青山荘　　フェイスシート

平成24年　3月　5日　担当：木村　春子　　　　　　　　　　

	登　録　者
	氏　名　　　清川　厚子　　様　　　　　男・女　　　　昭和29年6月12日生（57歳）

	
	〒039-1101　八戸市大字尻内町字尻内河原51－3　　　　　　　　　　電話　0178-23-3447

	
	病　　名
	主たる：軽度知的障害

従たる：情緒不安定性パーソナリティー障害
	合　併　症
	糖尿病（19単位）

白内障



	
	発症時期
	　昭和29年6月頃（生来性）
	罹 患 期 間
	約57年

	
	入院回数
	　　　　　7回
	延べ入院年数
	約4年6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
	障害基礎年金1級
	重度医療
	有・無
	自立支援医療
	上限額
	手帳種別

	
	
	
	
	有・無
	5,000円
	　　有・無（1級）

	経済状況
	年金
	障害基礎年金　1級　月額　（約8.3万円）

	
	その他
	

	障害程度区分
	未申請
	負担上限月額
	円
	相談支援事業所
	

	日中活動の場
	　青山荘

	住まいの場
	　青山荘（入所中）

	入所年月日
	Ｈ　22年　12月　15日
	身長
	146cm
	体重
	62.5㎏(+1kg）

	最終学歴
	三条中学校卒業
	免許・資格
	なし

	職　歴
	昭和46年～（3年程）　苫米地煎餅店（煎餅の生産作業一部）

昭和49年～（4年程）　東京ドレス（クリーニング作業・ドレス製作一部）

昭和53年～（3年程）　みかん工業（静岡県）（みかん缶詰仕分け作業）
	

	保　護　者
	氏　名　清川　良一　様　　　　　　　　　続柄　夫　　　（同居　・否）

	入所目的

本人：青山荘入所後は生活リズムを整え、家事全般が出来るようにしていく。また、金銭管理、間食コントロールも続けていく。

ご家族：自宅での生活を円滑に出来るように、食事作り、掃除、洗濯、早寝早起きが出来るようになる。



	治療経過要約

	期　　間　　　　　　　　　　　　　　入院・通院　　　　医療機関名　　　　　

①昭和56年1月29日　　～　　昭和56年2月27日　　　入院　　　八戸赤十字病院

②平成4年5月11日　　 ～　　平成4年7月11日　　　 入院　　　八戸赤十字病院

③平成16年1月19日　　～　　平成16年4月30日　　　入院　　　青南病院

④平成17年1月19日　　～　　平成17年3月20日　　　入院　　　青南病院

⑤平成17年7月12日　　～　　平成18年2月26日　　　入院　　　青南病院

⑥平成19年1月23日　　～　　平成19年5月  5日　 　入院　　  青南病院

⑦平成20年3月24日　　～　　平成22年12月15日　 　入院　　　青南病院

	現在の処方

	現在の処方

　①コリネールL（10）　 2T　　　　　　　 　　　　②ジアゼパム（2）　　　 1T

　　ディオバン（80）　  1T　　　　　　　 　　　　　　ロンフルマン（0.25）  1T

エビリファイ（12）  1T　　　　　　　　 　　　　ハルラック（0.125）　 1T      1×就床前

アローゼン（0.5）　 1P　2×朝・夕食後 　　　　　　

③デパケンR（200） 　4T　 2×朝食後      ④ﾂﾑﾗ24加味照逍遥散　3P

                                    マックターゼS　　  6T　　  3×毎食後
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Ｓ４４出生



<経過>
S29八戸市にて同胞3名の末子として出生。生来精神遅滞であり、中学校卒業後就職し、10年ほどの間、職業を転々とする。S56.1.23痔の手術の為、八戸赤十字病院へ入院するが入院時に不眠・人物誤認・希死念慮等が出現し、同月29日に精神科に転科（S56.1.29～S56.2.27）。S63現在の夫と結婚。しかし、殆ど家事を行わず、家でテレビを見たり、カラオケへ出かけたりしていた。八戸赤十字病院退院後、自宅で生活していたが、不眠・拒否・独語・排尿困難が出現し2回の入退院を繰り返す。H16年1月、不眠・緘黙・疎通不慮で八戸赤十字病院受診するが、改善が見られず青南病院を紹介され入院となる。その後、訪問看護を利用しながら青南病院デイケアへ通所。しかし、何かと理由をつけてデイケア通所を拒否する。また、怠薬傾向にあり、特に下剤に対しての拒否があり、重度の便秘となる。外来受診時腸閉塞の危険性が高いことと、生活リズムに乱れがあることを理由にH17.7.12青南病院入院。入院加療により腹部症状は改善し、H18.2.26退院、青山荘入所となる。
青山荘入所後は忘薬が序々に改善され、服薬は確立されたものの、活動全般に対する拒否や、金銭・外出泊等の欲求の訴えが多く、欲求不満により無断外出をすることもあった。また、起床を促した職員に対しての粗暴行為が出現。主治医より注意を受けるが一時的な改善は見られるものの、その後も活動に対する拒否は続き、再度職員に対する粗暴行為・他利用者に対する攻撃的言動が出現。H19.1.23青南病院外来受診拒否するも、職員同行にて受診を行い、青南病院医療保護入院となる。退院後は再び生活訓練施設「青山荘」へ入所して、外来通院・精神科ﾃﾞｲｹｱ通所・訪問看護利用を継続していた。施設内の日課（入浴や掃除など）を行わず、職員から再三の指導を行っていたが、指導に対して拒絶・興奮・暴力（咬みつくなど）があった。平成20年3月18日頃より、発熱などの感冒症状があった。平成20年3月22日夕方頃より、「明日は何時に起きればいいのか」「何をすれば良いのか」と、同じ質問を2～3分おきに何度も職員に確認することがあった。翌3月23日より、幻視や幻聴の訴えがあり、食事摂取もままならない状態となる。その後も上記症状が続き、疎通も図れない状態となり、平成20年3月24日当院受診して医療保護入院となる。症状が安定しているが、家族（夫様）の援助で生活する為には、ＱＯＬの低さや、糖尿病に対しての疾病理解が不足している為、生活訓練と疾病教育が必要となり、青山荘への入所となる。


	
	家族状況、家族との交流状況及び協力の程度

（経済面も含めて）

保護者は、夫（良一様）。夫様の面会は、毎週日曜日に外出その際に本人へお小遣い(5,000円)として手渡されている。自宅への外泊は、現在は夫様の弟が居る為出来ずにいるが、毎月2～3回は実家に外泊している。夫様とは帰荘前の夕食を一緒に外食する事で、交流は図れている。

自宅での関わりとして、本人に直接関わる事は少ない。また本人へ期待することも過度に望んでおらず、現段階では良好な家族関係を期待する事は、困難である。

	その他の特記事項

・糖尿病に対する理解が乏しい。間食への欲求が強く自制できずに食べ過ぎてしまう。糖尿病の病状悪化につながる為、間食量を確認したり栄養指導を行ったりする等本人へ疾病理解を促す必要がある。

・入浴拒否や適切に洗髪することができないことから不潔傾向（特に頭皮垢）である。入浴方法や入浴前後に職員の指導を要する。

・金銭を趣味であるカラオケ、食品購入等に使用している。金銭を計画的に使用することが困難（浪費傾向）であり、指導・援助を要している。お小遣い帳を記載するが、記載漏れ等あり正確に行うことができず、職員の介入を要している。




　　　　　　　　　　　　　　　　　　　平成24年　3月5日（月）

	氏　名
	清川　厚子様
	男・女
	生年月日
	　昭和29年6月12日生（　57歳）


	長期目標（中期・短期）

	長期目標：生活リズムを整え、家事全般が出来るようになる。また、金銭管理、間食コントロールも継続する。

短期目標：体重の減量（目標58kg）、健康管理（糖尿病の数値を下げる）、保清指導（週3回の入浴）

	これまでの経過（前回12月5日）

	＜前回の問題点として＞

・健康管理（毎日の体重・バイタル測定・自炊訓練）
・保清指導（皮膚科受診・頭皮垢の治療）

・金銭管理（小遣い帳の確認）

＜最近の様子＞

【日中活動】

・青山荘での日中活動としては、1日3食の食事作りとその買い物、定期的に皮膚科受診し巻き爪の治療を

　行っている。荘内でのプログラムは拒否的で休む事が多い。食材の買い物・散歩・自宅外出など行っている。

本人は3/31で退所を希望しており、夫様も本人の動機付けを図る為の一つの方法としていると話される。主治医からは退所するために3つの条件を出されている。①自分から週3回入浴する事。②体重を58ｋｇまで減量する事。③糖尿病の数値を下げる事。本人と話し合い、入浴日・洗濯日、自宅外出日を決めて、一週間のスケジュールを立てるが、入浴は実行出来ず、洗濯・洗髪はスタッフ介入で行っている。日曜日の外出は、夫様に銭湯に連れて行って貰うよう依頼するがなかなか実行されず、入浴できていない。洗髪や足湯・軟膏処置はスタッフ介入して行い、銭湯にも時々同行している。毎日の活動内容をノートに記入し、職員からスタンプをもらう方法で取り組むことを提案すると意欲をみせ、早速ウォーキングを行ったりするが、なかなか継続できていない。

【金銭管理】

・週5,000円の小遣いと、自炊の食材代として20,000円位でやりくりしているが、医療費は別に貰って通院している。

　お金を持つと外出が多くなる為、主治医より小遣いは事務所預かりとなっていたが、正月明けより事務所に預ける事を拒否し、自分でお金を持っている。外出後に小遣い帳の記入を行うが、レシートを紛失したり、何に使ったか分からない事も多く、必ずレシートを持参するように指導している。

【保清面】

・入浴日を週3回（日・火・木曜日）と決めているが拒否が多い。随時、入浴するよう職員の介入を要している。

・洗濯は汚れた衣類はまとめておく事は出来ているが、溜める事が多く声かけを要している。布団上げや歯磨きも

やらないことが多くチェック表を用いている。毎日の体重管理とバイタル測定と日課のチェック表は、外来受診時

に主治医へ毎回提出し、その都度入浴するよう指導されている。

【対人交流】

・適度な交流は出来ているが、荘内の掃除当番や食事当番をやらない事もあり、他者より不満が聞かれる事がある。以前は「皆が私をいじめる」と言っては、青山荘を出て行くと泣いたり、騒いだりして外泊したりする事も多くあったが、現在は割と落ち着いている。

【服薬】

・服薬は3/31に退所希望もあることから、11/23より主治医の許可を貰い、チェック表を用いての自己管理となる。

【家族関係】

・1月までは毎週日曜日に夫様の送迎で外出しており、2月に入ってからは自宅への外泊も出来るようなっている。夫様は病院の受診同行をしたり、少しずつ関わりを多く持って頂くよう対応している。銭湯なども連れて行って貰うように依頼している。




	支援項目
	介入方法
	支援期間

	1 体重の減量・58kgまで減量する

（退所条件）

・毎日の体重・バイタル測定
・散歩・ウォーキング
	①毎日の体重・バイタル測定

→糖尿病の為、毎朝体重・バイタル測定を行い記入し、主治医へ報告。

②散歩・荘内ウォーキングをスケジュールに取り入れる。

③栄養指導では万歩計をつけて、毎日6000歩、歩くよう指導される。キャラクターのシールやスタンプを利用し、本人の意欲を引き出す。
	3ヶ月

	2 健康管理

・糖尿病の数値を下げる

（退所条件）

・自炊訓練（バランスの良い献立）


	①月1回の栄養指導を受けている。

→体重を58ｋｇまで減量する為の指導では、ご飯は130ｇ・パンは8枚切りで１枚半、主菜（卵１個・魚1切れ・肉60～80ｇ・豆腐小1個・普通1/3）野菜・きのこ類・海藻類は100～120ｇ・汁物・漬物・その他

1日で摂ってよいもの、果物（りんご1/2）・牛乳200ｃｃ・またはヨーグルトをバランスよく摂っていく。多く摂り過ぎない。

・野菜・海藻類は多く摂ってもよい。

・外食・間食は主治医より禁止とされているが、

守れない為、外食量は2/3程度・間食は1日350kg

までは良いと栄養指導を受けている。継続できる

ように対応・介入していく。

②主治医の許可にて、根城内科より処方となった糖尿病の薬アマリール1錠を、3/2の朝より服用している。


	随時

	3 保清指導・週3回の入浴

（退所条件）

・皮膚科受診

（巻き爪の治療を継続）


	①皮膚科受診し、巻き爪の治療を継続する。

→医師の指導のもと、巻き爪の治療を継続する。

しかし面倒くさいと拒否するので、介助が必要となる。

　また、皮膚科の治療では改善が見られないため、主治医と相談し外科手術も検討していく。

②入浴を週3回（火・木・日）行う。（退所条件）

→皮膚受診している事もあり、悪化すると自分が困る事を繰り返し説明していく。

③定期的な掃除洗濯をする。

→掃除洗濯を行っていない時は、促しながら一緒に行う。


	随時


プラン計画者　氏名：　木村　春子

修正プラン実施評価日： 　平成24年　3月　5日（月）　青山荘地域交流活動室



次男（57）








本人（56）





Ｓ63


結婚





長男（60）長野県





保護者（57）





Ｓ56八戸赤十字病院（痔の手術）症状が出現し一回目の入院





Ｈ16症状の改善がなく青南病院を紹介され入院。





Ｈ4不眠、拒否、独語があり、二度目の八戸赤十字病院入院。





Ｈ1８青山荘への一回目の入所





苫米地煎餅店（煎餅の生産）








東京ドレス（クリーニング等）





Ｈ19青山荘への二回目の入所





Ｈ17腸閉塞の危険性と生活リズムの乱れから入院。





Ｈ20四度目の青南病院入院





Ｓ44（15歳）


三条中学校卒業











みかん工場（静岡県）








