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＜転入＞
・本木　貞子様～東病棟合併症室から南病棟Ｂユニット101号室へ転入となっています。
＜部屋移動＞
・本堂　秀夫様～Dユニット204号室からBユニット観察室へ移動
・佐々木　鶴蔵様～Bユニット観察室からDユニット204同室に移動
　それぞれのご家族様へユニット移動したこと電話で伝えている。

＜連絡事項＞
・C詰所棚に置いている分で足りない場合は段ボールに入っているオムツも出して使用してください。
＜患者様連絡事項＞
・大橋　ミツ様～下痢が続いている為、深澤Drに報告しセンナリド除剤の指示あり。今夕から9/24(火)まで除剤している。
・工藤　恭子様～カテーテル閉塞によりオムツに尿失禁あり。主治医不在の為、金Drに指示受けし、膀胱留置カテーテル交換している。
・阿部　和美様～妹夫婦の付き添いで伊藤整形外科受診していますが、本日で受診終了。歯科受診キャンセルの申し出あり。下の義歯は返却しています。食事形態をパン食禁に変更している。
・山田　石見様～10：00体温38.6℃、4：00から排尿ない為、深澤Drへ報告。昼から各100ml白湯増量の指示あり。明日再度状態報告し、白湯いつまで増やすか確認していく。
・工藤　蓉子様～午後体温38.5℃、田中Drへ報告し抗生剤3本/日(9/19～9/24まで)処方となっている。
・小舘　アツ子様～三男様から治験の同意サイン頂いています。
・大澤　廣子様～9/28(土)家族面談にケアマネも出席可能との事。
・北村　サクラ様～GH「あゆみの里」訪問調査行っています。現在満床であるが、今後空きが出たら入所可能との事。その際にはワーカー宛てに連絡がくる予定。施設提携医療機関はおいらせ病院であり、処方が可能であれば通院先は同院を希望しています。
・宮崎　榮子様～後頭部の創傷処置は本日で中止としています。
・工藤　蓉子様～田中Dr診察し、明日より抗生剤3本/日処方。



＜深澤Dr診察＞
・三上　ミヨ様～臨時処方のイクセロンパッチ28枚（10/16まで）処方。

・工藤　蓉子様～点滴同内容で14日分（10/2まで）処方。
・坂本　光雄様～臨時処方のイクセロンパッチ28枚（10/17まで）処方。
・夏坂　キミ様～臨時処方のツロブテロールテープ14枚（10/2）まで処方。

9/20(金)9：30～15：00まで馬場町眼科受診の為、ご家族様より外出希　　　望あり。また、北病棟への転出に伴い、任意入院切り替えについて説明し、ご本人と家族様から了承を得た為、深澤Drに報告。後日、医師より説明行います。
・越後　留蔵様～日赤の受診予約確認書が届きました。9/25(水)12：00糖尿病代謝内科受診予定。スケジュール登録、外泊申請済み、入院証明書は依頼済み。
・中村　ヨシ様～9/24に新しく担当となったケアマネが本人との面接希望あり。9/24(火)10：00に来院予定。ワーカーは入らないので病棟スタッフで対応してください。大川PSWより。
＜田中Dr診察＞

・大橋　ミツ様～田中Dr診察、指示の採血と検尿実施し、緊急値あり田中Drへ報告。採血にてAlb1.6　K5.1であったことからアスパラK混注を中止し、ビーフリード液に点滴変更の指示あり。また9/18からフロセミド1A追加となってる。継続しながら、フロセミド注/日にて利尿促進するようにとの事。また、食事に各1ｇの食塩を追加摂取で経過観察の指示あり。
・佐々木　鶴蔵様～田中Dr診察により胸水減少し回復みられている為、離床を勧めていくようにとの事。また、座位保持訓練、車椅子移乗訓練など身体リハビリとOT動作確立を計画していくように指示あり。尿測は継続、フロセミドは現在の尿量であれば、再開の必要はないとの事。
＜患者様連絡事項＞
・佐々木　鶴蔵様～バイタルサイン異常なし。入浴行っています。
・大橋　ミツ様～食事は覚醒状態悪く内服のみで中止。下肢の浮腫と浸出液は持続しています。
・山田　石見様～10：00　体温38.6℃。13：00濃縮尿確認しています。
・小舘　アツ子様～不満の訴えや他干渉なく経過。午後よりご家族様の面会あり、表情にこやかに会話しています。
・宮崎　榮子様～昨夜不眠で経過し、傾眠傾向。昼食前より覚醒していますが、昼食は集中
できず介助で1/2摂取。歩行時、ふらつきある為、見守り要しています。










・工藤　蓉子様～14：00　体温38.5℃　脈拍106回/分　痰鳴著明。食事は各食拒否あり不食。午後より活気のなさ見られています。
・本堂　秀夫様～14：00検温時、頻脈（101回/分）不整脈あり。傾眠傾向で反応の鈍さ見られています。両上肢の浮腫、腹水あり。田中Dr診察し、今夕より食事止めの指示あり。
・越後　留蔵様～朝1/4、昼1/2摂取。その他に摂取しています。
・荒屋敷ゆみ様～夜間失禁あり。寝る前にカバー使用してください。
・市沢　定吉様～介護保険の期限はH32.1.31との事。スキャンし電子カルテに取り込んでいます。
・阿部　和美様～スクリーニングの開始を9/24(火)と連絡していましたが、9/23(月)に変更となります。深夜帯から行動記録してください。
・山地　壽々子様～昼食後に口腔ケアした際、硬口蓋の汚れが酷く、刺激で粘膜からも出血ある為、注意してください。
＜転入患者様＞
患者様氏名　本木 貞子様（96歳）
女

担当主治医　深澤　隆




入院年月日　令和1年9月5日　（1回目）




入院形態　　医療保護1項




病名　　　　主病名　　　：　レビー小体型認知症


"

身体合併症　：　栄養失調、ビタミン欠乏症、便秘症、高血圧症、食欲不振精神症状　　易怒性、粗暴性、攻撃的、感情失禁
問題行動　　現在は易怒性や粗暴性はない。
退院計画　　入院後は、長男宅から近い施設への入所を希望している。

ADL
●食事
 全介助(ミキサー・とろみ)　　吐き出しあり。食事は1/2～全量むらあり。
●義歯
　なし






●排泄　全介助

最終排便（令和1年9月16日）


●清潔　全介助【特浴】　　　最終入浴日（令和1年9月15日）


●睡眠　良好。日中、傾眠傾向。 
備考　　　

・私物発注2000円/月





・LTプラン　Bプラン　オムツは持参が無くなり次第導入。


・膀胱留置カテーテル8/18交換済み。次回10/2予定。

・要介護3(H33.10.31まで) 区分変更の手続き中に入院となったため、状態が落ち着き次第、区分変更を図っていく。
・点滴あり(2本/日)※9/25まで　

・VRE　2回目とれていない。

・有料「このはずく」は入院後の在籍期間1ヶ月。  

＜事故の振り返り＞
患者氏名：大橋ミツ様
事故内容：中止指示の点滴を実施した
【経過】
9/5(木)　点滴24時間キープ中






10:00　　田中医師より9月5日16時～24時までの点滴指示とし、9月6日0時～の分から中止とし、9月6日に小倉医師の診察にて、その後の指示をもらうよう指示があった。









9/6(金)　









0:00
日勤からの申し送りはなく、中止となった点滴もそのまま病棟にあった。普段通り、そのまま0時～の分を、点滴追補し実施。医師の記録や看護記録の確認はしていなかった。







8:05
日勤勤務者が出勤し、申し送りの際に、点滴中止指示であった事が判明。
9:20
リーダー（濱谷）より佐藤AOM、主治医（深澤医師）へ報告。実施してしまった点滴は、後日田中医師へ謝罪し、再指示を貰う事。小倉医師へ経過報告し、診察して頂く事とした。

【原因】
・各勤務帯の申し送りがされていない。
・看護記録に指示内容が記録されていなかった。
・中止になった点滴がそのまま置かれていた。薬局に返却されていなかった。

・複数のDrが診察しているケースであった。
【対策】
・リーダーだけでなく、他スタッフも意識して申し送りを行う。
・職種関係なく、互いに声を掛け合う。

・点滴施行前にダブルチェックを行う。



