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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＞

・転倒アセスメント評価について

　転倒アセスメント評価に基づき、危険度Ⅲの患者様をリストアップしましたのでお知らせします。

【危険度Ⅲ】

大上なみ様・伊藤五十二様・三上勇様・岡田石子様
　上記患者様以外の患者様につきましても、日常生活において活動に見守りを要している患者様がいると思いますので各患者様の転倒予防対策について、今後カンファレンスで検討し周知をしていきましょう。
＜患者様連絡事項＞

・菊地　明子様～青山荘入所に向けた家族面談を4/6(金)10時半から外来第2診察室で実施します。参加予定者は、菊地様のご兄弟・田名部Dr・病棟看護・三浦SWとなります。
　　　　【御家族へ説明する内容】

　　　　　　　・今後ご兄弟に保護者変更となる可能性がある→保護者としての、具体的な役割

・金銭面について→施設入所に掛かる経費

・社会資源の利用→各種申請手続きについて

・施設入所に関しての協力・面会依頼
　　　　　　　当日、病棟看護にも参加して頂く事となりますので参加するスタッフはお願いします。

・平　勝利様～本日、兄嫁様が面会へ来られお小遣い1万円を受け取っています。保護者様(兄：廣文様)が怪我をした為現在入院していると兄嫁様から情報がありました。入院中は兄嫁様が面会へ来て頂けるとの事です。春先に予定していたランチ外出については延期となり日程は未定となっています。

＜注目患者様NCP評価＞

・滝田　英人様～体調について本人「脳みそが何だか変だったんだよ」と話されています。スタッフとの会話中は多弁となることなく落ち着いて会話されています。引き続き、周囲への迷惑行為ある場合はその都度介入していきましょう。

・倉橋　生子様～便秘気味との事で、朝食後本人より排便時に怒責し少量の出血があったとの事です。出血した事について本人気にされておりスタッフから小坂Drの診察時に異常はないと話していた事伝え本人納得しています。出血の頻度が多くなるようであればスタッフへ話すよう本人へ伝えています。引き続き、出血の有無確認していきましょう。

・上村　みわ様～本人、下肢の違和感について「少しある」と話されています。スタッフとの会話では、現実的な会話出来ています。引き続き、異常体験に左右された発言・行動化に注意していきましょう。

・田野端　忠夫様～本人より疲労感の訴え聞かれています。身体症状の観察を行い本人の訴えを傾聴し必要であれば、主治医へ情報提供していきましょう。

・林　田鶴子様～本人「食欲がない」と食事拒否的ですが促すと食事全量摂取する事出来ています。引き続き、異常体験に左右された発言の有無・身体症状の観察を行っていきましょう。

＜作業療法の1週間の報告・検討＞

・滝澤　久江様～最近、流延が目立っています。塗り絵をしていて用紙が濡れている事ありました。本人は気づかずに作業を行っているとの事。流延見られた際は、その都度拭くよう伝えています。作業へ行く際は、ハンカチかティッシュを持参して頂くようにしましょう。

・浅野　秀子様～作業へ来る事は出来ていますが、本人「調子が悪い」と話し早退する事が多いとの事です。又、病棟スタッフがいないと他病棟のスタッフに話しトイレへ行き作業スタッフに断らずに病棟へ勝手に帰る事があるとの事です。病棟スタッフを待つよう本人へ伝えても待つ事が出来ない状態との事。作業中の所在の確認・集中して行えるよう介入していきましょう。

・古川　富蔵様～折り紙手芸を行っておりパンダを作成予定となっています。パンダ作成に使用する用紙の在庫なく現在用紙待ちの状態となっており、作業スタッフから用紙が届くまでの間、別の作業を本人へ促していますが本人拒否的となっています。作業面でこだわりが出てきた様子見られています。最近、作業中に自ら話し掛けてくる事多くなってきています。

・滝田　英人様～作業中の居眠り多く見られています。先週、居眠りしておりスタッフ話し掛けても返答がない事ありました。作業中の居眠りが目立っている為、生活リズムが崩れていくので注意していきます。

＜川端Drケースカンファレンス・診察＞

・山田　隆雄様～日中、自己臭を嗅んでいる事ありましたが表情の硬さ・奇異行動なく過ごされています。食事摂取の際、鶏肉を残食している事多い為、栄養士と本人で話し合いを行っています。栄養士から鶏肉の代わりに食品を提供できる事説明し本人了解されています。本人、牛肉・豚肉であれば摂取できるとの事。又、オレンジ・グレープフルーツを食べた事がないと本人話されています。

　　　　　診察→食事に関して主治医へ情報提供しています。本日の夕から鶏肉・オレンジ・グレープフルーツが禁となります。

・滝澤　久江様～病棟では流延見られていませんが、作業で流延見られているとの事ですので作業へ行く際にハンカチかティッシュを持参して頂きましょう。本人、集中した時など口を開けてしまう癖がありますのでその都度声掛けしていきましょう。

　　　　　診察→当院のグループホームへの入所は可能であるか確認に対しまずは介護保険申請し結果が分かり次第、介護保険系の施設を探し見学・申し込みを行っていく事となっています。申請を3/15(木)午前に終え、認定調査は3/30(金)11時となっています。保護者の蛯名富久子様が2週間程内科入院するかもしれない事・入院中の緊急連絡先は黒沢幾子様に対応して頂く事主治医へ情報提供しています。

・木村　梅子様～3/18(日)に弟様が来院され、本人新しい腕時計を受け取っています。

・稲垣　恵利子様～1週間に1回受け持ちスタッフと衣類の枚数を確認しています。先週、洗濯を時間前に行おうとしている事ありスタッフ介入に拒否なく応じ時間を守って使用しています。同行為見られた際は、その都度介入していきましょう。

・浅野　秀子様～本日、転入されています。

　　　　　　　　主治医へ作業療法での様子を情報提供しています。主治医より本人へ、北病棟で再び問題が生じたら東病棟か西病棟へ移動して頂く事説明し本人了解しています。管理については、東病棟と同様に行うよう指示が出ています。GAF点数は20点となります。

・田名部　浩平様～夕方、病棟で他者へ声を掛け運動を行っています。先週の診察から奇異行動は見られず経過しています。

　　　　　　診察→主治医へ、本日から自己服薬管理7日分開始となる事・19日にお母様の面会があり今後について面談を実施し、お母様から心配な事を確認し本人とお兄様の関係・本人が自己管理できるか・デイケアへきちんと通えるかなど話されていた事情報提供しています。主治医より、当院退院後は青山荘で2～3年リハビリをしながらデイケアに通って頂きそれから具体的に自宅へ退院出来るよう検討していく事説明し本人了解しています。

＜転入患者様＞

　浅野　秀子様(68)　主病名：統合失調症　　アルツハイマー型認知症

　　　　　　　　　　主治医：川端Dr

　　　　　　　　　　受け持ち：久保Ns・水上

Ｈ24.1.16　病状悪化に伴い北病棟より、東Ａユニットへ転入となる。特に夕方から「悪い虫が来た」との幻覚妄想の訴えが頻回で奇声をあげるなどの不安定となることがあり予測指示の20％ブドウ糖+リントン（5）1Ａ+アキネトン（5）1Ａ静注で対応をしていた。

主治医診察で内服薬調整し、3/7以降は「悪い虫が来た」と訴えるが切迫した様子や注射への依存もなく経過。
【内服薬　定期】

　　　1)カマ　1.5ｇ

　　　　ツムラ100大建中湯　6P　　3×ndE

　　2)エビリファイ(12)　1T

　　　　エビリファイ(6)　1T　　　1×ndE(朝)

　　　3)ロゼレム(8)　1T

　　　　ロンフルマン(0.25)　2T

　　　　センナリド　2T　　　　　　1×vds

　　　4)ウブレチド(5)　1T　　　　1×ndE(昼)

　　　5)エブランチル(15)　2cap　　2×ndE(朝・夕)

【その他情報】

・リハビリテーションプログラム・作業療法→Aグループ

・ＳＳＴ、ナイトプログラム→後日カンファレンスで検討する予定

・食事形態→主食：常食　副食：キザミ

・GAF→20点

・水分管理→コップ預かり。北病棟でコップ預ける事に本人拒否的となっていた。

　　　　　　　　多飲水傾向の可能性も考え、再度管理については、主治医に情報提供し確認後、内容の検討していきます。

・体重測定→1日2回(朝・寝る前)

　　・お小遣いに関しては、1万円を医事へ依頼し26日(月)までにはくるとの事。次回からは、第4金曜日に医事スタッフから手渡す。

　　・予測指示→20％ブドウ糖+リントン（5）1Ａ+アキネトン（5）1Ａ静注　3/26まで継続
