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南病棟チームカンファレンス記録

平成　２２年　４月　1４日　（水）
司会者　川守田　弘子　　　記録　畑内　涼子

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

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	○
	年休
	欠勤
	CD留守
	　○
	公休
	○
	欠勤
	○

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

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	深夜
	準夜
	○
	欠勤
	CD留守
	年休
	○
	　○
	　○

	上野(雅)
	石岡
	油津
	和田
	小笠原(麻)
	出貝
	横町
	庭田
	佐々木（孝）

	公休
	CD留守
	深夜
	○
	CD留守
	準夜
	A留守
	公休
	深夜

	高森
	前田
	田中
	鈴木
	盛田
	天間

	準夜
	研修
	公休
	○
	業務
	学校


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＞
· 勤務表が掲示されています。4/20の春の会不参加のスタッフは早急に不参加届けを提出して下さい。

· 4/21CDユニットのガラスの修理が始まります。

· 事故対策委員会より、転倒・転落評価が未記入なスタッフは早急に記入してください。

＜患者様連絡事項＞

· 岩澤　薫様～介護認定調査終了しています。今後、施設入所に向けて話を進めていく

予定です。三浦Nsのスタッフファイルに施設の一覧などがのった資料がありますので、家族の方へ渡して下さい。

・田端　玲子様～本日より正式にCユニット206号室へ移動となります。本人の環境の変化による精神症状の変化は今のところあまりありません。プログラムも参加できています。定期薬も変更となりますので、今後の精神症状・身体症状の観察をお願いします。

・高森　清八様～明日(4/15)10時に南病棟へ入院予定です。部屋は205号室の予定です。

＜定期薬変更＞

· 田端　玲子様～身体状況が悪化（歩行時のふらつき、傾き）がある為、

　　　　　　　　　レボトミン（50）→レボトミン(25) 1×vds

                   レボトミン(5)3T 1×夕→止め

・和田　敦子様～コントミン(12.5)3T追加

＜田名部Dr問診＞

・小山　正好様～最近の状態について、奥様と面談し説明しています。奥様には、今後経管栄養となる可能性も伝えています。奥様は、今後自分で介護をしていきたいと希望もされています。毎日とはいきませんが、昼食時の面会が増えると思います。奥様が介助する場合は、きちんとスタッフが介入するようにしていきましょう。また、同室の患者様の配慮もお願いします。

＜事故報告＞

・坂本　和子様～本日の6:45頃にD詰所前にて転倒しています。転倒後は、鼻出血、血圧高値見られています。主治医へ報告し、以下の内容で、点滴療法の指示出ています。

1 生食100ml

マドナ1A

トランサミン1A

2 生食100ml

イルベッサー1A

　　　　　　　　家族へは連絡済みです。本人は、やや活気のなさみられ、臥床がちに経過しています。また、肩の痛みを訴えている為、明日レントゲンの指示出ています。高齢の為、歩行はしっかりしていますがふらつき等考えられますので、見守りをしっかりしていきましょう。また、今後内出血がみられる可能性もあります。身体状況をきちんと把握してください。

· CDユニットの患者様は転倒のリスクが大変高いです。歩行がしっかりしていても、転倒する可能性は十分考えられます。ふらつき、傾き等みられなくてもしっかり介入していきましょう。

＜作業報告＞

· 田端　玲子様～ユニット移動になり、ＣＤユニットのプログラムに参加しています。動作は緩慢で、反応の鈍さも若干感じられます。身体状況の観察と、転倒防止、趣味活動の実施などで、心身両面の活動量を増やしていくようにしましょう。
· 荒谷　正毅様～促すことでプログラム参加できています。体操もスタッフの動きを見て真似することできています。レクも指示理解良好で、行う事ができています。Ｂユニットの時よりも起きている時間も長いようなので、継続して活動できるよう介入していきましょう。
· 小山　正好様～身体症状が強く、全身の筋力低下が見られています。ベッドでの生活になり、上肢の拘縮が左だけでなく右にも見られるようになりました。個別で対応する時は、両上肢の関節可動域運動も行っていきましょう。






