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＜連絡事項＞　
・ベッドマットが破れているものに被せている黄色いカバーが汚染した場合に
は、寝具汚染伝票に記載して洗濯に出すようにして下さい。

・バスマジックリンの空容器は捨てないで、オーダリングで発注したら庶務へ
下ろして下さい。

・患者様が37.5℃以上の発熱があったら、抗原検査をして下さい。

・スタッフは体調不良があれば出勤しないように。

・管理棟のエレベーター側の階段は通行禁止となります。

・7/19からベトナムからの実習生が病棟に入ります。基本は介護スタッフが付
きますが、欠勤などで看護スタッフが付く場合もある為、何を教えればいい
かがわからないという事が無いように、各自確認しておいて下さい。

＜患者様連絡事項＞
・瀧　タキ様～15:00、銀杏苑からの訪問調査実施している。

・中居　ゆり様～クエチアピン止め、ロラゼパム追加となり、他同内容で7日分処方。

・古川　トミヱ様～臨時薬リスパダール止め、他同内容で7日分処方。

・竹内　恒子様～グルコン酸Ｋ、2週間分継続処方となる。また7/13採血の指示あり。

・出貝　カズ子様～介護抵抗強く、粗暴性も目立ってきている為、7/12夕～レキサルティ－開始となり9日分処方。
不穏時：リスパダール(0.5)1Pの追加指示。

・関川　重雄様～死亡退院となっている。

＜皮膚科診察＞
・田代　慧治様～仙骨部の壊死組織が厚くなってきている為、看護で切っても良いとの事。ブロメライン軟膏＋ガーゼ保護継続。

・出貝　カズ子様～プレドニゾロン2錠→1錠へ変更。

・武内　隆三様～陰部は治癒。

・古川　貞二様～仙骨部は治癒。

・森山　鈴子様～背部の湿疹を掻き壊して表皮剥離している。帯状疱疹の疑いあり、入浴は念のため1週間禁止。ビタラビン軟膏塗布の指示。

・伊藤　信美様～仙骨部表皮剥離あり、ゲーベン軟膏＋ガーゼの指示。

・服部　美津子様～頸部に表皮剥離あり、アズノール＋ガーゼ保護の指示。

＜要注目患者様＞
・下川　アキ様～バイタルサイン異常なし。活気ありコール頻回。差し入れのヨーグルトを朝と昼に介助で各1個ずつ摂取できている。むせ込みなし。

・服部　美津子様～頻脈あり他バイタルサイン異常なし。排尿150ml、濃縮尿。食事のメイバランスは介助しても数口のみで吐き出しあり。ヨーグルトだと拒否なく1個摂取出来ている。

・尾崎　誠二郎様～バイタルサインの異常なし。食事は摂取量にムラあり、数口～2/3摂取。

・藤村　悦子様～深夜帯から不眠で経過。午前中奇声をあげながらベッド柵に手をぶつける行為あり、手背が赤くなっている為、ミトン装着し保護している。食事は数口から1/4のみの摂取。

・関川　重男様～8:45、一時的に血圧60台、酸素飽和度測定出来なくなり家族へ連絡。妻と弟来院し面会していただく。面会直前に血圧110台、酸素飽和度70％台まで回復。妻の声掛けにうなずいている。13:45、呼吸停止、心停止ありDrコール。御家族に来院依頼。14:05、妻、本人の弟来院。Drにて死亡診断。15:40、葬儀屋来院し、死亡退院となる。

・竹内　恒子様～夜間ベッドで書き物をしたり、洗髪したりしており不眠で経過。日中は傾眠無く日課を行っている。

・田代　慧治様～朝食は食べれているが、昼食では食べる前からむせ込みあり、吸引施行し白色粘稠痰中等量除去。服薬はゼリーでかろうじて出来ている。
								
・柳久保　勝範様～バイタルサイン異常無し。食事は介助で全量摂取できている。むせ込み無し。点滴トラブル無く実施中。

・谷　孝夫様～車椅子からのずり落ちみられ、介入している。食事は自力で全量摂取している。

・鹿島　咲子様～介入時易怒性や帰宅要求聞かれている。

・出貝　カズ子様～介護抵抗強く、服薬時も吐き出しある。スタッフへつきまとい爪を立てる粗暴行為あり。13:00、不穏時のリスパダール服用している。
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＜外国人実習生が来るにあたっての業務、ケアの見直し＞
・スタッフのネームケースにひらがなで作ったシールを貼る。（実習生が覚えられるまで）個人のボックスにシールを入れていますので各自貼って下さい。
・車椅子の移動介助は1人1台。走行時前輪は持ち上げない。
・患者様を呼ぶ時は「さん」づけ。「ちゃん、くん」づけはしない。
・口腔ケア→なるべく車椅子の患者様も洗面所へ誘導し実施。
・患者様の服装→肌着のみにしない。靴下、ズックを患者様が脱いでいたら履かせる。
・入浴の洗身タオル1人1枚。
・1ケアに対し1手袋(ビニールのコストが安い方)。エプロンも患者様1人に1枚変える。

【オムツ交換】
・患者様本人の部屋で。
・カーテン、扉を閉めプライバシーを守る。
・男性患者様の尿取りパッド陰部巻き、腹巻について、本来はやらない方向で指導。だが、尿量が多い患者様や褥瘡がある患者様に関しては当院や南山苑では独自で実施しているという事で説明を統一して下さい。
・立位可能な患者様はトイレへ誘導で対応。
・2階の陰部洗浄は朝食後のオムツ交換で実施。1階は昼食後のオムツ交換で。

【食事介助】
・ご飯におかずを混ぜない。
・座って介助をする。
・下膳、配膳時声掛けをする。

当たり前の事ですが、外国人実習生が来るにあたって、改めて自分のケアの仕方を見直していきましょう。スタッフ皆が統一した教え方ができるようにして下さい。
