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学生の自己評価および教員による他者評価を取り入れた

看護技術の教育方法の検討
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概要

自己（学生）と他者（教員）双方からの評価を取り入れた看訛技術チェックを行い，技術能力の向上の有無と，練習回

数や自尊感情との関連性について分析した．

46名の看護学生を対象に，清拭 ・寝衣交換，シーツ交換 ・体位変換，血圧測定，尿便器更新の技術チェ ックを 2回行っ

た．その結果，自己評価と他者評価の差を認識することで練習回数が減少しても技術能力が向上した．自己評価の傾向を

自己過大評価群，自己他者一致群，自己過小評価群の 3群に分類してみると，自 己過大評価群は自己評価を修正しやす〈，

3群の中で最も技術能力が向上した．以上のことから，自己および他者評価と教員指導を行い，学生の自 已評価傾向を踏

まえた技術教育方法の有用性が示唆された．

また，自尊感情の低い得点群は高い得点群に比べ 1回目の自己評価が低い傾向にあ ったが，教員指導をうけることによ

り2回目の自己評価の差が縮小する傾向にあった．

1.緒 -
0
 

近年，医療の高度化，患者の高齢化や重症化に伴い，

臨床現場において多様なニーズに対応できる質の高い

看護技術が求められている． しかしながら，1990年の

カリキュラムの改正以降，実習時間が減少したことや，

患者の人権への配慮および医療安全確保を理由とし技

術実習の機会が限定したことにより，新卒看護師の技

術能力は低下していると評価されている．そのため，

看護師学校養成所では，技術能力向上のための効果的

な教育方法を模索している現状にある．2003年， 厚生

労働省も学習途上に ある看護学生の技術能力の向上を

目指し，「臨地実習において看護学生が行う甚本的な看

護技術の水準」を打ち出した．その中で 日常生活援助
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技術の多くは，学生が単独で実施できることを基準と

している．これまでも生活援助技術は，学生が対象者

の個別性を捉え，看護計画を立案し，単独で実施する

項目とされてきた． しかし，今日の学生はタオルが絞

れないなど生活体験が希薄化し，少子化により子ども

や高齢者の世話などの経験が少ない l)ことから，日常生

活援助技術を習得するまでにかなりの時間を要してい

る．これは， 4年制大学や 3年課程に限らず，准看護

師免許を取得しているものの実務経験がなく進学して

くる 2年課程の学生においても 同様の傾向に あると考

えられる．

学生の看護技術能力を高めるためには，技術と 理論

を並行して学ぶ科学的方法を使えば，習得までの時間

短縮と飛躍的な上達が期待できる 2)といわれているよう

に，講義実習のエ夫が必要である．また，正確な自

己評価は自主学習の効果や進度の大きさを決める3)こと

から，より一層の効率化を目指すために，学生が正確

な自己評価をすること が必要である．その際，他者か

ら評価を受け自己と他者を相対比し， 自分に対する認
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識を調整することが重要であると考えられる．これま

で学生の看護技術教育の評価に関しては， 1回目と 2

回目で異なる技術項目での自己•他者評価の差 （以下，

ズレとする）を理解することで学生の自己評価能力が

向上したこと 4)や， 1回の技術チェ ックで自己教育力と

自已評価能力の関連について検討した研究5)はある．し

かし，同一項目における技術チェックを 2回にわたり

実施し， 自己評価と他者評価のズレと技術習得との関

連を明らかにした研究はみあたらない．

そこで本研究では，同じ看護技術項目において， 自

己評価，他者評価と教員指導を行うことによる学生の

技術能力，練習屈数， 自己評価傾向の変化，および自

尊感清と自 已評価との関連性について検討した．

2.研究方法

表 1 技術チェックリスト

チェック内容 ：部分泊拭 （上肢，背部）＋寝衣交換 （和式哀衣）
2段階チェック基準 「できた」 ．〇，「てきない ・不十分」 ：x 

＼ チェック項目 部位 チェック
狛、オ 1 必要物品を禅備する（パケツ，洗面器，ピッチャー，石

／ 誠ウォノシュクロス， バスタオル，新聞紙，温度計）
2 作業しやすい位閻に物品を罰く ／ 
3 湯の温度の確認をする (50-52゚C) ／ 

拭 4 室温を調節し，患者に開始することを伝える ／／  

5 タオルケットの下で両袖を脱がせる ／／  

6 i易の交換は背部涼拭の前に行う ／／  

7 側臥位になった時はベット柵を利用する ／ 
両上肢 （遠位側→近位側）→背部の順に拭く ／ 

遠位
a パスタオルを消拭部位の下に敷く 近位

背部
遠位

b 綿毛布やバスタオルで身体を包むように裂う 近位
背部
遠位

C タオル（ウォ ッシュクロス）の端がプラプラしない 近位ように用いる
背部
遠位

8 d 湯拭き→石雌→拭き取り (2~ 3回）の順序て行う 近位
背部

e 関節を支えて行う
遠位
近位

f 拭く圧力や温度は患者に尋ねながら行う ／ 
遠位

g 石蛾をつけ泡立てるように拭く 近位
背部
遠位

h 拭き残しがない 近位
背部
遠位

J 水分を残さないよう，バスタオルで拭き取る 近位
背部

衷 9 側臥位のまま，患者に更衣の説明や動作の声掛けをしな ／ がら行う
衣 10 背部が露出しないように新しい哀衣の片袖を通す ／／  

交 11 正中線に疫衣の中心を合わせ，背部に衷衣と紐を押し込!/ む
換 12 仰臥位にする ／ 

13 背部を浮かし，背中の破をのばすように衷衣をひっぱり， ／ もう一方の片袖を通す
14 左前に身ごろを合わせて紐を横結ぴにする ／／  

15 哀衣 ・衷具を整える ／／  

(1) 対象

A短期大学進学課程の看護学生 1年生58名のうち，

研究協力の同意が得られた46名（女性，平均年齢19.6土

4.1歳実務経験なし42名）を分析対象とした．対象者

には，事前に口頭と文書で本研究の目的，方法，プラ

イバシー保護について説明し，調査の途中であ っても

いつでも同意を撤回でき，撤回しても不利益を被るこ

とはないことを説明した．

(2) 方法

甚礎看護技術の中で実施頻度の高い「清拭 ・寝衣交

換」「シーツ交換・体位変換」「血圧測定」「尿便器更新」

の 4項目をチェ ック対象とした．まず，カリキュラム

通りに科学的根拠に基づいた看護実践 (EBN:

evidence-based nursing)の意義を繰り返し教授する

講義を行った．その中で技術項目によっては， ビデオ

教材学習と教員によるデモンストレーションを実施し

た． 4項目の技術の手順を詳細に記入したチェックリ

スト （表 1)を学生に配布し，約 1ヶ月間自由に自己 ＊ 消拭＋寝衣交換の全過程を20分以内に実施する 分

練習を実施してもらった．学生は，練習毎にチェ ック

リストに 自已評価を記入した．その後， 1回目の技術

チェ ックを実施し，同一のチェ ック リストを用いて学

生の自己評価と教員による他者評価をそれぞれ記入し

た．教貝は， 1人あたり 14~29名の学生を担当し，他

者評価を行った． 自己評価は学生自身で行い，チェッ

クリストを提出してもらった．技術チェックの自己お

よび他者評価の結果は教員が学生に伝え，出来ていな

かったところを口頭指導，あるいはデモンストレーシ

ョンを行って直接指導した．その後さらに約 1ヶ月間

の練習期間を設け， 2回目の技術チェックを実施し，

〈実
技
〉

4月 5月 6月 7月

〈
講
義
〉

血圧測定---+ifi拭・寝衣交換 ~ 

シーツ交換 ・体位変換 ~ 

尿便器更新 ~ 

↑
 

（チェックリスト配布）
（自＃感情測定）

ロー1:"1-始

'/ ' 教 にー一」 教

自己評価
員 貝

→~に→ 自己評価

他者評価 ょ 他者評価
→に

る点
農闊

図 1 技術チェック方法
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1回目と同様に自己評価，他者評価を行った （図 1).

各技術の方法とチェックする評価項目の数は，以下

の通りである．「清拭・寝衣交換」は上肢，背部のみ石

けん清拭を行い，和式寝衣の交換を行う方法で39の評

価項目とした． 「シーツ交換・体位変換」は，患者役の

学生がベッド臥床している状態で敷シーツの交換を行

う方法で42の評価項目とした．「血圧測定」は，臥床患

者の上腕で触診法を行った後，聴診法を行い測定値を

読み取る方法で30の評価項目とした．「尿便器更新」は，

陰部モデルにT字帯を装着した患者役の学生が女性用

尿器で排尿を行った後洋式便器を更新する方法で24

の評価項目とした．評価方法は，「できた」「できない ・

不十分」の 2段階とした．得点は「できた」を 1点と

して計算し，清拭39点， シーツ交換42点，血圧測定30

点，尿便器更新24点をそれぞれの満点とした．

自已評価と他者評価のズレを検討するために，技術

項目ごとに自己評価得点から他者評価得点を引いて得

点差を算出した．得点差が＋ 2点以上を自己過大評価

群，＋ 1 ～ -1点を自己他者一致群，ー2点以上を自己

過小評価群の 3群に分類した．

自尊感情は， 自己に対する肯定的あるいは否定的態

度であると定義している Rosenberg,M.の自尊感情尺

度（星野命訳） 6）10項目を用い，練習開始前に調査した．

回答は「そう」「ややそう」「やや違う」「違う」の 4段

階 (4~ 1点）で評価した．四分位法を用い，得点が

24点以上を高得点群， 23点以下を低得点群とし分析し

た．

(3) 分析方法

練習回数，自己および他者評価得点， 自尊感情得点

は，平均値土標準偏差で表した． 1回目・ 2回目の自 0 

己評価得点•他者評価得点については二元配置分散分

析を行った． 1回目 と2回目の練習回数，技術項目別

の 1 回目と 2 回目の自已評価•他者評価得点， 自已評

価と他者評価のズレの比較にはウィルコクスン検定を，

自己評価と自尊感情の関連はマンホイット ニー検定を

用いて検討した．統計解析には SPSSVer. 11. 5J for 

Windowsを用い，危険率 5％未満を有意水準とした．

3.結 果

(1) 練習回数の変化

1回目と 2回目の技術チェ ックまでの平均練習回数

の変化は，それぞれ清拭・寝衣交換が2.8土1.5回から

1. 9土1.0回，血圧測定が2.4士1.4回から1.8土1.0回，

尿便器更新が2.5土1.2回から2.0士0.9回と， 1回目よ

り2回目が有意に減少した (p<0.05)．シーツ交換 ・

体位変換は， 2.5土1.1回から2.4土1.0回と， 1回目と

2回目の間に有意な差はなかった（図 2).

(2) 自己評価，他者評価の変化

1 回目から 2 回目への自己評価•他者評価の変化を

図 3に示す．自已評価の得点は，清拭・寝衣交換が32.5土

4.5点から35.1土3.9点，シーツ交換・体位変換が32.2土

7.3点から34.7土6.6点，血圧測定が26.5土3.4点から

（回） 亡二］ 1回目 ［二］ 2回目

5 7 ／* ］ n =46 

4 :i1 □ 〗＊ T 「＊― 

＊ ＊ 

（点）

口
50 7 

＿「．40_J 

30 

20 

10 

゜ 消拭・寝衣交換

（満点39)
シーツ交換 ・体位変換

（満点42)

清拭 ・寝衣交換 シーツ交換 血圧測定

・体位変換

図 2 練習回数の変化

尿便器更新

*:p<0.05 

二自己評価 1回目 二 他者評価 1回目

二自己評価 2回目 ここコ他者評価 2回目

n =46 

*n
 

*n 

血圧測定
（満点30)

尿便器更新

（満点24)

*:p<0.05 

図 3 自己評価，他者評価の変化
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図 4 自己評価傾向の変化

27.9土2.4点，尿便器更新が19.9土3.5点から21.1土2.9

点と ，全項目において 1回目よりも 2回目が有意に高

くなった (p<0.05)．他者評価の平均得点は，清拭 ．

寝衣交換が32.6土3.1点から36.0士1.9点，シーツ交換・

体位変換が32.4土6.6点から36.9土4.6点，血圧測定が

27.2土1.7点から28.2土1.8点，尿便器更新が19.7土2.2

点から21.2士2.0点で，自己評価と同様に全項目におい

て 1回目よりも 2回目が有意に高くなった (p<O. 05). 

(3) 自己評価傾向の変化

自己評価と他者評価のズレにおいて得点差が十 2点

以上である自己過大評価群の人数は 1回目よりも 2回

目が有意に減少し，得点差が＋1 ～-1点である自己

他者一致群の人数は 2回目が有意に増加した (p<

0.05)．得点差がー2点以上である自己過小評価群は，

1回目と 2回目の間に変化を認めなかった（図 4).

(4) 自已評価傾向別の他者評価得点の変化

自己過大評価群， 自己他者一致群， 自己過小評価群

の各群ごとに，技術項目別で 1回目 と2回目の他者評

価得点を比較した（図 5)．自己過大評価群は，全項目

において他者評価が 1回目よりも 2回目が有意に高く

なった (p<O. 05)． 自己他者一致群はシーツ交換・体

位変換の 1項目のみ， 自己過小評価群は清拭 ・寝衣交

換とシーツ交換・体位変換の 2項目において，他者評

価が 1回目よりも 2回目が有意に高くなった (p<

0. 05). 

(5) 自尊感情の高 ・低得点群における自己評価の比較

全体の自尊感情の平均得点は22.7士5.5点であった．

四分位法を用い， 25パーセンタイル値18.8点， 50パー

センタイル値24.0点， 75パーセンタイル値26.0点であ

ったことから，得点が24点以上を高得点群， 23点以下

を低得点群とした．各群の平均得点は，高得点群27.0士

2.9点，低得点群18.0土3.5点であった．
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図 5 自己評価傾向別の他者評価得点の変化

自尊感情群別に 自己評価の変化をみると， 1回目の

自己評価の平均得点は，清拭・寝衣交換，シーツ交換・

体位変換，尿便器更新の 3項目で，高得点群・低得点

群間で有意な差を認めた (p<0.05). 2回目において

は，清拭 ・寝衣交換以外の 3項目は，高得点群と低得

点群間に有意な差を認めなかった（図 6).

4.考 察

看護技術能力を向上させるために，講義と並行し，

自己 •他者双方からの評価を取り入れた技術チェック

を2回実施した．

看護技術の能力を向上させる 1つの要素として，繰

り返し練習することは重要である．岡谷7)も看護技術は

科学性もしくは知的能力をもち，その行為を繰り返し，

経験を積み重ねることにより洗練されたものとなると

述べている． しかし，本研究では，練習回数が減少し

ているにも関わらず他者評価は 2回目が高くなってお

り，技術能力は向上していた．本課程での基礎看護技

術の教育方法は，講義の中で各技術の研究結果を示し
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図6 自尊感情高 ・低得点群における自己評価の比較

ながら EBN(evidence-based nursing)を繰り返し教

授している．また，学生の自主性を高めるよう可能な

限り学生自らが考えて学内実習を実施できるようにし

ている．このように，学生自身が技術体験と並行しな

がら根拠を理解したことで効果的な練習か行え，技術

能力の向上が図れたのではないかと考えられる．さら

に， 1回目の技術チェック後に教員が自己と他者の評

価結果を学生に示 し， 目標に到達できていた点と不十

分だった点を明確にした．技術が不十分だった点につ

いては，その原因 を理解させ，弱点を克服するための

具体的助言を与えた．梶田8)は，自 らの学習に関する客

観的な事実を学習者自身が認識するためにフィードバ

ックの仕方を工夫する必要があると述べている．本研

究でも ，学生が自己の課題を焦点化した学習ができる

よう直接的な指導をしたことが技術能力向上につなが

ったと考えられる．

自己評価の傾向から自己過大評価群，自己他者一致

群，自己過小評価群の 3群に分け，それぞれの人数の

変化をみた結果， 2回目の技術チェ ック時に自己過大

評価群が減少し，自己他者一致群が増加した．これは，

1回目 の技術チェック後に教員による指導を行ったこ

とで， 自己過大評価群の学生は自己評価が高す ぎたこ

とを認識したために， 2回目には自己評価と他者評価

が一致した学生が増加したと 考えられる．一方， 自已

過小評価群の 1回目と 2回目 の学生数には変化がなか

った．これは， 自己を過小評価する学生が正確に自己

を評価するのに， 他者評価は影響しなかったと思われ

る．佐藤ら 9)は，自己評価の低い群は「達成動機」と「努

力主義」が高く，「自信と自己受容」が低いと報告して

いる．達成動機とは， 努力して特定の 目標を実現しよ

うとする動機，あるいは欲求である 10)• このように，自

己過小評価群の学生は， 自己の技術が未熟で不完全と

いう意識から 目標達成に向けて努力しようとするもの

の，他者が承認してもそれを受け入れにくく ，自信が

もてないのではないかと考えられる．一方で， 本研究

では，入学後 3~ 4ヶ月しか経っていない学生を調査

対象としている．自己理解の能力は学年が長ずるにつ

れ高まり， 自己と他者とのズレが少なくなって自己認

知が確実なものとなる 11)といわれているように，長期的

な評価基準を設けることも重要である と思われる．こ

のように，自己を過小評価する傾向にある学生は自己

過大評価群に比べ， 自己評価と他者評価の一致に時間

を要する 可能性があり ，甚礎看護学教育の中で根気よ

く自己評価の能力 を育成する必要があると思われる ．

また，この 3群それぞれの他者評価得点の変化をみ

ると ，自己過大評価群は全項目において 1回目より 2

回目の他者評価が有意に高くなってお り，技術能力が

向上したことを示している． 自己過大評価群は， 自已

と他者の評価に相違があることを認識し，技術習得に

向けての動機づけが大きく作用した結果なのではない

かと考えられる．それに対し， 自己他者一致群は 1項

目，自己過小評価群は2項目 しか 1回目より 2回目 の

他者評価が有意に高くなっておらず，自己過大評価群

ほど顕著な技術能力の向上はみられなかった．自己他

者一致群は， 1回目の他者評価が自己の評価とある程

度類似しており，技術能力を最も客観的に評価してい

たといえる． しかし， 自己他者一致群が自已および他

者評価の結果から技術の不十分な点を 自覚しているに

もかかわらず， 2回目の他者評価がそれはど上がらな

かったという ことは， 自己過大評価群ほど技術能力向

上に向けての動機づけが得られないのか，課題改善の

方法自体がつかめていないのか，その要因は明らかで

はない．自己過小評価群は，先述したように目標達成

に向けて努力しようとするものの他者評価の影響を受
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けにくいため， 自己の技術レベルを正 しく認識できな

いと考えられる．これは，技術習得までに時間を要す

ること や，課題改善のための方法が効率よく 出来てい

なかったことが影響していると推察される．そのため，

自已過小評価群には自己を正しく認識した上で， 短時

間で要点を押さえた行動化ができるような指導が必要

であることが示唆された．

以上のことから，今国の技術チェ ック方法は， 自己

過大評価群にとって他者評価とのズレが修正されやす

いだけでなく，技術能力の向上にも有用であることが

明らか とな った．

自己評価の合計得点を自尊感情の高得点群と低得点

群で比較すると， 1回目に 3項目で有意な差を認めた

が， 2回目には清拭・ 寝衣交換しか自 己評価得点に差

が認められなかった． 1回目 の自己評価では自尊感情

の高低が関与したものの， 2回目の自己評価において

は自尊感清による影響は小さいことを示している． 自

尊感情を低下させる原因の一つに， 目標が達成された

かどうかの確認がでぎないことである 12)といわれている．

今回は教貝評価が加わることにより目標の達成度が確

認できたことから，自尊感情の高・低による自己評価

の差がより縮小されたと考えられる．

5.結論

(1) 自己評価と他者評価のズレを認識する ことで課題

の焦点化が図られ，練習を重ねなくても効率よく技

術能力が向上した．

(2) 自己過大評価群は，他者評価とのズレを認識する

ことで自己評価を修正しやすく， 自己他者一致群，

自己過小評価群より技術能力が有意に向上した．

(3) 自尊感情低得点群は高得点群より自已評価が低い

傾向にあるが，他者評価を受けることにより 2群間

の自己評価の差が縮小し， 自尊感情の影響は少なく

なった．

なお，本研究の要旨は第30回日本看護研究学会学術

集会に発表した．
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