介護保険要介護等認定申請事前調査票
本人氏名（　　　　　　　　　　）
①本人様の状況をお尋ねします。
	家族構成
	□独居　□配偶者と二人暮らし　□その他（　　　　　　　　　　　　　　）

	主な既往歴　分かる範囲で記載して下さい。


	（入院中の場合）入院理由


	申請するに至った理由　※新規申請・区分変更申請時は必ず記載して下さい。
本人のどのような状態に困っていて、どのような介護サービスを受けたいかを記載して下さい。






	更新申請のみ（前回の調査から本人の状態に変化が・・・□有　□無）有なら変化の内容を記載して下さい。



	利用中の介護サービス



②調査場所等をお尋ねします。
	調査希望場所
	□自宅
	自宅に調査員の車は駐車できるか（　可　・　不可　）

	
	□病院
□介護施設
□通所先
	名称
	
	病棟等（　　　　　）

	
	
	住所
	

	
	
	担当者名
	

	調査
立会人
	□なし　□あり⇒氏名（　　　　　　　　　　　）　続柄（　　　　　　　）
※調査ではご本人だけでなく家族や介護者の方々へ、日頃の生活や介護の状況についてお聞きします。できるだけ本人の日頃の様子をよくご存知の方の立会をお願いします。

	連絡先
	□本人　□立会人　□その他（　　　　　　　　　　）

	
	電話番号（　　　　　　　　　　　　）※日中連絡のとれる番号をお願いします。

	調査希望
時間等
	希望する箇所に〇を付けてください。（土日祝祭日は実施しません）

	
	
	月
	火
	水
	木
	金

	
	９：３０
	
	
	
	
	

	
	１３：３０
	
	
	
	
	


※町記載欄
	調査日
	（　　　）
	調査時間
	：
	
	意見書
	新規
	在宅

	
	継続
	施設



