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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＞

· 本日17時30分からメモリアルホールにて第4回院内研修があります。講師は下平さん、テーマは「患者様の人権問題について」です。業務以外のスタッフは出席してください。

· Ｄユニットの暖房使用可能となりました。温度記載を忘れず行ってください。

· 下平さんが25～27日まで、研修の為不在となります。連絡事項などあれば、末政さんへ申し送ってください。

· 前野　好三様～23日(月)、南山苑から入所調査に来ます。当日、出勤のスタッフは対応　

お願いします。

· 大久保　まつゑ様～上の義歯破損あり、歯科へ修理の予約をしています。

· 水梨　正一様～上下義歯ネーム入れの予約をしています。

· 現在、歯科受診者多く予約が取れない為、診察開始日は未定となってます。

・栄養管理室より

食事サービス管理委員会の中で異物混入の報告がありました。食事提供時に異物混入があった場合には、入っていた異物は捨てずに取り置き、すぐに栄養まで連絡をお願いします。異物そのものが無いと厨房での物か、それ以外の場所の物か原因の特定が出来ません。また、その時点で連絡を忘れずにお願いします。時間がたってからの報告では日清側へ確認する事も、原因の特定をする事も出来ません。異物混入再発へつながります。栄養がいない時間帯で発生した異物混入は、直接厨房（日清）へ報告して下さい。
· 森　エツ様～両足背浮腫持続しており、利尿剤、カリウム補助剤７日分継続処方となっ　

ています。浮腫の状態観察し、下肢挙上行いましょう。また、心不全の既往がある方ですので胸部症状や呼吸症状の観察をしましょう。

· 水梨　正一様～催眠鎮静剤のみ７日分臨時処方となっています。日中は離床促し、夜間

の睡眠状態の観察を行いましょう。また、両下肢浮腫見られており、利尿剤７日分臨時処方となっています。以後、定期処方となります。浮腫の状態観察、下肢挙上、水泡形成見られているので、ラップや靴下等で皮膚の保護をしましょう。

· 佐々木　利男様～夜間の睡眠不安定さ、奇異行動、易怒的、退院要求など続いている事

から精神神経用剤、催眠鎮静剤４日分継続処方となっています。夜間の睡眠状態、日中の過ごし方、訴えの内容など観察を行い、必要時介入しましょう。

· 谷内　愛子様～手足のビリビリ感訴え続いており、抗不安薬７日分継続処方となってい　

ます。ビリビリ感訴える際は、薬が処方となっている事を説明し不安を軽減できるように対応していきましょう。

· 向山　忠義様～肺炎治療の為抗生剤内服中ですが、薬剤の感受性検査の結果にて抗菌　

剤３日分へ変更となっています。

· 山下　ヨシ様～便潜血検査の結果、（1+）でした。出血性胃潰瘍の既往がある方なので、　　

消化性潰瘍用剤が臨時処方となっています。また便潜血検査の指示あり再度検査行う事となっています。

＜回想法報告＞

テーマ：秋の行楽について

· 先週は休みのため、２週間ぶりの実施となりましたが、患者様に混乱はなく普段どおりに参加されていました。

· 花グループ（ＣＤユニット）～落ち葉の貼り絵を見ていただくと、「栗の葉だ」などと

反応があり、そこから焼き芋やキノコ取りの話題へと展開していきました。話す内容も一貫性があり、思い出を共有しながら進めることが出来ています。

· 星グループ（ＡＢユニット）～秋の行楽から修学旅行の思い出に話が展開していきまし　

た。一人の発言が連想を生むのか、本題からずれた内容になってしまうことがありました。

＜患者様報告＞

· 前野　好三様～時々閉眼されることがありますが、体調不良の訴えなく参加されていま　

す。問いかけに対してもしっかりと答えています。

· 河村　勝男様～臥床されていたところを声掛けにて参加されています。自発的な発言は

ありませんが、表情は穏やかです。

· 田端　玲子様～十和田湖や京都を旅行した思い出を話されています。途中で2回程席を

離れ立ち歩かれていることがあります。

・ 榊　八重子様～他患者様に誘われてホールまで移動するものの、すぐに「お腹が痛いから」と退席されています。時々ホールを覗きますが、声掛けに対対しては断っています。

＜生活機能回復訓練報告＞

・佐々木　利男様～プログラム参加に波があります。昨日は穏やかに最後まで参加されています。周囲との交流はありませんが、スタッフの質問には的を得た返答されています。歩行は杖を使用していませんが、比較的安定しており、本人より「あっても無くても変わらない」と話されています。右足の動きが若干悪く、少し跛行みられており椅子からの立ち上がり、座る際にやや不安定となる事ある様子です。本人の状態を観察しながら参加促していきましょう。

・田端　玲子様～プログラム時、他者に対する攻撃口調聞かれスタッフ介入しています。介入に対しても開き直った口調聞かれスタッフ介入しています。また、行動に余裕のなさもみられています。徐々に落ち着いてきていますが、今後もトラブル注意必要です。プログラムには参加出来ており、自己中心的な行動はみられていません。

・櫛桁　武男様～10/18東病棟より転入となっています。日中徘徊多くみられています。会話はあまり成立せず、的外れな返答聞かれています。脳血管性認知症であり、小刻み歩行、特に左足が前に出にくい様子みられています。周囲の状況も理解出来ず、落ち着いて座っている事が無く常に歩いています。適度な休憩促し、落ち着いていけるように介入していきます。歩行時の転倒に注意しながら見守りしていきましょう。　

・水梨　正一様～10/18東病棟より転入となっています。比較的落ち着いてホールで過ごされています。話の内容もある程度理解出来ています。歩行も比較的安定しており、評価時では立ち上がりや座る時にスムーズな行動が出来ない事がみられています。今出来る事は維持していき、楽しい時間が過ごせるよう介入していきます。

・五十嵐　タイ様～今週初めより頭痛等訴え、見学している事多くみられていましたが、週末頃よりプログラムに参加され表情良いです。

・谷内　愛子様～今週初めより身体の調子の悪さ訴え、見学や自室で過ごす事ありますが週末頃より参加されています。徘徊されている他者に対して攻撃的口調聞かれる事あり介入しています。

＜SST評価＞

●Aユニット

· 全体的にスムーズに進める事ができました。睡意見られる方に対しては声掛けを密に行いました。突然、本題とは別の事を話し始める方がいた為、フォローの仕方の工夫が必要かと思いました。

●Bユニット

· 自分勝手に発言する方が多く見られましたが、手を挙げてから発言するよう促した所、挙手してから発言するようになりました。発言率が少ない方には指名する事で参加者全員が発言することができました。

●CDユニット

· 最近の知っているニュースについて尋ねた所、色々なニュースを挙げる事ができています。適切な発言が多く、また、発言数も多く聞かれていました。参加者全員発言する事ができました。

