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＜病棟連絡事項＞
・47号室22日に空く予定であること庶務に報告。22日以降でカーペット貼り替え日
確定し際は連絡来る予定。
・6/1リフトとエレベーター点検。

1号機（管理棟）10：00-12：00、3号機（メンタルケア病棟）13：00-15：00、
2号機（厨房リフト）15：00-16：00
5/29（金）

1号機（管理棟）13：30-14：30、　3号機（メンタルケア病棟）10：00-11：40

2号機（厨房リフト）9：30-10：00
　
・毎月の病棟事業報告を各担当者は入力をお願いします。詳細は各自メールを確認
お願いします。入力期限締切は6月5日です。
＜ベッドコントロール＞
・中村　聡様～Bユニット21号室→西Bユニット27号室。
・庭野　良広様～南病棟よりBユニット21号室へ転入。

・赤石　陽介様～6/2以降、西病棟へ転入予定。日程調整中。

・中村　真理子様～北病棟転出予定。日程調整中。
・田端　香織様～任意切り換え確認し切り替え後、北病棟へ転出。日程調整中。
・佐々木　康子様～6/10みちのく記念病院退院予定。
＜患者様連絡事項＞
・角濱　義弘様～本日外泊より帰院。
・佐野　京香様～本日外泊より帰院。アルコールチェック実施し問題なし。
・三浦　華菜様～5/30午前中栄養指導予定です。

・中村　聡様～間食についてコーヒー1杯6㎉+シュガー1本12㎉+ブライトスプーン1杯17㎉＝1回35㎉で3回【1日105㎉】。 再三、シュガー1本、ブライト1杯のみになること、間食も100㎉以内になること説明しています。 

・類家　健様～体重減少あり食事量増量しています。

・中島　勇様～昨日より臨時薬ナウゼリンが開始となっていますが、昨日準夜帯にて飲むタイミングについて理解不良さあり、介入要しています。都度説明していきましょう。
・佐々木　康子様～退院時間等の連絡は後日家族様より病棟に来る予定。
・中山　真由美様～不穏時クエチアピン錠25㎎　30回分処方。
・小向　栄子様～主治医より退院許可おりたと間違った解釈の訴えが聞かれ都度説明
しています。家族連絡希望あった際は内容の確認お願いします。
・関 恵子様～デイケア見学6/10（水）13：00～15：00（スタッフ送迎。外出申請済み。）
・角濱 義弘様～PSWより。年金証書はなく、年金手帳と振込通知書は確認できている。

6/2の体験の際、GHに行く前に年金事務所へ向かい、証書を再発行予定。
＜要注目患者様ケース検討＞
・鈴木　達也様～switch使用に関し“点数制にして欲しい”と訴え頻回にあり
　　　　　　　　他スタッフ傾聴しています。不穏さ等はありません。

・金山　辰巳様～いい感じ　ややしつこさはありますが。ふらつきも無く。
・木村　浩聡様～昨日昼食時傾眠時、強く起床出来ず、声掛けしています。本日外出へ
向かう際、ややふらつきあったと情報あり。
経過見て必要時は主治医に報告していきましょう。
・類家　健様～昨日準夜帯にて早出しの時間に提供されなかったことで易怒的となり拒
　　　　　　　食見られています。本日は易怒性なく経過。
Bユニットの方が本人の病状としても適しているのでは？といった意見
もスタッフ間で聞かれています。精神状態の
観察行いながら、必要時病室の変更も検討する必要がありそうです。
・寺井　恵利子様～深夜帯で嘔気訴え、嘔気時ナウゼリン5mg　1錠内服。

多飲傾向もあり、それも嘔気の原因の1つとして考えられることをお伝えすると「気を付けます」と返事あり。

その会話をして1分もせずにポットからお湯を汲んで飲んでいる。 

    　　　　　　　飲水制限やコップを詰所管理にするか受け持ちNSや主治医に相談
　　　　　　　　　していく必要あり。
・中島　勇様～嘔気は消失し、園芸療法にも参加出来ていました。
・田端　香織様～体重を測りに来ましたと来詰あり。スタッフが6時に起床し測定され
ていることお伝えした際「はあ！いい加減にしろ！死ね！」とスタッ
フに怒鳴り散らし帰室。また朝食後、ホールにて他患者様に対して
怒鳴り散らしている。帰室しようとしてわざわざ引き返し、再度
怒鳴り散らす様子あったようです。他者トラブル等に注意し適宜
頓服薬使用していきましょう。
・瀬川　高雄様～傾眠強く座位も保てず、薬も介助要しています。
転倒に注意していきましょう。
＜病棟事業取組状況確認＞
・園芸療法～本日ほうれん草収穫、調理実施しています。
・外出泊訓練～退院支援に関わる外出泊時に目標設定の用紙や外泊時の様子の用紙を渡
さずに外泊に向かわれていることが数件見られています。受け持ちNS　
が休みであったりするとどうしても準備ができないこともあったりし
ますので、スタッフ間で協力しながら実施していければ良いと思ってい
ます。エクセルのシートにも引き続き忘れず入力の方を宜しくお願いし
ます。
＜集団SST取り組み状況＞
・4Gのみ集団で実施しています。今後他のグループも集団で実施していく予定です。
※ALはALのみのグループにする事を検討お願いします。
＜小栁Dr.患者様診察情報＞
・中島　勇様～5/28に嘔気、嘔吐あったが現在は落ち着いている事、お腹の調子も良くなってきている事を情報提供を行っている。

診察時：昨日、朝ごはん食べてから腹の調子が悪くて、今はなんともな
い。老人ホームに入りたいです、と話している。小栁Drより水分を
しっかり取りましょう。胃腸炎だったかもしれないですね。と話しあり。
処変なし。
・山内　貞子様～家族様より、まだ施設でいいのか悩んでいること、8月ぐらいには決めたいと思っていると話していた事を情報提供を行っている。診察時：落ち着きがない。じっとしていられない。目薬が効かない。法事の為に出して下さいと訴えている。処方変更あり。

6/2～リスペリドンＯＤ錠０．５ｍｇ「アメル」 2 錠 　1日2回　
朝夕食後→中止
レキサルティＯＤ錠１ｍｇ 1 錠 

レキサルティＯＤ錠0.5ｍｇ 1 錠 1日1回　朝食後　

→レキサルティＯＤ錠１ｍｇ 1 錠　1日1回　朝食後に減量

トリヘキシフェニジル塩酸塩錠２ｍｇ「ＣＨ」 2 錠 1日2回　
朝夕食後　→追加
・工藤　重孝様～今週は落ち着いて過ごされていた事を情報提供を行っている。
診察時：薬の効果を感じない。ムズムズ感があると訴えている。

処方変更あり。

6/3～エビリファイ錠１ｍｇ 1 錠 1日1回　ねる前→中止

ビペリデン塩酸塩錠１ｍｇ1 錠 1日3回　毎食後　

→ビペリデン塩酸塩錠１ｍｇ　1日3回　朝夕食後・寝る前　　
に服薬時間変更。　
＜転入患者様情報＞　サマリー参照。受けもち：本川Ns　
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●睡眠良眠

なし

洗濯家族  

喫煙 なし

間食制限

売店利用は月3000円まで許可あり

最終入浴日（令和8年5月28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）

施設入所希望（申し込みGH3ヵ所済）

現在の処置 なし

ADL

備考

以前は時折、荷物をまとめている事や帰宅要求があったが、現在はなし。見当識障害はあるが自室が分

からなくなることはなし。

介護度：要介護2　R8.11.30まで

スマホ使用許可あり。



【緊急時】搬送希望

【既往歴】特記なし

【他科受診】なし

【感染症】なし

【ワクチン】コロナ3回、インフル1回済

【アレルギー】なし



最終排便（令和8年5月28日）

精神症状 見当識障害・行動の障害・焦燥感

問題行動 なし

処遇制限 なし

 自立　常食

 

 なし

入院年月日 令和7年9月26日　（1回目）  入院形態　：　任意

病名  主病名　若年性認知症  身体合併症　：　不眠症、便秘症、ビタミンＢ１欠乏症、腰痛症

転棟サマリー

（南病棟Aユニット→西病棟）

転出日：R　8年　5月　29日

患者様氏名 庭野 良広  　様  担当主治医　：　柞木田　なつみ

  CS未加入

 

なし

 

 自立

 

 自立　　一般浴

 

 


