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北病棟チームカンファレンス記録

平成１９年　８月　２９日　（水）

司会　藤原　英佳　　　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＞

・医療事故対策委員会より、医療事故対策委員会は事故発生における情報収集と対策を講じていくことを活動目的としており、またそれらの発生した事故の対策、改善策を病院管理サイドへあげていくことになります。
事故発生時、または発見時においてのリアルタイムな情報、状況確認、適切な対応の実施が必要になります。

・今後、各病棟管理者の方々へも会議などで、依頼していきますが事故発生時、発見時、またはインシデントの場合においても、佐々木JGMまで直接連絡するようにして下さい。（病棟：264　PHS：125、126）

病棟在棟時には、早急に現場での対応、対策、分析などについて一緒に考えたいと思います。不在時には、病棟担当委員、または事後メール報告でも構いません。

「患者様、利用者様への”安全”の提供」を実施していくためにも御協力お願いします。
・東SGMの勤務調整により、オンコールの変更があります。

3日（月）が中村SGM→東SGM

7日（金）が東SGM→中村SGMになります。　　　　

・9月11日(火)法人研修を開催致します。
　場所　：メモリアルホール　　　　時間　：17：30～18：30
　テーマ：「事故防止と医療行為支援システム」
　講師　：キューピー株式会社　生産本部　　　部長　　神路祇　司　様
※当日の参加人数の確認の為、WIZへの入力をお願いします。
「病院教育委員会→平成19年度→法人研修→第２回法人研修→出席表はこちら」で入　

力できます。
・第4回小坂Ｄｒ勉強会のスケジュールが決まりましたので、該当スタッフは確認を
お願いします。
また、第3回目不参加者に関しましては、「補講」を実施いたしますので、必ず参加をしてください。ご意見、ご質問に関しては下記担当者までお願いします。
医療事故対策委員会　委員長　　　佐々木健之（西病棟Ｇ）
　　　　　　　　　　勉強会担当　佐々木誓子（南病棟Ｇ）
・防災委員会より

9月3日（月）10時30分から11時30分まで、
南山苑面会者用駐車場にて新人、未経験職員対象の消火器訓練と9月1日（土）～　

9月6日（木）にかけて、各施設での防災ビデオ放映、防災設備・備品点検を予定しております。　詳細につきましては、WIZメールにて添付した企画書の確認をお願いします。

・腸管出血性大腸菌食中毒の防止について厚生労働省より、腸管出血性大腸菌感染症及び食中毒について、「手洗い・消毒の励行，2次感染の予防，食肉の衛生的な取り扱い」に努めるようにとの報告がありました。WIZにて各自、添付の「腸管出血性大腸菌Ｑ＆Ａ」を確認・周知して下さい。

・他病棟にて患者様の疥癬が発生しております。北病棟でも予防の為、本日より入浴日(月・水・金)には六一〇ハップ入浴としています。スタッフも感染予防に努めるようにしましょう。

＜患者様連絡事項＞

・東海林　康之様～本日、8/29(水)9：30～8/30(木)15：00　までご家族様付き添いにて自宅へ外泊となっています。

　　　　　　　　　単独外出泊承諾書は記載済み、オリエンテーション実施しています。

帰院時、ご家族様・ご本人様より外泊状況の確認と、外泊後は気分の高揚見られる事ありますので、確認・観察行っていきましょう。

　　　　　　　　　小遣いについてご家族様へ確認していますが、手渡しにて１万円ずつ渡す事としています。

　　　　　　　　　又、ご家族様の希望にて通帳の残高を確認しています。（8,010円）

　　　　　　　　　御家族へお伝えする事としています。

＜ＯＴ一週間の報告・検討＞

・東海林　康之様～作業では現在の所、気分の変動は見られていません。

　　　　　　　　　現在はパソコン・パズルを行っており、集中して行われています。休まず行われており、スタッフ側で適度な休憩を取れるよう関わりを持っていきたいと考えております。

昨日、西病棟より北病棟へ転入になった事や、本日、お孫さんが生まれたとの事で外泊されていますが、その事で状態の変化見られる可能性もある為、作業スタッフでも観察を行っていく事としています。

　

＜川端Ｄｒ診察＞

・浅野　秀子様～問診の際、朝方咳嗽と痰の排出困難との訴え聞かれ、本日夕方より、ムコソルバン(15)　3Ｔ　3ｘ7日分　処方となっています。

　　　　　　　　症状の観察・確認を行っていきましょう。

又、本人｢硬い歯ブラシで歯ぐきを磨いたら痛くなった｣と歯医者への希望聞かれています。主治医確認し、様子をみる事としています。

　　　　　　　

・稲垣　恵利子様～問診時、歩いていると右膝痛の訴え聞かれております。以前の体重は48～49kgであり、現在は体重減少する為、食事を1800calとしていましたが、現在体重52kgから変わらずにおります。体重増加の為に膝痛が考えられていますので、食事を1800cal→1600 calへ変更し様子を見る事としています。

　　　　　　　　　主治医より、間食も控えるよう説明があります。

　　　　　　　　　買い物状況もある為、統一した対応が出来るようケアプランに反映させていきましょう。

・東海林　康之様～8月28日（火）西病棟Bユニットより療養環境変更目的にて

　　　　　　　　　転入されています。オリエンテーションは問題なく了解されて

　　　　　　　　　います。日課支障なく取り組み、夜間も中途覚醒なく経過し

　　　　　　　　　気分高揚は認められません。本日より8月30日（木）15：00

　　　　　　　　　まで外泊予定です。

　　　　　　　　　（西病棟からの情報追記）

　　　　　　　　　皮膚科処置：１）ケルガー　1回/1日　両足・爪　白癬

　　　　　　　　　　　　　　　２）デルモゾールG軟膏　1回/1日　両下肢　

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　急性湿疹

　　　　　　　　　血圧測定：3検

　　　　　　　　　体重測定：3回/1日（起床後・夕方・就床前）

川端Ｄｒより…病状は安定している。現在、4週間～6週間に1度の割合で軽躁状態が認められるが、病棟生活への大きな支障はなく経過できている。外泊後、気分の高揚が認められる事があるので、帰院後の状態変化に留意する事。

又、顔面及び両上肢の浮腫が認められる。検査を行っていますが異常はない。水分摂取状況に問題がある事が考えられる為、体重の日内変動（2kg以上の増減）に留意し、水分摂取に対する介入を

行う事。

退院後については自宅療養としており御家族も了解している。経過が良好であれば一年程度で退院と

　　　　　　　　　　　　　　　　する。

　　　　　　　　　担当スタッフ（中野Ns・佐々木）は主治医の治療方針と本人のアセスメントを基にプランの検討をお願いします。

＜柳杭田かつ子様のベッドから転落についてのM-SELL検討＞

・8/24、準夜勤務帯にて本人より｢ベッドから落ちて｣とスタッフオフィスへ来られ報

告受けています。後頭部の内出血と腫脹見られています。

(分析)

・原因

ソフト…　30分毎の巡回は行っていた。ラウンド直後の事故であり、就床準備の

介入が不十分であった。

　　ハード…　患者様は以前もベッドから落ちた事があり、ベッドの高さは一番低いものの調整となっていると思い込んでいた。

　　勤務環境…就床されたと思い込み介入せず。もう一人のスタッフの休憩時間であり一人で病棟を見なければならない状況にあった。

　（今後の対策）

　　ソフト…　就床の見届けを行う。

　　ハード…　ベッドの高さ、低床ベッドの使用を検討していく。

　　勤務環境…勤務時間前等に患者様の様子・観察を行いスタッフ間にて情報共有を行っておく。

・事故発生前よりホールにて居眠り見られ、眠気が見られていた。眠剤を服用し

ている患者様であり、睡意による危険性を把握するべきであった。

転倒・転落の可能性がある患者様の周知をすると共に、ケアプランに反映させ、全スタッフが情報共有しなければいけない。

医療安全対策委員会、委員長佐々木JGMよりアドバイス頂いています。

※転落事故後、病棟にて何らかの対策をとったのか？以前もベッドから落ちた事を知りながら、検討せずにいた。

※柳杭田かつ子様は歩行の不安定さもある方で転倒の恐れもある方です。（現在は４階の部屋を使用）階段昇降時の転倒の危険性も考える必要性があります。

　これらの予測される事をスタッフ全員が、同じ視点で共有して最小限に抑える事が大事であると思われます。

