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＜連絡事項＞
・青南病院の増築工事に伴い、職員玄関が使用できなくなります。それに伴い、職員玄関を厨房棟3F開放側レストランへ5/9(金)日中に移動します。
5/9日勤帯：外靴を各自ロッカーへ持って行ってください。
準夜帯・5/10深夜帯：開放側レストランから入って下さい。

開放側レストランに今まで使用していた下足箱を置きます。下足箱の前に、下足マットと木製の板をひきますので、下足マットで外靴を脱ぎ、木製の板の上で中靴に履き替えてください。

（注意事項）
・夜勤者駐車場について、外来の患者様用の駐車場になりますので、夜勤時も第2駐車場に駐車してください。くれぐれも厨房搬入口付近は駐車しないでください。（毎日午前中は厨房へ食材の納品車両が通行します）。夜勤者駐車場やその他の駐車場に無断で駐車していることが確認された時は罰則の対象となります。
・外の石階段について…病院へ下りてくる石階段は使用できなくなります。
・通行制限期間について…新築工事が終わる2026年10月頃までとなります。

・GW中のモーニングミーティングですが、5/3（土）～5/ 6（火）はありません。
5/7（水）から通常通り実施します。部署内での周知をお願いします。

・準夜のオムツ交換は看護が行う。褥瘡が増えている為、ポジショニングや体位変換など看護介護共同で実施して行きましょう。

・本日8：30～9：00間で南B機械浴（トゥッティ）の修理を行っています。

・本日10：35頃、管理棟のエレベーターが動いていない状態を発見。庶務より業者へ連絡し、点検依頼をかけています。現在は全く動いていないため、使用出来ない旨を掲示しています。

・皮膚科診察（木）について、次週より北→南病棟の順になります。

＜患者様連絡事項＞
・佐々木　チサ様～本日より自己服薬管理開始のため、周知お願いします。服薬
カレンダーは病棟管理です。5/14（水）10時で退院日設定。
退院時処方30日分、退院指示済
初外来日：6/12（木）10：30　　　→家族連絡済

・榎本　雪子様～本日14：30 老健「南山苑」訪問調査予定。
5/5（月）10時で退院日設定。退院指示済

・鳥谷　政雄様～本日16：00 介護保険認定調査予定。

・中居　ゆり様～本日定期の膀胱留置カテーテル、経管栄養カテーテル交換している。

・赤坂　フミヱ様～本日定期の膀胱留置カテーテル交換している。

・小向　ミサ様～今朝覚醒不良があった事を主治医へ報告。本日からRIS止め、服薬困難時はスキップ可の口頭指示あり。

・晴山　キミヱ様～有料「クローバーズ・ピア」訪問調査予定。
5/9（金）16：00～16：30（対面）

・新山　つゑ様～七戸町　特養「美土里荘」ロングショート利用のための
訪問調査予定。　5/13（火）14：00～（対面）

・馬場　雄弘様～身体状態悪化に伴い、食事形態変更。本日昼より、ハーフ食、
汁のみトロミ、アイソカルゼリー2個/日（昼・夕）となる。

・中居　ゆり様～本日で点滴止め。明日より白湯増量するとの事。

・新山　ナヱ様～今朝微熱～現在発熱ある事報告。日直医　柞木田Dr.より発熱
時IF指示頂く。

・新坂　ニガ様～5/4（日）15：00～ 家族6名面会予定(対面)。2名ずつ交代で
15分程度までと対応お願いしている。関東方面から来るとの事
で感染症対策お願いします。

・村田　邦惠様～シャンプーセットがチェスト内に残っており、後見人へ取りに
来るように依頼しています。南B詰所診察台上で保管中。

＜ユニット、居室変更＞
・久保田　タツ子様　B104→A123
・井畑　ミツ様　B102→B104
・安達　よね様～本日14：00 療養環境変更目的にて、東C5号室→南B102号室へ転入。

＜馬渡Dr.診察情報＞
・新坂　ニガ様～夜間の中途覚醒や叫ぶなどの不穏状態が増えている事報告。
シクレスト舌下錠(5)追加処方、トラゾドン50→75mgへ増量。
活動量増やす為、なるべく離床させるよう指示あり。

・三浦　百合子様～来週至急採血実施、栄養状態そのほか身体面の再評価を行っ
ていく。他処方変更なし。退院支援継続を。

＜要注目患者様＞
・馬場　雄弘様～朝食むせ多く1/3摂取昼より、ハーフ食、汁のみトロミ、アイソカルゼリー2個/日（昼・夕）となる。昼食はむせなく全量摂取。午後より、体温38.0℃となりクーリング開始する。

・天間　イト様～体温37.3～37.5℃、脈拍110台。14:00には酸素飽和度85％まで低下あり。経鼻から酸素マスクへ切替え暫時酸素上げて16:00酸素4Lで92％まで回復している。痰鳴多く聞かれ、適宜吸引要している。

・中居　ゆり様～バイタルサイン異常なし。経管栄養トラブルなし。酸素飽和度低下なし。					

・晴山　キミヱ様～バイタルサイン異常なし。各食1/3～全量摂取。午後より体温37.5℃で掛物調整している。意識レベルの低下なし。

・竹内　キミヱ様～バイタルサイン異常なし。各食介助にて1/3の摂取。体温37.5℃で掛物調整している。意識レベルの低下なし。

・佐々木　シケ様～帰宅要求なく、静穏に過ごされている。適度に他者交流あり落ち着いて過ごす。前傾姿勢で転倒注意。
[bookmark: _GoBack]
・寺井　のり子様～38℃台の発熱持続、クーリング施行し経過観察している。

・新坂　ニガ様～食思不振の意思表示あり、各食1/4～数口程度で拒食。時々叫び声あり、訪室、声掛けで落ち着いている。

・名取　紀子様～不満言動なく日課行う。他者交流みられ、帰宅要求なし。

・北田　正勝様～各食全量摂取。両下肢浮腫持続するも苦痛の訴えなし。左足背創部から淡血性浸出液多量に流出見られるも膿汁はなし。疼痛や熱感など苦痛症状の訴えなし。

・新山　ナヱ様～今朝体動困難見られる。苦痛表情ないが、両手小刻み振戦あり。
食事摂取困難、1/3～数口摂取で終了。自覚症状はなく、体温37.9～36.9℃で経過、他バイタルサイン異常なし。
15：40 体温39.1℃、日直医 柞木田Dr.へ経過報告。発熱時IF指示頂く。

・小向　ミサ様～本日昼より減薬。ほぼ床上で過ごし、食事摂取困難。吐き出しあるが服薬は出来ている。

＜藤田PTより＞
・成田　和子様～1人で歩行練習する事があるとの事で、適宜ラウンドと見かけ
たら止めるようにお願いします。

＜転入患者様情報＞
担当：本川Ns
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転棟サマリー

（東病棟Cユニット→南病棟○ユニット）

転出日：R7年　5月　2日

患者様氏名 安達 よね  　様  担当主治医　：　深澤　隆

 

 総義歯

入院年月日 令和7年4月1日　（１回目）  入院形態　：　医療保護1項

病名  主病名　：　うつ病  身体合併症　：　不安神経症、不眠症、統合失調症、心身症、コロナウイルス感染症

備考

緊急時：4/8状態変化に伴い状態説明。当院対応へ変更。

CS：Aー①

感染症：なし

アレルギー：鯖・牛乳

義歯：総義歯

退院：施設

【入院時書類】処理済

最終排便（令和7年5月1日）

精神症状 抑うつ、拒食

問題行動 無し

処遇制限 無し

 ミキサー（普通盛り）　ミキサー

 

（記載者：　　　印　　）

最終入浴日（令和7年4月30日）

生活自己管理状況

備考

買い物カード

退院計画

（家族受け入れ状況）

施設

現在の処置

 左足（テラマイシン軟膏、ガーゼ ）

ADL


