令和６年度　福島県認知症介護実践リーダー研修
職場実習計画書・実習振り返りシート②（認知症ケア能力評価表）
	
	評価対象項目　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（Ａさんの経験年数・立場で必要な能力）
	評価計画
	評価結果

	
	
	
	できている点
	できていない点

	認知症ケアの知識
	
	




















【評価にあたっての留意事項】

	
	

	アセスメント
	
	
	
	

	介護方法
	
	
	
	

	介護評価
	
	
	
	





	所属長　　　　実習開始確認日
	令和　　年　　月　　日
	所属長署名
	


職場実習計画書・実習振り返りシート③
	
	指導目標
（２カ月後【11/30】の目標）
	具体的指導方法
（指導計画・取り組み内容）
	指導に当たっての留意事項
	指導結果（対象者の変化）

	認知症ケアの知識
	
	
	
	

	アセスメント
	
	
	
	

	介護技術
	
	
	
	

	介護評価
	
	
	
	



	考　察
	



	所属長　　　　実習終了確認日
	令和　　年　　月　　日
	所属長署名
	



