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出席できなかったスタッフは、記録を呼んでから欄に署名（捺印）する。

＜連絡事項＞

・明日、東病棟で19時に主治医面談があります。準夜帯のスタッフはAユニットの玄関を忘れず開けて下さい。

・疥癬対策についてですが、今まで熱湯消毒してからキンチョールで噴霧でしたが、これからはキンチョールで噴霧のみの対応でお願いします。袋に入れた後は、袋に大きく感染と書いて出して下さい。

・適時調査が7/21にあります。7/15までにカルテチェックをお願いします。

・環境整備終わっていない方は早めに実施をして下さい。

＜患者様連絡事項＞

・野月平　チエ様～生駒PSWから連絡があり、7/10の10時～介護認定調査があります。
・村井　チヤ様～ご家族様から連絡があり、有料老人ホームやゑの里とあいわの里へ見学に行き、両方とも空いているとのことでした。詳しい日時は施設から連絡が来るとのことです。

・田嶋　松男様～血糖測定が朝食１時間後、夕食後１時間後となっていますが時間にバラつきがある為、朝食後は９時３０分に、夕食後は１９時３０分に統一していきます。忘れず測定お願いします。

・是川　次友様～本日の鹿内眼科への他科受診はキャンセルしています。理由は湿疹があるためです。１週間ごとに皮膚状態を確認していきましょう。

・熊野　文吉様～午後に退院処方を頂いていきます。

・浅野　秀子様～みちのく記念病院から連絡があり、転院予定です。日時は7/14(金)9時30分です。

・三浦　佑子様～南山苑の訪問調査を実施しています。介護調査の結果が南山苑の方へ行っており、要介護4で期限がH31年5月31日までです。

・赤坂　こと様～本日ご家族様が来院しており、介護認定の結果を聞いています。要介護2で期限がH31年6月30日までです。退院後は南部町の施設に入る予定でしたが、南部町は住所を登録してから半年以上経たないと入所できないとのことで、ご家族様へ市内のGHと老人保健施設を進めています。

・立花　榮子様～本日、ご家族様が来院され、7/5(水)10時～12時で外出予定となっています。衣類については以前外泊の際に着用していた衣類を着させて下さい。昼食は当院で食べます。本日、家族面談を実施しています。7月中を目途にサービスの調整が付き次第、退院となります。

＜要注目患者様＞

・阿部　義一様～朝食は飲み込み良好です。バイタル異常無く、酸素飽和濃度95％で経過しています。昼食時は眠気が強い様子で嚥下状態が悪い為、途中で止めています。主食3/4、副食1/2、エプリッチと茶寒天は摂取出来ています。

・田嶋　松男様～本日朝食後の血糖値は203ｍｇ/ｄｌでした。不調の訴えはないです。日中は臥床傾向見られていますが、妄想発言はありません。

・竹内　恒子様～本日、入浴の訴えが頻回に聞かれています。11時からは穏やかに過ごされています。

・佐々木　たま様～朝食は各食2/3ずつ摂取されています。昼食は主食不食、副食1/2、

　　　　　　　　　汁全量摂取されています。車椅子からずれて落ちそうになる事があ

　　　　　　　　　ります。また、食事のテーブルも高い為、食事席を検討していきまし

                  ょう。

・日ヶ久保　直志様～食事は全量摂取出来ています。朝食後の血糖値は143ｍｇ/ｄｌ。朝

　　　　　　　　　　血圧が低値でしたが、再検で正常値に戻っています。不調の訴えな

　　　　　　　　　　いです。

・赤坂　耕作様～本日はむせ込みなく服薬出来ています。酸素飽和濃度は97％です。痰鳴

　　　　　　　　なく経過しています。点滴トラブルなく実施しています。

・板垣　蔚城様～点滴施行中です。点滴トラブルあり、介入要しています。

・高橋　ミツ様～食事は全量摂取出来ています。嘔気、嘔吐ありません。

・成田　武次様～食事の際にむせ込みがあり、酸素飽和濃度計測し、64％の為吸引施行しています。吸引後、酸素飽和濃度は94％へ回復しています。

・母良田　幸子様～肛門付近に3cmの表皮剝離が二つあります。臥床させる際には左右へ　　

　　　　　　　　　体交をして下さい。また、担当スタッフは家族様へ体交枕の依頼を

　　　　　　　　　お願いします。

＜排便困難者＞

Ａユニット　・船木　榮子様　：－2日目、センナリド２錠で対応

Ｂユニット　・熊野　文吉様　：－5日目、シンラック25滴で対応

　　　　　　・坂上　忠三郎様：－4日目、センナリド２錠で対応

ＣＤユニット・高橋　ミツ様　：－2日目、シンラック15滴で対応

　　　　　　・山田　石見様　：－2日目、センナリド2錠で対応

　　　　　　・赤坂　耕作様　：－7日目、シンラック30滴で対応

　　　　　　・立花　榮子様　：－4日目、シンラック30滴で対応

　　　　　　・福田　りわ様　：－4日目、シンラック30滴で対応

　　　　　　・鈴木　吉男様　：－2日目、経過観察

　　　　　　・沢田　三朗様　：－3日目、経過観察

　　　　　　・是川　次友様　：－2日目、センナリド2錠で対応

　　　　　　・白鳥　キエ様　：－2日目、センナリド2錠で対応

　　　　　　・佐々木　たま様：－2日目、センナリド2錠で対応

　　　　　　・母良田　幸子様：－6日目、ケンエーG浣腸で対応

　　　　　　・田中　ツサ様　：－2日目、シンラック15滴で対応

　　　　　　・林　恵司様　　：－2日目、シンラック15滴で対応

　　　　　　・梅内　重美様　：－2日目、センナリド2錠で対応

　　　　　　・嶋守　與之様　：－2日目、シンラック15滴で対応

＜皮膚科往診＞

・大久保　健作様～タベジール処方となっています。

・其田　淑子様～2週間に1回の診察で良いとの事です。

・北向　みつる様～プレドニゾロン処方となっています。処置は両手にエキザルベ＋デルモゾールDP塗布の指示が出ています。

・梅内　重美様～タベジール処方となっています。

・赤坂　耕作様～両足にテルビナフィンクリーム塗布の指示が出ています。

・福田　りわ様～処置終了。

・山下　ヨシ様～タベジール処方となっています。

・林　恵司様～プレドニゾロンとタベジールが処方となっています。

・阿部　久雄様～プレドニゾロンとタベジール、アタラックスが処方となっています。

・小笠原　ウメ様～ケルガー液が無くなった際には診察時に処方頂いて下さい。

・嶋守　與之様～ストロメクトール処方となっています。処置継続。

・沢田　三朗様～タベジールが飲みきり止めとなっています。処置継続。

・木村　留吉様～ストロメクトール処方となっています。

・山田　石見様～左頬の処置は終了。両足にテルビナフィンクリーム塗布の指示が出ています。

・中市　正治様～2週間に１回の診察で良いとのことです。

・野月平　チエ様～ストロメクトール処方となっています。

＜部屋移動＞

・阿部　久雄様～C205号室→D204号室へ部屋移動となっています。

・堀内　正三郎様～C205号室→D204号室へ部屋移動となっています。

・林　恵司様～C205号室→D208号室へ部屋移動となっています。

・成田　武次様～D208号室→D209号室へ部屋移動となっています。

・赤坂　耕作様～D204号室→D209号室へ部屋移動となっています。

・山下　ヨシ様～C201号室→C206号室へ部屋移動となっています。

・奈良　芽乃子様～C201号室→C206号室へ部屋移動となっています。

・嶋守　與之様～C206号室→C201号室へ部屋移動となっています。

・木村　留吉様～D204号室→C201号室へ部屋移動となっています。

・沢田　三朗様～C206号室→C205号室へ部屋移動となっています。

＜褥瘡評価＞

・北向　みつる様～仙骨部18点、変化なし。処置と体位変換と離床を継続。食事内容が減っている為、注意し観察して下さい。

・林　恵司様～右臀部、7/3に治癒しています。引き続き臥床時間を設けて下さい。

・高橋　礼子様～仙骨部3点、変化なし。床に座っていたら臥床させて下さい。処置と体位変換も継続して下さい。

・赤坂　耕作様～左臀部4点。体交を確認していきましょう。

・山下　ヨシ様～左臀部6点。体位変換と臥床を継続。食事の摂取状況の確認。

・嶋守　與之様～右臀部4点。左臀部は治癒。臥床時間を設けて行きましょう。

・堀内　正三郎様～右臀部と右膝に表皮剝離が出来ている為、次回追加して下さい。

・板垣　蔚城様～左臀部5点。日中臥床時間を設けて行きましょう。

※評価に漏れが無いようにしていきましょう。

＜定期薬変更＞

・堀内　正三郎様～フロセミド(20)1T　1×朝　追加処方となっています。

・五十嵐　恵子様～バレリン(200)　3Tとフルボキサミン(25)３T　３×ndeが中止となっています。

・大久保　健作様～アムロジピン(5)１Tとディオバン(40)1T　1×朝食後が追加処方となっています。

