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・特記事項なし。
＜患者様連絡事項＞
・中村　聡様～2/13の検査で採血（乳酸値）があります。スピッツは冷蔵庫にて保管してあり、1CC採血後に転倒混和し再度冷蔵庫にて15～20分保管、その後に検査の佐藤JGMへ連絡するようお願いします。
・山本　久美子様～不穏時レボトミン（5）1T　回分処方となっています。
・成田　富士子様～アピドラ注１本と、下痢時ビオスリー10回分処方となっています。
・加藤　進様～SWより、介護保険申請に必要な書類が不足しているため、役場に確認していくとの事です。また、今後も身分証明できるものが必要になる為、マイナンバーカードの申請も同時に相談してくるとの事です。

・川井　金一郎様～2/8主治医面談後、家族より退院後のサービス導入についてSWと相談したいとの事で、コンタクトを取って頂くようSWへ依頼しています。
　　　　　　　　　食事が特盛→大盛へ変更となっています。

・本田　未来様～訪問看護導入について、月曜日で導入予定の為、デイケアは火曜か金曜どちらかと木曜日で調整予定です。退院前に事前に訪問看護スタッフが契約兼挨拶に伺う予定となった事について説明。本人了承し「その方が安心します」と話している。
＜要注目患者様ケース検討＞
・泉川　ケイ子様～最近は拒薬傾向であり、本日は昼食後薬の拒薬見られています。スタッフを変える、時間をずらす等工夫し服薬を促していきましょう。
・江刺家　惠子様～11：30発熱、悪寒戦慄、発汗あり体温38.5℃、血圧121/77㎜Hg、脈拍133回/分、酸素飽和度92～96％、呼吸数28回/分。体調問うも「何もありません」しか返答せず。ベッド上で座位保持できず、前のめりに倒れている。感冒症状は無し。コロナ・インフルエンザ抗原検査施行し結果：陰性。主治医不在の為、田名部Dr.報告し経過観察指示あり。

・鈴木　知子様～朝食時は「要らない、誰も私の事分かってくれない」と拒食し不機嫌さありましたが、傾聴にて落ち着くこと出来ています。引き続き精神症状の変化に注意し観察していきましょう。

＜病棟事業取組状況確認＞
・病棟勉強会～引き続き、未実施のスタッフは遅れてでも良いので担当分を実施出来るよう
　　　　　　　資料作成・カンファレンスでの実施をお願いします。

＜疾病教育検討＞
・引き続き、統合失調症・双極性障害の疾病教室を各受け持ちで実施していきましょう。
　二月の実施数が少なかった為、積極的に実施していきましょう。

＜深澤Dr.患者様退院支援委員会会議＞
・山本　久美子様～家族は当院関連施設への退院を希望しています。本人は家族への妄想もあり、関わりを拒絶している状態です。プログラムへの参加は拒否的で自閉的に過ごされています。引き続き精神状態の観察をしていきましょう。

・南川　浩様～ライフベースはしかみへ退院予定となっています。日中活動については、就労B型を検討しているがもしかしたら難しい可能性もあり、生活介護の利用も検討していくこととしています(生活介護であれば、SAKURAへ相談予定)。GHと計画相談で日中のサービスについて選定して頂いた後に、退院の流れとなる予定です。また本人は退院できない事でそわそわする様子も見られている為、訴えの傾聴と必要時は頓服薬の使用も検討していきましょう。

・向井　敦子様～退院先は施設の予定となっています。青山荘の見学候補としていますが予定は未定です。昼夜逆転もある事から生活リズムを整えて精神状態の安定につなげていきましょう。

・船田　泰子様～退院先は施設の予定となっています。ケアマネが不在となっている事から選定していき、金銭管理については後見人や保佐人は付けず社協等に依頼する必要があるためSWへ依頼している状況。夜間の失禁やベッドからのずり落ちなどある事から引き続き外傷やADLの低下がないよう介入していきましょう。

・中山　真由美様～入退院を繰り返し家族関係も不良である為、退院先は施設の予定となっています。精神状態に応じ治験を開始する予定となっていますが、減薬時も大きな変動はなく経過しています。

・金山　辰巳様～自宅での対応困難な事から退院先は施設の予定となっています。スタッフや他者への威嚇、粗暴行為もある事から対応注意となっています。

・松谷　さと子様～自宅の損壊が激しい事から退院先は施設の予定となっています。金銭に関する妄想が強く時折興奮する事もあり、精神状態の変動に注意して観察していきましょう。
・畑山　昭夫様～本人自宅を希望しているが、家族様より単身での生活は今後困難だと考えら
れ、現在介護保険申請し施設入所を検討しています。
・福島　司子様～自宅退院予定。徐々に自宅退院に向けて退院支援を進めて行きましょう。
