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＜連絡事項＞
・管理日誌の動静が古いまま貼付されています。病院管理に関わる項目なので、酸素使用や褥瘡、感染症の人数は毎日確認して正確に入力お願いします。

・褥瘡があったのに家族が知らなかったという方がおり、家族に後追いで状態説明しています。退院調整時、施設申し込みを依頼するだけではなく、本人の状態も密に情報共有していくようにしましょう。

＜患者様連絡事項＞
・大村　廣志様～ベッドコントロールにて北病棟へ転出。

・下村　洋子様～9/12　14：00　介護認定調査の予定。また、有料老人ホーム「サンライズ」からも訪問調査の依頼あり、9/18　14：00で予約した。

・佐々木　朗様～介護保険更新の調査依頼あり、9/12　15：00で予約した。


・金田　とし子様～柞木田Dr来棟され状態報告。点滴は明日から1本/日(ST3+ダイビタミックス+アスコルビン酸)の指示となる。

・滝上　八重子様～徘徊ひどく昨日体幹ベルト使用したことを主治医へ報告。今夜からレキサルティ追加となる。それでも徘徊ひどく転倒リスクあるのであれば体幹ベルト使用許可あり。

・佐々木　朗様～イライラ感と物品叩き等迷惑行為あり深澤Drへ報告済み。レキサルティ中止したばかりなので経過観察の指示あり。

・沖田　千賀様～娘へ主治医面談希望の内容について確認。先生には、今の状態と今後どうなるか聞きたかったとのこと。深澤Drより、認知症治療を継続しているが、今後劇的に改善することは厳しく、自宅退院は困難であろう、施設入所の方向で考えてほしいと伝言あったため、その旨お伝えした。「先生から、自宅退院は難しく施設になるだろうという事を本人に説明していただきたいです」「家族が言っても家に帰りたいと聞かないと思うので」と。主治医へ伝えると説明し終話した。「南山苑はまだ申込みしてなくて、紙をいただいてきました。先生がいいよというタイミングで申し込もうと思ってます」と。

・川代　幸子様～主治医からの状態説明の指示あり。
日程調整のため、次女へ連絡。「姉(長女)はあした(東京へ)帰るので、私とケアマネさんで聞きます、ケアマネさんの都合が良い日に合わせるので」と状態説明には同意。担当の社会福祉事業団　成田氏へ連絡するが不在。明日折り返しいただくこととなる。

・淵沢　和子様～食事に時間かかるため今夜から早出しへ変更。

・小林　信英様～食事介助しているため、自助食器中止とする。
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＜小栁Dr診察＞
・大久保　すい様～便秘続いていることを報告。血圧低い為浣腸はせず、他のIFオーダで継続介入するよう指示あり。

・野村　泰秀様～定期処方9/18～グラマリール100→50mg/日へ減量。

＜ベッド移動＞
田村　満州男様　B104→A112
佐々木　節郎様　A112→B104(排泄に強力な介護が必要なため)

＜要注目患者様情報＞
・金田とし子様～バイタルサイン異常なし。声がけに返答はないが追視あり。

・田中　啓司様～易怒性なし。多弁で確認行為あり。スタッフオフィスに張り付いている。
				
・大嶋　一喜様～バイタルサイン異常なし。酸素飽和度91～95％。呼吸苦なし。朝食全量摂取。昼食は覚醒状態不良の為数口のみ。清拭実施している。

・淵沢　和子様～内服後、他者の様子を見て「私もクスリ」と要求あり。目立った不安感訴えはない。

・窪田　ソヨ様～各食全量摂取。せっかちな様子あるが、危険行為や不穏さはない。
				
・清川　一男様～食事摂取中のむせ込みは見られない。対面時穏やか。

・日登　惠子様～各食1/2～全量摂取。湿性咳嗽見られず。点鼻薬や点眼はスムーズに応じている。幻視や妄想様の言動はない。

＜行動制限最小化カンファレンス＞
・大嶋　一喜様～自力体動困難で、ケア時スタッフ2名で介入しており4点柵は終了とする。
