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平成 ２６ 年 ２ 月 ２７日　　(木)　　　　　　　　　　　司会：阿部　大　記録：石岡　啓子
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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）
＜連絡事項＞

＜患者様連絡事項＞

・本多　富美様～ナパゲルン軟膏　1本処方となっています。

・泉川　ケイ子様～本日、フルデカシン筋注施行しています。

・中村　弘行様～本日、妻様より差し入れが届いています。

・野月　利章様～本日午前中に、母様より洗濯物・履き物等が届いています。夕方に洗濯物を取りに来られるとの事ですので、医事へ下げて下さい。

手掌・背部・足の痒みあり、馬渡Dr診察しています。本日夕からフェキソフェナジン(60)　2T　2×朝・夕食後　3日分処方となっています。主治医へ報告し了承を得ています。

・大高　千枝子様～他者より菓子を要求されるとの訴えありました。

自己管理は継続とし、チェストへ施錠をし鍵は詰所預かりとしています。菓子要求があった際は、開錠して下さい。

＜要注目患者様＞

・斉藤　悦子様～昨日に引き続き、不調訴え朝食不食となっています。昼食は摂取出来ていますが、腹痛訴えあり主治医へ情報提供し採血の指示あり施行しています。結果は、異常はなく経過観察となっています。また、定期薬本日昼より止め。夕からハロペリドール減薬にて7日分処方となっています。引き続き、身体・精神症状の確認・観察を行って下さい。

＜川端Ｄｒ診察＞

・阿部　文香様～本日夕からデパケンR(200)　6T　2×朝vds　7日分処方となっています。3/6(木)採血(3セット)・バルブロ酸血中濃度　7：00でお願いします。

本人様より｢乳汁が出る｣との訴えあり、入浴時はスタッフ確認をして下さい。

・藤澤　徹様～症状改善の為、ジアゼパム止め。ロンフルマン・眠剤のみ分処方となっています。本人様よりDVDの希望聞かれ、主治医より許可となっています。

・山下　拓也様～手術部位の痒み訴え、ビーソフテンクリーム　1回/日塗布の指示が出ています。

・坂井田　八千代様～イクセロンパッチの貼布場所の痒みを訴えることあり、ビーソフテンクリームを多めに塗布するようにとの指示が出ています。

・清川　厚子様～3/5(水) 地域復帰検討会について

16：00～プレミーティング

16：15～地域復帰支援検討会開始(※ヘルパーは不参加)

　　　　　　　　※訪問看護へはメール連絡済です。本日の準夜スタッフは、ご家族様へ連絡をして下さい。
3/4(火)血糖日内変動の指示あります。忘れずに行って下さい。

・宮本　建蔵様～タバコ管理について、在庫管理(残数チェック)はスタッフ側で不足のないよう妹様へ依頼するようにとの事です。

＜中野Ｄｒ診察＞

・大高　千枝子様～下肢の突っ張り感の訴えあり、ビーソフテンクリーム塗布の指示が出ています。就床前薬服用後に塗布して下さい。フルボキサミン　増薬となり7日分処方となっています。また、ご家族様より今後についての連絡が来ていない為、本日の準夜スタッフは、ご家族様へ連絡をして下さい。

・武井　睦雄様～臨時薬同内容にて7日分処方となっています。また、血圧高値の為、減塩食(7g以下)へ変更となります。栄養Tへは、連絡済みです。

(朝→味噌汁なし・昼、夕→減塩にて提供)

※症例検討会を実施しています。
[image: image1.emf]主治医 ＳＧＭ 担当者

西病棟

備考  

入院年月日：Ｈ26年1月13日　　　　　　　 当院7回目

入院形態：任意入院

退院予定年月日：H26年3月13日　　　　　　　退院予定先：自宅

　



・本人の理解力に合わせ、疾病教育を継続し行っていく。

→本人がやる気を出せる様な関わりと共に、糖尿病が進行した病態例について、ショッ

キングな写真等で視覚的な効果に訴えていっても良いのでは。

→外来での栄養指導1回/月予定。

・退院前に社会資源について調整していく。

→PSWよりデイケア利用について説明し(木・金利用)了解され体験利用の日程を検討し

ている。拘束時間の長さや枠にはめられた場に適応できない可能性がある為、青山荘

(移行後利用していない)や青明舎の見学も設定して行くと共に、その他日中の居場所と

して、知的障害者のリハビリを対象とした作業所(厳しくないところ)がないかPSWに来

週までに確認して頂く。

抽出された問題点 ・疾病に対する理解がない為、繰り返し指導していく必要がある。

第2回

開催日：Ｈ26年 2月27日

時間：13：00～13：30

報告書（症例検討会2回目）

チームメンバー

Bチーム:リーダー 阿部　大

三浦、橘、坂本、小村、石岡

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　作成日　Ｈ26年 2月 27日

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　作成者　阿部　大

　

氏名　清川　厚子　様（女性：59歳）病名：情緒不安定性パーソナリティー障害

基礎情報

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　合併症：糖尿病、高血圧症


[image: image2.emf]主治医 ＳＧＭ 担当者

西病棟

備考  

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　合併症：アルコール性肝障害

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　大球性貧血・右第1趾骨折

入院年月日：Ｈ26年1月16日　　　　　　　 当院1回目

入院形態：任意入院

検討された支援内

容と今後の方針



・身体症状の観察

→大球性貧血に関して、気を付けて見ていく。

→骨折部位1回/2週X-P確認について、経過良好の為終了としていたが、馬渡Drへも確認

していく。

・アルコールプログラムに関して

→単独外出許可願に関して、担当(伊藤MNs)へ郵送期限を設けているのか?確認し、設け

ていない様であれば電話連絡を改めて行う。→退院後の過ごし方について早い段階から

担当スタッフと話し合いを行っていく。

抽出された問題点 ・連続飲酒、問題飲酒により、社会生活に支障をきたしている。

第2回

開催日：Ｈ26年2月27日

時間：13：30～14：00

報告書（症例検討会2回目）

チームメンバー

Bチーム:リーダー 阿部　大

三浦、橘、坂本、小村、石岡

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　作成日　Ｈ26年 2月27日

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　作成者　阿部　大

　

氏名　藤澤　徹　様（男性：40歳）　　　　　病名：アルコール依存症

基礎情報

退院予定年月日：H26年4月13日　　　　　　退院予定先：自宅


