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＜連絡事項＞

· 人事考課表の提出期限は今週9/30（日）までとなっています。未提出の方は期日内に作成し、東S.G.Mへメールにて提出してください。各自、提出物の期限は厳守するようにして下さい。

· 月末になるため、患者様の月間サマリーを担当者は進めていきましょう。

・　疥癬罹患患者管理シートについて

また新しい疥癬患者様の管理シートが新しくなりました。疥癬業務の担当スタッフは、入力のほうをよろしくお願い致します。Bユニットのパソコンのデスクトップにあります。『疥癬罹患患者管理シート』というフォルダ内の『疥癬罹患患者管理シート(こちらに入力を)』というタイトル(何種類か疥癬罹患患者管理シートがありますので)になっています。周知徹底をお願い致します。
· 法人教育委員会より9月25日に第３回法人研修が終了いたしました。アンケート集計後の出欠名簿を添付致していますので、各自掲示板にて確認してください。今回アンケート用紙に名前を書いていない方が数名いましたので必ず確認してください。
これは法人研修出欠の最終的な確認となります。ご連絡がない場合はこのまま保存されますので、各自の責任で必ず確認し、修正・申告漏れ等があれば速やかにご連絡下さい。名簿の管理は責任を持っておこなっていますので、修正などがあれば、東Gの半澤麻由美宛にメールでご連絡ください。連絡なく修正しても無効となりますので、必ずメールにてご連絡ください。申告期間は9月25日～10月2日までです。よろしくお願いいたします。

· 医療事故対策委員会より、掲示板でも実施予定表を添付し、連絡してありますが、10月にも小坂先生の勉強会を実施致します。各自のスケジュール、都合に合わせ、必ず出席して頂くよう、お願い致します。実施表は、予定ですので、日時などに変更があった場合、ご連絡いたします。不明な点などありましたら、南病棟佐々木までご連絡下さい。
＜患者様連絡事項＞

· 木村　格治様～主治医より退院の許可あり、ご家族の受け入れも整った事から、本日

10時退院となっています。

· 佐々木　尚子様～本日も点滴施行中ですが安静臥床指示であるが立ち歩いたりと安静　　
が保てていない状態ですので、安静の必要性を伝え、安静が保てる
　　　　　　　　よう介入して下さい。今後もバイタルサイン・食事摂取量・嘔気・嘔吐　　　　　

の有無・頭痛など注意し観察していきましょう。

＜周知徹底事項＞

主治医より、菓子は今まで通り、スタッフ管理と決められた時間で決められた量を摂取するよう説明されています。菓子の要求に関しては、スタッフ間で統一した対応をし、決められているものはきちんと守るよう本人へ伝えて下さい。また、何故、菓子がスタッフ管理になっているのかを都度、振り返って頂く事も必要です。また、他室侵入などないよう行動にも注意していきましょう。

＜要注目患者様＞

· 中澤　匠様～3時…覚醒され不眠経過され、体動活発に見られている。

6時50分…体温34.2℃。両手指のチアノーゼ著明あり、酸素飽和濃度86％、意識レベルⅠ－3、呼名に対しても反応ある。チーフ・当直医へ報告し、同時に酸素吸入・血管確保(測管より、エホチール2A)・温罨法施行するが、酸素飽和濃40％代まで低下され、チアノーゼも強くなっている。

7時25分…主治医到着し診察。血管確保中の点滴にダイビタミックス1A+アスコルビン酸1A混注し様子観察の指示がある。、酸素飽和濃度40～50％代にて経過チアノーゼも変わらず見られているが、呼名に対し反応は良好である。内服・食事止めの指示あり。

日勤の様子…意識レベル変わりはないが、身体症状の改善は見られている。脈も触診でき血圧は140台、酸素飽和濃度80％台・体温34℃台まで改善されている。チアノーゼも軽減している。主治医指示にてペンライブ500ml(血液代用剤)･アスコルビン酸1A(ビタミン用剤)･ダイビタミックス1A(ビタミン用剤)4本を24時間キープの指示あり実施している。現在点滴キープし酸素10L流入中、低体温の為保温している。排尿オムツ内に1度あり。(810g)

　　　　　随時バイタルサインの測定・意識レベルの確認・チアノーゼの有無などに注意し、異常時には、医師へ報告し対応していきましょう。酸素飽和濃度をみて酸素を決めてことと、抗てんかん剤は点滴中は使用しないとの事です。そのため、てんかん発作にも注意し観察していきましょう。












