
（別紙様式21）  

医療区分・ADL区分に係る評価票  

鱒  竺  

1旦2女1明2大3昭4平  

I医療区分3  各項眉について評価を行い、該当日にチェック印を入れる。但し、頻度が定められていない項目については☆欄にチェックする。  

☆  t 2 3 4 5 占 7 8 91Dll12】3】415】占17 椅19 202122 2324 25 2占27 2829 30 引   

看言隻脚員により、常時、監視及び管理を実施している 

3中心静脈栄養を実施している状態  

424時間持続して点滴を実施している状態  

8口日日日8日日800日ロ00日ロ800ロ0ロ日ロロロロ880 

5人工呼吸器を使用している状態  

臼0日ロロ0日ロロロロ0日日日日日ロロロ0日8日日日日日ロロロ 

6ドレン法又は胸腔若しくは腹腔の洗浄を実施している状態 

日ロロロロ0日ロ0日日8日日日日00ロロ日日日日日日0ロ0ロロ 

8ロロ0日8日0日8日ロ8日臼DOD8ロ8日8ロロロ0ロロ0日 
7又は気管内挿菅が行われており、如、発熱を 

8酸素療法を実施している状態  

ロロ8日日日0日ロ0日8日日日Dロ000ロロロロロロ0ロ0日日 

ロロ日日日ロロロ日日日日ロロロロロロロロロ日日ロロロロロロロロ 

8日日日8日0ロ日日Bロロ凹0ロ日日0日ロ088ロD日町  

議蒜 

Ⅱ医療区分2  各項目について評価を行い、該当白にチェック印を入れる。但し、頻度が定められていない項目については☆欄にチェックする。  

☆  

再訪ジストロフィー症  

2多発性靴症  

3筋萎縮性側索硬化症  

‾＝ 
二 
＿＿て 

5 

6傷を原配する麻痩力断てに認めら 

‾■ジョ‾ンスの分鮒度の状態に 

牒，2345…川．．12、31…．…，，オ）2122324252る272829∽3－ 
8等の薬剤投与による疫病⊃ントロ‾ル 

9肺炎に対する治療を実施している状態  

白日日日88日8日日日00日日888ロロ0日8日8日ロロ日日日 

0尿路感染症に対する治療を実施している状態  

臼8日日88日ロ日日ロ0日0日0ロロロ日日ロ88日8日日日日8 

日8日日8ロロロロ8ロ日日日日8088日日日ロ088日8日8日 
21悪霊霊宝妻ア墓㌫Eご貢諾冨警≡警護警壱票慧諾欝㌢発症後、30日以  

22脱水に対する治療を実施している状態  

8日日8日8日8日日日日8日臼8日臼0日ロ80日日日日000日 

23消化管等の体内からの出血が反復継続している状態   

日80ロ88日8日88日ロ0日日日日日000ロロ8ロODロ08 

24頻回の馳こ対する治療を実施している状態  

B80日日日日8日8日ロ8日日日0日ロロロロ8B8ロロ880日 

B8日日日日日ロ0ロロDDロ0000ロ日日日日DO8日日日88 

27せん妄に対する治療を実施している状態  

28うつ症状に対する治療を実臥ている状態  

O8日日888日日日臼8日ロ00日日日08ロDD88日ロロ日日 

29他者に対する暴行が毎日認められる状態  

8日臼ロB8日8日日日日000880日日日日日88日8日白日白 

8日白8ロB88日日8日00日日8日80日臼8日日日88日日日 
慧徐式血液濾過、肺又は血疑交換療法を 

臼．2。。5…9，。，、、2t3…。旧192。2．22232。252占27公29刀3． 
31等の経腸栄財行われており、かつ、発熱又は 

■ 

88日8日白日日日日日日日日日8日日白80日日日日白日00日臼 

二て 

沼4歩個の血糖検査を実施している憫  

35霊警題讐慧芸霊芝悪書語義墓誌霊雷雲誓言笈忘軌くは足部の蜂巣  

88日日日ロ08日日日目白0日白日88日8日日日8日日日80日 

配闇謂配㈲謂配闇謂配沿配闇姻別闇相関凰   



神経難病等の患者であって、平成18年6月30日において持蚕  
36疾患療責病棟入院料2を算定する病棟に入院している患者（医  
療区分3の憲壱を除＜。）  

37基本診療料の施設基準等の別表第五の三の≡の患者  

医療区分2の該当有無日日日日8日日8日8日88日日日88日8日日日日日日8日8日8日  

ⅢADL区分評価  
各項自について原則月1匝l又は状態力て変化したときに評価し、該当日に評価点（0～6）を記入する。1か月間を通じて変化のない場合は☆欄に記入する。  

☆  1 2 3  4  5  占 7 B  9 101112】3 1415 1占171占 】9 20 2t 22 23 24 25 2占 27 28 29 三の 引  

日ロ臼田ロ00日ロ日日日8日ロロ0ロ  日日ロ8日88日08ロ日日  a ベッド上の可動性   

b 移乗   

c 食事   

d トイレの使用  

日日ロ8ロ0ロ0日8ロロ00［旧0日臼8日08日ロDロロロ日日白  
日日0ロロ8ロ日日ロ00日日日日日□000日ロロ00［旧ロ8白日  

白［肛旧旧  日日日日ロ0日ロ8日ロ00日0ロ00［〕  

ロロロロロ日日ロロロ0□0800ロ日日8日ロ0008日日日日田日  ADL得点（合計得点0～24）  

Ⅳ認知機能障害評価  
月1画又は状態が変化したときに評価し、該当日にCPSによるスコアを記入する。1か月間を通じて変化のない場合は☆欄に記入する。  

☆  1 2 3  4  5  占 7 B  9 tO ll1213 1415 1占1718 19 20 2122 23 24 25 2‘〉 27 28 29 30 引   

○白88ロロ8日日日00ロ日日白88日8日日日日日8日□800ロ  CPS  
（CognitivePerformanceScale）   

患者の状態像評価  Ⅰ～Ⅳの評価結果に基づき、患者の状態像評価を行い、該当日にチェック［ロを記入する。変化のない場合は☆欄に記入する。  

医療区分の評価   ADL区分の評価   認知機能障害評価  

※） 当該患者に係る疾患又は状況等、ADL区分評価、認知機能障害評価については、日ごとに、該当する全てのものについてチェックす  
ること。ただし、該当する疾患又は状態等について全て記載することが困難である場合にあっては、主となる疾患又は状態等のチェック  
でも差し支えないこと。  

主治医  （印）  

㊤   


