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議題

1：馬渡　武光様（青風荘入所者様）の処遇について

2：森美　保子様 (青明舎入所者様) の処遇について

3：船場　幸子様（青山荘入所者様）の処遇について

1：馬渡　武光様（青風荘入所者様）の処遇について

病名：統合失調症　　合併症：糖尿病

<問題点>

1 生活全般のマナーの改善　　　　　　　　　　　

· 他者へおやつをたかる。ゴミ箱をあさる。

・　喫煙マナーを守らない。
· 食べ物を口の中いっぱいに詰め込んで食べる。

介入方法

· 食べ物やタバコをたかっている際には、他者が迷惑している事を本人が理解できる言葉で説明していく。

・　タバコの自己制限(1日10本) が出来ず、しけもくを繰り返してしている為、一度吸ったタバコは捨てなければ事故に繋がる事を繰り返し説明し理解してもらう。

· ゴミ箱の中は食べ物のゴミだけでなく、色んなゴミが混じっていて不衛生であることを繰り返し説明していく。　

· 使用したテッシュは捨てるという習慣性を身ににつける為、繰り返し説明していく。

· 食べた物をいつまでも口に入れて噛んでいる為、口腔内が不衛生であることを説明する。

･　 物を詰め込んで食べたり、咳き込みながらも詰め込む為、基本的な食べ方の指導を繰り返ししていく。

②　糖尿病悪化の予防

〈介入方法〉

· 血糖値が安定しており、間食もローカロリーの物を選んで適度に買物している為評価し、継続して間食・ジュースの摂取量について本人と確認し、アドバイスしながら調整していく。

・ 健康プログラムを利用しながら、運動と間食のバランスを調整していく。

<評価>

・　問題行動として他者への煙草要求や隠れての喫煙が見られている。火事等の危険性や、安全な喫煙について理解して頂くため、その都度本人の様子を見ながら指導を行っていく必要がある。

・　食べることについての関心が高いことから、衛生面の大切さに本人が気付けるよう継続して声掛けを行っていく。

・　糖尿病の理解がないものの、適度なカロリー摂取が出来ている。運動を取り入れながら、現状を維持継続していく。

　

2：森　美保子様 (青明舎入所者様) の処遇について

病名：統合失調症　　　　合併症：糖尿病（２０単位）・高血圧症・脂肪皮膚炎

〈支援内容〉

①就労支援

〈介入方法〉

・　本人が自信をつけるまでは、実習の同行を行い、不安の軽減や作業におけるアドバイスを行う。１週間毎に振り返りを行い、体調の確認と就労時間の延長について事業者とも検討していく。時間の延長時や作業内容の変更時は、同行して体調確認をしていく。

・　休憩時間の過ごし方については、雑誌の持参などで自分の余暇時間を過ごせるようにアドバイスしていく。

・　休憩時間が苦痛である場合は、休憩時間の短縮など事業者側と検討していく。

・　ささクリニックPSW・家族を交え定期的（約1ヶ月～2ヶ月ごと）に面談実施。デイケアと作業時のそれぞれの情報交換と自宅での様子について確認を行い、評価の場とする。

・　毎月の振り返り時の内容について家族（主に母）へ電話連絡を行い、本人の訓練内容について報告する。また本人への事業主側からの評価と、青明舎側からの評価を伝え、家族からも本人へ評価してあげて欲しい事を依頼する。

・　本人が関係スタッフへ話せない悩みや、要望については母様が相談相手となり、話しを聞いてあげる事を説明。情報については青明舎へ提供していただく。

・　家族の本人に対する接し方、悩みについては青明舎で傾聴し、助言を行う。

②体調管理

〈介入方法〉

・　内科疾患についての検査数値については他機関と情報共有を行い、訓練を進める上で本人の体調を把握しながら、必要に応じて調整・助言を行う。

・　食事や間食量についても本人と不定期に確認を行うことや、ささクリニックPSWとも支援策を検討。家族へも自宅での食生活について情報収集し、家族へも糖尿病における食事管理や体調管理について説明し、本人の食事管理への協力を得る。

・　内臓疾患において、主治医より安静の指示が出た場合には状況に応じて訓練日程調整を行うか、中止とする。

・　主治医からの指示についても常に情報を得ながら本人のペースで訓練を実施していく。また長期中断の指示があった際には、本人・家族の意向を確認し、今後の支援内容について再検討する。

〈評価〉

・　相手を意識し自分と比較することで焦りやストレス、疲労感を抱えることについては、職員が相談相手となることで不安や焦りの軽減を図っていく。

・　休憩時間中のストレスに対する対処方法として、休憩時間をずらすことも検討。その際には適度な対人交流ができるよう調整を行う。

・　本人の様子を見ながら、徐々に後方的な支援に移行できるような体制をつくり、本人自身が問題解決できるようにしていく。

3：船場　幸子様（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

〈支援内容〉

・　不安への対処方法

物事の変化に弱く、不安になる

介入方法

· 新たな取り組みや物事の変化による不安感が強い場合は、ゆっくり説明を行い、声かけを行う。

· 自己流で考察している事も多い為、緩やかな促しで問題解決には根気よく様々な方法がある事を伝えていく。

定期的に面談の機会を設け、日常生活で困っていることや訴えを傾聴する。

健康管理

· 食事管理、体重管理

介入方法

· 自炊で余った食材利用や保存方法などの、情報提供を行い、簡単調理メニューを視覚的にわかりやすく残せるレシピ帳として提示する。

· 電子レンジやタッパーなど便利調理器具の使用方法を経験して実際に活用出来るように繰り返し行う。

· 不安や困っている事など些細な事も話せるような場面設定や係わりと環境作りを整備する。

· 服薬は出来るだけ自覚を促しながら見守り不安や戸惑いが見られる時、更に食事当番や自主会活動を行なっている時は、声掛けを行う。

・　体重変動はグラフに表し、本人にわかりやすく体重の変化を確認してもらい、健康保持管理に大切な事として意識してもらう。

余暇時間（金銭使用も含む）

介入方法

・　余暇時間の利用として5月下旬頃から興味を持って花の植付けや整備、肥料やりなど自主的に行う姿が見られる。是非その自発性を大切にして個性を発揮してもらえるように支援する。

・　金銭使用は生活必需品や諸経費を表記して1ヶ月にかかる経費を視覚的に表示して計画性を保てる内容で具体化して進める。

〈評価〉

・　不安が重なることで、本人の意欲低下に繋がる恐れもある。定期的な面談や日常生活場面において職員と交流を図れるようにし、気持ちの安定を図りながら支援を行っていく。

・　落ち込みが強い場合の対処として薬物療法で対応できるのであれば、主治医へ処方変更の相談についても検討する。

・　本人が訴えている歩き方、手の振るえ、足のこわばりについては年齢によるものであるのかも含め、主治医へ相談を行う。

・　現段階で本人が希望するグループホームへの対処は困難と思われる。退所先について今後検討していく必要がある。

