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研究報

看護学生の動作 にかかわる 的介 による効果の検討 

－小 ーション ン を 用した 的評価を用いて－

藤英 中村　 大日向輝美

医 大学保健医療学部看護学

　本研究の目的は、体位変換と移乗介助の動作について小型モーションセンサを用いる客観的評価を取り
入れた教育的介入の効果を明らかにすることである。対象はA大学看護学生7名であった。対象者は仰臥
位で臥床している患者役の体位変換と車椅子移乗介助を実施した。実施時に小型センサを用いて腰部の前
傾角度を計測し、実施状況を動画撮影した。教育的介入として、研究者は計測した前傾角度をグラフで示
し、実施時の動画とともに対象者と確認して腰部負担の少ない動作姿勢の指導を行った。研究デザインは
シングルケースデザインを採用し、4つのセッション（介入直前、介入期、介入翌日、介入1ヶ月後）に分
けて実施した。前傾角度の変化は対象によって増減は見られたものの、全学生が介入翌日・1ヶ月後で危
険角度40°より低値であった。教育的介入への感想では「自己の動作に関する具体的・客観的な理解」「よ
り良い援助への意欲」等の内容が記述されていた。小型センサを取り入れた教育的介入は一定の効果が得
られると考えられた。

キーワード：看護動作、前傾角度、動作姿勢、小型モーションセンサ

Study on the Effects of an Educational Intervention on the Working Posture of 

Nursing Students: Objective Assessment with a Small Motion Sensor

i a U ado a N U Te mi IN T

Department of Nursing, School of Health Sciences, Sapporo Medical University

T e p pose o  t is sin e- ase esea  as to e a ate t e e e ts o  an ed ationa  inte ention aimed 

at improving the working posture of nursing students during nursing tasks.  Seven nursing students from 

Uni e sit   e e as ed to pe o m t e tas  o  an in  t e position o  a mo  patient  in  in ed a e-

up, and transferring her to wheelchair.  During the task, the forward inclination angle (FIA) of the lower 

a  as meas ed it  a sma  motion senso  and t e a tion as e o ded on ideo   T e ed ationa  

intervention consisted of showing a diagram plotting the angle and the video to each subject immediately 

after task performance and giving guidance on the best posture.  Four sessions of task performance were 

undertaken (before intervention, intervention, a day after and a month after intervention).  Changes in the 

FIA over the sessions varied from student to student, but the FIA was lower than the risk level of 40 degrees 

in all subjects in the third and fourth sessions.  According to the subjects’ feedback, the intervention helped 

them to understand their action subjectively and visually and to learn how to provide better assistance to 

patients   T ese es ts s o  a de ee o  positi e e e ts o  t e p esent ed ationa  inte ention   

e  o ds N sin  a tion o a d in ination an e o in  post e ma  motion senso
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Ⅰ　は め に

　看護職者の腰痛発症率は他職種と比較して高く、腰痛悪
化が離職の原因のひとつとなっている。主に前屈や中腰姿
勢、不自然な姿勢、腰のひねりを伴う動きが看護動作時の
腰痛を引き起こす危険因子とされている１），２）。看護援助の
中で特に体位変換と移乗介助は、これらの危険因子を伴う
負担の大きい動作であるといわれている。したがって、腰
痛予防のためには体位変換および移乗介助時の腰部への負
担を軽減させることが必須である。さらに人間の身体負担
を軽減させ腰痛発症を予防する方法としては、ボディメカ
ニクスの活用が重要であることが報告されている３）。
　ボディメカニクスは物理学と力学の諸原理を利用した経
済効率の良い姿勢と動作のことである４）が、それを活用す
るためには原理を理解し意識的な行動を取らなければなら
ない。看護師を対象とした体位変換にかかわる研究では、
ボディメカニクスの知識や技術、認識不足のために多くの
看護師が腰部に負担のかかる姿勢で看護援助を行っている
現状が報告されており５）、安全で効率的に身体を使うため
の教育的介入の必要性が窺える。また、先行研究では、看
護師の腰痛発症は就職後早期であることや、看護学生の腰
痛発生率が高いこと、ボディメカニクスの原理を理解して
いてもそれを単純に活用できないことが多いなど６）‐８）が述
べられており、学生を対象にした早期の腰痛予防にかかわ
る教育が求められていると考える。
　このような現状の中、ボディメカニクスを意識的に活用
するための教育的なかかわりとしては、自己の動作姿勢を
客観的に評価することが重要であり、そのためにビデオ映
像などを取り入れて視覚的に確認することの有効性が明ら
かになっている９）。自己の動作姿勢を確認する手段として
三次元的に動作分析を行いその効果を報告している研究10）

もみられている。しかし、これまである動作解析装置は、
角度や傾きを正しく測定するために多数のカメラが必要で
ありその費用も高額であるのに加えて、撮影する場所が限
られてしまい実際の看護動作を分析することは難しい。
　そこで、動作姿勢すなわち看護者のボディメカニクスに
かかわる教育的介入において、実際の看護動作を計測する
機器として、身体に装着できる小型モーションセンサ（以
下、小型センサ）に注目した。この小型センサは身体の位
置座標の時間的変化を測定できることから、ビデオ撮影と
併用することによって、ある時点における三次元的な動き
を捉えることが可能である。さらに、小型センサで計測さ
れたデータを角度に置換し、実施後すぐに確認できる装置
を教育的介入に活用することで、自己の動作の特徴を客観
的に捉えることができ、姿勢の改善につながるのではない
かと考える。
　今回我々は、危険因子の伴う身体的負担の大きい体位変
換と移乗動作に視点をあて、小型センサを用いて動作時の

前傾角度を計測し、その数値を対象である学生とともに確
認しながら適切な動作姿勢の指導を行うという教育的介入
の効果を検討したいと考えた。この研究を通して教育的介
入による姿勢改善の状況を把握し、今後の効果的な技術教
育へつなげていくことをねらいとする。

Ⅱ　 　　　法

研究デ イン

　シングルケースデザイン（対象者間多層ベースラインデ
ザイン）とした。
　シングルケースデザインは、対象者は少数で「コントロ
ール群」を設けないが、1人ずつの対象者に対して介入を
導入していない時期（ベースライン期）と介入を導入して
いる時期（介入期）を設定し、その時期における従属変数
の変化によって介入の効果を判定する実験研究法の1つで
ある11）。また、この研究法は測定がくり返し行われるとい
う特徴があり、個人における変化や反応を計測することか
ら結果を対象者に還元することが可能である。本研究で
は、教育的介入の有効性について対象となる学生個々に対
して、客観的指標を用いて介入期と比較し経時的に評価し
ていくことから、この方法を採用することとした。

研究対 者

A大学看護学科1年次学生
１）対象学生の選定条件
　①�　1年次前期にボディメカニクスについての講義を受

けている
　②�　それに伴う体位変換および移乗動作の演習を終えて

いる
２）除外条件
　　腰部の疾患および腰痛の自覚がある者を除く

研究 法

）実 する体位 換および移 介助動作の内

　研究対象者は、ベッド上に仰臥位で臥床している患者役
を①手前側へ水平移動し、②仰臥位から長座位、③端座位
へ、④車椅子への移乗介助を行うこととした。また、体位
変換および移乗介助は学生が演習で体験した方法とした。
手前側への水平移動は、膝をベッドフレームに付けて「て
この原理」を活用する方法で行い、仰臥位から端座位への
体位変換は、対象者の手前側の上肢を「てこ」にしてカー
ブを描き上体を起こし、殿部を支点として回転させる方法
とした。車椅子移乗は、歩行困難で一部介助が必要な対象
者を想定し、看護者の片足を対象者の両足の間に入れ背部
もしくは腋窩を支える方法とした。ベッドの高さは、学生
自身が適切であると考える高さに調整させた。なお、患者
役は身長168.4cm、体重67.3kgの同一の協力者とした。
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）動作 の 機器

　Micro�Stone®社製�8チャンネル小型無線モーションレコ
ーダ〔MVP-RF8〕を使用して、腰部の前傾角度を計測した。
計測は、小型センサを固定したバンドを肩甲骨下部に巻き、
床面に置いた基準となる小型センサとのY軸傾斜角の相対
角度を算出した。動作終了後、計測された前傾角度のデー
タは動作角度計測ソフトウエア〔MVP-DA2-S〕を使用し
てグラフ化した。
　また、体位変換および移乗介助動作の実施状況を動画撮
影した。撮影した動画より、研究対象者が立位から前傾し
始める時点～患者役を車椅子に座らせるまでの時間を算出
した。

）実 法

　実施期間を4つのセッションに分け、①教育的介入直前：
ベースライン1期（BL1）、②教育的介入実施時：介入期（I）、
③介入期翌日：ベースライン2期（BL2）、④介入期1ヶ月
後：ベースライン3期（BL3）と設定した。それぞれのセ
ッションで3回ずつ移乗動作・体位変換を行い前傾角度の
計測を実施した。
　実験条件としての独立変数は、介入期に行う動作姿勢に
関する教育的介入である。介入の内容は、対象者が小型セ
ンサを装着し体位変換および移乗動作を行った後、研究者
は計測した腰部の前傾角度のデータを経時的な折れ線グラ
フで示し、体位変換・移乗介助時の動画と合わせて対象者
と一緒に確認した。確認時には、どの動作の時に前傾角度
が何度になっているのかを対応させながら、腰部に負担の
少ない動作の指導を行った。その際、腰部の危険角度・注
意角度と比較しながら介入した。危険角度・注意角度と
は、日本人の平均的な体格データから算出した結果に基づ
いた、腰部にかかる負担が大きいと判断できる危険な前傾
角度（危険角度）と、注意が必要な前傾角度（注意角度）
のことである12）。今回は先行研究と同様に危険角度40°、
注意角度30°を目安として動作の指導を行った。前傾角度
が大きい動作の時には、重心の高さ・基底面の広さ・重心
線と基底面の関係の視点からどのように改善するとよい
か、学生に考えさせながら適切な動作姿勢を具体的に伝え
た。また、本実験における従属変数は各セッションで3回
ずつ計測する前傾角度である。なお、従属変数の変化が独
立変数に起因することを明瞭にするため、実験条件を導入
するタイミングは複数被験者間で介入時期をずらして行う
こととした。

）対 者の基本的 性および質 調査

　対象者の基本的属性として、性別、年齢、体格（身長、
体重）について確認した。加えて、今回行った教育的介入
の効果について質問紙を用いて確認を行った。これらは介
入期に実施した。「今回実施した自己動作の振り返り」で
は、①腰部前傾角度をグラフで確認することにより自己の
動作を客観的に評価できると思うか、②指導を含めた今回
の介入は今後の看護援助に活かしていくことができると思

うかについて5件法（5点：思う、4点：少し思う、3点：ど
ちらともいえない、2点：あまり思わない、1点：思わない）
で回答を得た。さらに、ベースライン3期に、介入後1ヶ月
間の自己動作について質問紙を用いて確認を行った。①介
入後、指導を受けた内容を動作時に活用することができて
いると思うか、②指導を含めた今回の介入は今後の看護援
助に活かしていくことができると思うかについて5件法（5
点：思う、4点：少し思う、3点：どちらともいえない、2
点：あまり思わない、1点：思わない）で回答を得た。また、
教育的介入への感想について自由記述欄を設けて記載して
もらった。

分析 法

1）4つのセッションでそれぞれ3回ずつ計測した前傾角度
は、対象者ごとに経時的変化をグラフに示した。腰部
の前傾角度は、危険角度および注意角度内に収まって
いるかを確認し、安全な姿勢動作であるかどうかおよ
び教育的介入の効果の有無の判断指標とした。計測し
た前傾角度および実施時間は、3回計測した全ての測
定値からセッションごとに平均値等を算出し、角度・
時間の変化についてはSPSS� Statistics� 22.0を用いて
Friedman検定を行った。

2）質問紙調査は、5件法で評価したものについて質問項目
ごとに平均値を算出し、自由記載の項目は記述内容を
類似性に従い分類した。

理的配

　対象学生への倫理的配慮として研究目的および協力内容
を説明した上で、協力の申し出のあった学生に対して、研
究参加は自由意思であること、匿名性の保持、途中中断の
権利の保障、成績評価には一切関係ないこと等を口頭およ
び書面で説明し、署名で同意を得た。なお、本研究は札幌
医科大学倫理委員会の承認を得た後に実施した（承認年月
日：平成27年10月23日）。

Ⅲ　 　　　果

対 者の 性

　本研究の対象者は女性4名、男性3名の計7名で、年齢
19.1±0.4歳、身長164.6±9.1cm、体重55.4±9.5kgであった。

腰部 角度の

　4つのセッションごとの前傾角度の平均値は、ベース
ライン1期（以下、BL1）34.3±25.4°、介入期（以下、I）
34.7±24.4°、ベースライン2期（以下、BL2）30.3±20.8°、
ベースライン3期（以下、BL3）31.6±20.3°であり、有意
な差が認められた（p=0.000）。BL3ではBL1・Iと比較して、
BL2ではBL1・Iと比較して有意に前傾角度が減少していた

（表１）。また、対象者別の各期における前傾角度は表２

p21_27.indd   23 2017/03/08   18:15:04
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　 ッション との腰部 角度

Friedman

平 中 (25 タイル 75 タイル pair 　p
BL1 (1) 34.3 25.4 29.6 (11.7 53.6) BL1 and I 0.00 (2 1)**

Ⅰ(2) 34.7 24.4 32.4 (15.5 52.2) BL1 and BL2 0.00 (1 3)**

BL2 (3) 30.3 20.8 27.7 (11.7 46.2) BL1 and BL3 0.00 (1 4)**

BL3 (4) 31.6 20.3 29.2 (13.8 47.3) Ⅰ and BL2 0.00 (2 3)**

Ⅰ and BL3 0.00 (2 4)**

BL2 and BL3 1.00 

p 0.01

　対 者別の 期における腰部 角度（ ）

ースライン 期（ 1 介 直 ） 介 期（Ⅰ 的介 実 時） ースライン 期（ 2 介 日） ースライン 期（ 3 介 1 月後）

平 中 (25 タイル 75 タイル 平 中 (25 タイル 75 タイル 平 中 (25 タイル 75 タイル 平 中 (25 タイル 75 タイル

No1 31.7 25.9 22.0 (10.3 52.0) 24.1 16.0 20.8 (10.5 35.2) 22.4 20.4 14.1 ( 5.5 38.6) 21.5 17.7 14.5 ( 7.6 34.7)

No2 43.8 26.1 44.7 (18.0 67.4) 41.7 24.6 41.2 (20.7 63.3) 34.8 23.2 30.5 (14.9 56.6) 36.9 23.0 35.5 (15.8 56.6)

No3 33.4 18.9 32.5 (18.0 47.7) 30.1 17.0 27.8 (16.0 43.0) 28.1 16.5 25.4 (15.2 40.8) 30.5 16.7 26.6 (18.4 43.2)

No4 34.2 29.3 26.1 ( 7.4 57.7) 39.7 25.6 42.8 (15.3 60.1) 32.1 20.7 31.3 (13.2 47.5) 29.4 18.4 29.4 (10.9 45.5)

No5 40.0 23.6 38.6 (20.3 59.1) 42.6 23.2 45.8 (22.3 60.6) 38.4 20.0 43.5 (20.5 53.4) 39.5 21.2 44.7 (21.5 56.5)

No6 26.7 17.7 24.6 (11.6 39.8) 31.1 16.3 30.4 (19.4 42.4) 31.0 16.1 30.6 (19.0 43.2) 28.5 15.7 27.8 (15.1 38.7)

No7 26.5 26.1 13.2 ( 7.8 39.0) 32.8 35.5 30.0 (12.2 57.4) 27.3 21.8 19.3 ( 9.6 40.5) 35.1 21.5 31.8 (16.8 48.9)

　 ッション との実 時間（ ）

Friedman

平 中 (25 タイル 75 タイル pair 　p
BL1 (1) 54.7 17.4 50.0 (42.0 67.5) BL1 and I 1.00 

Ⅰ(2) 49.2 10.4 45.0 (41.5 58.5) BL1 and BL2 0.03 (1 3)*

BL2 (3) 46.0 11.1 43.0 (36.5 57.5) BL1 and BL3 0.00 (1 4)**

BL3 (4) 44.0 11.1 42.0 (34.0 51.0) Ⅰ and BL2 0.25 

Ⅰ and BL3 0.01 (2 4)*

BL2 and BL3 1.00 

　 的介 に対する学生の感想

カテ リー 体的 内 （一部 ）

自己の動作に関する 体的・

的 理解

自分の動作を自分で確認する とができ いので か た

動画と合わせて 体的 グラフで を確認できたので 善する とができた

的に る とで 自分のど が のか る とができた

屈の 度がわかる とで 腰への 担が理解できた

基 面積を たり 上体を屈曲 せ いよう気をつけ が 実 できた

内 の り りの機

年 に で た とであるが ている とが く 指導によ て思い す とができた

一度学 とも回 を重 る ど 指導内 を思い す とができた

学 した内 を再び行う とで 思い す とができた

よい復 ができたと思 た

善への意識

動画 けで くグラフで示 た とによ て 特にどの動作で に気をつけるか意識し 善す

る とができた

体的 腰部屈曲角度を示しても えると 担が い を意識してとる とができる

までは と ど意識してい か たが 指導を受けた とで意識して動作時に活用する と

ができた

を曲 て を低くする とを意識するように た

より い援助への意

自分の 題 が視覚的に理解でき 善 が 確に る とで より い援助を行おうという意

につ がる

自分の看護行 を 的に評価する とで 自分にと ても患者にと ても質の い看護行 を

できるように ると思う

身体 担を する とは看護者にと ても対 者にと ても い と ので 今回の学びを活

かしてよりスムーズで 看護を実 したい

実 において体位 換 移 を介助する 面が 度も た とか 動作の必要

性がより分か た
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に示した。前傾角度の平均値の変化は3つの傾向に分けら
れ、1）BL1に比べてI・BL2・BL3で値が減少した者：3名

（No1～3）、2）BL1に比べてIで値が増大したがBL2・BL3
でBL1より減少した者：2名（No4・5）、3）BL1に比べてI・
BL2・BL3で値が増大した者：2名（No6・7）であった。

実 時間について

　4つのセッションごとの実施時間の平均値は、BL1：54.7
±17.4秒、I：49.2±10.4秒、BL2：46.0±11.1秒、BL3：
44.0±11.1秒であり、有意な差が認められた（p=0.000）。
BL2ではBL1と比較して、BL3ではBL1・Iと比較して有意
に実施時間が減少していた。

質 調査の 果

　教育的介入にかかわる質問紙調査において5件法で回答
を得た結果、介入期の「腰部前傾角度をグラフで確認する
ことにより自己の動作を客観的に評価できると思うか」：
4.9±0.4点、「指導を含めた今回の介入は今後の看護援助に
活かしていくことができると思うか」：5.0±0.0点、ベース
ライン3期の「介入後、指導を受けた内容を動作時に活用
することができていると思うか」：4.6±0.5点、「指導を含
めた今回の介入は今後の看護援助に活かしていくことがで
きると思うか」：5.0±0.0点であった。また、教育的介入へ
の感想についての自由記載（表４）では、「自己の動作に
関する具体的・客観的な理解」「既習内容の振り返りの機
会」「姿勢改善への意識化」「より良い援助への意欲」にか
かわる内容が記述されていた。なお、教育的介入への感想
において、否定的な記述はみられなかった。

Ⅳ　 　　　

　今回の研究では、看護学生を対象として小型センサを用
いる客観的評価を取り入れた教育的介入の効果を明らかに
するために、介入前後の腰部前傾角度と実施時間、学生の
主観的評価に視点をあてて考察する。
　腰部前傾角度の変化では、教育的介入前と比較して介入
の翌日および1ヶ月後に平均角度が低下していた。今回、
研究を実施した介入前であるベースライン1期は、1年次前
期にボディメカニクスおよび体位変換等の講義・演習を行
ってから約6ヶ月が経過している時期であり、学生の動作
が体位変換の実施途中で停止している状況もみられてい
た。実施時間についても、授業を受けてから約半年経過し
ているベースライン1期の方が、教育的介入後のベースラ
イン2期・3期と比較して長くなっていることから、学生は
既習内容を思い出し考えながら実施したことでより長い時
間がかかっていたと思われる。「わざ」の未熟さに起因す
る硬さやこわばりを解き放つには、それぞれの局面にふさ
わしい的確な指導法が求められる。さらに、「わざ」の習
得を志す初級者に見られるもっとも基本的な問題点は、気

付いていないことに起因するゆがみやずれと、気を取られ
過ぎることによるこわばりの二点である13）といわれてい
る。初学者である学生は、無意識的な身体のゆがみや未熟
さからくるこわばりが生じやすいと考えられ、動作姿勢に
おける学生の気づきを促し正しい技術を示すことで、スム
ーズな動きにつながる可能性があると考える。また、藤田
ら14）は、看護実践の内容を「一連の流れ」としてイメージ
化し、その技術を支える構成要素となる基本動作やその原
理・原則を明確にすることの必要性を述べている。今回の
介入では、前傾角度という客観的指標と実際の動作を表す
動画とを組み合わせて姿勢を評価したことにより、技術の
流れとその原則の理解を促したことが、実施時間の減少や
前傾角度の変化につながったと推測される。さらに、介入
前に比べて介入時にはほとんど変化が無かった前傾角度
が、介入翌日さらに1ヶ月後において低値となっていた。
これは、予め被験者の記憶に存在していた原理の知識と情
報が「体験」（つまり原理を確認する行為）によって関係
づけられ、構造化された手続き的知識として被験者の中に
記憶された15）ことによる可能性がある。1年次前期の学習
後から時間は経過しているものの、介入期にその時学んだ
知識を想起し知識を活用した「体験」を行ったことが、そ
の後の動作姿勢に影響したのではないかと考える。
　対象者別の腰部前傾角度の結果では、経時的な変化より
3つの傾向がみられていた。特にNo6とNo7は、前傾角度
の平均値がベースライン1期に比べて介入期・ベースライ
ン2期・3期で値が増大していた。しかし、この学生のベ
ースライン1期における平均前傾角度は26.7±17.7°と26.5
±26.1°であり、これは注意角度30°より低値でかつ他の学
生よりも低い値となっていた。さらにベースライン2期・3
期では、他の学生と同様に危険角度40°より低値であった。
このように、2名の学生は介入前から前傾角度が低値であ
ったことから、その後に値が増加しても危険角度および注
意角度には至らなかったと考えられる。なお、この2名の
学生に対しても、介入期に指導が全く必要無かったわけで
はなく、適切な動作姿勢に関する教育的介入を実施してい
た。柴田ら13）は、「技能」とは外面に現われた身体運動を
伴う行動的行為だけに限定されるものではなく、身体が覚
えることを意味する身体知化するためには、認知行為と実
践的な身体的行為の統合が求められると述べている。学生
の身体的行為がある程度できていると評価される場合であ
っても、何がどのようにできているのか、その意味を考え
させる認知的側面の介入を行うことによって、適切な動作
を身体が覚えていくことにつながっていくと考えられる。
　教育的介入に対する学生の主観的評価では、全員が「今
後の看護援助に活かしていくことができる」と回答してお
り、「動画だけではなくグラフで示されたことによって、
特にどの動作で姿勢に気をつけるか意識し改善することが
できた」「基底面積を広げたり、上体を屈曲させないよう
気をつけながら実施できた」など自己の動作に対する具体
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的・客観的な理解や姿勢改善への意識化についての記載が
みられていた。増田ら16）は、学生が「できた」感覚をのが
さない適切なフィードバックと、常日ごろから目の前で起
きている現象や感覚に気づく力を養うことが必要である
と述べている。体位変換や移乗介助は、自分の身体感覚
を拠り所にコツをつかみながら身についていくことが多
く17）、触覚と運動が結びつかなければ習得できない技術で
ある16）。「できた」感覚を身体で理解するためには、関連
する要因を具体的にイメージできる形で示すことが技術の
習得につながっていくと考えられ、その手段の一つとして
小型センサを活用した教育的介入の有用性が示唆された。
　また、学生の感想では「自分の問題点が視覚的に理解で
き改善点が明確になることで、より良い援助を行おうとい
う意欲にもつながる」という記述や、介入後の実習におい
て患者の体位変換を行う場面が何度も見られたことから

「安全な姿勢動作の必要性がより分かった」との記載もみ
られていた。これは、教育的介入の刺激が学生の関心を促
し、安全な姿勢動作への理解や意欲につながったのではな
いかと考えられる。看護教育方法の課題について藤岡ら18）

は、学生自身が自分の身体について探求し、その自然で合
理的な動き方を知り、そこから立つ、座る、移動するなど
の基本的生活行動を見直していくことの重要性について述
べている。さらに、そのような視点で看護が学生の中で統
合されていくことにより、「身体である自己」をベースに
した他者理解や看護援助を発見することを可能にするとい
われている。学生は、普段何気なく行っている自己の動作
を振り返り、看護活動における安全な動作姿勢を意識する
ことにより、そのことが対象者へのより良い看護につなが
ることを理解し実践していこうとする意欲にも影響したの
ではないかと推察される。
　以上より、小型モーションセンサを用いる客観的評価を
取り入れた教育的介入は、介入後の腰部前傾角度および動
作姿勢にかかわる認識に良好な効果をもたらすことが示唆
された。

Ⅵ　本研究の と今後の 題

　本研究の対象者は、動作姿勢の教育的介入に協力の意思
を示した学生であり元々関心が高かったことが想定され
る。さらに、今回は1校の学生を対象としており同一の教
育を受けている均質性の高い集団であることも研究の限界
といえる。また、今回の分析は体位変換および移乗介助の
一連の動作における腰部前傾角度と実施時間の平均値を算
出していることから、動作ごとの結果は明らかにはしてい
ない。今後は、それぞれの動作における結果を分析して教
育的介入の評価を行っていくことが必要であると考える。
なお、本研究は平成23－26年度科学研究費助成事業�若
手研究（B）（研究代表者：首藤英里香、課題番号：
25862113）より研究助成を受けて実施した。
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