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＜連絡事項＞

· 診療課栄養管理室より本日の献立メニュー変更の連絡がきています。病棟で患者様

に伝えています。

· 秘書グループ（庶務チームと医事チーム）が一緒にカルテチェックをする事になり、＜入院診療録チェック項目一覧＞の資料がきていますので、各自確認し周知するようにして下さい。

· 症例検討会の資料の不備（文字フォントのばらつき、構成の悪さ、文章のまとめ方、

定期薬の記載…など）が目立っていると佐藤ＡＯＭより指摘がありますので、気をつけて資料作成して下さい。

＜週間予定＞

６月２６日（月）　夜間救急当番（２７日まで）

６月２７日（火）　症例検討会議・行動制限最少化委員会開催

　　　　　　　　　（小比類巻　昇様・中野渡　鉄男様）

　　　　　　　　　田名部Ｄｒ診察

準夜で患者様よりナイトプログラムについてのアンケート調査

６月２８日（水）　寝具交換・川端Ｄｒ診察

６月２９日（木）　皮膚科診察・安ヶ平Ｄｒ診察

６月３０日（金）　歯科診察（小坂　君子様・小比類巻　昇様）・猪股Ｄｒ診察

＜ＯＴ一週間の報告・検討＞

· 稲垣　恵利子様～本日眠気強い様子伺えていますが、一生懸命頑張って作業に取り

組まれています。独語は作業中ずーっと続いており、他者が近

づくと独語は聞かれません。スタッフが「何か困った事はない

ですか？」と尋ねると「いや、いいですから。」と自ら話される

事はありません。以前は塗り絵を行う際に、黒色を使ったりし、

不安定さなど見られていましたが、最近は色の配色も適切に使

い分ける事が出来ています。下肢の違和感についても「気にし

ているが今は無い。」と話されています。現在服薬調整中の為、

本人にも辛い時は訴える様に声掛けしています。

· 島浦　美千男様～共同作業中に居眠りしている事があり、女の人にワイヤーを使っ

ての作業を黙ってやらせたりしています。ワイヤーを使っての

作業の時などは、もう少し自分から進んで出来る様に声掛けし

ています。役割分担を決める時などもあまり発言はありません。

自分達で話し合う機会を多くし、自主性や対人交流が上手く出

来る様に介入していきます。

· 袴田　隆裕様～共同作業では駒木学様と仲がいいと同じグループになっています。

他には五日市規様、西病棟の出河様と４人で作業をされています。

主に出河様が分担し、本人は分らない事があるとすぐにスタッフ

に聞きに来ています。グループのメンバーとあまり話すこと無く、

スタッフが「ここが間違っていますよ」と言っても、このままで

いいと直される事はありません。しかし、以前は共同作業も拒否

的で参加できずにいましたので、少しずつでも出来た事を評価し

ています。今後もグループでの本人の分担を多くし気持ちに負担

にならないよう、能力向上出来るような関わり方をしていきます。

集団の中でも出来る事、自信が付くよう働き掛けていきます。

病棟より～６月２３日より２５日まで２泊３日の外泊中の様子を、情報提供

　　　　　しています。本人より、「色々やってきました。友達呼んでバーべキューやったし、ジャスコに行ってゲームをしてきた。楽しかった。」と笑顔で話されています。お父様より「外泊を重ねる度に動悸や眩暈などの訴え聞かれず、買物時も周囲を気にする様子や発言は無くなってきました。」と言われています。

· 日向端　庸男様～作業では高校入試の問題を行っています。終わっても自分からは

丸付けを要求する事は無く、スタッフの声掛けで行っています。

練習問題で、ことわざなどは出来ていますが、他の文章を理解出

来ずにいます。自分の間違いを認めたくない様子で、「俺は幼稚園

しか出ていないから」と自己評価が高い事が伺えます。共同作業

でも能力を試されている様でと嫌がり、自分自身の忘れっぽい所

を気づいている為に不機嫌になる事も考えられます。無理せずに、

自信をそこなわないよう配慮しながら対応していきます。色々な

作業をスタッフより依頼されると機嫌よく行う事が出来るので、

これからも能力維持できるような関わり方をしていきます。

· 坂本　のり子様～作業は集中して取り組んでいます。スタッフが本人の丸付けをし

ている最中に、他患者様と対応したりすると、「私の作業が遅れ

ます。やめて下さい。」と話される事あります。少し柔軟性に欠

ける所もみられ、余裕を持って出来る様な関わり方をしていき

ます。また、共同作業の時など同じ事を何度も聞く事あり、他

者よりしつこさを指摘されると不機嫌さみられます。今のとこ

ろトラブルにはなっていませんが、他のメンバーが気を使って

いる所もありますので、何かあった時は本人にフィードバック

してもらい、別のやり方を伝えたり教えたりしながら、トラブ

ルにならないように介入していきます。

＜受け持ち患者様ＮＳＰ評価・検討＞

· 日向端　庸男様～＃１　見当識の低下

　　　　　　　　　　Ｐ―①日付けの確認をＳＳＴ、プログラムなどで行う。

　　　　　　　　　　Ｐ―②声掛けコミュ二ケーションの中で年齢などの確認を行う。

　　　　　　　　　　がケアプランとなっていますが、本人からは「嫌いな人とは話

をしない為、トラブルになる事は無い。だから困っている事も無い。」と話されています。スタッフと買い物に行く事を拒否し、以前両替を理由に一人で買い物に行こうする事がありました。買い物に行く時にはスタッフと一緒か単独で行かれる患者様と一緒に行くように説明していますが「それだば行かない。」と不機嫌となり、それ以来自分から買い物要求なく経過しています。現在は担当スタッフより散歩に行きませんか等の声掛けに対し、「今日は行く気がしない。天気が悪いから。」などの理由をつけて、一緒に行動する事に拒否的となっています。見当識の低下の目標では評価できない為、今後は本人と話し合い日常生活での問題点を検討しケアプランを見直して行く予定です。


































