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議題

１：奥山　以依子様(青風荘入所者様)　の処遇について

２：森　  美保子様（青明舎利用者様）の処遇について

３：本田　英之　様（青山荘入所者様）の処遇について

１：奥山　以依子様(青風荘入所者様)　の処遇について

病名：統合失調症　　　　合併症：なし

問題点

1 限度無く行動する。
（足が痛くなるまでウォーキングしてしまう）

（目の前にある食べ物は限度なく食べ続ける）

介入方法
・ 臨機応変に行動する事が難しい為、その都度見守り、限度を分かりやすく説明し理解していただく。
・自発的に運動に取り組んでいる事を評価しながら、適度な運動が出来るよう、運動時間など調整していく。
・満腹感が得られない体質のようである為､通常の食事以外(レクリェーション等参加時)は声掛けにより食事制限していく。
2 社会資源の活用（習得した技術を忘れないために）

介入方法

　　　　・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。
・関係機関のレクリェーションや地域の行事などの情報を知らせ参加を促がす。
3 話し合いの中で内容に合わない事を突然話し出す。

介入方法
･的外れの言動が多い為、その都度言動を振り返り場の雰囲気を乱していることを理解して頂く。
・他利用者との会話がスムーズに出来るように、ゆっくり落ち着いて話すようにアドバイスしていく。

＜評価＞

食べ物に関しては声かけや促がしで制限することが出来ている為、見守っていく。会話が繋がらなかったり意味不明な内容の時や場に合わない話題を話す場合はスタッフが介入し、分かり易く修正軌道していく。また、日常生活の中で会話の場面を作ってあげることでもっと向上する可能性があるのではないか。社会資源への参加は本人も興味をもっているため、情報提供しながら参加を促がして行く。

２：森　　美保子様（青明舎利用者様）の処遇について

病名：統合失調症　合併症：なし

今回の問題点

最近、知的障害者の同僚の独語様に自分の名前が出てくるため、聞き流す事が出来ず、ストレスになっており、次の日になっても気持ちの切り替えが出来ず、泣きながら作業する日があるとの事。また、作業中に意見を求められ、答えるも「下に言われた」「あんたと一緒にいたくない」など、言われたりするなど、態度で示すようになってきている。特に15時以降の作業が落ち着いた頃に２人きりになると多いとの事。作業が落ち着いた時間帯は自分で仕事を見つけて行う事も大事であり、そのような事で作業場を離れるのも対処の一つであることを説明しているが、自分では仕事を見つける事が困難な様子。また、事業所へその旨を説明するが、業務内容に変更はないとの事。
冬季間になると、日照時間が短い事や通勤に支障が出る事など本人より不安の訴えが聞かれる。
支援内容（仕事や人間関係における不安や悩みの助言）
介入方法
①同僚との人間関係について
a）知的障害者の特徴など、担当者からも説明するなど、障害に対する理解を求める。

b)作業が落ち着き、独語が始まる時間帯は、ホールで入所様の見守りやコミュニケーションをとるなどし、同僚と距離をおくなどのアドバイスを行う。

c)月1回の訪問をし、作業状況と環境について確認を行う。

②ストレスの軽減
a）収入面でも安定している事から、私生活での趣味や楽しみ、目標を持つ事で、仕事とプライベートの切り替えを行い、気分転換を図ることを促す。
b)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。

③冬季間の通勤の不安
a）早めのバスでの通勤が困難な際は、母様の送迎など、家族の支援を求める。

b）最寄りの寮やパンションの利用

c）勤務時間の変更など、事業者側へ具申
体調管理

・朝（5時）と昼（12時）との食事の時間があく為、低血糖の防止など自己管理の確認及び、血糖コントロールに関して、本人・ご家族、関係機関と情報交換を行っていく。

・食事や間食量についても本人と定期に確認を行うことや、ささクリニックとも支援策を検討。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。
＜評価＞

一緒に就労している知的障害者の方との関係性が上手くいかず、そのことがストレスとなっている為、定期的な面談を設け、本人から訴えがある前に関わっていく。また、本人と話しできる時間を確保し青明舎が関わりながら、知的障害者の方へも支援を依頼できないか関係機関に問い合わせ、両者の関係性を調整していく。就労先へも検討を依頼していく。通勤に関しては生活場所の変更や母からの送迎協力が可能なのか検討していく。

３：本田　英之様（青山荘入所者様）　の処遇について

・退所後の条件→　家族（特に父親様）からの就労を退所条件として挙げられている。
・就労経験が無いことから障害者枠での就労体験等を提案するが一切を拒否している。→態度軟化する。
・自宅外泊の際、役割分担（祖母の介護、運転手）を行いながら、就労への動機付けを図る。日常生活の維持規則正しい生活の維持、ハローワークの活用など具体的に就労支援を行っていくことを伝えている。
→ハローワークの利用、相談窓口への援助は断る。但し、体験就労などへの同行は、本人も就労経験がないことから希望する。
【家族面談】　８月６日

・父親様は退所条件を、就労することとしている。就労先については、こだわらない。バイト・福祉的就労も可能であり、まずは働いてみることを伝えている。
・母様から、「本人は働けない、無理だ」と言われる。それは、帰宅時の生活状況の様子をみて出ている言葉である。
　→父の就労の考えを支援しているが、あきらめもあり、その場合は自宅で自分の手伝い・介護をしてほしいと希望する。
・外泊期間中は、主に父様との関係性を良好にしたい、就労支援してもらいたいと毎回のように話している。
①就労について
· 就労支援について、病状をオープンにすることクローズにする事のメリット・デメリットを説明し、就労を行う場合の注意点の指導を行っていく。
→（継続）
· 具体的な就労先として、青明舎に協力を求め、
マリエントを就労体験場所とする。
→スタッフが付き添い、本人の就労に対する不安を軽減
　させる。
→その場合、生活リズムを守ることを条件として、調整
していくこととする。
→主治医との連携を図る。病状面での悪化が見られる場合は就労体験を中止する。
→就労以外の活動も、３月の退所に併せて具体的にする。（就労中止の場合）
→福祉的就労から社員までの道のりを明確にして、より
　具体的な就労先の調整と就労のモチベーションとする。
＜評価＞

本人からの面談希望は多く、アドバイスや指導に対して色々と言い訳も多い。そして口達者な面が見られるも、面談回数を重ねることで振り返りが出来るようになった。入所中に就労経験（短期間でも）をさせてみて本人へ現状を把握していただく。また、本人に合うような事業所があれば紹介していく。







