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　　　　　南病棟チームカンファレンス記録

平成　２１年　８月　1７日　(月)　　　

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　司会者　佐々木　美香　　記録者　川守田　弘子

	小向
	上野(厚)
	スバベイ
	戸賀沢
	竹内
	清川
	橘
	藤田
	小笠原(香)

	
	
	
	
	
	　
	
	
	

	○
	CD留守
	深夜
	A留守
	○
	準
	○
	準
	CD留守

	相間野
	佐々木
	川守田
	平間
	藤原
	田ノ上
	畑内
	高橋
	山地

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	○
	○
	○
	公休
	公休
	○
	深夜
	公休
	公休

	上野(雅)
	石岡
	油津
	和田
	小笠原(麻)
	出貝
	横町
	前田
	板橋

	○
	○
	深夜
	公休
	公休
	準夜
	　

○
	公休
	業務

	田中
	鈴木
	盛田
	山下
	天間

	業務
	○
	業務
	CD留守
	公休

	


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＞

· スケジュールの打ち込みがまだのスタッフは、早めに打ち込むようにしてください。

· 患者様の御家族より、時計がない為、面会表の時間が書けないという、お話があった為、設置しています。私物化しなうとする患者様のいますので、巡回時などに確認するようにしましょう。

・インフルエンザが流行っています。感染対策をきちんと行い、手洗い、うがいを行って

行きましょう。インフルエンザの流行で、子どもが学級閉鎖などにより、仕事に来れな

い場合は、早めに連絡をするようにしましょう。

· ８/１６付けで新しい介護スタッフが入職となっています。日誌へ忘れずに名前を入

れるようにしましょう。

＜患者様連絡事項＞

· 慶長　節子様～両手掌、指の間に水疱が見られています。悪化している様子はみられて

いませんが、皮膚科の際に診察をしてもらって下さい。

· 吉田　寿雄様～低血糖時の予測指示（８/１８～９/１）継続の指示あり。

・佐々木　みね様～本日、主治医診察、ハロマンス（５０）１A実施しています。

　　　　　　　　　次回は、９/１４です。

· 工藤　豊様～主治医へ最近の状態について状態報告をしています。明日、服薬の変更を

検討するとのことです。

また、最近、食事の際の咀嚼、嚥下能力の低下が見られ食事摂取量の

低下が見られています。その為、試しに、本日の夕、明日の朝の食事の

際に粥を出してもらえるよう依頼しています。食事の際に、摂取量、咀

嚼・嚥下の状態を確認していきましょう。明日のカンファレンスで検討

してください。

· 細越　國雄様～最近、他者の部屋のドアをあけることが見られています。Aユニットの

　　　　　　　　　ほうへ来ている場合は戻すようにし、夜間も本人様の動きに注意して

いきましょう。

· 谷内　愛子様～外泊後より、排尿時痛、残尿感の訴えが聞かれています。主治医へ報告

し、様子観察の指示あり。

＜研修について＞

· ８/１８（火）看護グループ研修「第2回グループワーク」　17:30～18:30

入職５年以下の看護・介護スタッフ対象

· ８/２７（木）、２８（金）　院内研修　「防災対策について」　17:30～18:30

· ９/１５（火）　法人研修　「院内ラウンド」について　17:30～18:30

· 看護グループ研修　「夜間対応」について

今回、初の試みとして、昼の休憩時間に実施するとのことです。詳しくは、明日、掲示となります。

＜週間連絡＞

１７日（月）　　井上　健次様　日内変動

　　　　　　　　佐々木　みね様　ハロマンス（５０）１A施行

　　　　　　　　鈴木　サダ様　婦人科処置

１８日（火）　　看護グループ研修「第2回グループワーク」

　　　　　　　　松田　信男様　14:00～　介護認定調査

１９日（水）　　吉田　光男様　眼科受診　10:00～12:00

２１日（金）　　助川　幸雄様　マーゲンチューブ交換

＜田端　玲子様の転倒について＞

事故内容

昨日、８：１５食事誘導への声掛けの為、訪室した際、本人が左側臥位した状態で転倒しているのを発見。本人より腰痛の訴え聞かれ、立位困難さあり。額、左頬部、左膝に擦過傷あり。本人より「腰が痛く、手に力が入らい」と訴え聞かれているが、左右握力に異常なし。前傾姿勢でふらつきみられ見守り要している。バイタル異常、眩暈などの訴えなし。食事摂取時、軽度振戦みられている。日直医へ報告。経過観察の指示受ける。
原因

· ふらつきがあったが、立位した状態で更衣を行った為、バランスを崩した。

· 朝のバイタル測定の声掛けを何度も行うが、臥床傾向であり起床困難さが見られていたが、日誌の準備や、他患者様の対応をし、7:20から発見時の8:15まで巡回を行っていなかった。

今後の対策

・外泊後の情報共有につとめ、こまめな巡回をし、本人の状態把握に努める。

・起床の声掛けだけでなく、本人の状態に合わせ介助する。又、起き上がるまで確認する。






