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＜連絡事項＞

· 庶務での印刷物の在庫がありません。病棟在庫の印刷用紙は節約して使いましょう。

· 8/16～の勤務表が出ていますが、調整をかける予定ですので予定を組まないようお願いします。

· 接遇担当より～患者様に対して、面会にいらした御家族に対しての言葉使いや自分の身だしなみに

ついて今一度振り返り、より良い対応を心掛けていきましょう。

＜患者様連絡事項＞

· 吉田　光男様～セロクエル[精神神経用剤](25)　1T　止めとなります。

· 谷内　愛子様～セロクエル[精神神経用剤](25)　3T→1Tへと減薬となります。

· 飛鳥　公平様～排便コントロール目的でシンラック液1本処方となっています。

＜生活機能回復訓練報告・検討＞
· 五十嵐　タイ様～他者からの暴言等から、被害的となり、精神症状が落ち着いていない状態です。

スタッフを変えては、自分の対応の仕方が統一されているか確認をしており、対応方法について知らないスタッフの名前を挙げて苦情を話しています。自分が我慢していてその辛さを知ってもらおうと必死に、毎日の出来事を伝えてきています。引き続き、精神症状の観察とトラブルのないよう、見守りを行っていきましょう。

· 橋本　万様～以前に比べると口頭での反応が返ってくるようになりました。希望や訴えを話すのみ

でなく、目で返事をしたり訴えたりしています。暫くの間、そういった反応が見られていませんでしたが、ここ１ヶ月くらいは反応が出てきていますので、個別での関わりの中で、反応を維持できるよう関わっていきましょう。

【千葉良Dｒより】

· 松田　信夫様～入浴拒否が続いているので、継続して入浴が出来るような関わりを持っていきまし

ょう。

具体的には・・・

○売店での買い物の際に飲み物を１本だけ渡し、他の飲み物はスタッフ管理。

（売店の人には協力してもらい、在庫がないから後で届けますなどと伝えてもらう）

○他の飲み物は、冷たく冷やしておき、入浴したら冷たい飲み物を飲んでもらう。

○入浴できないときはぬるい飲み物で対応する。

○認知機能の低下から、理解力は３歳程度なので、条件づけて入浴をしてもらうようにしていく。

· Ａユニット患者様のＳＳＴの目標について

○『人の目を見て挨拶をする』という目標がありましたが、特に統合失調症の患者様は人の目を見て話すという行動が、最後まで回復しにくいそうですので、目標の再確認をお願いします。

＜転入患者様＞

吉田　トキ様　75歳　

病名　　　アルツハイマー型認知症　

入院年月日　H23・6・6

入院形態　医療保護担当医　　　田名部Dr
病室　　　207号室

入院時しばらくは、激しい興奮やスタッフ介入に対する激しい拒否も多く、東A個室環境での対応を行っていた。腰の痛みなども強く訴えている。食事摂取不良や発熱など、身体管理の優先も高くなり、6月11日には、東合併症室への移動となっている。身体管理中心であり、全介助での対応を行っている。

身体的には回復は早く、精神的にも不穏も少なくなり、現在の気分は安定時間が保たれている。離床時間も確保し、食事はホールで自力摂取（たまに半介助）できている。排泄はオムツ、車椅子等の移乗は全介助、座位保持時左側への傾きあり、見守り要している。

これまでは、症状の対応が主であったが、今後の生活の場などについて具体的につめていく必要あり。入院時点では、自宅に戻り、今までのデイケアへ通う予定ではあったが、施設入所が必要な状況になっている。

7/11主治医面談行い、家族が施設入所を希望している為介護区分の変更を申請し、寿楽荘・えんぶり物語への申し込み予定となっている。

※業者洗濯、オムツは家族、買い物カードあり。定期的に面会あり。

※予測指示　　・排便3日ないときシンラック液30滴（～7/22）

　　　　　　　　　・食事を続けて2回全く摂らないときは点滴→ヴィーンD500ml、必要時身体拘束

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（～7/14）

・拒薬あるときは経過観察（～7/22）

　　　　　　　　　・発熱38.5℃以上時アンヒバ座薬（200）1本挿肛、8時間空けて再使用可（～7/23）

