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令和4年9月13日(火)　　　　　　　司会：川瀬　香織　記録：上野　由夢心
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＜連絡事項＞
・本日より南病棟はグリーンゾーンとなります。

・9/16まで、2階と1階を行き来しないようにして下さい。極力勤務表はスタッフが行き来しないよう調整していきます。1階スタッフは更衣も出入り口も従来どおりに戻ります。2階スタッフは引き続き感染対策モードで3階での更衣・休憩を続けてください。

・9/14～患者・スタッフ共に抗原検査終了となります。

・皮膚科診察10/6まで休診の予定です。

・引き続きフェイスシールド・手袋着用でお願いします。

＜患者様連絡事項＞
・大久保　惠様～9/15　10時、南山苑入所予定。

・種市　由次郎様～リバスチグミンテープは中止。

・葛西　睦子様～衰弱すすんでおりゼリーもむせがあり、経口摂取できていないこと主治医へ報告。本日より点滴2→3本/日へ変更。経管栄養の意向をスタッフから確認する方針。方針決まり次第栄養にも連絡を。

・佐々木　博子様～ケアマネとのオンライン面会再設定、9/16　14：00～。いつ連れて帰れそうかも面会時ケアマネに確認してください。

・鈴木　徳美様～バイタルは横ばいだが浮腫が出てきていることを主治医へ報告。本日より点滴1本を1日おきに抜き刺しするようにとのこと。明日はいったん抜去し、15日再留置。留置困難時は主治医へ相談していく。

・伊藤　信美様～佐々木泌尿器科の持参薬が9/18でなくなるため、妻へ代理受診を依頼。9/16の13：00以降、入院証明書を医事で受け取り、受診したいとのこと。入院証明書は外来に取りにいくと話していた為、医事へ入院証明書の作成・お渡し依頼済み。


◎病棟内でコロナ発症時の対応についての振り返り
・PPEは職種関係なく、全員がしっかりと出来るようにしていく。
・患者の区画は勿論だが、スタッフの配置も考えて振り分けるようにお願いしま
　す。リーダー出来る人はできるだけ、ユニットを分けて配置し各ユニット毎に
　指示受けできる様に等…


＜要注目患者様＞
・葛西　睦子様～バイタルサイン異常なく経過。点滴漏れあり、刺し替え行っている。各食、ゼリーの摂取時はむせ込み見られている。経口摂取困難である事から、本日より点滴2→3本/日へ変更となる。

・大久保　光男様～バイタルサイン異常なく経過。酸素カヌラ外しあり、都度、介入を要している。
		
[bookmark: _GoBack]・鈴木　徳美様～一時的に血圧低値あるが、他、バイタルサイン異常なく経過。痰鳴あり、適宜、吸引施行している。四肢の浮腫継続している。

・川村　優子様～徘徊あるも他目立った問題行動なし。


＜転入患者様情報＞
担当→羽田Ns
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患者様氏名 青木 文男  　様  担当主治医　：　小栁　匡相

入院年月日 令和4年6月28日　（1回目）  入院形態　：　医療保護1項

病名  主病名　：　アルツハイマー型認知症

 身体合併症　：　前立腺癌、脂質異常症、高尿酸血症、高血圧

症、左前腕骨折

コロナワクチン接種：未　今後も予定は無い。

他科受診：無し。

内服薬・貼付薬中止。便秘時は下剤や浣腸で対応する。

車椅子Aプラン自走　小柳Dr.より車椅子乗車し安全ベルト使用可の指示あり。

最終排便（令和4年　月　日）

精神症状

問題行動

処遇制限



 全介助

ブリックゼリー（カロビタンゼリー4本　2-1-1　MCTゼリー1個）　お茶トロミ

 無

介護抵抗　食事摂取量・尿量低下　見当識障害

 

最終入浴日（令和4年9月1日）

生活自己管理状況

備考

退院計画

（家族受け入れ状況）

当院看取り

現在の処置



ADL

備考


