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＜連絡事項＞

・本日17：30～18：30、院内研修「クレーム対応について」があります。
＜患者様連絡事項＞

・梅木　奏利様～本日、西Aユニット47号室に入院となっています。

・高山　英佐様～臨時薬、同内容で継続処方となっております。

・下苧坪康一郎様～本日午後、治験前の診察を行い、本日夕より治験薬服用開始です。

＜安ヶ平Dr診察情報＞

・長谷川陽一様～「2割負担にして。お金が貯まるから」と訴えあり、1割負担のままの方が安いのでは？と説明するも、理解乏しい様子です。
・坂　　貢　様～先週よりリントン減薬となっています。精神症状に大きな変化はみられ

ず、本人から不調訴えはありません。腰痛はあるとのことで、軽い運動を勧められています。
・和田シュン様～「早く老人ホームに行きたい。空きが無いなら家に帰るでもいい」と訴

えがあります。通帳のお金を盗られたという発言は、継続して聞かれています。

・清水　徹　様～鼻汁訴え、風邪薬希望。PL顆粒3*食後　3日分処方となっています。また、シンラック液追加処方あります。

・大橋　照子様～「リスペリドン飲んでますか？」「グルコサミンとレボトミンを飲みたい」

と訴えあり。健康食品はないこと、レボトミンは現在服用していること説明すると、納得しています。また、「耳鼻科に通いたい。難聴が治るまで通いたい」「それがダメなら明日退院したい」と話す事あります。

＜要注目患者様ケース検討＞

・長谷川陽一様～本日、叔父と外出し、未納分の医療費を支払っています。通帳は、本人

「持ってない」と話しており、本日お金を降ろす際はキャッシュカードを使用しています。通帳がないと、医事預かりができないとのことで、通帳が見つかり次第、金銭管理方法を検討していくこととなっています。
・晴山　長司様～臀部に発赤、右大転子に表皮剥離あります。体位変換促していますが、

自発的に仰臥位・右側臥位に戻っており、理解乏しい状況です。月曜日の面談にて、今後、当院での治療を継続するか、転院して治療をするか、家族で話し合ってから連絡を頂くこととなっています。本日も連絡ない状態です。家族から連絡がない場合、今週中にスタッフから連絡をとっていきましょう。
＜入院患者様＞

梅木　奏利様（25）男性　　生年月日：平成2年11月11日　
主病名：薬物依存症、アスペルガー症候群

主治医：伊藤Dr

入院形態：任意入院（当院5回目）

保護者：梅木新一（父）

　【経過】

H21年4月山形大学医学部進学するが同年2月より薬物を使用するようになる。不安、不眠の症状が出現してはインターネットで睡眠薬を購入し服用。次第に希死念慮が出現すると

アルコールと薬物を同時に摂取するようになり、救急搬送される事もあった。H22年10月より医学部中退。H24年4月から東北大学薬学部へ進学。H26年10月より研究が多忙となり対人関係でも上手くいかず不安感が増悪。H27年3月より精神神経用剤（エチゾラム）を個人輸入代行で購入するようになる。H27年4月、薬物依存である事を隠し精神科を受診。

抗不安薬、睡眠薬を計3箇所の病院から処方して貰うようになる。不安がつよくなると薬物とアルコールを同時に摂取する事が続いたためH27年11/18当院へ4回目の入院となっていた。

平成27年11月21日当院退院。H28年1月5日大学復学の為仙台に戻っていた。

今回卒論の執筆が進まない焦りから薬物乱用が始まり父親が仙台まで迎えにいき自宅で論文を執筆しようとするもロヒプノールの用を止められず、本人入院治療を希望。入院し断

薬しながら卒論の執筆を進めていきたいと希望あり。本日13：45西Aユニット49号室へ任意入院となる。

処方内容：①レクサプロ（10）1T　1*夕

　　　　　②ベルソムラ（20）1T　1*vds　2日分

点滴：1/20　①ソリタT3　500ml　14：00～19：00

　　　　　　②ヴィーンD　500ml　19：00～0：00

　　　1/21　①ソリタT3　500ml　0：00～6：00

　　　　　　②ヴィーンD　500ml　6：00～12：00

③ソリタT3　500ml　12：00～18：00

　　　　　　④ヴィーンD　500ml　18：00～0：00

※上記処方以外は、原則追加・増薬はしないこと説明している。（サプリメント類も禁止）

※大量服薬後であるため、1時間置きに、バイタル測定・安否確認を行う。
※インターネットで薬剤通販をする可能性があるため、当面、スマートフォンはスタッフ預かりとし、使用時のみ渡す事としている。
