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＜連絡事項＞
[bookmark: _GoBack]・Aユニット廊下、特に115号室から重油臭あり。本日青春が点検してくれましたが、異常は見つからず。数日様子をみるよう庶務から指示されています。来週6日以降、業者が点検予定です。各部屋の暖房の使用は問題ないとの事。

＜患者様連絡事項＞
・佐々木節郎様～粥・常菜で食事提供しているが、副食の咀嚼・嚥下困難との事。今夕からキザミに変更となる。

・伊藤のり子様～汁物でむせ込みあり、汁トロミに変更となる。

・村中　サ子様～ライゾデグ残少なく、当直今川Drから1キット処方いただいている。

＜要注目患者様情報＞
・三浦　初美様～体温37.5℃、血圧92～89/36～40㎜Hg酸素飽和度の低下なし。経管栄養トラブルなし。独語あるが多弁さなし

・清水　ヨシ様～各食数口のみの摂取で吐き出しあり。内服は出来ている。指示の点滴実施しトラブルなく終了。バイタルサイン異常なし。

・佐々木石雄様～酸素5L使用中。各食数口のみで終了。体温37.2℃～38.5℃。他バイタルサイン異常、酸素飽和度の低下なし。クーリング実施中。痰鳴なし。家族様対面で面会実施している。

・上野　節雄様～各食1/2～1/3摂取。バイタルサイン異常、酸素飽和度の低下なし。口腔ケア時の抵抗強く、両上肢の動き活発。点滴トラブルなく経過。

・佐々木節郎様～各食2/3摂取。バイタルサイン異常、酸素飽和度の低下なし。傾眠傾向で過ごしている。

・大村　廣志様～各食1/2～2/3摂取。バイタルサイン異常、酸素飽和度の低下なし。腹満持続しているが苦痛訴えなし。

・米田　邦男様～深夜帯は浅眠で経過。今朝6：30他者が臥床しているベッドに登ろうとする危険行為あり。不穏時使用するも、吐き出しあり。徘徊、多動あり見守り要している。日中は表情穏やかで声掛けには素直に行動され、危険行為なし。自力でﾄｲﾚ利用し、放尿なし。

・工藤　光様～時折、脱衣行為あり、介入している。嘔気嘔吐・下痢症状なく経
過。

・小笠原つるゑ様～両下肢浮腫著明。右腕腫脹、疼痛あり。体重1週間で3㎏増。
血圧14：00　145/87mmHg　酸素飽和度90％。									

＜行動制限最小化カンファレンス＞　ミトン使用者

・滝上　八重子様～ミトン使用解除。
引き続き、盗食や異食に注意し、周囲の環境を整える。

・上野　節雄様～平素は穏やかで危険行為ないが、不穏興奮時医療器具の自己抜去リスク高い為、使用継続。

【代替案】
○痰絡み多いため本人の苦痛をすみやかに緩和できるよう、こまめな観察、処置を行う。
○意識レベルに合わせて本人にゆっくりと話しかける。

・三浦　初美様～経管栄養開始し、自己抜去のリスクある為、使用継続。
【代替案】
○経口摂取不可能であり経管栄養は今後も継続なためミトンは必要。
○精神薬再開した為、精神状態の確認を行い、休んでいる際には外す事を試みていく。

・中居　ゆり様～9/7、10/5、12/19自己抜去歴あり。治療方針の理解困難あり。
【代替案】
○できるだけ不快刺激を与えないようにする（不機嫌さますと体動が多くなる）。
○管やルート類は見えない場所にする。


