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はじめに

シミュレーション教育とは、アクティブラーニング型授
業の1つであり、模擬的な状況の中で、学習者としての個人
やチームが医療を経験し、その経験に基づいて、最善の医
療を実践するにはどのような専門的な知識・技術・態度
を備えていなければならないのかを、学習者同士のディス
カッションを中心に、関連資料を活用したり、指導者から
のフィードバックを参考にしながら医療者としての能力
を向上していく教育である１）。

看護学生にとって臨地実習は看護が展開される実践の
場に即した知識や技術、そして態度の習得を可能にするも
のである２）。しかしながら、実習場所である臨床看護の現
場では、平均在院日数の短縮化、対象者の人権への配慮お
よび医療への安全確保の取り組みの強化など、臨地実習で
学生が看護技術を実施する上での制約が増加している３）と
いう現状がある。このような状況の中、医療の高度化・複
雑化により、卒後早期より高い看護実践能力が求められ
る。そのため、看護基礎教育において、学生の看護実践能
力の育成のための授業展開が必要であると考える。

前述の背景から、近年、看護基礎教育においてシミュレ
ーション教育が重要視されている。シミュレーション教育
は、模擬的な環境の中で学習することから、医療安全的に
学習者と患者双方の安全が保障されている教育方法であ
り４）、学生が安全な環境の中、能動的に学修することを可
能とする。筆者らは、2007年度から呼吸障害患者の看護過
程を展開する教材として電子カルテ教育システムを開発
し、一部改正をしながら、その教育内容について検討を続

けている。当該援助技術論の演習において、吸引や酸素吸
入など呼吸障害患者に対する援助項目を実施する時期と
看護過程の展開が同じ時期であり、学生が患者をよりイメ
ージしやすいため呼吸障害患者の事例を用いている。2015
年度からは電子カルテ教育システム上での看護過程を行
い、シミュレーションによる呼吸の援助技術演習を実施し
ており、シミュレーション教育において、実践内容を適切
に記録することや患者の反応で計画の修正が必要性であ
ることを理解できたという学生の自己評価を得た。さらに
昨年度から、教員が模擬患者となり、より実践の場面を想
定した演習を開始し、さらなるシミュレーション演習の教
育効果を期待している。今回、健康障害援助技術論の「呼
吸/循環を整える援助」においてシミュレーション教育に
よる演習を展開し、その教育効果について評価したので報
告する。

Ⅰ．援助技術論全体の健康障害援助技術論の位置づけ

健康障害援助技術論は、2単位60時間で2年次後期に開講
している科目である。授業目的は、健康障害をもつ対象と
その家族を多角的に理解し、看護上の問題を把握して、援
助するための専門的基礎的能力を養うことである。内容は
薬物療法・検査に関する講義、演習、これらの知識・技術
を統合し、呼吸・循環障害時の援助について講義・シミュ
レーション演習を実施している。履修前には、フィジカル
アセスメント及び看護過程の展開を修了しており、修了後
基礎看護学実習Ⅱの履修となる（図）。本稿では呼吸・循
環障害時の援助に関する内容について取りあげる。
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本研究は、健康障害援助技術論の「呼吸/循環を整える援助」におけるシミュレーション教育について学生の
自己評価、学びの記述から教育効果を明らかにすることを目的とした。2017年度、2018年度に健康障害援助技
術論を履修した看護学科2年生を対象に、無記名の質問紙調査を実施した結果、看護過程の自己評価、シミュレ
ーション演習の自己評価とも概ね高い評価となった。学びの記述からシミュレーション演習により、自己学修
の必要性を感じ、患者役のリアルな演技により患者の反応は様々であることに気づいていた。基礎看護学実習
に向けて不安を持ちながらも、臨床に近い緊張感を持ち演習に臨んでいたことが明らかになった。基礎看護学
領域だけではなく、成人看護学領域などの他領域との連携の必要性が示唆された。 
（キーワード）シミュレーション教育、援助技術、看護学生
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１．健康障害援助技術論におけるシミュレーション演習の
位置づけ
１）呼吸/循環を整える援助の目的・学修目標

援助目的は呼吸・循環の援助を必要とする対象の状態
を理解し、対象の苦痛や不安を受け止め、安全な援助がで
きることである。学修目標は①対象の状態によって対象の
呼吸・循環を整える必要性が理解できる。②各種吸入・吸
引などの器機を適切に扱うことができる。③対象に安全で
効果的な呼吸を整える援助/治療・検査が実践できる。④
対象の苦痛を理解し、配慮と声かけができること4つであ
る。この援助目的や学修目標を達成するために演習方法は
シミュレーション教育の中のシチュエーション・ベース
ド・トレーニングを採用した。このトレーニングは臨床で
遭遇する状況や状態を教材として、テクニカルな部分より
ノンテクニカルな部分（臨床推論、アセスメント、判断な
ど）の強化を目指す４）トレーニングである。 
２） シナリオシート

呼吸障害のある患者は看護診断ラベル「非効果的気道浄
化」「活動耐性低下」に対して計画を立案する。循環障害
のある患者は看護診断ラベル「体液量過剰」「活動耐性低
下」に対して計画を立案する。事例の要約とそれぞれの目
標については以下に示す（表1）。
３） 授業の進め方

学生を1グループ8人（呼吸障害4人・循環障害4人）のグ
ループ編成とし、全部で8グループに分かれた。呼吸障害・
循環障害のある患者それぞれ一事例を提示し、どちらかの
事例の看護計画を立案した。教員4人が呼吸障害と循環障
害に2人ずつに分かれファシリテーターを担当し、それぞ
れ2グループずつ担当した。演習の展開はブリーフィング
（15分）、シミュレーション準備（20分）、シミュレーシ
ョン①（10分）、デブリーフィング①（15分）、シミュレ
ーション②（10分）、デブリーフィング②（15分）を1クー
ルとし、実習室を移動後、もう1クール実施した（表2）。シ
ミュレーション演習での看護師役（実施者）はグループ内
で話し合い複数名選出した。それ以外の学生は観察者とし
て参加した。

Ⅱ．方法

１．対象者
2017年度と2018年度に健康障害援助技術論を履修した

新見公立大学健康科学部看護学科2年生計125人
２．調査期間

2017年12月～2019年2月
３．調査方法

無記名自記式質問紙調査用紙（筆者らが作成）による留
め置き法
４．調査内容

呼吸障害と循環障害のある各々の患者に対するシミュ
レーション教育による呼吸・循環の援助技術演習の自己
評価は、『シミュレーション演習』『共感』『演習参加度』
『演習の効果』『目標到達度』の計25項目を4段階で質問し
た。看護過程の展開の自己評価は『看護情報』『分析』『看
護診断』『計画』『実施』『実践記録』『関連図』の計33
項目を4段階で質問した。さらに今回の援助技術演習での
学びについて自由記述で回答を求めた。
５．分析方法

シミュレーション演習の質問項目ごとに、「4．そう思う」
「3．まあ思う」の合計を「思う」とし、「2．あまり思わ
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図．健康障害援助技術論の授業展開

表１．シミュレーション演習のシナリオシート(抜粋) 
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なかった」「1．思わなかった」の合計を「思わなかった」
と集計した。看護過程の質問項目ごとに、「4．できた」「3．
まあまあできた」の合計を「できた」とし、「2．あまりで
きなかった」「1．できなかった」の合計を「できなかった」
と集計した。自由記述の内容は、類似性に沿って分類した。
６．倫理的配慮　

対象学生に調査の主旨、自由意思の尊重、成績評価には
関係しないこと、匿名性について書面と口頭で講義終了時
に説明した。新見公立大学倫理審査委員会の承諾を得て実
施した（承認番号152）。

Ⅲ．結果

受講した125人のうち92人から回答を得た（回収率
73.6％）。そのうち欠損値のない77人を分析対象とした（有
効回答率83.6％）。

１．看護過程の自己評価について
看護過程について回答を表3に示した。「できた」「まあ

まあできた」を合計した「できた」の割合をみると、『看
護情報』では「情報を身体的側面から捉えることができた」
「収集した情報を分類し記述することができた」が97.4％
と最も高かった。次いで「情報を精神的側面から捉えるこ
とができた」で92.2％であった。最も低かったのは「情報を
社会的側面から捉えることができた」「不足情報に気づく
ことができた」で68．8％であった。『分析』では「患者の
情報を身体的側面から分析することができた」で88．3％で
あった。次いで「情報を枠組みに沿って分析することがで
きた」で84．4％であった。最も低かったのは「患者を社会
的側面から分析することができた」で62．3％であった。『看
護診断』では「情報に沿った看護問題の原因を明確にする
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表２．シミュレーション演習の進め方

表３．看護過程の自己評価



ことができた」が87．0％で最も高かった。次いで「情報に
沿った看護問題の原因を明確にすることができた」で84．
4％であった。『計画』では「目標を達成するためOP・TP・
EPの計画を立てることができた」が97．4％で最も高かっ
た。次いで「目標を立てることができた」で94．8％などで
あった。『実施』では「患者の苦痛や不安を理解し配慮や
声かけができた」が89．6％で最も高かった。次いで「看護
問題に対する全身状態の観察ができた」が84．4％などであ
った。『実践記録』では「患者の主観的情報を記述できた」
が94．8％で最も高かった。次いで「患者の客観的情報を記
述できた」92．2％などであった。『関連図』では「患者の
病状に沿って捉えることができた」が92．2％で最も高かっ
た。次いで「患者の生活情報を捉えることができた」88．3％
であった。最も低かったのは「患者の発達段階を捉えるこ
とができた」で72．7％であった。

２．シミュレーション教育による演習の自己評価について
シミュレーション教育による演習について、回答を表4

に示した。「そう思う」「まあ思う」を合計した「思う」の
割合をみると、『演習について』では、「他の学生の意見

や考えを聞いて知識が深まった」が100％であった。その他
の項目においても95％以上が「思う」
と回答した。『共感』では、「演技者や発言者の実践をも
とに学んだ」が97．4％と最も高かった。次いで「事例にあ
る状況と演技に関心を示しながら聞いた」が92．2％であっ
た。最も低かったのは「実習への不安がなくなった」で46．
8％であった。『演習参加度』では「演技者や発言者の話を
真摯に聞いた」「メンバーの発言に耳を傾けた」が100％で
あった。最も低かったのは「質問や疑問など発言を積極的
に行った」で66．2％であった。『演習の効果』では「演習
によって事例の状況が理解できた」「演習は今後も必要だ
と思った」が100％であった。次いで「演習によって自分の
課題が明らかになった」で97．4％であった。『目標達成度』
では「対象の呼吸を整える必要性が理解できた」が100％で
あった。次いで「対象費必要な観察ができた」で94．8％で
あった。

３．呼吸・循環障害のシミュレーション演習での学びにつ
いて

呼吸・循環障害のシミュレーション演習での学びにつ
いて54コードが得られた。コードを「　」、分類を〔　〕で
示した（表5）。

「グループによる差があり、他の視点を知ることができ
た」、「グループで話し合うことで新しい意見を知ること
ができた」など〔他のグループのシミュレーションが参考
になった〕が8コードと最も多く、学生はグループで演習す
る意義を感じていた。次いで「計画通りではなく患者にと
って必要な援助を考えることの重要性を感じた」など〔患
者の状態から看護計画を立てたが、計画通りに看護実践を
することが難しいことがわかった〕が5コードであった。さ
らに「患者役の教員が上手であり臨床場面をイメージし
た」、「患者役の教員がリアルで緊張した」など〔患者役
が教員でありリアリティがあり実際の患者の反応があっ
て勉強になった〕が5コードであり、患者役の反応により学
生は計画通りにいくとは限らないという、臨床場面に近い
状況を体験していた。「点滴刺入部や残量の確認の必要性
を感じた」、「自分が見落としやすい部分が分かった」か
ら〔点滴刺入部や残量の観察が大切だということが学べ
た〕ことにより、看護技術についても学びを得ていた。さ
らに「演習で応用が利かなかったため、自己学修の重要性
を学んだ」、「根拠のある計画立案の重要性を感じた」な
ど〔根拠のある看護実践を行うためには自己学修の必要性
を感じた〕ことにより、臨床場面を想定した演習により、学
生が自身で不足部分に気づき、さらに自己学修の必要性を
感じていた。そのほか、デブリーフィングに関する内容も
分類された。
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表４．シミュレーション演習の自己評価
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Ⅳ．考察

シミュレーション教育による演習・看護過程に関する
学生の自己評価、シミュレーション演習を通して学んだこ
との記述から、健康障害援助技術論におけるシミュレーシ
ョン教育の教授方法の評価と今後の展望について考察す
る。

１．看護過程の学生の自己評価と学び
すべての上位項目において、学生は概ね「できた」と自

己評価していた。評価が低い項目をみると、『看護情報』の
「情報を社会的側面から捉えることができた」や『分析』の
「患者の社会的側面から分析することができた」の項目は
「できた」とした学生が約7割弱にとどまる結果であった。

このことから、対象の社会的側面をみることがやや不足し
ていることが分かる。そのため、シナリオに患者の家族構
成や仕事、退院後の患者を取り巻く環境が想起できるよう
な情報を明確に提示するような工夫が必要であると考え
る。

２．シミュレーション演習の学生の自己評価と学び
シミュレーション演習のすべての項目において、学生は

概ね「思う」と自己評価していた。〔他のグループのシミ
ュレーションが参考になった〕や〔デブリーフィングで自
分たちが行った援助に対しての意見を聞いて、理解を深め
ることができた〕と分類されるように、学生は「グループ
で話し合うことで新しい意見を知ることができた」と実感
しており、デブリーフィングの場面で意見を出し合い、目
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表５．シミュレーション演習における学び(抜粋)



の前の患者にとって何が最善であったかを考えることが
できていたことが伺われる。さらに他のグループの援助を
みることで新しい視点に気づくこともできていた。このこ
とは演習前の事前学修の効果もあると考える。学生個人で
看護計画を立案し、次に、どのように看護援助を進めてい
くかグループでディスカッションを行うことでより学修
内容の理解につながっている。今回のシミュレーション演
習では、全員が看護師役を体験することはできていない
が、『演習参加度』の「演技者や発言者の話を真摯に聞い
た」と全員が回答しており、観察者としての役割をもって
グループディスカッションや演習に臨むことができたの
ではないかと考える。 

『演習参加度』の「質問や疑問など発言を積極的に行っ
た」は「思う」と自己評価した学生が約7割であった。他の
項目と比較して低い値となっている。さらに〔グループワ
ークの中でいろいろな意見がでなかった〕と感じている学
生が存在している.対象が2年次生であり、初めてのシチュ
エーション・ベースド・トレーニングであることも影響
していると考える。演習の導入時に、シミュレーション教
育の実際をみせ、イメージできるようなオリエンテーショ
ンの時間を設ける６）といった授業計画が必要と考える。ま
た、複数名の教員で担当している演習であり、教員間の情
報共有や目標の確認、ファシリテーターと模擬患者との打
ち合わせ等、教員間の演習前の準備を入念に行うことが必
要であると考える。 

今回の結果において自己評価が最も低かったのは『共
感』の「実習への不安がなくなった」であった。このこと
は〔実習に近い緊張感があり、実習に役立つ授業だと思っ
た〕、〔患者役が教員でありリアリティがあり実際の患者
の反応があって勉強になった〕と学生は感じているもの
の、〔患者の状態から看護計画を立てたが、計画通りに看
護実践するのは難しいことが分かった〕ことや〔記録の必
要性は学んだものの実習で実践できる自信がない〕ことを
自覚しており、臨床現場に近い演習だからこそ、学生は実
習をイメージができているが、その反面、これからの実習
に対し、演習で学んだようにできるだろうかと不安を感じ
ていると推測される。看護学生3年生を対象に実習前のシ
ミュレーション演習について調査した研究では、シミュレ
ーション演習の成果として、実習で新たに出会った場面で
既存の知識や演習での経験などを活かして対処を試みた５）

ことが挙げられている。本研究では基礎看護学実習Ⅱとい
う学生にとって初めての受け持ち実習前の演習であった
こともあり、基礎看護学実習に向けて不安を持ちながら
も、臨床に近い緊張感を持ち演習に臨んでいたことが明ら
かになった。基礎看護学領域だけではなく、成人看護学領
域などの他領域との連携の必要性が示唆された。
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