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出席者は、記録者が○を付ける。出席出来なかったスタッフは、記録を読んでから欄に捺印する

事。

＜連絡事項＞

・板橋　雅勝様～日中眠気が強いとのことで、本日夕方より抗精神薬減量となっています。日中

　　　　　　　　の活動夜間の睡眠状態に注意し観察して下さい。また、作業導入予定と主治医

　　　　　　　　より依頼あった為明日情報提供を行なって下さい。

・清水　進様～本日背部の腫瘍を切開しています。腫瘍の内容物は、粥状の混濁液多量に排液が

　　　　　　　がありました。縫合は行なっていません。明日より、３日間背部消毒の指示ありましたので創部の状態（排液・血液流出・周囲の皮膚の状態）など観察して下さい。出血多量時は小坂先生に報告し指示を頂いて下さい。本人様には、背部をいじらないことなど伝えています。

· 中間サマリー作成おつかれさまでした。薬の部分には忘れずに定期薬と記載を行なって下さい。

· カンファレンス、病棟日誌の回覧は東Bユニットの真ん中のパソコンで回覧するようにして下さい。

· 川端先生 の問診時、臨時薬の処方を頂く場合は、事前にカルテの青箋に処方箋を挟んでください。これは、問診前の準備になります。

＜隔離室使用患者様について＞

· 畑中　成夫様～終日隔離経過中です。今朝7：35右眉より出血した形跡(幅5mm・深さ１ｍｍ)

　　　　　　　　　あり当直医へ報告し、イソジン消毒ガーゼ保護にて経過観察としています。

　　　　　　　　　日勤帯では転倒はありませんが、ふらつき著明にみられています。退出の声掛けしますが表情硬くし、「出たくない」と拒否されています。

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　↓

　　　　　　　　　密な観察を行い、ふらつきが著明な場合は歩行など控えていただきましょう。

　　　　　　　　　常時本人様の状態を把握するためにも、具体的なカルテ記載が重要となってきますので各スタッフは念頭に置き従事して下さい。

＜新入院患者様について＞

・田中館　敬様～脳血管性痴呆　主治医　安ヶ平Dr   担当SW　柳澤

　　　　　　　　ここ数年、物忘れが多くなってきており突然怒り出す・物忘れが多くなって

　　　　　　　　きたとの事。平成17年八戸市民病院を受診し脳MRIで、両側脳室周辺に硬

　　　　　　　　塞・萎縮が発見されるその後睡眠剤内服により睡眠は改善されていた。

　　　　　　　　しかし、その後家族の制止をふりきり車の運転をする・家族に対して暴言を

　　　　　　　　吐くこともあり時折包丁を持ち出すなどあったとのこと。本人様は病識もなく

　　　　　　　　自宅対応困難との事で当院に入院となっています。

　　　　　　　　入院後は、帰宅要求頻回でスタッフ対応へも暴言を吐かれるなど興奮が著明

　　　　　　　　に見られています。主治医に情報提供を行い、11：40より終日隔離となってい

　　　　　　　　ます。隔離後も興奮は著しく、小窓を叩かれており病識の欠如が見られていま

　　　　　　　　す。家族からの情報提供ですが、食事摂取時かまずに嚥下する事がある・また尿意が分からず失禁が多いとの事です。

↓

　　　　　　　　・頻回に観察を行い、入室する場合は男性スタッフも同伴し介入する

　　　　　　　　・食事摂取時は常時見守り必要であり、嚥下の状態を観察。

　　　　　　　　・必要時オムツの着用するが、排尿の有無観察し必要時トイレ誘導。













