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プレゼンターのノート
プレゼンテーションのノート
これまで佐倉施設では多くの入居者を看取り、また看取りに関する様々な研究や取り組みを行ってきました。

ゆうゆうの里の看取りケアは「医師が一般に認められている医学的知見に基づき回復の見込みがないと診断した入居者に対して、最期を過ごす場所及び治療などについての入居者や家族の意向を最大限に尊重して行います。」という看取り介護指針に基づいたものになります。
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プレゼンターのノート
プレゼンテーションのノート
実際に、最期までその方らしく暮らせるように、多種目が一丸となってケアを行っています。
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プレゼンターのノート
プレゼンテーションのノート
しかし、その時に対応する職員の個人の力量に頼る部分が大きく、「この入居者にはこの対応をする」といったスタンダードが十分に定着できている状態ではありませんでした。
そんな中、2022年4月介護棟では1度に4人の看取りケアが重なりました。同時にこれほどまでの看取り介護を行ったことはなく、現場が混乱しました。
そこで、今までの解決の意味も兼ねて看取りケアがスムーズに実施できるよう、今回の取り組みを行いました。



Tor—RER 20228558 F
/ ERYEWNHTBET \ / EYICEAT 3% E%E \
N =B ORLE>=EN LELED?

HUXIN?

66%

em

A



プレゼンターのノート
プレゼンテーションのノート
まずはじめに、2022年5月実際に看取りケアを行う現場の職員へアンケート調査を行いました。看取りケアに対する自信のない職員が56％、看取りの学習はしていないと答えた職員が66％もいることがわかります。
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プレゼンターのノート
プレゼンテーションのノート
そこで課題を解決する方法として私たちが導きだしたのは
看取りのスタンダードな物品の確保





プレゼンターのノート
プレゼンテーションのノート
対象者専用の看取りハンドブックの作成。
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プレゼンターのノート
プレゼンテーションのノート
中心となって看取りケアを行うチームの結成。という方策です。
現在介護棟では2階の北と南　3階の北と南と4つのチームに分かれており、それぞれにチームリーダーが中心となって居室担当職員と対応の円滑化を図っています。各チームの中から中心となって看取りを行うメンバーを選出し、看取りチームを結成、そこに現場のスタッフの力をプラスして、看取り対応の強化を図ります。
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プレゼンターのノート
プレゼンテーションのノート
今回の対象者は、５月下旬から食事量が大幅に減少し、６月より絶飲食となり看取りの段階に入られた入居者のＡさんです。
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プレゼンターのノート
プレゼンテーションのノート
看取りハンドブック作成の手順として、はじめにケ計画作成担当を通して看取りケアに対する、Aさんの思いと家族の思いを聞き取りしました。
Aさんは認知症の為、直接希望を伺うのは難しかったのですが、
家族より「童謡が好きでした、音楽を流してほしい」「自然に枯れるように逝ってほしい」という思いを聞くことができました。
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プレゼンターのノート
プレゼンテーションのノート
伺った本人・家族の希望やお好きだったことから具体的なケア方法を整理し情報をチームの職員と共有し、Aさん専用のハンドブックを作成しました。
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プレゼンターのノート
プレゼンテーションのノート
看取りケアの具体的な方法については、看取りケアに力を入れているホスピスで取り入れられている「５快」の考えに基づいて検討しました。
「５快」とは快食、快眠、快便、快清、快適の５つの快からなる看取りケアの考え方です。
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プレゼンターのノート
プレゼンテーションのノート
　認知症高齢者のため環境指針　PEAP日本版３では5快の中でも「快適」つまり環境の部分を現場の介護職が一番力を入れて関わる項目として、８項目で構成されています。
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プレゼンターのノート
プレゼンテーションのノート
この８項目を、Aさんの状態に合わせて具体的な対応方法を考え、内容はスライドの通りにまとめました。
その中でも、・2の機能的能力、６の自己選択の支援は特に職員同士が協力しながら、取り組みを行いました。
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プレゼンターのノート
プレゼンテーションのノート
次に「快食」です。「快食」は、Aさんの「食事」について訪問歯科や食事サービス課と検討し対応します。
「快清」は「清潔」について主治医と相談して入浴や清拭を実施します。口腔内は訪問歯科に手技を習いAさんの状態に合わせてケアをします。
「快眠」は「睡眠」について、安楽に休めるよう理学療法士と介護職で体位を検討しポジショニングを統一します。「快便」は「排泄」について留意する事柄などを表記しています。
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プレゼンターのノート
プレゼンテーションのノート
次に、日誌の作成です。
日誌は、ある職員からの発案でした。母親を看取った緩和ケアの病棟で、会えない間の様子を看護師がノートにまとめてくれ、最期に家族に渡してくれたのでした。ノートの内容は、看護師とのささいな毎日のやり取りでしたが文面から、本人の表情などが想像でき、読み返すと今でも温かい気持ちになるので、里でも取り入れたいと希望しました。
グリーフケアの一環として、訪室した職員がその日の状態やご様子を綴る「日誌」を書くことにしました。
専用のノートを居室に置き、A様の状態を書き込みます。
「CDに合わせて手拍子をしてくれました」「今日は顔色もよく色々お話してくれました」など少しのことでも毎日のご様子がわかるようにしました。結果、職員からは「ケアカルテとは異なり、メッセージに温かみを感じた」などの感想があがりました。家族からは、「みなさんに良くしていただいたんですね。ありがとうございます。」と感謝の言葉をいただき、日誌を受け取ってくださいました。
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プレゼンターのノート
プレゼンテーションのノート
Aさんは、取り組みから2か月後の2022年8月にご逝去されました。

Aさんの看取りケアを終え、
ハンドブックに基づくケアが実施できたかどうか職員にアンケート調査を行いました。
Aさんの看取りケアを始める前は、看取りケアに対して不安に感じている職員が56％いましたが、
終了後のアンケートでは「ハンドブックを通しＡさんを知れたことで、何をすべきか考えてケアをすることができた」「日常生活も看取りケアの一部であることを理解することができ、いつもより丁寧なケアを心掛けた」等の意見があがるなど
看取りケアに対して自信を持てるようになったと感じるようになった職員が80％いることがわかりました。
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プレゼンターのノート
プレゼンテーションのノート

具体的でわかりやすいハンドブックを作成し、細かな部分までケアを統一したことがこれまでの看取りに対する不安をなくすことに繋がりました。

コロナ禍、面会に来られず、家族の不安もあったと思いますが、日誌を通じて看取りケアの様子を伝えることができ、グリーフケアの一環になったと考えられます。
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プレゼンターのノート
プレゼンテーションのノート
看取りケアに対して自信をつけた職員は増えましたが、経験の浅い職員からは「実際に病状が急変した時、変化に気づけるか不安がある」との声もあがっています。終末期の変化など基礎的な看取りケアに関する研修の強化などが今後の課題であると考えられます。
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