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＜病棟連絡事項＞
・3/13（水）看護G事業研修があります。
・3/13（水）はちふくプラザねじょう　多目的ホールにて認知症サポート医地域支援強化
研修が開催されます。
＜セルフケア能力向上に向けて＞

・嗜好品（お菓子）管理について昨日も話し合いを行っていますが、本日も再検討をしています。
●糖尿病・脂質異常等により間食制限がある患者様…（計3名）
　⇒杉澤恵子様、戸賀沢潔様、成田賀枝様
●盗食、誤嚥のリスク、御家族からの指定がある患者様…（計6名）
　⇒松谷さと子様、佐々木悦子様、西川和恵様、若松澄子様、栃木春子様、金山辰巳様
　基本的に上記以外の患者様の嗜好品（お菓子）は自己管理をしていただくこととします。よって各受け持ちＮｓは受け持ち患者様に上記の説明を行い、倉庫から個々のチェストに嗜好品を運んでください。必要に応じてチェストキーを有効活用して下さい。
　また、預かり患者様の嗜好品を患者様自身に選んでいただく時間を12：30～13：00にしてはどうかとの意見があるため、明日から遅Bスタッフ立ち合いの下実践をしてみましょう。評価をして業務改善案としていきます。
＜患者様連絡事項＞

・杉澤　恵子様～明日御家族が来院予定のため、本人が返却希望したものを明日の朝医事

室に下ろしてください。
・榊　典章様～3/10の退院時間を11時～12時までの間で希望され、主治医より電子カル

テ上の退院指示をだしていただいています。
・山下　幸子様～十和田第一病院泌尿器科からの持参薬を鑑別依頼し、主治医より継続服
用の指示があります。
・沼端　恵子様～本日魚の目にスピール膏を貼付しています。
・菅野　勝利様～昨日田中Dr.指示にて便秘症状により臨時薬を処方していただいていまし

たが、昨日夜間帯から下痢症状がみられています。左記経過を主治医へ

報告し、明日朝からグーフィス中止の指示があります。
・丸尾　貴史様～昨日頭痛の訴えがありましたが、本日は症状、訴えなく経過しています。
・夏堀　麗紗様～本人より一昨日から下痢症状があるとの訴えがありますが、本日は下痢

症状、腹痛もなく経過しています。
・杉澤　恵子様～本人より鼻汁、咽頭痛の訴えがきかれ、主治医指示にて臨時薬カロナー

　　　　　　　　ルが処方になっています。
・藤井　孝蔵様～昨日日赤形成外科を受診し、左大腿部の処置の内容が変更となっていま

す。詳細は電子カルテを参照して下さい。次回受診は4/11　13：15～16：

30の予定です。
＜要注目患者様ケース検討＞
・若松　澄子様～本日トイレ誘導にてリハパンへの失禁、放尿なく経過しています。引き

続きトイレ誘導、適宜介入を行っていきましょう。

・類家　健様～鼻汁、鼻閉感、体温37.3～37.7℃で経過しています。主治医へ経過報告し、

インフルエンザ検査施行の指示あり、実施。結果は陰性です。自室部屋の

乾燥も目立っている為、室温管理も含め症状の観察、介入を行っていきま

しょう。
・成田　賀枝様～本日深夜帯にて嗜好品を本人様に返却しています。危険行為の発生に注

意して見守り、観察をして下さい。

＜自己服薬管理患者様ケース検討＞

・現在5名が実施中。誤薬、忘薬ないため、引き続き見守り・適宜介入を行っていきまし

ょう。

＜事故ケース検討＞

・南病棟にて発生した誤嚥事故についてケース検討を行っています。

　【事故原因と今後の対策】

●転倒の経緯はなかったのか。

　⇒転倒による症状の発生はないかをアセスメントし、医師から必要な指示を受ける。
　●15時の時点での症状アセスメントが浅かった。（頭部後屈、呂律不良、頭痛症状におけ
る報告の仕方に問題はなかったのか、頭部CTや他科受診の必要性の有無、近日中に薬
剤調整の経緯はなかったのか、食止めにおける判断不足）
⇒的確な症状アセスメントを行い、医師から必要な指示を受ける。（頭部CT、採血含む）
緊急時の対応を確認し、急変に備える。食止めや欠食の必要性を判断出来ない場合、
再度医師に指示を仰ぐ。薬剤調整があった場合、副作用や転倒がなかったのかを
確認する。
　●他患者様と同時に食事をした。（日中の経過から通常以上に見守りを強化する必要があったが、他患者様と同時に食事をさせたことで、見守りの質が落ちた。
　　⇒誤嚥のリスクを考慮して他患者様と食事の時間をずらし、落ち着いて見守りが出来る環境を整える。
　●食事時の観察の仕方に問題があった。
　　⇒誤嚥のリスクを考慮して他患者様と食事の時間をずらし、落ち着いて見守りが出来る環境を整える。
　●救急対応が出来ていなかった。
　　⇒誤嚥、窒息時の救急対応を身に着ける。
