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論 文 要 旨 

 

看護学生のリフレクションを活性化させる教育方法の創出 

                        

矢田 フミヱ 

 

看護実践能力の育成には、看護職者が自らの看護実践を批判的に問い直し、継続的に

学び続けることが重要であり、近年、経験からの学びを明確にする学習ツールとしてリ

フレクションが注目されている。しかし研究の多くが、リフレクションの活用の実践報

告に留まり、効果的な教授方法の開発には至っていない。学生のリフレクションを促す

ためには、教員の働きかけの重要性は示唆されているが、どのような働きかけをすれば

リフレクションが刺激されるのかについては課題が多い。そこで本研究は、教育方法と

して教員の発問に焦点を当てて、リフレクションを活性化させるための発問ガイドの構

築を目的として、5 章で構成した。 

 第 1 章ではリフレクションが看護に導入された歴史と看護教育における研究を概観し

た。そこでは、多くが Gibbs のリフレクティブ・サイクルによる学習方法が用いられて

おり、その効果が報告されていたが、教員の発問と学生の思考プロセスについては明確

にされていない課題が浮かび上がった。 

 第 2 章では教員が通常の発問からリフレクションを意識した意図的な発問に変化させ

ることで学生のリフレクションは刺激されることがわかった。教員は学生の関心事に注

目して、学生の感情や思考、行動の根拠を問う「疑問」「問い合わせ」の発問を繰り返

すことがリフレクションを引き起こす上で有効かつ効果的な方法であることがわかった

た。 

 第 3 章では、効果的な発問ガイドを作成し、専門学校生と看護大学生の各 10 名に、看

護実習後にリフレクション面接を行った。その結果、専門学校生は全員が、看護大学生

は 8 名が、深さには差があるものの、リフレクションを成立させることができた。さら

により確実にリフレクションが成立出来るように、発問ガイドを検討し修正を行った。 

 第 4 章では、学生が取り上げたエピソードおいて特徴的なポジティブとネガティブな

感情の事例をもとに、発問ガイドの活用を検討した。学生が取り上げた印象場面とは異

なる様々な場面を想起させ、分析することで、実践を再評価することができた。発問ガ

イドを用いることで、「印象場面の想起」と「実践の問い直し」を行き来しながら「今

後の行動計画」へと、リフレクションを成立させることができた。 

 第 5 章では、筆者以外の教員による発問ガイドの有効性を検証した。1 名の教員と２名

の学生の検討という研究の限界はあるものの、リフレクションを成立させることが出来、

発問ガイドの妥当性を確認した。 

総合的考察として、学生の個別で主体的な学びを支援する看護教育において、教育方

法としての発問ガイドの意義と今後の活用を考察した。発問ガイドは構成主義に基づい

て開発された、看護学生のリフレクションを活性化させる新たな看護教育方法論として

まとめた。 

― 8 ―



 

 

Abstract  
 

Creation of Educational Methods to Stimulate Nursing School Students’ 
Reflection 

 
Fumie Yata 

 
 

In order to develop nursing practice skills, nurses must critically re-examine their own nursing 
skills and continuously learn. One of the learning tools, reflection, has recently attracted attention as 
a tool to examine what has been acquired from experience. However, many of the studies have 
merely reported the results of the utilization of reflection, and effective instructional methods have 
yet to be developed. The effectiveness of the teacher’s approach has been suggested to promote the 
student’s reflection, but there have been a number of issues to be addressed as to what approach will 
effectively stimulate reflection. Composed of five chapters, this study focuses on how the teacher 
should question as an educational method and aims to establish a question guide to stimulate 
reflection.  

 
Chapter One is an overview of the history and introduction of reflection in nursing, as well as 

studies of reflection in the education of nursing. While many of the studies focus on the learning 
methods founded on Gibb’s reflective cycle and their effectiveness, the teacher’s questioning and the 
subsequent thinking process of the student remain unclear. 

 
In Chapter Two, it is discovered that questions intentionally focusing on reflection, in place of 

normal questions, asked by the teacher, will stimulate the student’s reflection. For an efficacious 
method to evoke reflection, the teacher is to take notice of the student’s interest and repeatedly ask to 
clarify “doubts” and make “inquiries” to question the bases of the student’s emotions, thoughts, and 
actions. 

 
For Chapter Three, a more effective questioning guide was created. Ten technical school students 

and ten nursing university students were interviewed for reflection after nursing practice classes. As 
a result, all of the technical school students and eight of the university students successfully 
established reflection in varying degrees. The question guide was reviewed and revised for better 
and more secure reflection. 

 
For Chapter Four, the use of the question guide was studied based on the two different types of 

cases that students presented that focused on distinctive positive and negative emotions. The practice 
was re-evaluated when the students were encouraged to present and analyze various scenarios 
different from the cases they had brought up. The use of the question guide successfully promoted 
the students’ establishment of reflection through the activities of “presentation of image scenarios” 
and “questioning of practice” repeatedly and then of “future action plans” 

 
 
For Chapter Five, the effectiveness of the question guide was verified by a teacher other than the 

author. While the interview conducted by one teacher with two students only generated limited study 
results, reflection was successfully established. The effectiveness of the question guide was thus 
demonstrated. 

 
For comprehensive discussion, the educational significance and further utilization of the question 

guide as an educational method in the education of nursing for promoting students’ individual and 
voluntary learning was discussed. The question guide was compiled as a new nursing education 
methodology, developed from a constructionist perspective, to stimulate nursing students’ reflection. 
 

― 9 ―



目 次 

 

はじめに・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・１ 

 

第 1 章 看護教育におけるリフレクションの重要性・・・・・・・・・・・・・・・・４  

第１節 リフレクションの歴史的背景・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・４  

第２節 看護教育方法としてのリフレクションの意義・・・・・・・・・・・・・・９ 

第３節 日本の看護教育におけるリフレクションに関する研究の概要と課題・・・・12 

第 1 項 リフレクション研究の推移 

第 2 項 リフレクションを促す方法とその効果 

第 3 項 リフレクションを促すために必要な要素と教育方法の関連 

第４節 本研究の目的と意義・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・20 

 

第 2 章 教員の発問が学生のリフレクションに及ぼす影響・・・・・・・・・・・・・30 

第１節 教員の発問を変化させることによる学生のリフレクションの検討・・・・・30 

第 1 項 リフレクションを意識しない発問による学生のリフレクションの実態 

第 2 項 リフレクションを意識した発問による学生のリフレクションの変化 

第 2 節 テキストマイニングによる発語分析による教員の発問と学生の 

リフレクションの関係・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・40 

第 3 節 教員の発問と学生のリフレクショとの関係・・・・・・・・・・・・・・・45 

 

第 3 章 学生のリフレクションを成立させる発問ガイドの検討・・・・・・・・・・・50 

第１節 発問ガイドの作成・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・50 

第 2 節 看護専門学校生に対する発問ガイドを用いた検討・・・・・・・・・・・・53 

第 3 節 看護大学生に対する発問ガイドの有効性の検討・・・・・・・・・・・・・84 

第 4 節 リフレクティブ・サイクル分析からみる発問の課題・・・・・・・・・・・88 

 

第 4 章 発問ガイドの構築  ・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・93 

 第 1 節 事例にみる発問ガイドの活用・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・93 

第 2 節 リフレクション成立に向けた発問ガイドの機能・・・・・・・・・・・・・111 

― 10 ―



第 5 章 看護学生のリフレクションを活性化させる教育方法の創出・・・・・・・・・118  

 第 1 節 発問ガイドの妥当性の検討 

―他の教員による発問ガイドの有効性の検証－・・・・・・・・・・・・118 

第 2 節 看護教育における発問ガイドの活用・・・・・・・・・・・・・・・・・・133 

第１項 リフレクション面接の意義と活用 

第２項 リフレクション面接を行う時期 

第３項 発問ガイドの活用上の留意点 

 

おわりに・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・ 141 

 

謝辞 

 

資料 

― 11 ―



 

はじめに 

 

近年、医療の高度化・専門化とともに、在宅医療の普及により保健医療福祉サービスの

内容、方法、場の多様化が進んでいる。そのような看護を取り巻く社会状況の変化の中で、

2002 年の「看護の在り方に関する検討会」1）では、人々が安全で安寧に暮らせるような医

療の担い手である看護職には、社会のニーズに応える質の高い看護の提供が求められると

報告している。また看護基礎教育の充実に関する検討会報告書」2) や、「大学における看

護系人材養成の在り方に関する検討会報告書」3）では、看護基礎教育において看護実践能

力の向上をめざした教育が期待されている。 

その報告書では看護実践能力として、①ヒューマンケアの基本に関する実践能力、②看

護の計画的な展開能力、③特定の健康問題を持つ人への実践能力、④ケア環境とチーム体

制整備能力、⑤実践のなかで研鑽する基本能力の 5 つが示されている。すなわち看護実践

能力とはその人とその人を取り巻く状況を的確に判断し状況に応じた看護が実践できる能

力であり、その能力を向上させるためには、看護者自らが実践の中で自己研鑽していける

能力が核になると考える。 

看護は実践学であり、看護教育において臨地実習は複雑な状況において自らの経験とし

て看護を実践し、看護を学ぶ重要な教育現場である。経験が意味ある学習として成立させ

ること、すなわち経験の質の向上を図ることが、看護実践力の育成には重要と考える。従

来より、看護実践能力育成にはシュミレーション演習や実習による理論と実践をつなぐ教

育方法が検討されてきた。看護実践は科学的根拠に基づいた援助が求められる一方で、個

別な対象者とそれを取り巻く状況の複雑な条件が絡み合う中で行われる活動という特徴が

ある。そのため、科学で証明された技術の適用による問題解決のみでは、理論と実践の乖

離が生じる危険性がある。 

そこで近年、看護界においてリフレクションが注目されるようになった。リフレクショ

ン(reflection)とは振り返り・省察・内省・反省などと訳されており、リフレクションの源

は教育哲学者 Dewey(1859－1952)である。さらに 2000 年頃よりショーンの「反省的実践

家」と呼ばれる専門家像が注目され、看護教育においてもリフレクティブな実践や教育に

ついての関心が高まり、リフレクションに関する研究が多く報告されるようになった。 

リフレクションは経験を意味づけし、看護にとって意義あるものとして、看護実践能力

を向上させるための学習ツールとして活用できる学習方法であることが報告され 4）、リフ
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レクションを行うためのスキル開発のための教授方法 5）や、プログラムの開発が検討され

ている。リフレクションは、看護実践を振り返り看護的意味を志向することで学びを深め

るとともに、自己を客観的に見つめることができることから、看護職が専門能力を高める

ためには、看護実践のリフレクションによる学びが鍵になる。しかし「リフレクションは

思考のスキルであり、トレーニングすれば身につけることが出来る」6）と教育の可能性が 

期待されているものの、どのようなトレーニングをすればリフレクションの思考の仕方が

身につくのかについては実証されているわけではない。またリフレクションは個人の個別

な経験の振り返りであり、自己への気づきが土台となるが、青年期の学生にとって自己対

話・自己対峙する力は未熟であることから、メンターの役割である指導者の存在が重要で

ある。しかしリフレクションを促進させるための教員の関わりの重要性は示唆されている

ものの、教員の関わりと学生のリフレクションとの関連について検討した研究は少なく、

どのような働きかけをすれば学生のリフレクションが引き起こされるかについては課題が

多い。 

そこで教員の働きかけとして最もシンプルな発問に着目し、リフレクションにおいて教 

員の発問と学生のリフレクションとの関係に焦点を当てた検討は意義があると考えた。学

生は表面的な反省や吟味に終わり、思考を深化させるスキルの活用が認識出来ていない場

合がある。また心の揺さぶりが感じとれない学生、自分と向き合うことへの抵抗や自己開

示が困難な学生も存在すると考えられる。そのため振り返りにおいて看護実践とリフレク

ションを結ぶためには、学生とともに状況との対話を行う対話的リフレクションが必要で

あり、教育的な意図をもって思考を深化させる発問が重要 7)と考えた。学生の思考や感情

を深める発問により、学生が自ら経験から学んでいく力を身につけていくと考える。その

力は、将来専門職業人として必要な自己教育力につながるものと考える。 

本研究では教員の発問と学生のリフレクションとの関係よりリフレクションを活性化

させる教育方法を検討したい。学生のリフレクションを促進させる教員の関わりが明らか

になれば教員の教育技法の向上のみでなく、学生にとって看護実践能力の土台となるリフ

レクション能力の修得を可能にする。すなわち学生の自己教育力の育成に貢献できると考

える。 
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第 1 章 看護教育におけるリフレクションの重要性 

 

看護教育におけるリフレクションの重要性について、本章では、第 1 節としてリフレク

ションの概念と、リフレクションがどのように発展し看護界に導入されたのか、リフレク

ションの歴史的背景を述べる。次に第 2 節では、教育方法学の歴史的背景から、看護教育

方法としてのリフレクションの意義について述べる。さらに第 3 節では、看護教育におけ

るリフレクションに関する研究を概観し、リフレクションを効果的に修得するための教育

方法に関する現状と課題について先行研究から検討する。そして、第４節では、本研究の

目的と看護教育における意義について論じる。 

 

第１節 リフレクションの歴史的背景 

リフレクション（reflection）は、リーダーズ英和辞典では「内省」、「省察」、「熟考」と

訳されている。リフレクト（reflect）が、「反射する」、「(鏡に)写し出す」であることから、

自分自身の姿を鏡に映して見るような自己認識や自分自身の振り返りであり、深く省みる

ことを意味する。一方、通常良く使用される「反省」とは、広辞苑によると過去の行為に

ついて考察し、批判的な評価を加えることであり、自分の言動の何が悪かったのか、その

理由や原因を探ることである。また振り返りとは、過去を回顧することである。リフレク

ションとは、内省が意味するように、自分が無意識に行ったことも含めて自分自身はどう

あるべきかを問い直すことで、単に反省や振り返りとは異なる。 

リフレクションの概念は、1930 年代の米国の教育哲学者デューイ（J.Dewey）による「反

省的思考(reflective thinking)」に由来している。デューイは「教育の目的は生涯にわた

るたえざる成長であり、このたえざる成長の過程は『経験の再構築（reconstruction of 

experience）』であると述べている」１）。経験の「質」の再構築には必ず経験の「意味」を

豊かにすることにより、将来の経験を「方向づける」ことが必要であり、これを可能にす

る方法が「反省的思考（reflective thinking）」と呼ばれる「探求」であり、反省的思考(探

究)は教育によって育成されるべき目的である２)。つまり重要なことは経験の有無や量では

なく、経験の「質」で、経験をリフレクティブな思考のプロセスを通して学習することに

よって、人の理解力、あるいは思考力は成長し、磨かれると考えられる。また、経験の質

は 2 つの側面をもっている。1 つは直接的な側面と、経験がその後の経験にどのように影

響を及ぼすかという側面であり、それは直接的経験と反省的経験３）と説明されている。反
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省的経験とは、「感覚的」なものから「概念的」なものへと変容していくプロセス 4)を意味

している。 

デューイの影響を受けたコルブ(Kolb，D．)は、デューイの学習理論の「経験の連続性」

を前提した「経験学習モデル(experiential learning model)5）」を提唱した。コルブは、経

験学習を「具体的経験が変容された結果、知識が創出されるプロセス」、すなわち「経験を

基盤に置く連続的変換的なプロセス」と定義し、経験学習にとって重要なのはプロセスで

あると主張した。また学習には、4 つのステップ６）があり、「具体的経験（concrete 

experience）」、「内省的観察(reflective observation)」「抽象的概念化(abstract 

conceptualization)」、「能動的実験(active experimentation)」であり、松尾 7）はそれをサ

イクルとするモデルを提示している(図 1－1)。 

「経験学習モデル」ではまず学習者自身の具体的な経験が出発点になる。次の「内省的

観察」は「内省」「省察」「リフレクション」「反省的思考」とも呼ばれることも多い。 

 

 

図 1－１ コルブの経験学習モデル Kolb(1984)を基に松尾作成 (2006) 

 

「経験学習モデル」において、振り返る対象が個人の行動・ふるまいの場合と、個人に

存在している前提・状況を対象とした内省の 2 つのレベルがある。この後者は「批判的内

省（Critical reflection）」と呼ばれ、より深い内省である。次のステップの「抽象的概念

化」とは、経験を一般化、概念化、抽象化し、他の状況でも応用可能な知識・ルールやル

具体的な経験

（Concrete experience）

内省的な観察

（Reflective Observation）

抽象的な概念化

（Abstract conceptualization）

積極的な実験

（Active experimentation）
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ーチンを作り上げることである。つまり、1 回の経験であっても、その経験を意味付けし、

概念化することで応用可能なものになる。教育において学生の経験が積みあがらないとい

う課題があるが、経験の意味づけから応用可能にするためには、この概念化が重要と考え

る。学習モデルの最後のプロセスでは、経験をとおして構築された知識や理論が実践され

てこそ意味がある。具体的な経験や実践を伴わなければ抽象論に終わってしまう。一方で、

内省や抽象的概念化がなければ、経験主義に堕する傾向になる危険性が指摘 8）されている。

そのため「経験学習モデル」は実践家に利用可能な単純化されたモデルであるが、経験主

義に陥らないように、その根底には知識と意味付けするための概念が必要であることを強

調したい。このコルブの「経験学習モデル」は、ビジネス経営学で発展を遂げ、今日の管

理職の経験学習を説明する理論の中で大きな影響力を持っている。さらに教育、心理学、

医学、一般マネージメント、コンピューターサイエンス、会計、法律といった幅広い分野

に応用されている 9）。 

デューイによるリフレクションの概念をさらに発達させたのが、ドナルド・ショーン

(Schon，D．A)である。ショーンは専門職に焦点を当ててリフレクションの概念を展開さ

せた。ショーンは現代の専門職は、技術的熟達者から実践状況下において思慮深く行動し、

実践後も自分の実践のあり方を問い直し、批判的な評価をすることによって、行為や考え

を修正していく反省的実践家(reflective practitioner)へと「専門家像の転換」10）の必要性

を述べている。看護や福祉、教育は扱っている対象や内容が複雑であり、理論化も技術も

簡単にかつ画一化できない特性がある。そのためショーンの反省的実践家の提唱により、

教育界、看護界にリフレクションの概念が浸透し、リフレクション研究が発展したと考え

られる。リフレクションには、「行為のなかのリフレクション（reflection-in-action）」と

「行為についてのリフレクション（reflection-on-action）」の 2 つのタイプがあり 11)、「行

為の中のリフレクション」とは、看護師が新たに出会う状況や問題を認識し、行為をして

いるなかで、そのことを考えるプロセスである。特定の状況を熟慮しつつ自らの行為を選

択し、経験や教育、価値観、信念、過去のやり方によって形成されたレパートリーから生

まれた理論を使うことができる、すなわち熟練された看護師である。一方、「行為について

のリフレクション」とは、看護行為を後から思いおこし、分析し解釈することによって、

ある特定の状況で用いた知識を明らかにするためになされる回顧的な吟味である。そのた

め、学生の場合は、実践の後にその行為を振り返り吟味する「行為についてのリフレクシ

ョン」に焦点を当てることが教育上妥当と考える。 
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反省的実践家は、実践に焦点を当て、行為もしくは経験の中のリフレクションから学ぶ

という点で、1980 年代より欧米において看護専門職の教育や実践に導入されるようになっ

た。さらにショーンが提唱した「反省的実践家」理論に基づいてバルマンらが看護教育実

践例を紹介した著書「Reflective Practice in Nursing :The Growth of the Professional 

Practitioner」が 1994年に刊行されたことが看護界に大きな影響を及ぼしたとされている。

そして教育ツールとしてのリフレクションが看護専門教育において重要であることが提唱

され、リフレクションが看護教育カリキュラムの中に取り入れられるようになった。 

我が国の看護界でリフレクションが紹介され研究論文が発表されたのは、1990 年代後半

からである。我が国の看護界におけるリフレクション研究の動向は、2002 年に田村ら 12) 13）

がオックスフォード・ブルックス大学における教授方法実践例を報告したのをはじめとし、

2005 年に、米国で出版された書籍「Reflective Practice in Nursing」(第２版，2000 年)

の訳本が「看護における反省的実践」14）として出版されたその頃より、リフレクションの

概念を活用した教育方法や実践例が複数報告されている。また、佐藤 15）により 2007 年頃

より教育界を主流に看護界にも導入されるようになった。教育界では授業を研究題材とし

た授業リフレクションが多く報告されているが、看護界では、学習ツールとしてのリフレ

クションが多く報告されている。看護実践の現場は複雑で、不確実で不安定であり、また、

その人らしい個別性がある。そして看護者と患者との相互関係の中で看護は行われている。

看護が生じているその状況の中で看護師は何をどのように考え、判断をして実践している

のか、このことを説明する方法として看護におけるリフレクションを探求していく意味が

あると考える。 

しかし、リフレクションはその優れた側面とともにいまだ統一した定義がないこと、概

念の難しさも問題として指摘されている 16）。リフレクションの定義 17）について Reid は、

「実践の記述、分析、評価するために、また実践から学ぶとはどういうことかを理解する

ために、実践の経験を振り返るプロセスである」と述べている。また、Boyd と Fales は、

「経験により引き起こされた気にかかる問題に対する内的な吟味および探求の過程であり、

自己に対する意味づけを行い、意味を明らかにするものであり、結果として概念的な見方

に対する変化をもたらすもの」と述べている。また Boud らは、「新しい知見を得たり、状

況を受け入れたりするために行う学習体験を個人が分析するという知的で情緒的な活動」

と定義している。つまりリフレクションの内容を定義するものと、リフレクションの活動

の適用範囲とその効果も合わせて定義するものがある。このようにリフレクションの定義
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は未だ確立されているとは言えない現状がある。そのためリフレクション研究にみるリフ

レクションの定義は不確定であり、単なる振り返りとして用いられていたり、内省と反省

との違いも不明確なまま用いられている研究も見受けられる。反省とは、過去の経験にお

いて何がどう悪かったのか、自らの言動の非についてよく考え、その理由や原因を探るこ

とである。一方、内省とは意識していない無意識の言動についても見つめ直すことである。

つまり反省、振り返りとリフレクションとの相違は、リフレクションは行動の反省的思考

に留まらず、自分を見つめ直し客観化することで、自己への内省から前提となる価値、信

念の揺らぎ、そして自己変革へとつながる思考である。そのため、リフレクションの本質

を見失わず、実践行動を選択した看護者自身の在り様を振り返ることで、看護の反省的実

践家になりうると考える。 

 

以上第 1 節では、リフレクションの概念の由来であるデューイの教育に対する「経験哲 

学」から、コルブが提示した「経験学習モデル」より、経験をどのように連続的に変換さ

せていくのか整理した。さらに経験を次への実践へとつなぐには反省的な思考と概念化が

必要であり、経験主義に陥る危険性から脱却するためには、経験学習の根底となる知識と

理念や概念が必須である。リフレクションは看護教育に必要なものとして、多くの研究や

実践報告がされており、その有用性は実証されているが、その定義や概念がいまだ不明確

である。しかしリフレクションとは、経験を振り返り、探求するプロセスであり、経験に

対する意味付けや概念化、抽象化することでその経験は次への経験へと応用可能となる。

さらに、その思考は行動の反省的思考に留まらず、自己の内省から前提となる価値、信念

に揺らぎを与えるものであることから、結果として自己の変革へとつながる思考であると

まとめられるのではないだろうか。 
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第２節 看護教育方法としてのリフレクションの意義 

第 1 節ではリフレクションの概念と、リフレクションがどのように発展し看護界に導入

されたのか、リフレクションの歴史的背景を述べた。 

そこで本節では教育方法学の歴史的背景から、看護教育方法としてのリフレクションの

意義について述べる。 

 

教育方法学の歴史では、「行動主義」から「構成主義」へと大きなパラダイムの変換が

行われた。「行動主義」は、1950 年代から 60 年代にかけて行動科学と行動主義心理学の発

展に支えられて推進された。その代表者がタイラーで、彼は「教育は人々の行動類型の変

化の過程である」という考えで、「計画」と「評価」を理論化した 18)。 

タイラーの原理を受け 1960 年代から 70 年代にはブルームの「教育目標の分類化（タキ

ソノミー）」と「形成的評価」と「完全習得学習」が教育目標の階層的構造とその評価にお

いて発展した 19)。ブルームは教育内容を「認知領域」と「感覚・情的領域」と「運動・生

理的領域」の 3 領域に大別し、それぞれ細分化して、系統的・段階的な教育目標に添って

評価し、修正する「形成的評価」をおこなった。それは最も有効で効果的な学習のもと「完

全習得学習」が達成されるというものである。 

その歴史的な流れに影響を受け、看護教育においても細分化された教育目標とそれを達

成するための教育方法・内容が明記されるようになった。それは「認知領域」では「～が

説明できる」と表現され、「運動・生理的領域」では技術等が「できる」と示されている。

そして「感覚・情的領域」では「フィードバックができる」といった表現で目標設定し、

観察可能な行動で評価する考えであった。しかしこの「行動主義」は観察可能な行動を強

調することにより、細分化した知識や実技のパターンになりがちで、狭い範囲の能力や技

能だけを評価する欠点を持つようになった。立ち居振る舞い、態度は行動として評価でき

るが、関心や意欲、思考力、判断力等は行動として示されにくい見えない学力である。知

識や技能といった見える学力以上に、対人援助でありしかも個別な対象に関わる看護教育

ではこれらの見えない学力が重要であるのは疑う余地はない。このように「行動主義」だ

けでは評価できない疑問の中で登場したのが「構成主義」である。 

「構成主義は」1960 年代以降に、認知発達の心理学を基盤として発展し、学習者の認知の

構造を主眼とした学習理論である。「構成主義」の代表であるブルーナーは学習の「転移」

は行為や態度においてではなく、獲得された認知の内容的な構造に即して起こるとしてい
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る 20)。学習とは多くの知識を吸収する事ではなく、既存の知識の構造を作り変えていくこ

とであり、すでに持っている説明と矛盾する事実にぶつかることにより、最初に持ってい

た説明を、より現実に即した内容に変えていくことである。つまり知識の意味を問う、主

体的に意味を探ることが最も効果的な学習といえる。 

看護実践は個別で複雑な対象との相互作用を通して行われることや、実践体験の中で学

ぶ看護教育には、この「構成主義」が適合する。看護教育では、行動主義による教育方法

ではなく、学生の認知の変化が学習と捉える「構成主義」の教育方法を取り入れる必要が

あると考える。この行動重視から、認知のプロセスを重視する教育の変換は、まさにリフ

レクションの教育的効果を期待するものといえるのではないだろうか。実践体験の中で、

既存の知識を作り変え、看護に対する意味づけや看護に対する価値を生み、主体的で創造

的な学習を生む看護教育において、「構成主義」を基盤とする学習ツールとしてリフレクシ

ョンが意義あるものと考える。 

実習では、対象との相互作用の中で行われる実践活動を通して、看護の目的・方法、価

値、意味づけなどを実体験に基づき主体的に学び、今後も継続して学ぶ力を養うことを目

標にしている。従来、看護教育は伝統的な徒弟制度に基づき発展してきた。そこでは実習

という授業において、知識と技術の伝達と習得を基本とする様式で行われており、それは

「模倣的様式」といわれている。しかし、20 世紀においては、授業を文化の伝承ではなく、

再創造(改造)とする見方が浸透し、学習者の思考の態度や探求の方法を形成する「変容的

様式」へと変換している。これらの実習という授業における教育方法を勘案すると、まさ

にリフレクションは、「構成主義」および「変容的様式」に基づく教育方法の 1 つといえる

のではないだろうか。臨地実習がもつ特性には、2 つの面がある 21)。１つは、看護者とし

ての基本的能力を養う基礎として、実践体験を通して看護を理解し、基本的知識・技術の

応用を学び、看護学の学び方を使うこととである。2 つ目は、一人の人と関わることによ

って看護の深みを持たせて、看護者としての資質を豊かに育む体験の２つである。実習に

おいて学生は、出来事の単なる積み重ねではなく、それらが、さまざまな体験として複合

的に絡み合い、一人一人がかけがいのない体験を生きている。実習における教育的関与は、

学生の学びの世界に関わることである。学生の体験を基盤にして、学生の体験を支持して

見守ることが、まず教育的関与として求められるであろう。 

その上で、リフレクションによってより深い認識を促すことで、学生自らが体験の意味

に気づくことができる。実習で「何がわかるようになるのか」「出来るようになるのか」と
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いう評価基準のみならず、「どのように考えが変化したか」「どのように学んでいけばよい

のかが分かるようになる」といった思考への態度や探求の方法が身につくことも実習教育

では期待されるべきではないだろうか。そのための教育方法として、学生に自身の行動や

思考を問い続けるリフレクションは「構成主義」に基づく教育方法論として位置付けられ

ると考える。 
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第 3 節 日本の看護教育におけるリフレクションに関する研究の概要と課題 

第 1 節では、リフレクションの歴史的背景からリフレクションの定義と意義をまとめた。 

第 2 節では、教育学の歴史的背景から、看護教育方法としてのリフレクションの意義をま

とめた。 

そこで本節では、日本の看護教育においてどのようなリフレクション研究がされている

のか概観する。そして、リフレクションの効果とリフレクションを成立させるために必要

な要素の観点から文献を考察する。 

 

第 1 項 リフレクション研究の推移 

「リフレクション」「看護」をキーワードとし、 文献検索システム医学中央雑誌と CiNii 

を用いて、会議録を除く先行研究を 1996 年から 2016 年までの 20 年間に発表された文献を

検索した。また、「看護教育」内省」「省察」を加えて文献検討したところ、新たな研究は

確認できなった。その結果、リフレクションに焦点を当てた看護教育に関する研究は 115

件確認できた。 

年度別に文献数の数位は図 1－2 に示すとおりである。1998 年から研究が報告され 2010

年頃より増加傾向にある。1980 年代に J.Dewey の反省的思考の影響を受けた D.Schon に

よる「専門家像の転換」の考えから、リフレクティブな実践家とその教育について関心が

高まった。日本においても 2000 年以降、リフレクションを活用した教授法や実践例が報告

されるようになっている。さらに 2005 年には、サラ・バーンズとクリス・バルマンによる

「看護における反省的実践」が翻訳されたことから、研究は増加傾向をもたらしたと考え

られる。 

 

図 1－2 リフレクションに関する年度別文献数 
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リフレクションの対象別の文献数は図 1－3 に示すとおりである。リフレクションの対

象は「学生」「臨床看護師・保健師」「教員及び実習指導者」であった。本研究対象である

「学生」に関する研究は 39 件、「臨床看護師・保健師」が 52 件、「教員・実習指導者」が

19 件、その他の文献研究が 5 件であった。学生を対象とした研究は 1999 年と早期より行

われ今日まで継続的に報告されている。臨床看護師を対象とした研究は 2010 年以降の増加

が著明であり、その対象も新人看護師、中堅看護師及び熟練看護師、さらに近年は副師長

や係長といった管理職に対する研究が見られるようになった。このことからリフレクショ

ンの活用の広さとともに、生涯教育におけるリフレクションの重要性が示唆される。 

 

図１－3 対象別リフレクションに関する文献数 

 

第 2 項 リフレクションを促す方法とその効果 

リフレクションを促す方法として日記などのように１人で実施するもの、他者と１対１

での対話によるもの、カンファレンスなどのように複数人で実施する方法がある 22）。リフ

レクションは思考のスキルであり、トレーニングすれば身につくことができるという考え

のもと、リフレクションスキル開発のための教授方法やプログラム開発が検討 23）されてい

る。中でも看護学生を対象とした研究では、学生一人で行うリフレクティブ・ジャーナル

やワークシートなどの記録用紙を用いた方法が最も多く行われていた。記録用紙をリフレ

クション・ツールとして用いた教育方法は、介護技術教育でも開発されており 24）、いずれ

も Gibbs のリフレクティブ・サイクルを採択したものである。それは、図 1－4 に示すよ
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うに、記述→フィーリング→評価→分析→結論→行動計画の 6 つのサイクルで構成されて

いる。そのサイクルモデルに沿って、表 1－5 に示すフレームワークに従い記述することで、

リフレクションを促すことを可能にするツールである。 

 

    図 1－4  Gibbs のリフレクティブ・サイクル  文献 25）より 

Desciption
（What happened？)

Feeling
(What were you 

thinking & feeling)

Evaluation
(What was good and 

bad about the 
exerience？)

Analysis
(What sense can you 

make of the situation？)

Conclusion
(What else could you 

have done？)

Action
(If it arose again，

what would you do？)
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表 1－5 Gibbs のリフレクションのフレームワーク  文献 26）より 

ステージ１－記述・描写(Description)：リフレクションしたい内容を記述したり語る。 

ステージ２－感情（Feeling）：ステージ 1 で表現された出来事のなかで表面化しなかった、

内面で起こっていたことを振り返り、探ってみる。 

ステージ３―評価（Evaluation）：何が良くて、何がよくなかったのかを自分自身に問い

      かける。 

ステージ４―分析（Analysis）：取り上げた状況を要素に分解し、探求する。 

ステージ５－総合（Conclusion）：自身の判断をもとにしながら、異なる視点やより多く

の情報から、ステージ 3 とは異なるものを見いだす。 

ステージ６－行動計画（Action plan）：再び同じような状況に出会ったときどうするかを、

自分自身い問いかける。 

 

また、カンファアレンスなどのピア・グループによるものや、クラス一同を介しての振

り返りによるもの、そして教員との個別面談法が用いられていた。臨床看護師を対象とし

た研究では、グループによるリフレクションが報告されている 27）。グループによるリフレ

クションは「自分の体験と他者の体験との比較・照合」「他者の気持ちの推量」を行うこと

を通して、「関係性の検討」へと進み、「現象の再解釈」が行われていた。その作業を通し

て「自己理解」とともに「患者理解」が深まり「自己と患者との関係性」の理解へと展開

していた。本田 28）は、省察的な看護実践は、他者との相互作用によって成り立つ実践であ

り、同僚や仲間との対話によって自己の限界が補われ、修正されることによって看護実践

が発展していくと述べている。しかし、自己表現することに対する安全な環境のセッティ

ングが必須であり、「自己への気づき」によってもたらされる感情的な動揺には十分配慮す

ることが必要であろう。しかし記録用紙を用いた 1 対１のリフレクションやグループなど

の仲間を介してのリフレクションであっても、そこに教員のコメントなどの介入が含まれ

ているものが多かった。 

看護教育におけるリフレクションによる効果は、個人的成長、エンパワーメント、学習

過程の促進、専門性の発展、自己啓発、思考や行動の束縛からの解放などが報告されてい

る 29）。中でも看護学生に対するリフレクションの効果は、自己理解、自己の課題発見、自

己肯定感、看護に対する意味づけなどであった 30）。看護基礎教育においてリフレクション

は、学生に看護を意味づけし看護観の形成に重要な役割を果たすといえる。しかしリフレ
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クションの効果は、リフレクショを促す方法によって違いがみられた。リフレクティブ・

ジャーナルなどの他者からの問いかけがないリフレクションでは、自己理解に留まる傾向

がみられたが、ピアグループや教員などのファシリテーターやナラティブ・アプローチな

どの他者からの問いかけがあるリフレクションでは、自己理解に留まらず、看護の意味づ

け、自己肯定感そして自己の課題発見への効果が得られていた。佐古 31）は、自己リフレク

ションによる省察は、「自己」の閉じた思考や分析が偏ったものになることにおいて限界が

あり、他者の介入や支援を組み込むことが必要になると指摘している。青年期の学生にと

って自己対話・自己対峙する力は未熟であるため、他者による働きかけつまりメンターの

役割を担う教員や指導者の存在が重要である 32）。リフレクションへの他者の関与は、語り

を促進し、感情を表出させるのを促すだけでなく、その考えや気持ちの背後にあるものを

引き出し、異なる価値観からその出来事を捉え直す意味で重要といえる。 

 

第 3 項 リフレクションを促すために必要な要素と教育技法の関連 

リフレクションを行うために必要な基礎的スキルとして Atkins は、「自己への気づき」

「表現」「評価」「批判的分析」「総合」の 5 つが必要であると述べている 33)。そしてこの

基本的なスキルが向上するための学習方法がオックスフォード・ブルックス大学の C．バ

ルマンらによって開発され報告されている 34)。 

リフレクションのプロセスは構造化されて知的な活動になっていることが重要で、文献

上さまざまなフレームがある 35)が、いずれのフレームワークにせよリフレクション、ある

いはリフレクティブな実践の概念要素として ERA（Experience－Reflection－Action）の

3 つが基盤となっている 36)。Experience は経験した出来事、Reflection はリフレクティブ

なプロセスとして経験から学ぶ過程を言う。Action（行動）は、経験からの学習によって

見方・感じ方の変化、新たな知識の獲得、選択肢の増加など、状況に応じた対応の幅が広

がることを指す。 

Gibbs は Kolb の「経験学習モデル」の影響のもとリフレクション学習の枠組みとして

「記述・描写」｢感情｣「評価」「分析」｢総合｣「行動計画」の 6 つのリフレクションのサイ

クルを示しているが、このサイクルは、看護の思考過程である看護過程の要素と合わせる

と理解しやすいことや、そのサイクルに従って段階を追いながら学習できることから、学

生に受け入れやすいものと思われる。またこのサイクルを経て学ぶことで、リフレクショ
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ンに必要なスキルを学習することにも通じるため学生を対象とした研究の大半がGibbsの

リフレクティブ・サイクルを活用していると考える。 

中田 37)38)、森山ら 39)はこのサイクルを活用した実習の記録用紙を作成し、学生が記述し

た内容を分析して、活用されているスキルの現状を明らかにしていた。その結果、中田ら

の研究では「記述・描写」のスキルは全員が、「自己の気づき」では 16％の学生しか活用

していなかったことや、「自己の気づき」の活用の仕方や取得の程度には学生間に幅がある

ことを明らかにしている。安藤ら 40）も「記述・描写」は半数が活用していたが、他のスキ

ルについての活用は低いと報告している。つまりリフレクティブ・サイクルに添った記録

用紙では、経験を記述・描写することは比較的可能であるが、他のスキルの活用は困難で

あることを示している。 

学生にとってのリフレクションの契機として西村ら 41)は実習で印象に残った場面の自

由記述や面接内容より質的に分析していた。リフレクションを起こした場面では、想像が

及ばないことが起こった場面、知識や技術に自信がない場面、患者心理に踏み込めない場

面などであり、患者の思いがけない言葉・反応や指導者の助言などが契機になっていた。

また、田村ら 42)も学生が取上げたリフレクションの題材は不快（困惑、気まずさ、不安、

迷い）と、快（うれしい）の気持ちや考えに焦点化しており、肯定・否定のどちらでもリ

フレクションが促進されていたことを明らかにしている。このことは、Gibbs が述べる

「Surprise Result」不確定状況の認識 43)であり、「感情への気づき」が認識されること

によってその状況が頭の中で再構成され、リフレクションを起こすといえる。また、倉島

ら 44)は「気づき」の種類には知覚、吟味、実感、自己意識があり、これらは、教員との対

話や患者からの表現により変化することを明らかにした。 

リフレクションの思考方法としては、西村ら 45)は生活体験の想起、実習体験の想起や失

敗体験の内省、知識と実際の統合であることを明らかにしていた。また、藤本 46)47)は、生

活援助技術演習における学生の思考過程の分析から、知識と経験を統合して意味づけるこ

とで再構成に至ったパターンでは新たに学習した知識が具体的行動に応用できるが、再構

成に至らなかったパターンでは行動の経験知のみで終わっていることを明らかにしている。

また渋谷 48)は学生間や教師との対話によりリフレクションが喚起され広い視点から意味

構成が行えると述べている。 

また、中津川 49)50)らは実習直後と 1 週間後で、学生のリフレクション内容を比較したと

ころ、時間の経過に伴い客観的・包括的な患者理解、自己理解、課題の明確化など学びの
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質が変化し、具体から抽象へと再構成する傾向を明らかにした。また、宮武 51)はグループ

でリフレクションする時には自由に意見が述べられる雰囲気や他者の意見を傾聴する姿勢

が重要と述べている。 

以上より、リフレクションを起こす要因として肯定・否定いずれにしても「自己の感情

の気づき」が契機となること、知識と経験を統合し、思考の再構成が行われること、再構

成するには振り返りの時間が必要であること、リフレクションを起こすにはスキルが必要

であること、リフレクションのプロセスは構造化されて知的な活動になっていることが重

要で、フレームワークを用いることで「記述・描写」のスキルを獲得することは可能であ

ることがわかった。さらに、リフレクションには学生の思考パターンが影響することや自

己開示できる雰囲気や人間関係が、リフレクションを促進させるための要件であることが

分かった。 

リフレクションにおける指導方法としては実習における記録上での教員のコメントや、

実習終了後の教員の面接であった。中田ら 52）53）は、記録上で教員がコメントにより対話

することの効果を明らかにしている。また、岡田 54)は学生が実習での葛藤体験を語るカン

ファレンスにおいて、学生のリフレクションを喚起した発問を研究した結果、学生と教員

の体験の共有がある程度出来て、学生が自己との対話に向かえる状況が作れた時期に教員

が発問することにより、学生の自己理解が深まったことを明らかにしている。しかし、こ

の研究ではリフレクションを自分自身について振り返り自分のありようを熟考することと

定義づけている。そのため、リフレクション内容が、自己理解に焦点が当てられており、

発問の機能と時期を学生の自己理解の変化との関連でのみ分析している。また、須藤ら 55）

56）は、リフレクティブ・サイクルの概念枠に沿った面接ガイドを用いることで学生の「自

己への気づき」を促すことが出来たことを明らかにしている。しかし面接ガイド内容と学

生のリフレクションへの影響については、明らかにされていない。指導方法としては教員

のコメントや面接であり、その目的は「自己への気づき」を促すことであった。青年期に

ある学生にとって自分を見つめる上での 自己開示は容易ではなく、適切な関わりでなけ

れば、自己否定に陥る危険性がある。また本研究ではリフレクションを看護実践に導くプ

ロセスと捉えており、リフレクションのプロセス全体を捉えた教員の関与について明らか

にされた研究は見当たらず、どのような指導方法がリフレクションを促進させるのかは明

らかにされていない。 
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また実習における指導では、教員は実習目標達成のために学生の思考を促す指導を意識

しており、そのことが学生を受容せず、教員自身の思いを押し付けて指導を焦ることで、

学生との思いに乖離が生じることが指摘されている 57）。冨澤ら 58）は傾聴、強みの活用、

思い込みの軽減、モデリングなどを用い、学生の明確にならない直接的経験を高める関わ

りの必要性を述べている。教員の発話の傾向とそれによる学生の学びの違いを検討した研

究では、玉井 59）は、学生を肯定、承認し、問いかけ考えさせる対話では、学生は自分の考

えを深め、メタ認知機能を働かせ自己モニタリングしていた。一方、問題の指摘が多く、

学生の言葉の解説など教員主導での対応では、学生は自己モニタリングは出来るが、客観

的に自分を把握すると言うメタ認知機能の思考は発展しにくい。また、教員の感想や評価

が多い対応の場合は、一方的な反省を促す傾向が見られたことから、ファシリテーター役

割の教員の発話による関わり方によって学生の学びに違いが見られることが示唆されてい

る。  

振り返りは、学習者が既に持っている知識や経験、価値観などの学習者がアクセスし、

吟味する必要がある。そのプロセスは，他者とのやり取りによって進化し、ファシリテー

ション(facilitation)は、そのようなアクセス・吟味のプロセスを促すことであり、それに

関係性が影響すると考えられている 60）。ファシリテーターとしての表情、座り方、傾聴の

方法、確認や承認の方法や、やりとりから芽生える学習者やグループメンバー、あるいは

ファシリテーター個人の感情の扱い方など、多方面に影響がある。また、ビジネス分野、

特に人材開発でのコーチングのノウハウも有益 61）とされている。 

 

以上第 3 節のまとめとして、看護基礎教育において、リフレクションは、学生に看護を

意味付けし、看護観形成や自己の課題発見に重要な役割を果たすことがわかった。しかし、

他者からの促しがなく個人で行うリフレクションでは、客観的に振り返ることが困難であ

ることやグループで行うリフレクションであっても、自己対峙が未熟である学生には教員

の役割が重要であることがわかった。教員と学生との関係性がリフレクションに影響を及

ぼすことや対話の重要性は述べられているものの、いつ、どのように学生と対話をしてい

けば、より効果的にリフレクションを刺激することが出来るのか、具体的な方法論は見い

だせていない課題が明らかになった。 
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第 4 節 本研究の目的と意義 

 第 3 節では、リフレクションをより効果的に刺激するための教育方法が、いまだ解明

されていない現状と課題を述べた。 

そこで、本節では本研究の目的を明確にするとともに、本研究の意義について、看護専

門職における看護実践能力向上および生涯学習の観点より論じる。 

 

看護基礎教育において看護実践能力の向上は必要不可欠な教育上の課題である。厚生労

働省は看護実践能力について、①ヒューマンケアの基本に関する実践能力、②看護の計画

的な展開能力、③特定の健康問題を持つ人への実践能力、④ケア環境とチーム体制整備能

力、⑤専門職として研鑽する基本能力の 5 つを示している。また松谷ら 62）の研究動向によ

ると、看護実践能力とは、知識や技術を特定の状況の中に統合し、倫理的で効果的な看護

を行うための主要な能力を含む特質であり、複雑な活動で構成される全体的統合的概念で

ある。そして 3 つの主要能力構造として①人々を理解する力（知識の適応力、人間関係を

作る力）、②人々中心のケアを実践する力（看護ケア力、倫理的実践力、専門職者間連携力）、

および③看護の質を改善する力（専門職能開発および質の保証実行力）としている。すな

わち看護実践能力とは、その人とその人を取り巻く状況を的確に判断し、状況に応じた看

護が実践できる能力であり、さらに向上させるためには、看護者自らが実践の中で自己研

鑽していける能力が核になると考える。 

看護の専門性は、看護職が行うケア技術の巧みさや独自性だけにあるのではなく、ケア

行為を行うまでの判断過程や、それを行う意図や意味の設定、その行為をより効果的に行

うための対患者関係の構築とそれらをすべて支える観察力と洞察力、そのために必要な知

識と理論を備えていることに専門性がある。看護の専門性は、対象の理解とそれを踏まえ

た適切な対応であるとまとめることもできる。椙山は 63）看護職について、専門職の要件で

ある高度な知識や技術の占有をもってその専門性を主張するものではないと警告している。 

また看護職の生涯学習について成人教育の実践者で研究者であるクラントン（Cranton，

Patricia  A，1996）は、看護職の生涯学習について、看護職は、関連書籍や雑誌の熱心

な購読者であることを挙げて、自らの能力開発に非常に熱心であるが、その内容には偏り

があるのではないかと指摘している。つまり看護職の関心が技術的関心に偏って、専門領

域に関する技術的な知識ですべてを扱ってしまっている可能性を危惧している 64）。看護職

の学習にクラントンが指摘したような、技術的知識ですべてを扱ってしまう傾向、つまり
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看護や治療に関する知識を増やし、関連する技術を洗練させることを専門職としての学び

だと考える傾向があることは否めない。看護職に対する研修では、医療に関する最新の知

識や話題を提供するものが多い。しかし、看護実践者であるからには実践行為を観察し、

自らを批判的に問い直し、状況の中で自分の行為を振り返り、判断することによって実践

の到達目標の達成は可能になることを示している。 

また、ふりかえり（reflection）は、価値観が多様化し変化が激しい社会の中で、他者と

かかわりあいながら自主的に生き、学び続けるために必要な能力として、昨今注目されて

きている。欧米では、初等・中等教育レベルでのキー・コンピテンシー(key competencies)

の中核に、リフレクティブネス（reflectiveness 省察、振り返りが出来ること）を据えて

いる。また高等教育レベルでは、2000 年前後から専門分野に特化されないより汎用的で普

遍的なスキル(generic skill)や能力（competencies）の一つとして、振り返りへの言及が

なされてきた 65）。日本では、「ふりかえり」という言葉は用いられていないものの、2006

年に経済産業省が打ち出した「社会人基礎力」や、2008 年の学士課程答申にある「学士力」

には、振り返る作業に支えられたスキル、能力や志向性が揚げられてる。すなわち、リフ

レクションはより汎用的な普遍的な能力として、その重要性が示されており、看護基礎教

育において、リフレクション能力を育成することは必要不可欠と考える。 

以上より、対人職である看護職者として自分の思考・行動を振り返ることが看護実践能

の向上に必要であり、看護専門職として生涯にわたって自己研鑽していくためには、実践

活動の中で学びを深めていくリフレクションが必要不可欠と考える。 

しかし、実践の中で学び続け専門職として成長するには、リフレクションが有用である

ことは、先行研究からも明らかであるものの、リフレクション能力を身につけるには、ど

のようにして学習していけば身につくのかに関しては、未だ明確に確立された方法論は見

当たらない。これまでも実習中に課せられるレポートや、カンファレンスや事例検討、実

習後の面接などで、「実習の振り返り」は行われてきた。しかし、振り返りが体験を「思い

出し」「感想を述べ」「今後もっと頑張りたい」と漠然とした希望を語る「反省」や行動の

振り返りに留まり、リフレクションの本質である意識していない自分も振り返るところに

は、至っていない現状がある。 

また、先行研究でも多く用いられている Gibbs のリフレクティブ・サイクルに添った学

習は、看護における問題解決技法である看護過程に類似していることから理解しやすい反

面、サイクルごとに表面的に行動の振り返りで終わる危険性がある。特に他者からの問い
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かけがない記述による方法では、学生自身が気づいている範疇での主観的な振り返りにな

る傾向がある。 

専門職として看護行為を行うためには、知識、スキル、行動、態度、価値、信念をすべ

て結び付けておくことが重要で、Gibbs のリフレクティブ・サイクルに添った学習では、

学生が気になった状況や、感情表現は出来るものの、状況や感情からの分析や結論に至る

過程が構造化されているとはいえず、学生が意識出来ている範疇での行動の振り返りに終

わる危険性がある。リフレクションを学習ツールとして活用するにおいて、未だその方法

論として明確に確立されたものが見当たらない課題がある。 

看護実践の中で、戸惑い、疑問を抱く経験や、これで良かったのか、もっと適切な良い

方法はないのか、また何かはっきりしない不確かさを感じる経験がある。振り返ること、

問い続けること、そして批判的に吟味することで、リフレクションを活性化させることが

できる。しかし、学生のリフレクションを刺激するためには、外からの働きかけである教

員の関わりの必要性は示唆されてるものの、教員のどのような関わりが学生のリフレクシ

ョン思考と関連するのか、関係構造をついては明らかにされていない。 

また学生は感じたことや考えなどを、自ら表現するとは限らない。さらに自分自身の感

情や思考を意識していないこともある。何気なく行っている行為の中には、看護として重

要な意味を持つ場合もある。しかし学生が経験した看護現場に教員が立ち会っていない場

合は、学生から経験を語ってもらう事が前提であり、教員が学生の経験を共有することが

必要となる。そのため、学生の体験世界を教員が描き、学生自身の言語的表現にのぼらな

い感情や思考を引き出し、それが看護として重要な要素であること、看護的思考であるこ

とを、伝え確認する作業が必要でなる。つまり教員は、自分の関心事を聞くのではなく、

学生の関心事に寄り添い、体験世界に入ることができるか、そしてその中で学生に意図的

な働きかけができるかが重要である。 

発問の目的は学生の内的世界に働きかけ、学生の思考や感情を深めることである 66)。質

問は正答を求めて問うものであり、発問は 1 つの正答を求めるのではなく意図的に考えざ

るを得ないように問うものと池西 67)は定義づけている。そして池西は実践的思考力育成す

るために、教授技法(スキル)の発問に着目して、学生の考える力を引き出す「発問づくり」

に取り組んでいる。楠見ら 68)も批判的思考を育成するためには、発問の重要性を述べてい

る。また、安酸は学生が患者との関わりのなかで経験した直接的経験が、教員による発問

とそれに続く教員との対話によって、学生は学生が経験を意味付けすることができ、「反省
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的経験」になることから経験型実習教育 69）には発問の力が欠かせないと述べている。実習

においては、カンファレンスの活用や自分自身を見つめるためのプロセスレコードの活用

などが、従来より看護教育方法として行われてきた。しかし学生自身が記述した記録や発

語は学生自身が意識している内容で留まるという限界がある。そのため無意識化の感情や

思考を引き出し深化させるためには、対話による教育方法である発問が必要と考える。発

問を技法というスキルに留まらず、看護実践能力育成に向けた応用範囲の広い看護教育方

法として位置付けることで、今後の看護教育に貢献できると考える。 

 

以上第 3 節では、対人職である看護職者として自分の思考・行動を振り返ることが看護

実践能力の向上に必要であり、看護専門職として生涯にわたって自己研鑽していくために

は、リフレクションが必要不可欠であることを述べた。リフレクションを促進させる方法

として、先行研究ではリフレクティブ・ジャーナルによる自分で行う方法が多く用いられ

ていた。しかし、自分リフレクションでは、気づきの限界がある。他者の関与による客観

的な自己洞察の視点が必要であることから、ファシリテーターの存在が必要である。特に

学生にとってファシリテーターである教員の直接的な対話による関わりが、学生自身が気

づかない自己の感情や思考に気づき、思考を深化させるためには必要である。すなわち教

員による対話において、発問がリフレクション成立には必要かつ重要な要素といえる。 

しかし、多くの研究で用いられてる Gibbs のリフレクティブ・サイクルは思考の視点に

はなるものの、学生との面接では学生の会話に応じた、感情や思考の引き出し方が必要と

なる。学生の思考のプロセスが明確にされていない現状の中で、Gibbs のリフレクティブ・

サイクルに添った発問では、学生個々の思考の特性や、思考のプロセスに対応することに

は限界がある。本研究は学生の思考のプロセスと教員の発問との関係から効果的な教員の

発問ガイドの創出を目的としている。すなわち、Gibbs のリフレクティブ・サイクルによ

る発問ガイドの限界を超えたリフレクションを活性化させる発問ガイドをめざしている。

この発問ガイドが創出されれば、学生の個別性に応じたリフレクションの活性化に向けた

支援が出来る。学生が生涯にわたり主体的に自己研鑽していけるような学びを支援する看

護教育方法として、今後の看護教育に貢献できることから、本研究の意義は深い。 

 

第 1 章では、リフレクションの歴史的背景より、看護教育方法としてのリフレクション

の意義を述べた。さらに看護教育におけるリフレクションの活用方法と効果、リフレクシ
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ョンを成立させるために必要な要素や、リフレクションを効果的に修得するための教育方

法について、文献レビューをおこなった。対人職である看護職者として自分の思考・行動

を振り返ることが看護実践能の向上に必要であり、看護専門職として生涯にわたって自己

研鑽していくためには、リフレクションが必要不可欠であることがわかった。また先行研

究の多くは Gibbs のリフレクティブ・サイクルに基づくジャーナルが活用されていたが、

自分で行う方法では、気づきの限界がある。学生にとって教員の直接的な対話による関わ

りが、客観的な自己洞察を促し、思考を深化させる。しかし Gibbs のリフレクティブ・サ

イクルは発問の視点にはなるものの、学生個々の思考の特性や、思考のプロセスに対応す

ることには限界がある。  

 このことから本研究は、学生の思考のプロセスと教員の発問との関係から、リフレクシ

ョンを活性化させる発問ガイドを作成することを目的とする。Gibbs のリフレクティブ・

サイクルの限界を超えた発問ガイドの開発により、学生の個別性に対応した教育方法とし

て、今後の看護教育に貢献できることから、今研究の意義は深い。 
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第 2 章 教員の発問が学生のリフレクションに及ぼす影響 

 

第 1 章では、リフレクションに関する文献考察を行い、看護教育におけるリフレクショ

ンの意義を明らかにするとともに、研究目的を焦点化した。 

そこで本章では、教員の働きかけである発問に着目し、教員がリフレクションを意識し

ない発問からリフレクションを意識した意図的な発問に変化させることで、学生の思考が

変化しリフレクションに影響を及ぼすか否かを検討する。 

 

第１節 教員の発問を変化させることによる学生のリフレクションの検討 

本節では、看護体験後に学生にリフレクションを意識しない面接と、リフレクションを 

意識した発問による面接を行うことで、学生のリフレクションに変化をもたらすか否かを

介入研究により検討する。 

 

第 1 項 リフレクションを意識しない発問による学生のリフレクションの実態 

研究方法としては、看護専門学校 1 年生 4 名が模擬事例による看護演習を行い、その後 

に教員歴 1 年の教員 1 名が個別面接を行い、学生のリフレクションの実態を調査した。対

象学生の選択基準は高等学校新規卒業生で、模擬事例に使用した片麻痺がある患者の、看

護経験がないものとした。すなわちリフレクションの思考過程において、影響を与えると

考えられる経験による影響を排除した。また臨地実習では対象や場面など状況が複雑であ

る。本項における研究では教員の発問の違いによる学生のリフレクションの状況を確認す

ることが目的であるため、場面の設定条件を統一できる学内での演習とした。演習の条件

として学生は 4 名とも演習内容は同一で、模擬患者による片麻痺患者の清拭と寝衣交換を

実施するよう設定した。模擬患者の対応もほぼ同じように設定し、学生 1 名づつケアを行

った。演習直後に、学生個別に面接を行った。4 名の学生には、リフレクションを意識し

ない面接（以後、通常面接）を行った。発問内容として、通常面接では看護演習を振り返

って何を感じ考えたのか、特に発問内容は指定せずに自由に発問を行った。教員と学生と

の対話を IC レコーダーに録音し、逐語録を作成した。 

分析方法は、学生の発語をリフレクションに関連する文脈で切り取り、対話の順に番号

をつけた。発語の内容からリフレクションに必須の 5つのスキル（Atkins & Murphy 1993）

に分類した 1）。リフレクションスキルとは、Atkins & Murpy(1993)が提唱した「自己の気
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づき」「表現」「評価」「批判的分析」「総合」の５つのスキルであり、リフレクションを行

うための必須のスキルとされている(表 2－1)。学生の会話からどのスキルが活用されてい

るかによってリフレクション状況を把握した。教員の発問と学生のリフレクションのスキ

ルとの関連に焦点を当てて分析した。 

倫理的配慮としてプライバシーの保護、参加は自由意志であり、承諾後も中断ができる

ことや協力の有無により成績評価などに不利益が生じないことを口頭および紙面により説

明し、書面をもって承諾の意思を確認した。 

 

     

表 2－1 学生の発語を分類する枠組み   文献 1）より 

リフレクションの 5 つの基本的スキル（Atkins & Murphy 1993） 

１．自己への気づき  

  看護実践をしている自分自身の感情・思い・考え  

２．表現  

  看護実践の経験の場面・状況の描写・記述  

３．評価  

  自分の言動が良かったかどうかの判断  

４．批判的分析 

  その状況における行為の根拠、行動の選択肢の探求 

５．総合  

  経験の意味付け、行動や態度の方向性と変容、新たな見方の発見 

 

研究の結果(資料 5)として、学生のリフレクションスキルの活用状況から学生のリフレ

クションの実態を述べる。ここでは、各学生ごとに、面接の導入における発問（導入発問）

が１つと、次の思考への展開につながる発問（展開発問）が２つ、そして次への行動につ

ながる発問（まとめ発問）を１つのみ記載する。縦列は教員の発問で、それに対する学生

の発語を横列に示す。学生発語の数字は発語の順序を示す。 

 

 

 

― 31 ―



 

表 2－2 通常面接における教員の発問と学生のリフレクションスキルの活用状況 

 リフレクション

スキル 

教員の発問 

自己の気づき 表現 評価 
批判的 

分析 
総合 

学

生

Ａ 

（導入発問） 
どうでしたか？できました
か？ 

 
 
 
 
 

（展開発問 １） 
うなずいたりする事はしま
したか？ 
 
（展開発問 ２） 
どちら側から寝巻きは脱が 
せた方がやりやすいと思い 
ますか？ 
 
（まとめ発問） 
寒くないですか？痛くない 
ですか？と苦痛を聞いてあ 
げていたには良かったと思 
う。今回のことを生かして次 
のケアをして下さい。 

②（患者の暗い

発言）それに対

して返答ができ

なかった。 

 

 

 

 

 

①最中に患

者様からち

ょっと暗い

発言があっ

た。 

 

 

④うなずい

たりしまし

た。 

 

 

 

 

 

⑥はい 

③対応もせ

ずただ黙々

と作業をす

る形になっ

た。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

⑤健側の自

分の方から

です。 

 

学

生 

Ｂ 

（導入発問） 
清拭をしてみて何か気付い 
たことはありますか？ 

 

 

 

 

 

（展開発問 １） 
清拭を見させてもらって気 
付いたことがあるので言わ 
せてもらいます。患者さんが 
寒いねと言われた時、部屋の 
温度を上げるなどしてあげ 
た方が良かったんじゃない 
かなと思います。 

 
（展開発問 ２） 
袖を通す時に寝巻きが破れ 
る音がしたけれどあれは何 
が原因だと思いますか？ 

 

（まとめ発問） 

そですね。どうやったら安楽

なケアができるのか考えて

患者さんにあった方法をイ

メージしてケアして貰った

らなと思います。 

①患者さんの左

腕をどこまで動

かしてよいの

か、実際の患者

さんでやったこ

とがなかったの

でやりずらかっ

た。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

②はい 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

④はい 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

③寝間着が

破れたのは

無理やり向

こうに引っ

張りすぎ

た。 

 

学

生

Ｃ 

（導入発問） 
清拭をしてどんな感じでし 
たか？ちゃんとできました 
か？ 

 
（展開発問 １） 
どういうところが？  
 
 
（展開発問 ２） 
首元を拭くときに患者さん 
が咳をされてましたが、それ 
に気づいていましたか？ 

 

（まとめ発問） 
終わった後に何かこうした 
方が良かったと思うことは 
ありませんか？ 

 

 

 

 

 

 

 

 

④作業するだけ

で精一杯でし

た。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

①全然でき

ませんでし

た。 

 

②時間がか

かりました。

 

 

 

 

 

 

 

⑤具合は大

丈夫ですか

と声掛けす

ればよかっ

た。 

 

 

 

 

③動かせる

手を活用で

きませんで

した。 
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学

生

Ｄ 

（導入発問） 
清拭をしてみてどうだった 
ですか？  
 

 
（展開発問 １） 
その時どう思いました？ 

 
 
 
 

 
（展開発問 ２） 
背中を拭くときに「寒いよ」 
と患者さんが言われたんで 
すが、気づきましたか？ 

 
 

（まとめ発問） 
患者さんから「寒いね」と言
われて声をかけていたのは
良かったと思いますが、それ
以外に何か工夫することが
なかったですか？  

①左の麻痺が難

しかったです。

 

 

 

③何を答えてい

いのかわかりま

せんでした。 

 

 

 

④気づきません

でした。 

 

 

 

 

 

②腕が動か

なくなった

からって言

われてまし

た。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

⑤手を温め

てあげる方

法もある。 

 

 

 

 

 

教員は面接の導入として「できましたか？」「何か気づいたことはありますか？」と発

問して振り返りのきっかけを作っている。しかし、次の展開では学生 D には「その時どう

思いましたか？」と学生の気づきを広げているが、他の学生に対しては、学生の思いにつ

いては発問していない。学生が何を行ったか、気づいていたかどうかという確認や、教員

の説明で終わり、学生の思考には問いかけていない。「批判的分析」も援助技術に限局して

おり、次の行動を導く「総合」へと発展していない。結果として、通常面接では振り返り

のきっかけを作っているが、そこから学生の気づきを広げ思考を深める働きかけには発展

できていない。そのため、学生は「自己の気づき」と「表現」のリフレクションスキルは

刺激されているが、「批判的分析」「総合」のスキルは活用されておらず、次の行動を導く

リフレクションへと発展できていない。 

教員の通常の発問は、教員の関心は実践が出来たかできなったかに向けられ、できなか

った部分を指摘し指示する傾向にあった。そのため学生は教員の助言を聞きうなずくのみ

で対話からは思考の深化は確認できず、批判的分析や総合にまで至っていないことが明ら

かとなった。これは行動形成に焦点をあてた実習教育であり、従来からの看護教育である

指導型教育 2）の特徴である。つまり一方的に知識を注ぎ込むタイプの教育で、教育目的に

沿って教員が教育すべき内容を伝達する教育方法であった。教員は学生の関心ではなく教

えるべき内容を指導する傾向にあった。この指導法では学生の好奇心・探究心・創造性を

抑圧しリフレクションの発動を妨げると考える。学生が実習で体験した気になる出来事や

印象に残った出来事、疑問など看護体験からの学びを十分に生かすことができない上に、

関心がなければ学習の動機づけにならない。この 4 名の学生はケアができなかったことに
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対する否定的な感情発言が多い。教員が指摘し指示する関わりでは学生の思考は刺激され

ず、学生は失敗体験の反省という行動の経験知のみで終わる可能性が予想される。 

状況の中で知識を再創造し変容するためには、フレイレは対話をつうじての「良心的意 

識化」3）を提唱している。こういう状況だから気づけという押しつけや教え込みではなく、

あくまでもそれを「提示」するだけである。対話をつうじて教員と学生は共に同じ状況を

共有することによって課題を探求していくことができると考える。 

Gibbs のリフレクティブ・サイクルに基づく記録用紙を活用した先行研究では「自己の

気づき」や「記述・描写」は比較的多くの学生が活用できるが、分析や評価は活用が少な

いという結果 4）5）6）であったが、今回の 4 名の学生のリフレクションの実態もほぼ同様で

あった。記録用紙では学生自らが気付き、さらに思考を発展させることは困難であること

が予想される。本研究では教員による通常の発問では、分析的思考を促す発問がほとんど

ないことが明らかにされ、教員の発問の課題が浮き彫りにされた。そのため「批判的分析」

「評価」「総合」を促す発問が必要であると考える。分析や評価するためにはその裏付けと

なる事実を具体的に表現させ、さらに意識化する必要があることが示唆された。 

 

第 1 項のまとめとして、リフレクションを意識しない面接では、教員は「できましたか？」

「何か気づいたことはありますか？」と発問して振り返りのきっかけを作っていた。しか

しそこから学生の気づきを広げ思考を深める働きかけには発展できていない。教員の通常

の発問は、教員の関心は実践ができたかできなったかに向けられ、できなかった部分を指

摘し指示する傾向にあった。そのため、学生は批判的分析から、次の行動を導くリフレク

ションへと発展できていない実態が確認できた。 
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第 2 項 リフレクションを意識した発問による学生のリフレクションの変化 

 第 1 項では、リフレクションを意識しない面接では、教員は振り返りのきっかけの発

問をおこなっていたが、そこから学生の気づきを広げ、思考を深める働きかけはできてい

ない。そのため、学生のリフレクションは批判的分析から、次の行動を導くリフレクショ

ンへと発展していない実態が確認できた。 

そこで本項では、リフレクションを意識した発問を行うことで、学生のリフレクション

に変化がみられるか検討する。 

 

研究方法として、第１項と同様に看護専門学校 1 年生 4 名が模擬事例による看護演習を

行い、その後に同様の教員 1 名が個別面接を行い、学生のリフレクションを検討した。演

習内容も第 1 項と同一で、模擬患者による片麻痺患者の清拭と寝衣交換を実施するように

設定した。模擬患者の対応も 4 名ともほぼ同じに設定し、学生 1 名づつケアを行った。演

習直後に、学生個別にリフレクションを意識した発問による面接(以後、リフレクション面

接）を行った。第１項と第２項による面接方法による学生の区分けは、同意を得た 8 名の

学生をランダムに区分した。教員は通常面接後に、リフレクションの学習を行い、発問ガ

イドを基にリフレクション面接を行った。リフレクション面接では、Gibbs のリフレクテ

ィブ・サイクルをもとに発問ガイド（表 2－3）を作成し、面接を行った。 

 

表 2－3 発問ガイド 

① 記述：印象に残ったことはないか、それはどのような場面か。 

② 感情：その時どう思い、何を考えたか。 

③ 評価：自分の言動の何が良かったか、悪かったか。 

④ 分析：なぜそのような言動をとったのか、自分が行った言動をどのように考えるか。

⑤ 総合：今思うと他に何かできたことはないか。 

⑥ 行動計画：次に同じような場面に遭遇したらどうしたらよいか。 

 

それぞれの面接において教員と学生の会話内容を録音し、逐語録データを作成した。 

分析方法も第１項と同様で、発語の内容からリフレクションに必須の 5つのスキル（Atkins 

& Murphy 1993）に分類した。リ学生の会話からどのスキルが活用されているかによって

リフレクション状況を把握した。教員の発問と学生のリフレクションのスキルとの関連に
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焦点を当てて分析した。また、第１項における教員の発問の相違により、学生のリフレク

ション内容に変化があるかどうかを検討した。 

研究の結果(資料 5)として、学生のリフレクションスキルの活用状況から学生のリフレ

クションの実態を述べる。ここでは、各学生ごとに、面接の導入における発問（導入発問）

が１つと、次の思考への展開につながる発問（展開発問）が２つ、そして次への行動につ

ながる発問（まとめ発問）を１つのみ記載する。縦列は教員の発問で、それに対する学生

の発語を横列に示す。学生発語の数字は発語の順序を示す。 

 

表 2－4 リフレクション面接における教員の発問と 

学生のリフレクションスキルの活用状況 

 リフレクション  

スキル 

教員の発問 

自己の気づき 表現 評価 批判的分析 総合 

学

生

Ｅ 

 

（導入発問） 
印象に残っていることは 
ありますか？ 
 
 
 
 
（展開発問 １） 
どうして患者さんはその
ように言われたんだと思
います 
か？ 
 
 
（展開発問 ２） 
患者さんが気持ちいいと 
言ってくれた時にあなた 
はどんなふうに思いまし 
た？ 

 
 
 
 

（まとめ発問） 
今後同じような患者さん
にケアするときにはどの
ようにしたらよいと思い
ますか？  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

⑤やっぱり患者

さんの気持ち良

いという事が一

番大事なことだ

と思ったので大

事にしてやった

方が良いと思い

ました。 

①体が動か

ないから自

分は駄目み

たいなこと

の発言が多

かった。 

 

 

 

 

 

④患者さん

の手を温め

たりとかし

た時に患者

さんは気持

ちいいいと

言ってくれ

た。 

 

②自分がち

ゃんとした

答えができ

なかった。

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

③自分がやっ

ぱり気にして

いることと思

う。自分がそ

ういう体だっ

たら、清拭を

やってもらう

のに、悪いな

って思うかな

って思いまし

た。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

⑥患者さんが

気持ちよいと

思えること。

それはやっぱ

り大事なこと

だなっていう

のがわかっ

た。 

学

生

Ｆ 

（導入発問） 
清拭をしてみて印象に残 
っていることはあります 
か？ 
 
 
（展開発問 １） 
その時の患者さんの気持
ちってどんなだと思いま
す？ 
 
 
 
 
 
 
 
 

②自分がどう答

えたらいいのか

わからなかった。

 

 

①患者さん

から麻痺が

あるから固

まって動か

ないという

マイナスな

言葉が出た。

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

③多分拭かれ

るって、自分が

今までできて

いたことが、片

麻痺っていう

だけで、動かな

いっていうの

が、多分患者さ

んは、拭かれる

って恥ずかし
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（展開発問 2） 
そう思うのはなぜです 
か？ 

 
 
 
 
 
 

（まとめ発問） 
今後同じような状況にな 
った時にどうしようと思 
いますか？ 
 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

いことだと思

うんですよ。 

 

 

④今まで自分

が出来ていた

ことが出来な

くなったこと

に、多分まだ

受け入れられ

ないっていう

か、やっぱり

ショックじゃ

ないかと。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

⑤自分が元気

になろうって

いう意思がみ

えるような会

話、プラスに

なるような会

話がしたい。

自分の出来る

範囲で自分で

やってもらっ

て、やればで

きるという思

いをもっても

らうことと、

麻痺の人の対

応を勉強する

のが大切と今

日思いまし

た。 

学 

生 

Ｇ 

（導入発問） 
清拭してみて、印象に残っ 
たことがありますか？ 

 
 
（展開発問 １） 
なぜ患者さんはそのよう
な言葉を発したと思いま
すか？ 

 
 
 

 
 
 
 
（展開発問 ２） 
あなたが言ったその言葉、
それを言われた時に患者
さんはどう思うかな？ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
（まとめ発問） 
そんな患者さんに今後ま 
た関わる時には、どんな風 
にかかわればよいと思い 
ますか？ 
 
 
 
 
 

②情けないとい

われて何て言っ

ていいのか分か

らなかった。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

①清拭中に、

情けないと

か言われて

しまった。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

③自分で動か

すことが出来

ないことに対

して不満を持

っているから

言ったのだと

思います。 

 

 

④前向きな患

者さんだった

らやろうって

思うかもしれ

ないけど、や

っぱり落ち込

んでた時に言

われても逆に

いけないか

な、なるべく

声をかけない

方がいいと思

う。 

 

 

⑤その時には

思いつかなく

て逆に不安に

させたりした

かもしれな

い。事前に患

者さんの状態

や性格をチェ
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 ックして対応

したい。 

学 

生 

Ｈ 

（導入発問） 
実際に患者さんにケアし
てみて何か印象に残った
ことがありますか？ 

 
 
 
 
 

（展開発問 １） 
その時のあなたの気持
は？ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

（展開発問 ２） 
あなたが患者さんで、看護
師さんにそのように言わ
れたらどんな気持になる
と思いますか？ 

 
 
 
 

（まとめ発問） 
また同じように麻痺のあ
る患者さんと対応すると
きにはどうしたいと思い
ますか？ 

 

 

 

 

 

 

 

③患者さんが自

分が駄目だと思

ったら、それから

麻痺は良くなら

ないから、まず患

者さんの気持ち

がリハビリに向

かって頑張れる

ようになったほ

しい。 

 

 

⑥私は言葉が下

手なので患者さ

んと話す時には

言葉を選んで直

していこうと思

います。 

 

 

①患者さん

にこんな体

になってし

まって情け

ないねって

言われた。 

 

 

 

 

②情けない

と言われた

時にどうい

う声かけを

していいの

かなってい

うのが、な

かなか出来

なかった。

 

 

 

 

 

 

 

 

 

④頑張った分

だけよくなり

ますよという

声掛けをした

ら頑張って入

れると思っ

た。 

 

 

 

 

 

⑤またマイナ

スに考えるか

はその看護師

さんの言葉で

変わってくる

と思う。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

⑦少しでも患

者さんに自立

ではないけれ

ど、自分で出

来たら嬉しい

から、もっと

リハビリをし

ようと思うか

もしれないの

で、できるこ

とはやっても

らって患者さ

んの自身や意

欲も高まった

らいいなと思

いました。 

 

教員は面接の導入として、学生に「印象に残ったことはありますか？」と発問し、学生

の心に残った関心事に面接内容が向けられている。さらに、「その時、患者はどう思ったか？」

「あなたはどう思ったか？」と発問し、自分自身の感情や思考に気づくような発問を行っ

ている。まとめの発問として、「今後どのようにしたいと思いますか？」と今後の自分のあ

り方を考えるよう投げかけた結果、「批判的分析」から「総合」へとリフレクションスキル

は刺激され、思考の広がりがみられた。その結果、３名の学生はリフレクションに必要な

スキルの５項目のすべてに発言が見られた。 

しかし「批判的分析」の内容は主観的な振り返りであり、事実や科学的な根拠に基づく

客観的な批判的分析は出来ていない。すなわち「批判的分析」は十分とは言えない。また
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「総合」ではこうありたい自分が表現されているが、客観的な視点での経験の意味付けや、

今後に向けてより具体的な看護行為の表現や有効な行動の方向性が導き出されてるとはい

えない。また、自己の感情や行動の根拠については対話による確認に留まっており、今ま

での自己の行動や態度を批判的に吟味し、自己対峙するといったリフレクションの本質に

迫る新たな気づきや自分の見方・思考の発見には至っていない。すなわちリフレクション

に必須な 5 つのスキルは活用されているが、十分なリフレクションが起こせたとは言えな

い。このことから、十分なリフレクションを引き起こすための発問には批判的分析と、自

己客観視という２つの課題が残った。 

 

第 2 項のまとめとして、教員はリフレクションを意識した発問を用いた面接を行うこと

で、学生のリフレクションスキルは刺激されることがわかった。導入部分では「印象に残

ったことは？」と学生の関心事を発問することがリフレクションのきっかけとして有効で

ある。また、次の展開部分では、「そのときどう思った？」と行動していた時の自分自身の

感情や思考に気づく発問により思考を発展させることができる。さらに「今後どうしたい？」

と自分の在り方を問うまとめの発問を行うことで、リフレクションは刺激され発展すると

考えられる。しかし、十分なリフレクションを引き起こすための発問には、より効果的な

批判的分析と自己客観視という２つの検討課題が残った。 
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第 2節 テキストマイニングによる発語分析による教員の発問と学生のリフレクションの

関係 

第 1 節では、リフレクションを意識しない発問と意識した発問による学生のリフレクシ

ョンの変化を、質的な会話分析により確認した。本節では、テキストマイニング法を用い

ることによって、量的に教員の発問と学生のリフレクションの関係を分析する。 

 

分析方法として、発語内容を IBM SPSS Text Analytics For Surveys４を用いて、形態

素解析、タイプ別分析、対応分析を行った。また面接方法を変化させることで、教員およ

び学生の発語数、発語のタイプ別頻度数に差があるかを、エクセル統計 2010 を用いてｔ検

定を行った。テキストマイニングは発語内容を形態素解析し頻度により数量化できること、

発語のタイプ分析により、タイプの種類により発語の特徴が明らかになり、数量化ができ

ることで分析の客観性を高めることができると考えた。 

分析の結果、通常面接とリフレクション面接における教員の発語数と、学生の発語数は、

図 2－1 のとおりである。教員の通常面接４回の総発語数は 155、リフレクション面接４回

の総発語数は 162 である。発語内容を変化させたが発語数において両者に有意な差はなか

った。しかし学生４名の総発語数は通常面接では 56、リフレクション面接では 135 で、1％

水準でリフレクション面接が有意に増加した。 

 

 

図 2-1 通常面接とリフレクション面接における 

教員と学生の発語数の比較 
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教員の発語をタイプ別に分析した結果、感情分類として「悪い」「悪い不満」「悪い不快」

「悪い悲しみ」「悪い困っている」というマイナス感情に関するものと、「良い」「良い快い」

「良い嬉しい」「褒め、賞賛」「疑問」「問い合わせ」「要望」「提案、忠告」というプラス感

情に関するものに分類できた。そこで本研究の目的から感情を主体とした分類を除き、発

問の意図を表す「疑問」「問い合わせ」「要望」「提案、忠告」の 4 つを分析対象とした。「疑

問」とは「どうしてそう思いますか」や「なぜ」であり、「問い合わせ」は「その時の気持

ちは」や「どのように対応したのか」等であり学生の言動や感情および思考を確認する内

容である。「要望」とは、「このようにしてほしい」等であり、「提案、忠告」は「ここが出

来ていない」や「次からは気をつけてほしい」等であった。 

この 4 つのタイプ別に頻度を分析した結果が図 2－2 のとおりである。通常面接では「疑

問」が 20、「問い合わせ」が 18、「要望」が 13、「提案、忠告」が 6 であった。リフレクシ

ョン面接では「疑問」が 74、「問い合わせ」47、「要望」0、「提案、忠告」が 1 であり、「疑

問」で 1％水準、「要望」で 5％水準で有意差がみられた。 
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    図 2-2 通常面接とリフレクション面接における 

教員の発語のタイプ別頻度の比較 

 

 

次に、学生の発語の動詞の内訳を検討した。リフレクションとは経験を振り返り、意識

変容することで次への行動へと計画する思考のプロセスであるため、何を思い考えたのか

という発語の動詞が重要となる。そのため学生の発語における動詞に着目し、動詞の言葉

の種類と頻度を分析した結果が図 2－3 のとおりである。動詞の種類としては「言う」「思

う」「わかる」「出来る」に分類された。それぞれについて面接方法別に出現頻度数を分析

した結果、通常面接では「言う」が 4、「わかる」が 4、「出来る」が 3、「思う」が 0 であ

った。リフレクション面接では、「思う」が 52、「言う」が 26、「わかる」10、「出来る」が

5 であった。リフレクション面接では「思う」「言う」が１％水準で、「わかる」は５％水

準で有意に増加した。 
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       図 2-3 通常面接とリフレクション面接における学生の発語の動詞の内訳 

 

また通常面接とリフレクション面接における学生のリフレクションスキルの活用状況

は、図 2－4 のとおりである。5 つのリフレクションスキルはどのスキルも活用は増加して

いた。中でも「批判的分析」と「総合」においては 5％水準で有意に増加した。 

 

 

 

  

 

   図 2-4 学生の発語数から見たリフレクションスキルの活用状況 

 

― 43 ―



 

第 2 節のまとめとして、テキストマイニングを用いた分析では、教員の発語のタイプ 

として、リフレクション面接では「疑問」が多く、通常面接では「要望」が多くみられた。

教員の発語数には差がないが、学生の発語はリフレクション面接では有意に多く、「思う」

という言葉を用いて会話を行っていた。リフレクション面接では、教員の発語は学生の思

いを語らせる「疑問」の語彙を用いて、学生の思いを表現させ、リフレクションを刺激す

ると考えられた。 
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第 3 節 教員の発問と学生のリフレクションとの関係 

第 3 節では、教員が行った発問がどのように学生のリフレクションを引き起こしたのか、

その理由について面接における導入と展開を基に考察する。 

 

面接の導入において、通常面接での発問は「どうですか、できましたか？」であった。

これは実践できたか否かを確認する問いかけである。その結果、学生はできなかった場面

を振り返ってはいるが、その体験から何を考えたかという思考の広がりは出来ていない。

しかしリフレクション面接における導入では「印象に残っていることはありますか？」と

発問している。その反応として、学生は 4 名とも患者とどのように対応してよいか戸惑っ

た、困った出来事を語っている。田村 7）は不快（困惑、気まずさ、不安、迷い）と快（う

れしい）のどちらでもリフレクションが促進されるとしている。しかし快の感情は学生に

とって自己効力感につながりやすいが、自己への批判的分析にはなりにくいと考える。西

村ら 8）も学生がリフレクションを起こした場面では、想像が及ばないことが起こった場面

や患者心理に踏み込めない場面などが契機になっていると述べていることから、「困った体

験」は学生にとっての気がかりであり、問題意識に登りやすい。さらにリフレクションの

土台となる自己の感情への気づきとして認識されやすいと考える。そのため面接の導入で

は、印象に残った場面や学生の気がかりな場面やさらにはストレートに「困った体験」を

発問により語らせることは、自己を批判的に振り返るリフレクションを引き起こすには、

有効な発問と考える。 

次にどのように展開していけばリフレクションに効果的な発問であるかについて考察

する。リフレクション面接では、教員は学生の気がかりをより具体的に発問により表現さ

せ、「疑問」や「問い合わせ」の発問を繰り返していた。「疑問」とは、学生に対する自身

の行動・思考への問いかけであり、「問い合わせ」とは、学生の感情や思考の確認を促す発

問である。学生の感情・思考や行動の根拠を問いかける発問は、学生を主観的観点から客

観的観点へと導くと考える。リフレクション面接では通常面接で見られた「提案」「要望」

が少ない。つまり教員は自分の意見や助言を発するのではなく、学生の関心や体験に沿い

ながら発問することで、学生自身が自分の感情や思考を整理することができたと考える。 

そこで、リフレクションにおいて学生が語ることの意味について、リフレクションとの

関係を踏まえて論ずる。リフレクションとは、経験により引き起こされた気づきに、内的

な吟味と探求を行う過程で、自己に対する意味づけを行い、結果として概念的な見方に変
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化をもたらすことである。経験の中で得た気づきから、自分の言葉で経験を語ることを通

して、その状況や自己と対話し、実践をより良いものにする手がかりを見つける。リフレ

クションは個々人の内的な思考活動であるが、相手に伝わるように描写しながら話してい

る中で自身の考えや概念を整理していく。つまり、語ることで経験を意識化し漠然とした

感情や思考を再確認する。また学生は、何気なく行っている行為の中に、看護として重要

な意味を持っていることに気づかないことがある。実践を語ることで、その中に潜む看護

を考え、教員との対話を通して実践を概念化し、次への実践に活用することができる。つ

まり、語ることはリフレクションを刺激する要因と考えられる。教員の面接が、学生の気

づきを語らせ、思考を深める意図的な働きかけであることが重要である。リフレクション

にはトレーニングが必要であり、看護実践とリフレクションを結ぶためには教師の役割が

重要である。学生と一緒に状況との対話を行う対話的リフレクションが重要であり、専門

家教育において教えることは「状況との反省的対話」として成立する 9)と考えられる。学

生は単純な反省や吟味に終わり、専門的知識やスキルを活用している認識が出来ていない

場合や、心の揺さぶりが感じとれない学生や自分と向き合うことの抵抗、自己開示の困難

さもある。学生には意図的な働きかけが必要であり、学生の内的世界に働きかけ、学生の

思考や感情を深める教育的関わりにより、学生が経験から学んでいく力を身につけていく

と考える。 

次に看護教員の発問の特徴とリフレクションについて検討する。教員は「何か気付い 

たことはありますか？」と学生に振り返りのきっかけを作っていた。しかし教員はそこか

ら学生の気付きを広げ思考を深める働きかけには発展できていない。教員の関心は実践が

できたかできなったかに向けられ、できなかった部分を指摘し指示する傾向にあった。そ

のため学生は教員の助言を聞きうなずくのみで、対話からは思考の深化は確認できず、批

判的分析や総合にまで至っていないことが明らかとなった。これは行動形成に焦点をあて

た実習教育であり、従来からの看護教育である指導型教育の特徴である 10)と安酸は述べて

いる。つまり一方的に知識を注ぎ込むタイプの教育で、教育目的に沿って教員が教育すべ

き内容を伝達する教育方法であった。教員は学生の関心ではなく教えるべき内容を指導す

る傾向にあった。これでは学生の好奇心・探究心・創造性を抑圧しリフレクションの発動

を妨げると考える。学生が実習で体験した気になる出来事や印象に残った出来事、疑問な

ど看護体験からの学びを十分に生かすことができない上に、関心がなければ学習の動機づ

けにならない。教員が指摘し指示する関わりでは学生の思考は刺激されず、学生は失敗体
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験の反省という行動の経験知のみで終わる可能性が予想される。状況の中で知識を再創造

し変容するためには、フレイレは対話をつうじての「良心的意識化」11）を提唱している。

こういう状況だから気づけという押しつけや教え込みではなく、あくまでもそれを「提示」

するだけである。対話をつうじて教員と学生は共に同じ状況を共有することによって課題

を探求していくことができると考える。 

リフレクションは個々人の内的な思考活動であるが、他者と対話する中で自分の考えや

概念を整理することができる。藤岡ら 12）は学生の内的世界に働きかけ、学生の思考や感情

を深めることが発問の目的であると述べている。このことからも、リフレクションには教

員の発問は重要で、発問のあり方がリフレクションを左右すると考える。しかしながら教

員は時間的余裕が少ない事や、教えるべき内容を指導しなければならないと言う思いが強

く、「提案」や「要望」「助言」といった指導型教育をおこなう傾向にあることが看護教員

の特徴と指摘されている 13)。教員は自分自身の関心事に着目するのではなく、学生の関心

事や体験世界に入り込み、学生自身の気づきや体験の語りを引き出す発問が重要と考える。

教員は、学生の関心事である困った体験を引き金にして、学生にその時の状況を具体的に

描写しながら状況や学生自身の思いを語らせることが必要であり、思考を深化させるため

には、「疑問」や「問い合わせ」の発問が重要と考える。 

今後の課題として、学生の主観的な振り返りで終わり科学的根拠に基づく分析とは言え

ないことや、自分の感情・思考の批判的吟味が不十分であった結果から、「批判的分析」と

「総合」へとリフレクションを発展させるための発問を検討する必要がある。リフレクテ

ィブな実践を行うときの批判的分析には次の４つの事項が含まれている 14）。①その状況に

関連している知識の存在を確認し、明確にする、②その状況についての感情や、その感情

や、その感情の影響を探る、③そこでの問題・課題を明らかにし、それに取り組む、④何

か他に行動の選択肢があるかを想像し探求するである。すなわち、自己の感情やその根拠

に気づく促しや、今後に向けての行動の確認を行ってはいるが、状況における必要な知識

を明確し、吟味する必要があった。学生の経験に意味づけしていく過程では、学生自身の

気持ちに焦点が当たるが、実践に生かされる理論知の存在や、実践への活用については教

育的関わりが必要不可欠である。そのため、教員は的確に状況を把握する必要がある。学

生は自分が関わる関心のある範囲しか見えないことが多い。そのため、全体を把握した上

で、学生が取上げた経験を意味づける能力が必要となる。その場合、学生個々の学習状況
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や関心などを把握した上で、どのようなタイミングでどのような発問形態で批判的思考を

刺激するのかが重要となる。 

 

第 3 節のまとめとして、教員の発問を意識的に変化させることで、学生のリフレクショ

ンを刺激することができると考える。教員は、学生に印象に残った場面、特に「困った体

験」を発問することがリフレクションの契機となる。さらに学生の感情・思考、行動の根

拠を問う「疑問」「問いあわせ」の発問を繰り返すことがリフレクションを引き起こす上で

有効的かつ効果的な方法と考える。教員は学生の関心事に注目し、学生の体験世界に入り

込んで語りを促し、学生自身の感情や思考を引き出す発問が必要である。 

 

第 2 章のまとめとして、リフレクションを意識しない発問からリフレクションを意識し

た意図的な発問に変化させることで、学生の思考が変化するか検討した。その結果、発問

により学生のリフレクションは刺激されることがわかった。教員は自分の関心事ではなく、

学生の関心事に注目して「困った体験」を発問することがリフレクションの契機となる。

さらに学生の感情・思考、行動の根拠を問う「疑問」「問いあわせ」の発問を繰り返すこと

がリフレクションを引き起こす上で有効的かつ効果的な方法と考える。しかし、分析の視

点が主観的な振り返りで終わり科学的根拠に基づく分析とは言えないことや、自分の感

情・思考の批判的吟味が不十分であった研究結果から、より確実にリフレクションを成立

させるためには、発問ガイドにおいて批判的分析と自己客観視に課題が残った。 
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第 3 章 学生のリフレクションを成立させる発問ガイドの検討 

 

第２章では、教員がリフレクションを意識した発問を意図的に行うことで、学生のリフ

レクションは刺激することができた。しかし十分なリフレクションを引き起こすための発

問にするためには、批判的分析と自己客観視という２つの検討課題が残った。 

そこで本章では、より効果的な発問ガイドを作成し、その発問ガイドをもとに意識的に

リフレクション面接を行うことで、リフレクションが成立するかどうかどうか、発問ガイ

ドの有効性を検討する。 

 

第 1 節 発問ガイドの作成 

本節では第 2 章で課題となった批判的分析と自己客観視について考察し、どのようにして

発問ガイドを作成したのかその過程について述べる。 

 

第 2 章において「批判的分析」では、その内容が主観的な振り返りであり、事実や科学的

な根拠に基づく客観的な批判的分析はできていなかった。そのため「総合」ではこうありた

い自分が表現されているが、客観的な視点での経験の意味付けや今後に向けてより具体的な

看護行為の表現や有効な行動の方向性は導き出されていなかった。また、自己の感情や行動

の根拠については対話による確認に留まっており、今までの自己の行動や態度を批判的に吟

味し、自己対峙するといったリフレクションの本質に迫る新たな気づきや自分の見方・思考

の発見には至っていない。自己の感情やその根拠に気づく促しや、今後に向けての行動の確

認を行う上で、状況における必要な知識を明確し、吟味する必要がある。学生は自分で経験

に意味づけしていく過程では、学生自身の気持ちに焦点が当たるが、実践に生かされる理論

知の存在や、実践への活用については教育的関わりが必要不可欠である。学生は自分が関わ

る関心のある範囲しか見えないことが多い。そのため、実践の全体を把握した上で、学生が

取上げた経験を意味づける能力が必要となる。その場合、学生個々の学習状況を把握した上

で、患者の言動の意味や、どのような考えや判断のもとに行動したのか実践の根拠を問いか

けることで批判的思考を刺激することができると考える。 
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また、自己客観視については、感情の表現は出来ているが、それは主観的な感情である。

人は「自分自身が知らない自己」、「無意識・無自覚な自己」があることを前提としている

1)。自己(self)は、内的自己である自分が感じる内面と外的自己である自分に対する他者の

見方がある。内的自己には他者に開示している部分と、開示していない自己がある。また外

的自己にも自覚している自己と、無自覚な自己がある。これは一般的に「ジョハリの窓」2)

として説明されている。他者からの問いかけを通して無意識・無自覚であった自分に気づく

ことがきる。そのため、学生の経験に意味づけしていく過程では、学生自身の気持ちに焦点

が当たるため、教育的関わりが不足すると主観的判断や解釈に陥りやすいと考える。 

以上より、批判的分析が不十分であると、看護的意味や実践への活用や今後の方向性も見

いだせない。そのため患者の状況や、実践に関連している知識の確認を基に、「何故それを

実践しようと思いましたか？」、「その時に、あなたはどんな考えや判断をもとに行動して

いましたか？実践の根拠は？」、「患者は何故そのような状態(反応)だったと思いますか？」

等、学生が捉えた場面を実践過程全体から位置づけた上で、批判的思考を刺激する発問が必

要と考える。また、学生自身の気持ちや感情を呼び起こすことはリフレクションには必要で

あるが、主観的判断や解釈に陥りやすいことから、自己客観視するためには、「なぜそのよ

う感情を抱いたのか？」、「その時の自分をどう思うか？」等の自分を客観的に見つめる発

問が必要と考える。そこで、Gibbs のリフレクティブ・サイクルを基盤とした発問ガイド（表

3－1）に、より具体的な批判的分析と自己客観視を刺激する発問内容を加えて、発問ガイド

（表 3－2）を作成した。 

 

第１節のまとめとして、十分なリフレクションを引き起こすための発問には、効果的な批

判的分析と自己客観視という２つの検討課題に対して、患者の言動の意味や、どのような考

えや判断のもとに行動したのか、知識の確認による実践の根拠を問いかけること、なぜその

ような感情を抱いたのか自分の感情を分析する発問を追加して、発問ガイドを修正した。 
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表 3－1 発問ガイド（原案） 

1) 記述：印象に残った場面はないか、それはどのような場面か。 

2) 感情：その場面をどう思い、何を考えたのか。 

3) 評価：自分の何が良かったのか、悪かったのか 

4) 分析：なぜそのような行動をとったのか、自分が行った言動をどのように考えるか。

5) 総合：今思うと他に出来たことはないか。 

6) 行動計画：次に同じような場面に遭遇したらどうするか。 

      

表 3－2 発問ガイド（修正案１） 

リフレクティブ・

サイクル 
発問内容 

1)記述 
 

 

 

・実習した中で印象に残ったことは何ですか？ 
・うれしかったこと、悲しかったこと、どうしたら良かったのか？

・何となくすっきりとしない気がかりなことはありませんか？ 
・その場面を思い出して少し詳しく教えて下さい。 

2)感情 
 

・その時あなたはどんな気持ちでしたか？ 
・何故そのような気持ちになったのだと思いますか？ 

3)評価 ・その時のあなたの行為は良かった（良くなかった）と思いますか？

・何が良かった(悪かった)と思いましか？ 
4)批判的分析 

 
 
 
 
 
 
 

・何故良かった（良くなかった）と思いますか？ 
・何故それを実践しようと思いましたか？ 
・その時に、あなたはどんな考えや判断をもとに行動していました

か？実践の根拠は？ 
・あなたは、その時どうしたいと思いましたか？ 
・何故、その時に出来なかったと思いますか？ 
・患者は何故そのような状態(反応)だったと思いますか？ 
・患者の発言や行動から患者はどんな気持ちだと思いますか？ 
・何故、患者はそのように言動したと思いますか？ 

5)総合 ・今振り返ってその状況で他に出来たことはありますか？ 
・この経験で、何を学びましたか？ 

6)行動計画 

 

・今後どのように行動したいと思いますか？ 
・そのために何をしなければならないと思いますか？ 
・あなたは今後どうありたいですか？目指すものは何ですか？ 
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第 2 節 看護専門学校生に対する発問ガイドを用いた検討 

第 1 節では作成した発問ガイドをもとに、本節では看護専門学校生にリフレクション面

接を行うことで、リフレクションが成立するかどうかどうか、発問ガイドの有効性を検討

する。 

研究方法は、基礎看護学実習Ⅰを終えた看護学校 1 年生のうち同意を得た 10 名で、選

択基準は高等学校新規卒業生とした。修正した発問ガイドを用いて、学生に実習で経験し

た印象に残った場面を振り返り面接を行った。面接時間は約 30～40 分である。面接は実習

終了後 1 週間以内に 3 名の教員により 1 回実施した。教員は、教員歴が 1 年目、5 年目、

10 年以上の教員各 1 名づつである。事前にリフレクションに関する学習会を行い、発問ガ

イドの用い方を検討した。教員が学生と面接した対話を逐語録に起こし、学生の発語をリ

フレクションに必須の 5 つのスキル（Atkins & Murphy 1993）に分類し、５つのスキル

が活用されているかを確認し、学生がリフレクションを確実に起こすまでの過程を教員の

発問とその意図との関連で検討した。データ収集期間は 2009 年 10 月である。倫理的配慮

としてプライバシーの保護、参加は自由意志であり、承諾後の中断できることや協力の有

無により成績評価などに不利益が生じないことを口頭および紙面により説明し、書面をも

って承諾の意思を確認した。 

研究の結果として、学生 10 名すべてが、内容の深さはさまざまであるが、5 つのリフレ

クションスキルを用いて、新たな気づきを意識化し、今後の課題を見いだしており、リフ

レクションを引き起こしていた。学生 10 名のリフレクション結果を次に示す。教員の発

問と発問の意図を＜ ＞で示し、学生のリフレクションとの関連で分析した。 
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表 3－3 教員の発問と学生 No.1 のリフレクション 
１．自己の 

気づき 
２．表現 ３．評価 ４.批判的

分析 
５．総統合 教員の発問 

＜発問の意図＞ 
発問分析

 
 
 

 
何かおかし
いいつもと
違う患者さ
んの体の動
かし方にア
レッ思った 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
とにかく早 
く変えてあ 
げなきゃ 
気付かなく 
て御免ね 

 
 

 
においが気
になるし不
快感を取り
除いてあげ
た 
い 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
者さんは恥 
ずかしかっ 
たんだと今 
思った 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

オムツ交換
で大量の排
便があった 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

大量の便で
汚れも酷く、
早く何とか
したいと一
生懸命にオ
ムツ交換を
行った 
陰部洗浄の
お湯が足り
なかったが
足浴用で代
用した 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

おかしいと
思ったとき
に早く気付
けばよかっ
た 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

ある程度は
きれいにな
って上手く
できたが時
間がかかっ
て患者さん
に負担がか
かった 

 
 
 
 
 
 

 
バスタオル
のみを使っ
たがタオル
ケットを上
半身に陰部
はバスタオ
ルで隠せば
良かった 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
患者さんの 
いつもの行 
動を見てい

たから 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

 
患者の行動 
は汚れを隠 
す行動で言 
いにくい迷 
惑かける、 
恥ずかし 
い気持ちが 
あったので 
はないか 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
陰部洗浄の 
お湯の温度 
は大事なの 
で覚えてい 
たおむつ交 
換は何回も 
練習した 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

 
責任を持っ
てやらない
と患者さん
を傷付ける 
カルテを見
て前日に下
剤を飲んで
いたら今日
は出るかな
と予想して
準備してい 
く 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

①印象に残った場
面を教えて下さ
い。 
<経験の回想> 
 
 

②その場面をもう
少し詳しく教え
て下さい 

＜経験の具体的表
現化＞ 
 
 

③いつもと違うと
気付いたのは何
故？ 

<気づきの分析＞ 
 

 
④それでどうした

の？ 
＜経験の具体的表

現化＞ 
 

 
⑤その時のあなた

の気持ちは？ 
<感情の表出＞ 

 
 

⑥患者さんの気持
ちはどんなだっ
たと思います
か？ 

＜患者への関心＞ 
 
 
 
 
⑦その状況を見て

どう思いました
か？ 

＜患者への関心＞ 
 
 
⑧そう思ったのは

何故？  
＜感情の分析＞ 
 
 
 
⑨上手くできた？ 
＜実践の評価＞ 
 
 
 
⑩上手く行動が取

れたのは何故だ
と思う 

<実践結果の分析＞ 
 
 

 
 
⑪今振り返って良

かったところと
悪かったところ
は？ 

＜実践結果の評価
＞ 
 

 
 

 
⑫今話していて気

付いたことがあ
りますか？ 

＜自己の内面的変
化の意識化＞ 

 
 

⑬この実習で学ん
だことは？ 

<学びの意識化＞ 
 
 
 
 
 
 

①②で経験の
回想から、経
験の具体的表
現化を促すこ
とで、学生は
患者の行動が
いつもと違う
ことにアレっ
と違和感を感
じたという自
己の感情を表
出した。 

 
そのため③

で自己の感情
の分析を促し
たところいつ
も自分がよく
患者を見てい
たと行動分析
している。 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

学生は自分が
患者の行動に
気が付かなか
ったことの反
省が表現され
たため、⑥で
患者への関心
に目をむけ視
点の広がりを
促したとこ
ろ、その時に
は気付かなか
った患者行動
を分析するこ
とができた。

 
 
 
 
 
 
 
 

いけなかった
と反省してい
るが学生の経
験の具体的表
現から上手く
できていると
判断したため
⑨で上手くで
きたかを問う
と自己評価す
ることができ
た。 
また、⑩で上
手く出来た結
果の分析を促
すと出来た部
分と出来なっ
た部分を明確
にし、さらに
出来た理由と
してまじめに
取り組んだ自
分の学習姿勢
を自覚した。

 
 
 
 
 
 

面接を通して
⑫⑬で新たな
気づきや学び
を表現させる
ことで内面の
変化を意識化

― 54 ―



 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
納得できな
いかった 

 
 
 

 
はい 
うーんなん
か自覚があ
った 

 
 
看護師にな
る自覚があ
った 
今気付いて
ビックリし
た 

 
 

 
 

 
 

 
 
最初のオム
ツ交換の時
上手くいか
ずどうやっ
たら良いか
寮で色々な
人に聞いて
練習してコ
ツがつかめ
た 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

情報を基
に予想視
しながら
行動した
い 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
色々な技
術を身に
付けたい 

⑭今後どんな風に
していきたいと
思いますか？ 

＜課題の明確化＞ 
 
 
 

⑮あの時一生鶏
鳴練習した成果が
自分を支えていた
と思う？ 
＜自己の客観化＞ 
 
 
⑯客観的に見てど

んな自分がい
た？ 

＜自己の客観化＞ 
 

 
⑰そんなふうに考

えたことはなっ
た？ 

＜自己の客観化＞ 
 

 
⑱何の自覚？ 

＜自己の客観化 
 
 
 
⑲今後どうありた

い？ 
＜課題の明確化＞ 

することで次
への課題の明
確化に繋がっ
た。 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

⑮⑯⑰⑱と自
己の客観化を
何度か発問し
たが学生にと
っては返答に
困るようであ
ったが、考え
ながら自分の
中に看護師に
なる自覚があ
ったことに気
付き驚きを感
じている。 
このことによ
り新たな自己
の気づき、す
なわち自分の
中の価値感が
意識され今後
に向けて課題
を明確にする
ことができ総
合にいたるこ
とができた。

 

 

表 3－4 教員の発問と学生 No.2 のリフレレクション 
１．自己の 

気づき 
２．表現 ３．評価 ４．批判的

分析 
5．統合 教員の発問 

＜発問の意図＞ 
 

発問分析 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

喜んでもらえ
るのだったら
どんどん色々
なことをやり
たい 

 
 
 
自分は人と接
するのが好き 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

患者さんの足
が乾燥してい
たのでどうに
かしてあげた
いと思ってマ
ッサージを取
り入れた 

 
 

マッサージを
申し出ると手
を合わせて喜
んでくれた。
ベビーオイル
を塗って末梢
から中枢に向
けてやさしく
行った 
気持良かった
ですかと聞く
と表情は分か
りにくかった
が手で丸サイ
ンもしてくれ
た 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

手で丸と表現
してくれた 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

自分自身もや
って良かった

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

患者さんはう
れしいと思う

 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

自分のために

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

①印象に残った場
面を教えて下さ
い。 
<経験の回想＞ 
 
 
 
 
 

②その場面をもう
少し詳しく教え
て下さい 

＜経験の具体的表
現化＞ 

 
 
 
 

 
 
 

 
 

③その時のあな
たの気持ちは？ 

<感情の表出＞ 
 
 
 

 
④そういう気持ち

になったのは何
故ですか？ 

<感情の分析＞ 
 
 
⑤その時の患者さ

んの表情は？ 
<患者への関心＞ 
 
⑥患者さんの気持

ちはどんなだっ
たと思います
か？ 

<患者への関心＞ 
⑦何故うれしかっ

①②で経験の
回想、経験の
具体表現化を
促すことで、
学生は経験場
面を描写して
いる。 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

 
 

③で患者の表
出を促すこと
で患者に喜ん
でもらえるの
なら色々やり
たいと自己の
感情を述べて
いる。 
 

 
しかし④で、
感情の分析を
促すが、単に
主観的な感情
のみであるた
め、⑤⑥⑦⑧
と患者への関
心や患者の言
動の分析を促
し、視点を広
げることで、
患者の言動か
ら実践を評価
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自分ではその
人にあった方
法と思ってや
っていたが本
当はもっと良
い方法があっ
たのではない
か 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

私が行ったマ
ッサージが気
持ちよかった
のだと思う 

考えてやって
くれた 
 
 
普段は丸も手
を合わせるこ
ともなかった
からほんとに
喜んでくれた
と思う 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

自分では良い
と思っていた
がもっと良い
方法があった
のではないか

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

 
もっと
良い
色々な
マッサ
ージ方
法を学
びたい 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

たのですか？  
<患者の言動の分析

＞ 
 

 
⑧患者さんが表現

した丸サインは
どういう気持ち
だったと思いま
すか？  

<患者の言動の分析
＞ 

 
 
⑨何に対して手を

合わせたんです
か？ 

<患者の言動の分析
＞ 

 
⑩そのためにはど

うしたら良い？ 
＜課題の明確化＞ 
 

 
 
 
 
 

⑪この実習で学ん
だことは？ 

<学びの意識化＞ 
 
 

 
⑫話をしていて今
気付いたことは？ 

<新たな気づきの
意識化＞ 

 

分析させてい
る。 

 
しかし、知識
の確認をして
いないことか
ら主観的分析
で終わってい
る。 

 
 

そのため、⑩
で今後の課題
を促すが、
色々なマッサ
ージ方法を学
びたいという
具体性のない
表現で終わ
り、新たな具
体的行動指針
が表現されて
いない。 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
③の感情表現
による意識化
と共に⑪⑫で
学びを意識化
および自己の
内面的変化を
意識させるこ
とで自分の行
動を振り返り
その人に合っ
た方法と思っ
ていたが、も
っと良い方法
があるのでは
ないかと自己
との対話をす
ることで自己
意識が変化し
ているが今後
の漠然として
おり総合に至
ってはいるが
リフレクショ
ンの内容は薄
い。 
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表 3－5 教員の発問と学生 No.3 のリフレクション 
１．自己の 

気づき 
２．現 ３．評価 ４．批判的

分析 
5．統合 教員の発問 

<発問の意図＞ 
発問分析

 
 
 
 
 
 
 
 

そうなると
思ってなく
パニック 
ビックリ 

 
 

まさか倒れ
ると思って
なくて、頭を
打ったらど
うしようと
あせった。 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

甘い考えで
行動してい
たな 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
絶対に転倒
させないと
いう思い 

 
 
 
 

患者さんが
ベッド上端
座位なって
いて、食事の
準備で目を
離した時に
後ろに半分
倒れそうに
なった 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

手は出てい
たと思うが、
間に合わな
くて先生に
助けてもら
った 

 
 

倒れてもビ
ックリする
様子は無く
いつもと変
わりなかっ
た 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

リハビリな
どの他の場
面でも絶対
に目を離さ
ずすぐに支
えられるよ
うに傍にい
て転倒しな
いようにし
た 

 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

早くっ気付
いて手を出
していたら
倒れること
は無かった 

もし自分
が手を離せ
ない状態だ
ったら誰か
に介助して
もらえばよ
かった 

 
 
 

それからは
一回も絶対
になかった 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

注意力は絶
対に高まっ
たし、患者さ
んをよく見
るようにな
った 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
ふらつきが
あるのは知
っていたが
座ってるか
ら転倒は考
えていなか
った 

予想して
いなかった 

 
 
 
 
 
 

 
注意力、周り
を見る余裕
が無かった 

 
 
 
 
 
 
 
 

座っていて
もふらつき
がある患者
さんだと認
識して予測
できるよう
になって手
を支えた 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

①印象に残った
場面はありま
すか？ 
<経験の回想＞ 
 
 
 

②その時のあな
たの気持ち
は？ 

<感情の表出＞ 
 
 
 

③何がどうビッ
クリした？ 

＜感情の表出＞ 
 

 
④その時どうい

う行動に出て
ましたか？  

＜経験の具体的
表現化＞ 

 
 
⑤その時の患者

さんの表情
は？ 

＜経験の具体的
表現化＞ 

 
 

⑥今振り返って
客観的にみて
何か感じる事
があります
か？ 

＜自己の客観化
＞ 

 
 
 
 
 
⑦どうしたら良

かったと思い
ますか？ 

＜行動の選択肢
の探求＞ 
 
 
⑧自分には何が

足りなかっ
た？ 

＜実践結果の分
析＞ 

 
 
⑨その後は転倒

は無かった？ 
＜実践結果の評

価＞ 
 
⑩失敗が無かっ

たのは何故だ
と思います
か？ 
<実践結果の分

析＞ 
 
 
 

⑪あのことから
何を学んだの？ 
<学びの意識化＞ 

 
 
 
 
 

⑫その後で自分
自身の何が違
ったの？ 

<自己変化の意識
化＞ 
 

 
 
 

まず経験の回想
を促すと患者さ
んが転倒しそう
になった場面を
表現した。 

 
そこで②③でそ
の時の感情の表
出を促すと予想
していない出来
事にビックリし
て焦りを感じた
と感情を表現し
た。 

 
 

 
 

④⑤でその場面
での行為や患者
の反応を促し経
験の具体的表現
化を図った。 

 
そして⑥でその
時の状況を振り
返ることで、最初
の焦りの感情か
らより客観的な
感情や考えを引
き出そうとした
ところ転倒を予
想していなかっ
た甘い考えであ
ったという自分
を振り返ること
ができた。 

 
 
そこで⑦でどう
したら良かった
のか行動の選択
肢の探求や⑧自
分に不足してい
たものを考えさ
せることで実践
の評価や分析を
促したが、状況や
実践の客観的な
分析ではなく自
分に注意力がな
かったと自己評
価のみになって
しまっている。 

 
 
 
 
 
 
 

しかし、１回の失
敗のみでその後
は失敗が無かっ
たことから⑩で
何故失敗しなか
ったのか分析を
促したが行動の
根拠への思考は
広がらず、⑪学び
の内容が転倒さ
せないように注
意したという行
動レベルになっ
ている。 

 
 
 
 
 
 

 
その為、⑫⑬⑭と
変化した自分の
意識化を図ろう
と何が違ったの
かと発問するが、
転倒させないと
いう自分の思い
や注意力という
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絶対に転倒
させたくな
かった 

学ばせて
もらってる
のに、私の為
に大事にな
ったら申し
訳ない 

 
 

うーん 
何でか分か
りません 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

同じ失敗を
二度とした
くないと思
っているか
ら 

 
 
 
 

注意力しか
出てこない 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
無意識にや
っていたが
転倒させな
いという強
い意思があ
った自分に
気付いた 

 
 
 
 

目を離すこ
とも絶対に
無いし、一人
でふらふら
歩いている
のを見つけ
たらすぐそ
ばにいくよ
うにした 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

患者さんを
見る目が変
わった 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

座っていて
も転倒があ
りえるそう
いう危険性 

患者さん
の病態を理
解しようと
した 

 
 
 
 
 
 
 

ちゃんと患
者さんをみ
てるから 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

病態によっ
て座ってい
ても転倒す
る危険があ
る 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
自分の行
為で絶対
に悪影響
を与えた
くない 
そのため
には病気
や体のこ
とを知る
ことが大
事 
それによ
って技術
は変わる
が基本的
な技術は
絶対に出
来るよう
にしたい 

 
 
 
 

 
 
⑬どう変わっ

た？ 
<<自己の変化の

意識化＞ 
 
 
 
 
 
 
⑭何が必要だと

学んだ？ 
＜実践結果の分
析＞ 

 
 
 
 
 
 
 

⑮でも一回の失
敗で変われた
のは何故だと
思う？ 

＜自己の内面変
化の意識化＞ 

 
 
⑯じゃあ何が違

う？ 
＜自己の行動変

化の意識化＞ 
 
⑰何故ちゃんと

見れるように
なったんだろ
う？ 

＜自己の内面変
化の意識化＞ 

 
 
⑱二度と失敗し

なかったのは
何故？ 

＜自己の内面変
化の意識化＞ 

 
 
⑲その注意力は

どのように努
力したの？ 

＜自己の行動変
化の意識化＞ 

 
 
 
⑳今後どんな風

にしていきた
い？ 

＜課題の明確化
＞ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
⑳話をしていて
今気付いたこと
は？ 

＜新たな気付
きの意識化＞ 
 
 

発言のみで、患者
のどのように注
意したのかにつ
いては病態を理
解しようとした
という発言しか
なく具体性がな
い。 

つまり患者の
状況を知識をも
とに客観的な判
断が不足してい
るためと思われ
る。 

 
 
 
 

そのため何度も
自己の行動が変
化した理由や意
識の変化を意識
させたいと発問
するが同じ返答
しか聞かれず、⑳
で課題を問うが
病気や体のこと
を理解し、基本技
術が出来るよう
になりたいと述
べるのみで具体
的な方法にまで
至っていない。 
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表 3－6 教員の発問と学生 No.４のリフレクション 
１．自己の 

気づき 
２．表現 ３．評価 ４．批判的

分析 
5．統合 教員の発問 

＜発問の意図＞ 
発問分析

そういうの
はあまり無
いけど学び
見たいなの
はある 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

患者さんが
満足出来る
援助をしな
いといけな
いと思うか
ら先生に言
われてああ
そうかと、ち
ょっと悔し
かった 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

患者さんに
一番良い方
法が出来て
いなかった 
出来なかっ
た自分 
やる気やも
っと上を目
指す感じも
あるし、頑張
りたい 

 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

自分で拭け
てうれしそ
うだった 

 
 
 
 
 
 

 

 
 
 
 

先生に端座
位になれる
患者だから
と教えても
らって患者
さんにあっ
た方法を考
えないとい
けないと思
った 

 
 
 
 

時間もかか
らなかった
から負担も
少なく満足
度も高かっ
た 

 
 

ちょっと申
し訳なかっ
たな 
先生に言わ
れて途中か
らしたけど
初めから考
えれば良か
った 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 

清拭は授業
では仰臥位
の人でしか
していなか
った 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

教科書どお
りのことし
か知らずこ
ういう方法
があること
を知らなか
った 
技術練習も
していたけ
どそのとお
りにしか考
えられず座
ってする方
法は考えつ
かなった 
言われてあ
あそうかと
いう感じで
患者さんを
見て方法が
出てこなか
った 
勉強不足だ
った 

 
 
 

基礎をちゃ
んとやって、
その患者さ
んがどこま
で出来るか
を考えてや
りやすい方
法を考える 

 
 
 

 
 
習ったとお
りをそのま
ま実施した
のでは駄目 
それぞれ症
状も違うの
で 
座っている
人などは予

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

その人を見
てその人に
合った方法
を考えられ
るようにな
りたい 

①印象に残った
場面を教えて
下さい。 

＜経験の回想＞ 
 

②それはどんな
場面？ 

＜経験の具体
的表現化＞ 

 
 
 
 
 

③実際に端座位
の方法で実施
して患者さん
はどうでした
か？ 

＜経験の具体的
表現化＞ 

 
 
 
④うれしそうな

患者さんを見
てその時のあ
なたの気持ち
は？ 

＜感情の表出＞ 
 
 
 

⑤何故そんな気
持ちになりま
したか？ 

＜感情の分析＞ 
 
 

 
 
 
 

⑥その時何故出
来なかったと
思いますか？  

＜実践結果の分
析＞ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
⑦今後どうした

ら良いと思い
ますか？  

＜課題の明確＞ 
 
 

 
 

⑧その時の悔し
い気持ちは
何？ 
<感情の分析

＞ 
 
 
⑨そのためには

どうしたら良
い？  

＜課題の明確化
＞ 
 
 
 
 

②で印象に残っ
た場面が見当た
らないので学び
になった経験を
具体的に場面表
現させようと促
したが、清拭で指
摘をうけるまで
端座位で行う方
法に気付けなか
ったという実践
の評価を述べる
のみで自己の感
情の表出るが見
られない。 
そのため④で「そ
のときのあなた
の気持ちは？」と
発問するが「申し
訳無かった」と反
省し患者さんが
満足できる援助
をしないといけ
ないのに気がつ
かず悔しさを表
現した。 

 
 
 

しかし、実践場面
を具体的に表現
させていないた
めに⑥で実践結
果の分析が自分
が気付けなかっ
た学習不足や学
習姿勢を反省す
る内容のみで、そ
の時の状況は分
析できていない。

 
 
 

そのため⑥で今 
後の課題を発

問するが、患者の
自立度を考た方
法という具体性
の無いものにな
っている。 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
しかし⑧では

感情の分析を促
したため、再度自
分が出来なかっ
た悔しさが表現
されたのみで、出
来なかった根拠
に思考が進んで
いない。 

そのため⑨で
再度課題を促す
が 

やはりその人
に合った方法と
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悔しいとは
思ったが何
故かはわか
らなった 
その人に一
番良い方法
で実施して
この学生が
来て良かっ
たと思って
ほしかった 

想していな
かったから
こういう患
者さんがい
たらと予想
しながら練
習する必要
がある 

 
 
 
 

 
 

⑩話をしていて
気付いたこと
はあります
か？ 
＜新たな気づ

きの意識化＞ 

いう具体性の無
い方針しか見当
たらない 

 
 
 
 
 

そのため⑩で気
づきの変化を意
識させようとし
たがその人に合
った方法ではな
かったことが悔
しいきもちであ
ったという自己
分析で終わり経
験を意味づけし
自己の変化にま
で至っていない。

 

 

表 3－7 教員の発問と学生 No.5 リフレクション 
１．自己の 

気づき 
２．表現 ３．評価 ４．批判的

分析 
5．統合 教員の発問 

＜発問の意図＞ 
発問分析

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

オムツをし
ていた患者
様にトイレ
に歩行器で
行って排泄
するという
排泄の自立
を促した 
一度は成功
してその後
尿意を訴え
てなかった
状態で患者
様にしっか
りと指示が
出来なくて
立ったまま
排尿便をさ
れてパジャ
マ等を汚し
てしまった 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

リハビリ以
外はテレビ
を見ていて
ベッドに寝
ている時間
が長い状態
だった 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 

 
 
パジャマや
床まで汚し
てしまって
失敗したな
と思った 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 

 
歩行器でし
っかりと歩
く様子や座
る動作から
トイレも自
分でできる
のではない
かと思った 

 
 

便意尿意が
不明瞭だっ
たのでトイ
レは介助が
必要で奥さ
んや看護師
が常に常に
いるわけで
はないので 

患者さん
自身も認知
力の低下が
あって動く
のが面倒で
オムツが楽
と感じてい
るように思
った 

 
 
 
寝たままだ
と認知力が
低下するし、
便秘気味だ
ったので運
動をかねて
歩行器でト
イレに歩く
のが良いか
な 
寝たままだ
と腹圧がか
からないの
で便も出に
くいのでト
イレで座っ
て排便され
たほうが良
いと思った 

 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

①印象に残った
場面を教えて
下さい。 
＜経験の回想

＞ 
 
 

②オムツをして
いるのに自分で
できると思った
のはどこから考
えましたか？ 
＜考えの根拠＞ 

 
 
 
 

③何故オムツを
されていたの
ですか？ 

＜状況の判断＞ 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

④何故そういう
患者にトイレ
に行った方が
良いと思った
のですか 

＜考えの根拠＞ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
⑤「トイレに行

①で経験を回想
させると、排泄
の自立を促す関
わりの中で失敗
した出来事を表
現した。 

 
そこで②③④⑥
で自立を促そう
と考えた根拠や
⑤でその状況を
具体的に表現し
てもらうよう促
したところ、患
者の移動動作を
もとに自立を促
したい考えを述
べた。 
しかし患者の自
立を望む思いは
強いがその内容
は患者の状況の
解釈が主観的で
自己判断の傾向
にあった。 
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うれしかっ
た 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

最初は「う～
ん」の返事が
最終日は「今
日も履くパ
ンツに替え
てトイレに
行って頑張
ってみませ
んか？」と言
うと「よっし
ゃ」と気合を
入れるよう
に答えてく
れてやる気
になってい
るように思
った 

 
 
 
 

排ガスをさ
れたのでま
ずいと思っ
て座っても
らおうと思
ったが言葉
が出ずに指
示が出来な
くて患者様
がそのまま
便をされた 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

尿意は不明
瞭だったけ
ど便意はあ
ったにで「座
ってみませ
んか？」と声
をかけたら
一緒に頑張
るという返
事があった
ので続けた
がなかなか
排便がなか
った 
最終日に座
って 5 分で
排便があっ
た。 
自分で手す
りを持って
足元もしっ
かりしてい
た 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

すっきりし
た表情で「出
ましたね」と
言うとうれ
しそうだっ
た 

 
 
 
 
 
 

 
 
 
 

認知力の低
下が防げる
し、歩行する
ので厳秘も
軽減される 

自分でト
イレに行っ
て排泄する
ことができ
る 

 
 
 

自分は何も
出来なかっ
た 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
その日は寝
ている時間
も少なく食
事も椅子に
座っていた
ので、やっぱ
りよかった 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

朝は立って
排尿をされ
たが、その時
の行動と違
っていたの
に患者様は
座ってさせ
ると勝手に
思い込んで
いた 

 
 

自分がしっ
かりと対応
しないと患
者様も焦る
し不安にな
る 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
起きて活動
したことで
腸が活発に
なった 

 
 
 
 
 
 
 
 

 
患者様を知
らないとい
けない 
そのために
はカルテか
らの情報や
患者様をし
っかりと観
察して状態
の変化に気
付くこと 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

って見ません
か？」と聞い
かけた時の患
者さんの反応
は？ 

<経験の具体的
表現化＞ 

 
 
 
⑥患者さんが変

化したことは
どう影響する
と思います
か？ 

＜患者の言動の
探求＞ 

 
 
 
 
⑦排泄を失敗し

たときあなた
はどう思いま
したか？ 
 

＜感情の表出＞ 
 
 

 
 
  
 

 
 

 
 

 
⑧失敗して何を

学びました
か？ 

＜学びの意識化
＞ 

 
 

⑨その後は排便
はありました
か？ 

＜経験の具体 
的表現化＞ 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
⑩それを見てど

う思いました
か？ 

＜感情の表出＞ 
 
 
 
 
 
 
⑪そのときの患

者さんの反応
は？ 

<経験の具体的
表現化＞ 

 
 
 
 
⑫今回の経験で

何を学びまし
たか？ 

<学びの意識化
＞ 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

失敗したという
実践の評価は述
べているがそこ
での自身の感情
が表面化してい
ないため、⑦で
「その時どう思
ったのか？」と
発問したがやは
り、何もできな
かったと自己評
価のみで感情は
表現されなかっ
た。しかし失敗
した理由には、
患者を見ている
ようで自分の勝
手な思い込みが
あったことに気
付いている。 

これは、①か
らから⑥で具体
的に場面を回想
しその時の自身
の判断根拠を発
問したことが影
響していると考
える 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

⑨でその後成功
した場面を表現
させ、さらに⑩
でその時の自身
の感情を問うと
患者のよい変化
にうれしかった
と初めて感情を
表現した。 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

― 61 ―



 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

自分の思い
込み 
自分がした
い看護と患
者様が望む
看護は違っ
ていたこと
に気が付け
なった 
患者様はこ
うやって動
いてくれる
だろうと勝
手に思い込
んでいたの
が一番いけ
なかった 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

日ごろか
ら患者様の
様子を知っ
ておかない
と気付かな
い 
 
 
今回の患者
様のように
認知力が不
安な場合は
しかりと指
示しないと
いけない 
患者様がど
ういう心境
なのかを考
えて自尊心
を傷つけな
いように行
動しないと
いけない 

 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

患者様一人
一人で考え
や行動は違
う 
勝手に自分
の物差しで
考えるので
はなく患者
をよく見て
行動したい 

 

 
 
 
 
 
 
 
⑬失敗したこと

で学んだこと
は？ 

<学びの意識化
＞ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
⑭今回そこまで

考えられなっ
た原因は？ 

 
＜考えの根拠＞ 
 
 
 

 
 
 

 
⑫⑬で失敗によ
り学んだことを
発問することで
自分は患者にこ
うなってほしい
という望みが強
く自分の勝手な
思いで勧める自
分の思考の傾向
に気付き、人の
考えはそれぞれ
違うことから今
後は患者を良く
見て行動したい
と課題を明確に
している。すな
わち自身の考え
が行動に影響す
ることに気付き
新たな発見から
の学びが得られ
たといえる。 

 

 

表 3－8 教員の発問と学生 No.6 リフレクション 
１．自己の 

気づき 
２．表現 ３．評価 ４．批判的

分析 
5．総合 教員の発問 

<発問の意図＞ 
発問分析 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

患者さんが
便秘気味で
気持ち悪く
て、むずむず
してると思
ったので、少
しでも楽に
なれればい
いなと思っ 

て温罨法
と腹部マッ
サージを取
り入れたら、
気持ち良い
と言ってく
れて、その２
０分後に成
果 
が出た 

 
 

入院当初１
日に５回排
便があった
が先月のカ
ルテを見る
と、１日出る
か、出ないか
になってい
てこの便秘
状態が続く
といけない
なと思った
んで温罨法
を取り入れ
てた 

 

 
 
 

やってよ
かったなと
思いました。

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

①実習中に印象
に残ったこと
とかあります
か？ 

＜経験の回想＞ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
②状況を詳しく

教えてほしい
んですけれ
ど？ 

<経験の具体的
表現化＞ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

③この方は、何

①②で印象に残
った経験を促し
たところ便秘気
味の患者に腹部
音罨法とマッサ
ージを行って効
果があったこと
を語った。 

 
そこで③④で患

者の状況を確
認してその場面
での事実を具体
的に再現させ
た。 
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やっぱり、少
しでもいい
から出して
ほしいし、す
っきりして
もらいたい
からです 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

お墓参りの
帰りに駐車
場でつまづ
いて、大腿骨
を骨折して
入院された
方です 

 
 

便が出ない
から、気持ち
が悪くて、で
もお腹が張
ることはな
いって言っ
て少し便が
出た時はや
っぱりちょ
っとはすっ
きりしたっ
て言われて
ました 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ポータブル
介助で便を
促した時に、
ポータブル
には便はし
てなかった
けど、肛門を
拭いてあげ
た時に、便が 
ついていて、 
やっぱり便
が出そうで 
出ない感じ
なんだと思
いました 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
タオルを当
てた時に、す
ごく暖かい
と言われて
たのと、マッ
サージをし
ているとき
に、自分でマ
ッサージを
しようとし
てた 

 
 
 

バスタオル
があったの

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
１日に取る
水分が少な
いのと、食事
も主食ばか
りで副食は
全然手を付
けられなく 
て、それに日
中はずっと
ベッドの上
で、動くとい
えばリハビ
リで歩行練
習をするく
らいだし動 
かないのも
あるし、食べ
てないから
出ないと思
います 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

お腹を温め
ることで、腸
の動きがよ
くなるし、も
し便が硬く
てそのまま
の状態であ
れば、温める
と緩くなっ
て出るんじ
ゃないかと
思ったから
です 
 
 
 
患者さんの
行動から、本
人も排便し
たい意欲が
あるのかな
と思い 
ました 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

で入院された
んですか？ 

＜患者の状況の
確認＞ 

 
 
 
 

④患者さんが気
持ち悪いんじ
ゃないかって
患者さんはな
にか言われて
ました？ 

＜患者の状況の
確認＞ 

 
 
 

⑤すっきり便が
出てない原因
はあります
か？ 

＜患者の状況分
析＞ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

⑥便秘気味だろ
うと思う場面
がありまし
た？ 

＜患者の状況の
確認＞ 

 
 
 
 
 
 

⑦温罨法、マッ
サージをする
ことで、患者
さんに、どう
なってほしい
と思ったんで
すか？ 

＜自己の行動の
根拠＞ 

 
 
 

⑧温罨法をする
ことや、マッ
サージがなぜ
排便につなが
ると考えたの
ですか？ 

＜行動の根拠＞ 
 
 
 

⑨患者さんの表
情とか、言わ
れてることと
か、何かあり
ました？ 

＜経験の具体的
表現化＞ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

⑩具体的にどん

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

⑤⑥⑦で便秘の
原因を明らかに
して、学生の行
為の妥当性を確
認させた。 
その中で、学生
は患者が少しで
も排便が見られ
てすっきりして
ほしいという自
身の感情を表現
した。 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

⑧で行動の根拠
を確認しさらに
⑩で具体的な実
践方法を再現さ
せた 
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実施してよ
かったと思
ったしそれ
が結果とし
て出てたか
らすごく嬉
しかった 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

でそれを暖
かい湯で温
めて絞って、
大きいビニ
ール袋に入
れて、それを
お腹に当て
て、マッサー 
ジをしてあ 
げました 

 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
決まった時
間にそれを
やると出や
すくなるし、
腸も動きが
よくなると
思うからそ
の日にだけ
じゃなくて、
それを続け
ていかない
といけない
と思ったの
と、その日
に、水分を１ 
日どれくら
い取ってい
るのか聞い
たら食事の
時に、少し飲
む程度と言
われたので、
水分もなる
べく取るよ
うにと声掛
ました 
 
 
初めてやっ
た日は、バス
タオル１枚
だけでやっ
たけど、次の
日からは、授
業で習った
タオルを２
枚で温めて
当てたほう
が、暖かいと 

いうのを
思い出して
２枚でやっ
てみて、腹部
マッサージ
は上行・横行
結腸から下
行結腸をし
っかりマッ
サージして
あげました 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
やっぱり、考
えて終わる
だけじゃな
くて、ちゃん
と実施して
よかったな
と思います 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ちゃんと根
拠を考えて
やってみて、
上手くいか
ないときに
は工夫して
みる 
患者さんに
合ったケア
が一つでも
あれば積極
的にやるこ
とだとすご
く思いまし
た 
 
 
 
自分が今回
実施した腹
部マッサー
ジや温罨法
以外の方法
や効果を勉
強したい 

な方法でした
んですか？ 

＜経験の具体的
表現化＞ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

⑪患者さんの反
応を見てどう
思いました？ 

<感情の表出＞ 
 
 
 
 

⑫腹部マッサー
ジと温罨法をし
て排泄があった
ときに、どう思
いました？ 
＜感情の表出＞ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

⑬腸の動きがよ
くなるために
温罨法やマッ
サージが良い
事をケアを 
する前に知っ
てたんですよ
ね？ 

＜知識の確認＞ 
 
 

⑭今回この経験
をとおして、
どんなことを
学びました
か？ 

<学びの意識化
＞ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

⑮次の実習まで
にあなたが出
来ることは何
かあります
か？ 

<課題の明確化
＞ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

⑪⑫実践して良
い結果が得られ
たことに対して
どのように感じ
ているのか発問
したところ、う
れしかったとい
う感情表現と共
にその後はさら
に患者の状況を
判断しながら行
動した事実を語
り、実践に対す
る自己評価をし
ていた。 

 
その語りの中に
は行動の判断に
必要な知識が表
現されていたた
め⑬でさらに既
習の知識の活用
を確認すること
ができた。 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

実践により良い
結果が得られた
理由を患者の状
況や、学生の行
動を振り返り、
根拠を知識をも
とに考えること
で⑭で学びを問
いかけると根拠
を考えて工夫す
ることや実践す
ることの意味を
述べることがで
きた。 

 
そして⑮で今後
の課題を発問し
たところもっと
色々な実践方法
を勉強したと述
べている。 
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表 3－9 教員の発問と学生 No.7 リフレクション 
１．自己の 
気づき 

２．表現 ３．評価 ４．批判的
分析 

5．総合 教員の発問 
<発問の意図＞ 

発問分析 

 
患者様の辛
そうな表情
があったか
ら辛かった
悲しかった 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

理解できな
くてどうし
ようと思っ
ていた 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

前日の夜に
転倒をされ
ていたので
座っている
とはいえど
も、転ばれる 
のが怖かっ
た 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

出来ない自
分が悔しい
し、理解でき 
ないのが辛
くて 

 
 
 
 

 
 

患者様が何
を言ってい
るのかよく
わからなく
て、理解しよ
うとしたん
けど、よく聞 

き取れず
辛そうな表
情をされる
ことがあっ
た 

 
 
 
 
 

 
ポータブル
の時に、表情 
がすごく辛
そうだった
けど「このま
まがいいで
すか？」と聞 

いたが何
か伝えたく
て言ってる
んだけど、わ
か 

らなくて、
表 

情を見た
ら眉間にし
わを寄せて
るし、寝たい
の 

か、寝たく
な 

いのか、気
分が悪いの
か私にはわ
からなかっ
指導者さん
から寝たほ
うがいいね
と誘導され
てバイタル
サインは測
定出来たん
ですけど 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

その時は眉
間にしわは

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

もうちょっ 
と観察して 
よく見て、聞
き取ってあ
げれば良か
ったなと思
いました 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
前傾姿勢に
なっていく
のでベッド
柵で頭を打
ったら怖か
ったので、付
いてたほう
がいいのか
と思ったが
自分だった
ら排泄する
のを見られ
たくないし、
指導者さん
から緊張し
ては排泄出
来ないと言
われていた
ので、離れて
いた方が良
いかな、でも
気分が悪い
のかなと思
って、そのま
まにしとけ
ば良かった
かなって思
った 

 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

①実習をとお
して印象に残っ
てる出来事があ
った？ 
<経験の回想＞ 

 
 
 
 
 
 
 

②その時の場面
をもうちょっと
詳しく説明して
もらってもい
い？ 
<経験の具体的
表現化＞ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

⑨その時、自分
はどんな気持ち
だった？ 
<感情の表出＞ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

④ポータブルに
いた時の患者さ
んってどんな様
子だったの？ 
＜患者の状況の
確認＞ 

①で印象に残っ
た経験を回想さ
せたところ患者
は辛そうにして
いたのに言葉が
理解できずに辛
かったという感
情を表現した。

そこで、②で
どのような状況
であったかを具
体的に表すよう
に促した。 

 
その後に③でそ
の時の感情を再
度確認したとこ
ろ転倒するので
はないかと心配
であったが排泄
の場面だったの
でじっと傍で見
ているのは恥ず
かしいだろうか
ら離れた方が良
いのか迷った
が、患者の言葉
が理解できなこ
とが辛かったと
状況における自
己の感情の根拠
を述べた。 
これは最初の辛
かったという感
覚的な感情表現
がら状況をもと
に自己の感情を
分析した結果と
思われる。 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

 
 
 
 
 
 

④でその時の患
者の状況を確認
した上で、その
場面での学生の
考えを再度確認
したところ、ど
のように行動し
てよいか迷って
いた自分の感情
を表現した。 
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なかったけ
どベッドに
戻って上に
動かした時
は動いてか
らきつかっ
たと思うん
ですけど顔
を覗いてみ
たら眉間に
しわを寄せ
てらした 

 
 
 

いや、 
患者様は気
分が悪いか
らこのまま
にしたいと
思っている
と思ったの
で、むやみに
動かしたら
いけないか
と思って、ど 
うしようと
迷ってたら
指導者さん
が来て手伝
ってくれて
た 
よくわから
なくて、実際
もしそれを
やって、大変
なことにな
ったらどう
しようと思
った 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

言葉を発す
ることもう
まく出来な
いみたいな
ので、気分が
悪い時とか
うなずいて
答えれる質
問をすれば
よかったな
って思う 
一つづつゆ
っくり聞け
ば、患者様も
うなずいた
り、違うとか
言ってくれ
たかなって 

 
 
 

私のペース
で言葉を言
うんじゃな
くて、ゆっく
りしゃべっ
て、一つづつ
ゆっくり聞
いて、患者様
のペースに
合わせるこ
とをしたほ
うがよかっ
たと思った 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

もうそうい
う状態がわ
かっていた
ので、ゆっく
り、立ちます
よって立た
せた方がよ
かった 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
私は、「寝

ますか？ど
うします
か？」って、
焦ってぽん
ぽん言って
しまったの
で、患者 
様はどうし
ていいのか
わからなか
ったのかも
しれない 

 
 
 
 

やっぱり、自
分の考えで
動くのでは
なく、患者様
の意思を聞
いて行動す
べきかなと
思います 

 
 
 
 

座ってた状
態で、急に立
たせたから、
具合が悪く
なったのか
な 

血圧も高
めだったの
で、 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

観察してバ
イタルを頭
にちゃんと
入れといて、
血圧が高い
とか考えて
おいてゆっ
くり立たせ
行動する 
ボディメカ
ニクスの理
を使って 

 
 
 

⑤思ってたんだ
けど、そこに、
手が出なかった
んよね？ 
＜思考の確認＞ 

 
 
 
 
 
 
 
 

⑥あの状況で自
分はどうすれば
良かったと思
う？ 
＜行動の選択肢
の確認＞ 

 
 
 
 
 
 

 
 

⑦その経験をと
おして、どんな
ことが学べたか
と思う？ 
<学びの意識化
＞ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

⑧なんであの
時、眉間にしわ
が寄ってたんだ
と思う？ 
＜患者の言動の
探求＞ 

 
 
 
 

⑨あの時の状況
で自分が出来た
ことは？ 
＜行動の選択肢
の探求＞ 

 
 
 

 
 
 
⑩これからは何
が必要ですか
ね？ 
<課題の明確化
＞ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
そこで⑥でどの
ように行動すれ
ば良かったのか
思考を広げる発
問をしたところ
言語に障害があ
る患者に対して
自分の問いかけ
の方法が良くな
かったのではな
いか、別の方法
があったことに
気付くことがで
きた。 
 
 
 
さらに⑦で学び
を問うことでそ
れを学びとして
自覚することが
できた。 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

⑧で患者の苦痛
な表情の原因を
問いかけること
で患者の身体状
況に目をむけ、
身体面から判断
する必要性を確
認することがで
きた。 
さらに⑨でどの
ように行動すれ
ば良かったのか
思考させる発問
をすることで、
コミュニケーシ
ョンの方法だけ
で無く身体的側
面を踏まえた行
動を考えること
ができた。 
そのため再度⑩
で課題を問いか
けると、身体的
観察をもとに看
護技術を施工す
る必要性を述べ
ている。 
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プライバシ
ーのことは
頭にあった 

だから、視
界に入らな
いようにち
ょっと後ろ
に下がって
立ってたん
ですけど、や
っぱり転倒
のほうが怖
くて 

 
 
 
 

悔しかった
し、悲しかっ
たです 

 
 
 
患者様は排
便しようと
していたの
に、それを邪
魔するよう
な行為をし
てしまった
のが悲しく
なった 

なにやっ
たんだろう
ってすごく
思った 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
涙もろいと
思ってたん
ですけど、強
くなりたい
とかは、そこ
までは思っ
てなかった
ので、話をし
て、思うよう
になりまし
た 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

前かがみに
ならないよ
うに、姿勢の
保持をして
おいたらよ
かったと思
います 

 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
患者様の羞
恥心をあま
り守れなか
った 

 
 
 
 
 

昨夜に頭を
打ってらっ
しゃったの
で、そういう
配慮も必要
だし、でも羞
恥心も守ら
ないといけ
ないので、見
えてない範
囲にいうこ
とは、大切な
んじゃない
かなって 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

あれも使え
ばよかった
とか、そうい
うもの浮か
んできたし、
自分が体位
変換をする
にあたって、
どのような
ことをすれ
ばいいのか
頭に浮かん
できた 

やっぱり
視野を広く
するとわか
ってきた 

転倒も怖
いんですけ
ど、やっぱり
羞恥心も考
えて、姿勢保
持や外に出
ても大丈夫
な環境に整
えてから出
て行く 

 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
視野を広

く広くして
考えれるよ
うになりた
い精神面で
も強い自分
になりたい
なと思った 

 

⑪トイレの時
に、転倒が心配
だったけどプラ
イバシーは頭に
なんかよぎっ
た？ 
＜思考の確認＞ 

 
 
 
 
 
 
 

⑫その時どんな
気持ち？ 
<感情の表出＞ 

 
 

⑬今考えたに、
他に自分が出来
たことってあっ
たかなって思
う？ 
＜行動の選択肢
の探求＞ 

 
 

⑭あの時涙が出
たけど何故？ 
＜感情の分析＞ 

 
 

⑮何が悲しかっ
たの 
＜感情分析＞ 

 
 
 
 

⑯これからどう
していきたい？
<課題の明確化 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

⑰今こうやって
話をして気が付
いたこととか、
新たな発見とか
ありましたか？ 
＜自己の内面変
化の意識化＞ 

 
 

先に学生が転倒
の危険性とトイ
レでのプライバ
シーの問題とで
迷っていること
が感情の分析で
述べられ確認で
きたため、再度
⑪⑫でプライバ
シーのことにつ
いて学生の考え
を問いかけたと
ころ、プライバ
シーについては
頭にあったが前
日に転倒したの
で患者の見えな
いところで見守
ったが心配であ
ったとその時の
感情と考えを確
認できた。 

 
そのため、⑬で、
どのようにした
ら良いか思考さ
せたところ、具
体的行動を考え
ることができ
た。 

 
この学生は最

初から感情表現
が強かったた
め、自己の感情
を改めて分析さ
せたところ、患
者の言葉が理解
できなかったと
いう最初の辛さ
ではなく羞恥心
が守れず排泄行
為を妨げていた
自分の行動に対
しての情けなさ
を表現した。 

さらに再度⑯
で課題を確認し
たところ視野を
広くすると色々
と浮かんできた
と具体的に方法
を考えることが
出来た。 

これは具体的
な状況を振り返
り自分の戸惑い
を患者の身体的
状況や排泄の心
理面など視点を
広げる発問を行
ったことが影響
していると考え
られル。この結
果視野が狭かっ
た自分の思考に
気付き今後の行
動を描くことが
できた。 
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表 3－10 教員の発問と学生 No.8 リフレクション 
１．自己の 

気づき 
２．表現 ３．評価 ４．批判的

分析 
5．総合 教員の発問 

<発問の意図＞ 
発問分析

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 

 
 
すごく嬉しか
った 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

折り紙をした 
時に、一番最 
初に折ってい 
た鶴が出来た 
瞬間の患者さ 
んの笑顔がす 
ごく印象に残 
って、今でも 
パッと出てき 
ます 

 
 

座ってて、患 
者さんは折り 
紙の角と角を 
合わせるのも 
難しかったけ 
ど、一緒に頑 
張って折っ 
て、最後の鶴 
を開いた瞬間 
に患者さんの 
顔がパッと明 
るくなった 
 
 
 
 
 
 
普段、援助を
してても、た
まににこって
する程度で、
明るい笑顔は
見られなく
て、あまり表
情を出さない
患者さんが自
分の気持ちを
顔に出してく
れたから 
 
 
 
 
 

 
 
 
前日にベッド
の上で何か出
来ることはな
いかなって考
えたときに、
T 君が折り紙
をするのを聞
いて、自分も
折り紙って思
ったけど、手
がすごく震え
る方だったか
ら、出来ない
と思ったけ
ど、少しやっ
てみようかと
やったのがき
っかけで、出
来た 

患者さんも
出来るかねぇ
みたいな感じ
で、自分も出
来るのかなぁ
って思ってい
た 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

最初は、私に
出来るかねぇ
って言ってた
けど、出来た
から、すごく
嬉しかったと
思います 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

よかったで
す。 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

自分でも出来
るという自信
になった 

 
 

 
気分転換 

 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

 
 
 

①実習で印象に
残っているこ
と、場面を話
してくれる？ 

<経験の回想＞ 
 
 
 
 
 
 
 

②その時、どう
いう状況だっ
たの？ 

<経験の具体的
表現化＞ 

 
 
 
 
 
 

 
③どんな気持ち

だった？ 
<感情の表出＞ 

 
 
 

④なんでそんな
に嬉しいんか
ね？ 

<感情の分析＞ 
 
 
 
 

⑤患者さん自身
もどういう気
持ちだったん
だろうか？ 

<患者心理の探
求＞ 

 
 
 
 
 

⑥あなた自身も
出来るかなあ
と思ってた？ 

＜思考の確認＞ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

⑦折り紙をした
ことはよかった
と思う？ 
<実践の評価＞ 

 
 

⑧出来たという
ことは患者さ
んにとった
ら。どういう
意味がある？ 

<実践の意味づ
け＞ 
 

⑨患者さんにと
ってどうよか
った？ 

<実践の意味づ
け＞ 

 
 

印象に残った
場面を①で発
問し、具体的に
②で表現を促
したところ、患
者と一緒に折
り紙をして、出
来たときの患
者の表情の変
化が印象的で
あったと述べ
た。 

 
そこで③でそ
の時の感情を
問いかけると
うれしかった
と感情を表現
した。 

 
さらに③でそ
の感情が起き
た理由を発問
するとそれま
での患者の状
況とその変化
を述べたので、
⑤で患者の心
理がどのよう
なものであっ
たのか考えさ
せたところ、実
施したことは、
患者にとって
良い変化を促
し実施して良
かったと評価
していた。 

 
 
 

 
 

そこで⑥でそ
れまでに折り
紙を実勢なか
った根拠を発
問したところ、
単に他の学生
からヒントを
得たこと、患者
の状況として
手が震えてお
り、患者自身も
折り紙が出来
るか不安な発
言があったこ
とから自分も
出来るかわか
らなかったと
述べた。つまり
行動の根拠は
乏しいことが
確認された。し
かし行動の 

 
 

⑦⑧⑨⑩では、
実践した意味
づけを発問し
ている。この発
問により折り
紙を行い患者
によい変化を
もたらしたこ
とは患者にと
って自信に繋
がる意味があ
る行為であっ
たことを再度
自覚すること
ができた。 

根拠につい
てはその後は
触れていない
ため実践の分
析が不十分な
ままで終わっ
ている。 

 

― 68 ―



 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

出来ることを
見つけられた

 
 
 
 
 

 
 
 

 
 

折り方の本を
持って行っ 
て、自分が教
えてあげるだ
けじゃなく 
て、一緒に本
を見ながら、
こうやってや
るんですかね
とか考えたり
して、一緒に
なって折れば
よかったかな
と思います 

 
 

 
折ってる途中
も、「あ、これ
はやっこよ」
とか、知って
るのもあった
から、そうい
うのを教えて
もらったら自
分でもまだ教
えられるんだ
っていう、ま
だ自分も出来
る自信になる

 
 
 

最初から出来
ないって思っ
てるよりも、
一緒にチャレ
ンジしてみ
て、出来る事
を発見するの
が大事だと思
った 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
食事が食べら
れなかったの
で食事を促す
ことばかりだ
ったけど、ご
飯を食べる前
に手浴をした
り、足浴もあ
ったし、こう
やって折り紙
をして、気分
転換をはかる
こともいろい
ろあった 
食事という１
つの目的でも
いろんな方法
がある 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
いろんなと 
を、自分がら
学習して、視
野を広げて、
この患者さ 
んにはこれ 
があるかも 
って、その広
い中で、その
人にあった 
援助が出来 
たらいと思 
う 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

勉強して、他
の人のやっ 
た援助とか 
をいろいろ 
聞いたりし 
ていく 

 
 
 
 
 

⑩出来ないと思
ってた人が、
出来たから、
あなたがした
ことはどんな
意味があると
思う？ 

<実践の意味づ
け＞ 

 
 

 
⑪今もうちょっ

とこういうふ
うにしてあげ
たらよかった
かなっていう
ことがある？ 
<行動の選択
肢の探求＞ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

⑫それはどんな
意味がある？ 

<実践の意味づ
け＞ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

⑬何があなたの
中で学びにな
った？ 
<学びの意識
化＞ 
 
 
 

⑬その為に、ど
ういうふうに
していきたい
と思う？ 

<課題の明確化 
 
 
 
 
 
 
 
 

⑭例えばどうい
うことかね？ 

<課題の明確化
＞ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

⑮どうやったら
見つかることが
出来る？ 
<課題の明確化 

 
 

 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
⑪でもっと他
に出来ること
は無いのか、ま
た⑫でその意
味を問うと患
者の自信を高
める行動が表
現された。 

 
 

しかし、学生が
行った折り紙
の行為が患者
の状況からど
のように判断
したのかにつ
いては確認で
きていないた
め、分析的思考
の広がりに欠
け、実践の意味
づけも浅い。 

 
 
 
 
 
 
 
 

⑬で学びの内
容を確認する
が出来ないと
決め付けずに
患者さんの可
能性を見つけ
る重要性は述
べている。 
⑭⑮⑯と課題
を問うと視野
を広げて勉強
する必要性は
感じているが、
具体的にどの
ようにしてい
けばよいのか
方法は見出せ
ていない。 

 
 
 
 
 

対話を通して
自分では十分
できていたと
思っていたこ
とがまだまだ
考える余地が
あったと自己
を振り返り、自
身の未熟さ視
野の狭さを感
じ学習の動機
付けに繋がっ
たと考える。 
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実習が終わっ 
たときは、出 
来たと満足し 
てたけど、今 
日の振り返り 
であれもあっ 
たんだとか、 
そんなことが 
あって、まだ 
まだだなと思 
った 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

 
今回実習に行
って、まだま
だ技術も甘か
ったし、まだ、
基礎の段階
で、いろいろ
学ばないとい
けないから、
もっととりあ
えず勉強しな
いといけない
なと思いまし
た 
 

 
 
 

⑯自分のこれか
らの目指すもの
とか、課題とか
ある？ 
<課題の明確化

＞ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

表 3－11 教員の発問と学生 No.9 リフレクション 
１．自己の 

気づき 
２．表現 ３．評価 ４．批判的

分析 
５．総合 教員の発問 

<発問の意図＞ 
発問分析

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
驚きがあっ
てすごく下
腿のほうま
でべっとり
だったので
申し訳なく
て、早く変え 

てあげな
ればなって 
 
 

 
はい 
そっちの方
がが強かっ
た 
 
 
 
自分も不思
議な感じで
した 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
嬉しかった
です 
 
 
 
 
 

初めて患者
さんのおむ
つ交換をし
たのが、とて
も印象が強
ってます 
 

 
 
ちょっと臭
うなとは思
ったんです
けど、あそこ 
まで便がシ
ーツまで汚
れていると
は、思わなか 
った 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
すぐにきれ
いにして、シ
ーツも変え
て 

 
 

「ありがと
うございま
した」って 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

①今回の実習で
一番印象に残
った場面を語
ってください 

<経験の回想＞ 
 
 
 
 

②どういう状況
だったの？ 

<経験の具体的
表現化＞ 

 
 
 
 
 
 

③その時どうい
う気持ちだっ
た？ 

<感情の表出＞ 
 
 
 
 
 

④汚いっていう
よりも、患者
さんがかわい
そうっていう
感じだった？ 

<感情の確認＞ 
 

 
⑤なんでそんな

ふうに思え
た？ 

<感情の分析＞ 
 
 

⑥それでどうし
た？ 

<経験の具体的
表現化＞ 

 
 

⑦きれいにした
ら、どうだっ
た？ 

<経験の具体的
表現化＞ 

 
 

⑧それでどう思
った？ 

<感情の表現＞ 
 
 
 

①②で印象の残
った場面の表現
を促したとこ
ろ、おむつ交換
の時に排便でシ
ーツまで汚れて
いた場面を述べ
た。 

 
 
そこで③でその
時の感情を問う
と早く変えてあ
げないといけな
い申し訳なさを
のべた。 

 
 
 
 
再度④⑤で感情
を確認したとこ
ろ自分でも不思
議だと述べてい
るように、学生
の根底にある患
者への思いを学
生自身も自覚す
ることができ
た。 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

⑥⑦で状況をさ
れに表現させ、
さらに⑨⑪で患
者の反応の意味
を考えさせよう
と発問したが、
主観的な判断根
拠に終わってい
る。 
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「終わりま
したよ」っ
て、で、「あ
りがとうご
ざいました」
って「また汚
れたら、また
言って下さ
いね」 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

自分も介助
をしてたん
で、気付くと
は思うんで
すけど、食後
１時間くら 
いで… 
便秘もあっ
たんですけ
ど、だいたい
は午前中に
出てたんで

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
良かった 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
その時は、何
も考えずに、
自分なりに
精一杯だっ
た 

 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

自分でも汚
れていたら
気持ち悪い
それを自分
が出来なく
て、他人に見

られて他
人にされて、
自分でやれ
たら良いの
にとか、申し
訳なさがあ
ったのかな
と 
 
 
 
 
自分の立場
だったら、申
し訳ないと
思う 
 
 

 
 

早く気付い
て、苦痛をど
うにか自分
が出来るこ
とで、取り除
いてあげた
らいいと思
う 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
オムツ交換
の時間が決
まってるの
で、ご飯を食
べた後に排
便するとオ
ムツ交換ま
で２時間半
の時間があ
る 
それまでが
苦痛じゃな
いですか 

時間どお
りに自分た
ちがオムツ
交換をする
んじゃなく
て、出来るだ
け早く気が
付いて出来
ればなと思
った 

 
 

自分がら何
かかあった
んじゃない
かと思って
病室に行く 
便だったら、
臭いで気付
くことも出
来るし 

 
 

う～ん 
 
 

 
 
すぐに出る
人と出ない
人とがいる
とは思うん
ですけど。 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

⑨何故そんなに
喜ばれたのだ
ろうか？ 

＜患者の言動の
探求＞ 
 
 

 
 
 
 

⑩手早く変えて
あげられてよか
ったですか？ 
<実践の評価＞ 

 
 

⑪患者さんはや
っぱり申し訳
ないって思っ
てるんかね？ 

<患者の言動の
探求＞ 
 
 
 

⑫そういう人に
対してどうし
たらいい？ 

<実践行動の探
求＞ 

 
 

⑬ありがとうご
ざいますって
言った時に、
何か言ってあ
げたの？ 

<経験の具体的
表現化＞ 

 
 
 

⑭今度だったら
もうちょっと
こうしてもよ
かったかなっ
ていうのがあ
る？ 

<行動の選択肢
の探求＞ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
⑮どんなふうに

したら気が付
けるかね？ 

<課題の明確化 
 
 
 

⑯他にはどう？
例えば時間の
予測とかどう
いう時に、気
を付けて見る
とか、ない？ 

<知識の確認＞ 
 
 

⑰例えばどうい
う時に便って
出るかね？ 

<知識の確認＞ 
 

 
⑱何か見当つけ

たほうがいい
よね？ 

 
そのため⑫⑭で
他に出来ること
は無いか問うが
出来るだけ早く
気付いてオムツ
を取り替えて苦
痛を取り除くと
いう内容から広
がりが見られな
い。 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

今後に向けてど
うしたら気付け
るかを⑮～⑳と
何度も問いかけ
るが具体的な方
法は見出せてい
ない。 
これは患者の排
便に関する状況
の事実が表現さ
せていないこと
や、患者の全体
像が不明確なた
めにこのような
排便時の汚染が
起きた分析が不
十分なためどの
ように行動すれ
ばよいかの予測
が見当たらない
と考える。 
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それがほん
とにわから 
ないです。 
予測してい
たっていう
のはあった
んですけど、
便が臭って
たので、交換
しなきゃい
けないなっ
て 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

す 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 
飲んでなか
った 
 
今日は出て
ないなって
思ったら排
便を予測す
る 
カルテだっ
たり、前の記
録だったり、
それでパタ
ーンを知る 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
早く気付く
べきと、便だ
けではなく
て、体が痛い
とか、そうい
う表情とか
で読み取っ
たり。より、
もっと、それ
をなくすよ
うな援助が
出来る 
 
 
 
経験を積む 
表情や声掛
けしたり 
肩が痛いの
であれば、そ
れをかばう
動作もある
だろうし 
 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

患者さんの
不快感の軽
減っていう
ことが一番
の援助だと
思います 

観察も大
切だし、いか
に負担なく
援助を行え
るか技術面
も 

 

<知識の確認
⑲薬は飲んでな

かった？ 
<知識の確認＞ 

 
 

⑳パターンを知
る方法は何か
ね？ 
＜行動の判断根
拠＞ 

 
 
 
 

○21患者さんが汚
れてかわいそ
うきれいにし
てあげたいと
いう気持ちな
んでそんなに
なったんだろ
うか？ 

<感情の分析＞ 
 
 

○22この経験で何
が学びになっ
た？ 

<学びの意識化 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

○23そのために今
後どんなふう
にしていきた
いと思う？ 

<課題の明確化 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

○22で何を学んだ
のか問いかける
と身体的状況を
読み取り早く気
付くことでよい
援助が出来ると
述べた。 

 
そこで○21でその
ためにはどうし
たらよいかと課
題を問いかける
が、観察をする
こと、経験を積
むことという具
体性の乏しい内
容に終わってい
る。 
しかし、対話を
通して自分の感
情に気付き、患
者の不快感を取
り除くことが最
も大事であると
いうケアにおけ
る自分の価値観
を再認識するこ
とができた。 
 

 

 

表 3－12 教員の発問と学生 No.10 リフレクション 
１．自己の 
気づき 

２．表現 ３．評価 ４．批判的
分析 

５．総合 教員の発問 
<発問の意図＞ 

発問分析

最後の挨拶
の時に、患者
さんが笑っ
てくれたの
は、すごく嬉
しかったで
す 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

ケア中痛い
時に顔をし
かめるしか
反応がなか
ったので、初
めて笑って
声も出して、
ちゃんとこ
っちも向い
てくれてす
ごい反応し
てくれたの
で、すごい嬉
しかったで
す 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

①今回、実習の
中で最も印象
に残った事場
面を言っても
らえる？ 
<経験の回想＞ 

 
 

②どうしてそ
んなに嬉しか
った？ 
<感情の根拠＞ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

①で印象に残
った場面を回
想させると、患
者が笑ってう
れしかったと
感情を表現し
た。 

 
 
そのため②で
その感情の根
拠を問うと患
者の通常の反
応とその場面
での変化を述
べたため、③④
⑤でさらに場
面を具体的に
想起させ表現
させた。 
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最後の時に 
耳元で６日
間ありがと
うございま
したって言
って肩をこ
うさすって
耳元で言っ
て、目を合わ
せたらそし
たら、ちゃん
と目が付い
てきた 

 
 

はい 
そしたら、声
あげて、にこ
って笑って
くれた 

 
 

なんか、う～
って言った
のもあった
し、ありがと
うって聞こ
えたような
気もしたん
ですよ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

う～ん 
なんか最初
は、なんか、
自分のこと
わかってな
いのかなっ
て思ったけ
ど、でも、あ
の反応を見
たら、やっぱ
り自分がや
ってたこと
わかってた
のかなぁと、
思って、ちゃ
んと患者さ
んも理解し
てくれてた
のかなと思
いました 

 
 

痛みの反応
はしてたん
ですけど、あ
んまり自分
のことわか
ってないの
かなって思
って 
 

 
はい 
ケアをして
る時も、反応
はあったけ
ど、自分の存
在がわかっ
てないのか
なっていう
のがあった
ので 

 
 

はい。あんま
りわかって
ない 

 
 
 

はい脳梗は
あったんで
すけど 
看護婦さん
が認知症が
あると言っ
てたんです 

 
 

う～ん 
認知症につ
いてあまり
よくわかり
ません 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

③どういう状
況だった？ 
<経験の具体的
表現化＞ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

④視線が合っ
た？ 

<経験の具体
的表現化＞ 

 
 
 

⑤にこって笑
って、なんか声
が出ました？ 

<経験の具体
的表現化＞ 

 
 
 

⑥患者さんは
なんでそんな
反応が出たん
かね？ 
<患者の言動の
探求＞ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

⑦それまでは、
どんなふうに
考えてたの？
その、患者さん
のことを。 
<考えの根拠＞ 

 
 
 
 
 
 
 
 

⑧わかってく
れてないと思
った？ 
〈考えの根拠〉 

 
 
 
 
 
 

⑨理解ができ
ない。痛いとか
反応するけど、
意識がない人
だと思って
た？ 
<考えの根拠＞ 

 
 
⑩患者さん

は意識障害が
あったんか
ね？ 

<患者の言動
の探求＞ 

 
 

⑪認知症だっ
たらわからん
ようになるか
ね？ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

⑥で患者の良
い反応が出た
理由を問うが
自分のことを
分かってくれ
ていたのでは
兄かという主
観的な内容に
なっている。 

 
そのため、⑦⑧
⑨⑩⑪⑫で患
者に対する理
解や意識障害
や認知症に対
する知識の確
認をした。しか
し患者の反応
は観察してい
るが患者の身
体的状況につ
いてはあまり
理解できてい
なかったこと
に気付いてい
る。 
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足浴とかし
た時に、顔も
穏やかだっ
たので、気持
ちいいのか
なって思っ
たり 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
はい 
良かった 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

どうだった
んですか
ね？ 
たぶん、嬉し
かったと思
います 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

感情とかは、
あると思う
んですよ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

う～ん 
 
 

血液の循環
も悪く、褥創
の危険もあ
ったので、血
液もちゃん
と流れるよ
うになった
らいいなと
思った、 

お風呂も
入れなかっ
たので臭い
もちょっと
あったりし
たので、きれ
いになった
らいいなと 

 
 

もっとマッ
サージとか
もちゃんと
調べて、とこ
とん出来た
らなって 
やり方を本
とかでもい
っぱい調べ
たらと思う
ので、それを
見て 

 
 
 
 
 

看護師さん
忙しいから
手が回らな
いと思うの
で、足浴とか
行ったので
嬉しかった
と思う 
ほっとかれ
るっていう
んじゃなく
て、ちゃんと
見てるって 

 
 

意識とかが
分からない
人でも、上手
く表現が出
来ない人で
も、気持ちは
あるしその
人が、生きて
きた背景が
あると思う
ので、見た目

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

<知識の確認＞ 
⑫認知症の病
気って記憶障
害の病気だけ
ど感情とかは
どうかね？ 
<知識の確認＞ 

 
 

⑬患者さんは
嬉しいとか、そ
ういう気持ち
はあったと思
う？ 
<患者の言動の
探求＞ 

 
 
⑭実習でや

ったことは、よ
かったと思
う？ 
<実践の評価＞ 

 
 
⑮なぜ良かっ
たの？ 
<実践結果の分
析＞ 

 
 
⑯何をした

の？どういう
考えでやって
た？ 

<行動判断の
根拠＞ 

 
 
 
 
 
 
 
 

⑰今、思ったら
もっとこんな
ふうにしたら
よかったかな
って思うこと
ある？ 
<行動の選択肢
の探求＞ 

 
 
 
 

⑱患者さんは
どうだったん
だろうか？嬉
しかったんか
ね？ 
<患者の心理の
探求＞ 

 
⑲なんで嬉し
いかね？ 

<患者の心理
の探求＞ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

⑳今回の経験
で、何を学ん
だ？ 
<学びの意識化 

 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

⑫で患者の心
理を考えさせ
るとケア中に
穏やかになっ
た場面を思い
浮かべ患者に
感情があった
と確信し、⑭で
実践してよか
ったと自己評
価している。 

 
 

さらに⑮で実
践したことが
何故良いのか
問いかけるが、
返答が無いた
め、⑯で実際に
何を実践した
のか、その根拠
を問うと、患者
の身体的状況
を判断しケア
を行ったこと
を述べた。 

 
 
 
 
 
⑰で他に方

法は無かった
のか行動の探
究を促すと実
践したマッサ
ージなどをも
っと本を調べ
て工夫すれば
よかったと反
省している。 

 
 
 
 
 
 
 
 

⑱⑲で患者の
反応の意味を
問いかけるが
心理面につい
ては憶測で終
わっている。 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

 
⑳で学んだこ
とを問いかけ
ると、意識障害
があっても見
た目だけで判
断してはいけ
ないことを述
べている・ 
さらには、○21で
今後の課題を
問うと、今回は
最初からこの
患者は反応が
ないと決め付
けて関わろう
としていなか
った自分自身
に気付いてい
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最初は話せ
ない人たか
らと、決めつ
けてたとこ
ろはありま
した 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

で判断する
のではなく
て、ちゃんと
考えていか
ないといけ
ない 

 
声掛けをし
たり、反応と
かを見て、今
回も最後笑
うと思わな
かったから、
見てるとい
ろんな反応
してると思
うので、ちゃ
んと見てい
かないと決
めつけては
いけないと
思いました 

 
 

最初は痛み
も聞いなか
ったと思う 
だから、痛い
って反応が
あった時は、
あぁ反応は
すごいある
んだなぁっ
と思って、ち
ゃんと訴え
とかもある
んだなぁと
感じました 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

患者さんの
情報も不足
だったので、
カルテから
だけなく患
者さん自身
からもっと
情報を得ら
れるように、
しっかり見
て、触ってい
きたいなと
思う 
決め付けて
はいけない。

 
 
 

 
 
 

○21今後。どんな
ふうに行動し
ていく？ 

<課題の明確
化＞ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

○22決めつけた
らいけないと
思ったの？ 

<思考の確認
＞ 

 
 
 
 
 
 
 
 

○23自分は今後
こうしていき
たい、こんなふ
うになりたい
とかある？ 

<課題の明確
化＞ 

 

る。 
 

○21でそのこと
を確認し再度
○23で課題を確
認したところ
患者の情報不
足だったこと
に気づきカル
テだけでなく、
患者自身から
情報が得られ
るようにしっ
かりと観察し
て触れていく
必要性を感じ
ることができ
た。 

 
 
 

対話を通して
患者の意識状
態についての
理解が不足し
ていたことや
決め付けて行
動しなかった
自身の思考や
行動の傾向に
気付き、今後の

課題を明確
にすることが
できた。 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

  

教員の発問が学生のリフレクションにどのように影響を与えたのか、リフレクション過 

程に添って分析する。 

リフレクションの導入として、実習終了後の学生に「印象に残った場面は？」と発問し、

学生にとって関心のある出来事を振り返ることから始めた。回想するにあたっては、その場

面を具体的に表現させることで状況の認識を促すこと、感情の喚起を促すことの 2 点を意識

した発問を行った。まず状況の認識に対する発問について述べる。１名の学生（学生 No.4-

① ①は発問番号以下学生の表示は省略）は、「（印象に残った）そういうのはあまり無いが

学びみたいなのはある」と返答したが、他の９名の学生は、印象に残った場面を語った。実

習は看護実践現場に直接自分が身を置き体験することから、心に残るハットする体験をする

機会が多い。そこでさらに「その場面をもう少し詳しく教えて下さい？」と発問することで
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経験を具体的に表現するよう促し状況認識を行った。学生によって状況の表現方法や内容は

異なり、出来事の状況が整理できない語りも見られた。そこで内容として患者の状況、実践

の状況、実践結果としての患者の反応という看護実践過程が確認できるように発問した

（No.3-①④⑤．N0.4-②③．No.7-①②④．No8-①②．No.9-①②⑥⑦）。特に患者の状況や

反応に関しては学生自ら語ることが少ない傾向にあり、「その時の患者の表情は？何か言わ

れてましたか？」（No．2．3．4．9．10）と発問することで患者の反応を確認した。次に

感情の喚起に関する発問は「辛かった、悲しかった」（No．7-①）、「うれしかった」（NO.10）

と自分の感情をストレートに語った学生がいるが、「その時のあなたの気持ちは？」と発問

することで場面の情景を回想し、感情を表現した学生（No.1-⑦）もいた。問いかけに対し

て学生は「喜んでもらえるなら色んなことをやりたい（N0.2-③」「ビックリあせった（No．

3-②）」「うれしかった（No.8-③）」「申し訳ない（No.9-③）」などの感情表現が見られた。

肯定的感情や否定的感情にかかわらず看護実践の中でこころが揺さぶられるような感覚の

経験がリフレクションを行う上での前提となる。感情表現の伴った経験の振り返りを促す発

問が必要と考える。しかし、印象に残る場面を具体的に語ることはできるが、感情をすぐに

表出する学生とそうでない学生（No.4、5、6）がいた。これらの学生は「いけなかった」「失

敗した」「やってよかった」と評価的感想は述べるが感情表現は少なかった。先行研究では

学生にとって感情の表現が最も苦手で、これは自分と向き合うことへの抵抗、自己開示の困

難さが存在することが明らかにされている３）。そのため無理に感情の喚起を促すことはせず、

「患者さんの反応を見てどう思った？」と発問することで「申し訳なかった（No.4-④）」、

「うれしかった（No.5-⑩）」「すごく嬉しかった（No.6-⑪）」と感情を表現した。すなわち

実践した結果によって変化した患者の反応に対しての感想を聞くことで自然に感情表現が

見られた。さらに「排泄物の匂いが気になるし不快感を取り除いてあげたい(No.1、10)」な

ど経験を通して感じた自己の感情は、その学生にとって看護に関する価値感の表現ともいえ

る。これらを改めて自分の言葉で語ることで自己の感情の根底にある価値感の意識化を促す

ことができた。 

経験の回想における状況の認識と感情の喚起を促す発問には順序性はなく、感情の表現

が強い学生の場合は感情から具体的な状況表現を促し、感情表現が乏しい学生では状況を

語る中でその時の感情を表現させることができた。特に患者の反応に対する感想を聞くこ

とにより感情は喚起されやすいことが分かった。状況は具体的に実践の全体像が見えるよ

うな表現を促すことでより鮮明に経験を振り返ることができる。さらに経験での語りを通
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じて、その経験にともなう感情を思い出すことができる。ボウド・ケイグ・ウォーカーは

振り返りのプロセスには 3 つの段階があると提案している。まず「ある経験に出来るだけ

くわしく『立ち戻り』、思い出すことから始まる。これは書くと言う作業や他者との話し合

いを通じて行うのが効果的である。書く作業や話し合いを通じて、その経験にともなう感

情を思い出す。そして経験は再評価される 4）」と述べている。このことから経験の回想は

リフレクションを促す初期段階としてとらえる事が出来る。くわしく『立ち戻り』、その経

験にともなう感情を思い出すには書く作業と話し合いが効果的と述べられているが、本研

究の対象である初学者の学生にとって学生自らが状況を詳細に全体像を捉えて語ることは

困難であった。また感情表現が苦手な学生にとって、その場面が共通認識としてイメージ

できる教員との対話を通して、学生は経験にくわしく『立ち戻り』、感情を思い出し、その

時の状況を認識していくことができると考える。 

次に批判的分析を促す発問について述べる。実践した経験を単に良かった悪かったとい

う反省や評価で終わるのではなく、「クリティカルな吟味とは、気にかかる場面や状況を注

意深く吟味することで、その看護実践の展開過程における必要な知識を明確にし、問題に

立ち向かうための他の選択肢を創造するという看護実践には必要不可欠な思考過程であり、

その状況における行為に含まれる根拠を明確にしていくプロセス」5）である。状況を吟味

するためには、その状況が具体的に表現されていることが前提となる。そのため前段階の

経験の回想がより具体的であることが望ましいが、批判的吟味を行う中で必要に応じて状

況を振り返り再確認しながら進めることも出来る。田村は６）事実と自己の感情の両方を分

析・吟味して選択肢を検討すると述べているが、批判的思考を促進させるためには患者の

状況、実践、そして、自己の感情や思考の 3 つの要素からの分析・吟味が必要であった。 

まず実践の分析についての関わりを述べる。振り返り面接で教員は通常、発問パターン

として実践の結果についてその良否を問い、その後「上手く出来たのは何故だと思う？」 

「何故出来なかったと思う？」と発問することが多い。しかしその発問では「上手くでき

たのは十分に習得した成果だと思う（No.1-⑩）。」、また「上手くいかなかったのは勉強不

足（No.4-⑥）。」など状況と関連させた振り返りの内容ではない。また「今振り返ってよか

ったところと悪かったところは？」の発問に対しては「バスタオルで隠してプライバシー

を守れば良かった。（No.1-⑪）」など状況の吟味が乏しい内容であった。しかし、「どうし

たら良かったと思いますか？」「何が足りなかったと思いますか？」「あの状況で自分が出

来たことは？」「今度するときにはどうしますか？」などと発問することで、「早く気がつ
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けば患者は倒れなかった。自分の手が離せないなら他の人に介助してもらえばよかった。

注意力、周りを見る余裕が無かった。（No.３-⑦⑧）」、「その後失敗しなかったのは患者の

状況が予測できるようになって行動できたから（No.3-⑩）。」「言葉で訴えることが困難な

患者だったのでうなずきで答えられる質問をする。急に立たせるのでなくゆっくりと立た

せる。（No.7-⑥⑨）」などその時の患者の状況を踏まえた具体性のある選択肢を考えること

が出来ている。しかし、良い結果が得られたに実践について「温罨法やマッサージを良い

と言うことを知っていたんですか？」と問いかけるが実践した方法を述べるのみで（No.6-

⑬）、何故それが良いのか実践結果の根拠に関する知識についての発言は見られなかった。

また「折り紙を実践したことは患者にとってどんな意味があるの？」と発問したところ「ベ

ッド上生活の患者の気分転換、手が震えて出来ないといっていた人が出来て自信に繋がっ

た。（No.8-⑧⑨⑫）」と実践の意味を考えているが、なぜ手が震えているのか、ベッド上生

活であったのかなど患者の状況の理解が不十分であるため主観的な判断になってしまって

いる。すなわち実践の批判的分析・吟味には患者の状況に関する知識をもとに理解した上

で実践とその結果の判断根拠の分析が必要といえる。 

次に患者の状況理解に対する分析に対する発問について述べる。患者の状況は身体的状

況と心理・社会的状況がある。特に身体面は、医学的な分析が必要となるため、「便秘の原

因は？（No.6-⑤）」など知識の確認を行う必要がある。その場合、因果関係の追及ではな

く、「患者はどのような状態でしたか？」などと具体的事実を確認した上で、「なぜオムツ

をしていたのですか？（No.5-③）」「何故そのような患者にトイレに行ったほうが良いと思

ったのですか？（（No.5-④）」と看護実践の振り返りに繋がるような発問が有効と考える。

しかし心理・社会的側面の分析では周辺理論の活用が乏しく、主観的判断になる傾向があ

る。「患者はどんな思いだと思いますか？」の発問では単に「患者さんは嬉しいと思う（No.2-

⑥）」と返答しているが、「患者が手を合わせたサインはどういう気持ちだったと思います

か？」と患者の言動の意味を問い掛ける発問することで「普段はそんな行為は見られない

ことから、ほんとに喜んでくれたと思う（No.２-⑧）」、「何故そんなに喜ばれたのだろうか？」

の発問にも「自分で排泄行為ができない患者が援助を受ける申し訳なさとケアを受けて快

適になったから（No.-⑨）」と日常との違いをもとに、その時の状況を解釈した発言が見ら

れた。また「急に起立させて気分が悪くなったのかな、血圧も高いから（No.7-⑧）。」と身

体的状況の理解を踏まえて返答していた。「何故患者はそのように反応したと思う？」の発

問では「自分のことを分かってないと思っていたが理解してくれていたのかな（No.10-⑥）」
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と主観的で漠然とした返答であったが、「患者さんは意識障害があったのですか？（No.10

－⑩）」「認知症の患者さんの場合、感情はどうですか？（No.10-⑫）」と患者の状況を確

認することで、「認知症についてよく分かっていない」と患者の状況の理解が不十分であっ

たことを学生自身も自覚することができた。しかし、今回の面接は 1 年生が対象であった

ことから、知識に裏付けられた客観性のある判断を確認する発問にやや欠ける傾向にあっ

た。今後は患者の状況の解釈に必要な関連知識を確認することが課題といえる。 

次に自己の感情や思考に対する分析に対する発問について述べる。患者の状況や実践の

分析・吟味は通常看護師が行っているアセスメントと重なり、クリティカルシンキングと

も一致する。「クリティカルシンキングは科学的な判断のための学問的なエビデンスを追求

する実践的思考活動の側面が大きいと考えられる。」7）が、リフレクションは実践経験を振

り返るというプロセスが必要であり、実践から構築される学びを基にした思考活動である。

そして自分自身の感情や態度、行動が看護実践に影響していることを認識することにある。

つまり自己の感情や思考を振り返り自己対峙することがリフレクションの土台となる思考

活動である。そこで感情の表出を促す「どんな気持ち？」といった発問ではなく、「そう思

ったのは何故？」「何故そんな気持ちになったの？」「どんなふうに患者さんのことを考え

ていたの？」「患者さんにどうなってほしいと思ったの？」など感情や考えがどこから湧き

出ているのか自己の感情や思考の根拠に気づくような発問形態を取った。その結果、「排泄

物のにおいが気になるし早く不快感を取り除いてあげたい（No.1-⑧、No.9-⑤）」「便秘が

解消して排便がスムーズになってもらいたい(No.6-⑦)」「喜んでもらえるならどんどんや

りたい。(No.2-④) 」「患者さんが満足出来る援助をしないといけない(No.4-⑤)」「ベッド

に寝ている時間が長かったのでなんとか自立させてあげたい（No.5-④）」など患者の不快

感を取り除き、患者が満足できる援助や自立を目指した援助を実施したいという看護の本

質に関する価値感に触れる内容が表現された。つまり自己に対する批判的吟味の発問は学

生の中にある価値感、看護感の意識化を促したと言える。さらに自己の感情や思考の振り

返りにおいては否定的な内省や自己分析で終わることないように、看護実践の発展に繋が

るようにリフレクションの目的を見失わないよう促すことが重要と考える。 

この批判的分析では 3 つの要素から発問を検討したが、この 3 要素はそれぞれが独立し

たものではなくお互いに関連し合ったものと考える。患者の状況に対する分析では、知識

と共に患者をどのように捉えたかという自己の感情・思考が影響していることや、実践の

分析・吟味においても知識の活用と共に、どのように実践したいのかという自己の感情・
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思考が影響している。感情や思考および知識の両方に対する探求を包括した分析・吟味が

必要であり、その場面で何をどう認識してどう行動したのか、自分自身の感じ方、受け止

め方や行動の根拠を問う自己の批判的な振り返りを促す発問が重要と考える。批判的分析

では、教員は実践が上手く出来たか否か、また「上手く出来たのは(出来なかったのは)何

故か？」と行動形成を求めた発問を行う傾向にある。しかし「どうしたら良かったか？」

「今度するときにはどうするか？」など、方法を探究する発問をすることで、その時の状

況を踏まえた具体性のある選択肢を考えることができる。さらに実践の批判的分析・吟味

には患者の状況を理解した上での実践とその結果の判断根拠の分析が必要である。特に身

体的状況の理解には医学的知識に裏付けられた客観性のある判断を確認する必要がある。

また心理面では「患者はどんな思いだと思いますか？」の発問では主観的な解釈になる傾

向がある。具体的に患者の言動の意味を問い掛ける発問が必要である。批判的吟味には患

者の状況や実践に対する解釈に必要な関連知識を確認することが重要といえる。また、患

者の理解や実践に対する批判的分析を行う上で、自分自身の患者や実践に対する感情、捉

え方、考え方など根底にある価値感が影響している。そこで「どんなふうに患者さんのこ

とを考えていたの？」「患者さんにどうなってほしいと思ったの？」など自己の感情や思考

の根拠に気づくような発問が効果的であった。これは学生の中にある価値感、看護感の意

識化を促す重要な発問といえる。しかし、自己の感情や思考の振り返りにおいては発問の

仕方によっては否定的な内省や自己分析に陥る危険性がある。看護実践の発展に繋がるよ

うに、リフレクションの目的を見失わないよう促すことが重要と考える。 

最後に新たな気づきや課題の明確化を促す発問について述べる。まず学生は感情を伴う

経験を振り返り、次に状況の批判的分析・吟味を繰り返していく。その中で学生は最初の

直接的経験で表現された自己の感情から徐々に新たな気付きが表現され変化が見られた。

そこで、次の段階として再度、「話をしていて気付いたことはありますか？」、「この実習で

学んだことは？」など自分自身の内面の変化を自分の言葉で語ることで、再認識させるこ

とが必要と考えた。さらに「今後どうありたい？」と課題の明確化を促した。この段階に

達することでリフレクションができたと捉えた。最初の段階では「排便による不快感を早

く取り除いてあげたかったのに気が付かなくてごめんね」という自己の感情で一杯であっ

た学生が、何か変だと直感した患者の行動は「患者の恥ずかしさを隠す行動であり、患者

は恥ずかしかったのだ（No.1-⑫）」と患者の言動の意味を考え視野を広げている。また「客

観的に見てどんな自分がいた？（No.1-⑯）」との発問におむつ交換が上手くできるように
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何回も練習した自分がいたことに気付き「看護師になる自覚があったと今気付いた。自分

自身がビックリした」と語っている。「喜んでもらえたてうれしかった」と言う感情表現か

ら、患者の良い反応の意味を思考する中で、「自分では良いと思っていたがもっと良い方法

があったのではないか？（No.2-⑪⑫）」、と選択肢を探究している。また「ケアの効果があ

ってうれしかった」という感情から、「根拠をもって工夫しながら積極的にやること（No.6-

⑭）」と学びを述べている。「折り紙をして患者に良い変化が見られてうれしかった」と感

情を述べた学生が、患者の変化の意味を思考する中で、「最初からできないと思うのではな

く色々な方法を考えて、チャレンジして出来ることを発見したい（No.8-⑬⑭）」と語って

いる。さらに対話をとおして「無意識にやっていたが転倒させないという強い思いがあっ

た自分に、今気づいた（No.3-⑳）」と語っている。また「苦痛な表情の患者さんの言葉が

理解できなくて辛かった」と涙を流して語っていたが、状況の分析・吟味を行う中で患者

の状態の理解やコミュニケーションの取り方など具体的方法を探索し「転倒のことが怖か

った。今、視野を広くすると分かってきた。涙もろい自分は知っていたがもっと精神面で

も強くなりたい（No.7-⑯⑰）」と自分の課題を述べている。また患者の行動の意味を吟味

する中で「失敗して学んだことは？（No.5-⑬⑭）」の発問に「患者はこうするだろうと考

えていた勝手に自分の思い込みで行っていた」と自分の思考や行動に気付いていた。また

「反応が無い患者さんが最後に笑ってくれてうれしかった」と言う感情から、患者の反応

の意味を身体的な状況を確認し探求することで「反応が無い人と決め付けていた。患者さ

んの情報や理解が不足していた。決め付けていて自分から話しかけていなかった

（No.10-○23）」と自分の思考や行動に気付いていた。 

教員との対話を通して学生は面接の初期に表現した直感的な感情から、客観的に状況を

振り返り、その状況の中で生じた感情や思考が自身の行動に影響を及ぼしていたことに気

付いている。これは無意識に対応していた自分自身の感情や思考を再確認し、問い直しを

した結果と言える。批判的振り返りを通して新たな自己の気づきや学びを自覚することで、

今後の課題も明確になってきている。これは自分自身の変化を自覚し自分の経験について

包括的、統合的に理解できるようになったからだといえる。学生自身が「話をしていて今

気がついた」と語っていることから、教員の対話が学生の変化に影響を及ぼしたと考えら

れる。状況の批判的分析・吟味を繰り返していく中で学生は最初の直接的経験で表現され

た感情から徐々に新たな自己の気付きが表現され変化が見られた。そこで再度、「話をして

いて気付いたことはありますか？」、「この実習で学んだことは？」など自分自身の内面の
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変化を自分の言葉で語ることで、再認識させる発問が必要と考える。さらに「今後どうあ

りたい？」と課題を確認することで、次への新たな実践へと変化することが出来ると考え

る。しかし患者の状況や実践の分析が不十分であると、課題が抽象的な内容になってしま

う。今回は基礎看護学実習終了後の 1 年生が対象であったことから、患者の状況分析が不

十分であったため、今後の課題が抽象的な内容になったことは否めない。批判的分析には

知識の存在が必要であるため、知識を再確認する作業を行うことで実践の選択肢の広がり

や、今後に向けての具体的な行動・努力目標が描けると考える。 

以上のことから、教員の発問の意図をリフレティブ・サイクルに添って整理し、再度発

問ガイドを修正した(表 3-13) 

。 

第 2 節のまとめとして、専門学校生 10 名に発問ガイドを用いて面接を行った結果、 

思考の深さには個別性があるものの、すべての学生がリフレクションを引き起こしており、

発問ガイドの有効性が示された。しかし批判的分析において患者の状況や実践の分析が不

十分であると、課題が抽象的な内容になってしまうことから、批判的分析を深めるための

発問内容を追加し、発問ガイドを修正した。 
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表 3－13 発問ガイド（修正案２） 

リフレクティブ・

サイクル 
発問の意図 
 

発問内容 

1)記述 
 
 
 
 
 

経験の回想 
 
 
 
 

具体的表現化 

・実習した中で印象に残ったことは何ですか？ 
・どうしたら良いのか困ったことはありませか？

・うれしかったことや、悲しかったことなど、心

に残っていることはありませんか？ 
・その場面を思い出して少し詳しく教えて下さい。

・その時の患者や学生、その他の人の言動は？ 
・その時の周りの状況は？ 
・あなたは何時、どこで、誰に、何をどのよう 

に行いましたか？ 
2)感情 感情の表出 ・その時あなたはどんな気持ちでしたか？ 
3)評価 実践の評価 

 
 

・その時のあなたの行為は良かった（良くなかっ

た）と思いますか？ 
・何が良かった、悪かったと思いますか？  

4)分析 実践の分析 
 
 
 

 
患者の状況分析 

 
 

 
 

自己の感情・思

考・行動の分析 

・何故良かった（良くなかった）と思いますか？

・何故それを実践しようと思いましたか？ 
・何故、その時に出来なかったと思いますか？ 
・その時に、あなたはどんな考えや判断をもとに

行動していましたか？実践の根拠は？ 
・患者は何故そのような状態だと思いますか？ 
・その時の患者の言動に気づいていましたか？ 
・患者の発言や行動から患者はどんな気持ちだと

思いますか？ 
・何故、患者はそのように言動したと思いますか？

・何故そのような気持ちになったのだと思います

か？ 
・あなたは、その時どうしたいと思いましたか？

・あなたがそう考えた根拠は？ 
・患者にとってあなたの行った行為はどのような

意味を持つと思いますか？ 
5)総合 

 
 
 

行動の選択肢の探

求 
学びの意識化 
新たな気づき 

・今振り返ってその状況で他に出来たことはあり

ますか？ 
・この経験で何を学びましたか？ 
・面接を通して新たな気付きはありましたか？ 

6)行動計画 課題の明確化 ・今後どのように行動したいと思いますか？ 
・そのために何をしなければならないと思います

か？ 
・あなたは今後どうありたいですか？目指すもの

は何ですか？ 
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第３節 看護大学生に対する発問ガイドの有効性の検討 

第２節では、作成した発問ガイドは看護専門学校生に対して有効であることが示された。

しかし批判的分析では、知識に裏付けられた客観性のある判断を確認する発問に、やや欠

ける傾向にあった。これは対象学生が 1 年生であり、批判的分析を行う上での学習過程上

の限界があると考える。学生が患者の状況の解釈に必要な関連知識を学習しているかどう

かを確認し、主観的な判断にならないように根拠となる知識の確認を行うことが課題であ

った。 

そこで、本節では、教育課程の異なる看護大学生の 3 年生を対象として、第２節で修正

した発問ガイドを用いた面接を行うことで、リフレクションが成立するかどうかを検討し、

発問ガイドの有効性を検証する。 

 

研究方法としては、成人・老年看護学実習が終了した看護大学生 10 名に対して、実習

終了後４～６週間後に、1 名の教員によるリフレクション面接を１回行った。第２節での

結果を踏まえ検討した発問ガイド(表 3－13)を用いて、半構造化面接を実施した。面接時

間は一人 30～40 分である。面接による学生の逐語録から、リフレクションスキルの活用状

況からリフレクションの成立の有無を判断し、発問ガイドの有効性を確認した。 リフレク

ション成立の根拠は、学生の会話の逐語録から、リフレクションスキル（Atkins &Murpy 

1993 ）の活用に照らし、リフレクションに必須な 5 つのスキルをすべて活用出来ている

ものとした。5 つのスキルとは①自己への気づき、②描写、③批判的分析、④総合、⑤評

価である。ただし、リフレクションの深さは問わないとした。 

倫理的配慮として、研究対象者に研究目的・方法・プライバシーの保護、参加は自由意

志であり承諾後も中断できること、協力の有無により学業成績などに不利益が生じないこ

と、研究成果は公表することを口頭および書面で説明し、書面をもって承諾の意思を確認

した。尚、本研究は、山口県立大学生命倫理委員会の承諾を得て実施した(承認番号 27-40)。 

研究の結果として、学生のリフレクションスキルの活用状況は表 3－14 のとおりである。

看護大学生 10 名中 8 名の学生が、リフレクションの成立に至っていた。リフレクションが

成立しなかった学生 2 名のうち 1 名は「批判分析」「評価」「統合」のスキルの活用が見ら

れなかった。別の 1 名の学生は「総合」のスキルが活用できていなかった。 
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表 3－14 発問ガイドを用いた面接による学生のリフレクション成立の有無 (資料 6) 

学

生 

教員の 

発問数 

リフレクションスキル R 成立・

不正立 自己へ

の気づき 

描写 批判的

分析 

評価 総合 

a 16  ○  ○  ○  ○  ○ 成立 

b 34  ○  ○  ○  ○  ○ 成立 

c 39  ○  ○  ○  ○  × 不成立 

d 30  ○  ○  ○  ×  × 不成立 

e 27  ○  ○  ○  ○  ○ 成立 

f 30  ○  ○  ○  ○  ○ 成立 

g 37  ○  ○  ○  ○  ○ 成立 

h 25  ○  ○  ○  ○  ○ 成立 

i 65  ○  ○  ○  ○  ○ 成立 

j 40  ○  ○  ○  ○  ○ 成立 

 

発問ガイドを用いた面接を行うことで、看護大学生 10 名の 90％にリフレクションの成

立が見られたことから、発問ガイドの有効性は示唆された。さらに、学生のリフレクショ

ンが成立した学生と不成立の学生による教員の発問比較から、より確実にリフレクション

を引き起こすためにどのような発問をすべきかについて検討することにした。 

 

研究方法として、表 3-14 に示したリフレクションが成立した群の学生 2 名（学生ｆと

学生 j）と、リフレクションが成立しなかった群の学生 2 名(学生 c と学生 d)を分析対象と

した。各群 2 名の学生は教員の発問数はほぼ同数の学生である。分析方法としては、教員

の発問内容の回数を Gibbs のリフレクティブ・サイクル別に分類し、リフレクションが成

立した群とリフレクションが成立しなかった群とを比較した。統計解析には spss 統計ソフ

ト ver.21.0 を用いて、各リフレクティブ・サイクルでの教員の発問内容の回数の差の比較

にはマンホイットニーU 検定をおこなった。有意水準は 5%未満とした。 

その結果、リフレクションが成立した群とリフレクションが成立しなかった群において、 
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各リフレクティブ・サイクルにおける教員の発問内容の回数には、有意差は見られなかっ

た(表 3-15)。しかし、リフレクティブ・サイクルの 6 サイクルのうちサイクル「記述」と

サイクル「分析」に、特徴が見い出せた。 

サイクル「記述」は、リフレクションが成立した群では 6 サイクル全体の 20.0％であっ

たが、リフレクションが成立しなかった群では 36.2％で発問全体の中で最も高い割合を占

めていた。サイクル「記述」の発問内容は３つあり、「印象場面の想起」と「患者の状況の

想起」と「実践内容と患者との関わり状況の想起」であった。その中で、リフレクション

が成立しなかった群では「実践内容と患者との関わり状況の想起」が 52.0％と高い割合を

占めていた。 

サイクル「分析」は、リフレクションが成立した群では 6 サイクル全体の 40.0％と最も

割合が高かったが、リフレクションが成立しなかった群では 23.2％と低かった。サイクル

「分析」の発問内容は４つあり、「患者の思い・言動の分析」、「自分の行動の根拠となる思

い・考え」、「自分の性格・行動・思考の特性の分析」、「自分の思考・行動の変化の自覚と

その理由」であった。リフレクションが成立した群では「自分の思考・行動の変化の自覚

とその理由」が 35.7％であり、「自分の性格・行動・思考の特性の分析」が 28.6％であっ

たが、リフレクションが成立しなかった群では、「自分の思考・行動の変化の自覚とその理

由」は 25.0％であり、「自分の性格・行動・思考の特性の分析」は見られなかった。反面、

「自分の行動の根拠となる思い・考え」はリフレクションが成立した群では 17.9％であっ

たが、成立しなかった群では 56.3％と高い割合を占めていた。 
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表 3－15 リフレクションが成立した学生と成立しなかった学生に対する教員の発問比較 

 

 

 

 

 

  

Rサイクル 　　　教員の発問
Ｒ成立群

 n=2
回数（％）

Ｒ不成立群
n=2

回数（％）
u 検定

印象場面の想起  3(21.4)  3(12.0) n.s

患者の状況の想起  8(57.1)  9(36.0) n.s

実践内容と患者との関わり状況の想起  3(21.4) 13(52.0) n.s

計 14(20.0) 25(36.2) n.s

自分の感情の想起  8(80.0)  5(71.4) n.s

自分が抱いた感情の理由  2(20.0)  2(28.6) n.s

計 10(14.3)  7(10.1) n.s

実践したことが良かったか、出来たかどうかの評価  2(66.7)  2(28.6) n.s

実践が出来た・出来なかった理由  1(33.3)  5(71.4) n.s

計 3(4.3)  7(10.1) n.s

患者の思い・言動の分析  5(17.9)  3(18.8) n.s

自分の行動の根拠となる思い・考え  5(17.9)  9(56.3) n.s

自分の性格・行動・思考の特性の分析  8(28.6)  0(0.0) n.s

自分の思考・行動の変化の自覚とその理由 10(35.7)  4(25.0) n.s

計 28(40.0) 16(23.2) n.s

実践したことの意味づけ  4(57.1)  1(16.7) n.s

看護として大事にしたいものの確認  1(14.3)  5(83.3) n.s

気づき・学びの確認  2(28.6)  0(0.0） n.s

計 7(10.0 ) 6(8.7) n.s

他の実践方法の探索  4(50.0)  4(50.0) n.s

今後の課題の問いかけ  4(50.0)  4(50.0) n.s

計 8(11.4) 8(11.6) n.s

70(100) 69(100)

行動計画

記述

感情

評価

分析

総合
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第４節 リフレクティブ・サイクル分析からみる発問の課題 

第 3 節では、看護大学生に対する発問ガイドの有効性は示唆された。しかしより確実にリ

フレクションを成立させるために、リフレクションが成立した学生とリフレクションが成立

しなかった学生と対する発問内容の特徴を抽出した。 

そこで本節では、看護学生のリフレクションを成立させるために教員がどのような発問を

すべきかについて検討する。特にリフレクション成立の有無に関して、教員の発問内容の回

数に特徴が見出させたリフレクティブ・サイクル(以後、サイクル)の「記述」とサイクル「分

析」について考察する。 

 

リフレクションが成立しなかった群では、サイクル「記述」の発問回数が多い特徴が見

られた。このことは、発問が場面の断片的な描写の表出に止まり、実践内容と状況とが関

連づけられず、学生自身に、経験の整理や意味付けが出来るような発問ではなかったこと

が考えられる。サイクル「記述」は、リフレクティブ・ジャーナル（以下、RJ と示す）

の活用において有用とされている 8)が、本研究は面接法によるリフレクションであること

から、RJ と比較して経験場面の抽象化を起こしやすい危険性がある。そこで、RJ の書き

方の特徴 9）である、①場面・状況の記述、②原因・理由の記述、③背景・文脈の記述で構

成されように、教員は場面・状況の経過を経時的に、who・what・how が明確となるように

意識して、学生の気がかりな場面を、具体的に 5w1h を手がかりに想起してもらえるような

発問をすることで、RJ と同様の効果が得られるのではないかと考える。 

次に、サイクル「分析」において、教員は学生自身への批判的分析に関する発問内容と

回数に特徴があった。サイクル「分析」には 4 つの発問内容があったが、患者の言動の分

析や、学生自身の行動の根拠となる思考は引き出していたが、学生自身の性格・行動・思

考の特性の自覚には至っていない。サイクル「分析」はその状況における行為に含まれる

根拠を明確にしてゆくプロセスである。その状況を構成している部分や要素を詳細に検討

し、その本質とそれぞれの要素がどのように関連しているのかを分析する必要がある 10）。

状況の構成要素には、看護行為である行動とそれに伴う感情と思考であることから、場面

を再構成する場合は場面を細かく区切り、その時々の感情や思考がなぜ生じたのかを客観

的に振りかえり分析することで、その時の感情や思考が学生自身の行動に影響を及ぼして

いることに気づくことができる。しかし学生は自己を客観的に見つめ批判的に分析するこ
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とは難しく、表面的な感情や評価にとどまる傾向 11）にある。また青年期にある学生は、自

分が感じたことや考えを自ら表現するとは限らない。自分を客観視できる発問でなければ、

リフレクションは成立しない。自己客観視はそれ自体がリフレクションの目的ではない。

自己を客観視することで、看護実践の質を向上させることが目的である。つまり自己洞察

に終わるのではなく、自己の感情や思考が看護実践に影響していることに気づくことが重

要であり、自己客観視できることはリフレクションスキルで最も重要な自己の気づきのス

キルと言える。そのため看護行為やその結果である患者の変化から、学生自身が自分の行

動を見つめること、そしてその時の感情や思考がなぜ生じたのか、以前の経験と比較する

ことで、患者に対する見方、関わり方の特性や自分の変化が自覚できると考える。自己を

批判的に振り返るプロセスは、自分の価値観や信念、期待、前提を問い直すプロセス 19）

である。学生の基盤となる価値観や信念である看護観は、看護場面における学生自身の行

動に反映されるものであることから、学生の行動を丁寧に振り返ることが自己の批判的分

析を強化することにつながると考える。リフレクションとは、自己対峙を通して自分の前

提である意識や行動を変容させるプロセスであることから、リフレクションを成立させる

ためには、学生自身が自分の行動の基盤である思考や行動特性を自覚し、看護実践と関連

させて分析できるような発問が必要と考える。 

本節における対象学生は看護大学 3 年生で、本研究で行ったリフレクション面接までに

基礎看護学実習および成人・老年看護学実習を経験してきている。つまり、第 2 節での基

礎看護学実習を終えた専門学校 1 年生とは、実習経験に差がある。そのため、経験を通し

て看護実践における自分の行動や思考の特性に気くことや、発問により過去の実習経験と

比較することで、自分の行動や思考の変化に気づくことが可能であった。今までの自分と

の比較や、実習期間内での自分の行動の変化を客観的に見つめることで、自分の努力や成

長を実感し、自己効力感につながるものと考える。よって、自分の思考・行動特性や変化

の自覚は、自己の批判分析には効果がある発問と考え、これまでの発問ガイドに追加し、

修正することにした(表 3-14)。 

 

第 4 節のまとめとして、リフレクションを成立させるためには、教員は場面・状況の経

過を経時的に、5w1h を手がかりに who・what・how が明確となるような発問が必要であ

る。また、サイクル「分析」では、学生の行動を１つ１つ丁寧に振り返り、その根拠とな

― 89 ―



 

る学生自身の思考および行動の特性を看護実践と関連させて自覚できるような発問が必要

である。そこで自分の思考・行動特性の自覚を促す発問を追加し、発問ガイドを修正した。 

表 3－14 発問ガイド（修正案３） 
リフレクティブ・

サイクル 
発問の意図 
 

発問内容 

1)記述 
 
 
 
 
 

①印象場面の回想

 
 

 
②場面の具体的な

表現化 
 
 
 
 
③気がかりの確認

・実習した中で印象に残ったことは何ですか？ 
・どうしたら良いのか困ったことはありません

か？ 
・うれしかったことや、悲しかったことなど、心

に残っていることはありませんか？ 
・その場面を思い出して少し詳しく教えて下さい。
・その時の患者や学生、その他の人の言動は？ 
・その時の周りの状況は？ 
・あなたは何時、どこで、誰に、何をどのよう 

に行いましたか？ 
・何が気がかりですか？ 

2)感情 ④感情の表出 ・その時あなたはどんな気持ちでしたか？ 
3)評価 ⑤実践の評価 

 
 

・その時のあなたの行為は良かった（良くなかっ
た）と思いますか？ 

・何が良かった、悪かったと思いますか？  
4)分析 ⑥実践の分析 

 
 
 

 
⑦患者の状況分析

 
 
 
 

⑧自己の感情・思

考・行動の分析

 
 

・何故良かった（良くなかった）と思いますか？
・何故それを実践しようと思いましたか？ 
・何故、その時に出来なかったと思いますか？ 
・その時に、あなたはどんな考えや判断をもとに

行動していましたか？実践の根拠は？ 
・患者は何故そのような状態だと思いますか？ 
・その時の患者の言動に気づいていましたか？ 
・患者の発言や行動から患者はどんな気持ちだと

思いますか？ 
・何故、患者はそのように言動したと思いますか？
・あなたは、その時どうしたいと思いましたか？
・何故そのような気持ちになったのだと思います

か？ 
・あなたがそう思った・考えたのは何故（根拠は）？
・患者にとってあなたの行った行為はどのような

意味を持つと思いますか？ 
・あなたは、自分の性格や考え、行動をどのよう

に感じてますか？ 
・以前と比較して、自分の思考や行動が変化した

と感じますか？ 
・自分自身の変化を感じているとしたら、どのよ

うに変化しましたか？ 
・なぜ変化したと思いますか？ 

5)総合 
 

 

⑨看護の価値づけ

⑩気づき・学びの

確認 

・看護として大事にしていることは何ですか？ 
・この経験で何を学びましたか？ 
・面接を通して新たな気づきはありましたか？ 
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6)行動計画 ⑪他の行動(方法)
の探求 

⑫課題の明確化 
 
⑬今後の方向性の

確認 

・今なら他に何が出来たと思いますか？ 
・今後どのように行動したいと思いますか？ 
・そのために何をしなければならないと思います

か？ 
・あなたは今後どうありたいですか？ 
・あなたが目指す看護は何ですか？ 

第３章のまとめとして、看護学生のリフレクションを成立させるための発問ガイドの有

効性が検証された。批判的分析において、患者の言動の分析や、実践の分析、学生自身の

行動の根拠となる思考は引き出すことはできるが、学生自身の性格・行動・思考の特性の

自覚には至らない危険性がある。自己客観視とはリフレクションスキルで最も重要な自己

の気づきのスキルといえる。そのため看護行為やその結果である患者の変化から学生自身

が自分の行動を見つめること、そしてその時の感情や思考がなぜ生じたのか、過去の経験

と比較することで、患者に対する見方、関わり方の特性や自分の変化が自覚できると考え

る。以上を踏まえて発問ガイドを修正した(表 3-14)。 
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第 4 章 発問ガイドの構築 

 

第 3 章では、発問ガイドの修正を重ねることで、リフレクションを成立させるための効

果的な発問ガイドが作成でき、その有効性が検証できた。しかし発問は面接での学生との

対話に応じて発問内容やタイミングや順序を変化させていく必要がある。 

そこで本章では、発問ガイドを用いた事例を分析し、発問ガイドをどのように活用すれ

ばよいか検討する。 

 

第１節 事例にみる発問ガイドの活用 

これまでの学生が語ったエピソードは、大別すると「上手くいった」「うれしかった」

というポジティブ感情と、「できなかった」「どうしたら良かったのかわからない」という

ネガティブ感情の２パターンがみられた。そこで、発問ガイドを用いて面接を行った学生

のうち、特徴的なリフレクション事例を分析し、どのように発問ガイドを活用して学生の

リフレクション成立に至ったのか、その過程から、発問ガイドの活用法を検討する。 

  

学生の事例は、ポジティブ感情を表現した 2 事例と、ネガティブ感情を表現した 2 事例

である(表 4-1)。学生は成人・老年看護学実習を終了した看護大学 3 年生である。第 3 章

で検討した発問ガイドをもとに面接を行った。学生は、経験を振り返り、問い直しをする

ことで、新たな気づきが生じて意識が変容していた。そこで、学生の語りを Gibbs のリフ

レクティブ・サイクルに添って分類し、教員の発問との関係で分析する。学生の語りは、

会話のすべてではなくリフレクティブ・サイクルごとに一部内容をまとめている。教員の

発問については、発問内容の下に＜ ＞で発問の意図を記載している。発問の意図の番号

は、発問ガイド(表 3-14)に記載している発問の番号である。 

  

表 4－1 事例紹介 

事例１ 患者に自分の名前を憶えてもらえた喜びの感情を表出する学生 (ポジティブ

感情) 

事例２ 自分の関わりで患者が回復したことにやりがいを感じる学生（ポジティブ感情）

事例３ 自分は何もできなかったと評価する学生 (ネガティブ感情) 

事例４ どのように対応すればよかったのか方向性が見いだせない学生(ネガティブ感情) 

― 93 ―



 

表 4-2  事例１ 患者に自分の名前を憶えてもらえた喜びの感情を表出する学生の 

リフレクション過程 

教員の発問 

<発問の意図> 

リフレクティブ・サイクル 

記述・描写 感情 評価 分析 総合 行動計画 

最も印象に残

っている場面

を思い出し

て、どんな状

況だったのか

詳しく教えて

もらえます

か？ 

＜① 印象場面

の回想＞ 

 

 

そう、名前ま

で読んでもら

えたの。うれ

しかった？ 

＜学生の喜び

の感情を受け

止め、承認す

る＞ 

 

何故そんな気

持ちになった

と思う？ 

<⑧自己の感

情・思考・行

動の分析＞ 

 

どんな関わり

をしたの？何

が良かった

の？ 

＜⑥実践の分

析＞ 

 

 

あなたが関わ

るようになっ

て患者さんが

何か良くなっ

たと感じるこ

とがあります

か？ 

＜⑦患者の状

況分析＞ 

 

他に患者さん

の行動で良く

なったことは

ない？ 

＜⑦患者の状

況分析＞ 

 

一緒にやった

の？ 

＜⑥実践の分

析＞ 

 

何故それをし

くも膜下出血

で見当識障

害、短期記憶

がある患者さ

んが、私が

日々ケアとか

で関わってい

たら、だんだ

ん私の名前ま

で覚えてくれ

るようになっ

たことがすご

くうれしく

て、すごい私

の中で印象に

残ってます。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

見当識障害を

刺激するよう

に、散歩や足

浴、リハビリ

に一緒に行き

声かけしたり

しました 

 

昼間はちゃん

と起きてくれ

るようになり

ました。 

 

 

 

 

 

 

脳トレのドリ

るをしたら、

楽しそうにや

ってくださっ

て。 

「上手に書け

ましたね」と

言うとすごく

喜ばれた 

散歩はリハビ

リの人にアド

バイスをもら

ってだんだん

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

最初は、覚え

てくれてない

んだってショ

ックな気持ち

だったけど、

顔から覚えて

くれて。すご

くうれしかっ

た。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

自分の関わり

が良かったの

かなと思って

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

見当識障害を

刺激するよう

に、散歩や足

浴、リハビリ

に一緒に行き

声かけしたり

しました 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

足浴をやるこ
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ようと思った

の？ 

＜⑥実践の分

析＞ 

 

 

 

 

 

 

患者さんにと

ってその行動

はどうだった

と思う？ 

＜⑦患者の状

況分析＞ 

 

 

 

 

今回上手くい

ったようだけ

ど、何か頑張

ったことがあ

る？ 

＜⑨自己の感

情・思考・行

動の分析＞ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

患者さんの心

情はどうだっ

た？ 

＜⑥患者の状

況分析＞ 

 

 

 

自分の傾向、

この辺がちょ

っと弱いとか 

そういうのあ

る？ 

＜⑦自己の感

情・思考・行

動の分析＞ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

自分の関わり

で良い方法に

変化したこと

がうれしいと

歩けるように

なった。、足浴

をやることに

よって起きて

いる時間も増

えるし、夜寝

れるかなと、

昼夜逆転なの

で 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ちょっと自己

満足かなと思

うところも確

かにあったん

ですけど。で

も表情とか発

言からよかっ

たかな。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

表情や名前を

呼んでくれる

ようになった

のも、些細な

変化なのかな

とによって起

きている時間

も増えるし、

夜寝れるかな

と、昼夜逆転

なので 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

過去、ちゃん

とアセスメン

トせずにケア

したことがあ

ったけど、今

回はちゃんと

アセスメント

してケアした

方法もいろい

ろ考えて、一

生懸命やりま

した。。前より

アセスメント

力がついてき

たと思う。 

 

 

漁師さんだっ

たけど、急に

船で倒れて多

分ショックだ

ったんじゃな

いかな 

 

 

あ、あります

ね。患者さん

自分でできる

のに、ちょっ

と口出しちゃ

うとか。ちょ

っとやり過ぎ

たかな。やっ

てあげたいほ

うが強いかも

しれないやっ

てあげ過ぎる

傾向が，気を

付けないとい

けない・・前

から思って

た。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ケアする時に

は、状態を見

てできるかど

うかよくアセ

スメントして

から、ケアす

る。アセスメ

ントが大切。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

私がかかわる

ことはすごい

小さなことな

のかもしれな
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言ってけど、

そういうこと

を目指してい

るの？ 

＜⑬今後の方

向性の確認＞ 

 

 

 

いけど、少し

でも何かその

人のプラスと

いうか、その

人にとってい

い効果があれ

ばいいかな。

その人が満足

できて…その

人らしく生き

てもらえるよ

うな手助けが

できたらい

い。心が満た

される。例え

話せなかくて

も、何か表情

とか目とかで

は訴えること

もできるの

で、そういう

ささいな変化

を見逃さない

ようにしたい

なって思いま

す。 

 

 

事例 1 のまとめ 

 事例 1 は、エピソードとして、見当識障害がある患者が、自分の関わりで患者が自分の

名前を憶えてくれるようになった喜びを語った。教員は学生の喜びの感情をそのまま受け

止め、賞賛している。次に、患者の状況の変化<⑦患者の分析＞や学生の実践内容を根拠＜

⑥実践の分析＞を問いながら、状況の事実確認を行った。そして、アセスメントを十分行

ってケアに臨んだ自分自身を肯定し、その結果が、患者に良い変化をもたらしたことに気

づき、アセスメントの大切さを再確認している。そして自己満足なところもあるが、患者

の表情や発語から、自分の関わりは良かったと再評価している。 

自分の感情に目が向いている学生に対して、急に意識障害を起こした患者の心情はどう

だったのか<⑦患者の分析＞と、自分の中心の見方から、患者へと視点の変換をさせた。そ

して自分の傾向について発問＜⑧自己の感情・思考・行動の分析＞すると「患者にやって

あげたい気持ちが強く、やりすぎる傾向がある。気をつけないといけないと前から思って

いた」と自分の特性を再認識し、その特性が実践に影響を及ぼしていることを自覚するこ

とができた。 

新たな気づきを感じた学生に対して、自分が目指すものを発問する＜⑬今後の方向性の

確認＞と、「自分の力は小さいが少しでも患者が良くなるように、些細な変化を見逃さない

ようにしていきたい」と今後の方向性を語ることができ、リフレクションは成立した。 
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以上より、上手くいったと自分の感情表現が強い学生には、教員はまず学生の感情を受

けとめ賞賛した。そして状況確認を行いながら本当に学生の関わりは良かったのか、良か

ったとすれば何がよかったのか、それは何故うまくいったのか、実践と患者の反応や変化

を関連づけながら問い直しを行い、再評価を促した。自分の感情に目が向く傾向にある学

生には、自分から患者へと視点を変換させることで、より客観的な再評価が出来たことで、

次への方向づけを可能にさせると考える 
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表 4-3  事例２ 自分の関わりで患者が回復したことにやりがいを感じる学生の 

リフレレクション過程 

教員の発問 

<発問の意図> 

リフレクティブ・サイクル 

記述・描写 感情 評価 分析 総合 行動計画 

最も印象に残

っている場面

を思い出し

て、どんな状

況だったのか

詳しく教えて

もらえます

か？ 

＜① 印象場面

の回想＞ 

 

 

そう、筋力ア

ップトレーニ

ングを実施し

たんだ＜学生

の喜びの感情

や実勢したこ

とを受け止

め、承認する

＞ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

どんなふうに

変わっていっ

たの？ 

<⑦患者の状

況分析＞ 

 

 

 

 

 

 

 

 

どういう働き

かけをした

の？ 

＜⑥実践の分

析＞ 

 

 

何でうれしか

ったのかし

ら？ 

＜⑧自己の感

情・思考・行

動の分析＞ 

 

 

入院が長かっ

たことで廃用

症候群になっ

てた患者さん

を受け持っ

た。貧血もあ

ってトイレに

行く途中で倒

れたしてた方

に転倒予防の

ために筋力ア

ップ運動やポ

スターを貼っ

たりした。看

護師さんから

「学生さんが

来られてか

ら、すごく筋

力トレーニン

グとかも意欲

を持った」と

聞いた。自分

がかかわった

ことで、よい

方向にどんど

ん変わってい

く様子を見れ

たっていうこ

とで、すごく

印象には残っ

ています。 

 

最初はこれぐ

らいで良いと

2.3 回ですぐ

に終わってた

けど「もうち

ょっとやろ

う」と意欲を

持ってやる気

になっている

みたいと言わ

れた。 

 

絵つきのポス

ターを作って 

うれしかった

です。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

最初はこれぐ

らいで良いと

2.3 回ですぐ

に終わってた

けど「もうち

ょっとやろ

う」と意欲を

持ってやる気

になっている

みたいと言わ

れて良かっ

た。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

今まで受け持

たせてもらっ

た患者さんが

結構、自立さ

れているとい

うか……。や

った感がな

い。、何か私が
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変化がない患

者さんの場合

はどう思っ

た？ 

＜⑧自己の感

情・思考・行

動の分析＞ 

 

 

その患者さん

にとって何が

良かったの？ 

＜⑥実践の分

析＞ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

一緒に運動す

るときの患者

さんの反応は

運動すること

が患者さんに

とってどうだ

っのかしら？ 

＜⑥実践の分

析＞ 

 

 

 

 

 

 

今までとは自

分のかかわり

は違う？ 

＜⑧自己の感

情・思考・行

動の分析＞ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

目に見える形

ではないと物

足りない、。何

か正の感情で

はないような

気がする 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

喜んでた 

患者さんにと

って良かった

介入したこと

による変化と

いう感じでは

なかった。 

物足りない。。

目に見える形

ではないと。

何か正の感情

ではないよう

な気がする 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

「帰りたい」

と泣いたりさ

れていて、歩

きたいのに実

際はできない

「これで歩け

るようになり

ます」って言

って。その人

に寄り添った

じゃないです

けれど。一緒

に運動をやり

ましょうって

言ってという

のが大きいの

かな。 

 

 

転倒の予防

で、止められ

てばかりで、

「なんでNSを

呼ばないとい

けないのか」

って、自分で

動きたいのが

あったので、

動けるように

なると言う目

標で運動され

てた。 

 

 

割と積極的と

いうか 

回復に向けて

介入していく

っていうのが

多分、初めて

だった、今ま

では。日常生

活の援助って

いう感じが多

かった 
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それは、あな

たの看護のイ

メージなの？ 

＜⑧自己の感

情・思考・行

動の分析＞ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

他の実習の患

者さんは自立

されてたので

やってる感が

ないのよね。

自分の存在感

がね 

＜⑧自己の感

情・思考・行

動の分析＞ 

 

 

 

自分の今後の

課題は？ 

＜⑫課題の明

確化＞ 

 

 

 

 

 

 

 

回復の見込み

がない人に対

しては、自分

がいてもいな

くても一緒か

な？自分がや

っていること

が認められな

いのかな？ 

＜⑧自己の感

情・思考・行

動の分析＞ 

 

 

 

 

 

 

回復してい

く。入院前の

生活と同じレ

ベルのってい

うわけじゃな

いんですけれ

ど看護なのか

なっていうイ

メージがすご

くあった。回

復に向けて患

者さんがどう

なりたいか。

なりたいに近

づけるために

どうしたらい

いかっていう

のを考えるの

が看護だと…

 

 

今までは見え

て変わってい

るっていう感

じがなかっ

た。何か自分

じゃなくても

いいとか。や

るからには、

やっぱり認め

てもらいたい

っていうのも

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

目に見えてわ

かった方がや

りがいがあ

る。モチベー

ション的にも 

でも、目に見

える変化だけ

じゃなくて、

やはり心情だ

とか穏やかに 

過ごせるとか 

 

 

目に見える結

果を自分が重

視していた部

分が多分にあ

ったと思う。 

自分はやっぱ

り結果主義。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

目に見えない

気持ちとか、

そういう部分

も何か考えて

いかないとい

けない。 

今までは、自

分がやった看

護がどうだっ

たとか、看護

過程ばかりで

自分が持って

いる看護像と

照らし合わせ

ながら、振り

返ることがな

かったので、

それを意識し

ていきたい。
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事例 2 のまとめ 

 事例 2 は、回復期の患者に、ポスターを用いて筋力アップトレーニングなどを実施した

ところ、目に見えて回復し、リハビリ意欲も高まったことがうれしかったと語った。教員

は学生の喜びの感情を受けとめ、賞賛した。次に、どのような働きかけをしたのか実践内

容＜⑥実践の分析＞と患者の変化＜⑦患者の分析＞を関連させながら、事実確認と実践分

析を行った。すると、患者の帰りたい気持ちと、転倒予防で自由に動くことを制限されて

いる状況の中で、患者に歩けるようにと目標設定して、取り組んだことが良かったのでは

ないかと評価している。そして、なぜうれしかったのと学生の感情の分析＜⑧自己の感情・

思考・行動の分析＞を促したところ、「今までの実習では目に見えた変化が得られなかった

ことで物足りなさを感じていた」ことを表現した。そこで、学生が持つ看護のイメージを

発問＜⑧自己の感情・思考・行動の分析＞すると、回復に向けての介入が自分が描く看護

であることや、目に見えた変化がやりがい感を感じること、認めてもらいたい自分の心情

等、自己の看護に対する考えや自身が持つ価値観などを表現した。しかし一緒に運動を行

った時の患者の反応から自分の関わりの意味を問う＜⑥実践の分析＞と、帰りたい患者の

心情を想起し、患者に寄り添い、患者の心理という目に見えない部分に働きかけていたこ

とに気づき、自分の行動を価値づけていた。さらに、回復が望めない患者に対する思いを

発問＜⑧自己の感情・思考・行動の分析＞すると、目に見える変化を重視している自分の

在り様を振り返り、もっと見えない気持ちの部分を考えていかなければと、看護に対する

考えを再考し、今後の方向性を見いだすことができ、リフレクションは成立することがで

きた。 

 以上より、回復に向けて介入することが看護と考えていた学生にとって、患者の変化は、

自分のやりがい感や自己が認められた出来事であった。しかし、何が回復へと向かわせた

のか実践の分析と、回復に向かうことに対する自分自身の感情や、今までの患者とに対す

る対応の相違を思考することで、自分が持つ看護に対する考えや価値感に気づき、看護実

践や自分の看護観を再考することができたと考える。 
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表 4-4  事例３ 自分は何もできなかったと評価する学生のリフレクション過程 

教員の発問 

<発問の意図> 

リフレクティブ・サイクル 

記述・描写 感情 評価 分析 総合 行動計画 

最も印象に残

っている場面

を思い出し

て、どんな状

況だったのか

詳しく教えて

もらえます

か？ 

＜② 印象場面

の回想＞ 

 

そう、あの時

にもっと気が

つけばよかっ

たと思うの

ね。 

＜学生の思い

を受け止める

＞ 

 

 

 

それからは、

どのように関

わっていった

の？ 

＜⑥実践の分

析＞ 

 

 

 

 

 

 

 

 

患者さんは、

あなたのその

行動をどうい

う風に思って

いたのかし

ら？ 

＜⑦患者の状

況分析＞ 

 

 

 

 

 

患者さんか

ら、ありがと

うと言われた

ということ

は、あなたの

関わりが良か

ったんだと思

うんだけど、

患者さんにと

って何か安心

するようなこ

とがあったの

膀胱がんの術

後にイレウス

になってしま

った。術後の

痛みだと思っ

て、イレウス

の痛みに自分

が気づけなか

った。何か罪

悪感という

か、悪いなと

思いました。

イレウス管の

処置を見てい

ると、こんな

つらい思いし

なくちゃいけ

ないんだと思

って心苦しか

った。自分の

アセスメント

の力がもっと

あったらよか

った。どうか

かわってもイ

レウスになっ

てたかもと言

われたがもう

少し動くよう

に促して防げ

たかもしれな

い。 

 

 

 

 

実習が終わっ

て、偶然廊下

で奥さんと歩

行中「ここま

で歩けるよう

になったん

よ」って、す

ごい笑顔で声

かけてくださ

った。奥さん

が、「会えてよ

かった」て。

うれしかっ

た。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

うれしかっ

た。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

どうなんです

かねえ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

患者さんの気

持ちを受けと

めていいんだ

と思った。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

それからはず

っとイレウス

感につながっ

ている感じだ

ったので、安

楽が一番なの

かなと思っ

て、休んでい

らっしゃった

ら、その時間

を大切にし

て、足浴など

して安楽が一

番なのかなと

思った 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

うれしかっ

た。でも私は

その気持素直

に受けとめれ

てなかった。

本当にそう思

ってるのかな

と思って。先

生からその言

葉を受けとめ

ていいんだと

言ってもら

い、それでい
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では？ 

＜⑥実践の分

析＞ 

 

 

 

 

 

何か患者さん

から言われた

ことはない？ 

＜⑦患者の状

況分析＞ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

心強かった

り、話を聞い

てもらえたり

弱みが言える

存在だたんじ

ゃない？ 

＜患者にとっ

ての学生の存

在を認める＞ 

 

 

患者さんも喜

んでくれてい

るじゃない。 

＜出来ていた

ことを評価す

る＞ 

 

もっと何かで

きたのではな

いか、これで

良いのかと思

う方？ 

＜⑧自己の感

情・思考・行

動の分析＞ 

 

 

 

 

 

良かったか悪

かったのかは

どこで判断す

るの？ 

＜⑧自己の感

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

確かにそうか

もしれないで

すね 

 

 

 

 

 

 

 

 

そう思いま

す。 

 

 

 

 

いんだと思っ

た。 

何が良かった

んですかねえ

…自覚はして

いない。 

 

 

術前訪問で麻

酔科に行くと

きに、一緒に

行かせてもら

った。１人じ

ゃなくてよか

ったと言われ

た。心細かっ

たと思う。ス

トーマに、す

ごい否定的だ

ったんです、

術前から。見

れなかった。

ストーマ触り

たくないて言

って、強がり

じゃないです

けど、気にし

てないそぶり

をしてた。自

分は本当は臆

病なんだと奥

さんを心配さ

せたくなかっ

たんだと思う

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

でも何かこう

順を追って考

えていくと、

確かにああ喜

んでくださっ

てたのは、こ

ういう理由が

あったんだな

って思う。 

 

 

 

 

自分では気づ

けないことが

多いかもしれ

ない。看護師

さんにちゃん
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情・思考・行

動の分析＞ 

 

何を学びとし

て得られた？ 

＜⑨学びの確

認＞ 

 

 

 

今後の課題は

ある？ 

＜⑪課題の明

確化＞ 

とこういう効

果が出たんじ

ゃないって言

われて気づく

感じです。 

 

 

 

一番最初に思

い浮かぶの

は、アセスメ

ントが大事な

こと。あとは、

患者さんの本

音に近づく、

見た目では大

丈夫と言って

ても本当は違

う思うがある

んだと言うこ

とにも気づけ

た。患者さん

は何もわから

ない不安があ

ったことも分

かった。少し

安心できたの

かなって思

う。 

話をしていて

出来事がつな

がっていたん

だ、ちゃんと

理由があった

んだと気づい

た。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

自分本位の受

け取り方をせ

ずに、患者さ

んのその言葉

をそのまま受

け取ろうと思

います。 

   

事例 3 のまとめ 

 事例 3 は、手術後に学生は自分のアセスメント不足によりイレウスの痛みに気づけず、

患者に苦痛を与えてしまったことに罪悪感を感じていた。そのため、まずは話を聞き学生

の思いを受けとめた。その次に、それからどのように関わったのか＜実践の分析＞や、そ

の実践に対して患者はどのように受け止めていたと思うか考えさせるが＜患者の状況の分

析＞、どうなんですかねえと実践の評価ができていない。 

しかし、患者から感謝の言葉をもらっていた事実を確認できたことから、学生に関わり

が良かったのではないかと思うと教員が評価するが、当初は素直に患者からの感謝の言葉

を受けとめられなかったと自分を表現した。指導教員からも患者からの言葉を素直に受け

止めて良いと言われ、それで良いかと思ったが、何が良かったのか自覚できていなかった。 

 そこで、何か患者さんから言われたことはないか＜患者の状況分析＞患者からの言動

を引き出すことで、手術前から不安に対して関わってきたこと、患者の言動が不安からの

表現であり、それを奥さんに心配させたくないために強がった行動をしていた本音を話し

てもらっていたことを表出した。その出来事から、患者にとって学生の存在感は意味があ

ること、看護として評価できることを伝えた。すると、学生はそうかもしれないと自覚し、

― 104 ―



 

患者の言動の裏にある不安な心理の理解が出来たことで、少しは患者が安心するような関

わりが出来たことに気づき、自分の実践を評価することができた。 

教員は、学生に良かったかどうかはどのようにして評価するのか＜自己の感情・思考・

行動の分析＞発問すると、看護師に効果を言われて気づく自分の特性を自覚することがで

きた。そして、何を学んだのか＜学びの確認＞や今後の課題＜課題の明確化＞を図ったと

ころ、患者からの言葉をそのまま受け取っていきたいと方向性を示すことができた。 

 以上より、自分の力不足で何もできなかった、患者に苦痛を与えてしまったと罪悪感を

感じている学生には、まず気持ちを受けとめ、患者からの言動から、自分の関わりは患者

にとって意味があった、出来ていた事実に気づかせた。実践を客観的に評価することがで

きたその結果、自分自身を肯定的に受けとめることができた。自分自身の未熟さを痛感し、

まだまだ自分は不十分でもっとできることがあるのではと思考する学生には、患者の言動

をそのまま受け止め、自分の存在や実践の価値が見いだせるような確認作業によりリフレ

クションすることができると考える。 

 

 

表 4－5  事例４ どのように対応すればよかったのか方向性が見いだせない学生の 

リフレクション過程 

教員の発問 

<発問の意図> 

リフレクティブ・サイクル 

記述・描写 感情 評価 分析 総合 行動計画 

最も印象に残

っている場面

を思い出し

て、どんな状

況だったのか

詳しく教えて

もらえます

か？ 

＜① 印象場面

の回想＞ 

 

そう、順調に

言ってたのに

急にやりたく

ないと言われ

で、何かでき

ることがあっ

たのか悔やん

でいるのね 

＜学生の思い

を受け止める

＞ 

 

パウチ交換を

やりたくない

ストーマ増設

の術後すぐか

ら受け持たせ

ていただい

た。ストーマ

の受容過程

で、２週目か

３週目ころで

ストーマのパ

ウチ交換を自

分でしなきゃ

いけないって

いう時期にな

っていたんで

すけどそれま

では順調にい

っていたんで

すけど。その

方、大腸がん

で他に転移し

て抗がん剤を

使用してい

た。ある日、

パウチ交換す

るってなった

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

自分は順調に

進むものだと
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と言われて、

その時はどん

な気持ちだっ

た？ 

＜④感情の表

出＞ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

迷ったのね 

＜学生の思い

を確認する＞ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

その時、どう

思った？ 

＜④感情の表

出＞ 

 

 

 

 

 

 

 

 

それで、今と

なっては、何

が気がかりで

すか？ 

＜③ 気がかり

の確認＞ 

 

 

 

 

 

 

それで、さっ

き、悔やんで

いると言った

けど、何をく

やんでいる

の？ 

＜③気がかり

ときに、「もう

えらくてでき

ない」って。

病室行ったと

きに「パウチ

交換しましょ

うか」って言

っても「もう

したくない」

って、今まで

うまくいって

きたことがそ

の一気にちょ

っと崩れた瞬

間。何かその

ときに自分に

できることが

あるのかって

いうところで

ちょっと悔や

んでいるとこ

ろもある 

 

じゃあ後にし

ましょうと言

うことになっ

たんですが、

看護師さんが

その日に「じ

ゃあ、もう 3

日も経った

し、もうパウ

チ交換しなき

ゃね」ってさ

れました。 

 

思っていたの

で、どうしよ

うと思って、

本人が偉いと

言うことを主

張したので、

「今日は止め

ときましょ

う」とするか、

これができた

ら退院なので

「もうちょっ

と頑張ってみ

ませんか」と

声かけるか迷

った。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

あ、やっちゃ

うんだ、ちょ

っと待ってあ

げてもいいの

にてという気

持ちと業務的

だなと 

感じました。

ちょっと悲し

あった。 

 

 

業務的な看護

師さんと思っ

た。自分だっ

たら患者さん

の訴えとかを

優先するけ

ど、でも臨床

に出たら、そ

んなの関係な

く業務的にな

っちゃうのか

な 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

抗がん剤のせ

いだからと決

めつけてしま

って何も手が

出せなかっ

た。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

パウチ交換を

今日はやらな

いと言われた

時、なんでな

のか考えた

ら、抗がん剤

の副作用で倦
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の確認＞ 

 

 

自分がそうい

う風になっち

ゃうのかなっ

ていうのが気

がかり？ 

＜③気がかり

の確認＞ 

何でそんなに

気がかり？ 

＜③気がかり

の確認＞ 

 

 

 

 

それはどんな

気持ち？ 

＜④ 感情の表

出＞ 

 

 

 

看護師さんは

そういうふう

にされたんだ

けど、今だっ

たら、何がで

きそう？ 

＜⑪他の方法

の探索＞ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

パウチ交換も

無理してされ

なくても良い

っていいえば

よかった？ 

＜⑤ 実践の分

析＞ 

 

 

 

だったら看護

師さんのよう

にぱぱっと全

部やってしま

うのではな

く、少し触れ

だけでもでき

ると言うこと

よね。そうし

たら看護師さ

 

 

 

はい感じまし

た。 

それまでも看

護師さんの業

務的な所を何

回も見てたの

で、自分も将

来慣れていっ

たらこんな

「感じないな

るのかなと思

いました 

 

 

 

なりたくない

って気持ちも

あるんですけ

ど、忙しかっ

たして、最終

的になっちゃ

うのかな仕方

がないのかな

と 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

怠感のせいだ

から何もでき

ないと決めつ

けてしまっ

て、しょぼん

として終わっ

てしまった。

今振り返った

ら、少しでも

患者さんが気

分がリフレッ

シュできるよ

うに考えてい

けばよかった

のに、抗がん

剤のせいだか

らと決めつけ

てしまって何

も手が出せな

かった。 

 

 

。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

やり方によっ

ては、そうで

すね。業務的

ではなくなる 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

今の自分だっ

たら、訪問を

少し控えた

り、食事も余

りとられてな

かったので、

その時は自分

は食べてほし

しかったの

で、「ちょっと

でも食べませ

んか」と言っ

てしまったけ

ど、今だった

ら「無理して

食べなくても

いいんです

よ」声変えも

変えて、負荷

をかけないよ

うにできるの

ではないかと

は思います 

 

パウチ交換が

嫌だと言われ

てたんです

が、今まで順

調で、もう少

しで全部自分

でできる状況

で退院が近く

て…その時は

看護師さんが

全部やってし

まわれたけ

ど、今思えば

自分で少しス

トーマに触っ

て洗ったりだ

とか、市腰で

も自分ができ
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んのしたこと

は仕方ないん

じゃなくてど

うなのかしら

ね？ 

＜⑧自己の感

情・思考・行

動の分析＞ 

 

だけど、患者

さんはその時

どんな表情だ

った？ 

＜⑦患者の状

況分析＞ 

 

 

 

 

そう、それで

どう感じた？ 

＜④感情の表

出＞ 

 

 

患者さんはど

うしてほしか

ったのかな？ 

＜⑦患者の状

況分析＞ 

 

 

 

看護師さんが

する方法が当

たり前と思っ

てた？ 

＜⑧自己の感

情・思考・行

動の分析＞ 

 

そうだんだ。

そういう風に

思う方？ 

＜⑧自己の感

情・思考・行

動の分析＞ 

 

 

 

 

 

 

 

何か今後やっ

てかないとい

けない課題は

ありますか？ 

＜⑫課題の明

確化＞ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

患者さんは納

得いっていな

い様子でし

た。患者さん

ももう好きに

やってくれっ

て感じの顔を

されてまし

た。 

 

患者さんが嫌

そうな感じだ

ったので、自

分も余りいい

イメージは抱

かなかった。

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

結構よく、素

直に受け取る

と言われま

す。もうちょ

っと否定的に

見た方がいい

よと結構言わ

れます。本当

にこれで良い

のかなとそう

いう視点を。

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

方法が思いつ

かないと言う

ことと、看護

師さんの方法

は信じてい

た。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

れば、患者さ

んとしては全

部やってもら

ったという感

じにならな方

と思う。その

時の患者さん

が少しでも関

われる方法で

援助すればよ

かったんじゃ

ないかと思

う。、 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

自分でパウチ

交換するのは

えらかったの

は事実で、や

って欲しい気

はあると思う

けど、やっぱ

りやり方か

な。 

やるにしても

声掛けは丁寧

に「痛くない

ですか」とか

聞くだけで

も、その看護

師さん無口っ

ぽくて必要最

小限の言葉し

か言わなくて

… 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

結構人の意見

に流されやす

いと性格があ

るので、もう

ちょっと自分

の意見を大事

にしたり、自

分の主張をは

っきりしてい

きたいと伊野

が一番課題。
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何か気づいた

ことがある？ 

＜⑬今後の方

向性＞ 

すごく思った

のが、自分の

これなんだろ

うっていう気

持ちをずっと

放置していた

ので、そこを

ちゃんと何で

そう思ったの

かていうのを

考えたことが

なかったの

で、すごく考

えることがで

きたら、本当

の気持ちも分

かるだろう

し、そこから

できることも

増えるかと思

う。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

事例 4 のまとめ 

事例 4 は、ストーマを造設した患者にパウチ交換の自立を促し、順調に進んでいたが、

抗がん剤の副作用で倦怠感があり、やりたくないと拒否をしたことに関連して、何もでき

なかった後悔を語った。さらに今日はパウチ交換を中止しようと判断したにもかかわらず、

看護師がその日に業務的に実施したことへの戸惑いのエピソードを語った。そこで何が気

がかりなのか＜気がかりの確認＞発問すると、気がかりは抗がん剤の副作用と決めつけて

何も手が出せなかった事実と、看護師の業務的な行為が気になりつつも、忙しい業務の中

で、患者の気持ちよりも業務中心になってしまう自分に対する葛藤する気持ちであった。 

そこで、その看護師の行為を見てどう感じたのか＜感情の表出＞発問すると、なりたく

ない気持ちがあるが、仕方ないのかなという感情を表出した。しかし、抗がん剤の副作用

と決めつけていたと評価したことから、今なら何ができそうか＜実践の分析＞発問すると、

身体的に無理しないでパウチ交換を進める方法や声掛けの仕方など具体的な方法を語った。 

この行為は業務的な行為と思うか＜自己の感情・思考・行動の分析＞発問すると、それは

患者の心理や身体的状況を踏まえた援助になりうることに気づいている。 

そして、患者の表情を見てどう思ったのか＜感情の表出＞発問や、患者はどうしてほし

かったのか＜患者の状況分析＞発問することで、患者は嫌そうな表情をしていた事、声掛

けだけでも患者にとっては安楽であることを自信を持って答えている。そこで、看護師の

行為をなぜ疑わずに当たり前と捉えるのか＜自己の感情・思考・行動の分析＞発問をする

と、人の意見をそのまま受け止めすぎること、否定的な視点が必要と過去にも指摘を受け
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ていたことを結び付けて振り返っていた。そして今後の課題＜課題の明確化＞を発問する

と、人に流されやすい性格を自覚し、もっと自分の意見を大事にして、自己主張していき

たいと課題を述べることができた。 

どうしたら良いか戸惑いを表現する学生は、その時の状況分析が捉えられないことが考

えらる。本事例は、何に戸惑い、気がかりなのか不明確であった。その場合は、何が気が

かりなのか焦点化することも必要である。また戸惑いの要因として、どのように考え問題

解決すればよいかが導けない思考・行動特性が考えられた。本事例において、実践の分析

や、患者の状況の分析を丁寧に行うことで、具体的な方法を思考することができた。その

結果、どうしてよいか悩んでいた自分への自信や効力感が高ま理、今後の方向性を描くこ

とができたと考える。 

 

第 1 節のまとめとして、事例を通して、学生が語る感情場面の特徴に応じた発問ガイド

の活用法について検討した。印象場面のエピソードには、「上手くいった」「うれしかった」

と言ったポジティブな感情を表す学生と、「できなかった」「どうしたら良かったのか」と

いうネガティブな感情を表現する学生に対して、それぞれのリフレクションプロセスを、

発問ガイドと関連させて検討した。その結果、どの事例においても、まず導入では学生の

語りを傾聴し、語りやすい雰囲気を作ることが必要であった。そして、発問ガイドによる

発問の意図を意識しながら、実践の批判的分析、患者の状況分析、そして自己の分析を繰

り返しながら、再評価していくことで、次への方向性を見いだすことができた。発問には

順序性はなく、学生の関心やこだわりに応じて、順序を変えながら、学生が気づかない視

点を投げかけることで、リフレクションを進めることができると考える。そのためには学

生の関心がどこにあるのかを早期に把握することが重要である。ポジティブ表現の学生は、

関心が自分に向けられているため、患者の立場からの視点が有効であろう。またネガティ

ブ表現の学生は、患者の心理や、出きなかった実践に関心が向けられていた。そのため、

患者の言動を思い出すことで、患者から良い反応を示す言動をもらっていたことに気づく

ことができた。また自分はどうしたいのか自分の具体的目標や、できていた関わりを承認

することで、自己否定を起こすことなく、次への方向性を確認する事ができた。 
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第 2 節 リフレクション成立に向けた発問ガイドの機能 

 第 1 節では、特徴的な学生の事例をもとに、学生が語る感情場面の特徴に応じて、どの

ようにリフレクションを成立させたのか分析した。 

そこで本節では、リフレクション成立に向けて、発問ガイドがどのように機能している

かを検討する。  

 

本研究は Gibbs のリフレクティブ・サイクルを基盤理論として、学生との面接を繰り返

す中で、どのように発問すれば学生のリフレクションが成立できるのか、検討を重ねてき

た。発問ガイドは一定の有効性は検証できたが、学生との対話で成り立つ面接法において、

個々の学生の興味や関心、思考や行動特性、そして看護に対する知識や価値観などによっ

て、学生が語る内容は様々であった。そこで学生はリフレクション過程において、最初の

「経験の回想」から、実践や自己の批判的分析をもとに「看護実践の問い直し」をしてい

た。そして最終的に新たな気づきや学びから「次への行動計画」へとリフレクションが成

立していた。そこで、この３つの段階における教員の発問の機能について考察する。 

まず、リフレクションの導入である「経験の回想」では、学生に印象に残るエピソード

を語ってもらった。「上手くできた、うれしかった」と言ったポジティブな感情表現を表す

学生と、「できなかった、どうしてよいかわからなかった、困った」と言ったネガティブな

感情表現を表す学生の 2 パターンがみられた。そしてどちらも感情を表現しながら印象に

残る場面を語っており、エピソードが語れない学生は見られなかった。時に、「こんな学び

があった」と、学びをまとめて話す学生が存在したが、その場合も、どのような出来事な

のか、その時の状況と、その時どんな気持ちだったのかと具体的な場面の表現化や感情表

出を促すと、リフレクションの導入を行うことができた。リフレクションの導入では、自

由に自分の体験を語ることが重要で、そのためには、教員は学生がエピソードを表出しや

すい心理的な環境と関係づくりが必要となる。 

実習の振り返り面接では、教員は実習目標に添って目標が達成できたのか否かを問うこ

とが主流である。その場合は、できたか、できなかったのかという行動形成に焦点が当た

る傾向にある。今日の実習教育では問題解決思考である看護過程の展開技術を用いて実践

していく方法が用いられている。そして客観性のある事実を元にエビデンスのある実践が

求めれることから、主観的な感情や気づきを表現する機会が制限される傾向にあると考え

る。 
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学生は学んだ知識や技術をもとに患者と向き合いケアを行っていくその中で生じる疑問や

戸惑い、そしてうれしい快感情や、悲しい、怒りといった不快感情は表面化されずに心の

中に留められていることが多いのではないだろうか。 

リフレクションの導入として、実習目標と離れて、自由に自分の主観的な判断に基づく

印象場面を取り出し、エピソードを語ってもらうには、素直に自分の感情が表現できる、

失敗した出来事も語りができる安心した環境と教員との関係が必要である。そのためには、

教員は学生の語りの中で表現される感情を受けとめ、評価や指示・指摘を加えず、傾聴す

る姿勢が求められる。 

学生のエピソードの中には、学生のこだわりや、看護に対する、価値観などが潜んでい

ると考えられた。リフレクションは自分の考え、感情、価値、信念などを振り返ることで

ある。教員は学生が何に関心を寄せ、何に疑問や戸惑いを感じているのか、何を看護とし

て重要視しているのか等、学生の語りの背後にある考え，価値、信念を推察しながら十分

に話を傾聴し引き出すことが必要である。そのため、最初に語るエピソードにおける学生

の感情を受けとめ、上手くいったと満足する学生には賞賛する、上手くいかなかったと語

る学生には、そのままを受けとめて、まず聞く姿勢が求められる。 

学生が体験した出来事を教員は同じ場に居合わせ合共有することができない場合が多

い。つまり、学生の語りがなければ対話的リフレクションは成立しないという限界がある。

そのため教員は学生の体験世界に入り込み、学生の感情や思考に近づくことが重要である。

学生は面接の感想として、通常の面接の時よりも自然に自分の思いや考えを話すことがで

きたと述べていた。リフレクション面接においては、自然に自分の思いや感情や考えが表

出できるような対応が求められるが、学生と教員の相性や人間関係を払拭するためには、

教員は評価者ではなく、指導者でもないファシリテーターとして傾聴する姿勢で、学生の

体験世界に入り込むスキルが必要と考える。 

次に批判的分析を繰り返し、「看護実践の問い直し」における教員の発問の機能につい

て考察する。経験を再評価するとは、上手くいった時には本当によかったといえるのか、

逆に上手くいかなかったと感じた学生には、その場面以外で上手くいった出来事はなかっ

たのか、実践した意味を学生が捉えた視点とは異なる視点から問い直しを行うことを意味

する。 

批判的分析は、発問ガイドを作成する上で、最も課題が残った部分である。批判的分析

を促す上で必要な発問の意図をまとめると、批判的分析は、大きく 3 つに分類された。1

― 112 ―



 

つは実践の分析で、2 つ目は、患者の状況に関する分析、そして 3 つ目は自己に関する分

析であった。振り返りの 3 ステップとして何を(what？)、だから何／なぜ（so what?）、

ゆえに何／どうする(now what？)の構造化が広く知られている１）。そのため、批判的分析

を促すには、この３ステップを用いて学生自身が既に持つ知識や、これまでの体験、価値

観などを引き出すためには、学生自身が、何を実践したのか？、なぜ？、ゆえにどうする？

と発問すると効果的である。同様に、2 つ目の患者の状況分析についても患者の発語や状

況として何を現象として捉えたのか？、それは何？、どう考える？と振り返ると効果的で

ある。その時に、既習の知識や看護に関する価値等をもとに、客観的に分析することで、

主観的な分析に留まらない批判的が出来た。しかし 3 つ目の自己についての分析を促す発

問が、最も困難を要した。 

リフレクションが単なる振り返りと異なる点は、この自己との対峙、自己の気づきであ

りリフレクションの根幹をなす部分である。自己の気づきを促すためには他者の視点を必

要とすることが多いが、教員の価値観や意見を一方的に示すのではなく、学生自身が実践

や患者の分析を行っていく中で、自分は意識していなかった実践や患者の言動や変化等に

視点を広げることで、自分の思い込みや独自の信念や価値に気づくことができる。また自

己の気づきを促すためには、過去の自分と比較することも、他者からの視点に相当する匹

敵する新たな自己の気づきを生み出すことができた。実践した方法や内容が妥当であった

のか実践に関する分析を行うためには、状況の再確認や、患者が発した言葉や表情などを

振り返り、その意味するものを自分が行った実践と関連させて分析することで、実践や患

者の見方や自己の考え、価値観に対して再評価することができると考える。 

また学生の関心がどこに向いているのかを把握することも必要となる。自分の感情に向

いている場合、患者の心情に向いている場合、看護実践そのものに向いている場合がある。

学生が向いている方向を確認した上で、それとは異なる見方ができるように意識にのぼっ

ていない視点の方向から発問することで、現象を客観的に見つめることができると考える。 

自分自身を振り返り、思考や行動が実践に影響していたことに気づき問い直しをするの

であるから、安心して問い直しができるような心理的な環境と関係を作る必要がある。そ

のためには、特にできなかったとネガティブな発想からスタートした学生には、できてい

た部分を確認し賞賛することで、自己否定にならずに思考を深化させることや、学生自身

が事実を元に振り返りができるような働きかけが必要と考える。 
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最後の段階である、「次への行動計画」における教員の発問の機能ついて考察する。看

護実践の問い直すことで、学生は自分が行った実践を再評価し直し、患者や実践に対する

自分の考え方、価値観、思い込みやこだわりなどにはっとした新たな気づきを感じさせる

ことができた。そして、自然に今後の課題や方向性を語ることができた。語りの中で、学

生は今まで気づかなかった自分の特性や、看護に対する価値観などに気がついていた。そ

して、今後どうしたいのか、自分が目指す方向性などを語らせることで、自分の課題を明

確にすることができた。さらに面接を通して、自分の考えや感じ方が変化したことを言葉

で表現することで、より自身の意識の変容を意識化することができた。 

まとめの段階では、学生自身の言葉や表現で、実践可能な方向性を示すことができるよ

うに支えることが重要である。教員は、自分の価値観や方向性を押し付けにならない様に、

学生が自分の思考や行動の変化に自分自身が気づいていけるように支えることが重要と考

える。 

以上より発問ガイドを用いて「経験の回想」から、批判的分析を繰り返しながら「看護

実践の問い直し」を繰り返し行うことで、「次への行動計画」へと進み、リフレクションの

成立に向かうことができた。発問ガイドには発問の意図と発問内容を示すことで、応用で

きる発問ガイドとしてまとめることができた(表 4-6)。 

Gibbs のリフレクティブ・サイクルはフレームワークが示されてるものの、詳細な内容

は表示されておらず、ガイドに相当する内容は述べられていない。先行研究の結果と同様

に出来事の記述や感情表現は行えても、分析そして総合へと導くことが困難であった。特

に、リフレクションにおいて自己への気づきのスキルが土台になる 2）ことが明らかにされ

ているものの、リフレクティブ・サイクルには自己への気づきのサイクルは示されていな

い。そのため、サイクルに従って発問しても自己の気づきが感情表現に留まり、自己への

問いかけには至らない結果や、表面的な行動の振り返りに留まってしまい批判的な分析が

不十分であることが課題であった。批判的分析が不十分であると、振り返りの内容は反省

や振り返りの範疇に留まり、今後の方向性は抽象的で具体性がないもので終わってしまう

課題があった。 

しかし事例を検討することで、Gibbs のリフレクティブ・サイクルの 6 つのサイクル一

つづつのステップを踏むのではなく、大きく 3 つの項目に分類して思考を深めることが有

効であると考えられた。そのため、本研究では 3 つの項目に整理し、どのような意図をも

って、発問すれば学生のリフレクションを刺激することができるのかを明示することで、
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教員の発問の方向性が定まり、短時間で的を得た、効果的なリフレクション面接が行える

と考える。 

リフレクションは学生自らが気づいていくプロセスであることから、学生が安心して問

い直しができるような心理的な環境と関係は重要である。そのため教員は学生の振り返り

を支え、学生が持つ思考や、価値感を学生自身が修正することができるように支えること

が教員の役割と言える。これは成人における意識変容学習の取り組みのプロセス 3)と類似

していた。 

本研究の第 4 章では、学生が取り上げたエピソードおいてポジティブとネガティブな感

情の 2 種類の事例を検討した。事例数は各 2 事例と少ないため限界はあるものの、発問ガ

イドの活用においては共通性が見られた。学生の関心が自分に向いているか、患者に対し

て向いているのか、学生が注目している視点とは異なる視点に目を向けることで視野は広

がり、客観的に看護現象の意味を探索することができると考える。また自分は実践ができ

たと評価する学生と、できなかったと評価する学生に対して、様々な場面を想起し、分析

することで、最初の評価を見直すことができる。 

意識変容学習においては、心理的タイプや学習スタイルなどによる特性によるアプロー

チの考察を行う必要性が述べられている 4)。学生の学習スタイルや心理的タイプにおいて

は、今後の課題であるが、発問ガイドはリフレクションを活性化させることができる教育

方法としてその有用性は高いと確信している。 
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表 4－6 発問ガイド(修正案４) 

リフレクシ

ョンプロセ

ス 

リフレ

クティ

ブ・サイ

クル 

発問の意図 
 

発問例 

経験の回想 1)描写 
 
 
 
 
 

①印象場面の回

想 
 
 

 

・実習した中で印象に残ったことは何ですか？ 
・困ったこと、うれしかったことや、悲しかった

ことなど、心に残っていることはありません

か？ 
・その場面を思い出して少し詳しく教えて下さい

2)感情 ②感情の表出 
③気がかりの確

認 

・その時あなたはどんな気持ちでしたか？ 
・何が気がかりですか？ 

看護実践の

問い直し 
3)評価 
4)分析 

④実践の分析・

評価 
 
 
 
 
 

 
 
⑤患者の状況分

析 
 

 
 
⑥看護の価値づ

け 
 
 
 
⑦自己の感情・

思考・行動の

分析 
 
 
 
 
 
 

・その時のあなたの行為は良かった（良くなかっ

た）と思いますか？ 
・何故良かった（良くなかった）と思いますか？

・何故それを実践しようと思いましたか？ 
・何故、その時に出来なかったと思いますか？ 
・その時に、あなたはどんな考えや判断をもとに

行動していましたか？実践の根拠は？ 
・その時どうしたいと思いましたか？ 
 
・その時の患者の言動は？ 
・患者はどんな気持ちだと思いますか？ 
・何故、患者はそのような発言や行動をしたと思

いますか？ 
 
・患者にとってあなたの行った行為はどのような

意味を持つと思いますか？ 
・看護として大事にしていることは何ですか？ 
・あなたが目指す看護は何ですか？ 
 
・何故そのような気持ちになったのだと思いま 
 すか？ 
・あなたがそう思った・考えたのは何故？ 
・あなたは、自分の性格や考え、行動をどのよう

に感じてますか？ 
・以前と比較して、自分の思考や行動が変化した

と感じますか？なぜ変化したと思いますか？ 
・自分自身の変化を感じているとしたら、どのよ

うに変化しましたか？ 
次の行動計

画 
5)総合 
6)行動

計画 

⑧課題と今後の

方向性の確認 
 

・今なら他に何が出来たと思いますか？ 
・今後どのように行動したいと思いますか？ 
・そのために何をしなければならないと思います

か？ 
・面接を通して新たな気づきはありましたか？ 
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第 4 章のまとめとして、学生が取り上げたエピソードおいてポジティブとネガティブな

感情の事例を検討した。発問ガイドをどのように用いて面接を行えば、リフレクションを

成立させることができるか、事例をもとに検討した。その結果、学生のリフレクションプ

ロセスは、導入として「経験の回想」から、看護実践の批判的分析や患者の状況の分析、

そして自己の批判的分析を繰り返しながら「看護実践の問い直し」」をする段階、そして、

新たな気づきから「次への行動計画」への段階と大きく３段階に整理できた。そして、そ

れぞれの段階における発問の意図と発問例を示すことで、リフレクション成立に向けた発

問ガイドとしてまとめることができた。 

 

 

【引用文献】 

1)和栗百恵：「ふりかえり」と学習-大学教育におけるふりかえり支援のために-，国立教育

政策研究紀要，第 139 集，85-100，2008． 

2)クリス・バルマン，スー・シュッツ編，田村由美，池西悦子，津田紀子：看護における

反省的実践 原著第 5 版，看護の科学社，38，2014． 

3) パトリシア・A・クラントン，入江直子，豊田千代子，三輪建二監訳：大人の学びを拓

く-自己決定と意識変容をめざして，蔦書房，210-211, 2006. 

4) パトリシア・A・クラントン，入江直子，三輪建二監訳：大人の学びを創る-専門職の省

察的実践をめざして，蔦書房，189-204, 2006. 
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第５章 看護学生のリフレクションを活性化させる教育方法の創出 

 

第 4 章では、発問ガイドをどのように用いて面接を行えば、リフレクションを成立させ

ることができるか、事例をもとに検討した。学生が取り上げたエピソードにおいてポジテ

ィブとネガティブな感情という両極する 2 種類の典型的な事例を検討した。その結果、学

生のリフレクションプロセスは、「印象場面の回想」をしながら「看護実践の問い直し」を

経て、そして、「次への行動計画」へと大きく３段階に整理できた。そして、発問ガイドの

有効性を確認することができた。しかし、看護大学生に対するリフレクションは筆者が面

接をおこなってきた。そのため筆者が学生との面接を重ねる中で発問スキルを修得してき

たことや、筆者と学生との関係性などによる影響が考えられた。 

そこで、第 5 章では、筆者以外の教員によるリフレクション面接を実施し、発問ガイド

の有効性を検証することで、発問ガイドの妥当性を検討する。その上で今後、看護教育に

おいてどのように発問ガイドを活用すればよいかを考察する。 

 

第１節 発問ガイドの妥当性の検討  

－他の教員による発問ガイドの有効性の検証－ 

 研究方法として、大学での助手を４年間と助教を 1 年間経験している教員１名が、成人・

老年看護学実習が終了した看護大学生 2 名に対して、リフレクション面接を 1 回づつ行っ

た。発問ガイド（表 4-6）を用いて、半構造化面接を実施した。面接時間は 1 人 30～40 分

である。面接を IC レコーダーに録音し、逐語録を Gibbs のリフレクティブ・サイクルご

とに内容を分類した。教員には、リフレクションの概要と発問の意図について説明した後

に、学生との面接を実施してもらった。 

結果として、2 名の学生に行った面接において、教員の発問がどのように機能したかを、

表 5-1 に示した教員の発問の意図番号と、学生のリフレクション内容を対比させて示す(表

5-2、表 5-3)。 

事例 A は、自分が実施したケアにより患者の疼痛が図れ患者の表情が穏やかになったこ

とで、患者や家族から喜ばれた体験を語った。すなわちポジティブな感情体験からのリフ

レクションである。 
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表 5－2 教員の発問と事例 A のリフレクションプロセス 

教員の発問 

<発問の意図> 

リフレクティブ・サイクル 

記述・描写 感情 評価 分析 総合 行動計画 

①実習した中

で印象に残っ

たことがあり

ますか？うれ

しかったこと

とか、悲しか

ったことと

か、何か気が

かりなこと、

もう何でもい

いので、心に

残っているこ

とを話してく

ださい。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

②-1 

どんな気持ち

だったの 

 

 

 

 

 

 

④-1 

今までの実習

の中でも何

か、この患者

さんみたいに

うまくいった

こととかって

あったん。 

 

 

 

 

 

 

 

８０代、子宮

頸がんの女性

でもう医療処

置も終わって

たけど原因不

明の首周辺に

激痛、発熱、

倦怠感があっ

た。その方に

足浴・手浴を、

好きな香りの

入浴剤を使っ

て実施した。

実施後には痛

みが少なくな

ってよかっ

た。鎮痛剤も

使ってはいた

けど、足浴、

手浴で痛みが

とれるんだと

いうことがす

ごい印象的

で。家族にバ

ラの香りの保

湿クリームを

持ってきてい

ただいて塗っ

たことで、す

ごい穏やかな

表情で、笑顔

になられた。

家族の方から

も感謝の手紙

をもらった。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

これまでも足

浴や清潔ケア

をやった。気

分転換にもリ

ラクゼーショ

ンにもなる。

援助をやって

いやだと言わ

れたことはな

く、すごい気

持ちよかっ

た、あしたも

やってほしい

とか、肯定的

な発言され、、

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

患者さんが楽

になってよか

ったなってい

う、安心感と

いうか、実施

してよかっ

た。 

、 
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⑥-1 

うれしかった

んよね、A さん

自身それが大

事にしている

こと、。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

⑥-2 そうです

ね、そこの部

分が A さん自

身の看護に対

する考え方だ

ったりもする

の。 

 

 

 

④-2 

今振り返って

今なら何かで

きたことがあ

ったかなとか

は思います

か？。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

⑦-1 

傷つけたくな

いから、そう

いう深いとこ

ろまで話こと

は自分はちょ

っと避けたの

かね。 

⑧-1 

じゃあ、今か

らも避けてし

まうかね。自

分としたら。 

 

 

 

 

 

 

④-3 

その人の背景

は？情報収集

とかケアをし

いつもそうで

した。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

旦那さんとす

ごく仲がよく

て、いつも一

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

患者さんの思

いは、傾聴は

してたんです

けど、予後の

こととかの話

は、傷つける

かと思ってそ

ういう深い話

はできなかっ

た。どう思わ

れていたのか

なと。今聞き

たいとは思う

んですけど、

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

そうですね。

何か入院した

ってことによ

って、やっぱ

りこんな体に

なってしまっ

たとか思うの

で、そういう

気分をちょっ

とでも明るく

できたらなっ

ていうのはあ

ります。 

 

 

そうですね。

何か病態だけ

を見るんじゃ

なくて、気持

ちの面でも看

護していく必

要がある思い

ます。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

はい。避けて

いました。 

 

 

 

 

 

 

いや。やっぱ

り私の判断で

は、ちょっと

予後の話は実

習中では、難

しいと思うの

で、そのとき

看護師さんと

かに相談して

いきたいなと

は思います。

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

。 
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たり、お話は

できたの。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

⑤-1 

患者さん自身

はどうだっ

た。喜んだり

とか。 

 

 

 

 

 

 

 

②-2 

そういうのを

見たら自分は

どう思った。 

 

 

 

 

 

 

 

⑦-2 

よく気がつく

ね。いろんな、

見て。何か自

分で努力をし

ているの。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

④-4 

じゃあ、特別

失敗したこと

ないんやね 

喜んでもらえ

る経験のほう

が多いんよ

ね。 

 

 

緒に活動され

ていて、入院

中はほぼ毎日

お見舞いをさ

れていたんで

すけど、旦那

さんがいない

と寂しいとい

うのがあって 

見えるところ

に写真立てを

つくって飾っ

たりした。そ

の背景を読み

とってケアに

つなげたのは

あります。 

 

 

すごい喜ばれ

て、何か写真

見ても安心す

るなっていう

ふうに言われ

ていて、すご

い穏やかな表

情で話されて

いました。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

患者さんにと

って、生きて

きた中で旦那

さんは大切な

存在なんだな

と思って喜ば

れてよかった

なって感じが

ありまた。 

 

 

そうですね。

やっぱりその

人を知ること

が好きってい

う性格もある

ので、 

実習２週間で

知るのは難し

いんですけ

ど、何十年の

歴史をどうし

ても知りたい

っていう思い

があります。

 

 

そうです。 
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⑧-2 

課題は何かあ

る？ 

 

 

⑦-3 

患者さんの気

持ちが入り過

ぎて躊躇する

自分がいるよ

ね。ときにね。

どう？ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

⑧-3 

自分は患者さ

んのことを知

りたいけど、

さっき言った

傷つけるかな

って躊躇する

自分がいるよ

ね。 

今後はどうし

たらいい？ 

 

 

⑧-4 

話をしてどん

な感じ？ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

課題。そうで

すねえ… 

入院中のこと

ですか？ 

 

○A  
そうです 

そうです。 

そうなんです 

躊躇する、そ

の言葉がぴっ

たりする 

そうなんです 

患者さんの立

場に入って思

いすぎるとこ

ろがある。傷

つけるのでは

ないかと躊躇

する自分がい

る。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

○Ｃ  
気持ちが整理

できてすっき

りしました。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
○Ｂ  
傷つけるので

はないかと躊

躇して行動に

移せない自分

がいるので、

看護師さんに

聞いたり、相

談したりし

て、行動に移

せたら良いと

思います。 

 

 

事例Aでは、教員はまず①印象場面の発問により、学生は痛みを訴えるターミナル期に

いる患者に手浴や足浴を行い、好きなバラの香りのする保湿クリームを塗った出来事を語

った。ケアにより患者の表情は穏やかになり痛みの緩和につながったことや、家族からも

喜ばれたことで、「うれしかった」と感情の表出ができている。さらに⑥-1，2で、看護と

して大事にしていることの発問により、病態だけでなく、心理面を大事にしたい学生自身

の看護への思いが確認できている。学生は患者と上手く関われているが、さらに教員は④

-2で、今ならもっと何かできそうなことはないかと発問すると、学生はもう少し患者の心

情を知りたかったが聞けなかった、患者を傷つけるのではないかと、患者の心情を思うあ

まりに、患者との心理面の会話を避けていたことを語った。 

教員はそこで、⑧-1で、今からはどうするのかと今後について発問している。しかし、

この時点では、学生は「自分の判断では難しいので看護師と相談していきたい」と主観的

な振り返りに留まっている。この要因として、上手く関われていた学生Aにとって、踏み

― 122 ―



 

込めなかった時の自己の振り返りが不十分なままに、リフレクションの次の段階である「次

の行動計画」へとプロセスプロセスを急いだことが考えられる。その後、教員は④-3、⑤

-1で再度実践場面を振り返り、⑦-2で学生自身が大事にしている看護に向けて努力したこ

とを再確認している。しかし患者の心情を聞けなかったことに関しての自己の振り返りに

ついては未だに核心に触れられていないために、⑧-1，2で学生に課題は何かと問いかけて

も、学生は問われていることに関する思考にはたどり着いていない。 

そこで、⑦-3で、教員が感じ取った患者を知りたい気持ちが強い傾向や、患者を傷つけ

るのではないかと躊躇する学生Aの特性をアイメッセージでフィードバックした結果、学

生の発語○A ○B に見られるように、学生は自己の思考・行動の特性を自覚し、○C の発言に

見られるように気になっていた出来事の整理することが出来た。心の整理が出き、腑に落

ちた学生に対して⑧-3で今後の課題を発問すると、学生は自己の傾向を踏まえて今後のあ

り方を述べることができ、リフレクションの成立に至ることができた。 

学生Aのように、患者と上手く関われ患者の心情に添ったケアが出来ている学生の場合、

特に振り返る材料もなく課題も見当たらない事が多い。事例Aは、これまでも成功体験を

積み重ねてきた。このような成功経験が多い学生の場合には、教員は問題意識が少なく、

振り返りに時間を要せず、早急に実習体験での学びや今後の課題などの結論を求める傾向

がある。しかし、事例Aでは、発問ガイドの活用により、看護実践の問い直しの段階に戻

ることで学生は自分自身も意識にのぼっていなかった気がかりを思い起こしていた。教員

は、発問の意図④のように他に実践した内容を問いかけることや、発問の意図⑥の自分が

看護として大事にしていることを確認するとともに、今ならもっとできそうなことはない

かと学生に探索させることで、できていなかった部分の自己を見つめることができた。 

教員は学生に自身が行った実践を充分に振り返らせることで、意識化されていない気が

かりが残されている場合や、失敗を恐れて実施に至っていないケースもある。他に実践し

たことはないか、患者の反応等を振り返り十分に問い直し確認すことが、学生自身が自分

の思考の傾向や今後の目標を意識化することに繋がり、リフレクション成立を可能にする

ことができる。 

事例Aの場合、実践や自己の問い直しの発問を繰り返したため、リフレクションの核心

である実践の自己対峙に至るには時間を要したが、発問ガイドの活用によりリフレクショ

ンの成立に至ることができた。さらに教員は学生との対話の中で、学生Aは踏み込みたい

けれども、傷つけるのではないかと躊躇して踏み込めない学生の特性に気づき、⑦-3，⑧
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-3で学生に「患者の気持ちに入り過ぎて躊躇する自分がいるよね」と学生の特性をフィー

ドバックしたことで、学生は、はっと自分の特性に気づくことができた。上手く関われて

いた自分から、患者を傷つける事を躊躇し、踏み込めない自分に気づくことで、リフレク

ションサイクルの「統合」および「行動計画」へと発展することができた。 

このように、教員は学生との対話の中で、学生の思考や行動特性を早期に感じ取り、何

がリフレクションを妨げているのか、どこを刺激すればリフレクションを促進させること

ができるのかを見抜き、具体的な発問内容に取り入れることは必要である。 

 

次は、事例 B の展開について述べる。事例 B は、患者の様態に何か変だと気になったが、

そのまま様子観察となった。ところが翌日には急変したケースである。学生は患者に対し

て、もう少し何かできなかったのか、実習が終了して 1 年が経過しているにもかかわらず、

未だに後悔している思いを語った。すなわちネガティブな感情体験からのリフレクション

である。 

 

表５－３ 教員の発問と事例 B のリフレクションプロセス 

教員の発問 

<発問の意図> 

リフレクティブ・サイクル 

記述・描写 感情 評価 分析 総合 行動計画 

①実習の中

で、印象に残

ったことがあ

りますかね。

なんかうれし

かったことと

か、悲しかっ

たこととか

も、何でもい

いので何か気

がかりなこと

など、心に残

っていること

があったら話

してくださ

い。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

受け持ち期間

に急変して亡

くなられた。

前の日に様子

がおかしいな

と思ったが、

バイタルにも

問 題 が な く

て、看護師さ

んに報告して

も特に問題な

さそうと言わ

れた。データ

で示されたわ

けじゃないけ

ど、なんとな

く感じ取った

のに、何も言

えなかった。

もうちょっと

見とってくだ

さいってお願

いしたり観察

の仕方とかあ

ったんじゃな

いかな。ショ

ックだった。

もうちょっと

何かできたん

じゃないかな
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④-1 

ほかに何かし

たこととかは

ある。その患

者さんに。 

 

 

 

 

 

 

⑤―1 

ケアするとき

にその患者さ

んは何か反応

というのはあ

ったの？ 

 

 

 

 

 

 

 

②-1 

じゃあ、その

ときの気持ち

は自分はどう

思ったん 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

⑤-1 

患者さん自身

はどう感じて

たと思う？ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

と後悔してい

ます 

 

 

意識レベルが

低くて、ほぼ

反応もない方

だったんです

けど、清拭と

か、体位変換

とか、足浴と

かそういうこ

としかできな

かった。 

 

 

最初は、全然

反 応 が な く

て、でも声か

けはずっとし

てて軽く動か

していたら、、

ちょっと力抜

いてくれたり

とかっていう

反応は出てき

ていました。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

最初のとき

は、ベッドサ

イド行くのが

すごい嫌だっ

たんですよ。

でも、その反

応が出たりと

かしだしてか

らは、すごい

うれしくてベ

ッドサイドに

行くのが楽し

みで、本当に

うれしかった

です。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

どうだったか

全然話も出来

なくて、看護

師ものぞかれ

ることも少な

いし、御家族

も余り来られ

ることもなか

ったので、私

の主観だけ

ど、ちょっと

でもそばにい

てくれる人が

いるのがうれ

しいのかな。

一緒にいて時

間を過ごして

ほしいのかな

安心感を感じ

てくれていた

らいいなって

思いながら、
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⑥-1 

じゃあ、その

人とかかわる

中で、何か自

分としたら、

その患者さん

にどんなふう

に、どうなっ

てほしかった

のかね。 

 

 

⑥-2 

やることは少

なかったと言

われていたけ

ど、自分がし

たことは意味

があったんじ

ゃないの？ 

 

 

 

 

 

 

 

④-2 

今振り返って

みて、今だっ

たら何ができ

るかなって思

う。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

⑥-3 

何か、自分と

しては目指す

看護とかって

いうのはない

んかね。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

そばにいまし

た。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

そうだったの

かな。あまり

振り返るんじ

ゃなくて結構

ショッキング

な事だったの

で。でも話し

てみると、ち

ょっとはでき

ていたのかな

と思いまし

た。今は 

 

 

 

反応がなくて

もいいから声

かけして、一

人の人として

かかわれるよ

うな援助をし

ようと思って

いました。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

○A  
看護師さんに

自分の思って

いることが違

うのじゃない

かと言われる

と思って言え

なかったこと

を結構後悔し

ていた。 

一日中一緒に

いる学生だか

らこそ見えて

くることもあ

るで、違和感

とかを伝えて

いくのが自分

に出来たんじ

ゃないかと。

その時に勇気

があったら 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

○B  
患者さんの普

段の状況とか

を見て、ちょ

っとした変化

に気づいて、

すぐに対応し

たりとか、ほ

かの自分でで

きないことだ

ったら、ほか

の人とかにつ

なぐっていう

役割をちゃん

とできる看護

師さんになり

たいなって思
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⑧-1 じゃあ、

そのために自

分で何をした

らいいという

か、何をこれ

からしないと

いけないなと

いうのを思

う。 

 

 

 

 

 

 

⑧-2 

だけど、何か

できていない

と思ったけ

ど、やれてた

って感じはす

る。 

今気づいたこ

とは？ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

○C  
今振り返った

ら、その急変

のところとか

はどうにもで

きてなかった

ですけど。で

も、それ以前

のこととかを

考えたら、ち

ゃんと向き合

えていたのか

なって思いま

した。 

う。細かいと

ころに配慮が

できたらいい

なって。 

細かい変化と

か、毎日ちゃ

んとかかわっ

て、看護師さ

んすごい忙し

いのに、その

短い時間で、

しっかり向き

合って、その

人をとらえれ

るようにする

ようにしない

といけないの

かなって思う

 

事例 B は、患者のバイタルサインには問題はなかったが、学生はなんとなくいつもと違

う患者の様態が気になり看護師に報告したが、そのまま経過観察となった。しかしその後

患者が急変したことに対して、学生は自分は何をすればよかったのかと後悔を語っている。

1 年前の出来事であったが、学生は気持ちの整理が出来ないまま悩んでいた。今回、面接

で印象に残る場面の想起を促す発問により、この未解決な思いを表出することができた。

教員は、学生が体験した状況下で学生が何もできなかったことは、やむを得ないこととし

て推察できた。教員は、学生に④-1 でそれまでに実践していたことを振り返らせる発問を

行っている。さらに⑤-1、②-1，6-1 と実践場面における患者の反応や、その時の学生自

身の思いや行動等を繰り返し発問して語らせている。そして⑥-2 で、出来ていた事実を承

認し、何もしていなかったわけではないと、学生自身が再評価できた事例である。実践の

問い直しが十分にできた時点で、④-2 で今なら何ができそうか発問することで、○A 患者

の様態が変だと感じてはいたものの自信がなく、適切に報告が出来なかった自分を客観視

することができた。⑥-3 で目指す看護を確認し、⑧-1、2 で今後の目標と課題を発問する

と、自信を持って学生としてできることを考えることができた。 
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できなかったとネガティブな感情体験のリフレクションの場合、反省に陥りやすいが、

できていた事実に視点を転換することで、学生の自己肯定感が高められる。発問ガイドに

沿って、実践の問い直しを充分に行うことで、急変という状況下ではやむを得なかった事

実の確認と、後悔している未解決な自分自身に向き合うことができている。学生は思考の

整理とともに自分の未解決な気持ちを解消させ、今後の課題を明確にできた。発問ガイド

を有効に活用できた結果、リフレクションを成立させることができた事例である。 

第 1 節のまとめとして、筆者以外の 1 名の教員により、2 名の学生に、面接ガイドを用

いたリフレクション面接を行った。発問ガイドンを活用することで、2 名の学生とも自分

の思考の特性に気づき、自己の課題や次への行動への方向づけができており、リフレクシ

ョンを成立させることができた。事例数が少ないという研究の限界はあるものの、一定の

ガイドの有効性が確認できた。 

事例 A は、自分のケアにより患者の疼痛緩和に役立ち、喜んでもらえた喜びを語ってい

る。ボディティブな感情表現を示した事例である。次の事例 B は、急変した患者に対して

どうしたら良かったのか、何もできなかった自分を後悔しており、ネガティブ感情を表現

した事例であった。つまりボディティブとネガティブな感情表出の両パターンの学生に対

して、発問ガイドの有効性を検証することができた。他の教員によっても発問ガイドの有

効性が検証できたことから、本発問ガイドは学生のリフレクションを活性化させるための

教育方法としての妥当性が確認できた。 

面接を行った教員には、事前にリフレクションについての概要とガイドの用い方、発問

の意図について説明した。しかし他の教員による面接を実施しての気づきとして、ガイド

の記載が平面的であるため、時間や会話の行き来などが上手く説明できず、リフレクショ

ンの核心に持っていくには時間を要した。リフレクションにおいて、実践場面の語りや、

感情表出、実践の問い直しなどは行き来しながら進めていくことを、発問ガイドに明示す

ことが課題となった。また発問ガイドの全体の概要を把握するためには、ガイドはシンプ

ルで分かりやすいことが必須である。このことから、発問ガイドを一部修正(表 5-1)し、

教員の発問と学生のリフレクションプロセスとの関係図(図 5-1)を作成した。 
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表 5-1 リフレクション成立に向けた発問ガイド(完成版) 

リフレクショ

ンプロセス 

Gibbs のリフ

レクティブ・

サイクル 

発問の意図 

 

発問例 

経験の回想 

 

 

 

 

 

描写 

感情 

①印象場面の想起

 

 

 

 

 

 

 

②感情の揺さぶり

 

③気がかりの確認

・実習した中で印象に残ったことがありま

すか？うれしかったことや、悲しかった

ことなど、何か気がかりなことなど、な

んでもよいので心に残っていることを話

して下さい。 

・出来るだけその時の状況がわかるように

話してください。 

 

・その時、あなたはどんな気持ちでしたか？

 

・何が気がかりですか？ 

 

看護実践の問

い直し 

評価 

分析 

④実践の問い直し

 

 

 

 

 

 

 

⑤患者の立場への

転換 

 

 

 

 

 

⑥看護の価値づけ

 

 

 

 

 

⑦自己の問い直し

（自己の性格・行

動・思考特性の問

い直し） 

 

 

・何故、そのケアを実践しようと思ったん

ですか？ 

・何故、出来なかったと思いますか？ 

・他に、どんなケアを行いましたか？ 

・今回のこのような（上手くいった・上手

くいかなかった）体験は初めてですか？

・今なら何が出来たと思いますか？ 

 

・患者はあなたのケアに対して、どのよう

な反応をしてましたか？ 

・なぜ、患者はそのような反応をしたと思

いますか？ 

・患者のその時の心情をどう思う？ 

・患者は何を望んでいたと思いますか？ 

 

・患者にどうなって欲しかったですか？  

・あなたは、その時どうしたいと思いまし

たか？ 

・あなたが、看護として大事にしているこ

とは何ですか？ 

 

・あなたは、自分の性格や考え、行動をど

のように(どんな特性があると)感じてま

すか？ 

・以前と比較して、何か努力したり、気を

つけたりしていることありますか？ 

・私には、あなたは、こういうところ(傾向・

特徴)があるように思えるけど、どう？ 

次への 

行動計画 

総合 

行動計画 

⑧自己の目標と 

今後の行動計画 

 

・面接を通して新たに気づいたことはあり

ますか？ 

・あなたは今後どうしていきたいですか？

・あなたの今後の課題は何ですか？ 

 

― 129 ―



 

 

図 5-1 教員の発問と学生のリフレクションプロセスとの関係図 

 

 図 5-1 は、教員の発問と学生のリフレクションプロセスとの関係を示している。発問番

号は、表 5-1 の発問ガイドに示す発問の意図の番号である。学生は経験の回想から、看護

実践の問い直しを行き来しながら、主観的な分析から客観的な分析へと深めていく。この

実践の問い直しは、行動の分析に留まらず、発問④～⑦に示すように、看護の価値づけや、

自己の問い直しを行うことで、自然にリフレクションの統合や行動計画へと、発展するこ

とができる。この看護実践の問い直しの段階において、振り返り内容が不十分な場合は、

次への行動計画は主観レベルの内容で、リフレクションプロセスに添っていても、リフレ

クションができたとは言えない結果となる(図 5-2)。この関係図(図 5-1)を理解した上で、

客観

経験の回想　 看護実践の問い直し 次への行動計画

主観

描
写

感
情

評
価

分
析

統
合

行
動
計
画

発問①～③

発問④～⑦

発問⑧

リフレクション

成立

振り返りのレベル

リフレクション

プロセス
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発問ガイド(表 5-1)を活用することで、より発問ガイドが有効に活用できると考える。

   

 

図 5-2 実践の問い直しが不十分な場合のリフレクション 

 

 

本研究において学生のリフレクションの成立に向けて、発問ガイドの有効性が立証され

た。看護におけるリフレクション研究では多くが Gibbs のリフレクティブ・サイクルを活

用していた。しかしサイクルのフレームワークが示されているものの、詳細な内容は表示

されておらず、本研究で得られた発問ガイドに相当する内容は述べられていない。そのた

め、教員が行う面接の内容や方法は教員の経験や教育スキルに左右され、どのように学生

の思考を引き出せばよいか、どのようにリフレクションを刺激させるのか、教育方法論と

して確立されていなかった。リフレクションにおいて土台となる自己の気づきが、単なる

感想や感情表現や表面的な行動の振り返りに留まってしまい、批判的な分析が不十分であ

ることが本研究においても課題であった。しかし、事例を重ね検討することで、発問の意

図とそれに対する学生の思考のプロセスに共通するパターンが推察された。そこで、発問

の意図と内容を整理し、さらに事例を通してリフレクションプロセスを検討することで、

より確実に、活用性が高いガイドに仕上げることができた。 

振り返りのレベル

客観

主観

描
写

感
情

評
価

分
析

統
合

行
動
計
画

経験の回想　→　看護実践の問い直し　→　次への行動計画

リフレクションプロセス

リフレクション不成立
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教員が場当たり的、経験的に発問するのではなく、この発問ガイドに従って活用すれば、

効果的に学生のリフレクションを導くことができると考える。つまり、教員の経験や教育

スキルに影響を受けずに、均一に教育の質の保証ができる。これまではリフレクションと

いう目的ではあっても単なる反省や振り返りで終わり、自分への対峙というリフレクショ

ン本来の目的を達成させることが困難な場合が多く、リフレクションの達成状況や思考の

深まりは、学生の特性に左右されていた。しかしこの発問ガイドを学習ツールとして活用

することで、学生は真摯に自分に向き合い、患者への立場の変換を行いながら自分が行っ

た実践行動を再評価し、自身の考えや価値観などを吟味することができる。それが看護者

としての成長につながるリフレクションを可能するであろう。 

学生と教員との関係において、その関係性や性格、思考特性などがリフレクションの成

立に影響を与えると考えられてきた。しかし、本研究において、学生が取り上げた印象場

面は、大別してポジティブ感情とネガティブ感情の 2 パターンであり、どちらの場面にお

いても共通する思考の流れがあった。このように 2 つの対局する感情場面であっても教員

が意識的に意図をもって発問していけば、リフレクションは成立することができる。すな

わち、この発問ガイドは学生の個性、特性、学習状況なども超えた共通するガイドとして

の可能性を示唆している。どの学生にも適応の可能性があり、応用範囲の広いものと考え

られる。この発問ガイドを活用することにより、教員の経験や資質・感性に影響を受けず、、

そして学生の特徴、個性に関係せず教育の均一性と質の保証が担保できる。教員と学生の

両者の特性に影響を受けずに一定の教育成果が得られることから、教育方法としての意義

は大きい。 
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第2節 看護教育における発問ガイドの活用 

これまでは、学生のリフレクションを活性化させるための教育方法として、教員の発問

に着目し、教員の発問と学生のリフレクションプロセスとの関係より効果的な発問ガイド

の構築を行い、その有効性と妥当性を論じてきた。 

そこで本節では、看護教育において今後どのように発問ガイドを活用していけばよいか

考察する。 

 

第 1 項 リフレクション面接の意義と活用 

近年、看護教育では、主観的な判断ではなく、客観的でエビデンスに基づく思考および

実践が強調されている。看護過程においてもその方法論が主眼となり、実習記録や振り返

りの場面において、学生自身が対象者との関係性の中での湧き出た主観的な思いや感情を

表現する場が少なくなった。看護職は感情労働といわれながらも、エビデンスを追求する

あまりに、自分の感情を意識させることを少なくしているのではないだろうか。実習終了

後に振り返り面接を実施する場合があるが、それは実習の目的に沿った客観的事実に基づ

く内容で、学生自身が自分の思いを自由に語る場として位置付けられていない。看護はケ

アを行うものと受けるものとの相互作用で繰り広げられる実践行為であり、自己と他者に

対する感受性が影響を及ぼす。看護師は自己のありのままの感性や感情に気づくことが自

己受容や精神的成熟を促す。そのため、通常の実習目的達成に向けた振り返り面接とは異

なる自己の感性や感情に気づく場として、リフレクション面接は意義があると考える。 

しかし看護学生である青年期は他者評価を通して自己理解しようとする傾向があり、他

者からの否定的な評価や他者との比較により、不安や緊張を生じ、自己評価を不安定にさ

せることが指摘されている 1～3）。そのため、多くの青年はネガティブな感情表出によって

自尊心が傷つくとこを恐れ、深い関わりを回避して表面的な親密さを求める傾向が強い 4）

5）と指摘されている。「表面的交流と関係回避の二極化」として感情を抑制する視点からも

捉えられている 6)。つまり現代の若者は、表面的な人間関係の中で本心を話さず、希薄な

人間関係を維持しながら、無意識の内に人間関係のわずらわしさや摩擦を避けてバランス

をとっていると考えられる。看護学生においても、人との関係性は希薄化しており 7)8）、友

人との関係構造においても広く親密な関係を求めてはいるが、あえて深入りはしない自己

防衛的志向性が指摘されている 9)。 
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一方、看護学生は一般大学生と比較して自己開示や共感性・他者意識は高い 10)ことが報

告されており、人間関係を職業とする学生の特徴と捉えることができる。現代の看護学生

においても感情を言葉で表現できないなど感情表現能力の低下が感じられる学生や、感情

が乏しい学生や、自分の感情の揺れに気づかない学生も存在する。しかし看護学生の場合

は、他の大学生と比較して、実習という日常とは異なる医療現場に入り、人の生と死に向

かう機会が多い。そのため、感情の揺れや混乱が生じることが見らることがある。その体

験の中で、自分の中にあるさまざまな感情の存在に気づき、看護者としてバランス化を図

ることが求められる。この感情のバランス化には自己の感情に注意を向けることから始ま

り、その気づきを適宜調整していくことが必要である。主観的側面への気づきとはいえ、

感情を意識的に認知すること、メタ認知的側面を重視することが重要である。感情の認知

に焦点化する意義は、自尊心の向上に有効とされ 11)、その具体的方法としては感情の言語

化とされている。感情に気づき、意識化するといった感情モニタリングは、出来事や経験

の再評価が可能となるため、感情の混乱を防ぐ上で有効とされている 12)。感情を表現する

場を提供することは自己の感情に気づき意識化することで、自分自身を見つめる契機とな

り、自己を客観視して感情のメタ認知を行う学習となる。また、経験の再評価を可能にす

る。感情を伴った経験の回想は、自分が大事にしている価値観や信念を自覚することにつ

ながるが、その際に感情表現による自尊心の傷つきを回避し、自己の気づきを保証するた

めの環境調整が必要となることはいうまでもない。 

 通常行われている実習の振り返り面接では実習の目的に沿って何ができたか、できなか

ったのかといった「行動主義」に基づく教育方法に傾く傾向がある。看護の心を育てる実

習においては、従来の実習の振り返りとは異なるリフレクション面接が必要と考える。学

生が実習体験で感じた思い、感情や気がかりを自由に感情を表出する中で、自分自身を見

つめ、客観視する場としてリフレクション面接は「構成主義」に基づく教育方法として意

義があると考える。さらに自己を客観視して感情のメタ認知を行う学習となるのみならず、

感情を伴った経験の回想を行うリフレクション面接は、自分が大事にしている看護に対す

る価値観や信念を自覚する機会として大いに期待できる。自己の感情に気づくためには、

言語化し表現することでより客観的な自己理解ができることから、感情表現の場としての

リフレクション面接は、看護教育において意義があると考える。 

 そこで、感情表出の場としてのリフレクション面接の観点から、発問ガイドの活用を考

察する。リフレクションのサイクルでは、出来事に対する説明とともに感情を取り上げる
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ことが重要とされている。本研究における発問ガイドにおいても、印象場面の回想ととも

に、感情表現がリフレクションの契機となっていた。そのため、面接の導入では、実習で

何ができたのかできなかったのかではなく、実習体験により感じた自身の感情、戸惑いな

ど学生自身の気がかりからの会話が重要である。教員は自分の関心ではなく、学生の関心

事に沿い、学生には自由に思いを語って貰えるように、心理的に安心できるの環境の保証

を提示することが肝要である。教員は実習の目的達成を目指し、教員自身が学生に対して

気がかりなことや学んでほしい内容を、指摘・指導する傾向がある。しかし、面接では、

教員は学生の関心事に沿って傾聴することが求められる。学生ができたと感じたことにつ

いては称賛し、できなかったことに関しては、できていた部分を引き出しながら、承認し

ていくことで学生は自己肯定感を高めることができる。学生との対話を通して、学生自身

が自分で振り返り、経験を意味づけしていけるように学生の思考を想起させ、整理してい

けるように、発問することがリフレクション面接での基本姿勢である。教員の自己流にな

りがちな思考を払拭し、学生主体の個別な思考や特性を尊重するためのガイドとして、発

問ガイドは活用できる。教員の行動主義に偏る傾向にある思考からの脱却に、発問ガイド

は活用できると考える。 

 学生は気になる出来事はあっても、そのままにしておくことが多い。本研究のインタビ

ューで学生は、リフレクション面接を行うことで、「すっきりした」「何となく気がかりだ

ったことが納得した」「自分の気持ちが整理できた」など、従来の面接では得られない感想

や腑に落ちた感情を表現していた。このように、リフレクション面接では従来の振り返り

面接とは異なる、自分自身の感情や思考の整理や未解決な気がかりの解決の場として活用

できる。 

 

第 2 項 リフレクション面接を行う時期 

実習経験の直後になされたリフレクションでは、リアルな記憶として保持されているが、

未だ出来事の渦中で留まっている場合が多いため感情有意となりやすく、分析・客観的に

出来事の本質を意味づけることに限界がある 13)。経験から一定時間を経てなされるリフレ

クションでは時間の経過に伴い客観的・包括的な患者特性の理解、自己の言動や感情のよ

り多角的で知的な意味づけと課題の明確化、看護に対する再認識の機会となることから時

期を異にすることで具象から抽象へと再構成する傾向が報告されている 14)。しかしリフレ

クションを行う上で効果的な時期について、検討された研究は確認できていない。 
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学生は実習終了直後は、無事に実習を終えた安堵感で満たされている。また未解決な出

来事があっても、漠然とした気がかりであり、それは主観的な感情レベルの状態である。

そこで何が起こっているのか事実や根拠などについて客観的に状況を説明するには及ばな

い状態である。そこで、まず自分で振り返り、感情や思考を整理する自己リフレクション

を行う期間が必要である。一定期間を経過した後に、教員によるリフレクション面接を実

施することが効果的と考える。本研究では、リフレクション面接を実習終了して 4～6 週間

後に実施した。リフレクション面接の時期については今後の検討課題であるが、実習終了

直後の面接では、心の整理がつかない状態であるのではないだろうか。時間が経過するか

らこそ湧き出た気がかりな思いを、語りたいと思うのではないかと考える。 

本研究では、1 年前の基礎実習の出来事を、印象場面として取り上げた学生が、数名見

られた。学生は気がかりがあっても語るタイミングを逃してしまい、そのまま放置され、

友人に話しても、自分が納得する回答が得られない等、気がかりがそのまま解決されない

ままの状態で、次の実習に向かうというサイクルに陥っていることが予測された。 

先行研究で学生が実習で振り返りたい場面として、患者との対応困難やケアの失敗など

があった 15)。学生は実習期間中に生じた戸惑いや対応困難に対して解決されずに、実習が

終了する現状がある。このことから、学生は貴重な体験を積みながらも意味づけされずに

流されてしまったり、独りよがりの解釈になる可能性がある。また未解決な状態のまま、

具体的な方向性が見つからないままに次の実習に挑むなど、看護教育の現状の課題が浮き

彫りにされた。看護の知識や技術に対する指導は強調されているが、特に情意的側面に関

しては重要と認識されているものの、教育方法としては検討課題が多い。教員は看護の学

び方については教育されておらず、学生自身も学べていないのではないだろうか。 

面接の時期として、実習を実施する直前の面接で、これまでの実習での気がかりについ

て、問いかけを行い、リフレクションを行うことは妥当と思われる。気がかりをそのまま

未解決な状態で放置せず、面接により気持ちの整理をして、解決策を見いだしておくこと

が必要である。抽象的ではなく、具体的な方法論を見いだしておくことで次への行動に移

すことが出来ると考える。実習前に面接を行うことで、これまでの実習での問題意識や未

解決な気がかりを解決させ、自己課題を明確化して次の実習に臨むことができる。また実

習終了後は、再度面接を行うことで自己課題をフォローする等、面接を繰り返し行うこと

で、学生が主体的に学び問題解決していく力を育成することができると考える。 
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第 3 項 発問ガイドの活用上の留意点 

Gibbs のリフレクションのサイクルは６段階に整理されているが、本研究では 3 段階に

大別した。また発問ガイドは、時系列に発問の順序性を現したものではなく、1 つ 1 つの

サイクルを順を追って進むことを目的としているのではない。図 5－1 で教員の発問と学生

のリフレクションプロセスの関係性を示した。この図は 1，2 段階を行き来しながら、特に

2 段階を丁寧に振り返ることで、自然に第 3 段階に向かい、リフレクションの成立ができ

ることを意味している。リフレクション成立には 2 段階の実践の振り返りを十分行うこと

が重要である。 

実践の振り返りには、発問ガイドの意図に示したように、実践行動のみならず、患者へ

の立場の変換や看護の価値づけ、自己への問い直しなどが含まれる。これらの問い直しが、

客観的かつ多角的な分析において不十分であったり、自己との対峙がない状況で、3 段階

の学びや次への行動計画を問いかけても、学生は何を問われているのかその意味がつかめ

ない。面接において、教員の発問に対して学生が言葉に詰まことがしばしばみられた。今

後に向けての課題を発問しても、抽象的な内容に留まる傾向にあった。これらは、学生の

思考がリフレクションの思考に追いついていないことが要因と考えられた。また看護実践

ができている学生の場合、教員は実践の問い直しに問題意識を感じることが少ないため、

学びや今後の課題へと思考がスキップする傾向がある。しかし、学生の発言はリフレクシ

ョンのサイクルに沿った内容であっても、真なる自分を見つめようとしない自己との対峙

が不十分な場合が多く、リフレクション成立とはいえない。実践を十分に振り返ることで、

学生は自分の力で具体的な今後の課題を見つけることができる。十分に振り返りを行う発

問を行うことで、自然に学生のリフレクションが進んでいく。その状況を見守ることが必

要と考える。 

学生との対話において、教員は事実と学生の感情を確認しながら実践活動を振り返るが、

その際に、より客観的に振り返るためには、学生が気づかない、意識していない観点から

の問いかけが必要となる。そのためには、教員は学生の思考の特徴を早期に掴み、どの観

点からの問いかけが必要かを見定め、発問していく必要がある。発問ガイドには、発問の

意図が示されている。実践ができたと感じている学生には、できたと感じていることに対

して承認した上で、もっと他にできたことはなかったのか発問する。できなかったと捉え

ている学生には、できていた事実を引き出すことで、自己肯定感を持って、次への行動へ

の意欲を高めることができる。また学生の特徴から、関心が自分に向いている学生には、
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患者側に視点を移す発問を行うことで自己中心的思考から患者への立場の変換ができる。

感情表現が強い学生には、実践や患者の状況の事実を引き出すことで、客観的な思考へと

導くことができる。発問ガイドの発問の意図を活用して、学生が不足している視点を確認

しつつ、発問することで、リフレクションを促すことができる。 

リフレクションを促す教育方法として、多くは記録による方法が報告されている。しか

し、自己を振り返るには、他者からの働きかけが必要であり、本研究の対象学生からも自

己洞察は難しいとの意見が聞かれた。他者である教員が、学生に実践していたその時の感

情や思考を問うことで、学生は自己を客観視する契機となる。リフレクションとは、行動

の振り返りに留まるのではなく、自分自身の在り様を問い直すことである。学生と対面し、

学生の感情を揺さぶり、意識していなかった視点に気づくための方法としことて発問ガイ

ドの活用が期待できる。しかし本研究では、１回の面接に 30～40 分の時間を設定して行っ

た。多くの学生に対して面接を行うことは時間的な制約が生じる。そのため、先行研究に

見られる記録用紙を用いた学生の自己リフレクションを事前に取り入れて、その上で教員

との対話によるリフレクション面接も効果的と考える。 

教員は面接技法として、学生に「繰り返し」や「言い換え」や「焦点化」のコミュニケ

ーション技法を用いて、学生に思考の整理や深化ができるように学生との対話を行うこと

が必要である。面接の途中に漠然とした思いであった学生が、教員のフィードバックによ

り、自分の思いと一致した腑に落ちた表現を示すことがあった。学生の語りの中で教員は、

学生の意識の変容が感じ取れたタイミングで、学生の心情に適合する言葉でフィードバッ

クすることが重要である。そのタイミングやフィードバックに用いる言葉が適切であった

か否かについては、教員自身が発問の意図と、学生の反応により感じとることができる。

教員は学生の反応から自分が発した発問の適否を判断しながら、学生の思考に近づき、学

生の真なる思考を引き出せたかどうかを振り返ることが必要である。つまり、教員も学生

との面接を通してリフレクションすることが重要である。 

本研究は学生との対話によるリフレクションであり、その際に用いる教員の発問を検討

してきた。そのため学生が語ることに意味を見出さない場合や、自己を見つめることや自

己開示に抵抗を感じる学生に対しては、発問ガイドの活用において課題がある。リフレク

ションは学生にとって自己開示というナイーブな側面に直面する。教員は決して押し付け

にならないように、慎重に学生自身の語りを待つ姿勢が必要である。本研究は、1 回限り

の面接での調査であったが、1 回でリフレクション成立を望むのではなく、実習体験を積
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み重ねていく中で、学生のリフレクションスキルは向上するであろう。また学生は実習以

外の他の授業や学外での活動などの様々な活動を通して、自己を見つめ、成長していく機

会がある。そのため、リフレクション面接を実習での振り返り面接に限定せず、講義や演

習などの場面においても活用は可能と考える。教員は学生の成長を願いつつ、教育活動の

さまざまな場面でリフレクションを促す機会を持つことが必要と考える。 
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おわりに 

  

今日、高度医療とともに在宅医療の普及等、看護を取り巻く社会の変化は著しい。その

ような現状の中で、対象の複雑な問題に対応できる看護職が期待されており、看護職者の

質の向上・看護実践能力の強化に向けた教育が求められている。看護実践能力は看護職者

が自らの実践を批判的に問い直し、継続的に学び続けることが重要であることから、リフ

レクションはその鍵になると考えた。しかしどのような働きかけをすれば、リフレクショ

ンが活性化されるのかについては、明らかにされていない課題があった。 

そこで本研究では、教員の働きかけとして最もシンプルな発問に着目し、教員の発問を

学生のリフレクションプロセスとの関連で検討を行った。学生に Gibbs のリフレクティ

ブ・サイクル理論を基盤とした面接を実施し分析を行った結果、Gibbs の理論では活用に

限界があることを発見し、より具体性のある発問ガイドの作成に取り組んだ。発問ガイド

は何度も修正を重ね、その有効性を確認することで、リフレクションを活性化させる発問

ガイドを構築することができた。発問ガイドの機能や活用法を明らかにできたことは、新

しい知見であり、応用性の高いこれまでにない新たな看護教育方法として位置づけること

ができる。 

また教員は、学生の思考を引き出したい、深化させたいと願いながらも、教育方法のス

キルは各教員の経験や個別な技量に基づいていた。この発問ガイドは、一定の教育の質を

保証する教育方法として活用できると考える。 

本研究において研究方法としての限界として、本研究において研究対象である教員は、

筆者が大部分を担ってきた。筆者以外の教員による発問ガイドの有効性は確認できたが、

事例数が少なく一般化には課題が残る。さらに対象教員や学生数を増やし再検証していく

必要がある。また今後は、学生の特性に応じた発問ガイドの検討とともに、リフレクショ

ン面接を行う時期やタイミングを追求し、リフレクションプログラムのカリキュラムへの

導入も検討していきたい。 

看護は実践学であり、看護職の考えや価値観などが、看護実践に反映されるという特色

を持っている。自分が行った看護実践が良かったのか悪かったのか、どうすればよいのか

等、その時の自分の感情や考えと照らし合わせながら、自分自身に問いかけることで、看

護の質は高まる。看護基礎教育では、学生の個別性に応じた、主体性を育む教育が必要と

される。今日、構成主義に基づく教育の必要性は唱えられているものの、十分に意識され
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看護教育に応用されていなかった。リフレクションは構成主義に基づく教育理論であり、

発問ガイドこそ、構成主義に基づいて開発された看護教育方法論といえるのではないだろ

うか。 

学生が看護に対する関心を持ちつづけ、さらに発展させていくためには、自己肯定感を

土台として、主体性と創造性を持って看護実践していけるような関わりが教員に求められ

る。そのためには、教員自身もリフレクティブな実践者であらなければならない。 
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資料 1-1 研究協力説明書  
 
 

平成  年  月   日

 
             様 
 
「看護学生のリフレクションを促進する教員の対話についての研究」へのご協力のお願い

 
 私は、教員の対話の違いによる学生のリフレクションの変化を明らかにすることを目的

に、この研究を行うことにしております。看護演習の後に教員は学生にどのような対話を

行えば、よりリフレクションを促進することができるかを検討することで、看護実践力の

向上に向けた指導方法について考察したいと思っています。つきましては、下記の内容に

ついてご理解をいただき、ご協力のほど何卒よろしくお願い申し上げます。 
 

大島看護専門学校  矢田フミエ

 
本研究を実施するにあたり、以下の点を厳守し行います。 

 
 
 １）研究方法 
   研究は、演習を行った後の、教員の対話の在り方を検討するものです。演習内容は

清拭及び寝衣交換です。演習中は特に指導は入りません。演習実施後に、教員から個別

に振返りの指導を行います。教員の質問に対して、答えてもらいます。さらに指導を受

けての感想をインタビューさせていただきます。その内容をＶＴＲ、及び IC レコーダに

残し記録します。答えたくないことは、答えなくても結構です。ありのままを表現して

ください。 
 
 ２）研究協力していただく日時及び所要時間 
   平成  年  月  日 
   16：30 以降 
   清拭の演習を行う時間が約 25 分間、実施後の指導時間が 20 分間、その後のインタ

ビューに 15 分程度で、合計 1 時間を予定しております。  
       
３）研究協力の任意性と撤回の自由 

   本研究への協力に同意される・されないは自由です。また、同意された後、研究の

途中で中断・撤回されることも自由です。研究への主旨に同意できずご辞退・途中で

の撤回をされても、なんら不利益を蒙ることはありません。 
 
４）プライバシーの保護 
  本研究で得られた結果は、学会、論文などで公表しますが、その際、個人情報が同

定されることはなく、学生のプライバシーを損ねるようなことはありません。 
 

研究への問い合わせ先 
  〒 山口県大島郡周防大島町大字家房 1595 番地の１ 

大島看護専門学校   
矢田フミエ 

  ＴＥＬ ０８２０－７６－０５５６(代) 
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資料 1-2 研究同意書  
 
研究者 矢田フミエ 様 
 

同意書 
 

「看護学生のリフレクションを促進する教員の対話についての研究」への協力について、

その意義と倫理的配慮について十分な説明を受け、また途中で辞退した場合にも学生生活

等になんら影響するものでないことを理解し、本研究に参加することを同意します。 
 
 
平成  年  月  日 
氏名             印 
 
 
 
資料 2 研究協力説明書および同意書  
 
 
「看護学生のリフレクションを促進させる教員の発問に関する研究」へのご協力のお願い 
 
この研究は実習での経験を振り返り次への学びへと発展させるために、どのように教員が関われ

ば学生のリフレクションを促進させることができるのかを教員の面接における発問に焦点を当てて

明らかにすることを目的としています。 
 研究方法は、実習後の振り返りを教員が個別に面接させていただきます。協力していただく時間

は約 30 分程度です。面接内容は IC レコーダーに残し記録します。答えたくないことは、答えなく

ても結構です。ありのままを表現して下さい。 
あなたに関する記録はコード番号で識別します。この研究結果に基づいて論文を発表する場合、

個人情報が同定されることはなく、プライバシーを損ねるようなことはありません。本研究への協

力に同意させる・されないは自由です。また、同意された後、研究途中での中断・撤回も自由です。

研究への主旨に同意できずご辞退や途中での撤回をされても不利益を被ることはなく学生生活等に

なんら影響するものではありません。 
 以上の内容についてご理解いただき、御協力のほどよろしくお願い申し上げます。 
 

研究者  大島看護専門学校   矢田フミエ  
山口県大島郡周防大島町大字家房 1595 番地の１ 

                  電話 0827-76-0556 
 

 
同意書 

 
 

「看護学生のリフレクションを促進させる教員の発問に関する研究」への協力について、その意

義と倫理的配慮について十分な説明を受け、また途中で辞退した場合にも学生生活等になんら影響

するものでないことを理解し、本研究に参加することを同意します。 
 
                       平成  年  月  日 

 
氏名               
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資料 3 生命倫理委員会審査結果通知書  
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資料 4-1 研究同意説明書   
 

同意説明文書 

 

研究課題： 看護教育における教員の発問と学生のリフレクションとの関係構造の解明 
研究代表者：矢田 フミヱ      
所  属 ：山口県立大学 看護栄養学部看護学科 

 

  この同意説明文書は、研究課題「看護教育における教員の発問と学生のリフレクションとの関係構造の

解明」について、その趣旨を十分ご理解いただくために作成したものです。この研究に参加・協力してい

ただけるかどうかは、あなたの自由意志によって決めていただきます。 

 

１．研究の目的および方法 

  この研究は、看護学生のリフレクション現象を教員の発問との関係で明らかにすることを目的として

います。研究対象者は成人・老年実習を終了した看護学生 20 名です。研究者が学生と 1 対１でインタビュ

ーを実施し、その会話を録音しデーターとして分析します。インタビュー内容は、実習において印象に残

った場面の振り返りであり、面接時間は約 30 分間です。答えたくないことは、答えなくても結構です。あ

りのままを語って頂きます。 
 

２．研究参加の任意性と参加撤回・辞退の自由 

  本研究に参加される・されないは自由です。また研究に参加することに同意された場 
合でも、随時これを撤回できますし、研究途中においても中断・撤回されることも自由で 
す。研究に参加することに同意されなくても成績などには一切影響されませんし、なん 
ら不利益を被ることはありません。  

 

３．個人情報の保護（匿名化の方法） 

    個人名は表現せず ID 番号とします。インタビュー調査の中で、研究対象者が研究者 
に対して、個人(研究対象者本人及び対象者が関係したその他の者)を特定できる情報を提供することは避け

て頂けますようお願い致します。また得られたデータは本研究目的以外には使用せず、研究終了後に破棄

します。 
 

４．得られたデ−タの利用範囲、研究成果の公表 

    本研究で得られた結果は、学会や論文などで発表しますが、その際、個人情報が同定されることはな

く、個人情報を保護します。 
 

５．研究に参加することで得られる利益と不利益 

  本研究に参加することで、自分自身の実習の振り返りの機会となります。反面、振り返りにより

精神的な苦痛が生じる可能性が考えられますが、答えたくない時には、答えなくても構いません。 

 

６．研究の科学的価値や当該領域・社会に対する貢献 

 本研究はリフレクションの理論に基づいた研究であり、学生のリフレクション能力を高めるため

の教育方法を検討する研究です。本研究の成果は看護教育方法の開発に貢献できるものと確信してい

ます。 

 
７．研究参加に対する謝礼 

    研究の参加に対しては、謝礼として 1000 円の図書カードを差し上げます。 
 

８．問い合わせ・連絡先 

   研究代表者名： 矢田 フミヱ    Tel： 083－933－1462 E-mail： fyata@n.ypu.jp 
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資料 4-2 研究参加同意書 

 
研究参加同意書 

 

 

山口県立大学 看護栄養学部看護学科  

 

矢田 フミヱ   様 

 

 

 このたび、私は 「看護教育における教員の発問と学生のリフレクションとの関係構造

の解明」 に参加するにあたり、 

  年  月  日に 矢田 フミヱ   により以下の項目について文書および口頭で説

明を受けました。 

 

１．研究の目的および方法 

２．研究参加の任意性と参加撤回・辞退の自由 

３．個人情報の保護（匿名化の方法） 
４．得られたデータの利用範囲、研究成果の公表 

５．研究に参加することで得られる利益と不利益 

６．研究の科学的価値や当該領域・社会に対する貢献 
７．研究参加に対する謝礼 
８．問い合わせ・連絡先 

 

 

 その結果、上記の内容を十分理解しましたので、研究に参加することに同意します。 

 

 平成  年  月  日 

 

 

                            研究参加者氏名            印 

                               （自署の場合は、印鑑は省略してよい） 

 

                      

                          
 

 

                            説明者氏名      矢田 フミヱ        印 

 

 

 

＊同意書は二部作成し、各一部ずつ研究参加者と研究代表者が保管する。 
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資料 5 通常面接とリフレクション面接における教員と学生との対話プロセス  

通常面接における教員と学生Ａとの対話プロセス 
教員の発問 １．自己の気づき ２．表現 ３．評価 ４．批判的分析 ５．総合 
① ど う で し た
か？出来まし
たか？ 

 
 
⑤（患者の）暗い

発言って何？ 
 
 
⑦うなずいたり

する事はしま
したか？ 

 
⑨言葉に出さな

くても患者さ
んに聞こえて
いるというサ
インを出す事
は出来ました
か？ 

 
⑪覚えていませ

んか？ 
 
⑬見ていて気付

いた事を言わ
せてもらいま
す 

 
⑭患者さんがメ

ガネの置き場
所に困ってい
たのでそうい
う配慮が必要
だったかなと
思います 

 
⑯服を着替える

ときに一緒に
左手を拭いて
あげたらよか
ったんじゃな
いかと思いま
す 

 
⑱どちら側から

寝巻きは脱が
せた方がやり
やすいと思い
ますか？ 

 
⑳寒くないです

か？痛くない
ですか？と苦
痛を聞いてあ
げていたのは
良かったと思
います 
今回のことを
生かして次の
ケアをして下
さい 

 
 
 
③（患者の暗い発
言）それに対し
て返答ができ
なかった 

 
 
 
 
 

 
②（care を）し
てる最中に患
者様からちょ
っと暗い発言
があった 

 
 
 
⑥「こんな足にな
ってしまって…」
という発言 
 
 
⑧（患者の発言
に） 

うなずいたり
しました 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
④（対応もせず）

ただ黙々と作
業をする形に
なった 

 
 
 
 
 
 
 
 
⑩わかりません 
 
 
 
 
⑫はい 
 
 
 
 
 
 
 
⑮はい 
 
 
 
 
 
 
 
⑰はい 
 
 
 
 
 
 
  
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
⑲（寝巻きを脱が

せるのは）健側
の自分の方か
らです 
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通常面接における教員と学生 B との対話プロセス 
教員の発問 １．自己の気づき ２．表現 ３．評価 ４．批判的分析 ５．総合 
①清拭をしてみ
て何か気付い
たことはあり
ますか？患者
さんの反応と
かは？ 

 
 

 
 

④そうみたいで
す        
 ね 
 
⑤清拭を見させ

てもらって気
付いたことが
あるので言わ
せてもらいま
す 
患者さんが寒
いねと言われ
た時大丈夫で
すというのは
自 分 の 意 見
で、部屋の温
度を上げます
ねというふう
に言ってあげ
た方が良かっ
たんじゃない
かなと思いま
す 

 
⑦患者さんはメ

ガネの置き場
所に困ってい
たので配慮し
てあげたら良
かったんじゃ
ないかと思い
ます 

 
⑨患者さんへ出

来るところは
動いてもらっ
たところは良
かったと思い
ます 

 
⑪ボディメカニ

クスで習って
いると思うの
で近いところ
で作業する方
が楽だと思い
ます 

 
⑬袖を通す時に

ビリって（寝巻
きが破れる）音
がしたけれど
あれは何が原
因だと思いま
すか？ 

 
⑮そうですね 

どうやったら
安楽なケアがで
きるのか考えて
患者さんに会っ
た方法をイメー
ジしてケアして
貰ったらなと思
います 
 

 
②患者さんの左
腕をどこまで
動かしてよい
のか、実際の患
者さんでやっ
たことがなか
ったので想像
しにくかった 

③（寝巻きの袖通
しが）やりずら
かった 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
⑥はい 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
⑧はい 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
⑩はい 
 
 
 
 
 
⑫はい 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
⑭（寝巻きが破れ

たのは）無理や
り向こうに引
っ張りすぎた 

 

 
 

― 151 ―



通常面接における教員と学生 C との対話プロセス 
教員の発問 １．自己の気づき ２．表現 ３．評価 ４．批判的分析 ５．総合 
①清拭をしてど
んな感じでし
たか？ちゃん
とできました
か？ 

 
③どういうとこ

ろが？ 
 
 
⑥患者さんはど

んな感じでし
たか？ 

 
 
⑧それに対して

何か工夫しま
したか？ 

 
⑩首元を拭くと

きに患者さん
が咳をされて
ましたが、それ
に気付いてい
ましたか？ 

 
⑫何か大丈夫で

すか？といっ
た声掛けまで
はいかなかっ
た？ 

 
⑬終わった後の

声かけで他に
何か言ったら
よかったかな
と思うことは
ないですか？ 

 
⑮そうですね。途

中で痛いとか、
寒いとか患者
さんは言って
たので、きちん
と痛い思いを
させてすみま
せんねと言っ
てあげた方が
よかったと思
います 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
⑨何も（工夫は）
していません 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
⑬作業するだけ
で精一杯でした 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
⑦麻痺の方を動
かした時に痛
いと言ってお
られました 

 

②全然できませ
んでした 

 
 
 
 
 
 
⑤時間がかかり

ました 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
⑪はい 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
⑭具合は大丈夫

ですか？（と声
掛けすればよ
かった） 

 
 
 
 
 
 
⑯はい 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
④動かせる手を

活用できませ
んでした 

 

 
 
通常面接における教員と学生 D との対話プロセス 
教員の発問 １．自己の気づき ２．表現 ３．評価 ４．批判的分析 ５．総合 
①清拭をしてみ
てどうだった
ですか？何か
気付いたこと
とか、難しかっ
たことがあり
ますか？ 

 
③患者さんの反

応はどんなだ
ったですか？ 

 
⑤ ど ん な ふ う

に？患者さん
の訴えはあり
ましたか？ど
んなことを言
っ て ま し た
か？ 

 
⑦他には？ 
 
⑨その時どう思
いました？ 
 

 
②左の麻痺が難
しかったです 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
⑩何を答えてい
いのかわかりま 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
④反応はありま
した       
 
⑥寒いって言っ
てました 
 
 
 
 
 
⑧（腕が）動かな
くなったからっ
て言われてまし
た 
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⑪他に何か気付
いたことや気
になることは
あ り ま し た
か？ 

 
⑫患者さんに自

分で右手で出
来るところを
やってもらっ
ていたのは、意
図的にして貰
っ た ん で す
か？ 

 
⑭患者さんから

「寒いね」と言
われて「すぐ終
わりますね」と
声をかけてい
たのは良かっ
たと思います
が、それ以外に
何か工夫する
ことがなかっ
たですか？ 

 
⑯背中を拭くと

きに「寒いよ」
と患者さんが
言われたんで
すが、気づきま
したか？ 

 
⑱寒さに対して

はバスタオル
で覆ったり、素
早く行う方法
があると思い
ます 

 
⑲背中を拭いて

いる時に患者
さんが咳をさ
れたのに気付
きましたか？ 

 
○21「大丈夫です
か？」って声を
かけてあげた
方が良かった
と思います 

せんでした 
 
 
⑫無言 
 
 
 
 
⑬はい(意図的に
行った) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
⑰無言 
 
 
 
 
 
⑳無言 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
⑮手を温めてあ
げる（方法もある 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
リフレクション面接における教員と学生 E との対話プロセス 
教員の発問 1．自己の気づき ２．表現 ３．評価 ４．批判的分析 ５．総合 
① ど う で し た
か？印象に残
っていること
は あ り ま す
か？ 

 
③どういう時に

わからなかっ
たですか？ 

 
 
 
 
 
⑥どういう風に

したらよいと
思いますか？ 

 
 
 
⑨そのときの患

者さんの反応
はどうでした
か？ 

 

②麻痺の患者さ
んの清拭は初
めてで戸惑っ
た 
どうすればよ
いか分からな
かった 

 
⑤どうやって拭
けばよいのだ
ろうか、どうや
った方が（寝巻
きが）脱がせや
すいだろうか
思った 

 
⑦なるべく痛い
とか、患者さん
に不快感を与
えないように
と思った 
なるべく（寝
巻きの袖が）
抜きやすいよ
うにというの

 
 
 
 
 
 
 
④（麻痺側の）手
が曲がってい
たり、ギュッと
握ったままで
開かなかった 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
⑩「痛い」と言わ
れた 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
⑧（考えたけれど

も）最後の方は
無理やり（袖を
抜くよう）にな
ってしまった 
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⑪次にケアする
ときにはどう
しますか？ 

 
⑬他に患者さん

の反応で気に
なったことは
ありますか？ 

 
 
⑯例えばどうい

う時に患者さ
んはそのよう
な事をよく言
われてました
か？ 

 
⑱どうして患者

さんはそのよ
うに言われた
んだと思いま
すか？ 

 
 
⑳今後どういう

声賭けができ
ると思います
か？ 

 
○22ここは出来た、
ここは気を付
けたというと
ころはありま
すか？ 

 
 
○23 どんな時に患

者さんは気持
ち良いと言っ
てくれました
か？ 

 
○27（患者さんが気
持ちいいと）言っ
てくれた特にど
んなふうに思い
ました？ 
 
○29今後はまたケ
アを行うときに
は、そのことを大
事にしてケアし
たいということ
ですか？ 
 
○31他に難しかっ

たところやあ
れでよかった
んだろうかと
思うことはあ
りませんか？ 

 
○34実際にどんな

風にやりまし
たか？ 

 
 
○36その時の患者

さんの反応は
どんなだった
か覚えてます
か？ 

 
○38今後同じよう

な患者さんに
ケアをする時
にどのように
したら良いと
思いますか？ 

 
○40今回は患者さ

んから反応が
なかったんで

を一番に考え
た 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
○21 ちょっと難し

いと思う 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
○28やっぱり（患者
さんの気持ち
良いという事
が）一番大事な
ことだと思っ
たので大事に
してやった方
が良いと思い
ました 

 
 
 
 
○33（麻痺側の指が
開かないので）
どうやってや
ったらいいん
だろう 

 
 
 
 
⑭体が動かない
から自分は駄
目みたいなこ
との発言が多
かった 

 
⑰麻痺側の手を
拭いたりする
時にそういう
発言が多かっ
た 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
○23 患者さんが気
持ちいいってい
う発言をしてく
れた 
 
 
 
○26 患者さんの手

を温めたりと
かした時に（患
者さんは気持
ちいいいと言
ってくれた） 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
○32手を拭くのに

麻痺側の指が
開かない 

 
 
 
 
○35指の間は拭け

なかったが、中
指と手背だけ
はしっかり拭
きました 

 
○37体に対して、

「こんなにな
ってしまった」
みたいな発言
があった 

 
 

 
 
 
⑮自分がちゃん

とした答えが
できなかった 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

⑫今度はなるべ
く優しく拭け
るところはき
れいに拭いて
いく 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
⑲自分がやっぱ

り気にしてい
ることと思う 
自分がそうい
う 体 だ っ た
ら、（清拭を）
やってもらう
のに、悪いな
って思うかな
って思いまし
た 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
○30はい 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
○39麻痺をしてい
る手や足を拭
くときには、マ
ッサージをし
たりする 

 
○41（患者さんから

反応がなくて
も）患者さんに
マッサージし

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
○24（患者さんが気

持ちよいと思
えること）それ
はやっぱり大
事なことだな
っていうのが
分かった 
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すが今後どの
ようにしたら
良いですか？ 

ておきますね
と声かけして、
ここは気持ち
いいですか？
とか色々反応
を聞いてやっ
たら良いと思
う 

 
 
リフレクション面接における教員と学生 F との対話プロセス 
教員の発問 1．自己の気づき ２．表現 ３．評価 ４．批判的分析 ５．総合 
①ケアは出来ま

したか？ 
清拭をしてみ
てどうでした
か？印象に残
っていること
は あ り ま す
か？ 
 

 
 
 

⑦寝巻きはどち
らから脱がせ
ましたか？ 

 
⑨その時の患者

さ ん の 反 応
は？ 

⑪それを見てど
う 思 い ま し
た？ 

 
⑭なんで？ 
 
 
 
 
⑰その時の患者

さんの状態を
思うと（寝巻き
を脱ぐときに
は）どちら側か
らの方が良い
と 思 い ま す
か？ 

 
 
⑲他には印象に

残っているこ
とはあります
か？ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
○24患者さんはど
ういう時に否
定的な言葉を
言われてまし
たか？ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
○28その時の患者
さんの気持ちっ

②（麻痺のある患
者なので）、ど
こまで動かし
たら患者さん
が痛いのかが、
感覚がつかめ
なかった 

 
 
⑥片麻痺（患者の
ケア）は難しい
なと思った 

 
 
 
 
 
 
 
⑬思ったんだけ
どしませんで
した 

 
⑮自身がなかっ
たから 
健側から脱が
した方が良い
と思ったんだ
けど、いざ自
分がやるとな
ったらまだ全
然危うい、不
確かだったん
で、そのまま
患側からにな
ってしまった 

（考えたが実践）
できませんで
した 

 
○21（患者さんから
動かないとう
言葉が出た時
に）自分がどう
答えたらいい
のか分からな
かった 

 
○23（患者さんから
痩せている、自
分は汚いと言
われた時に）自
分がどう対応
して、返事をし
たらよいのか
戸惑いました 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
⑤（痛いと言われ
たが）強引に脱が
せる感じになっ
た 
 
 
⑧左の患側の方
からしてしま
った 

 
⑩痛がっていま
した 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
⑳患者さんから
麻痺があるか
ら固まって動
かないという
マイナスな言
葉が出た 

 
○22「痩せているか
らとか、汚いか
ら」って患者さん
から言葉が出た 
 
 
 
○25左足を拭くと

きとか、左手を
拭くときに（言
われた） 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
④「痛い」と言わ

れてるけど、脱
がせられなか
った 

 
 
 
 
 
 
 
 
⑫健側からの方

がいいと思い
ました 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

③麻痺のある患
者さんなので、
温かいとか冷
たいとか、痛い
といか、感覚が
ないから（難し
い） 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
⑯学校で習った

手順はどっち
からだったか
なあと（考え
た） 

 
⑱健側からです 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
○26自分が拭ける
範囲は自分で
拭こうという
意思は（患者
に）あったんで
すけど 

○27やっぱり自分
は動かないっ
て思っている
みたいなとこ
ろがって、そう
いうマイナス
な言葉が出た
りしたと思う 

 
○29多分拭かれる
って、自分が今
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てどんなだと思
います？ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
○32それに対して

あなたはどう
いう言動をし
たか覚えてい
ますか？ 

 
○35今後同じよう

な状況になっ
た時にどうし
ようと思いま
すか？ 

 
 
 
 
 
 
○39すごく頑張っ

たケア、気を付
けてやったと
いうところは
ありますか？ 

 
 
○41その時の患者
さ ん の 反 応
は？ 

 
○44患者さんが「す
まんね」と言い
った時に学生
がどんな返事
をしたのを覚
え て い ま す
か？ 

 
○46あなたが患者
さんの立場だ
ったら同じよ
うに思います
か？ 

 
○50今後同じよう

なケアをする
時に向けて出
来ることはあ
りますか？ 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
○43すまんね拭い
てくれてあり
がとうという
意味で私は受
け取った 

 
 
 
 
 
 
 
 
○47（自分が患者の
立場だったら）
同じように思
う 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
○33何かしら答え

はした 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
○40麻痺側の関節

は、多分感覚は
無いけれど温
めたりした 

 
 
 
○42（患者さんの反
応は）なかった

 
 
 
○45「気持ち良かっ
たですか？」っ
て聞き返した 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
○34（患者さんの発

言に答えたが）
でも、それが患
者さんにとっ
ていい返事だ
ったかはわか
りません 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

までできてい
たことが、片麻
痺っていうだ
けで、動かない
っていうのが、
多分患者さん
は、拭かれるっ
て恥ずかしい
ことだと思う
んですよ 

 
○30胸とかも服を
脱がされたり
して、そういう
今まで自分が
出来ていたこ
とが出来なく
なったことに、
多分まだ受け
入れられない
っていうか、や
っぱりショッ
クじゃないか
と 

 
○31片麻痺ってい
うのが多分シ
ョック、不安じ
ゃないけど、こ
れからのこと
も片腕だし…
（不安と思う） 

 
 
 
 
 
 
 
○36頑張ろうねと
かは、今の患者
さんの言葉か
らしたら、あま
り言わない方
が良いと思う 

 
○37右手だけで頑
張ろうとして
いるしまだ左
手が使えない
こととかを受
け入れていな
いのかなって
思うから 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
○48自分の体が汚
いと思ってい
ても、拭いてく
れたり、温めて
くれたりして
もらったらう
れしいと思う 

 
○49患者さんが気
持ちよかった
っていうよう
な言葉かけが
大切だと思う 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
○38自分が元気に
なろうってい
う意思がみえ
るような会話、
プラスになる
ような会話が
したい 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
○51今日の患者さ
んは自分から
（清拭や寝巻
きの交換を）や
ろうという意
思があったの
で、自分の出来
る範囲で自分
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でやってもら
って、やればで
きるという思
いをもっても
らうことと、麻
痺の人の対応
を勉強するの
が大切と今日
思いました 

 
 
リフレクション面接における教員と学生 G との対話プロセス 
教員の発問 1．自己の気づき ２．表現 ３．評価 ４．批判的分析 ５．総合 
①清拭してみて、

印象に残った
ことがありま
すか？ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
⑧具体的にどう

いうところが
難しかったで
すか？ 

 
 
⑫脱がせる時に

は、どっち側か
ら袖を脱がせ
たか覚えてい
ますか？ 

 
 
⑭途中で難しい

って気がつい
た？患者さん
の反応はどう
でした？ 

 
⑯患者さんが痛

がっていたの
は気づいてま
したか？ 

 
⑱次に同じ様に

左に麻痺があ
る患者さんだ
たらどちら側
から脱がせま
すか？ 

 
⑳すごく丁寧に

手のひらを拭
いていたと思
いますが、何か
思いがあって
拭いてあげて
たんですか？ 

 
○22 左麻痺がある

から片方の手
を拭くのは難
しいと思った
からですか？
拘縮している
から自分では
難しいと思っ
た か ら で す
か？ 

○24 そこは看護師
がケアしない
といけないと
いうことです
か？ 

 

②左片麻痺が初
めてで、体が動
かないのも、ど
ういう風に（体
位変換）してい
いのか分から
なかった 

 
④無理に指を開
いて良いか分
からなかった 

 
⑦（情けないとい
われ）何て言っ
ていいのか分 
からなかった 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
⑮患者さんの反
応までは目が
行き届かなか
った 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

③指も開きにく
い 
        
 
 
 
 
 
 
⑥清拭中に、「情

けない」とか言
われてしまっ
た 

 
⑩服を着せるの
も（関節が）硬
く 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
⑰はい（患者さん
が痛がってい
たことには気
づいていた） 

 
 
 
 
 
 
 
 
○21患者さん自身

が拭いたので
は不十分だっ
たらいけない
と思って、もう
一度拭きまし
た 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
⑤十分に手が拭

けたのか分か
らない 

 
 
⑨体位変換もう

まく出来なか
った 

⑪（寝巻きを脱が
せるのも）難し
かった 

 
⑬こっち側（右の

健側）からやら
なきゃいけな
ったのに左側
からやってし
まって難しか
った 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
⑲右側からしま
す 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
○23 できるところ

はやってもら
いたいけど、患
者さん自身が
やって不十分
だったらいけ
ないから 

 
 
 
○25はい（看護師が
ケアしなけれ
ばいけない） 
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○26 患者さんの発
言で、具体的に
どういう時の、
どういう発言
に困りました
か？ 

 
○29 患者さんがど

ういう時に、そ
のような「情け
ない」という言
葉を発してい
ましたか？ 

 
 
○32 その時あなた
自身がどうい
う風に対応し
たのか覚えて
ますか？ 

 
○34 それを言われ

た時に患者さ
んはどう思う
かな？ 

 
○36 今日の患者さ

んはどういう
患者さんだと
思 い ま し た
か？前向きか、
落ち込んでる
か？ 

 
 
 
 
 
 
○38 落ち込んでい

る患者さんに
何か出来るか
なっていう思
いは？どんな
風に関われば
いいのかとい
う思いは？ 

 
 
○40 今後また同じ

ような患者さ
んと関わると
きにはどうい
う風に関わっ
たらいいと思
いますか？ 

○28 自分が考えて
いることと違
うことを言わ
れたので何て
言っていいか
分からなかっ
た 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

○27 拭いている時
に、自分が今集
中している時
に、「情けない」
とかいきなり
言われた 

 
○30 左手や左足を

拭いている時
に（「情けない」
という言葉を
言われた） 

 
 
 
○33 頑張りましょ
うねとか、大丈
夫ですよとか、
あとリハビリ
でちょっとで
も筋肉つけま
しょうねと言
ったのを覚え
ています 

 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
○31 自分で動かす

ことが出来な
いことに対し
て不満を持っ
ているから言
ったのだと思
います 

 
 
 
 
 
 
 
○35 前向きな患者

さんだったら
やろうって思
うかもしれな
いけど、やっぱ
り落ち込んで
た時に言われ
ても逆にいけ
ないかな、なる
べく声をかけ
ない方がいい
と思って 

 
○37 ちょっと元気

がなくて、体が
すぐ寒くなっ
たり咳が出る
とか、免疫力が
低下している
ように感じま
した 

 
 
○39 考えてたけれ

ど、その時には
思いつかなく
て逆に不安に
させたりした
かもしれない 

 
○41 事前に患者さ

んの状態や性
格をチェック
して対応した
い 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
リフレクション面接における教員と学生 H との対話プロセス 
教員の発問 1．自己の気づき ２．表現 ３．評価 ４．批判的分析 ５．総合 
①実際に患者さ
んにケアしてみ
て何か印象に残
ったことがあり
ますか？ 
 
 
④どういう時に

患者さんは言
ってました？ 

 
 
 
⑦その時にどう

いう風に対応
していたか覚
えてますか？ 

 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

②患者さんに「こ
んな体になっ
てしまって情
けないね」って
言われた 

 
 
⑤左足を拭いた
りする時に、麻
痺になってし
まったからマ
イナス思考に
考えてしまっ
てこっち（左）
の足、動かして
いないから細
かったでしょ
う？とか、そう
いうことを言
われた 

 

③（「情けない」
と言われた時
に）どういう声
かけをしてい
いのかなって
いうのが、なか
なか出来なか
った 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
⑥患者さんが左

足は麻痺で動
かしていない
から細かった
でしょうと言
われたのです
ごく気にして
いるんだろう
なあと思った 
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⑩その時のあな

たの気持は？ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
⑬あなたが患者

さんで、看護師
さんに言われ
たらどんな気
持になると思
いますか？ 

 
 
 
 
⑯他に難しかっ

たことや気を
付けてやった
ところは？ 

 
⑱どれはどうい

う気持ちでや
りました？ 

 
 
 
⑳左足のマッサ

ージをした時
に「足先が少し
開くようにな
ってきました
よ」って言った
時に患者さん
がどういう反
応をされたか
覚えています
か？ 

 
○23患者さんが「う

れしい」と言わ
れたのでリハ
ビリに対する
意欲が出てく
るかと思いま
す。また同じよ
うに麻痺のあ
る患者さんと
対応するとき
にはそういう
ところを気を
つけたいと思
いますか？ 

 
○25 他に何か印象

に残ったこと
は あ り ま す
か？ 

 
 
 
 

 
 

 
⑪患者さんが脳
梗塞では、自分が
駄目だと思った
ら、それから麻痺
は良くならない
から、まず患者さ
んの気持ちがリ
ハビリに向かっ
て頑張れるよう
になったほしい 
 
⑮私は言葉が下
手なので患者
さんと話す時
には言葉を選
んで直してい
こうと思いま
す 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
○22 患者さんから

うれしいとい
う言葉をかけ
てもらって、や
ってうれしい
なという気持
ちになりまし
た 

⑧リハビリを頑
張った分だけ
良くなるって
いうような声
かけと悪い方
は、ちょっとづ
つでも動かし
てほしいって
いう声かけを
した 

⑨左足が悪いの
で右足の筋力
を付けれるよ
うに思ってち
ょっとでも動
かしてほしい
と思って声か 
けをした 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
⑰左が麻痺で血
行が良くない
ので、右より左
の足を温めた 

 左手も 2 回温
めたら関節と
かが動くかも
知れないと思
ってやりまし
た 

 
○21「ほんと？」っ
てうれしそうだ
った 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
○24はい（同じよう

に今後も気を
つける） 

 

 
 
 
 
 
 
⑫頑張った分だ

けよくなりま
すよっていう
声かけをした
ら頑張ってく
れるかなと思
った 

 
 
 
⑭またマイナス

に考えるかは
その看護師さ
んの言葉で変
わってくると
思う 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
⑲ちょっとでも

よくなっても
らいたいとい
うのもあるし、
温めて少しで
も良くなって
ちょっとでも
動くって頑張
ってみようか
なと思った 

 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
○26 少しでも患者

さんに自立で
はないけれど、
自分で出来た
ら嬉しいから、
もっとリハビ
リをしようと
思うかもしれ
ないので、でき
ることはやっ
てもらって患
者さんの自身
や意欲も高ま
ったらいいな
と思いました 
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資料６ 発問ガイドを用いた面接における教員と学生との対話分析  
 
学生 a との対話分析 

  発問の意図 教員の発問 
自己への気

づき 描写 批判的分析 総合 評価 

а
-1 

印象に残っ
た場面を想
起させる 

患者さんと
の関わりで
最も印象に
残った場面
は何です
か？ 

  記憶障害を
持たれた方
とコミュニ
ケーション
をとって、最
初は目も合
わせてくれ
なかったり、
私の言葉に
耳を傾ける
ことがあま
りなくて、コ
ミュニケー
ションが全
然取れなく
て、自分はも
う記録が書
けないなと
思って、落ち
込んでたん
ですけど、で
も日を重ね
るごとに自
分も工夫し
たのもある
んですけど、
だんだん目
を合わせて
くれるよう
になって最
終的には自
分からあの
私に話しか
けてくれた
り笑顔を見
せてくれる
ようになっ
て、あのすご
い楽しい会
話をできた
ことが自分
に自信にも
なったし、そ
ういったこ
とが自分の
中で楽しい
思い出にな
りました。 

  

а
-2 

印象に残っ
た内容の確
認 

思い出って
ことよね 

    

а
-3 

印象に残っ
た内容の確
認 

という事は、
最初は上手
くいかなか
ったけど最
終的に上手
くいったこ
とが印象に
残ってるの
よね。 
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а
-4 

感情表出の
促し 

その時の感
情っていう
のは、どうい
う気持ちだ
ったんです
か？ 

勉強して行
って簡単に
はコミュニ
ケーション
がとれない
という事は
わかってた
んですけど、
やっぱり目
の前にする
と教科書や
参考書で自
分でどのよ
うにコミュ
ニケーショ
ンとろうか
なと考えて
きたことも
やっぱり真
っ白になっ
て、ああどう
しようって
いう風な何
か焦りとか
のほうが強
くなってし
まって、でき
なかったら
落ち込むと
いう気持ち
にもなって、
明日からど
うやってコ
ミュニケー
ションとっ
ていこうと
思ってた 

周りの看護
師さんや PT
さんのコミ
ュニケーシ
ョンを見て
自分も習っ
て工夫した。

  

а
-5 

印象場面の
具体的表現
の促し 

上手くいか
なかったと
いう場面は
どういう状
況だったの
かな？ 

  患者さんの
病室で、テレ
ビを見てい
る状態での
コミュニケ
ーションを
図ろうとし
ていた。テレ
ビに注意が
いって、自分
とはあんま
り目がいか
なかった。 

  

а
-6 

患者の反応
の分析 

なぜ患者さ
んはそうい
う反応をし
たんだと思
いますか？ 

  言語障害と
いう事もあ
るが私の話
し方をもっ
と工夫する
ところがあ
ったと思っ
た。最初のこ
ろは普通の
人に話しか
けるような
話し方でコ
ミュニケー
ションをと
ろうとした
ので、それで
は障害があ
るのでいけ
ないと思っ
た。 

  

а
-7 

行動の確認 それを自分
でやりなが
ら変えてい
ったという
事よね？ 

   

а
-8 

行動を変化
させたきっ
かけを問う 

あなたの行
動を変えた
のは、さっき
の看護師さ
んとか PT さ
んとかの行
動を見て、ど
う思った? 

  あの、看護師
さんとかは
まずタッチ
ングとかを
して肩をポ
ンポンって
してこっち
の方に注意

自分に注意
を向けるこ
とも大切だ
けど、しゃべ
る内容も高
患者さんが
入りやすい
なんか話し
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を向けて、と
かテレビを
見ていたら
「今こんな
ことやって
るんだね」
「寒い季節
だけど雪景
色がきれい
だね」とか言
ってたんで、

やすい内容
にそれとな
く自分も入
って、あの、
テレビと患
者さんの間
に自分が入
っていくっ
ていうのが、
自分がそれ
を見ててそ
ういうこと
で工夫され
ているんだ
なって思い
ました。 

а
-9 

患者の思い
を想像させ
る 

なるほどね、
そしたらあ
なたが最初
にとった行
動に対して、
患者さんは
あなたのこ
とをどうい
う風に見て
たんだろう。 

  ああ、えっと
たぶん、テレ
ビを見てい
て急に話し
かけられて、
何か話して
るなってい
うので、何か
反応も気を
使ってうん
うんと言っ
ているだけ
で内容を理
解してない
ような頷き
方だったの
で、「何か話
してるなこ
の人、良くわ
からないわ」
って感じの。
意思の疎通
はできてな
かったと思
います。 

  

а
-10 

意思疎通が
出来ていた
か否かの確
認 

意思の疎通
はできてな
かったよう
な気がする
と思う？ 

   

а
-11 

出来なかっ
た理由の確
認 

あなたが出
来ていなか
ったと思う
のは患者さ
んに障害が
あるという
事と、あなた
の言葉かけ
が不十分じ
ゃなかった
かなと思う
わけ？ 

   

а
-12 

患者がどう
なってほし
いかの問い
かけ 

あなたはそ
の人にどう
なってもら
いたいと思
ったの？ど
うしたいと
思った？ 

ああ、えっと
取りあえず
私に興味を
持ってもら
いたいとい
うのがあっ
た 

  

а
-13 

その時にど
うしたいと
思ったか問
う 

あなたはそ
の人にどう
したいと思
った？ 

 取りあえず
私に興味を
持ってもら
いたいとい
うのがあっ
て、そこから
始めなくち
ゃいけない
んだなとい
う風に思い
ました。健常
者さんだっ
たらそれを
もう飛び越
えて、会話か
ら入ってい
ってまあ考
えることは
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あるんです
けど、その前
の段階から
ちゃんと考
えてコミュ
ニケーショ
ンをとらな
いといけな
いなと思い
ました。自分
に注意を向
けることも
大切だが、患
者さんが入
りやすい話
しやすい内
容にそれと
なく自分も
入っていく
工夫がいる。 

а
-14 

その時の自
分の思いの
確認 

じゃあ、自分
に興味を持
ってもらい
たかった？ 

   

а
-15 

その時の行
動を導く自
分の思いの
確認 

そして、自分
に興味を持
ってもらい
たいからと
思って話し
かけたのよ
ね？ 

   

а
-16 

上手くいか
なかった出
来事の確認 

それが上手
くいかんか
った理由と
思うのよね。 

   

а
-17 

評価の確認 今思うとあ
なたの行動
はあまり良
くなかった
と思う？ 

  自分の行動
は適してい
なかった。 

а
-18 

良くなかっ
た行動に対
して自分に
何が不足し
ていたか問
う 

その時に何
が不足して
たんです
か？ 

   

а
-19 

上手くいか
なかった理
由を問う 

行動という
か最初上手
くいかなか
ったことの
理由よね？ 

  自分が急に
話しかけの
で患者さん
にとっては
唐突過ぎて、
何だろうっ
て驚いてる。
驚いている
間に自分が
しゃべり始
めたので、つ
いて行けな
いまま、空気
を読んで相
槌をうたれ
た。多分気を
遣わせてい
ただろうな
って思う。 

а
-20 

患者の状況
の確認 

自分に興味
を持って欲
しいと思っ
ていたけど、
その人は気
を使ってう
んうん言っ
てて、何か自
分してるの
に急に話し
かけられて、
何かよくわ
からんとい
う感じだっ
たんじゃな
いかと思う
のね。 
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а
-21 

自己分析の
促し 

今振り返る
と、その時の
自分ってど
う思う？ 

  配慮が足り
なかったと
思う。 

а
-22 

自己分析内
容の確認 

配慮が足り
なかった？ 

    

а
-23 

自己分析内
容の確認 

患者さんの
理解とか
も？ 

  はい。注意力
が散漫にな
ることとか
その症状に
対してだけ
勉強してき
て、それに対
する自分の
どう対応し
ていいのか
あんまりよ
くたぶん自
分の中で上
手く整理で
きていなか
ったので、1
回目のコミ
ュニケーシ
ョンのとき
に上手く自
分が対応し
きれなかっ
た部分は後
で勉強不足
だなと思い
ました。 

а
-24 

振り返りが
出来た理由
を問う 

それは何ぜ
そういう振
り返りがで
きたのかし
ら 

  やっぱり後
から考えれ
ばそうだよ
なって思う
んですよ。な
んか急に話
しかけられ
たらやっぱ
り驚くだろ
うし、なんか
普通にテレ
ビ見ていた
のに、なんか
普通の人に
も何か少し
はそういう
感情が芽生
えるのに、も
うちょっと
考えれば分
かることだ
なって思っ
て。 

  

а
-25 

振り返り内
容の確認 

そう思った
わけね。 

    

а
-26 

振り返り内
容の確認 

自分も急に
声かけられ
たらそうい
う対応にな
るかなと思
ったわけね。 

    

а
-27 

状況の確認 後からは上
手くいった
ってことよ
ね 

    

а
-28 

その時の状
況に対して
今ならどう
行動するか
問う 

もし最初の
場面だった
ら、同じ場面
があったら
どうする？ 

  同じ疾患持
ってても反
応の仕方は
人それぞれ
だと思う。
色々性格と
いうのがあ
るので反応
の仕方は人
それぞれだ
と思う。一回
試して、また
だめだった
らこの人に
は合わなか
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ったんだと
思ってまた
違う方法を
探してみよ
うと思う。 

а
-29 

今後の課題
を問う 

あなた自身
のこれから
の課題って
何？ 

  ああそうで
すね、やっぱ
り、えっと今
までの自己
学習が不十
分だなって
いう風に思
って、看護師
さんは慣れ
ているので
そういうの
が見れて、自
分もああそ
うすればい
いんだとい
うのが分か
るんですけ
ど、でもやっ
ぱり第一印
象って大事
なので、考え
てもっとい
い第一印象
の接し方が
あると思う
ので、今回そ
れで自分が
勉強不足だ
というのが
わかったの
で、症状とか
を調べるだ
けじゃなく
てそれで自
分はどうい
う風にコミ
ュニケーシ
ョンをとっ
たらいいの
かとか具体
的な自分の
行動の仕方
をこれから
の実習では
詳しく前も
って考えて
いくように 

а
-30 

課題内容の
確認 

疾患の勉強
だけじゃな
くてそれに
対する対応
の仕方を事
前学習する
という事？ 

    

а
-31 

今後の課題
の確認 

なるほどね、
そういうの
が自分の課
題というか、
今後やらな
いといけな
いことだな
と思うんだ。 

    

а
-32 

学びの内容
を問う 

今回の実習
では、学びに
なったとい
うのは何？ 

    

а
-33 

学びの内容
の確認 

何が勉強に
なった？対
応の仕方？ 

   

а
-34 

自分自身の
あり方を問
う 

自分自身の
中の何か、自
分自身のあ
り方という
のはある？
自分が配慮
が足りなか
ったとかの
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振り返りを
して。 

а
-35 

自分自身に
ついてわか
ったことが
ないか問う 

こういう自
分があった
なというの
はある？ 

    

а
-36 

自分自身の
特徴につい
てわかった
ことがある
か問う 

今回の印象
的な場面を
通して、自分
てこういう
ところがあ
るんだとか
わかったこ
とがある？ 

今回の印象
的な場面を
通して、自分
てこういう
ところがあ
るんだとか。

看護師さん
の接し方を
見て、ああそ
うすればい
いなだって
気づくこと
ができた。看
護師さんに
はできても、
同じように
しても自分
はできなか
った。今まで
看護師さん
達はずっと
触れ合って
きたからそ
のコミュニ
ケーション
の仕方でで
きたのかも
しれない。私
とは1日前に
あった人だ
から、やっぱ
り関係性が
違う。 

  

а
-37 

自分に対す
る新たな発
見の確認 

どうすれば
いいか困っ
たけど、看護
師さんの仕
方を見て気
づくことが
できたとい
うのは自分
の中で新た
な発見？ 

    

а
-38 

自分に対す
る新たな発
見の確認 

自分の発見
というか。そ
うやって他
の人のやり
方を見なが
ら続ける自
分もいたと
いう事？ 
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学生 b との対話分析 
 発問の意図 教員の発問 自己への 

気づき 
描写 批判的分析 総合 評価 

b 
-1 
 

印象に残っ
た場面の想
起させる 

患者さんと
の関わりの
中で印象に
残ったこと
はある？ 

  患者さんが
神経圧迫さ
れてたので
手のしびれ
があった.。
それでその
リハビリを
やってたん
ですよ。あま
り自分で動
かすことが
苦痛だった
みたいで、リ
ハビリがあ
んまり好き
じゃなかっ
たみたいで、
私は手を動
かすことを
やってもら
いたいたい
から、病室で
も何かでき
る事をやろ
うと思った
んです。それ
で、折り紙を
考えたんで
す。私が患者
さんに説明
して、リハビ
リにもなる
からってい
うことを言
ってしまっ
たら、患者さ
んはリハビ
リが苦痛だ
から、リハビ
リって聞い
た瞬間にも
う固まって
しまってん
です。一緒に
折るときも
「できんか
ら、できんか
ら」って言っ
て。私は、リ
ハビリって
言ってしま
ったのがも
しかしたら
原因かも知
れないと思
って、次の日
も折り紙を
したんです
けど、その時
はもうリハ
ビリってこ
とは言わず
に、二人でお
花作りませ
んか、楽しい
からって言
って難しく
ないものを、
二人じゃな
いと完成し
ないものを
作ったらも
のすごく楽
しそうで、
「明日は何
色のお花に
しようか」っ
て言ってい
たのでおり
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がみってい
う同じ事で
も、最初にか
ける言葉次
第で患者さ
んに対する
伝わり方っ
て変わるん
だなってい
うのをそこ
で実感した。

b 
-2 

患者の状況
を具体的に
表現させる 

その人は何
の疾患の何
歳の人？ 

  頸椎症です。
６８歳の。 

  

b 
-3 
 
 

患者の状況
を具体的に
表現させる 

リハビリし
ましょって
言った時の
患者さんっ
てどういう
感じだった
の？嫌な顔
するとか 

  一目見てわ
かったんで
すよ。顔が、
ぽっと無表
情になって、
病室でもリ
ハビリ？っ
ていう感じ
になって、折
る時もなん
か、はいはい
やりますよ
って感じで。

  

ｂ 
-4 

患者の反応
を分析させ
る 

患者さんは
なぜそうい
う反応した
と思います
か？ 

  そのときか
ら、ほんとに
できないい
らいらする
って言われ
てたので、手
を動かすこ
とが患者さ
んにとって
は苦痛でス
トレスだっ
たから、そん
な嫌なスト
レスになる
ようなもの
を病室でも
しなきゃい
けないのっ
て感じだっ
たから。 

  

ｂ 
-5 

患者の反応
を分析させ
る 

なぜ苦痛な
のかな？手
を動かすこ
とが。 

  多分、痛い。
しびれがあ
って痛いっ
ていうのと、
あと失敗す
るんですよ、
何度も。上手
く出来なく
て落とした
りするから、
それでたぶ
ん、自分では
やりたいっ
て分かって
るのにでき
ないってい
う苛立ちが
あったのか
なと思いま
す。 

  

ｂ 
-6 

患者の思い
を推測させ
る 

思ってもで
きないとい
う苛立ちと、
痛みも伴う
しというこ
とね。リハビ
リに対して
は積極的で
なかったと
いうことよ
ね。その時の
患者さんの
気持ちわか
りますか？ 

  あー、わかり
ます。 
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ｂ 
-7 

患者の反応
に対する自
分の思いを
表出させる 

わかるよね、
だけどあな
たはせっか
く折り紙持
って行った
のに、あーっ
て嫌な顔さ
れた時はど
ういう気持
ちだった？ 

  あ、私の計画
したものは
ダメだった
のかなって
思ったんで
すよ。計画が
駄目だった
んだって。 

  

ｂ 
-8 

患者の望み
を問う 

患者さんは
何を望んで
たと思う？ 

  患者さんは、
何を望んで
たか、、、。
うーん、患者
さんは前に
包丁を持っ
て料理をし
たいって言
ってたので、
本来なら動
かして元に
戻りたいっ
ていう気持
ちはあった
と思うんで
す。ただ、そ
のやりたい
気持ちと、で
きない自分
っていうの
がたぶん合
体してたか
ら。 

  

ｂ 
-9 

自分の言動
にする患者
の思いを問
う 

その時に、あ
なたがリハ
ビリしまし
ょうと言っ
たことに対
して、患者さ
んはどうだ
ったと思
う？苦痛と
かいらだち
とか？ 

  また苛立つ
ような事を
させられる
っていう感
じが 

  

ｂ 
-10 

患者にどう
なってほし
いと思った
かを表出さ
せる 

あなたは患
者さんにど
うなっても
らいたいと
思ったの？
その時には。 

私は、患者さ
んと一緒に
折って、そ
の、なんて言
うのか、私が
いなくても
自分で進ん
でそういう
リハビリの
時間でなく
ても積極的
にやっても
らいたいっ
ていう感じ
で、早く治っ
てもらいた
いと。 

  

ｂ 
-11 

自分の言動
を評価させ
る 

それで進め
たけど患者
さんはイラ
イラしてし
まったと。今
思うと、あな
たの行動は
どう？よか
った、よくな
かった？ 

  その時は、本
当にダメだ
ったなと思
いました。 
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ｂ 
-12 

自分の言動
を変化させ
た理由を分
析させる 

そのあとに、
言い方をか
えたよね。そ
れはなぜそ
ういう風に
変えたの？ 

  私は計画が
駄目だと思
ったんです
けど、よくよ
く考えてみ
ると、表情が
変わった瞬
間って、リハ
ビリってい
う言葉を言
った時だっ
たんですよ。
そういえば、
リハビリの
時間も嫌だ
ということ
を何度も言
ってたなと
いうがよみ
がえってき
て、そした
ら、リハビリ
っていう言
葉を使わな
かったらや
ってくれる
のかもしれ
ないってい
うので、２日
目にちょっ
と言い換え
てみたんで
すけど。 

  

ｂ 
-13 

自分自身を
変化させた
ことを客観
視させる 

表情が変わ
ったのを見
て変えてみ
ようと思っ
たと。じゃあ
自分で自分
を変えてい
ったわけよ
ね、誰かに言
われたわけ
じゃなくて。
それはすご
いね。その時
変えた自分
についてど
う思います
か？ 

すごく悩み
ました。多
分、リハビリ
って言った
ことがいけ
なかったか
ら、どうやっ
て言葉を変
えたらいい
んだろうっ
て。でもリハ
ビリじゃな
いのにやっ
ても、何でや
らないとい
けないんだ
ろうって思
うかもしれ
ないって。何
で今こんな
ことやって
いるんだろ
うって思わ
れるのも嫌
だなって。す
ごく悩んだ
んですよ、言
ってみない
とわからな
いから、患者
さんが何に
対して思っ
ているのか
ははっきり
わからない
から、ってい
うので、言っ
てみようと。
言って違っ
たらまた考
えようと。や
って欲しか
ったんです。

  

ｂ 
-14 

患者の行動
変容を期待
した自分の
思いの確認 

ということ
は、とにかく
やって欲し
かったの？ 

やって欲し
かったんで
す。何か本当
に、その老年
の実習で言
ってたんで
すよ、２４時
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間がリハビ
リだって。そ
れがずっと
残ってて。な
んか３０分
間のリハビ
リをやった
からといっ
て、そこで満
足してもら
いたくなか
ったんです
よね。ずっと
どこにいて
もリハビリ
しててほし
くて。午後と
かずっとテ
レビを見て
いるような
生活だった
ので、そこで
もやっぱり
動かしても
らいたいと
いう気持ち
はありまし
た。 

ｂ 
-15 

自分が行っ
た行動の理
由を問う 

折り紙にし
た理由はあ
るの？ 

  色々考えた
んですけど、
何か最初お
箸を持てな
いとかもあ
ったんです
けど、一番そ
の痺れがき
てるのが母
指の筋肉だ
って言って
たので、やっ
ぱりそこを
改善してい
くのが一番
なのかなと
思って。そこ
を使うって
なるとお箸
の練習とい
うよりも折
り紙かなと
思って。そう
いうので。 

  

ｂ 
-16 

自分の言動
を具体的に
表現させる 

最初に言っ
た時には駄
目だったけ
ど、２回目に
行った時に
は何て言っ
たのかな？ 

  「b さん、今
日も折り紙
したいんで
すよ。」と言
うと、「あー、
そう」って言
ったんです。
実は私が不
器用で苦手
なので、調べ
てきてすご
く簡単なお
花の折り方
を見つけて
きたんです。
でもそれは
２人でやら
ないとでき
ないんです。
私も２人で
やったこと
ないから、ど
ういう風に
完成するか
まだ分から
ない状態な
んです。やっ
てみません
か。」って言
うと、「えー、
どんな花が

  

― 171 ―



できるんだ
ろう。やろっ
か。」と言っ
てやってく
れたんです。

ｂ 
-17 

良い反応が
得られた理
由を分析さ
せる 

なぜそんな
良い反応が
出たんと思
いますか？ 

  花が好きだ
っていうの
は聞いてた
んです。それ
と、自分もで
きないって
いうのと、完
成図が分か
らないって
いうので。作
り方は見て
たんですけ
ど、完成図は
まだ見てな
かったので、
わからない。
というのが
あって、患者
さんもじゃ
あやってみ
ようかなっ
て。 

  

ｂ 
^18 

上手くいか
なかったと
きの自分の
行動を確認 

それでやっ
てみて、駄目
だったらま
た変えよう
と思ってた
のね。 

はい、変えよ
うと思って
ました。 

  

ｂ 
-19 

患者に対す
る期待の確
認 

結局、２４時
間リハビリ
ということ
でやって、リ
ハビリして
もらって、治
って欲しい
というのが
あったのね。 

はい、ありま
した。 

  

ｂ 
-20 

その時の自
分を客観視
させる 

その時の自
分について
どう思う？ 

もう、本当に
一か八かだ
ったので、正
直すごくハ
ラハラして
たんです。こ
れは本当に
合っている
かっていう
のと、患者さ
んに拒否さ
れないのか
っていうの
と、ひやひや
して。 

  

ｂ 
-21 

その時の自
分の行動に
対する思い
を確認 

だけど、挑戦
する自分と
いうのがあ
ったと。 

ありました、
はい。 

  

ｂ 
-22 

その時の自
分を客観視
させる 

その時の自
分について
どう思いま
すか？ 

なんか、ハラ
ハラしてた
んですけど、
やってもら
いたいって
いう気持ち
の方が強か
ったから、本
当にやって
もらいたい
っていう気
持ちが強く
て。 

  

ｂ 
-23 

どんな看護
をしたいか
表出させる 

どんな看護
をしたいと
いう風に考
えてるの？ 

自分がした
い看護、、、。
そうですね、
身近にいる
んだよって
いうことを
分かっても
らえるよう
な看護師に
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なりたいん
ですよ。一人
じゃないっ
ていうこと
を。 

ｂ 
-24 

看護への思
いを確認 

一緒に考え
てやってる
んだってこ
とを 

はい。でも本
当にお医者
さんみたい
に差がある
んじゃなく
て、あなたと
人として同
じくらいの
人間なんで
すよってい
う考えで私
は看護した
いと思いま
す。 

  

ｂ 
-25 

学びを表現
させる 

今回の実習
で学びとな
ったことは
何ですか？ 

  その折り紙
のことと、も
うひとつは、
声のかけ方
で患者さん
の反応が全
然違うんだ
なっていう
ことを学び
ました。 

ｂ 
-26 

良い反応が
得られるた
めの方法を
問う 

良い反応を
もらうため
にどうした
らいいと思
いますか？ 

  そのために
は、やっぱり
患者さんを
毎日見て、何
が患者さん
にとって苦
痛なのか、何
が患者さん
の好きなも
のなのかを
ちゃんと知
っていかな
いと。 

ｂ 
-27 

今後の課題
を問う 

今後の自分
の課題と言
うのはある 

今後の自分
の課題と言
うのはある 

自分の課
題、、、課題
はいっぱい
あるんです
けど、極める
ためにはや
っぱり一歩
引いた目で
まずしっか
り患者さん
を観察する
こと。一つ看
護師さんに
言われたの
が、折り紙で
も折ること
に集中して
て、引いてみ
てた？って
言われて、そ
したら、折り
紙を折って
もらいたい
折ってもら
いたいに集
中しすぎて、
患者さんの
全体像を見
てなかった
んですよね、
その時に。だ
から、次は本
当にやるこ
とも大切な
んですけど、
やっぱり１
看護者とし
ては一歩引
いて患者さ
んを見るっ
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ていうのも
大切なんだ
なって思い
ました。 

ｂ－
28 

学びのきっ
かけになっ
た出来事を
確認 

それは看護
師さんから
言われたの 

  はい、手だけ
しか見てな
かったけど
って。それで
ハッとしま
した。患者さ
んを見てな
いって。 

  

ｂ 
-29 

自分自身を
分析させる 

あなたは自
分自身をど
ういう自分
だと思って
るの、没頭す
るの 

やりだした
らとことん
やって、集中
してしまう
っていうの
はあります
ね。狭くなっ
てしまうっ
ていうのは
あります。 

  

ｂ 
-30 

課題に気づ
いたきかっ
けの確認 

看護師さん
から言われ
たことって
いうのは効
くんだね。 

  本当に、折っ
ている最中
に「はー」っ
てしてるの
見たって言
われたんで
すよ。見てな
かったんで
すよね、私。
指は見てた
んですけど、
指が前に動
いた瞬間は
見てなかっ
たんですよ。
何してたん
だろうって。
本当にその
ことには気
づかなかっ
たのではい、
それがきた
ときにあー
って思いま
したね。はっ
きりしまし
た、本当に課
題が 

  

ｂ 
-31 

課題の確認 やって欲し
いという気
持ちが強す
ぎて、狭くな
ってしまう
ということ
ね。だから、
全体を見て
考えていく
ということ
が課題なの
かな。 

はい、それが
きたときに
あーって思
いましたね。

  

ｂ 
-32 

自分自身に
気づいたき
っかけの確
認 

一生懸命や
るけど、やっ
て欲しいと
いう気持ち
が強すぎて、
看護師さん
から言われ
たあの言葉
が一番自分
にとって堪
えた言葉だ
ったなとい
うわけね。 

  本当にその
ことには気
づかなかっ
たので、最後
にそいう言
われてはっ
となったん
ですよ今回
の実習で。 

  

ｂ
-33 

自分自身を
評価させる 

その日にも
らえて良か
ったけど、自
分はまだ不
十分だった
という感じ
がします？ 

  本当に目に
見える課題
を最後にも
らえたと 
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ｂ
-34 

課題の確認 最初失敗し
て、でも上手
くいったよ
ね。上手く終
わったじゃ
なくてもう
一つ課題を
もらったと
いうこと。そ
こが印象に
残ってるの
かな？ 

  私はそれを
言われるま
で上手くい
っていると
思ってたの
で、ただ最後
の最後に言
われて、本当
に気づかな
かったこと
だから、気づ
いて、それが
もう印象に
残って、言葉
ももうその
まま残って
る。 

  

 

 

学生ｃとの対話分析 リフレクション不成立 
 発問の意図 教員の発問 自己への 

気づき 
描写 批判的分析 総合 評価 

c 
-1 

印象に残っ
た場面を想
起させる 

実習の中で、
患者さんと
の関わりの
中で、最も印
象に残った
ことは何で
すか？ 

  前回の実習
でもコミュ
ニケーショ
ンがあまり
とれない患
者さんだっ
たので、初め
てコミュニ
ケーション
をたくさん
とれる患者
さんだった
っていうの
が一番印象
的だった 

  

c 
-2 

その時の感
情の確認 

それで嬉し
かった？ 

  嬉しかった
のもあるけ
ど、アセスメ
ントを全部
通してその
患者さんの
ニーズじゃ
ないですけ
ど、その患者
さんは清潔
についてす
ごい言われ
てて、それを
ちゃんと達
成できたっ
ていうとこ
ろで実習を
すごく充実
してできた
なって 

  

c 
-3 

良かった場
面を具体的
に表現させ
る 

その人のこ
とで、ああ何
かよかった
みたいなこ
とはある？ 

  やっぱり感
謝されたこ
とが、最後
に、こんなに
色々言って
たのに、なん
か一生懸命
やってくれ
てありがと
うって感謝
されたこと
がやっぱり 
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c 
-4 

印象場面を
具体的に表
現させる 

じゃあ一生
懸命やって
くれてあり
がとうとか
感謝された
ってことよ
ね。どういう
場面だった
んですか？ 

  自分がまだ
慣れてない
から、すいま
せん時間が
かかって、血
圧だったら
巻けなかっ
たりそうい
う時にすい
ませんて言
って謝った
りすると、勉
強なんだか
ら私でいい
なら一生懸
命してとか
そういうと
ころでも言
われてて、何
かたくさん
迷惑かけち
ゃったんで
すけど、それ
があってか
らの最後の
あいさつに
行ったとき
にお礼を言
ってくれて、
こちらが言
わないとい
けないのに
向こうから
も感謝して
もらったシ
ーンが一番
残ってるん
ですよ。 

  

c 
-5 

出来たと感
じた抽象的
表現を具体
的に表現さ
せる 

なんか自分
がニーズを
満たしてケ
アに結び付
けられたっ
ていうのは
どういうこ
となの？ 

  それは洗髪
もしたんで
すけど、一番
は足浴をし
てて、足浴を
した後にす
ごいずっと
不快感とか
を訴えられ
たりしてい
たのにそこ
がなくなっ
たっていう
のを後から
コミュニケ
ーションを
とる時にお
っしゃって
たのが 

  

c 
-6 

患者の状況
を具体的に
表現させる 

足浴をやっ
たことに喜
んでくださ
ったわけよ
ね。そしたら
その人はど
んな人だっ
たんです
か？ 

  歩行の訓練
をしてて、自
分が受け持
ったときは
車いす移動
で見守りだ
ったんです
けど、リハビ
リ行ってて。
自分が受け
持ちが終わ
る時は歩行
器から杖の
状態に。 

  

c 
-7 

患者の状況
を具体的に
表現させる 

骨折とか何
かの人です
か？ 

  えっと、何で
すっけあの、
膝の手術を
した人で 

  

c 
-8 

ケアを実施
しようと思
った理由を
問う 

なるほどね。
足浴をしよ
うって思っ
たのは何か
あるの？ 

  その患者さ
んがずっと
足が臭うっ
ておっしゃ
ってて、1日
1回清拭はし
てたんです
けど。 
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c 
-9 

患者の状況
を具体的に
表現させる 

女の人？   あ、女性で
す。女の人で
リハビリ、、、
午前中に清
拭があって
午後からリ
ハビリだか
らやっぱり
汗とかもあ
って臭うか
らってちょ
っと言われ
て。 

  

c 
-10 

患者の状況
の確認 

気にされて
たのね。若い
人ですか？ 

  70 くらいで   

c 
-11 

実施した結
果を問う 

そしたら実
施したらど
うだった？ 

  やってやっ
ぱり臭いも
とれるし、入
浴もできて
なかったか
ら、お湯に足
を付けて少
しでも入浴
をした気分
になって体
もポカポカ
して良かっ
たかなって。 

  

c 
-12 

実施にいた
る思考の確
認 

患者さんが
臭うからっ
て言ってた
から実施し
たのよね。
で、何かその
前からやろ
うかなと思
って計画は
してたの？ 

  計画はして
ました。入浴
ができない
っていうこ
とと、ちょっ
と髪もそう
だったんで
すけど足が
一番言われ
てて、後はす
っごいきれ
好きで自分
の清拭も何
か1回だけじ
ゃ足りない
ような雰囲
気だったの
で。 

  

c 
-13 

患者の反応
を問う 

そしたら、患
者さんはど
んな反応だ
った？ 

  患者さんは
やっぱり、身
体を清潔に
保つことは
やっぱりず
っとしてい
きたいから、
すごい助か
ったとはお
っしゃって
ました。 

  

c 
-14 

ケアを実施
するときの
思いを問う 

どんな気持
ちで、思いで
その時にし
ようと思っ
たの？ 

  その患者さ
んの思いが、
ずっと気に
していたの
もあったし 

  

c 
-15 

ケア実施の
理由を問う 

なぜ実施し
ようと思っ
た？患者さ
んが言われ
てたから？ 

  言ってたの
もあるんで
すけど、後は
あの友達と
かが多くて
よく来られ
てて、そうい
う面では清
潔な時に会
いたいだろ
うし、気にな
るんじゃな
いかなと思
って。 
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c 
-16 

患者にどう
なってほし
いと思った
かを表出さ
せる 

あなた自身
は実施する
ことを計画
したんだけ
ど、どうなっ
てもらいた
いと思った
の？ 

  やっぱり、そ
の足浴をす
ることによ
って気分も
変わるだろ
うし、リハビ
リもされて
て汗もかい
たっておっ
しゃってた
のでそうい
う不快感を
なくすこと
も夜眠りや
すくなった
りもするの
で、そういう
ところかな
と。 

  

c 
-17 

患者への思
いの確認 

きれいにな
るだけじゃ
なくて眠れ
るし、すっき
りしてリハ
ビリに結び
付けられる
んじゃない
かなという
のがあった
わけね。 

  リハビリも
積極的だっ
たので、そう
いう面では
汗とかも気
にしなくな
ったらもっ
とやりやす
いんじゃな
いかなと思
って。 

  

c 
-18 

ケアに対す
る評価の確
認 

そしたらそ
の時のあな
たが行った
足浴という
行為はよか
ったという
風に感じて
るのよね？ 

  はい良かっ
たと思う 

  

c 
-19 

その時の行
動での不足
を問う 

じゃあやっ
たことはよ
かったけど、
何か不足し
てたなと思
うこともあ
る？ 

  そのときは
看護師さん
と物品とか
をちゃんと
伝えられて
なくて、ピッ
チャーが1個
しかなくて
お湯を熱め
にしてて、冷
めるからと
思ってたん
ですけど、ピ
ッチャー1個
しかなくて
かけるとき
のも入れて
て、温度調節
が上手くい
かなかった
っていうの
がちょっと
不十分かな
と。 

  

c 
-20 

実施結果に
対する患者
の思いの確
認 

で患者さん
もあなたが
したことに
対して良か
ったな、嬉し
いなという
思いでいる
と。 

  後から、あの
そのときに
ちょうど足
浴した後に
来た面会の
人がちょっ
と話をして
くれて、喜ん
でたよって
声をかけて
くれたので
すごい良か
ったなと思
いました。 
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c 
-21 

どんな看護
をしたいか
表出させる 

どんな看護
をしたいと
思ってるの
ですか？ 

  やっぱり将
来はこう治
療するため
とか援助す
るためだけ
じゃなくて、
個人の意見
や意志を尊
重して看護
ができれば
なというの
は思ってま
す。 

  

c 
-22 

望む看護を
具体的に表
現させる 

個人の意見
や意志を尊
重する？ 

  尊重しなが
ら、今度どう
いう風に看
護や治療を
していって
ほしいのか
そういう面
でもちゃん
と確認しな
がらそれに
沿った看護
をしていけ
ればいいな
と思います。 

  

c 
-23 

望む看護を
具体的に表
現させる 

その人の場
合やったら
どうしたか
ったのか
な？ 

  その人の看
護としては
やっぱり清
拭が1日 1回
だとやっぱ
り不潔だと
感じてるし、
たぶん忙し
いから1回し
かできない
と思うんで
すけど、せめ
てリハビリ
が終わった
後にしてあ
げるとか、汗
の不快感も
すごいおっ
しゃってた
のでそうか
なと。 

  

c 
-24 

今まで出来
なった自分
を振り返ら
せる 

すごく喜ん
でもらえた
ことが印象
に残ってる
よね？てい
うことは何
か今までで
きなかった
自分がある
の？ 

前の実習で
は最初もら
った情報と
会った時の
状態が違っ
てて、そこで
パニックっ
ちゃって、や
っぱり技術
も今回より
も前回のほ
うがやっぱ
り自信もな
くて、パニク
った上にで
きなくてっ
ていうのが
あったので、
今回こうや
って色々前
回よりも積
極的に取り
組めて、患者
さんにもち
ゃんとやっ
てもらえて
よかったっ
ていうのを。
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c 
-25 

以前と比較
した自分の
変化を表現
させる 

そしたら前
の状態に比
べて今回が
あのよかっ
たなと、何が
自分がどう
変わったの
かな？ 

技術の面だ
ったり、気持
ちの切り替
えじゃない
んですけど、
やっぱり自
分のどうし
ようってい
うのが実習
の期間中続
いたりとか
で切り替え
なかった。 

技術の面だ
ったり、気持
ちの切り替
えじゃない
んですけど、
やっぱり自
分のどうし
ようってい
うのが実習
の期間中続
いたりとか
で切り替え
なかったん
で、そこの面
はやっぱり
前回よりも
技術は練習
してるし、コ
ミュニケー
ションとか
も自分が悪
かったとこ
ろは反省し
て、じゃあ明
日はこうし
ようってい
う面で気持
ち的には切
り替えて前
向きにでき
たのでそこ
は良かった
んじゃない
かなと思い
ます。 

  

c 
-26 

自分自身の
変化の理由
を問う 

今回は何ぜ
自分で変わ
ったのか
な？ 

  今回は失敗
しても、ああ
って思った
んですけど、
でも今回こ
こいけなか
ったから、明
日する援助
では頑張ろ
うってここ
だけは気を
付けとこう
ってそうい
うところに。 

  

c 
-27 

自分自身の
変化の理由
の確認 

やっぱり前
回できなか
ったってい
うことが自
分の中での
今回トライ
する力にな
ってるのか
な？それと
もそれまで
に技術を練
習したこと
が大きいの
かな？ 

  技術練習を
したことが
一番大きい
と思います。

  

c 
-28 

以前出来な
った理由の
確認 

前は自信が
なかったか
ら出来なか
ったと言う
こと？ 

  はい。自信が
なかった 

  

c 
-29 

自分自身の
変化を具体
的に表現さ
せる 

今回の自分
というのは、
前と比べて
どう違う？ 

  自分に自信
持ってない
といけない。
今回は看護
師さんに質
問などもで
きたし、今ま
でそういう
のもできな
くて、計画も
伝えられな
かったとい
うのがある
ので、そうい
う面では自
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信を持って
自分が何を
したらよい
のかとか、自
分がやって
ることに対
しては。 

c 
-30 

自信が持て
た理由を確
認 

前は技術を
自信がなか
ったけど、今
回は練習し
たから技術
を自信を持
ってやれ
た？ 

  どこがいけ
ないとかも
わかって、ど
ういうとこ
ろができな
かったとか
の違いが分
かるから、そ
こについて
聞けたりと
か 

  

c 
-31 

自信を持て
た状況を確
認 

自分が自信
持ってやっ
てるからね。 

  ちゃんと勉
強してるか
ら違うとこ
ろがわかる
し、あとは質
問も少しで
も聞いて知
識を得て帰
ろうとか患
者さんのた
めになるこ
とをやろう
という気持
ちが強くな
った。 

  

c 
-32 

自信が持て
た理由を確
認 

なるほどね、
それは技術
を練習した
ことが自信
になったの
かしら？ 

  技術もだし、
あとは気持
ちの面でも
やっぱり前
回はいけな
かったから
今回はって。
ずっと実習
あるじゃな
いですか、だ
から少しず
つ良くして
いかないと 

  

c 
-33 

今後どうし
たいか問う 

なるほどね。
これからは
どうしてい
きたい？ 

  自分が自信
なかったり
すると、看護
師さんにも
聞きにくく
なったりも
するし、前の
実習で言わ
れたのは元
気の良さが
足りないと
かもうちょ
っと積極的
に関わって
きてもいい
と思うよっ
て言われた
ので、そうい
う面では自
分の中では
やっぱり少
しずつは成
長している
んですけど、
看護師さん
から見たら
前の自分は
知らないし、
そういう面
ではもっと
ぐいぐい看
護師さんに
ついても患
者さんにも
もっとぐい
ぐい積極的
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に関わって
いかないと
いけないな
と。 

c 
-34 

今後の行動
の確認 

積極的にと
いっても思
いだけでで
きんもんね 

  だから技術
とかも入れ
て、勉強もま
だ全然入っ
てないから 

  

c 
-35 

自分が成長
した実感の
確認 

そしたら、今
回は自分と
しては前よ
りもちょっ
と成長した
かなという
ような思い
はあるわけ
ね。 

  はい、成長し
たかなとい
う面もある
し、やっぱり
これがいい
機会になっ
てこうやっ
て自身持て
たから、次の
実習にも結
構質問とか
何回も聞き
に行けたの
で、やっぱり
結構いい機
会になった
なというの
はあります。 

  

c 
-36 

自分自身の
変化を確認 

実習を通し
て変わった
なという気
はする？ 

自分の性格
上、興味を持
ったらとい
うのではな
いんですけ
ど、なんかこ
れ負けない
ぞと思わな
いとあまり
もうなんか、
そのまま何
とかやり過
ごしていこ
うというの
があるので、
そういう面
では実習も
どちらかと
言えばそっ
ちだったん
ですけど。 

  

c 
-37 

今までの自
分の性格・行
動特性を確
認 

まあいいか
なという感
じだった？ 

  何とかやり
過ごしてい
ってなんと
か耐えよう
という感じ
だったんで
すけど、やっ
ぱりこうや
ってよかっ
た、この実習
ためになっ
たって思っ
たら、ああも
っと頑張っ
てみようか
なって。 

  

c 
-38 

達成感が得
られる理由
を問う 

なるほどね。 
達成感って
どうやって
得られるん
かね。だけど
上手くいか
ないことも
あるよね？ 

はい、何か自
分は自信な
い、、、看護
師？看護の
道を選んだ
のも特に大
きい理由は
なかったの
で、なんか自
分にも合わ
ないところ
もやっぱり
実習とか勉
強してきた
中でもあっ
たから、そう
いう面で、あ
あ、自分にも
できるんだ
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感謝しても
らえたんだ
とか、あとは
指導者さん
からここ良
かったよと
か褒められ
たりとかす
ることで、あ
あ自分でも
いいんだと
いうところ
から、達成感
じゃないで
すけど、して
良かったと
いうのはあ
ります。 

c 
-39 

今後の状況
変化に対す
る解決策を
探索させる 

今回のよう
に自分から
話して下さ
る人なら良
いけどそう
でない人も
いるよね、そ
したら状況
は変わるけ
どどうしよ
うかね、どう
やって見つ
けていこう
かね。 

  今回は患者
さんの方か
ら話しかけ
てきてくれ
たし、今回一
番最初に見
学する時に
看護師さん
がすごく説
明詳しくし
てくれた。や
っぱり看護
師さんにど
ういう風な
看護をして
いったらい
いのかとか、
患者さんに
合った情報
や援助の仕
方を聞くこ
とでコミュ
ニケーショ
ンもとりや
すくなった
というとこ
ろが重要な
のかなと思
います。 

  

 

 

学生 d との対話分析 リフレクション不成立 
 発問の意図 教員の発問 自己への

気づき 
描写 批判的分析 評価 総合 

d 
-1 

印象に残っ
た場面を想
起させる 

今まで、実習
した中で患
者さんとの
関わりで一
番印象に残
っている場
面はありま
すか？ 

  全然発語が
ないような
患者さんだ
った。最初の
一週目は本
当に話して
くれなくて、
難聴でたぶ
ん聞こえて
もなかった
と思うんで
すけど、二週
目行ったら
目を合わせ
てくれて、こ
っちに向か
ってししゃ
べりかけて
くれて、その
時から徐々
に徐々に患
者さんが何
を言いたい
というかと
いうのが何
となくわか
ってくるじ
ゃないです
か。それが一
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番印象に残
ってます。 

d 
-2 

その時の感
情の確認 

で、その時に
すごく困っ
た？ 

  最初ははい、
どうしてよ
いか困りま
した。 

  

d 
-3 

患者の変化
に伴う自分
の感情の表
出 

二週目に目
を合わせて
くれた時は
どうだっ
た？嬉しか
った？ 

  目を合わせ
てくれた嬉
しかったで
す 

  

d 
-4 

感情の確認 すごい嬉し
かった？ 

  はい、目は開
いてたんで
すけどあん
まりこっち
を見てくれ
ないという
か。目が合っ
ているのか
どうかもよ
くわからな
い状態で。 

  

d 
-5 

患者の状況
を具体的に
表現させる 

それで、その
人はどうい
う人だった
のかな？何
か意識障害
とか？ 

  意識障害は
ないんです
けど、誤嚥性
肺炎でちょ
っとかなり
重くて、回復
してきてい
るような状
態だったん
ですけど。結
構認知症が
進んでる方
で、難聴もか
なりひどか
ったので。 

  

d 
-6 

患者の状況
の確認 

その時はど
うだったの
かな、聞こえ
てたのか
な？ 

  しゃべりか
けてくれて、
こっちも返
すじゃない
ですか。そし
たら一応ち
ゃんと会話
も成立して
るような状
態で。 

  

d 
-7 

患者の状況
を具体的に
表現させる 

それは一週
目くらいに
なって分か
ったの？最
初から？ 

  一応会話は
できるとい
う風に聞い
てたんです
けど、自分が
行って一週
間くらいは
全然しゃべ
らないよう
な状態で。 
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d 
-8 

上手くいっ
た理由を問
う 

その時なん
か工夫した
の？上手く
いくような。
それまでに
全然反応な
いしどうし
ようかなと
思ってたわ
けでしょ。そ
れから自分
なりに何か
したとかあ
るんですか
ね、そこに行
きつくまで
に。 

  やっぱり最
初は普通の
声でしゃべ
ってたんで
すけど、耳元
で。看護師さ
んとか先生
が結構低め
の声でしゃ
べられてて、
自分もちょ
っと低くて、
低く、何かこ
うちょっと
片手じゃ通
じないんで
すよ。だから
もうこうし
て、耳に直接
あたるよう
な感じで話
しかけさせ
ていただい
て。そしたら
何か返事が
来るように
なって。 

  

  

d 
-9 

自分が行っ
た行動の根
拠を問う 

それは何か
知識からわ
かったわ
け？それと
も何かのを
見てそうい
う風にした
の？ 

  最初はもう
先生のを見
て 

  

d 
-10 

自分が行っ
た行動の目
的を問う 

コミュニケ
ーションを
上手く図る
ために他に
何かしよう
と思ったの
じゃない
の？ 

  結構傾眠傾
向にあった
ので、もう肩
を叩くくら
いじゃ起き
ないんです。
揺らすとい
うか、覚醒さ
せて呼んで、
結構手とか
は触らせて
もらいまし
た。手を握っ
たりとか、何
か刺激があ
った方がい
いと思った
ので。 

  

d 
-11 

行動の根拠
の確認 

コミュニケ
ーションを
図る時に、何
か実践の根
拠があった
のよね？ 

  根拠、、、も
うあの時は
何かがむし
ゃらという
か。 

  

d 
-12 

行動に伴う
思考の確認 

あれもこれ
も見ながら
実践して見
たわけね 

  結構先生が
率先的に関
わってくだ
さったので、
患者さんに。
自己学習す
る時間もな
いから 

  

d 
-13 

患者と通じ
合えた実感
の確認 

何でそれっ
て嬉しかっ
たのかな、自
分の中で。何
か通じたっ
ていう感じ
があった
の？ 

はい、、、何
か自分の存
在を認識し
てくれたと
いうか、そう
いうのがあ
ったのかな
と。はい。何
かやっと視
野に入れた
みたいな。 

  

d 
-14 

患者との関
わりにおけ
る自分の思
いを問う 

自分の存在
を認めても
らおうと思
っていた？ 

存在を認め
てもらうと
いうか、、何
だろう。実習
で急に来て
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るわけじゃ
ないですか、
何かそれで、
何か嫌がる
じゃないけ
ど、何て言う
んですか
ね。、、、自
分を認めて
ほしいじゃ
なくて、自分
ていう存在
があるのを
看護師さん
の中にも、端
っこで良い
から関わら
せてもらっ
てますよみ
たいな。あの
時は関わっ
て自分を認
めてほしい
とかじゃな
くて、とにか
く起こして
おこう、 

d 
-15 

感情の理由
を問う 

なぜ嬉しか
った？ 

目は開けて
も、こっちを
見てくれな
かったとい
うのはあっ
たし、、、う
ーん、、、な
んだろ。 

  

d 
-16 

感情の内容
の確認 

何か通じた
っていう感
じがあった
の？ 

はい、、、何
か自分の存
在を認識し
てくれたと
いうか、そう
いうのがあ
ったのかな
と。 

  

d 
-17 

感情の確認 自分のこと
を知っても
らえたみた
いな 

はい。何かや
っと視野に
入れたみた
いな。 

  

d 
-18 

自分が行っ
た行動に伴
う思考を問
う 

関わること
で何か伝え
たかったこ
とがある
の？ 

  あの時は関
わって自分
を認めてほ
しいとかじ
ゃなくて、と
にかく起こ
しておこう、
日中は。 

  

d 
-19 

実施した行
動を評価さ
せる 

起こしとこ
うと思った
ら、色んな方
法があるよ
ね、もっと激
しいという
か。やった行
動というの
はよかった
かな？ 

  結果的に結
構日中は起
きといても
らえること
が多くなっ
て、会話も結
構目が合っ
たら話しか
けてくれる
ようになっ
て。 

  

d 
-20 

自分に対す
る患者の思
いを推測さ
せる 

患者さんの
思いってど
うやろうか、
嬉しいと思
ってたか
な？ 

  でも起きた
ら、起きてま
すよみたい
な感じで言
われて、すぐ
にあなたお
子さんはと
か。 

  

d 
-21 

出来た行為
の確認 

結構会話で
きたのね 

  でもずっと
一つの会話
だったんで
すけど、認知
症の方だっ
たので。お子
さんはとか
結婚してる
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のとかお孫
さんはとか
をずっとル
ープだった
んですけど、
ずっとその
会話をして
て、日中起き
てるみたい
な。寝たきり
だったので、
起こしたり
とかも難し
かったので。

d 
-22 

他の出来る
具体的行動
を探索させ
る 

それで、今振
り返ってそ
の人にでき
ることって
あるかな？
同じような
状況で 

  看護問題を
皮膚統合性
にして、何か
計画を提示
したときに
個別性がな
いってずっ
と言われて
たんですよ。
で、何か点滴
も入ってた
から、そうい
うことも考
慮して排泄
パターンを
把握するま
では行って
たんですけ
ど、そこに個
別性がなか
ったから、も
っと何か患
者さん自身
のこととい
うか、患者さ
ん自身から
発する言葉
はないけど、
状況とか環
境から考え
て、何かもう
ちょっと上
手い関わり
方が出来た
んじゃない
かなと思い
ます。 

  

d 
-23 

目指す看護
を表出させ
る 

何か自分の
中で大事な
ものという
か、目指す看
護というの
はある？ど
んな看護を
していきた
いとか 

  短い時間で
もコミュニ
ケーション
を大切にし
て、何かやっ
ぱり、、、信
頼とかが大
切だと思う
から、そこか
ら信頼関係
を築いてい
って、まあ些
細なことで
も言えるよ
うな、、、 

  

d 
-24 

目指す看護
の確認 

しっかりコ
ミュニケー
ションをと
って、その人
に合ったケ
アをしてい
きたいとい
うのがある
わけよね？ 

  はい、だから
短い時間で
もコミュニ
ケーション
を大切にし
て 
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d 
-25 

目指す看護
に向かう課
題を問う 

そのために
自分はどう
いう風にし
ていこうと
かいうのは
ある？考え
とかどうい
う行動とか、
課題みたい
なのある？ 

  急性期の時
に、結構自分
は病室に行
ってるつも
りだったん
ですけど、指
導者さんに
あなたはあ
んまり行っ
てなかった
という風に
言われて、カ
ルテの情報
を基に立て
たんじゃな
いのかみた
いな感じで
言われちゃ
ったので、、、

  

d 
-26 

過去の評価
とその理由
を問う 

行ってたつ
もりだけど、
行ってない
みたいに言
われた？ 

  はい、まあち
ょっと、何て
言うか構音
障害みたい
なのがあっ
たので、関わ
りずらいっ
ていうのも
あったんで
すけど。何て
いうか、本人
も伝わって
ないという
事にもどか
しさを感じ
ているし、障
害受容の途
中だったん
ですよ。だか
ら、一人で考
える時間も
大切だと思
うし、訪室す
る時間も多
すぎたらい
けないから、
ちょっとい
い具合で行
ってたつも
りだったん
ですけど、全
然関わって
ないという
風に、、それ
で、今回は結
構病室に行
って、まあし
ゃべれる方
だったので
コミュニケ
ーション大
切にして、実
際分かった
のが、看護師
さんに言え
ないことが
多いみたい
な。 
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d 
-27 

行動を変化
させた結果、
患者につい
て分かった
ことを問う 

行ったから
こそわかっ
たわけ？ 

  はい。結構最
初は学生が
急に来て何
しゃべった
らいいかわ
かんないっ
て感じだっ
たんですけ
ど、何か毎日
行っている
うちに、今日
はこんなこ
とがあって
とか、近所の
人の話だと
かも自分か
らずっとし
ゃべっても
らえるよう
な感じだっ
たので。でも
行ったら笑
顔が見られ
る状態で、結
構信頼関係
も築くこと
ができたか
なという風
に思えたの
で、何かやっ
ぱり看護師
さんて忙し
そうにして
いるから、言
いにくいみ
たいな。実際
何かこうい
うこと何で
って思うけ
ど、まあ聞い
たらあれだ
し言えない
みたいな感
じだったの
で、そういう
ことが言え
るような関
係を築かな
いといけな
いんじゃな
いかなと。 

  

d 
-28 

学びの確認 用があると
かないとか
じゃなくて、
行けば何か
得られるっ
て感じ？信
頼関係とか 

  何だろ、用が
ある時にだ
け行ったら
やっぱり患
者さんも何
となく気づ
くじゃない
ですか。この
ことを聞き
に来たんだ
みたいな。そ
ういうのも
事務的に自
分は感じる
し、、、自分
だったらい
やだなと思
って。 

  

d 
-29 

自分が感じ
る患者の気
持を確認 

自分だった
ら嫌だと思
うわけね。 

  最初のうち
はあんまり
看護師さん
と患者さん
の関わりが
見れなかっ
たんですけ
ど、何て言う
か、朝バイタ
ル測りに行
ったりとか、
その時に普
通の世間話
をしながら
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バイタル測
ったりだと
か。はい。や
っぱり何か
そういう何
気ない会話
っていうの
が大切かな
って。 

d 
-30 

患者との関
わりで大事
と感じたこ
とを確認 

患者さんは
話してくれ
るし、やっぱ
り行って接
近すること
が大事かな
と感じてい
る？ 

  本人から看
護師さんに
は言えない
ことが結構
あるみたい
な。看護師さ
んが知らな
いこととか
も情報がと
れた。看護師
さんが知ら
ないことと
かも情報が
とれた。やっ
ぱり、関わる
時間じゃな
いですけど 

    

 

 

学生 e との対話分析 

 発問の意図 教員の発問 
自己への
気づき 

描写 批判的分析 評価 総合 

e 
-1 

印象に残っ
た場面を想
起させる 

今までの実
習の中で一
番印象に残
っている場
面とか、患者
さんとの関
わりの場面
で印象に残
っていると
ころはあり
ますか？良
いことでも
困ったこと
でもどっち
でもいいん
よ。 

  そうですね、
やっぱりそ
の足湯、、、
足浴をして
あげた時に
すごいこれ
はいいなっ
て笑顔にな
って下さっ
たり、求めて
ることに対
する援助が
できた時に
すごい喜ば
れて、笑顔っ
ていうのは
印象に。 

  

e 
-2 

印象場面を
具体的に表
現させる 

どういう風
に喜ばれた
の？ 

  その方が、奥
様も入院し
てらして介
護をされて
たんですけ
ど、今回入院
してなかな
か行けない
というので、
もうちょっ
とで退院で
はあったん
ですけど、気
持ちが焦っ
てるところ
があって。そ
れで足浴で
少しでも楽
にという
か、、、気分
が良くなっ
てもらえた
らなと思っ
てしたんで
すけど。これ
はよかった、
これは知ら
なかったっ
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てすごい、、、
足が冷え性
だったらし
いんですけ
ど、足浴をす
ることがす
ごい気持ち
いいってい
うのを知ら
なかったみ
たいで、それ
を奥様にし
てあげよう
っていう。 

e 
-3 

その時の自
分の感情を
表出させる 

その時って
いうのはｅ
さん自体は
どんな気持
ちだった
の？ 

  足浴自体、患
者さんに気
持ちよくな
ってもらお
うっていう、
患者さんの
事しか考え
てなくて、特
別な技術と
いう風にも
思ってなか
ったので、患
者さん自身
にとっては
すごい新し
く知った発
見だったみ
たいで、それ
がすごく印
象に残って
いて。患者さ
んにしたこ
とがご家族
とかにも繋
がっていく
んだなって
いうのが印
象に残って
います。 

  

e 
-4 

その時の自
分の感情を
表出させる 

どんな気持
ち？ 

うれしかっ
たです。 

  

e 
-5 

患者の状況
を具体的に
表現させる 

ああそうな
んだ。で、そ
の方は何の
病気だった
の？ 

  今回は胃潰
瘍で入院さ
れてて、何度
か入院経験
はあったみ
たいなんで
すけど、もう
一週間程度
ですぐ退院
で。 

  

e 
-6 

ケアを実施
しようと思
った理由を
問う 

何で足浴を
してあげよ
うと思った
の？ 

  自立さてれ
るっていう
理由もあっ
たんですけ
ど、退院前と
いうことで、
どうしても
きれいな気
持ちという
か、さっぱり
して帰って
いただけた
らいいなっ
ていうので、
短時間足浴
という形で
提案しまし
た。 
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e 
-7 

ケア実施を
決定した理
由を問う 

その人が少
しでも気持
ちよく退院
してもらえ
たらいいか
なという感
じでしたわ
けよね？で、
そのことは、
何か事前に
聞いたの？
その方にや
ることを。ど
うして決定
したんです
か？ 

  足が白くな
っていたの
と、寒そうに
していたの
で、歩く時も
感覚がない
からってい
うのを話の
中でぽろっ
と言われた
ので、足浴と
かしてみま
せんかとい
う風に。 

  

e 
-8 

患者の状況
の確認 

そしたら患
者さんはじ
ゃあしても
らおうかと
いう事にな
ったのね。 

  そうですね
初めは少し
遠慮された
んですけど、
退院前とい
う事で、じゃ
あ最後に少
しでも役に
立てたらと
かって言わ
れたので。 

  

e 
-9 

ケアを実施
した結果を
評価させる 

その実施し
たことは結
果としてど
う？やって
よかったと
思う？ 

  結果として
は症状の緩
和にもつな
がりました
し、その後、
足浴した後
に少し歩か
れていて、や
っぱ温める
といいねっ
ていう風に
効果として
実感された
言葉があっ
たので。 

  

e 
-10 

実施したケ
アの意味を
考えさせる 

その患者さ
んにとって
はあなたの
行った足浴
というのは
結果的にど
ういう意味
があったと
思います
か？ 

  そうですね、
心身の両面
の苦痛緩和
になったか
なと 

  

e 
-11 

看護観の確
認 

自分の中の
看護観みた
いなのかな 

そうですね、
あの喜ばれ
るっていう
看護はして
いきたいな
と思います。

そうですね、
あの喜ばれ
るっていう
看護はして
いきたいな
と思います。 

  

e 
-12 

今まで出来
なかった理
由を問う 

今まではし
たいと思っ
ててもそう
いう何か必
要性もあま
りなかった
のかしら？ 

何か必要性
がなかった
のと、どちら
かというと
患者さんの
ことを考え
るより自分
がしなきゃ
なというか、
何か評価と
かを気にし
ちゃって、何
かケアとし
て形にしな
いと評価と
して悪い評
価をもらう
んじゃない
かと思って、
何か行動に
移そうとし
たんですけ
ど、そうじゃ
なくて、今回
は患者さん

今回は患者
さんが望む
こととかを
通して見れ
てきたので。
納得のいく
ケアだった
ように思う 
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が望むこと
とかを通し
て見れてき
たので。 

e 
-13 

今までと今
回の自分の
考えの違い
を問う 

今回はどう
だったの？
評価とかや
っぱり気に
なったの？
それはなか
った？ 

  評価もまあ
少しはあっ
たんですけ
ど、どちらか
というとま
あ患者さん
のことをも
う少し中心
に考えてい
て、自分の中
でまあ意識
的に変えて
みたんです
けど。 

  

e 
-14 

自分を意識
的に変化さ
せた理由を
問う 

何でそんな
に意識的に
変えようと
思ったの？ 

  何か今まで
のケアを振
り返って、い
つも考える
のが、自分が
中心的な看
護になって
いるんじゃ
ないかって
いうのを反
省してたの
で、今回は少
し、もう少し
患者さんの
ほうにいこ
うかなって 

  

e 
-15 

自分を変化
させたきっ
かけを問う 

それは何か
きっかけが
あったの？ 

  基礎の時に
認知症の方
を受け持た
せていただ
いたんです
けど、その方
のリラクゼ
ーションを
してあげよ
うみたいな
感じで考え
てた時に、ち
ょうどリハ
ビリの後だ
ったので、車
いすのまま
しようとし
てたら、看護
師さんがな
かなかつか
まらなくて、
時間も経っ
てしまって
疲労ですご
い気分に不
穏が見られ
て、それでも
何か足浴を
するって言
ったらしな
きゃいけな
いという感
じで、もう少
し待ってく
ださいって。
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e 
-16 

患者の状況
の確認 

待たせたの
ね 

  はい。でも結
構不穏が強
くなってき
たので、もう
少し患者さ
んのことを
考えてから、
リハビリの
後の疲労と
かも考えて、
方法とか変
えれたのか
なと。 

  

e 
-17 

自己反省の
確認 

それは自分
の中でああ
ちょっとい
けなかった
なって思っ
たわけ？ 

  あの、すごく
不穏を初め
て見て、自分
も焦ってし
まったのも
あるんです
けど、それが
すごい不適
切だったの
で。 

  

e 
-18 

自分が意識
的に変化さ
せた患者中
心を具体的
に表現させ
る 

患者さん中
心に考えて
みようとい
うのはどう
すること？
意識して考
えるの？ 

  意識という
か、そのケア
をする前に
一度ちょっ
と患者さん
に必要なの
か考えて 

e 
-19 

今までの自
分がケアを
行う上での
意識を確認 

それは、今ま
でもそうだ
ったの？そ
れとも 

  どちらかと
いうと、、、
ああそうで
すね。一応ケ
アは患者さ
んのことを
考えて立案
するんです
けど、その患
者さんの今
の状態で変
えていくと
いうのがあ
まりできな
かったです
ね。 

  

e 
-20 

今まで出来
なかった理
由を問う 

それは何で
できんかっ
たんかね？
何かある
の？ 

失敗したく
ないという。
そうですね、
あんまり人
に不快な思
いをさせた
くないとい
うのが。 

  

e 
-21 

自分自身の
思考の特徴
に気づきた
理由を問う 

反省しなが
ら行動しよ
うと思って
るんだ。それ
は前からそ
うだったの
かな？それ
とも今回は
上手くいっ
た成功例を
通して自分
なりに自分
てこういう
ところがあ
るんだなと
いうのに気
が付いた
の？ 

えっと、あ、
でも前から
自分のいけ
ないところ
とかまあ思
い込みが激
しいという
ところとか
は、気づいて
はいたんで
すけど。改善
しようと思
ってたんで
すけど、何か
看護に入っ
てというと
ころではあ
まり繋がっ
てなかった
ので、この経
験を通して
今回気づい
た。 
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e 
-22 

他に出来る
行動を探索
させる 

今回のケー
スで今振り
返ってみて、
他にできる
ことはあっ
たかしら？
その方に。も
うそれ以上
思い浮かば
ない？ 

  なかなか自
立されてら
して、退院さ
れた後に同
居されてる
息子さんか
ら車を運転
するなって
言われてて、
移動手段が
なくなるか
ら、どうやっ
て介護に行
こうかとか
買い物しよ
うかとか、、、

  

e 
-23 
 

患者の状況
の確認 

心配されて
たのね 

  はい。その家
族間の問題
とか、生活に
対する問題
というとこ
ろに介入出
来たらもっ
と良かった
のかなと思
いました。 

  

e 
-24 

同じ場面だ
ったらどう
するか問う 

なるほどわ
かりました。
そしたらさ
っきの認知
症の人の場
合よね。何か
今思うと、も
し同じよう
な場面だっ
たらどうす
る？ 

  そうですね、
その時は本
当に認知症
についての
理解が本当
になくて、不
穏とか幻覚
の症状が見
られた時に
私も焦って
て、そんなの
ないですよ
って否定を
してしまっ
たので、否定
をするので
はなくその
人の話を受
け、、、その
受容とか共
感をしなが
ら、まあ適切
に他の看護
師さんとか
にもサポー
ト、協力とか
を得ようと
いうのがで
きるので、得
て、そのベッ
ドに戻して
楽な体勢に
戻るなりっ
ていうのは。

  

e 
-25 

目指す看護
を表出させ
る 

目指す看護
とか、目指す
ものってあ
る？ 

  まあでも患
者さんに良
い看護をし
てもらった
って思える
ような介入
ができたら
いいなって
いうのは 

  

e 
-26 

目指す看護
ができるた
めの自分の
課題を問う 

そのために
何かどんな
ことを自分
がしていか
ないといけ
ないかなと
か、どんな風
に行動しよ
うかな、どん
な風に考え
ようかなと
思ったりし
てる？ 

  まずはその
患者さんの
ニーズを知
るためにア
セスメント
能力を鍛え
ていかなけ
ればいけな
いことと、そ
の方の情報
収集の取り
方というの
をもっと、、、
まあ会話の
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中でもその
情報を取り
方とかって
いう技術的
な面でも鍛
えていくこ
とが必要か
なって。 

e 
-27 

課題達成に
向けての具
体的方法を
探索させる 

そのための
努力みたい
な、何をどう
したらいい
かね？ 

  なかなか、自
分の考えを
上手くまと
めて話すと
いう事がま
だできてな
い気がする
ので、友達の
会話の中で
も少しそ
の、、、会話
の、そうです
ね、友達の言
葉にもう少
し、、、意識
して、普段の
会話の中で
アセスメン
トしていっ
てみるとい
うのも一つ
の手かなと
思います。 
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学生 f との対話分析 
  発問の意図 教員の発問 自己への

気づき 
描写 批判的分析 評価 総合 

f 
-1 

印象に残った
場面を想起さ
せる 

今までの実習
で、どこの実
習でもいいん
だけど自分が
一番印象に残
ってるという
かな、患者さ
んとのやり取
りで。印象に
残っている場
面とかがあっ
たら教えてほ
しいんだけ
ど、どうです
か。 

自分は何がで
きるのかって
考えるのに必
死で。ただ横
にいて手を握
ってあげると
いう事しかで
きなくて、逆
にそれが自分
の負担にもな
ってて、結構、
付き添ってあ
げたいけど、
付き添うこと
で自分も感情
がいっぱいい
っぱいになっ
てしまって 

結構厳しい状
態の方で、何
もできなかっ
たっていうの
で、印象的か
なと。寝たき
りでターミナ
ル入りかけの
方だったんで
すけど、その
方に対して自
分は何ができ
るのかって考
えるのに必死
で。それまで
はケアをする
ことで精一杯
だったのでそ
こまで考えら
れなかったん
ですけど、２
週間ずっと受
け持たせても
らって、看護
ケアとしては
口腔ケアって
いうので、ま
あ肺炎の予防
というところ
に関与してい
ったんですけ
ど、やっぱり
本人も認知症
があって、な
んか「うー」
って呻かれる
ような状態
で、ただ横に
いて手を握っ
てあげるとい
う事しかでき
なくて、逆に
それが自分の
負担にもなっ
てて、結構、
付き添ってあ
げたいけど、
付き添うこと
で自分も感情
がいっぱいい
っぱいになっ
てしまって、
帰った後もず
っとそのこと
を考えてしま
って辛くなる
ような状況が
あって。まあ
その時の担当
の先生にも、
あまりずっと
居りすぎるの
も自分のため
にも良くない
から、あまり
無理しないよ
うにとも言わ
れたんですけ
ど。でも、何
か、その時は
本当に何かで
きないかっ
て、本当に付
き添うという
事に精一杯で
という感じ
で。まあ何か
できたわけじ
ゃないんです
けど、それが
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一番印象に残
ってる実習か
なって。 

f 
-2 

その時の自分
の感情を表出
させる 

その時はどん
な気持ちだっ
たの？さっき
は自分負担で
いっぱいいっ
ぱいだって言
ってたけど 

何て言うんで
すかね。とり
あえず、付き
添っててあげ
たいけど、付
き添ってあげ
ることで自分
の無力さがも
う直に感じ
る。 

  

f 
-3 

自分の感情を
分析させる 

何でそんなに
なったのかし
ら。えっと、
何でそんな気
持ちになった
んだと思う？ 

気持ちばっか
りで自分の技
量もついて行
かないし 

あー、、、何
でだろう。で
もその時は、
その、看護過
程立てるのも
精一杯だし、
看護ケアって
いうのも十分
にできない状
態だし、でき
ないからこう
しようという
知識も、アイ
デアもまだ浮
かばない状態
で。 

  

f 
-4 

ケアは出来た
かの確認 

何かケアはで
きたの？ 

  口腔ケアをし
て、あとは何
か手を握って
付き添ってて
あげたんです
けど、そのご
家族の方も、
何か、ｆさん
が付いててく
れてるから表
情が違うって
言ってくださ
ったりとか、
何かその今ま
で「わー」っ
て騒いでおら
れたのが、手
を握ると落ち
着かれたりっ
ていうのがあ
って、それは
嬉しかったん
ですけど。 

  

f 
-5 

患者の状況を
具体的に表現
させる 

何かの病気だ
ったの？ 

  えっと、、、
心不全で、そ
こから何か膿
胸になったり
とか、肺の方
にも水が入っ
てたりとか、
肺炎になって
たりとか。も
うターミナル
の方だった。

  

F 
-6 

患者の状況の
確認 

高齢者の人？   はい、７０代
くらいかな 

  

F 
-7 

患者の状況を
具体的に表現
させる 

でも意識も朦
朧としてる？
お話はでき
る？ 

  動いたりとか
はできるけ
ど、たぶん理
解はできな
い。 

  

f 
-8 

その時の自分
の感情を表出
させる 

で、その時は
嬉しかった？ 

  嬉しかったで
す 

  

f 
-9 

自分が行動し
た根拠を問う 

その時にそう
いうことをし
ようと思った
のよね？自分
は無力ながら
それは何か考
えがあった
の？根拠とい

  いや、もう何
もできないか
らただ付き添
うっていう 
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うか

f 
-10 

実施したケア
の確認 

ケアするとか
手のマッサー
ジとか手浴と
かしたの？ 

  ああ、手浴は
してないマッ
サージとかは
した。 

  

f 
-11 

実施したケア
の意味を問う 

それは意味が
あってやった
の？ 

  ああ、、、多
分今だった
ら、その意味
っていうのは
わかるんです
けど、多分そ
の時は先生に
聞いて、私何
ができるんで
すかねって聞
いて、こうい
う事やったら
って言われ
て。とりあえ
ずやってみた
感じ。 

  

f 
-12 

実施したケア
の意味を問う 

だけど、手を
握るとか傍に
居ることの意
味っていうの
は、その時
は、、、 

  多分その時は
はっきり理解
してなかった
かな、、、 

  

f 
-13 

患者にどうな
ってほしいと
思ったか問う 

それで、その
時ってどうな
って欲しいと
思ったの？そ
の人に対して 

  ああ、、、な
んかすごい不
安が強い方
で、傍に人が
いない状態に
なると「うー」
って呻かれる
方だったの
で、不安を取
り除いてあげ
たいというの
が、一番だっ
たのかなと思
います。 

  

f 
-14 

患者の状態を
推測させる 

こう、「うー」
って言ってる
のが、不安か
なと思った
の？ 

  はい、何か手
とかも上げて
誰かを探すよ
うな感じだっ
たので。 

  

f 
-15 

実施しケアを
評価させる 

そういう行為
というのは今
思うと良かっ
たと思う？自
分がやったこ
とというの
は、あまり意
味もなく自分
では無力だな
と思ったけど
どう思う？ 

  確かに今考え
たら、まあそ
の患者さんの
気持ちに寄り
添うことがで
きたのかなと
思うし、で、
多分今の自分
だったら、そ
のターミナル
の方を目の前
にしても、い
っぱいいっぱ
いにならない
っていうくら
いの、器の大
きさという
か、ができて
る気がするの
で、自分もい
っぱいいっぱ
いにならずに
付き添えたの
かなって思い
ました。 

  

f 
-16 

実施したこと
の意味を問う 

だけどその付
き添うことの
やった意味は
どう思う？ 

  本当に付き添
うことで、、、
本当だったら
看護師さんと
かバタバタし
てるから誰も
いない状態が
普通なんです
けど、私が居
ることによっ
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て、誰かがい
るっていう安
心感は与えら
れたのかなっ
て。 

f 
-17 

実施したケア
に対する患者
の思いを推測
させる 

その時、患者
さんもどうい
う気持ちだっ
たんだろう
か、やっても
らうことに対
してあなたの
行動に対して 

  時間が経つに
つれて、訪室
するたびにち
ょっと嬉しそ
うな表情をし
たり、表情が
軟らかくなっ
たりする方だ
ったので、私
の存在を認知
してたかどう
かは分からな
いんですけ
ど、多分人が
来てくれると
いう事自体は
嬉しかったん
じゃないかな
と。 

  

f 
-18 

患者の良い反
応を観察した
か問う 

ああ何か、嬉
しいのかなと
いう何か、読
み取れたの？ 

  何か表情が軟
らかくなった
ような感じは
しました 

  

f 
-19 

他に出来る行
動を探索させ
る 

今だったらど
ういうことが
できそう？も
しその人と同
じような人に
あたった時に
ね。 

  今だったら、
本当色んなケ
アができると
思うので、褥
瘡のケアとか
もそうだし口
腔ケアもそう
だし、そうい
う基本的なケ
アから、本当
にターミナル
という事で、
家族さんにも
たぶん気を使
えると思う
し、本人さん
にもただ寄り
添うだけじゃ
なくていろい
ろ話しかけて
あげたり、認
知症だからど
こまでできる
かは正直分か
らないんです
けど、何かた
ぶんその時よ
りはもっと自
分の心に余裕
を持ちつつ色
んなケアがで
きるじゃない
かなって。 

  

f 
-20 

その時の自分
自身を振り返
らせる 

その時の自分
というのは、
さっき言った
ようにいっぱ
いいっぱい？ 

いっぱいいっ
ぱいでした。
何かをしない
とという感じ
だった。 

  

f 
-21 

学びを表現さ
せる 

振り返ってあ
の実習の学び
というのは。
辛かったとい
うだけじゃな
いよね、たぶ
ん。 

  はい。たぶ
んまあその
無力さの中
にも、ただ
付き添うだ
けでもその
患者さんの
力になれる
ことがあ
る、、、 
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f 
-22 

今後の課題を
問う 

そしたら今後
の課題よね、
自分として
の。どんなこ
と？ 

  で、ターミ
ナルってい
うので、そ
れぞれの特
徴をもっと
踏まえた看
護が学べて
いけたらと
いうか、も
っと知識を
持って、も
っとターミ
ナルの人に
はこういう
ことをしな
きゃいけな
いという
か、こうい
うことをし
たらいいと
いう知識が
もうちょっ
とあれば、
もっと良い
看護が提供
できたのか
なと思うの
で、そうい
うその患者
さんの特徴
に合わせた
っていうの
を、、、 

f 
-23 

自分の計画・
行動の傾向を
問う 

自分はそうい
ういっぱいい
っぱいになる
ようなところ
があるの？た
だ余裕がなか
っただけ？そ
の自分の傾向
というかね、
そういうのは
どうなのかし
ら。 

基本的にはま
あ、いっぱい
いっぱいにな
るんですけ
ど、それをど
うにかコント
ロールしてき
たっていうの
があるの
で、、、あそ
こまでいっぱ
いいっぱいに
なったことは
ないかなーと

  

f 
-24 

その時の自分
の心理的状況
の確認 

ちょっと大変
だったのよ
ね？ 

  大変だった
し、ターミナ
ルというのも
あって、それ
を受け止めれ
なかった自
分、、、何か
実習の途中
で、もう危な
いかもみたい
なお医者さん
の告知があっ
たので。たぶ
ん急にそうい
うのがあった
ので、受け止
められなかっ
たという、、、

  

f 
-25 

その時の自分
の心理的状況
の確認 

あの時は、も
う受け止めら
れないいっぱ
いいっぱいの
自分だよね？ 

  たぶん今だっ
たら、病態を
もらった時点
で色々想像で
きると思うの
で、ある程度
の覚悟と、一
回経験してる
ので、ある程
度は受け止め
られるかなと
思います。 
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f 
-26 

自分の性格・
行動特性から
今後の課題を
問う 

そしたら今か
ら一杯一杯に
ならないその
ためには何を
していかない
といけないの
かしら 

  ああ、、、多
分一番は経験
だと思うんで
すけど、その
経験も、知識
がないと実際
に自分の身に
ならないと思
うので、知識
も持ちつつ、
経験というの
も、、、 

  

f 
-27 

経験したこと
の意味を問う 

経験だけじゃ
意味がないと
いうのは何？
経験しただけ
じゃただこん
なことがあっ
たというだけ
になってしま
うという事？ 

私なんかすご
い結びつけて
知っていくの
が好きなの
で、多分経験
があったとし
ても、そのう
ち何て言うん
ですか、、、
物事が起こっ
ただけで、そ
れの根拠とか
がわからない
と、これがこ
うだったから
こういうこと
が起きたんだ
というのがわ
からないと、
覚えられない
ので。 

  

f 
-28 

経験に対する
自分の思考の
特徴を問う 

経験したその
時に何でかな
とか考えるよ
うにしてる
の？ 

考えます
ね、、、あの、
勉強はあまり
好きではない
ので、その、
一生懸命調べ
たりまとめた
りというのは
ないんですけ
ど、何か気に
なったことは
調べて、ああ
これがこうだ
ったからこう
なんだって自
分の興味関心
をもとに調べ
てというのは
します。 

  

f 
-29 

その時の心境
を確認 

何であんなに
いっぱいいっ
ぱいになった
んだろうかと
考えるの？ 

ああもう何か
単純に、ター
ミナルだった
のかなという
のでもう、、、
納めてしまっ
た、、、 

  

f 
-30 

患者にして何
をしたいか問
う 

余裕持ってそ
の人の何をし
たいかね？助
けたい？どう
したい？ 

  何か、、、
その人にと
って、でき
るだけ、何
て言うんで
すか、QOL
を高めるっ
て言ったら
すごい単純
なんですけ
ど、何かそ
の人にとっ
ての精一杯
心地のいい
状態を作っ
てあげたい
と思いま
す。 
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学生 g との対話分析 
  発問の意図 教員の発問 自己への

気づき 
描写 批判的分析 評価 総合 

G 
-1 

印象に残っ
た場面を想
起させる 

今までの実
習の中で一
番印象に残
ったことは
あります
か？患者さ
んとの関わ
りの中で、良
いことでも
悪いことで
もいいんで
すけど、自分
の中で残っ
てる場面て
あります
か？ 

  独居の方で、
帰ってから
の生活とか
もどうされ
るか、何とか
なるという
感じであま
り考えてな
い方だった
んですけど、
最初話して
るうちはま
あ何とかな
るよねみた
いな感じで
全然具体像
とかは考え
てらっしゃ
らなかった
んですけど、
右半身が熱
傷になって
らっしゃっ
て、あまり腕
がよく上が
らなかった
りしたので、
一人で家で
暮らしてた
方なので、や
っぱり不自
由が出てく
ると思って、
それでその
方にとって
一番わかり
やすかった
のが入浴時
に背中が洗
えなかった
りすること
だった。一緒
にやってみ
ませんか家
でこういう
感じでやっ
たらこうい
うことがで
きるかねみ
たいな具体
像が出てく
るようにな
られて、積極
的に関わっ
ていくこと
でその人自
身も気持ち
が変わると
いうか、自分
でこう、今ま
で考えてら
っしゃらな
かったのが
考えられる
ようになっ
たのが、ポジ
ティブじゃ
ないけどい
い方向に向
かうんだな
というのが
印象に残り
ました。 
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G 
-2 

患者の反応
の変化を具
体的に表現
させる 

その時は困
ってたよね。
で、変わるん
だなと思っ
たのは何か
反応があっ
たの？ 

  退院をとい
う話を進め
てたんです
けど、上手く
先に進まな
くてできな
いだったん
ですけど、な
んかその自
分でお風呂
の時にちゃ
んとブラシ
を作ってや
ってみよう
かとか、そう
いうの買っ
てもいいね
というのを
毎日の発言
が見られた
りとか、ちゃ
んと家での
交通手段と
かもバスと
かがついて
るからそう
いうのを調
べて乗った
らいいねと
かっていう
ので、家に帰
ってからま
あ何とかな
るよってい
う発言から
具体的な手
段が出始め
たので。 

  

G 
-3 

感情の表現 その時って
どういう気
持ちだった
の？ 

それまでの
患者さんが
自分で結構
考えてこう
やろうみた
いな感じで
おっしゃる
方ばかりだ
ったので、初
めてこうい
う方になっ
て、最初はど
うしていい
か分からな
かったんで
すけど、前向
きな発言が
出てきて、よ
かったとい
うか嬉しい
という感じ
で。 

  

G 
-4 

関わりに対
する自分の
思いを表現
させる 

今まではこ
ういう感じ
の人いなか
ったのよね、
今回みたい
にあんまり
こう積極的
に行動しよ
うとという
感じの人じ
ゃなかった
からどうだ
った、関わり
が分からな
かった？困
った？ 

  何か今まで
の経験をす
ごく大事に
される方で、
あまり話し
をこうこう
するのはど
うですかと
いっても、ま
あ今までこ
んな感じだ
ったしとい
う発言も見
られるとこ
ろがあった
ので。 

  

― 204 ―



G 
-5 

患者の行動
変化の理由
を問う 

それで、何で
そんなにポ
ジティブに
なったんだ
ろうか。何で
だと思う？ 

  その時はあ
まり考えて
なかったん
ですけど、あ
とから考え
ると、一人で
ずっとおら
れたので、や
っぱりこう
自分一人と
いうのから
自分しかい
ないからと
いう思いも
あられて、こ
だわってら
っしゃった
のかなと思
ったんです
けど、三週間
毎日会って
お話してる
中でそうい
う思いを抱
かれたのか
なと思いま
す。 

  

G 
-6 

なぜ自分の
関わりが良
かったのか
分析させる 

何が良かっ
たのかな？
あなたの関
わりで 

  毎日結構お
話をされる
時間が長か
ったんです
けど、前にあ
ったことと
か、今までど
んな生活だ
ったかとい
うのをずっ
と伺ってる
中で、結構内
緒だけどね
という内緒
話も話され
るようにな
っていた、 

患者さんが
お話をされ
るのが好き
だったとい
うのもあっ
て、話し相手
というのが
いることが
嬉しかった
のかなと。 

  

G 
-7 

患者の反応
の変化を表
現させる 

話しをする
のが好きだ
ったという
ことね。それ
で話を毎日
聞いていく
中で、何か変
化があっ
た？ 

  表面的な会
話がそれま
でずっと多
かったので、
思いという
かこう打ち
明けられる
ようになっ
て、信頼関係
を築けたの
かなという
感じで嬉し
かったです。

  

G 
-8 

患者の反応
の変化の理
由を問う 

何か嬉しか
ったのかな、
話し相手が
いて良かっ
たという感
じかな？ 

  その後の看
護師さんか
らのお話で、
何かいつも
一人だった
から、話し相
手がいて嬉
しかったっ
ていう。患者
さんが嬉し
かったと話
してたとい
う話を伺っ
て、最初は結
構ぶっきら
ぼうじゃな
いですけど、
それからだ
んだん笑顔
が見られる
ようになっ
て、嬉しいと
いうか。 
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G 
-9 

自分の行動
変化の方法
を問う 

それからど
ういう風に
して関わり
を突破して
いこうと思
ったの？ 

  こう、お話は
ずっとされ
る方だった
ので、ずっと
お話を聞い
ている中で
糸口が掴め
るのかなと
思って、結構
話をずっと
伺って、話し
をしてたん
ですけど、そ
んな中で例
えば妹さん
と仲が良く
て、仲がいい
というか結
構ごはんを
食べたりす
るみたいで、
どのくらい
会われるん
ですかとか
という風な
ので、その患
者さんにと
って興味が
あることに
ついて伺っ
ていく中で
だんだ
ん、、、。仕
事だとこん
なのやって
てねみたい
な感じで。こ
う表面的な
昨日はどん
なことがあ
ったんよみ
たいな感じ
で、それまで
ずっと何
か、、、。 

こう、お話は
ずっとされ
る方だった
ので、ずっと
お話を聞い
ている中で
糸口が掴め
るのかなと
思って、結構
話をずっと
伺って、話し
をしてたん
ですけど、そ
んな中で例
えば妹さん
と仲が良く
て、仲がいい
というか結
構ごはんを
食べたりす
るみたいで、
どのくらい
会われるん
ですかとか
という風な
ので、その患
者さんにと
って興味が
あることに
ついて伺っ
ていく中で
だんだ
ん、、、。仕
事だとこん
なのやって
てねみたい
な感じで。こ
う表面的な
昨日はどん
なことがあ
ったんよみ
たいな感じ
で、それまで
ずっと何
か、、、。 

  

G 
-10 

自分が行動
変化させる
きっかけを
問う 

それは意図
的に何か興
味のあるこ
とを話した
ら変わるか
な、考えるか
なというの
があった
の？自分の
中で少しこ
う糸口にな
るかなとい
うのはあっ
た？ 

  どう関わっ
ていいか分
からなかっ
たので、ひた
すら興味が
あることに
ついて伺っ
て、どういう
風な、、、 

  

G 
-11 

その時の感
情を表出さ
せる 

その時って
焦らなかっ
た？何して
いこうかな
とか、そうい
う気持ちな
かった？ 

何について
関わってい
いかよくわ
からなくて
どうしよう
ってずっと
思ってまし
た。 
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g 
-12 

患者との関
わりで困っ
たことを表
現させる 

だんだん振
り返って話
が出たの？
その中で困
るような話
って出てこ
なかった？ 

治癒上の問
題でははが
したらダメ
っていうの
はわかるん
ですけど、そ
れをこう言
っても、いや
でもはがし
たら前痣に
なったから
ってずっと
おっしゃっ
てて、それに
ついてどう
関わってい
いのかが分
からなかっ
たです。 

家に帰って
の生活とい
う面では、半
年以上家に
帰ってなく
て、看護師さ
んとかが絶
対家よねっ
て話をされ
てたんです
けど、そうい
うところに
ついて伺っ
ても、まあ帰
っておいお
い片付けれ
ばいいから
という風な
感じで・・、
あと、退院に
ついては関
係ないんで
すけど、かさ
ぶたを勝手
にはがされ
ていて、それ
を隠してお
られたので、
それについ
てどう関わ
っていいの
かがちょっ
とよく、、、。

  

g 
-13 

患者の状況
を説明させ
る 

何で熱傷に
なっちゃっ
たの？ 

  それがよく
分からなか
ったんです
けど、夜お酒
を飲んで寝
られたら、そ
れがたまた
まコンロの
傍で、起きた
ら火傷して
いたってお
っしゃって。
何か、この辺
から足まで。

  

g 
-14 

患者の状況
を具体的に
表現させる 

それはあな
たが見た時
は大分良く
なってた
の？きれい
になって
た？ 

  うーん、、、
きれいには
なってない
ですけど、網
目状という
か。皮膚移植
も何回かさ
れてらっし
ゃって 

  

g 
-15 

患者の状況
の確認 

だけど、手が
動きにくい
とかそうい
う機能障害
は出てたの
ね 

  こわばりが
あるという
風におっし
ゃっておら
れました。動
きも、、、 
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g 
-16 

患者との関
わりで困っ
たことを問
う 

何か困って
いることと
か、そういう
のはなかっ
た？ 

  、、、結構話
を伺うんで
すけど、その
中であまり
話が出てこ
なかったの
で、糸口をつ
かむには、そ
ういう時ど
うなさるん
ですかとか
一個ずつ項
目を挙げて
いったんで
すけど、でも
何とかなる
よねみたい
な感じで。そ
れで家の状
況を伺った
ら、家ではシ
ャワーでお
風呂に入っ
ててとかい
う話があっ
たので、じゃ
あそういう
時にどうや
ったらいい
ですかみた
いな感じで
伺っている
と、まあうー
ん、どうにか
なるかねみ
たいな感じ
だったので、
背中とかっ
てどうやっ
て洗ってる
んですかっ
て伺ってた
ら、どうしよ
うかねみた
いな感じに
なったので、
じゃあ一緒
に練習しま
せんかって 

  

g 
-17 

患者との関
わりで困っ
たことを確
認 

そしたら入
浴のことが
取っ掛かり
になったら
次どうしよ
うかとかい
ろいろ出て
きたわけ？ 

  退院がまだ
決まってな
かったので、
そういうこ
とについて
は関わらな
かったんで
すけど、買い
出しとか、何
か経済的に
も年金暮ら
しをされる
予定だった
ので、経済的
にも不安と
いうので今
もお金はな
くて妹さん
に出しても
らってると
いう風にお
っしゃられ
てたので、買
い出しとか
もやっぱり
自分で行か
れる必要が
あったので、
そういうこ
とについて
も、自転車と
か車に乗ら
れようとさ
れてたので、
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首とかもま
だ後ろを向
けない状態
で、、、。 

g 
-18 

患者の状況
の確認 

危ないよね   危なかった
というのも
あって、バス
とか交通機
関について
一緒に話を
したりして。

  

g 
-19 

患者の変化
を確認 

それはだん
だん自分の
事として考
えられるよ
うになっ
た？ 

  考えられる
ようにはな
られたんで
すけど、やっ
ぱり何年も
乗られてい
るので大丈
夫という感
じで 

  

g 
-20 

自分の行動
を評価させ
る 

あなたがと
った行動と
いうのはど
う？今思う
と良かった
と思う？ 

  あんまりこ
っちからこ
うしません
かとか具体
的な提案を
しても、いや
でも今まで
こうだった
しという感
じだったの
で、一緒に考
えるってし
たのは良か
ったと思う
んですけど、
でもそれだ
けじゃやっ
ぱりあんま
り、、、自分
の事として
捉えてもら
えないこと
も多かった
ので、もっと
別の関わり
方が良かっ
たんじゃな
いかなと思
います。 

  

g 
-21 

他に出来る
行動を探索
させる 

それで、今思
ったら何か
こうできた
かなと思う
ことある？
何かここら
辺もやって
たらという
ことある？ 

  バスの乗り
方とかもわ
かんなくて、
何かバスと
かも乗り方
がわからな
くてという
のでやられ
ないことも
多かったの
で、もっとそ
いういうそ
の方の住ん
でる場所の
こういう路
線があって、
こういう方
法もありま
すよという
ような具体
例じゃない
ですけど、具
体的な方法
を提示出来
たらもっと
自分でああ
じゃあこう
しようかね
というよう
な発言も見
られたのか
なと思いま
す。 
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g 
-22 

患者の行動
変化の意味
を問う 

その人は最
初いいよい
いよって言
ってたけど、
段々とそう
じゃねえっ
てこう生活
の具体的な
像を作り出
して言った
わけじゃな
い？それは
この人にと
ってはやっ
ぱり意味が
あるかね？ 

  やっぱりそ
れまでは腕
も動かない
し、働くこと
もできない
し、環境も変
わってたの
で、、、その
行動も変え
なきゃいけ
ないという
中で、、、気
持ちが変わ
るというか、
変化が見ら
れたのは良
かったと思
います。 

気持ちの変
化がみられ
たのは良か
った。 

  

g 
-23 

患者の状況
の確認 

この方は入
院前は仕事
をしていた
の？ 

  定職につい
てらっしゃ
ったのを辞
めて、そこか
らガードマ
ンに入って、
それも火傷
したからも
う辞めよう
かなって感
じでした。 

  

g 
-24 

患者にどう
なって欲し
いと思って
いたか問う 

この人にど
うなって欲
しいと思っ
てた？ 

結構、、、ま
あ何とかな
るよという
印象が強か
ったので、自
分の生活の
不便な所と
かもあるの
で、不便な所
はできるだ
けできるよ
うに、家に帰
っても、、、
自分で結構
やりたいこ
とがあるの
で、やっぱり
自分ででき
るようにし
ていただき
たいなと。 

  

g 
-25 

自分が臨ん
だ患者像の
確認 

その人がも
しやりたい
事がなかっ
たらどうす
る？それで
も何かやっ
て欲しいと
思った？ 

やっぱり家
に帰って一
人というの
があったの
で、自分で生
活するため
にできるよ
うになって
欲しいなっ
て。 

  

g 
-26 

看護として
大事にして
いることの
確認 

それは看護
としてあな
たが大事に
しているこ
となの？そ
の人がちゃ
んと生活し
て行けるよ
うに、自立し
ていけるよ
うになって
欲しいと願
ってるの？ 

何か自分で
できること
はできるよ
うになって
欲しいなと
いうのが。 

  

g 
-27 

自分が大事
にする関わ
りの方を表
出させる 

それで、あな
たはどうい
う風に関わ
ろうという
のがある
の？自分の
看護で大事
にしている
こととか。 

  押し付ける
と、やっぱり
反発を受け
るかなとい
うのがある
ので、提案と
いうか、提案
して受け入
れてもらお
うかなと。 
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g 
-28 

自分の中で、
看護として
大事なこと
の確認 

なるほどね。
だから押し
付けたりじ
ゃなくて、提
案しながら
自分で考え
て欲しいな
というのが
あるんだ。
で、自分の中
でやっても
らうという
のを大事に
してるわけ
か。 

  消極的かも
しれないん
ですけど、あ
んまりこう
ぐいぐい行
くと拒否さ
れてしまう
ので、こうい
う方法もあ
るのでやっ
てみません
かという感
じで誘うと
何か受け入
れやすくな
ったのかな
と。 

  

g 
-29 

上手き行か
なかったと
きに自分の
行動をどう
変化させた
かを問う 

今回は最初
上手くいか
なかったよ
ね、何かそう
いうときに
自分で変え
たりした？ 

  根本は提案
という形だ
ったんです
けど、それま
でに至る経
緯で、えっと
何が困ると
かいうよう
な発言も見
られない方
だったので、
こちらから
積極的にこ
ういうのは
どうですか
という風な
感じで、でき
ないことを
見つけられ
るような関
わりを、、、。

  

g 
-30 

行動を変化
させたとき
の思いを問
う 

その時はち
ょっと自分
としては勇
気いった？ 

どこまで積
極的にこう、
こちらが、、、
突っ込むと
いうか、、、
話していい
のかが、、、
距離という
か、、、上手
くつかめな
くて。 

  

g 
-31 

困難な状況
を頑張れた
理由を問う 

その時に何
で頑張れた
の？ 

家に帰って
自分の好き
な生活がで
きるように
していただ
きたいなと
いう思いが
あったので。

お話とかの
中でやっぱ
り家が良い
という話を
されてらっ
しゃっｔ。 

  

g 
-32 

気づきと今
後の希望を
問う 

それで、今回
で何かこう
気づいたと
いうか、今後
どうしたい
と思う？ 

  今回の積極
的な関わり
というのが
あって、、、
自分自身の
気づきにも
つながった
し、やっぱり
いい方向に
向かったの
で、時と場合
によっては
もっと積極
的な関わり
が必要にな
るかなと。 
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g 
-33 

良くなかっ
たことを振
り返らせる 

今回は上手
くいったけ
どもうちょ
っとかなと
思うところ
はある？ 

  患者さん自
身が楽観的
な所もある
と思うんで
すけど、そう
いう風な所
をもっと早
く気づくこ
とで、積極性
というのも
もっと、、、
困っている
ことを今回
はつかむの
が遅かった
というのも
あるので、そ
ういう風な
ことがもっ
と早くつか
めるように
なれば、もっ
と、、 

g 
-34 

積極的に行
動するため
の今後の心
がけを問う 

それで、今後
はちょっと
積極的に出
るのも必要
かなという
風に思って
るんだ。なる
ほどね、そし
たらそのた
めに自分と
して心がけ
ていくこと
はある？ 

  色んなこと
について介
入、、、関わ
るのも、積極
性とか積極
的な関わり
というのも
できるかな
と 

  

g 
-35 

患者との関
係性を作る
ための具体
的方法を問
う 

関係を作る
ためにどん
な風に話を
していたの
ですか？ 

  押し付けと
いうかそん
な感じで関
わると、そ
の、何か話を
逸らそうと
されるとい
う風な方が
多かったの
で。 

  

g 
-36 

目指す看護
師像を表出
させる 

どんな風に
なりたいと
思ってる
の？どんな
ナースにな
りたいと思
ってる？自
分の目指す
像というの
がある？ 

  何かこう不
調とかにも
早く気づけ
て、患者さん
の苦痛をす
ぐ軽減して
あげられる
ようなこと
だったり、家
に帰りたい
と言われた
ので、必要な
関わりとい
うのも見つ
け出せたの
で、そのよう
な看護師さ
んになりた
いな。QOL じ
ゃないです
けど、向上で
きるような 

g 
-37 

目指す看護
師像に向か
うための課
題を問う 

そのために
どんなこと
があれかね、
自分が不足
してるかな
とか今から
こういうこ
とが自分の
課題かなと
思うことは
ある？ 

  知識が重要
だと思うん
ですけど、疾
患について
は理解して
いても、あま
りそれが直
接的に結び
付けられて
いなかった
りするので、
もっと観察
を行って、結
び付けてい
けたら。 
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学生 h との対話分析 
  発問の意図 教員の発問 自己への

気づき 
描写 批判的分析 評価 総合 

h 
-1 

印象に残っ
た場面を想
起させる 

実習した中
で、最も印象
に残った事。
良かった事で
も悪かった事
でも、何でも
良いんだけ
ど、印象に残
る事とか場面
とかあります
か。 

  患者さんが、
最初は無表
情なことが
多かったり、
表情が全く
出ないとこ
ろがあって。
苦しい時は
出てらっし
ゃる、痛い時
とかはあっ
たんですけ
ど、それ以外
は楽しいっ
ていうのが
私が関わる
中では全く
見えなくて。
ほとんど寝
たきりでも
あったので、
関わりの中
で会話とか
もしていっ
たんですけ
ど、そうする
中で最終日
とその前日
に、車椅子に
のってナー
スステーシ
ョンの談話
室に移動す
ることが出
来た時に、外
を見ながら
すごい笑っ
てらっしゃ
ってて。私は
その今まで
全然笑った
ところを見
たことが無
かったので、
それを見れ
たのが一番
印象に残っ
ている。ずー
っと天井ば
っかり見て
らっしゃっ
たり、その病
室の景色し
か見てなか
ったところ
を、外が見れ
たってとこ
ろで、多分気
分転換にも
なったし。そ
ういうとこ
ろでうれし
いっていう、
外が見れて
うれしいっ
ていうので、
環境が変わ
るってとこ
ろが患者さ
んにとって
はすごく大
事なんだな
って 
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h 
-2 

その時の自
分の感情を
表出させる 

その時の hさ
んはどんな気
持ちでした？ 

すごく嬉しか
ったです。今
まで全然、喋
っている時に
その発声があ
ったりってい
う反応は、そ
れまでもあっ
たんですけ
ど、笑顔って
笑った顔、声
をあげて笑っ
てらっしゃっ
てて。それが
すごく私の関
わりって訳で
はないんです
けど。一緒に
行って、お外
を一緒に見た
時にすごく笑
ってらっしゃ
ったのが、私
はすごく嬉し
くって。 

身体だけじゃ
なくって心の
方も回復って
言ったらおか
しいかもしれ
ないけど、そ
ういってたど
っていく 

  

h 
-3 

その時の自
分の感情を
分析させる 

h さんが嬉し
いって気持ち
になったの
は、なんでだ
と思う？自分
の気持ちがそ
んな風に嬉し
いって感じた
のは。 

関わりを通し
て患者さんの
ことをだんだ
んだんだん、
基礎の時より
も家族とのお
話とかも含め
て知ることが
出来て。その
中で自分が関
わりたいなっ
て思っていた
患者さんだっ
たので、自分
との関わりで
変わっていた
だけたらと思
ってた 

今まで三週
間関わって
きた最後の
二日間だっ
たんですけ
ど、その場面
が見られた
のが。それま
でいろんな
関わりをし
ていって、奥
さまともい
っぱいお話
をさせてい
ただきまし
たし、今まで
の基礎と違
って、患者さ
んのところ
に行く時間
も長かった
ですし。ずー
っと見てき
て、全く嬉し
いってとこ
ろが、私のケ
アでは多分
見られなか
ったんです
けど、関わり
を通して患
者さんのこ
とをだんだ
んだんだん、
基礎の時よ
りも家族と
のお話とか
も含めて知
ることが出
来て。その中
で自分が関
わりたいな
って思って
いた患者さ
んだったの
で、自分との
関わりで変
わっていた
だけたらと
思ってた 

最初はちょっ
と自分の関わ
り方が悪くっ
て、話しかけ
ててもそっぽ
むかれたりと
か。 
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h 
-4 

患者と関わ
りたい理由
を問う 

関わりたいな
と思ったの
は、何かある
の？ 

今回の患者さ
んが、私が受
け持った中で
は自立度が低
い患者さんで
いらっしゃっ
てて。いろん
な支援が必要
な患者さん
で。そういう
関わりを自分
がただするん
じゃなくて、
患者さんが例
えば気持ちい
いなって言っ
てくださった
り、表情が表
出されないん
ですけど柔ら
かくなった
り、自分がケ
アすることで
見れたらいい
なって。そこ
があったの
で、そういう
ところが見た
いな、自分の
勝手な感情で
はあるんです
けど、そうい
うところが見
たいなってい
う思いで、そ
ういう関わり
方をしていき
たいなって思
いました。 

  

h 
-5 

患者の望み
を問う 

患者さんは何
を望んでいた
って、今思い
ますか？ 

  最初の方は、
喋らないっ
ていうとこ
ろもあった
ので、日常的
なケアって
いうのはも
ちろん必要
なんですけ
ど、患者さん
は抑制もさ
れててそれ
も嫌だった
し、お話し好
きだったの
になかなか
言葉が出て
来ないって
いうのもあ
ったし。多分
自分が思う
ようにいか
ないところ
がたくさん
あった患者
さんだなっ
て思って 

出来ないこと
が増えてって
るのに、人と
関わる時間
は、多分入院
したことで減
ったのかなっ
て思って。人
と関わること
が好きってい
う患者さん、
奥さまの話か
らなんですけ
ど、だったの
で。そういう
ところは、入
院したからっ
て減らしてい
くんじゃなく
って、入院し
ててもその人
らしさってい
うのはあるの
で、人との関
わりとかは望
んでらっしゃ
ったのかなっ
ておもったん
ですけど。 

最初はちょっ
と自分の関わ
り方が悪くっ
て、話しかけ
ててもそっぽ
むかれたりと
か。 
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h 
-6 

患者の変化
のきっかけ
を問う 

いつから、そ
っぽむくこと
から変わった
なって感じた
のかしら？何
かあります？ 

  何日かして、
私が最初の
頃は、話しか
ける時が、い
つも天気の
話だったり
とか、『お外、
今日はこん
な感じです
よ」「今日ち
ょっと暑い
ですね」っ
て、その時の
当たり前の
ことしか話
してなかっ
たんですけ
ど、奥さまと
お話させて
いただく中
で、何が好き
だったとか、
例えばこう
いう食べ物
は嫌いだっ
たけど、こう
いうことが
きっかけで
食べれるよ
うになった
とか。患者さ
んの情報を
いただいて、
会話の中で、
野球の話と
かもそうな
んですけど、
患者さんに
関わる・患者
さんが話し
やすいこと
を入れてい
った時に、だ
んだん反応
が返ってく
るようにな
って、目もあ
うようにな
ってってこ
とがあった
ので、話の内
容をちょっ
と軌道修正
して。ちょっ
と変えてか
らは反応が
得られるよ
うになった
のかなって
思います。 

最初はちょっ
と自分の関わ
り方が悪くっ
て、話しかけ
ててもそっぽ
むかれたりと
か。 

  

h 
-7 

自分の行動
を修正した
理由を問う 

軌道修正した
根拠っていう
のは、奥さん
からの情報で
すか？ 

  お話好きだっ
たっていうこ
ともあったの
と、あと看護
師さんが話し
かける時に、
野球の話とか
してらっしゃ
ったので、し
てるのを見て
いて、やっぱ
りその話をし
ている時は、
患者さんがし
っかり看護師
さんの方を向
かれていたの
で。興味のあ
ることってい
うのを、看護
師さんも解っ
ててお話され
てるんだなっ

  

― 216 ―



てところを見
たので 

h 
-8 

自分の行動
変化のきっ
かけを確認 

看護師さんの
行動を見て自
分の参考に。
「ああ、そう
いうことか
な」って思っ
た？ 

  はい、ちょっ
と取り入れ
させていた
だきました。

  

h 
-9 

自分の行動
に対する患
者の思いを
推測させる 

それで、患者
さんは hさん
の行為ってい
うのを、どう
いう風に感じ
ていたかし
ら？ 

私が最初、自
立度が低い患
者さんってい
うのがどうい
う感じなのか
って解らなく
て、ちょっと
怖かった 

ただその場
で会話をす
るんじゃな
くて、テレビ
見ながらと
か話をして
ると、だんだ
んまずはテ
レビの話題
の話が出来
ます 

多分最初は、
あんまり良く
思ってなかっ
たと思うんで
すよ。なんで
いきなりこう
いう話をする
んだろうっ
て、最初ちょ
っと怪訝な表
情というか
「ん？」って
感じの表情さ
れてて、だっ
たんですけど
しっかり目線
を高さあわせ
て。しゃがむ
時も、今まで
しっかりしゃ
がんでいたん
ですけど、ち
ょっと中腰に
なって目線を
あわせたりと
か、そういう
ことを患者さ
んの近くで目
をあわせた
り、お話をす
るうちにだん
だん、患者さ
んももしかし
たらちょっと
楽しいってい
うか、お話に
前向きになっ
てくださった
のかなってい
う風に感じま
した。 

なかなか目を
あわせたりっ
ていうのが、
最初出来てな
かったんです
けど。だんだ
ん軌道修正し
て会話をやっ
ていこうって
思ってから、
目をあわせた
り 

  

h 
-10 

患者の変化
に対する自
分の感情を
表出させる 

あなたはどう
感じてた？患
者さんの変化
を、喜ばしく
思ってた？ 

  いつも寝てら
っしゃったと
ころに行っ
て、休憩の時
間はもちろん
取ってもらっ
てたんですけ
ど、それ以外
のところで行
ってお話させ
ていただいた
のは、少しは
気分転換にな
ったのかなと
は思っていま
す。 
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h 
-11 

自分の行動
に対する家
族の思いを
推測させる 

ご家族の奥さ
んはどんな気
持ち？あなた
の行動をどう
いう風に思っ
たり考えたり
してたと思
う？何を望ま
れてたかしら
ね？ 

  奥さまはい
つも足をさ
すってらっ
しゃったり
とかして、動
かない・右マ
ヒだったの
で、足を自分
で動かせな
いので、この
まま動かせ
ないと固ま
ってしまう
んじゃない
かって思っ
て、刺激を与
えてるって
いう風にお
っしゃって
て。｢足が動
けなくなる
ことが心配
なんですね」
っていう風
にお話しさ
せていただ
いて。一緒に
マッサージ
をしたりと
かさせてい
ただいてた 

。奥さまもマ
ヒのこととか
心配してらっ
しゃったり、
起き上がれな
いこととかも
あったので、
発熱とかで車
椅子に乗れな
いこともあっ
たので、そう
いうところで
動いてほしい
っていう気持
ちもありまし
た 

奥私は最初、
ご家族との関
わり方がちょ
っと解らなか
った。奥さま
よりも患者さ
んの方ばかり
見てしまって
いたので、奥
さまの方の気
持ちに気付け
なかったんで
すけど。私、
ただお話させ
ていただいて
ただけだった
ので、多分奥
さまも「ただ
いる」ってい
う感じにしか
思っていらっ
しゃらなかっ
たのかなって
思うんですけ
ど。 

  

h 
-12 

自分の行動
に対する家
族の思いを
推測 

奥様はあなた
のこういう思
いを感じてた
かしらね？ 

  最後には、お
別れの時にも
泣きながら
「ありがと
う」って言わ
れて・・・途
中から、そう
いうところを
見ていただい
てからは、た
だいる人から
ちょっといる
人っていう
か・・・患者
さんに関わっ
てるところを
みていただい
たので。 

途中からマッ
サージとか入
れさせていた
だいてて。そ
れを奥さまの
前でやらせて
いただいてた
んですけど、
それを奥さま
見てて、私が
やるのを見
て、患者さん
寝そうになっ
たりとか、リ
ラックスして
いるのを見
て、だんだん
だんだん・・・
私がやらせて
いただいてる
ってでけなん
ですけど。奥
さまもやって
もらってるっ
ていうか、援
助してるんだ
なってとこを
ちゃんとみて
いただくこと
出来た 

  

h 
-13 

自分が望む
看護を表出
させる 

笑顔になって
いほしいのは
hさんの中
で、理想と思
う看護なのか
しら？あなた
が望んでいる
看護ってどん
なの？大事に
してる事って
何かしら？ 

患者さんの笑
顔っていうと
ころも大事だ
なって自分で
思ってるんで
すけど、表情
で表出される
って。 自分
達がやってる
日々の援助と
かも含めてあ
るんですけ
ど、患者さん
が一番楽に受
けてもらえる
ようにしたい
なって、今の
学生の自分は
思っていま
す。 

時間をかけた
りっていうの
は、もちろん
患者さんに負
担ですし。気
持ちいい拭き
方とかあるじ
ゃないです
か、清拭ひと
つにしても患
者さんごとに
感じることは
違うと思うの
で。患者さん
のケアを、私
達が日常生活
の援助をさせ
ていただく中
で、少しでも
安楽な方向に
患者さんが行
ってもらえれ
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ばいいなって
いう風に。 

h 
-14 

看護として
大事なこと
を表出させ
る 

自立度が低い
人で、何かや
ってあげた
い・・・みた
いな。それで
ちょっとでも
変わればいい
なって言った
よね。それは
どうなんか
ね、看護とし
て。あなたが
やりたい事な
の？それとも
それを看護と
して大事な事
として捉えて
るんかね？ 

今回、ただ単
に自分でやり
たいっていう
気持ちでやら
せていただい
て。看護にと
って大事かっ
て言われる
と、ちょっと
自分でもよく
解らないとこ
ろもあるんで
すけど。今回
の患者さんに
は自分がそう
いう感情にな
った 

  

h 
-15 

看護として
大事なこと
を表出させ
る 

やりたいって
いう気持ちよ
ね。だけど変
化が見られた
っていうとこ
ろではどうな
んかね。何を
大事にしてい
きたいと思っ
てるのかし
ら？ 

今回の自分
は、ただやり
たいだけでや
ってたところ
があった 

そういうとこ
ろの見極めと
かがもうちょ
っと出来た
ら・・・例え
ば患者さんも
左手は動かせ
たから左手
で、例えば自
分の手を拭く
とかっていう
ところでも刺
激になったか
なって思いま
すし。そうい
うところをも
う少し、自分
がこれから大
事にしていっ
て・・・患者
さんの機能を
見るってとこ
ろも・・・自
分の感情だけ
で走るんじゃ
なくって・・・ 

最終的にはご
自分でやって
もらえるとこ
ろも増やして
いきたいなと
も思ってる  
出来るところ
と出来ないと
ころの見極め
とかってとこ
ろも大事だな
って思います
し。だんだん
患者さんも状
況が変わって
いって出来る
ことが増えた
りとか、逆に
ちょっと悪化
したら出来な
いことが増え
たりとかある
と思うんです
けど、そうい
う変化とかも
捉えながら、
自分がどこを
ケアしてどこ
には介入が必
要で、ここは
お手伝いくら
いしたら出来
るってところ
の見極めが大
事。 

h 
-16 

自分が感じ
る性格特性
を問う 

自分の感情で
やりたいと
か、やってあ
げたい気持ち
が結構よく出
るんだけど、
それは hさん
の自分の性格
なの？ 

はい、そうで
すね。多分そ
ういう感じだ
と思います。

  

h 
-17 

自分の性格
と実施結果
との関係を
問う 

それが（自分
の性格特性
が）今回はす
ごくいい結果
を生んだって
ことよね？ 

  今回に限って
はですね。良
い結果だった
と思う。 
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h 
-18 

他に出来る
行動を探索
させる 

今振り返って
みたらもうち
ょっと何か出
来たかなと
か、どうした
ら良かったか
なってことが
ある？ 

  やっぱり、ま
だ根本なんで
すけど、自己
学習・事前学
習の部分
が・・・そも
そも病態のこ
ととか高齢者
についてって
いう捉え方
が、自分は甘
かったので。
そこで最初に
つまずいてし
まってから、、
私ずっと反省
で全体を捉え
るっていうと
ころを書いて
たんですけ
ど、そういう
ところが出来
なくって。こ
の患者さん、
たくさん問題
があった患者
さんなのに、
自分が注目し
たところにし
か患者さんを
観察とかが出
来なかったっ
ていう点が、
大きい反省点
でもあって。
看護師さんが
関わってるの
を見させてい
ただいたとこ
ろで、看護師
さんの関わり
方って、別に
いつも敬語を
使ってるとか
ではないんで
すけど、でも
やっぱり敬意
は払われて
て。近いんだ
けども、いつ
もその患者さ
んのことを敬
うっていうか
尊重したりと
かっていう姿
勢が見られる
ところを、自
分はそこちゃ
んと考えれた
のかなってい
う風に思うと
ころがあっ
て。ちょっと
自分は高齢者
に対する関わ
り方とか、態
度として敬っ
てっていう
か、尊重して
ってところが
ちょっと欠落
してたのかな
って。 
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h 
-19 

他に出来る
具体的方法
を表現させ
る 

もっと敬って
どうしたらい
いのかしら？
何か出来るこ
とある？ 

  私は自分がや
ることばっか
りに一生懸命
になったんで
すけど、患者
さんも今やっ
てほしくない
とか、今これ
はしてほしい
けど、これは
別にしたくな
いってこと
が・・・多分
言葉には出来
なくてもあっ
たと思うの
で・・・私は
そういうとこ
ろを、多分自
分がやること
で必死で、表
情だったりと
かも見れてな
かったり。多
分何か言いた
そうにしてて
も、準備に走
ったりとかし
て、そういう
ところは全然
見れてなかっ
たのかなって
思って。患者
さんの気持ち
っていうとこ
ろ、自分がや
りたいってい
う気持ちは抑
えて、患者さ
んの気持ちを
まずちゃんと
見ないといけ
なかったなっ
ていうところ
が、自分の反
省点かなって
思います。 

h 
-20 

学びの内容
確認 

今回の実習で
は、そのこと
が自分として
の学び？ 

はい、そうで
すね。ちょっ
と自分の感情
に走りすぎて
しまったか
な・・・ 
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h 
-21 

自分の性格
特性を踏ま
えた今後の
課題を問う 

自分の性格っ
ていうか、い
い面でもあ
り、ちょっと
それが良くな
い結果になる
こともあるか
もしれないよ
ね。そういう
ことを踏まえ
て、次に自分、
そのために何
をしないとい
けないんか
ね？ 

  成人の特徴っ
てところがあ
ると思うの
で、そういう
ところも・・・
まずは病態の
勉強と、そこ
はしっかりや
っていかない
といけないな
ってところ
を。そこで余
裕が生まれる
と、自分の感
情的にも走る
ところを抑え
られるかなっ
て思うので、
そこがまず根
本として、一
番、自分が次
は絶対そこは
しっかりやら
ないといけな
いなっていう
部分であるの
と、感情を抑
えるっていう
のが・・・・・
私結構走りや
すいので、難
しいところで
はあるんです
けど、周りの
友達とかが解
ってくれてる
人が何人かい
て、今回の実
習中にも、何
回か言っても
らったことが
あって、そこ
で一回落ちつ
けて、次に行
ってまた走っ
てしまって、
言われて落ち
つけてって感
じで。 

h 
-22 

自分に対す
る他者のア
ドバイス内
容を問う 

あなたに対し
て友達はどう
いう風に言っ
てくれるの？ 

  いつも話して
る友達に言う
んですけど、
「それってや
ってる時、患
者さんどうだ
った」って言
われて、「あ、
見れてなかっ
た」って。「も
うちょっと落
ち着いてやろ
うや」って言
われたりとか
して。「そう
だな」って思
って 

  

h 
-23 

課題に対す
る対応策の
確認 

それを続けて
いきたいって
ことね。 

  自分で一回落
ち着かないと
なかなか自分
でのコントロ
ールっていう
のが私難しく
って、つい走
ってしまいが
ちになるの
で、そういう
ところで、身
近にあるもの
で振り返って
いこうかなっ
て。 
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学生 i との対話分析 
  発問の意図 教員の発問 自己への気

づき 
描写 批判的分析 評価 総合 

i 
-1 

印象に残っ
た場面を想
起させる 

実習で、最も
印象に残っ
ていること
は、どんなこ
とですか、場
面とか。 

  患者さんが
リハビリし
て体力付け
て、転院予定
って流れの
感じだった
んですけど、
患者さんが
動く意欲が
なくって。そ
の人を、動い
てもらうよ
うにするっ
ていうのを、
介入してた
んですけど、
その人が、ず
ーっとベッ
ドの上で一
日中ゴロゴ
ロしてて、動
かないんで
す、全然。お
菓子とか食
べて。それが
自分のスタ
イルらしい
んですけど。
でも、どんど
ん足の筋力
とかつかな
いし、リハビ
リも動かな
いからベッ
ドリハで済
ませちゃっ

  

h 
-24 

実習に対す
る充実感の
確認 

今日もちょっ
とそういうと
ころが出たけ
ど、自分なり
に反省材料に
なったってい
う感じね。患
者さんに喜ん
でもらえたか
ら、自分とし
ては充実して
た？ 

  今までの基礎
とかより全
然。やったこ
とも、その走
ってしまった
部分もあるん
ですけど、多
かったし。最
初と最後で患
者さんの表情
の違いってい
うのが、一番
見れた実習だ
ったので、そ
こが自分にと
っては大きか
ったのかなっ
て思います。
変化が一番。 

  

h 
-35 

患者の変化
と自分の行
動との関係
による充実
感の確認 

それは（充実
感）、さっき
の自分がした
ことで患者さ
んの変化が見
れたってこ
と？ 

  自分からや
らせていた
だいたりと
か、そういう
ところがあ
ると、看護師
さんの動き
とかも見た
り、看護師さ
んの意見と
かもいろい
ろ伺ったり
とかしてい
って。その人
の、その人に
あわせたっ
てところを、
されてるっ
てところを
見ることが
出来た。 
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てて。その人
に学生が介
入した時に、
看護師さん
とかも、慢性
期の人はど
ちらかとい
うと手を付
けられない
感じで、わり
とほったら
かしという
か、あまり時
間をかけて
介入出来な
い人だから、
学生が来た
時に、臨床指
導者さんも
付いてきて
くれて。ベッ
ド上でオム
ツ排泄して
たんですけ
ど、「今日は
トイレいっ
てみる？」っ
て歩いて、歩
行器で行っ
て。それを学
生がいて、臨
床指導者さ
んもいて、体
制が整った
ので出来た
んですよ、実
際に、トイレ
で排泄が出
来たんです
よ。それで自
信をつけて、
その翌日、自
分でトイレ
に行こうと
した。ちょっ
と関わった
ことで、すご
い患者さん
が変化する
っていうの
が、すごく印
象に残って
ます。 

i 
-2 

患者の変化
の内容確認 

変化したっ
ていうのは、
やってくれ
る様になっ
たっていう
のが、変化っ
てこと？ 

  さんざんや
る気なかっ
たのに、半強
制的に、「行
こうや、トイ
レで排泄し
よう」みたい
に言ったら
成功して、一
回目に。 

  

i 
-3 

感情の確認 やってくれ
たっていう
のは、嬉しか
ったんよね。
ちょっとや
る気になっ
てくれたこ
とは、嬉しか
ったと思う
わけ？ 

自分から動
いてくれた。
嬉しかった 
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i 
-4 

自分が関わ
ろうと思っ
た理由を問
う 

何でそんな
風に関わろ
うと思った
の？ 

  関わるとい
うか、本当
に、その人は
リフトバス
をしてて、ス
トレッチャ
ーまで行っ
てたんです
よ。本当は車
椅子でもい
いのに。出来
る事は過剰
に介助受け
てて。その人
の今後は、ご
自宅は厳し
いから、施設
かどこかに。
リハビリ病
院→施設っ
て流れの方
だったんで
すけど、そこ
に至るまで
に、今の状態
だったら、本
当にどんど
ん寝たきり
みたいに。せ
っかく向上
して、出来る
のにやらな
いから、出来
るのにやら
ないから進
まない感じ。

  

i 
-5 

患者への期
待を問う 

出来るのに
やらないか
ら、やってほ
しいと思っ
たわけ？ 

  出来るのに
やらないし、
やらない事
で廃用性症
候群になる
から 

  

i 
-6 

患者が出来
ると判断し
た根拠を問
う 

出来るって
いう判断は
あったの？ 

  看護師さん
に聞いたら、
「この人や
る気がない。
リハビリに
も下りな
い。」みたい
な感じに。 

  

i 
-7 

患者に対す
る行動期待
の確認 

リハビリや
ろうとしな
いってとこ
ろら辺がね。
リハビリや
ってくれた
ら、ちょっと
維持できる
のにってあ
るのね。 

  「お風呂入
りましょう」
って言って
も、「いや、
いいいい」み
たいな。ケア
全部。「何と
かしません
か」って言っ
ても、「一緒
にしません
か」って言っ
ても、全部拒
否なんです。
「トイレま
で行きませ
んか」って、
全部拒否。 
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i 
-8 

具体的介入
の内容を問
う 

それで、どん
な介入をし
たの？ 

  介入は、最初
は目標を大
きく立てす
ぎてて、「ト
イレで排泄
する」とかだ
ったんです
けど、下肢の
筋力とかが
十分につい
てなくて、学
生だけだと
怖いし、患者
さんにとっ
て大きな目
標になりす
ぎてたので、
途中からは、
寝てばかり
だから、キャ
ッチアップ
して髭を剃
ってもらう
とか、顔を拭
いてもらう
とか、端座位
とって尿器
で排泄、タイ
ミングがあ
えば尿器を
使って 

  

i 
-9 

行動を変化
させたこと
の確認 

やってもら
うっていう
風に変えて
いったのね 

  出来る範囲
で。拒否され
ることも
多々あった
んですけど、
臨床指導者
さんにも、協
力してもら
って 

  

i 
-10 

患者に対す
る自分の思
いの確認 

それは、患者
さんの為に
ならないっ
て、そういう
思いがあっ
たわけね 

患者さんの
ためにとい
う思いもあ
った。主にそ
れが大きか
った。 

  

i 
-11 

患者にどう
なって欲し
いと思った
か表出させ
る 

何ぜ自立し
た生活をし
てもらおう
と思った
の？どうな
ってもらい
たいって思
った？ 

この人が、最
終的にはも
っと活動に
対して、やる
気を持って
もらって、出
来る範囲ま
で向上して
ほしかった。
今の段階で
は、出来る下
をいってた
から。 

  

i 
-12 

患者にやっ
てほしかっ
たことの確
認 

持ってる力
よりも下だ
から、せめて
出来る範囲
までやって
ほしいこと
があった。 

  リハビリ病
院に行って
も、今のまま
では出来な
いと。 
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i 
-13 

患者の思い
を推測させ
る 

今の状態で
この人はい
いと思って
いたのかし
ら？ 

  それが、二週
目くらいに、
話を聞いて
くうちに、結
局「どうして
動きたくな
いんです
か？」って聞
いてみたら、
「あなた達
には、これか
ら結婚とか
就職とかい
っぱいある
けど、私には
何の楽しみ
もない」みた
いな感じで。
奥さんが変
わってて、娘
さんは離婚
されてて、お
子さん一人
で育てて仕
事もしてて、
家で診きれ
ない。本当は
自宅に帰り
たいんです
けど、今後の
人生に希望
が見出せな
くって動き
たくないっ
て言われて。
裏があった
のは解った
んですけど、
そこに対し
て何が出来
るんだろう
って、また分
からなくな
って。 

  

i 
-14 

患者の変化
の状況確認 

それは急に
言ってくれ
たの？ 

  毎日聞いて
たら 

  

i 
-15 

患者の変化
をもたらし
た自分の行
動を問う 

毎日聞いて
たの？ 

  毎日ってい
うか、「どう
して今日は
動きたくな
いんですか」
って、徐々に
フッと出て
きて。「自分
には楽しみ
がないから、
リハビリし
たところで」
って、それを
言われて、ど
うすればい
いんだろう
って。 

  

i 
-16 

患者の反応
に対する自
分の思いを
問う「 

患者さんが、
そんな気持
ちでいるの
は分かった
よね。それを
聞いてどう
しようかな
って思った
わけ？何が
出来るかな
って思った 

  希望に介入
するには、ど
うすればい
いかなって。

  

i 
-17 

患者の希望
に対する具
体的方法を
問う 

希望に介入
するような
方法は、何か
やってた
の？ 

  希望ってい
うのが、自分
には分から
なくて。趣味
とか聞いて
も、いまいち
な感じで。 

  

― 227 ―



i 
-18 

患者の行動
変化の理由
を問う 

何ぜトイレ
とか行ける
ようになっ
たの？ 

  一週目くら
いに、朝も寝
てるんです
よ、ずーっ
と。「ちょっ
と起きて、髭
剃ってみま
せんか」って
渡したら、自
分でやって
くれる。キャ
ッチアップ
して、その時
は、やってく
れた・・・ 

  

i 
-19 

患者の変化
のきっかけ
を問う 

何かきっか
けがあった
のかしら？ 

  気分ですか
ね。隣に臨床
指導者さん
がいたから、
一緒に声か
けとかして
てから。 

  

i 
-20 

患者が変化
したときの
状況の確認 

一緒に声か
けしてたら
やってくだ
さったの？ 

  「髭剃って
もませんか」
って言って、
「いいいい」
って言われ
たけど、半強
引にやらな
いと動かな
い人なので。

  

i 
-21 

自分が行っ
た行動の確
認 

「剃ってみ
ましょう」っ
て、半強制的
に、でもやっ
てくれたん
よね。それで
次はトイレ
に行ってみ
ましょうっ
てみたいな
感じだった、
「あ、いいい
い」って言い
ながらも、半
強制的な感
じで進めて
いったんよ
ね？ 

  「あ、いいい
い」って言わ
れて、優しく
話しかけて
たら、全然や
らないんで
すよ。看護師
さんに協力
してもらっ
たんですけ
ど。 

  

i 
-22 

自分が取っ
た行動の理
由の確認 

強引じゃな
いとこの人
やらないっ
ていうのが
あったんだ
ね。 

  ありました。   

i 
-23 

学生の介入
方法に困っ
た思いの確
認 

二週目くら
いに望みが
ないことが
分かったん
だけど、そこ
にはどう介
入していい
のか、自分に
は分からな
かった、ずっ
と。 

  分からなか
ったですね。
それ言われ
て、あまり促
したくなく
なって、「ど
うしよう」っ
て。気持ち分
かるし、楽し
みが私が見
つけるわけ
もないし。 

  

i 
-24 

自分が行動
したきっか
けを問う 

強引に髭剃
ったり、トイ
レ行ったり。
指導者さん
のアイデ
ア？ 

  髭剃り置い
てあったか
ら、「これは
どうするん
ですか」って
渡したら自
分で、鏡と
か、キャッチ
アップした
時に鏡とか
出してきて。

  

i 
-25 

患者の状況
の確認 

セッティン
グすれば、や
ってくれた
わけ？ 

  キャッチア
ップするま
でが大変。説
得とか。 
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i 
-26 

行動の具体
的方法を問
う 

どういう風
に説得した
の？ 

  朝に、「今日
お風呂もな
いみたいで
すし、せめて
身体とかお
顔とかだけ
でも、かっこ
いいお顔に
しましょう」
って、鏡とか
出してきて。

  

i 
-27 

患者の状況
の確認 

「いい い
い」って言う
んでしょ？ 

  本当に機嫌
が悪い時は、
怒られるん
ですよ。「寝
たいんじゃ
から、ほっと
いてくれ」っ
て怒鳴る感
じで。 

  

i 
-28 

患者の状況
の確認 

それで、やっ
てくれる時
もあったの
よね。 

  あった。継続
は無理。 

  

i 
-29 

自分の行動
の状況の確
認 

それは、言っ
てみて機嫌
が悪い時は
引き下が
る？状態を
見ながら？ 

  毎日決まっ
た時間って
いうのは無
理。あまり起
きたばっか
りとか、よく
寝た時とか
見ながら、今
やめとこう
とか。 

  

i 
-30 

自分の行動
に対する患
者の思いを
推測させる 

そういうの
って、患者さ
んどうだっ
たのかしら
ね？そうい
う行動され
る事を、どう
感じてたの
かしら？ 

  とにかく、看
護師さんに
聞いても、
「面倒くさ
がり。本当に
やる気ない
人だから」っ
て言われて
てそういう
のは、S情報
で多々あっ
た。 

  

i 
-31 

自分の行動
に対する患
者の思いを
推測させる 

やらされる
事をどう感
じたんかね、
うっとうし
いって思っ
たんかね？ 

  最後くらい、
お別れのと
きに「ありが
とね」って言
われて。「こ
れからは、毎
日丁寧に生
きようと思
う」って言わ
れて。「本当
ですか」って
感じになっ
て。 

  

i 
-32 

患者の変化
に対する感
情を表出さ
せる 

そんな言葉
が聞けたわ
けじゃな
い？どうだ
った？ 

嬉しかった
んですけど、
嬉しかった
し、ただそれ
が、学生とか
看護師さん
が一時集中
的に関わっ
た、一過性の
ものかもし
れないけど、
嬉しかった。
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i 
-33 

患者が変化
した理由を
問う 

そんな風に
患者さんが
変化したの
は、何だった
と思う？ 

希望のとこ
ろに戻るん
ですけど、私
本当に介入
が解らなく
て。気分転換
で散歩した
りとか、外の
景色見たり
とか、全部
「別にいい
から」って拒
否されて。そ
れをやった
ところで、患
者さんに何
の意味があ
るのかなっ
て、この人に
とって、散歩
して何にな
るんだろう
っていうの
もあったし、
意味があま
りないかな
って。お食事
もベッド上
だったんで
すけど、デイ
ルームとか
で、みんなで
食べるのも
嫌がる人だ
ったから、無
理やり連れ
て行くのも
違う。 

  

i 
-34 

患者にとっ
て意味のあ
る行動を考
えさせる 

意味のある
ことは、何だ
ったのかし
ら。見出そう
としたんで
しょ？ 

  意味のある
こと、見出そ
うと思って。
だから、些細
な ADL で、ち
ょっとだけ
向上した上
のところを
目指そうと
思って、小さ
なとこから
働きかけた。

  

i 
-35 

患者にとっ
て意味のあ
る行動の具
体を確認 

意味のある
ことを見出
そうとして、
それが髭剃
りとかとい
うこと？ 

  そうですね。
ちょっとだ
け端座位に
なって。二週
目から変化
があって。尿
器をここに
置いとくか
らって、看護
師さんが提
案してくれ
て、尿器設置
されて。学生
が一緒にお
話ししてる
時に、「ちょ
っと一回、尿
器でやって
みる」って自
分からやっ
ちゃって。そ
の時は全然
出なくて。そ
したらいき
なり、「トイ
レ行ってみ
ようか」って
言いだしで、
立ち上がろ
うとしたか
ら、「今、看
護師さん呼
びます」って
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呼んで、みん
なで歩行器
で行ったら、
歩行器でト
イレで排泄
したってい
う。自分から
動こうとし
だした。 

i 
-36 

患者の状況
の確認 

お話をする
人だったの
ね。「せんで
もいい」って
言うけど、よ
く喋る人だ
ったの？ 

  行動を促す
と「いい」っ
て言うけど、
私がお話を
一緒にさせ
てもらうの
は、普通に答
えてくれた
り。 

  

i 
-37 

患者の状況
の確認 

関わらんで
いいって感
じではなか
った。 

  ただ、行動を
促すと嫌が
る。「いや、
今いい」「寝
とく」 

  

i 
-38 

具体的な言
動を表現さ
せる 

どんなお話
をしたの？ 

  「動け動け」
じゃなくて、
基本的に「入
院前、どんな
生活してた
んですか」と
か「娘さんと
仲よろしい
んですね」と
か。戦争中の
話とかして
くれて、「そ
んな長い人
生を生きて
らして、すご
いですね」っ
て。その人の
お話をした
ら、あっちが
こっちの兄
弟のことと
か聞いてき
て。 

  

i 
-39 

自分の言動
の意図を確
認 

そういうの
は意図的に
話したの？
家族とか。 

  最初は、情報
収集したい
っていうの
もあったけ
ど、最終的に
は患者さん
に任せて、話
したい事を
喋ってもら
って。 

  

i 
-40 

患者の言動
の意味を考
えさせる 

戦争がどう
のとか、家族
がどうとか、
「娘と関係
がいい」とか
普通はそん
な事言わな
いよね。な
ぜ？ 

  自分から言
ってくれま
した。「娘が
来てくれた」
とか 

  

i 
-41 

患者の状況
を問う 

それを聞い
て、お互いに
ちょっと聞
かれたら答
えるとか、向
こうの言い
たいことを
聞いてた感
じ？そうい
う時は楽し
そうなの？ 

  楽しそうに
されてて、お
喋りは。 

  

i 
-42 

患者の状況
を確認 

ときどき単
座位でしゃ
べったり、ベ
ッドからキ
ャッチアッ
プしたりし

  基本は寝た
まま。別に単
座位にする
意味があま
りないから、
患者さんも
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かの？ 寝たまま、だ
らだら話し
たいのに 

i 
-43 

行動したと
きの自分の
思考の確認 

それはリハ
ビリのきっ
かけにする
ことはない
なと思っ
た？ 

  それで、端座
位しません
か、座りませ
んかって、こ
っちから行
動促して、気
分害してコ
ミュニケー
ションが途
切れたりす
るよりは、こ
のままの方
がいいかな 

  

i 
-44 

患者の状況
の確認 

それは、相手
の気分とか
意欲とか、そ
ういうこ
と？ 

  意欲と
か・・・変わ
った患者さ
んだったの
で、些細なこ
とで怒った
りすること
もあったし。
そこは普通
に会話を。 

  

I 
-45 

自分が取っ
た行動に対
する考えを
問う 

判断材料、本
当は促さな
いといけな
いわね、促し
たら良かっ
たわけじゃ
ない？だけ
ど話は好き
で、だけど話
す時は寝て
るわけよね。
その事と、こ
の促したい
事は、別に考
えてたの？
それとも、こ
の人に、出来
ればもっと
動いてほし
いけど、どう
だった？楽
しい時は楽
しんでもら
おうってい
う感じ？ 

  私は、この人
にはそっち
が優先かな
と思いまし
た。性格とか
考えて。 

  

i 
-46 

自分が取っ
た行動に対
する考えの
確認 

それは、こっ
ちを優先す
る、話をした
いっていう
人の気持ち
を、優先させ
たってこ
と？無理に、
この時に促
さなくても 

  話をそっち
に流すと、
「今いい」っ
てなって終
わる気がし
たんですよ。

  

i 
-47 

自分が取っ
た行動に対
する意味を
問う 

この人は、話
をすること
に意味があ
ると思った
の？ 

人生を否定
することな
く、こっちが
受け止めて、
逆に尊敬の
念を示す。 

はい。希望が
ないってお
っしゃって
て。おっしゃ
ってたけど、
私が出来る
事何がある
かなって考
えたら、その
人の人生と
か教えてい
ただいて、こ
っちが受け
止めてこっ
ちも返すと
いうか、コミ
ュニケーシ
ョンすごく
大事だなっ
て思って。 
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i 
-48 

行動に対す
る意味の確
認 

示すことが、
この人にと
って意味が
あると思っ
たのね。 

  はい。難しく
て、希望が。
だから、最後
はもうお話
しを聞くこ
とをすごく
大事にして、
後半戦は。 

  

i 
-49 

看護で大事
にしている
ことの確認 

そうでしょ、
それがすご
く大事と思
ったんよね。
それはｉさ
んが大事に
してること
なんだね、看
護の中で。コ
ミュニケー
ションとっ
て、その人を
尊敬するこ
と。どうなん
かね。その人
が意欲がな
くなった、生
きる価値を
見出してな
いわけじゃ
ない。その人
にとって、何
か語っても
らって、それ
で自分が尊
敬を示すこ
とが、せめて
もの生きが
いになるん
じゃないか
って思いか
ね。 

せめてもの、
わずか、微々
たるもので
すけど、は
い。 

  

i 
-50 

大事にして
いることの
確認 

その人を尊
敬すること。
それは大事
にしてるん
だ。何が出来
るとかじゃ
なくて、行動
として。 

関係性を大
事にしてケ
アしないと 

行動として
何とかする
とか、それも
大事ですけ
ど、やっぱり
信頼関係も
大事だし、そ
こを崩して
行動は出来
ないので。 

i 
-51 

大事なこと
の確認 

関係なしで
は出来ない
と思ってる
のね 

  思ってます
ね。そこが多
分一番大事
じゃないか
な 

i 
-52 

大事にして
いることと
実際の行動
を確認 

そこが大事
だから、コミ
ュニケーシ
ョンを大事
にしようと
思ってる。見
た目進展し
てない様に
見えるよね。
だけどそれ
は、信頼関係
大事だから、
あまり無理
せずにちょ
っとの事で
って思った
んだ。 

  端座位まで
は、フラッと
することが
あったら、先
生と一緒に
行って、二人
でお話しを
聞かせても
らいながら、
「今から身
体、拭かせて
もらってい
いですか」っ
て感じでや
ったら、気分
良くなって、
話をしたこ
とで。まあ先
生はコミュ
ニケーショ
ンお上手な
んで、二人で
話しかけて
て、刺激にな
ったのかな、
いつもほっ
たらかしっ
て感じだか
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ら。二人で一
緒に患者さ
んに話しか
けて、いい気
分になった
時に「拭きま
すよ」「いや、
いい」って言
ってたけど、
笑っていた
から。「じゃ
あ、上半身は
ご自分で拭
いてみてく
ださい」っ
て。「陰部洗
浄しますね」
って足をこ
っちが拭い
て。タイミン
グ良くすご
く協力して
もらって。 

i 
-53 

自分の行っ
た行動に対
する患者の
思いを推測
させる 

今思う、患者
さんが自分
の行動をど
う感じるの
か。 

  最初は、「動
け、動け、う
るさいな」っ
て思われて
て。看護師さ
んも同時に
言うから、う
っとうしい
って感じに
思ってて。途
中、タイミン
グ見計らっ
て行くよう
にしたりし
て。患者さん
は、関われ
て、あちらに
とってもい
つもと違う、
刺激みたい
なのは、人と
話すことも
増えたし。 

  

i 
-54 

患者の状況
の確認 

話すことは
好きだった
の？自分の
気持ちが晴
れるってこ
とがあるの
かね？ 

  好き、振った
ら話してく
れる。こっち
が聞いて、看
護師さんが
行った時に、
カーテンが
閉まってる
のがすごい
嫌だったり。
カーテンが
閉まってな
い、そこから
他の人が見
られるのが
嫌だったり、
そういうと
ころも話し
てくれてり
して、「気を
付けますね」
って言った
りして。ちょ
っと神経質
なところも
あったし。 

  

i 
-55 

自分の行動
に対する患
者の受け止
めを推測さ
せる 

患者さんは i
さんの行為
をどう感じ
ていたのか
な。どういう
風に受け止
めてたんだ
ろうか。患者

  最後に「あり
がとね」って
言ってくれ
て、すごく感
謝してくれ
て。「あなた
も将来家族
とかつくっ
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さんはどう
だったのか
ね、嬉しかっ
たんかね、話
したりとか。 

て幸せに」っ
て感じ、私に
言ってくれ
たり、今後の
人生につ意
て 

i 
-56 

患者の変化
をもたらし
たものを問
う 

最初はどう
していいか
分からなか
った人だけ
ど、2週目か
ら自分の昔
話をしてく
れたりして、
最終的に頑
張ると言っ
て。トイレに
行こうって
ことで、行動
に移したり
して。その変
化はなんで
そうなった
のかしらね。
その変化を
もたらした
ものは？ 

  丁寧にお話
を聞く姿勢
を示したり、
そこは良か
ったと思い
ます。 

  

i 
-57 

患者変化の
理由の確認 

尊敬の念と
いうか、先輩
としての思
いを伝えた。
「ありがと
うございま
す」みたいな
感じ？ 

  やってる事
が、最終的に
は患者さん
のためにな
るって説明
してたので、
「ちょっと
でも座った
り、座ること
で大分違い
ますよ。リハ
ビリにもな
るし、ちょっ
とした事で
も、やってく
れたら嬉し
いです」って
それを重ね
ていった。 

  

i 
-58 

今思う他に
出来た行動
を探索させ
る 

反対に、今思
うともうち
ょっと出来
たかなと思
う事ある？
その場面で。 

確かに、今大
切にしたい
事は患者さ
んとの関係
性なんです
けど、それを
大切にする
あまり、看護
として本当
はやらない
といけない
事を、タイミ
ングを逃す
時があるっ
ていうのを、
先生にも言
われて。一日
お風呂に入
らなかった
からって命
に繋がる事
はないけど、
何かをやら
なきゃいけ
ねい事を、拒
否された時
に、自分それ
出来るのか
なって自信
がなくなっ
たっていう
のもあるし。

確かに、今大
切にしたい
事は患者さ
んとの関係
性なんです
けど、それを
大切にする
あまり、看護
として本当
はやらない
といけない
事を、タイミ
ングを逃す 
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i 
-59 

具体的方法
を探索させ
る 

それはそう
だと。それは
どうしたら
いいの？や
っぱり強引
にでもしな
くちゃいけ
ないわけ？ 

  時もあるっ
て思いまし
た。先生に言
われたのは、
「腫れもの
に触るよう
に接してた
らダメ」って
言われた。
「多少強引
にしなきゃ
いけない時
もあるかも
ね」っていう
感じでいわ
れたけど、い
かにそこを
こっちが丁
寧にやるか
っていう。そ
れは今回の
患者さんは、
全然違うタ
イプだった
から。 

  

i 
-60 

自分の課題
を問う 

それが自分
の課題？ 

課題は、ずっ
と、タイミン
グ逃しがち、
結局出来な
いかもしれ
ないってい
うのを、思っ
てるから。 

含めて考え
ると、逃すか
もしれない
ってありま
すし、やりた
いと思った
ら、指導者さ
んに相談し
たりするよ
うには 

  

i 
-61 

大事にした
いものの確
認 

大事にした
いものはこ
こなんだけ
ど、それを気
持ちとか、患
者さんの思
いとか、信頼
関係とか 

  あんまりウ
ジウジして
たら、結局タ
イミング逃
すというか、
思ってるか
ら、そこだけ
はちょっと
大事にしな
いと。 

  

i 
-62 

自分の性格
特性と課題
の関係を問
う 

それは、自分
の性格的な
ものを含め
て、自分が考
えすぎて行
動に移せな
い。早めに相
談してやろ
うかなって
いうのはあ
るわけ？ 

  今回はこち
らが提案し
たから、患者
さんもすん
なり、「まあ、
拭こうかね」
みたいな感
じで。 

考えている
間に、タイミ
ング逃す。そ
こは、「結局
出来なかっ
たね」で終わ
るんじゃな
いようにし
たいから、実
習で。気をつ
けています。

i 
-63 

自分の行動
を変化させ
たい思いの
確認 

提案するっ
てことは、自
分の中では
ちょっと積
極的にって
言う思いが
あるんだ。 

  提案。前はち
ょっと、全部
拒否された
形で実習、終
わってしま
ったんです
けど。 

  

i 
-64 

自分が行っ
た行動が意
味があった
か問う 

最後に喜ん
でもらった
り、自分がや
ったことが
意味があっ
たと。ちょっ
とその人の
生きがいに
結びつけた
のかと思う
と、意味はあ
ったと思い
ますか。 

  そうですね。
患者さんも
最後に「あな
たとの出会
いは、今後の
生きがいに
します」みた
いな。冗談か
もしれない
けど、言って
くれてうれ
しかったな
って思った
し。悪い関わ
りはしてな
かったのか
なって、思え
たのはある
し。 
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i 
-65 

自分が行っ
た行動が意
味があった
ことの確認 

最後に喜ん
でもらった
り、自分がや
ったことが
意味があっ
たと。ちょっ
とその人の
生きがいに
結びつけた
のかと思う
と、意味はあ
ったねって
いうところ
ですかね。 

  そうですね。
患者さんも
最後に「あな
たとの出会
いは、今後の
生きがいに
します」みた
いな。冗談か
もしれない
けど、言って
くれてうれ
しかったな
って思った
し。悪い関わ
りはしてな
かったのか
なって、思え
たのはある
し。 

そうですね。
患者さんも
最後に「あな
たとの出会
いは、今後の
生きがいに
します」みた
いな。冗談か
もしれない
けど、言って
くれてうれ
しかったな
って思った
し。悪い関わ
りはしてな
かったのか
なって、思え
たのはある
し。 
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学生 j との対話分析 
 発問の意図 教員の発問 自己への

気づき 
描写 批判的分析 評価 総合 

ｊ－
１ 

印象場面の
想起 

実習した中
で、最も自分
の中で印象に
残ってるこ
と・場面・患
者さんとのや
りとりとか
で、どういう
部分を教えて
もらっていい
ですか？ 

  今回の実習で
印象に残って
いることは、
患者さんが
「家に帰りた
い」という目
標があったん
ですけど、帰
りたいけどま
だ自分のこと
が出来ないっ
ていうか、手
も痺れたりと
かして、歩行
もちょっとふ
らつきとかが
あったりする
から、家に帰
りたいけどま
ずは自分のこ
とが出来てい
ないっていう
ことで、『帰
れないんだよ
ね」と言われ
た時が、自分
としては今の
段階で何が出
来るだろうっ
てことで、い
ろいろ計画を
立てて、やっ
てみたりした
んですけど、
その患者さん
の心理という
か・・・帰り
たいけど今の
自分の状態じ
ゃ帰れない
し、日中の奥
さんの面倒も
みたいけど、
今の自分には
荷が重いとい
うか出来ない
っていうこと
で、その辺が
複雑という
か。聞いてい
て、自分でも
何かしてあげ
たいなという
感じになっ
て。結構その
言葉が、『早
く帰りたい」
っていう言葉
が印象に・・・

  

ｊ－
２ 

場面の具体
的描写 

印象に残って
る？それはど
んな時に言わ
れたの？ 

  最初は四人部
屋だったけ
ど、トラブル
があって個室
に移られて。
個室に移られ
てからは、結
構いろいろ話
されて。三週
目、二週目に
は結構話され
て。リハビリ
の時も、話し
ながらリハビ
リをするの
で、その時に
話されたりと
か。一週目の
時は、そこま
での関係が出
来てなかった
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し、患者さん
も自分の事を
喋る感じでは
なかったけ
ど、二週目か
ら徐々に、学
生がいること
に慣れてこら
れた、素直に
自分の本音を
話された。 

ｊ 
-3 

患者の言動
に対する自
分の感情表
出 

｢帰りたいけ
ど、今の状態
では・・・」
って聞いた時
は、どんな気
持ちだった
の？ 

今、自分に何
が出来るんだ
ろうって事
が、今何をし
てあげられる
んだろうって
事が、ちょっ
と引っかかっ
て、自分では
悩みどころっ
ていうか。今
の自分の力で
何が出来るだ
ろうって、ち
ょっと悩んだ
りとか。 

私は、「帰り
たいけど」っ
ていう患者さ
んの思いはす
ごく伝わって
来て。でも、
今、自分に何
が出来るんだ
ろうって事
が、今何をし
てあげられる
んだろうって
事が、ちょっ
と引っかかっ
て、自分では
悩みどころっ
ていうか。今
の自分の力で
何が出来るだ
ろうって、ち
ょっと悩んだ
りとか。そん
な気軽に声か
けも、『すぐ
帰れますよ」
って、そうい
う風に気軽に
言うのもいけ
ないという
か、さらっと
言える事でも
ないし。患者
さんの今ま
で、突然入院
ってことにな
って、家に一
度帰る予定だ
ったけど、突
然入院・・・
奥さんも急に
施設に預ける
ことになっ
て。患者さん
も○○病院に
行って、診察
して帰るつも
りだったの
に、「じゃあ
入院してくだ
さい」って言
われたので。
突然のことだ
ったので、患
者さん自身に
もいろいろ思
いがあったっ
ていうのを聞
いて・・・ 
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ｊ 
-4 

感情の理由 なぜそんな気
持ちになった
の？何で jさ
んが・・・「し
てあげたい」
という気持ち
が強かった？ 

やっぱり、住
み慣れた家に
戻りたいのは
普通のことだ

やっぱり、住
み慣れた家に
戻りたいのは
普通のことだ
し、病院にい
るということ
は、何か疾患
とか何か抱え
ているから、
普通の健康な
人と同じよう
に、家で楽し
くというか、
普通に生活す
ることが、患
者さんにとっ
ても、今まで
やってきた、
過ごしてきた
ことなので、
いきなり病院
ってなった
ら、環境の変
化にも戸惑い
もあるだろう
し。 

  

ｊ 
-5 

大事にして
いること 

そういうの、
一番大事にし
ている事な
の？Jさんに
とって。 

私は患者さん
の思いを聞い
てみて、退院
したらこうし
たいってこと
に向けて、何
か出来るかっ
ていうのを常
に思ってい
て。まずは患
者さん自身が
どうしたいの
か。病院にい
たいって人は
いないと思う
んですけど、
そういう思い
を聞いて、少
しでもサポー
ト出来たらい
いなと、常に
思っているの
で、何か出来
ることがあれ
ばサポートし
たいっていう
のがあって。
今回患者さん
が「早く退院
したい」って
いう思いを聞
いて 

  

ｊ 
-6 

具体的行動 それで何をし
たの？訓練と
か。 

  手の巧緻性訓
練とか。患者
さん自身もお
っしゃってく
ださったんで
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ｊ 
-7 

患者の変化
の理 

患者さんは一
週目そういう
ことを言わな
かった、二週
目・三週目慣
れてきた。何
でそんな風
に、患者さん
言ってくれる
様になったの
かしら？ 

  普通の看護師
さんより、学
生の方が、結
構べったりと
いうか長時間
付き添わせて
いただいて、
一緒にいた時
間も長いこと
もあるし。ケ
アという場面
で、最初は頚
椎カラーをし
ていたので、
入浴も難し
い。取れてか
らは出来るよ
うになって、
入浴の場面と
いうか、羞恥
心というか、
看護者が出来
る事という
か・・普通の
人は、他の人
の身体を洗っ
てあげるとか
絶対にないこ
とだし、それ
は看護師だか
らこそ介入出
来たりするこ
ともあって、
「風呂まで付
いてくるんか
ね」とおっし
ゃって。身体
も洗ってくれ
るし、親近感
というか・・・

  

ｊ 
-8 

実施に対す
る患者の反
応 

嫌がられなか
ったの？それ
は。 

  それは、「あ
りがたい」と
いう風におっ
しゃってくだ
さって、身体
を洗うって普
通は出来ない
ことなので、
そこまで全部
してくれて、
話しやすいと
いうか。ケア
をすることに
よっても、患
者さんによっ
ては、心を開
いてくださっ
たきっかけに
はなったのか
な・・・ 

  

ｊ 
-9 

患者の思い
の推測 

患者さんは
「ありがた
い」ってどう
いう思いがあ
った、嬉しか
った？ 

  普通は自分
は、この身体
はふらつくと
かしびれとか
伴うようにな
って、誰かか
ら手を借りる
ってなった時
に、普通の看
護師さんで
も、忙しい中
でも自分の身
の回りのこと
を手助け・サ
ポートしてく
ださるってい
うところに、
患者さんが自
分独りでは出
来ないことだ
ったから、自
分の清潔を保
つためにも、
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人の手を借り
て気持ちよく
なるというこ
とに対して、
人から何かさ
れることに
「ありがた
い」という気
持ちを抱いて
おられた。 

ｊ 
－10  

患者の状況 自分で行う感
じじゃなかっ
た？ 

  基本、自分で
やられるって
ことだったの
で、入浴の際
も全部を手伝
った・介入し
たわけではな
くて、腹部と
か前の方も自
分で、顔は自
分で洗うこと
も出来るし。
そういう面で
は、看護師さ
んとやったん
だけど、私も
｢自分の出来
ることは自分
でやってくだ
さい」ってい
うふうに言っ
て、患者さん
自身も「やり
ますやりま
す」ってやっ
てもらって。
背中とかお尻
の部分は、首
の方は曲げて
いけないです
し、立位の時
に不安定なこ
とが多くて、
手すりがなか
ったらちょっ
と危ないの
で、そういう
時には、看護
師さんや私が
背中を拭いて
あげたりして
サポートはし
たんですけ
ど、自分で出
来る場面は 

  

ｊ
-11  
 

患者の反応
の確認 

患者さんは、
やってもらう
ことに「あり
がたい」とい
う感じでした
か？ 

  最初は、歩行
練習の時とか
入浴の時と
か、患者さん
は常に人の事
を考えていら
っしゃって。
お風呂に入る
タイミング
も、看護師さ
んのいい時に
というか、呼
ばれた時に行
く感じで。こ
っちから、あ
んまりそうい
う風に言われ
ることはなく
て。看護師さ
んも忙しいか
ら、仕事の時
間に合わせて
「私もやって
もらう」みた
いな感じで。
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ｊ 
-12 

自分の行動
の理由 

出来るだけや
ってもらおう
っていうの
は、考えがあ
ってやってた
わけ？ 

  最初の入浴の
時に、看護師
さんが、患者
さんは自分で
出来るところ
は自分でやっ
てもらって。
いずれは、ず
っと病院にい
るわけでもな
い、ずっと介
助がいるわけ
じゃない、
後々に自分で
行ってもらう
様になるため
に。患者さん
も退院後を考
えるし、それ
に繋がるか
ら。 

  

ｊ 
-13 
 

自分の患者
に対する思
いの変化 

最初に、患者
さん「帰りた
いけど帰れな
い」言われた
ことが、ずっ
と印象に残っ
たって言っ
て、「何が出
来るだろう
か」・・・ず
っと思って
た？途中で何
か変わった？ 

  一週目はずっ
と、結構悩ん
でて。計画を
立てはじめて
からは、患者
さんの性格と
いうか、人に
気を遣う感じ
の性格が解っ
てきてから
は、解ってき
た上で、その
患者さんがど
うしたいって
いう思いを聴
いた上でそう
いう計画、洗
濯バサミと
か、洗濯をす
る計画を立て
たりしてみて
からは、「何
が出来るだろ
う」っていう
そういう思い
は、段々薄れ
ていったって
いう部分もあ
って。自分の
立てた計画
で、患者さん
にちょっとで
も洗濯が出来
るようになっ
てもらいたい
なと。「何が
出来るだろ
う」っていう
思いは、二週
目からは徐々
に薄れてはき
ました。 

  

ｊ 
-14 
 

行動の変化
のきっかけ 

それで何か
「何が出来る
かな」悶々と
した考えから
どういったき
っかけで変化
したの？ 

  まずは患者さ
んが、コミュ
ニケーション
をとる上で、
洗濯の話とか
が結構出てき
て。昔という
か、入院前は
洗濯をするの
に手が上がら
なかったって
いう話を、結
構何回もされ
た・・・・・・
そういう計画
を立てて。手
の方もしびれ
とかあったの
で、一気にと
いうか、徐々
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に手の運動か
ら日常生活の
延長へと反映
させたらいい
かなと思っ
て、そういう
計画を立てて
やったんです
けど、きっか
けは患者さん
の言葉から。

ｊ 
-15  
 

行動の確認 コミュニケー
ションとりな
がら、洗濯の
事が多いなと
か、これをし
たいんだなっ
ていう事が、
掴めてきたっ
て事なのね？ 

  はい。ケアを
していくうち
に、徐々に会
話も増えて。
もとがお話し
好きな方だっ
たので、初日
の時も、ちょ
っとオリエン
テーション長
引いて、あま
り話せなかっ
たんですけ
ど、次の週か
らは徐々に話
されて。人見
知りもそんな
にない方なの
かな？誰とで
も話をされる
方だったの
で。 

  

ｊ 
-16  
 

行動の確認 よく話してく
ださる方だっ
たけど、自分
からもコミュ
ニケーション
を取ったの？ 

  私も自分から
質問して、患
者さんの反応
に対して掘り
下げていった
りとか、あま
り興味がない
というか、反
応によってあ
まり触れてほ
しくなさそう
だったら、話
題を変えてみ
たりとか。 

  

ｊ 
-17 

自分のコミ
ュニケーシ
ョン行動の
傾向 

コミュニケー
ションをとる
方なのね。 

自分も患者さ
んと話すこと
は好きなの
で、いろいろ
な患者さんの
話とか、『昔
はこうだった
んだよ」って
いう話を聞く
のも好きです
し、やっぱり
そういう会話
をするのは 
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ｊ 
-18 

自分のコミ
ュニケーシ
ョン行動の
傾向 

話してくれな
い人もいるよ
ね。そういう
人には積極的
に話をする方
なの？ 

  何か、その時
の患者さんの
状況にもよる
んですけど、
「今、あまり
話したくない
な」と察した
ら、その時は
「また来ます
ね。また後か
ら来ますね」
と言って一旦
戻ったりとか
して。お食事
の際とかは、
また行ったり
とかして。ず
っと、多分べ
ったり、お話
し好きな方は
結構「ずっと
いてよ」って
感じなんです
けど、それも
人それぞれ
で。いやな方
は「一人でい
い」って方も
いらっしゃい
ますし、それ
は自分が察し
たり、元の情
報というか、
看護師さん達
から「この人
はこういう性
格だから、あ
んまりずっと
は一緒にいな
い方がいい
よ」ってこと
を聞いたら、
そういうこと
を知った上で
関わっていく
というか。 
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ｊ 
-19 

自分の行動
に対する患
者の思いを
推測 

患者さん自体
はどう思った
かね、あなた
の行動を。ど
う思っていた
と思う？ 

  最終日ら辺
に、三週目ぐ
らいには、何
から何まで、
爪切りとかも
やったんです
けど、「ホン
トありがたい
し嬉しい」っ
ていう感じで
おっしゃって
くださって。
患者さん自
身、息子さ
ん・男の兄弟、
女のお孫さん
もいらっしゃ
らない、自分
の子供も女性
の方・・・・・・・
私を「孫みた
い」・・・・・・
「こんなこと
言っちゃいけ
んけど、かわ
いいんよね」
っておっしゃ
ってくださっ
て。そういう
面で、学生が
付いているっ
てことで、最
初は多分、ケ
アっていうか
付いて来るん
かって。段々、
リハビリの時
も、無言で
淡々とやるよ
りは、話し相
手がいて楽し
くというか、
少しでもやる
って感じに。
話し相手って
いう風にとら
えた時に、良
かったという
か思ってるの
と、ケアを入
院の時も、そ
ういう風にや
ってくれるっ
てことは、「嬉
しいし、あり
がたい」って
おっしゃっ
た・・・・・・
途中からは、
一番最初はず
っといること
に抵抗があっ
たけれ
ど・・・・・・
毎日リハビリ
も一緒に行っ
てやることに
よって、段々
と・・・・・
心強いという
か、あったの
かも 

  

― 246 ―



ｊ 
-20 

患者に対す
る希望 

帰りたいけど
すぐに治って
帰るって難し
いよね。気持
ちは解るよ
ね。その人に
はどうなって
もらいたいっ
て思ったの？ 

  今の状態で
は、すぐに立
って、何もか
も自分でやる
って難しかっ
たので、病院
にいる時に
は、箸を持っ
てたべられた
り・・・・・・
またちょっと
不安定なとこ
ろもあったり
したので、ち
ょっとした事
を出来るよう
になってもら
いたかったの
と、歩行の際
は、今回の看
護計画に挙げ
たんですけ
ど、まず意識
付けってこと
で、まず患者
さんにふらつ
かないように
歩くようにな
ってください
って、まず無
理なことなの
で、まずどう
したらふらつ
かないかって
いうか、姿勢
を正しくする
とか。まずは
患者さんにふ
らちかないと
か、転倒を予
防するために
は、こうした
方がいいです
ってことを伝
えて。それを
患者さんに常
に意識付けし
て。そういう
風に気を付け
て歩こうって
ことを、ずっ
と頭に入れて
おいてほしい

  

ｊ 
-21 

自分の思い
の確認 

帰れる希望は
持っていてほ
しいってこ
と？ 

  そういう風に
して、少しで
も患者さんが
モチベーショ
ンをあげると
いうか。少し
でもこういう
風になると、
心を強く持っ
た上で、すぐ
には無理で
も、そういう
風に精神面
で・・ 

  

ｊ 
-22 

自分の行動
の評価 

そういう気持
ちは常に前向
きに持ってお
いてもらいな
がら、だけど
現実はこう意
識してもらお
うと。そうい
う意味におい
てあなたの行
った行動って
いうのは良か
ったと思う？ 

  完全に良かっ
たとは言えな
いんですけ
ど、少しでも
役に立てたっ
ていうのはあ
りますし、そ
うであって欲
しいという思
いもありま
す。 
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ｊ 
-23 

評価の根拠 それは、モチ
ベーション下
げずにやれた
っていうこと
がひとつ？ 

  はい、そうで
すね。患者さ
んの気持ち
は、私が見た
感じは下がっ
たりっていう
ことはなかっ
たので、常に
維持してもら
いたい。そん
な一気に高く
なってほしい
ってことはな
いんですけ
ど。 

  

ｊ 
-24 

選択肢の探
求 

今振り返った
ら、こういっ
た事も出来た
かな、ちょっ
と不足してた
って事もあ
る？今だった
ら、もうちょ
っと出来たか
なって 

  やっぱり、身
の回りのこと
を行ってもら
いたいってい
うのがあった
ので、ちょっ
と患者さんの
そういうコミ
ュニケーショ
ンを引き出し
て、今回、洗
濯もの重視し
てやったんで
すけど、他の
事の介入って
いうか具体的
にはこうすれ
ばというの
は・・・ 

  

ｊ 
-25 

選択肢の探
求 

洗濯っていう
のが出てきた
から、そこに
集中したけ
ど、生活援助
とかは？ 

  清潔ケアは、
他にもいろい
ろあるので、
洗濯だけに重
視しなくて
も、日常生活
行動っていう
場面で、いろ
いろ介入は他
にも出来たの
かな 
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ｊ 
-26 

自分の性
格・特徴の
分析 

自分自身の性
格とか特徴と
か、傾向はど
う？どういう
風に分析して
いる？ 

振り返りにも
書いたんです
けど、結構す
ぐ、人の発言
をそのまま受
け止めて、鵜
呑みにしてし
まう、自分の
いけない所が
あって、すぐ
受け入れて、
「こういう反
応があったか
らこうなん
だ」ってすっ
と受け取っ
て。自分であ
れおかしいな
っていう自分
には本当にこ
のケアでいい
のか、確認を
するという
か、言われた
ことをただ
「はい、こう
いう患者さん
だから、こう
いうケアをす
るんですね」
ってすぐパッ
と受け入れ
て、そのまま
するんじゃな
くて、本当に
この患者さん
にとって、こ
れが適切なケ
アな
ん・・・・・・・
患者さんの情
報で、こうい
う発言が得ら
れたから患者
さんはこう思
っているんだ
とかいう、す
ぐにとるんじ
ゃなくて、患
者さんはこう
いう性格で気
を遣ってらっ
しゃるから、
こうおっしゃ
ったのかなっ
ていう。それ
がまだ自分的
には不足とい
うか、全然足
りてないとい
うか、部分で
はあったのか
なとは思いま
す。 

振り返りにも
書いたんです
けど、結構す
ぐ、人の発言
をそのまま受
け止めて、鵜
呑みにしてし
まう、自分の
いけない所が
あって、すぐ
受け入れて、
「こういう反
応があったか
らこうなん
だ」ってすっ
と受け取っ
て。自分であ
れおかしいな
っていう自分
には本当にこ
のケアでいい
のか、確認を
するという
か、言われた
ことをただ
「はい、こう
いう患者さん
だから、こう
いうケアをす
るんですね」
ってすぐパッ
と受け入れ
て、そのまま
するんじゃな
くて、本当に
この患者さん
にとって、こ
れが適切なケ
アな
ん・・・・・・・
患者さんの情
報で、こうい
う発言が得ら
れたから患者
さんはこう思
っているんだ
とかいう、す
ぐにとるんじ
ゃなくて、患
者さんはこう
いう性格で気
を遣ってらっ
しゃるから、
こうおっしゃ
ったのかなっ
ていう。それ
がまだ自分的
には不足とい
うか、全然足
りてないとい
うか、部分で
はあったのか
なとは思いま
す。 

  

ｊ 
-27 

自分の行動
の意味 

こうしたい、
帰りたい・・・
これは、患者
さんの言うこ
とを大事にし
た結果だけ
ど。このこと
をど思う？ 

  患者さんは
「これしなく
ていいよ」っ
て言われて
も、看護者視
点からした
ら、自立を促
すためにも、
「これは自分
は出来ると思
うので、行っ
てください」
って促したり
とかもしてい
かなくっちゃ
いけなくて。
今回入浴の場
面では、そう
いう風に出来
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たので、すぐ
に出来ないか
らっておっし
ゃっても。 

ｊ 
-28 

自分の特徴
の気づき 

それは、今回
よく気が付い
たね 

自分の指導者
さんからも、
いろいろアド
バイスをもら
って、自分は
こういう性格
というか、す
ぐにこうして
しまうんだな
ってこと 

  

ｊ 
-29 

自分の特徴
に対する思
い 

それは気が付
いてた？今ま
で。あまり思
ったことはな
かった？ 

ちょっとは思
ってた時もあ
るんですけ
ど、そこまで、
そこに重点的
に意識がなく
って、 

今回の実習を
通して、いけ
ないという
か、もうちょ
っと自分でち
ゃんと考え
て、やっぱり
ケアだった
り、患者さん
の言葉に対し
て返答したり
とか、もうち
ょっとちゃん
と 

  

ｊ 
-30 

自分の傾向
の振り返り
のきっかけ 

自分が振り返
るきっかけに
なったのは、
指導者さんの
言葉？ 

はい、聞いて、
そこで「あ、
そういう考え
方もあるん
だ」という風
に解ってか
ら、自分はこ
うしていかな
きゃいけない
っていうか、
そこから考え
させられて 

  

ｊ 
-31 

課題の確認 その人の状況
とか、「何で
そういう事言
うんだろう
か」って、深
い所を考えて
いかないとい
けんっていう
事ね？ 

  はい。あとは、
ケアとかには
関係ないんで
すけど、文章
に現わすすと
いうのが、ち
ょっと不十分
かなって思っ
てて。今回も
そうなんです
けど、ざっく
りと書きすぎ
たりして、細
かい・本当に
自分が行った
事は、口では
言えるけど、
文章からは見
えないから、
他の人が見た
時に、自分が
こういう風に
行ったってい
う経過が解ら
ないっていう
事も、私のい
けないとこっ
ていうか、直
していかなき
ゃいけないと
こかなってい
うのがあっ
て、今回の実
習ですごい思
いました。 

  

― 250 ―



ｊ 
-32 

自分の思考
や行動の傾
向 

「何のために
これをするの
かな」とか、
意識してやっ
てるの？それ
とも感覚的に
やるの？「患
者さんがこう
言ったからし
てあげよう」
って感じにな
るのかね？ 

最初は、自分
の元の感じか
ら、すぐに感
覚的にパっ
て、そういう
思いがあった
ので、最初の
ほうは、多分
感覚的にパっ
て、「ああ、
じゃあそれを
やる」みたい
な感じでやっ
てて。 

でもアドバイ
スをもらって
からは、記録
を書くときと
かも、何でこ
れが必要なの
か、そういう
ことは、自分
で考えながら
するようには
なったと思う
んですけど、
やっぱりそれ
が、まだ不十
分というか、
十分ではない
と思います。 

  

ｊ 
-33 

思考や行動
傾向の確認 

自分が割と感
覚的にやる方
なんだね。や
ってあげたい
という気持ち
が強いから
ね。だけど、
「何でこれす
るんかな」「本
当にこれをや
っていいのか
な」って考え
ると、その事
がちゃんと伝
わったり、記
録に載るかも
しれないね。 

  はい。今回は
結構丁寧にと
いうか、ケア
を行うにして
も、全部一緒
に行ってくだ
さったりし
て、アドバイ
スもたくさん
あって、それ
で自分の気付
かなかったと
ころも、「あ」
って気付けた 

  

ｊ 
-34 

自分の傾向
を気づかせ
てくれたき
っかけ 

「何でこうす
るの？」って
いう質問と。
ケアの時、何
を気付かせて
くれたの？ 

  ケアの中で、
ケアが終わっ
た後とかに、
患者さんの発
言とかに対し
て、「患者さ
んはどう思っ
てたんだろう
ね」って、私
に考える機会
を与えてくだ
さって、私の
意見をちゃん
と聞いてくだ
さって、どう
いう風に思っ
たかは、「こ
ういう事をし
たんだろう
ね」、私の意
見を聞いた上
で、看護師さ
んが、「あ、
そうだね」と
か「私もそう
思うよ」って
おっしゃって
くださった
り、時には、
「こういう視
点からも考え
られるんじゃ
ない？」って
いう風に、別
の視点をアド
バイスしてく
ださったりし
てっていうの
がありまし
た。 

  

ｊ 
-35 

自分の傾向
の確認 

今回の実習
で、自分のこ
う見方とか、
思考の特徴も
解ったって感
じよね。 

はい、そうで
すね。これか
らは、そこに
自分は、今度
からもうちょ
っと気を付け
ていかなけれ
ばいけねいな
っていう。私
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の課題である
かなって。 

ｊ 
-36 

課題の具体
的表現 

どういうとこ
ろが？ 

  主に看護師さ
んと一緒に同
行させてもら
ったりして、
感じた部分が
大きいかなっ
て思ってい
て。患者さん
と看護師さん
が話してらっ
しゃるのを、
横で見ていた
りとかして、
こういう関係
を上手く築い
てるからこ
そ、患者さん
も気軽に話し
たりとか、世
間話とか、全
然自分の事、
話されたりす
るのかなって
いう風に。 

  

ｊ 
-37 

患者の変化
に対する思
い 

ｊさん自体
も、変わって
いく姿を見れ
たじゃない？
自分も力にな
れたって、そ
ういうのはあ
る？ 

  患者さんが、
何か出来るよ
うになったと
か、少しでも
歩行も、大分
安定出来るよ
うになったの
を見ていく
と。 

  

ｊ 
-38 

患者変化の
確認 

話をしてくれ
るようになっ
たものね。 

  自分が関わる
ことによっ
て、少しでも
変化が訪れた
っていうこと
で、お風呂と
かも、先程も
言ったんです
けど、普通の
人は出来ない
事なので、看
護者っていう
立場から介入
出来たりする
ので。そうい
う面ではすご
い・・・いい
かなって思っ
たんですよ。

ｊ 
-39 

患者に対す
る自分の行
動の評価 

自分も深い所
に入れたとい
う思いです
か？ 

  やっぱり、一
歩間違えたり
すると、患者
さんの状態
が、病態が急
変したりと
か、なりかね
ないので、自
分のケア一つ
一つに責任を
持って行わな
ければいけな
いっていうの
はあります
し、薬剤とか
もそうなんで
すけど、今回、
Wチェックっ
ていって、看
護師さんもさ
れてて。そう
いう風に一つ
一つ丁寧に行
っていかない
と、そこをお
ろそかにする
と、もしかし
たら何か、患
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者さんに影響
を及ぼしたり
とかもするの
で、そういう
風にならない
為にも、自分
はそこに気を
付けてやって
いかなきゃい
けないなと、
感じました。 

ｊ 
-40 

患者変化と
自分の変化
の関係 

責任は伴うけ
ど、何かやれ
ば親密な関係
になったり、
悩みも言って
くださった
り、変化する
ところに自分
も関われる。
多様な気がす
るよね 

看護師になっ
てからも、受
け持ちの患者
さんを、一人
でも受け持た
せていただい
た時に、その
患者さんがい
ずれは病状が
良くなって、
転院とか退院
とかされる過
程を見れるっ
ていうこと
は、自分にと
っても、「じ
ゃあ、次の患
者さんも頑張
ろう」ってい
うか、自分の
看護に対して
のモチベーシ
ョンにもなり
ますし、自分
が患者さんに
関われて、少
しでも良くな
って帰っても
らって、「良
かったな」っ
て感じられる
というか。そ
んな風にいい
かなっていう
のは思いまし
た。 

  

 

― 253 ―




