
看護科学生の小児看護技術到達状況

川崎医療短期大学 第一看護科 川崎医科大学附属病院＊

谷原政江 開戸啓子 太湯好子 杉田明子

初鹿真由美 酒井恒美 ＊宗元かと子 ＊安原美佐子

（平成 3年 8月26日受理）

Pediatric Nursing Skill Levels of Nursing Students 

Masae T ANIHARA, Keiko SEKIDO, Yoshiko FUTOYU, 
Akiko SUGIT A, Mayumi HA TSUSHIKA, Tsunemi SAKAI, 
Katoko MUNEMOTO* and Misako Y ASUHARA * 

Department of Nursing, Kawasaki College of Allied Health P疇 ssions
* Kawasaki Medical School Hospital 
Kurashiki, Okayama 701-01, japan 
(Received on Aug. 26, 1991) 

Key words:小児看護技術，技術到達状況，期待レベル

概要

45 

川崎医療短期大学看随科学生を対象に，卒業時点における小児呑護技術到達状況に関する調査を行った。技術

到達目標を「一応一人でできる」とした場合，70％以上の学生がそこまで達していた項目は67項目中の15項目で

あったが，到達目標を「少しの援助があればできる」とした場合は45項目であった。一方，学生の技術到達状況

を臨床実習指消活護婦と短大教員が臨床現場のニーズをふまえて設定した期待する技術到達レペルと比べると，

54項目で70％以上の学生が期待を滴たしていたが，期待レベルに達している学生が70％未満の項目が13あった。

しかし，その大部分は 1回あるいは 2~ 3回の実習経験をもたせることで，ほとんど期待が満たされるように思

われた。なお，学生の技術に対する好き嫌いと技術到達度との問に有意の相関が認められ，「妹い」と答えた学

生の率が高い項目については実習指禅に当たって配應が必要であるように考えられた。

はじめに

川崎医療短期大学看護科では， 小児看護学の

教育に第一看護科3年課程 ：講義120時間，実習

180時間 第二看護科 2年課程 ：講義95時間， 実

習140時間を当てている。小児看護臨床実習では

体験を通して基礎看護技術の習得に力を尽くし

ているところであるが，これまでに小児看護技

術の到達状況について，その成果の把握を行っ

ていなかった。

小児看護技術の教育に関する報告として，教

員の期待する技術到達レベルについてはかな り

数多〈みられる。 しかし，学生の小児看護技術

の到達状況について検討した報告は数少ないよ

うに思われる 1)-7)0

本報は，67項目の小児看護技術について，学

生の自己評価による技術到達度，実習経験回数，

技術に対する好き媛いなどを調査するとともに，

臨床現場のニーズとして，卒業時点の学生に期

待される技術到達レベルを検討し，今後の教育

に査したいと考えた。

方 法

川崎医療短期大学第一看護科 3年生（第16期

生） 52名，第二看護科2年生 （第17期生）52名，

計104名を対象に，小児看護技術の講義と実習を
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表 1 小児看護技術実習項目

実 羽1=1 項 目

1 沐浴

2 哺乳瓶による援乳，排気

生
3 おむつの当て方

4 乳児の消拭

5 幼児の消拭
活
6 学窟の消拭

援
7 乳児の衣服交換

8 離乳食の食べさせ方

助
9 乳児の尿螢測定

10 幼児の尿齢測定

11 幼児の爪切り

12 乳児の便性観察

13 睡II民のしつけ

14 消潔のしつけ
生 15 食事の介助およぴしつけ

活 16 排尿便の介助およびしつけ

17 箔衣行動の介助およぴしつけ
指 18 遊ぴの某団指淋

迎
19 学習指＃

20 ベソト上の遊び

21 育児用具の使用法

22 胸囲測定

23 身長測定
測 24 頭囲測定

定 25.乳幼児の呼吸測定

26 乳幼児の体重測定

27 乳幼児の脈拍鼎l定
計・ 28 心音測定

il ! ll 29 乳幼児の血圧測定

30 体温測定 （直腸温）

31 大泉門の観察

すべて終了した時点において， 5群67項目の小

児看護技術 （表 l参照）を取り上げ，それぞれ

の技術到達度について，①自信をも ってできる，

②一応一人でできる，③少しの援助があればで

きる，④準備や手順はわかるが実践はできない，

⑤できない，の 5選択肢を設けて回答を求めた。

また，実習経験回数について①経験なし，② 1

回のみ，③2~3回，④4回以上の 4選択肢を

設け，技術に対する好き嫌いについて①好き，

②どちらかというと好き，③どちらでもない，

④どちらかというと嫌い，⑤嫌い，の 5選択肢

実 習 項 目

32 浮腫の観察

症
33 チアノーゼの観察

状
34 黄疸の観察

観
35 呼吸困難の観察

36 発疹の観察
察 37 脱水症状の観察

38 痙攀発作の観察

39 酸素吸入 （ヘソドボ／クス）

40 酸素吸入 （テント ）

41 腰椎穿刺時の体位固定

42 自動輸液ポ ンプの取扱

43 輸液の固定

44 骨髄穿刺の介助

治 45.保育器の取扱

46 乳幼児の動脈血採取介助

47 経管栄養によるミルク注入

48 ネプライザー吸入

49.入院時オリエンテーシ ョン

療
50 点滴中の観察 ・調整

51 乳幼児の採血時の体位固定

52.退院時の指禅

53 入院時の問診（アナムネーゼ）

54 乳幼児の浣腸

55 治療食の説明と指森
処 56 乳幼児の経口与薬

57 家庭での調乳方法の指甜

58 経管栄捉チュープの挿入

59.面会時の家族対応

60 乳児の採尿

沼 61 おむつかぶれの処附

62 気道内吸引

63 乳幼児の診察介助

64 手術前のオリエンテーション

65.手術室への移送

66.術後 （手術室，回復室から）受入れ

67 包帯，ガーゼ交換の介助

を設け，実習経験なしの学生には①経験の機会

はあった，②経験の機会がなかった，の 2選択

肢を設けて同時に回答を求めた。調査時期は1991

年 3月で，回答は96名 (92.3%）から得られた。

一方， 川崎医科大学附属病院小児病棟勤務の

主任および副主任看護婦と短大看護科教員とで，

67項目の小児看護技術それぞれについて，臨床

現場のニーズとして卒業時点の学生に期待する

技術到達レベルを検討し，①自信をもってでき

る，②-応一人でできる，③少しの援助があれ

ばできる，④準備や手順かわかれば実践はでき
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表 2 全学生およぴ実習経験 1回以上の学生でみた小児看護技術到達状況

その 1 目標レペルを 「一応一人でできる」と した場合

実 全
実習経験回数

実 全
実習経験回数

実 全
実習経験回数

実 全
実習経験回数

四
学
1 2 4 屯II J 

学
1 2 4 習

学
1 2 4 習 ，，，，子． 1 2 4 

項 I 回 項 i 回 項 I 回 項 I 回

目 生
3 以

目 生
3 誓 目 生

3 以
目 生

3 位回 回 上 回 匝l 回 回 上 回 回

1 X △ △ 22 ． ． ． 39 X X X 54 X X △ 

2 ． ． ． ． 23 ． ． ． 40 X X X 55 X X X 

生 3 ． ． ． 測 24 ． ． ． ． 41 X X X 56 △ X △ ． 
冶．， C（ムロ

4 △ △ ． ． 定 25 ． ． ． 42 X X X 57 X X 

5 ． ． ． 26 ． ． ． 43 X X X X 58 X 
活 療
6 ． ． ． ． 27 ． ． ． 療 44 X X X 59 X △ △ ． 
7 ． ． ． 計 28 ． ． ． 45 X X X △ 60 X X △ 

援 処
8 X X ． ． 測 29 ． ． ． ． 処 46 X X X 61 X X X 

， X △ ． ． 30 X ． ． ． 47 X X X △ 62 X X X ． 
助

附
10 △ ． ． ． 31 X X X △ 閻 48 △ X △ ． 63 △ X △ ． 
11 △ ． ． 32 △ X X ． 49 X X △ △ 64 X X X 

2 
12 △ △ ． ． 症 33 △ X △ ． 1 50 X X X △ 65 X X X 

13 X X ． 
状
34 X X X △ 51 X X X △ 66 X X X 

14 X X △ △ 35 X X X △ 52 X X X 67 X X X △ 
生 鋭
15 △ X △ ． 36 X X △ ． 53 X X X 

活 16 X X △ ． 箆99え< 37 X X X △ 
17 △ X △ ． 38 X X X X 

指 18 X X X ． 
注 ● 目標レペルに達した学生が70％以上の項目

19 ． △ ． ． △ 同上の学生が50％以上70％未満の項目
＃ 
20 ． ． ． X 同上の学生が50％未満の項目

一 該当学生が5名未満の項目
21 X ． ． ． 

なくてよい，⑤できなくてもやむを得ない，の

5群に分類した。

成 績

1.学生の自己評価による小児看護技術到達状

況

表2は，67項目の小児看護技術のそれぞれに

ついて，「自信をもってできる」あ るいは 「一応

一人でできる」 と答えた学生（以下レベル Iの

学生とよぶ）が70％以上みられた項目 （以下A

群の項目とよぶ）を●で，50％以上70％未満で

あった項目 （以下B群の項目とよぶ）を△で，

50％未満であった項目 （以下C群の項目とよぶ）

をXで示したものである。また，実習経験が①

1回，② 2~ 3回，③ 4回以上のそれぞれであ

った学生を対象に （ただし，対象者が5名未満

の項目を除〈），レベル Iの学生の率を調べ，そ

の結果を上記と同様に●， △，Xで示した。

次に，前述のレベル Iの学生に「少しの援助

があればできる」と答えた学生 （以下レベルII

の学生とよぷ）を加え，その率が70％以上みら

れた項目 （以下A'群の項目とよぷ）を●で，50

％以上70％未満であった項目 （以下B'群の項目

とよぶ） を△で， 50％未満であった項目 （以下

C'群の項目とよぶ）を Xで表 3に示した。また，

経験が① 1回， ② 2~3回， ③ 4回以上のそれ

ぞれであった学生を対象に，レベル Iとレベル

IIの学生を合わせた率についての検討結果を表

2と同様に併記した。

なお，実習項目群別の技術到達状況をレベル



48谷原政江 ・闊戸啓子 ・太湯好子・杉田明子・初鹿真由美 ・酒井恒美 ・宗元かと子 ・安原美佐子

表 3 全学生およぴ実習経験 1回以上の学生でみた小児看護技術到達状況

その 2 目標レペルを 「少しの援助があればできる」と した場合

実 全
実習経験回数

実 全
実習経験回数

実 全
実習経験回数

実 全
実習経験回数

刃臼刃

学
1 2 4 習 } 子 1 2 4 習 }子—・ 1 2 4 

習
学
1 2 4 

項 I 回 項 I 匝l 項 I 回 項 I 回

目 生
3 以

目 生
3 以 目 生

3 以 目 生
3 以

回 回 上 回 回 上 回 回 上 回 回 上

1 △ ． ． 22 ． ． ． 39 X ． ． 54 ． ． ． 
2 ． ． ． ． 23 ． ． ． 40 △ △ ． 55 △ ． ． 

生 3 ． ． ． 測 24 ． ． ． ． 41 ． ． ． 56 ． ． ． ． 
：Iムロ

：伯ム

4 ． ． ． ． 定 25 ． ． ． 42 X △ △ 57 X ． 
5 ． ． ． 26 ． ． ． 43 ． △ ． ． 58 X 

活 療
6 ． ． ． ． 27 ． ． ． 療 44 △ ． ． 59 ． ． ． ． 
7 ． ． ． 計 28 ． ． ． 45 △ △ ． ． 60 ． ． ． 

援 処
8 △ ． ． ． l! Ill 29 ． ． ． ． 処 46 X ． ． 61 △ ． ． ， ． ． ． ． 30 △ ． ． ． 47 △ ． ． ． 62 ． ． ． ． 

助
竺皿に

10 ． ． ． ． 31 ． ． ． ． 竺皿r上 48 ． ． ． ． 63 ． ． ． ． 
11 ． ． ． 32 ． ． ． ． 49 ． ． ． ． 64 △ ． ． 

2 
12 ． ． ． ． 症 33 ． ． ． ． 1 50 ． △ ． ． 65 ． ． ． 
13 X ． ． 34 ． ． ． ． 51 ． ． ． ． 66 ． ． ． 

状

14 △ ． ． ． 35 △ △ ． ． 52 X ． ． 67 ． ． ． ． 
生 観
15 ． △ ． ． 36 ． ． ． ． 53 △ ． ． 

活 16 ． ． ． ． 笈ホえ 37 △ ． ． ． 
17 ． ． ． ． 38 X △ ． ． 

指 18 ． ． ． ． 
注 ● 目標レペルに達した学生が70％以上の項目

19 ． ． ． ． △ 同上の学生か50％以上70％未満の項目
迎
20 ． ． ． X 同上の学生が50％未満の項目

一該当学生が5名未満の項目
21 ． ． ． ． 

Iの学生の率の群別平均値（最小値～最大値）

でみると，生活援助68.8%(27.1-99.0%），生

活指導51.1% (15.8-88.5%），測定・計測80.1

% (40. 6-94. 8%），症状観察34.9%(7.3-52.1

％），治療処置26.6%(3.1-67.7%）であった。

l)全学生での技術到達状況がA群およびA'

群の項目

目標レベルを「一応一人でできる」とした場

合のA群には15項目が該当した。それらの項目

について，経験が① 1回， ② 2~ 3回，③4回

以上のそれぞれであ った学生を対象に， レベル

Iの学生の率をみると，そのすべてか 1回ある

いは 2~ 3回の経験でA群となっていた。一方，

経験の実態をみると，経験のなかった学生は 0

~9.4%，平均2.7％で，きわめて少なく， 2～ 3 

回以上経験した学生か75.0-100%，平均92.8%

と大部分を占めた。

［少しの援助があればできる」にまで目標レ

ベルを下げた場合のA'群には45項目が該当し，

1回あるいは 2~ 3回の経験でそのすべてかA'

群となっていた。

2)全学生での技術到達状況がBおよびC群

の項目

B群の項目が11, C群の項目か41に及んだ。

これらの52項目について，実習経験があった学

生での技術到達状況をみると，経験 1回でA群

の項目となるものか4項目あるか，それらでの

経験の実態をみると，経験なしの学生の率か

31.3-67.7%，平均48.1％であ った。経験 2~ 3 

回では， A群の項目となるものかそれ未満の回
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数の経験で同群の項目となるものを除いて （以

下同様） 5項目あるが，それらでの経験の実態

をみると，経験 2~ 3回未滴の学生の率が

17. 7-86.3%，平均55.4％であ った。経験4回

以上では， A群の項目となるものが12項目ある

が，それらでの経験の実態において経験4回未

満の学生の率が43.2-83. 3%，平均69.9％であ

った。

3)全学生での技術到達状況がB'群およびC'

群の項目

B'群の項目が14,C'群の項目が8である。こ

れらの22項目についで実習経験かあった学生

での技術到達状況をみると，1回の経験でA'群

の項目となるものが15項目あるが，それらでの

経験の実態をみると，経験なしの学生の率が

30.5-81.2%，平均58.9％であ った。 2 ~ 3回

の経験では，残りの 7項目中 2項目を除く 5項

目かA'群の項目となっていた。しかし，それら

の項目で経験 2~3回未満の学生の率は

37. 9-93.8%，平均71.0％であった。

2.臨床現場のニーズとして期待される小児看

護技術到達レベルと学生の技術到達状況

67項目の小児看護技術のそれぞれについて，

医大附属病院小児病棟勤務の主任および副主任

表4 臨床現場のニーズとして卒業時点の学生に期待され

る小児看護技術到達 レペル

実 到 実
旦
実 誓実 到 実 悶実 旦実

到
1,.刃, 達 習 屯'"'9 腎

達 習 習 屯II J 達

項
レ
項
レ
項
レ
項
レ
項
レ
項
レ
項
レ

ベ ペ ペ ペ ペ ペ ペ
目ル 目 Iレ 目ル 目ル 目 ）レ 目ル 目ル

l △ 11 

゜
21 X 31 X 41 △ 51 

゜
61 △ 

2 0 12 △ 22 

゜
32 X 42 X 52 X 62 X 

3 0 13 X 23 

゜
33 X 43 X 53 X 63 

゜4 0 14 

゜
24 

゜
34 X 44 X 54 △ 64 △ 

5 0 15 X 25 

゜
35 X 45 X 55 X 65 △ 

6 0 16 X 26 

゜
36 X 46 X 56 △ 66 △ 

7 0 17 X 27 

゜
37 X 47 △ 57 X 67 △ 

8 △ 18 X 28 

゜
38 X 48 △ 58 X 

9 0 19 X 29 

゜
39 X 49 △ 59 △ 

10 X 20 

゜
30 

゜
40 △ 50 △ 60 △ 

注 〇 ・「自信をもってできる」あるいは「一応一人でで

きる」

△ :「少しの援助があればできる」

x:「準備や手順がわかれば実践はできなくてよい」
あるいは「できな〈てもやむを得ない」

看護婦と短大看護科教員による検討から，ナー

スの資格を得て実務に就く当初に到達していて

ほしい技術レベルとして表4の結果を得た。

「自信をもってできる」あるいは「一応一人

でできる」ことが期待される項目が21, 「少しの

援助があればできる」ことが期待される項目が

18,「準備や手順がわかれば実践はできなくてよ

い」あるいは「できなくてもやむを得ない」と

した項目か28である。得られた結果に甚づいて，

前記の自己評価による学生の技術到達状況をみ

てみると，67項目 中54項目で70％以上の学生が

期待を満たしており，そのうちの14項目では70

％以上の学生の技術到達度が期待されるレベル

を上回っている。一方，表 5および表 6に示し

た13項目では期待レベルに達している学生が70

％未満である。これらの項目について，実習経

験が① 1回，② 2~ 3回，③4回以上のそれぞ

表 5 臨床現場のニーズとして期待される技術到達レペル

に達している学生が70％未満の項目およぴその率
が70％以上になることが予想される実習経験回数

その 1 「自信をもってできる」あるいは「一応一

人でできることが期待される項目

実習 項 目
目標達成が予想

される経験回数

4 乳児の沿拭 2 ~ 3回

9 乳児の尿批測定 2 ~ 3回

11 乳児の爪切り 1回

14 ii';•潔のしつけ

30 体温測定 （直腸温） 1回

51 乳幼児の採血時の体位固定

63 乳幼児の診察介助 4回以上

表6 臨床現場のニーズとして期待される技術到達レペル
に達している学生が70％未満の項目およぴその率

が70％以上になることが予想される実習経験回数
その 2 「少しの援助があればできる」ことが期待

される項目

実習項 目
目椋達成が予想

される経験回数

1 沐浴 1回

8 離乳食の食べさせ方 1回

40 酸素吸入（テント） 2~3回

47 経管栄従によるミルク注入 1回

61 おむつかぶれの処骰 1回

64 手術前のオリエンテーション 1回
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れであった学生を対象に検討した前記の結果に

基づいて，期待される技術到達レベルに達する

学生が70％以上となる実習経験回数をみてみる

と， 10項目では 1回あるいは 2~ 3回， 1項目

では 4回以上の経験で目標達成が可能である。

他の2項目は 4回以上の経験でも期待される到

達レベルに達する学生が70％未満にとどまった。

3.実習経験がなかった学生での経験の機会の

有無

67項目の看護技術のそれぞれについて，実習

経験なしと答えた学生のいる項目を調べると，

2項目 (No.25, 26)を除く 65項目もみられた。

経験な しと回答した学生を対象に経験機会の有

無を調べると，機会はあったが経験しなかった

と答えた学生のいる項目が53にも及んだ。その

ような学生の特に多い項目は，No.57 (13名），

44 (11名），42(9名），53(9名），58(9名），

64 (9名）などであった。

これらの学生について，好き嫌いのいかんと

の関係を検討したが， まった〈関係は認められ

なかった。

4.好き嫌いと技術到達度との関係

67項目の小児看護技術のそれぞれについて，

項目ごとに経験なしの学生を除外し，好き嫌い

のいかんと技術到達度との関係を相関によって

検討した。その結果， 32項目において両者間に

有意の相関かみられ(p< 0.05)，好きな学生は

ど技術到達度が高いといえたが， 35項目 (No.3 

-6, 10-12, 14, 16, 17, 21, 22, 24, 26, 

27, 29, 30, 32-37, 40, 41, 44, 51, 52, 54, 

55, 57, 60, 61, 63, 65)では両者間に有意の

相関は認められなかった (p> 0.05)。

一方， 67項目のそれぞれについて，「嫌い」ぁ

るいは「どちらかというと嫌い」と答えた学生

の率をみると 0~51.0％であった。その率が比

較的高い (25％以上） 12項目 (No.11, 25, 29, 

38, 41-44, 46, 51, 56, 58)について，好き

嫌いと技術到達度に有意の相関がみられたもの

をみてみると，表 7のように 7項目があげられ

る。

また，臨床現場のニーズとして期待される技

術到達レベルに達している学生が70％未滴の13

項目のうち，好き娠いと技術到達度に有意の相

関がみられたものとして， No.1, 8, 9, 47, 

表7 技術到達度に及ぼす好き嫌いの影響が問題となる項
目

「鎌い」あるいは 好き嫌いと

実翌項ヒ1
「どちらかという 技術到達度

と媛い」と答えた との相閲

学生 （名 （％）） (r) 

25 乳幼児の呼吸測定 26 (27 1) 0. 23 .. 

38 痙攀発作の観察 24 (25 0) 0.31' 

42 自動輸液ポ ンプの取扱 42 (43 7) 0 37" 

43 輸液の固定 37 (38 5) 0 43" 

46 乳幼児の動脈血採取介助 33 (34 4) 0 42" 

56 乳幼児の経口与薬 25 (26 0) 0 28" 

58 経管栄投チュープの挿入 49 (51 0) 0 63亭拿

i:i'. ": p < 0.01,': p < 0.05 

64の5項目があげられる。しかし，それらに「嫌

い」あるいは「どちらかというと嫌い」 と答え

た学生の率はそれぞれ5.3, 7. 4, 17. 9, 12. 5, 

20.8％でNo.64でやや率が高いだけであった。

考 察

学生の看護技術到達度の把握は，テストによ

るのが適切であろう 。しかし，多人数の学生を

対象に多項目のテストを行うことは容易なこと

ではない。したがって，本報では学生の自己評

価によらざるを得なかった。

目標とする技術到達度を「一応一人でできる」

におき， 70％以上の学生かそこまで達している

と回答した項目 (A群の項目）をみると，67項

目中15項目に過ぎなかった。目標を「少しの援

助があればできる」にまで下げればその項目(A'

群の項目）は45であった。この結果を中野ら 1)の

成績と対比すると，両者に共通の項目での学生

の技術到達状況はよく一致している。

技術到達度は実習経験回数に支配されること

はいうまでもないが，実習経験なしと答えた学

生のいる項目は65項目に及んだ。そこで， 1回，

2 ~ 3回，4回以上のそれぞれの経験があ った

学生だけを対象に技術到達状況を調べると， 2 

~ 3回の経験でA群の項目は9加わって24,A' 

群の項目は20加わって65であった。 4回以上の

経験では，A群の項目は36,A'群の項目は65で

あった。

一方，これまでの報告2)3)によ って教員が期待

する学生の小児看護技術到達レベルをみると，
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教員による差の大きいことが目につく 。臨床現

場の実習指消担当ナースが期待するレベルにお

いても同様である。教員も指迎担当ナースも，

学生が卒業後ライセンスを得て実務に就いた際，

直ちに役立つことを目指して高い技術レベルを

目標に教育，指溝に当たるのは当然であるが，

時間や実習機会などの制約のなかでのジレンマ

から期待するレベルに人による大きな差が出て

くるのも， もっともであろう 。

このような実情のなかで，学生に期待する技

術到達レベルを設定するのは非常に難しいこと

であるか，本報では臨床現場の実習指迄担当ナ

ースと教員とで協議し，現場のニーズとして実

務に就く当初に到達していてほしい技術レベル

に一応の線を出した。

得られた著者らの成績と北島叫こよ って調査さ

れた「一人でできる」ことを期待すると答えた

教員のナースの率を対比すると，前者で「自信

をも ってできる」あるいは 「一応一人でできる」

とした項目は後者の率が70％以上の項目に，「少

しの援助があればできる」とした項目は60％未

i前の項目に，「準備や手順かわかれば実践はでき

なくてよい」あるいは「できなくてもやむを得

ない」とした項目は40％未満の項目に大体一致

している。しかし，後者の率がかなり低い項目

を著者らの場合期待レベルの高い項目に位置づ

けている例がい〈つかみられ，本報で設定した

期待されるレベルは低いものではないといえる

であろう 。

ここで，期待される技術到達レベルと学生か

到達したとするレベルを比較すると，54項目で

70％以上の学生が期待を満たしている。そのう

ちの14項目では70％以上の学生の技術到達度が

期待されるレベルを上回っており ，学生の自己

評価による到達度の方が高い。これらの項目を

みると，大部分に当たる10項目が生活指迎と症

状観察の項目である。しつけを中心とした生活

指迎や症状観察は，指導者の目からみると熟練

を必要とするために，それらは卒後の経験の稽

み重ねによってできるようになればよいとの考

えから，期待を低〈した一面もあるか，学生の

自己評価の甘さによるとも考えられる。

しかし， 13項目では期待レベルに達している

学生が70％未満であった。この13項目について

実習経験が 1回， 2～ 3回，4回以上のそれぞ

れであった学生を対象に検討すると， 2項目だ

けは 4回以上の経験でも期待レベルに達してい

る学生は70％未満にとどま るか， 10項目は 1回

あるいは 2~ 3回の経験で， 1項目は 4回以上

の経験で期待レベルに達する学生が70％以上と

なっている。これらの項目について， もう少し

頻回の実習経験を学生にもたせる手立てを講ず

ることはさほど困難ではないように思われる。

そうすることによ って，期待はほとんど満たさ

れそうである。なお，小児看護技術到達度の悪

い項目は，学内派習を組む等の工夫が必要であ

ると痛感している。

ここで気になるのは，機会はあったが実習経

験をしなかったと答えた学生のいる項目が53も

みられたことである。その理由は現時点では不

明であるが，今後の検討課題と思われる。

なお，就職 l~2年目のナース 4名を対象に，

67項目の小児看護技術のそれぞれについて，就

職当初の実務において困ったか，困らなかった

かを予備的に調査した。過半数の 3名以上の者

が「困らなかった」と 匝答した項目は 6に過ぎ

なかった。 3名以上の者が「困った」 と答えた

項目は No.38, 41, 42, 43, 44, 45, 66の7項

目であった。ちなみに，臨床現場のニーズとし

て期待される技術到達レベルに達している学生

が70％未満であった13項目についてみると， 「困

った」と 回答した者は No.51で2名， No.l, 

14, 40, 63, 64でそれぞれ 1名であ った。この

調査は今後継続して行う予定であるが，得られ

た結果は本報での学生の自己評価による「でき

る」とした判断が妥当なものであったかどうか，

検討の必要を示唆しているように思われる。

次に，学生の技術到達度にはその技術に対す

る好き嫌いが大きな関与をもつものと考えられ

たが，35項目では両者間に関係がみられなかっ

た。技術到達度が好き娠いに左右されないとい

うことは，好ましいといえるように思われる。

しかし，両者間に有意の相関が認められ，「嫌い」

と答えた学生の率が高い項目があり，それらに

ついては実習指禅に当たって配慮が必要である

ように考える。
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結 論

川崎医療短期大学看護科の学生を対象に，臨

床実習終了後， 67項目の小児看護技術について

自己評価による技術到達度，実習経験回数，技

術に対する好き嫌いなどを調査するとともに，

指導者か卒業時点の学生に期待する技術到達レ

ベルを検討し，次の成綾を得た。

1.学生の技術到達目標レベルを 「自信をも

ってできる」あ るいは「一応一人でできる」と

した場合， 70％以上の学生が到達していると回

答した項目は， 67項目中15項目であった。 目標

レベルを「少しの援助があればできる」にまで

下げた場合は45項目が該当した。

2.医大附属病院小児病棟の実習指導看護婦

と短大看護科教貝が学生に期待する技術到達レ

ベルとして，「自信をもってできる」あるいは「一

応一人でできる」とした項目が21,「少しの援助

があればできる」とした項目が15, 「準備や手順

がわかれば実践はできなくてよい」あるいは「で

きなくてもやむを得ない」とした項目が31であ

った。

3.臨床実習指導看護婦と教員が期待する技

術到達レベルに基づいて，学生の技術到達状況

をみると， 54項目で70％以上の学生が期待を満

たしていたが，期待レベルに達している学生が

70％未満の項目が13あった。この13項目のうち，

2項目は 4回以上の経験でも期待レベルに達す

る学生は70％未満であるか，他の 1項目は 4回

以上の経験で， 10項目は 1回あるいは 2~ 3回

の経験で期待されるレベルに達する学生が70%

以上であった。また，学生の自己評価が期待さ

れる到達レベルを上回る項目が生活指導と症状

観察で10項目みられた。

4.学生の技術到達度とその技術に対する好

き嫌いとの間には，32項目において有意の相関

が認められ，好きな学生はど技術到達度は高い

といえたが， 35項目では両者間に有意の相関は

認められなかった。両者間に有意の相関が認め

られ，「嫌い」と答えた学生の率が高いものが7

項目あり ，それらについては実習指迎に当たっ

て配慮の必要が感ぜられた。
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