第47回　施設処遇検討会議　議事録

H20.3.10　13:30～15:20

青山荘交流室

　　　　　　　　　出席者：秋山S.G.M・清水S.G.M・小坂・山田・山口

三浦・原・馬渡・小松

（欠席者：千葉C.E.O・長谷部A.O.M・佐々木）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　 　　　 記　録：原

議題

１：奥山　似依子　様　（青山荘入所者様）の処遇について

２：袴田　淑子　様　（青風荘入所者様）の処遇について

３：清水　泰雅　様　（青明舎登録者様）の処遇について

１：奥山　似依子　様　（青山荘入所者様）の処遇について

病　名：統合失調症

　＜問題点＞

1 退所までの流れ

介入方法→【家族面談】

・家族と日程調整を行い面談実施。退所までのスケジュールや青風荘・デイナイトケア体験利用について説明を行う。（その際には施設見学も実施）

【体験利用】

・退所決定した後、青風荘体験入所・デイナイトケア体験利用を行う。段階を踏んで行い入所後青風荘入所に対する不安の軽減を図る。（例：説明⇒夜間見学⇒体験利用・体験入所）

【必要物品の購入】

・青風荘入所する上で必要物や購入物の確認を行い、買い物を行う。

【生活訓練の継続】

・現在行っているバス乗降訓練は退所日まで継続して実施。また青風荘入所後も継続して行う事が出来るよう青風荘職員へも支援依頼する。

・今後の金銭管理方法について本人と家族とで検討する。継続して積立預金を行う場合には継続手続きを行う。

＜評価＞

４月３日が青山荘入所期限であり、ケア会議の日程は弟と連絡をとり調整を行う事としているが、弟は仕事の為にいつ来荘できるか不明である。退所先については、青風荘と予定している為、体験利用も徐々に行って行く予定である。退所後も青風荘で継続して個別支援を行っていく為にも、引き継ぎをしっかり行う。個別支援に関しては、本人に価値のある支援を行う。

２：袴田　淑子　様　（青風荘入所者様）の処遇について

　　病名：統合失調症　　　　　　　　　　　合併症：緑内障

　＜問題点＞

　　　①余暇時間は無為に過ごす事が多い。
介入方法→・自室にて臥床して過ごしている場合には、声掛けをしホールで過ごしていただく。

・本人と話し合い趣味や興味のある物をみつけていく。

・日程表を作成し、今は、何をする時間なのかを確認していく。

　　　②間食の時間帯が守れず、食事をきちんと摂ることができない。
　　　　　　介入方法→・本人と相談しながら、一日のおやつの量と食べる時間を決める。

・姉とも現状について相談し、外泊時に買うのではなく、土日を利用し買い方について支援を行っていく。

・食事を拒否しても、促しにて摂取できる時もある為、間食の摂取状況も確認しながら声をかける。

・朝、食事の放送にて起きだしている為、空腹感がない。6時に起き、朝の体操を行なうよう習慣づけしていく。方法としては、前の日に、職員と一緒に目覚ましをセットする。目覚ましで起きれない場合は、スタッフが声がけをしていく。

　　　③身の周りのことが出来ない。（掃除、洗濯など）

　　　　　　介入方法→・自室が乱雑な為、定期的にスタッフと一緒に自室の掃除を行なう。

・何日も同じ衣類を着ている場合は、声がけし更衣を促す。

・洗濯に関しては、定期的に声がけをしていく。

・本人の日課表を作成し、何をする時間か本人と確認しあい、自発的に出来るように支援する。

＜評価＞

　以前に比べ、姉が面会の際に差し入れのおやつを大量に持ってくる事はなく、間食についても姉が徐々に理解している。食事に関しては目標を設定しどこまで行うかをはっきりさせる事が必要である。外泊の際には茶碗洗いなどを行っているが、それ以外は横になり過ごしている。掃除、洗濯に関しては、本人任せではなく支援期間を設け行うことが必要である、

３：清水　泰雅　様　（青明舎登録者様）の処遇について

　　病名：統合失調症　　　

　＜問題点＞

　　　①生活の乱れ。（就床時間・起床時間）
介入方法→・生活面の相談相手として、青明舎で訪問し、本人の話を聞き不安を軽減する。

・訪問の際に本人と1週間の目標を立て、次回の訪問の際に振り返りを行う。

・本人からの相談を受けやすい体制を作る。

・本人の状態が変化した場合には、関係機関と本人の近況等について情報交換を行い、主治医へ報告する。
②家族の関わりについて

介入方法→・本人が服薬を忘れている際には声掛けを行ってもらう

・本人との関わりについて、青明舎の訪問時に両親から話を聞き本人の様子を確認する。

・家族からの相談を受けやすい関係性を作る。

＜評価＞

　　前回と問題点は継続であり、生活の乱れから定時起床が出来なくなっている。家族も服薬・起床の声かけはするが、最後までは確認していないとの事で家族共に服薬生活の乱れに関して意識が薄れている様子。また、両親が共働きの為、起床の促しが難しいこともあり、家族も本人に真から向き合っていないのではないか。家族が病気・薬の理解を深め、入院中の事を振り返り家族が直に関わらなければならない。生活の乱れに関して具体的な介入方法を提示する。本人のできることに関しては家族や、デイケア、青明舎等で評価を行い、本人のやる気に繋げていく事も必要である。
