
要因①の改善 情報量を増やす

報告実績に応じてヘルパーを３層に分け、特徴に応じて対策

入力率80％以上 未入力10件以上 入力率０％

「ありがとうヘルパー」 「もったいないヘルパー」 「使い方わからない」ヘルパー

表彰によるインセンティブ 観察の視点を指示 操作方法の教育 70



要因①の改善 情報量を増やす

一日の水分摂取量はどのくらいか

どんなものを飲んでいるのか

水分摂取による嚥下状態はどうか

とろみを必要としているか

飲水量と排泄量に大きな差が無いか

便の性状はどうか（硬くて出づらい・ゆるく下痢気味　など）

皮膚状態はどうか（乾燥している・つまむと戻らない　など）

水
分

視点の項目
栄養・食事／水分／転倒
リスク／疾患／認知／
ニーズ／IADL

観察・報告の視点を整理し、サービス提供責任者からヘルパーへ指示出し

ヘルパーに対し、観察・報告の指示を出す
内容を整理

介護過程におけるサービス提供責任者の視点
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観察する視点 一覧表

水
分

一日の水分摂取量はどのくらいか

疾
患

バイタルの平均値はどのくらいか（血圧・体温・脈拍・
ＳＰＯ２）

ニ
ー
ズ

本人はどんな夢があるか

どんなものを飲んでいるのか どのような内部疾患があるか 本人はどんな在宅生活にしたいか

水分摂取による嚥下状態はどうか どのような外科的疾患があるか 【要注意】本人は最期をどう迎えたいか

とろみを必要としているか どのような皮膚疾患があるか 家族はどんな在宅生活を送らせてあげたいか

飲水量と排泄量に大きな差が無いか
いつ診断されどんな加療を受けているのか（食事療
法・薬物療法 など）

【要注意】家族は最期をどう迎えさせてあげた
いか

便の性状はどうか（硬くて出づらい・ゆるく下痢気味
など）

どのような既往歴があるか 何が好きか

皮膚状態はどうか（乾燥している・つまむと戻らない
など）

既往はいつ診断されいつ治療終了したのか

疾患・既往に対しどこの病院の何科にかかっていた
のか

主治医は誰か
Ｉ
Ａ
Ｄ
Ｌ

今までできた家事ができなくなってきていない
か

栄
養
・食
事

一日何食で過ごしているのか どんな薬がどのくらい処方されているのか
自分でできた事（箸がもてない など）ができな
くなってきていないか

何時ごろ食べているか できないことがある場合、原因は何か

1回あたりの食事の量はどのくらいか

どんなものを食べているのか

認
知
症

認知症・認知症状があるか

食べているものに偏りがないか 認知症に関する自発的言動があるか

食事摂取時の嚥下状態はどうか 認知症にならない予防策を講じているか

どんな形態のものを召し上がっているか 記憶障害があるか

食事を食べるときの姿勢はどうか 見当識障害があるか

義歯を入れているか 判断力の障害があるか

どの部分が義歯か 失語・失認・失行があるか

徘徊行為があるか

失禁・弄便があるか

転
倒
リ
ス
ク

一人での歩行が可能か 物取られ妄想があるか

どのくらいの距離を歩けるか せん妄・幻覚・錯覚があるか

居宅の導線環境はどうか 暴力・暴言・介護拒否があるか

日常の運動量はどの程度か 帰宅願望があるか

歩行の妨げになる身体的阻害要因があるか 異食・拒食・過食などがあるか

骨粗鬆症の診断はあるか（どの程度か） うつ・抑うつがあるか

転倒による骨折歴があるか 不眠・睡眠障害・昼夜逆転があるか

下肢の筋力低下がみられるか
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ヘルパーの報告に対し、サービス提供責任者がまめに返信と指示出し

要因②の改善 情報の質を上げる

＜改善前＞

【改善後の報告例】

報告内容が１行程度

サービス提供責任者
からの記載がない

＜ヘルパー＞ ＜サービス提
供責任者＞
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＜判断基準＞

ケアマネジャーに報告すべき情報の判断基準を新たに作成

緊急
対応

随時
報告

要因③の改善 ケアマネジャーに報告する情報の優先度を考える
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 スケジュール上で設定された「営業活動」（ケアマネジャーへの利用者状
況のフィードバック活動）が、できていない。

□ 09:10～12:00 □ 09:10～12:00 □ 09:10～10:30

利用者訪問 締め対応 レビュー

□ 09:35～10:05

身体１・Ⅲ

□ 10:20～11:20

身体２・Ⅲ □ 10:30～11:30

賃金締め対応 身体２・Ⅲ

□ 11:00～12:00

営業

□ 11:30～13:30

営業

職員Ａ 職員Ｂ 職員Ｃ

10:00

10:30

11:00

11:30

09:30

外サービス

09:00

中ＯＰ 外営業

アセスメント同行

９時　

アセスメント同行

蓑島様10/29・30の要対応の件

松井様10/29-31にかけての要対応の件

　

利用者Ａの件
大橋在支　紺野ＣＭにＦＢ

要対応確認
Ｍに要対応プロレコ渡す

○野Ｍ・○倉Ｍに要対応への対応指示

ケアマネジャー訪問

ケアマネジャー訪問

追加の取組み 業務の効率化
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 業務内容・成果目標（数値）を明確化
 朝礼・夕礼で情報を共有
 達成度を確認して翌日の業務目標を設定

ＰＤＣＡ
サイクル
を回す

前日
夕礼時

サービス提供責任者毎に、
翌日の役割と成果目標を明確化

例：ケアマネジャーへの訪問回数
利用者とヘルパーのマッチング調整件数

当日
朝礼時

設定した目標を全員で確認

当日
夕礼時

 成果目標の達成状況を共有
 達成状況に合わせ、翌日の空き時間

に予定を追加する等、スケジュールを
修正

目標設定と情報共有で業務効率を上げる
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 総売上げが増加し、労働生産性（全体売上/総労働時間）を３ヶ月で
１５％改善。
プロジェクト期間終了後（H29年1月以降）も、改善傾向が継続。

プロジェクト全体の成果

（千円）

プロジェクト全体の成果 業績アップ！！

948 945 939 921
925

818
897
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Ｈ28年9月 Ｈ28年10月 Ｈ28年11月 Ｈ28年12月 Ｈ29年1月 Ｈ29年2月 Ｈ29年3月

総労働時間と単月売上の推移

総労働時間 総売り上げ

プロジェクト終了後の推移
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１．介護サービスの概要と現場課題

■介護サービスとは

■介護現場の全般的な課題

1. 比較的新しい産業のため、マネジメントが十分に確立されていない

2. ３K、低賃金のイメージがあり、介護職のなり手が不足している

3. 現場では、慢性的な人手・人材不足感がある

 2000年4月介護保険制度がスタート

 現在、利用者数は在宅で約399万人、施設で約97万人、サービス
請求事業所数は約20.5万箇所に上る
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本事業の目標

介護の職場に「改善活動」が定着し、職員自ら改善を継続
していくことができる組織を作ること

生産性向上＝介護労働の価値向上 の意識を形成する
こと
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介護サービスにおける生産性向上の考え方（製造業の知見を応用して） ①

Q Quality（品質） サービス全体の品質が予定通りに提供できているか

E
Efficiency（効率；時間、
費用）

介護労働を時間・費用の観点から効率的に実施できて
いるか

D Delivery（納期）
利用者・家族のニーズを満たし、タイミングよくサービ
ス提供できているか

F Flexibility（柔軟性）
利用者のニーズの変化や利用者の事情に柔軟に対応
できているか

S Safety（安全性） 利用者・職員を危険に曝さない工夫がなされているか

C Compliance（法令遵守） 法令がきちんと遵守されているか

応用① 評価指標；介護労働における評価指標

介護ニーズが多様化し、介護需要が増加する中で、いかに介護労働の価値を高めるか。

■基本的な考え方

■製造業の知見の応用

２． 取り組みの基本フレーム
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介護サービスにおける生産性向上の考え方（製造業の知見を応用して） ②

ムリ 設備や人材の心身への過度
の負担

ムダ 人件費のみを高める活動

ムラ 人・仕事量の負荷のバラつき

応用② ３M； 課題の識別方法 応用③ ５S； 解決の糸口

整理 要るものと要らないものを分けて、要ら
ないものを捨てること。

清掃 身の回りのものを常にきれいにして、い
つでも使えるように点検しておくこと

整頓 必要なものをすぐに取り出せ、しまえる
ようにすること。具体的には、三定（定
置・定品・定量）、手元化（探す手間を省
く）を徹底する。

清潔 整理、清掃、整頓の3Sを維持・継続す
ること。

躾 決められたことを、いつも正しく守る習
慣をつけること。

■製造業の知見の応用
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