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基礎看護学実習Iにおけるコミュニケーションに対する

学生の学びのプロセス
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A Process of Learning of the Student for Communication in 

Basic Science of Nursing Training I
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要旨：基礎看護学実習1におけるコミュニケーションに対する学生の「学び」の実態を明らか

にした．実習後のテーマ設定のあるレポートより，学生の「学び」を抽出し，カテゴリーを生

成し，帰納的に分類した．学生は，コミュニケーションは看護実践に欠かせない能力であるこ

と，コミュニケーション能力により，看護行為そのものが決定付けられることを学んでおり，

自己課題，自己成長を認めていた．コミュニケーションに「困難」を感じつつも「重要性」を認

識し「促進」に向けての手がかりを獲得しつつあるプロセスが明確になった．これらの学生の

「学び」を，アーネスティン・ウィーデンバックの理論を援用し，比較検証したところ，コミュ

ニケーションの本質，コミュニケーションの技法，技能および効果的な看護への適用について

学んでいた．ウィーデンバックの理論と比較し抽出されなかった学びは，当該実習において学

生には困難であったと考えられる内容であった．学生の学びのプロセスは段階的なものであり，

看護観の形成の基盤となるものであることが示唆された．

Key　words：基礎看護学実習1（Basic　science　of　nursing　I），コミュニケーション

（Communication），コミュニケーション能力（Ability　for　communication），学びのプロセ

ス（Aprocess　of　the　learning）

はじめに

　平成21年度にスタートした新カリキュラム

では，コミュニケーション能力は看護師に欠

かせない能力として教育内容の充実を求めて

いる．この背景には，基礎看護学領域の近年

の学生のコミュニケーション能力の低下が指

摘されている．今日の医療・看護は，最先端

技術の発展とともに，高度化・複雑化が著し

い．看護技術の行使には，的確な判断のもと

に，正確な技術を提供することが求められて

いる．援助的人間関係を基盤とする看護技術

の提供に，コミュニケーション能力は必須で

ある．このような背景から，新カリキュラム

では，今日の医療・看護に対応できる看護職

の育成をねらいとしている点はいうまでもな

い．コミュニケーション能力の育成は看護基

礎教育において要となり，基礎看護学領域に

おいてはその基盤づくりが必須となる．

　A短期大学看護学科（以下「A学」とする）

の旧カリキュラムでは，基礎看護学実習1に

おいては療養環境およびコミュニケーション

を主軸とした実習展開であったが，「看護基

礎教育の充実に関する検討報告会報告書」1）

の趣旨と，コミュニケーション能力の低下を

指摘される近年の学生の傾向を踏まえ，新カ

リキュラムより基礎看護学実習1（1学年・

前期，1単位6月）において，コミュニケー

2011年1月24日受付；2011年4月15日受理
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ションを主軸とした実習展開の必要性が生じ

た．したがって，基礎看護学実習1はコミュ

ニケーションを主軸に展開した．

　コミュニケーションを主軸とした当該実習

で，学生はコミュニケーションあるいは，コ

ミュニケーション能力をどのようにとらえ，

どのような場面から何に関して学んだのか調

査する必要があった．よって，基礎看護学実

習1終了後のテーマ設定のあるレポートから，

コミュニケーションに対する学生の学びを帰

納的に抽出した．先行研究では，学生の「学

び」に関して帰納的方法を用いて分類した先

行研究は少なく，2005年里光2）らの，M．メ

イヤロフの視点を用いて，ケアリングの概念

とコミュニケーションについて初学者の学び

を分析したものに限定された．

　本研究では，これらの学生の「学び」をアー

ネスティン・ウィーデンバックの理論を援用

することで，その「学び」のプロセスを明ら

かにすることを目的とする．コミュニケーショ

ンに対する「学び」の実態を明らかにするこ

とを通して，社会のニーズに対応できる看護

実践能力を高める教授方略の一助が得られる

と考える．

研究目的

　基礎看護学実習1（1年次6月）を履修し

た学生の，実習後のテーマ設定のあるレポー

トより，コミュニケーションに対する学生の

「学び」を明らかにし，その学びのプロセス

を概念化する．

研究デザイン

　質的帰納的研究

研究方法

1．対象者；A学，基礎看護学実習1を履修

　した学生65名のうち協力の得られた52名

2．研究期間；平成21年6月から平成21年9月

3．データ収集方法；基礎看護学実習1終了

後に，対象学生全員に向けて，研究の趣旨

　と倫理的配慮について文書と口頭で説明し，

同意書にサインのある学生のレポートのみ

を研究対象とした．

4．分析方法；3名の教員で，テーマ「コミュ

ニケーションについて感じたこと，考えた

　こと」で記述された学生のレポートから，

　コミュニケーションに関する学びのある文

　脈を，単独で意味が読み取れる最小単位で

抽出した．この抽出したものを素データと

　した．素データから共通の意味，内容といっ

　た類似性に従いサブカテゴリーを生成し，

　さらに抽象度を上げていきカテゴリーを生

　成した．3名が一同に会することで検討会

議成立とみなし分析の手続きを踏んだ．分

析の最終確認は，A学での教育経験15年の

　教員が行い，4名の教員間でコンセンサス

　を得た．

5．本研究の理論の援用；コミュニケーショ

　ンに対する学生の学びを抽出するにあたり，

　アーネスティン・ウィーデンバック「コミュニ

　ケーション～効果的な看護を展開する鍵」3）

　の理論を援用した．

6．倫理的配慮：研究の目的および方法につ

　いて説明し，研究への参加・協力は自由意

　思によること，参加・協力しないことで成

　績などへの不利益は生じないことを書面と

　口頭で説明した．説明後，同意の得られた

　学生のみを対象とした．調査によって得ら

　れたデータの流用はせず，管理には十分留

　意した．

7．用語の操作的定義；「学び」＝学生個々の

　異なる体験をもとに記述されたもの，学生

　の思考に変化が見られるもの，表現として

　は，語尾が「学んだ」「考えた」「知った」も

　しくはこれらの表現に置き換えられるのも

　とした．オリエンテーション内容の羅列，

　文献の引用，事象のみは「学び」としない．

　「学び」のプロセス＝「学び」の経過した道

　筋　もしくは「学び」の結果とした．
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基礎看護学実習1の目標

　本研究に関する基礎看護学実習1の目標を

表1に示した．

結　　果

　「コミュニケーションについて感じたこと，

考えたこと」のテーマで記述された学生のレポー

トを対象とし，倫理的配慮についての説明に

より研究に同意の得られた学生は52名，この

うち「学び」の記述がない学生は4名であり48

名のレポートをデータ収集の対象とした．素

データは118データであった．得られたデータ

から，学生はコミュニケーションあるいは，

コミュニケーション能力をどのようにとらえ，

どのような場面から何に関して学んだのかを

分析した．この時点では，ウィーデンバック

の理論に依拠することなく分析した．素デー

タから，抽象度を上げ，11のカテゴリーを生

成した．カテゴリーを生成した後ウィーデン

バックの理論を援用した（表2，図1参照）．

＊【】はカテゴリー，〔〕はサブカテゴリー，

　〈〉は素データを表す．

＊『』はウィーデンバックの理論の項目，「」

　はウィーデンバックの理論の内容を表す、

表1　基礎看護学実習1におけるコミュニ

　　　ケーションに関する目標

表2　学生の学びカテゴリー

　　　　　　　　n＝48素データ＝118

目的

目標

①

②

③

④

⑤

⑥

⑦

編成

対象との人間関係をはかるために、コミュニケー
ション能力を磨くことの必要性がわかる。

患者が病院でどのような生活を体験しているかを
聞くことができる。

患者の言葉や態度などから、患者の示す反応に気
づくことができる。

患者のニードを理解しようとする姿勢でコミュニ
ケーションをとることができる。

患者の言動と自分の認識の「ずれ」に気づいた場合、

自分の知覚したこと、考えたこと、感じたことを
表現することができる。

患者との関わりを通し、ありのままの自分自身を
見つめることができる。

対象のプライバシーを守ることができる。

人間関係の成立をはかるために、コミュニケーショ
ン能力を磨くことの必要性がわかる。

学生は1グル・・一・プ5～6名で構成し12グループに
分かれて実習展開をする。

内　　　　　容 サブカテゴリー カテゴリー

気づくことも大切

気づかなければならない

表情や行動からの異変に気づ
くこと 気づく⑤

変化に気づくことは寄り添っ
た看護をするために大切

表情の変化に気づく

表情やしぐさ、声の様子など
を注意深く観察すること

表情を観察すること

相手のことを観察していると
墲ｩってくる

観察する（5｝

観察することで自然な援助が
できる

表情や目の動き、しぐさ

表情やしぐさから読み取る

表情を読み取る
感性に左右
ｳれる¢3

言葉や表情、しぐさで知らせ
ようとしている

読み取る⑤

伝えたいことを読み取ること
が看護に直結する

表情などから状態を意識する
こと

マイナスのイメージをもつ言葉

に頑張ろうという思いがあった

表情から感じること

視線、表情、しぐさ、姿勢な
どからも感じとる 感じとる⑥

相手の表情やしぐさを感じとる

表情を見て感じること

心で感じたこと

表情から伝わる 表情で伝わ

表情で伝わる
る（2｝

信頼しあっていくために最低
限必要な能力

私を知ってもらおう、相手を
知ろうという気持ち お互いに｛4｝

自分も相手も心地よいこと

お互いを尊重しあう

言葉・表情などが現れ、伝わ
ることがある

患者に自分の表情やしぐさが

`わる

伝わるもの
i3｝

自分の考えていることを伝える

気持ちを受け入れ自分の気持
ちも主張し、押しつけない

自然に生まれてくる行動
押しつけな
｢（3）

押しつけではない意見を聞き、 相互作用で

意見を言う ある㈱
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表2（つづき）

相手に合わせて変化させるもの

患者の表情によって自分の気
持ちも変わる

不思議なパワーが秘められて
いる 変化するも

の（引

共に何かを作り上げることも
コミュニケーションである

一人ひとりが異なる価値観を
もつことからコミュニケーショ

ンの形は様々

同じ病室の患者ととることも
大切 かかわりあ

い②
人間と人間のかかわりあい

自分の感情や自分自身を表現 自分自身を
すること 表現するに）

信頼関係を築いていける

相互に理解を深めていくこと
が、信頼関係を築くこと

関心を持って接し、知り、信
頼関係を築く

信頼関係（6｝

信頼関係が生まれ心を開いて
くれる 信頼関係を

信頼感を深めるための関わり 築くもの⑧

自尊心を傷つけると相手との
信頼関係は崩れる

心を開いてくれるまでには経
過があり、段階を踏んでこそ 信頼関係の
信用が得られる 段階②

信頼関係を築くには段階がある

心の会話としてとらえる

自尊心とどう関わっていくか

気持ちを理解し考える

分かろうと思う気持ち

聞きたいと思いながら会話を
する

知りたいという姿勢や思い

患者の立場に立って一人ひと
閧ﾌ患者を大切に関わる

知ろうとす
骼p勢ω

理解しよう

患者の話を聞くこと
とする姿勢

ｪ大切であ
ありのまま受け入れようと話 る⑬
を集中して聴く

受け入れ興味を持ち、知ろう
とすること

その人の人となり、人生を知
ることが大切

単なる意思表示ではなく、相
手を知り、思いやるという重
要な意味がある 思いやる②

相手に対する思いやり

伝えるということは私の課題

感情移入のしすぎもよくない

患者との距離のとり方をあげ
たい

自己課題（6｝

理解を深め、言葉の表現方法、

言葉の使い方を習得していき
たい

表2（つづき）

話をしなくてはいけないという

意識で気遣いができなかった

ニードの不足に気がつき要求
される前に動くことができる

患者の気持ちを考えて接する
ことができるようになった

言葉の持つ意味をマイナスの 自己成長② 内省するこ

イメージで捉えているのは自 とであるω
分、患者はそうでないと感じ
るようになった

表情から自分のことに気付く

自分自身の判断に気づく 自分自身に

自身を見つめ直すきっかけに
気づく｛3）

なる

患者さんに触れ会話をする

タッチングは大切
触れる（4｝

相手に触れること

患者に触れること

一言が加わればそれ以上の会
話が成立する

雑談のような会話から始まる
会話を広げ
驕i3）

自ら行動し会話を広げること
もコミュニケーションである。

オープン・クエスチョンを用
いた問いかけ 質問の方法

否定をせずなぜそう思うのか ② 技法である

を聞くこと oo

笑顔で目線を合わせて会話を
する 目線を合わ

せる（2）

目線を合わすことの大切さ

言った事を聞き取り、繰り返
すと、うれしそうな表情を見 繰り返すω
せた

主語や述語を明確にし、具体
化する工夫

アイコンタクト、体の向き、 いろいろな

表情、顔色、身振り手振り、
技法（2）

相手のことを考える、態度が
ある

沈黙もコミュニケーションの
方法

言葉だけがコミュニケーショ
ンではない：沈黙 沈黙のとら

無理に話そうとせず沈黙の意
え方（4｝

味を考える

沈黙はあってもいい。無理に 沈黙の意味
会話を続ける必要はない を考える｛7）

沈黙は会話の整理の時間

沈黙があることにより考える
ｱとができる

沈黙の時間
ﾌ意味12｝

沈黙は自然
沈黙は自然現象 現象である

ω

そばに誰かが居て安心感がう
まれる

気持ちを理解し安心してもらう
安心感を得
驕o4｝

真剣に聞くことで、安心感が
得られる
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表2（つづき）

共感してくれると安心感を得る 好ましい心

不安を和らげる言葉が大切

､感することで不安が軽減する

不安を和ら

ｰる②

理状態にす
驕k7｝

明るく希望の持てる心理状態
ﾉもっていきたい

希望がもて
髏S理状態
i1）

ニードを理解するためのカン

ファレンス

様々な職種が情報交換し、患 チーム医療
者にあった医療が提供できる での必要1生

仲間とのコミニケーションも、
〔3）

医療従事者として働くうえで
重要

援助すべき点を理解し、目的
�烽ﾂもの

意図的であ
驕i7）

患者の状態を伝えられるのは
看護師であるり、治療の面で 目的がある
も関係してくる

（3）

目的をもって行わないと意味
がない。ただの世間話で終わっ

てしまう

すべての看護技術に含まれて 技術である
いる ω

寄り添い共感し耳を傾ける、

どんな気持ちでいるのかとい
うことを考える

そばにいる

できることは寄り添う （3）

家族はただそばに居るだけで
いい 寄り添うこ

コミュニケーションをとるに
と⑥

は、距離を縮めていくこと

認識のずれは遠回りすること 患者との距
になる 離3）

距離感が違うと負担になるよ
うな提案をしてしまう

耳を傾け共感することはコミュ

ニケーションである

言葉の奥には違う意味が隠れ 共感と傾聴
ていたかもしれない （3｝

共感するこ

共感するために傾聴し、感情
と14）

を正確に把握する

頷くことで理解を示し、共感 共感を伝え
していることも伝える る〔D

　学生は〔気づくこと〕〔観察すること〕〔読み

取る〕〔感じること〕など観察することの重要性

を【感性に左右される】ことであるとし，コミュ

ニケーション能力は感性に左右されることを学

んでいる．感性が活かされるためには，自己の

コミュニケーションについてフィードバックし

〔知ろうとする姿勢〕〔思いやる〕といった【理解

しようとする姿勢が大切である】ことを学ん

でいる．【感性に左右される】，【理解しよう

とする姿勢が大切である】ことは，コミュニ

感性に左右される

相互作用である

　　　　技法である

　理解しようとする
　姿勢が大切である

　　　　　内省する
　　　　ことである
項
　　　　信頼関係を
　　　　　築くもの
目

　　　沈黙の意1床を

　　　　　考える

　好ましい心理状態

　　　　　にする

　　　意図的である

寄り添うこと

共感すること

　　　　　　　0510152025凡例
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　データ数［：：ココミュニケーションの本質

［コ・ミ・二ヶ一シ・ンの技法　　。－48

■技能および効果的な看護への適用　データ数＝118

　　　　　図1　カテゴリー一覧

ケーションの基盤をなすものであるといえる．

　コミュニケーションのもつ特性として〔伝わ

るもの〕〔押し付けない〕など，コミュニケーショ

ンは一方通行ではなく【相互作用である】こ

とを学んでいる．さらに，相互作用は〔信頼

関係〕を築くことにつながり，コミュニケーショ

ンの本質である【信頼関係を築くもの】を学

んでいる．

　学生は，学内の講義では「コミュニケーショ

ン論」「看護学概論」を中心に学んでいる段階

であるために，〈オープン・クエスチョンを用

いた問いかけ〉〈否定をせずなぜそう思うのか

を聞くこと〉など〔質問の方法〕を工夫したり，

〔触れること〕〔繰り返すこと〕など【技法であ

る】ことを学んでいる．〔沈黙はコミュニケー

ションである〕と【沈黙の意味を考える】こと

で学びを深めている．非言語的コミュニケー

ションである【沈黙の意味を考える】【共感す

ること】【寄り添うこと】の意義と効果につい

て学んでいる、

　学生は，コミュニケーションを通してく明る
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〈希望の持てる心理状態にもっていきたい〉

〈共感してくれると安心感を得る〉など〔安

心感を得る〕〔希望がもてる心理状態〕である

とし，【好ましい心理状態】にすることを学

んでいる．コミュニケーションは【好ましい

心理状態】になるように【意図的である】こと

を学んでいる．

　【内省することである】は，【相互作用であ

る】【信頼関係を築くもの】であるとともに，

〈言葉の持つ意味をマイナスのイメージで捉

えているのは自分，患者はそうでないと感じ

るようになった〉にあるように学びの深化と

内省をしている．

　ウィーデンバックの理論を援用すると（表

3参照），基礎看護学実習1におけるコミュニ

ケーションに対する学生の学びは，『コミュニ

表3ウィーデンバックのコミュニケーション

　　理論（著者の理論をもとに鈴木が作成）

コミュニケーショ
ンの本質（効果的
な看護の本質）

コミュニケーショ
ンの技法

技能および効果的
な看護への適用

刺激，送り手，メッセージ，伝達
経路，受け手の相互作用である

信頼関係を確立し，それを維持し
続ける自分自身の能力のいかんに
かかわっている

自分自身の能力とは，看護師の特
別な内在的資質，内部にある方向
づけ，感じやすくする力である

患者は，看護師およびその援助を
信頼できると確信していなければ
ならない

幅広いで出し

質問を投げかけること

言外の意味を言語化すること

相違を明確化すること

不一致を明確化すること

類似点を明確化すること

一般的な誘導を試みること

感じたことや言われた内容を反射
的に投げ返すこと

内容を言い換えること

内容を要約すること

誘導的な質問

意図の明快さ

知識の豊富さ

態　度

判断力

感受性

ケーションの本質』である【感性に左右され

る】【相互作用である】【理解しようとする姿

勢が大切である】【内省することである】【信

頼関係を築くもの】【共感すること】【寄り添

うこと】の7カテゴリー，『コミュニケーショ

ンの技法』である【技法である】【沈黙の意味

をかんがえる】の2カテゴリー，『技能および

効果的な看護への適用』である【好ましい心

理状態にする】【意図的である】の2カテゴリー

であった、ウィーデンバックの理論に【沈黙

の意味を考える】に該当する概念はなかった．

考　　察

1．アーネスティン・ウィーデンバックの理論

　との比較・検証

　学生のとらえたコミュニケーションの学び

のプロセスを図2に示した．素データを分析

すると，学生はウィーデンバックの述べるコ

ミュニケーションの本質，コミュニケーショ

ンの技法，技能および効果的な看護への適用

を段階的に学んでいる．以下，本項において

は学生の「学び」の実態をアーネスティン・

ウィーデンバックの理論（以降「理論」）と比

較しながら論考する．

　学生は，気づき，観察し，読み取り，感じ

取るという感性が相手を知ることになり，そ

の人の人となりを知ることができることを学

んでいる．これらは【感性に左右される】も

のであり，相手を【理解しようとする姿勢が

大切である】として，この感性と姿勢が看護

への適用となる基盤であることを学んでいる．

この基盤があって，【相互作用である】【信頼

関係を築くもの】とプロセスを踏んでいける

ことを学んでいる．ウィーデンバックは『コ

ミュニケーションの本質』4）において，以下

の内容を述べている．看護の実践とは，患者

と看護師を主役とする相互作用であること，

看護師はその相互作用に，体験，理念，感情，

知識，技能および責任をもちこむのであるこ

と，看護師の意図は，患者が自分のニードを
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満たすのを援助することであり，患者がこの

援助を信頼できると確信することが重要であ

ること，看護師が，自分の意図を達成できるか

どうかは，信頼関係を確立し，その能力を維

持し続ける自分自身の能力にあることである．

　理論と比較すると，看護師が自分の意図を

達成するために必要な能力を理論の内容に沿っ

て学んでいるといえる．学生は，コミュニケー

ションは能力であることを学んでおり，対象

との人間関係を考える素地ができていると考

えられる．〉

　次のプロセスで学生は，患者に触れ，会話

をすること，オープン・クエスチョンを用いる

こと，否定をせずなぜそう思うのかを聞くこと

など，患者のニードを満たすためにコミュニケー

ションは【技法である】ことを学んでいる。

さらに，技法の活用にかかわらず，【沈黙の

意味を考える】【共感すること】【寄り添うこ

と】が看護の目的に近づくことであることも

学んでいる．共感するために傾聴し，感情を

正確に把握することが看護の適用につながる

ことを認識し，コミュニケーションの本質を

再確認している．ウィーデンバックは『コミュ

ニケーションの技法』5）において，以下の内

容を述べている．言葉の用い方は望んでいる

成果を達成する上で重要な役割を果たすこと．

看護師は，そのとき自分にとって適切と思わ

れる手段や技法によって，一つ一つの相互作

用に関わっていること．そして，11の技法を

紹介している．「幅広いで出し」「質問を投げ

かけること」「言外の意味を言語化すること」

「相違を明確化すること」「不一致を明確化す

ること」「類似点を明確化すること」「一般的

な誘導を試みること」「感じたことや言われ

た内容を反射的に投げ返すこと」「内容を言

い換えること」「内容を要約すること」「誘導

的な質問」である．

　理論と比較すると，抽出されなかった学生

の「学び」は，「誘導的な質問」「一般的な誘導

を試みること」「不一致を明確化すること」

「類似点を明確化すること」「相違を明確化す

ること」であった．これらの抽出されなかっ

た「学び」については，当該実習の目的が基

本的な対人関係を基盤としており，高度な技

法を用いる必要性がなかったこと，あるいは，

学習段階として用いることが困難であったこ

とが考えられる．今後教授方略の検討が必要

である点である．

　当該実習の最終プロセスで学生は，看護に

おけるコミュニケーションには目的があるこ

とを学び，実習を通して自己成長を認識して

いる．自己成長にいたるまでには，患者との

コミュニケーションの場面ごとに自己課題を

見出し，【内省することである】ことを繰り

返し，当該実習での自己課題を明確にしてい

る．このプロセスが看護観の形成を左右する

と考える．ウィーデンバックは『技能および

効果的な看護への適用』6）において，以下の

内容を述べている．効果的な看護のためのコ

ミュニケーションにとって必要な技能は，

「意図の明快さ」「知識の豊富さ」「態度」「判

断力」「感受性」の5つであること．看護師は

望んでいる成果を得ようと努力する際に，こ

れらを適用するのであること．さらに先述し

た『コミュニケーションの技法』は，成果を

目指して用いることで看護への適用となるの

であって，『コミュニケーションの技法』自体

では技能とならないことも述べている．

　理論と比較すると，抽出されなかった学び

は，「知識の豊富さ」と，適正な感覚を意味す

る「判断力」であった．当該実習の1年次7

月においては，知識量，判断力は未熟な段階

であり，「知識の豊富さ」「判断力」を学ぶこ

とは学生には困難であったと考えられる．こ

の点に関して，基礎看護学実習IIではどのよ

うに学んでいるのか検証が必要である．

　以上，学生の学びのプロセスは段階的なも

のであり，看護観の形成の基盤となるもので

ある．そしてこの学びのプロセスの概念は，

基礎看護学実習H，各論実習と段階を踏む過
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看護におけるコミュニケーショ

ンは目的をもって行わないと意

味がない。ただの世間話で終
わってしまうこともある。

実習を通して、自己課題がわかり、自己成長した。自分自身

の判断に気づけ、自身を見つめ直すきっかけになった。

そのために、患者さんに触れ会話

をすること、オープン・クエスチョン

を用いること、否定をせずなぜそう

思うのかを聞くことなど技法を用

いることも大切である

技法の活用にかかわらず、共

感するために傾聴し、感情を

正確に把握することが看護の

適用につながる

○○。一
　　　　　　　〔安・心感を得る〕〔不安を和ら1ずる〕など

　　　　　　　【好ましい心理状態にする】、〔チーム医
　　　　　　　療での必要性〕と【意図的である】

【沈黙の意味を考える】ことで【共感する

こと】【寄り添うこと】ができると看護の目

的に近づくことができる

㌶謙題゜°
あり、人間と人間のかか　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　法が大切である【技法である】

わりあいである。

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　実習での知識・体験から〔自己課題を見出し〔自己
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　成長〕につながる
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　【内省することである】は常に繰り返されていく
　　　　　　　　　　　　　〔自尊心〕を大切にし相互作用から〔段階〕
　　　　　　　　　　　　を経る【信頼関係を築くもの】

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　コミュニケーションに「困難」を　　　　　　　　　〔押し付けない〕〔伝わるもの〕相手に合わ　　　　　　　　　　　　　　　　　感じっっも「重要性」を認識し
　　　　　　　　　せて〔変化させるもの〕【相互作用である】　　　　　　　　　　　　　　　　　「促進」に向けての手がかりを

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　獲得しつつある状況であり、
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　看護観の形成を左右する
　　　コミュニケーションは【感性に左右される】そのためには相手を【理解しようとする姿勢が大切である】

　　　この感性と姿勢が看護への適用となる

図2　基礎看護学実習1におけるコミュニケーションの「学び」のプロセス（鈴木試案）

程でスパイラルな学習過程として看護観を形

成していくと考える．

2．基礎看護学実習Hに向けて

　本項においては，学生自身はどのような方

向性で「学び」を深化させていくことが望ま

しいのかを論考する．看護実践を軸とした基

礎看護学実習］1で，援助を受けたか否か，判

断するのはあくまでも患者自身であることを

意識付けることが重要である．患者の回復力

や自然治癒力を高められる援助と，そうなら

ない援助との差異が効果的なコミュニケーショ

ンによることを講義・演習の中で伝えていく

ことである．援助であったか否かを判断する

のは，援助を受けた患者であることが大前提

として意識付けられなければ，学生本位のコ

ミュニケーション，あるいはただの世間話に

終わる可能性もある．援助は患者との関係性

の中で成り立つものであり，関係性をつくる

ためにコミュニケーション能力が欠くことの

できないものであることの「学び」を深化さ

せ，日常生活援助が一方的な援助となるべき

ではないことを気づかせ，伝えていく必要が
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ある．もし，学生が自分の価値観の尺度にの

み基づいた援助をしたのなら，患者は，「自

分のことをわかってくれていない」と感じ，

信頼関係の形成どころか，悲しみを感じるこ

とになり，疎外感を生じさせかねない．

　田島7）は，看護は人間対人間のかかわりで

あるから，内容は複雑で，幾層にもわたる内

容の関連性を立体的にイメージできるように

なる必要があると述べている．また，目黒ら8）

は，臨床における看護の行為は，患者と看

護師の間の相互解釈的コミュニケーション，

個々の場合における一回性，経験と意味，非

操作性と受容などを基本性格とする営みとし，

これらを「臨床の知」とし，学生に伝えるこ

との重要性を説いている．学生は，人間対人

間のかかわりの中で，自分が感じていること

やその内容を常に意識化できるわけではなく，

意識化が難しいがゆえに段階を踏みながら内

省している．内省することに意図的に働きか

けるためには，講義や書籍・文献の学習以外

に，学生間での体験の共有化が効果的と考え

る．田島や目黒らが述べるように，立体的に
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イメージができること，そのイメージは応用

できるが，きわめて個別的なものであること

を基礎看護学実習1後の学生間のカンファレ

ンスで共有化できる方略を検討してゆきたい．

学生は，臨床での極めて個別的な，その時，

その場でのリアルな学びがいかに看護実践能

力に影響するのかを認識できることが重要で

ある．学生が，自分の学びや成長を自分自身

で確認し，学び続けられる姿勢をもつことは，

看護実践能力を高める大切な要素である．

　学生の能力の発揮という点では，基礎看護

学実習1の目的が，「人間関係をはかるため

に，コミュニケーション能力を磨く必要性が

わかる」（表1参照）としているため，学生の

コミュニケーション能力を発揮する場面がまだ

まだ少なく，評価の難しい点ではあるが，〈伝

えるということは私の課題〉〈患者との距離の

とり方をあげたい〉にあるように，基礎看護

学実習1［に向けて自己課題の動機付けとなっ

ている．

ま　と　め

　安斎ら9）は，学生は，コミュニケーション

が看護を実践するのに重要な機能であると認

識していることがわかるとし，さらに「話を

聴く」「会話だけでない・非言語」「信頼関係」

「タッチング」などコミュニケーションを促

進する態度や方法について記述しており，コ

ミュニケーションに「困難」を感じつつも

「重要性」を認識し「促進」に向けての手がか

りを獲得しつつある状況にあると述べている．

このことは，〈表情やしぐさ，声の様子など

を注意深く観察すること〉〈相互に理解を深

めていくことが信頼関係を築くこと〉〈タッ

チングは大切〉などにあるように，本研究と

も一致する点である．

　tkiO）は，言葉を正確に聞き取るとは，「て

にをは」にいたるまでを正確に聞き取るこξ

であるが，言葉には限界があり，感じている

ことを言語化することは難しく，その上相手

の気持ちを受け止めることはより難しいとし

た上で，看護におけるコミュニケーションは

「深く聴く」ことであると述べている．〈表情

やしぐさ，声の様子などを注意深く観察する

こと〉〈伝えたいことを読み取ることが看護

に直結する〉とあるように，学生は，看護に

おけるコミュニケーションの重要性を理解し，

コミュニケーション能力を高める必要性を考

える場面を体験したといえる．さらにtk11）は，

言葉の限界について，私たちは，言葉を媒体

として自分を表現している，自分が感じてい

ることを正確に表現するには言葉は十分な媒

体ではありえないとも述べている．だからこ

そ，看護においては，患者の表情，態度，言

葉の調子など感受性を働かせることが必要に

なるのであり，〈マイナスのイメージをもつ

言葉に頑張ろうという思いがあった〉のよう

に，コミュニケーションは五感のみならず，

物事の本質をつかむ心の働き，直感ともいえ

る第六感を働かせ感じる力が必要になること

を体験している．看護におけるコミュニケー

ションは，単に言語化されたものを言葉の通

りに聴くことではなく，その人が実感し，伝

えたいと思っているもの，語り手の内面を聴

くことであることを学んでいる．

　見藤12）は，その人の生き方の表現を聴くこ

との大切さを，多くの病はその人の生き方の

表現であり，その人自身が認識していない生

き方，その人が気づきたい方向に向けて欲す

る方法で援助していくことに他ならないとし，
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　■　　　　　　　　　　　
ウィーデンバック13）はこれを援助へのニード

を見極めることと述べている．看護実践は，

選択肢の中から最適な解を選択するとか，

数字で答えを示すといった行為ではないがゆ

えに，人間対人間のまさに，その時，その場

での相互的コミュニケーションが学生にとっ

て大きな経験と意味をもつのである．

　学生は，1年次前期開講科目「コミュニケー

ション論」において，基礎看護学実習1の実

習前に「患者一一看護師のコミュニケーション」
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を，実習後は「対応困難な場面でのコミュニ

ケーション」を，それぞれロールプレイで事前・

事後学習している．【技法である】では，〈否定

をせずなぜそう思うのかを聞くこと〉〈オープン・

クエスチョンを用いた問いかけ〉のように，体

験を通した必要性を理解し，コミュニケーショ

ンが目的を達成するための手段であることを

学内の講義内容と統合させている．つまり，

学生は，学内で学んだ知識を能力として深化

させている，あるいは深化させようとしてい

るといえる．

結　　論

　学生は，コミュニケーション能力を発揮し

なければならない場面に立つことで感性を刺

激されて，気づく心，表情をとらえる能力，

洞察力などを身に付け，理解しようとする姿

勢を持とうとしている．つまり，コミュニケー

ション能力を高める必要性を学んでいるとい

える．初学者である学生は，初めての臨地実

習を通し，コミュニケーションの意義・目的

その重要性を自分の体験から認識する機会を

得たといえる．その学びは極めて個別的なも

のであり，その時，その場限りの一回性とい

う臨床実習ならではのダイナミクスを学んで

いるといえる．この学びは，受け持ち患者と

の関係性の中でのみ培われていくものである．

　基礎看護学領域においては，社会における

医療・看護に求められるニーズに対し，学内

での演習，臨地実習を通して，これらのニー

ズに対応できる看護実践能力の育成をねらい

とした教授方法，方略を検討している．情報

化社会，核家族化などの社会構造の変化から，

コミュニケーション能力が低下している学生

の能力の向上は，コミュニケーションに関す

る科目だけで学習効果があるものではない．

科目間，教員間の連携は必須である．

研究の限界

　本研究は，A学における基礎看護学実習1

の学びのプロセスのみを検証したものであり，

一般化できるものではないこと．

　分析の信頼性確保のため，複数の研究者で

充分な分析を行ったが，メンバーチェッキン

グまでにはいたっていない点．

　以上を本研究の限界とする．

　最後に，参加・協力していただいた学生の

皆様に深謝いたします．
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