第８回　施設処遇検討会議　議事録　H22.6.14

13:30～15:00

青山荘交流室

出席者：長谷部S.G.M・須々田珠実　　　　

小笠原嘉紀・馬渕豊子・木村春子・末政絵美

竹内一貴・小向達也・小坂 和子・中村文洋

(欠席者：千葉C.E.O・秋山S.G.M・長谷部泰史

福士一・兵藤拓明・中居則子・上平ユリ子）

記　録：木村　春子
議題

１：平　京子様　　　（青山荘入所者様）の処遇について 

２：類家　亜紀子様　（青明舎利用者様）の処遇について

３：田中　正士様　（青風荘利用者様）の処遇について

１：平　京子様　　　（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

＜問題点＞

①思考の偏り、固執、自己中心性

○他者の意見を参考にし、思考の偏り、固執の改善

・自分の考えに固執し判断する為、日常会話の中で多方面からの考え方や見方を提案し、周りの意見も参考にして検討するように今までのケースと一緒に振り返り、アドバイスを行っていく。

・他者の意見を受け入れられないことで、自分の不利益になる場合もあることを単身生活の場面を例に挙げて説明する。（周囲との孤立化、緊急時の対処が困難になる）

②服薬管理・疾病理解

○服薬継続と疾病理解の強化

・退所までの期間を通して、疾病・服薬管理について個別の学習会を行う。安定した生活を継続する為にも服薬継続の必要があることを繰り返し伝えていく。

・服薬習慣が維持出来ている現状を評価しながら、適宜上記介入を行うことで、意識付けを図る。

③身体管理に対する意識

○生活習慣、年齢による身体の変化を自覚する。

・これまで、中性脂肪の増加による食事制限、尿検査での膀胱炎の疑い骨粗しょう症の疑い等があり、日頃の生活習慣の中に、疾病を誘発する要因があることを具体的に例を示すことで理解して頂く。

（例）食事について：油分の多い食事を摂取するなど食事のバランスに偏りがある

・年齢的にも様々な疾病に罹る可能性を考えていく必要があり、医師の指示を受けたり、周囲の意見を参考にするなど、原因を探り、対処方法を考えることで自分の身体を守っていく必要があることを　自覚して頂く。

・体調面や精神面で少しでも不調や違和感を感じた場合は、自己判断するのではなく、相談するよう促す。

＜評価＞

・自分の考えに固執し判断する為、日常会話の中で多方面からの考え方や見方を提案し、周りの意見も参考にして検討するように今までのケースと一緒に振り返り、アドバイスを行っていく。

自己中心的で、人の話を聞かなくなり、疎通が図れなくなるのではとの心配がある。本人のスキルや問題点を抽出し次のステップアップに繋げていく。家族関係では電話や面会等も年に1回程度で、保護者である兄様にも連絡をし、家族関の繋がりを持って頂くよう、介入・支援していく。

２：類家　亜紀子様　（青明舎利用者様）の処遇について
病名：精神遅滞（IQ：59）　　　　　合併症　高血圧症

＜問題点＞

①生活習慣の改善

· 食事摂取表、体重表の記載を行い、現状把握と体重減少・食事摂取量現象の意識付けを行う

· 献立作成をともに行い、適量の食事摂取を行うよう意識付けをする

· 1日の行動スケジュールを把握し、日課表の作成を行い、生活リズムの改善を図る

・ 定期的な訪問を行い、現状の確認を行い、改善方法を検討する
②家族支援

· 定期的な訪問を行い、現状について父に報告し、本人への接し方、アドバイスの仕方、支援方法について具体的に方法をアドバイスする。

＜評価＞

・就業意欲はあるものの、体臭、身だしなみ、健康問題、生活態度など、就業上の問題点もあり障害

者職業センターが支援を行っていた。生活習慣を見直し、体重を落としていく様に、歩行や運動を

取り入れていく。具体的な提案をし、ファッション雑誌を見たり、野菜を多く摂るなど、食事制限

や献立を考える。ダイエットに対する動機付けをし、IQが低い為理解できるように計画的に行う。

家族支援では、定期的な訪問を行い、現状について父に報告し、本人への接し方、アドバイスの仕

方、支援方法について具体的に方法をアドバイスする。

３：田中　正士様　（青風荘利用者様）の処遇について

病名：統合失調症　　　　　合併症　変形性脊椎症、腹部大動脈瘤

＜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）

・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。
②趣味を優先し日課が疎かになる。（周りへの迷惑を考えない）
・ゲ－ムに没頭している際は時間を決めて行なうよう指導していく。

・先にするべき事（軟膏塗布、入浴等の日課）を済ませてから行なうよう声かけする。

・トイレに行く時や洗濯する時にゲ－ム機を持ったまま行っている為、注意力が散漫になり転倒等の事故が考えられ危険であることを説明する。

・行なう場所を独占しないよう声かけする。（椅子、ソファ―）また、通路等に私物を広げて他者の迷惑にならないよう必要でない物は片付けるよう指導していく。

＜評価＞

・身体症状にあった行動をとらない為、声掛けや見守りを行っていた。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頂く。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。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、本人の気持ちを引き出していく。入浴時は単独ではなく、他利用者様と入浴してもらい、スタッフが見守りや声掛けをして行く。

　ゲームに没頭している際は時間を決めて行う様、また行う場所を独占しないよう声掛けし、他者の迷惑にならないよう必要でない物は片付けるよう指導していく。






