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＜連絡事項＞

・入室状況から病床管理に移行しましたが、入退院、転出入の更新は各勤務の期限として朝の8：00前、夕の17：00前に行って下さい。予定などもリーダー級が情報確認し、入れるようにして下さい。時間も忘れずに更新して下さい。
Ｄｒの診察についた方は、移動対象者を確認して下さい。重複して確認しないよう情報共有はして置いて下さい。
・LTセット使用に関しての注意点

1.洗濯に出された、寝具・衣類に「点滴ボトル、ライン、注射針」が混入されていることがありました。特に「注射針」に関しては、業者側で針刺し事故が起きた場合は当院が責任をとらなければなりません。衣類にボトル、ライン、針が混入されていないか今一度確認して出すようにしてください。

2.便などの汚染物が多量についたまま洗濯に出されているとの事。下洗いをして出すようにしてください。これはＬＴセット指定業者のエルタスクではなく、実際の洗濯業務を委託している業者の管理者からクレームとしてありました。回収・洗濯作業も施設・病院毎になっているため、他の施設と混在することはないそうです。

業務負担軽減を考えてのＬＴセットの導入でしたが、このよう後処理が十分に行われておらず、かつ危険性のあることだとすれば今後の導入についても検討せざるを得ません。ＬＴセットの使用、洗濯物の管理を十分注意して行ってください。

＜患者様連絡事項＞

・阿部　憲幸様～今朝嘔吐あったこと深澤Dr報告し、ランソプラゾール、レバミピド6日分処方となる。

　　　　　　　　主治医が深澤Dr→馬渡Drへ変更となる。

＜隔離・拘束患者様ケース検討＞
・畑中　成夫様～時間隔離中（20：00～翌6:00）。Ｂユニットを眺めていることはあるが逸脱した行動はなく経過している。「気が済みました。もうしません」と話しているが、Bユニットを気にしている様子はみられている。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。

・澤村　彬様～時間隔離中（20:00～翌6:00）。奇声･徘徊みられ、他者の後ろについて歩くことあるが他者トラブルはなく経過している。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＞
・猪石　和宏様～他者を訴えると話している。興奮することはないが口調が強くなることあり。傾聴することで落ち着くことできている。他者と距離を取るよう介入し、自室にて過ごしていること多い。

・安達　貴浩様～朝食後薬服用後、ホールのテーブルをひっくり返すことあり。傾聴にて落ち着いており、他者と距離をとるよう介入することで過干渉はなく経過。

・中居　松男様～食事は時間を掛けて摂取し、1/2以上は摂取することできている。内服薬も吐薬することはない。介入にてスタッフを蹴ることあるが一時的で自室にて過ごしていること多い。

・阿部　憲幸様～入院時より食事摂取できずにいる。内服は少量の水にて対応している。咳嗽、排痰自力で行えずにおり、酸素飽和度90％前半で経過。

・澤口　利香様～一昨日の準夜帯にて頓服服用時、口腔内に隠すことあり。本日は薬を隠すことなく服用することできている。

＜深澤Dr診察＞

・池野　功一様～臨時薬はオランザピンOD　5㎎→10㎎へ増量となり、7日分処方となる。

・金堀　さち様～臨時薬はメマリー5㎎→10㎎へ、レミニール8㎎→16㎎へ増量となり、7日分処方。東病棟からの退院を検討している為、退院調整行っていくよう指示あり。

・宮崎　榮子様～臨時薬はメマリー5㎎→10㎎へ増量。7日分処方となる。東病棟からの退院を検討しているため、退院調整行っていくよう指示あり。

・小出　秀男様～東病棟からの退院を検討しているため、退院調整行っていくよう指示あり。

・中島　とし様～イクセロンパッチ9mg→18㎎へ増量となり、14日分処方。

・大久保　すい様～臨時薬は同内容で14日分処方となる。

・阿部　憲幸様～点滴は①YDソリタT3　500ml→ビーフリード　500mlへ変更となる。また、ファモチジン追加となり、明日まで処方となっている。明日以降の指示は馬渡Drへ確認していく。

・下村　慶子様～セディール30㎎→60㎎へ、リフレックス15㎎→45㎎へ、ドグマチール150㎎→300㎎へ変更となり、14日分処方。本日N-Gチューブ交換し、49.5cmで固定している。体重増加認められないことから本日よりCZ-Hi3-3-3へ変更となる。当面は各食で流入し、腹部症状等現れるようだったら、本数はそのままで流量回数を増やす(各食、10時、15時に分ける)等対応するようにとのこと。耐糖能障害あることから、本日より血糖3検の指示となる。

・大西　春幸様～経口からの摂取状況良好であることから本日から点滴中止の指示となる。

・小笠原　澄子様～家族より外出泊の希望あり、深澤Drへ報告し、許可となる。来月上旬で家族へ相談し調整していく。

・船田　泰子様～退院先として自宅か実家での独居かで検討しているとのこと。栄養指導、服薬指導を実施するよう指示あり、各部署へ連絡済。

＜新入院患者様＞

氏　　名：澤上　芳子（さわかみ　よしこ）様(85)　　女性

生年月日：昭和6年11月21日
病　　名：レビー小体型認知症(疑)、肺炎

病　　棟：東病棟合併症室

　入院形態：医療保護入院

　主治医　：伊藤Dr

＜経過＞

H28.9.20当院初診。以降、定期的な外来通院を継続していた。H29.8.11咳嗽増強、喘鳴の出現、体動困難となり、救急搬送にて八戸赤十字病院へ肺炎の診断にて入院となっている。今回、肺炎の治療は終了したが、入院によるADLの低下があり、体力の回復を含めた加療継続の為、本日、当院へ1回目の入院(医療保護)となっている。

・LTセット：Bプラン、オムツ②

　LTセットに関しては使用する旨を家族へ伝えているが、申込み用紙は未記入。次回家族

来院時に記入してもらうようにして下さい。

・血糖4検(各食前、20時)の指示あり。

