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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（捺印）する事

＜連絡事項＞

・病棟カンファレンス記録の書式について、決裁欄に関して今までは、G.O.M→A.O.M→

I.O.Oとなっていましたが、今後はS.G.M→A.O.Mのルートで確認・決裁となりますの

で、欄は２つとして下さい。なお、A.O.Mの欄は印を２つ押す事の出来るスペースで作

成お願いします。

・栄養管理チームより食事摂取量確認表の入力が統一されていないので、全量摂取の場合

は空欄にせず、○と入力し不摂取の場合は×で入力するようお願いします。

・血糖検査時に使用する、「オートディスクセンサー・検査用グルコースキット」が東病棟

に届いています。検査が必要な場合は、東病棟より物品を借りるようにして下さい。

・症例検討会が４/８（火）に予定されています。石切　久様・出河　攻様が対象となって

いますので、担当スタッフの方は入力お願いします。

・３・４月分のケアプロセスの入力をお願いします。対象者は、松橋　繁雄様、浅坂　政

美様です。担当スタッフ（藤原Ns）は入力お願いします。また、現在フォルダの中にあ

る書式で入力が不十分になっているのがありますので、担当スタッフは確認・見直しお

願いします。

・現在各スタッフへ看護基準・手順書の作成をお願いしていますが、締め切りは５/１５と

なっていますので、期日までの提出をお願いします。

・今月のカンファレンスの予定にミニ勉強会が各スタッフに振り分けられていますので、

確認の上、準備等お願いします。

・現在、市川　真紀子様の使用しているチェストの鍵が紛失しています。昨年８月に発

注依頼していたのですが、受取の確認が出来ておらず発注後の処理が不十分であった

ため、医事チームへ修理費用の引き落としがあったか確認する予定です。

今後の管理方法
　①鍵を使用している患者様のリストアップ

　②毎月１日の午前９時～９時３０分の間で使用者と鍵の使用状況を見回りし確認実施

　③チェック用紙へ記入

について現在検討しています。

＜患者様連絡事項＞

・蛯名　勝幸様～現在他院皮膚科へ外来通院していますが、当院での皮膚科も受診して

いますので、左側肘頭周囲の腫瘤も野沢Drに皮膚科診察の際は診ても

らようようにして下さい。（腫瘤が小さくなれば当院での治療が可能かど

うかの確認）また、前回他科受診の際に両踵部の診察も本人希望し行っ

たとの事で、サリチル酸とワセリンの外用薬を処方されています。今後

当院でも処方は可能であるため、火曜日診察の際は野沢Ｄｒに確認して

下さい。

・小笠原　禮子様～本日昼食の配膳をする際自ら普通食を持って行く事あります。また、

副食も残していることがありました。理由については、「硬くて噛めな

い」と話し、キザミ食への変更も可能であること伝えると、「キザミが

いい」とのこでした。次回主治医診察時、食事形態の変更希望あるこ

と情報提供して行きましょう。また、摂取状況の観察を行い、ケアプ

ランに記載している内容を実施して行きましょう。

・杉澤　恵子様～昨日準夜帯にて、嗜好品（菓子）を摂取していることあり、理由につい

は、「大分前に買った」と話す。また、糖尿病食を摂取している患者様

もお菓子を食べているのだから、自分も食べてもいいと話していること

あり、間食制限している理由について説明しますが、理解の乏しい様子

です。

間食制限・減量が必要な患者様について対応の検討しています。

①買物担当スタッフがわかるように間食制限のある方のリストアップをする。

②買物時、購入内容・状況の観察・確認し、適宜声かけ・介入する。

③他患者様との物品の貸し借りに注意し観察する。

以上について検討し実施していく予定です。今後もカンファレンス内で検討等行っていきましょう。

＜日常生活支援プログラム＞

・中村　マス様～身辺整理ができておらず、ゴミの溜め込みや洗濯が不十分である様子見

られています。また、現在は洗濯や洗面・歯磨きは声掛けを要していま

す。今までは、新聞の片付けが毎日の項目に入っており、毎週金曜日は

身辺整理の①、②の項目が導入・実施されていました。精神状態が不安

定であることが影響されていると考えられる為今後は毎日の項目の整

容・洗濯の導入を行った方が良いのではとの意見があります。

平成１９年度の日常生活支援プログラム担当者より、内容の見直し・修正を行い現在企画書の作成を検討しているとの連絡がありました。実施内容や対象患者様の情報が今後必要であるため、各担当患者様の日常生活に関する状況を観察し、情報提供して行きましょう。

＜転倒事故報告内容の検討＞

中村　マス様～５/１準夜帯にて同室患者様より、中村様が倒れているとの情報あり、状況

の確認するとコップを持ったまま、床に左側臥位になっているのを発見し

ています。その後バイタルサインの確認を行うが異常なく、本人へ状況を

確認するが、「疲れたの…」「転んだの」と話しが二転、三転する事があり

　　　　　　　身体には外傷・打撲は見られていませんでした。

以上のケースについて対策を検討しています。

（アセスメント）①夜間の睡眠不安定であり、食事摂取量も少なく体力が低下し、疲労感

があったと考えられる。

　　　　　　　　②中村様の場合ベッドサイドの床で過ごす事が多いため、ベッドに上が

らずそのまま眠ってしまったことも考えられる。

（対策）

　患者様の身体機能を観察し、生活環境条件や行動パターンを把握する。

　巡回の強化（特に夜間）し、安全管理を行う。

　中村様の場合、「どこが痛いの？具合が悪いの？」とスタッフサイドで聞きすぎることに

より、心気的な状況に陥りやすい傾向があるため、過度に聞きすぎない様に注意する。

