西病棟チームカンファレンス記録
	A.O.M
	S.G.M

	
	


平成２９年９月１３日（水）　　　　　　　　　　　司会：山内　佐江子　　記録：豊川　奈々美
	佐藤
	山内
	松沢
	澤田
	神林
	濵谷
	柴田
	兼平
	岩淵
	岩藤
	小沼
	豊川
	橘

	○
	○
	明け
	休
	欠
	業務
	準
	○
	業務
	留守
	休
	○
	○

	加賀
	石橋
	加藤
	油津
	原田
	大谷地

	休
	明け
	準
	休
	○
	○


＜連絡事項＞

・電子カルテの入力作業を各自すすめてください。

・9/16（土）秋祭りについて、明日のミーティングで患者様に見たい演目の希望を確認していくこととしています。

・伊藤Drの公休について

　10/9（月）午後休み、10/10（火）終日休み、9/29（金）と10/6（金）が1日勤務となります。

＜患者様連絡事項＞

・山本　久美子様～北病棟へ転出となっています。家族連絡済んでいます。
・小田　沙也加様～9/16（土）17:30～9/17（日）18:45で外泊予定となっています。サポートセンター虹のスタッフが9/21（木）14時に来院予定となっています。尻内の施設は定員がいっぱいな為白山台で対応していくとのこと。白山台の施設は送迎付きとなっています。ご家族より面談希望がある為日程調整していくこととしています。
・本日、竹洞　聡様、山口　良枝様がＡＡ参加の為外出予定となっています。

・大光　雄人様～ＧＡＦ30
・竹洞　聡様～不眠時継続指示のルネスタが5回分処方となっています。臨時薬は不眠時の継続指示の利用が多いことからゾピクロン(10)1T　1×寝る前が9/15夕より追加となり14日分処方となっています。

・下川戸　長司様～臨時薬が同内容で9/16朝から14日分処方となっています。

・山田　睦子様～9/15朝より臨時薬は炭酸リチウムの錠数を200mg3Tへ変更し14日分処方となっています。錠数の変更については後日主治医より説明していく予定となっています。

・佐々木　理佳様～不眠時継続指示のブロチゾラムが5回分処方となっています。今後北病棟への移動の可能性もある為ご家族に確認してください。また、デイケアの利用については本人の興味があるエアロビの実施日（月、水、金）に合わせて利用をすすめていくこととしています。退院後のデイケア利用は必要不可欠であること本人に伝えていきましょう。
・成田　賀枝様～南山苑への入所を検討していますが、主治医の意向としては自宅退院も考えているとのことで、主治医から家族へ伝えていくそうです。

・上川原　豊様～治験評価実施しています。今月中もしくは来月上旬を目標に退院をすすめるよう指示があります。退院後のサービス利用の調整をすすめてください。また栄養指導もすすめていきます。
・松永　勘五郎様～治験評価実施しています。状態安定している為定期薬の減薬を検討していきます。

・夏坂　浩美様～治験実施前の評価を実施しています。家に帰って働きたいと話す事あります。
＜安ヶ平Ｄｒ診察情報＞

・和田　昌様～本人は「みんなと仲良くしています」「落ち着いています」としきりに話す事ありますが、臨時薬は同内容で7日分処方、以後定期となります。易怒性や迷惑行為があるため不穏時の継続指示が出ています。
・中山　真由美様～ファルコバ点眼液1本処方となっています。

＜要注目患者様＞

・市川　真紀子様～妄想発言なく各プログラムも参加できています。引き続きプログラムへの参加や体育館での運動をすすめていきましょう。

・松永　勘五郎様～治験薬貼付部位の発赤や掻痒感の訴えはなく、各プログラムも参加できています。今後減薬の予定もある為、精神症状の変化に注意していきましょう。

・上川原　豊様～プログラム参加出来ており服薬自己管理も問題なく行えています。来週自己管理3日分実施の評価を行い良ければ1週間分へ移行し同時に治験薬の自己管理も開始していくこととしています。現在使用している服薬ケースでは治験薬の管理が難しいため、服薬管理方法を再検討していくこととしています。
・相内　里沙様～「前向きに考えられそう」と表情良く話しています。下剤の服用も入院初日のみで現在は服用していません。本日エアロビへ参加していますが終了後頭痛時継続指示のロキソプロフェンNaを服用しています。

・大光　雄人様～他者との交流見られ落ち着いて過ごしています。レストランへも行くこと出来ておりゆっくりですが概ね食べる事できています。日中は暇な様子で病棟内をうろついている事ありますが、人がたくさんいるところは落ち着かないと話していたとの情報もある為様子を見てプログラムなどの導入を検討していくこととしています。

・大橋　照子様～食事は主食のみ摂取し補食は残食目立っています。体重減少も続いている為身体症状含め状態変化に注意していきましょう。また、栄養より高カロリーの補食のサンプルが届いている為適宜促していきましょう。
・小笠原　久年様～幻聴に左右され煙草を一気に7本数などの行動あり、その後不調訴え活動へは遅れて参加しています。先週より臨時薬処方となっていますが引き続き精神状態の変化や突発的な行動に注意していきましょう。

・高橋　義明様～独語続いていますが、食事は摂取出来ており夜間も休む事出来ています。活動は参加しないこと多いですが作業療法へは参加する事も出来ており、引き続き状態変化に注意していきましょう。

・泉川　ケイ子様～身体リハビリよりも手芸の希望が多く聞かれ、説明にも不機嫌さ見られています。やりたいことがたくさんありすぐに意見が変わること多いため、身体リハビリと手芸は1日半分ずつ実施していくこと、手芸も一つずつ計画を立てて実施していくこと本人へ伝えています。カラーを外している事ある為、短時間のみであること伝え介入していきましょう。本日より階段昇降の練習を取り入れていく予定としています。
＜入院患者様情報＞

樋口　葵【ひぐち　あおい】様（18）
主：統合失調症（疑）　　主治医：伊藤Dr　　受け持ち：神林Ｎｓ・柴田Ｎｓ
西Ａユニット43号室　

　H29年3月名久井農業高校中退。以前から「人が怖い」特に男性に対して恐怖感を抱くこと多く中学時は我慢できていたが高校入学後恐怖感が増して来た。

高校中退後バイトはせず家ですごしていた。現在は家族と生活している。

　H29年6月中旬より咽頭痛や咳嗽、蕁麻疹が出現し、内科受診するも咽頭痛軽快せず経過。その後8月に入り元々不眠傾向であったが、夜中にペットの犬が鳴いたり吠えたりすると覚醒し、入眠困難となっていた。疲れているが眠れず、不安感やストレスを感じると動悸の再燃あり。

　また母親との関係性がストレスで母親を殺すか、自分が死ぬかなど真剣に悩み、家を出たいと希望あり。Ｈ29.9.13症状改善目的にて西病棟Ａユニットへ任意入院となる。
【備考】

・買い物カードなし
・洗濯本人

・ＧＡＦ　25
・臨時薬、継続指示なし
