【事例１】施設入所することになったが、近い将来地域移行も可能と思われるケース
～相談支援専門員と施設の役割分担～

１．事例の概要
	◆年齢
	　　50歳
	◆性別
	　女性

	◆障がいの状況
	脳性まひによる四肢・体幹機能障がい。
身体障がい者手帳1種1級。療育手帳Ａ。

	◆生活状況
	◆家族状況（ジェノグラム）

	・最近まで母親の介助を受け二人で一緒に暮らしていた。
・家のなかでは不自由なく暮らしていたが、母親が車いすを押して買い物や外出する以外はあまり街に出たことがない。

・近隣の他市に兄が住んでいるが、兄自身の家族もあり、あまり実家の支援は出来ない。

・福祉サービスの利用もこれまであまりなかった。

	

	◆相談に至るまでの経緯

	本人はこれまで高齢で持病のある母親の介護を受け二人で暮らしていた（○○市在住）。母親が入院したため、本人は近隣の△△市にある障がい者支援施設にショートステイした。その後、母親の容体が急変し入院後１週間で死去した。そのため、○○相談支援事業所が○○市役所障がい福祉課のケースワーカーとも相談しながら、本人と一緒に当面の生活について考えていくこととなった。

　○○相談支援事業所は、半年前から本人と母親の相談を受け、日中活動の場とショートステイの利用について相談を受けてきた。母親の死去に伴い、本人のショートステイ先に訪問し、これからの生活について話し合った。

　本人は母親のいないこれからの生活のイメージを持つことができず、強いて言えばここ半年で１～２回ショートステイを利用してきたことからか、これからは施設で生活するものと思っている。現状では依存心と生活に対する不安が強く、家での一人暮らしは考えにくい。

　現在ショートステイを利用している施設は入所の空きがなく、幸いもとの○○市の障がい者支援施設に空きがあったことから、そこでの入所を検討している。相談支援専門員としては、施設と相談し本人の生活が落ち着いて心理的な余裕が出てくれば、もといた家でホームヘルプを受けながら生活することも視野に入れ、サービス等利用計画を作成し、施設側と連携していきたいと考えている。
　

	◆アセスメントする上での配慮点

	　緊急の事態とはいえ、本人の希望を常に確認することを欠かしてはならない。親を失うという心理状況のなか、まずは本人が安心して暮らせる環境を考えるのは大切であるが、立ち直りとともに短期で気持ちが変化してくることもあるので、まめな本人との相談が必要である。

　同居の家族はいないが、きょうだいや親せきがいるのなら、どの程度本人を支援できるのか具体的な聞き取りが必要である。また相談支援専門員として本人との付き合いが浅い場合、本人の過去や最近の趣味、生活様式などについて聞くことで、安心した生活環境を作ることが短期で可能になる場合がある。こうしたことにも留意したい。

　



２．支援プロセス
	◆経過と今後の相談支援専門員による支援の流れ

	
























母（死去）





父（死去）





本人（50歳）





兄（52歳、他市在住）











23才　父死去





１月18日　ショートステイ先に訪問。


→「一次アセスメント票」Ｐ153


「５ピクチャーズ」Ｐ158


「申請者の現状」Ｐ159


　作成





50才　母死去





1月30日　「サービス等利用計画」Ｐ161　作成





50才　ショートステイ利用





2月1日　「個別支援計画」Ｐ163　作成（施設）





50才　施設入所





4月28日　「モニタリング報告書」Ｐ165　作成





３ヶ月後





4月28日　再度「５ピクチャーズ」Ｐ167　作成








4月30日　「サービス等利用計画」Ｐ168　作成
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