
（様式２）

作成日 26 年 11 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）】

つる･かめ共和国大正橋（以下，ホーム）は，JR広島駅近くに位置し，買い物や交通の利便性に
恵まれ，近くには川や緑の木立に囲まれた散歩道があり，季節を身近に感じながら過ごせる環境
です。
職員は，地域の伝統行事を率先して手伝うなど，地域との関係を築きながら交流を深めておられ
ます。回覧板でホーム行事の案内をしたり，町内会の緊急連絡網にホームの連絡先を加えても
らったり，ホームが地域の役割を担いながらできる限りの協力をされています。
食事は，温かいもの，冷たいものを美味しく食べてもらうため，職員の手作りした料理にこだわ
りながら支援されています。
重度化した場合や終末期ケアの要望を受け，入居者一人ひとりの状態や思いに寄り添いながら，
尊厳ある支援に取り組めるよう職員全体で努力されています。

法人名

平成26年8月22日 評価結果市町受理日

事業所名

ご高齢者の方々の一日一日も貴重な日々であると考えています。
・よく笑っていただけるような環境作りに勤めます。
・ご本人の出来る事で、それぞれ何らかの役割を持っていただき､人の役にたって生きがいを感
じていただける環境作りに努めます。

広島県広島市南区比治山本町12-2

平成26年9月12日

所在地

１ 自己評価及び外部評価結果

評価機関名

平成

3470103106事業所番号

所在地

訪問調査日

（社福）広島県社会福祉協議会

自己評価作成日

広島市南区西蟹屋一丁目１番２９号

　　　　　　　　　　　　　　　（電話）　０８２－５６７－６８５１

つる･かめ共和国株式会社

つる･かめ共和国 大正橋

基本情報リンク先ＵＲＬ
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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。

外部評価

理念には，笑顔で，できる能力を発揮し，い
きいきと暮らす，そんな生涯現役の暮らしを
支援していきたいという思いが込められて
います。入居者と職員が一緒に食事の支度
や掃除，洗濯物を畳むなど，一人ひとりの
能力を発揮できる役割を持ちながら日常生
活が送れるよう，職員は常に理念を意識し
ながら取り組まれています。

地域の伝統行事を通じて，地域住民と交流
を深めておられます。ホーム行事や講習会
を町内会回覧板で案内されています。ま
た，町内会緊急連絡網にホームの連絡先を
載せるなど，ホームが地域の役割を担いな
がら関係を深められるよう努力をされていま
す。

会議は，茶話会スタイルで行うなど，和気
藹々とした雰囲気の中で，より多くの意見や
情報交換の場となるよう工夫されています。
また,この度は消防署員の参加を得て，災害
時におけるアドバイス等を参加メンバーと共
有し，協力体制の構築にも活かされていま
す。

市の担当者さんも大変忙しそうで、各種届
出や運営推進会議開催報告以外にはこれ
といった行き来の機会がない。

ご家族・町内会長・民生委員・地域包括支援
センターの方々よりさまざまな提案を頂き、
当施設のミーティングで話し合い、出来るこ
とを実行している。たとえば近所の幼稚園児
の訪問や災害時にご利用者の救出依頼な
ど。

毎回，運営推進会議の案内や議事録を行
政に送られています。会議には，地域包括
支援センター職員の参加があり，何かあれ
ばお互いに相談など協力し合える関係を築
いておられます。

地域の独居高齢者の安否確認を職員交代
で、時々電話や訪問声賭けを行っている。
特に、土日や盆休みや正月休みなどの安否
確認を実施している。

Ⅰ  理念に基づく運営（1ユニット）

当施設の理念の基本は、ご利用者に生涯
現役を目指していただくこと。日々の話し合
いや、月一回の全体会議などで、ご利用者
が今もっておられる精神的・肉体的能力を
発揮していただく舞台を提供するなど、理念
の共有に努めている。

2 2

3

地域のお祭りや、運動会・新年宴会などに
積極的に参加しており、またご近所の方もと
きどき当施設に遊びに来ていただいている。

自己
評価

外部
評価

項目

1 1

4 3

5 4
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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

○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。

○運営に関する職員意見の反映

当施設は365日24時間いつでも良いので、
頻繁にご家族に来ていただけるよう、常に
促している。
またほぼ全員のご利用者に運営推進会議
に出ていただき、意見を述べていただいて
いる。

家族が時間を気にせず自由に訪問できる
環境や，気さくに話せる雰囲気づくりに努め
ておられます。入居者の些細な変化も家族
に伝え，入居者の安定した生活と家族の安
心に繋がる支援に取り組まれています。

管理者は 日頃から職員と距離感のない関

職員間で「虐待はしない」と徹底できている。
ミーティングなどで虐待につながる問題点や
困っていること、悩み等をオープンに話し、
解決・防止に努めている。

広島県介護予防研修相談センター作成の
パンフレットを閲覧できる場所に設置すると
ともに、実際に「かけはし」を利用して財産管
理を行っていただいている。新規入居者にも
紹介している。

ご家族との面談時に契約書関係も説明し、
質問や要望などを聞き出せるよう努めてい
る。また介護計画書作成時に、ご家族の思
いを聞かせていただくための記入欄を設け
ている。

身体拘束禁止のマニュアルを作り、介護職
員間で徹底し理解している。

身体拘束をしないケアをめざし，研修会や
ミーティングで職員への意識統一を図って
おられます。職員は，無理強いしないことや
対話を大切にした支援に心がけ，入居者が
落ち着いて過ごせるよう努めておられます。

10 6

8

9

6 5

7
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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

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。

○初期に築く家族等との信頼関係
体験訪問や面接に来られたとき ご家族の

毎月一回の全体ミーティング以外に、日々
のコミュニケーションで聞く機会を持つように
している。

管理者は，日頃から職員と距離感のない関
係づくりに努力されています。職員は，積極
的に意見や提案等を出し合い，全体で出た
意見を共有しながら反映できるよう取り組ま
れています。重度化に伴い，勤務ローテショ
ンの変更について職員から意見が出され，
運営に反映されています。

14

15

Ⅱ  安心と信頼に向けた関係づくりと支援

入居契約までに、今日までの生活スタイル
や心配事、嗜好や嫌なこと・好きなことなど
を、雑談の中から聞き出し、また体験入居も
していただき、満足に近づけるよう努めてい
る。

以前に他施設と短期間での職員交換など試
みましたが、勤務時間(シフト)や交通の便な
どが問題になり、実現していない。

12

13

現在の人員配置で、日々の業務をこなすの
が精一杯の状況であるが、処遇改善交付金
の給付を受け、給与水準の向上を図ってい
る。

ミーティングや日々の業務の中などで行って
いるが、育つ人と育たない人がいることも事
実で、育つ人を募集することが重要であると
感じている。

11 7
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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

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。

○利用者同士の関係の支援

家族，孫，友人，民生委員・児童委員などの
訪問があります。近隣の喫茶店にスイーツ
を食べに行ったり，衣料品店での買い物，
美容院に出かけたり，それぞれの習慣が継
続できるよう支援されています。

わずか 人 ご利用者 も 共同生活 す

当施設の理念でもありますが、ご利用者は
人生の大先輩であり、若輩である我々介護
者は、子や孫のような位置関係を貫くことで
ある、ということを目指している。

当施設はご家族に頻繁に来ていただいてい
ますが、その際自発的にご家族が食器洗い
をされたり、食事の準備を手伝ったりされて
いる。ご利用者はこの風景を大変喜ばれて
いる。

昔の知人や県外のご親戚などの訪問も、ご
利用者が拒否されない限り、自由に訪問し
ていただいている。

体験訪問や面接に来られたとき、ご家族の
思いを直接職員に話していただいている。
またご家族の不安や困っていることなどを聞
き出し、少しでも満足していただけるよう努
めている。

当施設に連絡してこられるときは、家族での
介護が限界と感じておられる場合が大部分
であり、入所を前提として、安心・満足を提
供できるよう、努めている。

20 8

18

19

16

17
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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

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。

○チームでつくる介護計画とモニタリング

当施設は、ご利用者が今もっておられる精
神的・肉体的能力を発揮していただく舞台を
提供することであると考え、可能なことから
実行している。

モニタリングや計画の見直しが3か月ごとに

わずか9名のご利用者でも、好き・嫌い・興
味のあることはばらばらであり、それぞれの
ご利用者の思いを大切にして、介護者が援
助しながら、生活していただいていると感じ
ている。

ご利用者やご家族から生活暦などを、機会
あるごとに詳しく聞きだし、活用している。

職員は，入居者一人ひとりとの関わりを大
切にし日々の思いや意向を汲み取っておら
れます。日常生活の中での会話や家族から
の情報を得ながら入居者の生活歴を把握し
思いを大切にされています。

わずか9人のご利用者でも、共同生活です
からたまには口論もあります。その時後に
心の傷が残らない程度に介護職員が介在
する程度です。
そのようなことにより、少しずつ連帯感が生
まれてきているように感じている。

現在まで当施設を退所された方は、老人保
健施設や病院に移転されたため、その後の
関係継続はありませんが、必要とされる場
合は当然おつき合いを大切にしていこうと考
えている。

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

22

24

25

23 9

21
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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。

○看護職員との協働

民生委員には地域の行事へのご利用者の
参加承諾やボランティアさんの紹介依頼な
ど、消防には防火・避難訓練や救急救命講
習などを依頼している。
幼稚園などには園児の訪問依頼などを行っ
ている。
またさまざまなボランティアさんに来ていた
だいている。

当施設のかかりつけ医は、24時間体制で往
診していただいている。
その節は、必ず事前にご家族の承諾を得て
いる。

協力医療機関と連携を図り，入居者の健康
管理に努めておられます。毎週土曜日に内
科や歯科の訪問診療があります。また，急
変時にも24時間適切な医療が受けられるよ
う環境を整えておられます。眼科等の専門
医療機関への受診は，家族の協力を得て
支援されています。

日々の介護日報に記録し、情報の共有化を
促し、介護の実践や介護計画に活かしてい
る。

当施設ではご利用者(御家族様)が強く希望
された場合は、ターミナルケアを実施してい
ます。実施するに当たっては、御家族･主治
医･管理者･ケアマネ等で十分な話し合いを
行います。介護者にとっては大きな負担とな
りますが、ケアミーティングを重ね、且つ主
治医と連携をとりながらなんとかやり遂げて
おります。

管理者・ケアマネ・介護職員間でよく話し合
い、ご利用者の情報を集めて、お一人お一
人に適した介護計画が作成できていると考
えている。

モニタリングや計画の見直しが3か月ごとに
行われています。また，必要と判断した場
合は，その都度，職員全体で課題整理され
ています。医師や家族の意見を反映しなが
ら，現状に即した計画作成に取り組まれて
います。

30 11

28

29

26 10

27



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

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。

○一人ひとりの人格の尊重とプライバシーの確保

重度化した場合や終末期のケアについて，
ホームの方針を説明されています。ホーム
では，看取りの経験があります。協力医療
機関や家族，職員が連携を図りながら，
チームで支援できるよう環境を整えておら
れます。

定期的な訓練の他に，自主訓練を毎月実
施されています。毛布など身近にあるもの
を利用した簡易担架で救出訓練するなど，
いざという場合の災害に備えておられます。
町内会の緊急連絡網にホームの連絡先を
載せ，地域と災害時における協力体制を整
えておられます。

入浴や排泄介助を行う際は 羞恥心に配慮

毎月避難訓練をしていますし、町内の行事
に顔を出し、災害時には助けていただける
ようお願いしている。

Ⅳ  その人らしい暮らしを続けるための日々の支援

「つる･かめで最期まで」というご利用者が増
え、終末期のあり方について、ご家族の意
向、主治医の見解をふまえ、家族･主治医･
当施設管理者･ケアマネージャーで話し合い
の場を持っている。

消防署や看護師などから応急手当や初期
対応の講習を、全員が受けている。

基本的にはかかりつけ医に相談している。し
かし、同じ建物内にデイサービスがあるた
め、そこの看護師の意見を聞くこともある。

ご利用者の入院時は、何度か様子を伺いに
見舞いに行き、退院が決まれば、どのような
ケアーが必要なのかを、病院職員やご家族
と打ち合わせをしている。

34

35 13

32

33 12

31



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

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

入浴や排泄介助を行う際は，羞恥心に配慮
したケアに努め，一人ひとりのペースを尊重
されています。また，入居者を人生の先輩と
して人格を尊重し話し方にも気をつけながら
支援されています。

月に一度の割合で訪問美容に来ていただい
ている。また、職員が化粧の手伝いをした
り、マニキュアを塗ってあげたりして、大変喜
ばれている。

ご利用者の好みや食べやすさなどを工夫し
た食事になるよう心がけている。また食材の
下ごしらえや調理・配膳及び食後の片付け
やおやつ作り、などもご利用者に参加してい
ただいている。

ホームでは，温かいもの，冷たいものを美
味しく食事できるよう，職員の手作りの料理
が提供されています。入居者は，野菜の皮
むきや後片づけなど，できることを役割とし
て手伝われています。季節行事に合わせ
て，花見弁当や正月のおせち料理，クリス
マスにはチキンを食べるなど，季節を感じな
がら楽しく食事ができる工夫をされていま
す。

ご利用者は人生の大先輩ということを基本
に、接していますし、個人情報は厳重に管
理している。

当施設の理念の基本は、介護職員はご利
用者が今持っておられる、精神的・肉体的
能力を発揮していただく舞台を提供すること
であり、現時点で十分ではないが、できるだ
け実行するよう努めている。

介護職員の数に限りがありますので、十分
ではありませんが、朝になれば起きていた
だく・夜になれば寝ていただくという全体的
生活リズムはある程度とっているが、その他
はご利用者の要望にできるだけ沿うように
努めている。

40 15

38

39

36 14

37



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

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。

○安眠や休息の支援
朝になれば起きていただく・夜になれば寝て

水分補給や適度な運動をしていただくことを
心がけている。

ご利用者の都合、(たとえば・・水戸黄門など
見たいテレビがある)などに合わせて、入浴
のお誘いをしている。

職員2人体制で入浴介助するよう徹底され
ています。重度化の現状に合わせて，安全
への配慮が伺えました。時には，ゆず湯や
菖蒲湯など，季節に応じた入浴が楽しめる
よう工夫されています。

食後の歯磨きや入れ歯の清掃とかみ合わ
せのチェックなど、口腔ケアに努めている。

日中は下着、夜間はリハビリパンツもしくは
尿取りパットを使用するなど工夫し、日中の
トイレ誘導、パット交換はご利用者に合わせ
た介助を行っている。また衛生を保つために
日夜を問わず、陰部あるいは全身清拭など
を行っている。

一人ひとりの排泄パターンに沿って，声か
け誘導が行われています。また，頻繁にトイ
レに行く入居者には，その都度付き添って
おられます。排泄後のシャワーや清拭にも
心がけ，清潔保持に配慮されています。

食事や水分補給については、個人の体調や
気候、気温に合わせて、摂取量に気配りし
ている。

44

45 17

42

43 16

41



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。

○電話や手紙の支援

ご本人の希望をご家族に根気強く伝え、ご
理解いただけた場合は、実施している。ただ
認知症のため、保管場所が分からなくなり、
被害妄想もしばしば起こってしまいますが、
プラス面のほうが多いと感じていますので、
今後も実施するつもりである。

当施設の理念の基本である、ご利用者が今
もっておられる精神的・肉体的能力を発揮し
ていただく舞台の提供を心がけている。ご利
用者が意欲や興味を示されること、たとえば
食事の下ごしらえやおやつ作りまた食材な
どの買い物・散歩・園芸や同じ建物内にある
デイサービスへの交流訪問などなど、行っ
ている。

地域のお祭り・運動会などへの参加や、ご
利用者自身のほしいものや食材などの買い
物、散歩、デイサービスへの交流訪問など
など行っている。

花見やとんど，亥の子祭り，餅つき大会など
の地域行事に出かけておられます。少人数
で近隣の喫茶店や衣料品店に出かけること
もあります。また，行きつけの美容院に通う
入居者もおられ，これまでの習慣を大切に
した外出支援に取り組まれています。

朝になれば起きていただく・夜になれば寝て
いただくという全体的生活リズムは基本的に
はありますが、起床時間も就寝時間も個人
差が有り、ご利用者に合わせた介助を行っ
ている。昼食後必要とされるご利用者には、
短時間の昼寝もしていただいている。

服薬に関しては、かかりつけ医の指示に従
い、また服薬後の症状の変化もかかりつけ
医に報告し、その後の指示も受けています
し、それらのことを詳しくご家族に報告してい
る。また薬のファイルを作り、介護職員間で
情報を共有している。

50

48

49 18

46

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

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。

ご利用者の生活暦を理解し、入居時より馴
染みの物、たとえば朝夕のおつとめをされる
方はお仏壇、嫁入り道具だった鏡台、など
の持込みをお願いしている。また気に入って
いる写真やご家族の写真なども飾ってい
る。

混乱や失敗などで、ご利用者が自信をなくし
そうな場面を招く可能性がある場合は、出
来るだけ否定しないで防ぐ努力をしている。

居室には，ベッド，エアコン，洗面台，クロー
ゼットが完備されています。入居者は，衣装
ケースやソファ，テレビなど使い慣れた物や
愛着のある物を持ち込み，居心地良く過ご
せるよう配置されています。

リビングの壁にはご利用者が書かれた季節
の花のイラストなどを飾ったり、お花がある
ときは、玄関などに活けている。また季節ご
とにリビングの飾りつけを変えたり、誕生日
会などのパーティの際は、華やかに飾りつ
けている。

寝たきりになられたご利用者のお部屋へ歌
を歌いにいったり、施設内で自由にしていた
だいている。

リビングは，家庭的で温かい雰囲気が感じ
られます。所々に季節の花や，職員の手作
りによる切り絵を壁に飾るなど，季節を感じ
られるよう工夫されています。また，入居者
はテレビを観たり，会話を楽しんだり，思い
思いにゆったりと過ごされています。

電話は希望があれば、自由に掛けていただ
けるよう支援している。

55

52 19

53

54 20

51



○

○

○

○

○

○

○

○

①ほぼ全ての利用者が

④ほとんど掴んでいない

①毎日ある

57 利用者と職員が，一緒にゆったりと過ごす場面がある
②数日に１回程度ある

③たまにある

④ほとんどない

Ⅴ  アウトカム項目（1ユニット）

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
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

58 利用者は，一人ひとりのペースで暮らしている
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

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

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

①ほぼ全ての利用者が

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

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

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

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ている

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 利用者は，戸外への行きたいところへ出かけている
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

①ほぼ全ての利用者が

④ほとんどいない

①ほぼ全ての利用者が

④ほとんどいない

①ほぼ全ての家族と

④ほとんどできていない

②家族の３分の２くらいと

③家族の３分の１くらいと



○

○

○

○

○

65
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

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

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

①ほぼ毎日のように

④全くいない

①ほぼ全ての職員が

②数日に１回程度

③たまに

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ほとんどいない

①ほぼ全ての利用者が

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

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



（様式３）

事業所名

作成日 平成 年

【目標達成計画】

1 3

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。

月

つる･かめ共和国 大正橋

２  目標達成計画

1226 15 日

災害時を想定した避難
訓練については，施設
で行う自主避難訓練し
か実施できていない。

地域に協力を要請し，
地域レベルでの避難訓
練実施をめざす。

町内会主催の災害時避
難訓練に参加する。災
害時の町内緊急連絡網
を災害時に実際に活か
せられるように取り組
む。

6か月

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

優
先
順
位

項
目
番
号

現状における
問題点，課題

目標
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