青山荘　　フェイスシート

平成23年7月25日（月）　担当：須々田　珠実　　　　　　　　　　

	入　所　者
	氏　名　鈴木　茂子　　様　　　　　男・女　　　　昭和30年3月4日生（56歳）

	
	住所　八戸市諏訪3丁目21-15　　　　電話　0178-45-1089

	
	病　　名
	統合失調症
	合　併　症
	脂質代謝異常症

	
	発症時期
	　昭和50年（19歳時）
	罹 患 期 間
	約36年

	
	入院回数
	　　4回
	延べ入院年数
	約5年8ヵ月

	医療機関
	青南病院（主治医　川端Dr）
	外来受診日
	毎週水曜日

	医療区分
	生活保護

（障害加算有り）
	重度医療
	有・無
	自立支援医療
	上限額
	手帳種別

	
	
	
	
	有・無
	0円
	　　有・無（2級）

	経済状況
	年金
	生活保護　月額85,000円

	
	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、青南病院デイケア（週5日）

	住まいの場
	　青山荘（入所中）

	入所年月日
	Ｈ　23年　2月　1日
	身長
	
	体重
	69.5Kg

	最終学歴
	高校卒業（仙台　朴沢高校）
	免許・資格
	なし

	職　歴
	みづほ自動車興業仙台営業所（事務員）　　Ｓ48年3月～Ｓ49年4月

消費者金融会社ファイナンスフジ（事務員）　　Ｓ49年5月～Ｓ50年8月

生コンクリート製造業　旭屋レミコン株式会社（事務員）　　Ｓ50年8月～Ｓ54年

居酒屋従業員　　Ｓ54年10月～Ｓ55年10月

大和証券会社（事務員）Ｓ55年10月～Ｓ56年11月

ホテル従業員Ｓ61年8月～Ｓ62年10月

ホテル従業員Ｓ62年10月～Ｓ62年11月

病院の介護員（Ｈ1年11月～Ｈ5年4月）
	

	保　護　者
	氏　名　鈴木　英子　　様　　　　　　　　　続柄　姉　　　（同居　・否）

	【入所目的】



	入院・治療歴　初診日

①昭和50年頃　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　通院　　　　国立病院機構仙台医療センター

②平成5年7月15日　　～　　昭和8年3月19日　　　入院　　　　青南病院

③平成12年6月4日　　 ～　　平成12年9月30日　 入院　　　　青南病院

④平成14年2月7日　　～　　平成14年7月18日　　 入院　　　　青南病院

⑤平成20年9月17日　　～　　平成23年2月1日　　　入院　　　青南病院

	生活歴　
三沢市にて同胞3名第3子三女として出生。地元の小・中学校を経て高校へ進学。高校2年次に仙台へ転居。高校卒業後1年間は仕事に就くが、その後は定職には就かず無為に過ごし、姉妹の世話になって生活していた。Ｓ58年、Ｓ63年に結婚しているが、どちらも2、3年で離婚となっている。

　Ｓ50年（20歳）頃に引き篭もり、自殺未遂あり、仙台国立病院に通院するが、2、3度の受診で中断している。Ｈ5年5月頃、「自分のものが勝手に使われている」等の被害関係妄想・興奮等が出現し、Ｈ5.7.15当院受診し入院（～Ｈ8.3.19）。退院後は生活訓練施設「青山荘」に入所。入所中は口約束で利子をつけて金銭を貸し付けるなど、自己本位な生活態度で周囲に迷惑を掛けることが多く見られた。Ｈ11.11青山荘を退所し、生活保護受給しながらアパートにて単身生活を始める。

　Ｈ12.4月頃より、倦怠感、頭痛を理由に怠薬をするようになり、妄想・不眠・奮闘等の症状が再燃。Ｈ12.6.2当院2回目の入院となる（～Ｈ12.9.30）。退院後は自宅療養となり、共同作業所「うみねこ幸房」を利用していたが、Ｈ13年頃より作業所の無断欠勤が多くなる。徐々に怠薬するようになり、Ｈ14.1月頃からは生活の乱れ、不眠・まとまりのない言動があり、Ｈ14.2.7当院3回目の入院となる。（～Ｈ14.7.17）

Ｈ14.7.17当院退院後は、自宅療養となり、デイケア通所4回/週、訪問看護利用（1回/週）、地域活動支援センター「青明舎」を利用しながら単身生活をしていた。デイケアは体調不良や使用があるという事を理由に殆ど通所していなかった。毎日のようにパチンコに通い、近所の友人から借金を重ねていた。デイケア職員と定期的に面接を設け、金銭管理や他者とのトラブルについて再三の指導を受けるが、理解は乏しく「お金は借りていない」「パチンコに行っただけ」等と話していた。他者への金銭要求は続いており、姉が肩代わりをしていた。主治医からは生活状況を整える必要性について説明を受け、デイケア、訪問看護、青明舎の訪問は1日も休まずに続けるよう強い指導を受けていた。Ｈ20.9.16「下痢をしているのでデイケアは遅刻します」という連絡があるが、パチンコ店に行っており、デイケアを無断欠席する。再三の注意・指導に対しても理解得られず、地域生活が困難となっている事からＨ20.9.17当院4回目の入院となる。

入院中は、単独外出訓練や金銭管理に対する指導を行い、退院後の生活に向けて生活訓練をしていた。Ｈ22.12月「病棟で麻雀ができないし、ストレスがたまる。死にたい感じもある」と話していた。主治医の診察時、上記内容を自ら主治医に相談。病状が安定しており、地域での生活訓練を行う事が妥当と判断され、生活訓練施設「青山荘」を検討。本人・家族が希望したため、平成23年2月1日青山荘入所となる。

	家族構成
[image: image1.bmp]
	家族状況（交流及び協力の程度、経済面も含めて）

保護者は次姉（英子）様。衣類等の必要品がある際に連絡行っており、定期的な面会がある。関係性は良好。

毎月入所費支払いの際に来荘され、施設の支援には協力的である。その他、母様は認知症で特別養護老人ホーム「光葉苑」に入所中。

長姉様とは現在連絡はとっていない。




　　　　　　　　　　　　　　　　　　　平成23年7月25日（月）

	氏　名
	   鈴木　茂子　様
	男・女
	生年月日
	　昭和　30年　3月　4日（56歳）


	長期目標（中期・短期）

	長期目標：グループホーム入居に向けた、生活リズム、金銭管理能力、対人関係の再獲得、確立。

短期目標：金銭管理、生活技術、服薬管理のステップアップ

	これまでの経過（前回評価日　平成23年　3月　）

	〈日常生活〉

・プログラムへは忘れず参加している。デイケア週5日、訪問看護2週間に1回利用。休日には友人宅や青南ＨＰ入院中の友人の面会に出掛けることが多い。時折、倦怠感や腹痛の症状の訴えあり、朝の日課（ミーティング）に参加できないことやデイケア欠席行うことがあるが、その都度主治医に相談し、服薬調整や状態観察にて対応している。

〈金銭管理〉

・小遣いは事務室管理としており、1ヵ月18,000円、10日ごとに6,000円を本人に渡している。定期的に小遣い帳の確認行っており、無駄遣いや浪費はなく適切に管理できている。

・5月のＧＷ期間中の花見見学や友人宅への外出で交遊関係の出費が増えた際には、小遣い日前にもらいたいと相談してくることがあり、その時限りとの約束を行い先に渡していた。　　7月の最初の小遣い日前にも美容院への外出を希望し、小遣いが不足し美容院に外出できないため先にもらいたいと相談してくることがあり、決められた範囲、日数での管理が難しければ生活費の管理も難しいこと、計画的に使用する習慣を付けるため前渡しは行わないことを伝えており、了承されている。

　・姉様に連絡行い、洗剤、シャンプー、下着等の購入も依頼しており、自分で購入できるものは購入するようを説明していただくことを施設側からも依頼している。

・入所時の準備費用として姉様から持ち出していただいたお金（約97,000円）は姉様来荘の都度生活費から返済行っており、6/26で全額返済している。

〈健康管理〉

・退院時より膝の痛みがあり、2月から整形外科通院を行っていた。5月末頃より膝の痛みが軽減してきたことで、通院を止めている。また、1ヵ月に1回の採血検査にて血糖値が高値傾向にあることと、体重減量するよう指導受けていた。6月採血検査以降は血糖値の低下と体重減量（3月：72ｋｇ→7月：69.5ｋｇ）がみられ、現状を継続していくこととしている。本人も間食を摂りすぎないよう意識しており、デイケアでも膝に負担の掛からない運動には参加している。

・服薬は入所時から現在まで事務室管理としている。就床前薬服用時間に自室静養しており、やや遅れて受け取りに来ることあるが、忘薬なく経過している。

〈対人関係〉

・交友関係が広く、地域在住の友人と電話での連絡、友人宅への訪問などで定期的に交流を図っている。

・5/15うみねこ幸房利用者の神山様に、姉様がＤＶＤデッキを渡したいと話していたことを伝えに行く、と神山様宅に外出することがある。本人から了承を得た上で姉様に確認行うと、事実でないことが判明。小遣いの収支を確認するが、特に大きな出費はなく適切に管理はできていた。神山様とは以前から交流があり、青山荘入所後も定期的に自宅へ外出している様子があるため、双方の関係を見守り、金銭の貸し借り等過度な行動が見られるようになった場合は神山様への介入も考えることを姉様に伝えている。



	問題点
	介入方法
	支援機関

	1 健康管理


	· 体重減量により膝痛が軽減されてきているため、現状を継続できるよう、間食量や運動量について定期的に状況確認し、必要時には間食内容や摂取方法、運動内容等について本人と検討し、実施する。

· 主治医へ確認の上、服薬自己管理のステップアップ（事務室預かり→服薬チェック表の使用による自己管理へ）を進める

〈施設退所後の生活に向けて〉

・定期採血検査および本人の健康状態について、主治医に確認の上、実施の許可が出た場合、自炊訓練の導入も進めていく。
	

	2 金銭管理

（設定範囲内での小遣いおよび生活費の管理）


	· 小遣い帳の記入、収支状況を定期的に確認する。

· 日用品等の購入時には、小遣い以外の生活費範囲内で自分で購入するよう指導する。

→自己の生活費から支払う事で、金銭が貴重なものであるという意識付けを図る

・現在の設定金額にて小遣い管理が適切に行えている場合、1ヵ月分を一括で本人に管理していただき、管理状況もその都度確認していく。

　


	

	3 対人関係

（対人関係において、金銭または物品のやりとりによるトラブルが発生する可能性がある）


	金銭や物品のやりとりが表面化してくることを未然に防ぐために

· 定期的な金銭管理状況の確認

· 姉様との本人への関わりの統一を図る

· 面談の機会を設け、これまでの入院の経緯や施設入所に至った原因について振り返り、課題の自覚を促す。

· もののやりとりを介さず対人関係を構築していく方法を本人と検討していく。
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