東病棟チームカンファレンス記録
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＜連絡事項＞　
・本日、14：30～東病棟ミーティングを行います。4/29は部署懇談会を行う予定となっています。
＜患者様連絡事項＞
・金田　晋様～昨日、主治医、家族様、本人とで面談実施。今後、任意入院へと切り替え、アルコール依存症プログラムを実施していく予定。短期で実施予定で、5/17には終了予定となっている。
・伊藤　和子様～本日、介護保険申請の為の市役所の訪問調査を行っている。三浦さんからの情報だと、今後、認定されるか不明との事。
　　　　　　　　ＷＣより、愛知県に居る妹様からの返事は来ているが、本日、主治医不在の為、三浦様には、返事が来たことは伝えていない。

＜隔離・拘束患者様状態報告＞
・和田　昌様～終日隔離中。食事や服薬の拒否は無い。独語しながらドア蹴りしているが30分程度は横になる事は出来ている。布パンツを履くがトイレに履き捨てている事あり介入している。精神症状の観察を行っていく。
・立花　圭様～20時～6時時間隔離中。自室で静かに過ごしている。粗暴行為は無い。引き続き精神症状の観察を行い早期の処遇改善できるよう看護介入を行っていく。

・澤村　彬様～終日隔離中。自室の壁紙を剥がす事あり。介入にて一度やめるが再度壁紙(巾木部分)を全部剥がしている。奇声やドア蹴りは無い。また、出窓に上がり小さな小窓の開閉している事ある。引き続き精神症状の観察と危険行動がないよう見守りし、早期の処遇改善できるよう看護介入を行っていく。

・見付　幸一様～両上肢と体幹身体拘束中。バイタルサイン異常無し。胃管チュ－ブの自己抜去もなし。拘束部位の循環障害や経管栄養トラブルは無い。引き続き精神症状・身体症状の観察を行い早期の処遇改善できるよう看護介入を行っていく。
・高屋敷　良子様～両上肢のみ身体拘束中。胃部不快の訴え無く、バイタルサイン異常無し。拘束部位の循環障害や経管栄養トラブルは無い。引き続き精神症状・身体症状の観察を行い早期の処遇改善できるよう看護介入を行っていく。
・大久保　すい様～体幹のみ身体拘束中。ベッド柵につかまり立ちしようとする事あり介入している。妄想発言はなく経過。引き続き精神症状・身体症状の観察を行い、早期の処遇改善できるよう看護介入を行っていく。

＜要注目患者情報＞
・夏坂　浩美様～体温37.1～37.8℃、クーリングにて対応。他バイタルサイン異常無し。声掛けに対し発語聞かれているが、視線は虚ろ。覚醒状態悪いため、食事は「食べる」と話されるが、数口で終えている。むせ込みは無い。
・蕨　真理様～殆どホールにて過ごされている。「私はいつまでいなきゃいけないの？」と話すが帰宅要求はなし。
＜新入院患者様情報＞
日　　時：4月17日 09:45

  氏　　名：工藤　蓉子（くどう　ようこ）様

　生年月日：昭和18年2月4日　76歳

　病　　名：アルツハイマー型認知症

　性　　別:女性

　主治医　:深澤Dr

　入院形態:医療保護入院

　病　　棟：東病棟合併症室

　(経過）

H30年8月9日当院退院以降は、定期的な外来通院継続していた。H31年3月20日の受診後は、精神症状は変動的で1週間前に数日元気があった時期もあったが、その後活気なく拒否的で食事を口腔内に溜め込んでしまう状況が見られていた。3月30日以降は食事量が減少している。自宅での対応が困難となってきているとのことで、身体症状の管理・精査目的にて、本日、東病棟合併症室へ医療保護入院となる。

