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自己評価作成日 平成26年9月10日 評価結果市町受理日

広島市の北部を古くから地域の拠点としており、飯室にグループホームは位置している。高速道
路のＩＣも近くにあり、アクセスも整っている。四季折々の空気を感じながら「自然・安心・快
適」の運営理念の基、開設１０周年間近となり、近年グループホームで最後まで暮らしたいとい
う利用者・家族の思いが増えて来ており、終末期のケアにも取り組み、利用者の皆さんが主役と
なれる介護を提供している。地域のグループホームと連携し、運営推進会議には、相互に出席し
意見交換を行っている。協力医療機関も充実しており、訪問看護ステーションとの連携し、日頃
の健康管理・急変時の体制も整えている。同一建物内には小規模多機能型居宅介護施設楽々苑を
併設、向かいの建物にはサービス付き高齢者向け住宅湯楽苑もあり、日常的に入居者・職員の交
流があり、合同での避難訓練・季節行事・研修会等を行い、相互の質の向上に努めている。

事業所は、地域の中心部に位置しており、地域住民との交流も得やすい環境となっている。歩
いていける畑で季節の野菜を育てたり、散歩や買い物等気軽に出かけることが出来るように段差
を無くするなどの工夫をして、日常生活の中で地域の住民と会話を交わせる関係作りも築かれて
いる。開設後10年という経験から家族や地域との信頼関係が構築できたことにより、施設で最期
を迎えたいという希望が多くあり、医療、家族との連携を強化して出来る限り要望に添うように
している。また、急変時の対応についても、主治医、協力医、訪問看護師との連携により、迅速
に対応できる体制を整えている。同一敷地内には、小規模多機能居宅介護とサービス付高齢者向
け住宅があり、日常的に入居者は交流が可能な運営をしている。職員の資質向上の為に合同研修
や、避難訓練、合同行事の開催も実施している。
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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。
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外部評価

Ⅰ  理念に基づく運営

利用者を特別な人ではなく、自然な存在
として捉えて安全で快適な生活が継続で
きるように理念を追求している。理念唱
和の後に、先人の格言を用いて、毎日の
目標や戒めの材料としている。今年は、
松下幸之助の格言を引用している。理念
に対しての個人目標を立てて、半年毎に
振り返りをしている。

事業所の理念「自然・安心・快適」とし
て掲げている。新入職員研修において
も、必ず共有出来るように、時間を設け
取り組んでいる。毎朝の朝礼時に全員で
唱和している。申し送り・ミーティン
グ・施設内研修時にも、事あるごとに理
念に立ち返るように努めている。

自己
評価

外部
評価

項目

1

地域包括支援センターが開催する、地域
ケア会議に出席し、意見交換を行ってい
る。生活保護受給者のＧＨ入居に際して
は、密な連携をとり、スムーズに入居出
来るようにしている。

運営推進会議には、支援センター、行政
から毎回の出席があり、些細なことでも
相談できる体制が整っている。また、認
知症ケアアドバイザーの要請があり、地
域に出向いている。災害発生時には状況
に応じての協力が出来るよう準備してい
る。

隣にスーパーがあり、近所の方々には施
設の前を通り買い物に行かれる中で、出
会えば必ず挨拶を行い、日常的な付き合
いをしている。苑庭の植木の手入れをし
ている時は、植木の育て方等を近所の人
に教えてもらっている。

庭先に草花を育てることで、花の名前や
育て方を通して、自然に地域の人々が声
を掛けてくださるようになった。事業所
への理解も深まり、近所にあるふれあい
センターの催し物への参加も多くなって
いる。

概ね２ヶ月に１度開催している。同一地
域のＧＨへも相互に出席し、助言を受け
ている。年１回は消防署からも出席さ
れ、助言・指導を受けている。地域包括
支援センター・行政職員の出席もほぼ毎
回ある。ＧＨの状況や行事の様子をＤＶ
Ｄで映像として映写し、理解を求めてい
る。

地域の事業所と開催日時を調整し定期化し
ていることで参加率も高まっている。他の
事業所のアドバイスで消防訓練が効果的に
なったり、自治会長さんより、ボランティ
アの紹介をしていただき、行事が多彩に
なったこともある。地域の交番より年一回
は出席していただき、安全への注意喚起も
している。

地域で開催される認知症サポーター養成
講座に講師として出向き、認知症の発症
から周辺症状への対応方法等の説明を
し、認知症に対して理解を求めている。

1 一般社団法人広島県シルバーサービス振興会



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。
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身体拘束による弊害を正しく理解する
為、施設内研修・外部研修により、全職
員に身体拘束を行わないケアの実践を周
知している。玄関・ホール・居室等は常
に開放しており、防犯上、夜間のみ玄関
は施錠している。

年間研修計画にこの項目にかかる研修を
位置づけ、全員が理解して実践できるよ
うに取り組んでいる。居室、ホール、玄
関については鍵を掛けない取り組みをし
ている。

施設内研修の１つとして位置づけ、年間
研修計画に盛り込み、虐待防止に努めて
いる。虐待に繋がるような言動がスタッ
フにみられた場合には、管理者が個別に
指導している。

司法書士・社会福祉協議会の専門員等か
ら、直接制度や活用方法について学び、
入居者の方の成年後見の手続きを開始し
た。

契約・解約の際は、別室で環境を整え
て、利用者・家族に説明を行う事として
いる。分かり易い言葉で十分に説明を行
うと共に、納得されたかどうかの確認も
行うようにしている。改定の場合は、文
書にて説明し、個別に同意書にサイン・
押印をもらうようにしている。

利用者ごとに担当スタッフを定め、個別
の意見や要望に細かく応える体制をとっ
ている。運営推進会議・家族会において
も、家族が言いやすい雰囲気作りを心掛
けている。玄関には、意見箱を用意し、
いつでも投函出来る様にしている。

利用者ごとに担当者を決め、便りを出し
たり、面会時には積極的に挨拶を交わす
などして個別の意見が言いやすい環境づ
くりをしている。担当者から管理者、代
表へと改善点を上げていき、運営推進会
議にて報告をしている。

2 一般社団法人広島県シルバーサービス振興会



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

○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。

11 7
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グループホーム協議会に加入しており、
研修会・交流会に出席し、情報交換を
行っている。地域のグループホーム連絡
会では、定期的に研修会が持ち回りで開
催される。年１回は風船バレー大会が開
催され、利用者・スタッフと参加してい
る。

Ⅱ  安心と信頼に向けた関係づくりと支援

本人と必ず面談を行い、困っている事・
不安に思っている事・どのような暮らし
がしたいか把握して、入居を開始しても
らっている。不安・心配が強い場合は
は、体験利用により、不安解消を行って
いる。

スタッフ会議において、意見を聴衆する
ように努めているが、言いにくい事もあ
り、職場を離れて意見聴衆する事もあ
る。職員互助会主催の忘年会・親睦会等
により、何でも話せる環境作りを整えて
いる。

系列事業所との合同会議において、改善
点を出し合い、他の事業所の良い点を取
り入れるようにしている。 近の例とし
て、更衣室にロッカーを整備し職場環境
の改善をしている。

勤務評価制度を導入し、自己評価・所属
長評価・代表者評価を定期的に行い、就
業環境の改善に努めている。

グループ内でも人事交流・出向研修を行
い、スタッフの介護能力の向上に努めて
いる。年間計画を定め、施設内研修を月
１回、スタッフが講師となり実施してい
る。

3 一般社団法人広島県シルバーサービス振興会



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

○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。

利用者と共に過ごしているという意識を
基本に学び、支え合う人間関係作りを目
指している。

利用に際しては、急を要する場合は、出
来る限り対応を行うようにしている。併
設の小規模多機能へ場合によってはつな
げる事もある。

利用開始当初の、家族の不安・心配等の
心中を察し、本人の様子等を細かく伝え
る。伝える事により、家族が思いを打ち
明けられるので、より良い信頼関係を作
る事が出来ている。

16

17

20 8

18

19

家族とグループホームが共に本人を支え
ているという意識を家族に持って頂き、
日々の暮らしの中での出来事を共有して
いる。

お寺の奉仕団の皆さんが、グループホー
ムに面会に来られたり、遠方の親戚の方
が来苑されている。携帯電話を持参の入
居者もおられ、いつでも電話が出来るよ
う支援している。

家族を含む関係者からのお手紙や、プレ
ゼントを受け取られたら、スタッフが支
援して礼状、返信を出すようにしてい
る。ご家族へは、衣類の入れ替え、布団
の交換、行きつけの美容院への同行、買
い物などの協力をお願いしている。

4 一般社団法人広島県シルバーサービス振興会



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。

21

24

25

23 9

利用者同士の関係を把握し、利用者間の
関係がこじれないように、スタッフが意
識的に関わる様にしている。孤立しない
ように関わり易い席の配慮をしている。

契約終了時に、家族には必要に応じて、
相談や支援に応じる用意がある事を伝え
ている。自宅を改装（バリアフリー）さ
れ、グループホームを退居された利用者
の方に、その後の様子を尋ね、居宅と共
に支援している。

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

計算ドリル・野菜作り・足浴・犬の散歩
等、本人のやりたい事、やってみたい事
を把握し、その人らしい生活が出来るよ
う支援している。

入居前に本人、家族と面談し思いの確認
をしている。近所の方にお話を聞くこと
でその人となりを知ることが出来る場合
もあり、面会のときには一緒にお話を聞
いている。計算ドリル、得意だった野菜
作り、好みだった足浴など個別のケアを
実践している。

アセスメントで把握出来ない事は、本人
や家族、以前の担当ケアマネ・知人・友
人達により、情報収集している。

個別の生活行動記録により、一人ひとり
の生活情報が把握出来ており、ミーティ
ング等により、スタッフ間の共有を行っ
ている。

5 一般社団法人広島県シルバーサービス振興会



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

○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。

26 10

28

29

27

30 11

ケアマネジメント過程において、担当者
会議を開催し、家族、本人、訪問看護師
や管理者など、関わる人たちの出席が可
能となるような工夫をされてはいかがで
しょうか。専門職の意見を収集し、軽度
者から終末期のケアのあり方、個別性の
ある介護計画を期待します。

利用者ごとに担当スタッフを定め、日常
生活の中で、本人の思い・家族の考えを
把握し、各ユニットの計画作成担当者と
意見交換し、ケアプランを作成してい
る。プランの実施状況は毎日チェック表
に記録している。

担当者が情報を収集してプランの作成を
している。実施状況のチェックは日々の
介護の中で行い。モニタリングにつなげ
ている。

気付きや介護内容の変更等は、連絡ノー
トに記載し、業務に入る前に必ず目を通
し、情報の共有に努めている。バイタル
チェック表により、日々の様子（体温・
血圧・脈拍・食事量・排泄等）が把握さ
れ、見直しにつなげている。

入居される前まで、利用者の方が勤めて
おられた職場の仲間が定期的に集い、食
事やお茶を共に楽しめるよう支援してい
る。

地域の方々が運営されている、交流ス
ペースで行われているお話会に参加し、
楽しんでいる。

本人・家族の希望を重視した医師が、か
かりつけ医として往診・受診している。
かかりつけ医以外の他科の受診は、希望
に応じてスタッフが付き添い支援してい
る。

入居後も個人が希望している主治医にお
願いしている。その上で協力医院との連
携をとり緊急時の対応もしている。な
お、緊急時や希望を勘案してスタツフが
受診同行することもある。
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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

○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。

31

34

32

33 12

利用者が入院した際には、定期的に訪問
し、入院先の医師や看護師により、入院
中の経過説明を十分に受けている。早期
退院が出来るよう、グループホームでの
受け入れ可能な身体状況の説明も担当医
に行っている。

訪問看護ステーションと医療連携をとっ
ており、入居者の日常の健康管理や特変
時における医師との連携、２４時間体制
での相談・指導体制をとっている。訪問
看護の様子は、月１回家族へ報告してい
る。

重度化や終末期が予測される場合は、家
族・本人と重度化した際の対応・終末期
における意向を確認し合っている。事業
所で出来る限界を十分に説明し、本人・
家族が希望される場合、グループホーム
での看取りも実施している。

定めている看取り指針を入居時に説明し
ているが、重度や終末期となった場合
は、改めて主治医、家族、施設で話し
合っている。施設での 期を希望される
場合は同意書を作成し医療と家族との連
携を強化して希望に添っている。近年、
施設での看取りを希望される方が多く
なってきている。

急変や事故発生に備え、マニュアルを用
意し、施設内研修を年間研修計画に盛り
込んでいる。ＡＥＤの取り扱い・吸引器
の使い方も定期的に講習・実習を行って
いる。

マニュアルを用意し、施設内研修を行
い、定期的に訓練も行っている。運営推
進会議においても、報告と共に協力を呼
び掛けている。

年2回の消防避難訓練を同一敷地内にあ
る他の2事業所と一緒に実施している。
一回は消防署の参加もあり初期消火の重
要性と、避難経路の確認を行なってい
る。今後は、近所の防災組織との協力関
係も築いていきたいと考えている。

35 13
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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

○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。

36 14

37

40 15

39

Ⅳ  その人らしい暮らしを続けるための日々の支援

38

人生の先輩として、教えを乞う事も有
り、トイレ誘導時もさりげなく、目立た
ない様に声を掛け、カーテンを引く等の
プライバシーに注意し、心を配り尊厳あ
る支援を行っている。

利用者を人生の大先輩であるという認識
を持ち、基本丁寧で失礼の無い言葉遣い
が出来るようにミーティングに於いて注
意喚起を常にしている。理解が得られな
い利用者に対しても、不快感を与えない
本人の好みの声かけを行なうなど工夫を
している。

本人が気持ちを表現し易いような、言葉
を掛けている。自己表現しにくい利用者
に対しては、表情・仕草・声のトーンに
心掛け、介護者の視点ではなく、利用者
の思いや希望に添った支援をしている。

食事・入浴など、個々に応じた生活リズ
ム・ペースに合わせ対応している。利用
者が主役となり、介護側が主役を支える
脇役となるよう努めて支援している。

定期的に近隣の美容室にお願いし、訪問
してもらっている。本人の希望に合った
カット・毛染め・パーマを実施してい
る。行事には、好みの服を選び、化粧の
支援も行い、おしゃれを楽しんでもらっ
ている。

施設裏の畑で、カボチャ・トウモロコ
シ・トマト・オクラ等、季節ごとに野菜
を植え、利用者と収穫・調理を一緒に行
い、ウッドデッキを利用し、オープンカ
フェとして食事を共に楽しんでいる。

施設の裏畑で季節の野菜をつくり、出来
る能力のある人には植え付けから収穫ま
で主体的に行ってもらっている。先月は
収穫した野菜でカレーを作り中庭(ウッ
ドデッキ)でオープンカフェを楽しん
だ。
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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

○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。

41

17

42

44

43 16

45

委託契約により、必要なカロリーや栄養
バランスは考慮されており、食事量・水
分摂取量を記録し、把握しており、一人
ひとりに応じた支援を行っている。

口腔内が不潔にならないよう、本人の能
力に応じ、毎食後口腔ケア・歯磨きを実
施している。義歯は毎晩洗浄液に浸けて
いる。訪問歯科の往診により、口腔ケ
ア・歯磨き方法の指導・助言をもらって
いる。

一人ひとりの排泄状況をチェック表に記
載し、排泄リズムに合わせた誘導・介助
を行っている。チェック表に基づいて、
早めのトイレ誘導を行う事により、自立
した支援を行っている。

一人ひとりの排泄状況をチェックするこ
とで、排泄のリズムが把握できる。失禁
が続いている人にも時間を予測し誘導す
ることでトイレでの排泄が可能となった
人もいる。可能なかぎり日中はオムツを
外してトイレ排泄への取り組みをしてい
る。

便秘による身体状況・精神状況の変化を
重視し、毎日午前中に行う体操には、腹
部マッサージを取り入れ、１日１,５０
０ｃｃの飲水を目指し、便秘防止に取り
組んでいる。便秘時には、主治医に相談
し指導をもらっている。

夏３回・冬２回の入浴を実施している。
入浴の好き嫌いの好みを把握し、シャ
ワー浴・足浴・手浴を行い、季節ごとの
ゆず湯・しょうぶ湯等も楽しんでもらっ
ている。苑庭に足湯があり、おしゃべり
をしながら足湯を楽しんでいる。

夏は週に3回/週、冬は2回/週の入浴を実
施している。入浴スタイルの好みや、職
員との相性、菖蒲湯、ゆず湯など季節の
楽しみ方の提供をしている。
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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

○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。

18

50

47

46

48

49

本人の生活リズムに応じて、休息や安眠
が出来るよう支援している。時にはアイ
スノンや簡易湯たんぽにより、気持ち良
く安眠出来るよう支援している。

協力処方箋薬局により、個人ごとの配薬
を行ってもらっている。個別の内服管理
表により、薬への理解を深めている。薬
剤師によるアドバイス・助言は日常的に
受けている。内服する際には、職員によ
り３度確認を行っている。

能力に応じた役割作りをしており、一人
ひとりの特技が発揮出来るようにしてい
る。算数ドリルでは、達成感や正解率を
楽しまれており、レクリェーションの中
では盛り上がっている。

外の散歩は、利用者の希望に応じて、苑
庭・駐車場等に出かけている。家族の協
力により、花見・ショッピング・紅葉見
学等、季節ごとの外出を支援している。
地域で行われる体操教室やふれあいセン
ターでの行事にも、季節に合わせ参加し
ている。

施設で飼っている犬の散歩、近くのスー
パーへの買い物、地域で行なわれている
体操教室、ふれあいセンターの行事と日
常的に行きたいところへ外出できるよう
にしている。また、季節の行事について
は、家族の協力を得て遠出の企画もして
いる。

自分で金銭管理出来る利用者は、少額な
金銭をご自分の財布で管理されており、
自動販売機のジュースを買う事も出来る
よう支援している。
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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

○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。

55

52 19

53

54 20

51

畳コーナーやホールで仲良し同士が、お
しゃべりや楽しみが共有出来るよう、座
る位置に配慮している。ウッドデッキに
も椅子とテーブルを用意し、過ごせるよ
うに整備している。

携帯電話を持参の利用者の方は、いつで
も電話出来るよう支援している。本人の
希望により、スタッフルームの電話が利
用出来る。掛ける事が難しい場合は、代
行も行っている。月１回書道を行い、字
を書く事を意識してもらっているが、年
賀状等の代筆も支援している。

共同空間はゆったり、のんびりして頂け
るよう、音楽・装飾・家具に留意してい
る。季節ごとの飾りや、手作りの作品に
行事の写真等も飾り、居心地良く過ごせ
るよう工夫している。各トイレ・居室に
はナースコールを整備し、安全・安心を
心掛けている。

リビングは大きな丸テーブルが２つ置い
てあり、吐き出しの大きな窓で採光も良
好である。リビング、キッチン、上り畳
の間と続いており、開放感の中に家庭的
な温かさがある。

居室内は、本人・家族・職員が共に整備
している。本人の好みのぬいぐるみ・家
族写真・位牌等、本人の大切な物に囲ま
れて過ごしてもらっている。

居室内は、ベットの位置や家具などで自
分の部屋としての工夫とこだわりに添っ
た置物などが配置されている。(ぬいぐ
るみ、孫の写真、位牌、電話など)

入居時は繰り返し、場所の説明を行い、
把握出来るように支援している。利用者
によっては、分かりにくいので、居室入
口に額を飾り、目印にしている。トイ
レ・浴室はイラストや矢印で表示してい
る。
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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。

4 3

概ね２ヶ月に１度開催している。同一地
域のＧＨへも相互に出席し、助言を受け
ている。年１回は消防署からも出席さ
れ、助言・指導を受けている。地域包括
支援センター・行政職員の出席もほぼ毎
回ある。ＧＨの状況や行事の様子をＤＶ
Ｄで映像として映写し、理解を求めてい
る。

5 4

運営推進会議を通じて、地域包括支援セ
ンターや介護保険課に取り組み報告や、
意見交換を行い、協力関係の構築してい
る。また、介護保険課とはその都度電話
や訪問して情報を共有しており、手続き
等は訪問し手渡ししている。

2 2

隣にスーパーがあり、近所の方々には施
設の前を通り買い物に行かれる中で、出
会えば必ず挨拶を行い、日常的な付き合
いをしている。地域の保育園とは毎年１
０月にふれあいを通して、交流会を実施
している。

3

毎年、中学生の職場体験学習を受け入
れ、高齢者や認知症の特性・対応方法の
知識・技術を伝えた上で、入居者とのふ
れあいを経験し、質疑応答等にも応じて
いる。

自己
評価

外部
評価

項目

外部評価

Ⅰ  理念に基づく運営

1 1

事業所の理念「自然・安心・快適」とし
て掲げている。新入職員研修において
も、必ず共有出来るように、時間を設け
取り組んでいる。毎朝の朝礼時に全員で
唱和している。申し送り・ミーティン
グ・施設内研修時にも、事あるごとに理
念に立ち返るように努めている。

1 一般社団法人広島県シルバーサービス振興会



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

自己
評価

外部
評価

項目

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。

10 6

運営推進会議には、利用者・家族に参加
して頂き、意見等を伺っている。面会時
には家族より意見や思いを聞き、運営に
反映させており、家族会を設置し、会長
とも意見交換を重ねている。また、施設
入口には苦情ＢＯＸも設置している。

8

マニュアルを整備しており、年に１回は
権利擁護や人権保護についての施設内研
修を行っている。パンフレット等も施設
の玄関に設置して、ご家族等の相談にも
随時応じており、必要時はかけはし等を
活用し、司法書士・社会福祉協議会の専
門員等から、直接制度や活用方法につい
て学び、連携を図っている。

9

見学から契約に至る間、面接や電話連絡
等も行い、十分な説明と質疑応答を行
い、相互に納得の上で契約をしている。
また、入居時や解約時前には基本的に家
族に来苑頂き、再度話し合いの時間を
取っている。

6 5

身体拘束は行っておらず、マニュアルを
整備し、年に１回は身体拘束について施
設内研修を行っている。研修では、身体
拘束を行う上での弊害を理解した上で
日々ケアを行うように徹底している。ま
た、身体拘束が起こりうる原因を減らす
様にしている。

7

マニュアルを整備しており、年に１回は
高齢者虐待について施設内研修を行って
いる。施設内での虐待については、日頃
から職員のストレス軽減や利用者の状態
に注意しており、家族のネグレクト等に
も気を配っている。

2 一般社団法人広島県シルバーサービス振興会



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

自己
評価

外部
評価

項目

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。

15

事前に家族を含め本人とも面談を行い、
ニーズの把握を行い、傾聴・共感出来る
関係作りをしている。また、入居前に利
用されていたサービス機関の担当者から
も情報を収集している。

14

同一地域の同業者と連絡会を設立してお
り、情報交換・意見交換や合同レク
リェーション等を行い、相互協力のも
と、サービスの向上を図っている。ま
た、関連会社の管理者同志で会議を月に
１回行っており、相互の連携や協力を
行っており、合同勉強会や行事も行って
いる。

Ⅱ  安心と信頼に向けた関係づくりと支援

12

入職時に職員の思いや希望を聴取してお
り、入職後も資格取得や希望に応じての
グループ内異動等を積極的に働きかけ
て、意欲向上を図っている。また、職員
のクラブ活動も積極的に支援しており、
クラブ活動を通じての職場内外の交流を
促し、心身のリフレッシュを図ってい
る。

13

月に１回は施設内研修を実施しており、
職員が講師をしている。施設外研修にお
いても施設内で案内を回覧して、積極的
に研修参加出来るようにシフト調整をし
たりして働きかけている。また、入職後
ではＯＪＴを活用して、日々のレポート
にて目標や反省を踏まえて研修を行って
いる。

11 7

全体会議を行っており、職員の意見を聞
く機会を設けており、日頃より職員から
管理者、管理者から代表者へ意見等の連
絡相談体制を整えており、運営に反映す
るようにしている。またグループ内の本
部会議も月に１回開催しており、代表者
と管理者間で意見交換等を行っている。

3 一般社団法人広島県シルバーサービス振興会



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

自己
評価

外部
評価

項目

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。

19

面会時に当苑での生活状況を説明し、家
族との繋がりを維持しながら、利用者と
家族の思いを共有するように努めてい
る。また、月に１回は利用者の様子を手
紙や広報誌等で、家族に伝えており、行
事参加も促している。

20 8

家族や知人の面会等については、特に時
間制限を設けてはおらず、遠方の場合は
電話等を使用したり、記念撮影をして関
係を維持出来るように支援し、その年の
面会者には年賀状を出すようしている。
また機会がある毎に、本人の昔の様子等
を聞き、日々の会話の中に取り入れてい
る。

17

相談時にニーズ把握をしており、当苑で
のサービス説明の他に、必要時は他の
サービスや他事業所に関しての特性や説
明も行っている。また、併設の小規模多
機能型居宅介護施設や隣接のサービス付
き高齢者向け住宅の紹介も行っている。

18

利用者の得意な事や出来る事を考慮し、
役割を持って生活して頂き、それらを披
露する場面も提供している。また、人生
の先輩として様々な事を聞き、暮らしを
共にする生活者として、お互いに支え合
い、喜怒哀楽を共有する環境作りをして
いる。

16

利用申込時の面談にて、直接家族より状
況を聞いており、利用開始時にも再度意
向を伺い、不安や求めている事に応じら
れるように傾聴・共感している。
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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

自己
評価

外部
評価

項目

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。

24

入居時や面会時にこれまでの生活暦等を
家族や知人に聞いたり、日常会話の中か
らも把握しており、かかりつけ医や前任
のケアマネジャー、関係機関からも情報
収集をして把握している。

25

業務日誌・行動記録・申し送り等にて、
ひとり一人の状況把握に努めており、連
絡ノートは出勤者が必ず目を通し、ミー
ティングや申し送り等も活用して、情報
の共有をしている。また、日々のモニタ
リングも記録して、情報を共有してい
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

入居時や面会時に本人の思いや希望を聞
き、職員間で共有して、出来るだけ希望
に添えるように支援している。また、困
難な場合でも職員が各利用者の立場に
立って、思いや意向の把握し、家族対応
やインフォーマルなサービスも含めて検
討している。

21

利用者の生活習慣・趣味等を考慮して、
利用者同士が助け合って生活出来るよう
に支援している。また、孤立しそうな場
合は職員が間に入り支援しており、配席
についても、行事等その都度相性等を考
慮している。

22

利用終了後も利用中に築いた関係を大切
にしており、電話や面会する事で関係が
途切れないように支援している。また、
新しい住まい先には本人の情報提供を
行っており、本人・家族・関係機関とも
関係を継続出来る様にしている。
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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

自己
評価

外部
評価

項目

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。

30 11

かかりつけ医は本人・家族の希望により
決定しており、受診・往診時には職員が
同行し、訪問看護職員とも連携して良好
な関係を構築している。また、医療連携
ノートを作成し、月に１回家族に報告し
ており、必要時には随時の報告を行って
いる。

28

近隣同事業所同士の連携や情報交換に
て、状況に応じて対応しており、必要時
には行政や地域包括支援センター、民間
サービスも視野に入れて活用している。
また、本人や家族の依頼に応じて、外出
支援を行っている。

29

警察や消防には定期的に訪問して協力を
依頼しており、運営推進会議の参加も要
請している。また、地域の保育園・小学
校・中学校とも交流を深めている。

26 10

本人・家族・かかりつけ医・訪問看護職
員・職員等がそれぞれの立場で意見を出
し合い、計画作成担当者を中心に、協議
して作成している。また、利用者担当を
定め密に情報収集を行って、意見を反映
している。

27

ケアプラン実施表と個別の行動記録に毎
日記載し、連絡ノートや申し送りを活用
しながら、身体面と精神面等の情報共有
と共に、必要時にはプランの変更も行っ
ている。
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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

自己
評価

外部
評価

項目

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。

34

マニュアルを整備しており、年に１回は
緊急時対応について施設内研修を行って
いる。また、救急救命法やＡＥＤの使い
方、吸引器の使い方等の講習を定期的に
受講しており、機器の管理も行ってい
る。

35 13

マニュアルを整備しており、年に１回は
災害対策について施設内研修を行い、定
期的に訓練も行っている。また、運営推
進会議等で地域に報告をしていると共に
協力を呼びかけている。

32

協力医療機関と常に、意見や情報交換を
しており、入院時には看護要約と共に直
接情報提供を行い、入院中も家族や病院
関係者と連絡を取り合って、早期退院に
向けて話し合いも行っている。

33 12

マニュアルを整備しており、重度化・看
取り指針を作成し、契約時に家族に通知
している。また、本人・家族の意向を尊
重して多様なケースに対応出来るように
整備しており、かかりつけ医や訪問看護
職員との情報の共有や今後についての意
見交換を行っている。

31

毎週訪問看護を受入ており、利用者の健
康観察・介護職員の不安や疑問点等も相
談しており、訪問看護よりかかりつけ医
に毎回結果を伝えている。また、２４時
間オンコール体制にて、必要時には連絡
相談を行い、適切な対応が取れるように
しており、訪問看護の様子を月に１回家
族に報告している。

7 一般社団法人広島県シルバーサービス振興会



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

自己
評価

外部
評価

項目

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。

39

季節や場面に合わせて利用者の衣類を変
えており、必要時は家族に連絡して、服
や物品を持って来て頂いている。また、
本人の希望を取り入れて美容室でのカッ
トやパーマを依頼している。

40 15

利用者同士の相性を勘案して、席の配置
を決めており、職員も各テーブルに入っ
て、食事の匂い・味・色彩等の話しをし
ながら楽しんで食事が出来るよう支援し
ている。また、テーブル拭きや食後の片
付け等出来る範囲で利用者と協働し、定
期的に職員も利用者と同じメニューを用
意し、合同で昼食会を行っている。

37

利用者が自分の思い・希望を気兼ねなく
表せるように、日々の会話の中で把握
し、支援している。また、利用者本意を
念頭において、自己決定出来るようにし
ており、思いを表せない場合でも、本人
の意向に添えるようにしている。

38

各利用者の特性やペースに合わせて支援
しており、その日の体調や希望を優先し
て支援するようにしており、必要に応じ
て個室や個別対応を行っている。

Ⅳ  その人らしい暮らしを続けるための日々の支援

36 14

マニュアルを整備しており、年に１回は
個人情報保護やプライバシーについて施
設内研修を行っている。また、人格やプ
ライバシーに配慮して、電話や面会時も
本人・家族の同意の上で実施しており、
利用者に対する声掛けにも配慮して行っ
ている。
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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

自己
評価

外部
評価

項目

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。

45 17

時間・回数・シャワー浴等、利用者の希
望や状況に合わせて支援している。入浴
時は職員と一対一となるのでスキンシッ
プをとりながら様々な話をして、利用者
の興味や意欲を引き出すようにしてい
る。

43 16

利用者ごとの排泄間隔やパターンを把握
するようにしており、それに応じて声か
けや誘導・介助を行っている。トイレま
での歩行やトイレ動作も生活リハビリと
考え、トイレでの排泄を促すように支援
している。また、男性利用者用のこだわ
りを大切にして、男性小便器も整備して
いる。

44

利用者ごとの排便状況を把握しており、
体操時の腹部運動やマッサージ、飲水量
の増加を促したりして便秘の予防に努め
ている。また、便秘時の利用者の身体
的・精神的弊害を理解して、必要時は医
師の指示のもと、各利用者に適した下剤
や座薬も使用している。

41

1日の食事量と飲水量を把握しており、
利用者に合わせて、食事形態・嗜好物・
食事道具を提供している。また、本人や
家族からの情報収集も適宜行っており、
家族に協力を依頼する事もあり、栄養補
助食品の提供等も行っている。

42

利用者の状態に応じて、職員が仕上げや
ブラッシング等口腔ケアの支援を行って
おり、夜間は義歯を外して職員が洗浄し
ている。また、訪問歯科と協力して定期
的な診察と職員の疑問等を報告して連携
をとっている。

9 一般社団法人広島県シルバーサービス振興会



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

自己
評価

外部
評価

項目

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。

49 18

定期的に苑外の散歩や外出行事を企画し
ており、本人の希望を踏まえ、地域の行
事に参加したり家族との外出を支援して
いる。また必要時には突発的な外出支援
にも対応しており、本人・家族にも案内
をしている。

50
利用者の能力に応じて管理を行い、必要
時には家族と相談して本人管理や使用の
支援をしている。

47

利用者ごとの服薬管理表を各自が確認し
ており、内服薬の変更等があった場合に
は、連絡ノートを活用して情報の共有を
している。必要時には医師へ情報提供や
確認を行っている。また、内服薬は個別
に管理しており、内服介助に際しては、
声出し確認を行って内服支援をしてい
る。

48

利用者ごとの生活暦や特性に合わせて役
割作りをしており、体操時やレクリェー
ション時でも利用者に合わせて支援して
いる。また、行事等の実施や準備に関し
ても、家族を含め、特技に応じて協力し
て頂くようにしている。

46

利用者ごとの生活習慣・就寝時間・睡眠
パターンを把握しており、湿度や室温、
服装にも気を配って安眠出来るように支
援している。また、日中にしっかりと心
と体を動かして夜間の安眠を促し、昼間
も状況に合わせて休息出来るようにして
いる。
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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

自己
評価

外部
評価

項目

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。

55

危険物は手の届く所へは置かず、トイレ
等は目の届く位置に分かりやすく表示し
ている。入居時は繰り返し場所等を説明
して把握出来るように支援している。ま
た、手すりやナースコールも整備してい
る。

53

畳コーナーや居室では気の合った利用者
同士が過ごされたり、状況によっては、
スタッフルームを活用して個別レク
リェーションや家族等との面会を行った
りして頂ける様にしている。

54 20

入居時に本人・家族と相談して馴染みの
物や好みの物を持ってきて頂いたり、居
室に家族や職員からのプレゼント等も
飾っている。また、毎日居室の清掃や週
に１回はシーツ交換を行い、汚染時には
その都度交換し、快適に過ごして頂ける
様支援している。

51

携帯電話を持参の利用者の方は、いつで
も電話出来るよう支援している。書道や
レクリェーションで字を書く事を日常的
にしており、利用者の希望に応じて手紙
の代筆や電話の支援をしている。

52 19

共用の生活空間は季節の花や手作りの作
品を飾り、行事の写真等を掲示してい
る。湿度・室温・換気にも気を配り、
テーブルは丸テーブルを使用し、トイレ
は自動スイッチを整備し、心地よく過ご
して頂ける様に支援している。また、各
トイレや浴室にもナースコールを整備
し、安全・安心を提供している。
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○

○

○

○

○

○

○

○

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

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
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

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

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

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



○

○

○

○

○

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

③たまに

①ほぼ毎日のように

②数日に１回程度

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

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

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

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
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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

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



（様式２）

事業所名 グループホーム楽々苑

作成日

【目標達成計画】

1 26

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。

ケアマネジメント過程
における担当者介護に
おいて、家族・本人・
訪問看護師・管理者等
が出席しての、専門職
の意見収集が出来てい
ない。

各専門職に意見収集を
行い、可能なら担当者
会議への出席にて、個
別性のある介護計画を
作成する。

優
先
順
位

項
目
番
号

現状における
問題点，課題

目標

２  目標達成計画

担当者会議２週間前位
に、各専門職に意見聴
衆と案内を行い、介護
計画に反映させる。

１２ヶ月

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

平成26年11月28日


