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１ 自己評価及び外部評価結果 

 
作成日  平成 24 年 11 月 30 日 

 
【事業所概要（事業所記入）】 
事 業 所 番 号 ４２７０２０１８２７ 

法 人 名 医療法人種榮会 

事 業 所 名 グループホームほほえみ 

所 在 地 佐世保市萩坂町１７５０－１ 

自 己 評 価 作 成 日 平成 24年 10月 20日 評価結果市町受理日 平成 24年 12月 13日 
 
※ 事業所の基本情報は、介護サービス情報の公表制度のホームページで閲覧してください。 

基本情報リンク先URL  

 
【評価機関概要（評価機関記入）】 

評 価 機 関 名 特定非営利活動法人 
ローカルネット日本福祉医療評価支援機構 

所 在 地 〒855-0801 長崎県島原市高島二丁目七二一七 
島原商工会議所 一階 

訪 問 調 査 日 平成 24年 11月 14日 
 
【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）】 
・町民運動会や夏祭りなどの地域行事には積極的に参加し、地域の方々との交流を図ってい

る。年に１回介護教室を開催したり、法人全体の広報誌を発行し地域の方々にも GHに対す
る理解を深めてもらう機会を作っている。敬老会、クリスマス会、お花見演奏会など季節ご

とに行事を行って、利用者や家族にも喜んでもらっている。運営推進会議や利用者・家族へ

のアンケートを行い頂いた意見・要望を参考にしながら、より良いホーム作りに力を入れて

いる。参加できない家族へもお手紙や新聞で、毎月情報を提供している。 

【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）】 
法人の母体が医療機関であり職員も医療に関する知識、リハビリに対する取組みに優れて

おり、利用者の身体機能回復にも力を入れている。皮膚疾患がある利用者への手厚い介助で

回復され家族からも喜んでいただく等申し分のない支援が行われている。職員は全員常勤体

制を採っており知識習得にも真剣に取組んでいる。また、職員間の信頼関係も良好で利用者

にとってより良い事業所となる様前向きな取組が行われている。 
地域との繋がりでは、地域住民の協力体制の下、各種行事も盛んに実施されるなど利用者、

地域にとってなくてはならない事業所である。 
 



（別紙２－２）

Ⅰ　理念に基づく運営

1 1○理念の共有と実践

2 2○事業所と地域とのつきあい

3 ○事業所の力を活かした地域貢献

4 3○運営推進会議を活かした取組み

5 4○市町との連携

 　　　　　　　　　　　　　　はなユニット

市の職員に運営推進
会議に参加してもら
い、事業所の現状や
取り組み、抱えてい
る問題点等を報告し
必要な場合はアドバ
イスを受けながら、
協力関係が築けるよ
う努力している

市の職員が毎回、運営推
進会議に出席されてお
り、都度相談及び情報の
共有化を図っている。
折々の必要時は窓口訪
問、電話連絡で連携を
図っている。

『ほほえみ』を理念に掲
げ、フロアに掲示すると
共に毎月利用者家族に対
し職員の手作りによる新
聞発行の作業を通し、家
族との共有を図ってい
る。

地域で行われる行事
や祭、近隣の清掃活
動にも参加し地域住
民との交流を図って
いる。お花見演奏会
を開催し利用者と地
域住民が一緒に楽し
めるような試みを
行っている

法人で町内会に加入し、
地域との交流を図ってい
る。職員は毎年公民館主
催の祭りに参加され健康
診断をボランティアで実
施され地域の方々に喜ば
れている。また、職員も
草むしり等の行事にも積
極的に参加している。

運営推進会議の中で
近況報告や利用者の
生活状況を報告し、
会議の中で出された
意見を取り入れなが
らサービス向上へつ
なげている。又、参
加できない家族に対
しても手紙などで報
告している

メンバーである民生委
員、家族の方の提案で昔
のＤＶＤの提供を受け、
ホーム内で鑑賞会を行
い、利用者に喜んで貰う
等サービス向上に努めて
いる。又、職員へのアン
ケート結果を会議で公表
し、全員で問題点の協議
を行う等活発な会議運営
が行われている。

自
己
評
価

自己評価

実施状況

　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

全職員が意識し共有
できるようにフロア
内に理念を提示して
いる。又、利用者一
人一人の希望や要望
に応じて、その人ら
しく生活できるよう
に実践につなげてい
る

地域住民を対象とし
た介護教室を年に１
回開催しており、認
知症についての理解
を深めてもらうよう
に努めている。又、
広報誌を発行し事業
所の取り組みを紹介
している

外
部
評
価

　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

　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

項　　　　　　　目

　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

　市町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

外部評価

実施状況
次のステップに向け
て期待したい内容

　　　　　　　　　　　　　　　　　　１　自己評価及び外部評価結果
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6 5○身体拘束をしないケアの実践

7 ○虐待の防止の徹底

8 ○権利擁護に関する制度の理解と活用

9 ○契約に関する説明と納得

106○運営に関する利用者、家族等意見の

　反映

117○運営に関する職員意見の反映
月１回の全体カン
ファレンスの中で職
員の意見交換を行
なっている。又、そ
の際出された意見に
対して前向きに検討
し、対応を行ってい
る

全体会議及びアンケー
ト、職員個人面談等によ
り意向の把握に努めてい
る。日々の支援活動によ
る意見、提案等はユニッ
トの長を通じ行われてい
る。

意見箱は2ヶ月程度の短
期間を設定し、職員が利
用者の声を聞き代筆して
投函している。その意見
を基に利用者毎に個別の
支援を行っている。ま
た、運営推進会議に出席
されない家族へは来所時
にアンケートを実施して
いる。

院外の研修に参加
し、常に日々の生活
の中で虐待につなが
るような行為は無い
か、全職員で話し
合っている

成年後見人制度につ
いては１度勉強会を
行ったが、新しい職
員も増えており今後
も勉強会を行い、知
識を身に付けられる
よう努力していきた
い

契約を行う際には家
族・利用者に対しわ
かりやすい説明を心
かけ、疑問点を聞き
だしながら十分理解
してもらえるよう、
丁寧な説明を心掛け
ている

運営推進会議の中
で、家族や地域の
方々に参加していた
だき自由に意見を出
してもらいながら、
苦言なども含め運営
に反映させるよう努
力している

日々の生活の中で身
体拘束につながる行
為は無いか、毎月全
職員で話し合いを行
なっている。今年、
つなぎ服着用の利用
者に対し早期に解消
できるよう、毎日会
議を行い１週間後私
服へ変更した

毎月、開催の全体会議で
身体拘束に繋がる言動が
なかったかチェック項目
により話合いを行い意識
付け、共有化を図ってい
る。日々の支援活動によ
る気付きはその都度職員
間で話合い、意識の統一
を図っている。

　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

　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

　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

　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

　管理者や職員は、日常生活自立支援
事業や成年後見制度について学ぶ機会
を持ち、個々の必要性を関係者と話し
合い、それらを活用できるよう支援し
ている

　契約の締結、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
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12 ○就業環境の整備

13 ○職員を育てる取組み

14 ○同業者との交流を通じた向上

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

16 ○初期に築く家族等との信頼関係

17 ○初期対応の見極めと支援

事前に各関係機関と
連携をとり、本人と
の面談を行いこれま
での生活暦や要望、
現在抱えている問題
点等を把握すること
で、本人の思いに向
き合うよう努めてい
る

家族と十分な話し合
いを行い、関係機関
とも連携し家族の要
望･希望を良く理解し
たうえでサービスを
提供できるよう信頼
関係作りに努めてい
る

会話や行動の中から
本人･家族の要望･希
望を把握し、又、必
要に応じて医師･看護
師･理学療法士と連携
を図り、相談しなが
ら適切なサービス提
供に努めている

定められた就業規則
は守られており残業
はほとんどなく、残
業に対しては手当て
を支給している。資
格取得に関しても積
極的に働きかけ、各
自が向上心を持って
働けるよう支援して
いる

事業所内外での研修
や講習会に参加でき
るように、ホーム内
に提示し参加の働き
かけを行っている。
研修費用に関しても
一部負担し、多くの
職員に学ぶ機会を
作っている

GH連絡協議会に加入
し定期的に参加して
いる。又、他の同業
者とも勉強会を通じ
て交流を深め、その
中で出された意見を
参考に、介護の質の
向上に努めている

　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

　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

　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

　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

　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

　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
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18 ○本人と共に過ごし支え合う関係

19 ○本人と共に支え合う家族との関係

208○馴染みの人や場との関係継続の支援

21 ○利用者同士の関係の支援

22 ○関係を断ち切らない取組み

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

239○思いや意向の把握

母体病院外来、併設通所
施設へ友人知人訪問に出
掛けている。利用者自宅
周辺の想い出の場所、地
域行事への参加による馴
染みの人との交流等関係
継続の支援を行ってい
る。

手紙や面会時、電話
にてホームでの暮ら
しぶりや近況報告を
行っている。情報を
共有する事で、家族
と共に利用者を支援
する関係作りに努め
ている

地域での行事に参加
したり、併設施設へ
出向き、馴染みの人
たちとの関係が保た
れるよう支援してい
る

利用者同士の関係が
上手くいくよう、職
員同士が情報交換し
調整役となってい
る。又、利用者の特
技･個性を上手く活か
しながら役割を持
ち、楽しく過ごせる
よう支援している

サービス利用が終了
しても居宅のケアマ
ネージャーと連携を
図り、本人･家族の思
いを聞き必要に応じ
て再利用できるよう
支援している

日常生活の中で利用
者との関りを大切に
し、一人一人の希望
や意向の把握に努め
ている。意思疎通が
困難な場合には、本
人の立場になり職員
全員で検討したり、
家族から情報を得て
支援している

意思表示が不得手の利用
者には、職員側から判断
できる材料を提供し、選
択して頂くような工夫を
している。呼びかけはそ
の人に合った声掛けであ
るが、プライバシーには
十分配慮している。

日常生活において利
用者の得意なこと、
料理･掃除･手作業等
で力を発揮できるよ
うな声かけ、働きか
けを行い、共に支え
あえる関係を築いて
いる

　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

　職員は、本人を介護される一方の立
場に置かず、暮らしを共にする者同士
の関係を築いている

　本人がこれまで大切にしてきた馴染
みの人や場所との関係が途切れないよ
う、支援に努めている

　利用者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

　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

　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。
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24 ○これまでの暮らしの把握

25 ○暮らしの現状の把握

2610○チームでつくる介護計画とモニタ

　リング

27 ○個別の記録と実践への反映

28 ○一人ひとりを支えるための事業所の

　多機能化

29 ○地域資源との協働

3011○かかりつけ医の受診診断

ボランティアで生け
花教室を開いても
らっている。近隣の
学校へあいさつ運動
に出かけたりもして
おり、小学生との交
流を持てる機会を作
れるよう現在準備中
である

症状に応じて適切な
医療を受けられるよ
う支援している。眼
科･皮膚科等の専門医
への受診は、家族に
かかりつけがあるか
を確認し、家族に同
行してもらうか、往
診をお願いしている

本人や家族からこれ
までの生活暦を聞
き、又、居宅のケア
マネージャーともこ
れまで利用していた
サービス等の情報交
換を行なうことで把
握するよう努めてい
る

一人一人の生活リズ
ムや心身状態の違い
を理解し、日々、表
情や体調に変化は無
いか状態把握に努め
ている

毎月１回全職員でカ
ンファレンスを行い
意見を出し合いなが
ら、ケアプランを作
成している。又、状
態が変わったときな
ど必要時には、都度
カンファレンスを行
うことで、状況に合
うケアプランの作成
が出来ている

利用者の希望によるかか
りつけ医受診は基本的に
家族対応であるが職員同
行支援も可能である。現
在は全員協力医である母
体医院の受診である。歯
科の必要時往診も行われ
ている。

事前に利用者、家族から
希望の把握を行い、担当
職員がケアプランの原案
を作成し、全員参加で話
合い、作成している。見
直しは6ヶ月後が基本で
あるがモニタリングの結
果により必要時は適宜見
直している。

個人別に日々の様子
やケアの記録を行っ
ている。又、熱型表
を使用し身体の状態･
受診状況などが一目
でわかるように記載
しており、職員間で
の情報共有が出来て
いる

医療連携体制をとっ
ており、ターミナル
を迎えた利用者でも
すぐに病院に送るの
ではなく、家族や本
人の希望にそって
ホームでの看取りを
行っている

　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

　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

　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

　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

　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

　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

　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
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31 ○看護職員との協働

32 ○入退院時の医療機関との協働

3312○重度化や終末期に向けた方針の共有

　と支援

34 ○急変や事故発生時の備え

3513○災害対策
マニュアルを作成
し、年２回利用者と
地域の方にも参加し
てもらい避難訓練を
行っている。又、外
壁に非常ベルを設置
し近隣者の協力が得
られやすいようにし
た

備蓄、利用者毎の緊急時
持出しカードを完備し避
難、消防訓練は地域の協
力の下定期的に実施して
いる。避難場所は隣接す
る母体病院の二階であ
る。

利用者家族に対し緊急
時の避難場所の周知は
重要であるので、ホー
ム便り等の活用を期待
したい。

看護師を職員として
配置しているので、
利用者の健康管理と
状態把握に努めてい
る。状態がいつもと
違う際は、主治医へ
状態報告し看護師と
の連携が取れている

入院時には入院先の
医療機関に情報提供
を行い、退院時にも
看護師やソーシャル
ワーカー等から情報
提供をして頂き、退
院後の生活がスムー
ズに行くよう努めて
いる

重度化した場合にお
ける看取りの指針を
定めている。出来る
だけ早期から家族･医
師･看護師を交えて話
し合いを行ってい
る。家族･本人の希望
に添えるよう努力す
ると共に、急変時の
対応もマニュアル化
している

看取りの指針、同意書を
準備し利用者の状況によ
り説明、同意を戴いてい
る。気持ちの変化も考え
られるので随時の相談を
行っている。職員の心理
的負担対応のため母体協
力医も含めた緊急時の連
絡・相談体制も確立して
いる。

緊急対応マニュアル
を作成し、全ての職
員がスムーズに対応
できるよう努めてい
る。消防署の協力を
得てAEDの使用法や心
肺蘇生法などの勉強
会を行った

　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。

　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

　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

　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

　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
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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

3614○一人ひとりの人格の尊重とプライバ

　シーの確保

37 ○利用者の希望の表出や自己決定の支援

38 ○日々のその人らしい暮らし

39 ○身だしなみやおしゃれの支援

4015○食事を楽しむことのできる支援

41 ○栄養摂取や水分確保の支援

42 ○口腔内の清潔保持

個々の状態に応じ、刻
みやおかゆ、小盛り･減
塩などで対応してい
る。又、脱水･便秘予防
のため１日の水分摂取
量をチェックし水分補
給を促している。月に
１回管理栄養士に献立
を見てもらっている

毎食後、全員の口腔
ケアを行い必要な方
には介助を行ってい
る。歯ブラシ･コップ
等毎日洗浄し、週に
１回はポリデントで
義歯の洗浄を行い、
清潔保持に努めてい
る

レクレーションへの
参加は強制せず、し
たいことをして頂き
本人の意思を尊重し
ている。又、月１回
ホーム内での饅頭販
売では、利用者自ら
が食べたいものを選
んで購入していただ
いている

希望があれば近所へ
買い物や食事・足湯
へ出かける機会を設
け、外出等の希望や
要望に応えられるよ
う、柔軟に対応して
いる

本人の希望があれば
馴染みの美容室を利
用して頂き、外出の
際には化粧をしたり
洋服を選んでいただ
き、おしゃれを楽し
んでもらっている。
普段から化粧水や化
粧をしてもらってい
る

好みの物を食べられ
るよう献立を一緒に
考えたり、一人一人
の力を活かし一緒に
料理を作ったり、後
片付けを手伝っても
らっている。職員と
一緒に食事をするこ
とで、会話を楽しん
でいる

誇りやプライバシー
を損なわないような
声かけを心掛けてい
る。又、不適切な言
葉使いや言葉かけを
していないか、職員
で話し合っている

職員同士で気になる言動
についてはその都度話し
合っている。管理者は場
面場面で気付きについて
随時職員と意見交換を
行っており、個人情報は
適切な場所に保管されて
いる。

　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

　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

　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

　その人らしい身だしなみやおしゃれ
ができるように支援している

　食事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

　食べる量や栄養バランス、水分量が
一日を通じて確保できるよう、一人ひ
とりの状態や力、習慣に応じた支援を
している

　口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

朝夕の食事は職員が交代
で調理しており、利用者
の希望も取り入れながら
１週間ごとにメニューを
作成している。また、母
体の管理栄養士より適宜
助言を受けている。年２
回全員での外食も行って
おり楽しみの一つとなっ
ている。
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4316○排泄の自立支援

44 ○便秘の予防と対応

4517○入浴を楽しむことができる支援

46 ○安眠や休息の支援

47 ○服薬支援

一人一人のペースに
合わせ出来るだけ内
服薬に頼らず夜間睡
眠がとれるよう、レ
クレーション等の活
動を行い、日中でも
体調に応じベットで
休んで頂くよう支援
している

個々の内服薬の効果や
副作用等の確認が出来
るよう、薬局から内服
薬カードを頂き全員が
確認できるようにして
いる。又、病状に変化
があった場合には主治
医と連携をとりながら
服薬支援を行っている

利用者毎に曜日を決め支
援しているが状況により
変更は可能である。併設
のデイケアの浴場で馴染
みのデイケアの利用者と
一緒に楽しく賑やかな一
時を過ごされている。

排泄チェック表を利
用し、一人一人の排
泄パターンに合わせ
声かけ･誘導を行って
いる。パットを使用
されている方も出来
るだけトイレでの排
泄を行えるよう支援
している

排泄パターンを把握しプ
ライバシーに配慮した声
掛けにより、自立に向け
た支援が行われている。
夜間は定期的な見回り支
援がなされている。

乳製品や水分摂取・
食べ物の工夫を行い
便秘予防に努めてい
る。又、主治医との
連携をとり必要に応
じて下剤の調整を
行っている

本人の体調や希望に合
わせ拒否がある際には
中止したり、時間をず
らすなどの支援を行っ
ている。デイケアの利
用者と大浴場で交流し
たり、個浴を利用した
り、個々に応じた入浴
の支援を行っている

　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

　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

　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

　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

　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

8/22



48 ○役割、楽しみごとの支援

4918○日常的な外出支援

50 ○お金の所持や使うことの支援

51 ○電話や手紙の支援

5219○居心地のよい共用空間づくり

53 ○共用空間における一人ひとりの居場

　所づくり

希望があれば電話を
かけ家族と話をする
機会を作ることは出
来ているが、手紙の
やり取りは希望がな
かったり、年賀状が
届いても返事を書く
ことが難しく、電話
で返事を行うことが
多い

共有の空間には季節
の果物や花などの塗
り絵や飾り付けで、
季節を感じることが
出来る工夫を行って
いる

二階の入口には、季節を
彩る手作りのオブジェが
飾られ、広いスペースの
リビングには対面式のダ
イニングキッチンがあ
り、利用者は職員の見守
りの中でゆっくりと過ご
されている。トイレも介
助スペースとして十分な
広さがあり、清掃が行き
届き清潔である。

金銭管理は職員が
行っているが、本人
の希望により小額の
お金を所持している
方もおり、そのお金
で好きなものを購入
したりと、楽しみを
持つことが出来てい
る

洗濯物干し・たた
み・茶碗拭き・食事
作りなど、個人別に
出来る事を促し、役
割を持つことが出来
ており、楽しみや気
分転換が出来ている

希望により職員と一
緒に散歩や買い物、
又、家族との外出を
する機会も持ててい
る。地域行事には、
地域の方々の協力の
もと参加することが
出来ている

　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

　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

　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

　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

利用者の希望により娯楽
施設、スーパー、洋品
店、ケーキ屋等職員が同
行し外出している。ま
た、近隣への外出支援も
行っている。

　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

ソファー席やテーブ
ル席、畳のスペース
があり自由に利用し
ていただくことが出
来、それぞれの居場
所作りが出来ている

　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
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5420○居心地よく過ごせる居室の配慮

55 ○一人ひとりの力を活かした安全な

　環境づくり

Ⅴ　アウトカム項目

1，ほぼ全ての利用者の
2，利用者の2/3くらいの
3．利用者の1/3くらいの
4．ほとんど掴んでいない
1，毎日ある
2，数日に1回程度ある
3．たまにある
4．ほとんどない
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
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
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
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
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
1，ほぼ全ての家族と
2，家族の2/3くらいと
3．家族の1/3くらいと
4．ほとんどできていない

○

○

○

○

○

○

各居室は明るい間取りで
ホーム設置のベッドと収
納家具が備えられてあ
り、利用者は家族写真、
手作り作品など利用者の
思い出の物を持ち込まれ
て家庭的雰囲気が保たれ
ている。

利用者の状態に合わ
せトイレ・居室の場
所がわかるように大
きく書くなどの工夫
をしている。常に障
害物の排除と安全確
保に努めている

　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

　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

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）

思い出の写真や本人
の作品などを飾って
いる。机や棚など使
い慣れた物や好みの
物を持ち込んだり、
居室ではラジオや音
楽を自由に聴くなど
落ち着いて過ごせる
ような環境作りを心
掛けている

○

○

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）

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）

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）

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）

59

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）

61

56

62

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）
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1，ほぼ毎日のように
2，数日に1回程度ある
3．たまに
4．ほとんどない
1，大いに増えている
2，少しずつ増えている
3．あまり増えていない
4．全くいない
1，ほぼ全ての職員が
2，職員の2/3くらいが
3．職員の1/3くらいが
4．ほとんどいない
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
1，ほぼ全ての家族等が
2，家族等の2/3くらいが
3．家族等の1/3くらいが
4．ほとんどいない

○

○

○

○

○

68
職員から見て、利用者の家族等はサービスにおおむね満
足していると思う。

67
職員から見て、利用者はサービスにおおむね満足してい
ると思う。

65

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：9,10,19）

職員は、活き活きと働けている。
（参考項目：11,12）

66

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）
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（別紙２－２）

Ⅰ　理念に基づく運営

1 1○理念の共有と実践

2 2○事業所と地域とのつきあい

3 ○事業所の力を活かした地域貢献

4 3○運営推進会議を活かした取組み

5 4○市町との連携

そらユニット

　　　　　　　　　　　　　　１　自己評価及び外部評価結果

　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

　市町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

自
己
評
価

外
部
評
価

　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

自己評価

　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

会議では事業所の活
動及び利用者の状況
を報告している。参
加されている方々か
らの質問や意見を聞
きサービス向上に努
めている。参加され
ていない家族へも手
紙や新聞で報告して
いる

外部評価

項　　　　　　　目
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

　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

職員一同、理念に基
づいて日々の仕事の
中で利用者に対し
サービス提供（言葉
掛け･態度･記録）を
行っており、又、常
に理念を意識できる
ようにフロア内に提
示している

町民運動会･夏祭り･
公民館祭に参加した
り、中学生の体験学
習の受け入れやあい
さつ運動を行うこと
で地域とのつながり
を保てるよう努力し
ている。年２回の町
内清掃にも参加して
いる

地域住民を対象とし
た介護教室を年１回
開催しており、認知
症の人に対する理解
を深めてもらってい
る。又、年４回広報
誌を発行しておりそ
の中で施設の取り組
みの紹介を行ってい
る

運営推進会議の中で
市の職員にも参加し
てもらい、現状や日
ごろの取り組みを報
告し、必要に応じて
アドバイスを受けな
がら協力関係を築け
るよう努力している
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6 5○身体拘束をしないケアの実践

7 ○虐待の防止の徹底

8 ○権利擁護に関する制度の理解と活用

9 ○契約に関する説明と納得

106○運営に関する利用者、家族等意見の

　反映

117○運営に関する職員意見の反映

　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

　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

チェックリストを作
成し、月１回職員全
員で拘束となりうる
言動や改善するべき
点はないか話し合
い、身体拘束をしな
いケアに取り組んで
いる

高齢者虐待に関する
研修会へ参加し理解
を深めている。日々
の業務の中でも職員
同士で不適切な言動
はないか、注意を払
い防止に努めている

職員からも声をか
け、困っていること
や要望を言いやすい
雰囲気づくりを行っ
ている。又、意見箱
を設置したり運営推
進会議の中で意見を
伺い、ケアに活かせ
るよう努めている

　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

　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

　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

説明の際はわかりや
すい言葉で表現し、
疑問点など確認しな
がら行っている。法
改正のため内容に変
更がある場合には、
事前に説明し理解を
得ている

　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

現在、成年後見制
度を利用している
人はいないが、新
人職員もいるた
め、制度について
学ぶ機会を持ち知
識を深めていきた
い

アンケートを行った
り、カンファレンス
の際に意見や提案を
する機会があり、そ
れらに対し検討や実
行がなされている
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12 ○就業環境の整備

13 ○職員を育てる取組み

14 ○同業者との交流を通じた向上

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

16 ○初期に築く家族等との信頼関係

17 ○初期対応の見極めと支援

ご家族と十分に面談
を行い、家族の要望
や希望をよく理解し
たうえでサービス提
供をしている。又、
ケアマネージャーや
主治医と連携を取り
ながら、良い信頼関
係を築く努力をして
いる

　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

　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

　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

定められた就業規則
は守られている。残
業も申請することで
手当てがついてい
る。又、資格取得に
関しても積極的に働
きかけ、各自が向上
心を持って働けるよ
うに支援している

免許取得の推奨を
行っており職員のス
キルアップを図った
り、院内勉強会を
行っている。院外で
開催される研修に関
しても情報を提示
し、積極的な参加を
呼びかけている

　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

GH連絡協議会に加入
しており定期的に会
議に出席したり、講
習会やフリートーク
等、積極的に参加し
他の同業者と交流を
深め、そこで得た情
報を参考にし、サー
ビスの質の向上に努
めている

　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

事前に本人との面談
を行い、本人の思い
に向き合うように努
めている。又、本人
の生活環境や現在抱
えている不安や要望
を把握し、信頼関係
が持てるように努め
ている

　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

会話や行動の中から
本人・家族の要望・
希望を把握し、必要
に応じて医師･看護
師･理学療法士と連携
をとり、相談しなが
ら適切なサービス提
供に努めている
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18 ○本人と共に過ごし支え合う関係

19 ○本人と共に支え合う家族との関係

208○馴染みの人や場との関係継続の支援

21 ○利用者同士の関係の支援

22 ○関係を断ち切らない取組み

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

239○思いや意向の把握

日常生活において本
人のやりたいことを
重視しながら、洗濯
物や食器拭きなど、
能力を発揮できるよ
うな働きかけを行
い、共に支えあえる
関係作りを行ってい
る

　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

月に１度ホームでの
生活を手紙で知らせ
たり、面会に来られ
た際には日々の状態
を伝え、家族からの
要望があれば傾聴
し、家族と共に本人
を支援していける関
係作りを心掛けてい
る

　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

地域での夏祭り･公民
館祭・町内の運動会
などに参加したり、
地域の人々が集まる
場所へ出向き、馴染
みの人たちとの関係
が保たれるよう支援
している

　本人がこれまで大切にしてきた馴染
みの人や場所との関係が途切れないよ
う、支援に努めている

　利用者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

サービス利用が終了
したり入院した際に
は、医師･看護師･ケ
アマネージャーと連
携をとりながら、本
人･家族の思いを把握
し、必要に応じて再
利用できるよう支援
している

　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

利用者一人一人の特
徴や関係を把握し、
仲が悪い人がいると
きには利用者同士の
関係がうまくいくよ
うにスタッフが中に
入り調整役となる

　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。

日々の関りの中で言
葉や表情などから本
人の思いや意思を確
認し、意思疎通が困
難な場合には家族か
ら情報を得ながら、
本人にとってよりよ
い暮らしが出来るよ
う検討している
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24 ○これまでの暮らしの把握

25 ○暮らしの現状の把握

2610○チームでつくる介護計画とモニタ

　リング

27 ○個別の記録と実践への反映

28 ○一人ひとりを支えるための事業所の

　多機能化

29 ○地域資源との協働

3011○かかりつけ医の受診診断

本人や家族からこれ
までの生活暦を聞
き、又、ケアマネー
ジャーや関係機関か
らも情報を収集し、
本人の暮らしてきた
環境などを把握する
よう努めている

　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

　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

アセスメントシート
を利用し、本人のADL
や精神状態を把握す
るように努めている

　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

月１回全職員でカン
ファレンスを行い、
意見を出し合いなが
らケアプランを作成
している。又、必要
に応じ家族や看護
師・理学療法士等か
らも意見を聞き、ケ
アプランに反映させ
ている

　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

個別にカルテを準備
しその中に日々の様
子やケアの実践など
必要な記録を残して
いる。又、熱型表を
利用することで体調
の変化を把握しやす
いよう工夫している

　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

併設の医療機関はも
ちろんだが、歯科･皮
膚科等専門医への受
診の際には、かかり
つけの病院があるか
確認した上で、家族
の協力を得ながら受
診を行っている

ボランティアで月に
１回生け花教室を開
催している。又、あ
いさつ運動を行った
り、今後小学生との
交流を持つ機会を検
討している

　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

医療連携体制をとっ
ており、重度化した
場合の病院との連携
をとっている。又、
本人･家族の意向を重
視しその都度話し合
いを行っている

　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
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31 ○看護職員との協働

32 ○入退院時の医療機関との協働

3312○重度化や終末期に向けた方針の共有

　と支援

34 ○急変や事故発生時の備え

3513○災害対策

全ての職員が急変時
に対応できるよう、
マニュアルを作成し
ており、それに基づ
いて対応を行ってい
る。施設内にＡＥＤ
を設置しており、勉
強会を行った

年２回利用者と一緒
に避難訓練を行い、
地域の方にも参加し
てもらっている。非
常時持ち出し物品の
確認と避難カードを
作成。又、屋外にも
非常ベルを設置し地
域住民との協力体制
を築いている

　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

　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

　利用者が入院した際、安心して治療
できるように、また、できるだけ早期
に退院できるように、病院関係者との
情報交換や相談に努めている。又は、
そうした場合に備えて病院関係者との
関係づくりを行っている。

「重度化した場合に
おける見取りの指
針」を定めており、
出来るだけ早期から
家族･医師･看護師を
交えて話し合い、本
人･家族の意向を重視
しホームで出来るこ
とを行い支援してい
る

医療機関併設のた
め連携は取れてい
る。又、ホームに
も看護師が配置さ
れているため、そ
の都度状態変化に
応じた支援が出来
ている

　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

入院時には支援方法
などの情報を医療機
関に提供している。
入院中も看護師や
ソーシャルワーカー
へ情報収集を行い、
又、家族とも情報交
換を行ないながら早
期退院できるよう努
めている

　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
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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

3614○一人ひとりの人格の尊重とプライバ

　シーの確保

37 ○利用者の希望の表出や自己決定の支援

38 ○日々のその人らしい暮らし

39 ○身だしなみやおしゃれの支援

4015○食事を楽しむことのできる支援

41 ○栄養摂取や水分確保の支援

42 ○口腔内の清潔保持

定期的に献立を管理
栄養士にチェックし
てもらっている。低
栄養状態の方には高
たんぱくの補助食品
を取り入れたり、水
分をあまり取らない
人には水分チェック
表を作り、水分補給
に努めている

毎食後声かけをし口
腔ケアを実施してい
る。状態に応じては
義歯をはずしてもら
い洗浄介助を行い、
お茶でうがいをして
もらっている。又、
週に１回は洗浄剤を
使用し清潔に努めて
いる

　食べる量や栄養バランス、水分量が
一日を通じて確保できるよう、一人ひ
とりの状態や力、習慣に応じた支援を
している

　口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

　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

　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

　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

レクレーションへの
参加は本人の意思を
尊重し行っている。
テレビ視聴、外出時
の洋服選び等、本人
の希望にあわせ楽し
んでもらっている

　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

一人一人に合った対
応や言葉かけを行う
ことで利用者の尊厳
を守るよう心掛けて
いる。利用者が不快
に思うような対応を
していないか、職員
同士その都度話し合
い注意しあっている

本人の希望がある場
合には、移動美容室
や馴染みの美容室を
利用している。行事
や外出の時等、職員
と一緒に洋服を選ん
だり化粧をして、お
しゃれを楽しむ機会
を作っている

食事や入浴の時間な
ど１日の流れはある
程度決まっている
が、強要はせず本人
の希望に応じ時間を
ずらして対応してい
る。本人がやりたい
ことを優先させ柔軟
に対応している

利用者が食べたいものを
メニューに取り入れた
り、家族からの差し入れ
など別メニューで対応
し、一人一人の好みで楽
しく食事をしてもらうよ
う心掛けている。食後は
食器拭きなど出来ること
をしてもらっている

　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
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4316○排泄の自立支援

44 ○便秘の予防と対応

4517○入浴を楽しむことができる支援

46 ○安眠や休息の支援

47 ○服薬支援

　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

　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

体を動かす機会を
作ったり、腹部マッ
サージを行うなどし
て排便を促してい
る。水分補給を促し
たり、ヨーグルトを
摂取するなど便秘予
防に努めている

排泄表を利用し一人
一人の排泄パターン
を理解し、トイレ誘
導することで排泄の
失敗を少なくするよ
う努めている。パッ
ト交換が必要な人は
長時間そのままにせ
ず、時間をみて交換
をしている

　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

一人一人の体調やそ
の時の状況に応じて
休息がとれるよう、
声かけを行ってい
る。夜間眠れない方
には主治医と相談し
ながら、夜間睡眠が
十分取れるような支
援を検討している

　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

基本的に入浴の時間
は決まっているが、
その時の体調や希望
に応じ臨機応変に対
応している。又、病
状に応じて半身浴や
シャワー浴で対応し
ている

　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

薬局より服薬カード
をもらい、一人一人
の薬の内容を理解で
きるようにしてい
る。薬の変更や臨時
薬が処方された時に
は、申し送りノート
を利用し全職員が把
握できるようにして
いる

19/22



48 ○役割、楽しみごとの支援

4918○日常的な外出支援

50 ○お金の所持や使うことの支援

51 ○電話や手紙の支援

5219○居心地のよい共用空間づくり

53 ○共用空間における一人ひとりの居場

　所づくり

　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

当日の天気や本人の
体調を見て近所へ散
歩や買い物に出かけ
ている。場合によっ
ては、家族の協力を
得ながら外出の機会
を作っている

信仰のある宗教の会
合に家族と一緒に参
加したり、ホーム内
でも食器拭き洗濯物
干し等、それぞれ役
割を持ちながら生活
している

　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

　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

自ら電話をかけるこ
とは無いが、不安や
寂しい気持ちになっ
たり、身内の方に用
事がある場合には職
員が電話をかけ、本
人と話をしてもらっ
ている

　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

基本的には職員管理
としているが、小額
のお金を持っている
方もおり、その中か
ら新聞代やお菓子を
購入したり、自由に
使えるよう支援して
いる

　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

一人になりたいとき
には各居室を利用し
ている。居室･ソ
ファー･テーブル席な
ど、それぞれが好き
な場所で過ごし、
又、利用者同士会話
が楽しめるよう席を
考慮している

　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

照明や温度は状況に
応じて適宜調整を
行っている。又、フ
ロア内には季節の変
化と共に飾りつけも
季節のものを取り入
れている。少しでも
居心地良く過ごせる
ような空間作りを心
掛けている
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5420○居心地よく過ごせる居室の配慮

55 ○一人ひとりの力を活かした安全な

　環境づくり

Ⅴ　アウトカム項目

1，ほぼ全ての利用者の
2，利用者の2/3くらいの
3．利用者の1/3くらいの
4．ほとんど掴んでいない
1，毎日ある
2，数日に1回程度ある
3．たまにある
4．ほとんどない
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
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
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
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
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
1，ほぼ全ての家族と
2，家族の2/3くらいと
3．家族の1/3くらいと
4．ほとんどできていない

○

○

○

○

○

○

○

○

　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

家庭から使い慣れた
ものを持ってきても
らったり、本人の好
みのものを置く等
し、居心地良く過ご
せるよう配慮してい
る。又、本人が作っ
た作品を居室に飾っ
たりしている

　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

安全に生活できるよ
う障害物を出来るだ
け除去したり、利用
者の目線に合わせト
イレや居室がわかる
よう張り紙を行い、
安心･安全に生活でき
るよう配慮している

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）

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）

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）

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）

59
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）

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）

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）

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）
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1，ほぼ毎日のように
2，数日に1回程度ある
3．たまに
4．ほとんどない
1，大いに増えている
2，少しずつ増えている
3．あまり増えていない
4．全くいない
1，ほぼ全ての職員が
2，職員の2/3くらいが
3．職員の1/3くらいが
4．ほとんどいない
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
1，ほぼ全ての家族等が
2，家族等の2/3くらいが
3．家族等の1/3くらいが
4．ほとんどいない

○

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。

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：9,10,19）

○

○

○

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）

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。

66
職員は、活き活きと働けている。
（参考項目：11,12）

67
○
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