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　　　　　南病棟チームカンファレンス記録

平成１９年　３月　7日　（水）

司会者　中野　円香　　　　記録者　上口　昌範
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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＞

· ３月８日（木）、カルテ　内部監査があります。病棟から５名分だします。

· 中間サマリーは３月末までに記載してください。

· 下半期の人事考課について３月中旬頃より面接を始めますので、それまでに考課表の作成をしてください。WIZ→南病棟→人事考課→H18下半期に入っています。

· 家族洗濯者の衣類は、私物ケースに入れる時と渡す時に、名前を確認し御家族へ手渡す様にしてください。

＜患者様連絡事項＞

· 山内　公博　様～３/１３（火）　12：00～16：00　床屋・ランチ外出の予定となってい　

ます。昼食後薬持参する事になりますので、忘れない様に持たせてください。

＜皮膚科診察＞

・長根　斑男様～創部の糜爛、改善みられないため、本日皮膚科診察にて臨時薬、副腎皮質ホルモン剤が２Ｔ　２×１　５日分（３/７夕～３/１２朝）処方となっています。引き続き皮膚の観察、清潔を保持して行きましょう。３/１２（月）に再受診となります。

・上田　正男様～湿疹の改善みられないため、タベジール　２Ｔ　２×１　本日、夕から７日分、臨時処方となっています（３/７夕～３/１３朝）。引き続き皮膚の状態の観察をしていきましょう。特に、臀部の湿疹が悪化傾向ですのでしっかりと処置を行いましょう。

・鳥谷部　國光様～新規処方、白癬（両足・両爪）　ケルガー軟膏塗布となっています。
また、ケルガー錠　１Ｔ　１×朝（３/８～３/１３まで）　以降定期処方となっています。皮膚の状態観察、清潔の保持に努めましょう。

・田端　玲子様～追加処方、急性湿疹（左下腿）　デルモゾールＧ軟膏　１回/日、処方となっています。皮膚状態の観察、清潔の保持に努めましょう。

・若松　　高様～追加処方、急性湿疹（両踵部）　デルモゾールＧ軟膏　１回/日、処方となっています。皮膚状態の観察、清潔の保持に努めましょう。

・中村　松五郎様～昨日退院のため中止。
　

＜褥瘡　評価・検討＞
・永洞　恭子様～　創部改善傾向にあります。以前と同様に洗浄・軟膏処置していきま　　　　　　　　しょう。浮腫持続しみられている為、こまめに水分補給促し排尿の声掛け行っていきましょう。夜間のクッション利用継続しましょう。　　　　　　　　　　 　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

・竹内　セツ様～　臀部褥瘡の浸出液あり。処置時には創部の洗浄を十分にし感染予防に努めましょう。また、長時間、同一体位での生活とならない様、声掛けを多くし、ホールに移動していただくなどの対応をしていきましょう。

・佐々木　利男様～腰部圧迫骨折によりベッド上での安静状態となっているので、褥瘡予防の為、定時での体位変換の実施、身体保清、栄養状態の観察をして行きましょう。

※パット使用患者様について、褥瘡の好発部位にパットをあてると、圧がかかり、褥瘡の発生を助長するという情報があるので、パットを使用する際は、パットと好発部位の位置を考えながらケアしていきましょう。

＜ＳＳＴ伝達講習会＞
・スタッフで実際にテーマを決め、ロールプレイとその評価の部分を実践体験しました。
　実際にＳＳＴ（ロールプレイ）に参加してみての感想は、①恥ずかしい。②緊張する。
　③親しいもの同士だったのでロールプレイをやることができた。などが挙げられた。
　患者様もＳＳＴに参加した場合、同じ心理状態なことが推測されるため、以下のことに気を付けて実践していきましょう。
・親しみやすい雰囲気をつくる。
・リーダー・コリーダーの協働・協力。
・正のフィードバック
・プレミーティングで患者様の情報を得る。
・ロールプレイ（モデリング）はスタッフが率先して行う。







