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＜連絡事項＞
・法人車両エルグランドの駐車場所が変更となっています。ウッドデッキ下から、旧うみねこ幸房側駐車場に変わりますのでご注意ください。
・参議院選挙期日前投票についてWIZ掲示板に掲載されています。各自確認して下さい。
・今後、退院となった患者様について病棟への問い合わせがあった際には、直接病棟からの説明は行わない方針となりましたので、周知お願いします(医事やSW等他職種へも情報提供済み)。

＜患者様連絡事項＞
・玉岡　公子様～下肢の浮腫見られ、下肢疼痛の訴えあり、又、尿の出も悪いとの事。フロセミド(40)1T　1×朝/7日分(本日より服用)処方・服用の指示あり。昨日夫様面会時には20日頃を目途に退院の希望あり。退院前に主治医面談を希望されているとの情報が深夜スタッフからの申し送りにあった。主治医へ確認し7/16～7/19で調整してもよいとの許可あり、夫様へ連絡し、相談の上、7/16(火)15時～として日程調整行っている。
・藤井　孝蔵様～39℃台の発熱持続。昼過ぎには嘔吐も見られている。主治医よりバンコマイシン2V+生食100ml　2本/日(本日分：10時～11時、20時～21時、明日分：6～7時、18～19時)2日分処方となっている。
・小笠原　久年様～昨日喫煙要求聞かれ、説明にも了解の悪さ見られていた。不穏時IFオーダーが筋注のみである為、内服薬の指示を頂く(不穏時レボトミン(25)1T内服)。IFオーダーの追加とともに上記頓服薬を3回分処方して頂いている。
・坂本　富也様～日勤スタッフでバルンカテーテル挿入試行しており、挿入している。昼前に主治医より連絡あり。バルンカテーテル挿入の指示頂き、又、緊急時の対応についての確認を行っている(7/8御家族へ確認し急変時は心臓マッサージ等積極的な治療は行わない意向となっている)。又、午後、喀痰培養の検査結果がきているが、田名部Drへ確認して頂き、スタフィロコッカスMRCNSが検出されて、感受性としてVCMがS＜2となっている。本日よりバンコマイシン使用とする。本日分1本(15～16時)、明日分2本(3～4時、15～16時)処方となる。

・細越　勝男様～発熱無く経過され、1日トータルがIN＞OUTとなっており、両下肢の浮腫も見られている。主治医へ情報提供し、本日夕から食事再開(各食エプリッチ1/3本・主食無し)となり、点滴は本日分で終了となる。
・工藤　恭子様～食事の嚥下状態が良くない為、食事形態の変更についての検討するが、本日主治医不在。栄養スタッフにも確認し、ハーフ食・メイバランス付きへの変更は可能である事確認しているが、食事形態の変更自体は明日主治医へ確認後、再度栄養スタッフに連絡する事としている。
・木村　美智子様～排便-6日目。主治医へ報告しケンエーG浣腸60ml　1本処方。
・山地　壽治子様～排便-5日目。主治医へ報告しケンエーG浣腸60ml　1本処方。
・野田　敏治様～7/17外出予定(14:00～17:00退院前訪問指導・自宅にてケア会議予定、看護スタッフ1名付き添い)。退院前訪問指導の指示や作成する書類等について確認していく。

・庭田　美紀子様～姉様が午後に入院費の支払いの為、来院された際に主治医からの指示もあり今後についての確認を行っている。アパートはまだ引き払ってはいないが、退院先についてはアパートではなく、施設入所を希望との事。

＜隔離・拘束患者様状態報告＞
・澤村　彬様～開放前のドア蹴り見られている。開放時間中は塗り絵を行っているが、他者に字を書かせようとする強要行為見られている。入室時の拒否は無いが、入室後に鼻血でマットレスにつける事あり、都度介入要している。引き続き精神症状の観察を行い、早期の処遇改善できるよう看護介入を行っていく。
・立花　圭様～嘲笑後薬服薬前に自室にて大声で叫び、妄想発言聞かれる事あり、時間置きながら説明にて拒否無く、内服はしている。内服後は目立った迷惑行為や他者トラブルは無く、静かに自室で漫画本を読む等して過ごす。引き続き精神症状の観察を行い、早期の処遇改善できるよう看護介入を行っていく。
・見付　幸一様～バイタル異常・酸素飽和度低下・経管栄養トラブルは無く経過。拘束部位の循環障害も無い。引き続き精神症状の観察を行い、早期の処遇改善できるよう看護介入を行っていく。
・大久保　すい様～妄想発言や危険行為は無い。引き続き精神症状の観察を行い、早期の処遇改善できるよう看護介入を行っていく。
＜要注目患者情報＞
・坂本　富也様～午前中にバルンカテーテル挿入している。挿入後の尿の流出は良好。バイタル異常・酸素飽和度低下は無い。努力呼吸・全身の浮腫は持続している。点滴トラブル無く施行。引き続き、バイタルサインの観察や全身状態の観察を継続していく。
・細越　勝男様～点滴漏れあり、刺し替え行っている。バイタルサイン異常・酸素飽和度低下無し。昼過ぎより断続的に大声で叫んでいる。引き続き、全身状態の観察を継続していく。
・小笠原　芳郎様～帰宅要求や妄想発言は聞かれず、対応も落ち着いている。引き続き、日中、夜間の過ごし方について観察し、危険行為の無いように見守り、介入していく。
・藤井　孝蔵様～午前体温37.5℃、抗生剤の点滴トラブル無く施行。CZ-Hiもむせ込み等無く飲用出来ている。13:30体温39.3℃、脈拍105回/分、血圧99/58㎜Hg。昼食時の飲用したCZ-Hiをそのまま吐瀉したと思われる嘔吐多量にあり、悪寒もあるとの事。クーリングはせずに経過観察。今朝の至急採血の結果も届き、CRP：18.75(6+)。主治医へ確認して頂いているが、悪寒消失後クーリング開始し、以降も発熱下がらないようであれば、発熱時のアンヒバ坐薬で対応するようにとの事。引き続き発熱や身体状態の観察を継続していく。
・坂本　光雄様～帰宅要求や不穏さは無く、対応も落ち着いている。引き続き、訴えの内容や活動状況、睡眠状況等の観察を継続していく。
＜深澤Dr診察情報＞
・高橋　末吉様～臨時薬は同内容で14日分処方となる(7/11分～)。
・大久保　すい様～エンシュアリキッドは同内容で14日分処方となる(7/11分～)。
・阿部　和美様～臨時薬は同内容で14日分処方となっている(7/11昼分～内服)。
・下村　慶子様～本日経管栄養チューブ・バルン交換日の為、交換の指示頂いている。午後施行している。
