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＜連絡事項＞

・依然、院内での感染対応続いています。

　この２～３月は引き続き、慎重にスタッフ自身の自己管理や衛生管理実施での

　現場業務、患者様対応お願いします。

・３月からの猪股医師主治医変更については、今週２５日に東から４名の患者様に

　お話します。

・血中濃度関連の情報

　今までの血中濃度は（特にバルプロ酸、リチウムが多い）、すべて検査センターからの

　外注のため、数日検査結果までの時間が必要でした。

　今回、バルプロ酸ナトリウム・カルバマゼピンが検査センターで対応出来る様になり、

　炭酸リチウムについては今まで通りの外注扱いとの事です。

　例として、中川原様がバルプロ酸と炭酸リチウムの採血を行った際に、翌日にはバルプ

　ロ酸の結果が届いても、炭酸リチウムについては更に翌日になっており、別々の形で結果が送られてくる形になっています。（今まで１枚で送られてきた結果が、２枚になってしまうという事です）

・2月25日（水）予定していた避難訓練は延期になります。（感染対策の現状のため）

＜週間予定＞

　23日（月）石切久様　青山荘体験利用AM

　　　　　　　看護G研修

　　　　　　　２月対象者の心電図検査

24日（火）

　25日（水）シーツ交換（毛布）

　26日（木）石切様、外出

　27日（金）大上様の他科受診での家族面談

　　　　　　　看護G研修

　　　　　　　歯科

　28日（土）ポット洗浄
　　　

＜患者様連絡事項＞

・中川原義雄様～風邪症状落ち着いている為、PLは本日朝分で飲み切り中止

・大上なみ様～27日の家族面談時間、10時か11時を予定

　（家族、主治医ともOK）
・石切久様～26日の外出（時計、はし購入：青明舎スタッフと）での所持金について

　　　　　　は、現在の所持金2800円でたりる為、出金はしない。

　　　　　　翌日27日には小遣い日にもなっている。

　　　　　　○3月からの青山荘体験利用は、毎週火曜日になります。

・心電図（2月定期）
   石切久様、木村梅子様、滝田英人様、豊巻薫様、中野渡鉄男様、平勝利様

　　宮本建蔵様、元沢政治様

＜注目患者様NCP評価＞

・法霊崎　恵子様～症状の変化は特にありません。食事は完食出来る様になってきています。週末の排便はなく、今日の状態をみて主治医に情報提供していきます。今日の排便がなければ－3日です。午前中は病棟内でリハプロ見学（トランプ）を行っている。

声掛けにホールで過ごす事（約20分間）ができています。その際にジュースも飲用してもらっています。

薬包も自分で切れるようになっています。

本日AMは、血圧110/72mmg、脈拍75回／分と落ち着いています。

PMは床屋と入浴を行っています、拒否言動はありません。

・根岸　英子様～離床の声掛けは、適宜行ってホールで過ごす時間を作っていきましょう。

午前中、院内の床屋を利用しています。

トイレへ行かれた後、自室の床に座り込み、「トイレでお漏らしをしました」と更衣をしています。下着に便付着があり、汚れた下着をそのままベッド下に収納をしているため、声掛けしています。

　体調の回復は日々ありますが、日常生活・衛生面への注意介入は必要。

・元沢　政治様～今日の朝食時に元沢様と平様の主食茶碗が間違ってのっている事があり、元沢様が平様に「俺のを持っていっただろう」と詰め寄る事がありました。スタッフ介入でトラブルにはなっていませんが、特食患者様の膳は気をつけて見るようにしましょう。

お膳準備段階での間違いでありましたが、元沢様が平様に言い寄ってしまいました。

それ以降日中のお互いのやり取りはありません。

引き続き、何かのタイミングでどちらからでも接触、トラブル誘発の可能性があるので、日常の生活支援の中での観察介入をお願いします。

＜勉強会＞

「衣類衛生の必要性について」

・衣類が汚染されるとなぜ良くないのか。

・衣類の汚染により、身体にどんな影響があるのか。

・衣類の汚れの段階について。

※別紙参照

衣類衛生の必要性について

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　久保沢　愛子

1 衣類汚染

・皮膚から出た汗や脂や垢はすぐに下着や衣類に吸収される。それが体温で温まり湿度の高い衣類のなかで、どんどん増殖していく。肌に直接触れる衣類や下着は菌にとっての栄養庫になる。この条件が満たされている足や脇の下、陰部などは特に雑菌の宝庫になりやすい。（汗をかくと臭いが気になるものだが、実は汗そのものに臭いはない。皮膚や衣服の細菌が汗と反応を起こして、人によっては強烈な悪臭を放ってしまう事もある。）

・菌の繁殖により皮膚に痒みや湿疹などの炎症を起こし、掻くなどして傷をつけることもある。それにより、皮膚感染や膀胱炎、黄色ブドウ球菌への感染の恐れも出てくる。皮膚細胞は微生物の宝庫で、それが皮膚や腸にいる場合は無害だが、他の部分に付着すると害を及ぼす事がある。（例えば、切り傷や打ち身にブドウ球菌が付いて感染症を起こしたり、本来腸にいる病原性大腸菌に尿路が感染すると膀胱炎になったりする。）

・目に見えない空気中にある塵、埃（自動車の排気ガス・煙草の煙・焼肉の煙・土埃など）や食べこぼし、泥、ラーメンの汁などが付いたままの場合がある。それをそのまま着ていたり保管していると、酸化して変色したり、害虫やカビを発生させる。

《通常、衣服に付着している菌は数千個といわれているが、栄養・温度・汗が加わることで24時間を経過した菌の数は十万個程度に増殖すると言われている。》

《ブドウ球菌は人から分離される事が多い常在菌であり、特に健常人の鼻腔内には100％存在する。大部分は非病原性で、体表面（皮膚）、鼻咽腔、消化管（腸）、膣などの常在菌として、常在細菌叢（腸内細菌）を形成し、むしろ外部からの病原体の侵入を防ぐバリヤーの役割の一端を担っている。》

《黄色ブドウ球菌とは、人や動物の皮膚、消化管常在菌(腸内細菌)であるブドウ球菌の一つ。人の膿瘍等の様々な表皮感染症や食中毒、または肺炎、髄膜炎、敗血症等致死的となるような感染症の起因菌でもある。黄色ブドウ球菌は、人や動物の皮膚、消化管内などの体表面に常在菌で、通常は無害である。》

②衣類衛生の必要性

・汚染された衣類を着ていると、自身の身体に悪影響を及ぼし、悪臭や汚れは周囲の人間に不快感を与える。

・洗濯するのは「空気の層を作る」と言う意味もある。これは重ね着した時の服と服の間の空気の層についてであるが、同じ服を着続けると、汚れで繊維の目が詰まってくる。繊維の目が詰まると、そこに出来るはずの空気の層が作りにくくなってくる。すると暖かいはずの服がいつまで経っても「冷たい」感じがしたり、夏の汗も吸い取ってくれず衣服が湿っぽく重く感じられ、さっぱりした気持ちになれず、行動が消極的になる。

・皮膚は常に新陳代謝を繰り返している。衣類を清潔に他持つ事で新陳代謝が促され、皮膚の清潔も保たれる。

※これらを解消し、自身の生活環境の向上やより良い人間関係を作る為には必要である。

☆衣類の汚れの度合いは大まかに５段階に分けられる

一期　下着を１日来た状態。見た目では殆ど分からない。

2期 体臭が衣類に付き始める頃。（上着が一週間・ズボンは３日位

3期 汚れが酸化し始め、悪臭がし始める。（上着は二週間・ズボンは一週間程度）

4期 汚れが衣類に固まりついて、落ち難くなる。（下着は一週間・上着は一ヶ月程度）

5期 沈着した汚れが積もって、衣類が冷たく重くなり始める。

（下着で約二週間・ズボンは一ヶ月程度）

三期以上になると汚れは落ち難い、もしくは落ちない。汚れが酸化すると繊維は傷み、質感が低下し変色する。汚れが落ちないまま収納すれば、収納スペース内の全ての衣類の虫食いやカビの原因になる。

