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看護者 の こ こ ろ の ケ ア 満足度に関する研究

辻本真由美
1)

, 筒 口由美子
2)

1 ) 富山医科薬科大学 (4 年生) , 2) 富山医科薬科大学

要 旨

こ こ ろ の ケ ア 満足度 に影響を与 える要因を明らか に する事 を目的と し て
, 看護者18 8 人を対象

と した質問紙調査を実施した . そ の 結果 こ こ ろ の ケ ア 満足度か ら以下 の 4 因子が抽出され た
.

1
.
｢ ケ ア 全般 に お ける臨床判断｣ は勤務年数, 年齢, サ ポ ー ト人数と の 関連が あ っ た.

2 . ｢ 精神面 に着目 したケ ア｣ は人員, 時間, 看護者 の こ こ ろ の ケ ア へ の 支持, ス タ ッ フ 問 の 意

見 ･ 情報交換と の 関連があ っ た
.

3 . ｢ 患者 一 看護者関係を活用した ケ ア｣ は勤務年数, サ ポ ー ト人数と の 関連が あ っ た.

4 i ｢ そ の 人 らしさ を支え る ケ ア｣ は勤務年数 ･ 年齢 ,
ス タ ッ フ 問 の 意見 ･ 情報交換 と の 関連が

あ っ た.

こ れ ら の 関連要因か ら
,

カ ン フ ァ レ ン ス 等を行う事で , ス タ ッ フ 間 の 情報 ･ 知識 ･ ケ ア バ リ エ
ー

シ ョ ン の 共有や, 見え に く い こ こ ろ の ケ ア の 意識化が可能と なり ,
こ こ ろ の ケ ア 満足度 の 促進 に

っ なが る事が明らか に な っ た
. ま た, こ こ ろ の ケ ア 満足度を促進するため に は, リ エ ゾ ン ナ ー

ス

の 存在 の 必要性が示唆さ れた .

キ ー

ワ
ー ド

こ こ ろ の ケ ア
, 職務満足度,

リ エ ゾ ン ナ
ー

ス

は じめ に

現代 の 医療 の 進歩や複雑化 は, 救命率 の 上昇や

平均寿命 の 増加な ど
, 我々 に 恩恵を与え て い ると

言えるが
,

一 方 で ｢ 人間 の 限界 を超え て い る の で

は - ｣ と感じられ る苛酷と も言え る治療をも生み

出し て い る . こ の 人々 の 想像 も つ かな い 様な, 高

度な医療が
, 患者 の 自我を抑圧

1' し
, 身体的 ･ 情

緒的危機状態 に 陥ら せ る
.

こ の 様な状況下 で, 忠

者や そ の 家族は
,

そ の 危機的状況 に対 して
, 普段

か ら は想像も つ か な い ような問題行動を起 こ し,

医療 ス タ ッ フ か ら了解不能な患者
2)
とか

, 苦手な患

者, 困 っ た患者
3~4 )

な どと捉 え られ る こ ととな る
.

実際病棟 で は
,

こ の 様な患者が問題と し て上が

り, 看護者は こ う い っ た精神的諸問題を解決する
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の が自分 の 仕事 の
一 部で ある事 を熟知 し て い る も

の の
,

そ の 対策と なると明確 に
,

理論的 に見出せ

な い場合が多 い と い う
5)

.

こ こ ろ の ケ ア の 必要性を感 じなが ら
, 効果的な

ケ ア を見出せ な い で い る
一 因と し て

, 看護者 の 行

う こ こ ろ の ケ ア は, 意図的 に 場を設定 し て 行うと

い うより , 日常的 に診療 の 補助や, 日常生活 へ の

援助を し なが ら行わ れ て い る
6)

と い う特徴 が挙げ

られる .
こ れ は

, 看護が対象者 の 心身を分離 した

もの で はなく, 両者を統合 した も の と し て捉え て

い る こ とを 示 し て い る
7- 8)

. し か し, 逆 に こ の こ

と が こ こ ろ の ケ ア を見え に くく さ せ て お り, ま た

看護者自身が こ こ ろ の 問題 へ の 援助を, 日常的な

ケ ア と分離 して 捉え て い る場合, 自分が こ こ ろ の

ケ ア を し て い る と い う事を意識化 し に く い 状況が
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ある.

看護者が苦手意識を持 っ て 患者 に 接 した り,
こ

こ ろ の ケ ア を し て い ると意識 で きず満足感が得 ら

れ な い 場合 , 新た に患者一看護者関係 の 葛藤を生

み 出す.
こ の 葛藤 は

,
患者や そ の 家族がよ り情緒

的な危機 に 置か れる と い う悪循環を生み出す.

一

方看護者側 に と っ て も, こ の 状況 は大きな ス ト レ

ス となり
,

燃え尽き へ つ ながる可能性も で てくる .

つ ま り, 患者 の こ こ ろ の ケ ア を効果的 に行う た

め に は, 看護者自身が こ こ ろ の ケ ア に満足する こ

とが重要 で あ り, 看護者 の こ こ ろ の ケ ア に 対する

満足感が
, 患者や家族 へ の ケ ア の 質 に良 い 影響を

与える . さ ら に看護者自身 の 燃 え尽きも防ぐ事が

出来る.

こ れ ま で こ こ ろ の ケ ア に 関し て
, 看護者 の ア プ

ロ ー チ 技術が抽出され , 構造化さ れ て い る
911 2)

ま た
,

エ ン パ ワ
ー

メ ン ト現象を生み 出す こ こ ろ の

ケ ア の 特性
13 )

や ,
こ こ ろ の ケ ア 場面 で の 臨床判断

の 構造と特性
14)

な ど,
こ こ ろ の ケ ア 技術

15 )
に つ い

て の 研究が なされ て い る . 近年注目され て い る リ

エ ゾ ン ナ ー

ス に つ い て もそ の 活用 に つ い て 検討し

た研究
16 )

もみ られ るが
,

看護者側 の こ こ ろ の ケ ア

の 満足度 に視点 を当て た研究は はと ん どみ られ な

か っ た
.

そ こ で
, 本研究 で は(丑看護者 の こ こ ろ の ケ ア 満

足度と関係する要因を明らか に し
, ② こ こ ろ の ケ

ア 満足度を促進する方策を リ エ ゾ ン ナ ー ス の 活用

と共 に検討する こ と を目的と した .

研究方法

Ⅰ
. 対象者と調査方法

丁大学附属病院 に勤務する病棟看護者238 人を

対象と し
, 質問紙留置法で , 調査者が 2 週間後 に

回収した
.

そ の 際被調査者 の 匿名性や プ ラ イ バ シ
ー

を守るため
, 無記名方式と し

, 添付 した封筒 に入

れ た上で 回収袋 へ 入れ て もら うよう に した .

Ⅱ
. 調査期間

調査 は平成11 年 8 月26 日 - 9 月18 日 の 間で 実施

した.

Ⅲ
. 調査内容と測定用具

1 .
フ ェ

ー

ス シ
ー

ト

被験者 の 背景を知 るため に 年齢, 性別, 勤務年

数, 配偶者 の 有無 , 職位 , 勤務場所 などを尋ねる

質問群 で ある .

2
.

ソ
ー シ ャ ル サ ポ ー ト測定項目

こ の 尺度 はS a r a s o n I . G . 他 ( 198 7)
17 )

が開発 した

ソ - シ ャ ル サ ポ ー

ト測定尺度 (S S Q ,
S o ci al S u p p o rt

Q u e s ti o n n ai r) の 邦訳, 簡略版 で ある
, 松崎 ･ 田

中 ･ 古城 (19 90)
18 )

の 尺度を もと に
, 職場 ･ 看護

の 場面 に 限定 し て研究者が独白 に作成 したも の で

ある . 各項目 ごと に
,

1) 問題や悩みが生 じたと

き に相談 に乗 っ てくれ る人物 2) サ ポ ー ト ネ ッ ト

ワ
ー

ク量 ( 相談相手 の 人数) 3) 人間関係 の ネ ッ

ト ワ
ー ク に 対する満足度 ( 6 段階尺度/ 非常 に 満

足 - 非常 に不満足) の 3 点 に つ い て 尋ね た
.

質問項目 の 具体例 に つ い て は ｢ あな たが患者 の

ケ ア の 仕方 で悩ん で い るとき に相談 に の っ てくれ

そうな人はだれ で すか｣ や ｢ あなたが職場 で の 人

間関係 で悩ん で い ると き相談 に の っ て く れ そ う な

人はだれ で すか｣ な ど で あ っ た. 各項目 に つ い て

12 の 選択リ ス ト ( 父, 母 , 兄弟, 姉妹, 配偶者 ,

子供 , 親戚, 職場 の 同僚 ･ 先輩, 職場 の 上司, 職

場の 医師, 職場以外 の 友人,
そ の 他) の 中か ら

,

複数回答可, 人数制限な しと し て 回答を求めた
.

3 . 職場環境要因項目

看護行為 に影響を与える と考え られ る項目 に つ

い て各自 の 認識を把握するため に 5 段階尺度 ( 5 ･

全く そ うだ - 1 ･ 全くそ う で はな い) で答え て も

ら っ た. 具体的 に は表 1 に示 した 7 項目 に つ い て

尋ねた
. 得点が高 い 程, 良い 状態 で あると認識 し

表 1 職場環境要因

人 員 人員 が適切 で 患者 の ケ ア に 支障が な い

時 間 患者 と接す る 時間 は十分 に あ る

医師の 支持
職場 の 医師 は あ な た の こ こ ろ の ケ ア を

支持 し て い る

看 護 者 の 職場の 他 の 看護者 は あ な た の こ こ ろ の

支 持 ケ ア を 支持 し て い る

意 見 .

医療 ス タ ッ フ 間 で 意見 . 情報交換が 十

情 報 交 換 分行 わ れ て い る

モ デ ル
こ こ ろ の ケ ア に 関 し て 手本 と な る 人 が

い る

学 習 機 会 こ こ ろ の ケ ア に 関 し て 学 ぶ 機会が あ る

- 1 0 -
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て い る事がわか る .

4
.

こ こ ろ の ケ ア 満足度測定項目

本研究 で は中野 ら の エ ン パ ワ
ー メ ン ト現象を生

み出す看護者 の こ こ ろ の ケ ア の 特性
19)

を参考 に し

て
, 研究者が作成 した17 項目 に つ い て

, 各自 の ケ

ア に対する満足度を 5 段階尺度 ( 5 ･ と て もそう

思う - 1 ･ 全く そ う思わな い) で尋ね た.

分析方法

デ ー タ分析 に は統計学 パ
ッ ケ ー ジ S P S S を用

い た . 変数間 の 相関関係 の 算出, 因子分析, 分散

分析を行 っ た .

用語の 定義

Ⅰ
.

ケ ア 対象が成長する こ と
, 自己実現する こ

と を助 ける こ と
20 )

.

Ⅱ
.

こ こ ろ の ケ ア 本来 ｢ ケ ア｣ は
, 身体的側面

と精神的側面を統合した概念 で あるが , 本研究 で

あえ て ｢ こ こ ろ の ケ ア｣ と い う表現を用い た の は,

日常的 で意識化 し に く い ｢ こ こ ろ の ケ ア｣ に焦点

を当て る為で ある
.

Ⅲ
.

リ エ ゾン ナ ー ス リ エ ゾ ン ナ ー

ス は 1 . 患者

や家族 の 直接 ケ ア 2 . 患者 ケ ア に 関する コ ン サ ル

テ
ー

シ ョ ン 3 . 看護者 の メ ン タ ル ヘ ル ス 支援4 . 香

護者 の 教育5 . 臨床研究 の支援と実施 6
. 医療 ス タ ッ

フ 間 の 連携 ･ 調整な ど の活動を通 して そ の 役割を

果たす専門看護婦 で ある
2Ⅰ)

.

結 果

I . 対象者 の 特徴

回答者数は18 8 人
, 回収率 は79 .4 % で あ っ た.

属性は表 2 に示す.

Ⅱ
.

ソ ー シ ャ ル サ ポ ー

トの状況

サ ポ ー ト ネ ッ ト ワ
ー ク量 ( 相談相手 の 数) は

,

各場面 に お い て 各人が 平均 で2 .5 人 の 相談相手を

持 っ て い た. 全質問 に対 して 挙げられ た相談相手

の 集計が 表 3 で ある . 配偶者等1 人 しか存在し. 伝

い 対象も含まれ て い る ため単純比較 で きな い が
,

一

ど の 項目 に お い て も職場 の 同僚 ･ 先輩が 一 番頻度

と し て 多か っ た
. 同じ職場と い う身近 に い るはず

の 医師は相談相手と して 挙げられ る事が少なか っ

た ( 表 3 ) .

Ⅲ . 職場環境

7 つ の 質問 ( 表1) 項目内で ｢ ス タ ッ フ 間 の 意

見 ･ 情報交換｣ が最 も得点が高く ｢ 医師 の こ こ ろ

の ケ ア - の 支持｣ が最も低か っ た ( 表 4 ) .

Ⅳ
.

こ こ ろ の ケ ア 満足度項目

こ こ ろ の ケ ア 満足度 に 関する項目 に つ い て 最大

尤度法 で 因子を抽出 した後,
バ リ マ

ッ ク ス 回転 に

よ る因子分析を行 っ た . 固有値1 .0 以上 で 4 つ の

因子が抽出され た ( 表 5 ) .
ま た

, 各下位尺度間

で ク ロ ン バ
ッ ク の α 係数は0 .89 - 0 .78 で あ っ た

.

第 1 因子 ( α - 0 .8 93) は, 看護行為全般 に お

ける ケ ア 選択や方向性 の 決定 に関する項目が高 い

負荷を示 し ｢ ケ ア 全般に お ける臨床判断｣ と命名

した
.

第 2 因子( α
- 0 .79 9) は

, 入院や疾病 に よ っ て

生 じて い る情緒的危機を支える よ うな項目が高 い

負荷を示 し ｢精神面 に着目したケ ア｣ と命名した
.

第 3 因子 ( a
- 0 .794) は, 患者 - 看護者 の 相

互作用 に 関する項目が高 い 負荷を示し ｢ 患者 - 香

護者関係 を活用 したケ ア｣ と命名 した .

第 4 因子 ( α - 0 .77 7) は
,

患者自身 の 持 っ 能

力に着目した項目が高 い 負荷を示し ｢ そ の 人ら し

さ を支え るケ ア｣ と命名した.

表 2 対象者 の 属性

N 年 齢 勤務年数

性 別 女 性

男 性

184(9 7 .
4 %)

4(2 .1 %)

3 0 .4 ±7 .4 9 .0 ±7 .0

職 位
一

般 152(80 .4 %) 28 .1 ±5 .3 6 .7 ±5 .4

副 婦 長 26(13 .8 %) 38 .7 ±4 .2 17 .5 ±4 .5

婦 長 8( 4 .2 %) 45 .9 ±5 .1 22 .6 ±4 .2

婚姻状況 未 婚 128 (67 .7 %) 27 .6 ±5 .8 6 .5 ±5 .7

既 婚 5 8(31 .2 %) 36 .5 ±6 .7 14 .6 ±6 .3

→ ilil
r



看護者 の こ こ ろ の ケ ア 満足度 に 関す る研究

表 3 相談相手 の 合計

2 0 0 4 0 0 6 0 0 8 0 0 1 0 0 0 1 2 0 0

( 人)

表 4 職場環境要因の 認識 の 比較

学習機 会

モ デ ル

意見交 換

看護者 の 支持

医 師 の 支 持

時 間

人 員

0 ヽ 1 0 ヽ 2 0 ヽ 3 0 ヽ 4 0 ヽ 5 0 ヽ 6 0 ヽ 7 0 ヽ 8 0 ヽ 9 0 ヽ 1 0 0 ヽ

田 全く そ う だ

[] や や そ う で な い

E] や や そ う だ

田 全く そ う で な い
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表5 こ こ ろ の ケ ア 満足度因子分析

質問項 目 因子 1 因子 2 因子 3 因子 4

その 時々 に適切 な方法 を選択 し柔軟な ケア を行う事が 出来る ケ ア 全般 に お

け る 臨床判断
患者 の た どる で あろ う経 過 を見通 しその 経過 に 添 い なが ら こ こ

ろ の ケア を行 う事 が 出来 る

経験 を基 に 患者 の ニ
ー

ド を明らか に しその ニ
-

ドごと に適 したケア

方法を選択 し用い る事が 出来 る

適 切な判断 を基 に ケア の 方 向性 を決定す る事が出来 る

弱 つ て い る患者 の 自我 を強化 で きる 精神面 に着 目

した ケ ア
ケア 行動 を駆 使 し苦痛 を軽減 で きる

日 常生活 の ケ ア を通 して 入院生活 と い う現 実か ら離れ ほ つ とす

る時間 を提供 出来 る

患者 本来 の 生活 を入 院生活 の 中に 取 り入れ られる

日 常生活 の ケ ア を通 して 患者が 自 分 の 将来 に つ い て 希望 を持て

るよう に働 きか けられる

こ こ ろの ケア 場 面に お い て 患者 の 反 応 を読 み取り ,
ケア の 妥当 患者 - 看護者関

悼 . 適切性 を判断 する 事が 出来る
係 を 活用 した

ケ ア
患者 - 看護 者関係 を常 に振 り返り評価 し

, ケア に つ なげる事 が出

来る

提供 し た看 護 に つ い て 振 り返り自 ら の こ こ ろの 動き の 振 り返 り

を し ､ 看護観 を深 める事が 出来る

チ
ー

ム の 力 を活用 し ,
互 い に 協力 しなが らケア に 当たる辛 が出

来る

患者 の そ の 人 ら し い 生き方 を最 大限尊重 する事が 出来る そ の 人 ら しさ
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患者 の 現 実認識や 対処能 力 を高 めると い つ た事に よ り抱 えて い

る問題 を解 決で き るよう に援助 する事 が出来る

自分 の 感情 を コ ン トロ ー

ル し看護者 と し て冷 静に 患者 を捉 え
,

ケア を展 開で き る

因子負荷 量の 2 乗和 6 .7 4 1 1 .2 5 .6 0 .5 6

因子 の 寄与 率 (% ) 3 9 .6 6 7 .3 3 3 .5 5 3 .3 0

累積寄与率 ( % ) 3 9 .6 6 4 6 .9 8 5 0 .5 3 5 3 .8 3

Ⅴ . こ こ ろの ケ ア 満足度と基本的属性, 職場環境

要因,
サ ポ ー トネ ッ ト ワ ー クと の 関連

こ こ ろ の ケ ア 満足度 の4 項目 の 因子負荷量を下

位尺度得点と し, 対象者 の 年齢や経験と い っ た基

本的属性,
さ ら に 人員 ･ 時間と い っ た職場環境 の

認識, 相談相手 の 人数や そ れ に対する満足度と い っ

たネ ッ ト ワ
ー

ク と の 間 の 関連性を検討する為に 相

関係数を求め た.

1
. 年齢と経験年数

｢ ケ ア 全般 に おける臨床判断｣ と年齢お よ び勤務

年数と の 間で は 1 % 水準 で 正 の 有意な相関がみ ら

れた
. ま た ｢ 患者 一 看護者関係を活用したケ ア｣

と年齢 ｢ そ の 人ら しさ を支え る ケ ア｣ と年齢, 勤

務年数 の 間で 5 % 水準 で 正 の 有意 な相関がみ られ

た ( 表 6 ) .

2
. 職場環境要因

｢ 精神面 に着目したケ ア｣ と, ｢ 人員｣ ｢ 時間｣

｢ ナ ー ス の 支持｣ と の 間で 1 % 水準 で
,
｢ 意見 ･ 情

報交換｣ と の 問で 5 % 水準 で正 の 有意な相関がみ

られた
. ｢ そ の 人らしさ を支えるケ ア｣ と ｢ 意見 ･

情報交換｣ と の 間で 5 % 水準 で 正 の 有意 な相関が

み られ た ( 表 7 ) .

3
.

サ ポ ー ト ネ ッ ト ワ
ー ク

サ ポ ー ト ネ ッ ト ワ
ー

ク量 ( 相談相手 の 人数) と

｢ ケ ア 全般 に お ける臨床判断｣ と の 間で 1 % 水準

で負 の 有意 な相関が
,
｢ 患者一看護者関係を活用

した ケ ア｣ と の 間で 5 % 水準 で 正 の 有意 な相関が

み られ た ( 表 8 ) .

人間関係 の ネ ッ ト ワ
ー ク に対する満足度と

,
こ

こ ろ の ケ ア 満足度 の 間に は有意 な相関はみ られな

か っ た.

表 6 こ ころ のケ ア満足度と勤務年数 ･ 年齢との相関係数

ケ ア 全般 精神面 に 患者 . 看 そ の 人 ら

に お け る 着目 し た
護者関係

を 活用 し
し さ を 支

臨床判断 ケ ア た ケ ア え る ケ ア

勤務年数 .3 7 5
* *

.0 90 .1 5 6
*

.1 6 4
*

年 齢 .3 51
* *

.1 29 .1 2 0 .1 7 6
*

(
* *

P < 0 .0 1
*
P < 0 .0 5)
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表 7 こ ころの ケ ア満足度と各職場環境要因の相関係数

ケ ア 全般 精神面 に 患者 . 香 そ の 人 ら

に お け る 着目 し た
護者関係

を 活用 し
し さ を支

臨床判断 ケ ア た ケ ア え る ケ ア

人 員 - .010
.
194

* *

- .06 5 .019

時 間 .09 6 .2 12
* *

- .07 1 - .006

医師 の 支

持
.124 .09 2 .06 1 .060

看護者 の

支 持
.10 7 .209

* *

.0 96 .0 97

意見交換 .093 .160
*

.1 31 .15 8
*

モ デ ル - .024 .068 .0 98 .02 8

学習機会 .040 .053 .0 91 .066

(
* * P < 0 .01

* P < 0 .0 5)

表 8 サポ ー ト人数とこ ころのケ ア満足度の相関係数

ケ ア 全般 精神面 に 患者 . 香 そ の 人 ら

に お け る 着目 し た
護者関係

を 活用 し
し さ を支

臨床判断 ケ ア た ケ ア え る ケ ア

サ ボ
-

ト

人 数
-

.27
* *

.0 12 .152
*

- .003

(
* *

P < 0 .01
､

*

P < 0 .05)

Ⅵ . こ こ ろ の ケ ア 満足度お よび職場環境要因 と基

本的属性と の分散分析

1 ) こ こ ろ の ケ ア 満足度各下位項目およ び
,

2 )

職場環境要因 に つ い て , 看護者 の 所属や職位お よ

び年代 に よ る相違を明らか にする為に
,

それぞれ

を 一 要因とする分散分析を行 っ た
. ま た , 有意差

が認め られ た場合 に は 多重比較 (B o n f e r r o ni 法)

を行 い
,

ど こ に差がみ られる の か を検討 した
.

1 . 年 代

1 ) 看護者 の 年齢を20 代 , 30 代 ,
40 代, 50 代以上

の 4 つ に分類 した結果,
｢ ケ ア 全般 に お ける 臨

床判断｣ の 項目 で30 代 の 方が20 代よ り 5 % 水準

で 有意 に満足度が高か っ た
. ま た

, ｢ 精神面 に

着目したケ ア｣ の 項目で40 代 の 方が20 代よ り 5

% 水準 で有意に 高か っ た .

2 ) 同様 に職場環境要因 で 分散分析を行 っ たと こ

ろ ｢ こ こ ろ の ケ ア に関 して 手本と なる人が身近

に い る｣ と い う モ デ ル に つ い て の 項目 で
,

40 代

よ りも20 代 の 方が 5 % 水準 で有意 に高か っ た
.

2 . 職 位

1 ) 看護者 の 職位を① 一 般 ナ ー

ス ②副婦長③婦長

の3 グ ル ー プ に 分 け, 分散 分析 を行 っ た . そ の

結果, ｢ ケ ア 全般 に お ける 臨床判断｣ の 項目で
,

0 .1 % 水準 で有意 な差が認 め られ た
.

3 群間 の

比較で は副婦長が 一 般ナ
ー

ス より も5 % 水準 で

有意 に満足度が高か っ た.

2 ) 職場環境要因は職位 の 違 い に よ っ て 有意な差

はみ られ なか っ た
.

3
. 所 属

1 ) こ こ ろ の ケ ア 満足度は職場分野 の 違 い に よ っ

て
,有意な差は見られなか っ た

.

2 ) 看護者 の 勤務場所を病棟別 に ①外科系②内科

系③精神科 の 3 つ に分類し た ( 眼科 ･ 耳鼻科,

産婦人科,
′ト児科 , 泌尿器科 は除 い た) i 所属

別 に 職場環境要 因得点 の 比較 を行 っ たと こ ろ

( 表 9 ) , 人員と時間 に つ い て の 項目で
,
0 .1 % 水

準で 有意差が みられ
, 所属 に よ っ て 職場環境 の

認識 に違 い が ある こ とがわ か っ た . 多重比較 の

結果, 人員 に つ い て は, 精神科 < 内科系 < 外科

系 の 順に
,

それ ぞれ 5 % 水準 で有意 に高く な っ

て い た. 時間 に つ い て は内科系およ び精神科よ

り外科系 の 方が
, 8 % 水準 で 有意に 高か っ た.

表 9 職場分野別 に み た職場環境要因 の 比較

外科系 内科系 精神科 F 値

人 員 2 .9 1( .95) 2 .41 ( .9 6) 1 .67 ( .6 7) 1 2 .85
* * *

時 間 2 .8 9( .9 7) 2 .20 ( .8 7) 1 .89 ( .6 8) l l .78
* * *

D r 支持 2
.
4 3( .93) 2 .4 7 ( .8 2) 2 .56 ( .8 6) .13 0

N s 支持 3 .3 7( . 74) 3 .2 4 ( .6 6) 3 .5 0 ( .5 1) 1 .01 2

意見交換 3 .6 4( . 62) 3 .4 1 ( .7 9) 3 . 78 ( .6 5) .2 .39

モ デ ル 3 .
45 ( .8 2) 3 .4 7 ( .82) 3 .7 2 ( .6 7) .8 2 2

学習機会 3 .40 ( .9 9) 3 .2 2 ( .7 7) 3 .1 7 ( .9 9) .6 61

(
* * *

P <
.0 00)

考 察

こ こ ろ の ケ ア 満足度 に影響 を及ぼす要因を明ら

か に する為に , 因子分析 に よ り抽出され た 4 つ の

因子 ごと に
, 基本的属性お よ び職場環境要因,

サ

ポ ー ト ネ ッ ト ワ
ー ク と の 関連 を検討 した .
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そ の 後 , リ エ ゾ ン ナ
ー

ス が こ こ ろ の ケ ア 満足度

を促進し得るか検討 した .

Ⅰ
.

こ こ ろ の ケ ア 満足度 の 各下位項目と基本的属

性お よび職場環境要因,
サ ポ ー トネ ッ ト ワ ー ク

との 関連

1
. ｢ ケ ア 全般 に お ける臨床判断｣ と基本的属性

およ び サ ポ ー ト ネ ッ ト ワ
ー

ク と の 関連

看護 の 経験が豊富 で年齢を経て い る は ど, ケ ア

全般 に お ける臨床判断 の 満足度も高 い こ とが示さ

れた . ま た職位別 に み ると副婦長 の 万が
一

般看護

者 より も満足 し て い る事 が示さ れ た . 原 田
, 菊

池
22 )

は
,

よ り地位 の 高 い 看護者 ほ ど
, 主体的か っ

自主的に 看護実践を行 う能力が高く , ま た権限を

与えられる事に よ っ て , 大き な責任や統制力を持

つ と指摘 し て い る
モ

こ の 主体性や 自主性, 責任や

統制力と い っ たも の が副婦長や ,
より年齢 の 高 い

看護者 の 満足度を高める要因で あると考え られる .

さ ら に ｢ 満足 の い く看護活動 に従事する機会を与

え る事が看護職 の 自律性形成 に不可欠｣ と指摘 し

て おり,
こ こ ろ の ケ ア 満足度と自律性形成 の 問に

良 い 循環が存在する
.

ま た
,

サ ポ ー ト ネ ッ ト ワ
- ク 量と負 の 相関が み

られた こ と は,
こ の 自律性と の 関連が推測される.

年代別 に み ると
,
30 代 の 方が20 代よ り有意 に満

足度が高く な っ た
.
40 代 ･ 50 代と他 の 年代と の 有

意 な差はみられ なか っ た
.

こ こ で
, 平均年齢や地位 の 高 い 婦長が他 の 職位

と有意な差が で なか っ た理由と して
, 婦長 は病棟

で主 に看護管理 に あ た っ て い ると い う事が挙げら

れる . 今回 の 質問内容は患者と看護者 の 直接的な

関わりが中心と な っ て い たた め
, 患者と の 直接的

な関わり を主と しな い 婦長 グ ル ー プ の 満足度が有

意に高くならなか っ たとも考えられる. ある い は
,

病棟 に自分より上に立 っ 上司が存在しな い ため に
,

実践した事に対し他者か ら の 評価が得られ に くく ,

フ ィ
ー ド バ

ッ ク が成され にく い と言う事も推測さ

れ る.

2 . ｢ 精神面 に 着目 した ケ ア｣ と基本的属性およ

び職場環境要因 の 関連

精神面 に 着目 したケ ア で は
, 年齢 ･ 勤務年数と

い っ た要因と の 相関はみ られ ず,
40 代 の 方が20 代

- 15 -

より も満足度が有意 に高 い と い う結果 の み が示さ

れ た.

一

方職場環境要因 に お い て は
, 時間, 人員,

看護者 の こ こ ろ の ケ ア へ の 支持 ,
ス タ ッ フ 間 の 意

見 ･ 情報交換と正 の 相関がみ られ た .
こ れ は時間

や人員 の 不足感を感 じ て い る看護者 ほ ど
,

こ こ ろ

の ケ ア 満足度 も低 い と い う こ と を示唆し て おり,

日常的 に 行 っ て い る ケ ア と,
こ こ ろ の ケ ア を分離

して 捉え る傾向があ ると い う指摘
23 )

と関連 し て い

る
.

しか し大岡
24 )

が
, 生活を みる こ と は Q O L の 向

上に つ なが り
,

そ れ が精神面 の 看護 に つ なが っ て

い ると指摘する よ う に
, 本来 の 生活 を取り入れ る

よ う に ケ ア を行う こ と ば, 患者 の こ こ ろ の 癒 し に

も っ ながる . 看護者は
, 病む人が本来 の 生活を取

り入れ る事が ど ん な意味を持 っ の か を意識する事

が重要 で あ るが
,

なか なか意識 し に く い 現状が あ

る . 実際に は本来 の 生活を取り入れ る援助が出来

て い て も, そ れ が こ こ ろ の ケ ア に つ なが っ て い る

と い う認識を持ち に く い 背景が あ り , ただ年齢や

経験を積ん で も精神面 に着目した ケ ア の 満足度と

し て は
, 現れ な い と考え られ る

.

年代別 で
,

40 代と2 0 代で差が み られ た の は
,

一

番未熟な群と熟練した群で あり , 超 ベ テ ラ ン と も

呼 べ る40 代 の 群で は生活 に着目 した看護独自 の 機

能と い うもの を自覚 で き て い る の だと推測さ れる.

しか し, 前に も述 べ たが年齢や勤務年数 と相関が

み られ なか っ た こ と ば
, 単 に技術的な熟練 に よ る

だ け で はなく , 潜在的な能力 の 活用, 意識化が必

要で ある , と い う こ とを示唆 し て い る の だと考え

られる .

ま た
, 看護者 に よ る こ こ ろ の ケ ア の 支持や ,

ス

タ ッ フ 間 の 意見 ･ 情報交換と正 の 相関がみ られ た.

こ れ は, 職場 の 人間関係と も捉え る事が出来る
.

ス タ ッ フ の 人間関係が 円滑 な こ と で
, 意識化 しに

く い こ こ ろ の ケ ア を実践する事を勇気付 けられる

と考え られる .

｢ 精神面 に着目 した ケ ア｣ と 関連 の 多か っ た職

場環境要因 に つ い て
,

そ の 認識は基本的属性 の 違

い に よ り差がある の かを検討し て み た. そ の 結果,

人員と時間 に 関し て
, 外科が最 も適切 と認識し

,

次 い で 内科, 精神科 の 順とな っ た
. 精神科が最も

人員 に 対し て 不足し て い ると感 じて い る の は
, 精
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神科看護 の 特徴と関係 して い ると推測さ れ る. 例

え ば精神科看護は初めか ら, こ こ ろ の ケ ア を主体

と し て お り, ほ か の 病棟 に比 べ て 明らか に な っ て

い る こ こ ろ の ケ ア の 需要が圧倒的 に 多 い と い う点

で ある
.

ま た
, 太田

25 )
ら は心身医療 に 携わ る看護

者 の ス ト レ ス の 研究 で
, 様々 な患者 に対する個々

の 対応 を
,

そ の都度考え なくて はな らな い と い う

マ ニ
ュ ア ル 化され て い な い こ と へ の 精神的 ス ト レ

ス を指摘 して おり ,
こ の こ と も時間や人員 の 不足

を感じさせる要因と考え られる . 個々 の 看護者が
,

患者 の 生活 に添い 試行錯誤 しなが ら ケ ア を進め て

い く側面が強 い 分だ け,
より患者 に添う時間を必

要と感じ て い ると考え られる .

ま た
, 人員や時間 で 有意 に 差が で て い る の に

,

精神面 に 着目 した ケ ア で は精神科 の 看護者 の 満足

一昔 が 低 く た か っ 1L

-

こ れ は . ♯ にiボ ベ た 様 に 糟ネ由

科で あるが故に , こ こ ろ の ケ ア が意識化さ れ て い

る為で あ ると考え られ る.

3 . 患者一看護者関係 を活用した ケ ア と基本的属

性,
サ ポ ー ト ネ ッ ト ワ

- ク と の 関連

勤務年数が長 い ほ ど患者一看護者関係を活用し

たケ ア の 満足度も高か っ た. 野嶋ら
26 )

は
, 豊富な

実践経験とそ の 振り返り に より患者一看護者関係

が深ま る事を指摘 して い る .
こ れ は今回, 経験年

数と の 相関が みられ た こ と と
一

致し て い る.

患者一看護者関係 に は患者対看護者 チ ー ム の 関

係も含ま れ て い る . 24 時間 の 患者 の 生活を支える

看護 は
, 現実 に は 3 交代や 2 交代と い う交代勤務

の 中で 行われ て い る
.

よ っ て
, 患者 一看護者関係

を考え るときチ
ー ム と して の 関わ り も考慮 しなく

て はなら な い . 萱間
27 )

は チ ー ム に お い て ,
ベ テ ラ

ン ス タ ッ フ と初心者 の ス タ ッ フ の 間で は力量 の 調

整が行われ て い る事や
, 管理者 へ 患者や ス タ ッ フ

全般 に 関する情報 を集中さ せ ようと し て い る事を

明らか に し て い る .
こ の よう に

, 集ま っ た情報を

基に チ ー ム に働き か けたり, チ
ー ム の 力量調節を

意図的 に行う に は, 勤務経験 の 長 い 経験を つ ん だ

看護者 の 方が適し て お り, 満足度 も高く なる こ と

が理解で きる .

ま た
,

サ ポ ー ト ネ ッ ト ワ
- ク量と正 の 相関がみ

られた
.

こ れ は
, 職場内 の 相談相手が 多ければ

,

チ
ー

ム へ の 働きか け の 場が 多く, 職場外 の 相談相

手が多ければ
, 自ら の 振り返り の 場を多くも っ て い

る事と なり, 満足度も高くなる こ とが推測され る
.

4
.

そ の 人ら しさ を支える ケ ア と基本的属性お よ

び職場環境要因と の 関連

そ の 人ら しさ を支 える ケ ア で は, 勤務年数が長

く, 年齢 の 高 い 看護者および,
ス タ ッ フ 間 の 意見 ･

情報交換が良 い 状態 で ある と認識 して い る看護者

は ど
, 満足度が高か っ た

.

野嶋 ら
28 )

は ,
そ の 人 ら しさ を支え ると は, ｢ 自

ら の 能力や専門知識を活用 し て
,

‖

本来 の そ の 人

ら しさ
- '

を判断 し
,

ケ ア リ ン グ行動 に 一

つ の 方向

性を与え , そ の 人 らしさを尊重する様々 な方策 を

展開して い く｣ こ と と述 べ て い る. さ ら に そ の 為

に は
,

そ の 人ら しさを見出す判断能力が求められ ,

ま た , 本来 の 患者像 の 把握 に は看護者 の JL ､ の 動き

が瀬l 斬 や ケ ア の 烹 后1 件 に も暑3
, 響 右 与 点 る J - I / て い

る
.

こ の 事を踏まえ ると
, 看護 の 経験が豊富な こ

とや ,

一 人 の 人間と し て 人生経験 の 豊富な看護者

の 方が高い満足度を得る こ と ば容易 に納得 で き る

だろう .

Ⅱ . こ こ ろの ケ ア 満足度を促進する要因 - リ エ ゾ

ン ナ ー ス の 活用を めぐ っ て -

今回 の 調査 に よ っ て , こ こ ろ の ケ ア 満足度と関

連 して い る要因と し て
,

基本的属性 に お い て は勤

務経験や年齢, 職場環境要因と し て は人員, 時間,

ナ
ー

ス の こ こ ろ の ケ ア の 支持 ,
ス タ ッ フ 間の 意見 ･

情報交換が示さ れ た.

より経験 の あ る看護者が自分より若 い 看護者 に
,

自己 の 持 っ 援助 の バ リ エ ー

シ ョ ン を提示 した り,

ケ ア の 振り返りを促 した りと い っ た こ と で こ こ ろ

の ケ ア 満足度を促進 し得る. そ の ため にも
,

ス タ ッ

フ 間 の 意見 ･ 情報交換 ･ 力量調整 の 場と して , カ ン

フ ァ レ ン ス や ミ ー テ ィ ン グを持 っ 事が
,

こ こ ろ の

ケ ア 満足度 の 促進 に も有効 で あると言える .

ま た カ ン フ ァ レ ン ス や ミ ー テ ィ ン グ の 機会を持

つ 事で
,

お互 い に見え にくい こ こ ろ の ケ ア を意識

化し
, 支持し合う こ とが可能 とな るだ ろう. そ し

て
, 日常生活 の 中で こ こ ろ の ケ ア を行 っ て い る こ

と を認識する こ と で , 時間や 人員 の 不足感を埋め

る事が で き ると考え られ る .

現状で は
,

より経験 の 長 い 婦長が中心となり ミ
-

- 1 6 -
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テ ィ ン グ等を行 っ て い る .
こ こ で リ エ ゾ ン ナ

ー

ス

の 活用を考え ると
, 第 一 に リ エ ゾ ン ナ ー ス は第三

者的な存在 で ある こ と が ポ イ ン ト と して 挙げられ

る
. 池辺

29 )
は

, 婦長 に よ る対応 の 提示 は, 指示と

して受 け取られ受身 の 体制 を っ くりやすく
,

さ ら

に責任と い う自覚を損な い
,

たとえ成功し て も看

護者 の 達成 ･ 満足間 に つ なが り に く い こ とを指摘

して い る
.

リ エ ゾ ン ナ ー ス は
, 単 に客観的な視点

をもた らすだ け で なく,
あくま で も患者 へ の 看護

責任 は病棟 の 婦長 ･ 看護者 に ある こ とから
,

リ エ

ゾ ン ナ ー

ス の 意見 を採用するか どうか と い う意思

決定を促すと い う点で
, 満足感 の 促進 に有効で あ

ると考え る .

ま た
, 年代別 の 職場環境要因 の 比較 で , 20 代に

比 べ て40 代で は モ デ ル と なる人物が有意 に少な い

と い う結果が示され たが , リ エ ゾ ン ナ ー

ス はそ の

こ こ ろ の ケ ア へ の 専門性をも っ て ,
こ う い っ た ベ

テ ラ ン ナ ー

ス の ロ ー ル モ デ ル とな り得ると考えら

れる .

ス タ ッ フ 間 の 意見 ･ 情報交換が こ こ ろ の ケ ア 満

足感 に有効 で ある と先 に述 べ たが
,

リ エ ゾ ン ナ
ー

ス が加 わり , リ エ ゾ ン ( 連携 ･ 橋渡し) の 機能を

発揮する こ と で
,

より幅広 い ス タ ッ フ 間 の 連携が

可能 に なる
.

そ し て
, 他病棟 で の 経験や意見をも

活用する こ とが可能となり, 勤務経験や年齢と い っ

た要因を うめる こ とが出来る の で はな い だろうか
.

以上 の よう な点 で , リ エ ゾ ン ナ ー ス が こ こ ろ の ケ

ア の 満足度を促進する事が出来ると考え られる.

結 論

こ こ ろ の ケ ア 満足度 に 影響を与える要因を
, 看

護者188 人を対象と した質問紙調査を通し て
, 明

らか にする事 を試み た. ま た
,

リ エ ゾ ン ナ
ー

ス が

こ こ ろ の ケ ア 満足度を促進し得るかを検討した
.

そ の 結果以下 の 事が明らか に な っ た
.

Ⅰ
.

こ こ ろ の ケ ア 満足度 は4 つ の 下位項目から構

成され て い る. 各項目と それ に 関連する要因は

以下 の 通り で あ っ た .

1
.

｢ ケ ア 全般 に おける臨床判断｣ は勤務年数 ･

年齢と正 の 相関が み られ た
.

ま た
, 副婦長 >

-

般看護者 , 熟練看護者 > 新人看護者 , 3 0 代 > 20

代 の 間に有意な差がみ られた
.

2 . ｢ 精神面 に 着目 した ケ ア｣ は, 人員や時間,

看護者 の こ こ ろ の ケ ア へ の 支持,
ス タ ッ フ 間 の

意見 ･ 情報交換と い っ た職場環境要因と の 関連

が みられ た. ま た, 40 代 > 20 代 の 間 で有意な差

が みられ た.

3 . ｢ 患者一看護者関係を活用 したケ ア｣ は, 勤

務年数と正 の 相関が あり,

一 人前 > 新人 の 問で

有意な差がみ られた .

4 . ｢ そ の 人 らしさを支える ケ ア ｣ は勤務年数 ･

年齢 と正 の 相関が あ り,
ス タ ッ フ 間 の 意見 ･ 情

報交換と 関連が み られ た.

こ れ ら の 関連要因か ら
,

カ ン フ ァ レ ン ス や ミ ー

テ ィ ン グが こ こ ろ の ケ ア 満足度 の 促進 に有効 で あ

る こ とが示唆され た .

Ⅱ
. リ エ ゾ ン ナ

ー

ス は
, 以下 の 点 に お い て こ こ ろ

の ケ ア 満足度を促進する事が示唆さ れ た
.

1
. 第 3 者的存在 で あ り,

リ エ ゾ ン ナ
ー

ス が示す

方法 の 採用決定権 は看護者自身 に委 ね られる .

2 . リ エ ゾ ン の 機能 に より, 幅広 い連携 , 知識 ･

経験 の 共有が可能 で ある .

3 .
モ デ ル と なる対象 の 少な い 婦長や

, 経験 の 長

い 看護者 の ロ ー

ル モ デ ル と なり得る
.
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l n P s y c h o s o ci al N u r s l n g C a r e

M a y u m i T S U J I M O T O
l

, a n d Y u m i k o T S U T S U G U C H I
2

1 .2 T o y a m a M e di c al a n d P h a r m a c e u ti c al U n i v e r sit y

A b st r a ct

T h e p u r p o s e o f thi s s t u d y w a s t o i n v e s t lg a t e t h e el e m e n t s i n fl u e n ci n g o n n u r s e s
t

s a ti s-

f a cti o n i n p s y c h o s o ci al n u r s l n g C a r e . T h e d e g r e e o f s a ti sf a cti o n of 188 n u r s e s w o r ki n g l n

t h e n a ti o n al u n i v e r sit y h o s p lt al w a s q u a n tit a ti v ely a s s e s s e d u si n g t h e n u r s e s
t

s a ti sfy a cti o n

s c al e i n p s y c h o s o ci al n u r si n g c a r e a s a n a n aly z l n g d e vi c e w hi c h w a s c o n st r u c t e d b y f o u r

f a ct o r s . T h e m ai n fi n di n g s a r e s u m m a ri z e d a s f oll o w s .

1 .

"

C Jli ni c al j lJ _d g
･

m e rl_t ･ i n n u r si n g
.

c a r e
"

a n d
"

C J a r e C O n C e r ni n g t h e r el ati o n b et w e e n t h e

p a ti e n t a n d n u r s e
‖

s h o w e d a p o siti v e c o r r el a ti o n w it h y e a r s o f n u r si n g e x p e ri e n c e
,

a g e o f

n u r s e s a n d s u p p o rt m e m b e r s .

2 .

‖

C a r e f o c u s e s o n t h e p s y ch o s o ci al n u r si n g
- '

s h o w e d a p o siti v e c o r r el a ti o n w it h t h e

n u m b e r o f p e r s o n s , ti m e c o n s u m p t l O n f o r n u r si n g c a r e
,

s u p p o r t f o r n u r si n g c a r e , a n d t h e

e x c h a n g e o f vi e w s a n d i n f o r m a ti o n i n t h e st a ff .

3 .

- '

C a r e f o r s u p p o r ti n g th e i n di vid u alit y of t h e p a ti e n t
- '

s h o w e d a p o siti v e c o r r el a ti o n w ith

y e a r s of n u r si n g e x p e ri e n c e
,

a g e o f n u r s e s
,

a n d t h e e x c h a n g e of vi e w s a n d i n f o r m a ti o n

i n th e s t a ff
.

T h e r e s ult s s u g g e st t h a t t h e st a ff c o n f e r e n c e m i g ht f a cilit a t e t h e n u r s e s
'

s a ti sf a c ti o n i n

p s y c h o s o ci al n u r si n g c a r e b y p r o vidi n g a n o p p o rt u n lt y t O S h a r e i n f o r m a ti o n
,
k n o w l e d g e a

n d c a r e v a ri a ti o n s a m o n g t h e st a ff i n a d diti o n t o r e c o g n l Z e Cl e a rly a n i n s e n sibl e m i n d c a r e .

T h e r e s u lt s al s o s u g g e st s t h a t t h e e xi s t e n c e o f li ai s o n n u r s e c o uld ri s e t h e n u r s e s
t

s a ti sf a c-

ti o n i n p s y c h o s o ci al c a r e .

K e y w o r d s

p s y c h o s o ci al n u r si n g c a r e
,j o b s ati sf a cti o n

, p s y c hi a t ri c li ai s o n n u r s e

- 1 9 -


