
東病棟チームカンファレンス記録

	A.O.M
	S.G.M

	
	



令和6年11月6日（水）　　　　　　　　　　　　　　　　司会・記録：菊地　裕実果
	赤坂
	金井
	坂本
	藤原
	川守田
	城内
	佐藤
	菊地
	上野（夢）
	竹ヶ原

	○
	準
	休
	休
	深
	休
	準
	○
	○
	深

	永瀬
	田浦
	橘（茉）
	矢幅
	土橋
	木村
	馬場
	春日
	奥寺
	織田

	○
	休
	準
	○
	遅B
	休
	○
	休
	深
	○

	橘（み）
	細海
	
	
	
	
	　
	
	
	

	休
	○
	
	
	
	
	
	
	
	



＜連絡事項＞
なし

＜入室状況＞
【入院】
・小林　トシ様～東病棟Cユニット6号室に医療保護入院となる。

【転出】
・田端　ハツエ様～東病棟Cユニット6号室から南病棟Dユニット204号室へ転出となる。

＜患者様連絡事項＞
・米田　邦男様～発熱、傾眠あり、昼食摂取出来ず。柞木田Drに状態報告し、採血、頭部・胸部・腹部CTの指示受ける。本日追加したロゼレムは入眠状況みて内服、スキップ可の指示受ける。また夕食を摂取出来ない場合はソリタT3 500ｍｌの点滴実施指示受ける。

・金沢　友昌様～本日よりVDSのデエビゴ中止（除剤済）、モニター装着指示受ける娘様へ状態報告、また急変時は当院対応でいいか再度確認指示受け、次女様へ連絡するも繋がらず。

・大村　廣志様～明日から点滴終了指示有り。

＜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時間ずつの開放観察実施。開放中、スタッフ付き添いにて入浴へ向かわてたが、終了後他室侵入、私物弄りあり自制できず早めに開放観察終了している。自室内では不潔行為や自傷行為なく静穏に過ごされている。引き続き、身体・精神症状の観察および看護介入により早期の処制限の改善を目指していく。

・袴田　将志様～終日隔離中。勤務交代直後壁叩き数回見られたが、その後粗暴行為は無く経過。対面時は終始妄想言動活発だが不穏さ無し。引き続き、身体・精神症状の観察および看護介入により早期の処遇制限の改善を目指していく。

[bookmark: _GoBack]・小栗　健太郎様～終日隔離中。午前午後1時間ずつの開放観察実施。開放中不穏興奮なく落ち着いて過ごす事ができておち対面時も穏やか。引き続き、身体・精神症状の観察および看護介入により早期の処遇制限の改善を目指していく。

＜小栁Dr診察情報＞
・米田　邦男様～本日寝る前からラメルテオン（8）追加処方となる。
その他の患者様の指示・処方内容に変更無し。

＜深澤Dr診察情報＞
・小比類巻 昇様～臨時薬同内容にて3日分処方あり。

・内田 勇三様～点滴明日から内容変更となり11/20まで処方あり。

・藤井 崇史様～臨時薬同内容にて7日分処方あり。

＜入院患者様情報＞
日　　時：令和6年11月6日　15：40
  氏　　名：小林　トシ様（こばやし　とし）様
　生年月日：昭和13年1月10日(86歳)
　病　　名：認知症
　性　　別：女性
　主 治 医：小柳Dr　　サポート医：柞木田Dr
　入院形態：医療保護入院
　病　　棟：東病棟Cユニット

　＜経過＞
　青森にて出生。9人兄弟の5番目。中学卒後は東京にて看護補助として従事。1年半
　後に地元に戻り、病院の清掃業や青銀にも勤めていたが、結婚を機に退職。3人の
　挙児あり。（市内在住は主援助者の長女のみ）。19年前に夫と死去後は、独居で青
　森にて生活していたが転倒なども増え、親戚や長女のいる八戸に5年ほど前に転居。
　独居生活は、日常生活もほぼ自立しており大きな問題なかった。R6.9月23日に発
　熱あり、労災病院の救急外来受診。膿尿認め、同日同院へ入院。抗生剤治療を経て
　発熱”尿路感染症”は軽快したが食事量低下や下肢筋力低下を認め、リハビリ施行
　し入院継続している。リハビリ継続のため、美保野病院への転院を提案したが本人
　の拒否により、転院には至らず。入院期間が遷延したためか、認知症症状（被害妄
　想など”看護師がベットの周りに鍵をかけている””足を叩かれた)の出現があり、
　自宅での療養も不可能なため環境調整含め症状改善希望にて当院での入院治療を希
　望。同院入院当初より、辻褄のああない会話であったり取り繕う様子もあったとの
　こと。ケアマネとしても区分変更を行い、家族と相談し施設入所に向けて話し合う
　意向あり。本日診察にて東病棟Cユニットへ医療保護入院の運びとなる。

