
続柄 記入日

フリガナ 生年月日　　　

歳

〒 TEL

＜要介護度＞

続柄

　　　　　　　　　 　 続柄

＜住宅状況＞

備考：

＜今後の本人の見通しと意向＞ ＜間取り＞

＜今後の家族の見通しと意向＞

＜在宅復帰に向けて＞

住宅改修

（　　階：エレベーター　有　・　無）　（オートロック　有　・無）

布団　・　ベット（電動　・　手動　・　固定式）

段差（　有　・　無　）　　

専用居室（　有　・　無　）

　　　　　
　　　　 年

　（　　　　　　　　 　　　　　）　 （　　　　　　　　　）

持家　　or　　賃貸　　

　（　　　　　　　　 　　　　　）　 （　　　　　　　　　　）

記入者氏名

主たる介護者

日

男　・　女

（　　　年　　／　　）

住所

要支援・要介護　（１・２・３・４・５） 区分変更中申請中 （　　　　年　　／　　）

月

トイレ（　洋　・　和　）

介護老人保健施設グリーンガーデン青樹

一軒家　or　集合住宅

利用者氏名

手すり　（　有　・　無　）

（　未　・　済　（   　　　　　　年頃））

（　　　　　　）（　　　      　　　）　 （　　　　　　　　）

M　・　T　・　S


