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　　　　　南病棟チームカンファレンス記録

平成１９年　　９月　　1９日　(水)　　　

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　司会者　　松沢　厚子　　記録者　　田村　広恵
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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＞

· リハビリパンツが変りました。ウエストのゴムの部分にゆとりができたので、今までより１つ下のサイズにしても大丈夫との事ですが、患者様の体型をみて発注していきましょう。

· 三浦一男様の血液検査の結果、経管栄養中のためか、血糖値が高値です。食後２時間値となっているため、採血の時間など主治医へ相談し、検討していきましょう。

· 赤のインデックスが病棟にあがってきたら皮膚科の引き出しに入れてください。

· 火曜日の夕方、皮膚科の定期処方が病棟に上がってきます。内科の定期と一緒にせず、皮膚科の引き出しへ入れて下さい。

＜皮膚科診察＞

竹内　セツ様～肝機能悪化傾向のため、ケルガーは9/25朝で止めとなります。

田端　玲子様～処置部位追加：ラップ、テープかぶれあり両下腿の発赤部へデルモゾールＧ軟膏

山下　さき様～躯幹：急性湿疹の為デルモゾールＧ軟膏　改善ない時はオイラックスBBへ変更するとのこと。

久慈　　脩様～両足爪：白癬の為ケルガークリーム

　　　　　　　左第２指趾：挫傷のためアズクロ

佐々木利男様～両足爪：白癬のためケルガークリーム

＊疥癬疑い治癒者はありません。引き続き、ＢＢオイラックス軟膏等の処置を行いましょう。

＜褥瘡状態の報告・検討＞

松浦　佐恵子様～両足の踵に褥瘡ができています。浸出液もないため、水きりネット＋ガーゼは中止し、アズクロ軟膏塗布、ラップ保護をしていきましょう。引き続き、就床時の踵の除圧を行なっていきましょう。
竹内　セツ様～褥瘡部位は壊死組織、不良肉芽形成あり悪化傾向にあります。栄養状態、一般状態など褥瘡のリスクは低い患者様の為、皮膚科受診も含めて検討していくことにします。。

久慈　脩　様・橋本　万様～褥瘡部位は上皮形成良好です。褥瘡の委員会で治癒報告書をだす予定です。

＜生活機能回復訓練報告・検討＞

荒屋敷チエ様～プログラムの時間などホールに出てきて見学しています。ホールではうつむいて閉眼いること多く見られます。無理せずに過ごせるように対応していきましょう。

山内　公博様～声がけで比較的スムーズにプログラム参加しています。レクリエーションは、以前は参加せず見学多く見られましたが、最近は他者と一緒にチームを組み参加すること見られています。足に関する訴えも聞かれていません。継続して参加していけるように声がけしていきましょう。

竹内　セツ様～計算ドリル行っています。余暇時間などホールにいる時は他者と交流していることあり、表情穏やかで安定している様子です。しかし、状態の悪い患者様から干渉を受けることなど不安を訴えてくることがあるため、話を傾聴し介入していきましょう。

住吉　鉄男様～レクリエーションは促しにも参加拒否していましたが、ボーリングに参加しています。立位の不安定さありまっすぐにボールを転がすことできませんが、周囲からの声がけもあり、他者と同じように最後まで参加できています。個別の書き取りも継続して行っており、できていることを評価して伝えていきましょう。

上村　木一様～体操などで体を動かさず座って見学していることあります。促しで運動できることがあり、適度な運動を促していきましょう。

上田　正男様～体操には積極的に参加しています。それ以外の活動には参加・見学がはっきりとしており、レクリエーションはほとんど見学しています。レクリエーションで何か本人に役割となるものを見つけていきたいと思います。

永洞　恭子様～ホールへの移動や体操など自分で移動し参加していますが、必要以上には体を動かそうとせず活動性低めです。レクリエーションやウォーキングの時間にも、あまり負担とならないように参加促し、体を動かすように介入していきましょう。

瀬川　はな様～「今日家さ帰ります」など発言聞かれますが、促しでプログラム参加できています。徘徊している他者に干渉や大きな声で独語も聞かれることあります。やや状態不安定な様子あり継続して観察しています。

＜千葉　良Ｄｒからの指示・検討＞

· SSTで挨拶することなど行っていると思いますが、角谷育子様に関してスタッフ全員挨拶を徹底して行ってください。（脳の萎縮が比較的小さいため、脳の可塑性が期待されるため）

＜勉強会　　体位変換　　担当…西山Ｎｓ　＞

実技指導

側臥位→横臥位へ体位変換を実技する。また、正しいクッションの当て方についてなども実施。







