第38回　施設処遇検討会議　議事録

H21.2.09　13:30～15:00

青山荘交流室

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　出席者：三浦理見・馬渡道伸・小坂和子・小笠原嘉紀

・上平ユリ子・出貝梢・中村文洋・向奈津美

　

(欠席者：千葉Ｃ.Ｅ.Ｏ・秋山Ｓ.Ｇ.Ｍ

・長谷部Ｓ.Ｇ.Ｍ・清水Ｓ.Ｇ.Ｍ)
記　録：出貝　梢 

議題

１：上久保善郎様（青山荘入所者様）の処遇について

２：奥山以依子様（青風荘入所者様）の処遇について

３：庭田るみ子様（青明舎利用者様）の処遇について

１：上久保善郎様（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 

①長期外泊訓練

· 退所後の生活

· 自宅での本人の役割

＜支援内容＞

「退所後の生活」

○長期外泊訓練

・１ヶ月間の長期外泊訓練（自宅）を行う。（１月26日～2月23日まで）

○外泊訓練内容

・退所後の生活を考え、自宅での生活、実家の農作業の手伝い、外来・デイケアへの通所を行う。

○外泊時の外来通院、デイケアの通所

・通所日は火曜日と木曜日の週2日。外来受診日は木曜日。火曜日・水曜日はそのまま青山荘へ泊まり、木曜日に自宅へ帰宅。

○日中の活動場所について

・2/4に職員同行で見学を行い、施設長より作業場を案内されている。作業場では、賃金を出せないとのことだが、昼食は無料にしてもらうことで本人も納得している。今後は、あかしや寮への情報提供を行っていき、ケア会議を開催する予定。その後は、作業内容と通所回数を定め利用開始となる。

「自宅での本人の社会的役割」

○自宅での本人の役割

・食事の準備や後片付けを手伝う。食材の買出し。衣類の洗濯や掃除を行う。

○青明舎登録

・退所後の相談場所として青明舎を利用する。

②家族からの要望
・整容面の不十分さ

・生活管理の意識の乏しさ

「整容面の必要性」
○整容面についての声掛け（必要に応じて）

・整容面が不十分の場合には、その都度整容面を整える必要性を説明する。

「生活管理の意識付け」

○間食について

・夕食後の間食があり、体重増加へ繋がっている為、間食をしない。

○清掃について

・自室の清掃（掃除機を掛ける）を土日を利用し行うことを目標とし、外泊時

でも継続して行い、習慣化していく。
○衣類について
・あかしや寮での作業活動も考え、年代にあった服装の着用を行うよう支援を行っていく。

・2/11(水)に衣類の購入の為、職員同行にて外出を行う予定。その際、髭剃りも購入予定。

「バランス偏らない栄養の摂り方」

○食事の摂り方についての声掛け（必要に応じて）

・ダイエットの為として、食事でおかずのみを食べて済ますことがある。栄養の偏りへ繋がる為、食事はおかず以外も摂取することとする。

・食事に偏りが見られる場合は、その都度栄養面を整えていく必要性を説明する。

「運動について」

○体重増加

・ロデオボーイなどでの運動時間を増やしていく。また、荘内ウォーキングを運動に取り入れていく。

③健康管理

· 食事の偏った摂り方

· 体重増加

＜評価＞

現在、自宅外泊中はあまり手伝いをすることなく、食べて寝ていることが多いと母様より情報提供あり。2/4（水）に行ったあかしや寮見学を振り返り、不安があるがやってみたいと話されている。しかし、あかしや寮では自立支援法を適応した運営体制ではない為、退所後はボランティアという形で利用していくように、1ヶ月の間に青山-あかしや寮の中間付けをして繋げていくように支援を行っていく。それに伴い、あかしや寮とデイケアの利用割合は今後検討していくこととする。

２：奥山以依子様（青風荘入所者様）の処遇について

1 体重・体脂肪過多

· よく噛まずに早食いする。

· 食後、すぐ間食する。

　　病名：統合失調症　　　　　合併症：なし

· 食事の正しい摂りかたを学ぶ。（順序よくゆっくり食べる）

· カロリ－オ－バ－しているが（レク等で沢山食べている）おやつは別だと思っているため、１日の必要カロリ－について健康プログラムを通して学習する。

· 運動不足だと本人も自覚している為、いま行なっている風呂掃除を継続していき、他にも朝の体操と毎日、廊下などを利用して歩行運動（色々、負荷をかける）を実施していただく。

2 余暇の活用

· 何をするでもなく、漠然と過ごしている。

· 他者との会話も見られない。

· 自室に篭らず、ホ－ルで過ごすことが出来ているが、（テレビに向いているが観ている様ではない）何をするでもなく漠然と時間まで座っているため、本人と相談しながら作成するもの（編物、縫物等）を提供していく。

· 他者と一緒に楽しめるもの（トランプ等）を提供しながら他者との交流もスム－ズにできるよう介入する。

3 社会資源の活用

　

・習得した技術を忘れないために
　　重度医療申請の手続きが為無くなったため、公共機関を利用する機会もなくなり、習得した事柄を忘れないためにも、月に2回程の同行外出を設定し単独でも市街へ出かけ簡単な買物ができる様に支援していく。

＜評価＞

意欲の低下が少しずつ見られてきている。その為、本人の余暇時間の活用として、青山荘入所中に繁名様と活動していたように活動できるように行動範囲の拡大や、生活にメリハリをつけるように支援を行っていく。また、保護者との関係が希薄なため、今後交流を持たせるように進めていく。

３：庭田るみ子様（青明舎利用者様）の処遇について

　病名：アルコール依存症（疑）　　　　　合併症：なし（消化器内科にて検査実施するが異常なし）

受診援助 ～不眠・幻聴・不安～

＜問題点＞

· 以前と比べ受診に対する拒否はさほど見られなくなっていること、同棲相手も障害者であり定期通院を行っている事から、受診の必要性について繰り返し説明し受診を促す。

· 本人の受診に対する不安を明確にし、生じた問題（例：通院費や国民健康保険税未納による通院費１０割負担等）については、再度改めて生活保護受給の検討を行う。（本人は現時点での生活保護受給や金銭に対する不安は以前ほどなく、身なりからも困窮している様子は窺えない。）

· 受診時には医療機関へ情報提供し連携を図る。

· 本人とは電話連絡が取れない為、生活状況の把握は湊病院に本人が面会に現れた際に行うよう、病院PSWから協力を得ながら日程調整を行う。

· 常々、各関係機関とは情報共有しながら本人の生活状況について把握し、問題が生じた場合にすぐに介入出来るよう連携して支援を行う。

＜評価＞

現在の問題点として、借金返済・交際相手・離婚・長女様・アルコール入院が挙げられる。

年金は支払いを行っていない為、受給資格が無く、生活保護も借金があるため、借金返金のために生保を充てることは出来ないと完済が条件となっている。自己破産を一度行っているが、他にも借金を隠しており、成立することができていない。また、本人が借金について話すことを拒否されているため、現在の借金額を正確に把握する事はできていない。家賃未納や公共料金の支払いを延滞しライフラインを止められてしまうこともあるとの事。借金は同僚のアダチ様が連帯保証人となっている為、毎月アダチ様に支払っており、あと1年分あるとの事。今後、連帯保証人と衝突が無いように返済を行っていくように支援をしていく。

現在、本人はマツナガカズオ様宅で同棲生活を送っている。以前、長女の入院期日の見通しが立った頃から家に戻らずに朝帰りする機会が増えていたが、長女の入院後は男性宅へ滞在する日が徐々に増え、現在は週１回程度の短時間（郵便物の確認程度）しか自宅へは戻らないとのこと。男性は母様と二人暮らしで統合失調症を罹患しており、日赤病院通院中。無職で障害基礎年金２級を受給しており、母様の給料と合わせて生活を送っている様子。しかし、離婚手続きについて1/29に市役所で待ち合わせ手続きを行う予定であったものの、本人が約束を守れず先延ばしとなっていた。その後も夫から本人の働くスーパーへ電話連絡し市役所へ行くよう催促していた様子。

湊病院に入院中の長女様に関しても、状態回復がされていない事を理由に日赤病院に移そうと急に申し出られている。スタッフより本人が勢いで行動することが無いように自制ある行動を促していく。

本人、幻聴・不安に苦しんでいるため、スタッフより入院治療を促すも、仕事に支障が出ること気にしており、病院受診にも至っていない。現在は同棲相手のマツナガ様から処方薬を分けてもらい服用しており、服用すると楽になると話されている。今後、本人の希望を聞きながらアルコール入院についても進めていく。

関係機関と情報交換を密にして、何か行動があれば直ぐに対応を行う。







