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＜連絡事項＞

（防災委員会より）　

昨日、地震を想定した避難訓練実施しています。実施後の感想、意見を取りまとめ委員会で報告します。感想、意見は以下の通りです。

· SGMやリーダーに連絡が来る前に誘導が始まっていた。

· 明確な情報伝達があれば良かった。（一斉放送システム等）

· 揺れがおさまってからの誘導指示が届きにくかった。

· 安否確認や破損箇所の確認など、リーダーに任務が集中した。ユニットリーダーに分散しても良いのでは。

· どの時点で何を確認、報告するのか明確に提示して欲しい。

· SGMは勤務状況により不在の場合がある為、災害時の一報はリーダーが良いのでは。

（診療情報管理委員会より）

・記録物の訂正は赤ペンで2本線、訂正印を押す。すぐ横に訂正した月日を記載する。（月/日）で統一して下さい。訂正の仕方については、個人情報保護に関する院内規則に定められています。

（節約委員会より）

　　Bユニット男女トイレの照明について、常時照明が付いているという指摘がありました。女子トイレについては、施設の構造上、日中も照明が必要との判断ですが、男子トイレについては、日中または使用者がいない時は消すようにします。今後、患者さんに対しても節電を促す張り紙を掲示する予定です。

· 本日、洗濯済み毛布とカバーの定期交換行います。

· 今月より、受け持ち患者様及び担当スタッフのペアリングを変更しています。10/29(木)の実施指導に向け、カルテの整理・確認作業を行って下さい。対象となる患者様については、後日担当者に連絡します。

· 今月より、ユニットごと、看護計画に基づき計画的に患者様へ関わるよう、当日の担当スタッフを決め、プラン実行・記録をしていく形にしていきます。受け持ち担当、当日の担当者を記録する用紙は深夜勤務の方が準備することになります。当面は裏紙等を使用し、A・CユニットとB・Dユニット・合併分と2部用意して下さい。ユニット移動や部屋移動があればその都度修正して下さい。

· 10月の定期採血は10/13（火）～17（土）までを予定しています。準備担当は藤原（英）、橋本スタッフとなっています。検査管理ファイルを活用して下さい。

· 月初めとなりましたので、8月分のカルテ外し、9月分のカルテチェックを実施して下さい。

· 受け持ち担当変更により、疾病教室の実施月の割り振りを修正する予定です。現在実施中の方は終了させて下さい。

· 本日冷水器が修理から戻っています。（現在、温水にスイッチを切り替え使用しています）替わりに温水器が修理にでています。

＜ベッドコントロール・患者様入室状況＞

退院予定者→・畑山　広志様～10/3（土）

　　　　　　・湊屋　廣志様～週明けに

入院予定者→・坂本　良雄様～10/2　合併

　　　　　　・週明け女性の入院予定があります。

移棟予定者

・菅井　浩子様～西Bに1床空きあり近日中に移棟予定です。主治医より許可を頂いています。

＜患者様連絡事項＞

· 石黒　信博様～本日夕食より、主食が大盛りとなります。

· 勝田　ヒモエ様～昨日、8:30嘔吐中等量見られています。経管栄養は2時間から2時半かけ

て実施、食後1時間は確実にギャッジアップすることとし、統一した対応で嘔吐防止に努めましょう。

深夜帯→5時経管栄養開始し2時間以上。8時までギャッジアップ。

日中→11時経管栄養開始し2時間以上。終了次第1時間のギャッジアップ。

＜田名部Ｄｒケース検討＞

· 飯豊　信雄様～今後の方向性として必要に応じて薬剤調整し、安定してきたら病棟移動して

いくこととしています。

· 磯島　貴広様～服薬について、現在は飲み込みスムーズで確認行為の拒否もありません。所

在確認と不穏に注意し、確実にスタッフの前で服薬してもらい舌下の確認もしていきましょう。今後、最終的にはデポ剤の使用も検討して行きます。

・丹内　栄子様～主治医より家族同伴での外出に向けて、明日よりロナセン（4）2Ｔ　1×朝食後が増薬となっています。

＜隔離患者様・要注目患者様ケース検討＞

· 畑中　成夫様～終日隔離・身体拘束継続中。昨日はシャワー浴実施し不穏行動なく経過して

います。背部及び左腋下に湿疹あり、またオムツかぶれ見られる為、日中は通気性の良いパンツを履いて頂き、夜間はオムツ対応を検討する事としています。本日は拘束を緩め食事は自力摂取していますが、唾吐き等の問題行動はありません。独語聞かれており、「頭の中に邪念が入る」等の発言あります。次回定期採血で血中薬物濃度（ハロペリドール）の検査を実施する予定です。引き続き、衝動行為に注意し患者様及びスタッフの安全面に考慮し介入を行いましょう。

· 小笠原久年様～終日隔離中。9/15から開放観察を実施していますが、嗜好品要求はあるもの

の問題行動なく経過しています。本日開放中は入浴実施し、ホールで書き物をして過ごしています。他者への暴力があり隔離開始となっていますが、行動制限の最小化に向け現在の状態を評価し、主治医へ開放観察について指示確認を行っていきます。

· 泉川　ケイ子様～平成13年頃より頚部の傾きや痛みがあり、遅発性ジストニアと考えられ服

薬調整を行っていた方です。恋愛関係妄想があり、自分の意にそぐわない場合や家族に否定されたりすることで病状が悪化する経過があります。今朝は食事、服薬の拒否があり、時間をおいて対応することで摂取することが出来ています。その後、ご家族の面会も疎通がとれない状況でした。昼には食事、服薬の拒否は無く、疎通もとれる状況となっています。主治医より今後拒薬があった場合は経過観察の指示が出ています。本人より、「寂しいから一人にしないで」と訴えある為、訴えがあった場合は、傾聴し安心感をもたせていきましょう。

· 寺地　利代子様～昨日、同室者との口論からシャンプーを飲もうとすることがありました。

落ち着いてから内省すること出来ています。当面、入浴後は洗面道具、その他危険物の預かりを徹底しましょう。本人より、ユニット移動について希望がでていますが、移動直後であり、本人のステップアップも考慮し、現状で経過観察としていきます。事故、他者とのトラブルに注意し対応していきましょう。

＜作業療法より＞

· 宮　陽子様～本日より、Ｂグループで作業導入となっています。今後1週間は作業場面に慣

れることを目標とし評価していきます。今回入院した経緯については、「薬が足りなかった」「車の爆音のような幻聴が続いていた（入院したら治まった）」等の発言があります。

· 羽立　和子様～本日よりＢグループで作業導入となっています。今後1週間は作業場面に

慣れることを目標とし評価していきます。午後からオリエンテーション実施予定です。

・木村　格治様～本日は欠席しています。欠席理由として、「食料品を買い込んだから…盗まれるから部屋から出られない」と話しています。スタッフ対応にも、口調を強めたり、話しが逸れる事があります。

・安達　貴浩様～不満を言いながらも、課題は最後までこなしており評価しています。

