
 

入院のご案内 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

1. 病棟のご案内 
2. 転倒・転落予防 
3. せん妄予防 
4. 皮膚トラブル予防 
5. 誤嚥・窒息予防 
6. 食品・飲料の持ち込み・差し入れ 

に関するお願い 
7. 面会に関するお願い 
8. 持参品・貴重品の管理 
9. リハビリテーション課よりお知らせ 
10. 栄養課よりお知らせ 
11. 病状説明 
12. テレビ視聴 
13. 携帯電話の使用制限 
14. 居室移動 
15. 訪問理容・美容 
16. 入院中の他院受診 
17. 外出・外泊 
18. 入退院支援 



 

 

 

地域包括ケア病棟とは… 

 

 

 

 

 

 

 

 

入院期間は？ 

 

 

 

 

当院の体制・役割 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

1 日の流れ 

 

 

 

 

 

  

1-1.地域包括ケア病棟（1病棟） 

体調が回復した時、リハビリにより身体能力が最大（これ以上リハビリしても伸びしろがない状

態）に達した時に主治医が退院を判断します。 

診療報酬上の決まりで、地域包括ケア病棟の入院期間は最大 60日となっております。 

 

当院では理学療法、作業療法、言語（嚥下）療法の 3種類のリハビリを提供しています。 

リハビリは主治医の指示により、1単位 20分を 1回 1～2単位、1日 1～2回、週 5回、

患者さんの目標に合わせた内容で実施しています。入院中にリハビリ見学やリハビリスタッ

フからの説明も実施しています。 

 

救急病院で行うような高度救命や集中治療、土曜日午後・日曜日・祝日の検査、手術な

どには対応できません。急変時の救命・心肺蘇生を希望する場合は、心臓マッサージや人工

呼吸を施した上で救急病院へ搬送する手続きをとります。 

リハビリテーション 

手術やカテーテル治療など急性期治療を終えた患者さんの 

○ 入院前より体力が落ちてしまい、もう少しリハビリしたい。 

○ 自宅に帰るための住環境の整備や家族指導をして欲しい。 

○ 施設入所を検討しているが、待機期間を自宅で過ごすには不安がある。 

という希望に応え、在宅生活、施設生活に向けた支援をしていく病棟です。 

また、施設や自宅で介護を受けていた方が体調を崩し、施設・在宅生活が送れない場合や

介護者の負担軽減を目的に一時的にお預かりする役割も担っています。 

 
急変時の対応 

6 時 起床時間 

8 時 朝食 

12 時 昼食 

18 時 夕食 

21 時 消灯時間 

夜間帯は 21時、23 時、1時、3時、5時に看護師が病室を

巡視します。 



 

 

 

療養病棟とは… 

 

 

 

 

 

 

当院の体制・役割 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

1 日の流れ 

 

 

  

1-2.療養病棟（2病棟・3 病棟） 

 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

当院では理学療法、作業療法、言語（嚥下）療法の 3種類のリハビリを提供しています。 

リハビリは主治医の指示により、1単位 20分を患者さんの目標に合わせた内容で実施し

ています。 

 

  救急病院で行うような高度救命や集中治療、手術などには対応できません。体調の悪化

や急変時には、心臓マッサージや除細動（AED）、人工呼吸など身体に負担をかける蘇生処

置は実施せず、酸素投与や点滴など非侵襲的な処置で経過をみていきます。 

リハビリテーション 

脳血管疾患や難治性疾患、嚥下機能障害により、点滴や酸素投与、経管栄養、喀痰吸

引、ターミナルケアなどの医療行為が長期的に必要な方のための病棟です。 

入院期間の定めはありませんが、体調が安定し、食事が摂取できるようになれば、介護施

設または自宅への退院を調整してきます。 

 
急変時の対応 

6 時 起床時間 

8 時 朝食 

12 時 昼食 

18 時 夕食 

21 時 消灯時間 

夜間帯は 21時、23 時、1時、3時、5時に看護師が病室を

巡視します。 

可能な医療行為 

点滴（末梢静脈、中心静脈カテーテル、皮下輸液） 

喀痰吸引 

気管切開の管理 

24 時間の看取り 

酸素投与及び継続的なモニタリング 

経管栄養（経鼻、胃瘻） 

褥瘡などの創処置 

服薬管理 

 

療養生活 

体調や医療機器の安全に配慮しな

がら、排泄介助や入浴介助、食事

介助などのケアを実施します。 



 

 

 

体調悪化により入院が必要になりました。発熱や痛みにより、歩く、立つ、車椅子に乗り移るな

ど、今までできていたことができなくなり転倒・転落の危険が高まります。転倒・転落してしまった場

合、骨折・脳出血などのケガを負う可能性があります。入院中の転倒・転落事故を防ぐため、以下

の点にご協力ください。 

また、患者さんの体調によりベッド上安静、車椅子移動可など主治医より個別の安静度が定め

られています。安静度を守るようご協力ください。 

 

 

 

 転倒は繰り返すことが多いです。 

1 年以内に車椅子から滑り落ちて尻餅をついた、屋内外で歩行中に転んだ、ベッドから落ちたと

いったエピソードがありましたら最終ページの問診票で申告してください。センサーや見守りで転

倒・転落予防策を強化いたします。 

 

 

 

 スリッパやクロックスは滑りやすく、脱げやすいので転倒の危険が高まります。 

 入院中は踵のある靴をご使用ください。 

 足にむくみがある時は、ゆとりがあり調整できるテープ式の靴が良いです。 

 

 

 

 ベッドの高さは座って両足の裏が床に付く高さにしましょう。 

 一人で行動するのが不安な時はナースコールでスタッフをお呼びください。 

 ベッドから身を乗り出して物を取る動作は危険です。 

 

 

 

 21 時消灯後は病室がたいへん暗くなります。 

 移動時は必ずナースコールを押し、ベッドから離れずに看護師が来るまでお待ちください。 

 

 

 

 睡眠剤、精神安定剤を内服している方は服用後フラツキが強くなり、転倒の危険が高まります。 

 降圧剤（血圧を下げる薬）を内服している場合、血圧変動により一過性のめまいやフラツキが 

出ることがあります。 

  

2.転倒・転落予防 

履物について 

ベッドについて 

夜間の行動について 

内服の影響について 

転倒歴 



 

 

 

せん妄とは、体調不良や環境の変化など体に何らかの負担がかかった時に起こる一過性の意

識障害です。以下の様な症状がみられます。 

高齢者、普段から物忘れが多い方、脳の病気になったことがある方、視力・聴力の悪い方、以

前せん妄になったことがある方はせん妄になりやすいと言われています。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 せん妄は急に認知症になったように感じられますが、認知症ではありません。多くの場合、体の回

復に伴い症状は改善していきます。 

 

 

 

 日中はなるべく起きて活動できるよう援助していきます。 

 強い痛みや発熱がある時は鎮痛剤や解熱剤を使用して苦痛を取り除くように援助していきます。 

 ご家族が面会に来た時につじつまの合わない話をしても、否定せず話を合わせてあげてください。

無理に訂正して怒らせてしまうと悪化してしまいます。 

 

  

 

3.せん妄予防 

せん妄予防のために 

ひどい 

物忘れ 

分からないことや心配なことがありましたら看護師にご相談ください 

せん妄 

興奮 

怒り 
昼夜逆転 

落ち着か
ない 

点滴 

自己抜去 

場所時間 

が分から
ない 



 

 

 

病気やけがにより自分で自由に動けないため、かぶれや皮膚裂傷（皮むけ）、褥瘡（床ずれ）など

の皮膚トラブルが起きやすい状態です。 

高齢の方は皮膚が薄く、乾燥しているため、少しの摩擦でも皮膚裂傷が起きてしまいます。 

 

 

 

 

 

 

 

〇 体位変換・エアマット 

 体の同じ部分に長時間の圧迫がかからないように、スタッフが定期的に体の向きや姿勢を交

換いたします。 

 自分で動けない方、低栄養の方にはエアマットを使用しています。 

〇 清潔と保湿 

排泄物や汗が皮膚に付着した状態が続くと皮膚の刺激になります。汚染がある時は丁寧に拭

き取り、いつも清潔にします。 

皮膚が乾燥していると皮膚のバリア機能が低下し皮膚トラブルの原因となってしまいます。入

院セットには保湿ローションが含まれています。入浴後は全身に保湿ローションを塗り、乾燥を予

防します。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

4.皮膚トラブル予防 

皮膚の一部が圧迫され続けることで皮膚の血流が遮断され、皮膚が壊死して潰瘍が
生じた状態をいいます。寝たきりの方に多く、臀部や踵にできることが多いです。 

褥瘡とは 

皮膚トラブル予防の取り組み 

 
 
 
 
 
特段の事情が無い限り、入浴は週 1回です。 
入浴日以外で汚れが見られる時や患者さんから希望があった時に温タオルを使用して清
拭（拭き取り）をしています。 
祝日の場合、曜日を変更することがあります。 
入浴日はプライバシーへの配慮から当該病棟は面会禁止となっています。 

入院中の入浴について 

2 病棟 月 木 3 病棟 水 金 1 病棟 火 



 

 

 

加齢・疾病・後遺症による嚥下機能（飲み込む力）の低下により、本来胃に入るべき食べ物や飲

み物が誤って気管に入ってしまう状態を誤嚥といいます。 

入院中は看護師・言語聴覚士が患者さんの嚥下機能を評価し、機能に合った食事・飲み物を提

供しています。 

 

 

 

 当院ではやむを得ない場合を除き、原則持ち込み食を禁止しております。 

 主治医より特別に持ち込み食が許可された場合でも、持ち込み食の形態が嚥下機能に合ってい

るか確認が必要になりますので、提供前に必ず看護師に確認をお願いいたします。 

 

 

 

 窒息のリスクがあるため、かみ合う歯がない方への常食（普通食）の提供はいたしません。 

 義歯不適合の方も同様です。 

 義歯は高価な物です。使用しない義歯、不適合義歯はお持ち帰りください。 

 

 

 

 毎週金曜日に歯科往診があります。入院中に簡単な義歯修正は依頼することができます。ご希

望の方は看護師にご相談ください。 

歯科診療の費用は当院の入院費とは別請求になり、ご自宅に請求書が届きます。 

 

 

 

 朝食にパンを提供することができますが、窒息の危険があるため、当院では事前に本人またはご

家族から同意書を取得しています。 

 嚥下機能が低下している方にパンは提供いたしません。 

 

 

 

 「最近むせることが多くなった」、「食事量が少ない」など食事に関する不安や相談がありましたら、

入院時に看護師へお伝えください。 

 糖尿病、高血圧など持病をお持ちの方で、退院後の食生活に不安がある方がいましたら、管理

栄養士が栄養指導を実施することもできます。 

  

5.誤嚥・窒息予防 

持ち込み食 

義歯（入れ歯） 

歯科往診 

パン提供 

食事の相談 



 

 

 

当院では、病院食以外の飲料・食品の持ち込みは原則禁止です。 

食中毒や感染症、誤嚥・窒息、病気の悪化を防ぐためにご協力ください。 

また、当院では床頭台に個別の冷蔵庫を備えておりません。衛生管理・消費期限の管理が難し

いことも理由のひとつです。 

代わりに、病棟で湯茶・ゼリーを準備しており、ご希望時は無償で提供する体制が整っております。 

 

主治医の許可があり、特別に食品・飲料を持参する場合でも、持参した場合は必ず看護師に声

を掛けてください。持ち込み食は面会時間内にご家族から提供し、余った物はお持ち帰りください。 

 

以下の食品は、どのような理由があっても持ち込み禁止です。 

 

 なまもの （例） 寿司、刺身、生卵、貝類、未消毒の果物 

 窒息の危険が高いもの （例） パン、餅、飴 

 自宅で調理したもの （例） 惣菜、漬物、急須で入れた茶 

 消費期限の記載のないもの 

 個装されていないもの 

 開封済みのもの 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

6.食品・飲料の持ち込み・差し入れに関するお願い 

 

嚥下機能が低下しており、通常の食事（常食）や水が摂取できないことがあります。 

そのような場合は、プリン、ゼリー、玉子豆腐、アイスなどゆっくりと喉に流れ落ちる物を
持参してください。 

嚥下調整食を摂取している方への差し入れ 

当院では、持ち込み食による体調不良、事故について一切の責任を負いません 

 

塩分制限がある方への塩含有食品の持ち込みは禁止です。 

たんぱく制限がある方への高たんぱく食品の持ち込みは禁止です。 

エネルギー調整（糖尿病）が必要な方への茶以外の持ち込みは禁止です。 

食事制限がある方への差し入れ 

※市販のカットフルーツは持ち込みできます 



 

 

 

当院は高齢者病院であり、インフルエンザや新型コロナウイルスなどの感染症に罹患することで

命にかかわる方が多く入院しています。 

院内感染拡大を防ぐため、下記の注意事項をお守りください。 

 

 

 面会の際は階段を使わず、エレベーターをご利用ください。 

 エレベーターで病棟に来ましたらナースステーションでスタッフに声を掛けてください。 

 病室入退室時に病室前のアルコール手指消毒剤を使用し、手指消毒をお願いいたします。 

 多床室の方は同室者への配慮をお願いいたします。 

 病院内ではマスクを外さないでください。 

 細菌やウイルスが付着している可能性があるため、生花・ドライフラワー・ぬいぐるみの持ち込

みはご遠慮ください。 

 記名確認、紛失予防のため、日用品や衣類などを持参した場合は直接患者さんに手渡しせず、

看護師に声を掛けてください。 

 許可された場合を除き、病室内での飲食はご遠慮ください。 

 他の患者さんの個人情報漏えい防止のため、院内での画像・動画撮影はご遠慮ください。 

 処置や排泄介助などで一時お待ちいただくこともありますが、待機時間は面会時間には含ま

れません。 

 転落防止のため病室窓の開閉はご遠慮ください。 

 面会後 5日以内に発熱などの症状が出た場合、速やかに病院までご連絡ください。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

当院では患者さんの行動に対する安全と尊厳を守るため、すべての病床でセンサー付

きのベッドを導入しています。 

患者さんの体重で設定しているため、その他の重さが加わるとセンサーが発報しなくな
り大変危険です。 

 ベッド柵に触れる、もたれること 

 ベッド上に荷物を置くこと 

 面会者がベッドに座ること 

はご遠慮ください。 

7.面会に関するお願い 

センサーベッドのご案内 



 

 

 

 

 

 

当院の床頭台には個別の金庫がありません。そのため、金銭やクレジットカード、高額な品物（時

計、貴金属、未使用義歯・補聴器など）はお持ち帰りください。 

やむを得ない事情で貴重品をご家族などに返却できない場合は、現金・カードに限り当院の金庫

でお預かりの上、預かり証を発行いたします。 

 

 

 

 

 当院では入院患者さんにケアセット、病衣レンタルをご利用いただきます。 

 ケアセット・病衣レンタルには以下の物が含まれていますので、自宅・施設からの持参は不要です。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

当院に入院される方は物品の自己管理が困難な方が多いため、全入院患者さんを対象に入院

時に”持参品確認票”を作成し、紛失予防に努めています。そのため、以下にご協力ください。 

 持ち込み点数は少量とし、口腔ケアグッズやパジャマ、ブランケットなど入院費用に含まれてい

る物品の持参はご遠慮ください。 

 持参品には氏名を記入してください。 

 後日持参した場合は患者さんに直接渡さず必ずナースステーションに声を掛けてください。 

  

8.貴重品・持参品の管理 

持参品の管理 

貴重品の管理 

ケアセット・病衣レンタル 

□ バスタオル □ フェスタオル □ おしぼり 

□ 歯ブラシ □ 歯磨き粉 □ 義歯ケース □ 義歯洗浄剤 □ 口腔ケアスポンジ 

□ 口腔ケアジェル □ 口腔ケアウェットシート □ マウスウォッシュ □ コップ 

□ 食事用エプロン □ ボックスティッシュ □ 保湿ローション □ ボディソープ 

□ リンスインシャンプー □ ヘアブラシ 

□ パジャマ（甚平）上下 □ 和式寝巻（ロング） □ ブランケット 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

衣類を持参される方は、院内洗濯を利用するか、持ち帰ってご家族が洗濯するか、どちらかお申

し出ください。院内洗濯の場合は所定の費用がかかりますのでご了承ください。 

持ち帰り洗濯をご希望の場合には、当該衣類について病棟で個数管理をいたしませんので、持

参時の報告は不要です。 

  

 
割れ物 （瓶、陶器など） 
刃物 （爪切り、ハサミ、カッターなど） 
高額な物 （腕時計、指輪、宝石、有価証券など） 
衛生管理が困難な物 （ぬいぐるみ、生花など） 

貴金属 ※一部検査で映り込みがあるため 

大切な物 （思い出の品、写真など） ※紛失の可能性があるため 

持ち込み禁止の物 

衣類の洗濯 

 
□ 電気ヒゲ剃り （男性） 
□ 義歯 

□ 踵のある靴 

□ 靴下 3枚 

□ 肌着 3枚 （寒がりの方） 
□ イヤホン （テレビ視聴希望の方） ＊院内販売もあります 

□ 医療機器手帳・カード （ペースメーカー手帳、胃瘻カード、中心静脈カテーテル
カードをお持ちの方） 

必ず持参して欲しい物 

電池式髭剃りを持参の方は替え電池もお持ちください。 

単 3・単 4電池は 2本 100 円で院内販売もしています。 

費用は日常生活費からの引き落としとなります。 



 

 

 

地域包括ケア病棟へ入院された患者さんはADL（日常生活動作）評価の結果や病状により今後、

主治医の判断にて理学療法、作業療法、言語療法などのリハビリテーションを実施することがあり

ます。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

当院では入院時に、医師、看護師、管理栄養士、その他の医療従事者が共同して患者さんの

栄養状態を確認しています。 

栄養管理の必要がある患者さんには、栄養管理計画書を作成し、一人ひとりの栄養状態を評

価しています。 

必要に応じて病室に訪問し、病状や嗜好に合わせた食事となるよう食事内容の検討や、栄養

補助食品の提案を行っています。 

低栄養状態が疑われる場合は、栄養サポート委員会（NST）で話し合い、栄養状態の改善に努

めています。 

当院の栄養管理について、何か不明な事がありましたら各病棟にお尋ねください。 

なお、この栄養管理につきましては、別途請求はございません。 

  

9.リハビリテーション課よりお知らせ 

運動機能障害の評価や治療などを行います。具体的には起き上がりや立ち上がりなど
の基本動作訓練、車椅子への移乗や歩行などの ADL 訓練です。また、必要に応じて
温熱療法、電子療法などの物理療法を行うことがあります。 

理学療法 

10.栄養課よりお知らせ 

食事、排泄といった生活を送る上での必須の作業から、趣味活動や買い物など生活
を楽しむための作業の訓練を行います。そのために、身体機能のほか、認知機能や精
神機能改善に向け作業活動を用いて訓練をすることがあります。 

作業療法 

コミュニケーションの不自由さに対し、必要に応じて評価、口腔・発声器官の改善を目
的に訓練を行います。また、嚥下機能障害に対しての訓練や患者さんに適した食事形
態の選定を行います。食事を摂取することが難しい患者さんには誤嚥性肺炎の予防を
目的に、口腔内を清潔に保つための訓練を行うことがあります。 

言語療法 



 

 

 

現在の病状を聞きたい方は医師・看護師にお問い合わせください。 

医師・看護師以外のスタッフはお答えできません。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

当院では第一連絡先の方をキーパーソンとして登録しております。 

複数名いる家族の代表者として、キーパーソンの方に家族の意見をお聞きしたり、医師・看護師

から病状説明いたします。 

キーパーソン以外の方からの要望や病状説明、リハビリ見学の依頼がありましても対応いたしま

せんのでご了承ください。キーパーソン以外の方が主治医から直接病状説明を受けたい場合は、

キーパーソンの方と一緒にご来院ください。リハビリ見学も同様です。 

複数回の説明は困難ですので、ご家族内での情報共有をお願いいたします。 

 

 

 

 

当院ではプリペイドカード方式のテレビを採用しております。 

テレビカードは 1,000 円で約 13時間の視聴が可能です。 

テレビカードは面会時にご家族が自動販売機（１階会計窓口横）で購入してください。日常生活

費（おこづかい）から当院スタッフが代理購入することもできます。ご家族がテレビカードを購入しま

したらナースステーションにお持ちください。 

イヤホン（片耳タイプ）は会計窓口にて 200 円で販売しております。 

プリペイドカード残数は、退院時に 100 円単位で返金いたします。 

なお、リカバリールーム（101号室）に入院中の方、感染症などにより個室隔離中の方はテレビの

視聴ができない場合がありますのでご了承ください。 

11.病状説明 

 

体温や食事摂取量、検査・点滴の有無はお答えできます。 

看護師からは検査結果や治療方針はお答えできませんので、ご了承ください。 

来院時または電話で問い合わせが可能です。 

看護師からの病状説明 

キーパーソンについて 

12.テレビ視聴 

 
体調変化があった場合、主治医からキーパーソン（第一連絡先）に電話連絡します。 

医師との面談は事前予約制です。来院時または電話で入退院支援室に申し込みをし
てください。 

急変時を除き、主治医不在時に他の医師から説明することはできませんのでご了承く
ださい。 

主治医からの病状説明 



 

 

 

 

ペースメーカー、医療機器の誤作動を防ぐために携帯電話の使用制限があります。 

 

 

 

病室内は通話禁止です。院内には3か所の通話可能エリアがありますので、通話希望の場合は

最寄りの通話可能エリアにご案内いたします。 

ご家族から入院患者さんへの電話連絡もご遠慮ください。 

 

 

 

どちらの病室でもインターネット通信が可能です。 

患者さん向けの無料Wi-fi は整備しておりませんので、通信料はご自身で負担してください。 

 

 

  

13.携帯電話の使用制限 

通話 

通信 

院内図 



 

 

 

当院は病院の性質上食事介助を要する方や認知症の方が多くいます。 

生活環境を整えるため入院後に居室移動することがありますのでご了承ください。 

 

 

 

 

 

入院中にヘアカットをご希望の方はナースステーションにお声掛けください。 

当院では 「理美容 Amity」 「ビューティヘルパー」 に依頼しております。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

原則として入院中に他の病院を受診することはできません。 

特別な事情があり他院を受診する場合には、必要事項を記載した当院からの文書が必要です

ので、事前にお知らせください。 

入院前から内服していた薬がなくなる場合は、当院で取り扱っている薬に切り替えて当院で処

方いたしますので、他院受診は不要です。 

  

14.居室移動 

15.訪問理容・美容 

毎月第 2火曜日 
カット（ハサミ）2,500 円 カット（バリカン）1,800 円 
別途交通費 200円が掛かります。 
電気シェーバーで産毛剃りと眉を整えます。 
毛染め、パーマは要相談で承ります。 

美容 

毎月第 2金曜日 
カット（ショート）2,200 円  カット（ロング）2,750 円 
カット（男性バリカン）1,980 円 
ベッド上でのカットは＋330 円です。 
髭剃り・顔剃り 男性カットとセットの場合は 770円 女性は 1,100 円 

理容 

16.入院中の他院受診 

費用は日常 

生活費から 

引き落としです 



 

 

 

感染症予防のため外泊は禁止しております。 

慶弔、住宅改修などやむを得ない場合の外出は主治医の許可があれば可能です。許可証・内服

薬など事前準備がありますので、希望がある場合は早めに看護師に申し出てください。 

 

 

 

 

退院先の施設が見つからない、退院後に必要な介護サービスが分からないなど退院後の生活

に不安がある方は入退院支援室にご相談ください。社会福祉士または看護師の資格をもつ相談

員が、患者さんの退院後の生活に向けて入院中からサポートいたします。 

また、入院中の生活や費用、福祉制度などについても不明な点がありましたらご相談ください。 

退院先につきましては、病棟でもご相談いただけますので、看護師にお声掛けください。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

17.外出・外泊 

18.入退院支援 

 

〒227-0036 神奈川県横浜市青葉区奈良町 1802                                                         

☎ 045-962-6666 （代表） FAX 045-961-6619 

緑協和病院 入退院支援室 

☎ 045-511-7736 （直通） 
 

受付時間 月～金 8 時 30分～17時 15分 土 8 時 30 分～12時 30分 

お問い合わせ 



質問① 今までにかかった病気を教えてください。 

病名 時期 病院名 

   

   

   

   

   

   

質問② アレルギーはありますか？ 

 （はい・いいえ） 

 

 

質問③ 1 年以内に転倒・転落・しりもちをついたことはありますか？ 

 （はい・いいえ） 

 

 

質問④ 以前の入院でせん妄の症状が出たことはありますか？ 

 （はい・いいえ） 

 

 

質問⑤ ワクチンの接種歴を教えてください。 

 接種歴  

新型コロナウイルスワクチン なし ・ あり （   ）回 最終接種日          

インフルエンザワクチン なし ・ あり 接種日 

肺炎球菌ワクチン なし ・ あり 接種日 

質問⑥ 生涯喫煙歴を教えてください。（ない方は０と書いてください） 

 生涯で （   ） 年間、1日 （   ） 本吸っていました。 

質問⑦ 義歯（入れ歯）、補聴器、眼鏡は使用していますか？ 

 義歯 なし ・ あり   補聴器  なし ・ あり   眼鏡  なし ・ あり 

質問⑧ 要介護度を教えてください。 

 要介護 （ １ ２ ３ ４ ５ ） 要支援 （ １ ２ ） 自立 新規申請中 区分変更中 

質問⑨ 退院先の希望がある場合はお書きください。 

 
 

ご協力ありがとうございました。病棟看護師にお渡しください。 

切
り
取
り 

 

切
り
取
り 

 

「はい」の方は、品目と症状をお書きください。 

「はい」の方は、どこで、どのように転倒したかお書きください。 

 

「はい」の方は、どこで、どのように症状が出たかお書きください。 


