青風荘　　フェイスシート

平成　21年　7月　13日　担当：上平　ユリ子　　　　　　　　　

	登　録　者
	氏　名　　　馬渡　武光　　様　　　　　男・女　　　　昭和　14年　5月　30日生（70歳）

	
	〒　　　　　住　所　八戸市一番町3丁目5-13　　　　電話　27-2893

	
	病　　名
	統合失調症
	合　併　症
	　　糖尿病

	
	発症時期
	　S30年頃（17歳時）
	罹 患 期 間
	約　53年

	
	入院回数
	　　3回　　
	延べ入院年数
	　約　40　年　　ヶ月

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

	医療区分
	国保（家族）
	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
	Ｈ14年10月11日
	身長
	155.5cm
	体重
	49.8kg

	最終学歴
	八戸高校中退
	免許・資格
	特になし

	職　歴
	　特になし
	

	保　護　者
	氏　　名　　　馬渡　武志　様　　　　　　　続柄　兄　　　　　　（同居　・否）

	利用目的

身の回りの事を自分で行えるようになる。

	入院・治療歴　初診日（

Ｓ30年頃～　　　　　　入院　　　　　　八戸精神病院（日赤）

Ｓ34年4月　　～　　Ｓ38年6月　　　　　青南病院

Ｓ42年12月　　～　Ｈ14年10月　　　　　青南病院

Ｈ17年9月　　～　　Ｈ17年10月　　　　　入院（低ｋ血症性ミオパチー）

	生活歴　

同胞4名の第２子として出生。三条小・中学校を卒業後、八戸高校へ入学する。高校２年時の時に友達の言動、テニス部の同窓や先輩から言われたことを気にして発病し、八戸精神病院（現日赤）へ入院する。高校2年時の春に中退となり、S34年4月10日～S38年6月まで青南病院へ入院となる。退院後2.3ヶ月頃より生活が不規則となり、起床・食事も出来ない状態となる。家族の促しに、時として暴力的となることもあり、S42年12月、青南病院へ医療保護入院となる。社会復帰施設病棟を経て、H14年10月青風荘入所となる。

	家族構成



	家族状況（交流及び協力の程度、経済面も含めて）

· 長兄の武志氏が保護者となっているが、再三の促しが無ければ殆ど、面会に来ない。以前、外泊に連れて行った時には、本人がいるスペースが無いということで、廊下に休ませている事があったとの事。

· 本人の年金は、保護者が管理しており、2ヶ月に1度振込みしている。


平成　21年　7月　13日　（月）

	氏　名
	　馬渡　武光　様
	男・女
	生年月日
	　昭和14　年　5月　30日　（70歳）


	長期目標（中期・短期）

	· 長期入院により失われた社会性の獲得と生活の質の向上

· 生活リズムの確保

· 糖尿病の管理


　　　　　　

	これまでの経過　（前回評価日　H21年　3月　2日　　）

	前回の問題点

1 生活マナーの改善

2 糖尿病悪化の予防（間食のコントロールが難しく血糖が安定しない）

③ 身体機能低下が見られる

・自室に篭ることはありませんが、常にウロウロと歩き回ってホ－ルと自室を行ったり来たりして歩き、落ち着

きなく過ごされています。周囲の物事に関心が強く、他者やスタッフの会話に言葉を挟んだり、興味をもった事に対して質問したりしますが、上手く話せない事が多く、ゴモゴモと意味不明な事を言って会話の途中で立ち去っています。ホールでは頻繁に喫煙室を覗いたり､女性へ接近して小声で話したり不可解な言動が見られています。

・他者の捨てた牛乳をゴミ箱から拾って飲んだり、タバコや砂糖を強引に貰おうとする事があり、他者から苦情が聞かれています。また一旦吸ったタバコをテッシュに包んで持ち歩き再度吸っている事があり注意、指導を要しています。

・関節や体の硬さが見られ、足をまっすぐ伸ばせなかったり、曲げられなかったりしていますが、体操や健康プログラム等は参加されています。

・デイナイトケアは拒否無くプログラムに参加されていますが、喫煙室に入る前に火を点けたり、ライターを持ち歩き一度吸った煙草をポケットから出して吸ったり､スタッフにみつからないように味噌汁をお代わりする事があり指導しています。

・血糖値は安定してきており、今後も主治医と相談しながら上手く血糖がコントロールできるように支援して行きます。低カリウム血症については、血糖値と合わせて月1回の採血を行っていますが、現在まで特に問題はありません。

･近隣を散歩したり、近くの店舗へ買物に出かける事はできますが、単独で近隣以外への外出は難しく、市街等はスタッフが同行して活動の場を広げています。ＡＴＭの利用は同行支援を繰り返し、見守り程度で行えるようになっています。　

・金銭管理では決められた金額でやり繰りされており、おやつの買物ではカロリーの低い物を購入されています。




	問題点
	介入方法
	支援期間

	1 生活全般のマナーの改善　　　　　　　　　　　

· 他者へおやつをたかる。ゴミ箱をあさる。

・　喫煙マナーを守らない。
· 食べ物を口の中いっぱいに詰め込んで食べる。


	· 食べ物やタバコをたかっている際には、他者が迷惑している事を本人が理解できる言葉で説明していく。

· タバコの自己制限(1日10本) が出来ず、しけもくを繰り返してしている為、一度吸ったタバコは
捨てなければ事故に繋がる事を繰り返し説明し理解してもらう。

· ゴミ箱の中は食べ物のゴミだけでなく、色んなゴミが混じっていて不衛生であることを繰り返し説明していく。　

· 使用したテッシュは捨てるという習慣性を身ににつける為、繰り返し説明していく。

· 食べた物をいつまでも口に入れて噛んでいる為、口腔内が不衛生であることを説明する。

· 物を詰め込んで食べたり、咳き込みながらも詰め込む為、基本的な食べ方の指導を繰り返ししていく。
	　　ヶ月

	1 糖尿病悪化の予防


	· 血糖値が安定しており、間食もローカロリーの物を選んで適度に買物している為評価し、継続して間食・ジュースの摂取量について本人と確認し、アドバイスしながら調整していく。

・ 健康プログラムを利用しながら、運動と間食のバランスを調整していく。


	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

保護者





本人








