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北病棟チームカンファレンス記録
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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＞

・旅費規程の改定についてお知らせが来ています。ＷＩＺ掲示板に改定内容を添付していますので、各自確認するようお願いします。
ファイル共有へも登録しましたので、掲示終了後でも閲覧出来るようにしています。今後は、改定した旅費規程をご確認の上、申請等するようお願いします。
・7/23(木)に行われる看護グループ内研修ですが、対象者は卒後1～2年の看護スタッフと、介護スタッフ全員となっていますので、対象スタッフは参加するようにして下さい。

・外出・泊願いの書式が新しい物に変わります。ＷＩＺの物品発注に新しい書式が入っているかは未定ですので、分かり次第お知らせします。

・胼胝腫(タコ)や鶏眼(ウオノメ)がある患者様について、定期的に正しいケア治療が必要との事で、切除する曜日を決めケアプランを立案していく事を検討していましたが、スタッフ側で切除する曜日を決めるのは、患者様の自発性をなくすという事にもなる為、患者様からの訴えを確認しながら、また、歩行状態や患部の観察を行い、切除していくという形にしてはどうか？との意見が出ています。

＜患者様連絡事項＞

・東海林　康之様～山田ＰＳＷより、青山荘入所が決定したとの事です。山田ＰＳＷからご家族へ連絡し、来院して頂く事としています。その際に保護者は誰にするのかや退院日について確認していくとの事です。

＜注目患者様ケース検討＞

・柳杭田　かつ子様～朝食時、レストランにて何度も立ち上がったり、声を荒げる事見られています。また、下膳の際に口の中に手を入れて食べた物を吐こうとしている事がありました。理由を問うと「エイズが入っているから」と妄想に左右された発言聞かれています。以前も病棟でこのような行為が見られていたので、今後も食事の後は吐こうとする行為がないか確認し、吐こうとしている場合は声掛けや現実検討を促し、やらないよう介入していきましょう。
＜防災委員会より＞

・８月７日(金)に防災避難訓練(日中想定)を行います。時間は13時30分からで、出火場所は西病棟喫煙所となっています。

【北病棟の動き】

１、出火場所の確認

①火災ベルが鳴ったら、火災受信機で出火場所を確認する。

２、消火器を持って出火現場の確認

①閉鎖病棟信号と分かったら、南病棟へ行き火災受信盤で出火場所を確認しに行く。（途中で誰かに会ったら、口頭で聞く）　当日担当スタッフ･･･音喜多

残留スタッフは患者様をホールへ集め待機する。

②西病棟へ行き、各病室、トイレ、談話室、洗濯室を確認する。

当日担当スタッフ･･･佐藤Ｎｓ

③喫煙室を開けて、火事だと分かったら大声で「火事だ！火事だ！」と２回叫ぶ。（発見したスタッフ）

スタッフ１名は残留スタッフへ情報伝達し、自棟患者様を各ホールへ集め待機

しておく。

３、初期消火

①消火器にて初期消火を行う。

②初期消火失敗で、喫煙室のドアを閉める。

４、出火棟の避難誘導

　①喫煙室が火事である事を告げる。（すでに知らされているかも知れないが）

　②他職員と一緒に西病棟患者様を避難誘導する。誘導後は自棟へ戻る。

５、自棟への情報伝達

①西病棟喫煙室が出火場所であり初期消火失敗の為、１階玄関までの避難誘導が必要な事を患者様に伝える。

５、非常口の解錠

　　①電気錠にてスイッチを解錠する。（訓練時は解錠しない。）

６、区画形成

①防火ドアは手で引っ張って閉める。

７、避難誘導

①患者様を1階玄関前まで避難誘導する。自力歩行出来ない患者様は車椅子、シーツや抱く、背負う等の方法で避難介助する。

当日担当スタッフ･･･岩藤Ｎｓ、音喜多

８、残留者なしの確認

①各病室・トイレなど残留者がいないか確認し、確認した部屋はドアを閉める。（戸を閉める事によって残留者なしとする。）　当日担当スタッフ･･･松橋Ｎｓ

９、人員の確認

①避難場所人員の確認しチーフへ伝える。

　　②報告を受けたチーフは防災対策本部へ報告する。

※詳細については防災訓練の企画書を各自確認して下さい。

＜ＯＴ一週間の報告・検討＞

・柳杭田　かつ子様～定期薬が変更になってから一週間が経ちますが、ＯＴでは引き続き妄想に左右された発言聞かれており、トイレ要求も頻回に聞かれています。スタッフがその都度現実検討促すも、強行突破しトイレへ行く事見られており、作業にも集中出来ずにいます。今後、トイレ要求聞かれた際はトイレへ行きたい理由を聞き、妄想に左右されている場合は現実検討促し、そのまま作業を行って頂く事としていきます。妄想に左右され作業に集中出来ないようであれば、気が紛れるような作業内容を取り入れて行き、折り紙など気分転換出来るものにしていきたいと考えています。集中して作業が出来るようスタッフが付き添いマンツーマンで行っていき、様子を見ていきたいと思います。

・浅野　秀子様～少し前まで風邪症状あり、作業中「具合が悪い」と話す事ありましたが、現在は問題なく取り組む事出来ています。出来ている事は評価していき、意欲が身につくよう関わっていきます。

・五日市　規様～本日より復帰となりますが、身体面での観察や、作業の取り組み状況について観察していきます。

・菊地　明子様～病棟スタッフより、病棟では倉橋様との接触が多く見られている

事を情報提供しています。ＯＴスタッフより、作業では倉橋様と

席が離れており接触は見られないとの事です。引き続き、倉橋様

との接触についてや作業の取り組み状況について観察行っていき

ましょう。

＜川端Ｄｒケースカンファレンス・診察状況＞

・木村　梅子様～入浴時、洗髪していない事見られています。引き続き入浴の際は、

洗髪出来ているか確認し、出来ていない場合は介入していきまし

ょう。

お盆外泊についてですが、本人より8/13(金)～8/16(日)まで家族

から許可をもらったと話されています。主治医より、スタッフ側

から再度ご家族へ連絡し、お盆外泊について確認するようにとの

事です。

・滝澤　久江様～7/13の外出で、父様も一緒に食事へ行かれたと本人話されていま

す。次回、ご家族が面会に来られた際に、ご家族に事実確認する

よう主治医より指示あります。面会に関わったスタッフは対応お

願いします。

・戸賀沢　潔様～現在、小遣いが１０００円程残っているとの事で、主治医より、

コーヒーなら購入してもいいと話されています。ただし、クリー

プや砂糖は禁止で、ブラックで飲むようにとの事です。買い物の

際は、クリープや砂糖を購入していないか確認していきましょう。

8/2(日)姉様との外出希望あり、許可となっています。

・柳杭田　かつ子様～本日夕より薬剤調整行っています。

· アマリール　　　0.5Ｔ→1Ｔ　1×朝

· リスペリドン(1)　2Ｔ→4Ｔ

· リントン(3)　　　1Ｔ→2Ｔ　　2×/7Ｔ

· リスペリドン(1)　1Ｔ→0Ｔ

· リントン(3)　　　1Ｔ→0Ｔ　　1×vdS

へ臨時処方となっており、ケルガー錠が止めとなっています。

・東海林　康之様～青山荘入所が決定した事を主治医より伝えています。本人「お

盆頃が目途かな」と話されており、落ち着いて話を聞かれてい

ます。7/26(日)娘様の所へ外出希望あり、許可となっています。

















































