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　　　　南病棟チームカンファレンス記録

平成　２３年　２月　２８日　（月）
司会者　　佐々木　美香　　記録　大嶋　香菜子

	小向
	小林
	竹内
	清川
	橘
	三浦
	佐々木
	平間
	川守田

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	○
	○
	○
	CD留守
	○
	公休
	○
	準夜
	公休

	久保
	天間
	橋本
	藤原
	田ノ上
	高橋
	山地
	上野（雅）
	佐々木（孝）

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	公休
	準夜
	公休
	深夜
	○
	深夜
	○
	公休
	準夜

	相馬
	加藤
	池田
	富澤
	石岡
	小笠原（麻）
	貝塚
	小笠原（実）
	大嶋

	CD留守
	公休
	公休
	公休
	　

CD留守
	深夜
	公休
	A留守
	○

	鈴木
	沼山
	小島
	
	　　　　
	
	
	
	

	○
	公休
	業務
	
	
	
	
	
	


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＞
・看護グループ内研修があります。看護対象者は、必ず受けましょう。

日時　:　2月28日(月)
時間　:　17:30～18:30
場所　:　病院２階会議室
対象　:　看護中級スタッフ
テーマ:　｢新人指導｣
講師　:　松橋ＪＧＭ
・本日2/28(月)～3/2(水)まで昇格試験中級があります。対象者は必ず受けましょう。

場所　；　メンタルケア3階　会議室
時間　；　17:30～18:30
・駐車場について

　土日に日勤者が病院下の駐車場に停めているとのことで、庶務よりメールが届いています。決められた場所に停めないと、遅番や夜勤者が駐車出来なくまってしまいます。職員駐車場の利用のルールは守りましょう。

＜患者様連絡事項＞
・五十嵐　タイ様～疼痛時の予測指示(3/1～15)継続となっています。

・中村　マス　様～昼から常食へ変更となっています。

・藤田　金弘　様～南Ｂユニット→南Ｄユニットへ変更となっています。

・玉井　クニ子様～発熱時の予測指示終了となっています。

・和田　敦子　様～発熱時の予測指示終了となっています。

・前川原　勝美様～セフジトレン錠飲み切り止めとなっています。

・丸屋　庄司　様～クラビットの飲み切り止めとなっています。

＜週間連絡＞

3/2(水)　上舘　ユキ様～ＭＴ交換
3/3(木)　村田　タカ様～ＭＴ交換

　　　　村井　八郎様～主治医・SW・ご家族様との面談

3/4(金)　島脇　てる様～ＭＴ交換

＜褥瘡発生について＞

・丸屋　庄司　様～左踵部に直径4センチ程の褥瘡ができています。

　　　　　　　　　創部状態悪化のないように介入していきましょう。

　　　　　　　　　

・北山　和子　様～臀部に褥瘡みられています。清潔保持や時間毎の体位変換を行い、悪化のないようにしていきましょう。

＜ケア検討～食事介助について＞

・藤田　金弘　様～トロミ食でしたが、本人より、「もう食べたくない」と話すことあり

ここ最近の食事摂取量が減少しています。明日(3/1)の昼食より、粥・キザミ食へ変更することとしています。介助についたスタッフは、食事摂取状況や、飲み込み状況を確認していきましょう。

食事介助の患者様が増えた為、食事席の見直し・検討を行なっていきましょう。

平成２２年度末担当業務報告　　　　　　　担当者：佐々木　美香・山地　孝志

　記載者：山地　孝志

＜担当業務＞

認知症ケア基準

＜業務内容＞

・認知症患者の対応・関わり方を向上させ、環境による治療を充実させる為に認知症ケア基準（及び指針）の作成及び運用を図る。
＜年間報告＞特に上半期からの改善点、活動内容を中心に

①認知症における各学会の研修参加により情報収集と内容整理（平成２２年１２月３１日まで）

参加研修：認知症サポーター養成講座（八戸市）

認知症事例検討会（こころすこやか財団）

日本介護学会（日本介護福祉士会）

日本認知症ケア学会全国大会（日本認知症ケア学会）

地域における認知症対応実践講座（日本認知症ケア学会）

ICFに基づいた高齢者ケアを学ぼう（青森県介護福祉士会）

2 認知症ケア基準の項目設定→平成２２年１２月１５日までに項目設定。

③認知症の中核症状について：平成２２年１２月３１日に作成終了。

④周辺症状の具体的内容例と基準項目に関する記載、ケア方法の作成

・手技と手順の方法の作成及び見直し。→延滞し、計画通りに進まず。現在修正と再提出を継続。

延滞理由：現段階において、認知症における周辺症状のケアについて「雑誌」「研修」「講演」など、様々発表されている。その為、当院において、認知症の周辺症状について、どのような項目に焦点をあて、作成するか？作成途中でも悩んでしまい、作成と内容修正に時間を要している結果である。

※④の理由から、現段階では認知症ケア基準の運用までは図れていない現状である。

＜次年度に向けての改善点＞

　・今年度中には決裁を頂き、運用できるようにする。

・基準項目内容について：認知症の症状改善に向けて、周辺症状の項目に関する追加が求められると思う。来年度はその都度見直し、よりよいものにしてほしい。

平成22年度年間業務報告　　　

　報告日：H23.　　　　　担当者：佐々木　美香、山地　孝志、池田　真希　

記載者：佐々木　美香

＜担当業務＞

勉強会

＜業務内容＞

・毎月のカンファレンス内で行われる勉強会の企画運営。勉強会の内容は看護・介護とそれぞれ職種別にし、スタッフ（主として各々の担当業務、または所属委員会）に講師を依頼し月２回程度、実施する。
・スタッフの認知症に関する知識の向上を図る。
＜年間報告＞特に上半期からの改善点、活動内容を中心に

下半期内容

	
	看護（毎月第２木曜日）
	介護（毎月第４木曜日）

	月
	内容
	講師及び担当者
	内容
	講師及び担当者

	12月
	誤嚥性肺炎
	久保
	接遇について
	田ノ上ＪＧＭ・大嶋

	1月
	前頭側頭型変性症について
	鈴木ＯＴ
	入浴介助
	高橋・佐々木孝

	2月
	嚥下障害
	藤原
	転倒・転落
	相馬・貝塚

	3月
	認知症テスト
	勉強会担当
	認知症テスト
	勉強会担当


＜次年度に向けての改善点＞

· 勉強会を滞りなく実施できるよう、月毎の担当者には、事前に連絡していく。

· 日々の業務にて課題や疑問ができた時は、速やかに勉強会の内容に取り入れ、統一した看護ができるようにしていく。

· 認知症の周辺症状、中核症状について：基礎知識の理解をより深める取り組みをしていく必要がある。

· ３月の認知症テストについて：各自上半期に実施したテスト内容は全問答えることができるように再度復習をしておいて下さい。

· 認知症について：前頭側頭型変性症という専門用語と内容を覚えておいて下さい。

