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＜連絡事項＞
・今後入院患者様すべての義歯の使用状況、リスト化をしていく案あり。担当については明日以降相談していく予定。

・看護サマリーは皮膚の状態や家族の情報についても記入するようにお願いします。搬送時にはFAXしたかも記録に残すようにお願いします。

＜入室状況＞
【入院】
・鶴ケ崎　誠様～東病棟Cユニット4号室へ医療保護入院
・佐藤　良子様～東病棟Cユニット6号室へ医療保護入院

＜患者様連絡事項＞
・飯田　修子様～点滴継続指示あり。明日から徐々に食事開始するよう指示受ける。

・月舘　秋彦様～本日急遽、家族様が城北病院を代理受診している。薬持参あり。鑑別済。明日主治医へ報告、指示受けすることとする。
＜隔離・身体拘束患者様状態報告＞
・宮崎　宏之様～終日隔離中。午前午後一時間ずつの開放観察指示あり。引き続き、症状観察と早期に処遇制限解除出来るよう努めていく。

・藤井　崇史様～終日隔離中。引き続き、症状観察と早期に処遇制限解除出来るよう努めていく。

・長根　瞳様～身体拘束中。対面時気分高揚感やや目立つが不穏さはなし。危険行動なく臥床し休まれている。拘束部位トラブルなし。引き続き、症状観察と早期に処遇制限解除出来るよう努めていく。

・三浦　華菜様～身体拘束中。バイタルサイン著変なし。介助にて各食全量摂取でき、不穏さや悲観的言動ない。左手拘束すり抜けあるが危険行為なし。ライン類トラブルなくベッド上で静穏に過ごしている。引き続き、症状観察と早期に処遇制限解除出来るよう努めていく。

＜村上Dr診察＞
・上野　淳子様～南病棟移動はせず東病棟で経過観察していくよう指示あり。
　　　　　　　10/23～持参薬全て臨時処方へ変更となる。
アムロジピン（2.5）1T、フェノフィブラート（53.3）2T、 アジルサルタン（20）1T、ロスバスタチン（2.5）1Tは入院時より中止していたが再開指示あり。また点滴は明日から1本へ減量指示受ける。

・小倉　信子様～指示・処方変更無し。

・上野　敦司様～vdsは眠剤である事、頓服でも眠剤がある事
本人へ説明するようにと。処方変更はない。

＜金Dｒ診察＞
・藪　真弓様～Bユニットへ移動可

・長根　とし子様～西病棟へ転出可
[bookmark: _GoBack]以外の患者様処方・指示変更なし。

＜入院患者様情報①＞
日　　時：令和7年10月20日　14:28
　氏　　名：鶴ケ崎　誠様（つるがさき　まこと）様
　生年月日：昭和10年9月15日（90）
　病　　名：アルツハイマー型認知症
　性　　別：男性
　主 治 医：村上Dr.　サポート医：小栁Dr.
　入院形態：医療保護入院
　病　　棟：東病棟Cユニット

　＜経過＞
　現在妻と二人暮らし。子供3名は千葉県、横浜市、札幌市といずれも遠方。
長女が千葉県から月2回程度本人宅を訪問している。令和6年には孫の冠婚葬
祭で東京都にくることもできていた。その後認知症症状がひどくなり、令和
7年3月にはちょうじゃの森クリニックにてアルツハイマー型認知症と診断を
受けた。その後1ヶ月毎に症状が悪化し、同年7月に介護認定を受け要介護2と
なる。現在の状況としては夜間不眠でトイレに3～4回起きる。転倒もあり、
尿で便座周辺が汚れていることがある。また、自宅内で迷うことや外にふら
りと出てしまうこともあるが長距離はあるけず発見される。その際には座り
込んでいるため妻が起こすのに一苦労である。同年10月8日区分変更を行い急
いでサービス調整を行うつもりだが、ケアマネが後手後手に回る感じである
と家族は感じており、入所施設も空きがなくなかなかみつからない。デイサ
ービスには喜んで行っているため日中サービス増回予定。
子も時折訪問するが遠方で仕事を抱えているため妻が疲弊しており心配であ
る。ケアマネより当院へ入院の相談をすることを勧められ、夜間の睡眠安定
化、施設が決まるまでの環境調整目的の為、東病棟Cユニットへ医療保護入院
となる。

＜入院患者様情報②＞

