
青森保健生活協同組合
看護小規模多機能型

居宅介護事業所 ひ ま わ り

ノーリフティングケア

実践報告



法人概要
１９５３年（昭和２８年） 長島診療所 開設

１９５５年（昭和３０年） 青森保健生活協同組合 設立

あおもり協立病院を中心に青森市で医療・介護事業を展開

直近では2020年１月 小規模多機能型居宅介護事業所おおの開設

法人理念
「一人ひとりが健康で尊重される

平和な社会をめざします。」



事業所紹介
（２６事業所）

• あおもり協立病院

• 生協さくら病院

• 協立クリニック

• 中部クリニック

• 安方クリニック

• 協立訪問看護ステーション

（本所・ほほえみ支所・さくら支所）

• 訪問看護ステーション 八甲

 青森市おおの地域包括支援センター

 協立在宅介護支援センター

 協立クリニック居宅介護支援事業所

 居宅介護事業所 つつみ

 居宅介護支援事業所 ケアネット中部

 協立病院デイケア

 協立クリニックデイケア ふきのとう

 デイサービス 中部

 デイサービスセンター やすかた

 デイサービス つつみ

 ショートステイ やすかた

 有料老人ホーム はのはな

 サービス付き高齢者向け住宅 さくら

 看護小規模多機能型居宅介護事業所 ひまわり

 小規模多機能型居宅介護事業所 おおの

 生協ヘルパーステーション やすらぎ

 生協ヘルパーステーション さくら

あおもりノーリフティングケア
推進事業

第２期モデル事業



法人職員数（R3.2.1現在）

総職員数 852名

うち介護福祉士 143名（約17％）

うち介護職員 91名（約10％）

総介護職員数 234名（約27％）

医師・看護師
セラピストなど
多職種協同で
医療介護事業を展開

看護師に次いで
２番目に多い職種



看護小規模多機能型
居宅介護事業所ひまわり

サービス内容

通い、泊り、訪問（介護、看護）

在宅で医療ニーズの高い方を支えるサービス

職員数

14名（看護師：2名、介護福祉士：11名、介護職員：1名）

登録定員

29名（通い：18名、泊り：9名）

平均介護度 2.8 （R2.12月現在）



ノーリフティングケア
PJチーム発足

役割 氏名 役職 職種

統括マネージャー 副田 幸子
常勤理事
介護部部長

看護師

職員の健康管理 斎藤 久美 所長 看護師

教育担当 石塚 理仁 所長 介護福祉士

個別アセスメント・プランニング 田川 武 介護部次長 介護福祉士

福祉用具導入計画・管理 川嶋 雄大 理学療法士

教育担当（OJT担当） 石塚 里奈 主任 介護福祉士

教育担当（OJT担当） 横山 裕香子 介護福祉士

個別アセスメント・プランニング （OJT担当） 柿崎 壮志 介護福祉士・ケアマネ

他事業所・多職種で
法人一体の体制を構築

OJT担当も
追加召集



PJチームの役割

腰痛アンケート調査

リスクマネジメントシステムの構築

職員教育（Off-JT、OJT）

アセスメント・プランニング

福祉用具購入計画の立案

定期的な会議の開催



腰痛アンケート調査

令和２年６月、第１回目の腰痛調査を実施

（職員の腰痛の状況を把握）

腰痛調査からリスク抽出

受診歴や診断の有無等を追加アンケートで確認

アンケート実施後、全職員に対して面談を実施

腰痛のリスクが高い職員には受診を促した

第２回目を令和２年１０月、第３回目を令和３年１月に実施



腰痛調査の比較
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 腰痛保持者が81％→63%→60%と大幅に改善
 身体の使い方や福祉用具の活用により、腰痛が改善傾向となっている。



腰痛調査の比較
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 他の痛みは一時増幅したが、当初に実施アンケートの推移となっている
 訪問した利用者宅の雪かきや寒さ等も影響していると考えられる
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腰痛調査の比較
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 １回目と比較するとやや改善傾向とはいえる
 アンケート取得時が職員の異動や退職もあり、結果に反映している



腰痛調査の比較

4.精神的疲労はいかがですか？ N=16
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 １回目に比べ、精神的にも疲労が増速し悪化傾向となっている
 職員の異動や退職による人員不足が大きく影響している



調査の分析結果と対策

【取り組み前】

腰痛保持者が8割超え

身体的・精神的疲労感が7～８割超え

【取り組み後】

腰痛保持者が６割まで減少（２割減）

異動や退職に伴い、人員不足となり、

心身ともに疲弊している状況が発生

連続した入浴業務や週５
回の連続勤務などによる
心身の疲労やストレスが
多いことが確認された



職員教育

職員一覧表作成、チェックリストの活用（理解度チェックを活用）

終業後、1～2時間程度で集合研修を開催（手当等は確認済み）

8月～1月までかけて、STEP5までのOff-JTを修了

OJTによって、さらに理解を深めるよう取り組み

PJチームで動画教材作成

Off-JT前に動画をLINE配信し、事前学習を実施





職員教育
【取り組み後】

身体の使い方を意識したり、自身の身体のケアを
する人が増えた

リフトのデモレンタルを２回実施し、スリングシート
によって多種多様に使えることを実感

訪問先でもスライディングシートを活用

【課題】

スライディングシート以外の活用は少ない

手技に囚われてすぎてしまう



リスクマネジメント

腰痛調査からリスク抽出・対策の検討

PJチームが事業所を巡回し、環境リスクを抽出

リスク抽出しやすいようノートを作成・職員への周知

ノーリフティングを意識できる環境づくり

対策を週１回職員へフィードバック



カセッターの位置が低く
中腰でとっていた

カセッターからの薬の取り出し

学習後、多くの職員が身
体の使い方を意識するよ
うになった



フロアトイレの改修

リフト使用時に手すりで入るこ
とができなかった

手すりを取ったことでリフトを入
れることが可能に

扉を改修し、リフトが導入できるトイレへ



調理台の下にコメがあり、週１
回は持ち上げることがあった 台を使用し、持ち上げることな

く米びつに入れることが可能に



リスクマネジメント
【課題】

リスク抽出が思うようにされない

環境面でのリスク抽出が上がってこない

リスク抽出に滞り

→申し送り時、負担になったことや危なかったことを聞き取り

→目の付く場所にリスク板を設置

→カテゴリーごちに付箋で出しやすく見やすい

→対策が立案されたものは別な付箋で貼付





継続できなかった点を振り返り

・職責者が不在時にはストレッチをしていないことも多くあった。

・それぞれが業務に入ってしまっているため、人数が集まらない。

・ストレッチを少人数でやっていると恥ずかしい ・・・など

ルールを決め

・リーダーが声掛けをし、始業開始時間に音楽をかけ、ストレッチを開始

・１５時の体操も利用者と一緒に継続して実施する

・休憩室や更衣室にもストレッチポスターを貼付

・始業時、終業時、一定の姿勢を取る場所などストレッチポスターを貼付



アセスメント様式を作成

介護職員でアセスメント実施後、セラピストによるアセスメント

ケアプランの立案時にスライディングシートの活用を追記

スライディングシートをレンタルし、ケアを実施

ケアプランの見直しと合わせて、アセスメントを実施

状態の変化がある際は、随時アセスメントとプランの見直し



腰を痛めない介護・看護
～質の高いケアのために～

公益財団法人テクノエイド協会
福祉用具シリーズ VOL. 15より

簡易移乗介助選択
シートの活用

利用者のアセスメントがうま
くできない職員でも簡易的
に選択ができるシートを活
用した



アセスメントシートの作成
セラピストがアセスメントを再確認

全利用者の

アセスメント終了



福祉用具機器の管理と購入計画

福祉用具一覧表の作成（保管場所や購入日、ナンバーリング、画像等）

アセスメントからケアに必要な福祉用具の抽出

職員教育との連動（STEP４までの実施）

取り組み後、シートやグローブを追加購入

リフトのデモレンタルを予定



福祉用具一覧表の作成
・用具の画像

・平面図での管理場所の把握

福祉用具機器の管理



福祉用具機器
の管理

福祉用具一覧管理表

・ナンバーリング

・メーカー

・管理場所

・使用状況

・購入日 など



福祉用具機器の購入計画
【取り組み後】

リフトのデモレンタルを実施、他メーカーのリフトもデモレンタル予定

リフトを使用するための手技の確認

スライディングシートやグローブを追加購入

機器購入に向けたハード面の改修予定

【課題】

事業所の環境にあったリフトの購入計画を立案

スリングも利用者のアセスメントに合わせて選定



取り組み後の変化

利用者と
一緒に体操

ストレッチポスター



啓発ポスター

法人のイラストレーター（介護職員）に
現在ノーリフティングケアポスター作成を依頼中



重量級１８㎏廃止
軽量の詰め替えに交換予定

使用する部屋に
ポスター掲示とシートの設置

環境整備



求められる働き方改革

•年齢や性別に関わらず、長く働き続けられる職場づくり

•不安なくケアが提供でき、ケアを受けられる事業所

•介護者、利用者相互にとってよりよい環境づくり

介護の担い手不足解消にも良い機会



【今後の展望】

2020年度の取り組みは種まき～芽

まだまだ職員への理解は浸透しているとは言えない状況だが、

取り組みを前進させ、来年度には大きな を咲かせたい

また、法人内のみならず、青森県全体にもノーリフティングケアの

取り組みを推進していきたい

２年後には腰痛保持者３０％以下を目標に！




