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       南病棟チームカンファレンス記録
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 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。
＜連絡事項＞

· ９／２より夜間救急対応チェック行ないます。予定がたっていますので各自確認しておいてください。

· 今月から温度管理はじめます。各勤務帯で時間を忘れないようにチェックしていきましょう。各ユニットのスタッフオフィスに用意する予定です。

· Cユニットにパソコンを設置して稼動するようになりました。不具合がある場合は庶務に連絡して下さい。今後ユニットを完全に分けていく予定です。

· カンファや日誌の回覧コメントはきちんと見るようにしましょう。また、指摘があった場合、回覧者へ伝えてあげましょう。

· 9／5（火）14時～市橋　ひで様、介護認定調査あります。

＜患者様連絡事項＞
· 浜中　トキエ様～今日で皮膚科薬は飲み切り止めです。引き続き皮膚の状態観察していきましょう。再度発疹が出て来るようであれば主治医に報告しましょう。軟膏塗布はまだ継続です。

· 森　エツ様～利尿剤７日分継続処方です。引き続き、排尿状態、浮腫観察していきましょう。
· 野里　朝子様～経口水分摂取拒否強い事と、尿量の低下・濃縮尿と昨夜発熱見られていた事から９／１～９／３、点滴２本処方となっています。引き続き尿性状の観察行っていきましょう。
＜生活機能訓練報告＞

· 松田　信夫様～今週、特定スタッフに対して威嚇的、粗暴な言動が目立っています。興奮強く妄想発言続いており、他スタッフ介入しています。特定スタッフが距離をおくと、興奮おさまりますが翌日も同様の興奮見られます。危険な行為に及ぶ可能性もありますので、怪我など注意して対応していきましょう。ランチ外出の際に易怒的となることが多いようです。外出が決まったら精神状態観察し、ケアを行っていきましょう。

· 久保田　トミエ様～朝ホールで居眠りしている事多いですが、スタッフ声掛けにより比較的参加されています。参加すると表情良く活動されています。引き続き、声掛け促して継続していけるようにしましょう。
· 上田　正男様～プログラムへは声掛けでスムーズに参加出来ています。体力測定では歩行などの項目で拒否され、実施されない事あります。理由も特に話さず「いい、いい」のみ話されています。
· 峰田　満男様～活動性低下しており、臥床傾向となっています。身体不調を訴えること多い様子。離床を促していきましょう。
· 前野　好三様～依存的な発言多く聞かれることありますが、今週末には自ら移動してプログラムに参加されています。
· 山内　公博様～以前見られていた小山様とのトラブルはありません。イライラを訴える事もなく落着いています。プログラムに集中できる環境作りを行い、トラブルやイライラをなくすように介入していきましょう。
· 先月プログラムでＡユニットBユニット患者様対象の体力測定行っています。２項目残っていますので今月実施します。補助スタッフが必要となりますので実施時にご協力お願いします。
＜回想法報告＞

· 来週から第3クールにはいります。10月途中からは小嶋さんがメインで活動していきます。

· 現在、主に長谷川式とMMSの2つの認知症テストを行なっていますが、南病棟CDユニットの患者様の半数程度は、疎通が不可能であることなどから、このテストでは判定不可能です。そのかわりにCDR「臨床痴呆評価」と訳され、臨床的に痴呆の重症度を判定する事を目的としたテストを使用していきたいと思います。患者様の協力が得られない場合でも、看護者・介護者または家族からの情報に基づいて症状を全般的に評価していく事によって、重症度を判定することができます。

使用方法について

· 本人に面接した結果、あるいは本人の日常生活を把握している看護者・介護者あるいは家族から、できるだけ詳しい情報を元にして行ないます。（記憶・見当識・判断力・社会適応・家庭状況及び趣味・介護状況の6項目について、それぞれ「障害なし」から「高度障害」までの5段階の重症度で評価します。

評価者は松澤さん・中野さん・森崎さん・及川さんの４名です。

対象者は１階：三浦　一男様、上村　木一様、橋本　万様、高橋　良一様。

　　　　２階：小山　正好様、鳥谷部　国光様、長根　矢一様、松浦　佐恵子様

　　　　　　　浜中　トキエ様、北山　和子様、高森　清八様、野里　朝子様

　　　　　　　市橋　ひで様、大久保　まつゑ様　　（１４名です）

※資料を用意していますので各自読んでおいて下さい。　　

＜SST評価・検討＞

Ａユニット

· 全員に発言することできています。「今月は暑い日もあり、思うように過ごせなかった」という意見も聞かれています。

Bユニット

· 全員参加すること出来ています。絵をかいている時はみんな真剣にとりくみ楽しそうに行なっています。

CDユニット

· 一人一人からの発言が得られて良かった。塚田様が話がかみ合わないことがあり、一瞬静かになってしまうことがあり、その辺の対応の仕方を工夫してみてはどうでしょうか。

・9月のSSTはコミュニケーション中心に行ないます。リーダーが患者様にテーマを与えて意見を出してもらうなど。SSTに関してわからない事がある場合はその都度、濱谷さん・小嶋さんに聞いて下さい。
