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平成23年　7月　１３日　(水)　　司会：山田　司　　　記録：滝田　ヒロ子
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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（捺印）する事
＜連絡事項＞

· 受け持ちスタッフは、患者様がどんな状態なのか、常に把握して置くようにしましょう。

· 身だしなみチェックで大事な事について、意見交換しています。

1、 自分も含み、相手に不快な感じをさせないようにする。

2、 暑くなるとよけい汗臭があるので気をつける。

3、 制服を良く洗濯し、取り替える。

4、 爪、髭はきちんと切る。

5、 自分は良いと思っていても、相手がそう思わないこともある。

· 安全対策委員会から、7月からインシデント記載することになっていますが、どんな些細な

ことでも引き続き記載して提出して下さい。

· 明日、午後14時より心電図検査があります。誘導など行いましょう。

＜患者様連絡事項＞

· 大上　なみ様～本日、義姉様面会を兼ねて、小遣い銭1万5千円本人へ手渡しています。

　　　　　　　　　本人の日頃のようすとご家族のようすを情報交換しています。

　　　　　　　　　兄様は、相変わらず病院通院しており、姑様は、鶴亀荘に入所させました。だから本人には申し訳ないが、お盆の外泊も無理ですと話しています。

　　　　　　　　　今後の方向について、施設入所を希望している。

＜作業療法報告＞

· 岡田　石子様～運動は、ちょっとずつ、回数、項目を増やしている状況ですが、筋力の低下

や疲労の負担は感じられません。1日1回15分位、廊下歩行運動時は、足を

挙げるように指導して下さい。ОＴスタッフや担当スタッフがいない時は

当日のナースやリーダーが関わるようにして下さい。

· 菊池　明子様～最近は、普通の表情で取り組み状況も良く、今後も精神症状を観察しながら

　　　関わっていきます。

· 浅野　秀子様～ОＴ参加時、少し怒リっ気あるが、無理に笑顔を作り、参加出来ています。

目立ってトイレに立つ事もありません。今後も精神症状を観察しながら関わっていきます。

· 稲垣　恵理子様～取り組み状況は良いが、突然、「下へ行きたい」と勝手に移動する事あり

理由について聞くと語ろうとせずに「いいですから」と話しています。

今後も作業状態を観察しながら関わっていきます。

＜川端Drケースカンファ・診察＞

· 田名部　浩平様～主治医より、服薬教室実施後に自己管理導入することを本人へ説明すると

了解しています。

· 滝澤　久江様～主治医より、金銭状況として、施設（青風荘）入所可能か確認するよう指示

を受けています。

· 稲垣　恵利子様～独語、幻聴発言が目立っていることを主治医へ情報提供しています。

　　　　　　　　　　本人より「Ｔシャツが無い」と訴え、スタッフと共に確認し、必要であれ

ばご家族へ連絡するとの説明受け納得しています。主治医より、夜間の金

銭管理はしないよう指導受け、了承しています。

· 山田　隆雄様～過去に手洗い過度となることあり、石鹸の使用量について観察し、又、家売

却について、かなり強く説明しているので離院に気をつけて行きましょう。

· 浅野　秀子様～表情穏やかに丁寧な口調で主治医からの質問に返答しているため、口調の変

化について指導を受けています。

· 木村　梅子様～不調の訴えなく、表情穏やかに診察を受けています。歩行運動について、

　　　　　　　　　ОＴと病棟スタッフで普段の歩行状況見ながら検討していくことを情報提供

しています。
	対象患者情報
	山田　隆雄　様　　62　歳

病名：統合失調症　　　入院形態：任意入院

	患者の希望
	・このまま入院を続けていたい

	患者の

現在の経過について

（各職種）


	看護：精神症状は、今も幻聴が明らかに存在し、出現頻度は稀である。

　　　たまに両手で両耳を塞ぐことがある。時折奇妙な回答や的外れな回答も聞かれている。見当識障害もあり、現実問題に対処する力や解決する力を身につけることが望ましい。青風荘入所に向けて、単独外出、服薬（怠薬）チェック、病気への理解、コミュニケーション、保清、家族関係など指導が必要である。

OT：たまに作業中、両耳を塞ぐことがあるが、続けることでき、必要最低限のコミュニケーションもできている。現実に振り向くことが集中できるように関わっている。

	主治医の治療方針
	· 半年から1年内に青風荘(もしくは同タイプの施設)入所の方向で勧めて行く。（優先順位を考慮）

· 青風荘(もしくは同タイプの施設)入所状況を調べる

· 青風荘に空きがなければ、青山荘、デイケア、デイナイトケアをあたる


	検討された

支援方針
	・青風荘(もしくは同タイプの施設)入所状況を調べる（ｐｓｗ）

・青風荘(もしくは同タイプの施設)入所費用について調べる（ｐｓｗ）

・入所にあたり、ご家族の同意を密にとる

	抽出された

問題点
	・本人が、家の売却について、理解できないどうすれば家がな

いことが分かるか

・離院して、前の家に行くことも考えられる

・本人もご家族も疾病について、理解していない

・独りで単独外出ができていない

	今後の

看護計画
	・家の売却について、どうすれば家がないことが分かるか

繰り返し説明していく

・離院しないよう、所在確認をする

・8月か9月に甥様の面会要請（いつ来れるか）確認し、個別の疾病教室にあわせ、病棟管理者が対応、指導する

・食事指導を実施する

・単独外出ができるよう、ご家族にきちんと説明、了解を得る


症例検討会　実施報告






















