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＜連絡事項＞

· 8月12日（木）の田名部Drの診察ですが、午後より不在となりますので、午前中に診察予定となります。時間については明日確認してください。

· 8月１５日（日）は庶務チームが不在となりますので、8月１４日（土）に１５日分も発注をしてください

· ８月１６日は通常通り皮膚科診察があります。

＜患者様連絡事項＞

· 種市　久子様～拒薬時の予測指示が本日までなので、主治医へ情報提供し継続で指示となっ

ています。拒薬時はスタッフなど代え対応するなど工夫し、強く拒否があるときには、予測指示を使用していきましょう。

· 松橋　清子様～拒薬時の予測指示が本日までであり、主治医へ情報提供し、継続で処方とな

っています。拒薬時はスタッフなど代え対応するなど工夫し、強く拒否があるときには、予測指示を使用していきましょう。

· 木村　格治様～疼痛時と胃部不快時の予測指示が本日までであり、主治医へ情報提供し、継

続で処方となっています。

＜隔離・拘束の患者様＞

· 畑中　成夫様～昨日の準夜では拘束をはずしていることあるが、粗暴行為はなく再拘束して

います。本日も指示の拘束解除しているが、粗暴行為はなく経過されています。

食事の残食はあり、嗜好品の要求が目立っているため、説明にも了解の悪さは見られています。今後も妄想や幻聴に左右された発言や行動に注意し、食事をきちんと取れるよう説明、介入していきましょう。

· 乙部　純一郎様～終日隔離中。開放観察中は奇声や大声あげること、破損行為なく経過され

ています。入室後も破損行為は少なくなっているが、放尿や放便行為はみられています。夜間の睡眠も安定してきています。開放観察中は他者とのトラブルなど注意していきましょう。

· 池野　功一様～終日隔離中。開放観察しているが、退室せず自室にて過ごされていることが

多いです。食事の際は促しにてホールで摂取することできています。他者との交流はなくトラブルはないです。自室では、独語などあり、夜間の睡眠も浅眠であることが多い様子見られています。今後も服薬を確実にし、夜間の睡眠の観察、開放時間時のトラブル等に注意していきましょう。

· 長谷川　陽一様～昨日レストランにて幻聴に左右され、カウンターを乗り越え、日清のスタ

ッフを追い、威嚇、攻撃性が強くみられています。主治医へ情報提供し13時終日隔離となっています。終日隔離後は、被害的な妄想や幻聴はなく経過され、夜間の睡眠も取れています。今後も突発的にスタッフへの攻撃性もあるため、対面時には注意し介入・観察して下さい。

· 清水　徹様～昨日、他者への迷惑行為やスタッフへの攻撃性あるため、17時終日隔離開始と

なっています。拒薬もないが、退室要求繰り返し、スタッフへの粗暴行為はないが、大声をだすことや威嚇することが見られています。今後も夜間の睡眠状態や介入時のスタッフへの対応など注意し観察していきましょう。

＜要注目患者様＞
· 川原　サエ子様～妄想に左右された発言が活発であり、夜間も不眠で経過されています。日　

中の居眠りはないが、他室への侵入がみられているため、他者とのトラブルに注意し、夜間の睡眠、日中の活動性に注意していきましょう。

＜合併症室＞

· 勝田　ヒモエ様～昨日より嘔吐あり、本日レントゲン施行し、麻痺性イレウスとのことで、

経管栄養・内服薬中止となり、点滴療法（２４時間キープ処方は8/16までだが、点滴終了は8/17の15:30まで。）開始となっています。点滴の中にプロスタルモンがある為、指示の時間通りミスのないよう実施してください。本日も採血実施し、異常値あり（CRP3.7、WBC11150）8/13（金）11:30に採血の指示あり、至急ファックス、結果は川端Drへ報告するようにとのこと。また、必ず電話する際には、前回の8/11のデーターも聞かれたら報告できる様にしてください。予測指示にて、毎日15時までに排便がなければGE120mlの指示あり（8/11～8/17まで）、以前予測指示として排便３日ないときは、シンラック液15滴の指示は中止となっています。発熱38.5℃以上の時には、本日は当直医川端Drへ報告するようにしてください。バイタルサイン1時間ごとにチェックし、夜間のバイタルは21時から６時までは２時間毎に実施してください。耐性菌のため、あまり抗生剤は使わない方針である。また明日川端Drへ報告のしてください。ノボリンN2単位は継続での指示となります。
· 菅野　勝利様～本日レントゲン実施し、昨日からの嘔吐の原因として、市民病院で実施して

いる、フィーディングチューブの刺激によるものと考えられるとの事です。脱水も考えられるので、本日点滴実施し、当院の経管栄養チューブ（50cm挿入）へ変更しています。14時30分150ml白湯注入しているが、問題なく経過されている為、本日より経管栄養開始となっています。食事は本日夕食と明日の朝食は止めとなり、経管栄養のみとなっています。明日の昼食からは食事が開始となる予定ですが、主治医へ状態報告、診察にて決めていくことになります。

· 高橋　道隆様～本日マーゲンチューブの自己抜去あり、当院の経管栄養チューブへ変更して

います。レントゲンも実施し、確認しています。グル音が聞こえにくい患者様ですので、確実に挿入されている現在の音を各自確認し、把握してください。

· 向谷地　忠吉様～微熱続いているが、酸素飽和濃度は９５％で安定しています。経管栄養実

施後より、喘鳴がある為、体位変換・タッピング・吸引を適宜実施していきましょう。

· 村田　タカ様～バイタルサイン異常はないが、食事の残食が目立っています。点滴は継続し　　

実施していますが、経口より摂取できるよう介助していきましょう。

