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＜連絡事項＞

・第3回　法人研修　を下記の日程で実施します。

　日時：7月4日（火）17:30～18:30
　場所：メモリアルホール
　テーマ：｢食中毒と感染症予防｣
　講師：八戸市保健所（衛生課・保健予防課）

　ビデオ研修：7月5日（水）17：30～
　場所：メモリアルホール
＜患者様連絡事項＞

・平野　稔様～ハロマンス(100)1A右臀部に筋注の指示あり施行している。
・藤井　孝蔵様～仙骨部褥瘡の経過を見るため、褥瘡部位の写真撮影行っている。今後週一回で写真を撮っていく予定。

・赤坂　耕作様～深夜帯6時より排尿なく、食事摂取量少ない為、田名部Drより点滴2本処方となる。

・小笠原　澄子様～入院時に家族様へ渡した書類が不足している事に対してのクレームあり。神TOLより説明行う為、次回面会に来た際は神TOLに対応を依頼するように。

＜隔離・拘束患者様ケース検討＞

・木村　格治様～終日隔離中。午前･午後2時間の開放観察実施。金銭面に関する訴えあり、声高さ見られている。説明にて落ち着く事はできている。引き続き、精神状態の観察を行い、早期に処遇改善が図れるよう看護介入していく。
・畑中　成夫様～終日隔離中。午前･午後2時間の開放観察実施。開放中女性患者様への干渉行為見られている。介入にて一時的にやめること出来るが、同行為繰り返し行っている。説明にも了解の悪さ見られている。引き続き、精神状態の観察を行い、早期に処遇改善が図れるよう看護介入していく。

＜要注目患者様＞
・澤口　利香様～落ち着かないと訴えあり、10:20継続指示のリボトリール服用している。服用後は不安感の訴えなく経過。他患者様から干渉を受け怒鳴ることあるが、介入にて落ち着くことできている。

・桑原　幸一郎様～10:00体温38.3℃。クーリングにて14:00体温37.0℃へ解熱している。している。酸素飽和度の低下は無い。痰鳴はないが、吸引にて痰多量に除去している。
・百澤　豊子様～37.0～37.1℃で経過。他バイタルサイン異常無し。エプリッチは三口～2/3摂取。声掛けにも拒否あり途中でやめている。
・赤坂　耕作様～覚醒状態悪く朝食は殆ど摂取できずにいる。昼食は車椅子移乗し介助にて1/3摂取できている。バイタルサインの異常は無い。

・根地戸　恵様～外出し日赤病院婦人科受診している。次回受診は7/5 10:00からの予定。

　　　　　　　　帰院後他患者様への話し掛けあるが、トラブルとなる事は無い。

＜入院患者様情報＞

日時：6月14日　14：30

　病棟病室：東病棟Cユニット5号室

　　　氏名：田島　博（たじま　ひろし）様

　生年月日：昭和13年2月25日　78歳

　　　性別：男性

　　　病名：アルツハイマー型認知症、アルコール依存症

　入院形態：医療保護入院(当院1回目)

主治医：伊藤Ｄｒ

　＜経過＞

　　30歳代より毎晩飲酒(ビール350ml2本程度、焼酎ジュース割りを1合程度)をするようになり、現在も飲酒はしている。2年ほど前に脳出血発症し、八戸赤十字病院で治療、その後は八戸西病院へ転院後、自宅退院となった。退院後まもなく飲酒は再開。昨年あたりより会合などの席で他者とけんかすることが多くなり、感情の抑制できない様子や認知機能の低下が見られるようになる。ここ最近では飲酒時に妻へ暴力を振るうことがあり、対応困難となり、かかりつけ医である新郷診療所へ相談し、当センターを紹介。認知機能の精査を含め、入院治療の希望があり、H29.6.14当院1回目の入院(医療保護)となる。

