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を含む)で、一般口演と一般示説に分けて実施

された。演題は「看護管理」、「看護教育」、「看

護技術」、「母性看護」、「高齢者看護人「災害看

護」など、その他を含めた 23演題に分けられ

ていた。また、 4会場でさまざまな交流集会が

実施されていた。看護の専門性を感じさせるも

のでは、「看護専門外来におけるエピデンスの

構築と実践」や「在宅移行する終末期がん患者

のエンパワーメントを支える看護ケア指針の

開発と適応」などがあった。看護実践の広がり

を感じさせるものでは、「者護基礎教育におけ

る国際救援・開発協力看護師コースの開設」や

「特定看護師に対する研修システムの構築を

目指してJといったものがみられた。

本学術集会のテーマは、「日本再生の時看護

学の真価を問う」で、あった。まず会長講演とし

て太田喜久子先生から 12011年の東日本大震

災、このような自然災害や少子高齢社会が急速

に進む社会の中で、私たちはどのように生き、

何をするべきなのかという大きな課題に直面

している。そして人々が生きること、生活する

ことを支える看護はどのような貢献ができる

のか、看護学の真価が間われている。」という

問題提起があった。

特別講演として東京工業大学の上回紀行先

生は I~再生』とは何か」について論じられた。

東日本大震災と津波、福島原発事故など、さま

図 1 日本看護科学学会学術集会 ざまなレベノレでの『再生』が求められている今、

単に以前の姿に戻ることが復興なのだろうか

rr.学術集会の概要 という疑問が生じてくること、そしてそれは津

波に襲われた村の再現や原発の再稼舗が復興

学術集会は東京国際フォーラムのガラス棟 ではないと述べられた。

およびB棟からC棟の 13会場 (6つのホール 上田先生のご専門は文化人類学であり、文化

1 .はじめに

11月 30日、 12月 1日に東京の東京国際フ

ォーラムで開催された第 32回日本看護科学学

会学術集会に参加した。日本者護科学学会は、

1981年(昭和 56年)に当時の「日本看護系大

学協議会」を基盤として発足した。 1987年(昭

和 62年)には、看護系学会として初めて日本

学術会議への登録が認可され、現在は会員数

6，500名を超える学会となっている。学術集会

は通常 12月の上旬(年 1回)に行われること

や、多くの看護系の大学教員が参加することな

どから、大学院の同窓会を同時期に予定すると

ころも多いと聞いている。
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人類学でよく取り上げられるテーマ「通過儀礼」

についての紹介があった。「通過儀礼」 例え

ば成人式という「通過儀礼Jでは、「子供はい

ちど死に、大人として再生する」という<死と

再生>のプロセスがそこにある。そのことから、

システムを見直すこと、今後の成長を阻害する

システムを一度停止し、リセットして次の新し

いシステムを再稼働する、という「創造的な死」

こそが、次なる成長である大きな「再生」へと

つながるということで、あった。

私は今回、これ以降の講慣には参加していな

いが、次の日は、川嶋みどり先生を講師に迎え

「再生への道を描き、動く、者護の力Jと題し

て行われ、続くシンポジワムでは「地域再生へ

の具体的挑戦」として、それぞれの立場から地

域社会の取り組みの成果報告がなされたと聞

いている。

大きな災害の復興が叫ばれる中で、社会のニ

ーズに応える専門職として、看護学もまた少し

ずつ歩みを進めているという印象があった。

盟.看護技術のエピデンス

多くの演題の中で、私の関心事項である「看

護技術のエピデンス」では、いくつかの介入研

究がなされており、新たな発見があった。

そのひとつとして、口腔ケアに関するもの

(迫田 2012)があった。迫田らは大学生 1067

名を対象に、口腔ケアの前後で唾液を取り、唾

液の細菌培養を行い比較検証してあった。その

結果、口腔ケア後に細菌が減少したのはわずか

27.4%で、口腔ケア後に増加したものが 63.8%

という結果だった。その原因として、「歯に付
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(2012)は、入院中の高齢者に対して運動前に

足浴を実施し運動能力の変化を見ていた。足浴

群 17名、対照群 8名と対象がやや少ない介入

研究ではあるが、足浴群の方が右手の握力が有

意に増加するとし¥う結果だ、った。足浴後の血流

が良くなった状態が、上肢の筋肉の動きを良く

した可能性があると推測されていた。

脳卒中後遺症としての、痛みしびれに対する

足浴後のマッサージ効果を検証した登喜ら

(2012)の報告では、脳卒中の痛みしびれの後

遺症のある患者「しびれ群J21名と痛みしび

れのない患者「しびれなし群J20名を対象に、

10分間の足浴と 15分間のマッサージの介入を

行った結果、介入によってしびれ群の主観的な

痛みしびれが著しく低下した。これらの報告は、

「足浴」としづ看護技術の新たな効果を期待さ

せるもので、対象者に安楽を与え、対象者の健

康を向上させる技術であると考えた。

ユニークな報告としては、掛田 (2012)によ

る「侵害受容に先行して行う複数の甘味刺激が

痛覚感受性に及ぼす影響」があった。痛みのゲ

ートコントローノレ説が根拠と思われるが、甘味

刺激によって鎮痛効果が得られるという仮説

をもとに検証していた。複数の甘味刺激として

は「ステピア」と「煎糖Jが使用され、コント

ローノレとして「ゼ、ラチン(無味)Jが使用して

あった。人工的な痛み刺激には「アイスパック

による冷痛刺激」を使用し VisualAnalogue 

Scale (V A S) によって主観的な評価を使用

していた。方法としては、まず「ステピアJr薦
糖JrゼラチンJのいずれかひとつを口に含ま

せた後、冷痛の刺激を与え、痛みを感じるまで

の時間を測定するというものだった。結果は

著したバイオフィルムがブラッシングにより 「ステピア」と「廉糖」は「ゼラチンj に比べ

物理的に除去され、唾液中に流れ浮遊したものJ て痛みを感じるまでの時間が長いというもの

と考えられており、適切な洗司が行われなかっ

た為であると考察してあった。同研究の中で、

洗口を6回以上したものは5回以下に比べて細

菌の減少が有意に低かったとしづ結果もあっ

た。この場合、全ての口腔内細茜が、除去すべ

きものであるか否かの議論は残るが、抗がん剤

の治療後など免疫能が低下した場合の口腔ケ

アに活かせるものと考えた。

高齢者看護の中では足浴に注目した。本多ら

だった。対象者は 13名と少なく、性差のバイ

アスをなくすために健康な男性を選んであっ

たが、痛みに対する感受性は個人差が大きいと

も考えられるため、さらなる検証は必要である

と考えた。また、甘味の刺激がどの程度の痛み

刺激に有効で、あるかなど未知数は多いものの、

甘味刺激の有効性が検証されれば、注射をする

前に何か甘いものを進められるような時代が

来るのかもしれない。
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N.看護技術教育

看護教育の中では看護技術演習に注目した。

高林ら (2012)の模擬患者を導入したコミュニ

ケーション演習に関する報告では、 1年生のコ

ミュニケーション場面を映橡に取り、それを視

聴して得た学びを分析していた。映像の視聴で

自己を客観化することにより得る学びに加え

て、模擬患者からのフィードパックによる学び

が多く、目の前の患者に向き合うことの重要性

や沈黙の捉え方の変化、言葉にしなくても心情

が伝わることの気付きが得られたという結果

だった。模擬患者役を使用することによる臨場

感は理解できるものであり、患者役からの意見

を参考に演習を振り返ることの重要性が示唆

されていた。

看護技術演習における学習活動の質と学生

特性の関連を調べた研究(宮芝ら 2012)では、

3，844名の学生を対象に調査をしていた。その

結果、看護技術演習における学習活動の質の高

さに関連していた特性は、「時間外の技術練習

の程度」、「演習目標の理解度」、「事前学習の程

度」、「演習方法理解の程度」など 8変数で、あっ

た。演習目標や演習方法の理解は学習活動の質

の理解には不可欠と思われるが、時間外の技術

練習の程度が関連していたことは興味深く感

じた。今まで、私が学生の練習を見てきた印象で

は、手先の器用な学生と不器用な学生との技術

の習得に差を感じており、練習の回数だけで測

ることのできないものと思っていた。このこと

は自己学習に励む学生に是非フィード、パック

していきたい。

内海ら (2012)は、学生の希望に応じて、シ

ュミレータを多数設置した自己学習の場所「オ

ープンラボ」の設置という取り組みを行ってい

た。教育効果を判断するには至っていないが、

学生の自己学習を支援する形としては新しい

視点を感じた。

V.看護技術学演習への活用の可能性

私が担当する「看護技術学 1• II Jでは、学

生 3""'4名を 1グループに分けたグループ演習

を行っている。学習を効果的に進めるため演習

の際には、それぞれの学生が「看護師役J1対

象者役J1観察者役j に分かれて演習を行って

いる。演習後の学生の記録物を見てみると、看

護師役割と対象者役割だけでなく、観察者役割

が見ているものも重要で、客観的に多くのもの

を捉えていることがあり、 3者の意見を集約し

ながらディスカッションすることによって学

びが深まっていることが分かる。授業が始まっ

てから最初の時期は、学生は 3者の役割に徹す

ることができないため、お互いに無意識のうち

に協力し合ってしまう状況がある。教員が再三

声をかけていくことによって、学生は少しずつ

役割を演じられるように変わっていくのだが、

今後模擬患者を効果的に使用することができ

れば、より臨場感を持って演習が実施できるよ

うになるかもしれない。

宮芝らの報告にあった看護技術演習におけ

る学習活動の質の高さに関連していた特性の

中には、 f事前学習」と「演習目標の理解度J

があった。現在、「看護技術学 1• II Jでは、

事前学習を必ず提示し、演習参加時には事前学

習が必須としている。また演習の記録物の中に

「授業開始前の自分の課題、授業内容に期待す

ることJという項目を入れ、学生自身が単元ご

との目標を掲げるようにしている。しかし、

時々レジュメに書いてある授業目標と学生自

身の目標が合っていない時がある。演習記録を

みてきた印象では、確かに演習ごとの学生の学

びの質と、学生自身が書いている単元ごとの目

標には関連性があるような印象を受ける。今ま

でも時々目標の設定の仕方について学生にフ

ィードパックしてきたが、これからは意識して

適切な目標が設定できるようにしていきたい。

「時間外の技術練習の程度」と「演習方法理

解の程度」であるが、最近の学生違の動きがス

ローであるせいか、看護技術演習がなかなか時

間内で終了することができない現状にある。そ

の為、学生達は演習終了後の数日""'1週間程度

は時間外の自己学習をさかんに行っており、

「時間外の技術練習の程度」については問題な

い。問題は「演習方法理解の程度」である。学

生の演習が、演習時間内で終了できていない場

合、学生の理解がかなり不十分なことも予想さ



れる。そのため、各教員が時々学生達の時間外

の練習に参加して指導を行っているが、計画的

な指導で、はないために、学習効果に関する疑問

が残る。今後、学生の看護技術の習得に向けて

評価を行い、効果的な指導が行えるように検討

していきた。
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