青山荘　　フェイスシート

　　　　　平成22年　1月25日　担当：須々田　珠実

	入　所　者
	氏　名　　平　京子　　　様　　　　　男・女　　　　昭和29年　5月　10日生（55歳）

	
	住　所　〒039-2241　八戸市市川町桔梗野上7-15　　　　　　　電話　0178-28-1763

	
	病　　名
	統合失調症
	合　併　症
	なし

	
	発症時期
	23～24歳頃
	罹 患 期 間
	約30年

	
	入院回数
	2回
	延べ入院年数
	4年6ヶ月

	医療機関
	青南病院　　（主治医　川端Dr　）
	外来受診日
	水曜日（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
	0円
	精神（1級）

	経済状況
	生活保護
	月額　約8.7万円　*障害者加算有

	
	その他
	

	障害程度区分
	　未審査
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負担上限月額
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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

	入所年月日
	Ｈ20年　6月　1日
	身長
	154.8cm　
	体重
	54ｋｇ

	最終学歴
	北里衛星科学専門学院(二部)中退
	免許・資格
	なし

	職　歴
	S45年～S51年　　東京慈恵医科大学病院(看護助手)　　　　　　

S52年～S53年　　新日本造機(造船会社　東京都新橋)

S53年～S57年　　インフォメーションサービス・ビューロ

(コンピューター関連会社東京都五反田)

　S57年～S61年　　三井生命(千葉県松戸市)

S61年～S63年　　警備会社(千葉県柏市)
	

	保　護　者
	氏　　名　　平　則夫　　　様　　　　　　　続柄　　兄　　（同居・否）

	入所目的

アパートでの一人暮らしやグループホームでの暮らしを目標に、日常生活動作（炊事、掃除など）・対人交流などの訓練を行い、地域で自立した生活を目指していく。

	入院・治療歴

①平成10年13月　～　平成10年10月　　　入院　　八戸赤十字病院

②平成10年10月　～　平成11年13月　 　 外来　　　　　〃

③平成16年14月　～　現在　　　　　　　　入院　　　青南病院



	

	生活歴

八戸市にて同胞4名の第3子として出生。幼少時に父親を亡くしている。市川中学校を卒業後は、上京して慈恵医大病院にて単身生活をしながら、看護助手として従事していた。23～24歳頃より部屋に閉じこもるようになり、アパートの大家より連絡があり母親が迎えに行き、千葉にいる姉宅にて生活を送っていた。その後一時的に就労しているが、同状態を繰り返しては姉宅の世話になることが度々あった。しかし精神科には受診せず経過している。

平成5年頃より帰郷して、母親との生活となる。無為・自閉・不潔・好褥が出現し保健所へ相談。また、独語・空笑・徘徊・被害関係妄想等もみられることから、保健所の同行で、平成10年3月19日八戸赤十字病院受診して退院となる。（～平成10年10月13日　 医療保護入院）同退院後は、通院加療を継続するが、平成11年3月9日外来を最後に通院中断。以後は、兄弟からの金銭的な支援を受けながら、母親と暮らしていた。日中は無為・自閉的に過ごしていた。

平成16年1月15日母親が心不全の為死去するが、本人は2日間母親が死去したことに気付かず(部屋に閉じこもっていた為)、近所の人に発見されて、初めて死去したことに気付く。葬式の際に兄弟が集まった際は、表面的な変調には気付かず、料理をしたりしていたようだが、単身生活になると、無為・自閉が憎悪する。電話・水道・電気など公共料金も十分に支払えない状態にあり、全て使用中止となっていた。そのため、兄弟とも音信が取れない状態となる。入浴もせず、食事はおやつのみを摂取している状態で、殆んど家から出てこなかったことから、地区民生委員が本人の状況を兄氏に伝えていた。平成16年4月19日兄が帰八し、様子を見に行くと、まとまりなく1人でブツブツと意味不明な言葉を話し、またフラフラと家を出ては理由もなく公園で過ごすなど行動もまとまりなくなる。兄が状況を市役所の生活福祉課に相談した所、青南病院の受診を勧められことから、平成16年4月26日青南病院受診して入院となる。

その後、本人の症状が安定したことや、疾病・服薬に対する意識付け及び健康管理、服薬管理、社会性の向上などを目的とし、平成20年6月1日青山荘入所となる。

	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）

父親は、本人が幼い頃に亡くなり、母親は心不全で死去。

保護者である兄は埼玉県に住んでおり、一昨年の盆と正月の２回面会に訪れている。以降は青山荘に面会に来る事はなく、電話等の連絡もない。

他の兄弟の面会はない。

兄より「兄嫁が本人のことをよく思っておらず、同居に反対しているため、同居は難しい」とのこと。

毎月姉より、岩手銀行に月1万円の入金がある。


　平成　22年 1月 25日（月）

	氏　名
	　平　京子　様
	男・女
	生年月日
	　昭和　29年　5月　10日（55歳）


	長期・短期目標

	長期目標：アパートでの一人暮らしを目標に、社会性の向上、生活技能の確立を図る。

短期目標：退所後の生活に向け、必要なことを自覚し取り組んでいく。

	これまでの経過（前回評価日　H21年　7月　6日）

	【前回までの問題点】

〈不調時・危機的状況時の訴えがない〉

・12/2の夜間帯、脚が痺れた状態のまま歩行しようとして両足をくじいており、職員に報告、整形外科の受診を希望する。タウンページで滝沢整形外科を見つけ、翌日、同整形外科受診している。鎮痛剤と湿布が処方され、2週間ほどの通院で落ち着いている。

　→6月にも同様の理由で左足の甲を捻挫し、その際は直後の訴えがなかったが、今回はすぐに相談できており、その点については評価を行っている。

・12/20頃から鼻の下に擦り傷（口唇ヘルペス様の状態）のようなものができており、日を追うごとに悪化してきていることを本人と確認、薬を塗布することや、状態を見て皮膚科受診を勧めるが拒否し、自然に治すと話している。

→怪我や負傷についての自覚（特に回数が多いこと）は依然として低い。

〈服薬管理について〉

・8月から服薬自己管理を開始し、現在まで忘薬・誤薬なく定時に服用できている。病識の欠如が見られ、服薬必要性の理解が低い為、今後も定期的な疾病、服薬指導を行い、現在の服薬習慣が継続できるよう関わっていく必要がある。

<食事形態の変更>

・9月下旬より自炊を開始している。1ヵ月5千円の範囲内で、毎夕食の調理を実施、料理本を参考にしながら計画的に行う事ができており、本人も自分で食べたい物を選び、調理できる楽しみがあることで自主的に取り組んでいた。12/16外来受診で採血検査の結果、中性脂肪値が高い為、特食を摂取するよう主治医から指示がある。

　自炊で調理していたものが炒め物など油っこいものが多かったこと、間食の内容や量について振り返りながら

　中性脂肪について個別の学習会を行っている。

　→なぜ中性脂肪が高くなるのか、どのような食事が良いのかなど、学習を通して食生活を見直さなければいけないという意識が持てた様子。間食の量も自ら制限できている。

　<家族関係>

　今年の5月末で入所2年の満期を迎えるため、退所後の生活について具体的に考えていく必要があり、身内の協力も必要となることから保護者の兄様や、毎月1万円の金銭援助をしてくださっている姉様と連絡を取ることを提案する。正月に年始の挨拶と共に退所後の生活について検討している旨を伝え、兄様からは保証人の承諾を得ている。

　本人の中では、兄様からの承諾を得た事もあり5月末で退所が出来ると思い込んでいる為、今後は退所後の単身生活またはグループホームでの生活に向けたアセスメントと能力評価を本人と共に行い、退所までの期間で意識して取り組めるよう支援していく必要がある。




	問題点
	介入方法
	支援期間

	1 不調時、危機的状況時の訴え

（継続）
	・何かあった際は、すぐに自己判断せず、職員や周囲の人に相談したうえで対処方法を考えること、主治医にも相談し、指示を仰ぐよう伝えていく。

・負傷や危機的状況を放置した場合、どうなるのかを具体的に説明し、対処検討能力を高める。

・対応方法について、病状悪化時や負傷時等パターンを考え個別ＳＳＴを行う。

・負傷時には定期的に本人の様子を観察し、状態を把握しておく。

・早期発見できるように注意して観察していく。


	３ヵ月

	2 食生活の見直し


	・当面は現在の食事形態を継続し、経過観察していく。主治医の確認を取り、可能であれば自炊訓練を再開する。

・今後の生活では、必然的に自炊が必要になることを踏まえ、バランスの良い食事作りについて個別学習を取り入れる。

・間食等についても現在の意識を維持できるよう本人の食生活を確認しながら必要時、介入を行う。
	2ヵ月
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本人（54）





弟（51）　埼玉県在住





平成16年死去





姉（56）　千葉県在住





兄（58）埼玉県在住























