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要約
　本研究の目的は、「緩和ケア実践看護師養成コース（以下Aコース）」「在宅緩和ケア推進看護師養成コース（以下Bコー
ス）」を受講した修了者とその上司への調査からプログラム評価および看護実践への活用状況を指標にしてプログラムを
評価することである。
【方法】平成 27 ～ 31 年度の間に京都府立医科大学看護実践キャリア開発センターが開催する「緩和ケアを推進する看護
師教育プログラム」のAコースまたは Bコースを受講した修了者 25 名のうち、調査時点で受講時と同じ施設・病院で
就労を継続している 21 名（Aコース 14 名、Bコース 7名）、とその上司 21 名（Aコース 14 名、Bコース 7名）を研究
対象者とした。修了生の施設・病院に質問紙を郵送し、令和 3年 7月～ 8月に無記名の自記式質問紙調査を行った。調
査項目は、基本属性、カリキュラムについて、教育目標について、受講内容の適切性について、学習内容の臨床での活
用について、とした。なお所属する大学の医学倫理審査委員会の承認を得て実施した（ERB-E-444）。
【結果】回答者は、Aコース修了者 9名、Aコース上司 7名、Bコース修了者 5名、Bコース上司 3名であった。受講し
た修了者の評価においては、プログラムの内容についてAコースの 8割以上が、Bコースの全員が（とても・まあまあ）
適切としている。自己能力の発揮状況について、Aコースは 4～ 6 割、Bコースについては 4～ 8 割ができているとし
ている。
　上司からの評価では、両コースとも受講した講義・演習・実習が 7割程度現在の看護実践に役立っていると答えた。
期待される能力については両コースとも 8割以上が現在の看護活動に活きていると答えた。
【結論】平成 27 年度から開始された「緩和ケアを推進する看護師教育プログラム」に対して、受講した修了者とその上
司に，研修が有用であったかを問うたところ、受講した修了者はプログラムの内容が看護の実践で活かされていると実
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Ⅰ．はじめに
緩和ケアは、がん患者とその家族が可能な限り質の
高い生活を送れるよう、診断、治療、療養、看取りな
どのあらゆる過程において提供する必要があり、がん
と診断された時から患者とその家族が、全人的ケアを
受けられるよう、我々医療者には緩和ケアを提供する
体制を充実させることが求められている。しかし、緩
和ケアを十分提供する体制が確立されておらず、また、
がんと診断されたときからの緩和ケアは、いまだにが
ん医療に十分に浸透しているとは言い難い状況があ
る。そのような中、京都府では「京都府がん対策推進
計画」（平成 25 年 3 月）において、がん医療体制の整
備・充実として、緩和ケアの推進、在宅医療の充実等
を掲げ、がん医療に携わる看護師の教育や緩和ケア
チームなどの機能強化等により、緩和ケアの提供体制
をより充実させ、がんと診断された時から患者とその
家族が、早期から緩和ケアが受けられるよう調整する
ことを求め、がん患者が住み慣れた家庭や地域での療
養や生活が選択できるよう、在宅緩和ケアを含めた在
宅医療・看護を提供していくための体制の充実を図っ
ている。
本学では、京都府立医科大学看護実践キャリア開発
センターを平成 21 年 10 月に設置し、附属病院、附属
北部医療センター、医学部看護学科が連携して平成
21 年度文部科学省推進事業「看護師の人材養成シス
テムの確立」に採択された「循環型教育システムによ
る看護師育成プラン」を推進してきた。「循環型教育
システムによる看護師育成プラン」は、安心安全な医
療の提供への寄与を目的とし、看護学生および看護職
員の臨床能力の継続的な向上のための教育プログラム
開発と生涯にわたるキャリア支援システムの構築を目
指したものである。そして、平成 27 年度より緩和ケ
アへの理解を高め、実践能力を強化することを目的に、
「A緩和ケア実践看護師養成コース（1 年間　講義・
演習・臨地実習含む　必須 153 時間：以下Aコース）」
「B在宅緩和ケア推進看護師養成コース（1年間　講義・
演習・臨地実習含む　必須 153 時間：以下Bコース）」
を開講し、平成28年度から「C緩和ケアチームリーダー
看護師養成コース（1年間　講義・演習・臨地実習含
む　必須 120 時間：以下Cコース）」を加え、3つの「緩

和ケアを推進する看護師養成プログラム」を開講して
いる。開講から5年が経過し、令和元年9月現在各コー
スの修了者は、Aコース 15 名、Bコース 10 名、Cコー
ス 1名の合計 26 名のプログラム修了者を輩出してい
る。受講修了直後にはプログラム内容を評価している
が、その後臨床実践で活用できているのかを調査した
ことがなかった。そのために、修了者が期待された能
力を身につけることができ、臨床で活かすことができ
ているのかを明らかにする必要があると考えた。また、
研修終了後一定の期間を経て、受講した修了者とその
上司の両者にプログラムの評価を行った先行研究は見
当たらない。
そのため、本研究では複数名の修了者を輩出してい
るAコースおよび Bコースについて、受講した修了
者とその上司を対象に調査を行い、「緩和ケアを推進
する看護師養成プログラム」の評価を行った。

Ⅱ．方法
1．  「緩和ケアを推進する看護師教育プログラム」の目
標と展開
看護師を対象に、緩和ケアへの理解を高め実践能力
を強化することをねらいに、京都府立医科大学看護実
践キャリア開発センターが開講している 3つの看護師
養成コースの概要を表 1に示す。
2．調査方法
1）調査時期と対象者
調査時期は令和 3年 7月～ 8月。研究対象者は平成
27 年度から平成 31 年度の間に「緩和ケアを推進する
看護師教育プログラム」のAコースまたは Bコース
を受講した修了者 25 名のうち、調査時点で受講時と
同じ施設・病院で就労を継続している 21 名（Aコー
ス 14 名、Bコース 7 名）、その上司 21 名（Aコース
14 名、Bコース 7 名）とした。自由意思による研究
参加の同意を本人から文書で取得可能な者とした。C
コースについては受講した修了者が 1名のため本研究
では分析の対象から除外した。
2）調査方法
自己記入式質問紙調査によりデータの収集を行っ
た。研究対象の所属する機関の看護部長に口頭および
研究依頼文・説明文書にて調査協力を依頼した。看護

感していることが明らかとなった。さらに、上司は、受講した修了者が研修を踏まえた看護実践ができていると評価し
ていることが明らかになった。修了者、上司の評価からプログラムの効果を評価することができた。
キーワード：緩和ケア、がん看護、看護師教育
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部長の研究協力への合意を得られた場合、対象者に研
究依頼文・説明書・調査票を配布してもらった。対象
者には、配布された研究依頼文・説明書を読み、研究
協力に同意した場合、調査票に記入し、期日までに返
送用封筒に入れて、研究代表者宛てに返送してもらっ
た。

3）調査内容
（1）コース修了者対象
対象者の基本属性 12 項目、プログラムについて 10
項目（5 段階評価 8 項目，自由記述 2 項目）、研修内
容について 14 項目（5段階評価）、学びの臨床での活
用について 12 項目（5 段階評価 11 項目、自由記述 1
項目）

表１　緩和ケアを推進する看護師養成プログラム　コース概要
（文部科学省認定：職業実践力プログラム）
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（2）コース修了者の上司対象
対象者の基本属性 5項目、プログラムについて 12
項目（選択 2項目，5段階評価 10 項目）、プログラム
の教育目標の達成状況と期待される能力の臨床現場で
の発揮状況について 20 項目（5段階評価）、学びの臨
床での活用について 4項目（5段階評価 1項目，自由
記述 3項目）
3．分析方法
自記式質問紙調査で得られた数値データは統計ソフ
トSPSS Statistics25を使用し，基本統計量を算出した。
自由記述は抽象度を上げてコード化した。コード化の
信頼性・妥当性を高めるための、質的研究に精通した
研究者 1名に点検と助言を受け修正した。
4．倫理的配慮
対象者には、研究目的、研究協力は自由意思である
こと、研究協力に同意した場合であっても随時これを
撤回できること、また同意しないこと、あるいは同意
を撤回することによって研究対象者が不利益な取扱い
を受けないこと、匿名性の保持、得られたデータは研
究目的以外には使用しないこと、データの厳重な取り
扱い、研究に関する情報公開などについて文書で説明
し、同意書のサインと質問紙の返信をもって同意とし
た。なお本研究は京都府立医科大学医学倫理審査委員
会の承認を受けて実施した（ERB-E-444）。

Ⅲ．結果
1．分析対象
回答者は、Aコース修了者 9名（男性 1名、女性 8名、
回収率 64.3％）、Aコース修了者の上司 7名（すべて
女性、回収率 50％）、Bコース修了者 5名（すべて女性、
回収率 71.4％）、Bコース修了者の上司 3名（男性 1名、
女性 2名、回収率 42.8％）であった。欠損値は「未回
答」とし、すべてを分析対象とした。
2．Aコース修了者による評価
1）属性（表 2）
回答者の年齢は 30 代 3 名、40 代 3 名、50 代 3 名で
あった。看護師の臨床経験年数は 7～ 23 年で、平均
15.0 ± 5.22（平均値±標準偏差）年、がん看護に携わっ
た経験は 7名（77.8％）があると回答しており、その
年数については 5 名（55.6％）が回答し、2 ～ 20 年、
平均 11.8 ± 7.33 年であった。看護基礎教育は 3 年課
程 6 名（66.7％）、最終学歴は専門学校 7 名（77.8％）
が最も多く、認定看護師資格を持っている人が 1名い
た。病床数 100 ～ 300 床未満の施設に所属している人
が 5名（55.6％）と最も多く、現在成人系病棟に所属

している人が 4 名（44.4％）、現在職位が病棟スタッ
フの人が 6 名　（66.7％）と最も多かった。受講動機
は自分の希望と職場からの薦めが 5 名（55.6％）で、
次いで自分自身の希望が 4名（44.4％）であった。

2）プログラムの運営について（図 1・表 3）
期間、全体の構成、講義の内容、演習内容、緩和ケ
ア病棟での実習内容、訪問看護ステーションでの実習
内容、外来化学療法センターでの実習内容については、
8割以上が（とても・まあまあ）適切としていた。開
講の時間帯については（とても・まあまあ）適切とし
ていたのは 77.8％であった。「取り入れて欲しい内容」
については、「放射線療法の見学」「緩和ケア病棟での
他職種連携の実際」などが、「教育方法の改善点」に
ついては「SWOT分析についての手厚い指導」「他の
受講者との情報交換、ディスカッションの時間を取り
入れる」などの意見があった。
3）研修内容について
受講した「緩和ケアの講義」「がん療法看護の講義」

「緩和ケア演習」「訪問看護ステーションと化学療法セ
ンターでの実習」については 8割以上が（とても・ま
あまあ）現在の看護実践に役立っているとしていた。
「看護倫理および組織分析などの講義」については
77.7％、「緩和ケア病棟実習」は 48.8％が（とても・ま
あまあ）現在の看護実践に役立っているとしていた
（図 1）。
受講したコースの教育目標についての評価では、「実
習先でのケアの実際の理解と必要な技術の習得」につ
いては 77.8％が（とても・まあまあ）適切としていた
が、他の教育目標については 8割以上が（とても・ま
あまあ）適切としていた（図 2）。
臨床での自己能力の発揮状況については、（とても・
まあまあ）できているは 5～ 6 割程度であるが、「が
ん患者・家族の意志決定の支援」「緩和ケアの実践を
通して役割モデルを示す」については 44.4％となって
いる（図 3）。
臨床での活用について自由記述からは、「緩和ケア
病棟開設時の土台となっており、現在もここでの学び
が活用されている」「緩和ケア認定看護師を目指すきっ
かけになった」などが見られた（表 3）。
3．Aコース修了者の上司による評価
1）属性（表 2）
回答者の全員が 50 代であった。病床数 100 ～ 300
床未満の施設に所属している人が 5名（71.4％）と最
も多く、現在緩和ケア病棟に所属している人が 5 名
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表 2　修了者・修了者の上司の属性
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（71.4％）、全員が看護師長であった。派遣動機（複数
回答）は、部下の知識の拡大が 5 名（71.4％）、次い
で知人・上司からの薦めが 3名（42.9％）であった。
2）プログラムの運営について（図 4）
プログラムの内容については、8割以上が（とても・
まあまあ）「今後に活かせる内容」であったとしてい
るが、外来化学療法センター実習 16.7％、訪問看護ス
テーション実習 33.3％であり、時間設定、受講料、講
義の時間帯についても（とても・まあまあ）妥当とし
ていたのは 3割程度であった。
3）研修内容について
修了者が受講した講義・演習実習が、現在の修了者
の看護実践にどの程度役立っているかを尋ねたとこ
ろ、「看護管理・倫理」「緩和ケア看護論」「緩和ケア
演習」「緩和ケア病棟実習」「緩和ケア実習A」につい
ては 7割程度が（とても・まあまあ）役立っていると
回答した（図 4）。
教育目標について、修了者がどの程度看護実践に役
立てることができているかを尋ねたところ、「緩和ケ

アチームの活動の実際を理解し、緩和ケアにおける
チーム医療について学ぶ実習先でのケアの実際の理解
と必要な技術の習得」については 71.4％が（とても・
まあまあ）できているとしていたが、「がん治療にと
もなう副作用・合併症、苦痛に対する適切なアセスメ
ントと症状コントロールを理解する」については
16.7％にとどまった（図 5）。
受講した修了者に期待される能力の臨床現場での発
揮状況を尋ねると、8割以上が（とても・まあまあ）「受
講が現在の看護活動に活きている」としており、その
内容としては、「がん患者の特徴的な意思決定場面お
よび意思決定に関わる要因を理解し、がん患者・家族
の意志決定を支援するとともに意思決定を尊重した看
護が実践できる」「がん患者の全人的苦痛・包括的ア
セスメントの考え方を理解し、症状マネジメントを実
践している」がともに 71.4％であった（図 6）。
看護師養成プログラムで学んだことで修了者が実践
していることについて、自由記述からは、「リーダー
シップ」「症状のアセスメント・マネジメント・コン

図１　修了者によるプログラム・研修内容評価
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トロール」などが見られた。もっと学んでもらいたかっ
た内容は「倫理的な視点の育成」「他のナースとの交
流やカンファレンスでの意見交換の方法」などが挙げ
られ、学びを臨床現場で活かしていくことについては

「臨床で活かすためには、学びを患者に当てはめるの
ではなく、その患者の思いを知ったうえでケアを進め
ていく。医療者が中心でなく、患者の本心に添ったケ
アが行える看護師が育成できればと日々考えている」

表 3　取り入れて欲しい内容と教育方法の改善点・臨床での活用について（自由記述）
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などが記載されていた（表 4）。
4．Bコース修了者による評価
1）属性（表 2）
回答者の年齢は 30 代が 1 名、40 ～ 50 代がそれぞ
れ 2名であった。看護師の臨床経験年数は 4名が回答
し17～ 32年で、平均25.0± 7.62年、がん看護に携わっ

た経験があると 3名（60％）が回答しており、その年
数については 3名（60％）が回答し 8～ 32 年、平均
19.3 ± 12.06 年であった。看護基礎教育は 3 年課程 4
名（80％）、最終学歴は専門学校 4名（80％）が最も
多かった。所属施設を訪問看護ステーションとしてい
る人が 3名（60％）と最も多く、所属部署も訪問看護

図 2　修了者による教育目標の評価

図 3　修了者による臨床での活用の自己評価
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ステーションとしている人が 4名（80％）と最も多かっ
た。現在の職位については 4名（80％）がその他とし
ていた。受講動機は自分自身の希望と職場からの薦め、
職場からの薦めがそれぞれ 2名（40％）であった。
2）プログラムの運営について（図 1・表 3）
「期間」「全体の構成」「講義の内容」「演習内容」「訪
問看護ステーションでの実習内容」「外来化学療法セ
ンターでの実習内容」については、8割以上が（とても・
まあまあ）適切としていた。「開講の時間帯」「緩和ケ
ア病棟での実習内容」については（とても・まあまあ）
適切としていたのは 60％であった。「取り入れて欲し
い内容」としては「他施設、他病院との連携」「緩和
ケア病棟での具体的なケア」が、「教育方法の改善点」
としては「期間の短縮」「最新の治療についてプログ
ラム外でも参加できる機会を希望」などの意見があっ
た。
3）研修内容について
受講したすべてのプログラムについて、全員が（と
ても・まあまあ）現在の看護実践に役立っているとし

ていた（図 1）。
受講したコースの教育目標についての評価では、す
べての教育目標について 8割以上が（とても・まあま
あ）適切としていた（図 2）。
臨床での自己能力の発揮状況については、「緩和ケ
アの実践を通して役割モデルを示す」が 5割、「看護
職者への指導・相談の実施」が 4割の者が、（とても・
まあまあ）できているとしていたが、その他の項目に
ついては 8割が（とても・まあまあ）できているとし
ていた（図 3）。
臨床での活用について自由記述からは、「受講後は
アセスメントでき、薬剤の投与開始時期を判断できる
ようになった。」「家族、患者へのメンタルケア方法が
以前と比べ、寄り添えるようになった。」などが見ら
れた（表 3）。
5．Bコース修了者の上司による評価
1）属性（表 2）
回答者の全員が 60 歳以上であった。所属施設が病
床数 100 ～ 300 床未満の施設や訪問看護ステーション

図 4　修了者の上司によるプログラム・研修内容の評価
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図 5　修了者の上司による教育目標の評価

図 6　修了者に期待される能力と活用の評価
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で、現在訪問看護ステーションに所属している、看護
師長や看護部長からの回答であった。派遣動機（複数
回答）は、部下の知識の拡大が 3名（100％）であった。
2）プログラムの運営について
全員が、時間設定、講義の時間帯、継続講義の意義
について（とても・まあまあ）妥当としており、今後
の看護活動に活かせる内容、講義であったとしていた。
実習内容では、化学療法センター実習については（と

ても・まあまあ）看護活動に活かせているが 66.6％で
あったが、その他の実習および実践報告支援について
は 100％であった（図 4）。
3）研修内容について
修了者が受講した講義・演習実習が、現在の修了者
の看護実践にどの程度役立っているかを尋ねたとこ
ろ、「緩和ケア看護論」「がん看護論」「緩和ケア演習」
「緩和ケア病棟実習」「緩和ケア実習B」については全

表 4　修了者の上司の感想・意見・要望（自由記述）
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員が、とても役立っていると回答した（図 4）。
教育目標について、受講した修了者がどの程度看護
実践に役立てることができているかを尋ねたところ、
「がん告知や治療経過で体験する患者・家族の心理を
理解する」「医療における倫理的問題について学び、
倫理的態度をもって援助する」「実習先でのケアの実
際を理解し、必要な技術を習得する」「在宅における
緩和ケア・終末期のケアの実際を理解し、必要な技術
を学び実践する」「緩和ケアチームの活動の実際を理
解し、緩和ケアにおけるチーム医療について学ぶ」に
ついては全員がとてもできているとしていた（図 5）。
受講した修了者に期待される能力の臨床現場での発
揮状況を尋ねると、全員が（とても・まあまあ）「受
講が現在の看護活動に活きている」としており、その
内容としては、「がん患者の特徴的な意思決定場面お
よび意思決定に関わる要因を理解し、がん患者・家族
の意志決定を支援するとともに意思決定を尊重した看
護が実践できる」「がん患者の全人的苦痛・包括的ア
セスメントの考え方を理解し、症状マネジメントを実
践している」「緩和ケアの専門家への橋渡し・連携の
ためのネットワーク構築の必要性 を理解し、他職種
と協働し、チームの一員として役割を果たしている。」
「豊かな倫理的感性をもち、緩和ケアの実践を通して
役割モデルを示し、看護職者への指導・相談を行って
いる。」が（とても・まあまあ）できているが 100％
であった（図 6）。
看護師養成プログラムで学んだことで受講した修了
者が実践していることについて、自由記述からは、「が
ん患者だけでなく、他の疾患であっても患者さんは不
安や恐怖等、心の痛みをもっておられ、緩和ケアはい
ろいろな看護場面で実践できる。緩和ケアの知識、技
術をもっと広く臨床の場で活用できるようになればと
思う」「最期を在宅でも安心して過ごせるように関わ
る看護師は知識を深め医療従事者として支えになる必
要がある。修了後も継続して学び続け、看護に活かし
てほしい」などが記載されていた（表 4）。

Ⅳ．考察
1．Aコース修了者の結果より
Aコースを受講した修了者が研修で学んだ内容が臨
床の現場にて活かされているのかを明らかにした。
まず、プログラムを受講された理由として、「職場
からの薦め」と「自分の希望と職場からの薦め」を合
わせると 100％であった。この結果より、専門職とし
てのステップアップは、自己の意志と共に、職場から

推薦されていることが明らかとなった。また、「緩和
ケア実践看護師養成コース」は一定のキャリアが必要
なコースであるために、受講生は、組織への還元が求
められていると推察した。
「受講した講義・演習・実習は看護実践に役立って
いるか」の質問に関しては、緩和ケアの講義（症状マ
ネジメント等）が「とても」と解答した修了者は約
80％であり、受講生のニーズと合致していたことがわ
かった。
「自身の能力を今臨床でどの程度発揮できているか」
の質問に関しては、すべての項目において、「とても」
「まあまあ」を合わせて 50％を超えていた。緩和ケア
を推進する看護師養成プログラムが臨床の場面にて活
かされていることが明らかとなった。その中でも特に、
「看護職者への指導・相談の実施」「がん患者の全人的
苦痛・包括的アセスメントの考え方の理解」「チーム
の一員としての役割の遂行」「他職種との協働」「豊か
な倫理的感性を持つ」「症状マネジメントの実践」が
多かった。このことは研修の内容により、緩和ケアに
必要なアセスメント能力が高まった可能性もある。
修了者の看護師経験年数が 7年から 23 年と中堅か
らベテラン看護師であるために、臨床現場で日々実践
しているケアを看護倫理に戻りながら、振り返る機会
となっていることがわかった。学んだことを自部署に
て継承して看護の質の向上に繋がっていることが示唆
された。
自由記述より、「専門性の高い分野を学び、臨床現
場で振り返りその都度考えることができたと思う。倫
理について基礎から学び、より興味を持ち、臨床で考
えることができたと思う」や「今は一般病棟で緩和ケ
アの実践と教育的なかかわりを行っており、プログラ
ムで学んだ講義内容や実習内容を活かすことができて
いる。」などがあり、研修内容が実際に日々のケアに
活かされていることが読み取れた。さらに、「緩和ケ
アを実践するために包括的視点を持つことができた。」
「専門的に深く学びたいと緩和ケア認定看護師を目指
すきっかけになった。」など、看護師としてステップ
アップに繋がっていることが分かった。
このプログラムを受講した修了者が自部署にて、学
びを活かしてより専門性の高い看護のケアを実践して
いることが推察された。
2．Aコース修了者の上司の結果より
Aコースを受講した修了者が研修で学んだ内容が臨
床の現場にて活かされているのかを上司の立場より明
らかにした。
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まず、Aコースに派遣を決めた動機においては、「部
下の知識拡大」と「知人・上司からの薦め」であった。
組織の管理職が、「緩和ケアを推進する看護師養成プ
ログラム」が修了者の看護師のステップアップに繋が
ると考えられていることがわかった。
「部下が受講した講義・演習・実習は看護実践に役
立っているか」の質問においては、「とても」「まあま
あ」を合わせると「看護管理・倫理」「緩和ケア看護論」
「緩和ケア演習」「緩和ケア病棟実習」「緩和ケア病棟
実習A」の項目において 70％を超えていた。
さらに、自由記述の「緩和ケアを推進する看護師養
成プログラムで学んだことで、部下が実践しているこ
とを教えてください」という質問に関して、「症状の
アセスメント、マネジメントと倫理的なコンフリクト
があったときにスタッフへの対処方法」「症状コント
ロールマネジメント、退院支援における緩和ケア領域
での在宅側との連携」「多職種との情報共有」など具
体的に記載されていた。これは、修了者の上司が緩和
ケア病棟の師長であり、学びを活かされていると感じ
る臨床場面があるのではないかと推察した。
「修了者に期待される能力が臨床現場で発揮できて
いるか」の質問に関して、「がん患者の全人的苦痛・
包括的アセスメントの考え方を発揮し、症状マネジメ
ントを実践している」の項目に「とても」が 57.1％と
多く、「まあまあ」と合わせると 7 割を越えていた。
これは、上司からみても「緩和ケアを推進する看護師
養成プログラム」が看護ケアで発揮されていることが
明らかとなった。
さらに、自由記述より、「在宅支援の中心メンバー
となり、活躍できている。」「今後の緩和ケアは在宅へ
シフトしていくので今後も在宅との連携をとってほし
い」「院内では経験できないことを学び、組織に還元し、
一人でも多くの患者に活かしていくことはとても意味
がある。」「修了者の姿を見た別のスタッフが、自分も
あのようになりたいと目指すべき存在となっていた。」
など、この研修を受講した修了者に対して上司は、こ
の研修が患者へのケアと組織への還元を期待している
ことが推察された。
3．Bコース修了者の結果より
Bコースを受講した修了者が研修で学んだ内容が臨
床の現場にて活かされているのかを明らかにした。
まず、プログラムを受講された理由として、「自分
自身の希望」と「自分の希望と職場からの薦め」を合
わせると 100％であった。この結果より、在宅緩和ケ
アを担う看護師は、自己の意志によりプログラムに参

加していたことが明らかとなった。川上 1）らの質的研
究の結果、訪問看護師の研修の課題として「訪問看護
師の研修参加の困難さ」を抽出している。これは、訪
問看護ステーションの看護体制より、看護師の人員が
少なく、研修参加の機会が少なくなってしまうのでは
ないかと考える。そのために、このプログラムを受講
した修了者は、主体的に参加を希望することで、Bコー
スに参加できたのではないかと推察した。
「受講した講義・演習・実習は看護実践に役立って
いるか」の質問に関しては、すべての項目において、「と
ても」「まあまあ」を合わせて 100％であった。研修
内容が訪問看護の実践場面に活かされていると修了者
が感じていることが明らかとなった。
また「受講後はアセスメントでき、薬剤の投与開始
時期を判断できるようになった。」「家族、患者へのメ
ンタルケア方法が以前と比べ、寄り添えるようになっ
た。」と具体的な看護場面が自由記述により明らかに
なった。
「自身の能力を今臨床でどの程度発揮できているか」
の質問においては、多くの項目において、「とても」「ま
あまあ」を合わせて 80％を超えていた。その中でも
特に「がん患者の全人的苦痛・包括的アセスメントの
考え方の理解」の項目が「とても」「まあまあ」を合
わせて 100％であった。このことは、研修プログラム
を通して、がん患者のアセスメントの実践に活かされ
ているのではないかと推察した。
4．Bコース修了者の上司の結果より
Bコースを受講した修了者が研修で学んだ内容が臨
床の現場にて活かされているのかを上司の立場より明
らかにした。
まず、Bコースに派遣を決めた動機においては、「部
下の知識拡大」であった。組織の方が「緩和ケアを推
進する看護師養成プログラム」が修了者の看護師のス
テップアップに繋がると考えられていることがわかっ
た。
「受講した講義・演習・実習は看護実践に役立って
いるか」の質問に関しては、すべての項目において、「と
ても」「まあまあ」を合わせて 100％であった。これは、
訪問看護の管理者が、プログラムを受講した学びが、
訪問看護の実践場面において、活かされていると感じ
ていることが推察された。
自由記述より、「職場内での意見交換」「スタッフの
指導」「本養成プログラムで学んだ Advance Care 
Planning（ACP）はどんな経過やどんな年齢の患者に
も適応されるものと考え、患者の人生について共に考
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え、専門家としてのケア提供とスタッフの育成が実践
できている」と記載されており、上司からみて研修内
容が、看護場面の実践やスタッフへの指導などに活か
されていると感じていることがわかった。
「修了者に期待される能力が臨床現場で発揮できて
いるか」の質問に関して、「豊かな倫理的感性をもち、
緩和ケアの実践を通して役割モデルを示し、看護職者
への指導・相談を行っている」が「とても」が 100％
であった。玉田 2）らの先行研究により、ベテラン看護
師が研修に参加することで、知識だけでなく、自分の
行動が変わったことを認識していることが報告されて
いるように、上司からもみても、研修の内容が臨床現
場にて活かされていることがわかった。
自由記述より、「最期を在宅でも安心して過ごせる
ように関わる看護師は知識を深め医療従事者として支
えになる必要がある。終了後も継続して学び続け、看
護に活かしてほしい」と研修を推薦した上司からの思
いが読み取れた。
最後に、Aコースと Bコースのプログラムの評価、
研修内容の評価、教育目標の評価、期待される能力と
活用の評価に差が認められたが、看護実践の場が違う
ためと考える。
平成 27 年度から開講した緩和ケアを推進する看護
師養成プログラムは、修了者とその上司からの評価に
より、受講生のニーズと合致しており、臨床の看護実
践に活かされていることが明らかとなった。
今回の自由記述に、「他の受講者（他施設）との情
報交換、ディスカッションの時間を取り入れて欲しい」
との意見があった。他施設の情報交換やディスカッ
ションが受講生にとっては重要な役割を持つと考えら
えるため、研修プログラムに反映していきたい。
今後は、個々の受講者が関心のある課題に取り組む
機会を提供したり、受講生が受講しやすい期間の設定
や参加できる学習機会を紹介するなど、さらに実践に
役立つ「緩和ケアを推進する看護師養成プログラム」
研修を提供していきたいと考える。

V. 結論
本学では、平成 27 年度より、緩和ケアの理解を深め、

実践能力を強化することを狙いに、緩和ケアを推進す
る看護師養成プログラムを開講している。この研修プ
ログラムで学んだ内容を、継続的に臨床現場において
発揮できているのかを明らかにするために、受講した
修了者とその上司にアンケート調査を実施した。その
結果、プログラムの内容が看護の実践で活かされてい

ることが明らかとなった。さらに、修了者の上司から
も、修了者が研修の効果を発揮していることが明らか
となった。このことから、このプログラムが臨床の緩
和ケアの看護実践に役立つと評価できると考えた。主
催者が緩和ケアの研修を一定の期間をおいて、その研
修プログラムの効果を検証していくことは、研修を継
続していく上で重要である。

開示すべき潜在的利益相反状態はありません。
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