青山荘　　フェイスシート

　　　　　平成21年　2月　16日（月）　担当：向奈津美

	入　所　者
	氏　名　　松川　順子　　　様　　　　　男・女　　　　昭和53年　5月　31日生（30歳）

	
	住　所　〒031-0821　　八戸市白銀町洲賀端50　　　　　　　電話　0178-34-4481

	
	病　　名
	統合失調症
	合　併　症
	　　　　　なし

	
	発症時期
	平成8年12月頃（18歳時）
	罹 患 期 間
	約12年

	
	入院回数
	　　　3回　　
	延べ入院年数
	　　　　約2年10ヶ月　

	医療機関
	　青南病院　　（主治医　川端Dr　）
	外来受診日
	火曜日（週　1　回）

	医療区分
	生活保護
	重度医療
	有・無
	自立支援医療
	上限額
	手帳種別

	
	
	
	
	有・無
	
	有・無（2級）

	経済状況
	生活保護（障害加算有り）

・現在、世帯で生活保護を受給しており、月に一度父様が松川順子様分の生活保護費（約9万3千円）を預けに来荘している。

	
	その他
	

	障害程度区分
	　未申請
	負担上限月額
	
	相談支援事業所
	

	日中活動の場
	青山荘・青南病院デイケア

	住まいの場
	青山荘（入所中）

	入所年月日
	Ｈ20年　9月　31日
	身長
	159cm
	体重
	57kg

	最終学歴
	八戸工業大学第二高等学校（2年中退）
	免許・資格
	なし

	職　歴
	松平病院関連施設において、クリーニングの作業やウェイトレスの経験あり。約4年（詳細不明）
	

	保　護　者
	氏　　名　　松川　敏雄　　　様　　　　　　　続柄　　父　　（同居・否）

	入所目的

単身生活に必要な生活技術を獲得し自立した生活を送る。

	入院・治療歴

①平成8年12月28日　 ～　　平成10年3月31日　　　入院　　　松平病院　　　統合失調症

②平成10年3月31日　 ～　  平成18年8月30日　 　 通院　　　松平病院　　　統合失調症

③平成18年9月11日 　～　　平成20年4月21日 　　 入院　　　松平病院　　　統合失調症

④平成20年4月21日　 ～　　平成20年9月30日　　　入院　　　青南病院　　　統合失調症

	

	生活歴

八戸市にて同胞2名第1子長女として出生。白鴎小学校・白銀中学校を経て八戸工業第二高等学校へ進学。学校へ馴染めないことから高校2年時に中退。以後、日常生活全般は父親から援助を受けて自宅で無為に過ごす。平成8年（18歳頃）父親に対して包丁を投げる行為があり、12月26日松平病院を受診、同年12月28日入院となる。退院後は、職に就くが対人関係の問題から4ヶ月で退職する。平成12年頃よりデイケア通所し、本人希望で入所授産施設ベル・エポックへ入所し、クリーニングや厨房の作業を行う。その後、カフェレストラン「茶居花」へ就職する。平成17年8月5日よりグループホーム「チェリーハウス」に入居する。平成18年9月頃より、生活リズムが崩れ、平成19年9月11日松平病院2回目の入院となる。入院加療により、症状軽快して、主治医より治療環境変更を勧められる。本人より生活訓練施設「青山荘」への入所希望があり、平成20年4月8日当院受診。青山荘入所に向け病状の安定化・生活リズムの改善を図るため、平成20年4月21日当院入院となる。平成20年5月16日青山荘の体験利用を行う。体験利用時は、緊張している様子が見られている。その後、本人体調不良の為、青山荘体験利用は延期となっている。入所までに8回の体験利用を行い、平成20年9月31日青山荘入所となっている。

	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）

· 世帯で生活保護受給。

· 月に一度、父様が松川順子様分の生活保護費（約9万3千円）を預けに来荘して、面会も行っている。

· 月に何度か本人が自宅へ電話をかけているが、父様は連絡がないと心配になるとのことで、定期的な連絡を希望している。

· 12月31日～1月3日まで自宅外泊を行う。帰宅時は、父様・母様とはあまり話しをしていないとのこと。

· 妹様については、しばらく連絡をとっていないとのこと。




平成　21年 2月 16日（月）

	氏　名
	　松川　順子　様
	男・女
	生年月日
	　昭和53年　5月　31日（30歳）


	長期・短期目標

	長期目標：単身生活をするために、生活技術の習得を図る。 

短期目標：余暇の充実を図り、活動領域を広げる。


	これまでの経過

	　青山荘入所前に体験利用（8回）を行い、平成20年9月31日青山荘入所となる。入所後は、職員に「頭がクラクラする」「具合が悪い」と不調を訴えており、バイタル測定と本人の話しを傾聴し対応している。不調の原因について、ハッキリとした理由はわからないと話すが、初めての場所や人が多い場所へ行くと緊張している様子がみられる。デイケア利用当初は、帰荘後に不調の訴えがあり、自室で静養することで対応してきたが、現在は、帰荘後に不調を訴えることは少なくなり、自分のペースで過ごすことできている。

　青山荘での生活については、慣れてきたと話している。デイケア通所日意外の日中は、自室で横になり過ごしている。また、寝癖をつけたまま娯楽室へ来る為、その都度声掛けを行っている。掃除については、気が向いた時に行うとのこと。

退所後は、自立して一人暮らしをしたいと話しており、その為には生活リズムを整えていく必要があることを伝えている。

〈デイケア〉

　現在、通所日は、週4回（月・水・木・金曜日）となっており、拒否無く通所できている。プログラムでは、自ら発言することはないが、その場に居ることはでき少しずつ慣れてきたと話している。しかし、依然他者と交流を持つことは苦手とのことで、日常会話や荘内プログラムの際は、職員から話題を振り他者と交流するきっかけを作ることで対人関係能力を高めている。

〈服薬〉

　平成20年12月25日、朝食後薬と就床前薬を誤薬するが、以後正確に服用している。現在は、服薬ボードを自室で管理し、服薬チェックシートを使用し、服薬確認を行う際に忘薬・誤薬なく服用できていることを評価している。薬については「自分に必要だから飲んでいる」と話している。

〈金銭管理〉

　世帯で生活保護を受給しており、月に一度父様が本人分の生活保護費（約9万3千円）を預けに来荘している。ATMは問題なく使用できており、毎月約2万円を預金し、1万5千円を月のお小遣いとして自己管理している。金銭の使途は、主に日用品やお菓子となっている。

〈対人関係〉

　青山荘やデイケアでは、自ら積極的に話すことは少ないが、最低限必要な日常会話は問題なくできている。時折、意見を求めると答えられないことはあるが、話すタイミングを待ったり複数の選択肢を与えたりすることで

コミュニケーション能力の向上を図っている。

〈余暇〉

自室では、「特に何もしていない」「横になっていた」「ボーっとしていた」と話している。職員が談話室でテレビを見るなど声掛けを行うが拒否することがあり、自室で過ごすことが多い。


	問題点
	介入方法
	支援期間

	①活動領域について
	· 日中は自室で横になり過ごすことが多いため、談話室で過ごせるよう職員からも積極的に働きかける。（例えば、映画を見たり、外出に誘ったりする。）

· 日中の過ごし方を本人に提案することや談話室で一緒に過ごす中で本人の興味のあることを見つける。

· 他利用者様と活動する機会を与え、関係を築くと共に、活動領域の拡大を図る。
	2ヶ月

	②整容面、日課について
	· 起床後は、鏡を見て身だしなみを整えることを習慣化できるように声掛けを行う。

· 布団を一日敷いたままとなっているため、その都度声掛けを行う。

· 現在、2枚の服を交互に着ている為、他の服を着ることやコーディネートできるよう提案したり、本人へ声掛けをしたりする。

· 定期的に評価と振り返りを行うことで、何が出来て何ができないかを理解できるようにする。
	2ヶ月





母（61）


統合失調症


（自宅療養中）
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妹（29）　八戸市在住





父（68）


無職











本人（30）














