青風荘　　フェイスシート

平成22年　12月　20日　担当：小坂和子　　　　　　　　

	登　録　者
	氏　名　　小向　武雄　様　　　　　男・女　　　　昭和　9年2月26日生（　76歳）

	
	〒039-1104　　　住　所　八戸市田面木赤坂35-9　　　　　　　　電話　0178-27-7658　

	
	病　　名
	統合失調症
	合　併　症
	　　狭心症

	
	発症時期
	　　Ｓ32年　月頃（23歳時頃）
	罹 患 期 間
	約53年

	
	入院回数
	　　3回　　
	延べ入院年数
	　約42年　　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（隔週）

	医療区分
	後期高齢者医療
	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
	5000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
	Ｈ13年5月31日
	身長
	164cm
	体重
	64.7kg

	最終学歴
	岩手県立福岡高校　卒業
	免許・資格
	なし

	職　歴
	　帽子問屋（東京出稼ぎ　本人談　約1年）　農業・魚加工（時期・詳細不明）
	

	保　護　者
	氏　　名　　　小向　伊喜雄　様　　　　　　　続柄　　長兄　　　　（同居・否）

	利用目的

周囲との交流や社会との接点を増やし、生活技術・自発性の向上を図る。



	入院・治療歴　初診日

１　S24年　？月（3ヶ月）　　　　　　　外来　　　　岩手医大（病名不詳）
２　S25年　？月（6ヶ月）　　　　　　　入院　　　　福岡町杉本医院（結核）

３　S30年　1月（？月）　　　　　　　　入院　　　　浄法寺町診療所（結核）

４　S32年　？月（1年間）　　　　　　　入院　　　　二戸療養所（結核）

５　S34年　4月　　　　　　　　　　　　外来　　　　岩手医大精神科

６　S34年　？月　　　　　　　　　　　　入院　　　　南光病院（岩手県）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　入院　　　　二戸療養所精神科

７　S40年　11月　　　　　　　　　　   　入院　　　　青南病院

	生活歴　

S24年、15歳頃（中学3年高校受験頃）より、頭痛を訴え始め、岩手医大に３ヶ月程通院（病名不詳）

高校入学直前に結核になり、１年間休学する。S29年高校卒業後、上京して就職するが、結核を再発し、S30年1月に帰郷し浄法寺町診療所に入院する（期間不詳）S31年3月に再上京し就職するが、再び結核が再発し、S32年、二戸療養所へ１年間入院する。この頃より、幻聴・妄想様の症状に家族が気付き、S34年4月岩手医大精神科を受診し通院していたが、以後、南光病院と二戸療養所（精神科）へ入院する（期間不詳）S40年に八戸類家に移り住むが半年位で幻聴・妄想様訴えが出現し、S40年11月17日に青南病院入院となる。H13年5月退院し、そのまま青風荘入所。現在に至る。

	家族構成　　　　　　　　　　伊喜雄様

　　　　　　　　　　　

　　　　　　　　　　　　　

　　　　　　　　

　　　　　　　　





	家族状況（交流及び協力の程度、経済面も含めて）

本人への関わりは長兄である伊喜雄氏夫妻が主。他の兄弟とは盆・正月に会うことがある程度で、疎遠となっている様子。兄は高齢であるが、年回1～2回程本人を自宅へ連れて外泊させています。

今年はお盆と正月に長兄宅へ外泊に出掛けています。




平成　22年　12月　20日（月）

	氏　名
	　　小向　武雄　様
	男・女
	生年月日
	　　　Ｓ9年2月26日　（76歳）


	長期目標（中期・短期）

	自分で出来る事は自分で行い､必要に応じ援助する事で、生活技術を維持していく。

加齢に伴う体力の低下を防ぐ。


	これまでの経過　（　前回　H22年6月21日）

	前回の問題点
1 日常生活全般に声掛け・見守りを要する（継続）

②　高齢に伴う心身機能の低下（継続）
3 部屋に篭もりがちで､他利用者との交流が少ない。

　　
ホールで過している事が多くなってきており、時々ニヤツキながら頬や頭を撫でていたり、しきりにこらえ笑いしていたり、また寝転んでテレビを観たりしています。自室では大声で放歌したりラジオを聴いています。自分から話し掛けることは殆ど無く、他者から話し掛けられてもうつむいたままで1、2言の単語で返答されています。何事に対しても「ハイハイ」と内容の確認や理解のないまま返答している事が多いです。最近は話し掛けに対しての呂律不良が著明になってきており、歩行時も前のめりで下を向いて歩行する為、声かけや見守りを要しています。

食事の際、多量に口に詰め込んで咽こみ、顔を紅潮させていてもそのまま食べ続けようとする為、その都度声かけしています。通常では食べない物（バナナやメロン皮やぶどうのつるなど）を食べる事があり、スタッフが制止しますが、急いで飲み込んでしまいます。また適量のおやつやコ－ヒ－を摂れない為、事務室管理とし決まった時間に本人へ渡しています。現在は体重の増加なく、安定されています。

自室掃除は自ら掃除機を持って行き行なっていますが、床の空いてる部分のみ掛けている状態の為、スタッフが介入しています。自主的に洗濯しますが、洗濯機に入れたまま放置している事が多くあとは他人任せにする為その都度自分で行う様指導しています。洗濯済みの衣類も区別無く、一緒に洗濯している為、毎回多量の洗濯物（日に何度も下着を交換している）になっています。また、衣類収納が出来ない為、分かりやすいように種類別に分け項目を明記して同じ場所へ収納できるように支援しています。

起床後は櫛で髪を整えていますが、衣類の着脱（血圧測定時）の際に髪が乱れても気にする様子はありません。また毎日、電動カミソリで髭剃りしていますが、剃り残しが見られる為、スタッフが介助をしています。

毎晩の部分入れ歯洗浄は声かけが無くても、自ら洗浄コップに入れており、継続できています。

10/25、朝食後に突然「タバコ1本出してけで」と要求して来ることがあり、もう禁煙している為、吸わなく良いことを伝えると素直に了解されています。

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

保護者である兄様が高齢の為、今後の保護者になる方は甥様の予定です。また施設移行に伴い新しい関係機関と連携して介護認定の申請をしていく事としています。




	問題点
	介入方法
	支援期間

	2 日常生活全般に声掛け・見守りを要する（何事にも無関心な傾向が強い）


	· 毎日の髭剃りを習慣付け、不十分な場合には声を掛け、出来ていない場合にはスタッフが髭の剃り方について説明や手助けしていく。
· 洗顔や入浴での洗身がうまくできていない場合には、どこが不十分なのか本人へ伝え、場合によっては介助する。
· 服装に無頓着である為、同じ衣類を着続けていたり、汚れた衣類を着用している際には声掛けして着替えて頂く。
· 清潔な衣類も一緒に洗濯する為、洗濯しなければならない衣類なのか出来るだけ本人と確認しながら仕分ける。また本人が洗濯をしていることを忘れているようであれば声掛けして最後まで行なうよう指導していく。
・　収納ケ－スに衣類の名前を明記して種類別にその場所へ収納できるようにする。また定期的に収納状況を確認していく。

・　自室の掃除機かけは自主的に行なっていますが、不十分な為、定期的にスタッフと確認する。できていない場合は、一緒に掃除を行っていく。

· 当番（食事時のテ－ブル拭き）を忘れている事が多い為、当番表を確認するよう声かけする。


	　6ヶ月

	②　高齢に伴う心身機能の低下
	· 身体不調があっても自分から訴えない為、普段から観察を密にして体調等の確認をしていく。

· 身体の負担にならないよう動きやすい服装を身に着ける。（年齢や身体機能にあった衣類や履物を考慮して選択する）

· 歩行時は足取りが不安定で、周りに気をつけず顔を上げずに歩く為転倒しないように見守り、必要に応じて付き添って歩くようにする。

· 身体機能の維持の為、施設でのプログラムや毎日のテレビ体操など出来るだけ継続して設けていく。


	6ヶ月


プラン作成者：　小坂和子

修正プラン実施評価日： H　22年　12月　20日（月）　青山荘地域交流活動室

姉（盛岡）
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