青風荘　　フェイスシート
平成　21年　2月　9日　担当：小坂　和子　　　　　　　　　　

	登　録　者
	氏　名　　　奥山　以依子　様　男・女　　　　昭和24年　12月　29日生（59歳）

	
	〒031-1104　住所　八戸市田面木赤坂35-9青風荘　　　　　電話　0178-27-7658

	
	病　　名
	統合失調症
	合　併　症
	　　　　なし

	
	発症時期
	S42年頃（18歳時）
	罹 患 期 間
	約48年

	
	入院回数
	　　　　2　回
	延べ入院年数
	　　　　約34年

	医療機関
	青南病院（主治医）安ヶ平忠也　医師
	外来受診日
	木曜日（週１回）

	医療区分
	障害基礎年金
	重度医療
	有・無
	自立支援医療
	上限額
	手帳種別　

	
	
	
	
	有・無
	円
	（　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
	　青南病院デイナイトケア

	住まいの場
	　青風荘　

	入所年月日
	Ｈ　20年　4月　3日
	身長
	140Cm
	体重
	54.3Kg（前回55ｋｇ）

	最終学歴
	八戸　県立北高校　（中退）
	免許・資格
	　なし

	職　歴
	　なし
	

	保　護　者
	氏　　名　　奥山　彰二　　　　続柄　弟　　　（同居　・否）

	利用目的
· 長期入院による社会性の欠如の回復と生活能力の拡大
· 服薬、健康管理や社会資源利用の習得


	入院・治療歴　初診日

期間　　　　　　　　　　　　　　　　入院、外来等　　　　　医療機関

1 昭和42年4月～昭和50年2月　　　　　　　入院　　　　　　　　　青南病院

2 昭和51年4月～昭和55年3月　　　　　　　通院　　　　　　　　　青南病院

3 昭和55年4月～平成17年4月　　　　　　　入院　　　　　　　　　青南病院

4 平成17年4月～　　　　　　　　　　　　　 通院　　　　　　　　　青南病院

	生活歴　

S24年同胞4名の第3子として出生するが、幼少期に兄・姉は亡くなっている。高校入学後、2年時より急激に成績が下がり、高校3年の4月に突拍子もないことをしゃべり始め、物忘れがひどくなった。放浪・滅裂言動・奇行が出現。無為的な状態となり、衝動行為・自殺企図もあったことからS42年4月18日当院受診、1回目の入院となる。入院中も他患者へ乱暴することや、ガラスを割り破片で首を切るなどの自殺企図が数回あったが、衝動行為見られなくなり症状安定した為、S50退院。以後外来通院は行われず、S51年に退院後通院治療を開始するが、S55年より食事を拒否し、絶叫しながら周囲を叩くなどの行動が見られ、S55年4月、2回目の入院となる。その後H17年まで30年の入院歴があり、外部に対する興味関心や意欲の低下、現実検討能力の低下・感情の平板化が著名。

	家族構成
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	家族状況（交流及び協力の程度、経済面も含めて）

・　保護者である弟は仕事（警察官）の都合を理由にしたり、義妹との関係性も不良の為、疎遠気味となっています。青風荘に入所してからは電話・面会・外泊はない。8/13に弟様家族と2時間ほど墓参りのため外出して来ている。

・　経済面は本人が年金（1級）を受給し管理している。


平成　21年　2月　9（月）

	氏　名
	　奥山　以依子様
	男・女
	生年月日
	昭和　24年　12月　29日　（58歳）


	長期目標（中期・短期）

	· 基本的な食生活の習得、体重体脂肪の管理　　　　　　　　　　　　　　

・ 社会資源利用の仕方を習得する。

・ 社会マナ－を学習し、生活技術の向上を図る。


　　　　　　

	これまでの経過（前回評価日　20月　8月　18日）

	前回の問題点

①体重・体脂肪過多（1度に多量に食べる。食後すぐに間食する。）
②保清や衣類調整が上手く出来ない（洗髪がきちんと出来ない。）

・　入所当時は施設に慣れない様子も見られていましたが、9ヶ月経過した現在は一定の生活リズムで過ごされて（6時起床、22時就床）余暇時は部屋に篭ることなくホ－ルにてチラシを見たりお茶を飲んだりしています。自ら周りと交流を持つことは見られず、話し掛けられると噛みあわない内容を話すこともありますがどうにか対応しているため、トラブルになる事はありません。食事当番や掃除当番は忘れることなく熱心に取り組んでいます。「青風荘に来てから少し太った。楽してるのかな・・・」と話される為、運動のために風呂掃除をしてみてはどうか提案すると「良いかもしれません」と日曜日と月曜日の朝に、スタッフと一緒に行なっており、評価しています。

・　Ｈ20.7月末に保護者である弟様の扶養から外れたため、毎月の重度医療申請の手続きがなくなり、そのため市役所やバスを利用する機会もなくなっています。

・　服薬に関しては自己管理していますが、Ｈ20.9/2に朝・夕食後薬を一緒に服用してしまう事があり、どのような状況だったのか尋ねるも、的を得ない内容を話されています。（バイタルの異常はありませんでしたが、眠気が強かったようです）

・　Ｈ20.4月に入所されてから小遣いに関しては事務室管理とし、その都度、必要時に金庫から持ち出していましたが、特に無駄遣いは見られない為、本人様と話し合いＨ21.1月から10,00円を4Ｗでやり繰りすることとしています。2月に入ると「6千円残っているけど、どうしましょう」と話して来られたため、1万円になるよう4千円渡すことを説明すると納得されています。

・　家族関係については昨年のお盆に墓参りの為、2時間程弟様家族と外出されていますが、それ以降（面会や電話）はありません。本人様からも家族に関した話題を話されることはありません。




	問題点
	介入方法
	支援

期間

	1 体重・体脂肪過多

　・よく噛まずに早食いする。

・食後、すぐ間食する。


	　・　食事の正しい摂りかたを学ぶ。（順序よくゆっくり食べる）

· カロリ－オ－バ－しているが（レク等で沢山食べている）おやつは別だと思っているため、１日の必要カロリ－について健康プログラムを通して学習する。

· 運動不足だと本人も自覚している為、いま行なっている風呂掃除を継続していき、他にも朝の体操と毎日、廊下などを利用して歩行運動（色々、負荷をかける）を実施していただく。
	　　

 5ヶ月　

	2 余暇の活用

　・何をするでもなく、漠然と過ごしている。

・他者との会話も見られない。


3 社会資源の活用

　・習得した技術を忘れないために


	· 自室に篭らず、ホ－ルで過ごすことが出来ているが、（テレビに向いているが観ている様ではない）何をするでもなく漠然と時間まで座っているため、本人と相談しながら作成するもの（編物、縫物等）を提供していく。

· 他者と一緒に楽しめるもの（トランプ等）を提供しながら他者との交流もスム－ズにできるよう介入する。

・　重度医療申請の手続きが為無くなったため、公共機関を利用する機会もなくなり、習得した事柄を忘れないためにも、月に2回程の同行外出を設定し単独でも市街へ出かけ簡単な買物ができる様に支援していく。

　


	　　 

5ヶ月

5ヶ月




プラン計画者　氏名：　小坂　和子

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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保護者：彰二（5７歳）





本人（58歳）
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