西病棟チームカンファレンス記録

	A.O.M
	S.G.M

	
	


平成２２年　１１月　２３日（火）　　　　　司会　記録　高橋　正臣　　
	高橋(則)
	藤原
	戸賀沢
	阿部
	小笠原
	高橋

(正)
	東
	星
	苅田
	野々上
	根城

	○
	公休
	留守
	準夜
	公休
	○
	公休
	○
	深夜
	公休
	公休

	山田

(益)
	三和
	土岐
	半澤
	山田
(真)
	吉田
	鷹場
	根子
	佐藤
	
	

	公休
	○
	欠勤
	深夜
	公休
	○
	準夜
	欠勤
	公休
	
	


· 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（捺印）する事

＜連絡事項＞
・病棟事業報告について～11月の報告を11/29までに藤原JGMへメール添付でお願いします。期日を守れない係については、理由書の提出を命じます。

・物品・設備管理係より～ワックス掛けと部屋のカーペット洗濯の予定表を作成しますので、ご協力お願いします。

＜患者様連絡事項＞

・菅野　勝利様～排便コントロールのシンラック液1本処方となっています。


・赤坂　順市様～本人希望にて本日よりパン禁となっています。

・菅井　浩子様～本日西Bユニット22号室へ転入となっています。11/24(水)東病棟のカンファレンスに参加し菅井様の情報確認を行ってください。

・本田　英之様～11/24(水)定期薬より病状不安定な為、ハロステン(抗精神病薬)(1)6T→3T　リスペリドン(抗精神病薬) (1)3T追加となっています。

・阿部　文香様～11/24(水)定期薬より病状不安定な為、ジプレキサ(抗精神病薬)(5)1T

　　　　　　　　1×夕食後追加となっています。体重増加に注意して下さい。

＜疾病教室の記録管理法について＞
・担当からの説明が十分に無くご迷惑をお掛けしています。1クール目は疾病教室担当スタッフが11月中に行い、2クール目以降は、各受け持ちスタッフに実施して頂きます。

・テキストは、ファイルなどの入っている書棚に保管しています。

・2クールは12月一杯で終了出来るようにして下さい。

・疾病教室の記録データはwiz→書類フォルダ(wiz外)→みんなの共有→看護科共有→看護グループ事業→グループ事業→治療プログラム→疾病教室→H22疾病教室→西病棟フォルダに入っています。
［記載方法について］
該当患者様毎の記録データを準備しています。
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総括

担当：

目標を記載

評価基準を参考にし

該当項目は赤太文

字、下線

実施時の様子を記載

1クール終了後総ｶ

括を主治医へ提出


・1クール終了後、随時プリントし主治医へ提出。

◎今後の遅れを取り戻す為に…

・管理表へ終了した項目に○と終了した日付を入れていきます。

・週1回カンファレンスで進捗状況を報告していきます。

＜転入患者様情報＞
菅井　浩子様　(58)　
主病名：統合失調症
主治医：安ヶ平Dr

入院形態：医療保護入院
経過：H22年6/14　「化粧水を飲んだ」と本人様より申告あった事から、病状悪化の為西病棟Bユニットより東合併症室へ安全保護目的の為、転出となっています。東病棟へ転入後、服薬調整にて症状安定し東病棟Bユニットへ移動となっていますが、8/23奇異な行動目立ち、疎通不良となっています。また、夜間後頭部に裂傷を負うこともあり本人様の安全保護の為、東病棟Aユニットへ移動しています。

　　　　その後、疎通性回復し、奇異な行動も目立たなくなっています。

10/20病状安定してきている為、療養環境変更にて東病棟Aユニットからに東病

棟Bユニットへ移動。その後も病状安定している為、11/23(火)療養環境変更目的にて東病棟Bユニットから西病棟Bユニットへ転入となっています。

· 正月外出・外泊は現在の状態が持続したら外泊を行なう方向。

買い物カードあり
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