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· 出席者は記録者が印を付ける。
· 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。

＜連絡事項＞

特記事項なし

＜入院予定＞

3/8　高木　タミ様　（73）主治医：深澤Ｄｒ　病棟：東病棟Ｃユニット予定

H26年頃より頼まれた伝言を伝え忘れることや同じ話を何度も話す等の物忘れが目立ち始め、妄想様の発言が聞かれることや箸や皿を棚から出し入れする等の常動行為が認められていた。上記症状が持続していたことから南部町医療センターを受診。主治医より初期の認知症であることの説明を受けていた。以後薬が処方され、本人が管理していた。また、「次女にお金を盗られた」「夫が使った」と物盗られ妄想が出現。財布や貴重品を部屋のどこかに隠すことが増えて騒ぎになる為、首から下げた布にお金や貴重品を入れる等の工夫をして対応していた。H27年2月頃より薬の忘薬や多量摂取があり、薬の数が合わないことが頻回となった。H27年11月頃より徘徊が出現。自宅という認識がなく、着替えや着物等を風呂敷にまとめて出て行く本人を近所の人が保護することや本人が落としていった保険証等の荷物を届けてくれることがあった。H28年2月初旬に本人が自宅より失踪。家族が自宅から徒歩25分圏内のところにて本人を発見し保護していた。食事摂取は良好だが、睡眠状態が不安定であり、日中は傾眠傾向であるが、夜中に本人が興奮状態となることがり夫が眠れない日があった。本人から目を離すことができず介護負担が増加し、かかりつけ医から、当センターを紹介。症状改善目的にて3/8（火）11：30東Cユニットへ医療保護入院の予定。

日時未定　尾形　照雄様（67）　主治医：深澤Ｄｒ　病棟：東病棟合併症室予定

　　主病名：脳機能不全および身体疾患による他に特定される精神障害

　　　　　　脳腫瘍　医療保護入院（未定）
現在、脳腫瘍の為八戸赤十字病院脳神経外科にて加療していたが、入院後より徘徊など落ち着かず精神科へ転科。脳腫瘍による記銘力の低下、高次機能障害による疎通性の低下を認められH28年1/7精神科へ医療保護入院となっていた。高次機能障害は徐々に悪化傾向にあり脳神経外科にて放射線治療をしていたが今回、放射線治療が終了した事から当院へ転院依頼あり。

ベッド調整次第、入院受け入れ予定。

＜新患予定＞

3/9　豊川　幸子様（60）担当医：伊藤Ｄｒ　

現在､五戸町にて娘夫婦､孫(娘の子で､長男･長女)の5人で生活している。自営でサービス業をしているが､H28年2月初旬より出入り禁止となり､自宅で過ごしている。

　H24年頃より､経営している1店舗目の店の売り上げが低迷したことを機に､飲酒量が増加(チューハイ3リットル程/日)。連続飲酒状態で､朝から飲酒して職場へ行くことや､飲酒運転することがあった。職場より再三注意を受けたものの､以後は隠れて飲酒するようになり､断酒は出来なかった。また､同時期にマナクリニックを初診するも､一度のみの受診で治療継続には至らなかった。H25年頃､飲酒運転にて自損事故を起こし､免許剥奪。以後も断酒出来ず､H27年頃に職場の健康診断にて肝脂肪と診断されていた。酩酊時に易怒性等は認められないものの､記憶をなくす程飲酒する傾向があり､酩酊時のことを忘れることもあった。また､職場や家族から注意を受けることを怖れ､トイレでペットボトルに酒を入れ替えて､バスに乗りつつ飲酒することもあった。徐々に飲酒量が減った(チューハイ1リットル程/日)ものの､連続飲酒状態は変わらなかった。H27年11月頃より食欲が低下。H28年2月初旬､勤務中に飲酒し早退することが増え､職場の管理者に知られたことで自宅謹慎となり､以後､自宅で過ごしていた。時折､離脱症状と思われる手指振戦も認められていた。上記に対して家族が心配し､断酒治療を行う為､精神科受診を検討。3/9受診予定。

3/10　大島　隆喜様　担当医：田名部Ｄｒ　受診予定

詳細確認中。

