西病棟チームカンファレンス記録
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	平成１９年　１０月　３日（水）
　　　　司会者　中村　美奈子　　　記録者　三浦　育子
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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（捺印）する事

＜連絡事項＞

· 10月4日・5日・9日・10日　と定期採血がありますので、凝固などないよう実施していきましょう。早朝採血も４名あります。

· 10/17(水)～10/19(金)の３日間、秋の健康診断を実施します。対象者については夜勤従事者、産育休・長期欠勤復帰者になります。
　健康診断につきましては、就業上勤務に問題がないか健康について診断する大事なものなので、必ず対象者の方は受けましょう。
対象者の方で名簿にない方がいたら総務まで連絡下さい。

＜患者様連絡事項＞

・清水　泰雅様～主治医と面談予定があります。

日付：１０月４日（木）　

時間：１０：３０～　　　の面談予定でしたが､

お母様のご都合により時間の変更あり、11：00からとなっています。

　　　　　　　　主治医・ソーシャルワーカー・外来・ご家族へは連絡済みです。

・工藤　紘子様～血液検査の結果、低栄養状態続いている為点滴療法の指示いただいています。（10/4・10/5の分）

1 ソリタT3　500ml＋ダイビタミックス　1A

＋アスコルビン酸　1A

　　　　　　　　②ソリタT3　500ml

＜食事について＞

・マヨネーズ、ドレッシング、からし　禁

· ヨーグルト、納豆、豆腐、魚介類（イカ・タコ・エビ・タラ・アジ）、温野菜　

のみ差し入れ許可

主治医より、病院食に限定したいが、今のところ低栄養による身体状況の悪化を止める事が先決と判断し、そのために差し入れは食べる契機作りであること・差し入れはこれ以上の要求は受けられないことの説明があります。メインの病院食を優先して摂取すること説明していますが差し入れの量が多く差し入れの方を摂取され、病院食の副食を摂取されない現状があります。無理強いはせず、なるべく病院食の方を多く摂取するよう声を掛けていきましょう。

↓

1 体重の変動があり（9/26　29.5Kg）、毎日　起床後に体重測定していきましょう。

2 食事は無理に勧めない。（「食べた方がいい」とは言わない。）時間をかけてよいので本人のペースで摂取。

3 食事以外の話題（日常的な会話）・ユーモアを引き出す。

4 差し入れはイカ・タコ・エビ・タラなど賞味期限の切れたものは早期に処分する。（本人・ご家族は了解されており確認し処分しましょう）

5 処遇などについての相談（食事・家族）は受け持ちに１本化し不在時は出勤時に相談する。

＜安ヶ平Dr担当患者様　NCP　評価・検討＞

· 菅井　浩子様～全身の痺れの訴えや「無痛妊娠している」と妄想に左右された訴え聞か　　　　　　　れています。背部痛を訴え、アスモロール処方となっています。胸部や　　　　　　　背部の痛みの有無など観察して行きましょう。本人より血沈の検査の希　　　　　　　望あり血沈の検査指示 あります。現在、血沈棒の在庫がないため発注　　　　　　　がきたら血沈検査を実施して下さい。

・榮田　豊様～日中の眠気訴え、定期薬の飲み方を朝・昼から１日２回検討し次回の定期処方より変更する予定となっています。

・春本　司郎様～眠気あり、バレリン（200）（抗てんかん薬）2Tを次回の定期より

　　　　　　　　2×朝・夕から就床前薬に移動する予定です。

・中川原　義雄様～病棟スタッフより、気分の高揚さみられている事を主治医へ報告しています。本日よりバチール(100)　(精神神経用剤)　２Ｔ　止め

となっていますが、薬は変更せずそのままで様子を見ていくそうです。

精神症状の観察をしていきましょう。

＜OT室から＞

・松橋　清子様～病状が悪くなってから、主治医より階段の昇降が危ないとの事で

　　　　　　　　病棟で軽作業を行っていました。その日の調子によっては折り紙

　　　　　　　　をスタッフとマンツーマンで行なう事出来ています。

　　　　　　　　今後は、作業参加の声掛けし参加できる場合はOT室へ誘導し調子

が悪いようなであれば病棟でスタッフと折り紙の本の通りに作品

を１個作成してもらうようにしていきましょう。OT終了後には、

OTスタッフも声掛けをしていきたいとの事です。

神代　達也様～転入後は、表情穏やかに荷物整理など行っています。「東病棟のスタッフとは信頼関係ができている。」「東病棟に戻ろうと思っている」と話す事あります。本日９時頃に胃痛を訴え胃薬処方となっているが、1時間後位には「おさまった」と話し薬は服用せず。アルコール依存症治療プログラムでは内観実施し「今の環境ではストレスを溜めてしまっている状態」「これほどのストレスは感じなかった」と記載している。

＜心理技術員の小嶋さん・盛田さんより＞

· 転入後のアルコールプログラムのレポートに「ストレスを感じています」と記載していたと情報あります。

· 約束していた時間を守ること・遅れる場合に連絡しないと不機嫌となることあるため遅れる場合は説明していきましょう。

＜OT室大谷地さんより＞

· 看護度評価でBグループとなっています。OT導入時に同意書に記載をして頂くのだが、

OTへの参加の必要性をスタッフが説明をしていますが参加の必要性について納得せず集団に入れない事もあり、主治医からも説明して頂きますが拒否されることあります。

　　一時期は「習字をやりたい」「政治の本が読みたい」と話していましたが、最近は、休みがちとなっています。引き続き声掛けをしていきましょう。

