青風荘　　フェイスシート
平成　21年　6月　22日　担当：上平ユリ子　　　　　　　　　

	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41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
	50.9Kg（前回54.3ｋｇ）

	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。

・　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　6月　22日（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　21月　2月　9日）

	前回の問題点

1 体重・体脂肪過多（よく噛まずに早食いする。食後すぐに間食する。）
②余暇の活動（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）

・　一定の生活リズムで過ごされてており、余暇時は部屋で塗り絵や日記を書いたり、ホ－ルにてチラシを見たりお茶を飲んだりしています。他者から話し掛けられても､的外れな発言をされており、話す内容がかみ合っていないことが多く､話が途中で終わってしまう事が見られます。自分からの話し掛けも相手が理解できずに途中で途切れてしまう事が多いです。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。運動の為に風呂掃除をしたり､毎朝欠かさずラジオ体操に参加したり、余暇時間に廊下を歩行運動されたりし､自ら積極的に身体を動かし、前回の2月からは、3.4㎏減少され評価しています。

・　バス乗車の支援を行なっていますが行きはスムーズに出来ますが帰りになると帰る方向が分からなくなる為､継続して指導しています。

・　2/26からリントン（1.5）から（0.75）に減薬されていますが特に変わった様子はなく経過されています。服薬は忘れる事はありませんが3/4に朝食後薬と夕食後薬を間違って服用する事がありました。

・　金銭管理は1ヶ月1万で遣り繰りしており、買物は毎回同じ内容の物を買物しており、無駄遣いする事はありません。

・　家族関係については殆んど連絡がない為、本人が弟様に電話をし面会に来て欲しいと伝えていますが約束の日に弟様の仕事の都合でキャンセルされており､以後連絡は来ていません。




	問題点
	介入方法
	支援

期間

	1 余暇の活用

　・書き物､塗り絵等同じ日課を繰り返している。

・他者との会話も見られない。


	· 余暇時間に裁縫や編物、パズル等興味の持てるような活動を話し合い、提供し、余暇時間が有意義に過せるようにしていく。

· 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。


	　　

 ヶ月　

	2 社会資源の活用

　・習得した技術を忘れないために


3 体重・体脂肪過多

　・よく噛まずに早食いする。


	・　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。

・　関係機関のレクリェーションや地域の行事などの情報を知らせ参加を促がす。

・　食事の正しい摂りかたを学ぶ。（順序よくゆっくり食べる）

　・　継続して風呂掃除、朝の体操と毎日、廊下などを利用して歩行運動を実施していただく

　・　健康プログラムを通して間食の摂り方や肥満から起こる、合併症について学習していく


	　　 

ヶ月

5ヶ月




プラン計画者　氏名：上平ユリ子

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）





�





�





�



































