第41回　施設処遇検討会議　議事録

H22.2.22　13:30～15:00

青山荘交流室

　　　　　　　　　　　　　

　　　　　　　　　　　　　　　出席者：須々田珠実・小笠原嘉紀・馬渕豊子・木村春子　

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　三浦とし子・福士一・小坂和子・中村文洋　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

(欠席者：千葉Ｃ.Ｅ.Ｏ・秋山S.G.M・長谷部S.G.M・上平ユリ子・兵藤拓明・末政絵美・竹内一貴)　　　　　　

記　録：中村　文洋
議題

１：松澤智則様（青明舎利用者様）の処遇について

２：田中正士様（青風荘入所者様）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：松澤智則様（青明舎利用者様）の処遇について

病名：統合失調症　

<問題点>
①　生活リズムを整える

○介入方法

⇒関係機関でのケース会議を開催し、本人の意向と今後の支援方針を検討する。

【訪問看護】

生活リズムの立て直しとして、日中活動でデイ利用を本人へアドバイスしている。生活面での不安定さを主治医に報告していただく。

【ベルエポック】

生活面の改善が必要となる為、支援の中心として検討してもらう。

【保健所】

検討結果を踏まえ、訓練の状況を報告し、訓練中止の申請をして頂く。

【青明舎】

ケース会議、主治医指示のもと訓練の継続もしくは、訓練中止の検討をする。青明舎では生活リズムの不安定さがあることから社会適応訓練を中断し、生活面の安定を図る事を先決にし、立て直しを図る事を優先。

②　訓練の振り返り

○介入方法

⇒これまでの訓練を本人と振り返りをおこない、できた事を評価する。また、生活の不安定さが作業に影響がでていた面なども同じく評価し、今後のステップとして評価をする。

〈評価〉

　　理由をつけての訓練の拒否が頻回にある。現在は、車での事故を理由として訓練を行なっていないが、その間の過ごし方としてドライブなどをして過ごされているとのこと。本人の訓練に対しての意識の低下が見られているため、目的意識の明確化を図るとともに現在乱れつつある生活リズムの建て直しを図っていく。

２：田中正士様（青風荘入所者様）の処遇について

病名：統合失調症

<問題点>

1 身体状態にあった行動をとらない為、体調を悪化させる危険性がある。

（変形性脊椎症・腹部大動脈瘤合併症）

○介入方法

⇒・運動や歩行時は自分の身体状態に合わせるよう声をかけて見守り、転倒防止に努める。

· 長時間の運動や、動きの激しい運動で明らかに腰や下肢に負担がかかる運動は控えていただき、椅子に座る等、安定した体勢で運動できるよう指導していく。また体調について観察し、状況を把握しながら本人へアドバイス等していく。

· 長時間同じ姿勢でいた場合、すぐ行動に移さず、体勢を慣らしてから動くよう声がけする。

· 体調不良時は不機嫌な態度が多々みられる為、様子を見ながら状態を確認してサポートしていく。

· 生活に支障がでるような痛みがある場合は整形外科の受診を行なう。

· 本人の状態を心配して声掛けするが、容易に話そうとしなかったり、受け入れないことがある為、定期的に面談の場を設け、本人様の気持ちを引き出し、訴えや話しやすい環境を作っていく。

・近隣以外の外出は、他利用者やスタッフが同伴する。

・入浴時は単独でなく、他利用者と入浴してもらい、スタッフが見守りや声かけをしていく。

〈評価〉

余暇時間の過ごし方として、CDでの音楽鑑賞、ゲーム、読書をテーブルのスペースを占有して行なっている事がある。また、ゲームが上手く進まないと、ゲーム機を床に叩きつけるなど自分の感情を物にぶつけてしまう事がある。そのため、余暇時間の自分の行動について、他者にとってどのように　感じられるかマナーの上から振り返りを行なっていく。

　
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：脂質代謝異常症

<問題点>

①　不安への対処方法（物事の変化に弱く、不安になる）（継続）

○介入方法

⇒・利用期限（2/14）になり次の移行を気にかけている。具体的に生活するために必要な身の周りのことを話題にして傾聴、いつでも職員、家族が支援している事を伝えていく。

・自炊では調理の自分ノートを作り、調理手順やコツをメモして繰り返し行う際に参考になるように振り返りを行っている。

・買物はチラシを見て話題提供しながら、イメージがつきやすいよう工夫して購入時の参考にしている。

・自己能力の低さや取り組みへの不安を訴えることはいくらか軽減されている。新入所者と当番表を組み教えることにより大変さもあるが自信に繋がる効果も見られている。

・退所要件を勧めるにあたり、心配や不安感もあると思われるのでタイムリーに傾聴することを実践する。
②　健康管理（継続）・健康管理（体重）

○介入方法

⇒・体重計測は就寝前に定期的に行い、自室の壁に記録を取りいつでも気軽に見られる工夫をしている。

・前日の計測との違いを考える、手立てにも利用して自分でも気付き評価できている。

・健康維持は、健診結果を踏まえて油使用の調理や摂取量の目安を料理本や配膳食の盛付け例を見て見当がつくよう促している。

・今後も八戸市の健診案内を活用するように勧めていく。

〈評価〉

　自炊の食事量について、給食を材料で発注し自炊を行うことを検討。実際に一人分の材料の分量について理解を促がす。これにより、普段の自炊の分量がいかに多いかも理解していただく。外出の機会を増やしていく事で、趣味や楽しみを増やしていくようにする。　　

　







