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＜連絡事項＞
・年末調整についてWIZでお知らせがありますので、各自確認して下さい。提出期限は11/12(火)までです。
＜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診療録入力済み。
・大橋　ミツ様～下痢が続いているため、経管栄養の内容検討、現在インスロー5本だが、CZ-Hi4本、インスロー1本にするかと案があり、脂肪分は抑えられるが、血糖が上がってしまうと考えられることなどを主治医へ相談し、栄養と相談するように指示あり。栄養と相談し本日昼CZ-HI1本、夕1本、明日からCZ-HI(1-2-1)白湯(200-200-200)で実施することとなる。また、BS測定(8：00、12：00,18：00,20：00）中止の指示、臀部の処置10/31～継続の指示を貰っている。
・楢山　金蔵様～一昨日より血便あり田中Dr診察の内容等を報告し、本日の採血に腫瘍マーカーも追加指示あり。また内服からチクロピジンは一旦中止、除剤指示あり。本日点滴ラクテック注５００ｍＬ1本、明日点滴ラクテック注　５００ｍＬ1本と生理食塩液ＰＬ「フソー」１００ｍＬ 1 瓶 +オメプラゾール注射用２０ｍｇ「日医工」 を1日2回施行指示あり。明日船場Drに診察して頂くよう指示あり。
・澤田　七太郎様～11/4　主治医面談18：00～になったことを深澤Drへ報告している。病棟スケジュール、Ｄｒスケジュール登録済み。

・柳町　由雄様～孫様が記入済みの個室利用申込書を持参し預かりました。
・市沢　定吉様～昨日から38℃以上の発熱あることなど状態報告し、インフルエンザテスト、胸部レントゲン、心電図の指示あり。14：00レントゲン検査時に車椅子から検査台に移乗後より呼吸苦みられている。苦痛の訴えきかれず。レントゲン撮影後、酸素飽和濃度80％前半から90前後。金Drへ状態報告・診察となりアモキサンカプセル3C　3×7日分処方となる。16：30呼吸状態悪化みられ酸素飽和濃度70％後半、努力呼吸あり。四肢冷感あり。金Drへ状態報告し酸素3L開始の指示が出ている。
・高嶋　鉄男様～ちょうじゃ様の宿の訪問調整以降、脱衣行動、表情冴えない等の不穏状態みられているためワーカ-に情報提供し、施設への連絡を依頼する。
・佐々木　ハル様～栄養と食事内容について相談実施。現在提供されている食事に対してメイバランスミニは5本で最大量とのこと。CZHIとMAラクフィアの試供品を、本人に提供し摂取状況観察し再度相談することとする。

・伏部内　ミエ様～不眠時ベルソムラ5回分処方あり。
・山本　幸江様～金Ｄｒよりアモキシンカプセルは飲み切り中止の指示あり。

・神成　信俊様～田名部Ｄｒより飲酒についての指導のため主治医面談日の調整依頼あり娘様へ電話連絡し希望日確認する。11/7(木)11：00の希望あり。娘様、妻様が来院予定。

・佐々木　鶴蔵様～13：40酸素飽和濃度80％台前半まで低下し、吸引施行するが改善みられず。努力呼吸みられており「苦しい」と訴えあるため、主治医金Drへ報告し酸素2L開始、胸部レントゲン指示、吸引指示がでている。
＜田名部Ｄｒ診察＞
・小笠原　芳郎様～臨時処方同内容で7日分処方あり。
・大澤　廣子様～臨時処方同内容で7日分処方あり。
・橋本　喜久子様～独語が活発で不穏みられていることを情報提供し、ツムラ54、メマリー追加処方、ブロムペリドール中止となり7日分処方あり。
・高嶋　鉄男様～脱衣行為等の不穏言動みられていることを報告し、クエチアピン2錠か
ら3錠に増薬となり7日分処方となる。
・瀧又　富造様～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。

＜要注目患者様＞
・大橋　ミツ様～午前中検温施行、バイタルに異常無し。オムツ交換時に黄色の未消化下痢便が多量、酸性臭あり。主治医に排便状況を報告、経管栄養の内容をCZ-Hi（昼・夕1本）に変更。明日から朝1・昼2・夕1に変更し、排便、血糖値の状態を確認していく事としている。血糖値は210～277㎎/dl。
・小館アツ子様～感傷的な発言無く過ごしており、問題行動等過ごしている。13:50頭痛訴えあり、頭痛時継続指示のカロナール(200)2T服用、血圧150/113㎜Hg。
・橋本喜久子様～日中独語目立ち同室者からも苦情が聞かれ、スタッフの声掛けを要している。声掛けに返答あり、疎通性は良好。
・高嶋　鉄男様～昨日、準夜帯（18:00～20：00）で物を探す、テーブルの下に這いつくばる等の行為が窺えている。
本日、上記行為は無いが、自力で排泄処理できず自室に便の付着したリハビリパンツを放置しておりスタッフ介入を要している。本人より「下痢便である」との訴えあるが、付着している便は普通便となっている。眼瞼の浮腫あり、様子観察していく

・安是　和子様～昨日夕よりハーフ食となっている。本日の朝・昼は2/3摂取、メイバランスを全量摂取。咳嗽目立たず体調は良いと話している。
昨夜23：15に不眠時薬を服用、以後休養できている。日中眠気なく過ごしている。

・佐々木鶴蔵様～夜間浅眠あり、昨日活気ない様子が窺えている。
本日、酸素飽和濃度90～92％で経過、バイタルに異常なく日中傾眠傾向。
13：40本人より呼吸苦の訴えあり、酸素飽和濃度が80％前半まで低下あり、吸引施行。主治医に上記報告、酸素20ℓ流入開始している。

・下村　慶子様～夜は浅眠で経過、昨日不眠時薬を服用していないが、服用したとの発言が聞かれている。午前中は活気無く、スタッフに同室者の独語について不満を話している。
・宮崎　栄子様～一時的に確認行為頻回さあるが継続することはなく暫くすると落ち着いている。
・阿部　和美様～夜間徘徊しテーブルを動かしている。1：30頃休まれたが3：30には覚醒し以後不眠。日中は居眠りすることなくホールで過ごされているがテーブルを動かすことはなく比較的穏やかに過ごされている。トイレ誘導しトイレにて排尿できているが、排尿間隔短く放尿もしている。
・楢山　金藏様～血液混じりの排便続いている。食事は概ね摂取し、バイタル異常もないが、午前中血液混じりの黒色水様便多量にあり交換。腹痛訴えはない。主治医指示にて点滴施行している。
・市沢　定吉様～昨日発熱あったが、日中は発熱なく経過。食事は2/3～1/2摂取。まとまりのなさは継続して見られている。胸部X-P時酸素飽和濃度70～80％台となることあり。以後自室にて安静保持しているが呼吸苦持続。

