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＜連絡事項＞
＜患者様連絡事項＞
・奈良　芽乃子様、清水　進様、菅井　浩子様～安ケ平Dr診療録の代行入力実施しました。
・水野　和子様～介護認定調査実施しています。前回の認定調査時とほぼ変わりないとの　　　こと。後日結果の連絡をするとのことです。
・馬場　清様～感冒症状継続しているためPL顆粒7日分継続処方となる。
・伏部内　ミヱ様、濱登　せつ子様～便秘時センナリド処方あり。
・三輪　一浩様、山地　壽々子様～便秘時ピコスルファートナトリウム処方あり。
・清川　恵様～胸部レントゲン、頭部ＣＴ指示あり実施しています。
・本堂　秀夫様～馬渡Ｄｒより下痢症状落ち着いているようならば食事アップしていくよ　う指示あり。栄養と相談し今昼よりエプリッチ各食1/3から各食2/3へ増量しました。
最終排尿7：00で200ｇ、以降排尿ないことを主治医へ報告し、膀胱留　　置カテーテル挿入の指示あり。16：00馬渡Dr来棟され、診察後に看護師が介助に入り馬渡Dr膀胱留置カテーテル挿入実施。尿の流出確認し固定する。濃縮尿120ｍｌあり。点滴追加となりラクテック注　５００ｍＬ+フロセミド注２０ｍｇ「テバ」 0.5 A　2日分処方あり。ラクテック+フロセミド0.5A施行時に血圧100mmHg以下になった場合は中止し、次の点滴に切り替えるように指示あり。
＜田名部Ｄｒ診察＞
・大澤　廣子様～臨時処方同内容で7日分処方あり。
・濱登　せつ子様～臨時処方同内容で7日分処方あり。
・瀧又　富造様～夜間不眠多い事を情報提供し、臨時処方の内容変更となりロラゼパム(8)1錠1×夕、エスタゾラム(2)錠1×寝る前、ブロチゾラム(0.25)1錠1×寝る前追加、フルニトニトラゼパム(1)1錠1×寝る前は中止となり7日分処方あり。
・小笠原　由太郎様～臨時処方同内容で7日分処方あり。排便-4日目で便秘時指示薬ないため指示受けしセンナリド1錠1回分処方となる。
・橋本　喜久子様～臨時処方同内容にクエチアピン(25)1錠1×夕追加となり7日分処方あり。
・高嶋　鉄男様～臨時処方同内容で7日分処方あり。
・神成　信俊様～臨時処方同内容で7日分処方あり。PL顆粒は飲み切り中止で経過観察の指示あり。
・江刺家　キヨ様～PL顆粒継続で2日分処方となる。
＜田中Dr診察＞
・大川　俊彦様～湿性咳嗽署名なため田中Dr診察により、吸入のシムビコートとスピリーバ1週間は吸入中止し呼吸状態観察するように指示あり。しっかり吸入できていなかった可能性があるため薬局薬剤師に確認をしていただき、できる様子のあるほうを1週間後から継続するように指示あり。点滴指示あり、馬渡Drより点滴3日分処方あり。ネオフィリンバックは1時間かけて施行するように指示あり。
＜要注目患者様＞

・高嶋　鉄男様～個室に移り数日経過するが、特に不穏な様子はなく、Ｂユニットホールでテレビを観たりホールや廊下を歩いたりしている。声掛けに「運動してる」等と話し、落ち着いて過ごしている。

・本木　貞子様～食事は、朝昼ともに数口のみ摂取だが、発語あり活気はある。

・山田　石見様～本日昼、白湯を流入しているが嘔気嘔吐なく経過している。

・大橋　ミツ様～食事は、朝昼ともに数口のみで開口されない。

右足背の処置を行っている。第3.4趾に向かい3㎝、足首方向へ4㎝のポケットあり。また、足首付近にあり創部も足背の開放部の創へトンネルが見られる。本人から痛みを訴えるような発語はない。感染しないように保清していきましょう。

・本堂　秀夫様～本日昼より増量になったエプリッチ全量摂取される。むせ込みなし。午前中の排便なし。

・稲村　留吉様～昼食の声掛けにいくと、ズボンに腕を通そうとしている。声掛けすると返事はするが行動に移すことができず介入を要している。

・橋本喜久子様～夜間帯、独語があり、不眠で経過。日中は、尿臭あり、独語は目立たず、入浴の誘導に拒否なくスムーズに入浴を行っている。

・宮崎　榮子様～頻回に「私どうすればいいの？」と確認行為あり都度介入要している。

・阿部　和美様～夜間帯、同室者がトイレに行くために起床すると一緒に起床され、ついて回っていたとのこと。午前中は、特定の男性患者様の後おいや徘徊、放尿・便あり介入要している。

・久喜　ツキ様～昨日下肢の浮腫著明であったが、本日、浮腫は見られない。何かいじるような動作を続けている。

・三輪　一浩様～午前中、自室にて臥床して過ごし、頻回な訴えや他者トラブルなく過ごしている。昼食後、伏部内様に「お金を盗られた」等、話し掛けが目立っている。

・大川　敏彦様～湿性咳嗽見られる。既往歴に気管支喘息があるため、処方

・福田りわ様、山田りつ様、馬場英世様、大川敏彦様　⇒　咳嗽見られる。

＜褥瘡評価＞

・荒屋敷　ゆみ様～前回19点。10/3(木)評価している。症状は改善していない。側臥位にならないよう、ベッド臥床時には介入していきましょう。今回の評価19点。

・大橋　ミツ様～前回10/1(火)の写真撮影時より、右足背の範囲が広がっており悪化傾向にある。ポケットの中をしっかりと洗浄していきましょう。

・山田　石見様～前回15点。10/7(月)評価している。足背部、組織の付着あるので、処置前に洗浄し清潔にして処置をおこないましょう。今回の評価15点。
