
50 社会的行動障害に対する地域社会参加を目標とした連続的支援② 

（攻撃的行動等の誘引や原因の調査による支援方法の検討） 

川嶋陽平、西村 茂、工藤裕司、白浜 一、加覧博徳、高橋文孝、植木朋子、

菅原由貴子、安部恵理子、伊藤美樹、大久保絵美、佐々木直美、浦上裕子 

 

１ はじめに  

事例のＡさんは、社会的行動障害を主な症状とする高次脳機能障害があり、訓練開始当初は大

声や攻撃的行動等、情動コントロールの障害のため訓練プログラムに参加できない状況であった。     

しかし、攻撃的行動の背景や本人の求めていることを細かな言動から推察した対処方法を選択

することで、感情的安定を図れることがわかった。また、家族や近隣住民、地元のサービス提供

事業者等を含めた地域支援者会議にて、支援方法の統一や修正を繰り返すことで安定した訓練参

加につながり、現在は代償手段の活用と訓練終了後の日中活動サービス利用の可能性について検

討している。 

２ 事例プロフィール 

氏名：Ａさん 30 代 女性、 障害状況：びまん性軸索損傷による高次脳機能障害（社会的行

動障害：情動コントロールの障害、意欲・発動性の低下、対人関係の障害／記憶障害：前向・逆

向健忘／注意障害／遂行機能障害）及び視覚障害（両視野狭窄）  

受傷後、4 年経過 ※定型的検査実施困難のため神経心理学的検査なし。 

利用形態：自立訓練（生活訓練）を通所にて週 3 回利用。サービス提供予定期間：13 ヶ月 

３ 支援方針  

訓練場面で生じる本人の社会的行動障害を記録し、どのようなきっかけで生ずるかを整理した

結果、自分が今いる状況の理解不足や、どう行動すべきかわからないため攻撃的行動等が誘発さ

れるとの仮説をたてた。（図１参照 坂爪一幸 1998，2000 より引用） そこで、本人の言動の背

景を理解し、周囲の環境との関係性を整理することで社会的行動障害の改善を目指した。 

４ 経過（表１参照） 

初期アセスメント期（1 月～3 月）：集団訓練を中心としたプログラムに参加するが、大声を上

げる、ドアを乱暴に開閉する、頻回にトイレに行く等の行動が多く、また職員・ヘルパー等への

攻撃的行動もみられた。これらは記憶・遂行機能障害等に起因する状況理解と行動ができない過

緊張状態からの解消・逃避行動と考え、場に慣れること等を優先に支援を模索した。 

 中期１モニタリング期（4 月～6 月）：場に慣れる方法として、対応職員を限定し、午前中に面

接を中心とした個別対応を行った上で、その後に集団訓練へ参加してもらう。本人の興味・関心

のある調理（ティータイム）を定型化することで、訓練場面への不安感が解消したためか攻撃的

行動が減少した。 

 中期 2 モニタリング期（7 月～9 月）：個別対応を継続しながら、訓練時間を延長。家族からの

「出来事メール」を題材に、日時の確認、今日のティータイム内容の確認、準備等、代償手段の

活用訓練を開始。支援方法の統一により通所日以外の日に、ヘルパーを利用した外出も実現した。 



５ 今後の課題 

初期アセスメント期は攻撃的行動が顕著であったため、サービス提供事業者から対応困難によ 

る解約の申し出が何度かあったが、訪問相談や地域支援者会議開催等調整を図ることで、地域で

のサービス提供は維持されている。しかし、地域の支援者からは「継続した実生活の中で、誰が

現実問題としてどのように支援していくのか」等の切なる訴えが上げられている。今後も安定し

た生活環境を継続するため、訓練結果で得られた情報等を引き継いでいける地域の支援体制確立

が急務である。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

図 1 
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