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有限会社アウルメディカルサービス

所在地 岡山県倉敷市真備町市場303-1

自己評価作成日 令和　４　年　９　月　１１　日 評価結果市町村受理日

　（別紙４）

1  自己評価及び外部評価結果

【事業所が特に力を入れている点・アピールしたい点（事業所記入）】

事業所番号 3373000136 ①認知症も軽度で、ADL（日常生活動作）も問題ない入居者様には、見守りは最低限にとどめ、ある程度ご自由に行動いただき、
職員は自立支援に徹するようにしている。また職員の離職防止のため、働きやすい職場づくりに施設全体として取り組み、職員
の定着率の維持・向上や資格取得助成や外部研修への参加など職員教育にも注力した結果、平均勤続年数は約8年と高い水
準にある。さらに感染症対策に関するハード面の整備（オゾン生成器や次亜塩素酸水噴霧器、空気清浄器など）により、入居者
様に快適な住環境を提供している。　②施設の周囲は郊外の緑豊かな環境なので、入居者様はコロナ禍にあっても、屋外で四季
の移ろいを感じていただくことができ、ストレス解消や認知症の周辺症状の緩和に大きく寄与している。動物（犬とヤギ）を飼育し
ていることも特徴のひとつで、入居者様の癒しの存在として欠かせない存在となっている。入居者の御家族やボランティアの方々
の来荘の機会も多かったが、コロナ禍にあっては活動を縮小せざるをえず、収束後には、また活気ある雰囲気を提供することに
努めていきたい。

法人名 有限会社　K&Kプロデュース

事業所名 グループホーム　まきびの丘　

3. 利用者の１/３くらいの 3. 家族の１/３くらいと

Ⅴ．サービスの成果に関する項目（アウトカム項目）　　※項目№1～55で日頃の取り組みを自己点検したうえで、成果について自己評価します

項　　目
　　　　　　　　取　り　組　み　の　成　果
　　↓該当するものに○印

項　　目
　　　　　　　　取　り　組　み　の　成　果
　　↓該当するものに○印

【外部評価で確認した事業所の優れている点、工夫点（評価機関記入）】

基本情報リンク先 https://www.kaigokensaku.mhlw.go.jp/33/index.php?action_kouhyou_detail_022_kani=true&JigyosyoCd=3373000136-00&ServiceCd=320&Type=search 施設長は、大自然の中で広大な敷地を持っている優位性を理念に活かし、森林セラピーやアニマルセ
ラピーを加えることで、できる限り薬に頼らないケアを実現している。理念を基に利用者・職員が、共に
長く生活を送ってもらえる環境づくりに繋がり、職員は管理者と一緒にベクトルを合わせている。「今ま
でで一番幸せじゃ。」と話される利用者がいて、良い施設だなと納得が出来た。笑顔で話している職員
からも癒しの効果が垣間見えた。施設長も現場でフォローをすることで、職員との距離感も近く、何でも
話し合いができる関係が築けている。とても風通しが良く、時が過ぎるのを忘れる程、穏やかな雰囲気
が流れた。帰り際に、風と一緒に職員が手を振ってくれ、庭のコスモスも爽やかに背中を押してくれた。

評価機関名 有限会社アウルメディカルサービス

所在地 岡山市北区岩井二丁目2-18

訪問調査日 令和　４　年　９　月　２１　日

58
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）

1. ほぼ全ての利用者が

65

運営推進会議を通して、地域住民や地元の関
係者とのつながりが拡がったり深まり、事業所
の理解者や応援者が増えている
（参考項目：4）

1. 大いに増えている

4. ほとんど掴んでいない 4. ほとんどできていない

57
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）

1. 毎日ある

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
（参考項目：2,20）

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

56
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）

1. ほぼ全ての利用者の

63

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）

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

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

3. たまにある 3. たまに
4. ほとんどない 4. ほとんどない

4. ほとんどいない 4. ほとんどいない

60
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）

1. ほぼ全ての利用者が

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

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

59
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
（参考項目：36,37）

1. ほぼ全ての利用者が

66
職員は、活き活きと働けている
（参考項目：11,12）

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

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
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）

1. ほぼ全ての利用者が

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

1. ほぼ全ての家族等が

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
（参考項目：28）

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

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. ほとんどできていない



自己評価および外部評価結果 〔セル内の改行は、（Altｷｰ）＋（Enterｷｰ）です。〕

自己評価

実践状況 実践状況 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ふ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り組み

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り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

6 （5） ○身体拘束をしないケアの実践

代表者および全ての職員が「介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、高齢者虐待防止関連法について学
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

自
己

外
部

項　　目
外部評価

認知症への理解や啓蒙活動の一環として、施
設実習や近隣中学の職場体験の要請に対して
は、積極的に受け入れ、将来介護を志す方の
学びや育成の場として提供するようにしている
が、コロナ禍ということもあり、オンラインでの対
応も取り入れている。
コロナ禍では書面開催にとどまり、対面での意
見交換は難しいため、今まで以上に積極的に
情報発信するように努め、施設の取り組みや活
動を理解いただき、地域の方々にも広く施設の
存在を知っていただき、理解を深めていただけ
ればと考えている。

運営推進会議は、市の介護保険課、高齢者支援
センター、民生委員だけでなく、他事業所（3ヶ所）
からも参加している。事業所の報告に加え、介護
関連の新聞記事等を使ったテーマで意見交換や
勉強会をしている。

事業所理念に加えて、目標である「職員優先・
業務主体」から「入居者様主体・生活優先」を継
続して実践するとともに、あくまで入居者様を第
一に考えたケアに努めている。また入職時に、
必ず理念や目標についてのオリエンテーション
を必須としている。

各ユニットの入口と事務所に理念と介護の方針を
掲示していて、職員に浸透しやすくしている。入社
時に施設長が直接オリエンテーションを行い、理
念についての意識を高めている。豪雨被害による
人員不足で介護者主体となっていたが、利用者の
生活を大切にしたケアに移行している。

コロナ禍で活動を自粛されているボランティア、
関係者の方に、屋外で感染対策をとることがで
きるイベントについては、少しづつ再開していた
だいている。また近隣の他施設の行事や地域
のイベントにも、収束したら積極的に参加した
い。

コロナの影響もあり、ボランティアの訪問が減って
いたが、少しずつではあるがボランティアと、中学
校の職場体験も今年度より受け入れを再開してい
る。民家が近くにないため、町内会とのかかわり
の機会がなかなかないのが現状である。

万が一に備えて、地域との協力関係を築
かれたらいかがでしょうか。

職員会議等において人権意識の向上をはかり、虐待
防止はもちろん、不適切なケアもしないよう共通認識
を持つようにしている。また虐待の発覚が、その職員
個人のみならず、施設への信頼ひいては介護業界全
体の信頼大きく損なうことを認識させ、その防止策に
ついて話し合いを行っている。

相談事案や提案について行政担当者と連絡を
取りあい、協力関係を維持するのと同時に、運
営推進会議にも毎回出席要請させていただき、
施設での取り組みや実情をご理解いただくよう
にしている。

施設長が窓口となり、市の担当者へ加算の検討
やコロナ対策について相談する機会が増えてい
る。また消費税増などのタイミングで、利用料の見
直しについての相談もしている。密に連絡を取る
ことで、良好な関係が築けている。

玄関の施錠については、日中は全面的に禁止
し、入居者様の動きを極力制限しないように職
員に周知徹底させている。また、身体拘束に関
する勉強会や現状把握の機会を年度内４回実
施し、ことあるごとに職員への啓蒙や意識付け
に積極的に取り組んでいる。

玄関からは自由に出入りができている。玄関から
出る時も職員は遠くから見守るようにして、自由な
雰囲気を作っている。スピーチロックについても、
勉強会で話し合い、利用者主体の介護になるよう
に努めている。薬による拘束が起きないように、可
能な限り薬に頼らないケアを心掛けている。
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自己評価

実践状況 実践状況 次のステップに向けて期待したい内容

自
己

外
部

項　　目
外部評価

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、解約又はや改定等の際は、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ならびに
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

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 ○職員を育てる取り組み

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作
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り組みをして
いる

今後成年後見が必要なケースがでてきた場
合、社会福祉士の資格をもつ職員が対応可能
であるが、今のところ該当するケースがない。そ
の他の職員が理解しているとは言い難いため、
職員会議での勉強会や外部研修などの参加に
より知識の習得を図る。

職員会議の場はもちろん普段の業務中でも、施
設の運営に関して意見、提言があったら管理
者、施設長に直接進言できるよう、コミュニケー
ションを活性化し、風通しが良く、働きやすい職
場づくりを心掛けている。

施設長と職員の距離が近く、何でも話せる風通し
の良い関係が出来ている。ゆっくり休憩したいとの
要望が職員からあり、休憩スペースを確保してい
る。シフト調整も、職員の希望や都合に合わせて
柔軟に対応している。

無資格の職員には資格取得を助成する制度を
積極的に活用するよう促し、将来どのような働
き方やライフスタイルを志向しているのかヒアリ
ングしたうえで、その実現に向けてモチベーショ
ンが維持・向上するような環境づくりに努めてい
る。

介護報酬の改定や消費増税や物価高騰など諸
事情により利用料の値上げを行う場合は、必ず
同意書をとるようにし、ご家族からの疑問点な
どにはその都度対応し、ご理解、ご納得いただ
くよう努めている。

コロナ禍で面会の機会が激減し、御家族にご意
見、ご要望をお聞きすることがなかなか難しい
ので、通常の連絡時やことあるごとに忌憚のな
いご意見を頂戴できるようなオープンで温かみ
のある雰囲気や関係づくりを心掛けている。

利用者は遠慮されることが多いので、歩み寄って
要望を聞くようにしている。家族からの要望は、家
族会や意見箱で汲み取るようにしている。「なるべ
く歩いてほしい。」との意見もあり、自然豊かな環
境を生かし散歩や日光浴の機会を増やしている。

事業所外で開催される外部研修については、
今はオンラインでの研修受講の機会も増えてい
るので、希望する職員にはシフトなども考慮し
て、積極的に参加できるようにしている。

他事業所の職員と交流できるような（グループ
ワークがあるなど）研修には、情報交換もかね
て積極的な参加を促す方針だが、現状コロナ禍
ではなかなか難しい。サービスの質の向上にむ
けて、コロナが収束したあかつきには、同業他
社との交流も活発にしていきたい。
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自己評価

実践状況 実践状況 次のステップに向けて期待したい内容

自
己

外
部

項　　目
外部評価

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

サービスを導入する段階で、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

16 ○初期に築く家族等との信頼関係

サービスを導入する段階で、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

サービスを導入する段階で、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あう関係

職員は、本人を介護される一方の立場におかず、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おかず、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

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

入居前の面談実施時に、これまでの生活歴や
ご本人の思い、要望などをご家族からもヒアリ
ングし、把握する。また居宅のケアマネからも情
報収集に努め、それをケアに反映していく。不
安に感じることがあればご家族も交えて解決策
を模索し、日々信頼関係を築くようにしている。

入居に至ったご家族の思いを理解し、今までの
経緯やこれからの要望を傾聴する。コロナ禍で
あっても入居者様とご家族の関係性が、入居後
も良好に保てるよう、どのような対応ができるか
その都度話し合いをしていきたい。

面会の際などには、日々の状態やご様子につ
いて報告相談し、ご家族に安心感をもっていた
だけるように努めている。コロナ禍であっても、
短時間でも極力対面での面会を実施し、関係性
の維持や精神面の安定を図っている。

入居時には使用していた家具等ご本人の馴染
のものを持ち込むようにお奨めしている。またこ
れまでご本人が大切にしてきたことや趣味など
楽しめるような環境提供を職員間で考え、切れ
目のないケアができるように努めている。

コロナ禍で面会の機会が減ったこともあり、毎月写真に
コメントを添えて家族に送っている。可能な場合は、本人
がコメントを書いている。2ヶ月に一度は、事業所内の様
子が分かるように新聞も作っている。利用者の中には、
ユニットをまたいでの交流があり、施設内で馴染みの関
係作りが出来ている。

初期対応として、各所から提供いただいた情報
提供書をもとに、まずご本人およびご家族の思
いや不安等を理解・共有し、どのような関わり方
が良いのか、職員間でよく検討し、満足のいくケ
アにつなげている。

出来ることはご自分でしていただき、過度な介
助、介入はしないように努めている。またコミュ
ニケーションを重ねることで、個々の気持ちや
不安を打ち明けられるような信頼関係を構築
し、声掛けや見守りもタイミングなどを工夫して
いる。

入居者様一人ひとりの生活意欲が向上するよう
に、役割を持っていただけるような働きかけを心
掛けている。また入居者様同士の関係について
は、職員間で普段の様子など情報交換し、皆さ
んが穏やかな空間で過ごせるよう見守りや配慮
を心掛けている。
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自己評価

実践状況 実践状況 次のステップに向けて期待したい内容

自
己

外
部

項　　目
外部評価

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

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

意思表示ができる方は、可能な限り本人の意思を尊
重し、本人主体の個別ケアを心掛けている。また意思
疎通が困難な方については、必要な場合はご家族と
一緒に話し合い、さらにカンファレンスで普段の様子
を情報交換するなどして、安心して穏やかな生活が
送れるように努めている。

バックグラウンドを知るため入居調査票を家族に
記入して頂いている。テレビの好みや趣味につい
ても、入居後に職員が都度聞き取っている。時に
は夕食時に飲酒を希望される方にも、酒量を守れ
ることを前提に対応している。

入居者様ご本人から直接お話を引き出したり、
以前の担当ケアマネージャーやご家族からの
情報、ご家族が記入された入居調査表に基づ
き、できるだけ個々の生活スタイルを継続でき
るよう努めている。

ご本人が退居されても次のサービス先との連携
も大切にし、情報提供などには万全を期してい
る。また、退居後もフォローアップの必要があれ
ば、ご家族を支援し、良好な関係が継続できる
ように努めている。

日々のご様子や精神状態、イベントなどの出来
事を記録に記載するのはもちろん、細かな情報
や気づきも連絡ノートを活用しすることで情報共
有に努めている。そうすることによって、個別ケ
アの実践や介護計画の見直し等も実施してい
る。
職員会議や運営推進会議等の会議で出た意見
や要望を基に、柔軟にその時にあったサービス
を検討し、実施するよう心掛けている。また入居
者一人ひとりに居室担当の職員をつけること
で、様々なニーズに応じたケアを提供できるよう
に努めている。

月2回程度ケアカンファレンスを実施し、さらに
ケアチェック、モニタリングを通じて、入居者様
の現状把握や既往症の進行具合、職員間での
情報共有に努めている。また職員には気づきと
想像力を働かせて、ケアにあたるよう指導して
いる。

思いや要望を可能な限りお聞きしたり、ご本人の日常
生活の中でのご様子から推察したり、ご家族にも折に
ふれて要望をお聞きするようにしている。その情報を
カンファレンスの際に出し合い、意見交換し、主治医
や看護師の意見なども踏まえて多方面からアプロー
チした介護計画を作成している。

半年に1回、プランの見直しを行っている。ご家族
にはプランの説明時に、最近の様子や変化も併
せて伝えている。ケアの方向性をすり合わせるた
め、プランを回覧し、職員全員で確認をしている。
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自己評価

実践状況 実践状況 次のステップに向けて期待したい内容

自
己

外
部

項　　目
外部評価

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支援

受診は、本人及び家族等の希望を大切にし、納得が得
られたかかりつけ医と事業所の関係を築きながら、適切
な医療を受けられるように支援している

31 ○看護職との協働

介護職は、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、又、
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。あるいは、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

介護職は日々の状態把握に努め、訪問診療や
バイタルチェック時に主治医や看護師に的確に
報告できるような体制をとっている。また、状態
に特別な変化や急変があった場合には、早期
に連絡、報告相談し、適切な医療につなげられ
るよう支援している。

入院時には日々の生活の様子やＡＤＬの状況
などを記した情報提供書を医療機関に提出し、
早期に退院できるように担当ケースワーカーや
主治医、看護師との連携を密にするようにして
いる。

運営推進会議には地域の民生委員や他事業
所、行政関係者など多様な方々に出席いただ
き、地域の高齢者の実情や課題、支援の方法
などについて意見交換を行っている。その中
で、活用できそうな地域資源の発見や施設自ら
が地域資源になりうる可能性も模索している。
提携医療機関の主治医の訪問診療が定期的
にあるが、従前のかかりつけ医がある場合は、
それぞれの疾患に応じた医療が継続して受け
られるように支援している。基本的にはご本人
や家族の意向を尊重し、かかりつけ医の継続
は可能である。

病状が安定されている場合は、月1回の訪問診療
が来ている。他の週は訪問看護が来ており、毎週
医療従事者の目に触れるようにしている。歯科に
ついては、訪問歯科に依頼している。また提携医
療機関の受診については、場合によっては送迎
対応も行っている。

BCP・防災委員を職員の中から選出し、管理者
を含めた会議を毎月開催し、防災意識の向上と
災害対策について協議している。今後BCP策定
過程においても、この会議で決まった方針を早
期に落とし込み、並行して職員への周知・徹底
を図っていきたい。

防災訓練を年２回実施。また毎月BCP・防災委員会を開
催し、必要物品やコロナ対策など、多岐にわたって検討
している。施設はハザードマップから外れているが、職
員が被災した場合の検討もしている。豪雨被害の時は、
被災した職員の受け入れも行った。備蓄一覧表で管理
しながら、ローリングストックを行っている。

入居時には必ず本人及び家族に終末期について、現
時点での意向調査を行うようにしている。その後必要
に応じて再度意向確認や見直しを行っている。そして
人生の最期を安心して迎えられるように主治医、家
族、施設が緊密に話し合いの場を持ち、方針を共有し
たうえで、可能な限りご家族の意向に沿うことができ
るように対応している。

終末期については、家族と話し合い方針を決めて
いる。食欲が減っている利用者に好きな食べ物を
聞くと「みかん」と言われたので、みかんを絞りゼ
リー状にして飲み込みやすい形状で提供するな
ど、本人に寄り添ったケアを実践している。看取り
後は、デスカンファレンスを行い、その後のケアに
活かしている。

看取りを正面から受け止める方向性が定
まっているので、より質の高いケアができ
る体制を整えてはいかがでしょうか。

緊急時の対応方法については、医師や看護師の指
示の下で応急手当をし、必要であれば救急車を要請
するので、日ごろから意識して医療や介護の知識を
習得するよう指導している。またAEDを設置しており、
緊急時に初期対応できるように、使用方法の講習会
を定期的に開催している。
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自己評価

実践状況 実践状況 次のステップに向けて期待したい内容

自
己

外
部

項　　目
外部評価

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

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

日々の生活を送っていただくうえで、可能な限り
一人ひとりの意思や要望を尊重している。また
入浴拒否や排せつの失敗などあった場合には
入居者の状況や羞恥心に配慮した言葉かけや
タイミングを心掛けている。

利用者の呼称は、本人が希望される呼び方で声
を掛けるようにしている。利用者のプライバシーに
かかわる事は、本人や他利用者に聞こえないよう
に気を付けている。

女性の入居者様が多いので、身だしなみや整
容には極力気を配るようにし、清潔感のある身
なりをしていただくよう支援している。また着替
えの際には、可能な限りご本人と職員が一緒に
衣類を選ぶようにしている。

個々の状態に応じて、食後の下膳や後片付け
等をお願いし、生活意欲の向上につながるよう
に努めている。また、週１回は手作りおやつの
日を設けており、職員と一緒に手作りすることで
馴染みの関係構築の一助となっている。

利用者のリクエストに応え、お寿司や弁当の日を
設けている。食事の業者も2社に依頼し、味の変
化を楽しんでいる。手作り調理の時は、施設内に
食事の香りが漂い、利用者の食欲も増している。

職員との会話の中で、入居者様一人ひとりの希
望や思いを引き出し、可能な限りその実現を支
援するようにしている。また意思疎通が困難な
方に対しては、表情やしぐさなどで、その思いを
汲み取るようにしている。

入居者様が意欲的に動いていた場合、入居者
様主体という観点から、その行動を制限するこ
となく、尊重するようにしている。日々の生活の
中では、一人ひとりのペースを大切にし、可能
な限り要望に合わせた対応を心掛けている。

栄養面については管理栄養士監修の食材提供を受
けているため、栄養バランスは問題ない。また嚥下の
状態など一人ひとりに合わせて食事量や食事形態を
工夫している。水分摂取が不足気味の入居者様に
は、場所や提供時間、回数など工夫しながら、必要な
摂取量を確保できるように努めている。

口腔内を清潔に保つことは、感染症の予防にも
効果があると言われているので、重点的に取り
組むようにしている。特に専門的な治療が必要
な方については、歯科医院の受診や往診等で
対応している。
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自己評価

実践状況 実践状況 次のステップに向けて期待したい内容

自
己

外
部

項　　目
外部評価

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
排泄の自立にむ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、個々にそった支援をしている

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。又、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

定期的にトイレ誘導することで、排泄の失敗を
極力減らし、同時に排泄パターンもつかむよう
にしている。また排泄の意思表示の困難な方に
ついては表情やしぐさなどから読み取り、早め
の対応を心がけている。

排泄パターンを共有し、定期的なトイレ誘導をし
て、便器で気持ち良く排泄が出来ている。排便も、
形状や量を記録し、緩下剤等の調整に生かしてい
る。布パンツを使用されている利用者もいる。

自発的な排便を促すため、十分な水分量の確
保（目標1500ｍｌ／日）に努めている。また便秘
の原因となる運動不足の解消のため、毎朝の
体操をはじめ、レクリエーションでも体を動かす
ものを極力取り入れるようにしている。

入居者の既往症や薬の内容および副作用など
も把握するように努めている。服薬時には手渡
し、名前確認をして、誤薬、飲み忘れを防ぐよう
にしている。また提携薬局の薬剤師に、常時何
でも相談できる体制をとっている。

お一人ひとりに極力何か役割を担って頂くこと
で、生活に張りや生きがいを持っていただくよう
にしている。また生活意欲の向上のために、個
別にお好きなことを、なるべく制約を設けずにし
ていただける環境づくりを心掛けている。

入居者様には週に2～3回のペースで入浴いた
だいているが、拒否があった場合は、一人ひと
りの状況や状態に合わせてタイミングをみて声
かけをし、お好みの時間での入浴にも可能な限
り対応している。

入浴時間は利用者に合わせて対応している。お
風呂に入りたくないと言われた時の対応方法は、
職員同士で共有して、気持ちよく入浴できるように
している。中には音楽を流し、踊りながら入浴につ
なげる工夫もあった。

一人ひとりの生活リズムや既往症などに合わせ
て休息していただくのはもちろん、日中の活動
に極力参加するよう促し、1日の生活リズムを作
ることで、昼夜逆転をなくし、夜間に睡眠が十分
とれるように支援している。

時候のいい時期には、季節を感じていただくた
めに職員と一緒に敷地内の散歩や外気浴を楽
しむようにしている。また基本的に月一回度程
度はユニットごとに外出の機会を設けており、
感染対策しながら気分転換を図るように努めて
いる。

閉鎖的な空間を作らないため、自由に庭を散策で
きている。ウッドデッキや玄関周りにベンチがあ
り、いつでも外気浴が出来る。施設が丘の上にあ
り、買い物に行く時は「下界に行きましょう。」が合
言葉になっている。犬の散歩やヤギと草刈りな
ど、ペットと一緒に外出する工夫も取り入れていて
いる。

施設の環境を生かした外出が、より頻回
に出来るような体制を作っていはいかが
でしょうか。
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自己評価

実践状況 実践状況 次のステップに向けて期待したい内容

自
己

外
部

項　　目
外部評価

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

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

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」「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

入居者様からご要望があれば、電話をおつなぎ
したり手紙を出したりすることについては、積極
的に支援している。また月１回、写真入りの近
況報告レターを職員が作成しているが、コメント
を入居者様が記入されることもあり、受けとられ
たご家族には大変好評いただいている。

快適な生活空間を提供するために、リビングや
居室の温度・湿度管理を行っている。また共用
部分の壁面には季節感のある折り紙や入居者
と職員が共同で作った作品を飾り、生活空間に
彩をもたすように心がけている。

季節に応じた壁飾りを利用者と一緒に作成してい
る。トイレや浴室などは、大きくハッキリとした文字
で掲示されている。開設から10年以上経っている
事を感じさせないほど、隅々まで掃除が行き届い
ている。施設にいても中庭にある数々の植物から
四季の移り変わりを感じることができる。

トラブル防止のために、基本的に入居者様の現
金の所持はお断りしているが、買い物をしたい
という要望があり、ご本人にある程度管理能力
がある場合には、現金の所持を一部認め、買い
物支援も行うようにしている。

ＡＤＬの低下や認知症の症状が進行している入居者
様には、居室にあまりモノを置かないことも安全・安心
の確保につながることもあるため、よく職員間で協議
するようにしている。できるだけ自立した生活を送って
いただけるように、一人ひとりの身体状況に合わせた
環境整備に努めている。

おひとりになりたい場合は各居室に戻ることで、
思い思いに過ごすことができている。また両ユ
ニットをつなぐウッドデッキがあり、共用空間の
中で独りになれるスペースとして、気分転換や
外気浴等に活用できる。

可能な限り、居室には馴染みの家具や調度品
の持ち込みをご家族にお願いしている。テレビ
の持ち込みも可能なので、居室はご自分の生
活空間として居心地良く過していただけるよう、
環境整備に配慮している。

居室ごとに温度湿度計があり、エアコンなどで利
用者の好まれる温度に調整している。自宅から家
具、仏壇、ミシン、テレビ、ラジオなどを持ち込ま
れ、一人ひとりの生活空間が快適になるようにし
ている。
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令和 3 年度

【事業所概要（事業所記入）】

※事業所の基本情報は、公表センターページで閲覧してください。（↓このURLをクリック） 

【評価機関概要（評価機関記入）】

○ ○

○

○

○
○

○ ○

○
○

○ ○

○
有限会社アウルメディカルサービス

所在地 岡山県倉敷市真備町市場303-1

自己評価作成日 令和　４　年　９　月　１１　日 評価結果市町村受理日

　（別紙４）

1  自己評価及び外部評価結果

【事業所が特に力を入れている点・アピールしたい点（事業所記入）】

事業所番号 3373000136 ①認知症も軽度で、ADL（日常生活動作）も問題ない入居者様には、見守りは最低限にとどめ、ある程度ご自由に行動いただき、
職員は自立支援に徹するようにしている。また職員の離職防止のため、働きやすい職場づくりに施設全体として取り組み、職員
の定着率の維持・向上や資格取得助成や外部研修への参加など職員教育にも注力した結果、平均勤続年数は約8年と高い水
準にある。さらに感染症対策に関するハード面の整備（オゾン生成器や次亜塩素酸水噴霧器、空気清浄器など）により、入居者
様に快適な住環境を提供している。　②施設の周囲は郊外の緑豊かな環境なので、入居者様はコロナ禍にあっても、屋外で四季
の移ろいを感じていただくことができ、ストレス解消や認知症の周辺症状の緩和に大きく寄与している。動物（犬とヤギ）を飼育し
ていることも特徴のひとつで、入居者様の癒しの存在として欠かせない存在となっている。入居者の御家族やボランティアの方々
の来荘の機会も多かったが、コロナ禍にあっては活動を縮小せざるをえず、収束後には、また活気ある雰囲気を提供することに
努めていきたい。

法人名 有限会社　K&Kプロデュース

事業所名 グループホーム　まきびの丘　

3. 利用者の１/３くらいの 3. 家族の１/３くらいと

Ⅴ．サービスの成果に関する項目（アウトカム項目）　　※項目№1～55で日頃の取り組みを自己点検したうえで、成果について自己評価します

項　　目
　　　　　　　　取　り　組　み　の　成　果
　　↓該当するものに○印

項　　目
　　　　　　　　取　り　組　み　の　成　果
　　↓該当するものに○印

【外部評価で確認した事業所の優れている点、工夫点（評価機関記入）】

基本情報リンク先 https://www.kaigokensaku.mhlw.go.jp/33/index.php?action_kouhyou_detail_022_kani=true&JigyosyoCd=3373000136-00&ServiceCd=320&Type=search 施設長は、大自然の中で広大な敷地を持っている優位性を理念に活かし、森林セラピーやアニマルセ
ラピーを加えることで、できる限り薬に頼らないケアを実現している。理念を基に利用者・職員が、共に
長く生活を送ってもらえる環境づくりに繋がり、職員は管理者と一緒にベクトルを合わせている。「今ま
でで一番幸せじゃ。」と話される利用者がいて、良い施設だなと納得が出来た。笑顔で話している職員
からも癒しの効果が垣間見えた。施設長も現場でフォローをすることで、職員との距離感も近く、何でも
話し合いができる関係が築けている。とても風通しが良く、時が過ぎるのを忘れる程、穏やかな雰囲気
が流れた。帰り際に、風と一緒に職員が手を振ってくれ、庭のコスモスも爽やかに背中を押してくれた。

評価機関名 有限会社アウルメディカルサービス

所在地 岡山市北区岩井二丁目2-18

訪問調査日 令和　４　年　９　月　２１　日

58
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）

1. ほぼ全ての利用者が

65

運営推進会議を通して、地域住民や地元の関
係者とのつながりが拡がったり深まり、事業所
の理解者や応援者が増えている
（参考項目：4）

1. 大いに増えている

4. ほとんど掴んでいない 4. ほとんどできていない

57
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）

1. 毎日ある

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
（参考項目：2,20）

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

56
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）

1. ほぼ全ての利用者の

63

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）

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

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

3. たまにある 3. たまに
4. ほとんどない 4. ほとんどない

4. ほとんどいない 4. ほとんどいない

60
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）

1. ほぼ全ての利用者が

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

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

59
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
（参考項目：36,37）

1. ほぼ全ての利用者が

66
職員は、活き活きと働けている
（参考項目：11,12）

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

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
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）

1. ほぼ全ての利用者が

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

1. ほぼ全ての家族等が

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
（参考項目：28）

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

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. ほとんどできていない



自己評価および外部評価結果 〔セル内の改行は、（Altｷｰ）＋（Enterｷｰ）です。〕

自己評価

実践状況 実践状況 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ふ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り組み

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り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

6 （5） ○身体拘束をしないケアの実践

代表者および全ての職員が「介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、高齢者虐待防止関連法について学
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

コロナ禍で活動を自粛されているボランティア、
関係者の方に、屋外で感染対策をとることがで
きるイベントについては、少しづつ再開していた
だいている。また近隣の他施設の行事や地域
のイベントにも、収束したら積極的に参加した
い。

コロナの影響もあり、ボランティアの訪問が減って
いたが、少しずつではあるがボランティアと、中学
校の職場体験も今年度より受け入れを再開してい
る。民家が近くにないため、町内会とのかかわり
の機会がなかなかないのが現状である。

万が一に備えて、地域との協力関係を築
かれたらいかがでしょうか。

認知症への理解や啓蒙活動の一環として、施
設実習や近隣中学の職場体験の要請に対して
は、積極的に受け入れ、将来介護を志す方の
学びや育成の場として提供するようにしている
が、コロナ禍ということもあり、オンラインでの対
応も取り入れている。

自
己

外
部

項　　目
外部評価

事業所理念に加えて、目標である「職員優先・
業務主体」から「入居者様主体・生活優先」を継
続して実践するとともに、あくまで入居者様を第
一に考えたケアに努めている。また入職時に、
必ず理念や目標についてのオリエンテーション
を必須としている。

各ユニットの入口と事務所に理念と介護の方針を
掲示していて、職員に浸透しやすくしている。入社
時に施設長が直接オリエンテーションを行い、理
念についての意識を高めている。豪雨被害による
人員不足で介護者主体となっていたが、利用者の
生活を大切にしたケアに移行している。

玄関の施錠については、日中は全面的に禁止
し、入居者様の動きを極力制限しないように職
員に周知徹底させている。また、身体拘束に関
する勉強会や現状把握の機会を年度内４回実
施し、ことあるごとに職員への啓蒙や意識付け
に積極的に取り組んでいる。

玄関からは自由に出入りができている。玄関から
出る時も職員は遠くから見守るようにして、自由な
雰囲気を作っている。スピーチロックについても、
勉強会で話し合い、利用者主体の介護になるよう
に努めている。薬による拘束が起きないように、可
能な限り薬に頼らないケアを心掛けている。

職員会議等において人権意識の向上をはかり、虐待
防止はもちろん、不適切なケアもしないよう共通認識
を持つようにしている。また虐待の発覚が、その職員
個人のみならず、施設への信頼ひいては介護業界全
体の信頼大きく損なうことを認識させ、その防止策に
ついて話し合いを行っている。

コロナ禍では書面開催にとどまり、対面での意
見交換は難しいため、今まで以上に積極的に
情報発信するように努め、施設の取り組みや活
動を理解いただき、地域の方々にも広く施設の
存在を知っていただき、理解を深めていただけ
ればと考えている。

運営推進会議は、市の介護保険課、高齢者支援
センター、民生委員だけでなく、他事業所（3ヶ所）
からも参加している。事業所の報告に加え、介護
関連の新聞記事等を使ったテーマで意見交換や
勉強会をしている。

相談事案や提案について行政担当者と連絡を
取りあい、協力関係を維持するのと同時に、運
営推進会議にも毎回出席要請させていただき、
施設での取り組みや実情をご理解いただくよう
にしている。

施設長が窓口となり、市の担当者へ加算の検討
やコロナ対策について相談する機会が増えてい
る。また消費税増などのタイミングで、利用料の見
直しについての相談もしている。密に連絡を取る
ことで、良好な関係が築けている。
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自己評価

実践状況 実践状況 次のステップに向けて期待したい内容

自
己

外
部

項　　目
外部評価

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、解約又はや改定等の際は、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ならびに
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

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 ○職員を育てる取り組み

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作
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り組みをして
いる

コロナ禍で面会の機会が激減し、御家族にご意
見、ご要望をお聞きすることがなかなか難しい
ので、通常の連絡時やことあるごとに忌憚のな
いご意見を頂戴できるようなオープンで温かみ
のある雰囲気や関係づくりを心掛けている。

利用者は遠慮されることが多いので、歩み寄って
要望を聞くようにしている。家族からの要望は、家
族会や意見箱で汲み取るようにしている。「なるべ
く歩いてほしい。」との意見もあり、自然豊かな環
境を生かし散歩や日光浴の機会を増やしている。

職員会議の場はもちろん普段の業務中でも、施
設の運営に関して意見、提言があったら管理
者、施設長に直接進言できるよう、コミュニケー
ションを活性化し、風通しが良く、働きやすい職
場づくりを心掛けている。

施設長と職員の距離が近く、何でも話せる風通し
の良い関係が出来ている。ゆっくり休憩したいとの
要望が職員からあり、休憩スペースを確保してい
る。シフト調整も、職員の希望や都合に合わせて
柔軟に対応している。

今後成年後見が必要なケースがでてきた場
合、社会福祉士の資格をもつ職員が対応可能
であるが、今のところ該当するケースがない。そ
の他の職員が理解しているとは言い難いため、
職員会議での勉強会や外部研修などの参加に
より知識の習得を図る。

介護報酬の改定や消費増税や物価高騰など諸
事情により利用料の値上げを行う場合は、必ず
同意書をとるようにし、ご家族からの疑問点な
どにはその都度対応し、ご理解、ご納得いただ
くよう努めている。

他事業所の職員と交流できるような（グループ
ワークがあるなど）研修には、情報交換もかね
て積極的な参加を促す方針だが、現状コロナ禍
ではなかなか難しい。サービスの質の向上にむ
けて、コロナが収束したあかつきには、同業他
社との交流も活発にしていきたい。

無資格の職員には資格取得を助成する制度を
積極的に活用するよう促し、将来どのような働
き方やライフスタイルを志向しているのかヒアリ
ングしたうえで、その実現に向けてモチベーショ
ンが維持・向上するような環境づくりに努めてい
る。

事業所外で開催される外部研修については、
今はオンラインでの研修受講の機会も増えてい
るので、希望する職員にはシフトなども考慮し
て、積極的に参加できるようにしている。
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自己評価

実践状況 実践状況 次のステップに向けて期待したい内容

自
己

外
部

項　　目
外部評価

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

サービスを導入する段階で、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

16 ○初期に築く家族等との信頼関係

サービスを導入する段階で、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

サービスを導入する段階で、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あう関係

職員は、本人を介護される一方の立場におかず、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おかず、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

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

入居前の面談実施時に、これまでの生活歴や
ご本人の思い、要望などをご家族からもヒアリ
ングし、把握する。また居宅のケアマネからも情
報収集に努め、それをケアに反映していく。不
安に感じることがあればご家族も交えて解決策
を模索し、日々信頼関係を築くようにしている。

出来ることはご自分でしていただき、過度な介
助、介入はしないように努めている。またコミュ
ニケーションを重ねることで、個々の気持ちや
不安を打ち明けられるような信頼関係を構築
し、声掛けや見守りもタイミングなどを工夫して
いる。

面会の際などには、日々の状態やご様子につ
いて報告相談し、ご家族に安心感をもっていた
だけるように努めている。コロナ禍であっても、
短時間でも極力対面での面会を実施し、関係性
の維持や精神面の安定を図っている。

入居に至ったご家族の思いを理解し、今までの
経緯やこれからの要望を傾聴する。コロナ禍で
あっても入居者様とご家族の関係性が、入居後
も良好に保てるよう、どのような対応ができるか
その都度話し合いをしていきたい。

初期対応として、各所から提供いただいた情報
提供書をもとに、まずご本人およびご家族の思
いや不安等を理解・共有し、どのような関わり方
が良いのか、職員間でよく検討し、満足のいくケ
アにつなげている。

入居時には使用していた家具等ご本人の馴染
のものを持ち込むようにお奨めしている。またこ
れまでご本人が大切にしてきたことや趣味など
楽しめるような環境提供を職員間で考え、切れ
目のないケアができるように努めている。

コロナ禍で面会の機会が減ったこともあり、毎月写真に
コメントを添えて家族に送っている。可能な場合は、本人
がコメントを書いている。2ヶ月に一度は、事業所内の様
子が分かるように新聞も作っている。利用者の中には、
ユニットをまたいでの交流があり、施設内で馴染みの関
係作りが出来ている。

入居者様一人ひとりの生活意欲が向上するよう
に、役割を持っていただけるような働きかけを心
掛けている。また入居者様同士の関係について
は、職員間で普段の様子など情報交換し、皆さ
んが穏やかな空間で過ごせるよう見守りや配慮
を心掛けている。
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自己評価

実践状況 実践状況 次のステップに向けて期待したい内容

自
己

外
部

項　　目
外部評価

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

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

ご本人が退居されても次のサービス先との連携
も大切にし、情報提供などには万全を期してい
る。また、退居後もフォローアップの必要があれ
ば、ご家族を支援し、良好な関係が継続できる
ように努めている。

意思表示ができる方は、可能な限り本人の意思を尊
重し、本人主体の個別ケアを心掛けている。また意思
疎通が困難な方については、必要な場合はご家族と
一緒に話し合い、さらにカンファレンスで普段の様子
を情報交換するなどして、安心して穏やかな生活が
送れるように努めている。

バックグラウンドを知るため入居調査票を家族に
記入して頂いている。テレビの好みや趣味につい
ても、入居後に職員が都度聞き取っている。時に
は夕食時に飲酒を希望される方にも、酒量を守れ
ることを前提に対応している。

思いや要望を可能な限りお聞きしたり、ご本人の日常
生活の中でのご様子から推察したり、ご家族にも折に
ふれて要望をお聞きするようにしている。その情報を
カンファレンスの際に出し合い、意見交換し、主治医
や看護師の意見なども踏まえて多方面からアプロー
チした介護計画を作成している。

半年に1回、プランの見直しを行っている。ご家族
にはプランの説明時に、最近の様子や変化も併
せて伝えている。ケアの方向性をすり合わせるた
め、プランを回覧し、職員全員で確認をしている。

日々のご様子や精神状態、イベントなどの出来
事を記録に記載するのはもちろん、細かな情報
や気づきも連絡ノートを活用しすることで情報共
有に努めている。そうすることによって、個別ケ
アの実践や介護計画の見直し等も実施してい
る。

入居者様ご本人から直接お話を引き出したり、
以前の担当ケアマネージャーやご家族からの
情報、ご家族が記入された入居調査表に基づ
き、できるだけ個々の生活スタイルを継続でき
るよう努めている。

月2回程度ケアカンファレンスを実施し、さらに
ケアチェック、モニタリングを通じて、入居者様
の現状把握や既往症の進行具合、職員間での
情報共有に努めている。また職員には気づきと
想像力を働かせて、ケアにあたるよう指導して
いる。

職員会議や運営推進会議等の会議で出た意見
や要望を基に、柔軟にその時にあったサービス
を検討し、実施するよう心掛けている。また入居
者一人ひとりに居室担当の職員をつけること
で、様々なニーズに応じたケアを提供できるよう
に努めている。
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自己評価

実践状況 実践状況 次のステップに向けて期待したい内容

自
己

外
部

項　　目
外部評価

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支援

受診は、本人及び家族等の希望を大切にし、納得が得
られたかかりつけ医と事業所の関係を築きながら、適切
な医療を受けられるように支援している

31 ○看護職との協働

介護職は、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、又、
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。あるいは、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

提携医療機関の主治医の訪問診療が定期的
にあるが、従前のかかりつけ医がある場合は、
それぞれの疾患に応じた医療が継続して受け
られるように支援している。基本的にはご本人
や家族の意向を尊重し、かかりつけ医の継続
は可能である。

病状が安定されている場合は、月1回の訪問診療
が来ている。他の週は訪問看護が来ており、毎週
医療従事者の目に触れるようにしている。歯科に
ついては、訪問歯科に依頼している。また提携医
療機関の受診については、場合によっては送迎
対応も行っている。

介護職は日々の状態把握に努め、訪問診療や
バイタルチェック時に主治医や看護師に的確に
報告できるような体制をとっている。また、状態
に特別な変化や急変があった場合には、早期
に連絡、報告相談し、適切な医療につなげられ
るよう支援している。

運営推進会議には地域の民生委員や他事業
所、行政関係者など多様な方々に出席いただ
き、地域の高齢者の実情や課題、支援の方法
などについて意見交換を行っている。その中
で、活用できそうな地域資源の発見や施設自ら
が地域資源になりうる可能性も模索している。

緊急時の対応方法については、医師や看護師の指
示の下で応急手当をし、必要であれば救急車を要請
するので、日ごろから意識して医療や介護の知識を
習得するよう指導している。またAEDを設置しており、
緊急時に初期対応できるように、使用方法の講習会
を定期的に開催している。

BCP・防災委員を職員の中から選出し、管理者
を含めた会議を毎月開催し、防災意識の向上と
災害対策について協議している。今後BCP策定
過程においても、この会議で決まった方針を早
期に落とし込み、並行して職員への周知・徹底
を図っていきたい。

防災訓練を年２回実施。また毎月BCP・防災委員会を開
催し、必要物品やコロナ対策など、多岐にわたって検討
している。施設はハザードマップから外れているが、職
員が被災した場合の検討もしている。豪雨被害の時は、
被災した職員の受け入れも行った。備蓄一覧表で管理
しながら、ローリングストックを行っている。

入院時には日々の生活の様子やＡＤＬの状況
などを記した情報提供書を医療機関に提出し、
早期に退院できるように担当ケースワーカーや
主治医、看護師との連携を密にするようにして
いる。

入居時には必ず本人及び家族に終末期について、現
時点での意向調査を行うようにしている。その後必要
に応じて再度意向確認や見直しを行っている。そして
人生の最期を安心して迎えられるように主治医、家
族、施設が緊密に話し合いの場を持ち、方針を共有し
たうえで、可能な限りご家族の意向に沿うことができ
るように対応している。

終末期については、家族と話し合い方針を決めて
いる。食欲が減っている利用者に好きな食べ物を
聞くと「みかん」と言われたので、みかんを絞りゼ
リー状にして飲み込みやすい形状で提供するな
ど、本人に寄り添ったケアを実践している。看取り
後は、デスカンファレンスを行い、その後のケアに
活かしている。

看取りを正面から受け止める方向性が定
まっているので、より質の高いケアができ
る体制を整えてはいかがでしょうか。
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自己評価

実践状況 実践状況 次のステップに向けて期待したい内容

自
己

外
部

項　　目
外部評価

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

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

入居者様が意欲的に動いていた場合、入居者
様主体という観点から、その行動を制限するこ
となく、尊重するようにしている。日々の生活の
中では、一人ひとりのペースを大切にし、可能
な限り要望に合わせた対応を心掛けている。

女性の入居者様が多いので、身だしなみや整
容には極力気を配るようにし、清潔感のある身
なりをしていただくよう支援している。また着替
えの際には、可能な限りご本人と職員が一緒に
衣類を選ぶようにしている。

日々の生活を送っていただくうえで、可能な限り
一人ひとりの意思や要望を尊重している。また
入浴拒否や排せつの失敗などあった場合には
入居者の状況や羞恥心に配慮した言葉かけや
タイミングを心掛けている。

利用者の呼称は、本人が希望される呼び方で声
を掛けるようにしている。利用者のプライバシーに
かかわる事は、本人や他利用者に聞こえないよう
に気を付けている。

職員との会話の中で、入居者様一人ひとりの希
望や思いを引き出し、可能な限りその実現を支
援するようにしている。また意思疎通が困難な
方に対しては、表情やしぐさなどで、その思いを
汲み取るようにしている。

口腔内を清潔に保つことは、感染症の予防にも
効果があると言われているので、重点的に取り
組むようにしている。特に専門的な治療が必要
な方については、歯科医院の受診や往診等で
対応している。

個々の状態に応じて、食後の下膳や後片付け
等をお願いし、生活意欲の向上につながるよう
に努めている。また、週１回は手作りおやつの
日を設けており、職員と一緒に手作りすることで
馴染みの関係構築の一助となっている。

利用者のリクエストに応え、お寿司や弁当の日を
設けている。食事の業者も2社に依頼し、味の変
化を楽しんでいる。手作り調理の時は、施設内に
食事の香りが漂い、利用者の食欲も増している。

栄養面については管理栄養士監修の食材提供を受
けているため、栄養バランスは問題ない。また嚥下の
状態など一人ひとりに合わせて食事量や食事形態を
工夫している。水分摂取が不足気味の入居者様に
は、場所や提供時間、回数など工夫しながら、必要な
摂取量を確保できるように努めている。
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自己評価

実践状況 実践状況 次のステップに向けて期待したい内容

自
己

外
部

項　　目
外部評価

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
排泄の自立にむ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、個々にそった支援をしている

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。又、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

定期的にトイレ誘導することで、排泄の失敗を
極力減らし、同時に排泄パターンもつかむよう
にしている。また排泄の意思表示の困難な方に
ついては表情やしぐさなどから読み取り、早め
の対応を心がけている。

排泄パターンを共有し、定期的なトイレ誘導をし
て、便器で気持ち良く排泄が出来ている。排便も、
形状や量を記録し、緩下剤等の調整に生かしてい
る。布パンツを使用されている利用者もいる。

一人ひとりの生活リズムや既往症などに合わせ
て休息していただくのはもちろん、日中の活動
に極力参加するよう促し、1日の生活リズムを作
ることで、昼夜逆転をなくし、夜間に睡眠が十分
とれるように支援している。

入居者の既往症や薬の内容および副作用など
も把握するように努めている。服薬時には手渡
し、名前確認をして、誤薬、飲み忘れを防ぐよう
にしている。また提携薬局の薬剤師に、常時何
でも相談できる体制をとっている。

自発的な排便を促すため、十分な水分量の確
保（目標1500ｍｌ／日）に努めている。また便秘
の原因となる運動不足の解消のため、毎朝の
体操をはじめ、レクリエーションでも体を動かす
ものを極力取り入れるようにしている。

入居者様には週に2～3回のペースで入浴いた
だいているが、拒否があった場合は、一人ひと
りの状況や状態に合わせてタイミングをみて声
かけをし、お好みの時間での入浴にも可能な限
り対応している。

入浴時間は利用者に合わせて対応している。お
風呂に入りたくないと言われた時の対応方法は、
職員同士で共有して、気持ちよく入浴できるように
している。中には音楽を流し、踊りながら入浴につ
なげる工夫もあった。

お一人ひとりに極力何か役割を担って頂くこと
で、生活に張りや生きがいを持っていただくよう
にしている。また生活意欲の向上のために、個
別にお好きなことを、なるべく制約を設けずにし
ていただける環境づくりを心掛けている。

時候のいい時期には、季節を感じていただくた
めに職員と一緒に敷地内の散歩や外気浴を楽
しむようにしている。また基本的に月一回度程
度はユニットごとに外出の機会を設けており、
感染対策しながら気分転換を図るように努めて
いる。

閉鎖的な空間を作らないため、自由に庭を散策で
きている。ウッドデッキや玄関周りにベンチがあ
り、いつでも外気浴が出来る。施設が丘の上にあ
り、買い物に行く時は「下界に行きましょう。」が合
言葉になっている。犬の散歩やヤギと草刈りな
ど、ペットと一緒に外出する工夫も取り入れていて
いる。

施設の環境を生かした外出が、より頻回
に出来るような体制を作っていはいかが
でしょうか。
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自己評価

実践状況 実践状況 次のステップに向けて期待したい内容

自
己

外
部

項　　目
外部評価

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

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

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」「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

トラブル防止のために、基本的に入居者様の現
金の所持はお断りしているが、買い物をしたい
という要望があり、ご本人にある程度管理能力
がある場合には、現金の所持を一部認め、買い
物支援も行うようにしている。

入居者様からご要望があれば、電話をおつなぎ
したり手紙を出したりすることについては、積極
的に支援している。また月１回、写真入りの近
況報告レターを職員が作成しているが、コメント
を入居者様が記入されることもあり、受けとられ
たご家族には大変好評いただいている。

可能な限り、居室には馴染みの家具や調度品
の持ち込みをご家族にお願いしている。テレビ
の持ち込みも可能なので、居室はご自分の生
活空間として居心地良く過していただけるよう、
環境整備に配慮している。

居室ごとに温度湿度計があり、エアコンなどで利
用者の好まれる温度に調整している。自宅から家
具、仏壇、ミシン、テレビ、ラジオなどを持ち込ま
れ、一人ひとりの生活空間が快適になるようにし
ている。

ＡＤＬの低下や認知症の症状が進行している入居者
様には、居室にあまりモノを置かないことも安全・安心
の確保につながることもあるため、よく職員間で協議
するようにしている。できるだけ自立した生活を送って
いただけるように、一人ひとりの身体状況に合わせた
環境整備に努めている。

快適な生活空間を提供するために、リビングや
居室の温度・湿度管理を行っている。また共用
部分の壁面には季節感のある折り紙や入居者
と職員が共同で作った作品を飾り、生活空間に
彩をもたすように心がけている。

季節に応じた壁飾りを利用者と一緒に作成してい
る。トイレや浴室などは、大きくハッキリとした文字
で掲示されている。開設から10年以上経っている
事を感じさせないほど、隅々まで掃除が行き届い
ている。施設にいても中庭にある数々の植物から
四季の移り変わりを感じることができる。

おひとりになりたい場合は各居室に戻ることで、
思い思いに過ごすことができている。また両ユ
ニットをつなぐウッドデッキがあり、共用空間の
中で独りになれるスペースとして、気分転換や
外気浴等に活用できる。
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