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＜連絡事項＞
・リキャップは禁止です！

・勤務調整により、オンコールの変更があります。

３日(月)中村SGM→東SGM

７日(金)東SGM→中村SGMへ変更となります。

・９月１日(土)～６日(木)に法人防災訓練があります。

　西病棟…９月１日(土)14：00～ビデオ上映(患者様対象)となっています。

　詳細については各自、企画書を確認して下さい。

・東・南病棟にて疥癬が発生しています。

本日の医療安全分科会にて、疥癬発生病棟（東・南）スタッフと希望スタッフへ自宅用の六一〇ハップを配布する事に決定致しました。東・南・希望スタッフは、蓋付きの容器（ペットボトルの空容器等）を各自準備し、庶務チームへ受け取りに行って下さい。

具体的な使用方法（入浴方法）は、六一〇ハップ本体の注意事項をご覧下さい。

配布期間は、7～10日間を予定しております。

また、同時に制服の管理も徹底的に行っていきましょう。

中でも東・南・患者様との関わりが多い職種のスタッフは、殺虫済みの制服を着用し、業務へつくようにして下さい。

殺虫方法は、①50℃10分以上の熱消毒②殺虫剤を噴霧する③天日干しです。洗濯だけでは、原因となるヒゼンダニは死滅しません。

以上のように、患者様だけでなくスタッフ自身の対策も行っていきますので、ご理解・ご協力をお願い致します。

＜患者様連絡事項＞
小林　理恵様～昨日、準夜帯に「主治医からベゲタミンＡをレボトミンに変薬すると聞いていたが、違う薬が入っている」との訴えあり、主治医へ確認しています。本日、主治医より本人へ肝機能の悪化みられているため、レボトミンは使用しない事説明し本人了承されています。

杉澤　恵子様～本日、弟様が来院されています。精神障害者保健福祉手帳は弟様が再発行の手続きをするとの事です。

田端　テル様～外泊の為、息子様来院された際、主治医との面談行っています。

　　　　　　　本人・息子様へ慢性膵炎について、現在の所は内服のみでその他の加療は要さないが、精密検査の希望があるのなら、赤十字病院を紹介する旨説明しています。

　　　　　　　作業療法で行っている色塗りを持ち、外泊へ行かれています。

山田　典子様～現在、作業療法を病棟にて行っています。

　　　　　　　病棟で作業を行う間は、作業道具(色塗り)は病棟で保管するとの事です。

＜転入患者様＞
清水　泰雅様～本日11：00療養環境変更目的にて東Ｂユニットより西Ｂユニットへ転入されています。

　　　　　　　主病名…統合失調症　　　　従病名…強迫神経症

　　　　　　　主治医…川端Ｄｒ

　　　　　　　入院形態…任意入院

　　　　　　　担当スタッフ…平間Ｎｓ・田村Ｃｗ・佐々木JGM

皮膚科…なし

　　　　　　　食事形態…普通食

　　　　　　　作業・リハビリテーションプログラム…Ｂグループ

　　　　　　　ＳＳＴ…導入している(グループは検討中)

　　　　　　　外来通院・デイケア通所・訪問看護の利用を継続して行っていたが、入浴に対するこだわりにより生活リズムが乱れ、服薬規則も守られなかった為、H19.7.10静養・生活リズム確立目的にて入院されています。

　　　　　　　入院後は御家族面会時落ち着いて対応する事でき、お盆外泊中も家族内のトラブルないです。病棟生活はベッド臥床し音楽を聴いていることがほとんどで、リハビリテーションプログラムは声掛けにて移動はするが見学や少しの参加をする事がペースの安定となっています。

　　　　　　　入院当初、入浴は一人で最後の時間に行っていましたが、現在は他者と共に入る事出来ています。入浴時間は本人のペースで実施出来ています。

(現在約60分あれば入浴を終えている)

引き続き西病棟でも、生活リズムの確立・維持を目的とし関わっていきましょう。

＜Ｄｒ安ヶ平担当患者診察状況＞
蝦夷森　重男様～右眼瞼の腫脹あり、タリビット点眼(眼科用剤)３回/日で処方となっています。

春本　司郎様～排便コントロール困難な為、シンラック液１本処方となっています。

松橋　清子様～排便コントロール困難な為、シンラック液１本処方となっています。

木村　忠史様～本人より、｢北病棟へ転出の話しがあるが自分は西病棟がいい｣との訴えあ

り、主治医より北病棟の見学を勧められています。北病棟見学を行い、徐々

に勧めていきましょう。

中村　マス様～本人より、｢東病棟の木村格治さんから以前からお金を返せと言われていて、今度は自分の口座番号へ振り込めと口座番号が書かれたメモを渡された｣との訴え聞かれています。主治医より、患者様同士のお金のやり取りはよくないこと・振り込まなくてもよいこと説明されています。

＜学術進行状況＞
看護…本日、抄録を提出しています。

＜疥癬撲滅対策について＞

上記にもありますが、西病棟においても撲滅対策を講じて行きます。

（医療安全分科会からの実施通達です）

1 軽度の湿疹、掻痒感が生じた場合は、皮膚科医の診察を受ける。

2 棟内清掃時には六一〇ハップでの払拭を行う。床、手すり、棚など。

3 入浴に関しては六十○ハップ浴にて対応していきます。できるだけ浴槽に入っていただき、皮膚の弱い方等は長時間入らず、きちんとシャワーで洗い流していただく事とし

ます。入浴時の皮膚観察を徹底しましょう。

4 一手技一消毒を念頭にコマめに手指消毒を行いましょう。

5 患者様の布団干しを実施していきます。環境整備担当者でその日、その日の布団干しを計画的に実施してください。

6 スタッフ自身のユニフォームも常に「消毒」（洗濯ということではなく）を実施して下さい。洗濯機洗いだけでなく「天日干し」です。

来週初め（殺虫剤入荷次第）に病棟全体の殺虫作業に入ります。

注）病棟全体、スタッフ自身が、殺虫剤、硫黄臭くなるほどの実施が必要です。

　　感染防御、発生抑制のために頑張って実施していきましょう！

