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第 23回第 23回
日本認知症グループホーム全国大会日本認知症グループホーム全国大会 inin三重三重
テーマ 集え！認知症ケアの未来のために

～ 地域拠点としての役割を考える ～

趣　旨 　認知症ケアの未来は？グループホームの未来は？
　令和２年から猛威を奮っている新型コロナウイルス。このパンデミックにより今までグループ
ホームケアで取り組んでいた地域との繋がりやご家族との交流が困難な状況となりました。皆様大
変なご苦労をされていると思います。さらに令和３年４月の介護報酬改定では感染症や災害対策な
どBCPの作成が義務化されたりLIFEなど新しい取組が必要とされたりと多くの課題が出てきまし
た。「唯でさえ人手不足で大変なのに」と感じられた方も多いでしょう。日々の業務に追われる中で、
個々で対応していくには限界があります。
　しかし、「公益社団法人　日本認知症グループホーム協会」にはたくさんの仲間がいます。
　今回のテーマは『集え！認知症ケアの未来のために〜地域拠点としての役割を考える〜』としま
した。グループホームは地域密着型サービスとしてこれまで以上に地域拠点としての役割が期待さ
れています。また、当協会の運営基本方針でも「地域包括ケアの拠点となる」事が謳われています。
全国での素晴らしい取り組みを学び、認知症ケアの未来のために語らい会いましょう。
　令和４年度は第23回日本認知症グループホーム全国大会「in三重」として三重県津市で開催い
たします。開催方法は令和３年度同様、現地とオンラインの「ハイブリッド大会」とします。
　厚生労働省や認知症ケアの先端を行く講師の方々をお招きし、大いに語って頂きます。
　また、福祉介護用品展示会も同時開催しますのでぜひ実際に触ったり体験したりしてください。
　恒例となりました「経営を語る場」では、経営の問題点（今年は人手不足について）を具体的な
事例を交えながら有益な情報交換を行なっていきたいと考えています。
　なお、メインプログラムや演題は、大会終了後も令和５年４月末日まで視聴可能となります。
　『過去は変えることは出来ないが、未来は変えることが出来る。
　他人を変えることは出来ないが、自分が変わることは出来る。』
　この全国大会に集いより多くを学び成長すれば、周りの人や地域の認知症ケアが変わります。グ
ループホームが認知症ケアの地域拠点となれるよう、一緒にがんばっていきましょう！

令和４年10月26日（水）・27日（木）期 日

三重県総合文化センター（〒514-0061 三重県津市一身田上津部田1234）会 場

公益社団法人　日本認知症グループホーム協会主 催

三重大会実行委員会運 営

会員（代表者・職員等）、認知症グループホーム事業者、利用者、家族、行政、学生、運営
推進会議委員、地域密着型サービス・特養・老健・慢性期医療機関・有料老人ホーム等介護・
福祉・医療関係者、一般市民など
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クラブ連合会／三重県言語聴覚士会／特定非営利活動法人三重県歯科衛生士会／三重県精神保健福祉士協
会／三重テレビ放送株式会社／ NHK津放送局／三重エフエム放送株式会社
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“認知症支援の先駆者”との誇りを胸に

公益社団法人 日本認知症グループホーム協会

　　　　　　　　　　　会長　河﨑　茂子

　令和４年10月26日、27日の両日、三重県津市において、我が協会が第23回日

本認知症グループホーム全国大会を、ハイブリッド方式で開催することに深い

感慨を覚えます。テーマは「集え！認知症ケアの未来のため～地域拠点として

の役割を考える～」。まさに時との出会いを感じます。

　いまだ世の中は、感染症の影響に大きく左右されています。それは我々グ

ループホームも例外ではありません。クラスター発生や日々のグループホーム

運営にご苦労されている皆さまに、心からお見舞い申し上げます。

　また振り返れば、令和４年度上半期は、自然災害の発生や、首相経験者の不

慮の死、エリザベス女王のご葬儀等、思いもかけない出来事が続いています。

その中で、現在、国を挙げて、全世代型社会保障制度構築が始まっています。

私たちグループホームにとって、未来に向けた役割を確認し、さらなる発展が

求められています。

　一方、近くに視点を転じれば、当協会は、次期介護報酬改定に向けて、全ブ

ロックにおいて、支部長を交えた意見交換会を開催。会員の皆さまの意見・要

望を聴き取ることができました。認知症グループホームの未来を共に考える会

での意見交換会等、介護報酬改定への準備を着々と進めています。

　さらに、当協会は、昨年度より、全国老人保健施設協会と全国老人福祉施設

協議会とともに、３団体で、認知症介護研究・研修東京センターが受託した

「BPSDの予防・軽減等を目的とした認知症ケアモデルの普及促進に関する調

査研究」に協力しています。

　私は、グループホームは認知症支援の先駆者であると自負しています。この

大会が、我々の蓄積した知識、技術、実践を確認し、さらに深め、広く国民に

発信していく場となることを信じています。

ごあいさつ
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　大会は、多彩な内容となっています。第一日目は、厚生労働省の担当官をお

招きする基調講演。「認知症グループホームを考える議員連盟」会長の田村憲

久衆議院議員による特別講演と大阪大学の池田学教授による教育講演。さらに

は、地域拠点事例発表会、認知症グループホームの経営を語る場、我が現場自

慢や失敗談等、多岐にわたっています。二日目の午前中は６つの分科会で行わ

れる演題発表と資格認定制度「グループホームケア実践士」研修会。大会の締

めくくりのシンポジウムは、大会テーマ「集え！認知症ケアの未来のため～地

域拠点としての役割を考える～」について、グループホームの現場、ご家族、

医療、行政の立場で、４人のシンポジストが意見を交換します。

　最後に、本大会の運営にお力を注がれた坂倉英樹大会実行委員長をはじめ東

海・北陸ブロックの皆さまに、心から感謝を申し上げます。

　私は、大会に集う皆さまからの発信を心に刻み、認知症グループホームのあ

るべき未来の形に向かって、皆さまの心一つに、いかなる試練も乗り越えて、

力強い一歩を進めてまいります。
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第23回日本認知症グループホーム全国大会

　　　　　　大会実行委員長　坂倉　英樹

　「第23回日本認知症グループホーム全国大会in三重」に、全国各地から志を

同じくする多くの皆様にご参加いただきましたこと、心より感謝申し上げます。

　新型コロナウイルスが変異を繰り返し、ここ数ヶ月の第７波では多くの施設

でクラスターが発生しました。その為、ご利用者と家族の面会制限や職員の外

出制限などの対応がなされていました。やむを得ない事とはいえ、本当にこの

ままで良いのでしょうか。

　そうした想いから、今回のテーマを「集え！認知症ケアの未来のために〜地

域拠点としての役割を考える〜」としました。認知症の人にとって、その日そ

の時その瞬間がとても大切です。残された人生を、その人らしく馴染みの関係

を大切に暮らしていただく為に、私たちにできる事を皆さんと一緒に考えてい

きたいと思っています。

　令和元年認知症施策推進関係閣僚会議において、「認知症施策推進大綱」が

とりまとめられ「特に認知症高齢者グループホーム（認知症対応型共同生活介

護）については、認知症の人のみを対象としたサービスであり、地域における

認知症ケアの拠点として、その機能を地域に展開し、共用型認知症対応型通所

介護や緊急時短期利用、認知症カフェ等の事業を積極的に行っていくことが期

待される。（一部抜粋）」と認知症グループホームが地域拠点となることが期待

されています。

　そこで三重大会では、「地域拠点事例発表会」として全国より３事例を発表

していただく事としました。それぞれの取組みへの想いや良かった点、課題な

どを皆さんと一緒に考えていきたいと思います。

　恒例の特別講演には、元厚生労働大臣で認知症グループホームを考える議員

「集え！認知症ケアの未来のために」
～地域拠点としての役割を考える～

ごあいさつ
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連盟会長の田村憲久氏に「社会保障制度の現状と今後の課題について」ご登壇

頂きます。

　教育講演では、「熊本モデル」を発案された現大阪大学院医学系研究科教授

池田学氏に、最新の認知症情報を教えて頂きます。

　毎回好評の「認知症グループホームの経営を語る場」に加え、今回初の試み

として、「我が現場　自慢話や失敗談〜職員同士、大いに語ろう〜」を開催し

ます。演題発表するところまでいかないけど、自施設のちょっとした自慢や失

敗を全国の仲間と気軽に話せるように企画しました。

　また、２日目の分科会と同じ時間に日本認知症グループホーム協会が認定し

ている「グループホームケア実践士」の公開講座が開催されます。この「グ

ループホームケア実践士」には、ブロンズ・シルバー・ゴールド・プラチナの

４種類の資格があり、グループホームに特化した学びが特徴です。（自由参加

となっていますので、当日直接レセプションルームにお越しください。但し、

資格認定には、この講座の他にそれぞれE-Learningや集合研修などを受講する

必要があります）

　また、シンポジウムでは今回のテーマについて討論していただき、地域拠点

としての役割を見出せればと思います。

　“美し国三重” には今月解禁された伊勢海老や牡蠣をはじめ美味しいものが

沢山ありますので、ぜひ堪能して三重県を楽しんで行ってください。

　最後に、このコロナ禍でお忙しいなか時間を作ってご参加していただいた皆

様、そして大会の準備に共に汗を流して下さった実行委員会や協会理事、事務

局の皆様、また準備委員会としてお世話になりました津市健康福祉部、三重県

社会福祉協議会、認知症の人と家族の会三重県支部の皆様、本当にありがとう

ございました。心より御礼を申し上げます。



6

大会次第のご案内

1日目 10月26日（水）
　９：００ 受付開始

　９：３０
オープニングセレモニー
� 中ホール

１０：００

開会式
　開会宣言　大会実行委員会委員長　　三重県支部長　坂倉　英樹
　大会長（主催者）挨拶　　　　　　　会長　河﨑　茂子
　来賓祝辞、来賓紹介
表彰式
　協会表彰、演題表彰
� 中ホール

１１：００
基調講演
　厚生労働省老健局認知症施策・地域介護推進課課長　笹子　宗一郎　氏
� 中ホール

１２：００ 昼食休憩

１３：３０

特別講演
　「社会保障制度の現状と今後の課題について」
　　衆議院議員　田村　憲久　氏　（認知症グループホームを考える議員連盟 会長）
� 中ホール

１４：３０ 休　憩

１５：１０

教育講演
　「医療・介護の連携と認知症グループホームへの期待」
　　大阪大学大学院医学系研究科精神医学教室教授　池田　学　氏
� 中ホール

１６：３０ 休　憩

１６：４０

地域拠点
事例発表会

（中ホール）

認知症
グループホームの
経営を語る場

～経営者、管理者を
中心に～

（レセプションルーム）

『我が現場
自慢話や失敗談』
～職員同士、
大いに語ろう～

（大会議室）

１８：００ 1日目終了

１９：００ 意見交換会

２１：００ 意見交換会終了
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　９：００ 受付開始

　９：３０

分科会Ⅰ
(演題発表)

(中ホール)

分科会Ⅱ
(演題発表)

(大会議室)

分科会Ⅲ
(演題発表)

(中会議室)

分科会Ⅳ
(演題発表)

（リハーサル室1）

分科会Ⅴ
(演題発表)

（リハーサル室2）

分科会Ⅵ
(演題発表)

（ワークショップ室）

グループホーム
ケア実践士ブロ
ンズ級記念講演

「認知症グループ
ホームにおける
ケアのあり方」 

（レセプションルーム）

１２：００ 昼食休憩

１３：３０

シンポジウム
　「集え！認知症ケアの未来のために　～地域拠点としての役割を考える～」
　シンポジスト
　　公益社団法人日本認知症グループホーム協会　石川県支部長
　　社会福祉法人共友会　理事長　岩尾　貢氏
　　公益社団法人認知症の人と家族の会　三重県支部　代表　中川　絵里子氏
　　国立研究開発法人　国立長寿医療研究センター　
　　もの忘れセンター連携システム室長　堀部　賢太郎氏
　　厚生労働省老健局　認知症施策・地域介護推進課
　　課長補佐　佐藤　敏彦氏

　座長
　　公益社団法人日本認知症グループホーム協会　副会長　唐澤　剛
� 中ホール

１５：１０

閉会式
　大会総括　総務委員長　　　　　　　 宮長　定男
　次回大会挨拶　次回大会実行委員長　　宮長東京都支部長
　次回大会旗引き継ぎ　
　閉会挨拶　大会実行委員会副実行委員長

� 中ホール

１６：００ 終　了

2日目 10月27日（木）
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分科会プログラム
発表区分・座長 演題番号 演　　　　　題 副　　　　　題 グループホーム名 発　表　者 都道府県

分科会Ⅰ Ⅰ－① 介護の拠点、地域資源となるケアを目指す グループホームケアの持てる力を地域の安心のために グループホームユピテル三田 坂口　亮 兵庫県

10月27日（木）
会場　　　　　

中ホール
座長　　　　　

藤田　浩次

中野　裕紀

Ⅰ－② 認知症ケアの拠点を目指す あって良かった福の神！ ぐるーぷほーむ福の神 細田　裕子 石川県

Ⅰ－③ 共用型デイならではの効果と課題 その詳細と成果の報告 株式会社QOLサービス　ありがとうグループホーム 岡本　由美子 広島県

Ⅰ－④ 注文を間違えるカフェ inかまくら みんな！サステナブルでいこう。 花物語かまくら 米島　庸子 神奈川県

Ⅰ－⑤ 地域に集まれ「ほ～ほけきょ」 ～多職種連携による認知症カフェづくり～ グループホーム　さくら 平野　雄大 三重県

Ⅰ－⑥ 家族様の想い 自宅での看取り 馴染みの景色 グループホーム　やまぶき 川北　由美子 三重県

Ⅰ－⑦ グループホームショートステイの効果と課題 その詳細と活動成果の報告 株式会社QOLサービス　ありがとうグループホーム 神尾　功雄 広島県

Ⅰ－⑧ 住み慣れた家での暮らしに戻る為に ～家庭復帰ができた～ グループホーム　つどいの家・桜町 小林　靖幸 新潟県

Ⅰ－⑨ 共用型デイ・緊急ショート利用後にＧＨ入居となった事例を振り返って グループホームユピテル三田 三島　理恵 兵庫県

分科会Ⅱ Ⅱ－① 家（うち）に行こって 変わらない生活であるために グループホーム　我が家 成田　美代子 新潟県

10月27日（木）
会場　　　　　

大会議室
座長　　　　　

中村　考一

森川みなこ

Ⅱ－② その人らしさを支える認知症ケア 職員個々の認知症ケアの質の向上を目指して グループホーム　ハートアルファ明石 梅田　敦史 兵庫県

Ⅱ－③ その人らしさを取り戻す ～きょうだいとの絆～ グループホーム　せせらぎ 前田　芳美 佐賀県

Ⅱ－④ 本当に帰りたい家 ～さてと、ごはんつくらなきゃ～ グループホーム　縁 高橋　築 新潟県

Ⅱ－⑤ 安心して生活できる場所 チームケア みどりの森グループホーム 服部　祥恵 福井県

Ⅱ－⑥ 外出支援って特別なの？ ～お腹がすいたからスーパーへ行ってきます～ サポートハウスごくらく ・サポートハウスおおばり 若園　メグミ・小嶋　真菜 愛知県

Ⅱ－⑦ みんなで支える認知症ケアを目指して ～その人らしく穏やかに過ごせるために大切なこと～ グループホームユピテル三田 松島　智子 兵庫県

Ⅱ－⑧ これならできる！これくらいできる！ 今、自分が楽しんでできること グループホーム　サクラ 上野　由紀 長崎県

Ⅱ－⑨ コロナ禍で行った地域参加 ～初めての協同制作・臨床美術～ グループホーム　やまぶき 宮前　那月 神奈川県

分科会Ⅲ Ⅲ－① 入居者のQOL向上に向けた家族との連携・協働活動 株式会社QOLサービス　ありがとうグループホーム 古川　恭子 広島県

10月27日（木）
会場　　　　　

中会議室
座長　　　　　

宮本　憲男

番　　香月

Ⅲ－② 良質な睡眠で血圧を下げる 快適な環境で安心して過ごしてもらう グループホーム　グレイスフル辰野 中村　元宣 長野県

Ⅲ－③ 日本版ＢＰＳＤケアプログラムを実践して 質の高いケアを目指して グループホームユピテル三田 上本　真奈美 兵庫県

Ⅲ－④ とめない介護 ～強みを活かしたケアに繋げる為に～ グループホーム　もやいの家　泉 福手　昂大 岐阜県

Ⅲ－⑤ チームで虐待の芽をつみ取って 不適切ケアをなくすとりくみ 認知症グループホーム寿限無 藤川　道志 東京都

Ⅲ－⑥ 身体拘束廃止取組委員会について 意義のある話し合いにするためには グループホーム　さと 吉本　治彦 福井県

Ⅲ－⑦ 電子記録導入で業務効率化に挑戦！ 電子記録導入による経過報告 グループホーム　はるや 水畑　昌之 岡山県

Ⅲ－⑧ ICT機器活用に至るプロセス 苦手意識を無くして習熟度UP グループホーム　まんてん塩津 飯田　忠 滋賀県

Ⅲ－⑨ ICT高齢者生活支援システムの実践 第３報 Apple Watch、iPhone、多職種連携による地域包括ケアの実践 グループホーム　こもれび家族・国分寺 佐藤　弘 東京都
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発表区分・座長 演題番号 演　　　　　題 副　　　　　題 グループホーム名 発　表　者 都道府県

分科会Ⅰ Ⅰ－① 介護の拠点、地域資源となるケアを目指す グループホームケアの持てる力を地域の安心のために グループホームユピテル三田 坂口　亮 兵庫県

10月27日（木）
会場　　　　　

中ホール
座長　　　　　

藤田　浩次

中野　裕紀

Ⅰ－② 認知症ケアの拠点を目指す あって良かった福の神！ ぐるーぷほーむ福の神 細田　裕子 石川県

Ⅰ－③ 共用型デイならではの効果と課題 その詳細と成果の報告 株式会社QOLサービス　ありがとうグループホーム 岡本　由美子 広島県

Ⅰ－④ 注文を間違えるカフェ inかまくら みんな！サステナブルでいこう。 花物語かまくら 米島　庸子 神奈川県

Ⅰ－⑤ 地域に集まれ「ほ～ほけきょ」 ～多職種連携による認知症カフェづくり～ グループホーム　さくら 平野　雄大 三重県

Ⅰ－⑥ 家族様の想い 自宅での看取り 馴染みの景色 グループホーム　やまぶき 川北　由美子 三重県

Ⅰ－⑦ グループホームショートステイの効果と課題 その詳細と活動成果の報告 株式会社QOLサービス　ありがとうグループホーム 神尾　功雄 広島県

Ⅰ－⑧ 住み慣れた家での暮らしに戻る為に ～家庭復帰ができた～ グループホーム　つどいの家・桜町 小林　靖幸 新潟県

Ⅰ－⑨ 共用型デイ・緊急ショート利用後にＧＨ入居となった事例を振り返って グループホームユピテル三田 三島　理恵 兵庫県

分科会Ⅱ Ⅱ－① 家（うち）に行こって 変わらない生活であるために グループホーム　我が家 成田　美代子 新潟県

10月27日（木）
会場　　　　　

大会議室
座長　　　　　

中村　考一

森川みなこ

Ⅱ－② その人らしさを支える認知症ケア 職員個々の認知症ケアの質の向上を目指して グループホーム　ハートアルファ明石 梅田　敦史 兵庫県

Ⅱ－③ その人らしさを取り戻す ～きょうだいとの絆～ グループホーム　せせらぎ 前田　芳美 佐賀県

Ⅱ－④ 本当に帰りたい家 ～さてと、ごはんつくらなきゃ～ グループホーム　縁 高橋　築 新潟県

Ⅱ－⑤ 安心して生活できる場所 チームケア みどりの森グループホーム 服部　祥恵 福井県

Ⅱ－⑥ 外出支援って特別なの？ ～お腹がすいたからスーパーへ行ってきます～ サポートハウスごくらく ・サポートハウスおおばり 若園　メグミ・小嶋　真菜 愛知県

Ⅱ－⑦ みんなで支える認知症ケアを目指して ～その人らしく穏やかに過ごせるために大切なこと～ グループホームユピテル三田 松島　智子 兵庫県

Ⅱ－⑧ これならできる！これくらいできる！ 今、自分が楽しんでできること グループホーム　サクラ 上野　由紀 長崎県

Ⅱ－⑨ コロナ禍で行った地域参加 ～初めての協同制作・臨床美術～ グループホーム　やまぶき 宮前　那月 神奈川県

分科会Ⅲ Ⅲ－① 入居者のQOL向上に向けた家族との連携・協働活動 株式会社QOLサービス　ありがとうグループホーム 古川　恭子 広島県

10月27日（木）
会場　　　　　

中会議室
座長　　　　　

宮本　憲男

番　　香月

Ⅲ－② 良質な睡眠で血圧を下げる 快適な環境で安心して過ごしてもらう グループホーム　グレイスフル辰野 中村　元宣 長野県

Ⅲ－③ 日本版ＢＰＳＤケアプログラムを実践して 質の高いケアを目指して グループホームユピテル三田 上本　真奈美 兵庫県

Ⅲ－④ とめない介護 ～強みを活かしたケアに繋げる為に～ グループホーム　もやいの家　泉 福手　昂大 岐阜県

Ⅲ－⑤ チームで虐待の芽をつみ取って 不適切ケアをなくすとりくみ 認知症グループホーム寿限無 藤川　道志 東京都

Ⅲ－⑥ 身体拘束廃止取組委員会について 意義のある話し合いにするためには グループホーム　さと 吉本　治彦 福井県

Ⅲ－⑦ 電子記録導入で業務効率化に挑戦！ 電子記録導入による経過報告 グループホーム　はるや 水畑　昌之 岡山県

Ⅲ－⑧ ICT機器活用に至るプロセス 苦手意識を無くして習熟度UP グループホーム　まんてん塩津 飯田　忠 滋賀県

Ⅲ－⑨ ICT高齢者生活支援システムの実践 第３報 Apple Watch、iPhone、多職種連携による地域包括ケアの実践 グループホーム　こもれび家族・国分寺 佐藤　弘 東京都
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発表区分・座長 演題番号 演　　　　　題 副　　　　　題 グループホーム名 発　表　者 都道府県

分科会Ⅳ Ⅳ－① 災害に備えて ～どうしたら入居者・職員を守れるの？～ グループホーム　さわらび 宮本　貴行・前沢　光枝 茨城県

10月27日（木）
会場　　　　　
リハーサル室１
座長　　　　　

近藤るみ子

星　　　歩

Ⅳ－② アクシデントからみるケア アクシデントを振り返って みどりの森グループホーム 天谷　由佳 福井県

Ⅳ－③ コロナ禍での行事の取り組み コロナだから出来ないではなくコロナでも出来るを目指して ベルアモールハウス 北川　亮輔 大阪府

Ⅳ－④ 100歳の認知症高齢者の新型コロナ感染者の生活支援 隔離期間中の生活支援、身体機能低下を考える グループホーム　せせらぎ 高橋　恵子 熊本県

Ⅳ－⑤ グループホームの火災避難 認知症高齢者の安全な避難 グループホームユピテル三田 奥野　広子 兵庫県

Ⅳ－⑥ 薬剤インシデントをなくしたい PLAN・DO・CHECK・ACTIONの実施での経過 グループホーム　大阪緑ヶ丘 玉置　翔太 大阪府

Ⅳ－⑦ 服薬事故をなくすために ～フローチャートからの取り組み～ グループホーム　なるみ 穐田　真由子 鳥取県

分科会Ⅴ Ⅴ－① 過疎地における看取り支援の為のチーム作り ホームで最後までを叶えるために グループホーム　どんぐりの里 池野　大介 北海道

10月27日（木）
会場　　　　　
リハーサル室２
座長　　　　　

迫田耕一朗

藤原　富子

Ⅴ－② 思いをひとつに！ 食べることは生きること グループホーム　お元気ハウス 荒巻　美樹 佐賀県

Ⅴ－③ 笑顔で迎える人生の卒業式… 暮らしを通じ、本人・家族・医療・職員が支えあう看取り グループホーム　レモンの里 倉田　典子 三重県

Ⅴ－④ 最後までその人らしさを支援する ～重度者の活動の工夫とターミナルケア～ 株式会社QOLサービス　ありがとうグループホーム 吉田　悠亮 広島県

Ⅴ－⑤ コロナ禍での家族との関わり ～「家族の絆と食事」～ グループホーム　ゆうあい寺田 田村　美沙 京都府

Ⅴ－⑥ 食事から生活習慣病を予防・改善する ―健康的な生活を送る為に― グループホーム　風の里 岡田　隆寛 和歌山県

Ⅴ－⑦ 腸内環境改善をめざした取り組み グループホーム　オアシスきずり 牧野　義則 大阪府

Ⅴ－⑧ 皮膚ケアの継続でＱＯＬの向上を！ ～生活を支える為に～ 高齢者グループホームふるさと 兼瀬　舞 熊本県

分科会Ⅵ Ⅵ－① 週休３日制度導入のメリット 自分達の働き方を自分達で考える グループホーム　ふかふか ・はうす 佐藤　和哉 宮城県

10月27日（木）
会場　　　　　
ワークショップ室
座長　　　　　

田邉　恒一

西野　幸治

Ⅵ－② 今ある人材（財）を大切に ～異文化との共生に向けて～ グループホーム　ふれあい明石 堂内　仁志 兵庫県

Ⅵ－③ 現場で輝くアクティブシニア ～ 80代の現役スタッフ～ サポートハウス　東名ながくて 市川　満喜子・永田　雄哉 愛知県

Ⅵ－④ グループホームで働いて 変化した介護への考え グループホーム　幸 佐藤　諒 福井県

Ⅵ－⑤ 働く人の輪を広げて ～新米管理者のチャレンジ～ グループホーム　すずらん紡 岡部　勇太 福島県

Ⅵ－⑥ 利用者も職員もハッピー！ハッピー！ ～ポジティブ日記で前向きに～ グループホーム　すみれ大寛の苑 君島　悠香 栃木県

Ⅵ－⑦ 認知症ケアの推進、維持、向上を目指して ～ D.C.C.で学び、人を育て、現場に還元していく～ グループホーム　もやいの家　泉 安田　健一 岐阜県

Ⅵ－⑧ 事業所の特色と人材定着の関係性 ～理念の理解と指針の具体化の大切さ～ グループホーム　楽ちんの家　笑楽 細田　奈穂 福井県
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中ホール

クローク

正面玄関方面

会場入り口
検温器

※参加申込済みの皆さまは、検温器
にて体温をチェック後、会場入り口
に設置されているBOXに参加証を投入
ください。

※大会参加期間中は名札を常に装着
ください。

三重県総合文化センター
中ホール

会場入り口およびクローク
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大会参加者へのご案内・注意事項

■総合案内
○総合案内を設けております。ご不明な点などございましたらご利用ください。
　（１階受付横）

■昼食
○�「お弁当引換券」をお持ちの方は、11時55分より引換券に記載されている部屋にて、昼

食弁当の引き換えを行います。
○会場内の食事場所は、引換券に記載されている部屋に限らせていただきます。
　１Ｆ中ホール内は一切の飲食物の持ち込みが禁止されております。
○食べ終えた弁当箱等は各部屋内に設置するごみ箱まで各自お持ちください。

■懇親会
○10月26日（第１日目）19時00分より「グリーンパーク津」６Fにて行います。
○着席形式のため、当日急な参加はできませんのでご了承ください。

■講演・分科会等
○携帯電話の電源はマナーモードに設定しておいてください。
○各講演の撮影、録音等はご遠慮願います。なお、分科会発表での自職場の発表者につい

ては他の参加者に迷惑にならないようにお願いします。
○分科会は会場を自由にご移動いただけます。ただし、発表者、参加者に配慮し、発表の

切れ目を利用してご移動ください。
○２日目「グループホームケア実践士」記念講演は自由に参加いただけます。

■会場内禁煙について
会場内指定の場所以外は全面禁煙です。ご理解お願い申し上げます。（屋外２Ｆ広場回廊
に喫煙コーナーが設置されています）

■クローク
○手荷物については中ホール前クロークにてお預かりいたします。
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認知症ケア専門士単位の認定について

１．本大会は認知症ケア専門士の単位認定事業になります。
認知症ケア専門士単位：３単位
　※分科会・ポスターセッション発表者は１単位加算

２．単位認定の手続きについて
　大会参加者には、大会名、開催日、認定コードを記載した、参加者証明書（参加者名札
裏面）を発行いたします。（発表者には発表証明書を発行いたしますので、発行を希望さ
れる方は、大会終了後、日本GH協事務局（TEL 03－5366－2157 担当 片山）までご連絡
ください。）
　本大会への参加単位は、日本認知症ケア学会ホームページの単位確認画面には掲載され
ません。単位の登録は各自で行うようにしてください。参加証明書（参加者名札裏面）を
各自で保管し、資格更新時にご提出ください。（参加者証明書、発表証明書の再発行は致
しませんのでご留意願います。）
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第22回日本認知症グループホーム全国大会演題表彰者
優秀奨励賞（２題）

・「どんぐりの玄関飾り～利用者様の楽しみから役割に繋がるケア～」
　社会福祉法人豊資会
　グループホームどんぐり　貞木　良太（福岡県）

・「認知症高齢者の食生活自立支援～グループホームでの食生活自立支援の評価～」
　医療法人アカシア会
　グループホームアカシアの家　高杉　春代（埼玉県）

奨励賞（６題）

・「薬ではなく代替ケアで ～自然排便を目指して～」
　株式会社 QOL サービス
　多機能地域ケアホームありがとうグループホーム　鍵田　朋美（広島県）

・「にやり・ほっと（ハッピースマイルメモ）の活用」
　社会福祉法人生愛会
　グループホーム小倉ゲンジョウ　早川　研史（大分県）

・「新型コロナウイルス感染症が施設で発生した場合の対応～法人の枠を超えた応援体制の経験（宮城県の取り組み）～」
　清山会医療福祉グループ
　清山会医療福祉グループ 事業支援室　鈴木　徳（宮城県）

・「生活機能向上連携加算におけるリハビリテーション専門職の新たな試み」
　社会医療法人　慈薫会
　グループホーム大阪緑ヶ丘　高尾　耕平（大阪府）

・「最期は住み慣れたグループホームで～意向に沿った看取り支援を通して～」
　株式会社いきいき
　グループホームいきいき良花居　髙増　さおり（福岡県）

・「新型コロナ禍のグループホームの看取り～コロナ禍で可能な限り、家族と看取るために～」
　有限会社せせらぎ
　グループホーム せせらぎ　森　ひかる（熊本県）
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基調講演
10月26日（水）11：00～12：00／中ホール

【講師】
厚生労働省老健局　認知症施策・地域介護推進課　課長　笹子　宗一郎 氏
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特別講演

「社会保障制度の現状と今後の課題について」

10月26日（水）13：30～14：30／中ホール

� 衆議院議員　田村　憲久 氏
� （認知症グループホームを考える議員連盟 会長）





【生年月日】昭和39年12月15日　現在57歳
【選 挙 区】衆議院三重県第１選挙区 （津市・松阪市）
【学　　歴】昭和58年３月　三重県立松阪高校卒業
　　　　　　昭和63年３月　国立千葉大学法経学部卒業
【経　　歴】平成８年10月　衆議院議員　初当選
　　　　　　令和３年10月　衆議院議員　９期連続当選
【主な経歴】厚生労働大臣（２回目）
　　　　　　働き方改革担当大臣
　　　　　　裁判官訴追委員会 委員長
　　　　　　総務副大臣
　　　　　　文部科学大臣政務官
　　　　　　厚生労働大臣政務官
　　　　　　衆議院　厚生労働委員会　委員長
　　　　　　自由民主党政務調査会　会長代理　
　　　　　　自由民主党新型コロナウイルス関連肺炎対策本部 本部長
　　　　　　自由民主党　厚生労働部会長 他

衆議院議員　　　　　　　　　　　　　　　　　

田村　憲久 （たむら　のりひさ）氏
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教育講演
10月26日（水）15：10～16：30／中ホール

「医療・介護の連携と 　　　　　　　
認知症グループホームへの期待」

【講師】
� 大阪大学大学院医学系研究科精神医学教室教授　池田　学 氏

　新オレンジプラン基本的な考え方である、「認知症の人の意思が尊重され、できる

限り住み慣れた地域のよい環境で自分らしく暮らし続けることができる社会の実現を

目指す」ためには、医療と介護の連携が不可欠であることは言うまでもないことで

す。本講演では、医療者の立場から、医療と介護の連携に何が必要なのか、どのよう

な連携が当事者や家族から求められているのか、認知症グループホームへの期待も込

めて考えてみたいと思います。





大阪大学大学院　医学系研究科　精神医学教室教授　

池田　学 （いけだ　まなぶ）氏

1984年東京大学理学部卒業。1988年大阪大学医学部卒業。1994年兵庫県立高齢者脳機能
研究センター研究員兼医長。1996年愛媛大学医学部精神科神経科助手。2000年よりケン
ブリッジ大学神経科へ留学。2007年より、熊本大学大学院生命科学研究部神経精神医学
分野教授。2016年５月より、現職。

主要研究領域
老年精神医学，神経心理学など

所属学会等
･日本老年精神医学会理事長
･日本神経心理学会理事長　
･日本精神神経学会副理事長　
･International Psychogeriatric Association　（国際老年精神医学会）理事長
・Asian Society Against Dementia　（アジア認知症学会）理事
・日本認知症学会理事
など

主要著書
・池田　学．中公新書　認知症．中央公論新社，東京，2010
・池田　学（編著）．日常診療に必要な認知症症候学．新興医学出版社，東京，2014
など
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地域拠点事例発表会
10月26日（水）16：40～18：00／中ホール

【座長】
�

公益社団法人日本認知症グループホーム協会
　常務理事

　佐々木　薫 　





福島県須賀川市　グループホームすずらんあかり「認知症伴走型相談支援事業」
　認知症伴走型相談支援事業を市の委託を受けてスタートしました。認知症という病気
を抱えながら在宅で暮らし、本人も、家族も戸惑いを感じている時、一緒に考えてくれ
る人がいるだけで少し息をつける間ができるのだと、相談支援を行って感じています。
その開設から今までの経過を報告し、皆さんとともに課題や可能性を考えていきたいと
思います。

愛知県豊橋市　グループホームフジ「子ども食堂ふぇりこ」
　当事業所では毎月1回、管理栄養士による安心で安全な食事を提供する子ども食堂を
開催しています。併せて学習支援やレクリエーションなども実施。開催がきっかけで高
齢者も集まり、雑巾を縫うボランティアグループもでき、地元の学校に寄付して喜ばれ
ています。子どもや高齢者の居場所になり、地域に喜ばれている点などについて発表を
行いますので、参考にしていただければと思います

三重県津市　グループホームレモンの里　「地域をつなぐコンサート」
　当ホームの理念は『健康とオープン』であり、利用者が歌う能動的コンサートに取り
組みました。市外の事業所や特別支援学校などへの出前コンサートや、市民ホールで交
流コンサートを実施してきました。コンセプトは『観客席を空にする』です。観客も舞
台に上がり、皆が舞台で思い切り歌おう……。そして今年は6,000本のチューリップが
咲き乱れるレモンの里のガーデンでの、屋外コンサートに発展しました。
　今回は、その裏話と成果、そしてグループホーム運営への効果について発表します。
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認知症グループホームの経営を語る場～経営者、管理者を中心に～
10月26日（水）16：40～18：00／レセプションルーム

【座長】
� 医療法人　敬英会　理事長　光山　誠 氏





　今年の「経営を語る場」は、人手不足に絞って語り合い、情報交換します。人材派遣
や人材紹介の利用は常態化しつつあって、経営への影響も大きくなってきています。ま
た期待されている技能実習や特定技能は、現在どのような形態でグループホームで活用
されているのか、あれもこれも、何でもありで語り尽くしましょう。
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『我が現場自慢話や失敗談』～職員同士、大いに語ろう～
10月26日（水）16：40～18：00／大会議室

【座長】
�

公益社団法人日本認知症グループホーム協会
　常務理事

　江頭　瑞穂 　





　近年の大会では、グループホームの経営者層向けの「認知症グループホームの経営を
語る場」 が好評 でしたが、グループホーム職員向けの「語り場」を実施して欲しい、
という声も多くいただいていました。
　そこで今大会では初めてグループホーム職員向けプログラムとしまして、「我が現場 
自慢話・失敗談～職員同士、大いに語ろう～」を企画いたしました。
　こちらのプログラムでは、現場の職員の皆さまに集まっていただき、「演題発表」す
るほどではないが、 自ホームで取り組んでいる「自慢できる」特徴的な取組みを発表い
ただいたり、あるいは自らの「失敗談」「あるある話」とそれから学んだこと・気がつ
いたことを紹介いただき、全国の仲間たちとの連携や知識 の共有などを図っていただ
きたいと考えています。
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グループホームケア実践士ブロンズ級記念講演「認知症グループホームにおけるケアのあり方」 
10月27日（木）9：30～12：00／レセプションルーム

【講師】
�医療法人　活人会　高齢者グループホーム　横浜ゆうゆう

施設長　井上　義臣 氏
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シンポジウム
10月27日（木）13：30～15：10／中ホール

　　集え！認知症ケアの未来のために
～地域拠点としての役割を考える～　　

【シンポジスト】

� 公益社団法人日本認知症グループホーム協会　石川県支部長
　　　　　　　　　　　　　　社会福祉法人共友会　理事長 　岩尾　貢 氏

�公益社団法人認知症の人と家族の会　三重県支部　代表　中川　絵里子 氏

� 国立研究開発法人　国立長寿医療研究センター
もの忘れセンター連携システム室長 　堀部　賢太郎 氏

�厚生労働省老健局　認知症施策・地域介護推進課　課長補佐　佐藤　敏彦 氏

【座長】
� 公益社団法人日本認知症グループホーム協会　副会長　唐澤　剛 





1969年精神科病院に精神科ソーシャルワーカーとして勤務。主に精神障害者の生活支援
及び就労支援に取り組む。1970年代に入り認知症問題を重視。認知症当事者の理解には
行動の意味を問い続ける必要があるということから「かかわり」と「つながり」を実践
課題とし、いち早く認知症グループホームの地域におけるメゾレベルの取り組みの重要
性を主張。

2017年より支部代表となり現在に至る。三重県社会福祉協議会　地域密着型サービス型
外部評価審査委員、三重県福祉サービス運営適正化委員選考委員、三重県認知症施策審
議委員、三重県若年認知症ネットワーク協議会委員など、利用者家族として関わってい
る。三重県認知症コールセンター、ピアサポート支援活動受託運営。

公益社団法人日本認知症グループホーム協会　石川県支部長
　社会福祉法人共友会　理事長

岩尾　貢 （いわお　みつぐ）氏

公益社団法人認知症の人と家族の会　三重県支部　代表

中川　絵里子 （なかがわ　えりこ）氏
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平成５年卒。名古屋市第二赤十字病院等において神経内科医として勤務ののち、平成22
年より厚労省老健局において認知症対策専門官として初代オレンジプランやWHO報告
書等に携わった。平成27年から日本医療研究開発機構（AMED）においてORANGEレ
ジストリ等の研究支援業務に関わり、平成28年４月より現職。

国立研究開発法人　国立長寿医療研究センター
　もの忘れセンター連携システム室長

堀部　賢太郎 （ほりべ　けんたろう）氏
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分科会Ⅰ

テーマ「地域拠点・地域連携・認知症カフェ等」

座　長

座　長

株式会社　ケアフル・ケア　代表取締役　　藤田　浩次　氏

社会福祉法人長久福祉会　介護事業グループ施設長　　中野　裕紀　氏

10月27日（木）9：25～12：00／中ホール
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開会挨拶9：25～
時間 演題 /副題 所　属 発表者（都道府県）

9：30
～

介護の拠点、地域資源となるケアを目指す
グループホームケアの持てる力を地域の安心のために グループホームユピテル三田 坂口　　亮

（兵庫県）

9：45
～

認知症ケアの拠点を目指す
あって良かった福の神！ ぐるーぷほーむ福の神 細田　裕子

（石川県）

10：00
～

共用型デイならではの効果と課題
その詳細と成果の報告

株式会社QOLサービス
ありがとうグループホーム

岡本由美子
（広島県）

10：15
～

注文を間違えるカフェ inかまくら
みんな！サステナブルでいこう。 花物語かまくら 米島　庸子

（神奈川県）

10：30～　休　憩
10：45

～
地域に集まれ「ほ～ほけきょ」
～多職種連携による認知症カフェづくり～ グループホーム　さくら 平野　雄大

（三重県）

11：00
～

家族様の想い 自宅での看取り
馴染みの景色 グループホーム　やまぶき 川北由美子

（三重県）

11：15
～

グループホームショートステイの効果と課題
その詳細と活動成果の報告

株式会社QOLサービス
ありがとうグループホーム

神尾　功雄
（広島県）

11：30
～

住み慣れた家での暮らしに戻る為に
～家庭復帰ができた～

グループホーム　
つどいの家・桜町

小林　靖幸
（新潟県）

11：45
～

共用型デイ・緊急ショート利用後にＧＨ入居となった事例を振り返って グループホームユピテル三田 三島　理恵
（兵庫県）

　総　評　　※各演題は発表10分、質疑応答５分



 

 

（取り組んだ課題・はじめに） 

ご家族で自宅介護をしていたが若く健脚で一日中

外を出歩き、他人の家に入り込むなど対応に限界を

感じ介護サービスを受けることを決意。しかしなが

らご本人の対応が難しくケアマネジャーが今までに

対応したことのない認知症であり適切なアドバイス

を含めサービスに繋げることが出来ず認知症専門で

あるグループホーム（以下 GH）に相談を受けた。認

知症の対応の事なら GH へ任せたら安心との事で共

用型デイサービスを利用する運びとなった。対応を

工夫しながら共用型デイサービスを継続し必要時は

緊急ショートステイを受け入れ現在は定期巡回随時

対応型介護看護のサービスへと多彩なサービスを組

み合わせ現在はご家族と力を合わせて対象者の在宅

生活を支えて行っている。現在に至るまでのケアの

方法や対応の軌跡をここに報告する。 

（倫理的配慮） 

個人が特定できないようにプライバシーへの配慮

を行いご利用者及びご家族の許可を得ている。 

（対象者）Ａ氏  ７７歳  女性  要介護３ 

前頭葉側頭型認知症（ピック病） 

平成２６年ごろから自営の工場での作業に集中で

きず、すぐ持ち場を離れてしまうなど常同行動が

徐々に出現。ようやくつながったデイケアサービス

ではスタッフの扉を開ける様子を観察してと外に出

て帰宅してしまい継続に至らず。 

決まった時間に夫を誘いドライブに出かける、長

時間のドライブを要求、時間があると自宅周辺を歩

きまわり家に入り込む等するため家族の関わる時間

が増え、介護負担が増加していった。 

（具体的な取り組み） 

１．共用型デイサービス導入に至るまで 

共用デイを促しても送迎車には乗らないので調理

ボランティアを依頼しホームへの来訪に慣れて頂く

事を足掛かりとした。開始当初は受け入れが難しく

なかなか来訪していただく事が出来なかった。回数

を重ねることで何とか信用されるようになり来訪出

来るようになる。ボランティアとして来訪すること

を受け入れてもらうことが出来た。不定期ではあっ

たがデイを利用する足掛かりを得ることが出来た。 

２．デイサービスの利用継続へ向けた取り組み 

調理ボランティアとして利用を続けていく中、集

中して調理が行える内容、集中して調理が行える時

間などを関わりの中で探って行った。調理をするが

野菜を少し切っては姿を消す、一通り作業が終わる

と帰宅要求に繋がっていくことが関わりの中で分か

った。不得意や興味のない調理は即帰宅要求に繋が

るので、集中が途切れるタイミングでお茶を用意し

た。玄関から出ようとするなどの行為が頻繁にみら

れ、スタッフがマンツーマン対応をした。得意な卓

球をしたり、好きな歌手の歌を鑑賞するなど工夫し

送迎から帰るまで気が抜けない状況であった。 

３．利用の中止 

比較的長期にわたりデイサービスの利用を継続出

来ていた。自宅で転倒し、鎖骨骨折、その他外傷が

発生。通院もあり次第に迎えに行っても休むことが

多くなってきた。ご本人及び夫の意向で共用型デイ

サービスの利用を中止することになった。 

４．緊急ショートステイ 

夫が剣道の試合に参加したいが外出できず困って

いた事があり、当ホームの緊急ショートステイで利

用を再開することとなった。この頃には要介護 1 か

ら要介護 3 となり、より目が離せない状況となりデ

イサービスではなく定期巡回随時対応型訪問介護看

護サービスを利用となった。 

（活動の成果と評価） 

ピック病という常同行動が特徴的な認知症の方へ関

わる中で、当ホームが運営している共用型デイ、緊

急ｼｮｰﾄ、定期巡回随時対応型訪問介護看護を臨機応

変に組み合わせ柔軟に対応することが出来ている。 

（今後の課題・考察・まとめ） 

グループホームでのケアを経験したスタッフが共

用デイ、定期巡回随時対応型訪問介護看護サービス

を一体的に提供したことにより、グループホームで

の認知症ケアを地域へ向けて発揮することが出来た

一つの例ではないかと考える。。グループホームでの

認知症ケアを地域へ向けて発揮することが出来た一

つの例ではないかと考察する。 

 介護の拠点、地域資源となるケアを目指す 
◆キーワード 

    

グループホームケアの持てる力を地域の安心のために 1 共用型デイ 

2 緊急ショートステイ 

3 地域資源 
ぐるーぷほーむ    ゆぴてる   さんだ 

グループホーム ユピテル 三田  兵庫県 三田市 

          さかぐち  りょう 

発表者：課長 坂口  亮   
        たなべ ともこ  みしま  りえ 

共同研究者：田辺 智子 三島 理恵  

     

平成１５年８月１日開設 ３ユニット定員２７名 

２線３駅から３分程度の立地 

平成２３年共用型デイサービス 開設 

平成２９年定期巡回随時対応型訪問介護看護 開設 
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演題番号
Ⅰ－①



 

 

（取り組んだ課題・はじめに） 

ぐるーぷほーむ福の神は利用者が今までの生活が

継続できることを追求し、本人の思いや願いを叶え

る支援を目指している。 

今回、私たちは地域の方々と共に考えながら地域の

拠点としての取り組みを報告する。 

（倫理的配慮） 

今回の発表に際して、研究発表の趣旨を本人およ

び家族に説明し同意を得ている 

（具体的な取り組み） 

・地域のニーズが生きがいに繋がった就労支援 

平成 26 年に当ホームに入所された A 様。74 歳と

まだ若く簡単なことなら出来る力を持っていた。A様

の生活保護を受給しながらの生活は好きなものを買

う余裕もなく、また入居者の方とも馴染めず、部屋

に閉じこもりになることも度々あった。入所して 1

年が経った頃、運営推進会議の場で公園のトイレ掃

除をしてくれる人がいなくて困っているとの話が上

がった。A 様は昔旅館や病院で清掃の仕事をしてお

り、これなら出来るのではと本人にお話をさせて頂

いた。「するよ！うれしい！お金も当たるの？」と大

喜び。その後、2 週間に 1 度のトイレ掃除の仕事を

するようになった。 

公園はホームから歩いて 10 分くらいのところに

あった。1日に何度も出かけたり、やがて責任感から

か毎日掃除に行くようになった。風が強くても雨が

降っても寒い雪の日でも 7年間毎日通っている。 

・GHの機能を福祉避難所として地域に還元 

平成 23 年 8 月からスタートした福の神では羽咋

市と福祉避難所として提携を結んでいる。 

2 年前の大雪の際、市から急遽避難所として使わ

せて欲しいとの依頼があった。B 様のご自宅は大雪

で倒壊の恐れがあり、また家には暖房器具もないと

のことだった。ショートステイの利用を拒み、近く

の福の神になら泊まってもいいよと言われ夕方には

ホームに来られた。その時は全身ずぶ濡れ、身体も

震えていたため温かいお風呂に入り一晩泊まった。

翌日には「家が心配や！猫もどうしとるか心配でな

らん！家に帰る」と言われ大雪で道もまともに通れ

ない状況だったが、猫に餌をあげたいとの願いを叶

え毎日 10日間通った。この時はグループホームだか

らこそ出来る強みを感じた。この事例を運営推進会

議で発表した。その後、民生委員から詳しく話を聞

かせて欲しいと言われ会議の場に参加させて頂いた。 

・認知症地域推進員として 

羽咋市には認知症地域推進員が 7 名おり、その中

の 2 名が当法人の職員である。またキャラバンメイ

トとして 5 名の職員が活動しており、地域の困りご

と相談、各町のサロンや職場に出かけ認知症への理

解や接し方の講座を行い認知症に対する考え方を啓

発している。その他、町内には 4 か所の認知症カフ

ェを行いいつでも気軽に相談できる場を提供し、「あ

って良かった」と思われる福の神を目指している。

また、最近では地域支えあい事業の中で第 2 層の協

議体作りに積極的に参加している。 

（活動の成果と評価） 

・認知症になっても働くことが出来、地域で生き生

きと暮らせことは A さんにとっての願いを実現でき

た。7年が経ち身体も少しづつ変化しているが年2回

の報酬を楽しみに仕事に励んでいる。 

・地域には、大きな川や山があり雪も多くいつ災害

が起こるかわからない。いつでも泊まれる場所とし

て福の神があることが住民にとって安全・安心でき

る場所となっている。B 様は福の神が家に近いこと

や地域に配る「福の神通信」から日頃の福の神の様

子を知り得て宿泊される動機に繋がった。 

・4 か所での認知症カフェは地域の交流の場となっ

ている。その時々で地域の方からの意見・要望など

取り入れながら 6年間継続している。 

・（今後の課題・考察・まとめ） 

今まで地域密着型サービスとして 3 つの具体的な

取り組み以上行っているが、よりこれからも「あっ

て良かった福の神！」を目指し、地域の協力体制を

密にし、認知症の方々を支える地域づくりに取り組

みたいと考えている。そのためには地域で生活支援

協議体を作り始めているので、その活動を活発化さ

せ住民主体の支えあいに福祉の拠点として住民の下

支えを行って行きたい。 

 認知症ケアの拠点を目指す 
◆キーワード 

    

あって良かった福の神！ 1 地域拠点 

2 認知症ケア 

3 役割 
   ふくのかみ 

ぐるーぷほーむ 福の神  石川県・羽咋市 

     ほそだ  ゆうこ 

発表者：細田 裕子   
  きたで  ゆみこ 

共同研究者： 北出 由美子  

     

提供サービス：認知症対応型共同生活介護・共用デイ 

開設：平成 23年８月 

定員：18名（9名×2ユニット） 

地域の中で人として生きる力を発揮できるケアの実践を 

理念に掲げ認知症を患った人でも一人の人として尊重し 

思いを受け止め共感するところから支援を始めます 
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演題番号
Ⅰ－②



 

 

１.はじめに 

認知症グループホーム（以下 GH）の収入を向上さ

せる方策として共用型認知症対応通所介護（以下

共用デイ）やショートが注目されているが、実際

に共用デイを実施している GHは少ない。 

R４、３月介護給付等実態調査等によると、ＧＨは

124,075 で、共用デイは 538 であり、共用デイを

利用実施しているＧＨは 3.8％しかない。 

当ＧＨは、平成 29年 5月 1日より福山市初の共用

型認知症対応通所介護を開設し現在に至っている。 

ＧＨの収入を上げ、職員の賃金アップ、職員確保

で安定経営を実現するために、共用デイ実施は重

要と考えるため、共用デイ開設の資料とすべく当

法人の状況について提示する。 

 

２.倫理的配慮 

GH・共用型デイの利用者・家族及び管理者に発表

内容を説明し発表及び写真掲載の承諾を得た。 

 

３.共用型デイについて 

（１）共用デイとは 

共用デイとは、ＧＨの共有スペースを活用してデ

イサービスを提供する形態であり、Ｈ⒙年度に創

設された。現在、請求件数 2,000 件、23,000 日分

の実施となっている。1 事業所平均 3.7 件、42.8

日実施、1 人あたり 11.5 日実施（週 2.6 回利用）

となる。施設基準は緩やかで、追加設備は不要。

定員は 1ユニット 3名までとなっている。 

他のデイに比べて単価が低い（7～8 時間の場合） 

 地域密着 認知対応 共用型 

要介護1 750 単位／日 992 単位／日 522 単位／日 

要介護2 887 単位／日 1100 単位／日 541 単位／日 

 

（２）当法人共用デイについて 

定員 3名×2ユニット＝計 6名 

営業日 月～土曜日（お盆、年末年始休業） 

提供時間 午前 9時～午後 16時 30 分 

延長利用あり 午前7時～午後 21時まで利用可能 

 

（３）共用型デイの効果 

１）事業所側の効果・メリット 

・収入のアップ 

・次の入居者の確保 

・職員の育成やモチベーションのアップ 

２）利用者・家族側の効果 

・利用料が安い 

・長時間の延長利用も可能（早朝から夜まで可） 

・当ホームの環境に慣れることでスムーズな入居

ができる 

・入居者側に人的交流ができる 

３）共用型デイの運営の課題 

・単価が低いことから当ホームでは 6 名中 3 名の

方が週 4～6日の利用となっている。利用回数の

多い方（例：週 6 日）が体調不良・入院などに

より欠席した場合、もともとの定員が少ない為、

キャンセルによる収入減の影響が大きい。 

・送迎スタッフの確保 

 入居者のケアもあるため送迎スタッフに多くの

人数をとれない。デイの時間をずらす、利用範

囲を限定するなどで対応が可能となる。 

・延長利用 

 9 時間以上の利用の場合 5 時間まで延長デイが

可能（1 時間あたり 50 単位の加算）。延長の場

合は家族への送迎を依頼しているので片道 47

単位の送迎減算となる。 

 

４）今後の展望 

・様々な利用形態の受け入れ体制の構築 

例：1日 2回転、夜間デイ等 

・デイの機能拡大を図る 

例：認知リハ、 

症状別デイ（脳血管性認知症・ 

ピック病・レビー小体型認知症等） 

 

等のご利用者・ご家族のニーズに応えるデイの

システム拡充を図る。 

 

 共用型デイならではの効果と課題 
◆キーワード 

    

その詳細と成果の報告 1 共用型デイサービス 

2 グループホーム 

3 効果と課題 
 かぶしきがいしゃ きゅーおーえる 

株式会社 QOL サービス ありがとうグループホーム  広島県・福山市 

            おかもと ゆみこ 

発表者：介護職 岡本 由美子   
         ふくば  はづき 

共同研究者：福場 葉月  

     

施設概念  

2004 年開設 木造 2 回建て１階部分 定員 18 名 要

介護①1名、②2名、③1名、④4名、⑤10名  

職員数 22名（常勤 15名）、共用デイ・ショート実施 

共用型デイ；平成 18年度に創設、GHの共用スペースを活

用して DSを提供する形態、定員は１ユニット 3名 

61

演題番号
Ⅰ－③



 

 

（取り組んだ課題・はじめに） 

認知症があっても地域の方と一緒に社会貢献できる

場所、「注文を間違えるカフェ in かまくら」を創出

し間違える事を受け入れ間違える事を一緒に楽しむ

ことを目的として取り組みました。普段から、地域

の方々と認知症カフェを毎月開催しておりました。 

鎌倉プリンスホテルの協力で感染予防をしつつ、認

知症の人がホールスタッフを務めるカフェ「注文を

間違えるカフェ in かまくら」を開催いたしました。 

  

（倫理的配慮） 

本事例を報告するにあたり、注文を間違えるカフェ

参加者に対し趣旨及びプラエバシーの保護について

口頭及び書面にて説明し同意を得た。所属機関の長

に承諾を得た。 

 

（具体的な取り組み） 

認知症の人がホールスタッフを務めるカフェ「注文

を間違えるカフェ inかまくら」を開催し「間違えち

ゃったけどごめんね～」と言いながら、「てへ」っと

照れ笑いを浮かべ、「ペロ」っと舌を出す、お茶目で

いたずら好きの人の表情を表現した「てへぺろ」を

イメージして間違いを受け入れられる環境を創り、

楽しみ、そこで、多種多様な方々の社会貢献の場を

創出します。2020 年からコーヒーの出し方やケーキ

の提供の仕方等の練習をはじめ、感染拡大の為、2021

年 4月、2022 年 3月、4月と３回延期となりました。

その間、安全な時期に鎌倉プリンスホテルの方から

お皿やお盆の扱い方、コーヒーカップの扱い方等学

びの時間もありました。 

 

（活動の成果と評価）2020 年から２年間ご支援を頂

き、準備いたしました。コロナ渦で３回の延期を経

験し，そのたびに皆様から強く支えて頂き2022 年 4

月 18 日（月）に注文を間違えるカフェ in かまくら

を無事、開催出来ましたことをご報告いたします。

感染対策を講じて人数制限を行い１００名から３０

名に変更の上、参加して頂きました。テーブルも密

にならないよう配置し、マスク会食の形で開催され

ました。タウンニュースや鎌倉 FMの取材もございま

した。翌日は、鎌倉市長のブログにも記載して頂き、

多くの方に情報共有して頂きました。注文を間違え

るカフェ in かまくらの準備中を動画にして 2021 年

11 月ユーチューブの「かなふくチャンネル」の場を

借り、全国から見て頂くことが出来ました。認知症

のある人がホールスタッフを務める注文を間違える

カフェ inかまくらの練習は、コロナ渦で日常生活の

中で出来る事が少なくなる中、カフェの練習が私た

ちの心を支えてくれました。美味しい飲み物を用意

する、丁寧にお出しする。美味しいケーキを用意す

る、丁寧に注文通りお出しする練習が、励みになり

明日への希望となりました。 

 

（今後の課題・考察・まとめ） 

認知症があってもおおらかに周りの方々に受け止め

て頂けると、何でもできるような気持ちになれまし

た。何が起きてもおおらかに受け止めて頂けた注文

を間違えるカフェ in かまくらが日常になる事を夢

見てさらに活動を続けて参ります。鎌倉プリンホテ

ルのご協力や後援してくださった鎌倉市及び鎌倉市

社会福祉協議会、ご家族様、地域の方々等、感謝の

気持ちをお伝えしていきたいです。本当にありがと

うございました。神奈川県でオレンジ大使と呼び認

知症本人が活躍していく活動に参加されている方々

も積極的に参加頂きました。どこかで注文を間違え

るカフェ in かまくらと同様な活動のきっかけにな

れば幸いです。 

 

（参考・文献など） 

 小国士朗著：注文を間違える料理店のつくりかた 

方丈社 2017 年 

 中川春彦：ブリコラージュ特集てへぺろキッチン

のつくり方 2020 年 2・3月号 

 

 

 

 注文を間違えるカフェ in かまくら 
◆キーワード 

    

みんな！サステナブルでいこう。 1 認知症カフェ 

2 本人大使 

3 てへぺろ文化 
 

認知症
にんちしょう

対応型
たいおうがた

共同
きょうどう

生活
せいかつ

介護
か い ご

・花物語
はなものがたり

かまくら 神奈川県・鎌倉市 

発表者：施設
し せ つ

長
ちょう

・米島
よねしま

 庸子
よ う こ

   

 

共同研究者：松尾
ま つ お

弘子
ひ ろ こ

・森
もり

広子
ひ ろ こ

・神
かんご

郡芙
お り ふ

貴子
き こ

・ 

鶴見
つ る み

優子
ゆ う こ

・米島
よねしま

稔
とし

雄
かつ

  

     

この取り組みは、地域への認知症啓蒙活動とコロナ渦

で ADL 低下がある中で、生活のハリやりがいやに繋が

りました。 

高齢者グループホーム、認知症の進行の軽減を目指して

モンテッソーリ・ケアを導入しております。 
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演題番号
Ⅰ－④



 

 

（取り組んだ課題・はじめに） 

「ＧＨに入居してみえる方はなんでこんなに重く

なってからしか入居してこないのか？」とＧＨ管理

者の素朴な疑問からこの活動はスタートしました。 

その解答を求め、色々な業種の方々に相談を持ち掛

け、色々な意見の集大成が「認知症カフェ」という

形に繋がりました。 

「さあ。何から始めるの？」沢山のスタッフが集ま

り、手探り状態から始め、他地域で活発に活動して

いる所への見学や繰り返される会議。課題は山積。

準備期間は 1年以上かかりました。 

〇松阪地区では認知症カフェの実施は消極的 

〇当事者目線のカフェがない 

〇施設家族会の延長ではないカフェ 

〇開催場所、資金、スタッフなど物理的な問題 

〇啓発・継続・維持 

〇地域とのつながり   

等、いろんな問題にひとつひとつ時間をかけて解決

していきました。 

（倫理的配慮） 

発表にあたり利用者様及び地域の方々の個人が特

定できるような映像や情報は許可を得られたもの以

外は伏せております。 

（具体的な取り組み） 

 第五地域包括支援センターに相談し、地域課題と

して取り扱ってもらい、地域ケア会議が開催されま

した。4つのＧＨ管理者、松阪市高齢者支援課職員、

南勢病院 PSW 等が関わっていく事になりました。地

域ケア会議は計６回開催され、その中で課題の検討

や鈴鹿や桑名で注目度の高い認知症カフェの視察を

行いました。認知症カフェの名称の「ほ～ほけきょ」

は、松阪市の鳥である「うぐいす」をモチーフとし

て、マスコットの画像を作成しました。資金面は最

後まで課題になりましたが、南勢病院のバックアッ

プを受けることができて、平成 30 年 9 月 13 日のオ

ープンに繋ぐことができました。 

 開催は毎月第 2木曜日、10：00～11：30 

参加費は茶菓子代 100 円、会場は南勢病院 デイケ

ア棟、内容は 

〇受付後 1Fでは活動スペースとして、「カラオケ」 

 や「体操」等を、2Fでは「認知症相談」「家族介護  

 の相談コーナー」「茶和会」等を開催 

〇月替わりで「認知症について」講師のお話を聞い

たり、「栄養について」管理栄養士のお話を聞いた

りして充実した時間を過ごして頂きました。 

〇スタッフや講師はすべてボランティア、地域包括

支援センターの認知症地域支援推進員、いきいき

サポーターの方々も毎回参加してくれました。 

（活動の成果と評価） 

 活動当初は 10名にも満たない参加者でしたが、講

座等の催しを取り入れる事で、回を重ねるたびに参

加人数は増えていき、多い時で 20名の方が参加する

事もありました。それには、行政やマスコミ等様々

な媒体での広報や参加者による口コミ等で知名度も

上がっていったものと思われます。  

〇認知症カフェでありながら沢山の要素を含んだ活 

 動 

〇多種多様の職種の方々との協働 

〇幅広い層に利用してもらえた 

〇認知症関連に対する啓発 

〇早い段階での認知症の方々との関わり 

〇精神科病院への理解等が挙げられます。  

こういった成果の証が参加人員の増加に表れている

と思われます。 

（今後の課題・考察・まとめ） 

〇「伴走型支援」に近いものになればと思うところ

〇「家族」の部分も置き去りにしてはいけない 

〇コロナと共に行う難しさ 

課題はたくさんありますが、「高齢者にやさしいまち

づくり」を目指している松阪市に居住し、この仕事

に就けていることに感謝しながら、まずは認知症カ

フェ「ほ～ほけきょ」の再開に向けてスタッフ一丸

で頑張ります。 

（参考・文献など） 

特になし 

 

 地域に集まれ「ほ～ほけきょ」 
◆キーワード 

    

～多職種連携による認知症カフェづくり～      1 認知症カフェ 

2 地域拠点  

3 地域連携  
 

グループホーム さくら  三重県・松阪市 

 

発表者：管理者 平野雄大（GHさくら）   

 

共同研究者：山本樹利（第五包括） 

加藤恭子（GHやまぶき）岩本佳樹（GH木もれび）

松本清（GHカトレア）  

     

三重県の中勢部に位置する松阪市の第五地域包括支

援センターと 4つの GHの共同企画 

南勢病院のデイケア棟を拠点に月 1回のカフェを運営 

地域や行政、包括、ＧＨ、病院等たくさんの方々を巻き込

んでの活動的かつ地域に密着した認知症カフェ 
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（取り組んだ課題・はじめに） 

 平成 30 年 10 月グループホームやまぶきに入居さ

れた M様、93歳。いつも朗らかで、でも一目おかれ、

入居者様・スタッフからとても厚い信頼を寄せる存

在でした。この方が、令和 3 年春頃より「前立腺癌

よりの骨転移」が悪化し、余命を告げられる段階に

なり、今後施設として、スタッフとしてどうしてい

ったらいいかを考えた時、ご家族様の想いである「自

宅での看取り」を受け止め、最期をどう支えていく

かという課題に取り組みました。 

（倫理的配慮） 

 事例報告にあたり、ご家族様の承諾を得ました。

演題内容についてもご確認頂き、賛同頂きました。 

（具体的な取り組み） 

 M 様、前立腺癌からの骨転移は 5 年前。R3 年春頃

よりＣＴ所見から骨の変形が顕著となり、抗癌剤投

与を行うも「余命 6 ヶ月」と宣告を受けたことを娘

様より報告を受けると同時に、「可能なのであれば自

宅で看取りたい」との意向も受ける。 

 この「自宅での看取り」という意向は、「最期の時

期」をご家族様にどう繋げていくかが大きな課題で

あり、スタッフ一同で何度も話し合いました。 

〇毎日、動画やコメントでご家族様と現状を共有 

〇主治医にこまめな報告・職員間共有・指示実行 

〇居室ではなく、皆とホールでの時間を過ごす 

〇笑顔での会話、触れ合う時間を増やす精神的ケア 

〇普段通りの入浴・レクリエーション参加等体調に

合わせた支援 

あらゆる出来ることを考え、実行しました。 

 高齢者といえども癌の進行は早く、嚥下状態の低

下にも及び、お孫様が言語聴覚士なので施設スタッ

フに指導して頂き取り組む毎日でした。 

 そんな中、令和 4 年 2 月 23 日、「虚血性腸炎」を

発症し、大好きだった食事が水分とエンシュアのみ

と主治医からの指示がある。3月 11日からは微熱も

続き、体力も消耗し、傾眠が続く状態になり、娘様

はここで「医療機関にお願いしたい」との意向を話

されると同時に、「自宅での看取り」を強く念頭に置

くようになられる。 

「誤嚥性肺炎」のため入院となりましたが、自宅で

の「看取り」に向けて、主治医、居宅の担当ケアマ

ネ、グループホーム（以下 GH）やまぶきで密な連携

を行い、自宅での「看取り」が実現出来る様サポー

トしました。入院期間は、令和 4年 3月 14 日から 23

日となり、ご家族様の配慮で 23日は一旦ＧＨやまぶ

きに戻り、馴染の顔や環境の中で過ごし、翌日ご自

宅へ送り届けさせていただきました。本人、家族、

ＧＨやまぶきに絆があるように感じられました。 

（活動の成果と評価） 

 全体観察を丁寧に行い変調の発見に努める。気に

なることは主治医へ報告し、今やらなくてはいけな

い事を指示していただきました。医師との密な連携

で安心して支援が出来ました。グループホームは生

活の場であり、座っていられる間は皆様のお顔が見

えるホールで過ごしていただき、普段通りの笑い声

を共有していただきました。ご家族様も頻回に面会

に来て頂き、これこそ緩和ケアだと思いました。言

語聴覚士であるお孫様からも嚥下指導を受け実践さ

せて頂きました。栄養士との連携も図りお好きなも

のを安全性に配慮し調理していただきました。心身

機能が低下していく中、食事は最後まで残された楽

しみであり、一丸となり取り組ませていただきまし

た。日々変化する病状に合わせ、向かい合い支援を

行う職員の姿に「第二の家族」とご家族様からも評

価されました。  

（今後の課題・考察・まとめ） 

〇「看取り」に対してのご本人様の意思・家族の想

いを早くから確認し、体制を整える 

〇今回関わっていただいた主治医、居宅ケアマネ、

訪問医療・訪問介護との連携の必要性と確認 

〇最期の大切な時間を共有させていただいたことに

感謝し、又、誇りに思い、今後ケアに繋げていき

たいと思います 

ご家族様より 

「退所後もいつでも戻ってきてもらっていいよの言

葉を支えに頑張れました」とお言葉をもらいました。 

（参考・文献など） 

 なし 

 家族様の想い 自宅での看取り 
◆キーワード 

    

馴染みの景色 1 医療との関わり 

2 ご本人と家族の支え 

3 絆 
にんちしょうたいおうがたきょうどうせいかつかいご  ぐる-ぷほ-むやまぶき 

認知症対応型共同生活介護   グループホームやまぶき  三重県・松阪市 

 

発表者：介護リーダー 川北
かわぎた

 由美子
ゆ み こ

   

 

共同研究者：介護支援専門員 添田
そ え だ

 麗子
れ い こ

  

     

認知症対応型共同生活介護 

平成 15年 9月開設 2ユニット 18 名定員 
介護理念： 笑顔 真心 思いやり 
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１.はじめに 

認知症グループホーム（以下 GH）は R4 年 3 月現

在14075事業所ある※。GHの収益を高めることは、

職員の待遇アップ、安定的・継続的運営に重要だ

が、GH の入居は定員が決められ、1 人当たりの報

酬は上限がある。入居定員が一定下では GHの収入

を増やすために、ショートステイ（以下 SS）の活

用とデイサービスの活用が必要である。また SS

自体が不足している地域も多く、GH での SS 実施

はその不足緩和にも寄与できる。また国は GH に

「地域拠点化」も求めており、SSの実施は、地域

拠点化にもプラスとなる。 

R 4年 3月現在GHでSSを実施している事業所は、

247 事業所※と、全体の 2％未満。SS推進のために

今回当法人での運営状況について報告する。 

※（R4 年 3月 介護動向実態調査より） 

２．倫理的配慮 

GH と SS のご利用者並びにご家族に発表内容を説

明し写真掲載の承諾を得た。 

３．SSについて 

（１） SS の基準等 

○名称：「短期利用認知症対応型共同生活介護」 

  ○定員：1ユニットに 1名まで。 

  ○緊急に短期利用が必要な者に対して 7 日まで。

（家族の疾病等やむを得ない時は 14日まで）。 

  ○部屋：個室か 7.43 ㎡以上の個室的な場所。 

  ○基本単価は、入居よりも3.5％程度高く設定。 

（２） 当 GHの SS の紹介 

○令和元年 6月 1日開始。定員 2名。 

○算定加算 

 1）短期共同生活支援体制加算Ⅱ 

 2）短期共同生活医療連携体制加算Ⅰ 

 3）短期共同サービス提供体制強化加算Ⅰイ 

 4）短期共同生活処遇改善加算Ⅰ 

 5）短期共同生活特定処遇改善加算Ⅰ 

○SSの職員：GH職員が兼務。 

○設備：既存の空きスペースと空き室を活用。

送迎車もデイサービスと兼用。新規設備

はベッド・寝具程度。 

（３） SS 利用者の一日の活動例 

18：00 家族・CMの依頼で緊急ショート開始。 

送迎にて来所。夕食。 

19：00 トイレ・就寝 

20：00 安否確認 

以後 1 時間おきの安否確認と体位変換など。 

 翌 7：00 起床・整容 

   7：30 朝食 

10：00 送迎にて帰宅 

４．SSの効果・メリット 

（１） 事業所の効果・メリット 

○収入面のアップ（詳細は発表当日に報告） 

○入居者確保につながりやすい 

（２） 職員の視点から 

  ○ケアの視点：在宅ケアの視点が高まる。 

例：入居者の一時帰宅支援など 

  ○自宅の視点：「家庭生活」が把握できる→GH

で求められている「家庭的環境」に活かせる。 

  ○交流が増える：利用者・家族との交流が増す 

（３） 利用者・家族の効果・メリット 

  ○本人の入居がスムーズにいく 

  ○家族のレスパイトケア 

  ○実際の家族の声（詳細は発表当日に報告する） 

５．SSの課題・デメリット 

  ○外部 CMとの連携（取り扱いケースが少ない為） 

  ○「緊急」や「7日ないし 14日」という条件が

あるため長期の利用は困難。例えば 1 泊 2 日

だと 3 回利用して 6 日になるので直ぐに限定

日数に到達する。 

  ○地域における知名度が高くないので各方面へ

の PRが必要。 

６．考察（詳細は発表当日に報告する） 

○地域向け見学会を開き、GH・SSなどの紹介を

する（地域住民やケアマネジャーへの）。 

○CM等に要件について確実に説明する 

  ○交流のある居宅介護支援事業所等に説明し地

域のニーズを把握する。 

  ○国に対して日数等の緩和について求めていく。 

   例：1日→1泊の表現へ 

 グループホームショートステイの効果と課題 
◆キーワード 

    

その詳細と活動成果の報告 1 ショートステイ 

2 グループホーム 

3 効果と課題 
 かぶしきがいしゃ きゅーおーえる 

 （ 株 ）  QOL サービス ありがとうグループホーム  広島県・福山市 

          たかはし しょういち 

発表者：介護職 高橋 昇一  
        つしま  としお 

共同研究者：津島 年雄  

     

施設概要 

木造 2階建て階部分 定員 18名  

要介護度①1名、②2名、③1名、④4名、⑤10名  

職員数 22名（常勤 15名）共用デイ・ショート実施 

グループホームの算定加算 

初期加算、栄養スクリーニング、口腔衛生、医療連携、

サービス体制強化Ⅰ、認知症専門Ⅰ、夜間支援、処遇改

善、ベア支援。入居待ち 84～100 名 
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（A様の紹介及び倫理的配慮について） 

A 様 73 歳、男性、要介護 1、認知症高齢者自立度：

Ⅰ、アルツハイマー型認知症、病歴は糖尿病、高血

圧症。令和 2 年 6 月に小脳出血を発症し入院され、

その後リハビリを経て病院、ショートステイを利用

しご家族の希望で令和2年10月に当グループホーム

（以下「つどい」）に入居となる。入居時は認知症の

診断はあったが比較的軽度で自分の想いも伝えるこ

とが出来ていた。生まれ育ったご自宅で農家を営み、

合わせて運送業に力を入れて来られていた。入居時

より自宅への想いが強く、家での生活を強く望んで

いられた。ご本人の希望を叶える為にはどうしたら

よいか、ご家族と相談をしながら家庭復帰に向けて

取り組んだことを報告する。倫理的配慮として発表

にあたり、ご利用者・ご家族に了承を得ている。 

（入居されてからの A様の想い） 

入居するまで病院やショートステイで歩行訓練や筋

力向上のリハビリを行ってきた。つどいに入居して

からは身の周りのことについてはご自分で行ってい

た。職員が「ここでしたいことはありますか？」「ど

んな生活を送りたいですか？」と伺うと「したいこ

とはねぇ。ご飯を作ってみてぇな。」と生活に前向き

で、食事作りや茶わん洗い、食器を下膳したりされ

ていた。しかし、しばらくすると「ここにいたら頭

が変になる。俺はここにいる人と比べてまだ若いん

だから。」と話すことが多くなってきた。 

（家に帰りたい気持ちを抑えきれない A様） 

入院してからつどいへ入居するまでご自宅へ帰るこ

とが出来ず、入居後もご家族と電話で連絡を取り合

うがコロナ禍ということもあって自宅へ行くことは

難しかった。ある日の夜、募り募った帰りたい気持

ちが爆発し「これから脱出する。」と夜勤職員に告げ

て非常口から出られ、職員が共に歩き自宅に向かっ

た。家族は突然のことで驚いていたが、その日はご

自宅で一晩過ごし翌日の朝家族に送られつどいに戻

って来た。A 様がご自宅での生活を強く望んでいる

こと、まだ俺はできる！と感じていることを改めて

気づいた。つどいに入居してやりたいことを聞いた

時に「ご飯を作ってみたい」と話された背景にはご

自宅へ戻った時にご家族に迷惑をかけないよう、ま

た役に立てるようにできることをしようと考えてい

たのではないか。と推測した。また、A 様の「まだ

出来る！俺は家に帰って自分で生活できる」の言葉

から 私たちはグループホームに入居したらずっと

ここにいるものだと思い込み、自宅へ戻って生活を

するという考えに及ばなかったことに反省し家庭復

帰の可能性を考えるようになった。 

（医師、家族と相談し家庭復帰に向け取り組んだこ

と） 

カンファレンス後ご本人の強い想いである『家で生

活したい』に目標を設定し達成できるようにより具

体的な内容で取り組んだ。A 様からは「俺はなんで

もできるから。」と自信のある発言が聞かれた。家族

にはケアプランの説明をしながら在宅での生活を望

んでいることについて何度も話をしたが、病気の後

遺症や本人の頑固な性格と家から出て地域の人に迷

惑をかけるんではないかという不安から、当初家で

面倒みることは難しいと言われた。ご本人、医師、

ご家族、職員で改めてご自宅での生活に向けて話し

合いを重ね、ご家族の介護負担と本人の希望を考え、

通い・泊まり・訪問ができ柔軟な支援を行える小規

模多機能サービスを提案しご家族も渋々承知され利

用することになった。 

（A様が家庭復帰出来たことから気づけたこと） 

A様が家庭復帰できた要素として、A様の年齢や想い

の強さ・ご家族の協力を得られたこと・つどいに小

規模多機能が併設されていたことが考えられる。ご

自宅へ戻るという願いが叶ったことは A 様にとって

馴染みの暮らしに戻れる大きな喜びだったと思う。 

この事例からグループホームに入居後でも自宅に戻

れる可能性があること、想いや願いを汲み取り実行

することが大切であることに気づいた。またサービ

スを移行する際にご本人、ご家族や様々な意見を聴

きながらその方の望む生活を考えていくことの難し

さを感じた。 

  住み慣れた家での暮らしに戻る為に 
◆キーワード 

    

 

～家庭復帰ができた～ 1 本人の想い  

2 住み慣れた家     

 3 生活の在り方     
   しゃかいふくしほうじんさくらいのさとふくしかい               いえ さくらまち 

社会福祉法人桜井の里福祉会 グループホームつどいの家・桜町 新潟県・燕市  

     

                                

発表者：介護職員 小林 靖幸 共同研究者：成田 茂雄 他ユニット職員 

     

平成 27年 3月開設 小規模多機能ホーム併設 

     ２ユニット定員１８名 

「住み慣れた地域でいつまでも暮らしたい」を基本理念と

し、お一人おひとりのこれまでとこれからの暮らしを大切

にしていくよう支援していきます。 
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（取り組んだ課題・はじめに） 

当グループホーム（以下ＧＨ）では平成 23年～共

用型デイサービス（以下デイ）・ショートステイ（以

下ショート）を、平成 30年～緊急ショートを開始し

ている。デイ・ショートが本格的に始動した平成 25

年 4 月以降にＧＨに入居した 46 名のうち、当デイ、

ショートを利用していた方は 19名（41.3％）であっ

た。本発表では、この 19名を振り返り、若干の考察

を加え、報告する。 

（倫理的配慮） 

本発表では、個人が特定出来ないよう倫理的配慮

をしている。 

（具体的な取り組み～活動の成果と評価） 

先に述べた 19 名の当デイ・ショートの利用状況、

それらの開始時の年齢、介護度、認知症自立度、Ｄ

ＡＳＣ21、認知症行動障害尺度（以下ＤＢＤ13）、開

始から入居までの期間、ＧＨ入居に至った経緯、家

族構成、家族からの相談の有無と状況を調べた。 

入居に至った要因にはいくつかのパターンがあっ

た。行方不明、家族への暴力等で在宅生活の継続が

困難と判断され、緊急ショートを利用し、以降もシ

ョートを利用しながら入居を待ったパターンＡ群が

5 例、他事業所での対応が困難で当デイ・ショート

を利用しながら入居を待ったパターンＢ群が 3 例、

入院後独居が困難と判断され、ショートを利用しな

がら入居を待ったパターンＣ群が 2 例、デイ・ショ

ートを利用し、当ＧＨの環境・スタッフに馴染みな

がら空室を待ったパターンＤ群が 9 例であった。先

に述べたデータについて 4 群を比較すると、ＤＢＤ

13はＡ群とＢ群が高値を示していた。また、認知症

自立度もＡ群とＢ群はⅣ又はＭであり、Ｃ群とＤ群

はⅢが中心であった。その他、年齢や介護度、ＤＡ

ＳＣ21の中でも排泄や歩行の自立度には大きな違い

はなかった。入居までの期間についてはＤ群が長い

傾向にはあったが、どの群もばらついていた。 

各群の特徴について述べていく。Ａ群に関しては、

4 例中 2 例は元々デイを利用していて突発的なエピ

ソードが発生し、緊急ショートを利用している。全

例とも急に連絡が入り、文字通り緊急ショートの利

用となっていた。利用後も在宅生活の継続は難しく、

繰り返しショートを利用した後に入居となっていた。

Ｂ群に関しては、ＤＢＤ13が最も高く、認知症の対

応としては難易度が高かったことが推察される。Ｃ

群とＤ群はデイやショートを利用していく中で、家

族が認知症の方にどう対応したらよいか、関わる中

での不安等に対し相談に乗っていたケースが多かっ

た。Ｃ群に関しては、そのような経過の中で入院と

なり、2 例とも独居であったために退院後の受け入

れ先がなく、ショート利用～入居となった。Ｃ群、

Ｄ群に関しては、細やかな相談支援や訪問支援を行

い家族と連携してご本人を支援していたこともあり、

入居前から家族と信頼関係を築けていたと思われる。 

（今後の課題・考察・まとめ） 

 緊急ショートの利用や入居に繋がる指標としては、

ＤＢＤ13、つまり認知症の行動心理症状が大きく影

響していることが分かった。Ａ群のようにＤＢＤ13

が高値で、かつ身体的にお元気である場合は、緊急

に在宅生活を継続することができなくなる可能性が

あることに備える必要があると思われた。こういっ

た方々に対しては、ＧＨの緊急ショートがいざとい

う時のセーフティーネットの役割を担っていると言

える。Ｂ群に関しては、既に別のショートステイを

利用している、又はサービス付き高齢者住宅に住ん

でいることから、Ａ群程緊急度は高くなかったが、

対応の難易度が高く、認知症のことを良く知るＧＨ

スタッフの対応が望ましかったのだと考えられた。

Ａ群、Ｂ群ともに相談の連絡を頂いてから、迅速に

受け入れ可能という返事をしており、認知症ケアの

最後の砦として地域に貢献できていると自負してい

る。Ｄ群のようにＤＢＤ13が高値でない場合は、デ

イ・ショートを利用しながら家族の負担の軽減を図

ることで、在宅生活を少しでも長く継続できるので

はないかと考えられた。 

在宅における認知症の方の先の見立てを行う上で、

今回の調査結果を活かして助言が出来るのではない

かと感じた。今回は症例数が少ないため、傾向を分

析したのみとなったが、今後症例数を重ね、考察を

深めていきたい。 

 共用型デイ・緊急ショート利用後にＧＨ入居となった事例を振り返って
◆キーワード 

    

 1 ＧＨ入居の経緯 

2 ＤＢＤ13 

3 家族とサービスの連携 
             ゆぴてる さんだ 

グループホーム ユピテル三田  兵庫県・三田市 

                   みしま りえ 

発表者：管理者･理学療法士 三島 理恵 
 たなべ ともこ    

共同研究者：田辺 智子  

     

平成 15年 8月開設 3 ユニット定員 27名 共用型デイサービス・共用型・緊急ショートステイ対応 

地域に積極的に出ている 
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分科会Ⅱ

テーマ「地域連携・認知症ケア・生活支援等」

座　長

座　長

社会福祉法人　浴風会　認知症介護研究・研修東京センター　研修部長　　中村　考一　氏

社会福祉法人　弘和会　部長　　森川　みなこ　氏

10月27日（木）9：25～12：00／大会議室
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開会挨拶9：25～
時間 演題 /副題 所　属 発表者（都道府県）

9：30
～

家（うち）に行こって
変わらない生活であるために グループホーム　我が家 成田美代子

（新潟県）

9：45
～

その人らしさを支える認知症ケア
職員個々の認知症ケアの質の向上を目指して

グループホーム　
ハートアルファ明石

梅田　敦史
（兵庫県）

10：00
～

その人らしさを取り戻す
～きょうだいとの絆～ グループホーム　せせらぎ 前田　芳美

（佐賀県）

10：15
～

本当に帰りたい家
～さてと、ごはんつくらなきゃ～ グループホーム　縁 高橋　　築

（新潟県）

10：30～　休　憩
10：45

～
安心して生活できる場所
チームケア みどりの森グループホーム 服部　祥恵

（福井県）

11：00
～

外出支援って特別なの？
～お腹がすいたからスーパーへ行ってきます～

サポートハウスごくらく・
サポートハウスおおばり

若園メグミ・小嶋真菜
（愛知県）

11：15
～

みんなで支える認知症ケアを目指して
～その人らしく穏やかに過ごせるために大切なこと～ グループホームユピテル三田 松島　智子

（兵庫県）

11：30
～

これならできる！これくらいできる！
今、自分が楽しんでできること グループホーム　サクラ 上野　由紀

（長崎県）

11：45
～

コロナ禍で行った地域参加
～初めての協同制作・臨床美術～ グループホーム　やまぶき 宮前　那月

（神奈川県）

　総　評　　※各演題は発表10分、質疑応答５分



 

 

（取り組んだ課題・はじめに） 

「家にいたい」とご本人の想い。「グループホームに

入居しても、家に居た時の様に過ごしてほしい」ご

家族の想い。その想いを受け止め、支援してきた経

緯を報告する。 

（倫理的配慮） 

今回の発表に関しての資料・写真などについては、

ご本人及びご家族にご了承頂いている。 

＜事例紹介＞ 

A様 女性 91歳 要介護 3 45 歳の時、夫を事故で

亡くす。長男夫婦、孫 4 人のお世話をしながら暮ら

していた。 

平成 18 年 アルツハイマー型認知症と診断される。

当初、介護サービスは利用されず、物忘れ等の症状

はあったが、日課である神社のお参り、畑仕事など

をしながら、ご自宅で過ごされていた。平成２６年

２月、当法人デイサービス利用される。A様は、デイ

サービス利用される日の朝も日課である神社のお参

りをされていた。また、昼夜問わず外に出掛けたり、

家族が止めても、見ていない時を見計らって裏口か

ら出たりと、長男様とトラブルになる事が頻繁にあ

った。その為、次男様もご実家に泊まったりして、

支援をされていた。 

令和２年 10 月 グループホーム我が家（以下 GH 我

が家）に入居される。長男様は、A様が家に居ること

を大変だと思われ、厳しい口調で対応する事もあっ

たが、入居する事により、日課のお参りが制限され

る事を心配し、入居する事に葛藤があった。入居の

出来るタイミングで相談した際「そろそろなのかな」

と入居を決定された。入居後、日課にしていた神社

のお参りを職員が付き添い、週に２～３回程行って

いたが、「家に帰りたい」「毎日行きたい」思いもあ

り、GH 我が家を抜け出し、騒ぎになる事もあった。 

令和 3 年 2 月、気温の低い早朝、外に出られ転倒。

右肩骨折される。 

（具体的な取り組み） 

＜家族の支援＞ 

骨折をされてから、両腕を振って歩く事ができず、

歩行のバランスが崩れた。長男様「足だけが丈夫な

人だったから歩けなくなったことにショックなん

だ。」と話され、以降、毎朝４時半頃、仕事へ行く前

に長男様・次男様協力し、交代で散歩されるように

なった。ご自宅にいた頃と同じように、日課として

いた神社をコースに加えＡ様と手を繋ぎながら 30

分程の散歩を１年半近くされている。 

＜職員の支援＞ 

毎朝、散歩時間に間に合うよう、A様に声を掛け散歩

の準備の支援をしている。迎えに来られた時に昨日

の様子をお伝えし、戻られた時には散歩での様子や

普段気になる事などはないかお聞きしている。長男

様・次男様と職員とが気軽に話しができる機会にも

なっており、良好な関係性ができるよう努めている。

また、毎朝、散歩をされても、日中「外に出掛けた

い気持ち、家を思う気持ち」が強い時は、職員付き

添い、A様の思いを受け止めながら散歩をしている。 

（活動の成果と評価） 

入居された事で、長男様は A 様の事をゆっくり考

える時間が持てるようになった。また、散歩を始め

てから、「家に帰りたい」と険しい表情をされる事が

少なくなり、ご本人の表情が和らぐ時間が増え、一

日の生活リズムも整ってきた。散歩の時間頃になる

と起床される姿も見られる。職員も A 様に寄り添う

事で、「外に行きたい」気持ちは、単に「家に帰りた

い」ではなく、「お手洗いに行きたい」「お腹が空い

た」等の違う意味で表現されることもある事が分か

った。 

（今後の課題・考察・まとめ） 

毎日、長男様・次男様と会い、手を繋いで散歩に

行くことは、A 様の安心感に繋がったのではないか

と考えられる。また、長男様・次男様にも心の余裕

が生まれ、母を思う気持ちが増し、住む場所が代わ

っても家族との関係性は継続出来ていると感じてい

る。今後も、長男様・次男様の望まれる「元気なお

母さん」でいて頂くために、A様が自分らしく生活で

きるよう支援をして行きたい。(原稿作成にあたり、

夫が四十数年前、当ホーム近くで、交通事故で亡く

なられた事をお聞きした。今も夫を思いながら神社

のお参り、散歩をされているのかもしれない…。) 

 家(うち)に行こって 
◆キーワード 

    

変わらない生活であるために 1 安心感 

2 その人らしさ 

3 継続 
しゃかいふくしほうじん さくらいのさとふくしかい  ぐるーぷほーむわがや 

社会福祉法人  桜井の福祉会   グループホーム我が家  新潟県・燕市 

             なりた  みよこ 

発表者：介護職員 成田 美代子   
 

共同研究者：職員一同   

     

新潟県燕市に平成 17 年 6 月、平屋 1 戸建て 2 ユニッ

ト。定員 18名で開設し、共用型デイサービスも行って

いました。今年の 6 月で 17 年目を迎える事ができま

した。 

「もうひとつの我が家づくり」を運営理念に住み慣れた

地域を大切にし、やすらぎと落ち着ける居心地の良い我

が家づくりを目指して支援しております。 
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（取り組んだ課題・はじめに） 

 コロナ禍によりご家族との外出や面会の制限をせ

ざるを得ない状況が続いた中、施設内で職員の行う

認知症ケアに対してその人らしさを支えなければな

らない必要性が今まで以上に求められているように

感じます。ただ、職員一人ひとりの認知症ケアに関

わる経験や知識の相違もあり、完全に統一されたケ

アは難しいのが現状です。その中で、入居者様一人

ひとりがその人らしく生活出来るように職員の認知

症ケアについて、質の向上を目指し職員教育に取り

組みました。 

 認知症ケアにおいて BPSD が緩和や消失された事

で「その人らしくなった」「良い認知症ケアが出来た」

と考えてしまう職員もいた事がありますが、BPSD が

緩和や消失してから、どのような生活がその人らし

いのかを考え、支える事が大切であると思います。

また、職員が関わるばかりではなく、入居者の方同

士の関わりを持っている時間においては、職員は入

らず、離れて見守る等の視点も大切であると思いま

す。 

 

（倫理的配慮） 

今回の発表にあたり、関係者様の同意を得ています。 

 

（具体的な取り組み） 

 認知症ケアの経験が浅い職員は認知症の方のBPSD

に対し、その方の気持ちをくみ取れず単に行動を止

めようとしたり、行動を否定してしまい別の BPSD へ

変化してしまう場面を見る事があります。また、ど

の場面でも支援が笑顔ばかりの声掛け等である為に、

入居者の方に対してその瞬間の介護者の表情が不向

きである場面も見られます。 

 今回の取り組みでは認知症ケアの質の向上を目指

し、職員教育の方法を検討、OJT 等を活用し職員教育

に取り組みました。また、職員全体を見るのではな

く、職員個々の能力に合わせて認知症ケアの質が向

上するように、特定の職員教育を実施しました。 

 その職員には BPSDが毎日強く出る入居者の方（以

下Aさん）に対し、BPSDが発生しやすい時間や内容、

その時の表情をしっかりと観察してもらうようにし

ました。職員との関わり方や、入居者の方同士での

会話内容も意識して聞くように伝えました。 

A さん…84 歳女性、アルツハイマー型認知症、要

介護 4、認知症高齢者の日常生活自立度Ⅲa。以前に

他のグループホームに入所していたが、杖を振り回

したり他の方に危害を加えようとする行為が毎日の

ようにあり退所。入院加療を経て当施設入所に至る。

当施設入所後も暴力行為などは無いものの暴言等は

多く、落ち着かない日が多い。 

 職員には A さんの BPSD の緩和や消失が出来るよ

うに介護方法を OJT 等で指導しましたが、可能な限

りは職員自身が気付けるようにしました。また、BPSD

が消失している時間に多く関わり、A さんを知る事

で次のケアに活かせるように指導し、BPSD の予防に

もつなげるように指導しました。 

 

（活動の成果と評価） 

 職員自身が気づく事により、職員の自信がついた。

「自分の介護で A さんが穏やかになれて良かった」

「笑顔で色々な話をしていただける時間が増えた」

と感じられるまでになりました。認知症ケアを学ぼ

うとする姿勢も見られるようになり、今回のケアで

の自信が内発的な動機付けにもなりました。 

また、A さんが穏やかにされている時間が増えた

事で、入居時には把握しきれていなかった A さんの

趣味や好きな事が新たに分かった場面もありました。

それを次のケアに活かせるように職員に伝え、A さ

んの生活が本来の A さんらしい生活に少し近付いた

のではないかと思います。 

 

（今後の課題・考察・まとめ） 

 職員全体への教育のみではなく、職員個々の能力

に合わせた指導や教育を行う事で認知症ケアの質の

向上が出来たと思います。また、一人の職員の成長

を見た他の職員も「あの人、頑張っている」とその

職員を見るようになり、良いチームケアが出来るき

っかけにもつながっていくように感じました。 

 

 その人らしさを支える認知症ケア 
◆キーワード 

    

職員個々の認知症ケアの質の向上を目指して 1 認知症ケア 

2 生活支援 

3 権利擁護 
かぶしきがいしゃ 

株式会社ハートケア ｸﾞﾙｰﾌﾟﾎｰﾑハートアルファ明石  兵庫県・明石市 

     うめだ  あつし 

発表者：梅田 敦史   
         どううち ひとし   たかぎ けいた 

共同研究者： 堂内 仁志  高木 敬太  

     

認知症対応型共同生活介護 

平成 28年 12 月開設 2ユニット 定員 18名 

「より良い地域福祉のため、高度な倫理観を以て地域社

会に貢献する」の理念のもと地域との繋がりを大切にし、

地域住民の一員として生活している。 
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（取り組んだ課題・はじめに） 

Ｂ様の認知症進行に伴い私が私として分からなく

なる事での混乱・恐怖感、それをまじかで見て自分

達に何ができるか考え取り組みＢ様がどう変化した

かを報告させてもらいます。 

[本人様紹介] 入居者Ｂ様 女性８１歳 要介護２ 

認知症 アルツハイマー型認知症、脳血管性認知症  

病歴 高血圧、抑うつ、高脂血症、骨粗鬆症 

生活歴 一度結婚され、離婚後は両親と共に生活され

ていた。４人兄弟の長女でもありプライドが高くキ

ッチリとした性格。また、母親が入院中は毎日看病

しに通われるほど家族様思いで優しい方である 

ご両親死別、自宅で転倒骨折され入院等により認知

症発症され兄弟さんでサポートされていましたが限

界の部分もあり当施設にあるデイサービス・宅老所

を利用される。自尊心の強い方という事、認知症に

よる不安感などにより馴染む事が難しくなってこら

れた事もありグループホームせせらぎに R 元年秋に

入居される。 

入居当時はご両親、家の事などで外に出られる事

多くあり会話をしたり、自宅へ行ったりして落ち着

いておられたが認知症が進むにつれ感情の起伏が激

しくなり、他利用者様・スタッフに対する易怒性や

暴力がみられる。また興奮状態の時は会話が成り立

たずどう対応したらいいか分からないとスタッフか

ら相談が増えてきていた。Ｂ様より時折自分を責め

る言葉も聞かれる様になってきていた。 

 

（倫理的配慮） 

今回の発表について、本人様の名前、写真の使用

を含め、事前に御家族様に承諾を得たす 

 

（具体的な取り組み） 

①Ｒ４年５月１８日精神科受診（再診）内服治療（Ｒ

３年７～９月の間受診内服治療するもふらつきなど

みられ中止していた。） 

②ミーティングを行い本人様の状態把握、問題点を

皆で洗い出し共有する 

③５月３１日御家族様へ現状の症状（認知症による

もの）を施設側より説明、家族様より「認知症のこ

とが分かった気がします、できる所は協力します」

と言って下さる。 

④入院の必要性はなく、内服治療で易怒性や暴力的

な行動は抑えられており、中核症状はあるが①で受

診した頃よりは落ち着いて生活されている。 

⑤Ｂ様の充実した生活とは？、Ｂ様らしさとは？に

向き合う期間を作り、「怒って怖いＢ様」から生活を

共にするＢ様へと。スタッフの関わりを変化させて

いく事を目的とした取り組みを行った。 

 

（活動の成果と評価） 

Ｒ４年７月より、一ヶ月単位で、Ｂ様への生活を

考え項目を分けて、少しの時間でもかまわないとし

た、Ｂ様の興味を示されたことにチェック（〇）を

つけていく「働きかけシート」を作成した。 

取り組むうちにスタッフより、以前はＢ様が何か

しようとすると「いいです」と断っていたが、一緒

に行う姿がみられるようになった。Ｂ様の行動を受

け入れ見守る事が多くなった。Ｂ様の「こんな事、

あんな姿」を話す機会も増え関わりも多くなってい

った。 

 

（今後の課題・考察・まとめ） 

介護力だけで支えられなかったＢ様を内服治療で

落ち着かれた今、以前の過度期では出来なかったこ

とができるようになってきた。 

現在は「帰ります、一緒に行きましょう」としき

りにスタッフへお願いされる事が多くなってきた。

外出方法などを考えて「家族を大切にされてきた人」

なので、今後家族様との時間を作る機会を増やしお

互いに年を重ねた「姉弟、姉妹」としてずっと会え

ることが出来るように支援を続けていけたらと思う。 

 

 

（参考・文献など） 

 

 

 その人らしさを取り戻す 
◆キーワード 

    

～きょうだいとの絆～ 1 ＢＰＳＤ 

2 認知症への理解 

3  働きかけシート  
   

グループホーム せせらぎ  佐賀・有田町 

       やまなか とおる 

発表者：山中  徹（副ホーム長）   
         きしかわ あい  まえだ  よしみ 

共同研究者：岸川 愛 、前田 芳美   

     

グループホームせせらぎ 1ユニット定員 9名×2 

私達は 5 つの「ならば」を基本理念とし地域に密着し、

せせらぎを感じ安心した生活を送れるように支援させて

頂いております 
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（取り組んだ課題・はじめに） 

 A 様は夫と二人暮らしされていたが夫の体調悪化

に伴い、令和１年１０月に入居される。しきりに話

される家に帰りたい気持ちに応えて、何度も家に出

かけてもらったが満足できずに泣いていた。その後

転倒による骨折、脳出血による麻痺、状態の変化か

ら笑顔も消えていった。家に帰りたい言葉が聞かれ

なくなり家に行くこともなくなった。そこで私達ス

タッフは、以前にご利用者で、家に帰りたいと訴え

ていたが、その人にとって本当の帰りたい家に行く

ことが出来なかったことへの後悔を思い出した。帰

りたいと言わなくなった時、それで寄り添うのをや

めるのではなく、声にならない声に向き合う事の大

切さや、ただ帰りたい気持ちに応えるだけでは、本

当に帰りたい家に帰ることが出来ないことを教えて

もらっていた。そこでもう一度 A 様の本当に帰りた

い家を探すことにした。沢山一緒に家に出かけ泣い

て笑った、亡くなられるまでの１０か月間。その中

で A様が教えてくれたことについて発表したい。 

（倫理的配慮） 

研究発表にあたり、ご家族に事例発表・写真の記

載についての承諾を得た。 

（ただ家に帰りたい訴えに応えた日々） 

入居当時の A様は「ここに居たくありません。」と

泣きながら話されることもあった。一か月後に夫が

亡くなられる。「私はどこにいればいいの。家に帰ら

せてよ。」夫が亡くなったことへの悲しみや不安を話

されていた。職員と共に自宅に行くが「誰もいない

じゃない。こうなっちゃ来る意味がない。」それでも

自宅へ行き仏壇を参る、自宅の近所を散歩する、A

様の生まれた家まで行ってみたこともあった。しか

し満足すことはなかった。唯一、夫が植えた大根を

掘られた時には「いいのあるじゃない。」と笑われて

いた。これが帰りたい家への手掛かりとなる。 

(体調の変化、家に帰りたい訴えが聞かれなくなる) 

令和２年１月に転倒による左大腿骨頚部骨折、４

月に２度の脳出血により右麻痺から両麻痺になる。

身体が思ったように動かせない事や言葉が出しにく

いことへの辛さから怒りや悲しみになり、そして無

気力へと変わっていった。入居当時のように家に帰

りたい言葉は聞かれなくなる。 

(もう一度帰りたい家とは何か考える) 

家に帰りたい訴えがなくなったが、私達はもう一

度本当に帰りたい家を探すことにした。A 様は妻、

母、祖母としてそれぞれ家族を大切にしてきた。ま

た夫が植えた大根を掘りに行った時には夫のことを

思い出して笑顔になっていた。このことから大切な

家族と過ごした時間を含めて「帰りたい。」と話して

いたと理解した。 

ご家族と過ごしてきた時間に近づけるため、離れ

て住む娘様に協力してもらい、自宅で一緒にいる時

間を設けることにした。いつもご主人と夜にお菓子

を食べながらテレビを見ていたソファーで娘様に支

えられながら座られる。するとその頃ホームでは見

ることは出来なかった安心したような笑顔があふれ

ていた。この時に言葉に出せなくても、家に帰りた

いと思う気持ちは続いていたのだと実感することが

出来た。その後「さてと、ごはんつくらなきゃ。」自

然に言ったこの言葉は母としての日常の一コマのよ

うな雰囲気だった。A 様はこの時に娘と暮らしてい

た時間に一瞬でも戻ることが出来たのではないかと

感じた。 

(取り組みの成果と今後の課題) 

 私達スタッフは訴えがなくなったご利用者に対し、

落ち着いて良かったといつの間にか介護者の都合の

良いように解釈していないだろうか。しかし A 様が

教えてくれたように声が出せなくなっても気持ちは

動いている。訴えがある人を優先してしまうところ

はあるが、声に出せない人の思いも変わらずにある

ことを忘れてはいけない。また家とは物理的な、環

境だけではなく大切な人と過ごした時間も含まれて

おり、A 様の「帰りたい家」は家族の世話をやき、

大好きなおしゃべりをして過ごした場所であり空間

だったのではないか。私がご利用者との関りの中で

迷ったときに今でも A様が教えてくれる。「声に出さ

なくても気持ちはずっと続いています。」「本当にそ

こはその人にとって帰りたい家ですか？」と。 

  本当に帰りたい家 
◆キーワード 

    

 

～さてと、ごはんつくらなきゃ～ 1 ただ訴えに応えた日々  

2 気持ちは続いている     

3 帰りたい家とは     
   しゃかいふくしほうじんさくらいのさとふくしかい           えにし 

社会福祉法人 桜井の里福祉会  グループホーム縁 新潟県・燕市  

     

 

発表者：介護職員 高橋 築 共同研究者：ホーム長 内山 明実 

     

新潟県の中央に位置し信濃川と桜とおいらん道中で

有名な燕市（旧分水町）に平成 20 年 4 月二階建て 2

ユニット定員 18名で開設する。 

笑顔でやさしくゆったり寄り添いながら穏やかにを運

営理念とし、集う方との御縁を大事にしていくホームを

目指す。 

74

演題番号
Ⅱ－④



 

 

（取り組んだ課題・はじめに） 

 定年退職してから、朝から飲酒をするようになり、

アルコール性認知症を患い、精神状態が悪化したこ

とで幻覚妄想が出現し、こころの診療科受診となる

が、症状持続。警察が介入し、精神科入院となった。

5 年間の入院中に他施設を申し込むが受け入れがな

く、みどりの森グループホームに入所となる。  

 長年の投薬治療により、舌の不随運動があり、常

時舌が出ている状態だった。病院では、自閉的で意

思疎通が難しく、介護拒否もあった。グループホー

ムでは自分の意思表示をできるようになることを目

標に関ったことを報告する。 

（倫理的配慮） 

今回の発表をするにあたり、関係各所に説明を行い

承諾を得た。 

（具体的な取り組み） 

入居時：令和 3年 Ｃさん 89 歳 男性 要介護 2 

認知症高齢者の日常生活自立度 Ⅳ 

障害高齢者の日常生活自立度  Ａ2  

取り組み①歯科医師との連携による口腔機能嚥下評

価をしてもらう。 

嚥下は、Ｃさんのペースで飲み込みが出来ており、

問題なかった。食事形態は、刻み食は口腔内にたま

ってしまい、おいしくなくなる。とのことで、他の

利用者さんと同じ食事を一口サイズにして、食事前

に電子レンジで温めて柔らかくしてから提供するよ

うにした。 

病院からの情報で、食事摂取量が少なく栄養補助食

品で補っていたとあり、食事の面でも GHにできるこ

とはなにか？を話し合った。食事形態や水分量の他、

スプーンの素材や大きさ、食事時間を検討した。 

取り組み②ご家族にセンター方式についての説明を

行い、センター方式 A シートや B シートの記入を依

頼した。Ｃさんの職業や若いときの好きなこと、家

族の思い出、息子さんからみたＣさん像をうかがっ

た。 

取り組み③自閉的で介護抵抗があることに対して、

スタッフ間で話し合い、関わり方を模索した。あま

り言葉を発しない方で、意思表示はスタッフを手で

振り払うか、ひどいときには手を振りかざすことも

あった。退院時の情報より、Cさんが嫌がる場面を明

文化し、スタッフ間での統一を図った。また、本人

のペースに合わせてスタッフが関わりをもつことを

徹底した。 

（活動の成果と評価） 

①食事面では、口腔機能嚥下評価をしてから、よく

咀嚼するようになった。食べ物の形状によってはむ

せることもあり、その都度スタッフ間で共有し、一

口サイズを基本とし、素材によっては形状の変更を

行った。現在では、流延がなくなり、舌の不随運動

が改善されている。 

②センター方式によるアセスメントに基づいてＣさ

んの職業が、印刷業ということで紙を折る作業は、

端と端をきれいに合わせることができたり、線に合

わせてハサミで切る作業をしたりと、自閉的と聞い

ていたが、作業の依頼に気が向けば取り組んでもら

えること、できる作業があることがわかった。作業

後のスタッフの声かけには、回を増やすごとに返事

が返ってくることがあった。 

③スタッフ間で、ミニカンファレンスを繰り返しな

がら、Ｃさんの生活動作の癖や、Ｃさんが時間をか

けて大切にしているところを話し合い、最後までＣ

さんのペースに合わせる統一したケアを行った。ケ

ア後に「ありがとう」と言ってくれた、受け入れら

れた成功事例をスタッフ間で共有できるようにした。

また夜勤帯のスタッフと 1 対 1 の時間に、Ｃさんか

ら自発的に発語が増え、笑顔が見られるようになっ

た。現在では、行きつけの居酒屋の話や家族の話が

出来るようになり、体操に参加することもできるよ

うになった。 

（今後の課題・考察・まとめ） 

この事例を通して、統一した声掛けの大事さ、Ｃさ

んのペースに合わせ、待つことの重大さを再認識し

た。また、固定概念にとらわれず、多方面からのケ

アを試みた成功のケースであった。 

今後、今まで以上にセンター方式を活用して、本人

が望むことや望む生活を送れるように支援していき

たい。 

 安心して生活できる場所 
◆キーワード 

    

チームケア 1 食事改善  

2 センター方式 

3 待つ介護 
みどりのもり   ぐるーぷほーむ 

みどりの森 グループホーム   福井県・福井市 

     はっとり さちえ 

発表者：服部 祥恵  
        あまや  ゆか  

共同研究者：天谷 由佳 

     

平成 16年 グループホームぬくもり・のどか開設 

平成 29年 事業所を統合し、2ユニットのグループホ

ームとして、みどりの森グループホームとなった。 

理念として：認知症ケアは、チームケア。抱え込むのでは

なくて、みんなでひとつになって、その人らしさを支え

ていきます。 

75

演題番号
Ⅱ－⑤



 

 

（取り組んだ課題・はじめに） 

 利用者の『お腹がすいたのでスーパーへ行ってき

ます』という声を聞いた新人スタッフから、『外に行

ってもいいですか？』と質問があり、利用者の外出

を特別なこととして捉えていることを知った。当法

人の理念である『施錠しない！閉じ込めない！』『当

たり前の暮らしの実現』『利用者の思いに寄り添う』

を再確認し、理念に基づき実践してきた取り組みを

報告する。 

 

（倫理的配慮） 

発表にあたり利用者、ご家族や近隣住民及び関係各

位のお店から了承を得る。 

コロナ禍、マスクや手洗い等、感染対策を十分に講

じた上で対応する。 

 

（具体的な取り組み） 

 自由に外出することは特別なことではなく、生活

する上で当たり前のことである。スーパーまでの道

のりやお金の支払い方が分からない、お金を払う前

に食べたくなってしまう等、認知症が故の様々な問

題が発生する。その方のその時の困りごとに少しだ

け手を差し伸べることが私達に求められた支援であ

り、外に出る出ないをジャッジメントすることが役

割りではない。人として当たり前の『～に行きたい』

『～したい』の気持ちを持ち続けて欲しい、単純に

それだけのことである。 

一般的に徘徊と呼ばれるものも、本人にとっての目

的ある外出と捉えている為、常日頃から本人が今何

をしているのか？どういう思いでいるのか？を洞察

し、それらを他フロアのスタッフとも常に共有、ま

たスタッフ同士の動きも把握し合うことで、環境づ

くりに備えている。 

例えば、外を眺めふらっと玄関からホームを出て行

く A さんに対して、動きを止めることはせず『いっ

てらっしゃい』の声掛けで見送り、追尾ができる体

制づくりを始める。時に、休憩中や他業務に就いて

いるスタッフをフロアへ配置転換する等、状況に応

じて臨機応変な体制づくりに努めている。 

本人の目的の表出がある外出の場合は、上記の環境

づくりに加え、服装や天候、お財布を持ったか等の

確認も行う。 

 

（活動の成果と評価） 

 利用者が、自身の意向で買い物に行かれた際の支

払い時、以前は職員を頼り『あんたがやって』と言

っていた方が、自身の財布を持ち出かけることで自

らレジに並び、職員を頼ることなく、お店の方の助

けを受けながら支払を済まされる等、利用者の生活

にも変化がみられた。 

これらの日常支援により、冒頭の職員も『外へで

ることは当たり前のこと』という意識を持ち始め、

動きを止めるのではなく、外へ出るための環境づく

りを考えることの重要性を実感し、窓から外を眺め

ている利用者に対し、『外へ行きますか？』の声掛け

や意向を引き出す会話等の意識の変化が多いにみら

れた。 

私達支援する側が、裏方にまわり共通認識のもと

環境づくりをすることで、利用者が当たり前のよう

に外出できることになる。 

 

（今後の課題・考察・まとめ） 

 今後の課題としては、この取り組みが当たり前の

こととして継続していけることとし、利用者が今以

上に自由に外へ出ることができる為にも、地域との

関わりや馴染みの関係性の構築の必要性を改めて感

じた。また、必ず職員と一緒に行くのではなく、利

用者同士で出かけられる関係性や地域での環境づく

りも強化していきたい。 

意思疎通が難しく、意向の表出ができない利用者に

対しては、家族からの情報を頼りに、馴染みの場所

を訪ねてみたり、他利用者の行きたい場所に一緒に

出掛けてみることで新たな発見に繋げていきたい。 

 

 

 

 外出支援って特別なの？ 
◆キーワード 

    

～お腹がすいたからスーパーへ行ってきます～ 1 当たり前の暮らし 

2 環境づくり    

3 外出      
 

グループホーム サポートハウスごくらく・サポートハウスおおばり 愛知県 名古屋市 

            わかぞの めぐみ  こじま  まな 

発表者：施設長 若園 メグミ 小嶋 真菜  
 

共同研究者：サポートハウススタッフ一同  

     

サポートハウスごくらく 

認知症対応型共同生活介護 

認知症対応型通所介護 

2ユニット 18 名 

サポートハウスおおばり 

認知症対応型共同生活介護 

認知症対応型通所介護 

1ユニット 9名 
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演題番号
Ⅱ－⑥



 

 

（取り組んだ課題・はじめに） 

R３年 11 月から定期巡回随時対応型訪問介護看護を

利用し独居で生活を送る A氏。 

新型コロナウイルスの流行により地域の体操教室な

どは次々に中止。行き場がないと落ち込む A 氏を共

用デイへ誘い、体調を崩した時には緊急ショートス

テイで受け入れる。認知症があるからこそ顔なじみ

のスタッフが関わる大切さをここに報告する。 

（倫理的配慮） 

個人が特定できないようにプライバシーへの配慮を

行いご利用者及びご家族の許可を得ている。 

（事例紹介） 

A 氏 88 歳 要介護１ 女性 認知症による混乱、

ものとられ妄想、幻視、乳がん後左上肢リンパ浮腫

あり。 

三田市在住 30年以上、趣味のピアノの弾き語りやシ

ャンソンを歌うことを楽しみながら歌のボランティ

アも行っていた。娘は遠方だが月 1 回程度来訪。認

知症の進行に伴い困りごとが増えた A 氏の様子を来

訪する度に不安を感じ、令和３年 11 月介入時点で

「そろそろ在宅は厳しい」と感じていた。 

(具体的な取り組み) 

①地域のコミュニティセンターで行われる体操教室

はコロナ禍で中止。「何もすることがない。新しいと

ころにも行きたくない」としばらく落ち込んでいた。

元旦を一人で過ごす A 氏に定期巡回スタッフに「お

せち料理を食べに行きませんか？」と共用デイに誘

ってもらう。今日は休むと渋る日もあったが顔なじ

みのスタッフが増えると週 1 回の利用から週 4 回に

増える。「友達ができたの、ご飯はおいしいし楽し

い！」と話すようになり、デイの日は真っ赤なステ

ージ衣装に大ぶりなイヤリングをつけて来られるこ

ともある。得意の歌を披露し自宅に帰るのが面倒だ

からあそこで(グループホーム)で過ごしたいと話す

ようになる。 

②R４年 3 月 28 日デイサービス利用中に体調を崩さ

れ救急搬送。幸い大きな異常はなく入院には至らず

帰宅となるが A 氏は体調不良により足元不安定、寝

室は 2 階で上がることが大変になる。自宅はセキュ

リティ対策により外からは玄関を開けられない状況

もあり緊急ショートステイ 3 泊 4 日で受け入れるこ

とになる。 

③物盗られ妄想があり自宅で紛失するものが多く困

っている。デイサービスの日は財布を自宅に置いて

いくようにスタッフ間で統一。迎えのスタッフが本

人と一緒に確認し自宅に置いた。車内では「財布を

忘れた、鍵をかけ忘れた」など何度も訴えるが顔な

じみのスタッフが「財布は家に置いてきてきちんと

戸締りを一緒にしたので大丈夫ですよ」と繰り返し

伝えた。 

利用中もお金のことが心配になるが同じように伝え

た。 

迎えのスタッフは帰りのスタッフに財布の場所を申

し送り、自宅につくとスタッフが財布や鍵、鞄など

手元にないと不安になるものを直ぐに本人に手渡す

こととした。 

本人が困りごとを直接スタッフに電話で相談したり

遠方の家族に本人から困りごとの電話が入ると聞き

とってスタッフに知らせてくれたりとその都度連携

している。 

(活動の成果と評価) 

大きな自宅に一人でいることを不安に感じる A 氏と

本人に合うグループホームがあれば入居を考えてい

る家族。今後の生活を話し合い、本人が「私もここ

で暮らしたい」と現在入居に向けて調整中である 

（今後の課題・考察・まとめ) 

たくさんのスタッフが関わることで混乱されるの

ではないかと不安もあったが、困りごとの多い A 氏

にとって一緒に解決してくれるスタッフは心強い味

方となりよい結果につながったと考える。 

状況に応じながらサービスを組み合わせて生活を支

え、これから終の棲家として当 GHを選ぶ A氏が最期

まで自分らしく生きられるよう支え続けたい。 

 みんなで支える認知症ケアを目指して 
◆キーワード 

    

～その人らしく穏やかに過ごせるために大切なこと～ 1 認知症ケア 

2 緊急ショートステイ 

3 多職種連携 
ぐるーぷほーむ    ゆぴてる   さんだ 

グループホーム ユピテル 三田  兵庫県 三田市 

かんごし  まつしま ともこ 

発表者：看護師 松島 智子   
        たなべ ともこ  みしま りえ 

共同研究者：田辺 智子 三島 理恵  

     

平成１５年８月１日開設 ３ユニット定員２７名 

２線３駅から３分程度の立地 

平成２３年共用型デイサービス 開設 

平成２９年定期巡回随時対応型訪問介護看護 開設 
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（取り組んだ課題・はじめに） 

利用者様が楽しく生き生きと暮らしてほしい。 

開設当初は、利用者様も元気で家事手伝い、草むし

り等役割を担ってくらしておられたが、GHの重度化

が進み、家事手伝いが殆どできない状況となってき

た。家事ができないとフロアでボーっとする時間が

増えレベル低下もだが、楽しく、生きがいを持って

生活できていなかった。そこで、楽しく 1 日が終え

られるように出来る事をみつける。スタッフが話し

合い、作成し利用者の笑顔を引き出すことを考えた。 

また、職員に作成する時間やコミュニケーションを

とる時間を設けるために、ICT導入に力を入れた。 

 

（倫理的配慮） 

写真撮影に応じて頂いた利用者様とご家族に説明し

同意を得た。同意をを得られなかった方は、写真に

写らないよう配慮した。 

 

（具体的な取り組み） 

＊手作りのゲーム 

①お手玉 

②絵合わせ・字合わせパズル 

③かるた 

④歌集  等 

（利用者様のできる範囲を見極めてのゲームなので、

市販のゲームではあわなかった。） 

 

＊体を動かす 

一人ひとりのできる動作に合わせる。 

・寝たきり状態の方…足や手を職員が動かす 

・普段車椅子だが歩行が少しできる 

  ①歩行器付き添いで歩く 

  ②手摺につかまり足上げや屈伸運動 

・独歩だが、ふらつきあり。 

  ①フロアを１，２周する 

  ②庭の散歩 

  ③金魚の餌をやりに行く 

 

 

（活動の成果と評価） 

・手持無沙汰な時間が少なくなった 

・認知・ADL が状態維持できた。 

・職員が、工夫をするようになった 

・職員同士が利用者様について話し合う時間が長く

なった。 

・介護予防重度化防止に資する事業所として表彰さ

れた。 

 

 

 

（今後の課題・考察・まとめ） 

重度の利用者様には、出来る事が限られているので、

職員が、ケアするのみとなっていることが課題です。

また、他の利用者様も常に状態は変化していきます。

毎日の努力、積み重ねが必要です。職員も異動があ

り、同じメンバーで分かり合った関係を維持してい

く事は出来ないので新しいメンバーへの意識付けも

必要です。 

 

（参考・文献など） 

 これならできる！これくらいできる！ 
◆キーワード 

    

今、自分が楽しんでできること 1 レクレーション 

2 身体機能の維持 

3  
 

グループホームサクラ  長崎県・佐世保 

              うえの  ゆき 

発表者：介護福祉士 上野 由紀   
        なかむら のりこ 

共同研究者：中村 格子  

     

概況 

社会福祉法人幼老育成会 グループホームサクラ 

ユニット数３ 利用者数27名 職員 31名（常勤 20名

非常勤 11名  

概要 

老人保健施設サクラと同じ敷地内にあり、災害時の応援

要請体制を整えている。夜間は宿直を配置し、緊急時に

備えている。介護ナビを導入し日中・夜間の利用者の動

向がわかるようにしている。 
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Ⅱ－⑧



 

 

【取り組んだ課題・はじめに】 

2021 年５月、毎年ホーム近所の矢部池公園で開催さ

れる「竹灯籠の夕べ」の実行委員の方から、やまぶき

にも地域のイベントに参加してほしいとの依頼があり

ました。高齢者施設のやまぶきとして貼り絵の作品の

出展ができるかもしれない。地域の方にやまぶきを知

って頂けるような良いものを創ろうと初の一階二階の

利用者様協同制作の作品に取り組みました。作成にあ

たって、工夫した事、感じた事を発表します。 

 

【倫理的配慮】 

この発表に際し職員、利用者様、自治会各位に了承

を得ています。 

 

【具体的な取り組み】 

担当制作者を決め、イベントの開催が秋なので秋を

イメージした図案を下書きし、利用者様の出来る事を

考慮してほぼ全員の方に制作に関わって頂けるよう工

夫する。例として片麻痺の方には折り紙ではなく習字

の半紙をちぎって頂く、紅葉になる色紙を半分に折っ

て頂く、鋏が使用できる方には使用して頂く、色紙を

貼る場所や貼り方が理解できない方には指差しで貼っ

て頂く。 

最初は貼り絵の作品展示としての参加という予定で

したが、熱心に取り組んで下さる利用者様を見るうち

にグループホームやまぶきとはどういう施設なのか地

域の方達に知って欲しいという思いが職員の間に膨ら

みました。イベント実行委員の方に連絡を取り、利用

者様達が取り組んでいる写真と職員が付き添っている

写真をモザイク処理したホームの紹介パネルを作品の

横に飾って頂きました。 

 

【活動の成果と評価】 

開催当日、夜の矢部池公園にライトアップされたや

まぶきの作品がありました。地域の方達が足を止め、

作品をスマートフォンで写真撮影している方や利用者

様達のパネルを閲覧している方がたくさんいました。 

認知症を患っていても自己表現や創造性を持ち楽し

んでいける事を地域の方々に印象付ける事、認知症に

対する理解を深める事ができて本当に良かったと感じ

ました。 

又、それを見て嬉し泣きされた利用者様もおり、利 

用者様ご自身も地域との繋がりを実感していました。 

【今後の課題・考察・まとめ】 

私達の生活になくてはならない指先の動きは、脳の

活性化に繋がり認知症の予防に繋がります。今回の制

作は充実したレクリエーション、臨床美術になりまし

た。臨床美術は作品を創作する楽しみや喜びにより脳

を刺激し心理的な効果やコミュニケーションの改善を

はかるというものです。音楽療法や芸術活動は人間の

心の働きと身体の営みに深く関連しており、心の治療、

癒しを効果的に果たすことができるとされています。

認知症になったからといって人生のすべてが終わって

しまう訳ではなく、残存機能を生かし何かを皆で創り

出す事や楽しむ事はどんな状況下であっても職員のサ

ポート次第で行え、また喜びや感動も生み出す事だと

思います。利用者様が制作した事を忘れてしまっても

作品は残ります。 

認知症の治療は、医療では薬物療法が主ですが私達

介護職員が行える治療は非薬物療法です。 

今後の課題として、職員も日々知識を取り入れ利用

者様の為にも音楽療法や芸術活動、レクリエーション

をもっと積極的に取り組んでいきたいです。地域との

交流を大切に、楽しみながら、利用者様達と共に創り

出す事、行う事を続けていきより一層地域に浸透して

いきたいです。 

 

【引用・参考文献】 

「臨床美術 認知症治療としてのアートセラピー」 

「脳を鍛えるには運動しかない！」 

 コロナ禍で行った地域参加 
◆キーワード 

    

～初めての協同制作・臨床美術～ 1 地域参加 

2 レクリエーション 

3 非薬物療法 
 

株式会社アイシマ グループホームやまぶき 神奈川県横浜市 

 

発表者：介護職 宮前那月 共同研究者：椎葉涼子 

     

平成 21 年 4 月 開設 ２ユニット 18 名定員 

地域密着型認知症対応生活介護 

住宅街に位置したアットホームな施設。その人らしさを

大切に、最期の家として寄り添ったケアを行なっていま

す。 
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分科会Ⅲ

テーマ「認知症ケア・生活支援・権利擁護・
　　　　虐待防止・その他」

座　長

座　長

社会福祉法人　新生寿会　きのこ老人保健施設　施設長　　宮本　憲男　氏

有限会社コーブンシャ　代表取締役　　番　香月　氏

10月27日（木）9：25～12：00／中会議室
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開会挨拶9：25～
時間 演題 /副題 所　属 発表者（都道府県）

9：30
～

入居者のQOL向上に向けた家族との連携・協働活動 株式会社QOLサービス
ありがとうグループホーム

古川　恭子
（広島県）

9：45
～

良質な睡眠で血圧を下げる
快適な環境で安心して過ごしてもらう

グループホーム　
グレイスフル辰野

中村　元宣
（長野県）

10：00
～

日本版ＢＰＳＤケアプログラムを実践して
質の高いケアを目指して グループホームユピテル三田 上本真奈美

（兵庫県）

10：15
～

とめない介護
～強みを活かしたケアに繋げる為に～ グループホーム　もやいの家　泉 福手　昂大

（岐阜県）

10：30～　休　憩
10：45

～
チームで虐待の芽をつみ取って
不適切ケアをなくすとりくみ 認知症グループホーム寿限無 藤川　道志

（東京都）

11：00
～

身体拘束廃止取組委員会について
意義のある話し合いにするためには グループホーム　さと 吉本　治彦

（福井県）

11：15
～

電子記録導入で業務効率化に挑戦！
電子記録導入による経過報告 グループホーム　はるや 水畑　昌之

（岡山県）

11：30
～

ICT機器活用に至るプロセス
苦手意識を無くして習熟度UP グループホーム　まんてん塩津 飯田　　忠

（滋賀県）

11：45
～

ICT高齢者生活支援システムの実践 第３報
Apple Watch、iPhone、多職種連携による地域包括ケアの実践

グループホーム　
こもれび家族・国分寺

佐藤　　弘
（東京都）

　総　評　　※各演題は発表10分、質疑応答５分



 

 

1．はじめに 

 認知症対応型共同生活介護（以下 GH）は「家族と

の交流の機会の確保」が求められており（基準第 93

条 6 項）、「常に家族との連携を図るとともに、利用

者と家族との交流の機会を確保するよう努めなけれ

ばならない」（第 100 条 3項）とされている。基準の

有無に関わらず、入居者本人の QOL 向上にとって、

家族との交流は必要不可欠なものと思われ、GHの効

果的、効率的運営には、『GHと家族との交流／連携』、

『利用者との交流／連携』等の知見の集積が必要で

ある。今回、知見集積に寄与すべく、当 GHの家族と

の連携、協働等について報告する。  

2．倫理的配慮 

  発表・写真の使用について、GH利用者並びに家

族、施設長に説明し同意を得ている。 

3．連携、協働等の種類 

 家族の連携・協働等について主な働きかけのベク

トルから以下の 7種に分類した。 

 

A、GH と家族 

（1）GH⇒家族(2)家族⇒GH(3)GH⇔家族 

B、利用者と家族 

（4）利用者⇒家族(5)家族⇒利用者(6)利用者⇔家族 

C、上記複合 

 

(1)GH⇒家族 

1）通信 

法人通信（ありがとう通信） 

GH 通信（まめじゃんす） 

  生活状況報告書(担当スタッフが作成) 

(2)家族⇒GH 

  野菜の差し入れ、マスクの差し入れ、必要物品 

  の差し入れ、外出先の提案、ありがとうカード、 

GH 入居者が亡くなられてからも「まだここに来 

たら家内が居る気がする。」と言われて行事の度 

に参加・手伝いをしてくださる 

(3)GH⇔家族 

  定期面談(5月・11月実施) 

  各種イベントの準備を共同で行う 

 

(4)利用者⇒家族 

 利用者から家族への暑中見舞い、作品を作ってプ 

レゼント、花や野菜を育ててプレゼント、利用者 

とスタッフで子供さんへのネクタイを買いに出掛 

けプレゼント 

(5)家族⇒利用者 

家族からの暑中見舞い、年賀状 

(6)利用者⇔家族(面会 1人当たり 0，59人／週) 

『私の人生アルバム』の共同制作 

家族との関わりを深めるケアプラン 

家族会で利用者と家族の記念撮影 

(7)複合 

一泊旅行、日帰り旅行 

4.ご家族満足度アンケート結果（R3・8月実施） 

(GH＆共用デイ) 

回収率 16 名／23 名(入居ご家族と共用デイご家族)

（1)総合的に当施設の満足度は、10点満点中何点で 

  すか？ 

    入居者家族 12名 デイ家族 4名 

     平均 9．2点 

（2)ケアの質・関わりについて満足度は 10点満点中 

何点ですか？               

     平均 9．3点 

(3)当施設での面会時のスタッフの対応について、

満足度は 10点満点中何点ですか？ 

    入居者家族 12名のみ 

平均 9．5点 

（4）スタッフの対応等で気付いた点がありましたら 

ご意見などご記入ください。 

・母が大切にされているのがよくわかります。

ありがとうございます。 

・いつも相談しやすくスタッフの皆様の対応に

感謝しています。 

(5)当施設に対してしてほしい事、出来たら良いと思 

う事がありましたらご記入ください。 

・よく庭の手入れがされいて素晴らしいです。 

・いろいろと催し物をしてくださり有難く思っ 

 ています。 

 入居者の QOL 向上に向けた家族との連携・協働活動
◆キーワード 

    

           1 家族連携  

2 情報共有 

3 協働活動  
 

（株）QOL サービス ありがとうグループホーム  広島県・福山市 

           ふるかわ きょうこ  

発表者：介護職 古川 恭子   
        まつい みずき 

共同研究者：松井 瑞季   

     

施設概要 

2004 年開設 木造 2階建て 1階部分 定員 18名 

要介護度①1名、②2名、③1名、④4名、⑤10名 

職員数 22名(常勤 15名)、共用デイ・ショート実施 

算定加算： 

初期加算、栄養スクリーニング、口腔衛生、医療連携、

サービス体制強化Ⅰ、認知症専門Ⅰ、夜間支援、処遇改

善加算、ベア支援。入居待ち 100～84 名 
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（取り組んだ課題・はじめに） 

ここ数年当事業所では利用者様の体調管理につい

て、食事面や運動面からも多角的に対策を実施して

いるが、入居されている利用者様の中には血圧を下

げる薬を処方されていても日ごろから血圧が午前中

から 130ｍｍHg 以上と高く高血圧症により脳血管障

害などを引き起こす恐れがある利用者様が存在して

いる。その利用者様は、夜間トイレに行く回数は約

3.5回であるがトイレに入ると30分以上トイレから

出てこられないため他の利用者様に比べて覚醒して

いる時間が多い。そのためトイレに行く回数を減ら

し入眠時間を長くすることで睡眠の質をよくし、血

圧を下げていただきたいと考えこのテーマを選定し

た。 

（倫理的配慮） 

事業所の現状として、利用者様の身体・認知症レ

ベルの変化や職員の思い込みにより、利用者様の状

態に合わせた声掛けが行われていない場面が見られ

た。また、入居時は自立度が高かったため排尿の状

態が変化しても利用者様の睡眠を妨げてはいけない

と思い利用者様のトイレに行くタイミングのみの排

泄介助になってしまっていた。 

利用者様の病院受診時などの機会に利用者様の状

態をご家族にお伝えし取り組みについての内容をお

知らせし同意を得た。 

（具体的な取り組み） 

鬱傾向のあることを考慮し“できるだけ利用者様

の自立を尊重する”ことを目標に以下の取り組みを

行った。 

◎排尿パターンを把握したところ 1 時過ぎと 6 時過

ぎが尿汚染されていることが多いため 0 時と 5 時に

トイレにお誘いする。 

◎トイレに行く回数を少なくするために室温を 21

時に測定し温度の調節を行う。 

◎22時の巡視時やトイレの後にベッドで横にならず

覚醒している際は声掛けしベッドで横になって休ん

でいただくまたはベッドに横になってもらうことで

入眠を促す。 

◎20時以降に居室に戻られた際すぐに寝衣への更衣

を促し着替え終えるまで付き添いを行う。 

◎体内時計を整えるため、また歩行時間を多く取る

ため、朝食前に職員と一緒に屋外にあるゴミ捨て場

までごみ捨てに行っていただく。 

 

（活動の成果と評価） 

最高血圧の平均は取り組む前の 5月が134ｍｍHg、6

月が 138ｍｍHg から取組後の 7 月は 139ｍｍHg とな

り平均値は上がってしまったが、最高血圧の中央値

は取り組む前の 5月が 135ｍｍHg、6月が 135ｍHg か

ら取組後の 7 月は 134ｍｍHg となり中央値は下げる

ことができた。 

（今後の課題・考察・まとめ） 

今回、活動期間が短かったため最高血圧の平均値と

しては大きな改善は見られなかった。ただ 5 月と 6

月には最高血圧が 160ｍｍHg を超える日があったが

7 月は 1 回も 160ｍｍHg を超える日は測定されなか

った。7 月は朝雨が降っていることが多く屋外にご

み捨てに行く機会が少なかったり、声掛けが全職員

で周知されていなかったことがあったので、今後徹

底し最高血圧が 150ｍｍHg を超えるような日を少な

くし、利用者様が自分の血圧の数値を見ても安心し

て過ごしていただくようにしていきたい。 

（参考・文献など） 

・住宅の温熱環境と健康の関連～住環境が脳・循環

器・運動器に及ぼす影響に関する調査から～： 慶應

義塾大学理工学部 伊香賀俊治研究室 

・光資源を活用し、想像する科学技術の振興―持続

可能な「光の世紀に向けて」（文部科学省科学技術・

学術審議会・資源調査分科会報告書） 

 

 

 

 

 

 

 

 良質な睡眠で血圧を下げる 
◆キーワード 

    

快適な環境で安心して過ごしてもらう 1 血圧 

2 睡眠 

3 室温 
ぐるーぷほーむ     ぐれいすふるたつの 

グループホーム グレイスフル辰野 長野県・上伊那郡 

 

発表者：介護職員 中村 元宣   
 

共同研究者：   

     

緑あふれる環境のグループホーム 1ユニット 9名の事業所（2000 年 10 月 17 日設立） 
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（取り組んだ課題・はじめに） 

R3 年 10 月～12 月の 3 ヶ月間、各ユニット入居者 1

名に対し日本版 BPSDケアプログラムを実践した。 

そのうちの 2名についての経過を報告する。 

（倫理的配慮） 

発表にあたり個人が特定出来ないよう配慮を行い、

ご家族様に説明し了承を得ている。 

（具体的な取り組み） 

取り組み①対象者 A 様 79 歳 女性 要介護 2 認知症

高齢自立度Ⅲｂ R2.11コロナ感染中にショートステ

イで受け入れたことがきっかけで、R2．12 に入所。

当初から「私、帰りたいんですけど」とスタッフを

見かけては訴え、自室の荷物をまとめて廊下を行き

来される。3 階に居住しており荷物を窓から道に投

げ込むようなこともあった。「食事を食べていない」

という訴えもある。スタッフは「息子さんが迎えに

来たら帰れます」「食事は先程食べ終わりました」と

心のこもらない A 様が納得しないような事実だけを

伝えていた。このような対応が悪循環を起こし A 様

は仲の良い入居者を誘って「いつ帰るの？」と話し

合うようになり、帰宅願望がある入居者が 1 名から

2 名に増加。スタッフの基本的な対応(返答)を一致

させ、家事能力が比較的ある A 様の日中の過ごし方

を再考した。  

〈基本的な対応(返答)〉 

「帰りたい」「食事をしていない」と訴えがあった場

合「帰りたいのですね」「食事をしていないのですね」

と受容する。 

〈取り組み内容〉 

①スタッフが浴室掃除をするときに手伝ってもらう

②本人の衣類の片付けを手伝う 

〈結果〉 

認知症ケア経験の少ない、あるいは出勤日数の少な

いスタッフ等の基本的な返答の統一には時間がかか

りスタッフ同士話し合いを重ねていった。どちらの

取り組みも有効で夕方になっても A 様の機嫌は良く、

帰宅願望も減少した。NPI 評価は初回 9/14 は 56。最

終 12/28 は 33 となった。 

取り組み②B様 94歳 女性 要介護 3 認知症高齢自

立度Ⅲa話し好きな B様はスタッフ同士、入居者同

士が話していると興味を持ち話の中に入り込む。し

かし難聴があること、理解に時間がかかることで他

の入居者とトラブルになる。またスタッフが調理を

していると話しかけてきては料理に手を伸ばす為ス

タッフも気持ちの上で余裕がなくなっていた。難聴

の対応と入居者同士のトラブルを減らすための対応

が求められた。 

〈基本的な対応〉 

話すときは、正面から目を見てゆっくり短い言葉で

伝える 

〈取り組み内容〉 

食事準備中にキッチンから離れた場所で掃除や洗濯

物等、軽作業を一緒に行う 

〈結果〉 

3食調理して食事提供を行っている当GHは食事時が

一番慌ただしい。よって、一番忙しい時間にスタッ

フ 1 名がマンツーマンで B 様の対応を行うことを躊

躇していた。結果的には B 様にとって離れた場所で

洗濯物をたたんだり、しっかりお話をすることでわ

からないことをスタッフが都度丁寧に説明されるこ

とに満足された。NPI 評価は初回 9/14 は 16。最終

12/28 は 7 となった。また夜間不眠であったが日中

の関りの効果か良眠に繋がった。 

（活動の成果と評価） 

2 名とも基本的なケアをスタッフ全員が統一して行

い、マンツーマンでコミュニケーションを図ること

で BPSD の症状が減少したと思われる。スタッフ全員

が同じ対応をすることの重要性を再認識した。 

（今後の課題・考察・まとめ） 

NPI評価によるBPSDを数値化しケア計画に添い実行

することで、根拠のあるケアへと繋がっていく。ま

たスタッフの経験値にも差があるが数値化すること

で理解が深まる。今後もケアに困った時は日本版

BPSD ケアプログラムを実践し、入居者の穏やかな生

活を維持できるよう努めて行きたい。 

（参考・文献など） 

日本版ＢＰＳＤケアプログラム 公益財団法人 東

京都医学総合研究所（心の健康プロジェクト） 

 日本版ＢＰＳＤケアプログラムを実践して 
◆キーワード 

    

質の高いケアを目指して 1 BPSD 

2 認知症ケア 

3 統一したケア 
                  さんだ 

グループホーム ユピテル三田  兵庫県・三田市 

     しゅにん  かいごふくしし  うえもとまなみ 

発表者：主任 介護福祉士 上本真奈美   
        たなべともこ  みしまりえ 

共同研究者：田辺智子 三島理恵  

     

介護の工夫を追求しながらターミナルケアまで行っ

ている。 

平成 15年 8月開設 3ユニット定員 27名共用デイ 9名 

平成 29年 6月開設 定期巡回随時対応型訪問介護看護 
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（取り組んだ課題・はじめに） 

Ｔ氏は入所当初、部屋でテレビを見たり、横になっ

たりしながら生活を送っている事が多かったが、春

頃より退屈なのか、寂しさもある為なのか、リビン

グで過ごす事が増えていた。その時から、足が弱く

なるから運動すると、廊下を歩いては椅子に座り休

む、おやつを少し食べては途中で廊下を歩きだした

りと、落ち着きがなくなっていた。最初は廊下だけ

だったが、次第に外へ行くようになる。外へ行く回

数もかなり増え、段々と遠くまで行くようになる。

それに伴い見守りも出来ず、リスクも上がってきた

ことによって、本人の行動をとめてしまう場面が増

えてきていた。今回はＴ氏の気持ちに寄り添いなが

ら、どのようなケアに取り組み変化があったかをま

とめ報告したいと思う。 

 

（倫理的配慮） 

本人、家族に発表内容を説明し承諾を得る。 

（具体的な取り組み） 

⑴ 本人の発言としても「退屈や」「何もやることが

ない」と言う発言もあった為、出来る事出来ない

事を見極め、強みを活かした生活を送れるよう

にする。 

⑵ ひもときシートを使ってスタッフ全員のケアの

統一を図る。 

⑶ 外に行きたいと言う思いや行動を改めてアセス

メントする。 

 

（活動の成果と評価） 

⑴ 過去の情報などから本人の強みなどの情報を取る事

や、身体的な状態から出来そうなことを見極め行っ

てもらう事で意欲的に取り組まれる姿が見られたも

のもあった。 

 

⑵ 職員間での連携が図りやすくなった。ひもときシー

トを書く事で一人一人の考えが具現化し、何を課題

と思っているか、どう対応すると良いと考えている

のかを知る事が出来た。またそれを基に、全員で話し

合いをすることで、Ｔ氏には何が必要か？どうすれ

ばより良いケアを行えるかを全員で考える事が出来、

ケアの統一をする事にも繋がった。 

 

⑶ まず確認した事として、見当識の能力である。よく観

察すると、危険な場所の理解や、ここまでいったら戻

るという線を決められており、帰る家も把握してい

ることがわかった。家族にも相談し本人の思いを出

来るだけ尊重し、外に行きたいと言う本人の思いを

受容する事とした。外に行くときにはいってらっし

ゃいと気持ちよく送り出し、戻られた時には、お帰り

なさいと迎え入れる事で、ただいまと笑顔で嬉しそ

うに言われる姿が見られた。 

 

（今後の課題・考察・まとめ） 

⑴ 本人の強みのアセスメントを行い、ＧＨでの楽

しみや役割を作る事ができた。 

⑵ ひもときシートを使い、スタッフ間での情報の

共有ができ、ケアの統一を図れた。 

⑶ 外に出て行きたい思いを受容し、否定しない声

かけをスタッフが心がけるようになった。 

 

このような事から、Ｔ氏に大きな変化が生まれよ

りよい生活を作れたと考える。 

 

まとめ 

グループホームでの役割を持ち、強みを生かしなが

ら生活することで、今は穏やかに笑顔で楽しく過ご

されている。その人の出来る事に目を向けて、それ

を活かすために自分たちに何が出来るのか、何をす

ればその力を発揮することが出来るのかを考え、本

人の気持ちに寄り添いながら支援していきたいと思

う。また、認知症によって引き起こされる症状や言

動を理解し、否定するのではなく、なぜそれが起こ

っているのかを考え、その人に合ったケアを行える

ようにしていきたい。 

 

（参考・文献） 

 

 

 とめない介護 
◆キーワード 

    

～強みを活かしたケアに繋げる為に～ 1 意思の尊重 

2 強みを活かす 

3 居心地のよい場所 
しゃかいふくしほうじんしんせいかい ぐるーぷほーむ  もやいのいえいずみ 

社会福祉法人新生会 グループホーム もやいの家泉  岐阜県・池田町 

     かいごふくしし   ふくて  たかひろ 

発表者：介護福祉士 福手 昂大    

     

運営主体   社会福祉法人新生会 

施設名称   グループホームもやいの家泉 

提供サービス 認知症対応型共同生活介護 

所在地 岐阜県揖斐郡池田町本郷１５０１番地 

開設  平成１１年３月５日 
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（取り組んだ課題・はじめに） 

寿限無では、新型コロナ感染症の流行が始まって以

来、面会や外出制限が始まり家族との面会やボラン

ティア・地域との関わりが減り閉鎖的になっている。

外出制限もあり認知症の進行や ADL の低下を感じる

事もある。また、業務をしている中でそれは良いの

かと思う対応もあった。以上の事から虐待の危険性

は高まっていると感じた為に虐待防止の取り組みを

始めたいと思った。高齢者の権利擁護の研修で学ん

だ虐待防止の取り組みを参考にして虐待につながる

恐れがある「不適切ケア」に注目した虐待防止の取

り組みについて発表する。 

 

（倫理的配慮） 

ユニット会議で職員へ取り組みの概要、目的を説明。

取り組み内容をグループホーム全国大会へ発表する

事を説明し同意を得ている。 

 

（具体的な取り組み） 

「虐待の芽チェックリスト」と「不適切ケアについ

て」のアンケートを実施した。現状のケアについて

ユニット職員がどの様に感じているか評価を行った。

評価内容をユニット会議の場で伝え話し合い取り組

むべき課題を決め一か月間取り組みを行った。一か

月後に課題に対して取り組んだ事のアンケートを実

施した。また、虐待の芽チェックリストを配布し前

回の結果と比較し評価を行った。ユニット会議でア

ンケートの結果と評価内容を伝え次の取り組むべき

課題を設定した。 

 

（活動の成果と評価） 

＜一回目のアンケートから＞ 

虐待の芽チェックリストでは、「利用者に友達感覚で

接したり、子供扱いしたりしていませんか？」、「利

用者のプライバシーに配慮せず、職員同士で話題に

したり個人情報を取り扱っていないか」など利用者

の接遇など関する項目に対して「みたことがある」

「聞いたことがある」との項目の回答が多くあった。 

不適切ケアについてのアンケートでは、「トイレが汚

れたままになっている」、「利用者の服装が季節にあ

っていない」や「汚れたままになっている事がある」

と意見があった。以上の事をユニット会議で話し合

い下記の課題を決めて一か月間取り組むことにした。 

①「居室やトイレ、リビングを快適な環境に保とう」 

②「プライバシーに配慮した声掛け、申し送りを行

おう」 

③「利用者が不快にならないような対応を心がけよ

う」 

取り組んだ事で変わった事などアンケートを実施し

た。 

＜二回目のアンケートから＞ 

虐待の芽チェックリストからは、一回目に多く回答

があった「利用者に友達感覚で接したり、子供扱い

したりしていませんか？」、「利用者のプライバシー

に配慮せず、職員同士で話題にしたり個人情報を取

り扱っていないか」など項目で「見たことがある」

「聞いたことがある」の回答がなくなった。また他

の項目も改善していた。 

課題に対してのアンケートでは、「改善しているよう

に感じる」「食事中に音を立てずに配慮している」な

ど良くなった点や「パジャマや布団が適切に整理が

出来ていない」「利用者間のトラブルに対応ができて

いない」など改善が必要な意見が出てきた。 

この結果をもとにユニット会議で話し合い次の課題

について話し合うことができた。 

 

（今後の課題・考察・まとめ） 

取り組みを行った事で不適切なケアについて意識し

ケアが改善してきている。また、新たな課題も見え

てきた。大切なことは、取り組みを継続して自身の

ケアやユニットのケアについて振り返る機会をつく

ることである。虐待の芽は、気づかぬうちに生え成

長していつか虐待が発生してしまう。取り組みを行

い小さな芽を摘み取り虐待を発生しないように今後

も取り組みを続けていく。 
（参考・文献など） 

(公財)東京都福祉保健財団 高齢者権利擁護支援セ

ンター 

 チームで虐待の芽をつみ取って 
◆キーワード 

    

不適切ケアをなくすとりくみ 1 虐待防止 

2 不適切ケア 

3 虐待の芽 
にんちしょうたいおうがたせいかつかいご ぐるーぷほーむ     じゅげむ 

認知症対応型生活介護   グループホーム 寿限無  東京都 八王子 

     かいごふくしし  ふじかわ どうし 

発表者：介護福祉士 藤川 道志  
 

共同研究者：        

     

医療法人が運営しているグループホーム。近隣に同法

人が運営しているクリニックがあり医療との連携が

強みである。 

平成２１年２月１日に開設。２ユニット１８名の方が暮

らしている。共用型ディサービスを行っている。 
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（（取取りり組組んんだだ課課題題・・ははじじめめにに））  

平成３０年度よりグループホーム（以下ＧＨ）に

おいて身体拘束廃止取組委員会を行う事が義務化さ

れた。 

当ホームでも２か月に１度、運営推進会議の中で

時間をつくり委員会を行ってきた。しかし運営推進

会議に出席されている委員の方は全員がグループホ

ームの運営や入居者の生活の様子を詳しく把握して

いる訳ではない。その為こちらから「現在具体的な

拘束にあたる行為はないが、拘束廃止のための研修

を行った。」等の報告をする程度の委員会で、回を重

ねる毎に行き詰ってしまい、ある意味議題探しの様

になっていってしまった。そこで今後どういう会議

になっていけば意義のある委員会になるのか考え、

実施した取り組みを報告する。 

 

（（倫倫理理的的配配慮慮））  

作成、発表にあたり関係者各位に了承を得た。 

 

（（具具体体的的なな取取りり組組みみ））  

・令和２年度の運営推進会議上で、身体拘束廃止取

組委員会をより意義のあるものにする為にも、今後

令和３年度からは法人内で３か月に１度行っていく

事の説明と報告を行い理解を得た。 

今後は運営推進会議上でも年２回、中間報告と年度

末報告を行っていく事にした。 

・身体拘束廃止に関する指針を改めて見直しした。

委員会の設置の部分を改定、追加した。 

・年間活動計画を立案作成した。１．「指針の確認」

２．「研修企画の決定」３．「事例検討の企画」４．

「研修企画の決定」「次年度へ向けて」と４つの題目

を設けて１年間行い次年度へつなげていけるように、

また年２回の職員研修につないで行ける様な活動計

画にした。 

・委員会の話し合いが形だけではなく、より専門的

な意見の交換や、他事業所がどんな事で悩んでいる

のか具体的な事例など、現場と委員会がリンクして

職員の考える機会となりケアの向上につながってい

ける様に考え、第３者として他ＧＨ事業所の管理者

等に入ってもらう事にした。 

・令和３年５月に第１回身体拘束廃止取組委員会を

実施した。出席者は法人理事長、法人ＧＨの２事業

所の各管理者、地区区長で行った。内容は指針と委

員会設置の見直し、これまでの委員会の振り返りを

行った。地区区長からは「これまで運営推進会議で

参加してきたが、どの辺りまでが身体拘束になるの

かが難しく不明だった。」との意見があった。 

・その後３か月毎に委員会を実施。現在は出席者と

して、他法人ＧＨの管理者２名が参加してくれる様

になり計４事業所のＧＨ管理者で事例の報告や検討、

意見交換、研修の計画などを行っている。 

 

（（活活動動のの成成果果とと評評価価））  

各事業所の管理者に意見をもらった。 

・会議上で報告するための委員会ではなくなった。 

・出席者が現場を知る各ＧＨ管理者なので、現場と

委員会がよりリンクし、関係が近くなった。 

・現場の振り返りの機会となった。また管理者自身

や職員の意識が高まった。 

・気付きとして、（身体拘束に対しては）どこのＧＨ

でも利用者の安全を考える上での事であり、その中

でも感じている事や悩みは共通している。そこから

出来るだけ廃止していく方向に、深く掘り下げて考

えていく事が大事だと考える。 

・他事業所の取り組みを聞くことで、自分のホーム

でも様々な意見が出て、振り返りと比較が出来て参

考になった。等の意見が挙がった。 

 

（（今今後後のの課課題題・・考考察察・・ままととめめ））  

複数の事業所が参加して委員会を行う事によって

一つのＧＨだけではなく様々な意見が出る。それに

よって事業所間での親交や意見交換、より活発な話

し合いの場となっている。また以前よりも現場職員

ともリンクしやすい委員会になっている事がわかっ

た。今後もさらに話し合いを重ねていき、現場とリ

ンクしていく事で身体拘束廃止取組委員会をより意

義のあるものにしていきたいと考える。 

 

 身体拘束廃止取組委員会について 
◆キーワード 

    

意義のある話し合いにするためには 1 権利擁護 

2 身体拘束廃止取組 

3 地域連携 
ふくいのふくしか  

ふくいの福祉家  グループホーム さと 福井県・敦賀市 

           よしもと はるひこ 

発表者：管理者・吉本 治彦   
 

   

     

H２８年４月開設 法人理念「愛着心」事業所理念「利

用者の意思と選択をもとに暮らしを支援する」 

事業方針「入居者の持っている能力を大切にし、入居者

の持っている力を最大限に追求する」「入居者を敬愛し、

喜怒哀楽を分かち合う」「地域の高齢者福祉、福祉教育の

拠点として人的、知的資源を地域社会に還元する」 
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演題番号
Ⅲ－⑥



 

 

（取り組んだ課題・はじめに） 

平成 14年３月にグループホームはるやを設立。設

立当初より介護記録は紙媒体による筆記作業で行わ

れてきた。以前より介護記録の電子化による業務の

効率化を検討していたが、IT操作に不慣れであるこ

と、既存の方法とは大きく変わることで不安になる

職員が多いことを踏まえ、記録の電子化には至らな

かった。次第に法改正や委員会の設置、介護の重度

化やスキルアップへの取り組みなど、様々なことを

行う上で膨大な文章を迅速に明確に筆記するように

なった。看取りケアを行うようになってからは、さ

らに介護記録の作成が重労働となり、お客様との関

りが減少していく上に、超過勤務も余儀なくされる

ことが増加した。紙媒体を使用することで訪問診療

の前夜には食事量や飲水量、排泄状況の統計、体重

の推移等の必要事項のまとめに加え、月末の夜勤で

は１か月分の介護記録、処方箋、特記事項などの書

類をファイリングする事務作業と並行して介護業務

を行っていた。記録を少しでも簡略化する為に、よ

く使う名詞を記号で表記し、文字数を減らす工夫を

行ったが効果は薄かった。結果、仕事量の増加によ

り日常的に超過勤務を行うこととなり、職員の身体

的、精神的負荷が増大し、潜在的な疲労蓄積による

介護の質の低下も見られるようになった。全員で「幸

福に生き、幸福に暮らし、そして幸福な人生を…」

という理念に沿ったケアを追求する上で、職員に対

するストレス管理は必要不可欠であることから介護

記録に対する負荷軽減アプローチが急務となった。 

（倫理的配慮） 

研究発表を行うにあたって、関係者各位に了承を得

ている。 

（具体的な取り組み） 

電子記録システムの導入する上で、最重要事項とし

て考慮したことは、「職員全員が安心して使用できる」

を掲げ、システム導入を検討した。まず第一に入力

方法が簡易的な機能で選択式の機能があるシステム

を選定した。タブレットを使用し、入力はタイピン

グ入力、直筆入力、音声入力機能があるもので、文

章のコピー張り付けや定型文などの方式とした。集

計作業の簡略化では、食事、排泄、水分量、バイタ

ルチェックなど入力することで自動的に統計される

機能を活用した。写真機能も搭載されているため、

外傷や皮膚疾患等の身体の異常を発見した際や処方

箋、診療報告書も画像データを記録し職員間の申し

送り、医療従事者やご家族への説明、疾患の経過観

察に活用した。 

（活動の成果と評価） 

電子記録システムを導入するにあたり、不安を抱い

ていたスタッフがいたが、実際に使用することで、1

カ月も経たない間に全職員が使いこなすことができ

た。導入前の 1 日の記録の所要時間は 4 時間以上必

要だったが、定型文や一括入力機能を活用すること

で記入する時間は約 1 時間に短縮された。要因とし

ては、複数箇所への転記作業や集計作業が必要なく

なったことで大幅に時間短縮されたと考えられる。

更に電子記録を活用することで、多職種との連携や

職員間での密な報連相が可能となった。タブレット

内には、過去から現在までのデータが全て保存され

ている為、外部との連携で詳細な情報を開示できる

ようになり、必要に応じて管理者に記録を送信し綿

密な情報共有が可能となった。データを活用するこ

とで問題を早期発見し、事実に基づいた根拠ある介

護が施設内全体で取り組めている。最終的には、記

録による超過勤務が完全に無くなり、スタッフの仕

事と生活のリズムが整うことで志気も向上し、介護

の質を高めることに成功している。 

（今後の課題・考察・まとめ） 

電子記録システムを導入したことで、手書きによる

記録に膨大な時間と労力を費やしていたことを実感

した。今回の取り組みで、時間の余裕が生まれ、入

居者様との関りも格段に増加し、余暇活動の充実に

も繋がっている。職員に至っては、身体的、精神的

に余裕を持つことで虐待や身体拘束を未然に防ぐ有

効な手段と言える。また、大きな課題である人員不

足、介護度の重度化には柔軟に対応できることで、

介護の質の向上に大きく貢献できると考える。 

 電子記録導入で業務効率化に挑戦！ 
◆キーワード 

    

電子記録導入による経過報告 1 業務効率化 

2 ストレス軽減 

3 介護の質の向上 
かぶしきがいしゃ あーる・けあ ぐるーぷほーむ 

株式会社 アール・ケア グループホーム はるや 岡山県･玉野市 

みずはた まさゆき 

発表者：介護福祉士 水畑 昌之 

共同研究者：事業部長  原 広美 

         所長 立花 圭 

         ユニット職員一同 

     

(株)アール・ケア グループホームはるや 平成 14年 

3 月に開設。平成 24年 3月施設老朽化による移設。 

2ユニット 18名 

理念【幸福に生き,幸福に暮らし,そして幸福な人生を…】 
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演題番号
Ⅲ－⑦



 

 

（取り組んだ課題・はじめに） 

グループホームまんてん塩津では、以前から使用

していた介護業務支援ソフトに加え、令和３年 7 月

に４つの ICT 機器を導入した。 

その機器とは、利用者の睡眠状態の確認や離床・

起き上がり・呼吸・心拍数を検知しアラームで知ら

せる機能を持った眠りスキャン。施設内で有れば、

離れた位置でも同時に話す事が出来るインカム。い

つでもどこでも、記録や閲覧が出来るケアパレット。

離れた位置から居室内の様子が分かる、シルエット

センサーである。 

当初は新しく導入される機器に対して苦手意識や

操作を覚える事に不安を抱えている人が多くいたが、

導入から 1 年が経過し皆がそれぞれの機能を理解し

活用できるようになった。 

その導入から活用に至る経緯を、報告する。 

（倫理的配慮） 

（具体的な取り組み） 

職員への操作説明は、一気に全ての機器の操作や

機能を覚える事は難しいため、下記の順に段階を経

て行った。混乱を防ぐため、操作をマスターした職

員が代表となり、マニュアルを使用しそれぞれ１～

2週間を目標として、下記の取り組みを行った。 

(1)眠りスキャンについて・・・1週間掛けて、マ

ニュアルを使用して主となる介護職員へ勉強会を開

く。機械が苦手な職員には、個別対応と共に、「眠り

スキャンが睡眠中で有れば、定時の訪室は必要がな

くなる」という職員に対するメリットを説明する。       

(2)インカムについて・・・マニュアルを使用し 1

週間かけて全職員に勉強会を行う。苦手意識が有る

人や高齢のパート職員には、毎回一緒に操作する。

職員同士の連絡の為にユニット間を移動する必要が

無くなる利便性を伝えた。 

(3)ケアパレットについて・・・Ipad を用いてのタ

ッチパネル操作が複雑なので、マニュアルを使用し

ながら主となる介護職員一人一人に説明を行う。苦

手意識を無くす為に、決められた項目から選択する

排泄ケアから運用を始める。そして、誰かがパソコ

ンでの業務を行っていても、ケアパレットを使えば、

記録を行う事が出来るため、時間の有効活用が出来

る事、往診時に Drからの質問に対してすぐに記録を

閲覧・返答出来る事をメリットとして伝える 

(4)シルエットセンサーについて・・・まずは、機器

の設置・設定を行いテスト開始。数日で運用可能に

なったため、各職員へ勉強会を実施する。 

（活動の成果と評価） 

(1)眠りスキャン・・・新しい機器への不安を抱え

る職員もいたが、機能を限定すると 1 週間程度で慣

れる事が出来た。また、睡眠状態の把握や訪室の回

数が減るというメリットを伝えると、「便利なら覚え

てみようかな」と気持ちの変化が生まれた。 

 (2)インカム・・・はじめは「便利だと思うが難し

い」と苦手な職員には浸透せず。そこで、操作が分

かる職員が設定した状態で渡し、会話に参加出来る

ようにした。使用する中で、「どう使えばいいのか？

自分の声は聞こえているのか？」という声が多かっ

たため、管理者やレクチャー担当が話す言葉に返事

をして貰う事から始め、1 か月後にはユニット間の

動きの報告など、活用されるようになった。 

 (3)ケアパレット・・・はじめは「パソコンのほう

がやりやすい」「覚えることが多い」といった意見も

あったが、簡単な入力から始めることで「これなら

出来る」といった声が出始める。2か月後には全員が

入力出来た為、ケース記録の説明を行い、さらに 1

か月後には皆がケース記録や申し送りが入力出来た。 

(4)シルエットセンサー・・・R3.11 月頃、眠りス

キャンの運用から 4 か月ほど経った所で運用開始と

なったため、機器に対する苦手意識もなくなってお

り、1週間ほどで全職員への周知が完了する。機器の

活用についても積極的に話が出て来るようになる。 

（今後の課題・考察・まとめ） 

新しい機器の使い方を「覚えなさい」と押し付ける

のではなく導入のメリットを理解してもらう事で、

皆が積極的に学び、今では活用方法まで考える事が

出来るようになった。今回の経験を元に、より良い

運用・活用が出来るよう取り組んで行きたい。 

（参考・文献など） 

 

 ICT 機器活用に至るプロセス 
◆キーワード 

    

苦手意識を無くして習熟度 UP 1 ICT 機器の導入  

2 職員の習熟度 UP  

3 業務改善  
しゃかいふくしほうじん                      しおつ 

社会福祉法人まんてん グループホームまんてん塩津  滋賀県・長浜市 

    かいごしょく おおつか けいご 

発表者：介護職 大塚 慶吾   
                       しおつしょくいん 

共同研究者：グループホームまんてん塩津職員 

     

認知症対応型共同生活介護 

平成 17年 4月 1日開所 

平成 24年 6月増設 2ユニット 定員 18名 

運営理念：のんびり ゆったり ほがらかに。 

     いつまでも自分らしい生活のお手伝い。 
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（取り組んだ課題・はじめに） 

高齢者社会を迎え、“住み慣れた地域で、自宅で、自

分らしく、安心・安全・快適に人生を全うしたい”と願

う高齢者ニーズに応えるべく、私たちは 2015 年 EPSON

社の協力を得て、心拍・加速度センサー技術を搭載した

ウェアラブルを活用し、ICT 高齢者生活見守り支援アプ

リを開発すると共に、2016 年 GH 協会関東甲信越ブロッ

ク大会で有用性に関する報告を行った。 

又、その後も東芝メディカル、TDK、iofit 社のウェ

アラブルを活用したアプリ開発を行うと共に、ウェア

ラブルの性能評価、実証実験を行った。 

そして今回、「酸素飽和度（SpO2）」センサーを搭載し

た「Apple Watch」を活用したアプリ開発すると共に実

用化に向けた実証実験を行ったので報告する。 

（倫理的配慮） 

本アプリはプライバシー保護の観点から本人の生体

情報による見守りであり、監視カメラ的な仕様機能は

ない。 

（具体的な取り組み） 

1.アプリ開発 

 「Apple Watch」と「iPhone」を活用した高齢者生

活・見守り支援アプリ（SAVEY）開発。機能面では Apple 

Watch センサーが発信する SOSシグナル（心拍数、加速

度、SpO2）を検知・受信する他、iPhone による 3者 TV

通話や携帯通話、Apple Watch との直接通話、GPS 機能

等が可能である。 

2.実証実験 

①日中帯（8：00～18：00）は多職種連携を含めた人

的見守り、外出時に Apple Watch のみ装着。 

 ※Apple Watch による通話、GPS 機能で見守り支援 

②夜間帯（18：30～翌 8：00）夕飯後から翌日朝食時

まで Apple Watch を装着。 

③心拍数、加速度、SpO2 データーの信頼性、 

④ベルト装着時の皮膚トラブル（剥離等） 

⑤バッテリーの持続性と充電時間 

⑥入浴時等の運用全般（防水・防湯）等 

 

（活動の成果と評価） 

 (1)Apple Watch センサー測定値の信頼性 

①心拍数の個体差はあるが、高血圧者を考慮すると

閾値は 70～120 程度が望ましい。 

②緩やかな転倒検知は困難だが、他の転倒 SOS には

有用である。 

③酸素飽和度（SpO2）は、ベルト装着方法での測定値

変動が大きい為、見守り支援に視点から閾値 90％

設定が望ましい。 

(2)運用面 

①外出時にウェアラブルを「時計だから」と言って装 

  着してもらい、GPS 機能と通話機能で本人の外出先

（場所）の特定や通話による確認が容易。 

②緊急時の３者間 TV通話が出来るので、医療連携や

家族連携には有用。 

③夜間巡回時に居室訪問回数の低減に繋がり、入居

者の睡眠妨げ減少に繋がった。 

④心拍数と酸素飽和度（SpO2）SOS シグナルが得られ

る為、看取りケアに有用。 

⑤SOS シグナルに対する確認は iPhone による TV 電

話確認と Apple Watch による通話確認が可能。 

 

（今後の課題・考察・まとめ） 

①心拍数・加速度・SpO2 センサー計測値の信頼性は

装着するベルト装着時の強弱で左右されるが、高

齢者見守り支援には最適と考える。 

②大手通信キャリアでは Apple Watch 単体での運用

が可能であり、GPS による徘徊探知機と、直接通話

が出来ることから介護保険の適応性も考えられる。 

③GH に見守りコールセンターを置き、医療・介護・

終活事業者との多職種連携による「駆け付けサー

ビス」が可能となると共に、GH施設の収益性向上、

働き方改革（夜勤から宿直）に繋がり、国が提言す

る地域包括ケア構築のコア的役割が果たせる。 

（参考文献） 

 なし 

 ICT 高齢者生活支援システムの実践 第３報 
◆キーワード 

    

Apple Watch、iPhone、多職種連携による地域包括ケアの実践 1 ICT アプリ 

2 多職種連携 

3 駆け付けサービス 
                                    かぞく こくぶんじ 

認知症対応型共同生活介護・グループホームこもれび家族・国分寺 東京都・国分寺市 

              さとう ひろし 

発表者：新規事業部 佐藤 弘 共同研究者：門屋宏明、金子有希、佐藤秀樹 

ウェアラブル、スマホを活用した ICT見守りアプリ開

発と、看取り・見守り運用から見えて来た実用化に必

要な多職種連携による地域包括ケアの実践と、GH施設

の収益性向上、働き方改革（夜勤～宿直）を目指す。 

2011 年 10 月 2ユニット 18名で開設。大きな特徴は「生

活保護受給者の 100%入居可能な利用料金」の実現と利用

者様の視点に立った自立支援による「このホームで暮ら

せて幸せ」と思っていただけるようなホーム運営 
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演題番号
Ⅲ－⑨
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分科会Ⅳ

テーマ「事業継続計画・災害感染症対策・
　　　　リスクマネジメント等」

座　長

座　長

特定非営利活動法人　ひばりの里ネットワーク　理事長　　近藤　るみ子　氏

医療法人　緑の風　グループホーム　くつろぎの家　管理者　　星　歩　氏

10月27日（木）9：25～11：30／リハーサル室１



94

開会挨拶9：25～
時間 演題 /副題 所　属 発表者（都道府県）

9：30
～

災害に備えて
～どうしたら入居者・職員を守れるの？～ グループホーム　さわらび 宮本貴行・前沢光枝

（茨城県）

9：45
～

アクシデントからみるケア
アクシデントを振り返って みどりの森グループホーム 天谷　由佳

（福井県）

10：00
～

コロナ禍での行事の取り組み
コロナだから出来ないではなくコロナでも出来るを目指して ベルアモールハウス 北川　亮輔

（大阪府）

10：15
～

100歳の認知症高齢者の新型コロナ感染者の生活支援
隔離期間中の生活支援、身体機能低下を考える グループホーム　せせらぎ 高橋　恵子

（熊本県）

10：30～　休　憩
10：45

～
グループホームの火災避難
認知症高齢者の安全な避難 グループホームユピテル三田 奥野　広子

（兵庫県）

11：00
～

薬剤インシデントをなくしたい
PLAN・DO・CHECK・ACTIONの実施での経過 グループホーム　大阪緑ヶ丘 玉置　翔太

（大阪府）

11：15
～

服薬事故をなくすために
～フローチャートからの取り組み～ グループホーム　なるみ 穐田真由子

（鳥取県）

　総　評　　※各演題は発表10分、質疑応答５分



 

 

（取り組んだ課題・はじめに） 

 ここ近年、自然災害・感染症により、法人及びグ

ループホームでは、未曾有の危機に立たされている

事や EPA 介護福祉士候補者（介護福祉士取得者も含

む）が 9 名勤務している実情から災害時等でも安心

して入居者・職員の生命を守るためにどう対応した

らよいか取り組みについて模索した経過について報

告する。 

 

（倫理的配慮） 

 今回の発表にあたりご本人・ご家族に実践の趣旨

の説明を行い、写真等の掲載について承諾を頂いて

いる。 

 

（具体的な取り組み） 

 2021 年 4 月から BCP（事業継続計画）を作成する

ことにあたり、法人を基としてグループホームでも

マニュアル作成することになった。災害対策委員会

を設置し、2 ヶ月毎に課題について話し合いが行わ

れている。2011 年の大震災の後からもマニュアルの

見直しや備品の整備は行っていたが、改めて不足が

あったため改善を行った。 

 

1．年 2回の避難訓練の実施（現在はコロナ禍の為消

防署立会は否）、非常呼集訓練の実施。EPA 介護福

祉士候補者や夜勤者を中心に夜間想定での訓練の

実施。入居者は協力的で手作りの防災頭巾を積極

的に使って頂いている。 

2．運営推進委員のメンバーには消防団の方も協力体

制があり、随時情報発信はしている。震度 5 にな

ると消防団の方が自主的に地域を見回ってくれる

ことになっている。 

3．毎月 1回は釜の日として、戸外にて竈でご飯を炊

いたり、けんちん汁作りなどで非常事態に備えて

誰でも火を起こす事ができるようにしている。 

4．毎月 1回の事故対策会議後、施設内のランタンや

懐中電灯等の電池切れ確認を行っている。 

5．市役所からのハザードマップの活用、防災無線機

の設置活用。 

6．ご家族への連絡方法として IT 端末機器による

「LINE」の活用。 

7．石岡市地域密着型サービス事業所連絡協議会の緊

急連絡網が出来ている。お互いの災害時は協力体

制がある。 

 

（活動の成果と評価） 

1.非常呼集については、グループホーム独自のライ

ン連絡網を利用し行うことができるようになった。 

2.飲料・食品については、ローリングストックを行

い賞味期限 1ヶ月前に調達するようにしている。 

3.医薬品・衛生用品・日用品については、予備を多

くし備えている。これについては、担当者を決め

発注等を行うことができるようになった。 

4.担当者任せになっているところもあるため、自分

ごととして捉えることが不可欠である。 

5.EPA 介護福祉士候補者については、日本語の理解

や文化的価値観を伝えていくことが求められる。 

 

（今後の課題・考察・まとめ） 

 EPA 介護福祉士候補者は、言葉の壁もありきちん

とマニュアルなどを理解し、実行できるようにした

い。そのためには、一人ひとりの能力の見極めと指

導育成が不可欠であり、平時から防災意識を持てる

よう継続し取り組んでいくことが必要である。 

 SDGsにも掲げられているように代替えにて利用で

きることや自然なものを使用して非常事態に備えら

れるように平時から取り組んでいきたい。 

 地域と連携し情報発信やコミュニケーションを多

くし、災害時の協力施設としての体制を整え、今後

も継続していく。 

 

（参考・文献など） 

知っておきたい新常識・防災辞典（洋泉社） 

避難所に行かない防災の教科書、西野 弘章著（扶

桑社） 

 

 災害に備えて 
◆キーワード 

    

～どうしたら入居者・職員を守れるの？～ 1 備える 

2 地域との連携 

3 多様な人財（グロー

バル） 
 

グループホーム
ぐ る ー ぷ ほ ー む

 さわらび  茨城県・石岡市 

 

発表者：計画
けいかく

作成
さくせい

担当者
たんとうしゃ

 宮本
みやもと

 貴
たか

行
ゆき

   

 

共同研究者：管理者
かんりしゃ

 前沢
まえざわ

 光枝
み つ え

  

     

石岡市（旧八郷町）に平成 14年に開設し（2ユニット）

母体は特別養護老人ホームやさとで、交流を持って運

営している。 

筑波山の麓で豊かな自然に恵まれ、地域ならではの生活

を取り入れて、その人らしい暮らしの支援をしている。

昔ながらの竈を使った回想法も取り入れている。 
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演題番号
Ⅳ－①



 

 

（取り組んだ課題・はじめに） 

認知症ケアでは利用者様、職員のアクシデント・イ

ンシデントは日常生活の中でいつも隣り合わせにい

ます。職員は日常生活の中で発生した事故について

報告をし、振り返り日々のケアに繋げています。み

どりの森グル－プホ－ムでは過去 3 年間 291 件のア

クシデント・インシデント報告書の中から 1 件報告

があった職員への噛みつき事故から学んだことや、

課題について報告します。 

Ａさん 85 歳 アルツハイマ－型認知症 

神経因性膀胱炎 

82 歳から 3 年精神科病院に入院されていましたが、

当グル－プホ－ムに入所となる。 

入所当時から不安感、焦燥感が強く「私、どうした

らいいの」「家には帰れないのか」などの訴えやトイ

レに通う回数が多く、また、特定の入所者（Ｂさん）

としか話をしない、Ｂさんがトイレに行く時もつい

ていくといった行動がみられるようになる。 

そのような行動は日に日に強くなっていく。Ｂさん 

がいないフロアでは、トイレ通いと訴えが 2.3 分に 

一回と回数が増していった。 

○月○日の昼食後、Ｂさんが昼食後に自室に入った

ところをＡさんが後追いのようにしてＢさんの居室

に入った。このとき、職員がＢさんの着替えの介助

をしていたため、職員が退室していただくよう声を

かけたところ、Ａさんに右手を噛みつかれた。 

（倫理的配慮） 

個人や集計のデ－タの取り扱いに関してはプライバ

シ－保護に留意し取り扱い、関係者には説明を行い

同意を得た。 

（具体的な取り組み） 

上記アクシデントからの要因と考えられることをス

タッフ間で話し合う。 

要因① 

Ａさんは、Ｂさん離れていって、寂しい気持ち。 

Ｂさんがいないので、何をしていいかわからない。 

Ｂさんと一緒にいたい。 

突然、職員がＢさんとの間に入ってきて、私たちの

仲を引き裂くように感じたのではないか？ 

要因② 

職員はＢさんのプライバシーを優先したため、Ａさ

んに対しての対応がおろそかになった。 

要因からみえた課題 

１）Ａさんの気持ちを汲み取れなかった。職員から

Ａさんへの適切な声掛けができなかったこと。 

取り組みとして、職員間でＡさんの気持ちをひもと

きシートにおとしたことで、Ａさんの不安や焦燥感

に気づいて意識付けをした。 

２）Ａさんが安心できる、納得できる接遇ではなか

った。 

取り組みとして、日常の接遇マナーの振り返りをし

た。ひもときシートからＡさんが安心できる声掛け 

を職員間で探し統一した。 

（活動の成果と評価） 

Ａさんが気持ちよく受け取れるような、ワントーン

上げた声かけなどに気を付け、一語一句言葉の統一

をしたことで、本人の不安の訴えは減っていった。

Ａさんが不安を訴える言葉は同じであったが、職員

の返答がバラバラであった為、職員の声掛けを統一

することで、Ａさんの混乱する様子がみられなくな

った。 

アクシデントの要因から、Ａさんの気持ちや思いを

知るためにひもときシートを実施し、Ａさんの思い

を職員間で共有して、意識付けをした。職員の手を

止めてＡさんと目を合わせながら声をかけることで

安心もみられた。 

（今後の課題・考察・まとめ） 

Ａさんの不安の根本的な解消は出来なかったが、介

護の基本の接遇を見直したこと、相手の気持ちを後

回しにしないこと。 

職員間での話し合いを繰り返し行ったこと。 

一つのアクシデントを徹底して取り組んだことから 

不安が減り、アクシデントの再発を防ぐことができ

た。 

情報の共有と職員間の話し合いは、とても必要で、

なくてはならないことだと感じた。 

（参考・文献など） 

 アクシデントからみるケア 
◆キーワード 

    

アクシデントを振り返って 1 アクシデント 

2 ケアの統一 

3 ひもときシ－ト 
みどりのもり   ぐる-ぷほ-む 

みどりの森グル－プホ－ム 福井県 福井市 

 

 

発表者：天谷
あ ま や

 由佳
ゆ か

    共同研究者：服部
はっとり

 祥
さち

恵
え

  

     

平成 16年 グループホームぬくもり・のどか 

平成 29年 事業所を統合し、2ユニットのグループホ

ームとして、みどりの森グループホームとなった。 

理念として：認知症ケアは、チ－ムケア。抱え込むのでは

なく、みんなでひとつになってその人らしさをささえて

いきます。 
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演題番号
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（取り組んだ課題・はじめに） 

コロナ禍の中、集団活動や、施設外の行事、家族

との関わり、地域との交流が難しくなっている。 

2019 年には年間行事が 15 回開催され、家族が参

加されたのは 7 回。新型コロナウィルスが流行して

からは年間行事が 4 回開催されたが、家族は参加さ

れていない。 

そのため、コロナ禍であっても、入居者が日々楽

しく過ごしていけるよう行事、活動の充実と、家族

との関わりの増加を図る取り組みを行うこととなっ

た。 

（倫理的配慮） 

 今回の発表にあたり、施設内倫理委員会の了承を

得た。 

（具体的な取り組み） 

施設外の行事、活動が出来なくなったこともあり、

季節感を感じにくい生活が続いた。施設内で季節感

を感じてもらうことと、より多くの行事、活動を楽

しんでもらうため、月に一度の季節を感じられる食

事交流会とおやつ交流会を開催することとした。 

感染予防を徹底した上での行事、活動の提供を行

うにあたって、以前のように入居者と一緒に買い物

へ行き、食材の調達、調理は行うことが出来ない。

しかし、現在行えない買い物に関しては職員のみで

行い、調理に関しては調理前の手洗いの徹底、手袋

の着用を行い、出来ない部分は職員で補い、できる

ところを楽しんでもらうことを徹底した。 

季節感を味わう要素として、食材だけではなく、

フロアの飾り付け、音楽にも工夫をし、行事によっ

ては職員の衣装や看板なども設置した。 

以前は多数が集まっていた納涼祭は、食事をする

グループと余暇活動をするグループの 2 グループに

分け、時間制での入れ替えを行うことで、密を避け

て実施した。 

面会も直接面会は出来なくなり、時間に制限のあ

るガラス越し面会に変更となった。そのため、日々

の様子を知ることが出来ない家族へ、以前は 1 年に

4回送付していたお便りを毎月の送付へ変更した。 

 

（活動の成果と評価） 

季節に合わせた食事交流会とおやつ交流会では、

入居者から「季節を感じることができた」「久しぶり

にさつま芋食べたわ」「何のお祝いや?こんな御馳走

食べられるなんて嬉しい」との声があがった。活動

が増えたことで入居者の会話も増え、笑顔もよく見

られるようになった。 

そして、今年度は感染対策を徹底することで納涼

祭の様な大きな行事を開催することができた。 
 お便りを毎月に変更したことで、入居者の日々の

様子を沢山見られるようになり、家族に喜んでもら

うことができた。 

（今後の課題・考察・まとめ） 

 家族に会えない、外出制限がかかっている状況が

入居者、家族に少なからず影響を与えているのは

日々感じられる。 

今後も、季節感を感じてもらえるように食事交流

会、おやつ交流会を継続し、職員と入居者、入居者

同士のコミュニケーションツールになればと考えて

いる。 

家族に対しても、月に一度のユニット便りの送付

を継続し、日々の様子を知ることで安心感につなが

ればと考えている。 

今回の活動をきっかけに職員の中でコロナだから

できないではなく、コロナでもやり方を変えればで

きるという意識へと変化が見られた。 

日々変化して行く現状の中で、今後も私たちに何

かできることはないか思考錯誤し、これからも行動

していく必要がある。 

 

（参考・文献など） 

    

 

 コロナ禍での行事の取り組み 
◆キーワード 

    

コロナだから出来ないではなくコロナでも出来るを目指して 1 行事 

2 レクリエーション  

3 認知症ケア 
しゃかいいりょうほうじん せいちょうかい にんちしょうこうれいしゃ      

社会医療法人 生長会 認知症高齢者グループホームベルアモールハウス 大阪府 堺市 

     かいごふくしし きたがわ りょうすけ 

発表者：介護福祉士 北川 亮輔    

     

理念：地域と家族様と共に支えるケアを実施します。 

   パートナーの尊厳を守ります。 
2ユニット 18名の事業所、設立は平成 13年 5月 
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演題番号
Ⅳ－③



 

 

（はじめに）令和 4年 7月末現在の熊本県の感染状

況についていて、ＢＡ．5系統への置き換わりも進

み、新規感染者数は初めて 4千人を超え、過去最多

の 4，240 人となるなど、感染が急激に拡大した。

受け入れ医療機関でもクラスターが発生、他のグル

ープホームなどでも、相次ぎ感染の報告があった。

中でも、家族感染からと考えられる感染も後を立た

ず、7月に入り、当グループホームで初めて、100

歳の利用者 1名の感染を確認した。 

 この機会に、感染下の生活支援の様子を振り返

り、今後のグループホームケアの感染対策のために

考察する。 

（倫理的配慮）今回の事例報告に際し、ご家族に口

頭で説明し、資料を添付した上で、許可を得ている。 

(事例の紹介)A氏 100歳、介護度Ⅱ、老人性認知症、

高度難聴、老人カーを使用し、トイレ歩行は可能だ

が、ほとんど失禁状態で、トイレにて清拭とおむつ

交換を行う。食事は自力摂取可能だが、小食にて、

時々声かけ見守り・内服介助を行う。更衣・入浴時

一部介助は必要。前年度、胆管炎・肺炎の既往あり。

心不全症状にて、利尿剤も服用中。 

（具体的な取り組み） 

発生までの流れ：0日目、帰宅後、パート職員より、

微熱の報告あり、病院に行って新型コロナ抗原検査

陽性の診断あり。すぐ報告受け、当日から翌日にか

けて、介護者・利用者に対して、全員をグループホ

ームにて抗原検査を行う。介護職の陽性はなし。利

用者 A 氏の陽性反応を簡易キットで確認し、日曜日

の午後であったために、電話で医療機関に相談した。

症状は、痰が少しあったが、熱はなし。1日目、翌日、

医療機関の発熱外来にて抗原検査陽性を確認。保健

所に状態と対応の仕方を報告。対応は、前日よりゾ

ーニング、ガウンテクニック開始。本人はホワイト

ボードで説明を試みた。室内は、次亜塩素酸ナトリ

ウムを使用し、毎日室内の清掃・食器・衣類の消毒、

換気、本人の清拭・手指へのアルコール塗布・ドア

の外で、扇風機を使い室内の風を部屋から外へ逃す

ようにした。受診当日は、微熱あり、活気なく、水

分摂取を食間でも促した。医療機関より、風邪薬・

去痰剤の処方あり。2日目・3日目、SPO2 の低下は見

られなかったが、微熱あり、３食の食事と 2 回の間

食、夜間の水分摂取と食欲がない時は、捕食（バナ

ナやプリンなど）を促した。室内では、無理ない程

度に、下肢筋力の低下防止のため毎日膝の屈伸運動

などを少しずつ取り入れた。4日目微熱なし。状態を

見て、ビニールシートのワゴン車にて、外出支援、

近隣をドライブした。手引き歩行で少し歩いてもら

い、使用後の車は、消毒を行い換気した。この頃ま

で、日中は、極力他の重度者のケアには入らないが、

深夜帯は、夜勤者がガウンテクニックで対応、室内

の状況は、見守り機能のあるモニター管理を行なっ

た。排泄物は、ポータブルトイレに二重袋にして（一

つは災害用のもの）で廃棄した。６日目、普通に廊

下を歩いている様子を発見し、慌てて、部屋に連れ

て行き、清掃を行った。10日目、抗原検査で陰性を

確認し、入浴後、リビングで過ごしてもらったが、

身体機能の低下はなかった。 

その間、他の利用者の感染症状はなかった。（念の

ため微熱・下痢・咳などがあった場合は、抗原検査

を行った） 

介護者は、慣れないガウンやフェイスシールドごし

のケアに最初は戸惑いもあったが、後半は、自身も

出て、通常のローテーションで新型コロナ禍の生活

支援ができるようになった。 

（活動の成果と評価）グループホームの利用者に感

染者を出してしまったことは、残念だったが、早期

対応と想定通りのゾーニングやガウンテクニックが

できて、超高齢でも身体機能の低下もなく、復帰さ

れたことで、介護職の感染症対策の意識が向上した。 

（今後の課題・考察・まとめ）コロナ禍のグループ

ホームにおける認知症ケアは、困難を極める。国の

政策が WITH コロナに舵をとったことで、それぞれの

グループホームでの感染対策は、予防と感染時の隔

離措置を同時に学ばねばならない。恐れるばかりで

なく、正しく理解し、認知症のある利用者の気持ち

に立って、コロナ禍の生活支援を行いたい。 

（参考・文献など）熊本県知事臨時記者会見資料 令

和 4年 7月 22 日発表 

 100 歳の認知症高齢者の新型コロナ感染者の生活支援 
◆キーワード 

    

隔離期間中の生活支援、身体機能低下を考える 1 新型コロナ感染 

2 隔離期間中のケア 

3 超高齢者の生活支援 
 

グループホーム せせらぎ  熊本県 

     たかはし けいこ 

発表者：高橋 恵子   
        おおいし みちひさ 

共同研究者：大石 倫久  

     

新型コロナ感染拡大の最中、日頃の感染予防だけでは

防げなかった一人目の超高齢の認知症高齢者の感染

者の生活支援について考える 

熊本県の農村地帯にある民家改修型のグループホーム、

田畑を通して吹く風を取り入れて換気や感染予防に取り

組んだ 
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演題番号
Ⅳ－④



 

 

（取り組んだ課題・はじめに） 

当グループホーム（以下当ホーム）は 3 階建てとな

っているが、当初 2 階、3 階の方も全て 1 階へ降り外

へ避難をしていた。エレベーターを使わずに車椅子の

方を避難することは時間を要し、スタッフの負担も大

きかった。H28 年からは消防署の指導もあり一時待避

場所を活用した水平避難訓練を実施している。 

今回はその火災に対する避難訓練の取り組みについて

報告する。 

 

（倫理的配慮） 

個人が特定出来ないようプライバシーへの配慮を行

いご本人、ご家族の同意を得ている。 

 

（当ホームの紹介） 

グループホーム入居者が各階9名計27名、日中はデ

イサービスの方が各階1～3名が利用。緊急ショートス

テイ利用者も各階1名過ごしている。 

防火設備は各居室やEVの防火扉、スプリンクラー、消

火器、誘導灯、自動火災報知機、消防署に通報する火

災報知機、避難ハッチがある。火災の原因となるよう

な加湿器や仏壇のろうそく線香等は持ち込みを禁止し

ている。 

また普段からトラッキング火災の原因となるコンセ

ントの埃などの確認をしている。 

 

（当ホームでの具体的な取り組み） 

年 3 回の日勤帯又は夜勤帯等時間を想定して防災訓

練を実施している。一時避難場所を 1 階は駐車場、2、

3階は居室2部屋、（1部屋5～6人程度）と決めておき、

各階そこへ避難誘導する。 

（手順） 

➀火災を発見したスタッフは他の階に内線で知らせる

と同時に消防署に知らせ、初期消火実施。 

②スタッフは火災が発生したフロアに集まる。 

③一時避難場所に誘導する。 

④居室誘導後はドアを閉め、余裕があればドア下の隙

間をタオルで埋める。 

➄2 階 3 階の方ははしご車を待ち居室窓からベランダ

へ出て救助を待つ。 

 

（活動の成果と評価） 

水平避難訓練を実施しはじめた当初は待機場所まで

の誘導完了10分以上時間を要していた。2階 3階フロ

アではレクリエーションの一環として訓練をすること

を予め伝え訓練を開始。認知症があり状況理解が難し

く避難場所で待機できず、すぐに出て行ってしまう入

居者様がいた。そこで入居者様だけで過ごせるメンバ

ーの避難場所とスタッフ 1 名の見守りが必要なメンバ

ーの避難場所に分かれるように設定した。スタッフの

いる避難場所ではスタッフが歌や談笑して過ごす事で

待機時間を過ごすように工夫した。 

1 階フロアから外の駐車場までは少し距離があり、

外に出た後に疲れて座りたいという方がいた。 

待機時間内は椅子を外に並べ疲労しないように工夫

した。それぞれ工夫し訓練の回数を重ねることにより

5分から8分以内で完了できるようになった。 

 

（今後の課題・考察・まとめ） 

安全な誘導がスムーズに行えるようになり、スタッ

フ間にも防災意識が向上していると思われる。 

認知症があり健脚の方、車椅子の方、歩行不安定な

方もおられる中で限られたスタッフでの誘導も水平避

難だと確実に行えている。訓練の際にスタッフに手順

書を作製。実際に見ながら訓練することで更にスムー

ズとなる。訓練後今後の訓練について改善点や工夫、

反省点等を話し合い次の訓練に活かすことができたこ

とは有効だった。 

認知症の方をお預かりしているので回数を重ねるこ

とで、予測もしない新しい発見がある。その時々の最

新の入居者、利用者のメンバーで訓練する必要がある

と思われる。 

 

   グループホームの火災避難 
◆キーワード 

    

 

認知症高齢者の安全な避難 1 火災避難  

2 認知症高齢者     

3 水平避難訓練                         
                     さんだ 

グループホーム ユピテル三田 兵庫県・三田市  

     

      おくの ひろこ 

発表者：介護福祉士 奥野 広子 共同研究者：田辺 智子 三島 理恵 

     

H15 年 8月開設 3ユニット定員 27名 H25 年 4月  

共用型ディ・ショートステイ開始。 

理念に沿いながら介護の工夫に着眼し、介護と医療の連

携を行いターミナルケアまで行っている。 
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演題番号
Ⅳ－⑤



 

 

（取り組んだ課題・はじめに） 

入所者様の服薬介助において配薬間違いや吐出し

がなくならず、毎月数回はアクシデント・インシデ

ントが発生している。事故防止に努めて職員間での

取り扱いの規則を定めているのにもかかわらず、事

故発生がなくならない事が課題となっている。いか

にして服薬に関するアクシデント・インシデントを

防止するのか、関わる職員同士で取り組みを考え

PDCA サイクルとして実践、経過を評価して服薬介助

時のケアにかかる実行能力や責任感を向上維持して

いく目的で、今回の取り組みを行うことにした。 

 

（倫理的配慮） 

 発表にあたり、入所者様の個人情報とプライバシ

ーの保護に配慮し、医療機関及び入所者様の個人情

報を匿名化することによって、入所者様が特定され

ないよう実施した。 

 

（具体的な取り組み） 

入所者様への配薬に係る管理手順を PDCA サイク

ルとして計画・実行・評価・改善し、最終的に次の 1

～4 の管理手順に従うことでミスを最も減らすこと

が出来る結果なった。 

1. 各入所者様の薬剤管理。薬剤を薬局からグルー

プホームへと持ち込まれた時の作業として「朝・昼・

夕」に区切りされた個人別の箱に分包を全て収納す

る。一包化された薬剤の錠数、薬剤の色、個人名を

確認。病名と薬剤の整合性を確認し正しく収納でき

ているかをチェックリストにチェックをいれる。 

2. 1 日分の薬剤の管理。１日分の「起床時・朝・

昼・夕・眠前」と区切りされた個人別の箱に移動さ

せ、正しく収納されたか確認、チェックリストにチ

ェックをいれる。 

3. 服薬する直前の薬剤の管理。個人別に 9つの区

画に区切りされた箱に移動させ、服薬方法を確認。

正しく収納されているか確認後チェックをいれる。 

4. 服薬した直後の薬剤の管理。服薬の方法に従い、

嚥下が完了した後、口を開けていただき口腔内、吐

出しが無いかを確認し個人別に 9 つの区画に区切り

された箱に空の薬袋を収納。服薬チェックリストに

チェックをいれる。 

※全部で３種類の箱を準備している。 

※使用するチェックリストは、上記①～④のチェッ

クの流れを１枚のリストで管理している。 

 

（活動の成果と評価） 

配薬の管理手順の変更後は、誤配薬、誤飲薬は全

てなくなった。薬剤袋の収納、個人別の分別の確認

を一連の流れとしてチェックリストで管理すること

により、ケアレスミスが減り、職員間の連携が密に

なる向上が見られた。また、誤飲薬が入所者様の身

体・精神に与える危険度、飲薬介助時の職員の集中

力維持、日々のケアの慣れから事故率が高まる等の

リスクへの気付きの機会が増えた。 

しかしながら、飲薬介助後に発見される落薬や利

用者様の服薬拒否・薬剤の吐き出しの改善には至っ

ていない。これには、さらに入所者様個別の介助方

法の検討と職員間の情報交換が必要であることが考

えられる。 

 

（今後の課題・考察・まとめ） 

入所者様の個別的な介助方法の検討と職員間の情

報交換にかかる課題への解決策として、全ての職員

が発言しやすくなるようにグループホーム内の職場

環境に配慮する必要がある。また、過去のヒヤリハ

ット、事故報告書を振り返り、継続的な業務改善が

不可欠である。 

喫緊の取組みとして、薬剤効能の理解を深めるた

め、医師による職員研修を実施した。この研修によ

り、服薬にかかるアクシデント・インシデントの「発

生ゼロ」は「ケア能力の向上」であると全職員が再

認識し、さらに服薬にかかるケア提供時の職員の集

中力、当該業務に対する責任感の向上にも役立った

と考えている。 

今後もグループホームとして定期的な勉強会や 

ミーティングを全職員対象に実施する計画を立てて

いる。新しく業務を担当する職員にも、より良い職

場環境を提供していきたい。 

 薬剤インシデントをなくしたい 
◆キーワード 

    

PLAN・DO・CHECK・ACTION の実施での経過 1 誤配薬・誤飲薬 

2 薬剤管理 

3 PDCA サイクル 
            おおさかみどりがおか 

グループホーム 大阪緑ヶ丘  大阪府・岸和田市 

               たまき しょうた 

発表者：介護主任  玉置 翔太   
        やすだ  きく   かわはら やすひと  

共同研究者：安田 喜久 河原 康仁   

     

1 認知症対応型通所介護（共用型デイサービス） 

2 緊急時認知症対応型共同生活介護（緊急ショート） 

2ユニットで緑豊かな自然環境が自慢です。社会医療法人

であり医療面においても、安心できる環境です。 
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演題番号
Ⅳ－⑥



 

 

（取り組んだ課題・はじめに） 

薬に関する「0レベル」(事故が起こる前の気づき)

「いろんなこと報告書」(事故が起こった後の報告)

が多発していた。服薬マニュアルがあるのに、なぜ

服薬ミスが起こっているのか。現状の問題点はどこ

にあるのかを探るため、グループホームなるみ全職

員に服薬マニュアルと服薬に関する意識調査アンケ

ートを行った。加えて、過去から直近で起こった 0

レベル、いろんなこと報告書の内容を調べた。する

と、臨時薬と追加下剤セット方法が各ユニットで異

なること、臨時薬と追加下剤セットに関わる服薬ミ

スが過去から現在に至るまで多発していたことがわ

かった。 

（倫理的配慮） 

各ユニットリーダーから全職員へ実施の旨周知し同

意を得た。 

 

（具体的な取り組み） 

対象者 3ユニット 職員 22名 

期間 2021 年 8月 1日～2021 年 12 月 31 日 

研究方法 全ユニット間で臨時薬と追加下剤セット、

確認方法の統一化を図る。フローチャートを作成、

共有し、全ユニットでフローチャート通り薬のセッ

トと確認を行う。 

「研究プロセス」 

全職員に ISO 服薬マニュアル及び服薬に関する意識

調査アンケート実施し結果を共有。過去から直近で

多発している服薬関連の 0 レベル、いろんなこと報

告書集計。各ユニットの服薬方法を確認し、問題点

を抽出する。服薬ミスの多かった臨時薬、追加下剤

服薬方法のフローチャートを作成し統一化を図る。 

排便カウントボードを全ユニット統一化し、フロー

チャートとともに見える化する。検証中 0 レベルと

いろんなこと報告書が発生した時に該当ユニットへ

聞き取りを実施し、聞き取った内容を全ユニットへ

展開し周知する。また、ISO 服薬マニュアル虫くい

テストを実施。10点満点中 8.75 点だった。 

（活動の成果と評価） 

実施前（2021 年 1月 1日～7月 31日）までのいろん

なこと報告書累計 6 件に対し実施後の発生件数は 0

件となり、現在も発生していない。また、0 レベル

発生件数も緩やかではあるが減少した。意識調査ア

ンケートを行い、結果を全職員へ展開することや、

ユニットごとの問題を他ユニットでも共有したこと

でより個々の責任意識へ繋がった。排便カウントボ

ードをシンプルかつ分かりやすくしたことで無駄な

作業が省け追加下剤のセットミスがなくなった。ま

た、0 レベル、いろんなこと報告書が発生した際に

心理状態や状況を文字で共有したことにより、問題

発生状況の見える化ができた。 

 

（今後の課題・考察・まとめ） 

3 ユニットごとで、臨時薬、追加下剤セットや確認

方法が異なっていた為、統一化を図る際に全職員に

理解してもらい実施することは容易ではなかった。

しかしこの研究を通し、服薬事故に繋がっていた問

題点を抽出し新たなマニュアルを作り統一化を図れ

たことで、服薬事故をなくしていこうという職員の

責任意識は向上し、いろんなこと報告書件数が飛躍

的に減少したことは大きな成果であった。そして、

服薬前のダブルチェックをしっかり行うことで人ま

ちがえの誤薬が生じていない。しかし、業務に慣れ

ていくと確認作業が疎かになる傾向にあるので、不

定期での虫くいテストなど、注意喚起が必要と考え

る。誤った服薬でご利用者の心身の体調が乱れたり

重篤な状態を引き起こす可能性があることを理解し

ていれば、おのずと服薬に対する責任意識は途切れ

ることはない。マニュアルはツールでしかないが、

マニュアルを確実に守っていくことも責任意識の向

上に繋がると考える。介助者一人一人が責任意識を

しっかり持ち、今後も服薬に携わっていきたい。 

 

（参考・文献など） 

JISQ9000：2015 品質マネジメントシステム-基本及

び用語 

ISO9000：2015品質マネジメントシステム-要求事項 

 服薬事故をなくすために 
◆キーワード 

    

～フローチャートからの取り組み～ 1  

2  

3  
しゃかいふくしほうじんこうほうえん  ぐるーぷほーむなるみ 

社会福祉法人こうほうえん グループホームなるみ  鳥取県・米子市 

 

発表者：介護福祉士 穐田
あ き た

 真由子
ま ゆ こ

  

  

共同研究者： 三原
み は ら

 明美
あ け み

  

     

平成 16年 4月 1日開設 3ユニット 定員 27名 
理念：わたくしたちは地域に開かれた 地域に愛される 

地域に信頼されるこうほうえんをめざします 
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演題番号
Ⅳ－⑦
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分科会Ⅴ

テーマ「医療連携・看取り ・重度化対応等」

座　長

座　長

社会医療法人　耕和会　理事長　　迫田　耕一朗　氏

社会福祉法人　和光会	 常務執行役　　藤原　富子　氏

10月27日（木）9：25～11：45／リハーサル室２
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開会挨拶9：25～
時間 演題 /副題 所　属 発表者（都道府県）

9：30
～

過疎地における看取り支援の為のチーム作り
ホームで最後までを叶えるために グループホーム　どんぐりの里 池野　大介

（北海道）

9：45
～

思いをひとつに！
食べることは生きること グループホーム　お元気ハウス 荒巻　美樹

（佐賀県）

10：00
～

笑顔で迎える人生の卒業式…
暮らしを通じ、本人・家族・医療・職員が支えあう看取り グループホーム　レモンの里 倉田　典子

（三重県）

10：15
～

最後までその人らしさを支援する
～重度者の活動の工夫とターミナルケア～

株式会社QOLサービス
ありがとうグループホーム

吉田　悠亮
（広島県）

10：30～　休　憩
10：45

～
コロナ禍での家族との関わり
～「家族の絆と食事」～ グループホーム　ゆうあい寺田 田村　美沙

（京都府）

11：00
～

食事から生活習慣病を予防・改善する
―健康的な生活を送る為に― グループホーム　風の里 岡田　隆寛

（和歌山県）

11：15
～

腸内環境改善をめざした取り組み グループホーム　オアシスきずり 牧野　義則
（大阪府）

11：30
～

皮膚ケアの継続でＱＯＬの向上を！
～生活を支える為に～ 高齢者グループホームふるさと 兼瀬　　舞

（熊本県）

　総　評　　※各演題は発表10分、質疑応答５分



 

 

（取り組んだ課題・はじめに） 

 これまで協力病院主治医の協力により訪問診療を

受けながら看取り支援を行ってきたが、主治医が退

職した事により協力病院の医師が不足し、ホームで

の死亡診断が行えない状況となり、看取り支援が行

えない状況が数年続いた。 

 そんな中、終末期と主治医より診断され、ギリギ

リまでホームで生活し最後は病院へという流れでの

支援を行っていた利用者が、夜間に急変し逝去され

た。救急搬送したが、結果的に警察から事情を聴か

れることとなり、家族や職員が不快な思いをしてし

まった。 

町内に往診を行って頂ける医療機関はなく、協力

病院による訪問診療を受けてはいるが医師不足にて

ホームでの死亡診断の為にかけつける対応ができな

い。解消を待つばかりでは利用者の不利益が継続し、

支援者側も警察とのやり取りをしなければならい恐

れを抱えての業務にストレスを感じていた。 

その状況を改善する為、協力病院・消防署・ホー

ムでの看取り支援チーム作りに取り組んだ。 

（倫理的配慮） 

個人が特定されないよう匿名とする。 

（具体的な取り組み） 

 ホームへ主治医が往診しての死亡診断が困難な為、

当地域で看取り支援を行うにはどのような方法が良

いかを考えた。 

①職員が法人車両で移送する。 

②主治医を迎えに行きホームへ連れてくる。 

③消防の協力を得て救急搬送する。 

①は、死体遺棄に当たる可能性があり、倫理上問

題となる為できない。②は、医師不足であり病院を

離れると他患者への治療に支障をきたす為出来ない。 

③の方法で看取り支援を行えるよう相談を進める

こととした。 

協力病院と消防署それぞれへ他地域での取り組み

などの資料等を基に対応できるか相談を進めた。 

 消防署とは看取り支援時の対応について覚書を交

わし、また協力病院へも看取り支援の説明と同意書

に署名捺印と、当直医等への周知を徹底して頂いた。 

そして、看取り支援チームとして支援を開始後、

一人目の看取り支援を実施した。 

（活動の成果と評価） 

 環境が整ったことで、ホームでの看取り支援を希

望された利用者へ支援を行うことができた。 

また、職員のストレスも緩和できたことで職場環

境の改善につながった。 

 DNAR意思表示書があっても搬送時は心肺蘇生をし

なければならない決まりがあり、心肺蘇生をしなが

らの搬送を目の当たりにすることで、後味の悪い最

後となってしまった。 

 当地域では、メディカルコントロール体制として、

心肺停止の状態での判断を、救急隊は当番医に連絡

しなければならない決まりがあり、協力病院主治医

は自らの確認で事が進まない状況に疑問を持ってい

たが、後日、当地域のメディカルコントロール体制

について、消防署長から協力病院へ説明がなされ理

解が得られた。 

（今後の課題・考察・まとめ） 

 当地域では、DNAR 意思表示があっても救急隊は救

命目的で対応しなければならず、心肺蘇生行為は必

ず行いながらの搬送であることを十分に理解しなけ

ればならいと感じた。この課題に対し国として議論

されてはいるが、出来れば早急に現場で活用できる

マニュアルの整備などを強く望む。 

地域によって必要な支援が行えない状態に対し安

易に妥協するのではなく、自ら出来る事を考え行動

する事で行える支援が増えてくることを学んだ。居

住地域に関係なく誰もが望む最後の過ごし方を叶え

る事が出来るよう切に願わずにはいられない。 

（参考・文献など） 

・H30 埼玉県西部消防局 DNAR プロトコール資料 

・消防庁 平成 30 年度救急業務のあり方に関する検

討会傷病者の意思に沿った救急現場における心肺蘇

生の実施に関する検討部会」報告書について（通知） 

・H30 消防庁 心肺蘇生を望まない傷病者への救急隊

の対応に関する実態調査結果資料 

 過疎地における看取り支援の為のチーム作り 
◆キーワード 

    

ホームで最後までを叶えるために 1 医療との連携 

2 救急隊との連携 

3 地域課題への対応 
 ぐるーぷほーむ     どんぐりのさと 

グループホーム どんぐりの里  北海道・白老町 

いけの だいすけ 

発表者： 池野 大介   
 

共同研究者：  

     

グループホームどんぐりの里 
グループホーム 2 ユニットと共用型デイサービスを土日

のみ実施しています。 
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演題番号
Ⅴ－①



 

 

 

（取り組んだ課題・はじめに） 

入居当初からの御家族の意向でもある「たくさん食

べて、いつまでも元気でいてほしい」との思いと、ご本

人さんから感じられる、「食べたい」との思いに最後ま

で寄り添い、医療との連携や御家族との協力のもと、試

行錯誤を繰り返しながら取り組んだ５年間をここに報

告致します。 

（倫理的配慮） 

今回の発表に際しましては、ご家族様の承諾を得た

上で、ケア状況の報告や写真の掲載を致しております。 

（具体的な取り組み） 

2017 年 10 月 29 日に入居される。人見知りも強くこち

らからの言葉掛けにも表情がきつく、言葉数も少ない

方でした。しかし、私たちが S氏の笑顔がみたい、と関

わりを持ち続ける中で、毎日の食事やおやつ、食に関す

るレクレーションを行った時の S 氏の幸せそうな姿や

満足そうな表情は、S氏の最大の魅力になっていました。

2018 年 9 月頃より振戦の悪化はありましたが、主食を

おにぎりにしながら、なるべくご自分で食べて頂ける

ような支援に取り組んでいました。2020 年 6 月頃より

体調不良もあり、ムセ込みが増え食事形態の見直し、そ

して、振戦のさらなる悪化と食事中の立ち上がりなど

もあり、ご自分で食べて頂く事から徐々に介助で食べ

て頂く時間が増えていきました。嚥下機能の低下も進

み、状態に合せながら食べやすいスプーンや食材を探

し、ムセないような支援の工夫を行う事で継続して食

べて頂くことができていました。しかし、2021 年 11 月

頃より口の不随運動と夕方になると嘔吐されるように

なり、訪問医師よりの絶飲食の指示。食事だけでは栄養

が取れない状況になり、ご家族との話し合いを経て、

IVH(中心静脈栄養)を行うと言う決断に至りました。そ

の後いったん体調は安定され、笑顔や発語も増えて

2022 年 1月には 84歳の誕生日を迎えられました。しば

らくは、医療と連携しながら、時間帯や食事量などに配

慮しながら支援や関わりを続ける事で嚥下機能も安定

され、表情も良くなられ、無理なく食事やおやつの時間

を持って頂く事ができるようになりました。 

 

 

（活動の成果と評価） 

 体調不良と共に身体・嚥下機能の低下があり、その度

に食事形態の見直しや自己摂取から介助での摂取への

変更も余儀なくされ、ご本人の「食べる事が好き」との

思いとは裏腹に誤嚥のリスクも高まっていきました。

しかし、その時々の状態に合わせて、色々な支援方法を

考え工夫し、職員間で話し合い情報共有しながらケア

を統一して行く事で、ご本人の思いに寄り添う支援を

続ける事ができました。また、体調変化を繰り返しなが

らも、IVH で安定した栄養を確保しながら、ご本人の生

きる意欲にも関わる食事を続ける事で、体調は以前よ

り安定され、笑顔や発語も増えて誕生日を迎えて頂く

ことができました。IVH にはリスクもある中での決断で

もあったなか、御家族にも喜んで頂くことができ、本当

に良かったと思いました。また、おやつの時間を継続す

る事ができ、美味しいものを食べて頂く事も少しはで

きたのではないかと思います。体調や身体機能が安定

されている頃は、ご自分で食べて頂きたい物を食べて

頂く事ができますが、徐々に体調や身体機能は変化さ

れて行きます。その中で、いかに毎日の食事を安全に美

味しく、なるべく長く食べて頂く事は試行錯誤の連続

でした。今思うと、食べる事に関してご本人や御家族の

思いもありますが、私達の思いもそこに重なっていた

ように思います。 

（今後の課題・考察・まとめ） 

 その後、体調を崩され 2022 年 6月 2日に亡くなられ

ました。寂しさがいっぱいでなかなか気持ちの整理が

つかないなか、息子さんより「次は私もお願いします。」

との言葉を頂きました。とても有り難く、胸がいっぱい

になりました。今は寂しいですが、同時に S氏に、感謝

の気持ちでいっぱいです。S氏との関わりは、心の中に

残るものも多く、食べることの大事さやその人らしさ

を深く考える大切な出会いになりました。今後はもっ

とお一人お一人に寄り添える介護者になりたいと思い

ます。  

（参考・文献など） 

  

 思いをひとつに！ 
◆キーワード 

    

食べることは生きること 1 食べる事の大切さ 

2 ケアの統一 

3 寄り添う 
              げんき 

グループホーム お元気ハウス 佐賀県・鳥栖市 

あらまきみき 

発表者：介護福祉士・荒巻美樹 共同研究者：グループホーム職員一同 

     

グループホームお元気ハウス。 

目指すは『街の介護屋さん』 

2ユニット定員18名の認知症対応型共同生活介護。 

平成 14年 5月開設。 
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演題番号
Ⅴ－②



 

 

（取り組んだ課題・はじめに） 

当グループホーム（以下ＧＨ）は、開設から 18年経

過、過去 13名の看取りを実施した。 

当初ＧＨは、認知症であって、身体的に軽度の方が

重度になるまでの仮の住まいの位置づけであった。   

私たちも、その認識であったが、3年・4年と一緒に

暮らすうちに、最期までご一緒したいと願うように

なった。 

それには、認知症介護と、身体介護、終末期介護の

知識が必要になった。 

看取り・見送り・そして関係性の継続のために・・・ 

個人を大切にする・・・人それぞれが個性を持って

いる。・・・コロナ禍の看取りについて考えた。 

 

（倫理的配慮） 

レモンの里は、当初から『オープン』を理念とし、

どのご家族にも「実名・顔写真・略歴」等を、研修・

報道・パンフレット類に公開することの了承をいた

だいている。今回の発表にあたって、あらためてご

家族の同意をいただいた。 

 

（具体的な取り組み） 

大正 14 年生まれ 96 才 静枝さん。入居されて 4 年

半過ごされ、本年 6月に逝去された。 

お名前の通り、物静かで、職員の気持ちを理解され

るひとである。本に囲まれ、漢字パズル・小説がお

好きで、日中はホールで熱心に読み進まれていた。 

レモンの里に入居される方には『あなたが、ここへ

入居されるのは、ここで死ぬため、ですよ‼』と最初

に申し上げることにしている。 静枝さんも、笑顔で、

うなずかれた。 

『良い死に方とは、いかに良い生き方をしたかで定

まる…』ある牧師さんに教えられた。 

生きることが良い死につながる。生活を大切にする

ことから看取りがスタートする。 

 

本年１月 18日多発性脳梗塞のため入院。病状は回復

したが、食事も進まず、病院とのカンファレンスで、

このまま入院し続けることは『延命処置になる』と

のことであった。病院・Drとは以前からレモンの里

の看取りについて連携をとっていたので、ご家族と

協議し、退院を決めた。 

ご本人は退院と分かると、元気を出された。 

2月 10 日、ホーム玄関で出迎えた職員の拍手に笑顔

で応えられた。そして徐々に自発的に食事を摂るよ

うになって来られた。 

 

しかし、5月中旬になって食事の拒否が出て、老衰死 

に近づかれたことが感じられるようになった。 

ご家族への支援としては、コロナ禍であるが面会の

機会を増やし、直接の面会・お孫さんたちの窓越し

面会。 5月後半には看取り期と判断し、泊まり込み

もできるようにし、面会の機会を増やした。 

また、ご家族との話し合いの場をつくり、老衰で亡

くなられる例をお話して、『生まれた時と同じように、

何も持たない、何の針も管も無い姿』で亡くなられ

ることの幸せをご理解いただいた。 

(息を引き取られるときの状況、そして、他の入居者・

職員の笑顔でのお見送り、華やかな葬儀については

分科会会場で多くの写真を交えお伝えする。) 

 

（活動の成果と評価） 

入居から始まり、くらし・看取り・見送り・関係性

の継続・・・今回レモンの里の理念が体現できたと

思う。 

ご高齢の方々が過ごされてきた、当たり前の家族の

姿。・・・おじいちゃん、おばあちゃんが、家族の声

が聞こえる縁側（えんがわ）で、ゆったりと暮らし、

そして、死を迎える。・・・ 

職員がご家族と共に、何でもないような暮らしを実

現し、笑顔の卒業式を迎えることができた。 

 

（今後の課題・考察・まとめ） 

ご紹介した事例を、今後も継続して行きたい。 

コロナ禍などにも柔軟に対応し、あらゆる環境変化

に対応できるようにして行きたい。 

ＧＨの特徴を生かし、いろいろな形で働いている職

員全員がご家族と触れ合う機会を増やして行きたい。 

 笑顔で迎える人生の卒業式… 
◆キーワード 

    

暮らしを通じ、本人・家族・医療・職員が支えあう看取り  1 いのちあるかぎり 

2 いのちあるうちに 

3 ふつうのくらしに 
                  サト 

グループホーム レモンの里 三重県 津市 

クラタノリコ  

発表者：介護職 倉田典子  共同研究者：チーム・レモン 

     

誰でも出入りできる安住の場の提供 
施設説明 介護に素人の考えを取り入れ、それまでの生 

活とあまり変わらない『普通のくらし』をめざす。   
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演題番号
Ⅴ－③



 

 

はじめに 

認知症グループホーム（以下 GH）入居者の重度化が

進み、その対応に苦慮している GHが増加してきてい

る。入居者の重度化は今後も進むと考えられ、重度

者ケアの知識・技術の集積が必要なため、今回、当

GHでの重度者（要介護 5）へのケアを紹介する。 

倫理的配慮 

本調査・発表・写真利用に際し、本人、家族、施設長

に説明し、承諾を得た。 

具体的な取り組み 

１.日々のケア 

（１）ADL に対して 

  １）食事 

   経口摂取維持への対応（嚥下食の工夫 なめ

らか食の提供 管理栄養士によるサポート） 

   楽しむ食事（食事を庭で食べる。等） 

２）入浴 

体調管理のもと、本人の希望に合わせて楽し

むお風呂（入浴剤、好みの石鹸、バラ風呂や

季節の変わり湯、BGM 等） 

可能であれば最期まで浴槽に使ってもらう。

（バイタルサイン確認、医師や看護婦と相談

して行う） 

３）更衣・整容 

その人らしい服装、化粧、安楽な服装 

  ４）コミュニケーション 

   家族とのコミュニケーション拡充のため、面

会時などに、家族に食事介助や入浴介助など

を手伝ってもらう。職員は最期の瞬間まで利

用者様の細かい表情や反応から本人の気持ち

を代弁する 

（２）活動 

１）心地よい時間の提供 

  感覚の活用（視覚、触覚、嗅覚、聴覚、温覚 

  、味覚、振動覚、等） 

２）外出・送迎 

結婚式やお墓参りなどといった行事の際に

はご家族様にパット交換の手順を伝えたり

その施設のスタッフに情報を共有しておく 

事で利用者も満足して過ごしていただける 

２．ターミナルケア 

（１）ターミナルケアの基本的な視点 

１）本人らしい最後、尊厳ある生と死の支援 

（２）連携システム（情報共有の工夫） 

１）各種連携（GH 内における連携、医療連携、 

家族との連携、他） 

（３）環境設定 

１）生活史を反映した環境、家族の方がケアし

やすい環境 

（４）ターミナル時のケアの流れ「」…独自ツール 

  １）家族面談…「重度化指針・同意書」「ターミ

ナルケア依頼・確認書」「緊急連絡網」 

  ２）カンファレンス、計画作成…「ターミナル

ケア計画書」「ターミナル時用記録用紙」 

  ３）看取り準備、環境整備…「ターミナルケア

マニュアル」「看取り準備チェック表」 

  ４）ケア準備…「人生ブック」「表情スケール」 

   「医療報告書」「看取りのケアの質の評価表」 

  ５）エンゼルケア…「エンゼルケア依頼書、受

諾書」「エンゼルケアマニュアル」 

  ６）デスカンファレンス…「看取りのケアの質

の評価表」 

  ７）グリーフケア…通夜または葬儀への参列、 

   手作りのスライドショー・メッセージ入りの

アルバム 

３．今後の展望 

「自宅での看取り」を希望する利用者・家族に対し 

て支援を計画中、希望あればすぐに実行できるよう 

にしている。本人、家族と面識のある GHスタッフが 

在宅で介護できるような仕組みの構築が煩雑となる 

為、GH職員が訪問してサポートする際につく「自宅 

看取り加算」が新設されることを望む。 

 最後までその人らしさを支援する 
◆キーワード 

    

～重度者の活動の工夫とターミナルケア～ 1 ターミナル 

2 中重度 

3 日々のケア 
 

（株）QOL サービス ありがとうグループホーム 広島県・福山市 

     よしだ  ゆうすけ 

発表者：吉田 悠亮   
 

共同研究者： 

     

施設概要 

木造２階建て１階部分 定員１８名 

要介護度①１名 ②２名 ③１名 ④４名⑤１０名 

職員数２２名（常勤１５名）共用デイ・ショート実施 

算定加算名；初期加算、栄養スクリーニング加算、口腔衛

生管理体制加算、医療連携体制加算、サービス提供体制

強化加算Ⅰ、認知症専門ケア加算Ⅰ、夜間支援体制加算、

介護職員処遇改善加算、ベア支援加算。入居待ち 84～100

名 
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（取り組んだ課題・はじめに） 

当事業所は「暖かい心、優しい手、そして笑顔を」

モットーに入居者とご家族の絆を大切にしながら、

最期の看取りまでの生活をご家族と一緒に支援して

いる。コロナ禍での面会や外出制限がある中での、

ご家族との絆と食事についての取り組みを報告する。 

（倫理的配慮） 

今回の発表にあたり、ご本人、ご家族に口頭にて

発表内容と趣旨の説明を行い、承諾を得た。 

（具体的な取り組み） 

Ｋ様 女性 １０６歳 要介護３  

障害高齢者の日常生活自立度：B1 

認知症高齢者の日常生活自立度：Ⅳ 

病歴：アルツハイマー型認知症 高血圧  

   右大腿骨転子部骨折 乳がん左乳房全摘術 

平成２８年１月２７日老健より入居 入居時９９歳 

移動：車イス移動 食事：自立 

排泄：昼間布パンツ 夜間：紙パンツ（失禁なし） 

趣味：洋服作り、絵手紙、ちぎり絵、編み物 

家族構成：長男嫁、長女夫婦、次男嫁 

（長男、次男は死去）キーパーソン：長男嫁 

新型コロナウイルス流行前は、月に２回程度の面

会や編み物や塗り絵やグループホームの行事にご家

族と一緒に BBQ や流しそうめんやお花見会等に参加

され、一緒に楽しまれていた。 

新型コロナウイルス流行後は外出や面会が制限さ

れ、グループホーム内での生活をすることになり、

閉塞感と心身の低下がみられるようになった。 

令和４年２月７日より食事量の低下がみられご家

族に報告し管理者、看護師、職員、ご家族と相談し

Ｋ様にとって何が大切か話し合いをした。コロナ禍

の中であり、面会をすべきかと悩んだが、感染防止

を徹底し面会を許可する。 

「面会時Ｋ様の好きな食べ物や飲み物などを持って

きて欲しい。今しかできない事をやっていきましょ

う。」と伝える。コロナワクチン２回接種の確認・体

温測定・体調確認・マスク着用・手指消毒をして面

会を行う。 

面会は長女夫婦、長男嫁、次男嫁、孫、ひ孫が来ら

れ、Ｋ様が好きな食べ物の鰻重・ケーキ・饅頭・プ

リン等を持って来られ食べられる。 

３月初旬より主食：１割 副食：２割ほどしか摂

取しなくなってきた。 

３月中頃よりご家族の面会が週１回から週２回にな

り、好きな食べ物を少しずつ食べている。 

３月３１日主治医より食事の摂取量が減り、寝てい

る時間が増えてきているので、内服薬の中止が出る。 

５月に入り食欲にムラがあり、５月１９日主治医

より「体の機能が落ちてきているので、いつどうな

ってもおかしくない。」と言われる。 

６月頃より食事量や水分量が更に少なくなってき

た。食事の形態をキザミ食からミキサー食に変更し

ての提供を行っている。 

ご家族もケーキやカフェオレを持ってきて下さる。

ご家族と一緒の時にはケーキ等はミキサーしなくて

も食べられる。 

ご家族と一緒にいる事でＫ様の意欲が向上してき

ており、Ｋ様の思いを聞き、離床の時間が長くなり

体操やレクリエーション参加の時間が増えてきた。 

ご家族の面会は週１～2回継続している。 

（活動の成果と評価） 

感染防止を徹底しながらコロナ禍ではあるが面会

できることを一番に考え職員全員で対応をしている。 

ご家族と面会ができたことでＫ様が元気になり意欲

も少しずつ向上してきている。 

看取り期におけるご家族の関わりと食事ができるこ

とがなによりも大事なケアであると考えられる。今

では穏やかな表情でうれしい姿を見ることができて

いる。 

（今後の課題・考察・まとめ） 

新型コロナウイルスの流行に伴っての面会制限等

によっての看取り期における面会をどうするか、ご

家族の高齢化で友愛ホームまでの交通手段がなくな

ることが考えられるが、今後も職員とご家族と協力

し合い、Ｋ様が喜ばれることを支援していきたい。 

 コロナ禍での家族との関わり 
◆キーワード 

    

～「家族の絆と食事」～ 1 コロナウイルス 

2 面会 

3 意欲向上  
ぐ る ー ぷ ほ ー む ゆ う あ い て ら だ 

グループホームゆうあい寺田 京都府・城陽市 

                       

発表者：介護福祉士 前原
まえはら

 一明
かずあき

 共同研究者：介護福祉士 田村
た む ら

 美沙
み さ

 

     

認知症対応型共同生活介護事業所 

H22 年 11 月開設。1ユニット 9名(女性 9名) 

平均年齢：９１歳 平均介護度：2.2 

 

家族との絆を大切に 

「生きていてよかった」「生きていてもらってよかった」

と尊厳ある生活を最期の看取りまで支援している。 
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（取り組んだ課題・はじめに） 

利用者様には、生活習慣病を抱えている方が多く

入居されている。GHには栄養士が存在しない為、介

護職員が献立を作成・調理を行い、食事を提供して

いた。しかし、食材の正しい調理方法や栄養素、食

べ合わせ、適切な提供量等の知識がないまま調理・

提供を行っていた為、体重増加や体調の変化が現れ

た。GH の職員は体調を管理する事も大切な仕事の 1

つであると考えた。他部署の栄養士に献立作成、調

理方法等のアドバイスを得ることが出来、そこから

利用者様の活動・食事内容を見直し、体調管理、そ

して生活習慣病等の予防・改善を 6カ月間実施した。 

 

（倫理的配慮） 

研究前に利用者様、ご家族様に説明、承諾を得た。 

 

（具体的な取り組み） 

・肥満、糖尿病、便秘、高中性脂肪、高コレステロー 

ル、高血圧の方を対象とした。 

・研究期間は 6カ月間。 

・対象者の体重と身長から適正体重とBMIを算出した。 

・栄養士からのアドバイスを基に献立作成・調理を行 

 い、食事を提供した。 

例）大豆･海藻類･きのこ類のどれかを献立に加える。 

食事量は BMI と適正体重を元に利用者様一人ひと

りに合わせ主食・副食の量を調整する。 

 調味料は減塩の物を使用し、使用量も見直す。 

・おやつはカロリーメイト等の低カロリーで満腹感の 

得られる物やフルーツを提供した。 

・研究前と研究後での食事に含まれるカロリー、塩分 

の数値を算出した。 

・運動量増加。散歩距離の延長。体操は 10分程度だっ 

たが 25～30 分実施し、可能な方は立位訓練も実施。 

 

（活動の成果と評価） 

身体活動レベルの低い高齢者の 1 日に必要な総カ

ロリーは 1500～1700cal であり、食塩量は 6gが目安

であった。今回大きく食事量を減らす事無くカロリ

ーや塩分量を大幅に抑えることが出来た。 

A氏 92 歳 女性 要介護１ 

 糖尿病・高中性脂肪・高血圧 

糖尿病と診断され糖尿病薬が処方されていたがあ

まり効果が無かった。研究開始後、少しずつではあ

るが採血の結果、血糖値、HbA1c、中性脂肪の数値は

ほぼ正常値まで減少した。（血糖値 181→102mg/dl 

HbA1c9.5→6.8％ 中性脂肪 231→107mg/dl） 

体重・腹囲も減少が見られ、以前より見られてい

た移動時の息切れはなくなった。また、日中居室の

ベッドで休まれている事がほとんどだったがフロア

ーでレクリエーション等に参加し、活動される時間

が増加した。唯一、高血圧のみが改善されなかった。

体質なのかは不明だが年齢的に難しい部分ではある。 

B氏 83 歳 女性 要介護 1  

高コレステロール・高中性脂肪 

痩せ型であり、利用者様の中で 1 番活動量の多い

方ではあるが、おやつの間食が多い為か採血結果、

総コレステロールと中性脂肪が高値であった。研究

後では両数値共に若干の減少が見られたがおやつの

間食は続き、大幅な改善には至らなかった。 

C氏 97 歳 女性 要介護 3 便秘・硬便 

硬便の為、便秘体質であったが研究を続けている

内に徐々に排便回数も増加し、11月には研究開始時

9月(6回)の 2倍の 12回排便が見られた。 

 

（今後の課題・考察・まとめ） 

本研究ではほとんどの対象利用者様の状態に一定

の効果が得られた。一日の活動内容を見直す事によ

り、生活リズムを整えることが出来た。私達は栄養

士でも調理師でもなく介護士であるが、食事面でも

正しい知識を持った上で食事を調理・提供し、利用

者様の体調を管理する事も大切なのだと学ぶ事が出

来た。そして生活習慣病等の改善は個々の活動量の

増加、生活の充実に繋がると考えられる。唯一、高

血圧の改善が見られなかった為今後の課題とする。 

 

（参考・文献など） 

1)生活習慣病の食事療法 | アステラス製薬 

2)水野雅登:薬を頼らず血糖値を下げる方法(2018) 

 食事から生活習慣病を予防・改善する 
◆キーワード 

    

―健康的な生活を送る為に― 1 生活習慣病 

2 食事 

3 運動 
かぜのさと 

認知症対応型共同生活介護・グループホーム風の里 和歌山県・紀の川市 

              おかだ たかひろ 

発表者：介護福祉士 岡田 隆寛   
        むらた じゅんいち 

共同研究者：村田 純一  

     

和歌山県紀の川市に平成 15年 4月に開設。 

法人としては 44年目を迎える。 

“西の家”“東の家”2ユニット 18名の平屋のグループ

ホームで西の家は“和”、東の家は“洋”を基調とした内

装となっています。 
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【背景・目的】 

当ホームにおいて、自然排便が難しいご入居者

が半数近く見られた。滴剤型緩下剤を使用すると

下痢や便失禁を繰り返され、肉体的、精神的苦痛

を感じておられる様子がうかがえた。 

これを受けて、腸内環境を改善し自然排便を促

すことに取り組んだ結果を報告する。 

【倫理的配慮】 

今回の発表内容についてはご本人とご家族に説

明のうえ了承を得ている。 

【方法】（具体的な取り組み） 

令和 3年 10月～令和 4年 3月（6ヶ月間）にお

いて、以下①～④の取り組みをご入居者全員（18

名）に実施し、期間中の排泄状況を令和 2年 10月

～令和 3 年 3 月（6 ヶ月間）におけるそれと比較

する。 

〈対象者〉 

便秘がちな方 7名様を対象とする 

 （3 日以上排便が無い状態を便秘とする 日本内

科学会より） 

 

〈取り組み内容〉 

 発酵性食物繊維・発酵菌の活用 

①オリゴ糖シロップ（商品名・・オリゴのおかげ）

の活用 

毎朝提供する飲み物（牛乳・コーヒー等）に小ス

プーン 2杯（8グラム）のオリゴ糖を加える。 

②水分摂取の見直し（回数・摂取量を増やす） 

[取組前]毎食後3回＋2回（1日あたり900ｍｌ） 

[取り組み後]毎食後 3 回＋4 回（9 時、10 時 30

分、15時、16時 30 分）で 1日あたり1200ml 

③食事メニュー見直し 

食物繊維の多い食品（豆類・芋類）の取入れの実

施 

朝食時に提供回数を増やしたもの 

1）豆類（あずき・大豆（煮豆）を週に 2回 

2）ヨーグルト（1回 80ｇ） 週に 3回  

おやつにも食物繊維が多いものを取り入れる 

1）寒天ゼリーや水ようかん（あずき）週に 2回 

2）蒸かし芋     週に 1回 

3）果物（バナナ・キュウイ） 週に 1回  

 4）饅頭（小豆入り） 週に 1回 

酸化マグネシウム（緩下剤）は継続して今まで通り

服薬されている 

 〈各取り組みの実施状況〉 

①オリゴ糖の活用→毎日実施した 

②水分摂取の増量→毎日実施した 

③食事メニュー見直し 

   

【結果】 

  排便がみられない日が 3 日以上の方への滴剤型緩下

剤使用状況 

取り組み期間 半年間とする 

 取組前 7名様 滴剤型緩下剤 週平均 20滴 

 取組後 7名様 滴剤型緩下剤 週平均 11滴 

                  55％の減少量 

 取組前 7名様 3日以上排便が無かった日 計 174日 

 取組後 7名様 3日以上排便が無かった日 計 97日 

                  55.7％の減少 

【考察】 

 これらの複数の取り組み内容を実施したことで一定

の効果が得られた。グループホームでも可能な取り組

み内容であり、いつでも始められ、無理がなく、美味

しく身体にも優しい結果となったと考えられる。オリ

ゴ糖は特定保健用食品で乳酸菌のエサとなり善玉菌を

増やす効果もある。水分や食事、おやつの見直しも含

め、腸にまで届くオリゴ糖を選んだことにより効率よ

く善玉菌を増やすことができたと思われる。 

【結語】 

 高齢になると善玉菌と悪玉菌の比率が徐々に逆転して 

いき、腸内環境が悪化する傾向にあるといわれている。 

 腸を整えることは自然排便を促すだけでなく、免疫力 

 の向上など、心や身体全体に好影響を与えるためこれ 

 からもオリゴ糖の活用やヨーグルト等の積極的摂取を 

 継続していきたい。 

（参考文献）「新しい腸の教科書」著 江田 証 

 腸内環境改善をめざした取り組み 
◆キーワード 

    

 1 腸内環境 

2 水分管理 

3 自然排便 
ぐるーぷほーむ おあしすきずり 

グループホームオアシスきずり 大阪府・大阪市 

     かいごし  まきの よしのり            

発表者：介護士・牧野 義則 共同研究者：管理者・中嶋 博明 

     

運営主体：社会福祉法人 大和福寿会        

施設名称：グループホームオアシスきずり 

提供サービス：認知症対応型共同生活介護 

所在地：大阪府東大阪市衣摺 2丁目 9－13 

開設：平成 21 年 9 月 7日 

定員：18名 （9名×2ユニット） 
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（取り組んだ課題・はじめに） 

グループホームふるさとでは、入居者２名が蜂窩織

炎で入院治療を行った。改めて入居者の皮膚状態に

ついて再確認を行うと、ユニット９名全員に乾燥・

白癬の症状が見られた。皮膚の乾燥や白癬によるか

ゆみは、入居者の生活の質「ＱＯＬ」の低下の一因

となっているのではないかと感じた。スタッフで統

一した皮膚ケアを毎日行い、効果や皮膚状態の変化

を観察した結果皮膚ケアを継続することは、生活の

質「ＱＯＬ」の向上に繋がると分かった。皮膚ケア

を継続した結果について、考察を加え報告する。 

（倫理的配慮） 

本症例の発表について、入居者様本人・ご家族、及

び施設関係者へ説明し、了承を得ている。 

（具体的な取り組み） 

◆ユニット９名の入居者全員を対象に実施。 

① 清潔支援の徹底。皮膚めくれや掻痒感が強い入

居者は、入浴日以外毎日足浴を実施。洗い桶にお湯

を入れ１人あたり１０分程度を目安に行う。 

② 毎日の保湿ケア。毎日保湿剤の塗布を実施。 

③ 履物等の工夫。通気性の良い靴・スリッパの利

用。定期的に履物を洗う。足趾間が爛れている人は

５本指ソックスを活用。 

④ ①②③の客観的観察として、局所の写真撮影を

行う。 

⑤ 必要時は早めに受診をし、軟膏等で皮膚処置を

実施。 

（活動の成果と評価） 

① 毎日の清潔支援と皮膚ケアを継続することで、

１２カ月後、９名全員の皮膚状態が開始時に比べ改

善した。特に、皮膚めくれや爛れ、乾燥、それに伴

う掻痒感は軽減した。 

② 足浴を実施する事で、皮膚状態の改善のみなら

ず、血行の改善や、リラックス効果がみられた。 

③ 皮膚ケアの継続で、精神症状の安定がみられた。

Ａ氏は今まで、精神症状と皮膚症状が同時期に悪化

し、精神症状を内服薬でおさえ、皮膚症状は皮膚科

を受診し、状態に応じては入院や通院が継続的に必

要だった。しかし、今回の皮膚ケア継続にて、皮膚

状態が落ち着いてからは、精神症状の大きな悪化は

一度も無かった。清潔ケアに伴う快感は心を安定さ

せることが出来る。 

（考察・まとめ） 

皮膚には身体の様々な情報が隠されている。皮膚ケ

アを毎日継続することで、毎日入居者の皮膚にタッ

チした。そこから、皮膚状態を観察・評価し、些細

な変化に気付き、即座に適した対応をとることが出

来るようになった。毎日の観察は早期発見・対処と

なり、蜂窩織炎のような重症に繋がる入居者は居な

くなった。また、今まで週２回入浴後に皮膚ケアを

行っていたが、高齢者の皮膚は脆弱化しており、毎

日の継続した皮膚ケアが重要である。今回、皮膚ケ

アの回数が毎日に増え、それを継続的に実施したこ

とが皮膚状態の改善に繋がった。 

Ａ氏の精神症状が安定したのも、スタッフが個別に

関わる時間をもち、Ａ氏に毎日タッチを行うことで、

緊張や不安が除去され、安心や寛ぎ、信頼関係を深

めることになったからだと考える。それにより、心

身の状態に良い影響を与え、Ａ氏が落ち着いて生活

できる時間が増えた。それは、「ここで楽しく生活し

たい」というＡ氏の願いが叶うことに繋がり、生活

の質「ＱＯＬ」の向上へ繋がったともいえる。入居

者全員の毎日の皮膚ケアは、スタッフもかなり負担

が増えたかと思うが、今回の取り組みで、入居者と

平常よりも個別に関わる時間が持て、それぞれの入

居者の身体状態をより理解することに繋がった。今

後も入居者のＱＯＬ向上の為、継続したケアを実施

していきたい。 

（参考・文献など） 

『引用文献』 

１）髙森建二 順天堂かゆみ研究センター 「かゆ

みをなくすための正しい知識」 

２）宮島直子、内海滉 「ケア技術としての“タッチ” 

臨牀看護１１臨時増刊号Ｐ１８６９～１８７０」 

３）尾山タカ子、田中紀美子 「清潔のケア技術 臨

牀看護１１臨時増刊号Ｐ１８８４ 

『参考文献』 

４）ＱＯＬってなんだろう 小林亜津子 

 皮膚ケアの継続でＱＯＬの向上を！ 
◆キーワード 

    

～生活を支える為に～ 1 足浴・皮膚ケア  

2 ＱＯＬ  

3 タッチ  
 しゃかいいりょうほうじんましきかいこうれいしゃ 

社会医療法人ましき会高齢者グループホームふるさと  熊本県・益城町 

             かねせ まい 

発表者：介護福祉士・兼瀬 舞   
 

共同研究者：       

     

グループホーム ふるさと 平成１３年３月設立 

２ユニット １８名 （２階建て）  

理念「みんなが笑顔で暮らせるように」少人数の家庭的

な雰囲気の中で、なじみの関係を築き、本人の生活リズ

ムに合わせてゆったりした時間での生活が出来ます。 
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分科会Ⅵ

テーマ「人材確保・人材定着等」

座　長

座　長

有限会社　ウェルフェア　代表取締役　　田邉　恒一　氏

社会福祉法人　ふくいの福祉家　理事長　　西野　幸治　氏

10月27日（木）9：25～11：45／ワークショップ室
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開会挨拶9：25～
時間 演題 /副題 所　属 発表者（都道府県）

9：30
～

週休３日制度導入のメリット
自分達の働き方を自分達で考える

グループホーム　
ふかふか・はうす

佐藤　和哉
（宮城県）

9：45
～

今ある人材（財）を大切に
～異文化との共生に向けて～ グループホーム　ふれあい明石 堂内　仁志

（兵庫県）

10：00
～

現場で輝くアクティブシニア
～80代の現役スタッフ～ サポートハウス　東名ながくて 市川満喜子・永田雄哉

（愛知県）

10：15
～

グループホームで働いて
変化した介護への考え グループホーム　幸 佐藤　　諒

（福井県）

10：30～　休　憩
10：45

～
働く人の輪を広げて
～新米管理者のチャレンジ～ グループホーム　すずらん紡 岡部　勇太

（福島県）

11：00
～

利用者も職員もハッピー！ハッピー！
～ポジティブ日記で前向きに～ グループホーム　すみれ大寛の苑 君島　悠香

（栃木県）

11：15
～

認知症ケアの推進、維持、向上を目指して
～ D.C.C.で学び、人を育て、現場に還元していく～ グループホーム　もやいの家　泉 安田　健一

（岐阜県）

11：30
～

事業所の特色と人材定着の関係性
～理念の理解と指針の具体化の大切さ～

グループホーム　
楽ちんの家　笑楽

細田　奈穂
（福井県）

　総　評　　※各演題は発表10分、質疑応答５分



 

 

（取り組んだ課題・はじめに） 

当事業所が週休３日制度を導入したきっかけは理念

の実現と魅力ある職場づくりを目指すことだった。

ふかふか・はうすが開設して22年が経過し、これま

では職員の採用も順調で人材にも恵まれており介護

の正職員の定着率も良かったが、勤続年数に比例し

て職員の高齢化は避けられない現実があった。新規

職員の募集をハローワークに出してもほとんど紹介

がなく、このまま年数を重ねることを考えると不安

があった。介護事業が若い働き手にとって魅力ある

職場になるためには、働く環境の整備が必要である

と考え何かいい方法がないかと模索していた。その

ような中、県の週休 3 日制度導入支援の新聞記事を

見てすぐに手を挙げ、令和 2 年 6 月「介護職働き方

改革応援宣言プロジェクト事業」のモデル施設とし

て選定された。 

（倫理的配慮） 

本実践発表を行うに当り、全職員に発表の目的や内

容等丁寧に説明し、発表に関する承諾を得ている。 

（具体的な取り組み） 

「宮城県働き方応援プロジェクト」に参加が決定し

て介護主任２名、シフト作成者２名、子育て世代の

若手職員２名、総務１名の計７名のプロジェクトチ

ームを発足させた。このチームが中心となり、県委

託の会社から、週休３日制度導入までのサポートを

受けることになった。月に２回のオンライン打ち合

わせで進捗状況を確認しながら、当法人の目指す目

標に向けた制度導入に取り組んだ。プロジェクトメ

ンバーはもとより、職員全員が週休 3日制度に不安、

恐れ、心配を抱く中でのスタートであった。プロジ

ェクトチームはまずスマホを利用した全職員へのア

ンケート調査と聴き取りを実施した。その結果、改

めて現場職員の声の状況を理解し、私たちの介護現

場にある様々な課題を把握することができた。アン

ケートによる意見調査を定期的に実施し、その時々

の職員の気持ちの変化も肯定的に受け止めた。移行

には、週休３日制度を理解することから始めた。「介

護施設で週休３日制度を導入するとどうなるのか」

をテーマに職員全員がオンライン形式の研修に参加

した。「実際の現場にはどんな変化があるのか」「グ

ループホームでの先行事例がなく小規模施設での導

入は困難では」など職員の不安要素についてもコン

サル会社提供のシフト作成ツールの活用や他県の先

行事例を参考に可視化してひとつひとつ解消した。

一人ひとりの職員の生活スタイルはそのままに、ど

こに不安があり、何が心配となるのかは、プロジェ

クトリーダーを中心に業務内でのヒアリングを重ね、

新しい働き方の実現を目指すことを力説した。「まず

はやってみよう！」という心強い前向きな言葉が後

押しとなり、令和３年１月より仮導入を開始し、同

年４月に本格導入となった。 

（活動の成果と評価） 

週休３日制と週休２日制を自由選択制とした。現在

は常勤職員の 7 割が週休３日制度を選択している。

導入後、休日のプライベート時間の過ごし方や職員

の働き方に変化が起きている。週休３日制で休日数

が増え、連休を活用して個人活動の幅を積極的に広

げる職員が出てきた。休日の変化は職員自身の働き

方の変化にも繋がっている。具体的には、職員のシ

フトが厚くなり介護現場にある多忙な業務時間より

もご入居者と関わる時間が増えた。連続勤務が解消

され、職員の心身の負担軽減にもなった。自分たち

の働き方を自主的に捉えることができるようになっ

てきている。 

（今後の課題・考察・まとめ） 

週休３日制度導入により、子供がいる家庭・家族介

護が必要な家庭など、自分の生活スタイルに合わせ

た働き方の選択が可能となった。休日がより充実す

ることで、オンとオフのメリハリができ仕事へのモ

チベーションが向上している。それは、日々の介護

現場に生じる様々な課題に向き合おうとする職員た

ちの姿から見て取れた。介護職だからといって諦め

ず、改善に向けてのアクションが気軽にできるよう

になってきた。週休３日制度導入は、自分たちの職

場環境をさらに魅力あるものへと自分達で考え、行

動するきっかけとなったことが最大の成果と考える。 

 週休３日制度導入のメリット     
◆キーワード 

    

自分達の働き方を自分達で考える 1 週休 3日制度導入 

2 魅力ある職場作り 

3 介護職働き方改革応

援宣言プロジェクト 
 

社会
しゃかい

福祉
ふ く し

法人
ほうじん

さんりん福祉会
ふくしかい

 グループホーム ふかふか・はうす  宮城県・大崎市 

 週休３日制度プロジェクトチーム 

発表者：チームリーダー・阿部
あ べ

茜
あかね

 佐藤
さ と う

和哉
か ず や

  

 

チームメンバー：菅由紀子、菅直美、後藤みち子、

遠藤恵美、上埜たまき  

     

平成 12年 1月 1 ユニット開設（定員 9名） 

平成 17年 2月 1 ユニット増設（定員 9名） 

平成 25年 4月 共用型認知症対応型通所介護 

私たちが目指しているもの〈運営理念〉 

共に働く職員と入居されているお年寄りの幸せの実現を

通して地域社会の安心と活性化に貢献する。 
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（取り組んだ課題・はじめに） 

今後、ますます高齢化社会になっていく日本におい

て、介護業界の人材不足は深刻な問題であり、働き

手である職員の年齢層もあがってきています。今後、

様々な現場において外国人スタッフが多くなること

が予測され、人材不足は益々深刻化していくことが

予測されます。数年後の人材不足を見越して外国人

スタッフの人材確保・既存職員の人材定着に向けて

取り組みました。 

 

（倫理的配慮） 

今回の発表にあたり、関係者様の同意を得ています。 

 

（具体的な取り組み） 

人材確保・人材定着の取り組みとして、外国人技能

実習生の受け入れ・職場環境の見直しを実施しまし

た。 

技能実習生の受け入れ準備を進めていく最中、新型

コロナウイルスの流行により日本への入国ができず、

受け入れが延期となっておりましたが、令和 3 年 4

月外国人技能実習生候補者の面接を実施し、法人と

して 3名の技能実習生の受け入れを決めました。 

そして令和 4 年 4 月ようやく技能実習生の入国の許

可がおり、1 カ月の研修期間を得て受け入れる事が

できました。 

受け入れにあたり、職員にその国の文化の説明や言

葉の勉強会をおこない技能実習生に対する理解を求

めました。 

技能実習終了後も継続して働いていただけるよう、

職場環境の見直し、教育体制の充実、既存職員の教

育の見直しをおこない、職員の資格取得を進めてい

きました。 

また、「職員が生き生きと働ける」職場環境を目指し

て、日頃からの職員とのコミュニケーションを重視

し、定期的なストレスチェックを実施し、有給休暇

の積極的な利用、リフレッシュ休暇の推進に取り組

み、プライベートな時間の充実を図りました。 

職員や職員の家族が日頃の疲れやストレスを発散し、

リフレッシュできるよう、温泉街の保養地を利用で

きるよう取り組みました。 

結果、昨年度の職員退職者はいませんでした。 

（活動の成果と評価） 

技能実習生を受け入れて感じた問題点 

・簡単な日本語は話せるが、難しい説明などができ

ないこともある。 

・日本語で文書などを書くことが難しいこともある。 

などを感じました。 

逆に心配していた介護面では、仕事に対しては真面

目で、いつも笑顔で明るく、入居者様にも積極的に

コミュニケーションをとられ、特に問題はありませ

んでした。 

職員のストレスチェックの結果、業務に追われてい

る時や、勤務が続き、疲れがたまっている時にイラ

イラしたり、気分が沈んだりすることが分かりまし

た。 

積極的な休暇を進めることにより、気持ちに余裕が

生まれ、職員の定着だけでなく、業務の効率や人間

関係が良くなり、職場環境が明るくなりました。 

 

（今後の課題・考察・まとめ） 

初めて技能実習生を受け入れましたが、今まで技能

実習生に対して偏見を持っていた自分自身に、大き

く反省させられました。 

国や文化は違いますが、感じる事や思いやる気持ち

は我々と変わらないこと、インターネットの普及も

あってか私生活もそこまで大きく変わらない事を学

ばせて頂きました。 

決して教えているといった立場でなく、こちらも

様々な事を学ばせて頂いている立場であることを感

じ、これからも協力し合いより良い施設、より良い

サービスを提供していきたいと思います。 

 

 

（参考・文献など） 

 

 今ある人材(財)を大切に 
◆キーワード 

    

～異文化との共生に向けて～ 1 人材確保 

2 人材定着 

3 ストレスマネジメント 
 

株式
かぶしき

会社
がいしゃ

ハートケア グループホームふれあい明石
あ か し

  兵庫県・明石市 

発表者：堂内
どううち

 仁
ひと

志
し

   共同研究者：梅田
う め だ

 敦史
あ つ し

・高木
た か ぎ

 敬
けい

太
た

  

     

認知症対応型共同生活介護 

平成 21年 3月開設 2ユニット 定員 18名 

「より良い地域福祉のため、高度な倫理観を以て地域社

会に貢献する」の理念のもと地域との繋がりを大切にし、

地域住民の一員として生活している 
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（取り組んだ課題・はじめに） 

 当法人では以前から６０代７０代の雇用を積極的

に行っていた。当法人に入社した、現場未経験のＯ

さんは、入居者との介護にとても不安がっていたが、

入居者との日常会話の中で、当法人が求める介護に

対する考えを共有することができた。Ｏさんと入居

者との関わりは、同年代を生き抜いてきたからこそ

のリアルな回想療法が繰り広げられており、不安や

孤独感が和らぎ入居者の気持ちの安定を図れるとと

もに、職員と入居者、双方にとって認知機能の維持

向上が望めるものであったように思う。当法人とし

ては、入居者と同年代の職員を雇用することのメリ

ットや社会的意義を感じており、ご縁があり入社し

た、働く意欲のある高齢者の雇用継続について、積

極的に取り組む流れとなった。Ｏさんは、８０歳を

超えてなお現役で働いている。今日に至るまで、Ｏ

さんの雇用を継続することができた取り組みについ

て報告する。 

 

（倫理的配慮） 

事例発表に伴い、Ｏさんより了承を得た。 

 

（具体的な取り組み） 

Ｏさんは、永く接客業をしてきた。まだまだ人の

役に立ちたい、社会に必要とされたい、若い人に負

けたくないとの思いから、６１歳で当法人へ入社。

現在８０歳ながら、夜勤にも対応し現場を支えてい

る。入社してから１９年。今日まで働き続けるには、

Ｏさんにも様々な葛藤があった。法人としても、Ｏ

さんに働き続けてもらう為、こまめな面談をし、相

談しやすい環境づくりに努めた。身内の介護が必要

になった時や、本人の体調不良が続いた時等、家族

や周りが働く事に反対する中、Ｏさんのまだまだ働

きたい気持ちを尊重すべく、都度Ｏさんにとって最

良の方策を一緒になって探ってきた。業務中の思い

がけないアクシデントで気弱になり、退職の申し出

があった時は、それまでの本人の働きを振り返り、

入居者はもとより法人、同僚、入居者に必要とされ

ている事を確認することにより、モチベーションア

ップにつなげてきた。 

 

（活動の成果と評価） 

他にも、当法人には７０歳を過ぎても現役で働く

職員が複数名いるが、他職員と区別することなく、

現場で活躍する一戦力となっている。持病の悪化

や、急な体調変化等、シフトの作成には苦労する事

もある。また、１フロア９名の入居者に対し、包括

的で柔軟な動きができない時もあるが、他の職員に

も入居者と世代が近い職員を置く事の意義、メリッ

トを説明し理解を求め、都度フォローに入った。相

互に助け合いながら、全員が気持ちよく働ける環境

づくりを推し進める事、法人と面談の場を設け、体

調面や今後の悩み、条件の見直しを気軽に相談でき

る体制を構築する事ができた。また働きやすい環

境、労働条件について何度も話し合いを重ね、定年

制度における年齢の引き上げにも至った。 

 

（今後の課題・考察・まとめ） 

 今日でもＯさんは、生き生きと現場に入り、同世

代ともいえる入居者と共に時間を過ごしている。例

えば食事作りにしても、入居者も時には「職員に作

ってもらおう」となってしまいがちだが、Ｏさんが

入居者に声をかけると、自然と一緒になって食事作

りをしようとする動きがみられたり、Ｏさんが動き

出すと、自分と同じ入居者だと勘違いし、入居者自

ら「何か手伝おうか」と声をかける等、日常生活の

自立支援にもつながっている。職員の名前を間違え

てしまう等のトラブルも日常茶飯事ではあるが、自

身の体調管理も必要な中、この仕事に誇りを持って

働くＯさんの姿は、他の職員の励みにもなっている。

働き続ける理由として、「仕事をやめたらボケてしま

う」と冗談のように話しているが、意欲があるので

あれば、働き続けることができるよう、密な相談体

制や環境へのサポートは最大限継続して行っていき

たい。団塊の世代とされる７０歳前後の高齢者は、

定年後も働く意欲が溢れているという人が多い。そ

のパワーをうまく介護現場で活用できれば、人材不

足解消の一方策となりうるのではないだろうか。 

 現場で輝くアクティブシニア 
◆キーワード 

    

～80 代の現役スタッフ～ 1 働きたい高齢者 

2 雇用の維持 

3 多世代共存 
 

サポートハウス東名ながくて  愛知県・長久手市 

 

発表者：施設長・市川 満喜子   
 

共同研究者：統括管理部長・永田 雄哉 

     

認知症対応型共同生活 

２ユニット１８名 

平成１２年１１月１５日開設 

理念 

わたしたちは、認知症ケアの倫理を守り、利用者さんの

人権を尊重し、より質の高い生活支援を提供します 
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演題番号
Ⅵ－③



 

 

（取り組んだ課題・はじめに） 

令和３年６月に社会福祉法人ふくいの福祉家、グル

ープホーム幸へ入職。それ以前は大阪の老健施設で

約１０年勤務。老健施設ではいかに日々の業務を効

率的にこなしていくかを考えながら仕事をこなし入

所者との関わりにそこまで時間をかける余裕もなく

ただ毎日を業務に追われる事が多かった。その環境

にも慣れ介護者中心で物事を考えてしまう事が増え

ていき介護士としてできる事の限界を勝手に作って

しまっていた。グループホームに入職してからは入

居されている９名の方とどれだけ時間をかけ深くか

かわっていくか、その人らしい生活を送ってもらう

にはどうするか等、入居者中心に考えを一変する必

要があった。 

 

（倫理的配慮） 

発表にあたり、理事長、管理者の承諾を得て個人、

事業所に不利益が生じないよう配慮した。 

 

（具体的な取り組み） 

タイムスケジュールによる動きから入居者一人一人

に合わせた１日の流れへ。入職後から１０日間業務

には入らず入居者とひたすらコミュニケーションを

図る時間があり、一人一人の性格や生活歴を把握。 

帰宅願望がある方に対しては実際に家に行ったり、

ホームから出て気の済むまで歩いてもらう。その訴

えが日に何度かある場合でも職員が交代でとことん

付き合う。入居者が食べたいものを聞き職員、入居

者が協力して食事を作る。ホームの掃除も職員だけ

ではなく掃除機がけ、モップ、ゴミ捨てなど出来る

事はしてもらう。手芸が趣味の方はミシンで雑巾や

小物など作成。魚釣りが好きな方と一緒に釣りに出

かける。仕事でペンキ塗りをしている方がおられ実

際に道具を準備しホームで使用しているベンチや看

板を職員がやり方を教えてもらいながら塗装したり

とその人が持っている能力を最大限生かせる工夫や

取り組み。その人らしさを生活に取りいれる事、願

望を聞くだけではなく出来る事があれば実際にする。

今までの私には全く想像もしてこなかった介護施

設・介護士がここまでするの？という事を全職員が

当たり前のように行っていた。 

 

（活動の成果と評価） 

働き始めたころはゆっくりとした時間を過ごすとい

う事に慣れず、業務に追われていた方が私には合っ

ていると毎日思っていた。ただそれも時間が経つと

慣れるものでいつしかゆったりと深く入居者と関わ

って、その人らしさが送れる生活ってなんだろうと

日々考えこの人の為にもっとこうしたい、こんな事

ならできるんじゃないかと模索している私がいた。 

ただなんとなく介護を仕事としてしているだけ、介

護者中心、業務優先で考えていた時とは違う気持ち

の変化を感じるのと同時に介護という仕事のやりが

いに気づいた。 

 

（今後の課題・考察・まとめ） 

グループホームで働いて１年とまだまだスタートラ

インに立ったばかりであり毎日濃い時間を過ごし、

入居者＝お客様ではなく、家族のような存在だと思

いこれからも入居されている方がどうしたら楽しい

時間をホームで過ごして頂けるか、その人らしい生

活とは何かを常に考えていきたい。それが私のよう

やく見つけることが出来た介護のやりがいと楽しさ

だと思っている。やりがいと楽しさを感じることが

出来て介護の仕事に誇りを持つようにもなった。 

今まで私の子供や友人たちに介護の仕事をしている

と言うのに抵抗を感じていたことがあった。それは

介護に対してやりがいや楽しさ、誇りを持つことが

出来ていなかったからだ。今なら自信を持って介護

福祉士として働いていると言える。そう言えるよう

になったのはグループホーム幸で働くことが出来た

からだと思っておりこれからも地域、法人、グルー

プホーム幸に「愛着心」を忘れずに日々過ごしてい

きたい。 

 

（参考・文献など） 

なし 

 

 グループホームで働いて 
◆キーワード 

    

変化した介護への考え 1 やりがい 

2 その人らしさ 

3 愛着心 
             さち 

グループホーム 幸  福井県・敦賀市 

       さとう りょう 

発表者：介護福祉士 佐藤 諒   
       たにだ けいこ 

共同研究者：管理者 谷田 恵子  

     

地域密着型認知症対応型共同生活介護 
２０１１年設立、１ユニット９名の事業所。法人理念は

「愛着心」。 
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演題番号
Ⅵ－④



 

 

（取り組んだ課題・はじめに） 

ｸﾞﾙｰﾌﾟﾎｰﾑが大切にしているその人の暮らしを大切

にしていくという思いの中、人材不足という大きな

壁が現実に立ちはだかってきた。良いケアをしてい

きたいという思いの半面、職員が退職したらどうし

ようという気持ちが常に頭をよぎることがある。そ

の中で、どのように働く仲間の輪を広げていけるか

考えていきたいと思う。今考えることは、目先のこ

とではなく、5年後のｸﾞﾙｰﾌﾟﾎｰﾑをどのようにしてい

くか真剣に考える時期に来ていると思う。 

 

（倫理的配慮） 

今回の発表に当たり、ご利用者様、ご家族様に写真

等の使用の説明をし、承諾を得ている 

 

（具体的な取り組み） 

令和 3年 11月よりシニア世代雇用募集を始めた。目

的は、①急速に進む少子高齢化社会の中で、介護の

担い手が不足している②利用者からのニーズ（やり

たい事ややってみたい事など）は、多種多様に求め

られている③60歳以上方の知識や経験を介護の現場

で働く現職員に伝達しながら一緒に働ける場所をつ

くる。求める人物像は、「思いやり」「知識・技術」

「健康」とし、総合ケア支援士；４時間勤務、家事

支援士；３時間勤務、環境支援士；２時間勤務とい

う雇用形態を準備し、時間・仕事内容を選べる形で

の募集を開始した。一方で、入居者の家族の方が、

何か職員のことを手伝うことができないかという事

で、ボランティアをきっかけに、短時間の雇用する

ことも開始した。周知方法はハローワークへの依頼、

口コミでの案内を行いながら募集を行う。採用時研

修も、形態によって研修期間も設定し、現場に入る

前に研修を行うようにした。 

 

（活動の成果と評価） 

11 月から募集した結果、令和 4年 4月現在で、法人

全体では、9人の方を採用し、現在就業してもらって

いる。シニアの方の就業状況は、総合ケア専門士が

１名、家事支援士が 4 名、環境支援士が 4 名と環境

での就業希望者が多かった。当事業所には、3名の方

の配属があり、食事支援士の方が 3 名配属された。

その中で、ｸﾞﾙｰﾌﾟﾎｰﾑの入居されていた家族の方が 2

名おり、2人ともホームで母親を看取り、職員のかか

わりや対応をずっと見てきてくれた家族が、職員の

人を少しでも助けてあげたい、今まで関係があった

利用者へ少しでもかかわり続けたいという言葉もい

ただき、今までは家族としてかかわってきた方と今

度は職員と管理者としてかかわる機会を作ることが

できた。面会に来ていたので利用者の顔も知ってお

り、コミュニケーションもスムーズにスタートする

ことができた。また、食事の準備が中心のため、や

る内容がはっきりしているので、道具の場所や利用

者の特徴を伝えることによって、スムーズに調理に

入ることができた。 

 

（今後の課題・考察・まとめ） 

今後人材不足が顕著になっていく中で、介護の現場

はどうなってしまうのかと不安になることが多い。

どの様にサービスを維持していき、ｸﾞﾙｰﾌﾟﾎｰﾑの機能

や使命をどのように果たしていくことができるのか

先が見えなくなることのほうが多く感じてしまう。

しかし、今回、シニアの方の採用を取り入れること

によって、一人一人は小さな力かもしれないが、シ

ニアの方の力を借りて、その力を活かすことは、利

用者にとって良い効果を見出すことができるかもし

れないという可能性も感じることもできた。大きな

課題は、今まで行ってきたｸﾞﾙｰﾌﾟﾎｰﾑの形から新しい

ｸﾞﾙｰﾌﾟﾎｰﾑの形を考えていく、発想や想像力、そして

その形を考える想いや熱意が必要になってくると感

じる。人材不足というピンチをどのようにチャンス

に変えていくか、新しく管理者になったからこそ、

チャレンジできることはたくさんあると思う。この

仕事の良さを一番感じている自分が、この良さを人

に伝えられなければ介護の仕事に就く人は増えてい

かないと思う。ｸﾞﾙｰﾌﾟﾎｰﾑは、人として、人と関わり

続けられる大切な役割を働く人の輪が増えることで、

その人との出会いが利用者の暮らしを豊かにしてく

れると思う 

 働く人の輪を広げて 
◆キーワード 

    

～新米管理者のチャレンジ～ 1 シニア 

2 人材不足 

3 グループホーム 
ぐるーぷほーむ    すずらんつむぎ 

グループホームすずらん紡 福島県 須賀川市 

    おかべ  ゆうた 

発表者：管理者 岡部 勇太 共同研究者：橋本好博  

     

NPO 法人豊心会 ｸﾞﾙｰﾌﾟﾎｰﾑすずらん紡 

平成 24年 4月 1日開所 定員 18名  

平均介護度 2.6 平均年齢 86.1 歳 

生活の主体を入居者中心に置き、認知症になっても人と

してのつながりを大切に、一人一人の気持ちと思いを大

切に支援している。 
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演題番号
Ⅵ－⑤



 

 

（取り組んだ課題・はじめに） 

近年、介護現場での人手不足、定着率の低さが課題

となっている。 

入居者の重度化や看取りに加えコロナ禍での対応に

より、日々の業務に追われ職員から「疲弊」という

言葉を耳にすることが増えた。入居者とともに楽し

むことを忘れかけている。 

統括責任者から『気分転換ポジティブ日記』の話を

伺い、職員に取り組んでもらうことで前向きな介護

や人材の定着に繋がるのではないかと考えた。 

 

 

 

 

（倫理的配慮） 

発表にあたり関係者・職員に説明を行い了承を得た。 

 

 

 

 

（具体的な取り組み） 

事業所職員にポジティブ日記をつけてもらう。 

① その日にあった 3 つの良いことを思い出して書

き出す。 

② それぞれが何で起こったのか、その理由を考え

て簡単に記入する。 

③ 最期にほめる言葉を記入する。 

④ ①、②、③を 1 週間に 5 日以上、合計 3 週間継

続する。 

 

 

 

 

 

（活動の成果と評価） 

職員から出た感想 

・普段、肯定的な振り返りをしていなかったことに

気付いた 

・普段、振り返りをしないからマイナス思考になっ

ていたのかもしれないけど日記をつけることでリセ

ットできた 

・毎日、何かしら楽しめていることに気付いた 

・仕事終わりにスッキリした 

・意識しないでやっていたことを再確認することで

ポジティブな気持ちが高まると思った 

・一日の終わりをポジティブに終わることで次の日

明るくなれた 

・良いことを思いつくのは大変だったけどマイナス

なことばかり考えるのはやめようと思った 

 

事業所内の変化 

・入居者様と一緒に冗談話など笑い声が増えた 

・入居者様の“出来ること”などへの着眼点が増え

た 

・訪問看護師(外部)から「明るい雰囲気ですよね」

と言われた 

・「無理、疲れた」という発言から「やるしかない」

という発言に変わった 

 

（今後の課題・考察・まとめ） 

今回ポジティブ日記を実践して日々の業務に対する

向き合い方や考え方に変化がみられ、効果となって

表れたと思う。 

今後の課題としてどのように定着させ、長期的に継

続していくかが重要だと考えた。その為にもポジテ

ィブ日記等で振り返り各職員の意識を継続させ、入

居者様と職員のハッピーに繋げていきたい。 

 

（参考・文献など） 

藤生大我 『認知症の人を介護する方へ向けた気分

転換ポジティブ日記のすゝめ』 

 利用者も職員もハッピー！ハッピー！ 
◆キーワード 

    

～ポジティブ日記で前向きに～ 1 ポジティブ 

2 疲弊  

3 人材定着  
 かぶしきがいしゃすみれ                だいかんのその 

株式会社すみれ グループホームすみれ大寛の苑  栃木県・宇都宮市 

     きみじま  ゆか 

発表者：君島 悠香    

ふくだつるえ  おおたにゆうこ 

共同研究者：統括責任者福田鶴枝・大谷祐子 

事業所全職員 

     

Ｈ23 年度開設 

1ユニット 9名×2ユニット 

認知症対応型共同生活介護 

 

 

私たちは、地域の人々と手をつなぎ 

「高齢者の尊厳」を大切にし 

「人権の尊重」を胸に 

「自立した生活への支援」を実現します 
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演題番号
Ⅵ－⑥



 

 

(取り組んだ課題・はじめに) 

社会福祉法人新生会は開設当初より、認知症ケアの

最前線で維持・向上に努めてきた。介護人財の育成

していく段階において、認知症ケアに対する専門性

の格差が生じている現状がある。介護現場で認知症

のある方に向き合うスタッフは知らず知らずのうち

に本人の認知症による行動を“スタッフを困らせる

◯◯さん”とレッテルを貼ることに繋がってしまう

こともある。今一度、認知症での行動に対するスタ

ッフ自身の捉え方を見つめ直すきっかけとなり、現

場で認知症ケアを推進していく人財育成を進めてい

きたい。 

(論理的配慮) 

施設管理者に発表内容を説明し、承諾を得た。 

(具体的な取り組み) 

D.C.C.    (Dementia.Care.Circle) 

認知症ケアを学び、現場で発揮できる仲間を広げて

いこう！・認知症の知識を講義形式で受けるのでは

なく、“参加型”で各自の課題を見つけ出し、自主的

に調べ学びに繋がるような勉強会を企画する。 

・参加メンバーの仲間と共に学んだことを現場で実

践できるように現場リーダーのサポート体制を整え

る。・最終回には卒業発表会を開催し、各自の学びと

実践を振り返り、今後の仕事への“力”となるよう

にする 

(活動の成果と評価) 

●●自自分分がが変変わわるる    

各コースは第 1 回～最終日第 6 回 卒業発表会を実

施し、個々の現場での事例を整理し、学んだ内容か

らその方の捉え方、考え方を見つめ直すきっかけと

なり、自分自身が変わっていく。D.C.C.は現場で対

応に困難に感じている場面から検討を開始していく

形である。知らない内に介護者の視点のみで行動を

捉えてしまっていたことに気が付き、本人の言動で

の意味を考え、認知症の症状を学びなかで介護者自

身が変わらないといけないことを徐々に自覚し始め

る。困った人→○○さん 認知症の人→○○さんと

人を見ることに気が付き、自分が変わることが一番

大切なことである。育成の仕組みや現場で繰り返す

ことも重要である。 

●●周周囲囲がが変変わわるる。。  

自分が変わるには周囲の応援者が必要であり、現場

においてはリーダーの役割は大きく、学びを振り返

り、現場で活かすことに繋げていくためには「わか

る」→「できる」に変えていく「みまもる」を深めて

いくためにD.C.C.が終了した1ヵ月後にリーダーと

の共有打合せを開催している。D.C.C.で検討した事

例を通じて、部署の会議での検討する内容が介護者

目線から本人の行動に向けた本人視点での発言が増

え、声掛けの仕方や接し方が徐々に変化してきたな

ど現場での行動として見える部分が徐々に増えてき

ている。リーダーは学びを現場でひもとき、実践に

繋げることが人財育成に繋がり、生の実践で繰り返

していくことの必要性を感じる事が出来た。部署内

では「○○さんはD.C.C.に参加したから大丈夫ね。」

と D.C.C.の言葉が自分を見つめ直すこと、自分が変

わることを思い出す言葉として認知され始めている

のではないかと感じている。 

●●学学びびへへのの意意欲欲がが高高ままるる。。  

この D.C.C.卒業生には認知症実践者研修を受けて、

次のステップへ向かっているスタッフがいる。ロゴ

マークを作成し、ステップアップへの段階を示し、

学びへの意欲が繋がっていけるようにサポートして

いる。 

(今後の課題・考察・まとめ) 

D.C.C.で事例を基に本人の行動を考え、生活歴など

の本人の事を知り、ロールプレイによる相手の気持

ちを考え、自分自身の対応を振り返り、事例をまと

めていく。現場での日々の対応にどのように活かす

のかを考え、事例対象者の言動の変化に気が付き、

事例を発表する達成感を持ち、心に残る宝となる。

このような仕組みの認知症ケア育成サイクルはまた

新たに動き出し、新生会での認知症ケアへの思いを

再び、見つめ直し一歩一歩、進めていく事が将来の

介護現場により良い認知症ケアへと繋がっていくこ

とになると感じている。さらなる進化を考え、様々

な発想を基に現場の事例をヒントにしていきたい。 

 認知症ケアの推進、維持、向上を目指して 
◆キーワード 

    

～D.C.C.で学び、人を育て、現場に還元していく～ 1 人財育成 

2 現場に還元する  

3 周囲が変わる 
しゃかいふくしほうじん しんせいかい           もやいのいえ いずみ 

社会福祉法人 新生会  グループホームもやいの家 泉  岐阜県・池田町 

           やすだ  けんいち 

発表者：チーフ 安田 健一  
                  さんま ようすけ 

共同研究者： リーダー 三摩 要介  

     

認知症共同生活介護 定員 9名 

特別養護老人ホーム 定員 139 名 

 

社会福祉法人 新生会 理念 

他人のいたみを自分のこととして感ずる感性と人が等し

く生きていくことの福祉観を基本として 
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（取り組んだ課題・はじめに） 

開設当初の笑楽は、明確な方向性もなく業務優先

のケアになっていた。その原因として①笑楽職員の

法人理念及び、特色の理解不足、②笑楽の指針が無

い事だと考えた。上記課題の改善が、法人の特色を

土台とした笑楽らしさを作り、そして職員が定着す

るきっかけ作りになれば良いと考えた。また、この

取り組みを踏まえ、自法人及び自事業所の人材定着

との関係性について考えてみたので紹介したい。 

（倫理的配慮） 

 この発表に関し、利用者様及び家族に説明し同意

を得ている。 

（具体的な取り組み） 

取り組み１：デイホーム楽ちんの家 1日体験 

法人の基本理念の意味と方向性を、笑楽の職員に

意識してもらう事を目的とし、母体となる事業所体

験を実施。 

取り組み２：笑楽の指針の作成 

笑楽の役割やケアの根拠を明確化する為、指針を

具体的に図式化して示した。 

指針.1【自己実現】自己実現には大小 2 種類がある

と考える。希望や夢を叶える大きな自己実現と、当

たり前の小さな自己実現を、日々の暮らしの中で実

現させ続けていく事で、その人らしい生活を実感で

きる 

指針.2【居心地の良い居場所】①生活のベースライ

ン ②安心して暮らせる家があるという“身体の居

心地”③地域・大家族としての繋がり ④役割を担

うという“心の居心地”。その、２つの居心地は連動

しており、どちらが欠けても居心地の良い居場所に

はならない。①～④の項目を設ける事で、身体と心

への具体的なアプローチの基準を示す事ができ、ケ

アの方向性が考えやすくなった。その結果、個別的

なケアができ、生活がより良くなる事へ繋が った。 

更に、取り組み 1.2 を踏まえて、自法人の特色と

人材定着について考えてみた。 

・理事長を含む管理者と職員との距離が近く、相談

や意見交換しやすい。また「利用者さんの笑顔の為

に」「思いを形にする為に」等、利用者さんの自己実

現に向けての努力を惜しまない風潮がある。 

・行事・外出は、コロナ禍で感染対策を徹底した上

で、年間 60回以上実施。その様子を、楽ちん新聞や

ブログ・HP・SNS に掲載する事で、見学や面接の際

「HPを見て楽しそうで応募しました」と言われる事

が多い。 

・新たな福利厚生として、全て会社負担にて、60歳

未満の職員に対し、死亡保険・がん保険に任意で加

入する事ができる。万が一の時の、職員家族に対し

ての保障と、ガンと診断されても、治療に専念した

後も復職できる体制が整えられている。 

（活動の成果と評価） 

取り組み①での成果として、利用者さんの楽しみ

に焦点を当てたケアをしていた」「利用者さんに合わ

せ職員が動いている事を感じる事が出来た」等の意

見があった。体験を通し、笑楽だからできる事、今

後笑楽ならどうしていきたいかを、職員が改めて考

える良いきっかけとなった。反省点としては、事前

に観て欲しい要点を記載した用紙を渡したことによ

り、一部の職員は、情報収集を優先し、結果重要な

自身の“五感を通して学ぶ”という事を一部阻害し

てしまった事である。 

取り組み②での成果として、笑楽が何を大事に進

んでいくのかを提示した事により、職員の役割への

理解度や意識が深まった。また、指針は進化してい

くものであり、時代や地域、利用者によって変わり

続けていくものであると考える 

（今後の課題・考察・まとめ） 

結果として、自法人及び自事業所は、幅広い層の

方が集まり人材が定着している。取り組み②で説明

したように、自己実現を繰り返し積み重ねていく事

で、利用者さんの笑顔は増え、職員も達成感・やり

がいを感じことができる。また、自法人の理念の意

図を理解し、指針の作成・具体化により、利用者さ

ん・職員の大小様々な自己実現を達成できるので、

更に居心地が良い事業所になる。結果、見学や面接

の機会が増え、人材確保に繋がるという、良いサイ

クルが構築されているという事がわかった。 

 事業所の特色と人材定着の関係性 
◆キーワード 

    

～理念の理解と指針の具体化の大切さ～ 1 事業所の指針 

2 大小２つの自己実現 

3 心と身体の居心地 
          らく    いえ  わらく 

グループホーム楽ちんの家 笑楽  福井県・福井市 

           ほそだ  なほ 

発表者：管理者 細田 奈穂   
         さわべ  ひろたか 

共同研究者： 澤邊 浩隆  

     

認知症対応型共同生活介護 

令和 2年 4月開設（1ユニット定員 9名） 

令和 4年 4月増床（2ユニット定員 18名） 

 

福井県福井市美山にある、田畑に囲まれたグループホー

ムです。利用者の「やりたい」「行きたい」「楽しみたい」

の実現をモットーに、年間イベント 60回以上 
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広　　告
株式会社メディオック
公益社団法人日本認知症グループホーム協会　静岡県支部
技能実習監理団体・特定技能登録支援機関　協同組合ひふみ

Wealth Union 株式会社
株式会社ヤジマ
アーバン共同組合
公益社団法人日本認知症グループホーム協会　神奈川県支部
公益社団法人日本認知症グループホーム協会　東京都支部
一般財団法人日本病院経営革新機構
東洋リネンサプライ株式会社
医療法人社団　永生会

株式会社イノアックリビング
株式会社エアーメディックス
公益社団法人認知症の人と家族の会　三重県支部
学校法人弘前城東学園
医療法人財団アカシア会
株式会社清水製作所
医療法人松徳会　グループホーム「カトレア」
社会福祉法人サン・ビジョン
医療法人みやうち
パナソニックリビング中部株式会社

株式会社ラリーフォース
落合プロパン有限会社
南勢病院
近畿相互医療器株式会社
株式会社エスオーシー
宮野医療器株式会社
竹内化学株式会社
医療法人矢尾板記念会　グループホームかわせみ
公益社団法人日本認知症グループホーム協会　愛知県支部
一般社団法人愛知県認知症グループホーム連絡協議会
はぴねす　北陸福祉会
公益社団法人日本認知症グループ協会　富山県支部
ヤナセメディケアグループ

株式会社グッドツリー
株式会社ひのき家
社会福祉法人正寿会
社会福祉法人安全福祉会
株式会社日本コンピュータコンサルタント
共和メディカル株式会社
株式会社トーカイ

株式会社藤田保険 Pro.
太田自動車整備工場
株式会社ユウシン
田中内科医院
株式会社日本フェニックス
東海企画サービス株式会社
株式会社英弘エンジニアリング
ひまわり不動産販売
ヒデイ建設株式会社
株式会社阪南ビジネスマシン
日本製紙クレシア株式会社
日光医科器械株式会社
會津屋
有限会社メディアクト（明薬局）
岡本設備
加藤興業
メンテナンスサービス　シャイン
久保田歯科クリニック
有限会社ウェルフェア
株式会社 NEO カトウ自動車
東邦液化ガス株式会社　三重支店
株式会社ミエデンシステムソリューション
公益社団法人日本認知症グループホーム協会　熊本県支部
学校法人　青池学園
特定医療法人　アガペ会
社会福祉法人中部福祉会　あずま園
社会福祉法人有識福祉会　グループホームまことの家

� （申込み順）





ウ ェ ル ス ユ ニ オ ン

株式会社

業務内容

本社

岬営業所

代表取締役

医療機器販売・医療経営ｺﾝｻﾙﾃｨﾝｸﾞ・

医療機器修理業・介護用品販売

大阪府泉佐野市中町 丁目

大阪府泉南郡岬町多奈川谷川

福岡 昌平

「すべての人が笑顔で幸せになれるように」をモットーに
医療・介護機関様へ医療機器並びに
医療消耗品、介護用品など
幅広くお取り扱いを行わさせていただいております。

お問い合わせ御座いましたら、お気軽にご用命下さい。
何卒よろしくお願い申し上げます。
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公益社団法人　日本認知症グループホーム協会会員の皆さまへ

日本GH協あんしん 本柱7
グループホームを取り巻くさまざまなリスクを幅広く補償！

さまざまなリスクに対応した補償制度を用意しておりますので、選択式でご希望にあったプランを選ぶことができます。

　　❶ グループホーム等賠償事故補償制度
グループホームの賠償事故はもちろん､
その他居宅サービス（通所介護等）､居宅
介護支援事業等の損害賠償事故を補償し
ます｡

❷ 利用者向け傷害見舞金制度
〈顧客サービス費用保険＋レジャー・サービス施設費用保険〉
ホーム側の過失の有無に関係なくホームサービス利用者等が事
故により傷害を被った場合の見舞金を補償します｡

❸ 職員向け災害補償制度
〈団体総合生活補償保険（標準型）〉
グループホーム事業に従事される職員が業務中､または通勤途上
にケガをした場合に補償します｡

熱中症も補償対象となります。

❹ 職員向け感染症見舞金補償制度

グループホーム等事業に従事される職員が業務中
に感染症に感染した場合の見舞金を補償します。

❺ 什
じゅう

器・備品損害補償制度
〈動産総合保険〉
ホーム内の什

じゅう

器・備品が火災､爆発､台風､洪水､盗難､破損等によ
り損害を被った場合に補償します｡

❻ ボランティア向け災害補償制度
〈ボランティア活動保険〉
ボランティアの方の活動中の賠償事故、傷害事故を補償します｡

　　  ❼ サイバープロテクター
（旧情報漏えい補償制度）
〈専門事業者賠償責任保険〉

グループホームの個人情報漏えい等による
賠償リスク・費用損害リスクを補償します。

公益社団法人 日本認知症グループホーム協会　総合補償制度　代理店・扱者

株式会社 ヤ ジ マ 担当：矢嶌 純一
ヤ  ジマ

〒135-0016　東京都江東区東陽3-26-2　TEL 03-6806-3535　FAX 03-6806-2155　e-mail info@yajima-ag.com
引受保険会社・三井住友海上火災保険株式会社

使用期限：2023.4.1

グループホーム等賠償事故補償制度 保険料例 （支払限度額1億円　免責金額5千円）

《グループホーム事業》
1ユニット　定員  9名の場合
2ユニット　定員18名の場合

《グループホーム以外の各種介護事業》
直近会計年度売上高5,000万円の場合

年間保険料　32,490円
年間保険料　56,790円

年間保険料　86,100円

この広告は保険の特徴を説明したものです。詳細は「日本GH協総合補償制度のご案内」をご覧ください。

例：施設利用者が徘徊し、列車に
はねられ、運行遅延による費
用を鉄道会社から請求された。

例：ホーム内で入居者がホーム所有の
オーディオ機器を落として破損。

例：業務中に利用者の介護保険証
や個人情報が記載されたメモ
が入ったカバンを紛失した。

例：介護ボランティア活動中に車椅子を押して
いる際、あやまって、車椅子を転倒させて
しまい、乗っていた方にケガをさせて、賠
償責任を負った。

例：ホームサービス利用者の家族が
ホームを訪問中、階段で転倒し
打撲。

例：ホームサービス利用者を介助中、
転倒しケガをした。

注目!!

注目!!

個人
情報

2022年度 日本GH協「総合補償制度」募集のご案内

〈施設所有（管理）者賠償責任保険・生産物賠償責任保険〉 〈補償制度費用保険〉

B21-902371

B17-103020
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【創立25周年記念大会】

25周年記念 東京大会

期日：10 月 21日（土）～２２日（日）

会場：砂防会館ホール （千代田区平川町）

日本認知症グループホーム全国大会日本認知症グループホーム全国大会日本認知症グループホーム全国大会

関東･甲信越ブロック一丸となって頑張ります。

ご協力よろしくお願いします。

東京都支部

千葉県支部

埼玉県支部

栃木県支部

茨城県支部

群馬県支部

山梨県支部

長野県支部

新潟県支部

presented by 神奈川県支部

東京でお会いしましょう！

来年は

2023 年
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創立 25 周年記念 東京大会創立 25 周年記念 東京大会創立 25 周年記念 東京大会

東京支部は関東･甲信越ブロック一丸となって

頑張ります。ご協力よろしくお願いします。

公益社団法人日本認知症グループホーム協会　東京支部

東京でお会いしましょう！

から

三重 東京

全国の認知症グループホーム関係の皆様
「日本認知症グループホーム全国大会 IN三重」への参加ご苦労様です。
来年は、当協会が誕生して 25年の節目に当たり、協会創立２５周年の

記念大会となり、東京での開催となります。

◉東京大会会場　砂防会館ホール（千代田区平川町）
◉日　　　　時　令和５年（2023 年）
　　　　　　　　10月 21日（土）～22日（日）
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会社概要  沿革 
     

 

東東洋洋リリネネンンササププラライイ株株式式会会社社   11997799 年年 99 月月  東東洋洋リリネネンンササププラライイ((株株))  をを設設立立  

本社 

TEL 

FAX 

HP 

東東京京都都江江東東区区南南砂砂 55 丁丁目目 1166 番番 55 号号  

0033--33664400--66445511  

0033--33664400--11338800  

hhttttpp::////wwwwww..ttooyyoo2211..jjpp  

 11998833 年年 22 月月  千千 葉葉 工工 場場  をを新新設設  

 11998888 年年 99 月月  東東 金金 工工 場場  をを新新設設  

 11998888 年年 99 月月  東東 金金 寝寝 具具 工工 場場  をを新新設設  

 11999911 年年 77 月月  宮宮 城城 工工 場場  をを新新設設  

   22000077 年年 77 月月  埼埼 玉玉 工工 場場  をを新新設設  

資資本本金金  33,,000000 万万円円   22001122 年年 55 月月  川川 越越 工工 場場  をを新新設設  

   22001144 年年 33 月月  茨茨 城城 工工 場場  をを新新設設  

代代表表取取締締役役  社社長長  松松本本  将将幸幸  
代代表表取取締締役役        城城戸戸  貴貴行行  

 22001177 年年 99 月月  栃栃 木木 工工 場場  をを新新設設  

 22001199 年年 88 月月  宇宇 都都 宮宮 工工 場場  をを新新設設  

代代表表取取締締役役        松松本本  吉吉史史   22002200 年年1111月月  静静 岡岡 工工 場場  をを新新設設  

     

      

事業所 
  東東京京本本社社  東東京京都都江江東東区区          

  札札幌幌営営業業所所  北北海海道道札札幌幌市市  栃栃木木工工場場  栃栃木木県県小小山山市市  千千葉葉事事業業所所    

  八八戸戸営営業業所所  青青森森県県八八戸戸市市  宇宇都都宮宮営営業業所所・・宇宇都都宮宮工工場場    千千葉葉工工場場  千千葉葉県県千千葉葉市市  

  秋秋田田営営業業所所  秋秋田田県県秋秋田田市市    栃栃木木県県宇宇都都宮宮市市    東東金金工工場場・・東東金金寝寝具具工工場場  

  盛盛岡岡営営業業所所  岩岩手手県県盛盛岡岡市市  茨茨城城工工場場  茨茨城城県県常常総総市市    千千葉葉県県東東金金市市  

  東東北北事事業業所所    埼埼玉玉事事業業所所    静静岡岡工工場場  静静岡岡県県富富士士宮宮市市  

    仙仙台台営営業業所所・・宮宮城城工工場場  埼埼玉玉工工場場  埼埼玉玉県県久久喜喜市市  名名古古屋屋営営業業所所  愛愛知知県県一一宮宮市市  

    宮宮城城県県黒黒川川郡郡    川川越越工工場場  埼埼玉玉県県川川越越市市  大大阪阪営営業業所所  大大阪阪府府東東大大阪阪市市  

      北北関関東東営営業業所所  埼埼玉玉県県久久喜喜市市  東東京京流流通通セセンンタターー  千千葉葉県県浦浦安安市市  

       

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

メディカルリネンサプライ 
 

医療、福祉・介護施設向けリネンサプライ 

不安や心配事も包み込んでくれる寝具類。 

日常生活と変わらない病院生活をご提案 

しつづけて行きたいと思います。 

清潔感あふれる寝具やリネン類、白衣等を、 

まごころこめてお届けしております。 

介護関連サービス 
 

介護用品のレンタル及び販売、住宅改修 

温かく、やわらかい。人の愛のような優しさを感

じさせる快適な介護用品。お年寄りの方を、 

大事にしていきたい。ご家族の方のそんな気

持ちにお答えできるよう、ベッドや車いす、簡易

トイレ等をレンタル・販売をいたしております。 
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医療・介護を通じた

街づくり・人づくり・想い出づくり

住み慣れた地域で、その人らしい暮らしを支えられるよう
笑顔とふれあいに満ちあふれたグループホームづくりに
努めてまいります

www.eisei.or.jp

132



 

133



170mm 

125mm 

看護学科 
医療技術学科 

言語聴覚学専攻 

言語聴覚士 

救急救命学科 

救急救命士 

別科  
介護福祉科 

介護福祉士 

別科  
調理師養成・ 

1年課程 

調理師 

多職種と連携した、チーム医療に 
対応できる歯科衛生士を育成します。  

作業療法学専攻 

医療技術学科 

作業療法士 看護師・保健師 

看護・リハビリテーションのプロを養成 救命・救助、介護、調理の専門家を養成 

〒036-8102 青森県弘前市小比内3丁目18-1 

☎0172-27-1001  https://www.hirosakiuhw.jp/ 

弘 前 医 療 福 祉 大 学 弘 前 医 療 福 祉 大 学 短 期 大 学 部 

歯科衛生士の養成を開始しました。 

口腔衛生学科 

22002222年年44月月短短期期大大学学部部はは  

口腔衛生学科 

歯科衛生士 

理事長・学長  下田 肇 
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株式会社清水製作所

代表取締役 清水 隆啓

TEL: 0595-85-1633 FAX: 0595-85-2097三
重県亀山市能褒野町13番地の12

金属プレス加工、自動車部品の組立、スチール製品
事務用品、家庭用品の組立

清水製作所
Co. Ltd

★ ★★

医療法人財団 アカシア会 理事長 大場 敏明 

 
 

 
      ＴＥＬ  

            TEL 048-950-7207
349-0018 三三郷郷市市早早稲稲田田３３丁丁目目２２６６のの２２

〇〇ククリリニニッッククふふれれああいい早早稲稲田田
地域のホームドクターとして小児から高齢

者までの診療・往診を実施しています

【物忘れ外来】要予約制

〇〇アアカカシシアア訪訪問問看看護護スステテーーシショョンン
自宅に伺い看護サービスを提供します

『がんカフェ』を主宰しています 

〇〇居居宅宅介介護護支支援援事事業業所所ふふれれああいい
介護サービスの利用を支援しています

〇〇小小規規模模多多機機能能型型居居宅宅介介護護ええががおお
自宅でその人らしい生活を送り続けられる

ように支援します。通い・訪問・泊りを利

用できます。

〇〇認認知知症症対対応応型型通通所所介介護護ふふれれああいい倶倶楽楽部部

〇〇ササテテラライイトト事事業業所所「「和和顔顔施施」」
今まで培ってきた園芸・書道・手工芸など

の趣味活動、健康体操・食事作りを支援し

ます

〇〇ググルルーーププホホーームムアアカカシシアアのの家家〇〇障障ががいい福福祉祉相相談談支支援援セセンンタターーパパテティィオオ 
障がいのある皆様の身近な相談窓口になっ

ています。電話・来所・訪問で対応してい

ます

〇〇就就労労移移行行支支援援事事業業所所
ラ・ポルタ、ラ・ポルタ三郷中央がありま

す一般企業への就職を希望する障がい者を

支援します

〇〇就就労労継継続続支支援援事事業業所所 B 型型パパテティィオオ 

医療サービス 

障がい福祉サービス 

介護保険サービス 

ググルルーーププホホーームムアアカカシシアアのの家家フファァンンハハウウスス 
R4 年 5 月開所しました 

135



〒461-0004　愛知県名古屋市東区葵3-25-23
TEL：052-856-3311　FAX:052-856-3355

理事長　唐澤　剛

高齢者福祉事業／保育事業／学童保育事業／
地域活性化事業／賃貸事業

サン・ビジョン  1987年（昭和62年）

2,604人（2022年4月時点）

185億円（2021年度）

全国でもトップクラスの事業所数。

愛知・岐阜・長野県下で
37施設・152事業所を展開。

少子高齢社会を
トータルサポートする

法人サイトHPはこちら

スタッフがあなたを 
家族の一員としてお迎えします。 
みどり豊かな環境のもと認知症高齢者が個人の尊厳と生活の質を保ちながら穏

やかな老後を送ることができ、その家族も安心して日常生活や生産活動に従事 

できるように支援します。 

スタッフは高齢者の方たちのゆったりとした自由な暮らし、一人一人のリズム 

やペースを支えるケアを目指します。また、管理栄養士による栄養指導や訪問リ

ハビリとの連携も行っています。 

グループホーム 「カトレア」 
〒515-0052 三重県松阪市山室町 690 番地 1 電話 0598-20-0182FAX0598-20-0066 
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●廿日市野村病院
●三滝参道クリニック
●介護老人保健施設ひまわり
●介護老人保健施設三滝ひまわり
●グループホームひまわり
●グループホーム宮内温泉ひまわり
●小規模多機能ホーム宮内温泉湯治の館ひまわり
●ケアプランオフィスひまわり
●ケアプランオフィス三滝ひまわり
●サービス付き高齢者向け住宅ヴィラひまわり
●サービス付き高齢者向け住宅ヴィラひまわり廿日市駅前
●地域包括支援センターはつかいち中部

医医療療法法人人みみややううちちググルルーーププ
ググルルーーププ会会社社

●有限会社メディカルサービス廿日市
●グループホーム三滝ひまわり
●グループホーム五日市ひまわり
●グループホーム南観音ひまわり
●グループホーム千同ひまわり
●デイサービスセンターひまわり
●デイサービスセンター廿日市駅前ひまわり
●ケアショップひまわり ●ベンリーひまわり宮内店

●有限会社サニサポート
●公益財団法人みやうち芸術文化振興財団
●アートギャラリーミヤウチ（AGm）

〒〒773388--00003344 広広島島県県廿廿日日市市市市宮宮内内字字佐佐原原田田44220099--22
TTEELL 00882299--3388--22111111 FFAAXX 00882299--3388--22117711

パパナナソソニニッッククリリビビンンググ中中部部株株式式会会社社 29

パナソニックリビング中部株式会社
本 社 〒４５０－８６１１ 愛知県名古屋市中村区名駅南２－７－５５

ＴＥＬ ０５２－５６２－４１０８
三重支店 津営業所 〒５１４－００３１ 三重県津市北丸之内１６６番地

ＴＥＬ ０５９－２９１－７２００
三重支店 四日市営業所 〒５１４－８５６０ 三重県四日市市馳出字北新開６０

ＴＥＬ ０５９－３４２－０３３３

https://panasonic.co.jp/phs/plvcb/group/
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TEL: 0595-96-0301
三重県亀山市関町中町５２８

第23回日本認知症
グループホーム全国大会 in三重

開催おめでとうございます！

落合プロパン
有限会社

はなカフェ（認知症カフェ）
開催中

日時：第１・３金曜日13:30〜15:30
場所：⻲⼭市⽼⼈福祉関センター

※グループホームはなの家
と共催で認知症カフェをしています

代表：落合英治
（認知症の⼈と家族の会 ⻲⼭市世話⼈）

感染対策の新たな提案！
アルコール偏重から「次亜塩素酸⽔」の併⽤へ

①感染対策をより強化できます。
②消毒液の経費削減ができます。

コンパクト・簡単・便利・経済的
微酸性電解⽔⽣成器「ハイジョキンⅡ」
（厚⽣労働省が⾷品添加物殺菌料に指定しています）

株式会社ラリーフォース
〒558-0013

⼤阪府⼤阪市住吉区我孫⼦東3-2-25-704
06-6690-5037

http：//www.rally-forth.co.jp

 

医療機器・介護用品販売 
 

近近畿畿相相互互医医療療器器株株式式会会社社 
 

医療機器・介護用品・ストーマ等全般に 

取り扱いしております 

 

お気軽にお問合せください   

本 社   大阪府岸和田市春木若松町 17 番１９号 

泉北営業所 大阪府泉北郡忠岡町高月南 1 丁目 1 番 15 号 

 

TEL  ００７７２２５５－－２２３３－－１１２２２２１１ 

FAX  ００７７２２５５－－２２３３－－２２５５２２００ 

 

関連施設

認知症対応型共同⽣活介護
グループホームやまぶき

〒515-0045 三重県松阪市駅部⽥町473
TEL（0598）26-2357

居宅介護⽀援・デイサービス・ショートステイ・訪問介護

ハートケアなんせい

〒515-0052 三重県松阪市⼭室町2292-4
TEL（0598）60-0177

精神科・児童精神科・老年精神科・内科

心療内科・脳神経内科・皮膚科・泌尿器科

リハビリテーション科・歯科

〒515-0052 三重県松阪市山室町2275

TEL（0598）29-1721

南勢病院
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【系列施設】■見龍堂クリニックかわせみ
■見龍堂医療福祉総合クリニック
■介護老人保健施設今市Lケアセンター

居宅介護支援事業所かわせみ
今市⻄地域包括支援センター

■介護老人保健施設見龍堂メディケアユニッツ
ヘルパーステーション見龍堂メディケアユニッツ

医療法人矢尾板記念会
https://yaoitakinenkai.or.jp

〒321-1262 栃木県日光市平ケ崎609−4 TEL:0288-22-1221
栃木県支部事務局 ✉✉ gh-tochigishibu@yaoitakinenkai.or.jp

WITH 認知症
【認知症になっても生きがいと

安心のある普通の生活】
が送れるよう日々取り組んでいます

グループホームかわせみ
認知症高齢者

神戸中央営業所・神戸西営業所・明石営業所・阪神営業所・中兵庫営業所・姫路営業所・北兵庫営業所
大阪支社・大阪北営業所・大阪中央営業所・大阪東営業所・大阪南第一営業所・大阪南第二営業所
奈良営業所・和歌山営業所・京都営業所・舞鶴出張所
広島営業所・福山営業所・岡山営業所・鳥取営業所・米子営業所・高松営業所
名古屋営業所・三重出張所・東京営業所・神奈川営業所・埼玉営業所
福岡営業所・北九州営業所・熊本営業所
モイヤン神戸店・モイヤン姫路店・モイヤン阪神店・モイヤン大阪店・モイヤン鳥取店

本　　　　　社　〒650-8677 神 戸 市 中 央 区 楠 町 5 丁 目 4 － 8
　　　　　　　　☎（078）371－2121（大代表）
大 倉 山 別 館　〒650-8677 神 戸 市 中 央 区 楠 町 2丁 目 3－ 1 1
　　　　　　　　☎（078）371－2121（大代表）
Ｍ　　Ｓ　　Ｃ　〒650-0047 神戸市中央区港島南町4丁目6－1
　　　　　　　　☎（078）302－7001（代表）
MSCイースト70　〒596-0817 岸和田市岸の丘町2丁目2番10号
　　　　　　　　☎（072）447－6208（代表）
MSCウエスト　〒654-0161 神戸市須磨区弥栄台2丁目12－1
　　　　　　　　☎（078）797－2072（代表）

ポートアイランド60

健康と科学に奉仕する

宮野医療器株式会社
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〒939-1507 富山県南砺市二日町 2077-7 

ホームページ https://www.hokufuku.com/ 

 
 
 
 
 

北陸福祉会 

 

 

一般社団法人
愛知県認知症グループホーム連絡協議会

会長 山本 ゆかり

〒440-0003
愛知県豊橋市浪ノ上町7-2
社会福祉法人 さわらび会 本部内
TEL：0532-54-3501
FAX：0532-54-3514

E-mail aichighjimukyoku @ gmail.com
jimukyoku @ aichigh.jp

ホームページ http://www.aichigh.jp/

愛知県支部

支部長 山本 ゆかり

〒440-0003

愛知県豊橋市浪ノ上町7-2

社会福祉法人 さわらび会 本部 内

TEL:(0532)54-3501

FAX:(0532)54-3514

公益社団法人

日本認知症グループホーム協会

愛知県支部

支部長 山本 ゆかり

〒440-0003

愛知県豊橋市浪ノ上町7-2

社会福祉法人 さわらび会 本部 内

TEL:(0532)54-3501

FAX:(0532)54-3514

公益社団法人

日本認知症グループホーム協会

 

 

 

 

 

 

公益社団法人 
日本認知症グループホーム協会 

富 山 県 支 部 
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��会�������������A��T��E�
〒519−2703�三重県度会郡⼤紀町滝原870-34�
TEL:�0598-86-3709 FAX:�0598-86-3710��
URL:�https://hinokiya-stove.com �
Email:�hinokiya.stove@gmail.com

理理事事長長 伊伊藤藤 英英子子

三重県津市戸木町字若山4187

TEL:(059)254-0155

FAX:(059)254-4700

社会福祉法人

正 寿 会

施施設設
・・ 特特 別別養養護護老老人人 ホホ ーー ムム 「「 ララ イイ フフ かか ざざ はは やや 」」
・・ ケケ アア ハハ ウウ スス 「「 かか ざざ はは やや 苑苑 」」
・・ デデ イイ トト レレ セセ ンン タタ ーー 「「 スス ママ イイ ルル かか ざざ はは やや 」」
・・ 障障 害害者者通通所所施施設設 「「 風風早早 のの 郷郷 」」
・・ 障障 害害者者支支援援施施設設 「「 カカ ザザ ハハ ヤヤ 園園 」」

✉
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ググルルーーププホホーームム  安安全全のの里里  

TTEELL：：00559955--8833--11229955  FFAAXX：：00559955--8833--11995500  

（（併併設設施施設設））  

特特別別養養護護老老人人ホホーームム  安安全全のの里里    

TEL: 0595-83-1294  FAX: 0595-83-1950 

養養護護老老人人ホホーームム  清清和和のの里里  

TEL: 0595-82-0637   FAX: 0595-82-0676 

〒519－0162 三重県亀山市住山町 590 番地 1 
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T E L ： 058-393-1345
岐阜県羽島市竹鼻町丸の内8丁目18番地

事務用機器販売

東海企画サービス
株式会社

T E L ： 0595-96-0505
三 重 県 亀山市関町新所943

太太田田自自動動車車整整備備工工場場

オークション代行もおまかせ！

三重で新車・中古車販売・車検整備等
お客様の愛車をトータルサポートします

代表者：太田 光俊

T E L ： ０５９５－８２－７９５３
三 重 県 亀 山 市 田 村 町 ５ ５ ２ − ２

株株式式会会社社藤藤田田保保険険PPrroo..
お客様のニーズに合う商品をご提案致します

自動車保険や火災保険などの損害保険や
病気で入院した時などの医療保険などの

生命保険等
各種幅広く取り扱いをしております

保険の字がつくことならお任せ下さい

NIHON PHOENIX GROUP 
株式会社日本フェニックス 

本 社 ☎ 059-223-1507 📠📠 059-223-1626 

ソリューション営業部 ☎ 059-223-1507 📠📠 059-223-1626

セコムシステム工事部 ☎ 059-223-1507 📠📠 059-223-1626
■SoftBank
四日市北 ☎ 059-365-8333
イオンタウン芸濃 ☎ 059-266-1010
津 駅 西 ☎ 059-236-5350
アドバンスモール松阪 ☎ 0598-25-1234
多気クリスタルタウン ☎ 0598-38-7711
イオンモール明和 ☎ 0596-63-5717
伊勢渡会橋 ☎ 0596-20-9900
■認証整備工場
1号四日市店  ☎ 059-348-0101

■docomo
松阪三雲店 ☎ 0598-56-9911
■au
四日市北 ☎ 059-361-6656
イオンモール津南 ☎ 059-238-5111
伊 勢  ☎ 0596-20-9555
尾 鷲  ☎ 0597-25-2300
■Gulliver
1号四日市店 ☎ 059-349-6225
伊賀上野店 ☎ 0595-26-2020

福福祉祉総総合合代代理理店店

代代表表取取締締役役 野野原原 亘亘

〒514-0818

三重県津市城山１丁目1-22

TEL 059-269-7200 FAX 059-271-7012

携帯電話 090-2777-7764

株株式式会会社社ユユウウシシンン

三 重 県 知 事 免 許 ( 6 ) 2 4 3 6
全 国 宅 地 建 物 取 引 業 協 会 会 員

T E L 0 5 9 - 2 2 4 - 8 8 3 2
三重県津市垂水 2 7 7 2 - 7 5

ひまわり不動産販売
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お食事処「會津屋」
AIZUYA

〒519－1111
三重県亀山市関町新所1771-1

TEL 0595－96－0995
FAX 0595－96－0995

http://www.aizuya72.com/

加藤興業
代 表 加 藤 朋 一

〒515-0001

三重県松阪市大口町1350

TEL：090-4859-3102

砂利運搬・残土処理

岡 本 設 備

■水道設備工事 ■エアコン工事

■機器販売施工 ■空調設備工事

岡本 久喜
携帯 090-8732-8745

〒515-0043

三重県松阪市下村町930-17

TEL 0598-67-2041
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第第23回回日日本本認認知知症症ググルルーーププ
ホホーームム協協会会全全国国大大会会 in 三三重重
のの開開催催おおめめででととううごござざいいまますす。。

公益社団法人日本認知症グループホーム協会熊本県支部

T E L ： 00 55 99 ５５ -- ８８ ３３ -- ００ ８８ ００ ８８
三 重 県 亀 山 市 亀 田 町 ３ ８ ０ ー 2 3

久久保保田田歯歯科科ククリリニニッックク

院長：久保田 幸伸

※ 急患随時受付
※ 日曜日 ： 予防・審美⻭科診療 完全予約制
※ 矯正⻭科診療 ： 土曜日（月一回）予約制 （応相談）

患者様に寄り添った治療を心がけています

 
 
 
 
 
 

■理学療法科（3 年制）■介護福祉科（2 年制） ■理学療法科（4 年制）■作業療法科（4 年制）

■調理師科（1 年制）■日本語科 ■調理技術科（2 年制）■製菓技術科（2 年制）

■外国人介護人材育成支援・海外留学支援 
■AVOS 開発販売（ ） ■広域通信制（全国 47 都道府県より入学可能）

https://www.aoike.ac.jp/ 

〒514-0003三重県津市桜橋二丁目177番地3
TEL 059-225-1445 FAX 059-223-6025
https://www.msysol.co.jp/   E-Mail : fukushi-sales@msysol.co.jp

介護の現場をICT・DXでご支援

鈴鈴鹿鹿市市道道伯伯町町22006677--11
TTEELL　　005599--337733--66333333

ネオカトウジドウシャ
販販売売館館オオーーププンン●ウェルフェアヘルパーステーション

●ロゼッタ保育園

メメンンテテナナンンススササーービビスス シシャャイインン

代代表表 東東 憲憲孝孝

〒516-0008

三重県伊勢市船江3-13-1

TEL 0596-25-5665 FAX 0596-25-5628

携帯電話 090-7683-5094
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✿ 家庭的な安らぎと、家庭的な触れ合いがある ✿ 

法人マーク 社会福祉法人 有誠福祉会 
お願いします グループホーム まことの家 

〒779-3207 徳島県名西郡石井町高原字桑島 558-1 
TEL 088-675-3177 FAX 088-675-3178 

Mail ch_makoto@yuseikai.net 

理理事事長長 涌涌波波 淳淳子子

「「アアガガぺぺにに生生かかさされれ、、アアガガぺぺにに生生ききるる」」

〒901-2395
沖縄県北中城村大城311番地 ☎098-935-2277
施設名
・グループホーム わかまつ （2単位）
・グループホーム若松ぎのわん（1単位）

 

  
「「いいつつかかははアアガガペペ」」  
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出　　展

寄　　付

大王製紙株式会社

有限会社戸田商事

株式会社八重洲ライフ

株式会社プーキービケン

積水ホームテクノ株式会社

株式会社G&ECO

株式会社ラリーフォース

クックデリ株式会社

三井物産株式会社

株式会社フォーエヴァー

株式会社ビルネット

キングラン株式会社

株式会社イノアックリビング

公益社団法人認知症の人と家族の会　三重県支部

株式会社 SAVEY　

日本認知症グループホーム連盟

ダイバーシティ事業協同組合

株式会社くすりの窓口

荒井商事株式会社

パラマウントベッド株式会社

パナソニックリビング中部株式会社

株式会社ケアコネクトジャパン

� （申込み順）

株式会社クオンヘルスケア

� （申込み順）
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交通のご案内





至津ＩＣ 至津港 

① 

② 

③ 

④ 

⑤ 

⑥ 

⑦ 

 

  

  
オプショナルツアー  
シャトルバス集合場所  
津駅（東口）ローソン津駅前  

⑧ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

No ホテル名 アクセス  No ホテル名 アクセス 

① ホテルグリーンパーク津 
・津駅東口より徒歩 1 分 

・大会会場より車で 7 分 
 ⑤ プラザ洞津 

・津新町駅より徒歩 2 分 

・大会会場より車で 20 分 

② ホテルルートイン津駅南 
・津駅東口より徒歩 6 分 

・大会会場より車で 8 分 
 ⑥ ホテルエコノ津駅前 

・津駅東口より徒歩 3 分 

・大会会場より車で 10 分 

③ 三交イン津駅前 
・津駅東口より徒歩 1 分 

・大会会場より車で 7 分 
 ⑦ ホテル・ザ・グランコート津西 

・津駅西口より徒歩 5 分 

・大会会場より車で 6 分 

④ ホテルキャッスルイン津 
・津駅より車で 15 分 

・大会会場より車で 20 分 
 ⑧ フェニックスホテル 

・津駅東口より車で 6 分 

・大会会場より車で 15 分 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 

 
 

津 

駅 

国
道
２
３
号
線 

県道４２号線 

津偕楽公園 

至
四
日
市 

大会・分科会会場 

三重県総合文化センター 

意見交換会（懇親会）会場 

ホテルグリーンパーク津 

名
古
屋
駅 

大
阪
難
波
駅 

中
部
国
際
空
港 

津
駅
・ホ
テ
ル
グ
リ
ー
ン
パ
ー
ク
津 

三
重
総
合
文
化
セ
ン
タ
ー 

近鉄名古屋線 

近鉄時刻表を参照の上、特急に乗車 

所要時間５０分 2,040 円 

ＪＲ関西本線 

快速みえ乗車（１時間に１本程度） 

所要時間５５分 1,290 円 

近鉄名古屋線 

名古屋行き特急に乗車 

所要時間１時間３０分 3,２60 円 

津エアポートライン 

所要時間４５～５５分 

2,520 円 

津
な
ぎ
さ
ま
ち 

路線バス（三重交通） 

所要時間１２分 

２２０円 

路線バス（三重交通） 

津駅西口１番のりばより「総合文化セン

ター」または「夢が丘団地」行きに乗車 

「総合文化センター前」下車すぐ 

所要時間５分 ２２０円 

タクシー 

所要時間約７分 

約 1,000 円 

津新町駅 

タクシーのご案内 

■タカモリ第一交通 ☎0120-92-7291 ■近鉄タクシー ☎059-225-4413 ■相合タクシー ☎059-227-7201 

■共和タクシー   ☎059-226-3200 ■久居交通   ☎0120-44-3636 ■名鉄タクシー ☎0120-237-752 

■つタクシー    ☎059-228-2905  
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岐阜

第 23 回
日本認知症グループホーム全国大会日本認知症グループホーム全国大会

愛知

大会の成功を祈念します！！

presented by 静岡県支部 会員一同

富山

石川

福井

三重

in 三重



 

 ���

   

協同組合ひふみでは、医療および介護業界で教育実習生担当を経験した専門スタッフが、受け入れ企業と技能

実習生にとって互いに良い雇用関係が築ける方法を常に考えています。実習生の適応能力を把握し、教養レベル

や勤労意欲の高い優秀な技能実習生を受け入れていただけるよう努めています。また、受け入れ企業様配属後

は、当組合スタッフが定期的に企業様とコミュニケーションをとって、企業様と実習生のサポートを致します。

医療・看護・介護 業界の経 験に基づいた
専門スタッフによる総合的なコーディネート。

適
し
た
人
材
を

適
し
た
場
所
に

協同組合
ひふみの

特徴

外国人
技能実習制度

について
組合概要

実習生や組合員企業の担当者さまへのアフターサービスとして、Zoomによるオンライン日本語

レッスンや、オンライン相談会をご提供しております。　

下のカレンダーから日時と内容を送信してください!
折り返し詳細をご連絡差し上げます。

外国人技能実習生制度に関するご相談はこちら

【受付時間】 ��時間 / ���日［受付時間］�：��～��：��（平日）

今すぐお電話

メールでのお問い合わせへの返信は営業日になります。また、お返事までにお時間をいただく場合があります。

◆ 対象職種
◆ 受け入れまでの流れ
◆ よくいただくご質問
◆ 組合について
◆ お問い合わせ
◆ プライバシーポリシー

メールでお問合せ

［本部］〒���-���� 広島県広島市中区鶴見町２番１９号
ルーテル平和大通りビル９F　☎���-���-����

［東京事務所］
〒���-���� 東京都台東区浅草橋�-�-�アダックスビル４F
フィックスコミュニケーションズ内　☎����-���-���（フリーダイヤル）

協同組合 ひふみ ����-���-���
営業時間 / �:��～��:��　定休日 / 土・日・祝日

N E W S

>>>　MOREWEBサイトをリニューアルしました。お 知らせ ����.��.��

>>>　MOREWEBサイトをリニューアルしました。NEWS ����.��.��

>>>　MOREWEBサイトをリニューアルしました。お 知らせ ����.��.��

G R O U P  P U R C H A S E

共同購買事業

下記リンクボタンのオンラインショップから
ご購入ください

コスト削減に取り組む組合員様のニーズにお答えすべく、当組合では、組合員様の声を取り入れて

共同購買事業をおこなうことで組合員のみなさまへ還元していきます。

様々な
ジャンルの商品を

まとめて発注

組合員
特別価格で

購入可能

請求書が
まとまって

経理がスムーズ

オンラインショップはこちら

O N - L I N E  S U P P O R T

共
同
購
入

お
問
い
合
わ
せ

医療・看護・介護職の外国人技能実習生なら「協同組合ひふみ」 トップ よくあるご質問 組合概要 お問い合わせ外国人技能実習制度協同組合ひふみの特徴

ダミー写真ダミー写真ダミー写真

外国人技能実習生 オンラインサービス

ひふみオンライン

オンライン面接
技能実習生向け

オンライン
日本語レッスン

実習生教育
担当者向け

オンライン相談

HIFUMI N - LINE
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