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　□　小規模多機能型居宅介護

平成27年11月26日

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、市営地下鉄弘明寺駅より徒歩2分、京急線弘明寺駅より徒歩6分と
いう駅から近い場所にある。市営地下鉄と京急線の間は商店街モールでつながり、
商店と住宅が隣接している。事業所は、平成19年に開所し、2年前に医療法人湘風
会の傘下となる。以前は、1階は小規模多機能型居宅介護事業所と認知症デイサー
ビス、2階3階をグループホームとして運営してきたが、3月より1階もグループホー
ムとして開所となり、3ユニットの事業所として再スタートする。

【事業所と地域との関係構築】
　管理者は、地域の住民に事業所の理解を得るために、積極的に町内会の会合や親
睦会、行事に参加している。管理者は町内の班長としての役割も務め、回覧板を回
したり、年に数回、夜間に行う「火の用心」の町内パトロールにも参加して町内の
役割を担っている。それらにより、町内のお神輿が事業所に立ち寄るようになり、
災害時には、利用者の見守りを町内の住民にしてもらえる協力体制を築いている。
また、町内からの要望により、町内で利用できる消火器を事業所に設置している。
事業所は、地域の人々が介護相談や見学に気軽に立ち寄れる場所となり、地域から
理解され、地域との信頼関係を築いている。

・入居者様にはいつも伸び伸びと生活していただけるように支援しています。その中でも、健康に留意しながら安心して安
全に暮らせるホーム作り心がけています。
・生活の中でご入居者様一人一人が選択する力や、お気持ちを大切にしながらケアに取り組むことを常に目標にしていま
す。また、ご家族様が抱えているお気持ちや希望を相談しやすい環境にしていくために、小さなことでも日頃よりコミュニ
ケーションの一環としてお伝えするようにしています。
・重度化や終末期に対応できるように、各自のかかりつけ医や訪問看護ｽﾃｰｼｮﾝと連携を強化しています。また、重度化して
もできる限りホームでの生活を支えていくために職員の能力が向上しやすい環境つくりを目指しています。
・職員の意識向上を目的とし、随時実習生の受け入れを行っています。初心や、振り返ることをはじめ気づきの原点になる
ように取り組んでいます。
・家族をはじめ、地域の方々へ常時開放した施設になるように心がけています。

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 〇 1，ほぼ全ての利用者が 65 1，大いに増えている

2，利用者の2/3くらいが ○ 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 〇 1，ほぼ全ての利用者が

2，利用者の2/3くらいが 2，利用者の2/3くらいが

〇 3．利用者の1/3くらいが 3．利用者の1/3くらいが

4．ほとんどいない 4．ほとんどいない

61 ○ 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 〇 1，ほぼ全ての利用者が

2，利用者の2/3くらいが

3．利用者の1/3くらいが

4．ほとんどいない

　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）

グループホームみのり　若さん・宮さん

若さん　２階

 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

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

運営推進委員会を2か月に1回
開催し、情報交換や認知症に
関する事例、避難訓練、災害
時の相談などを行っている

運営推進会議は、2か月毎に開催し、家族代
表、町内会長、民生委員、地域ケアプラザ職
員が参加している。事業所の活動報告を伝
え、情報交換を行っている。参加者からの
「事故報告が分かりにくい」との意見を受
け、「事故時の職員体制」を書式に追記する
ようにした。

事業所の状況を定期的に推進
委員会で報告し、アドバイス
を頂きながら運営している

1階をグループホームとして開設するにあた
り、市役所・区役所と相談している。事故報
告書を介護事業指導課に提出している。グ
ループホーム連絡会に参加し、研修や情報交
換を行っている。2名の生活保護受給者の担当
者と連携を図っている。

地域との交流をはかれるよ
う、町内会のイベントには積
極的に参加している。また地
域の高校の見学も受け入れて
いる

管理者は町内会の会議、親睦会に出席し、12
月の餅つき大会には利用者と一緒に参加して
いる。毎週、利用者の繕い物や身の回りの整
理を助けてくれるボランティアが1名来訪して
いる。9月にバイオリン、2月にギターのボラ
ンティアによる演奏を楽しんでいる。また、
地域住民の問い合わせや見学に応えている。

地域からの相談、見学、実習
の受け入れなどの問い合わ
せ、全てにおいて丁寧に対応
する事を心がけている

　Ⅰ　理念に基づく運営

自
己
評
価

外
部
評
価

項　　　　　　　　　　目

外部評価

管理者と職員は理念を共有す
る為、職員全員で相談したフ
ロア理念を意識し、日々のケ
アに取り組んでいます。

理念は、「みんなの笑顔は食事から　おいし
く、たのしく、健康に」である。医療法人湘
風会の傘下となり、食材は業者から届けても
らうように変更したが、理念は継続してい
る。また、フロア毎に目標を決め、理念と目
標の実践に努めている。



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

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

防犯上夜間以外は開錠してい
る。安全に過ごせる環境を心
掛けているが、利用者にとっ
て必要と思われる場合は、ご
家族と相談しながら行う場合
もある

防犯上の理由で玄関を施錠しているが、事業
所内からは自由に外に出ることができる。各
ユニットは施錠をしていない。管理者は、職
員に「身体拘束となる具体的行為」の内容を
伝えている。以前家族からの要望により夜間
のみ4点柵をしていたケースがあったが、現在
はない。言葉による拘束廃止にも取り組んで
おり、職員が利用者に「座っていて」と言っ
た時には、管理者は職員に「要件を聞いてあ
げて」と助言している。

家族との話し合いの時間を設
け、不安や疑問点の確認、そ
してしっかりと説明を行い、
安心していただける環境作り
をしています

相談等、窓口には担当者を決
め、いつでも迅速に対応でき
るように努めています

家族の来訪は多く、管理者とケアマネジャー
が相談窓口となり、丁寧に対応している。行
事への参加を家族に呼びかけており、行事の
様子を掲載した「みのり宮さん便り」を館内
に掲示し、家族の要望があれば渡している。

身体拘束や虐待を発生させな
いためにも、職員のケアや表
情を観察し相談しやすい環境
を心がけている

個々の必要性に応じて、包括
支援センターと協力していま
す



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
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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

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

各職員にあった研修へ積極的
に参加し、連絡会にも参加し
ている

　Ⅱ　安心と信頼に向けた関係づくりと支援

小さな不安にも気付けるよ
う、常に利用者様の声に耳を
傾け、安心して過ごせる支援
の方法を提示している

同系列の事業所との意見交換
は勿論の事、出来るだけグ
ループホーム協会の研修にも
参加しサービスの向上に努め
ている

個々の特異性に合わせた教育
を心がけ、研修内容について
も本人の希望を出来る限り尊
重します

常に職員と相談しあう関係を
つくりあげており、改善すべ
き点があれば話し合いの場を
設け見直しに取り組んでいる

フロアー会議と全体会議は不定期に行ってい
る。管理者は、日頃より職員の意見を聞き、
必要に応じて会議を開催している。職員から
物品の購入依頼があり、対応している。毎月
管理者は、法人会議に出席し、パート職員の
社員登用などの意見を伝えている。



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
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己
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外部評価

16 ○初期に築く家族等との信頼関係

　サービスの利用を開始する段階で、家族等が困っ
ていること、不安なこと、要望等に耳を傾けなが
ら、関係づくりに努めている

17 ○初期対応の見極めと支援

サービスの利用を開始する段階で、本人と家族等が
「その時」まず必要としている支援を見極め、他の
サービス利用も含めた対応に努めている

18 ○本人と共に過ごし支え合う関係

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

19 ○本人と共に支え合う家族との関係

職員は、家族を支援される一方の立場に置かず、本
人と家族の絆を大切にしながら、共に本人を支えて
いく関係を築いている

20 8 ○馴染みの人や場との関係継続の支援

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

近況を定期的にお伝えし、ご
家族様の不安な気持ちを出液
る限り緩和できるよう時間を
かけ支援している

面会時間は制限がなくいつで
も来所可能となっており電話
等も、ご本人様の状況に合わ
せて取次を行っている

面会時間は特に指定していないため、家族
は、仕事帰りに寄ったり、朝食を利用者の介
助をしながら一緒に食べるなどしている。利
用者は趣味の将棋や編み物をし、好きなクイ
ズ番組を見たり、新聞を読むなどして過ごし
ている。職員は、家族の要望で、家族からの
手紙を毎日1通づつ利用者に渡したり、毎週家
族と教会に通う利用者がいるなど、関係継続
の支援を行っている。

可能な選択肢を提示し、自己
解決が出来るよう支援しま
す。相談者様の状況にあわせ
て、市町村のサービス介護保
険サービスを公平な立場で説
明するようにしている

一人一人と向き合う時間を大
切にし、信頼関係の構築に努
め、その人らしさを大事にし
て生活していただけるよう支
援している

ご本人様がより良い生活を送
れるようにご家族様と十分な
話し合いを設けている
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21 ○利用者同士の関係の支援

利用者同士の関係を把握し、一人ひとりが孤立せず
に利用者同士が関わり合い、支え合えるような支援
に努めている

22 ○関係を断ち切らない取組み

サービス利用（契約）が終了しても、これまでの関
係性を大切にしながら、必要に応じて本人・家族の
経過をフォローし、相談や支援に努めている

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

職員間で利用者様の状態を伝
えあい、安定、安心して暮ら
しているか、現在の把握に努
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

日常の様子や発言、行動の中
からくみ取れるように、本人
の立場になって考える事を心
がけている。ご家族からも以
前の様子を聞き反映に努めて
いる

入居時に生活歴を丁寧に聞きアセスメント
シートを作成し、職員は情報を共有してい
る。意思疎通の困難な利用者に対しては、日
常の行動や様子などから気持ちを汲み取って
いる。また、職員は、他の職員の対応を互い
に学びあい、介護に活かしている。

入居時には、これまでの生活
歴を出来る限りお聞きし、個
人情報に配慮しながら職員間
で共用し、また初期情報はア
セスメント情報にまとめ、職
員がいつでも確認できる場所
に保管している

全体のバランスを配慮し、座
席に工夫をしています。必要
に応じて職員が入り共通の話
題や活動の提供をすることも
あります

必要に応じ対応しています
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26 10 ○チームでつくる介護計画とモニタリング

本人がより良く暮らすための課題とケアのあり方に
ついて、本人、家族、必要な関係者と話し合い、そ
れぞれの意見やアイディアを反映し、現状に即した
介護計画を作成している

27 ○個別の記録と実践への反映

日々の様子やケアの実践・結果、気づきや工夫を個
別記録に記入し、職員間で情報を共有しながら実践
や介護計画の見直しに活かしている

28 ○一人ひとりを支えるための事業所の多機能化

本人や家族の状況、その時々に生まれるニーズに対
応して、既存のサービスに捉われない、柔軟な支援
やサービスの多機能化に取り組んでいる

29 ○地域資源との協働

一人ひとりの暮らしを支えている地域資源を把握
し、本人が心身の力を発揮しながら安全で豊かな暮
らしを楽しむことができるよう支援している

30 11 ○かかりつけ医の受診支援

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

地域の催しもの等、ご本人が
地域住民として暮らせるよ
う、周囲の方々に支えられて
います

日常の様子の変化や身体の変
化を細かくお伝えし、ご家族
様を中心に定期受診等を行っ
ています。必要の際には、主
治医と直接連携を取らせてい
ただいています

現在3名の利用者は、家族の付き添いでかかり
つけ医の受診を継続し、他の利用者は2か所の
往診医を利用している。訪問看護師が週1回訪
問し、主治医と連携している。職員は、受診
に付き添う家族に主治医への質問メモを渡
し、受診後は、「往診記録表」で医療情報を
確認している。

日常の様子、言動を介護記録
に記入しています。また、職
員間での情報の共有を強化す
る為に申し送りノートを充分
に活用しています

ご本人の状況を踏まえそこか
らのニーズに対して十分な検
討、相談を行い想いに添える
よう努めています

今までの暮らしや、役割を聞
き、意見やアイディアを反映
させています。本人の気持ち
でできること、できないこと
を汲み取り、介護計画にして
います

介護計画は、ケアマネジャーが、本人と家族
の意見を聞き作成している。また、職員の意
見からモニタリングを行い3か月毎に見直しを
行っている。現在、介護記録の書式が2階と3
階では統一されていないが、3月より3ユニッ
トになることを機に、書式を統一する予定で
ある。
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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

日々の様子、変化を細かくご
家族様にお伝えし、必要に応
じてかかりつけ医への相談を
行っています。医療連携に伴
い重度化、終末期の指針を定
め、関係者と繰り返し相談を
行いながら、家族と共にチー
ムケアに努めています

入居時に、「終末期看取り介護についての意
向確認書」を家族に回答してもらっている。
家族が、事業所で最期を迎えたいと希望する
場合は、主治医と相談し、家族、医師、事業
所の職員と話し合い、看取りを行う方針であ
る。法人が行った看取り研修に職員が参加し
ている。

利用者と家族の要望に応え最
期まで支援するにあたり、
「看取りマニュアル」の作成
や内部研修の実施により、職
員が共通認識を持って対応で
きる体制づくりを期待しま
す。

急変や緊急時の対応に関して
は、マニュアル等で周知し、
職員室には対応表の掲示して
います、ヒヤリハットや事故
報告書には、原因と対策を全
員へ携わるように日頃より伝
え、再発防止に努めている

医療連携体制の確保。週に1度
程度の訪問看護師による日常
の健康管理を行い、必要に応
じて個々のかかりつけ医と連
携をはかっております。定期
的に看護、介護でカンファレ
ンスを行うい、お互いの気づ
きを情報交換し、適切な受
診、看護を受けれるようにし
ている。

入院した際。必要に応じて病
院に伺い、病状や今後の対応
の確認をしています。またご
家族様と相談のうえで、主治
医との面談に同席させていた
だく場合もあります
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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

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

定期的に訪問理容を導入して
います。ご本人様に洋服を選
んで頂いたり、髪型等、希望
に添えるよう心掛けている

ご本人様が自己決定できるよ
うな会話作りを心がけ、それ
が難しくなってきている入居
者様に対しては細かい様子の
変化や言動から読み取り、出
来るかぎりの工夫をしとぃま
す
ご本人様のリズム、ペースを
乱さないよう大切にし、希望
を最優先に検討して、健康状
態も考慮しながら支援します

運営推進委員会や地域の消防
署の情報交換に参加していま
す。また定期的に避難訓練を
行っている

昨年の3月に夜間想定の避難訓練を実施後、消
防署より次回の避難訓練は、1階が開所してか
ら行うよう指導されているため、次年度に実
施予定である。利用者が避難する時には、地
域住民の見守りの協力が得られる体制を築い
ている。備蓄品は、食料品やカセットコンロ
など約2週間分を考えて、外の倉庫や各フロ
アーに分散して保管している。

　Ⅳ　その人らしい暮らしを続けるための日々の支援

その人に合った丁寧な言葉か
けを心がけ、複数の利用者様
が居る場合には、声掛けの声
の大きさ、内容に配慮してい
ます

管理者は、新入職員に対して利用者に丁寧な
言葉かけを心掛けて、信頼関係を築いていく
ことを伝えている。居室は内側から鍵をかけ
ることができ、4名の利用者が施錠している。
ミーティングでの記録は、個人名を使わずイ
ニシャルで記載し、個人ファイルは、施錠で
きる書庫に保管している。
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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

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

排泄チェック表を設置し、排
尿、排便の把握に努め、ご本
人様の気持ちも配慮し、必要
に応じた介助をしている

排泄チェック表により、個々の排泄パターン
を把握し、日中は声掛けをしてトイレでの排
泄を支援している。夜間にポータブルトイレ
を使用している利用者が2名、リハビリパンツ
を着用している利用者が1名いるが、現在オム
ツの利用者はいない。利用者の思いと体力に
配慮した支援を行っている。

看護師、かかりつけ医への相
談を行いながら、便秘予防と
対応を行っています。内に血
の朝の体操とおやつに毎日バ
ナナとヨーグルトを提供して
います

個々の状態に合わせて、食事
量、ミキサー食での提供をし
ています。また水分摂取が困
難なかたにはお茶やスポーツ
ドリンクをゼリーにしたり、
とろみをつけ提供しています

毎食後職員付き添いの元口腔
ケアを行っています。週に1度
訪問歯科と連携を図り、清潔
を保てるようにしている

ご入居者の負担にならないよ
う配慮しつつ行っている。

献立・レシピ付き食材の配達業者を利用して
おり、調理専門職員が調理している。昼食は
職員も食事介助をしながら一緒に食べてい
た。温かい出来立ての食事を提供することを
心掛けており、ミキサー食の場合でも彩りを
考えて提供している。牛丼の出前、回転ずし
店での外食、正月のお節料理や誕生日には
ケーキで祝うなど、理念の実践に努めてい
る。
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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

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

介護度にばらつきがあり、日
常的な散歩は行っていない
が、ドライブの機会を作り、
季節を楽しんだり家族の協力
を得て外出している

利用者の重度化により、現在は個別に散歩に
出掛けたり、職員と一緒に買い物に行ってい
る。法人の他事業所が所有する車を借りて、
山下公園や赤レンガ倉庫方面のドライブを楽
しんだり、初詣に出掛けている。車いすの利
用者はベランダに出たり、事業所の前にある
桜並木の桜で季節を感じている。

各フロア主任を中心に薬の管
理、把握を行っています。意
思の処方通りに服薬していた
だき、薬情の最新情報もいつ
でも確認できるようにファイ
ルにて管理している

その人らしく生活できるよう
に出来る事はご自分で行える
ように支援します

本人の体調に合わせ週に２回
を目安にローテーションで入
浴を行っています。入浴日以
外でも本人の希望があれば、
出来るだけ期待に添えるよう
に努める。浴槽に入る事が無
理な方も負担を少なくし、入
浴を楽しめるような配慮をし
ている

週2回を目安に、一日3名の利用者が午後に入
浴している。午前中は他の利用者の足浴を
行っている。その際は、皮膚の乾燥を予防す
るため、医師の助言のもと石鹸は使用してい
ない。毎日浴室を利用しており、入浴するこ
とを拒む利用者はいない。

各居室にエアコンを完備し気
温管理を行っています。生活
習慣を大切にいつでも休息が
とれるように支援しています
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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

共用スペースには全て自由に
使用でき、リビングや食堂に
はテレビを設置しています

入居前より使用していた家具
等を持ち込み、使い慣れた空
間で居心地の良い環境つくり
をしています

居室は、空調設備、照明器具
、クローゼット、ベッドが設置されている。
ベッドを使用できない利用者は厚いマットレ
スに布団を敷いている。利用者は、タンス、
椅子、鏡台等の使い慣れた家具を持ち込み、
また海外の写真を飾るなどして、個性豊かな
居室となっている。

電話や手紙は希望があればい
つでもやり取りができるよう
支援している

共用のスペースには、利用者
様と一緒に作成したものを飾
り、季節感を出し目で楽しめ
るような工夫をしている、ま
た誕生日や、ご家族様が来ら
れた際居室に写真を飾る等し
ている

共用スペースは食堂とリビングが離れてい
る。訪問時、リビングのソファーに座り、冬
季オリンピックをテレビ観戦している利用者
がいた。壁には、行事や外出時の写真を飾っ
てある。職員が掃除を行い、気持ち良く過ご
せる場所となっている。

ご家族様より、お小遣いをお
預かりし、所定の場所での保
管管理をしています、また外
出時や買い物の際は希望に応
じてお金を使用できるように
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

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

ご入居者様に使用する日地用
品や家具等は安全で快適なも
のを考え配慮しています。ま
たフロア全体を考慮し家具の
配置をしている



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

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）

グループホームみのり　若さん・宮さん

3階　宮さん

 事業所名

 ユニット名



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

管理者と職員は理念を共有す
る為に各フロアへ理念を掲示
しています。職員全員で相談
したフロア理念を意識し、
日々のケアに取り組んでいま
す。

地域の方々を始め、突然の訪問見
学にも対応し気軽に立ち寄っても
らえるようにいつでも解放してお
ります。また散歩の時は近隣の商
店街や公園、ケアプラザを利用さ
せていただいています

ご入居者様に配慮しながら、
地域の相談、家族・ボラン
ティア・見学の受け入れなど
を行っている。

運営推進委員会を２か月に１
回開催しております。情報交
換を中心に認知症に関する簡
単な勉強会や避難訓練また災
害時の相談をおこなっていま
す

市町村主催の研修への呼びか
けを職員はじめ地域に向けて
行っています。事業所の状況
を定期的に報告し、アドバイ
スを頂きながら運営していま
す



自己評価

実施状況 実施状況
次のステップに向けて

期待したい内容

自
己
評
価

外
部
評
価

項　　　　　　　　　　目

外部評価

6 5 ○身体拘束をしないケアの実践

代表者及び全ての職員が「指定地域密着型サービス指定基準及び
指定地域密着型介護予防サービス指定基準における禁止の対象と
なる具体的な行為」を正しく理解しており、玄関の施錠を含めて
身体拘束をしないケアに取り組んでいる

7 ○虐待の防止の徹底

管理者や職員は、高齢者虐待防止法等について学ぶ機会を持ち、
利用者の自宅や事業所内での虐待が見過ごされることがないよう
注意を払い、防止に努めている

8 ○権利擁護に関する制度の理解と活用

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

9 ○契約に関する説明と納得

契約の締結、解約又は改定等の際は、利用者や家族等の不安や疑
問点を尋ね、十分な説明を行い理解・納得を図っている

10 6 ○運営に関する利用者、家族等意見の反映

利用者や家族等が意見、要望を管理者や職員並びに外部者へ表せ
る機会を設け、それらを運営に反映させている

職員一人ひとりが虐待を正しく理
解できるようにしています。身体
拘束や、虐待を発生させないため
にも、職員の日々のケアや表情を
観察し、コミュニケーションを細
かくとるように心がけています。

個々の必要性に応じて、包括
支援センターと協力するよう
にしている

契約・解約時には、利用者、
家族の疑問点を作らないよう
に、しっかり時間をかけ十分
な説明をするとともに、不安
や疑問を質問しやすい環境つ
くりを心がけています

相談等窓口を決めいつでも対
応できるようにしている

施設全体がご利用者様の自宅
という思いを全職員がもち危
険のないよう見守りながら自
由に過ごしており、玄関の施
錠等防犯目的以外ではしてい
ない



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

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

向上心は自分で持つものと日頃よ
り伝えています。職員のいい点な
どは、日常より発見し本人へ伝え
るように心がけています。改善す
べき点は明確にし、一緒に考えて
いけるように取り組んでいます。

日常の中で、職員の声を聞
き、職員会議にてフロアの意
見を反映させる取り組みを
行っています、全体の会議が
難しく職員のヒアリングを行
い、その後フィードバックを
行う

個々の特性に合わせた育成を
心がけています。研修内容に
ついても、本人の希望する内
容についてはできる限り参加
できる環境を整えいます

日本、神奈川県、横浜市の各
グループホーム連絡会へ所属
しています。できる限り研修
へ参加したり、連絡会に参加
しています。

　Ⅱ　安心と信頼に向けた関係づくりと支援

相談時から利用にいたるま
で、ご本人の不安や、困って
いること、希望等を充分な時
間をかけ聞くように心がけ利
用後にも案して生活できるよ
う支援します



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

16 ○初期に築く家族等との信頼関係

　サービスの利用を開始する段階で、家族等が困っていること、
不安なこと、要望等に耳を傾けながら、関係づくりに努めている

17 ○初期対応の見極めと支援

サービスの利用を開始する段階で、本人と家族等が「その時」ま
ず必要としている支援を見極め、他のサービス利用も含めた対応
に努めている

18 ○本人と共に過ごし支え合う関係

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

19 ○本人と共に支え合う家族との関係

職員は、家族を支援される一方の立場に置かず、本人と家族の絆
を大切にしながら、共に本人を支えていく関係を築いている

20 8 ○馴染みの人や場との関係継続の支援

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

相談時から利用に至るまでの
ご家族様の不安や悩み、求め
ていることを十分な時間をか
けて聞くようにし、ご本人様
と共により良い方向に考えら
れるように継続的に支援して
います
可能な選択肢を提示し、自己解決
ができるように支援します。電話
相談でも、丁寧な対応を心がけ、
相談者の状況に合わせて、市町村
のサービス、介護保険サービス等
を公平な立場で説明するように努
めています。

介助を行っている以外の多く
の時間の中で話し合う機会を
多く持ち、知り合いながら一
緒に行動する事で信頼関係を
築きながら支援していく

悩み、相談、不安など話しや
すい状況、関係を築く事を優
先し支援していく

面会や外出等しやすい環境作
りに努め、ご希望に添えられ
るように支援し、大切な思い
を変わらずに持ちながら社会
とのつながりがなくならない
ように努める



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

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

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

個々の状態を考えた座席職員
配置にし、無理なくコミュニ
ケーションがはかれ、入居者
様同士の良好な関係構築の為
の支援をしている

必要に応じて支援しています

　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

常に本人の立場日なって考え
ながら日地上の様子、発語、
行動よりくみ取れるよう支援
します

本人、家族より今までの生活
状況を聞き、それを職員で共
用し入居後の会話ろり得た情
報を記録に残し全職員での把
握に努める

一人一人の生活スタイル、
ペースを尊重し、不安や困っ
た事はないか等、現状把握に
努め、共同生活での役割や居
場所が見つかるような支援を
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

26 10 ○チームでつくる介護計画とモニタリング

本人がより良く暮らすための課題とケアのあり方について、本
人、家族、必要な関係者と話し合い、それぞれの意見やアイディ
アを反映し、現状に即した介護計画を作成している

27 ○個別の記録と実践への反映

日々の様子やケアの実践・結果、気づきや工夫を個別記録に記入
し、職員間で情報を共有しながら実践や介護計画の見直しに活か
している

28 ○一人ひとりを支えるための事業所の多機能化

本人や家族の状況、その時々に生まれるニーズに対応して、既存
のサービスに捉われない、柔軟な支援やサービスの多機能化に取
り組んでいる

29 ○地域資源との協働

一人ひとりの暮らしを支えている地域資源を把握し、本人が心身
の力を発揮しながら安全で豊かな暮らしを楽しむことができるよ
う支援している

30 11 ○かかりつけ医の受診支援

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

ご本人に関わる関係者から、今ま
での暮らしや、役割などを聞き。
本人の気持ちで、できること、で
きない事をくみ取り介護計画にし
ていくようにしています。また、
情報は職員全員が共有する

日常の心身の様子、言動など
詳細に記録に残し、職員全体
で共有し、定期的にモニタリ
ングしプランの見直しをして
います

マッサージや送迎等必要に応
じて支援します

周辺地域の支援によりイベン
ト等の情報や設備の利用や参
加を無理のないよう支援して
います

本人及びご家族様が安心した
かかりつけ医を利用できるよ
うに支援しています



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
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項　　　　　　　　　　目

外部評価

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

医療連携体制の確保。週に1度程
度の訪問看護師による日常の健康
管理を行い、必要に応じて個々の
かかりつけ医と連携をはかってお
ります。定期的に看護、介護でカ
ンファレンスを行うい、お互いの
気づきを情報交換し、適切な受
診、看護を受けれるようにしてい
る。

入院時必要に応じて病院に伺
い病状や今後の対応について
話を受け、ご本にとって最適
な環境整備が出来るよう主治
医との面談にも同席すること
があります

日々の身体の様子を詳細にご
家族様に伝え、かかりつけ医
にも相談を行い終末期の指針
を定め、関係者で何度も相談
をしチームケアでの支援に努
めます

急変、事故発生時の対応はマ
ニュアル等で周知し、原因対
策を全職員で行い再発防止に
努める

運営推進委員会や地域の消防
署の情報交換に参加していま
す。また定期的に避難訓練を
行っている。又定期的に備蓄
の確認をしている
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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

　Ⅳ　その人らしい暮らしを続けるための日々の支援

一人一人を理解し丁寧な言葉
かけ、対応を心がけ周囲が気
にすることがないよう、内
容、声の大きさを考慮してい
る

言いやすい雰囲気作りに努め
１対１で時間をかけ対応を心
がける、自己決定が難しく
なってきている方は、今まで
の生活や日常の様子から可能
な限りの自己決定ができ津よ
う努める
１日を通して、本人のリズム
やペースを大切にし、希望は
最優先に検討し可能な限り実
行していく

訪問理容の導入、本人の希望
を優先し、複数の選択肢の中
から選べるような支援。日常
の整容の支援、おしゃれを楽
しめるようにしている

食事の盛り付け、片付けはこ
こに応じて負担にならないよ
うに職員と一緒におこなって
おり、食事中も職員が同席し
安全かつ楽しめるよう工夫し
ている
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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

個々の好みや嚥下状態に合わ
せ提供。水分量等記録し不足
のないよう形状をぜりーやト
ロミにするなどの工夫をして
いる

毎食後職員付き添いの元口腔
ケアを行っています。週に1度
訪問歯科と連携を図り、清潔
を保てるようにしている

排泄確認表を設置し排尿・排
便パターンを把握に努め、声
掛け介助を行っている、食
事、水分量も把握し医師にも
相談しつつコントロールでき
るように支援

日常より、個々の排便パター
ン、習慣の把握に努め、水
分、食事、運動にて予防に適
したおやつの提供をしている

週に２回を目安に行い、希望
があれが入浴できるようにし
ている、また外出等での変更
や調整にも対応しリラックス
と同時に楽しめるよう１対１
の介助につとめる
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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

各居室にエアコンを完備し気
温管理を行っています。生活
習慣を大切にいつでも休息が
とれるように支援しています

各フロア主任により管理、薬
の作用や副作用の把握に努め
常に２人以上で確認し服薬介
助を行っている

その人らしく生活できるよう
に、出来る事は自分で行える
ように支援。好きなこと得意
なことの把握に努め本人の希
望に添った支援をしている

ドライブ等の機会を作り、少
しでもホームの生活を楽しん
でいただけるように心がけ、
また近隣の散歩は重度化して
おり個別の対応で行っていま
す

ご家族様より、お小遣いをお預か
りし、所定の場所での保管管理を
しています、また外出時や買い物
の際は希望に応じてお金を使用で
きるように支援している。　少額
だが本人が管理している方もい
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

電話や手紙は希望があればい
つでもやり取りができるよう
支援している。またご家族様
から預かった手紙を決められ
た日に渡すような支援もして
いる

共用のスペースには、利用者
様と一緒に作成したものを飾
り、季節感を出し目で楽しめ
るような工夫をしている、ま
た誕生日や、ご家族様が来ら
れた際居室に写真を飾る等し
ている

できること、分かることを大
切にし手すりの設置、トイレ
の場所、居室などわかりやす
く表示、本人の希望や安全を
配慮した環境作りにつとめて
いる

個人の居室以外は全て自由に
使用でき、交流やくつろぎの
配慮をしている

安全に配慮し、家具等なじみ
の物を使用、設置していただ
き、入居後も本人の希望、生
活パターンに合わせ穏やかに
過ごせる環境作りに努めてい
る




