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＜連絡事項＞

· 6月16日～7月15日のアルコールプログラム担当予定表が出来たとの事なので担当のスタッフは確認を作成確認お願いします。

· 飯豊　真澄様～6月15日（金）14：00より心理検査実施予定となっている

· 畑中　徹様～状態安定しており、療養環境変更のため東Dユニットから西Aへ転棟と　　　　　なっている。

· 6/14、6/15実施予定の東病棟Aユニットステンレス製の介助用トイレ・女子トイレ・男子トイレ・8号室・9号室の改修工事があります。

· 長谷川　陽一様～頭痛の訴えあり、ヨウフェナック2日分処方となっている。身体状態・精神状態の観察をしていきましょう。

＜新入院患者様＞

佐藤 駿様（21歳）　統合失調症　任意入院　田名部Dr

八戸市にて出生。高校卒業後は居酒屋や塗装業等のアルバイトを転々としていた。生来明るい性格であり、人付き合いも多かった。高校在学中より、漠然とした恐怖感があり「死にたい」と思ったことがあった。H19年5月中旬頃より、表情や口調がぼんやりとするようになり、同時期より「殺してやる」等という幻聴が出現。徐々に活動性も低下し、同年

6月上旬頃には「他者から付け回されている」等と訴えることがあった。H19.6.9自宅にて「死にたい」「テレビが自分を殺そうとしている」等と話し、包丁を首や胸に突きつける行為があった。不眠や表情の乏しさ口数の少なさがみられ、H19.6.11当院初診。本日も受診し、家族・本人より入院治療に対する同意が得られた為、東病棟Aユニットへ入院となっている。入院後は、昼食不食。「食べたくありません」と話している。服薬は拒否なく服用。その後は、落ち着きなくホール内を徘徊しており、他患者様に対して本人は何もしていないのに「ごめんなさい」と謝っている事見られている。

　患者様の安全とを第一優先とし自殺企図や自傷行為を未然に防いでいく必要がある。安全確保のため私物は預かりとし、ひげそりなど使用時はスタッフ見守りとして行く。食事、睡眠、服薬状況などの観察を密にしていきましょう。

＜合併症室室患者様＞
久慈　脩様～本日血圧は100～90/50～60台で経過している。脈拍80回/分台（不整）

スタッフの介入に粗暴的となる事あったが、日中はほぼ臥床し過ごされていた。本日朝食・昼食共に強い拒否あり、不食しており、排尿が深夜帯からない事からも医師に報告し点滴（ヴィーンD500ml＋ダイビタミックス）1本処方となっている。又、茶寒天や本人の好きなもので補っていくようにとの事。その後体動激しく点滴ライン抜去の危険性あるため再度報告。様子観察とし再度抜去するようであれば報告するようにとの事。その後見守りにて点滴ライン抜去はない。排尿も確認出来ている。今後も全身状態の観察とともに、出血・嘔吐・下血の有無やバイタルサインに注意し、特に血圧・脈拍には注意し、異常であればDrへ報告し指示を仰いでいきましょう。

中野　英男様～バイタルサイン異常はない。湿性咳嗽あり適宜吸引施行している。本日主治医の診察にて、去痰薬処方となっている。今後も水分等の摂取時は嚥下状態の観察をし、適宜吸引施行するなど気道浄化に努めて行きましょう。金曜日で点滴がなくなるので、嚥下状態、痰の量・性状の報告をし、今後の治療について指示を仰いで下さい。
慶長　節子様～バイタル異常はない。食事は摂取する時としない時にバラつきがある。水分は促しにて摂取出来ており、排尿も確保出来ている。日中は他者のベッドサイドに行く事が多く見られ、夜間は睡眠不安定で徘徊する事などが見られている。今後も他者とトラブルとならないよう注意していきましょう。また、継続して栄養・水分出納バランスの観察をし、精神状態の観察をしていきましょう。

＜事故について＞

本日針刺し事故があり、事故を未然に防ぐ為にスタッフ間で話し合いを行いました。

（事故の経過）

10：00　感染性ボックスにゴミを入れる際左第４指に針が刺さったような感覚がする。ボ

ックス内を見ると手前に廃棄物が積まれており、注射針が１センチ程出ていた。左第４指

には傷跡はなく出血もない。

10：10　手指を絞り流水で洗い流し、トリゾンラブで消毒する。（病棟の感染症者情報を

調べる。病棟には梅毒の方が一名おり、その患者様はここ2.3日は採血を実施していない。

10：15　リーダーへ報告。

10：30　AOMへ報告。

10：45　山田JGMと田名部医師へ報告。手指を洗ったあと水にハイターを希釈したもの

で消毒をし、一ヵ月後採血を行うようにとの指示あり。

11：00　水にハイターを希釈したもので手指消毒行う。

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

（事故に至った経緯）

感染性廃棄物へゴミを入れる際、片手でボックスのふたを持ち、もう片方の手でゴミを捨

てたため、十分にふたが開いて中身が見える状態ではなく、ボックス内の様子を確認して

いなかった。　

（今後の対策）

· 感染性医療廃棄物のボックスにゴミを捨てる際、中の状況を確認して捨てるようにする。

· 手前にゴミが積まれていたと言う事もあるため均一に捨てるようにし、ボックスが8分目程になったら捨てるようにする。

· 注射針を捨てる際、鋭利な部分を下にするようにする。

　　　　　　　　　　　　　　　













