、パン禁

　CSセット加入（備考欄参照）

　不可（備考欄参照）  

車椅子からの立ち上がり、小刻み歩行、姿勢保持困難、尿・便失禁

処遇制限 無し

退院計画

（家族受け入れ状況）

自宅退院希望。

8/31転出の連絡を妻様へした際に、9/13(火)13：00の退院を希望。

退院後に利用するサービスの調整が今後必要。

（入院前はデイサービス（月・水・金）、ショートステイ、福祉用具貸与（ベッド）を利用していた模様）

現在の処置 無し

　無し

入院年月日 令和4年8月2日（1回目）  入院形態　：　医療保護1項

病名

 主病名：パーキンソン病(認知症に伴う)

 身体合併症　：　神経症、不眠症、胃潰瘍、前立腺肥大症

精神症状

記憶障害、見当識障害、構成失行、幻視、被刺激性亢進、興奮、

暴力行為、パーキンソニズム(動作緩慢、姿勢保持障害、筋固縮)等

問題行動

 

　一部介助（時折尿・便失禁あり）

　

 

転棟サマリー

（東病棟Cユニット→南病棟Dユニット）

転出日：R4年8月31日

患者様氏名 村上　博昭　様  担当主治医　：　馬渡　晃弘


