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【連携パス】とは、あなたが普段診て貰っているかかりつけ医や病気をみつけてくれた医師と青森県立中央病院の医師が、あなたの治療経過を共有できる「治療計画表」のことです。「連携パス」を活用し、かかりつけ医と青森県立中央病院の医師が協力して、あなたの治療を行います。
　病状が落ち着いているときの投薬や日常の診療はかかりつけ医が行い、専門的な治療や定期的な検査は青森県立中央病院が行いますので、ちょっとしたケガや日常の相談は、まずかかりつけ医にご相談ください。必要に応じて青森県立中央病院を受診していただきます。また、緊急を要する場合で休日や夜間等かかりつけ医を受診できない場合は、青森県立中央病院の救急救命センター
（０１７－７２６-８１２２）までご連絡ください。

[image: image13.wmf]　この「連携パス」を活用することで、青森県立中央病院と地域のかかりつけ医とが協力し、患者さんの視点に立った安心で質の高い医療を提供する体制を構築することを目指しています。また、患者さんにとっても長い待ち時間や通院時間の短縮などの負担軽減や、ご自身の治療計画や経過の把握、かかりつけ医の手厚い診療による不安の解消といったメリットにもつながります。
[image: image14.png]T





[image: image15.png]


 

[image: image2]
☆定期的な診察や検査に行きましょう

手術後５年を目途に、定期的な診察や検査を行います。診察や検査の間隔は、手術後の状態によって違いますから、医師の指示通り、決められた日に診察や検査を受けるようにしてください。なお、定期検査は胃がんを対象としているものです。他の病気をカバーするものではありません。
☆指示された薬は忘れずに服用しましょう

　病院で処方された薬は手術の治療効果を高めるために必要なものです。薬を服用するように医師から指示された場合には、指示された通りに忘れずに正しく服用してください。

　副作用がある場合には、医師に申し出てください。また、薬局で購入した市販薬（胃薬等）についても医師、薬剤師にご相談ください。
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早期癌を取った部分は、傷がついて弱っています。

２週間ぐらいは、食事について特に注意しましょう。
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牛乳････胃の粘膜を保護します。
卵････消化吸収のよい良質のたんぱく質を
含みます。
（半熟卵、茶わんむし、卵豆腐）
肉・魚････たんぱく質を多く含みます。但し、脂肪分の少ないものを選びましょう。
（鶏のささみ、子牛肉、白身魚）
豆腐････消化が良いので毎日でも献立に入れましょう。

いも類････ビタミンB,Cの補給になります。
（じゃがいも、さといも）
野菜････ビタミンA、Cを豊富に含むものを十分
とりましょう。
（にんじん、かぼちゃ、ほうれん草、トマト）
果物･･ビタミンCや糖分の補給になります。
（りんご、バナナ、いちご、グレープフルーツ）




　
Helicobacter pylori （ピロリ菌）感染と胃癌の関連はWHOが胃癌の原因と公表して以来、国内外で動物実験やヒトでの前向きな研究などからも明らかになってきております。2008年には、日本における多施設研究により、早期胃癌の内視鏡的粘膜切除後のヘリコバクターピロリの除菌が異時性胃癌発生を約３分の１に抑制するという研究結果が、Lancetという国際的に最も評価が高い臨床系医学誌に掲載されました。この結果を受けて、2009年には胃癌の内視鏡治療後のピロリ菌検査と除菌治療が保険適用となりました。

　胃癌の発生にはピロリ菌以外にも多くの要因があり、除菌により癌ができにくくはなるものの、癌ができなくなるわけではありません。また、最初は胃の他の場所にありながら肉眼では見えなかった癌が時間が経過して大きくなって見えるようになってくる場合もあります。これらの癌を早期発見して内視鏡的に治療するにはピロリ菌を除菌した後も定期的な内視鏡検査が必要です。

・ピロリ菌を除菌すると胃がんの予防になるのですか？
早期胃がんに対して内視鏡治療を受けた患者さんにピロリ菌を除菌することにより、別の部位にできる新しい胃がんの発症率が3分の１に減少しました。




	

· 退院にあたって、薬剤師から服薬指導、服薬記録の説明を行います。よくお聞き頂いて、理解できない場合はお気軽にご質問ください。
☑　治療スケジュール説明

　☑　患者さん用パス説明









	内視鏡検査日：　　○○年　　　××月　　　△△日
ピロリ菌診断日：　　○○年　　　△△月　　××日
　診断法：迅速ウレアーゼ・鏡検・培養・抗体・尿素呼気・便中抗原
判定：　陽性　・　陰性



除菌開始日：　　○○年　　　○○月　　　○○日
除菌判定日：　　　○○年　　　□□月　　　××日

　診断法：尿素呼気・便中抗原・鏡検（除菌終了４週以降）、迅速ウレアーゼ（８週以降）・抗体（半年以降）＊培養単独は不可
判定：　陽性　・　陰性



除菌開始日：　　　　　年　　　　　月　　　　　日
除菌判定日：　　　　　年　　　　　月　　　　　日

　診断法：尿素呼気・便中抗原・鏡検（除菌終了４週以降）、迅速ウレアーゼ（８週以降）・抗体（半年以降）＊培養単独は不可
判定：　陽性　・　陰性




	術後
	１～２ヶ月
	２～３ヶ月
	４～５ヶ月
	６～９ヶ月
	７～８ヶ月
	９ヶ月
	10～11ヶ月

	施設
	かかりつけ医又は拠点病院
	拠点病院
	かかりつけ医
	拠点病院
	かかりつけ医
	かかりつけ医
	かかりつけ医

	診察・検査

スケジュール
	受診日
	７/○
	/
	/
	/
	/
	/
	/

	
	診察
	○
	○
	○
	○
	○
	○
	○

	
	血液生化学
検査
	△
	△
	△
	△
	△
	△
	△

	
	内視鏡検査
	
	○
	
	○
	
	
	

	
	画像検査
	
	
	
	△
	
	
	

	教育・指導
	生活指導
	○
	○
	○
	○
	○
	○
	○

	
	症状
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)

	血液・
画像検査
	貧血の有無
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)

	
	炎症所見
の有無
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)

	
	腫瘍マーカー異常(CEA･CA19-9)
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)

	
	画像検査異常
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)

	自覚症状
	腹部のチェック
	体重
	○○．○kg
	kg
	kg
	kg
	kg
	kg
	kg

	
	
	腹痛
	×
	
	
	
	
	
	

	
	
	腹部膨満
	×
	
	
	
	
	
	

	
	
	胸やけ
	×
	
	
	
	
	
	

	
	その他
	
	
	
	
	
	
	


○は必須科目　△は必要時実施項目　

	～メモ～
月　日を書き、自分の症状や医師に言われたこと、

検査の結果、相談したいとこなど自由に書きましょう。
　　（医師、看護師、薬剤師の方々も必要事項を記載してください）






○は必須科目　△は必要時実施項目　
	術後
	1年～
１年３ヶ月
	1年１～
２ヶ月
	１年３ヶ月
	1年４～
５ヶ月

	施設
	拠点病院
	かかりつけ医
	かかりつけ医
	かかりつけ医

	診察・検査

スケジュール
	受診日
	/
	/
	/
	/

	
	診察
	○
	○
	○
	○

	
	血液生化学検査
	△
	△
	△
	△

	
	内視鏡検査
	○
	
	
	

	
	画像検査
	△
	
	
	

	教育・指導
	生活指導
	○
	○
	○
	○

	
	症状
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)

	血液・
画像検査
	貧血の有無
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)

	
	炎症所見の有無
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)

	
	腫瘍マーカー異常(CEA･CA19-9)
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)

	
	画像検査異常
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)

	自覚症状
	腹部のチェック
	体重
	　　　kg
	kg
	kg
	kg

	
	
	腹痛
	　
	
	
	

	
	
	腹部膨満
	　
	
	
	

	
	
	胸やけ
	　
	
	
	

	
	その他
	
	
	
	



	～メモ～





○は必須科目　△は必要時実施項目　
	術後
	1年６～
９ヶ月
	1年７～
８ヶ月
	１年９ヶ月
	1年１０～
１１ヶ月

	施設
	拠点病院
	かかりつけ医
	かかりつけ医
	かかりつけ医

	診察・検査

スケジュール
	受診日
	/
	/
	/
	/

	
	診察
	○
	○
	○
	○

	
	血液生化学検査
	△
	△
	△
	△

	
	内視鏡検査
	△
	
	
	

	
	画像検査
	△
	
	
	

	教育・指導
	生活指導
	○
	○
	○
	○

	
	症状
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)

	血液・
画像検査
	貧血の有無
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)

	
	炎症所見の有無
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)

	
	腫瘍マーカー異常(CEA･CA19-9)
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)

	
	画像検査異常
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)

	自覚症状
	腹部のチェック
	体重
	　　　kg
	kg
	kg
	kg

	
	
	腹痛
	　
	
	
	

	
	
	腹部膨満
	　
	
	
	

	
	
	胸やけ
	　
	
	
	

	
	その他
	
	
	
	



	～メモ～





○は必須科目　△は必要時実施項目

	術後
	２年～
２年３ヶ月
	３年
	４年
	５年

	施設
	拠点病院
	かかりつけ医又は拠点病院
	かかりつけ医又は拠点病院
	かかりつけ医又は拠点病院

	診察・検査

スケジュール
	受診日
	/
	/
	/
	/

	
	診察
	○
	○
	○
	○

	
	血液生化学検査
	△
	△
	△
	△

	
	内視鏡検査
	○
	○
	○
	○

	
	画像検査
	△
	
	
	

	教育・指導
	生活指導
	○
	○
	○
	○

	
	症状
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)

	血液・
画像検査
	貧血の有無
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)

	
	炎症所見の有無
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)

	
	腫瘍マーカー異常(CEA･CA19-9)
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)

	
	画像検査異常
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)
	無・有
(　　　　)

	
自覚症状
	腹部のチェック
	体重
	　　　kg
	kg
	kg
	kg

	
	
	腹痛
	　
	
	
	

	
	
	腹部膨満
	　
	
	
	

	
	
	胸やけ
	　
	
	
	

	
	その他
	
	
	
	



	～メモ～
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胃がん（ＥＳＤ後）私のカルテ





お名前


　　　青森　はやて　　　　　　　　　　　　 


かかりつけ医


　　　はやぶさクリニック　　　　　　　　 　


　　（電話　　　　－　　　　－　　　　　）


　　　　青森県立中央病院　消化器内科 　　　　　　


　　（電話　０１７－　７２６－　８１１１）代表





決定した連携医療機関の一覧





青森県立中央病院担当医


　消化器内科　東　造道　医師


　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　


（電話　０１７－　７２６－　８１１１）代表


（電話　０１７－　７２６－　８１３８）消化器内科外来


（電話　０１７－　７２６－　８０７１）消化器内科病棟











訪問看護ステーション、居宅介護、支援事業所など


　　　訪問看護ステーション　白鳥　　　　　　　


（電話　０１７－○○○―○○○○）





調剤薬局


　　　あすなろ薬局　　　　　　　　　　　　　


（電話　０１７－○○○－○○○○）





かかりつけ医（初回受診日２３年　７月　○日　○時）


　　はやぶさクリニック　　　　　　　　　　　　


　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　


（電話　０１７－○○○―○○○○）





も　く　じ





はじめに








～１～





退院後の日常生活





　からだの調子に自信がついたら、


　　普段の生活や仕事に復帰。


　外出も旅行も、何でもできます。








～２～





食事について





・消化の良いものや良質のたんぱく質をとりましょう。





・刺激の強いものは避けましょう。





・食べ過ぎず、腹八分目にしてください。





・アルコール類はやめましょう。


タバコも良くありません。





～３～





食べて良いもの





・重湯・おかゆ・ご飯・パン・うどん


・カステラ


・白身の魚・赤身の魚


・鶏肉（皮なし）・脂身の少ない牛肉


・卵（全卵）


・豆腐類


・牛乳


・プリン・ヨーグルト


・じゃがいも・カボチャ・にんじん


・ほうれん草・トマト（皮なし）


・キャベツ・白菜


・番茶


・せんい質の入っていないジュース





～４～





避けたほうが良いもの





・ラーメン・赤飯


・油の多い魚・イカ・タコ・貝類


・肉の脂・から揚げ・フライ類


・ピーナッツ・アーモンド・くるみ


・カシューナッツ


・たけのこ・ふき・ごぼう


・にんにく・とうもろこし


・ポップコーン・ポテトチップス


・アルコール類・炭酸飲料


・コーヒー・紅茶


・こしょう・唐辛子・タバスコ


・からし・わさび


・カレー





～５～





積極的にとりたい食品





～６～





【参考】


『胃癌とヘリコバクターピロリ感染との関連』





～７～





《注意点》


除菌が成功したあとでも、胃がんが発見されることがありますので、定期的に胃の内視鏡検査や胃がん検診を受けるようにして下さい。





基礎情報





○





○





○○ｘ
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肉眼型　　Type　０－Ⅱa


癌の大きさ　20×　10mm


深達度　【T1a(M)・T1b(SM<500)・T1b(SM≧500)】


組織型　【pap,　tub1,　tub2,　por1,　por2,　sig,　muc,


その他（　　　　　）】


潰瘍・脈管侵襲【UL(－),（＋）】【ly(－),（＋）】【v(－),（＋）】


がんの間質量（med,　int,　sci）


浸潤養殖様式　INF　（a,　b,　c）


内視鏡的切除断端　HM(0,　1,　X)　VM(0,　１,　X)


腫瘍の遺残【RX　RO　R1　R2　】
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除菌の記録





感染診断





一次除菌





二次除菌
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ＥＳＤ後連携パス（手術後～１１ヶ月）
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ＥＳＤ後連携パス（１年～１年５ヶ月）
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ＥＳＤ後連携パス（１年６ヶ月～１年１１ヶ月）
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ＥＳＤ後連携パス（2年～５年）
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青森県立中央病院


がん相談窓口のご案内





患者さんが病院に対する安心感と信頼感を持って療養に専念していただけるようにがん相談窓口で相談をお受けしています。


入院時から退院後の生活を視野に入れ、不安なく療養していただけるように、患者さんやご家族の状況に合わせて、退院後の生活に必要なサポートについて、主治医、病棟の看護師、地域の医療・福祉関係者とも考えてまいります。


また、がん診療連携拠点病院として、がんに関する相談もお受けしております。


地域医療機関との医療連携を進め、患者さんに安心して受診していただくため、地域医療機関（かかりつけ医）と当病院とのスムーズな連絡・連携の窓口としての役割を果たしています。





�






































青森県立中央





ご心配な点があれば、まずはかかりつけ医にご相談ください。


なお、かかりつけ医に連絡がつかない場合は、以下の連絡先にご連絡ください。





◆問い合わせ先


　青森県立中央病院


電話　０１７－　７２６－　８１１１（代表）


電話　０１７－　７２６－　８１３８（消化器内科外来）


電話　０１７－　７２６－　８０７１（消化器内科病棟）
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青森県立中央病院の


各部署・担当等のご案内





�





患者さんの住み慣れた地域で安全に安心して退院後の生活が送れますように青森県立中央病院医療連携部内に「がん相談支援センター」を設置しています。入院時から退院後の生活を視野に入れ、不安なく療養していただけるように、患者さんやご家族の状況にあわせて、退院後の生活に必要なサポートについて、主治医、病棟の看護師、地域の医療・


福祉関係者とともに考えてまいります。
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青森県立中央病院


℡ ０１７－　７２６－　８１１１　代表





この冊子の内容は大阪府がん診療連携協議会の『大阪府がん診療地域連携パス』の一部を改変し、


利用させていただいております。謹んで御礼申し上げます。
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