
              看護職員負担軽減計画                  平成 29年 7月 

現状・問題点 対応方針 具体的な計画 達成状況 

 平成 29年 12月  平成 30年 6月 

看護師と看護補助

者の業務分担が明

確になっていない 

看護業務を整理し看護補看

護補助者へ業務を移行し看

護師の業務負担を軽減する 

看護師長、副師長、主任、看護補

助主任 7名で看護業務全体を整

理、月一回補助者会議を開き移行

する業務を決定する。業務マニュ

アルを作成する。 

    

夜間看護補助加算

の要件となる体制

の充実の項目が一

部不十分である 

11時間以上の勤務間隔、正循

環の交代周期の確保ができ

る勤務の見直しを行い安全

な医療を提供し職員の健康

を守る 

師長、副師長、主任で勤務体制検

討委員を作る。 

希望者を募り試験的に勤務を組み

アンケートを取る。 

全員に試すかどうか委員で検討す

る。12月に決定できるように取り

組んでいく。 

    

入院患者の内服

薬、注射薬の管理

で看護師の業務が

多い 

現在の薬剤に関する業務を

薬剤師に依頼し誤薬の予防、

指示漏れを無くし安全な医

療を提供する。 

現在看護師が行っている薬剤業務

を抽出し 

師長、副師長、主任、薬剤師と薬

剤業務内容を検討する会議を行い

移行できる業務を決める。 

    



看護職員負担軽減計画                  平成 30年  7 月   

現状・問題点 対応方針 具体的な計画 達成状況 

 平成 30年 12月  2019年 6月 

看護職員の移動、

減少 

（産前産後休暇、

育児短時間での復

職）で夜勤のでき

る職員の負担感が

まし不満が出る可

能性がある 

職員の不満感を減らす。 夜勤手当の増額を検討し処遇改善

を行う。 

 

休養の摂れる勤務計画 

（勤務間隔をとる。勤務希望を

100％かなえる。2連休を組み込む） 

 10月から夜勤手当

の増額がなされた。 

 勤務希望は 100％

取り入れられるが

勤務終了時刻と開

始時刻の間が 11時

間以上必要だが解

決できていない。 

家族、関係施設と

の連携、連絡、調

整に時間を取られ

る。 

コメディカルと協働する。 家族への連絡、退院の為の施設、

ケアマネージャーへの連絡、転

院・転入の連絡調整を連携室と共

に行う。 

 連携室を介してス

ムーズに調整出来

るようになった。 

 今の連携を続けて

いく。 

薬剤管理、 

医師の煩雑な業務 

病棟薬剤師の配置 

医師事務作業補助者の配置 

  薬剤指導すること

で患者の安心感が

得られる。 

  

 



看護職員負担軽減計画                  2019年  7 月   

現状・問題点 対応方針 具体的な計画 達成状況 

 2019年 12月  2020年 6月 

看護職員の健康を

守る対策として正

循環でない勤務

（日勤から深夜勤

務となる、勤務間

隔が 11時間以上

ない勤務）の改善

が必要である。 

再度スタッフと検討する。 日→深→準→休み のパターンを

日→準→準→休み→深→休みのパ

ターンを試験的に取り入れ疲労度

を検証する。時期、夜勤スタッフ

全員か一部か人選についてナース

会議で話し合う 

 勤務が 11時間以上

間隔出来ていな

い。 

多様な勤務形態や

夜勤従事者の増員

が課題。 

育児休業後の復職

の看護職員に対す

る夜勤の免除、労

働時間の短縮、子

どもの看護休暇な

ど配慮できてい

る。 

  

       

 



 

 

看護職員負担軽減計画                  2020年  7 月   

現状・問題点 対応方針 具体的な計画 達成状況 

 2020年 12月  2021年 6月 

看護職員の健康を

守る対策として正

循環でない勤務

（日勤から深夜勤

務となる、勤務間

隔が 11時間以上

ない勤務）の改善

が必要である。 

再度スタッフと検討する。 日→深→準→休み のパターンを

日→準→準→休み→深→休みのパ

ターンを試験的に取り入れ疲労度

を検証する。時期、夜勤スタッフ

全員か一部か人選についてナース

会議で話し合う 

 実施できていない  実施できていない 

       

 



 

 

看護職員負担軽減計画                  2021年  7 月   

現状・問題点 対応方針 具体的な計画 達成状況 

 2021年 12月  2022年 6月 

看護職員の健康を

守る対策として正

循環でない勤務

（日勤から深夜勤

務となる、勤務間

隔が 11時間以上

ない勤務）の改善

が必要である。 

再度スタッフと検討する。 日→深→準→休み のパターンを

日→準→準→休み→深→休みのパ

ターンを試験的に取り入れ疲労度

を検証する。時期、夜勤スタッフ

全員か一部か人選についてナース

会議で話し合う 

 実施できていない  実施できていない 

       

 



看護職員負担軽減計画                  2022年  7 月   

現状・問題点 対応方針 具体的な計画 達成状況 

 2022年 12月   

看護職員の健康を

守る対策として正

循環でない勤務

（日勤から深夜勤

務となる、勤務間

隔が 11時間以上

ない勤務）の改善

が必要である。 

再度スタッフと検討する。 日→深→準→休み のパターンを

日→準→準→休み→深→休みのパ

ターンを試験的に取り入れ疲労度

を検証する。時期、夜勤スタッフ

全員か一部か人選についてナース

会議で話し合う 

 休日の深夜入りは

疲労度少ないが、

休日が心理的にゆ

っくりできないと

いう意見があっ

た。 

休み→深夜でも構

わないという意見

もあったが少数。 

  

業務量の調整 

 

軽症患者、慢性期で特変なく

経過している患者記録の見

直し 

体温表に観察項目を記入してチェ

ックしていく。 

患者の容体の変化や治療内容の変

更指示があれば今までどうり経過

記録に記述しておく。 

 記録時間の短縮に

なっていると思わ

れるが、観察項目

の漏れがあったり

修正が出来ていな

い事がある。 

  

 

 

 



看護職員負担軽減計画                  2023年  4月   

現状・問題点 対応方針 具体的な計画 達成状況 

 2023年 9月  2024年 3月 

看護職員の健康を

守る対策として正

循環でない勤務

（日勤から深夜勤

務となる、勤務間

隔が１１時間以上

ない勤務）の改善

が必要である。 

再度スタッフと検討する。 本人の希望を聞き、休み→深夜入

り→準夜→休み 

今までどうりの日→深→準→休の

パターン。 

 なるべく個人の希

望にそった勤務形

態を取りいれ、勤

務しやすい体制を

整備する 

 左起同様 

準夜のみ希望や、週末

のみ夜勤希望など柔

軟に対応している 

 

 

業務量の調整 他職種との業務分担 薬剤師 

服用薬の中止、変更指示の対応、

服用薬の配薬準備を依頼する 

 役割分担、看護師

の業務量の軽減に

なっている 

 左起同様 

 

 



職員負担軽減計画                  2024年  4 月   

現状・問題点 対応方針 具体的な計画 達成状況 

 2024年 9月  2025年 3月 

業務量の調整 看護補助者の配置と業務分

担 

・検査、処置時の患者の移送を看

護師と行う 

・1回/W体重測定 

・家族との洗濯物、必要物品の受

け渡し 

上記、看護師が行っていた業務を

看護補助者に依頼 

 

 2024/5月から実施 

ナースの業務量の

軽減になってい

る。 

 

  

夜勤配置人員 夜勤従事者の個々にかかる

負担の軽減 

他部署からの夜勤従事者の配置  2024/5月から外来

看護師 1名に深夜

業務 1回/月 

7月から同法人内

から 2名、1回/月 

の深夜業務を行

う。個々の夜勤の

負担軽減につなが

っていると思われ

る 

  

 


