
（令和６年３月１日〜３月３１日）

令和５年

度の件数
総合件数 相　談　日 相談時間 担当者 相　　　談　　　内　　　容 契機 事前訪問・同行 在宅歯科診療 患者名

◇戸畑共立病院より退院患者の情報提供。2/23に転倒し救急入院。

前歯の動揺の訴えがあり3/4歯科受診し抜歯を希望されたため抜歯。

3/5退院となったためかかりつけ歯科へ外来通院することとなった。

歯科衛生士：かかりつけ歯科に情報提供を行う

♢ケアマネより：嚥下困難増強しているためトロミ調整について相

談あり。水分、汁物など増粘剤使用しないとムセる状態。

管理栄養士：トロミ調整については、嚥下評価の必要があるため重

藤先生に依頼する方向で調整。嚥下評価後に介入する予定。

♢ケアマネより：退院後の居宅サービス計画書について説明を受け

る。認知症が進んでいる。食事は配食弁当を利用している。体重が

増加しているため状態を見ながら栄養介入の依頼をする予定。

管理栄養士：ケアマネに栄養状態について電話にて確認。認知機能

低下（炊飯器でご飯を炊いた上に惣菜をパックごと置いて加温や冷

蔵庫に菓子パンやサンドイッチ、饅頭など100個位詰め込んでいるな

ど）の為、地域住民や民生委員、介護支援者と連携し見守り状態。

食事は配食弁当継続。ご飯はヘルパーと一緒に炊いている。電子レ

ンジは使えないのではなく、使わない。近隣のスーパー（徒歩20

分）に夕方に買い物に行く値引きの菓子パンを大量に購入。3月に

入って道に迷って帰って来れない時がある。退院時体重48〜49kg→

3月現在6㎏増加。義歯の洗浄はしていない様子。

今後の対応について、配食弁当を継続する。間食の摂り方について

は菓子パンを出来るだけ摂取しないよう多職種の介護者の声掛けが

必要。炊飯器での惣菜の加温については、多職種の介護者が確認す

るなどの対応していく。

できる限り自宅で（エレベーターのないマンション5階持ち家）生活

できるようなサポートが必要であるが、認知機能低下が増大すれば

施設も検討。

２０２４年　３月　相　談　一　覧　　　　　　

1 56 691 2024/3/5 14:43〜14:45 徳本 歯科医師 なし 外来通院

長江 CM

86歳

女性

2 57 692 2024/3/27 12:50〜13:05 長江 CM なし

3 58 693 2024/3/27 12:50〜13:05 なし 外来通院
87歳

女性

外来通院
82歳

女性


