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＜連絡事項＞

・件名について、本日は理事会で、午後より病院を離れます。それに伴い、千葉（良）先生より下記指示があったので連絡します。

　①午後４時からの連絡は、外線からPHSへすること。

　②午後５時30分～８時30分頃までの連絡について

　　・生死にかかわるときは、連絡を入れてもいいが主治医にも即座に報告すること。

　　・薬を飲まない…など数時間待てるものについては午後８時30分過ぎに連絡のこと。

　③本日、予測指示などの時は、午後４時以前に連絡確認をとること。

なお本日のオンコールは佐藤Ａ．Ｏ．Ｍとなっていますので、チーフに相談し判断に迷う場合は、事前に佐藤Ａ．Ｏ．Ｍ連絡をいれるようにして下さい。

・3月29日深夜チーフが北病棟沢田Ｎｓから市島Ｎｓへ変更となります。

・4月1日からは看護資格者の業務に入っていきます。

合間を見ながらオリエンテーションは実施していきますが、現場ではスタッフと一緒に動いてもらいます。分担では＜＞でスタッフのところに書いてあります。指導お願いします。

＜患者様連絡事項＞

· 小林　満様～本日夕より、食事が大盛りとなっています。

· 木村　格治様～3/31、4/2、4/4、国立病院機構八戸病院へリハビリ目的の為、外出許可　

　　　　　　　　となっています。

· 中川原　きよ様～昨日の回診にて主治医より南病棟への移動の指示がありました。

　　　　　　　　　他科薬が切れ、来週の金曜日まで処方をもらっています。次回の診察についたスタッフは、忘れずに処方をもらって下さい。

・清川　厚子様～本日施行した採血検査の結果、本日の状態を、主治医へ報告しています。

　　　　　　　　　全身の震えがある事から、5-④ヴィーンＤ500ｍｌ（Ｆ）へセルシン（10）1Ａ混注の指示ありました。また、血圧高値、食事摂取出来ていない事を報告していますが、様子観察の指示が出ています。引き続き、バイタル（特に発熱、血圧、呼吸状態等、全身の震え等）、尿量（尿の測定は3ｈ/毎）の観察をこまめに行い、バイタルの異常の早期発見に注意していきましょう。

· 杉澤　恵子様～本日、10：30頃自室の壁に勢いよくぶつかり転倒し、右前額部を直径　

　12,3ｃｍ、深さ1ｃｍ程度の裂傷ありました。転棟後のバイタルは異常

ありませんが、外科的処置が必要な為、八戸市立市民病院受診し、縫合

処置を行ってきています。抜糸は、10日後の4/8（火）の予定で、当院にて行います。以後の、他科受診の予定はありません。ここ数日間の経過を観ても、転倒のリスクは高く、夜間の時間隔離も行い、転倒に注意し観察していたにも関わらず、本日の転倒に至ってしまいました。本人は理解力がない為、スタッフの見守り、介入の仕方が重要な患者様です。特に、昨日の夜は、不眠で経過し、嗜好品要求を繰り返していました。歩行時のふらつき、精神症状、嗜好品の要求の程度に注意し、転倒防止に努めていきましょう。また、本日の夕より、クラビット3Ｔ3×で3日間処方となっています。バイタルサインや一般状態（頭痛、嘔気・嘔吐、脱力感等）に注意して観察を行って下さい。

· 佐々木　正訓様～本日、職場の上司の方が面会に来られ、主治医との面談の希望あり、

行っています。主治医からは、疾病についての質問があり、「今後の仕事復帰については、100％の完治がないのであれば、職場の方としても受け入れは、難しいです。」と消極的な発言聞かれています。本人は、職場復帰が困難である事は、知りませんが、精神症状・所在の確認を行い、自傷行為に注意して行きましょう。

明日、西Ｂユニットへ移動予定になっていますので、申し送りをお願いします。

・佐々木　栄子様～本日、症状沈静好転化の為、療養環境変更目的にて南Ａユニットへ移動となっています。













