青山荘　　フェイスシート

平成23年1月24日（月）　担当：小笠原　嘉紀　　　　　　　　　

	入　所　者
	氏　名　　　東海林　康之　　様　　　　　男・女　　　　昭和30年5月3日生（55歳）

	
	住　所　　　八戸市吹上三丁目10-14　　　　　　　　　電話　　　　

	
	病　　名
	躁うつ病
	合　併　症
	低血圧

	
	発症時期
	　昭和60年頃（30歳時）
	罹 患 期 間
	約25年

	
	入院回数
	　　　　9回
	延べ入院年数
	約12年7ヶ月

	医療機関
	　青南病院（主治医　川端Dr）
	外来受診日
	毎週水曜日（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
	       円
	　　有・無（1級）

	経済状況
	年金
	生活保護（月額　約91,000円）

※兄が通帳を管理しており、入所費（59000円）と小遣い10000円以外は本人の手元に来る事は無い。

	
	その他
	

	障害程度区分
	未審査
	負担上限月額
	円
	相談支援事業所
	

	日中活動の場
	　青山荘、デイケア

	住まいの場
	　青山荘入所中

	入所年月日
	Ｈ　21年　8月　1日
	身長
	168.4cm
	体重
	71.5㎏

	最終学歴
	東京写真工芸大学
	免許・資格
	なし

	職　歴
	（株）カメラのせきの

（株）富士火災海上保険会社

（株）富士火災海上保険会社代理店東仲損保開業

ファーストフード店（調理・販売）
	

	保　護　者
	氏　名　東海林　信之　　様　　　　　　　　　続柄　兄　　（同居　・否）

	入所目的

生活リズムの確立と、単身生活に必要な生活技術の獲得を目指す。

	入院・治療歴　初診日

１.昭和61年　1月　～昭和62年　6月　　　　　　 入院　　　　　　　青南病院

２.昭和63年 12月　～平成  1年 11月　　　　　　入院　　　　　　　青南病院

３.平成 2年　5月　～平成　2年　8月　　　　　　 入院　　　　　　　青南病院

４.平成 2年 12月　～平成　4年　1月　　　　　　 入院　　　　　　　青南病院

５.平成 5年　4月　～平成  5年　9月　　　　　　 入院　　　　　　　青南病院

６.平成 7年　2月　～平成　7年　4月　　　　　　 入院　　　　　　　青南病院

７.平成10年  7月　～平成12年　9月　　　　　　 入院　　　　　　　青南病院

８.平成12年　9月　～平成12年12月　　　　　　 入院　　　　　　　青南病院

９.平成13年　1月　～平成21年7月　　　　　　　 入院　　　　　　　青南病院

	生活歴　

同胞6名の5子として八戸市にて出生。八戸北高等学卒業後は、1浪しS49年東京写真工芸大学に入学。S51年に結婚し第1子（長男）出生するが、大学在学中とのことから、子どもの面倒は父・母が看ていた。その後、2年留年した後卒業。S55年に（株）カメラのせきの、S56年には富士火災海上保険会社に勤務するが両社とも1年で退職し、いずれも定着しなかった。富士火災海上保険会社を退職後は、家業の不動産業の手伝いをし、父から金銭援助（子どもの療育費含む）を受けて生活をしていた。

　S60年頃より、日課の乱れ・表情の変化等から友人との交流が全くなくなる。S61年1月には、支離滅裂・誇大的言動が顕著となり不眠・独語が出現した為、同年1月29日当院初回入院となる。

このことをきっかけに妻より離婚の申し出があり、また、離婚後は生活保護を受け子どもと暮らすことを告げられる。離婚や親権について話し合いでは解決せず、裁判を行い協議離婚となり、本人が親権を持つこととなる。

　H12年12月23日、当院退院後は、通院加療を行いながら自宅療養している。日中は、外泊することなく読書や簡単な家事を行っていた。家族関係は良好で落ち着いていたが、次第にストレスや自宅での環境が落ち着かないと感じるようになっていった。

　H13年になり、落ち着きのなさが目立ち始め、行動切迫・易怒的言動・物忘れ等が出現する。薬を飲み忘れ、自分で分からなくなると母親に対し「盗って隠しただろう」と責めることがあった。また、失禁も見られ母親の着替えの促しに対し、暴力を振るうこともあった。その為、H13年1月15日家族付き添いで当院受診し多弁・易怒的言動、衝動統制困難であることから入院加療の必要性を説明し、任意入院となっている。

発病時には、自宅生活をしており必ず母や三兄が関係していることから、今後は母や三兄と離れて暮らすことを他の兄弟から勧められている。長期入院により低下した日常生活能力の再獲得、生活リズムを身につけ地域で単身自立した生活を送るため青山荘入所を希望、受け入れ体制が整ったことから平成21年8月1日入所となる。

	家族構成

Ｈ２０年他界　　　　　　　　 長兄　(61)
　　　　　　　　　　　　　　　　

　母（88）　　　　　　　　　　　　　　　　 長男（33）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 次男（26）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

 長女（24）

	【家族状況、交流及び協力の程度（経済面も含む）】

父　：不動産業を営み、息子達と一緒に働くが、次第に上手くいかず経済的に不安定となり、H20年（84歳）に他界する。

母　：自宅では年金で生活しており、息子（三兄）と暮らしていたが、平成21年12月青南ＨＰ入院。現在は南寿の里に入所している。

長兄：母様入院前は、母様を一時自宅に引き取り、面倒を見ていた。必要時には電話で連絡を取り合っている。 

次兄：保護者。本人の生活保護費も管理している。定期的に面会に訪れており、施設の要請に対しては協力的。

三兄：実家で生活している。体も丈夫ではなく、働くことができず現在、無職。自宅で過ごすことが多く、本人とは相性が悪いとのことだが、康之様を誘い８／４に一緒に三社大祭を観賞している。

四兄：殆ど連絡を取っておらず、年に1回お盆に会う程度。

五弟：次兄（保護者）の仕事が多忙であることから、代理で毎月の生活費を届けに来られ、定期的に面会している。

娘　：入所後、何度か孫を連れ面会に訪れている。また、本人が娘様宅へ外出を行う等、関係は良好。

家族面談

保護者様と家族面談を実施。保護者様が管理していたお金について（生活保護費から小遣いと入所経費を引いた分）実家の水道光熱費などに使いほとんどないとのこと。本人が1人で生活できるのか不安に思っている様子がある。退所することになれば、本人に通帳を返し、きちんと支払いを分けていくと話されている。


　

平成23年1月24日（月）

	長期目標（中期・短期）

	長期目標：単身生活を目標に、日常生活技術・社会性の再獲得を図る。

短期目標：生活リズムを整え、安定した生活を確立する。

	前回評価日（Ｈ22.10.25）これまでの経過

	①金銭管理能力

小遣い１ヵ月１万円（この他に自炊の代金として１万円）となっている。以前は計画性を持たずに自炊を行っていたため、１１月中旬から食事を全て自炊（朝、昼、夕）としている。当初は、自炊の回数を決めていないため、自炊の用の小遣い（５０００円）では足りなくなり、小遣いから補填する事をしていたが、きちんと自炊回数を決め、計画性を持たせることでほぼ自炊の小遣い以内で買うことができている。

小遣いの使途は主に嗜好品(コーヒー)、ジュースなどとなっている。以前は、思い立ってポータブルＤＶＤプレーヤーを購入するなど、計画性なく買い物を行うこともあったが現在では見られていない。昨年の秋に１ヶ月の小遣いの使途を振り返った結果、自動販売機に１ヵ月で約３０００円使用していることがあるため、自動販売機ではなく自炊の買い物の際に、ペットボトルのジュースを購入するなど代替の案を本人と話し合い行うことで支出を抑えることができている。支出を抑えた分で友人と外食に使用することや帰省時の費用（食事代やお土産代など）に充てている。

②生活リズムの確立（継続）

　日中はデイケアを週５回利用。土日は買い物に出かけたり、青山荘内でカラオケに参加したりと本人なりの休日の過ごし方ができている。以前は定時に起床できないことが課題であったが、朝食の自炊を行うようになってからほぼ定時起床ができるようになってきている。

③健康管理（体重の増加）

・昨年の１０月に比べ、体重が約３キロ増えてきている。正月外泊時に食べたものについて「たいしたものは食べていない」話すが、ひとつずつ振り返ってもらうとケーキや寿司などを食べ、家で寝て過ごすことが多かったと話す為、このことが原因と思われる。禁煙を行うようになってから「食べ物がおいしく感じる」と話しており自炊の量も多くなることがあるため、運動すること（散歩）を促しているが取り組む様子はない。

最近の経過

・昨年より、煙草の値上がりと健康増進の為、禁煙を行っている。主治医からも禁煙を勧められることや、小遣いの１／３を使っていることについて振り返り、禁煙の決意を固めている。１２／１１に我慢できずに喫煙をしているが禁煙をすぐに再開することができている。

・12/19、青木紀子様を自室に招きいれて二人きりで話をしている為、入所規則で違反があることを厳重に注意している。本人は「青木さんが自分の生い立ち（生まれてすぐ母が自殺し、施設に預けられたことなど）を話してきたから場所を変えたほうが良いと思って」と話す。場所であれば談話室なども空いていたことを説明するとともに青木様との適度な接し方について指導している。（青木様の入所時から行っている）「悪い事だと分っていました。」「もう二度としません」と反省している。その後、青木様と会話している様子は見られるが、過度となる様子（自室に招き入れる）などはない。

・外来受診にて主治医より退所後の方向性を話し合うようにとの指示有り。翌週の本人と話し合った内容（田面木近辺のアパートでの単身生活をしながら現在の生活を行いたいという希望）を伝えている。また本人が家族との金銭管理について（家族構成参照）話しをした為、状況の単身生活に向けた生活設計と金銭管理のあり方（事実確認を含めて）行うように再度、指示あり。近いうちに家族面談を設定する予定としている。

	氏　名
	  東海林　康之　様
	男・女
	生年月日
	　昭和　30年　5月　3日（　54歳）


	支援項目
	介入方法
	支援期間

	1 金銭管理能力

※家族面談も含む
	・保護者と家族面談を行い、退所に向けての話し合いを持つ。（保護費の使い道と本人の住む場所などについての確認など）

・定期的に本人と話し合う機会を持ち、無駄遣い（自動販売機でのジュースの多量購入など）がないか確認していく。

・１ヵ月間、自炊を行った結果を振り返り、無駄となった食材（食べきれなかったものや多すぎたものなど）がないか確認し、次回の自炊に生かしていく。

・貯蓄分で小遣いを補填していることがあったため、定期的に貯蓄について確認していく。
	1ヶ月

	②　生活リズムの確立（継続）
	・朝食の自炊を行うようになってから定時起床ができるようになってきている継続して行っていくように支援していく。

・課題を自覚、認識し、取り掛かりまでは自主的に実行できるが、持続性に欠ける為、定期的な面談の機会を持って、動機づけの確立を図る。

・定時起床、散歩、整容を整えるなどの日課ができているか定期的に確認を行う。出来ていない場合は時間設定を変更するなど本人と話し合って決めていく。


	3ヶ月

	3 健康管理(体重増加)
	・朝の散歩の習慣化を図る。本人のモチベーションを維持するため、1週間ごとに体重、体脂肪測定し成果を確認、定期的にグラフ化して提示する。

・散歩以外でも本人が興味を持って取り組めるものを引き出し、本人へ情報を提供していく。

・自炊時の食事内容と調理前の食材を確認し、調理指導と並行して栄養バランスや食事量について指導していく。

	3ヶ月


プラン計画者　氏名：　小笠原　嘉紀

修正プラン実施評価日：平成22年3月15日（月）青山荘地域交流活動室　











































五弟（49）








四兄（55）











三兄（57）








次兄（59）











