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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＞

· 看護スタッフへ

経管栄養からの薬剤注入について

薬剤注入時　①白湯を注射器で流す（10cc以上）

　　　　　　　②薬剤注入

　　　　　　　③白湯を注射器で注入（10cc以上）

を必ず実施して下さい。アイソジェンなど注入中に薬剤を注入すると先端や注入口で凝固してしまうことがあります。各自確認してみて下さい。

· 予備のオムツをCユニットの棚に置いてます。患者様のオムツがなくなった場合は他患者様から借りず、予備を使うようにしましょう。使用時メモを残し、返却するようにして下さい。

＜患者様連絡事項＞

・浜中　トキエ様～11/30息子様が面会に来られ、携帯・家の電話が止まっている為、連絡

がとれず、職場の番号を聞いたところ「番号が分からない」と話されています。夕方、電話で知らせるとのことでしたが、連絡きていません。オムツ購入について説明しましたが、自分で買った方が安いからとサインはせず、用紙のみ持ち帰っています。息子様より電話がありましたら対応お願いします。

・三浦　　トシ様～11/30主治医面談行っています。八戸赤十字病院で内視鏡検査を施行

した際、ポリープが見つかり、検査の結果、今後の方針について説明しています。田名部Drより、1年程してから再度検査する予定と話されてます。今後、貧血の悪化・便潜血や腫瘍マーカーなどに異常が現れた際、御家族へ連絡していくことを伝えています。

・田端　玲子様　　　　　　　下剤（シンラック液）1本処方となっています。

・長根　矢一様　　　　　　　下剤に頼らず、水分補給や運動腹部マッサージなどを行い　　　　　　

・小山　正好様　　　　　　　排便コントロールを行っていきましょう。

・向山　忠義様

・荒屋敷　チエ様～カタリンK点眼液　1本処方となっています。使用期間が開封時から　　　　

3週間ですので日付確認していきましょう。

・森　　エツ様～利尿剤・カリウム補助剤12/2～7日分処方となっています。浮腫持続しています。水分・排泄のIN　OUTを引き続き観察していきましょう。

・水梨　正一様～頭部処置12/4まで継続の指示あり。催眠鎮静剤・眠剤・精神神経用剤　それぞれ7分処方となっています。睡眠状態、夜間の徘徊、転倒に注意して観察していきましょう。

・清川　トミ様～腹部の膨慢持続して見られている事から、本日より下剤７日分処方となってます。現在、歩行状態不安定な為、トイレ誘導しています。排便状態確認し、下痢便になる場合は調整していきましょう。又、夜間はベッド上にてオムツ交換をしていきましょう。

・塚田　　昌様～義歯（上前）1本欠けています。御家族に連絡し、許可を得たら歯科受診を予約する予定となっています。

＜生活技能訓練報告＞

・荒屋敷　チエ様～自ら編み物がしたいと話され靴下を編んでいます。完成後は、自分で

使用したいと話されていますが、「他の人にも編んであげたらいいのかな」と周囲を気にしています。自分の物だけ作るように伝え、趣味の会や余暇時間に行うよう促していますが、ホールで行なうことをためらっている様子あり、自室で行っています。

・田端　　玲子様～スタッフの声掛けに聞こえないフリをすることや、スムーズに行動で

きず、抵抗するような様子あります。表情の硬さあり、周囲と交流ありません。「今、何をすればいいですか」など自己決定せず、スタッフに聞いて来る事ありますが、しつこさはありません。自己中心的な行動見られる時はその都度介入し、行動に対して振り返りをしていきます。

・田村　　耕一様～プログラムへは声掛けにて参加されてます。時折、朝に表情硬く文句

を話されていますが、行動化することはありません。表情や言動に注意しながらプログラム参加して頂きましょう。

・山内　　公博様～表情冴えなさありますが、声掛けにプログラム参加されています。参加後は他者との交流や笑顔見られ穏やかに過ごされています。イライラした様子は見られません。同室者や他者の行動から、夜眠れない事や、不満など話される為その都度傾聴し、状態の安定、イライラなどの軽減を図っていきまよう。

・瀬川　　はな様～帰宅要求強く、声掛けするもプログラム参加拒否されています。周期

的に状態不安定となることがあり、数日から数週間予想される為、声掛け継続しながら状態の観察行っていきます。少しずつでも参加できるように促し、現実的な関わりを持っていきましょう。本日12/1は時間を置いて声掛けすると10～20分程、貼り絵を行っています。

・谷内　　愛子様～身体の調子について聞くと「まあまあだ」と徐々に安定し、不調を訴

えることありません。身体のビリビリ感強い時はプログラムを休むことありますが、「体を動かすようにと先生から言われてる」と話しており、不調の訴え聞かれる時でも、できる範囲で参加を促しましょう。

・古川　　徳一様～11/29転入。穏やかに過ごされ、比較的疎通とれていいます。歩行は

自立で可能ですが、転倒した事があるため注意が必要。歩行バランスについてどの程度の歩行状態なのか評価していきます。プログラムへ参加して頂、認知・身体技能維持、生活リズムの維持を図っていきましょう。

・竹内　　セツ様～11/29転入。ほとんど自室におり、心気的・依存的訴えされている様

子。プログラムにも参加出来ない状態でしたが、本日12/1は再三の声掛けにてホールへ出てこられ少しの時間過ごされている。主治医から歩行維持の為にも体操などに参加して下さいとの説明にも納得している。徐々にホールへ出て過ごせるように声掛けしていきましょう。

＜SST評価・検討＞

Aユニット

ウオーミングアップで全員に一言ずつ話して頂いています。

· 角谷　育子様～自らリーダーをやってみたいと話されています。前に出て発表する機会

を今後増やしていきましょう。

· 鈴木　サダ様～居眠り多く声掛け要している。本人も「寝てしまうんだよ」と話されて

いる。アプローチの方法を考えていきましょう。

全体的には話しをうなずいて聞いたり、表情も良く参加できていた。次回からは、竹内セツ様も導入していきまよう。

Ｂユニット

ウオーミングアップはどこでもドアを行っています。

・橋本　　万様～何に対しても「おしっこ」と言うばかりで集中できていない様子。本人が理解できる内容の質問や話かけしていきましょう。

・若松　　高様～自ら積極的に会話されるが、時折易怒的となることあります。後から「さっきはすいませんでした」と謝ってくることあります。

全体的に、若松様だけがロールプレイをされ盛り上がりに欠ける状態です。みなさんにもロールプレイ促していきその都度意見を聞いていきましょう。

ＣＤユニット

ウオーミングアップはＳＳＴのルールについて話しています。

· 五十嵐タイ様～いつもより表情冴えなく、発言少ない。体調が良くないと話されていた

ので身体的な面でも観察していきましょう。

· 山内　公博様～表情暗く下を向いていることが多い。声掛けに対しては返答聞かれてい

る。

全体的には静かだったが、途中で他患者様が3人程顔を出しに来られ見学されている。向山忠義様に声掛けしたところ返答される為、今後ＳＳＴメンバーとして導入していきましょう。

※ＳＳＴ担当者より

12月分のＳＳＴ実施計画表５週分まで作成しています。年末年始でＳＳＴお休みの場合は、第４週目で評価・総括してください。

