　
東病棟チームカンファレンス記録

	A.O.M
	S.G.M

	
	



令和8年2月6日（金）　　　　　　　　　　　　　　　司会・記録：菊地　裕実果 
	赤坂
	中野
	佐藤
	藤原
	鳥谷部
	川守田
	菊地
	竹ヶ原
	熊谷
	田浦

	準
	休
	　業務
	業務
	〇
	〇
	　〇
	休
	〇
	　準

	木村
(直)
	荒谷
	一戸
	橘
	大久保
	佐々木
	木村（誠）
	奥寺
	織田
	荒木田

	　〇
	深
	　休
	休
	深
	準
	　休
	　深
	〇
	業務

	久保
	ラダ
	エカ
	細海
	上野(由)
	
	
	
	
	

	休
	　休
	休
	　〇
	業務
	
	
	
	
	


＜連絡事項＞
[bookmark: _GoBack]・特になし

＜入室状況＞
【転出】
・千田　悦子様～東病棟Bユニット1号室→北病棟303号室　

【入院】
・乙部　純一郎様～東病棟合併症室へ医療保護入院

＜患者様連絡事項＞
・長谷川　豊様～退院時処方依頼済。

・高橋　伸治様～内服状況方向し、スキップ可の指示受ける。

・磯嶋　茜様～かねた耳鼻科医院受診。腫れは軽減しているが、疼痛・閉塞感は持続している。
医師より後、2～3回受診の指示あり。

・関川　トセ様～点滴本日分で終了、経管栄養開始指示あり。

・苫米地　ひかる様～2/10　14:30～措置解除面談（内科診察室）看護からも聞きとりある可能性あり。

＜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指示あり。開放観察中は他室侵入し迷惑行為あり、早めに開放観察終了としている。症状観察と早期に処遇制限解除出来るよう努めていく。

・藤井　崇史様～終日隔離中。スタッフ対面時は不穏興奮無く易怒性や妄想的言動なし。引き続き、症状観察と早期に処遇制限解除出来るよう努めていく。

・滝澤　幸輝様～終日隔離中。自室では不穏興奮や大声等はないが、脱衣あり全裸となっている。危険行為なし。引き続き、症状観察と早期に処遇制限解除出来るよう努めていく。

・長根　瞳様～身体拘束中。昨日夕より排尿なく導尿実施している。15:50落ち着かなさ訴え不穏時 RIS液2ml 1p服用。自身で指先を噛んで出血させている。引き続き、症状観察と早期に処遇制限解除出来るよう努めていく。

＜小栁Dr診察情報＞
・長谷川　豊様～処方・指示変更なし。

・野田　敏治様～処方・指示変更なし。

・平内　直治様～引き続き大声や介護抵抗が著明であり他の入院患者に対する威嚇行為など迷惑行為あること情報提供。リスパダール増量となる。

・長根　瞳様～診察にて両上肢解除指示あり。内服、その他指示変更なし。水分摂取促すよう指示のこと。

・関川　トセ様～点滴本日分で終了、経管栄養開始指示あり。

＜入院患者情報＞
氏　　名：乙部　純一郎（おとべ　じゅんいちろう）様
　生年月日：昭和54年10月4日(46）
　病　　名：最重度精神遅滞
　性　　別：男性
　主 治 医：田名部Dr.
　入院形態：医療保護入院
　病　　棟：未定

　＜経過＞
　八戸市の出身で、３歳時より保育園に入園。言語発達の遅れがあり
　他者との交流ができないことから児童相談所に相談し自閉症の診断。
　小学校は特殊学級に進学、３年時に八戸第二養護学級に転校して、
　同校の中学・高等部を卒業している。高等部在籍の１６歳時にてん
　かん発作が見られ以後平成７年１０月から十和田済誠会病院で治療を
　継続していた。高等部卒業後は平成１０年４月より、「明倫寮」に
　入所して生活を続けていたが生活機能は低く、保清や排泄は介助を要
　していた。平成１３年３月より、済誠会病院から当院に紹介となって
　以後、通院治療をして、対症療法を行っていたが平成２０年７月より
　興奮や、粗暴行為、不眠などの症状が強くなり、同年７月から９月ま
　で当院に初回入院治療歴あり。以降も同症状繰り返し複数回の入退院
　を繰り返している。現在はグループホーム「杜の館」にて生活してお
　り、H27年4月13日当院退院後は通院のみで比較的安定し過ごすことが
　できていた。令和8年1月30日にGH職員より連絡あり。動作緩慢さと立
　ち上がり困難であり主治医指示のもと内服薬内のロ度ピン中止経過を
　見ていたが翌31日には食事摂取も不可能で低体温の状態となり、八戸
　市立市民病院へ救急搬送される。身体的な治療の必要はなく、当院で
　の薬剤調整含めた入院加療の依頼あり。2/2現在、身体加療がまだ終
　了していない状態にあるとの情報あり。2/6同院より連絡あり。現在
　身体的には落ち着いており、人工呼吸器や点滴などの処置は一切ない
　。ベッド上安静となっているが、オムツいじりや周囲のチューブなど
　を抜去しようとするため必要時両手制限行っている状態。落ち着きは
　なく多動な事もあり一般病棟での管理は困難。薬剤調整も含めた当院
　で早急に受け入れて欲しいと話があった。本日中の対応を希望。
　診察の結果、東病棟合併症室へ医療保護入院となる。

