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東病棟カンファレンス記録
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＜連絡事項＞

・レストラン入口が施錠されていないことがあります。患者様が中に入っていることもあるため確実に施錠したか確認して下さい。

・最近の喫煙状況について業者からクレームが出ています。

①タバコの吸殻が投げ捨ててある

→医療廃棄置き場前

→北病棟３階屋上

②４階喫煙所の吸殻の放置が目立つ

受動喫煙防止条例も施行されている中で、当法人においても全館・敷地内禁煙の方向へ動いていくことになるとの事です。喫煙マナーを守り利用して下さい。

・旧看護計画は3月分のカルテと共に外し、新看護計画は今月分のところに挟んで下さい。また、終了しましたらチェック表に記入して下さい。

・定期採血について、勝田ヒモエ様・青木紀子様・庭野弘樹様の3名は今週採血を実施している為、定期採血が必用かどうか来週の川端Dr．ケースカンファの際確認して下さい。乙部純一郎様は5/10退院予定となっていますので5/8深夜帯で採血して下さい。

＜患者様連絡事項＞

・勝田　ヒモエ様～37.9℃の発熱、SPO2　95で経過観察中です。昨日施行した血中濃度の検査結果は届き次第、主治医へ電話報告して下さい。

・石橋　正志様～ご家族から希望あり、5/12　15：30～家族面談予定です。家族連絡済みです。本日歯科受診していますが、次回までの歯科レントゲンの伝票を出しています。

・向谷地　吉幸様～八戸西病院からの持参薬が切れたため当院処方に切り替えとなります。

・パンビタン止め

・ホクナリンテープ（2mg）１×夕を持参していましたが、（2mg）は当院にない為、（1mg）のものを1日2回（朝・夕）へ変更。

・持参薬のテオロングは当院にない為、ネオフィリンM注　1本　筋注　1×夕へ変更し、3日分処方（5/9まで）。テオロングについては八戸西病院で処方してもらうことが出来るのかご家族に確認依頼しています。明日問い合わせをし、連絡を頂くこととなっています。処方していただける場合は、持参してもらい5/10（月）から投与して下さい。

・クラビット（250）１T粉砕　１×夕追加処方。MRSA（＋）であり、改善なければバンコマイシンの処方検討していきます。

・杉澤　恵子様～昨日深夜帯で転倒、頭部の腫脹あり。今朝ふらつきや腫脹部の痛み訴えレントゲン施行しています。結果、皮下血腫あり、その他異常ありません。患部の状態観察して下さい。

・磯島　貴広様～ヘッドホンの管理について、コード部分が丈夫なため一旦Cユニット倉庫に預かっています。本人が使用を希望した時には対応して下さい。使用後には再度預かることにしています。

＜ベットコントロール＞

・藤井　崇史様～本日午後、療養環境変更目的で西病棟Ｂユニットへ転出となりました。

＜隔離室入室患者様ケース検討＞

・畑中　成夫様～今朝は昨日入浴したこともあり、気分は良いと話している。昼前頃より「バカヤロウ」と叫ぶこと頻回にありますが、お膳をひっくり返すなどの衝動行為はありません。精神状態やスタッフの体制をみて、短時間の拘束解除を予定しています。解除時間を拡大していく為の関わりを行いましょう。

・乙部　純一郎様～午前は比較的落ち着いており、自らパズルを準備し取り組んでいます。昼前頃より他室侵入あり、自室にて過ごして頂いていますが、自室では全裸で経過しています。5/10（月）11：00退院予定となっていますので、他者とのトラブルによる怪我等に留意し観察して下さい。

・小笠原　久年様～5/5より開放観察時間を9：00～16：00に拡大しています。開放中の独語、大声は少なく経過しています。午前は2～3行の日記を書いた後、テーブルに伏して経過しています。突発的な行動に留意し介入を行って下さい。

＜安ヶ平Ｄｒケースカンファ＞

・和田　昌様～通販で時計を購入し佐川急便から荷物が届いていた件は本人に説明し、返却の連絡をしています。本人へは今後購入したいものがあればスタッフに相談してほしいこと伝え、一旦は了承しています。スタッフが病棟の郵便ポストを下ろす際は、中身のハガキを確認して下さい。主治医診察にて他患者様への干渉や特定の女性患者様に卑猥な発言が目立つため、本日午後Ａユニット9号室へ部屋移動の指示ありました。膝痛の訴えあり、ナパゲルン軟膏1本処方、リントン（5）2Ａ　3日分追加処方となっています。

・佐々木　悦子様～目の痒み訴え、ＡＺ点眼液処方となっています。

・寺地　利代子様～ＦＫ散飲み切り中止、膝痛の訴えありアスモロール１Ｐ処方となっています。

・高間木　八男様～風邪症状軽減した為、ＰＬ飲み切り中止となっています。

＜新入院患者様ケース検討＞

島浦　美千男様　（67歳）　　主病名:統合失調症　　合併症：糖尿病

入院形態:医療保護入院　　病棟:東Bユニット　　主治医:猪股先生

当院4回目の入院（3回目・H11年4月15日～H20年5月3日）3回目退院後は福祉ホームB型「青風荘」入所し通所（デイナイト）を利用していた。今年１月頃より早朝覚醒が目立ち、2月始め頃より眠剤調整していた。他者の者を勝手に飲食するなどの行動も出現し（デイナイトケアでも同様の行動あり）、精神状態が崩れ始めた事から再度薬剤調していた。3月に入ってデイナイトケアは欠席として様子観察していたが状態改善せず、残飯の盗食や他者の部屋へ入ってコーヒーや砂糖を盗んだり多動多弁傾向もあり、他利用者様への迷惑行為があり入院治療の必要性ある事から、本日家族、施設スタッフ同伴で受診。薬物調整、病状改善目的で東Bユニット（2号室）に医療保護入院となる。診察時、多弁傾向みられ、「気持ちは落ち着いてきている、良く眠れるありがとうございます。」等話し、入院に関しては「入院はしません。」と話しているが、病棟案内には素直に応じられている。

・盗食は1日1回は確認されていた。残飯あさり有り。

・食事はＤＭ食、間食の要求あるが制限あり。

・喫煙は1日4～5本程度。タバコはスタッフ管理としていた。

・保清面（入浴等）は背部のみ介助を要する。排泄時、下着を汚すことあるがリハパンは使用していない。

・小刻み歩行、ふらつき、立位保持（後方へ倒れる）できず、特に夜間のトイレ覚醒時は見守りが必要。

・7月上旬頃、胃カメラ施行のため日赤病院受診予定。

・全身の皮脂欠乏性湿疹、亀裂性手湿疹のため、主治医指示で軟膏処方となっています。

・買物カードあり、業者洗濯。

食事・服薬をはじめとする病棟日課の取り組み状況や周囲との交流状況、睡眠状況について

観察・確認し、嗜好品に関するトラブルや盗食の防止に努めると共に入院に至る経緯について

洞察を促し、治療目的の認識を深められるよう関わっていきましょう。

