青風荘　　フェイスシート

平成　21年　8月　17日　担当：小坂　和子　　　　　　　　　

	登　録　者
	氏　名　　吉田　キクエ　　様　　　男・女　　　　昭和　6　年　11　月　17　日生（　77　歳）

	
	　住　所　　八戸市南類家3丁目11－6（八戸市田向字田向5－2　Ｈ21.1.15変更）　　電話　43－957１

	
	病　　名
	　統合失調症
	合　併　症
	　　

	
	発症時期
	S　44年　6月頃（37歳時）
	罹 患 期 間
	約　40年

	
	入院回数
	　　2回　　
	延べ入院年数
	　約　28年　5ヶ月

	医療機関
	　青南病院　（主治医　　千葉　良　Dr　）
	外来受診日
	土曜日（　2週　1　回）

	医療区分
	生活保護

(担当木村氏）
	重度医療
	有・無
	自立支援医療
	上限額
	手帳種別

	
	
	
	
	有・無
	　円
	　　（　2　級）

	経済状況
	年金
	　　　　　　生活保護（約10万円）

	
	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
	　デイナイトケア通所

	住まいの場
	　青風荘

	入所年月日
	　H13年7月11日
	身長
	149.4cm
	体重
	現在：55.7kg

前回：56.3kg

	最終学歴
	尋常小学校卒業
	免許・資格
	なし

	職　歴
	　農業・魚加工
	

	保　護　者
	氏　　名　　　　石橋　章央　　　様　　　　　　　続柄　　長男　　　（同居　・否）

	利用目的

社会性の低下、意欲低下が著明であるため、その回復。また、対人関係技術の未熟さもあり、その改善

	入院・治療歴　

　期間　　　　　　　　　　　　　　入院・外来等　　　医療機関
１　S44年　7月～S44年10月　　　入院　　　　　　　青南病院

２　S47年　 5月～H13年　 7月　　　入院　　　　　　　青南病院

	生活歴　

同胞8名の第7子として出生。生来、孤立的、神経質、気分易変的。尋常小学校卒業後、家業の農業を手伝っていたが、間もなく無為自閉となる。20歳時に結婚、2子もうけるが、症状悪化が原因で離婚している。当院1回目退院後、魚加工の仕事に就くが、再燃により短期間で辞めている。

Ｈ13年7月11日、青風荘入所。

Ｈ18年7月5日入所延長～現在に至る

	家族構成




	家族状況（交流及び協力の程度、経済面も含めて）

入所満期を迎えた際、妹氏と本人の長男が来荘され処遇面談後、保護者となっている。その後、長男は面会や連絡などをしてくる事はない。次男も統合失調症で入退院を繰り返しており、現在は湊病院の施設に入所中である。妹氏の話しによると、現在、兄弟では長姉、妹のみ生存し、入院中の面会や青風荘見学の際など協力的であった。

・家族面談の連絡でＨ20.10.22に来荘しているが本人との面会はない。


平成　21年 　8月　　17日　（月）

	氏　名
	吉田　　キクエ　様
	男・女
	生年月日
	昭和　6年　11月　17日（　77歳）


	長期目標（中期・短期）

	　・生活技能の拡大と身体機能の維持。

・体重増加を防ぐ。


	これまでの経過　（前回評価日　21年　4月　6日）

	前回の問題点（継続）

①身体機能低下の傾向が見られる。（腕や腰の疼痛）　　②難聴・白内障の傾向にある
③保護者（長男）・次男との関係
· 余暇時間は好きな歌番組を観る時だけホ－ルに来られていましたが、4/10、本人が希望していたラジカセ（携帯）を購入して渡すと喜んでおり、早速使い方を色々と聞き使えるようになっています。それからはホ－ルに来られる回数が多くなりイヤホンを付けてホ－ルにて楽しんでいます。

· 自室は定期的に掃除されていて、きれいに整頓できています。衣類等は毎日のように衣装箱から出したり仕舞ったりして本人なりに楽しんでいるようです。それ以外では他者の衣類のボタン付けをしてあげたり、施設のバスマットや布巾を縫ってくれます。また、自身の使わなくなったタオルで雑巾を縫い「これ使わないか？」と持って来てくれます。

· 間食に関しては1週間分としては多過ぎる量を購入する為、その都度声かけしています。

· 「着る物がなくなったから」「古くなったから」「臭いがするから・・・」と色々と理由をつけ、買物支援の要求が頻回に聞かれますが、以前のように勝手にゴミ箱に捨てたりすることは見られなくなりました。

· 時々、次男に手紙を書いて投函したり甥や長姉、妹に電話している事があります。（次男のことを心配してのようです）

· H20.10/22に保護者の長男様が家族面談に来荘されて以来（会いたくないと面会していない）、本人様との面会も一度も行なわれていません。7月にお盆の面会・面談のお知らせを送付していますが、未だ連絡はありません。今後も定期的に施設より接触を持っていく事としています。

· 服薬は自己管理で行なっており、問題ありません。外来受診に関してもスタッフ同行にて問題ありません。




	問題点
	介入方法
	支援期間

	①身体機能低下の傾向が見られる。（腕や腰の疼痛）
	· 年齢からくる身体の老化や体重過多によって腕・腰に負担が掛かり痛みに繋がっていることを説明する。

· 進行を防ぐために健康プログラムを通して学習や体操を継続していく。また毎日短時間のストレッチ体操を習慣づけしていく。

· 間食の見直し（体重増加し易い食品を控える・摂取時間・量）の必要性を指導していく。

・ 疼痛緩和のため、痛み止めの軟膏や湿布の使用を促していく。
	　　4ヶ月

	②難聴・白内障の傾向にある

	· 会話や荘内の放送を聞き取れていない様子の為、大切なお知らせ等は直接本人に伝える。また、紙に書いて説明する。

· 場合によっては補聴器の使用を検討する。

· 白内障については眼科受診や眼鏡の使用を検討する。（本人は認めたがらず拒否している）
	　　4 ヶ月

	③保護者（長男）・次男との関係
	・ 長年疎遠であり、息子様（長男）は子供当時の記憶から母親に対して恐怖的な感情がある様子の為、面会の機会を持てるようスタッフが適時介入していく。

· 定期的なお知らせ（青風荘たより・家族面談等）で面会の機会を両者に働きかけていく。

· 次男様とは手紙や年賀状の遣り取りで交流を持たれているが、面会はしたことがないため、スタッフが介入し面会の機会を設ける。（現在情報収集して調整中）

· 兄弟は交流を持たれている為、次男様を通して親子の関係を修復できるよう支援していく。
	　　4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

次男





保護者











