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　　　　　　　　　　南病棟チームカンファレンス記録

平成　２１年　１０月　21日　(水)　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　司会者　藤原　百合子　　記録者　石岡　啓子

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

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	〇
	深夜
	Ａ留守
	公休
	〇
	公休
	〇
	CD留守
	CD留守

	三浦
	佐々木
	川守田
	平間
	藤原
	田ノ上
	畑内
	高橋
	山地

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	深夜
	公休
	準夜
	〇
	○
	深夜
	準夜
	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

	CD留守
	〇
	公休
	〇
	洗濯
	欠勤
	公休
	準夜
	病欠

	田中
	鈴木
	盛田
	山下
	天間
	庭田

	業務
	業務
	業務
	業務
	学校
	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＞

・カルテチェック～受持ち分の綴りの確認を再度して下さい。期限は10/24(土)までです。

・暖房の切り替え終了しています。使用時は使い過ぎのないよう注意していきましょう。

・10/23(金)防災設備の点検があります。

・11/3(火)の昼食時の「お寿司」の食事形態について、全ユニット確認しています。

・インフルエンザ接種について、御家族様へまだ連絡・確認が取れていない患者様は以下の通りとなっています。担当スタッフは早急におこなってください。また、記載が済んでいないかたも早急にお願いします。

西沢様・沼沢様･晴山様・瀬川様・櫛桁様・谷内様

＜患者様連絡事項＞

・五十嵐　タイ様～10/23(金)10時から、日赤外科にて御家族･スタッフ１名(藤原Ns)で検査結果の説明を受ける予定となっています。

・田端　玲子様～本日、兄様の容態悪化にて急遽外出し１５時帰院予定となっています。帰院時には症状の動きもあるかと思われますので、精神症状の確認･観察をお願いします。

・中村　清枝様～息子様の携帯電話に連絡したところ繋がらず、留守電にメッセージを入れました。(リハビリパンツ・尿取りパット大、小・ズック・おやつの依頼)メッセージについて分からないことがあれば、息子様から連絡があると思いますので、再度依頼お願いします。
＜患者様NCP評価･検討＞

・柴葉　幸雄様～易怒性、他患者様への干渉あり怒鳴る事、空腹感の訴えがあります。現　　　

在、食事は粥･キザミとなっていますが、摂取時のむせ込みがないのであれば常食への変更も検討していくこととしています。他患者様とのトラブルのないよう見守り介入し、精神症状の有無の観察・確認をおこなって行きましょう。また、御家族様来院時には、薬の増薬についての説明もして下さい。
・村井　八郎様～徘徊・他室侵入し、他者の衣類や履物を使用していることあり介入要しています。また、作業で完成させたカレンダーのちぎり絵をCユニットのホワイトボードに貼っていますが、折り紙を剥がして口に入れている事もあります。現在は、カレンダーは貼ることが出来ずにしまった状態にしています。カレンダーを作った患者様からは「貼れなくて残念」との声も聞かれています。徘徊･他室侵入の際には、見守り声掛けをし口のなかも確認していきましょう。それと共に、チェスト上には衣類等を置かないようにしましょう。
・中野　英男様～体重が減少傾向にあり、食事摂取量にもむらが見られています。

補食として2回／日（プリン）の提供と、栄養補助食品の検討をおこなっていくこととしています。食事摂取量の確認をしていきましょう。
・和田　敦子様～服薬時、薬を受取り口に入れずに部屋へ戻ることあると患者様より情　

　　報がありました。服薬の際は、口の中も確認していくようにお願いしま

す。

・市橋　ひで様～臨時薬（アローゼン１Ｐ・センナリド１T　１×vds　7日分継続処方。

　　　　　　　　引き続き排便状態の観察をして行きましょう。

・北山　和子様～日中の不穏状態継続していることから、レボトミン（50）２Ｔ２×１
　　　　　　　　2日分処方となっています。夜間の睡眠状況・精神症状の変化の観察し

ていきましょう。

・橋本　万様～　日中の不穏状態見られる事から、ソラナックス（0.4）３×nｄｅ　7日

分処方となっています。睡眠状態・日中の活動状況について観察をして

行きましょう。


・前川原　勝美様　過去に一過性脳虚血発作による意識レベルの低下見られ、服薬調整

・早川　忠様　　　しています。血圧3回／日実施していきましょう。

＜皮膚科診察＞

・橋本　万様～急性湿疹との診断にて、躯幹　オイラックスH軟膏塗布との指示ありました。症状の観察・確認をしていきましょう。
・山下　ヨシ様～帯状疱疹による疼痛あり、ロキソニン3T　3×ｎｄE/７日分　本日夕から継続処方となっています。症状の観察・確認をしていきましょう。
＜生活機能回復訓練報告・検討＞

・木ノ下　ツヨ様～生活習慣プログラム開始になってから、表情良くなったように思われます。意欲や服装、他者との交流面にも表れています。引き続き、精神面や他者との交流の観察を行い、意欲を高めるような介入を行っていきましょう。

・小笠原　芳郎様～療養環境変更の為、南Ａユニットへ移動しています。個室での過ごし方に不安あるのか、Ｂユニットホールへいる事もあります。プログラムへの参加は良好で、表情も良いです。精神状態や行動観察を行って、変化に気付けるようにしていきましょう。

・五十嵐　タイ様～プログラムには体操のみ参加されることが数回ありましたが、レクになると、見学や自室に戻られてしまいます。気分の優れない時は無理強いしないよう、自分で参加したいと思った時だけ参加していただけるように、声をかけていきましょう。

・板垣　富蔵様～カレンダー作りは、集中して行う事が出来ています。貼り絵も丁寧に行えており、本人にも伝えています。自室で寝ている事が多いので、なるべく離床を促し、プログラムに参加していただける様にしていきましょう。






