　
西病棟チームカンファレンス記録
	A.O.M
	S.G.M

	
	


令和6年10月11日（金）　　　　　　　　　　　　　　　　　　司会・書記：金谷　侑
	松沢
	金谷
	平山
	松橋
	田村
	熊谷
	榊
	前田
	柳田
	山口

	明け
	○
	○
	休
	欠
	休
	準
	○
	外来
	○

	田端
	荒木田
	佐々木
	奥寺
	福士
	加賀
	秋元
	澤里
	久保
	

	休
	留守
	準
	○
	休
	明け
	休
	○
	休
	


＜病棟連絡事項＞
・ワクチン接種確認は10/16以前の担当で確認を。
・受持ち表10/16～調整している。各担当で確認し電子カルテの更新を。
・松沢SGMより

　1. Aユニットミーティングルーム休憩場所として活用可。床が絨毯なので汁物はこぼさないように注意。

　2. 10/18（金）15：00～秋田緑ヶ丘病院来訪、病院内の見学あり。西病棟を通る為、当日は清掃・環境整備を。午後のOTを見学する予予定。作業棟と西病棟多目的スペースを活用する。
　3. 年5日の年次有給休暇の取得がされていない職員には個別でメールしている。計画的に取得を。また、今後年休申請する際に、「公休でも構いません」という場合は申請に記載せず口頭かメールでお知らせを。時間外労働の判断基準は、緊急であること、他に誰もできる人がいない、遅刻や欠勤・早退による人員不足の場合である。夜勤で遅刻した場合も、前の勤務者が必ず来るまでは残る様に。休日出勤が必要な場合はSGMへ相談を。公休振替や勤務変更で可能な限り対応する予定。
4.今後、多職種カンファレンスを東病棟にて開催を検討中。

5.  ・適時調査：11/13（水） 9：00

・実地指導：11/14（木）13：15

・立入調査：11/29（金）13：30
       →各カルテや書類チェック等についてスケジューリングし後日再度連絡予定。
＜患者様連絡事項＞
・坂下　美奈様～9/12家族来院時に返却金あり、忘れずお渡しを。
・中村　まり子様～本人病室に車椅子が増えてきているので、移動の動線の邪魔にならないようにしていく。

・岩澤　克枝様～診断書について母より「昨日本来の病名で記載してもいいですと話したんですけど、本人の病名が抑うつだと思っていたので統合失調症だとは思いませんでした。統合失調症だと仕事復帰に支障がでるので病名を違うものにしていただければ、何度もすみません。」と希望あり。本人は主治医の負担になるんではないか心配する様子あり統合失調症でも良いのではと母に話すも母が職場復帰を気にする様子を見て先生に一度相談してみようかと渋々了承している様子。主治医に相談する事説明。上記PSWに申し送りする。

・大久保　すい～レシカルボン坐剤使用し、反応便確認。
・山本　久美子様～本人に状況確認するが「洗面器に足を突っ込んだんです。落ちてきたんです。分かりません。」との返答で状況は不明だが、洗面器に足を入れ立とうとしバランスを崩したのか、洗面器が割れ足を負傷した様子で左内側足底部に、1.5㎝程の切傷あり、出血軽度ありガーゼ保護としている。
・鈴木　知子様～イライラ不安時）タンドスピロンクエン酸7回分処方あり。

・長浜　厚子様～夫様へ架電。14日～外泊の予定であったが主治医が体調不良により
17日まで休みであるため許可取りできないこと、面談も16日予定をしていたが医師不在によりできないことお伝えした。後日、外泊や面談について日程調整しご連絡することお伝えし了承あり。
・成田　賀枝様～ロコイド軟膏1本処方あり。

＜要注目患者様ケース検討＞
・鈴木　知子様～話しかけの多さや、同じことを何度も笑いながら聞いてくることあり、

やや気分の高さを見られている。幻聴も持続しているが、トラブルは

ない。引き続き精神症状観察し、適宜継続指示の服用促し似て対応し

ていく。
・風張　久美子様～夜間は良眠。4：00起床後は話し掛けの頻回さや的外れな返答は多いが、不穏さや他者トラブルはない。引き続き精神症状観察し他者トラブル無いよう介入していく。
・成田　賀枝様～嗄声症状は落ち着いている。たの不調の訴えも無い。引き続き身体症状の変化に注意し観察おこなっていく。
＜病棟業務取り組み状況＞

個別外出訓練→外出泊数が増加しているので、各担当評価漏れがないようお願いします。

園芸療法→サツマイモがまだ未収穫。収穫タイミングについて確認し食べる。
<転入患者情報>

転棟サマリー参照
