第3回　施設処遇検討会議　議事録　H22.5.10

13:30～15:00

青山荘交流室

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　出席者：秋山S.G.M・須々田珠実・馬渕豊子

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　小笠原嘉紀・木村春子・中村文洋

                                                      　 三浦とし子・長谷部泰史・小向達也

　　　　　　　　　　　　　　　　中居則子

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　(欠席者：千葉C.E.O・長谷部S.G.M・末政絵美

竹内一貴・福士一・ 兵藤拓明

小坂 和子・上平ユリ子)　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　記　録：中居　則子
議題

１：稲垣　フキ様（青風荘利用者様）の処遇について

２：豊川　明男様（青山荘入所者様）の処遇について 

３：大久保　康弘様（青明舎利用者様）の処遇について

１：稲垣　フキ様（青風荘利用者様）の処遇について
病名：統合失調症　　　　　合併症　なし

＜問題点＞

①外出や買物の際に問題行動がある

１．予算額以上の購入の訴えをする。物品購入の欲求の我慢が難しい。

２．購入物品を把握出来ずに店員へ詰め寄る事がある。

３．まとまりのない会話を店員にすることで、会計が滞る。

・定期的に、どのような場所へ行き、何がしたいかを自分で考えて貰うようにする。そのための参考として、パンフレットなどで情報を提供していく。

・購入物品については、事前に何を買うか決めておくようにする。

・予算額についても事前に定め、決められた金額内での買物ができるよう取り組んでいく。

⇒会計もスムーズに行えるようにしていく。

・必要以上の物品購入の訴えがあった場合は、話しを良く聞き、その都度本人の分かりやすい言葉で表現し順序立てて納得できるような説明を行う。

・問題が生じた際は、その後に振り返りを行ない、問題への対応方法を検討していく。

②服薬を忘れてしまうことがある

１．私物いじりに夢中になり忘薬してしまう。

・服薬時間の度、服薬の声掛けを行っていく。

・忘薬が著明になった場合は、主治医への情報提供とともに、荘内でも服薬チェックカードなどを取り入れていく。

③日中の眠気がある

・日中の眠気が強く、生活に支障がでる場合には、主治医へ情報提供し服薬調整の相談を行ってい

く。

・睡眠時間帯であることを伝え、きちんと睡眠を取らなければ日中の活動が困難になる事や体調を崩す原因になる事を説明し、早めの就床を促していく。

・土、日の過ごし方として、ホールなどで臥床している時は、夜間寝むれなくなることを伝え日中活動を促していく。

＜評価＞

平成２１年７月に服薬調整してからスタッフの指導に対する理解もあり、服薬調整前に比べ意思疎通がとれるようになってきている。日中に睡意の強い様子が見られているが、本人積極的にデイナイトケアプログラムの運動療法やレクリエーションに参加され身体を動かし眠気の対策を行っている。今後は、本人の状態観察を行いながら、適宜スタッフ付き添いで外出、買い物訓練を行うなど、生活の質を向上させるよう支援を行っていく。

２：豊川　明男様（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

＜問題点＞

①他者交流の図り方他者への疑い（易怒的・被害的になる）

・青山荘退所後の生活を明確にし、支援計画を立てる。グループホームへの入居は考えにくいと話されているが、青山荘入所時の条件として、グループホームへの入居を想定しており、デイケア通所以外の問題点を本人に考えてもらう。入居後に必要となるスキルについても考えていく。

・自分の考えや不満を抱える事があるので、定期的に話し合いの場を持ち、ストレスの緩和に努める他者への疑いを持っている場合、本人易怒的となることから、職員は複数にて話し合いや面談の対応を行う。

・他者を直ぐに疑う事には、他者交流を行ううえでマイナスになる事を伝えていく。

②保護者の問題

・伯母様へ借金を返済する。しかし、関係性を継続する事も必要となる為、職員が介入する。

・叔母様へ運転免許証や印鑑を預けている為、不安であると話される事あり。11月に住所を叔母様宅から青山荘へ移している為、手続き等は自分で行うよう伝え支援する。

・実兄へ連絡をとり、保護者変更を打診する。

③自分の考えを通すための訴えがある

・訴えに対して、職員間で統一した見解を出す。全否定せず本人の意見を尊重し対応する。また、獲得しているスキルについては修正しながら伸ばす。

・本人の考えを傾聴する。修正が必要な事は具体例をもって説明する。

＜評価＞

　スリッパを壊された、布団のカバーを誰かに破かれた、骨が痛い等現実的ではない訴えをしており、妄想様の発言であると考えられる。担当医に情報提供をし、服薬調整等を実施することで精神症状の安定が図られ、現在の精神症状が起因で発生していると考えれる問題も軽減できる可能性がある。従って現状を担当医に情報提供していく。

３：大久保　康弘様（青明舎利用者様）の処遇について

①病状悪化による再発防止を図り、グループホームでの生活を維持する

・安定してグループホームの生活維持が出来るように毎日の服薬をきちんとすることを基本に精神状態の変調をきたさないようにする。

・関係機関の役割を明確にして本人との関わりを持ち、本人が調子の悪いときはすぐに相談できる体制を作る。
・訪問等による服薬確認を行い病状の安定を図る。また、小遣い帳の確認を行い、使いすぎの際にはアドバイスを行い、振り返りを行う。

・世話人・外来・通所・訪問看護と情報の共有を密に行い、正確な情報の把握を行う。

・本人の様子に変化があった際には直ぐに訪問を行い関係機関に情報提供し、主治医へ報告。必要に応じて外来受診に同行する。

・些細な変化を見落とさない。

・保護者へ連絡を取り、金銭状況等(金銭要求)について情報収集と協力をいただく。

＜評価＞

　４月中旬より、特定メンバーへの不満や金銭面の不安にて、不眠等の体調不良を訴えることあり。関係機関と情報共有を行いGHでの生活の見守りを実施していた。本人の現状について主治医より病状によるものではないためグループホームで休養を１週間とるよう指示あり。兄様に金銭面について報告し、兄様より不足分のお金をもらうことにより本人安堵した様子あり、その後より不眠等の訴えも無く安定している様子である。今後も素早い対応により病状悪化を防ぎ、現状を維持出来るよう支援して行く。






