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Ⅴ アウトカム項目

事業所は、ＪＲ横浜線「鴨居」駅から市営バスにて「東本郷町」で下車し、徒歩３
分の住宅街に立地しています。周辺には、東本郷地域ケアプラザや東本郷第２団地
があります。事務所は別棟で徒歩２分ほど離れています。「株式会社たちばなベス
ト」が運営しており、小規模多機能型居宅介護施設、サービス付き高齢者住宅など
広く展開しています。
＜優れている点＞
地域とかかわりを積極的にもつよう努めています。近隣住民とは、散歩時に挨拶や
会話を楽しむような良好な関係です。ホームの行事の際にギター演奏のボランティ
アが来訪しています。自治会主催の避難訓練や盆踊り、地域ケアプラザ主催の認知
症講習会に参加しています。地域包括支援センター職員・民生委員・社会福祉協議
会職員・家族が参加メンバーの運営推進委員会では、活発な意見交換を行いサービ
スの向上に活かしています。避難訓練を行う際は、「訓練のお知らせ」の発行を通
じ地域の協力を依頼してます。
＜工夫点＞
利用者の人権を守る為に身体拘束ゼロを成し遂げる決意を社会的に表明した「身体
拘束ゼロ宣言」を実践しています。利用者の安全を確保しつつ抑圧感のない暮らし
を目指しています。毎月実施の研修の中で、一人ひとりの尊厳やプラバシーの大切
さを話し合っています。起床、入浴時刻など本人のペースを優先し、好きな事、で
きる事を伸ばすように支援しています。

①医療機関との医療連携がスムーズに稼働しています。日々の利用者様の体調の変
化をリアルタイムで看護師・医師に報告し、指示を得ています。早めに対策をとる
ことが出来、病状が重症化・入院した場合でも早期退院につながっています。②週
３回の入浴を実施しています。要介護度の高い方、車椅子の方もシャワー浴でなく
浴槽に入っていただき、体の血行を改善することで、浮腫改善や褥瘡防止に効果を
あげています。③介護職員不足が問題になっている中、派遣社員を雇用するなど人
材の確保に努め、介護の質を落とさないよう法人をあげて努力しています。

評価項目の領域

Ⅰ 理念に基づく運営

Ⅱ 安心と信頼に向けた関係づくりと支援

認知症対応型共同生活介護

56 ～ 68

）

36 ～ 55Ⅳ 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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56 1，ほぼ全ての利用者の 63 〇 1，ほぼ全ての家族と

〇 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 〇 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 〇 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 〇 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 〇 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 〇 1，ほぼ全ての職員が

〇 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 〇 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

〇 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 〇 1，ほぼ全ての利用者が 68 〇 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 〇 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）

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。

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）

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。

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）

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）

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）

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）

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）

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）

職員は、活き活きと働けている。
（参考項目：11,12）

 事業所名 グループホームおもとの郷東本郷

 ユニット名 すみれ

　Ⅴ　アウトカム項目

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）

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）
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グループホームおもとの郷東本郷

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

　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。

近年問題視されている防災対策について運営
推進会議を通じて自治会と連携をとっていま
す。災害時の具体的な避難方法についても自
治体の防災訓練（黄色旗を提示）に参加、施
設として自治体と足並みを揃えながら独自の
災害対策計画を策定しています。

２ヶ月に１度開催している運営推進会議の参加
者は、地域包括支援センター職員・民生委員・
社会福祉協議会職員・家族です。活動、利用者
の健康状態などの報告を細部にわたり行ってい
ます。質問や意見交換は活発に行い、サービス
の向上に活かしています。

区の生活支援課と日常的に連絡を取っていま
す。処方薬について具体的に指導やマッサー
ジ導入について相談しています。介護保険課
に毎回運営推進会議の議事録を送付しケア
サービスの取り組み内容を報告しています。

緑区生活支援課の担当者と連絡を密にとり、相
談やホームの状況を伝えています。介護保険課
に運営推進会議の報告をし、協力関係を築く取
り組みを行っています。地域包括支援センター
職員とは地域の情報やアドバイスをもらうなど
連携しています。

毎日の散歩で地域の人達と直接触れ合う機会
があり、自事態の主催する盆踊りやお祭りに
参加しています。またケアプラザの祭りや催
物に継続的に参加し、施設の納涼祭、クリス
マス会に地域のボランティア（手品、フォー
クソング演奏）の方々に来ていただくなど交
流しています。

自治会に加入し、自治会主催の盆踊りに参加し
ています。近隣住民とは、散歩時に挨拶や会話
を楽しむような良好な関係です。ホームの行事
の際にギター演奏のボランティアが来訪してい
ます。地域ケアプラザ主催の認知症講習会に参
加するなど地域とかかわりを積極的にもつよう
努めています。

運営推進会議において日々の認知症の方の
日々の生活の様子とともに心身の状態などを
常時お伝えして理解をしていただけるように
努めています。また自治会、社協、民生児童
委員、包括と情報交換を行っています。

職員全員で施設理念を作り、玄関先に理念を
提示しています。職員の定例の研修会（接
遇）理念がサービスの中で実践されているか
どうかを話し合い、確認しています。

理念は、開所して２年目に全職員対象にアン
ケートを実施し、その結果を基にして策定して
います。玄関や事務室に掲示し、研修で話し合
い実践につなげています。理念にそぐわない事
例報告が上がってきた際は、迅速に会議を開催
し討議しています。

自
己
評
価

外
部
評
価

項　　　　　　　　　　目

外部評価
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グループホームおもとの郷東本郷

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。

職員は日常業務の中で利用者の声を傾聴し、
来所する家族の意見、相談を面談記録に残し
ます。また必要に応じて利用者家族と面談の
機会を設け、意見を聞き、運営やケアにつな
げていきます。前提として利用者の介護記録
を家族に送り、日々の生活の様子を詳しく伝
えていきます。

面会は曜日、日時の制限はせずに家族の都合の
よい時に来られるようにしています。面会時に
意見や要望を聞き、記録に残して職員全員が共
有しています。本人の日常生活が分かるような
写真と便りを毎月家族に送付して、安心を届け
ています。

管理者は人権ハンドブックをテキストにした
職員研修を行い、権利擁護を施設理念ととも
に支援業務の基本と考え定例のカンファレン
スにおいても活用状況（事例）や必要性につ
いては話し合っています。

施設見学、入居相談時家族への案内説明を丁
寧に行い、契約時においては施設長が時間を
十分にとって契約内容等について説明し締結
しています。

平成３０年４月１日に法人代表の社長が委員
長になり身体的拘束禁止委員会を立ち上げ、
身体拘束をしないケアの実践する体制を確立
しました。玄関の提示物コーナーに「身体拘
束ゼロ宣言」を掲示しています。また毎月
行っているユニット単位のカンファレンスに
於いて日常の介護の中で身体拘束がないかを
確認するようにしています。

月に１度「身体拘束廃止委員会」を開催し、身
体拘束をしないケアについて話し合い職員の意
識は高く保たれています。日常のケアを振り返
り、利用者の安全を確保しつつ抑圧感のない暮
らしを目指しています。利用者の人権を守る為
に身体拘束ゼロを成し遂げる決意を社会的に表
明した「身体拘束ゼロ宣言」を玄関に掲示して
います。

身体拘束禁止委員会の活動として、施設長・
管理者が身体拘束についての研修会を実施し
職員の意識を高めヒヤリハットを活用してケ
アの現場において虐待を見過ごさないように
しています。

株式会社フィールズ



グループホームおもとの郷東本郷

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。

　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。

同じ町内の同業者と情報の交換を行っていま
す。ネットワーク作りは今後取り組むべき課
題と考えています（具体的には運営推進会議
のメンバーにお願いしたいと考えていま
す）。

利用に際し環境の変化に順応していただける
ように家族、施設長、ケアマネージャー、
ホーム長による面談を行います。残存機能を
確認し、支援に向けた評価を行ないます。

代表者は半年に一回施設長より管理者や職員
個人個人の勤務状態とその評価委について報
告を受けている。年一回給与について見直し
をするよう施設長に指示している。

代表者は運営方針に合わせた人材確保を行う
中で職員の質の向上を事業方針の重点項目に
据え、スキルアップを目指しています。施設
長に要る３ヵ月間の新人教育及び外部研修を
行いました。

毎月カンファレンスを兼ねた職員の定例会議
において意見を聞いています。早番、遅番の
勤務開始時間の変更や、業務内容の変更など
を職員の意見を聞きながら臨機応変に対応し
ています。

管理者は、日頃から職員とコミュニケーション
をとるように努めています。会議や内部研修会
では、意見が言いやすい雰囲気です。職員から
の意見で、早番就業時間の変更や夏場の作業時
服装をＴシャツ可にするなどの業務改善事例が
あります。

株式会社フィールズ



グループホームおもとの郷東本郷

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
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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。

家族、友人との関係が途切れないように施設
への訪問を積極的に推奨しています。友人、
昔の職場の上司、俳句仲間、娘の友人などが
面会に来ています。

職員は、利用者の日常生活の中で意識的に馴染
みの人や場所を聞き取り、把握するよう努めて
います。手紙・年賀状の返事を書く支援や家族
に電話をかけたい人の取次ぎをしています。入
居前に住んでいた家や馴染みの店にドライブで
出かけています。

利用者と職員は家族であり、ホームは　家庭
であるとの理念のもと、かかわり方を工夫し
ています。家事作業も出来る限り利用者と一
緒に行う共同作業として行い食事作り、掃
除、洗濯をお手伝い頂くようにしています。

ご家族に施設に足を運んでいただき、外出し
たり、散歩に出かけたり一緒に過ごす時間を
持っていただくようお願いしてます。また自
宅、家族宅への一時帰宅、外泊、また病院へ
の通院同行をしていただくなど、施設と家族
が協力して支援していく関係を目指していま
す。

大切な家族を施設に託す家族の複雑な気持ち
を考慮し、家族における利用者の状況を確認
し、家族の要望を計画に記載し、職員に周知
しています。

入居前に可能な限り情報を集め、アセスメン
トを行ない、本人と面談の上、必要としてい
るニーズを洗い出し介護計画書を策定してい
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。

　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。

入居時に把握できる情報には限界があるので
入居後も、利用者、家族からの聞き取りに
よって情報を把握するよう努めています。

一人一人の生活の様子、身体状況を記録に残
し状況を把握し、カンファレンスで情報を共
有しています。

サービスが終了してもいつでも相談をうける
ことが出来るよう窓口を職員に周知していま
す。

職員は入居時の情報や家族との面談時の情
報、毎日の介護記録と照らし合わせた生活の
中で、本人の思いや意向の把握に努めていま
す。マンツーマンになる入浴時や居室でゆっ
くり話が出来る時などは希望や本音を聞き出
す機会として活用しています。

意思表示ができない利用者の意向は本人本位、
本人のために良いか否かの視点で職員間で話し
合っています。申し送り、連絡ノート、カン
ファレンスで職員全員が利用者一人ひとりの思
いや意向を出来る限り把握し、共有しようと努
めています。

日常生活の中で共同作業、レクリエーショ
ン、行事を利用者同士の仲間として連帯感が
生まれています。自立の人も、介助の必要な
人も一緒の行動するよう同じテーブルについ
て一緒に出来る楽しみ方を工夫しています。
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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。

総合病院往診部と連携し、月２回の訪問診療
を受けています。そのほか皮膚科、精神科の
往診が月１回あります。また訪問歯科の往診
が月４回あり、歯科衛生士による口腔ケア指
導を行っています。

職員、医師、看護師の連携による利用者の健康
管理、早めの対応、病院との連携など、適切な
医療支援体制を築いています。総合病院往診部
より内科・精神科・皮膚科各医、看護師、他に
歯科医などが定期来訪しています。職員は家族
と情報の共有に努めています。

既成のサービスにとらわれず利用できるサー
ビスは利用していきたいと考えいます。医療
保険によるマッサージの導入、ボランティア
による体操（月３回）、コーラス（月１回）
など退職した元職員にもボランティア活動を
お願いしています。

運営推進会議のメンバーである地域包括セン
ター、社会福祉協議会、自治会、民生委員の
方々から支援して頂いています。地域行事
（盆踊り、祭り）のお誘い、ボランティアの
紹介、ケアプラザの催物を活用して生活を楽
しんでいただいています。

日々の生活の様子を記録に残し、個人ごとの
身体機能及び精神状況の変化を観察し必要な
支援を洗い出すためにカンファレンスでモニ
タリング、ケア方法を検討します。日々の支
援の中での気づきやアイデアを出し合い、介
護計画の立案に反映しています。

６ヶ月に１度、日々の生活の様子や健康状態と
介護計画がかみ合っているか見直しています。
本人や家族の要望に変化が生じた場合や容態が
変化した際は、臨機応変に計画を変更していま
す。職員の気付きをとり入れ、本人本位の計画
になるよう努めています。

個人記録の重要性を日ごろから職員が認識
し、職員間の情報の共有や介護計画の見直し
に生かせるような記録にすることを意識して
います。記録の書き方についてホーム長が適
宜指導を行っています。また毎日のミーティ
ング（申し送り）を行ない情報共有に努めて
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。

緊急時の対応手順をマニュアル化し、研修な
どを通じて職員に周知しています。また初期
対応の訓練を定例の消防訓練の際、実施しま
した。

所属する自治会の災害避難訓練に参加してい
ます。自治会主催の訓練もレベルアップして
きたので地域の中で施設としてどのように行
動したらよいかの方向性が見えてきたところ
です。具体的な対策は今後早急に策定してい
きます。実質的には防災訓令を行なっていま
す。

避難訓練は年２回行い、運営推進会議や「訓練
のお知らせ」の発行を通じ地域の協力を依頼し
てます。消防署と避難経路を確認し、備付電動
昇降機での避難訓練を行っています。漏電防止
の点検を実施しています。自治会の避難訓練に
参加し連携を強化しています。

利用者の入院に際しては職員が家族と同行し
担当の看護師に情報を提供します。入院中も
定期的にケースワーカーと連絡を取り早期に
退院できるようにしています。

入居時に重度化、終末期対応の確認を取り交
わしてます。看取りのガイドラインに沿って
必要に応じて何度でも家族に説明し、意向の
確認を行います。医療関係者、職員と連携し
緊急対応、看取りの研修を行い、最善の支援
に取り組んでいます。

パンフレットにターミナルサービスについて記
載、入居時に「重度化、看取りの指針」を説明
し意向を確認しています。看取り段階で医療関
係者、職員、家族で話し合い、家族と同意書を
交わしチームワークで支援しています。職員は
会議で振り返りを行っています。

提携先の病院から正看護師が来て利用者の健
康状態を確認し、重点管理が必要な利用者に
ついては状態確認を行い、内容を主治医に繋
ぎスピーディーな対応を目指しています。職
員は看護師に情報を提供し対応、処置につい
ての指示をもらっています。
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　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。

食材（メニューを含む）を業者から調達して
います。栄養士がメニューを作っているので
栄養バランスはとれています。食事の準備は
利用者に食材を切ってもらい職員が調理して
います。後片付けにおいて食器洗い、トレー
拭きは利用者が行っています。誕生日には本
人の希望を聞いて特別メニューにしたり、希
望に応じて外食もしています。

食材は業者に委託しています。献立表に栄養価
を記載し栄養バランスを考慮しています。行事
食で職員と一緒におにぎりや恵方巻を作った
り、誕生日会では本人の希望の特別食や外食を
したりしています。クリスマス会では家族も参
加しバイキングを楽しんでいます。

利用者の個々の年齢、体調、性格によって生
活リズムの行動のベースが異なるのでその人
のリズムを大切にしています。（朝の起床時
間、朝食時間、就寝時間を個人の状況に合わ
せる。恒例の人は日中臥床時間を設ける）

季節感のある清潔な衣類、下着が着用できる
ように支援しています。自身で選べる方には
洋服選びは自身でやっていただいています。
ヘアカラーやパーマを希望される方は訪問美
容にて対応しています。ご家族の協力で美容
院に行く人もいます。

一人一人の生活のリズムを把握し大切にして
います。プライバシーや人格の尊厳を損なわ
ないような言葉がけを心掛け、残存機能が維
持できるように支援しています。介護記録、
カンファレンスの記録は居室番号、イニシャ
ルを使用しています。名前の呼び方は介護現
場の中で注意しています。

毎月実施の研修の中に、人格尊重やプラバシー
の研修を入れ、職員は一人ひとりの尊厳やプラ
バシーの大切さを話し合っています。起床、入
浴時刻など本人のペースを優先し、手芸や塗り
絵、食事の下準備など、好きな事、できる事を
伸ばすように支援しています。

傾聴に心掛け、思いや希望に気づいていくよ
う職員に指導しています。過剰な介護、職員
本位の介護で自己決定の機会を奪い残存機能
の維持を損なうことが無いようにカンファレ
ンスで適宜話し合っています。
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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。

便秘予防に乳製品（牛乳、ヨーグルト）をお
やつに週３回提供しています。DVD体操、TV
体操を毎日行い機能維持訓練兼ねた便秘予防
対策としています。また便秘対策を（排便コ
ントロール）を健康管理の基本に据えて訪問
看護師、医師と連携して毎日行っています。

週３回の入浴を実施しています。特別に希望
（一番風呂など）される場合には希望に沿う
ようにしています。また入浴剤、季節には
しょうぶ湯、柚子湯を使用してリラックスで
きるように工夫しています。

週３回入浴を行っています。一人ひとりのペー
スを大切に、極力希望に沿うように努めていま
す。介助職員は会話を楽しく、ゆったりと入浴
出来るように支援しています。床は縁なし浴槽
用畳を敷き、上がり湯、マットの交換など安
全、衛生に配慮しています。

訪問歯科医と連携し歯槽膿漏の治療など行う
ほか、歯科衛生士が週一回口腔内を清掃、
チェックして利用者本人、職員に口腔ケアの
指導を行っています。毎日食後３回自立の人
はご自身で、介助の人は職員がケアを行って
います。

毎日排泄記録を取り、個別に排泄パターンを
把握しています。排泄の失敗を減らすために
個々の態様に合わせてトイレ誘導や声掛けを
行なっています。その結果失敗が減ることで
排泄用品を適宜変更しています。

職員はＡ３版の排泄記録一覧表や体調、仕草で
個別の排泄パターンを把握し、トイレでの自立
を支援しています。日々の体操や廊下、階段で
の歩行訓練など足腰の筋力維持に努めていま
す。トイレの補高便座や衛生的な撥水コート使
用の床など工夫しています。

メニューはカロリー計算されているので、栄
養バランスはとれています。食事摂取量、盛
り付けは一人一人の状態に合わせた食事形
態、食器で提供し、効率よくスムーズに摂取
できるように対策してます。水分は嚥下が低
下している人にはトロミやゼラチンを使用し
ています。その方の食事では、ミキサー食や
ペースト食を提供しています。

株式会社フィールズ



グループホームおもとの郷東本郷

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。

ケアプラザ祭り、地域のお祭りに参加すると
きお金を持っていただき、好きなものを買っ
ていただく支援をしています。普段は「買い
たいものはないわ」と言われる人でも祭りの
屋台でする買い物には胸をときめかせていま
す。

洋裁が得意だった利用者に施設で使うフキン
作成をお願いしたり、家事が得意な人には食
器洗い、トレー拭きをお願いしています。洗
濯物をハンガーに干す人もいてそれぞれ役割
を分担しています。習字の得意な人に書いて
もらいリビングに張り出しています。

家族の協力をいただき家族と一緒に外出して
頂くようお願いしています。日常生活の中で
は散歩、外食の機会を設けています。また地
域のケアプラザ、自治会の行事に参加させて
いただき外出の機会を増やすように考えてい
ます。

業務日誌に個人別の散歩、外出欄を設け、晴れ
の日はほぼ毎日外出するように支援していま
す。初詣や花見に出かけ、イチョウ並木を観に
ドライブしたり、地域ケアプラザなど地域行事
に参加したりしています。散歩が困難な利用者
は外気浴を楽しんでいます。

利用者は年齢介護度、その身体状況が一人一
人違います。朝の起床時間、日中の昼寝の時
間もまた年齢や体調に合わせて変えていま
す。また昼夜逆転しないように日中は体調の
許す限り起きて過ごして頂くようにしていま
す。

利用者個々の服薬内容は職員全員が共有でき
るようにしています。変更があったときは連
絡ノートに記載し職員に回覧しています。様
子観察をしながら変化、異変があったときに
は、上司や医師、看護師に報告し、すぐに対
応しています。
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グループホームおもとの郷東本郷

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所

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。

入居時家具の搬入にあたり自宅で使い慣れた
ものをお勧めしています。テレビを楽しむこ
とが出来る方はテレビの持ち込みは自由で
す。また仏壇を持ち込まれている方も数名い
らっしゃいます。みんなで作った鶴、花など
の製作品をタンスの上等に飾っています。

居室はエアコン、カーテン、洗面所、ベットが
備え付けられ、ベットは利用者に合わせた低床
ベットも用意されています。テレビ、写真、仏
壇、タンスなど馴染みのもの、大切なものを置
き、タベストリー、紙花の手作り作品、ぬいぐ
るみなどで飾っています。

夜間トイレの起きた時足元が見える程度の照
明を設置しています（転倒防止のため）。車
椅子でトイレに行っとき安全に便座に移動で
きるようにトイレ内に摑まり棒を設置してい
ます。またトイレの場所が解るように張り紙
をしています。

リビングには毎月テーマを決めて季節感のあ
る貼り絵などの作品を利用者と職員が一緒に
制作して展示しています。また廊下、リビン
グ、居室の壁に紙で作った色とりどりの花を
展示して明るい雰囲気を演出しています。

リビングの壁には職員と利用者で作った季節感
のある貼り絵や紙花、習字が飾られ、日中ほと
んどの利用者がリビングで過ごしています。電
子消臭材の天井や壁、窓を開けての換気、毎日
の消毒などで臭いや衛生面に配慮し、居心地よ
い空間づくりに努めています。

ソファーを配置したり、テーブルの配置を工
夫しています。時々配置換えをして気分転換
できるようにしています。

携帯電話を使用できる方には携帯電話を推奨
しています。家族と連絡を密にするために携
帯電話を持っている方が２名います。また家
族に電話をしてほしい施設の電話から掛けら
れる人もいます。
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56 1，ほぼ全ての利用者の 63 〇 1，ほぼ全ての家族と

〇 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 〇 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 〇 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 〇 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 〇 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 〇 1，ほぼ全ての職員が

〇 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 〇 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

〇 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 〇 1，ほぼ全ての利用者が 68 〇 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 〇 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）

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。

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）

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。

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）

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）

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）

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）

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）

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）

職員は、活き活きと働けている。
（参考項目：11,12）

 事業所名 グループホームおもとの郷東本郷

 ユニット名 なでしこ

　Ⅴ　アウトカム項目

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）

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）
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グループホームおもとの郷東本郷

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

　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。

近年問題視されている防災対策について運営
推進会議を通じて自治会と連携をとっていま
す。災害時の具体的な避難方法についても自
治体の防災訓練（黄色旗を提示）に参加、施
設として自治体と足並みを揃えながら独自の
災害対策計画を策定しています。

区の生活支援課と日常的に連絡を取っていま
す。処方薬について具体的に指導やマッサー
ジ導入について相談しています。介護保険課
に毎回運営推進会議の議事録を送付しケア
サービスの取り組み内容を報告しています。

毎日の散歩で地域の人達と直接触れ合う機会
があり、自事態の主催する盆踊りやお祭りに
参加しています。またケアプラザの祭りや催
物に継続的に参加し、施設の納涼祭、クリス
マス会に地域のボランティア（手品、フォー
クソング演奏）の方々に来ていただくなど交
流しています。

運営推進会議において日々の認知症の方の
日々の生活の様子とともに心身の状態などを
常時お伝えして理解をしていただけるように
努めています。また自治会、社協、民生児童
委員、包括と情報交換を行っています。

自
己
評
価

外
部
評
価

項　　　　　　　　　　目

外部評価

職員全員で施設理念を作り、玄関先に理念を
提示しています。職員の定例の研修会（接
遇）理念がサービスの中で実践されているか
どうかを話し合い、確認しています。
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グループホームおもとの郷東本郷

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。

職員は日常業務の中で利用者の声を傾聴し、
来所する家族の意見、相談を面談記録に残し
ます。また必要に応じて利用者家族と面談の
機会を設け、意見を聞き、運営やケアにつな
げていきます。前提として利用者の介護記録
を家族に送り、日々の生活の様子を詳しく伝
えていきます。

管理者は人権ハンドブックをテキストにした
職員研修を行い、権利擁護を施設理念ととも
に支援業務の基本と考え定例のカンファレン
スにおいても活用状況（事例）や必要性につ
いては話し合っています。

施設見学、入居相談時家族への案内説明を丁
寧に行い、契約時においては施設長が時間を
十分にとって契約内容等について説明し締結
しています。

平成３０年４月１日に法人代表の社長が委員
長になり身体的拘束禁止委員会を立ち上げ、
身体拘束をしないケアの実践する体制を確立
しました。玄関の提示物コーナーに「身体拘
束ゼロ宣言」を掲示しています。また毎月
行っているユニット単位のカンファレンスに
於いて日常の介護の中で身体拘束がないかを
確認するようにしています。

身体拘束禁止委員会の活動として、施設長・
管理者が身体拘束についての研修会を実施し
職員の意識を高めヒヤリハットを活用してケ
アの現場において虐待を見過ごさないように
しています。
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グループホームおもとの郷東本郷

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。

　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。

同じ町内の同業者と情報の交換を行っていま
す。ネットワーク作りは今後取り組むべき課
題と考えています（具体的には運営推進会議
のメンバーにお願いしたいと考えていま
す）。

利用に際し環境の変化に順応していただける
ように家族、施設長、ケアマネージャー、
ホーム長による面談を行います。残存機能を
確認し、支援に向けた評価を行ないます。

代表者は半年に一回施設長より管理者や職員
個人個人の勤務状態とその評価委について報
告を受けている。年一回給与について見直し
をするよう施設長に指示している。

代表者は運営方針に合わせた人材確保を行う
中で職員の質の向上を事業方針の重点項目に
据え、スキルアップを目指しています。施設
長に要る３ヵ月間の新人教育及び外部研修を
行いました。

毎月カンファレンスを兼ねた職員の定例会議
において意見を聞いています。早番、遅番の
勤務開始時間の変更や、業務内容の変更など
を職員の意見を聞きながら臨機応変に対応し
ています。
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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。

家族、友人との関係が途切れないように施設
への訪問を積極的に推奨しています。友人、
昔の職場の上司、俳句仲間、娘の友人などが
面会に来ています。

利用者と職員は家族であり、ホームは　家庭
であるとの理念のもと、かかわり方を工夫し
ています。家事作業も出来る限り利用者と一
緒に行う共同作業として行い食事作り、掃
除、洗濯をお手伝い頂くようにしています。

ご家族に施設に足を運んでいただき、外出し
たり、散歩に出かけたり一緒に過ごす時間を
持っていただくようお願いしてます。また自
宅、家族宅への一時帰宅、外泊、また病院へ
の通院同行をしていただくなど、施設と家族
が協力して支援していく関係を目指していま
す。

大切な家族を施設に託す家族の複雑な気持ち
を考慮し、家族における利用者の状況を確認
し、家族の要望を計画に記載し、職員に周知
しています。

入居前に可能な限り情報を集め、アセスメン
トを行ない、本人と面談の上、必要としてい
るニーズを洗い出し介護計画書を策定してい
ます。

株式会社フィールズ



グループホームおもとの郷東本郷

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
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外部評価

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。

入居時に把握できる情報には限界があるので
入居後も、利用者、家族からの聞き取りに
よって情報を把握するよう努めています。

一人一人の生活の様子、身体状況を記録に残
し状況を把握し、カンファレンスで情報を共
有しています。

サービスが終了してもいつでも相談をうける
ことが出来るよう窓口を職員に周知していま
す。

職員は入居時の情報や家族との面談時の情
報、毎日の介護記録と照らし合わせた生活の
中で、本人の思いや意向の把握に努めていま
す。マンツーマンになる入浴時や居室でゆっ
くり話が出来る時などは希望や本音を聞き出
す機会として活用しています。

日常生活の中で共同作業、レクリエーショ
ン、行事を利用者同士の仲間として連帯感が
生まれています。自立の人も、介助の必要な
人も一緒の行動するよう同じテーブルについ
て一緒に出来る楽しみ方を工夫しています。
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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。

総合病院往診部と連携し、月２回の訪問診療
を受けています。そのほか皮膚科、精神科の
往診が月１回あります。また訪問歯科の往診
が月４回あり、歯科衛生士による口腔ケア指
導を行っています。

既成のサービスにとらわれず利用できるサー
ビスは利用していきたいと考えいます。医療
保険によるマッサージの導入、ボランティア
による体操（月３回）、コーラス（月１回）
など退職した元職員にもボランティア活動を
お願いしています。

運営推進会議のメンバーである地域包括セン
ター、社会福祉協議会、自治会、民生委員の
方々から支援して頂いています。地域行事
（盆踊り、祭り）のお誘い、ボランティアの
紹介、ケアプラザの催物を活用して生活を楽
しんでいただいています。

日々の生活の様子を記録に残し、個人ごとの
身体機能及び精神状況の変化を観察し必要な
支援を洗い出すためにカンファレンスでモニ
タリング、ケア方法を検討します。日々の支
援の中での気づきやアイデアを出し合い、介
護計画の立案に反映しています。

個人記録の重要性を日ごろから職員が認識
し、職員間の情報の共有や介護計画の見直し
に生かせるような記録にすることを意識して
います。記録の書き方についてホーム長が適
宜指導を行っています。また毎日のミーティ
ング（申し送り）を行ない情報共有に努めて
います。

株式会社フィールズ



グループホームおもとの郷東本郷

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
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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。

緊急時の対応手順をマニュアル化し、研修な
どを通じて職員に周知しています。また初期
対応の訓練を定例の消防訓練の際、実施しま
した。

所属する自治会の災害避難訓練に参加してい
ます。自治会主催の訓練もレベルアップして
きたので地域の中で施設としてどのように行
動したらよいかの方向性が見えてきたところ
です。具体的な対策は今後早急に策定してい
きます。実質的には防災訓令を行なっていま
す。

利用者の入院に際しては職員が家族と同行し
担当の看護師に情報を提供します。入院中も
定期的にケースワーカーと連絡を取り早期に
退院できるようにしています。

入居時に重度化、終末期対応の確認を取り交
わしてます。看取りのガイドラインに沿って
必要に応じて何度でも家族に説明し、意向の
確認を行います。医療関係者、職員と連携し
緊急対応、看取りの研修を行い、最善の支援
に取り組んでいます。

提携先の病院から正看護師が来て利用者の健
康状態を確認し、重点管理が必要な利用者に
ついては状態確認を行い、内容を主治医に繋
ぎスピーディーな対応を目指しています。職
員は看護師に情報を提供し対応、処置につい
ての指示をもらっています。
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　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。

食材（メニューを含む）を業者から調達して
います。栄養士がメニューを作っているので
栄養バランスはとれています。食事の準備は
利用者に食材を切ってもらい職員が調理して
います。後片付けにおいて食器洗い、トレー
拭きは利用者が行っています。誕生日には本
人の希望を聞いて特別メニューにしたり、希
望に応じて外食もしています。

利用者の個々の年齢、体調、性格によって生
活リズムの行動のベースが異なるのでその人
のリズムを大切にしています。（朝の起床時
間、朝食時間、就寝時間を個人の状況に合わ
せる。恒例の人は日中臥床時間を設ける）

季節感のある清潔な衣類、下着が着用できる
ように支援しています。自身で選べる方には
洋服選びは自身でやっていただいています。
ヘアカラーやパーマを希望される方は訪問美
容にて対応しています。ご家族の協力で美容
院に行く人もいます。

一人一人の生活のリズムを把握し大切にして
います。プライバシーや人格の尊厳を損なわ
ないような言葉がけを心掛け、残存機能が維
持できるように支援しています。介護記録、
カンファレンスの記録は居室番号、イニシャ
ルを使用しています。名前の呼び方は介護現
場の中で注意しています。

傾聴に心掛け、思いや希望に気づいていくよ
う職員に指導しています。過剰な介護、職員
本位の介護で自己決定の機会を奪い残存機能
の維持を損なうことが無いようにカンファレ
ンスで適宜話し合っています。
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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。

便秘予防に乳製品（牛乳、ヨーグルト）をお
やつに週３回提供しています。DVD体操、TV
体操を毎日行い機能維持訓練兼ねた便秘予防
対策としています。また便秘対策を（排便コ
ントロール）を健康管理の基本に据えて訪問
看護師、医師と連携して毎日行っています。

週３回の入浴を実施しています。特別に希望
（一番風呂など）される場合には希望に沿う
ようにしています。また入浴剤、季節には
しょうぶ湯、柚子湯を使用してリラックスで
きるように工夫しています。

訪問歯科医と連携し歯槽膿漏の治療など行う
ほか、歯科衛生士が週一回口腔内を清掃、
チェックして利用者本人、職員に口腔ケアの
指導を行っています。毎日食後３回自立の人
はご自身で、介助の人は職員がケアを行って
います。

毎日排泄記録を取り、個別に排泄パターンを
把握しています。排泄の失敗を減らすために
個々の態様に合わせてトイレ誘導や声掛けを
行なっています。その結果失敗が減ることで
排泄用品を適宜変更しています。

メニューはカロリー計算されているので、栄
養バランスはとれています。食事摂取量、盛
り付けは一人一人の状態に合わせた食事形
態、食器で提供し、効率よくスムーズに摂取
できるように対策してます。水分は嚥下が低
下している人にはトロミやゼラチンを使用し
ています。その方の食事では、ミキサー食や
ペースト食を提供しています。
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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。

ケアプラザ祭り、地域のお祭りに参加すると
きお金を持っていただき、好きなものを買っ
ていただく支援をしています。普段は「買い
たいものはないわ」と言われる人でも祭りの
屋台でする買い物には胸をときめかせていま
す。

洋裁が得意だった利用者に施設で使うフキン
作成をお願いしたり、家事が得意な人には食
器洗い、トレー拭きをお願いしています。洗
濯物をハンガーに干す人もいてそれぞれ役割
を分担しています。習字の得意な人に書いて
もらいリビングに張り出しています。

家族の協力をいただき家族と一緒に外出して
頂くようお願いしています。日常生活の中で
は散歩、外食の機会を設けています。また地
域のケアプラザ、自治会の行事に参加させて
いただき外出の機会を増やすように考えてい
ます。

利用者は年齢介護度、その身体状況が一人一
人違います。朝の起床時間、日中の昼寝の時
間もまた年齢や体調に合わせて変えていま
す。また昼夜逆転しないように日中は体調の
許す限り起きて過ごして頂くようにしていま
す。

利用者個々の服薬内容は職員全員が共有でき
るようにしています。変更があったときは連
絡ノートに記載し職員に回覧しています。様
子観察をしながら変化、異変があったときに
は、上司や医師、看護師に報告し、すぐに対
応しています。
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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

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

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。

入居時家具の搬入にあたり自宅で使い慣れた
ものをお勧めしています。テレビを楽しむこ
とが出来る方はテレビの持ち込みは自由で
す。また仏壇を持ち込まれている方も数名い
らっしゃいます。みんなで作った鶴、花など
の製作品をタンスの上等に飾っています。

夜間トイレの起きた時足元が見える程度の照
明を設置しています（転倒防止のため）。車
椅子でトイレに行っとき安全に便座に移動で
きるようにトイレ内に摑まり棒を設置してい
ます。またトイレの場所が解るように張り紙
をしています。

リビングには毎月テーマを決めて季節感のあ
る貼り絵などの作品を利用者と職員が一緒に
制作して展示しています。また廊下、リビン
グ、居室の壁に紙で作った色とりどりの花を
展示して明るい雰囲気を演出しています。

ソファーを配置したり、テーブルの配置を工
夫しています。時々配置換えをして気分転換
できるようにしています。

携帯電話を使用できる方には携帯電話を推奨
しています。家族と連絡を密にするために携
帯電話を持っている方が２名います。また家
族に電話をしてほしい施設の電話から掛けら
れる人もいます。
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