介護予防サービス（通所介護・通所リハ・訪問介護）利用状況報告書

　　　　　　　　　　　　　御中

　　　　　　　　　　　　　　　　　サービス事業所：
　　　　　　　　　　　       　（担当　　　　　　　　℡　　　－　　　　－　　　　　）

	利用者氏名
	
	被保険者番号
	

	担当介護支援専門員名
	

	個別サービス計画の目標
	


年　　月　サービス利用状況　　　　　　報告年月日　　　　年　　　月　　　日　
	　　　　　　

利用日　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　※利用日に○をつける

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　加算　□あり　□　なし

（　　　　　　　回　）

加算種類：　運動器・口腔・栄養・アクティビティ・リハビリマネジメント

　　　　　　　　体制強化（Ⅰ・Ⅱ）・その他（　　　　　　　　　　　　　　）　　　　　　　　　　

　

基本単位数：　　　単位  加算単位数：　　単位　合計請求単位数　　　　　　単位
【サービス内容】

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

【サービス利用時の様子】
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　


　評価月のモニタリング結果（※評価月は支援計画表に期間が記載してありますので参照ください。）
	目標達成状況：　□　達成　　　□　未達成

課題の変化　：　□　あり（　　　　　　　　　　　　　　　　　　 　 　）　□　なし

個別サービス計画変更：  □　あり（　　　　　　　　　　　　　　　　　　    　）　□　なし

ケアプランの変更：  □　必要（　　　　　　　　　　　　　　　　　    　　）　□　不要


※　この様式は、毎月の給付管理をするために必要なものです。従前の提供票に変わるものです。

· この様式は、介護予防サービス事業所（訪問介護・通所介護・通所リハビリテーション）から地域包括支援センター（委託居宅介護支援事業所含む）へ、毎月　サービスの利用状況を報告するためのものです。

介護予防サービス（短期入所・訪問看護・訪問リハ・訪問入浴）利用状況報告書

　　　　　　　　　　　　　御中

　　　　　　　　　　　　　　　　　サービス事業所：
　　　　　　　　　　　       　（担当　　　　　　　　℡　　　－　　　　－　　　　　）

	利用者氏名
	
	被保険者番号
	

	担当介護支援専門員名
	

	個別サービス計画の目標
	


年　　月　サービス利用状況　　　　　　報告年月日　　　　年　　　月　　　日　
	　　　　　　

利用日　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　※利用日に○をつける

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　加算　□あり　□　なし

（　　　　　　　回・日　）

加算種類：（種類を記入ください。）　

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　

基本単位数：　　　単位  加算単位数：　　単位　合計請求単位数　　　　　　単位
【サービス内容】

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

【サービス利用時の様子】
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　


　評価月のモニタリング結果（※評価月は支援計画表に期間が記載してありますので参照ください。）
	目標達成状況：　□　達成　　　□　未達成

課題の変化　：　□　あり（　　　　　　　　　　　　　　　　　　 　 　）　□　なし

個別サービス計画変更：  □　あり（　　　　　　　　　　　　　　　　　　    　）　□　なし

ケアプランの変更：  □　必要（　　　　　　　　　　　　　　　　　    　　）　□　不要


※　この様式は、毎月の給付管理をするために必要なものです。従前の提供票に変わるものです。

· この様式は、介護予防サービス事業所（短期入所・訪問看護・訪問リハ・訪問入浴）から地域包括支援センター（委託居宅介護支援事業所含む）へ、毎月　サービスの利用状況を報告するためのものです。

１　　２　　３　　４　　５　　６　　７


８　　９　１０　１１　１２　１３　１４


１５　１６　１７　１８　１９　２０　２１


２２　２３　２４　２５　２６　２７　２８


２９　３０　３１





１　　２　　３　　４　　５　　６　　７


８　　９　１０　１１　１２　１３　１４


１５　１６　１７　１８　１９　２０　２１


２２　２３　２４　２５　２６　２７　２８


２９　３０　３１








