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実施状況
次に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としての意義
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

○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

○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
しないケアに取り組んでいる

○虐待防止の徹底

　
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

外部評価

実施状況

2

施設周辺に住宅がない
為日常的な交流はでき
ていませんが、周りに
地域住民の方の畑があ
り、花を頂いたり、野
菜の作り方を教わるこ
とで交流を図っていま
す。

自
己
評
価

外
部
評
価

項目

自己評価

「個々の尊厳を大切にしなが
ら、住み慣れた地域で心穏や
かに安心して生活できるホー
ムを目指します」を理念とし
て、玄関に掲示している。職
員は理念に基づいたケアを、
日々心掛けている。

ホームは住宅等から離れた
環境にあるが、隣接してい
る畑を借りて、特養やデイ
サービスなどの利用者と土
いじりを楽しむなど、交流
できる機会を大切にしてい
る。

3

施設全体の紹介のチ
ラシで地域住民の方
に対し、相談窓口を
設けています。事業
所としても高齢者の
暮らしに役立てるよ
う取り組みます。

Ⅰ．理念に基づく運営

1 1

ご利用者とご家族に
喜んでいただけるよ
うなサービスを心掛
け、理念を共有し、
職員に意識づけして
います。

2

4 3

年６回の運営推進会
議を開き、月ごとの
活動報告や事故報告
をしています。会議
で出た意見を取り入
れることでサービス
の向上に生かしてい
ます。

5 4

各種変更届けや、新
しく加算を取る時な
ど、疑問点やわから
ない事があれば相談
や指導して頂いてい
る。

6 5

身体拘束については
法人である特養との
合同内部研修に年２
回参加し、共有認識
を図っている。道路
に面していない事も
あり、玄関の施錠は
していない。

7

虐待防止については法
人である特養との合同
内部研修に年２回参加
し、共有認識を図って
いる。虐待の事実が見
過ごされることのない
よう入浴時などに身体
チエックをしていま
す。

運営推進会議には地域包括
支援センター職員や民生委
員も参加しており、ホーム
の状況を把握のうえ、意見
をもらっている。
議事録も適切に整備され、
職員間で共有されている。

会議の検討テーマに沿った支
援者（消防署員や警察官、医
療従事者など）の参加を求め
たうえで、利用者家族や自治
会の参加を募ってはどうか。
また、他のグループホーム職
員と連携することも有意義で
あると思われる。

実地指導や請求業務をきっ
かけとし、市の担当者とは
連携を図れている。
加算の算定根拠を確認し、
正しく請求することで利用
者のケアに活かすことがで
きている。

身体拘束ゼロを継続してい
る。
施設内でも勉強会を実施
し、身体拘束や虐待に対す
る理解を深めるよう努めて
いる。

３ヶ月に１回の開催が義務
付けられている身体拘束検
討委員会の活用方法を見直
し、今後重度化していく入
居者の状態を話し合い、柔
軟に対応いただきたい。



○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

○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
りのケアの実際の力量を把握し、
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
と交流する機会を作り、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

8

今後、外部研修が可
能になれば、受講で
きるようにしたいと
思います。

9

入退居時の契約及び解
約は、ご利用者ご家族
様に十分に時間を取っ
て理解して頂き、了承
を得ている。また改定
等の利用料変更はお知
らせと同意書で理解し
て頂いている

10 6

面会時や家族様、法人
全体の行事などでご家
族様の思いや苦情を聞
く時間を設けていま
す。　　　　又、玄関
には家族様用に意見箱
を設置しています。

家族の面会時には職員から
積極的に声かけをして、利
用者の日頃の様子や連絡事
項を伝えている。
２か月に１度「しらかばグ
ループホーム便り」を家族
に配布してグループホーム
全体の様子と連絡事項を写
真入りで報告し、その他の
月は個別に利用者の状況報
告、その他連絡事項等を写
真と共に送っている。面会
回数の少ない家族にはメー
ルや写真で利用者の様子を
知らせて喜ばれている。

11 7

職員会議でできるだ
け多くの職員の意見
や提案を聞き反映で
きるように努めてい
る。

日頃から、職員同士で意見
を言い合える環境が整って
いる。
ユニット会議やリーダー会
議を開催し、カンファレン
スや利用者の状況、業務関
係の課題や改善方法につい
て検討してサービスの向上
に努めている。

12

人事評価により個人の
目標項目で向上心が確
認できます。又、リー
ダー・管理者で評価を
記入し法人の施設長と
面談する事で個々の努
力を給与に反映できる
ように努めています。

13

外部研修に行く機会
は難しくなっていま
すが、法人全体の内
部研修で職員全員が
参加できる体制を組
んでいる。

14

他グループホームの
管理者との交流を深
める事で学ぶ事が多
く、サービスの向上
に役立っている。



○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

○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

○本人と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

Ⅱ　安心と信頼に向けた関係づくりと支援

15

なぜ、自分がここに
いるのかが理解でき
なく不安を感じられ
る利用者様には、職
員と何度もお話しす
る事で安心して生活
していただけるよう
に努力しています。

16

入居当初や、入居さ
れてからも、面会時
や家族会などで話す
機会を持つことで家
族様との関係づくり
に努めています。

17

契約前、契約時に管
理者・ケアマネ・診
療所の医師を含めた
面談の時間を取って
おり、本人やご家族
の思いをしっかり聞
く事で、必要なサー
ビスを支援できるよ
う努めています。

18

家族と一緒に暮らす
事ができない状況に
あるご利用者にとっ
て、ここが安心して
暮らせる場所として
同じ目線で関係を築
く心掛けをしていま
す。

19

ご家族の面会も頻繁
にあり、その都度ご
利用者の要望や希望
を話し合う事で、と
もに支えて行く関係
を築けるよう努めて
います。

20 8

ご家族やお友達とい
つでも、交流できる
よう面会日や時間を
きめていません。
又、外出に対し送迎
などの協力をさせて
頂いています。

地域に密着した事業所とし
て、利用者の友人や知人
等、気軽に立ち寄れる環境
づくりを心掛けている。
コロナ禍でも距離を保った
最低限の面会を検討し、関
係継続を支援しようと奮闘
している。

21

両フロアが続いてい
る事で利用者同士ス
ムーズに行き来が出
来ます。又、行事や
レクレーションはみ
んなで集まって楽し
んで頂いています。

22

施設周辺に住んでい
る方が多く、退居後
も家族様が遊びに来
られる事もあり、相
談等誠実な対応に努
めています。



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

○思いやり意向の把握

　
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

○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

○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

23 9

精神的に不穏になっ
た時など事務所で話
を傾聴しながら、ア
ロマオイルで手を
マッサージしたり、
事務所でおやつや
ジュースを飲んで頂
いています。

利用者の思いや意向を把握し
て申し送りノートに記入し、
職員間で共有している。
また、利用者の思いをよりよ
く理解できる様に、職員は優
しく触れることで利用者の不
安を和らげ、表情豊かに話を
進めていく手法である「タク
ティールケア」を学び日々の
支援に取り入れている。

24

入居時や、面会時な
ど積極的的に家族様
と会話する機会を設
け、利用者の生活歴
や馴染みの暮らしを
把握するために情報
の把握に努めていま
す。

25

１人１人の暮らしに
沿って本人の生活の
中からできる力を把
握し、職員全体が
チームとして状況を
共有できるように話
し合いを持っていま
す。

26 10

介護計画に基づいて
職員は毎日援助項目
事に実施状況をモニ
タリングしています
又、ケアプラン更新
時にはユニット会議
で話合ったり家族様
と話しあっていま
す。

ケアプランは６ヶ月ごとも
しくは状況が変われば見直
している。
介護スタッフが入居者や家
族から知り得た情報は、計
画作成担当者とも情報共有
を図り、ケアプランに反映
させるよう努めている。

入居者や家族から聞き取っ
た想いをケアプランに言語
化し、それに基づく目標と
期間を設定してみてはどう
か。それにより、ケアプラ
ンに個性が表れ、自分たち
を理解してもらえていると
いう安心感に繋がると思わ
れる。

27

介護計画の更新時、
毎日チエックする実
施記録や個人日誌な
どで情報を共有する
事で日々のケアの実
践に活かしていま
す。

28

当法人の特養が隣接
している為、将来的
なご家族の要望への
対応も可能です。
特養との合同の行事
や、デイサービスの
催しにご利用者も参
加されています。

29

隣接している特養と
の協力体制の他、運
営推進会議での地域
包括センターや民生
委員との交流機会の
確保により、安全な
暮らしに向けた支援
に努めています。



○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

○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支援

○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

30 11

隣接している診療所
と医療連携を取って
おり、常勤医師によ
る毎日の訪問診療で
日々の健康チエック
を行っています。協
力医療機関として訪
問歯科や訪問クリ
ニック（精神科）の
利用もして頂いてい
ます。

併設された診療所をかかり
つけ医としており、利用者
は、日々健康状態のチェッ
クを受けることができる。
夜間や緊急時への２４時間
オンコール体制が整ってお
り、利用者・家族、職員の
安心に繋がっている。必要
な利用者には歯科や精神
科、皮膚科の受診体制も
整っている。

31

隣接診療所との２４
時間医療連携を取っ
ており、相談など常
に指示を仰いでいま
す。

32

ご利用者の入退院の
際は、病院の地域連
携室と情報交換しな
がらスムーズに早期
退院が実現できるよ
う積極的に支援を
行っています。

33 12

医療連携がとれてい
ることから、重度化
や終末期に向けた指
針については入居前
の契約で同意を得て
います。各段階ごと
の看取りまでの同意
書の確認も、ご利用
者の体調に合わせて
その都度、ご家族と
話し合う機会を設け
ています。

併設医療機関と連携し、重
度化した場合の対応や終末
期の看取りについて、経験
に基づいた本人や家族の希
望に基づいたケアが実践で
きている。
常に思いに寄り添った対応
を心掛けているため、利用
者家族からの信頼も厚く、
安心して任せられる施設と
なっている。

34

施設内で年１回救命
講習や緊急時の対応
の勉強会があり、積
極的に参加しフィー
ドバックすることで
個々のスキルを高め
る努力をしていま
す。

35 13

災害時は隣接してい
る特養の協力体制を
築いており、年２回
の日中・夜間想定の
避難訓練を実施して
います。

年２回夜間想定を含めて、
初期消火、避難誘導、消火
器の使い方の避難訓練を実
施している。備蓄は水分や
米等を１階の倉庫に保管し
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　

○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

○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、集会に応
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。

36 14

言葉使いなどは、そ
の都度注意し、各職
員にも申し送りノー
トで周知させます。
新人職員に対して
は、新人教育、接遇
のマニュアルの講習
をしています。

入居者との言葉遣いにおい
て、親しみやすさと馴れ馴
れしさとの違いを理解し、
場面ごとの対応のメリハリ
をつけることを職員全員が
常に意識するよう指導を
行っている。

37

ご利用者の状態に応
じてコミュニケー
ションの方法を変え
ながら、意思の疎通
を図り、日常生活の
さまざまな場面にお
いて、ご利用者の希
望の表出が可能とな
るように働きかけて
います。

38

日々の暮らしの中で
排泄や食事など、ど
うしても職員側本位
の介護のペースに合
わしていまいがちで
すが、出来るだけご
利用者のペースを把
握し無理のないよう
に支援しています。

39

定期的な訪問理美容
を利用して頂いた
り、更衣の際に好み
の服を選んで着用し
て頂いています。

40 15

グループホーム内の
キッチンで食事を作
る事がなくなったた
め、準備は難しいで
すが、お盆拭きや
テーブル拭きなどの
お手伝いをして頂い
ています。

お米はホームで炊いている
が、おかずは隣接する特養の
厨房から３食届く。栄養管理
の行き届いた食事を、温かい
ものは温かく提供している。
職員は、利用者の体調やタイ
ミングを見計らい、出来る支
度を一緒に行っている。

41

食事や水分量を記録
として残し医務や管
理栄養士と相談しな
がら提供している。

42

利用者様に無理のな
いように、口腔ケア
を実施しており、義
歯の不具合や虫歯等
があれば訪問歯科を
利用しその都度、衛
生士から指導して頂
いている。

43 16

利用者様の排泄確認
を記録している。お
むつ対応の方も、排
便の際はできるだけ
トイレでの排泄を心
掛けている。

職員は「排泄表」にもとづ
き、利用者一人一人の排泄パ
ターンを把握して、個別に声
かけや誘導を行い、トイレで
の排泄を支援している。
夜はオムツの方も昼はリハビ
リパンツを使用し、利用者が
自分でできる能力を伸ばす細
やかなケアを心がけている。



○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

○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、用法や要領について
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

○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

44

施設で提供する食べ
物以外に牛乳を飲ん
で頂いたり、個人の
希望に沿い、野菜
ジュースを飲む事で
薬だけに頼らず自然
排便を心掛けていま
す。

45 17

入居者一人一人の状態や希
望に合わせて、入浴のタイ
ミングや入浴方法を調整し
ている。
利用者の重度化によって職
員二人体制での入浴とした
り、体調によっては清拭を
行う等、きめ細かな支援を
している。

曜日は設定させて頂
いておりますが、個
浴と大浴があり、ご
利用者の希望に沿っ
て入浴して頂いてい
ます。また、入浴剤
の使用や季節風呂の
機会を設け楽しめる
よう支援しています

46

居室はすべて個室で
あり、日中にいつで
も休んでいただける
よう声掛けしていま
す。

47

薬の管理は調剤薬局
にお願いしており、
薬剤効能など気軽に
相談しいています。
又、個人の処方薬に
対し細かく丁寧に助
言をいただいていま
す。

48

利用者様数人で中庭
にある自動販売機で
好きなジュースを
買って談笑したり、
散歩をできるよう支
援している。

49 18

家族様と外出や外泊
も気軽にされてお
り、普段外出できな
い利用者様は職員と
買い物や外食をした
りします。

季節感を感じながら、近所
の散歩をしたり、中庭で外
気浴を楽しんだりして、な
るべく外の空気に触れる機
会を作っている。
やむを得ず外出できないと
きには、施設内での行事を
充実させ、利用者が日々の
変化や季節の移り変わりを
感じられるよう努めてい
る。

50

お預かりしている小
口現金で近くのコン
ビニまで買い物に出
かけたり、施設内の
自動販売機で飲み物
を買って頂いていま
す。

51

携帯を持ち込みされて
いる方もおられます
が、事務所の電話で家
族様とお話しされる方
が増えてきています。
家族様からの手紙もと
ても喜ばれます。



○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
○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

各フロアには天窓が
あり、採光には配慮
しています。中庭な
どで咲いた花などを
洗面台や玄関に飾り
季節感を楽しんで頂
いています。トイレ
は車いす使用など用
途に合わせて計6カ所
設置しています。

共有スペースや廊下には、
季節を感じられる装飾を
し、利用者が作製した作品
を掲示している。
食堂テーブルやソファー
コーナーでは、利用者がテ
レビを見たり、音楽を聞い
たり、洗濯物をたたんだり
と、それぞれがゆったりと
過ごすことができる。

53

各自独立した居室が
あり、食堂と今が兼
用となっています。
仲のよい利用者同士
各居室を訪室し談話
されています。

54 20

ご利用者によっては
テレビやソファー、
自宅で過ごされてい
た時の飾りや置物を
置く事で落ち着かれ
ています。

居室入口には職員が作った
表札を飾るなど自室がわか
るようになっている。
利用者や家族の希望に合わ
せて、自宅で使用していた
馴染みの物等を持ち込んで
もらい、家庭的な第二の住
まいとして意識いただける
ように支援している。

55

建物内部はバリアフ
リーのため、車いす
のご利用者にも無理
なくフロアを移動し
て頂いています。
又、トイレの場所や
居室のタンスにラベ
ルを貼る事で自立し
た生活を送れるよう
に工夫しています。



Ⅴ　アウトカム項目

〇

〇

〇

〇

〇

〇

〇

〇

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３分の２くらいの
③利用者の３分の１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３分の２くらいが
③利用者の３分の１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
生きした表情や姿がみられれている
（参考項目：36,37）

①ほぼ全ての利用者が
②利用者の３分の２くらいが
③利用者の３分の１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３分の２くらいが
③利用者の３分の１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３分の２くらいが
③利用者の３分の１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３分の２くらいが
③利用者の３分の１くらいが
④ほとんどいない

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３分の２くらいと
③家族の３分の１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きている
（参考項目：9,10,19）

①ほぼ毎日のように
②数日に1回程度
③たまに
④ほとんどいない



〇
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きている
（参考項目：9,10,19）

①ほぼ毎日のように
②数日に1回程度
③たまに
④ほとんどいない



〇

〇

〇

〇

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

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家族の３分の２くらいが
③家族の３分の１くらいが
④ほとんどできていない

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３分の２くらいが
③職員の３分の１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３分の２くらいが
③利用者の３分の１くらいが
④ほとんどいない


