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１ はじめに 

 

 専門研修課程Ⅰ・更新研修Ａ(前期)については、受講前に準備していただく 

課題(ホームワーク)があります。 

本研修では、各受講者が持参した課題を基に、第５日目から演習を行います

ので、あらかじめ準備の上研修にご参加いただくようお願いします。 

 本研修では、初期段階で、「これまでのケアマネジャー実践を振り返り、目標

設定をすること」「自身の実践事例を振り返り、ケアマネジメントプロセスにお

ける課題を把握すること」が求められています。 

研修第５日目に課題様式全ての提出ができなければ、研修受講が認められま

せん。 

 

２ 提出のため準備するもの・提出方法 

 

課題１） 私が目指すケアマネジャー像とは 

 

・私が目指すケアマネジャー像とは（Ａ４ワークシート）【様式１】 

 

 

課題２） 演習で使用する検討事例 

 

・事例報告シート【様式２】 

・アセスメントシート【様式３－１～３－４】 

・居宅サービス計画書１表【様式４】 

・居宅サービス計画書２表【様式５】 

・週間サービス計画表３表【様式６】 

 

 

＊課題１・２ともに、ご自身の分（原本）のほか、グループ配布用、事務局提

出用も必要です。原本とともに、コピー４部もあわせて持参ください。 

（原本１部を含め全部で５部が必要となります） 

 

＊研修会場ではコピーができませんので、あらかじめご準備をお願いします。 

 

＊手書きでの作成、パソコンでの作成、いずれも可とします。 

 

＊提出は、各様式をそろえてご提出いただきます。次のページもお目通しくだ 

さい。 



3 

 

  

                                

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

＊上図のように、【様式１】～【様式６】を上から順番に並べ、左上１箇所をホ

ッチキス留めしてください。原本１部とともに、コピー４部についても同様

にまとめておいてください。 

＊事務局提出用の１部は、事前に左端に２か所穴あけをお願いします（事前に

できない方は、当日会場でも穴あけパンチをご用意しています）。 

＊課題の提出方法については、研修第５日目の朝に、研修センタースタッフか

ら全体にご案内いたします。 

 

 

３ 課題作成に当たっての留意事項 

 

課題１） 私が目指すケアマネジャー像とは（ワークシート） 【様式１】 

 

＊【様式１】のシートについては、事前に左半分のみをご記入ください。右半

分は、研修最終日（９日目）に記載する箇所ですので、空欄のままにしてく

ださい。 

 

課題２） 演習で使用する検討事例 【様式２～６】 

 

＊【様式２】「事例報告シート」は、短時間で他の受講生に事例を報告するため

のシートです。空欄が無いように、自身の事例を、要点を押さえて報告しや

すいよう記載してください。 

 

様式１ 左上１箇所 

ホッチキス留め 

様式２ 

様式３ 

様式４ 

様式５ 課題１・２（様式１～６） 

をまとめて提出ください。 

漏れ・抜けが無いよう、気を付けて

ください。 

様式６ 

受講番号 

研修受講者名 

原本１部＋コピー４部 

↓ 

計５部ご持参ください 
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＊事例は、ご自身でケアプラン作成を経験したものを基に準備してください。 

 

＊現在事例をお持ちでない方は、以前担当した事例や現在相談を受けている 

事例などでケアプランを作成してください。予防プランは対象外です。予防 

プランしか作成したことのない方は、「利用者の状態が変化した」と仮定した

ケアプランをご準備ください。 

 

＊いずれの様式においても、個人情報の保護には、細心の注意を払って作成し

てください。利用者の名前、個人を特定できる住所や生年月日、電話番号な

どは明記しないでください（→例えば、Ａさん、Ｂ事業所、Ｃ市、Ｄ病院な

ど、記号化して記載）。 

 

＊【様式３】の「アセスメントシート」は、複数枚あります。必要な項目を 

しっかりと記載してください。１枚目の「基本情報(フェイスシート)」から最後

の「個人因子（プラス・マイナス）」に至るまで、空欄が無いように記載をして

ください。記載できる情報がない場合は、「なし」と記入してください。空欄

が多いと、事例の検討に必要な情報が不足し、グループでの演習に支障が出ま

す。また、冒頭には、必ずタイトルつけるようにしてください。 

  

（ タイトル例 ） 

「慢性疾患で閉じこもりがちなＡさんに、趣味・外出活動を促した事例」 

「もの忘れが進む中でも、住み慣れた自宅で暮らし続けたいと希望するＢ 

さんの事例」 

 

＊【様式４】～【様式６】の「サービス計画書」についても、必要な項目を明

記しているか確認をしてください。なお、これらサービス計画書については、

本手引で指定する様式のほか、2021（令和３）年度の改訂前の計画書様式を

使用しても構いません。現在所属している事業所で使用されている様式をご

利用いただいても構いません。その場合は特に、個人が特定できる情報を記

号化するなど、個人情報の保護にご留意ください。 

 

＊各様式は次ページ以降にあります。 

＊各様式は本センターのホームページ  

  https://hfkensyu.com/guide/kaigo_youshiki/ 

にも掲載（ワード・エクセル）していますので、 

ダウンロードしてパソコンでの作成も可能です。 


