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　（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

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

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）

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

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
3. 利用者の１/３くらいが 3. 職員の１/３くらいが

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）

1. ほぼ全ての利用者が

66

4. ほとんどいない

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

65
3. 利用者の１/３くらいが

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

64

4. ほとんどない

4. ほとんど掴んでいない

63
3. 家族の１/３くらいと

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

令和3年3月5日

　　　　　　　　取　り　組　み　の　成　果
　　↓該当する項目に○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

4. ほとんどできていない

2. 家族の２/３くらいと
3. 利用者の１/３くらいの

評価結果市町村受理日令和3年2月20日 令和3年4月22日

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）

熊本市中央区南熊本三丁目１３－１２－２０５

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

訪問調査日

1  自己評価及び外部評価結果

4372700940

法人名 医療法人社団大徳会

【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）】

事業所番号 「一隅をテラス私たちは人々に灯火と明りと輝きをもたらします」の理念のもと入所者様が安心して過ご
せるように心掛けている。当施設は病院併設のグループホームのため、病院との365日24時間の密な
連携があり、既往歴があっても安心して入所できる。また、院内には様々な職種の職員がいるため何
かあればすぐ相談できる環境にあり、入所者様を皆で支えている。広い敷地では四季折々の木々や
植物、景色を楽しむことができる。静かなゆっくりとした雰囲気の中で個別ケアに重視したケアを提供し
ている。職員も介護福祉士、看護師、ケアマネジャー等の有資格者がいる。

大阿蘇病院　グループホーム　さくら苑1号館事業所名

自己評価作成日

【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）】
阿蘇の山々が入居者の郷愁や会話として生かされ、各ユニットともに103歳を最高齢に重度化傾向に
ある中でユニット同士が協力し合い、コロナ禍にあっても入居者の生活は普段と変わらず、同じルー
ティンでの和やかな日常は、10年以上長く勤務する各管理者のもと、全職員が入居者視点でのケアに
徹してきた賜物である。入居者の笑顔を引き出す等職員の根拠あるケア（毎日の表情やいつもとの違
いを日々観察し、したいことの見極め等）や自然体での関わりの深さが、入居歴の長さ等に表われて
いる。隣接する母体病院との連携した取り組みは、入居者や家族及び職員の安心感として生かされ、
大型台風接近に伴う早めの避難（病院へ）や、新型コロナ感染予防対策の徹底とともに、食備蓄を増
やす等危機意識を高くしたホームである。これまで築き上げてきた地域との関係性もこの一年希薄に
はなりつつあるが、住民からも優しく見守られており、収束後の活動に大いに期待したい。

基本情報リンク先

阿蘇市一の宮町宮地５８６３－１所在地

特定非営利活動法人　あすなろ福祉サービス評価機構

所在地

評価機関名

http://search.kaigo-kouhyou-kumamoto.jp/kaigosip/top.do

1 あすなろ福祉サービス評価機構

http://search.kaigo-kouhyou-kumamoto.jp/kaigosip/top.do


事業所名：グループホームさくら苑　1号館

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

運営推進会議へ地域の方にも参加して
いただき施設や認知症の方への理解を
深めていただけるよう話し合いを行って
いる。地域の方へと地域密着サービスを
知っていただくため交流会を実施してい
る。

｢一隅を照らす｣を基本理念に掲げ週１回
の朝礼で唱和し理念を意識してご利用
者様主体の介護サービスを提供するよ
うに心がけている。また月目標にて理念
にそった目標を決めケアへ反映させてい
る。

開設時からの理念である「一隅を照らす｣をも
とに、基本理念として具現化し、月目標として
《厳しいときこそ気配りや目配りのケアの実
践、思いやりや明日へつなく今日のケア》等
のスローガンを掲げ、意識強化を図ってい
る。また、コロナ禍であろうとも入居者の生活
にさほど影響もなく、普段の生活に、職員
個々が感染対策を徹底していることが表わ
れている。各ユニットともに最高齢103歳とい
う現状にも、穏やかに過される姿に職員のケ
アの確かさであり、"その人らしい生活が生
涯おくれますように真心を込めて…”とする基
本理念がまさに実践されている。

区長さんより地域の行事の声かけをして
いただき参加している。除草作業やＥＭ
菌作りの参加などで交流し地域と繋がっ
ている。またボランティアをしていただけ
る方等を面会や知り合いの方を通して声
かけをおこなっている。

地域との交流は難しい現状にはあるが、広
報誌を持ち届け入居者の様子を確認される
近隣住民等地区の一員として大事にされて
いる。地区に出かけない分、様子を気にされ
る声も挙がる等これまで築き上げた地域との
関係性は確かなものである。一方で、今年は
コロナ感染状況を見ながら、高校生の実習を
受入れる等福祉の人材確保や地域への貢
献を視野に運営している。

コロナ禍の中で、近隣住民から優し
く見守られているホームで有り、収
束後にはまた、これまで通りのつき
あいを再開いただきたい。

自己評価および外部評価結果
外部評価

実践状況
自
己

外
部

項　　目
自己評価

2 あすなろ福祉サービス評価機構



実践状況 次のステップに向けて期待したい内容

外部評価

実践状況
自
己

外
部

項　　目
自己評価

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

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「介護指定基準に
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

高齢虐待防止法関連法について資料を
まとめいつでも見られるよう回覧してい
る。またスタッフの虐待を防止するため
に日頃のケアに注意し見逃しが無い様
に努め防止を行っている。

院内研修・外部研修へと参加し法制度
や内容などの把握・知識の向上に努め
職員・御家族へ周知できるようにしてい
る。

運営推進会議へ参加していただき運営
上の問題や情報の交換などを行い反映
させている。また市役所担当の方とは密
に連携を図り協力体制を築いている。

運営推進会議開催に向けた行政担当者との
相談や、不明な点等は直接出向き、行政か
らも問い合わせがある等頃までの関わりの
中で何事も相談できる関係性にある。市の補
助を受けた見守りセンサーの設置や、成年
後見制度、福祉支援等入居者が関わる各担
当部署と連携、協力しながら入居者を支えて
いる。

身体拘束委員会を作り病院との月１回
の合同委員会で情報交換しスタッフへと
報告周知を行うようにしている外へ出よ
うとされる方へも施錠しないケアを当たり
前のケアとしスタッフで共有して介護を
行っている。

母体病院での勉強会や資料によるホーム内
研修、身体拘束廃止委員会による事例検討
等により意識を強化させ、全員が拘束の弊害
を正しく認識している。玄関等施錠も無く、自
由な環境にあり、家に帰っても「早く帰らない
と」とホームを家として認識される入居者も多
いようである。転倒リスクの高い入居者には
家族と同意を交わし、人感センサーを付けて
いる。

年に６回執り行いその中でサービス内容
や行事、取り組みの報告などを行ってい
る。多方面より意見や要望を聞きサービ
スの質の向上やケアの内容へ反映させ
ている。

今年度の運営推進会議はコロナ感染症の拡
大有無により開催を検討している。開催中止
時により5月には運営推進会議の規程を添付
し、この会議の意義をあらためて啓発してい
る。ホームの現状の他、新型コロナウイルス
対策や災害対策等の報告書、及びさくら新聞
等を送付し、現状を発信している。

定期的な情報発信はホームの啓発
の一環及び行政や地域委員への情
報源として生かされている。参加委
員の方々からの意見等を収集され
るよう検討いただき、出された意見
等をサービスに反映されることが望
まれる。

3 あすなろ福祉サービス評価機構



実践状況 次のステップに向けて期待したい内容

外部評価

実践状況
自
己

外
部

項　　目
自己評価

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

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

職員個々の経験や能力に応じ学びの機
会を作り１人ひとりの力量把握・スキル
アップのための内外研修への参加など
で質の向上を行っている。

地域密着連絡協議会・他施設見学や研
修で交流を図り情報交換しあい事業者
同士の質の向上に取り組んでいる。

職員の意見や提案は職員会議やミー
ティングなどで聴き取り行ない話し合い
後決定して意欲の向上やサービスの質
の確保に努めている。

全職員での集まりは難しい状況にあり、朝の
申し送りを活用し職員との意見交換を行って
いる。年2回の評価表をもとにした面接による
個々の困り事や要望、勤務体制等を聞き取り
し、ユニット同士の管理者、及び勤務体制等
連携している。また、申し送りノートを介した
意見交換として、まずは申し送りノートを見て
ケアに入ることとしている。

年２回の人事考課を実施し職員の実績・
目標設定・相談等話し合いを行ってい
る。また資格取得のためのアドバイスや
意欲向上のためのアドバイスなどおこ
なっている。

年に６回執り行いその中でサービス内容
や行事、取り組みの報告などを行ってい
る。多方面より意見や要望を聞きサービ
スの質の向上やケアの内容へ反映させ
ている。

年１回の家族会やご面会時などにおい
てご意見・ご要望を言えるような環境作
りに努めている。そこを基に関連職と連
携及び職員会議を行ない対応を進めて
いる。

職員のケアの振り返りやケア向上を目指し、
家族への満足度アンケートを行い、全職員で
共有しており、家族からの感謝の言葉が職員
のモチベーションとして生かされている。ま
た、窓越し面会時や電話による要望等の聞
き取りの他、運営推進会議の資料及びさくら
新聞と共に担当職員による写真付きの報告
書の送付が家族への発信源として生かさ
れ、長い入居歴に家族との良好な関係性が
築かれている。

4 あすなろ福祉サービス評価機構



実践状況 次のステップに向けて期待したい内容

外部評価

実践状況
自
己

外
部

項　　目
自己評価

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

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

ご面会時などに現状の報告などの情報
を交換・共有することでご本人様とご家
族の絆が途切れないよう努めている

ご本人様が大切にされてきた親戚や、友
人、知人との会話の中で以前の状況を
知ることで長年の関係が途切れないよう
努めている

家族による自宅への帰宅を叶えた方や、誕
生にまでには髪を染めることを目標として2ヶ
月毎に美容室に通う方、同じ隣保班の方が
広報誌を持参してくださる等これまでの関係
が継続されている。毎月1週間程度家族の帰
省に合わせて自宅で過される等家族の協力
も得ている。また、毎日朝日新聞に目を通す
等慣習の継続を支援している。

ご本人・ご家族・関係機関と情報を共有
し医師・看護師・施設代表・管理者・ケア
マネでその方にあった支援を話し合うこ
とでその時に必要なサービスを見極め
提供している

日常生活の中でご本人様ができる・楽し
める活動を職員も一緒に行うことで一方
的な関係ではなく生活の一部になるよう
努めている

普段の会話とケアの中で要望を聞きご
家族にも面会時や家族会などで質問や
要望を聞き信頼関係を築いていくよう取
り組んでいる

安心して生活が送れるよう事前にご本人
様の普段のご様子やご家族の想いや気
持ちを聞き受け止め信頼関係が築ける
よう努めている
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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

外部評価

実践状況
自
己

外
部

項　　目
自己評価

21 ○利用書同士の関係の支援
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・
家族の経過フォローし、相談や支援に努めてい
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） ○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

毎日の健康チェックを行ない異変時には
母体病院と連携し対応している。また表
情や言動に留意し穏やかに生活ができ
るよう努めている。

ご利用者様・ご家族様の要望や職員の
気付きはカンファレンスを開き現状に
あった支援を考え情報を共有し実行して
いる。傾聴と観察を心がけご利用様本位
の支援に努めている。

家族にホームでの生活の希望を聞き取りす
る他、超高齢化してもこだわりを持ち、こうし
てほしい　と声にされたり、自分で伝えること
が難しい方や意思表示困難等にはこれまで
の長い関わりの中で表情や言動等により推
察し本人の思いに繋げている。また、無理せ
ずに過していただきたいとして、スキンシップ
による毎日に表情や行動を観察し、本人のし
たいことを見極めたり、耳が遠い方には筆談
での会話により思いを引き出しケアに反映さ
せている。

これまでに得たｊｙ情報をスタッフで共有し
新たな情報を常に追求しよりご本人様ら
しい生活が提供できるよう努めている。

日々楽しい生活を送れるように他ユニッ
トとの交流も大切にし親睦ができるよう
孤立しないよう間に入り共に楽しく過ご
せる環境作りをしている。

退所後も面会を行ったりご利用者様・ご
家族様と接する機会には相談やアドバイ
スなどを行ない継続した関係性を大切に
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

外部評価

実践状況
自
己

外
部

項　　目
自己評価

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

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

地域清掃に積極的に参加をし地域住民
の方々と関係作りに努めている。また
２ヶ月に１回の推進会議を開き区長さ
ん・民生委員さんに参加していただき地
域資源の把握・活用にご協力いただいて
いる

毎月母体病院の医師の受診で検診を行
ないご利用者様の体調維持管理に努め
ている。また入苑前よりかかりつけ医が
あれば受診ができるよう支援している。

隣接する母体病院をかかりつけ医とする方
は毎月定期受診に出かけ、自宅近くにある
かかりつけ医を継続する入居者、専門病院
への受診は、家族や本人の希望により支援
している。職員は朝・夕、入居者の状況を報
告するとともに、普段との違いにはその都度
報告し、夜勤帯の異変にもすぐに駆けつけて
もらえる体勢が整っている。また、病棟看護
師に相談できる事など、法人全体の連携が
入居者･家族、及び職員の安心に繋がってい
る。

１日を通して日中・夜間で記録を行ない
申し送りで情報を共有し途切れることの
無いようにしご利用者様１人ひとりの工
夫した支援に努めている。

病院に隣接しているため医療面・栄養面
などを相談しご利用者様１人ひとりに合
わせた支援ができるように取り組んでい
る。

ご利用者様・ご家族様の要望や必要な
支援をスタッフ間で共有している。担当
スタッフが毎月モニタリングを行ないケア
マネが評価しケアプランが現状に即して
いるか検討し支援へと反映させている。

毎月のモニタリング及び半年毎のアセスメン
トにより継続可否を見極め、一部変更が必要
であれば見直している。担当職員とケアマネ
ジャーが連携し、コロナ禍の中、家族と会うこ
とが難しく、まず計画を郵送し内容を確認して
もらい同意を得ている。介護5という状況に、
安心した生活に向け健康管理の徹底による
異常の早期発見や、楽しみの時間を作る等
状況を的確に把握したプランが作成されてい
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

外部評価

実践状況
自
己

外
部

項　　目
自己評価

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

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 災害を想定した訓練を実施しスムーズに

避難ができるようにしている。また災害
時は母体病院へ緊急避難行うようにして
おり法人全体での協力体制を築いてい
る。

火災想定の訓練の実施及び今年度は大型
台風接近に伴い、法人のバックアップを受け
全入居者が早めに避難している。この事例
は、法人の協力や、物品の移動等防災マ
ニュアルに沿った行動及び避難体制の再確
認として生かされている。コロナ禍の中にあ
り、食事が作れなくなるのではとの思いから、
用具や食備蓄を増やす等有事に対する危機
意識を高くして臨んでいる。

昨今の自然災害は甚大な被害をも
たらす等計り知れないものとなって
いる。今後も、法人のみならず地域
も含めた訓練に着手されることが期
待される。

重度化した場合や終末期になった場合
は母体病院と連携しご家族様と話し合い
その人らしい終末期となるように支援し
ている。

入居時に重度化や終末期の指針に基づき、
家族へ説明し同意書を交わしている。入居者
の心身の状況に応じ、段階に応じて話し合
い、母体病院の協力により本人や家族の望
まれる最良の支援に取り組むとしており、家
族もさくら苑での最終章を望まれるケースも
多い。ホームで普段と変わりない生活を支援
しながら、医療中心になると母体である病院
へ入院されるケースも多く病院と連携しなが
ら入居者を支えている。

ご利用者様の急変や事故発生時には全
職員が対応できるよう母体病院と共にマ
ニュアルを作成しており緊急時に対応で
きるようにしている。

朝・夕の申し送りを毎日行ない体調変化
や急変時はその都度報告をし指示をも
らっている。また気付いたことや気になる
ことあれば看護師へ相談を行っている。
夜間の急変時の対応もマニュアル化し
対処している。

入院・退院時には情報を書面及び口答
にて申し送りを行ない情報交換行ってい
る。入院時はこまめに面会に行き情報交
換したりご利用者様とコミュニケーション
を図っている。
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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

外部評価

実践状況
自
己

外
部

項　　目
自己評価

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

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

本人の意向を聞きながらおしゃれができ
るよう環境を整えご利用者様に合わせた
支援をしている。２ヶ月に１回１度の美容
師の訪問にて散髪行ないお化粧もしても
らっている。

テーブル拭きや口腔体操などできる範囲
でのことを楽しみながら行っている。ご利
用者様個人に合わせた食事形態で提供
しスタッフも一緒に食事をし楽しい雰囲
気作りに努めている。

法人の管理栄養士の献立に沿ってホームで
調理している。朝食は各ユニットで調理して
いるが、昼･夕食は2号館で全員の食事を準
備している。入居者毎に食形態も様々で有
り、とろみの加減の違い等に各ユニットで用
意し、簡単な作業（玉ネギの皮むき等）で入
居者も関わり、103歳の超高齢化にして常食
を自力摂取される方もおられる。正月のおせ
ちや雛祭りにはひなあられ等工夫しながら行
事や季節に合わせ提供している。

入居者は手作りの料理を楽しみに
されており、今後も両ユニットで協
力しながらの美味しい食事を継続
いただきたい。

言葉で伝えることのできないご利用者様
に対して日々の表様や行動・反応を注意
深く観察しキャッチし好みや希望を把握
し自己決定できるように支援している。

ご利用者様をよく観察し希望を見い出し
楽しく参加できることをやっていただくよ
う努めている。集団でのレクリエーション
だけでなく個別的なケアを支援してい
る。

声かけや介助をする上で利用者に寄り
添い、一人一人尊重しながら、言葉かけ
に気をつけてスタッフ全員で利用者の誇
りやプライバシー確保について話し合い
対応している

職員は入居者の思いを尊重し、したいように
支援することをモットーとしている。カンファレ
ンスで意見を出し合い、入居者にとって良か
れと思ったらひとまずやってみて、あらためて
検討するとしたケア姿勢のもと行動している。
呼称は苗字や下の名前で対応し、入居者に
分かりやすく、反応のある呼び方としている。
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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

外部評価

実践状況
自
己

外
部

項　　目
自己評価

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

個人の体調や気分に配慮し家庭的雰囲
気でゆっくりと入浴していただけるよう支
援している。週３回のペースで実施し入
浴できない場合は足浴や清拭にて対応
している。

基本的に1日置きの入浴を支援している。1号
館及び2号館では身体面での違いが見られ、
1号館ではベッド中心になった方でもシャワー
浴や足浴、時には湯船で温まってもらう等個
別にゆっくり対応している。2号館では職員の
見守りのもと最高齢の入居者が手の届く所を
自分で洗身される等もおられる。

排泄のサインを出される方にはその都
度誘導を行ない個人に合わせた声かけ
で失敗やオムツの使用頻度を減らすよう
にしている。また排泄チェック表を用いて
１人ひとりの排泄パターンの把握を行っ
ている。

排泄チェックにより個別に間隔を見極め、声
掛けや誘導によりトイレでの排泄を支援して
いる。尿意のある方については見守り、その
日の内容は夜勤者によってまとめられ、日々
活用されている。排泄用品の変更にカンファ
レンスで検討し、病状や身体状況により最適
なものを選択している。ベッド中心の入居者
には夜間の時間的パット交換及び体位交換
により清潔保持並びに褥瘡予防に努めてい
る。

栄養士により献立作成。水分チェック表
を用いて水分量の少ない方にはこまめ
に水分を促している。腹部マッサージや
体操など行っている。また主治医と相談
をし緩下剤のコントロールを行っている。

管理栄養士による献立作成とご本人様
にあったカロリーや栄養・塩分に配慮し
た食事の提供をしている。食事・水分の
チェック表を使用し把握している。

毎食後の口腔ケアの声かけを行ない、
支援している。義歯は就寝前に毎日お
預かりし洗浄を行っている。協力医師に
て義歯調整や口腔ケア指導行ない１人
ひとりに合わせたケアを行っている。
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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

外部評価

実践状況
自
己

外
部

項　　目
自己評価

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

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

電話があれば取次ぎ必要あればこちら
から連絡をしている。電話や手紙のやり
取りができるよう支援している。連絡あっ
た場合は家族に報告し手紙などはご本
人様に読んだりしている。

ご家族様の協力を得て通院や自宅・懐
かしの場所へ外出していただいている。
また施設内行事を計画しつつじ見学や
紅葉見学などに出かけている。地域の
行事（どんどやなど）にも参加させていた
だき地域との交流ができるよう支援して
いる。

外出が制限された中で、職員は普段以上に
寄り添い、室内活動を充実し、敬老会での出
し物等工夫している。法人敷地内は広大で季
節毎に桜や紅葉見学、これまでは保育園児
との交流も行われていた。ホーム周辺への
散歩や地蔵様参り等を外出の機会としてい
る。

これまでは保育園児との交流等も
行われいたが、コロナ禍の中では
難しい状況にある。今後も、ホーム
周辺の散歩等身近な外出によりメリ
ハリのある日常とされることを期待
したい。

手持ちされるご利用者様には本人の状
態により所持金がいくらか写真に撮り記
録に残している。またきちんと入っている
か確認しいつでも使用できるようにして
いる。預かり金はご家族様と相談合意を
得て行っている。

処方箋はスタッフが確認・把握できるよう
にカーデックスにはさむようにしている。
その都度に更新し変更や臨時薬などが
あった際には口答申し送りと申し送り
ノート記載で情報を共有している。薬は
スタッフ２名でチェックしセットしている。

行事（誕生会や季節の行事）を計画し実
行している。個人の習慣を大切にし楽し
みが増えるように支援している。

寝具は安心して眠れるようにご本人様が
自宅で使用されていたものを持ち込んで
いただいている。体調に合わせ臥床時
間を設けソファーでもくつろげるように
クッションやひざ掛けを用意している。
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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

外部評価

実践状況
自
己

外
部

項　　目
自己評価

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

居室や施設内に手すりなど配置すること
で独歩の方・バギー車の方や歩行器の
方また車椅子の方が移動や立位などが
安全に行えるような環境作りを行ってい
る。

居室には慣れ親しんだ家具やテレビ等
を置いてあり常に１人になれる空間を設
けている。またホールでは他の利用者様
とソファーに座り一緒にすごせる場所作
りも行っている。

安心して生活していただくために今まで
愛用してきた家具・洋服・大切な品物な
ど家より持参していただき居心地良く生
活できる環境作りをしている。

入居に際し、使いなれた品物の必要性を説
明し、そのまま持ち込んでいただくよう伝えて
いる。箪笥や布団（綿）、テレビ等が持ち込ま
れた居室や入居者によってはベッドを両サイ
ドから介助できるよう配置場所を決めたり、
ベッド柵等に安全対策を施す等入居者個々
の状況による様々な工夫を行い、居心地よく
過す環境を整備している。

ご利用者様の家族の写真や絵画・作品
を飾ったりテーブルには季節感を取り入
れご利用者様が生けられた花を飾る工
夫をしている。

阿蘇に積もる雪を見ながら郷愁にふけり、高
岳に雲がかかれば「洗濯物を取り込まんでも
よかね…」と入居者の声が聞かれる等阿蘇
の山々を望める環境にあるホームは、パネ
ルにより感染対策としたり、食卓の位置や動
線等状況に応じたレイアウトとしている。入居
者の生けられた花や壁面飾りなど季節感を
醸しだし、季節柄ひな人形が飾られている。
特に、今年度は感染防止に換気や消毒を徹
底し、共有空間の衛生管理に努めている。

12 あすなろ福祉サービス評価機構



令和 2 年度

【事業所概要（事業所記入）】

※事業所の基本情報は、公表センターページで閲覧してください。（↓このURLをクリック） 

【評価機関概要（評価機関記入）】

○ ○

○

○
○

○

○ ○

○

○
○ ○

　（別紙４）

1  自己評価及び外部評価結果

【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）】

事業所番号 4372700940 「一隅をテラス私たちは人々に灯火と明りと輝きをもたらします」の理念のもと入所者様が安心して過ご
せるように心掛けている。当施設は病院併設のグループホームのため、病院との365日24時間の密な
連携があり、既往歴があっても安心して入所できる。また、院内には様々な職種の職員がいるため何
かあればすぐ相談できる環境にあり、入所者様を皆で支えている。広い敷地では四季折々の木々や
植物、景色を楽しむことができる。静かなゆっくりとした雰囲気の中で個別ケアに重視したケアを提供し
ている。職員も介護福祉士、看護師、ケアマネジャー等の有資格者がいる。

法人名 医療法人社団大徳会

事業所名 大阿蘇病院グループホームさくら苑　2号館

所在地 阿蘇市一の宮町宮地５８５７－７

自己評価作成日 評価結果市町村受理日

【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）】

基本情報リンク先 http://search.kaigo-kouhyou-kumamoto.jp/kaigosip/top.do

評価機関名 特定非営利活動法人　あすなろ福祉サービス評価機構

所在地 熊本市中央区南熊本三丁目１３－１２－２０５

訪問調査日

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
　　↓該当する項目に○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

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. 利用者の２/３くらいの 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
4. ほとんど掴んでいない 4. ほとんどできていない

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

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：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 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

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
3. 利用者の１/３くらいが 3. あまり増えていない
4. ほとんどいない 4. 全くいない

59
利用者は、職員が支援することで生き生きした
表情や姿がみられている
（参考項目：36,37）

1. ほぼ全ての利用者が

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

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 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

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. 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

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
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事業所名：大阿蘇病院グループホームさくら苑　（　2号館）

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

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「介護指定基準にお
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

自
己

外
部

項　　目
自己評価 外部評価

実践状況

「一隅を照らす」を基本理念とし、朝礼で唱
和することで理念の意識付けを再確認し、
その人らしい生活を送れるように心がけて
いる。

コロナウイル流行で、最近は地域の方との
交流が出来ていないが、それ以前は地域の
行事（どんどや等）に呼んでもらっていた。ま
た、地域の方が、月に1度広報を配達、ご利
用者の方を気にかけていただき、入所しても
地域の情報を伝えてもらっている。

2ヶ月に1回の運営推進会議に地域の方に
参加して頂き、入所者の事例報告や、現状
報告で認知症への理解を深めて頂き、意見
交換会では地区の高齢者の話なども聴き、
情報交換を行っている。（現在は資料配布
のみ行っている。）

運営推進会議を年6回行っている。活動、
サービス内容、取り組み等を報告し、率直な
意見、提案、要望を受け、サービスの質の
向上に努めている。（現在はコロナ感染流行
の為、資料配布のみ）

運営推進会議に参加して頂き、運営や現場
の実績などを伝える機会を設けている。ま
た、何か分からないことがあれば、すぐに連
絡を取っている。

身体拘束委員会の設置。院内研修や、苑で
の研修を行い、利用者様が安心して自分の
思うように生活できるように支援している。

自己評価および外部評価結果　
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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

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

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

院内研修や、苑での研修を行い、職員の虐
待への意識、関心の向上に努め、苑内での
虐待や、拘束が見過ごされることがないよう
防止の徹底に努めている。

これらの事についての情報を職員へも研修
などで知ってもらっている。また、実際に成
年後見制度を活用している。

契約時はが家族、利用者様へ分かりやすい
言葉を選んで説明している。その都度疑問
点や不安がないか確認し契約を進めてい
る。

日頃からご家族とのコミュニケーションをと
り、お互いに話しやすい環境を作るように心
がけている。何気ない会話の中でご家族の
意見や要望を尋ね、運営に繋げるようにし
ている。

管理者は職員が意見を言いやすいような雰
囲気作りを心掛け、コミュニケーションを取り
ながら意見提案を聴く機会を多くとるように
し、反映できるようにしている。

年2回の人事考課を実施。それを基に職員
の個々の能力、努力、実績について職員が
やりがいをもって仕事ができるように努めて
いる。

職員一人一人のケアの実際と力量を把握し
ながら法人内外の研修に参加し質の向上に
努めるようにしている。（今年度は感染流行
の為なかなかできていない。）
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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

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

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

地域密着連絡会議や、合同研修会に参加
し、他施設の方との交流、情報交換し、質の
向上に努めている。

入所時には不安が無いように安心できるよ
うな声掛け、ケアに努めている。会話をする
機会を特に多く持ち、安心して暮らせるよう
な職員との関係作りに努めている。

入所時にはご家族と密に連絡、話をし、不
安なこと、要望を気軽に聞けるような関係作
りに努めている。

本人、ご家族から情報や、希望を聞き取り、
関係機関と連携を取りながら本人、家族が
望む支援が出来るよう支援している。

苑での生活を通し、本人が出来る事、好ま
れることを把握し、一緒に行い、一方的な押
し付けにならないよう、本人に寄り添ったケ
アを行うよう努めている。

面会時の状況報告を行うと同時に、家族の
思いも聴きながら、本人と、家族の間に入
り、それぞれの思いを伝える役割になり家
族のきずなを途絶えさせないように努めてい
る。

本人や、家族、面会に来られた友人の方と
の会話で昔大切にしている事や、場所習慣
を聞き取り、情報を得てその関係や習慣が
途切れないように支援することを心掛けてい
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

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

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

日常生活が楽しく穏やかに過ごせるように
職員が間に入りながら利用者間の関係構築
が出来る環境作りに努めている。また、他ユ
ニットの交流を大切にし、多くの関係作りが
出来るよう努めている。

退所後も面会で本人の様子を伺いに行った
り、家族の方が退所後も遊びに来られ話を
伺ったりしている。その際、相談があった時
はアドバイスや関係機関の紹介をするなど
継続した関係を大切にしている。

本人や家族の希望や思いを聴きカンファレ
ンスを行い職員全員で考え情報を共有し、
より本人の支援が出来るように努めている。

本人、ご家族から情報や、希望を聞き取り、
関係機関と連携を取りながら本人、家族が
望む支援が出来るよう支援している。家族、
関係機関より話を伺い、今までの生活スタイ
ルの把握を行っている。また、傾聴、様子観
察を通して新たな情報を見つけ出しより本
人らしい生活が出来るよう心掛けている。

毎日の健康チェック、行動・様子観察を行い
一人一人の日常生活の把握に努めている。
何か特変があった時、いつもと違う様子など
こまめに気付いたことは職員間で情報を共
有して少しの変化にも気づき、対応できるよ
うに努めている。

必要な支援についての情報や、方法など職
員間で共有している。担当スタッフによるモ
ニタリングを行い、評価、プランの見直しを
行い本人らしく生活できるようにプランへ反
映させている。
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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

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

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。

その日1日を通して様子観察、行動について
記録し、申し送りにて全職員が分かるように
し、情報を共有している。一人一人に合わせ
た支援が出来るよう密に情報を共有するよ
うに努めている。

病院に隣接しているため、その時のニーズ
に合わせて医師、看護師、栄養士などの専
門職に相談を行い、問題事について会議を
行い、解決方法を一緒に考えてもらってい
る。

地域の方が広報を持って来られたり、定期
的に顔を見に来られている。今後もこの関
係が途切れないように支援していきたい。

毎月の病院受診時、主治医、外来看護師へ
状態状況を報告している。受診結果で何か
変更あれば家族への報告も行っている。体
調変化時は病院への報告、相談している。

入居者の情報や気になること、気付いたこと
はスタッフかんで相談している。また、相談
されたり報告を受けたこともあり、その都度
出来る範囲で対応している。必要時は病院
へ報告、相談している。

入居者が入院された場合、口頭、書面によ
り申し送りを行い情報交換を行っている。病
棟から、入所者に関して分からないことがあ
れば、問い合わせがあるのでその都度対応
し情報提供している。
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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

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

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

現在、重度化や、終末期の介護看護はな
い。最期をどう迎えるか非常に難しい問題と
なる。そのような時が来た時はその時その
時で病院、家族との話し合いの機会を設
け、本人、家族がどのようにしたいのかの思
いをしっかり聴き、受け止め事業所で出来る
事も話をし、一番ベストな支援ができるよう
にしている。

入居者の緊急、急変、事故発生時は母体病
院と作成したマニュアルを活用し全職員が
対応できるようにしている。また、日頃より、
申し送りなどで、急変時の病院連絡の方
法、対応を話している。

火災、災害訓練は母体病院と定期的に（１
年に２回）行っている。病院内にあるため、
病院、系列施設との協力体制はできている
が、地域の方を交えての訓練は実現できて
いない。大雨、台風など予測がつくものは前
もって病院の協力を得て避難を行っている。

日々のケアの中で一人一人の尊重、プライ
バシーを損ねないようなけあ、声掛けを行っ
ている。

言葉で自分の思いや、気持ちを伝えること
ができない入居者の方が多いので表情や、
行動、反応、簡単な質問などで本人自己決
定をできるだけ自分で出来るよう支援してい
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

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

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

職員側の都合に当てはめず、一人一人の
入所者の方が持っているペースや望まれる
ことを日々の状態や、体調に合わせ支援で
きるようにしている。計算問題がお好きな
方、家事手伝いをされる方、歩行う練習した
い方などその時々で本人のしたいことをして
もらっている。

化粧をされる方、美容室に行かれる方が継
続してできるように家族の協力も得ながら
行っている。

入所者の方にとって食事が一番の楽しみな
ので、美味しく食事ができるようにその人に
合った食事形態や、口腔内の動きが悪い方
への嚥下体操などを行い食事が楽しめるよ
うに支援している。

献立は病院管理栄養士が作成しカロリー計
算してあり、バランスの取れた食事内容に
なっている。食事量、水分摂取量もチェック
表にて分かるようにしている。

毎食後の口腔ケアでは自分で出来ない方
へ職員での確認、仕上げ磨きなど行ってい
る。定期的な歯科往診も行い、その方に
合ったアドバイス、口腔ケア用品を使い分け
ながらケアしている。

排泄パターンを把握し、声掛け誘導、本人
訴え時にその都度誘導している。失敗が
あったからと安易にリハパンにはせず、カン
ファレンスを行い布パンツで過ごしてもらえ
るよう意見を出し合っている。現在、９名中、
３名の方が布パンツである。
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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

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

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

栄養バランスのとれた献立作り、水分チェッ
クを用いてこまめに飲水を行っている。薬に
頼らない排便を目指している。以前はとんぷ
くで緩下剤追加し、排便コントロールしてい
たが、病院Drの排便についてのアドバイス、
考え方を話していただき、現在では頓服薬
を服用せず、排便コントロールが出来てい
る。

週３回のペースで入浴を行っている。その日
の体調に合わせシャワー浴、清拭、足浴な
ど行っている。浴槽につかられる方には安
全に好きなように入って頂いている。入りた
くない等、言われる場合は尊重し無理強い
はしていない。一人ずつの入浴の為、職員
と世間話をしながら楽しくゆっくり入浴しても
らえるよう心掛けている。

寝具は本人が自宅で使われていたものを持
ち込んでいただき、日中は、就寝時間は本
人が休みたいときに休んでもらっている。ま
た、体調に合わせ臥床時間の声掛け行って
いる。部屋はさみしいと言われる方もいるの
で、ソファーでゆっくりくつろげるよう、ひざか
け、クッションを使用している。

カーデックスに一人一人の服薬説明書を挟
んでいるので、いつでも確認できるようにし
ている。受診時や、臨時薬があるたびに更
新している。服薬時は、誤薬がないよう、職
員とWチェックをして間違いがないようにして
いる。

生け花を行っていたが、感染症流行の為出
来ていないが季節の行事への参加をしてい
ただき楽しんでもらっている。コロナ禍の中
で今年は出来なかった行事もあるので出来
る事を今後も検討していきたい
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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

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

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

散歩などは本人の希望で苑内外を行えてい
るが、戸外への外出は現在、出来ていな
い。感染状況をみながら、少しづつ以前のよ
うに、買い物、美容室、自宅などへの支援が
出来るようにしたい。

お金を手元に持ちたいと自分で思い、管理
できる方が、現在、１名。以前は売店へ好き
な食べ物を買いに行かれていたが現在はこ
ちらから声かけするが、特に買いたい物は
ない。とのこと。今後も声をかけながら支援
していきたい。

お知らせ端末でのテレビ電話、個人で携帯
電話を持たれている方には好きな時にかけ
たり、かかってきたりして話をされている。苑
での電話も希望があればいつでも電話を利
用できるよう職員が間に入り支援している。
手紙が書ける方はお礼の手紙など書いても
らっている。

ホールにはその月に応じた壁面を作成。時
には入所者の方にも手伝ってもらい作成し
ている。季節に応じた飾りつけもして、目で
楽しんでいただいている。室温、明るさ、音
などにも気を付け、心地よく過ごして頂ける
よう工夫している。現在は感染予防対策とし
て２時間おきの換気を行っている。

共用空間では合う方合わない方色々なので
入所間でトラブルにならないよう配慮してい
る。

22 あすなろ福祉サービス評価機構



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

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

安全に歩いたり車イスで自走できるように廊
下や手すりの前には物を置かないようにし
ている。トイレや、浴室には複数の手すりを
設置。立位が自分でできるよう工夫をしてい
る。

入所時に本人が使っていたもの、使い慣れ
た物を持ってきていただき、また、ご家族の
面会時などゆっくり過ごせるような環境作り
を心掛けている。
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