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〈研究論文〉

Ⅰ．はじめに

　2001年に厚生労働省が策定した「保健医療分野の情報

化にむけてのグランドデザイン」において、2006年には

400床以上の病院の６割が電子カルテ化普及することを

目標として掲げている。実際には、400床以上の病院に

おいて、2008年には38.8％の普及率に留まっているが、

それでも2002年の2.9％から比べると急速な増加を示し

ている。

　医療機関のカルテが紙主体であった頃は、ソーシャル

ワーカー（以下 SWer）がカルテに記載するには不便さ

があり、ソーシャルワーク記録（以下 SW記録）がカル

テとは別に管理されていることが多かった。しかし、電

子カルテ化によって事態が大きく変わった。麻生ほか

（2006）が電子カルテを導入している病院に行った調査

では、ソーシャルワーク部門（以下 SW部門）が何らか

の形で電子カルテに参入している病院は９割、そのうち

閲覧と記載をしているのは８割という結果を得ているよ

うに、診療データの一元管理や共有化の流れのなかで、

SWerの記録も他職種と共通のカルテに記載するように

なったのである。

　一方、浅野（2005）は、SW記録の現状と課題を電子

カルテ化の流れのなかで概観しており「SW記録の標準

化のあり方を早急に検討しなければならない」と述べて

いる。また、間嶋（2014）は「MSWの電子カルテ参入

は進んでいるが、何を電子化していくのかという標準化

についての学術的な議論は進んでいない」と指摘する。

増井（2013）は、電子カルテにつながる SW部門システ

ムの導入に関する報告のなかで「MSWの記録を電子カ

ルテに載せることは、同時に他職種と記録を共有するこ

とを意味し、他職種と共有する記録のあり方について考
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えなければならない」と締めくくっている。このように

SW記録の標準化を早急にすすめなければならないと指

摘されているものの、その先に歩みを進められてはいな

い。

　ここに至って、医療機関の SWerにとっての SW記録

とは、他職種との共有が求められるということを認識し

ながら、SW記録に求められる要件をあらためて確認す

る必要があると考えた。一方、従来の記録の要件に値す

るものについては、ハミルトン（G. Hamilton, 1946）の

記録の目的、ケーグル（J. D. Kagle, 1991）の記録の活用、

ティムズ（N. Timms, 1989）の記録の意義等が示されて

いる。しかし、SW記録は単一の目的や意義を持つとい

うよりは、使い方や読み手によって異なる様々な目的や

意義がある。したがって、SW記録としての要件を完全

に満たす記録という定義でこれを捉えることは困難であ

り、いわば有機的な関係のなかで、SW記録としての要

件を備えた記録を捉えなければならないと考える。本研

究においては、この SW記録としての要件を備えた記録

とは何かということについて浮かぶ像を、ソーシャル

ワーク記録の要件のイメージと定義することとした。そ

して、電子カルテ時代における SW記録の要件について

実態調査を通じて明らかにし、それら要件の相互の関係

を含めてイメージ化を試みることとした。

Ⅱ．対象と方法

１．調査対象

　（公財）日本医療機能評価機構が病院機能評価で認定

し公開されている2267病院（2015年５月14日）から、無

作為に500病院を抽出した。対象を病院機能評価認定病

院としたのは、病院機能評価の目的として、病院の組織

的活動を患者の目に触れない部分も含めて第三者が評価

していることから、病院として一定以上の質の高い医療

を提供し、これからの病院のスタンダードとなることが

期待できるためである。また評価項目のなかでも「診

療・ケアにおける質と安全の確保」の下位項目において、

「診療記録を適切に記載しているかどうか」を評価して

おり、組織的に記録を適切に行い、かつ保全していると

考えられた。病院の機能としても、一般病院、リハビリ

テーション病院、療養型病院、精神科病院、およびこれ

らの複合型病院というように幅広く、 また SW部門も評

価項目の対象となっていることから、所属する SWerも

病院内での相応の役割を担っており、SW記録に対する

意識の高さも期待できると考えられた。

２．調査方法

　対象となる病院の SWerあてに、調査用紙を１部郵送

した。当該施設に所属する SWerの中から、本調査の回

答者として任意の SWer１名を各施設において決めて、

無記名により回答していただいた。

３．調査期間

　調査期間は2015年８月28日～2015年９月18日とした。

４．調査項目

１．回答者や所属機関、所属部門に関する基本属性につ

いて

　基本属性は、個人に関する項目（年齢、SWerとして

の経験年数、勤務先の勤続年数、勤務先における職位、

社会福祉士等の資格の有無）、所属機関に関する項目

（病院の機能、所属部門の構成職種および構成人数、電

子カルテ導入や SW記録のカルテ記載の有無や閲覧権

限）とした。

２．理論的 SW記録の要件について

　まず、ハミルトン（G. Hamilton, 1946：３－９）の記

録の目的、ケーグル（J. D. Kagle, 1991：２－５）の記

録の活用、ティムズ（N. Timms, ＝1989：32－63）の記

録の意義、岡村（1965：６－11）が解説したハミルトン

（G. Hamilton）の示す記録の目的ををもとに、理論的

SW記録の要件の下位項目を作成した。なお、岡村

（1965：６－７）は「社会福祉機関や施設において、

ケース記録の作製に、多くの時間と労力をかけ、そのう

えいろいろ工夫や設備をしてこれを整頓し、保管するの

には、およそ次の四つの目的があるからである」と述べ

ているが、解説においては３つの目的で整理されている。

ハミルトン（G. Hamilton, 1946：４）が“These purposes 

are usually formulated as practice, administration, 

teaching, and research.”と述べていることから、岡村

（1965：９）は、teachingと researchを統合して「教育

と研究に役立つようにする」としたようである。項目と

しては、ハミルトン（G. Hamilton, 1946）に従い分離す

ることにした。

　次に、本邦における文献との整合性を確認するため、

岩間（2006）や副田ほか（2006）による記録の目的と比

較検討を行い、項目が網羅されていることを確認した。

そして、ここで挙がったすべての項目を、川喜田

（1967）による KJ法によって再編成したところ、グルー

プの数は19となった。これを理論的 SW記録の要件とし

て（図１）に示す。横軸は、クライエントに対する支援
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から他職種協働の視点、そして社会に対する視点へと視

点が広がるため「個別支援活動から組織・社会に対する

支援活動」とした。縦軸は、個別支援活動においても、

情報収集と整理（データ）からモニタリング、エバリュ

エーションへとソーシャルワーカーとして支援の評価を

行う方向に発展し、さらに普遍的な支援活動へと視点が

変化していくことから「責任ある支援活動」とした。個

別支援活動の記録として、①情報収集と整理（データ）、

②アセスメント、③プランおよびインターベンション、

④モニタリング、⑤エバリュエーションは同じ集まりに

属すると考えられた。この集まりは、ウィード 

（L. Weed, 1970）が提唱した POS（Problem Oriented 

System）のプロセスと重なる。同様に、同じ集まりと

してまとめられるものを破線で囲ったところ、管理（⑥

支援の継続、⑦ソーシャルワークの業務評価、⑧所属機

関の業務管理、⑨正当性の担保）、協議（⑩協議、⑪コ

ンサルテーション）、教育（⑫スーパービジョン、⑬学

生の教育、⑭調査研究）の集まりができた。なお太い矢

印は、発展的利用の方向性を示す。

　集まりに属さず、視点の広がりを示す項目である、⑮

クライエント（以下 Cl）に対する視点、⑯他職種協働

の視点、⑰社会に対する視点は、「個別支援活動から組

織・社会に対する支援活動」の方向性と重なるので横軸

に並行に配置した。⑱専門性の認知向上、⑲専門性向上

の視点は、他の項目が記録の用途であるのに対して、援

助者の専門性に関わるものである。記録がより発展的に

使われることによって、広がっていくものと考え、原点

から同心の円弧を描き配置した。

　なお、この理論的 SW記録の要件の下位項目は（表

１）の番号に下線を付してある25項目にあたる。

３．電子カルテ時代におけるソーシャルワーク記録の要

件について

　電子カルテ時代における SW記録の要件を検証する質

問紙を作成するためには、理論的 SW記録の要件の下位

項目に、今日の医療福祉領域の SWerが行っている記録

の項目を加える必要があると考えられた。そこで、わが

国の医療福祉領域の SWerの実践から生まれた記録とし

ての視点である、坪上（2003：７－８）が実践記録にも

りこむべきとした８条件のうち、重複していない項目を

追加した。

　また、長谷川（2012）は、一般病床400床以上、DPC

実施、病院機能評価受審の医療機関を対象に調査を行っ

ているが、SWerが他職種と共有する記録に記載する書

式について、SOAP方式によると回答したものが34.7％、

自由記載が61.2％、その他が4.1％との結果を得ており、

今日の医療機関の SW記録として、SOAP方式による記

録が普及しつつあることを示している。SOAP方式の記

録については、日野原（1973：142－143）は、ハースト

（Hurst, 1971）の「The Reasons Why Lawrence Weed is 

図１　理論的 SW 記録の要件の図
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表１　ソーシャルワーク記録の要件について（度数分布）
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Right」の論文を紹介し、SOAP方式の記録を経過記録

として用いる POSの特徴を挙げている。この特徴のう

ち、ここまで作成した質問紙に不足するものを、項目と

して追加したところ、最終的に計33項目となった。（表

１）

５．分析方法

　清水（2016）による統計分析ソフト HAD Ver.16.00を

利用した。因子分析においては、１項目でも欠損値があ

るデータは分析から除外した。また、因子所属が不明の

因子や因子負荷量が小さい因子を順に取り除いて因子分

析を行った。

６．倫理的配慮

　調査対象の選定と実施における利益相反がないこと、

調査への協力は任意であること、調査者のプライバシー

保護を厳守すること、調査データの研究目的以外の活用

を行わないことなど倫理的配慮に厳に留意した。なお、

本研究は「ソーシャルワーク記録としての SOAP方式

の記録の有用性に関する実証的研究」として、東海大学

20 
 

14 Cl

 

2 

(1.4) 

11 

(7.6) 

42 

(29.2) 

74 

(51.4) 

15 

(10.4) 

3.6 .8 

15 Cl

 

14 

(9.7) 

21 

(14.6) 

42 

(29.2) 

52 

(36.1) 

15 

(10.4) 

3.2 1.1 

16 
 

8 

(5.6) 

11 

(7.6) 

21 

(14.6) 

63 

(43.8) 

41 

(28.5) 

3.8 1.1 

17 
 

20 

(13.9) 

36 

(25.0) 

43 

(29.9) 

31 

(21.5) 

14 

(9.7) 

2.9 1.2 

18 
 

5 

(3.5) 

8 

(5.6) 

25 

(17.4) 

76 

(52.8) 

30 

(20.8) 

3.8 .9 

19 Cl

 

2 

(1.4) 

3 

(2.1) 

22 

(15.3) 

66 

(45.8) 

51 

(35.4) 

4.1 .8 

20 SWer

 

 2 

(1.4) 

27 

(18.8) 

64 

(44.4) 

51 

(35.4) 

4.1 .8 

21 Swer

 

 8 

(5.6) 

31 

(21.5) 

65 

(45.1) 

38 

(26.4) 

3.9 .8 

22 SWer

 

3 

(2.1) 

25 

(17.5) 

35 

(24.5) 

43 

(30.1) 

37 

(25.9) 

3.6 1.1 

23 
 

16 

(11.1) 

28 

(19.4) 

56 

(38.9) 

34 

(23.6) 

10 

(6.9) 

3.0 1.1 

24 
 

17 

(11.9) 

31 

(21.7) 

56 

(39.2) 

30 

(21.0) 

9 

(6.3) 

2.9 1.1 

25 
 

42 

(29.4) 

38 

(26.6) 

47 

(32.9) 

12 

(8.4) 

4 

(2.8) 

2.3 1.1 

26 
 

32 

(22.2) 

40 

(27.8) 

49 

(34.0) 

20 

(13.9) 

3 

(2.1) 

2.5 1.1 

27 Cl

 

9 

(6.3) 

24 

(16.7) 

56 

(38.9) 

43 

(29.9) 

12 

(8.3) 

3.2 1.0 

28 
 

17 

(11.8) 

22 

(15.3) 

37 

(25.7) 

58 

(40.3) 

10 

(6.9) 

3.2 1.1 

29    9 

(6.3) 

57 

(39.9) 

77 

(53.8) 

4.5 .6 

21 
 

30 
 

10 

(6.9) 

18 

(12.5) 

48 

(33.3) 

51 

(35.4) 

17 

(11.8) 

3.3 1.1 

31 
 

18 

(12.6) 

19 

(13.3) 

40 

(28.0) 

47 

(32.9) 

19 

(13.3) 

3.2 1.2 

32 
 

29 

(20.3) 

14 

(9.8) 

36 

(25.2) 

47 

(32.9) 

17 

(11.9) 

3.1 1.3 

33  35 

(24.3) 

34 

(23.6) 

43 

(29.9) 

24 

(16.7) 

8 

(5.6) 

2.6 1.2 

 
  



水野茂樹・堀越由紀子・西村昌記

東海大学健康科学部紀要80

健康科学部倫理委員会を受審し、承諾を得てから実施し

た。

Ⅲ．調査結果

１．回収率

　回収数は144枚（回収率28.8％）であった。 

２．調査結果の詳細

１．回答者や所属機関、所属部門に関する基本属性につ

いて

　　１．回答者について

　性別は、男性52名、女性92名であった。年齢は、平均

が37.7歳（標準偏差7.7）であり、経験があり年齢層の高

い SWerが回答したと考えられた。このことは、SWer

としての経験年数の平均が11.2年（標準偏差6.8）である

ことや、職位が部門長などの管理職と主任などの上級一

般職をあわせると46.9％となっていることからも推察で

きる。

　資格については複数回答可としたが、社会福祉士123、

精神保健福祉士52、介護福祉士11、介護支援専門員57、

社会福祉主事任用資格54、その他10であった。介護支援

専門員の度数が比較的高いが、介護支援専門員になるに

は、社会福祉士や精神保健福祉士等で５年以上の実務経

験を経ないと受験ができないため、ここでも経験ある

SWerが回答している状況が伺えた。

　　２．回答者の所属施設について

　所属機関の合計病床数は、平均値が304.2床（標準偏

差223.3）とばらつきが大きかった。最も病床数の多い

病床は、一般病床が76.8％、療養病床が14.1％、精神病

床が9.2％の結果を得た。施設基準については複数回答

可能としたが、三次救急指定21、二次救急指定60、特定

機能病院10、DPC対象病院71、地域医療支援病院38、

エイズ治療拠点病院19、がん診療連携拠点病院（県指定

を含む）31であった。 

　　３．所属部門の状況について

　所属部門を構成している職種について複数回答可とし

たが、SWer143、看護師76、事務職72、医師34、その他

18となっている。SWerの所属部門が SWer単独ではな

く、多職種が混在している状況が推察された。所属部門

の SWerの人数については、非常勤の人数を0.75人とし

た場合の所属部門の SWerの常勤換算人数を求めたとこ

ろ、平均値が4.3人（標準偏差2.6）であった。医療機関

における SWerの複数配置がすすんでいることが示され

た。

　　４．記録の状況について

　電子カルテを導入済みが72.9％、導入予定も入れると

77.8％に達した。また、SWerが経過記録をカルテに「原

則記述している」「部分的に記述している」と回答した

ものが、89.5％であった。SW記録を所属部門以外の職

員も可と回答したものが76.2％であった。 

２．SW記録の要件について

　回答分布と平均値、標準偏差を（表１）に示す。度数

の下にある（括弧）は、パーセントを示す。平均値と標

準偏差は、あてはまらない（１）、あまりあてはまらな

い（２）、どちらともいえない（３）、ややあてはまる

（４）、かなりあてはまる（５）の順序尺度に、（括弧）

内の点数を与えて算出した。

Ⅳ．分析結果

１．理論的 SW 記録の要件について（３因子）

　理論的 SW要件による図（図１）では、X－ Y軸の２

軸で示したが、すでに項目が複雑に関係しあって概観性

に欠けており、本研究の目的である記録の要件のイメー

ジ化を試みるには、もう１軸加えた X－ Z軸の３軸は

必要と考えられた。そこで理論的 SW記録の要件につい

ては、因子の固有数を３因子として主成分法により因子

を抽出した。各因子に独立の関係を想定し、バリマック

ス回転を行ったところ（表２）の結果が得られた。

　第１因子の下位項目をみると、組織や地域における利

用や、業務管理の項目から構成されていることから「社

会活動への利用の軸」とし、第２因子は、SWerとして

の成長や状況の明確化や SWerの専門性の項目から構成

されていることから「SWerへの利用の軸」、第３因子は、

Clの状況を明らかにして、正当な支援を行うことに関

する項目から構成されているため「Clへの利用の軸」

とした。

２．電子カルテ時代における SW 記録の要件について

（６因子）

　電子カルテ時代における SW記録の要件については、

すべての質問である33項目について、より精密に検証す

るために、スクリープロットから６因子として、主因子

法により因子を抽出し、項目の相関も考えてプロマック

ス回転を行ったところ（表３）の結果が得られた。

　ここでは、第１因子を「普遍化する側面」、第２因子

を「業務管理の側面」、第３因子を「教育研究の側面」、

第４因子を「状況を明らかに示す側面」、第５因子を
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「適切な支援を示す側面」、第６因子を「効率の側面」と

名づけた。

３．電子カルテ時代における SW 記録の要件の図につ

いて

　本研究では、理論的 SW記録の要件の下位項目に、電

子カルテ時代における SW記録の項目を加えて質問紙を

作成した。質問紙を作成する過程で、SW記録の要件と

しての骨格としては大きくは変わっておらず、むしろど

のような利用をされるかという側面が、時代や環境の影

響を受けて大きく変わってきていると考えられた。

　そこで、記録の要件のイメージ化を行うにあたっては、

理論的 SW記録の要の下位項目である25質問から得られ

た「Clへの利用の軸」「社会活動への利用の軸」「SWer

への利用の軸を、X－ Z軸として配置した。

　次に、今日の医療福祉領域の SWerが行っている記録

の項目を加えた33質問から「普遍化する側面」「業務管

理の側面」「教育研究の側面」「状況を明らかに示す側

面」「適切な支援を示す側面」「効率の側面」の６つの側

面を抽出した。

　これら６つの側面を、３軸のなかに特徴的に配置する

ようにし、電子カルテ時代における SW記録の要件の図

を作成した。（図２）

　SW記録としての要件を満たす、望ましい SW記録と

は、単一の役割だけでなく、使い方や読み手によって異

なる様々な目的や意義を担うものと考えられる。したが

って、SW記録の目指すものは、例えば（図２）の星印

にあたる。太い２本の矢印は、さまざまな要件を満たし

ていく記録のあり方を示す。記録は、個別支援活動に対

するものから始まり、より幅広い利用や教育に活かせる

ものへと発展し、記録を開始し始めてから一直線にとい

うよりは、その時々の記録の求められる役割を果たしつ

つ、円弧や蛇行を描きながら、望ましい SW記録が完成

されていくのである。

表２　理論的要件（3因子による因子分析）
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表３　電子カルテ時代における SW 記録の要件（6因子による因子分析）
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Ⅴ．考察

　電子カルテ時代における SW記録の要件を探索するに

あたって、電子カルテの使用の有無や回答者が記録に習

熟していること、他職種と協働する環境に置かれている

ことは重要な要素となると考えられた。今回の回答者の

基本属性をみると、SWerとしての経験が豊かで、管理

的な立場にあること、複数および資格の取得要件として

上位に位置する資格を有する者が多かったことが確認さ

れた。また、調査対象となった施設は、病床数や病床種

別、施設基準をみても多様であったと言えよう。一方で

DPC対象病院も多く、経営の側面からは意欲的である

施設が多いことが推察された。電子カルテ導入済みが

72.9％、そのうち SW記録をカルテに記述している医療

機関が89.5％と極めて高かったことや、76.2％の高い水

準で所属部門以外の職員も閲覧可能であったことから、

本研究の対象としての要件を満たしていると考えられた。

　（図２）における「Clへの利用の軸」と「社会活動へ

の利用の軸」の違いは、対象を Clとした個別支援活動

に対する利用から、より発展的に対象を組織や地域に広

げた利用に対する違いがあることに注目したい。また

「SWerへの利用の軸」についても発展的な利用に見え

るが、教育から成長といった時間軸が存在し、対象も

SWerに向いているところが異なる。X軸から X軸と Y

軸の２軸になるということは、個々の支援から組織や地

域へと発展的に広がることを示す。これに時間の要素を

持つ Z軸を重ねることに SW記録の要件として無理は

生じないと考えられた。

　ここで、理論的 SW記録の要件の図（図１）と電子カ

ルテ時代における SW記録の要件の図（図２）を比較す

る。前者はさまざまな項目が示されているものの関係が

分かりづらいが、後者では「Clへの利用」「社会活動へ

の利用」「SWerへの利用」の３軸のなかで、どの軸に

かかる要素が強いかという関係性のなかで具体的な側面

が示すことが出来たと言えよう。このように本研究にお

いて、あえて SW記録の要件のイメージ化を図った理由

は、SWerひとりひとりが、この望ましい SW記録を臨

床において思い描きながら、より良い記録を行えるよう

にすることにある。SW記録の目的や意義、活動等につ

いては、先行文献においても示されており、本研究にお

いてもそれらを集約したところ33項目が生成された。し

かし SWerが、これらの項目をひとつひとつ意識して記

録を行うことは、項目数の多さもさることながら、経験

年数や業務環境が様々な状況では、決して容易なことで

はない。しかし、本研究が目指したように、項目に共通

する因子を抽出してイメージ化することによって、

SWer誰もが記録の要件を容易に意識できるようになり、

様々な目的に応えられる意識を行うことができるように

なるのではないかと考える。

　本研究の限界としては、回収率が低くサンプル数を十

分に得られなかったことが挙げられる。また、調査対象

者が電子カルテの導入によって他職種と協働する環境に

おかれていることや、経験や職位のある SWerが多かっ

図２　電子カルテ時代における SW 記録の要件の図
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たことは、これからの SW記録の要件を探索するにあた

っては良かったものの、今日の SW記録の実態を把握し、

課題を抽出するには、調査対象者をより幅広くする必要

があると考えられた。
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Abstract

Hospital social workers have also frequently described social work records (SW records) in electronic 

medical records as a result of data sharing among interdisciplinary team. However, verification on the 

description content in the electronic medical record is insuf ficient. Therefore, in order to clarify the 

requirement of SW recording, 25 items on the 19 theoretical requirements of the SW record, and 33 items for 

considering the SW record in the electronic chart era were created and investigated.

From the former, three factors, “use for social workers”, “use for clients” and “use for social activities” 

were extracted and arranged on the X - Z axis. From the latter, six factors are extracted: “aspects to 

universalize” “aspects of business management” “aspects of educational research” “aspects that clearly show 

the situation” “aspects showing appropriate support” “efficiency aspects”, and placed on the X - Z axis. By 

visualizing these images, social workers are more likely to be aware of the requirement of recording, and it will 

be possible to create records that can respond to various purposes.

Key words:  Social Work Record, Electronic medical records, Social Work Records requirement, Visualization 

of SW Records


