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＜連絡事項＞
・東病棟内の打刻機が現在通信エラーのため使用できない状況にあります。復旧連絡があるまで病院管理棟の打刻機をご利用ください。

＜患者様連絡事項＞
・外出プログラム実施。下口　政子様、島守　淳様、小豆畑　裕介様、田端　和行様参加しバスの乗車移動、外食を行い、気分転換を図られ、問題なく終了している。

・冨田　幸生様～13:30青山荘入所の為、母の迎えで退院となる。

・淡路　智恵子様～7月15日（月）介護認定調査14:30～15:00の間に面会開始し、
　　　　　　　　　車椅子でのADLを明確に把握したいとの事で直接面会希望とのこと。
　　　　　　　　　居宅支援居宅ひな　かみだて様来院予定。

＜要注目患者様＞　
・赤石　陽介様～排尿時痛軽度持続。膿尿なし。不安や不満の訴えもなし。

・伊藤　宏一様～同室者に対する不満言動を他者を利用しスタッフに伝えてくる。ゼロの会への参加意欲はみられ、積極的に参加している。足部の腫脹、疼痛に対し、主治医診察、現在使用中の鎮痛剤は腎機能へ影響もあるため、浮腫の増強や検査結果によっては中止せざるを得ない。中止によって足趾疼痛は軽減できないため、その際は、アルプロの実施より、高尿酸血症の専門治療を優先すべきであるため、プログラムの中止、早期退院をご家族と相談してみることを説明している。

・高橋　伸治様～各食2/3～1/2摂取。アイスや飲み物など嗜好品の要求あり。体温37.5℃で経過。臥床時間が長く、声掛けでホールで過ごし身体不調の訴えはなし。

[bookmark: _GoBack]・出河　攻様～本日八戸市立市民病院退院。16:00　402号室任意入院となっている。点眼薬2種類処方あり。点眼薬は冷所保存と注意事項あり、朝昼夕の食後薬服薬時に点眼施行することとしている。無くなり次第終了で、再受診も不要と当院スタッフと共に説明を受けている。

＜皮膚科診察＞
・高橋　康満様～発疹も軽減、掻き傷も減少している。①タベジール2錠 2×1/朝夕7日分②デルモゾールDP軟膏3本処方となる。

・成田　富士子様～爪切り処置施行。陰部掻痒感持続しており、テルビナフィン塩酸塩外用液１% 1本と エキザルベ5g１本処方となっている。

＜村上Dr.診察、ケース検討＞
・十日市　利喜様～診察時も呼吸苦の訴えなし。

・高橋　康満様～臨時薬同内容で7日分処方となる。

・中野渡　鉄男様～下痢気味と訴えあり。現状処方薬の影響は考えられず、経過観察の指示あり。臨時薬同内容で7日分処方となる。

・田端　和行様～叔母の来院時にも外出したいと希望。その際は外出申請により許可する事
主治医より説明を受けている。臨時薬同内容で7日分処方となる。

＜SSTミーテイング＞
・自分の現状や病状に合わせて実行しやすいように目標設定出来ている。

・目標を意識して、日常生活においても実践を努力する様子もあり。

・他者との交流を避け、個別対応を要する方への対応を今後検討していく。

