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· 出席できなかったスタッフは、記録を読んでから欄に署名（捺印）すること。

＜外来情報＞
・板橋　雅勝様～体重が減少しないと話され、就寝前に内服しているクエチアピン（25）の影響も考えられる為、クエチアピン（25）２錠１×就寝前→１錠１×就寝前へ減薬とし経過観察する事としている。
・古舘　ヨリ様～前回の採血結果、ＦＰＧ293ｍｇ/ｄｌ、ＨｂＡ１ｃ11.5％となっている。本日も体重測定し、86.5Ｋｇと増減なし。
＜新患情報＞
齊藤　良宏様（83）　7月13日（月）8：30来院、10：00診察予定　千葉Ｄｒ
　現在、八戸市にて妻と二人暮らし。H26年にトラックと衝突事故を起こす事があり、怪我は無く済んだが、家族からは運転を心配されていた。H27年春頃より、物忘れが目立つようになり、家族が話した事を覚えていない、話の内容を何度も確認する事があった。また、お金の計算や貴重品の管理は行う事ができているが、お金を支払ったかどうかを忘れている事があった。日付、曜日もあやふやであり、本人も忘れっぽいと自覚を持つようになった。家事は洗濯と簡単な調理を行っており、食事は同じものを毎回作っている為、長男嫁が作ったものを差し入れしている。時折ガスの点けっぱなしや洗濯機の水が出しっぱなしになっている事がある。上記状態から、認知症の鑑別診断を希望され、当センターへ受診相談される。
松原　伸江様（62）　7月14日（火）　10：00来院、11：00診察予定　伊藤Ｄｒ
　若い頃から飲酒を好んでいたが、トラブルはなかった。H26年夏頃よりつじつまの合わない会話が目立つようになり、むらかみ脳神経クリニックを受診。ｱﾙｺｰﾙ性認知症の疑いと診断され、断酒するように指導を受けていた。その後断酒していたが、時期等の詳細は不明であるが、飲酒を再開。徐々に歩行不安定となり、H26年秋頃、単独で美容室に行こうとし転倒し、八戸市立市民病院へ救急搬送され、検査入院。異常所見はなく、翌日退院。その後は自宅で夫・長男と同居。H27.6.20頃より歩行困難となり、長女が八戸市地域包括支援センターみやぎサブセンターへ相談。H27.6.24同施設職員が自宅を訪問。訪問時、自力歩行困難であり、入浴や食事はしておらず、排泄も介助を要している状態であった事から、定期受診日前にかかりつけ医(荻生内科)への受診を勧めていた。その後かかりつけ医を受診し、総合病院受診を勧められ、H27.6.25八戸市立市民病院を受診。腎機能低下による脱水症状と説明を受けて、同院救命救急センターへ入院。物忘れや話しかけに対する反応の鈍さが見られるようになり、事実とは異なる話をするようになる。身体症状が改善した事から、H27.7初旬同院を退院。退院後は自宅療養となり、同居している夫・長男は仕事の為、日中本人の見守りや介護が困難である事から、介護保険ｻｰﾋﾞｽの利用を検討。介護保険の新規申請に伴い、かかりつけ医へ主治医意見書の記載を依頼したところ、専門医療機関で認知症の鑑別診断を受けるよう勧められ、当センターへの相談に至る。
小澤田　明彦様（52）　7月14日（火）　10：00来院、11：00診察予定　深澤Ｄｒ
　元々放浪癖があり、数か月戻らない事がよくあった。H21年に脳梗塞を発症し、名川病院へ入院。その後シルバー病院へ転院し、リハビリテーションを施行。退院後は自宅療養となったが、片麻痺があり歩行は不安定であった。徐々に物忘れがみられるようになり、服薬の自己管理が困難となる。時期は不明だが、かかりつけ医の名川病院からは認知症と診断を受けていた。歩行状態が徐々に悪化し、何度も転倒・怪我を繰り返しており、弟がこのままではいけないと感じ、ケアマネージャーに相談。介護保険を申請し、要介護3と認定され、デイサービスたのしい家の利用を開始(週5回)。H27年5月には、立位保持困難となり、装具を作ってもらったが、転倒を繰り返す為、結局使用せず。また、徘徊が著しく、窓から外に出て行く事があり、警察に保護される事があった。上記状態が持続し、南部町医療センターを受診し、抗認知症治療薬が処方。服用後より自傷行為が認められ、耳を引きちぎろうとする事があり、同院へ相談し「副作用かもしれない」と説明を受け、処方は中止。また、発語の無さ、体重減少、夜間の尿量が多い事が弟は気になっていた。弟は仕事の都合で朝6時に家を出る為、デイサービスの送迎までの2～3時間の間に本人が徘徊し転倒、怪我する事が多く、上記状態から、南部町健康福祉課の保健師が介入。弟の介護負担が大きく、専門医での治療を検討し、保健師から当センターに問い合わせがあり、受診相談される。
古川　俊広様（33）　7月15日（水）　12：30来院、診察予定　川端Ｄｒ
現在、造船所に勤務。朝6時に出勤、残業が多くほぼ毎日20時頃に帰宅する事が続き、休日出勤も多く“キツイ”と感じる事があった。1年程前に現在の妻と結婚。Ｈ27.2月頃より時折寝つきの悪さ、熟眠感の無さが出現。仕事のキツさと夫婦間の悩みがあり、Ｈ27.5月頃より偏頭痛・自分が自分では無いような感じ・フワフワ感等が出現。自身で“おかしいな”と感じていたが、病院受診には至らず。Ｈ27.6.1職場にて過呼吸発作を起こす事があり、以後職場を休職。休職中も自宅内で4回程過呼吸発作を起こす事があった。同月中旬頻繁な発熱、微熱の持続があり、八戸市立市民病院外科を受診し、精査目的にて入院。異常所見は見られず「精神的なものかな･･･？」と説明を受けていたが、そこでも精神科受診には至らず。その後も自宅にて過ごしていたが、頭痛増悪し現在市販の頭痛薬“イブ”を1日1～2回程服用。夕方～就床時に掛けて増悪傾向にある。食事は元々3食摂取していたが、時折吐き気あり、実際に2回程嘔吐した事もあり、1日1食程度しか摂れていない。上記状態から症状改善目的にて専門病院受診を検討し、当院へ相談に至る。
川口　英子様（83）　7月16日（木）　9：30来院、10：30診察予定　深澤Ｄｒ
　現在、八戸市にて長女夫婦と生活している。H21年頃に脳梗塞を発症し、八戸赤十字病院へ入院。麻痺は軽度で、自力歩行が可能。ADLも入浴以外は自立。脳梗塞後より物忘れが目立つようになり、長男は長女に対して病院に連れて行くように言ったが、長女としては認知症は家族が見るものという考えがあり、病院受診は頑なに拒否していた。徐々に作話が見られるようになり、昔の話を今起こった出来事のように話す事があった。また、長女の指示がなければ日常生活は成り立たず、長男から見れば「共依存のように見える」との事。最近では、長女の夫に対する攻撃性が著しく、長女の夫が居なくなった隙に「バーカバーカ」と話す事や、小さなメモに長女の夫の悪口を殴り書きする、長女の夫が車の運転中に、後ろから杖で突っつく等の行動が見られていた。また、長女の夫の苗字が書かれた表札を見るだけで怒りはじめたり、家族写真の婿の顔だけ塗りつぶす等の行動が持続しており、上記行動の後に長女から長男に連絡があり、長女の介護負担が増強している様子だった。物忘れも認められ、昼に食べた食事を覚えていない事や、デイサービスに行った事を忘れ、帰宅時に興奮状態となり帰ってくるが、すぐに忘れてしまう状態だった。上記から長女夫婦が介護に限界を感じ、H27年6月に長男が説得して介護保険を申請。長女の友人のケアマネに依頼し、デイサービスの利用を開始。デイサービスの社長から認知症の専門治療を勧めてもらい、病院を検討していたが、長女の強い希望で漢方薬の治療をする事となり、市内の漢方屋から購入し、本人に服用させていた。特に効果は認められず、長女夫への妄想は持続しており、H27年6月より長女夫は本人と顔を合せないように生活しており、精神的疲労を感じていた。上記経過から、長女は治療に非協力的であるが、「東京に連れて行って」等、長男に頼るようになった為、長男より受診相談がある。
昆　真輝様（45）　7月18日（土）　11:30来院、診察予定　田名部Dr

　現在、自衛隊　事務官として勤務。Ｈ22.6月転勤となり、職場が変更になった事で環境に慣れず、業務内容も変わり、怒鳴る上司が居た事もあり、『仕事に行きたくない』と思うようになる。食欲低下が出現し、1ヶ月で体重が５kg減少し、青森市にある心療内科受診し、うつ病と診断され、薬物治療開始。症状改善なく、Ｈ22.8月福島県へ転勤となる。職場の雰囲気も良く、業務内容も戻り、怒鳴る上司も居なかった事から症状は改善傾向となるが、ひろやまメンタルクリニックへ転院し、通院、薬物治療継続。Ｈ25.4月郡山市へ転勤。佐久間メンタルクリニックへ転院し、通院、薬物治療継続。郡山市でも職場の雰囲気は良く、症状は安定していた。Ｈ27.4月八戸市へ転勤。職場の特定の１名の上司から、脅迫まがいの内容の事や横柄な言葉づかいで電話で言われたり（直に会う事は殆どない）、パワハラ的な発言を言われるようになる。前任者の業務を引き継いだ為、手直しが多く、業務量も多い状態で4月はほぼ毎日残業し22時～23時に帰宅していた。現在は落ち着き、残業は殆ど無い。仕事はこなしているが、集中力がないと自覚している。また、4月に八戸市に転勤になってから、食欲低下が出現し、体重が５kg減少。現在は1日1食しか摂取出来ていない。夜間睡眠は22時に入床、寝つきは悪くなく、夜間２、３回トイレに覚醒し、その後再入眠まで30分～1時間かかり、5時～6時頃に起床しているとの事。本人としては、もう少しゆっくり入眠したいと話す。今回、八戸市に転勤になった事、転勤後受診していない為内服薬がない為、当院へ受診相談される。

