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東病棟カンファレンス記録

平成19年11月2日（金）　　　　　　　司会　小笠原　香織　　記録　池田　真希子

	東
	山田
	松橋
	横浜
	石川
	松尾
	谷川
	高橋
（則）
	橘
	高橋
（正）

	休
	Ａ留守
	準
	○
	欠
	休
	○
	深
	深
	休

	鈴木匡
	小泉
	川守田
	佐々木（柳）
	小笠原
	田口
	月館
	池田
	鈴木（幸）
	荒木田

	準
	休
	休
	休
	○
	○
	○
	○
	休
	C留守

	長濱
	半澤
	赤坂
	出貝
	兵藤
	高橋（竹）
	佐々木（正）
	三上
	田中
	松山

	休
	休憩
	深
	○
	○
	休
	学校
	準
	洗濯
	洗濯

	小嶋
	下平
	田中
	
	
	
	
	
	
	

	○
	○
	○
	
	
	
	
	
	
	


＜患者様連絡事項＞

・久保　清美様～病状沈静化した為、主治医指示にて１０時、拘束解除となっています。他患者様への暴力行為・自殺希図に十分留意し関わっていて下さい。

・小熊　哲郎様～昨日１日でエンシュアリキッド１本のみの摂取。摂取量少ない事からエンシュアリキッドが５日分処方、点滴が５日まで処方となっています。

　　　　　　　　食事が取れるようになったらエンシュアリキッド止めてくださいとの事。

身体管理・観察目的から一時的に合併症室へ移動しています。

・石塚　文明様～検査結果白血球が高いことから、フルマリンが５日まで処方となって　　

います。

便が硬いことからシンラック液１５滴→２０滴となります。

・荒屋敷　チエ様～弟様と面談行なっています。現在の様子や経過を主治医より報告されています。本人は、一方的に「家族に迷惑をかけたくない」と話すばかりで、弟様との会話が成り立っていなかったとのこと。

　　　　　　　　　食事が摂れていないことからエンシュアリキッド３本/日がｘ３日分処方となっています。

・宮本　健蔵様～御家族（妹様）より外出希望がでていますが、保護者以外の方からの申し入れだった為、保護者の方へ確認の電話連絡していますが繋がらず、

　　　　　　　　留守番電話へ伝言を残しています。

・袴田　英司様～精神症状落ち着いていることからリスパダール止めとなります。

・中沢　匠様～点滴２４時間キープで３本/日出ています。アレビアチン２回/日も継続です。経口摂取は来週の様子を見て考えていくとのこと。

・森越　重夫様～本日よりシンラック液１５滴開始して下さい。

＜注目患者様ケース検討＞

· 久保　清美様～疎通良好。突発的な行動も無く落ち着いている為、本日１０時隔離解

除となっています。解除後はホールへ出たり、自室内ウロウロされています。引き続き突発的な行動に気を付けて観察していきましょう。　

· 栗沢　喜代様～深夜２:３０「ここは霊界です」との発言あり、奇異行動も見られてい　　　　

たとのこと。歩行時のふらつきあり、トイレの場所も理解できずにいます。引き続き言動に気を付けて観察していきましょう。

· 宮本　建蔵様～「歩く時にもつれる感じがする」「足がハの字になる」と訴えあり。　　　　

階段で転んでしまうと話されている。作業等誘導時、転倒の無いよう気を付けて下さい。

· 豊巻　薫様～現在粥食なのに常食を取ってしまうことがあるとのこと。誘導についたスタッフは間違えの無いよう確認して下さい。

＜退院療養検討会議＞

棟方　直浩様　　　東Ｃユニット　医療保護　田名部Ｄｒ

　入院日　Ｈ１９．７．２６

　退院日　Ｈ１９．１１．５　１０:００　青岳園

　初外来　Ｈ１９．１１．１２（月）　１０:３０

　

　夜間不眠、不穏状態続き、当院入院となっています。

　現在は暴力行為見られず、夜間は２０:００頃より朝までベッドにて休む事が出来ています。

　肝機能も改善傾向にあり。

　歯磨きへの固執あり。夜間訴えてくる事があるが、本人へ渡すとすぐに歯磨き行い、終えると自ら戻すことが出来ており、その後はすぐに再入眠出来ています。

　手ぬぐいへの固執もありますが、首の後ろへはさんでおくと、不穏状態になることはありません。

　排便に関しては訴えられない方なので、頻度・有無の確認を行っていくこと。













