北病棟チームカンファレンス記録

	A.O.M
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平成２４年７月２５日　(水)　　　　司会：松橋　直子　　記録：金田　康佳

	松橋
	上口
	山田
	藤原
	岩藤
	滝田
	畑中
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	三浦
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	新田
	佐々木（志）
	吉田
	廣瀬
	水上
	佐々木（孝）
	金田
	秋山
	
	
	

	準夜
	公休
	○
	公休
	深夜
	○
	○
	○
	
	
	


· 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＞

・コピーカード管理について

　　最近、コピー機を使用しても、カウント数と枚数を記載しない未記載が増えてきている為、

　コピーカードの管理方法を本日より変更しています。

　　　看護カード：佐々木AOM管理

　　　　　　　　　→不在時は、事務室に居る事務スタッフかコメディカルSGMが預かり

　　　庶務カード：庶務チーム管理

　　　　　　　　　→不在時は、事務室に居るコメディカルSGMか佐々木AOMが預かり

　　　医事カード：医事チーム管理

　　　看護カード・庶務カード・医事カード全て誰も不在の場合使用できません。

　　　貸出しの際は、記録用紙も一緒に渡しますので、必ず記載するようにしてください。

　　　使用する事は構いませんが、未記載がないようにしていきましょう。

· 第3回院内研修について

第3回院内研修を下記の内容で実施します。参加するようにしましょう。

　　日時：8月6日(月)　8月10日(金)　17：30～18：30

　　場所：メンタルケア病棟3階　会議室

　　テーマ：「危険予知トレーニング」

　　講師：医療事故対策委員会　　相馬　亜紀子委員長

当日の出欠予定の記入を各自でお願い致します。

Wizの書類フォルダ⇒教育委員会⇒平成24年度⇒院内研修

⇒第3回院内研修⇒出欠表　

※名前の無い方は名前を出欠表に入力し、出欠予定を記入して下さい。

今回の研修は、グループワーク形式で行います。

出欠表を元にグループ分けをしますので、出欠予定の記入は8/3(金)期限厳守で

お願い致します。

※資料は配布しませんので、各自筆記用具を持参して下さい。

· 布団カバーについて

普通サイズの布団カバーが本日からファスナーつきの新しい物に変わります。

患者様には伝えてあります。

· 本棚の上の紙製の箱には、病棟日誌・カンファレンス・医療機器委員会・安全管理対策委員会・防災対策委員会・感染対策委員会のファイルが入ることになっています。

私物は入れないようにしましょう。

· 投薬の分担について

　　　事故防止・リスク回避を目的として、投薬の分担には二人ついています。

　　名前・飲む時間の確認をしっかりと行っていきましょう。投薬についたスタッフは、

服薬の時間できるだけその場から離れないようにしましょう。

＜注目患者様NCP評価＞

· 伊藤　五十二様～眼球黄染、皮膚黄疸軽減傾向。本人の体調が良くなってきており、余暇を

　　　　　　　　　　もてあますようになっています。絵や折り紙手芸など、病棟でできるもの

　　　　　　　　　　を勧めていくということを、主治医に情報提供して確認した所、明日より、病棟でできる簡単な作業を行っても良いとの指示を受けています。

　　　　　　　　　　また、引き続き安静を保つように促したり、自分の世界に閉じこもる傾向

がある為、スタッフから関わりを持つようにしましょう。

・倉橋　生子様～他者トラブル・リスク回避の為、部屋移動をしています。トラブルに至らないよう、他者との距離のとり方を注意して見て、他者との距離が近いようであれば、その都度振り返り出来るよう介入していきましょう。

・稲垣　恵利子様～隠れ飲水や清涼飲水要求あり、介入しています。コップ預かり継続とし、清涼飲料水の過剰摂取とならないよう、水分摂取量の確認・観察、体重の確認をしていきましょう。確認行為や妄想様の発言ある際はその都度、現実見当を促していきましょう。

・菊地　明子様～昨日午前のプログラムは参加、午後のプログラムは不参加となっていましたが、

　　　　　　　本日のプログラムは参加する事が出来ています。表情の冴えなさ見られています。

　　　　　　　プログラムにはできるだけ参加を促し、どうしても参加できないようであれば、

　　　　　　　休息をしっかり取り、翌日のプログラムには参加するよう促していきましょう。

　　　　　　　本人との接し方を統一する為、担当スタッフを中心に検討していきます。

＜OT報告＞

· 菊地　明子様～「和みの会」で音楽を聴く時、倉橋様との距離が近かったとの情報があり

　　　　　　　　　ます。二人の距離については、注意して見ていき、必要であれば介入して

　　　　　　　　　いきます。また、自分のペースで取り組んでいくように、声掛けします。

· 井上　和美様～倉橋様とのトラブル無く、作業に取り組まれていますが、表情の硬さ見られ

　　　　　　　　ています。以前は、近くで作業に取り組まれている患者様との交流見られてい

　　　　　　　　ましたが、最近は一人で黙々とぬり絵をしています。

　　　　　　　　倉橋様の居室変更があった為、精神状態の変化があるかもしれない為、見てい

　　　　　　　　くこととします。

＜川端Dr.ケースカンファレンス・診察＞

· 稲垣　恵利子様～

診察→水分管理を徹底し、今後も1.5ℓ厳守するよう指示が出ています。

　　　主治医より、薬以外で7杯しか飲水できないこと説明受けています。

· 木村　梅子様～最近は怒ったりする様子もなく過ごされています。

幻聴や妄想に左右された行動も見られていません。

　　　　　　　診察→本人よりお盆の外泊について8/13～3泊の希望あり、弟様が良ければ良い

　　　　　　　　　　との許可が出ています。御家族へ連絡するよう本人へ伝えています。

· 大釜　万知様～単独外出の時間の拡大について担当で検討していくことにしています。家族

が来院したら、母様の状態を聞いて、外泊の受け入れが可能であれば、外泊

のお願いをしていきましょう。また、今後の確認・相談をしていきます。

　　　　　　　診察→買い物について聞かれると、単独で行っていると本人答えています。単独

　　　　　　　　　　外出の時間の拡大について、早急に計画を立て家族へ連絡し、実施してい

　　　　　　　　　　くよう、指示が出ています。

· 田名部　浩平様～水・土曜日の買い物の際に、単独で行ってみて、スタッフが遠くから見て

　　　　　　　　　　いきます。月曜日には散歩の時間を設けて、沼～馬場の交差点の所まで、

　　　　　　　　　　道を教えながら、徐々にバスに乗れるようになるまで範囲を拡大していき

ます。その際、勝手に出て行かない・時間内に帰ってくる・範囲を守る等

の約束をしっかり伝えていきます。

月・水・土曜日以外は今後も体育館で運動を行っていきます。スタッフか

らも声掛けしていきましょう。

　　　　　　　　　　

· 岡田　石子様～入院費の支払いを終えてから、金銭関係の妄想様の発言聞かれていません。

23日中野Dr.と面談した際「息子の結婚がハッキリしなくて困っている。

最近工事の音が大きいので、他には何も声は入ってきません」と話されて

います。

　　　　　　　診察→息子について問われ、「会いに行こうと思っているけど…」と話しています。

　　　　　　　　　　主治医より、息子は会いたくないと言っている為、もうそういう事は言わ

　　　　　　　　　　ないようにと言われ「はあ…」と了解の悪さみられています。所在の確認

　　　　　　　　　　をしていきましょう。

＜勉強会＞

　退院支援②を実施しています。

勉強会
　　　　　　　　　　　　　　　退　院　支　援　②
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　北病棟　滝田　ヒロ子
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 

	· 帰住先の確認
· 日中の過ごし方の確認
· 通院先・通院手段の確認
· 自立支援医療利用の確認
· キーパーソン（家族）の協力が得られる
· 必要な関係機関への引継ぎができている
· 最低限度の生活費の確保に見通しが立っている



	　　　　　　　　　　　　　あ　　　　　な　　　　　説
経済　　　　　　　　　　　り　　　　　し　　　　　明

	自立支援医療　　　　　　　□　　　　　□　　　　　□　医療機関：
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　有効期限：
障害者医療費助成　　　　　□　　　　　□　　　　　□
年金　　　　　　　　　　　□　　　　　□　　　　　□　□1級　□2級　□3級
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　月額：
生活保護　　　　　　　　　□　　　　　□　　　　　□　福祉事務所：
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　担当：
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　連絡先：
生活

	精神障害者手帳　　　　　　□　　　　　□　　　　　□　□1級　□2級　□3級
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　有効期限：
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　更新方法：
身体障害者手帳　　　　　　□　　　　　□　　　　　□　等級および傷病名：
介護保険　　　　　　　　　□　　　　　□　　　　　□　要介護：
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　要支援：
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　有効期限：
仲間

	家族教室　　　　　　　　　□　　　　　□　　　　　□
相談

	保健所　　　　　　　　　　□　　　　　□　　　　　□
市町村障害福祉課　　　　　□　　　　　□　　　　　□



	今の様子について
	退院後の生活について

	1 食事はきちんと食べていますか
2 排泄は自分でコントロールできますか

3 お風呂は入っていますか

4 洗濯はしていますか

5 整理整頓はできていますか

6 着替えはしていますか

7 身体の調子はどうですか

8 不安、恐怖、イライラはないですか

9 寝つきが悪く、途中で目が覚めませんか

10 眠れない時の対処ができますか

11 人間関係で困っていませんか

12 治療やケアで不安、疑問に思うことはないですか
	1 食事の用意はできますか
2 掃除はできますか

3 買い物はできますか

4 金銭の管理はできますか

5 就労について不安はないですか

6 余暇を過ごす方法がありますか

7 家族や周りの人との関係に不安はないか

8 困った時に相談できる人がいますか

9 調子が悪い時の対処方法がわかりますか

10 今後の治療について不安はないですか





	認知／遂行的側面

	指示の理解

	□　ほぼ間違いなく理解し、作業遂行に大きな支障はない
□　手本を示しながら何度か説明すれば理解できる

□　繰り返し説明が必要

□　常時そばについていて説明や手本を示す必要がある

□（十分観察できていない／よくわからない／観察の対象とならない

	集中・持続

	□　通常の作業時間に関しては問題なく集中して作業が続けられる
□　時々声をかけるなどの支持があれば、何とか続けられる

□　頻回にトイレや休憩が必要、落ち着いて作業が続けにくい

□　気が散ってほとんど作業にならない

□（十分観察できていない／よくわからない／観察の対象とならない

	工程、結果の理解

	□　工程や結果を理解し、問題なく行動ができる
□　少し助言すれば、ほぼ見通しをもって行動ができる

□　自分がしている工程や次に何をすればいいかを忘れることがある

□　常時そばにいて作業工程の説明など指導が必要

□　（十分観察できていない／よくわからない／観察の対象とならない

	段取り

	□　課題を理解し、適切な段取りができる
□　少し助言すれば、ほぼ見通しをもって段取りができる

□　作業手順が後先になることがある

□　常時そばにいて作業手順の説明など指導が必要

□　（十分観察できていない／よくわからない／観察の対象とならない

	正確さ・丁寧さ

	□　製品として求められる基準を満たしている
□　チェックや手直しが必要なことがあるが、ほぼ基準を満たしている

□　常にチェックが必要

□　大半に手直しが必要

□　（十分観察できていない／よくわからない／観察の対象とならない

	作業速度

	□　作業進行に支障のない速度で行える
□　少しゆっくりめであるが、作業進行に大きな支障はない

□　通常の倍程度時間がかかる

□　遅すぎて作業に支障が大きい

□　（十分観察できていない／よくわからない／観察の対象とならない

	問題に対する対処

	□　工夫したり、必要に応じ指示を仰いで対処できる
□　時に助言を必要とする

□　何か分からない事や困ったことがあれば作業が中断する

□　何も対処せず失敗に至ることが多い

□　（十分観察できていない／よくわからない／観察の対象とならない

	変更に対する対処

	□　作業内容や手順に変更があっても、大きな支障なく対応できる
□　多少の変更に対しては助言があれば対応できる

□　変更に対してはかなり助言、指導が必要

□　変更に対して混乱したり受け入れられない

□　（十分観察できていない／よくわからない／観察の対象とならない

	身体的側面

	身体的耐性
目的動作の協応性


	□　対象の作業に関しては、大きな支障なく持続できる
□　適時休憩を入れれば持続できる

□　疲労しやすく、頻回に休憩が必要

□　すぐ疲れてしまい、持続が困難

□　（十分観察できていない／よくわからない／観察の対象とならない

□　通常の作業に支障はない

□　ぎこちなさがあるが、ほぼ目的にそった動作がおこなえる

□　ぎこちなくちぐはぐな動作があり、作業遂行に支障がある

□　目的動作が十分おこなえない

□　（十分観察できていない／よくわからない／観察の対象とならない

	心理的側面

	ストレス耐性
	□　支障のある緊張や混乱はみられない
□　緊張、混乱はあるが、多少の支持があれば支障はない

□　失敗したり、注意されると緊張、混乱し、かなりの支持が必要

□　支持があっても十分耐えられない

□　（十分観察できていない／よくわからない／観察の対象とならない

	感情のコントロール

	□　うまく自分の気持ちを表現でき、問題となることはほとんどない
□　時に支持が必要になることがあるが、大きな支障はない

□　自分ではコントロールができず支持が必要

□　激したり、自閉したりで、他者とのトラブルや生活に支障が起きる

□　（十分観察できていない／よくわからない／観察の対象とならない

	活動への興味関心

	□　作業や作品に対して十分興味関心がある
□　作業や作品に対して少し興味関心がある

□　作業や作品に対してほとんど興味も関心もない

□　作業や作品に対してまったく興味をもてず、関心もない

□　（十分観察できていない／よくわからない／観察の対象とならない

	意志・意欲

	□　自分の役割を自覚し、課題に自主的に取り組む
□　時に支持が必要であるが、自主的に取り組む

□　支持や援助がなければ取り組まないことがある

□　支持や援助があっても困難

□　（十分観察できていない／よくわからない／観察の対象とならない

	集団関係

	参加、交流

	□　自分から進んで参加し他者と交流がもてる
□　参加する気持ちはあり、ほぼ自主的に交流

□　助言や援助が必要

□　常に誰かが一緒にいて支持することが必要

□　（十分観察できていない／よくわからない／観察の対象とならない

	基本的配慮

	□　他者との交流で常識的な配慮ができる
□　少し助言が必要なこともあるが、大きな支障はない

□　助言や指導がないと常識的配慮に欠ける言動がみられる

□　常時助言や指導が必要

□　（十分観察できていない／よくわからない／観察の対象とならない

	主張、意思表示

	□　自分が伝えたいことは、必要に応じ相手に伝えられる
□　ほぼ伝えられる

□　自分の伝えたいことがうまく伝えられず、支持・助言が必要

□　支持や助言があっても十分伝えられない

□　（十分観察できていない／よくわからない／観察の対象とならない

	協調性
	□　他の状況に合わせて大きな問題なく行動できる
□　時々助言が必要であるが、大きな支障はない

□　助言や指導がなければ自己中心的な行動になりやすい

□　助言・指導が常に必要

□　（十分観察できていない／よくわからない／観察の対象とならない



	目的：患者様がスタッフと相談しながら、自らの病状や内服に関する考えを評価し
　　　現在の問題点を明らかにすることで、対処方法の検討や内服に対する意識付けを行い、今後の内服習慣の確立に役立てていく。

対象：内服自己管理許可となった入院患者様

	1 間違えて持っていくことがあった　　１、はい　２、いいえ　３、わからない
2 忘れていて声をかけられたか　　　　１、はい　２、いいえ　３、わからない

3 自己管理に自信がない　　　　　　　１、はい　２、いいえ　３、わからない

4 本当は飲みたくないと思う　　　　　１、はい　２、いいえ　３、わからない

5 自分には必要ないと思う　　　　　　１、はい　２、いいえ　３、わからない

6 仕方なく飲んでいる　　　　　　　　１、はい　２、いいえ　３、わからない

7 飲み心地が悪い　　　　　　　　　　１、はい　２、いいえ　３、わからない

	外泊、外出等で病棟以外で内服したことがある

	1 自発的に内服できた　　　　　　　　１、はい　２、いいえ　３、わからない
2 きちんと飲めなかった　　　　　　　１、はい　２、いいえ　３、わからない

3 飲み忘れた　　　　　　　　　　　　１、はい　２、いいえ　３、わからない

4 周りの人に渡された　　　　　　　　１、はい　２、いいえ　３、わからない

5 薬について困ったことがあった　　　１、はい　２、いいえ　３、わからない

6 紛失、すでに内服していた　　　　　１、はい　２、いいえ　３、わからない



	生活環境

	近隣施設

	□スーパー　□コンビ二　□飲食店　□娯楽施設　□役所　□病院
□金融機関

	交通
	□駅　　　　□バス停（　　　分）

	自家用車
	□あり　　　□なし

	生活必需品
	□十分　　　□不十分

	指導内容

	


	ご家族

	同居の有無
	□あり　　　□なし

	疾病・病状の説明
	□済み　　　□未

	疾病に対する理解
	□良　　　　□不良

	現在の病状への理解度
	□十分　　　□不十分　　　□なし

	患者様との関係
	□良好　　　□不良

	家族間の協力
	□あり　　　□なし

	指導内容

	


	服薬指導

	患者様の理解度
	□十分　　　□不十分　　　□なし

	ご家族の理解度
	□十分　　　□不十分　　　□なし

	服薬へのご家族の協力
	□十分　　　□不十分　　　□なし

	指導内容

	

	栄養

	食事の準備
	□問題なし（自立）　□問題なし（支援あり）　□問題あり

	調理
	□問題なし（自立）　□問題なし（支援あり）　□問題あり

	買い物
	□問題なし（自立）　□問題なし（支援あり）　□問題あり

	指導内容

	


	衛生

	保清
	□問題なし（自立）　□問題なし（支援あり）　□問題あり

	更衣
	□問題なし（自立）　□問題なし（支援あり）　□問題あり

	清掃
	□問題なし（自立）　□問題なし（支援あり）　□問題あり

	整理整頓
	□問題なし（自立）　□問題なし（支援あり）　□問題あり

	指導内容

	


	日常生活

	日中の過ごし方　　入院時
退院後
	□趣味　　□仕事
□趣味　　□仕事

	ご家族の不在時間帯
	□ＡМ　　□ＰМ　　□不規則　　□夜間

	指導内容

	


	金銭管理

	生活費
	

	小遣い
	

	自己管理
	□可　　　□不可

	浪費
	□あり　　□なし

	指導内容

	

	緊急時

	連絡先の把握
	□出来ている　　□出来ていない

	症状悪化時の対処
	□わかる　　　　□わからない

	指導内容

	

	社会資源の活用

	指導内容

	

	患者様・ご家族の要望

	
	


※退院支援の際に使用できるチェックシートです。

これらの項目を確認しながら退院の際には参考にし、活用していきましょう。
１、退院支援チェックリスト　　　　





２、社会資源チェックリスト　　　　





３、生活自立度チェック　　　　





４、作業遂行機能評価　　　　





５、服薬自己管理評価　　　





６、退院前訪問指導　　　








