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基本情報リンク先

岡山県倉敷市児島下の町５丁目２－５４所在地

グループホーム蔵の家

入居されている利用者の一人ひとりの個性を大切にし、また、残存能力の維持のため、利用者の負担
にならないように気を付けながら自分でできることはして頂いています。今までにやられていたように食
事の準備のお手伝いや洗濯物をたたんだりして頂き、家庭にいる雰囲気をだすように努めています。
また、外食を希望される時は、できるだけ希望される場所へ行けるよう努めています。

玄関を入ると『蔵の家』の事業所名が書かれた木製のオブジェや絵画、生け花等が飾られ、懐かしい
雰囲気がある。居室内はベッドを始め、全て持ち込みとなっていることもあり、それぞれ個性があり、本
人にとってなじみやすく、居心地のよい空間となっている。管理者を始めとする職員が明るく利用者に
接しており、利用者の希望を叶える為に、「どうしたら実行できるのか」と強い思いを持っている。訪問
時に入所間もない利用者から、以前作ったアクリルたわしを見せて頂いた。職員から「どうやって作っ
たの？教えて」とお願いされ、照れたような笑顔が印象に残っている。利用者の能力や特技を見い出
し、活かしていくために、職員は様々な働きかけを行っている。そうした取り組みにより、１人ひとりの利
用者が役割を持ち、笑顔と自信のあふれる生活へと繋がっている。

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

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）4. ほとんど掴んでいない 4. ほとんどできていない

Ⅴ．サービスの成果に関する項目（アウトカム項目）　　※項目№1～55で日頃の取り組みを自己点検したうえで、成果について自己評価します

項　　目
　　　　　　　　取　り　組　み　の　成　果
　　↓該当するものに○印

項　　目
　　　　　　　　取　り　組　み　の　成　果
　　↓該当するものに○印

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 1. ほぼ全ての家族と
2. 利用者の２/３くらいの

64

4. ほとんどない

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：2,20）

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
3. たまにある 3. たまに

4. ほとんどない

3. あまり増えていない
4. ほとんどいない 4. 全くいない

運営推進会議を通して、地域住民や地元の関
係者とのつながりが拡がったり深まり、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. 利用者の２/３くらいが 2. 少しずつ増えている

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
1. ほぼ全ての利用者が

66

4. ほとんどいない

1. ほぼ全ての利用者が

65
3. 利用者の１/３くらいが

4. ほとんどいない

職員は、活き活きと働けている
（参考項目：11,12）3. 利用者の１/３くらいが 3. 職員の１/３くらいが

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

67

4. ほとんどいない

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 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

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
（参考項目：36,37）

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. 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. ほとんどできていない

1. ほぼ全ての利用者が

68

　（別紙４）

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

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）

59

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）

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

岡山市北区岩井二丁目2-18
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自己評価および外部評価結果 〔セル内の改行は、（Altｷｰ）＋（Enterｷｰ）です。〕

実践状況 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ふまえた事業
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

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

自
己

外
部

項　　目
自己評価 外部評価

実践状況

実習生の受け入れを行っている。また、夏祭
りや運動会等の地域交流の場を提供してい
る。

施設の活動状況や利用者状況などを主に連
絡報告をし、意見をもらっている。また、利用
者からの昔話しなどを参考にしている。また、
民生委員よりアドバイスを頂き改善に努めた
りしている。

参加者は地域包括支援センター・民生委員２
名・家族・施設長・などとなっている。参加してく
れる民生委員は、事業所へ地域の情報をくれ
るだけでなく、アットホームな雰囲気で、利用者
と接してくれている。利用者状況や行事報告を
中心に、意見交換を行っている。

年６回の運営推進会議開催ができておら
ず、不定期な開催となっています。年間
計画を作成するなどし、運営推進会議の
定期的な開催をお願いします。また、今
年度は他のＧＨの運営推進会議にも参
加したと伺いました。今後もこうした機会
を増やし、お互いにいい交流ができるこ
とを期待しています。

「こころゆたかに、すこやかに」の理念に基ず
き、心が豊かになるよう、施設内だけにとどま
らず、散歩などを取り入れ、地域の方と挨拶
を交わす事に始まり、慰問などをして頂くこと
によって、理念と地域密着とういうことを活か
した取り組みを行っている。

理念に基づいて年間目標を漢字一文字で作成
している。今年の目標は『色』。１人ひとり色々
な色がある、個性を大切にした支援をしていこ
うという気持ちが込められている。こうした目標
を職員全員で考えることでお互いに協力しあ
い、意識した支援を行うことが出来ている。

日常に散歩や買い物などに出かけ、地域の
人達と挨拶を交わしたり、話をしたりしてい
る。また、畑の作物や花の差し入れや話相手
に来られる方もいる。もちろん、保育園や学
校の行事にも積極的に参加している。

近隣の住民は事業所に対して非常に好意的
で、近所のスーパーへ買い物に行った際や、
散歩途中にも気軽に声をかけてくれる。また、
畑で採れた野菜を持ってきてくれたりすることも
ある。利用者が小学校や保育園の運動会に参
加し、ゲームにも参加する等、利用者の楽しみ
になっている。同敷地内にある施設のイベント
に参加することもある。

運営推進会議を通しての連絡を行っている。

市の担当者には不明な点があれば、電話を
し、質問している。今年度より地域包括支援セ
ンターが地域交流会を開催し、色々な意見や
情報を交換することができた。生活保護費受給
者について社会合福祉事務所の担当者と連携
を図り、年１回程度事業所への訪問もある。
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実践状況 次のステップに向けて期待したい内容

自
己

外
部

項　　目
自己評価 外部評価

実践状況

6 （5） ○身体拘束をしないケアの実践
代表者および全ての職員が「介指定基準に
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、高齢者虐待防止関連法
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、解約又はや改定等の際は、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
職員なら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

利用者へのケアに影響しない様に、職員の
ストレスを少なくする為に、管理者に業務改
善の相談が出来るように努めている。虐待な
どがニュースで取り上げられた時には会議で
取り上げ、意識を高めるようにしている。

全員が研修に参加することは難しいが、年間
に数名は研修に行き、理解を深めている。成
年後見が必要なケースでは、会議などを通じ
て制度の周知を改めて行っている。

身体拘束についてのマニュアルを作り、ケア
カンファレンスなどで、どうすれば身体拘束を
回避した対応が出来るかを話し合っている。

玄関は昼間は施錠はせず、開くとメロディが鳴
るように設定している。利用者が外に出たいと
きには気がすむまで職員が付き添い、散歩な
どしている。身体拘束はしないという方針のも
と、どうすれば身体拘束をしなくてもよいかをカ
ンファレンスで話し合い、支援を行っている。

時間をとって丁寧に説明している。看取りや
医療連携などについては詳しく説明を行い、
同意を得るようにしている。また、介護報酬
の改訂になどに伴い、利用料が増加する場
合や諸物価の変動などに伴う利用料の値上
げを行う場合は、資料を造り、個別に説明を
行い、疑問や不安について、充分な説明を行
い、理解や納得が得られるように努めてい
る。

個別で買い物に出かけたり居室で共に過ご
す等、意見を言ってもらえる環境を作ってい
る。また、家族にはケアプラン作成時などに
意見・要望の聞き取りを行い、来園時や電話
で利用者の状況を報告して、思いや意見を
聞くように努めている。意見や苦情を言う事
で、退所して欲しいなど言うことはないことな
どを伝え、消極的にならないように努める。

家族には面会時に利用者の様子を説明し、要
望や意見を聞いている。また、遠方などで面会
に来ることが出来ない家族には、電話で連絡を
している。ケアプラン作成時にも連絡している。
意見や要望は連絡ノートに記載し、職員間で情
報共有している。利用者には選択肢を示し、自
分で選択してもらうよう努めている。

3/11



実践状況 次のステップに向けて期待したい内容

自
己

外
部

項　　目
自己評価 外部評価

実践状況

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

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り組みをしている

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

サービスを導入する段階で、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

16 ○初期に築く家族等との信頼関係
サービスを導入する段階で、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

職員からの提案に関しては、前向きに話し合
いをする姿勢を示し、否定することより先に
肯定するように努めている。

薬の管理や利用者のケアの仕方、日々の業務
について等、職員からの意見や提案は多く、必
要時にはカンファレンスで話し合い、検討して
いる。職員が個々に相談があるときは管理者
が時間をとり、話をしている。施設長は職員に
対して理解があり、話しやすい関係が出来てい
る。

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、職場環境の整備に
努めている。

事前面接を必ず行い、ご本人と話を行うよう
にしている。その中で、心身の状態や求めて
いる不安などを聞くようにしている。必要であ
れば、家族の同意を求め、席を外してもらう
などして、話しやすい環境を作るようにしてい
る。

困っている事や不安な事についてはどんな
些細なことでも相談を受けて、一緒に前向き
な検討をする姿勢を見せる。また、話をしてく
れたことに対しては、できるだけ回答をすぐに
出すように努め、出来るだけ早く結果を出す
ようにしている。

職員からの要望や質問の回答として、内部
研修を行ったり、外部に研修に出かけても
らったりしている。また、日々の業務の中で、
職員の行動に対し、必要であれば周りの職
員も巻き込み、一緒に考えるようにしている。

研修に行くことで、ネットワークが作れるよう
にしている。職員からの希望があれば、他施
設との交流が持てる環境を用意し実施してい
る。
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実践状況 次のステップに向けて期待したい内容

自
己

外
部

項　　目
自己評価 外部評価

実践状況

17 ○初期対応の見極めと支援
サービスを導入する段階で、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あう関係
職員は、本人を介護される一方の立場にお
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お
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

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

日帰り旅行などの際には家族にも声をかけ
て参加してもらうようにしている。また、遠方
の家族でなかなか参加できない方について
は、可能であれば、目的地をその家族の生
活エリアに近いとろこに設定して、参加しても
らっている。また、定期通院などを、家族と
行ってくれたり、付き添ったりして、本人を支
えていくための協力関係を築けることが多く
なっている。

馴染みの人が訪問しやすい環境を作ってい
る。また、お彼岸などの時には墓参りに行っ
ている方もおられる。家族を通じて、知り合い
に訪問してもらったりしている。

以前働いていた会社の方や友人などの訪問が
ある。利用者から希望があり、一時帰宅やお墓
参りなども実施している。外出行事などは家族
にも声をかけている。今年度は年賀状に一言
ずつ利用者から家族に向けてコメントを書いて
送ったところ、家族からも好評であった。

家族が遠方におられる方に対しても、何度か
電話で連絡を取り、病院や他施設などにおら
れても、何度か面会に行き、本人の状態を確
認した上で、再度電話で連絡を取り、何が必
要か意見を出し合い、サービスのつなげる。

料理を一緒に作るなどしている。また、調子
の悪そうな職員を見つけると、心配して声を
かけてくれたりする事もある。

関係が良好に進むように、職員が間に入っ
て、円滑油になるようにしている。また、気の
合う者同士で過ごせる場面を提供している
（特に外出の際）。

移り住む先の関係者に対して、本人について
の情報やケアの工夫、どのようにして本人が
今にいたるかなどを伝え、連携が図れるよう
にしている。また、入院などにより退去した場
合でも、お見舞いに通い、相談や困っている
ことがあれば協力できるようにしている。
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実践状況 次のステップに向けて期待したい内容

自
己

外
部

項　　目
自己評価 外部評価

実践状況

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

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

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

日々のかかわりの中で声を掛けて把握に努
めている。また、家族や関係者から情報を得
るようにしている。そして、本人にとって何が
必要か話し合い、ケアプランなどに反映させ
ている。

日々の生活の中で職員から利用者に対して、
色々な方面から働きかけ、本人の表情や反応
を見ながら好きなものや得意なことなど把握し
ている。最初は無口な利用者も職員の受け入
れる姿勢と働きかけにより、だんだんと自分の
気持ちを表してくれ始める。本人から発せられ
た希望はできるだけ実施するよう努めている。

利用者の皆さんのパワフルな姿に驚きま
した。このパワーを活かし、保育園との交
流の際、園児にプレゼントを作ったり、利
用者の手作り作品を夏祭りのバザーに
出したりと、楽しみと生きがいが増える取
り組みを検討してはいかがでしょうか。何
かをして誰かに喜んでもらえるというの
はとても素敵なことだと思います。

本人を始め、家族や関係者に継続的にバッ
クグラウンドを聞くようにしている。

職員の気づきや利用者の状態変化は、個々
のケア記録に記載し、職員間の情報提供を
徹底している。また、個別のケア目標を記録
するシートを作っており、それを基に介護計
画の見直し、評価を実施している。

本人や家族の要望に合わせて、今まで通っ
ていた病院への受診や本人の思い出の地へ
の日帰り旅行など、可能な限り実現できるよ
うに努めている。

利用者のちょっとした状態の変化について、
たまたまだろうではなく、もしかしたらという視
点で、記録に載せ、報告・連絡相談をして把
握に努めている。

ケアプラン作成時には、家族や関係者と連絡
を取り合い、意見や要望を聞くようにしてい
る。プランを実行する事で、利用者の生活が
豊かになるよう、家族や関係者の意見や要
望も交えて、職員全員で意見交換やモニタリ
ング、カンファレンスを行っている。

担当職員が作った原案を基に、会議で意見交
換をし、作成している。オリジナルのアセスメン
ト様式を用い、利用者が出来る事、出来ないこ
と、出来るように支援してほしい事など項目に
分け、詳細に記載されている。医療面について
必要時には主治医に聞き、反映している。
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実践状況 次のステップに向けて期待したい内容

自
己

外
部

項　　目
自己評価 外部評価

実践状況

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

31 ○看護職との協働
介護職は、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、又、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。あるいは、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

訪問看護ステーションとの連携を図り、日頃
の健康管理や医療面での相談・助言・対応を
行ってもらっている。

施設として、どのうような状態であれば対応
可能かなどを医師と家族に伝え、出来るだけ
三者で話し合いが出来るようにしている。ま
た、出来るだけ頻繁に見舞うようにし、家族と
も回復状況などの情報交換をしながら、早朝
退院できるようにしている。

運営推進会議を行うことで、民生委員を始
め、人的ネットワーク組織の構築を行ってい
る。また、理学療法士との連携を図り、リハビ
リなどについて指導してもらい、利用者に反
省させている。

本人のかかりつけ医や希望の病院へ受診し
ている。状態によっては複数の病院を受診し
て、本人や家族が納得して適切な医療が受
けられるように支援している。

基本的に入居前からのかかりつけ医を継続し
ている。家族に受診をお願いしているが、場合
によっては職員が支援している。協力医療機
関より往診が月２回あり、４名の利用者が診察
を受けている。訪問看護や薬剤師と連携を図
り、医療面のフォローを受けながら適切な支援
を行っている。

施設側のできる最大のケアについて説明を
行い、本人や家族の意向を踏まえ、医師と家
族と職員が連携を取り、安心して納得のいく
最後が迎えられるように、随時意思を確認し
ながら取り組んでいる。

看取り支援について事業所で出来る支援やそ
れに伴うリスクを説明し、本人や家族の希望が
あれば支援を行う方針である。重度化したとき
に、主治医、家族、職員の三者で話し合い、そ
の時の家族の気持ちを大切にしている。今年
度は１名の看取り支援を行っている。若い職員
への心のケアなど、今後は勉強会の実施も考
えている。
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実践状況 次のステップに向けて期待したい内容

自
己

外
部

項　　目
自己評価 外部評価

実践状況

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

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

マニュアルを作成し、年２回の消防訓練を行
なっているが、必要に応じて回数が増える事
もある。また、消火器や避難経路の確保など
の設備点検も定期的に行っている。

年２回、避難訓練を実施し、消防署ＯＢからの
アドバイスも受けている。災害時には、法人か
ら職員へ連絡が入り、安否確認や出勤可否等
の情報収集ができるようになっている。ハザー
ドマップを掲示し、地震や津波などの災害対策
も意識している。

来年度には地震や津波に対する災害訓
練を実施していきたいと伺いました。災
害訓練を実施するに当たり、災害に対す
る家族や地域住民の気持ち、協力体制
について話を聞いてみてはいかがでしょ
うか。検討をお願いします。

制服を作ることもなく、常に私服で勤務してお
り、急な外出の際にも、職員と利用者と見ら
れない様に努めている。声かけについては、
定期的に会議で話し合う場を設けたり、相互
注意を行い、常に意識出来るようにしてい
る。

利用者の気持ちを尊重し、ていねいな声かけ
を心がけている。利用者と職員の関係が家族
のように親しくなるにつれて、なれなれしい言
葉かけになりがちだが、職員同士で注意し合
い、意識するようにしている。接遇マナーにつ
いて勉強会も実施している。

夜間の緊急対応についてのマニュアルを作
成しいてる。また、講師を招き、救命講習を実
施している。そして、急変が考えられる利用
者については、その本人の状態に合わせた
応急処置や対応について、医師や看護師よ
り支持を仰いで、全職員で周知徹底してい
る。

着替え全般において、基本的には本人に選
んでもらっている。また、フェイスシェーバー
で顔剃りをしたり、外出時には化粧をしたりし
てもらっている。

意思表示できる方には、必ず選択してもらう
ようにしている。意思表示できない方には、食
べ物一つにしても色々な物を摂取してもら
い、表情などで読み取ろうと努めている。ま
た、家族や関係者に聞き取りを行い、判断す
る材料にしている。

基本的な一日の流れは各自あるが、いつもと
違う余暇に誘ってみたり、「天気が良いから
○○に行きたい」と希望が出れば、出来るだ
け可能にするようにしている。
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実践状況 次のステップに向けて期待したい内容

自
己

外
部

項　　目
自己評価 外部評価

実践状況

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

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むけた
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、個々にそった
支援をしている

刻み食の人の食事は、普通食の形で出して
見てもらい、その後刻むようにしている。頂い
た野菜を使って料理を作り、食べる楽しみに
つなげている。食事の際は、職員も利用者も
一緒にテーブルを囲んで食べるようにしてい
る。

食事は献立から後片付けまで、それぞれのユ
ニットで利用者と一緒に行っている。利用者が
とても積極的で、作業の取り合いになることも
あるとのこと。訪問日にはおやつにイヨカンが
出され、利用者が包丁で半分に切り、皆に配っ
ておられた。それぞれが固い皮をむき、おしゃ
べりをしながら食べており、生活リハビリにも繋
がっている。

冬にはミカンを箱買い、お正月にはお重
に詰めたおせち料理を１人ずつに作る、
忘年会では野菜の詰め放題など、利用
者と一緒に食事を楽しんでいる雰囲気が
伝わってきました。また、利用者の皆さん
の食欲にも驚きました。これからも楽しく
美味しい食事が続くことを期待していま
す。

排泄チェック表を利用して、尿意の無い利用
者に対しても時間を見計らって誘導すること
で、トイレにて排泄できるように支援してい
る。紙パンツやパット類については、本人に
合わせて検討している。

利用者１人ひとりのトイレに行きたいというタイ
ミングを把握し、日中はトイレで排泄できるよう
支援している。入居時は紙パンツを使用してい
た利用者が布パンツに変わり、排尿感覚が
戻ってきたケースもある。トイレに目印をつける
ことで、利用者が迷わずに行けるよう工夫して
いる。

便秘の方には水分を多めに摂ってもらった
り、運動をしてもらったりして、便秘改善に努
めている。

食事量は個別に確認し、チェック表に記入し
ている。嗜好も理解しており、メニューを見て
食べなさそうであると、同じ食材で別の物を
作って提供するようにしている。食事がなか
なか進まない方に対しては、声かけや介助す
るだけでなく本人の好む形を探して、形を変
えて提供するなど工夫している。

自分で出来る方は声かけ見守りをし、出来な
い方については、職員が介助を行うようにし
ている。

夜間に入浴したい方には夜間に、皆が入った
後にゆっくり入りたい方には、最後に入っても
らうなど、個々のニーズに合わせて入浴して
もらっている。また、入浴剤を入れたい方は
使用してもらっている。そして、入浴を拒否さ
れる方については、どうすれば入って頂ける
かを検討し、工夫して入浴してもらっている。

基本的に週２～３回、本人の希望に合わせて
入浴支援を行っている。時間についても、一番
風呂、午後、夕方、夕食の後など、それぞれの
希望を聞いている。リフト浴も設置しており、浴
槽の出入りが困難な場合でも安全に湯船に入
ることができる。季節にはゆず湯など楽しむこ
ともある。
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実践状況 次のステップに向けて期待したい内容

自
己

外
部

項　　目
自己評価 外部評価

実践状況

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。又、
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

処方箋をファイルして、職員が内容を把握で
きるようにしている。また、副作用に注意し
て、副作用によって起こる症状を理解し、医
師に相談を行う時もある。服薬の際には、利
用者の名前と時間帯を声に出して読んでか
ら、手渡し・服薬してもらっている。それによ
り、他の職員も確認できるようにしている。

花を生けてもらったり、食事の下ごしらえや、
植物の世話など、それぞれの経験を活かせ
る場面を作っている。日帰り旅行などの際に
は、行き先を利用者と決めるようにしている。

就寝に向けてリズムが安定するよう工夫して
いる。また、寝付けない時には添い寝をした
り、温かい飲み物を飲んでもらったりしてい
る。そして、家族や医師と相談して、眠剤の
調整を行い、日中の活動に支障をきたさない
ようにしている。

日々の生活の中では、毎日の買い物に同行
してもらい、そのついでに喫茶店に行ったり、
公園へ散歩に出かけたり、墓参りに行った
り、昔から定期的にお参りに行っている神様
を拝みに行くなど、利用者の希望をなるべく
取り入れるよう支援している。また、年に何度
も日帰り旅行を行っており、利用者の行きた
い所や見たい物を聞きだし、外出している。
また、生まれ育った所を訪れて案内しても
らったりしている。

利用者からの「服が欲しい」「ラーメンが食べた
い」「散髪に行きたい」など様々な希望に対し、
できるだけ個別対応を行っている。須磨の水族
館や日生、姫路城など、家族にも声をかけ、
色々な場所へ日帰り旅行に出かけている。外
出したときの利用者の笑顔が職員のやりがい
にも繋がっている。

自分で管理できる人は、自由にしてもらって
いる。管理できない人は、外出時など金銭授
受が行われている場面で財布を渡し、支払い
をしてもらうようにしている。それすら難しい
方に関しては、職員と支払いをするようにし
ている。
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実践状況 次のステップに向けて期待したい内容

自
己

外
部

項　　目
自己評価 外部評価

実践状況

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

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」「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

電話を掛けたい時には掛けられるようにして
いる。電話番号を覚えておけない方に関して
は、本人と家族の了解を得て、職員の方で把
握しており、いつでも掛けられる様にしてい
る。また、耳の遠い方で受話器から聞き取れ
ない方には、スピーカーホーンを利用したり、
職員が聞き入り伝えたりしている。手紙は、
字が書ける方には知り合いに出してみよう
等、職員から誘いかけたりしている。

季節の花を生けてもらったり、飾り物やカレン
ダーは、どこに飾るか一緒に決めたりして、
自分たちの空間である事を意識してもらえる
ようにしている。

利用者が生けた花木やひな人形など飾ってお
り、季節感を取り入れた空間となっている。台
所は広く、利用者が調理に参加しやすい。歩け
る方は自分から台所に入ってきてくれるとのこ
と。フロアのイスには利用者手作りの背もたれ
カバーがかけられ、家庭的な雰囲気が感じら
れる。

利用者の身体状況に合わせ、手摺の増設を
したり、手摺付きの椅子に変えたりするなど
の工夫をしている。また、利用者からの要望
もあり、可能な限り実現している。

テレビを離れる空間や外が眺められる長椅
子を配置するなどして、思い思いに過ごして
もらえるようにしている。また、テーブルも１つ
のテーブルにせず、複数のテーブルを配置
する事で気の合った人同士で過ごせるように
している。

居室に置く物はすべて持ち込んでもらってい
る。家族と本人を中心に配置を決めてもら
い、できるだけ住み慣れた環境に近くなるよ
うにしてもらっている。

居室はそれぞれ、間取りや雰囲気が異なって
いる。ベッドを始め、タンスやハンガーかけなど
自宅から使い慣れた物を持参している。床も
カーペットや畳など居心地よく過ごせるよう工
夫している。赤い絨毯が敷かれた個性的なお
部屋もあった。電動ベッドが必要になった場
合、中古品を探すなど協力している。
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