青明舎　フェイスシート

平成21年６月１５日　担当：三浦　とし子

	入　所　者
	氏　名　　平　康子　　　　様　　　　　男・女　　　　昭和　23年8月13日生（6１歳

	
	住　所　〒039-1702　五戸町大字倉石又重字下タ沢16　　　　電話　0178-23-4189

	
	病　　名
	統合失調症
	合　併　症
	糖尿病

	
	発症時期
	Ｈ4年頃(43歳時)
	罹 患 期 間
	約17年

	
	入院回数
	2回
	延べ入院年数
	約6年5ヶ月　　　　　

	医療機関
	　青南病院　　（主治医　安ヶ平Dr　　　）
	外来受診日
	木曜日（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　月額6．6万円)

	
	その他
	（　　万円）

	障害程度区分
	　1

	日中活動の場
	デイケア

	住まいの場
	　共同生活援助　グループホームあおぞら

	登録年月日
	Ｈ　　18年　7　月　1　日
	身長
	155cm
	体重
	　64.4　kg

	最終学歴
	倉石村立又重中学校卒業
	免許・資格
	特になし

	職　歴
	特になし
	

	保　護　者
	氏　　名　　　　平　真紀子　　様　　　　　続柄　　　長女　　　（同居　・否）

	登録目的

グループホームで生活しながらデイケアに通所する。

	入院・治療歴　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

①　H4年 3月～H5年4月　　　　　十和田中央病院　入院　　　

②　H5年 4月～H5年冬頃　　　　　十和田中央病院　通院　　　

③　H 6年 4月～H11年9月        松平病院　　　  入院

④　H11年 9月～H18年5月        松平病院        通院

⑤　H18年6月～ 現在まで  　　　 青南病院        通院

	

	生活歴

倉石村にて出生。20代後半で見合い結婚し、2児を出産。家業の手伝い等は殆ど行わず、家で過ごしたり、図書館通いをしていた。また近所の住民から不審がられていた。H2年頃から会話にまとまりがなく独語が目立つようになり、H4年3月十和田中央病院に入院、翌年5月に退院。1回目の入院後から家族(夫・子供)とは疎遠になっていた。退院後、通院中断して症状再燃しH6年4月松平病院に入院しH11年9月に退院。松平病院の授産施設ベルエボックを経て、福祉ホームB型エーデルワイスへ入所となるが、タバコの火の不始末があり、H15年5月退所。その後アセンドハウスのショートステイを利用後、H15年6月青山荘へ入所となる。松平病院への外来通院しながら、青山荘では身の回りのことや対人関係、服薬管理や健康面での援助を行う。H18年6月松平病院の通院が青南病院へと変更になる。H18年7月青山荘退所し、GHあおぞらに入居。

	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）

母：五戸町の有料老人ホームへ入居中。伯父である小渡様が亡くなられたことから、金銭管理等の世話をする方が居なくなった事もあり、現在生活保護受給を検討中。

伯父（小渡様）：これまで本人や母様に対して協力的であったが、平成２１年１月７日亡くなられたとのこと。

長女：五戸町在住。本人へ会いに１年に数回グループホームへ面会に来る事もあるとのこと。本人もその都度小遣いをあげている様子。現在、母様の生活保護受給に向けて本人の妹と一緒に進めている。

妹：東京在住。伯父の葬儀時に帰省し、本人と一緒に五戸町へ帰る。


平成　21年 ６月１５（月）

	氏　名
	   平　康子  様
	男・女
	生年月日
	昭和23年8月13日（6１歳）


	長期目標（中期・短期）

	（長　期）病状・生活ともに安定した地域生活を送る。

（短　期）食事管理を徹底し、糖尿病の悪化を未然に防ぐ。

	これまでの経過（前回評価日　H19年 3月 19日）

	【前回の問題点】

①各種申請手続き

その後、特に必要な手続きがなかった為、本人も精神的不安を訴える事なく経過していたが、今月に入り五戸町から確定申告の通知が届いたことで、再度不安増長していた様子。不安を抱いたまま、書類に関する相談や処理を後回しにしていたが、家族より母様の生活保護受給に向けて五戸町から八戸市へ住所変更するよう連絡があったことでさらに不安が募り、2/18に青明舎来所相談している。母様の生活保護受給とそれに伴う本人様の住所変更については、自身も詳細について確認がとれておらず、具体的な住所変更の必要性について把握できなかったこともあり、青明舎職員から長女様と妹様へ電話連絡し確認をとっている。これまで母様・本人様の支援に協力的であった、伯父の小渡様が昨年亡くなられたことで、母様の生活保護申請を検討しているとのこと（母様の経済状況については確認とれず）。一度、長女様と妹様で五戸町役場へ生活保護申請について相談に行ったようであるが、土地等の財産処分の必要性について説明され、現在本人様が現住所としている五戸町の自宅をどうするかも検討しているようで、その為本人様へ住所変更を促している。家族側としては今後住所をグループホームへ置きたいとのことであるが、これまでの家族関係の経緯からも関係がより希薄となる可能性もあるため検討が必要である。
②体調・食事管理

体調については、春～秋ほど不調や高血圧に伴う頭痛の訴えや身体のだるさ等の訴えは見られていない。新年早々、協力者であった小渡様が亡くなられた事がショックとのことで、気分の落ち込みを訴えてくることはあったが、現在の心配事は申請や住所変更に関することのみで、体調不良はない。申請等の心配事が増えるとそのことばかりが頭をめぐり、ストレスが溜まると話す為、早めに相談に来るよう繰り返し促しを行っている。

糖尿病については、主治医からHba1C6.0を目標とし管理するよう受診時に指導されている様子。微々たる数値の変化はあるものの、食事管理等に気遣っている様子は見られず、相変わらずの食生活を送っている。体重管理は65㎏台をキープしており、毎日デイケアで血圧・体重測定を行っていることで意識付けされている。

〔血液検査結果〕　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

検査項目（正常値）

4/24

7/10

10/30

1/29

Hba1C（ﾍﾓｸﾞﾛﾋﾞﾝA1C4.3－5.8）

5.9

6.1

6.1

6.3

〔処方内容〕


③自室の整理

定期的な自室の確認は行えずにいるものの、部屋に関して整理整頓しているか尋ねると汚いことを話している。手帳・年金振込通知書等の貴重品は常々バックに持ち歩いているようだが、通知や書類については自室内で紛失したり、探せなくなってしまい再発行を希望することもある。また、管理が行き届いていないためか提出したかどうかも忘れてしまうことがある様子。


	支援内容
	介入方法
	支援期間

	書類の手続きについて執拗に確認や不安を訴える。


	· 訪問時不安定な時は書類を記入する時に住所の｛大字｝を書き忘れたので、年金が入らないのではないかなど、不安を訴えることが執拗に毎日のように訴えるため、社会保険事務所へ直接本人に電話で確認して頂きました。

年金振込通知書が６月中にくることを伝える。１０日に通知が届いたら安心した様子でいました。

五戸町役場から来た利用者負担額の認定の申請書類の記入時はデイでも不安定になると同じことを訴えるために、デイのスタッフ様も立ち会って頂き本人が解る範囲で記入していくように支援し不安の軽減を図る。

· 不安から身体不調等ある場合には外来・病院ＳＷ・通所・世話人と情報共有を行う。（肩の痛みを訴えることあり）

· 家族との関係性についても着目し住所はそのままで、郵便局の　転居届けで対応し家族の状況を見守ることとしています。


	その都度

	体調・食事管理
	· 血液検査結果や体重について定期的に本人・外来ＮＳ・カルテを確認し、医師から受けた指導内容について把握し、生活状況や体調の確認を行う。

· 食事内容については米飯と味噌汁（野菜不足を補うために２種の具を入れること）と副食は惣菜を食べている。

· 高血圧による頭痛時には訪問しバイタル測定実施。安静を伝え、各関係機関へも情報提供を行う。必要時には病院受診を行う。
	６ヶ月

	自室の整理
	· 訪問時には定期的に室内の様子を確認し清掃の促しをする。

· 自室内が整理されていないことで、紛失物が多いことを振り返り、清掃を促す。特に書類の紛失がないように決まった袋に入れて置くことを励行していただく。
	６ヶ月
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リスパダール(1)　3T


タスモリン(1)　　3T


　　　　　　　3×ndE


トレドミン(25)　　1T


フルニトラゼパム(1)4T


　　　　　　　1×Vds








