	                                                                                      南病棟　チームカンファレンス記録
	院　長
	課　長
	主　任　
　　
	

	
	
	
	
	

	平成　１７　年５　月　１２　日　(　木　)
	
	
	
	


           司会者　木村　文子　　　　　　　記録者　小笠原　香織
	根市
	松沢
	中村美
	西山
	木村
	杉澤
	中野
	小泉
	島守
	橋本
	小笠原
	

	　　　　　　
	
	　
	
	　
	　　
	
	　　
	
	
	
	

	準
	留守
	準
	深
	○
	　○
	休
	休
	深
	○
	○

	石橋
	山本
	三本木
	森崎
	日向端
	荒木田
	及川
	山地
	沼端
	鈴木
	河村
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	休
	休
	留守
	休
	休
	休
	○
	深
	休
	休
	休

	山田
	中村浩
	渡辺
	　上口
	佐々木
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	　　　　　　
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	欠
	留守
	遅
	準
	学校
	
	
	
	
	
	
	


 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。

＜全体連絡会議＞

· 庶務より、まだ顔写真をとっていない職員は今週中に撮って下さい。

· 日誌記載に関し指摘がありましたので、各自メールに目を通しておいて下さい。

· 14，16，18日と3日間のカンファレンスの中でＣ・Ｄ病棟分の老人性痴呆疾患の評価してきます。協力お願いします。ＰＳＷも参加します。

＜退院療養検討会＞

前野　好三様（73）　夜間せん妄状態

入院時の問題点…夜間せん妄

　　　　　　　　訴え（不満等）が多く聞かれる

　　　　　　　　易怒的となる

身体…自立　　

　　　糖尿病あり、血糖降下剤服用中

現在、問題点は改善されており、夜間の睡眠確保できている。不満や訴えも聞かれず、他者に関しても易怒的となる事はない。糖尿病であり、Ｄｒより運動を勧められている。今では自主的に日課のように歩行、運動されている。食事はＤＭ食２０単位であり、おやつは白せんべい２枚、お茶と決めている。食べたいという要求は聞かれず、糖尿病だという自覚は出来ている様子。

退院後家に帰ってからの問題点、改善策として、

· 便秘傾向…

現在シンラック液（７～１２滴）服用にて排便あり、家族にシンラックの服用　　　　　　　　　　　　　　法を説明し自宅でも服用して頂く。

· 環境の変化…

脳梗塞発症し、入院生活が始まった頃より、夜間せん妄発症。環境の変化に弱いと考える。もし環境変化から来るものであれば自宅に帰ってからの対応の仕方（自尊心を大切にする、痴呆症状を理解する）を家族へ説明していく必要がある。

· 糖尿病の家族の理解…

城北病院入院中に糖尿病発覚その後まもなく当院に入院となっている為、家族の糖尿病に対する知識は薄いと考えられる。現在は、薬物療法・運動療法・食事療法を取り入れ血糖値は安定しているが、退院後の食事について家族へ説明が必要。家庭での食事を２０単位とぴったり作るのは難しいが、カロリーの説明を行なっていく。運動療法として、散歩等を勧めていく。

· 糖尿病の看護として訪問看護を利用して頂くと良いのではないか？ご家族とも相談し検討する必要あり。

· デイサービスに通う予定であり、社会性・社交性・疎通性を補っていく。

＜老人性痴呆疾患の評価＞

三浦　トシ様、根市　巳佐男様、木村　はるの様、市橋　ひで様、中村　松五郎様について評価行なっています。

