
1 　はじめに

わが国では少子高齢化による労働力人口の減少と介護需要の増大によって、高齢者介護施
設の介護職員の人材不足が深刻な問題となっており、介護職員の業務負担を軽減する介護ロ
ボットが注目されている。介護ロボットとは、情報を感知、判断し、動作する知能化した機
械システムを応用し、移乗や移動、排泄、入浴、介護業務の支援や見守り、コミュニケーショ
ンを行う介護機器である（厚生労働省, 2023c）。令和 4年度介護労働実態調査によれば、介護
ロボットを導入していない介護老人福祉施設が49.9% となっており、「導入コストが高い
（74.3%）」が導入課題として最も多い回答であった（介護労働安定センター, 2023）。そのよう
な介護ロボットの導入の状況や課題は介護労働実態調査をはじめ、先行研究においても調査
されているが（早坂, 2022; 壬生他, 2022; 佐野他, 2018）、利用状況や導入に至るプロセス、導
入後の効果に関してはこれまで十分に焦点が当てられていない。また導入後に継続的に利用
されていない事例も報告されており（壬生他, 2022）、単純に費用面での課題を解消して導入
を促進するだけでは介護ロボットの有効的な利用に繋がらない恐れもある。そこで、本稿で
は、筆者が実施した介護老人福祉施設における介護ロボットの導入・利用の特徴と効果に関
する調査結果を確認することを通じて、介護ロボットの利用状況や導入に至るプロセス、導
入後の効果を把握する。
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2 　調査概要

2023年 2 月に筆者が全国の介護老人福祉施設を対象に、『介護老人福祉施設における介護
ロボットの導入・利用等の状況に関する調査』を実施した。本調査では、厚生労働省が公開
している「介護サービス情報の公表システムデータのオープンデータ（2022年12月末時点）」
（厚生労働省, 2023a）と「介護サービス情報公表システム」（厚生労働省, 2023b）から、全国
の8,358か所の介護老人福祉施設の一覧を作成した。そして、その一覧からエクセルの乱数の
関数を使用して、2,000か所の介護老人福祉施設をランダムに抽出した。また、介護労働実態
調査等の調査項目を参考に調査票を作成し、株式会社アクロスに郵送調査を委託して、2,000
施設に質問紙調査への無記名での回答を依頼した。最終的に、212施設から回答があったが
（回収率10.6%）、本調査の趣旨や利用目的、施設・個人情報の取り扱いに同意しない回答と、
2023年 2 月 1 日時点で施設の活動状況が休止や廃止である、または無回答であった回答を除
いた、182施設の回答を有効回答とした。有効回収率は9.1% であった。

3 　調査結果

3-1　調査回答施設の基本情報

まず本調査の有効回答である182施設の基本情報を確認する。介護老人福祉施設の経営主
体に関しては、「社会福祉法人（社会福祉協議会以外）」が96.2% で最も割合が高く、その他、
「市区町村」は1.6%、「社会福祉協議会」は1.1%、「都道府県」は0.5%、「広域連合・一部事
務組合」は0.5% であった。調査回答施設が属する法人において、他の指定介護サービスの事
業所があるかどうかに関しては、「他に事業所がある」は76.4%、「他に事業所がない」は
15.9%、「無回答」は7.7% であった。
入所定員数および入所者数に関しては、2023年 1 月末時点の平均入所定員数は76.1人で

あった。また平均入所者数は70.5人であり、入所定員数に占める入所者数の割合の平均は
95.1% であった。さらに、要介護度別の平均入所者数に関しては、要介護 1の平均入所者数
は1.0人、要介護 2の平均入所者数は2.5人、要介護 3の平均入所者数は19.2人、要介護 4の
平均入所者数は27.7人、要介護 5の平均入所者数は20.2人であった。居室の状況について
は、ユニット型個室がある施設は56.0%、ユニット型個室的多床室がある施設は2.2%、従来
型個室がある施設は39.6%、多床室がある施設は53.8% であった。
従業員数に関しては、介護保険の指定介護サービス事業に従事する平均従業員数が65.1人

であった。さらに、雇用形態別では、無期雇用職員の平均人数は46.1人で、うち介護職員の
平均人数は31.1人、有期雇用職員の平均人数は19.2人で、うち介護職員の平均人数は11.2人
であった。
介護福祉機器の導入状況（図 1）については、「ベッド（傾斜角度、高さが調整できるも
の、マットレスは除く）」（95.6%）や「車いす体重計」（93.4%）、「ストレッチャー（入浴用
に使用するものを含む）」（90.7%）、「特殊浴槽（移動用リフトと共に稼動するもの、側面が
開閉可能なもの）」（85.7%）は比較的多くの施設で導入されていた。一方で、「移動用リフト
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（立位補助機（スタンディングマシーン）を含む）」（28.0%）や「ベッド（体位変換機能を有
するもの）」（13.7%）、「昇降装置（人の移動に使用するものに限る）」（11.5%）、「座面昇降機
能付車いす」（8.2%）は一部の施設のみの導入にとどまっていた。

3-2　介護ロボットの導入・利用の課題と導入状況

介護ロボットの導入や利用の課題（図 2）については、介護労働実態調査（介護労働安定
センター, 2023）と同様に、「導入コストが高い」が課題として最も認識されており、また「清
掃や消耗品管理などの維持管理が大変である」や「技術的に使いこなせるか心配である」な
ども比較的多くの施設で課題として捉えられていた。一方で、「ケアに介護ロボットを活用
することに違和感を覚える」に関しては、課題としては比較的認識されていない傾向が見ら
れた。
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図 1　介護福祉機器の導入状況（n=182）
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図 2　介護ロボットの導入や利用の課題（n=182）
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介護ロボットの導入状況（図 3）に関しては、シルエット見守りセンサや眠り SCANなど
の「介護施設見守り」は38.5%、マッスルスーツや職員装着用HALなどの「移乗介助（装着
型）」は14.8%、ほのぼのTALKや話すと記録などの「介護業務支援」は13.7%、リショーネ
やハグT1、サスケなどの「移乗介助（非装着型）」は13.2%、パロやパルロ、動物型・人形
型コミュニケーションロボットなどの「コミュニケーション」は7.1%、DFree などの「排泄
支援（排泄予測）」は2.7%、TOTOのベッドサイド水洗トイレやキューレット、ラップポン
などの「排泄支援」は0.5% の施設がそれぞれ導入していることがわかった。
また、現時点では施設に導入していないが、現在、導入を検討している、あるいは今後、

導入を検討する介護ロボットとしては、「介護施設見守り」（20.3%）や、「介護業務支援」
（19.8%）、「排泄支援（排泄予測）」（13.2%）が比較的多く挙げられていた。一方で、「移動支
援」に関しては、今後も導入予定がないと回答する施設の割合が比較的高かった。

3-3　介護ロボットの利用状況

介護ロボットを施設に導入している110施設の回答に限定して、介護ロボットの利用に関
する項目の結果を見ていきたい。最初に導入した介護ロボットの利用開始年（図 4）に関し
ては、約55%の施設が2019年以降（直近 4年間）と回答していた。
介護ロボット導入施設における種類別の導入状況（図 5）については、割合が高い順に「介
護施設見守り」（66.4%）、「移乗介助（非装着型）」（25.5%）、「移乗介助（装着型）」（23.6%）、
「介護業務支援」（21.8%）、「コミュニケーション」（16.4%）、「排泄支援（排泄予測）」（6.4%）、
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図 3　介護ロボットの導入状況（n=182）
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「移動支援（装着移動）」（0.9%）、「排泄支援」（0.9%）という結果であった。
介護ロボットの利用状況（図 6）に関しては、介護ロボットの種類によって、導入施設数

が極端に少ないものがあるため、数値の解釈には注意が必要であるが、比較的想定通り利用
されている介護ロボットとしては、「介護施設見守り」や「移乗介助（非装着型）」、「介護業
務支援」が挙げられる。想定通り利用できている施設と利用できていない施設が分かれてい
る介護ロボットは、「排泄支援（排泄予測）」と「コミュニケーション」であった。想定通り
利用できていない施設が多い介護ロボットとしては、「移乗介助（装着型）」が該当する。

3-4　最も利用できている介護ロボットの導入経緯や効果

利用している介護ロボットの中で、最も利用できている介護ロボットに焦点を絞って、そ
の導入経緯や効果を確認する。最も利用できている介護ロボットの利用を開始した年（図 7）
に関しては、介護ロボット導入施設（110施設）の約52%が、2020年以降（直近 3年間）に

21.8%

16.4%

66.4%

6.4%

0.9%

0.9%

25.5%

23.6%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

介護業務支援

（ほのぼのＴＡＬＫ、話すと記録など）

コミュニケーション

（パロ、パルロ、動物型・人形型コミュニケーションロボットなど）

介護施設見守り

（シルエット見守りセンサ、眠りSCANなど）

排泄支援（排泄予測）

（Dfreeなど）

排泄支援

（TOTOのベッドサイド水洗トイレ、キューレット、ラップポンなど）

移動支援（装着移動）

（高齢者装着用HAL、クララなど）

移動支援（屋外移動）

（歩行アシストロボット、歩行アシストカートなど）

移乗介助（非装着型）

（リショーネ、ハグT1、サスケなど）

移乗介助（装着型）

（マッスルスーツ、職員装着用HALなど）

導入している 導入していない 無回答

38.9%

17.9%

15.4%

12.5%

5.6%

2.7%

28.6%

7.1%

42.3%

12.5%

11.1%

6.8%

28.6%

100%

26.9%

37.5%

38.9%

41.1%

28.6%

21.4%

15.4%

37.5%

5.6%

35.6%

14.3%

42.9%

13.7%

100%

10.7%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

介護業務支援 n=24
（ほのぼのＴＡＬＫ、話すと記録など）

コミュニケーション n=18
（パロ、パルロ、動物型・人形型コミュニケーションロボットなど）

介護施設見守り n=73
（シルエット見守りセンサ、眠りSCANなど）

排泄支援（排泄予測） n=7
（Dfreeなど）

排泄支援 n=1
（TOTOのベッドサイド水洗トイレ、キューレット、ラップポンなど）

移動支援（装着移動） n=1
（高齢者装着用HAL、クララなど）

移動支援（屋外移動） n=0
（歩行アシストロボット、歩行アシストカートなど）

移乗介助（非装着型） n=28
（リショーネ、ハグT1、サスケなど）

移乗介助（装着型） n=26
（マッスルスーツ、職員装着用HALなど）

導入したが、廃棄した、または利用を中止している まったく利用できていない（想定の１割程度） あまり利用できていない（想定の２～４割程度）

ある程度、利用できている（想定の５～７割程度） 想定通り、利用できている（想定の８～１０割程度） 想定を超えて利用できている

70.0%

68.2%

91.8%

90.9%

90.9%

86.4%

29.1%

77.3%

71.8%

6.4%

6.4%

8.2%

8.2%

8.2%

7.3%

4.5%

6.4%

6.4%

図 5　介護ロボット導入施設における種類別の導入状況（n=110）
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図 4　最初に導入した介護ロボットの利用開始年（n=110）
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利用を開始したものと回答した。
最も利用できている介護ロボットの種類（図 8）については、「介護施設見守り」が62.7%、

「移乗介助（非装着型）」が10.0%、「介護業務支援」が6.4%、「移乗介助（装着型）」が5.5%、
「コミュニケーション」が2.7%、「排泄支援（排泄予測）」が1.8% という回答であった。
最も利用できている介護ロボットの導入経緯（図 9）に関しては、導入経緯として該当す
るという回答の割合が比較的高い項目として、「導入の進捗状況を施設長（理事長等）や経営21.8%
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図 6　介護ロボットの利用状況（n=110）
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図 7　最も利用できている介護ロボットの利用開始年（n=110）
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層が把握していた」、「導入の検討は、管理職や一般職員の提案で始まった」、「なぜ導入する
のかを、施設全体に対して口頭や案内資料等で説明した」、「利用方法を学ぶ教育や研修が
あった」、「利用を開始した当初、利用上の問題点や工夫を情報共有する機会があった」が挙
げられていた。一方、あてはまるという回答の割合が比較的低い導入経緯には、「導入時に
は、ロボットの導入・利用に関するプロジェクト（委員会やチーム等）を立ち上げた」や「導
入する前に、同じ介護ロボットを利用する他施設の話を聞いたり、見学をした」、「利用計画
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図 8　最も利用できている介護ロボットの種類（n=110）
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図 9　最も利用できている介護ロボットの導入経緯（n=110）
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（利用の対象や時期、手順など）を策定していた」があった。
最も利用できている介護ロボットの効果（図10）に関しては、効果としてあてはまると回

答された割合が比較的高い項目としては、「利用者・入所者の健康維持や安全確保につな
がっている」や「利用者・入所者の状況に合わせた介護が提供できるようになっている」、
「職員の業務負担が軽減されている」、「職員の業務効率が良くなっている」、「業務改善の機
会となっている」が挙げられていた。
一方の効果としてあてはまると回答された割合が比較的低い項目としては、「利用者・入

所者の満足につながっている」、「職員の健康維持につながっている」、「施設のブランドやイ
メージを向上させることができている」、「職員同士が密に連携を図るようになっている」、
「利用者・入所者の身体機能の回復につながっている」、「質の高い介護や科学的介護の実現
につながっている」、「職場の生産性が向上している」、「優秀な人材の確保や雇用継続につな
がっている」、「職員の仕事に対する意欲が増している」、「離職率が改善し、従業員の定着率
向上が図れている」が挙げられていた。
介護ロボットを利用している中で感じている課題の自由回答（資料 1）としては、導入費
用が高いなどの「費用に関する課題」、介護ロボット自体の不具合や機能の限界などの「ロ
ボットの課題」、利用によって生じる時間面の負担などの「利用する際の負担」、利用への抵
抗などの「職員の意識に関する課題」、利用の定着や利用方法の指導が難しいなどの「利用を
継続する上での課題」などが挙げられていた。
最後に、介護ロボットの導入や利用の促進に必要な行政や各種機関等からの支援や取り組
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図10　最も利用できている介護ロボットの効果（n=110）
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みの自由回答（資料 2）については、補助金や助成金の拡充などの「費用に関する支援」、情
報・アドバイスの提供や事例紹介、試用できる機会の拡大などの「導入する前の支援」、補助
金・助成金の手続きの簡素化などの「事務的な支援」、メンテナンスやロボット間の互換性に
関するフォローなどの「導入した後の支援」などが挙げられていた。

4 　まとめ

4-1　調査結果の要約

本稿では、全国182か所の介護老人福祉施設における介護ロボットの導入・利用の特徴と
効果に関する調査結果を確認してきた。調査結果を要約すると、介護ロボットの導入や利用
の課題については、導入の費用が高いことが一番の課題として認識されており、介護ロボッ
トの維持管理の大変さや操作の不安も課題として挙げられていた。介護ロボットの導入状
況としては、介護施設見守りの介護ロボットが最も導入されており、それらの介護施設見守
りや、介護業務支援の介護ロボットを導入検討の対象とする施設が比較的多かった。
110か所の介護ロボット導入施設における介護ロボットの利用状況については、介護ロ

ボットの種類によって導入施設数が少ないため、慎重な結果の解釈が必要ではあるが、介護
施設見守りや、移乗介助（非装着型）、介護業務支援の介護ロボットが比較的想定通り利用さ
れていた。また、排泄支援（排泄予測）とコミュニケーションの介護ロボットは想定通り利
用できている施設と利用できていない施設が分かれていた。移乗介助（装着型）の介護ロ
ボットは、想定通り利用できていない施設が比較的多かった。
最も利用できている介護ロボットの種類については、介護施設見守りの介護ロボットと回

答した施設の割合が最も高く、それらの介護ロボットの導入経緯として比較的多く回答され
ていた項目としては、導入の進捗状況を施設の上層部が把握していることや、管理職や一般
職員の提案で導入の検討が始まったこと、導入理由が施設全体に周知されていること、利用
方法の学習機会があったこと、利用開始時に利用上の問題点や工夫の情報が共有されていた
ことが挙げられる。最後に、最も利用できている介護ロボットの効果としてあてはまると回
答された割合が比較的高い項目としては、利用者・入所者の健康維持や安全確保、状況に合
わせた介護につながっていることや、職員の業務負担や業務効率が改善していること、業務
改善の機会が生まれたことが挙げられている。
介護ロボットを利用している中で感じている課題に関しては、導入費用の高さや、ロボッ

トの不具合や機能の限界、利用準備に時間がかかること、職員が利用に抵抗感があること、
利用の定着や利用方法の指導が難しいことなどが挙げられている。介護ロボットの導入や
利用の促進に必要な行政や各種機関等からの支援や取り組みに関しては、補助金や助成金の
拡充、情報・アドバイスの提供や事例紹介、試用できる機会の拡大、補助金・助成金の手続
きの簡素化、メンテナンスやロボット間の互換性に関する対応などが挙げられている。

4-2　考察と今後の方向性

本調査結果をもとに、既存の調査や先行研究では十分に焦点が当てられてこなかった介護
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ロボットの利用状況や導入に至るプロセス、導入後の効果について考察したい。まず、介護
ロボットの利用状況に関しては、介護ロボットの種類によって、想定通り利用できている施
設の割合が比較的高い介護施設見守りや、移乗介助（非装着型）、介護業務支援の介護ロボッ
トがある一方で、比較的低い移乗介助（装着型）の介護ロボットがあった。この結果の解釈
として、介護ロボットの利用者である職員が、意識的に利用する行動を取らなくても機能が
発揮されたり、利用準備に時間があまりかからなかったりするような介護ロボットはより活
用されやすい状況にあるのではないかと考えられる。したがって、想定通り利用できている
施設の割合が低い介護ロボットを導入する場合は、職員に利用する行動を促したり、準備の
時間をかけてまでも介護ロボットを利用する重要性を伝えたりするなどの取り組みが必要
になるだろう。
次に、導入に至るプロセスについては、最も利用できている介護ロボットは、管理職や一

般職員のボトムアップからの提案で導入の検討が始まり、施設の上層部が導入プロセスを把
握しながら、施設全体に導入理由が周知され、利用方法の学習機会や知識共有があるといっ
た導入プロセスの特徴があった。したがって、今後、介護ロボットを導入する場合は、その
ような導入プロセスがしっかりと踏まれているかを確認することが重要だと考えられる。た
だし、それらの導入プロセスがどの種類の介護ロボットに対しても効果的なのか、また介護
ロボットの効果を高めるためには、特にどのような導入プロセスが有効なのかに関しては、
単純集計である本調査結果を参照するだけでは十分にわからない。したがって、今後は介護
ロボットの導入プロセスと効果の関係を探る分析が求められる。
最後に、導入後の介護ロボットの効果に関しては、利用者・入所者の健康維持や安全確保、

状況に合わせた介護の実現、職員の業務負担の軽減や業務改善の機会創出などが最も利用し
ている介護ロボットの効果として比較的あてはまると回答されていた。これらの効果は、介
護ロボットを利用した場合のより直接的な効果に分類することができる。一方で、効果とし
てあてはまると回答された割合が比較的低い項目は、介護ロボットの利用によって、質の高
い介護や職場の業務改善などが実現した後に生じる間接的な効果と考えることができる。そ
のような間接的な効果は介護ロボットの利用以外の要因によって生じる可能性もあるが、今
後は介護ロボットの直接的および間接的効果をもたらす要因としては、どのような施設・職
場の特徴や取り組みが関連するのかを明らかにしていく必要がある。
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資料 1　介護ロボットを利用している中で感じている課題の自由回答

1　費用に関する課題
1 台のコスト感が高く導入への負担感が強い。
Wi-Fi 環境の構築に多くのコストが必要であり大変である。
コストについて。
価格が高く、導入のカベとなっている。
介護ロボットは高価すぎる。補助金は、整備されているが、社会福祉法人には、利益体質がなく、
今の人手不足対応については、公の支援を望みます。
見守りカメラに対しての補助金が少ない。高額な為（Hitome Q ケアサポート）1部しか、導入出
来ていない。夜勤業ムの業ム改善には、見守りのシステムは必須だと思う。
見守りロボットの導入コストが、メーカーで談合でもしているかのように価格が似ている。しか
し、高価格すぎている。見守りロボットの機能も不足しており、ナースコール機能をプラスした、
完成型が望まれる。あと 1歩という印象がある。
取得時には補助金があり、導入自体はしやすい環境が整えられてありがたいと思っています。経
年劣化とともに修繕費用がかかってきます。介護ロボ（コミュニケーションロボ）のアップデート
代が高額で申し訳ありませんが、使用中止しています。
台数を増やしたいが、財源確保が難しい。
導入コストが高いが、職員の負担軽減や業務の対率化に、つながればと思い導入している。介護ロ
ボットに頼りすぎず、緊張感や、危機感を常に持ってケアにあたる事は大切。
導入コストが高く、収益減の中では厳しい（優先順位が下がる）。
導入費用が高い。
補助金は最大限活用しているが、全体への活用までは届いていない。

2　ロボットの課題
Wi-Fi 環境にしているが、誤作動、切断等がある。
センサー等は十分に使用できますが、マッスルスーツ等は機能的に無理がある。介護で使うには、
もっとせんさいに作ってほしい。
パソコンを設置したり、Wi-Fi 環境を整えたり、時間を要した。また、メンテナンス（保証）がな
く、不具合があった際に困った。眠り SCANは夜使用する為、夜に不具合があったり、土、日業
者が対応できないなど、心配が多い。
移動用リフトを導入したが、既存のベッドへの差し込みができないものが何台もあった。新設の
施設で一斉導入ができると効率的だが、少しずつ交換していると活用が難しい。サスケもいいと
思ったが、当施設の床がクッションフロアで移動が重くてデモでは不評。
介護システムとの連動。
各種記録ベンダーとのリンクがマチマチで記録が自動化できてないものがある。
機器のトラブル時に修理に時間がかかる。ネット設定が必要である為、操作出来る職員が限られている。
見守り支援については、インターフェイスが異なっている場合が多く、種々様々なツールを持ち歩
く必要があり大変。
現在、ねむりスキャンを利用しています。転倒防止にとても役立っていますが、コールで訪室した
際すでにベッドから離れているという事があります。もう少し早く察知できればと感じています。
現場のニーズと製造側の意図が合到していない事が多く、活用できていない事が感じる。現場側
は何か問題なのか具体的な形にできておらず、製造側も言われた事、ステレオタイプの問題への対
応となっており互いにニーズを把握、理解できていない事が感じられる。例としてマッスルスー
ツ導入時、介護側は映画にでる様な万能スーツを想像しているが、実際には一部の用途に特化して
いるのを知らず、落胆して使用しなくなる。
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2　ロボットの課題
新しい介護ロボットが少なく導入したいと思えなくなっている。
全ての場面、全ての人を対象にというものはない。少しポイント対象を絞っての使用という考え
をもたないと導入活用は難しいと考えます。例）足をついて少し踏んばれる方用のリフトと全介助
用の方のリフト etc。
眠り SCANの使用目的が当初のねらいとズレが生じている。眠りの間隔や、覚醒をデータとして
取り上げ、ケアにつなげるのが目的だったが、センサーマットのようになっている。覚醒や起き上
がり、離床と人によりアラームのタイミングを変えられるが、時にスタッフの負担につながってい
ることもある。
眠りスキャンについては、通信環境の関係か、通信エラーとなって通知が頻繁に鳴ることがあった
ので、通信環境の整備は課題と感じました。通知の面で、ベッド上で端座位の状態を「離床」と検
知し続ける為、ナースコールと連動して一定間隔でコールが鳴り続けてしまう。

3　利用する際の負担
お試し利用してみるが、動作にかかる時間がある為、使用しない職員が多い。
どうしても介護ロボットの操作に不安のある人がいる。
移乗介助ロボットについては、体型に個人差があるため、調整に手間がかかり、面倒くささや、夜
勤帯では、着脱に時間を要し、緊急対応（他利用者様のコール対応など）が困難なことがあり、使
用環境を設定する必要がある。
効率化や負担軽減の目的での利用ではあるが、見守りロボットについては、信頼しすぎることで巡
視を怠ること、誤作動やタイムラグなどで逆に負担が増えることもある。
今年度マッスルスーツのデモ利用をさせていただきました。現場職員に使用してもらい導入を検
討しましたが、現場からの声は上がりません。結果導入には至りませんでした。現場としては人手
不足（重介護度）による効率（スピード）を重視してしまう傾向と思われます。
準備時間の短かさと使い勝手のよさ。
装着にかかる時間と手間を考えると本来の導入の主旨と天秤にかけると効果があるのか疑問とな
る。

4　職員の意識に関する課題
「動機付け」の難しさ。多業務という事で速さを考えると人力の方が早い。「負担軽減〈速さ〉」と
いう意識を180度変える動機付けが非常に難しい。動機付けが上手いかないと積極的使用につなが
らない。
介護ロボットを使用＝業務（作業）時間の圧迫という考えの職員が多く、意識改善がまだ出来てい
ない。
介護ロボ等を利用する目的を職員間で、理解、共有できていないので、効果が薄れているのではと
感じる。
介護現場の責任者の世代では、使用を煩わしく感じる方が多い。使用するのがあたりまえになる
くらい普及する事を望みます。
経験年数の長い職員が利用に抵抗があるようで、利用しないことが多い。
現場従業員の理解不足、スピード重視で今の方法を変えれない。
今、何に困っているのか？何が課題なのか？随時、把握していく必要があることと、導入して終わ
りではなく、導入前から導入する種類や目的、導入後も前記に加えて新たなルールの設定、周知な
ど必要であり 1人 1 人が意識をもって使用することに時間を要する。
職員の意識がなかなか変わらず、効果的に使いこなせないこと。
対象となる方への使用だけでなく、継続できる意識や工夫が必要と感じる。

（続き）
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5　利用を継続する上での課題
システム導入後、個別に必要な機態を使いこなせていない。
ロボット導入に関して職員の中でも温度差がある。覚えること、装着する時間、動作する時間がか
かる。ことにマイナスイメージを持つ職員も少なからずいるため、試用させていただいても導入ま
でに至らないことが多い。
介護ロボットを使う側の教育が必須であると感じている。
介護ロボットを使用していこうという方、職員は、自ら技術を身につけようとしたり、介護技術、
知識を修得しようとする者で、介護技術やロボット活用をしっかりと身につけようとする者とそ
うでないスキルが低い者との差が生じている。
機器に精通しているものが必要。機器を扱うには、慣れた職員が必要。今後の維持管理も課題に
なっていく。
機器の効果的な使用方法が確立されていない。来年度は介護ロボット活用のため委員会を設置し、
マニュアル作成や使用方法等を検討していく予定。
使う人間によって性能が変わる為使う側の指導や、工夫が必要。
職員の中で、理解できる方とできない方が、おられステップｕｐができず、進まない為、活用しき
れていない。理解できるまで、何度も勉強会を開き、職員の共通理解をはかっていきたいと考えて
いる。
人員不足で導入への取組みや、周知することが難しい。
人材育成、介護ロボットの活用を含めて、導入後に課題を感じている。
操作面などの習得に時間がかかる。また見守りセンサーの誤作動による誤った情報の伝達が起き
ないか心配がある。
他施設より職員の平均年齢が高く、介護ロボットを導入しても、使いこなせない方が多い。
定着するのに時間がかかる。
定着するまでの研修会、勉強会に時間を割くようになる。
様々ある機能のうち一部の機能のみ活用し、使いこなせていない。
利用できると思っても結局は活用できずに終わってしまい浸透させることが難しい。購入、リー
スするまでの間に本当にそのロボットが必要なのか、じっくりと時間をかけて検討すべき。

6　その他
ロボットが人に合わせるのか。人がロボットに合わせるのか。
ロボットはあくまでもロボット、補助的なもの、介護は人の心と力の方が大切である。
安易な分析や解析に伴う思い込み、過度な依存等。
介護ロボットに頼りすぎず、介護の補助として利用していきたい。
感じている課題は特にありません。ICT機器の導入により、ご利用者、職員の満足度向上につな
がったと感じております。
導入が早かったので後発の良い商品が沢山出てきているので、更新も含めて検討の段階にある。
利用者へのサービス向上にはあまりつながっていないと思う。
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資料 2　�介護ロボットの導入や利用の促進に必要な行政や各種機関等からの支援や取り組みの�
自由回答

1　費用に関する支援

コストがかかるため安易に導入することが出来ない。補助金を活用しなければ機器を購入するこ
とが難しいため、来年度以降も継続してもらえると助かる。また、導入事例など他施設の取りくみ
を学ぶ機会がもっとあれば良いと思う。

導入に向けての補助金の増額

引き続き、IT、ICT補助金は継続してほしい。

価格の安定（補助金なしでは導入の検討すら難しい）。

介護ロボットについての有効性や使用方法等の研修や導入に向けての補助金。

介護ロボットの支援金の対象を増してほしい。

介護ロボットを以前から貸りて半年ほど利用したこともあり、導入していこうと検討はしていま
すが、補助金の額が少なく実際に導入できていません。上限内で導入するのは難しい為、かかった
費用の何割の補助等でおこなっていただきたいです。

介護ロボット導入にあたり、コストが高い。職員の業務の効率向上や身体への負担を考えると、導
入する価値はあると思う為、補助等の整備があると助かる。

介護給付の中で利益を出して購入。→導入していくことにはコスト的に限界がある。赤字法人に
設備投資は苦しい。

介護度が高いホームを優先して、導入のための補助金をあててほしい。高額なので、導入が難し
い。

開設から、いくつかの介護ロボットを導入しているが、補助金事業を活用して購入できたものもあ
り、導入しやすかった。今後も、この事業を継続して頂き、活用し導入を進めていきたい。

各種助成金は存在するが、全額支払いを終えてから、助成金が支給されるため、負担感は一時的に
しても強い。

機器のレンタル導入のための補助がもっと行われて欲しい。

機器の導入コストが大きく、全居室に見守りセンサーを導入するまで複数年かかる見込み。なるべ
く早く全居室（50床＋ショートステイ10床）に導入したいが収益が下がっている現状では自己資
金を多くかけるのは難しい。できれば導入費用の75％以上の補助金があるとありがたいです（現在
は10床のみ導入）。

金銭面。

見守りカメラに対しての補助金が少ない。高額な為（Hitome Q ケアサポート）1部しか、導入出
来ていない。夜勤業ムの業ム改善には、見守りのシステムは必須だと思う。

現行の補助金かそれ以上の額の補助金の継続。

公的機関でも対象となる補助金等の創設。

行政から導入についての助成金があり、デモ機を利用して施設に合う物があれば良い。

行政を含めたコスト感が低く設定されているサブスク的なものがあると導入が更に進んでいくか
も！？

購入費支給、メンテナンスの長期契約。

購入補助支援。

施設内の通信インフラ設備補助金の拡充。
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1　費用に関する支援

施設内全てのベッドに変えられる様、補助金制度をもっと充実させ頂きたいと考えます。

資金援助が必要。

助成金の活用。

全割負担、現物支給、モデル事業、など。

大規模な補助金や、特養本入所者の介護保険を使用したレンタルなど…。

導入コストは、社会福祉法人、特に第一種事業はきびしいと思う点も多々あります。職員への還
元、施設補修、整備等で収入だけでは維持が精一杯な部分があり、導入したくても導入できないジ
レンマなど抱えているのが現状ではないでしょうか。ある所には有る、ないところには無い。

導入にかかるコストの補助は必須であるし、福祉向けとなるとコストが上がる現状に対しての見
直しが必要と考える。

導入にかかる費用に対しての補助金制度の拡充。

特に施設サービスについては、収入の上限が決まってしまうため、導入に係る費用の捻出がネック
になる。そのあたりの支援が必要と思う。

費用の補助に関して助けてほしいです。

補助金（手続きが利用し易いもの）

補助金・助成金の支給。

補助金という制度は活用するが、限界もあり行き渡らない。費用がかかる（収入は、変化しない
が）。今後の改定がプラスになることに期待したい。

補助金の充実。

補助金の充実。

補助金の制度をもっと拡充して欲しい。

補助金の負担割合をできるだけ施設に負担にならないようにしてほしい。

補助金の枠を拡大してもらえなければ収入が低下している中での先行投資はなかなか難しい。
ベッドシステムが全台整備できると、古いものと交換でき、効率が上がり、業ム負担が軽減する。
ナースコール

補助金をふやしてほしい。

補助金活用できるもの、導入時費用補助、レンタル試行期間の設定。

補助金事業と介護ロボット展示会。

補助金制度のさらなる充実が欲しい。

補助金制度の延長。

補助金等の財源支援及び運用開始するための支援。

補助事業の充実。

補助率の高い補助金があれば検討したい。

目的の物により違いはあると思いますが、とにかく金額が高額ですので、補助等がないと実際に購
入は難しいと思います。

利用者様の状況により使用できるロボットは異なってくる。国が指定したロボット以外でも補助
金が使えるようになると促進される。現在あるロボットの多くは、介護度の重い方には、使いにく
い。サポート付きのお試しなどあると導入の失敗が減少し促進につながる。

（続き）
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2　導入する前の支援
一定期間、サンプル的に貸出し提供してもらえる支援があればと思う。
介護ロボットの種類が分からない事業所は多くあると思うので、介護ロボットの種類や、費用、使
い方等を広めていく必要があると思います。
介護ロボットの導入についてもう少し気軽に試せる機会が欲しい。高価な物で失敗が恐い。せっ
かく導入したのに低価格になるまで待っている。
介護ロボット等の紹介や補助金の制度はありますが、まず使ってみないとわからないという現状
がある為、デモやレンタルについても窓口をもうけるなど実施しやすいように支援いただきたい。
介護ロボの導入には、補助金活用が必要だが、実際の導入の流れでは、補助金対象にする為のフ
ローに追われ、本来必要な、施設側の課題認識の共有や、それらを改善することを目的として、介
護ロボを選定するといったフローを飛ばして導入してしまっている。「ex デモ機でトライアルして
いると、補助金のスケジュールに乗らない」。柔軟に活用できる補助金があると助かります。
介護職から受け入れられやすい工夫が必要。介護職からの導入の提案はほぼないため、情報提供
が必要。
介護職への IT教育および、導入時のオペレーションノウハウの対策。
見学会、説明会にも行かせていただきましたが、参考程度で終わっています。実際に施設で導入し
ているところは、我が秋田県においては少ないのでは？と思います。導入してよいところを見学
させていただき、実際どのように進めてきたのか等、詳しい現実的な説明を聞ければ興味も湧くの
ではと思います。
行政から具体的に各施設毎に導入のアドバイスや補力が欲しいです。人手不足の中、事務手続き
までまわらない。前年度に導入の期限が設けられており導入までにも時間がかかる。モデル施設
への視察を含め国が促進出来るよう動いて欲しい。
高知県のように、県参加の「ノーリフティング」や北九州市の福祉用具を行政が率先して研究成果
を啓蒙するなどしっかりコミットしてくれているところがうらやましい。
使用例の紹介等。
施設に訪問していただき、介護ロボット導入のメリットや活用事例の研修をしてほしい。また、補
助金の案内等支援を知りたい。
試用できる機器を増やしてもらいたい。デモ機を借りたくても、他事業所でも試用しているとのこ
とで、なかなかデモ機が借りられない。
導入するにあたり明確な目標として、どの様な事が設定できるか等のアドバイスあれば取り組み
やすいと思う。
導入施設からの発信（普及活動等）が必要だと思います。また補助金の仕組みや機器選定（どのよ
うな機器があるのか）が明確であれば導入に対するハードルが少し緩和されるのではないかと思い
ます。
導入事例の紹介や補助金。
欲しいロボットはあるが、どれから導入すれば良いか、なかなか決められない。

3　事務的な支援
支援はあるが事務の手間が負担になる。
手続きが難しくない補助制度。介護ロボットの種類の増加。
助成金はとてもありがたいが、もっと手続きを簡潔にしたり紙ベースではなく ICTパソコン内で
の手続きができると良い。
補助金で導入した際の報告書等が負担であるため、簡略化したもの（記述式でないもの）が良い。
補助金申請がとても大変。出す書類が多すぎる。機器を入れたから、人が辞めないという訳では
ないのに、人材確保助成金の中に福祉機器コースがあり、期間内に退職者が入れば減額されるとい
う制度はナンセンスだと思う。
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4　導入した後の支援
365日、24時間、すぐに困ったら対応してほしい。電化製品はメンテナンスが大変だと感じまし
た。
ベッドなど様々なメーカーが独自に開発しており互換性がないため、いったん導入した後の調整
ができない。メーカー間での協力があるとよいと思う。
介護ロボットの導入により、人員配置基準が緩和されれば、人材不足の解消につながると思われ
る。
金額が高いので導入後に失敗したくないため、購入に消極的になってしまう。
使用するメリットを設ける等、使用実績に応じた加算があっても良いと思います。腰痛が減ると
か、事故が減る等に対する評価があると、使用する機会も増えるかと。
導入後の人員配置や加算単価のメリット幅から増えないと導入は進まないのでは？と感じます。
導入後の保守作業についての行政からのフォローは一切ない。一度導入すると買い替えは難しい
ため外れクジはつかまないような努力がいつも必要である。

5　その他
どの福祉施設も老朽化が進んでいます。そうした中、大規模修繕と ICT化や介護ロボット導入に
向けての支援体制を強化していただきたい。さらに、賃金が安くて激務の職場は、避けられている
のは当たり前で、そうした体質改善を望みます。
各社メーカーが技術を持ち寄り、技術向上すべきと思う。中国の実情は不透明だが、DX化が著し
く、施設規模が 1万人を超える収容能力は、ロボット化が進んでいる証と思われる。中味は別とし
て、進化スピードが、日本の数倍早いと思う。
企業と現場が協力できる体勢つくりを。介護ロボット導入、使用のためのコスト補助は勿論だが、
介護現場もモニターや企画に携わる。協力するとともに促す取り組みをしてみてはどうでしょう
か。企業もどんなデータがとりたく、どういったビジョンをもっているのかが具体的ではない事
があり、お互いのコミュニケーションを促す、サポートする制度が必要と思います。
技術の進歩が必要。
職員のロボット導入への意識が高まらない。
定員数に応じた導入を促がすなんらかの施策を図るべき。半強制でもかまわない。
補助金の活用をすれば購入資金は、ある程度おさえることが出来るが、使用をする職員自体が不足
しているので、どうしても時間を要するので、人の手で支援をやってしまいがちである。もっと介
ゴロボットを活用していくなら、介ゴ職員の賃金の強化をもっと大幅に実施していくべきだと捉
えています。
北欧の様に移乗を一人で行うことを禁止する様な法律があれば自ずと目は行くと思います。また
ロボット導入は新たな施設の導入率が高いと思います。自施設も含め、昔から社会福祉法人とし
て行ってきているところは意識や建物構造などにも問題がある様に感じますので、補助金は限定
的に行えないかと思います。今は営業第一な感が私は馴染めません。
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