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＜連絡事項＞

· 橋本　万様～臨時薬処方となっています。両下肢のむくみの程度と体重測定を毎週土曜日行なって下さい。

· 南　市三郎様～発熱に対して臨時薬処方となっています。バイタルサインの観察と十分な痰の吸引及び口腔ケアを徹底して行なっていきましょう。

· 槇　滋様～血圧高値となっているため臨時薬継続して処方となっています。今後も血圧測定を３検として観察し、自覚症状（頭痛や眩暈など）ないか注意して観察して行きましょう。

· ５月１５日　前野好三様退院予定です。担当者（杉澤Ｎｓ）は退院時サマリー作成してください。１２日に退院時療養計画をカンファで話し合う予定です。

· 鈴木サダ様　膣脱の処置が変更になります。ピオクタニンが止めになり、ボラザＧ軟膏になります。

· 鳥喰經三様　本日皮膚科診察にて左足が褥瘡の診断あり、軟膏処方になっています。

＜今年度の南病棟学術について＞

☆嚥下障害を改善する為の訓練を取り入れていってみてはどうか。

アイスマッサージの施行

· のどの感受性を高め、飲み込みの反射を起こしやすくするために効果があります。

· 各食事前に行なう事でウォーミングアップになり、誤嚥を減らす事ができます。

1 頬のマッサージ～アイスパック（割り箸に脱脂綿を巻きつけ凍らせた棒）を使用し口の周りから後頚部（首の後ろ）、顔をマッサージします。１日２～３回、１回１０分程度行なってください。麻痺のある場合は麻痺側を特にゆっくり行なってください。

2 口腔内のマッサージ～アイスマッサージ綿棒に少量の水をつけ、口蓋弓、咽頭後壁、奥舌―舌根部のマッサージを行います。マッサージをしてから「ごっくん」（空嚥下）をします。マッサージは患者様の反応を見ながら、休憩を含めて５分位とします。

＜対象の患者様について＞

小泉きみ様・佐々木喜代治様・根市巳佐男様・勝山正敏様・戸賀沢庄治様

食事の際むせ込みがある、上記５名の患者様を対象に各食事前に嚥下訓練をすすめていきましょう。学術発表の兼ね合いもあるため、嚥下訓練時の様子、食事やむせ込みの様子、頻度など観察し、記録へ残してください。


· 本日、根市己佐男様にアイスマッサージ綿棒を朝食前に試して頂いています。車椅子で食事を待っている時間にご本人様が自分で持ち口内でなめるようにマッサージ及び舌奥の方へもいれて何とか行なわれています。今後も方法や時間帯などを検討して勧め、またカンファレンスで情報提供して行きましょう。

· 小泉きみ様　　口腔ケアをかねてアイスマッサージ綿棒で口内のマッサージを行なっています。

＜ケアプラン変更＞

松田　信夫様

＃１　食事を摂らない傾向がある。

Ｐ１　各食レストランで食べる事ができる

1 食事摂取状況・量　間食の程度

2 食事前に声掛けをする

3 レストラン移動前に「食べる」と言って並んでいる場合はタイミングよく移動していただく。（待ち時間のうちに自室へ戻る傾向があるため）

4 自室にて不調を訴えた場合はバイタル測定をする

5 間食が続き食事を摂らないようなら、その都度おやつは預かる事を伝える

＜院内感染対策＞

	
	主な原因微生物および疾患

	接触感染
	ＭＲＳＡ　　ＶＲＥ　　緑膿菌　　セラチア　　ロタウイルス　疥癬

	飛沫感染
	インフルエンザ　　溶連菌　

	空気感染
	結核　


ＭＲＳＡは接触感染である為

· 手洗いや手指消毒を徹底する。

· 感染部位の処置や汚染物の処理は標準予防策に準ずる。

· 聴診器や血圧計は専用とし、出来ない場合は使用前後に消毒する。

· 患者様が室外に出る時は、十分に手洗いをしていただく。

· 患者様の病室は、通常の清掃に加え、日常的に患者様の手が接触する環境表面を清拭消毒を行なう。

寝具交換

· 乾燥したリネン類に付着した細菌類は、ゴミ・埃によって空中に拡散するため、埃をたてないように寝具交換を行なう。

· 尿、血液などの汚れがある場合は水洗いをしてから出す。

· 使用済みのリネンは、埃がたたないように静かに丸めてまとめましょう。

手洗い

· 医療従事者として、手の清潔を保つ習慣を身に付けましょう。

· 手順に沿って洗い残しのないように、指先や指間、手首などに注意しましょう。

· 処置前後には、必ず手洗い、手指消毒をしましょう。

· 手洗い後は十分に乾燥させてください。

· ハンドケアを心がけましょう。手あれ、傷には細菌が定着しやすくなります。

· 感染患者様が触れたら必ず手洗い、うがいを施行しましょう。

清掃

· 床は水拭きをし、埃がたまらないように毎日行ないましょう。

· 奥から出口に向かって清掃しましょう。

· 患者様の触れるところ（床・手すり・チェスと車椅子）等は清拭していきましょう。

· 十分な換気を行なって下さい。

アイスマッサージ綿棒の作り方


割り箸にカット綿を直径1ｃｍ、長さ３～４ｃｍになるように巻きつけ、水に浸したて冷凍庫で凍らせます。（誰が、いつ作るかは今後話し合う）











