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＜週間連絡＞

· 第4回法人研修があります。皆さん参加するようにしましょう。

日時：平成18年11月29日(水)～11月30日(木)、18時～19時

場所：青南病院メモリアルホール

内容：「交通事故に遭わないために」

講師：大丸特久剛様（八戸警察署交通第一課安全教育係長）

＜患者様連絡事項＞

· 中山榮作様～義姉様より、施設（特別養護老人ホーム「クローバーズ・ピア」）の調整　　　

がつき12月2日(土)に退院させたいとのこと。時間は午前中を希望しています。本日、主治医（田名部Dr）に確認したところ許可しており義姉様にも連絡しています。また、11月29日(水)14時より施設の職員と義姉様が本人の様子を伺いに来るそうで詳しい退院時間などもその際に決めるとのことでした。

～皮膚科変更・追加、薬処方患者様～

· 吉田光良様～両足、白癬→ケルガー1回/日

· 小野寺文明様～臀部・躯幹、急性湿疹→デルモゾールＧ軟膏1回/日

（臀部化膿部アズクロ）→中止

· 高間木八男様～左陰股部・腰部・左上肢・左腹部、接触性皮膚炎　　　　　　　　　　　　　　　　　

デルモゾールＧ軟膏1回/日（左腹部→テラコートリル＋アズクロ）→中止

· 寺地利代子様～タベジール2T　2×(朝・夕)/7T

· 奥寺徹様～タベジール2T　2×(朝・夕)/7T

· 小野寺文明様～タベジール2T　2×(朝・夕)/7T

· 阿部文香様～ユベラ錠3T　3×1/7T

＜Dr川端ケースカンファ＞

· 曽我正子様～多弁多動で躁状態。増薬とするが、イレウスに注意。排便確認を確実に行　　　

うこと。セロクエル(100)2T　1×vdsで処方となる。

· 松谷さと子様～今後について、家族と面談を行う予定。以前より姉様に、面談の日（主

治医の都合の良い日）を連絡しているが返事がこない状態。したがって、いつも面会に来ている兄様と面談を行うことする。主治医の指定する日（11/29(水)16時～、12/4(月)10時～、12/5(火)15時～、12/6(水)16時～）を兄様に連絡することとし、日程の調整を行なっていく予定。SW下平氏に家族のパワーバランスを考えた上で面談を行って良いか聞いたところ、保護者選任を行っていない家族であり兄様でも良いと思うとのこと。しかし、本日の準夜帯にて姉様より電話ある。11月29日(水)15時30分が都合が良いとのこと。主治医に報告し指示をあおぐこととする。今後の方針としては、保健所の訪問看護の利用の方向でどうかとのこと。また、私物を西病棟の患者様（以前東病棟のいた患者様）にあげようとしていたと西病棟スタッフより情報ある。今後はあげようとした物を預かりとし、退院時に返却するようにとの指示ある。西病棟のスタッフにも情報提供するようにとのこと。

· 阿部文香様～最近は母様の面会があっても興奮することはない。面会や外出を繰り返し

て、様子を見て行く。甲状腺の総合病院受診は当分見合わせることとする。また、次に家族が面会に来た際は現在の個室より大部屋をすすめてみて下さい。個室にこもっているより大部屋の方が良いと思いますのでとのこと。

· 巴勇樹様～以前に比べると徐々にではあるが落ち着きを取り戻している。リスパダール　　　

中心で行なっていくこととする。

1 リスパダール(1)4T　4×

2 デパケンＲ(200)2Ｔ(1-0-0-1)2×

3 ユーロジン(2)2Ｔ

ロヒプノール(1)2Ｔ

グッドミン2Ｔ　　　1×vds   　処方となる。

· 東海林康之様～軽躁状態だったが、自制できている。夜間の睡眠も確保できている。顔

面と手背の浮腫が見られており、血液検査と尿検の指示ある。次の診察までに結果が出ているようにとのこと。検査技師佐藤氏には報告済み、12月の定期採血と一緒に12月1日(金)に行うこととする。結果も12月4日(月)の次の診察日には間に合うとのこと。

· 吉田光良様～妹様の面会時以前は文句を話していたが、最近では差し入れに満足してい

るのか静か。状態も落ち着いている。

· 小笠原久年様～大声を出すことは見られないが、幻聴に左右された言動は聞かれている。

作業療法を休むことが多いため促しが必要。薬で治るような感じはないため、リハビリテーションを中心に個別プログラムなどを行なってみても良い。

· 種本福松様～自室にこもっていることが多い。他者との交流もない。老人の希死念慮は

難しい。今後は老人ホームなどを考えてみてはどうかと思う。西病棟Ａユニットへの転出を検討するようにとのこと。本人、薬を飲むことで呼吸困難になると訴えている。布団に入り寝付く前が多く、昼間にもなるとのこと。服薬調整とし、ソラナックス(0.4)2T(0.5-0.5-0.5-0.5)4×にて処方となる。

· 鳴瀬裕之様～最近、大声での独語や叫んだりすることがいつもにまして見られている。

服薬調整といきたい所だが、本人薬が変ると拒薬してしまうため難しい。少し様子観察とする。また。身体の調子が悪くて騒いでいる可能性もあるため、身体症状も観察する必要がある。

· 砂葉良子様～現在は比較的落ち着いて過ごしている。夜間の睡眠も保たれており、現在

の状態を維持していくようにする。

· 田中豊三様～緑色・淡黄色の排痰が頻回に見られている。喀痰培養の指示ある。検査技

師佐藤氏には連絡済。結果が出るまでに時間を要するため、11月28日(火)にでも施行とする。













