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北病棟チームカンファレンス記録
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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＞

・看護グループ内研修のお知らせです。
　日　時：5月24日（火）・6月14日（火）
　　　　　17：20～18：00
　場　所：病院メンタル3階
　対　象：看護スタッフ（全員）
　テーマ：「ショックとＣＰＲ」
　講　師：呂Ｄｒ
　※出欠を5/23までに入力お願いします。（看護課共有→Ｈ23年度グループ研修出
席表→Ｈ23年度5月救急研修出席表）
＜患者様情報＞

・宮　陽子様～本日10時に退院となっています。

初外来は5/21（土）10時

訪問看護は6/1（水）9時

・部屋移動おこなっています。

　金沢陽子様　403号室→401号室

上村みわ様　302号室→406号室

　坂本秀男様　401号室→302号室

伊藤五十二様　401号室→302号室

・金沢　洋子様～呂Ｄｒの診察にて、胸部レントゲンを実施後、右上葉下葉に播撞性石炭化像が見られた事から、5/13胸部CT実施、5/16（月）10:00よりツベルクリン反応を実施し、本日呂Ｄｒからツベルクリン判定し、疑陽性と判定となっています。又、主治医から、赤血球沈降速度検査、喀痰培養検査を実施の指示受け、本日実施しています。血沈値：1時間値→37、2時間値→75の値を呂Ｄｒと主治医へ報告しています。

　　　　　　　　　結果はまだでない状態ですが、個室で完全隔絶対応としていきます。トイレは、ポータブルトイレを使用し、食事も自室で摂取して頂く事としています。スタッフは、ガウン（室内、内側を中にする）、マスク、手袋を着用し、対応することとします。
＜OT一週間報告＞

・菊地　明子様～眠気訴えあり、スタッフの声掛けに「眠い」と話される事あり。10分～15分休んでから作業へ取り組まれています。

・袴田　将志様～作業スタッフに対して自ら「やる事ないか」と聞いて来られています。数学や地理をやりたいと話され、準備するも継続出来ない状況との事です。

・林　田鶴子様～作業内容が読書になってから、独語が増えてきています。読書以外の作業提供おこなうも拒否みられています。現実に目を向けるように関わっていきます。

＜川端Drケースカンファ＞

・滝沢　久江様～排便1週間ない為、主治医指示にてグリセリン浣腸120ｍｌ施行しています。反応便（軟便）多量に見られた事を情報提供しています。本人へ腹部状況について尋ねると「苦しくなかった」と話されています。排便が何日かない場合はスタッフへ伝えるようにと指導受けています。5/18夕～5/24夕までセンナリド（緩下剤）1Ｔ　1×夕　7日間臨時処方となっています。排便-3日目でグリセリン浣腸120ｍｌ施行の予測指示を受けています。排便困難見られる際は、運動や水分摂取を促していきましょう。

・小坂　君子様～エコー発言、夜間睡眠状況について、家族教室を実施した件について情報提供しています。本人からは、訪問看護については切り良く、6月から始める事。医療費については、姉様からの話しでは、今後姉様が支払いを1回/月で行っていくとの事です。（今までは兄様が行っていたとの事）本人より、服薬ボードを使用すると間違うかもと訴えあり、主治医から今後も使用していくよう伝えられ納得されています。

症例検討会　実施報告

	対象患者情報
	稲垣　恵利子様　57歳

病名：統合失調症　　　　　　　入院形態：任意入院

	患者の希望


	金銭管理（スタッフと話し合い決めたお金をもつ）

	患者の

現在の経過について

（各職種）
	看護：ご家族が非協力的である為、今後は家族教育を本人含め実施予定。

　　　金銭管理に対し、以前は夜間に金銭管理を気にして数えている事もあったが、現在は見られていない。

	検討された

支援方針


	・金銭管理に於いて、現在お金の不明金なく使用出来、小遣い帳にも執着なく記入後手渡す様になり、夜間のお金を数える様子見られずに経過している事やお金を持つことに対し本人から持ってみたいと希望もあり、段階を踏める様ケアプランを立案し指導する事で意欲向上と自信づけに繋げる様に関わっていく。

・御家族・本人との面談を持ち、将来の事を一緒に考え、御家族に希望を聞きながら家族教育実施し病気の症状を学んで頂き、面会や外泊訓練を繰り返す事が行える様協力を依頼し本人と信頼関係を築くようサポートしていきたい。

	抽出された

問題点


	· 嗜好品摂取状況の確認

· 本人ご家族共に病気に対する理解度が低い

· 買い物、服薬管理、金銭管理スタッフ介入預かり

· 単独で病棟を離れようとする行為

	今後の

看護計画


	· 1日に渡す金銭は固定する→3千円

· 時間は8：30～17：00迄

· 期間は2週間程度

· 徐々に期間や時間を拡大していく。

※日中は本人へ金銭を渡し、夜間は預かりとする。

　金銭を渡す事で睡眠不安定や各プログラムへの影響が考えられる為、その都度指導行い対策を考える。

































































