	I.O.O
	A.O.M
	G.O.M

	
	
	


北病棟チームカンファレンス記録

平成１８年　５月　１日（月）

司会　沢田　静子　　記録　加藤　敦子　
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· 出席者は記録者が印を付ける。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（印）する事。

＜連絡事項＞

・リハビリテーションプログラムのプレミーティングでの確認作業が不十分な日が続いており、再度、各自で確認して下さい。

　１、各種目（午前・午後）の参加人数。

　２、各種目（午前・午後）付くスタッフ。

　３、注目患者様について情報提供。

　上記を明確にした上でミーティングに参加するようにして下さい。業務の限られた時間でリハビリテーションプログラムの全体の調整を行いますので有効に使えるように皆さん協力しましょう。

又、ミーティングの進行者が決まるまでにも時間を要しているので、月日ごとに進行担当病棟を指定し、西病棟ミーティングルームに置いておきます。予定表に沿って指定されている病棟はその日の進行を進めて下さい。

・現在、『お花見会』をリハビリテーションプログラムの一環とし行っていますが、天候不良により日時を変更しているグループがあります。変更時、報告を確実に行い、連絡ミスのないように、又、患者様への連絡も忘れずに行いましょう。

・現在、栄養士が公休時には北病棟のスタッフが食事発注をしていますが、栄養士の方より、注意して欲しい点として再度の確認がきています。

1 昼食発注時、日清に発注書を持っていきますが、必ず「南山通所参加表」の記入されたものを一緒に出して下さい。忘れてしまうと日清が粥・キザミの数を把握出来ないので注意して下さい。

2 17：00に朝食発注が終了したら、発注画面の前処理は「昼食テーブル作成」を押す事。
最近、昼食発注画面が出来ていなければいけないのに、出来てはいけない朝食発注画面が出来ており、各病棟、各施設が入力出来ない状態になるので、前処理には充分に注意して下さい。下記のようにお願い致します。
　　　9：00→発注終了後（昼）→前処理「夕食テーブルの作成」ボタンを押す。

　　　15：00→発注終了後（夕食）→前処理「朝食テーブルの作成」ボタンを押す。

　　　17：00→発注終了後（朝食）→前処理「昼食テーブルの作成」ボタンを押す。

3 発注を行う際は15～20分前に各病棟・施設に電話し、入力してもらう。

4 マニュアルファイルの赤マルがついている所は、必ず入力されているか、確実に確認する事。入力されていない場合は電話連絡にてして頂く事。

＜患者様連絡事項＞

・江刺家　恵子様～本日、咳嗽、鼻汁の訴え聞かれ、内科診察にて風邪薬4日分継続処方となっています。引き続き、本人の訴え、風邪症状の有無の観察を続けましょう。

＜週間連絡＞

・村上　幸子様～　５月３日（水）14：00～５月６日（土）9：40まで３泊４日の外泊予定となっています。今回の外泊にて、スタッフと相談し決め、自宅で「野菜炒め」を作ってきて頂く事としています。レシピはこちらにて外泊前に教える事としています。

　　　　　　　　　帰院時は疲労感や自宅での過ごし方、服薬の誤薬・忘薬の確認をして行きましょう。

・木村　梅子様～　５月３日（水）10：00～５月５日（金）10：00の２泊３日の外泊予定となっています。以前の外泊時、お父様が迎えに来られる予定が、当日になっても来られなかったという事あります。こちらからの連絡に、忘れていたとの事で、後高齢もあり、今回の外泊も前日にスタッフが電話連絡を取るようにして下さい。必要であれば、当日の朝も電話連絡が必要と思われます。

　　　　　　　　　帰院時は疲労感や、服薬の誤薬・忘薬の確認をして行きましょう。

＜作業報告・検討＞

・上村　みわ様～3/25ぐらいから、「家族が迎えに来るから」や「背が伸びる」など

妄想に左右された発言聞かれており、作業を1日休む事あります。

以後はスタッフの促しにて、作業には参加する事できているのです

が、いつもしている作業はしようとせず、本ばかり読まれています。

作業スタッフが声掛けすると「家に持って帰ってやりますから」と

手をつけようとしません。状態の不安定さ見られるも、今までは作

業にこのように影響する事がなかったように思われますが、患者様

が有意義に過ごしていけるよう関わりを持ちたいと考えており、現

在は様子を見ている状況です。病棟でも行動化についての観察・確

認をし現在の自身の状態を認識できるように関わっていきましょう。


































