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法人名

事業所名

所在地

3472501349

〒７３９－２３０３
東広島市福富町久芳３６９４－１２
（電話）０８２－４３０－１３２１

グループホーム　サンハートホーム

事業所番号

地域密着型の施設の利点を活用して、地域の方がいつでも気軽に立ち寄れるような場所でありた
いと心掛けています。 入居者様にはお一人おひとりに合わせたきめ細かい対応をめざしてお
り、毎日の生活の中で、明るい笑顔を見ることが出来るように、また安心して過ごして頂けるよ
うに職員一同心掛けています。

地域密着型施設として、地域間の会議に積極的に参加し課題を共有するなど、連携を保ってい
る。また、お寺や保育所からのイベント参加の誘いがあり、地域の一員として利用者全員で参加
し、いろんな世代との交流を楽しんでいる。施設内でも多くの行事を計画しており、ひとつひと
つの行事に準備段階から力を入れている。日ごろの食事は一汁三菜すべて手作りで栄養バランス
を考え、畑で採れた野菜などを使用し、季節を感じられる食事となっている。行事食はさらに豪
華な行楽弁当を作り屋外で食べ、楽しい時間を過ごしている。利用開始前の自宅で生活していた
ころを常に意識しながら、利用者の気持ちや気分に寄り添い、自分で行える部分を維持できる自
立支援を心がけている。

１ 自己評価及び外部評価結果

評価機関名

所在地

訪問調査日

一般社団法人広島県シルバーサービス振興会

広島市南区皆実町一丁目6-29

令和5年10月17日

医療法人社団　光誠会

基本情報リンク先ＵＲＬ
https://www.kaigokensaku.mhlw.go.jp/34/index.php?action_kouhyou_detail_022_

kani=true&JigyosyoCd=3472501349-00&ServiceCd=320&Type=search

自己評価作成日 令和5年9月25日 評価結果市町受理日
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項　　目 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。

市のケア会議・研修などへの参加やオレ
ンジ交流会・北部３町で開催されるサン
サン会議・等開催があれば参加して情報
収集を行っています。市町の担当者に相
談事や疑問点が有れば質問し、説明を受
けています。また施設ケアマネは介護認
定審査会の委員として出席しています。

３町で開催するサンサン会議に出席し地
域連携や多職種連携を図っている。会議
内容を運営に活かすこともある。３町間
の共通課題を市町に相談することもあ
る。認知症サポーター養成講座の講師や
スタッフとして積極的に参加し、市町と
協力関係を築いている。

入居者様が地域とのつながりが持てるよ
うに、この時期（施設としてはまだコロ
ナ感染予防対策中）ですが地域の行事な
どには入居者様とともに積極的に参加で
きるように努力しています。

認知症カフェやお寺の行事に誘われて利
用者も一緒に参加している。近くの保育
所の運動会やお遊戯会に参加し応援した
り、クリスマスにはサンタクロースに変
装しプレゼントを渡している。地域行事
に積極的に参加し地域の一員として交流
を楽しんでいる。

２ヶ月に１回の頻度でご家族・地域包括
支援センターの職員・民生委員・地域の
方・本部長・管理者（ケアマネ）・施設
職員の出席で開催しています。９月はコ
ロナ感染予防のため日程変更（延期」し
ました。

２か月に一回、事業所内で運営推進会議
を開催している。運営推進会議でヒヤリ
ハットに注目し活用方法を出席者に相談
した結果、生活の中でヒヤリハット件数
が増え職員のリスク意識が高まった。さ
らに発生件数を分析し利用者の状態変化
に気づくことができた。

地域の交流の場所・イベントなどに職員
が協力出来る事があれば参加し、協力す
るようにしています。（認知症カフェ・
認知症サポータ―養成講座・地域行事へ
の作品展示等）

外部評価

Ⅰ  理念に基づく運営

理念は施設内の職員の目に入りやすい場
所３か所に掲示し、意識付けをしてい
る。「利用開始前の自宅での今まで通り
の生活を身体的・精神的に続けられるよ
うに致します」を常に意識し支援してい
る。利用開始前の状態を把握し介護計画
書につなげて実践している。

入居者様お一人おひとりの思いに添った
日々の過ごし方を考慮して、いつまでも
ご自分の事が自分で出来、また他入居者
様との関わりが持てるように支援を行っ
ています。

自己
評価

外部
評価

1 1
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項　　目 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

○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。

入居者様やご家族様にご理解・納得して
頂けるように細かく説明を行っていま
す。また、改正などがあった場合は都度
書面でも説明を行い、了承を頂いていま
す。

意見箱を玄関入り口に設置していつでも
意見・不満・苦情を頂けるようにしてい
ます。また苦情窓口を設け、第三者委員
会を設置しています。日頃から入居者様
やご家族様との話しやすい関係づくりを
心掛けて実践しています。ラインを活用
してご家族との連絡や相談を行っていま
す。

家族と密に連携するために、携帯を導入
することができた。SNSツールで家族と
つながり、利用者の日々の様子を共有し
ている。受診や緊急時の対応にも携帯を
使用し、いつでも家族とつながりやすく
家族の意向や意見を聞いて対応できるよ
う工夫している。

入居者様の不安を取り除く声掛けや見守り
を行うとともに入居者様の安全を優先して
います。徘徊等のためやむを得ず玄関など
に施錠をしていますが、ご家族の了解のも
とで行っています。またご本人様にとって
精神的・身体的な面でやむを得ずつなぎ服
着用の方には市に相談をし、ご家族にも説
明をし了解を得たうえで実施しています。
(毎日個人記録を取っています。）

身体拘束防止に関する研修を年４回開催
している。日常的に意識しており抑制す
る発言は避け、どうしてそういう行動を
されるのか理由を聞いて受容する対応を
するようにしている。時間を限定し拘束
衣を着用しているケースがあるが、定期
的に必要性を見直すようにしている。

虐待防止の研修を実施し、取り組んでい
ます。言葉のかけ方・対応の仕方等職員
一人ひとりが虐待に対する認識を深め入
居者様のケアに当たっています。

必要があれば、活用できるように支援を
行います。また情報としてご家族に紹介
しています。
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項　　目 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

○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。

家族と密に連携するための携帯電話が欲
しいと本部に強く要望し導入することが
できた経緯がある。また、日々の気づき
を業務内や職員会議で検討し、対応方法
を試行錯誤しながら変更している。対応
方法が定着してきたら介護計画書に反映
させている。

職員個々との関係づくりを築き、勤務態
度や状況・ケアの技術の把握と指導を行
いながら、困ったときには相談の出来る
ように努めています。また職員同士でも
相談・アドバイスが出来、一人で悩まな
い環境が作れるように連携・フォローを
行うとともに各自がやりがいが持てるよ
うな声掛けを心掛けています。

日々のケアの状態や勤務態度の観察・ア
ドバイスや指導を行うことで個々の仕事
に対する姿勢・技術の向上を図っていま
す。また資格取得や技術向上のための講
習会・研修会の紹介や参加手続きの支援
を行っています。

月１回の職員会議で職員からの意見・提
案また気付き等を話し合っている。ケア
プランや日常のケアの方法などの検討は
日々の申し送りや連絡事項に記入して随
時行い適時に対応できるようにしていま
す。

他機関・他施設との情報交換や情報収集
を行いサービス向上の取り組み・他事業
所とのネットワークづくりをしていま
す。

Ⅱ  安心と信頼に向けた関係づくりと支援

入居前にご家族や関わりのある機関から
の情報収集や本人様からの聞き取りや自
分らしさシートの活用で本人様らしさを
職員で共有し、初期の対応に努めていま
す。
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項　　目 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

○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。

入居者様の状況等を面会や連絡がある時
にはお伝えしています。また状況に変化
があった時は報告・相談をしながらご家
族とともに支援をしている姿勢を持ち、
入居者様とご家族様の関係を大切にして
います。

新型コロナウイルス感染予防対策で面会
が出来にくい状況ですが、ガラス越しや
電話などの方法で関係が途切れないよう
にしています。（現在も続行中）外出は
まだできていません。

ガラス越しの面会や電話などで関係が途
切れないようにしている。母の日は家族
に手紙を依頼し利用者のもとに届くよう
にしたり、正月には年賀状を出して、利
用開始前の馴染みの関係を保てるよう支
援している。毎年恒例の地域行事に外出
し馴染みの場所の関係を保つことができ
ている。

18

19

20 8

16

17

ご利用開始前の情報を含めご家族様とも
よく話し合い、ご希望や不安な面を聞き
対応することで何でも話して頂けるよう
な関係づくりに努め安心して頂けるよう
に心掛けています。

日々の生活の中で入居者様から学ばせて
頂く事も多く、都度感謝の気持ちを伝え
ています。職員は入居者様の尊厳を大切
にする気持ちを持ち、言動に気をつける
よう努めています。

相談・面談時には、しっかりと話をお聞
きして必要な支援を見極め、当施設を含
め他のサービスの紹介も行ったうえで当
施設が適当であるかの判断をして頂くよ
うにしています。
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項　　目 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

○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。

○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。

入居者様ご本人・ご家族様・以前利用さ
れていた他事業者などからの情報収集を
行い、入居前の生活状況の把握に努めて
います。

１日２回の申し送り時に職員間で情報を
共有し、現状の把握を行っています。

退居時や退去後にいつでもご相談して頂
けるように声掛け・対応をしています。
また退去後の経過の把握に努めていま
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

22

職員は入居者様の日々の生活の中で会話
や表情・行動からご本人様の思いや希
望・意向をくみ取れるように努めていま
す。また困難な場合は、その人の立場に
立って考えることが出来るようにしてい
ます。

午前活動は全員で取り組み、午後からは
各自好きな活動を選択できるよう準備し
ている。誕生日月はリクエスト献立を提
供している。「どれでもいい」「なんで
もいい」と言われる利用者は選択肢を複
数準備して自己決定できるよう支援して
いる。判断が難しいときは利用開始前の
情報を参考にしている。

食堂での座る位置などの配慮を行い、他
入居者様との関わり合いを持ちながら快
く過ごして頂けるようにしています。ま
た、ソファｰやサンルームのテーブル等
他入居者様との交流が出来る環境を作っ
ています。

23 9

24

25

21
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項　　目 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

○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。

入居者様それぞれの主治医Drとの関係を
保ち、受診時・往診時・緊急時の対応が
スムーズに行えるように身体の状況の記
録を作成し、提供することで適切な医療
が受けられるように努めています。

利用開始前の主治医をかかりつけ医とし
て利用開始後も継続して受診している。
受診日には日常の様子や対応方法などの
質問をメモに書き、主治医と連携してい
る。受診は家族対応が難しいときは職員
が対応している。

入居者様の毎日の様子・気付き・体調管
理ケアの対応方法やその結果等の記録を
行うことで職員間での情報の共有と入居
者様の現状を把握し、ケアプランの見直
し・実践につなげています。

入居者様やご家族の希望で受診困難な際
の受診同行・主治医Drによる往診を実施
しています。必要な場合は医療の訪問看
護に繋ぐことも検討します。また、出張
カットや買い物支援も行っています。

現在はボランティアさんの受け入れが困
難な状況ですが、地域の状況を見て、可
能な場合は行事な参加したり、イベント
に参加し、楽しんでいただけるように努
めています。

ケアプラン更新時や入居者様の状態に変化
があった時、必要に応じて職員で話し合い
を持っています。職員会議で現状の確認・
モニタリングを行い毎月１回ケアマネがモ
ニタリングの記録を行っています。また職
員の意見・主治医からの情報・入居者様や
ご家族様の思い等を介護計画に取り入れて
ケアプランを作成しています。

職員会議を月１回開催し利用者の情報を
共有し介護計画作成に役立てている。モ
ニタリングは毎月実施し、変更点は申し
送りノートで周知している。計画書は利
用者、家族、主治医、歯科衛生士等多職
種の意見を反映させ、作成している。自
分らしさを大切にした計画書になるよう
心がけている。

27

30 11

28

29

26 10
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項　　目 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

○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。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。

年２回の避難訓練は消防署立ち合いのも
とに指導を受け実施しています。また自
施設内でもミニ研修として（個別伝達実
習等）行っています。消防用バケツ・懐
中電灯の設置（週１回点検確認）をして
います。

年２回消防署立ち合いのもと火災訓練を
している。実際に利用者も参加し避難や
水消火器を使用した消火のシミュレー
ションをしている。地震災害は消防署に
施設構造に適したアドバイスをもらって
いる。地域との協力体制はコロナ禍で途
切れているが再構築していく予定であ
る。

35 13

入居契約時に当施設で出来る事の確認を
行い、重度化や終末期・緊急時の対応や
ご家族の意向の確認を行っています。ま
た現状の把握をご家族と主治医と行い今
後の対応について共有するようにしてい
ます。

施設では医療を必要としない限り対応で
きることとしている。状態変化があれば
その都度、家族に説明し意向を聞いて対
応している。主治医とも連携している。
利用開始時は緊急対応の説明をしてお
り、医療が必要となれば対応できる医療
機関や施設を紹介している。

救急時の対応についての研修や急変時に
対応できるように職員研修を行っていま
す。また救急車要請の方法や訓練・緊急
連絡先の活用方法・手順を職員研修で
行っています。

職場内には看護師は居ませんが、かかり
つけ医の看護師との連携を取り、入居者
様の状態の報告や相談・Ｄｒへの取り次
ぎ等を行ってもらい、適切な対応を実施
して頂けるように努めています。

入院時には状態を把握し、必要な場合は
退院時に利用できるように居室の確保を
行います。（空室時の短期利用の承諾あ
り）また入院時は速やかに入院先に情報
提供を行います。退院前には情報の提供
を受け、今後についての相談をしていま
す。

33 12

31

34

32

8 一般社団法人広島県シルバーサービス振興会



項　　目 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

○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。

普段使用しておられる馴染みのある物や
ご自分の好みに合った物（衣類等）を使
用して頂けるようにしています。

食事時間は職員も同じテーブルを囲み食
事をしています。安全に気を配りながら
も楽しい雰囲気で食事が出来るように心
掛けています。また、季節が感じられる
ものや入居者様のお好きな物の提供・適
切な温度・大きさなどにも配慮していま
す。特に毎月の行事食やおやつで楽しん
でいただいてます。

食事はすべて手作りで提供している。食
べたいものなどを利用者と考えながら献
立を決めている。一汁三菜で様々な食器
を使用したり、季節の食材を使用し旬の
味覚を味わえるよう工夫している。職員
と一緒に和やかな時間の中で食事をして
いる。年数回のおやつ作りは利用者も一
緒に楽しんでいる。

入居者様の尊厳を守り、プライバシーを
損なわない対応を心掛けています。排
泄・入浴時の対応については特に配慮す
るように職員は配慮をしています。

「認知症だから」という言葉に甘えてな
いですか？を基本に、人格を尊重した声
かけをしている。業者対応、電話対応な
ど外部との対応がどの職員でも丁寧に接
することができるよう指導している。排
泄は居室のトイレを使用し、入浴はマン
ツーマン対応しプライバシーに配慮して
いる。

入居者様との関係づくりに努め、思いや
希望が表出できるようにしています。ま
た職員判断ではなく、入居者様にお聞き
してご自分で決定してもらえるように配
慮しています。判断が困難な時は提案を
行い、決定しやすいように働きかけを
行っています。

１日の生活の流れはありますが、入居者
様の生活リズムに寄り添って過ごして頂
けるようにしています。職員が声掛け・
提案は行いますが、入居者様の思いに
添った対応を心掛けています。

Ⅳ  その人らしい暮らしを続けるための日々の支援

38

39

40 15

36 14

37
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項　　目 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

○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。

週２回～３回の入浴しか出来ていません
が入浴時には個々の身体状況に応じて対
応を行っています。ゆったりとした時間
で楽しんでいただけるように心掛けてい
ます。また、体調に合わせてシャワー浴
や清拭のみの時もありますが、室温や湯
の温度に気をつけて実施しています。

マンツーマン対応でゆっくりくつろぐこ
とができるよう時間設定をしている。気
分や受診予定等に合わせて日にちや時間
を柔軟に対応している。保湿クリームは
利用開始前から使用していたものを使っ
ている。手浴や足浴などにもアロマオイ
ルや柚子を浮かべリラックスできる時間
を設けている。

毎食事後に個々の状態に応じた方法での
口腔ケアを実施しています。毎日の口腔
ケアの状況を記録しています。また月に
１回歯科衛生士による口腔衛生管理指導
を職員が受け、毎日の口腔ケア時に実践
しています。

定時誘導・随時誘導・声掛け・見守り等
個々の状態に沿った排泄ケアを実施して
います。毎日の排泄状況の記録を行って
います。

個々の排泄間隔を把握して、時間を確認
しながら各居室のトイレを使用し排泄介
助をしている。排尿量に適したパットを
使用し気持ち悪さや不快感を軽減できる
よう工夫している。排便については腹部
マッサージや水分摂取量への配慮で便秘
対策をしている。

身体状況・食事摂取状況や水分摂取量を
踏まえて排尿・排便についての把握を
行っています。必要な時はＤｒの指示に
従い排便コントロールを行っています。
また、尿の異常や排便の形状等に気をつ
けています。

１日の摂食状況や水分摂取量を把握し記
録をしています。摂食量は入居者様お一
人おひとりに適した（完食できる）量を
検討しています。また、身体状況を把握
し、提供する食材の形状や好みの温度・
色合いなどに配慮をしています。

43 16

45
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44
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項　　目 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

○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。

個々の楽しみや得意な事を把握して自ら
楽しんで頂けるレクリエーションの提供
を心掛けています。季節の行事や職員と
の会話等で気分転換や張り合いのある時
間を提供できるように配慮しています。
全体ではリハビリを兼ねた体操や口腔体
操を行っています。

コロナ感染予防対策として受診以外の外
出は出来ていません。施設内の庭での日
向ぼっこ・戸外でのレクリエーションな
どを実施しています。ご希望により施設
建物外での散歩に同行することもありま
す。

玄関外にソファーが常設してあり、天気
が良い日には外気浴やレクリエーション
を楽しんでいる。季節の変化に気付くこ
とができる声かけをしている。地域行事
には積極的に外出し参加している。受診
日には病院先でコーヒーやおやつを楽し
んでいる方もいる。

お一人おひとりの所持金（施設管理の預
り金）という形を廃止して必用物品購入
や受診時の支払いはご家族了承の上、施
設の立て替え金として月末にまとめて請
求することになりました。入居者様が個
別に所持することはありません。

１日を通してご自分のペースで休息をさ
れる方・また身体状況を考慮して居室で
休んで頂く対応を行う入居者様もおられ
ます。夜間は夕食後にゆったりと落ち着
いた気持ちで就寝できるような対応を心
掛けながら就寝ケアを行っています。

入居者様の病気の把握や処方薬の確認を
行っています。主治医からの薬の変更の
指示や病状の変化を申し送り記録を行い
職員が共有情報として把握しています。
処方薬の変更時は様子観察を行い記録を
します。必要な時は主治医へ報告・相談
を行っています。

46

48

49 18

50

47
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項　　目 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

○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。

○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。

各居室には入居前に使い慣れた日用品や
身の周りの品を持ち込んで頂いていま
す。ご家族の写真や誕生日カード・手紙
などそれぞれの必要なものをおかれて自
由に心地よく自由に過ごして頂いていま
す。トイレ・洗面台も居室内にあり、気
兼ねなく使用して頂けています。

居室内は利用者の体調や天気などに合わ
せた空調設定をしている。利用開始前に
自分で作ったぬいぐるみを飾ったり、家
族からの手紙を飾って過ごしやすい空間
を作っている。利用開始時に自宅で使い
慣れているものを持ち込み、家族と利用
者が設定した環境で過ごせるよう配慮し
ている。

建物全体がバリアフリー構造出、手すり
も随所に設置してあり、歩行不安定な方
も安全に歩くことができます。また、歩
行器や車いすでの移動も段差なくスムー
ズに行えています。居室入り口にはラン
ドマークをつけているところもあり、不
安なく居室に戻って頂けています。

ご希望があれば電話をおかけします。ま
た、手紙をご希望の際は支援をします。
職員が行事等でご家族から入居者様宛に
お手紙を依頼することもあります。（往
復はがき）またご家族からの電話に出て
頂く事もあります。

花を飾ったり、作品を飾って暖かくくつろ
げる空間づくりを心掛けています。畳に座
られることは稀ですが和室が見える空間は
落ち着いた雰囲気を感じて頂けていると思
います。外の様子が見える大きな窓のある
サンルームでは日向ぼっこをしたり談笑を
されたりする姿も見られます。台所から聞
こえてくる食事の支度の音や匂いは日常の
生活を感じてもらえていると思います。

広い敷地の施設内はその場所に合わせた
空調管理をしている。とても日当たりが
よくテーブルや椅子が数カ所設置してあ
る為、気分に合わせて好きなところで
ゆっくり過ごしたり、数人で談笑できる
空間になっている。作品を飾ったり、近
所の方からの花を飾り季節を楽しめるよ
うにしている。

共有スペースにはいつもの自分の場所が
それぞれにあります。また顔なじみの方
同士が一緒に過ごしたりテレビを見たり
談笑出来るソファｰが置かれています。
思い思いの場所で自由に過ごせて頂く事
が出来ます。

54 20

51

55

52 19

53
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〇

〇

〇

〇

〇

〇

〇

〇

利用者は，戸外への行きたいところへ出かけている
③利用者の３分の１くらいが

④ほとんどいない

③利用者の３分の１くらいが

②数日に１回程度ある

③たまにある

④ほとんどない

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

Ⅴ  アウトカム項目

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

57 利用者と職員が，一緒にゆったりと過ごす場面がある

63

61

④ほとんど掴んでいない

①毎日ある

58 利用者は，一人ひとりのペースで暮らしている

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

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

②利用者の３分の２くらいが

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

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

①ほぼ全ての利用者が

②利用者の３分の２くらいが
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

①ほぼ全ての家族と

②家族の３分の２くらいと

④ほとんどいない

①ほぼ全ての利用者が

③利用者の３分の１くらいが

④ほとんどいない

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

①ほぼ全ての利用者が

②利用者の３分の２くらいが

④ほとんどいない

①ほぼ全ての利用者が

③家族の３分の１くらいと

④ほとんどできていない

③利用者の３分の１くらいが



〇

〇

〇

〇

〇

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

65

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

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

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

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

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

③たまに

①ほぼ毎日のように

②数日に１回程度

③あまり増えていない

④全くいない

①ほぼ全ての職員が

③職員の３分の１くらいが

④ほとんどいない

②職員の３分の２くらいが



（様式２）

事業所名 グループホームサンハートホーム

作成日

【目標達成計画】

1 34

2 45

3 49

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。

コロナ感染予防・イン
フルエンザ感染予防の
ため、なかなか外出に
つなげることが出来な
かった。

周囲の状況や系列施設
の状況と合わせなが
ら、外出の機会を持て
るように計画を行い実
施する。

年間計画を立て、外出
の機会を作る。状況に
応じた外出を実施して
いく。

来年度（令和
６年度）より
（１年間）

医療系の職員がいない
施設なので介護職員が
出来うる急変時または
事故発生時の対応が不
十分である。

急変時や事故発生時の
状態確認・様子・経過
報告が出来るようにな
る。

状態確認のポイントや
介護職員が対応できる
事　発見時にすること
等の研修を行い身に付
ける。また緊急時の対
応（救急車要請・管理
者に連絡等）について
周知を行う。

来年度（令和
６年度）より
（期間未定）

入浴対応に対する職員
の声掛け・対応につい
ての見直しを行う。

浴室という個室で１対
１の関りで行っている
ことを認識する。

安全にゆったり心地よ
く入浴して頂けるため
に、心掛ける事はなに
か？を考える研修を行
い実施する。

来年度（令和
６年度）より
（期間未定）

２  目標達成計画

令和5年11月12日

優
先
順
位

項
目
番
号

現状における
問題点，課題

目標
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


