南病棟チームカンファレンス記録

	Ａ.Ｏ.Ｍ
	Ｓ.Ｇ.Ｍ

	
	


平成29年　5月　23日　(火)　　　　　　　　　司会：新田　裕佳　　記録：小原　理沙

	相馬
	小泉
	滝田
	菊地
	金谷
	本川
	斉藤
	鈴木
	佐々木
	秋山

	○
	○
	○
	準夜
	公休
	明け
	公休
	公休
	公休
	準夜

	野村
	新田
	矢幅
	見上
	小原
	北向
	中村(佐)
	鶴飼
	松橋
	萬谷

	明け
	○
	○
	○
	○
	欠勤
	CD留守
	公休
	公休
	○

	勝田
	宮川
	大久保
	横町
	西山
	中村(眞)
	北山
	玉舘
	甲地
	

	明け
	○
	CD留守
	○
	準夜
	○
	Ａ留守
	業務
	業務
	


出席できなかったスタッフは、記録を呼んでから欄に署名（捺印）する。

＜連絡事項＞

・日用品管理から患者様の私物返却についてメールが来ています。各自、確認して下さい。

＜患者様連絡事項＞

・百澤　豊子様～明日までの酸素の指示頂いています。右踵部のガーゼ保護の継続指示頂いていきます。

・聖前　富次郎様～昨日の採血の結果報告し、同内容で2日分の点滴と酸素の指示頂いています。5/26(金)採血セット3の指示あり。

・眞角　とせ様～背部に2ヶ所水疱やぶれあり。アズノール+ラップ保護の継続指示頂いて

います。

・中川原　新一様～5/24(水)10：00～5/26(木)16：00までの外泊希望あり。主治医確認し許可頂いています。

・櫻井　幸輔様～有料老人ホーム「愛和の里リーベ」6/5(月)に入居する予定で進めていきたいとケアマネより連絡あり。退院時間や通院先が決まっていないので、決まり次第、退院時処方を頂いて下さい。入居前にケア会議を行う予定で病棟としては6/2(金)15：00～でと伝えています。SWでケアマネへ連絡をとり、良ければそのままの日程で行っていきます。退院書類等はチームリーダーの本川Ns（小泉JGM）で作成お願いします。

・是川　次友様～鹿内眼科受診しています。症状は改善してきていますが、まだ少量出血ある為、前回と同様に左眼4回/日の指示あり。万が一、次回受診出来なくなった場合を想定し1本ずつ処方されています。鑑別済みで明日、主治医へ確認して下さい。次回はスタッフ付き添いにて6/13(火)予定としています。

・馬場　清様～小泉JGM同席しケア会議行っています。介護保険は申請しているとのことです。次回のケア会議は7/3の13：00～合同庁舎となります。ケア会議のまえに水島弁護士が本人と面談をする予定になります。詳細については、議事録を確認して下さい。

・荒谷　郁子様～明日、退院予定となっています。忘れ物のないよう準備お願いします。

・関下　詳治郎様～本日の昼よりメイバランスミニ1.5　3本/日食事に追加しています。

・吹越　勇一様～本日の昼よりキザミ→極キザミに食事形態変更しています。

・坂上　忠三郎様～ご家族様の面会あり。夜間着替えさせて欲しいとパジャマ持参されています。夜間はスタッフの人数も減り、手薄になってしまう事や本人が拒否する可能性も伝えています。チェストの上段右側に入っていますので準夜スタッフは着替えお願いします。また、引き続き、入浴拒否の場合の着替えを行って下さい。

＜要注目患者様＞

・大久保　健作様～9：00のバイタル測定で血圧176/86㎜Hg。不調の訴えなし。午後の再検でも179/99㎜Hgと血圧高値続いています。15：00血圧140/79㎜Hgに下がっています。一日通して不調の訴えはなく、夕方になるとテレビを観て過ごされています。主治医診察時にＡユニットへ移ってから血圧高値が続いていること相談して下さい。

・百澤　豊子様～午前の体温37.9℃～37.8℃、酸素飽和濃度は96％にて経過しています。右踵の4.5㎝×2.5㎝水疱はガーゼ保護行っています。体交時に疼痛の訴えが聞かれています。

・聖前　富次郎様～一時的に酸素飽和濃度が88％～85％まで低下する事ありますが、吸引施行し91％～94％で経過しています。酸素3L流入中ですが、自らカニューレを外す様子見られています。

・熊野　文吉様～朝食は主食2/3、副食1/2、汁1/2、メイバランス全量摂取。昼食は主食全量、副食1/2、汁1/3、メイバランス1本全量摂取しています。拒薬する事もありません。昼のメイバランスは間食時に提供しています。

・中市　正治様～食事は全量摂取されています。独語少なく、スタッフ話しかけには穏やかに返答されています。

・櫻井　幸輔様～スタッフの介入に対する拒否や易怒性なく過ごされています。朝食ほぼ全量摂取。昼食主食全量、他数口摂取。拒薬はありません。夜間、血痰少量発見していますが、日中は見られていません。バイタル異常なく経過しています。

· 吹越　勇一様～本日、昼よりキザミ→極キザミへ変更しています。朝食はむせ込み強く

数口のみで終了し、昼食は軽度むせ込みありますが各食1/2ずつ摂取

できています。痰がらみあり都度、吸引しています。食事摂取量の減

少を主治医へ報告しています。今後の経口摂取についてご家族様と面談の指示あり。受け持ちスタッフ（野村Ns）は日程調整お願いします。摂取不良の時もあるため、食事内容をハーフ食・エプリッチ付きへすることも検討中です。明日までの摂取状態を観察しＤｒへ報告・検討することとなっています。　

16：00体熱感あり、体温37.7℃。主治医報告し点滴2本処方となって

います。

· 高橋　ミツ様～14：20にDホールで嘔吐している所を発見しています。体温36.9℃、

　　脈拍77回/分血圧151/94㎜Hg、酸素飽和濃度96％。不調の訴えや嘔気はありません。時間おいて血圧再検し125/79㎜Hg。主治医報告し経過観察の指示あり。

(血圧異常者)

・村井　チヤ様、竹内　恒子様、中居　伊佐男様の血圧高値でしたが、午後の再検で平常

値となっています。

＜排便困難者＞

· 野月平　チエ様：－3日目、シンラック液20滴服用しています。

· 丹波　清様：－2日目、シンラック液にて対応。

· 馬場　清様：－5日目、本日午後に排便あったが、すっきりしないとのことで

センナリドにて対応。

· 白鳥　キエ様：－5日目、センナリドにて対応。

· 沢田　三朗様：-2日目、様子観察。

· 中川原　新一様：－2日目、センナリドにて対応。
· 聖前　富次郎様：－2日目、シンラック液にて対応。

· 赤坂　登志様：－2日目、センナリドにて対応。

· 高橋　セン様：－3日目、シンラック液にて対応。

· 北野　はるゑ様：－3日目、センナリドにて対応。

· 梅内　重美様：－3日目、センナリドにて対応。

· 林　久雄様：－4日目、シンラック液にて対応。

· 山田　石見様：－3日目、シンラック液にて対応。

· 高橋　礼子様：－3日目、シンラック液にて対応。

· 阿部　久雄様：－3日目、シンラック液にて対応。

· 是川　次友様：－2日目、センナリドにて対応。

· 母良田　幸子様：－6日目、田名部Drへ報告し、継続指示で対応の指示あり。

＜皮膚科＞

・タベジール継続処方となっている方【山下　ヨシ様、堀内　正三郎様、梅内　重美様、林　恵司様】

· 梅内　重美様～両足にテルビナフィンクリームの塗布の指示あり。

・阿部　久雄様～タベジール+アトラックスＰが継続処方となっています。

・聖前　富次郎様～身体症状悪化の為、タベジールは中止の指示あり。軟膏は継続の指示あり。

· 北向　みつる様～プレドニゾロンが継続処方となっています。

・其田　淑子様～右の胸下の掻痒感訴えている為、オイラックス塗布の指示あり。

・赤坂　登志様～背部、左臀部に湿疹あり。デルモゾールＤＰ塗布の指示あり。

・田中　ツサ様～腹部、腰部に湿疹あり。オイラックス塗布の指示あり。ストロメクトール処方となっています。入浴は最後にして下さい。

＜定期薬変更＞

· 立花　榮子様～フロセミド(20)1T　1×朝が追加となっています。

· 赤坂　登志様～ランプラゾール(15)1Cディオバン(40)1T　1×朝でジャヌビア(50)1T　

　グルベス3T　3×毎食直前で追加となっています。

＜褥瘡評価＞

・五十嵐　恵子様～臀部の褥瘡は治癒しています。

・種本　サハ様～右足首の褥瘡は治癒しています。

・百澤　豊子様～新たに発生。右踵部に水疱あり。ガーゼ保護しています。踵部以外にも発生リスク高い為、全身の皮膚状態の観察お願いします。また、食事再開になったら、メイバランスミニ4本/日の提供を検討していきましょう。体交を確実に行っていきましょう。

・眞角　とせ様～新たに発生。点数は7点。背部中央に2カ所水疱やぶれあり。アズノール+ラップ保護の継続指示あり。スタッフの人数に余裕がある日は午前中30分程度でもリクライニングでの離床を促していきましょう。

・福田　りわ様～新たに発生。左足背に表皮剥離あり。柵は布団でカバーしていますが、ここ最近、右側のカバーのみ外れている事多く、左足で蹴って落としている可能性あり。再度、クッションや布団を柵の内側に設置し落ちないように工夫してカバーして下さい。

・関下　詳治郎様～【右臀部】アズノール+ラップ保護、点数7点(前回、10点)改善傾向にあり。

【左臀部】ゲーベン+ラップ保護、点数8点(前回、10点)周囲の発赤は改善している。処置がずれている場合は交換し、こまめに処置行って下さい。自ら、体交クッションや柵を下してしまう為、都度介入していきましょう。

・北向　みつる様～【仙骨部】イソジンシュガーパスタ+ガーゼ保護、点数18点。褥瘡の大きさ変わらず。体位交換を随時行い、離床を促していきましょう。

· 高橋　礼子様～【仙骨部】前回と変わりなし。引き続き体位変換の実施していきましょ

う。

・林　恵司様～【右臀部】アズノール＋ラップ保護、点数は12点。創部の尿汚染を防ぐ為にも尿取りパッドで陰部巻きしていきましょう。また、食事内容に関して栄養士へ相談していますが、変更しても100kcalしか変わらないとのことで、そのまま様子見ることとしています。車椅子使用時に姿勢のずれ見られていますので座布団を使用したり、都度ポジショニング保持につとめましょう。また、午前中に傾眠みられる事もあるため、本人の状態をみて臥床時間を作って対応する。体交実施していく（左・右)

＜パス評価＞

・坂上　忠三郎様～【FIM126点(前回101点)、FASTレベル5、DBD20点】　

1 　今週、面談実施予定としています。当初の予定では自宅退院を予定して　

いますが、リスクが高い為、面談実施し退院先を決定していきます。

2 　妻様を探して東病棟やＡユニットに行く事あり。離院や離棟に注意して　

所在確認行っていきましょう。

3 　ご家族様より着替えに関してクレームあり、ＬＴプランをＣ→Ｄプラン　

へ変更しています。入浴、着替えを徹底していきましょう。

　　　　　＜ＯＴより＞最初は拒否強く見られていましたが、最近は促しで体操やカレンダー作りに参加されています。プログラム参加を通して生活リズムを整えていきます。

　　　　　　　　　

＜勉強会＞

オムツ交換・体位変換について5/26(金)に実技を交えて勉強会行っています。

