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Ａ　Ｄ　Ｌ　チ　ェ　ッ　ク　表

聴取相手

具体的欲求に限られる 不可能

）

作成日

記入者

㎏

現在の状況 ケアに必要な情報

cm ・ 体重氏名 様 身長

移
動
等

麻 痺 無 有

座 位 端座位可能 車椅子座位可能

起き上がり 自立 つかまり

関節可動域 無 有

　　　時間位 寝たきり

立ち上がり 自立 つかまり 一部介助 立てない

一部介助 全介助

寝返り 自立 一部介助 全介助

移 動

□歩行　 … 自立

移乗 … 自立

つかまり

□車椅子 … 自走 一部介助 全介助

見守り 一部介助 全介助

経管副食

食
事

食事形態

食 欲 旺盛 普通

摂取用具 箸 スプーン

主食

少食

摂取方法 自立 見守り 一部介助 全介助

フォーク

嚥下障害 無 有 禁止等

排
泄

尿便意 尿意 有

排便形態
自立 声かけ

リハビリパンツ 夜間のみオムツ

無 便意 有 無

排尿形態
自立 声かけ トイレ歩行介助 Pトイレ自立 Pトイレ介助

リハビリパンツ 夜間のみオムツ 終日オムツ バルン挿入 ストーマ

トイレ歩行介助 Pトイレ自立 Pトイレ介助

無 有

終日オムツ バルン挿入 ストーマ

睡
眠

就 寝 時頃 起床 時頃

睡眠障害

全介助清
潔

口 腔 自立 見守り 一部介助 全介助 入れ歯

洗 面 自立 見守り 一部介助

入 浴 自立 半介助浴 全介助浴

衣類の着脱 自立 見守り 一部介助

見えない

聴力 支障なし 聞こえにくい 聞こえない

視力

左 補聴器

）

右

伝達能力 可能 いくらか困難

支障なし 見えにくい

無

（

困っている事 （

認知能力 自立 いくらか困難 見守り 判断出来ない

短期記憶 問題

特
記
事
項

全介助

右

精
神
状
態

有

自歯

左 眼鏡

シャワー 清拭


