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研究成果の概要（和文）：産科病棟・外科病棟・内科病棟の看護の実態（患者への看護時間と看護内容）を機器
測定法とヒトによる1対1タイムスタディ法の2つの方法で測定した結果、各病棟の看護の特徴が明らかとなっ
た。各病棟で実施されている看護行為内容の特徴は異なっていたが、「看護計画・記録」に費やす時間はどの病
棟も多かった。また、機器測定法により看護師・助産師の滞在場所が明らかになり、ナースステーション滞在時
間が長かった。各診療科の看護の特徴が明らかになったことをふまえ、産科混合病棟の人員配置を工夫する必要
が考えられた。

研究成果の概要（英文）：This study measured the actual state of nursing care (nursing time and 
content of nursing care to patients) in obstetrics, surgical, and internal medicine wards using two 
methods: instrumental measurement and human one-on-one time study methods, and revealed the 
characteristics of nursing care in each ward. Although the characteristics of the content of nursing
 actions implemented in each ward differed, the amount of time spent on "nursing planning and 
recording" was high in all wards. The instrumental measurement method also revealed where nurses and
 midwives stayed, and they spent more time at nurses' stations. It was considered necessary to 
devise the staffing of mixed obstetric wards based on the nursing characteristics of each 
department.

研究分野：助産学
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  １版

令和

研究成果の学術的意義や社会的意義
日本の病院における産科混合病棟の看護の実態はほとんど明らかにされておらず、産科混合病棟の助産師の人員
配置についての議論も不足している。本研究において、産科混合病棟の看護を検討するうえで必要な産科病棟と
産科以外の病棟（外科病棟・内科病棟）の看護の実態を明らかにした。機器測定法とヒトによる1対1タイムスタ
ディ法の2つの方法で各病棟の看護の特徴を明らかにした意義は大きいと考える。機器測定法とヒトによる1対1
タイムスタディ法の2つの方法を用いて各病棟の看護を可視化（看護の特徴を明らかに）したことは、画期的で
あるといえる。

※科研費による研究は、研究者の自覚と責任において実施するものです。そのため、研究の実施や研究成果の公表等に
ついては、国の要請等に基づくものではなく、その研究成果に関する見解や責任は、研究者個人に帰属します。
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１．研究開始当初の背景 

（1）本研究の学術的背景、学術的「問い」 

 ①産科混合病棟における分娩の増加と産科混合病棟の現状 

少子高齢化や、2003 年の DPC (診療報酬の定額支払い制度)の導入のため、病床稼働率を上   

げる目的で、日本の病院は産科と他の診療科が混合している産科混合病棟が多く、分娩ができる
病院の 77.4％が産科混合病棟である（日本看護協会 2016）。また、産科混合病棟の病院のうち、
助産師が「他科患者と産婦を同時に受け持つ」状況は、2012 年度 10.4％から 2016 年度 43.7％
に増加していた（日本看護協会 2016）。さらに、産科と混合している診療科の数は、1 つの科（婦
人科）35.1％、2 つの科 23.8％、3 つ以上の科 41.1％であった（北島 2012）。また、産科混合病
棟における安全上の問題として、「新生児の感染」があげられている（北島 2008）現在の日本の
病院は、産科で分娩は行われず、複数の診療科が混合している産科混合病棟で外科や内科などの
患者を受け持ちながら分娩が行われている。 

②ハイリスク妊娠・分娩の増加 

少子化社会対策白書（2017）によれば、女性の第一子出産平均年齢が、30.7 歳となっており
晩産化が続いている。2017 年の出生数は、946,065 人であり、そのうち 35～39 歳は約 23％、
40 歳以上は約 6％であった。日本産科婦人科学会周産期委員会の報告によると、登録された施
設からの報告の出産に占める妊娠高血圧症候群の割合は 2009年4.8％、2017年5.9％であった。
全分娩に占める高齢妊産婦が増え、身体的リスクとともに心理・社会的リスクが増加し、全体と
してハイリスク妊娠分娩の割合が増加している。日本の分娩は、外科や内科などの術後患者や認
知症患者やターミナル患者への看護と同時にハイリスク分娩が行われている。 

③周産期における看護職の人員配置と重要性 

助産師の充足率が高いことや助産師が主体的に妊産褥婦に関わることにより、周産期死亡率
や帝王切開率、吸引分娩率の低下につながることが報告されている（宮木ら 2008、MacDorman

ら 1998）。助産師の人員配置が患者のアウトカムに影響を及ぼすと指摘されているが、日本の助
産師の配置は「産婦人科又は産科においてはそのうちの適当数を助産師とするもの」（医療法第 

19 条）とされ、分娩件数に必要な助産師の配置について示されていない。諸外国においては周
産期における、助産師や看護師の配置基準が明記され、分娩期における人員配置も決められてい
る。分娩第 1 期から分娩第 4 期の推移と産婦のリスクに応じて、1 対 1 から産婦 1 人に対して
助産師 1～2 人で設定している（アメリカ産婦人科学会、アメリカ小児科学会、英国王立助産師
会、カリフォルニア看護師協会）。また、社会保険診療報酬の対象は疾病を持つものが対象とな
るため、健康な新生児は母親の附属物として扱われている。新生児は病棟の入院患者数に含まれ
ておらず、新生児看護を実施されているにも関わらず、健康な新生児に対し、助産師や看護師を
配置することを定めた法的根拠は存在しない。 

 

２．研究の目的 

 産科混合病棟の産科以外の患者の看護を可視化し、分娩などの「産科患者」による「産科以外
の患者」への影響（看護内容や看護時間の変化）を明らかにし、産科混合病棟の看護人員配置検
討のための基礎的データを導き出すことを目的とする。 

 

３．研究の方法 

（1）ビーコンとスマートフォンによる看護師・助産師の滞在場所と滞在時間測定 
看護師・助産師の滞在場所と滞在時間を測定するために、スマートフォンと無線ビーコンを使

用する。位置情報を収集するために、病棟内の約 100 か所にビーコンを設置する。看護師・助産
師はスマートフォンをもちながら勤務していただく。記録された情報は定期的にインターネッ
ト上のサーバーへ転送し、看護師・助産師の位置情報として利用する。滞在時間は、ビーコンか
らの電波の受信時刻とし、滞在場所はビーコンの ID とする。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
図 1．看護師・助産師が滞在した場所と時間の測定方法の概略図 



（2）看護師・助産師が実施した看護行為内容と看護行為数測定 
看護行為 37 項目（日本看護協会看護業務区分表改定）を、看護行為を実施した看護師・助産

師に自己入力（チェック）してもらう。 
（3）マンツーマンタイムスタディによる看護行為内容と看護時間測定 
産科混合病棟と外科系・内科系単科病棟で、測定者がそれぞれ看護師・助産師を追跡し、看護

師・助産師が行った看護行為を 1 対 1 で測定する。看護行為は 30 秒間ずつカウントする。（調査
員 2 人×各病棟 7 日間測定予定） 
 
４．研究成果 
（1）大学病院内科病棟における屋内測位システムを用いた日勤看護師の滞在場所と時間測定 
 ①看護師の病棟の滞在場所ごとの滞在時間 
 看護師の勤務場所と平均滞在時間を表 1 に示す。 
 
表 1 測定期間の患者、看護師のデータ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
図 2 は、調査期間 14 日間の日勤帯（8:30～17:15）において、看護師が病棟の各場所に費やし

た時間の平均割合を示している。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
図 2 看護師の滞在場所と滞在時間の円グラフ 
 
1 日あたりの看護師数と病室滞在時間の間には、有意な負の相関が認められた（p < 0.001）。 

 
 ②平日と休日の看護師の滞在場所の比較 

 看護師 1 人あたりの病室滞在時間を休日（週末）と平日で比較すると、休日（週末）の病室滞

在時間が有意に長かった（p＝0.001）（表 2）。 

 表 2 平日と休日の看護師の滞在場所 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 ③看護師の患者 1 人当たりのベッドサイド滞在時間（分） 

日勤帯における看護師の患者 1 人当たりの平均ベッドサイド滞在時間は 38.4 分であった。平

日のベッドサイド滞在時間は週末のベッドサイド滞在時間より長かった（図 3）。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

図 3 看護師の患者 1 人あたりのベッドサイド滞在時間（分） 

 

 日勤看護師のナースステーション滞在率は 36％であり、これは先行研究と同様であった。 

 

（2）マンツーマンタイムスタディを用いた大学病院外科系病棟の日勤看護師の看護の可視化 

－超過勤務時間に焦点を当てて－ 

【超過勤務時間】対象看護師 5 名の超過勤務時間は、1 人あたり平均 108.2 分であった。 

【看護行為内容】看護師の行動を日本看護協会業務区分表 A の大項目に分類すると【（）内は勤

務時間内の行動分類結果】、Ⅰ日常生活の援助 5.5（20.1）%、Ⅱ診療場面における援助 12.6（32.5）%、

Ⅲ患者に対する記録 48.4（30.9）%、Ⅳ業務管理 10.9（7.0）%、Ⅴ組織管理 14.8（0.0）%、Ⅵそ

の他 7.8（15.1）%であった。超過勤務時間は、「Ⅲ患者に対する記録」が約 5 割を占めていた。  

 看護行為を中項目に分類し、超過勤務時間中の看護行為時間の上位 3 項目は【（）内は勤務時

間内の行動分類結果】 、1 位：20.看護計画・記録 107 分（20.看護行為・記録 40 分）、2 位：22.

看護師間の申し送り 11 分（19. 診療場面における準備・後片付け 65 分）、3 位：19. 診療場面

における準備・後片付け 10 分（15. 診療・治療の介助 58 分）であった。 

【直接・間接看護時間、割合】超過勤務時間の直接看護時間は 9.1 分、間接看護時間は 99.1 分

であった。勤務時間内の直接看護時間は 196.5 分、間接看護時間は 328.5 分であった。超過勤務

時間の直接・間接看護割合は、直接看護 8％、間接看護 92％であった。勤務時間内の直接・間接

看護割合は、直接看護 37％、間接看護 63％であった。 

【看護行為回数（中項目分類 37 項目）】勤務時間内の看護行為回数は、1 人あたり平均 390.6 回

であった。勤務時間内 1.3 分に 1 回の看護行為を実施していた。看護行為を中項目に分類し、勤

務時間内の看護行為回数の上位 3 項目は、1 位：37. その他 75 回、2 位：20. 看護計画・記録

46 回、3 位：19. 診療場面における準備・後片付け 42 回であった。 

 勤務時間内の時間帯看護行為回数の平均は、8 時台（30 分）12.6 回、9 時台 62.2 回、10 時台

51.4 回、11 時台 40.6 回、12 時台 36.6 回、13 時台 35.6 回、14 時台 51.2 回、15時台 40.4 回、

16 時台 47.2 回、17 時台（15 分）12.8 回であった。 

 

 
 



 
 

 
 

対象看護師 5 名の超過勤務時間は、1 人あたり平均 108.2 分であり、先行研究の外科系病棟日

勤帯の超過勤務 90.2 分より多かったが類似していた。勤務時間、超過勤務時間ともに「20.看護

計画・記録」の時間が長かったが、先行研究の大学病院では、超過勤務の理由は 1 位業務の延長、

2 位記録であった。勤務時間内の看護行為回数は、1 人あたり平均 390.6 回であり、1.3 分に 1

回の看護行為を実施していた。 
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