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Summary In order to clarify the current state of rehabilitation nursing education in this

department, a survey of actual conditions was conducted. The goals of the survey were to assess
the effects of the rehabilitation nursing practicum on students and to ascertain the ways in
which knowledge and techniques acquired during training are applied in subsequent clinical
experiences. All third-year nursing students (n=99) in this department in February 2000 were
surveyed upon completion of clinical practicum.

Following completion of rehabilitation nursing practicum, students were well placed to
understand the technical aspects of functional training. However, the psychological and social
aspects of dealing with patients and their family members were less easily understood, as was
the role of the nurse in this area of patient care. These issues need to be addressed in the
presentation and content of training. Furthermore, student experiences following the

rehabilitation nursing practicum demonstrated that the technical aspects of functional training
were not useful, and students were largely unable to form effective professional relationships

with physiotherapists and occupational therapists. Therefore, if the knowledge and techniques
acquired in this training are to be made relevant to actual nursing duties, the support of
teachers following rehabilitation nursing practicum is vital.

要　約　本学のリハビリテーション看護教育の実態と課題を明らかにするために、リハビリテーシ

ョン看護実習に対する学生の評価、および本実習で学んだ知識や技術がその後の臨床実習にどう活

かされたかについて実態調査を行った。調査は、本学の看護学科3年生全員(n=99)を対象にした

アンケート調査で、全臨床実習終了後に実施した。

リハビリテーション看護実習で、学生が理解しやすいのは機能訓練に関するテクニック的な内容

であり、理解が困難なものは対象者やその家族の心理・社会的側面であった。看護との連携も理解

がやや困難であった。理解が難しい内容については、実習内容や方法を検討する必要がある。実習

後の経験では、機能訓練や機能訓練指導の実施、および理学療法士・作業療法士との連携に問題が

あった。本実習で学んだ知識や技術を看護実践のレベルまでに引き上げるためには、その後の実習

における教師の支援が重要である。

Keywords　リハビリテーション看護教育　Rehabilitationnursingeducation

リハビリテーション看護実習　Rehabilitationnursingpracticum

臨床実習　Clinicalpracticum
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1.はじめに

近年、心疾患や脳血管障害などの生活習慣病から

起こる障害、交通事故などの不慮の事故による中途

障害、高齢化による老化からくる障害、そして救命

救急医療の発達により救命率が上がった一方で重い

障害を残す場合など、障害をもって生活する人々の

割合は増加している。それにともない、リハビリテ

ーション看護の実践の場は、病院や施設から在宅や

地域に拡大してきている。また、保健福祉の統合で、

医療やリハビリテーションに関わる職種も、医療関

係者のみならず介護福祉士や社会福祉士などの福祉

領域の職種が増加している。こうした現状のなか、

リハビリテーションチームにおける看護職の活動の

独自性や専門性の明確化、他職種との連携のあり方

が課題になっている1)2-。

看護基礎教育におけるリハビリテーション看護に

関する研究報告は、全般的に少ない21。石川二子つま、

リハビリテーション看護教育の実態について、リハ

ビリテーションを扱った科目をカリキュラムに位置

づけている教育機関は多いが、カリキュラムの組み

方、教授目標や教授内容、担当者の設置などが系統

的でないことを問題とする教員が多く、今後の課題

であると報告している。また、そのなかで、見学実

習や演習の必要性についても触れ、多くの学校では

講義のみであり効果的な教授法がとられていないこ

とを指摘している。実習に関する最近の報告では、

理学療法・作業療法の見学実習後の学生の学びとそ

の後の活用状況を検討したもの小がある。成人看護

学実習期間中に1時間半の見学実習を行い、実習記

録の内容をリハビリテーション看護の専門的機能に

基づき分類したところ、学生はセルフケアの確立や

退院に向けたケア計画、他職種との連携を関連づけ

て学んでいた。しかし、その後に行った専門的機能

に基づくアンケート調査の結果から、見学実習の学

びがその後に活かされていない状況があり、実習時

期や活用方法を検討することが今後の課題であった。

本学では平成10年度より、リハビリテーション看

護実習を行っている。総合病院のリハビリテーショ

ン科で、理学療法・作業療法の見学を中心に、臨床

講義や体験実習を組み込みながら実習を展開してい

る。本研究は、本学のリハビリテーション看護実習

に対する学生の評価、および実習で学んだ知識や技

術がその後の臨床実習にどう活かされたかを実態調

査することで、本学のリハビリテーション看護教育

の実態と課題を明らかにすることを目的とした。実

態調査は、学生を対象にしたアンケート調査とし、

全臨床実習終了後に実施した。

この論文においては、まず、本実習についての概

要を述べる。次に、アンケート調査の結果から、学

生の実習に対する評価とその後の経験を報告する。

それらの結果から、現在の実習内容や方法を分析し、

今後の実習のあり方を検討する。さらに、本実習と

他の実習との関連という側面から分析することで、

臨床実習全体という広い視点で、リハビリテーショ

ンチームのなかでの看護の独自性や専門性、および

他職種との連携のあり方を学び得ることの可能性に

ついて検討する。これらの検討をとおして、今後の

リハビリテーション看護教育における本実習、およ

び関連する臨床実習のあり方についての課題を提示

する。

なお、この研究で扱う「リハビリテーション看護」

とは、リハビリテーション看護実習の内容から、中

枢神経障害や外傷後の障害、整形外科疾患術後の機

能障害のある人を対象としたリハビリテーション看

護である。

2.「リハビリテーション看護実習」の概要

本学では平成10年度より、成人看護学実習の一分

野として、リハビリテーション看護実習(1単位)

をカリキュラムに位置づけている。理学療法士や作

業療法士が行う専門的な治療場面を見学することで、

障害をもつ成人期の患者のリハビリテーションにつ

いて理解を深めること、また、それらセラピストと

看護との連携の必要性やあり方を学ぶことを目的と

している。

平成12年度の実習の目的、目標および内容は表1

に示した。実習場所は県立の総合病院のリハビリテ

ーション科である。実習時期は3年次前期であり、

実習期間は1週間で、そのうち臨地実習は2日間で

ある。他の臨床実習と同様に予めローションに組み

込まれている。実習グループの人数は9～10人で、1

週間の前半と後半に別れて臨地実習に出るので、実

習人数は4～5人である。早い時期に実習する学生は、

他の成人看護学実習に先駆けて実習を行うことにな

り、逆に後半では成人看護学実習をほぼ終了し実習

を行う者もいる(図1参照)。実習終了後は指定の実

習記録を提出し、臨床指導者と担当教員の評価を受

けて1単位が認定される。
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表1平成12年度成人看護学実習リハビリテーション看護実習要項(抜粋)および実習スケジュール

1. 日的
機能低 下のある患 者の回復 に必 要な機 能訓練 の実態 を理解 し、看護 との連携のあ り方 を学ぶ。

2. 目標
1) 外傷後 の患者 または神経障害 のある患者の機能訓練の実態 を見学す る。

2) 理学療法士 と看護婦 の リハ ビリテーシ ョンにお ける連携の実態 を知 る。
3) 作 業療 法士 と看護婦 の リハ ビリテーシ ョンにお ける連携 の実態 を知 る。

4) 家族 との関わ り方 を知る。

3. 実習内容

(1) 訓練 を受 けてい る患者 に付 き添 う。
② 訓練 の評価 につ いて説明 を受け る。

③ 訓練 に伴 う疼痛の緩和方法 (温湿布) を体験す る。

④ 車椅子移動 の方法 について説明 を受 け実施す る。
⑤ 歩行時 の付 き添 い方 について説明 を受 け実施す る。

⑥ 訓練時 の注意事項 につ いて説明 を受 ける。

⑦ 看護 に継続 させ る訓練 内容の説明 を受 ける。

⑧ 訓練 を受 けている患者 の心理的状況 を把握す る。

(動 家族 の訓練 に関す る心理 的、社会的状況 (家庭での訓練の仕方、悩み、疲労、経 済的負担 ) を把握す る。

4 . 実 習方法

1)実習 スケジュール

1 日目 2 日目

午前

実習オ リエ ンテーシ ョン

講義 「P T とは」
P T 治療見学 と説明

受持 ち患者の治療 説明 と触 診

P T 実習 ま とめ カ ンファ レンス
9 :00 ～12 :00 車椅子 ・杖歩行 ・階段 昇降の実技 と説 明

PT 治療器具の体験学習

午後

1 :30 ～15 :30

講義 「O T とは」 O T 治療見学 と説明

自助具 ・Splin t の説明 と体験 受持 ち患者の治療説明 と触 診

O T 治療器具 の体験学習 O T 実 習ま とめカ ンファ レンス

2)受け持 ち患者の選定

・車椅子 、杖歩行、歩行訓練中の患者
・状態 ではお もに片麻痔 と し、入院 中の患者 とす る。

図1　平成12年度3年生実習配置表
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実習内容について説明する。実習に先立ち、学内

オリエンテーションでは、実習の目的、目標、実習

内容・方法の説明を受けた後、VTR『リハビリテー

ションナーシング総論注1)』を視聴し、リハビリテー

ション看護の重要性の理解を深めている。臨床では、

理学療法士(以下PT)・作業療法士(以下OT)各1

名ずつが指導にあたる。臨床講義では、PT・OTそ

れぞれの専門性を理解する。体験学習を取り入-れて、

機能訓練の実際や患者の理解を促す。受持ち患者は

1事例で、主に片麻痔のある患者を受け持つことに

しているが、整形外科疾患の患者の場合もある。受

持ち患者については、治療内容やこれまでの経過の

説明を受け、実際のリハビリテーションプログラム

を理解する。受持ち患者の治療場面を、説明を受け

ながら見学し、実際の治療を知る。また、指導を受

けながら移動介助や関節可動域訓練などを実践する。

機会があれば、患者や家族とコミュニケーションを

とるようにしている。カンファレンスは、PT・OT

それぞれの指導者が中心になって行ない、リハビリ

テーションについての総合的な理解を深める機会と

している。

実習記録の内容は、「車椅子の使い方・使用時のポ

イント、杖歩行・階段昇降の介助・指導上のポイン

ト」「理学療法の使用器具の体験学習より考えたこ

と」「自助具・Splintの種類と使用時の注意」「作業

療法の使用器具の体験学習より考えたこと」「受持ち

患者の概要、訓練方法と内容、かかわりの実際、以

上から自分の実習についての評価」「実習をとおして、

リハビリテーションを受ける患者の援助にかかわる

看護婦の役割について考えをまとめる」である。

3.　方　法

1)予備調査

平成12年度3年次の実習をすべて終了した後、3

年生に面接調査を実施した。調査は、研究者である

成人看護学実習担当教員2名で行った。個人面接で

あり、面接に要した時間は15～20分程度であった。

調査対象者は、リハビリテーション看護実習後に、

整形外科病棟と脳神経外科病棟で実習した学生、ま

たは訪問実習で整形外科疾患および脳神経疾患の在

宅療養者を受持った学生のうち、面接調査に同意し

た13名である。面接方法は半構成的面接で、調査内

容は、①病棟または訪問実習におけるリハビリテー

ションに関わる実習内容、②それら実習とリハビリ

テーション看護実習とのつながりについて思うこと、

③リハビリテーション看護実習は自分にとってどん

な意味があったのか、④リハビリテーション看護実

習で学びたかったこと等である。

2)本調査

予備調査の結果とリハビリテーション看護実習の

目標や内容とを照らし合わせ、独自のアンケートを

作成した(資料1参照)。独自のアンケートを作成し

た理由は、学生が本実習の目標にどの程度到達した

かを評価するために実習内容に沿った質問項目を設

定する必要があったこと、予備調査から把握した本

実習後の経験は学生全体の経験としてはどうなのか

を捉える必要があったことによる。質問内容は、①

リハビリテーション看護実習の評価27項目、②リハ

ビリテーション看護実習後の経験17項目、③意見・

感想である。回答方法は、①では、項目について「そ

う思う」「どちらかといえばそう思う」「どちらかと

いえばそう思わない」「そう思わない」から選択して

もらった。(彰では、項目について「必要なケースで

実施した」「必要なケースだったが実施しなかった」

「必要ないケースだった」のいずれか一つを選択す

るとした。③については自由記載欄への記述である。

調査対象者は本学12年度の3年生99名全員とし

た。調査期日は平成13年2月で、授業終了後に講義

室において研究の主旨を説明して同意を得た後、実

施した。アンケートを一斉に配布し、記入後その場

で回収した。

有効であった95名分(有効回答率96%)を分析

の対象とした。統計ソフトSTATISTICAを用いて集

計を行い、自由記述は研究者で内容分析を行った。

4.結　果

1)リハビリテーション看護実習の評価27項目

実習に対する評価で、「リハビリテーション看護実

習を振り返って、どのような実習だったのか」の27

項目について回答を得た。結果は図2に示した。「そ

う思う」と回答した割合の高かった項目は、「車椅子

への移乗テクニックがその後の看護に役立つ」86.3%、

「リハビリテーションにおいて対象者との信頼関係

が重要であることがわかる」84.2%、「訓練を継続す

ることの重要性がわかる」80.0%、「歩行介助の方法

がその後の看護に役に立つ」77.9%、「対象者の個別

性を考慮することが必要であると理解できる」75.8%、

「関節可動域訓練がその後の看護に役立つ」70.5%、
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図2リハビリテーション看護実習はどのような実習であったか

「自助具についての説明、工夫は役に立つ」70.5%

であった。その後に、歩行訓練時の観察、機能訓練

プログラム、ADL訓練、筋力増強訓練に関する項目

が続いた。「そう思う」が上位を占める項目は、リハ

ビリテーションのテクニック的な内容を示すものが

多かった。

逆に「そう思う」割合が低かった項目は、「リハビ

リテーションに対する家族の社会的状況がわかる」

14.7%、「リハビリテーションをうける対象者の家族

の気持ちがわかる」18.9%、「リハビリテーションを

うける対象者のゴールがわかる」20.0%、「各機械の

説明などはその後の看護に役立つ」23.2%、「リハビ

リテーションを受ける対象者の在宅での生活状況を

考えることができる」29.5%、「リハビリテーション

を受ける対象者の気持ちがわかる」30.5%であった。

下位の層には、家族を含めた対象理解に関する項目

が集中していた。

看護との連携に関する項目での「そう思う」の割

合は、「看護婦とPT・OTの連携のあり方がわかる」

46.3%、「看護職の立場で関わるリハビリテーション

とは何かを理解できる」34.7%で、やや低かった。

「そう思う」「どちらかと言えばそう思う」を合わ

せると、25項目で8割以上を占めていた。

2)リハビリテーション看護実習後の経験17項目

「リハビリテーション看護実習後の実習で、患者・

施設入居者および在宅療養者の看護でどのような経

験をしたか」の17項目について回答を得た。これは、

本実習での学びがその後に活かされたかをみるもの

である。結果は図3に示した。「必要あるケースで実

施した」という回答の割合が高かった項目は、「患者

の意欲を引き出すようなかかわりをした」86.3%、

「リハビリテーションを続ける対象者に対して、傾

聴や励ましをした」85.3%、「リハビリテーションに

対する家族の社会的状況を知る努力をした」75.8%、

「ADL　を保持あるいは拡大する訓練を行った」

70.5%、「リハビリテーションに対する家族の心理状

況を知る努力をした」70.5%であった。これらは、

ADL訓練を除き、対象者とのかかわり方や対象理解

に関する項目であった。

「必要なケースで実施した」の割合が50%以下の

項目は、「車椅子とベッド間の移動の介助をした」

49.5%、「歩行介助をした」41.1%、「正しい姿勢や

肢位について対象者・家族に指導した」35.8%、「関
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図3　リハビリテーション看護実習後の経験

節可動域訓練を家族に指導した」34.7%、「理学療法

士・作業療法士と連携をとった」23.2%、「自助具を

活用した」19.0%であった。そして、これらの項目

では「必要ないケースだった」の割合も高くなって

いた。しかし、「必要なケースで実施した」と「必要

なケースだったが実施しなかった」を比較してみる

と、「実施しなかった」の割合が高くなる傾向がみら

れた。具体的には、「PTまたはOTと連携をとった」

では「実施した」23.2%「実施しなかった」50.5%、

「関節可動域訓練を家族に指導した」では「実施し

た」34.7%「実施しなかった」42.1%、「正しい姿勢

や肢位について対象者および家族に指導した」では

「実施した」35.8%「実施しなかった」41.1%など

であった。

3)リハビリテーション看護実習に対する意見・感想

(1)学びたかった内容

自由記述で、学びたかった内容として記述された

ものすべてを分析の対象とした。全記述をカテゴリ

ー化したものを表2にまとめた。抽出されたカテゴ

表2　実習で学びたかった内容　　　　　　　　()内は記述数

カテゴリー 記　 述　 内　 容

機能訓練技術 ・ ナースがベ ッドサイ ドでできる訓練を教えてほしい。 (2)

・ 関節可動域訓練、筋力増強訓練などをもう少し学びたかった。

・ 見学だけでなく、実際に訓練をしてみたかった。

・機能訓練プログラムを決める方法や手順をもっと詳 しく知 りたかった。

患者 ・家族とのか ・ もっと患者とかかわる機会がほしかった。 (5)

かわり ・様 々な人とコミュニケーションをとってみたかった。

・患者の訓練意欲の引 き出し方について学びたかった。

・ もう少し具体的に P T ・O T と患者のかかわ りを見たかった。

・家族への指導 も見学 したかった。

看護との連携 ・看護とP T ・O T との連携の場面を実際に見たい。 (2)

・ナースとP T ・O T との連携について学びたい。

・ナースとP T ・O T とのカンファレンスの様子を見たかった。

・ナースの立場から考えるリハ ビリテーションの話などを聞きたかった。

その他 ・実際に器具器械を使ってみたかった。

・様々なケースを見たかった。

・作業療法の道具の作 り方を知 りたい。
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表3　実習に対する意見・感想　　　　　　　　　()内は記述数

カテゴ リー 記　 述　 内　 容

理学 療 法 ・作 業療 ・ リハ ビリ室の雰囲気が明 るい。 (3)

法 ・ 理学療法 ・作業療法の内容が理解で きた。 (2)

・ P T ・O T は患者 にやる気 を出 させるかかわ りを していた。 (2)

・ リハ ビリテーシ ョンにお ける P T ・O T の役割が理解で きた。

・ 身体の メカニズ ムに基づいて治療 している ことがわかった。

・ P T ・O T のかかわ り方 にや さしさの ような ものを感 じた。

・ リハ ビリを継続す るため には、患者の関心 にも注 目する ことが大切 である。

・ P T ・O T に魅力 を感 じた。

機能訓練技術 ・ 身体の動 きの メカニズ ムが勉強 になった。 (3)

・歩行訓練、車椅子への移乗 テクニ ック技術は役 に立つ。 (2)

・ ナースで もで きる訓練技術があ り、使 ってい きたい。

・床上訓練の大切 さを実感 した。

対象 (患者 ・家族) ・患者 の意欲 を感 じた。 (2)

理解 お よび患者 と ・実習期 間が短 く、患者や家族の気持 ちまで理解するのは難 しい。 (2)

のかかわ り ・ 障害 のある人に とって リハ ビリは苦痛が大 きいのだ とわかった。

・病室 では見 られない患者 の表情や意欲 を知 り、 また P T や O T に対す るうちあけ

話 な どか ら、 リハ ビリを必 要 とす る患者の気持 ちを大切 に しなければいけない と

思 った。

・体験学習す るこ とで患者 の気持 ちに近づ けた。

・患者 とコミュニケー シ ョンをとる時 間が ないので、気持 ちや体験 な ど理 解 しに く

い。

・精神面へ のかかわ りの重要性 を実感 した。

. 実習では患者 とのかかわ りは薄か った。

体験学 習 ・体験学習 は よかった。 (4)

・ 器械器具 (自助具 も含 む) の体験がで きてよか った。 (3)

・作 業療法 が体験 で きた。 (2)

・ 車椅子移動 、杖歩行 の体験 がよかった。

・ 体験 がずっ と憶 えている ことがで きるので よい と思 う。

看護 との連携 ・ 看護 とP T ・O T との連携 のあ り方 、大切 さを学 んだ。 (4)

・ 実習期 間が短 く、看護 との連携 を理解す る ところまで到達で きなか った。

・ リハ ビリ室 での訓練 が病室 まで継続 されていない。

・ リハ ビリテーシ ョンス タ ッフの役割 を考 える上で、 この実 習はあ った ほ うが よ

い。

・ 「看護婦 さん も病棟でで きるよ」 と言 われ、ナースであって も勉 強が必 要だ と感

じた。

他の実習 との関連 ・ 実習での経験 が訪 問看護 に役立 った。 (4)

・ 自助 具の知識 は役立 った。 (2)

・ 整形外 科実習で学 んだ ことが役立 った。

・ リハ ビリテー シ ョンプログラム立案 に役立 った。

・ 訪問実習で筋力増強訓練 な どを取 り入 れたが、やは り正 しい知識 と方法が よい と

思 った。

・ 整形外科実習後で、 リハ ビリには興味が あった。

・ 2 年の基礎実習で リハ ビ リ中の患者 を受持 ったので、その時の様 子 を思い出 しな

が ら取 り組めた。

・ 実習で受持 った患者 を偶然訪 問実習 で受持 ち、訓練 を継続 する ことの大切 さを痛

感 した。

・ 今、考 えると、その後の実習につながっているのだ と思 う。

その他 ・ 実習期間が短 く残念である。 (5) ・学 びの多い実習 だった。 (3)

・ 楽 しい実習だ った。 (3) ・役立 っ実習 である。 (2)

・ 指導者が親 しみやす く、 なんで も聞ける雰 囲気 だった。　　 他 (3)
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リーは、「機能訓練技術」「患者・家族とのかかわり」

「看護との連携」「その他」であった。

「機能訓練技術」の内容は、訓練技術をもう少し

学びたい、プログラム立案について具体的に知りた

いとするものであった。「患者・家族とのかかわり」

の内容は、もっと患者とかかわる時間がほしかった

とするものが多かった。「看護との連携」の内容は、

ナースと　PT・OTの連携について具体的に見たかっ

たというものだった。

(2)実習に対する意見・感想

自由記述で、意見・感想として記述されたものす

べてを分析の対象とした。全記述をカテゴリー化し

たものを表3にまとめた。抽出されたカテゴリーは、

「理学療法・作業療法」「機能訓練技術」「対象(患

者・家族)理解および患者とのかかわり」「体験学習」

「看護との連携」「他の実習との関連」「その他」で

あった。

「理学療法・作業療法」には、その内容や役割、

患者とのかかわり方、環境に関することが学べたな

どがあった。「機能訓練技術」の内容には、看護に役

立つ技術がある、機能訓練に必要な知識が学べたな

どがあげられた。「対象(患者・家族)理解および患

者とのかかわり」には、対象の苦痛や訓練への意欲

についての気づき、実習期間内で対象者の気持ちを

理解するのは難しいというものが含まれていた。ま

た、「体験学習」には、ほとんどがよかったという表

現で記述していた。「看護との連携」の内容は、連携

のあり方や重要性を学んだ、実習期間内では連携に

ついて理解できないなどの記述があった。「他の実習

との関連」の内容は、訪問看護に役立った、他の実

習で学んだことが役立った、役立ったことについて

の具体的内容などが記述されていた。「その他」の内

容では、実習期間が短いという意見が多かった。

5.考　察

1)リハビリテーション看護実習の評価と今後の課

題

実習の評価27項目のうち、「そう思う」「どちらか

と言えばそう思う」を合わせると25項目で8割以上

を占めていた。質問の27項目は、実習目標や目標到

達のための実習内容を踏まえて作成したものであり、

学生による実習評価では、実習目標はほぼ到達でき

たと考えられる。項目別で「そう思う」の割合でみ

ると、「テクニック的なもの」は高く、「対象理解に

関するもの」は低い結果となった。「そう思う」の割

合が高かったテクニック的な内容の項目は、移乗介

助や歩行介助、関節可動域訓練、自助具の工夫、歩

行訓練時の観察、ADL訓練などであった。実習内容

には、「車椅子・杖歩行・階段昇降の実技と説明」や

「自助具・Splintの説明と体験」という体験学習が

用意されていることや、受持ち患者は車椅子が必要

であったり、歩行介助の必要な患者を選択している

ため、見学あるいは実施の経験をもつことになる。

これらの学習の成果が今回の結果につながったと推

測できる。質問は、「わかる」「役立つ」のレベルで

の評価のため、技術を習得できたか否かは不明であ

る。実習目標は『実態の見学と理解』であるので、

その意味では、テクニック的なことについては、そ

の実習内容は効果的であったと考えられる。

次に、家族を含めた対象理解に関する項目につい

て述べる。「器具などを使った体験は対象者の気持ち

を理解するに役立つ」「対象者の家族の協力が重要で

あることがわかる」の2つ項目に比べ、「リハビリテ

ーションをうける対象者の気持ちがわかる」「リハビ

リテーションをうける対象者の在宅での生活状況を

考えることができる」「リハビリテーションをうける

対象者の家族の気持ちがわかる」「リハビリテーショ

ンに対する家族の社会的状況がわかる」は、「そう思

う」の割合が低かった。これらは、心理・社会的な

側面の理解である。意見・感想で「患者とコミュニ

ケーションをとる時間はないので気持ちや体験など

理解しにくい」や「実習期間が短く、患者や家族の

気持ちまで理解するのは難しい」とあったが、実習

時間内で学ぶこと、あるいは経験するには十分な時

間がないことが推測される。2　日間の実習スケジュ

ールは、講義、器具の説明や体験学習と学ぶ内容が

比較的多いので、患者や家族と接する時間が限られ

てくる。学生にとっても、初対面の患者や家族との

会話は難しいものである。社会的側面においても、

患者や家族と接する機会が限られる分、情報は得に

くく、指導者の説明だけでは理解するまでには至ら

ないことが考えられる。

しかし、意見・感想のなかには「障害のある人に

とってリハビリは苦痛が大きいのだとわかった」や

「病室では見られない患者の表情や意欲を知り、…

略…リハビリを必要とする患者の気持ちを大切にし

なければいけないと思った」など、患者の心理・社

会的側面のを学べたと思われる記述もある。このこ
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とから、2　日間であっても、このような学びを得ら

れることは可能であると考え、心理・社会的な側面

を理解するための教育上の工夫を考える必要がある

と思われる。工夫の一つとして、患者や家族とのコ

ミュニケーションをとる時間を意識的に設定してい

くことがあげられる。

本実習の目的のひとつは、「看護との連携のあり

方」を学ぶことであり、看護との連携に関する学び

は重要な位置を占める。連携に関する項目は「看護

婦と、PT・OTの連携のあり方がわかる」「看護職の

立場で関わるリハビリテーションとは何かを理解で

きる」であるが、「そう思う」と回答した割合は50%

未満であった。本実習は、PT・OTが行う専門的な治

療を見学することから機能訓練の実態を理解し、そ

こから看護との連携を知るという特徴をもつ。

PT・OTが直接指導に当たるため、看護との連携に

ついては、PT・OTサイドに立った連携の実状が説明

されることになる。そして、学生には、「実習をとお

して、リハビリテーションを受ける患者の援助にか

かわる看護婦の役割について考えをまとめる」とい

う課題が与えられており、学生はこの見学実習から、

自分自身でリハビリテーションチームの一員である

ナースの役割は何かという課題を追求していくこと

になる。しかし、自由記述にある「看護と　PT・OT

との連携の場面を実際に見たい」「ナースとPT・OT

とのカンファレンスの様子を見たかった」「ナースの

立場から考えるリハビリテーションの話などを聞き

たかった」という意見から、看護者サイドからみた

連携のあり方を学ぶ内容や方法を採用したり、実習

中にナースと　PT・OTが連携をとる実際の場面に出

会う機会がなければ、「看護との連携のあり方」を理

解することは難しいことがわかる。今後の実習では、

実際の連携の場面であるリハビリテーションチーム

のカンファレンスに学生を参加できるようにするこ

とや、病室でのベッドサイドリハビリテーションを

見学することなど、実習内容や方法を工夫していく

必要があると思われる。

2)リハビリテーション看護実習の学びがその後ど

う活かされたかの検討と今後の課題

一科目の臨床実習が終了した時点で学習成果の到

達度を評価することも重要であるが、それらの学習

成果が他の看護過程が展開される中で、どのように

活かされたかを評価することも必要であると考えら

れる。今回は、リハビリテーション看護実習後の経

験を問うことで、本実習の学びがどの程度活かされ

たかを明らかにする目的で、17項目の質問を設定し

た。

吉村ら4)は、成人看護学実習期間中の1時間半の

見学実習をとおして、学生はセルフケアの確立や退

院に向けたケア計画、他職種との連携を関連づけて

学んでいたが、半数以上の学生がその後の実習でそ

れらの学びを活かせなかったと報告している。その

理由は、その後実習がなかった、あるいはリハビリ

テーション期の患者を受け持たなかったとするもの

が多いこと、また活用方法がわからないことであっ

た。この結果と比較すると、質問17項目のうち11

項目は半数以上の学生が経験していること、必要な

いケースで経験していないとするものはほとんどの

項目で2～3割程度にとどまっていることから、本実

習の学びを活かすことのできる状況がその後にある

と推測される。活用状況については、以下に考察を

すすめる。

得られた回答で、「実施した」割合が高かった上位

5項目のうち4項目は、対象者とのかかわり方や対

象理解に関する項目であった。逆に、「実施した」割

合の低かった項目は、移乗介助、歩行介助、家族に

対する訓練指導2項目、PT・OTとの連携、自助具の

活用であった。前述した実習の評価27項目の結果に

もあるように、リハビリテーション看護実習では家

族を含めた対象の理解はあまりできなかったが、学

んだ移乗介助や歩行介助などの技術は、役に立つと

回答する割合が高かった。それらと比較すると、こ

こでは逆転したような結果になっており、興味深い

結果となった。

看護実習で基本となることは、対象の理解や対象

とのかかわり方であり、どの実習においても学生が

注目する点である。それを考慮すれば、対象者の理

解とかかわり方の実施した割合が高いのは、自然な

結果であると言える。リハビリテーションチームの

なかでの看護の独自性の一つに、患者や家族の近い

位置にあって、しかも長い時間接していることがあ

げられる　5)。そのため、患者や家族の心理・社会的

問題の所在の発見も早期に可能である。また、患者

の意欲を維持するための援助という重要な役割を持

つ。そうしたリハビリテーション看護の機能を考え

合わせれば、実習における学生の対象理解やかかわ

り方に関する努力は重要である。
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実習の評価では「その後の看護に役立つ」と評価

されていた移乗介助や歩行介助の実施の割合が低か

った。また、同時に家族に対する技術指導に関する

項目も実施する割合が低かった。これらは、いずれ

も必要があったのに実施しなかったというものであ

る。これは、一つに実践の難しさを表わす結果であ

ると思われる。また、リハビリテーション看護実習

は看護に役に立つ実習内容ではあるが、学生自身が

技術を習得するには不十分であり、実習での学びは

理解レベルにとどまっていることが推測される。専

門的な技術を要する援助はやはり繰り返しの経験が

必要である。「訓練法をもう少し学びたい」「見てい

るだけではわからない」という意見は、その必要性

を実感していることによるものであろう。2　日間と

いう短期間に、訓練技術や介助技術を習得するには

限界がある。したがって、それらの必要性が生じた

ときに、技術練習を行ったり、専門家に助言を求め

たりすることができるように学生を支援することが

重要であろう。それによって確実な技術を身につけ

たり、他の職種との連携の取り方を学ぶことができ

るのではないかと推測される。

ADL訓練は比較的実施の割合が高かった。リハビ

リテーションチームのなかでのナースの役割には、

実際の生活の場で"できるADL"を"しているADL"

"するADL"に高めるための指導が含まれる5JfiJ。

生活の流れのなかで、対象者の自立を促すことは、

看護の専門性でもある。ADL訓練の実施の割合が高

いことは好ましいことである。その背景を考えると、

訪問実習での活用が考えられる。ADL訓練は、実際

の生活環境で使い慣れた物品を使用して行うことが

最も効果的である。家庭はそうした条件が揃ってい

るので、本実習で得た知識を実践までつなげること

のできる格好の学び場である。また、訪問実習はお

よそ3　ケ月にわたり実施していることや、担当教員

から綿密な指導を受けられるため、ADL訓練は容易

に実施されたと推測される。実習の評価では「ADL

の保持、あるいは拡大のための訓練がわかるように

なる」について、ほとんどの学生が「そう思う」「ど

ちらかと言えばそう思う」と回答していた。今回の

ように、その知識を他の実習で展開できるような教

師の支援は、引続き必要であると言える。

一方で、「PT・OTと連携をとった」経験の割合は

低かった。7割以上の学生が、必要があった事例を

受持ったにもかかわらず、その3分の2の学生が実

践できなかった。この状況は、とくに在宅療養者の

場合に、施設でリハビリテーションを受ける機会が

なかったり、通う施設にPTやOTがいない場合が

考えられる。今後、地域で活動するPTやOTも増

加していくことを考えれば、看護職はリハビリテー

ションチームの一員としての役割分担と連携を図る

ことが今以上に求められるようになる。また、最近

では、リハビリテーションチームには介護福祉士や

社会福祉士なども加わり、リハビリテーションに関

わる職種が多様化している。そのような現状のなか、

看護職がリハビリテーションチームのなかでどう他

職種と連携をとっていくかという課題もある。リハ

ビリテーションにおける看護の現状を踏まえ、本実

習でPT・OTの役割や機能を理解できたことで、今

後は、必要と判断したときに、自ら専門家に連携を

求めていけるような看護者に育てていくことも必要

な教育課題ではないだろうか。

6■　結　論

リハビリテーション看護実習の評価、および本実

習と他の実習との関連から、リハビリテーション看

護教育の実態と課題が明らかになった。本実習で学

生が理解しやすい実習内容は、移乗介助や歩行介助、

機能訓練に関するテクニック的な内容であり、理解

が困難なものは、対象者やその家族の心理・社会的

側面の理解であった。さらに、看護との連携につい

てもやや理解が困難であることがわかり、実習内容

や方法を検討する必要が示唆された。

リハビリテーション看護実習後の他の臨床実習に

おいて、移乗介助や歩行介助、家族に対する機能訓

練指導を実施する割合が低かった。移乗介助や歩行

介助は、実習の評価では「その後の看護に役立つ」

と評価されていたが、実践するまでには至らなかっ

たことから、これらの技術は理解レベルにとどまっ

ていたことが推測された。また、PT・OTとの連携を

必要とするにもかかわらず、連携がとれなかった割

合が高かった。リハビリテーション看護実習で学ん

だ知識や技術を実践レベルまで引き上げるためには、

その後の実習での教師の支援が重要であると考えら

れた。

注1)萩島秀男監修:VTRリハビリテーションナーシング

総論、情報開発研究所
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資料1

3学年前期に行われた2日間の「リハビリテーション看護実習」についていくつか、質問いたします。

「リハビリテーション看護実習」後の実習で、患者・施設入居者および在宅療養者の看護でどのような経験を

しましたか。次の1～17の看護について、『必要なケースで実施した→1.』『必要なケースだったが実施しな

かった→2.』『必要ないケースだった→3.』として、一つ選んで番号に○印をつけて下さい。

1.　機能訓練プログラムを計画した。

2.　関節可動域を評価した。

3.　関節可動域訓練を実施した。

4.　関節可動域訓練方法を家族に指導した。

5.　筋力増強運動を実施した。

6.　車椅子とベッド間の移動を介助した。

7.正しい姿勢や肢位について対象者および家族に指導した。

8.　歩行介助を実施した。

9.　自助具を活用(紹介、作成など)した。

10.ADLを保持あるいは拡大するための訓練を行った。

11.生きがいに結びつくようなリハビリテーションを実施した。

12.リハビリテーションを続ける対象者に対して、傾聴や励ましをした。

13.リハビリテーションに関して、家族の協力を求めた。

14.理学療法士または作業療法士と連携をとった。

15.患者の意欲を引き出すようなかかわりをした。

16.リハビリテーションに対する家族の心理的状況を知る努力をした。

17.リハビリテーションに対する家族の社会的状況(訓練のしかた、疲

労、経済的負担など)を知る努力をした。

「リハビリテーション看護実習」後の病棟実習や訪問看護実習でも、さまざ

まなリハビリテーション場面に直面したり、リハビリテーションに関する

看護実践を行ったと思います。今、「リハビリテーション看護実習」を振り

返って、それはどのような実習であったのか、あなたの考えに1番近い番

号を1つ選んで○をして下さい。

1.リハビリテーション室にある各機械の説明などはその後の看護に役に立つ。

2.訓練を実施するのにふさわしい環境とはなにか理解できる。

3.対象者の個別性を考慮することが必要であると理解できる。

4.　器具などを使った体験は対象者の気持ちを理解するのに役立つ。

5.　作業療法が、その人の生きがいに役に立つことがわかる。

6.　自助具についての説明、工夫は役に立つ。

7.　関節可動域訓練がその後の看護に役に立つ。

8.機能訓練プログラム(運動の選択,方法、回数など)が、その後の看護に役に
立つ。
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資料1つづき

9.　筋力増強訓練がその後の看護に役に立つ。

10.車椅子への移乗テクニックがその後の看護に役に立つ。

11.歩行介助の方法がその後の看護に役に立つ。

12.歩行訓練時の姿勢や肢位の観察が必要であることが理解できる。

13.身体の動きのメカニズムが利用できるようになる。

14.ADLの保持、あるいは拡大のための訓練がわかるようになる。

15.訓練を継続することの重要性がわかる。

16.リハビリテーションを継続するための関わり方がわかる。

17.リハビリテーションにおいて対象者との信頼関係が重要であることがわかる。

18.作業療法・理学療法の内容が理解できる。

19.看護婦と、理学療法士・作業療法士の連携のあり方がわかる。

20.看護職の立場で関わるリハビリテーションとは何かを理解できる。

21.対象者の意欲を引き出す関わり方がわかる。

22.リハビリテーションをうける対象者の気持ちがわかる。

23.リハビリテーションに対する家族の社会的状況がわかる。

24.リハビリテーションをうける対象者の家族の気持ちがわかる。

25.対象者の家族の協力が重要であることがわかる。

26.リハビリテーションをうける対象者のゴールがわかる。

27.リハビリテーションをうける対象者の在宅での生活状況を考えることができる。

リハビリテーション看護実習で学びたかった内容を具体的に書いて下さい。

リハビリテーション看護実習について感想・意見を自由に書いて下さい。

ご協力ありがとうございました。リハビリテーション看護実習指導担当


