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南病棟チームカンファレンス記録

平成　２２年　３月　２４日　（水）
司会者　川守田　弘子　　記録　小笠原　香織
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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＞

・36協定の代表者信任投票を行いましたがまだ投票確認できないスタッフがいます。
（他施設の代表者に投票及び投票者氏名が記入されていないも含みます。）

投票用紙、本部総務にありますので3/25迄に、総務まで連絡してから

投票に来て下さい。
・常夜灯発注しています。届きましたら104号室・206号室へお願いします。

＜転入患者様＞

昨日東（合）→南Cユニットへ転入となっています。

角沢　源四郎様（81歳）　　主治医：田名部Dr

主病名：脳血管性認知症

合併症：外傷性硬膜下血腫・白内障・狭心症・肺気腫

時折失禁あり、リハビリパンツ使用。

キーパーソン次女、さくらの勤務。電話連絡は夜間のほうが良好。

カードなし。自歯にて入れ歯なし。

食事は全粥・キザミ

ADLほぼ自立。過度の介入は嫌がる。

介護度２。南山苑入所申し込みしている。

三戸病院より持参薬あり。田名部Drより情報提供書記載していき、ご家族様

で病院受診していく予定。４/９までに主治医へ確認していく。

歩行時、ふらつき転倒に注意していく。杖持っているが、現在は歩行時していないとの事。

＜受け持ち患者様NCP評価・検討＞

角沢　源四郎様～歩行ふらつき軽度。見守り要している。

　　　　　　　　転倒に注意し介入していきましょう。

　　　　　　　　又、過度な介入本人様嫌がるそうなので、過度とならないよう注意して

いきましょう。

和田　敦子様～常に落着きなく、確認行為頻回です。スタッフ説明に対しても理解できるのは一時的です。本人に尋ねると「常に軽い不安があある」と話されています。

不安感も軽減できるよう、都度介入し、安心できる環境作りをして行きましょう。

木ノ下　ツヨ様～気分の高揚さ見られると同時に認知症状の悪化様の行為見られています。服薬時も自ら来られることはなく、数回の声かけ要しています。

又、飲用時、石鹸のふたに水を入れ飲もうとされる事あり介入要しています。介入に対し拒否的となることはありませんが、今度も気分変動に注意し介入していきましょう。

＜作業報告＞

井上　ツセ様～プログラムは促しにて参加されています。

「何も出来ない」「部屋へ戻りたい」という発言スタッフへ多く聞かれています。体操は他患者様の動きを見て同じ動きをすること出来ています。これからも参加を促していきプログラムを行える環境作りをしていきましょう。

小笠原　芳郎様～田端様と行動を共にされていること多く見られています。田端様が床から立ち上がれない時等、体を密着させ介助してあげようとする行為見られています。

説明に対しても、理解出来ていないような発言聞かれています。必要に応じて都度介入していきましょう。

向山　忠義様～徘徊している患者様に対し干渉みられ、怒鳴る行為、命令口調見られています。

お互いに落着いてプログラムを行えるよう環境作りをして行きましょう。

角沢　源四郎様～移動してから２日間プログラム取り組まれています。比較的集中できているので、今後も継続して参加できるよう促していきましょう。

　　　　　　　又、歩行時若干不安定さあり。転倒に注意していきましょう。







