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＜連絡事項＞
・手洗い・手指消毒を徹底して行っていきましょう。食前に洗面所にセーフメイトと消毒用エタプラス、紙タオルを準備して患者様に手洗い、手指消毒を促していきましょう。
＜患者様連絡事項＞
・宮崎　榮子様～南D205号室から南A123号室へ移動となっています。
・松森　英作様～本日10：00サービス付き高齢者向け住宅『シニアライフ大津』入居の為、退院となっています。
・松倉　冨美子様～アドエア250ディスカス60吸入用1キット処方頂いています。
・本澤　光雄様～発熱・疼痛時の継続指示薬ボルタレンサポですが、使用回数が多くなり本人より内服薬への変更希望ありましたが、主治医不在の為明日主治医へ確認して下さい。その為、本日は伊藤Drより、1回分ボルタレンを処方していただいています。
・南　サイ様～明日朝より食事開始となります。粥、キザミ(全トロミ)のハーフ、エプリッチ(1/3)で開始します。摂取状況や嚥下状態確認し、食事内容変更必要であれば変更して下さい。
・栗山　ヒテ様～持参薬が無くなる為、当院処方に切り替えています。明日の朝から9日分処方となっています。明日の朝のセット分は破棄となります。
点眼液については当院での取り扱い無い為、ご家族様のみで眼科受診していただくよう電話連絡しています。
不眠の訴えある為、不眠時の継続指示頂いています。
・大里　光子様～息子様の面会あり、インフルエンザ予防接種の予診票を受け取っています。また、緊急時の対応について確認しています。②日赤病院への救急搬送・緊急受診を希望され、同意書にサインしています。
＜要注目患者様＞
・栗山　ヒテ様～昨夜20：00孫が心配で夜眠れないと訴え聞かれています。
午前中に夜間の睡眠状況について確認すると夜間、目が覚めてしまい熟眠感がないと本人より訴えあり。孫様についての不安を訴えることはありません。夜間の睡眠状況と言動に注意して観察して下さい。

右肩の疼痛訴えあり、湿布貼布しています。
・本澤　光雄様～血圧144/96㎜Hg。14：00再検行い血圧135/90㎜Hg。15：00頭痛訴え
あり、継続指示ボルタレン坐薬1個挿肛しています。
・中田　徳子様～バイタルサインの異常はありません。朝食はメイバランスミニを2本飲
用。昼食はエプリッチ2/3摂取しています。左手第二、第三趾に内出血あります。観察お願いします。
・南　サイ様～バイタルサインの異常はありません。ベッド上にて体動時、動作緩慢。ス
タッフの話し掛けに対する発語は聞かれています。
・小館　アツ子様～頭痛の訴えは聞かれていませんが、すっきりしないと話されています。
・清川　惠様～1:50体温40.1℃。脈拍146回/分。酸素飽和濃度75％まで低下2:00観察室へ移動し、酸素4L開始。当直医窪田Ｄｒへ報告しアンヒバ坐薬（200）1ヶ挿肛指示あり挿肛しています。昨日の食事は概ね摂取出来ている為、補液はせずこまめに水分摂取の指示受けています。又インフルエンザテストはせず経過観察の指示あります。
朝食は介助にて主食：全量、副食汁は殆ど摂取できず。体温37.9～37.8℃にてクーリング継続。脈拍114～122回/分、SPO290～92％。10：00に酸素吸入2Lへ減量。以後も酸素飽和濃度低下なく、呼吸苦症状なし。湿性咳嗽きかれています。トイレに行きたいとの事で、ベッド上で起き上がったり、カニューレ外しあり介入要しています。時々無呼吸あり。
主治医指示にて胸部レントゲン施行しています。誤嚥性肺炎にて昼から服薬止め、絶食の指示あり、点滴24時間キープとなります。無呼吸症状ある為、サーチ低下に注意して観察して下さい。
日勤帯でご家族様に状態連絡しています。
・阿部　憲幸様～右下肢は治癒している為、処置中止しています。
・宮崎　榮子様～移動後より自室が覚えられずウロウロしていることあり。部屋に目印をつけて対応しています。夕方頃より落ち着きなく棟内を歩き回り「寂しい」と訴えていることあり。他者やスタッフの介入により過度となることなく過ごされています。
・船場　妙子様～傾眠傾向にあり。時間をかけて介助にて食事摂取しています。入浴時に水様便少量確認しています。16時パット内に透明で粘稠の帯下あり。薄く出血もみられています。主治医へ報告しています。明日採血指示あり、検査結果を見て処方検討するとのこと。
・鈴木　吉男様～20：00スタッフに対し突然「連れて行かなくていいのか？」と話しかけあり、返答すると易怒的となり殴りかかろうとする粗暴行為あり。その後も女性患者に対する執着や介入に対する易怒性あり。夜間は良眠で経過。日中はスタッフの介入に対する易怒性や他者干渉なく穏やかに過ごされています。
・工藤　蓉子様～朝から落ち着きなく多動さあり。食事も集中できず、すぐに立ち歩きみられスタッフの介入にも理解乏しい。棟内徘徊やドアノブ弄りなど落ち着きなく行動している為、不穏時継続指示ロラゼパム服用していますが、その後も突然、他者に触り、寝ている人を起こそうとするなど落ち着きない行動見られ、介入にも抵抗強い。転倒や他者トラブルに注意して下さい。
・小笠原　澄子様～妄想発言聞かれていたとのことで深夜帯より申し送りありましたが、日中は自ら訴えてくることはなく落ち着いて過ごされています。
・野月平　チエ様～車椅子を使用せずにトイレやホールへ移動しています。歩行時のふらつきもありません。引き続き、転倒に注意して下さい。
＜週間連絡＞
〇11/21(火) 
・小倉Dr診察～時間は当日に連絡が来ます。FAX忘れずに。（舩場様、南様） 
・藤村　悦子様～臀部に皮疹、右肩乾燥あり。本人より皮膚科診察希望あり。
・田屋　サヨ様～14：00面談（家族、ケアマネ、生駒、病棟スタッフ）本人の様子みていきます。その際に経過を聞きたいとの事なので、SGMかJGMか又はリーダーが一緒に入って下さい。（生駒PSWより）
・大久保　健作様～15：00面談（妻様の状態確認）病棟スタッフ、PSW　
相馬SGMのBOXに返却物あり。忘れずに渡して下さい。
〇11/22(水) 
・立花　榮子様～パス評価（Ｄｒ分も）
・インフルエンザ予定者（深澤Dr）～角谷様、大崎様、小笠原様、北山様、宮崎様、工藤様、舩場妙子様
・カンファレンスで褥瘡勉強会(宮川CW)作業報告の時間を使ってOT中村さんからポディ
ショニング指導
・藤村悦子様～主治医診察時、本人へ任意入院継続についての説明とカルテの記載を依頼して下さい。書面はＤｒファイルに挟んでいます。
・大崎　トシ様～10：00外泊（～11/24　16：00まで）
同月に何度も外泊を繰り返していると入院の必要性がないとみなされる為、外泊回数を減らした方がいい旨伝えて下さい。
・中森　みや子様～14：00　家族面談(PSW、病棟スタッフ)
〇11/23(木) 
・インフルエンザ予定者（伊藤Dr）～嶋守様、鹿島様、川原様、木村様、水野様
〇11/24(金)
・インフルエンザ予定者（田名部Dr）：中居様、福田様、成田様、川村様、西澤様
・リーダーへ～安ケ平Drの所へ行き、定期処方箋を預かり、変更等がないか確認して、次回の定期薬処方してください。処方したら処方箋や薬局へ提出してください。15時までに電子カルテへ入力してください。終了したら来週へずらしてください。今後毎週病棟NSが入力するので。やり方は備考確認
・馬渡Dr診察時、田屋様の退院支援に関してどのように、どの程度進んでいるか主治医へ報告お願いします
・インフルエンザ予定者（馬渡Dr）～草間様、五十嵐様、本堂様、川村様、田屋様草間　麗子様パス評価（Ｄｒ分も）

・北野　はるゑ様～10：00ＧＨ赤とんぼへ入居のため、退院
・阿部憲幸様～14：00今後について面談（地域包括、生保担当、ＳＷ、病棟Ｎｓ）
・大崎トシ様～16：00外泊より帰院
＜相馬SGMより＞
・2階業務に関して、食事介助に夢中になり周囲の患者様の様子を十分に観察していない
様子が見受けられます。多動な患者様も多い為、介助者だけでなく周囲の様子を確認し、
きちんと介入して下さい。
・以前のカンファレンスにも記載していましたが、電子カルテ導入後の業務改善案を出し
て下さい。電子カルテに関連するものだけでなく、業務を行う上での問題点など意見を
お願いします。【南病棟→業務改善案】
＜業務改善案＞
・フローシートに食事量を入れる際に、服薬の朝・昼・夕・深の各項目の一か所でも投薬
者の入れ忘れがある場合と(〇、×、-処方なし)何も選択しない場合(・と表示される)に
食事量が入力できないことがあります。
・フローシートへのバイタル入力時に再検の時間が不明な場合が多い為、時間を記載する
ようにして下さい。Bユニットの起床時の測定時間は5：00で統一していきましょう。
・深夜帯の業務で2階のNsが看護記録や日誌、採血など7：00から開始する場合が多いで
すが、6：30から看護・日誌記録作業ができるよう早A勤務の業務改善を行い、時間を調
整し役割分担していけるようにしていきます。
・深夜の2階についた看護は遅くても5：30には業務に戻れるよう休憩をとって下さい。
＜退院支援進捗状況＞
〇新山Ns/勝田CW

・工藤　蓉子様～入院時は自宅退院を希望されていたようですが、面会時に今後の方向性を確認していきます。また、介護保険につては11/6(月)認定調査を実施している為、12月以降に確認していきます。
・田屋　サヨ様～診察時にご家族様が面会しており、治療終了し退院支援を勧めていくことを主治医から伝えています。ご家族様がやや混乱してしまったようですが、11/22(火)に面談実施予定。施設申し込み勧めていきます。
・川村　早苗様～現在、特養のみの申し込みとなっている為、老健の申し込みを勧めています。次回の面会時に申し込み状況確認していきます。
・沢田　秋子様～10/15の面会時に弟様から本人へ施設見学してきた件について伝えるとのことでしたが、その際の経過が分からない為、電話にて確認していきます。
＜パス評価＞
・中山　省二様～入院から2ヵ月
                ＦＩＭ：105点　　ＤＢＤ：2点　ＦＡＳＴ：レベル4
〇今後の方向性
11/8(水)家族面談（ＳＷ、Ｎｓ同席）実施しています。本人の収入が全くなく医療費は兄様の収入と預貯金を切り崩して支払っている状態。年金の申請もまだであるが、先日年金について兄様が窓口に行き、年金額など回答待ちであるとの事。生駒PSWより老齢年金の繰り上げ受給や生活保護についての説明を行っています。障害年金は受給まで時間を要すことも説明しています。
〇検査データ
緊急値はありませんが、CRP4.88と高値。
