
【参考様式】

サ ー ビ ス 改 善 計 画 書

策定日： 令和7年3月14日

事業・サービス名： 生活介護

施設・事業所名： スマイルくさつ

自己評価項目
評価
結果

問題点・課題 改善内容と目標 時期と期間 責 任 者
備　　考

(必要な予算等)

２－⑶ A
支援記録の書き方がわ
からない支援員が増え
た

支援記録の書き方につ
いて研修実施

R7年10月～
R8年3月

管理者

３－⑷ B
視覚情報遮断のため常
時雨戸を閉めて採光で
きていない部屋がある

採光のできる情報遮断
の方法を検討

R7年4月～R8
年3月

管理者

５－⑴ B
利用者による建物・備
品・装飾の破損がやま
ない

壁の穴の修復
R7年4月～R7
年9月

管理者

５－⑴ B
利用者によって椅子や
机の高さが合っていな
い

利用者の障害や体格に
合わせた椅子や机の導
入

R7年4月～R8
年3月

管理者

６－⑴ B
ホームページの更新で
きていない

広報担当を任命し計画
性をもって更新する。
また、SNSでの発信を検
討

R7年4月～R8
年3月

管理者

７－⑴ B
幹部による最新動向、
情勢、歴史などの説明
が少ない

定例職員会議に情勢学
習を入れる

R7年4月～R8
年3月

施設長
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