
 
 
 
 
 
【事業所概要（事業所記入）】 

事 業 所 番 号 1473700449 
事業の開始年月日 平成13年3月1日 

指 定 年 月 日 平成18年4月1日 

法 人 名 社会福祉法人 青葉福祉学院 

事 業 所 名 グループホーム 万寿の森 

所 在 地 

 
（〒225-0004） 
 
横浜市青葉区元石川町4323-1 

サービス種別 
 

定 員 等 

 □ 小規模多機能型居宅介護 

登録定員  名 

通い定員 名 

宿泊定員 名 

 □ 認知症対応型共同生活介護 
定員計 36名 

ﾕﾆｯﾄ数 4ﾕﾆｯﾄ 

自己評価作成日 平成28年3月3日 
評 価 結 果 
市町村受理日  

 
※ 事業所の基本情報は、介護サービス情報の公表制度のホームページで閲覧してください。 

基本情報リンク先  
 
【事業所が特に力を入れている点・アピールしたい点（事業所記入）】 
施設の周辺は森や畑に囲まれ、四季折々の風景がみられ、鳥の鳴き声が豊かな自然を感
じさせてくれます。暖かで家庭的な雰囲気つくりを心がけ、自由でありのままに生活が
できるよう努めています。多種多様なボランティアによるㇾクリエーションや行事等を
企画し楽しみを持って生活していただけるよう努めています 

 
 
 
 
【評価機関概要（評価機関記入）】 

評 価 機 関 名  公益社団法人 かながわ福祉サービス振興会 

所  在  地  横浜市中区山下町23番地 日土地山下町ビル9階 

訪 問 調 査 日 平成28年3月24日 
評 価 機 関 
評 価 決 定 日 

平成28年7月1日 

 
【外部評価で確認した事業所の優れている点・工夫点（評価機関記入）】 
【事業所の概要】 
 この事業所は、田園都市線あざみ野駅よりバスで約5分の大場町バス停から徒歩2分ほどの
緑豊かな丘陵地にある。4ユニットが異なった造りの独立した準耐火構造建築で、各ユニット
には、避難経路が大きな矢印で表示され、非常災害時には消防署員の誘導がしやすい。敷地に
は芝生を敷いて遊歩道をつくり、散歩などに活用している。植栽の周りや玄関先では、園芸ボ
ランティアの協力で様々な季節の草花を育て、生花をリビングなどに飾っている。 
吹き抜け構造で広いリビングのあるユニットには、社交ダンスのボランティアが来訪した

際、利用者が他の棟から集まって見物したり参加したりしている。敷地脇の貸農園でジャガイ
モを育て、収穫したものを使ってユニット対抗の「ジャガイモ料理コンテスト」を開催し、理
事長賞を競い合いあって大いに盛り上がった。 
【理念の実践】 
 理念は、新理事長が「正義・敬愛・奉仕」と定め、各ユニット入口などに掲示して常に目に
入るようにしている。管理者はサービス提供時における声かけが大切と考え、利用者に尊敬の
念を持って話しかけてケアするようにワーカー会議などで指導している。職員は、管理者の思
いに共感して常に利用者に笑顔で丁寧に話しかけ、意向や思いをくみ取り、理念の実践に努め
ている。 
見学中には、各ユニットの利用者が、リビングなどで穏やかな表情を浮かべて談笑したり、

テレビを見たり、ソファーでくつろいだり、趣味の塗り絵や編み物をするなど思い思いのこと
を楽しみ、笑顔が絶えなかった。中には感情表現が激しい方もいたが、職員が優しく手をとっ
て静かに話しかけ、落ち着くまで寄り添っていた。 
【家族との連携】 
家族交流会の会議では、新しい理事長による体制を詳細に説明し家族の忌憚のない意見を聞

いて、事業所の運営やサービスの先行きに対する不安・不満の解消を図る取り組みが行われ
た。 
管理者は、開所以来の職員で、4ユニット全てのリーダーを務めた経験があり、利用者家族

と厚い信頼関係を築いている。 

【地域密着型サービスの外部評価項目の構成】 
評価項目の領域 自己評価項目 外部評価項目 

Ⅰ 理念に基づく運営 １ ～ １４ １ ～  ７ 

Ⅱ 安心と信頼に向けた関係づくりと支援 １５ ～ ２２ ８ 

Ⅲ その人らしい暮らしを続けるためのケアマネジメント ２３ ～ ３５  ９ ～ １３ 

Ⅳ その人らしい暮らしを続けるための日々の支援 ３６ ～ ５５ １４ ～ ２０ 

Ⅴ アウトカム項目 ５６ ～ ６８  

自自己己評評価価及及びび外外部部評評価価結結果果  

 

平成27年度 

 



 
 
 
 
 
 

 Ⅴ アウトカム項目 

56 
職員は、利用者の思いや願い、暮らし方の
意向を掴んでいる。 
（参考項目：23,24,25） 

 1，ほぼ全ての利用者の 

○ 2，利用者の2/3くらいの 

 3．利用者の1/3くらいの 

 4．ほとんど掴んでいない 

57 
利用者と職員が一緒にゆったりと過ごす場
面がある。 
（参考項目：18,38） 

 1，毎日ある 

 2，数日に1回程度ある 

○ 3．たまにある 

 4．ほとんどない 

58 
利用者は、一人ひとりのペースで暮らして
いる。 
（参考項目：38） 

○ 1，ほぼ全ての利用者が 

 2，利用者の2/3くらいが 

 3．利用者の1/3くらいが 

 4．ほとんどいない 

59 

利用者は、職員が支援することで生き生き
とした表情や姿がみられている 
（参考項目：36,37） 

 1，ほぼ全ての利用者が 

○ 2，利用者の2/3くらいが 

 3．利用者の1/3くらいが 

 4．ほとんどいない 

60 
利用者は、戸外の行きたいところへ出かけ
ている 
（参考項目：49） 

 1，ほぼ全ての利用者が 

 2，利用者の2/3くらいが 

 3．利用者の1/3くらいが 

○ 4．ほとんどいない 

61 

利用者は、健康管理や医療面、安全面で不
安なく過ごせている。 
（参考項目：30,31） 

 1，ほぼ全ての利用者が 

○ 2，利用者の2/3くらいが 

 3．利用者の1/3くらいが 

 4．ほとんどいない 

62 
利用者は、その時々の状況や要望に応じた
柔軟な支援により、安心して暮らせてい
る。 
（参考項目：28） 

 1，ほぼ全ての利用者が 

○ 2，利用者の2/3くらいが 

 3．利用者の1/3くらいが 

 4．ほとんどいない 

 

事業所名 グループホーム 万寿の森 

ユニット名 もみじ棟 

 
 
 
63 

職員は、家族が困っていること、不安なこ
と、求めていることをよく聴いており、信頼
関係ができている。 
（参考項目：9,10,19） 

 1，ほぼ全ての家族と 

○ 2，家族の2/3くらいと 

 3．家族の1/3くらいと 

 4．ほとんどできていない 

64 

通いの場やグループホームに馴染みの人や地
域の人々が訪ねて来ている。 
（参考項目：9,10,19） 

 1，ほぼ毎日のように 

 2，数日に1回程度ある 

○ 3．たまに 

 4．ほとんどない 

65 
運営推進会議を通して、地域住民や地元の関
係者とのつながりの拡がりや深まりがあり、
事業所の理解者や応援者が増えている。 
（参考項目：4） 

 1，大いに増えている 

 2，少しずつ増えている 

○ 3．あまり増えていない 

 4．全くいない 

66 

職員は、活き活きと働けている。 
（参考項目：11,12） 

 1，ほぼ全ての職員が 

○ 2，職員の2/3くらいが 

 3．職員の1/3くらいが 

 4．ほとんどいない 

67 

職員から見て、利用者はサービスにおおむね
満足していると思う。 

 1，ほぼ全ての利用者が 

○ 2，利用者の2/3くらいが 

 3．利用者の1/3くらいが 

 4．ほとんどいない 

68 

職員から見て、利用者の家族等はサービスに
おおむね満足していると思う。 

 1，ほぼ全ての家族等が 

○ 2，家族等の2/3くらいが 

 3．家族等の1/3くらいが 

 4．ほとんどいない 

 
 
 



 
自
己
評
価 

外
部
評
価 

項          目 

自己評価 外部評価 

実施状況 実施状況 
次のステップに向けて 

期待したい内容 

 Ⅰ 理念に基づく運営 

1 1 ○理念の共有と実践 
地域密着型サービスの意義を踏まえた事業所理念
をつくり、管理者と職員は、その理念を共有して
実践につなげている 

事業所理念を職員の目に付く場
所に掲示し、意識しながら実践
している。 

「正義・敬愛・奉仕」という理念は、ユニ
ット入口などに掲示している。管理者は、
敬愛の気持ちを持って利用者と接し、丁寧
な声かけときめ細かいケアを行って利用者
が安心して暮らしていけるようなホームを
目指している。職員は、その思いを共有し
理念の実践に努めている。 

 

2 2 ○事業所と地域とのつきあい 
利用者が地域とつながりながら暮らし続けられる
よう、事業所自体が地域の一員として日常的に交
流している 

自治会に参加したり、お祭りな
どにも参加している。 

自治会に加入し、地域の「あざみ野まつ
り」に参加した。小学校の総合学習や中学
校の体験学習などを受け入れている。コー
ラス、社交ダンス、生け花、園芸など多彩
なボランティアが来訪している。毎年、
「横浜市消防音楽隊」が演奏に訪れ、地域
の住民も多数鑑賞に来ている。 

 

3  ○事業所の力を活かした地域貢献 
事業所は、実践を通じて積み上げている認知症の
人の理解や支援の方法を、地域の人々に向けて活
かしている  

講演会に招いたり、実習生や小
中学生の体験学習を受け入れて
いる。 

  

4 3 ○運営推進会議を活かした取組み 
運営推進会議では、利用者やサービスの実際、評
価への取り組み状況等について報告や話し合いを
行い、そこでの意見をサービス向上に活かしてい
る 

年に6回運営推進委員会を実施
し運営状況の報告を行い、意見
を頂いている。頂いた意見を参
考とし改善していけるようにし
ている。 

運営推進会議は2か月ごとに開催してい
る。参加者は家族代表や地域包括支援セン
ター職員、地域の主任ケアマネージャー、
自治会長、民生委員、地域のボランティア
代表である。主任ケアマネージャーより誤
薬防止のため「薬についての研修」実施の
提案があり、薬剤師による研修を実施し
た。 

 

5 4 ○市町村との連携     
市町村担当者と日頃から連絡を密に取り、事業所
の実情やケアサービスの取組みを積極的に伝えな
がら、協力関係を築くように取り組んでいる 

地域ケア会議に参加させて頂い
たり、関係を築き情報交換・情
報共有が出来るよう努めてい
る。 

地域包括支援センターに事業所の空き情報
を伝えている。また入居の問合せや困難事
例の相談を受けている。地域ケアプラザで
行われる地域ケア会議に参加して事例検討
を行った。青葉区高齢障害支援課に運営推
進会議議事録を郵送している。 
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自己評価 外部評価 

実施状況 実施状況 
次のステップに向けて 

期待したい内容 

6 5 ○身体拘束をしないケアの実践 
代表者及び全ての職員が「指定地域密着型サービ
ス指定基準及び指定地域密着型介護予防サービス
指定基準における禁止の対象となる具体的な行
為」を正しく理解しており、玄関の施錠を含めて
身体拘束をしないケアに取り組んでいる 

玄関の施錠はしているが、職員
が付き添うかたちで戸外へ出た
い時に出れるようにしている。 

運営規定や契約書などに身体拘束排除につ
いて記載し、契約時に説明している。車椅
子の方は時折ソファーで休んだり食事中は
椅子に移乗していた。玄関は、安全確保の
ため、家族の了承を得て施錠している。各
棟の主任が身体拘束ではないかと思われる
状況を持ち寄って、会議で事例検討して、
実践に即した拘束排除マニュアルの作成に
繋げていく予定である。 

現在策定中の拘束排除の
実務マニュアルを早急に
完成させ、職員研修を実
施して周知・徹底するこ
とを期待します。 
 

7  ○虐待の防止の徹底 
管理者や職員は、高齢者虐待防止法等について学
ぶ機会を持ち、利用者の自宅や事業所内での虐待
が見過ごされることがないよう注意を払い、防止
に努めている 

マニュアルがあり職員は常に意
識し介助している。入浴時や更
衣時にボディーチェックを行い
見過ごさないように注意してい
る。 

  

8  ○権利擁護に関する制度の理解と活用 
 管理者や職員は、日常生活自立支援事業や成年
後見制度について学ぶ機会を持ち、個々の必要性
を関係者と話し合い、それらを活用できるよう支
援している 

成年後見人制度を活用している
方が以前入所していた。事業や
制度について学ぶ機会を持てて
いない。 

  

9  ○契約に関する説明と納得 
契約の締結、解約又は改定等の際は、利用者や家
族等の不安や疑問点を尋ね、十分な説明を行い理
解・納得を図っている 

契約時や解約時にはご家族と何
度も話す機会を設け、納得頂け
るまで説明している。 

  

10 6 ○運営に関する利用者、家族等意見の反映 
利用者や家族等が意見、要望を管理者や職員並び
に外部者へ表せる機会を設け、それらを運営に反
映させている 

家族会がありご家族からのご意
見をまとめ管理者に伝えて頂い
ている。日常でご家族と関わり
を持つように努め意見を言いや
すい関係を築くよう努めてい
る。 

家族会は自主的な運営で、定例会が開かれ
出席率も高い。新任の施設長と家族に馴染
みのある管理者が出席して率直な意見交換
が行われ、新体制での協力関係を築いてい
る。家族の希望や要望で、傾聴ボランティ
アの導入や玄関に当日勤務する職員の名前
と顔写真の掲示を実施している。 
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自己評価 外部評価 

実施状況 実施状況 
次のステップに向けて 

期待したい内容 

11 7 ○運営に関する職員意見の反映 
代表者や管理者は、運営に関する職員の意見や提
案を聞く機会を設け、反映させている 
 

年に1回、意向調査を行い施設
長・管理者と個人面談を行って
いる。日々の中で管理者に相談
している。 

職員は、ワーカー会議や日頃のサービスの
なかで意見や提案をする機会がある。管理
者は4棟全ての実務経験があり現場の意見
に即応できる。年1回、職員の意向調査を
実施し、必要に応じて面談を行って希望や
提案を聞いている。また資格取得の支援を
している。「車椅子利用者の多い棟の職員
を増員しては」という提案には、勤務体系
の変更で対応することを検討している。 

 
 
 
 
 
 
 

12  ○就業環境の整備 
代表者は、管理者や職員個々の努力や実績、勤務
状況を把握し、給与水準、労働時間、やりがいな
ど、各自が向上心を持って働けるよう職場環境・
条件の整備に努めている 

十分ではないが、職場環境の整
備している。職員も使用できる
ドリンクバーを設置した。 

  

13  ○職員を育てる取組み 
代表者は、管理者や職員一人ひとりのケアの実際
と力量を把握し、法人内外の研修を受ける機会の
確保や、働きながらトレーニングしていくことを
進めている 

講習会を行ったり、他施設へ研
修に行ける機会を設けている。 

  

14  ○同業者との交流を通じた向上 
代表者は、管理者や職員が同業者と交流する機会
をつくり、ネットワークづくりや勉強会、相互訪
問等の活動を通じて、サービスの質を向上させて
いく取組みをしている 

交換研修に参加したり、研修な
どで同業者の方と交流を持って
いる。 
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自己評価 外部評価 

実施状況 実施状況 
次のステップに向けて 

期待したい内容 

 Ⅱ 安心と信頼に向けた関係づくりと支援 

15  ○初期に築く本人との信頼関係 
サービスの利用を開始する段階で、本人が困って
いること、不安なこと、要望等に耳を傾けなが
ら、本人の安心を確保するための関係づくりに努
めている 
 

入居された際に歓迎会を行った
り、ご家族より生活歴などを聞
き積極的に関わりをもち信頼し
て頂けるように努めている。 

  

16  ○初期に築く家族等との信頼関係 
 サービスの利用を開始する段階で、家族等が困
っていること、不安なこと、要望等に耳を傾けな
がら、関係づくりに努めている 
 

入居された際に積極的に関わり
をもち、要望などが言いやすい
ように関係を築くようにしてい
る。 

  

17  ○初期対応の見極めと支援 
サービスの利用を開始する段階で、本人と家族等
が「その時」まず必要としている支援を見極め、
他のサービス利用も含めた対応に努めている 

ご本人・ご家族のニーズを見極
めケアプランに組み込み支援し
ている。 

  

18  ○本人と共に過ごし支え合う関係 
職員は、本人を介護される一方の立場に置かず、
暮らしを共にする者同士の関係を築いている 
 

食器拭きや洗濯物たたみなど出
来ることを役割として行って頂
き、共同生活の中の一員として
関係作りに努めている。 
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自己評価 外部評価 

実施状況 実施状況 
次のステップに向けて 

期待したい内容 

19  ○本人と共に支え合う家族との関係 
職員は、家族を支援される一方の立場に置かず、
本人と家族の絆を大切にしながら、共に本人を支
えていく関係を築いている 

来棟時に近況などを話し情報を
共有したり、連絡を取り合って
いる。 

  

20 8 ○馴染みの人や場との関係継続の支援 
本人がこれまで大切にしてきた馴染みの人や場所
との関係が途切れないよう、支援に努めている 

馴染みの人やお友達の面会や外
出の機会を設けられるようご家
族と連絡を取り合い行ってい
る。電話の取次ぎなど行ってい
る。 

家族や友人宛てに、利用者と一緒に年賀状
を書いている。以前のサークルの友人に手
紙を出す支援をしたところ、相手の方から
電話がかかってきたことがあった。電話の
やり取りは、利用者、家族の同意を得たう
えで支援している。馴染みの人や友人が来
訪した際は、居室で歓談できるようにお茶
をだしてもてなしている。家族と一緒に毎
年温泉に出かけている方がいる。 

 

21  ○利用者同士の関係の支援 
利用者同士の関係を把握し、一人ひとりが孤立せ
ずに利用者同士が関わり合い、支え合えるような
支援に努めている 

入居者様同士の相性などを見極
めテーブルを配置するなどして
いる。 

  

22  ○関係を断ち切らない取組み 
サービス利用（契約）が終了しても、これまでの
関係性を大切にしながら、必要に応じて本人・家
族の経過をフォローし、相談や支援に努めている 

退所後に電話などで近況を伺う
などしている。 
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実施状況 実施状況 
次のステップに向けて 

期待したい内容 

 Ⅲ その人らしい暮らしを続けるためのケアマネジメント 

23 9 ○思いや意向の把握 
一人ひとりの思いや暮らし方の希望、意向の把握
に努めている。困難な場合は、本人本位に検討し
ている。 

日常の会話の中からご本人が何
を希望しているのかを読み取る
ようにして接している。 

日常のケアの中で、利用者と意思の疎通を
密にして意向や希望を聞き取っている。意
向の把握が困難な場合は、表情や仕草を観
察して思いを推し測っている。把握した内
容はワーカー会議で話し合い、職員間で共
有している。好みの化粧品や下着などの買
い物をしたいという要望をくみ取って、デ
パートに付き添ったケースがある。 

 
 
 
 
 
 
 
 

24  ○これまでの暮らしの把握 
一人ひとりの生活歴や馴染みの暮らし方、生活環
境、これまでのサービス利用の経過等の把握に努
めている 

入居時にご家族に書いて頂くバ
ックグランドや生活歴の書類を
参考にしている。 
また、会話の中から把握できる
ように努めている。 

  

25  ○暮らしの現状の把握 
一人ひとりの一日の過ごし方、心身状態、有する
力等の現状の把握に努めている 

毎日の言動やバイタルなど観察
しチェック表に記載し職員同士
で情報を共有し支援している。 

  

26 10 ○チームでつくる介護計画とモニタリング 
本人がより良く暮らすための課題とケアのあり方
について、本人、家族、必要な関係者と話し合
い、それぞれの意見やアイディアを反映し、現状
に即した介護計画を作成している 

全体会議やワーカー会議などで
検討しケアプランに反映させて
いる。 
必要に応じて看護師や主治医に
も相談している。 

本人や家族の要望から課題やニーズを把握
し、医師・看護師の意見を取り入れて介護
計画書を作成している。毎月のワーカー会
議で利用者個々の状況を話し合って、結論
をモニタリングとして記録している。見直
しは3か月、または状況の急変があればそ
の都度実施している。 

記録様式を工夫するなど
して、介護計画の目標や
具体的サービス内容に沿
った実施記録をつけ、モ
ニタリングや評価表の作
成に活用することを期待
します。 

27  ○個別の記録と実践への反映 
日々の様子やケアの実践・結果、気づきや工夫を
個別記録に記入し、職員間で情報を共有しながら
実践や介護計画の見直しに活かしている 

ケース記録や業務日誌、連絡帳
などに記載し職員同士で情報を
共有しケアプランの見直しに反
映している。 
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自己評価 外部評価 

実施状況 実施状況 
次のステップに向けて 

期待したい内容 

28  ○一人ひとりを支えるための事業所の多機能化 
本人や家族の状況、その時々に生まれるニーズに
対応して、既存のサービスに捉われない、柔軟な
支援やサービスの多機能化に取り組んでいる 

その時々で職員間で話し合い可
能な限り柔軟に対応している。 

  

29  ○地域資源との協働 
一人ひとりの暮らしを支えている地域資源を把握
し、本人が心身の力を発揮しながら安全で豊かな
暮らしを楽しむことができるよう支援している 

地域が主催している音楽会に参
加しコーラスを披露している。 

  

30 11 ○かかりつけ医の受診支援 
受診は、本人及び家族等の希望を大切にし、納得
が得られたかかりつけ医と事業所の関係を築きな
がら、適切な医療を受けられるように支援してい
る 

個々にあった往診医と契約して
いただき、事業所としても往診
医と密に連絡を取り指示を仰ぐ
など支援している。 

協力医の往診は月2回である。利用者は、4
か所の医院から選択して利用している。専
門医などは、原則として家族対応で通院し
ている。家族対応の場合は、受診情報を聞
き取って医療日誌に記録し職員間で共有し
ている。訪問看護師は週1回来所して健康
チェックなどを行っている。歯科診療は歯
科医師である理事長が随時行っている。 

 
 

31  ○看護職員との協働 
介護職員は、日常の関わりの中でとらえた情報や
気づきを、職場内の看護職員や訪問看護師等に伝
えて相談し、個々の利用者が適切な受診や看護を
受けられるように支援している 

受診記録をとったり看護師に伝
えたいことを業務日誌に記載す
るなどし伝えている。すぐに判
断がつかない場合には看護師に
電話連絡し指示を仰いでいる。 
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次のステップに向けて 

期待したい内容 

32  ○入退院時の医療機関との協働 
利用者が入院した際、安心して治療できるよう
に、また、できるだけ早期に退院できるように、
病院関係者との情報交換や相談に努めている。又
は、そうした場合に備えて病院関係者との関係づ
くりを行っている。 

出来る限り面会に伺い、担当医
や担当看護師から情報を得てご
家族とも情報を共有するように
努めている。 

  

33 12 ○重度化や終末期に向けた方針の共有と支援 
重度化した場合や終末期のあり方について、早い
段階から本人・家族等と話し合いを行い、事業所
でできることを十分に説明しながら方針を共有
し、地域の関係者と共にチームで支援に取り組ん
でいる 
 

「重度化した場合における対応
に係る指針」という書類をご家
族と読み合わせをし記入して頂
いている。また、主治医・ご家
族・事業所で面談を行いターミ
ナル計画書を作成し実施してい
る。 

「重度化した場合の対応指針」を説明して
いる。重度化が進んだ時点で「重度化対応
希望書」を取り交わし、看取りの希望があ
れば、医師、家族、職員が話し合あって同
意を得て看取り介護を実施している。実施
に当たっては、看取り介護計画に基づきチ
ームケアを行っている。実施後は家族や職
員のアフターケアを行っている。 

 

34  ○急変や事故発生時の備え 
利用者の急変や事故発生時に備えて、全ての職員
は応急手当や初期対応の訓練を定期的に行い、実
践力を身に付けている 
 

消防訓練の際に消防署の方に
AEDの使用方法や救命処置の方
法について講習会をして頂き職
員は出来る限り参加している。 

  

35 13 ○災害対策 
火災や地震、水害等の災害時に、昼夜を問わず利
用者が避難できる方法を全職員が身につけるとと
もに、地域との協力体制を築いている 
 

年2回、地域住民の方にも参加
して頂き避難訓練を行ってい
る。 

防災訓練は、年間2回消防署立ち合いで実
施し、地域住民も参加している。夜間想定
訓練、消火器訓練、AED訓練も行ってい
る。消防署のアドバイスで、利用者を誘導
した部屋のドアの外に枕を置いて、避難済
みを知らせている。災害備蓄は飲料水や食
料が3日分と救急箱、カセットコンロなど
の備品をリストで管理している。 
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Ⅳ その人らしい暮らしを続けるための日々の支援 

36 14 ○一人ひとりの人格の尊重とプライバシーの確保 
一人ひとりの人格を尊重し、誇りやプライバシー
を損ねない言葉かけや対応をしている 

個々の入居者様に合った接し方
で言葉遣いなど気を付ている。 

職員は、利用者に敬意を払い丁寧な言葉遣
いでサービスしていた。リビング内の個人
記録などは、各ユニットに記録スペースを
確保して直接見られないよう配慮してい
る。その他の個人情報を含む書類は本部の
鍵付きの書庫に保管している。利用者につ
いての家族との話し合いの際は、他の利用
者や家族に聞かれないように注意するよ
う、職員に周知している。 

 

37  ○利用者の希望の表出や自己決定の支援 
日常生活の中で本人が思いや希望を表したり、自
己決定できるように働きかけている 
 

出来る限り傾聴し、思いを引き
出せるように働きかけている。 

  

38  ○日々のその人らしい暮らし 
職員側の決まりや都合を優先するのではなく、一
人ひとりのペースを大切にし、その日をどのよう
に過ごしたいか、希望にそって支援している 
 

なるべく入居者様のペースに合
わせ自由な時間を多く取るよう
に支援している。 
しかし職員の都合で動いてしま
うこともある。 

  

39  ○身だしなみやおしゃれの支援 
その人らしい身だしなみやおしゃれができるよう
に支援している 
 

衣類を選ぶ際に選択肢を作り選
んで頂くようにしている。 
整容にも気を付けお化粧や髭剃
りなど声掛けしている。 

  

40 15 ○食事を楽しむことのできる支援 
食事が楽しみなものになるよう、一人ひとりの好
みや力を活かしながら、利用者と職員が一緒に準
備や食事、片付けをしている 
 

食事の下準備や配膳・片づけな
ど職員と共にして頂くように支
援している。 

献立と食材を業者が配達し、職員が調理し
ている。菜園で収穫した季節の野菜を提供
することもある。利用者の嚥下や咀嚼の状
況に合わせミキサー食やとろみ食を提供し
ている。職員は同席して同じものを食べ、
必要な場合は介助している。お楽しみ夕食
会として、ときには外食したり寿司などの
出前をとったりしている。利用者は、下膳
や食器洗いなどを手伝っている。 
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41  ○栄養摂取や水分確保の支援 
食べる量や栄養バランス、水分量が一日を通じて
確保できるよう、一人ひとりの状態や力、習慣に
応じた支援をしている 

食事摂取量・水分摂取量を記録
し１日のトータル量をチェック
している。 
個々に合わせた量を盛り付ける
ようにしている。 

  

42  ○口腔内の清潔保持 
口の中の汚れや臭いが生じないよう、毎食後、一
人ひとりの口腔状態や本人の力に応じた口腔ケア
をしている 

毎食後に口腔ｹｱの声掛け・介助
を行っている。 
歯科衛生士による口腔ｹｱを行っ
ている。 

  

43 16 ○排泄の自立支援 
排泄の失敗やおむつの使用を減らし、一人ひとり
の力や排泄のパターン、習慣を活かして、トイレ
での排泄や排泄の自立に向けた支援を行っている 

時間を決め声掛けしトイレ誘導
を行っている。 
定時でなくてもご本人の様子を
見てトイレ誘導を行っている。 

排泄チェック表で個々のパターンを把握
し、タイミングをみて声かけや誘導して排
泄支援をしている。できるだけトイレで排
泄できるよう2人介助で支援することもあ
る。失敗したときは、さりげなく浴室近く
のトイレに誘導したり居室で処置してい
る。夜間も声かけし、トイレ誘導してい
る。日中は布パンツで過ごし、夜間のみリ
ハビリパンツを着用する方もいる。 

 

44  ○便秘の予防と対応 
便秘の原因や及ぼす影響を理解し、飲食物の工夫
や運動への働きかけ等、個々に応じた予防に取り
組んでいる 

排便をチェックし医師に指示の
もとに服薬でコントロールした
り水分摂取を細目に促すなど対
応している。 

  

45 17 ○入浴を楽しむことができる支援 
一人ひとりの希望やタイミングに合わせて入浴を
楽しめるように、職員の都合で曜日や時間帯を決
めてしまわずに、個々に応じた入浴の支援をして
いる 

ひとり１人の体調やタイミング
を見て入浴して頂けるようにし
ている。 

入浴は週2回を原則とし、希望があれば回
数を増やすなど柔軟な対応をしている。体
調により清拭やシャワー浴にすることもあ
る。浴室と脱衣室の温度管理によりヒート
ショック対策をしている。入浴後の軟膏処
置について、個人別一覧表を脱衣所に貼り
だして誤薬を防いでいる。柚子湯や入浴剤
は個人の希望や皮膚状況に合わせて提供し
ている。 
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46  ○安眠や休息の支援 
一人ひとりの生活習慣やその時々の状況に応じ
て、休息したり、安心して気持ちよく眠れるよう
支援している 
 

疲労が見られる時には声掛けし
昼夜逆転しないよう配慮しなが
ら居室で休んで頂くようにして
いる。 
週に1回はリネン交換・布団干
しをし気持ちよく眠れるように
支援している。 

  

47  ○服薬支援 
一人ひとりが使用している薬の目的や副作用、用
法や用量について理解しており、服薬の支援と症
状の変化の確認に努めている 
 

服薬説明書を個人のファイルに
とじいつでも確認出来るように
している。 
処方の変更や臨時薬があったら
連絡帳や口頭で職員全員が把握
するようにしている。 

  

48  ○役割、楽しみごとの支援 
張り合いや喜びのある日々を過ごせるように、一
人ひとりの生活歴や力を活かした役割、嗜好品、
楽しみごと、気分転換等の支援をしている 
 

食器拭きや洗濯物たたみなど役
割を持って頂きくようにしてい
る。 
外気浴など気分転換ができるよ
う個々に対応している。 

  

49 18 ○日常的な外出支援 
一人ひとりのその日の希望にそって、戸外に出か
けられるよう支援に努めている。また、普段は行
けないような場所でも、本人の希望を把握し、家
族や地域の人々と協力しながら出かけられるよう
に支援している 
 

散歩に行きたいなど希望がある
ときには個々に対応できるよう
にしている。 
季節に合わせたイベントや外出
を企画し実施している。 

敷地内に散歩道や庭園、菜園があり、天気
が良い日はいつも散歩している。車椅子の
方も事業所の周囲を散歩したり、椅子を用
意してテラスや庭で日光浴や外気浴をして
いる。デイサービスの送迎車を使用して神
社に初詣したり公園へ花見など遠方へ出か
けることもある。家族と外出を楽しむ方も
いる。 

 

50  ○お金の所持や使うことの支援 
職員は、本人がお金を持つことの大切さを理解し
ており、一人ひとりの希望や力に応じて、お金を
所持したり使えるように支援している 
 

月に1回、訪問販売のパン屋さ
んが来る。ご自身でお好きなパ
ンを選んで頂き支払いもして頂
いている。 

  

 



 
自
己
評
価 

外
部
評
価 

項          目 

自己評価 外部評価 

実施状況 実施状況 
次のステップに向けて 

期待したい内容 

51  ○電話や手紙の支援 
家族や大切な人に本人自らが電話をしたり、手紙
のやり取りができるように支援をしている 
 

電話をしたいと希望が聞かれた
際には職員が電話を掛けつなぐ
ように支援している。 

  

52 19 ○居心地のよい共用空間づくり 
共用の空間（玄関、廊下、居間、台所、食堂、浴
室、トイレ等）が、利用者にとって不快や混乱を
まねくような刺激（音、光、色、広さ、温度な
ど）がないように配慮し、生活感や季節感を採り
入れて、居心地よく過ごせるような工夫をしてい
る 
 

季節の花をﾘﾋﾞﾝｸﾞに飾り居心地
良く過ごして頂くようにしてい
る。 

ユニットごとに独立した建物で、共用空間
は明るく広く清掃が行き届いている。廊下
などにベンチシートやソファーなどが置か
れ、利用者の憩いの場となっている。リビ
ングには庭に咲いている花を飾ったり、利
用者の作品や貼り絵、習字などを貼ってい
る。廊下や階段の出窓に小さな観葉植物が
置いてある。利用者の介護度に合わせて住
みやすい棟に入居してもらっている。 

 

53  ○共用空間における一人ひとりの居場所づくり 
共用空間の中で、独りになれたり、気の合った利
用者同士で思い思いに過ごせるような居場所の工
夫をしている 
 

気の合う入居者様が談話したり
テレビ鑑賞ができるようにｿﾌｧｰ
を配置するなど工夫している。 

  

54 20 ○居心地よく過ごせる居室の配慮 
居室あるいは泊まりの部屋は、本人や家族と相談
しながら、使い慣れたものや好みのものを活かし
て、本人が居心地よく過ごせるような工夫をして
いる 
 

使い慣れた衣装ダンスや家具な
どご家族にお持ちいただくよう
にしている。 

居室は、照明器具、空調設備、クローゼッ
ト、障子戸が常備され、利用者は防炎カー
テン、ベッドや寝具、馴染みのチェスト、
ぬいぐるみ、テレビ、家族の写真などを置
き、居心地の良い部屋にしつらえている。
ユニットによっては入口の横の飾り棚に家
族が人形や写真を入れたり、名前を大きく
表示したりしている。清掃は早番の職員が
行っている。 

 

55  ○一人ひとりの力を活かした安全な環境づくり 
建物内部は一人ひとりの「できること」や「わか
ること」を活かして、安全かつできるだけ自立し
た生活が送れるように工夫している 
 

廊下やトイレには手すりを設置
し障害物がないようにしてい
る。 
また居室やトイレなど張り紙を
するなど工夫している。 

  

 



 
 
 
 
 

 Ⅴ アウトカム項目 

56 
職員は、利用者の思いや願い、暮らし方の
意向を掴んでいる。 
（参考項目：23,24,25） 

○ 1，ほぼ全ての利用者の 

 2，利用者の2/3くらいの 

 3．利用者の1/3くらいの 

 4．ほとんど掴んでいない 

57 
利用者と職員が一緒にゆったりと過ごす場
面がある。 
（参考項目：18,38） 

 1，毎日ある 

 2，数日に1回程度ある 

○ 3．たまにある 

 4．ほとんどない 

58 
利用者は、一人ひとりのペースで暮らして
いる。 
（参考項目：38） 

 1，ほぼ全ての利用者が 

○ 2，利用者の2/3くらいが 

 3．利用者の1/3くらいが 

 4．ほとんどいない 

59 

利用者は、職員が支援することで生き生き
とした表情や姿がみられている 
（参考項目：36,37） 

 1，ほぼ全ての利用者が 

○ 2，利用者の2/3くらいが 

 3．利用者の1/3くらいが 

 4．ほとんどいない 

60 
利用者は、戸外の行きたいところへ出かけ
ている 
（参考項目：49） 

 1，ほぼ全ての利用者が 

 2，利用者の2/3くらいが 

 3．利用者の1/3くらいが 

○ 4．ほとんどいない 

61 

利用者は、健康管理や医療面、安全面で不
安なく過ごせている。 
（参考項目：30,31） 

○ 1，ほぼ全ての利用者が 

 2，利用者の2/3くらいが 

 3．利用者の1/3くらいが 

 4．ほとんどいない 

62 
利用者は、その時々の状況や要望に応じた
柔軟な支援により、安心して暮らせてい
る。 
（参考項目：28） 

○ 1，ほぼ全ての利用者が 

 2，利用者の2/3くらいが 

 3．利用者の1/3くらいが 

 4．ほとんどいない 

 

事業所名 グループホーム 万寿の森 

ユニット名 さくら棟 

 
 
 
63 

職員は、家族が困っていること、不安なこ
と、求めていることをよく聴いており、信頼
関係ができている。 
（参考項目：9,10,19） 

○ 1，ほぼ全ての家族と 

 2，家族の2/3くらいと 

 3．家族の1/3くらいと 

 4．ほとんどできていない 

64 

通いの場やグループホームに馴染みの人や地
域の人々が訪ねて来ている。 
（参考項目：9,10,19） 

 1，ほぼ毎日のように 

 2，数日に1回程度ある 

○ 3．たまに 

 4．ほとんどない 

65 
運営推進会議を通して、地域住民や地元の関
係者とのつながりの拡がりや深まりがあり、
事業所の理解者や応援者が増えている。 
（参考項目：4） 

 1，大いに増えている 

○ 2，少しずつ増えている 

 3．あまり増えていない 

 4．全くいない 

66 

職員は、活き活きと働けている。 
（参考項目：11,12） 

 1，ほぼ全ての職員が 

○ 2，職員の2/3くらいが 

 3．職員の1/3くらいが 

 4．ほとんどいない 

67 

職員から見て、利用者はサービスにおおむね
満足していると思う。 

 1，ほぼ全ての利用者が 

○ 2，利用者の2/3くらいが 

 3．利用者の1/3くらいが 

 4．ほとんどいない 

68 

職員から見て、利用者の家族等はサービスに
おおむね満足していると思う。 

 1，ほぼ全ての家族等が 

○ 2，家族等の2/3くらいが 

 3．家族等の1/3くらいが 

 4．ほとんどいない 

 
 
 



 
自
己
評
価 

外
部
評
価 

項          目 

自己評価 外部評価 

実施状況 実施状況 
次のステップに向けて 

期待したい内容 

 Ⅰ 理念に基づく運営 

1 1 ○理念の共有と実践 
地域密着型サービスの意義を踏まえた事業所理念をつ
くり、管理者と職員は、その理念を共有して実践につな
げている 

事業所理念を職員が目に付くと
ころに掲示し共有している。 

  

2 2 ○事業所と地域とのつきあい 
利用者が地域とつながりながら暮らし続けられるよ
う、事業所自体が地域の一員として日常的に交流してい
る 

自治会の行事や近隣の小学校の
行事に参加したりしている。 
また、近隣の小学校や中学校の
福祉体験学習を受け入れ交流を
図っている。 
 

  

3  ○事業所の力を活かした地域貢献 
事業所は、実践を通じて積み上げている認知症の人の
理解や支援の方法を、地域の人々に向けて活かしている  

研修生の受け入れや中学生の職
場体験などの受け入れをしてい
る。 
 

  

4 3 ○運営推進会議を活かした取組み 
運営推進会議では、利用者やサービスの実際、評価へ
の取り組み状況等について報告や話し合いを行い、そこ
での意見をサービス向上に活かしている 

年6回運営推進委員会を開催し評
価・ご意見を頂いている。 
サービスに生かせるようにして
いる。 

  

5 4 ○市町村との連携 
市町村担当者と日頃から連絡を密に取り、事業所の実
情やケアサービスの取組みを積極的に伝えながら、協力
関係を築くように取り組んでいる 

地域包括の方とも密に連絡を取
り情報交換している。 

  

 



 
自
己
評
価 

外
部
評
価 

項          目 

自己評価 外部評価 

実施状況 実施状況 
次のステップに向けて 

期待したい内容 

6 5 ○身体拘束をしないケアの実践 
代表者及び全ての職員が「指定地域密着型サービス指
定基準及び指定地域密着型介護予防サービス指定基準に
おける禁止の対象となる具体的な行為」を正しく理解し
ており、玄関の施錠を含めて身体拘束をしないケアに取
り組んでいる 

玄関の施錠は安全のために行っ
ている。 
身体拘束は出来る限りしないよ
う工夫し対応している。 

  

7  ○虐待の防止の徹底 
管理者や職員は、高齢者虐待防止法等について学ぶ機
会を持ち、利用者の自宅や事業所内での虐待が見過ごさ
れることがないよう注意を払い、防止に努めている 
 

身体的な虐待のみならず言葉の
虐待も無いよう職員同士で注意
し合い気を付けている。 

  

8  ○権利擁護に関する制度の理解と活用 
 管理者や職員は、日常生活自立支援事業や成年後見制
度について学ぶ機会を持ち、個々の必要性を関係者と話
し合い、それらを活用できるよう支援している 

以前、成年後見人制度を活用し
ていた入居者様がおり、職員間
で勉強した。 

  

9  ○契約に関する説明と納得 
契約の締結、解約又は改定等の際は、利用者や家族等
の不安や疑問点を尋ね、十分な説明を行い理解・納得を
図っている 

入居者様やご家族が納得できる
ようにし、納得頂けない時には
管理者から説明してもらってい
る。 

  

10 6 ○運営に関する利用者、家族等意見の反映 
利用者や家族等が意見、要望を管理者や職員並びに外
部者へ表せる機会を設け、それらを運営に反映させてい
る 

普段からご家族ともコミュニケ
ーションを図り気軽に職員に要
望を表せる環境を作っている。 
また、ご家族からの要望などを
管理者・職員間で取り入れられ
るように考慮している。 
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価 

外
部
評
価 

項          目 

自己評価 外部評価 

実施状況 実施状況 
次のステップに向けて 

期待したい内容 

11 7 ○運営に関する職員意見の反映 
代表者や管理者は、運営に関する職員の意見や提案を
聞く機会を設け、反映させている 
 

意向調査や個人面談をし意見が
伝えられるようにしている。 

  

12  ○就業環境の整備 
代表者は、管理者や職員個々の努力や実績、勤務状況
を把握し、給与水準、労働時間、やりがいなど、各自が
向上心を持って働けるよう職場環境・条件の整備に努め
ている 

職場環境の整備が出来るように
努力している。 

  

13  ○職員を育てる取組み 
代表者は、管理者や職員一人ひとりのケアの実際と力
量を把握し、法人内外の研修を受ける機会の確保や、働
きながらトレーニングしていくことを進めている 

外部の研修や講習会の案内をし
ている。 
また、講演会を開催し職員全員
が参加できるようにしている。 

  

14  ○同業者との交流を通じた向上 
代表者は、管理者や職員が同業者と交流する機会をつ
くり、ネットワークづくりや勉強会、相互訪問等の活動
を通じて、サービスの質を向上させていく取組みをして
いる 

交換研修に参加している。   



 
自
己
評
価 

外
部
評
価 

項          目 

自己評価 外部評価 

実施状況 実施状況 
次のステップに向けて 

期待したい内容 

 Ⅱ 安心と信頼に向けた関係づくりと支援 

15  ○初期に築く本人との信頼関係 
サービスの利用を開始する段階で、本人が困っている
こと、不安なこと、要望等に耳を傾けながら、本人の安
心を確保するための関係づくりに努めている 
 

入居時に生活歴やバックグラン
ドを把握し、個々の性格や認知
症の度合いなど考慮しながら関
わりを持ち関係づくりを築いて
いる。 

  

16  ○初期に築く家族等との信頼関係 
 サービスの利用を開始する段階で、家族等が困ってい
ること、不安なこと、要望等に耳を傾けながら、関係づ
くりに努めている 
 

入居時に密にコミュニケーショ
ンをとり関係を築くようにし入
居者様のご様子を細かく報告し
要望などが言いやすいようにし
ている。 

  

17  ○初期対応の見極めと支援 
サービスの利用を開始する段階で、本人と家族等が
「その時」まず必要としている支援を見極め、他のサー
ビス利用も含めた対応に努めている 

入居者様やご家族との会話の中
でニーズを見極め支援できるよ
うに努めている。 

  

18  ○本人と共に過ごし支え合う関係 
職員は、本人を介護される一方の立場に置かず、暮ら
しを共にする者同士の関係を築いている 
 

食器拭きや洗濯物たたみなど役
割を持って頂き共に行うように
している。 

  

19  ○本人と共に支え合う家族との関係 
職員は、家族を支援される一方の立場に置かず、本人
と家族の絆を大切にしながら、共に本人を支えていく関
係を築いている 

密に連絡を取り入居者様のご様
子やニーズを共有し共に支えて
いけるようにしている。 
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価 

外
部
評
価 

項          目 

自己評価 外部評価 

実施状況 実施状況 
次のステップに向けて 

期待したい内容 

20 8 ○馴染みの人や場との関係継続の支援 
本人がこれまで大切にしてきた馴染みの人や場所との
関係が途切れないよう、支援に努めている 

知人の面会の受け入れをしたり
外出をご家族の許可を得てして
頂いている。 

  

21  ○利用者同士の関係の支援 
利用者同士の関係を把握し、一人ひとりが孤立せずに
利用者同士が関わり合い、支え合えるような支援に努め
ている 

入居者様同士の関係を把握し、
座席配置など工夫している。 
また、会話など橋渡しができる
ように努めている。 

  

22  ○関係を断ち切らない取組み 
サービス利用（契約）が終了しても、これまでの関係
性を大切にしながら、必要に応じて本人・家族の経過を
フォローし、相談や支援に努めている 

電話などで近況を聞き関係を途
切れないようにしている。 
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部
評
価 

項          目 

自己評価 外部評価 

実施状況 実施状況 
次のステップに向けて 

期待したい内容 

 Ⅲ その人らしい暮らしを続けるためのケアマネジメント 

23 9 ○思いや意向の把握 
一人ひとりの思いや暮らし方の希望、意向の把握に努
めている。困難な場合は、本人本位に検討している。 

普段の会話の中から希望や意向
を読み取るように努力してい
る。 

  

24  ○これまでの暮らしの把握 
一人ひとりの生活歴や馴染みの暮らし方、生活環境、
これまでのサービス利用の経過等の把握に努めている 

入居時の生活歴やバックグラン
ドをよく読み把握し、ご家族か
ら情報を得るなどし支援につな
がるようにしている。 

  

25  ○暮らしの現状の把握 
一人ひとりの一日の過ごし方、心身状態、有する力等
の現状の把握に努めている 

バイタルや表情、言動をみて心
身状態が読み取れるように努め
ている。 
また、職員間で情報を共有する
よう記録に残している。 

  

26 10 ○チームでつくる介護計画とモニタリング 
本人がより良く暮らすための課題とケアのあり方につ
いて、本人、家族、必要な関係者と話し合い、それぞれ
の意見やアイディアを反映し、現状に即した介護計画を
作成している 
 

ワーカー会議や申し送り時に意
見を出し合いケアプランにつな
がるようにしている。 

  

27  ○個別の記録と実践への反映 
日々の様子やケアの実践・結果、気づきや工夫を個別
記録に記入し、職員間で情報を共有しながら実践や介護
計画の見直しに活かしている 
 

業務日誌や連絡帳、受診記録な
どを記載し職員が情報共有でき
るようにしている。 
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自己評価 外部評価 

実施状況 実施状況 
次のステップに向けて 

期待したい内容 

28  ○一人ひとりを支えるための事業所の多機能化 
本人や家族の状況、その時々に生まれるニーズに対応
して、既存のサービスに捉われない、柔軟な支援やサー
ビスの多機能化に取り組んでいる 

これまでの習慣にとらわれず職
員の適切な配置転換や入居者様
のADLに応じたユニットの住み替
え案内など柔軟に対応できるよ
うに取り組んでいる。 

  

29  ○地域資源との協働 
一人ひとりの暮らしを支えている地域資源を把握し、
本人が心身の力を発揮しながら安全で豊かな暮らしを楽
しむことができるよう支援している 
 

自治会やボランティアの協力を
仰ぎ楽しめるようにしている。 

  

30 11 ○かかりつけ医の受診支援 
受診は、本人及び家族等の希望を大切にし、納得が得
られたかかりつけ医と事業所の関係を築きながら、適切
な医療を受けられるように支援している 
 

かかりつけ医はご本人・ご家族
に決めていただき、かかりつけ
医と連絡を取り合い情報を共有
できるようにしている。 

  

31  ○看護職員との協働 
介護職員は、日常の関わりの中でとらえた情報や気づ
きを、職場内の看護職員や訪問看護師等に伝えて相談
し、個々の利用者が適切な受診や看護を受けられるよう
に支援している 
 

受診記録や業務日誌に記載し看
護師に申し送りできるようにし
ている。 

  

32  ○入退院時の医療機関との協働 
利用者が入院した際、安心して治療できるように、ま
た、できるだけ早期に退院できるように、病院関係者と
の情報交換や相談に努めている。又は、そうした場合に
備えて病院関係者との関係づくりを行っている。 
 

出来る限り面会に行き主治医・
担当看護師から情報収集し関係
を築くように努力している。 
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自己評価 外部評価 

実施状況 実施状況 
次のステップに向けて 

期待したい内容 

33 12 ○重度化や終末期に向けた方針の共有と支援 
重度化した場合や終末期のあり方について、早い段階
から本人・家族等と話し合いを行い、事業所でできるこ
とを十分に説明しながら方針を共有し、地域の関係者と
共にチームで支援に取り組んでいる 
 

「入居者が重度化した場合の対
応に係る指針」を作成し、ご家
族と読み合わせながら説明して
いる。 

  

34  ○急変や事故発生時の備え 
利用者の急変や事故発生時に備えて、全ての職員は応
急手当や初期対応の訓練を定期的に行い、実践力を身に
付けている 
 

AED講習会や心肺蘇生の講習会を
行い参加できるようにしてい
る。 

  

35 13 ○災害対策 
火災や地震、水害等の災害時に、昼夜を問わず利用者
が避難できる方法を全職員が身につけるとともに、地域
との協力体制を築いている 
 

年2回消防訓練を行い消防署・地
域の方にも参加して頂いてい
る。 
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価 

外
部
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項          目 

自己評価 外部評価 

実施状況 実施状況 
次のステップに向けて 

期待したい内容 

Ⅳ その人らしい暮らしを続けるための日々の支援 

36 14 ○一人ひとりの人格の尊重とプライバシーの確保 
一人ひとりの人格を尊重し、誇りやプライバシーを損
ねない言葉かけや対応をしている 

職員同士で注意し合い気を付け
ている。 
また、管理者・施設長から指導
を受けている。 

  

37  ○利用者の希望の表出や自己決定の支援 
日常生活の中で本人が思いや希望を表したり、自己決
定できるように働きかけている 
 

自己決定できるような言葉かけ
をし働きかけている。 
安全や健康面に支障をきたす恐
れがある場合には柔軟に対応し
ている。 

  

38  ○日々のその人らしい暮らし 
職員側の決まりや都合を優先するのではなく、一人ひ
とりのペースを大切にし、その日をどのように過ごした
いか、希望にそって支援している 
 

出来る限り個々の希望に添える
よう努力しているが、完全とは
言えない。 

  

39  ○身だしなみやおしゃれの支援 
その人らしい身だしなみやおしゃれができるように支
援している 
 

個々の好みを把握し起床時に衣
類を選んで頂いたりおしゃれで
きるようにともに行っている。 

  

40 15 ○食事を楽しむことのできる支援 
食事が楽しみなものになるよう、一人ひとりの好みや
力を活かしながら、利用者と職員が一緒に準備や食事、
片付けをしている 
 

入居者様と食事の時間を楽しん
で頂けるよう声掛けを行ってい
る。 
しかし、入居者様のADLを考慮し
食事準備や片づけに参加して頂
くのは難しい。 
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項          目 

自己評価 外部評価 

実施状況 実施状況 
次のステップに向けて 

期待したい内容 

41  ○栄養摂取や水分確保の支援 
食べる量や栄養バランス、水分量が一日を通じて確保
できるよう、一人ひとりの状態や力、習慣に応じた支援
をしている 

食事・水分の摂取量を記録し、
必要に応じて刻みやとろみなど
の対応をしている。 
主治医や歯科医、言語聴覚士に
評価をして頂き指示を頂いてい
る。 

  

42  ○口腔内の清潔保持 
口の中の汚れや臭いが生じないよう、毎食後、一人ひ
とりの口腔状態や本人の力に応じた口腔ケアをしている 

毎食後に口腔ｹｱの声掛け・介助
を行っている。 
定期的に歯科衛生士による口腔ｹ
ｱを受けていただいている。 

  

43 16 ○排泄の自立支援 
排泄の失敗やおむつの使用を減らし、一人ひとりの力や
排泄のパターン、習慣を活かして、トイレでの排泄や排
泄の自立に向けた支援を行っている 
 

個々の排泄パターンを把握し定
時の声掛け・誘導している。 
しかしADLの低下に伴いトイレで
の排泄が困難な入居者様には安
全を確保できる職員体制の時の
み実施している。 

  

44  ○便秘の予防と対応 
便秘の原因や及ぼす影響を理解し、飲食物の工夫や運動
への働きかけ等、個々に応じた予防に取り組んでいる 

排便コントロールができるよう
に記録をとり、水分量などを調
節している。看護師の指導のも
と腹部を温めたり、マッサー
ジ・体操を行っている。 

  

45 17 ○入浴を楽しむことができる支援 
一人ひとりの希望やタイミングに合わせて入浴を楽しめ
るように、職員の都合で曜日や時間帯を決めてしまわず
に、個々に応じた入浴の支援をしている 
 

職員の都合に合わせてしまうこ
ともあるが出来る限り希望に添
えるように努力している。 
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自己評価 外部評価 

実施状況 実施状況 
次のステップに向けて 

期待したい内容 

46  ○安眠や休息の支援 
一人ひとりの生活習慣やその時々の状況に応じて、休
息したり、安心して気持ちよく眠れるよう支援している 
 

見守りができる状況の下で日中
も居室で休んで頂いたり、起床
時間を遅らせて朝食を提供する
など個別的に柔軟に対応してい
る。 

  

47  ○服薬支援 
一人ひとりが使用している薬の目的や副作用、用法や
用量について理解しており、服薬の支援と症状の変化の
確認に努めている 
 

服薬説明書をファイルしており
いつでも確認できるようにして
いる。 
追加処方や変更があった際には
職員間で申し送りをし共有でき
るようにしている。 

  

48  ○役割、楽しみごとの支援 
張り合いや喜びのある日々を過ごせるように、一人ひ
とりの生活歴や力を活かした役割、嗜好品、楽しみご
と、気分転換等の支援をしている 
 

洗濯たたみ等の役割を持って頂
いている。 
レクリエーションは画一的にな
ってしまっている。 

  

49 18 ○日常的な外出支援 
一人ひとりのその日の希望にそって、戸外に出かけられ
るよう支援に努めている。また、普段は行けないような
場所でも、本人の希望を把握し、家族や地域の人々と協
力しながら出かけられるように支援している 
 

ボランティアやご家族にも協力
を仰ぎ戸外へ出られるように努
めている。 

  

50  ○お金の所持や使うことの支援 
職員は、本人がお金を持つことの大切さを理解してお
り、一人ひとりの希望や力に応じて、お金を所持したり
使えるように支援している 
 

定期的に移動パン屋さんによる
訪問販売を導入し、入居者様そ
れぞれにお好きなパンを選びお
小遣いで購入する機会を設けて
いる。 
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実施状況 実施状況 
次のステップに向けて 

期待したい内容 

51  ○電話や手紙の支援 
家族や大切な人に本人自らが電話をしたり、手紙のや
り取りができるように支援をしている 
 

ご本人から希望があれば電話も
手紙も取り次いでいる。 

  

52 19 ○居心地のよい共用空間づくり 
共用の空間（玄関、廊下、居間、台所、食堂、浴室、
トイレ等）が、利用者にとって不快や混乱をまねくよう
な刺激（音、光、色、広さ、温度など）がないように配
慮し、生活感や季節感を採り入れて、居心地よく過ごせ
るような工夫をしている 
 

花や季節を感じられる物を飾り
居心地よく過ごせるように工夫
している。 

  

53  ○共用空間における一人ひとりの居場所づくり 
共用空間の中で、独りになれたり、気の合った利用者
同士で思い思いに過ごせるような居場所の工夫をしてい
る 
 

食卓席やｿﾌｧｰの席を気の合った
方と過ごせるようにしている。 
 

  

54 20 ○居心地よく過ごせる居室の配慮 
居室あるいは泊まりの部屋は、本人や家族と相談しな
がら、使い慣れたものや好みのものを活かして、本人が
居心地よく過ごせるような工夫をしている 
 

使い慣れた家具を使用して頂き
ご家族の写真や思い出の物を飾
っていただけるようにしてい
る。 

  

55  ○一人ひとりの力を活かした安全な環境づくり 
建物内部は一人ひとりの「できること」や「わかるこ
と」を活かして、安全かつできるだけ自立した生活が送
れるように工夫している 
 

居室やトイレにはわかりやすい
ように張り紙をしている。 
手すりの設置や安全かつ自由に
移動できる動線を確保するよう
努めている。 

  

 



 
 
 
 

 Ⅴ アウトカム項目 

56 
職員は、利用者の思いや願い、暮らし方の
意向を掴んでいる。 
（参考項目：23,24,25） 

○ 1，ほぼ全ての利用者の 

 2，利用者の2/3くらいの 

 3．利用者の1/3くらいの 

 4．ほとんど掴んでいない 

57 
利用者と職員が一緒にゆったりと過ごす場
面がある。 
（参考項目：18,38） 

○ 1，毎日ある 

 2，数日に1回程度ある 

 3．たまにある 

 4．ほとんどない 

58 
利用者は、一人ひとりのペースで暮らして
いる。 
（参考項目：38） 

 1，ほぼ全ての利用者が 

○ 2，利用者の2/3くらいが 

 3．利用者の1/3くらいが 

 4．ほとんどいない 

59 

利用者は、職員が支援することで生き生き
とした表情や姿がみられている 
（参考項目：36,37） 

 1，ほぼ全ての利用者が 

○ 2，利用者の2/3くらいが 

 3．利用者の1/3くらいが 

 4．ほとんどいない 

60 
利用者は、戸外の行きたいところへ出かけ
ている 
（参考項目：49） 

 1，ほぼ全ての利用者が 

 2，利用者の2/3くらいが 

○ 3．利用者の1/3くらいが 

 4．ほとんどいない 

61 

利用者は、健康管理や医療面、安全面で不
安なく過ごせている。 
（参考項目：30,31） 

○ 1，ほぼ全ての利用者が 

 2，利用者の2/3くらいが 

 3．利用者の1/3くらいが 

 4．ほとんどいない 

62 
利用者は、その時々の状況や要望に応じた
柔軟な支援により、安心して暮らせてい
る。 
（参考項目：28） 

○ 1，ほぼ全ての利用者が 

 2，利用者の2/3くらいが 

 3．利用者の1/3くらいが 

 4．ほとんどいない 

 

事業所名 グループホーム 万寿の森 

ユニット名 ぼたん棟 

 
 
 
63 

職員は、家族が困っていること、不安なこ
と、求めていることをよく聴いており、信頼
関係ができている。 
（参考項目：9,10,19） 

○ 1，ほぼ全ての家族と 

 2，家族の2/3くらいと 

 3．家族の1/3くらいと 

 4．ほとんどできていない 

64 

通いの場やグループホームに馴染みの人や地
域の人々が訪ねて来ている。 
（参考項目：9,10,19） 

 1，ほぼ毎日のように 

 2，数日に1回程度ある 

○ 3．たまに 

 4．ほとんどない 

65 
運営推進会議を通して、地域住民や地元の関
係者とのつながりの拡がりや深まりがあり、
事業所の理解者や応援者が増えている。 
（参考項目：4） 

 1，大いに増えている 

○ 2，少しずつ増えている 

 3．あまり増えていない 

 4．全くいない 

66 

職員は、活き活きと働けている。 
（参考項目：11,12） 

 1，ほぼ全ての職員が 

○ 2，職員の2/3くらいが 

 3．職員の1/3くらいが 

 4．ほとんどいない 

67 

職員から見て、利用者はサービスにおおむね
満足していると思う。 

 1，ほぼ全ての利用者が 

○ 2，利用者の2/3くらいが 

 3．利用者の1/3くらいが 

 4．ほとんどいない 

68 

職員から見て、利用者の家族等はサービスに
おおむね満足していると思う。 

 1，ほぼ全ての家族等が 

 2，家族等の2/3くらいが 

○ 3．家族等の1/3くらいが 

 4．ほとんどいない 
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自己評価 外部評価 

実施状況 実施状況 
次のステップに向けて 

期待したい内容 

 Ⅰ 理念に基づく運営 

1 1 ○理念の共有と実践 
地域密着型サービスの意義を踏まえた事業所理念をつ
くり、管理者と職員は、その理念を共有して実践につな
げている 

玄関に掲示し職員がいつでも見
れるようにし共有している。 
また、会議などで理念に沿った
介護が出来ているか確認し合っ
ている。 

  

2 2 ○事業所と地域とのつきあい 
利用者が地域とつながりながら暮らし続けられるよ
う、事業所自体が地域の一員として日常的に交流してい
る 

地域の幼稚園や小・中学校の園
児・児童が来棟し歌やダンス、
昔の遊びなどで交流している。 

  

3  ○事業所の力を活かした地域貢献 
事業所は、実践を通じて積み上げている認知症の人の
理解や支援の方法を、地域の人々に向けて活かしている  

研修生を受け入れている。 
また講演会を企画し地域の方に
もご案内している。 

  

4 3 ○運営推進会議を活かした取組み 
運営推進会議では、利用者やサービスの実際、評価へ
の取り組み状況等について報告や話し合いを行い、そこ
での意見をサービス向上に活かしている 

年6回運営推進委員会を行ってい
る。 
ご意見や評価を頂き参考にして
いる。 

  

5 4 ○市町村との連携 
市町村担当者と日頃から連絡を密に取り、事業所の実
情やケアサービスの取組みを積極的に伝えながら、協力
関係を築くように取り組んでいる 

地域ケアプラザや他事業所と関
わりを持ち情報交換している。 
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自己評価 外部評価 

実施状況 実施状況 
次のステップに向けて 

期待したい内容 

6 5 ○身体拘束をしないケアの実践 
代表者及び全ての職員が「指定地域密着型サービス指
定基準及び指定地域密着型介護予防サービス指定基準に
おける禁止の対象となる具体的な行為」を正しく理解し
ており、玄関の施錠を含めて身体拘束をしないケアに取
り組んでいる 

玄関は防犯対策のため施錠して
いるが、その他、身体拘束はし
ていない。 

  

7  ○虐待の防止の徹底 
管理者や職員は、高齢者虐待防止法等について学ぶ機
会を持ち、利用者の自宅や事業所内での虐待が見過ごさ
れることがないよう注意を払い、防止に努めている 
 

職員同士で話し合いお互いに意
識し介助している。 
入浴時や更衣時にボディーチェ
ックし見落としがないようにし
ている。 

  

8  ○権利擁護に関する制度の理解と活用 
 管理者や職員は、日常生活自立支援事業や成年後見制
度について学ぶ機会を持ち、個々の必要性を関係者と話
し合い、それらを活用できるよう支援している 

詳しく学ぶ機会がなかったので
今後、学んでいきたい。 

  

9  ○契約に関する説明と納得 
契約の締結、解約又は改定等の際は、利用者や家族等
の不安や疑問点を尋ね、十分な説明を行い理解・納得を
図っている 

ご家族とまめに連絡を取り不安
点など話しやすいように関係づ
くりをしている。 
理解・納得が不十分な場合は管
理者から説明してもらう。 

  

10 6 ○運営に関する利用者、家族等意見の反映 
利用者や家族等が意見、要望を管理者や職員並びに外
部者へ表せる機会を設け、それらを運営に反映させてい
る 

家族の会があり、意見や要望な
ど家族の会で取りまとめてい
る。管理者も家族の会の役員会
に出席し意見・要望を聞き取り
入れるようにしている。 
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次のステップに向けて 
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11 7 ○運営に関する職員意見の反映 
代表者や管理者は、運営に関する職員の意見や提案を
聞く機会を設け、反映させている 
 

意向調査や個人面談で意見や提
案を聞いてもらっている。 

  

12  ○就業環境の整備 
代表者は、管理者や職員個々の努力や実績、勤務状況
を把握し、給与水準、労働時間、やりがいなど、各自が
向上心を持って働けるよう職場環境・条件の整備に努め
ている 

職場環境の整備は不十分。 
整備してもらえるように提案し
ている。 

  

13  ○職員を育てる取組み 
代表者は、管理者や職員一人ひとりのケアの実際と力
量を把握し、法人内外の研修を受ける機会の確保や、働
きながらトレーニングしていくことを進めている 

研修や講演会の案内を掲示して
いる。 
服薬管理についてなど講習会が
行われた。 

  

14  ○同業者との交流を通じた向上 
代表者は、管理者や職員が同業者と交流する機会をつ
くり、ネットワークづくりや勉強会、相互訪問等の活動
を通じて、サービスの質を向上させていく取組みをして
いる 

交換研修など行っている。   
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自己評価 外部評価 

実施状況 実施状況 
次のステップに向けて 

期待したい内容 

 Ⅱ 安心と信頼に向けた関係づくりと支援 

15  ○初期に築く本人との信頼関係 
サービスの利用を開始する段階で、本人が困っている
こと、不安なこと、要望等に耳を傾けながら、本人の安
心を確保するための関係づくりに努めている 
 

ご本人に安心をして生活して頂
くために関係づくりに努めてい
る。 
 

  

16  ○初期に築く家族等との信頼関係 
 サービスの利用を開始する段階で、家族等が困ってい
ること、不安なこと、要望等に耳を傾けながら、関係づ
くりに努めている 
 

信頼されるような言葉遣いや誠
実な対応、親しみやすい表情な
どで接し関係づくりに努めてい
る。 
また、要望などは連絡帳に記載
し職員全員が把握するようにし
ている。 

  

17  ○初期対応の見極めと支援 
サービスの利用を開始する段階で、本人と家族等が
「その時」まず必要としている支援を見極め、他のサー
ビス利用も含めた対応に努めている 

ご本人やご家族と密に話し合い
必要な支援を見極める。 
 

  

18  ○本人と共に過ごし支え合う関係 
職員は、本人を介護される一方の立場に置かず、暮ら
しを共にする者同士の関係を築いている 
 

ご本人の希望を確認し生活の中
で役割を持ってもらい支え合う
関係を築いている。 

  

19  ○本人と共に支え合う家族との関係 
職員は、家族を支援される一方の立場に置かず、本人
と家族の絆を大切にしながら、共に本人を支えていく関
係を築いている 

ご家族の立場になって考え、ま
た密に情報交換し共に支えられ
るように努めている。 

  

 



 
自
己
評
価 

外
部
評
価 

項          目 

自己評価 外部評価 

実施状況 実施状況 
次のステップに向けて 

期待したい内容 

20 8 ○馴染みの人や場との関係継続の支援 
本人がこれまで大切にしてきた馴染みの人や場所との
関係が途切れないよう、支援に努めている 

ご家族に協力して頂き、外出・
来棟出来るようにしている。 

  

21  ○利用者同士の関係の支援 
利用者同士の関係を把握し、一人ひとりが孤立せずに
利用者同士が関わり合い、支え合えるような支援に努め
ている 

孤立することがないように声掛
けをしている。 
入居者様同士が関わりあえるよ
う橋渡しをしたり席の配置など
工夫している。 

  

22  ○関係を断ち切らない取組み 
サービス利用（契約）が終了しても、これまでの関係
性を大切にしながら、必要に応じて本人・家族の経過を
フォローし、相談や支援に努めている 

電話などで近況を聞き関係が途
切れないようにしている。 

  

 

 



 
自
己
評
価 

外
部
評
価 

項          目 

自己評価 外部評価 

実施状況 実施状況 
次のステップに向けて 

期待したい内容 

 Ⅲ その人らしい暮らしを続けるためのケアマネジメント 

23 9 ○思いや意向の把握 
一人ひとりの思いや暮らし方の希望、意向の把握に努
めている。困難な場合は、本人本位に検討している。 

ご本人との会話の中で言葉や表
情から思いや希望を聞き取れる
ように言葉かけし把握に努めて
いる。 

  

24  ○これまでの暮らしの把握 
一人ひとりの生活歴や馴染みの暮らし方、生活環境、
これまでのサービス利用の経過等の把握に努めている 

生活歴やバックグランドをファ
イルしいつでも確認できるよう
にしている。 
また、ご家族からも情報を頂く
ようにしている。 

  

25  ○暮らしの現状の把握 
一人ひとりの一日の過ごし方、心身状態、有する力等
の現状の把握に努めている 

一人ひとりの様子を観察し、バ
イタルや表情などから読み取り
把握できるように努めている。 

  

26 10 ○チームでつくる介護計画とモニタリング 
本人がより良く暮らすための課題とケアのあり方につ
いて、本人、家族、必要な関係者と話し合い、それぞれ
の意見やアイディアを反映し、現状に即した介護計画を
作成している 
 

ワーカー会議や申し送りなどで
話し合いケアプランに組み込ん
でいる。 

  

27  ○個別の記録と実践への反映 
日々の様子やケアの実践・結果、気づきや工夫を個別
記録に記入し、職員間で情報を共有しながら実践や介護
計画の見直しに活かしている 
 

業務日誌・連絡ノート・受診記
録などに記載し情報を共有しケ
アプランの見直しに活用してい
る。 

  



 
自
己
評
価 

外
部
評
価 

項          目 

自己評価 外部評価 

実施状況 実施状況 
次のステップに向けて 

期待したい内容 

28  ○一人ひとりを支えるための事業所の多機能化 
本人や家族の状況、その時々に生まれるニーズに対応
して、既存のサービスに捉われない、柔軟な支援やサー
ビスの多機能化に取り組んでいる 

ご本人やご家族の状況を把握し
出来る限り情報提供しサービス
が選べるように努めている。 

  

29  ○地域資源との協働 
一人ひとりの暮らしを支えている地域資源を把握し、
本人が心身の力を発揮しながら安全で豊かな暮らしを楽
しむことができるよう支援している 
 

地域が主催している音楽コンサ
ートに参加しコーラスを披露す
るなどしている。 

  

30 11 ○かかりつけ医の受診支援 
受診は、本人及び家族等の希望を大切にし、納得が得
られたかかりつけ医と事業所の関係を築きながら、適切
な医療を受けられるように支援している 
 

ご本人やご家族にかかりつけ医
を決め契約して頂き、そのかか
りつけ医と連絡を取り合い関係
を築いている。 

  

31  ○看護職員との協働 
介護職員は、日常の関わりの中でとらえた情報や気づ
きを、職場内の看護職員や訪問看護師等に伝えて相談
し、個々の利用者が適切な受診や看護を受けられるよう
に支援している 
 

特変事項があれば看護師に電話
連絡し示指を仰いでいる。 
また受診記録や業務日誌で情報
を共有している。 

  

32  ○入退院時の医療機関との協働 
利用者が入院した際、安心して治療できるように、ま
た、できるだけ早期に退院できるように、病院関係者と
の情報交換や相談に努めている。又は、そうした場合に
備えて病院関係者との関係づくりを行っている。 
 

出来る限り面会に行き担当医や
担当看護師から情報を得るよう
にしている。 
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項          目 

自己評価 外部評価 

実施状況 実施状況 
次のステップに向けて 

期待したい内容 

33 12 ○重度化や終末期に向けた方針の共有と支援 
重度化した場合や終末期のあり方について、早い段階
から本人・家族等と話し合いを行い、事業所でできるこ
とを十分に説明しながら方針を共有し、地域の関係者と
共にチームで支援に取り組んでいる 
 

「入居者が重度化した場合の対
応の指針」というものを作成し
読み合わせしながら重度化した
場合について情報を共有してい
る。 

  

34  ○急変や事故発生時の備え 
利用者の急変や事故発生時に備えて、全ての職員は応
急手当や初期対応の訓練を定期的に行い、実践力を身に
付けている 
 

消防訓練やAED講習会、心肺蘇生
講習会を行い実践力を付けるよ
う努めている。 

  

35 13 ○災害対策 
火災や地震、水害等の災害時に、昼夜を問わず利用者
が避難できる方法を全職員が身につけるとともに、地域
との協力体制を築いている 
 

消防署立ち合いのもとで消防訓
練を行い地域の方にも参加して
頂いている。 
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項          目 

自己評価 外部評価 

実施状況 実施状況 
次のステップに向けて 

期待したい内容 

Ⅳ その人らしい暮らしを続けるための日々の支援 

36 14 ○一人ひとりの人格の尊重とプライバシーの確保 
一人ひとりの人格を尊重し、誇りやプライバシーを損
ねない言葉かけや対応をしている 

人格を尊重し言葉かけには注意
しているが、個々の介護度によ
り理解して頂くことが困難な場
合はご本人に合わせた言葉を使
用することもある。 
誇りやプライバシーを損ねない
よう配慮した対応をしている。 

  

37  ○利用者の希望の表出や自己決定の支援 
日常生活の中で本人が思いや希望を表したり、自己決
定できるように働きかけている 
 

ご本人の希望を聞き自己決定さ
れたことに沿うように支援して
いる。 

  

38  ○日々のその人らしい暮らし 
職員側の決まりや都合を優先するのではなく、一人ひ
とりのペースを大切にし、その日をどのように過ごした
いか、希望にそって支援している 
 

希望を聞き出来る限り添えるよ
う職員同士が連携をとりながら
支援している。 

  

39  ○身だしなみやおしゃれの支援 
その人らしい身だしなみやおしゃれができるように支
援している 
 

入居者様も好みを把握し共に行
えるよう支援している。 

  

40 15 ○食事を楽しむことのできる支援 
食事が楽しみなものになるよう、一人ひとりの好みや
力を活かしながら、利用者と職員が一緒に準備や食事、
片付けをしている 
 

食事の下準備や味見をお願いし
ている。 
食器の片づけも手伝って頂き参
加して頂く。 
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自己評価 外部評価 

実施状況 実施状況 
次のステップに向けて 

期待したい内容 

41  ○栄養摂取や水分確保の支援 
食べる量や栄養バランス、水分量が一日を通じて確保
できるよう、一人ひとりの状態や力、習慣に応じた支援
をしている 

食事・水分の摂取量を記録し、
ご本人様が食べやすい大きさに
カットするなど工夫している。 

  

42  ○口腔内の清潔保持 
口の中の汚れや臭いが生じないよう、毎食後、一人ひ
とりの口腔状態や本人の力に応じた口腔ケアをしている 

毎食後口腔ｹｱの声掛け・介助を
行っている。 
定期的に歯科衛生士により口腔ｹ
ｱを受けている。 

  

43 16 ○排泄の自立支援 
排泄の失敗やおむつの使用を減らし、一人ひとりの力や
排泄のパターン、習慣を活かして、トイレでの排泄や排
泄の自立に向けた支援を行っている 
 

定時にﾄｲﾚ誘導し排泄チェック表
に記載する。排泄チェック表を
生かし失敗のないタイミングで
誘導できるようにしている。 

  

44  ○便秘の予防と対応 
便秘の原因や及ぼす影響を理解し、飲食物の工夫や運動
への働きかけ等、個々に応じた予防に取り組んでいる 

一人ひとりの排便リズムを把握
し水分摂取量や運動など調節し
ている。 
服薬による予防もしている。 

  

45 17 ○入浴を楽しむことができる支援 
一人ひとりの希望やタイミングに合わせて入浴を楽しめ
るように、職員の都合で曜日や時間帯を決めてしまわず
に、個々に応じた入浴の支援をしている 
 

職員の都合に合わせてしまいが
ちだが、出来る限り希望に添え
るように努力している。 
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自己評価 外部評価 

実施状況 実施状況 
次のステップに向けて 

期待したい内容 

46  ○安眠や休息の支援 
一人ひとりの生活習慣やその時々の状況に応じて、休
息したり、安心して気持ちよく眠れるよう支援している 
 

状況に応じて居室で休んで頂い
たり、気持ちよく眠れるように
明るさ、室温を調整している。 

  

47  ○服薬支援 
一人ひとりが使用している薬の目的や副作用、用法や
用量について理解しており、服薬の支援と症状の変化の
確認に努めている 
 

服薬説明書をファイルしいつで
も確認できるようにしている。 

  

48  ○役割、楽しみごとの支援 
張り合いや喜びのある日々を過ごせるように、一人ひ
とりの生活歴や力を活かした役割、嗜好品、楽しみご
と、気分転換等の支援をしている 
 

食器の片づけや洗濯物たたみな
ど役割を持って頂けるようにし
ている。 
レクリエーションの参加や外気
浴などで気分転換ができるよう
に努めている。 

  

49 18 ○日常的な外出支援 
一人ひとりのその日の希望にそって、戸外に出かけられ
るよう支援に努めている。また、普段は行けないような
場所でも、本人の希望を把握し、家族や地域の人々と協
力しながら出かけられるように支援している 
 

地域主催のどんど焼きに参加し
たり、個別に戸外へ出かけられ
るようにご家族にも協力を仰ぎ
努力している。 

  

50  ○お金の所持や使うことの支援 
職員は、本人がお金を持つことの大切さを理解してお
り、一人ひとりの希望や力に応じて、お金を所持したり
使えるように支援している 
 

金銭管理は職員が行っている。
入居者様にもお金を所持できる
機会を設けるようにしていきた
い。 
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実施状況 実施状況 
次のステップに向けて 

期待したい内容 

51  ○電話や手紙の支援 
家族や大切な人に本人自らが電話をしたり、手紙のや
り取りができるように支援をしている 
 

暑中お見舞いや年賀状や作成し
て頂くようにしている。電話は
取り次ぐようにしている。 

  

52 19 ○居心地のよい共用空間づくり 
共用の空間（玄関、廊下、居間、台所、食堂、浴室、
トイレ等）が、利用者にとって不快や混乱をまねくよう
な刺激（音、光、色、広さ、温度など）がないように配
慮し、生活感や季節感を採り入れて、居心地よく過ごせ
るような工夫をしている 
 

花や季節を感じられる物を飾る
などし居心地良く過ごして頂け
るように工夫している。 

  

53  ○共用空間における一人ひとりの居場所づくり 
共用空間の中で、独りになれたり、気の合った利用者
同士で思い思いに過ごせるような居場所の工夫をしてい
る 
 

居室には自由に戻りゆったりと
過ごせるようにしている。 

  

54 20 ○居心地よく過ごせる居室の配慮 
居室あるいは泊まりの部屋は、本人や家族と相談しな
がら、使い慣れたものや好みのものを活かして、本人が
居心地よく過ごせるような工夫をしている 
 

ご本人の使い慣れた家具を使用
して頂き、ご家族の写真や思い
出の物を飾っていただいてい
る。 

  

55  ○一人ひとりの力を活かした安全な環境づくり 
建物内部は一人ひとりの「できること」や「わかるこ
と」を活かして、安全かつできるだけ自立した生活が送
れるように工夫している 
 

ご本人の出来ることはやってい
ただけるようにトイレや居室に
は張り紙をしている。 

  

 



 
 
 
 
 

 Ⅴ アウトカム項目 

56 
職員は、利用者の思いや願い、暮らし方の
意向を掴んでいる。 
（参考項目：23,24,25） 

○ 1，ほぼ全ての利用者の 

 2，利用者の2/3くらいの 

 3．利用者の1/3くらいの 

 4．ほとんど掴んでいない 

57 
利用者と職員が一緒にゆったりと過ごす場
面がある。 
（参考項目：18,38） 

 1，毎日ある 

 2，数日に1回程度ある 

○ 3．たまにある 

 4．ほとんどない 

58 
利用者は、一人ひとりのペースで暮らして
いる。 
（参考項目：38） 

○ 1，ほぼ全ての利用者が 

 2，利用者の2/3くらいが 

 3．利用者の1/3くらいが 

 4．ほとんどいない 

59 

利用者は、職員が支援することで生き生き
とした表情や姿がみられている 
（参考項目：36,37） 

 1，ほぼ全ての利用者が 

○ 2，利用者の2/3くらいが 

 3．利用者の1/3くらいが 

 4．ほとんどいない 

60 
利用者は、戸外の行きたいところへ出かけ
ている 
（参考項目：49） 

 1，ほぼ全ての利用者が 

 2，利用者の2/3くらいが 

 3．利用者の1/3くらいが 

○ 4．ほとんどいない 

61 

利用者は、健康管理や医療面、安全面で不
安なく過ごせている。 
（参考項目：30,31） 

○ 1，ほぼ全ての利用者が 

 2，利用者の2/3くらいが 

 3．利用者の1/3くらいが 

 4．ほとんどいない 

62 
利用者は、その時々の状況や要望に応じた
柔軟な支援により、安心して暮らせてい
る。 
（参考項目：28） 

○ 1，ほぼ全ての利用者が 

 2，利用者の2/3くらいが 

 3．利用者の1/3くらいが 

 4．ほとんどいない 

 

事業所名 グループホーム 万寿の森 

ユニット名 みずき棟 

 
 
 
63 

職員は、家族が困っていること、不安なこ
と、求めていることをよく聴いており、信頼
関係ができている。 
（参考項目：9,10,19） 

 1，ほぼ全ての家族と 

○ 2，家族の2/3くらいと 

 3．家族の1/3くらいと 

 4．ほとんどできていない 

64 

通いの場やグループホームに馴染みの人や地
域の人々が訪ねて来ている。 
（参考項目：9,10,19） 

 1，ほぼ毎日のように 

 2，数日に1回程度ある 

○ 3．たまに 

 4．ほとんどない 

65 
運営推進会議を通して、地域住民や地元の関
係者とのつながりの拡がりや深まりがあり、
事業所の理解者や応援者が増えている。 
（参考項目：4） 

 1，大いに増えている 

○ 2，少しずつ増えている 

 3．あまり増えていない 

 4．全くいない 

66 

職員は、活き活きと働けている。 
（参考項目：11,12） 

 1，ほぼ全ての職員が 

○ 2，職員の2/3くらいが 

 3．職員の1/3くらいが 

 4．ほとんどいない 

67 

職員から見て、利用者はサービスにおおむね
満足していると思う。 

 1，ほぼ全ての利用者が 

○ 2，利用者の2/3くらいが 

 3．利用者の1/3くらいが 

 4．ほとんどいない 

68 

職員から見て、利用者の家族等はサービスに
おおむね満足していると思う。 

 1，ほぼ全ての家族等が 

○ 2，家族等の2/3くらいが 

 3．家族等の1/3くらいが 

 4．ほとんどいない 
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実施状況 実施状況 
次のステップに向けて 

期待したい内容 

 Ⅰ 理念に基づく運営 

1 1 ○理念の共有と実践 
地域密着型サービスの意義を踏まえた事業所理念をつ
くり、管理者と職員は、その理念を共有して実践につな
げている 

職員の更衣室などに理念を掲示
し、常に目に入るようにしてい
る。 
 

  

2 2 ○事業所と地域とのつきあい 
利用者が地域とつながりながら暮らし続けられるよ
う、事業所自体が地域の一員として日常的に交流してい
る 

自治会に参加しており、地域の
お祭りに参加したり繋がりを持
っている。 

  

3  ○事業所の力を活かした地域貢献 
事業所は、実践を通じて積み上げている認知症の人の
理解や支援の方法を、地域の人々に向けて活かしている  

小学校の高齢者の理解などカリ
キュラムに参加し子供たちに認
知症の理解など交流を通して行
っている。 

  

4 3 ○運営推進会議を活かした取組み 
運営推進会議では、利用者やサービスの実際、評価へ
の取り組み状況等について報告や話し合いを行い、そこ
での意見をサービス向上に活かしている 

運営推進委員会を年6回開催しサ
ービスの実際や運営報告などを
行い評価・意見を頂いている。 

  

5 4 ○市町村との連携 
市町村担当者と日頃から連絡を密に取り、事業所の実
情やケアサービスの取組みを積極的に伝えながら、協力
関係を築くように取り組んでいる 

地域包括などと連絡を密に取り
協力関係を築いている。 
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次のステップに向けて 
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6 5 ○身体拘束をしないケアの実践 
代表者及び全ての職員が「指定地域密着型サービス指
定基準及び指定地域密着型介護予防サービス指定基準に
おける禁止の対象となる具体的な行為」を正しく理解し
ており、玄関の施錠を含めて身体拘束をしないケアに取
り組んでいる 

防犯のため玄関の施錠はしてい
る。 
車椅子ベルトやベット柵など必
要な場合はご家族と話し合い了
解を得て行っている。 
不必要な拘束は行っていない。 

  

7  ○虐待の防止の徹底 
管理者や職員は、高齢者虐待防止法等について学ぶ機
会を持ち、利用者の自宅や事業所内での虐待が見過ごさ
れることがないよう注意を払い、防止に努めている 
 

入居者様やご家族の立場に立ち
虐待は行わないよう職員間でも
話し合いをしている。 
入浴時にボティーチェックを行
い見過ごさないように努めてい
る。 

  

8  ○権利擁護に関する制度の理解と活用 
 管理者や職員は、日常生活自立支援事業や成年後見制
度について学ぶ機会を持ち、個々の必要性を関係者と話
し合い、それらを活用できるよう支援している 

以前、成年後見人制度を利用し
た入居者様がおり関係者の方と
密に連絡を取っていた。 

  

9  ○契約に関する説明と納得 
契約の締結、解約又は改定等の際は、利用者や家族等
の不安や疑問点を尋ね、十分な説明を行い理解・納得を
図っている 

契約・解約の際には運営規定や
契約・解約内容をしっかりと読
み合わせ納得頂くようにしてい
る。 

  

10 6 ○運営に関する利用者、家族等意見の反映 
利用者や家族等が意見、要望を管理者や職員並びに外
部者へ表せる機会を設け、それらを運営に反映させてい
る 

家族交流会や日常の面会時、ケ
アプランの説明時などに要望を
聞くようにしている。 
また相談・苦情窓口を設置して
いる。 
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次のステップに向けて 

期待したい内容 

11 7 ○運営に関する職員意見の反映 
代表者や管理者は、運営に関する職員の意見や提案を
聞く機会を設け、反映させている 
 

意向調査や個人面談を行い意見
を聞いている。 
また会議などで意見を聞き反映
させている。 

  

12  ○就業環境の整備 
代表者は、管理者や職員個々の努力や実績、勤務状況
を把握し、給与水準、労働時間、やりがいなど、各自が
向上心を持って働けるよう職場環境・条件の整備に努め
ている 

職場環境を整えるように整備し
ている。 

  

13  ○職員を育てる取組み 
代表者は、管理者や職員一人ひとりのケアの実際と力
量を把握し、法人内外の研修を受ける機会の確保や、働
きながらトレーニングしていくことを進めている 

研修の案内を掲示したり、事業
所内での研修・講演会を企画し
案内している。 

  

14  ○同業者との交流を通じた向上 
代表者は、管理者や職員が同業者と交流する機会をつ
くり、ネットワークづくりや勉強会、相互訪問等の活動
を通じて、サービスの質を向上させていく取組みをして
いる 

交換研修を行ったり、他事業所
の方と関係をもち情報交換して
いる。 
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次のステップに向けて 
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 Ⅱ 安心と信頼に向けた関係づくりと支援 

15  ○初期に築く本人との信頼関係 
サービスの利用を開始する段階で、本人が困っている
こと、不安なこと、要望等に耳を傾けながら、本人の安
心を確保するための関係づくりに努めている 
 

ご本人様と話しながら要望など
を聞き取り安心に過ごせるよう
に努めている。 

  

16  ○初期に築く家族等との信頼関係 
 サービスの利用を開始する段階で、家族等が困ってい
ること、不安なこと、要望等に耳を傾けながら、関係づ
くりに努めている 
 

ご家族とも話をしながら関係を
築き要望などが言いやすくなす
ように努めている。 
要望は管理者とともに検討し出
来る限り沿うようにしている。 

  

17  ○初期対応の見極めと支援 
サービスの利用を開始する段階で、本人と家族等が
「その時」まず必要としている支援を見極め、他のサー
ビス利用も含めた対応に努めている 

ご本人の希望、ご家族の希望を
聞き、その都度対応できるよう
にしている。 

  

18  ○本人と共に過ごし支え合う関係 
職員は、本人を介護される一方の立場に置かず、暮ら
しを共にする者同士の関係を築いている 
 

洗濯物たたみや食器拭き、もや
しのひげ取りなど出来ることは
参加して頂きともに行ってい
る。 

  

19  ○本人と共に支え合う家族との関係 
職員は、家族を支援される一方の立場に置かず、本人
と家族の絆を大切にしながら、共に本人を支えていく関
係を築いている 

ご家族にも外出など協力いただ
き共に支援していけるようにし
ている。 
ご家族にも介護に参加して頂け
るように現状報告をし意見を聞
いている。 
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20 8 ○馴染みの人や場との関係継続の支援 
本人がこれまで大切にしてきた馴染みの人や場所との
関係が途切れないよう、支援に努めている 

ご家族に協力を得ながら、お友
達との外出など支援している。 

  

21  ○利用者同士の関係の支援 
利用者同士の関係を把握し、一人ひとりが孤立せずに
利用者同士が関わり合い、支え合えるような支援に努め
ている 

入居者様が孤立しないようにレ
クリエーションなどで橋渡しを
したり、交流できるようにして
いる。 
席や配置なども考慮し工夫して
いる。 

  

22  ○関係を断ち切らない取組み 
サービス利用（契約）が終了しても、これまでの関係
性を大切にしながら、必要に応じて本人・家族の経過を
フォローし、相談や支援に努めている 

電話などで近況を聞きフォロー
している。 
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 Ⅲ その人らしい暮らしを続けるためのケアマネジメント 

23 9 ○思いや意向の把握 
一人ひとりの思いや暮らし方の希望、意向の把握に努
めている。困難な場合は、本人本位に検討している。 

出来る限り個別に会話できるよ
うにし意向に沿えるよう努めて
いる。 

  

24  ○これまでの暮らしの把握 
一人ひとりの生活歴や馴染みの暮らし方、生活環境、
これまでのサービス利用の経過等の把握に努めている 

ご家族からの情報やバックグラ
ンドを読み経過を把握できるよ
うにしている。 
モニタリングした内容を職員が
いつでも見れるようにファイル
している。 

  

25  ○暮らしの現状の把握 
一人ひとりの一日の過ごし方、心身状態、有する力等
の現状の把握に努めている 

職員同士で申し送りをしたり、
バイタルチェック時に個別に会
話するなどし把握できるように
している。 

  

26 10 ○チームでつくる介護計画とモニタリング 
本人がより良く暮らすための課題とケアのあり方につ
いて、本人、家族、必要な関係者と話し合い、それぞれ
の意見やアイディアを反映し、現状に即した介護計画を
作成している 
 

ワーカー会議で話し合ったり、
ご家族に意見を聞くなどしケア
プランを作成している。 

  

27  ○個別の記録と実践への反映 
日々の様子やケアの実践・結果、気づきや工夫を個別
記録に記入し、職員間で情報を共有しながら実践や介護
計画の見直しに活かしている 
 

ケース記録や日誌に記載し職員
間で情報を共有し見直しを行っ
ている。 
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次のステップに向けて 

期待したい内容 

28  ○一人ひとりを支えるための事業所の多機能化 
本人や家族の状況、その時々に生まれるニーズに対応
して、既存のサービスに捉われない、柔軟な支援やサー
ビスの多機能化に取り組んでいる 

その時々に合わせ柔軟に支援で
きるように職員間で話し合い行
っている。 
管理者とも相談し出来る限り沿
うようにしている。 

  

29  ○地域資源との協働 
一人ひとりの暮らしを支えている地域資源を把握し、
本人が心身の力を発揮しながら安全で豊かな暮らしを楽
しむことができるよう支援している 
 

地域資源の案内をご家族にし協
力を得ながら行っている。 

  

30 11 ○かかりつけ医の受診支援 
受診は、本人及び家族等の希望を大切にし、納得が得
られたかかりつけ医と事業所の関係を築きながら、適切
な医療を受けられるように支援している 
 

個々に往診医と契約して頂くな
どしている。 
往診医や主治医と連絡を密に取
り情報の共有や指示が頂けるよ
うにしている。 

  

31  ○看護職員との協働 
介護職員は、日常の関わりの中でとらえた情報や気づ
きを、職場内の看護職員や訪問看護師等に伝えて相談
し、個々の利用者が適切な受診や看護を受けられるよう
に支援している 
 

受診記録や業務日誌に書きとめ
看護師に伝わるようにしてい
る。 

  

32  ○入退院時の医療機関との協働 
利用者が入院した際、安心して治療できるように、ま
た、できるだけ早期に退院できるように、病院関係者と
の情報交換や相談に努めている。又は、そうした場合に
備えて病院関係者との関係づくりを行っている。 
 

出来る限り面会に行き、担当医
や担当看護師と関係を作り情報
が得られるように努めている。 
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33 12 ○重度化や終末期に向けた方針の共有と支援 
重度化した場合や終末期のあり方について、早い段階
から本人・家族等と話し合いを行い、事業所でできるこ
とを十分に説明しながら方針を共有し、地域の関係者と
共にチームで支援に取り組んでいる 
 

「重度化した場合の対応に係る
指針」をご家族と読み合わせて
記入して頂く。 
ご家族・主治医・管理者で面談
し終末期をどのように支援して
いくか話し合いをしている。 

  

34  ○急変や事故発生時の備え 
利用者の急変や事故発生時に備えて、全ての職員は応
急手当や初期対応の訓練を定期的に行い、実践力を身に
付けている 
 

AEDの使用方法や心肺蘇生の方法
を消防署の方に指導して頂いて
いる。 

  

35 13 ○災害対策 
火災や地震、水害等の災害時に、昼夜を問わず利用者
が避難できる方法を全職員が身につけるとともに、地域
との協力体制を築いている 
 

年2回消防訓練を行い、消防署の
方、地域の方にも参加して頂い
ている。 
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Ⅳ その人らしい暮らしを続けるための日々の支援 

36 14 ○一人ひとりの人格の尊重とプライバシーの確保 
一人ひとりの人格を尊重し、誇りやプライバシーを損
ねない言葉かけや対応をしている 

職員同士で言葉遣いなど注意し
合い意識して言葉かけするよう
努めている。 

  

37  ○利用者の希望の表出や自己決定の支援 
日常生活の中で本人が思いや希望を表したり、自己決
定できるように働きかけている 
 

衣類などを決める際に数点だし
どれにするか決めていただくよ
うにしている。 

  

38  ○日々のその人らしい暮らし 
職員側の決まりや都合を優先するのではなく、一人ひ
とりのペースを大切にし、その日をどのように過ごした
いか、希望にそって支援している 
 

出来る限り希望を聞き添えるよ
うにしているが、職員の都合に
合わせていただくこともある。 

  

39  ○身だしなみやおしゃれの支援 
その人らしい身だしなみやおしゃれができるように支
援している 
 

ご本人の好みを把握し、またそ
の時の気分でおしゃれできるよ
うに努めている。 

  

40 15 ○食事を楽しむことのできる支援 
食事が楽しみなものになるよう、一人ひとりの好みや
力を活かしながら、利用者と職員が一緒に準備や食事、
片付けをしている 
 

食事の下準備や味見をして頂き
参加できるようにしている。 
盛り付けも工夫するなどしてい
る。 
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41  ○栄養摂取や水分確保の支援 
食べる量や栄養バランス、水分量が一日を通じて確保
できるよう、一人ひとりの状態や力、習慣に応じた支援
をしている 

食事の摂取量や水分の摂取量を
記録し必要に応じて対応してい
る。 

  

42  ○口腔内の清潔保持 
口の中の汚れや臭いが生じないよう、毎食後、一人ひ
とりの口腔状態や本人の力に応じた口腔ケアをしている 

毎食後、口腔ｹｱの声掛け・介助
を行っている。 
また歯科衛生士による口腔ｹｱを
定期的に行っている。 

  

43 16 ○排泄の自立支援 
排泄の失敗やおむつの使用を減らし、一人ひとりの力や
排泄のパターン、習慣を活かして、トイレでの排泄や排
泄の自立に向けた支援を行っている 
 

排泄パターンを把握しタイミン
グが合うようにトイレ誘導した
りしている。 

  

44  ○便秘の予防と対応 
便秘の原因や及ぼす影響を理解し、飲食物の工夫や運動
への働きかけ等、個々に応じた予防に取り組んでいる 

水分量や運動量を把握し便秘に
ならないよう注意している。 
また主治医に相談し頓服薬の指
示をもらうなどしている。 

  

45 17 ○入浴を楽しむことができる支援 
一人ひとりの希望やタイミングに合わせて入浴を楽しめ
るように、職員の都合で曜日や時間帯を決めてしまわず
に、個々に応じた入浴の支援をしている 
 

出来る限り希望に合わせて入浴
して頂いている。 
希望に沿うことができない場合
もある。 
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46  ○安眠や休息の支援 
一人ひとりの生活習慣やその時々の状況に応じて、休
息したり、安心して気持ちよく眠れるよう支援している 
 

食後、居室でゆっくり休めるよ
うに誘導したり、疲労感みられ
た際には居室で休んで頂くよう
にしている。 

  

47  ○服薬支援 
一人ひとりが使用している薬の目的や副作用、用法や
用量について理解しており、服薬の支援と症状の変化の
確認に努めている 
 

個人ファイルに処方薬説明書を
とじいつでも誰でも確認できる
ようにしている。 
臨時薬などは連絡帳などで全職
員が把握できるようにしてい
る。 

  

48  ○役割、楽しみごとの支援 
張り合いや喜びのある日々を過ごせるように、一人ひ
とりの生活歴や力を活かした役割、嗜好品、楽しみご
と、気分転換等の支援をしている 
 

個々の趣味や好きなことを把握
し気分転換できるように努めて
いる。 
また食器の片づけなど役割を持
って頂くようにしている。 

  

49 18 ○日常的な外出支援 
一人ひとりのその日の希望にそって、戸外に出かけられ
るよう支援に努めている。また、普段は行けないような
場所でも、本人の希望を把握し、家族や地域の人々と協
力しながら出かけられるように支援している 
 

出来る限り戸外に出て日光浴す
るように努めているが十分とは
言い難い。 
ご家族に協力して頂き外出の機
会を設けている。 

  

50  ○お金の所持や使うことの支援 
職員は、本人がお金を持つことの大切さを理解してお
り、一人ひとりの希望や力に応じて、お金を所持したり
使えるように支援している 
 

金銭の管理は職員が行ってい
る。使用する際にはご本人の物
であることを伝え確認してもら
うようにしている。 
月に1回、パンの訪問販売でお小
遣いからご自身で購入して頂い
ている。 
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項          目 

自己評価 外部評価 

実施状況 実施状況 
次のステップに向けて 

期待したい内容 

51  ○電話や手紙の支援 
家族や大切な人に本人自らが電話をしたり、手紙のや
り取りができるように支援をしている 
 

ご本人より希望があればご家族
やお友達に電話をして頂いてい
る。 

  

52 19 ○居心地のよい共用空間づくり 
共用の空間（玄関、廊下、居間、台所、食堂、浴室、
トイレ等）が、利用者にとって不快や混乱をまねくよう
な刺激（音、光、色、広さ、温度など）がないように配
慮し、生活感や季節感を採り入れて、居心地よく過ごせ
るような工夫をしている 
 

花を飾ったり季節を感じていた
だけるように努めている。 

  

53  ○共用空間における一人ひとりの居場所づくり 
共用空間の中で、独りになれたり、気の合った利用者
同士で思い思いに過ごせるような居場所の工夫をしてい
る 
 

自由に居室やﾘﾋﾞﾝｸﾞで過ごして
頂いている。 
ｿﾌｧｰなどを配置し自由に過ごせ
るように配慮している。 

  

54 20 ○居心地よく過ごせる居室の配慮 
居室あるいは泊まりの部屋は、本人や家族と相談しな
がら、使い慣れたものや好みのものを活かして、本人が
居心地よく過ごせるような工夫をしている 
 

自宅の部屋のように馴染みの家
具を使用して頂いている。 

  

55  ○一人ひとりの力を活かした安全な環境づくり 
建物内部は一人ひとりの「できること」や「わかるこ
と」を活かして、安全かつできるだけ自立した生活が送
れるように工夫している 
 

階段に手すりを設置し出来る限
り階段を使用して頂くなどして
いる。 

  



 


