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研究成果の概要（和文）： 

本研究は、管理手法、患者満足、経営業績の関係を一本化し、継続的に競争力を持てる病院
組織となりうる仕組みについて提唱するために実施された。それには、医療者-患者間の関係を
いかにマネジメントするかが重要である。この関係を軸として、患者満足→経営業績のサイク
ルを成功裏に収めるためには、ワークエンゲージメントの高い人材を育成する組織管理手法の
導入が鍵であることが示唆された。 
 
研究成果の概要（英文）： 
This study proposes the management system have the sustainable competitive advantage 

in the hospital organization. It is the key that to control the relations between medical 
staff - patients. For a successful management cycle of patient satisfaction → business 
performance, it was suggested that the hospital organization should pay attention to human 
resource management to increase the work-engagement of the medical staff. 
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１．研究開始当初の背景 
医療機関は社会的な存在であるため、病院

組織において患者満足は非常に重要である。
ただ、医療領域は社会的側面が強いとはいえ、
病院も赤字続きでは存在できず、経営業績
(医業収入、入院ベッドの稼働率など)につい
ても考えなければいけない。ただし、顧客満
足(患者満足)とは期待に対する充足であり、
かつ期待は欲求の充足ごとに範囲や程度が
大きくなることを考えると、患者満足のみを

唯一の指標とした経営を行うことは経営業
績の観点からコストや負担が増大し続ける
ことにつながる。もちろん、患者満足を高め
ることで間接的に経営業績に貢献するとい
う可能性は指摘できる。病院組織は、患者満
足と経営業績を両立させる経営管理システ
ムを構築する必要がある。 
これまで、顧客満足、従業員満足、CRM な

ど顧客との関連性を重視した既存研究は非
常に多くあるが、経営業績との関係について
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実証した研究はほとんど見受けられない。竹
田(2007)は、既存研究において患者満足との
関連性が指摘された項目と業績の関係につ
いて調査した。そこでは、治療に対して患者
の意見が尊重される雰囲気を持つ医療機関
において医業収益率が高くなる傾向が見ら
れた。しかし、病院形態の相違を必ずしも念
頭においていない、管理手法と患者満足の関
係について明確ではないとの限界が見られ
た。 
本研究では、こうした管理手法、患者満足、

経営業績の関係を一本化し、継続的に競争力
を持てる病院組織となりうる仕組みを明確
にする。 
 
２．研究の目的 
今回の調査では、上記の関係を明らかにす

るために (1) 顧客満足に関する要因のなか
で、業績に影響を与えるものはなにか (2) 
顧客満足に関するなかで業績を高める要因
を機能させる組織管理はどのようなものか 
(3)管理手法、顧客満足、業績の連関と、そ
の背後にある組織メカニズムの３点を明ら
かにする。 
 医療サービスは顧客である患者との情報
不確実性が非常に高く、信頼財としての特徴
をもつ。また、組織的な特徴として、医療サ
ービスに関わる構成員が医師、看護師、介護
士、理学療法士など異なる国家資格を持つ専
門職で構成されるプロフェッショナル組織
であることがあげられる。 
これら医療サービス、病院組織の特質を念

頭に、段階的に以下の点を明らかにしていく。 
 
レベル１ 患者満足に影響を与える本質

的な要因は何か。これについては、経営業績
(医業収益など)に影響を与える患者満足要
因は何かを念頭におく。 
レベル２ 患者満足要因構築する組織能

力は何か。とりわけ、医療従事者の動機につ
いて考える。 
レベル３ 組織能力を構築する組織管理

はどのようなものか。 
以上の手順から業績を軸に「組織管理」「業
績」の整合パターンが患者満足概念に関して
浮き彫りになり、より一般的な命題を導くこ
とができる。 
 
３．研究の方法 
上記の研究目的を達成するために、4段階

の調査を行う。第 1に患者満足と経営業績を
つなぐ鍵となる要因について既存研究から
洗い出す。その上で、それについて病院組織
を対象としたインタビュー調査で補足する。
ただし、病院組織には医師、看護師、リハビ
リ、ソーシャルワーカーなど多様な職種が存
在する。それらは、それぞれプロフェッショ

ナルワーカーとして、異なる仕事、患者との
関わりをするだけでなく、独自の教育体系の
下で能力形成される。それゆえに、独自の価
値体系が構築されやすい。患者、医療との関
わりなど、独自の世界観の下で業務を遂行す
るため、いかにすれば患者が満足するかにつ
いての考え方も異なる可能性がある。そこで、
職種ごとに調査を遂行していく。 
次いで、これらの職種それぞれにおいて、

彼らを動機づける鍵は何かについて質問票
調査により、実証調査を行う。 
第 3に、病院組織にいて患者との接点が最

も多い看護師に焦点をあて、彼女らがそのキ
ャリアを通じてどのように変化していくか。
動機づけ要因との関係に着目して、インタビ
ュー調査により洗い出す。そして、彼女らの
組織行動を有効に仕向けていくための組織
管理について探索する。 
 最後に、看護師の職業価値と、看護師とし
ての経験年数の関係について質問票調査に
よって調査する。 
 
４．研究成果 
 本研究成果は大きく①患者満足と経営業
績をつなぐ鍵となる要因 ②医療従事者と
職務満足の影響要因について ③看護師の
職務満足要因の変化に関する要因について 
④看護師とその職業価値についての4つのパ
ートで構成される。 
 
①患者満足と経営業績をつなぐ鍵となる

要因について 
ここでは、患者満足と経営業績をつなぐ鍵

として、医療従事者―患者間のコミュニケー
ションに着目した。とりわけ、病院組織のコ
ミュニケーション・マネジメントに関する諸
問題について、①臨床現場において、医療従
事者の患者満足に関する考え方、及び患者と
の関係構築はどのようなものか ②コミュ
ニケーションを媒介とした患者との関係に
おける専門職ごとの相違の2点に検討するた
めに、平成 20 年 7 月に回復期・リハビリテ
ーション病院であるＡ病院の医師2名 看護
師 2名、リハビリ部門 3名、医療ソーシャル
ワーカー3名の合計10人にインタビューを行
った。 
インタビュー調査から、2 つの点が明らか

になった。第 1に患者満足を高めるためのコ
ミュニケーションアプローチが、職種によっ
て異なっていることである。医師は医学知識
の説明、看護師は患者の人間的側面や生活、
リハビリ部門は患者自身だけでなく、患者の
家族を含めた社会的背景について、MSW は患
者の家族を含めた社会的背景を中心にコミ
ュニケーションをとることが患者満足に最
も重要であると考えていた。 
第 2に、類似することではあるが、それに



 

 

関して、実際のコミュニケーション内容も、
職種ごとに相違が見られた。例えば、医師は
医学的な情報伝達がコミュニケーションの
中心であり、看護師は患者の生活的要望や医
学的な情報、リハビリは患者との全人格的な
コミュニケーション、MSW は患者の家族関係
を中心とした社会的背景がコミュニケーシ
ョン内容の中心であった。 
 
②医療従事者と職務満足の影響要因につ

いて 
医療従事者が、患者と関わろう、コミュニ

ケーションを積極的にはかっていこうとす
る意欲が大きくなければ、コミュニケーショ
ンの機会も最小限になろう。その一つの鍵が、
職務に対する思いやコミットメントである。
医療という専門的業務において、それには仕
事が好きであるという感情、仕事に対する満
足感が、職務に対するコミットメントの誘因
となろう。そこで、職種ごとに職務満足の影
響要因について質問票調査を行った。 
調査対象施設は、大阪府の民間 B 病院(約

400 床)、兵庫県の公的 C 病院(約 300 床)、
および東京都にある民間 D病院(約 150 床)で
ある。実施時期は平成 20年 7月～平成21年
3 月の期間に上記病院の全職種において実施
した。なお、有効回答数は民間 A病院 562(回
収率88.7%)、公的B病院275(回収率76.8%)、
C病院89(回収率71.9%)の合計900であった。
職業別にみると医師 67 名(平均年齢 38.91
才)、看護師 613 名(平均年齢 34.43 才）、リ
ハビリ 31 名(平均年齢 29.42 才)、介護士 38
名(平均年齢 45.44 才)、臨床検査技師 38 名
(平均年齢 39.86 才)、診療放射線技師 20 名
(平均年齢 40.47 才)、薬剤師 25名(平均年齢
30.83 才)、臨床工学技士 21 名(30.19 才)、
その他・不明 47 名(平均年齢 42.54 才)であ
った。  
職務満足の調査次元としてはMSQ や JIT な

どが開発されている。しかし、組織で働く個
人において、職場と仕事を切り離して仕事を
考えることは現実的に困難である。それゆえ、
従属変数としての職務満足を「この病院での
仕事に満足している」という質問項目で測定
した。各項目の回答選択肢は、「1＝そう思わ
ない」から「5＝そう思う」の 5 段階 Likert
法を採用した。 
職務満足に影響を与える要因としては、

Stamps、 Williams の調査項目を参考に(1)
評価報酬 (2)内発的満足に関するもの(有
能感、成長感、達成感など) (3)能力開発環
境 (4)負担 (5)部門間人間関係 (6)部門
内人間関係 (7)患者関係 (8)上司との関
係の合計 46 の設問項目を用意した。これに
ついても 5段階 Likert 法を採用した。  
これら職務満足に影響を与える 46 の設問

項目を段階的に因子分析を行った。因子分析

の方法は主因子法を使用し、それにバリマッ
クス回転をかけることで7の因子を抽出した
(これらの因子は「医療スタッフとの関係」
「評価報酬」「専門能力向上環境」「上司の信
頼」「内発的満足」「チームワーク」「能力主
義評価」とした)。そして、この因子の因子
負荷量が 0.40 以上の設問項目のスコアを平
均化したものを下位次元として設定した。 
上記の下位次元を独立変数として、職業ご

とに職務満足要因の影響要因を明らかにす
るために、重回帰分析を行った。また、一般
的に医療専門職は5年で一通りの仕事ができ
るようになると言われることから、その職業
に就いてから 5年未満群と 5年以上群を分け
て分析を行った。重回帰分析の方法について
は、ステップワイズ法を採用した。なお、統
計処理分析には PASW 18.0 for Windows を使
用した。 
結果は、就業5年未満の医師群においては、

評価報酬が職務満足要因であった。同じく、
就業 5年未満の看護師、介護士、リハビリと
いった患者と接点の大きい医療専門職群で
は評価報酬、上司の信頼、内発的満足が、薬
剤師、診療放射線技師、臨床工学技士などの
技師群は医療スタッフとの関係が職務満足
の重要な要因となっていた。一方、就業 5年
以上群の結果である。医師は、上司の信頼と
内発的満足が影響要因となっており、5 年未
満群のそれとは大きく異なっていた。同様に、
技師群では、内発的満足とチームワークが影
響要因であった。しかし、看護師、介護士、
リハビリ群では評価報酬と内発的満足の関
係について5年未満群とほぼ類似の結果がえ
られた。 
分析結果から、医師については、就業 5年

後経つと、外発的動機から内発的動機へと主
たる職務満足要因が変化している。技師群に
ついても、5 年後に内発的動機が重要なもの
に変化するという傾向がみてとれる。しかし、
看護師、介護士、リハビリなどでは、内発的
動機だけでなく、一貫して外発的動機である
評価報酬が重要な源泉であった。看護師につ
いては、職務満足要因が外発的動機と内発的
動機の両方が重要であるため、その管理が難
しいことが分かる。 
 
 ③看護師の職務満足要因の変化に関する
要因 
 上記の調査から、プロフェッショナルワー
クである医療従事者は、時間の経過とともに、
プロフェッショナルとして、その専門性の発
揮が重要な動機の源泉となり、その動機の大
きさは評価や報酬などの外発的動機付け要
因を上回っていく傾向がみてとれた。しかし、
病院組織において人数規模だけでなく、患者
との接点が最も大きいゆえに患者満足に与
える影響が極めて大きい看護師、リハビリな



 

 

どの職種に一定の傾向がみられなかった。そ
ればかりか、プロフェッショナルワークであ
るにも関わらず、外発的動機づけが専門職と
してのキャリアを積んだ状況でも、その重要
性が変化しないという傾向にあった。 
なぜ、そのような傾向にあるか。キャリア

の成長はその動機づけや職業価値にどのよ
うな影響を与えるのか。もしくは、質問票調
査の結果だけでは見えない重要な論点があ
るのか。これについて探索するために、平成
22 年 3 月および、平成 22 年 8 月にインタビ
ュー調査を行った。対象とした医療機関は福
岡県内の公的 E病院、兵庫県内の公的 F病院
である。調査に協力いただいた看護師は 2病
院合計 11人であった（看護師 a〈20代〉 看
護師 b〈30代〉 看護師 c〈30代〉 看護師
d〈50代〉 看護師 e〈50 代〉 看護師 f〈30
代〉 看護師 g〈40代〉 看護師 h〈40 代〉 
看護師 i〈20 代〉 看護師 j〈30代〉 看護
師 k〈40代〉）。インタビュー内容は、なぜ看
護師になったのか。キャリア初期、中期、現
在では何が動機づけ要因になるか。そして、
それはキャリア初期と現在では同じか、それ
とも変化したのか。変化したのであれば、何
が契機であった。 
結果として以下の5つの知見が明らかにな

った。 
(1)看護師を目指したきっかけに関しては

ほぼ外発的動機によるものであった。 
(2)看護師の動機づけ要因は時間の経緯と

ともに一定ではない。 
(3)転職看護師と比較して、新卒看護師ほ

ど動機づけ要因が可変的である。 
(4)看護師の動機づけ要因は、個人におい

て多様性を持つというより、むしろ、より外
発的動機づけを重視するタイプとより内発
的動機づけを重視するタイプに分かれる。こ
れは、個人の価値観だけではなく、生活背景
（結婚・出産といったライフサイクルなど）
やどのような環境下で仕事をしてきたかな
ども含む個人の多様性から派生する。看護組
織は“個人として”多様な動機を持つ存在で
構成されるのかもしれない。 
(5)動機づけ要因は組織管理のあり方に影

響をうけることが明らかになった。とりわけ、
自己決定感を喚起させるような環境下でキ
ャリア初期に仕事を行った看護師は、動機づ
け要因として内発的要因を重視するよう変
化していった。  
どうやら管理スタイルが、個人の動機づけ

や仕事観に影響を与えるようである。
Pink(2009)はタイプⅠ(内発的動機をより重
視するタイプの個人)の特徴は生まれながら
備わっているのではなく、後天的に作ること
ができる。長期的にはほとんどの場合タイプ
X(外発的動機をより重視するタイプの個人)
をしのぐ成果をあげるとした。組織管理のあ

り方が個人の動機と目的を形成してしまう
可能性がある。とりわけ、社会人としての最
初の段階での管理のあり方が、その後の動機
に大きな影響を与えることが明らかになっ
た。これは、組織文化、コンピタンスといっ
た、組織能力の形成に関する議論にも関連す
る。管理スタイルが、仕事自体が内発的動機
づけに与える影響を介して、個人の仕事に対
する取り組み方に大きく左右するという可
能性も指摘できる。  
実践的にはキャリア初期にどのような環

境下で管理されるかの重要性がクローズア
ップされる。それが、その後の看護師として
の職業感、動機、目的などに大きな影響を与
えるためである。また、新卒看護師と、転職
看護師の動機づけにおける変化のプロセス
の相違についても認識しておく必要がある。
また、モチベータに関しては、入職時よりも
内発的動機づけを持つ看護師が多いことが
明らかとなった。これは時間軸で動機にゆれ
が生じていることを示している結果である。
したがって、様々な年代が入り混じる看護師
集団では、その動機づけ要因は個人間で異な
っており、内発的動機と外発的動機のバラン
スについて、さらに注意深く取り扱うべきで
あろう。 
 
④看護師とその職業価値 
インタビュー調査では、看護師の動機づけ

要因はキャリアを通じて変化していくこと
が見て取れた。ただし、このような変化の契
機の多様性と、それを形式的な質問票に明示
することの難しさにより、それを実証する事
は極めて難しい。しかし、看護師の職業価値
の 価 値 前提 と なる キャ リ アア ン カー
(Schein(1985)によると、キャリアアンカー
とは、どうしても犠牲にしたくない、ほんと
うの自己を象徴する、コンピタンスや動機、
価値観について自分が認識していることが
複合的に組み合わさったものである)と、看
護職の経験年数(職業年数)の関係について
調査する必要はあろう。これについて兵庫県
内にある県立病院2病院の看護師を対象とし
て、質問票調査を試みた。 
調査は兵庫県の公的 G 病院、および公的 H

病院に勤務する全看護師を対象として平成
23年 2月～４月の期間に実施した。有効回答
数は G病院 181(配布 240、回収率 75.4％)、H
病院 367(配布 464、回収率 79.1％)、合計
548(回収率 77.8％)であった。なお、回答者
のプロフィールであるが、性別について男性
12 名、女性 522 名、不明 14 名、平均年齢に
ついては 35.92 才(標準偏差 9.78)、看護師と
しての経験年数は 13.57 年(9.83)であった。 
調査は、病院を通じて質問票を各部署に配

布し、記入後に全員の回答を部署ごとにまと
めて回収するという方法をとった。また、調



 

 

査の匿名性を確保するために、質問票と同時
に配布した返信用封筒に調査票を封入した
後、回収することにした。なお、統計処理分
析には PASW 18.0 for Windows を使用した。 
設問項目は E.H.Shine(1985)のインベント

リーを援用し、それを看護組織に適合するよ
う修正したものを使用した。本項目は 8つの
キャリアアンカーをあらわす 40(それぞれの
アンカーごと５つの設問項目)の質問項目で
構成される。質問項目は、「全然そう思わな
い」から「いつもそう思う」まで 6段階で評
価してもらった。また、どうしても判断がつ
かない場合は連続した2か所に○印を記入し
てもらった。Schein(1985)によると、対応す
る質問項目を合計して5で割った数値をキャ
リアアンカーのスコアとして算出している。
なお、Schein(1985)はキャリアンカーとして、
専門・職能別コンピタンス、全般管理コンピ
タンス、自律・独立、保障・安定、起業家的
創造性、奉仕・社会貢献、純粋な挑戦、生活
様式の 8をあげている。 
調査の結果である。スコア平均値(6 段階)

をみると、生活様式が 4.44 と最も高く、次
いで保障・安定(4.19)、専門・職能別コンピ
タンス(4.02)の順に高くなっていることが
わかる。とりわけ、生活様式については、そ
のスコアを最も高く位置づけている看護師
は有効回答数 514 人中 265 人（51.6％）であ
った(複数のタイプを同等(スコアの平均値
が同じ)に評価している看護師もいるためエ
クスキューズは必要である)。また、保障・
安定は 509 人中 159 人(31.2％)、専門・職能
別コンピタンスは 512人中 102 人(19.9％)で
あった。内発的動機づけ要因と関連しやすい
専門・職能別コンピタンスのスコアが最も高
い看護師は、512 人中 102 人(19.9％)であっ
た。どうやら、大部分の看護師は、生活様式
や保障安定といった外発的動機づけ要因と
関連付けられるキャリアアンカーを最も優
先すべきアンカーと認識しているようであ
る。一方、スコア平均値の最も低いのは全般
管理コンピタンスであった(2.66)。最も優先
すべきアンカーと認識している看護師も 509
人中わずか 4人であった(0.8％)。 
 次に、看護師に就いてからの職業年数がキ
ャリアアンカーに与える影響についてみて
みよう。ここでは、看護職に就いてから 5年
未満、5年以上 10年未満、10年以上 20年未
満、20年以上の 4群比較をしてみた。分析方
法としては、一元配置の分散分析を行った。
統計的に有意であった項目は、全般管理コン
ピタンス、起業家的創造性、奉仕・社会貢献、
純粋な挑戦の４つであった。いずれも年齢・
職業年数が高い群において、有意に高かった。
また、注目すべきは看護師のキャリアアンカ
ーとして重要であった専門・職能別コンピタ
ンス、保障・安定、生活様式の 3つのアンカ

ーである。これらは職業年数で差がなかった。
どのような年代であっても、これら 3つのア
ンカーの重要性は変わらないようである。 
 最後に、これら 4つの調査研究を統合する
ことで、管理手法、患者満足、経営業績の関
係を一本化し、継続的に競争力を持てる病院
組織となりうる仕組みついての可能性を示
してみる。 
まず、患者満足と経営業績を有効につなげ

るために、医療者-患者間の関係をいかにマ
ネジメントするかがその鍵になることであ
る。それには、コミュニケーションの場の提
供、医療の階層性を前提とした多層なレベル
でのコミュニケーション管理など考慮すべ
き問題はあるが、何より医療従事者が仕事に
対して内発的に動機づけられ、積極的に患者
と関わろうとする意欲こそが求められる。こ
れに関しては、医療従事者がプロフェッショ
ナルとして、どのように成長していくか、キ
ャリアを通じてどのような価値を形成して
いくかに関する問題でもある。サーベイ調査
から、医師や技師職については、職業経験年
数が内発的動機に与える前向きな影響につ
いて明らかになった。しかし、患者との接点
が多い看護師については、その傾向が見受け
られなかった。しかし、ヒアリング調査から
職業としての初期段階に自己決定感を促進
する組織環境下にいた看護師は、その後のキ
ャリアを通じて内発的動機を持ちやすいこ
とが示唆された。患者満足→経営業績のサイ
クルを成功裏に収めるためには、医療従事者
にいかに内発的動機に価値をおく、つまりワ
ークエンゲージメントの高い人材を育成す
るかにかかっている。組織管理→ワークエン
ゲージメント→組織行動→患者満足→経営
業績のサイクルの確立である。このサイクル
を起動させるために、病院組織が注視すべき
は医療従事者をいかに有効に管理するかで
あり、その 1つがキャリアとしての初期段階
に自己決定感を認識できるよう意識した組
織管理法の導入であろう。いずれにせよ、今
後は医療従事者のワークエンゲージメント
を高める組織管理についてより注目してい
く必要があろう。 
本研究の限界と将来の課題は、いくつかあ

る。とりわけ、本研究において最も重要な問
題点は、内発的動機（ワークエンゲージメン
ト）が患者行動に与える影響について言及し
ていない点である。確かに、内発的動機の高
い医療従事者は、仕事に対しては積極的に関
わろうとするが、それが患者満足につながる
関わり方であるという根拠がない。むしろ、
医療技術の研鑚にのみ配慮し、患者満足とい
う視点を軽視する可能性もある。 
 第 2に、本研究はとりわけ看護師の組織管
理に着目をしたが、それがあらゆる医療従事
者でも応用できるかという問題もある。 



 

 

 いずれにせよ、本プロセスをより精度の高
いものへとしていくためには、医療従事者の
内発的動機やワークエンゲージメントの育
成、さらにはそれがどのような組織行動を誘
発し、結果としてどのような患者満足に関与
するかについての因果ルートを明確にする
必要があろう。 
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