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第三者評価結果報告書（総括） 
総 括 

対象事業所名 社会福祉法人みなと舎 ケアホームはなあかり 

対象サービス 重症心身障害者ケアホーム 

事業所所在地 横須賀市 

設立年月日 平成２１年 ４月 

評価実施期間 平成２３年 ２月   

公表年月日 平成２３年 ３月 

評価機関名 福祉サービス第三者評価機関 一般社団法人神奈川県介護福祉士会 

 
総合評価（ホームの概要と理念や方針、支援にあたって努力・工夫している点など） 

＜ホームの概要＞ 

○社会福祉法人みなと舎が運営する２つ目のケアホームで、平屋造りの一軒家に、30 歳前後の男

女各 2名の 4 人が生活している。利用者の 1名は胃ろうを造設している。 

○建物設備はケアホーム専用に建てられた完全バリアフリーで、オール電化設備である。浴室のリ

フターや床暖房設備など生活のしやすさに配慮しているとともに、高い天井や採光窓など住み心

地にも配慮している。 

○職員体制は、常勤スタッフ 5 名、非常勤スタッフ 8 名となっている。管理者（サービス管理責任

者兼務）のほかに、世話人のリーダー的な位置づけとなる「キーパーソン」（1 名）を配置して

いる。勤務体制は 15 時から 19 時 30 まではスタッフ 4 名、泊まりの勤務はスタッフ 2 名の体制

としている。スタッフは全員、同法人の生活介護事業所で半年以上の勤務経験がある職員であり、

法人の理念や支援の基本を身につけたうえで、ケアホームでの支援にあたっている。 

○ホームでは利用者一人ひとりの人格を尊重し、利用者が安全で心地よい生活が送れるようにする

ことを方針に掲げ、スタッフが方針を共有して支援の質を高めていくよう努めている。また、地

域に溶け込み、自然体での生活を送ることを心がけている。 

＜ホームの支援の特徴、努力・工夫している点など＞ 

○利用者がホッとできるようなホームであることを目指し、利用者の自宅でのこれまでの生活も大

事にし、ホームでも自宅と同じように生活が継続できるよう支援をしている。開所から 2年が経

過し、利用者はホームでの生活で元気に過ごしており、家族に向ける表情と同じ表情をホームの

スタッフにも見せてくれるようになっている。 

○スタッフは同法人の生活介護事業所で半年以上の勤務経験者で、医療的なケアが必要な利用者に

も対応できる技術を備えている。法人では、法人の理念や利用者支援の方針をしっかり身につけ

ている人材をケアホームでの勤務に充てており、重度障害のため言語でのコミュニケーションは

困難な利用者に対し、スタッフは表情や態度から本人の意向を汲み取って支援を行っている。こ

のようなスタッフ体制により利用者家族からもスタッフに対して厚い信頼が寄せられている。 

○自然体での近所との普通のおつきあいを心がけている。近所から野菜の差し入れがあったり、隣

家の方がホームの窓から見えるようにひまわりを植えてくれたりと、地域の一員として地域住民

との関係を築いている。 

評価領域ごとの特記事項 

1.人権の尊重 

○利用者を「さん」づけで呼ぶことや丁寧な言葉づかいや言い方をすること、

介助をするときには必ず声をかけてから行うなど、利用者の人格を尊重し

た対応は、支援の基本として法人職員全体で徹底している。 

○ホームで利用者に気持ち良く生活してもらうことを支援の中心に据え、生

活介護事業所での様子も含め、利用者の表情や態度、鼻歌がでるなどのサ
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インから、本人の意向や気持ちを読み取るよう努めている。 

2.意向の尊重と自立

生活への支援に向け

たサービス提供 

○利用者はケアホーム入居以前から同法人の生活介護事業所に通っており、

スタッフも生活介護事業所に勤務しているため、利用者は重度の障害があ

り言語によるコミュニケーションは困難だが、スタッフは長い関わりの中

で本人の表情や態度、本人への取り組みへの反応などから意向を読み取っ

て支援を行っている。 

○利用者の様子や情報をスタッフ全員で共有するために、スタッフが協議し

て独自に工夫した「活動記録票」を使用している。利用者の 4 人の様子が

一目で把握できるようになっている。 

3.サービスマネジメ

ントシステムの確立 

○金銭管理については、お小遣いを預かり、月末に収支明細と領収書を添え

て家族に使途報告を行っている。 

○緊急時対応については、緊急時対応マニュアルを作成し、夜間の災害時等

の場面を具体的に想定しながら避難訓練を行っている。 

4.地域との交流・連

携 

○地域と普通のおつきあいを大切にし、またホームのことを地域の方々に知

ってもらえるよう、ホームのリビングでのミニコンサートの開催などを企

画・準備している。 

5.運営上の透明性の

確保と継続性 

○ケアホーム入居は利用者にとって生活の場の大きな変化になるため、自宅

での生活がホームでもなるべく継続できるよう支援をすることを基本の考

え方に掲げ、スタッフ全員で共通理解をもって支援を行っている。 

○法人の理念や利用者支援の基本方針については、スタッフ全員が共通認識

をもって支援にあたっている。 

6.職員の資質向上の

促進 

○内部研修は勤務時間帯の都合で参加が難しいが、キーパーソンが外部団体

の研修に参加し、その成果をホームに戻って他の職員に伝達するなどの取

り組みを通してスタッフの資質向上に努めている。 

○法人では職員採用にあたって、資格の有無は不問としているが、殆んどの

スタッフが在職しながら自発的に福祉・介護系の資格を取得するなど、高

い意欲と意識をもって利用者支援にあたっている。 

７.日常生活支援 

○健康管理支援では、月 2 回、近隣の病院の訪問診療を受けている。服薬は

1 回分ずつ小容器に入れ、服用時に声を出して名前を読み上げるなど確認

を徹底している。 

○生活介護事業所とは連携を密にして、利用者の情報を共有している。体調

不良などで生活介護事業所を休むときは、ヘルパー資格を持つ生活介護事

業所の職員がホームで日中の支援にあたっている。 

○天気のよいときはほぼ毎日、ケアホームから生活介護事業所まで車を使わ

ず車椅子の介助を受けて通っている。法人内の 2 か所のケアホームでディ

ズニーランドにバス旅行をしたりなど、生活の中に楽しみの機会をつくっ

ている。 

○利用者の週末帰宅時に連絡ノートなどを使って家族との情報交換や意向把

握を行うなど、家族との連絡・連携を密にして、信頼関係を構築している。

○食事は、体重管理に配慮し、果物や野菜などを多くとるように心がけてい

る。その日の利用者の体調によって、刻みの大きさを変えたり、ミキサー

にかけるなど、食べやすさに配慮している。 

 

 

 



- 3 - 

 

評価結果報告書（詳細） 

 

評価対象領域 １.人権の尊重 

項目 
ホームが努力、工夫している取り組み

について確認したこと 

ホームが課題にしていること及びその

改善に向けたホームとしての取り組み

について確認したこと 

利用者の人格を尊重した関

わり方、プライバシーの保

護について 

（対応項目：「自己評価・第三

者評価項目」1-(1)(2)） 

○利用者に対しては「さん」づけで

呼び、丁寧な言葉遣い、声かけを

することを徹底している。 

○介助をする時には必ず利用者に

「○○をします」とこれから行う

行為について声をかけてから行

っている。 

○オムツ交換など排せつ介助の際

は、利用者の居室でドアを閉めて

行っている。 

○重症心身障害者のケアホームと

して先駆的な取り組みのため、県

内外からの見学希望者が多い。浴

室にはリフターを設置している

ので見学希望があるが、入浴時と

重ならないよう十分に配慮して

いる。プライバシー保護のため見

学者には情報を記載していない

白紙の記録用紙を見せている。 

○スタッフは全員女性であり、男性

利用者の介護について、できれば

同性介護の体制を取りたいと考え

ているが、男性職員を確保するに

は常勤雇用としなければ難しく、

現行の報酬制度では雇用は困難で

ある。また、利用者は男女混合で

あり、一人の利用者の介助には職

員複数名が必要なため、同性介護

に限定すると、泊まり勤務に現在

の倍のスタッフ数を配置しなけれ

ばならず運営が困難である。男性

利用者を女性スタッフが介助する

ことについては、母親的な関わり

として、家族から了解を得て行っ

ている。 

※その他、利用者とのコミ

ュニケーションや制度の利

用支援など、人権の尊重に

関する取り組みについての

特記事項 

（対応項目：「自己評価・第三

者評価項目」1-(3)(4)(5)） 

○ケアホームでいかに利用者に気

持ち良く過ごしてもらうかを基

本に、利用者の表情や態度、声の

調子などから意向を読み取るよ

うにしている。生活介護事業所で

の日中の様子も含め、スタッフ全

員で情報を共有している。 

○成年後見制度の利用はない。家族

にも現時点では利用する意向は

ないようだが、資料を渡して情報

提供は行っている。 
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評価対象領域 ２.意向の尊重と自立生活への支援に向けたサービス提供 

項目 
ホームが努力、工夫している取り組み

について確認したこと 

ホームが課題にしていること及びその

改善に向けたホームとしての取り組み

について確認したこと 

利用者の希望や意見のホー

ム運営への反映、個別支援

計画の策定について 

（対応項目：「自己評価・第三

者評価項目」2-(6)(7)） 

○個別支援計画は年度始めに管理

者（サービス管理責任者を兼務）

とキーパーソン（スタッフのリー

ダー）とで作成し、利用者家族と

面談し意見をもらっている。中間

見直しと年度末に評価を行い、次

年度の計画策定につなげている。

○利用者は言語によるコミュニケ

ーションは困難だが、利用者はケ

アホーム入居以前から同法人の

生活介護事業所に通っており、ス

タッフも生活介護事業所に勤務

しているため、長い関わりの中で

本人の表情や態度、本人への取り

組みへの反応などから意向を読

み取って支援を行っている。 

○利用者の様子や情報をスタッフ

が共有するために、活動記録票を

つけている。活動記録票は情報共

有を効率的に行うために、スタッ

フが協議して独自に工夫した書

式であり、利用者の 4人の様子が

一目で把握できるようになって

いる。 

 

※その他、自立支援や相談

支援など、意向の尊重と自

立生活支援に関する取り組

みについての特記事項 

（対応項目：「自己評価・第三

者評価項目」2-(8)(9)） 

○毎週末の帰宅時に家族が利用者

を迎えに来た際に利用者の様子

を伝えたり、個人用の連絡ノート

を見てもらい、家族の意見を書い

てきてもらうなどの方法で、家族

への報告と家族の意見を聞いて

いる。 

○家族からの相談は管理者とキー

パーソンのどちらかが受けるよ

うにしている。 

○体調不良で生活介護事業所を休

む場合や家族の事情で土日をホ

ームで過ごす時は、生活介護事業

所やホームスタッフが調整して

支援にあたっている。 
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評価対象領域 ３.サービスマネジメントシステムの確立 

項目 
ホームが努力、工夫している取り組み

について確認したこと 

ホームが課題にしていること及びその

改善に向けたホームとしての取り組み

について確認したこと 

金銭管理、不満や苦情の解

決、事故・急病や災害等の

緊急時の対応準備について 

（対応項目：「自己評価・第三

者評価項目」3-(11)(12)(13) 

(14)） 

（金銭管理） 

○ホームではお小遣いを預かり、毎

月の最終金曜日に収支明細と領

収証とを家族に報告している。預

かり金は鍵のかかる場所で保管

している。 

 

（苦情解決） 

○苦情解決の仕組み、連絡先などに

ついては契約書に明記するとと

もに、ホーム玄関にも掲示してい

る。日頃からの連絡ノートでのや

りとりで対応ができているので

苦情になることは殆んどない。 

 

（緊急時対応） 

○急病時は、状況に応じて、管理者

やキーパーソン、家族、生活介護

事業所の看護師などに連絡を取

りながら対応している。月 2回往

診をしてくれる近隣の病院が緊

急時も往診をしてくれる。 

○災害に備えて緊急時の対応マニ

ュアルを作成している。オール電

化の設備にして火災予防対策を

しているが、ホーム単独で夜間の

災害発生等を想定した避難訓練

を年 2回している。 

○勤務日の関係で避難訓練を実際に

自身で体験したことがないスタッ

フがいるので、全員が体験できる

よう実施方法を工夫していきたい

と考えている。 

 

 

※その他、生活環境整備や

緊急時の地域との協力関係

やバックアップ体制整備な

ど、サービスマネジメント

に関する取り組みについて

の特記事項 

（対応項目：「自己評価・第三

者評価項目」3-(10)(15)(16)） 

 

○町内会の避難訓練に利用者とス

タッフが一緒に参加し、消火器の

使い方などを訓練している。 
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評価対象領域 ４.地域との交流・連携 

項目 
ホームが努力、工夫している取り組み

について確認したこと 

ホームが課題にしていること及びその

改善に向けたホームとしての取り組み

について確認したこと 

地域との関係づくり、連携

について 

（対応項目：「自己評価・第三

者評価項目」4-(17)） 

○町内の自治会に加入し、普通のご

近所付き合いをしている。近隣住

民とはあいさつを交わす程度の

お付き合いだが、時折、近所の方

が野菜を届けてくれることもあ

る。 

○開設して 2年が経過したので、初

めてホームでのミニコンサート

を開催することを計画している。

ホームごとの様子を近所の方に

知ってもらいたいと考えている。
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評価対象領域 ５.運営の透明性の確保と継続性 

項目 
ホームが努力、工夫している取り組み

について確認したこと 

ホームが課題にしていること及びその

改善に向けたホームとしての取り組み

について確認したこと 

ホームにおけるサービス提

供の考え方や内容の周知、

運営に関する法令の遵守に

ついて 

（対応項目：「自己評価・第三

者評価項目」5-(19)(20)） 

○ケアホーム入居時に利用者、家族

に「自宅からホームに変わること

は本人にとって大きな変化にな

るので、自宅と同じ介助方法で支

援をする」ことを説明し、スタッ

フにも基本の考え方として徹底

している。 

○ケアホームのスタッフは全員、同

法人の生活介護事業所での勤務

経験者である。生活介護事業所で

1 対 1 の個別支援や利用者とは大

人として接するなど、利用者支援

の基本の姿勢や方針を身につけ

てからケアホームでの勤務に従

事しているので、共通の認識を持

って生活支援にあたっている。 

 

※その他、運営理念や方針

の周知、意思決定の仕組み、

自己評価の実施など、運営

の透明性と継続性の確保に

関する取り組みについての

特記事項 

（対応項目：「自己評価・第三

者評価項目」5-(18)(21)(22)） 

○スタッフ間での利用者の情報の

共有について、業務に追われて個

別支援計画を見る時間はなかな

か取れないため、大事なことはノ

ートと口頭で周知の徹底をはか

っている。各種のノート類はいつ

でもスタッフが見ることができ

るようにしている。 

○開設 2年目であり、利用者一人ひ

とりの生活の調整はあったが、運

営について大きな見直しは行っ

ていない。まだ 2年目であり、方

針の継続が利用者、スタッフとも

に安定につながると考えている。

○スタッフが利用者、家族と親しく

なること、仲良くなることがよい

ことのように錯覚してしまうこと

があるので、スタッフとしての立

場での関わりをすることをいつも

意識したいと考えている。 
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評価対象領域 ６.職員の資質向上の促進 

項目 
ホームが努力、工夫している取り組み

について確認したこと 

ホームが課題にしていること及びその

改善に向けたホームとしての取り組み

について確認したこと 

職員の勤務条件や職務内容

の適正化、資質向上のため

の研修体制の整備について

（対応項目：「自己評価・第三

者評価項目」6-(23)(24)） 

○15時から19時30分までの支援は

スタッフ 4名、泊まり勤務はスタ

ッフ 2名の体制で行っている。勤

務表は管理者が作成し、家庭の事

情などで緊急の交替が必要な場

合はその都度、調整をしている。

○ホームのみで雇用したスタッフ

はおらず、ホームに関わるスタッ

フは全員、同法人の生活介護事業

所で半年以上の勤務経験を積ん

でからケアホームで勤務してい

る。法人内研修は、水曜日の午後

に設定されることが多いため、勤

務時間の関係で参加ができにく

いが、外部研修で摂食障害のある

人のための調理教室などに参加

し、ホームで研修成果を共有して

いる。 

○泊まり勤務は 2 名体制だが、スタ

ッフの家庭の事情などもあり、宿

泊勤務が可能なスタッフ数には限

りがあり、確保に苦慮している。

○見学希望は随時、受け入れている

が、ホームのスタッフが他のケア

ホームの状況を知るための見学の

機会をつくっていきたいと考えて

いる。 

※その他、ボランティア・

実習生の受入れ体制整備な

ど、職員の資質向上の促進

に関する取り組みについて

の特記事項 

（対応項目：「自己評価・第三

者評価項目」6-(25)） 
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評価対象領域 ７.日常生活支援 

項目 
ホームが努力、工夫している取り組み

について確認したこと 

ホームが課題にしていること及びその

改善に向けたホームとしての取り組み

について確認したこと 

健康管理・服薬支援、自由

時間の支援や就労（一般就

労・福祉的就労）への支援、

家族とのホームとの関係づ

くりについて 

（対応項目：「自己評価・第三

者 評 価 項 目 」

7-(31)(32)(36)(37)(38)(39)） 

（健康管理・服薬支援） 

○利用者の薬は、キーパーソンが 1

回分ずつ利用者個々人用の小容

器にセットし、服薬時には声を出

して名前を読み上げ、確認してい

る。過去に 1度、誤薬事故が発生

したため、容器に二重に名前を書

くなど確認を徹底している。 

○月 2回、近隣の病院から往診をし

てもらっている。同じ病院で年 2

回健康診断を受けている。それ以

外の定期的な病院への通院は、家

族とヘルパーが付き添っている。

 

（自由時間・就労支援） 

○生活介護事業所からの帰宅後は、

軽いおやつや水分補給をとった

後、入浴、その後は夕食までリビ

ングでテレビを見るなどゆった

り過ごし、21 時頃からは居室で過

ごしている。 

○ホームではホッとくつろげるよ

うに利用者が好きな音楽を流し

たり、横になって身体を伸ばした

りなどリラックスできるように

している。昨年 11 月には 2 か所

のケアホームの交流会として、東

京ディズニーランドへの日帰り

バス旅行を行った。 

 

（ホームと家族との関係） 

○家族には毎週末に利用者の状況

を報告するともに、月末には預か

り金の使途報告をしている。 

○季節によってアレルギー症状が

ある利用者には家族から家での

様子や外出時の対策方法等を聞

いて対応している。 
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※その他、食事や入浴、排

せつ介助、整容支援、安眠

支援、新聞・テレビや嗜好

品の支援、利用者の行動障

害への対応など、日常生活

支援に関する取り組みにつ

いての特記事項 

（対応項目：「自己評価・第三

者 評 価 項 目 」

7-(26)(27)(28)(29)(30)(33)(

34)(35)） 

○食材は生協から購入しているほ

か、利用者家族や近所からの野菜

や魚などの差し入れがあり、生活

介護事業所の昼食の献立と重な

らないようにしながらメニュー

を決めている。軟らかめに調理

し、利用者一人ひとりのその日の

体調を見ながら、刻みの大きさを

変えるなど、食べやすさを工夫し

ている。おやつには体重管理のこ

とも踏まえて、果物や野菜ジュー

スなどを取り入れている。 

○入浴は、浴室にリフターを整備し

ている。全員が毎日入浴してい

る。 

○排泄はおむつを使用している。自

宅ではトイレで排便をしていた

利用者には、ホームでも自宅と同

じように、スタッフが付き添い、

トイレで排便をしている。 

○整容支援は、近所の床屋さんに出

張してもらっている。ひげそりは

毎日行っている。お風呂上がりな

どは乾燥防止のクリームを塗る

などきめ細かくケアをしている。

○寝付くまでに時間がかかる利用

者がいるが、自然に眠れるまで自

由にしている。布団乾燥機で寝具

の衛生を保っている。 

○時々、発作が起こる利用者がいる

が、スタッフは見守りで様子を観

察し、状態に合わせて生活介護事

業所の看護師か病院に連絡をし

て対応している。 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 



- 11 - 

 

その他特記事項：第三者評価機関として特に、今後、ホームに課題として取り組みを期待したい事項 

（※特記する事項がない場合は無記入） 

関連領域 

（1～７を

記載） 

第三者評価機関からのコメント 

 

取り組みを期待

したい事項 
 

理由  

 

取り組みを期待

したい事項 
 

理由  

 

第三者評価機関コメント 利用者調査の結果 

項目 コメント 

利用者調査で確認できた

こと 

（※次の調査方法のうち

該当するものに○印を記

入） 

①本人ヒアリング調査 

②家族ヒアリング調査 

③本人への観察調査 

◇ヒアリング対象者  ２名（利用者家族） 

 

◇ヒアリングの方法 利用者家族２名と調査員２名がテーブルを囲み実施

した。調査員の問いかけに対し、積極的に答えてく

れた。 

◇ヒアリングで確認できたこと 

 ○ホームではスタッフがいつも何かしら声をかけ、かかわってくれるの

で本人の活動がふえた。自宅と同じように表情が出るようになった。

スタッフは本人の様子をよく見て、本人の意向を読み取ってくれてい

る。 

 ○ホームでは自宅にいるときよりわがままを言わないので、本人はホー

ムと自宅のわきまえができているのだと思う。 

○食事も健康に気を配って太らないようメニューを考えてくれ体重の維

持ができている。 

 ○個別支援計画の説明も預かり金の報告もきちんとされている。 

 ○冠婚葬祭があり、土日に本人が自宅に帰れない時にホームに相談した

らすぐに対応してもらった。 

○ディズニーランドへのレク旅行に行けてよかった。バザーやコンサー

トも楽しく参加している。本人は外出が好きなので表情もよい。 
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※「評価（調査）報告書」必須添付資料 

 
評価後（評価結果を受け取った後）のグループホーム・ケアホームからのコメント 

 

 コメント 

 

 

開所して、まだ 2年目で、やっと軌道に乗ってきたという時に、評価をしていただき、気持ちを新た

にできた。 

 メンバーさんに、ゆったりとした気持で、自宅にいるときと同じように過ごしていただけるよう、気

を配り係わっていたが、具体的にどういうことに気をつければよいか、評価項目を一つ一つ確認するこ

とで、全スタッフの気持ちをまとめることができ良かった。 

 

 

 

 

 
 
 
 
 


