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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＞

・看護課課内研修「カンファレンスについて」本日までとなっていますので参加していないスタッフは必ず参加して下さい。
＜患者様についての連絡事項＞

· 松田　富雄様～血液データ値の低下あり、又、便検査の結果から胃潰瘍からの出血の可能性

がある為、安ヶ平Drが八戸市民病院消化器内科、前田Drに電話連絡し受診をさせたいとの話しをしましたが、オメプラゾンを服用している為、もう少し経過観察して下さいとの事。出血性のショックを起こした場合には受診となりますが、その場合は絶飲・絶食での受診となります。安静が必要な為、移動は車椅子で行い、入浴も暫くは中止となります。また、三上Drより、便の状態を細かに観察して下さいとの指示があります。血圧も密に測定し、便の観察も密に行なっていきましょう。何か異常がある場合にはすぐに医師へ指示を仰ぎ、早急に対応していきましょう。

曽我　正子様～ 排便状態が安定しており、バイタル値の異常も無く、食事も摂取する事出来ている事から、療養環境変更目的の為、東Bユニット３号室へと転室されています。まだ安静が必要な状態であり、食事はホールにて摂取して頂いています。転室後は同室の患者様と交流される等、表情穏やかに過ごしています。

坂　　貢　様～関節痛の訴えがあり、アスモロール100ｇが処方となっています。

坂本　良雄様～左肩脱臼の為患部の固定を行なうも、拒否が強く、固定するもすぐにとってしま

　　　　　　　う事が多く見られています。しかし、左手に腫脹見られていますので、スタッフ
が密に介入し、患部の固定と安静に努めて下さい。

＜皮膚科より＞

坂本　良雄様～ラミシールが本日より処方になっています。肝機能に影響を与える薬ですので、

              肝機能の検査結果に注意していきましょう。悪化時はすぐにＤｒへ報告して下さいさい。

豊巻　薫　様～全身に発疹みられ、デルモゾールからオイラックスへ変更されています。1週間

　　　　　　　経過観察をし、悪化した場合はＤｒへ報告してください。本人より発疹による訴

　　　　　　　えや、皮膚の状況等をカルテに記載してください。

＜隔離室使用患者様について＞

· 畑中　成夫様～右大転子の浸出液多量に見られている為、野沢Ｄｒへ情報提供し、少し切開

　　　　　　　　　して頂いています。今後は、皮膚が壊死したところの切開を続け、1日2　　　　　　　　　回のアズクロ＋ラップの処置は続けて下さいとの指示があります。右大転　　　　　　　　　子ばかりでなく、右肘、踵部も注目していきましょう。食事は自力で　　　　　　　　　全量摂取されていますが、栄養状態、寝具や衣類の汚染、自室の環境整備、

　　　　　　　　　夜間の体位も注意して観察を行って行きましょう。処置は必ず2名以上で行

　　　　　　　　　い、どのような処置をしたのか、その時の本人の様子も分かるよう記載しま

　　　　　　　　　しょう。

　　　　　　　　　

・吉田　福松様～1/25に嘔吐あり、また便の確認を出来ていないことから主治医へ情報提供し、浣腸の指示の為施行しております。すると、多量の便みられておりました。

　　　　　　　　また、下剤と整腸剤が処方されていますので腹部、排便の状態を観察して下さい。本日は、問題行動はないものの朝食時「うるさい」等の暴言聞かれておりました。服薬の際も拒否傾向にありましたが、再三の促しにて摂取されております。表情には穏やかですが、言動と行動にまとまりがないときがみられます。表情の硬さや落ち着きない行動が見られているときは無理をせず、本人のペースに合わせて退室して頂きましょう。また、退室時や歩行の際のふらつきにも注意して下さい。食事を全粥・キザミ食へ変更しています。

＜要観察患者様＞

小田　スエ様～1/25声掛けにも開眼されず、食事は不食、発熱・痰がらみも見られていた為レントゲン検査施行し、右肺の陰影認められ肺炎の疑いの為東Ａユニットから合併症室へ転室されています。転室後すぐに点滴を開始し、その日の準夜帯では37℃代の発熱は続いていましたが、体動活発であり、脱衣行為も見られています。三上Ｄｒよりモダシンを日曜日まで処方され、点滴は1/27にＤｒへ情報提供し、確認します。体動が活発である為、ベッドからの転落に注意してください。1/27内科診察の予定です。

＜事故対応策・安全対策について＞

1/22に吉田福松様が東Ａユニットの喫煙室側の窓を椅子で割るという事故がありました。

＜その日の吉田福松様の状態＞

前日の睡眠は1時間程で、日中の行動も落ち着きのなさがあり、表情の硬さはないもののスタッフへ頻回に「木材が・・・」と訴える事がありました。午後になると、午前よりは落ち着いてきた感じがあり、喫煙室前のベンチに座る事が度々見られていました。

＜事故時＞

15:50ベンチに座っていた吉田福松様が突然立ち上がり、椅子を振り上げ、喫煙室側の窓を割ってしまう。スタッフが介入し、制止したものの、スタッフへの粗暴行為みられていました。

＜事故後＞

スタッフ介入し自室へと誘導する。その後すぐに巡回すると自室の出窓に上り、窓を開けている。危険と判断し、東Ａユニットの10号室へ移動する。

＜今後の対応＞

粗暴行為があり、危険な場合はすぐに応援を頼むようにしましょう。他患者様に被害が及ばないように気をつけて対応しましょう。













