病棟チームカンファレンス記録

平成30年7月25日(水)　　　　　司会：川守田　裕紀　　記録：松橋　益信
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＜連絡事項＞
・電子カルテでのインシデントレポート(事故報告書)を作成する際は、全項目を埋めて記載漏れのないよう提出して下さい。転倒・転落のケース以外でも「非該当」欄を設けた書式に変更しましたので、チェックを怠らないよう周知をお願します。

・シャワー浴の開始に伴い、検温表を「シャワー浴」欄を加えたものへ変更しています。フローシート(入浴欄)へ反映させるとともに、拒否がちな患者様への声掛けを行っていきましょう。

・7/26(木)の深夜チーフは木村JGM中野Nsへ変更となっています。

＜患者様連絡事項＞
・若沢　広志様～本日スタッフ同行にて外出し、ATMより現金1万円引き落としています。今までの買い物外出の様子から、単独外出も問題なさそうではありましたが、口座の残高を知られたくないと、利用明細を破棄しています。次回買い物時に、金銭管理目的として通帳・残高確認していきましょう。

・三上　勇様～転倒リスクが増大したことから、入浴は介助にて行っていきます。それに伴い、OT・リハプロの時間(午前・午後)を調整していきます。

・山下　拓也様～本日後見人来院。1万5千円届き、本人へ渡しています。

[bookmark: _GoBack]・犾守　佑太様～本日朝食前、他患者様へ妄想に左右された内容の話し掛けあり。又、口論となることもあり。主治医へ報告し、本日寝る前よりレキサルティ増量となり、3日分臨時処方となっています。

・松谷　さと子様～本日14:00療養環境変更目的で303号室へ転入となっています。

・瀧澤　杏奈様～松谷様の転入に伴い301号室へ移動となっています。

・内田　都影様～義歯の破損は院内歯科受診にて対応(来週より)していきます。家族連絡・医事への予約済です。

＜要注目患者様＞
・瀧澤　杏奈様～「レストランで、閉鎖病棟側からの声が私のことを言ってるように聞こ
える。」又、吐き気を訴えてくることありますが、食事は全量摂取出来ており、身体不調の症状は見られていません。引き続き、訴えを傾聴していきましょう。初外来日8/11(土)10:30となっています。

・成田　富士子様～昨日準夜帯で低血糖症状見られ、ランタス注実施せず、ブドウ糖・飴摂取されています。本日血糖値は200～300台で経過しています。準夜帯での低血糖が続いていますが、フローチャートに沿って都度対応していきましょう。

・沼山　深雪様～昨日主治医との面談実施し、薬剤調整しています。本人は電話の内容を
一部否定していました。妄想に左右された言動を、スタッフの前では表
出されない患者様です。引き続き、精神状態・睡眠状況観察していきま
しょう。

＜深澤Ｄｒケース検討・退院支援委員会＞
・五日市　規様～治験中です。各プログラムへは取り組んでいますが、入浴を拒否することがあります。又、ムラがありますが、粗暴行為も見られています。他者とのトラブルはありません。治験が終了し次第、受け入れ先を検討していきます。
 
・松永　勘五郎様～治験中です。「もう飽きた。」・「痒い。」などと訴え、パッチを剥がすこと続いています。皮膚状態を見て、場所を変える(手の届かないところ)等していきましょう。受け入れ先については治験薬終了後、家族や本人の意向を確認し、PSWと情報共有し検討していきます。

・巴　勇樹様～嗜好品の自己管理が出来ず、おやつはスタッフ管理、煙草は本数を決めて
おり、守ることはできています。最近夜間の尿失禁があり、トイレ誘導等
介入が必要です。今後は家族へ施設入所をすすめていきます。

・内田　都影様～他者へ嗜好品をたかる等、自己中心的な言動が目立ってきています。OTも欠席がちとなってきています。未定ですが治験導入も検討中です。

・木村　美智子様～奇異行動は続いており、頓服薬で対応しています。説明には応じることはでき、夜間の睡眠はとれていますが、妄想発言は時折聞かれています。精神症状を観察し、ADL低下のないよう関わり、入所できる施設入所を検討していきます。

・澤口　利香様～家族は施設入所、本人は単独生活を希望しています。現在は他者とのトラブル・逸脱行為無く、嗜好品なども守ることができています。今後は外出を重ね、問題行動がないか評価していきます。単独生活の前に青山荘などの生活訓練施設への入所も検討していきます。

＜転入患者様＞
松谷　さと子様　(58歳)　　主病名：統合失調症　　担当医：深澤Dr

入院までの経緯
生来より遅滞の遅れを指摘されていた。昭和60年頃から統合失調症と診断され八戸赤十字病院の精神科へ通院していたが、昭和61年より徐々に興奮や不安感、緊張感、まとまりに欠ける言動などが悪化し、平成元年5月17日に同院に入院。平成18年9月13日～同年12月18日と平成28年2月10日～同年6月15日にも当院への2回の入院歴があった。その後も病識は乏しく、服薬アドヒアランスも不良な状態が持続。同年9月頃より怠薬が目立つようになり興奮や被害妄想などが徐々に悪化。さらに近隣住民や家族へ暴言を吐いたり興奮して一方的に話し続けたりなどの症状が著明となっていた。同年10月3日には近隣住民宅に大声で叫びながら侵入したため、警察の介入のもと姉や保健師に付き添われ当院を受診し、同日当院3回目の入院となった。薬物療法等により病状が安定し、入院治療に対する同意が得られたことから、平成29年5月24日任意入院へ入院形態変更。Ｈ30.7.25　14:00　北病棟303号室へ任意入院となる。

※担当：川守田Ｎｓ/田口Ｎｓ
※食事形態：常食(朝のみパン)・常菜(グレープフルーツ・柑橘類禁)
※最終排便日：7/25(水)
※最終入浴日：7/23(月)
※ADL自立・義歯無し
※GAF20
※買い物カード無し
※IFオーダー：不安・不穏時ロラゼパム0.5mg1T(1日2回まで)
※禁煙中
