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＜連絡事項＞

・中村　マス様～腰痛の訴えあり、アスモロール処方となっています。腰痛の観察行っていきましょう。

・平　勝利様～本人より右膝が痛いの訴えあり、アスモロール処方となっています。右膝の疼痛の有無を確認し、転倒がないように歩行状態の観察行っていきましょう。

・木村　忠史様～奥歯の歯痛訴え、本人より歯科受診希望され、医事へ予約しています。以前歯科受診を途中で拒否した事あり、御家族様には終了したと電話をしていない為、家族連絡は行っていません。

・杉澤　恵子様～本人より､通帳引き落としにて私物発注したいとの要求聞かれています。御家族へ確認した所、買物カード以外での買物はやめて欲しいと話されていますので、本人から要求があった際はその事を伝えていきましょう。

・木村　誠様～本日の昼より、臨時薬処方となっています。本人より胃痛があるので漢方

薬を増やして欲しいと話あり、ツムラ芍薬甘草湯1包から3包へ増薬して

います。また、トイレが近くなるので利尿剤を減らして欲しいと話あり、

ラシックス1錠から1/2へ減薬となっています。胃痛の状態と排尿状況の観察をしていきましょう。

本日11時にお母様より面談希望あり、面談行っています。5/20　退院予定

でしたが、お母様と本人希望し6/2頃退院予定となっています。アルコー

ルプログラムは酒の無い人生を始める方法のミーティングを出来る範囲で

行っていきましょうと主治医より話あります。

5/24(木)家族勉強会　5/25(金)13：30退院療養検討会　5/31(木)酒歴発表

を予定しています。詳しい時間は未定です。

本人よりコーヒーゼリーとヨーグルトを食べたいと希望ありますが、主

治医より血糖値コントロールをしている事から間食は禁止と話あります。

砂糖やジュースの摂取は飲みすぎない程度でなら良いと許可出ています。

· 東海林　康之様～顔面・両上肢の浮腫継続、体重増加が見られています。胸部レン

　トゲンの指示あり、検査行っています。

· 蛯名　勝幸様～5/18(金)17:00から5/20(日)17:00まで外泊予定となっています。帰院

時は危険物の持ち込みはないか、気分の高揚さ・うつ症状はないか、外泊状況の確認お願いします。　　　　

・市川　真紀子様～5/17　北病棟にて皮膚科診察行っています。瘭疽にて　サワシリン4

　　　　カプセル　昨日昼より、2日分処方となっています。処置は火曜日の皮膚科まで様子をみる様指示あります。

・畑中　成夫様～本日、主治医診察行っています。診察についたスタッフに「席を外して下さい」と話し、主治医に特定のスタッフの姿を見ると、「びくっ」とする事や他者の言動に過敏になる事話しされています。

夜間の中途覚醒があり、再入眠困難、睡眠不安定との事で本日眠る前よりレボトミン1T　3日分臨時処方となっています。

睡眠状況の観察や本人の言動に注意していきましょう。

　

＜患者様連絡事項＞

＜注目患者様ＮＣＰ評価・検討＞

・畑中　成夫様　現在のケアプラン
　　　　　　　　♯症状に左右された言動・周囲とのトラブルあり

　　　　　　　　Ｐ－①トラブル予測される場合は複数で対応。

　　　　　　　　　　②暴力行為発生時、東病棟へ保護（本人、周囲への安全の為）

　　　　　　　　　　③イライラ時の対応について助言

　　　　　　　　　　④訴え傾聴・訴えられた事を評価する

経過･･スタッフ、他患者様の言動を気にしている様子見られ、色々な事を自分に関連付けて考えている事（スタッフが笑いかけてくれるには自分に対する好意なんだ･･等）あります。特定スタッフに対して小走りで駆け寄ってくる事や背中をドンと叩く行為見られています。主治医へ情報提供した所、診察時、特定のスタッフへの好意ある事、小走りで駆け寄ってくる、接触する等の行為がエスカレートする可能性ある為注意する必要があるとの事話あります。

対応･･スタッフの背中をドンと叩く行為あり→一人で対応せず、他のスタッフに助けを求める。助けを求められたスタッフは協力していきましょう。

特定のスタッフへの好意→少し距離をおいて接していきましょう。

普段の症状を知らずに接していると、症状の悪化が分からない事があります。普段からコミニュケーションをとって、話を傾聴し情報を得ていきましょう。得た情報は皆で情報共有をしていきましょう。

＜レク活動評価・検討＞

・歌を唄おう→Ｂグループより、演歌や最近の歌も唄いたいとの意見がありました。

・鬼探し→Ａグループは盛り上がったが、Ｂグループは飽きてしまい盛り上がる事が出来なかった。

・巨大トランプで七並べ→Ｂグループは人数が多く、チーム分けをしチーム戦で行った。七並べだけでなく、他のトランプ遊びもやりたいとの意見があった。

最近、物品準備の遅れが見られています。今月は西病棟が準備する月なので遅れが無いよ

う行っていきます。

＜日常生活支援＞

・砂葉　良子様～使用済みの乾いたおねしょパンツや衣類を洗濯せずに、チェスト内へ閉まっている事から日常生活支援の検討行っています。見かけたら随時声掛け行い、スタッフに対し依存的となる事ありますので、依存的となる場合は説明していきましょう。

5/12のカンファレンスでも話しましたが、新体制で行っていきます。

日常生活支援導入患者様能力評価表を5/21に配布しますので担当スタッフは、患者様の動向を見て5/28までに作成し日常生活支援担当スタッフに提出して下さい。夜勤での患者様の動向もありますので各自協力して下さい。

今後の予定

①『日常生活支援・身辺整理評価表』を使用し、カルテと並行して記載する事で評価の漏れが少なくなるようにする。
②評価表を使用し、導入の検討・評価がよりスムーズに行う。
③Ｂユニットの患者様を対象として【日常生活能力評価表】を使用し、患者様にどの部分での介入・指導が必要なのかを理解・把握して行きます。
④適宜、カンファレンスで検討・評価をして行き患者様の自立・能力維持へ繋げるケアをして行きます。
※現在、月・水・金曜日に実施するメンバー表・カンファレンスでの評価対象表を作成しています。完成次第カンファレンスで報告していきます。皆さん、協力お願いします。
＜猪股Ｄｒ診察状況＞

・駒木　洋士様～血圧値安定した事から、血圧測定は昼の測定のみで良いとの指示あります。本人より昼食後が一番睡意が強くなると話しされています。夜間の睡眠状態の観察行い、日中の過ごし方の観察をしプログラム中に居眠りが見られた際は声掛けしていきましょう。

・蛯名　勝幸様～本人より「いつ退院できる？」と退院に対して質問されており、主治医より、今後は本人・担当医・病棟スタッフで話し合いを持ち、家族面談を行い、その後に院長の判断が必要な事話されています。

