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 出席者は記載者が○をつける。出席できなかったスタッフは、記録を読んでから欄に署名する事。

＜連絡事項＞

· 年次休暇等の届けを希望の方は、WＩＺで申請する前に早めに阿部G.O.Mに声をかけてください。

· C、Dユニットの電話は「１４７」となります。今までの「１４３」は阿部G.O.Mが所持します。

· 朝、欠勤や遅刻で病院に連絡する時は…

1 電話をし、南病棟につないでもらい用件を伝える。

2 用件を聞いたスタッフが、総務に連絡してください。

＜受け持ち患者様NCP評価・検討＞

・橋本　万様～褥瘡処置継続しており、現在はだいぶ治癒されてきています。食事も全量摂取され、栄養状態は良好。足背の浮腫著明で利尿剤服用中。臥床時は下肢挙上にて様子観察中です。腹筋力が無く、自力で排便できないため時折下剤服用しています。車椅子を自操できるように促していますが、依存性が強いため声掛けを密にしていきましょう。

・高橋　良一様～尿失禁多いですが、トイレやポータブルで排尿できる時もあります。尿意を訴えることはできないので、しぐさをみてトイレやポータブルに誘導すると排泄できることが多いので、声掛け誘導していきましょう。
・板垣　富蔵様～歩行時のふらつきは、歩行器使用で改善されてきています。購入したズックのゴムの部分をハサミで切り、はけない状態にしてしまうことがあります。夜間、更衣して脱いだ衣類をベッド柵や歩行器にかけて乱雑にしています。説明にも理解できない様子なので、声掛けを密にし説明していきましょう。

＜褥瘡委員会の勉強会＞

・症例について褥瘡予防のためにどうするか考えて話し合いました。

ケース①

認知症（脳血管性）右片麻痺　女性　７５歳　体重30.4kg

夜間徘徊多く、不眠傾向のため、抗精神薬調整中。歩行は可能だが両下肢に浮腫あるため、また睡眠剤服用中のためふらつきあり。尿意、便意が曖昧の為トレーニングパンツ使用中。食事は、各食2/3以上は摂取できている。入浴は嫌がり入りたがらない。

· 夜間の体位交換

· 生活の自立度の把握

· 排泄パターンの把握と失禁時の清拭

· 夜間睡眠状態の観察

· 入浴できないときは、清拭する。

· 浮腫出現時は下肢挙上。浮腫の観察。

· 食事は食べているが、体重が少ない為捕食を促す。

＜防災マニュアル読み合わせ＞

1 出火場所の確認

2 出火現場の確認

3 消防機関への通報

4 初期消火

5 隔離室の開放

6 非常口（電気錠）の解錠

7 病棟内部への情報伝達

8 区画形成

9 避難誘導

10 残留者なしの確認

11 人員確認







































































































