（模擬ケアプラン作成様式１２）

模擬ケアプラン作成実習自己評価表
　　　　受講番号　［                     ］
実習者氏名［                     ］
	実習のポイント
	自己評価

	1 実習協力者に実習の目的や内容を説明し、居宅での面接で、
実習協力者に快くお話をしていただくことができたか。
2 居宅での面接で、実習協力者から必要な情報を得ることができたか。

3 実習協力者の解決すべき課題を把握することができたか。
4 ＩＣＦ思考による情報整理・分析シートを作成することができたか。

5 課題整理総括表を作成することができたか。
6 居宅サービス計画書（１）を作成することができたか。

7 居宅サービス計画書（２）を作成することができたか。

8 週間サービス計画表を作成することができたか。

9 介護報酬と給付管理業務の概要を説明できたか。

10 「社会資源調査票」の作成ができたか。
	1   2    3   4    5



※1：できなかった  2：あまりできなかった  3：どちらともいえない  4：何とかできた  
5：的確にできた
（受講生　→　群馬県社会福祉協議会）

