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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

ホームは横浜市営地下鉄ブルーライン立場駅から小学校を横に見ながら交通の少な
い道をゆっくり歩いて20分ほどの静かな住宅街にあります｡大木が多い｢古橋の森｣
という自然公園に囲まれ､目の前には幼稚園があり､元気な声が聞こえます｡
≪事業所の優れている点≫
○地域の町内会の役員､近くの｢泉の森を育む会｣の会員､民生委員の方々などは運営
推進会議に積極的に出席され､夜間想定の避難訓練･救助体制の協力や地域のお祭
り､ボランティアによる大正琴の演奏など様々な交流を図っています｡施設からは地
域の住民に認知症の知識や介護の仕方などについて研修会を開いたりして地域に
しっかりとけ込んでいます｡
○協力医療機関は内科(24時間体制)､精神科､訪問歯科、そして看護師による週1回
の訪問看護により適切な医療が受けられます｡医療関係者のアドバイスを受け日々
の支援に取り入れ､介護計画は現状に即した見直しが行われています｡｢看取りに関
する指針｣が用意され本人､家族の意向を確認し共有を図っています｡
≪ホームが工夫している点≫
○同法人内１８ヶ所のグループホームの管理者による研修会をはじめ､事例検討会
や､相互の見学会などの発表会､法人で行うヘルパー2級の養成講座の勉強会でグ
ループ全体がサービスの質の向上を図っています｡看取りに関する職員の教育も実
施して､数名の看取りを体験しています｡

母体となるアイシマグループが多々所有している他事業所と、豊富な情報交換・ネッ
トワーク作りが出来ています。バリアフリーレストラン風の音では定期的に外食、音
楽療法があり外出の機会を増やし楽しんでいます。また、内科（２４時間対応）、精
神科医による往診、訪問歯科、２４時間体制の訪問看護があり、医療面において充実
しており、安心した生活を送ることが出来ます。閑静な住宅街にあり、又、近くには
古橋の森があり地域の方との交流の場ともなっています。夜間想定訓練には地域の方
も参加され、着実により良い関係が築かれてきています。

評価項目の領域

Ⅰ 理念に基づく運営

Ⅱ 安心と信頼に向けた関係づくりと支援
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56 ○ 1，ほぼ全ての利用者の 63 ○ 1，ほぼ全ての家族と

2，利用者の2/3くらいの 2，家族の2/3くらいと

3．利用者の1/3くらいの 3．家族の1/3くらいと

4．ほとんど掴んでいない 4．ほとんどできていない

57 ○ 1，毎日ある 64 1，ほぼ毎日のように

2，数日に1回程度ある 2，数日に1回程度ある

3．たまにある ○ 3．たまに

4．ほとんどない 4．ほとんどない

58 ○ 1，ほぼ全ての利用者が 65 ○ 1，大いに増えている

2，利用者の2/3くらいが 2，少しずつ増えている

3．利用者の1/3くらいが 3．あまり増えていない

4．ほとんどいない 4．全くいない

59 ○ 1，ほぼ全ての利用者が 66 ○ 1，ほぼ全ての職員が

2，利用者の2/3くらいが 2，職員の2/3くらいが

3．利用者の1/3くらいが 3．職員の1/3くらいが

4．ほとんどいない 4．ほとんどいない

60 1，ほぼ全ての利用者が 67 1，ほぼ全ての利用者が

2，利用者の2/3くらいが ○ 2，利用者の2/3くらいが

○ 3．利用者の1/3くらいが 3．利用者の1/3くらいが

4．ほとんどいない 4．ほとんどいない

61 ○ 1，ほぼ全ての利用者が 68 ○ 1，ほぼ全ての家族等が

2，利用者の2/3くらいが 2，家族等の2/3くらいが

3．利用者の1/3くらいが 3．家族等の1/3くらいが

4．ほとんどいない 4．ほとんどいない

62 ○ 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

グループホームちゃんと

大地

 事業所名

 ユニット名

　Ⅴ　アウトカム項目

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）

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）

職員は、活き活きと働けている。
（参考項目：11,12）

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）

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）

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）

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）

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。

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。

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）

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）

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）

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）
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自己評価

実施状況 実施状況

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

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

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

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

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

横浜市グループホーム連絡会加入、泉区・戸塚区ブロック会
や泉区連絡会に参加し、各種研修等に出席しています。又、
泉区保護担当の方とは近況報告を常にし、連絡を蜜に取るよ
うにして、生活保護利用者の介護保険更新手続きなど代行し
ています。高齢支援課、地域包括支援センターに運営推進会
議にも出席して頂き、取組状況等を報告し、助言等頂いてい
ます。介護保険更新の手続きも代行しています。

横浜市や泉区のグループホーム連絡会に参
加し､各種の研修会に出席しています｡市町
村担当者とは生活保護利用者の更新手続き
をはじめ情報提供やケアサービスの取組み
など常に連絡相談し､協働関係を継続しなが
ら情報を共有しています｡

運営推進会議において、ホームでの利用者の様子を伝えたり
して、認知症への理解を深めていただき、その中で助言など
いただいています。又、地域の美化運動や防災訓練に利用者
と一緒に積極的に参加して、理解を深めていただいていま
す。職員に地域住民が多いこともあり、困っていることな
ど、ホーム協力できることを受け付けていることを広く知っ
てもらうようにしています。

　

毎回、事業所の活動状況報告を行い、地域の方からも行事等
の連絡を頂き参加させていただいています。ホームの催しも
案内させていただいています。利用者向けに手作りで竹の靴
べらや、杖置きを頂、利用者に喜ばれています。今年度は夜
間想定訓練を会議の中に設定し、地域の方にも参加していた
だき、現状を見ていただいています。

運営推進会議には地域の町内会長､副会長､
役員､民生委員や近くの「泉の森を育む会」
の会長等地域の方が積極的に参加されてい
ます｡事業所の活動状況や外部評価などを報
告し､参加者から質問､意見､防災訓練への参
加や地域の行事の案内など話し合っていま
す｡

新人職員にはオリエンテーション時にホームの理念を説明し
ています。職員全員で認知症の基本を勉強し、常に理念を頭
に入れて、利用者の関わり方を確認しながら、実践できるよ
うに努めています。又、ホーム玄関や、事務所に掲示して、
日々、職員に意識付けを図っています。

利用者がホームでの毎日の生活を安心して､
生き生きと楽しく暮せるために利用者との
関わりへの思いを理念とし、玄関やリビン
グに掲示されています｡それを実践するため
に職員一同で決めた具体的な年度目標が示
されています｡

日常的に行なわれている散歩では地域の方ともお互いに挨拶
を交わし、顔馴染みとなっています。町内会に加入しており
地域の、防災訓練やお祭りや交流会に参加しています。又、
地域のボランティアさんが毎月大正琴の演奏をして下さり、
交流を深めています。

自然公園の緑豊かな森が隣接する環境の中
での散歩では、近隣の人達から名前を呼ん
で話し掛けられるほど顔馴染みになり地域
にとけ込んでいます｡町内会の一員としてお
祭り､交流会や防災訓練､お喋りなど､積極的
に交流しています｡

　Ⅰ　理念に基づく運営

自
己
評
価

外
部
評
価

項　　　　　　　　　　目

外部評価
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自己評価

実施状況 実施状況

自
己
評
価

外
部
評
価

項　　　　　　　　　　目

外部評価

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

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

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

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

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

マニュアルがあり職員への周知・理解は深めています。研修
にも参加して全職員に周知しています。玄関の施錠について
は、過去に出て行ってしまったケースもあり、やむを得ず施
錠していますが、最近は開錠している時間を増やし、施錠し
ない方向で検討中です。テラスへは自由に出入りできるよう
に開放し拘束緩和に努めています。

職員は身体拘束防止や認知症ケアなどの研
修会に参加し､マニュアルや接遇ケアの手引
きなどにより言葉による心理的虐待にも常
に留意しています｡玄関の施錠は夜間以外は
開錠しています｡テラスや畑への出入り口は
開放されています｡

利用様より意見、要望が出たときは十分に話しの内容を聞き
ます。記録にも残しカンファレンスを実施し、内容改善に取
り組みます。ご家族には面会に来られたときなど伺ったりそ
のほか、電話や家族会で確認することもあります。今まで大
きく発展した意見、要望等はありません。

年２回行われる家族会､普段の訪問時や地域
の方も参加する森のバーベキュｰ大会など話
しやすい雰囲気の中で意見や要望を引き出
すように努めています｡それらは記録に残
し､カンファレンスなどで検討し､ケアプラ
ンの更新に反映しています｡

法人内の勉強会で学ぶ機会があり、実績はありませんが、保
護担当ケースワーカーや関連機関とも必要に応じて相談、話
し合う体制は整っています。

契約時には管理者が一つ一つ十分な説明を行い、疑問点には
再度説明をして、不明な点が無いように理解をいただき、同
意の上で契約を結んでいます。解約、改定の際も十分な説明
をしています。

研修に参加して報告書、資料を回覧で回し、全職員に周知し
ています。日頃のケアの中で虐待につながっていないか、常
に、接遇ケアの見直しを図っています。職員間での意見を抽
出し、防止に努めるとともに、特に言葉による心理的虐待に
は留意しています。
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自己評価

実施状況 実施状況

自
己
評
価

外
部
評
価

項　　　　　　　　　　目

外部評価

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

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

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

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

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

　Ⅱ　安心と信頼に向けた関係づくりと支援

入居前の見学時には管理者と、不安、要望など細かいところ
まで、相談できる話しやすい場を設け、話しやすい雰囲気作
りを心がけています。安心してサービスが開始できるように
十分な話し合いをして、より良い関係作りに努めています。

横浜市グループホーム連絡会に加入しており、交換研修や地
区ブロック会会議などにも参加し、他ホームとの情報交換が
できサービスの向上ができるように図られています。法人内
に18箇所のグループホーム、訪問入浴や介護タクシーなどが
あり豊富なネットワーク作りが出来ています。

努力、実績等その都度評価し、能力考査も実施し向上心につ
ながるよう努めています。又、個々にあった勤務調整とし負
担をかけず無理の無いようにしています。管理者会議などで
情報収集を行い、話しやすい、働きやすい職場環境・整備づ
くりに努めています。

年１回の管理者研修、事例検討会があり、法人内事業所を見
ることで向上心となり、グループホーム全国大会に出席した
り、月１回の勉強会を開催し、発表する機会があることでも
向上心につながっています。また個々に、外部研修等積極的
な参加を呼びかけています。今年度はヘルパー2級養成講座
が開催され、新任職員が受講したり、中堅職員が講師をした
りしています。

月１回のカンファレンスを設け、職員の意見、提案を抽出し
ています。カンファレンス以外でも管理者は職員の立場に
立って、一人ひとりの意見を聞き、表出しやすい環境を作っ
ています。随時、ミニカンファレンスを行い、早期問題解決
につなげています。また、連絡ノートも作成し、職員間で共
有できるよう活用しています。

職員一人ひとりが年度はじめに個人の目標
を設定し､代表者は意見･提案などを聞いた
り､職員アンケートを実施するなど多くの機
会を設けています｡利用者との馴染みの関係
を重視し､毎月職員とカンファレンスを行
い､勤務体制､異動の配慮など話し合ってい
ます｡
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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

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

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

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

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

本人が今まで大切にされてきた友人や知人が来訪されたとき
は、居室でくつろいでいただけるよう配慮しています。誕生
日に贈り物が届いたときはお礼の電話を本人にしていただ
き、より良い関係が継続できています。手紙や電話の支援も
その都度対応しています。

日々の暮しの中での利用者の生活習慣や家
族の協力から､友人や行きたい場所などを把
握するよう努めています｡友人が来訪された
時は居室で気持ちよく歓談されたり､近くの
馴染みの場所には買物などで外出したりし
て途切れないよう支援しています｡

常に人生の大先輩であることを忘れずに接しています。日常
生活を家族の一員として楽しく過ごしながら、出来ることを
祖なわないように対応をしています。また、入居者から調理
方法や昔話などから学ぶことは多くあり、お互いに支えあい
ながらの、よい関係は築かれています。

各種行事があるときは家族へ連絡し、一緒に参加できるよう
に配慮しています。面会時や電話以外に、月１回のお便りに
は写真も載せて近況報告をしており、本人をより身近に感じ
ていただけるよう努めています。また、本人が直接電話をか
けることでお互いに安心されるケースもあります。

家族とも、入居前の見学時には管理者と、不安、要望など細
かいところまで相談できるはなしやすい場を設け、家族と利
用者との要望の違いなども確認していき、十分な話し合いを
しています。利用者だけでは聞きだせない細かいところも、
確認して安心してサービスが開始できるように、より良い関
係作りに努めています。

現状を把握して、本人と家族が今、何を必要としているのか
充分に話し合いをし、本人と家族の意向を最優先に考え、支
援の方針を決めていきます。必要に応じて法人内の他事業所
サービス利用も、利用できることを説明しています。
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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

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

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。

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

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

個別のケース記録があり２４時間を通して、状況の把握がな
されています。申し送りノートの活用や毎日の申し送りの中
で、全員が把握できるように努めています。しており、又、
医療連携ノートを活用することで、主治医、訪問看護との連
携もとれ情報の把握ができています。

直接、本人との対話の中から把握しているほか、行動の中か
らも把握できるように日頃の観察に努めています。職員同士
の情報も共有し、より多くの情報を得るようにしています。
意思表示が困難な利用者でも、表情や行動から汲み取るよう
にしています。家族の協力を得たり、職員間のカンファレン
スを重ね検討しています。

入居時のアセスメントや日常の会話やしぐ
さから利用者の意向や希望を把握していま
す｡会話の困難な利用者にはゲームや行事な
どのレクリエーションの中で興味を示され
るものを引き出すように努めています｡

入居時にアセスメントを行い、生活暦や趣味、なじみの暮ら
し方等を把握して、その後のケアに活かしています。又、家
族やケースワーカーから情報収集したり、前施設のサマリー
を参考にしています。

退所を検討する場合は、その後の行き先も含めて充分な話し
合いをしていきます。あくまでも本人、家族の意向を優先し
ていきます。在宅での生活を希望される方には、法人内の小
規模多機能や訪問介護サービスの案内もしています。

　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

日々、テーブルを囲んでゲームや作業をしています。車椅子
を押してくれたり、困っている人に手を貸してくださる利用
者もいます。居室にいることの多い利用者は、職員が間に入
ることで、孤立することなく関わり合える関係が築かれてい
ます。
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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

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

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

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

30 11 ○かかりつけ医の受診診断

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

毎月、地域のボランティアさんが大正琴を演奏しに来てくだ
さったり、町内会の行事や防災訓練に積極的に参加していま
す。又、数名の方は地域の理容店を利用し顔馴染みとなって
います。年1回のアイシマ祭りでは下和泉地域ケアプラザを
利用し、地域の方と楽しんでいます。

かかりつけ医には内科（２４時間体制）、精神科の医師がお
り本人、家族の希望により選択できるシステムになっていま
す。入居者の状況等変化があった場合は変更も可能で、速や
かに入居者に合った適切な医療が受けられる体制は整ってい
ます。毎週、訪問歯科による口腔ケア、調整、衛生指導がな
されています。

入所時に本人や家族とよく話し合い馴染み
のかかりつけ医の支援もしています｡協力医
療機関は内科(２４時間体制)､精神科､歯科
(毎週訪問)で適切な医療が受けられます｡ま
た､看護師による週1回の訪問看護により早
期発見に努めています｡

個別のケース記録に加え、気付きや課題点を自由に記入でき
るノートを活用しています。見直しが必要なときは気付き事
項を協議し本人に一番良いケアを見出すことに努めていま
す。随時、職員全員でカンファレンスを行い、情報の共有を
図りケアの実践、見直しにつなげています。

常に本人の状況を把握し、家族と連絡を取り調整していま
す。訪問看護、主治医とも連携をとりながら、柔軟に支援し
ます。また、風の音を定期的に昼食会、音楽療法等で利用す
る外出支援や、介護タクシー、訪問入浴サービスも利用する
ことがあります。

本人や家族の意思、意向を第一に考えて作成する他、職員で
話し合い皆の意見も取り入れています。又、主治医、訪問看
護の助言も頂き介護計画に反映させています。状況に応じて
モニタリングを行い、評価をし見直しをして、本人の状況に
即した介護計画を作成しています。

利用者や家族との日々の支援を通じて思い
や要望を聞き取り､毎月行われる職員一同の
カンファレンスにより主治医､訪問看護のア
ドバイスを受け介護計画を作成しています｡
３ヶ月ごとおよび入退院や区分が変更され
た時など随時現状に即した見直しをしてい
ます｡
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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

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。

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

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

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

今年度は地域の方にも協力をお願いして、夜間想定訓練を実
施しています。訓練時には消防署の助言等頂き、次回に反映
させるようにしています。横浜市主催の防火安全研修会にも
参加し、避難方法を学んでいます。いざと言うときに、あわ
てないように１１９番通報メモを電話側に張り出していま
す。職員には日々のシミュレーションを欠かさないように周
知しています。

消防署の指導により夜間を想定し､消防署へ
の通報､ベットからの救助､外への脱出､脱出
後の支援などの避難訓練を地域住民ととも
に実施しています｡運営推進会議でも町内会
や近隣住民などと非常時の応援を確認して
います｡

重度化した場合は、家族の意向を早期に確認し、重度化した
場合における対応に係る指針を説明し、訪問看護、主治医と
も十分に話し合いをし、全員で方針を共有します。特に訪問
看護とは連絡を密に取り合い、様々な情報を取り合いより良
い終末期を迎えることが出来るよう努めています。

｢看取りに関する指針｣が用意され早期より
主治医､訪問看護とも話合いを繰返しながら
本人､家族の意向を確認し共有を図っていま
す｡看取りに関する職員の教育も実施し､数
名の看取りを体験しています｡

対応マニュアルも作成しており、新入職者にオリエーテン
ションで説明しています。また、消防署で主催する講習会に
も職員全員が、順番に参加しています。日々においての疑
問、不明点はその都度、訪問看護に連絡を取り、急変時の対
応に備えています。救急救命講習を終了している職員もい
て、アドバイスを受けることもできます。

訪問看護ステーションと契約しており、週１回の訪問では日
常的な健康管理や又、少しの変化でも連絡することにより、
かかりつけ医の指示を取ることができ、医療的支援は充実し
ています。職員には日頃より入居者の変化に気付く目を持つ
よう指導しています。医療連携ノート等でも情報共有化に努
めています。

入院中の入居者の状態に合わせて面会を行い、出来る限り、
看護師や医師と面談する機会も設けています。家族とも連絡
を密に取り合い、安心につなげています。訪問看護ステー
ションや主治医との連携が取れているため、連絡、相談をす
ることで早期退院できる体制は整っています。
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36 14 ○一人ひとりの人格の尊重とプライバシーの確

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

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

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

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

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

ホーム畑の野菜を一緒に収穫し、メニューを決めたり、簡単
な下ごしらえをしていただいています。利用者の状態や能力
にに合わせて出来る限り参加していただいています。音楽を
流し職員と一緒に食事を摂り、洗い物や食器拭きが役割とし
て日課になっている利用者もいます。「風の音」への食事
や、各種行事食を楽しんでもらっています。

利用者の意見を聞きながら、メニューを決
めています。煮魚が嫌いな利用者には焼き
魚にするなど、個々の好みにも対応してい
ます。食事の時にはテレビを消し、利用者
の好きな音楽を流すなど食事を楽しむ雰囲
気作りにも配慮しています。

職員本位になりがちではあるが、出来る限り個々の意思を尊
重し、個々の希望やペースが違うことを理解し、押し付ける
ことの無い対応を心がけています。基本的には自由に過ごし
ていただきますが、場合によっては職員側より誘導していく
ケースもあります。まとまった外出や食事会、アクティビ
ティーなども自由に決めてもらっています。

外出困難な方は定期的に訪問理容を利用し、本人の好みの髪
型にしてもらっています。月に一度馴染みの理容店に出かけ
る方もいて外出できることを楽しみにしています。衣類は其
の日に着るものを一緒に選びながら、自己決定できるひとつ
の機会としています。

接遇に関してはマニュアルがあり常に見直しを図り、カン
ファレンスにおいても対応の再確認をしています。新人職員
にはオリエンテーション時に、時間をかけ説明をしていま
す。個々の性格に合わせて明るく、表情などにも気をつけな
がら、心和むような対応をし、否定せず、傾聴を多く取るこ
とを心がけています。

カンファレンスにおいて、管理者はトイレ
の時、忙しい時に何か頼まれた時などの具
体的なケースを挙げて、職員の言葉遣いや
態度について確認しています。職員は笑顔
で利用者に接し、丁寧で分かりやすい言葉
で話しかけています。

利用者の思いや希望が表出できるようにコミュニケーション
を少しでも多く取るようにし、小さな言動をも見逃さないよ
うに配慮しています。話しかけを多くして、自発的に活動で
きるよう働きかけ、自己決定できる機会を多く作るように心
がけています。入浴時の衣類を選んだり、何をしたいかなど
常に確認しながら対応しています。

　Ⅳ　その人らしい暮らしを続けるための日々の支援
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自
己
評
価

外
部
評
価

項　　　　　　　　　　目

外部評価

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

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

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

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

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

毎日の散歩、体操により身体の活発化を図るとともに、毎
朝、冷水、牛乳を提供しています。寒天ゼリーのおやつや繊
維の多い食物の摂取を心掛けています。朝食後は便器に座る
習慣をつけ排便を促しています。必要に応じて訪問看護、主
治医の指導を受けています。

個々の希望、体調に合わせて入浴をしていただきます。基本
的には午前中入浴していただきますが、希望もあれば午後も
入浴できます。入浴できない時が続く場合は、清拭、足浴で
保清に努め入浴感覚を味わっていただくとともに、訪問入浴
の支援もしています。又、季節に合わせて、菖蒲湯やゆず湯
も提供しています。

基本的には2日に1回ですが、希望すれば毎
日でも入浴することができます。入浴を拒
否した時は、強制せず、時間をずらした
り、職員を替えて誘ったりしています。ま
た、同性介助や午後にゆっくり入浴したい
という希望にも柔軟に対応しています。

毎食後、歯磨きの声かけをし実施しています。個々にあった
歯ブラシを使い、自力でできない人は介助しています。定期
的に訪問歯科による口腔衛生指導を受け、職員に口腔ケアの
大切さを周知し、入居者に支援しています。

毎日、排泄チェック表に記録し、個々の排泄パターンを把握
し早めの誘導に努めています。自力で行けない方には、表情
や仕草で瞬時にトイレ誘導できるように努め、間に合った場
合はお互いに喜びを共感し、次回につながるよう支援してい
ます。

一人ひとりの排泄パターンを把握し、日中
はできるだけトイレで排泄できるよう、声
を掛け誘導し、必要に応じて見守り、介助
などの支援を行っています。このような支
援の結果、病院から退院時にオムツだった
方が、トイレで排泄できるようになった例
もあります。

毎食後、個々の食事摂取量や水分摂取量をチェック表に記録
し、個々のその日の摂取状況を把握しています。個々の状態
により分量、形態、または好みの飲み物などと柔軟に対応し
ています。摂取量の少ない人には医師の指示の下、栄養補助
剤でバランスをとっています。定期的に管理栄養士の指導も
受けています。
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自己評価

実施状況 実施状況

自
己
評
価

外
部
評
価

項　　　　　　　　　　目

外部評価

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

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

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

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

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

必要な利用者には買い物に同行して、店頭でお金を払ってい
ただく買い物支援をしています。本人の買いたい物を伺い、
買い物代行をすることもあります。

歌の好きな方に音頭を取っていただいたり、力がある男性に
は食材を運んでいただき、女性の方には洗濯物をたたんでい
ただいたりと、個々の生活歴に合わせ得意分野で力を発揮し
ていただいています。家族の面会や各種行事でも気分転換が
図られています。

天候、体調を考慮し、できる限り散歩に行くようにし、社用
で本社等に行く時はドライブ兼ねて出かけることもありま
す。散歩困難な方は隣接している畑の収穫を兼ねて、外の空
気を味わっていただいています。風の音に定期的に外食等の
利用もしています。家族の協力の外出や地域行事にも参加し
外出支援をしています。

日常的に近所や向かいの古橋の森を散歩し
ています。また、畑で野菜を収穫したり、
古橋の森で行われる地域の昼食会に参加し
たり、駐車場でお茶を飲んだりと利用者一
人ひとりの意向を尊重しながら、戸外に出
る機会を増やすよう努めています。

個々のリズムに合わせて休んでいただいています。意思表示
の困難な利用者には体調に合わせて、休んでいただいていま
す。夜間は安眠できるよう明かりや、室温の調整、また、リ
ネンの洗濯も随時行い保清に努めるとともに、加湿対策もし
ています。

個人ファイルに服薬リストが挿入してあり、常に最新の状況
が分かるようになっています。変更時には申し送り、連絡
ノートへの記録を徹底し、職員に周知しています。服薬時に
は十分チェックし服薬後にチェック表に記録しています。症
状の変化があった場合は、訪問看護、主治医に連絡して、指
示を仰いでいます。
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自己評価

実施状況 実施状況

自
己
評
価

外
部
評
価

項　　　　　　　　　　目

外部評価

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

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

53 ○共用空間における一人ひとりの居場

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

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

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

居室家具等は本人の使い慣れた物を、要望に合わせつつ転倒
のリスクを考慮しながら本人、家族と相談の上、配置してい
ます。クローゼット内は衣類等取り出しやすいように整理し
ています。家族や知人の写真を飾ったり、ぬいぐるみを置い
て安心、くつろげる空間となっている方もいます。

写真や誕生日のカードを壁に飾ったり、趣
味のカラオケカセットを並べたりして、利
用者の希望や趣味を考慮し、居心地の良い
居室になるよう支援しています。使い慣れ
た家具や仏壇などを持ち込んでいる利用者
もいます。

動線には手すりがついていて、浴槽や調理台も使いやすい高
さになっているため、キッチンカウンターで利用者が作業も
できます。車椅子同士自由に移動できるスペースも確保でき
ています。トイレや居室の表示をし、目印をすることで混乱
を回避しています。できることはしていただき、時間がか
かっても待つ姿勢を大事にして自立を促すよう努めていま
す。

玄関周りは季節の花々で彩られ、車椅子の方が多いこともあ
り無駄のない広いスペースで全面バリアフリーとなっていま
す。リビング前面は大きな窓があり、より多くの太陽光を取
り入れることができ、壁には大きなカレンダーがあり入居者
が毎日日付を変えています。季節ごとの写真等も貼りだして
います。また、トイレ等汚れがないよう清潔を心掛けていま
す。

リビングは日当たりがよく、広々として明
るい開放的な空間となっています。調理台
がオープンな対面式で、利用者や職員がリ
ビングに自然に集まり、顔を見ながら話し
たり、家事をしたりできる居心地の良さを
作り出しています。

共有空間すべてバリアフリーになっており、中央には大きな
ソファーを設置し、そこで新聞を読んだり、洗濯物を畳んだ
りと自由に過ごしていただいています。自身で動けないに方
には、希望に沿いながら誘導し、個々の自由時間を過ごして
いただいています。

希望のある方にはいつでも電話がかけられるように支援して
います。手紙を読めない方には代読し伝えています。また、
代筆し返事を送ったり、電話でお話ししてただいたりしてい
ます。
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56 1，ほぼ全ての利用者の 63 ○ 1，ほぼ全ての家族と

○ 2，利用者の2/3くらいの 2，家族の2/3くらいと

3．利用者の1/3くらいの 3．家族の1/3くらいと

4．ほとんど掴んでいない 4．ほとんどできていない

57 ○ 1，毎日ある 64 1，ほぼ毎日のように

2，数日に1回程度ある 2，数日に1回程度ある

3．たまにある 3．たまに

4．ほとんどない ○ 4．ほとんどない

58 ○ 1，ほぼ全ての利用者が 65 ○ 1，大いに増えている

2，利用者の2/3くらいが 2，少しずつ増えている

3．利用者の1/3くらいが 3．あまり増えていない

4．ほとんどいない 4．全くいない

59 1，ほぼ全ての利用者が 66 ○ 1，ほぼ全ての職員が

○ 2，利用者の2/3くらいが 2，職員の2/3くらいが

3．利用者の1/3くらいが 3．職員の1/3くらいが

4．ほとんどいない 4．ほとんどいない

60 1，ほぼ全ての利用者が 67 ○ 1，ほぼ全ての利用者が

2，利用者の2/3くらいが 2，利用者の2/3くらいが

3．利用者の1/3くらいが 3．利用者の1/3くらいが

○ 4．ほとんどいない 4．ほとんどいない

61 ○ 1，ほぼ全ての利用者が 68 ○ 1，ほぼ全ての家族等が

2，利用者の2/3くらいが 2，家族等の2/3くらいが

3．利用者の1/3くらいが 3．家族等の1/3くらいが

4．ほとんどいない 4．ほとんどいない

62 ○ 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

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）

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）

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）

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）

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。

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。

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）

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）

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）

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）

　Ⅴ　アウトカム項目

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）

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）

職員は、活き活きと働けている。
（参考項目：11,12）

グループホームちゃんと

空

 事業所名

 ユニット名
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自己評価

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

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

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

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

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

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

　Ⅰ　理念に基づく運営

自
己
評
価

外
部
評
価

項　　　　　　　　　　目

外部評価

地域との関わりを重視した理念となっています。その根本で
ある安心、生き生き、楽しくをモットーとし、新人職員には
ホームの理念を説明しています。又、ホーム玄関や事務所に
掲示して、職員に意識付けを図っています。

日常的に行われている散歩では、地域の方と挨拶を交し合
い、顔馴染みとなっています。町内会に加入しており、町内
公園の清掃や防災訓練、お祭りや交流会に参加しています。
又、地域のボランティアさんが、毎月大正琴の演奏をしてく
ださり交流を深めています。

　

運営推進会議において、認知症のことを教えてほしいとの意
見も上がりました。地域の美化運動や、防災訓練に利用者と
一緒に参加することによって、理解を深めていただいていま
す。又、職員に地域の人が多いこともあり、相談事を含め広
く知っていただくようにしています。

　

毎回、事業所の活動状況報告を行っています。地域の方から
も行事等の連絡を頂き、参加させていただいています。交流
の場を多く持つことによって、利用者には地域の一員として
生活している実感を味わっていただいています。地域の方か
ら竹製品の靴べらや、杖たてをいただきました。

横浜市グループホーム連絡会加入、泉区・戸塚区ブロック会
や泉区連絡会に参加し、各種行事に出席しています。又、泉
区保護担当の方とは、近況報告を常にし、連絡を密にとるよ
うにしています。担当者の方には運営推進会議に出席してい
ただき、取り組み状況等報告し、助言等を頂いています。
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自己評価

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

自
己
評
価

外
部
評
価

項　　　　　　　　　　目

外部評価

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

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

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

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

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

研修に参加し、報告書は全員で目を通し学んでいます。ホー
ムでは、月一回のカンファレンスで話し合うなど虐待防止に
努めています。又、日々のケアの中で職員同士注意し合う様
にし、特に言葉の虐待防止に努めています。

勉強会及び、研修で学ぶ機会を持っています。必要に応じて
支援していく体制を整えています。

契約時及び、解約、改定の際は管理者が書類を読み上げなが
ら、充分な説明を行っています。又、利用者や家族が話しや
すい雰囲気を作り不安、疑問を解消出来る様努めています。

散歩中や寛いでいるときに、利用者の思いを聞きだすように
して、家族には毎月のお便りで意見を伺ったり、面会時に話
す時間を設け、意見、要望に耳を傾けて記録に残していま
す。カンファレンスを実施し改善に取り組み、その都度連絡
するなどし対応しています。

身体拘束についてのマニュアルがあり、アイシマ全体での勉
強会で題材になることもあります。カンファレンスで行動を
制限することも拘束になることを説明しています。玄関の施
錠については、過去に出て行ってしまったケースもあり、や
むを得ず施錠しています。テラスへの出入り口は開錠し、自
由に出入り出来る様になっています。
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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

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

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

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

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

ホームでは月一回のカンファレンスを設け、職員の意見や提
案を抽出しています。普段から誰でも意見や提案が言いやす
い雰囲気作りに勤めています。業務マニュアルは常に見直し
を考え、実行後の再確認をしています。

横浜市グループホーム連絡会に加入しており、交換研修など
を通じて他ホームとの関わりを持っています。法人内に18箇
所のグループホームや訪問入浴などもありネットワーク作り
が出来ています。それによって事業所の活動を見直したり
と、サービスの向上に努めています。

努力や業績は、その都度評価するとともに能力考査も実施し
ています。パート職員の労働時間は個々の都合に合わせ柔軟
に対応しています。忘年会や職員旅行があり、日ごろの労働
をねぎらい、新たな活力になっています。

年一回の管理者研修、事例発表会、月一回の勉強会があり、
それぞれの事業所での良いところを取り入れるようにしてい
ます。今年度からヘルパー2級講習も開催し、経験の浅い職
員のスキルアップの場となっています。その他、外部の研修
への参加を促したり、個々の力量に合わせ個別に指導するな
どしています。

　Ⅱ　安心と信頼に向けた関係づくりと支援

入居者担当が細かいヒアリングをしています。入居前に利用
者が見学に来る機会もあり要望や不安点の相談を受けていま
す。利用者が話しやすい雰囲気を作ることを第一としていま
す。
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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

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

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

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

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

利用者同様、細かいヒアリングをしています。家族の意見、
要望は充分に傾聴し不安解消に努めています。又、見学の機
会を設け、ホームの雰囲気を観ていただき相談、質問に応じ
ています。

第一に本人、家族の意見、意向を優先しています。充分な話
し合いをし、支援の方針を決めています。必要に応じて他の
サービス利用もできる様、柔軟に対応しています。

朝の清掃のスタートから職員と一緒に個々の得意分野で協力
していただいています。調理方法や順序、洗濯のたたみ方な
ど本人から学ぶことも多く、一緒に過ごしながら喜怒哀楽を
共にし、支え合っています。

月一回、お便りを出し利用者の日常の様子を報告していま
す。急変時や本人が希望された時は、その都度対応していま
す。又、行事のある時は事前に連絡し、一緒に参加出来る様
に配慮しています。

頻度は少ないが、利用者がこれまで大切にされてきた友人、
知人との交流があるときは支援しています。先生、生徒の間
柄で数十年もの間、関係を保たれ会いに来られる方もいま
す。又、手紙、贈り物が届いた時は、返事やお礼の電話など
できる様支援しています。
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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

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

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。

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

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

利用者同士楽しく話ができる様、食席の配置など配慮してい
ます。他者との関わりが少ない利用者に関しては、職員が間
に入るなどし、孤立しない様支援しています。又、利用者の
能力に応じて車椅子を押してくれたり、下膳をしてくれてい
ます。又、自発的に動くことが少ない利用者に声をかけ、一
緒に歩いてくれる利用者もいます。

退所を検討する時は、本人、家族の意向を最優先し、その後
の行き先も含めて納得できる結果となる様、充分な話し合い
をしています。在宅での生活を希望される方には、法人内の
小規模多機能や訪問介護サービスの案内もしています。

　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

本人との対話、日頃の行動の中から把握する様つとめていま
す。意思表示が難しい方でも、笑顔が見られたり嫌なかをを
されたりするところを見逃さず、気持ちを汲み取るようにし
ています。家族から話を伺うこともあります。

入居時にアセスメントを行い生活歴、馴染みの暮らし方など
の把握に努めています。又、家族やケースワーカーから情報
収集したり、前施設のサマリーを参考にしています。

その人の行動や心身状態をよく観察し、ケース記録に残すよ
うにしています。それを元に、カンファレンスを行い、介護
計画を作成しています。プランに沿ったケアを実施し、問題
点や出来ることを見つけ、その人に合った過ごし方が出来る
ように支援しています。
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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

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

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

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

30 11 ○かかりつけ医の受診診断

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

本人や家族の意思、意向を充分に聞き取り入れる様にしてい
ます。主治医、訪問看護とも連携を取り、助言をいただいて
います。又、本人の状態が急変した時は、プランの期間内で
あってもカンファレンスを行い、現状に即した介護計画を作
成する様にしています。

個別のケース記録に加え、毎日の申し送り、連絡ノートを活
用し、個別の情報、実践は職員間で共有しています。それを
もとにカンファレンスを行い、より良い介護計画の作成に活
かしています。

本人や家族の要望は尊重し、出来る限り取り入れ実行してい
ます。常に本人の状況を把握し、主治医、訪問看護との連携
を取り、必要な医療や訪問入浴サービスなどが受けられる様
になっています。又、アイシマグループのレストランを昼食
会や音楽療法で定期的に利用していただいています。

地域の催しやお祭りに参加し、楽しんでいただいています。
又、町内公園の清掃や防災訓練に参加し、地域の人たちとの
協働に努めています。又、地域の方から畑で取れた野菜やた
けのこを頂き、ホームの食事に使うこともあります。

内科、精神科のかかりつけ医がおり、本人及び家族の希望に
より選択出来る様になっています。状況の変化があった場合
は変更も可能となっています。月二回の往診があり、急変時
には訪問看護を通して指示、臨時往診も受けられ適切な医療
が受けられる様になっています。
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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

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。

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

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

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

訪問看護と連携し、利用者の情報や気づきを報告していま
す。週一回の訪問があり、医療連携ノートを活用し情報を共
有しています。又、電話連絡により24時間対応出来るように
なっています。

利用者が入院した際は、状況に合わせて面会を行い、家族と
も密に連絡を取っています。医療連携が取れていることで、
退院後も安心して過ごせるようになっています。主治医や訪
問看護に連絡、相談を繰り返し早期退院に向けて努めていま
す。

重度化した場合や終末期の在り方について、できるだけ早い
段階から本人や家族の意向を確認し、重度化した場合におけ
る対応に係わる指針を説明しています。主治医、訪問看護と
も充分に話し合い、全員で方針を共有しています。ホームで
のターミナルケアを行っており、主治医、訪問看護、職員間
で情報を共有し、状況に応じた処置を行っています。

対応マニュアルがあります。新人職員は、オリエンテーショ
ンで説明する他講習会にも参加しています。消防署の指導の
もと定期的に訓練を行っています。実践的な訓練を重ねるこ
とにより発生時に備えています。

横浜市主催の研修会に参加、避難方法を身につけています。
いざという時のために、119番通報メモを電話側に貼りだし
ています。地域の方にも協力を依頼し、夜間想定の避難訓練
にも参加していただいています。
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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

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

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

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

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

　Ⅳ　その人らしい暮らしを続けるための日々の支援

接遇に関してはマニュアルがあり新人職員には、オリエン
テーション時に説明しています。カンファレンスにおいても
話し合い、対応の再確認をしています。日々の支援の中で、
子供扱いするような声のかけ方や、排泄に関する声のかけ方
は他の人に聞こえないようにする等、職員同士注意しあった
り話し合いを重ねています。

日常生活の中でコミュニケーションを多く取り、利用者の思
いや希望が表出出来る様つとめています。時間がかかっても
自発的に行動出来る様働きかけ、自己決定出来る機会を多く
作る様にしています。

出来る限り個々の意思や希望を尊重し押し付ける事のない対
応を心がけています。食事時間や入浴時間についても柔軟に
対応しています。又、散歩やアクティビティについても本人
の意思を確認し自由参加としています。

定期的に訪問理容を利用し、身だしなみを整えています。行
きつけの床屋、美容院がある方については個別に対応してい
ます。毎日の整容については、出来るだけご自分で出来る様
支援し、出来ない方については介助しています。衣類を選ぶ
こともなるべく本人に任せ、自己決定出来るひとつの機会と
しています。

ホームの畑で野菜を収穫し、それを使って何が出来るかメニュー
を考えたりしています。敬老会などの行事食や風の音での外食や
刺身なども楽しみにされています。簡単な下ごしらえや盛り付け
など個々の能力に応じて、行っていただいています。食事は利用
者と職員が同じテーブルを囲み、会話をしながら楽しい時間とな
る様心がけています。下膳は基本的に一人ひとりが行っており、
出来ない人の手伝いをしてくれる方もいます。又、食器洗い、拭
き、収納の手伝いをしてくれる利用者もいます。
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自己評価

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

自
己
評
価

外
部
評
価

項　　　　　　　　　　目

外部評価

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

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

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

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

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

毎食後食事量、水分量をチェック表に記入し、個々の摂取状
況を把握しています。栄養バランスを考えた食事を作り、食
べられない物がある人には代替の物を用意したり、刻み食に
するなどしています。水分も牛乳やコーヒーにしたり、時間
の制限なく提供することで一日1000ccは摂れる様支援してい
ます。管理栄養士による定期的な指導も受けています。

毎食後口腔ケアを実施し、チェック表に記入しています。自
力で出来ない人は、個々の状態にあった介助をしています。
又、定期的に訪問歯科による口腔ケア指導も受けています。

排泄チェック表に記録し周期、パターンを把握する様にして
います。早めのトイレ誘導や、少し長めに座っていただくこ
とによってトイレでの排泄を促す様にしています。又、表情
や動作で尿意、便意を察しトイレ誘導することによって、失
敗やおむつの使用を減らす様にしています。1ヶ月以上の入
院生活で完全オムツの方が定時のトイレ誘導で、リハビリパ
ンツに戻った利用者もいます。

便秘については勉強会で学んだり、訪問看護の指導を受けた
りしています。起床時に冷水や牛乳を飲んでいただいたり、
一日の中で充分な水分が摂れる様声かけ促しています。又、
毎日午前、午後と体操をおこなっています。その他にも個々
の能力に応じた運動を促しています。

入浴は毎日行っており二日に一度は、入浴出来る様にしてい
ます。基本的には午前中ですが、希望に応じて午後も行って
います。体調不良などで入浴出来ない時は、清拭、足浴で保
清に努めています。
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自己評価

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

自
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外
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外部評価

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

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

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

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

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

一人ひとりの生活習慣に合わせて休んでいただいています。
意思表示が難しい人については、体調やその時の状態に合わ
せて休息を促しています。気持ち良く眠れる様に明かりや室
温の調節加湿対応をしています。又、リネンの洗濯も随時行
い保清に努めています。

個人記録ファイルに服薬リストがファイリングしてあり、常
に最新の状況が分かる様になっています。変更時は申し送
り、連絡ノートに記入し全職員に周知しています。服薬時は
マニュアルに添って充分に確認して、服薬チェック表に記録
しています。利用者の状態をよく観察し、症状の変化があっ
た時は訪問看護、主治医に報告し指示を仰いでいます。

男性にはゴミ出しや食材運び、女性には洗濯たたみや調理の
手伝いなど、一人ひとりの生活歴や力を活かした手伝いをし
ていただいています。歌が好きな方を中心に唄ったり、ゲー
ムをして楽しんでいただいたりしています。

天気の良い日はできるだけ外に出られる様、散歩や外気浴を
促しています。ホームの前の森やテラス、駐車場で昼食を摂
ることもあります。アイシマグループのレストランを昼食会
や音楽療法で利用し、外出の機会としています。又、初詣や
花見など普段行けないような場所でもホームの車を使い、出
かけられる様支援しています。

買い物の希望があったときは、職員が一緒に行き店頭での支
払いをしていただいています。本人が買い物にいけないとき
は代行しますが、料金を伝えて通帳から引き落としになるこ
とを説明しています。
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実施状況 実施状況
次のステップに向けて
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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

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

53 ○共用空間における一人ひとりの居場

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

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

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

希望のある方はいつでも電話がかけられる様にしています。
ご家族からかかってきた場合も、本人が話ができる様支援し
ています。手紙が届いた時は返事が出せる様にしています。
読み書きができない方については、代読、代筆し対応してい
ます。

常に清潔である様掃除を心がけています。リビングには大きな窓
があり、より多くの太陽光をとりいれることができます。日ざし
が強くまぶしい時には、カーテンを閉める様にしています。朝の
清掃時などは窓を開け、換気に努めています。又、歩行の妨げに
なる様なものは置かない様にし、利用者の動線に気を配っていま
す。壁面には大きなカレンダーがあり毎日利用者が日付を変えて
います。季節ごとの写真を貼ったり、花を飾ったりすることで季
節感をとりいれています。
気の合った利用者同士話ができる様、食席の配置を考えてい
ます。テレビの前に大きなソファがあり、テレビを観たり新
聞を読んだりして過ごしていただいています。ベランダから
外を観るのが好きな方もおり、自由に出入り出来る様になっ
ています。

居室家具や寝具は、本人や家族と相談し使い慣れた物を使用
し、配置を考えています。クローゼットやタンス内は衣類等
取り出しやすい様、整理しています。又、写真を飾ったり本
人の好きなぬいぐるみを置いたりしています。長年使用して
いた椅子を置いている利用者もいます。

食席の位置は極力変更しない様にし、利用者が混乱しない様
に配慮しています。日々の清掃や作業が安全に行える様環境
を整えています。一人ひとりの能力に応じて、ひとつでも自
力で行えることを見つけ、継続出来る様支援しています。
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　（別紙４（２）） 事業所名　　グループホームちゃんと

目標達成計画 作成日：　平成　23年　3月　29日

優先
順位

項目
番号

現状における問題点、課題 目標 目標達成に向けた具体的な取り組み内容
目標達成に
要する期間

1 35

夜間想定のの火災訓練時に、職員が慌ててし
まい、初期が対処を身についていなく、ユニット
間の連携が取れていない。
地域住民の方の協力体制がきちんと確立でき
ていなく、漠然としている。

消防への連絡、初期消火、利用者の避難方法
が確立できる。
地域住民への連絡がより早くできる。

訓練を多く実施して、職員全員が主体性を持って
参加できるようにする。
運営推進会議などにおいて話し合いをして、検討
していく。

１２ヶ月

2 48

一日の過ごし方がパターン化されていて、居室
にこもってしまう利用者や、日中も居眠りしてし
まう利用者がいて、活動的でない。

役割や張り合いの持てる環境づくりをする。 個々にあった役割を持ってもらう。
本人に即したケアプランの充実化を図る。
午後にアクティビティーの時間を必ず作る。 １２ヶ月

3 ヶ月

4 ヶ月

5 ヶ月

注）項目の欄については、自己評価項目の№を記入して下さい。項目数が足りない場合は、行を挿入してください。

【目標達成計画】　

目標達成計画は、自己評価及び外部評価結果をもとに職員一同で次のステップへ向けて取り組む目標について話し合います。
目標が一つも無かったり、逆に目標をたくさん掲げすぎて課題が焦点化できなくならないよう、事業所の現在のレベルに合わせた目標水準を考えながら、優先して取り組む具体
的な計画を記入します。


