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＜連絡事項＞
・はちのへ認知症疾患医療センターより、Web研修会の案内が来ています。
　掲示板を確認して下さい

＜患者様連絡事項＞
・佐野　貢様～昨日の保護者来院時のやり取りを、主治医へ報告。面談調整する

よう指示受け、保護者(姉夫) に架電。
主治医面談11/24 (水) 15：30～ より実施となる。5T4r　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　ｃ
(内科診察室予約済み)
・小田　タネ様～主治医よりフェルビナクスチック軟膏3％ 1本処方となる。
　　　　　　　　
・小林　司様～主治医より疼痛時)ロキソプロフェンNa(60) 20回分処方となる。
＜要注目患者様＞
・小笠原　文人様～歩行時右への傾き顕著。ふらつきあり。立位保持は掴まり立ち
　　　　　　　　 で可。排泄はスタッフ見守りのもと、トイレで行っています。　
　　　　　　　　 依存的とならないよう介入しています。
・若沢　理子様～幻聴の訴えはないが、エアロビは途中退席。表情の硬さはなく
                帰棟後は自室で静かに過ごしています。
＜金Ｄｒ診察情報＞
・坂本　福子様～他者とのトラブルを引き続き起こさないよう、主治医より説明。

　　　　　　　　鼻水が止まらないのでアレルギー薬を出して欲しいですとの
　　　　　　　 希望あり、明日からフェキソフェナジン塩酸塩ＯＤ錠(60)2T 
　　　　　　　　朝夕食後で7日分、臨時薬は同内容で7日分処方となっています。
・井上　和美様～臨時アリピプラゾールOD錠（12）7日分継続。定期薬の

デエビゴ錠（5）は止めとなります。
・小笠原　文人様～定期リボトリール錠（1）6Ｔ 朝夕食後→24日定期より
　　　　　　　　 リボトリール錠（1）4Ｔ朝夕食後に減薬となります。
・吉田　和真様～臨時薬同内容で7日分処方となっています。
　　　　　　　　退院療養計画書に主治医よりサイン頂いています。
・角濱　義弘様～入院から既に2年経過しており、今後について主治医に問われると

　　　　　　　　自宅を検討していると話すも、ここ最近調子が再び悪くなったと。

本来であれば自宅に退院し、高齢の両親の面倒を見るべきであるが、
調子の波があるのが現状。しかし電気療法は否定。また、仮に自宅
退院となると双方の悪化は避けられない事から、今後はＧＨの入所を
検討し、入院期限を設ける事を告げられています。それに対し
「春まで…」「弟と相談したい」と話し「具合が悪くなったので午後の
作業も休みたい」と話しています。次回診察時、進捗状況を報告して
下さい。臨時薬同内容で7日分処方となっています。
＜小栁Ｄｒ診察情報＞

・江刺家　恵子様～「おにぎりが大きすぎる」「いつ退院？」と食事や退院に関する事

への不安訴えるも、陽性症状なく落ち着いています。処方の

変更はありません。
・大久保　すい様～穏やか。主治医に「毒、食ってるよ」被毒妄想を訴えるも

執拗さなし。処方の変更もありません。

・会津　慮子様～右腕痛持続の為、臨時薬カロナール（200）3×1　7日分継続処方と

なっています。定期薬処方変更ありません。
・中野渡　鉄男様～「変わりない」と。処方の変更ありません。
・高橋　康満様～「変わりありません」と。処方の変更ありません。
・十日市　利喜様～「調子は普通です」と。処方の変更ありません。
＜深澤Ｄｒ診察情報＞

・小林　司様～次の施設入所に向け、進めていくとして、気を落とさないよう
　　　　　　　アドバイス。本人様も自身の行動の結果だとして、葛藤はないとの事。
・小田　タネ様～耳鳴りに関して主治医には訴えないものの、スタッフには訴えある
事を情報提供しています。来年春には施設へ入所できる様、進めて
いくよう指示あります
