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出席できなかったスタッフは、記録を呼んでから欄に署名（捺印）する。

＜連絡事項＞

・第３回院内研修を以下の日程で行います。

　日　時：平成29年7月19日（水）17：30～18：30
　　　　　　　　　　7月25日(火) 17：30～18：30
　場　所：メンタルケア病棟4階メモリアルホール
　内　容：「精神保健・障害者総合支援法（行動制限）」
　講　師：生駒ＰＳＷ
　　　　※時間厳守でお願いします。
　　　　　資料等は配布しませんので、メモをとるノート等を持参してください。
＜患者様連絡事項＞

・村井　チヤ様～7/14（金）15：00～ケア会議の予定で、7/16（日）退院となります。主治医へ報告し、初外来は2週間後でとのこと。担当スタッフは初外来日の調整、退院時必要書類の準備などをお願いします。初外来決まり次第、退院時処方していきます。

・林　恵司様～7/24（月）9：30～、介護認定調査の予定となっています。家族が都合つかない場合は連絡するとの事で、連絡が来た際には調整お願いします。

・阿部　久雄様～左前腕に裂傷と出血みられており、止血しても止まらないため、ファスナートで固定しガーゼ保護しています。出血がないか観察お願いします。

・眞角　とせ様～左手の褥瘡部に炎症あり、エルタシン軟膏＋ガーゼ保護の継続指示もらっています。明日、主治医診察します。本日、両手首のレントゲン施行しています。

· 坂上　忠三郎様～本日、10：00～16：00まで外出しています。家族より、7/19の外泊

　１回だけで退院させて大丈夫なのかと不安あるとのこと。7/19の外泊で不安であれば回数を増やすことも可能である旨伝えています。

· 白鳥　キエ様～①南山苑入所不可との連絡をもらっています。理由については、車椅子

　　からの立ち上がりがあり転倒リスクが高いためとの事です。

　　　　　　　　　②日赤病院（整形外科）受診のため9：30～13：40まで外出しています。骨折部位レントゲンの結果、問題ないため歩行可能とのこと。家族は転倒のリスクがあるため今のまま車椅子がいいと話されています。次回受診について8/21（月）9：00頃には外出出来るようしたいとの事で、介護タクシーの予約をしてから外出時間を連絡してもらえる事になっています。

③胸部と腹部に出ている湿疹について、確認すると１～２個のため、様子観察としています。明日、皮膚状態みて指示貰っていきます。

・浅野　秀子様～7/14（金）9：30、みちのく記念病院に転院のため退院となります。介護タクシーの案内をしていましたが、費用がかかるとの事で、自家用車で送迎するとの事です。

・高橋　ミツ様～担当スタッフは南山苑申し込みをするよう家族に促してください。

・細越　国雄様～現在履いているスリッパの破損が激しいため、担当スタッフは家族に持参して頂けるよう連絡をお願いします。

・是川　次友様～湿疹・ひっ搔き傷継続してみられているため、鹿内眼科受診は次週以降となります。

· 河原崎　キヨエ様～家族面談（三沢包括含む）が7/12（水）14：00～となっています。

· 小笠原　ウメ様～家族面談が7/13（木）15：30～となっています。姪へ連絡し、長女

　　にメールで確認し、都合が悪ければ連絡くれることになっています。

· 五十嵐　恵子様～日赤病院の呼吸器内科の受診を進めていきます。受診の日程調整を

　　SWへ依頼しています。また、主治医へ紹介状の依頼していますが、宛名を確認しSWから報告することとなっています。

＜要注目患者様＞

・種本　サハ様～マーゲンチューブの自己抜去あり、右の鼻穴から挿入し固定しています。体動もみられており、昼食後の巡回の際に固定したテープが剥がれかけている事があったため、自己抜去のないよう観察お願いします。

・阿部　義一様～バイタル異常はなく経過しています。朝食の際にむせ込みあるが、朝食・昼食ともに全量摂取されています。

・田嶋　松男様～9：30血糖値187㎎/dl。朝食は全量摂取され、昼食は拒否していますが促しにて各食2/3ずつ摂取されています。

・北向　みつる様～バイタル異常はなく、酸素飽和濃度97％で経過しています。朝の血糖値321㎎/dl、昼の血糖値315㎎/dlとなっており、アピドラ４単位施行しています。点滴トラブルはありません。午前中に手浴実施していますが、皮がむけてきています。毎日手浴を行って下さい。また、全身にエキザルベ軟膏１回20g（４本）を毎日塗ってください。

・眞角　とせ様～起床時体温が37.1℃、10：00で37.9℃となっています。主治医へ報告し、継続してクーリングで経過観察するよう指示あり。

・藤村　悦子様～朝食・昼食ともに不食されており、理由については「前は40㎏台だったのに太った」と話しており、病状が動いている可能性も考えられます。食事や水分を拒否して脱水傾向になる可能性もあるため、本人に食事と摂るよう説明しています。主治医へ報告し、経過観察し夕食も摂取しないようであれば指示受けするようにとのこと。

・赤坂　耕作様～バイタル異常なく、茶かん１個むせ込みなく摂取出来ています。日中は開眼しており、発語も聞かれています。

・日ヶ久保　直志様～食事は全量摂取されています。朝食後の血糖値は229㎎/dlで経過しており、本人からの不調の訴えも聞かれていません。

・小笠原　ウメ様～深夜帯で下痢をしていますが、日中は腹痛の訴えは聞かれていません。引き続き、様子観察お願いします。木曜日の診察時、主治医へ情報提供お願いします。

・福田　りわ様～ベッドに抜け毛が多く見られており、朝食後の口腔ケアを待っている際に、脱毛行為確認しています。また、夜間の睡眠も不安定で叫んでいたり、不眠で髪をむしっている可能性もあるため、明日主治医へ情報提供していきます。また、同様の行為などがありましたら、福田様に限らずカルテへ記載をお願いします。

・田中　ツサ様～同室者の便失禁で昼食を拒否する事ありましたが、促しにて全量摂取されています。昨日訴えていた胃の不快感の訴えは聞かれません。

· 鈴木　吉男様～朝食は半分以上摂取、昼食はテーブルに伏せており促していますが、ほぼ不食となっています。現在、履物がスリッパで転倒のリスクもあるため、担当スタッフは家族に介護用の靴を依頼してください。

・板垣　蔚城様～仙骨部の褥瘡は治癒していますが、右臀部に新たに表皮剥離ありアズノール＋ラップ保護しています。

＜排便困難者＞

Ａユニット　・中堤　光枝様　：－3日目、シンラック液15滴で対応

Ｂユニット　・北向　みつる様：－4日目、シンラック20滴で対応

　　　　　　・馬場　清様　　：－2日目、センナリド3錠で対応

ＣＤユニット・梅内　重美様　：－4日目、センナリド2錠で対応

　　　　　　・赤坂　こと様　：－3日目、センナリド2錠で対応

　　　　　　・北野　はるゑ様：－4日目、センナリド2錠で対応

　　　　　　・林　恵司　様　：－5日目、シンラック30滴で対応

　　　　　　・白鳥　キエ様　：－3日目、センナリド2錠で対応

　　　　　　・赤坂　耕作様　：－2日目、センナリド2錠で対応

＜ユニット移動＞

・沢田　三郎様～C205号室　⇒　B101号室へ部屋移動しています。

・五十嵐　恵子様～C206号室　⇒　D209号室へ部屋移動しています。

＜皮膚科＞

・沢田　三郎様～湿疹軽減のため、隔絶解除の指示。

・五十嵐　恵子様～湿疹軽減のため、隔絶解除の指示。

・大久保　健作様～タベジール飲み切り止め。

・北向　みつる様～両手にエキザルベ軟膏＋デルモゾールDP軟膏塗布の指示。

・阿部　義一様～両下肢・前腕にデルモゾールDP塗布の指示。

・種本サハ様～軟膏処置継続。タベジールが新たに処方。

・河原崎　キヨエ様～左足の処置について、テープかぶれがあるため包帯で対処したほうがいいとの事です。12日、家族面談時に家族へ依頼お願いします。

・高橋　礼子様～両手背の処置終了。

・山田　石見様～両上肢・ソ頚部にオイラックス塗布し様子観察の指示。

・林　恵司様～プレドニゾロンとタベジールが継続処方となっています。
・其田　淑子様～大腿部内側に湿疹あり、デルモゾールDP塗布の指示が出ています。

＜褥瘡評価＞

・北向　みつる様～仙骨部18点、変化なし。処置と体位変換と離床を継続してください。全身状態悪化しているため、皮膚状態も合わせて注意し観察して下さい。

・高橋　礼子様～仙骨部3点、変化なし。床に座っていたら臥床させて下さい。引き続き、処置と体位変換を行ってください。

・赤坂　耕作様～左臀部0点。治癒。発赤は見られており、点滴継続中のため、ずり落ちや体動があった際には、その都度直してください。また、厚手のマットレスへ変更できないか検討していきます。

・山下　ヨシ様～左臀部4点。離床時間が増えているため、臥床時間を設けてください。また、継続して体位変換、食事の摂取状況の確認をお願いします。

・嶋守　與之様～右臀部4点、変化なし。離床している時間が長いため、臥床時間を設けて行きましょう。

　

　※毎週評価しているので、処置板に名前の載っている患者様全員の写真を撮るようにお願いします。

　※褥瘡を発見した際には写真を撮ってください。いつ発生したのか等の記載もお願いします。

