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北病棟チームカンファレンス記録

平成２１年　７月　２４日（金）
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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＞

・服薬モジュールの提出期限が明日までになっています。袋を準備してあるので評価が終わったら袋の中へ入れて下さい。

・医事T・外来との連絡に使用している電話ノートがなくなりそうな為、新しいノートを準備してあります。ノートの発注は北病棟で発注していく事になっているので無くなった時は発注をお願いします。

＜患者様連絡事項＞

・小坂　君子様～肩痛の訴えありナパゲルン軟膏1本処方となっています。肩の疼痛の有無観察していきましょう。

・東海林　康之様～青山荘の受け入れ整ったことから、8/1(土)退院予定となっています。主治医へは退院日未確認ですが、ご家族様より8/1(土)を希望されています。月曜日に主治医へ退院日の確認をお願いします。

　　　　　　　　退院療養検討会を7/29(水)13：30～北病棟スタッフオフィスで行います。
・木村　梅子様～お盆外泊8/13(木)～8/16(日)の希望が出ています。時間が未定となっており昨日、ご家族へ確認の電話を入れたところ「忙しいので折り返し電話をします」と話がありました。現在、ご家族より電話はきていません。折り返し電話をして下さる事になっているので、明日まで待って電話が来ないようであれば病棟側から電話をしていきましょう。又、緊急連絡も含め、電話番号が自宅の番号で合っているのか再度確認をお願いします。

・菊地　明子様～最近、血圧が低値となっている事主治医へ情報提供しています。水分補給を摂るよう指示でているので水分補給促し、様子観察をしていきましょう。

・柳杭田　かつ子様～現在、自己服薬管理をしていますが服薬に来なかったり、声かけが必要となっています。様子観察をしていき自己服薬が無理なようであればスタッフ管理としていきます。月曜日に主治医へ服薬状況について情報提供をお願いします。
　　　　　　　　　　土日で服薬状況の観察を行っていきましょう。また、病状不安定さ続いています。病棟移動も視野に入れて観察・介入して行きましょう。

・飯豊　信雄様～7/22(水)の昼食後薬の際、間違って次の日の朝食後薬を持ってくる事あり、スタッフも気づかずに服用するという事がありました。

　　　　　　　　本人と振り返りが出来ていないので、どのように気をつけていけばいいのか・次間違わないようにどう注意していけばいいか・どうして間違えたのか、本人と振り返りを行って下さい。その場で終わらず時間を作っていきましょう。

・八木橋　牧雄様～本人様、今朝の新聞のおくやみを見られ「自分の父親が亡くな　　　　　　った」と話している事がありました。その場では「大丈夫」と話されていますが、涙ぐんでいる事あります。

明日、兄弟様が来院されお父様が亡くなられた事を本人へ伝えに来るとの事です。兄弟様が来院された際に下記の事を確認して下さい。

　　　　　　　　　・退院後の保護者はお兄様がなれるのか

　　　　　　　　　・単身生活をする時に社会資源(ヘルパー･訪問看護など)の利用について情報提供し、利用の必要性を伝える

　　　　　　　　　・今後、現在のように面会や外泊等出来ないようであれば退院をして再入院するような事があっても再入院は出来ない事伝える

　　　　　　　　　・緊急連絡先の確認

・退院に向けての外出・泊訓練の必要性と協力

・本人に対するご家族の心理的負担

　　　　　　　　　・墓参りへ連れて行けるのか

　　　　　　　　　・なぜ葬式へ連れて行かなかったのか　　など

　　　　　　　　　　兄弟様が来院時に確認をお願いします。

＜猪股Ｄｒ診察＞

・蛯名　勝幸様～本人より「眠気が強く朝なかなか起床できない。病院でも家でも同様だ」と話されており、次回の定期薬よりレボトミン３Ｔ→２Ｔへ減薬予定となっています。

・駒木　洋士様～７/２９(水)8時45分～17時半まで外出希望があり許可となっています。

＜ＳＳＴミーティング＞

・Ａグループ～特定の人からの発言がほとんどである為、スタッフより質問等する必要があります。電話のかけ方は出来ているが細かい点(挨拶・淀和のタイミング)はアドバイスしていく必要があります。普段より気をつけている大きな声やはっきりとした口調で話す事は身についています。柳杭田様が病状に左右され途中退席されています。

・Ｂグループ～眠そうな表情、やや冴えない様子見られており積極的な発言をする方は少なくスタッフより質問し答えて頂いています。ロールプレイにも参加は促しが必要でした。注意点等はスタッフから聞くと理解は出来ているが、電話をあまりかけない方へは今後もロールプレイをする必要があります。

・Ｃグループ～電話のかけ方について、患者様より「自分が名乗る」「相手を確認する」「はっきり用件を伝える」等の意見が出ています。外出中に当院に電話かけた事がない人を尋ねると、板橋様・蛯名様が挙手されています。蛯名様はロールプレイを拒否され板橋様が行っています。井上様・坂本様は自発的な発言ないも促しにて発言され、全員が発言する事出来ています。

・Ｄグループ～質問を投げかけても答えない人が多く、スタッフが本人の近くへ寄り話し掛けていました。電話のかけ方についてお盆外泊時の設定し投げかけているが、「挨拶・用件を言う・礼を言う」と内容が浅い為「どのように挨拶をするのか」等細かく聞く必要があります。ロールプレイは自然で笑いが多かったです。菊地様がロールプレイを促すと「先週もやったから」と強めに拒否されています。

※今週は短期目標の評価となっています。今までは、短期目標の確認をして評価をしていましたが、今週は短期目標の評価をする前に個人の短期目標のロールプレイを行ってはどうかと意見がでています。今週のＳＳＴの担当になっているスタッフはお願いします。

＜6月日用品発注状況確認＞

【減ったもの】　

5月に比べ、消耗品(電池・蛍光灯)が2000円減っています。

【増えたもの】

　5月に比べ、ハンドソープが４つ増えています。

・全体的に5月より3446円減っています。物品発注の際は、発注し過ぎのないよう気を付けていきましょう。

＜ナイトプログラム進捗状況＞

・小グループの実施回数が多くなってから行っていてどうなのかスタッフの意見を出しています。
【業務(電話対応・スタッフ退社時の鍵開け等)があって介入が出来ないため、記録が不十分】

　→基本的には入るようにしていき、業務でどうしてもスタッフが入れない場合はもう一人のスタッフの協力を得る。それでも出来ない時は、患者様へどうだったか聞いていき、理解度を含め確認していくようにしては？と意見が出ています。

・アンケートの結果については、８月上旬にアンケートの結果をスタッフへ伝え、分析してから、患者様のアンケート結果を伝えていく予定となっています。

・意見箱にナイトプログラムに関しての意見が入っていました。回答を全体のナイトプログラムの際に患者様へ伝えて下さい。スタッフも確認をし、統一した看護感でナイトナイトグラムの必要性と介入をしていきましょう。

















































