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法人名

事業所名

所在地

3490200189

〒７３０－０８４２　広島市中区舟入中町9－16

（電話）(082)295－4910

グループホーム舟入みどりの家

事業所番号

オープン当初より自由で家庭的なホームつくりを目指している。入居者様にはそばに寄り添いで
きることを行って頂き、常に笑顔を忘れないホームを目指している。

事業所理念にあるように、ゆっくりと個人のペースに合わせて笑顔で関わることが徹底できるよ
うに、ミーティングや日常の業務の中でスタッフ同士が注意し合える環境づくりに努力してい
る。また、認知機能と生活機能の低下予防を目的として、食事についてはメインメニューはある
程度決まっているが、付け合せや味付け等は、入居者の要望を聞きながら一緒に考え、つくる、
片付けることを実践し、半数の人たちが状況により参加している。看取りの要望が昨年2件あ
り、主治医、家族等関係者と事業所の連携のシステムが出来ていることにより、家族及び本人の
意向に添う看取のケアを行なうことができ、スタッフの自信にも繋がってきている。

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

平成27年9月18日

株式会社エポカケアサービス

基本情報リンク先ＵＲＬ
http://www.kaigokensaku.jp/34/index.php?action_kouhyou_detail_2014_022_kani
=true&JigyosyoCd=3490200189-00&PrefCd=34&VersionCd=022

自己評価作成日 平成27年9月3日 評価結果市町受理日



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。

本人・家族の介護保険代行申請を行って
いる。また待機状況を伝えている。広島
市認知症地域推進委員に連絡し、入居者
様の支援方法を相談させていただいてい
る。

本部で入居相談を行なっており、市町と
の直接的なやり取りは行なっていない
が、地域包括支援センターとの連携によ
り、認知症推進委員の派遣をして頂き認
知症ケアの方法指導を受けている。

町内会に加入し、町内会の会合に参加
し、町内の情報収集に努めている。町内
会の敬老会、とんど祭り、神社のお祭り
に呼んで頂き、入居者様と参加させてい
ただいている。(５月に敬老会、７月に
近所の商店街の祭り）

町内会に加入し会合に出席することで、
地域の行事への誘いを頂き、可能な限り
参加している。事業所内での行事につい
ては、地域の役人、民生委員さんが来所
されることもあるが、今後、更に気軽に
来ていただくことが出来るようにしたい
と考えている。

ホームで作成している通信やブログをファイ
ルして、ホーム内の様子を見てもらってい
る。運営推進会議では、町内会や地域包括支
援センターとの情報交換を行い、議事録は面
会にきていただいた方の目に届くところに置
き、いつでも見てもらえるようにしている。
ホーム内の困難事例を運営推進会議で伝え、
認知症支援推進員の方に繋ぎ、アドバイスを
いただいている。

会議のメンバーが特定されており、小人
数となっている。案内をして出席されな
かった人に対しては記事録を開示してい
る。困難事例について、地域包括支援セ
ンターの認知症支援推進員に繋いでいた
だき、改善したことがある。

出席が少数で限られている為、地域の方々
に幅広く案内をすることと、案内の方法も
検討し、更なる地域との繋がりを強めて、
孤立感の無い事業所となるよう期待してい
ます。また、議題についても、報告と意見
交換に留まることなく、ミニ勉強会や、合
同避難訓練などもされるなどの工夫をし
て、効果的な運営推進会議となることを期
待します。

地域包括センターの職員の方の協力のも
と、講習会やサロンの声かけをさせてい
ただいている。

外部評価

Ⅰ  理念に基づく運営

 理念の実践に向けて、毎年、事業所内
で話し合って運営方針を決め、個人個人
は半期ごとに目標を立てている。その評
価については、ホーム長と本部の職員も
入り、面接をして振り返りを行なってい
る。

理念「ゆっくり　いっしょに　たのし
く」を各フロアに掲げ、常に念頭に置い
てサービス提供を行っている。また、
ホームで年間運営方針を作成し、地域の
方の協力を得ながら利用者本位の暮らし
を実践している。年2回は、職員が個々
に挙げた個人目標と共に振り返りを管理
者と共に行っている。

自己
評価

外部
評価

項目

1 1

5 4

2 2

3

4 3
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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。

法人担当者同席で契約、重要事項を説明
している。（介護保険改定の際は家族会
を開いて説明をした）利用者・ご家族か
らの疑問点などについてはその都度誠意
をもって説明させて頂くよう努めてい
る。

面会、運営推進会議、家族会などの機会
に意見交換を行っている。意見交換の中
よりミーティングで話し合い、スタッフ
に反映できるよう努めている。家族会に
来られなかった方に議事録を家族に送っ
ている。

面会、運営推進会議、家族会で得た意見
や要望については、本部の担当者に相談
し、解決できるような体制としている。
その結果は記録し、開示している。この
1年は特に意見も出ず、反映された例は
無い。

身体拘束はしていない。玄関の鍵について
はテンキ―にて施錠している。解錠の話し
合いの場をつくるが、事故予防、安全面の
考慮より解錠に至ってない。（今年３月の
家族会にて玄関から出てすぐに階段あるた
め危険性を考えると解錠しない方が良いと
いうご意見あり）入居者様の外出願望あれ
ば希望に沿えるように努めている。

町の中心に位置しており、事業所はビル
の3階・4階にあり、出たら直ぐに階段と
なっていることから、1階も含めて玄関3
箇所は常に施錠し安全対策を取ってい
る。日常的な介護に於いては、内部研修
会で年1回、身体拘束に関する内容で実
施し、拘束の無いケアの実践に努めてい
る。

毎年、年間の研修計画の中に人権擁護の
研修を組み入れたり、事例検討を実施
し、職員全員が虐待について考える機会
を持っている。虐待防止に向け気づきや
感じたことがあれば報告するよう呼びか
けている。

入居者様で成年後見人制度を利用されて
いる方がおられ、制度やあり方について
勉強会を行った。また、成年後見人の方
に担当者会議に出席して頂き理解を深め
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

○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。

月二回のミーティングに於いては、管理
者から声をかけ、意見が出やすいように
工夫している。また、年1回は管理者と
本部職員の三者で面談し、意見や提案を
聞く機会を設けている。

年2回の考課シート、個別面談、その他
必要と思った時に個人面談を行い、職員
個々の意見を聞き、状況把握に努めてい
る。職員の職務内容の要件を定め、全職
員に周知し研修会を行った。

法人内で職務別研修（看護師会・計画作成
担当者会議）を2か月に一回行っている。
また、7月より職員の自主勉強会も発足し
た。月1回のみどりの家全体会議にはリー
ダーも参加して、研修会・意見交換を行う
ようになった。外部研修では労務管理の研
修を行った。新人職員は本社研修後、
チューターを付けて働きやすい環境づくり
に努めている。

月2回のミーティング、申し送りなど、
意見交換を行っている。また意見交換を
行いやすい場づくりに努めている。管理
者との個別面談や法人担当者との個人面
談を行い、職員の想いを話せる機会をも
ち、全員が暮らしやすいホームを目指し
ている。

江波・舟入地区内のグループホーム同士
の交流会を（2か月に一回）行い、情報
交換を行っている。（各ホームの見学
も）また研修会に参加の際も交流の場を
作っている。

Ⅱ  安心と信頼に向けた関係づくりと支援

自宅や入院先にホーム長、リーダー、看護
師と訪問し、本人に直接会って話をきくよ
うにしている。また担当ケアマネジャーや
病院看護師、医師、相談員、ご家族から情
報収集を行い、職員間で共有し本人の住み
よい環境づくりに努めている。入居後も普
段でのコミュニケーションの中で、聞き取
りを行い、関係づくりを目指している。
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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

○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。

面会に来られた際、ご様子、近況の報告
をさせていただいている。また月ごと
に、ご家族様にお手紙にてご様子を報告
させていただくと共に、ご家族様と意見
交換を行っている。年４回、みどりの家
通信を送付し、最近はブログも立ち上げ
ホームページで生活の様子をお伝えして
いる。

馴染みの場所を覚えておられる方には、
日常的に散歩など気分転換をかねて外出
している。外出支援の際は、入居者様の
想いを聴き参考にさせていただいてい
る。

希望があれば、入居前の住まいに職員と
一緒に出かけている。ホームに馴染めな
い新規利用者については、自宅へ外出さ
れるのに同行し、納得してもらえて、落
ち着かれた例がある。

18

19

20 8

16

17

入居前にご本人の今までの暮らしや信条を
聴き取り、これからの暮らし方について話
し合いながら、ケアプランを作成してい
る。入居後も情報交換のみならず、そのあ
とも密にご様子の連絡を行ったり、質問や
ご要望に応えるなどコミュニケーションが
とりやすい環境をつくり、信頼関係の構築
に努めている。

グループホームの家庭的な雰囲気で、入
居者様のペースで過ごして頂けるよう努
めている。昔されていたことを一緒にさ
せていただくことで、本人は生きがいを
持って下さり、職員も学びになってい
る。

入居者様やご家族様の意見、要望を聴
き、それに応えるようケアプラン作成し
支援している。本人・家族の希望によ
り、デイケア１名、作業所１名、通われ
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。

入居前には「これまでの暮らし」シート
に記入したり入居者様、ご家族様からお
話しをお聞きし、できるだけ対応できる
ように努めている。ご家族様から聞き
取った内容を「何でも情報シート」に記
入しスタッフ間の共有に努めている。

生活日誌、申し送りノート、日々の振り
返りにより現状を共有し月２回のミー
ティングで話し合ったり、必要時は話し
合いの場を持ち支援に活かせるよう努め
ている。

昨年のサービス利用を終了された１名は
ホームで看取られ、サービス利用終了
後、看取りの振り返りを行うなど利用後
においても、関係性を大切にしていくよ
う努めている。

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

22

入居者様・ご家族様などかかわりのある
方から情報を収集し、入居者様の思い、
意向を聞き、入居者様にあわせた生活が
できるよう、アセスメントを基に職員と
話し合い、ケアプランに沿った支援に努
めている。

面会のときに、家族や関わりのある人か
ら話を聞いている。その上でアセスメン
トからケアプランまで、職員で話し合っ
て計画を立て支援している。

入居前に本人の生活の場に出向き、生活
歴、本人の強み、希望など本人及び関わ
りのある人たちから聴き取ること、日常
生活の中で本人のこれからの生活と希望
を推察し、確認して、担当者で共通認識
の基、本人本意の支援となることを期待
します。

月２回のミーティングで、行事の振り返りや
これからの行事の具体的な計画、個々の支援
内容についても、フロアごとにシートを使っ
た事例検討などで話し合い、その人らしい生
活の支援ができるよう努めている。また家
事、レクリエーション、行事で、入居者様同
士の交流できるよう、職員が間に入って支援
をしている。

23 9
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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

○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。

契約時に説明を行い、全員ホームのかか
りつけ医を希望されている。看護師、週
1回来られる往診医と連携をとり、入居
者様、ご家族様のニーズを聞き、報告、
連絡に努めている。専門医への受診は基
本的には御家族にお願いしているが、事
情によりホームの看護師が対応してい
る。

契約時に本人及び家族の意向を確認して
いるが、現在は全員ホームの協力医を希
望されている。専門医、緊急時の受診に
ついては、基本は家族対応としている
が、事情によってはホームの職員で対応
している。

生活日誌の記入、申し送りなどや、連絡
ノートで情報の共有を行っている。問題
点、課題点を挙げて、モニタリングなど
で話し合い、プランの見直しを行ってい
る。また常に変化などに気づき、話し合
いの場を作るようにしている。

新たな課題、ニーズに対し、情報の共
有・意見交換を行い、入居者様にあった
対応の方法を提案、実践を行っている。
入居者様の状態に合わせ、デイケア、作
業所の通所、地域包括支援センターの協
力を得ている。

地域の行事にできるだけ参加している。
運営推進会議や町内会の行事を通して、
地域に密着したグループホーム作りを目
指している。

入居者様、ご家族様と話し合い、生活歴
やニーズに合わせた介護計画を作成して
いる。入居後も定期的にモニタリングを
行っている。入居者様の普段の会話やご
家族様の面会時の会話から望まれている
こと、どう過ごしたいかを把握し意見交
換を行っている。

現在は、サービス計画責任者が介護計画
からモニタリングまで実施しているが、
今後は各階でリーダー制をとり、医療と
の連携、家族との関わりなどから更に効
果的なマネジメントになるようにしてい
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

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。

半期に一度、消防署立ち会いで避難訓練
を行っている。初期消火、消火器の使い
方を消防署員の指導のもと、スタッフが
習得していくよう努めている。7月に同
建物の管理者による共同防火管理者会議
を行い、防火への協力依頼の声かけを
行っている。

年2回の訓練を実施しているが、そのう
ち1回は、消防署員立会いで実施してい
る。同一建物内の他会社と「共同防火管
理者会議」を実施して、災害・避難時の
協力体制の構築に努力している。

35 13

入居時に入居者や家族に説明させていた
だいている。重度化、看取りに入った際
は家族への説明、ニーズの聞き取りを
行っている。医師など医療関係者との協
力のもと入居者や家族に希望に沿うこと
ができるよう方針について話し合い、共
有、支援を行うようにしている。

入居時に看取りの指針について説明し、
状況の変化に合わせて意向の確認をして
いる。協力医とは夜間でも指示がもらえ
る体制と、職員の連絡も取れるように
なっていることから、家族と協力して昨
年は2件の看取りを行った。

急変や事故発生に備え応急手当、初期対
応の訓練、研修を行っている。緊急時に
速やかな連絡ができるよう連絡網を掲示
している。

入居者様の健康状態について常に話し合
い、体調の不調や変調あればすぐ看護師
に報告し、指示を仰いでいる。個々の入
居者様の症状に合わせた対応ができるよ
う話し合いをし、受診を受けられるよう
に努めている。

入居者様が入院された際に病院関係者と
の情報交換を行っている。医師や医療関
係者の方々のサポートのもと、病院関係
の方と関係づくりを行っている。

33 12
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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。

一人一人の好きな身だしなみを聞き、入
居者様の好みの装いができるよう努めて
いる。希望者は散髪（訪問散髪、外出
も）できるようにしている。

入居者様とともにコミュニケーションを
取りながら台所に立ち、準備、食事、片
付けをともに行い、楽しく食事ができる
よう努めている。

メインとなる食材は仕入れているが、家
庭により近い食生活となるように、献立
表は無い。季節や入居者の希望を取り入
れて、前日までのメニューを参考にしな
がら一緒に考えて、出来るところを一緒
に作り、片づけをする等、半数の人たち
が参加している。

入居者一人一人の人格を尊重、声かけも
自尊心を傷つけないよう配慮している。
入浴、排せつについても羞恥心に配慮
し、声掛けを行っている。4月に声掛け
の研修を行い、入居者様の心理状況につ
いて学び、実践するよう努めている。

人格尊重の視点を持ち続けるために、年
間研修予定の中に「プライバシーの尊
重、人格の尊重」を組み込んで、職員教
育をしている。特に言葉がけについて
は、他者に聞かれて恥ずかしくないよう
に大きな声での対応は避け、自尊心の尊
重に努めている。

日々の関わりの中で入居者様の希望を聞
き、希望されていることを取り入れるよ
うに努めている。入居者様一人一人自分
で決めて動く事ができるよう働きかけて
いる。

入居者様、ご家族様に生活歴やニーズを
聞きそれに沿った生活を送って頂けるよ
うにしている。日々の暮らしの中に入居
者様の話、希望を聞きその意見を大切に
している。体調に合わせ無理なく過ごし
て頂けるようにしている。

Ⅳ  その人らしい暮らしを続けるための日々の支援

38

39

40 15

36 14

37

8 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

○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。

基本的に、午前中入浴して頂いている
が、要望あれば午後からも対応してい
る。週2回以上は入浴して頂けるよう、
気の進まない方への対応も職員間で話し
合いながら対応している。

基本的には午前中を入浴としているが希
望があったり、その日の体調によっては
いつでも可能としている。入浴の回数も
個々人違っていることから取り決めはし
ていない。

日常の口腔ケアを行い、口腔内や義歯の
観察を行っている。必要な方は定期的に
歯科受診されている。

半数以上の利用者は自ら排泄行為を行っ
ている。リハビリパンツを利用されてい
る方は排泄パターンを記録し、声かけ誘
導を行い、自立に向けた支援を行ってい
る。

病院を退院されてオムツで入居された人
が、アセスメントの結果、排泄自立が可
能と考えてプランに落とし、全員で関
わった結果、布パンツになった。トイレ
の場所が遠い人については、夜間はポー
タブルトイレを使用することで、失敗と
転倒の防止をしている。

できるだけ薬に頼らないよう、水分を
摂って頂くことや食事のメニューもそれ
に対応できるよう（ヨーグルト、繊維な
ど）工夫を行っている。

食事摂取量の観察を行い、少ない方は栄養
バランスを考えながら、好きな物などを摂
取して頂けるようにしている。水分もお好
みの飲み物を提供し定時の水分補給時間以
外にも希望に沿った対応をしている。必要
によってはミーティングなどの話し合いで
より良い対応を考察している。
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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。

入居前のアセスメント、入居後の入居者
のお話や家族の面談で楽しみ、嗜好など
を聞き、行い、楽しく過ごして頂けるよ
う努めている。

入居者の希望に合わせ散歩や買い物に出
かけている。またお祭りなどの地域の行
事も一緒に参加し、年に2回、行楽を企
画し家族も参加している。

毎年、春と秋の行楽シーズンには、全員
で参加できる行事を企画している。日常
的には、地域の行事、買い物等に合わせ
て、散歩の機会をつくるようにしてい
る。また、可能な家族には、一緒に出か
けて頂くように働きかけている。

ホームで個人的にお金を持つことは控え
てもらっている。ご本人の強い希望があ
れば小額を持たれている方もいる。

居室内の環境（寝具、照明、室温など）
や時間など、一人一人の入居者様に合わ
せた休息、睡眠して頂けるようにしてい
る。寝つけられない方は、お話を聞いた
り無理のないようにお休みしていただい
ている。

医師、看護師との連携を行い目的、副作
用など、薬の概要を把握するようにして
いる。服薬介助も誤りのないよう行って
いる。服薬の折に症状の観察を行い、特
変あれば看護師、医療関係者に連絡を
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

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。

入居前に本人や家族に馴染みの物、好き
な物を聞き取り設置できるよう配慮を
行っている。入居後も本人や家族の要望
を聞き、居心地良い環境つくりを目指
し、要望に沿えるよう努めている。

個人の居室には、馴染みの物が配置され
ていたり、写真を飾るなど、居心地のよ
い空間作りへの配慮をしている。トイレ
が遠い場合は、ポータブルトイレの設置
をする等、意向と安全面への配慮がされ
ている。

入居者様のうち車椅子、歩行器の方がお
られ、ご自分で移動できるようスペース
の確保、障害物がないよう気を付けてい
る。歩行状態も観察を行い、転倒のない
よう見守りを行っている。

希望あれば、電話を使われたり、手紙の
やり取りを行えるようにしている。家族
や友人の方から、電話や手紙受けられた
りすることある。

共用空間に於いて、お花や季節にかかわ
る習字を展示し、入居者の居心地よい場
所つくりを目指している。温度や光など
についても快適に暮らすことができるよ
う努めている。

入居者の特技である書道を生かして、他
の入居者に指導していただき、作品をﾃﾞ
ｲルームの壁に展示している。フロアに
面した部屋の入り口に暖簾をかけること
で、目隠しとしていたり、コーナーで観
葉植物を育てるなど工夫している。

入居者の生活ペースを最優先に考え、ソ
ファーやテーブルにて一人になれたり入
居者同士での会話を楽しまれている。

54 20

51

55

52 19

53
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○

○

○

○

○

○

○

○

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



○

○

○

○

○

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

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　

作成日

【目標達成計画】

1 4

2 23

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。

２  目標達成計画

いつも来られている方
のみならず、町内会の
様々な方や近所の施設
や消防署の方など声掛
けをする。

1年

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

ケアプラン並びにカン
ファレンスのあり方に
ついて

本人様本位のプラン作
成

本人さまの話や訴えを聞くこと
や好みや趣向も大切にしたプラ
ンを作成すること。またカン
ファレンスも会議の中ででてき
た事に加え、医師、看護師、家
族の声も尊重しカンファレンス
記録に載せる。

1年

グループホーム舟入みどりの家

運営推進会議の出席状
況

出席率向上並びに地域
の方にきて頂く事

優
先
順
位

項
目
番
号

現状における
問題点，課題

目標

平成27年9月30日


