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＜連絡事項＞
・6/1より、産休中の田村　広恵さんが南病棟グループに配属となります。

＜患者様連絡事項＞

・稲垣　恵利子様～本日深夜勤務帯にて中途覚醒あり、左膝の痛み訴え聞かれています。スタッフ確認すると両膝にこりがある事から、本日主治医報告しナパゲルン軟膏　1本処方となっています。両膝の疼痛の有無、歩行状態及びプログラムの参加状況について確認していきましょう。

・滝澤　久江　様～再度ケアプランの見直しを行っています。詳細について別紙参照として看護カルテに挟めていますので、各自確認お願いします。見直し・ケアプラン内容変更があった際はその都度カンファレンスにて情報提供・変更していきます。

・加賀谷　芙美子様～本人より「奥歯が欠けて、前歯にも虫歯があるから歯科受診したい」との希望聞かれています。御家族様からは歯科受診の許可を得ている事から院内歯科の予約を行っています。

＜服薬自己管理状況評価・改善案＞

・本多　富美様～昨日（5/28）就床前薬服薬時、朝食後薬を持ってくる事あり、スタッフ声掛けで気付いています。服薬の必要性を説明して行くと共に、引き続き服薬状況について観察と確認を行っていきましょう。

・小坂　君子様～以前、本人より「1日分での自己管理だったら出来そう」との情報ありましたが、現在の様子として異常体験（エコー・絵画に対する訴え）の訴えあり精神症状不安定さ伺えています。引き続きスタッフ管理とし、服薬状況・夜間の睡眠について観察と確認を行っていきましょう。

＜Ｄｒ田名部ケースカンファレンス＞

・本多　富美様～本人より目の疲労感訴え聞かれ、サンコバ点眼薬　1本処方となっています。疲労感の有無、日課・プログラムの取り組み状況について確認していきましょう。

・佐藤　節子様～レボトミン（50）　2T（1-0-1）　3×ndE

　　　　　　　　　　　　　　　　↓

　　　　　　　　レボトミン（25）　2T（1-0-1）　3×ndE

5/22（火）の診察時、「薬が強いせいか、感情が出せない。抑えられてる感じがする。」との訴えあり、今回の定期薬（5/30）より減薬（レボトミン）となっています。減薬に伴い、主治医より気持ちの変化があった場合はすぐ伝えるよう説明しています。表情の変化や夜間の睡眠状況及び訴えの内容について観察・確認していきましょう。

・加賀谷　芙美子様～昨日（5/28）の時点で排便が4日ないとの情報ありましたが、本日排便があったと本人話されています。主治医へ情報提供した所、診察時に本人から「前から2.3日便が無くても、あとでちゃんと出る」との訴え聞かれており、又、現在整腸剤（カマ）服薬している為、様子観察の指示がありました。腹部と排便状況について確認していきましょう。

　　　　　　　　　　　又、最近購入したデキスターにて毎週月曜日に血糖値測定を行う事となっています。昨日夕食前（17：30）の血糖値

151ｍｇ/ｄｌであり、主治医へ報告しています。本人より「使用方法を忘れて時間がかかった」との情報聞かれている為、今後もデキスター使用時、本人様がどの位できるか、手技に問題はないか確認していきましょう。


































