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付：付着 少：少量 普：普通量 多：多量

泥：泥状便 水：水様便 普：普通便 軟：軟便 硬：硬便

他：その他(血便、粘液便等)

-日目が-　日以上でNSに報告。 1日少量が　回以上、又は普通量が1回以上で解消とする。

排泄チェック表
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