チームカンファレンス記録
	Ａ.Ｏ.Ｍ
	Ｓ.Ｇ.Ｍ
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＜連絡事項＞
・本日から皮膚科診察は木曜日です。9：55に南山苑へ土井先生を迎えに行き、南病棟の診察が終わったら先生を北病棟3Fのナースステーションまで送ってあげてください。

[bookmark: _GoBack]・ニトリルグローブの値段が上がっている為、オムツ交換などでしようする場合は、なるべくポリエチLDグローブを使用して下さい。

・榎本　雪子様～娘様より、靴下が片方のみ入っていて便も付着していたとお話ありましたので、便は下洗いするようにして下さい。又、靴下は片方のみ返却せず、捜索してなるべく揃えてから返却しましょう。

・南病棟Aユニットの廊下付近で灯油の臭いがすると病棟から連絡があり、点検してもらいました。メンタルケア病棟3階の機械室の風呂給湯ボイラー用送油ポンプから油漏れして油の臭いが床下に充満し、1階のホールで臭いがすることが分かりました。ボイラーは製造から22年経過して、形状も変わっているため、同じ部品交換ができず、後継品のポンプにて修理していく予定との事です。


＜部屋移動＞
・北向　松男様～C102号室→A112号室

＜患者様連絡事項＞
・天間　イト様～食事とれず痰がらみ頻回、昨夜19：00以降排尿ないことを村上Drへ報告。絶食、補液開始、家族連絡の指示あり。点滴自己抜去あった為、ミトン着用の指示出ている。

・新坂 ニガ様～馬渡Drへ状態報告。経管栄養の意向確認し、経管栄養ありきでの施設探すよう指示あり、娘様も了承し、施設申込進める様依頼している。娘様も小多機能で介護職をしているとの事だが、娘様勤務の施設は空きがないとの事であった。他で施設を探していくとの事。

・佐々木　チサ様～本日夕からキザミ→常菜へ変更となる。

・米田　邦男様～明日朝からエンジョイゼリーへ変更となる。

・佐々木　チサ様～ケアマネと妹様来院し面会している。

・小林　トシ様～ケアマネと面会実施している。

＜要注目患者様＞
・天間　イト様～23日22時から酸素3L開始。本日も引き続き酸素流入中。バイタルサインは、血圧が上80台と低めで経過。発熱なし。痰がらみ頻回で都度吸引実施。午前中酸素飽和濃度89％～90％で経過。昨夜19：00以降から排尿なく、日勤帯でも排尿なし。午前に点滴自己抜去あり、午後に再挿入している。二男様に現在の状態と面会の促ししている。

・晴山　キミヱ様～バイタルサインの異常なし。食事は全量～1/3摂取。

・中居　ゆり様～体温37.5℃～37.4℃で経過。血圧は150～180と高値続いている。

・寺井　のり子様～体温37.6℃～38.1℃で経過。クーリング実施している。

・高田　啓悦様～昨日深夜帯職員に対し粗暴行為あったが、本日は粗暴行為見られていない。

・金沢　友昌様～朝放尿と失禁あり。明日9:30妙水苑へ退院予定。柞木田Drより処方はそのままで良いとの事。

・北田　正勝様～喘息症状は見られず、穏やかに過ごされている。

・新坂　ニガ様～食事は1/4～1/2摂取。途中から介助するが拒否ありあまり進まず。

＜皮膚科診察＞
・久保田　タツ子様～踵部にゲーベンクリーム、ガーゼ保護継続の指示。

・ 織笠　尚子様～左大転子褥瘡あり、ブロメライン処方。

・石ケ森　泰子様～右手の水疱部は治癒。

・上野　揚子様～左前腕のスキンテアは治癒。

・古里　セキ様～フェキソフェナジン→タベジールへ変更。

＜転入患者様＞
・椛本 松雄～東病棟Cユニット4号室から、南病棟Cユニット202号室へ転入となる。
　　　　　　　　　受持ちスタッフ:木村Ns
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患者様氏名 椛本 松雄  　様  担当主治医　：　村上　祐介

入院年月日 令和7年4月17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　：　膀胱腫瘍、うっ血性心不全、老衰

【緊急時】当院(経管栄養不要。心マ、酸素、点滴やる）

【連絡先】①長男　椛本　瑞正（みずまさ）様　090-3642-6977　②長男嫁　椛本　奈々様　090-4633-

1784

【持参薬】あり、無くなり次第当院処方希望で切替済

【他科受診】なし

【既往歴・合併症】心筋梗塞、心不全、CKD、高血圧症、脂質異常症、脳梗塞後遺症、胆石症、前立腺肥

大症、膀胱内腫瘍

【ワクチン】インフル不明、コロナ未。今後も希望しない

【貴重品】なし

【入院時書類】処理済

【介護度】介護度2(岸原病院入院中に介護保険の区分変更を実施)～R7.11.30

【ケアマネ】アーチ居宅　蛯名様

令和7年3月12日に歩行状況の悪化や呂律不良さ、食欲低下あり。同月20日には体動困難となり八戸赤

十字病院へ救急搬送され、同日入院。令和7年4月3日に岸原病院へ転入院。歩行も独歩可能となるなど

著しい改善が見られた。しかし、ADLの改善共に、不穏、徘徊、帰宅要求などがみられるようになり、認知

症周辺症状の治療や環境調整を希望し、令和7年4月17日当院を受診。



最終排便（R7年4月21日）

精神症状 易怒性

問題行動 拒薬　離棟

処遇制限 なし

 自立

 無

最終入浴日（R7年4月23日）

生活自己管理状況

備考

売店利用無し

退院計画

（家族受け入れ状況）

施設

現在の処置 なし

ADL

備考


