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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

横浜市泉・瀬谷区を中心に数多くのグループホームを持つ法人が運営する「ゆと
り」は平成１８年４月に開設されたグループホームで、横浜市営地下鉄「下飯田」
駅より徒歩約７分、または相鉄線「ゆめが丘」駅から徒歩約１０分の交通の利便性
の良い閑静な住宅街にあり、川沿いの遊歩道での散歩が気軽に楽しめ、自然に囲ま
れた環境にあります。また、地域との結びつきを大切にしている２ユニットの２階
建ての事業所です。
＜優れている点＞　地域との関わりが強いことが挙げられます。自治会に加入し、
管理者が自治会の役員になっています。地域の防災拠点運営委員会の委員にもな
り、防災訓練時には、要援護者への車イスの操作指導を担当することになっていま
す。地域の行事には積極的に参加しています。その他、医療連携加算を取ってお
り、医療面での体制が充実していることが挙げられます。内科・精神科の往診が月
２回あり、皮膚科の往診も２ヶ月に１度あり、看護師の訪問は週１回あります。歯
科については、隣接の歯科医院に通院しています。その他の科の受診には、職員が
同行しています。
＜工夫している点＞　法人内の２０以上の事業所の事例発表会を２日間かけて開催
し、月１回の定例研修会を行うなど職員研修を工夫しています。職員の研修計画を
作成し、外部研修やグループホーム連絡会の交換研修に参加しています。また、
シャワー付車イス対応トイレ、コールボタン、リビングの床暖房、和室の共有ス
ペースを設けるなど施設面での工夫がなされています。その他、「一行日記」をつ
け、「ゆとり通信」とともに利用者家族に月１回報告しています。

ゆとりは和泉川のそばにあり、川沿いの遊歩道を散歩するのが日課となっています。
散歩により季節の移ろいを感じることが出来ます。地域行事や運営推進会議を通し、
地域に根ざしたホームを目指し一歩一歩進んでいます。避難訓練では、多くの近隣の
方にご参加いただき定期的に行うことで、成果が上がっています。ホームに備蓄庫を
設けたり、地域の防災委員になるなど、意識は高いです。法人としては、訪問看護・
訪問入浴・介護タクシー等の事業所があり、24時間医療連携体制が整っていることが
強みです。また、高齢者でも安心して利用できるレストラン「風の音」があり、食事
会や、音楽療法で出かけています。職員研修や事例発表、勉強会を開けるスペースや
設備もあり、ヘルパー講習も行っています。
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56 1，ほぼ全ての利用者の 63 ○ 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 ○ 1，毎日ある 64 1，ほぼ毎日のように

2，数日に1回程度ある 2，数日に1回程度ある

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 ○ 1，ほぼ全ての利用者が 65 ○ 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 1，ほぼ全ての利用者が 66 ○ 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 ○ 1，ほぼ全ての利用者が 67 ○ 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 ○ 1，ほぼ全ての利用者が 68 ○ 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．ほとんどいない

62 ○ 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

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）

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）

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）

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）

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。

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。

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）

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）

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）

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

　Ⅴ　アウトカム項目

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：9,10,19）

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。
（参考項目：4）

職員は、活き活きと働けている。
（参考項目：11,12）

グループホームゆとり

アリス

 事業所名

 ユニット名
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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

1 1 ○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

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

　Ⅰ　理念に基づく運営

自
己
評
価

外
部
評
価

項　　　　　　　　　　目

外部評価

「地域の中で共に成長しながら歩める
ホーム」という理念に添って、地域行事
への参加や運営推進会議、近隣住民連携
避難訓練を重ね、ホームに対する理解を
深めていただいています。地域の介護予
防教室でお話をする機会もあります。

理念は、職員が意見を出し合って会議で
作りました。理念を踏まえた年度目標も
作成しています。理念や目標を事務室な
どに掲示をしています。

理念を踏まえた年度目標も
ありますが、職員一人ひと
りに理念の共有をするため
に会議などで理念を確認す
ることなどの体制作りも期
待されます。

利用者様や、職員の顔も覚えて頂き、散
歩中や、ベランダ越しにお喋りをする関
係が築けてきました。地域行事（敬老
会、運動会、環境美化、防災訓練等）
や、回覧板回し、隣の歯科への受診でも
交流を図り、運営推進会議で振り返って
います。

自治会に加入し、管理者が役員になって
います。自治会主催の環境整備、防災訓
練、運動会、敬老会、神社の礼祭などの
行事に参加しています。地域の中学生の
福祉体験学習の受入れをしています。散
歩の時には積極的に挨拶をしています。

　

運営推進会議では積極的に疑問・質問を
投げかけて頂き、理解を深めていただけ
ています。新年会やバーベキューなどで
もグループホームについてお話しする機
会があります。地域の介護予防講座でも
グループホームのサービスについてお話
ししています。

隔月開催している会議には、毎回多くの
委員さんにご参加頂いています。年２回
の避難訓練にも参加して頂き、多く寄せ
られた意見が、サービスを向上する基に
なっています。

２ヶ月に１度開催しています。地域の方
が６名参加しています。避難訓練に運営
推進会議の構成員などの地域の方が９名
参加し、拡声器の使用などの助言をして
います。また、隣地の駐車場が自治会の
第１避難場所に指定されています。

地域包括支援センター職員、区役所の保
護担当、サービス課職員とは頻繁に連絡
を取り合い、ホームや利用者の状況がス
ムーズにできる関係が出来ています。地
域包括支援センターから介護予防講座の
依頼や、地域の高齢者の入居相談もあり
ます。

区の高齢支援課と利用者の成年後見制度
利用について連絡を取り合っています。
地域包括支援センターの依頼で講演を
行っています。横浜市認知症高齢者グ
ループホーム質の確保事業に参加し、交
換研修に６名を派遣し６名を受け入れて
います。
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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

6 5 ○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

7 ○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

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

アイシマ独自の「ケアの在り方チェック
シート」を使用し、定期的に職員が日々
のケアを振り返る機会を設けています。

管理者は、横浜市の研修で「成年後見制
度」について学び、社内の勉強会で他の
職員も学ぶ機会があります。また、成年
後見に関するマニュアルも整備されてお
り、いつでも閲覧できるようになってい
ます。

契約前には、面会し、質問や不安な点な
どを伺うようにしています。グループ内
の施設から、ご家族、ご本人が気に入っ
た施設を選ぶことも出来ます。また、契
約時の疑問にすぐ対応できるよう入居担
当のケースワーカーに連絡が取れる体制
が整っています。

面会時や電話連絡、家族会の機会にご家
族のご意見を聞いています。苦情申し立
て機関は、重要事項説明書や各ユニット
入り口にも公表しており、体制は整って
います。

「苦情・相談マニュアル」「苦情相談記
録票」を整備し対応しています。１日に
ついてその日の事を１行に纏めて記入し
１ヶ月間毎日記入した「１行日記」と行
事などの写真で作られた「ゆとり通信」
を毎月利用者家族へ送付しています。

身体拘束マニュアルを基に、全職員が理
解を深められるよう、研修を行っていま
す。防犯上の観点から、玄関は施錠して
いますが、ベランダは開放し、自由に出
入りできます。また、ベンチや植木を置
き、外気浴や畑の収穫も楽しめる工夫を
しています。

「身体拘束マニュアル」など関係マニュ
アルを整備しています。「ケアのあり方
対応チェックシート」を作成し、職員一
人ひとりが対応のあり方を振り返り身体
拘束の理解に努めています。
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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

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

15 ○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

日々の申し送りやカンファレンス、ホー
ム会議で、職員の意見を汲み取り、担当
課長に伝えています。社内の管理者会議
にて、管理者から運営者に直接伝えられ
る機会もあります。

ホームでまとめた意見等は月例の所長会
議に提案されます。この会議で音楽療法
についての提案や法人が運営するレスト
ランへの月１回の外食の際のメニューに
ついての提案が出され、法人内での検討
がなされています。

横浜市グループホーム連絡会主催の交換
研修や、戸塚・泉ブロック会の研修、横
浜市実践者研修の参加などで、同業者と
の交流、ネットワーク作りが出来るよう
に努めています。管理者は、区のグルー
プホーム連絡会でも情報交換を行ってい
ます。

良いところ、頑張りが見られたところは
その都度評価し、伝えています。得意分
野を尊重し、お互い協力しあい、補い
あっていける関係作りを支援していま
す。（料理、掃除、レク、工作、行事企
画など）

内部研修（勉強会・教育研修会）やヘル
パー講座へは、自己研鑽の為、出来る限
り参加を呼びかけています。外部研修に
は、皆平等に参加できるよう、勤務調整
を行っています。年１回、社内の事例発
表会や、勉強会の担当などで、発表の機
会があります。

　Ⅱ　安心と信頼に向けた関係づくりと支援

入居相談の段階から、ニーズを伺い、入
居時は、ご本人、ご家族との話し合いを
基に、モニタリングを行い、ケアプラン
を立てています。ご家族の希望によって
は、毎日電話で報告をすることもありま
す。
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16 ○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

17 ○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

18 ○本人と共に過ごし支え合う関係

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

19 ○本人と共に支え合う家族との関係

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

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

契約時に、ご家族の希望・要望を伺い、
ケアプランに挙げています。希望に応じ
て、定期的に連絡をしたり、一行日記で
毎日の様子を伝えたりしています。

ほとんどの方が、まずは、新しい環境に
慣れるということに重点を置き、身体
的・精神的に安心できる環境作りに努め
ています。

お一人お一人の得意なことを尊重し、食
事作りや農作業、掃除など、一緒に行っ
ています。出身地方の風土・習慣や、生
活の知恵など、職員が教わることも多く
あります。

些細なことでも、ご家族に報告し、双方
で利用者を支えていける関係を築いてい
ます。ご家族の事情も理解し、無理のな
いペースでご協力いただいています。

馴染みの方（ご近所の方、自治会の方、
親戚の方）の面会の時間を大切にしてい
ます。お正月、実家に帰省したり、ご家
族とお墓参りしたり、行き慣れた店に買
い物に行ったりしています。

以前町内会の役員をしていた利用者を、
同時期に役員を務めた友人が面会に訪れ
ています。お正月を家族と６日間一緒に
過ごしたり、家族がお墓参りに連れて
行ったりしています。利用者が入居前に
行っていた馴染みのスーパーに職員が同
行し、買物をしています。
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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

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

利用者様同士の相性を考慮し、食事の
テーブルを変更したりする場合もありま
す。また、職員が間に入り、関わりを
フォローする場合もあります。リビング
で和気あいあいと、お茶を飲んだりTVを
見たり、おしゃべりする時間を大切にし
ています。

退所された方のご家族から手紙や電話を
いただくこともあります。退所後も気軽
に相談していただけるように努めていま
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

ホームで役に立ちたい、○○に行きたい
など、ご本人の希望を「無理」と決め付
けず、出来る限り叶えられるように支援
しています。ご家族がいらっしゃる方
は、ご家族のご協力も頂いています。

「ご利用者の快適情報調査」表を作成し
改めて本人・家族から各種の情報を聞き
取りしています。好きな事、好きなモ
ノ、思い出深い出来事や場所を職員は知
るための努力をしています。１対１に
なった時によく話を聞くようにしていま
す。

入居時の情報の他、日々の会話の中か
ら、今までの暮らし、習慣、仕事、出身
地などの情報を集め、記録に残して職員
間で共有し、サービスに繋げられるよう
にしています。

現在出来ること、以前できたけれど、出
来なくなっていることを日々の関わりの
中で把握し、カンファレンスで情報を共
有します。その情報を基に、ケアプラン
を立てるようにしています。
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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

ご本人、ご家族へのリスニングの他、カ
ンファレンスで職員の意見を出しあった
り、主治医や訪問看護師にも相談し、プ
ランを立てています。また、状況が変
わったら、早急にプランの変更も行って
います。

月に１度カンファレンスを行い、職員間
で話し合い基本的に３ヶ月に１度介護計
画の見直しを行っています。見直しにあ
たっては、「どうなったか」を評価し医
療連携ノートなどからの状況を確認し介
護計画書を作成しています。

毎日の記録は第三者が見ても分かり易い
ように、具体的に記入するよう心がけて
います。カンファレンスでは一人ずつ振
り返り、意見を出し合ってプランに活か
せるようにしています。

レストラン「風の音」への食事会や音楽
療法での外出、中華のケータリングで食
事に変化を持たせる工夫や、介護タク
シー、訪問入浴、２４時間対応の主治
医、訪問看護、グループホーム同士の交
流会やお祭りなどサービスの多様化に取
り組んでいます。

希望が丘中学校の福祉体験学習の受け入
れは、毎年行っており、交流の機会に
なっています。地域の中学校の図書館を
利用したり、美化活動を行ったり、地域
の防災訓練は職員が防災委員（食料物資
班）になり、一緒に参加しています。

内科・精神科・皮膚科の往診医、訪問看
護師とは医療連携ノートを使い、ご本
人、ご家族の希望や相談も共有できるよ
うになっています。ホーム隣の歯科医院
も認知症について理解があり、柔軟に対
応して下さっています。

かかりつけ医は、利用者の状況に応じて
内科または精神科の医師を紹介していま
す。内科医、精神科医は月２回往診に来
ています。婦人科などのかかりつけ医以
外への受診は職員が同行しています。そ
の診療結果は連携ノートを使い、かかり
つけ医へ伝えています。
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31 ○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

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、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。

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

医療連携ノートを使い、職員・看護師・
医師が相互の情報を共有できるように
なっています。また、看護師とは２４時
間連絡が取れ、相談できるようになって
います。

ご家族がいない場合や遠方の場合は、管
理者が窓口となって、病院ＣＷ（ケース
ワーカー）と連絡を取り合い、主治医・
看護師との連絡調整を行っています。ま
た、退院後も相談できるように関係作り
をしています。

ご本人、ご家族の意見を尊重し、希望に
沿ったターミナルが迎えられるように医
師・看護師との連携体制が出来ていま
す。法人内ではターミナルケアの実績も
多く、勉強会や事例発表会も行われてい
る為、職員の意識は高いです。

重度化に備えて「ターミナルケアマニュ
アル」「看取りに関する指針」を備えて
います。法人内ではターミナルケアの実
績も多く、ターミナルケアに関する研修
や事例発表も行われ、医師、看護師との
連携も取れています。

消防署や、町内会主催の講習に参加し、
救急対応（心臓マッサージ、人工呼吸、
AED)について、実践的な講習を積んでい
ます。講習は順番に参加してもらい、皆
が知識を身につけられるように努めてい
ます。社内の勉強会では、AED取扱につい
て発表しました。

消防署立会いの訓練を年２回、地域住民
にも参加していただいた夜間想定の避難
訓練も実施し、地域連絡網を作成するな
ど、協力体制が整っており、消防署から
もモデルケースとして評価していただい
ています。運営推進会議でも毎回検討し
ています。

「緊急時非常災害時対応マニュアル」が
整備され、近隣住民や町内会長が組み込
まれた「緊急時地域連絡網」を掲示して
います。年２回の避難訓練の時には、消
防署職員の指導の元、地域の方も参加し
ています。備蓄庫には食料、水など３日
分を備蓄しています。
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36 14 ○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

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

　Ⅳ　その人らしい暮らしを続けるための日々の支援

個人情報は事務所の鍵のかかるロッカー
に保管しています。不適切な声かけが
あった場合は、その都度、検討するよう
にしています。プライバシー保護や接遇
については、勉強会でも取り上げ、皆で
検討しています。

「個人情報保護マニュアル」を整備し、
玄関には「個人情報の取り扱いについ
て」「プライバシーポリシー」を掲示し
ています。プライバシーに関するチェッ
ク票には表紙をつけるなどして、職員は
プライバシーを損ねないように配慮をし
ています。

おやつの際の飲み物や、余暇の過ごし方
（散歩のコースなど）は、ご本人の希望
が引き出せるような対応を心がけていま
す。

天気や気温、その日の気分でどう過ごす
か決めていただいています。全てにおい
て強制はせず、居室でのんびり趣味活動
に専念したり、お仲間を招いてお喋りや
将棋をしたり、昼寝をして過ごされたり
しています。

ご家族が新しく持って来て下さった服を
着ている時や、お気に入りの服、お似合
いの服を着ている時は話題にするように
しています。訪問美容が来る際は、希望
の髪型を伝えカットしてもらっていま
す。

メニュー決めの相談をしたり、一緒に料
理番組や料理本を見たり、楽しみながら
関わっています。味見、配膳、片付け
と、出来る方が出来るところをやって下
さっています。

料理の味見や盛り付け、後片付けに利用
者も参加し食事を楽しんでいます。鏡餅
でおしるこを作るなど、行事ごとに利用
者の希望を聞いて楽しい食事の雰囲気作
りをしています。刻み食など個別に配慮
し嚥下障害の利用者が安心して食事がで
きるようにしています。
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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
や排泄の自立に向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、個々に応じた入浴の支援をしている

食事・水分量がチェック表で把握できる
ようになっています。状態に応じ、キザ
ミ・ペースト・トロミなど形態を変えお
出ししています。献立や利用者の状況な
ど、管理栄養士が定期的に訪問し、
チェックしてくれています。

毎食後の口腔ケアは習慣で行っていま
す。希望者には、隣の歯科医院で口腔内
のチェックや掃除、口腔ケアの指導など
お願い出来ます。

排泄チェックシートを使い、一人一人の
排泄パターンや声かけのタイミングなど
把握し、対応しています。チェックシー
トは声かけのタイミングを色分けするな
どし、出来だけ失敗のないよう工夫して
います。

排泄チェック表を活用し、利用者ごとの
排泄パターンに応じて誘導しています。
便秘の利用者には牛乳や水分の摂取を心
掛け、できるだけ薬に頼らないようにし
ています。排泄時の声かけのマニュアル
を作成し、利用者の自尊心を傷つけない
ようにしています。

日課の散歩や体操の継続と、水分や乳製
品を積極的に摂る工夫、医師・看護師と
相談し、薬でコントロールするなど、多
方面から予防対策を行っています。

１日おきペースで入浴され、希望があっ
た場合は柔軟に対応しています。柚子湯
や菖蒲湯、入浴剤などで、楽しめる工夫
もしています。

週３回の入浴が基本です。利用者全員が
入浴を楽しみにしています。みかん狩り
に行って柚子を手に入れ、柚子湯をみん
なで楽しんだりしています。浴室に滑り
止めマットを敷き、職員が利用者から目
を離さないように心掛け、入浴時の事故
防止に努めています。
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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

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。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

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

入浴後や昼食後、散歩の後、疲れた時に
は休息を摂っていただいたり、昼間布団
を干したり、外気浴をして、安眠できる
ように促したりしています。

個人のケース記録には、現在内服してい
る薬の情報がファイルしてあります。ま
た、薬の変更があった場合は、副作用な
どの注意点も含め、業務日誌に記入し、
職員に周知しています。

食器拭きやモップがけ、庭掃除、お風呂
掃除、洗濯物たたみなど、きれい好きな
方、几帳面な方がそれぞれ役割として引
き受けてくださっています。趣味活動
（プラモデル、絵画、パズル）の時間を
大切にされている方もいます。

毎日の散歩は日課になっています。ご家
族と外食や墓参りに出かけたり、お正月
に数日間帰省された方もいます。

利用者は散歩によく出かけます。利用者
のその日の体調や気分で散歩コースを決
めています。利用者の希望に応じて近く
の店におやつを買いに行ったり、また、
近くをドライブしてアイスクリームを食
べたりと利用者は日常の外出を楽しんで
います。

一緒に買物に行って選んだり、アイスク
リームを食べに行ったり、散歩途中で
ジュースを買ったり、郵便局ではがきを
選んで購入したり、出来る限り支援して
います。その際、支払いはご本人にお願
いすることもあります。
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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

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

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」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

電話は希望時にいつでも使えるように
なっています。年賀状のやりとりも楽し
みにされ、ご家族宛ての年賀状は本人に
書いていただいています。

窓の換気は定時に行い、各居室・リビン
グには温湿度計を設置しています。ま
た、エアコンや、リビングの床暖房の管
理もこまめに行っています。リビングや
玄関など、共用の空間は、七夕飾りやク
リスマスツリーなど、皆で飾りつけを
し、季節感を出しています。

リビングは明るくゆったりとして、音楽
に合わせて利用者がリハビリ体操を楽し
んでいます。壁には流し素麺やみかん狩
りなど四季折々の行事の写真が飾られ、
利用者の笑顔があふれています。リビン
グの隣に和室があり、利用者が思い思い
に寛ぐことができます。

テーブルを囲んでお喋りをしながら食事
をしたり、ソファでTVを観て皆で笑った
り、ベランダにぶらりと出て外気浴をさ
れたりします。畑に出て収穫を楽しむ方
もいます。

ご家族との写真を飾ったり、プラモデル
やスケッチ、デジカメを楽しんだり、本
棚やTV、ラジオを置いてのんびり過ごさ
れたりしています。居室のＴＶで様々な
スポーツ観戦をするのが大好きな方もい
ます。

居室は利用者の写真や家具が置かれ個性
的です。読書やプラモデルの組立を楽し
んでいる利用者もいます。また、居室で
将棋を楽しんでいる人達もいます。職員
はテレビや家具の配置に注意し、利用者
が転倒事故を起こさないように配慮して
います。

広々としたベランダで洗濯物を干した
り、ガーデニングをしたり、リビングで
皆で洗濯物をたたんだりされています。
手すり、コールボタンが各所に設置さ
れ、全面バリアフリーになっています。
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56 1，ほぼ全ての利用者の 63 ○ 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 ○ 1，毎日ある 64 1，ほぼ毎日のように

2，数日に1回程度ある 2，数日に1回程度ある

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 ○ 1，ほぼ全ての利用者が 65 ○ 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 1，ほぼ全ての利用者が 66 ○ 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 ○ 1，ほぼ全ての利用者が 67 ○ 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 ○ 1，ほぼ全ての利用者が 68 ○ 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．ほとんどいない

62 ○ 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

グループホームゆとり

ベル

 事業所名

 ユニット名

　Ⅴ　アウトカム項目

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：9,10,19）

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。
（参考項目：4）

職員は、活き活きと働けている。
（参考項目：11,12）

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）

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）

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）

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）

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。

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。

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）

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）

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）

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

1 1 ○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

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

地域包括支援センター職員、区役所の保護
担当、サービス課職員とは頻繁に連絡を取
り合い、ホームや利用者の状況がスムーズ
にできる関係が出来ています。地域包括支
援センターから介護予防講座の依頼や、地
域の高齢者の入居相談もあります。

運営推進会議では積極的に疑問・質問を投
げかけて頂き、理解を深めていただけてい
ます。新年会やバーベキューなどでもグ
ループホームについてお話しする機会があ
ります。地域の介護予防講座でもグループ
ホームのサービスについてお話ししていま
す。

　

隔月開催している会議には、毎回多くの委
員さんにご参加頂いています。年２回の避
難訓練にも参加して頂き、多く寄せられた
意見が、サービスを向上する基になってい
ます。

「地域の中で共に成長しながら歩めるホー
ム」という理念に添って、地域行事への参
加や運営推進会議、近隣住民連携避難訓練
を重ね、ホームに対する理解を深めていた
だいています。地域の介護予防教室でお話
をする機会もあります。

利用者様や、職員の顔も覚えて頂き、散歩
中や、ベランダ越しにお喋りをする関係が
築けてきました。地域行事（敬老会、運動
会、環境美化、防災訓練等）や、回覧板回
し、隣の歯科への受診でも交流を図り、運
営推進会議で振り返っています。

　

　Ⅰ　理念に基づく運営

自
己
評
価

外
部
評
価

項　　　　　　　　　　目

外部評価
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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

6 5 ○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

7 ○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

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

身体拘束マニュアルを基に、全職員が理解
を深められるよう、研修を行っています。
防犯上の観点から、玄関は施錠しています
が、ベランダは開放し、自由に出入りでき
ます。また、ベンチや植木を置き、外気浴
や畑の収穫も楽しめる工夫をしています。

面会時や電話連絡、家族会の機会にご家族
のご意見を聞いています。苦情申し立て機
関は、重要事項説明書や各ユニット入り口
にも公表しており、体制は整っています。

管理者は、横浜市の研修で「成年後見制
度」について学び、社内の勉強会で他の職
員も学ぶ機会があります。また、成年後見
に関するマニュアルも整備されており、い
つでも閲覧できるようになっています。

契約前には、面会し、質問や不安な点など
を伺うようにしています。グループ内の施
設から、ご家族、ご本人が気に入った施設
を選ぶことも出来ます。また、契約時の疑
問にすぐ対応できるよう入居担当のケース
ワーカーに連絡が取れる体制が整っていま
す。

アイシマ独自の「ケアの在り方チェック
シート」を使用し、定期的に職員が日々の
ケアを振り返る機会を設けています。
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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

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

15 ○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

　Ⅱ　安心と信頼に向けた関係づくりと支援

入居相談の段階から、ニーズを伺い、入居
時は、ご本人、ご家族との話し合いを基
に、モニタリングを行い、ケアプランを立
てています。ご家族の希望によっては、毎
日電話で報告をすることもあります。

横浜市グループホーム連絡会主催の交換研
修や、戸塚・泉ブロック会の研修、横浜市
実践者研修の参加などで、同業者との交
流、ネットワーク作りが出来るように努め
ています。管理者は、区のグループホーム
連絡会でも情報交換を行っています。

良いところ、頑張りが見られたところはそ
の都度評価し、伝えています。得意分野を
尊重し、お互い協力しあい、補いあってい
ける関係作りを支援しています。（料理、
掃除、レク、工作、行事企画など）

内部研修（勉強会・教育研修会）やヘル
パー講座へは、自己研鑽の為、出来る限り
参加を呼びかけています。外部研修には、
皆平等に参加できるよう、勤務調整を行っ
ています。年１回、社内の事例発表会や、
勉強会の担当などで、発表の機会がありま
す。

日々の申し送りやカンファレンス、ホーム
会議で、職員の意見を汲み取り、担当課長
に伝えています。社内の管理者会議にて、
管理者から運営者に直接伝えられる機会も
あります。
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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

16 ○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

17 ○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

18 ○本人と共に過ごし支え合う関係

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

19 ○本人と共に支え合う家族との関係

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

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

馴染みの方（ご近所の方、自治会の方、親
戚の方）の面会の時間を大切にしていま
す。お正月、実家に帰省したり、ご家族と
お墓参りしたり、行き慣れた店に買い物に
行ったりしています。

お一人お一人の得意なことを尊重し、食事
作りや農作業、掃除など、一緒に行ってい
ます。出身地方の風土・習慣や、生活の知
恵など、職員が教わることも多くありま
す。

些細なことでも、ご家族に報告し、双方で
利用者を支えていける関係を築いていま
す。ご家族の事情も理解し、無理のない
ペースでご協力いただいています。

契約時に、ご家族の希望・要望を伺い、ケ
アプランに挙げています。希望に応じて、
定期的に連絡をしたり、一行日記で毎日の
様子を伝えたりしています。

ほとんどの方が、まずは、新しい環境に慣
れるということに重点を置き、身体的・精
神的に安心できる環境作りに努めていま
す。
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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

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

現在出来ること、以前できたけれど、出来
なくなっていることを日々の関わりの中で
把握し、カンファレンスで情報を共有しま
す。その情報を基に、ケアプランを立てる
ようにしています。

ホームで役に立ちたい、○○に行きたいな
ど、ご本人の希望を「無理」と決め付け
ず、出来る限り叶えられるように支援して
います。ご家族がいらっしゃる方は、ご家
族のご協力も頂いています。

入居時の情報の他、日々の会話の中から、
今までの暮らし、習慣、仕事、出身地など
の情報を集め、記録に残して職員間で共有
し、サービスに繋げられるようにしていま
す。

退所された方のご家族から手紙や電話をい
ただくこともあります。退所後も気軽に相
談していただけるように努めています。

　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

利用者様同士の相性を考慮し、食事のテー
ブルを変更したりする場合もあります。ま
た、職員が間に入り、関わりをフォローす
る場合もあります。リビングで和気あいあ
いと、お茶を飲んだりTVを見たり、おしゃ
べりする時間を大切にしています。
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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

希望が丘中学校の福祉体験学習の受け入れ
は、毎年行っており、交流の機会になって
います。地域の中学校の図書館を利用した
り、美化活動を行ったり、地域の防災訓練
は職員が防災委員（食料物資班）になり、
一緒に参加しています。

内科・精神科・皮膚科の往診医、訪問看護
師とは医療連携ノートを使い、ご本人、ご
家族の希望や相談も共有できるようになっ
ています。ホーム隣の歯科医院も認知症に
ついて理解があり、柔軟に対応して下さっ
ています。

毎日の記録は第三者が見ても分かり易いよ
うに、具体的に記入するよう心がけていま
す。カンファレンスでは一人ずつ振り返
り、意見を出し合ってプランに活かせるよ
うにしています。

レストラン「風の音」への食事会や音楽療
法での外出、中華のケータリングで食事に
変化を持たせる工夫や、介護タクシー、訪
問入浴、２４時間対応の主治医、訪問看
護、グループホーム同士の交流会やお祭り
などサービスの多様化に取り組んでいま
す。

ご本人、ご家族へのリスニングの他、カン
ファレンスで職員の意見を出しあったり、
主治医や訪問看護師にも相談し、プランを
立てています。また、状況が変わったら、
早急にプランの変更も行っています。
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31 ○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

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、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。

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

消防署立会いの訓練を年２回、地域住民に
も参加していただいた夜間想定の避難訓練
も実施し、地域連絡網を作成するなど、協
力体制が整っており、消防署からもモデル
ケースとして評価していただいています。
運営推進会議でも毎回検討しています。

ご本人、ご家族の意見を尊重し、希望に
沿ったターミナルが迎えられるように医
師・看護師との連携体制が出来ています。
法人内ではターミナルケアの実績も多く、
勉強会や事例発表会も行われている為、職
員の意識は高いです。

消防署や、町内会主催の講習に参加し、救
急対応（心臓マッサージ、人工呼吸、AED)
について、実践的な講習を積んでいます。
講習は順番に参加してもらい、皆が知識を
身につけられるように努めています。社内
の勉強会では、AED取扱について発表しま
した。

医療連携ノートを使い、職員・看護師・医
師が相互の情報を共有できるようになって
います。また、看護師とは２４時間連絡が
取れ、相談できるようになっています。

ご家族がいない場合や遠方の場合は、管理
者が窓口となって、病院ＣＷ（ケースワー
カー）と連絡を取り合い、主治医・看護師
との連絡調整を行っています。また、退院
後も相談できるように関係作りをしていま
す。
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36 14 ○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

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

メニュー決めの相談をしたり、一緒に料理
番組や料理本を見たり、楽しみながら関
わっています。味見、配膳、片付けと、出
来る方が出来るところをやって下さってい
ます。

天気や気温、その日の気分でどう過ごすか
決めていただいています。全てにおいて強
制はせず、居室でのんびり趣味活動に専念
したり、お仲間を招いてお喋りや将棋をし
たり、昼寝をして過ごされたりしていま
す。

ご家族が新しく持って来て下さった服を着
ている時や、お気に入りの服、お似合いの
服を着ている時は話題にするようにしてい
ます。訪問美容が来る際は、希望の髪型を
伝えカットしてもらっています。

個人情報は事務所の鍵のかかるロッカーに
保管しています。不適切な声かけがあった
場合は、その都度、検討するようにしてい
ます。プライバシー保護や接遇について
は、勉強会でも取り上げ、皆で検討してい
ます。

おやつの際の飲み物や、余暇の過ごし方
（散歩のコースなど）は、ご本人の希望が
引き出せるような対応を心がけています。

　Ⅳ　その人らしい暮らしを続けるための日々の支援
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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
や排泄の自立に向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、個々に応じた入浴の支援をしている

日課の散歩や体操の継続と、水分や乳製品
を積極的に摂る工夫、医師・看護師と相談
し、薬でコントロールするなど、多方面か
ら予防対策を行っています。

１日おきペースで入浴され、希望があった
場合は柔軟に対応しています。柚子湯や菖
蒲湯、入浴剤などで、楽しめる工夫もして
います。

毎食後の口腔ケアは習慣で行っています。
希望者には、隣の歯科医院で口腔内の
チェックや掃除、口腔ケアの指導などお願
い出来ます。

排泄チェックシートを使い、一人一人の排
泄パターンや声かけのタイミングなど把握
し、対応しています。チェックシートは声
かけのタイミングを色分けするなどし、出
来だけ失敗のないよう工夫しています。

食事・水分量がチェック表で把握できるよ
うになっています。状態に応じ、キザミ・
ペースト・トロミなど形態を変えお出しし
ています。献立や利用者の状況など、管理
栄養士が定期的に訪問し、チェックしてく
れています。
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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。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

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

一緒に買物に行って選んだり、アイスク
リームを食べに行ったり、散歩途中で
ジュースを買ったり、郵便局ではがきを選
んで購入したり、出来る限り支援していま
す。その際、支払いはご本人にお願いする
こともあります。

食器拭きやモップがけ、庭掃除、お風呂掃
除、洗濯物たたみなど、きれい好きな方、
几帳面な方がそれぞれ役割として引き受け
てくださっています。食材の仕分けなども
一緒にやっています。

毎日の散歩は日課になっています。ご家族
と外食や墓参りに出かけたり、お正月に数
日間帰省された方もいます。

入浴後や昼食後、散歩の後、疲れた時には
休息を摂っていただいたり、昼間布団を干
したり、外気浴をして、安眠できるように
促したりしています。

個人のケース記録には、現在内服している
薬の情報がファイルしてあります。また、
薬の変更があった場合は、副作用などの注
意点も含め、業務日誌に記入し、職員に周
知しています。
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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

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」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

ご家族との写真を飾ったり、プラモデルや
スケッチ、デジカメを楽しんだり、本棚や
TV、ラジオを置いてのんびり過ごされたり
しています。居室のＴＶで様々なスポーツ
観戦をするのが大好きな方もいます。

広々としたベランダで洗濯物を干したり、
ガーデニングをしたり、リビングで皆で洗
濯物をたたんだりされています。手すり、
コールボタンが各所に設置され、全面バリ
アフリーになっています。

窓の換気は定時に行い、各居室・リビング
には温湿度計を設置しています。また、エ
アコンや、リビングの床暖房の管理もこま
めに行っています。リビングや玄関など、
共用の空間は、七夕飾りやクリスマスツ
リーなど、皆で飾りつけをし、季節感を出
しています。

テーブルを囲んでお喋りをしながら食事を
したり、ソファでTVを観て皆で笑ったり、
ベランダにぶらりと出て外気浴をされたり
します。畑に出て収穫を楽しむ方もいま
す。

電話は希望時にいつでも使えるようになっ
ています。年賀状のやりとりも楽しみにさ
れ、ご家族宛ての年賀状は本人に書いてい
ただいています。

福祉サービス第三者評価機関 しょうなん　　株式会社フィールズ



　（別紙４（２）） 事業所名 グループホームゆとり

目標達成計画 作成日：　平成　24年　2月　19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り組み内容
目標達成に
要する期間

1 13

防災・避難訓練における、地域との連携体制を
より充実させる。具体的には、今までの訓練で
浮き彫りとなった避難経路の整備、様々な想定
パターンの訓練を定期的に行っていく。

訓練の際、実際の災害時にスムーズに近隣住
民に応援依頼が出来る体制を作る。

昨年度実践に移した、利用者名簿に加え、近隣住
民連絡網を使用して訓練を実施する。

３ヶ月

2 2

地域行事などの担い手として、高齢者の多い町
内を支えていきたい。

町内会資料の作成、町内行事の担い手とし
て、地域の一員として支える側にも立ち、地域
を盛り上げていく。

運営推進会議で行事の際、お役に立てることはな
いか、投げかける。（防災拠点運営委員は引き続
き、引き受けていく） ６ヶ月

3 ヶ月

4 ヶ月

5 ヶ月

注）項目の欄については、自己評価項目の№を記入して下さい。項目数が足りない場合は、行を挿入してください。

【目標達成計画】　

目標達成計画は、自己評価及び外部評価結果をもとに職員一同で次のステップへ向けて取り組む目標について話し合います。
目標が一つも無かったり、逆に目標をたくさん掲げすぎて課題が焦点化できなくならないよう、事業所の現在のレベルに合わせた目標水準を考えながら、優先して取り組む具体
的な計画を記入します。


