西病棟チームカンファレンス記録
	A.O.M
	S.G.M

	
	



　
令和2年10月8日（木）　　　　　　　　　　　　　　司会：松沢　渓・書記:松橋　直子　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
	高橋
	松沢
	成田
	松下
	田村
	松橋
	多胡
	横井内
	木村

	　休
	〇
	深
	休
	準
	〇
	準
	〇
	　深

	石橋
	吉田
	油津
	大谷地
	
	
	
	
	

	　休
	留守
	〇
	〇
	
	
	
	
	


＜病棟連絡事項＞
・特記事項はありません。
＜ベッドコントロール＞

・三浦　美幸様が10/15退院後、東病棟から1名来る予定となっています。
　
＜患者様連絡事項＞
・大橋　京子様～持参薬のデパスは16:00に飲みたいと希望し、主治医より左記時間での服用許可があります。不眠時薬の希望あり、IFオーダに不眠時サイレース(1)1Tの指示が追加となっています。持参薬の服薬自己管理がしたいとの希望あり、浣腸のみ自己管理とし使用したらスタッフへ報告するよう昨日説明しています。
・成田　富士子様～不安・不穏時ロラゼパムを服用後も苛々感や他者を叩きたくなる衝動が収まらないと訴えて来る事がありました。主治医へ報告し、IFオーダへ不安・不穏時②（ロラゼパムで効果ない時）コントミン（12.5）1Tが追加となっています。
＜要注目患者様ケース検討＞
・大橋　京子～入院時、血圧高値ありましたが、不調の訴えはありません。夜間は良眠で経過しています。本日は本人より衣類を持って来たいとの希望あり、主治医より口頭にて単独外出の許可を頂いています。帰院後は危険物の持ち込みなく、忘薬もありません。服薬自己管理の希望をしていますが入院後の経過を観察してから導入検討していきましょう。
・大久保　恵様～昨日準夜帯で夕食後薬の一時的な拒否ありますが、時間を置くと服用できています。日中は拒薬ありません。病棟のリハビリパンツ3枚借していましたが、本日母様より届いたため返却してもらっています。尿失禁したリハビリパンツを自室内に溜めこんでいることがあるため、捨てる場所を伝え自身で片付けが出来るよう促していきましょう。
・大久保　すい様～尿漏れが続いている事から、10/21バルーン交換時、抜去した後に立ち歩きがないか確認し問題なければ再挿入せず経過観察していきましょう。
・續石　啓介様～スタッフの対応に対する不満を訴えることがありました。話しを傾聴したあとは拒否されていたクリミールを摂取しています。同室患者様への不満も訴えることもあった為、引き続き精神症状の観察をしていきましょう。
・中山　真由美様～歩行の不安定さみられています。レストランへ移動してもらいますが、転倒に注意し、下を向いて歩こうとする為、前を向いて歩行してもらうようにしていきましょう。筋力低下もある為、座位になる時間を増やす様伝えています。のぼせや発汗などもみられ更年期症状の可能性もある為主治医へ適宜状態報告をしていきましょう。
・高橋　登様～レストラン移動に列へ並び降りてくることが多くなっています。盗食、転倒のリスクが高い為、病棟での摂取を継続しましょう。食事移動時の所在確認をお願いします。
＜金Dr.患者様診察情報＞
・小山田　政勝様～血圧低値続いている為、臨時薬バルサルタンＯＤ中止となっています。また、血糖値安定している為、明日より血糖測定中止の指示ありました。本人よりやや多弁に退院の希望がありましたが、主治医より家族やADLの状態からも難しいのではないかと説明されています。また、家族がどのように考えているか知りたい為SWと話がしたいと希望されていますが、主治医よりSWも困ってしまうのではないかと説明されています。
・三浦　美幸様～退院後も服薬継続するよう指示があります。1、2回は当院の外来を受診しその後はみちのく記念病院へ転院する事となっています。前腕部の創部についてギプスなどを使用し、なるべく退院までに治すよう指示があります。定期薬を臨時薬へ変更し、10日分処方となっています。
・井畑　芳則様～任意入院へ入院形態変更しています。
・沼山　真紀子様～臨時薬の変更はありません本人希望にて小青竜湯は継続処方となっています。また任意入院へ入院形態変更しています。
＜馬渡Dr.患者様診察情報＞

・西川　和恵様～今朝妄想発言があった事を報告しています。主治医より施設へ退院支援を進めていくよう指示がありました。

・阿部　文香様～話し掛けの多さがある事、退院先としてわくわくの郷の女子棟が出来るため、入所を目指す予定である事伝えています。施設入所に向けて父様へ説明し、承諾得られない場合は自宅退院を進めていくよう指示がありました。

・森　ヒデ様～依存的ですが歩行は出来ている事、妄想言動があった事、10/5には血圧が79/62㎜Hgで力が抜け椅子から床に尻もちをつく様子があった事を報告しています。毎日血圧１検の指示があります。採血データから貧血がある為、臨時薬クエン酸第一鉄Ｎａ(50)2Ｔ、シクレスト舌下錠(5)2Tが2×朝夕食後へ追加処方となっています。

・佐々木　康子様～拒食が多かった事を情報提供しています。食事に行くよう説明されています。また、外出や施設入所探しを家族へ連絡し再開していくよう指示がありました。
・神田　直樹様～空笑や妄想発言多く見られている事情報提供しています。臨時薬レキサルティ(1)1T 1×朝食後へ追加となっています。グループホーム（わくわくの郷）への入所を強く勧めるよう指示あり、それも難しいなら自宅退院の方向との指示がありました。
・八木田　勝則様～不眠時の使用が多くなっている事、気分高揚さがあること、他者との間食のやりとりがあり注意している事報告しています。睡眠に関してはもう少し様子を見ていく事となっています。電子カルテの付箋に次回注射日を入力・更新して下さいと指示がありました。
・三浦　常雄様～身体症状なく経過している事報告しています。本人より酸化マグネシウムを止めてみたいと希望あり、中止し1週間様子を見ることとなっています。

・下村　光子様～皮膚科で手の肥厚した部分をニッパーで切除した事、病棟では落ち着いて過ごせていた事報告しています。本人より父母と電話が出来た事を伝えています。「迎えに来たら退院してもよいと先生が言っていると伝えたら嘘だと言われた」と話され、主治医からは、お金の面や住むところや戸籍を抜く事等の手続きが住んだら退院していいと言ったと間違った解釈をしていた事について修正されています。本人へは関係性を壊すため電話はしないように、面談は家族の希望があればするが予定はないこと伝えられています。
・大久保　恵様～退院支援について関係各所と相談し年内を目途に退院を進めていくよう指示がありました。本人よりご飯を増やしたいと希望ありますが、日赤の内科医と相談するよう説明されています。

＜深澤Dr.患者様退院支援委員会会議＞

・山本　久美子様～御家族は当院関連施設への入所を希望しています。無為自閉的に過ごされ、頓服の使用も多い状況です。引き続き精神症状の観察をしていきましょう。
・市川　真紀子様～退院先として自宅を検討中であり、現在は外泊訓練中です。外泊時の状況確認と日中の生活リズムを崩さないよう介入していきましょう。
・向井　敦子様～御家族は施設への退院を希望しています。妄想言動や、男性との接触も問題となっています。他者トラブルに注意していきましょう。

・船田　泰子様～退院先として施設への入所を検討していますが、長男様と連絡が取れない状況です。本人の意思で後見人を希望しても、施設入所のための保証人にはなれない事、月々にかかる金額があるとの事です。病棟でも長男様へ連絡をしていき、支援を継続していきましょう。
・下川戸　長司様～単身での生活では食事・服薬管理が困難であることが予測されるため、御家族と連絡をとり退院先について検討していきましょう。また、倦怠感が持続しており臥床傾向であるため、状態をみて離床を促していきましょう。
・大久保　すい様～御家族は施設への入所を希望しており、五戸町役場へ相談に行っています。妄想に左右された発言から拒食もあるため引き続き精神症状の観察と必要時は頓服の服用を促していきましょう。
・松川　順子様～単身での生活では不安感への対処が困難であるため、施設入所を検討していきましょう。確認行為や退院・転出に関する訴え聞かれていますが引き続き傾聴・不安時薬の使用を促して対応していきましょう。
・村山　吾朗様～生保受給中であり、後に後見人制度を利用することとなっています。金銭管理能力がないことから、自宅での生活は困難であり、退院先の選定をする必要があります。自発性や活動性の乏しさがありますが日課は問題なく行っています。引き続き精神症状の変化を観察していきましょう。
・金山　辰巳様～御家族は施設への入所を検討しています。服薬などの拒否が多い為、都度介入していきましょう。
