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北病棟チームカンファレンス記録
平成２２年　７月　２３日（金）
司会　及川　裕子　　記録　廣瀬　唯
	佐々木
	松橋
	山田
	中野
	滝田
	及川(裕)
	三浦
	岩藤
	佐々木(正)
	赤坂

	深夜
	○
	公休
	準夜
	公休
	○
	○
	公休
	公休
	公休

	中村
	水上
	油津
	及川(久)
	廣瀬
	木村
	名久井
	三浦
	久保
	

	公休
	深夜
	留守番
	公休
	○
	○
	公休
	準夜
	ローテ
	


出席者は記録者が印を付ける。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（印）する事。

＜連絡事項＞
・診療情報管理委員会～カルテ訂正の際、「個人情報保護に関する院内規定」で定められている記録の訂正方法について、今一度確認して下さい。
いったん作成した記録を、書き改める場合には、もとの記載が判別できるように赤ペンで二重線で抹消し、訂正箇所に日付および訂正者印を押印してください。

この方法によらずに診療記録等を書き改めた場合には、改竄したものとみなされることがあるので、十分留意してください。

・医療ガス緊急対応～昨年度まで、医療ガス緊急対応マニュアルがなく、今年度、
地震などの災害対応のマニュアルが完成し、決裁がおりました。

各病棟へマニュアルを添付しましたので、印刷し、各部署で周知し、保管してください。

＜患者様連絡事項＞

・上村　みわ様～最近妄想に左右された発言聞かれている事から、主治医より、来週の定期薬からロナセン（４）３Ｔからリスペリドン（２）３Ｔへ変更予定と情報あります。精神症状の観察していきましょう。
・田名部　浩平様～本日より疾病教室おこない、来週の月曜日より、自己服薬１日分から開始します。間違いがないよう気を付けて見ていきましょう。

・佐々木　康子様～就寝前服薬時について、本人は、ナイト終了後に服薬して良いと話を聞いており、８時に服薬する事は聞いていなかったと、不満気に話されています。生活リズムを整えていかなくてはならない事を伝えています。夜間の睡眠のばらつきがある為、本人に８時に薬を服薬するように伝えていきましょう。

・加賀谷　芙美子様～本日、昼のインスリン時、５単位の所を１０単位にセットする事みられています。間違いがないよう必ずスタッフ確認していきましょう。

＜猪股Ｄｒケース検討・診察＞

・駒木　洋士様～他科受診終了した事の情報提供しています。本人より、通院したくなったら、退院してから受診するとの事です。


診察：７/２５（日）９時～１７時まで外出の許可おりています。お金を使い過ぎる事あり、姉様から注意され、主治医より、退院の事を考えると金銭管理するよう指導受けています。

・五日市　規様～スタッフ呼んでいないが、来詰して「呼んだ？」と発言あり、表情の硬さ見られてきている為、精神症状の観察していきましょう。

・伊藤　雄一様～足の浮腫がみられてきている為、水分摂取量（コーヒー含め）・排泄量・浮腫の有無・起床後と就寝前（７時）の体重測定を行っていきます。本日２４時より開始し、準夜帯でトータルを出していきましょう。水分摂取量は本人のコップ１杯で300mlとなっています。一日のin・OUT把握していきましょう。呼吸困難やチアノーゼの症状ないですが、服薬の変更もあったので、身体状況の観察をおこなっていきましょう。

＜ＳＳＴミーティング＞

・１グループ～全体的に穏やかな雰囲気で行なわれています。的外れ発言のある患者様にはその都度、介入しています。またスタッフのアドバイスにて皆様発言されています。

・２グループ～面会が来られた際を想定して、感謝の気持ちを伝えるロールプレイを行っています。参加メンバーの方々にそれぞれアドバイスをもらい、アドバイスを踏まえた上で再度ロールプレイを行っている。

・３グループ～全体的に盛り上がって行われています。各患者様より面会についての意見出ており、ロールプレイ行っています。

・４グループ～ロールプレイでは、前回の内容を振り返り、困った時の場面を設定し対処法をあげて頂いている。積極的な発言される方は少ないも、スタフの声掛けにて意見きかれています。

・５グループ～全体的に穏やかな雰囲気で行なわれています。ロールプレイでは、その状況になった事を考えて発表して頂いています。
・６グループ～全体的に穏やかな雰囲気で行なわれています。全員拒否なく参加されています。ロールプレイに繋げる事出来ています。

◎次回のＳＳＴは、１・２・３グループは反省の気持ちを伝える練習をおこないます。４・５・６グループは感謝の気持ちを伝える練習をおこないます。
＜ＳＳＴ月間報告＞

・参加率１００％です。外出・泊の際は、前後に行っていきましょう。

　

＜退院調整検討会＞

退院前の計画の話し合いを行っています。

・久保　清美様～糖尿病（食事面）や疾病教室不十分の為指導の計画をしています。

　　　　　　　　昨日、主治医と姉様と面談しています。デイナイト・訪問（青明舎）の導入をしていく予定です。又、浪費癖がある為、姉様が金銭の管理をしていき、お小遣い内でやり繰りをしていくとの事です。借金については、１００万（利子付き）くらいとの事で、督促状は現在役所の方で対応しており、退院後、役所へ行き、裁判所へいく事になるとの事です。
　本人、姉様、担当スタッフでアパート見に行っています。住所の方も伝えています。家具等揃っている為、後はガスを通して、食品のみ購入すれば良いとの事です。

又、退院後、携帯電話の契約を行うとの事です。
	・退院計画　　久保　清美様

	月日
	目的
	内容
	チェック
	メ　モ

	７月

８月
	16
	退院調整会議
	・チームで集まり今後の役割やサポートについて検討を行う。
	
	

	
	16～
	外出
	・アパートの場所確認と周辺の環境に慣れていく。

・体力作りをしていく。

・外出は、午前午後とも実施する。
	
	

	
	20～27
	疾病教室

栄養指導

通所見学


	・疾病について理解できているかを再度確認し、不足していれば再度伝える。服薬・通院継続の必要性を指導する。

・どういう時に受診や相談が必要なのか

・糖尿病もある為、間食・食事作りのポイントを指導して頂く。

食品交換表を購入してもらう。

・デイケア・デイナイトケアの見学をして頂き、出来るだけ通所利用するように働きかける。
	
	

	
	1～
	外出

住居環境の整備
	・自宅の掃除→アパート入居可能となる為、住める状態にしておく

・必要な物を揃える→単身生活をしていく上で必要な物

　　　　　　　　　　（日用品・生活用品）
	
	

	
	2～6


	住居環境の整備

＊スタッフ同伴
	・必要な物を揃える→必要な物の再確認をする

・家事、炊事→実際に行う
	
	

	
	7～8
	外泊・１泊

　＊単身で
	・必要な物を揃える→外泊を行い、必要な物の再確認をする

　　　　　　　　　　可能であれば、外泊中に揃える

・家事、炊事→実際に行う

・電話連絡→外泊中、青南病院へ連絡をしてもらう

　　　　　　当院の電話番号の確認
	
	

	
	8～9

10
	最終確認

退院
	· 外泊時の振り返り→外泊中の過ごし方

· 不安な部分への対処を検討、実施

・　退院！！
	
	


通所体験：７/２７・２８・２９の都合がつく日に実施予定です。本人、通所利用（月～金）拒否なく、納得されています。姉様も利用してくれた方が、安心するとの事でした。

デイナイト利用に伴い、１日体験を行ってみるが、１日体験行う前に見学してから実施していきましょう。体験の際は、９時３０分頃に通所に行くようにし、昼食・夕食は日清さんの方で持って来てもらうように連絡していきましょう。
青明舎：退院前訪問指導を実施していけば良いと思う。

→山田ＳＷと病棟側で、話し合いをおこなっていきましょう。

内科の定期的な受診の必要性について質問ありました。

→定期的な受診の必要性はなく、当院受診のみで良く、当院通院は毎週になります。
◎次回の退院調整検討会は７/３０（金）１３：２０～　２階会議室にて行います。
































































