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＜連絡事項＞
・退院後生活環境相談員の変更について、転入時も忘れずに書類作成、記録していくようにしてください。

・入院時、受け持ち担当つきましたらすぐに評価等実施するようにしてください。
　転出する前には、各種評価、看護計画等立案してから移動するようにしてください。

＜入室状況＞
【入院】
・工藤　光様～東病棟合併症室へストレチャーにて医療保護入院となる。

【転出】
・藪　真弓様～東病棟Bユニット1号室→東病棟Bユニット22号室
・藤井　理代様～東病棟Bユニット1号室→東病棟Bユニット26号室

【ユニット移動】
・青木　昭弘様～東病棟Cユニット4号室➝東病棟Aユニット13号室
・梁田　桜様～東病棟Cユニット6号室→東病棟Bユニット1号室
・田村　智美様～東病棟合併症室→東病棟Bユニット1号室
・
＜患者様連絡事項＞
・長岡　明美様～経管栄養カテーテル再挿入、ミトン装着可の指示有り。明日よりライゾデグ12→15Eへ増量の指示有り。
・山口　泰弘様～不眠時：デエビゴ（2.5）10回分処方
・藤井　崇史様～疼痛時：ロキソプロフェンNa（60）10回分処方頂く
・飯田　修子様～ボラザG処方頂く
・立花　圭様～ユベラ軟膏1本処方
・関野　ミキ様～安全ベルト、不眠時：エスゾピクロンオーダー追加
・竹原　千晴様～99クリニック持参薬継続指示頂く。
・滝田　琴美様～12/20湊病院外来受診調整。家族へ連絡し12/17　11：00ENT予定となる。
・工藤　新吉様～嚥下状態、今朝からの発熱があった事を柞木田Drへ報告し
・至急採血、痰培養
・点滴へダイビタミックス注1A処方
・胸部レントゲン撮影
・食止め、内服は可能で有ればロスバスタチンは内服させる
上記指示有り。

＜隔離・身体拘束患者様状態報告＞
・宮崎　宏之様～終日隔離中。午前午後1時間ずつの開放観察実施。開放観察中も自室から出くることなく終了している。便器内に衣類あり回収している。引き続き、身体・精神症状の観察および看護介入により早期の処制限の改善を目指していく。

・袴田　将志様～終日隔離中。対面時妄想言動聞かれるが不穏・興奮や壁蹴り等もなく静穏にて経過している。拒食、拒薬もなし。引き続き、身体・精神症状の観察および看護介入により早期の処遇制限の改善を目指していく。

・小栗　健太郎様～終日隔離中。衝動行為や不穏、興奮なく不満の訴えも聞かれない。対面時の対応も落ち着いている。引き続き、身体・精神症状の観察および看護介入により早期の処遇制限の改善を目指していく。

＜村上Dr診察＞
・山蔭　哲夫様～妹様から病状説明希望がある事を主治医へ報告し電話での病状説明を実施して頂く。
「改善しているので、外出・外泊訓練を行い、年内に自宅退院を予定していることをお伝えした。服薬が心配で、田子町の保健師による服薬指導？をうけれたいと妹さんから。」
上記内容説明有り、外出・外泊訓練に関しても了承頂く。（今週は難しいが来週以降で）

・飯田　清勝様～処方変更無し。南病棟転出許可有り。

・村中　サ子様～処方変更無し。南病棟へ転出許可有り。又南病棟転出後は血糖測定中止すると治療方針について主治医より説明有り。

・関野　ミキ様～夜間入眠困難な様子見られる事を主治医へ報告し不眠時：エスゾピクロン追加で指示頂く。またリスパダールと併用可の指示有り。（診療録参照）車いす安全ベルト使用許可有り。

＜入院時患者様情報＞
日　　時：令和6年12月13日　13：40
  氏　　名：工藤　光様（くどう　みつ）様
　生年月日：昭和7年5月14日(92歳)
　病　　名：認知症
　性　　別：女性
　主 治 医：馬渡Dr
　入院形態：医療保護入院
　病　　棟：東病棟合併症室

　＜経過＞
　7年ほど前に夫様が死去し、単身での生活を開始。令和元年頃より物忘れがあり。家族の見守りの元、単身での生活を何とかおくれていたが徐々に、長男の嫁様に対して「勝手に夜中に入ってくる」「通帳を盗られた」などと訴えることが続き令和3年1月18日東八戸病院を初診。脳の萎縮などを説明は受けたが、内服加療を行っていた。介護保険申請を行い要介護1野診断にてヘルパーの使用を開始。令和4年7月11日サービス付き高齢者向け住宅やすらぎ館へ入所。入所後家族が施設に相談しR4.11.24受診。令和6年7月にシニアガーデンへ入所。以降も当院での通院治療を継続していた。R6.11.29施設で本人が転倒し、大腿骨転子部骨折にて青森労災病院へ入院となる。腰椎麻酔科にて右大腿骨観血的接合術施行。リハビリを行っているものの指示理解不良。食事介助の際は吐き出し、車椅子移乗の際は援助者の手を抓る、自室でオムツを弄る等問題行動あり。認知症の症状が軽減すれば施設での対応検討できるとの話があり家族希望で当院へ転入院の相談ありR6.12.13東合併症室へ医療保護入院となる。

