西病棟チームカンファレンス記録
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平成　２３年　３月　７日（月）　　　　　司会　高橋　正臣　　　記録　根城　紀子

	高橋(則)
	藤原
	鳥谷部
	戸賀沢
	阿部
	高橋

(正)
	星
	苅田
	佐藤
	野々上
	根城

	会議
	○
	○
	留守
	準夜
	○
	深夜
	公休
	公休
	○
	○

	三和
	土岐
	山田(真)
	半澤
	鷹場
	山田(益)
	久保田
	根子
	
	
	

	○
	準夜
	○
	年休
	公休
	深夜
	○
	業務
	
	
	


· 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＞

・本日より呂（ルー）先生が出勤となります。主に内科診察が中心となります。

・本日より採血が始まっています。針刺し事故には注意しましょう。

・集団栄養教室について

　　実施者：コメディカルG栄養士チーム　　管理栄養士　久保雅子

実施日： 3月28日（月）29日（火）31日（木）（1日2グループに分けて実施）

実施時間：30分程度

　　　　Aグループ　 14：00～14：30

　　　　Bグループ　　9：30～10：00

　　実施機会：リハビリテーションプログラムの一環として行います。

　　場所：西病棟Bユニット　ミーティングルーム

参加対象者

· グループはA・Bそれぞれのリハビリテーションプログラムに別れて行います。

①　BMI25以上

佐々木司様・中村るみ子様・出河攻様・佐藤幸男様・林田鶴子様・横山耕生様・木村忠史様・市川真紀子様・赤坂順一様・巴勇樹様

②食事摂取量の不安定な（残食の多い）方→食事摂取量確認表より　

大橋照子様・小笠原禮子様・西川和恵様・豊巻薫様・岡田石子様・宮本建蔵様・菅井浩子様・坂貢様

　　※詳細は、企画書を見てください。
・中間サマリーを作成し、SGMへ提出してください。

＜患者様連絡事項＞

・戸賀沢　潔様～3/20　11:00～17:30　外出希望あり、主治医より許可となっています。

・佐々木　康子様～①本人様より通帳に10万円だけ残し、残りを御家族に返したいとの訴えあり、主治医へ確認しています。生活保護のお金であれば家族へ渡せない旨説明する様指示あり、本人様へ説明しています。

　　　　　　　　②左肋骨骨折部位の疼痛続いている為、主治医報告し本日夕食後薬より

　　　　　　　　　ロキソニン(50)2T　ムコスタ(100)2T　2×朝、夕食後　7日分臨時処方となります。

・佐藤　恵圀様～本日の採血は「医師の説明がないとやらない」と訴えた為、主治医へ情報提供し、診察後実施予定となります。

・大橋　照子様～採血拒否され、主治医へ情報提供していきます。

＜注目患者様ケース検討＞

・中村　るみ子様～昨日夕食後、唐突に「イライラする。薬を飲みたい」と訴えられる事　　

　　　　　　　　や、母様に電話しすぐ出ない事、言われた事に感情的になる事があります。スタッフ付き添い傾聴する事で落ち着かれています。

　　　　　　　　本日は、不安感を訴えられるが、イライラした様子はありません。
本人様は、伝えたことを間違い解釈する傾向がある為、説明は正確に行っていきましょう。また、作業時、眠気を訴えることがあります。睡眠状態とプログラムの取り組み状況を観察し、訴え時は傾聴していきましょう。

・佐藤　恵圀様～昨日、朝食前女性患者様へ詰め寄る事や、定期検査に対する不満を訴え攻撃的になる事あります。2:00覚醒し以降不眠にて経過しています。


他者のティッシュを勝手に使い、ティッシュボックスをその他者へ投げつける事あり介入を要しています。

　　　　　　　　本日は、散歩時、大声で歌うこと見られていますが、説明に対し怒ることはありません。易刺激性、攻撃性続いている為、他患者様とのトラブルには注意していきましょう。
・坂　　貢様～昨日は独語、空笑ありユニット内の徘徊目立っています。幻聴について「いっぱい聞こえる」と話されています。2:00に覚醒し「色々な声が聞こえてイライラする。部屋に居られない」と話されていますが、4:00スタッフ説明にて再入床出来ています。

本日は、朝食を拒否されています。独語・空笑見られますがイライラの訴えはありません。幻聴に左右された訴えが目立ち始めています。病状悪化時には、睡眠にも影響が出るので、夜間の睡眠状況の観察もしていきましょう。
＜アルコール依存症治療プログラム確認＞

・上野　康弘様～3/7（月）ビデオ「薬物依存は仲間と治す」

　　　　　　　　3/8（火）13:00退院予定

＜コメディカル報告・検討＞

・坂　貢様～先週は幻聴を訴えて顔出しのみ行っています。死に関する発言が聞かれている為、階段移動時等は注意して付き添い、今後、無理をしない程度に短時間でも作業に取り組めるよう関わっていきます。

・江刺家　陽輝様～先週は「鼻水が・・」等、何かしらの理由をつけて作業へのやる気のなさを訴えており、やりたくない時は正直に話すよう促すと「やりたくない」と話されています。苦手なこと嫌なことに直面した時に逃げる傾向にある為、克服していけるよう自分で、よく考えて気持ちを切り替えていく事アドバイスしている。今朝、他患者様とトラブルがあり、表情冴えず「部屋を替えたい」と話されています。

・佐々木　康子様～先週末からOT室にカメラがついていることの訴えはなくなり、穏やかに挨拶されています。今週の取り組みを見ながら、今後の対応を考えていきます。

・阿部　文香様～誰に話し掛けているかわからない状態で、誰からも返答がないと「さっきから呼んでるべな！」と怒ることが見られています。話し掛け方・コミュニケーションの取り方を目標に取り入れていきます。

＜年間報告＞個別ケア

5/10　関係資料を取り寄せ情報収集

6/1～　パス、コパスの書式、データベースの作成を継続

6/10　ケース(症例)の選出　　

6/20　各部署へ項目の確認依頼

7/1～　パス、コパスの書式、データベースの作成を継続

7/10　看護研究と連動

7/27　各部署へ項目の確認依頼

8/1～　パス、コパスの書式、データベースの作成と見直し

　看護研究と連動

11/1～各患者様の11月分のデータをデータベースへ入力終了
　　　シートを活用し試用期間
12/1～各患者様の12月分のデータをデータベースへ入力終了
　　　シートを活用し試用期間
1/15　患者情報シートの使用方法について説明
2/19　患者情報シートの使用方法について説明
3月　情報シートの評価
＜田名部Dr診察＞

・佐々木　司様～「眠気が強い」と訴え、服薬調整しています。イライラが落ち着いてきた為、外泊訓練をしていく方針です。OT等の参加について主治医より説明受けますが、気が進まない様子です。

　　　　　　　　セロクエル(100)2T、タスモリン(1)2T  2×朝・夕
                レキソタン(2)3T　3×ndE
                ドグマチール(50)1T、デパゲンR(200)1T　1×vds　　/8日分処方
                以後定期処方。
・中村　るみ子様～血圧高値、膝の痛みあり、本日～コリネールL(20)1T　1×夕　7T、　

　　　　　　　　　ナパゲルン軟膏１本、処方となっています。

退院について、外泊訓練を実施し母様の承諾があれば今月中に退院しても良いこと、主治医より説明受けています。3/13(日)母様が面会に来られるとのことで確認を行っていきます。

＜川端Dr診察＞

・曽我　正子様～本日排便がないと訴え、明日12時までに排便がなければ、グリセリン浣腸120mlの指示受けています。
・横山　耕生様～右頬部、直径７㎝程度の腫瘤ありますが、疼痛なし。主治医より様子観察の指示受けています。
