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東病棟カンファレンス記録
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＜連絡事項＞

・ハルンカップがなく、検尿の検査できていません。発注していますので来次第、実施して下さい。

・嗜好品調査があります。栄養士に協力して行って下さい。

・入院診療計画書など、医療保護で家族へ渡さなければならない書類は、Drファイルに入れましょう。御家族が面会に来たら、リーダー、担当でなくても渡すようにしていきましょう。

・秋に行った健康診断の結果が来ています。要加療・要観察・再検査となっている方は、保健指導を受ける事になります。日程は、結果と共に用紙が来ていますので都合のいい日にちを柴山さんへ伝えて下さい。

・物品発注について今後ＳＧＭやＪＧＭが不在時は庶務で代理決裁する事になりましたので周知して下さい。

・オンコール報告の基準について、稟議書の決裁が降りています。チーフを行う方は、確認をして下さい。

＜患者様連絡事項＞

・久保　清美様～ヒューマカート3/7注キット1本処方となっています。

・佐々木　正訓様～現在自衛隊であるが、病状次第では、職場へ復帰できない可能性ある為、家族から、青明舎へ就労支援について相談がありました。

　　　　　　　　　そのため、本日、午後、青明舎の清水さんが本人へ面談に来ます。

・林　田鶴子様～本日、精神症状改善、療養環境変更目的にて東Aユニットから東Bユニットへ移動となっています。環境の変化に伴い、精神症状の変化や夜間の睡眠に注意して観察していきましょう。

・駒木　学様～今後、退院して単独生活となります。その為、本日、PSW下平さんと市営

住宅見学に行って来ています。8日金曜日に申し込みの為、再度外出する

との事。

・夏掘　長五郎様～食事摂取量の低下見られており、本日朝は1/5のみの摂取でした。入れ歯が壊れており、主治医より、主食のみ全粥となっています。引き

続き、脱水に注意しながら食事状況の観察と食事が摂れない場合でも間食や水分摂取を勧めていきましょう。

各食後の喫煙時、他者に混じって並んでいる事あり、本人のタバコもあります。喫煙に関して主治医に現在の状況を伝えていますが、主治医より1回1本で本人から訴えがあった時のみ渡し、スタッフ側から喫煙の声掛けを行わなくても良いとの事でした。

・北山　幸博様～臨時薬の抗パーキンソン剤ですが、本日の定期薬から入りました。

・長根　矢一様～八戸赤十字病院からの情報にMRSA2+であったとの事ですが、入院時の当院での検査の実施して結果待ちです。主治医に確認した所、検査結果を見て処置等を検討する為、今回は処置は行わないとの事でした。介入したスタッフは、手洗い・うがいを行っていきましょう。

・袴田　英司様～引き続きエンシュアリキッドが処方になっています。食事摂取量の確認

をお願いします。腰痛についてですが御家族より状態の悪化や専門的治

療が必要な場合は連絡下さいとの事でした。

・荒屋敷　チエ様～本日カタリンＫが処方になっています。今後は点眼で様子を見ていき

ますが白内障の悪化が見られた場合は他科へ受診予定となっています。

＜新入院ケース検討＞

・佐々木　正訓様～スタッフの問いかけに対し素っ気無さあり、余暇時や日課時に表情の

硬さ見られている。現在は活動力無くホールの隅で過ごされたり食事

も自室で摂取されている状態。今後の精神状態の変化や悪化に注意し

て観察し、にらみつけながら他者を見ている事があるのでトラブルに

も注意していきましょう。

＜隔離室入室患者様ケース検討＞

・藤井　孝蔵様～昨日の入浴時、スタッフの説明に対し理解乏しく「どうしてやらないといけないのか」と言われる事あります。体重は５４ｋｇ前後で著しい変動無くキープしています。

喫煙時は、周囲を見回したり、喫煙終了後、妄想様発言（ここは解放病

棟でしょ）や入室拒否が見られています。介入時は、一人では対応せず、

スタッフ数名で対応していきましょう。健康的な部分に働きかけを行っ

ていきましょう。

＜要注目患者様ケース検討＞

・七戸　キミ様～食事摂取量少なく、8kg痩せたとのこと。家族から確認した所、魚は食べていたし、好き嫌いはないと話していたとのこと。主治医へ報告しています。食事は半分以上摂れていることから、エンシュアなどは処方せず、様子を見ていくとの事でした。精神症状と食事や間食の摂取量の観察をし、また、同室者が叫んでいることもある為、ストレスに感じていないか介入していきましょう。

・田村　喜七様～現在、ミキサーとろみ食を食べていますが、おやつ購入時にパンを購入されている事があります。一度に詰め込むことがあり、誤嚥の可能性ある為、買い物時はゼリーやプリンを購入させてください。本人にはこちらで購入すること伝えていきましょう。

＜治療プログラム評価・検討＞

・生活習慣改善プログラム

現在ＢＭＩを元に個別で目標を設定していただいています。

月2回（第２・４金曜日）実施し計8回行います。

次回は2/8で歩行訓練を体育館で実施する予定となっています。

担当になったスタッフはＢユニットカートにある実施記録に記入をして下さい。

・個人評価

竹内　恒子様～ＢＭＩでは標準値ではあったが本人は３ｋｇ減量するとの目標を立てています。

佐々木　悦子様～ＢＭＩでは肥満となっています。目標としては月に１ｋｇ減量するとの目標を立てています。

安達　貴浩様～ＢＭＩでは肥満となっています。目標としては月に４ｋｇ減量するとの目標を立てています。

・料理教室

　東病棟の対象者はいません。













