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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。

＜連絡事項＞

　・　Ｄユニットの大型ＴＶの使用後は必ずアンテナを外し画面の破損防止の為、壁に

　　　画面を向けて置いて下さい。

· 書式を変更する時は、阿部ＧＯＭを通すようにしてください。

· 沖田　はな様　･･･本日義歯（ネーム入れ）が出来てくる予定ですので残っている荷物

　　　　と一緒に、ご家族様来院時（7/1予定）渡してください。　

· 荒谷敷　チエ様･･･6月30日昼食より患者様の希望により常食から全粥に変更されま

　　　　　　　　　　　した。摂取量・嚥下状態の観察をお願いします。

　＜OT作業報告＞

· 荒屋敷　チエ様･･･転入当初はプログラムに参加され、レクリエーション等参加してい

ました。その後、自室で過ごす事多くなり、水遣りに行く他患者様に対し「水遣りに行くの」と笑顔で話しかけていますが自ら行動する事はないです。園芸に興味ある様子なので徐々に参加を促していきたいです。

· 鈴木　サダ様　･･･先週は他患者様に対して強い口調で話す事ありましたが、今週は見

られていません。金魚に対し固着する様子は続いていますが、その都度説明し納得してもらうようにしていきます。レース編みも行っているのでそちらにも関心を向けて行きたいです。

· 若松　高様　･･･プログラム参加は日によって不調を訴え休まれたりと不安定みられ　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

ます。見学だけでもと誘うと参加する事もあるので、声掛けし日中、臥床する事を少なくしたいです。

· 長根　矢一様　･･･徘徊多く他者様に攻撃的となることあり介入しています。話掛け、　

関わりを多くすると笑顔で返答し気分が安定する事があります。昔農業をした方なので農業の話等するといいと思います。

· 大久保　まつゑ様･･･日中、居眠りが多く見られ声がけしても覚醒できずにいます。夜

間も眠られているということですが、生活リズムの乱れる事のないように介入していきたいと思います。

· 河村　勝男様　･･･表情硬く廊下・ホールを歩いています。プログラム参加の声がけに

も返答無く参加出来ない日が多くなっています。状態を見ながら声掛けし、又他患者様とのトラブル無いよう注意し、観察して行きましょう。

· 小国　喜一様　･･･疎通は比較的良く会話でき、プログラムには拒否無く参加していま

す。「病気になってから、忘れる事が多くて」「日にちも分からなくなる」と紙にカレンダーを書き写しています。自分の症状をある程度自覚している為、自信喪失しないように介入して行きましょう。

＜プログラムの検討・評価＞

　　・　７月よりＣＤユニットでタオル体操・リハビリ体操を実施します。音楽に合わせ

て行う体操です。音楽と資料を準備してありますので見ておいてください。（CD

　　　　プログラム引き出しにはいっています。）

・　７月に七夕の飾りの準備をします。去年と同様にエレベーター前ホールを考えて　

　　います。ＣＤユニットの方は異食する患者様もいるために飾る場所など今後、検討していきたいと思います。

　　　・　プログラムの作成内容にばらつきがあるので、ＯＴ諏訪さんとプログラム担当者とで1週間の流れを作成していきたいと思います。それを見ながら月の担当者が月間プログラムを作成していくことにしたいと思います。

　　　・　患者様の中に手踊りが得意な患者様が多いので盆踊りなどプログラムに取り入れていきたいと思います。

＜回想法評価・検討＞

　　　・　来週7/6より8/24までの計8回、第2クールの回想法を行います。協力お願いします。

　　　・　ＡＢユニットの回想法は1Ｆの介護訓練指導室で行っていますが人数とスペースの関係で手狭になる場合は変更を考えています。

　　　・　第1クールの振り返りと評価のレポートを1部置いておきますのでご確認下さい。

　＜心理検査報告＞

· 田端　玲子様･･･得点上は問題ないレベルですが、月日の見当識がやや曖昧となってい　

るようです。見たものを記憶する力はありますが、聞いた事を記憶する事はやや難しいようです。口頭だけでなく物を示したり目で確認できるものを併用すると良いと思います。知っている事を出来るだけ伝えるようにする努力や意志が見られますので取り組みを評価すると良いかと思います。

・久保田　トミエ様･･･得点上は中～やや高度の認知症状態と考えられます。日付けの見

当識は困難で、場所の見当識も見られます。季節感のある物を通して日付けの確認などを行うと良いと思います。几帳面で自分の思い通りに事を進める傾向がみられる事があります。過去の経験については記憶が残っている様子なので思い出話を通じて関係作りを進めていくのが良いかと思います。

＜受け持ち患者様NCP評価・検討＞　

　・　見付　喜久様･･･異食行為がありケアプラン追加となっています。

　　　　　♯2　異食行為がある

　　　　　　P2　異食が無いように見守り

1 ビーズ枕は使用せず、タオルをまいた物を使用する。

2 徘徊時常時見守り行う。

3 居室侵入されやすい部屋の枕を回収する。　　

