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北病棟チームカンファレンス記録

平成１９年　３月　９日　（金）

司会　岩籐　良子　　　記録　木村　春子
	阿　部
	スバベイ
	市　島
	沢　田
	岩　藤
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（英）
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	柳　澤
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	番　地
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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＞

・看護G内研修(伝達講習)　「行動援助技術者養成研修に参加して」
講師：村越　順子Cw(北病棟)
日時：3月20日(火)、3月21日(水)　 17:30～18:30

場所：病院2F会議室

※夜勤以外の方は必ず参加して下さい。

・3月の心電図検査日程
3/14（水）9：30～

予定者・・・五日市規様，伊藤五十二様，稲垣恵利子様，井上和美様，大上なみ様，

　　　　　　　木村梅子様，小坂君子様，佐々木淳様，島浦美千男様，滝田英人様，

　　　　　　　田野端忠夫様，本多富美様，山火るい子様
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　以上、13名を予定しております。
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

· 本日15：00より４階ユーティリティーにて食事サービス管理委員会が開催され、番地Ｃｗが出席します。次回4月13日は太田Ｃｗ予定です。

· 3／16の立ち入り検査に向けて、内部監査の為5名リストアップしています。

（柳杭田　かつ子様、中野渡　鉄男様、津嶋　イチ子様、江刺家　恵子様、

　加賀谷　芙美子様）の予定です。その他のカルテもきちんと確認し、中間サマリーの作成3／15までに記載をお願いします。

　　
· 加賀谷　芙美子様～低血糖時・足のつっぱり感訴え時の予測指示箋が3／10で切れ

る為、（3／11～3／24）継続処方となっています。今後も低

血糖症状を観察しながら、糖尿病を含めた身体症状管理につ

いて経過観察していきましょう。

· 元沢　政治様～昨日の買い物時、散歩を兼ねてよこまちからむつ食品へ行かれる。

150円だけ持って、タバコを購入しようとしていますが、間に合わ

ず30円の不足分を借りて来ています。その事で御家族に連絡し、

（弟様）不足分を持ってきて頂いています。15日に息子様が小遣

いを持って来られるとだけ話され、急いで帰られています。先日

弟様より保護者変更について主治医と相談したいとお話がありま

したが、その事はお話されずに帰られています。今後ＰＳＷにも

保護者選任について情報提供していきましょう。

＜安ヶ平Ｄｒケース検討＞

· 田野端　忠夫様～下腹部の急性湿疹改善見られず、掻痒感もある事から、

　　　　　　　　　　タベジール　2Ｔ　2×1　（朝・夕）7日分

　　　　　　　　　　3／9朝食後～3／15夕食後まで継続処方となっています。体重増加や衣類の締め付けによる患部の状態悪化も考えられる為、今週末スタッフ付き添いにて外出し、適切な衣類の購入を検討しています。

＜転入患者様対応について＞

· 本多　富美様～担当スタッフとケアプランについて話し合っています。

　　　　　　　　＃１　規則正しい生活を送る。　　　　　＃２　体重管理

　　　　　　　　Ｐ－①　夜間睡眠の確保（なるべく）　　Ｐ－①　歩行運動1時間

　　　　　　　　Ｐ－②　各プログラムの参加状況　　　　　　　（目標体重70Ｋｇ）

　　　　　　　　以上を話し合って決めています。なるべく自分で考えたケアプラン

が評価出来るようにする事としています。（評価は３月一杯）

3／6西病棟より転入され、3日経過しています。主病名のアルコー

ル依存症・人格障害について看護・介護としてどういう対応をして

いくか話し合っています。

　　　　　　　　人格障害について昨日勉強会を行っていますが再度見直しています。

3／8の深夜帯で不眠にて経過し、4：00にスタッフへ「何で寝なきゃいけないの？」と話されることあります。睡眠の必要性と、規則正しい生活について伝え、青山入所が目的ではないか問いには、「行きたくて行くんじゃない、行けって先生に言われたから」「家もいや、夜中にトイレに行くだけで干渉される」どうなりたいか希望を尋ねるが、「どうにもなりたくない、希望はない、スタッフからの干渉も受けたくない」と話されています。スタッフより、干渉と看護は違う事、看護の役割として患者様が日中の生活をきちんと送れるように、病状が悪化しないようにサポートする事を伝えています。本人様は自ら自床に戻り休まれています。

現在は「アルコールは飲みません」と言われ、嗜癖の対象が体重減量する事に依存的となっていると思われます。目標体重を（70ｋｇ～60ｋｇ）とし、食事も自ら１６単位の糖尿病食を希望し、おやつはリンゴ１／2個と冷水と話されています。現在はスタッフの対応の様子を見て接している状況です。スタッフは翻弄されずに、統一したケアをしていく必要が考えられます。病状を理解し、看護側での対応の仕方をケアプランに追記するよう検討していきましょう。


































