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研究成果の概要（和文）：　本研究では主として，病院の病棟，特別養護老人ホーム，障碍者の生活施設での空
間構成と介護／介護／支援負担感の関係を調べた。
　結果として，病院においては既往研究では看護動線の短縮化の観点から有利とされていたのは複廊下型だった
が，看護負担感の観点からは中廊下型が有利であった。また，高齢者施設や障碍者の生活施設では一般的に居室
が共用空間に直接面するホール型が見守りや動線の観点から有利だとされている。しかし，介護／支援負担感の
観点からは，ホールに面した居室の割合が低いプランタイプの事例の方が負担感が低い傾向があった。
　これらの結果は，施設におけるスタッフの負担軽減とQOLの向上の両立に役立つと考える。

研究成果の概要（英文）：  In this study, we examined the relationship between the space composition 
in hospital wards, the special nursing homes for the aged and living facilities of the disabled and 
the feeling of nursing care / nursing care / support burden feeling. 
  Regarding the spatial composition of hospital wards, in a previous study, it is a double corridor 
type that is considered advantageous from the viewpoint of shortening the nursing flow line. 
However, from the viewpoint of nursing burden feeling, it was found that the middle corridor type is
 advantageous. Also, in the living facilities of aged and disabled persons, it is generally said 
that the hall type room where the living room directly faces the shared space is advantageous from 
the viewpoint of watching by staff and  their flow lines. However, from the viewpoint of nursing 
care / support burden feeling, the burden feeling tended to be lower in the case of the plan type 
where the ratio of the room facing the hall is lower.   

研究分野： 建築計画

キーワード： 看護負担感　介護負担感　支援負担感　平面構成　活動量　生活単位
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様	 式	 Ｃ－１９、Ｆ－１９－１、Ｚ－１９、ＣＫ－１９（共通）	

１．研究開始当初の背景 
(1)社会的背景	  
	 我が国は，超高齢・人口減少時代を迎え，
高齢になっても，またなんらかの病や障碍が
あっても豊かな QOL が保障される社会の構
築に向けた様々な取り組みや検討がなされ
ている。具体的には，特別養護老人ホームの
個室・ユニット化や，障碍者自立支援法の施
行による地域居住への移行を目指した居住
支援サービスの策定などである。一方で，増
大を続ける社会保障費の抑制や，看護・介護
資源の効率的な活用，また看護・介護職のバ
ーンアウトの解消，担い手の不足への対応が
今後さらに大きな課題となる。 
(2)看護師・介護職員の負担感への関心 
	 看護・介護職の離職や不足の背景には労働
条件の低迷や現場職員の疲弊があると指摘
され，看護・介護分野では単純に業務時間や
移動の量ではない看護・介護負担「感」が注
目されている。先駆的な研究として，筒井１）

による CSM 主成分分析を用いた特別養護老
人ホームの介護職員の介護負担感の数量化
方法の開発がある。また日本看護協会では，
看護師の労働環境の改善のためにメンタル
ヘルスケアが重要だとして，職業性ストレス
簡易調査を用いたストレスチェックとマネ
ジメントを勧めている３）。これらを受けて原
田・宮脇２）はこの調査法を用いて介護職員の
抑うつ・ストレス反応を調べ職員の属性や職
員同士の人間関係がストレス関連因子だと
報告している。こうした業務内容や職員属性，
人間関係に要因を求める研究の一方，図１の
ように看護・介護のしやすさに関わると考え
られる，建築空間と看護・介護負担感の関係
については研究・提言がされていない。 
(3)建築分野での医療・介護施設計画への提言	 	
建築分野では，高齢者や障碍者の介護施設の
あり方はこれまで主に入居者の QOL の向上
の観点から考察・提言されてきた。また医療
施設では，看護動線の短縮が大きな課題で，
看護動線の短縮を実現する病棟平面が検討
されてきた。一方筆者らは既往研究で，看護
動線量は看護負担感とは相関しないこと，病
院建築の分野で看護動線の短縮上有利とさ
れた病棟平面で必ずしも看護負担感が低く
ないこと，また病棟規模が変わっても看護負
担感を増さない平面類型があることなどを
報告した４）５）。ここから，看護負担感という
従来とは異なる観点が，病棟計画の検証に新
たな知見を与えることを提言した。 
 
２．研究の目的 
	 持続可能な社会保障のあり方として，今後
は看護・介護負担感の軽減とケア対象者の
QOL のバランスを支援する建築の計画がよ
り重要となると考える。本研究では，応募者
らを含む既往研究が蓄積してきたケア対象
者の生活の質を支えるという視点に加えて，
看護・介護・支援者の負担感の軽減を支援す
る建築空間を検討する。 

	 具体的な研究課題として，以下３施設類型
での調査・分析と，その総括としての横断的
分析を設定する。 
(1)医療・保健施設の入院部門（病棟・診療所
病床・老人保健施設）の平面と，看護負担感
の関係の調査・分析 
	 上記研究を踏まえ，地方部で同様調査を行
い地域差の有無を確認する。また入院患者視
点での評価（安心感，プライバシー等）の質
問項目を加える。 
(2)要介護高齢者の生活施設（特別養護老人ホ
ーム，同サテライトユニット，グループホー
ム）のユニット平面と介護負担感の関係の調
査・分析 
	 (1)をもとに調査エリアを定め，施設類型と
規模，入居者属性，職員配置，介護動線量を
勘案した，職員・入居者目線での平面評価の
知見を得る。 
(3)障碍者の生活施設（障碍者支援施設（夜間
サービス），障碍者グループホーム，レスパ
イトケア施設）のユニット平面と介護負担感
の関係の調査・分析 
 施設類型と規模，利用者属性，スタッフ配
置，介護動線量を勘案した，介護者・利用者
目線での平面評価の知見を得る。 
 
３．研究の方法 
(1)病院の病棟での調査	
①アンケート調査	 	 関東圏全域（１都６
県）の内科・外科系病棟を持つ全病院、計 1287
病院を対象に郵送回答方式アンケート調査
を行った（回答：110 病院）。	
	 調査でのアンケート用紙は１病棟につき
以下の３種類を用いた。	
・アンケート用紙 A	：	診療科種別や看護師
の勤務体制等の病棟全体の運営状況を問う。	

・アンケート用紙 B	：	病床数や患者の属性
（救護区分，年齢，男女比）NC の有無等の
病棟の運営状況を問う。	

・アンケート用紙 C	:	病棟に勤務する看護師
による,病棟平面や看護負担感への評価を
７段階評価で問う。	“ストレスに関する項
目”には職業性ストレス簡易調査票注１）の
項目を用いた。	

②動線量と負担感の関係の調査	
	 中廊下型とナーシングホール型の病棟2事
例において，病棟看護師の一日の動線量とそ
の日の看護負担感の関係を調べた。	
(2)高齢者／障碍者施設での調査，他	
	 病棟と同様の負担感アンケート調査およ
び事例を限定しての動線量・負担感アンケー
ト調査を，東京と栃木の特別養護老人ホーム
注２），既存校舎転用による特別養護老人ホー
ム，関東圏の障碍者の生活施設に対して行っ
た。また，超急性期病棟（ICU）や児童精神
系列病棟での調査も実施した。さらに，地域
包括ケアへの展開を見据えて，地方都市と山
間地域での訪問介護の提供限界，看護小規模
多機能型居宅介護事業所利用者の生活とス
タッフの支援状況の実態調査，看取り期の建



築空間と生活様態・介護の負担感の関係，に
ついても調査を行った。	
	
４．研究成果	
	 本研究の主要な成果を以下に示す。	
(1)病院の病棟	
	 病棟の類型を図１に示す（図中の数字は過
去５年の竣工件数注４））。	
	 看護動線量（身体的，物理的負担）と看護
負担感（心理的負担）は必ずしも相関しない
独立の指標であり，平面類型によって「⑤作
業環境はよい，⑯移動動線には無駄がない，
⑰見守り・観察はしやすい」等の移動動線に
関する看護負担感が異なる。	
	 また，病棟平面の計画史では発展型とされ	
注３）近年の竣工事例も多い【複廊下型】注４）

は，看護負担感の観点からの評価は必ずしも

高くなく，総じて【中廊下型】の評価が比較
的高いという特徴的な結果を得た（図２）。
病室と NS の最長距離も看護負担感との間に
明確な関連はなく，最長距離を要因として
“看護動線短縮=看護負担感の軽減”とする
単純な関係でも説明できなかった。しかし，
中廊下型病棟では［両病室］廊下の割合が高
いときに看護負担感が低い（図３）。ここか
ら，これまで病棟の平面計画では看護動線の
短縮が重視されてきたが，看護負担感の観点
からは NS から最も遠い病室までの距離より
１動線での看護の効率の方が説明しやすい
可能性を指摘した。また【中廊下 NS 中央】
ではベッド数が多くても看護負担感が必ず
しも高くない点が特徴的で（図４），これら
の点は病棟計画に資する知見だと考える。	
(2)高齢者施設	
	 生活単位平面の類型について，共用空間と
居室の関係に着目し，共用空間（ホール）に
面しているベッド／居室の割合の正規分布
を基に分類した（図５）。	
	 介護単位の規模の分布とホールに面する
居室（ホール型居室）の割合の組み合わせで
平面を分類した(図６)。セルごとに，「負担
ではない（負担感が＋）と答えた介護士の数」



を，「そのセルに該当するユニットに勤務す
る介護士の数」で除した値を図７左に示すと，
次の 3項目で傾向が見られた。	
①日勤時の作業環境は良い	 	 「個室ユニッ
トケア（10 床以下）」と【ホール型の居室が
10〜35％であると，負担感が低い】。一方，「15	
超〜25	床未満」ではホール型居室の割合が
高い場合に負担感がプラス評価の介護士の
割合が高い傾向があり，他とは異なる。	
②移動動線には無駄が無い	 	 「個室ユニッ
トケア」，「15超～	25	床未満」，「25	床以上」
ではホール型居室の割合が低い場合に負担
感が低い介護士の割合が高い。特にホール型
居室の割合 10％以下の場合に顕著である。こ
こからも【ホール型居室が少ない方が，負担
感が低い】。ただし「15	床以下の個室ユニッ
トケア以外」では逆にホール型居室の割合が
高い（60	〜100％）類型で，負担感がプラス
の介護士の割合が最も高い。	
③利用者は自分の意志で居方を選択できる	 	
「個室ユニットケア」「25	床以上」の場合は
ホール型居室の割合が低い方が“利用者は自
分の意志で居方を選択できる”の評価が高い。
特に 10	〜35％で顕著である。ここからも，
【ホール型居室が少ない方が，利用者の QOL
評価が高い】。一方「15	床以下の個室ユニッ
トケア以外」「15	超～	25	床未満」の場合に

はホール型居室の割合が高い方が，プラス評
価の割合が高く，35	〜60％で最も顕著であ
る。また「25	床以上」の場合はホール型居
室の割合が低い方が QOL	が高い。これらは個
室ユニット型で推奨される，居室をホールに
面させることと逆の結果であり，看護負担感
という新たな指標を導入することで，計画に
対して新たな知見を得た。	
(3)障碍者の生活施設	
①ホール型居室の割合と規模に着目した際
のマイナス評価の占める割合	 	 ホール型
居室の割合と規模の分布によるモザイク図
に，各シフト単位に該当するスタッフが回答
したマイナス評価の占める割合（図８左）か
ら，「標準的な業務日の疲労度」など業務状
況に関する項目で，ホール型居室の割合が高
い方がマイナス評価の割合が高い。また施設
平面の影響を受けると想定される「日勤時の
作業環境は良い」「移動動線には無駄がない」
をみると「日勤時の作業環境は良い」では規
模（人数）が大きい方が負担に感じるスタッ
フが多く，「移動動線には無駄がない」では
ホール型居室の割合が高く，規模が小さい方
が，色が濃い傾向がある。	
②ホール型居室の割合と一人あたりの共用
部面積に着目した際のマイナス評価の占め
る割合	 	 利用者の居室以外（居室の最低面
積の基準は，施設の規模によらず 9.9 ㎡／人
以上）での滞在・移動空間となる共用部（共
用空間と廊下（トイレ，浴室は不算入））の
一人あたり面積に着目してホール型居室の
割合との分布を示し，スタッフが回答したマ
イナス評価の占める割合を示す（図８右）。	
	 業務状況に関する項目で，ホール型居室の
割合が高く，一人あたりの共用部面積の小さ
いシフト単位でマイナス評価の割合が比較
的高い。ホール型居室の割合が高いほど，廊
下など明確な移動空間が少ない。そのため一
人あたりの共用部面積が小さいと廊下面積
が狭く明確な移動動線が確保されていない
ことが移動動線への評価などスタッフの支
援負担感に影響していると考える。	
(4)まとめ	
	 以上のように，病院においては既往研究で
は看護動線の短縮化の観点から有利とされ
ていたのは複廊下型であったが，「看護負担
感」の観点からは中廊下型が有利であった。	
	 また，高齢者施設や障碍者の生活施設では
一般的にホール型（居室が共用空間に直接面
している）が見守りや動線の観点から有利で
あるとされ，推奨されているものの，「介護
負担感」と「支援負担感」の観点からは，ホ
ールに面した居室の割合が低いプランタイ
プの事例の方が負担感が低い傾向があった。	
	
＜注＞	
1） 職業性ストレス簡易調査票は，平成７〜

11年度労働省（当時）研究課題「作業関
連疾患の予防に関する研究」における東
京医科大学公衆衛生学講座のストレス測
定グループによる研究成果物である 6）。



現在は無償で公開されており，日本看護
協会での労働環境の改善の推進に際して
もストレスチェックの方法として紹介さ
れている。	

2） 特別養護老人ホームは該当施設が多いた
め，関東のうち大都市を擁し大都市郊外
地域も含む東京と北関東１県を調査範囲
に設定した。	

3） 病棟平面の歴史的変遷としては，総室型
病棟,中廊下型病棟，複廊下型病棟（三角
形病棟，回廊型病棟を含む），のプロセス
で病棟平面パターンが増え，複廊下型は
発展形と説明されている（建築設計資料
集成，2002）。	

4） 医療福祉施設を設計者が紹介する日本医
療福祉建築協会『情報シート集』によれ
ば，過去５年の傾向では複廊下型病棟の
占める割合が最も高い。	
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