青山荘　　フェイスシート

平成19年4月30日　担当：山口

	入　所　者
	氏　名　　伊藤　雄一　　　　様　　　　　男・女　　　　昭和　21年　7月　18日生（60歳）

	
	〒　039－1104　住　所　八戸市田面木字赤坂35-35　　　　　　電話0178－27－6638

	
	病　　名
	統合失調症
	合　併　症
	　　　　　無し

	
	発症時期
	昭和56年7月頃（35歳頃）
	罹 患 期 間
	約25年

	
	入院回数
	4回
	延べ入院年数
	　　　　約21年

	医療機関
	　青南病院（主治医　）
	外来受診日
	金曜日（週1回）


	医療区分
	国保（本人）
	重度医療
	有・無
	自立支援医療
	有・無
	手帳
	有・無（2級）

	経済状況
	年金
	障害基礎年金２級　  障害厚生年金2級　（月額 約9万円）　

	障害程度区分
	未審査

	日中活動の場
	デイケア

	住まいの場
	青山荘

	入所年月日
	H18年11月11日
	身長
	178cm
	体重
	73.6kg

	最終学歴
	横浜市立大学　卒業
	免許・資格
	日商簿記検定1級

	職　歴
	昭和54年～昭和55年　　　トラック運転手（仙台）

平成元年4月～6月頃　　　 パチンコ店

平成元年8月～11月頃　　　ヤマヨ水産

平成2年1月～2月頃　　 　警備会社(横浜)
	

	保　護　者
	氏　名　　　佐々木　彰子　　様　　　　　　　続柄　妹　　

	入所目的

　地域の社会資源を利活用しながら、自分らしい生活を送ることができる。

	入院・治療歴　　

①昭和56年7月　　～　昭和57年1月　　　　　入院　　釜石精神病院

②昭和57年1月 　 ～　昭和59年10月　　　 　入院　　青南病院

③昭和61年3月　　～　平成1年10月 　　　　 入院　　青南病院

④平成2年2月   　～　平成18年11月11日　　入院　　青南病院

	

	生活歴

岩手県にて同胞3名の第2子として出生。盛岡第一高校卒業後、二浪し昭和41年横浜市立大学へ入学するが、1年時父が交通事故で亡くなり休学。1年後復学するも家業を継ぐことが重荷となり、不眠･自閉･拒否・不潔好褥・無為が出現する。昭和50年大学卒業後は3年ほどアルバイトや日雇い仕事をしながら実家でぶらぶらしていた。その後、仙台で1年程トラック運転手の仕事をするが、上記症状を呈し実家に連れ戻され単身で生活するも、粗暴行為（襖を壊す、窓を叩き割る）出現し、妹に連れられ釜石精神病院入院となる。その後、親戚の勧めで当院へ転院。

昭和59年10月退院後、実家に戻り、通院・服薬継続しながら家業を手伝っていたが、「薬が合わない」との理由から3ヶ月で通院・服薬を中断したこと機に上記症状再燃し、昭和61年3月当院2回目の入院となる。入院中に、他交性・社会性の回復を目的に共同作業所を利用しながら、パチンコ店へ就職するがタバコの火の不始末で小火を起こし解雇。その後は、水産加工場へ長期アルバイト員として就職し、平成元年10月退院後はアパートにて単身生活となる。退院直後より、通院・服薬が不規則で、約1ヶ月で通院中断し、薬は1度も服用していない状態であり、薬に対して拒否的発言（薬によって体がボロボロになり、薬に頼らず自分で治したい）が聞かれていた。また、無断欠勤が続き職場から当院への問い合わせがあり、退院後1ヶ月で退職。その後、突然上京し横浜市の警備会社に就職したが、職場・寮内で身勝手な振る舞い等が目立ち解雇。姉が本人と病院との間を取り持って、電話等で当院へ連絡し本人へ受診をアドバイスし、平成2年2月6日当院医療保護入院となる。
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	家族状況（交流及び協力の程度、経済面も含めて）

妹夫婦には子供がおらず、妹夫婦以外に頼れる人はいない状態。入院時には、面会の頻度は年１～２回であったとのこと。3月、5月と外泊を予定していたが、いずれも妹夫婦の用事のため中止となり、入所以来、一度も面会には来ていない。

経済面について、夫は地元役場の助役として勤務し、またアパート経営による収入もあり、経済面での問題はない。本人の障害年金は妹が管理しており、入所料を含め、毎月9万円を本人の銀行口座に振り込んでいる。


　　　　　　　　　　  平成　19年　4月　30 日　（月）

	氏　名
	   　伊藤　雄一　様
	男・女
	生年月日
	　昭和　22　年　7月　18日（60歳）


	長期目標（中期・短期）

	短期目標：病棟では得られなかった幅広い知識を身につける。

長期目標：妄想に左右されることなく安定した生活を送る事が出来る。


	これまでの経過（前回評価日　H　18　年　12月　4　日）

	　身の回りのことはほぼ自立。余暇時は図書館に出かけることが多く、そのほかは自室にて読書、空手をとりいれた運動などをしており、ホールで過ごすことはほとんどない。対人関係は、自分は苦手だと話すものの、当番は他者と協力しながら行い、グループ活動の時間では他者の意見に耳を傾け、また積極的に発言する姿も見られる。しかし、面談時には「雑談には興味がない。自分にとって興味があるもの（法律・経済）なら良いけど。」との発言や、特定の入所者を「精神を集中している時に心を乱されて相性が悪い。」との理由から嫌うなど、他者と距離を置こうとする様子が伺える。

病識・病感はなく、「自分は精神障害者ではなく身体障害者だ。」「自分は国のリーダーになるはずだったのに、占領軍の医師に体を改造されたから交友関係をもてない体にされた。」など、妄想に左右された発言が聞かれるが、その考えを実際に行動に移すことはない。服薬は確実に服用。しかし、精神障害と統合失調症を別のものと考え、病識・病感がないことからも今後も服薬の見守りは必要。

　日中はデイケアに通所しているが、本人にとって、デイケアは気晴らしのために行っていると話し、最近では「デイケアを月1,2回休みたい。デイケアに毎日行っていると麻雀とかしてばかりで時間に流されているような気がして。ゆっくり将来のこととか考える時間が欲しい。」と訴えている。

　3月下旬、妹様に住所変更の手続きをしたいと申し出て、妹様の自宅がある岩手県から青山荘へ住所変更となり、それとあわせて国保保険証申請、福祉手帳住所変更、自立支援医療手続きを全て1人で行っている。（法律の本を読んでいるため手続き方法は知っているとのこと。）その際、職員に何も言わずに市役所へ出かけ手続きを済ませようとする事があり、事前に相談するよう注意を受けている。

	支援内容
	介入方法
	支援期間

	1 病感・病識の欠如
（妄想に左右された考え）
	· 妄想に基づいた行動を起こさないよう見守り、会話の中で妄想に左右された発言が聞かれた場合には、それを受け入れたうえで、その考えは妄想であることを伝え、現実場面に引き戻して考えるよう繰り返し指導・説明する。

· 妄想の内容に触れる質問をすると「誰にもわかってもらえないからしゃべらないようにしている」と話すことから、個別面談の機会を増やし、傾聴することで本人の考えを引き出す。
	　 ヶ月



	2 自己評価が高い


	· 他者（職員、主治医を含めて）と自分とを区別し、なかなか相談することがない為、何か新しい物事を始める時には職員に相談するよう説明するとともに、個別面談の機会を増やし、本人の考え・思想を引き出す。
	   ヶ月




修正プラン実施評価日： H　19年　　月　　日（月）　青山荘地域交流活動室
本人（60）





   父（昭和41年死去）
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妹（55）岩手県 在住


〔保護者〕
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