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　　　　南病棟チームカンファレンス記録

平成　２２年　１０月　７日　（木）
司会者　佐々木　美香　　　　記録　田ノ上　愛子
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する事。

＜連絡事項＞

・学術のパワーポイントの作成をお願いします。締め切りは10/18（月）です。

・検査伝票の処理方法が変更となります。新しい手順書がＢユニットスタッフオフィスにおいてあるので、各自、確認を行ってください。

・勤務表が掲示されましたが、修正ありますので各自確認して下さい。

・７月分のカルテチェックで修正があるチームは、明日までに終了させてください。
・来週、施設見学がありますので、病棟内の環境整備をしっかりと行って下さい。

＜患者様連絡事項＞

・田端　玲子様～ナパゲルン軟膏、シンラック液1本処方となっています。
・中村　清枝様～アスモロール200g処方となっています。

・若松　高様～「物をとられた」「～にこう言われた」という被害的発言聞かれ、攻撃的となること見られており増薬となっていますので、発言内容や精神症状の観察お願いします。又、以前に同室者とトラブルとなった経緯もありますので、他者とのトラブルの無いよう観察していきましょう。

また、９月頃より入浴回数も減っています。保清面の観察も行っていきましょう。

・和田　敦子様～振戦、アカシジア症状ある事から、

ロンフルマン(0.25)1T

パキシル(20) 1T

セロクエル(25)2T

ヒベルナ(25)1T　

が、それぞれ昨日より処方となっていました。

本日歩行状態不良、発汗、弄便行為、振戦も強くみられ常に見守り必要な状態である為、主治医に情報提供しています。食事・水分は摂る事できています。

昨日処方となった臨時薬が中止となっています。

歩行状態も悪く、落ち着きのなさ見られている為、スタッフマンツーマンで対応していきましょう。

・田端　玲子様～介護認定調査の連絡がきています。9/18（月）14時～行う予定です。

・谷内　愛子様～ストロー付きのコップがきましたので、大事に使用して下さい。

　また、精神症状が落ち着かない同室者の影響もあり、依存的な発言多く聞かれています。本人に出来る所はやってもらう様、促していきましょう。

・慶長　節子様～精神症状が落ち着かない同室者の影響もあり、落ち着きのなさ見られています。所在の確認と精神症状の観察をこまめにしていきましょう。

・木ノ下　ツヨ様～センナリド１T １1×vds/7T処方となっています。

・若松　高様～リスペロドン(1) 2T 2×1/7T　夕から処方となっています。

・織田　比佐子様～ケルガー1T 1×朝 10/7朝から処方となっています。

・河村　勝男様～タベジール2T 2×朝・夕 10/6夕から7日分処方となっています。

・村田　タカ様～ここ２～３日、右顔面の浮腫、下肢の浮腫目立って見られています。

　　　　　　　　体重の増減と浮腫の有無の確認していきましょう。

　　　　　　　　また、壁への弄便行為も頻繁に見られている事から、両柵のベッドにし、壁から離して様子見ていきましょう。

＜下半期のカンファレンス内勉強会について＞

現在、下半期のカンファレンス内勉強会について検討中です。やって欲しい勉強会項目があれば、佐々木Nsと山地CWに伝えて下さい。

今の所…

・接遇について　　　　　・認知症のケア

・窒息時の対応　　　　　・診療報酬について

・嚥下障害とは　　　　　・褥瘡について

・プログラム

















































