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＜連絡事項＞
・6月分のカルテチェックが未記入となっている受持ちは、早急に対応してください。7月30日まで期限厳守でお願いします。

＜患者様連絡事項＞
・中森　みや子様～ピコスルファートNa　1本処方。

・中居　ゆり様～ピコスルファートNa　1本処方。

・橋本　キヨエ様～定期の皮下点滴交換実施。次回：7/30（火）予定。

・小林　信英様～日中の過鎮静が強くなっている可能性がある為、７月２８日から、７月２４日開始の臨時処方のエクセグラン（１００）２錠　２×朝夕後の、朝の分を除剤の指示を受ける。

・藤井　有子様～病衣の紐を口に入れ噛んでしまう事ある為、病衣の上は着せずに様子見ている。

[bookmark: _GoBack]＜要注目患者様＞
・西舘　利彦様～本日は痰鳴強く頻回に吸引行っている。酸素は1～2Lを流量して様子を見ている。

・月舘　鐵男様～昼は不機嫌さあり不食。その後下痢弁多量に失禁あり。体熱感はあるが発熱はない。やや痰鳴あるため今後の経過観察を行っていく。

・中山　睦雄様～昨日、2Fから転室しているが、転室後も変化なく過ごしている。

・金田　とし子様～両踵に発赤や水泡が出来ている。火曜日皮膚科予定とするが、体位変換や足の除圧など注意していく。

・上村　カツヱ様～今日は帰宅要求に関する発言は聞かれない。日課誘導して行えている。日課後オーバーテーブルを動かしたり、ホールを歩き回ったりと落ち着きない様子が見られている。都度声掛けをして対応している。

・古里　ゆり様～昨日あった血尿は深夜帯から見られていない。車椅子からの立ち上がり行動もなく経過している。

・小林　信英様～ケアに対しての抵抗が強く見られている。食事は介助で2/3摂取している。

＜事故の振り返り＞
・佐藤　賀奈子様　ベッドからの転落。
7/26　　
6：45 訪室時ベッド（209号室の空きベッドを一時的に使用）から転落発見。
床に仰臥位発見。血圧160/116㎜Hg 脈拍135回。全身観察、腫脹なし、　発赤なし。疼痛の訴えなし。当直医小野口Dr.ヘ報告。経過観察指示あり。　

・危険行為は無く経過しており、予測が不十分だった。
・当該時間は離床介助の時間であり、離床後の観察不十分だった。
＜対策＞
・本人のベッドではなくホールから近いベッドに寝せたようだが、他者のベッドを使用しない。（ベッド柵の形状やサイズ、柵の使用数など、個別性によって使用するベッドを分けている為。）
・施設入所を目指し、安全ベルトを使用せず過ごす事ができるよう、経過観察中であるが、本人の安全の為、必要に応じて使用していく事を考慮する。

＜行動制限最小化＞
①金田　とし子様
【患者の状態】終日ミトン使用
・JCS：Ⅰ-3
・行動心理症状：前回と比べ変化なし
・身体状態：前回と比べ変化なし
・せん妄：なし　
・理解・判断力の低下：あり
・興奮・落ち着きのなさ：なし　
・拘束等部位の循環・皮膚・神経障害：なし
・薬剤調整検討の余地：必要なし
【評価の判断】
・拘束等の継続
【拘束等が必要な理由】
・経管栄養チューブの必要性を理解できない為、自己抜去のリスクがある。
【方法】
・前回と同じで良い
【必要な時間】
・前回と同じ
【拘束等回避の代替案】
・経管栄養チューブの管理方法を工夫する。
（手の届かない場所や見えない場所での管理をする）

②中居　ゆり様
【患者の状態】
・JCS：Ⅰ-3
・行動心理症状：多弁さや柵を叩くなどの行動が見られるようになった。
・身体状態：前回と比べ変化なし
・せん妄：なし　
・理解・判断力の低下：あり
・興奮・落ち着きのなさ：なし　
・拘束等部位の循環・皮膚・神経障害：なし
・薬剤調整検討の余地：必要なし
【評価の判断】
・一時解除の際経鼻栄養カテーテル自己抜去歴あり、7/26にも抜去。拘束等の継
　続
【拘束等が必要な理由】
・経管栄養チューブ及び膀胱留置カテーテル留置の必要性を十分に理解できない　
　為
　自己抜去する可能性が高い
【方法】
・前回と同じで良い
【必要な時間】
・前回と同じ
【拘束等回避の代替案】
・離床時間を設けて見守れる一時解除時間を設ける。
・管やルート類は見えない場所にする。

③滝上　八重子様
【患者の状態】終日ミトン使用
・JCS：Ⅰ-2
・行動心理症状：時折盗食、異食が見られている。
・身体状態：前回と比べ変化なし
・せん妄：なし　
・理解・判断力の低下：あり
・興奮・落ち着きのなさ：なし　
・拘束等部位の循環・皮膚・神経障害：なし
・薬剤調整検討の余地：必要なし
【評価の判断】
・拘束等の継続
【拘束等が必要な理由】
・誤食・異食のハイリスク状態にある。
【方法】
・前回と同じで良い
【必要な時間】
・前回と同じ
【拘束等回避の代替案】
・食事時は一時解除する。誤食や盗食がないように所在把握をし、
　見守りを徹底する。
・盗食、異食の原因を確認し、症状に合わせた対応をしていく。
・食思以外に関心が向くようにリハビリテーションへの参加を促す。

