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北病棟チームカンファレンス記録

平成２０年　５月　５日　（月）
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※出席者は記録者が印を付ける。出席できなかったスタッフは、記録を読んでから欄に署名（印）する事。

＜連絡事項＞

・アルコール依存症治療プログラムですが、西病棟患者様で小林　満様が5/12（月）から第三期治療プログラム開始となっています。

・症例検討会・行動制限最小化委員会ですが、5/6（火）ではなく5/13（火）の13：30～に変更となっています。場所は病院2階会議室です。内容については変更ありません。

・病棟のプリンターが印刷出来ないとの事で、修理伝票作成し、庶務チームに提出しています。

＜患者様連絡事項＞

・三上　勇様～昨日、メガネ修理の為スタッフ付き添いにて外出されています。メガネは無料で修理出来たとの事で、修理代に持って行かれた1万5千円は医事チームへ返却しています。

・平　京子様～本日、ご家族様（兄様）来院され、山田ＰＳＷ付き添いにて青山荘見学へ行き、入所契約等を済ませています。

兄様は入所先や入所後の生活に関してやや無関心で、スタッフ側から御家族様の協力が必要であり、連絡や面会には来て頂く事を約束しています。本人様は入所に対しての拒否はなく、「退所したらアパートで一人暮らししたい。ＯＬなどの仕事をしたい気持ちもある」と話されています。入所し、生活に慣れた後に自分と関係者、保護者で生活能力など振り返りながら、徐々に決定していく事を伝えています。また、退院までに青山荘の体験利用も本人の希望があれば検討する事としています。

自宅に関しては、本人様入院後に誰も管理をしていないとの事で「住める状況ではない」事と、他兄弟は協力する意向がない事を兄様は話されています。生活費に関してですが、現在貯金が殆どなく、入所料の支払いも出来ない状況であり、近日生活福祉課と調整する事としています。退院日ですが、5/19の週に御家族様が来院出来ないとの事ですので、担当スタッフは退院日の検討をお願いします。

＜週間予定＞

　5/5（月）→平　京子様～青山荘見学

　5/6（火）→布施　邦雄様～10：00～5/8（木）15：00まで外泊。

　5/7（水）→大上　なみ様～小坂Ｄｒ診察（薬が5/6までしかない為、小坂Ｄｒへ電話連絡して下さい。）

井上　和美様～11：30松尾歯科受診

　5/8（木）→皮膚科診察

　5/9（金）→歯科受診（駒木　洋士様・山火　るい子様・板橋　雅勝様）

　　　　　15：30～食事サービス委員会（田村ＣＷ）

　

＜転入患者様＞

　飯豊　信雄様（57）　統合失調症　入院形態：任意入院　主治医：田名部Ｄｒ

担当Ｎｓ：岩籐Ｎｓ・鳴海ＣＷ

昭和52年に発症し、東京、神奈川県の病院に入退院を繰り返していた。平成10年1月31日に湘南の病院を退院、三戸町出身にて地元に近い玉山岡本病院に入院し長期入院となっていた。症状落ち着き家族が地元に近いグループホームや生活訓練施設への入所を希望し、社会復帰施設のある当院に同院紹介状持参で平成20年3月24日初診されている。本人から入院への同意得られた事から平成20年4月9日東Ｂユニットに任意入院となっています。

入院後は日課支障なく取り組み、睡眠状況も安定しています。4月14日より作業療法導入となり、拒否なく取り組む事が出来ています。御家族への連絡が上手くいかなかったという理由で他の患者様の私物を隠してしまう事あり介入しているが、了解の悪さ見られています。トラブルには至らず経過しています。
5月3日15：00療養環境変更目的にて東病棟Ｂユニットから北病棟（406号室）へ転入となっています。

『今後の療養・治療方針』

・青山荘入所を目標としています。生活リズムの安定維持と服薬自己管理・金銭管理・外出泊訓練等、自立度を高める事が出来るよう、担当者は早急にケアプランを作成し評価・検討を行っていきましょう。

・皮膚科→なし　

・血圧→月1回　

・リハプロ・作業→Ｂグループ

・買い物→月曜日（お小遣いは月1万円で、5/5ご家族様面会時に5千円を置いていったとの事です。通帳解約について御家族で話し合い5/6に電話連絡が来る予定となっています。）

・ＳＳＴ→Ｄグループ

・ナイトプログラム→社会復帰（サボテングループ）

・単独外出許可書を御家族に記入して頂いています。

　豊川　明男様（44）　統合失調症　入院形態：任意入院　主治医：田名部Ｄｒ

担当Ｎｓ：中田Ｎｓ・加藤ＣＷ

　平成元年頃より易疲労感・不眠・幻聴等の症状出現。平成13年11月、自宅にて大量服薬し八戸赤十字病院入院。その他、松平病院・こころ病院（宮城県）入院歴あり。御家族・本人より転院希望あり平成19年10月1日当院受診し、東病棟Ｂユニットへ任意入院。入院後は幻聴・妄想に左右された言動見られず。入院前に幻聴や被害妄想等あった事を振り返り出来ている。平成19年10月24日症状鎮静好転化、療養環境変更目的にて西病棟Ｂユニットへ転入。転入後も日課・プログラム支障なく取り組み、睡眠も安定しています。

平成20年3月27日保護者同伴で青山荘・デイケア見学し、入所希望されています。5月4日14：00療養環境変更目的にて西病棟Ｂユニットから北病棟（405号室）へ転入となっています。

『今後の療養・治療方針』　

・精神症状・生活リズムの安定と維持。

・服薬自己管理、金銭管理、外出泊訓練等、自主性・自立性の確立、青山荘入所を目標としています。担当者はケアプランを作成し、評価・検討を行っていきましょう。

・皮膚科→両足・両下腿（デルモゾールＧ軟膏）

　　　　　両口角（アフタゾロン）

　　　　　両足爪（ケルガ－）

・血圧（週1回）

・作業→Ｂグループ

・買い物→（月曜日）

5/6か5/7に御家族様来院予定となっています。小遣いが来次第、買い物に行く様にしましょう。

・ＳＳＴ→Ｃグループ

・ナイトプログラム→社会復帰（サボテングループ）

・食前薬がある方です。食前薬は薬の棚の預かりの箱に入っています。

　
＜受け持ち患者様ＮＣＰ評価・検討＞

・坂本　のり子様～嗜好品をスタッフ預かりとしていますが、昨日買い物で多量に

菓子類を購入して来られています。

スタッフ話し合いにて、本人は嗜好品預かりの必要性を理解し

ているのか？毎日買い物をさせてみてはどうか？との意見が出

ています。また、お金の両替は銀行へ行く日を決めて本人へ伝えてあげてはどうか？と意見が出ています。担当スタッフは検討お願いします。

　　　　　










