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 出席者は記載者が○をつける。出席できなかったスタッフは、記録を読んでから欄に署名する事。
＜内科診察＞

· 南　市三郎様…肺炎のため、抗生剤１週間分、臨時処方となっています。ネオヨジンガ

　　　ーグル処方となっていますので、1日3回の口腔ケアと十分な吸引施行

し、またスタッフは手洗いの励行とうがいを十分に行って下さい。

· 山内　トシエ様…両下肢の浮腫継続してみられてるため、臨時薬処方となってい　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　　　　　　　　ます。週１回の体重管理を忘れずに行なってください。

　　　　　　　　　昨日、微熱あったため、臨時薬２日分処方となっております。

・三浦　トシ様…微熱あるため、２日分臨時薬処方となっております。

・橋本　万様…浮腫継続しているため、臨時薬継続処方となっています。週１回の体重管理忘れずに行なって下さい。

・橋本　万様、佐々木喜代治様…発熱時の予測指示出ています。

＜皮膚科診察＞

・本日、南病棟全員の皮膚科診察しています。

・野月平　チエ様…両足底、乾燥による掻痒感あるため、軟膏変更となっています。

＜連絡事項＞

奥利　うめ様…お孫さん(奥利　松信様)より、暖かくなってきたので一時退院させたいとの事でＤｒとの面談希望されています。(３/５(土)　９：00～　３/６(日)　16：00～を希望)

　　　　　　　　　金曜日に千葉　良Ｄｒへ確認し、奥利　松信様へ電話連絡してください。

・鈴木サダ様…小阪Ｄr処置箋の指示受けています。1日おきに、クロマイ膣錠とエスとリール膣錠での処置となっていますので、間違わないように行って下さい。次回は3/4に指示受けして下さい。

＜食事検討＞

食事後、席から立ち上がり歩くスペースが少なく、テーブルの下を潜って歩く方がいるので、配膳する前に、歩くスペースは十分か配慮したテーブルの位置か確認してから食事の誘導をして下さい。

＜痴呆症状についての対応＞

人は、みんなそれぞれの個性をもっています。それは、今まで生きてきた中で得られてきたものです。それを変えたりすることはできません。本人を尊重し、その上で本人の性格・生活歴・家族の事情を生かした関わり合いをすることが大切になってきます。
また、本人の病状を悪化させないことが最も基本です。
　病状を悪化させないこととはどういうことなのでしょうか。
　こう考えると難しいので、「病状を悪化させるためにはどうしたらいいか」ということを考えてみましょう。
　その答えは簡単です。要は、本人のプライドを傷つけ、うつ状態となる原因を作れば、痴呆症は容易に悪化していきます。
　また、介護される方々にとって、痴呆になられた高齢者の方の行動を理解することは大変なことだと思います。自分の持っている常識では考えられなかったり、以前は大丈夫だったのにどうしてこんなことを…と悲観される方もいらっしゃるのではないでしょうか。
　しかし、痴呆になられた高齢者は、意味なくそのような症状や行動を示しているのではないのです。失禁した便を壁に塗りたくったり、夜間に妄想に襲われて声を荒げたり…それは、その人にとったら、失禁した便が気持ち悪くて外に棄てたくてとった行為かもしれませんし、不安に襲われて声をあげているのかもしれません。排泄していることに気づいたら、すぐに取り替える。夜間の妄想には、電気をつけて、「大丈夫ですよ。ここにいますから」とやさしく声をかける。理由にそった介護をすれば、自然と問題行動もなくなってくるのです。何らかの理由があるからこそ、それに伴う症状や行動があるということを理解してください。徘徊や暴力行為・独語などもちゃんと意味があってなされてる行為であり、その理由を汲み取った介護というものを私たち介護者は考えていく必要があります。


痴呆性高齢者への接し方のポイント 


大きい声で叱ったり責めたりしない（大きい声で叱ったり責めたりすることは、本人の気持ちを抑圧させたり、逆に反抗的にさせたりする原因になります。このことにより、症状を悪化させるだけでなく、問題行動が激化するなど悪循環の繰り返しになってしまいます）。 


この病気を理解し、容認していく（痴呆症状を目の当たりにすると、なかなか介護していくご家族にとって大変なことと思います。しかし、人は皆、歳をとればそうなるものだということ、痴呆症とはどういうものなのか、そして痴呆症になったご本人にとって何が良いことなのかなどを理解し、容認していくことが大切です）。 


我慢して、優しく接する（痴呆症状についていけなくて、ついイライラしてしまうこともあるでしょう。しかし、それを上手くコントロールしていき、優しく接してみてください。何かが変わったり、今まで見えてなかったことが見えたりするかもしれませんよ）。








