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＜連絡事項＞

・本日、18:00よりプラザホテルにて法人忘年会が行われます。

・1/3（土）のＳＳＴは年末年始期間である為休みとなります。

・年末年始のOTは12/31（水）～1/4（日）まで休み、1/5（月）から開始となります。
・1/1（木）の川端Drの診察は休みとなり、次回の診察は1/8（木）となります。
＜患者様連絡事項＞

・佐藤　奈々恵様～腹部等掻痒感訴えあり、ネオファーゲンＣとフェキソフェナジンが3日分処方となっています。

・泉川　ケイ子様～胃部不快訴えあり、粥、キザミ食へ変更となっています。

・伊藤　雄一様～預り金に関する書類が御家族より郵送で届き、医事へ提出しています。
・山内　公博様～本日、北村皮膚科受診。内服薬同内容で14日分、軟膏も同内容で処方となっています。御家族より軟膏を本人に持たせてほしいとの希望あり、必要分のみ本人へ渡しています。
・北野　晴康様～本日、母様と主治医面談実施。3学期からの復学を目標とし、1月中旬頃の退院予定とし、退院後の生活の場については母様が児童相談所へ相談していく事としています。また、母様が実父様と連絡をとり年明けに妹様との面会を行っていく事としています。
＜川端Dr診察状況＞

・晴山　長司様～体重の変動が1日で約3㎏減する等ある為、体重測定時には前回の数値と比較し、差が激しい場合は再測定するようにして下さい。
・佐々木　淳様～軽躁状態である為、他者トラブルに注意するようにとのこと。飲水量を今の分に350ml追加（2.35L/日）し、予備は作らずに調整するようにとの指示あります。担当スタッフは、飲水管理の見直しをお願いします。
＜馬渡Dr診察状況＞

・小川　大様～12/29（月）退院予定であり、初外来を1/15（木）とし、それに合わせ定期薬、臨時薬がそれぞれ処方となっています。
・山下　拓也様～臨時薬は同内容で14日分処方となっています。

・佐々木　康子様～注察妄想は持続しているが状態に変化見られない為、臨時薬は減薬とし7日分処方。飲み切り終了の指示となっています。また、排尿困難の訴えあり、ウブレチドが14日分処方となっています。拒薬時、不安・不穏時の予測指示は1/15まで継続となっています。

・蝦夷森　重男様～便秘時の予測指示が1/8まで継続となっています。
・阿部　文香様～不穏時、興奮時の予測指示が1/8まで継続となっています。

・戸賀沢　潔様～両踵の乾燥訴えあり、ウリモックスクリーム1本処方となっています。

＜要注目患者様ケース検討＞

・佐藤　奈々恵様～不調訴えなく夜間も休む事出来ています。本日も、各プログラム参加し、対面時も笑顔見られ落ち着いて過ごされています。引き続き、気分変動や衝動行為に注意し適切な気分転換が図れる様介入を行っていきましょう。

・山口　慶一様～日課は声掛け要していますが介入時の易怒性、興奮はありません。日中は臥床傾向となっています。引き続き、離床促すと共にADLが低下しないよう介入していきましょう。

・谷地　正男様～荷物を持ち出し電子錠弄り頻回に見られています。また、Aユニットへ行く事もあり都度介入していますが理解乏しい状態です。介入時の易怒性はありませんが、離棟、他者トラブルの可能性は考えられる為、引き続き、所在確認と排泄面等の介入を行っていきましょう。
＜転入患者様情報＞

根地戸　定雄（ねじと　さだお）様　73歳　

主病名：アルツハイマー型認知症　　合併症：高血圧症、物質乱用

担当医：深澤Dr/馬渡Dr　　担当SW：柴田　　担当スタッフ：佐々木Ns/橋本CW

【経過】

平成25年8月、南部病院受診し、アルツハイマー型認知症と診断。眠剤服用していたが不眠を訴え次第に飲酒量が増加。アルコールと薬を併用している時には、大声を上げ、興奮しガラスを割るといった問題行動があり、妻の介護負担が増大し、入院１週間前からは、希死念慮が出現。記銘力障害や見当識障害、不眠、抑うつ状態等の症状があり、入院治療での夜間睡眠の改善、断酒の希望にてH26.12.5東Dへ入院となる。
　入院後は希死念慮出現なく経過。夜間は中途覚醒や不眠訴えあり、予測指示のブロチゾラム服用し睡眠は確保出来ている。ADLは自立。血圧は一時的に収縮期180台となる事あるが、平均的には130～150/70～80mmHgで経過。

　12.24面談実施。家族は退院後の飲酒について気にされている為、今後酒害教育を実施予定としている。また、妻が背部の圧迫骨折にて自宅療養中で、日常生活動作に制限がある状態である為、状況を見て外泊訓練を進めていく事としている。
【備考】

・長女への連絡は緊急時は会社に欲しいとの希望あり。

・食事：常食

・介護保険：未申請（申請を検討）

・老齢基礎年金受給中（約3万5千円/月）

※妻が管理していたが、もめる事が多くなり通帳を別々としている。

・退院先は自宅としているが、妻が療養中の為検討が必要。

・臨時薬：1/7（水）まであり。

・不穏時、不眠時の予測指示あり（～1/7まで）
