
東病棟チームカンファレンス記録

	A.O.M
	S.G.M

	
	



令和3年12月9日(木）　　　　　　　　　　　　　　　司会・記録：金井　優樹
	藤原
	成田
	金井
	松舘
	川守田
	国光
	滝田
	澤田
	種市
	織田
	小沼

	休
	深
	〇
	○
	○
	休
	○
	休
	年
	準
	○

	坂本
	畑中
	大湊
	松村
	柴田
	金谷
	土橋
	小原
	荒木田
	中村
	山之口

	準
	○
	○
	休
	五福
	深
	○
	○
	深
	準
	休

	中野
	鶴飼
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	休
	年
	
	
	

	
	
	

	

	
	



＜病棟連絡事項＞
[bookmark: _GoBack]・東Dユニット通路に石油ファンヒーターを設置しています。安全管理と温度確認をお願いします。給油は南病棟Aユニット詰所内の灯油缶より行い、残量が少なくなったら日中庶務へ連絡をお願いします。

＜東病棟入室状況＞
【入院】
・鈴木　みつ様～東病棟Cユニット5号室
【ユニット移動】
・荻沢　計助様～東病棟合併症室→東病棟Cユニット4号室

＜患者様連絡事項＞
・下野　キヨ様～活動性が向上しており食事摂取も出来ているため、本日より点滴中止となる。せん妄などの症状を注意し観察して下さい。

・中山　真由美様～シアノコバラミン点眼液処方となる。

＜要注目患者様＞
・下野　キヨ様～準夜帯にて徘徊、他室侵入、放尿あり。本日も表情険しさみられ、トイレを探すことや排泄行動できずに「どうしたらいいべ」と話すことあり。経口からの摂取できているため、点滴は中止の指示となる。

・赤石　陽介様～入院後は幻聴はないと話し、スタッフ対応も穏やか。日中、午睡していること多く見られているため、介入要する。

・木村　正子様～自室にて臥床していること多く、他者との交流はないがスタッフの声掛けには穏やかに返答されており、不穏等はない。


・荻沢　計助様～帰宅要求・衣類要求訴え頻回にあり、入院中であること説明するも理解は困難。スタッフへ対しての易怒性あり、ロラゼパム服用するも状態変わらず。一時的にCユニットにて対応としている。

・服部　美津子様～朝食は拒否あり不食。朝食後薬も拒否されていたがメイバランスミニと一緒に内服できている。昼食は全量摂取。立ち上がり頻回で常時スタッフの見守り要している。立ち上がり時ふらつき著明であり、車椅子乗車時、安全ベルト使用の許可あり。

[bookmark: _Hlk62478463]＜隔離・身体拘束患者様状態報告＞
・宮崎　宏之様～終日隔離中。午前・午後開放観察実子。開放観察時、他室侵入し迷惑行為あり、早めに開放観察終了としている。引き続き精神症状の観察を行い、早期の処遇改善を目指し、看護介入・観察を行っていく。

・澤村　彬様～身体拘束中。9:00～17:00拘束一時解除実施。介助中はホールで書き物をしている。大きなトラブル等はない。引き続き精神症状の観察を行い、早期の処遇改善を目指し、看護介入・観察を行っていく。

・澤口　利香様～身体拘束中。不穏興奮さは見られず、スタッフ対面時不機嫌さの表出は無い。引き続き精神症状の観察を行い、早期の処遇改善を目指し、看護介入・観察を行っていく。

＜田名部Dr.診察情報＞
・三浦　みよ子様～まだ壁叩きや壁蹴りなどの粗暴行為がみられることがあり、便をスタッフに投げつける行為も見られている。ラツーダは減量してリスペリドンを加えていく。12/7よりロドピンを増量。統合失調症の興奮もあるが躁状態も持続的にある印象を受ける。今後気分安定化薬も検討する。ラツーダ1T～2Tに増量。リスパダールOD錠（2）2T朝夕食後に追加処方となる。

・谷地　寿梨様～幻聴はあるというも徐々に改善はしてきて、表情にも険しさがなくなり、ホールのテーブルに着いて過ごすことが多くなっている。頸部ジストニアに関して、軽度突っ張りはあるようである。今後も副作用に注意してみていくものとする。レキサルティ（1）1T夕食後に追加。リスパダールOD錠（2）2TリスペリドンOD錠（1）2Tに減薬。

・袴田　将志様～７日分前回と同処方。

・小澤　和子様～７日分前回と同処方。

・木村　正子様～７日分前回と同処方。

・中居　功様～降圧剤を７日分前回同じく処方。

・安達　貴浩様～患者やスタッフへの易怒性や被害的言動が目立つ。本日も1000万貯金がある等の誇大的言動も聞かれ診察中も声が大きい。本日夕からリスペリドン1Tが朝、夕で処方開始となる。

・澤村　彬様～排便7日なく経過。本日便秘時ピコスルファートNa内用液1本処方となる。

・赤石　陽介様～頭痛時カロナール（200）1Tで処方となる。

＜馬渡Dr.診察情報＞
・松岡 利貴様～処方、指示変更追加等なし。

・大沢 康太様～12/7、12/8退院許可あり。

・大久保 恵様～処方、指示変更追加等なし。

・寺井 恵利子様～ 臨時処方　ブロナンセリン中止。

・寺地 啓喜様～処方、指示変更追加等なし。

・松ヶ崎 きみゑ様～処方、指示変更追加等なし。
・山本 嗣教様～処方変更等なし。受持ちスタッフは、退院の方向性について家族と確認してください。

・澤代 榮子様～処方、指示変更追加等なし。いつでも西病棟へ移動可。

・向山 節子様～本人は家族と今後について話し合いたい、受持ちスタッフはその場をつくっていくようにして下さい。

・大村 アイ様～処方、指示変更追加等なし。

・服部 美津子様～処方、指示変更追加等なし。

・米田 敬子様～処方、指示変更追加等なし。

・古川 忍様～心理検査終了次第南病棟へ移動可。

・中村 栄作様～12/10から点滴はソリタのみ抜き差し。人参養栄湯追加。

・ 水梨 孝純様～処方、指示変更追加等なし。

 ・宮崎 宏之様～処方、指示変更追加等なし。

＜皮膚科診察情報＞
・中村　栄作様～処置継続。

・立花　圭様～処置継続。

・小笠原　久年様～処置継続。

・大久保　恵様～処置継続。

・城前　実様～処置継続。

・三浦　みよ子様～左第4趾表皮剥離あり、ゲンタマイシン軟膏+ガーゼ保護の指示。

・水梨　孝純様～処置継続。




＜入院患者様情報＞
【入院患者様】
　日　　時：令和3年12月9日 11：30
　氏　　名：鈴木　みつ様
　生年月日：昭和7年11月14日　89歳
　病　　名：認知症疑い
　性　　別：女性
　主 治 医：小栁Dr.（サポート医：深澤Dr.）
　入院形態：医療保護入院
　病　　棟：東病棟Cユニット

　＜経過＞
　当院新患。R2年の2～3月頃より、早朝から「整形外科に行く」と言ってバスも運行していないような時間に一人出かけようとする等、行動がおかしいと思うようなことが増えた。同年の春頃よりデイサービスの利用を開始するが、その後も認知機能の低下は進み、現在はハンドソープを口にする、昼夜を問わずに一人で外出しようとする、男性用小便器に排便する等の行動がみられており、R3年4月には裸足で近所の家へ上がり、その家の人に連れて帰ってもらったこともあった。見識障害もみられ、季節も認識できず、時間感覚も曖昧になっている。また、独語・妄想や易怒性の亢進も見られている。11/9に西脳神経クリニックを受診し、頭部のMRIにて異常はないと言われたが、家族は認知症の治療を希望し、11/16にむらかみ脳神経クリニックを受診するも治療開始の方針とはならず。認知症の専門医である当院であれば治療をしてもらえるのではないかとケアマネージャーより勧められ、当センターへの相談に至る。本人の介護拒否や易怒性の亢進もみられ家族は対応に疲弊しており、本日当院受診。薬物・精神療法を主体とした治療を行い病状改善を目的として東病棟Cユニットへ医療保護入院となる。

【退院先】施設入所希望
【介護度】要介護１（区分変更必要）
【ケアマネ】寿楽荘　佐藤氏
【洗濯】ＣＳセット：Ｂ-②
【義歯】上下部分義歯だが外れない
【コロナ】ワクチン接種２回済み（７月中）
【インフル】ワクチン未接種　希望
【買物】売店利用不可
【車椅子】必要なし
【床屋】２ヶ月に１度　散髪希望
