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要　約

　本研究の 目 的 は，新卒看護 師が就職直後 の 4JJ か ら 8月に か けて の 5 ヶ 月間に直面 した困難 に つ い て 明 らか にする

こ とで あ る ．2005年3月に卒業 し，5つ の 実習病 院に就職 した新人看護師21名 を対象に半構造化面接法に よる面接 を

行 っ た ．分析 に あた っ て は ，舟島の 看護概念創 出法 を 用 い
， 「こ の 経験は ，新人看護師の 看護実践 能力習得 とい う

視点か らみ る とどの よ うな困難経験 か」 と い う持続比較の た め の 問い をかけた．そ の 結果，「専 門知識 の 不足
・経

験不足 に よ る援助技術実施困難」「専門知識 ・経験不足 で 予測 が で きな い こ とに よ る 危 険 の 誘発」 1ケ ア提供 の 未熟

さ に よる 自己へ の否定的評価 との 直面」 「多様な患者 との 人問関係形成過程で の 緊張」 1職場 の 人間関係形成過程 ・

サ ポート体制へ の とま どい ・緊張」「ケ ア 効果 の 確認 ， 閊題解決行動 の 実施に よる 自己効力感 の 獲得」 の 6つ の 説明

概念が 抽出 さ れ た．

キ ーワー ド ：新 卒看護 師，看護実践 能力，看護実践上 の 困難，知識 と経験

は じめ に

　新人看護i師は，看護基礎教育で培 っ た知識や技術
・

態度 を基礎 と し，1年程度の プ リ セ プ タ
ー

シ ッ プに よ

る 現任教育に よ っ て
， 臨床看護i実践能力 を身に刊け て

い く．今凵，医療技術の 高度化，在院 日数 の 短縮化 ，

患者 の 高齢化，事故防Iltへ の 安全面 の 強化，個 人情報

保護法 に よ る患者の倫理 面へ の 配慮 な ど，こ れまで 以

上 に 看護の 質向．Eと責任が 求め られ て い る．そ の た

め ，看護基礎教育に おける看護実践 の 習得 レベ ル と現

場が期待し て い る レ ベ ル と の ギ ャ ッ プ は年々 広 が っ て

い る の が現状 で ある．こ れ らを考慮 し，臨床で は 入職

後の段階的な新人教育プ ロ グ ラ ム を駆使 し， プ リセ プ

タ
ー

シ ッ プ に よ る マ ン ツ
ー

マ ン 方式で 新人看護師の 看

護実践能力の 育成 に あた っ て い る，しか し， 新人看護

師の 多 くは就職 3ヶ 月前後に看護職へ の 自信や期待 と

現実の経験か らくるギ ャ ッ プか らリアリテ ィシ ョッ グ
1
を

受け，で きな い 自分を 自覚 し気力を 失 う
’1

な ど
， 多 く

の 困難に直面 して い る とい われ て い る ．その 理山と し

て は，看護基礎教育に お い て ，看護学 を 教授す る と い

う専門分野 の 教 育 を志 向して お り，行動 よ りも思考力

を育て る こ とに 重点をお い た教育が なされ ， 就職 して

す ぐに 実践 に結び つ く行動 が と れな い こ と
3 ’

や，対 人

鬨係の 希薄さ に よ り患者や 家族 との 人間関係 を築 くの

に時間が か か る な ど，学生 の 気質な どが影響 して い る 31

4
’，
と考えられ る．また，1996年度 の 教 育 カ リ キ ュ ラ ム

の 改正 に よ り，臨地実習時間の 減少 に よ り看護基礎教

育の 中で 看護師と して す ぐに役に 立 つ レ ベ ル まで 育 て

る の は 困難な状況で あ る とい う調査
3・’　51

な ど が報告さ

れ て い る．

　K 短期大学卒業生 も同様 に，「プ リセ プタ
ーと の 関

係が うま くい かずに，悩ん で い る」「看護業務 が 雉 多

で ，仕事に つ い て い けない 」「初 め て の 技術 で つ い て

い けずに ，困 っ て い る」な ど，多くの 困難 に 直面 し教

員に相談が寄せ られ て い る現 状があ る．

　こ れ まで ，新入看護師の 看護技術修得 の 実態や ス ト

レ ス に関する研究 は数 多く行われ て きた が
， 新入看護

師自身が感 じて い る看護実践上 の 困難 につ い て の 研究

は ，［LIM6．吉本
71

ら に よ る もの が見ら れ る の み で あ る ．

それ ら，困難状況 の 解決方法 と して は ，卒後教育で の

支援方法で あ り，基礎教育で の 支援に つ い て は 言 及 さ

れ て い ない ．

　そ こ で 今回，実習病 院 に就 職 し た 卒業生 を対象 と

し，新人看護師が 直面する看護i実践 上 の 困難状況や サ

ポ
ー

ト状況を明 らか に し，看護実践能力を向上 する た

め の 看護基礎教育 の あ り方 を検討 した い と考えた．
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研 究 目的

　  2005年にK 短期大学を卒業 し， 実習病院 に 就職 し

た新人看護師の 看護実践 上 の 困難 を明 らか に す る．

　  上記  の結果か ら ， 今後基礎教育で 強化が必要な

課題 を明 らか に し，基礎教育 の あ り方を検討す る．

研 究方法

L デ ータ収集方法

1）対象

　 2005年3月に看護師国家試験 に合格 しK 短期大 学 を

卒業後，5施設の実習病院に就 職 した新人看護 師26名

中，承諾の 得られた 21名，

2）デ ータ収集期間

　2005 年8月3日 〜23 日

3）デ
ー

タ収集方法

　半構造化面接法．対象者に 許可 を得 て
， テ

ー
プ に 録

音 し逐語録を作成 し た．

4）面接 内容

　 （1）看讓i実践をす る 上 で 困 っ た こ とは ど ん な こ と

　　　 か （就職直後か ら 現在まで ）

　 （2）困 っ た と きの 相談相手は誰か

　 （3）看護実践上 で の 職場 か らの 支援が あ っ たか，

　　　 それ はどの ような支援か ，どの よ うな支援 を

　 　　 して ほ しか っ た か

　 （4） 自己 の 成長を実感 して い る か ．それ は ど の よ

　　　 うな点に お い て か

　 （5）自己 の 体験か ら
， 今後基礎教 育で 強化 して ほ

　　　 しい こ とはイ可か

　以．Eの 質問を中心と して
， 自由に看護実践上 の 休験

に つ い て話 して もらっ た．

2．デ
ー

タ分析方法

　　以 ドの 手川貝で デ ータ を分析 し た ．

　 （1）テ
ー

プで 録音 し た面接内容を逐語録に した．

　 （2）逐 語録を舟 島の 看護概念創出法
s 

を 用 い て ，

　　　 コ
ー

ド化 した．原則と して 分析 の 単位は，1セ

　　　 ン テ ン ス を1単位 と し た．ま た
， 看護概 念創 出

　　　 法は研究日的の よ り円滑な達成 に向け，デ
ー

　　　 タ収集段階か ら デ ータ 分析段 階 まで 一
貫 して

　　　 持続的に 比較分析を用い る ．本研 究で は ，「こ

　　　 の 経験は ，新人看護師 の 看護i実践 能力習得 と

　　　 い う視点か らみ る とどの よ うな困難体験か」

　　　 とい う持続比較の た め の 問 い をし，コ
ー

ド化

　 　　 し た．

　 （3） コ
ー

ド化され た内容を，意味内容 の 同質性 ，
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　　異質性 に従 い サ ブ カ テ ゴ リを抽出 した．

（4）サ ブ カ テ ゴ リの 意味内容 の 同質 i生，異 質性 に

　　従 い カ テ ゴ リ化 し，更 に コ ア カ テ ゴ リを抽出

　　し た．デ
ータの 信頼性 と妥当性確保の ため に，

　　分析は 共同研究者 と共 に行 い ，検討を重ねた，

（5）本研 究 で は
， 研究 日的 の   面接内容の （1）に

　　焦点をあて 分析 した，

倫理的配慮

　対象者へ 研究 の 目的 と方法 ， 個人 の プ ラ イバ シ
ー

は

保護する こ と，得 ら れ た デ
ータ は 本研究以外 に使用 し

ない こ とを文書 と口頭 で 説明 し，同意 を得た，テ
ー

プ

録音に 関 して は
， 面接開始前 に説明 し，許可 を得た．

結　果

1，対象者概要

　対象の 般 属性は
， 女性 19名 ， 男性 2名で，平均年

齢は22 」 歳 （21歳〜33歳）で あっ た ，実習病院 はK 病

院14名 ，
S病院3名 ，

　 N病院2名 ， 1病 院 1名 ，　 T病院 1名

で あ っ た．支援体制で は
，
21名 （100％）全員が プ リ

セ プ ターシ ッ プ に よ る指導を受け て い た．プリセ プタ

ー
の 年齢は

，
20代 が 13名 （61．9％ ）で 最 も多く，30代

6名 （28，7 ％），40代 1名 （4．7％），不 明 1名 （4．7％）で

あ っ た ．また
，

プ リ セ プ ター
の 看 護師経験年数は 4年

日が7名 （33，3％ ） で 最も多 く，2年 目1名 （4，7％），3
イトH4 名　（19．　1％），　5勾モ 目2名　（9．6％），　6年 目 1名

（4．7％），7年 目1名 （4．7％），10年以上 2名 （9，6％），不

明3名 （14．3％ ） で あ っ た ．全員が就 職前 または就職

後に約1週間の 集合研修を受け て お り，そ の 内容 は殆

どの病院で
， 注射法，点滴管理方法，採血 ，呼吸器 回

路の組み 立 て
， 吸引 ， 急変時 の 看護な ど診療に伴 う技

術項目が 多か っ た ，すで に夜勤 を経験 して い る者 は，

16名 （76．2％ ）で
，
7月 か ら の 開始が多 く， rl亅に は 5月

か ら夜勤 を実施 し て い る者 も1名み られ た ，

　1酊接所要時間 は
， 約50分 で あ っ た．

2．新人看護師の 看護実践．Eの 困難

　対象者の 逐語録か ら新人看護 師 （以下新 人 とい う）

の看護実践 ヒの 困難を表す195コ ー
ド，70の サ ブ カ テ

ゴ リ，18カ テ ゴ リが抽出 された．そ こ か らさら に6つ

の コ ア カ テ ゴ リ
， す な わ ち ， 新人が看護実践上直面す

る 困難を説明する 6つ の 概念 を抽出 した （表 1）．

　1）専門知識不足
・
経験不足 に よ る援助技術実施困難

　新人が 看護実践上 困難 を感 じて い る技術 の 第
・
は，

点滴静脈内注射 （以 ド点滴 とい う）， 筋肉 ・皮
．
ド注射，

採血，吸引，呼吸器の 準備 ・管理，器械 ・
器具 の 準備
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表 1　 新人看護師の 看護 実践上 困 難 の 説明概念

カ テ ゴ リ コ ア カ テ ゴ リ

1 知識
・経 験 不足 に よ る 診療 時援助技術実施 困難

2 知識 ・経験不足 に よ る 生活援助技術実施 困難

3 知識
・経 験 不足 ・過 重 業務 に よ る 患者状態 判断困難

4 不慣 れ な業務体制 ・ケア 進行過程に よ る円滑 な業 務遂 行困 難 1 専 門 知識 ・経 験不 足 に よ る

　 　 援助 技 術 実施 困難

5 知識
・経 験 不足 で 自信 が な い こ と に よ る 技術実施 時 の 困惑 ・と まどい

6 知識 ・経験不足 で 自信が な い こ とに よ る技 術 実施 へ の 不 安 ・恐怖感

7 知識不足 と不慣 れ に よ りケ ア
・業 務が 思 い 通 り に 進行 しな い も どか し さ

8 知識不足
・経 験不 足 に よ り事故 発 生 予測 がで きな い こ とに よ る 危険の 誘発 知識 ・経験不足で 予測 がで きない こ とに よ る

　　　　　　　 危険の 誘発9 イ ン シデ ン ト・
ア ク シデ ン ト体験に よ る 精神的動揺 9

10 ケ ア 実施 過 程 での 自己の 未熟 さの 自覚に よ る 否定的自己評価
3

ケア 提供 の 未 熟 さに よる 自己 へ の

　　　否定 的 評価 との 直面11 ケ ア 実施過程 での 先輩看護師 との 関 り で 感 じる 自己へ の否 定 的 評価

12 患 者 ・看護 師関係形成過程で の と ま どい
・
緊張 4 多様 な患者 と の 人間関係形成過程 での緊 張

13 先 輩 看護 師 の 看護 実践や 新人指導へ の 疑 問 ・とま ど い
・不 安

5 職場の 人間関 係 形成 過 程 ・サ ポ
ー

ト体制 へ の

　 　 　 　 　 　 とま どい ・緊 張14 先 輩看護師 と の 人間関 係成立 過 程 で の 緊 張

15 ケ ア 実施 過 程 で の 自己成 長 の 自覚 に よ る 自己 効 力感

16 他 者 の 肯 定 的 評価 に よ る 自己効力感
6 ケア 効 果の 確 認、問題 解 決 行動 の 実施 に よ る

　　　　　　自己 効 力感 の 獲 得17 自己 の 振 り返 り に よ る問 題解 決 行 動

18 先 輩看 護 師 の助 言 に よ る 問題 解 決行 動

や器械だ し の 介助 などの 診療に伴 う技 術 で あ っ た，

　注射 ・採血 に つ い て は，新人研修 で 練習 した あ と
，

か な り早い 時期に患者へ の 実施 を求 め られ た新人が多

か っ た．しか し，経験 の ない 溜置針の 使用，静脈 を 目

で確認 し に くい 患者や高齢者 の 注射 の 難 しさを実感 し

て い た ．外科系の病棟や手術室 に 配属 され た新人 は
，

器械 ・
器具 の 名称が わか らず，また，数が多 い た め

，

なか なか 覚えられずに，業務が円滑に進行 しない と い

う困難を経験 し て い た．

　生活援助技術で は，牽引中 の 患者や 自力 で動けない

患者の オ ム ッ 交換 ・体位変換 ・清潔の 援助 や，多量 の

排便があ っ た場合の オ ム ツ の 交換 ，トラ ン ス フ ァ
ーの

実施に困難を感 じて い た．新人 の ほ とん ど が こ れ らの

技術に つ い て ，専門知識 ・経験 共に不足 して い る こ と

を実感 し，自信が もて ない こ とか ら実施 に際 して 多 く

の 不安や 困惑，恐怖 感 を抱 い て い た．

　さらに，業務が過重 かつ 複数 の 患者を受け持つ こ と

で ，優先順位 の 判 断 の 混乱 や 患者の 状態を把握で きな

い こ と，時間の 配分が適切 に で きな い こ となどで 業務

遂行困難を感 じて い た ，看護計画 に お い て も勤務時問

内の 立案や ，個別性 の ある計画 の 立案に困難iを感 じて

い た．

2）専門知識 ・経験 不足 で 予測が で きな い こ と に よ る

危険の誘発

　 5薬 や 点 滴 の ル
ー

ト操作，手術後 の チ ュ
ーブ管理 ，

新生児の ケ ア時な どに イ ン シ デ ン ト
・
ア ク シ デ ン トを

体験 して い た．体験者の 多 くが
， 専門知識不足や経験

不足 ，注意不足
・確認不足，業務の 多忙 ・煩雑 さをそ

の 原 因 と し て あげ て い た ．イ ン シ デ ン トレ ポ
ー

トを記

載す る こ とや ， 家族の激 し い 抗議を受け て，精神的 シ

ョ ッ ク を受け る な どの 経験を し た新人 もい た．

3） ケア提供の 未熟 さ に よ る 自己 へ の 否定的評価 と の

直面

　清潔や排泄援助技術が 円滑に実施で きな い こ と に対

して 自己 の 能力の 無さ を実感し，千際よ くケ ア を進 め

る先輩看護師 とで きな い 自分を比較 し，さらに学生時

代に学習 した原理原則 に沿 っ た丁寧なケ ア を先 輩看護

師 に否定 さ れ た り， 自己学習へ の 努力 を否定され る な

ど先輩看護師との 関係の 中で 自己へ の 否定的評価 に直

面 し て い た ．

4）多様な患者 との 人間関係形成過程 で の 緊張

　 1隔広い 年齢，性格，病名な ど さまざまな患者 との 出

会い の なか で ，対応 の 難 しさを実感 して い た ．なか に

は 初め て受け持 っ た患者か ら暴言を浴 び
， 患 者一

般 へ

の 恐怖感を感 じて い る新人 もい た．

5）職場の 人間関係形成過程 ・サ ポ
ー

ト体制 へ の と ま

ど い ・緊張

　全員が プ リ セ プ タ
ー

シ ッ プに よる指導を受け て い た

が
，

プ リ セ プ タ ーが常時，共 に 勤務する体制で は な い

こ とか ら，とま どい や 不安 を感 じて い た．また
，

一
部

に は プ リ セ プ タ
ー

の 指導内容へ の 疑 問か ら プ リ セ プ タ

ーへ の 不満 ・不信感 をも っ て い る新人 もい た ．さ ら

に ，先輩看護師の 指導内容や 看護 方法 の 不統一へ の と

まどい を感 じた り，　
一
部 看護師 の 看護に対する姿勢 ・
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取 り組み に不信感 を抱 い て い る新人 もい た．幅広 い 年

齢層の 職場 ス タ ッ フ との コ ミ ュ ニ ケ
ー

シ ョ ン の 模索 な

ど，人間関係形成過程で の 緊張を経験 して い た．

6）ケ ア の効果の 確認，問題解決行動の 実施 に よ る 自

己効力感の獲得

　ケ ア実施過程で さ ま ざ ま な 困難 に直面 しなが ら も，

技術が 日毎に習熟 し て い る こ とを自覚出来た とき，ま

た，学習 を積み 重 ね
，

そ の 効果 が確認 で きた と きに 自

己成長を自覚 し て い た．他者 に よ る肯定的評価 や，先

輩看護師に よ る助言，自発的な振 り返 りに よる問題解

決行動が 出来た時に も自己効力感を感 じて い た．

考 　察

　 6つ の コ ア カ テ ゴ リに沿 っ て ，考察 した ．

1）専 門知識の 不足 ・経験不足 に よる援助技術実施困難

　 点滴 をは じめ とする注射に つ い て は ，学生時代 の 臨

地実習 で は見学に とどま り， 実施 の 経験 が な い ．

　 採血 に つ い て は2年次に学生 間で 1回経験 したの み で

あ る ．しか し，臨床で は採血 ・点滴は 頻度 の 高い 技術

で ある．吸引に つ い て も，
一

部 の 学生 を除い て 実習 で

の 経験はな く，吸引の 手技で は
，

ど の よ うに吸引チ ュ

ー
ブを挿人 し，吸引す れば よ い の か わ か ら な い と い う

経験 を して い た．

　 こ れ ら，診療に伴 う援助技術 は
， 臨地実習 で の 経験

がほとん どな い に もか か わらず，就職後は高い 頻度 で

求 め られ る技術で あ り，
基礎教 育と 臨床看護 と の 乖離

が顕著な分野で あ る こ とか ら，新人が 最 も困難 を感 じ

て い る技術で ある こ とが 明 ら か にな っ た．また，知識

は実践を重 ね る こ とで よ り確か な もの と して 定着す る

が，実習で の経験が な い こ とであ い まい なまま とどま

っ て お り，その こ とが技術 の 実施を困難に し，と ま ど

い ，不安を感 じる 要因に な っ て い る と推察され る．今

後 ，学内 で の 看護技術演習 で の 強化は もち ろ ん ，臨地

実習 に お い て も，吸引や 点滴の 管埋 な ど，学生が実施

で きる技術 内容を明確に して
， 実習 の な か で 経験 を重

ね ，実践力を高め る必要性が 示唆され た ．

　生活援助技術に つ い て は
， 学生時代 の 実習 で毎 日の

よう に経験 して い たが，牽引中の 患者や 自力 で 動 けな

い 患 者の オ ム ッ 交換で は ，身体に圧迫され汚 れたお む

つ をどの よ うに して取 り除くか，多量 の 排便があ っ た

場 合 の 処理方法がわ か らず困惑 して い る こ とが明 らか

に な っ た．また，動け な い 患者の 背部 清拭 に も困難を

感 じて い た．こ れ らは，治療に伴う制約
・
可動範囲 に

つ い て の 知識 が な い こ とや
， 体位変換技術 の 未熟さが

原 因 として考 えられ る．学生時代の学内演習 は 健康な
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学生間で の実施で あり，臨地実習 にお い て も指導者 ・

教員の 援助下あ る い は 常 に 複数 の 学生 間で 協力しなが

ら実施 して い る．こ れ ら の こ と か ら，1人 で 技術 を実

施する経験が少な く十分 に 習得す る に 至 っ て い ない こ

とが明らか に な っ た ．

　 患者の 状態判断 に つ い て は
， 複 数 の 患 者 を受 け持

ち，さまざまな業務が 同時進行する なか で ，患者 の 状

態を的確に ア セ ス メ ン トし， 優先順位 を判 断して ケ ア

を進め る 必要がある が ，新人 は こ れ ら に つ い て 困難 を

感 じて い る こ とが 明らか に な っ た．また，時 間配分 や

勤務時問内で の 計画 立 案な ど に も困難 を感 じて い た．

この 要因と し て，学生 時代に は 1人の 患者を受け持ち，

時間 をか け て 看護過程 を展 開 し た 経 験 しか ない こ と

や ，多様な患者の看護に つ い て の 知識不足が考えられ

る．多忙な中で 適切 に ケアを行い
， 業務 を進行する に

は，多様な患者の 状態を的確 に ア セ ス メ ン トし，優先

順位 を考え，熟練し た技術 で ケ ア を実践す る能力が必

要で あ る．新人は，こ の ような看護実践力の 習得過程

に あ り，臨床現場の状況に困難 を感 じる の は当然 で あ

る．凵 々 の 実践 を重 ね る 中で 適切 な 指導を受け，看護

実践力の 向 ヒが 図れ る と考える ．

2）専門知識 ・経験不足 で 予測 が で きな い こ と に よ る

危険の 誘発

　 イ ン シ デ ン ト ・ア ク シ デ ン ト体験 で は，診療に伴 う

技術 に関す る もの ，特に与薬や術後患者の 管理な ど，

実習で 経験 の 少ない 技術 があげ られた．新人はイ ン シ

デ ン ト・ア ク シ デ ン トの 要因を知識不足や経験不足 ・

注意不足 ・確認不足で ある と自覚 して い た．イ ン シ デ

ン ト ・ア ク シ デ ン トが 発生 し た 理 由 と して ，専門的知

識不足 や経験の ない 器材 ・
器 具の 取 り扱 い な ど による

技術 の 習得不足 で
， 起こ りうる危険の 予測が で きない

ため で あ る と考えられ る．ケ ア実施時の 注意や確認は

患者 の 安全 を確保する うえで 最 も基本 的 な行動で あ

り，本学に お い て は，イ ン シ デ ン ト ・
ア ク シ デ ン トの

すべ て に お い て，発生状況 ・
要 因

・
対策等 に つ い て レ

ポ
ー

ト作成 を義務付け，指導を強化して い る．今後，

臨地実習時と新人との イ ン シ デ ン ト
・
ア ク シ デ ン ト体

験 の 相違点に つ い て 分析す る と共 に 医療安 全 に つ い て

の卒業前教育を実施する な ど，指導を強化す る必要が

あ る と考え る，また
，

イ ン シ デ ン ト ・ア ク シ デ ン ト体

験は新人 に強烈な精神的動揺を与えて い る こ と がわか

っ た．イ ン シ デ ン ト
・ア ク シ デ ン トを発生 させな い こ

とは当然で あ る が，発生時に は職場 ス タ ッ フ の 精神的

サポー トが必要で ある と考える．

3）ケ ア提供の 未熟 さに よ る 自己へ の 否定的評価 と の
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直面

　 慣れ ない 環境下 で ，新人は懸命に ケ ア ・業務に取 り

組ん で い る．しか し，円滑 に 進 まな い こ とが多く，自

己 の 能 力の 無 さを，自己 ・他者評価 の なか で感 じて い

る．時に は 実施 中の ケ ア や 今 まで の 学習 を否 定 され る

こ と もあ り，先輩看護 師 の ケ ア と自己の ケ ア を比較 し

て 未熟 な 自Ll を 自覚 して い る こ と も明らか に な っ た．

こ れ らは 自己 ・他者評価 の なか で 自己へ の 否定的評価

と の 直面 と い う経験 で あ り，精神的 に傷 つ き，落ち込

む こ と にもつ ながる と考え られ る，現在 の 若者 の 精神

的 な弱 さは
’

す で に指摘 され て い る と こ ろ で あ る が，

基礎教育に お い て ，若者 の 特徴 を理解 したサ ポ
ー

トを

強化す る と共 に ， 新 人を受 け入れる臨床側 との 連携を

図 る こ とも必要 で あ る と考える．

4）多様 な患者 との 人間鬨係形成過程 で の 緊張

　 コ ミ ュ ニ ケ
ー

シ ョ ン は，患者 の 欲求を知 り，患者 の

心的な問題 を解決 し，看護師
一

患者 関係 を維持する E

で ，最 も基本的な看護技術 で あ る ．学生時代 に も，コ

ミュ ニ ケ
ーシ ョ ン がなかなか とれず に 苦労 して い る学

生 を目にす るが ， 新人 も未 だ コ ．ミュ ニ ケ
ー

シ ョ ン 技術

習得過程 にあり，患者と の 人 間関係形成過稈 で 困難 を

経 験 し緊張 して い る こ とが明 らか にな っ た．そ の 人の

人格を尊重 し，倫理的配慮に も留意 しなが ら，患 者 と

の 相互関係 を形成する コ ミュ ニ ケ
ーシ ョ ン は，新人 に

と っ て は 難度 の 高 い 技術 で あ る こ と が示唆 され た．こ

の 現状 か ら考える と，臨地実習 にお い て ，受け持ち患

者へ の 話題 の 提供や言葉 の 遣 い 方 な ど，教員 ・指導者

が f’本を示すよ うな指導を強化す る必要性 があ る．

5）職場 の 人間関係 形成過稈 ・サ ポ
ー

ト体制 へ の とま

どい
・緊張

　全員が プリセ プ ターシ ッ プ に よ る指導 を受け て い

た．しか し，厳密な意味 で の プ リセ プ ター
シ ッ プ が実

施され て い ない 現状 もあり，プ リセ プ ター
不在時 は心

細 さ や 不安を感 じて い た ．ま た
， 逆 に プ リセ プ タ ーと

の 関係が うまくい か な い 悩み を抱えて もい た．こ れ ら

か ら
， 新人 に と っ て の プ リ セ プ ター

の 存在の 大 きさが

推察さ れ た．また ，な か に は プ リセ プ ター
や先輩看護

師の指導に対する不満 ， 看護に対す る 姿勢 に対す る不

信感な どを抱 い て い る新人もい た ．高度 で 専門的な医

療が 進め ら れ
， 医療事故防止へ の 絶え間な い 緊張状態

に あ る 臨床現場で は，仕事に不慣れ で危険誘発の 可能

性 の高 い 新人へ の 目 は厳 し い もの がある と推察 され

る．また
，

人 間関係は相互 関係 で あ り，

一
方 の 思 い だ

けで は うま くい か な い こ とも多い ．本円 ら は
1伊

，先輩

看護師に対す る否定的な 思 い は
， 思 うよ うに仕事が 出
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来な い 白分 を自覚するつ らさを，指導する先輩看護師

に置 き換えて い る ため に 牛 じる とも考え られ る と述べ

て お り，こ の よ うな心 理 が働 くこ とは ト分に考 え ら れ

る．新人が次第に職場に慣れ，仕事が で きる よ うに な

る 過程で ，職場に お ける 人間関係 の 緊張状態は緩和 し

て い くと考え られ る．

6）ケ ア効果 の 確認，問題解決行動の実施に よ る 自己

効力感の 獲i得

　 さまざまな困難を経験 しつ つ も，新人は 多 くの 技術

の 習熟を自覚 し，また先輩看護師の肯定的な評価を受

けて 自信や 自己効力感をえ て い る こ と，困難に直面 し

た場合に も自己 の 振 り返 りや
， 先輩看護師の 助言を受

けて 問題解決の ため の行動を し，そ の結果で 自己を肯

定的 に み て い る こ とも明 らか に なっ た ．教員 ・指導者

は，学生個々 の レ デ ィ ネ ス を把握 し，自ら間題解決行

動が とれ，自己効力感を得ら れ る よ うな関わ りを強化

す る必 要があ る ．

お わ りに

　実習病院 に就職 した新人看護師の看護実践上 の 困難

の 説明概念 と し て 「専門知識 の 不足 ・経験不足 に よ る

援 助技術実施困難」「専門知識 ・経験不足で 予測が で

きな い こ と に よる危険 の 誘発」「ケ ア提供 の 未熟 さ に

よる自己へ の 否定的評価 との 直面」「多様 な患者 との

人間関係形成過程で の 緊張」「職場 の 人間関係形成過

程 ・サ ポ
ー

ト体制 へ の とま どい ・緊張」「ケ ア効果の

確認，問題解決行動 の 実施に よ る 自己効力感の 獲得」

の 6つ の コ ア カ テ ゴ リが抽出 され た．こ れ らは，新人

看護師が，困難を克服し看護実践能力を向上する ため

の 基礎 的な資料 と な る．早急 に ，基礎教 育 で 強化 が 必

要な課 題 を明 らか に し，基礎教育 の あ り方を検討 して

い きた い ．
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Analysis　of 　Difficulty　in　Nursing　Practice　of 　New 　Figure　Nursing　Master

Miwako 　Nagata
，
　Eiko　Koyama

，
　Sonoo　Miki

，
　Hiroko　Joboshi

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 Abstract

　　The 　aim 　of 　this　study 　is　to　determine　the　difficulties．　confronting 　recent 　college −grad　nurses 　during　5　months 　fr｛〕m 　April

to　August 　right　after　finding　employments ．　By　using 　nonstandardized 　interview　method ，　we 　interviewed　to　21　each 　nurse 　who

graduated　college 　in　March　2005　and 　obtained 　an 　employment 　at　fivc　different　practical　training　hospitals．　Jn　the　analysis
，　we

utilized 　Funashjma「s ”The　generation　methed 　for　the　concept 　of　nursing
”
to　ask 　those　nurses 　as 　c｛mtinuous 　co 正皿 parisons　to

identify　the　difficulties　experienced 　from　the　acquisition 　of　nursing 　pra¢ tice　perspectives．　Thereby，　we 　have　extracted 　six

concepts 　that　could 　be　explained 　including；
1’
the　Iack　of　te¢ hnical　knowledge 　and 　the　lack　of 　experiences 　resulting 　in　the

difficulties　of 　delivering　aiding 　ski11s
「1
，
”inducing　risks　resulting　from　the　inability　to　predicけ isks　from　the　lack　ot

’
　technical

knowledge　and 　experience1
’
，
”
1he　conf 沁ntation 　against 　negative 　self　assessment 　dcrived　by　immature　care 　providing　skiUsFl ，

”
the　stress　developed　over 山e　course 　of　the　process　of　forming　relationships 　with 　diverse　patients1

’
，
”fee］embarrassment 　and

stress 　toward 　the　process　of 　the　relationship 　formation　with 　peers　and 　supporting 　systems
「1
，
”identifying　the　cffectiveness 　of

care 　giving　and 　c）bta’ining　own 　efficacy 　brought　by　problem　soLving
”
．

Keywords：Nurse　new 　col 】ege 　gτaduate ，　Nursing　practice，　Difficulty　in　nursing 　practice　ability，　Knowledge 　and 　experience
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