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　　　　　南病棟チームカンファレンス記録

平成２１年　４月　10日　(金)　　　

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　司会者　佐々木　健之　記録　本川　沙織
	小向
	佐々木
	スバベイ
	相馬
	上野
	清川
	中野
	藤田
	橘
	阿部
	

	
	
	
	
	
	　
	
	
	
	
	

	○
	○
	○
	公休
	公休
	休憩
	準夜
	準夜
	CD留守
	公休

	相間野
	本川
	川守田
	玉木
	田ノ上
	沢上
	福士
	高橋
	三和
	山地
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	深夜
	○
	準夜
	CD留守
	○
	公休
	深夜
	○
	A留守
	深夜

	石岡
	吉田
	和田
	油津
	諏訪
	盛田
	前田
	天間
	田中
	板橋
	

	CD留守
	準夜
	公休
	公休
	○
	業務
	公休
	業務
	業務
	業務
	

	鈴木

	○


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＞

・4/16より病棟異動に伴いスタッフのステーションキーの入替えをします。異動になるスタッフは、4/15（水）PM5:00までに庶務室まで今までのキーを返却して下さい。

4/16（木）AM8:00に庶務より各病棟SGMに新しいキーを渡しますので、受け取って下さい。
・春の健康診断について、4/22～/24の3日間で採血日の希望を取ります。勤務表が出次第早めに入力をお願いします。

※入力場所は、書類フォルダ（WIZ外）→みんなの共有→検査室→「採血希望日」です。

（名簿は4/16からの配属先となります。）

・２月、３月、４月分（挟んである分）のカルテチェックを異動前までに必ずお願いします。記載もれなどないよう、隅々までチェックお願いします。

・花見担当より、花見代が発生することを御家族に電話連絡お願いします。リストを

　作ってありますので、電話したらチェックお願いします。来週中に終了させて下さい。

＜患者様連絡事項＞

・飛鳥　公平様～暴力行為なく過ごされています。精神神経用剤（レボトミン）（25）

1T　1×朝　5日分臨時継続処方となっています。引き続き、

他患者様への暴力行為、幻聴の有無・イライラ感の有無を観察していきましょう。イライラ感、表情の硬さ見られる時は、自室で休んでいただきましょう。　　　　　　　
・七戸　キミ様～今後について、主治医より施設入所をすすめていって下さいとの事です。
　　　　　　　　SWより、ADL等の評価としてどうですかとの事。御家族を含めて検討していきましょう。
・目時　正巳様～義歯ネーム入れ完成してきています。食事形態は今のままで嚥下状態、

咀嚼状態を観察・評価し、13日の月曜日に食事形態を検討していきま

しょう。
＜食事サービス委員会への意見＞
・患者様の食事が、違う患者様へ配膳されていたことが、たびたび会った。
・玉井クニ子様の汁物にトロミがついてないときがあった。
・食札をお盆において準備しているときと、おかずに準備しているときがある為、
準備が間違えやすいのではないか。
・4/6昼、スプーン・はし・お盆が不足しており、取りに行ったりと慌しかった。
※配膳室はスタッフは絶対に入ってはいけません。（検便している人しか入れません）
厨房で何かあった場合、厨房を確認しなければならないときでも、栄養に連絡して

下さい。
＜勉強会：脳出血＞
・急性硬膜下血腫：血腫が「硬膜」と「くも膜」の間に出来たもの。

多くは、外傷性くも膜下出血・脳挫傷を伴う。
症状：意識障害、頭蓋内圧亢進、局所症状、瞳孔不同、除脳硬直、除皮質硬直
検査：CT、頭蓋骨レントゲン撮影
治療：保存的治療、広範囲減圧開頭術、硬膜下血腫除去術
・慢性硬膜下血腫：血腫が「硬膜」と「くも膜」の間に出来たもの。

頭部外傷後3週間以上（多くは6～8週間）経ってから症状が

現れる。
症状：慢性硬膜下内圧亢進、認知症、片麻痺
検査：CT、MRI
治療：穿頭・硬膜下血腫除去術













