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終末期医療に関する看護教育のあり方の検討

一学生の関11')1こ焦点を当てて一

青柳道子鷲見尚己

(北海道大学大学院保健科学研究院 基盤看護学分野)

A Study of End-of-Life Nursing Education 

-Focused on Nursing Students' Interest一

Michiko AOY ANAGI， Naomi SUMI 

(Fundamental Nursing， Faculty of Health Sciences， Hokkaido University) 

要旨

目的:ターミナノレケアを受講する前の看護学生の死に対する態度 終末期医療・看護に対する関心を明

らかにし終末期看護の教育のあり方について検討することである。

方法:看護学を専攻する 3年次学生に対し，終末期医療・看護への関心，死生観，死の経験について自

記式質問紙法により調査を行った。

結果および考察 :54名から回答を得た(回収率 77.1%)。学生は，精神的・心理的ケア，身体的ケア，

倫理的側面に関心を強く持っていた。一方で、スペシャリストへの関心はあまり高くなく，授業内容・時

期に工夫が必要であると考えられた。また，終末期医療全般への関心は高く，メディアを通じて情報を

得ているが，積極的に本を読んだり，講演会への参加などによって死や終末期の情報を集めるという行

動には至っていないことが明らかになった。これらの学生の傾向をふまえ，身近なメディアを活用しつ

つ，理解度に合わせて図書や講演会について情報提供を行う必要性が示唆された。

キーワー ド:終末期医療，看護教育，看護学生，関心，死生観

I.はじめに

終末期医療の場は医療施設から在宅へと広が

り， 医療者にはますます患者の生活の質

(QOL)を尊重した終末期ケアの提供が望まれ

ている。その中で看護師の果たす役割は大きく，

より高度な知識と実践能力を身につけることが

求められている。

平成 14年文部科学省の看護学教育の在り方

に関する検討会報告「大学における看護実践能

力の育成の充実にむけてJ(2002)においては，

「成長各期の課題を踏まえてターミナノレ期の人
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と家族等への支援と遺族支援，家族危機支援が

看護職者の指導の下に自立してできるj ことが

学習内容の一つで、あると示されており，終末期

看護に関する教育の充実が重要視されている。

米国では，エンドオブライフ看護教育協議会

(End-of-Life Nursing Education Consortium 

ELNEC) が，終末期医療に携わる看護師に教

育プログラムを提供しており，そのプログラム

は看護学生への教育にも使用されている

(Barrere et a1， 2008)。しかし，わが国では，

緩和ケア認定看護師ゃがん専門看護師といった
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スペシャリストを養成するための教育内容は整

備されている(二見， 2006) ものの，基礎教育

においては「終末期医療・看護に関する教育は

十分に行われておらず，その教育を，どのよう

な内容・方略で行うべきかについてもいまだ十

分な検討がなされていないJ(平川ら， 2007) 

と言われている。現在，終末期看護の標準化さ

れた教育カリキュラムはなく，教育方法は教育

機関によりばらつきがあるのが実情であり(中

村， 2004)，終末期看護の教育内容および方法

の確立が必要である。

教育内容を検討するにあたっては，杉森ら

(2004) が「授業の成立要件は，教員・学生・

教材の3要素であるJと述べているように，対

象となる学生の特性を考慮することが求められ

る。終末期医療・看護の教育に関する先行研究

では，死に対する態度(本間ら， 2001;風岡ら，

2006)，死に対するイメージ(原田ら， 2005; 

菊池ら， 1986;岡田ら， 2000)について検討が

されている。これらの研究では，学生は実際の

死の体験が少なく，実感は薄いという特性が明

らかにされ，学生は終末期の看護を理解する以

前に看護の対象である死に行く人やその家族を

イメージ化することが困難な状況にあるとされ

ている。

8irkholz (2004) は「死や死の過程について

の看護教育は，終末期ケアの提供に関する能力

と自信を促進するために，学生の学習ニーズ、に

基づいて行うべきである」と述べている。よっ

て，学生が終末期医療・看護の学習を主体的・

自発的に行うためには，教育の受け手である学

生が関心を持っている内容を教育プログラムに

取り入れる必要があり，これが，学習の動機付

けとなり，理解を深化させるために有効と考え

る。また，教員が重要であると考えていても，

学生の関心が低い学習項目に関しては，興味や

理解を高める教授法を検討する必要がある。し

かし，学生の学習前の終末期看護や医療に対す

る関心(藤田ら， 1993;糸島ら， 2006)や学習

前の知識に関する研究は散見されるのみである
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ため，終末期医療・看護の教育方法を考えるに

あたり，その関心の内容を明らかにする必要が

あると考えた。

n.研究目的

終末期看護に関する講義を受ける前の看護学

生の死に対する態度，終末期医療・看護に対す

る関心の度合と内容を明らかにし，終末期看護

の教育のあり方について検討する。

m.研究方法
1 対象

A大学3年次学生で科目名「ターミナルケア」

(必修)を受講予定の学生 70名。

2. 研究期間

2008年6月"-'2008年8月。

3. 調査方法

自記式質問紙法を用いた。「ターミナルケア」

の開講1週間前に，開講前および受講終了後の

質問紙を配布した。質問紙は無記名としたが，

受講前後の比較を行う際に同一回答者が特定で

きるように，あらーかじめ番号を付した。質問紙

は，配布時から開講までの 1週間以内および講

義終了後 1週間以内に所定の回収箱に投函する

ように依頼した。本研究では，受講前の回答を

データとし，分析対象とした。

4 調査内容

質問紙の内容は， 1)終末期医療・看護に関

する関心の程度， 2) 臨老式死生観尺度

(Death Attitude Inventory DAI)， 3)終末期

医療・死に関連する経験と終末期医療・死への

関心の行動的側面から構成した。

1)終末期医療・看護に関する関心の程度:34 

項目

終末期および緩和ケアの看護系教科書3冊の

項目と先行文献を参考にし，質問項目を独自に

作成した。「脳死Jr臓器移植」など倫理的な側

面を含む項目ホスピス・緩和ケア病棟など

の終末期患者の入院施設Jr在宅ホスピスケアj

などのケアする場や形態に関する項目がん
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性癖痛の緩和方法JI終末期の補完療法Jなど

の具体的なケアに関する項目終末期の患者

の看護を行う看護師のストレスJIがん専門看

護師」などの終末期看護に携わる看護師に関す

る項目 I小児期の終末期ケアJI事故や災害に

あった患者の終末期ケアj などの対象に関する

項目から構成した。各項目の関心度を 5件法

(1=全く関心がない 2=あまり関心がない，

3=どちらともいえない 4=少し関心がある，

5=非常に関心がある)で、回答を求めた。また，

それらの項目について知っているか否かを質問

した。

2 )臨老式「死生観尺度J (Death Attitude 

Inventory : DAI) : 27項目

死生観を測定する尺度には， Death Anxiety 

Scale (DAS) (Temper， 1970) などの尺度があ

る。しかし，死生観には文化的要因が大きく関

与していることから， 日本独自の死生観尺度を

用いることが妥当であり かっ測定が他の尺度

よりも簡便であることから，本研究では平井ら

の臨老式死生観尺度 (DAI) (平井ら， 2000; 

大阪大学大学院人間科学研究科・人間科学部，

2005) を使用した。

DAIは①第1因子:死後の世界観4項目，②

第2因子:死への恐怖・不安4項目，③第3因

子:解放としての死4項目，④第4因子:死か

らの回避4項目，⑤第5因子:人生における目

的意識4項目，⑥第6因子:死への関心4項目，

⑦第7因子:寿命観3項目の全27項目から構

成されている。各項目について7件法(1=当

てはまらない 2=ほとんど当てはまらない，

3=やや当てはまらない 4=どちらともいえ

ない 5=やや当てはまる 6=かなり当ては

まる 7=当てはま石)で回答を求め，各因子

の総得点を算出する。DAIはすべての因子の総

得点を求め，“死生観"という 1つの変数とし

て機能するものではなく，各々の因子の特徴か

ら全体としての死生観を把握するためのもので

ある。 平井らは DAIの信頼性に関して，

ICronbachのα係数の値が.74から.88の範囲に

あり，十分な内的一貫性を有しているJ(2000) 

と報告している。また，因子的妥当性，基準関

連妥当性，概念構成妥当性に関して検討し，

「概ね高い妥当性を持つ尺度で、あるJ(2000) と

報告している。

なお， DAIはインターネット上で公開されて

おり， 自由に引用することが許可されている

(大阪大学大学院人間科学研究科・人間科学部，

2005)。

3)終末期医療・死に関連する経験と終末期医

療・死への関心の行動的側面:15項目

先行研究より，死生観や死に対する態度には

年齢(山崎， 2002)，死別経験(月田ら， 2006)， 

宗教の有無(菊地ら， 1986)などが影響を及ぼ

すとされていることから，それらを質問項目と

した。また，終末期医療と終末期看護への関心

度についての質問2項目，終末期医療・死に関

する関心の行動的側面を把握するために死

や終末期に関する本や番組を見る頻度J，I講演

会や学会への出席の頻度j等に関する 8項目，

合計 15項目について 5件法で回答を求めた。

E 倫理的配慮

研究対象者には，口頭および書面で，研究目

的および方法3 目的以外に使用しないこと，研

究を拒否する権利があること，成績には影響し

ないこと，研究への参加あるいは不参加により

不利益は生じないこと，無記名であり，データ

は統計的に処理し，個人が特定されない旨を説

明した。また，自我が十分に発達していない青

年期を対象に，死という自我を揺さぶるような

内容に関する調査を行うことから，本調査によっ

て不安等が喚起された場合には研究者に相談す

るように伝え，調査前後の学生の様子を把握す

るように努めた。回答後は，回答者各自が封書

にしたものを回収箱に投函するように依頼した。

本研究は北海道大学大学院保健科学研究院倫理

委員会の承認を受け，実施した。
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表 1 終末期医療・看護に関する関心

青柳道子 ・鷲見尚己

(n=54) 

質問項目

関心の程度(%)

平均値 標準偏差全く関心あまり関どちらとも少し関心非常に関
無回答

がない 心がないいえない がある 心がある

終末期における患者との
14. 
コミュニケーション技術

2. 尊厳死

人が亡くなるまでの精神状態
18. 
の変化に対するケア

27. 小児期の終末期ケア

28. 青年期の終末期ケア

4. 安楽死

終末期におけるインフォーム
15. 
ドコンセント

3. 臓器移植

人が亡くなるまでの身体
17 
状態の変化に対するケア

終末期の患者の看護を行う
22. 
看護師のスト

32. がん患者の終末期ケア

29. 成人期の終末期ケア

3O.壮年期の終末期ケア

終末期の患者の家族に対する
20. 
ケア

11.がん性廃痛の緩和方法

31 老年期の終末期ケア

患者が死亡した後の家族への
21. 
悲嘆ケア

終痛以外の終末期における
12. 
苦痛に対するケア

6 ホスピス・緩和ケア病棟など
の終末期患者の入院施設

1.脳死

終末期の補完療法(薬物以外
13. のマッサージ，アロマセラピー
などのケア)

がん以外の慢性疾患患者の
33. 
終末期ケア

事故や災害にあった患者の
34 
終末期ケア

25 死とは何か

26. 生とは何か

8 緩和ケアチーム

23. 緩和ケア認定看護師

24 がん専門看護師

7. 在宅ホスピスケア

患者が亡くなった後のご遺体
19. 
のケア

終末期看護で用いられる看護
16. 
理論

1O. トータルベイン

5. リビング・ウイノレ

9. 終末期医療の歴史
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表2 終末期医療・看護に関する知識
(n=54) 

知っている 知らない
質問項目

人 (%) 人 (%) 

l.脳死 48 (88.9) 6 (11.1) 

3. 臓器移植 47 (87.0) 7 (13.0) 

4. 安楽死 42 (77.8) 12 (22.2) 

2. 尊厳死 41 (75.9) 13 (24.1) 

6 ホスピス・緩和ケア病棟などの
終末期患者の入院施設

26 (48.1) 28 (51.9) 

10. トータルベイン 24 (44.4) 30 (55.6) 

1l.がん性終痛の緩和方法 21 (38.9) 33 (61.1) 

8. 緩和ケアチーム 20 (37.0) 34 (63.0) 

24.がん専門看護師 19 (35.2) 35 (64.8) 

5 リビング・ウィノレ 18 (33.3) 36 (66.7) 

19 患者が亡くなった後のご遺体の
ケア

15 (27.8) 39 (72.2) 

7 在宅ホスピスケア 13 (24.1) 41 (75.9) 

終末期の補完療法(薬物以外の
13. マッサージ，アロマセラピーな 13 (24.1) 41 (75.9) 
どのケア)

23.緩和ケア認定看護師 11 (20.4) 43 (79.6) 

25.死とは何か 11 (20.4) 43 (79.6) 

26. 生とは何か 11 (20.4) 43 (79.6) 

9. 終末期医療の歴史 7 (13.0) 47 (87.0) 

12 痔痛以外の終末期における苦痛
に対するケア

7 (13.0) 47 (87.0) 

15 終末期におけるインフォームド
コンセント

6 (11.1) 48 (88.9) 

18 人が亡くなるまでの精神状態の
変化に対するケア

6 (11.1) 48 (88.9) 

14 終末期における患者とのコミュ
ニケーション技術

5 (9.3) 49 (90.7) 

16 終末期看護で用いられる看護
理弘ロ岡

5 (9.3) 49 (90.7) 

32. がん患者の終末期ケア 4 (7.4) 50 (92.6) 

34 事故や災害にあった患者の
終末期ケア

4 (7.4) 50 (92.6) 

17 人が亡くなるまでの身体状態の
変化に対するケア

3 (5.6) 51 (94.4) 

20 終末期の患者の家族に対する
ケア

3 (5.6) 51 (94.4) 

21 患者が死亡した後の家族への
悲嘆ケア

3 (5.6) 51 (94.4) 

22 終末期の患者の看護を行う
看護師のストレス

2 (3.7) 52 (96.3) 

27.小児期の終末期ケア 2 (3.7) 52 (96.3) 

31 老年期の終末期ケア 2 (3.7) 52 (96.3) 

33 がん以外の慢性疾患患者の
終末期ケア

2 (3.7) 52 (96.3) 

28. 青年期の終末期ケア l (1.9) 53 (98.1) 

29. 成人期の終末期ケア 1 (1.9) 53 (98.1) 

30. 壮年期の終末期ケア 1 (1.9) 53 (98.1) 
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N 結果

有効回答数は 54部(回収率 77.1%)である。

回答者は男性4名，女性 50名であった。年齢

は 20歳 23名， 21歳 18名， 22歳 5名，23歳

3名， 24歳 1名，無回答4名だ、った。

1 .終末期医療・看護に関する関心の程度

質問項目に対する対象者の関心の程度の回答

の内訳と平均値ならびに標準偏差を表1に示し

た。 34項目中 33項目の平均値が 3.58以上で

あり ，18項目の平均値が4以上だ、った。平均

値が高かったのは終末期における患者との

コミュニケーション技術J (mean:t SD:4.33士

0.67) r尊厳死J(4.31:t0.75) r人が亡くなるま

での精神状態の変化に対するケアJ(4.31:t0.82)， 

「小児期の終末期ケアJ(4.28:t 0.88)， r青年期

の終末期ケアJ(4.20土0.90) などで、あった。

次に，各項目について知っているか否かの回

答の内訳を表2に示す。対象者が 「知っている」

と回答した項目は多いものから順に脳死」

「臓器移植Jr安楽死Jr尊厳死」で，これらは

75%以上が 「知っているJと回答した。他の項

目は 「知っているj との回答はいずれも半数以

下だ、った。

表3 死生観尺度 各因子の得点

因子名 分析対象数(人)

①第1因子 死後の世界観 53 

②第2因子 死への恐怖・不安 53 

③第3因子 開放としての死 52 

④第4因子 死からの回避 53 

⑤第5因子 人生における目的意識 53 

@第6因子 死への関心 54 

⑦第7因子 寿命観 54 

2. 死生観尺度

DAI各因子の平均得点および標準偏差を表3

に示す。①第 1因子:死後の世界観 16.7 (SD= 

5.3) ，②第 2因子:死への恐怖・不安 15.4

(SD=6.3) ，③第 3因子:解放としての死 11.7

(SD=4.2) ，④第4因子:死からの回避9.8(SD= 

4.5) ，⑤第5因子:人生における目的意識 14.6

(SD=4.3) ，⑥第6因子 :死への関心 16.7 (SD= 

5.4) ，⑦第7因子:寿命観 10.4(SD=5.1)であっ

た。

各因子ごとの Cronbachの α係数の値は，

①第 1因子:死後の世界観.79，②第2因子:

死への恐怖・不安.90，③第 3因子:解放とし

ての死.75，④第4因子:死からの回避.86，⑤

第5因子 :人生における目的意識.79，⑥第6

因子:死への関心.79，第7因子:寿命観.87だっ

た。

3. 終末期医療・死に関連する経験と終末期医

療・死への関心の行動的側面

死別の経験を表4に示す。「祖父母の死J43 

名 (79.6%)，rベットの死J31名 (57.4%)， 

「親戚の死J30名 (55.6%)，r友人の死J15名

(27.8%) の順に経験が多かった。回答者 54名

(n=54) 

平均値 標準偏差 最大値 最小値

16.7 5.3 28 4 

15.4 6.3 28 4 

11.7 4.2 23 4 

9.8 4.5 25 4 

14.6 4.3 28 6 

16.7 5.4 27 7 

10.4 5.1 21 3 

表4 死別の経験
(n=54) 

質問項目 経験あり 人(%) 経験なし人(%)

祖父母の死 43 (79.6) 11 (20.4) 

父母の死 1 ( 1.9) 53 (98.1) 

親戚の死 30 (55.6) 24 (44.4) 

友人の死 15 (27.8) 39 (72.2) 

ベットの死 31 (57.4) 23 (42.6) 
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表5 臨終への立ち会い、終末期の方の看病の経

験および宗教の有無
(n=54) 

質問項目 あり 人(%)なし人(%)

臨終に立ち会った経験 13 (24.1) 41 (75.9) 

終末期の看病経験 7 (13.0) 47 (87.0) 

宗教の有無 5 (9.3) 49 (90.7) 
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中53名 (98.1%)が何らかの死別体験をして

おりベットの死Jを除く「祖父母Jr親戚の

死Jなど身近な人の死を， 50名 (92.6%) が

経験していた。

臨終に立ち会った経験，終末期の看病経験，

および宗教の有無を表 5に示す。「臨終に立ち

会った経験Jは「あり J13名 (24.1%)，r終

とてもある
21名 (38.9%)

(n=54) 

図1 終末期医療に対する関心度

死や終末期をテーマにした講演会・学会への出席の経験

終末期医療に関する本を読む頻度

死に関する本を読む頻度

終末期医療に関連したこユースへの注目の程度

死に関連したニュースへの注目の程度

死や終末期をテーマにした映画・ドラマを見る頻度

終末期医療を扱ったドキュメンヲリ一番組を見る頻度

死を扱ったドキュメンヲリ一番組を見る頻度

末期の方の看病経験Jは「あり J7名(13.0%)

であった。「特定の宗教を信仰しているJは

「あり」が5名 (9.3%)だった。

終末期医療への関心度(図 1)は少しあ

るJ25名 (46.3%)， rとてもある J21名

(38.9%) を合わせると 85.2%となり，学生の

多くが関心を持っていた。

終末期医療・死への関心の行動的側面の結果

を図 2に示す。死を扱ったドキュメンタリ一番

組を見る学生は rよく見るJ9名(16.7%)， 

「時々見るJ28名 (51.9%)，終末期を扱った

ドキュメンタリ一番組を見る学生は「よく見るJ

12名 (22.2%)，r時々見るJ24名 (44.4%)

で rよく見るJr時々見る」を合わせると，そ

れぞれ37名 (68.5%)，36名 (66.7%)であっ

た。死や末期医療をテーマにした映画・ドラマ

を見る頻度はよく見るJ 9名(16.7%)， 

「時々見るJ27名 (50%) と， 36名 (66.7%)

が視聴していた。死に関連したニュースは，

「よく注目するJ8名(14.8%)，r時々注目す

n=54 
(人)

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 8日目 90% 10日目

灘よく J時々 臨 どちらともいえない 副あまり 襲撃全く

図2 終末期医療・死への関心の行動的側面

R
d
 
p
b
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るJ28名 (51.9%)，終末期医療に関連したニュー

スはよく注目するJ7名(13.0%)，["時々

注目するJ31名 (57.4%)でありよく J

「時々」を合わせるとそれぞれ 36名 (66.7%)， 

38名 (70.4%)の学生が注目していた。

しかし，死に関する本は， ["よく読むJ2名

( 3 %)， ["時々 読むJ17名 (31.5%)，終末期

医療に関する本はよく読むJ0名時々読

むJ8名(14.8%)であり， ["よく読むJ["時々

読むJを合わせても，それぞれ 19名 (35.2%)， 

8名(14.8%)で、あった。また，講演会・学会

への出席は「時々あるj が2名 (3.7%) と少

数で、あった。

「将来看護職者として終末期患者の看護をし

たいと思うか」については["とても思う J 5 

名 (9.3%)，["少し思う J16名 (29.6%)，["ど

ちらともいえなしリ 15名 (27.8%)，["あまり

思わなしリ 10名(18.5%)，["全く思わないJ

7名(13.0%)だ、った(図 3)。

あまり思わない
10名(18.5%)

無回答
1名(1.9%)

どちらともいえない
15名(27.8%)

とても思う

5名(9.3%)

少し思う
16名(29.6%)

図3 将来看護職者として終末期患者の看護

をしたいと思うか
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v.考察

1 .本研究の学生の特性

1)対象者の基本属性

死生観や死に対する態度には年齢による差が

あるとされている(山崎， 2002)が，本研究の

対象者の年齢は3年次学生で 20歳"-'24歳と幅

が狭く，性差も男性4名，女性 50名と人数差

があったため，分析しなかった。

DAIの各因子ごとの Cronbachのα係数の値

は， .75から.90であった。この結果は平井ら

(2000) の結果と同様であり，十分な内的一貫

性を有していた。本研究の DAIの結果を 709

人の看護学生について調査した大山ら (2003)

の結果と比較をした。大山らは各因子ごとに平

均点として算出しているため，本調査の結果を

同様に換算して比較したところ，①第1因子:

死後の世界観は大山らの結果が 4.76，本研究

では 4.18，以下同様に，②第2因子:死への

恐怖・不安 4.56，3.85，③第3因子:解放とし

ての死 3.14，2.92，④第4因子:死からの回避

2.52， 2.45，⑤第5因子:人生における目的意

識 3.95，3.65，⑥第6因子:死への関心 3.9，

4.17，⑦第7因子:寿命観 3.81，3.47だった。

⑥第6因子:死への関心が大山らの結果より平

均点が高いが，他のいずれの因子においても大

山らの平均点よりも低い傾向にあった。大山ら

との結果と最も差が認められたのは，②第2因

子:死への恐怖・不安で， 0.71の差がある。

大山らの対象者は学年を一定にしていないため，

終末期看護の授業・実習を経験した学生と経験

していない学生が含まれている。本間ら

(2001)は終末期看護の授業後には学生の「死

の不安」が増加したと報告しており，授業を通

して死の認知が広がったことがその要因である

と結論づけている。本調査はターミナルケアの

授業前に実施したため，対象者の学生は終末期

医療・看護に関する授業を受けていなかったこ

と，また，実習で、の終末期看護の経験が少なかっ

たことから第2因子:死への恐怖・不安の得点

が低かった可能性があると考えられた。
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2)死に関する経験について

本研究では， 92.6%とほとんどの学生が身近

な人の死を経験していた。看護学生3年生 227

人を対象に，死に関する体験と関心について調

査を行った藤田ら(1993) の研究の 84.1%よ

りやや多かったが，本調査では「親戚の死」を

含めたためと考える。臨終に立ち会った経験は，

藤田らの研究の対象者の 3年生では 29.8%，

本研究では 24.1%とほぼ同様の結果だった。

また，看護学生 1~2年生 148 名を対象とした

原田ら (2005)の研究によれば，終末期の人の

看病経験を 17.7%の学生が経験しており，本

研究の 13.0%と同様の結果と言える。これら

のことより，本研究の対象者は，他の看護を学

ぶ学生と変わらない割合で，死別，臨終の経験

をしていたことが明らかとなった。

2.終末期医療・看護の学習項目に関する関心

の程度

1)各項目に対する関心度と既知・未知の項目

の関連性

終末期医療・看護の 34項目中 33項目が平均

値で 3.58以上であり，学生は関心を示してい

たといえる 。 医学生を対象とした平川ら

(2007)の調査では，本結果と同様に終末期医

療・看護の「受けてみたい授業Jの内容は，患

者とのコミュニケーション技術，家族に対する

心理的サポート，患者に対する心理サポートの

順で希望があったと報告している。本調査でも

同様に「終末期における患者とのコミュニケー

ション技術JI人が亡くなるまでの精神状態の

変化に対するケアJI患者が死亡した後の家族

への悲嘆のケアj などへの関心が高く，学生の

患者や家族に対する精神・心理的な側面への援

助の関心の高さが明らかになった。さらに，

「人が亡くなるまでの身体状態の変化に対する

ケアJIがん性癖痛の緩和方法JI痔痛以外の終

末期における苦痛に対するケアJI小児~老年

期の終末期ケア」など，終末期における具体的

なケア方法，および身体的ケアや苦痛緩和など

への関心の高さが示された。
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また尊厳死JI安楽死JI臓器移植JIイン

フォームド・コンセント」といった倫理的な側

面への関心度も高いことが明らかとなった。こ

のことは尊厳死JI安楽死JI臓器移植j に

関しては I知っているJと回答した学生の割

合がおおよそ 7~9 害IJだ、ったことから，既習の

看護倫理などの授業での，知識の習得による影

響が考えられる。しかし，本研究では，学生の

関心が高かった項目と学生が「知っているJと

回答した項目は必ずしも一致しなかった。すな

わち I終末期における患者とのコミュニケー

ション技術JI人が亡くなるまでの身体状態の

変化に対するケアJ，I人が亡くなるまでの身体

状態の変化に対するケア」などの終末期におけ

る具体的なケア方法，各発達段階における終末

期ケアといった多くの項目は，関心が高い一方

で I知っている」割合は数~10%前後であっ

た。一方 Iホスピス・緩和ケア病棟などの終

末期患者の入院施設JIトータルベイン」など

は， 44.4%の学生が「知っているJと回答した

にもかかわらず，関心度の順位は低かった。

これらのことから，学生にとって既知の項目

であるから関心が高い，または低いということ

ではなく，学習した以上にさらに深く知りたい

と考えている項目と，学習した以上のことには

関心を持たない項目があると考えられた。また，

前述したように，学生は看護の具体的なケアに

関する内容に関心を強く持っていることから，

既知の項目であるが関心度が低かった項目は，

学生にとって具体的なケア内容との関連が理解

しにくい可能性がある。 したがって，例えば

「トータルベイン」や「リビング・ウィル」な

ど既知でありながら関心が低かった項目に関し

ては，ターミナルケアに関連する看護倫理や各

援助論の教員と連携し，講義内容の整合性や発

展性を持たせ，看護実践との関連性を強調した

授業内容にするなどの工夫が必要と考える。

2)実践的ケアと関心度

学生は死に行く人をイメージ化できないとい

われているが，本結果では「人が亡くなるまで
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の身体状態の変化に対するケアJrがん性癖痛

の緩和方法Jr痔痛以外の終末期における苦痛

に対するケア」など，終末期における具体的な

ケア方法への関心を高く持っていた。この点に

関して，対象の学生は，本調査と同時期に他の

実践的な内容の各看護領域の授業を受けており，

また，調査の約 1か月前に初めての臨地実習を

終えたばかりで、あったため，より実践的なケア

方法を学習する必要性を感じた可能性も考えら

れる。したがって，先行の授業内容や臨床実習

での経験を詳細に把握し，ターミナノレケアの授

業内容と関連させて伝えることで，学生の関心

をより高め，理解も深化させることができると

考える。

このように学生は，実践的なケアに関心を持っ

ている一方で緩和ケアチームJr緩和ケア認

定看護師Jrがん専門看護師Jなど，終末期看

護において高度な実践を担うスペシャリストに

関する項目は関心度の平均値の順位が低かった。

学生は，患者や家族へのケアについては自分が

行うという視点で考えているものの，実際の終

末期ケアを行ったことがないため，これら専門

職の役割や機能を，自分に関連することとして

とらえられないのではなし、かと考える。終末期

医療は，在宅や施設において様々な形態で提供

されるようになってきており，ジェネラリスト

の看護師は緩和ケアチーム，認定・専門看護師

との連携が必須となる。そのためには，少なく

ともそれらスペシャリストの活動内容や連携の

仕方を理解する必要があろう。また，将来的に

スペシャリストを志望する動機付けとなるよう

に，実際に活躍している緩和ケア認定看護師，

がん専門看護師による授業の実施など，関心を

高める工夫が必要である。このような視点から

講義を展開オる時期としては，現行の3年次よ

りは，学生が臨床実習の経験を積み，チームア

プローチや管理的な視点、での学習が深まる 4年

次が適当であると考える。

3.終末期医療・死への関心の行動的側面
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学生は，終末期医療への関心は高く，死や終

末期を扱った番組やニュースに注目していたが，

本をあまり読まず，講演会・学会に出席した者

はごく少数であった。したがって学生は，終末

期医療についてテレビや新聞，インターネット

などの日常的に身近にあるメディアからの情報

収集に留まり，本を購入したり借りる，どこか

へ出向くなど，自ら積極的に死や終末期の情報

を得る行動までには至っていないと言える。

書籍や講演会・学会での学習は，内容が専門

的すぎて学生が理解できない場合もあり，適し

たものを自ら選択することが困難な学生もいる

可能性がある。また，講演会・学会は一部の専

門家にしか案内がなく，学生がそれらの存在を

認識する機会がない場合も考えられる。そのた

め，教員が学生に適した難易度の本を選定して

紹介したり，学生でも出席可能な講演会・学会

の案内を行うなど，積極的に情報の提供を行い，

終末期医療・看護に関心を持つ学生が自発的に

学ぶことができる機会を設ける必要がある。

また，関心があっても， 日々の学習の課題に

追われ，本を読んだり講演会に出席する時間の

余裕がない学生の現状もある。死や終末期に関

する番組の紹介や，信頼性の高い情報が得られ

るウェブサイトを紹介するなど，学生の身近に

あるメディアの吟味した利用も，学生の死や終

末期医療に対する関心を高められると考える。

羽.結論

1.本研究の対象者は，他の看護学生と変わら

ない割合で，死別，臨終の経験をしていた。

2.学生は，終末期における精神・心理的な側

面のケア，具体的な身体に対するケア方法，

倫理的な側面に強く関心を持っており，スペ

シャリストへの関心は低い傾向にあり，授業

内容・時期の工夫の必要性が示唆された。

3.学生は，終末期医療に関心はあるものの，

テレビや新聞，インターネットなどの日常的

に身近にあるメディアからの情報は得るが，

関連図書を読む，講演会への参加など，自ら
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積極的に死や終末期の情報を集めるという行

動までには至っていないという学生の傾向が

明らかになった。教育方法として有効な情報

を提供するメディアの活用が考えられた。ま

た，学生の理解度に合わせて，関連図書，講

演会等の機会についての情報を提供していく

必要性があると示唆された。

四.研究の限界

本調査は対象者全員が回答したわけではなく，

もともと終末期医療に高い関心を寄せていた学

生が多く調査に協力した可能性があり ，データ

が偏っている可能性がある。今後はデータ数を

増やして検討する必要がある。
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A Study of End-of-Life Nursing Education 

-Focused on Nursing Students' Interest-

Michiko AOY ANAGI， Naomi SUMI 

(Fundamental Nursing， Faculty of Health Sciences， Hokkaido University) 

Abstract 

Purpose: To clarifシtheattitude of nursing students towards death， to determine which aspects of End-of-

Life Care they are interested in before lectures on End-of-Life Care， and to consider the content and the 

method of End-of二Lifenursing education. 

Method: Subjects were third year nursing students. We used a questionnaire to study the degree of interest 

in End-of-Life Care: knowledge about End-of-Life， how knowledge about End-of-Life is acquired， and expe-

rience with death. We used the Death Attitude Inventory (DAI) to study their attitude towards death. 

Results and discussion: Responses from 54 nursing students were analyzed. They were veηinterested in 

psychological and mental health care， physical care and ethical aspects of End-of-Life Care. However， they 

were not interested so much in End-of-Life Care specialists. Therefore， a method of teaching， which inter-

ests nursing students in End-of-Life Care， and the appropriate time to present this course need to be deter-

mined. Although participants had significant interest in End-of-Life Care， most did not actively collect 

information and knowledge except企ommedia resources. A few students read books and attended lectures 

on End-of-Life Care. Hence， our research indicates that media resources are a good way to teach End-of-

Life Care because students are very familiar with them， and books and lectures， which student can under-

stand， should be presented. 

Key words : End-of-Life care， nursing education， nursing students， interest， attitude towards death 
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