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介護付有料老人ホームに勤務する介護福祉士からみたケア意識とストレス状況

―管理者と介護主任相当者が抱える虐待予防に向けた課題―

秋　竹　　　純＊・本　郷　秀　和＊＊

要旨　本研究の目的は、高齢者介護施設での虐待発生要因として挙げられる「職員のストレスや

感情コントロール」に着目し、「介護付有料老人ホーム」勤務者のケア意識やストレス、バーン

アウト傾向について調査を行った上で、「一次予防」に向けた手掛かりを得ることである。調査

対象者は、「特定施設入居者生活介護」に指定される介護付有料老人ホームに所属する介護福祉

士資格を所有する管理者と介護主任相当者とした。調査はアンケート用紙を用いた郵送調査を実

施した中から、管理者と介護主任相当者に絞り考察を行った。回収数（介護福祉士有資格/全体数）

は管理者（47/109名）、介護主任相当者（64/85名）であった。結論として、介護付有料老人ホー

ムに勤務する介護福祉士からみたケア意識とストレス状況は、⑴介護主任相当者は不安を抱えや

すい状況にある、⑵管理者はバーンアウト（情緒的消耗感）の傾向が高い、⑶管理者は職員との

ケア意識の違いを感じていることが挙げられた。

キーワード　 介護付有料老人ホーム　ストレス　バーンアウト　高齢者虐待

Ⅰ．調査概要

１．背景

介護保険制度創設時に「特定施設入居者生活

介護」が位置づけられて以来、同サービスの中

核を担ってきた「介護付有料老人ホーム」であ

るが2020年現在も、より多様な事業者の参入が

進み、これらの供給も増加傾向にある。今後も

単身高齢者や高齢夫婦世帯の増加とともに、多

様なサービスが組み合わされた「高齢者向け住

まい」の期待は大きく高まっている（野村総合

研究所：2018）。しかしその一方で、「有料老人

ホーム」における、養介護施設従事者による入

居者への虐待問題が多発している。厚生労働省

(平成30年３月発表)の調査では「養介護施設

従事者」による虐待のうち「有料老人ホーム」
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が110件（全体の21.6％）を占めている。身体

拘束や重篤事案も増加傾向であり、早急な予防

対策が求められる。

先行研究では、「有料老人ホーム」を対象と

したものは少ない。しかし、養介護施設従事者

による高齢者虐待に関連した先行研究では、虐

待発生要因として「教育・知識・介護技術」「職

員のストレスや感情コントロール」「虐待を行っ

た職員の性格や資質」「倫理観や理念の欠如」「人

員不足や人員配置の問題及び関連する多忙さ」

「虐待を助長する組織風土や職員間の関係の悪

さ」が挙げられている（認知症介護研究・研修

仙台センター：2007）。それに基づき「一次予

防」「二次予防」「三次予防」対策が示されている

が、「養介護施設」全般を含んだ視点であり「有

料老人ホーム」に焦点化したものではない。ま

た、先行研究では「特定施設入所者生活介護(以

下、特定施設)」における離職率の高さとスト

レスの関係や（介護労働安定センター：2012）、

ストレスと虐待との関係も明らかになっている

(認知症介護研究・研修仙台センター：2007）。

このような状況から、本研究では虐待発生要

因とされる「職員のストレスや感情コントロー

ル」に着目し、「有料老人ホーム」管理者と介

護主任相当者のケア意識やストレス、バーンア

ウト傾向について調査を行うことで、「一次予

防」に向けた手掛かりを得ることとした。 

本学の修士論文では（秋竹：2020）、管理者

と介護主任相当者の視点でケア意識とストレス

の状況を検討したものの、基礎資格ごとの視点

での考察までは至らなかった。そこで本稿で

は、介護福祉士有資格の管理者と介護主任相当

者に対象を絞り、ケア意識とストレスの状況を

考察した。

２．研究方法

・調査方法

調査方法は郵送調査（質問紙調査）である。

対象施設の抽出手順は「介護サービス情報公表

システム」（2018年１月末）から特定施設とし

て登録済みの九州・沖縄８県の調査対象499施

設のリストを作成した。

・調査期間

2019（平成31）年２月18日～2019（平成31）

年３月31日

・回収数

配布数499（管理者499部、介護主任相当者

499部）のうち、回収数（介護福祉士有資格者

数／全体数）管理者（47／109名）、介護主任相

当者（64／85名）であった。

・倫理的配慮

本調査は、福岡県立大学研究倫理委員会の承

認（#30-35）を受け実施した。質問紙調査の書

面に調査結果の使用範囲を明示、個別の事業

所、回答者が特定されないこと（無記名回答）、

調査協力は任意であり回答を拒否しても不利益

は生じない事等を依頼文に明記した。

・調査内容

ストレス状況については、フィンランドで活

用されている介護従事者用に作成された既存の

チェックリスト（本郷ら：2018）を一部参考に

作成した。「バーンアウトの傾向」は、既存の

日本版バーンアウト尺度（久保：2007）を参考

に調査票を作成した。回答者には、「バーンア

ウト」という表現を用いず、「生活状況に関す

る質問」、「業務上の意識についての質問」とし

た上で、東京福祉財団高齢者権利擁護支援セン

ターが作成した介護従事者用のストレスチェッ

クリストを参考に作成した。

回答選択肢は①全くない、②週に１～２日程
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度ある、③週に３～４日程度ある、④週５日以

上ある、の４件法とした。

Ⅱ．結果

質問項目のうち、介護福祉士有資格者の管理

者（n＝47）と介護主任相当者（n＝64）間に

おいて、ケア意識に差が生じているのかを分析

し た。 分 析 に は、IBM SPSS Statistics 

Version 25 for Windowsを用いた。

なお、管理者、介護主任相当者の２群の差の

確認としてMann-Whitney U検定を実施し、

p<0.05, p<0.01を統計的に有意とした。 

⑴　回答者の生活状況について（表－１）

回答者全体の生活状況に関する質問（ストレ

スの傾向）回答では、職種間の有意差はみられ

なかった。しかし、介護福祉士有資格である管

理者と介護主任相当者の生活状況に関する質問

（ストレス傾向）の回答では、「誰かに支えられ

たり、見守られたりしていると感じる」(p<0.05)

の質問において統計的な差がみられ、「週に１

～２日程度ある」管理者16（34.0）、介護主任

相当者30（46.8）、「週に５日以上ある」管理者

11（23.4）、介護主任相当者20（31.2）の回答

から、介護主任相当者の方がやや不安を抱えて

いることが明らかとなった。

⑵　業務上のケア意識について（表－２）

業務上のケア意識について（バーンアウト傾

向）の質問では、介護福祉士有資格である管理

者と介護主任相当者間で、「（問５）利用者の顔

を見るのが嫌になる（脱人格化）」（p<0.05）で

統計的な差がみられ、介護主任相当者の方がケ

ア意識に関わるストレス傾向が高い結果となっ

た。「（問５）利用者の顔を見るのが嫌になる。

（脱人格化）」（p<0.01）の同じ質問でも、統計的

な差があり管理者の方がストレスを抱えている

傾向があったが、介護福祉士有資格者の回答で

は異なる結果となった。

統計的な差は生じなかったが「（問16）他の

職員の介護方法に疑問を感じる」の質問で、「週

５日以上」と回答した介護主任相当者５（7.8％）

に対し、管理者11（23.4％）の回答が高く、業

務上のケア意識について、やや問題を抱えてい

る。今回の分析で特徴的な点は、同じく統計的

な差は生じなかったが「情緒的消耗感」の質問

で「週５日以上」と回答があった「（問10）仕

事のために心にゆとりがなくなったと感じる」

管理者11（23.4）、介護主任相当者４（6.2）、「（問

13）仕事の時間が長いと感じる」管理者10

（21.2）、介護主任相当者４（6.2）、「（問14）体

も気持ちも疲れ果てたと思う」管理者10

（21.2）、介護主任相当者６（9.3）で、いずれも

管理者の方が高く、バーンアウト傾向が明らか

となった。

Ⅲ．まとめ（考察）

本稿は、介護福祉士有資格である管理者と介

護主任相当者からみた、ケア意識とストレス状

況を考察した。生活状況（ストレス状況）の回

答からは、介護主任相当者の方がやや不安を抱

えている傾向が明らかとなった。不安の具体的

な内容について、今回の調査で把握することは

不可能であったが、「一次予防」の観点からは、

生活状況の中で抱える不安は介護業務にも影響

を及ぼしやすく（介護労働安定センター：

2012）、虐待の発生要因とされる「職員のスト

レスや感情コントロール」にも関連づけられ
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（表－１）生活状況に関する質問【ストレス傾向】(介護福祉士有資格の管理者および介護主任相当者）

設問 資格/選択肢 全くない
週に１～２日

程度ある

週に３～４日

程度ある

週に５日

以上ある

合計

（100%）
判定

（問１）７時間以上熟睡

できる。

管理者で介護福祉士

度数（%）
13（27.6） 17（36.1） 6（12.7） 11（23.4） 47（100.0）

n.s.
介護主任相当者で介

護福祉士　度数（%）
12（18.7） 31（48.4） 12（18.7） 9（14.0） 64（100.0）

（問２）管理業務の前

に、自分が楽しめる余

暇活動をする。

管理者で介護福祉士

度数（%）
21（44.6） 19（40.4） 4（8.5） 3（6.3） 47（100.0）

n.s.
介護主任相当者で介

護福祉士　度数（%）
24（37.5） 32（50.0） 4（6.2） 4（6.2） 64（100.0）

（問３）他者に対してイ

ライラしたり、怒りを

感じる。

管理者で介護福祉士

度数（%）
6（12.7） 27（57.4） 9（19.1） 5（10.6） 47（100.0）

n.s.
介護主任相当者で介

護福祉士　度数（%）
4（6.2） 44（68.7） 14（21.8） 2（3.1） 64（100.0）

（問４）幸せを感じる。

管理者で介護福祉士

度数（%）
4（8.5） 23（48.9） 12（25.5） 8（17.0） 47（100.0）

n.s.
介護主任相当者で介

護福祉士　度数（%）
4（6.2） 34（53.1） 16（25.0） 10（15.6） 64（100.0）

（問５）何かに集中する

のが難しい状態になる。

管理者で介護福祉士

度数（%）
13（27.6） 20（42.5） 9（19.1） 5（10.6） 47（100.0）

n.s.
介護主任相当者で介

護福祉士　度数（%）
16（25.0） 40（62.5） 8（12.5） 0（0.0） 64（100.0）

（問６）たばこを吸った

り、２杯以上コーヒー

を飲みたいと感じる。

管理者で介護福祉士

度数（%）
12（25.5） 4（8.5） 7（14.8） 24（51.0） 47（100.0）

n.s.
介護主任相当者で介

護福祉士　度数（%）
20（25.5） 11（17.1） 8（12.5） 25（39.0） 64（100.0）

（問７）食事の用意や掃

除など、日々の家事を

行う気力がない。

管理者で介護福祉士

度数（%）
10（21.2） 24（51.0） 7（14.8） 6（12.7） 47（100.0）

n.s.
介護主任相当者で介

護福祉士　度数（%）
10（15.6） 29（45.3） 16（25.0） 9（14.0） 64（100.0）

（問８）将来に希望がな

いと感じる。

管理者で介護福祉士

度数（%）
19（40.4） 15（31.9） 7（14.8） 6（12.7） 47（100.0）

n.s.
介護主任相当者で介

護福祉士　度数（%）
25（39.0） 24（37.5） 7（10.9） 8（12.5） 64（100.0）

（問９）お酒や処方され

た鎮静剤などを使うこ

となくリラックスする。

管理者で介護福祉士

度数（%）
17（36.1） 7（14.8） 6（12.7） 17（36.1） 47（100.0）

n.s.
介護主任相当者で介

護福祉士　度数（%）
19（29.6） 19（29.6） 14（21.8） 12（18.7） 64（100.0）

（問10）やらなければな
らないことに追われて

いると感じる。

管理者で介護福祉士

度数（%）
5（10.6） 13（27.6） 7（14.8） 22（46.8） 47（100.0）

n.s.
介護主任相当者で介

護福祉士　度数（%）
3（4.6） 21（32.8） 22（34.3） 18（28.1） 64（100.0）

（問11）誰かに介護のや
り方を注意されたり、

「燃え尽き症候群ではな

いか」と言われる。

管理者で介護福祉士

度数（%）
33（70.2） 12（25.5） 1（2.1） 1（2.1） 47（100.0）

n.s.
介護主任相当者で介

護福祉士　度数（%）
51（79.6） 12（18.7） 0（0.0） 1（1.5） 64（100.0）

（問12）誰かに支えられ
たり、見守られたりし

ていると感じる。

管理者で介護福祉士

度数（%）
15（31.9） 16（34.0） 5（10.6） 11（23.4） 47（100.0）

*
介護主任相当者で介

護福祉士　度数（%）
6（9.3） 30（46.8） 8（12.5） 20（31.2） 64（100.0）

※回答者間の差の検定にはMann-WhitneyのU-TESTを使用。（ ）内は% 、** p<0.01、 * ｐ<0.05）



― 127 ―

福岡県立大学人間社会学部紀要　第29巻　第２号 秋竹・本郷：介護付有料老人ホームに勤務する介護福祉士からみたケア意識とストレス状況

（表－２－１）業務上のケア意識に関する質問(介護福祉士有資格の管理者および介護主任相当者）

設問 資格／選択肢 全くない
週に１～２日

程度ある

週に３～４日

程度ある

週に５日以

上ある
合計（100%）判定

（問１）「こんな仕事、

もうやめたい」と思う。

（情緒的消耗感）

管理者で介護福祉士

度数（%）
17（36.1） 20（42.5） 3（6.3） 7（14.8） 47（100.0）

n.s.
介護主任相当者で介

護福祉士　度数（%）
29（45.3） 28（43.7） 4（6.2） 3（4.6） 64（100.0）

（問２）我を忘れるほど

仕事に熱中してしまう。

（個人的達成感）

管理者で介護福祉士

　度数（%）
23（48.9） 15（31.9） 6（12.7） 3（6.3） 47（100.0）

n.s.
介護主任相当者で介

護福祉士　度数（%）
34（53.1） 18（28.1） 11（17.1） 1（1.5） 64（100.0）

（問３）こまごまと気配

りをすることが面倒に

感じる。（脱人格化）

管理者で介護福祉士

度数（%）
11（23.4） 25（53.1） 4（8.5） 7（14.8） 47（100.0）

n.s.
介護主任相当者で介

護福祉士　度数（%）
16（25.0） 34（53.1） 10（15.6） 4（6.2） 64（100.0）

（問４）この仕事は私の

性分にあっていると思

う。（個人的達成感）

管理者で介護福祉士

度数（%）
7（14.8） 13（27.6） 11（23.4） 16（34.0） 47（100.0）

n.s.
介護主任相当者で介

護福祉士　度数（%）
5（7.8） 25（39.0） 16（25.0） 18（28.1） 64（100.0）

（問５）利用者の顔を見

るのが嫌になる。（脱人

格化）

管理者で介護福祉士

度数（%）
38（80.8） 7（14.8） 0（0.0） 2（4.2） 47（100.0）

*
介護主任相当者で介

護福祉士　度数（%）
39（60.9） 21（32.8） 4（6.2） 0（0.0） 64（100.0）

（問６）自分の仕事がつ

まらなく思う。（脱人格

化）

管理者で介護福祉士

度数（%）
27（57.4） 15（31.9） 4（8.5） 1（2.1） 47（100.0）

n.s.
介護主任相当者で介

護福祉士　度数（%）
35（54.6） 26（40.6） 3（4.6） 0（0.0） 64（100.0）

（問７）出勤するのが嫌

になる。（情緒的消耗

感）

管理者で介護福祉士

度数（%）
27（57.4） 12（25.5） 5（10.6） 3（6.3） 47（100.0）

n.s.
介護主任相当者で介

護福祉士　度数（%）
32（50.0） 25（39.0） 5（7.8） 2（3.1） 64（100.0）

（問８）職員と何も話し

たくないと思う。（脱人

格化）

管理者で介護福祉士

度数（%）
31（65.9） 9（19.1） 4（8.5） 3（6.3） 47（100.0）

n.s.
介護主任相当者で介

護福祉士　度数（%）
43（67.1） 16（25.0） 4（6.2） 1（1.5） 64（100.0）

（問９）仕事の結果はど

うでもよいと思う。（脱

人格化）

管理者で介護福祉士

度数（%）
37（78.7） 9（19.1） 1（2.1） 0（0.0） 47（100.0）

n.s.
介護主任相当者で介

護福祉士　度数（%）
46（71.8） 16（25.0） 2（3.1） 0（0.0） 64（100.0）

（問10）仕事のために心
にゆとりがなくなった

と感じる。（情緒的消耗

感）

管理者で介護福祉士

度数（%）
10（21.2） 19（40.4） 7（14.8） 11（23.4） 47（100.0）

n.s.
介護主任相当者で介

護福祉士　度数（%）
13（20.3） 30（46.8） 17（26.5） 4（6.2） 64（100.0）

※回答者間の差の検定にはMann-WhitneyのU-TESTを使用。（ ）内は% 、** p<0.01、 * ｐ<0.05）



― 128 ―

福岡県立大学人間社会学部紀要　第29巻　第２号

（表－２－２）業務上のケア意識に関する質問(介護福祉士有資格の管理者および介護主任相当者）

設問 資格／選択肢 全くない
週に１～２日

程度ある

週に３～４日

程度ある

週に５日

以上ある
合計（100%）判定

（問11）仕事に喜びを感
じることが少ないと思

う。（個人的達成感）

管理者で介護福祉士

度数（%）
16（34.0） 19（40.4） 10（21.2） 2（4.2） 47（100.0）

n.s.
介護主任相当者で介

護福祉士　度数（%）
22（34.3） 33（51.5） 8（12.5） 1（1.5） 64（100.0）

（問12）私の仕事は、私
にとってあまり意味が

ないと思う。（脱人格

化）

管理者で介護福祉士

度数（%）
30（63.8） 11（23.4） 4（8.5） 2（4.2） 47（100.0）

n.s.
介護主任相当者で介

護福祉士　度数（%）
48（75.0） 13（20.3） 3（4.6） 0（0.0） 64（100.0）

（問13）仕事の時間が長
いと感じる。（情緒的消

耗感）

管理者で介護福祉士

度数（%）
22（46.8） 12（25.5） 3（6.3） 10（21.2） 47（100.0）

n.s.
介護主任相当者で介

護福祉士　度数（%）
21（32.8） 30（46.8） 9（14.0） 4（6.2） 64（100.0）

（問14）体も気持ちも疲
れ果てたと思う。（情緒

的消耗感）

管理者で介護福祉士

度数（%）
14（29.7） 19（40.4） 4（8.5） 10（21.2） 47（100.0）

n.s.
介護主任相当者で介

護福祉士　度数（%）
15（23.4） 31（48.4） 12（18.7） 6（9.3） 64（100.0）

（問15）仕事をうまくや
り終えたと思うことが以

前より少なくなったと感

じる。（個人的達成感）

管理者で介護福祉士

度数（%）
14（29.7） 18（38.3） 11（23.4） 4（8.5） 47（100.0）

n.s.
介護主任相当者で介

護福祉士　度数（%）
22（34.3） 27（42.1） 12（18.7） 3（4.6） 64（100.0）

（問16）他の職員の介護
方法に疑問を感じる。

管理者で介護福祉士

度数（%）
5（10.6） 18（38.3） 13（27.6） 11（23.4） 47（100.0）

n.s.
介護主任相当者で介

護福祉士　度数（%）
10（15.6） 29（45.3） 20（31.2） 5（7.8） 64（100.0）

（問17）業務上感じた疑
問を職員と話し合える

ことが少ないと思う。

管理者で介護福祉士

度数（%）
16（34.0） 21（44.6） 4（8.5） 6（12.7） 47（100.0）

n.s.
介護主任相当者で介

護福祉士　度数（%）
22（34.8） 26（40.6） 10（15.6） 6（9.3） 64（100.0）

（問18）職員会議等で職
員間の意思疎通が図れ

ていることが少ないと

思う。

管理者で介護福祉士

度数（%）
6（12.7） 31（65.9） 6（12.7） 4（8.5） 47（100.0）

n.s.
介護主任相当者で介

護福祉士　度数（%）
14（21.8） 34（53.1） 10（15.6） 6（9.3） 64（100.0）

※回答者間の差の検定にはMann-WhitneyのU-TESTを使用。（ ）内は% 、** p<0.01、 * ｐ<0.05）
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る。

労働安全衛生法では従業員50人未満の事業

場は、職員のストレスチェックも任意努力義務

であり、組織に積極的な姿勢がない限り、職員

のストレス把握が難しい。また、有料老人ホー

ムは設置主体による方針の違いも大きく、人材

育成システムや労働契約は統一されていないこ

とが多い（有料老人ホーム協会調査：2014）。

この他、有資格者に対する雇用状況も統一され

ていないため、中間管理職である介護主任相当

者は給与や生活の安定なども不安要因の一つに

なると思われる。

業務上のケア意識（バーンアウト傾向）では、

「情緒的消耗感」が介護主任相当者より、管理

者の方が危険な状況である結果となった。バー

ンアウト傾向の中でも「情緒的消耗感」は、最

も重要な問題として挙げられている。介護福祉

士有資格の管理者は、知識もあり業務上それが

活かされる良い反面、利用者や家族からの要

求、職員間の対立、周囲からの支援欠如による

孤立など、困難な状況を対処しようとして感情

が疲弊していることも推測される。

設置主体の方針によっては営利が優先されて

しまう有料老人ホームの特性上、専門資格を所

有しているがゆえに経営管理とのバランスに悩

む管理者は、情緒的エネルギーを大きく使うと

考えられることから、バーンアウトの危険因子

が発生しやすいであろう。

バーンアウトは個人的な対策に留まらず、組

織的にも早急な対策が求められる。特に設置主

体の差が大きい有料老人ホームは、職員を管理

職に採用・配置する際に、経験値や専門分野の

知識のみならず、職員管理や組織マネジメント

の知識が獲得できる場を同時に設けることが必

要である。加えて、今後も社会的ニーズが高ま

る有料老人ホームの介護福祉士有資格の管理者

は、所属組織のみのスキルアップだけでなく、

自らも新たな知識を獲得できる場を積極的に活

用していくことが必要といえる。

管理者およびサービスを管理する介護主任相

当者のストレスの蓄積やケア意識の低下は、ケ

アチームに対する士気の低下及び施設内虐待へ

の連鎖へとつながる要因であり、早急な予防対

策が求められる。
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