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＜連絡事項＞

＜患者様連絡事項＞

· 宮本　建蔵様　左４、５指のしびれ、疼痛あり他科受診の件でご家族へ連絡しています。

　　　　　　　　不在で折り返し電話が入っています。１５日１４:00～家族付き添いで奥寺整形を受診希望あり外出届書いています。許可の有無を留守電に入れてくださいとの事です。

· 種本　福松様　インフルエンザ助成金の申請書類は本日面会に来た娘様に渡していま　　　　　　

す。

· 八森　正様　　保護者変更の件で1/5に御家族に来院して頂たい事を伝えています。そ　　

の後1/9にも連絡していますが父の体調が思わしくない体調が良くなってから連絡を入れますとの事でした。

その後連絡がないので14日（日）までに連絡が入らない場合は、再度

こちらから電話し来院日の確認をとってください。

確認取れたら下平ＳＷに連絡してください。

（保護者変更は今月中に行いたいそうです。）

・春本　司郎様　　本日13：30～1/14　15：30まで外泊になります。

　　　　　　　　　外泊中　過剰飲水にならないように御家族に説明をしています。

・山田　隆雄様　　本日14：00～心理検査行います。

・本日15：00～食事サービス管理委員会があります。沼端ＣＷ出席　次回は水上ＣＷです。

＜猪股先生診察＞

· 駒木　洋士様　状態安定が続いたら、後々青山荘入所し生活訓練し単身生活と本人へ伝　　

えている。

· 大橋　照子様　薬が多いからと減薬希望あるが、表情もよく今の薬であっている為変更　　

しないと主治医より話あり、了解している。

· 布施　邦雄様　日中の眠気、口渇あり来週の定期から減薬となる。

　　　　　　　　　バチール（２００）３Ｔ→２Ｔ（１－０－１）

　　　　　　　　　ヒベルナ（２５）３Ｔ→徐剤

　　　　　　　　　差し歯が折れたと話すが歯科受診は様子を見たいと話している。

・蛯名　勝幸様　日中の眠気あり減薬希望あるが、薬剤調整は慎重にしたいと話しあり変更はない。左肩の疼痛については他科処方の鎮痛剤は飲み切り止めとし、痛みがあるときのみ頓用で服用する事、湿布貼付で対応していく。

＜佐々木　浩志様　退院時療養検討会議＞

· 退院時　本人とご家族へ説明する事

服薬について→アルコールと薬の併用は危険である事

　　　　　　　　　（特に睡眠剤を多く服用している為気をつける事）

　　　　　　　　　薬は御家族が管理することが望ましい事を説明する。

　　　　　　　　　　（薬物に依存する傾向あり多量に服用する危険がある事から）

　障害者自立支援制度について→退院後地元にいるのであれば障害者自立支援制度の利用が出来る為申請できる事

不調時について→不調な時は電話相談出来る事

以上を説明してください。

＊退院時は下平ＳＷを呼んで下さい。自立支援の事について等の説明があるそうです。

	棟　
	佐々木　浩志様（２４歳）
	入　院　日
	Ｈ１８年　１１月　１１日

	
	
	退院予定日
	Ｈ１９年　1　月　13　日

	主　病　名
	アルコール依存症
	合　併　症
	　

	主　治　医
	安ヶ平先生
	担当NS　　
	東　志保
	担当SW
	下平

	その他の出席者
	下平ＳＷ　谷藤外来ＧＯＭ

	検　討　日
	Ｈ１９年　１月 　１１日(木）
	退院療養検討会議・症例検討会議・病棟カンファレンス

	本人の意向と治療意思（看護）
	「酒はやめれないと思う」、プログラムに対しては「やりたくない」との発言聞かれ、断酒意志の乏しさ、治療に対する理解の乏しさ伺えている。イライラ感・殺意訴え、各食不食。アルコール依存症プラグラムへの拒否も見られている。（看護：東）

	家族の意向と受け入れ態勢（看護・SW）
	家族：入院継続による断酒生活。（看護：東）      　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　御家族は3ヶ月治療を本人に勧めたが、本人の強い退院希望あり本人の意向を受け入れる。                                                                                                           

	医師の治療方針
	　

	利用できる社会資源（SW）
	　

	日常生活レベルでの援助の必要性（看護・OT・心理）
	睡眠の不安定（入眠困難・不眠傾向）が時折見られていた。余暇は自室にて臥床している事多く、アルコール依存症プログラムの拒否も見られている。スタッフに対し、暴言を吐く事もあった。断酒に対する意志の乏しさ見られているため、家族介入が必要と考えられる。（看護：東）
関心ある作業活動（革細工）へは集中し意欲的に取り組まれ、作業遂行上は特に問題は見られない。時にくどさや理屈っぽく一方的に語る事が見られるが他者とのトラブルに至ることは見られない。（：大谷地）

	社会生活上の問題点（看護・SW）
	兄弟との不仲があり、両親ともほとんど交流が無い。自室に引きこもりがちとなり、連続飲酒の可能性がある。（看護：東）

	服薬の認識（看護・薬局）
	本人：服薬の必要性については理解出来ている。（看護：東）

	　
	家族：服薬の必要性については理解出来ている。（看護：東）

	期待されるゴール
	断酒の継続、断酒会への継続参加

	今後必要とされるリハビリテーション
	断酒会

	退院可能時期及び退院に必要とされる条件
	　

	備考（継続すべき検討事項及び特記事項）
	くすりに依存的であり、多量に服用したがる傾向あり。アルコールと薬物の併用の危険について理解していただく必要あり。

	


