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＜生活機能回復訓練報告＞

・　田端　玲子様～外泊後から「どうすればいいの」等と不安感見られて

いますので１つ１つ対応し安心して頂くようにしましょう。
· 五十嵐　タイ様～昨日、今日と体調不良を訴えられておりますのでこまめに


様子観察しましょう。

　・　上野　正継様～良Ｄｒから俳句を取り入れた回想法等を個別プログラムとして



やってみてはどうでしょうとの事でしたので今後プログラムに

入れていくとの事です。
　･　　中川原　清美様～体育館での運動プログラムを行なっていきストレスの発散

を図っていくとの事です。　
　･　　鳥谷部　国光様～日中帯、自室にて臥床していることが多い為、新聞等を読ま

せる等して様子見ていきましょう。
･　　鳥喰　経三様～以前より歩行状態が悪いとの事ですので転倒等に注意し観察

していきましょう。
＜ＭＲＳＡ院内感染の特徴＞

　院内感染の特色は次の3点に示されています。

1 ＭＲＳＡに汚染された器物・手指を介した接触感染

2 ＭＲＳＡを含んだ飛沫を吸い込む事で起きる飛沫感染。

3 治療器具（各種カテーテル）を介した感染。

　その感染源としては次の.3点に代表されます。

1 ＭＲＳＡ感染患者。

2 医療従事者（健康者は感染していても自覚症状が）ない）

3 院内環境（ゴミやチリに付着して空中に舞うなど）

　ＭＲＳＡ院内感染は、通常は大学病院など大規模な病院に多発する傾向があります。

　その原因は次の3点が考えられています。

1 長期入院で感染する機会が高い。

2 高度医療（各種の化学療法等）

3 免疫力の低下した患者が多い。

　黄色ブドウ球菌の特徴としては次の6点に要約されます。

1 健康な人には何等病原性を発揮しない。

2 鼻腔などに常在菌として、あるいは一時的に定着する。

3 乾燥に強く、乾燥状態で1ヶ月近く生存する。

4 消毒剤への抵抗性が強い。

5 人の手が触れる場所で生息する。

6 感染の成立と菌量に相関性顔少ない。

＜三上Ｄｒ勉強会＞

代謝改善を目的とした薬物療法には、経口薬物療法とインスリン療法がある。

経口血糖降下薬の作用臓器は4つに大別され、インスリン分泌促進系、

インスリン抵抗性改善系、食後高血糖改善系の大きく3つに分けられる。
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