研修出張様式４


研修報告書

	所　　属　　高齢領域　南山苑　　　　職　種　准看護師　　　　　氏　名　東　久子

	期　　間　　平成　23年　9月30日　～　平成　年　月　　日

	出張目的　「平成23年度　第3回ケアマネジメント実践講座」に参加のため

	出 張 先　埼玉県さいたま市中央区新都心3-2　　ラフレさいたま

	研修に関する考察（プログラム毎に）　　　　　　　研修要旨（プログラム毎に）


　第3回ケアマネジメント実践講座-R-4システムについて-に参加し、7名の講師より講義を受けることが出来た。今年の8月に「介護老人保健施設　県南支部研修会」でR-4システムについて講義を受けたが、今回はテーマを8つに分けての講義であった。

【考察】

　8月の研修会の講義内容よりも、系統的にまとめられていたので聞きやすかった。

ケアマネジメントで最も重要とされているインテーク、ニーズアセスメント・適正アセスメント・暫定ケアプランは大きな問題はなく実施できると考える。ただ、最初の面談で、利用者様、ご家族様は施設に、私達に何を望んでいるのか。ここで何をしたいのか、どうなりたいのか。老健はどんな施設か理解して頂くことがインテークの中でもとても大事なことである。苑ではどうか・・残念ながらそこが弱い。私達もそこに気づき、今年の2月より家族面談を持ち修正中である。入所後は多職種による専門的なアセスメントを行う。これも現在行っていることを修正すれば可能である。ケアカンファレンス、ケアプランの作成、ご家族への説明、モニタリング、評価と続くが、プロセス的には多少の戸惑いはあるだろうが、充分、苑でも可能と考えている。この一連の流れの中で気になることがある。それは「言葉力、話術」である。ご家族様、ご本人に説明する場合、外部の方とお話する場合、何事も口がものを言うのである。これはすぐに出来るものではない。これこそ、今後早急に対策を考えなければいけないと感じた。お忙しい所、研修に参加させていただきありがとうございました。

　　時間　　　　　　　テーマ　　　　　　　　　講師　　　　　　　主な現職


9：20～9：30　【なぜR4システムなのか】　東　憲太郎氏　　　老健　いこいの森　理事長

〈内容〉

ケアマネジメントとは何か。

· 施設のケアマネジメントは、「包括的自立支援プログラム」三施設団体の共同開発　

· Ｄｏが担保されていない。「食事・排泄・入浴の三大介護」

· 入所の利用目的から出発したケアマネジメントの必要性(ニーズアセスメント)

(在宅復帰、在宅支援という老健機能の強化に繋がる)

本来の老健におけるケアマネジメントは

①インテーク　A1：ニーズアセスメント・・利用者、家族のニーズを把握する

　　　　　　　A2：適正アセスメント・・・入所、利用の適否を判断する　　　　これが重要

入退所判定(サービス利用判定会議)・・・・・暫定プラン

②入所後アセスメント　

A3：生活機能（ICF）アセスメント

　　　　　　　　　ケアマネとしての心身の状況の従来のアセスメント

　　　　　　　A4：専門職（チーム）アセスメント・・多職種による専門的なアセスメント

③ケアプラン原案の作成

④ケアカンファレンス・・本人・家族の参加も必要に応じて

⑤ケアプランの作成・・・本人・家族への説明と同意

⑥ケアプランの周知・・・全てのケアスタッフへの徹底と周知

⑦ケアプランに沿ったケアの提供と確認

⑧変化のチェック（モニタリング）とD0の評価・・2つのチェック

1 状態像のチェック（モニタリング）

2 ケアプランの実施状況のチェック（評価）

⑨利用者・家族への評価・・常に、本人・家族への説明の姿勢をもつ

R4システムの特徴として4点あげられている。

1.入所前の利用目的の把握(ニーズアセスメント)　　.

・在宅復帰支援機能.在宅生活支援機能を強力にサポート(老健運営の羅針盤)

　　2.プランの実行(Do)の担保

　　　・施設サービスのケアの実施

　　3.ＩＣＦを用いた進退、認知の機能評価

　　　・提供されたケアの質の評価(効果)をモニタリングする際の鋭敏な指標

　　4.多職種協働のケアマネジメント

　　　・医師・看護・介護職・リハスタッフ・管理栄養士など多職種を生かした、老健ならではのケアマネジメント

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　以上についてご講演された。

《考察》本来の老健におけるケアマネジメントの中で、入所前のインテークについてはＡ-1、Ａ-2をしっかり聴取することで、なぜ南山苑を選んだのか、ここで何をしたいのか、私達の行うべきことが見えてくる。退所支援にも繋がりやすいと感じた。

　　時間　　　　　　　テーマ　　　　　　　　　講師　　　　　　　　　主な現職


9：30～9：40　【R4システムの概要】　　　折茂　賢一郎氏　　　　　研修推進部会部員

〈内容〉

まず、老健の使命・役割について述べられた。　　　　　

R-4システムの4つの(4)の説明として　　　　　

【ケアマネジメントの4段階】　　　　　　　　【4つのモニタリング】

R-1：4つのアセスメント　　　　　　　　　　　　1利用者の状態改善のモニタリング

Ｒ-2：ケアプラン作成　　　　　　　　　　　　　　2.ケア実施状況のモニタリング

Ｒ-3：ケアプランの実施と確認　　　　　　　　　　3.ケア実施の良否のモニタリング

Ｒ-4：状態像のチェックとモニタリング　　　　　　4.ケアプランのモニタリング

【アセスメントの4段階】　　　　　　　　　　【ＩＣＦレベルアセスメントの4つの視点】

Ａ-1：インテーク・ニーズアセスメン　　　　　　　11つの心身状況の把握のために

Ａ-2：インテーク・適正アセスメント　　　　　　　24つの難易度で5段階に評価

Ａ-3：生活機能(ＩＣＦ)アセスメント　　　　　　　

Ａ-4：専門職アセスメント　　　　　　　　　　　

なぜ、インテークを重視したか・・については

●老健の在宅復帰機能は柱の一つであり、利用者・家族との最初の出会いを重視し、最初の出会いに失敗すると・・在宅復帰機能の希薄化、第2特養化かする。

●最初にするべき事は、利用者、家族の思いをしっかりと受け止めること。老健の総論をしっかりと説明し、自分の施設の特色も説明する。そのためには、入所前の訪問は必須であり、入退所の適否もある程度判断可能となる。暫定ケアプランを作成する。

全体のまとめとして

R-4システムは・・

老健が老健らしくあるためのケアマネジメント方式。今までのケアマネジメント概念から抜け落ちていたものは・・・。

· インテークの重要性

· 在宅復帰を視野に入れた利用者、家族との関わり

· 多職種が一体となったアセスメント方式

· ケアカンファレンスの重視

· 利用者の状態像の変化の軽微をキャッチ

· ケアプランの周知の実施の確認

· ケアプランに沿ったケアの提供

· 利用者・家族への説明の徹底

《考察》Ｒ-4システムの着眼点を理解することが出来たが、ケアプランの職員への周知徹底、ケアプランに沿ったケアの提供と評価はどのように進めたら効果的なのか。苑での多職種の役割の重要性が浮かびあがってきた。

　　時間　　　　　　　テーマ　　　　　　　　　講師　　　　　　　　　主な現職


9：40～10：10　【R4システムの概要】　　　安藤　繁氏　　　　　老健　若宮苑　副施設長

〈内容〉

インテークについて　～援助についての初めての相談～

インテークは最初の重要な課程

· 老健の機能を発揮する為に特に重要

· インテークに失敗すると、その後の修復は極めて困難になる。修復不能な場合もある

· 「困難事例」は援助者側の不適切性によって作り出されることも少なくない。

良いインテークは、質の高いアセスメントや、プランニングに直結する。

インテークが不十分だったら、利用希望者が何を望んでいるのか分からない。老健がどんな施設か分からない。

インテークのねらい

· クライエントの主訴を傾聴し、その要求を的確につかむこと

· ワーカーの属する機関の機能をクライエントの要求と機関の援助を受けようとする意志を確認すること

「ねらい」から抽出した６つの優位点

１利用希望者に対する初期段階のニーズアセスメントが含まれている

２スクリーニング機能が含まれている

３説明責任が含まれている

４相互の協力関係の確認が含まれている

５合意、同意が含まれている

６「次の約束」がふくまれている

ニーズアセスメントを誤ると「ボタンの掛け違い」が生じる。「掛け違いの予防」はどのようにすれば良いのか

· 対等性を構築する。困っている人は負い目を感じていることが多い。助けてほしいを協力するので共に困難を乗り越えるという意識化への技術が必要。面接技術が大切である。

· 意志疎通性を高め、信頼関係を構築していく作業。相手を信頼し、何よりも相手側から信頼されることが前提となる

· 相手のニーズを明瞭にする。Ａ―１シートを記入することで必然的に明瞭になってくる。

インテークに関わる人の必要条件

· 老健の理念と役割を理解している人

· ケアマネジメント論を理解している人

· 相談面接技術についての履修経験またはトレーニングを受けたことがあること。(相手が本当に考えていることは面接からしか分からない)

· 観察眼があること

· 一連のケアマネジメント課程に関与していること

· 施設の苦情処理担当窓口の一員であること　ということだった。

《考察》インテークの重要性を学ぶことができた。また、ただ説明するのではなく、日頃から自己啓発が求められていることも学ぶことが出来た。

　　時間　　　　　　　　　　　　　　　　　テーマ　　　　　　　　　　　　　　講師　主な現職


１０：２０～１１：４０　【R4システムについて～アセスメントとケアプラン】　　研修委員会　

　　　　　　　　　　　　【チームアセスメントについて】　　　　　　　　　　大河内　二郎氏

〈内容〉

R4システムは覚えることは４つである。

１一つのアセスメントに、同じ内容で難しさが異なる項目が４つ含まれている

２上にあるほうが難しい動作　～要介護認定とは違う～

３できるかどうか、ではなく、普段行っているかどうかが判断基準、但し、例外有り。

４モニタリングが原則＝３か月ごと

判断項目は、基本動作・歩行・移動・認知機能のアセスメントではオリエンテーション、コミュニケーション、精神活動、周辺症状等に分かれている。食事では、嚥下機能・食事動作です。排泄・入浴・口腔ケア・整容・衣服着脱である。判断するのは、「普段から行っているかどうか」であり、「できるかどうか」ではない。

ケアプランの注意点では

· ＡＤＬのアセスメントだけに基づいてケアプランを作成しないこと＝老人保健施設らしさ

· インテーク時に把握した、利用者の老健の利用目的を中心に考えること

· ＡＤＬアセスメントは、その際の補助的な役割を担っている

短期目標の優先順位では

・リスクマネジメントに関する項目は、常に行わなければならないので歳優先

· 一般に物品の購入やサービスの手配などは直ちにできることなので優先順位を上げる

· 状態維持のプランやリハビリや医療による介入プランはその次である

《考察》事例等を挙げ、それに沿って学ぶことが出来た。基本動作、他の段階の判断はなれないせいか難しく感じたが、講師から「アセスメントや暫定プランは完全でなくても良い。入所後の生活状況で多職種が判断すればよい。難しく考えない方が良い」と話されていた。｢これならできる｣と実感した。

　　　　　時間　　　　　　　　　　　テーマ　　　　　　　　　講師　　　　　　主な現職


１１：４０～１２：００　【ケアカンファレンス実施のコツ】　山田　剛氏　　　研修推進部会員　

〈内容〉

なぜ、

カンファレンスを行うのか

· 専門職がプロとしての意見を闘わせ、より良い実行可能なケアプランにするため。

· ケアプランを関係者が共通理解するため。

· ケアを実行する役割分担と責任を明確にするため。

· モニタリング成果を検討することで、確実にケアが実行される仕組みを作るため。

· 出席者がケアを確実に実行する気になるため。

カンファレンスの進め方、開催までの準備、モニタリングの機能、ポイントなどについて講義された。

《考察》なぜカンファレンスを行うのかを受け、苑でも、もう一度、一連の流れとともに見直す必要がある。

　　時間　　　　　　　　　　　　　　テーマ　　　　　　　　講師　　　　　　　主な現職


１２：５０～１３：１０【ケアプランの周知と実施のコツ】松浦美知代氏　老健なのはな苑看護部長　

〈内容〉

事例を使用し、ケアカンファレンスの進め方を説明した。また、記録の書き方、フォーカストチャーティングの活用方法について話される。

《考察》健康管理では下半期は記録に力を入れると宣言している。学んだことは多いに役立つと感じている。健康管理だけにとどめず、多職種にも広げて行きたい。

記録用紙は

月日　時間　フォーカス出来事を焦点化　D(情報)　A(実行)情報を得て考えた行動　R(反応)結果

このように分かれている。

　　時間　　　　　　　　　　　テーマ　　　　　　　　　　講師　　　　　　主な現職


１３：１０～１３：４０　【電化シートについて】　　安藤　繁氏　　老健若宮苑　　副施設長

〈内容〉

R-4システムはフレキシブルな導入が可能で、部分的導入でも有効と説明があった。無償で配布中の電子化シートは2種類あり、単独版と共有版である。

《考察》苑で「無償」を試すも繋がらず、当面は手書きでインテークを記入し、多職種で用紙の見直し検討を行っていくこととした。

　　時間　　　　　　　　　　　　　　　　　テーマ　　　　　　　　　　　　講師　　　


１３：５０～１５：３０　【ロールプレイング及びグループワーク】　　　上記講師全員　

〈内容〉

グループワークは5名で始めた。1名の施設のみ最近、R-4を取り入れたばかり。1名は研修に参加したことがある。3名はR-4の名を聞くのも初めてだった。事例のロールプレイングに従い、情報収集し、アセスメントシートを埋めていった。既往歴、現病歴、生活史、利用申し込みに至った経緯　1日の過ごし方　家族構成　在宅療養　本人のサービス利用の目的及び目標　家族のサービス利用の目的及び目標などを個々に記入し、答え合わせをした。しかし、ロールプレイングでの聴取情報が少なく思うようには出来なかった。講師より、「時間を掛けても、的確な情報がないと書くことが出来ない」と。世間話をしながら、答えながら、いかに本人、家族から的確に情報を聴取することが難しいことであるか実感した。

《考察》

グループワークは楽しく行う事が出来た。お互いに難しかったのは、得た情報を全てどこかに埋めようとしている事だった。講師から、インテークでは無理して正確に埋めようとしなくて良い。入所後、多職種で情報交換し、見直しを行うので肩の力を抜いて、まず始めることである。と心強い言葉で苑にR

-4を取り入れる良い機会となった。　「はじめよければ、終わりよし」さあ!　がんばろう!
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