第21回　施設処遇検討会議　議事録　H22.11.8

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　　　　　　　　　　　　

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　三浦綾・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・木村春子）

記　録：中村文洋

議題

１：青木　紀子様　（青山荘入所者様）の処遇について　
２：稲垣　ふき様　（青風荘入所者様）の処遇について

１：青木　紀子様　（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

＜現在の問題点と入所後の指導のポイント＞

※入所前調査票を参考に処遇を検討

【　指導のポイント　】

①対人関係や環境変化によるストレス耐性が低く、対処困難、情動不安定となる。

→疾病、服薬教室の定期的な実施による病識の確立と病状管理の技能の習得。

（他者へ相談する能力の強化、病状悪化時の受診必要性の理解）

→ストレス対処方法の習得を図る。

②ＡＤＬ低下による生活リズムの乱れ

→自主起床困難で介入要する。生活リズムの確立、日課の習慣化を図る。

→浪費傾向があるなど、金銭の計画的な使用が困難なため、金銭管理の習得が必要。

③意欲・活動性の低下

→日中活動としてリハビリテーションの実施、他者交流の機会を図り、活動性の向上を図る。

④家族関係調整

→家族より、青山荘退所後は自宅に戻り就労して欲しいとの希望がある。

　定期家族面談や家族教室実施により、病状・疾病理解を図り。本人との適切な関係構築を図る。

⑤その他

・現在は他者への迷惑行為は認められないが、以前は異性の患者と手をつないで歩くなどの過度な接触をする事等があり、対人交流について指導・助言を行なっていた。急性期には「周りの人が自分の悪口を言っている」等の妄想着想・幻聴等の症状が顕著で、苛々感を訴えて、器物を破損させる等の粗暴行為や衣類で自分の首を絞める等の自殺企図に至ることがあった。

→自室の配置を検討する。また、状況に応じてＳＳＴを活用して対人交流方法の練習を行なう。
＜評価＞
・病識の確立、服薬・金銭管理の習得を図る。日中活動では、生活リズムの確立と生活技術の向上を図る。

・ストレス耐性が低く、そのストレスについて他者へうまく伝えることが出来ず、情緒不安定になることがある。そのため、定期的に面談を行い、不満やストレスの軽減を図る。

・保護者の父様は、本人へ就業を期待している。家族との面談など、本人の病状の理解を促し、家族関係調整・家族支援へとつなげていく。

・今後の入所経過から、随時問題点が出た際に対処を行なっていく。

２：稲垣　ふき様　（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・介入方法＞

1 妄想的な訴えや幻聴について

（トラブルになる可能性がある）　

介入方法　　　　　　　

· 訴えがあった場合は傾聴しアドバイスしながら本人が安心感をもてるよう介入し状態安定を図る。
· 時として本人の望む環境（部屋でゆったり静かにオジオを聴くなど）を提供していく。
· 状態不安定な様子の際は他者とトラブルに至らないよう見守っていく。
· 服薬調整中である為、本人の経過観察を細やかにしていく。

· 陽性症状の増悪が見られる際はDrへ情報提供して指示を仰ぐ。

2 日中の眠気

介入方法
・　整髪、髭が時々不十分な事がみられる。保清のチェックを行い、必要時には介入していく。

· 書き物やぬりえ、またテレビ観賞を勧め日中活動を促していく。

· 夜間の睡眠の妨げにならないよう短時間の休息をとるよう説明して休んでいただく。

· 場合によっては話し相手になり気分の転換を図る。

＜評価＞

・会話のやり取りが円滑になされるなど、以前と比べ疎通性の向上が見られている。おやつの購入についても、買いすぎであることを説明すると納得することが出来ている。

・妄想が見られた際も、振り返りから現実のことであるか否か、自分で理解することが出来ている。

・幻聴は依然聞かれているが、それに左右されることなく、ラジオを聞いて気を紛らわすなど自分なりの対処も行なえている。

・外出やデイナイトケア通所時には、化粧を意識して行なうなど、整容面での意識の向上が見られている。

　・今後は本人の状態を見守り、病状変化があればDrへ情報提供し指示を仰いでいく。また、面談や日々の交流から生活における希望を拾い上げ、ADLの向上に繋がるよう支援に努めていく。







