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1.はじめに 
地域の医療においては，訪問看護の需要が増え

ている．近年の高齢化の急速な進展により，2025
年には高齢者人口が約 3500 万人となり，人口の
約 3 人に 1 人が高齢者になると予想されている．
さらに，医療費適正化計画として長期入院の是正
など，平均在院日数を短縮する取り組みが強化さ
れており，医療ニーズの高い状態で退院する患者
が増加している．[1]日本看護協会の推計によると
2020 年には訪問看護の利用者数が 100 万人を超
えると見込まれている．そのような背景から，訪
問看護の支援システムの開発が必要になってく
る．訪問看護では，モバイル PC で看護記録を閲
覧することが多いが，可搬性においては十分な軽
量化やバッテリ寿命の課題が残る．例えば，訪問
先ではモバイル PC を置くスペースもないことが
多く，直立で両手が塞がった状況で看護業務をし
なければならないため，ナースウェアのポケット
に入るダウンサイジングの PC が必要である．モ
バイルＰＣよりも可搬性に優れ，看護業務に必要
な機能を備えられる可能性のあるデバイスの 1つ
として，スマートフォンが挙げられる．本研究で
は，スマートフォンを利用することによって、モ
バイル PC の起動よりも速やかに入力・保存がで
きるソフトウェアを開発した．訪問看護において
必要とされる看護記録をスマートフォンインタ
ーフェースに入力することによって，可搬性・利
便性を向上させた． 
2.研究開発の概要 
我が国での訪問看護の歴史は比較的浅く，はじ

めて訪問看護が法的に位置づけられたのは，1983
年の老人保健法である．訪問看護の業務内容は，
看護師・介護師やその他医療従事者が自宅で闘
病・療養している患者の自宅を訪れて，健康状態
の観察や入浴介助や排せつ介助，または栄養指導
などの日常生活の援助，時には医師の指示のもと
医療行為も行うため，医学の幅広い知識が必要に
なってくる．現場には看護師が１人で訪問するこ
とが多く，多様な業務を１人でこなさなくてはな
らない．本研究では訪問する際の患者の健康状態
の観察に着目し，多様な業務の中で訪問看護師の
負担を減らし，支援する． 
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2.1 訪問看護利用の流れ 
まず，訪問看護の利用希望者がかかりつけ医へ

訪問看護の利用を相談し，相談を受けた医師が，
訪問看護が必要と判断した場合，訪問看護指示書
を訪問看護ステーションへ交付する．訪問看護ス
テーションの看護師は交付された指示書に従い，
利用希望者のもとへ訪問する．[2] 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                

 

 

 

 

 

 

 

                              

図 1 システム利用の流れ 

3.システム開発の必要性 
現在の我が国の介護保険制度の保険給付認定に

おいては，要支援認定と要介護認定の 2 種類があ
る．そのうち要介護認定は 5 段階に分けられ，要
介護 5が最も介護を必要とする状態をさしている．
[3] 
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図 2 要支援者数と要介護者数の推移 [5] 

図 2 が示すように平成 13～20 年の間，要支援，
要介護認定とも年々増え続けている．その中でも
最も介護が必要な要介護5に認定された要介護者
数は約 16 万人増加している．これによって訪問
看護の需要が伸びていくと考えられる．しかし訪
問看護のスキームとシステム基盤は十分ではな
いという問題も指摘されている．図 3が示すよう
に，ゴールドプラン 21が策定された平成 11年 12
月以降，訪問看護ステーションの数は全国的に伸
び悩んでおり，ゴールドプラン 21 で示された設
置目標を大幅に下回る状況が続いている．[1] そ
のような中で，訪問看護の利用者は増えてきてお
り，平成 12～20 年の間，約 8万人増加している．
今後さらに利用者は増え続ける見込みであり，訪
問看護業務の負担が増えていくことが予想され
る． 
 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

図 3 訪問看護ステーション事業所数と利用者数の推移

[5] 

 
3.1 開発システム概要 
スマートフォンの大きな特徴として，タッチパ

ネルがあげられ，入力したい本システムバイタル
画面(血圧，脈拍，体温，備考その他)をタッチす
ると簡単に入力操作ができる．そのため，モバイ
ル PC の複雑な操作に不慣れな看護師でも扱いや
すいものになっている． 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

図 4表示画面(検索画面;上図，患者一覧プロファイル;下図) 

3.2 開発システムのデータベース 
システムのデータベースには SQL を使用し，

データを保存した．これにより必要に応じて，ス

マートフォンやモバイル PC から患者データを抽
出することが可能である． 
3.3 システムの操作方法 

起動画面で，新規データ追加を選択する．シス
テムで患者氏名やバイタルデータ，その他備考の
入力画面が表示される．入力したい画面をタッチ
することでデータを入力することができる．全て
のデータの入力を完了し，データ保存ボタンをタ
ッチすることで最初の画面に保存された患者名
と日時が一覧となって表示される．保存したデー
タを編集したい場合は，一覧の中で編集したい患
者氏名の横にある編集・削除ボタンをタッチする
ことによって，データの再編集・削除が可能であ
る． 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

図 5 データ入力画面 

また，データ表示画面のテキストボックスに検
索したい氏名を入力し検索ボタンをタッチする
ことによって，個別の過去の保存データを一覧表
示することが可能である．   
4.システムの評価  
詳しい内容は学会登壇時に述べる． 

5.おわりに 
本研究は，訪問看護における介護・看護業務の

負担軽減を目的として開発した． 
今後の展望としてさらに使いやすいものにし，

訪問看護での介護・看護業務の負担を軽減し，現
場での検証を行いたい． 
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