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＜連絡事項＞
・本日より約1か月面会制限となります。
＜患者様連絡事項＞
・下村　慶子様～抑肝散加陳皮半夏15日分処方となる。
・辻浦　幸子様～エバスチン15日分処方となる。
・立花　圭様～コントミン3日分処方となる。
・櫻井　紀子様～夜間の徘徊・放尿等の迷惑行為ある事からオランザピンOD（2.5）1T
　　　　　　　　1×夕　2日分処方となる。
・橋本　拓実様～東Cユニット4号室から東A10号室へ移動となる。
・猪石　和宏様～東A10号室から東A13号室へ移動となる。
・清水　進様～東A13号室から東B3号室へ移動となる。
・小笠原　久年様～治験開始予定。
・櫻井　紀子様～インフルエンザ予防接種施行。
・澤田　キエ様～インフルエンザ予防接種施行。

＜要注目患者様＞

・立花　圭様～苛々訴えあり。10：30と16：00頓服内服する。内服後も、苛々あり。椅子を蹴ったり、叫んだりする行為あり。介入要している。
・寺沢　康友様～感情失禁見られている。対応穏やかである。
・西村　キン子様～食事摂取量少なく、顔色不良・活気なし。15時体温37.8℃　血圧180台→130台で経過している。嘔気
なし。一般状態要観察である。
・川村　耕八様～発熱なし。血圧低めである。食欲良好である。
・向井　敦子様～妄想発言はないが、脚の倦怠感を訴え作業療法を途中退席している。バイタルサインの異常はない。
・田嶋　兼雄様～バイタルサインに異常なし。痰絡みなく、酸素飽和濃度の低下なし。食事は1/3～1/4摂取出来ている。
・澤田　キエ様～バイタルサインに異常なし。食事は数口のみ摂取。
・江刺家　キヨ様～各食1/3程度摂取。食事摂取後は座位保てず、臥床したがり訴え頻回。自己中心的な発言聞かれている。
＜馬渡Dr診察＞
・田嶋　兼雄様～本日よりフロセミド再開。DIVは明後日の採血の結果を見てどうしていく
か検討する。16日
・寺沢　康友様～臨時薬は同内容で7日分処方となる。労災病院の受診についてはPSWへ依頼し受診日を設定し、入院時の検査が終了したら退院を検討していく事となる。

・熊谷　樹里様～臨時薬同内容で7日分処方。
・織笠　キヌエ様～臨時処方は変更あり、血圧も高値続いている為、ディオバン追加となり、7日分処方となる。施設入所も検討しつつ、退院を進めて行く事となる。

・川村　耕八様～明日、八戸市立市民病院より依頼のあった輸血後の採血と定期採血の指示となる。左手の腫脹持続しており、抗生剤の内服を5日分処方され、1/16まで内服の指示となる。点滴は本日で中止となる。
＜新規入院患者様情報＞
日　　時：1月9日　10：50

　氏　　名：浜中　完三様

　生年月日：大正9年2月10日　97歳

　病　　名：アルツハイマー型認知症

　性　　別：男性

　病　　棟：東病棟Ｃユニット

　入院形態：医療保護入院

　主治医　：深澤Dr

　入院に至った経緯：

　　現在、有料老人ホームシニアガーデン長苗代にて夫婦で入居中。Ｈ29年8月頃より外
出希望強く、職員と妻が介入。以後も同様の発言があり、夕方より落ち着きがなく、不穏となることが続いていた。また、同時期より認知機能の低下が悪化し、他室侵入もみ

　とめられていた。

　　Ｈ29年11月上旬に職員に対する粗暴行為や易怒性あり、他利用者へ影響がある為、施設よりかかりつけ医へ受診を勧められ岸原病院へ受診。認知症専門医療機関への受診を勧められ、当センターを紹介。認知症の鑑別診断と情動面での安定を図り、施設での生

　活を継続ができるよう症状改善の意向があり、当センターへ相談に至る。H29.12.4初診し、薬剤調整行うが、改善無い為H30.1.9東病棟Cユニットへ入院となる。
※LTBプラン　
　オムツ②

日　　時：H29.1.9　11：20

　病棟病室：東Cユニット5号室

　氏　　名：横山　京子様

　生年月日：昭和4年9月14日88歳

　性　　別：女性

　病　　名：アルツハイマー型認知症

　入院形態：医療保護

　主治医　：深澤Dr

　入院に至った経緯：

　　H29.10.17初診。現在寿楽荘入居中。被害妄想があり薬剤調整中だが、被害妄想・幻視や錯視様の体験持続過敏性の亢進や興奮、作話傾向がある。12/21受診。薬剤調整したが、1/5施設スタッフより夜間不眠、拒食、被害妄想著明、外に出ようとする事があると連絡がある。H30.1.9　11：20症状改善目的にて東病棟Cユニットに医療保護入院となる。　
　日　　時：1月9日　11:00

　病棟病室：東病棟Bユニット

　氏名：長谷川　恵子様　91歳

　性別：女性

　病名：中等度アルツハイマー型認知症

　入院形態：医療保護入院

　主治医：田名部Dr

　（経過）

　　平成29年10月25日より当院へ通院開始している。現在、白山台やすらぎ館入所中。

　最近、歩行困難、無表情、談話が少ないなどの変化　あるとのこと。本人は、歩行に関しては歩行器を使って歩けていると話している。表情は、やや硬い様子あり。夜間、１１時ころまで歩き回っていたりすることが時々あるとのこと。食事摂取量の低下が著明であるとのことで、改善の希望があり。心血管系の症状については、市民病院を受診していて、今は落ち着いている状態である。時々、頻脈はある様である。施設職員が食事を口元に運んでいっても受け付けない状況であるという。エンシュアは好んでいるという。また、妄想言動もあり、他の利用者に「お金を返して」と言ってくることもあるらしい。施設での対応が困難であるとのことで、薬剤調整目的にて平成30年1月9日11:00入院となる。

　　　　　　　　　　　　
　日　　時：H30.1.9　16：05

　氏    名：三田　よし子　様

  生年月日：昭和16年7月19日　　76歳

  性    別：女性

  病  名  ：脳器質性気分障害

  入院形態：医療保護入院

  主治医  ：深澤Ｄr

　入院に至った経緯：

　　平成11年7月14日くも膜下出血後遺症により年金診断書の希望があり当院初診するが、治療は行っていなかった。その後、平成18年7月15日くも膜下出血後遺症により不定愁訴、イライラ感等が出現。精神科治療希望され、脳器質性精神障害の診断にて受診歴がある。以降通院継続治療は特に行われず、年金診断書のみの受診となっていた。詳細な経過は確認中であるが、平成29年に入り三戸中央病院メンタルヘルス科を受診されていた。本日、ふらつき、尿失禁、力が入らない等の症状が出現し同院受診。当院への入院依頼があり、平成30年1月9日16：05東病棟合併症室へ精査・治療目的にて医療保護入院予定としている。
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