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＜連絡事項＞
・特記事項なし。

＜南病棟入室状況＞
・赤坂　フミエ様～10：00 C6号室→南A120号室へ転入となる。

＜部屋移動＞
・小笠原 つるゑ様　A124→A120
・赤坂　フミエ様　　A120→A124
・櫛桁　徳男様　　C202→B104(本人観察室)
・工藤　和夫様　　　B104→C202

＜歯科受診＞
・淵沢　和子様～次回10/30（水）
・相馬　富久様～次回10/30（水）
・沼畑　吉茂様～次回10/30（水）
＜村上Dr診察＞
・上村　カツエ様～状態報告し湿布処方となる。

・田中　榮蔵様～持参薬は処方元へ他科受診するよう指示あり。

・芦村　ちゑ様～退院指示受け済み。

・清川　一男様～退院指示受け済み。

＜深澤Dr診察＞
・村田　邦恵様～任意→医療保護へ入院形態切り替えとなる。主治医へ入院診療計画書作成依頼した。大川PSWから後見人へ連絡していただいている。

・土橋　タキ様～レキサルティ増量となる。

・佐々木　朗様～薬剤調整中のため、施設申込は急がなくてもよいとのこと。
[bookmark: _GoBack]
＜患者様連絡事項＞
・淵沢　和子様～本日よりオランザピン開始。

・伊達　勝江様～傾眠傾向のためﾄﾗｿﾞﾄﾞﾝ中止となる。

・相馬　富久様～金Drへ退院日時報告。10/26　10：00で指示受け済み。
　　　　　　　　初外来　11/6　11：00で予約している。

・田中　栄蔵様～類家内科からの持参薬が切れる為四女へ他科受診を依頼。
当院での採血データ交付希望あり、主治医承諾あったため印刷し準備している。外出申請10/24　9：30～12：00で依頼済み。個室料の承諾あり、明日外出時にサインいただくこととなる。

・奥沢　陽子様～個室料について長男承諾あり。明日個室申込書のサインのため南病棟へ来院予定。

・三浦　栄子様～姪様に退院について連絡。退院日は10月27日（日）11：30当院出発予定。退院時の衣類　と会計について連絡している。
詳細はPSWの記録参照。
初外来11月7日（木）10：30予約済み。

・小泉　君代様～はるみ眼科へ家族のみ受診し点眼薬持参あり。明日鑑別依頼していく。

・川守田　伸様～八戸市民病院　整形外科受診し帰院している。甥様より情報収集。肝機能の数値悪化により同院、内分泌科を紹介されたとの事。帰院時体温36.1℃。本人へ昼食何を食べたか問うと『五目らーめん』と。
次回受診日、11/12(火)　八戸市民Hp内分泌・糖尿病内科8：　　00～17：00 で外出申請、入院証明書依頼済み。11/20 (水)　八戸市民Hp整形外科　10：00～17：00 で外出申請、入院証明書依頼済み。

・櫛桁 徳男様～小栁Dr指示にて採血、血液培養、胸部CT、喀痰培養提出している。誤嚥性肺炎の診断で治療開始。絶食とし、スルバシリン、ラクテック処方となる。家族連絡済み。準夜帯で採血緊急値あり、田名部Drへ指示受けし、内服中止となる。尿閉なる可能性あり、尿閉時は都度指示受けするようにとのこと。

・伊藤　のり子様～皮膚科土井Drより紹介状預かり、主治医にも報告している。日赤地域連携室へ宇津木澤PSWから紹介状FAXしていただいている。家族連絡し受診同伴承諾いただいた。

＜要注目患者様情報＞
・伊藤　のり子様～バイタル異常なし。手指の振戦あり、各食介助で全量摂取。易怒性なく穏やか。


・高屋敷 正規様～バイタルサイン異常、酸素飽和度の低下なし。四肢の浮腫
著明。経管栄養トラブルなく終了している。

・高田　啓悦様～各食全量摂取。不穏さや問題行動は見られない。

・櫛桁 徳男様～昨日準夜帯で熱発、一時的に酸素飽和濃度低下あり。誤嚥性肺炎の診断で治療開始している。その後バイタルサイン異常ないが活気なし。両下腿浮腫みられている。 

・片岡　キミ様～深夜帯断続的に覚醒し、浅眠で経過している。発熱や酸素飽和度の低下なし。痰鳴あり、吸引にて白色痰少量除去している。

・上村カツヱ様～深夜帯ベッドから起き上がりできず、腰を押す程度で立位へ。シルバーカーを押すが「痛くて」と話し歩幅は小さく移動速度は遅い。疼痛部位確認すると、腰部より下背部を示す。村上Drへ状態報告。レントゲンは現時点では見送り、湿布処方となる。 

・小笠原 つるゑ様～車椅子自操し移動。立位不安定なためこまめに所在確認している。

・小泉　君代様～前日食事むせ込みあり、朝食は介助で対応。食事中のむせ込み、食後の咳嗽なし。本人より不調の訴えも聞かれない。

・金沢　タイ様～対面時易怒性無し。他者への過干渉さもなく落ち着いている。妄想様言動も聞かれない。

・小山　セイ子様～食後は無表情で徘徊している。妄想・幻視様言動聞かれない

・滝上　八重子様～深夜帯覚醒し歩行不安定で、安全ベルト使用して見守る。日中は盗食みられている。
＜栄養から＞
・上野　節雄様～お粥の梅が苦手ということで、梅を外します。

＜OT・PTから＞
・赤坂　フミエ様～シルバーカーを使用し、自立歩行問題無いし。
　　　　　　　　　ADLに関し見守りが必要。　

＜行動制限最小化＞
・小泉　君代様～ベルト着用継続
・伊達　勝江様～4点柵使用継続
・中村　幸子様～4点柵使用継続
・芦村　ちゑ様～4点柵使用継続

＜転入患者様＞
・赤坂　フミエ様～受け持ち：大久保Ns/阿部CW
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転棟サマリー

（南病棟Cユニット→南病棟）

転出日：R6年　10月　22日

患者様氏名 金沢 タイ  　様  担当主治医　：　柞木田　なつみ

 

なし

入院年月日 令和6年10月7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　：　疼痛、統合失調症、不眠症、高血圧症、便秘症、不穏状態、易刺激性、高脂血症

備考

【他科受診】無し

【持参薬】なし

【ワクチン】インフル希望（住所：八戸市）

同病棟に夫がおり、夫との対面で帰宅要求が喚起されユニットドアを乗り越えようとしたり、それに対し介

入したスタッフに粗暴的行動をしたりする事がある。日常生活での日課などでは不穏興奮や拒薬等はみら

れず。



＜10/22診察にて＞

骨粗鬆症あり。10/23～アレンドロン酸内服開始（毎週水曜日）

腰痛訴えあり、湿布処方となる。

最終排便（R年10月21日）

精神症状 落ち着きのなさ　易怒性

問題行動 ユニットを離れようとする

処遇制限 なし

 常食　軽食　常菜　パン禁　鶏肉等一口大　減塩5g以下

 

最終入浴日R6年10月21日）

生活自己管理状況

備考

売店利用なし

退院計画

（家族受け入れ状況）

施設希望　介護保険申請未

現在の処置 なし

ADL


