第２表の３
（Ⅱ）実施計画～③　（介護予防特定施設入居者生活介護サービス計画書⇒要支援者について作成）
氏名　　　      　　　　　　　　　　　　　ケース番号　　　　　　　（初回作成：平成　　　年　　　月　　　日）　　　　　　　　　　　　作成（変更）　　　年　　　月　　　
	総　　　　合　　　　的　　　　課　　　　題
	目標
	支援計画

	運動・移動
	
	
	目標とする生活、健康上の問題点、課題に対する目標と具体策の提案、支援のポイント

	日常生活

（家庭生活）
	
	
	

	社会参加

対人関係
	
	
	

	健康管理
	
	
	

	支　　　　援　　　　内　　　　容

	No.
	サービス内容
	サービス種別
	提供事業所名
	頻度及び期間

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	サービス実施上の留意点（ 障害者等支援加算　　有 ・ 無　）























