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令和５年度  認知症対応型共同生活介護 自己評価・外部評価・運営推進会議活用ツール 

法人名 有限会社 さくらい 事業所名 ホームさくらい 

所在地 〒９３８－００２３  黒部市堀高２７－１ 

 

№ タイトル 評価項目 事業所自己評価 評価記述 
運営推進会議で 

話しあった内容 
運営推進会議の評価 評価記述 

Ⅰ.理念・安心と安全に基づく運営         

1 
理念の共有と 

実践  

地域密着型サービスの意義

をふまえた事業所理念をつく

り、管理者と職員は、その理

念を共有して実践につなげて

いる 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

毎月開催しているケース会議

や勉強会で基本理念を再確

認し、職員全員が常に念頭に

おきながら日々の業務に取り

組んでいる。 

   

2 
事業所と地域と

のつきあい 

事業所は、利用者が地域とつ

ながりながら暮らし続けられ

るよう、認知症の人の理解や

支援の方法などを共有し、事

業所自体が地域の一員とし

て日常的に交流している 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

 

町内会に加入し、町内行事へ

の参加や地元幼稚園の運動

会見学、小学生や地域ボラン

ティアの慰問を受けるなどの

地域との交流を計画している

が、新型コロナウイルス感染

防止のため実施が困難な状

況ではあるが、町内会行事へ

の関りを持つようにしたい。  

５年度には町内の

夏祭りやもちつき大

会の案内をもらい、

入居者さんやスタッ

フとの関りを持っ

た。 

  

3 
運営推進会議

を活かした取組 

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 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

 

運営推進委員会では、入居

者の状況や活動報告を行い、

委員からの意見や提言をサ

ービス向上に活かしている。 

  

施設から直接状況

について聞けるの

はよい。資料に写

真を添付している

のはわかりやす

い。 
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4 市町村との連携 

 

市町村担当者と日頃から連

絡を密に取り、事業所の実情

やケアサービスの取り組みを

積極的に伝えながら、協力関

係を築くように取り組んでいる  

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

市福祉課や新川地域介護保

険組合とは、定期的に情報交

換を行い、相談・助言をもらっ

てる。黒部市地域包括支援セ

ンターの職員に運営推進委

員をお願いし意見をもらって

る。 

運営推進会議が有

益な意見交換の場

となっている。市福

祉課内でも情報共

有して連携につな

げたい。 

  

5 
身体拘束をしな

いケアの実践 

代表者および全ての職員が

「介護保険法指定基準におけ

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 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

身体拘束の適正化の指針を

定め、日々のケアの中で活か

している。運営推進委員会の

メンバーによる適正化委員会

を設置し、随時報告している。 

 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

「身体拘束の適正化」に

ついて職員へも定期的

に研修をし、理解を深め

ている。 

6 
虐待の防止の

徹底 

管理者や職員は、高齢者虐

待防止関連法について学ぶ

機会を持ち、利用者の自宅や

事業所内での虐待が見過ご

されることがないよう注意を

払い、防止に努めている 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

管理者、リーダーの指導のも

と、職員は虐待の防止への正

しい理解を常に持って業務に

当たっている。定期的な職員

研修にも努めている。 

 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

 

7 

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 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

権利擁護の重要性が増す

中、研修会等で学ぶ機会を設

けて、今後の対応や相談に応

じられるように努めていきた

い。市での成年後見サポート

センターも利用する。 

市として制度の周

知や研修を行いた

い。 

  

8 
契約に関する 

説明と納得 

契約の締結、解約また改定

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 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

 

契約時や介護報酬改定時に

は、内容をていねいに説明し

了解をもらっている。不安や

疑問点等があれば電話や面

会等でも気軽に相談できるよ

うにしている。 
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9 

運営に関する利

用者、家族等意

見の反映 

利用者や家族等が意見、要

望を管理者や職員ならびに

外部者へ表せる機会を設け、

それらを運営に反映させてい

る 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

 

家族会で、意見や要望等を聞

くとともに、面会時には、利用

者の日々の状態を説明し、今

後の支援を話し合っている。

また、意見箱を設置し、意見

要望があれば、全職員で話し

合い、施設運営に反映するよ

う努めている。  

 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

家族や利用者さんから

の意見要望をしっかり受

け止め、生かす姿勢や

体制になっている。記録

も確実に残し、スタッフで

共有している。家族への

アンケートも実施してい

る。 

10 
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 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

ケース会議や合同勉強会な

どで、意見や提案を聞く機会

を設けており、日々の介護や

施設運営に反映させるように

努めている。 

   

11 
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 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

給与表や昇給・昇格基準を設

定し、職員一人ひとりの勤務

状況を把握しながら、やりが

いのある職場づくりに努めて

いる。職員の資格取得に伴う

費用の補助など、職員のスキ

ルアップの支援を行ってい

る。 

 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

 

12 
職員を育てる 

取組 

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 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

それぞれの職員に合った研

修、経歴や経験年数に対応し

た研修などに積極的に参加さ

せて、資質向上に努めていき

たい。アドバイザーの派遣を

依頼し、内部研修の充実を図

っている。 

 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

できるだけスタッフを確

保し研修へも積極的に

参加できるようなゆとり

ある体制作りに取り組ま

れたい。 

13 
同業者との交流

を通じた向上 

代表者は、管理者や職員が

同業者と交流する機会を作

り、ネットワークづくりや勉強

会、相互訪問等の活動を通じ

て、サービスの質を向上させ

ていく取り組みをしている  

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

県ＧＨ連絡協議会へ加入し、

勉強会や研修会に参加でき

るようにしている。新型コロナ

ウイルス感染防止のため実

施していないが、今後は、以

前にやっていた他事業所との

交流も実施していきたい。 
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14 
本人と共に過ご

し支えあう関係 

職員は、本人を介護される一

方の立場におかず、暮らしを

共にする者同士の関係を築

いている 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

 

職員は、利用者さんを家族の

一員として捉え、本人ができ

ることを主体に行ってもらって

いる。日々の気づきや変化を

記録し、ケース会議で見直し

を行い、支え合う関係を築い

ている。  

    

15 

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 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

新型コロナウイルス感染防止

のため、面会の一部制限をお

願いしている。利用者さんの

会話や訴えの中から、馴染み

の人や場所等の話題が出れ

ば、対応している。  

今後も今ある馴染

みの人との関係性

が途切れないよう

に配慮しながら工

夫し対応されたい。 

  
電話や手紙による関係

性維持に努めている。 

Ⅱ．その人らしい暮らしを続けるためのケアマネジメント        

16 
思いや意向の

把握 

一人ひとりの思いや暮らし

方、生活環境、一日の過ごし

方の希望や意向の把握に努

めている 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

日誌やノートには利用者さん

の表情や行動、仕草等を書き

とめ、本人の思いやその声を

見逃さないように努め、スタッ

フ全員での情報共有を図って

いる。  

    

17 

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 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

本人の意向や日々の気づき

や変化等を職員で共有し、家

族とも話し合いながら、介護

計画を作成している。 

一方的な情報提供

や介護計画になら

ないように本人、家

族さんの意向を確

認しながら対応す

ることが大切。 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

 

18 
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 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

日誌やメモ、引継ぎノート等に

日々の様子やケアの実践・結

果、気づきなどを記録し、全

職員で共有し、介護計画の見

直し及び実践に活かしてい

る。 

 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

細かい配慮がされており

スタッフ同士の連携も取

れている。 
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19 

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 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

日々の暮らしの中で、介護サ

ービスの他にもいろいろなニ

ーズがあり、出張ヘアカットサ

ービスや月１回の協力医の往

診等、その時々のニーズに柔

軟に対応している。  

受診の送迎、付

添、個別での散歩

等必要に応じて業

務を柔軟に変更し

対応されている。 

   

20 
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 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

これまで新型コロナウイルス

感染防止のため、実施できて

なかったが、今後は以前のよ

うに地域行事への参加を

徐々に進めたい。 

地域ボランティアの

慰問などは可能な

限り受け入れるとと

もに、今後も地域の

協力を得ながら対

応されたい。 

   

21 
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 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

 

入居時に、かかりつけ医につ

いて確認し、希望に沿うように

している。協力医は、きょうク

リニックにお願いしており、受

診や月１回の往診をやっても

らっている。個別にかかりつ

け医がいる利用者は、受診等

は家族さんに対応してもらっ

ている。 

    

22 
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。ある

いは、そうした場合に備えて

病院関係者との関係づくりを

行っている 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

 

入院時には、本人に関する情

報を医療機関に提供してい

る。又、状態把握の為、病院

関係者や家族さんとの話し合

いを行っている。退院時のカ

ンファレンスに同席したり、状

態把握のための動画での情

報提供をもらい、受け入れの

際の注意点や疑問点の解消

に努めている。  

 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

病院連携室や協力医と

の連絡事項の記録を残

している。 
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23 

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 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

現在は、看取りケアはしてい

ない。 

入居者さんの重度化が進ん

だ場合は、施設としてどこま

で支援できるのか、家族や医

療機関等とも相談しながら対

応している。  

 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

終末期のあり方につい

てどこまで施設で対応で

きるかスタッフ、協力医と

検討されたい。 

24 
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 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

利用者の急変や事故発生時

の対応については、毎月のケ

ース会議などで応急処置の

対応などを周知している。今

後とも早期対応ができるよう

に初期対応について確認して

いく。  

    

25 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 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

 

年 2回避難訓練を行ってい

る。訓練は、消防署の指導を

受けながら、利用者の避難を

最優先に取り組んでいる。今

年は地震を想定した避難訓

練を実施した。  

いろいろな災害を

想定した訓練の実

施や地域との連携

体制を今後考えて

いく必要がある。 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

 

Ⅲ．その人らしい暮らしを続けるための日々の支援         

26 

一人ひとりの尊

重とプライバシ

ーの確保 

一人ひとりの人格を尊重し、

誇りやプライバシーを損ねな

い言葉かけや対応をしている 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

 

職員は、常に利用者の人格を

大切に相手をいたわる心を忘

れずに、日々の介護にあたっ

ている。 

気になる言動があれば、管理

者やリーダーが個別指導した

り、会議での研修を行ってい

る。  

 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

 



- 7 - 

 

27 
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

の日常生活における希望や

意向、暮らしのペースを大切

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 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

本人の意思を尊重し、無理に

止めたりせず出来る限り見守

っている。また、本人からの散

歩や外出、買い物等の希望

があれば出来る限り希望に

添うようにしている。 

    

28 
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 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

 

食事は、季節を感じられる食

材を使用したり、本人の嗜好

を把握の上、メニューの工夫

をしている。食事の盛り付け・

配膳、片付け等は、利用者さ

んに手伝っていただいてい

る。 

 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

施設の畑で「植える」か

ら「育てる」「収穫」「食

す」の体験をしている。

定期的に自分たちが考

えた献立での食事づくり

を行っている。 

29 
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 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

食事摂取量を記入し、水分量

は日誌に記録すると共に摂取

量の把握をしている。栄養バ

ランスを考慮した献立に基づ

き調理を行っている。 

    

30 
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 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

 

毎食後、各利用者さんの状態

や能力に応じた声かけや見

守り・介助にて、口腔ケアを行

っている。夜間は、本人の意

向を確認し義歯を預かり洗浄

している。 

 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

 

31 
排泄の自立支

援 

排泄の失敗やおむつの使用

を減らし、一人ひとりの力や

排泄のパターン、習慣を活か

して、トイレでの排泄や排泄

の自立にむけた支援、便秘

の予防等、個々に応じた予防

に取り組んでいる 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

排泄チェック表に記録し、各

利用者さんの排泄パターンを

把握している。本人の日々の

状態や生活の質も考慮に入

れながら、一人ひとりの能力

に応じて対応している。 

 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 
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32 
入浴を楽しむこ

とができる支援 

一人ひとりの希望やタイミン

グに合わせて入浴を楽しめる

ように、職員の都合で曜日や

時間帯を決めてしまわずに、

個々にそった支援をしている 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

基本的に利用者は週２回の

入浴としているが、それにとら

われず、その日の状態に応じ

て柔軟に対応している。 

    

33 
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 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

日中、居眠りが強いようであ

れば居室で休んでもらった

り、常時見守りのできるホー

ム内のベットで横になられた

り、その時々の状況に合わせ

て対応している。  

    

34 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 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

 

利用者さんごとに薬箱を設

け、薬の残薬量を確認してい

る。又、各利用者さんのファイ

ルには処方された薬の内容、

容量、副作用について記入し

てあり、服用後の症状の変化

などにも細やかな観察をして

いる。 

 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

 

35 
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 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

 

各利用者さんの特徴を踏ま

え、塗り絵やパズル、食事の

盛りつけ、掃除、洗濯物たた

み等、本人の能力を活かした

役割を担ってもらい、張り合い

のある生活環境に努めてい

る。 

一人ひとりの能力、

嗜好にあった役割

や楽しみごとに引き

続き支援されたい。 
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36 
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 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

コロナ禍の中で、外出を自粛

していたが、感染防止対策の

上、散歩やドライブ、地域行

事に少しづつ参加している。

また、地域の方々の協力をい

ただきながらリンゴ狩りや喫

茶店へ行き、気分転換が図

れるよう支援している。 

重度な方でも「外出

は困難」と決めつけ

ず、１、２号棟間の

行き来や縁側、デッ

キの利用を工夫し

たい。 

   

37 
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

ようしたりできるよう支援して

いる 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

利用者さんそれぞれお金に

対する認識が違うが、お金を

所持している方もおられる

が、今後買い物等の機会をつ

くりたい。 

    

38 
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、手紙をやり

取りしたりできるように支援を

している 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

本人の希望があれば、手紙

のやりとりや、電話をかけた

り、受けたり出来るようにして

いる。また、家族さんからお便

りをお願いしたり、家族さんへ

の年賀状や暑中見舞いはが

きを書いていただいている。  

    

39 
居心地のよい

共用空間づくり 

建物内部は一人ひとりの身

体機能やわかる力を活かし

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。共用の空間が、利

用者にとって不快や混乱をま

ねくような刺激がないように

配慮し、生活感や季節感を採

り入れて、一人ひとりが居心

地よく過ごせるような工夫をし

ている 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

お正月飾りやひな祭、七夕飾

りなど季節ごとに壁装飾等に

変化を持たせて生活感や季

節感を感じてもらえるように工

夫している。 

２号棟にはテレビを２台設置

して興味に応じて番組を見て

もらっている。 

 

 

 

 

 

  

 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 
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Ⅳ．本人暮らしの状況把握・確認項目（利用者一人ひとりの確認項目）       

40 

本人主体の暮ら

し 

本人は、自分の思い、願い、

日々の暮らし方の意向に沿っ

た暮らしができている 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

本人の思いや願いを傾聴し、

本人を理解した上で、本人が

望む本人に合った日々の暮ら

しができるように努めている。 

    

41 

本人は、自分の生活歴や友

人関係、暮らしの習慣、特徴

など様々な情報をもとに、ケ

ア・支援を受けることができて

いる 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

本人一人ひとりの生活習慣や

リズムを把握し、体調を見な

がら本人に合った暮らしを支

援している。 

    

42 

本人は、自分の健康面・医療

面・安全面・環境面につい

て、日々の状況をもとに、ケ

ア・支援を受けることができて

いる 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

定期往診や受診、毎日のバ

イタルチェック、一般状態の確

認を行い、異常の早期発見に

努めている。体調不良時は主

治医、ご家族さんと連携しな

がら状態観察、早期対応に努

めている。 

 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

 

43 

生活の継続性 

本人は、自分のペースで、こ

れまでの暮らしの習慣にあっ

た生活ができている 

 

 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

 

本人の気分や状態に合わせ

た支援ができるよう職員間で

話し合い、情報交換、共有し、

必要な声掛け、見守り、介助

の支援を行っている。 

   

44 

本人は、自分のなじみのもの

や、大切にしているものを、

身近（自室等）に持つことがで

きている 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

自宅で使用していた時計、衣

類、アルバム等を身に着けた

り持ち込んで頂き、生活して

いただいている。 

 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 
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45 

本人は、自分の意向、希望に

よって、戸外に出かけること

や、催（祭）事に参加すること

ができている 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

コロナ禍ではあるが、感染対

策を行った上での外出や施

設内行事に参加していただい

ている。 

必ず本人の意向は

確認している。今後

も外出や催事に参

加されたい。 

  

46 

本人が持つ力

の活用 

本人は、自分ができること・で

きないこと、わかること・わか

らないことを踏まえた、役割

や、楽しみごとを行うことがで

きている 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

日々の生活の中で本人の出

来ること,得意なこと、苦手なこ

と等を把握したうえで、役割

や楽しみが持てるよう支援し

ている。 

   

47 

本人は、自分がいきいきと過

ごす会話のひと時や、活動場

面を日々の暮らしの中で得る

ことができている 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

本人の好む話題を提供した

り、得意な作業、レクリエーシ

ョン、行事に参加できるように

様々な活動場面を作り、参加

したことに喜びや達成感を得

られるよう、感謝の言葉を伝

え、支援している。 

 

A．充分にできている 

B．ほぼできている 

C．あまりできていない 

D．ほとんどできていない 

 

 


