　　　　　　　　看護連絡会議　議事録　　　　　　　　　千葉C.O.O印

実施日　　平成20年2月11日（月）　　　　　　　　　　　　　　（第37回）

時　間　　13：00～15：30　　　　　　　　　　　　　　　  司会者：谷藤　律子

場　所　　病院2Ｆ会議室　　　　　　　　　　　　　　　　記録者：藤原　香織
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＜グループ活動報告＞

東病棟：ユニット運営基準の作成作業　→スタッフの担当振り分けは終了

処方箋などの変更にともなっての資料・・11日～23日で現場実施

　　　　看護管理者、検査・薬局・医事分のもの準備

西病棟：2/6　若木顧問準夜

　　　　1ヶ月患者様評価作成→2/7　各JGM・TOL・SGM・AOM回覧。検討必要。

北病棟：平成20年度事業計画　（ヒアリング3/3）⇒各分担業務報告 　　　　　　

        オンコール基準手順C.O.O　決裁　

検査管理伝票作成時、３ヶ月に１回実施の方の前回実施時のデーターがカルテより外している為確認できない、修正できない。　

⇒カルテをＳＳに下ろす時期の検討（現在月初め第１日曜日）　　　　　　　

南病棟：認知パス打ち合わせ、院長へ報告　2/13　　

       看護グループ研修計画・・看護スタッフ向けの誤嚥時の対応について

→2/15実施予定。

外来　：医療機器使用法についての研修；モニター心電計（南；松川MNｓ）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　心電図計（佐藤志穂SGM）→G内で定期検査時に行っている。　　

通所　：うみねこ幸房利用者受け入れ⇒2月8日説明会あり。

        (作業療法)

実習生受け入れ⇒2月11日～15日（見学実習　東北ﾒﾃﾞｨｶﾙ2年　米村和貴）

＜連絡・確認事項＞

・各病棟の高看進学者の今後の業務について

　病棟SGMより対象者の意向確認し、佐藤AOMへ報告して下さい。（報告時はSGMと本人一緒にいく）

・臨床検査技師の業務代行について

　佐藤SGMが現在振り分け作業をしているが、事務処理系については病院秘書チームが中心となって行う事で検討している。

・うみねこの就労支援事業に伴う利用者様の今後の処遇について

　現在うみねこ幸房利用者は26名いる。そのうち16名は継続利用、残り10名はデイケアか青明舎を利用する方向で検討中。

・診療録管理について

　まだ検討段階であるが、現在管理を行っているSSの業務の一部分担を看護サイドで行う予定で調整している。

・H20年度事業計画ヒアリングについて

　委員会・各グループとも日程の変更がある為確認して下さい。

　看護グループではヒアリング前にプレを実施していく⇒2/27　14：00～

　日程：ヒアリング　3/3　（PPT提出日2/15締め切り）

　　　　計画書提出締め切り　3/13

・その他

　期末ならびに新年度に向けての業務として、人事考課をはじめとして期末の奨励一時金の支給も予定されています。（現段階では確定ではない）

　人事考課については、各グループとも計画的に進めて下さい。又、事業計画の作成終了とともに、スタッフの期末評価をしていくことになります。佐藤AOMより書式メールに添付されていますので、作業を計画的に進めて下さい。

＜検討事項＞

・北病棟G　工藤　静子の件について

　経過内容

1月中旬、工藤静子より南部町福祉協議会のケアマネージャより町の介護予防対策として、レクリエーションインストラクターの資格があるので講師依頼（講師料発生する）があるゆえ本人より報告がありました。病棟管理者から執行管理者に報告がある前に、C.O.Oへ講師依頼の案内が届いてしまった。報告があった時点では具体的な要項や回数の頻度は本人へも示されていない状況であり、病棟管理側でどのようなものなのか把握及び確認不足と本人へ南部町福祉協議会より詳細な案内が届くものと認識しており、執行管理者への報告が遅れてしまった。

⇒本人へどのような報告があり、どう説明しているのか等の経過を逐一執行管理者へ報告するべきだった。

　報告あった時点からその後の病棟管理者側からの確認ができていなかった。

※本人は活動することを希望されており講師料金も発生するとの事で、就業規則「医療法人青仁会職員の兼業に関する内規」について確認、兼業許可基準に時間外であって、本務の遂行に支障がないと認められること、医療介護福祉に係るものに該当するのではないかと解釈し、本人には説明しています。本人の公休、もしくは年次有休休暇を利用し業務に支障がないよう勤務調整にて対応すること検討しています。

執行管理者へ兼業にあたるものなのかと活動の許可を検討して頂いています。

・検査至急でのFAXの件

検査至急での指示があった場合、18時以降に検査ｾﾝﾀｰよりデーターのFAXが届くことになっているが、届いていない事があった。確認すると検査ｾﾝﾀｰでは送信したとのことで、病院のFAXに紙が補充されていなかった為であった。佐藤SGMと話し、至急でのFAX送る際は病院へ検査ｾﾝﾀｰより電話連絡が入ることになった。　

⇒FAXの管を誰が行っているのか曖昧となっており検討が必要

・コピーの使用状況について

　庶務チームより報告が先週あった。

　西病棟の使用状況が多くなっている。

⇒委員会の疾病教室などの資料をコピーするなど病棟としてではなく看護全体で使用しているものなども含まれてしまっている。

　　備考に委員会のものなど記載するようにした方が良いのではないか。

・病棟ケア基準について

　（考え方、作成方法）

　①達成目標　②達成目標にむけ遂行されるための行動基準　③行動基準を実施していく上でのケアのポイント　これをまとめていく。

　例えば、服薬⇒どこにきてもらうの？何って声かけるの?それはどうして？

　洗面1つにしても何を考えているの？

　自分たちの行動を1つ1つ記載（いつどこで何をどうするのか）

・H20年度事業計画

　大きな方針としては、今年度達成できなかった点を重点的に整備していく予定

1 各病棟・ユニットの看護機能の明確化と充実

2 看護教育体制の整備・構築

3 グループ内も含めて他部署との連携体制作り

　上記の3点を看護単位レベルでどう具体化していくか？事業立案して下さい。

・企画関係

①処方箋見直し

　企画書を各病棟、外来SGMへ説明を本日実施（医師へは26日(火)の医局会で実施）

　3月1日深夜より使用開始する

　2月中実施していくこと～各病棟カンファレンスにて説明をする

　　　　　　　　　　　　　病棟SGM、JGMよりスタッフ個別に把握できたかのチェックをする

②入院時チェックリスト

　現在使用しているアナムネに皮膚状態観察項目を入れ使用していく

　全体的なアナムネ用紙の見直しを検討していく必要がある

③患者評価について

　カルテのどこに綴じていくか⇒毎月の表紙の次

　誰が評価するのか⇒受け持ち担当NS

　全体として動きが見えるもの

　グラフや表など文章だけでなくあらわすものはないか？

④夜間報告体制、オンコールの企画

　C.O.O企画決裁出ています

　2/11各病棟、外来へ企画書配布、カンファレンスにてスタッフへ説明していく

　日当直医師記録変更後の書式使用開始日を2/18からとする（SSへは依頼済み）

　教育計画について⇒対象者：チーフ実施者

内容：事例の振り返り、チーフとしての判断

グループ内研修として実施

⑤管理日誌の書式変更について

　各グループSGM,TLに企画案確認、承認あり佐藤AOMより川端AOM、C.O.Oへ提出していく。
















