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東病棟カンファレンス記録
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＜連絡事項＞

・法人行事委員会からですが、11/3の「創立記念祝賀会」の不参加届の提出期限を10/15までに

してますので、期限厳守で対象スタッフは所定の手続きをして下さい。

・10/10より他科受診・持参薬に関する書類の一部が変更となり利用して頂いていると思います。

書類の発注に関してですが、現在、オーダリングの方では旧式のまま（持参薬と他科受診が別）表示されていますが、発注の際には「持参薬鑑別依頼書」で発注する様お願いします。
・ベットコントロールですが、現在東病棟は昨日鶴飼　ツセ様が入院となり52床で経過しています。今後入院・転入などがある場合は北病棟が空き次第の候補は浅野　秀子様を、西Bは横山　耕生様を、西Ａは工藤　瑞穂様を検討しています。ただ西Ａ以外は病棟やユニットの患者様自体は満床の為、臨機応変に対応していきましょう。

・カルテチェック担当からですが、以前からも連絡していますがカルテチェックして提出する際

　は記入漏れのないようにチェックしてから提出して下さい。

・環境整備担当からですが、先日の事故対策委員会の巡視で東Ａトイレの臭いについて指摘を受

　けています。担当で毎日の環境整備チェックシートの他にトイレ掃除のチェックシートも作成

　しましたので、活用していきましょう。どのスタッフが掃除するかなどは決めていない為決定

　するまでは、日勤帯で実施していきましょう。

＜患者様連絡事項＞

・乙部　純一郎様～　施設の受け入れ態勢整ったことから、本日14：00退院となっています。
・沼端　恵子様・高間木　八男様～　風邪症状軽減しており、本人様からも訴えない為ＰＬ（総合感冒薬）は飲みきり止めとなります。

・川村　和則様・竹内恒子様～風邪症状あり、本日夕～ＰＬ（総合感冒薬）3P　3×1　3日分臨

時処方となっています。

・高橋　道隆様～本日主治医・家族面談実施しています。今後について、主治医より自宅への退院にむけての外出・泊促すも、家族より本人様が自宅では、現在の状態を保てず、家族へ粗暴的となることを訴え、今後は施設入所に向けて山田SW、ケアマネとの連絡・確認作業を行っていくこととしています。今後については、山田SWより連絡が来る予定です。

＜皮膚科診察連絡事項＞

・高間木　八男様～野沢Ｄｒ指示にて、臨時処方されているネオファーゲンＣ3Ｔ→6Ｔに増量と

　　　　　　　　　なり7日分処方となっています。本人様の身体管理・掻痒感の訴えなども観察していきましょう。
・泉川　ケイ子様～　両足爪の白癬あり。ケルガー1回/日塗布する事。

・佐々木　康子様～　両足爪の白癬あり。ケルガー1回/日塗布する事。

＜新入院患者様情報＞

・鶴飼　ツセ様～　昨日東合併症室に入院となりましたが、不穏・興奮強い事から東Ａユニットにて対応。食事・服薬の拒否あるが粗暴性はない。夕食は各食5口程度摂取。

　　　　　　　　　夜間は中途覚醒なく朝まで良眠されている。本日の朝食はほぼ全量摂取されているが、昼食は介入するもほぼ不食。精神症状は概ね落ち着いているが衝動的に不穏・興奮などもある為注意して観察する必要あり。昨日・本日の状態を主治医に報告し食事摂取量にムラがある為、夕よりエンシュア・リキッドが2缶/日で5日分臨時処方となっている。また他科薬のベネット（骨粗鬆症薬）1×朝食前の服用方法ですが、朝食前より本人様の状態（機嫌）が良い起床時に200ccの水で服用させ、服用後30分は飲食禁・横臥させないように対応。また朝食後薬は時間をずらしても構わないので必ず服用させるようにとの指示あり。他科薬（20日以降～）は家族持参予定。買い物カードなし。家族洗濯。義歯は上下あるがネーム入れするかの確認はまだしていない。
　　　　　　　　　骨粗鬆症あるため、転倒には十分注意していきましょう。

＜隔離室入室患者様・要注目患者様ケース＞

・畑中　成夫様～　本日はスタッフの声掛けに対して、神に関する発言はあるが行動化する事はない。日中は臥床している事多い。水掛け行為などの不穏行動はない。引き続き精神状態を観察していく。
・池野　功一様～　今朝から疎通不良で、声掛けにも無反応。服薬の拒否はないが食事は口腔内に入っている食物を吐き出す事あり拒食。9：30から身体拘束解除し、状態観察するが粗暴的になる事あり、10時より体幹・四肢の拘束（終日）開始している。昼食は介助で全量摂取。食後スタッフ付き添いにてトイレ使用し排尿あり。依然声掛けには顔を向けるが発語はない。「死にたい」などの希死的発言もある。精神状態により食事摂取量にムラがある為昼よりエンシュア・リキッド（3缶/日）が5日分臨時処方となっている。衝動行為に注意し介入していく。
・泉川　ケイ子様～　本日の日中は興奮・粗暴性なく穏やか。新入院の患者様と交流されている。引き続き精神状態の観察を行っていく。

・高橋　礼子様～　精神状態不安定で、大声での独語・口調・行動の荒さ続いており主治医へ状

　　　　　　　　　態報告。現在薬剤調整中であり、様子観察するようにとの指示あり。
・丹内　栄子様～　要求が通らない事に対しての粗暴行為・他者とのトラブルは日中は概ね落ち着いているが、夜勤帯に比較的多い。継続して精神状態について観察していく。

＜勉強会＞

・本日のテーマ「患者の安全・内服管理」　担当　滝田NS　実施しています。

　資料参考してください。

