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看護教育と看護実践の歴史的研究

一北海道大学医学部臨属病院看護部における継続教育を中心として一

井上弘子

ABSTRACT Hiroko INOUE， A historical study on nursing education and 

practice. 

While referring to the history of J apanese nursing education， this paper examines 

the history of continuing education at the nurse department of the Medical 

Hospital of Hokkaido University， School of Medicine. The history is divided into 

four periods by analysing the theoretical principles and practice applied to the 

“on-the-job-training" programs developed by the nurse division. 

緒雷
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日本の看護は， GHQ (連合軍総司令部)と厚生省関での慎重な検討の結果， 1948 (昭和23)

年7月 r保健婦助産婦看護婦法」が制定され，新たな看護制度が確立されて以来，今自まで著

しく発展してきた。特に，近年，社会の高齢及び少子化現象が進み，疾病構造の変化，医療ニー

ズの多様化，医療保検・誌療制度の構造改革等の急激な社会の変化によって，看護の役鵠や活

動に対する国民の期待が強くなっている。

看護の置史は社会の麗史と密接に関わってきた。看護婦の基本的責任は人々の健康を増進し，

疾病を予防し，健鹿を回復し，苦痛を軽減することにあるが，こうした社会の急激な変化に伴

い，地域に視野を広げた複雑な専門職としての高度で幅広い能力が求められ，今，又，責任と

役割の範臨が拡大している。それに伴い，看護教育も大学及び大学院をめざす高等教育化が進

み， 1999年(平成 11年)には全国における国公私立看護大学は 63校，大学院は 22校に増加し

ている一方， 1951 (昭和26)年に看護婦不足対策として新設された准看護婦養成所は，廃止の

方向で検討されている。

北樺道大学医学部前属病院(以下北大病院)における看護教育の歴史を振り返ってみると，

日本のみならず，世界の看護教育や実践の影響を受けながら，常に時代の要請をキャッチしつ

つ患者の儒別性を尊重した看護実践の充実をめざして歩んできたことが窺われる。社会の変化

とともに看護教育も高度化し，それに伴い，臨床における看護の考え方，実践方法もまた変化

してきた。北大痛院看護部では，高度化する看護の教育理念が臨床の場に浸透することによっ

て，看護婦の意識や技術が変化し，実践において裏づけされ，検証できるために，卒業後の看

護婦の継続教育に力を注いできた。教育が先行し過ぎて実践との遊離を起こさぬことが重要で，

高度先進医療の場であるからこそ求められる質の高い看護を維持するために，教育と実践現場

の緊密な連携と，実践者相互が成長できるような教育環境の整備を重視している。

戦後50年を経て，看護教育と実践の変革が求められている今日，筆者は，過去の歴史を振り

返り，北大病院の先人たちの看護継続教育及び時々の実践課題への取り組み方を深く学び，且

つ現在実践していることを考察し検証したいと考えた。このことによって，匿療現場の認識が
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新たになり，今後の方向を定めることができ，育ってくる若い看護婦たちが同様の問題に突き

当たったとき，何らかの手がかりを得る一助となれば幸いである。

※ 本稿は，筆者が北瀞道大学大学院教育学研究科に2000(平成12)年1月に提出，受理され

た同名の修士学位論文を圧縮したものである。

I 研究自的

わが国における看護教育の歴史的研究に関しては，看護学会等の発表において散見されるが，

そのほとんどが看護学校や看護大学，学部等における看護婦養成基礎教育分野からの報告であ

り，看護婦になってからの継続教育に関する歴史的考察は極めて少ない。従って私は，日本に

おける看護教育の変遷を概観した上で，北大病院における看護教育，特に，継続教育に関して

の摩史的検証と描写を行なうことを司的とした。その際，看護教育の理論と実践，とりわけ，

継続教育の運営，形態，内容，方法等の展開とその看護実践との相互関係を分析する。

11 研究の対象と方法

看護教育には看護婦養成基礎教育と卒業後の看護婦に対する継続教育のこつが含まれている

が，ここでは，後者の継続教育の麗史，とりわけ戦後における北大病読の説内継続教育を研究

対象とする。

研究方法は文献及び史資料による歴史的・実証的研究でありIr受講者一覧~ 1947 (昭和22)

年"-'1997(平成 9) 年Ir看護部のあゆみ~ 1949 (昭和24)年"-'1985(昭和60)年Ir婦長会議

録~ 1960 (昭和 35) 年Ir婦長会議日誌~ 1962 (昭和37)年"-'1963 (昭和38)年Ir婦長会議録』

1964 (昭和39)年"-'1997(平成9)年Ir高日婦長会議~ 1980 (昭和55)年"-'1989(平成元)年，

『研修会控え~ 1962 (昭和37)年"-'1997(平成9)年Ir看護部教育記録初任者研修・初任者

技術オリエンテーション・一年目研修・二年目研修・三年目研修・リーダー研修・学生指導研

修・事例学習研修・キャリア研修・外来看護研修・看護助手研修・看護婦長研修・副看護婦長

研修』等の一次資料を用いて分析する。

なお，看護における継続教育(研修)の位置づけは露 Iのように理解されている。制

また，日本看護協会出版会発行 r継続教育~ (第2版)聞による，看護継続教育の領域と実施

主体の関係は図 1-1の通りである。

次に， 1985年(昭和60年)3丹，日本看護協会継続教育検討委員会の答申68)と率メU65)による

用語の定義をまとめてみる。

「卒後教育J とは大学院で行なわれている学位取得を伴う教育 i継続教育」とは資格取得後

の看護職を対象として，それぞれの看護の専門分野で，日々の進歩に立ち遅れず仕事ができる

ようにするために計踊された教育をいう。現在 i生涯教育」という音葉がよく使われるが i生

濫教育」とは継続教育を更にライフスパン全体にわたって続くものとする教育(学習)である。

北大病院では，院内教育を「生濫教育J の一部としての「継続教育」という意味合いを含めて

いる。ここではそれを使用する。
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III 既往研究について

継続看護教育に関する文献数は増加しているが，その在り方を摩史的観点から研究したもの

は少ない

それらは，寺島敏子地「継続教育の実践を振り返ってJ W看護教育~ vo1.26 ， no.8， pp醐495"-'

504 (1985年)，東香代子部「卒後継続教育10年間のとりくみの評価と考察J W第17四日本看護

学会(看護管理)集録』日本看護協会出版会， pp.35"-'37 (1986年)，宮田智子飽「院内教育10

年の変遷J W器本看護研究学会雑誌』日本看護研究学会， vo1.l3，noム pp.79"-'80(1990年)，三

上美由紀他「広島大学医学部開高病院における院内教育の変遷J W日本看護研究学会雑誌』日本

看護研究学会， vo1.20，noふ p.234(1997年)，中日節子他「岐阜大学医学部前属病院における

院内教育の変遷J W日本看護研究学会雑誌』日本看護研究学会， vo1.20，noふ p.333(1997年)

等がある。また，各大学病院看護部発行の f看護のあゆみ』等に，テーマに関連する内容のも

のが見られた。しかし，それらはいずれも，それぞれの縮設において実践してきた院内継続教

育の現状を分析し，今後の方向性や在り方を確認するに留まるものであり，大学病院看護部の

院内継続教育が，看護の援史の中で影響を受けながら構築され，発展してきたプロセスを合わ

せて検討分析し，今後の課題を提言した研究を発見することはできなかった。

W 本論

1.日本における看護政策と看護教育の変遷

審護は人類の歴史と共に生き続けてきたが，産婆(劫産婦)が最も古い歴史をもち 43)分娩介

助は産婆という名称で，江戸時代において既に一つの職業として一般化していた。明治に入り

政府は，近代化政策の一環として産婆許可制度を規定し教育を命じたが， 1899年(明治32)年，

産婆規則が全国的に統一されるまでは，各県独自の取締・法制に委ねられていた。 1947(昭和

22)年5月1日，産婆は助産婦と改称され，看護職の中では一番初めに全菌的に統一され，学

校，講習所の指定規則も定められた。

日本における近代看護教育は，者護婦養成所が設立され看護教育が始まった明治10年代から

20年代であると言われている。 1884(明治17)年，海軍箪底であった高木兼寛が，英国のセン

ト・トーマス病院長室学校に学んだ際視察したナイチンゲーノレ看護学校に影響を受け，帰国後，

民間で唯一の施療病院である有志共立東京病院(現東京議恵会室科大学前膳病院)を設立し，

自らは看護法の教授を開始し，慈悲看護教背の基礎を作った。翌日85(明治18)年，有志共立

東京病院看護婦養成所が設立されたが 2年課程で一定のカリキュラムをもっていたため，こ

れが，日本近代看護教育の始まりと言われている。 1889(明治22)年，現東京大学医学部附属

病院に自本で初めての官立看護学校が開設され 1年課程の看護教育が開始された。 1890(明

治23)年，日本赤十字社看護婦饗成所， 1902 (明治35)年，聖路加病院看護婦養成所が開設さ

れた。

看護婦の増加に伴い(資料3)，全国的に統一する必要が生じ， 1915 (大正4)年内務省は看

護婦規期を公布し，看護婦の資格を規定した。このことによって，看護婦は専門職業人として

の新たな分野を範大する方向に向かうことになった。

1945 (昭和20)年終戦を迎えた我爵は， GHQ (連合軍総司令部)の指導により描祉国家とし

て再出発することになったが，底療関係者の中でも特に保健婦，助産婦，看護婦の資質の抜本

的改惑が図られた。その結果， 1948 (昭和23)年7月，これまでの日本の看護の考え方を一新
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出典:r医命日百年史』厚生省医務局， 1976年

する「保健婦助産婦看護婦法」が制定され，新しい看護制度が確立されることになった。 1946(昭

和21)年には，中央における看護婦の再教育が始まり，北海道においても 1948(昭和23)年か

ら幹部看護婦講習会を開始した。

「保健婦助産婦看護婦法Jが公布された翌 1949(昭和24)年 r保健婦助産婦看護婦学校養成

所指定規員もが公布され，新制度の看護婦養成所の指定が始まった。

翻って，北瀧道大学懐学部前属病院看護部の礎である「看護法講習科J は， 1921 (大正9) 

年，北瀧道大学長室学部附属医院の設寵に先立ち開設され， 1945 (昭和20)年6月に「厚生女学

部」となった。 1951(昭和26)年3丹，新制疫の看護学校(入学資格は新制高等学校3年卒業

者，修業年限3カ年)として，北海道大学涯学部附属看護学校が誕生したが， 1983 (昭和58)

年3月， 1420名の看護学校卒業生をもって発展的に閉校となった。 1980(昭和55)年 10月，

北海道大学医療技術短期大学部が開設され今日に叢っている。

2.北海道大学医学部附属病院における看護と看護教育の歴史

北海道大学医学部附属病院は， 1921 (大正 10)年に開設され，開院式の翌日である 11丹28

より内科，外科，産婦人科の3科が診療を開始した。大学病院の開設を待ち望んでいた患者が

全道から押し寄せ，有馬初代病院長が、その混雑は名状すべからざるものであった汐と述べて

いるように，少ない医師と看護婦で激務の中を対応した。看護婦といっても婦長が3名と，北

大看護法講習科1自生しかいない状態の中で，匿師と助け合い，大きな使命感をもって患者の

看護に当たった。このように協働者としての監部と相互協力して，献身的に困難を乗り越えた

姿勢は，後の北大看護及び医師との関係にも大きな影響を与えた。また， 1933 (昭和8)年，

病院長に就任した永井一夫教授が r看護婦服務心得Jr三大綱領J(戦前戦中における北大病院

に勤務する看護婦，生徒全ての服務心得で，一種の憲法)及び「新盟民作法J (教育家山本良吉

著)によって，看護婦の道徳教育を行なった。当時，寄宿舎の舎監が欠員で，世簡の評判が芳

しくなかった北大病院の看護婦に対して，人格の階冶を自指す教育に，熱心に取り組んだ医師
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がいたことは，その後の北大看護の精神風土形成に，大きな影響を与

えたと思われる。

1945 (昭和20)年，終戦と同時に GHQ(連合軍総司令部)による

護教育の抜本的改獲が実施され，中央における看護婦の再教育が始

まった。新しい看護教育を受講するために，北大病院からも 2名(葛

西キヨシ，山崎カツエ)の看護婦が初めて中央研修に派遣された。こ

の2名が後に，北大看護学校と北大病院のリー夕、ーとなり，多くの後

輩を育成したことの意義は大きい。当時，葛西キヨシがハーターから

伝授されたこととして，筆者が学生時代に教えられた中核の理念を関

4に示す。

また，北大看護学校では，講師障の多くが北大の教授であったため，

看護学生は北大に流れるフロンティア精神に触れる機会が多くあっ

た。中でも筆者の学生時代の3年龍，看護学校長であった諏訪望元精

神科教授の影響は大きかったと思われる。(諏訪望著『急がず、にf木まず

』こJ)

3.臨療制度の改革と看護実践の変化

国民鍵康保険制度の摩史は長く，初めて公布されたのは 1920(大正

9 )年であるが，日本全国全ての市町村に公的医療保険制度が導入さ

れたのは r菌民皆保険制度」が成立した 1961(昭和36)年である。

その 3年前の 1958(昭和33)年，診療報酬点数制度が定められ，初め

て看護料が認められた「基準看護」が設置された。診療報酬点数表に

葛西キヨシ
元北大事雪護学校教務主任

191O(明治43)年4Fl17臼
~1998(平成10)年 7 月初日

山崎カツエ
元北大病院総看護婦長

1911 (明治44)年3月18B

より，一点、単価が10円とされ， 2年ごとに改定されている。これまで，看護行為に関わる費用

は入院料金や外来診療料，手術料に組み込まれており，看護業務についての査定は行なわれて

いなかったため，看護行為が看護料として認められたことは，画期的な進歩であった。

北大病院では， 1958 (昭和33)年に内科分室(結核病棟)と精神神経科， 1960 (昭和35)年

に第一内科と第ニ内科， 1961 (昭和36)年に第三内科と皮膚科が基準看護を実施した。しかし，

看護婦不足から全病院的に実施されたのは， 20年後の 1979(昭和54)年，病院全体を巻きこん

での儲争の結果，家認されるに至った。戦後GHQ(連合軍総司令部)の指導の下じ、看護は

看護婦の手で'を目標に掲げ，看護の独立，地位の向上をめざし実践してきたことが， 30年を

国4 看護の正三角形

2士山!2d
He町t
Splrlt 
，乙、

-看護は実銭の科学

・専門職であることの自覚

.自立への意識変革の必重要性
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経てようやく実現したのであった。この間， 1976 (昭和51)年には看護部が設置され，病院内

における看護の位置づけが暁確になり，看護の専門的機能が効楽的に発揮出来るようになった0

1990 (平成2)年「看護のBJ，1992 (平成4)年には「看護婦等の人材確保の促進に関する法

律」が制定された。

近年，閣の施策も看護の質的向上を目指すものとなり看護の量ばかりではなく，質が厳しく

問われている現在，看護婦自身の専門職としての自己研鏑が，何よりも重要である。

4.北大病院看護部における院内継続教育の歴史

北大病院看護部の麗史及び組織と看護部理念及び器内教育体系を(関6)，(図 7)，(表7)

図s

北海道帝国大学疫学部設震

看護法務習科設置

北海道大学復学部附属医院関院

(大:iE11} 香蘭会発足

〈第

各

科
次
jJlJ 
建

ゐ分
築
様
)期

〈審議殺鈴} 日本敗戦:GHQ日本占領

看護法講習科を厚生女学部と改称
保助看法制定

院内看護婦補修教育開始
{総事詩24} 葛西キヨシ、山嫡カツエ「甲種看護婦養成所看護

学校専任教員講潔会j受講(4カ月)

盟主学部F付属援院→震学部附属病競
学内規定の看護部設置

〈緩和25) 第一回看護婦国家試験

北海道大学医学部附属看護学校誕生
専任総婦長
一部碁準看護
看護婦研修会発足
看護部教育委員会発足
総看護婦長科長会メンバーに

カリキュラム改訂新カリキュラム

19必

194喜

1949 

総'50

1951 
1鎚3
1嘗'58
19港2
1泌8
3事態7

昨|;
〈緩和51) 文部省令第18号による看護部設霞

基準看護(全焼)

北海道大学医療技術緩期大学開校

l号76

E喜79
1981 

部

教

ヂ第 育

メコ

三次
委

ー 重視思時 I I員
の
理新築期 I I 会

{実際威光} 車号外来棟完成 看護相談開始
ふれあいコンサート開始婦

側

側

湖

北
海
道
大
学
箆
療
技
術
短
期
大
学

研

修

会

{ま李総紛 継続医療部(院内借地)設置

張主 新病棟完成
特定機能病続
新看護 2.5:1看護 A加算
10・1補助

吟 続内学級開校
ボランティア導入

現主主
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図7

北大病院看護部の漣念

患者さんの個別性を尊重した計画的な看護(実践)
看護職の成長の相互支援 (教育)
自由ななかでの新しい看護の創造 (研究)

看護部級織

看護部長

A.看護部総務に関すること

1.人事管理

2.労務管理

3.健康管理

4.福利厚生

5.担当業務の維持と

北海道大学医学部附属病焼

事奇襲部業務分掌

B.看護部業務に関すること

1.満様業務管理

2.中央診療部門等の業務管理

3.他部門との連携

4.施設・設備物品管理

5.事故防止

6.担当業務の維持と運営

表7 院内教育体系

副看護部長(総務)

副看護部長(業務)

副看護部長(教育)

各
病
棟
看
護
婦
長

(
凹
単
位
)

C.看護部教育に関すること

1.院内教育計画の立案と実施

2.看護婦研修会に関すること

3.研究活動の奨励

4.院外研修等に関すること

5.学生等の教育への協力

6.看護関係諸国体との連携

7. i目当業務の維持と運営

羽-----目¥、1苦言1鼠、会、、 看護部教育委員会 看護婦制修委員会

上看護を業は務かに従事する職員の教脊と教養の向 技看の術護資職質の員向のの一般教養お職よ業び人専門的知び識社。会人目的 上をはかり， ぉょ としてる。
向上をはかる。

業 1. 院院外内教教育育活の企画， 運営。 21.. 看研丹護修1研会囲以究集録上の奨のの研励作修成お会。よのび研開催究。態度(企の画育，成運。営)
2. 動。 3. 

構およ成び 委員は4名護お部とくし内任1名命は看護部付とする。 各議看長護1管名理，室副議よ長り11名名選，書出。記1名をおき， 交代制委員員は看 長の による。
任命 委長を とする。

任期 3年 l年

組織 看護部長一教育委員会 看護部長一研教修育委委員員会会 (委員プ長ザ) 
(オ ーノf-)

錆考 委員は看護婦長。 委員はスタップ
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に示す。また，院続教育の時期を 4期に分類し，各々の特質について述べる。

第一期:I箆内看護婦補習教育と研修開始への準備期， 1951 (昭和26)年----1961(昭和36)年

終戦後の荒廃した社会情勢の中で，法療関係者の資質の向上を図ろうとする気運は，北大

病院においても高まり， 1948 (昭和23)年秋から 2年間「看護婦の霞家試験に向けての補習

教育」が実施された。これが院内研修の始まりである。昭和30年代は，社会における医療・

看護の概念の急速な変化により(公衆衛生概念，アメリカの看護の導入等)，看護婦の再教育

が必要となり，研修の場が広がった。北大病競では将来を見据え，積糠的に院外研修に派遣

したが，説内での実施には至らなかった。

第二期看護婦研修会の発足と院内教育の整備期， 1962 (昭和37)年----1975(昭和50)年

1962 (昭和37)年4月，看護婦教育計画の一環として「看護婦研修会」が発足した。国立

公衆衛生続1年諜程という長期研修を終了し，研修中に法政大学北J11経古教授の指導をうけ

た看護婦の発案で、あった。①看護婦自身による企画連営②月一回定期的に開催③運営費の自

己負担という三つの基本的考え方を基盤としており，現在も継続している。また， 1966 (昭

和41)年に総婦長の諮問機関として「看護部教育委員会」を設置し r看護婦研修会」とは別

組織にし，委員会の規約を作成してその性格を明確にした。 1972(昭和47)年から，研修会

1年間のまとめとして w看護婦研修会発表原稿集録集ぉ 1974(昭和49)年には「看護婦研

修会要綱」を作成し r看護婦研修委員会」の目的，事業内容，役割等その性格を明確にした。

この時期に，継続教育の体系を 2本柱で構築したことは，看護婦に研修の意義や重要性を認

識させる意味において， !重要であった。

第三期:看護部制と院内継続教育の体系化の時期， 1976 (昭和51)年----1993(平成5)年

1976 (昭和51)年5月，看護部が設置され，総看護婦長は看護部長となった。翌年2丹に

副看護部長が1名増えて3人となり，看護部の体制が整備された。教育担当副看護部長は，

継続教育の強化に努め r三年自研修J r新人技術オリエンテーションJ r学生指導係り研修」

「看護助手研修J r事例学習研修J r経験看護婦研修J等，看護婦の成長に必要な経年別，職位

別，役割別研修等を加え，院内継続教育の体系化を留った。平成10年度の看護部教育計画を

表 11に示す。

第四期:看護研究の活発化と院内継続教育発展の時期， 1994 (平成6)年----1998(平成10)年

1983 (昭和58)年の婦長研修で初めて看護研究に取り組んでから約10年経ち，半数が世代

交代した 1992(平成4)年，再び、婦長研修のテーマに看護研究が取り入れられた。個人研究

8名，グループ研究21名が全員研究を完成させ，学会に発表した。その成巣を『看護研究へ

の取組み一婦長研修 11年間の軌跡』にまとめたが，北大病院看護部の院外研修，特に千葉大

学看護実践研究指導センター研修受講者が8名になっており，仲間の婦長に良い刺激を与え

た。さらに，婦長の研究する姿勢はスタップにも良い影響を及ぽし，看護研究数が増加し(図

8) ，看護実践の充実に繋がったと盟、われる。

5.院内継続教育(看護部計画のみ)の評価

1996 (平成8)年11月，続内継続教育の現状を評価するため，全看護職員に対してアンケー

ト調査を行なった結果，以下のことが明かになった(表 1)。

結巣の概要

①受講生の研修成果は「期待遇り J r期待以上」を合わせると 74%が肯定的であり，特に，
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苦笑 11 平成 10若手度看護部教育計商

:s 称 対象 期 潤 目 的 学習形態 食商運営 時間

新採用者 4/ 1~7 
公務員としての自覚と本院の肴

大学事務部 8 : 30~ 
新採用者 3重の獲解を促し，職場への意欲 講義・体験学習

オリエンテーション1 4/14~16 
約な導入をはかる

看護部 17 : 00 

H II 
4/21 

救急時の対応・医療機械器!'!-の 講義・体験学習 看護部教育

(技術)
H 

取り扱い・慕礎看護技術を学ぶ 全体会 委員会
H 

l年尽研修 卒後l年目 11/10~11 
事例を通し看護を考え， 1年g 講義・GW・全体

H H 
の果たす役裁を明らかにする dZh 3C 

2年目研修
卒後2年目 1/18 

体験を通して接i患の重要性を学 講義・GW.体験
H H 

(接遇研修) び日常の看護業務に役立てる 学習・全体会

6/ 1~4 肴護に対する自己啓発を促し， 講義・GW'ワ」
3年目研修 卒後3年目 7/14 自己の巣たす役割について学び クショップ・倒 M H 

8/25(フォロー) 実践を適して考える 人研究・全体会

リ}ダーの 6/29~7 /2 
看護体制を理解しワ}ダーの役 講義・GW・体験

リーダー研修 役都を任っ 10/13 (競内留学)
割について考える 学習・全体会

H H 

ている者 10/14 (全体会)

看護学生の臨床実習指導につい
講義・GW'全体

学生指導研修 学生指導係 8/31~9/3 て理解を深め，指導能力を高め
~ 

H H 

る

自己自身を見つめられ，自分の
講義・体験学

楽しい交流分析 30歳以上 10/26~27 良さを発揮して看護の先輩とし
習・全体会

H H 

ての役割を築たすことができる

看護と 卒後5年目
看護におけるキャワアの意味を

講義・GW・全体
9/28~10/1 理解し，キャリアを活かした看 H H 

キャワア研修 以上
護過程を渓関できる

~ 

事例学習 I! 11/16~19 
事例学習を還して看護について 講義・GW.全体

H H 
振り返る ぷ5li

北大病続における外来看護婦の
講義・パネル

6/10 役割を考える(H10年度講義 14 : OO~ 
外来看護研修 外来看護婦

(l4H寺~16 時) 今，期待される外来看護在院
ディスカッショ H 

ンGW 16 : 00 

日数繍と質の保証をめざして)

看護チームにおげる助手の役割

看護助手
12/ 1 ~2 

を理解し，日常業務について考 講義・GW'パネ
10 : OO~ 

看護助手研修 (メツセン
12/8~9 

える (H10年度変化する社 ルディスカッ H 

ジャー) 会・医療の中で改めて看護勤手 ション・全体会
15: 00 

の役部を考える)

綴織における副看護婦長として

4 月~3 月 の役割iを体験を通して理解する GW・パネル
時間内

(月 l回) (H 10年度一看護慕準の作成 ディスカッショ 看護部
首j養護婦長研修 感看護婦長

合宿 合宿研修一看護の変革期を迎 ン・個人学習・ 副婦長会
時間外

10/30 ~訪~31ω え，副婦長としてどうリーダ} 講義・全体会
合宿

シップを発擬するか}

4 月 ~3 月(随時)
看護を深め管潔能力を強化し， GW.個人学

看護婦長研修 看護婦長 合宿
研修研究への能動的滋養をはか 習・パネルディ 看護昔日

H 

2/19 紛~20(訪
る(H10年度一新看護記録の評 スカッション・ 教育委員会

価) 全体会・講義

講演会・パネル

月1@l以上
看護職員の…般教養および専門 ディスカッショ

看護婦研修会 看護婦会員 (時潤外)
的知識，技術の肉上と職業人お ン・餐護研究発

研修委員会
17 : 30~ 

年間 (22~23 図)
よび社会人としての資質の向上 表会・海外研修 19 :ω 
をはかる 報告・専門的研

修報告
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表 1

年齢 大学 短大

20~24 4 70 

25~29 59 

30~34 32 

35~39 2 

40~44 

45~49 

看護教育と看護実践の歴史的研究

図 8 焼外看護研究学会発表数

演題数

1980 1983 1986 1989 1991 1993 1995 1998 

年齢別卒業校 〈スタッフ〉 対象の構成

高看 進学 准幸喜 専攻 NA 合計 年齢 人数 % 婦長自主

15 5 94 35~39才 4% 1~3 年

39 8 6 113 40~44 9 38% 4~6 

32 8 3 2 78 45~49 6 25% 7~9 

40 15 l l 59 50~54 2 8% 1O~12 

13 7 l 23 55才以上 6 25% 13年以上

13 9 l l 27 合計 24 100% 合計

161 

〈婦長〉

人数 % 

7 29% 

8 33% I 

2 8% 

5 21% 

2 8% I 

24 100% 

50以上 7 3 9 l 20 平均年齢 47.9土6.4才 平均婦長摩 7.1土5.7年

NA 

合計 6 165 

対象の構成 N=416名
平均年齢 31.6:t8.6 

159 

2 2 

50 13 16 7 416 

白日の成長を目的とした「事例j検討」や「キャリア研修J では高かった。

期待はずれ 2%，無回答20%を今後分析する必要がある。

②研修動機は，婦長の勧めが44.3%と最も多く，時期だから 29%，自らの希望では 4%と

低い。

③ 目的は，白日を成長させたい 36%，現状の問題を解決するため 21%，現場で役立てるた

め12%であった。

④看護学会で発表した者の雑誌購読率は，看護学会に発表しない者より高い。

⑤専門職業人として，一生の仕事と考えているものは 50%で，日本看護協会調査結果

(1997・10)r協会ニュースJvo1.374， 1998. 8. 15，に比べ低い。(函 9)このことは，専

門職としての意識を改めて問うてみることの必要性を示していると思われる。

⑥ 後輩を育成する意識は高く，学習することは当然と考えているものが多く，看護部方針

が浸透していることが窺われる。
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図 g

52.7 
保健婦(士)

70.9 
助産婦

61.0 33.3 1.54.2 
看護婦(士) 二二二二盤

68.1 
准護婦(士)

59.9 37.1 1.81.2 
看護教員 E 

む 20 40 60 80 100号も

問看護職として働きたい

口看護職lここだわらず興味や関心の持てるf士事をしたい
・看護職以外の仕事に従事したい

図できれば女職したい

(教育担当婦長) n~14 

100% 50 

図 10

(研修受講生) n~416 

立

悩医璽麹

⑦ 一方婦長は，研修受講者の選択に関しては意図的であり，本人の希望をとり婦長が判断

する 58%，婦長が選ぶ、は 29%であった。

⑧ 受講生を選ぶときの基準は，役割を期待92%，能力育成88%，個人の必要牲を考麗79%，

個人の意欲尊重58%であり， 10年前に比較し有意差が見られた。

⑨研修前には，意図的な声かけを 100%行なっており，その内容は，婦長の意図を伝える

67%，本人の気持ちを聞く 21%であった。

⑮ 研修後も必らずフォローアップしており，受講生がチームの中で活躍出来るような場づ

くりをしていることがわかる。

⑪研修を受講しなかった者も，報告が役立つ 67%，受講者の変化に刺激を受ける 59%と答

えており，婦長は相互学習の場となるような工夫をしている。

⑫ グループワークに対する意識は(国 10)の還り，良い方法であるが，婦長 100%，受講

生88%，助言が役立つは，婦長86%，受講生87%であった。

⑬研修で助言に入る教育委員の婦長に対し受講生は，討議の行き詰まった時に方向性を示

してほしい，話しすぎずに待って欲しい，体験を話してほしい，雰顕気づくり，思いを引

き出し，整理をしてほしい等を求めていた。

⑭ 助言者として心掛けていることは，雰閤気づくり・メンバーの意見を開く 93%，全員が

発言できる・いきづまり時に方向性を示す・自分の体験を話す・一般論は避ける 86%，メ

ンバーの発言を出来るだけ待つ 57%であった。

考察

(1)研修成果を高める婦長の儲別的かかわり

研修動機が婦長の勧めであったにもかかわらず，研修成果が高かったのは，白日成長の意欲

が強い受講生のニーズと一致していたからと考える。このことは，婦長がスタップの教青背景

や看護の姿勢等， {菌加性を極めて重要視しながら，タイムリーに自己成長のニーズを尊重した

かかわりを行なっていたこと，さらに，スタップにも自己成長を目的とした婦長が考える教育

計画の意圏が周知され，準備状態が出来ていたと考えられる。

(2) 計闘的な病棟内教育ときめ縮かなフォローアップ体制

婦長は，スタップの研修を年開計闘として業務の中心に据え，計画的に推進していた。又，

受講生の研修で動機づけられ，高揚している気持ちを支え，意間的に役割をつけたり，病棟内
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教育の企画，運営をさせるなど，チームとして活用することで，他のスタップも良い影響を受

けていた。このことから，婦長のきめ細かなフォローと計画的な病棟内教育によって，研修が

臨床の場に定著していたことがわかる。

(3) 研修効果を高める「院内集合教育と病棟内教育J を結ぶ、婦長の管理姿勢

研修前後のフォローでは，レポート提出が10年前と比較し顕著な変化が見られた。また，個

別商談や看護研究の奨励等，婦長自らが具体的で個別的な取り組み姿勢に変化している。病棟

内教脊においても，研修への参加や研究発表への意欲が高く，婦長の指導の成果であると考え

る。このことは，婦長自身が研修により指導能力を高め，意欲をもって取り組んでいることの

現れであり，スタップの研修意欲にも影響を及思すと思われ r焼内集合教育と病棟内教育」を

結ぶ婦長の管理姿勢が研修効果を高めるために重要であることが示唆された。

(4) 暁内研修に関わる助言者の役割

北大病院の院内研修に対する期待は高く，研修方法としてのグループワークに対する評価も

良かった。特に，グループワークで大切なメンバー相互の学び、は 90%と高いことや，助言が役

立ち，助言者もまた学び，グループへの艶慮をしながらプレーイングマネージャーとしての役

割を果たしていることが，本調査で明かになった。院内研修における受講生は，身内のスタッ

プ同士であるだけに，研修中に得られた情報は研修の場だけに留めるという鉄則を守ることを

伝え，互いに安心して楽しく学ぶ場とするような配慮、が必要である。そのことによって，受講

と助雷者との信頼関係も深まり，且つ説外研修と異なってレベルがある程度一定しているた

め，深い討論が為されることが多いと思われる。

6.考察

1)北大病院看護部院内継続教育の特色

① ニ本柱の系統的教育組織

北大病院看護部の院内継続教育の始まりは， 1962 (昭和37)年の「研修委員会」発足であり，

基本理念はあくまでも看護婦個々の告主性を大切にし，学ぶためには自ら資本を出すという考

えから出発しているo しかし，新採用者の教背や管理者である婦長の教育の必要性が高まり，

1966 (昭和41)年，総看護婦長の諮問機関として婦長会から選挙で選出された2名の婦長と，

看護部付婦長の3名から成る「看護部教育委員会Jが設立され，この時点から看護教育が二本

柱となった。

「研修委員会Jは，各ナースステーションの代表によって，持代を反映した新しいユニークな

テ}マを選定し，その方法は，研究発表，講演会，パネルデスカッション，報告会等ノTラエテ

イに富んでいる。外部講師よりも，内部講師による企画が多く，委員同士が桔互に討議した結

果講師が決定するため，当てられた看護婦は大抵は断ることが出来ない。教育担当の婦長が依

頼するより，仲関闘士のほうが厳しいようである。このことが当人及びナースステーションと

しての費任，連帯感を深め，学びが大きく，研修会への参加率をも高めていると思われる。

「看護部教育委員会」は，教育担当副看護部長と 3名の婦長によって，看護部長の目標や方針

が反映され，浸透するような研修を意図的に企画運営している。 1979(昭和54)年より，継続

教育として必要な，経年別，職位別，専門的領域別研修の基礎が，系統的に実施されるように

なった。今日ではその数も増えているため，婦長たちの負担は大きいと思われるが，教育委員

になると，全体を見て自分の部署を振り返ることができるため，視野が広がり，学びが大きい
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という感想、が閣かれる。教育委員の婦長は，個々の看護婦を育成することに力を注ぐため，研

修期陪は勿論のこと，グループでー諸だ、ったメンバーに対する配慮、はその後も継続させる。良

かった点，心配な点等その部署の婦長に伝えたり，アドバイスするなどの関わりをしている。

しかし，今後増々研修の種類、が増加することが予擁され，検討を要するところである。このよ

うに，二つの異なる白的の研修を実施するに当たって，実施機関を婦長とスタップに分け，自

由な発想、の下に企画運営することが重要と考えるが10刊このような発想、と運営システムはこれ

までの文献には見られなかった。

② 一貫した看護部方針と管理者研修震調の姿勢

婦長は梼棟管理運営の要であり，患者看護の管理からスタップ教育，リーダ…シップの発揮，

そして人格に至るまでより高い資質が求められる。北大病院では，歴代の看護部長が大切にし

てきた方針を婦長会で明確に伝え，婦長研修では，その意図を汲み取った効果的で実質的な研

修を継続的に実施してきた。広い視野で，時代の要請をー早く把握し応えられるような研修を

目指した。スタッフに先んじ，困難な看護研究にも全員で取り組んだ問。このことが大きな

につながり，後輩の婦長をも刺激した。看護診断に関しでも，婦長研修で一年間学習し，メリッ

ト，デメリットを考騰した上で，臨床を混乱させないために，導入しないことを決定した。こ

のように率先垂範する姿勢が，スタップにとってはモデル的存在になっていると患われる。

副婦長は婦長を補佐し，婦長不在持にはその代行役として管理運営に当たる。次代のリーダー

として期待される存在である。そのため，副婦長研修に関しては婦長研修と異なり，月 2聞の

会議を看護部主導で実施し，看護部長方針を明確に打ち出した上で研修内容を決定，合宿研修

に関しては自主性に任せるという方法を取っている。 1993(平成5)年に文部省の施策により，

爵看護婦長が増員され，現在数 (65名)になったが，研修は業務担当と教育担当の2グループ

に分け，合宿研修は合同で実施している。人数が多いため，婦長は勤務表作成に苦心するが，

共に陪時期，間体験をして語り合える事が，連帯意識を強め，副婦長としての心構えを再確認

する機会となっている。

看護婦長，副看護婦長の研修は，以上のように，年弼を通してグループワーク形式で行なう

栴立学習と，それらのまとめと親睦を深める目的の合宿研修の組合せで実施しているが，これ

ら二つの組合せが相乗効果を上げていると思われる。

③ 自己啓発を促し看護実践者としての心構えを整えるグループワーク重視の研修

北大病院看護部では，看護部理念の下に，倍々の看護婦が「看護過程」を使い，その部署に

ふさわしい「看護方式」で，看護を実践することそ期待している。そのため研修では看護婦が，

他との比較ではなく自分らしさを発揮し，自信をもって看護を推進できるよう，日々の看護姿

勢を振り返り，確かめ，次へのステッブとなるような場づくりが重要と考え実施している。グ

ループの中では，真に看護を行なっているか，行なったことは者護であったのか，否かを確か

め，零護者としての態度にまで言及されることがある。カリキュラムは，初めに各人が実践体

験していることを語り，知識は後で整理できるように，基調講義はその根本をおさえ，出来る

だけプログラムの後に回すように，グループワークの位龍を考膚、している。このことによって，

嫌がおうでも日頃の自分が前面にでるため，自己及び他己評姉が為され，告日を振り返る機会

となる。次ぎに，基調講義やパネルデスカッションで，今後の進むべき方向性を確認できる流
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れを作っているため，最後の全体会では，各人の部署に帰ってからの決意が話され，聴くもの

にも感動を与える。一人では得られない体験を，グループダイナミクスにより，他者の体験が

自己の財産ともなるのである。これらのことは，研修に臨むときには，必らず自己事例を持参

させたり，考えを持ってくるように指導しているが，このように準備性を整えておくことが，

効果をあげていると思われる。看護実践者に要求されることは，先に述べた「看護の正三角形J

であり r看護の三つのプロセス」即ち，①看護過程実践のプロセス ②人間関係形成のプロセ

ス ③可能性挑戦へのプロセス，に向って努力出来ることである。看護の知識を行動力にかえ

るには体験から得た感動を挺子に実践を繰り返すことが第ーである。現実の臨床は煩雑で、，現

象に振りまわされる危険があり，知識をいかに活用すべきか，現象の奥に欝んでいるものは何

かを洞察出来ないでいる看護婦が多い。従って，日常性から離れた場所で，日頃の看護を振り

返り，示唆やアドバイスが得られる機会や場の設定が必要である。

④研修を支える重要な助言者の役割

助雷者には，現教育委員と参加者の多い場合に元教育委員が依頼され当たる。グループ作成

時には，同部署のメンパーを外したり，関わってみたいメンバーを入れる等の微調整はするが，

助言者はプレーイングマネージャーとして，メンパー全体を把握し，個々に配慮をしながら目

的に向け，グループが成果を上げるように関わることが求められる。受講生の助言者への期待

は高く 100)，方向性や体験を話してほしいという要望がある一方で喋り過ぎる助言者は好まれ

ず，発言を待ってほしい，というニーズもある。通常は，一室で 4~5 グループが行なうため

他の動きに関しでも把握でき，休憩時に気になることや関った点等，助言者間士で調整し合う

が，系統的な助言者としての訓練の場も確保できればよいと考える。教育委員の婦長は，研修

を通して自己自身を振り返り，自己評備をしながら成長していくが，メンバーとの協{動作業で

普段の臨床では見いだせない，看護の真髄を採っていく。このように教青委員は，様々なキャ

ラクターを活かして，臨床で良い看護を実践できる看護婦を育成するために賞献している。北

大病院の場合，こうした身近にいる婦長が，看護婦たちにとってモデルになる場合があり，そ

の存在意義は大きい。

⑤ 院内集合教育と病棟内教育を結ぶ婦長の教育的役割

看護部の継続教育が成果をあげるためには，看護部教育委員会や研修委員会で実施する集合

教育だけではなく，看護婦が日々影響を受ける病棟内教育が特に重要である。 1986(昭和61)

年 12月，看護部教育委員会で実施した讃査により，婦長が研修前後に受講生に意図的に関わっ

ており，そのことが研修効果を高める震要な要素であることを，第訪問呂本看護学会看護管理

分科会で報告した問。購棟内教育 (Onthe job training)は，日常の看護業務活動を通して，

直属の上司からスタップに与えられるものである。婦長，部婦長が，カンフアレンスや申し送

り，看護記録を通して個々の看護婦の考え方を把握し指導したり，役割に対する責任の取り方，

勤務態度，社会人としてのマナーにいたるまで，機会をとらえ教育指導することが重要で，こ

うした時宜を得た直接の指導が最も効果的であると思われる。そのため，婦長の日常の勤務態

度そのものがスタップに影響を与えると向時に，チームのカラーを作ることがあり，人間性が

強く関われるところとなる。、人聞は育てられて人間になるJ、人は育てられたように，人を育

てる。、人は好ましい人の影響を受ける。と去われているように，良い役割モデルの存在が，ス
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タッフの育成には必要である。以上のように，各ナースステーションの婦長が，主として態度

を育てる集合教育を有機的に活用し，病棟においては独自の教育を行なうことによって，継続

教青の効果が高まるものと考える。

⑥ 院外の長期研修への派遣を重視した看護部方針

いつの時代も，看護婦の人員不足という大きな問題を抱えながら，北大病院看護部では文部

省，浮生省，日本看護協会等の中央で行なわれる長期研修に，看護婦を派遣してきた。看護部

予算は限られているため，予算内で一人でも多くの看護婦を派遣するためには，当然，自

担が多くなるが，あえて実施してきた。他の底療機関の研修生は，受講料は勿論旅費，日当ま

でも全額施設側の負担で出席しているため，豊かな研修生活を送ることが出来たのに対し，北

大病暁からの研修生は，慎ましく生活するものが多かった。しかし，自費で研修を受けるとい

うことは，全ての時間が貴重に感じられ，受講態度は熱心になり吸~力も良い。中央研修から

帰った研修生の暁内での影響力は大きし院内継続教育の講師になったり，研修会の助言者と

なったり，研究に対する指導者として活擢する等，全体のレベルアップに多大な貿献をしてい

る。人員不足の現場ではあるが，将来を見掘えた看護部のあり方を考える為にも，今後も，研

修への派遣は必須であると考えるo

以上のように，北大病院看護部では，歴代の看護部長方針を継続教育の中に貫き，個別看護

ができる看護婦の育成に向けて，きめ細かな研修を実施することにカを注いできた。優れた知

識と技術をもった看護婦が，実践の中でナイチンゲールやへンダーソンの提唱する看護活動を

続けていくためには(資料28)，①上に立つ者の確固たる理念，②系統的な教育システム，③熱

と愛情をもって教育に当る者の存在の三条件が欠かせないと考える。

盤史を振り返ったとき，北大病院看護部理念の根底に流れているものが，北海道大学の関学

精神，つまり，クラーク精神であることに行着いたが，これは，筆者の看護学校時代に諏訪望

教授が校長であったことが強く影響していると思われる。

2 )職場風土を形成している建学精神

北大病院看護部には，先人が大切にしてきたものを守り，育み，発展させるという、伝統を

尊重するグ精神が継承されている。婦長が退官の時，叙勲の時，あるいは節自に当つての様々

な行事のときの祝いの会を退官した婦長や現婦長，時には副婦長や職員が参加して行なうが，

新!日婦長が悶席して語り合うことも若い婦長にとっては教育の一環と考え継続させている。現

在北大病読に勤務する看護職員の内，北大看護学校を卒業したものは約50%であるが r北大看

護学校にはとくに長い伝統の中で脊まれたホロマンの精神がある。一口に云えば，それは夢を

もちつづける根性である。このようなロマンとそれを追いつづけるしたたかさこそが，北大看

護学校の校嵐となり伝統として継承されてきたJ22)と去われているように，北大病院看護部に

は、ロマンと根性の精神汐が質かれていると恩われる O この精神が職場風土を形成しており，

それは， 120年の歴史をもっクラーク精神の影響であり，その精神を諮り伝えた北大の講師陣，

そして看護学校長を二期にわたり務めた諏訪望氏の影響が大きいのではないだろうか。職場の

精神風土は一朝一夕にしてつくられるものではなし今日ある北大病読の教育的環境は，長い

壁史の中でつくられたものであり，これからも継承させていくべきものである。

それでは何故，職場の精神風土が重要のか。職員が安心して活力を生み出せる職場，つまり，

看護婦が看護することに感動を覚え，誇りと自信をもって働くことができる職場を整えたいと
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考えるからである。いかに多忙な職場にあっても，看護婦個々の心に充足感と職場への誇りが

あれば，仕事を通して豊かな生活を享受しているという実感を持つことができるのではないだ

ろうか。北大病院は，今後増々高度先進医療が進み，看護の効率化が求められるようになると

思われるが，誇り得る職場としての拠点、づくりの為にも，職場の精神風土というものを大切に

考えたい。

資料28

Florence Nightingale (1820"'1910) 

とは，新鮮な空気，陽光，暖かさ，誇潔さ，静かさを適切に保ち，

食事を適切に選択し管理すること一一すなわち，患者の生命力の消耗を

最小にするようすべてを整えることを意味すべきである。

Fナイチンゲール著{乍集』湯槙ます監修，第一巻，現代社， 1975 (昭和

50)年， P.150o 

Virginia A. Henderson (1897"'1996) 

看護婦の独自の機能は，病人であれ健康人であれ各人が，健康あるい

は髄康の回復(あるいは平和な死)の一助となるような行動を行なうの

を援助することである。その人が必要なだけの体力と意思力と知識とを

もっていれば，これらの行動は他者の援助を得なくても可能であろう。

この援助は，その人ができるだけ早く自立できるようにしむけるやり方

で行なう。

「基本的看護ケア」とは以下に示すような行動に関して，患者を援助す

ること，あるいはこれらを患者が助けなしに自分一人で行なえるような

状況をつくりだすこと，である。

①正常に呼吸する。

②適切な飲食をする。

③ 身体の老寵物を排濯する。

④ 身体のf立鷺を動かし，またよい姿勢を保持する。

⑤ 睡眠と休息をとる。

@適当な衣類を選び，それを着たり脱いだりする。

⑦衣類の調節と環境の調整により体温を生理的範閣内に維持する。

⑧ 身体を清潔に保ち，身だしなみをととのえ，皮膚を保護する。

⑨ 環境のさまざまな危険を避け，また他人を傷害しないようにする。

⑩ 他者とコミュニケーションをもち，情動，欲求，恐怖，意見などを表現する。

⑬ 自分の倍仰にしたがって礼拝する。

⑫ 何かをやりとげたいという感じをもたらすような仕事をする。

⑬遊ぶ，あるいはさまざまな種類のレクリェーションに加わる。

⑭ 正常な発達および健康を導くような学習をし，発見をし，あるいは好奇心を満足させる，

また利用可能な保健施設を活用する。

ヴァージニア・へンダーソン著，湯槙ます，小玉香津子訳『看護論』日本看護協会出版会， 1994 (平
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成 6)年， pp.38~40o 

3)継続教育21世紀への提雷

① 知識を身につけた看護者の実践能力を高め，患者が満足する霞療を受けられるように，

看護全体のレベルアップを翻る

社会の変化によって人々は看護を必要とし，そのために看護学もまた急速に発麗した。科学

的看護の体系化，理論化が進み，継続教育の在り方も深められ r看護とは何かJ r看護者は何

を，いかになすべきかJ を知識として理解する機会は増え，確実に看護実践のレベルアップは

為されている。しかし，、痴呆患者の抑制汐問題がクローズアップされている今日，実践現場に

おける看護の実態は，あまりにも格差が在りすぎるのではないか。高度な学問を身につけた者

が，その知識を実践の場に活かすためには，本人の能力とそれを活かす組織の在り方が試され

る。しかし，知識があることと，実銭力とは別のレベルの問題であり，それを結びつげるよう

に指導することが，管理者の役割である。看護者の一人一人が，人間の尊厳を守り，儲別性を

した看護を実践できる能力を身につけなければ，人々に尊敬される職業とはなりえない。

暁内継続教育の最経の目的は，個別性を尊重した看護を実践できる看護者の育成にある。患

者のベッドサイドにおいて，個々の看護者がチームメンバーの力を借りて，道具としての「看

護過樫J (図 11，12)を駆使し，患者が持てる力を最大限に発捧して自立できるような看護を提

供出来，全体の看護水準がよがったとき，院内継続運予言の効果を見ることができる。教育の効

果は直ちに現れるものではないが，患者が満足した医療を受けられるように看護者の実践能力

を高めることが何よりも必要である。

図 11 看護過程の図式化

1.アセスメント

(1) 

データ収集
(主観的・客観的)
データベースの構成I~\ 再
観察 芝
インタピ、ュー 処

4 I I 3 
評価 II 実施

看護ケア計画に基づ
く行動

科学的根拠に基づく
ケア

D. BLCH，“Some Crucial Terms in Nursing: What do they really 

mean?" Nursing Out1ook， 22 (11)， 1974， p. 693.より引用
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図 12 問題解決の会過程

②問題の背景 (外部環境) ①立場(解決主体)

(内部環境) (期待出力)

諸活動

ー巴一一竺望号竺

(フィードパック) (どうすればよいか)

北尾誠英編『システム思考による看護の管理行動』医学芸書院， 1982年， p.56. 

@看護者の実践能力を高めるために必要な事例学習

臨床は看護の宝庫であるとは誰もが認めるところである。しかし，償雑で業務が山積してい

るため，よほどしっかりとした目的意識をもって行動しなければ，直ぐに，与えられた仕事だ

けを行ない，それでよしとする、業務中心の看護婦かになってしまう。かつてプラマー (Persis

Plumer)は r卒業後の仕事の向上のため求められるものJ (“The Necessity for the Develop-

ment of post-Graduate Work"，Amer. ]. Nursing， 1 (10): 1901)の中で，臨床看護婦について

次のように述べた。「私たちは病院勤めの最初の 2~3 カ月の間に，不慣れな仕事による日々の

苦労で多くのすばらしい学習機会を失ってしまう。病院の仕事を十分に行なうことは非常にき

びしいもので，日々の仕事が何を意味するのかを考える時間がほとんどあるいはまったくない。

そして日々の仕事のもつ意味に対し，より大きな目を開くことがニ義的になってしまってい

る。/0九このように，看護婦は仕事の意義を見いだし難い現場にいることが分かる。しかしそ

れでは自己実現はありえない。看護を行なうことに満足感，充実感を得る為には，自らの行動

に、こだわり'をもつことである。日常の場面で気になったり，不審に思ったことがあればそ

のままにせず，カンファレンスにかけたり，メモに残すことである。つまり，看護の振り返り

の作業，、事例検討かである。外口玉子は「人が仕事にやりがいを見出し，自己成長をとげてい

くプロセスとは，自分の行なおうとすることの意味を自覚し，それを自分の責任において実施

し，その結果を確認し，それによって次の行動を動機づけられていく J附と述べている。

この一連のプロセスこそ r看護過程」のプロセスであり，倍の看護に責任をもって当たる受

持ち看護婦が踏む過程である。日常のカンファレンスが「看護過程」を踏み，事例検討の場に

なっている事が望ましいが，通常は情報の伝達や業務の連絡で経ってしまうことが多い。短時



170 教育学部紀要第80号

間で事例j検討ができるチームをつくるためには，院内継続教育の中に「事例学習」を組み，リー

ダー，メンバー，スーパーノTイザーモデルを多くの看護婦が体験することが必要である。「事例

学習」は，事例を作るところから始まり，他者及び自己の事例を時間をかけて検討し，分析す

るが，そこに居合わせ関わった事例提供者とメンバーの在り方が関われる。事例提供者本人の

在り方は勿論であるが，チーム全体の職場風土や組織の在り方，人間関係等，あらゆる角度か

らの分析によって，一つの事例jのもつ重みが揮きぼりになり，広い角度から大きな学びを得る

ことが出来る。筆者が体験した「精神科看護事例検討会」は93，9仙川，看護者が看護を行なって

いくための一つの方法として重要な学習方法であると考える。

看護教育で学んだ看護の「意義」と「価値」を「使命感」にまで高め，それを「行動化」し

て「実践」できるようになるには，一つの起動力が必要である。看護婦の場合，患者と接した

体験から得られた喜びが，新鮮な感動となり，その中で自らが学んでいくことが起動力となり，

その動機づけとなるのが r事例検討」である。このように，個の体験から発した事例検討は，

今後も重要な看護の方法論の一つであると考える。

③看護教育と実践のより深い連携

看護教育は大学暁レベルにまで高まったが，実践現場における看護の実態は，まだそれに追

いっかない所が多い。「看護を実践していく J ことは r管理そのもの」である。看護の水準を

高めるために行なう院内継続教育を，実践できるような管理組織の整った職場環境が必要であ

る。窪療現場にはそこで適用している価値観があり，他から見るとおかしなことが，その場で

は当然のこととして適用している場合がある。業務に追われ流されがちな臨床の中で，学習の

習慣が身につかず，キャリアとして積み上げられない実態がある。どうすれば個々の看護婦が

成長し，指示待ち艦候群から自立し，看護が正当に評価されるようになるのか，また，自由に

学び合える体制とは何か，若い芽が育ち，伸びるような魅力ある環境を創るにはどうしたらよ

いか等，管理者が抱える問題は多い。共に看護婦を育成する立場にある看護教育者と臨床実践

者が，これまで以上の協力体制の在り方を検討し，強化しなければ，教育と実醸の分離現象は

増々超きるであろう。看護教育者は，実践現場と密接な連携をもち，起こっている問題を研究

レベルでの解決方法にまで高めたり，新たな発見に関与する研究の推進に努める一方，臨床側

は快く受け入れる体制を整備して，看護者として共に学び合えるシステムを構築していくこと

が必要である。

④ キャリア発達を促進する説内継続教育

キャリアとは，経歴や経験を積み上げ，専門的技能を要する職業に就いていることを言い，

人生経験，看護経験，役割経験等が加わったものである。従って，キャリアの発遼はライフサ

イクルの中での出来事を包括しながら，看護という職業を通して，自分の期待や自己実現への

欲求を実現していく過種で身についていく。一人一人が自己を知り，責任をもって自らの仕事

への道を計画することが，出発点となる。

基礎教予ぎを卒業した看護婦が，いずれの職場に就いてもキャリアの発達が犯され，専門性を

高められるような継続教育が組まれていることが望ましい。北大病院の場合，卒後6'"'-'7年位

までは設階的に研修の機会があるが，その後は自主性に告せられているため，副婦長や婦長の

ような役職につかない中高年の看護婚の継続教育に問題が残されている。

アメリカでは 1900年代の初期に，継続教育が起こったと云われており 10ヘその定義はrRN

がそれぞれの看護の専門分野で，日々の進歩にたちおくれず仕事ができるようにするために計
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画されたものであり，教育を受けたからといって職業上の高い地位を約束するものではないJ

というものである。 RNとはRegisteredN urse， (登録看護婦，つまり正看護婦のことである)。

アメリカの場合，大学が継続教育に関与しており，日本のように院内における現任教育や継続

教育に，現場の看護婦が力を入れるという形は見られない。多くの看護婦は自発的には学習し

ないため，継続教育の昔話麗化が始まったといわれている 108)0 1975年ANA(アメリカ看護婦協

会)看護教育委員会は r資格のある指導者によって組まれた教育活動に 10時開欠かさず出席

することを I継続教育単位(c.E. unit)と定めた，継続教育に関する基準を作成した。州、|によっ

て異なるが，カルフォノレニア外|では免許更新は2年毎である。以上のように，アメリカでは外

部組織の継続教育を一定時間受講し，免許更新の義務があるため，卒業後の看護婦にとって日

本の看護婦より戯しい状祝にある。しかし，ナイチンゲールが「私たち看護するものにとって，

とは，私たちが年ごと丹ごと週ごとに〈進歩〉しつづけていないかぎりは，まさに〈退歩〉

しているといえる，そういうものなのです。J1叫と去ったように，看護婦であり続ける以上は，

学習や研究を続けなければならない。

資格に関しては，日本看護協会が変化する保健医療福祉環境の中で看護の役割拡大に対応す

るために，王子成8年から「専門看護婦・認定看護婦制度」を取り入れた。前者は，大学説修士

レベルの資格が必要とされるが，後者については 5年以上の臨床経験をもち，そのうち 3年

以上特定分野の経験があり，施設長の推薦を受けて 6カ月以上の専門教育を受講したのち認定

審査を受け，合格したものが資格を与えられる。 5年毎の更新が必要である。北大病院では現

在，重症集中ケアと創傷・オストミー・失禁看護の資格をもった認定看護講師が各々 1名と，

認定看護管理者制度における研修(いづれも日本看護協会主催)で，サードレベルまで受講し

た者が1名いる。今後，院外の継続教育と同時に施設内の継続教育にも，独自のシステムを構

築していくことが望しいと思われる。

おわりに

日本における看護教育の創始時期にはじまり，敗戦を経て今日に至るまでの看護教育の歴史

弘臨床実践者・研究者の立場から外観し，改めて看護教育と実践現場の緊密な連携と直接看

護を届ける実践者の育成の重要性を再確認することができた。それと同時に，自本の看護は，

明治10年から 20年代にかけて，先駆的な日本の医師等によって招かれたアメリカやイギリス

の看護婦等によって看護教育の基礎が築かれ， 60年後には再びGHQによる指導の下に今日の

看護の発展があることを，擾雑な思いで受け止めた。筆者の看護学生時代は， I日カリキュラム

による教育で，教科書は「赤本」と呼ばれており，看護は疾病別，症状別のいわゆる身体的看

護が中心であり，医師による教育が行なわれていた。戦後20数年を経てようやく看護教育のカ

リキュラムが改訂され，看護は看護婦の手で行なわれるようなり，看護学が確立してきた。さ

らに近年，地域看護へと看護の役割は拡大している中で，精神的看護の重要性が説かれ，、患者

中心の看護砂、チームナシング・プライマリナーシングヘ、看護計霞砂、看護過程・看護診断-

POS"等の外盟から輸入された思想が実践現場に浸透して久しい。しかし，看護が実践の中で

名実共に医師から自立し，個々の看護者によって行動化されるには，まだ少し時障が必要であ

る。確聞とした看護部理念の下に，看護者一人一人が現実を見据え，日々の弛まぬ努力を続け

る以外に方法はない。看護教育がいかに高度になろとも，知識があることと，得た知識や技術

を実践に活かすということは，別のレベルの問題であると考えているからである。それ故に，
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卒業後の看護婦が理論を実践に活かし成長することができるような組織，職場が必要となるo

このたび，北大病院看護部の看護教脊を，一連の歴史の流れのなかで把握し，研修の在り方

を考察評価したが，個別姓を麓視したきめ細かな研修の在り方は，看護を実践するものにとっ

て，重要な且つ成果を上げることの出来る教育方法であることを確信した。医療現場の変化と

共に，継続教育の方法も一部変化させる必要はあろが，根底に流れる精神は引き継いでいって

ほしいものである。

なお，院内継続教育の研究として残された課題は，以下の諸点である。

し今回の研究対象は r北大病院看護部における継続教育」についてであったが，今後北海道

内及び全霞の他大学病院との比較が必要である。

2. 日本と世界における看護の継続教育そ比較し，学ぶ。

3.北大痛院看護部では，継続教育の研修内容を深める努力は行なってきたが，今後，受手で

ある看護婦の視点、よりー摺強化した院内教育の在り方や，体系化を考藤する。さらに，専門

看護婦の育成，看護研究部門のシステムっくりが必要である。

4.現在各施設で行なわれている院内継続教育が，独立した学関としての看護学の中にどのよ

うに位置づき，貢献していくのか，検討が必要である。
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