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　□　小規模多機能型居宅介護
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Ⅴ アウトカム項目

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

【事業所の概要】
　この事業所は、JR横浜線長津田駅からバスで5分ほどの場所に位置し、近くには
大規模団地や大型商業ビル、ファミリーレストランなどがある為、人通りが多い。
法人は施設などを全国規模で展開している。この事業所は別法人から運営を引き継
いだが、開設からは12年を経ている。

【法人のバックアップ体制】
　法人の職場支援として、事業所間で相互に職員が勤務する仕組みがある。その結
果、手薄な職員体制のサポートだけでなく交換研修としての成果も出ている。顧客
アンケートの実施、防災備品の確保なども法人からのバックアップがある。法人内
で書式を統一し、日々の業務の効率化を図っている。また、法人は職員のキャリア
アップにも熱心で、研修受講や資格取得の応援をしている。その結果、資格を持つ
職員が多く働いている。

【立地を生かした支援】
　事業所のすぐ横には大きな公園があり、大型ショッピングモールやレストランな
どにも隣接しているので外出には事欠かない。歩道は自転車の利用がしやすいよう
に段差にも工夫されているので、車いすでも移動できる場所が多い。利用者は毎日
職員とともに散歩や買い物に出かけている。

事業所の運営方針として掲げている「安全を第一」に努めながら「その人らしさ」を
優先に考えお客様を大切にする事。また、ひとつの家族のようにほのぼのと、一人一
人がその人らしく毎日をゆうゆうと過ごしていただけることを心がけています。定期
的に近隣の小学校との交流会を行ったり、ボランティアとして、ハーモニカ演奏や玄
関や花壇のお花のお手入れをしていただいています。職員は明るく丁寧で親近感が湧
く対応をそれぞれが特徴を活かしながらお客様と日々接しています。周囲の環境は、
平坦な道が多く段差も少ないため散歩に出かけても歩きやすい環境で、近くにスー
パーもあるためお客様とお買い物に出かけることもできます。

Ⅱ 安心と信頼に向けた関係づくりと支援
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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）

ニチイケアセンター長津田

１階　ほのぼの
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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

事業所理念は開所当時より作り事
務所にて掲げている。
1階は一つの家族のようにほのぼの
とした家、2階はその人らしく豊か
にゆうゆうと過ごせる家となるよ
う努めている。

事業所の理念は前管理者が作成した。理念は
新人研修時に学習する。法人の社是は唱和す
ることはあるが、理念についての話はあまり
することはない。毎月の目標を定めて業務に
行かしている。職員は、各ユニット名にちな
み、ひとつの家族のように「ほのぼの」と、
また「ゆうゆう」と過ごせるよう努めてい
る。

理念は職員をまとめる大切な柱
です。理念についてそれぞれの
職員の思いが同じ方向に向くよ
う管理者は話し合う機会を設
け、思いを共有できるよう期待
します。

事業所開設時から自治会への加入
をしています。隣の建物で時々行
われるバザーにお客様と足を運ん
だり、近隣の美容院へ通い、顔馴
染みになることで事業所としての
ご理解もいただけている。

自治会に加入し職員が防災訓練に参加した
り、ゴミ集積場の清掃をしている。近隣小学
校の福祉委員会の生徒20名が来所し、利用者
と交流している。ハーモニカ演奏やフラダン
ス、傾聴ボランティアが来訪している。今年
は「認知症講習会」を開催し、住民らに身体
介護や車いすの操作を体験してもらった。

地域の小学校で活動している福祉
委員会の生徒たちと交流会を重
ね、認知症高齢者と関わりを持
ち、認知症についての理解や関わ
り方の工夫や方法を学んでいただ
いている。

2ヶ月に1度の運営推進会議の開催
をしています。ご家族、地区民生
委員、地域包括センター職員、他
法人の管理者に参加して頂き、状
況報告と改善点について話をして
いる。

運営推進会議は、隔月に家族代表、民生委
員、地域包括支援センター職員、近隣グルー
プホーム管理者の参加を得て開催している。
会議では利用者状況や活動報告、事故報告等
をしている。民生委員からボランティアを紹
介してもらったり参加者から人材確保やグ
ループホームでの看取りについての質問が
あった。

地域とのつながりをより大切に
するため、会議に出席してもら
えるよう地元自治会に呼びかけ
ることを期待します。

横浜市認知症協議会に加入し意見
交換等をしサービスの質の向上に
取り組んでいる。

緑区役所窓口に運営推進会議の議事録提出や
要介護認定の更新申請をしている。横浜市役
所の集団指導講習会に参加したり、事故報告
を行っている。グループホーム連絡会に加入
し、事例検討や研修を行っている。



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

虐待防止についてのマニュアルを
設置しいつでも内容が確認できる
ようにしている。
声かけの言葉やコミュニケーショ
ンの取り方に注意を払い防止に努
めている。
必要性がある場合は、話し合いの
場を設け支援に繋がるようにして
いくと同時に職員にも学ぶ機会を
設けていく。

ご入居前に契約書に沿って読み合
わせをしながら十分な説明を行
い、不安な点や疑問点がないか確
認をしながら、ご理解とご納得い
ただけるようにしている。

職員もご家族のご意見・ご要望を
常に聞き、内容を共有をしていく
ことで反映につなげられるように
している。
苦情連絡相談窓口を設置と連絡先
の掲示、玄関にご意見箱も設置し
ている。

法人は毎年満足度調査を行っており、改善に
役立てている。家族からは「行事内容が分か
りやすいように写真を掲載して欲しい。」と
の要望があり、居間での掲示を考えている。
「掃除を丁寧にして欲しい。」との要望に対
してはベッド下や隅を丁寧に掃除することや
クローゼット整理等を行うなどの改善をし
た。

身体拘束についてのマニュアルを
設置しいつでも内容が確認できる
ようにしている。
なにが身体拘束にあたるのか職員
がそれぞれ意識しながらケアに努
めている。

身体拘束委員会を設置しており、委員会職員
2名が中心となり、各ユニットで話し合いを
行っている。法人が行う研修会に参加した
り、事業所内で研修を実施している。玄関は
日中施錠していないが、ユニット入口は階段
からの転落などのリスクを考えて施錠してい
る。



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

ユニット会議やホーム会議を開催
し、意見交換や提案する場を設け
内容の共有を図っている。個々で
も話しを聞くようにしている。

管理者と職員は、毎日の申し送りや毎月の
ホーム会議、ユニット会議で話し合いを行っ
ている。職員から朝食の買物を効率化したい
との意見があり、朝食メニューを作成した際
に買物リストを作成したところ業務が大幅に
改善された。

他グループホームと相互で運営推
進会議に参加し、同業者としての
問題点、改善方法の共有を図り、
良いものを反映していくことで
サービス向上に努めている。

職員の健康状態や勤務状況など話
しを聞きながら把握に努めてい
る。また家族愛経営を念頭にサン
クスファミリーデーを設け条件整
備も行っている。

社内で開催される研修の紹介と参
加を促している。
外部研修についてもできる限り日
程が合う研修については参加がで
きるように努めている。



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

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

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

　Ⅱ　安心と信頼に向けた関係づくりと支援

ご自宅への訪問やご来所していた
だき、実際に施設の雰囲気を感じ
ていただきながら、不安なことや
要望についてお話を伺い安心して
いただけるよう関係をもつように
している。

ご自宅への訪問やご来所の際にも
不安な点やご不明点、ご要望につ
いてお話を伺い、安心と信頼を
もっていただける関係作りに努め
ている。

入居前の状況把握を行い、その時
に必要な支援の内容とご要望に応
じて対応ができるように努めてい
る。

お客様個々で得意な事やできる事
が行える環境を作り、買物の外出
や家事を一緒に行ったり、コミュ
ニケーションを日々取ることで共
に生活をしている事を感じていた
だけるよう努めている。



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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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

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

外出、外食、外泊がいつでもでき
るようにしている。本人からの職
員やご家族へのご要望やご意見に
ついては内容の共有をご家族とす
ることで、共に支えていける関係
作りに努めている。

交流をされていた馴染みの人やご
友人にはご家族確認のもとご来所
いただき関係性が継続されるよう
にしている。馴染みの場所や物に
ついても外出できるよう支援をし
たり持ってきていただき馴染みの
環境が保てるよう務めている。

昔からの友人に電話をもらったり、友人が来
訪した際には居室で面会している。職員は年
賀状のやり取りを支援したり、電話があった
際には、取次ぎをしている。入居前から利用
している馴染みの美容院に、月1回職員と出
かける方もいる。

1階、2階の交流を持てるようにし
ながら、コミュニケーションがう
まく取り合えるよう職員が橋渡し
を行いながら関わりをもてるよう
に努めている。

退去をされた後もご本人の状況に
ついて連絡をいただいている。他
施設へ移られたあとも相談の電話
を承り、一緒に改善策を考えたり
もしている。
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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

　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

外出が好きな方は散歩や買物へお
誘いしている。ご本人の希望や意
向をお聞きし、意思確認をした上
で、できる限り希望に応えられる
ようにしている。

初回のアセスメントは本人と家族がグループ
ホーム来所時に行っている。入居後は利用者
と1対1になった際に、思いや気持ちを聞き取
るようにしている。意思疎通が困難な方に
は、選択肢を提示したり表情から意向を汲み
取っている。センター方式のアセスメント用
紙を使用しており、利用者の希望は申し送り
や業務日誌で情報共有している。

入居前の情報を基にサービス利用
歴や経過の把握をしている。ご家
族にも生活歴や馴染みの暮らし方
についての情報をお聞きし入居後
も反映できるように努めている。

日々の体調管理と観察からお客様
の状態変化を把握し、状況に応じ
た対応方法や注意点などの情報共
有を図り、適切な対応をするよう
努めている。

居室担当者が中心となり課題点や
利用者の気持ちの把握に努めモニ
タリングを実施。意見を基にカン
ファレンスを開催し、現状に沿っ
た介護計画の作成をしている。

毎月行うカンファレンスで職員が話し合いを
し、サービス担当者会議で計画の検討をして
いる。医師の意見は往診記録から計画に反映
している。介護計画は基本的には半年ごと、
変化があれば随時見直している。
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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

日々介護記録や管理日誌を活用し
お客様の特変や気付きを記入しい
つでも確認できるようにしてい
る。申し送りでも職員間での情報
共有を図り、対応する事で改善点
や発見を介護計画の見直しに活か
せるようにしている。

利用者の状況に応じてその場に付
き添う要望などがあった場合は事
前連絡のもとご家族の宿泊も可能
となっている。
ニーズに沿った対応ができるよう
に心掛けている。

スーパーへの買物に出かけたり、
散歩中に近隣の方との交流や子供
達との交流も図れている。また美
容院へ付き添いカット、カラーを
することで心身の力を発揮し豊か
な暮らしが出来るよう支援してい
る。

ユニット毎で９名の往診が隔週2回
あり、職員からの日々の情報提供
を行い、状況に応じた適切な診察
が受けられるよう医師とも連携を
図りながら健康管理に努めてい
る。突発的な病状についても臨時
往診が受けられる態勢がある。

利用者全員が月2回協力医の訪問診療を利用
している。訪問看護師は毎週来訪し、健康管
理等を行っている。歯科医は希望者を対象に
毎週往診している。専門医の受診は家族が対
応している。訪問マッサージを利用したり、
介護タクシーを利用して通院する利用者もい
る。
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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

週に１回訪問看護師が来ている。
お客様の健康状態を相談をしなが
ら連携をとり健康の維持に努めて
いる。往診医との相談ツールとし
ても活かしている。

入院された際はご本人の様子と現
状の確認や処置内容など面会に訪
れた際に把握するようにしてい
る。ご家族や病院とも連絡を取り
ながら情報交換をし、関係性を
作っている。

平成23年より医療連携体制加算を
とっている。利用者が重度化や終
末期となった場合には提携医、訪
問看護師と相談をしながら連携を
とりご本人やご家族が安心できる
よう努めている。

契約時に「重度化した場合における対応に係
る指針」について説明し、同意を得ている。
方針は家族の意向を大切にしながら、グルー
プホームとしてできることとできないことを
明確にしている。家族の要望により、医師、
看護師、職員で連携を図り、平成28年9月看
取りを行った。

急変時や事故発生時は職員同士の
連絡体制を決めており情報の共有
とともに協力体制がとれるように
し、迅速に対応ができるよう努め
ている。

防災訓練を行う際は自衛だけでな
く消防署に協力もしていただきな
がら行っている。地域の協力を得
られるように努めながら、自治体
の防災訓練にも参加するように努
めている。

2月に日中を想定した消火・避難誘導訓練を
実施した。秋には消防署協力の下、夜間想定
の訓練を予定している。備蓄は、飲料水、非
常食等3日分が備品リストで管理され、玄関
にはセーフティハットや非常用持ち出し
リュックサックがある。
・

近隣住民への呼びかけを行い、
訓練への参加や協力を得られる
よう期待します。
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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

お客様一人ひとりの人格を理解
し、否定的な言葉かけや対応に十
分注意し、一人ひとりに沿った対
応を心がけている。

毎年法人でコンプライアンス研修を行ってい
る。介護記録に記載する際に、他の利用者名
はイニシャルで記載している。利用者が排泄
を失敗した際は、周囲に分からないように心
掛けており、着替えを持って直接トイレに入
らないよう指導している。個人情報に係る書
類は、事務室の施錠できるキャビネットに保
管している。

散歩やお手伝い、入浴、お手洗い
など声かけする際は、職員本位で
はなく自己決定ができるような声
かけを意識して対応するように努
めている。

お客様一人ひとりのペースを優先
に考え、職員のペースや都合が優
先とならないようにできるかぎり
お客様の希望に沿った対応ができ
るよう心がけている。

洋服を一緒に選んだりご自身で選
べる方は着たい物を選んだりお化
粧を楽しまれたりと自己決定に
そったその人らしい身だしなみが
できるようにしている。近くの美
容室へカット、カラーに行かれる
方の付き添い支援も行っている。

調理のお手伝いが出来る方と野菜
の皮むきやおやつ作りなどを一緒
に行っている。食器洗いや食器拭
き、片付けなどもできる方と一緒
に行っている。

昼食と夕食は、業者から食材を購入し、献立
に沿って職員が調理している。朝食は、前日
利用者とともに店で購入した食材を使ってい
る。利用者は、下膳、食器洗い、食器拭きな
どを出来る範囲で手伝っている。皮むき等の
下準備を行う利用者もいる。職員が利用者の
食事時間に休憩に入ることがある。

食事時間中は最も事故が起こり
やすいものです。職員の休憩時
間をずらしたり、職員配置を工
夫するなどして、事故防止と共
に利用者と職員が楽しく食事が
できる取り組みを期待します。
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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

水分量、食事量ともに日々記録を
残し摂取量の把握に努めている。
食事形態の工夫から一人ひとりの
好みの飲み物にて提供を行い十分
な量を確保できるように努めてい
る。

一部介助が必要な方でもうがいや
ブラッシング、義歯の取り外しな
ど出来ることは行っていただける
ように支援している。訪問歯科診
療にて定期的にきていただいてい
る。

尿便意を訴えられる方は都度お手
洗いへ誘導し失敗の防止に努めて
いる。排泄の記録をもとに時間を
みて誘導を行いお手洗いでの排泄
ができるよう支援している。

各ユニットに3か所トイレがあり、うち一つ
は浴室と繋がっていて失禁時には羞恥心に配
慮した対応ができる。トイレ誘導や声かけ
は、食事前後等に定期的に行っている。トイ
レの目印をドアと床に貼るなど工夫してお
り、位置が分かりやすい。

散歩や買物に出かけ身体を動かし
ていただき、外出が苦手な方も食
事の前の体操や室内を介助にて歩
いていただいたりしている。水分
量が足りない場合は好みの物を提
供したり牛乳など乳製品を適度に
摂取していただいたりしている。

お客様が自己決定できるよう入浴
のお誘いをしている。ご自分の
ペースで入浴されたい方は職員側
の時間の都合を優先せず、入浴が
楽しみとなるようにお客様のペー
スで入っていただけるよう心がけ
ている。

入浴は基本的には週2回であるが、希望があ
れば回数以上の入浴が可能である。浴室は縦
の手すりを多く配置して浴槽の出入りに配慮
している。入浴を好まない方には、お風呂と
いう言葉は使わずに「さっぱりしたくないで
すか。」などと声かけの工夫をしている。5
月に菖蒲湯を楽しんでいる。
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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

その日の体調や外出で疲れている
様子の時はお昼寝を促したりご本
人の意思にそって身体を休めてい
ただくようにしている。夜間帯も
季節に応じて室温管理と湿度管理
を行っている。

服薬時は職員2名で誤薬がないよう
名前、日付、用量の確認を毎回
行っている。薬の服用にあたり症
状の変化についても日々観察を行
い特変があれば往診医への相談の
もと指示を仰ぎ対応している。

散歩や買物、室内では歌を唄った
り貼り絵などの共同制作を日常的
に行うようにしている。食器拭き
や食器洗い、洗濯物など家事も
行っていただくことで役割をもっ
て生活ができるよう務めている。

散歩や買物のお誘いをするように
しています。お客様からも外出希
望があるときは支援ができるよう
に努めている。馴染みの場所など
もご家族様の協力のもと外出がで
きるようにしている。

遠出はしないが事業所近くのホームセンター
にあるペットショップに動物を見に出かけた
り、玄海田公園に散歩に出かけている。車椅
子の方も一緒に散歩や買物に出かけている。
職員と美容院の帰りにお茶を飲む利用者もい
る。

お預かりしているお金はお客様の
財産であり、自由に使える事を理
解したうえで、欲しいものの訴え
があれば買物に一緒に出かけ、購
入できるように支援している。



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」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

お客様、ご家族様双方の希望に応
じて電話でお話ができるようにし
ている。手紙も宛先の間違いを確
認させていただいた上で、やり取
りができるように支援している。

リビングは日中、陽当たりが良い
こともあり明るい環境となってい
る。各居室の表札部に季節感のあ
る飾りを施したりしている。キッ
チンは対面式で廊下も開放的なつ
くりとなっている。

1階にウッドデッキがあり、居間は日当たり
がよい。居間や階段の壁面には、季節を感じ
る手作りの飾りつけをしている。トイレの目
印がドアと床に貼られ、位置が分かりやすい
ように工夫されている。

玄関から施設内の廊下、トイレ、
浴室には手すりを設置しておりバ
リアフリーの環境となっている。
壁掛け時計にて時間の感覚がつか
めるようにし、安全にできるだけ
自立した生活に繋がるようにして
いる。

リビングで利用者だけで会話が続
かない時は歌レクを行ったりお手
伝いを共同でお願いすることで会
話が弾んだり、利用者同士の関係
が築けるようにしている。

馴染みのものとしてタンス、仏
壇、布団などお持ち込みいただき
住み慣れた環境となるようご本人
やご家族の意見を取り入れるよう
にしている。一人の時間が退屈に
ならないようテレビを持ち込まれ
る方もいる。エアコン設備、ク
ローゼットを活用していただき居
室内で過ごしやすいようになって
いる。

各居室入口に、楕円形の木製の表札を掲示
し、自分の部屋が分かりやすいように工夫が
されている。利用者は使い慣れたベッドや、
テレビ、タンス、椅子などを持ち込んでい
る。またベッドを好まない方は、布団を使用
している。ぬいぐるみやカレンダー、写真等
を飾り、それぞれに居心地のよい空間にして
いる。



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

　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）

ニチイケアセンター長津田　

２階　ゆうゆう

 事業所名

 ユニット名

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）



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

2ヶ月に1度の運営推進会議の
開催をしています。ご家族、
地区民生委員、地域包括セン
ター職員、他法人の管理者に
参加して頂き、状況報告と改
善点について話をしている。

事業所開設時から自治会への
加入をしています。隣の建物
で時々行われるバザーにお客
様と足を運んだり、近隣の美
容院へ通い、顔馴染みになる
ことで事業所としてのご理解
もいただけている。

地域の小学校で活動している
福祉委員会の生徒たちと交流
会を重ね、認知症高齢者と関
わりを持ち、認知症について
の理解や関わり方の工夫や方
法を学んでいただいている。

　Ⅰ　理念に基づく運営

自
己
評
価

外
部
評
価

項　　　　　　　　　　目

外部評価

事業所理念は開所当時より作
り事務所にて掲げている。
1階は一つの家族のようにほの
ぼのとした家、2階はその人ら
しく豊かにゆうゆうと過ごせ
る家となるよう努めている。



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

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

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

身体拘束についてのマニュア
ルを設置しいつでも内容が確
認できるようにしている。
なにが身体拘束にあたるのか
職員がそれぞれ意識しながら
ケアに努めている。

必要性がある場合は、話し合
いの場を設け支援に繋がるよ
うにしていくと同時に職員に
も学ぶ機会を設けていく。

ご入居前に契約書に沿って読
み合わせをしながら十分な説
明を行い、不安な点や疑問点
がないか確認をしながら、ご
理解とご納得いただけるよう
にしている。

横浜市認知症協議会に加入し
意見交換等をしサービスの質
の向上に取り組んでいる。

虐待防止についてのマニュア
ルを設置しいつでも内容が確
認できるようにしている。
声かけの言葉やコミュニケー
ションの取り方に注意を払い
防止に努めている。



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

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

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

他グループホームと相互で運
営推進会議に参加し、同業者
としての問題点、改善方法の
共有を図り、良いものを反映
していくことでサービス向上
に努めている。

職員の健康状態や勤務状況な
ど話しを聞きながら把握に努
めている。また家族愛経営を
念頭にサンクスファミリー
デーを設け条件整備も行って
いる。

社内で開催される研修の紹介
と参加を促している。
外部研修についてもできる限
り日程が合う研修については
参加ができるように努めてい
る。

職員もご家族のご意見・ご要
望を常に聞き、内容を共有を
していくことで反映につなげ
られるようにしている。
苦情連絡相談窓口を設置と連
絡先の掲示、玄関にご意見箱
も設置している。

ユニット会議やホーム会議を
開催し、意見交換や提案する
場を設け内容の共有を図って
いる。個々でも話しを聞くよ
うにしている。



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

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

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

お客様個々で得意な事やでき
る事が行える環境を作り、買
物の外出や家事を一緒に行っ
たり、コミュニケーションを
日々取ることで共に生活をし
ている事を感じていただける
よう努めている。

外出、外食、外泊がいつでも
できるようにしている。本人
からの職員やご家族へのご要
望やご意見については内容の
共有をご家族とすることで、
共に支えていける関係作りに
努めている。

ご自宅への訪問やご来所の際
にも不安な点やご不明点、ご
要望についてお話を伺い、安
心と信頼をもっていただける
関係作りに努めている。

入居前の状況把握を行い、そ
の時に必要な支援の内容とご
要望に応じて対応ができるよ
うに努めている。

　Ⅱ　安心と信頼に向けた関係づくりと支援

ご自宅への訪問やご来所して
いただき、実際に施設の雰囲
気を感じていただきながら、
不安なことや要望についてお
話を伺い安心していただける
よう関係をもつようにしてい
る。



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

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

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

外出が好きな方は散歩や買物
へお誘いしている。ご本人の
希望や意向をお聞きし、意思
確認をした上で、できる限り
希望に応えられるようにして
いる。

入居前の情報を基にサービス
利用歴や経過の把握をしてい
る。ご家族にも生活歴や馴染
みの暮らし方についての情報
をお聞きし入居後も反映でき
るように努めている。

退去をされた後もご本人の状
況について連絡をいただいて
いる。他施設へ移られたあと
も相談の電話を承り、一緒に
改善策を考えたりもしてい
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

交流をされていた馴染みの人
やご友人にはご家族確認のも
とご来所いただき関係性が継
続されるようにしている。馴
染みの場所や物についても外
出できるよう支援をしたり
持ってきていただき馴染みの
1階、2階の交流を持てるよう
にしながら、コミュニケー
ションがうまく取り合えるよ
う職員が橋渡しを行いながら
関わりをもてるように努めて
いる。



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

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

日々介護記録や管理日誌を活
用しお客様の特変や気付きを
記入しいつでも確認できるよ
うにしている。申し送りでも
職員間での情報共有を図り、
対応する事で改善点や発見を
介護計画の見直しに活かせる
ようにしている。

利用者の状況に応じてその場
に付き添う要望などがあった
場合は事前連絡のもとご家族
の宿泊も可能となっている。
ニーズに沿った対応ができる
ように心掛けている。

日々の体調管理と観察からお
客様の状態変化を把握し、状
況に応じた対応方法や注意点
などの情報共有を図り、適切
な対応をするよう努めてい
る。

居室担当者が中心となり課題
点や利用者の気持ちの把握に
努めモニタリングを実施。意
見を基にカンファレンスを開
催し、現状に沿った介護計画
の作成をしている。
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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。

週に１回訪問看護師が来てい
る。お客様の健康状態や相談
をしながら連携をとり健康の
維持に努めている。往診医と
の相談ツールとしても活かし
ている。

入院された際はご本人の様子
と現状の確認や処置内容など
面会に訪れた際に把握するよ
うにしている。ご家族や病院
とも連絡を取りながら情報交
換をしながら関係性を作って
いる。

スーパーへの買物に出かけた
り、散歩中に近隣の方との交
流や子供達との交流も図れて
いる。また美容院へ付き添い
カット、カラーをすることで
心身の力を発揮し豊かな暮ら
しが出来るよう支援してい
る。
ユニット毎で９名の往診が隔
週2回あり、職員からの日々の
情報提供を行い、状況に応じ
た適切な診察が受けられるよ
う医師とも連携を図りながら
健康管理に努めている。突発
的な病状についても臨時往診
が受けられる態勢がある。
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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

防災訓練を行う際は自衛だけ
でなく消防署の協力もしてい
ただきながら行っている。地
域の協力を得られるように努
めながら、自治体の防災訓練
にも参加するように努めてい
る。

平成23年より医療連携体制加
算をとっている。利用者が重
度化や終末期となった場合に
は提携医、訪問看護師と相談
をしながら連携をとりご本人
やご家族が安心できるよう努
めている。
急変時や事故発生時は職員同
士の連絡体制を決めており情
報の共有とともに協力体制が
とれるようにし、迅速に対応
ができるよう努めている。
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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

調理のお手伝いが出来る方と
野菜の皮むきやおやつ作りな
どを一緒に行っている。食器
洗いや食器拭き、片付けなど
もできる方と一緒に行ってい
る。

お客様一人ひとりのペースを
優先に考え、職員のペースや
都合が優先とならないように
できるかぎりお客様の希望に
沿った対応ができるよう心が
けている。

洋服を一緒に選んだりご自身
で選べる方は着たい物を選ん
だりお化粧を楽しまれたりと
自己決定にそったその人らし
い身だしなみができるように
している。近くの美容室へ
カット、カラーに行かれる方

お客様一人ひとりの人格を理
解し、否定的な言葉かけや対
応に十分注意し、一人ひとり
に沿った対応を心がけてい
る。

散歩やお手伝い、入浴、お手
洗いなど声かけする際は、職
員本位ではなく自己決定がで
きるような声かけを意識して
対応するように努めている。

　Ⅳ　その人らしい暮らしを続けるための日々の支援
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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

散歩や買物に出かけ身体を動
かしていただき、外出が苦手
な方も食事の前の体操や室内
を介助にて歩いていただいた
りしている。水分量が足りな
い場合は好みの物を提供した
り牛乳など乳製品を適度に摂
取していただいたりしてい
る。

お客様が自己決定できるよう
入浴のお誘いをしている。ご
自分のペースで入浴されたい
方は職員側の時間の都合を優
先せず、入浴が楽しみとなる
ようにお客様のペースで入っ
ていただけるよう心がけてい
る。

一部介助が必要な方でもうが
いやブラッシング、義歯の取
り外しなど出来ることは行っ
ていただけるように支援して
いる。訪問歯科診療にて定期
的にきていただいている。

尿便意を訴えられる方は都度
お手洗いへ誘導し失敗の防止
に努めている。排泄の記録を
もとに時間をみて誘導を行い
お手洗いでの排泄ができるよ
う支援している。

水分量、食事量ともに日々記
録を残し摂取量の把握に努め
ている。食事形態の工夫から
一人ひとりの好みの飲み物に
て提供を行い十分な量を確保
できるように努めている。
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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

お預かりしているお金はお客
様の財産であり、自由に使え
る事を理解したうえで、欲し
いものの訴えがあれば買物に
一緒に出かけ、購入できるよ
うに支援している。

散歩や買物、室内では歌を
唄ったり貼り絵など共同制作
を日常的に行うようにしてい
る。食器拭きや食器洗い、洗
濯物など家事も行っていただ
くことで役割をもって生活が
できるよう務めている。
散歩や買物のお誘いをするよ
うにしています。お客様から
も外出希望があるときは支援
ができるように努めている。
馴染みの場所などもご家族様
の協力のもと外出ができるよ
うにしている。

その日の体調や外出で疲れて
いる様子の時はお昼寝を促し
たりご本人の意思にそって身
体を休めていただくようにし
ている。夜間帯も季節に応じ
て室温管理と湿度管理を行っ
ている。
服薬時は職員2名で誤薬がない
よう名前、日付、用量の確認
を毎回行っている。薬の服用
にあたり症状の変化について
も日々観察を行い特変があれ
ば往診医への相談のもと指示
を仰ぎ対応している。
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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」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

馴染みのものとしてタンス、
仏壇、布団などお持ち込みい
ただき住み慣れた環境となる
ようご本人やご家族の意見を
取り入れるようにしている。
一人の時間が退屈にならない
ようテレビを持ち込まれる方
玄関から施設内の廊下、トイ
レ、浴室には手すりを設置し
ておりバリアフリーの環境と
なっている。壁掛け時計にて
時間の感覚がつかめるように
し、安全にできるだけ自立し
た生活に繋がるようにしてい
る。

リビングは日中、陽当たりが
良いこともあり明るい環境と
なっている。各居室の表札部
に季節感のある飾りを施した
りしている。キッチンは対面
式で廊下も開放的なつくりと
なっている。
リビングで利用者だけで会話
が続かない時は歌レクを行っ
たりお手伝いを共同でお願い
することで会話が弾んだり、
利用者同士の関係が築けるよ
うにしている。

お客様、ご家族様双方の希望
に応じて電話でお話ができる
ようにしている。手紙も宛先
の間違いを確認させていただ
いた上で、やり取りができる
ように支援している。




