	A.O.M
	S.G.M

	
	


北病棟チームカンファレンス記録

平成２１年　１月　２８日　（水）

司会　藤原　英佳　　　記録　田村　直樹

	藤　原

（香）
	市　島
	藤　原

（英）
	沢　田
	滝　田
	小　泉
	岩　藤
	中　田
	
	

	○
	公休
	○
	深夜
	○
	公休
	準夜
	準夜
	
	

	加　藤
	木　村
	田　村
	音喜多
	土　岐
	山　田
	佐　藤（栄）
	鈴　木
	荒木田
	佐々木

	公休
	公休
	○
	○
	公休
	業務
	学校
	学校
	学校
	学校


※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（印）する事。

＜連絡事項＞

･看護グループ内研修（退院時指導）のお知らせ
日時：2月12日（木）17：30～

場所：2F会議室

講師：市島JGM
スタッフは是非参加しましょう。

･先週一部の部署でWIZが起動しなくなりご迷惑をお掛け致しましたが、修繕を行う事となり、下記の部署で再度一時的にWIZの使用が出来なくなると思われますのでお知らせ致します。　
　（日時）　　1/28日(水)　
　（修繕時間）　12：00～13：00の時間帯の15分～20分位
　（使用出来なくなる部署）　東・南病棟、うみねこ、すこやか財団　
･明日の皮膚科は、午前中に行います。

･スタッフにインフルエンザの罹患者が出ていますので、各自、体調管理と感染予防の徹底をしていきましょう。

･接遇委員会より～1月前半の意見箱に関する回答の確認をお願いします。

スタッフ皆さんのご協力のもと、ハード面の早期対応がなされています。反面、ソフト面では、同じご意見が聞かれています。

患者様の病状・行動など観察する事で解決できる事もあります。カンファレンスなどで接遇の観点で振り返り作業をして頂きたいと思います。また、昨日4階ユーティリティでテーブルに『普段』といった文字が3個ボールペンで書かれていました。接遇以前、モラルの問題ですが、モラルの無いスタッフが患者様に対する接遇が成り立ちません。

＜患者様連絡事項＞

･佐藤　惠圀様～本日、眼鏡調整目的の為8：30～11：30単独にて外出されています。

　　　　　　　　特に問題なく外出に行かれており気分変動、疲労感なく帰院されています。又、最近外出の回数が増えており、金銭の使用についても頻繁となっている為、今後、担当スタッフと外出・金銭共に振り返りと共に外出前後の気分変動、疲労感について観察・確認していきましょう。

･戸賀沢　潔様～本日、室岡整形外科受診にご家族付き添いにて行かれています。

　　　　　　　　帰院時、残金確認していますが問題なく、車の中に忘れていたの

だったと、リンゴ4個･菓子パン2個･缶コーヒー1本･ファンタ1本を持参しています。

　　　　　　　　診察では、湿布を取り替えてきたとの事で、次回の診察予定は、

一週間後の2/4日(水)でご家族様も付き添い可能との事です。

　　　　　　　　間食管理への関わりを行っていますので、御家族への介入も

　　　　　　　　行っていきましょう。

＜注目患者様のケ－ス検討＞

･飯豊　信雄様～間食について主治医よりパンとラーメンを一緒に食べない事、食べ

過ぎに注意する様伝えています。本人は了解の悪さがあり、認識

に乏しい様子が伺えます。買い物における購入量も多いようで

すが、担当スタッフは間食の状況評価を優先して行い、

ケアプランの検討をしていきましょう。

･板橋　雅勝様～1/24(土)、母様面会に来られており、退院後について母様の意向を話し合っていますが、現在本人は睡眠の不安定さはみられず、日課・プログラム支障なく取り組んでいます。ご家族様と本人とでデイケア見学などを行いながら今後の生活設定について検討するようスタッフは関わりを持っていきましょう。

･清水頭　翼様～1/31（土）17：00～2/1（日）17：30単独にて外泊予定となっています。今回の外泊では、皿洗いをしてくるとの事です。ご家族様へは単独外泊での流れ(出棟時は病院側から電話を差し上げ、自宅へ到着したら御家族様より連絡を頂く。帰院の際も連絡)本人様へ出棟時には外泊訓練の目標確認と帰院後は外泊状況や、疲労感の有無等確認・観察していきましょう。

･小坂　君子様～主治医より体重について前回測定時と比較するためフローシート

の体重記載の横に＋○㎏や－○㎏と変動を一目で分かるように

記載して下さいとの指示がありますが、月曜日とその他の曜日

では測定値に大きな差が出ています。測定時には衣類を含めた

測定値なのか明記していく様、各スタッフは統一していき

ましょう。

･滝田　英人様～昨日、勤務交代時にホールの椅子で座って眠られている事あります。

　　　　　自室で休むように声掛け介入していますが、その後は不眠で経過しています。現在睡眠を確保する為のケアプランは立案されて

　　　　　　　　います。睡眠状況は概ね安定傾向となっていますので、睡意を

　　　　　　　　感じた場合は適切な場所で休む事ができる為のケアプランを

　　　　　　　　検討していきましょう。

＜Ｄｒ川端診察状況＞
･柳杭田　かつ子様～この一週間も、独語、怒り口調続いている事、口の中に指を入れ吐く行為がある事情報提供しています。主治医から、そのような不潔な行為をすると胃液があがってきて、菌が回り長生き出来なくなる事説明すると、｢どうせ、エイズなので、早く死にますから｣と話しています。

本日、夕から症状改善目的にて

リスペリドン(1)　6T→リスペリドン(1)4T

タスモリン(1)　　3T→タスモリン(1)2T

リントン(1.5)  　1T →リントン(3)　2T


リントン(0.75)　 1T　　　　

　　ミヤBM
細粒3Ｐ　→ ミヤBM
細粒2Ｐ　2×nde

　　　　　　　　　  フル二トラゼパム(1)　1T 2×nde

　　→フル二トラゼパム(1)　1T　1×vds

　　　　　　　　　　追加）ロンフルマン(0.25)　1×vds　　　/7T

臨時薬処方となっています。又、昨年12月に、尿糖(＋)の為、再度2/4日(水)尿一般の指示あります。日課・プログラムの取り組み状況や睡眠状況について観察・確認すると共に

異常体験に左右され、他の患者様の菓子や飲料水を盗る等の
行動についても併せて観察・確認し、介入していくように

　　　　　　　　　　しましょう。

･清川　厚子様～現在の状態では、自宅生活は困難である事を夫様の面会時に伝える様主治医より指示あります。本人にも主治医から自宅での生活状況（長期間入浴を行わず、頭皮に影響が出た）について洞察を促しています。入浴に消極的な事について｢着替えるのがめんどうで･･･｣とつぶやく様に返答しています。これから家に帰りたいと思うなら行う事を本人了解示しています。病棟日課に取り組むことが本人のニーズ（自宅での生活）を達成させるための目標で

　　　　　　　　ある事を認識して頂くよう介入していきましょう。　　　　　　　　
･木村　梅子様～最近、排便が4～5日間隔でなく、シンラック液10滴でようやく排便ある事情報提供しています。主治医より、排便3日ない時は、シンラック液10滴にてコントロールして行くように指示あります。

　　　　　　　　排便確認表を確認し、下剤服用を勧めていきましょう。

･稲垣　恵利子様～現在、ノートを2冊使用して金銭管理を行っていますが、本人が負担を感じている事を主治医へ情報提供しています。診察にて本人の意向や負荷について確認し、ノート2冊のうち1冊はレシートを貼付の上スタッフ管理(スタッフがレシートを預かって貼り、金銭を確認しボールペンで記入する事)もう1冊は本人管理とし、書き直しができるように、鉛筆書きする様説明あります。一定期間実施、検討してみる様に指示ありますので、各自スタッフは周知の上、評価していきましょう。

･浅野　秀子様～現在の調子について｢集中力がなくやる気がでない作業をやってると眠気がもよおして来る。歯肉痛が･･筋肉痛が･･･｣と訴えるも表情にゆとりはある。主治医より服薬調整せずに様子みることを伝えています。日課・プログラムの取り組み状況について観察・確認しリハビリの認識を深められるよう関わっていきましょう。
･小坂　君子様～リハプロで左眼にボールがあったてから｢目がぼやっとする｣と報告しています。自己対処しており、様子観察となっています。特定患者様(十日市利喜様)が｢非常にずるい人なの､金出せ。金だせといってくる｣と異常体験に左右された発言聞かれています。

　　　　　　　　日課・プログラムの取り組み状況や夜間の睡眠状況、周囲との

　　　　　　　　交流状況について観察・確認し、適切な対人交流（好まない人

　　　　　　　　への対処方法）について認識を深めることが出来るよう関わって

　　　　　　　　いきましょう。

















































