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＜連絡事項＞
・特になし
＜患者様連絡事項＞
・古川　貞二様～本日よりロラゼパム錠 0.5ｍｇ　2 錠　朝昼食後　6日分処方。
・長峯　ユリ様～夫様へ連絡し、退院後の初外来について確認している。7/21（水）を希望しており、長男様へも伝える事を説明、了解得ている。
・名久井　ユリ様～覚醒状態不良が続き、日中臥床していること多い。また、食事や水分摂取もムラがあること主治医へ報告。覚醒状態に合わせてリスペリドンOD（0.5）2T　2×朝・夕を適宜除剤。多動・不穏さが出て来た場合は頓服使用の指示あり。点滴は状態をみながらとのこと。

本日、覚醒状態不良にて食事摂取少なく、点滴2本処方となっている。
・本間　啓子様～覚醒・呼吸状態不良にて、日直医の今川Drへ報告。診察時、中々開眼しないが、痛み刺激で発語・開眼される。異常所見がないが、深部静脈血栓症の既往もあったため、船場Drへも診察依頼。リクシアナ服用中のため、血栓症は考えにくい。酸素飽和度の低下は、覚醒状態不良によるもので、深呼吸するよう指示すると98％まで上昇。また、横隔膜で圧迫されないようギャッチアップにて様子をみるようにとのこと。

過鎮静の可能性が高く、今川Drよりルネスタ、デエビゴ、バルプロ酸　OFF、チアプリド6→3T/日へ減薬するよう指示あり。また、覚醒状態不良により夕食・水分摂取出来ない可能性あるため、点滴1本（3～4h）処方となる。夕食後薬服用出来ない場合は、スキップ。明日、再度状態報告し、点滴処方するとのこと。
・橋本　ときの様～ホワイドボードを持参しているため、活用して下さい。
・栗澤　みつ子様～長男嫁より連絡あり。ケアマネが休みだったため、7/12（月）に連絡を取り、申し込んでいる施設に確認してもうとのこと。来週忙しいとため、病棟への電話は7/16（金）にとのこと。
＜船場Ｄｒ診察＞
・山崎　要四郎様～浮腫は改善されている。今後も、五苓散は継続、食事は1300Kcalで。しかし、運動量が少ないため、リハと相談するように（午前・午後5往復など）とのこと。血糖測定2検（8：00、18：00）は7/19まで継続。
・三上　ミヨ様～7/9定期採血で、K2.5緊急値。船場Drへ報告し診察。現在、点滴でビーフリードを行っているが、YDソリタT3にするとKが倍量入っているが、7/28まで処方されているため、アスパラカリウム散　2.0g　2×朝・夕　7日分処方となる。内服時、メイバランスミニに混合させるなど、確実に内服できるように指示あり。
＜要注目患者様＞
・山田　みつゑ様～バイタルサイン異常なし。何かをつまむような仕草見られている。
・福田　りわ様～大声あげるような不穏なし。
・川村　優子様～他患者の車椅子を押したり、他者への干渉が多くみられる。
・中里　キヨヱ様～「私帰るから着替えを準備してちょうだい」と話されるが、切迫性、しつこさなし。
・名久井　ユリ様～ほぼ傾眠で過ごされ、朝昼食共に1/4摂取。
・松森　英作様～ホールと廊下を行き来している。オムツ交換時など介護拒否は見られない。
・本間　啓子様～血圧101/71mmhg　脈拍96回/分　酸素飽和濃度90～92％　呼吸音肺雑なく、エアー入り良。一時的にチェーンストークス様の呼吸見られるも、声掛けにて覚醒し反応あるも活気なし。また手指振戦も目立っている。
・小林　信英様～貴重品についての確認頻回。
