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＜連絡事項＞
・特記事項無し。

＜患者様連絡事項＞
・高橋　絹江様～薬チェック時明日の朝食分の薬がないことに気付き、数日分の薬包確認するも見つからず。小栁Drへ薬紛失したこと報告し、処方して頂いる。

・川村　亨様、西舘　金政様～12/10　16時南山苑訪問調査予定。

・宮坂　喜一様～サポージュ是川へ入所のため、退院となる。

・下村　功一様～経管開始前より痰鳴著明にあり、吸引施行。エア音確認後経管開始している。開始後より喀痰増大みられ、、経管栄養止めバイタル測定実施。体温38.0℃、酸素飽和度60％台のため、小栁Drへ報告し、胸部、頭部CT、胸部X-P、採血、痰培養、点滴、酸素、モニター開始の指示あり。結果肺炎所見あり、小栁Drから家族へ状態説明して頂いている。

・上平　キヨ様～ＧＨせせらぎ苑看護スタッフじゅうもんじ様より電話あり。
[bookmark: _GoBack]現在の病状やＡＤＬを教えてほしいと連絡あり。内服薬は1日4回服用しており、時々頓服薬を使用する事もあるが、極度な不穏さや不眠はなく経過している事をお伝えする。ＡＤＬは車椅子移乗全介助、排泄はオムツ使用。食事もスタッフ全介助していることをお伝えする。入院時より落ち着いているのであれば、再入所を検討して頂けるとの事で、主治医より退院許可が下りた際は、ご連絡お待ちしていますと話され終話している。主治医へ確認し後1～2週間は様子見たいとのこと。後日施設へ連絡予定。
＜部屋移動＞
小笠原　昭三様～C201→B103

＜要注目患者様情報＞	
・蹴揚　ヒサ様～体温36.6℃　脈拍70回/分　血圧140/90ｍｍHg　酸素飽和度99％　スタッフへ話掛けあり、意識レベル低下なし。
							
・佐藤　公子様～体温36.6℃　脈拍92回/分　血圧91/63ｍｍHg　酸素飽和度94％　発語あるも聞き取れず。声量小さい。本日主治医面談実施している。次回12/24　14時30分
			
・三浦　雄作様～食事は介助するも数口のみ。バイタルサインの異常なし。	

・山本　つぎ様～主治医よりコロナ・インフル抗原検査、胸部X-P、尿検、尿培の指示あり。諸々検査終了したこと主治医へ報告。肺炎、尿路感染の所見にてセフトリアキソン2V+生食100ｍｌの指示あり。長男様へは連絡済み。


＜転入情報＞
受持ち：小山Ns
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 家族管理

洗濯 家族  有

喫煙 無

間食制限

 

最終入浴日（令和7年12月6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 皮膚科診察、臀部エキザルベ軟膏処置中

ADL

備考

【緊急時】当院　DNAR(心マ不要）

【CS】A-①

【持参薬】あり　代替希望

【他科受診】なし

【既往歴】右前頭葉皮質下出血

【感染症　アレルギー】なし

【ワクチン】インフルエンザ

コロナワクチン希望なし

【義歯】あり　上下

【車椅子】レンタル依頼中

【売店】利用しない

【退院支援】施設　介護保険申請中

最終排便（令和7年12月8日）

精神症状 易怒性

問題行動 易怒性

処遇制限 なし

 一部介助

 

 無

入院年月日 令和7年11月17日　（1回目）  入院形態　：　医療保護1項

病名  主病名　：　血管性認知症  身体合併症　：　統合失調症、不眠症、便秘症

転棟サマリー

（東病棟Ｃユニット→南病棟）

転出日：Ｒ7年12月8日

患者様氏名 玉田 文弘  　様  担当主治医　：　小栁　匡相

 A-1  

 

 なし



 全介助

 

 一部介助

 

 


