
当別町食の自立支援事業　『一次アセスメント票』　　　　　　　【新規　・　継続　（　　）回目】

	調査年月日
	　　　　月　　　　日　　　　（担当者名　　　　　　　　所属　　　　　　　　　　　　　）

	氏　　名
	
	男・女
	Ｍ　Ｔ　Ｓ　　年　月　　日　　　才

	住　　所
	
	℡
	住居の状況
	一戸建て・アパート・町営住宅・その他（　　　　）

	聞き取り相手方
	本人　　・　　家族　　（　　　　　　　　）　　・その他　（　　　　　　　　　）

	申請内容

理　由
	

	介護認定
	無・申請中・有（　　　　　　　）

有効期間（　　　　　　　　　　）
	福祉手帳
	身障・知的・精神　　　　　　　内は等級・交付年月日・障害名等記載
　

	経済状況
	家族の扶養・年金等・生活保護・その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

収入月額（　　　　　　　　円）

食費：　　十分　・　不十分　（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

	サービス

利用状況
	無・有　　内　容　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

	家　　族

構成図
	家族と同居・独居・日中独居・高齢者世帯

その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　）
	家族関係
・

介護者の状況等
	

	主傷病名
既往歴
医療機関情報
身体状況等
	

	ＢＭI
	（体重　　　㎏）÷（身長　　　ｍ）÷（身長　　　ｍ）＝（　　　　　）　・　測定不能

やせ１８.５未満　・　標準１８.５～２５未満　・　肥満２５～３０未満　・　高肥満３０以上

	６ヶ月以内の体重の増減
	減少　　・　　不変　　・　　増加　　（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

	治療食・配慮食を要する食事の必要
	なし　・　あり（疾病名　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

内容（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

	四肢機能
	問題なし　・　問題あり（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

	視　力
	問題なし　・　問題あり（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

	聴　力
	問題なし　・　問題あり（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

	排泄
	便秘気味　　なし　・　あり（　　　回／週　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

下痢気味　　なし　・　あり（　　　回／週　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

	水分摂取
	足りている　・　足りていない

	寝たきり度
	正常　Ｊ１　Ｊ２　Ａ１　Ａ２　Ｂ１　Ｂ２　Ｃ１　Ｃ２
	認知症
	正常　Ⅰ　Ⅱa　Ⅱb　Ⅲa　Ⅲb　Ⅳ　Ⅴ

	ＡＤＬの状況
1 支障なし
2　いくらか支障あり

3 支障あり
	ADLの状況　（　　）内には具体的状況を記載

移動（歩行）　1　　2　　3　（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）
食事　　　　　1　　2　　3　（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）
排泄　　　　　1　　2　　3　（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）
入浴　　　　　1　　2　　3　（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）
着替え　　　　1　　2　　3　（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）
整容　　　　　1　　2　　3　（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

	IADLの状況

1 支障なし

2いくらか

困難

3非常に困難 
	IADLの状況　（　　）内には具体的状況を記載
掃除　　　　　1　　2　　3　（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）
洗濯　　　　　1　　2　　3　（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）
買物　　　　　1　　2　　3　（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）
金銭管理　　　1　　2　　3　（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

	精神状況

	　1.問題なし　　2.問題あり（自傷他傷・火の不始末・徘徊・不穏興奮・不潔行為・その他）


	社会的活動状況
（他者との交流、外出状況、生活状況等）
	

	食生活能力

1支障なし

2いくらか困難

3非常に困難
	摂食　　　1　　2　　3　（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）
献立作成　1　　2　　3　（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）
買い物　　1　　2　　3　（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）
調理　　　1　　2　　3　（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）
配・下膳　1　　2　　3　（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）
ゴミだし　1　　2　　3　（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）
火気管理　1　　2　　3　（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）
食費管理　1　　2　　3　（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

	食　欲
	あり　・　普通　・　なし（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

	いつもの

食事内容
	朝食：　食べない　・　食べる（内容　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

昼食：　食べない　・　食べる（内容　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

夕食：　食べない　・　食べる（内容　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

間食：　食べない　・　食べる（内容　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

	食形態
	普通　・　工夫が必要（　お粥　・　刻み　・　その他　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

	低栄養
	なし　・　あり　（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

	食事時期
	規則正しい　・　不規則　（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

	一緒に食べる人
	朝（　　　）昼（　　　）夕（　　　）　　　選択肢:１孤食、２家族、３親族、４知人、

	嗜癖
	飲酒　　問題なし　・　問題あり（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

喫煙　　問題なし　・　問題あり（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

	住居・調理設備・食事

環境
	台所　　：使用しやすい　・　使用しにくい（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

調理機器：充分　・　不十分（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

食事場所：食堂　・　居間　・　寝室　・　その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

衛生状態：良い　・　悪い　（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

	交通手段
	外出できる（　歩行　・　自転車　・　自家用車　・　タクシー　・　JR　・　その他　　　　　　　　）

外出困難（理由　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

	スーパー、コンビニ等の有無
	　問題なし　・　問題あり　（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

	介護者の状況
	身体機能・状態：　問題なし　・　問題あり（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

食事支援　　　：　問題なし　・　問題あり（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

	特記事項

コメント等
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