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作成日 平成  28　 年  1　月  25　日

【事業所概要（事業所記入）】

※  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。

【評価機関概要（評価機関記入）】

【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）】

【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）】

法人名

事業所名

所在地

3490100686

〒７３２－０８１９
広島県広島市南区段原山崎２－３－８

（電話）（０８２）２８２－１０７７

グループホームふれあい段原山崎

事業所番号

○　生活歴・個別性に目を向け、入居前の生活ができるだけ継続して行え、
ご本人・ご家族の願いや想いを形にしていけるよう努めている。
○　ご利用者の笑顔を大切に、職員一人一人が提案し、日々行動に移している。
また、取り組み時には互いに協力し合い、やりきる職員が多い。

平成２６年５月開設のグループホームである。事業所の周囲は再開発が行われた区画の整った
閑静な住宅街でありながら、交通の便も良く、スーパーマーケットなどの生活に必要な店も近所
に多い。すぐ近隣に開設して１０年になる同法人のグループホームがあり、地域行事などのイベ
ントを共同開催したり、外出時の車を融通しあうなどの協力体制を敷いている。
事業所の母体法人はキャリアアップや研修体制を整えており、日頃から従業員に対する研修が

活発に行われている一方、積極的な外出や「その人らしさ」を尊重した介護の工夫など、日常業
務にとらわれない精力的な活動に日々挑戦しており、管理者を中心に、利用者一人ひとりの細か
く難易度の高い要望も、職員のチームワークと努力により叶えるなど、前向きな活動の継続が期
待される事業所である。

１ 自己評価及び外部評価結果

評価機関名

所在地

訪問調査日

一般社団法人広島県シルバーサービス振興会

広島市南区皆実町一丁目6-29

平成28年1月22日

医療法人　好縁会

基本情報リンク先ＵＲＬ
http://www.kaigokensaku.jp/34/index.php?action_kouhyou_detail_2015_022_kani
=true&JigyosyoCd=3490100686-00&PrefCd=34&VersionCd=022

自己評価作成日 平成28年1月4日 評価結果市町受理日

http://www.kaigokensaku.jp/34/index.php?action_kouhyou_detail_2015_022_kani=true&JigyosyoCd=3490100686-00&PrefCd=34&VersionCd=022
http://www.kaigokensaku.jp/34/index.php?action_kouhyou_detail_2015_022_kani=true&JigyosyoCd=3490100686-00&PrefCd=34&VersionCd=022


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

○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。

○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。

○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。

○市町との連携

市町担当者と日頃から連絡を密に取
り，事業所の実績やケアサービスの
取組みを積極的に伝えながら，協力
関係を築くように取組んでいる。

4 3

運営推進会議は二ヶ月に一度行い、事業
所の状況やサービスの実際を伝えてい
る。又、利用者様の日常の様子を写真を
見ていただき、参加者との話し合いの機
会を設けている。ご意見やご要望は早急
に対処・改善に努め、サービスの向上に
心がけている。

運営推進会議を定期的に行い、家族や
民生委員とも意見交換を活発に行うよ
うになってきている。その結果、認知
症カフェの開催計画の具体化など、認
知症に対する正しい理解を深める活動
に結びつけるなど、事業所の取り組み
に結び付けている。

5 4

運営推進会議には地域包括支援センター
の方に参加して頂き、情報交換を行って
いる。又、段原地域連絡会へも参加させ
て頂き、関係機関との連携を深めてい
る。

行政とは地域包括支援センターを通じ
て情報交換を行っている。認知症に関
する理解を深める活動や、日頃から情
報交換を深め、地域包括支援センター
を通じた関係機関との連携強化などに
結び付けている。

2 2

町内会に入会し、寄り合いに出席してい
る。又、お祭りなどの地域の行事や、公
民館の編み物教室などにも、ご利用者と
参加し、地域の方々との接点を持てるよ
う心がけている。挨拶への気配りにも注
意している。
地域に貢献できるよう、近隣のゴミ拾い
などの清掃活動も積極的に行っている。

町内会や婦人会に加入し、町内清掃や
防災訓練にも出かけているほか、総会
にも出席しており、事業所として地域
とのつながりを日頃から深めている。
その結果、公民館祭りなどの地域行事
にも地域から声かけをしてもらえるよ
うになるなど、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

玄関先で施設に興味を示している町内の
方には、こちらから声をかけさせて頂
き、話を伺っている。地域貢献できる機
会を逃さないよう、住民の声を真摯に受
け止めて、反映させていきたい。

自己
評価

外部
評価

項目

外部評価

Ⅰ  理念に基づく運営

1 1

基本理念及び好縁会生活作り１０カ条を
主軸に、管理者と職員はその意図とする
ところを共有し、実践につないでいる。
朝礼時は全員で復唱し、一日の目標を立
て、サービスを提供している。

介護に対する姿勢に関しては、基本理
念及び法人の生活づくり１０ヵ条を、
夕方の申し送り時に復唱している。ま
た、地域住民とのあいさつ、地域から
の見学受け入れなど、日頃の業務の中
で地域とのかかわりを継続しているほ
か、職員研修においても地域密着型
サービスの意義を意識するよう努めて
いる。

2 一般社団法人広島県シルバーサービス振興会



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

○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。

○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。

○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。

○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。

○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。

10 6

入居者様に担当をつけ、要望や意見を表せるよ
う、個別にゆっくりとコミュニケーションをと
り、担当以外の職員とも話し合いを重ね、意見
や要望を見落とさないようにしている。ご家族
の面会時には積極的に声かけを行い、得た情報
は記録に残す等し、職員間での共有を図ってい
る。また、話しやすい雰囲気作りに努め、意見
交換を行い、運営に反映させている。

生活歴や日頃の会話の中から本人の意見
を聞き取り、反映するようにしているほ
か、担当制を敷き、家族の訪問時に声か
けをし、意見交換を行うことで家族の意
見も聞くようにしている。その結果、医
療や体調面など問い合わせに答えたり、
家族から事業所のレイアウトの提案を受
けるなど、日頃の運営に反映させてい
る。

8

成年後見人制度を利用されている入居者
様がおられ、連絡を密にとっている。
又、後見人様には定期的に御面会を頂
き、アドバイスやご要望に対処してい
る。

9

契約書や重要事項説明書に基づいて、入
居者様、家族に説明している。変更が生
じた場合も、その都度説明している。ま
た、不安や疑問点について伺い、ご理解
が頂けるよう説明をしている。迅速に誠
意を持って対応できるよう心がけてい
る。

6 5

身体拘束廃止・虐待防止を含めての、事
故防止委員会を設置している。絶対に行
われないよう意識の徹底と周知を行って
いる。

介護事故防止委員会の一環として、身
体拘束防止の取り組みを進めており、
ヒヤリハット報告も活発に行われ、職
員間の連絡帳を使用して、意識の徹底
を図るようにしている。その結果、玄
関の施錠をしないなど、身体拘束をし
ないケアの実践に取り組んでいる。

7

身体拘束廃止・虐待防止を含めての事故
防止委員会を設置し、定期的に会議を行
い、内容は回覧し、全職員で周知徹底
し、防止に努めている。

3 一般社団法人広島県シルバーサービス振興会



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

○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。

○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。

○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。

○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。

15

入居前に管理者、フロアリーダー、看護
師が訪問し、関係作りを開始している。
可能な限りご本人様の不安や思いを伺
い、少しでも不安を取り除けるよう努め
ている。担当職員を中心に、全職員で関
係作りに取り組み、安心感の確保に努め
ている。

14

研修にて他事業所の方と意見交換する機
会がもてた。当法人のホームの紹介を兼
ね、関係事業所への訪問は行なってい
る。又、同業者からの見学・問い合わせ
も受けている。

Ⅱ  安心と信頼に向けた関係づくりと支援

12

各職員が年度目標（チャレンジシート）
を作成し、目標達成に取り組んでいる。
又、評価表を用いて、各職員の努力や実
績を評価している。四半期に分けて個人
面談を行い、進捗状況に合わせた課題を
出し、意欲の向上へと努めている。

13

法人内に研修委員会があり、内部研修
（ステップアップ研修）が頻繁に行われ
ている。外部研修に関しても、研修費補
助や勤務内研修が認められ、参加しやす
い体制が整っている。事業所内でも法人
内の介護アドバイザーによる研修を行
い、スキルアップを図っている。

11 7

月に一度、各フロアでミーティングを行
い、業務に関する意見や改善点を話し合
い、議事録を回覧し、全職員で共有して
いる。また、参加できない職員について
は、疑問点や意見をあらかじめ提出して
もらい、ミーティングで話し合う仕組み
にしている。ミーティング以外でも気づ
いた事があれば、話し合い、対策・改善
している。

日頃から業務の流れや掃除等に関する
提案のほか、利用者のケアに関する提
案も管理者が聞き取りを行っている。
意見や提案はフロアミーティングにて
話し合い、会議録を通じて全職員で共
有している。

4 一般社団法人広島県シルバーサービス振興会



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

○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。

○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。

○本人と共に過ごし支えあう関係

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。

○本人を共に支えあう家族との関係

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。

○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。

19

入居者様の体調や様子を細かくお伝え
し、ご家族の不安や心配ごとを伺い、ケ
アの方向性を一緒に考え支援している。
ご家族様との関係を再構築する為にも、
ご家族様との外出や外泊などの支援を行
なっている。

20 8

馴染みの方が来所された時には、話しや
すい雰囲気を作ったり、会話の橋渡しを
している。又、馴染みのご友人との習慣
も、入居後も継続して行って頂いたり、
通い続けていた病院へも定期的に通った
り途切れないように努めている。

行きつけの美容院や、故郷の島、家族
の墓など、以前に本人が通っていた馴
染みの場所に事業所の車で出かけてお
り、それは個別支援という形で計画に
位置付けて行われている。本人の記憶
をたどってドライブに行ったり、本人
の実家に行くなど、特徴的な取り組み
も行われている。

17

居宅支援事業所と協力連携をとり、他の
サービス利用情報も、可能な限りお知ら
せできるように努めている。アセスメン
ト表を活用し、まず必要とされるサービ
スの見極めを行い、本人・ご家族との合
意の上、支援へとつないでいる。

18

可能な限り共に過ごし、主体性のあるその人ら
しい時間を大切にして頂けるよう努めている。よ
り添い、共にある馴染みの関係を目指し、安
全・安心の生活ができるよう努めている

16

ご家族の不安やご要望など十分に話を伺
い、誠意を持って受け止め、安心して
サービスを受けていただけるよう努めて
いる。ホームでの様子を撮影した写真に
手紙を添え、毎月送らせて頂き、信頼関
係の構築に努めている。

5 一般社団法人広島県シルバーサービス振興会



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

○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。

○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。

○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。

○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。

○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。

24

家族からの情報提供を基に、基本情報や
アセスメントシートを作成・活用し、ほ
ぼ把握できている。縁者の方々等から
も、より詳しくうかがったり、生活場面
や本人とのコミュニケーションの中から
の把握にも努めている。本人の人生史も
重視し、サービスに繋げている。

25

日常生活記録と個別記録を主として、毎
日の様子を記録し、全職員が把握し、心
身の状況の変化があれば、明確に分かる
よう連携を図っている。

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

各担当者が中心となって、本人の思い
を聞き出せるよう努めている。ご本人
が話された内容は記録に残し、全職員
が共有できるようにしている。本人の
これまでの生活習慣に近づけるよう、
情報収集を行い、馴染みの場所や趣味
の場所に足を運べるよう、個別外出支
援も行っている。

担当制を敷いており、本人の思いや意
向を聞き取って、外出などの個別対応
を行っている。法人全体の様式および
手順により、丁寧なアセスメントが行
われており、本人のこれまでの生活歴
を尊重した支援がなされている。

21

食事の席は利用者様同士の相性や話しや
すさを考えて配置し、食事以外の時間に
も孤立を防ぐため、家具の配置などリビ
ングの環境に配慮している。又、より良
い人間関係作りのため、職員がコミュニ
ケーションの間に入り、意思疎通の手伝
いをしている。

22

退居されたご利用者のご家族様が施設
に来訪されたり、お手紙を頂いたりと
サービスが終了しても、これまでの関
係性を保てる環境を作っている。
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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

○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アを反映し，現
状に即した介護計画を作成してい
る。

○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。

○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。

○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。

○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。

30 11

運営母体のクリニックをご利用者全員が
主治医とされているが、ご本人とご家族
の希望で、専門分野では他の病院を受診
されている方もいる。いずれの場合も本
人様とご家族の要望に沿った医療が受け
られるよう、連携を図り支援している。

法人の協力医の訪問診療が２週間に１
回行われている。また、利用前の医療
機関を受診する際や専門医の受診につ
いては、家族に対応を依頼するように
しているが、家族の対応が難しい場合
は、事業所が通院のための介助を行っ
ているなど、適切な医療が受けられる
ような支援がなされている。

28

既存サービス外と思われるニーズに対し
ても、可能な限り対応している。個別外
出支援をはじめ、入院時の対応など、突
発的な出来事が発生した場合も柔軟な
サービスを展開している。

29

お墓参りや馴染みだった店や場所に出か
けている。夏には近所のアイスクリーム
屋さんに出かけてみたり、広告で見つけ
たお弁当やお好み焼きを注文してみた
り、その時その時を楽しんで頂いてい
る。

26 10

アセスメントを行い、ご本人やご家族と
話し合いの上、課題抽出をし、目標を見
据えたケアプランを立てている。毎月モ
ニタリングを行い、見直しをしている。
ご家族とは来所時に、現状や取り組み内
容などを伝え、ご意見等を聞き、ケアの
参考にしている。

計画担当者が作成し、本人や家族に説
明がなされており、一人ひとりの利用
者を担当する職員の意見も取り入れる
ようにしている。利用者の個別ファイ
ルは、職員がすぐに確認できる位置に
あり、個別のサービス計画を把握でき
るようになされている。

27

日常生活記録と個別記録を主な記録と
し、心身状態の変化・プラン実施状況・
生活状況・会話等を詳しく記録に残して
いる。職員は記録を共有し、ケアプラン
作成やモニタリングに反映させ活用して
いる。
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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

○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。

○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。

○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。

○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。

○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。

34
全職員が消防へ救急救命講習に行くな
ど、急変時の実践・対応へとつないでい
る。

35 13

グループホーム内での災害時避難訓練は
消防署の方を招き、防災・災害時の対策
について、消防署員からの指導も受けて
いる。又、地震・津波を想定した、比治
山学区避難訓練にも参加させて頂き、緊
急時の心得となった。

消防署の立会いのもと、消防訓練が行
われているほか、地域の学区避難訓練
にも参加しており、災害時における地
域との協力体制の構築に努めている。

32

入院時には安心して入院生活を送ってい
ただける様、また、早期の退院に向け、
ご本人、ご家族、医療関係者と話しあう
機会をつくり連携に努めている。また、
入院中も可能な限り様子を伺いに通うな
どし、病院関係者との情報交換、関係づ
くりに努めている。

33 12

終末期指針と称し、ご家族・主治医・関
係者が話し合い、方針を共有し、書面に
て事前確認させて頂いている。重度化・
終末期・体調の著しい変化が生じた場合
は、その都度、主治医・看護師・ご家族
と話し合いを行い、今後の方針をともに
立てている。

利用時に、重度化した場合の方針や対
応についての説明がなされているほ
か、実際に重度化した場合には、家族
との方針の共有がなされている。今ま
で１件の看取りケースがあり、職員や
医療関係者をはじめ、協力し合って支
援に取り組むことができた。

31

週に一度の訪問看護で健康管理が行われ
ている。又、２４時間いつでも連絡が取
れる体制になっている。常時、看護師と
連携を図り、症状に合わせた適切な受診
や看護を支援し、医療面での協働を保っ
ている。
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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

○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。

○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。

○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。

○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。

○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。

39

食べこぼしや口周りの汚れ等配慮し、気
持ちよく過ごしていただけるよう支援し
ている。月に一度、訪問理美容が入って
おり、その方の好みの整容がされてい
る。外出時には、口紅やマニキュアなど
を塗っておしゃれを楽しむこともある。
いつでもご家族や友人に会ったり、外出
できるように気を配っている。

40 15

メニューを決め、調理の下準備や盛り付
け、配膳・下膳、食器洗いを入居者様に
手伝って頂いている。職員も同じものを
一緒に食べ、楽しい食卓の雰囲気作りを
している。また食事の時の座位やテーブ
ルとの距離が適切になるよう、細やかに
支援している。

夕食はユニットごとに、メニューを決
めたものを手作りで調理しており、利
用者とともに買物に行き、献立の検討
がなされている。職員も一緒に食べる
ことで、食事の楽しい雰囲気づくりに
なるように努め、食事の座位の高さも
個人に合わせて、食べやすく工夫され
るなどの取り組みがなされている。

37

ご本人様の思いや感情を自由に表出でき
るような雰囲気作りを行い、コミュニ
ケーションを図っている。その人らしい
生活を支えるための知識・技術を学び、
人的・物的両面から自己決定ができるよ
う工夫を重ねている。

38

可能な限りその方の生活リズムやペース
に沿えるよう支援している。本人の思い
をくみ取り、寄り添いのケアに力を入れ
ている。訴えや要望がある場合は、その
都度対応し、なるべくその方のペースが
守られるよう支援している。

Ⅳ  その人らしい暮らしを続けるための日々の支援

36 14

尊厳の保持を念頭に置いた言葉がけや対
応をしている。人生の大先輩として敬う
ことを、ケア場面にて徹底実践してい
る。ご利用者に対して指示的な言動にな
らないよう、職員同士も互いに注意し
合っている。

トイレ前にカーテンを設置し、介助時に個人の
プライバシーが守られる設計になっているほ
か、入居者の目の前で排泄の申し送りやトイレ
誘導時の声かけなどに配慮をし、管理者も日頃
から注意をしている。居室内で介護を行う場合
も扉を閉めるなど、利用者のプライバシーにも
配慮した取り組みがなされている。
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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

○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。

○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。

○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。

○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。

○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。

45 17

可能な限り、希望に沿った入浴方法・習
慣を大切にした支援に努めている。時間
帯は問わず、ご本人に合わせた入浴のお
誘いや、同性の職員で入浴介助を行うな
ど、個々に合わせて支援を行っている。

週２～３回入浴でき、入浴時間も本人
の希望に合わせて入浴時間を調整して
いる。本人の状態に合わせ、午前中や
夕方にも入浴を行うなど、職員の都合
ではなく利用者に応じた入浴の支援が
なされている。

43 16

排泄パターンや習慣を把握し、基本的に
おむつを使用していない。紙パンツもで
きるだけ使用せず、布パンツでの対応を
している。自立支援と並行し、気持ちの
よい排泄を目指している。

排泄チェック表を活用し、水分も含め
た管理を行うことで、適切な排泄がな
されているか管理を行い、トイレ誘導
などのタイミングも工夫がなされてい
る。その結果、オムツから紙パンツ、
紙パンツから布パンツやパットの併用
など、排泄の自立支援に向けた取り組
みがなされている。

44

医師、看護士、管理栄養士と連携をはか
り、便秘予防、対応、対策を行なってい
る。食後のトイレ誘導や水分摂取への気
配り他、適度な運動を取り入れて対策し
ている。

41

管理栄養士、看護師との連携を図り、連
絡、相談を行い、栄養指導を受けてい
る。食が進まない入居者様には、ご本人
様の食べたい物・飲みたい物を見つけ、
提供している。水分摂取の重要性につい
て、全職員が理解し、適切な量を摂取で
きるよう取り組んでいる。栄養補助食品
も導入し、提供している。

42

訪問歯科と連携を図り、口腔衛生に努め
ている。毎食後、入居者様の状態に合わ
せて、口腔ケアの声かけ・介助を行って
いる。夜間は義歯をお預かりして義歯洗
浄を行っている。
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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

○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。

○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。

○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。

○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。

○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。

49 18

個別支援として、墓参り、野球観戦、実
家への里帰り、好きな作家の個展鑑賞、
海へドライブ、ショッピングなど、個別
性の強い外出支援に取り組んでいる。日
常では天気の日は散歩にいくなど、外の
空気に触れるよう支援している。

日頃から、買い物のついでにドライブ
に出かけたり、個別計画に基づき墓参
りや野球観戦、美術館鑑賞、里帰りな
ども行っている。事業所の車だけでな
く、近隣の法人の車も使用し、外出を
積極的に行っている。

50

希望や能力に応じて、ご家族の了承の
上、ご本人に管理していて頂いている。
必要に応じて買い物ができるよう、ご家
族にも協力を仰いでいる。

47

職員は内服薬リストなどを活用して状況
をほぼ把握している。職員間での連携を
密にとり、症状の変化を見逃さないよう
にしている。服薬管理には意識の徹底を
図り、慎重な対応をしている。医療との
連携は密に行われている。

48

習字、歌を歌うこと、編み物、散歩な
ど、入居以前にされていた趣味や得意
だったことをご本人やご家族からお聞き
し、入居後も継続してできるよう支援し
ている。

46

入居前の生活スタイルを崩さないよう、
起床時間をご本人様の要望に合わせた
り、日中は体調に合わせて、居室で休ん
でいただけるよう支援している。夜間
しっかりと休んでいただくため、居室の
環境整備に努めている。
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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

○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。

○居心地の良い共用空間づくり

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。

○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。

○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。

55

一人ひとりの得意な事を活かして、計算
問題や刺し子など、ご本人の意思で行っ
て頂いている。ご利用者が使うものは配
置を固定し、いつでも使用して頂けるよ
うにしている。

53

一人一人のお気に入りの場所があり、気
の合う方と楽しく過ごせるよう、家具の
配置など工夫している。一人で居室で休
む時間、リビングで皆と過ごす時間をご
本人の希望に合わせて支援している。

54 20

居室内の家具や持ち物は、ご本人様の使
いなれた馴染みの物をお持ちいただくよ
うお願いし、なるべく以前のお住いに近
い形で、安心して過ごして頂けるよう取
り組んでいる。ご家族の写真や思い出の
品も自由に持ってきて頂き、自由に居室
をレイアウトして頂いている。

居室内の持ち込みは原則制限はなく、
利用者は馴染みの物品を持ち込むこと
ができる。利用前の居室にあった家具
のほとんども、持ち込む方にも柔軟に
対応し、来客用のスペースも作れるよ
う支援するなど、本人が居心地よく過
ごせるような工夫がなされている。

51
ご希望に沿って、電話をかけて頂いた
り、取次ぎを行っている。

52 19

生花や造花、季節の置物などを飾り、季
節感をだしている。リビングから見える
庭に花壇を作り、四季の変化を感じて頂
いている。
馴染みの空間作りができるよう、ご利用
者が使う物や家具の配置は、できるだけ
変えないようにしている。

家族からもアドバイスを受けながら、
季節感のある飾りつけを行い、リビン
グ全体も明るく風通しもよい構造に
なっている。また、事業所の外に植え
られた植栽も、近隣住民からのアドバ
イスを受けるなど、居心地よく過ごせ
るような取り組みがなされている。
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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

○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。

○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。

○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。

○市町との連携

市町担当者と日頃から連絡を密に取
り，事業所の実績やケアサービスの
取組みを積極的に伝えながら，協力
関係を築くように取組んでいる。

自己
評価

外部
評価

項目

外部評価

Ⅰ  理念に基づく運営

1 1

基本理念及び好縁会生活作り１０カ条を
主軸に、管理者と職員はその意図とする
ところを共有し、実践につないでいる。
朝礼時は全員で復唱し、一日の目標を立
て、サービスを提供している。

2 2

町内会に入会し寄り合いに出席してい
る。又、お祭りなどの地域の行事や、公
民館の編み物教室などにもご利用者と参
加し、地域の方々との接点を持てるよう
心がけている。挨拶への気配りにも注意
している。
地域に貢献できるよう近隣のゴミ拾いな
どの清掃活動も積極的に行っている。

3

玄関先で施設に興味を示している町内の
方には、こちらから声をかけさせて頂
き、話を伺っている。地域貢献できる機
会を逃さないよう、住民の声を真摯に受
け止めて反映させていきたい。

4 3

運営推進会議は二ヶ月に一度行い、事業
所の状況やサービスの実際を伝えてい
る。又、利用者様の日常の様子を写真を
見ていただき、参加者との話し合いの機
会を設けている。ご意見やご要望は早急
に対処・改善に努め、サービスの向上に
心がけている。

5 4

運営推進会議には地域包括支援センター
の方に参加して頂き、情報交換を行って
いる。 又、段原地域連絡会へも参
加させて頂き、関係機関との連携を深め
ている。
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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

○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。

○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。

○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。

○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。

○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。

6 5

身体拘束廃止・虐待防止を含めての事故
防止委員会を設置している。絶対に行わ
れないよう意識の徹底と周知を行ってい
る。

7

身体拘束廃止・虐待防止を含めての事故
防止委員会を設置し、定期的に会議を行
い、内容は回覧し全職員で周知徹底し、
防止に努めている。

8

成年後見人制度を利用されている入居者
様がおられ、連絡を密にとっている。
又、後見人様には定期的に御面会を頂
き、アドバイスやご要望に対処してい
る。

9

契約書や重要事項説明書に基づいて、入
居者様、家族に説明している。変更が生
じた場合も、その都度説明している。ま
た、不安や疑問点について伺い、ご理解
が頂けるよう説明をしている。迅速に誠
意を持って対応できるよう心がけてい
る。

10 6

入居者様に担当をつけ、要望や意見を表
せるよう、個別にゆっくりとコミュニ
ケーションをとり、担当以外の職員とも
話し合いを重ね、意見や要望を見落とさ
ないようにしている。ご家族の面会時に
は積極的に声かけを行い、得た情報は記
録に残す等し職員間での共有を図ってい
る。また、話しやすい雰囲気作りに努
め、意見交換を行い、運営に反映させて
いる。
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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

○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。

○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。

○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。

○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。

11 7

月に一度各フロアでミーティングを行
い、業務に関する意見や改善点を話し合
い、議事録を回覧し、全職員で共有して
いる。また、参加できない職員について
は、疑問点や意見をあらかじめ提出して
もらい、ミーティングで話し合う仕組み
にしている。ミーティング以外でも気づ
いた事があれば、話し合い、対策・改善
している。

12

各職員が年度目標（チャレンジシート）
を作成し、目標達成に取り組んでいる。
又、評価表を用いて、各職員の努力や実
績を評価している。四半期に分けて個人
面談を行い進捗状況に合わせた課題を出
し、意欲の向上へと努めている。

13

法人内に研修委員会があり、内部研修
（ステップアップ研修）が頻繁に行われ
ている。外部研修に関しても、研修費補
助や勤務内研修が認められ、参加しやす
い体制が整っている。事業所内でも法人
内の介護アドバイザーによる研修を行
い、スキルアップを図っている。

14

研修にて他事業所の方と意見交換する機
会がもてた。当法人のホームの紹介を兼
ね、関係事業所への訪問は行なってい
る。又、同業者からの見学・問い合わせ
も受けている。

Ⅱ  安心と信頼に向けた関係づくりと支援

15

入居前に管理者、フロアリーダー、看護
師が訪問し、関係作りを開始している。
可能な限りご本人様の不安や思いを伺
い、少しでも不安を取り除けるよう努め
ている。担当職員を中心に全職員で関係
作りに取り組み、安心感の確保に努めて
いる。
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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

○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。

○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。

○本人と共に過ごし支えあう関係

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。

○本人を共に支えあう家族との関係

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。

○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。

16

ご家族の不安やご要望など十分に話を伺
い、誠意を持って受け止め、安心して
サービスを受けていただけるよう努めて
いる。ホームでの様子を撮影した写真に
手紙を添え、毎月送らせて頂き信頼関係
の構築に努めている。

17

居宅支援事業所と協力連携をとり、他の
サービス利用情報も可能な限りお知らせ
できるように努めている。アセスメント
表を活用し、まず必要とされるサービス
の見極めを行い、本人・ご家族との合意
の上、支援へとつないでいる。

18

可能な限り共に過ごし、主体性のあるその人ら
しい時間を大切にして頂けるよう努めている。よ
り添い共にある馴染みの関係を目指し、安全・
安心の生活ができるよう努めている

19

入居者様の体調や様子を細かくお伝え
し、ご家族の不安や心配ごとを伺い、ケ
アの方向性を一緒に考え支援している。
ご家族様との関係を再構築する為にもご
家族様との外出や外泊などの支援を行
なっている。

20 8

馴染みの方が来所された時には、話しや
すい雰囲気を作ったり、会話の橋渡しを
している。又、馴染みのご友人との習慣
も入居後も継続して行って頂いたり、通
い続けていた病院へも定期的に通ったり
途切れないように努めている。
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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

○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。

○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。

○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。

○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。

○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。

21

食事の席は利用者様同士の相性や話しや
すさを考えて配置し、食事以外の時間に
も孤立を防ぐため、家具の配置などリビ
ングの環境に配慮している。又、より良
い人間関係作りのため、職員がコミュニ
ケーションの間に入り意思疎通の手伝い
をしている。

22

退居されたご利用者のご家族様が施設
に来訪されたり、お手紙を頂いたりと
サービスが終了してもこれまでの関係
性を保てる環境を作っている。

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

各担当者が中心となって、本人の思い
を聞き出せるよう努めている。ご本人
が話された内容は記録に残し、全職員
が共有できるようにしている。本人の
これまでの生活習慣に近づけるよう、
情報収集を行い、馴染みの場所や趣味
の場所に足を運べるよう個別外出支援
も行っている。

24

家族からの情報提供を基に、基本情報や
アセスメントシートを作成・活用し、ほ
ぼ把握できている。縁者の方々等から
も、より詳しくうかがったり、生活場面
や本人とのコミュニケーションの中から
の把握にも努めている。本人の人生史も
重視し、サービスに繋げている。

25

日常生活記録と個別記録を主として毎日
の様子を記録し、全職員が把握し、心身
の状況の変化があれば、明確に分かるよ
う連携を図っている。
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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

○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アを反映し，現
状に即した介護計画を作成してい
る。

○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。

○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。

○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。

○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。

26 10

アセスメントを行い、ご本人やご家族と
話し合いの上、課題抽出をし、目標を見
据えたケアプランを立てている。毎月モ
ニタリングを行い、見直しをしている。
ご家族とは来所に現状や取り組み内容な
どを伝え、ご意見等を聞きケアの参考に
している。

27

日常生活記録と個別記録を主な記録と
し、心身状態の変化・プラン実施状況・
生活状況・会話等を詳しく記録に残して
いる。職員は記録を共有し、ケアプラン
作成やモニタリングに反映させ活用して
いる。

28

既存サービス外と思われるニーズに対し
ても可能な限り対応している。個別外出
支援をはじめ、入院時の対応など突発的
な出来事が発生した場合も柔軟なサービ
スを展開している。

29

お墓参りや馴染みだった店や場所に出か
けている。夏には近所のアイスクリーム
屋さんに出かけてみたり、広告で見つけ
たお弁当やお好み焼きを注文してみた
り、その時その時を楽しんで頂いてい
る。

30 11

運営母体のクリニックをご利用者全員が
主治医とされているが、ご本人とご家族
の希望で、専門分野では他の病院を受診
されている方もいる。いずれの場合も本
人様とご家族の要望に沿った医療が受け
られるよう、連携を図り支援している。
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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

○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。

○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。

○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。

○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。

○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。

31

週に一度の訪問看護で健康管理が行われ
ている。又、２４時間いつでも連絡が取
れる体制になっている。常時看護師と連
携を図り、症状に合わせた適切な受診や
看護を支援し、医療面での協働を保って
いる。

32

入院時には安心して入院生活を送ってい
ただける様、また早期の退院に向けご本
人、ご家族、医療関係者と話しあう機会
をつくり連携に努めている。また、入院
中も可能な限り様子を伺いに通うなど
し、病院関係者との情報交換、関係づく
りに努めている。

33 12

終末期指針と称し、ご家族・主治医・関
係者が話し合い、方針を共有し、書面に
て事前確認させて頂いている。重度化・
終末期・体調の著しい変化が生じた場合
は、その都度、主治医・看護師・ご家族
と話し合いを行い、今後の方針をともに
立てている。

34

全職員が消防へ救急救命講習に行くな
ど、急変時の実践・対応へとつないでい
る。

35 13

グループホーム内での災害時避難訓練は
消防署の方を招き、防災・災害時の対策
について、消防署員からの指導も受けて
いる。 又、地震・津波を
想定した比治山学区避難訓練にも参加さ
せて頂き、緊急時の心得となった。

19 一般社団法人広島県シルバーサービス振興会



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

○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。

○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。

○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。

○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。

○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。

38

可能な限りその方の生活リズムやペース
に添えるよう支援している。本人の思い
をくみ取り、寄り添いのケアに力を入れ
ている。訴えや要望がある場合は、その
都度対応し、なるべくその方のペースが
守れるよう支援している。

Ⅳ  その人らしい暮らしを続けるための日々の支援

36 14

尊厳の保持を念頭に置いた言葉がけや対
応をしている。人生の大先輩として敬う
ことをケア場面にて徹底実践している。
ご利用者に対して指示的な言動にならな
いよう、職員同士も互いに注意し合って
いる。

40 15

メニュー決め、調理の下準備や盛り付
け、配膳・下膳、食器洗いを入居者様に
手伝って頂いている。職員も同じものを
一緒に食べ、楽しい食卓の雰囲気作りを
している。また食事の時の座位やテーブ
ルとの距離が適切になるよう細やかに支
援している。

37

ご本人様の思いや感情を自由に表出でき
るような雰囲気作りを行い、コミュニ
ケーションを図っている。その人らしい
生活を支えるための知識・技術を学び、
人的・物的両面から自己決定ができるよ
う工夫を重ねている。

39

食べこぼしや口周りの汚れ等配慮し、気
持ちよく過ごしていただけるよう支援し
ている。月に一度訪問理美容が入ってお
り、その方の好みの整容がされている。
外出時には口紅やマニキュアなどを塗っ
ておしゃれを楽しむこともある。いつで
もご家族や友人に会ったり、外出できる
ように気を配っている。
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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

○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。

○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。

○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。

○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。

○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。

42

訪問歯科と連携を図り、口腔衛生に努め
ている。毎食後、入居者様の状態に合わ
せて口腔ケアの声かけ・介助を行ってい
る。夜間は義歯をお預かりして義歯洗浄
を行っている。

44

医師、看護士、管理栄養士と連携をはか
り、便秘予防、対応、対策を行なってい
る。食後のトイレ誘導や水分摂取への気
配り他、適度な運動を取り入れて対策し
ている。

41

管理栄養士、看護師との連携を図り、連
絡、相談を行い、栄養指導を受けてい
る。食が進まない入居者様にはご本人様
の食べたい物・飲みたい物を見つけ、提
供している。水分摂取の重要性につい
て、全職員が理解し、適切な量を摂取で
きるよう取り組んでいる。栄養補助食品
も導入し提供している。

43 16

排泄パターンや習慣を把握し、基本的に
おむつを使用しない。紙パンツもできる
だけ使用せず、布パンツでの対応をして
いる。自立支援と並行し、気持ちのよい
排泄を目指している。

45 17

可能な限り、希望に添った入浴方法・習
慣を大切にした支援に努めている。時間
帯は問わず、ご本人に合わせた入浴のお
誘いや、同性の職員で入浴介助を行うな
ど個々に合わせて支援を行っている。
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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

○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。

○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。

○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。

○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。

○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。

46

入居前の生活スタイルを崩さないよう、
起床時間をご本人様の要望に合わせた
り、日中は体調に合わせて、居室で休ん
でいただけるよう支援している。夜間
しっかりと休んでいただくため、居室の
環境整備に努めている。

48

習字、歌を歌うこと、編み物、散歩な
ど、入居以前にされていた趣味や得意
だったことをご本人やご家族からお聞き
し、入居後も継続してできるよう支援し
ている。

50

希望や能力に応じて、ご家族の了承の
上、ご本人に管理していて頂いている。
必要に応じて買い物ができるよう、ご家
族にも協力を仰いでいる。

47

職員は内服薬リストなどを活用して状況
をほぼ把握している。職員間での連携を
密にとり、症状の変化を見逃さないよう
にしている。服薬管理には意識の徹底を
図り、慎重な対応をしている。医療との
連携は密に行われている。

49 18

個別支援として、墓参り、野球観戦、出
家へ里帰り、好きな作家の個展鑑賞、海
へドライブ、ショッピングなど、個別性
の強い外出支援に取り組んでいる。日常
では天気の日は散歩にいくなど外の空気
に触れるよう支援している。
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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

○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。

○居心地の良い共用空間づくり

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。

○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。

○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。

52 19

生花や造花、季節の置物などを飾り季節
感をだしている。リビングから見える庭
に花壇を作り、四季の変化を感じて頂い
て い る 。
馴染みの空間作りができるよう、ご利用
者が使う物や家具の配置はできるだけ変
えないようにしている。

54 20

居室内の家具や持ち物はご本人様の使い
なれた馴染みの物をお持ちいただくよう
お願いし、なるべく以前のお住いに近い
形で、安心して過ごして頂けるよう取り
組んでいる。ご家族の写真や思い出の品
も自由にい持ってきて頂き、自由に居室
をレイアウトして頂いている。

51

ご希望に沿って、電話をかけて頂いた
り、取次ぎを行っている。

55

トイレや居室に目印をつけ、わかりやす
くしている。ご利用者が使うものは配置
を固定し、いつでも使用して頂けるよう
にしている。

53

一人一人のお気に入りの場所があり、気
の合う方と楽しく過ごせるよう家具の配
置など工夫している。一人で居室で休む
時間、リビングで皆と過ごす時間をご本
人の希望に合わせて支援している。
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利用者は，戸外への行きたいところへ出かけている
③利用者の３分の１くらいが

④ほとんどいない

③利用者の３分の１くらいが

②数日に１回程度ある

③たまにある

④ほとんどない

④ほとんどいない

①ほぼ全ての利用者が

②利用者の３分の２くらいが

Ⅴ  アウトカム項目

①ほぼ全ての利用者の

②利用者の３分の２くらいの

③利用者の３分の１くらいの

57 利用者と職員が，一緒にゆったりと過ごす場面がある

63

61

④ほとんど掴んでいない

①毎日ある

58 利用者は，一人ひとりのペースで暮らしている

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。56

利用者は，職員が支援することで生き生きした表情や姿がみられている

②利用者の３分の２くらいが

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

59

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

60

①ほぼ全ての利用者が

②利用者の３分の２くらいが
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

①ほぼ全ての家族と

②家族の３分の２くらいと

④ほとんどいない

①ほぼ全ての利用者が

③利用者の３分の１くらいが

④ほとんどいない

③利用者の３分の１くらいが

②利用者の３分の２くらいが

①ほぼ全ての利用者が

②利用者の３分の２くらいが

④ほとんどいない

①ほぼ全ての利用者が

③家族の３分の１くらいと

④ほとんどできていない

③利用者の３分の１くらいが



66 職員は，活き活きと働けている

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

65

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

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

運営推進会議を通して，地域住民や地元の関係や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

④ほとんどない

①大いに増えている

②少しずつ増えている

④ほとんどできていない

④ほとんどいない

①ほぼ全ての家族等が

②家族等の３分の２くらいが

③家族等の３分の１くらいが

①ほぼ全ての利用者が

②利用者の３分の２くらいが

③利用者の３分の１くらいが

③たまに

①ほぼ毎日のように

②数日に１回程度

③あまり増えていない

④全くいない

①ほぼ全ての職員が

③職員の３分の１くらいが

④ほとんどいない

②職員の３分の２くらいが



（様式２）

事業所名

作成日

【目標達成計画】

1 26

2

3

4

5

6

7

注１）項目番号欄には，自己評価項目の番号を記入すること。
注２）項目数が足りない場合は，行を追加すること。

職員がご利用者全員の
ケアプランを把握しき
れていない。

全職員、ご利用者一人
一人のケアプランを把
握し、実行できる。

個別記録にケアプランを
貼り付け、記録記入時に
確認、日頃から意識を
し、行動にお越しやすい
ようにする。

９月以内

２  目標達成計画

グループホームふれあい段原山崎

平成28年3月10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
具体的な取組み内容

目標達成に
要する期間


