第10回　施設処遇検討会議　議事録

H19.6.4　13:30～15:30

青山荘地域交流室

　　　　　　　　　出席者：長谷部A.O.M・清水S.G.M・小坂・佐々木・山田・三浦・原・馬渡

（欠席者：千葉C.E.O・秋山S.G.M・山口・小松）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　 　　　 記　録：山田

議題

１：奥山　以依子　様　（青山荘入所者様）の処遇について

２：佐藤　ミツ子　様　（青風荘入所者様）の処遇について

３：其田　淑子　　様　（青明舎利用者様）の処遇について

１：奥山　以依子　様　（青山荘入所者様）の処遇について

病名：統合失調症　　　　合併症：なし

　＜問題点＞

①自分にどのような訓練が必要なのか把握することが出来ない。

退所までの訓練への取り組み

→自分のリズムや習慣を持ち、臨機応変に対応することが出来ない。

＊介入方法→

【健康管理・食事管理】

· ホスピタリズムにより薬包を確認に来ることが習慣化されてしまっていることからも、確認の必要性について本人と話し合い、自己服薬管理を行いながらも忘薬・誤薬のないよう意識付けを図る。

・体重、体脂肪率が増加傾向であるため、食事の摂取方法の問題点（早食い・一種類ずつ食べる）を本人と話し合い、適度な運動を取り入れ、行動の習慣化を図り、体重・体脂肪率を軽減する。

【社会資源の利用】

・目標を決め、迷わず目的地（市役所障害福祉課）まで行くことが出来るよう継続してバスの乗降練習する。

【金銭管理】

・年金や重度医療など通帳に入った金銭は全て手元に保管しているため貯金が出来ない。今後退所の際に必要物品が出てくることも考慮しながら金銭管理を行う。また、手元に管理している際のデメリット（盗難、財布を落とした場合）についても説明し、金銭管理方法について再度検討していただく。

　　②家族関係の調整
　　・本人と弟様との関係が希薄になりつつあることからも、弟様からの面会や連絡がない場合は、本人へ電話連絡を促すことや、職員から弟様へ面談希望の連絡をとり、関係性を切らさぬよう援助を行う。

・自分の気持ちや言いたい事を伝える手段の一つとして、今後も手紙は弟家族へ送付する。文章の書き方や、気持ちを伝える方法など回数を重ねながら習得出来るよう職員がその都度文章を添削し、本人と振り返りながら手紙を書く。

・電話時や面談時に弟様から本人へ手紙の評価や青山荘での生活状況などについて評価していただけるよう促すことで、本人のモチベーションを保つ。

・弟様へ電話をする際には個別にSSTを行い、伝えたいことや会話の練習を行う。

　＜評価＞

　　①健康管理面では先日採血を行い、結果以上なしであったが、運動量が少なく、運動プログラムなどを取り入れていくことが理想。服薬の確認を職員に毎回行っているが、忘薬時は職員に直ぐに伝えることが出来るため、今後自己管理とする。社会資源の利用として、現在市街地（市役所）までのバス利用を練習しているが、バスの利用方法やバス停の確認を繰り返し行い、本人が分かりやすい様にポイントを絞り（バスの「行き先」を見ることや、バス停の目印を覚えるなど）行うことで認識の向上を図る。また、金銭管理は毎月引き下ろした金額と使用している金額を考慮すると、手元に相当額残金として残っていることが予想され、今後確認していく必要がある。定期預金などを利用するなど金銭管理方法を本人と検討する。本人の能力を考慮した場合、「新しいことに取り組む」ことは困難である為、既存能力に目を向け取り組む。

　　②現在は定期的な面談機会もなく、本人と家族の関係性は希薄であるが、家族とも今後の本人の処遇については検討していく必要がある。「本人が体調不調となった際など緊急時はどの様に対処するか」「退所場所をどの様にしていくか」「退所期限を迎えた時にどの様に本人に伝えるか」などを考慮する機会を設けて頂き、「短時間でも出来る外出の機会」「趣味活動の場所」など本人のQOLの向上に繋がる支援を検討していく。

２：佐藤　ミツ子　様　（青風荘入所者様）の処遇について

　　病名：統合失調症、精神遅滞（IQ45）　　合併症：なし

　＜問題点＞

①基本的な整理・整頓・保清ができない。

　　　（洗濯物を溜め込む。掃除をしない）

　　　介入方法→
・定期的に訪室し、自室の確認を行い、掃除を促していく。必要であれば一緒に自室の清掃を行う。

・同じ衣類を着続けているときは、声をかけ新しい物と交換を勧める。

・洗濯については、様子を見て、声掛け、助言・支援を行なう。

②自室にこもり居眠りし、夜間眠れなくなる事がある。

介入方法→

・本人の興味のある分野（塗り絵・手芸）を拡大し、無為に居眠りする時間を減らす。
・自室にて居眠りされている時は、外出や趣味活動に誘い、横になっている時間を減らす。
・夜間、起きているときは本人の話を聞き、就床準備を促し、入眠する体勢を取ってもらう。③他者との交流にひどく消極的。人間関係が上手く築けない。（過度に緊張して拒否的になる）

介入方法→

・定期的に話し相手になる事で安心感を与え、緊張の緩和を図る
・会話が早口になったりまとまり無くなることが多く、コミュニケーションが取りづらいことがある為、近くで本人を落ち着かせながら伝えたい事を伝えられるよう支援する
・集団の場に居る事に強い抵抗がある様子なので、小集団の中でのコミュニケーションを図れる機会を設定し、本人を評価していく事で自信をつけていただく。

＜評価＞

　　生来的な精神遅滞により、本人の理解力を考慮しながら支援を行っていかなければならない。食事当番の際に皿を数える作業にも間違いがあることから、自身の行動に自信を無くすなど、生活のしづらさを感じている面もあるのではないか？「何を行えば良いか」など検討力の低度も見られることから職員から動作確認を行い、本人が気分を向上出来る様に接することを現在は行っており今後も継続させていく。掃除・洗濯などの生活能力は行う能力はあるものの職員の促しが必要な状態であり、青風荘の洗濯機の数（少数）も原因の一つとして挙げられる。本人が行いやすい環境を作ることを検討していく。また、更衣変更することが困難であれば、「入浴した際には必ず衣類交換する」など条件・方法提示をすることも必要と考えられる。また、今後の生活を考慮し、家族（保証人）と今後の生活や退所先について検討をしていく必要がある。入所して7年目を迎え、家族は今後どの様に支援できるか、どの様に考えているかをアセスメントする。その場面にて、「自立支援法により法改正されたことで青風荘にこのまま生活していられない」など家族の真意を聞き出す為の言葉・手段も検討していく

３：其田　淑子　　様　（青明舎利用者様）の処遇について

病名：非定型精神病

　＜問題点＞

①保護者について※保護者が高齢のため

介入方法→

　　　・保護者が高齢となってきている事から、面談を設け保護者変更について話し合いを行っていく。

　　　・年金管理方法についても話し合う。

②金銭管理について
・家計簿で支出内容を把握し、配分が大きい項目については使途の必要性について考えてもらう。月始めにその月の使途の配分をしてもらい、その都度相談、助言を行う。

＜評価＞

①現在まで、青明舎職員は保護者（長兄）との交流機会は薄い。本人は保護者（長兄）以外の兄弟との交流は一切ない。次の保護者検討に関しては、現保護者（長兄）に保護者変更の必要性を説明し、決定していく。また、保護者には普段より本人が連絡を取り合っていることから職員からではなく、本人に連絡して頂く。現在は本人にも具体的に保護者変更の話はしていないことから本人にも説明する。

②食費は月額3万円であるが、栄養価に偏りがある。食事は、保存食や惣菜が多く、職員や世話人からの確認や支援が今後必要となる。また、自室の清掃も行えていないことから上と同じく職員・世話人の支援が必要となる。金銭管理については現在保護者（長兄）が年金受給されている通帳を管理している。理由は本人管理の場合、嗜好品や外出費に浪費が見られる為であり、保護者も管理させることを拒んでいる。また、本人は以前より収支表を記載している。昨年までは、辞職した女性職員に確認を行い、収支検討を行っていたが、現在は行っていない為、金銭管理や掃除など日常生活行動の課題部分に対して、「誰が」「どの様に」関わっていくかを検討しなければならない。世話人では女性もおり、本人が受け入れられる環境作りを行っていく。

