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＜連絡事項＞
・勤務表掲示に伴い、スケジュールの入力お願いします。
＜患者様連絡事項＞
・野村　才惠様～14:00退院前訪問指導実施。
・和田　ノブ様～主治医より臨時薬7日分継続処方となっている。
・田名部　清一様・服部　英喜様～明日14:00南山苑訪問調査予定。
＜深澤Dr診察＞

・音喜多　秀雄様～臨時薬6日分継続処方。以後定期へ。

・鎌田　隆子様・田中　稔美様・橘　フサ　様～臨時薬14日分継続処方。
・吉田　レイ子様～臨時薬14日分、点滴7日分継続処方。
・本木　貞子様～左眼瞼腫脹、眼脂あり、レボフロキサシン点眼液1本処方。
＜田中Dr診察＞
・木村　茂様～ミヤＢＭ細粒14日分処方、カプトリル中止。
・飛鳥　サト様～臨時薬7日分継続処方。現在、水様便が続いている為、ロペラミド使い方として、便が出ない状態が3日間続くまで1日２C朝晩投与。4日目には１C朝のみで様子を見てください。翌5日目は朝晩２C、6日目は朝１ｃと繰り返します。5日目になっても排便がない場合は7日目朝１ｃのみにして、排便があるまで１ｃを続けます。排便が確認されたら１ｃ、翌日は２ｃ、朝晩翌日は１ｃ、翌日は２ｃ朝晩を繰り返します。この方法で１週間後再検討予定。
・田中　稔美様～誤嚥性肺炎の可能性は否定できないが、点滴も十分量されている為、明日明後日に発熱が継続するようであれば、抗生物質の処方をしてもらいように指示あり。
・吉田　レイ子様～浮腫は軽度であり、利尿剤などは不要であるが、in、out確認の為、1週間尿測実施の指示あり。トイレで排尿の場合はプラス１のカウントとする。
＜要注目患者様＞
・木村　茂　様～体温36.0℃　脈拍68回/分　血圧82/52mmhg　酸素飽和濃度95％　。「何か食べたいな…」と話す事ある。
・飛鳥　サト様～体温36.1℃　脈拍72回/分　血圧91/64mmhg　酸素飽和濃度97％。昨日、水様便見られたが、本日はなし。食事は各食全量摂取している。
・引木　勇雄様～準夜帯、口腔ケアスポンジが枕元にあり、「耳掃除しようと思って」と話されている。収集に注意が必要。また、準夜・深夜で尿失禁あり、現在布パンツ使用しているが、パンツプラン②へ加入していく。
・西塚　幸子様～尿失禁やオムツ外しは見られず。
・中市　正治様～午前中、独語活発に見られている。また放歌しながら手踊りし、やや気分高揚さ見られる。
・高橋　千代子様～各食1/3摂取し、ホール内移動し過ごされている。夜間は下痢便あり、オムツ外しやトイレが分からないなどで介入要している。
・大渡　勝男様～問題行動見られず。
・角谷　守通様～問題行動見られず。
・田中　稔美様～昨日、準夜帯38.6℃の発熱あり、本日は36.8℃、各食1/3摂取している。
・新井　敏広様～他室侵入し他者のベッドへ寝ている様子あり。介入に抵抗見られている。
・吉田　レイ子様～23:00、10:00排尿多量にあり。
・館合　寛様～自己排痰出来ず、吸引行っている。
