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学生が捉えた倫理的課題と看護者に求める倫理観

真継 和子*,宮 島 朝子**

1背 景 と 目 的

医療技術の進歩により,人 の生や死は操作される時

代 となった。それに伴い,医 療者には倫理的な判断能

力や態度が求められている。看護学教育の在 り方に関

する検討会では,人M重 ・擁護の方法 として,看 護

職者は,対 象者が治療お よびケアを受ける過程で遭遇

する具体的な場面で,常 に,そ の人の尊厳 と権利を擁

護する立場で行動で きることが不可欠であることを指

摘 し,具 体的な方法を示 しているD。 また,学 士課程

で育成する看護実践能力 として,ヒ ューマンケアに関

する項 目に,人 の尊厳の重視 と人権の擁護を基本に据

えた援助行動,利 用者の意思決定を支える援助などを

あげている2}。

看護基礎教育における倫理に関する教育は,大 学に

よって授業科 目名,単 位数 ・時間数,必 修 ・選択の

別,授 業内容が異なってお り,看 護倫理の とらz方 も

担当者によって異なっている。教育方法 も確立されて

いるとはいえない:"mで,学 生の倫理的な能力をどの

ように育成するか検討が求め られている。高橋は,倫

理が身に付 くためには倫理に関する科学知 と経験知を

合わせ もつ ことが重要である斗)と指摘している。

そこで看護学専攻では看護倫理の授業の一}A.yとし

て,学 生が臨地実習で体験 した倫理的課題 と,そ こで

求められる看護i者の倫理観をレポー トとして明文化す

ることにより,学 生の倫理に対する経験知 と科学知の

育成 を試みている。本稿では学生 のレポー トを分析

し,倫 理教育の必要性 と今後の課題について提示 し

た。

なお,倫 理的課題は,「倫理的思考や倫理的意思決

定 を必要とする状況,あ るいは道徳的価値の対立5)」

と定義 した。

II方 去

本専攻において 「看護管理 ・倫理学」を履修 してい
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る4回 生(編 入4回 生 を含 む)に 対 し,「 これ ま で の

実 習 で遭 遇 した,医 療 倫 理 に関 連 す る と思 わ れ る事 柄

につ い て説 明 し,看 護 の立 場 か ら どの よ う な倫 理 観 が

求 め られ る か」 とい う レポ ー ト課 題 を与 え,自 由 に記

述 させ た。

分 析 は,1)学 生 が 医 療 倫 理 に関 連 す る事 柄 と して

取 り上 げ て い る状 況 を要 約 し,倫 理 的 課 題 と求 め られ

る倫 理 観 に つ い て の記 述 部 分 を抜 き出 し,2>類 似 す

る も の を ま とめ て カ テ ゴ リー 化 し,3)確 証 性 お よび

一 貰 性 を維 持 す る た め に担 当 教 員2名 で デ .イス カ ッ

シ ョン し,合 意 が 得 られ る まで 検 討 す る,と い う手 順

で行 った。 分 析 は2007年8月1日 か らis月15日 まで の

間 に行 っ た。

本 邦 は教 育 の一 環 と して実 施 した ため,倫 理 的 配 慮

と して は,学 生 に対 す る説 明 と同 意 を得 る こ とに留 め

た 。 まず,レ ポ ー ト作 成 の 冒頭 で,レ ポー ト使 用 の 目

的,匿 名性 の確 保,成 績 評 価 とは一 切 関 係 が ない こ と

を説 明 し,同 意 す る場 合 は,レ ポ ー ト欄 外 の 同 意 欄 を

○ で 囲 ん で も らっ た。 レポ ー トの 分 析 が 成 績 評 価 とは

無 関係 で あ る こ と を保 証 す る ため,評 価 が 提 出 され た

後 に,単 位 認 定 に 当 た らない 教 員 が 分 析 を行 う こ と と

した。

皿 結 果

55名 の レポ ー トの う ち,同 意 が 得 ら れ た45名(H2

%)の レポ ー トを分 析 対 象 と した。 以 下,カ テ ゴ リー

は 【 】 で,サ ブ カテ ゴ リー は 「 」 で 示 す 。

1学 生 が捉 え た倫 理 的 課 題(表1)

倫 理 的課 題 に 関す る記 述 件 数 は延 べ78件 で あ った 。

記 述 内容 を分 析 した結 果,学 生 が 捉 え た倫 理 的 課 題 と

して,【 説 明 不足 の イ ン フ ォー ム ド ・コ ンセ ン ト】 【患

者 不 在 の 意 思 決 定 と治療 の 継 続 】 【不 適 切 な説 明 や援

助 に よるQOLの 低 下 】 【業 務 優 先 の 医療 現 場 】 【医 療

者 と して の 基 本 姿 勢 の 欠 如 】 【医 療 者 任 せ の 患 者 の 実

態 】 【教 員 ・指 導 者 の 非 教 育 的 関 わ り】 【学 生 役 割 か ら

の ジ レ ンマ】 の8つ の カ テ ゴ リーが 抽 出 で きた 。

【説 明 不 足 の イ ン フ ォ ー ム ド ・コ ンセ ン ト】 は,「 不

正 確 な 説 明 内 容 」 「理 解 で き な い 説 明」 「不 適 切 な 時

期 ・状 況 下 の 説 明 」 「不 十 分 な情 報 提 示 」 の4つ の サ

ブ カテ ゴ リー か ら構 成 され てい た。 こ こで 示 され た 記

述 には,医 療 者 の説 明 が 病 名,治 療,予 後 に限 られ て

お りイ ン フ ォー ム ド ・コ ンセ ン トが 形 骸 化 して い る こ
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表1学 生 が捉 えた倫理 的課題

カテ ゴ リー サ ブ カ テ ゴ リー 記述件数

説 明不 足 の.イン フ ォ ー ム ド ・コ ンセ ン ト

不 止確 な説 明内容

理解で きない説明

不適切な時期 ・状況下 の説明

不.卜分な情報提示

i2

4

2

2

患者不在の意思決定 と治療の継続
医師の思 い優 先の意思決定

患 者不在 の同意

3

3

不適切 な説明や援助 によるQOLの 低下

説明抜 きの治療継続

説明不足 に よる不安増 強

不適切な援助 に よる状態悪化

不 適切な援助 に よる心理 的負担 の増 強

6

5

6

1

業務優先の医療現場
患 者の訴 えへ の傾聴不足

業 務優先 の患 者対応

4

5

医療者 と しての基本姿勢の欠如

モ.ノ扱 いの患者

患 者の前 でのffi神経 な言動

不 適切な個 人情報 の扱 い

危機管理 の甘 さ

6

2

3

2

医療者任せの患者の実態
理 解への努 力不足

医療 者任せ の治療

2

3

教 員 ・指導者の非教育的関わ り
疎外感

信頼関係不足

3

2

学生役割へ のジレンマ
不明確 な援助 範開

学生中心 の実習

1

1

延件数 i8

とや,説 明者が医師に限定 され看護者がインフォーム

ド・コンセン トに関わっていない ことが浮 き彫 りに

なっていた。

【患者不在の意思決定と治療の継続】は,「医師の思

い優先の意思決定」「患者不在の同意」の2つ のサブ

カテゴリーから構成 されていた。ここでは意思決定が

実際 に医療 を受ける患者本人を抜 きにして行われてい

る現実や,医 師が開示する情報に偏 りが見られ,結 果

として医師の価値観が押 し付けられるような同意の取

り方や,医 師のみ もしくは医師 と家族だけで治療の選

択や変更 を行っているとい うことが記述されていた。

また,意 識 レベルの低下 している患者や認知症患者の

返答 を即座に同意 したもの とみなすなど,医 療者側の

パ ターナリズムに関する記述 も見 られた。

【不適切な説明や援助によるQOLの 低下】は,「説

明抜 きの治療継続」「説明不足による不安増強」「不適

切 な援助による状態悪化」「不適切な援助による心理

的負担の増強」の4つ のサブカテゴリーから構成され

ていた。 ここでは,治 療の説明が曖昧なために副作川

が持続 し不満や不安が出現 している状況,執 拗に検査

が繰 り返 されるために不安が増強 している現実,安 静

に伴 って褥瘡が悪化 したり意欲が見 られなくなった り

している状況が示 されていた。これ らのことは,患 者

理解 に必要な知識不足や,医 療者のコミュニケーショ

ン能力,ア セスメント能力,専 門職 としての技術の未

熟 さなどに関連 して述べ られていた。

【業務優先の医療現場】は,「患者の訴えへの傾聴不

足」「業務優先の患者対応」の2つ のサブカテゴリー

から構成 されていた。「患者の訴えの傾聴不足」はほ

とんどが医師に関する内容であった。学生は,医 師に

対する不満や憤 りを言いなが らも医師を信用 し頼ろう

としている患者の姿 と,客 観的データだけをみようと

する医師の傲慢さにジレンマを感 じていた。「業務優

先の患者対応」は看護者に関する内容で,ナ ースコー

ルに対応 しない,患 者を見ないで処置をする,患 者の

話は聞 くものの看護者の都合で一 日中車いすに乗せて

いる,何 時間も待たせるなど,患 者に対する応答責任

や認識のなさに疑問を抱いていた。

【医療者 としての基本姿勢の欠如】は,「モノ扱いの

患者」「患者の前での無神経 な言動」「不適切な個人情

報の取 り扱い」「危機管理の廿 さ」の4つ のサブカテ

ゴリーから構成 されていた。ここでは,医 療者 として

という以前の人としてのモラル(礼 儀 ・エチケ ット)

から,患 者 を知識習得や医療技術向上のための道具と

してしかみていない医師の姿,ま た守秘義務や事故報

告の不履行など,患 者の基本的人権を侵害する内容が

記述 されていた。

【医療者任せの患者の実態】は,「理解への努力不

一 斗0一
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足 」 「医 療 者 任 せ の 治療 」 の2つ の サ ブ カ テ ゴ リー か

ら構 成 され て い たが,い ず れ も医 療 に対 す る患 者 自身

の主 体 性 の低 さが 示 され てい た。

【教 員 ・指 導 者 の 非 教 育 的 関 わ り】 は,「 疎 外 感 」

「信 頼 関係 不 足 」 の2つ の サ ブ カ テ ゴ リー か ら構 成 さ

れ て い た。 臨地 実 習 にお い て,学 生 と教 員 あ るい は 指

導 者 間 で の コ ミュ ニ ケ ー シ ョ ンが 十 分 に とられ て い な

い現 実 や,そ こか ら生 じる相 互 の 関 係 性 の 歪 み が 示 さ

れ て お り,実 習 に対 す る意 欲 に影 響 が で て い る こ と も

示 され て い た。

【学 生 役 割 へ の ジ レ ンマ 】 は,「 不 明 確 な援 助 範 囲 」

「学 生 中心 の 実 習 」 の2つ の サ ブ カ テ ゴ リー か ら構 成

され て い た。 学 生 は,自 身が 免 許 を もって い な い 立場

で患 者 を受 け もつ こ とや,患 者 に触 れ て 援 助 す る こ と

自体 が倫 理 的 に反 してい るの で は ない か とい う,素 朴

な疑 問 を抱 え て い た、

2看 護 者 に求 め る倫 理 観(表2)

倫 理 観 に 関す る記 述 件 数 は延 べ57件 で あ った 。 記 述

内容 を分 析 した結 果,学 生 が 考 え る看 護 者 に求 め られ

る倫 理 観 と して,【 倫 理 に対 す る 感受 性 の高 揚 】 【患 者

を尊 重 した行 動 】 【傾 聴 と共 感 】 【患 者 の フ ォロー ア ッ

プ】 【患 者 へ の 働 きか け 代 行 役 割 】 【患 者 の 尊 重 と支

持 】 【専 門 性 の 向 上 と管 理体 制 の整 備 】 【職 種 間 コ ミュ

ニ ケ ー シ ョ ン と連 携 】 のaつ の カテ ゴ リー が 抽 出 され

た。 この う ち,【 倫 理 に 対 す る 感 受 性 の 高 揚 】 と 【患

者 を尊 重 した行 動 】 の2つ の カ テ ゴ リー は,看 護 者 自

身 の 人 と して あ る い は専 門 職 者 と して の 姿 勢 を,【 傾

聴 と共 感 】 【患 者 の フ ォ ロー ア ップ】 【患 者 へ の 働 きか

け 代 行 役 割 】 【患 者 の 尊 重 と支 持 】 の4つ の カ テ ゴ

リー は,看 護 者 の具 体 的 な行 動 内 容 を 【専 門 性 の 向 上

と管 理 体 制 の 整 備 】 【職 種 閲 コ ミュ ニ ケー シ ョ ン と連

携 】 の2つ の カテ ゴ リー は,具 体 的 行 動 を支 え る もの

と して示 され て い た。

まず,【 倫 理 に対 す る感 受性 の 高捌 は,「 人 と して

の対 応 」 「医 療 者 と して の 姿 勢」 「謙 虚 な学 び と実 践 」

の3つ の サ ブ カテ ゴ リーか ら構 成 され て い た 。 こ こで

は どん な と きで も人 と して患 者 に接 す る必 要 が あ る こ

とや,自 分 自身 の死 生 観 を もつ こ とな ど,人 と して の

自分 自身 の姿 の見 直 しや,看 護 者 の 経 験 や 価 値 観 の 振

り返 りの重 要 性 が 記 述 され てい た。

【患 者 を 尊 重 した 行 動 】 は,「 患 者 の 安 全 ・安 楽 」

「患 者 の た め の場 づ く り」 の2つ の サ ブ カ テ ゴ リー か

ら構 成 され て い た。 ここで は患 者 を 中心 と した 治療 や

援 助 の必 要 性 や,患 者 の意 思 を尊 重 した 対 応 の 必 要性

が指 摘 され て い た。

【傾 聴 と共 感 】 は,「 患 者 一 家 族一 医 療 者 間 コ ミュニ

ケ ー シ ョ ン」 「共 感 的 態 度 」 の2つ の サ ブ カ テ ゴ リー

か ら構 成 され,患 者 や 家 族 の 訴 え に耳 を傾 け る こ との

大 切 さや,看 護 者 と して患 者 に寄 り添 い,ニ ー ズ に対

応 しな が ら支 援 す る こ との 必 要 性 が 示 され て い た 。

【患 者 の フ ォ ロー ア ッ プ】 は,「 必 要 情 報 の 開 示 」

「医 師 の説 明 に対 す る補足 」 「告 知 後 の フ ォロー ア ップ

体 制 」 の3つ のサ ブ カ テ ゴ リーか ら構 成 され て お り,

情 報 の扱 い を含 め た患 者 や 家 族 の フ ォロー ア ップの 必

要 性 が記 述 され て い た。

【患 者 へ の働 きか け代 行役 割 】 は,「 患 者 の 保 護 と働

表2看 護者に求める倫理観

カ テ ゴ リ ー サ ブ カ テ ゴ リー 記述件数

倫理 に対す る感受性の高揚

人 としての対応

医療者 としての姿勢

謙虚な学び と実践

4.

3

s

思者 を尊重 した行動
患者の安 全 ・安楽

患者のための場づ くり

3

斗

傾聴 と共感
患者一 家族一 医療者 問 コミュニケーシ ョン

共感的態度

6

2

患 者 の フ ォ ロ ー ア ツ プ

必要rの 開示

医師の説明に対する補足

告知後の フォローア ップ体制

2

斗

4

患者への働 きかけ代弁者役割
患者の保 護 と働 きかけ

医師へ の働 きかけ

2

2

患者の尊重 と支持
患者の権 利の尊重

患者の選択 の支持

5

3

専 門性の向.Lと 管理体制の整備
知識 ・技 術の向上

管理体制の強化

2

3

職 種 間 コ ミュ ニケ ー シ ョン と連 携
医 療者 間 コ ミュ ニ ケ ー シ ョン

職 種 間 の 連 携

4

2

延件数 57
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き か け」 「医 師 へ の 働 きか け 」 の2つ の サ ブ カ テ ゴ

リー か ら構 成 され てい た。 こ こで は患 者 が 意 思 決 定 に

参 加 で きる よ うに働 きか け る こ とや,患 者 や 家 族 の 思

い を尊 重 しなが ら医 師 に問 題 提 起 をす る な ど,患 者 を

擁 護 す る責 任 や,医 療 チ ー ム にお い て 看 護 師 が 果 た す

べ き役 割 につ い て記 述 され てい た。

【患 者 の 尊 重 と支 持 】 は,「 患 者 の 権 利 の 尊 重 」 「患

者 の選 択 の支 持 」 の2つ の サ ブ カテ ゴ リー か ら構 成 さ

れ て い た。 こ こで は患 者 の 知 る権 利 ・知 りた くな い権

利 や そ の意 思 を尊 重 す る こ と,患 者 が 自分 の 判 断 で 選

択 で きる よ うに支 持 す る こ とな ど,患 者 の 自律 や 自己

決 定 権 を尊 重 す る記 述 が 示 され て い た 。

【専 門 性 の 向 上 と管 理体 制 の整 備 】 は,「 知 識 ・技 術

の 向 上 」 「管 理 体 制 の 強 化 」 の2つ の サ ブ カ テ ゴ リー

か ら構 成 され てお り,専 門職 と して の 知 識 ・技 術 を向

上 させ る必 要 が あ る こ とや,管 理 体 制 に責 任 を もつ こ

とな ど,専 門職 と しての 使 命 に対 す る 自己 責 任 能 力 に

つ い て記 述 され て い た。

【職 種 間 コ ミュ ニ ケ ー シ ョン と連携 】 は,「 医 療 者 間

コ ミュ ニ ケ ー シ ョ ン」 「職 種 間 の 連 携 」 の2つ の サ ブ

カテ ゴ リー か ら構 成 され てい た。 こ こで は 医 療 者 間 あ

る い は 医療 者 一 患 者 間の コ ミュニ ケー シ ョンの 重 要性

や,チ ー ム医 療 にお け る職 種 間 の 連 携 の 必 要 性 が 記 述

され て い た。

]V考 察

1倫 理的課題の実態 とその背景

学生は実習 を通 して,実 にさまざまな倫理的課題を

体験 していることがわかった。倫理的課題 として抽出

された 【説明不足のイ ンフォーム ド・コンセ ン ト】

【患者不在の意思決定と治療の継続】【不適切な説明や

援助 によるQoLの 低下】【業務優先の医療現場】1医

療者としての基本姿勢の欠如】【医療者任せの患者の

実態】の6つ のカテゴリーは,患 者やその家族に関す

る記述であり,患 者の 自律尊重や無危害 といった権利

に関するものであった。 また,が んの告知や治療の選

択だけでなく日常生活上の権利にも及んでお り,患 者

のさまざまな権利が 日常的に侵 されていることが推察

される。その背景には,日 本の医療におけるさまざま

な問題が複雑.に絡み合っているが,根 幹をなしている

のは医療者,中 でも医師による伝統的なパターナリズ

ムであろう。

科学技術の発展に伴い医学は格段の進歩を遂げ,医

師は専門的かつ特殊な知識や技術を身につけ,高 度先

進医療の担い手 となっている。一方,治 療を受ける立

場 にある患者や家族は,自 分の疾患や治療について十

分な理解 を得ないまま,受 け身的に医療を受けている

ことが多い。そのため医師 と患者や家族の問には情報

の格差が生 じ,治 療に対する患者の主体性の低下や,

い わ ゆ る お任 せ 医 療 とい われ る状 況 を来 して い る。 こ

の こ とは,医 師 一看 護 者 関 係 にお い て も同 様 で,1980

年 代 後 半 に導 入 され た イ ンフ ォー ム ド ・コ ンセ ン トの

場 に,看 護 者 が ほ とん ど参 与 してい ない 現 状 が 続 い て

い る5)。 医 師 の 中 には,看 護 者 は医 師 の補 助 者 で あ る

と認 識 して い る者 が 少 な くない 。 看 護 師 も専 門 職 業 人

と して の ア イデ ンテ ィテ.イを明 確 に語 って こ なか った

経 緯 が あ り,倫 理 的 課 題 に対 す る責 務 か ら距 離 をお い

て い た部 分 もあ る。 こ う した状 況 は相 互 理 解 を阻 む も

の で あ り,両 者 の コ ミュ ニ ケ ー シ ョ ン不 足 を生 み 出 す

結 果 とな っ て い る。

一 方
,医 療 技 術 の発 達 に伴 い,人 間 の 生 命 そ の もの

が操 作 され る時 代 とな っ た。 と同 時 に人 々 の 価 値 観 や

ニ ー ズ は 多様 化 し,多 くの 倫 理 的 課 題 が 生 じて い る。

医療 倫 理 の4原 則 の1つ に,自 律 の 尊 重 が あ る7}。 自

律 尊 重 の原 則 が 生 か され る な らば,患 者 本 人 の 意 思 は

優 先 され る のが 筋 で あ る。 しか し,現 状 で は 病 名 や 治

療 方針 ・治 療 経 過 が,患 者 よ り も先 に家 族 に伝 え られ

る こ とが 多 く,結 果 的 に本 人 よ り も家 族 の 意 思 が優 先

され る こ と も多 いω。 この こ と は,円 本 に お け る 個 の

捉 え 方,死 生 観 等 の 特 性 を踏 ま え て考 え る 必 要 が あ

る。学 生 が 臨地 実uで 遭 遇 した さ まざ まな.倫理 的 課 題

は,こ の よ うな背 景 か ら生 じてい る と言 え よ う。

2倫 理 教 育 の必 要 性 と看 護 者 の 責 任

ヒポ ク ラテ ス の誓 い に代 表 され る よ う に医 療 倫 理.は

古 代 か ら存 在 し,近 代 にお い て国 際 的 な制 度 や 宣 言 を

経 て患 者 の 権 利 保 障 が 謳 わ れ る に至 っ て い る。 しか

し,医 療 を うけ る 当事者 で あ る患 者 や そ の 家 族 の 権 利

は,未 だ十 分 に保 障 され て い る とは言 い 難 い 。 倫 理 的

な判 断 能力 と態 度 が 求 め られ る現 在,倫 理 とは 何 か,

ど う判 断 して行 動 す べ きか を,看 護 者 と して 問 い 直 す

必 要 に迫 られ て い る。

看 護 者 に 求 め られ る倫 理 観 と して学 生 は,【 倫 理 に

対 す る感 受 性 の高 揚 】 【患 者 を尊重 した行 動 】 【傾 聴 と

共 感】 【患 者 の フ ォ ロ ー ア ップ】 【患 者 へ の 働 きか け代

行 役 割 】 【患 者 の 尊 重 と支持 】 【専 門 性 の 向 上 と管 理 体

制 の 整 備 】 【職 種 間 コ ミュ ニ ケ ー シ ョ ン と連 携 】 を あ

げ て い た。 これ らは看 護 者 の 姿 勢 や 具 体 的 行 動 を,一

個 人 と して,看 護 者 と して,そ して チ ー ム 医 療 を担 う

一 員 と して意 識 した もの と言 え る
。 一 般 に組 織 に属 す

る と,そ の組 織 の文 化 や 倫 理.に影 響 を受 け や す い と言

わ れ る。 従 っ て,こ の よ うな学 生 の 気 づ きや 豊 か な 感

受 性 は看 護 基 礎 教 育 に 限 らず,生 涯 教 育 と して 継 続 さ

せ て い く必 要 が あ る。 その ため に は医 療 ス タ ッフが 理

念 を も ち倫 理 につ い て敏 感 で あ る こ と,チ ー ム で 対 応

す る こ と,個 々 の ケ ア 能 力 を高 め る こ とが 必 要 で あ

るR;。

と ころ で,医 療 倫 理 の基 本 的 な原 則 に は,自 律 尊 重

原 則,無 危 害 原 則,恩 恵 原 則,正 義 原 則 の4つ が あ
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真継,他=倫 理的課題 と倫 理観

る。 医療 者 は様 々 な場 面 で,そ れ ぞ れ の 責 任 範 囲 にお

い て倫 理 的判 断 を行 う。 しか し,看 護 者 に とって これ

だ け で 十 分 と は言 え な い 。 ギ リガ9;や ノ デ ィ ン グ

ズ1U;が 指 摘 す る よ う に,ケ ア リ ン グ 倫 理 も重 要 で あ

る。 患 者 ・家 族 一 医 療 者 間 の.合意 を 目指 す プ ロセ ス で

は,患 者 の現 実 の選 好 ・現 実 の 希 望 だ け で な く,基 本

的価 値 観 や 人生 観 を理 解 して,そ れ との 整 合1生をみ つ

つ,何 が 相 手 に よっ て もっ と も良 い か を判 断 す る 川

必 要 が あ り,患 者 一 医 療 者 の 関 係 性 が 重 要 とな って く

る。 これ か ら の 医 療 に お い て 倫 理 的 な 問 題 へ の 対 応

は,医 師主 導 か ら患 者 を 中心 にチ ー ム 全 体 で 支 え る か

た ち に シ フ トして い く必 要 が あ る。 看 護 者 は 患 者 や 家

族 に最 も近 い と ころで,開 か れ た関 係 性 を維 持 し,彼

らの価 値 観 や 考 え方 を理 解 し,他 職 種 との 調 整 役 割 を

担 う こ とが 期 待 され る。 そ の ため に は,看 護 者 自身 が

看 護 職 者 と して の ア イ デ ンテ ィテ ィを明 確 に し,持.続

し た職 務 の 遂 行i2:に つ な が る よ う努 力 す る 必 要 が あ

る。

3看 護 基 礎 教 育 に お け る倫 理 教 育 の 課 題

白 浜13)は,倫 理 は 人 間 関 係 の 中 で 問 題 に な り,患

者 ・家族 をは じめ と した その 周 囲 の 人 と医 療 者 との 相

互 関係 で成 り立 っ て い る と述 べ,関 係 形 成 にお け る コ

ミュ ニ ケ ー シ ョ ンの 重 要 性 を 指 摘 して い る。 児 玉 凶

は,意 思 決 定 とは一 つ ひ とつ の 選 択 を患 者 と共 に決 断

し積 み重 ね る こ とで あ る と述 べ て い る。 コ ミュニ ケ ー

シ ョ ン不 足 が 指 摘 され る 巾,専 門 職 と して の コ ミュニ

ケー シ ョンの あ り方 を見 直 し,そ の 能 力 を高 め て い く

こ とが 必 要 で あ る。

看 護 者 は 日常 の ケ ア全 て にお い て 倫 理 的 判 断 が 必 要

と さ れ るが,倫 理 的 感 受 性 を 高 め る こ と も必 要 で あ

る。 中 岡15)は,倫 理 的 課 題 に対 して 看 護 者 は,何 か

本 能 的 な"具 合 の悪 さdiscomfort"を 感 じて い る と述

べ て い る 。 つ ま り,"具 合 の 悪 さ"に 気 づ き,何 故 な

の か と思 考 で きる こ とを意 味 して い る。.今n,学 生 が

倫 理 的課 題 と して捉 え た内 容 の 多 くは,患 者 は 真 実 を

知 るべ き で あ る とい う前 提 に た っ て い た 。 この こ と

は,中 岡 の言 う"具 合 の 悪 さ"を 本 能 的 に感 じて い た

と も解 釈 で きる。

藤 原 ら16)は 看 護 学 生 の 倫 理 的 思 考 に つ い て,1年

生 と4年 生 の比 較 を してい る。 そ の 結 果,4年 生 は,

倫 理.的課 題 を考 え るの に必 要 な基 礎 的 知 識 は あ る もの

の,実 際 に どの よ うな行 動 を とるべ きか 判 断 で きな い

状 況 で あ る と述 べ てい る。 今 回 の レポ ー トには,78件

の倫 理 的課 題 が 記 述 され てい た。 しか し,倫 理 的 な 課

題 で あ る と捉 え た場 面 にお い て,学 生 が 自分 自身 の 行

動 を振 り返 る よ うな記 述 は見 られ なか った 。 倫 理 的 課

題 に対 す る認 知 と行 動 は,大 学 の 授 業 や 実 習,学 生 の

実 体 験 の影 響 を受 け て変 化 す る12」7」8〕。 したが っ て,

看 護 学 実 習 にお け る患 者 との 出 会 い や 体 験 の 一 つ ひ と

つ が,学 生 に とっ て意 味 あ る もの で あ る こ とが 重 要 で

あ る。 つ ま り,学 生 が 感 じた 「具 合 の 悪 さ」 とい う体

験 を掘 り起 こ し,何 が 生 じてい るの か 考 えて い くこ と

が必 要 で あ り,第 三 者 と してで は な く倫 理 的 課 題 にか

か わ る当事 者 と して,自 分 の 身 に引 きつ け て 課 題 を考

え る こ とが 重 要 とな る。 その ため に は体 験 した 内 容 の

意 味 を振 り返 り,自 身 の言 葉 で 表 現 で きる よ う,信 頼

関係 に基 づ い た か か わ りを もつ こ とが.大切 で あ る、

記 述 に もあ っ た,学 生 の 権 利 が 否 定 され る よ うな状

況 は決 して好 ま しい もので は ない 。 学 生 個 々 が 尊 重 さ

れ る こ とが 大 切 で あ り,教 員 や 指 導 者 の か か わ りは,

対 象 を大 切 にす る学 生 自身の 姿 勢 につ なが って い く。

また,グ ル ー プ ダイ ナ ミ ックス を活 用 し,学 生 同 士 の

体 験 を共 有 で きる場 や,そ の ため の 時 間 を確 保 す る こ

とが望 まれ る。 そ の際,他 の 医 療 専 門 職 者 をめ ざす 学

生 や,法 律 ・心 理 学 な ど学 問 分 野 を超 えた 交 流 も必 要

で あ ろ う。 自分 の意 見 を伝 え,他 者 の 意 見 を聴 くこ と

で,自 身 の 看 護 観 や 倫 理 観 を深 め て い くこ とが で き

る。

V結 △

冊

一
一一
一口

1)学 生が臨地実習において捉えた倫理.的課題は,

【インフォームド・コンセントにおける説明不足】【患

者不在の意思決定 と治療の継続】【不適切な説明や援

助 によるQOLの 低.ド】【業務優先の医療現場】 【医療

者 としての基本姿勢の欠如】【医療者任せの患者の実

態】【教員 ・指導者の非教育的関わ り】【学生役割から

のジレンマ】のsカ テゴリーで構成されていた。

2)学 生が捉えた看護者に求められる倫理観は,【倫

理 に対する感受性の高揚】【患者 を尊重 した行動】【傾

聴 と共感】 【患者のフォローアップ】【患者への働きか

け代行役割】 【患者の尊重と支持】【専門性の向上と管

理体制の整備】【職種閲コミュニケーションと連携】

の8カ テゴリーで構成 されていた。

3)看 護基礎教育における倫理教育は,倫 理的課題

の実態や背景 を踏 まえ,看 護者の責任や役割を認識 し

ながら,学 生の体験内容やその意味を振 り返る中で,

感受性 を高められるように関わってい くことが必要で

ある。

引 用 文 献

i;文 科 省:看 護学教育 の在 り方 に関す る検討会報告 大学

における看護実践能力 の育成の充実 に向 けて.平 成14年

3月26口

2)文 科 省=看 護学教育 の在 り方 に関す る検討会報告 大学

における看護実践能力 の育成の充実 に向 けて.平 成16年

3月26日

3)大 西佳代子:倫 理的 な能力 をどうは ぐくむか一 基礎教育

の立場 か ら一.口 本 看護学教 育学 会誌,2005;14(3):

48-53

一 斗3一



健 康 科学 第4巻

4)高 橋 み や子:看 護 学 教 育 にお け る倫 理 教 育 の 変 遷.口 本

看 護 学 教 育 学 会 誌,2005;14(3):39-45

5)サ ラT.フ ラ イ(片 田 範 子,山 本 あ い子 訳 〉=看 護 実 践

の 倫 理 倫 理 的 意 思 決 定 の た め の ガ イ ド.日 本 看 護 協

会,1998:215

6/)渡 邊 美 千 代,菊 井 和 子,大 橋 奈 美;意 思 決 定 を支 え る看

護 師 の役 割 葛 藤 に関 す る看 護 倫 理 的 考 察一 ナ ラテ ィブ か

らの現 象 学 的方 法 に よ る分 析 一.医 療 ・生 命 と倫 理 ・社

会,2003;2(2)

7)宮 坂 道 夫:医 療 倫 理 学 の 方 法 一 原 則 ・手 順 ・ナ ラ テ ィ

ブ.東 京=医 学 書 院,2005

8/)小 島 操 子 二終 末 期 に お け る 倫 理 的 課 題.タ ー ミ ナ ル ケ

ア,1997;7(3)=192-199

9)C.ギ リガ ン;も う ひ とつ の声 一 男 女 の道 徳 観 の ち が い

と女性 の ア イ デ ン テ ィテ ィ(岩 男 寿 美 子 監 訳).東 京:

川 島書 店,1986

10)N.ノ デ ィ ン グ ズ=ケ ア リ ン グ 倫 理 と道 徳 の 教 育 一 女

性 の観 点 か ら(立 山善 康,林 康 成,清 水 重樹,宮 崎 宏

志,新 茂 之 訳),京 都:晃 洋 書 房,199i

lD清 水哲 郎:コ ミュニ ケ ー シ ョン と ケア の 倫 理.臨 床 倫理

学,2004;3157-69

且2))rya郎,小ｮH出 子,窪 田 恵 子,中 馬 成 子=看 護 の ア

イ デ ンテ ィテ ィ,そ の6:看 護 倫 理 に関 す る大 学 生 と看

2007年

護 師 の価 値 観 の相 違 と そ の意 味.西 南 女 学 院 大 学,2006

10:1…9

13)白 浜 雅司:医 療 職 を 目 ざす 学 生 の 倫 理 的 感 受 性 をい か に

育 て る か一 医学 生 へ の 臨床 倫 理 教 育 の 経 験 か ら一.看 護

教 育,2000;41㈲:260-266

14;児 玉 知子:終 末期 医 療 に お け る法 的 枠 組 み と倫 理 的 課題

に つ い て.J.Natl.Inst.PublicHealth,Zoos;55(3)=

218-224

is)中 岡 成文:看 護 倫 理 教 育 プ ロ グ ラ ム を考 え る一 ミネ ソ タ

大 学 カ リキ ュ ラ ム の検 討 一.医 療 ・生 命 と倫 理 ・社 会,

2002;2(1,

is)藤 原恭 子,小 野 寺 杜 紀,木 下 里 美;看 護 大 学 生 の 倫 理 的

思 考 に 関す る検 討 一1年 生 と4年 生 との 比 較一.埼 玉 県

立大 学 紀 要,2〔,〔,4;16:39-46

U;木 下里 美,小 野 寺 杜 紀,藤 原 恭 子:倫 理 的 課 題 に対 す る

看 護 大 学 生 の認 知 と行 動 一4年 問 の経 時 的 変 化 と影 響 要

因一.埼 玉 県立 大 学 紀 要,2003;5=i2s-132

is)真 壁 幸 子,古 城 幸 子,太 田 浩 子,白 神 佐 知 子,金 山 時

恵,福 原 博 子,栗 本 一 美,木 下 香 織,土 井 英 子r看 護学

生 の看 護 ジ レ ンマ の構 造 と看 護 基 礎 教 育 にお ける 倫 理教

育 の 課題.新 見公 立 短 期 大 学 紀 要,2004;第25巻;155-

iso

一 斗4一


