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Abstract: In order to educate fundamental nursing art to improve student's nursing abilities,it is necessary

to consider what fundamental nursing art should be taught,as well as the methods and order to teach them.

Then, we carefully selected and structured the educational contents based on the definition of the nursing

practice abilities “「Fhe nursing practice abilities of concern for a patient's safety, comfort, independence

(autonomy), and personality by treating a patient as“ people"and inding suitable nursing for the pa―

tlent 。

The research was started fronl searching for resources which instluct fundamental nursing art in an orderly

sequence,and then,we selected subjects to educate. The chosen subiectS Were categorized based on criterion

to improve nursing practice abilities which is to understanding about patients as those who live “people" and

the core of fundamental nursing art. As the result, the following are categorized themes; creating environ―

ments for patients(Activity O Sleep〉 , meeting patients'physiological nceds(Sanitary O Dict・ Excretion〉 ,

supporting patients'vital activities(Respiration・ Circulation〉 , and regaining health〈 Inspections・ Treat―

ments〉 .Aier stmcturing them according to degrees of difficulty and health levels,“ the Michisirllbe― Model

for the Study of Fundamental Nursing Art was completed。

By using this model, it becomes easier for instluctors to get an overview and to understand students'

learning levels ottect市 ely and also to work together with other instructors who focus on the follow― on spe―

cialized areas in order to enhance students' nursing practice abilities. Because instmctors can grasp students'

proiciency level of fundamental nursing art, accordingly, it is said that following this model can bring cer―

tainty of the quality of what students leamo Also,it is helpful for students tO know how far they are in the

process of learning,and this model is efficient for their self― study by previewing future topics with review.

Key Words: nursing practice abilities,fundamental nursing art,model for study of fundamental nursing art,

model stlucture

抄録 :看護実践能力を高める基礎看護技術教育を実践するためには,教授する基礎看護技術項目の精

選と,どのような方法と順序性で項目を配置するかの検討が必要である。そこで,我々は看護実践能

力を「看護の対象者を生活者として捉え,そ の人に沿つた看護を判断し,安全・安楽・自立 (自律 )
・その人らしさを考慮して実践する能力」とし,教育内容の精選と構造化を試みた。

調査は,基礎看護技術を系統立てて解説する図書検索により行い,教授する項目を抽出した。抽出
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した項 目は,看護実践能力を育む基軸 (看護の対象者である生活者の理解,看護技術のコア)に基づ

き分類整理された。その結果,基礎看護技術項目は「環境を整える 〈活動・休虐、〉」「生理的ニードを

整える (清潔・食・排泄〉」「生命活動を支える (呼吸・循環〉」「健康を取り戻す (検査・治療〉」の

学習テーマに分類された。それを「難易度」と「健康レベル」に基づき構造化した結果『基礎看護技

術学習の道じるベモデル』が完成した。

本モデルを活用することにより,教員は学生の基礎看護技術習得レベルを客観的に理解しやすくな

り,後続する専門分野の担当教員と看護実践能力を高める連携が図りやすくなるだろう。また,本モ

デルを活用することで,学生がどの程度基礎看護技術を習得できているかを把握できるため,学生の

習得内容の質保証につながると考えられる。さらにこのモデルは,学生が学習プロセスのどの位置に

いるのかを把握しやすい構造になっているため,学生が自分の学習を振り返りながら先々の課題を見

据え,自 己学習する手がかりとしても有効であると考えられる。

キーワード:看護実践能力,基礎看護技術,基礎看護技術学習モデル,モデルの構造化

は じめ に

基礎看護技術教育における昨今の課題は,臨床で活

用可能な看護実践能力を高めることである。しかし,

生活体験や主体的な学習行動の乏しさから,対象者ヘ

の配慮ある看護実践よりも手順や手技の習得で精一杯

となる傾向にある
い
。また,少子高齢化,疾病構造の

変化により安全で良質な看護技術の提供への期待は多

様化し,基礎看護技術教育で取り扱うべき授業内容は

増加の一途を辿っている。これらの課題を踏まえ,平

成 21年 ,保健師助産師看護師学校養成所指定規則等

の一部改定が行われ,①教育内容の充実,②看護技術

の確実な習得,③臨床実習の充実を目指し,基礎看護

学領域は専門分野 Iの位置づけとなった。これは,専

門分野 Iと いう基礎看護学の段階を明確に区分し,看

護師等に求められる基本技術の確実な習得を促すもの

と捉えることができる。この改定に基づき,各看護系

大学等ではそれぞれの学校が持つ独自性を確保 しつ

つ,適切に取捨選択した合理1生のあるカリキユラムを

再構築し,効率的に看護学を教授できるよう努力を重

ねることが期待されている
2。 っまり,基礎看護技術

教育を担当する教員は,専門分野 Iにおける技術教育

で教授する項目を精選し,終了時点での到達度を明確

に示し,高い看護実践能力を有する看護師等を育成す

るための効果的な教授方法を再構築することが求めら

れているといえる。これまでの看護基礎教育に関する

提言では,文部科学省から提示されている,大学教育

において習得が期待される看護基本技術
〕や,厚生労

働省から提示されている,臨地実習において看護学生

が行う基本的な看護技術の考え方
中などがある。しか

し,どの技術項目を,どのような方法と順序性で,ど

こまでの到達度を目指すのかは,各教育機関での模索

が続いている状態であり,他校との比較検討も難しい

現‖大にある。

そこで我々は,看護実践能力を「看護の対象者を生

活者として捉え,その人に沿つた看護を判断し,安全

・安楽・自立 (自 律)・ その人らしさを考慮して実践

する能力」とし,専 門分野 Iにおける技術教育で教授

すべき項目の精選と,どのような教授方法と順序性で

項目を配置するかという構造化を行い,看護実践能力

の習得状況を示すモデル図の作成を試みたので報告す

る。

Ⅱ。本大学看護学科 における

カ リキュラムの特徴

本大学は,看護師・保健師の免許取得に加えて,助

産師・養護教諭の免許取得を選択することが可能とな

っている。1～ 2年次では,看護学概論,コ ミュニケ

ーション技術,基本的な基礎看護技術,フ イジカルア

セスメント,臨床系専門科目の概論を学習する。3年

次では,臨床系専門科目の看護学方法論と看護技術を

学習し,臨床における各論実習に臨む。4年次では ,

在宅実習に臨むとともに看護の統合とその実践力を培

うための総合実習を行う。それに加え,他免許取得選

択者は,助産学実習や養護教諭実習に4年次で取 り組

む構成となっている。

基礎看護学に関わる実習は,1年生前期終了時 (夏

季休暇前)に eaJy exposure(早期体験学習)と して
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の基礎看護学実習 Iが,2年生終了時 (春季休暇前 )
に日常生活援助を看護過程に基づき思考し実践する基

礎看護学実習Ⅱが行われる構成となっている。

Ⅲ.基礎看護技術 に関す る

科 目の再編成 に至 る経過

1.旧科目構成における基礎看護技術教育

本学の基礎看護技術教育は,平成 19年度に開学 し

た時点から基礎看護援助論 I・ Ⅱ・Ⅲという3科日で

構成されており,1年生前期で看護学概論を学習した

後,1年生後期で基礎看護援助論 I(1単位),2年生

前期で基礎看護援助論Ⅱ (1単位),2年生後期で基礎

看護援助論Ⅲ (2単位)の計 4単位を学習する構造と

なっていた。具体的に教授する看護技術の選択は,文

部科学省が看護学教育の在 り方に関する検討会で提言

した看護基本技術項目
9よ
り,基礎看護学領域で教授

可能な内容を選択し,基礎看護援助論 I～ Ⅲの科目内

に配置されていた (図 1)。 その際,すでに出版され

ているテキス トを参考に,選択した技術項目の基礎看

護学での取 り扱い状況を確認し,基礎看護援助論 I～

Ⅲにおける教授方法 (講義・演習)と 学習順序が決定

された。各看護技術項目の習得レベルは,看護基礎教

育における技術教育の在 り方に関する検討会の「臨地

実習において看護学生が行う基本的な看護技術の水

準」
°を参考とした。本学では,専門分野 Iの段階での

経験値を明確化するため,「学生が単独でできるもの」

「一人で行う練習をしているが指導・監督が必要なも

の」「学習しているが未経験なもの」「学習していない

旧基礎看護援助論Ⅱ 旧基礎看護援助論Ⅲ

もの」という4つの水準に分けた。それにより,知識

としての習得であるのか,知識に加えて技術の経験が

あるのか,ま だ学習されていないのかが明確となり,

基礎看護学領域での実習や後続する各論科目と習得水

準の共有化がしやすいと考えた。これらの精選プロセ

スは,基礎看護学担当教員 4名で協議し,適切性およ

び妥当性についての確認を行いながら進行し,決定し

た。

2.旧科目構成の課題と新科目構成の必要性

旧科目構成では,看護技術の学習を 1年生後期から

開始する構成であったため,carly exposureを 目的と

しての基礎看護学実習 Iに は看護技術に関する知識も

経験も全くない状態で臨むことになっていた。その結

果,看護技術の知識や技術を学習する前に看護技術の

実践場面を臨床実習で目の当たりにすることで,技術

を習得する意欲が高まる効果が得られる一方で,見学

している技術の意味が全 く分からず,傍観者的な見学

になってしまう傾向も認められた。そこで,基礎看護

学実習 Iの内容と学習成果を効果的なものにするため

には,看護技術とは単に手順や手技を習得するのでは

なく,対象者へ配慮ある看護技術を実践する能力を身

につけるものであることを少しでも理解し,看護の本

質的な視点を持って実習での見学ができるように促す

必要があると考えた。また,carly exposureに 先行す

る看護学概論 Iでは,生活者としての対象者理解を強

調していることから,対象者理解と看護技術に関する

理解を連動させて実習に臨ませるのが適切と考えた。

そこで,carly exposureで ある基礎看護学実習 Iに 入

る前,すなわち 1年前期の冒頭から基礎看護援助論を

組み入れ,看護学概論 Iと 並走して生活者としての対

象者理解を促し,基礎看護学実習 Iに臨める構成に修

正することとした (図 2)。

また,旧科目構成における基礎看護援助論 I～ Ⅲと

いう科目は 3科目で 4単位であり,旧基礎看護援助論

Ⅲの 1科 目のみが 2単位という比重なっていたため ,

2年次後期の学習内容が多くなっていた。それに加え

て,2年次後期終了時期には,日 常生活援助の実践と

看護過程の展開を目的とした基礎看護学実習Ⅱを行う

ため,科 目試験や技術テストの傍ら基礎看護学実習Ⅱ

の実習準備を行わなければならず,2年次後期の課題

が膨大となり,学生の疲労度が高かった。それを緩和

するためにも,基礎看護援助論 I～Ⅳに科目を分け ,

学習の比重を分散させることは有効であると考えた。

旧基礎看護援助論 I

生活環境を整える技術

活動と休息を助ける技術を整える

導
助ける技術

清潔の援助技術
食事の援助技術

生命兆候を観察する技術
排泄の援助技術

検査・処置の援助技術

図 1 1日 科目構成における基礎看護技術教育内容の構成
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<1年後期>

。医療コミュニケーション論  。地域ケア論 。臨床看護学概論

。解音」生理学 (前半)  。解剖生理学 (後半) 。疾病治療論
。リハビリテーシヨン概論  ・生化学 。栄養学・薬理学     ・薬理学
。健康と社会環境 等   ・医療と社会福祉学 等  ・フイジカルアセスメント等  ・保健情報学 等

図 2 新科目構成における基礎看護学関連科目の流れ

Ⅳ。看護実践能力を高める

基礎看護技術教育内容の精選 と構造化の試み

1.データ収集

看護技術を系統立てて解説する図書の検索によリデ

ータ収集を行った。まず,図書の選択は,市販されて

いる看護技術に関する図書のうち看護系大学で用いら

れる主要なテキストに該当するものであり,かつ,看

護基礎教育で教授すべき基礎看護技術を網羅している

ものを選択することとした。次に,選択した図書に記

載されている看護技術項目を全て抽出し,データとし

た。

2.分析方法

抽出した項目の妥当性を「看護学教育の在り方検討

会」で文部科学省が提言した看護基本技術項目との比

較検討により確認 し,教授する項 目を決定 した。次

に,看護実践能力を育む基軸として①看護の対象者で

ある生活者の理解,②看護技術のコア (安全・安楽・

自立 (自 律 )・ その人らしさへの配慮)の理解の 2点

を設定し,その必要性の度合いと性質の観点から項目

を分類整理 し,項 目群に命名を行い学習テーマとし

た。また,学習テーマ内の各項目と学習テーマを構造

化する視点として,③「易」から「難」への発展,④

高い健康レベル (低い重症度)か ら低い健康 レベル

(高い重症度)への発展を設定し,進行に伴い学習が

広がる配置構造とした。この過程は,基礎看護学担当

教員 3名で協議し,適切性および妥当性の確認を行い

ながら進行した。

ライフサイクル別

セルフケアレベル別

経過別看護の学習ヘ

<3-4年 次 >

3.結果

選択 した図書 14件の文献検討を行い,記載されて

いる技術項目を全て抽出した結果,看護系大学で用い

られる主要なテキストに記載されている基礎看護技術

項目は日常生活援助技術 14項 目,診療補助技術 13項

目であつた。それらの項目を文部科学省の提言と比較

した結果,教授項目は全て一致していた。

各項目における①対象者への理解と②看護技術のコ

アの理解について必要性の度合いと性質を検討した結

果,「環境を整える (活動・休虐、〉」「生理的ニードを

整える (清潔・食・排泄)」 「生命活動を支える (呼吸

・循環)」「健康を取り戻す (検査・治療)」 の 4つ の

学習テーマに分類された (表 1)。 それらを,③難易

度と④健康レベルの視′点で配置し,学習が発展的に積

み上がる構造を構築した。また,生活活動を支えるケ

アとして看護技術を思考し実施する実践力を確認する

テストを各テーマの終了時に設け,習得レベルの評価

が可能な構造とし,構造図を『基礎看護技術学習の道

じるベモデル』と名付けた (図 3)。

この構造図で意図した配置構成を,本学の基礎看護

援助論 I～ Ⅳの新科目構成の中で展開するために,4
つの学習テーマと新科目名とを連動させる必要があ

る。そこで,最 も難易度が低く健康レベルが高いテー

マ「環境を整える (活動 0休虐、〉」を基礎看護援助論

I(レベル I),次 に難易度が低く健康レベルが高い

テーマ「生理的ニードを整える 〈清潔・食・排泄〉」

を基礎看護援助論Ⅱ (レベルⅡ),「生命活動を支える

(呼吸・循環〉」を基礎看護援助論Ⅲ (レベルⅢ),そ

して,最 も難易度が高く健康レベルが低いテーマ「健

康を取 り戻す (検査・治療 )」 を基礎看護援助論Ⅳ

(レベルⅣ)と 設定し,対応させることとした。

<基礎力の統合 >

看護の基本となる

知識 技術・態度

の統合

<看護技術の学習 >

安全。安楽。自立 (自 律 )

。その人らしさ

<思考能力育成 >

基礎的な臨床の知

看護実践の方法

対象理解

療養環境の見学

<学習の動機付け>

目標の明確化

看護の理解

<基礎看護技術演習の進行>

「  (状 況的アセスメン ト)看護過程 (系統的アセスメン ト) |
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表 1 科目のテーマと技術項目

153

学習テーマ (項 目群名) 学習単元 学習内容 (技術項目)

環境を整える

(活動・休′自、〉

療養生活環境の調整

1舌動と休′害、

手洗い (ス タンダー ドプリコーシヨン)・ ベッドメーキング
・環境整備

安楽な体位 。マッサージ・体位変換・移動移送・シーツ交換

生理的ニードを整える

(清潔・食 。排泄〉
食事の援助

清潔の援助

排泄の援助

食事介助

洗髪・足浴 。手浴・清拭 。衣生活の援助

自然排泄の介助

生命活動を支える
(呼吸。循環〉

バイタルサインの測定と観察

巻法

吸引・吸入

感染防止の技術

生命兆候の観察・バイタルサイン

冷巻法・温器法

口腔・鼻腔内吸引・酸素吸入 。噴霧吸入

無菌操作 。減菌手袋の着脱・ガウンテクニック (個 人防護用

具の使用 )

健康を取り戻す
(検査・治療〉

与薬

検査

導尿・浣腸

皮下注射・筋肉注射

採血

導尿・浣腸

図 3 基礎看護技術学習の道じるベモデル図 (試作版 )

4.考察

今回,看護実践能力を高める看護技術教育内容の精

選とその構造化を行い,『基礎看護技術学習の道 じる

ベモデル』を作成した。その配置構造の特徴は,看護

実践能力を育む基軸である①対象者の理解,②看護技

術のコアの理解,を設定したことと,授業の進行に伴

い学びが広がる構造にする視点として③難易度と④健

康レベル (重症度)を設け,学習テーマと技術項目と

を配置したことである。また,生活活動を支えるケア

として看護技術を思考し実施する実践力を確認するテ

ス トを各テーマの終了時に設け,習得レベルの評価が

可能な構造としたことも本研究における独創的な点で

ある。そこで,①対象者の理解,②看護技術のコアの

理解,③難易度,④健康レベル (重症度),⑤生活活

動を支えるケアとしての看護技術習得状況の確認,と

いう5つの視点で,構築したモデルについて考察を行

う。

1)看護の対象者である生活者としての理解

看護技術は手技として身につける必要があるが,そ

ればかりではなく,臨床の援助場面でどのように実践
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されるのか,看護技術に含まれる看護の視点がどのよ

うに活用されるのかなど,教室で学んだ知識を技能に

転化する意味を理解し,可能な限リリアルに学習する

必要がある
ア
。なぜなら,人間には,病んだときにも

健やかなときにも,毎 日繰り返されている生活活動が

ある。そのため,生活者としての対象を支えるという

看護の原点に基づき看護技術を展開する能力を育むこ

とが重要と考えられるからである。それらの学習は ,

状況に応じた看護実践能力を高め,他人の身体に触れ

る看護者として倫理的態度を修得する機会となること

から,『基礎看護技術学習の道じるベモデル』におい

ても,出来る限り実践に近い感覚で看護技術を習得で

きるよう配慮する必要がある。今回,教授する技術項

目を生活活動に準 じて「環境 を整える (活動 ・休

虐、〉」「生理的ニードを整える (清潔・食・排泄〉」「生

命活動を支える (呼吸・循環〉」「健康を取り戻す (検

査・治療〉」という4つ の学習テーマに分類整理した

ことにより,対象者の生活への配慮を育む効果が期待

されると考えられる。

2)看護技術のコア (中核)と なる考え方の設定

看護技術を教授する上で欠かすことのできないもの

として,「原理・原則」がある。原理とは物事を成り

立たせる基本法則や根本の理論であり,原則とは多く

の場合に当てはまると考えられる基本的な方法であ

る8。 この原理と原則の習得が看護技術習得の第一歩

となる。『基礎看護技術学習の道じるベモデル』では,

どの看護技術にも共通する「安全」「安楽」「自立 (自

律)」 という原理・原則を中核として据えるとともに,

生活者としての対象を支えるという看護の原点を常に

意図するために「その人らしさ」も原理・原則に加

え,技術の基盤づくりを実現することとした。それに

より,た だ単に手順や手技を身につけただけの実践力

ではなく,個別的な存在として目の前に存在する対象

者に対して的確に実践する本質的な看護実践能力の習

得を意識づけることにつながると考えられる。一方

で,「その人らしさ」を看護技術のコアに含めること

は,看護技術を実践する上で個別性への配慮が不可欠

であることを示すことでもある。つまり,初学者に学

習したばかりの技術に個別的配慮を加えるという応用

的な学習を求めることでもあり,ハ ードルの高い学習

内容となることが予測される。それに対しては,い き

なり最初から求めるのではなく,演習場面で「その人

らしさ」への配慮が不十分であっても,その必要性に

気づくことができるように導いたり,看護技術の学習

に慣れ始めるレベルⅡの科目から「その人らしさ」に
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ついて強調し,技術の中に取り込んでいくことができ

るように工夫したりする必要があると考えられる。

3)易 から難への発展

看護技術には習得しやすい単純なもの (易 )か ら複

雑なもの (難)ま で,様々な難易度がある。臨床現場

で行われる看護技術は,一つひとつ独立した手技とな

っているものは少なく,例 えば,体位変換の技術を取

り入れながら清拭や臥床患者のベットメーキングを行

ったり,無菌操作の知識と技術を応用しながら導尿を

行うものである。従つて,学生の理解しやすさに配慮

し,複合的な手技を効果的に習得できるよう,学習の

順序性を考えることは重要である。そこで,効率的で

効果的な技術習得を促すため,『基礎看護技術学習の

道じるベモデル』においても,シ ンプルで理解しやす

いものから導入し,徐々に複雑な手技の習得へと発展

していくように,難易度という視点でのレベル設定を

構築した。これにより,学習レベルがあがるにつれて

複合的なものを学習する,無理のない構造になると考

えられる。

4)高い健康レベルから低い健康レベルヘの発展

基礎看護援助論で教授する看護技術は,大 きく分け

て「日常生活援助技術」と「診療に伴う看護技術」が

ある。「日常生活援助技術」は,環境整備や体位変換 ,

保清など,疾患の知識が不十分であつても健康の保持

増進の観点から援助の根拠を思考し,実践することが

可能な技術項目が多い。従って,『基礎看護技術学習

の道じるベモデル』では,初めに健康レベルの高い対

象者を想定できる内容である学習テーマ「環境を整え

る (活動 0休′自、〉」を配置し,レベル Iと した。次に,

健康レベルの低くなる場合も考慮すべき内容である学

習テーマ「生理的ニー ドを整える (清潔・食・排

泄〉」,健康レベルの高低を見分ける力を身につける内

容である学習テーマ「生命活動を支える 〈呼吸・循

環〉」を配置し,レベルⅡ,Ⅲ とした。一方「診療に

伴う看護技術」は,検査,導尿・浣腸,与薬など,健

康を害し病気を患った状態,お よび何らかの症状があ

る状態の患者に実践される看護技術であり,疾患や症

状という生体反応に関する基礎的知識を必要とする。

そのため,学年進行に伴い,疾病・治療,お よび看護

に関する知識の増加に合わせ,健康レベルの低い対象

者に行われる診療補助技術である学習テーマ「健康を

取り戻す 〈検査・治療)」 を最終段階に配置し,レ ベ

ルⅣとした。

基礎看護援助論で教授する看護技術は,専 門分野Ⅱ

で教授される新生児から高齢者までの様々な対象者や



複雑な疾患に応じた看護技術の土台となるものでもあ

る。従って,高い健康レベルから低い健康レベルヘ発

展するという視点での設定は,専門分野 Iの終了後に

後続する科ロヘつなぐ構成としても有効な構造になっ

ているといえる。その一方で,健康レベルの低い人に

対する看護技術は,何をどこまで,どのように実践す

るべきなのか,一概に教授することはできない。それ

に対しては,低い健康レベルにある人はどのような状

況に置かれ,どのようなニーズを持っているのかを判

断し,その人にとっての「安全」・「安楽」・「自立 (自

律)」 ・「その人らしさ」を考える必要性を強調し,応

用力を育むことができるような演習を工夫する必要が

あると考えられる。

5)生活活動を支えるケアとしての基礎看護技術習

得状況の確認

易から難へ,高い健康レベルから低い健康レベルヘ

と学習が進行する過程において,対象者理解を深めな

がらコアに基づく看護技術の習得を確かなものにする

ためには,形成評価を実施する必要があると考えられ

た。また,技術の習得とは,単に教員が教えた技術を

その手川頁通りに追うことができていればよいというも

のではなく,対象者を生活者として理解し,ケ アとし

て必要な技術を看護技術のコアである安全・安楽・自

立 (自 律)・ その人らしさを考慮したうえで実践する

力を身につけることであり,そのような我々の考える

看護実践能力が身についているかどうかを評価するこ

とが必要と考えられた。そこで,各学習レベルの終了

時に,各科日で教授した看護技術のうち主だった技術

の習得状況を技術テストという名目で確認をすること

とした。それは,ま ず,テスト課題の項目となる技術

の援助を要する対象者の事例を教員が提示する。それ

に対し,①学生が生活者としての対象者理解,看護技

術のコアヘの配慮を含んだ状況的アセスメントを記述

する課題と,②テスト課題の技術を一定時間内に状況

的アセスメントに基づき実践するという課題をセット

にするものとした。それにより,単なる技術チェック

ではなく,対象者に必要な技術をケアとして思考し実

施する実践力を養うことにつながると考えられた。ま

た,習得不十分であった場合には,学生自身が自己課

題を明確に理解するため,自 己学習や反復練習が促さ

れるとともに,後続する学習や実習に向けての準備に

なることが期待されると考えられた。

6)看護実践能力を強化する『基礎看護技術学習の

道じるベモデル』の意義

看護の基本となる看護技術の実践能力を高められる
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よう支援することは,基礎看護技術教育を担当する教

員の重要な役割の一つである。看護技術は,単に援助

項目を実施するのではなく,看護の受け手となる対象

者に対する個別具体的な理解と配慮に基づき,そ の

時々の状況判断を下しながら,安全に安楽に実践され

るべきものである。そのような看護実践能力に基づく

看護技術が看護を志す学生に適切に習得されるように

プログラムを構築するには,様々な吟味と検討のもと

に専門分野 Iにおける基礎看護技術習得レベルの設定

を行う必要がある。これまでも,どのような技術をど

のような順序で学習すると効果的に習得できるのかと

いう検討はなされ,様々な構造が構築されてきてい

る"。 しかし,単なる学習順序や具体的な教授方法の

みの検討では,看護実践能力を強化することを意図し

た看護技術教育には直結せず,課題が残ると考える。

今回,「看護の対象者である生活者の理解」と「安

全 0安楽・自立 (自 律 )・ その人らしさ」という看護

技術のコアを基軸とし,易から難へ,高い健康レベル

から低い健康レベルヘと発展しながら,対象者の生活

活動を支える看護技術を習得する構造図を作成した。

これにより,専 門分野 Iの学習プロセスと終了時点で

の看護技術習得レベルが客観的に理解されやすくなる

ものと考えられる。それは,後続する専門分野Ⅱに属

する看護学分野が,対象者別,経過別などに応 じた看

護技術の習得を促し,看護実践能力を高める上で,専

門分野 Iでの学習内容がどのようなものであるかを把

握しやすくするものであるといえる。

また,基礎看護技術教育は,看護職という専門職業

人の基盤作 りに該当するものであり,習得内容の質を

保証する構造であることが必要となる。レベルごとに

看護技術の習得状況の確認を設ける構造とすることで

一定水準の看護技術実践能力の確保につながるものと

考える。しかし,教員佃」が懸命に課題を組み立てても

学生自身が自己研鑽を積まなければ,看護技術を身に

つけることは難しい。それに対し,こ の『基礎看護技

術学習の道じるベモデル』は,学生の学習プロセスに

おける現在の位置づけと学習課題とを示すものであ

り,自 己学習課題の確認に活用可能である。学生が自

分の習得した技術を振 り返りながら先々の学習課題を

見据え,学習を自ら積み上げていく手がかりとして ,

本モデルは有効なものになると考えられる。

7)基礎看護技術教育内容の構造化の課題

看護学教育における教授内容は膨大であり,カ リキ

ュラムは非常に過密となっている。高い看護実践能力

により看護の質を確保できるよう,限 られた時間数の

服部容子 他 :看護実践能力を高める基礎看護技術教育内容の検討 (その 1)



156 甲南女子大学研究紀要第 5号 看護学

中で効果的に教授内容を配置する工夫は昨今の看護学

教育上の課題である。看護職を志す学生が卒業時点で

到達すべき習得レベルに基づき,看護実践能力の充実

に寄与する組立てとなっているかを検証することが必

要と考える。

V。 お わ りに

今回試みた看護技術教育内容の構造化は,本大学の

基礎看護技術科目の構成に基づいたものであり,他大

学での教育プログラムに転用することには限界がある

が,基礎看護学で教授する看護技術の構成を考える一

助になれば幸いである。

今後,『基礎看護技術学習の道じるベモデル』が学

生の基礎看護技術の学習に有効なものとなっているの

か,学習レベルの進行に伴ってその適切性を評価,検

証する必要がある。

リハビリテーシヨン学編 (2011年 3月 )
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