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東病棟カンファレンス記録

平成20年　7月　25日（金）　　　　　　　司会　小笠原　香織　記録　長濱　佳祐
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＜連絡事項＞

・7月28日（月）夏掘　長五郎様が、東合併症室に入院予定です。

＜患者様連絡事項＞

・高間木　八男様～　昨日の夜間帯より、呼吸苦見られ一時的に合併症室で経過観察しています。本日朝に水分摂取時むせ込み見られた為、主治医不在で田名部Ｄｒに上申、朝より絶飲食と胸部レントゲンの指示あり。酸素飽和濃度も90％台前半～80％台後半で経過しています。胸部レントゲン施行し、右肺の下葉に陰影認められ肺炎指摘されている。また点滴（モダシン（抗生剤）1.0ｇ・生食100ml）が1日2回（朝・夕）で5日分処方されています。昼食は主治医指示にて、摂取できるようであれば摂取させても良いとの事で、スタッフ見守りにて食事摂取しています。食事中咳き込む事はありますが、むせ込みはありません。また呼吸数が24～26回／分とやや速く、努力呼吸もあります。継続して身体的な観察が必要な為東Ｃ→合併症室に正式移動となっています。食事形態もむせ込みある事から常食→粥食に変更しています。

・小保内　千夏様～　母様付き添いで、市民HP受診されています。市民HPより報告の手紙あり。Drファイルに挟めています。また1つだけ結果がわからないのがある為、分かり次第党員へ連絡がくる予定です。
・野々宮　正博様～　診断書作成依頼があり、主治医へ報告。本人様から「主病名をアルコール依存症ではなくうつ病メインにして作成してほしい」との事で主治医許可し作成しています。
・大沢　とくゑ様～　明日採血あります。深夜帯で実施予定です。（起床時）
＜隔離室入室患者様ケース検討＞

・畑中　成夫様～　昨日、隔離時間開放で退室時、Ａユニット非常口をホールにある木製椅子を使用して破損させ離院する事故が発生しています。本日外傷部の処置の際、昨日の事を振り返りしてもらうと「当分退院は難しいと思い、逃げるしかないなと思ってやった。」と自らが行った行為については振り返れていますが、ドアのガラスを破損した行為については「神がまっとうしろと言ったから。」と妄想に左右された発言やコップにマジックで（畑｛仏｝中成夫様）と書く事があります。しかし「すいません。もうしません。」と一見反省された口調で話すも「タバコが吸いたい。」「アイスコーヒー下さい。」などと嗜好品の要求が多く見られます。表情は穏やかですが昨日のケースにのように衝動行為に走る恐れがありますので、対応はスタッフ2名以上で統一しましょう。
・坪　邦俊様～　夜間帯の入眠はスムーズですが、早朝覚醒が見られています。現在の環境については「静かでいい」と話されていますが、Ｃユニットへ戻らないか促すと「行きたくない」と強い拒否あり。隔離室入室前から杉澤　恵子様とのトラブルが問題となっていた事が考えられます。また早朝覚醒時に何度もドアをたたく事あり。（Ｃユニットにいた際は、来詰してトイレの場所を聞く事もある）介入すると「開けてけろ」と開放要求があります。易怒性が問題点ではあるが、休養の環境的には問題ないため夜間の隔離開放を検討してみてはどうかと意見が出ています。主治医へ情報提供していきます。
＜要注目患者様ケース検討＞
・杉澤　恵子様～　Ｃユニットへ移動後、夜間の睡眠不安定さ見られ日中の居眠りが多く昼夜逆転傾向があります。また本日、本人より右股間節の疼痛の訴えがあります。歩行などには支障ないとの事です。また夜間帯に過度の飲水（洗面所の水を両手ですくって飲む）や他室侵入（他者の私物を物色する）などの迷惑行為が著明にあります。1日3回（毎食前）の体重測定ですが、主治医の指示は朝食前の体重から＋2.5㎏以上の場合時間隔離開始となっていますが、7月1日は40.85㎏（朝食前）、7月6日からは朝食前の体重が40㎏以下になる事はなくなり、本日の朝食前の体重が44.25㎏と月初めより＋3.4㎏の体重増です。因みにカロリーを増量したのが7月14日（DM1700kcal→常食）です。6月は40㎏±1㎏で経過していました。右足のむくみなどもありますが、夜間帯はラウンドを密にし、隠れ飲水や他室侵入を未然に防ぎ入眠を促していきましょう。月曜日のリーダーは主治医へ状況報告して下さい。
・大沢　とくゑ様～　Ａユニットへ移動後も、他室侵入・迷惑行為が著明に見られています。Ａユニット患者様は易怒的となり暴力行為の可能性がある為事故に至る恐れがあります。月曜日のリーダーは主治医へ状況報告して下さい。
・宮本　建蔵様～　本日スタッフに対して「私はみんなに嫌われている。家に帰りたい」と訴える事あり。衝動行為に至る可能性がある為、経過観察していきましょう。
・七戸　キミ様～　「ササキ　キョウコさんが･･･。」と妄想に左右された発言聞かれ、食欲がないと話され、朝・昼食とも残食が目立ちます。食事摂取量を確認し、水分摂取を促していきましょう。
＜新入院患者様情報＞

・清水頭　翼（シミズガシラ　ツバサ）様　28歳　統合失調症　任意入院　田名部Dr
　東A15号室　
入院歴：①H20.2.29～H20.4.29　東京高尾病院　措置入院

　　　　②H20.5.1～H20.7.25　　　　〃　　　医療保護→任意入院
中学生の頃より周囲より悪口を言われている感じがしていた。H19年2月頃より「人に見られている」「悪口を言われている」と訴え仕事中もサングラスをかけていた。H20.2.11に通行中の男性へ衝動的に暴力を振るい傷害罪で江戸川区葛西警察署へ拘留されるが、拘留中に他拘留者を殴ることがあり同年2月29日東京高尾病院（八王子市）にて措置鑑定を行い同日措置入院となる（～H20.4.29）。退院後は再就労せず帰郷し自宅にて療養する予定であったが、怠薬により症状悪化し、路上で見ず知らずの女性に結婚をせまる行為がありH20.5.1同院再入院となる。当面東京で働くことは考えておらず、本人・家族が地元での療養を希望したことからH20.7.25当院受診。同日転入院（任意入院）となる。

・生活保護受給中：八王子市福祉事務所

＊H20.2.21初診でありその他の社会資源は受けていない。

主治医より自宅退院に向け服薬治療・静養を図っていくとの説明を受け

ている。通院・服薬の必要性の理解に欠けていることが考えられ、今後

病識の獲得を目指す。八戸市自宅には両親・弟が3人で生活しており、

退院まで外泊訓練など行い様子観察していく。

内服薬は以前の病院（高尾病院）の退院時処方が8月8日の夕まである為、切れ次第当院の処方に切り替えます。

食事形態：常食・大盛り　業者洗濯　買い物カードなし

ツベルクリン反応検査は行わない。それ以外の入院時検査は随時実施

（MRSA・検尿・心電図・頭部CT・脳波・採血・血沈）

※　7月26日（土）9：00より胸部レントゲン実施予定です。













