青風荘　　フェイスシート

平成　19年　10月　29日　担当：小松美智子　　　　　　　　　

	登　録　者
	氏　名　　　　五日市　公　様　　　　　男・女　　　　昭和　19年　3月　8日生（63歳）

	
	〒　039-1104　住　所　八戸市田面木字赤坂35-9　青風荘　　　電話　0178-27-7658

	
	病　　名
	てんかん精神病
	合　併　症
	　　　　　なし

	
	発症時期
	　Ｓ44年2月頃（25歳時）
	罹 患 期 間
	約　38年

	
	入院回数
	　　　　　3回　　
	延べ入院年数
	　約　36年　　ヶ月

	医療機関
	　青南病院　　（主治医　千葉　良　Dr　）
	外来受診日
	土曜日（　2週　1回）

	医療区分
	国保（本人）
	重度医療
	有・無
	自立支援医療
	上限額
	手帳種別

	
	
	
	
	有・無
	　5000円
	　精神　（1級）

	経済状況
	年金
	障害基礎年金1級（8.3万円）

	
	その他
	

	障害程度区分
	　
	負担上限月額
	円
	相談支援事業所
	

	日中活動の場
	　デイナイトケア

	住まいの場
	　青風荘

	入所年月日
	Ｈ18年6月6日
	身長
	163cm
	体重
	54kg

	最終学歴
	金田一中学校卒業
	免許・資格
	なし

	職　歴
	　農業・日雇い労働（東京　トラック手伝い　19歳頃）
	

	保　護　者
	氏　　名　　　五日市　一男　様　　　　　　　続柄　兄　　　　　（同居　・否）

	利用目的

日常生活を通じて、対人関係・生活能力の向上を図っていく。

	入院・治療歴　初診日（

　　　　期間　　　　　　　　　　　　　　　　入院・外来等　　　　　　医療機関名

１　　S44年　　4月　～　S44年　　5月　　　入院　　　　　　　　　一戸病院

２　　S45年　　2月　～　S14年　　2月　　　入院　　　　　　　　　青南病院

３　　H14年　　2月　～　S14年　　3月　　　入院　　　　　　　　　八戸市民病院

４　　H14年　　3月　～　H18年　　6月　　　入院　　　　　　　　　青南病院



	生活歴　

二戸市にて同胞5名の第3子として出生。小学校2年生時より、年に数回てんかん発作があった。中学校卒業時、盛岡医科大学病院受診し、てんかんと診断される。服薬するが、時折発作があった。S44年2月頃てんかん発作により火傷、一戸療養所（精神科）へ入院（S44.4～S44.5）。退院後、てんかん発作はなく経過していたが、S45.2頃より、奇異な行動・滅裂言動があり、当院初回の入院（S52.2.4～H14.2.10）入院中、精神運動発作・気分不安定・爆発性があり、他者とのトラブルがあった。H14.2.10急性気管支炎・ナトリウム血症にて八戸市民病院へ転院（H14.2.10～H14.3.1）。身体症状改善し、精神科での継続治療必要な為、H14.3.1当院へ転院となる。H18.6.6退院となり、そのまま青風荘へ入所し現在に至る。



	家族構成



	家族状況（交流及び協力の程度、経済面も含めて）

両親と姉は亡くなっている。他の弟妹は東京に住んでおり、月1回程度、兄（一男氏）が面会に来ている。兄は退職しているが、腎臓の手術をし、現在通院中である。本人は兄に生活の大部分を委ねており、今回の施設入所も兄がよければ入所すると話している。H18.9より青風荘へ住所変更した際、年金も本人管理となっている


平成　19年10月　29日（月）

	氏　名
	　五日市　　公　　　様
	男・女
	生年月日
	　　　Ｓ19年　3月　8日　（63歳）


	長期目標（中期・短期）

	　他者とトラブルなく、自分の生活を維持していく。

　身の回りの事（自室の掃除・着替え・洗濯）を定期的に行う。


　　　　　　

	これまでの経過（H19年7月9日）

	前回の問題点としても他者との関わりについてあげていますが、特定の方とのトラブルは依然続いており、毎日のようにそのことについて訴え聞かれています。先日も、デイナイトケアのミーティング中に相手と口論になる事があり、適宜スタッフが介入しています。「自分がてんかんだから電気かけて来たらとか言われる。」「どうしても私を怒らせたいみたいです。」と相手に対しての不満をスタッフへ訴えてこられています。話すことで満足され、落ち着くことできています。

身の回りのことについては、同じような衣類を着続けたりすることがあり、衣類の選び方について説明していますが「今まではこれで過ごしてきました。」と、選択肢の幅の狭さが見られ、アドバイスするも改善されていません。また、自室の掃除では「やったよ」と話すも、雑さがあり指導しています。洗濯・入浴については必要時行っています。

バス券を取得し、市内のバス利用も同行し行っていますが、自分で勝手に行動してしまう事やバス時刻表の見方やバスの乗り方について、説明するも「私はいいですよ。1人では来ませんから。」と消極的であり、繰り返し説明するも次には忘れている状態です。

外来受診はスタッフ付添いで通院していて問題ありません。服薬に関しては自己管理しており、服薬時はスタッフに確認を取っています。低ナトリウムについては、年に２回電解質の検査を行い現在まで問題はありません。




	問題点
	介入方法
	支援期間

	1 人間関係に於いてストレスを溜めやすく、不安定になる。コミュニケーション技術が未熟である為他者とトラブルになる。

　（他者に言われた事をいつまでも気にかけて悩んだり態度に表す・些細なことにイライラし他者へ強く当たる。）

	· 他者との交流の場を見守り、トラブルを回避していく。

· 以下のような場合、

　①訴えが頻繁な時。

②イライラ感や気持ちの落ち着きのなさが見られる時。

　③自分の考えを押し通そうとする時など

　　このような場合は、まず、話を聞き、本人が納得できるよう繰り返しアドバイスをしていく。

・


	　　 ヶ月

	②容姿のだらしなさや身辺整理が上手く出来ない。
	· 買物の際は、同じ感じの衣類ばかり選ぼうとするため、定期的に同行して適切な物が購入できるようアドバイスを続けていく。（色んな衣類がある事や、場所や気候によって服も選ばなければならない事を学習していく。）

· 普段、同じ衣類を着ている時（洗濯して繰り返し着ている）は、声掛けし一緒に他の衣類を選ぶ事で、選択肢の幅を広げれるようアドバイスしていく。

· 自室の掃除が乱雑である為、定期的にスタッフが一緒に行ない、学習する機会を増やしていく。

	　　 ヶ月


プラン計画者　氏名：　小松美智子

修正プラン実施評価日： H　　年　　月　　日（月）　青山荘地域交流活動室
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