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＜連絡事項＞

・6/17準夜チーフを宮澤JGM→中村SGMへ看護グループ研修の講師に伴う準夜の
ため変更。
＜ナイトプログラムについて＞

６月１５日、来月から小グループの実施回数が多くなる事を患者様に説明しています。しかし、患者様より、下記の意見があがっています。

・昨年度、小グループでの実施について取り組みとして良かったのか、悪かった。

　のかスタッフの評価が知りたい。

・スタッフ側からみて、昨年からの小グループはどうだったか。

・何を目標にしていけばいいのかわからない。

・回数増やすのはおしつけではないのか。

・回数が増えると話題が足りなくなる。

・何故、急に回数を多くする事になったのか。何故、決定する前に患者側へ事前の説明などがなかったのか。

・回数を増やしても良いが、グループのメンバーがほとんど変わらないのであれば回数だけ増やしても効果がないのではないか。

上記、意見に対して目的、目標は伝えたが、理解して頂けなかった。

これらに対し、スタッフから意見を出してもらっている。

・前年１年間の患者様の評価を各グループで成果があった事を説明してもっと増やしていきたいとスタッフから話があったと伝えていけば良いのではないか。

・１年間で成果があった事は、小グループになって話さなかった人が話す様になったり、時間を見てプログラムの時間に間に合うように出て来れるようになった。

・アンケートを集計し掲示するか、１年間の患者様の成果と今後必要な事を患者様に伝え、なぜ小グループ化で実施回数が増やすのか伝えていく必要がある。

・ナイトプログラムで出た患者様の意見の答えを返し、繰り返し目的を説明していく。

・全スタッフにもう一度目的、主旨、を再確認し、誰がついても説明できるようにしていく必要がある。患者様へは、繰り返し納得して頂けるまで説明していく必要がある。

これらの意見を踏まえ、担当スタッフは、７月から開始できるよう検討していきま

しょう。

＜ＯＴ１週間の報告、検討＞

・小坂　君子様～手足の痺れの訴えと眠気あり、作業量少なめです。

　　　　　　　　眠れない理由については、まとまりなく返答している。

　　　　　　　　最後までは、参加できているので経過観察していく。

・清川　厚子様～外泊後、「食べ過ぎてお腹が痛い」「帰りたい」と話す事多い。

　　　　　　　　作業中、便失禁する事あり、帰棟する事もあったとの事。

強い促しで最後まで参加できている為、評価し、参加出来る様に介入を続けていく。

＜患者様ＮＣＰ評価・検討＞

・ケアプラン完成しました。プランに沿ってケアし、カルテ記録にも記載して

いきましょう。　

・東海林　康之様

＃1　目標体重より+３kg、腹囲+10cmである

目標～体重65kg・腹囲85cm以下にする

達成目標期間～平成21年8月31日

ＯＰ－①体重の増減の観察

　　　・増減に差があるか（前日比）

　　　②間食量・水分摂取量

・摂取しすぎていないか

③精神状態

　　　・ストレスを感じ、過食となっていないか

ＴＰ－①毎朝体重測定

　　　②月初め、ＢＭＩ計算と腹囲測定

　　　③運動（8：30.12：30.15：30～16：00）

　　　・腹筋：10分

　　　・腕立て：20回

　　　・散歩：30分

　　　　（雨天時は階段昇降20分）

ＥＰ－①体重増えた時は、間食量・水分摂取量・運動量の


振り返りを行う

　　　②腹筋・歩行・階段昇降で約100kcal消費する事を説明する

　　　③運動消費カロリーと菓子等のカロリーを説明し、自己管理

　　　　することの重要性を伝える

・平　勝利様

＃1嗜好品管理が出来ない

目標～購入量（２袋/Ｗ）を守る事ができる

達成目標期間～平成21年7月31日

ＯＰ－①購入量の確認

　　　・１週間分（袋菓子２袋）購入出来ているか

　　　②摂取量の確認

・適量（1回360ｋcal以内/日）を守り、摂取できているか

・一気に摂取していないか

③360kcalの量を確認

　　　例）ビスケット14枚とコーヒーや紅茶1杯（低カロリー砂糖1本可）

　　　

ＴＰ－①毎日11時に1日分のおやつを渡す

　　　・適量をもらい、摂取出来ているか

　　　②買物行く前に購入品・量を確認、行った後は１日分の摂取量を

　　　　本人と確認する

ＥＰ－①購入量・摂取量を守れていない時は、１週間分の量と１日分の摂取量を

　　　　本人と一緒に振り返りを行う。

清川　厚子様　

＃１、衣裳ケースの中が乱雑

目標：整理整頓できる
OＰ1－1　衣裳ケースから、衣類があふれていないか

　　1－2　衣裳ケースのふたがきちんと閉まっているか

　　1－3　衣類をきちんとたたんでいるか、たたもうとしたか

　　1－4　汚れた物と汚れてない物が一緒に混じってないか

　　1－5　衣類が必要以上に多くないか

　　1－6　外泊のとき、家に余分な物を持ち帰っているか、持ち込んでいないか

　　1－7　衣類がたくさんあっても買ってないか

　　1－8　1日に何べんも着替えてないか

　　1－9　季節に合った物を着ているか

　　1－10　何故、必要なのか、本人に考えてもらう

　　1－11　言動、行動内容

ＴＰ1－1　毎朝、担当スタッフと一緒に確認する。

　　1－2　きちんとたたんでいない時は、指導しながら、担当スタッフと一緒にたたむ。

1－3　汚れた物と汚れてない物を本人に聞きながら、担当スタッフと一緒に分ける。

1－4　衣類が必要以上に多い時、本人と話し合い、外泊の時に持ち帰ってもらい、持ち込まないよう説明し、確認する。

1－5　四季に合った物を身につけるようアドバイスする。

1－6　何故、必要なのか、本人が考えるまで待つ。

ＥＰ1－1　基本的な日常生活動作の回復のため、常時部分的な介助、及び繰り返しの働きかけや指導・観察が必要である。

1－2　本人が自分の問題に気づく事ができるように支援する。

1－3　一緒に問題解決して行く事ができるように支援する。

1－4　習慣の意識づけを持て、自信につなぐ

評価日　H21年6月12日

（達成期日7月中頃）

木村　梅子様

＃１、整髪時の抜け毛の始末ができない

目標：洗面所の後片付けができる

OＰ1－1　朝、洗面時、髪の後始末状況

　　1－2　入浴日、髪の後始末状況

　　1－3　髪の手入れ時間

　　1－4　急ぎ、焦り、落ち着いているか

　　1－5　髪の後始末後、床の上を確認しているか

　　1－6　髪が落ちている時、拾おうとしたか、しないか。

1－7　何故、必要なのか、本人に考えてもらう

　　1－8　言動、行動内容

ＴＰ1－1　毎朝、入浴日、付き添って、髪の後始末状況を確認する（深夜・準夜スタッフ）

　　1－2　髪の手入れに時間を要すため、他者が空くのを待っていると伝えてあげる。

　　1－3　急ぎ、焦ってしまうため、周囲を確認するよう伝える。

　　1－4　何故、必要なのか、本人が考えるまで待つ。

　　1－5　施設病を作らない。

ＥＰ1－1　社会生活を営む上でのマナーやルールについて、繰り返し説明を行い、習慣化できるように支援する。

　　1－2　本人が自分の問題に気づく事ができるように支援する。

　　1－3　一緒に問題解決して行く事ができるように支援する。

評価日　H21年7月12日

（達成期日7月12日）

＜川端Ｄｒケース検討・診察状況＞

・清川　厚子様　　～外泊後、食べ過ぎたと嘔吐や腹痛訴え、下痢、便失禁があり。

主治医よりリハビリをきちんと続ける様、続けられなければ退院はいつになるか分からないと言われている。

・柳杭田　かつ子様～洗濯要求の回数多くなっており、着替えをする回数も多くなり、「スタッフのスモールが…」と話す事も多い。洗剤を入れて洗濯機に入れると必ず洗わなければいけなく、お金もかかる為、スタッフで預かるようにとのこと。本人様へ説明し、洗剤をスタッフ預かりし、スチール棚に保管しています。左右されて衣類を水につけた場合は、洗剤使用せず、外に干すようにと指示あり。主治医より、糖尿病により、食べたいけど食べられない事もストレスになって幻聴が多くなってきているのではないかとの事。診察では、「友達のレイコという人の声で放尿したと聴こえてくるんです」と話しています。幻聴が続いている為、定期薬が朝服用後から中止となり、夕食後より精神神経用剤（リスパダール）４錠→６錠へ増薬となり臨時処方となっている。

・小坂　君子様　　～「幻聴と霊の区別がつかない」と話す事あり。幻聴が増えてきている様子であること伝えている。

　　　　　　　　　　　また、家族が病気や本人との関わり方について面談を希望している。家族教室に再度参加してもらい、終了後、面談をする形を取るとの事。スタッフから家族へ連絡していく。家族教室に来れない場合は、別の面談日時を設定していく。

・戸賀沢　潔様　　～１５日他者からコーヒーを貰っている事あり。主治医より、病棟のルールを全体ミーティングで厳重に伝えていくよう指示あり。また、診察でも厳重に注意を受けています。28日父の命日の外出は許可となっている。父が何回忌か聞かれるが答えられずにいる。

・東海林　康之様　～今後、運動を取り入れていき体重減少を目標にしていきます。本人も意欲的です。

・浅野　秀子様　　～生活保護が平成１６年１７２万円の残金あった為、入金中止となっている。主治医より、小遣い毎月２万円以上の使用はせず、ナプキンは買い過ぎないよう、食べ物を他者にあげない様説明を受け、了承されている。

診察にて、「男の人の事でイライラします。他の人に対してお嬢様、お帰りなさいと言うのが気になる」と話している。そういう時は、距離をおく様にアドバイスを受けている。

　　　　　　　　　　鼻汁が治まらないとの事で漢方薬（小青竜湯３包　３×食後）

　　　　　　　　　　臨時処方となっている。　

・木村　梅子様　　～主治医診察にて「シャンプーをするとお湯が変になってできない」と話す事あり。「シャンプーを使うと毛根が溶けるので」「先週の８日には大丈夫だったんですけど水曜日と金曜日は変な感じがして洗ってないんです」と話している。主治医より、他の人がどう思っているかミーティングで皆に聞いてみる様、説明受けている。

入浴の様子、洗髪の様子を観察し、洗髪していなかったら

理由を尋ね、現実検討や清潔について振り返りを行っていき

ましょう。

















































