
本学における小児看護学実習の展開

　　　　　　一病棟実習について一

宮下　弘子 ・宮原 春美 ・前田　規子

要　旨　　医学部保健学科での小児看護学実習を検討するにあたっ て， 長崎大学医療技術短期大学部におい

て平成１０年度から１２年度までの３年間に小児看護学実習を行った学生の実習資料を検討対象として，短大で

の病棟実習について概要をまとめた．受け持ち事例は性別，発達段階別では比較的均等に選択されていた

学生の自己評価ではどの項目においても教官 ・指導者の評価よりも低くなっていた

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　長崎大学医学部保健学科紀要１５（２） ＝５５－５６ ．２００２
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Ｉ． はじめに

　本学医療短大における小児看護学実習は３単位（１３５

時間）である ．小児看護学実習全体の目的は，「さまざ

まな発達段階，健康レベルにある小児とその家族に対し

て適切な看護のできる能力を養う」こととし，病棟実習

においては ，１ ．受け持ち患児を通して，健康障害が小

児およびその家族に及ほす影響を知る ，２ ．受け持ち患

児に対して日常生活面，治療過程における適切な看護援

助ができる ，という目標を設定している ．病棟実習は大

学附属病院小児病棟で５日間の設定である ．原則として

５日間通してひとりの小児を受け持ち，」通りの看護過

程の展開を経験できるようにしている ．しかしながら５

日間ですべてを行うのはとうてい困難であるので，さま

ざまな検討を重ねながら実習を展開してきた．今後保健

学科での小児看護学実習を検討するにあたって，短大で

の病棟実習を総括する目的で過去３年分の病棟実習につ

いて概要をまとめたので報告する

表１ ．受け持ち事例の内訳１　性別

皿． 研究方法

１． 対　　象

　長崎大学医療技術短期大学部において平成１０年度から

１２年度までの３年間に小児看護学実習を行った学生の実

習資料を検討対象とした

２． 方　　法

　受け持ち事例の内訳，学生の自己評価，指導者 ・教官

評価，学生の感想をもとに集計 ・分析した

皿． 結果および考察

１． 受け持ち事例の内訳

　各年度における受け持ち事例の内訳を表１～表３に示

す． 受け持ち事例の男女比は，各年度ともほ膨勾等になっ

ていた、発達段階別の分布では平成１０年度，１１年度が乳

表２ ．受け持ち事例の内訳２　発達段階別

平成１０年度 平成１１年度 平成１２年度

乳児（１歳未満） ４ ２ １７

年少幼児（～４歳未満） １６ １６ １９

年長幼児（～就学前） ８ ８ １３

学童（低学年） ２６ １２ ２

学童（中学隼〕 １Ｏ １３ １２

学童（高学年） ８ ユ７ ８

中学生以上 １Ｏ ７ １０

計 ８２ ７５ ８！

児や年長幼児など年齢層の低い小児の事例が少なかった

り等，年度によって多少のばらつきはみられている ．し

かし実習グループごとの事例の年齢分布は極力偏らない

よう ，臨床側の配慮がみられていた

　受け持ち事例を主要看護テーマ別にみると ，各年度と

も最も多かったのは化学療法および放射線療法にともな

う看護であり ，これは大学附属病院の特殊性のあらわれ

と思われる ．急性期の事例は，川崎病，ネフローゼ症候

群， 特発性血小板減少性紫斑病，気管支喘息などである

退院に向けてのセルフケアはＩ型糖尿病とネフローゼ症

長崎大学医学部保健学科
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表３ ．受け持ち事例の内訳３　主要看護テーマ別

平成１０年度 平成１１年度 平成ユ２年度

化学療法および放射線療法にとも

う看護

２８ ２９ １７

検査にともなう看護

心臓カテーテル、腎生検など）

１０ １０ ６

急性期の治療に対する看護 １４ ３ １４

症状コントロール中の看護 １６ ２３ ２３

回復期の経過観察 ７ ２ １３

退院に向けてのセルフケア ７ ６ ５

その他 ２ ３

計 ８２ ７５ ８１

候群が主なものである ．また最近の傾向として，看護の

テキストレベルでは載っていないような疾患の小児の事

例も増えてきている ．小児病棟においても入院期問の短

縮化や，長期入院の場合でも治療の合間にはできるだけ

白宅で過ごす傾向がみられるようになってきた．また本

学の実習と同時期に他学の学生実習が重なることもあり
，

それらがあいまっ て受け持ち事例の選択，依頼のために

毎回指導者が頭を悩ませる状況になっている ．このよう

な状況は今後も続いていくことが予想されるため，何ら

かの対処が必要になる

２． 学生の自己評価および指導者 ・教官評価

　病棟実習に対する学生の自己評価および指導者 ・教官

評価を年度ごとに平均値で表したものが表４である ．学

生， 指導者，教官が共通に評価する項目のみを示した

ただし現時点では学生の自己評価は参考資料であり ，実

習の評点には反映させていない

　学生が自分を厳しく評価しているのか，実習での達成

感が十分に得られていないのか，いずれにしてもどの項

目においても学生の自己評価が最も低くなっ ている ．佐

藤らの調査
’コ

では，４年制大学における小児看護学の実

習で病棟実習の日数は平均９．１日であったと報告してい

る． 本学の病棟実習はその約半分強の日数である 、それ

からくる過密さが，学生の自己評価の低さにつながって

いるのかもしれない．何らかの対策を考える必要がある

と思われる

表４ ．実習評価（各項目ともユＯ点に換算）

学生（自已評価〕 指導者 教官

患児理解 平成１０年度 ６． ７３ ７． ９３ ８． ユ３

平成１１年度 ７． ４８ ７． ５３ ７． ３５

平成１２年度 ７． ４３ ７． ９０ ７． ５２

看護計画 平成１０年度 ６． ０１ ７． ７７ ８． ユ１

平成１１年度 ６， ３５ ６． ９６ ７． ４７

平成１２年度 ６． ２０ ７． ５２ ７． ５１

看護行動 平成１０年度 ６． ２３ ７． ７５ ８． Ｏ１

平成１１年度 ６． ８５ ７． ４８ ７． ４１

平成１２年度 ６． ７４ ７． ７４ ７． ６５

評価 平成１０年度 ５． ８５ ７． ６５ ７． ９７

平成１１年度 ６． ３９ ７． １７ ７． ３３

平成１２年度 ６． ２６ ７． ６３ ７． ６１

カンファレンス 平成１０年度 ６． ７０ ７． ２６ ７． ３２

平成１１年度 ６． ４０ ６． ７４ ６． ９２

平成１２年度 ６． ３８ ７． ８・Ｏ ７． ８８

計 平成１０年度 ３１ ．５２ ３８ ．３６ ３９ ．５４

平成１１年度 ３３ ．４７ ３５ ．８８ ３６ ．４８

平成１２年度 ３３ ．０１ ３８ ．５９ ３８ ．１７

３． 実習の感想

　実習の自己評価票の下部に白由記載で実習の感想を書

く欄をもうけている ．そこに記’載された内容を「実習で

得られた学び」と「実習で感じた困難さ」の視点から意

味分類をした．学びのカテゴリーでは，「小児にとっ て

の家族（母親）の存在の大きさ」 ，「小児，家族（母親）

双方への看護の重要性」，「発達段階に応じた援助の必要

性」をあげたものが多か った．また困難さのカテゴリー

では，「短期間での看護過程の展開」，「小児へのわかり

やすい説明」，「小児および家族とのコミュニケーション」

などがあげられていた．中村
２ｉ
は， 小児看護学実習の課

題の一つとして患児とのコミュニケーシ ョンをあげてい

る． そのなかで，「患児と学生のコミュニケーションが

とれるようになるまで，指導者は学生が患児と関われる

ような方法を提示したり ，励ましたりすることが必要で

ある」と述べている ．また家族とのかかわりにおいても
，

「家族に看護援助をしようというより ，まず家族の思い

を知るという視点に立てるような助言が必要になる」と

述べている ．指導者，教官がこのようなかかわりができ

るためには，学生の実習場面にある程度時間的余裕をもっ

てかかわることができる体制も必要と思われる

おわりに

　短大での病棟実習を総括する目的で過去３年分の病棟

実習についてまとめた概要を報告した．さらに詳細につ

いて分析 ・考察を加え，４年制大学での実習のあり方に

ついて検討を深めていきたい
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