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＜連絡事項＞
特記事項なし


＜患者連絡事項＞
・見附　清孝様～着替えBユニット診察台に置いてますので、周知お願いします。

・種市　久雄様～GHかっこうの森　くぼ氏へ折り返ししている。現在肺炎治療中であること説明、普段は徘徊はあるものの夜間はまとまった睡眠取れており、病状安定していること伝えている。部屋の確保が1ヶ月が限度だが、病状落ち着いており、退院の見込みがあるため、期限を延ばすとのこと。肺炎治療終了次第連絡することとしている。点滴自抜等あり、主治医よりミトン着用の指示あり。

・浅水　武久様～主治医へ右足の魚の目様の膨隆報告。皮膚科診察依頼するよう指示あり。

[bookmark: _GoBack]・花生　健治郎様～主治医より右手母指X-Pの指示あり。結果異常所見なし。

＜馬渡Dr診察情報＞
・鈴木　新藏様～レキサルティＯＤ錠0.5ｍｇ 1 錠追加。

＜要注目患者様情報＞
・鶴ケ崎　誠様～体温38.3～38.8℃、脈拍93～104回/分、血圧71～87/39～44ｍｍHg酸素飽和度低下あり酸素3Lで開始したが改善なく5Lとしその後90％前半で経過していたが、午後からは80％台で経過。痰鳴あり吸引するも酸素飽和度改善されず。四肢チアノーゼあり。日中排尿なく最終排尿は深夜1：00。クーリング中。							
・山本　つぎ様～バイタルサイン異常なく酸素飽和度低下なし。食事は摂取できず、服薬も困難でスキップしている。痰鳴なく点滴トラブルなし。	声掛けに開眼されず。									
・立花　キミ子様～午後に体温38.0℃　脈拍91回/分　血圧、酸素飽和度異常なし。食事は1/3～1/2摂取され、頭部クーリング開始している。指示の点滴は終了している。									
・三浦　雄作様～体温38.3～38.8℃、脈拍93～104回/分、血圧71～87/39～44ｍｍHg	、酸素飽和度低下あり酸素3Lで開始したが改善なく5Lとしその後90％前半で経過していたが、午後からは80％台で経過。痰鳴あり吸引するも酸素飽和度改善されず。四肢チアノーゼあり。日中排尿なく最終排尿は深夜1：00。クーリング中。							
・種市　久雄様～体温37.6～38.0℃、脈拍90台、血圧、酸素飽和度低下なし。主治医指示にて喀痰培養、胸部X-P検査実施し、X-P上両側肺炎所見あり。スルバシリン開始、点滴追加、内服困難時スキップ可の指示あり。酸素外し頻回で都度説明、対応しているが呼吸苦軽度訴えている。食事は朝は不摂取、昼は1/2摂取。クーリング中。点滴自己抜去あり刺し替えしている。	

・上野　カヨ様～自室の場所が分からず何度も確認し、誘導するもすぐに廊下に出てホール内を徘徊している。											
