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経験豊富な職員のサポートにより、ご利用者様やご家族との信頼関係を深めつ
つ、地域住民の方々に暖かく見守って頂きながら、「私の居場所」と感じて頂け
る我が家を目指しています。小高い丘の上の団地にあり、リビングや居室の窓か
らの眺めが良く、たくさんの家並みや山々、錦江湾や桜島などを眺めることで、
生活空間が広がって解放的な気分になれる。また、仏教行事や音楽療法などを取
り入れて穏やかで、安らかな日々を過ごして頂いています。鹿児島高等特別支援
学校の要請により、1年を通じて、実習の受け入れを行って、楽しみながら、介
護を学んで頂いています。年に２回、家族交流会を開催しており、歌を歌った
り、ゲームなどを行って、楽しい雰囲気の中で、家族との話し合いの場や触れ合
いの場を持つことが出来ております。中でも、石臼を使ったお餅つきは、好評で
す。入居者様とご家族の皆様の共同作業により、あんこを入れて丸めて頂いたお
餅の味は、格別です。夏祭りやお寺参拝やドライブなど、リフト車を利用して、
出掛けるようになりましたので、車椅子の方も出掛ける機会が増えて、とても喜
んで頂いております。夏祭りでは、かき氷を召し上がって頂いた後、演芸会を楽
しんでおられます。戸外での花火も好評です。お参りの時には、お焼香の後、御
饅頭とお茶を頂いたりして、雰囲気を味わっておられます。音楽療法にも参加さ
せて頂いており、あおばに戻って、もう一度再現しています。他に、他施設職員
との親睦を兼ねて、お花見や親睦会や忘年会などの食事会があります。法人勉強
会も月に１回ありますので、一緒に勉強する機会もあります。

（電 話）０９９－２４８－５５１１

※事業所の基本情報は，WAMNETのホームページで閲覧してください。

令和１年８月１日

特定非営利活動法人NPOさつま
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自己評価作成日
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460101318

鹿児島市新屋敷町１６番A棟３F３０２号

事業所番号

所在地　

評価機関名

鹿児島市東坂元２丁目３１番３号

法　人　名

  ホームは鹿児島市の小高い丘の上の団地に位置し、周囲にはスーパーや小学
校、高等学校などがあり交通の利便も良い。明るく広いリビングからは、桜島や
錦江湾を眺めることができ、気持ちよく過ごすことができる環境にある。母体医
療機関との連携が十分に図られて利用者・家族の安心につながっている。
　町内会に加入して地域の清掃活動、防災活動などに参加している。散歩や買い
物の際にも地域の方々とふれあい、学生の実習やボランティアの受入など地域交
流に積極的に取り組んでいる。また、地域の公園での花見や年２回のお寺参拝、
関連施設で開かれる音楽療法や法話会への参加など、リフト車も利用しながら可
能な限り外出も楽しんでもらう工夫もしている。
　利用者や家族の思いや意見の把握を大切に考え、日々の申し送りやノートの活
用で共有を図っている。毎月２回の定例会等で対応を話し合い、理念にも沿って
日々のケアを振り返りながら、より良い支援になるように取り組んでいる。
　介護計画も利用者や家族の意向や希望、医師や看護師・職員からの情報を基
に、きめ細かなわかりやすいものを作成している。ケアの経過は業務日誌や介護
記録、申し送りノート、支援経過表、アセスメント要約表などに詳細に、また、
丁寧に記録されて計画の見直し修正が適切に行われている。
　火災や自然災害への対応にも積極的で、避難訓練の結果や運営推進会議での議
論も活用しながら、避難場所の確保や経路の確認、持出し用のリュックの設置、
備蓄する食品類の内容見直しなどの工夫を行っている。
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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

○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

○事業所の力を生かした地域貢献

　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
域の人々に向けて生かしている

○運営推進会議を活かした取り組み

　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

外部評価
自
己
評
価

外
部
評
価

項　　目

3

施設の周囲・公道や階段を清掃・草取
りをすることで、地域に溶け込み、立
ち寄って下さったり、話し掛けて下
さったりしている。入居者様と一緒に
買い物に出かけたり、花や野菜を育て
ているところを見ていただくことで、
どのような施設であるのか理解してい
ただいている。

散歩や買い物の際に地域の人々とふれあ
い、町内会にも加入して清掃作業や防災
活動などに参加している。年間を通して
実習生の受入れを行い、ボランティアや
地域の方々の来訪もあり、利用者や職員
と様々な会話を交わしており、利用者は
これらの機会を楽しんでいる。

2

1

4

2

町内美化活動に協力している。
入居者様と散歩や買い物に出か
けた時には、積極的に挨拶を交
わしたり、話をさせて頂いたり
している。

1

住み慣れた地域の中で、優しい
心を以って、みんなの幸福のた
めに安心して暮らせるような理
念を作り、理念の意味を考え、
介護の在り方を話し合ってい
る。

3

理念に沿って、利用者が住み慣れた地域
で、家族や友人と関わりながら安心して
暮らせるように支援に努めている。理念
やケアに際しての留意点を掲示し、日々
のケアやミーティング時に意義を振り返
り、より良い支援のあり方について確
認、話し合いを行っている。

会議は出席者の意見やその時々の課題な
どをテーマに設定して、利用者や家族・
地域の民生委員・長寿あんしんセンター
の職員等が参加して定期的に開催されて
いる。ホームや利用者の現況報告や行
事・課題等について活発な意見交換が行
われ、日々のサービス向上に役立ててい
る。委員の助言で、災害時に備えた食品
類の見直しも実施されている。

運営推進会議において、自己評
価を基に問題になっていること
や悩んでいることを議題にして
話し合い、その場で検討したこ
とを参考にしたり、実際に取り
入れたりして役立てている。

Ⅰ．理念に基づく運営
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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

外部評価
自
己
評
価

外
部
評
価

項　　目

○市町村との連携

　市町村担当者と日頃から連携を密に取
り，事業所の実情やケアサービスの取り
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

○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

45

民生委員さんや長寿あんしん相
談センターの方と話をしたり、
介護相談員の受け入れにより、
入居者様の希望や意見を参考に
してサービスの質の向上に役立
てている。

8

法人勉強会やミーティングなど
で、このような制度があること
を職員に理解してもらってい
る。対応が必要なケースには、
管理者が中心となって対応して
いる。

市担当者とは電話や訪問による各種の手
続き時に、報告や相談で連携を図り、
サービスの質向上に取り組んでいる。ま
た、民生委員や長寿あんしんセンター職
員との対話や行政主催の研修会等でも意
見交換を行っている。介護相談員の受入
れも行い、利用者の希望や意見の反映に
も取り組んでいる。

6

身体拘束廃止委員会を開催したり、
法人勉強会を行ったりして、ケアを
振り返り、気づいていない身体拘束
はなかったか点検し、身体拘束をし
ないケアに取り組んでいる。入居者
様の行動パターンを把握して、外出
したいときに一緒に出かけるように
している。

職員は連携して見守りの徹底に努めてい
る。特に言葉をさえぎることや気持ちの
押さえつけ・行動制限の防止には、日々
のケアの中や毎月の研修会で繰り返し確
認して理解を深め、安全確保やその人ら
しい暮らしの支援に取り組んでいる。利
用者が外出しそうな場合には職員が同行
し、近隣の方々には見守りや声かけをし
てもらえるような関係づくりに努めてい
る。

5

7

法人勉強会やミーティングなどで、
高齢者虐待防止関連法について話
し、理解を促している。自分の親
だったら、どのようにしてほしいか
を考えながらケアをするなど具体的
なことを提示している。
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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

外部評価
自
己
評
価

外
部
評
価

項　　目

○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

○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

重要事項説明書により契約を結ぶ
際、利用料金や入居・退去の基準の
詳しい説明を行い、同意を得るよう
にしている。利用者の状態変化によ
り退去に至る場合は、ご家族やご本
人と対応方針を相談し納得していた
だけるようにしている。

11

9

10

家族交流会や運営推進会議等に
おいて常に問いかけたり、ご家
族が、訪問された時、何でも話
せる雰囲気作りや声かけを心掛
けている。出された意見や要望
は、ミーティングで話し合って
いる。

利用者には日常頻繁に声掛けして思いや
意見を聞きだす努力をしている。家族と
は来所時や運営推進会議、年２回の家族
会の際に、話しやすい雰囲気作りに努め
て多くの意見を得ている。遠方の家族と
も電話で話し合い、毎月2回の定例会や申
し送りで全職員が共有を図り、サービス
に具体的に反映できるように努めてい
る。家族には毎月のホーム便りのほか、
電話や訪問時の対話で速やかに報告して
信頼関係の構築にも取り組んでいる。

6

代表者は、勤務状況を把握し、
貢献年数により、昇給や役職な
どが考慮される。ミーティング
にも積極的に参加して、意見を
聞こうとされている。

職員の意見や提案は、毎日の申し送りや
月２回の定例会で聞き取り、業務や職場
環境の改善、サービスの質向上につなげ
るように努めている。日常業務でも職員
個々に合わせた問いかけや個別面談を行
うなど、話しやすい雰囲気作りを心掛け
ている。また、申し送りノートに職員の
意見や提案も記入してもらうよう話して
もいる。

12

7

月２回定例会、月１回法人全体
会やGH全体会を開き、職員の意
見や提案を聞く機会や話し合い
の機会を設けている。事あるご
とに問いかけをしたり、意見を
求めたりしています。
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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

外部評価
自
己
評
価

外
部
評
価

項　　目

○職員を育てる取り組み

　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り
組みをしている

14

毎月１回サービス調整会議を開
催し、各施設の管理者と事例の
検討などを行う事で、質の向上
に役立てている。勉強会に参加
している。

13

研修を積極的に受講するととも
に、月1回職員の勉強会を開いて
いる。参加できなかった職員
も、資料と報告書を閲覧できる
ようにしている。

5



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

外部評価
自
己
評
価

外
部
評
価

項　　目

○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

○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

15

相談の電話や見学に来られた時、ご
家族の苦労や不安などをゆっくりと
聴かせて頂くようにしている。予約
された後、時々近況をお聞きしたり
する事で、信頼関係を作ることに繋
がっている。

18

相談時、早急な対応が必要なのかど
うか、ご本人とご家族の思いや状況
などを確認し、可能な限り柔軟な対
応を行っている。　（他のグループ
ホーム・デイサービス・ショートス
テイなど）

Ⅱ.安心と信頼に向けた関係づくりと支援

17

職員は、入居者様と共に暮らす者同士
であり、人生の先輩であるという考え
を共有しており、入居者様の得意な分
野（料理の仕方、行事の風習など）に
おいて学ぶことが多く、相談しながら
物事をすすめるように心掛けている。

入居に関する相談時、出来るだけご
本人と面会して話をお聞きする。入
居されてからは、事あるごとに、心
身の状態や思いを話していただける
ような声かけや機会を作って、受け
止める努力をしている。

16
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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

外部評価
自
己
評
価

外
部
評
価

項　　目

○本人と共に支え合う家族との関係

　職員は、家族を介護される一方の立場
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

○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り組み

　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

20

入居者様の半数は地域に暮らし
ていた方々なので、面会に来て
くださる。また、ほぼ毎週外出
される方もいる。馴染みの場所
や人に思いを巡らせられるよう
に支援している。

利用開始時に、家族に本人の思いや生活
史などをシートに記入してもらい支援に
活用している。家族をはじめ友人・知人
の訪問もあり、その折にはゆったりと過
ごせるように配慮している。また、本人
が希望する、家族との帰宅・墓参り・外
食等を可能な限り支援している。ボラン
ティアによる利用者との囲碁対局など、
趣味の継続にも気配りしている。

年賀状などを差し上げることに
より、近況を知らせて下さって
いる。

21

入居者様のご様子を月１回の通
信でお伝えしたり、電話にて、
お話したりして、心の内をお伝
えすることで、ご家族と協力し
合ってご本人を支えていける関
係を築くようにしている。

職員は、毎日お一人おひとりに声を
かけ、お話を傾聴したり、食事の時
もそばに座って、会話の機会を持つ
ようにしている。元気な方のそばに
は、介助が必要な方に座っていただ
いて、手伝っていただく事で楽しく
支え合って過ごせるように心掛けて
いる。

8

19

22

7



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

外部評価
自
己
評
価

外
部
評
価

項　　目

○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

　一人ひとりの生活暦や馴染みの暮らし
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

○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

利用者個々の生活リズムや心身状況の把
握を大切に考え、暮らしの中で声かけも
まめに行って会話に努めている。また、
家族の情報からも思いや意向を酌みとっ
ている。関係者で本人の視点に立って意
見を出し合い、必要に応じ家族も交えて
話し合い、より良い支援となるように取
り組んでいる。

出来るだけ関わりを持って、ご本人
が、どのように暮らしたいのかをお
聞きし、ご家族や職員を交えて検討
している。施設にいても、家族の方
と同じように考えて安心していただ
けるように検討していく。

介護計画は、本人・家族・担当医・看護
師等の関係者と話し合い、利用者その人
らしく暮らせるように作成している。遠
方の家族とは、家族会のほか手紙や電話
からも意向をくみ取っている。経過は介
護記録・業務日誌・申し送りノート、ア
セスメント要約表に具体的に記述して共
有している。変化する利用者や家族の意
向も日頃から把握に努め、職員全員の意
見やアイデアも反映しながら計画の見直
しや修正を適切に行っている。

24

923

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

1026

ご本人やご家族に、思いや意見を聴
くための機会を持ったり、遠くてな
かなか訪問できないご家族には、家
族会や電話や通信などを利用して意
見交換を行い、介護計画の作成に活
かしている。ミーティングを利用し
て、職員との意見交換やモニタリン
グ・アセスメント要約表に毎月記入
してもらっている。

ご本人やご家族から聴き取りを
させていただている。折りに触
れてご本人に問いかけ、どのよ
うな暮らしをされていたのか把
握するように心掛けている。

25

入居者様お一人おひとりの生活
リズムや心身状態を理解するよ
うに努め、出来ることや理解で
きることなどを把握するように
努めている。

8



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

外部評価
自
己
評
価

外
部
評
価

項　　目

○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方を支えている地
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

職員が、毎日、入居者様の状態
変化や気付いたことを介護記
録・業務日誌・申し送りノート
に書き込み、勤務開始前に確認
することで、情報の共有化を図
り、職員間のケアの実践や介護
計画の見直しに役立てている。

27

医療機関への受診時の送迎や付
き添い・日常的な買い物の支援
など、入居者様の希望や生活状
況から発生するニーズに柔軟に
対応している。

近くのケアハウスからのお誘い
で、音楽療法に参加させていた
だいている。１年を通して、近
くの高校の生徒の実習の受け入
れを行っている。サマーボラン
ティアも受け入れている。

28

30

29

一人ひとりの利用前の受診状況は把握
し、本人や家族の希望するかかりつけ医
の定期的な訪問診療を支援している。専
門医の受診は職員もしくは家族が対応し
ている。かかりつけ医及び家族との意見
交換は十分になされており、母体医療機
関や看護師との連携も緊密で、緊急時も
適切な医療が受けられている。

11

ご本人及びご家族の意向を確認し、
協力医療機関や以前からのかかりつ
け医で継続して受診できるように支
援している。他科受診の際もご家族
の希望する医療機関を利用すること
ができる。

9



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

外部評価
自
己
評
価

外
部
評
価

項　　目

○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。または、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、早い段階から本人や家族等と話し
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、
すべ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

32

かかりつけ医に医療情報提供を
依頼したり、介護情報の提供書
を書き、安心して入院できるよ
うに手配したり、病院の相談員
の方と納得がいくまで話し合う
ようにしている。

12

34

31

33

早い段階から、終末期の在り方
をご家族・医師・看護師・職員
を交えて話し合いの場を何度も
持ち、看取りをさせていただい
ております。重度化された時
に、再び、具体的な話し合いを
行うようにしている。

重度化や終末期のケアについては、利用
開始時のほか、本人や家族の思いの変化
やホームの状況変化の都度、繰り返し十
分に話し合い、医師・看護師・職員で連
携を図り、ホームとして看取りを含む
様々な状況に可能な限り支援・対応でき
る体制を築いている。また、管理者及び
職員は研修にも参加して対応の共有も
図っている。母体病院と24時間体制で連
携がとれ、家族の安心感につながってい
る。

血圧や体温の異常に気付いた時
やいつもと違う心身の変化に気
付いたら、すぐに電話連絡をし
て、指示や助言をいただくよう
にしている。

事あるごとに看護師による急変
時の対応の研修を開いて頂いて
いる。また、応急手当のマニュ
アルを基に、ミーティングの中
で、繰り返し訓練をしている。

10



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

外部評価
自
己
評
価

外
部
評
価

項　　目

○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

1335

災害マニュアルを分かりやすい所に掲
示している。消防署とセキュリティ会
社の方々の協力で、避難訓練や避難経
路の確認や消火器の使い方などの訓練
を年2回以上行っている。その他、あお
ば独自でも訓練している。系列ケアハ
ウスや社会福祉施設の協力、近隣の
方々の協力もお願いしている。

年2回消防署やセキュリティ会社の協力を
得ながら、夜間想定も含む避難・消火・
通報訓練を行い、ホーム独自の自主訓練
も実施している。地域の住民にも参加の
依頼をし、関連法人との協力体制も築い
ている。スプリンクラーを始めとする消
火設備は整備され、食料・水等の備蓄や
利用者持ち出しのリュックサックも備え
られている。

11



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

外部評価
自
己
評
価

外
部
評
価

項　　目

○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

15

お一人おひとりの体調・体力・理解
力に合わせ、出来そうなことや興味
のありそうなことを探して、言葉か
けをしてみる。ご本人が希望されな
いときは、無理強いしないように心
掛けている。

38

1436

Ⅳ．その人らしい暮らしを続けるための日々の支援　

服を選ばれる際は見守りや支援をし
て、季節感のあるその人らしい身だ
しなみができるよう心掛けている。
髪も、希望に合わせたカットをして
いただいている。

40

基本的な一日の流れに従って過
ごされているが、その日の体調
やご本人の希望により、柔軟に
対応している。

利用者の好みも献立に反映させ、旬の食
材を活用し、ミキサー食やきざみ食、と
ろみ食なども含めた食事を提供してい
る。準備や後片づけなど、できることは
手伝ってもらい、会話しながら和やかに
食事できるようにしている。季節の行事
食やクリスマスのケーキ、誕生日の好み
の食事など、利用者の楽しみにつながる
工夫も行っている。

職員にとって、入居者様は、自分の
家族だと思って接するように心掛け
ており、尊敬の気持ちを忘れないよ
うな声かけや対応をしている。さり
げない介護や誘導ができるように
ミーティングを利用して意識向上を
図っている。

居室への入室や排泄時・入浴時・食事支
援等に際し、利用者の誇りやプライバ
シー確保に配慮した声かけや対応を、全
職員が繰り返し研修やミーティングで確
認して日々のケアに取り組んでいる。ま
た、利用者の各種の記録保管や居室の保
護にも徹底した配慮がなされている。

入居者様の好みや苦手なものを把握
し、旬の食材やメニューを工夫する
ことで、食事が楽しみなものになる
ようにしている。献立を決めたり、
簡単な調理や片付けにも参加して頂
いたりしている。職員は、同じテー
ブルに着いて話しながら食事をして
いる。

39

37

12



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

外部評価
自
己
評
価

外
部
評
価

項　　目

○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

　口の中の臭いや汚れが生じないよう、
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

バランスのとれた食事ができるように
食事の内容や摂取量を記録している。
職員は、同じテーブルについて食事を
するので、入居者様の状態を把握でき
ている。飲み込みが悪い方は、おかゆ
や刻み食やとろみなどで対応し、水分
量の少ない方には声かけし、支援して
いる。

41

個々の排泄パターンや習慣を把握
し、トイレ誘導や声かけにより、ト
イレでの排泄や尿取りパットの交換
をすることで、自立に向けた支援を
している。夜間紙おむつを使用され
ている方も、昼間はトイレでの排泄
を支援している。

利用者の見守りや排泄チェック表を活用
して個々のリズムを把握し、個人の習慣
や身体機能に応じた排泄の自立支援とな
るように工夫している。利用者個々に合
わせた排泄用具等の使い分けなどもプラ
ンに組み込み、言葉かけを始めとして羞
恥心や不安の軽減に努めている。

普段から野菜を多く取り入れたメ
ニューで食物繊維をたくさん摂取す
るように心掛けている。決まった時
間に声かけをし、トイレに誘うよう
にしている。なかなか排便がない方
には、医師の指示により、下剤を使
うこともある。

42

毎食後、職員がそばで見守りなが
ら、きれいになったか確認するよう
にしている。一人でできない方は、
職員が義歯と口の中や舌をきれいに
磨いている。義歯洗浄剤を毎日使用
している。

44

43 16

13



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

外部評価
自
己
評
価

外
部
評
価

項　　目

○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している

○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、一人ひとりの生活暦や力を活か
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に支援に努めて
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

買い物や散歩など、ご本人のご
希望に添って出かけている。外
食やお墓参りなどは、ご家族の
方にお願いしている。毎週のよ
うに、外出され、家に連れて帰
られるご家族もいる。

46

服薬ファイルや服薬管理票を作成し、
いつも確認するようにしている。薬の
処方や用量が変更されたり、ご本人の
状態の変化がみられる時には、日誌や
申し送りノートに記録して、医療機関
と連携が図れるようにしている。

いつでも入浴できるように準備
している。ご本人の希望を確認
し、入浴を嫌がられる方には、
タイミングを計って何度か声か
けをするようにしている。

利用者の体調や希望にもよるが、シャ
ワー浴や清拭・足浴に変更することの対
応を含め、原則として毎日入浴可能であ
る。シャンプーやリンスなどの好み、皮
膚等の観察などにも配慮がなされ、入浴
をためらう方には声かけや時間帯の変更
など、気持ちよく楽しめる工夫がされて
いる。

49 18

48

色々な場面を作って、興味のありそう
なことに声かけをしている。歌・塗り
絵・裁縫・掃除など得意なことを見つ
けて挑戦していただけるようにしてい
る。ご本人が希望されない時は無理強
いしないようにしている。

利用者の健康状態や天候を見ながら、本
人の希望に沿って散歩や菜園での外気
浴、買い物などに出かけている。スー
パーでの買い物では、近隣の方々と会話
の機会もある。地域の公園での花見や年
２回のお寺参拝、関連施設で開かれる音
楽療法や法話会への参加、ドライブなど
はリフト車も利用しながら行っている。
家族の援助のもとでの帰宅や墓参り・外
食なども積極的に勧めている。

体調や生活習慣に合わせて、昼寝をし
て頂いたり、早く休んで頂いたり、リ
ビングで眠くなるまでお話しされたり
して、落ち着いて眠れるように支援し
ている。昼間はできるだけ起きて活動
して頂けるように心掛けている。

1745

47
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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

外部評価
自
己
評
価

外
部
評
価

項　　目

○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

○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
援している

○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招くような刺激
（音、光、色、広さ、湿度など）がない
ように配慮し、生活感や季節感を取り入
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

玄関は、明るい雰囲気でいつも季節
感のある花を生けるようにしてい
る。カウンター越しに台所の様子が
見えるようになっているので、ご飯
や料理の匂いや食材を刻む音、食器
を洗う音など生活感を味わえるよう
になっている。リビングから見える
外の景色はとてもきれいで、眺めが
良い。

明るく広いリビングの窓から桜島や錦江
湾が望め、清潔感や室温・湿度にも配慮
されている。椅子やソファー、仮眠用の
ベッド、仏壇などが配置されてゆったり
とくつろげる環境である。また、季節を
感じながら過ごせるように、花や手作り
の作品、行事の写真のほか、多くの人形
なども飾られている。トイレや浴室など
も清掃が行き届いている。玄関の外側に
も幾つかの鉢に数種類の花が栽培され、
小さな菜園にはミニトマトやピーマンな
ども見られる。

お金の管理ができない方がほと
んどだが、金額を決めてお渡し
して、職員と共に買い物に行
き、欲しい物を選んでご自分で
買えるように支援している。

50

52 19

53

リビングにソファーを置いた
り、廊下の隅に椅子を置いたり
して、お一人で過ごしたり、気
の合う方とお話をされたりし
て、くつろげるスペースを作っ
ている。

51

ご本人が希望すれば、職員が電話して
お話をしていただいている。また、携
帯電話を持ち込んでおられる方もい
る。遠方のご家族は、定期的に掛けて
くださる。手紙が書ける方は書いてい
ただき、出せるように支援している。
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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

外部評価
自
己
評
価

外
部
評
価

項　　目

○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

居室は明るくて眺めも良く、洗面台・
ベッド・棚・エアコンが設置されてい
る。利用者が使い慣れたタンス・時計・
ラジオ・写真などの馴染みのものを自由
に持ち込んでもらい、プライバシーを大
切にしながら、自分の部屋として本人が
落ち着いて過ごせるように配慮されてい
る。

55

20

使い慣れた物や好みの物を持ち
込んでいただくようにお願いし
ている。ご家族の写真などを持
参して頂き、安心して過ごして
いただけるように心掛けてい
る。

54

トイレは、車椅子で使用でき、
手すりが付いていて、お一人で
も座ったり、立ち上がったりで
きるようになっている。更衣室
も浴室も広く、手すりが付いて
いるので立ち上がりが楽にでき
る。
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○ 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

○ 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

○ 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

○ 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

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

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）

57

58

59

56

Ⅴ　アウトカム項目

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見られて
いる。
（参考項目：36,37）

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、一人ひとりのペースで暮らしている。
（参考項目：38）

60
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○ 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

○ 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

○ 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

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

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

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）

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）

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）

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）

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）
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○ 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

○ 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

○ 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

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。

66
職員は，活き活きと働けている。
（参考項目：11,12）

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。
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