
 
 
 
 
【事業所概要（事業所記入）】 

事 業 所 番 号 1473201091 
事業の開始年月日 平成17年3月1日 

指 定 年 月 日 平成18年4月1日 

法 人 名 医療法人社団優和会 

事 業 所 名 グループホーム華寿園 

所 在 地 

 
（〒241-0014） 
神奈川県横浜市旭区市沢町５７１－１ 
 

サービス種別 
 

定 員 等 

 □ 小規模多機能型居宅介護 

登録定員  名 

通い定員 名 

宿泊定員 名 

■ 認知症対応型共同生活介護 
定員計 18名 

ﾕﾆｯﾄ数 2ﾕﾆｯﾄ 

自己評価作成日 令和4年11月 
評 価 結 果 
市町村受理日 令和5年3月29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  
 
【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）】 
華寿園では入居者様が日々の生活の中で自分らしく生きる（活きる）手助けとして、自
己選択・自己決定ができることを大切にし、自立（自律）支援に力を入れています。 
地域の自治会に加入し、行事等に参加していましたがコロナ感染拡大により現在は自粛
中です。以前は地域で行われる作品展への出品やお祭りなど、また散歩だけでの外出で
はなく買い物や食事なども積極的にサポートしていました。 
今はまだ難しい状況ですが、コロナ終息後は元の活動へ戻していきます。 
職員は毎月の勉強会や研修を通じて、介護知識・技術を高めています。 
 
 

 
 
 
 
【評価機関概要（評価機関記入）】 

評 価 機 関 名 公益社団法人かながわ福祉サービス振興会 

所 在 地 横浜市中区山下町２３ 日土地山下町ビル９Ｆ 

訪 問 調 査 日 令和4年12月5日 評 価 機 関 
評 価 決 定 日 

令和5年2月28日 

 
【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）】 
【事業所の概要】 
 グループホーム華寿園はJR横須賀線東戸塚駅からバス便で10分、最寄りのバス停から
少し下がった住宅地に位置している。ホームの隣には外科病院があり、検査が必要な場
合には受診することができる。また隣にはかかりつけ薬局があり、薬の変更などにも迅
速に対応してくれる。少し傾斜のある土地に建つホームは、2階は木造建て、地下は鉄筋
造りの駐車場になっている。 
【利用者の「今」を大切にした理念の実践】 
ユニットごとに職員全員が利用者目線でどういうホームにしたいかを考えて理念を作

成している。理念は、その時の利用者のニーズに応じて毎年見直している。職員は「待
つ」ことを実践しており、利用者は、したいことや、しなくてはと思っていることを、
時間が掛かっても自身のペースで行っている。 利用者の思いや希望をアセスメントで
聞き、その実現に向けて、日々の生活の中で時間をかけて見極め、できる事や好きな事
を生かしてもらえるような支援に繋げている。訪問当日もリビングでは、職員と一緒に
調理や布団カバーの交換、食器拭き、タオル畳みなどの家事をしている方達や、テレビ
を見ている方、折り紙をしている方等、思い思いに過ごしていた。職員と利用者がとも
に助け会うお互い様の精神の暮らしを実践している。 
【職員の資質向上への取り組みとチームケア】 
 毎月介護事業部長によるオンライン勉強会を実施し、職員全員が参加している。勉強
会後は各自レビューシートを提出し、1週間後の会議の席において回り持ちで報告してい
る。レビューシートに書いた共有して欲しい事をメモにして事務所に貼る職員もいる。
会議やケアカンファレンスで活発に意見交換しているが、普段から「それは良くない」
「こっちの方が良いのでは」と言い合える関係があり、それがサービスに繋がっている
と職員は感じている。7月に1階の職員と利用者の一部が新型コロナ陽性者となった時に
は、1階の職員が泊まり込みで利用者の対応にあたり、2階の職員が自発的に調理や洗
濯、買い出し等を引き受けてくれた。職員間でもお互い様の精神が浸透している。 

 
【地域密着型サービスの外部評価項目の構成】 

評価項目の領域 自己評価項目 外部評価項目 

Ⅰ 理念に基づく運営 １ ～ １４ １ ～  ７ 

Ⅱ 安心と信頼に向けた関係づくりと支援 １５ ～ ２２ ８ 

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 ～ ３５  ９ ～ １３ 

Ⅳ その人らしい暮らしを続けるための日々の支援 ３６ ～ ５５ １４ ～ ２０ 

Ⅴ アウトカム項目 ５６ ～ ６８  

自自己己評評価価及及びび外外部部評評価価結結果果  

 

令和４年度 

 



 
 
 
 
 
 Ⅴ アウトカム項目 

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 

〇 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 

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 

〇 2，数日に1回程度ある 

 3．たまにある 

 4．ほとんどない 

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 

〇 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 

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） 

 1，ほぼ全ての利用者が 

〇 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 

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 

 2，利用者の2/3くらいが 

 3．利用者の1/3くらいが 

〇 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 

〇 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 

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 

〇 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 

 

事業所名 グループホーム華寿園 

ユニット名 すみれ 

 
 
 
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 

〇 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 

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） 

 1，ほぼ毎日のように 

 2，数日に1回程度ある 

〇 3．たまに 

 4．ほとんどない 

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） 

 1，大いに増えている 

〇 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 

66 

職員は、活き活きと働けている。 
（参考項目：11,12） 

〇 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 

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 

〇 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 

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 

〇 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 
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価 

項          目 

自己評価 外部評価 

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 

「それぞれのペースで、笑顔あふれ
る穏やかな毎日を」という理念をユ
ニットで作り周知、共有し実践につ
なげています。 
 

1階と2階で利用者の介護度やニーズが
異なることから、ユニットごとに職員
全員が利用者目線でどういうホームに
したいか、毎日をどう過ごしたいかを
考えて、毎年理念を作成している。職
員は、利用者のできる事、やりたい
事、やりたくない事を一緒に考え、支
援している。職員が行ったほうが安全
で早いとは考えずに、その方のペース
に合わせて待つことを実践している。 

 

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 

定期的に運営推進会議を開催してい
ます。夏祭りなどの地域行事はコロ
ナ渦で中止となり、参加できません
でした。 

開所時に自治会に加入して地域に根差
した運営をしてきたが、コロナ禍以降
は自治会長が事業所に顔を出してくれ
る時や、運営推進会議の報告書を届け
る際に情報交換するだけとなってい
る。近隣の方と利用者が回覧板を一緒
に届けたり、事業所の周辺を掃除した
りする際に挨拶を交わしている。区の
SOSネットワークに参加している。 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

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  

運営推進会議などで認知症の人の理
解や支援方法を伝えています。 

  

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 

運営推進会議のメンバーである、自
治会長や役員の方々、地域包括、利
用者家族より情報をもらい、日々サ
ービスの向上に活かしています。 

運営推進会議は地域包括支援センター
職員、民生委員、自治会から会長の他
役員が持ち回りで参加している。現在
は書面開催になっている。職員と利用
者は、毎回民生委員や自治会長の他、
各回の担当役員に報告書を届け、挨拶
をしている。メンバーから意見や提案
はないが、労いの言葉をもらってい
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 

高齢支援課、生活支援課など担当者
と連絡を取り協力関係を築くように
取り組んでいます。 

旭区の高齢・障害支援課には外部評価
結果や運営推進会議の報告書を持参も
しくは郵送している。要介護認定の更
新時には担当職員と話をしたりしてい
る。生活保護を受給している利用者に
ついての相談は電話でしているが、区
のケースワーカーによる年1回の面接を
受け入れている。後見人がいる方は、
後見人と月1回面接をしている。現在オ
ンラインで開催しているグループホー
ム連絡会に参加して情報交換をしてい
る。 
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外
部
評
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項          目 

自己評価 外部評価 

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 

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、身体的拘束等の対象
となる具体的な行為を正しく理解するととも
に、身体的拘束等の適正化のための指針の整
備、定期的な委員会の開催及び従業者への研修
を実施し、緊急やむを得ない場合を除き、身体
的拘束等をしないケアに取り組んでいる 

全職員参加で、定期的な研修
を行っています。身体的拘束
をしないケアに取り組んでい
ます。 
 

身体拘束適正化委員会は、虐待防止委
員会を兼ねて、管理者、各ユニットリ
ーダー、ケアマネージャー、法人の介
護事業部長が参加をして3か月ごとの開
催している。月1回定例カンファレンス
があり、職員から、これは虐待に当た
らないか等の意見があれば、会議の中
で取り上げ、検討している。 

 
 
 
 

7 6 ○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 
 

全職員参加で研修を行い、常
に注意を払って防止に努めて
います。定期的に虐待防止委
員会を開催しています。 

研修時に「不適切ケアのチェックリス
ト」で各自がチェックし、次の委員会
の中でチェックリストの状況を確認し
ている。経験が少なく、自身のケアに
不安がある職員には、リーダーや管理
者が声掛けなどの対応についてフォロ
ーしている。職員は虐待に繋がること
がないように常に意識を持ちケアに努
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 

定期的に研修を行い、学ぶ機
会を持ち、それらを活用でき
るよう努めています。 

  

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 

利用者や家族にはその都度、
面談を行い、説明をしていま
す。 

  

10 7 ○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 

利用者から意見・要望を聞く
機会を設けています。また家
族等来訪時や電話で気になっ
たことなどの話をできる時間
を設け、運営に反映させてい
ます。 

利用者が食べたい物や行きたい場所が
ある場合は、可能な限り要望に応えて
いる。利用者の誕生日に家族から面会
の希望があり、庭での面会が実現し
た。外でコーヒーを飲みたいという方
には、家族とコンビニでコーヒーを買
って貰い、公園でコーヒーを飲みなが
ら話をしてもらった。家族からもっと
体を動かす体操や家事をさせて欲しい

 



という要望があり、利用者に声掛けを
して体を動かす機会を増やした例があ
る。 
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己
評
価 

外
部
評
価 

項          目 

自己評価 外部評価 

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 

8 ○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 
 

毎月、全体職員会議が行わ
れ、その席で職員の意見を法
人側へ伝えたり、随時相談や
提案ができる環境になってい
ます。 

月1回、ユニット会議と全体会議を行ってい
る。全体会議は法人の介護事業部長が参加し
て勉強会を兼ねて実施している。ユニット会
議は各ユニットの課題検討や、ケースカンフ
ァレンスを兼ねて行っている。勤務歴の長い
職員が多く、職員同士お互い様精神で協力し
合え、融通が利く風通しの良い職場環境がで
きている。1年前にケアアプリを導入し、タブ
レットで介護記録を入力するようになってか
ら、以前に比べて利用者の変化が分かり易
く、情報共有も容易になった。 

 
 
 
 
 

12 9 ○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 

毎年、処遇改善やベースアッ
プの状況など、個人面談を通
じて上席から説明を受けてい
ます。アセッサー制度の導入
など、明確な評価システムを
用いて、やりがいや向上心を
持って働くことができる環境
があります。 
 

年1回、職員は法人部長等と面談をして今年の
目標や今後目指す事を話し合っている。事務
所の一部をカーテンで仕切り、職員がゆっく
り休憩できる場所を確保している。法人内に
は職員が公私にわたりいつでも相談ができる
体制が整っている。 

 
 

13 10 ○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 

年間研修計画に沿って毎月必
要な社内研修を行っていま
す。 
各自の力量やキャリアアップ
に合わせた社外研修も行って
います。 
 

年間研修計画に沿い月1回オンライン勉強会を
実施している。職員全員が事業所または自宅
で受講し、ケアの質の向上を目指している。
自宅で受講した際は勤務扱いとしている。研
修受講後にレビューシートを提出して振り返
りを行うとともに理解度を確認している。更
に全体会議の中で職員が持ち回りで勉強会の
報告をして意見交換をしている。介護プロフ
ェッショナルキャリア段位制度を導入したこ
とにより、評価の過程で、管理者は職員とい
ろいろな話をすることができ、職員のやりが
いや向上心に繋がっている。 

 



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 

法人グループ内のグループホ
ームの勉強会に参加していま
す。 
地域のグループホーム連絡会
の会合に参加するなど情報交
換をしています。 

  



 
自
己
評
価 

外
部
評
価 

項          目 

自己評価 外部評価 

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 

 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 
 

入居前に本人と面談を行い困
りごとや要望を伺い、不安が
軽減できるよう話をしていま
す。本人の気持ちに寄り添っ
た関わりに努め、安心できる
関係づくりをしています。 

  

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 
 

ご家族だけの面談も行い、不
安な点や要望などを伺ってい
ます。 
分からないことや不安な点が
軽減されるよう、話をしてい
ます。 

  

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 

インテークの段階で、「今、
どのような支援を求めている
のか」を丁寧に聞き取ってい
ます。フォーマル・インフォ
ーマルの社会資源の活用も考
慮しています。 

  

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 
 

家事活動を職員、他の入居者
と一緒に行っています。 
提供するだけでなく、本人か
らの自主性や自己決定を尊重
しています。 

  

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 

コロナの状況に合わせた面会
のご案内やいつでも電話で話
ができるよう、家族との関係
を築いています。本人の様子
をマメにお伝えしています。 
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価 

外
部
評
価 

項          目 

自己評価 外部評価 

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 

20 11 ○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 

本人の希望に合わせ電話を掛
けたり、手紙のやり取りや年
賀状を送る支援をしていま
す。 

近隣からの入居が多く、事業所周辺の景色が
馴染みになっている。利用者に判子を押して
もらったり塗り絵を塗ってもらったりして作
成した年賀状を家族や友人に出している。コ
ロナ禍の対応として面会は玄関先か庭で短時
間、外出は禁止にしているが、利用者の夫の
葬儀には参列してもらった。また新聞の購読
を勧めたり、縫い物が得意な方には洋服の裾
上げや、布巾のほつれ等の針仕事を頼んだ
り、編み物が好きな方には毛糸を用意したり
などして、従前の生活習慣が継続できるよう
に支援している。利用者と一緒に漬けた梅干
しや白菜漬けが食卓に上がる事もある。 

 

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 

相性や関係性が良い方同士同
じ空間に入れるような工夫を
しています。 

  

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 

退去された後も問い合わせや
相談などに対しては、管理者
や事業部部長が対応していま
す。 
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項          目 

自己評価 外部評価 

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 

 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 12 ○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。 

傾聴し、お一人お一人の思い
をスタッフ間で共有していま
す。本人に苦痛が生じないよ
う本人の立場に立って考え工
夫しています。 

利用者がふと口にした言葉や、職員に思いや意
向を話した際はケアアプリに内容を入力して情
報共有している。利用者間の諍いを把握した時
には、相手に対して言いすぎている方には言い
過ぎの事実きちんと伝えると理解してくれる。
重度化が進み思いや意向の把握が難しくなった
方は、表情や仕草から推察して情報を共有し、
対応を相談している。 

 
 
 
 
 
 
 
 

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 

入居時に記入いただく本人の
こと（本人の事お知らせシー
ト）を活用し、生活歴等をチ
ームで共有しています。ま
た、介護サービスを利用する
経緯等も把握するよう努めて
います。 

  

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 

お一人お一人のペースを大切
にし心身状態、出来る事等の
情報を把握しケアに活かすよ
う努めています。 

  

26 13 ○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 
 

カンファレンスにおいて、情
報共有、意見交換を行い、個
別性を重視した介護計画を作
成しています。 

初回の介護計画は1か月で見直し、その後は3か
月、様子を見ながら必要な場合は6か月で見直
している。通常は短期目標6か月、長期目標を1
年にしているが、状態の変化などに応じて3か
月で見直す方もいる。看取りの介護計画は頻度
を多くして対応している。介護計画は月1回モ
ニタリングと評価をして必要な場合は医師、看
護師などの意見も取り入れ、見直している。ケ
アアプリに入力したサービス内容を確認しなが
らケアの統一を図っている。 

 



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 
 

日々の様子やケアの実施内容
等を個別記録に記入し、職員
間で共有、モニタリングにも
活かしています。 
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自己評価 外部評価 

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 

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 

ご本人の訴えやご家族の意向
を取り入れながら、新たに生
じるニーズに対応した支援を
行っています。 

  

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 
 

コロナ渦でイベント等が中止
になりご本人が力を発揮する
場面が少なくなってしまいま
した。 

  

30 14 ○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 
 

定期的な往診を実施していま
す。急変時の連絡方法の構
築、情報の共有を行っていま
す。通院支援も必要に応じて
行っています。 

月2回、全員が協力医（内科）の往診を受け
ている。往診時は非常勤看護師とかかりつけ
薬局の薬剤師が同席して、医師からの指示や
説明を受けている。週1回治療のために歯科
医師が来所している。希望者は週1回歯科衛
生士の口腔ケアを受けている。非常勤看護師
は、週1回、1日かけて利用者の相談事への対
応や、寝たきりの方の入浴介助や巻き爪の処
置の仕方等を職員に指導をしている。訪問マ
ッサージと契約している方もいる。家族同伴
で外部の医療機関を受診した方が事業所に帰
ってきた際に、感染症対策として入浴や着替
えをお願いしている。 
 

 
 
 

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 
 

日々の中で、気づきや情報を
伝えています。相談、質問等
を聞き、看護職員より指示や
アドバイスを受けています。 
 

  



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。 
 

病院関係者と情報共有し、利
用者にとって最善の方法を話
し合っています。入院中もご
家族と連絡を取り合っていま
す。 
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次のステップに向けて 
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３
３ 

15 ○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 
 

入居時に本人・家族に意向を
伺い、ホームでできることの
説明を行っています。関係す
る皆で支援できるよう勉強会
や話し合いを行っています。 

入居時にホームの看取りの指針を説明
し、同意を得ている。その後本人の意
思も確認しつつ、家族に「終末期医療
に関する事前指示書」を記入してもら
い、看取り時に再度指針を説明して同
意を得た上で対応している。不安を口
にする職員には、管理者は「何かあれ
ばすぐに駆け付ける」と言っている。
看取り後はカンファレンスを行い、振
り返っている。看取り時は、家族に自
由に面会に来てもらえるよう対応して
いる。看取り後も家族に色々な話を伝
えている。看護師同席でエンゼルケア
を実施し、利用者も線香をあげること
もある。 

 

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 
 

定期的な研修を行い、対応で
きるよう努めています。 

  

35 16 ○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 
 

年に2回、避難訓練を行ってい
ます。通報訓練、非常口、避
難経路など行いました。 

9月1日に災害発生時の避難先の確認を
目的にした訓練を介護職員のみ8名で実
施した。1月には利用者も参加して夜間
の火災を想定した避難訓練を予定して
いる。訓練には自治会の役員の協力も
得る予定にしている。自治会長から災
害時には、事業所の建物に留まってい
たら自治会から支援に行くと言われて
いる。利用者の部屋には、高さのない
家具を置き、家具の前面を高くする転
倒防止装置等の対策している。備蓄品
はリスト管理している。 

開所来地域に根差したホームと
して自治会と良好な関係作りに
努めています。その事を踏ま
え、非常災害には隣接する病院
や地域の自治会との連携や、相
互協力体制がより強固なものに
なるように協定書を交わされる
事を期待します。また、非常災
害に備え、家具だけでは無く電
気製品等の飛び出しや転倒を防
止する対策の再検討、備蓄品在
庫の適切な数量の把握と消費期
限の再確認を期待します。 
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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 17 ○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 

尊厳に関する研修は年に一度
行っています。ケアの中で尊
厳に配慮していないような場
面が見受けられた場合、指導
を受け改善をしています。 

利用者の人格の尊重を最優先にして、
その方のやりたい事や、出来る事を主
体的に行えるように支援をしている。
また利用者の羞恥心に配慮して排泄用
品は部屋の引き出しに仕舞うか、タオ
ルを掛け見えないように工夫をしてい
る。管理者は、排泄介助時、職員の大
きな声や、膝タオルのかけ忘れや入浴
後のタオルのかけ忘れが見受けられた
際には都度声をかけ注意を促してい
る。タブレットに情報を入力する際
は、利用者に見えないようにしてい
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 
 

思いや希望を聞きながら尋ね
るコミュニケーションをとっ
ています。「〇〇お願いでき
ますか？」「〇〇いいです
か？」等問いかける形で声掛
けをし、自己決定できるよう
働きかけています。 

  

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 
 

起床時間、就寝時間はそれぞ
れのペースに合わせていま
す。個々のやりたいこと、趣
味嗜好に合わせた支援を大切
にしています。 

  

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 
 

髪型や服装などおしゃれを楽
しんでいます。髪型を注文し
たり、洋服を自分で選んだり
その人らしい姿で過ごせるよ
う支援しています。 

  



40 18 ○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 
 

昼食は一緒に考え、調理、下
膳、食器洗い等それぞれがで
きることを行っています。ま
た、特段の調理が必要になっ
た場合も食の好みに合わせて
献立を考えています。 
 

職員が調理の支度を始めると利用者も
台所に立ち、包丁で食材を切ったり、
器に料理を盛りつけたり、配膳、下
膳、食器洗い、食器拭き等々の家事を
一緒にしている。朝晩の食事はレシピ
付きの食材が配達されるが、お昼の食
材は利用者と一緒に選び、ネットで購
入している。昼食は、朝10時頃に職員
が利用者に食べたいものを確認してメ
ニューを決め作っている。おせち料理
は1人ずつお重を頼み、ホームでお煮し
めや栗きんとん、なます等を手作りし
ている。薄い餅を入れた雑煮も提供し
ている。時には、パン食やファースト
フード、カップラーメンも提供して喜
ばれている。食事時間や居室での個食
等も希望に沿って対応している。 
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部
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項          目 

自己評価 外部評価 

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 

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 

個々の状況に合わせ、食事量
や形態を考え提供していま
す。医療との連携にて、栄養
状態に配慮し、一日の食事量
と水分摂取量をチェックして
います。 

  

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 

毎食後、個々の口腔状態にあ
った口腔ケア、義歯の衛生管
理を行っています。また訪問
歯科を利用し、定期的に口腔
内チェックをしています。 

  

43 19 ○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 
 

排泄確認表を活用し、個々の
排泄パターンを把握して、ト
イレで自然排泄ができるよう
支援しています。 

排泄確認表を確認してトイレ誘導する
ことでトイレでの排泄を支援してい
る。日中はリハビリパンツにパッドを
使用する方が多数だが、リハビリパン
ツだけの方や布パンツに安心のためパ
ッドを使用する方等、各々の排せつ事
情を考慮している。全介助の方が1名い
る。夜間は睡眠優先にして就寝時は大
きなパッドを使用する方、夜間だけポ
ータブルトイレを使用する方もいる。
トイレは、掃除に加えアルコール消毒
をして感染症対策をしている。 

 

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 

食事内容の工夫や、毎日ヨー
グルトを提供し、自然な排便
ができるよう取り組んでいま
す。強度な便秘時は医師処方
の緩下剤で対応しています。 

  



45 20 ○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 
 

一人一人の希望に沿った時間
に配慮し、入浴の声掛けを行
っています。また入浴中もで
きる限り本人の希望に沿って
ゆっくりと入浴できるよう安
全や羞恥心に配慮し支援を行
っています。 

原則週2回の入浴は、希望により回数を
増やすこともできる。入浴を好まない
方には時間や担当者を変えて無理強い
しない程度に勧めている。自立で入浴
をする方には、職員が時折声を掛けな
がら見守りをしている。浴槽に浸かる
のを怖がる方にはシャワーや、足浴で
対応している。湯船の湯や足拭きマッ
トは清潔に配慮して1人ずつ変えてい
る。利用者は職員との1対1の会話や、
季節の柚子湯で入浴を楽しんでいる。
浴室暖房や、脱衣場にヒーターを設置
し、ヒートショック対策をしている。 
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実施状況 実施状況 
次のステップに向けて 
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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 
 

シーツ類の清潔保持、一人一
人の生活習慣や体調に合わせ
休息したり、心地よく休める
ように支援しています。 

  

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 
 

薬局の協力と服薬支援機を使
用しています。往診時も薬剤
師に同席してもらい、服薬支
援を行っています。服薬時の
確認表を変更し、誤薬防止に
努めています。 

  

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 
 

やりたいこと、できることを
見つけ役割分担をしていま
す。 

  

49 21 ○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 
 

コロナ渦のため、外出はでき
ませんが、ごみ捨てに行った
り、庭に出て花を楽しんだり
しています。 

コロナ禍で散歩ができなくなったが職
員と一緒に隣家に回覧板を届けたり、
新聞を取りに外に出たりして、気分転
換している。春には少人数で車に乗っ
て、近所の団地まで出掛けて、短時間
のお花見を楽しんだ。帰路は事業所ま
で歩いた利用者もいた。 

 

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 
 

コロナ渦のため、買い物に行
けていませんがご本人が希望
する物はご家族に頼んだり、
職員が購入したりしていま
す。 
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実施状況 実施状況 
次のステップに向けて 
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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 
 

手紙や電話はいつでもできる
ようにしています。そのほか
に、オンライン面会も実施し
ています。 

  

52 22 ○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 
 

季節に合った装飾をしていま
す。湿度・温度・彩光・音等
にも配慮して心地よく過ごせ
る工夫をしています。 

2階ユニットは天井が高く開放感があ
り、それぞれのユニットは日射しが明
るく、暖かい。空気清浄機付き加湿器
を複数台設置し、室温や湿度に加えて
換気にも常に留意し、アルコール消毒
で感染症対策をしている。リビングに
掛けたカレンダーで季節や日付を確認
してもらっている。訪問時は、リビン
グにクリスマス飾りが施され、華やか
な雰囲気だった。利用者は毎朝リビン
グの掃除やモップ掛けを行っており、
生活リハビリになっている。訪問当日
も昼食前のひと時、職員と布団カバー
を交換する方、タオル畳みやコップ拭
き、エプロンを付け調理を手伝う方、
またテレビを見たり、折り紙をしたり
する方がいて、それぞれ思い思いの時
間を過ごしていた。 

 

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 

食事の席も気の合った利用者
同士で座れるように配慮して
います。他、様々な場面に応
じで臨機応変に対応していま
す。 

  



54 23 ○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 
 

家具等は使い慣れた物を使用
していただくようお願いして
います。お部屋の中はご本人
や家族の好きなようにレイア
ウトしていただいています。
なじみの物を少しでも多く持
ち込んでいただくようお願い
しています。 

防炎カーテン、照明、エアコンが備え
られた居室に、利用者は自宅から椅子
や机、チェストなどの家具類や、仏壇
やテレビ、小物入れ、縫いぐるみ等、
使い慣れた物を持ち込んでいる。壁に
家族の写真や自分で作った作品、塗り
絵などを飾り、居心地の良い部屋にし
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 
 

視覚によって情報や状況が判
断できるよう環境を整えてい
ます。物の配置を工夫し自立
歩行ができるような空間も作
っています。 

  

 



 
 
 
 
 
 Ⅴ アウトカム項目 

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 

〇 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 

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 

〇 2，数日に1回程度ある 

 3．たまにある 

 4．ほとんどない 

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 

〇 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 

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） 

 1，ほぼ全ての利用者が 

〇 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 

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 

 2，利用者の2/3くらいが 

〇 3．利用者の1/3くらいが 

 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 

〇 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 

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 

〇 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 

 

事業所名 グループホーム華寿園 

ユニット名 こすもす 

 
 
 
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 

〇 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 

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） 

 1，ほぼ毎日のように 

 2，数日に1回程度ある 

〇 3．たまに 

 4．ほとんどない 

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） 

 1，大いに増えている 

〇 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 

66 

職員は、活き活きと働けている。 
（参考項目：11,12） 

〇 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 

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 

〇 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 

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 

〇 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 
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自己評価 外部評価 

実施状況 実施状況 
次のステップに向けて 
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 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 

法人の理念とは別に、ユニッ
トで「ゆっくり一緒に助け合
い、笑顔で暮らせる豊かな生
活」という理念を掲げ日々実
践できるよう心がけていま
す。 
一人一人に向き合う介護に努
めています。 

  

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 

運営推進会議を開催し、活動
報告を行っています。 

  

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  

運営推進介護を開催し、活動
報告を行っています。認知症
の方の理解や支援方法を伝え
ています。 

  

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 

運営推進会議では、ホームの
運営状況を報告し、意見、感
想をいただいています。意見
等は日々の支援に生かすよう
にしています。 

  

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 

高齢支援課、生活支援課など
の担当者と連絡を取り、協力
関係を築くように取り組んで
います。 
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次のステップに向けて 
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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、身体的拘束等の対象
となる具体的な行為を正しく理解するととも
に、身体的拘束等の適正化のための指針の整
備、定期的な委員会の開催及び従業者への研修
を実施し、緊急やむを得ない場合を除き、身体
的拘束等をしないケアに取り組んでいる 

定期的な研修を行い、職員全
員が理解し、実践できるよう
取り組んでいます。定期的に
委員会を開催し、マニュアル
の見直し等行っています。 

  

7 6 ○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 
 

常に注意を払い防止に努めて
います。 

  

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 

研修を行い権利擁護の制度の
理解に努めています。 

  

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 

利用者家族などにその都度面
談などを通して説明を行い、
理解していただくよう努めて
います。 

  

10 7 ○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 

利用者や家族から意見要望を
聞く機会を設けています。
（ケアプランの説明時など） 
頂いた意見は運営に反映でき
るよう法人本部に伝えていま
す。 
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11 8 ○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 
 

毎月、全体職員会議を開き法
人の部長等の上席職員との意
見交換の時間を設けていま
す。また、年に一回は必ず個
別の面談を行いその他でもい
つでも意見提案ができる環境
があります。 

  

12 9 ○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 

サービス残業の廃止、全職員
の給与体系を透明化し、様々
な手当てを設け、一人一人の
職員にやりがいを感じること
ができるような環境組織づく
りをしています。 

  

13 10 ○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 

年間の研修計画を作成し、実
施しています。社外研修もテ
ーマにより必要なもの、関心
のあるものは受講できるよう
にしています。 

  

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 

グループホーム連絡会に入会
しておりネットワークを活用
してサービスの質の向上につ
ながるよう努力しています。 
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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 

 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 
 

入居前に必ず本人・家族と面
談し、ホームの特徴を伝え入
居後の不安が軽減できるよう
努めています。 

  

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 
 

ご家族様だけでの面談も行
い、要望や不安な点など聞き
取りを行っています。 

  

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 

インテークにおいて「今何を
必要としているか」を聞き取
り、しっかり記録に残してい
ます。 

  

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 
 

家事活動などは職員と一緒に
行っています。提供するだけ
でなく、自己決定、自己選択
をしてもらいながら支援して
います。 

  

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 

家族との絆を大切にできるよ
う、オンラインや対面面会で
ご本人の様子を理解していた
だけるよう努めています。ホ
ームからの電話や手紙で本人
の様子を伝え共に支えていく
関係を築いています。 
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次のステップに向けて 

期待したい内容 

20 11 ○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 

友人やご家族との関係が継続
できるように年賀状を送った
りオンライン面会や対面面会
を実施しています。 

  

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 

日頃よりその人らしさを大切
に、時には間に入り利用者同
士の関係が築けるよう支援し
ています。 

  

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 

退去された後も問い合わせや
相談などに対しては、管理者
や事業部部長が対応していま
す。 
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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 

 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 12 ○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。 

日々の一人一人の言葉や表情
に注意し、本人の希望を傾聴
しています。スタッフ同士で
共有し、本人本位に検討して
います。 

  

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 

これまでの暮らし方を把握す
るために、入居時に生活歴を
教えて頂いたり、様々な場面
での会話や姿からこれまでの
経過等の把握に努めていま
す。 

  

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 

記録や申し送りを通して、現
状の把握をし、ご本人との会
話や様子などからも情報を共
有できるよう努めています。 

  

26 13 ○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 
 

毎月モニタリングを実施して
います。都度本人や家族の要
望を確認し、カンファレンス
など皆で意見を共有・介護計
画を作成しています。 

  

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 
 

日々の様子やケアの実践・結
果、気づきや工夫を個別記録
に記入しています。職員間で
その情報を共有しながらケア
を実践し介護計画の見直しに
も反映させています。 
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次のステップに向けて 
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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 

ご本人の訴えやご家族の意向
を取り入れながら、新たに生
じるニーズに対応した支援を
行っています。 

  

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 
 

コロナウィルスの関係で、地
域との交流は原則行えていま
せん。 

  

30 14 ○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 
 

定期的な往診を実施していま
す。急変時の連絡方法の構
築、情報の共有を行っていま
す。通院支援も必要に応じて
行っています。 

  

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 
 

日々の中で、気づきや情報を
伝えています。相談、質問等
を聞き、看護職員より指示や
アドバイスを受けています。 

  

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。 
 

病院関係者と情報共有し、利
用者にとって最善の方法を話
し合っています。入院中もご
家族と連絡を取り合っていま
す。 
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33 15 ○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 
 

入居時に本人・家族に意向を
伺い、ホームでできることの
説明を行っています。関係す
る皆で支援できるよう勉強会
や話し合いを行っています。 

  

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 
 

定期的な研修を行い、対応で
きるよう努めています。 

  

35 16 ○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 
 

年に2回、避難訓練を行ってい
ます。通報訓練、非常口、避
難経路など行いました。 
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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 17 ○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 

尊厳についての研修を年間計
画に位置付け実施していま
す。コミュニケーションの場
面、身体介護の場面、それぞ
れにおいて尊厳の保持を意識
した対応をするよう心がけて
います。 

  

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 
 

食べたいものや飲みたいもの
を自身の意見で選べるように
しています。入居者様の思い
や希望を確認するときには、
「〇〇でよろしいですか？」
など問いかけの形で行ってい
ます。 

  

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 

入居者様の生活リズムを大切
にし、起きたい時間に起床し
ています。日常の生活時間も
入居者様の希望を優先にした
支援を行っています。 

  

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 
 

髪形や服装などおしゃれを楽
しんでいます。髪型を注文し
たり、洋服を自分で選んだり
その人らしい姿で過ごせるよ
う支援しています。 

  

40 18 ○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 
 

例えば生協のカタログで食べ
たいものにしるしをつけて発
注をしたり、冷蔵庫の中の物
からメニューを考えて入居者
と職員が一緒に調理や、片付
けを行っています。 
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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 

入居者様の個々の状態に合わ
せて食事の量や形態を考えて
います。水分量についても1日
のトータル摂取量に注意し、
必要があれば主治医の指示を
仰いでいます。 

  

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 

毎食後の口腔ケアを促してい
ます。義歯の消毒も定期的に
行っています。訪問歯科によ
り口腔内チェックも行ってい
ます。 

  

43 19 ○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 
 

入居者様の思いを大切に、ト
イレでの排泄ができるよう支
援しています。安易にオムツ
等の使用をしません。 

  

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 

飲食物を工夫や運動への働き
かけ等、便秘への予防をして
います。 

  

45 20 ○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 
 

一人一人に希望を聞いて対応
しています。いつ入るのか、
入浴時間の長さなど、できる
限り希望に添えるよう努めて
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 
 

消灯及び就寝時間は決めてい
ません。室温の調整などを行
い、心地よく休めるようにし
ています。昼間も自由に体を
休めてもらっています。 

  

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 
 

薬局の協力と服薬支援機器を
使い、誤薬防止に努め、往診
時も薬剤師に同席してもらい
適切な服薬支援を行っていま
す。最新の薬情がすぐみられ
るようファイリングしていま
す。 

  

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 
 

日々の生活の中で、得意なこ
とや好きなことを見つけ、活
躍できるよう役割分担をして
家事等を行っています。 

  

49 21 ○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 
 

コロナ渦で外出できていませ
ん。職員とごみ捨てや庭に出
たり可能な限り屋外へ行ける
よう努めています。 

  

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 
 

コロナ渦で買い物には行って
いませんが、ご本人の希望す
る物があれば職員が代行した
りご家族に伝え購入していま
す。 
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51  ○電話や手紙の支援 
家族や大切な人に本人自らが電話をしたり、手
紙のやり取りができるように支援をしている 
 

希望に合わせ、オンライン面
会を積極的に行っています。 
また電話や手紙等、自由にや
り取りをしていただいていま
す。 

  

52 22 ○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 
 

季節を感じられるような飾り
つけをしています。日差しが
まぶしいときは、ご入居者様
同士で確認をし合い、調整し
ている姿があります。 

  

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 
 

コロナ渦のため距離は取りつ
つも会話を楽しめるよう、ソ
ファーを設置したり座席等思
い思いに座っていただいてい
ます。 

  

54 23 ○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 
 

家具等は使い慣れたものを使
用していただくようお願いし
ています。お部屋の中はご本
人や家族の好きなようにレイ
アウトしていただいていま
す。なじみの物を少しでも多
く持ち込んでいただくようお
願いしています。 

  

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 
 

視覚によって情報や状況が判
断できるよう環境を整えてい
ます。物の配置を工夫し自立
歩行ができるような空間も作
っています。 

  



 




