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基礎看護技術の教育のあり方に関する検討

一臨地実習における ｢清拭｣の実施状況の分析から-

石 井 範 子 長谷部 真木子 佐々木 真紀子

要 旨

基礎看護技術の学内授業と臨地実習の関連性および教育方法上の課題について検討することを目

的とした｡

対象は本学看護学科3年生72名であった｡質問紙により,臨地実習で経験した ｢清拭｣の経験回数,

方法とその理由,学内学習の活用状況と内容,および援助のポイントの実施状況について調査した｡

その結果は,以下の通りである｡

1)｢清拭｣の経験回数は69.2%の学生が20回以上であった｡

2)患者 ･学生の双方にとって便利という理由で78.9%の学生が清拭車を利用していた｡

3)91.6%の学生が学内学習を生かし,生かしたことは方法 ･留意事項であった｡

4)80%以上の学生が,援助のポイントの25項目中19項目を毎回実行していた｡

5)援助のポイントに基づいて実行しない理由としては,｢気づかなかった｣が多く,その他に

｢病棟のやり方に従った｣,｢ものがなかった｣などということが挙げられた｡

学生に看護技術を確実に習得させるためには,基礎看護技術の担当教員と実習担当教員,病棟の実

習指導者の密接な連携や,臨地実習前に学生に復習させる機会の設定が必要であることが課題となっ

た｡

l.はじめに

近年,新卒看護師の看護技術の未熟さが問題

視され1',卒後臨床研修の必要性等も議論され

ている｡看護技術の未熟さの要因として,平成

2年のカリキュラム改訂以降の実習時間数の減

少や理論重視の教育等が指摘されている2､｡

秋田大学医療技術短期大学部 (以下,本学と

する)看護学科では,看護学の各分野の看護技

術教育に先立ち,1年次前期から2年次前期に

基礎看護技術の授業に210時間 (7単位)を費

やし,そのうち約90時間の演習を行っている｡

さらに1年次に45時間,2年次に90時間の基礎

看護実習を病院で行っている｡また,成人,老

午,精神,母性,小児,在宅の各看護学の臨地

実習は,3年次の4月上旬から11月中旬までの

期間に合計1035時間 (115日)行われている｡

秋田大学医療技術短期大学部
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(2) 石井範子/臨地実習中の ｢清拭｣の分析による基礎看護技術教育の検討

村上ら3 が,臨地実習でなければ学習できな

い内容の一つとして,知識 ･技術 ･態度の統合

性を掲げているように,学内で学んだ基礎看護

技術は,臨地実習において患者の状態や場の状

況に応じて的確に適用することで,より確かな

看護技術として習得されるものと考えられる｡

今回,すべての臨地実習が終了し卒業の近い

学生に対して,学内授業と臨地実習の関連性お

よび教育方法上の課題を明らかにするために臨

地実習における基礎看護技術の実施状況を調査

した｡ここでは臨地実習において経験する機会

が多 く4 5,卒業までに実施できることが期待

を取 り上げた｡調査結果を基に,基礎看護技術

の教育のあり方を検討 したので報告する｡

Il.研究方法

1.対象 :本研究の主旨に同意した本学看護

学科3年生72名である｡

2.方法 :調査内容は,臨地実習における

｢清拭｣の経験回数,清拭の方法とその

理由,学内学習の活用状況と活用できた

あるいは活用できなかった内容,25項目

からなる援助のポイントに基づ く実施の

状況ならびに実施しなかった場合の理由

とその状況である｡経験回数は実数を記

述させ,清拭の方法については,用具に

よって手順や留意事項等が異なるため,

使用した用具についての回答が得られる

よう ｢毎回,清拭車を使用した｣,｢毎回,

洗面器を使用した｣,｢どちらかといえば

清拭車を使用することが多かった｣,｢ど

ちらかといえば洗面器を使用することが

多かった｣,｢清拭車と洗面器を併用する

ことが多かった｣から選択させ,その理

由を自由記述させた｡学内学習の活用状

況は ｢充分生かせた｣,｢まあまあ生かせ

た｣,｢あまり生かせなかった｣から選択

させ,活用できたあるいは活用で きな

かった内容は自由記述させた｡援助のポ

イントに基づく実施の状況については,

｢毎回実行した｣,｢時々実行 した｣,｢実
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行 しなかった｣から選択させた｡さらに

実行 しなかった場合はその理由を ｢機会

がなかった｣,｢気がつかなかった｣,｢行

おうとしたができなかった｣,｢その他｣

から選択させ,｢行おうとしたができな

かった｣,｢その他｣の理由の内容を自由

記述させた｡尚,選択式回答の場合はす

べて択一とし,自由記述による回答では,

記述件数の指定はしなかった｡調査は臨

地実習終了後の12月初旬に一斉回答方式

で実施した｡

｢清拭｣とは,ここでは全身清拭また

は部分清拭のことをいい,足浴等の部分

浴は含まないこととした｡

3.分析方法

1)経験回数,使用 した清拭用具,学内学

習の活用状況,援助のポイントに基づ

く実施の状況については単純集計し,

割合を求めた｡

2)自由記述された事項については,著者

らで分類 し,内容ごとの件数を求めた｡

日.結 果

72名に調査票を配付 し,71名から回収できた｡

1.清拭の経験回数 (図 1)

臨地実習で経験 した ｢清拭｣のおおよその回

数は,50回以上が14名 (19.7%),40-49回が

14名 (19.7%),30-39回が13名 (18.4%),20

-29回 が 8名 (ll.4%),10-19回 が 5名

(7.0%),9回以下が 1名 (1.3%),不明16名

(22.5%)であった｡不明とした学生の全員が

｢何回も経験 したが回数はわからない｣と記述

している｡

2.｢清拭｣の方法

｢清拭｣の方法は,｢毎回,清拭車を使用した｣

56名 (78.9%),｢どちらかといえば清拭車を使

用することが多かった｣11名 (15.5%),｢清拭

車 と洗面器を併用することが多かった｣4名

(5.6%)であった｡｢毎回,洗面器を使用した｣,

｢どちらかといえば洗面器を使用することが多

かった｣のいずれについても回答がなかった｡

｢毎回,清拭車を使用 した｣の理由として64
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石井範子/臨地実習中の ｢清拭｣の分析による基礎看護技術教育の検討 (3)

9回以下
1名(1.3%)

10-19回
5名(7,0%)

図 1 清拭の経験回数

件の記述があり,① ｢使いやすく便利であり,

効率的である｣,｢お湯をこぼすことがない｣等

の作業効率に配慮 した内容が41件,② ｢清拭車

の方が楽｣等の学生の都合を述べた内容が10件,

③ ｢待たせる時間が少ない｣,｢清拭車内のタオ

ルの色分けでセルフケアにも役立つ｣等の患者

にとってのメリットを考慮した内容が8件,④

｢援助を受け入れてもらいやすい｣等の患者と

の関係に配慮 した内容が2件,⑤他者の指示を

表す内容が3件であった (表 1)｡｢どちらかと

いえば清拭車を使用することが多かった｣の理

由は,①清拭車が便利 7件,②洗面器と温湯を

使用することは不便3件,などであった｡｢清

拭車と洗面器を併用することが多かった｣の理

由は,①患者の汚れに合わせた2件,②患者の

状態に合わせた1件などであった｡

3.学内学習の臨地実習における活用状況

学内で学習したことを臨地実習に ｢充分生か

せた｣31名 (43.7%),｢まあまあ生かせた｣34

名 (47.9%),｢あまり生かせなかった｣6名

(8.4%)であった｡生かすことができた事項

として157件の記述があり,①手順,拭 く方向
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や圧の強さ,ワッシクロスの使い方等の清拭の

方法に関すること95件,②留意事項全般,保温,

蓋恥心に対する配慮等の留意事項48件,③その

他14件であった (表2)｡生かすことができな

かった事項としての記述が41件あり,(丑洗面器

と温湯を用いた清拭法,綿毛布やバスタオルに

よる身体の覆い方,等の清拭の方法に関する事

項29件,②温湯の準備,室温や湿度の調節等の

使用物品と準備に関する事項6件,③一通りの

就床患者に対する清拭ができなかった等,経験

できなかった事項 4件,④その他 2件であった

(表3)｡

4.援助のポイントに基づ く実施の状況

(表4)

｢清拭｣は患者の全身の皮膚に直接施 し,

患者の心身の安楽や安全に大きく影響するケア

であることから,提示 した全ての援助のポイン

トに基づいて実施することが原則とされる｡患

者の状態によっては患者自身で部分清拭するが

できる場合もあることを考慮 し,ここでは80%

以上の学生が毎回実行 していることを期待 した｡

80%以上の学生が ｢毎回実行｣としていた援
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(4) 石井範子/臨地実習中の ｢清拭｣の分析による基礎看護技術教育の検討

表 1 ｢毎回,清拭幸を使用 した｣理由

64件中,( ):記述件数

理 由

① 作 業効 率 に配 慮 :合 計41件

･使いやすく便利であり､効率的であるO (18)

･いつも温かいタオルが準備 されて手軽であるO (14)

･タオルが加熱 され清潔であるo (5)

･冷えたタオルを再度保温できるD (2)

･お湯をこぼすことがないロ (2)

② 学 生 自身 の都 合 :合 計 10件

･清拭車の方が "莱"であるo (9)

･洗面器に湯をいれて使 う方法に気がつかなかったo(1)

③ 患者 に とつて の メ リッ トを考慮 :合 計8件

･待たせる時間が短いo(7)

･タオルが部位別に色分けされセルフケアに役立つ¢(1)

④ 患者 との 関係 に配 慮 :合 計2件

･援助を受け入れてもらいやすい○ (1)

･患者に清拭車のタオルの使用を希望されたD(1)

助のポイントは25項 目中19項 目であった｡｢毎回

実行｣が80%未満であった援助のポイントは6

項目で,実行 した学生数の少ない順に ｢清拭後,

乾燥 したタオルで湿気を除いた｣lo宅(14.0%),

｢清拭タオルには柔らかい保温性のある物を選

んだ｣38名 (53.5%),｢汚れの度合い ･部位に

応 じた清浄剤を選び使用 した｣39名 (54.90/o),

｢腹部は腸嬬動を促進するように配慮 して拭い

た｣43名 (60.6%),｢保温のための掛け物の掛

け方を工夫 した｣51名 (71.8%),｢室温に配慮

した｣55名 (77.5%)であった｡これ らには

｢室温調整｣,｢清拭タオルの選び方｣のように

病院のシステムにより学生が主体的に実行でき

ないという制約を持つものも含まれている｡ま

た,全員が毎回実行が100%の ｢充分温かいお

湯の準備｣ と ｢患者への事前の説明｣および

98.6%の ｢お湯 (タオル)が冷めない工夫｣以

外の全ての援助のポイントにおいて,実施 しな

かった理由に,｢気がつかなかった｣というこ

とが挙げられていた｡その他に80%未満であっ

た援助のポイント ｢室温に配慮 した｣,｢保温の

ための掛け物の掛け方を工夫 した｣,｢清拭後,
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表 2 臨地実習で学内学習を生かすことができ

た事項 157件中

① 清 拭 の 方法 に 関す る こ と ･(合 計 95件 ,60.5%)

･拭 く方 向 (23)

･拭 く圧 の強 さ (19)

･手順 (18)

･タオル の温 度 の確 認 方法 (9)

･体位 の 工夫 (7)

･関節 部 の支 え方 (7)

･方 法 全般 (6)

･ワ ッシク ロス の使 い 方 (3)

･陰部 の拭 き方 (2)

･乾燥 した タオル で の拭 き方 (1)

② 留 意 事 項 に 関 す る こ と (合 計 4 8件 ,30 6%)

･患者 の蓋 恥 心 に対 す る配 慮 (19)

･患者 の保 温 (8)

･所 要 時 間 (5)

･身 体 の露 出 に対 す る配慮 (5)

･患 者 の心 身 の観 察 の必 要性 (4)

･ケ ア に対 す る患 者 の 同意 (3)

･留 意事 項 全般 (3)

･施 行 中の コ ミニ ュケ- シ ョン (1)

(雷そ の他 :(合計 14件 ､8.9%)

乾燥 したタオルで湿気を除いた｣,｢清拭タオル

には柔らかい保温性のある物を選んだ｣では,

｢物がなかった｣,｢病棟の看護師のや り方に

従った｣,という内容の理由がみられた｡とく

に実施者が最 も少なかった ｢清拭後,乾燥 した

タオルで湿気 を除いた｣においては,｢病棟の

看護師のや り方に従った｣9件,｢乾燥 したタ

オルがなかった｣2件であった｡｢汚れの度合

い ･部位に応 じた清浄剤を選び使用 した｣では,

｢機会がなかった｣とするほかに,｢洗浄剤が

なかった｣と言う理由が 3件あった｡｢腹部は

腸嬬動を促進するように配慮 して拭いた｣では,

｢患者自身でできる場合が多かった｣3件,｢順

調な排便ができる人にはしなかった｣2件とい

うように患者の状態によって実施 しなかったと

いう内容の理由が挙げられていた｡

IV.考 察

1.経験回数について

｢清拭｣は,皮膚の清潔,血液循環の促進,

患者の爽快感などの効果と同時に,患者と看護

者のコミュニケーションが促進される看護技術
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表3 臨地実習で学内学習を生かすことができ 2.｢清拭｣方法について

なかった事項 41件中

①清 拭 の方法 に関す るこ と (合計 29件 ,70.7%)

･洗 面器 ･温湯 を使 用 した清拭法 (17)

･綿毛布や バス タオル に よる身体 の覆 い方 (5)

･ワッシク ロスの使 い方 (3)

･バ スタオル に よる水分の拭 き取 り(2)

･目的に応 じた方法 の選択 (1)

･拭 く方 向 (1)

②使 用物 品 と準備 に関す るこ と(合計6件 ,14.6%)

･室温や湿 度 の訴節 (2)

･温湯 の準備 (2)

･使用す るタオル の数 (1)

･清浄剤 の準備 (1)

③経 験 で きなか った こ と (合 計 4件 ,98%)

･就床患者 に対す る清拭の全般 (2)

･ドレー ン挿入 中の患者 の清拭 (1)

･絶対安静 の患者の清拭 (1)

④その他 (合計2件 ,4.9%)

であることから,学生の臨地実習中に経験を重

ねて在学中に技術を習熟させることを期待 して

いる｡

卒業時の ｢清拭｣の経験について,二つ森 7.

は全学生が経験 し,平均回数は35回であったこ

とを,片岡ら8-は平均回数が33.3回であったこ

とを,それぞれ報告 している｡本調査では,回

数の不明な回答があったことから平均回数を把

握することはできなかったが,57.8%の学生は

30回以上の経験をしており,不明としている16

名の学生全員が ｢何回も経験 した｣と述べてい

ることから,平均回数は前二者の報告と同等の

30回を越えるものと察せられる｡本学の115日

間の臨地実習において,｢清拭｣の頻度が高い

分野は,受け持つ患者の特徴から成人 ･老年 ･

小児看護学の病棟実習であり,それらの実習日

数は合計で約60日である｡2-3日に1度の割

合で ｢清拭｣を実施すると,20-40回の経験を

することはできるものと推測される｡そのよう

な中で49名 (69.2%)は20回以上経験 していた

が,6名 (8.3%)は20回未満であった｡｢清拭｣

の経験回数が一定以上になるよう学生に意識づ

けるために指導者からの働きかけや,受け持ち

患者の選定時に ｢清拭｣を必要とする患者を選

択するような配慮が必要であると考える｡
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本学の ｢清拭｣の学内授業では,｢洗面器と

温湯｣による方法を中心に教授 している｡洗面

器と温湯による方法は,準備や後始末が簡便で

常時蒸 しタオルが準備されている清拭車を用い

た方法に比べ,準備 ･後始末に時間かかり,タ

オルが冷めないよう気配りが必要であるが,汚

れに応じてタオルに含ませる湯の量を調節 した

り,清浄剤を含ませて清拭できること,使用す

るタオルが少ない等の利点もある｡また,清拭

車は高価であることから学生が卒業後に就業す

る全ての場に設置されているとは考え難い｡本

学の実習病院では全病棟に設置されていること

から清拭車による方法で ｢清拭｣を経験 した学

生が圧倒的に多かったものと考えられる｡しか

し,在学中に適温の温湯や適切なタオル類の準

備,汚れの程度にあわせて清浄剤を使用する方

法等を学習することは,清拭車を用いるだけの

経験では,不十分である｡したがって,作業効

率の良いことや学生の都合を優先するだけでは

なく,患者の身体の汚れの状況も十分にアセス

メントし,清拭車による方法か,洗面器と温湯

による方法か,両者を併用する方法か,を選択

する態度を養うことも必要であると考える｡

3.学内学習の活用状況と援助のポイントに

基づく実施の状況

学内で学習したことを91.6%の学生は生かす

ことができ,8.4%の学生は生かすことができ

なかったとしていることから,学生は概ね学内

学習を意識して実習をしていると捉えることが

できる｡

学内学習を活用できた事項と活用できなかっ

た事項のいずれにおいても,記述された内容は

方法や留意事項に関するもので,援助のポイン

トとして提示 している事項でもある｡援助のポ

イントの25項目中22項 目で,｢気がつかなかっ

た｣ということが実行 しなかった理由の一部と

して挙げられていることは,学生がそのポイン

トを実施に反映させるまでの知識として習得 し

ないまま実習に臨んでいたものと推察される｡

実施の場面で想起させるような指導者の関わり

が求められると同時に,学校側ではその看護技
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表4 援助 のポ イ ン トに基 づいた実施 の状況

援 助 の ポ イ ン ト 実 施 状 況 n=71,単位 :人,():鶴 実 施 しな か っ た 理 由 とそ の 状 況

毎回実行した 時々実行した 実行しなかった (:;買≡b,"t2bLlT1=芸,7.きなかった, d=その他b=気がつかなかった, 〕理 由 b.以外 の理 由で 実施 しなか った状 況 ():件数

安坐への配慮 ･患者 の障害 .可動範 囲 .病状 を 68 3 bl ･全て充分にできなかった (1)

考慮 し方 法 を選択 した○ (95.8) (4.2) d2

･室温 に配慮 した○ 55 ll 4 a2,b6 ･自分では覗蛎できなかった (3)

(77.5) (15.5) (5.6) C4,d3 ･確認しなかった (1)

･保温 のた めの掛 け物 の掛 け方 を 51 12 8 a5,b7 ･自立している患者には自分でやってもらったので掛けなかつ

工夫 したO (71.8) (1 6.9) (ll,3) C3,d5 た (1)･掛け物を掛けないで-気にやってしまう方がよいと指導された (5)

･十分 に温 か いお湯 (清拭 タオル ) を準備 した○ 71(100)

･温か いお湯 (清拭 タオル) が冷めない よ う工夫 したo (交換) 70(98.6) 1(1.4) a1,

･清拭 タオル の端 がプ ラプ ラ しな 57 9 5 aO,b9 ･すぐ冷めるのでタオルを手に巻けなかった (2)

い よ う使 い方 に気 をつ けた○ (80.3) (12.7) (7.0) C5,d1 ･急ぐと巻けなつかた (2)･最後の実習で学んだのでそれまではできなかった (1)

･清拭 中､患者 の観 察 を した○ 67(94.4) 4(5.6) b4

･清拭後 ､直 ちに乾燥 したタオル 10 23 48 a9,b38 ･忘れていた (1) .必要ないと思った (1)

で湿気 を除 いた○ (14.0) (32.4) (67.6) C2,d8 ･病棟のやり方に従った (6)･予めよく絞ったタオルを使用した (1)･看護婦の指示で正ぐ喪衣を着せた (3)

･体動 に よるエネル ギー の消耗 が 58 9 4 a2,b8 ･患者自身ですることが多かつた (1)
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安莱 ･愚者 に清拭 をす る事を説明 し､了解 を得 てか ら実施 したo 71(100)

･使用物品を不足 のない よ うに準 65 6 b3 ･学習不足のため忘れたものがあった (1)

備 してか ら行 った○ (91.5) (8.5) C1,dl

･清拭 タオル は柔 らか く保温性 の 38 4 29 a7,b10 ･,Y拭手に入っているタオルを使うことになっているの選択の

である あるものを選んで使用 したo (53.5) (5.6) (40.9) C3,dll 余地がなかった (ll)

･患者 の7○ライハヾシ-に配慮 したo 70(98.6) 1(1.4) b1

･清拭の部位 にあわせて身体 を十 68 3 b1

分に支 えて行 った o (95.8) (4.2) d1

･短時間で行 うよ う気 をつけたo 69(97.2) 2(2.8) b2

と効果的でめる ･汚れ の度合 いに応 じた拭 き方 を 65 5 1 bl ･最初の頃､時間がかかり拭き方を考える余裕がなかった(1)

選択 した○ (91.6) (7.0) (1.4) C2,d1

･汚れ の度合 い .部位 に応 じた清 39 10 21 a15,b8

浄剤 を選び､使 用 したo (54.9) (14.0) (29.6) C2,d4 ･強すぎる清浄剤もどうかと思った (1)

･部位 の特徴 (構造.皮膚や粘膜等 61 6 2 a2,b6

の状態)に応 じた拭 き方 であった○ (85.9) (8.5) (2.8)

･四肢 は末梢 か ら中枢 に向けて拭 65 3 3 b4 ･拭きにくいところがあり､適切にできなつかつた (1)

いたO (91.6) (4.2) (4.2) C1,d1 ･短時間でやってしまおうとゴシゴシと拭いたことがある(19

･腹部 は腸嬬動 を促進す るよ うに 43 15 13 a5,b17 ･腹部の清拭は患者自身できる場合が多かつたので配慮しなか

配慮 して拭 いた o (60.6) (21.1) (18.3) C2,d3 つた (3)･順調に排便ができている人には実施しなかった (2)

･適度 の圧 で拭いたo 66 5 b2 ･拭いているうちに皮f書が赤くなってしまった (1)

(93.0) (7.0) C2 ･どの程度の圧が適当かわからなかった (1)

･清拭 中､ コ ミニ ュケ- シ ヨンの 65 5 1 b4 ･清拭を手早く行おうとすると無言になった (2)

と 円滑化 を意識 して会話 したo (91.6) (7.0) (1.4) C1,dl

･患者 の心理面の観察を したo 58 ll 2 al,b6 ･患者の心の内を捉えるような青葉を切り出すことができなか

(81.7) (15.5) (2.8) C3 つた (1)

･患者 の身体の観 察 を した○ 69(97.2) 2(2.8) b1

･患者 の爽快感が得 られ たQ 63 8 b2 ･清拭後､やっぱりシャワーや入浴がよいと言われた (2)

(注) ゴシックは ｢病棟 のや り方 に従 った｣ とい う内容 を､網掛 けは ｢物がなか った｣ とい う内容 を示 してい る｡
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(8) 石井範子/臨地実習中の ｢清拭｣の分析による基礎看護技術教育の検討

術のポイントを復習させるための働きかけが必

要といえる｡

｢毎回実行｣が80%未満であった援助のポイン

ト ｢乾燥 したタオルで湿気を除いた｣,｢掛け物

の掛け方を工夫した｣の2項目では,実施しな

かった理由に｢病棟の看護師のやり方に従った｣

という内容の記述が,前者で9件,後者で5件

みられた｡これらのポイントは,使用する清拭

用具に拘わらず ｢洗面器と温湯｣または ｢清拭

車｣のいずれの方法でも必要な事項であり,学

内授業で強調したポイントでもある｡学内で学

んだ看護技術を,患者やその場の状況に応じて

いかに適用するかを学生自身が十分に検討しな

いまま模倣しているといわざるを得ない｡一方,

実施場面で学生の指導者である病棟看護師は,

モデルとして看護技術を実施する立場にある｡

つまり,看護基礎教育段階の学生の前では,学

内で教授 している方法を踏まえて実施して見せ

たり,状況によって援助のポイントを応用し,

単に省略しているのではないことを学生に理解

させるように説明することも必要といえる｡

4.基礎看護技術の教育について

本学の基礎看護技術の授業は,1年次前期か

ら2年次前期 までの 1年半で行われている｡

｢清拭｣のような日常生活に関する看護技術の

授業は1年次で終了するため,3年次の臨地実

習開始までは1年の期間がある｡授業で学んだ

ことを記憶 し,実施に活用するのには長い期間

である｡臨地実習開始前に,基礎看護技術を復

習させる機会を設定することも必要である｡

看護技術の習得などの臨地実習における学生

の学びを効果的にするためには,適切な指導が

求められる｡臨地実習指導は,｢学内授業の内

容や学生を知っている学校の教員と患者を知っ

ている臨床側の指導者が連携を図りながら行う

ことが不可欠である｣ 9.とされているように,

本学の3年次の臨地実習指導は,基礎看護学を

担当していない教員と,病棟で位置づけられて

いる実習指導担当者が,それぞれの役割を持っ

て担当している｡さらに,

学生の学内授業で学んだ看護技術 と臨地実習で

学ぶ看護技術が乗離しないように,基礎看護技
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術 (学内授業)の担当教員 ･臨地実習担当の教

員 ･病棟側の実習指導担当者の三者の連携も必

要であると考える｡

V.結 論

臨地実習における ｢清拭｣の実施状況につい

ての調査から,基礎看護技術教育のあり方につ

いて以下の結論を得た｡

1.学生が看護技術を経験できるような受持

愚者の選択や,学生に経験を促すことが

必要である｡

2.看護技術を実施する前に,患者の状況を

アセスメントさせ,学生が行おうとして

いる方法を確認するような指導者の関わ

りが必要である｡

3.モデルとなりうる指導者の看護技術の実

施などにより,援助のポイントを想起さ

せるように指導することが必要である｡

4.臨地実習前に,学内で看護技術を復習さ

せる機会の設定が必要である｡

Vl.あわりに

新卒看護師の看護技術の未熟さが問われる中

で,看護技術の習得を卒後に期待するだけでな

く,看護基礎教育課程で確実に身につけさせて

おくべき看護技術 もあると考える｡今回は,臨

地実習における ｢清拭｣の実施状況についての

調査から,基礎看護技術の教育のあり方を検討

した｡調査は8ケ月に及ぶ実習の状況を振 り

返って回答させたものであり,回答内容に敏密

さがないことが否めない｡今後,臨地実習中の

調査を加えるなど,具体的な内容の回答が得ら

れるように調査の方法を検討をすることが課題

である｡
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A StudyofBasicNursingSkillsEducation

- Analysisofadministrationof"BedBath"innursingCarePractice-

NorikoIsHIIMakikoHASEBEMakikoSASAKI

DepartmentofNusing,CollegeofAlliedMedicalScience,AkitaUniverslty

ThepurposeofthisstudyistoinvestigatetherelevanceofclassesandnurslngCarePractice,and

problemssurroundingeducationmethodsinthebasicnursingSkillscourse.

Thesubjectswere72third-yearnursingCOllegestudents.

NursingskillsexperiencedduringnurslngCarepracticewereinvestigatedbythequestiomaire.The

contentsoftheInvestlgationwerefrequencyofapplicationofBedbaths,methodandreason,utilizationand

contentofskillslearn edinclass,andputtingthepolntOfthelessonintopractice.

Itwasfわund:

1)69.2%ofstudentshaveadministeredBedBa仙sover20times.

2)78.9%ofstudentsusedtheBedBathCareverytimefわrreasonofconvenienceforbompatientsand

nurses.

3)91.6%ofstudentsutilizedtheirclasstraining.Contentsutilisedweremethodsandconsiderations.

4)Over80%ofstudentsout19outof25itemsOfthepointofthelessonintopracticeeachtime.

5)Reasonfわrnotapplyingtheseitemseverytimewerethattheiromissionhadnotbeennoticed,or仇at

studentshadtofollowestablishedwardmethods.

ItisnecessarythatthefacultiesofbasicnurslngSkillsandthefacultiesofnurslngCarePracticeandthe

instructorsinwardscoselycooperate,anditisimportantthatchancesarecreatedforstudentstoputtheoretical

leamngIntopractice.
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