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＜連絡事項＞

・７月分のカルテチェックを8/20（日）までにチェックし、不備（サイン漏れ等）があった際はそのままにせず、各自該当者へ声を掛けて下さい。各受け持ちでチェック後、係により再チェックを行い、9/1（金）にはカルテから順次外していくので、遅延のない様にして下さい。

・日誌等の回覧時、他病棟でファイルが開けない事がある為、回覧する際は一度シートをデスクトップに落としてから回覧して下さい。毎週日曜日2：00～4：00のサーバーメンテナンス中には使用を控えて下さい。

・今日以降、東病棟ＣユニットよりＣＤユニットへ転入１名の予定。（候補：渋谷　兼一様）

＜患者様連絡事項＞

・板垣　蔚城様～主治医より退院時処方頂いている。退院時処方は明日薬局より届く予定になります。（初外来日：8/24）

・成田　武次様～娘様より、おやつの菓子やジュースが無くなりそうになったら、事前に依頼の連絡をして欲しいとの希望あり。周知、徹底して下さい。

・坂上　忠三郎様～7/28（金）に発生した服薬の事故について、主治医へ報告している。

・是川　次友様～昨日、夕食後と就床前薬の投薬忘れの事故発生している。主治医へ報告し、経過観察の指示あり。

・日ヶ久保　直志様～本日皮膚科診察にて土井Ｄｒより、帯状疱疹であるか、ないかの断言は出来ないとの事。その旨ケアマネへ連絡している。ケアマネから施設へ連絡、現在返事待ち。入所決まり次第、退院時処方貰っていく。処方箋はDrファイルにあります。

・奈良　芽乃子様～体重減少傾向にある為、粥（大盛り）・極ｷｻﾞﾐ・全トロミ・ヨーグルト　　　　　　　　　

　　　　　　　　　へ食事形態変更している。引き続き、体重の推移に注意して下さい。

・田嶋　松男様～面談実施について主治医へ依頼しているが、ご家族様の中で誰が面談に参加されるのか明確にしてから依頼する様、指示あり。（※家族間での関係性の問題ある為）担当スタッフは再度ご家族様へ確認し、面談の依頼をして下さい。

・北向　みつる様～本日採血（糖セット・院内セット３）実施、明日に凝固セット、胸部レントゲン検査の指示あり。明日の主治医診察後に皮膚科受診が可能か判断するとの事。

・赤坂　耕作様～レントゲン検査、採血実施している。点滴が明日まで継続処方となる。マーゲンチューブ挿入し、投薬するか検討中との事。明日の診察で確認し、指示受けして下さい。本日ご家族様の面会あり、義歯返却している。

・五十嵐　恵子様～下肢痛訴えあり、レントゲン検査施行。明らかな骨折所見は無く、視診、触診でも異常なしとの事。経過観察の指示あり。

・嶋守　與之様～本日ご家族様より電話があり、土曜日の午前中なら面談可能との事。PSWと日程調整し、再度ご家族様へ連絡する事を伝えている。担当は調整して下さい。本日で隔絶解除となり、204号室へ移動している。
＜要注目患者様＞

・赤坂　耕作様～バイタルサインの異常なし。酸素飽和濃度98～100％で経過。点滴トラブルなし。ベッド上で体動活発、ベッド柵に掴まり起き上がろうとする事あり、介入要している。昨日マーゲンチューブ自己抜去あり。

・北向　みつる様～血圧86/54㎜Hgと低め、脈拍異常なし。体温37.1℃、酸素飽和濃度91％で経過。覚醒状態良く、口腔ケア時に声を出し、苦痛表情も見られている。掻痒感ある様で、身体を掻きマグネローデを外す事あり介入している。プレドニゾロンが明日から減薬となる為、血糖値に注意して下さい。意識レベルの低下にも注意し、観察して下さい。プレドニゾロンが減薬になったことは、はちのへファミリークリニック看護師へ連絡しています。

・百澤　豊子様～10：00で体温37.9℃、他、バイタルサインの異常なし。酸素飽和濃度は

89～91％で経過、クーリング強化している。シーツまでの便、尿失禁ああり交換しているが、大声を上げている。特に下肢を動かす際に反応大きい。以前の様にスタッフを叩く等の抵抗は見られず。引き続き、全身状態に注意し、観察を行っていく。

・沢田　秋子様～今朝血圧161/95㎜Hgと高値。昼に再検し血圧127/109㎜Hg、脈拍111回/分と頻脈見られている。「いつもこんなもんだ。」と本人は気にしておらず、不調訴えもない。

・佐々木　たま様～体温37.1℃、クーリングで対応。食事は全量摂取されている。左大腿部痛は持続。寝具弄りあり、眠気強い様子もない。

・五十嵐　恵子様～バイタルサインの異常なし。食事も全量摂取されており、下肢痛訴えなし。「ご飯まだ？」「おやつまだ？」としきりにスタッフへ話し掛け、活気見られている。

・野月平　チエ様～腰痛持続。自力歩行にてポータブルトイレへ座るも、立ち上がる事出来ず介入要している。

＜ＰＳＷより＞

・日ヶ久保　直志様～皮膚科診察での結果次第で退院日が決定。変更なければ、8/3（木）

9：00退院を予定。退院当日は8：30にご家族様来院し、退院準備するとの事。

・板垣　蔚城様～8/4（金）14：00、ＧＨ「ひだまりの里」へ入所予定。当日は施設スタッ

フの迎えあり。施設側より看護サマリーのみの希望、当日渡して下さい。

長男様へ状況報告し、了承得ている。8/24（木）10：30初外来、施設側

へは連絡済み。

・田野端　忠男様～特養「ぎんたらす久慈」へ特別枠での入所が決定している。8/7（月）に施設側と姪様で退院日について話し合うとの事。決まり次第、当院へ連絡来る事となっている。診断書はＰＳＷで作成中。

・河原崎　キヨエ様～ＧＨ「赤とんぼ花園」への入所を進めている。診断書を確認した上での入所となる為、現在連絡待ち。

・三浦　佑子様～南山苑入所に向け、主治医へ情報提供書作成依頼中。

・北野　はるゑ様～成年後見人申し込んでおり、現在連絡待ち。

・白鳥　キエ様～南山苑入所に向け、検査、ＰＳＷ、病棟で情報提供書作成中。

※生駒ＰＳＷは8/3（木）～8/7（月）まで出張の為不在。何かあった際はメールで報告お願いします。

＜皮膚科診察＞

・竹内　恒子様～現在使用中の軟膏無くなり次第、処置終了。

・田野端　忠男様～右胸部へオイラックス塗布。

・河原崎　キヨエ様～処置終了。

・大里　光子様～タベジールが処方、両腕にデルモゾール塗布

・吹越　勇一様～タベジールが処方。

・山田　石見様～両上肢、胸部にオイラックス＋デルモゾール

・高橋　ミツ様～後頸部、左背部、右腕にデルモゾール

・阿部　義一様～タベジールが処方

・白鳥　キエ様～処置終了。

・母良田　幸子様～両前腕、腹部、両掌にオイラックス

・嶋守　與之様～本日で隔絶対応終了、処置は継続

・日ヶ久保　直志様～帯状疱疹では無いと断言出来ないとの事。

・北向　みつる様～プレドニゾロン（５）２Ｔ　朝・夕

→プレドニゾロン（５）1.5Ｔ　３×１へ減薬

梅内　重美様

　堀内　正三郎様

　林　恵司様

・山下　ヨシ様　　　　同内容にて臨時薬７日分処方となる。

　沢田　三郎様

　種本　サハ様

阿部　久雄様

＜褥瘡評価＞

・福田　りわ様～治癒

・北向　みつる様～仙骨部：18点。創部より出血見られている。引き続き、処置と体位交換を実施していく。

・高橋　礼子様～仙骨部、右大転子部：３点。床に長時間座っている事ある為、自床へ誘　　　　　　　　　　

　　　　　　　　導し、臥床して頂く。

・佐々木　たま様～右踵部：４点。

・中市　正治様～左臀部：６点。前回10点、改善傾向。引き続き処置、体位交換実施して

いく。

※褥瘡評価の業務に就いたスタッフは、必ず全員分の写真を撮影し、評価して下さい。

※褥瘡が無い患者様も月１回必ず評価して下さい。

※期限内に出来ない場合はそのままにせず、必ずＳＧＭへ相談して下さい。

＜転入＞

石井　すみ子様（96）

主病名：アルツハイマー型認知症　　合併症：レストレック症候群、夜間せん妄

主治医：深澤Ｄｒ　　担当Ｎｓ/ＣＷ：菊地/鶴飼　　キーパーソン：長男様

ユニット：Ｄユニット207号室　　制限：なし　　退院予定先：施設　　継続指示：あり　　食事：全介助（粥・ミキサー）　　義歯：あり　　排泄：全介助（オムツ使用中）　

歩行：車椅子使用中　　睡眠：良好　　ＬＴセット：Ｂプラン、オムツ①

備考：・老齢年金　９万／２ヶ月

・介護保険　要介護４（～Ｈ29.11.30）

· 担当ケアマネなし。（ＧＨ赤ずきん退所になった為）

· 退院先は施設入所希望。

→三女様は自宅退院を希望。家族間で相違ある為、確認が必要。

・肺炎繰り返している為、食事は無理せず摂らせる様指示あり。

　　　・浮腫みある為、フロセミド１日分処方となる。主治医診察にて経過見るとの事。

　　　・義歯あるが、現在使用していない。ご家族様へ返却検討。

　　　・膀胱留置カテーテル挿入中。

　　　・意思疎通可能。

小舘　アツ子（73）

病名：妄想性障害（主）、アルツハイマー型認知症（従）　　合併症：逆流性食道炎　　

主治医：深澤Ｄｒ　　担当Ｎｓ/ＣＷ：斉藤/横町　　キーパーソン：長男様

ユニット：Ｂユニット104号室　　制限：なし　　退院予定先：自宅　　継続指示：あり　　食事：自立（粥・キザミ・ヨーグルト）　　義歯：あり　　排泄：自立（オムツ使用中）　　歩行：車椅子使用中　　睡眠：良好　　ＬＴセット：Ｂプラン、オムツ②

備考：・老齢年金　23万／２ヶ月

・介護保険　未申請

　　　・自宅退院を希望。必要時はサービス導入していく。

　　　・車椅子やベッドへの移乗は自力で可能であるが、不安定さあり。

　　　・「息子が死んだ」と不穏になる事が以前あったが、現在は落ち着いている。

　　　・日中はリハパン、夜間はオムツカバーを使用している。

＜事故振り返り＞

	実施日
	平成29年　8月　1日　（火）

	
	

	実施場所
	南病棟Bユニット詰所

	
	

	参加者
	相馬　亜紀子、小泉　彰、佐々木　佳那、矢幅　佳恵、鈴木　育美、北向　るみ子
横町　真希子、斉藤　美由紀

	
	

	
	

	
	

	発生事故内容
	7/28(金)、坂上　忠三郎様の外泊中分の就床前薬を持たせ忘れる

	
	

	
	

	原因分析
	・以前同様の事故があり、食前薬に気を取られ過ぎていた。

・ダブルチェックの際、「きちんとされているだろう」という思い込みがあった。　

・危機管理に対する意識が低い。　　

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	事故対策検討内容
	・指差し、呼称しながら準備する。　

・常に間違いがあると疑いを持ち確認する。

・引き出しをカートに入れたまま薬包を取りださず、カートから全て引き出し、全体が見える状態で薬包を取り出す。

・薬包取り出し、準備後すぐにカートのチェックをする。

・ダブルチェックの徹底。

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	


