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　　　対象児童の増減があった時点で作成し、知事に届け出ること。

注３　実践研修修了者が作成した対象児童の支援計画シート等の写しを添付すること。

注２　重度加算（強度行動障害）を新規に算定する場合、また加算が算定されている施設は毎年４月及び

注１　「問題行動の状況」欄は、当てはまるのものに○を付け、その他問題行動がある場合は具体例を記載

重度加算（強度行動障害）の対象となる障害児

　　　すること。
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