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東病棟カンファレンス記録
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＜連絡事項＞

・本日、奨励金の支給があります。メンタル病棟３Ｆへの速やかな移動と静かに待機して下さい。

・4/16(金)から人事異動があり新体制となっています。自分達の業務を教えあい教える側も教わる側も大変とは思いますが、患者様のケアがおろそかにならないように治療へ関わって下さい。

・ローテーション研修が始まっています。東病棟は他施設からの異動や新採用看護スタッフ・介護スタッフは８日間、事務スタッフは１日間、コメディカルスタッフは３日間の期間となります。急性期とはどういうところなのか感じてほしいと思いますので、ペアとなったスタッフは宜しくお願いします。

・4/16(金)から患者様の受け持ち担当を変更しています。以前までの情報シートや看護計画を見直しし必要な情報は整理し4月末をめどに新たに組み直して下さい。（サインを貰う所もあり）

・業務確認～日曜に当直Ｄｒから日誌にサインを頂かないとならない業務を行っていなかったとの指摘あります。この業務を知らなかったスタッフは次回サインの貰い忘れのないようにしましょう。

・病院の漏水点検を行うため4/24（土）13：00～15：00断水となります。一度タンクに入った水は使用でき急に水が出なくなることはないですが念のためタンクを用意をするそうですので必要であれば庶務に取りに行って下さい。

・目標シートを4/25(日)までに東ＳＧＭまでメール添付して下さい。

・喫煙アンケートを配りますので記入をお願いします。

・今週東Ａ・Ｃユニットにテレビが設置予定となっています。

・年度がスタートし次々と予定が入っているのでスケジュールの確認しっかりと行って下さい。

＜週間予定＞

・4/20(火)六角堂祭　13：30～（参加患者様：竹内様、佐々木悦子様、寺地様）

・4/20(火)春の会

・4/20(火)～23(金)　院外お花見会（付き添いスタッフを分担表に記入しています）

・4/21(水)・22(木)・23(金)春の健診

・4/21(水)事業計画ミーティング14：30～15：30(勤務以外のスタッフも出席となります)

・4/22(木)・23(金)H21年度の報告会

・5/11(火)東病棟部署懇談会（豊富の入力忘れずに!!）

・5/14(金)欠席者懇談会（5/6(木)に変更になるかもしれません）
＜患者様連絡事項＞

・島脇　テル様～12時間排尿見られない場合の予測指示は一旦中止となります。今後はその都度報告し対応することになります。

・川村　和則様～風邪症状の訴えあり、ＰＬ　３Ｐ　３×ndE　２日分　臨時処方となります。

・佐々木尚子様～個人購入の新聞をホールに置いていることがあり不満を話されています。配達されたら本人へ渡して下さい。また、臨時薬継続処方、以後定期となります。

＜皮膚科診察＞

・高間木　八男様～全身掻痒感あり、臨時薬継続処方となる。

・河原木　泰志様～掻破痕あり、臨時薬継続処方となる。

＜要注目患者様＞

・安達　貴浩様～数日前の小火災の件で御家族の不安があるとの事で主治医へ報告し4/20(火)～21(水)の外泊は中止となっています。また、4/23(金)10：30～御家族希望にて面談実施します。今回の件に関しての病院側の対応と今後の外出泊について話がしたいとの事です。

本日、朝から表情硬くスタッフオフィスに来ては声を荒げていることある。東SGMと面談をし看護スタッフとも話をしていると先日の小火災について認める発言が聞かれ、主治医報告しAユニットへ移動となっています。その後、お母様から電話あり、しばらく面会には行かないと話されています。御家族は何かを起こしてしまった時は距離をとりたいと思っているので本人にも振り返れるよう関わりましょう。

＜隔離室入室患者様・要注目患者様ケース検討＞

・畑中　成夫様～終日隔離・身体拘束継続中。

本日、食事や間食事には不穏行動は見られません。不穏状態が見られない為両下肢の拘束を外し様子観察としています。

明日５回目のＥＣＴです。前回までの経過で、硬直の痙攣が見られなく服薬調整を行ない本日夕食後のバレリンを減薬しています。減薬している事を考慮し観察にあたって下さい。表情の変化が有る患者様なので、部屋を覗いて話し掛けたりし表情の変化を観察してみましょう。

●隔離室へ入れた物品はきちんと回収し、確認して受け取って下さい。必要があって隔離室を利用しているのですから食事の箸・空き缶・電気カミソリの刃など危険物となるものへの安全確認を行い安全管理を徹底して下さい。

・島脇　テル様～両手の拘束継続中。ベッド上で両手を組んで同じ姿勢で休んでいます。やや活気が見られません。入院後より除脈にて経過していますが、入院時検査はＭＲＳＡの検査しか行っていませんので、全身状態を観察し必要があれば検査の打診をしていきましょう。

・中川原義雄様～易怒性は見られず、周囲の患者様が干渉してきているのを上手に交わしている様に見えます。喫煙の訴えが強く御家族からの差し入れがない為売店で購入しています。喫煙時間と本数は病棟のルールに従って頂きます。

＜川端Drケース検討＞

・高阪　博英様～入院し４週間となります。4/22(木)西病棟へ転棟予定にしますがその前にＤユニットへ入院等があった場合はその時点で西病棟へ転棟とします。本人よりご飯の量が多いとの訴えあり、本日夕食より肝臓食Ⅲ（1800Kcal・ご飯240ｇ）へ変更となっています。

・庭野　弘樹様～毎日起床時体重測定行なって下さい。作業場へ通っていた方なのでSST・OT・活動の導入をします。入院して服薬調整中なので体調が悪い時は訴えを聞き休ませてあげて下さい。また、本日夕食より糖尿病食1800Kcalへ変更となります。空腹感があるようなら食事を元に戻すとの事なので確認していきましょう。

・小笠原久年様～以前より睡眠時間は増えてきており、壁たたきは減ってきています。主治医より、服薬調整は行なわず開放時間を午前午後の2時間（9時～11時、14時～16時）としています。開放観察中は本人が出ないのであれば無理に出さなくて良い、危険行為や粗暴行為があった場合は直ぐに入室させ、他患者様とは距離をとらせ近くには人を座らせないで下さいとのことです。喫煙は今までどおり午前午後2本ずつとなっています。

・阿部　文香様～食事の際、以前のようにお膳をひっくり返す等の行為が見られない為明日からレストランでの食事に変更していきます。

・源波　明美様～落ち着かないと訴えあり、本日夕から臨時薬変更となっています。

・柳杭田かつ子様～菓子要求頻回、トイレの電気を消したりと迷惑行為が見られ、主治医診察後Ａユニットに移棟となっています。現在、体重35.25Kgで体重が減るようであれば食事量を増やしていきます。体重測定週３回（入浴時）お願いします。フルニトラゼパム(１)１Ｔ　１×vds　７日分処方となっています。

・玉井　悠策様～口腔ケア（歯茎のマッサージなど）について最低でも1日1回は介入し行って下さい。実施方法など全スタッフ周知し取り組んでください。

・中村　スミ様～血圧高値見られるためノルバスク増量となっています。血圧3検とし十分な観察を行ってください。また、尿量の記入についてフローシートの記入欄へは各勤務帯に分けて記入し、総量については睡眠欄にはみ出してもいいので書いてください。主治医指示にて明日採血、尿検査、尿培養実施することとしています。

・吉田　光良様～昨日夜間失禁があったとの事で、主治医よりトイレ誘導を行った時間と、トイレでの排泄があったのか、起きれなかったのかなど記録するようにとの指示あります。

