
東病棟チームカンファレンス記録

	A.O.M
	S.G.M

	
	



令和3年11月5日（金）　　　　　　　　　　　　　　　司会・記録：坂本　大地
	藤原
	成田
	金井
	松舘
	川守田
	国光
	滝田
	澤田
	種市
	織田
	小沼

	休
	準
	深
	年
	〇
	休
	○
	〇
	深
	○
	○

	坂本
	畑中
	見上
	大湊
	松村
	柴田
	金谷
	土橋
	小原
	荒木田
	佐々木

	〇
	休
	準
	○
	休
	五福
	深
	○
	○
	準
	深

	中村
	山之口
	中野
(三)
	
	
	

	
	
	
	
	

	休
	休
	欠
	
	

	
	
	

	

	
	



＜病棟連絡事項＞
　

＜東病棟入院・入室状況＞
【入院】
・菊池　智恵様：東合併症室

・植村　末太郎様：東C4号室
【転出】
・日向端　猛様～東Cユニット6号室→南Cユニット205号室
【部屋移動】
・太田　留美子様～東A15→東B1

＜患者様連絡事項＞
・岡本　将孝様～食事摂取量低下持続している為食事形態常食→粗キザミへ変更。YDソリタT3　500ml、ヴィーンD輸液500mlダイビタミックス1A処方となる。

・高橋　琢二様～本日昼食～粗キザミ・トロミ無しへ変更となる。

・梅澤　昭策様～介護認定調査日時11/17　13：00～で決定。

・小栗　健太郎様～明日より午前・午後1時間ずつBユニットで過ごしていくようにと指示有り。

・中山　真奈美様～ヒアルロン酸Na点眼薬処方。

・沼畑　宮子様～本日就床前薬からトラゾドン（25）1T　4日分追加となる。
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[bookmark: _Hlk62478463]＜隔離・身体拘束患者様状態報告＞
・宮崎　宏之様～終日隔離中。午前･午後1時間の開放観察実施。開放観察中他室侵入し迷惑行為見られており、早めに開放観察終了としている。引き続き精神症状の観察を行い、早期の処遇改善を目指し、看護介入・観察を行っていく。

・澤村　彬様～身体拘束中。9:00～17:00拘束一時解除実施。奇声を発する、手を噛む自傷行為見られており、頓服薬使用している。メモパッドを使用し書き物をしている。引き続き精神症状の観察を行い、早期の処遇改善を目指し、看護介入・観察を行っていく。

＜要注目患者様情報＞
・澤口　利香様～自室で臥床し過ごしている。不機嫌さは見られず。各本人希望時に継続指示与薬している。危険行為なし。

・小栗　健太郎様～ユニット内歩き回っている。他者との関わりなし。対面時は落ち着いている。

・平野　照子様～車椅子自操し、帰宅要求訴えているが切迫さは無い。他者とのトラブルなし。

・田中　信作様～逸脱行為は見られず、他者トラブル無く穏やかに過ごしている。

＜安ヶ平Dr.診察情報＞
・河原木　泰志様～処方、指示変更等なし。

・藤井　崇史様～処方、指示変更等なし。

・和田　昌様～処方、指示変更等なし。

＜船場Dr診察＞
中山　清司様～「食事摂取も全量摂取出来ていることから、方針をすぐ変えることをしないでランタス8単位皮下注継続で経過をみたいと存じます。」

＜入院患者様情報＞
氏　　名：菊池　智恵様
　生年月日：昭和11年6月13日　84歳
　病　　名：アルツハイマー型認知症
　性　　別：男性
　主 治 医：馬渡Dr.
　入院形態：医療保護入院
　病　　棟：東病棟Cユニット

　＜経過＞
　　現在、夫と2人暮らし。長男と、次男(がん治療中)は八戸市在住。H25年頃、物忘れを主訴としてはちのへ西脳神経クリニックを受診し、診断時期は不詳であるがアルツハイマー型認知症の診断にて服薬治療を継続していた。現在は毎日ヘルパーを利用して生活の援助を受けており、夫や毎日訪れるヘルパーのことも認識できていない。実行機能障害が著明であるが易怒性の亢進もみられ、何でも自身で行おうとし、夫が手をかけようとするとカッとなり外に出て行くこともある。一方では、活動性の低下や転倒歴もあり、ある時はカーテンにぶら下がり、階段より転落している。施設入所も検討しているが空きもなく、高齢の夫の介護力も乏しいことから自宅での生活が困難な状態であり、一度R3年2月に当院への入院相談あり。しかし、夫よりもう少し在宅で様子をみたいと希望があったため、一旦入院希望をキャンセルされる。
　　その後、同年10月に再度センターへ相談あり。以前相談時よりも易怒性がさらに亢進し、ヘルパーやデイサービス等の介護サービスを拒否したり、夫の私物を勝手に持ち去ってしまったり、トイレもわからなくなり、放尿や不潔行為が頻繁にあるとのこと。R3年9月3日にはヘルパー訪問時に怒って外に出てしまい、そのまま帰らず警察に保護された。これを期にあんしんカードを作成している。夫は本人の対応に疲弊してしまい、9月28日に救急搬送され、心労のため数日入院した。その間に下田に在住の長男がケアマネと連携して、9月30日から2ヶ月の契約でショートステイの利用を開始した。しかし、施設入所中もドアが開いているうちに一人で外に出てしまったり、他室侵入や迷惑行為があり、職員の誘導にも応じようとしないため、施設職員も対応に苦慮されている状態であるとのこと。施設の利用ができなくなると自宅での対応も困難であるため、今回入院治療の希望がある。症状改善目的にて東病棟Cユニットへ医療保護入院となる。

②日　　時：令和3年11月5日　17：06
　氏　　名：植村　末太郎様　　
　生年月日：昭和2年4月6日　94歳
　病　　名：せん妄
　性　　別：男性
　主 治 医：馬渡Dr.
　入院形態：医療保護入院
　病　　棟：東病棟Cユニット　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　（経過）
　　脳梗塞後遺症・高血圧症・腰椎圧迫骨折で、石田温泉病院で入院加療中であった。
　10月30日頃から不穏状態が強くなり、職員に対する暴言・暴行等がみられていた。
　11月に入り、開錠し外に出ようとする行動が見られ、石田温泉病院での対応困難と
　なった為、11月4日に夜間精神科救急（八戸市民病院）への受診相談をしたが、
　同院より身体科救急を勧められたため輪番の八戸赤十字病院を受診。諸検査にて
　異常を指摘されず、改めて市民病院精神科受診の調整が図られたが、翌朝の受診を
　指示されたため帰宅していた。　
　　しかし本日も不穏状態が持続していたため、対応に苦慮し当院へ受診相談があり
、急遽受診となった。
　　病状改善目的にてR3.11.5　東病棟Cユニットへ医療保護入院となる。

