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Sheet1

		入退院支援センター(仮）の業務内容 ギョウムナイヨウ

						PFM
(東海大学病院） トウカイダイガクビョウイン		術前検査センター
(佐久総合病院） ジュツゼンケンササクソウゴウビョウイン		入退院支援センター(仮）
               (長崎市立市民病院） ニュウタイインシエンカリナガサキシリツシミンビョウイン

						全入院患者 ゼンニュウインカンジャ		全手術患者の7-8割 ゼンシュジュツカンジャワリ		　ラパコレ、ヘルニア		手術予定入院患者 シュジュツヨテイニュウインカンジャ		5階西予定入院患者 カイニシヨテイニュウインカンジャ

										(約210例/年） ヤクレイネン		（約480例/年） ヤクレイネン		（約720例/年） ヤクレイネン

										約1名/日 ヤクメイヒ		約2名／日 ヤクメイヒ		約3名／日 ヤクメイヒ

		入院 ニュウイン		入院説明(パンフレット） ニュウインセツメイ		○				○		○		○

				手術・麻酔説明(患者用） シュジュツマスイセツメイカンジャヨウ		○		○		○		○		○

				肺塞栓予防説明、同意書 ハイソクセンヨボウセツメイドウイショ		○				○		○		○

				看護プロファイル入力 カンゴニュウリョク		○				○		○		○

				入院当日オリエンテーション ニュウイントウジツ		○				○		○		○

				病歴（アナムネ）聴取、入力 ビョウレキチョウシュニュウリョク		○		○		○		○		○

				身長・体重測定 シンチョウタイジュウソクテイ		○		○		○		○		○

				MSWへの相談依頼 ソウダンイライ		○		○		○		○		○

		持参薬管理センター ジサンヤクカンリ		持参薬チェック、入力 ジサンヤクニュウリョク		○		○		○		○		○

				患者面談、服薬指導、中止指導 カンジャメンダンフクヤクシドウチュウシシドウ		○		○		○		△		△

		手術・検査 シュジュツケンサ		検査同意書の取得 ケンサドウイショシュトク				○		○

				検査データ確認、報告 ケンサカクニンホウコク				○		○

				主治医との連携 シュジイレンケイ				○		○

				教育(呼吸訓練、禁煙指導など） キョウイクコキュウクンレンキンエンシドウ				○		○

				日時変更等の事務手続き、連絡 ニチジヘンコウナドジムテツヅレンラク				○		○

				血液検査、検尿など ケツエキケンサケンニョウ				○		○

				心電図、呼吸機能など シンデンズコキュウキノウ				○		○

				一般X線 イッパンセン				○		○

				UGIS/BE				○		○

				GIS/CS				○		○

				US/CT/MRI/MMG				○		○

				栄養指導 エイヨウシドウ						△		△		△

				他科紹介 タカショウカイ				○		○

		麻酔科紹介 マスイカショウカイ		データ診、追加検査、他科紹介 ミツイカケンサタカショウカイ				○		○

		口腔ケア コウクウ		歯科衛生士によるケア、指導 シカエイセイシシドウ				○		○		○		○

		退院/転院 タイインテンイン		退院支援スクリーニング タイインシエン		○		○		○		○		○
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