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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＞

・12月8日（木）リハビリテーションプログラムの時間を用いて、患者様を対象とした口腔衛生指導を実施予定。不明な点は、主担当：附田まで確認をお願いします。

・横町スタッフは体調不良により、病欠が継続となります。

・12月20日（火）実地指導があります。各自、記録物の整理、環境整備等の準備作業を進め、不備の無いようお願いします。チーム全体で協力し、作業を進めて下さい。

・以前、夕食の際に配膳車の保温機能が作動しておらず、冷たい状態での食事を提供してしまった件について、後日、日清より患者様へ説明を行なう予定となっています。時間等は未定ですが、12月7日（水）を予定してはいるとの事です。

・今週の田名部Drのケースカンファレンスは、多田うめ様と清水由美子様の2名を予定しています。担当スタッフは資料作成等の準備を進めて下さい。

・週末（主に夜勤帯）での指示受け対応に関しては、患者様の色々な情報を把握し、今後に起こり得るであろう状況を予測しながら対応していく必要があります。今回、週末の指示受け対応に関して責任者より意見が聞かれていたとの事。夜勤帯に限らず、指示受けを要する場合は、状況把握と共に、今後の状態変化等を予測した上で医師への情報提供、対応をしていく必要があります。

＜患者様連絡事項＞

· 吹越　弘友紀様～現在、てんかん発作による転倒とそれによる身体損傷を最小限にする目
　　　　　　　　的で、ヘッドギアを装着している。しかし、長年の使用でヘッドギアが
　　　　　　　　消耗しており、十分な安全機能が働いていないのではないかとの意見が
　　　　　　　　スタッフより聞かれている。御家族へ担当スタッフより連絡し、新しい
　　　　　　　　ヘッドギア購入を検討していく事としています。

· 清水　由美子様～12月6日（火）11:00に保護者である夫様とのDr面談を予定していま
　　　　　　　　す。今回の入院に関する事等で夫様よりお話ししたい事があるとの事。

· 成田　勝弘様～不安感増強しており、それに伴い訴えも頻回になっている。その為、田名
　　　　　　　部Drへ状態報告し、リスパダール液（1）1包（1×夕食後服用）が1日
　　　　　　　分臨時処方。明日、主治医へ情報提供し、指示を受けるようにとの事です。
　　　　　　　精神症状と共に周囲とのトラブルに注意し、対応と観察を行って下さい。

· 赤石　陽介様～本日より食事再開。嘔吐は無いが、下痢症状は続いているとの訴えあり。　
　　　　　　　ランソプラゾール（15）1錠は継続となります。食事再開に伴い、消化器
　　　　　　　症状が出現する可能性はあります。食事摂取状況と消化器症状の有無を観
　　　　　　　察して下さい。

· 木村　格治様～成田歯科受診目的にて、本日13時から外出されています。

＜措置解除予定患者様＞

· 赤石　陽介様～本日、措置解除となります。解除後は入院形態を任意入院へ変更。本日、
　　　　　　　15時30分より保護者（母）様及び本人へ措置解除に関する説明を田名部
　　　　　　　Drが行なう予定。措置解除に伴い、療養環境の変更も視野に入れ、西病
　　　　　　　棟への移動も検討していく。

· 斉藤　仁和様～措置解除に向け準備を進めている段階。12月中旬を目途に解除予定。

· 小平　祐子様～措置解除検討中であり、今月中の解除を予定しています。解除後は、自宅
　　　　　　　退院の方向で検討していくとの事。

＜皮膚科診察＞

· 泉川　ケイ子様～右第1趾の爪周囲の炎症は改善。それに伴い処置止めとなる。

· 若松　澄子様～右第1趾の爪周囲の炎症あり。処置追加：アズクロ塗布1回/日

＜隔離室入室患者様ケース検討＞

· 畑中　成夫様～終日隔離継続中。スタッフへ攻撃性は無いが、今朝より自室内の壁を叩く
　　　　　　　行為が続いている。神に左右された発言があり、介入に一時的に止めては
　　　　　　　いるが、すぐに再開してしまう状況。外傷は無いものの、身体損傷のリス
　　　　　　　クは高い為、介入は続けていく事としています。以前のような特定スタッ
　　　　　　　フへの妄想と左右された言動は少なくなってはいるものの、引き続き妄想
　　　　　　　の対象と本人の距離をとる等の対応が必要。本人の安全を守りながら、安
　　　　　　　定した生活を送れるよう介入と援助を行なっていく必要があります。

＜川端Dr診察情報＞

· 湊屋　廣志様～臨時薬同内容にて9日分処方（以後定期）。

· 村上　幸子様～排便に関しては、これ位で調度いいと話しています。臨時薬はユーパン
　　　　　　（0.5）3錠を中止とし、7日分処方。

· 池野　功一様～臨時薬センナリド4錠が9日分処方（以後定期）。

· 菅野　勝利様～12月6日（火）デイサービス「ほほえみ」見学の為、外出となる。

· 昆　善三様～臨時薬同内容にて9日分処方（以後定期）。点滴は明日より7日間継続指示。

　　　　　　　12月8日（木）臨時採血（食前採血）指示あり。※10時集配となります。

　　　　　　　※点滴内容：①ソリタT3　500ml＋ダイビタミックス2A＋アスコルビン酸1A

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（9：30～13：30）

　　　　　　　　　　　　　②ヴィーンD　500ml（13：30～17：30）

· 切明　茂雄様～膝に力が入らない等の訴えがあり、シエロンテスト実施。服薬調整（アモ
　　　　　　　キサン増量、タスモリン追加）し、臨時薬7日分処方。

· 水梨　孝純様～予測指示（月・水・金シンラック液15滴服用）は12月12日（月）まで　
　　　　　　　継続。

· 小笠原　久年様～臨時薬同内容にて9日分処方（以後定期）。

· 小平　祐子様～夜間不眠傾向にあり、就床前薬へロンフルマン（0.25）1錠が追加となり、
　　　　　　　7日分臨時処方。

· 向井　敦子様～下痢の訴えがあり、漢方薬及び下剤は減量となる。また、本人が易疲労感
　　　　　　　を訴えており、毎日16時から集会室の運動を行なうよう指示あり。外泊
　　　　　　　については今月中と正月外泊を行い、正月明けの退院予定とする事で説明
　　　　　　　されている。

· 鳴瀬　裕之様～鼻閉感の訴えがあり、今月の定期採血にアレルギー検査を追加するよう指　
　　　　　　　示あり、検査担当へ連絡している。

＜川端Drケースカンファレンス＞

小野寺　ノリ様（76歳　主病名：統合失調症）の第2回目ケースカンファレンスを実施。

（出席者）

青風荘：秋山　通所：相内　OT：慶長　栄養：久保　心理：小島　SW：竹内　薬局：黒沢

（現在の様子）

平成23年11月15日、急性気管支炎（結核疑い）。理解力の低下、徘徊、不眠あり安静保てず。嚥下困難あり食事摂取量の減少があり入院。身体拘束にて点滴実施、抗生剤投与、結核検査実施していた。

　現在、発熱無く経過。血圧はまれに高値を示す事はある。

11月24日に抗生剤投与は終了。現在、日中は離床して過ごすが、スタッフからの促しがなければテーブルに伏したまま自主的に活動や行動をする事はない。促しには拒否はなく日課や簡単な手作業（新聞折り等）は行う事が出来ている。自室とホール行き来されている事は

あるが、周囲とのトラブル等の問題となる徘徊等は無い。

夜間は、トイレ覚醒あり再入眠できる時と浅眠で経過する時がある。深夜帯覚醒すると朝

だと思いホールに出てきてテーブルに伏している事あり、説明で再度休むことは出来ている。

入院時食事を摂れなかったが現在は全量摂取され。摂取もスムーズむせ込みなどなし。現

在の食事は全粥キザミ食。

（前回、表出された問題点）

①精神薬服用を中断しているので精神症状の再燃の可能性あり、症状の観察と主治医への報告を密に行なう。又、精神症状に伴った事故などのないよう安全に過ごせるように見守りを行なう。

<結果・評価>

活動性の低下は続いている。陽性症状は見られない。夜間は浅眠で経過することもあるが不穏となることは無い。

②青風荘に早期に戻れ入所後もスムーズに生活出来るように体力やＡＤＬが低下しないように早期にリハビリを開始する。ホール内でできるものから行なっていく。

<結果・評価>

日中は自ら離床して過ごす。動作の緩慢さはあるがADLは自立。しかし日常生活全般に声掛

けは要す。コミュニケーションは話しかけられれば他者とも会話をしている。促されれば簡

単な手作業も行っている。

（今後必要と考えられる支援）

ADL・精神症状の評価を行い青風荘・デイナイトが利用出来るか、他、利用できる支援がな

いかの検討を行う。また、・青風荘・デイナイトケアの入所・利用が出来るのであれば、外出・

再体験を行い以前の生活リズムに慣れて頂く必要がある。

