　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
南病棟チームカンファレンス記録

	Ａ.Ｏ.Ｍ
	Ｓ.Ｇ.Ｍ

	
	


平成30年12月8日（土）　　　　　　　　司会：小沼　大悟　　記録：西山　悟
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＜連絡事項＞
・物品発注の決済は相馬SGMと小原JGMが行いますので、相馬SGMと小原JGMがいない日の前の日の発注は多めにして下さい。
＜患者様連絡事項＞
・田村　ツキ様～12/11　10時に退院指示もらっています。
・西村　ウメ様～12/13　10時に退院指示もらっています。

・宗前　清様～初外来は退院2週間後の12/26（水）11時～と主治医から確認取れています。家族には連絡済みです。施設にはワーカーから連絡するそうです。退院指示、退院時処方（臨時薬含め）12/26分まで処方となっています。
・中里　ハナイ様～12/11　10時～の外泊許可もらっています。
・高坂、キヨ様～12/9～12/14まで吸引指示もらっています。採血の結果緊急値出ており、主治
医へ報告、引き続き経過観察の指示あり。
・松本　好子様～本日の面談中止となっています。担当から後日にずらすとの事です。
・清水　進様～外痔核の角質みられない為、ポステリザン軟膏1日1回へ変更しています。
・千葉　隆夫様～最近水様便続いており便失禁見られる為、主治医に報告。下痢みられる場合は適宜酸化マグネシウム除剤の指示もらっている。また除剤は便の性状確認し都度都度除剤するようにとの事。
・小笠原　澄子様～ご家族面会に来られた為、果物ナイフ返却しています。
・工藤　ツイ子様～観察室から103号室へ部屋移動しています。

・村中　つや様～吸引指示12/8～12/11まで出ています。
・西澤　信様～両上椀に湿疹見られています。また、掻痒感もある為、12/11の皮膚科に追加し
ていく事としています。
・吉田　レイ子様～両上椀に湿疹見られています。また、掻痒感もある為、12/11の皮膚科に追
加していく事としています。
＜要注目患者様＞
・村中　つや様～バイタルサイン問題なく経過される。痰鳴あり吸引施行しています。訪室すると、手招きされ表情良く過ごされています。夜間帯は尿意ありポータブルトイレ使用していますが、日勤ではありません。点滴はトラブルなく実施しています。
・高坂　キヨ様～血圧158/90と高値。脈122と頻脈。HR80～120で経過。他バイタルサインの異常なし。発熱、酸素飽和濃度の低下はありません。痰鳴あり吸引施行しています。朝、昼のエプリッチは覚醒レベル低いため不食しています。両足背の浮腫継続しています。
・水野　和子様～朝全量。昼は吐き出しあり60ml摂取しています。バイタルサインの異常はありません。点滴トラブルもなし。午前排尿みられています。
・小舘　アツ子様～本日は頭痛訴えありません。
・工藤　ツイ子様～バイタルサインの異常はありません。下顎の腫脹継続してみられています。午前に多量の排尿みられています。
・松橋　トキ様～朝、主：数口、副：数口、汁：数口、エプリッチ1/4摂取。
　　　　　　　　昼、主：1/2、副：1/2、汁：1/2、エプリッチ1/2摂取。
　　　　　　　　バイタルサインの異常はなく、点滴もトラブルなく実施しています。
・田嶋　松男様～昨日、嘔吐ありましたが、今朝は嘔吐、嘔気みられることなく経過
されています。昼食時、血糖354mg／dl、スライディングスケール
にてヒューマリン4単位施行しています。他、特に異常なく経過さ
れています。
・千葉　隆夫様～湿性咳嗽はみられているが、自己排痰できており様子みています。
　　　　　　　　朝、主：1/4、副：1/4、汁：1/4摂取。昼、各食全量摂取できています。バイタルサインの異常はありません。
・切無沢　クマ様～10時体温37.1℃、12時の再検にて39.2℃。他バイタルサインの異常はありません。酸素飽和濃度の96％で経過。悪寒あるため温罨法しようし、悪寒なくなり次第アンヒバ坐薬挿肛していきます。食事は朝各食全量、昼各食2/3摂取されています。
・田村　ツキ様～頭痛の訴えあり本人希望にてカロナール1T服用されています。
・本堂　秀夫様～ホールにて便失禁しており更衣している。その際に口元に少量の便付着している。口腔内からは確認できず。本人不調の訴えなし。また最近便失禁が多い為、担当は家族へLTプラン進めて下さい。
・西村　ウメ様～膣口付近に爛れあり。少量出血みられ止血している。アズノール軟膏塗布しています。
・向谷地　照夫様～夜勤帯で失禁多くみられスピードキャッチ使用しています。毎回来週の木曜日まで検討していくので、パットの尿の割合をみて排泄板にどのぐらいの割合か記載して下さい。
＜パス評価＞
・小笠原　達夫様～入院2ヶ月目
精神症状：ＦＡＳＴレベル：5、ＤＢＤ：24点
　身体状況：歩行状態不安定さなし。血圧高値示すことあるも本人状態に変化はなく、不調訴えもない。
　行動症状：徘徊、収集、大声、異食、不潔行為、性的逸脱行為、失語、失認、失行などの行動症状はないも、時折独語、放歌、空床あり。他者とのトラブルに至るようなほどではない。
　ＦＩＭ：85点
　新たな問題の抽出：血圧高値
　服薬管理・服薬による現状再評価：スタッフ促しにて服用は出来ている。薬包カットなどやや依存的な様子あり、介入していく様子あり。
　外出・外泊（可・不可） ：外出可能であるが、飲酒等の問題行動あり。家族にも指導していく必要あり。
作業療法：体操では大きな動きで取り組み、関節可動域や筋力、バランス能力は保たれている様子。認知系のレクリエーションや計算、日常生活会話上で
　　　　　　「分かりません」と話し言語理解や語彙力の不十分さが窺える。作業活動では、マス塗りを提供し、予め色を指定する事で正確・丁寧に実施することができ、作業遂行能力は残存している。
　　　　　　NM－S：23点　N-ADL：39点
　栄養状態：体重：60.0㎏　BMI：23.4　食事摂取量：100％
＜SST評価・検討＞
・ABユニット
　問題なく実施しています。目標の振り返りや、冬の体調管理の仕方など話合っていました。
・CDユニット
　目標の振り返りおこなっています。
＜褥瘡管理担当より＞
入院、転棟の際はクッションがない人の家族への連絡、体交表の作成をすぐにしてください。現在滞りなくおこなっているので継続していきましょう。
