施設処遇会議　議事録

H19.11.26　13:30～15:30

青山荘地域交流室

　　　　　　出席者：長谷部G.O.M・清水G.O.M・山口・三浦・馬渡・原・山田・小松

（欠席者：千葉C.E.O・秋山Ｇ.Ｏ.M・佐々木）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　記　録：小松

議題

１：高島　吉太郎　様（青風荘入所者様）の処遇について

２：神山　和典　　様（青明舎入所者様）の処遇について

３：繁名　和恵　　様（青山荘利用者様）の処遇について

１：高島　様（青風荘利用者様）の処遇について

病名：統合失調症　

　＜問題点＞

1 生活・身体レベルの低下がみられる（座ると眠ってしまう事が多くなっている）

介入方法→・身の回りの日課については自身で出来ることは見守りを継続し、難しい部分については介助を行う。

・睡眠時間安定の為（睡眠状況が不安定）と夜間の尿失禁予防として、22時までに就床して頂き、0時、2時とポータブルトイレへ誘導をする事で、夜間に起き出すことは少なくなっており、尿失禁に関しても回数が減っている為、今後も継続して行なっていく。

・身体的な機能の低下を予防するため、健康プログラムでの予防体操、朝の体操等を継続して実施する。

・出来るだけ外界での刺激に触れて頂く為にも、おやつ等の買物やレク参加を通してして活性化を図る。

2 歩行時の転倒と椅子からの転落の恐れあり。

介入方法→・骨折等の怪我につながらないよう移動時や日中の活動時にはデイナイトケアとも連携しそばで付き添い見守る。

＜評価＞

　夜間のトイレについては、継続してポータブルトイレの誘導をしている事で、尿失禁の回数も減ってきており、自ら行かれる事もある。夜間の睡眠も前に比べると確保出来ている。本人、閉眼して過ごされていることが多くみられ、それに伴ってふらつきも多くなってきている。椅子からずり落ちるときは、居眠りをしている時なので、その都度、付き添い見守りながら事故防止し、本人の能力を低下させないように継続して支援を行っていく。

ﾃﾞｲﾅｲﾄｹｱへ高齢者の為のプログラムを検討していただくのもいいのではないか。

２：神山　和典　　様（青明舎入所者様）の処遇について

病名：統合失調症　

　＜問題点＞

1 金銭管理について（物のやり取り）

介入方法→・関係機関（外来・ナイトケア・幸房）との情報共有を行い、本人の様子を把握し訪問を行う。

・青明舎での月に一度の訪問の際には小遣い帳の確認を行い無駄遣いが無いか本人と振り返りを行う。

・本人が青明舎へ来所した際にはスタッフから話し掛けを行い、本人と信頼関係を築く。

2 保護者との関係について

介入方法→兄氏が青明舎に来所した際には、兄氏に本人との関わりについて話を聞いてみる。

3 うみねこ幸房の利用について

介入方法→・幸房の利用について検討をする。

＜評価＞

　金銭管理に関しては、自分のお金で友人の分の食材を買ってアパートで一緒に食べたり、お弁当を作って他の利用者様にあげたりする為、食費が3万円かかっている。食事に関しては、自分で作ってきちんと食べているとの事。

本人の希望としては、このままの生活を続けていきたいと話している。うみねこ幸房に関しては、4月より新体制になっていく予定である。本人、対象にならない可能性があるが、今後はどうするのか本人と面談を行い、本人のニーズを聞いていく。また、支援期間に関しても明確にしていき、その都度、検討していく必要がある。

３：繁名　和恵　　様（青山荘利用者様）の処遇について

病名：統合失調症　

　＜問題点＞

1 デイケア通所時間を守ることが出来ない。

介入方法→・デイケア通所時間15分前には自室訪問し、通所促しを行うとともに、体調確認を行う。

・不調の訴え・通所拒否があった場合には、訴えを傾聴し、どの程度活動できるのかなど職員からも見極めを行い、通所促し或いは休息を促す。

・常にデイケアスタッフとの情報交換を密にし、デイケアでの取り組み・問題点・評価を互いに把握しながら、統一した介入を行う。

・【遅刻】

不調を理由に遅刻する場合は、通所時間を確認し、必ず本人よりデイケアへ連絡を入れていただく。また、時間になっても起床されない場合は、自室を訪問し体調確認や声がけを行う。

・【早退】

デイケア早退し帰荘した場合は、荘内での活動スケジュールを立てる（休む時間・活動する内容・時間など）。現在、デイケアでレース編みを行っている事からも、早退する場合はレース編みを持参して帰荘していただくこととし、短い時間でも体調を見ながら活動していただく意識付けを図る。

2 定期的な入浴

介入方法→＊入浴を促すが、体調や気分を理由に入浴が困難で現在は週1回の入浴しか行われていない。

・入浴の必要性についてその都度説明し、促しや入浴日の確認を行う。

・普段の入浴回数が少ないことで、本人も入浴した日を覚えておらず、入浴が引き延ばされると1週間以上入浴されずにいることもあるため、入浴カレンダーを用い（入浴日：週3回を目標）、振り返りや評価を行う。

· 月経時の入浴については入浴拒否がもっとも強いことからも、清潔に保つ必要があることや、温めることが生理痛の緩和になることを分かりやすく説明し、入浴を促す。

3 退所に向けた生活訓練

介入方法→【退所先の検討と必要な生活訓練の抜粋】

・4月で入所3年目を迎えるにあたり、アセスメント実施し、本人のニーズに基づき、可能性のある退所先をあげる、それぞれの退所先に見合った必要な生活技術を本人と確認する

· 比較的生活能力が高く、実際に本人が出来ること出来ないことの程度や詳細が不明確な項目も多いため、本人の生活状況を見ながら、細かく生活能力の評価を行い、問題点・課題点については訓練を実施する。　

＜評価＞

　入所当初から比べると、デイケアには通所出来るようになってきている。その都度、本人へいけない理由を聞き振り返りを行なっていく。また、出来ている時は評価をする。入浴に関しては、継続して支援を行い　習慣付けて行くことが必要。

退所に関しては、保護者（姉）は、一緒に暮らすことには難しいとの事。早いうちに家族を巻き込み、契約が切れることを話し、退所先について本人と家族と検討していく必要がある。
