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＜連絡事項＞
・電子カルテのバージョンアップの為、本日17：30～19：00の間は全ＰＣ操作不となります。少しでも操作した場合、作業中止となる為、注意して下さい。
・現在、ＷＩＺが非常に繋がりにくい状態となっています。繋がりにくい、または繋がらない等ある場合は、みんなの共有フォルダートップップに「仮)Seijin WIZ 掲示板表示」というショートカットを作成している為、デスクトップにコピーし使用して下さい。
・明日保健所の監査が入りますので、明日までに各自書類等のチェックをし、漏れが無いようにして下さい。
・小倉Ｄｒ診察は10/5（木）15：00を予定。来院した際は佐々木ＡＯＭへ連絡して下さい。電子カルテについて説明があるとの事。（診察対象者：阿部　義一様、是川　次友様）
・面会者記録は現在修正中。面会があった際は看護記録に挙げ、主治医へ報告する形となります。（電子カルテ上で主治医確認が必要：ＳＳＴ、面会、生活機能回復訓練、転倒等の事故報告）

＜患者様連絡事項＞
・奈良　芽乃子様～感冒症状あり。主治医へ報告し、ＰＬ顆粒が本日昼より５日分臨時処方となる。

・高橋　礼子様～左大転子部（電子カルテ上は“左大腿部”）の水疱について主治医へ状態報告し、アズノール塗布＋ガーゼ保護の指示（～10/6）頂いている。今週診察時に忘れず患部を見せ、処置継続するか確認して下さい。排便－4日のため、指示に従い、ケンエーG浣腸が処方となっています。
・田屋　サヨ様～本日ｖｄｓで処方切れる為、明日朝より3日分継続処方となります。本日排便－3日目の為センナリド2錠が処方となっています。排泄を確認していきましょう。
・川村　早苗様～本日17：00まで外出されている。
・是川　次友様～10/5（木）、スタッフ付き添いにて鹿内眼科受診予定。現在充血や疼痛訴え無い事を情報提供し、継続して治療が必要か確認していく。

・野月平　チヱ様～甥嫁様が来院され、施設一覧を渡し、３ヶ所以上の施設入所申し込み　　　　　　　　
　　　　　　　　　を勧めている。ＬＴセットについても説明し、Ｂプランを申し込んでいる。寒い時用の上着が１枚欲しいと本人より希望聞かれ、依頼している。また、スタッフより転倒防止の為に上履きを依頼した所、本人強く拒否。スリッパを差し入れて頂く事としている。

・石橋　ヒデ子様～介護保険で要介護１の判定。現在ＧＨ入所申し込み済みであるが、他の有料老人ホーム等の申し込みもする様、ご家族様へ説明している。

・中堤　光枝様～発熱などはないが、鼻汁、咽頭痛、咳嗽の訴えがあり、主治医へ報告し、臨時薬が継続処方となっています。引き続き感冒症状や食事摂取状況の観察をしてきましょう。
＜定期薬変更＞
・掛端　キミ様～グラマリール（25）４Ｔ　４×毎食後、ｖｄｓが追加処方。

※定期薬に関して、薬剤師毎に担当する病棟を決めています。南病棟は立花薬剤師が担当となり、処方箋には「立花」以外の捺印はされない事になりますので、各自周知、確認して下さい。
＜要注目患者様＞
・奈良　芽乃子様～深夜帯で最終体温37.4℃、クーリング実施していたが、10：00には温36.7℃へ解熱。クーリング除去している。咳嗽、鼻汁あり。食欲ないと話すが、一部介助にて食事は全量摂取出来ている。本日主治医診察にてPLが昼から5日分処方となります。
・田屋　サヨ様～不調訴え無し。食事も残食殆どなく摂取出来ている。夜間失禁あり。日
中失禁無いも、尿臭強い。療養環境変更目的にて、Ａユニット112号室からＢユニット112号室移動している。排泄状況を観察してきましょう。
・阿部　義一様～10：00、体温37.1℃で経過。痰鳴あり吸引施行している。12：10、点滴漏れあり、刺し替えしている。本日採血の結果より点滴が5日分継続処方となります。10月5日小倉Dr診察予定になります。
・堀内　正三郎様～10：00、体温37.2℃で経過。軽度体熱感あり。他、バイタルサインの異常無し。左上肢の浮腫あり。本日の採血の結果にてフロセミド１Aが明日より追加となり、5日まで継続処方となっています。
・中田　徳子様～メイバランスは全量摂取出来ているが、食事は数口で終了している。昨日日勤帯より泥状便が続いており、肛門周辺に爛れ見られている。水分摂取促しているも、午前中は拒否あり、150ｍｌのみ摂取。引き続き水分摂取促し、脱水に注意していく。10月5日の主治医診察時には食事量が数口でメイバランスミニ全量摂取の時があるので、そのような食事状況の時には、経過観察でよいのか相談していきましょう。
・水野　和子様～食事に対し拒否強く、大声を上げる等、不穏状態となる事多い。メイバランスは全量摂取出来ているが、食事は1/5程度で終了。食事が摂れない分、水分補給は確実に行って下さい。
※中田　徳子様、水野　和子様の食事摂取量が毎回少ない事を次回診察時に情報提供し、
食事について主治医の意向を確認して下さい。確認後、食事形態について検討していく。

・林　惠司様～昨日準夜帯にて排便時出血あり。硬便であった事が原因と思われる。以後、出血なく経過。
・中市　正治様～右腸骨の表皮剥離は治癒、処置終了となる。
・嶋守　與之様～右足首より出血あるが、すぐに止血している。

＜皮膚科診察＞
・大久保　健作様～両乳頭、陰茎から陰嚢にかけてエキザルベ塗布の指示あり。タベジールが７日分再処方となる。
・松倉　冨美子様～ビタラビン軟膏が無くなった為、ゲンタシン軟膏へ変更、処方となる。

・竹内　恒子様～隔絶対応解除、処置は継続の指示あり。
・野月平　チヱ様～タベジールが７日分再処方となる。プレドニゾロン（５）２Ｔ→
１Ｔへ減量している。

・吹越　勇一様～オイラックスクリーム→デルモゾールＤＰ軟膏へ変更。
・阿部　義一様～両前腕、両肩にデルモゾールＤＰ軟膏塗布の指示あり、タベジールが７日分再処方となる。

・大里　光子様～左側腹部の掻痒感訴えあるが、血管腫（２個）であるとの診断。経過観察の指示あり。
・藤村　悦子様～左頬の掻痒感訴えあり、デルモゾールＤＰ軟膏塗布の指示あり。
・澁谷　兼一様～隔絶対応解除、処置は継続の指示あり。
・山田　石見様～オイラックスクリーム＋デルモゾールＤＰ軟膏→デルモゾールＤＰ軟膏のみへ指示内容変更あり。
・阿部　久雄様～同内容で７日分処方となる。両足爪にケルガー液塗布し、入浴後に少しずつ切る様にとの事。
・木村　留吉様～両足爪にテルビナフィンクリーム塗布の指示あり。オイラックスクリーム塗布は終了の指示あり。
・是川　次友様～陰嚢部の爛れにはエキザルベ、胸部にはデルモゾールＤＰ軟膏塗布の指示あり。タベジールが７日分再処方となる。
・林　惠司様～内服、処置終了の指示あり。
・種本　サハ様～タベジールが７日分再処方となる。

＜部屋移動＞
・沢田　三朗様　：Ｃユニット206号室→Ｂユニット103号室
・澁谷　兼一様　：Ｃユニット201号室→Ｃユニット206号室
・田屋　サヨ様　：Ａユニット112号室→Ｂユニット102号室
・坂上　忠三郎様：Ｂユニット103号室→Ａユニット112号室
・佐々木　たま様：Ｂユニット102号室→Ｄユニット209号室
＜褥瘡評価＞
・高橋　礼子様

　仙骨部：４点。現在ディオアクティブ対応。床に座る事が無い様にする。処置継続。
　左大転子部：４点。水疱が破れ、浸出液が出ている為、アズノール＋ガーゼ保護で対応。ガーゼがどの程度汚染されているか、状態を随時カルテ記載して下さい。木曜日診察に就いたスタッフは、忘れず患部を主治医へ見せて下さい。処置継続。
　右大転子部：４点。右側に倒れ込む様に床に座っている事が多い為、都度介入し、椅子に座って頂く。処置継続。
　※左大転子部の褥瘡の状態が特に悪い為、体位交換表の修正（右・仰臥位）をしていま
す。
・水野　和子様
　右臀部：４点。夜間良眠で体動なく仰臥位で休まれている。体位交換が必要。体位交換表の作成をしていますので、それに沿って忘れず実施して下さい。処置継続。
・堀内　正三郎様
　左臀部：治癒。観察室にて身体管理中。褥瘡が出来やすい状態にある為、体位交換、汚染時の洗浄を徹底して下さい。踵にも注意し観察して下さい。
