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A. 研究目的・背景 
 平成30年度に行われた診療報酬改定1で、
国は地域包括ケアシステムの構築と医療機
能の分化・強化、連携の推進を重点課題と

して掲げた。特に医療と生活の両側面から
患者を支え、多様な医療ニーズにも対応で
きる訪問看護は、患者・介護者が安心して
在宅療養を継続するために必須のサービス
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研究要旨 

本研究の目的は、ケアの質評価の活用状況と課題について検討することである。令
和２年度老健事業「要介護高齢者等に対する看護介入による効果検証事業」に参加し
た全国の訪問看護事業所・居宅介護支援事業所に対し、Long-term-careの質指標から
算出した質評価（問題事象発生割合、アセスメント・ケア実施割合、利用者の主観的
満足度等）について研究参加事業所全体と各事業所との比較結果をフィードバックし
た。その後、７事業所の看護師8名と居宅介護支援専門員3名に半構造化面接を実施し
た。逐語録から1.ケアの質改善に向けた現状の取り組みとして【気軽に相談できる環
境づくり】【勉強会や研修による知識の供与と共有】【多様なチャンネルによる情報
共有】、2.フィードバックに対する認識と活用状況として【他者からケアの質を評価
されることに対する前向きな思いと抵抗感】【数値で可視化された自施設のカラーを
認識】【受けたフィードバックをもとにした具体的な行動化】【次のActionにつなが
るフィードバックの必要性】、3.事業所が抱えている課題や困りごととして【人的資
源の不足】【スタッフ教育及び教育体制整備の不十分】【限られたサービス時間と業
務逼迫】【エビデンスに基づく実践の不足】【加算がつくことによるケアの質向上へ
の取り組み促進の期待と懸念】の、合計12のカテゴリが抽出された。さらにそれぞれ
から計30のサブカテゴリが抽出された。ケアの質改善・向上のためには、評価のフィ
ードバックにとどまらず、評価を次のActionへつなぐ外部の相談機能ならびに、具体
的なケア方針の提案・事業所全体の課題の抽出など意思決定を助けるフィードバック
の検討など、継続的な質改善への支援が必要と思われた。 
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と思われる。 
 しかし、訪問看護の多岐にわたる内容と
その効果を定量化した報告は少ない2,3。標
準化された評価指標を用い訪問看護の効果
を可視化し、ケアの質の維持・改善を図る
ことは重要な課題である。そのため、報告
者らは2019年から訪問看護の評価指標づく
りに取り組んできた。 
 ケアの質の維持・改善のためには、計画
を立て、実行・評価を行い、計画を見直す
というPDCAサイクルを有効に機能させる
ことが重要である。先行研究では地域医
療・ケアのセッティングにおいてこのサイ
クルを取り入れることでケアの質の改善に
効果があったことが報告されている4-5。そ
のため、報告者ら研究班は事業所単位の継
続的な質評価を目的とした、フィードバッ
クモデルを検討しているが、PDCAサイク
ルへの効果は不明である。 
 本研究では居宅サービス事業所（訪問看
護ステーションおよび居宅介護支援事業所）
における、ケアの質評価の活用状況と課題
について検討する。 
 
B. 研究方法 
１．専門家への事前ヒアリング調査 
１）訪問看護ステーション管理者へのヒア
リング：2021年7月28日（水） 
対象者：藤野泰平氏（みんなのかかりつけ
訪問看護ステーション/代表取締役社長） 
出席者：研究班メンバー3名および大学院
生3名、合計6名 
内容：訪問看護ステーションにおける質の
維持・改善の取り組みについてお話しを伺

い意見交換を実施。得られた示唆を以下に
挙げる。ヒアリング結果について、詳細は
図１参照。 
• 事業所全体でのケアの質維持・改善の

取り組みも重要だが、同時に、スタッ
フ個々人へアプローチすることで個々
の看護の力量やモチベーションをどの
ように維持・向上していくかが重要で
ある 

• 看護師個々人がケアの質を向上するた
めに自由に取り組める風土の醸成が必
要 

• 積極的なICT利用の促進や仕掛けが必
要 

 
２）訪問看護に関する研究者へのヒアリン
グ：2021年7月29日（木） 
対象者：谷口由紀子氏（淑徳大学看護栄養
学部地域看護学領域/助教） 
出席者：研究班メンバー3名および大学院
生4名、合計7名 
内容：訪問看護ステーションの質の維持・
改善に向けたコンサルテーション/コーチ
ングについてお話しを伺い意見交換を実施。
得られた示唆を以下に挙げる。ヒアリング
結果について、詳細は図２参照。 
• フィードバックで抽出された各事業所

の課題に対する、管理者・スタッフの
納得感と合意をどう形成するかが
PDCAサイクルを回すキモとなりうる 

• 特に、管理者自身が自事業所の課題を
自ら見つけたと感じられるような外部
からの意思決定支援や仕掛けが必要と
思われる 

-118-



• また、課題抽出後の取り組みに対する
継続的な評価・モニタリングを事業所
単体で行うことは難しい。外部からの
モニタリング機能があれば、持続的な
取り組みが期待できる 

 
２．対象およびリクルート方法 
 令和２年度老健事業「要介護高齢者等に
対する看護介入による効果検証事業」に参
加した全国の訪問看護事業所・居宅介護支
援事業所98箇所に対し、Long-term-careの
質指標から算出した質評価（問題事象発生
割合、アセスメント・ケア実施割合、利用
者の主観的満足度等）について研究参加事
業所全体と各事業所との比較結果をフィー
ドバックした。全事業所のなかから機縁法
により研究参加者をリクルートした。 
 なお、今回は2021年1月末までに実施し
たインタビューデータを用いた途中報告で
ある。 
 
３．調査方法 
1）調査期間およびデータ収集方法 
 インタビューガイドを用いた半構造化面
接を、各対象者の指定する方法（すべて
Zoomを用いたオンライン）で実施した。
インタビュー内容は、対象者の同意を得て
Zoomの記録機能を用いて録音し、合わせ
て研究実施者がメモを取り記録した。イン
タビュー終了後、逐語録を作成しメモの内
容と合わせて記録した。インタビュー実施
期間は2021年11月〜2022年1月である。 
 
2）データ分析方法 

 インタビュー内容を逐語録にし、「ケア
の質改善に向けた現状の取り組み」、「フ
ィードバックに対する認識と活用状況」お
よび「事業所が抱えている課題や困りごと」
という視点で意味のまとまり毎に文章を区
切ってエクセルシートで管理した。続いて
それぞれの内容についてコード化、カテゴ
リー化を行った。 
 コード化、カテゴリ化の作業にあたって
は、質的研究に豊富な経験を持つ研究者、
および在宅看護領域の研究者からスーパー
バイスを受けることで、結果が研究実施者
の偏りや歪みによる影響を受けていないか
を確認し、確証性の確保に努めた。 
 
3）倫理的配慮 
 本研究は東京大学医学部倫理委員会の承
認を得て実施した（承認番号2019087NI）。
なお、研究協力への依頼は、研究目的、方
法と手順、研究への参加および中止は自由
意思であること、プライバシーの保護等に
ついて文書を用いて口頭で説明し、文書で
同意を得た。 
 
C. 研究結果 
１．対象者および事業所の概要 
 研究対象者および事業所の概要を表１に
示す。７事業所の看護師8名と居宅介護支
援専門員3名に半構造化面接を実施した。
専門職としての経験平均年数は21.5年
（Min7年 - Max33年）、現在の所属での
経験年数は10.2年（1年 - 19年）であった。 
 
２．ケアの質評価の活用状況と事業所の取
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り組み・課題 
 分析結果を表２に示す。逐語録から1.ケ
アの質改善に向けた現状の取り組みとして
【気軽に相談できる環境づくり】【勉強会
や研修による知識の供与と共有】【多様な
チャンネルによる情報共有】、2.フィード
バックに対する認識と活用状況として【他
者からケアの質を評価されることに対する
前向きな思いと抵抗感】【数値で可視化さ
れた自施設のカラーを認識】【受けたフィ
ードバックをもとにした具体的な行動化】
【次のActionにつながるフィードバックの
必要性】、3.事業所が抱えている課題や困
りごととして【人的資源の不足】【スタッ
フ教育及び教育体制整備の不十分】【限ら
れたサービス時間と業務逼迫】【エビデン
スに基づく実践の不足】【加算がつくこと
によるケアの質向上への取り組み促進の期
待と懸念】の、合計12のカテゴリが抽出さ
れた。さらにそれぞれから計30のサブカテ
ゴリが抽出された。 
 
D. 考察 
 ケアの質評価の活用状況と事業所の取り
組み・課題が明らかになった。ケアの質改
善・向上のためには、評価のフィードバッ
クにとどまらず、評価を次のActionへつな
ぐ外部の相談機能ならびに、具体的なケア
方針の提案・事業所全体の課題の抽出など
意思決定を助けるフィードバックの検討な
ど、継続的な質改善への支援が必要と思わ
れた。 
 
E. 結論 

 令和3年度に実施した専門家ヒアリング
およびインタビュー調査の結果を踏まえ、
令和4年度以降に予定している調査に対し、
以下を提言する。 
• 評価フィードバック内容の修正 
• 事業所へのフィードバックの継続 
• 事業所への評価フィードバックにとど

まらず、評価を次のActionへつなぐ相
談機能の検討 

• フィードバックによる評価に基づく具
体的なケア方針の提案 

• 事業所全体の課題の抽出など意思決定
を助けるフィードバック機能の検討 

• 継続的な質改善への支援 
• ICTの積極的な活用 
• 事業所だけでなく看護師個々人へのア

プローチについても検討 
 
 なお、インタビュー調査は2022年3月末
日まで継続実施しており、現在、データの
最終分析中である。 
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 図１. 訪問看護ステーションにおける質の維持・改善の取り組みに関する整理 
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 図２. 訪問看護ステーションにおける質の維持・改善の取り組みに対する持続可能な外部評価体制およびコーチングについて 
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表１. 対象者・事業所の概要 
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表２. ケアの質評価の活用状況と事業所の取り組み・課題 
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