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　　　　　南病棟チームカンファレンス記録

平成20年　1月　10日　(木)　　　

　　　　　　　　　　　　　　　　　　司会者　中野　円香　　　　記録者　福田　恵子
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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＞

・１月２８日の立ち入り調査に向けて、院内巡視が始まります。環境整備に心がけてください。

＜患者様連絡事項＞
· 金橋　トキノ様～入院時のツ反が未実施。2月12日の予定とし、家族が来院した時、

問診表を記載していただいてください。

また、八戸市民病院からの内服薬がなくなり、当院の処方へ切り替わり、臨時処方となっています。

　　　　　　　　　　緩下剤は便の性状にて調整する予定なので、排便の観察をし、カルテに記載していきましょう。１５時の精神・神経用剤は当院の錠剤

　　になり、夕食後の服用に変更となりました。

· 田中　金太郎様～入院時の検査においてＭＲＳＡが出ています。イソジンゲルが処方

　　　　　　　　　　になっているので、各勤務帯で鼻腔に塗布し、マスクを着用する

よう介入していきましょう。

入院時の内服薬がなくなり、継続で臨時処方となっています。次回

から定期薬となる予定です。

· 松浦　佐恵子様～1月16日、１１時から介護認定調査があり、御家族も来院します。　　

　　　　　　　　　　ＳＷも参加しますので、御家族が来た際は連絡してください。

· 三浦　一男様～　微熱傾向、痰絡み続いており、抗菌剤が４日分臨時継続処方となっ　　

ています。痰も多い為、適宜吸引して気道浄化を図っていきましょう。

· 見付　喜久様～　背部の浮腫あり。心不全の既往のある方の為、指示にてＥＣＧ施行　　　

しましたが、異常はありませんでした。経過観察との事です。浮腫の部位・程度・排尿状態と経管栄養からの水分量を記載していきましょう。

誤嚥時の対処法に関する勉強会

○誤嚥発生

症状ってなんだ？・・・顔色不良・チアノーゼ・呼吸困難

まず何をする？

口の中のものをだす。方法は？

①　手を使って

②　ハイムリック・背中をたたく

③　吸引・・携帯用・壁吸引・吸引掃除機


口の中から出たぞ。次は？

　状態観察。何を見るんだ？

　　安定→経過観察

　だめだ。改善しない

救急処置開始。ここまで何分で行う？

　まず何から始める？人ではある？どこで行う？

　　①バイタルチェック

　　②酸素・モニター・血管確保→酸素は何L？点滴は何で始めるの？

　　③もちろん手分けしてDｒコール

　　④家族連絡

以上の役割分担きちんとできている？

　　役割分担　①指示出す人

　　　　　　　②記録する人・・とても大事。リアルタイムに記録すること

　　　　　　　③実施する人

　　　　　　　④連絡係・・Dｒへ、人で集め、家族連絡

これらが円滑に行われるために普段から行っていなければならないこと。

　　①救急カートの中身点検と中身の把握

　　②救急蘇生時の対処法の学習

　　③Dｒや家族への連絡方法の周知







