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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＞

· 出勤・退勤時のタイムカードの打刻については時間を守るようにしましょう。例えば準夜勤務の際は0：45に打刻されると今後は早退扱いになります。出勤時の打刻についても勤務前に情報収集が出来るように考えて出勤するようにしましょう。

· 今まで庶務で行なっていた病棟別患者一覧が今後は各グループ毎に行なう事になりました。詳細は現在阿部ＧОＭが確認中です。リーダーが行なう業務になる予定ですので、病棟患者管理シート、患者動態管理シートと共に忘れずに処理しましょう。

· 南グループ環境整備担当者からスタッフ皆様へアンケートのお願いです。病棟内でここを環境整備したい、ここが汚くて気になる、などの意見をお寄せ下さい。23日（火）まで小向Ｎsのメッセージポケットまで入れて下さい。

＜患者様の連絡事項＞

本日三上Dr体調不良の為に来院されず、状態報告し口頭指示受けています。

· 橋本　万様～利尿剤継続処方となっています。浮腫は以前に比べ改善傾向にありますが、引き続き下肢の挙上を行なっていきましょう。

皮膚科診察

· 松田信夫様、荒谷正毅様が皮膚科診察と軟膏処置に対し拒否が強く、スタッフ再三説明していますが理解されず。本日野沢Drより皮膚状態確認し、以降皮膚科診察・処置中止となっています。

· 長坂　才次郎様～以前アズクロ処置を行ない治癒した臀部の褥瘡が再び表皮の剥離が見られており、アズクロ処置の指示が出ています。栄養状態、行動などを注意・観察し、処置を行なっていき、早急に治癒出来るように努めましょう。

· 浜中　トキエ様～内服薬は止め、軟膏処置は引き続き継続となっています。皮膚状態（発赤、落屑など）の観察を行ないながら、処置を行なっていきましょう。

＜田名部Drより＞

· 長根　斑男様～現在の処方内容を継続ししばらく様子をみましょう。以前に比べ夜間の中途覚醒は減少傾向にあります。行動のまとまりの無さもあまり見られなくなっていますが、時折にやつきみられていますので引き続き観察していきましょう。

· 浜中　トキエ様～最近の状態として昼食後又は夕方に37℃台～38℃台の発熱みられています。風邪症状は無く、食事も摂取されており水分補給とクーリングにて対応しています。明日至急で採血の指示がありました。

· 中森　みや子様～幻聴に左右された訴え、大声で叫ぶ、壁を叩くなどの行為が日曜日（5/14）頃より頻回となっています。本日診察予定です。

＜褥瘡状態・評価検討＞

· 永洞　恭子様～左足の褥瘡部からの浸出液・臭いは無くなっており、肉芽の形成も見られています。ゲンタシンの筋注（3回/日）は先週で終了し、内服薬処方となっています。引き続き状態観察と処置を行なっていきましょう。

· 吉田　福松様～右足くるぶしの褥瘡からの浸出液・臭いは無くなっております。ゲンタシンの筋注（3回/日）は先週で終了し、内服薬処方となっています。引き続き状態観察と処置を行なっていきましょう。また靴下を脱ごうとする事がありますので感染予防の為履いて頂くようにしましょう。

· 橋本　万様～臀部の褥瘡のラップについては排泄等で汚染した際はその都度交換するようにしましょう。

· 長坂　才次郎様～以前治癒した臀部の褥瘡が表皮剥離が見られ、本日皮膚科診察にてアズクロ処置の指示がありました。早急に処置を行ない、対応していきましょう。

· 北山　和子様～左足踵部の浸出液、臭いは無くなっています。処置の際に暴れたり、大声で叫ぶ事も少なくなってきています。

＜注目患者様のケア検討＞

中森　みや子様～日曜日（5/14）頃より大声での独語、トイレこもり、壁を叩く行為みられています。「壁から男の声がする」と訴え壁を叩いてみたり、「○○さんが言った」とスタッフの名前を挙げたりされています。他者が言ったと考え、易怒的となり攻撃性が出現しテーブルを蹴る行為も見られています。本日は朝食後より独語活発、テーブルを蹴る等の行為見られてます。スタッフ介入の際は落ち着いて話す事が出来たり、謝罪される事もありました。　本日午後より田名部Drの診察予定されています。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　↓

　　今後は薬物療法にて現在の症状の緩和をさせていきます。現在は他患者様とのトラブルはありませんが今後は症状によっては環境調整も視野にいれていく必要が考えられます。独語、トイレこもり、他者とのトラブル等観察・注意していきましょう。また介入時は刺激しないように、否定も肯定もせず訴えを聞くようにしていきましょう。

※担当者はケアプラン作成お願い致します。　　　　　

