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   ＜あらまし＞在宅酸素療法の運動時の流量設定やデバイスの決定は、患者様の生活の質を保つ上で

重要である。既存のジョブエイドは存在しているがインストラクショナルデザインに従って作成され

ておらず現場の課題は解決されていない。医学領域においてもジョブエイドの有効性は示されている

もののインストラクショナルデザインに基づき既存のジョブエイドを改変した報告はない。本研究は

ADDIEモデルに従って既存のジョブエイドの改変のための分析、設計と開発計画について報告する。 

 

 

    ＜キーワード＞ ジョブエイド インストラクショナルデザイン ADDIEモデル 
 
 
１． はじめに・目的 

 在宅酸素療法 (Home Oxygen Therapy;以下 
HOT)導入時の、適切な酸素流量やデバイス機器
の選定は、日常生活動作（Activity of daily living；
以下 ADL）などに影響を与える。HOT導入時の
理学療法士の役割は、運動時の酸素流量の調整や

デバイスを適切に選択することで ADL能力を維
持、改善させて、患者様の生活の質（Quality of 
life；以下 QOL）を高めることである。A病院で
は、その役割を援助するため、3つのジョブエイ
ドを使用している。具体的には、１）運動時の酸

素の必要性を判断するフローチャート、２）多職

種との連携のためのチェックリスト、３）個人の

生活環境をチェックするシートの 3つである。 
 ジョブエイドは、医学領域においても有効性が

示されている一方で作成にあたるプロセスが明

確でないことが指摘されている(Gorter 2000)。関
山や楠本ら(関山 2019，楠本 2021)は、ジョブエ

イドの開発プロセスをインストラクショナルデ

ザイン（以下 ID）に基づき明確にした上で有効
性を示している。一方で、既存のジョブエイドを

ID に基づき改変した報告はない。本研究は理学
療法士を対象にした在宅酸素療法導入時の既存

のジョブエイドを、ADDIEモデルに従って改変
して開発することを目的とした。本稿では、第一

歩として分析と今後の計画について説明する。 

２． 学習者のニーズ分析 

 学習者のニーズ分析は、A病院で理学療法士と
して勤務して、ジョブエイドを使用して HOT導
入を実施したスタッフ 10名を対象とした。アン
ケートの内容は、「今回の HOT 導入に苦労した
のはどんな場面ですか？」というものであった。

アンケートの結果、デバイスの選択（n=3）、酸素
流量の決定（n=3）が最も多い結果であった。ま
た、複数のジョブエイドがあり使用場面や時期が

わからないなどの意見も得られた。 
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３． 指導者のニーズ分析 

指導者のニーズ分析は A 病院に勤務して、ジ
ョブエイドを使用してHOT導入を実施したスタ
ッフを教育した 4 名に半構造化インタビューを
実施した。結果は、「運動時の酸素の必要性を判

断するフローチャート」はあまり使用されていな

いことや、よく失敗する場面としては、「デバイ

ス決定のための情報不足」や「医師や看護師との

必要な場面での合意不足」が意見として得られた。 

４． メリルの第一原理による分析 

 ジョブエイド開発は、ID の第一原理に従うこ
とが有効であることを報告されている（楠本

2021）。既存のジョブエイドがメリルの第一原理
に従えているかを筆頭者が分析した。課題

（problem）は、指導者のニーズ分析でもあるよ
うに現実の問題を解決できておらず不十分であ

った。活性化（activation）は、フローチャート
や順序を示しているだけですでに知っている知

識を促す場面は見られておらずこちらも不十分

であった。例示（demonstration）は、使用例な
どは示せておらず不十分であった。応用

（application）は、イレギュラーな状況での対応
などができる設定とはなっておらず十分ではな

い。統合（integration）は、ジョブエイドを使用
して新しい創造や振り返るチャンスなどは与え

られておらず十分ではない。以上より、既存のジ

ョブエイドではメリルの第一原理に 5 つ全てに
従えていないことが分かった。 

５． 分析結果と改変の方向性 

 分析結果から、改変の方向性として研修設計マ

ニュアル（鈴木 2015）にある方法を参照した。
加える（Add）は、学習者、指導者ともに必要と
回答した「デバイスの選択」と「酸素流量の決定」

のジョブエイドを作成する必要がある。削る

（Delete）は、ジョブエイドのうち、「酸素の必要
性の決定のジョブエイド」は使用していない人も

多く削るもしくは統合することとした。動かす

（Move）は、「多職種との連携のジョブエイド」
とデバイスや酸素流量の決定のジョブエイドに

関しては、オーバーラップする部分があるため統

合してジョブエイド数が増えないように調整す

る。変える（Modify）は、デバイスの選択に関し
ては、資料が存在しておりその資料をスリムにす

ることによりジョブエイドとなるのではないか

と考える。続ける（Keep）は、個人の生活環境を
チェックするシートは、多職種もカルテ内で共有

するため使用の継続が必要である。使用方法やタ

イミングなどは調整が必要である。 

６． 今後の計画 

 今後は分析結果をもとに、学習目標を定めて、

目標を達成するために、試作版のジョブエイドを

作成する。次に設計したジョブエイドを、ニーズ

分析での問題点を解決しているか、ID の第一原
理に従えているかを再び筆頭者が分析する。その

後、分野専門家と ID専門家のエキスパートレビ
ューを実施して開発する。形成的評価を数名のス

タッフを対象に実施して妥当性のあるジョブエ

イドを開発していく計画である。 
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