西病棟チームカンファレンス記録
	
	A.O.M
	S.G.M
	

	平成２０年　７月３０日（水）
　　　　司会者　中村　美奈子　　記録者　貝塚　寿子　
	
	
	

	
	
	
	

	中村

（美）
	宮澤
	鳥谷部
	福田
	東
	松川
	三浦
	濱谷
	佐々木

（美）
	平間
	及川

（裕）
	下帯
	

	○
	準夜
	○
	年休
	○
	○
	病欠
	深夜
	公休
	公休
	○
	公休

	杉本


	中村

（佐）
	赤坂
	及川

（久）
	水上


	中野
	木村
	日野沢
	根子
	天間
	末政
	貝塚
	
	

	公休
	準夜
	公休
	留守
	産休
	○
	○
	深夜
	業務
	○
	業務
	○


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＞

・８/３（日）は病院庶務は不在となりますので、日用品発注は8/2（土）迄に発注をお願いします。

　庶務の代行決裁が必要であれば連絡を下さい。緊急時は南山庶務担当の尾田へ連絡願います。（南山内線8500）

・８/１～８/７に身だしなみチェックを行ないます。今年度は、男性スタッフ用と女性スタッフ用に分かれています。

　各自、自己チェック表を確認してから、記入してください。北病棟の木村さんが集める予定ですので記入後、スタッフファイルの後ろにある封筒へ各自入れてください。

・佐藤ＡＯＭより、精神医学会で演題・抄録共に申込期限の延長のお知らせが来ています。

７/３１(木)⇒８/末日に変更になっています。

・西Ｂ、東Ｂホール内に設置のエレベーターの故障ですが庶務室で業者へ点検依頼しましたら、カードリーダーの故障との事です。部品発注依頼をし明日復旧される予定ですが、それまで使用は出来ません。階段を使用する事になりますので、転倒リスクのある患者様は注意しましょう。

・西Ａユニットの治療的な環境を整える為に本棚を設置する予定です。アルコール依存症に関しての本や資料を置き患者様希望時、貸し出していく予定です。カンファレンスにて後日、説明予定です。本の紛失が無いように管理して行きましょう。

・電話代を貸す時は、貸した金額が溜まっていると誰が受けたのか分からなくなってしまう為、受けたスタッフがその都度、患者様の私物発注伝票に記入していきましょう。

· ケアプロセスの入力について～

アルコール依存症…入院時・１ヶ月後・２ヶ月後・退院時

長期入院の患者様…入院時・トピックス（自傷行為・自殺企図等…）があった際・退院時

※トピックスの多い患者様はシート枚数を増やし退院時に１枚のシートにまとめる方法を検討している。

→各自担当患者様のケアプロセスの見直しとして「西病棟」→「ケアプロセス」にフォルダを作成していますので入院時の入力を行っていきましょう。

＜患者様連絡事項＞

・三浦　るみ子様～喉頭痛がある為、オラドールトローチ　７/３１朝の分処方となっています。主治医より煙草の吸いすぎも考えられるため喫煙本数を把握していきましょう。排便時、便が硬く出血もあるとの事で、本日よりボラザＧ軟膏　8日分処方となっています。

・泉川　ケイ子様～８/２(土)１０：００から８/４(月)１７：００迄、家の手伝い・買い物のため外泊希望があり、主治医許可となっています。

・三浦　由紀様～お盆中８/１３(水)９：００から８/１５(金)１７：００迄、お墓参りんのため外泊希望がありスタッフよりアルコール依存症治療プログラムの外泊訓練について主治医へ伝えていますが主治医許可となっています。外泊時、飲酒しないように説明していきましょう。現在、朝・夕体重測定を行っていますが本人より夕方ではなく就床前に測定の希望あります。体重測定を忘れずに行い記録していきましょう。

・倉橋　生子様～本人より牛乳を飲むと下痢をすると訴えがあり、牛乳禁となっています。ヨーグルトもりんごジュースも拒否されており牛乳禁となります。

・助川　節子様～本日、心理検査を実施しています。目が見えにくい様子ありますが本人は大丈夫と話しています。

・中森　みや子様～本人より８/１９(火)今後について家族面談を希望しています。弟様と連絡がとれ、お盆過ぎにはこちらに来れるようにしてみたいと話しており、日時が決まったら再度連絡をくれるそうです。主治医は火曜日の午前・午後15時以降・金曜日の午前中であれば面談可能であること伝えています。

・山田　典子様～血圧安定し、体温３６℃代で経過しています。咳嗽なし、倦怠感なしで経過されています。血圧高値の場合は主治医へ報告していきましょう。

・小泉　康政様～７/３０（水）１８時頃、眩暈・ふらつきを訴え夕食はレストランに行かずにホールで摂取しています。血糖値測定171mg/dlで「低血糖でなければ、薬のせい(副作用)だ」と話され、夕食後薬、拒薬されています。当直医報告し促しで内服しなければ経過観察の指示あり。夕食後薬は拒否就床前薬は、「眠れないと困るから」と服薬できています。本人より薬について主治医へ相談したいと話しています。主治医へ情報提供し服薬を促していくようにしましょう。

・大久保　敏彦様～兄様より８/１０～８/１７迄外泊希望あり。主治医へ確認し初めての外泊であり長期であることを伝え、８/１０～８/１４迄外泊を許可されています。外泊時は調子が悪いときは帰院してもよいこと・確実に服薬できるようご家族へ説明していきましょう。

＜安ヶ平Dr診察状況＞

・久保　清美様～８/６に日内変動の指示が出ています。

・津嶋　イチ子様～眠気が強いと訴えがあり、レボトミン(精神神経用剤)25mmから5mmに減薬されています。睡眠状況の観察・精神症状の観察を行っていきましょう。

・中川原　義雄様～肩の疼痛訴えあり、ナパゲルン軟膏処方となっています。気分の高揚・口調の軽さみられていますので他者とのトラブルに注意していきましょう。

＜ベッドコントロールの候補者検討（北病棟）＞

・ベッドコントロールの為、北病棟に移棟出来る患者様の候補を挙げています。

　山田　隆雄様、木村　義重様、上田　尚弘様の３名が候補として検討しています。

＜ケアプラン変更者＞

・古川　富蔵～　♯　自主的に保清が出来ない。

　　　　　（目標）　自主的に保清が出来る。

洗面・歯磨き・髭剃り・爪きり等について状況観察し出来ない部分のみ介助・自主的にできていたら評価する。

各自でケアプランを確認して下さい。

＜措置患者様ＮＣＰ評価・検討＞

・出河　攻様～　♯１　衝動行為による他害の恐れがある

（目標）　衝動行為へ移す前に対処する事が出来る。

（評価）　イライラ感の訴えや衝動行為は見られない。今後もイライラ感の有無の確認継続し必要。

♯２　体重増加傾向

（評価）　生活習慣改善プログラムの取り組み状況を観察していくことをプランに追加し引き続き観察しています。

・岡田　石子様～♯１　食事拒否し、体重減少あり。

（評価）　以前より残食目立たなくなってきているが、時折食事拒否あり、体重１～２Kg減少みられる。ケアプラン継続。

♯３　上体の傾き、動作緩慢あり、転倒のリスクがある。

（評価）　上体の傾き・動作緩慢あるが、歩行安定しており転倒なし。引き続きケアプラン継続。
