
 

基礎看護学実習の考え方 

  

 

基礎看護学は、各看護学の基礎であり、かつ共通する内容として各看護学の基盤となるものである。

したがって、基礎看護学実習では、対象の生活環境を理解し、看護実践の基盤となるｺﾐｭﾆｹｰｼｮﾝを用い

た対象の理解と、対象に必要な日常生活援助技術の実践を行う。 

次に、対象理解に基づいた、看護上の問題の明確化、看護計画の立案と実施、その際に得られた対象

の反応から評価、という看護過程の展開の一連を学ぶ。対象とのｺﾐｭﾆｹｰｼｮﾝをともなう看護実践を通し

て形成される対人関係能力の基礎的能力と倫理的態度を養う。 

「基礎看護学実習Ⅰその 1（1 単位 45 時間の内 15 時間）」では、対象の生活の場となる療養環境と、

入院生活が対象に与える影響について、ｺﾐｭﾆｹｰｼｮﾝの中から理解させる。また看護師の実践している援

助場面の見学を通して、看護師も環境因子の 1 つであり、対象に与える影響について考えさせる。初め

ての臨地であることから、講義で学んでいる知識、技術の統合の場を見学し、今後の学習の動機づけに

つなげる。 

「基礎看護学実習Ⅰその 2（1 単位 45 時間の内 30 時間）」では、既習学習の知識、技術を生かして、

対象に必要な日常生活援助を実施する。実施に際しては、倫理的態度をもって、看護師等の見守りの下、

基本動作を安全安楽に提供できることを目指す。また日常生活援助が対象に与える影響について、ﾊﾞｲﾀ

ﾙｻｲﾝの測定等観察を通して考えさせる。 

「基礎看護学実習Ⅱ（2 単位 90 時間）では、1 年次の共通基本技術で学んだ看護過程の展開の実際を

学ぶ。対象から収集した情報の解釈・分析を行い、看護上の問題の明確化を図り、看護計画を立案し、

それに基づき、実施する。そして得られた対象の反応・変化を根拠に基づき評価するという一連の過程

を通して、看護の展開方法を理解させる。 

 

科目名 単位 時間 目的 

基礎看護学実習Ⅰ（その 1） 

1 

15 
対象と対象の療養環境を理解し、対象のﾆｰﾄﾞに応じた日常生

活援助を学ぶ 

基礎看護学実習Ⅰ（その 2） 30 
対象と対象の療養環境における日常生活を理解し、ﾆｰﾄﾞに 

応じた援助を学ぶ 

基礎看護学実習Ⅱ 2 90 

看護の対象となる患者及び家族を身体的・心理的・社会的 

側面から総合的に理解し、科学的根拠に基づいて看護過程の

展開ができる基礎的能力を養う 

 

1．基礎看護学実習Ⅰ（その 1） 

1）実習目標 

（1）対象の生活と療養環境を理解できる  

（2）看護場面の見学を通し、対象と看護師の関係について理解できる 

（3）対象を尊重する態度で相手に向き合い、誠実に関わることができる 

 

2）実習期間・場所・時間 

（1）実習期間：1 年次 第 1 学期 

（2）実習場所：浜田医療ｾﾝﾀｰ  

3 階北病棟・3 階南病棟・4 階北病棟・4 階南病棟・5 階北病棟・5 階南病棟 

（3）実習時間：15 時間 /45 時間（1 単位） 実習 1 単位時間：45 分  

内容 時間 A グループ B グループ 

臨地実習 14 時間 
1 日目  9：30～15：45 

2 日目  9：00～15：15 

1 日目  9：30～15：45 

2 日目  9：00～15：15 

実践活動外学習時間 

（学内でまとめ） 
1 時間 

1 日目   15：45～16：00 

2 日目   15：15～15：45 

1 日目   15：45～16：00 

2 日目  15：15～15：45 



 

3）学習内容 

実習目標 行動目標/教育内容 

1．対象の生活と療養環境を理解

できる  

1）対象の療養環境について述べることができる 

（1）個室・多床室の特徴 

（2）ﾍﾞｯﾄﾞの位置・物の配置 

（3）環境の要素（空気・光・臭気・暖かさ・騒音・気分転換・ﾍﾞｯﾄﾞと寝具・

栄養と食物）の実際 

（4）環境の要素に対する患者の気持ち 

（5）ﾌﾟﾗｲﾊﾞｼｰの守り方 

2）入院による生活の変化について述べることができる 

（1）自宅と入院による生活の変化に対する気持ち 

（2）病気及び身体機能低下からくる気持ち 

（3）療養生活で感じる時間 

2． 看護場面の見学を通し、対

象と看護師の関係について理

解できる 

1）対象とのｺﾐｭﾆｹｰｼｮﾝに関する学びを述べることができる 

（1）患者に配慮した言語的・非言語的ｺﾐｭﾆｹｰｼｮﾝの実際 

（2）目線・あいづち等を活用し、相手が話しやすい状況 

（3）相手へ自分が行うことをわかりやすい説明 

（4）情緒的安定をもたらす、人的環境である看護師の対応 

2）看護場面(環境調整・日常生活援助)の実際について述べることができる 

（1）患者の状況に合わせた環境調整 

（2）患者の状況に合わせた訪室 

（3）相手の反応を捉える観察力 

（4）日々の相手の変化を捉える観察力 

（5）ﾅｰｽｽﾃｰｼｮﾝで行われていること 

（6）看護師同士の報告・連絡・相談 

3．対象を尊重する態度で相手に

向き合い、誠実に関わることが 

できる 

1）対象を尊重する態度で、相手に向き合うことができる 

（1）相手の思いと学生の受け止めに大きな相違がない 

（2）相手の立場に立ち何が良いかを考える 

（3）看護者として必要なﾙｰﾙ・ﾏﾅｰ 

(言葉使い、挨拶、清潔感のある身だしなみ) 

（4）学生と指導者との報告・連絡・相談 

（5）学生と教員との報告・連絡・相談 

（6）学生同士の報告・連絡・相談 

（7）病棟で患者にかかわる様々な職種 

2）適切に情報管理ができる 

（1）記録の匿名性の遵守 

（2）記録物の管理 

（3）守秘義務（記録・会話等）  

 

2．基礎看護学実習Ⅰ（その 2） 

1）実習目標 

（1）対象の日常生活を理解できる 

（2）対象のﾆｰﾄﾞに応じた日常生活援助ができる 

（3）看護者として必要な態度を養うことができる 

 

2）実習期間・場所・時間 

（1）実習期間：1 年次 第 2 学期 

（2）実習場所：浜田医療ｾﾝﾀｰ  

3 階北病棟・3 階南病棟・4 階北病棟・4 階南病棟・5 階北病棟・5 階南病棟 



 

（3）実習時間：30 時間 /45 時間（1 単位） 実習 1 単位時間：45 分  

内容 時間 詳細 

臨地実習 26 1 日目   10：30～15：15（5 時間/日） 

2～4 日目  9：00～15：15（7 時間/日） 

1 日目の午前中は患者情報受け取り時間と

する 

実践活動外 

学習時間 
4 4 日間   15：15～16：00（1 時間/日） 記録整理・文献検索・技術練習 

 

3）学習内容 

実習目標 行動目標/学習内容 

1．対象の日常生活を 

理解できる 

1)対象の 24 時間の日常生活の把握 

（1）毎日のｽｹｼﾞｭｰﾙ：食事・排泄・活動・休息・清潔・整容・ﾚｸﾘｴｰｼｮﾝ等の状況把握 

（2）治療や処置等の時間帯・日常生活援助の時間帯 

2)対象の生活に対する思いの把握 

(1)症状や検査・治療環境の心理面への影響、本来の生活の場から離れた事による影響 

2．対象のﾆｰﾄﾞに応じた

日常生活援助ができ

る 

1）対象のﾆｰﾄﾞに関する総合的判断 

（1）基本的欲求 

（2）基本的欲求に影響を及ぼす常在条件の把握 

（3）基本的欲求を変容させる病理的存在の把握 

2）ﾆｰﾄﾞに応じた日常生活援助の明確化 

（1）ｾﾙﾌｹｱ状況と充足・未充足の程度の確認 

3）看護師と共に対象へわかりやすい言葉で説明する 

（1）看護ｹｱの目的・方法 

（2）効果とﾘｽｸ 

（3）代替方法 

4）日常生活援助実施が可能かどうかの判断 

（1）ﾊﾞｲﾀﾙｻｲﾝ（体温・脈拍・呼吸・血圧）の測定 

（2）正常値やこれまでの経過との比較 

5）看護師と共に安全安楽に基づいたｹｱを実施 

（1）安全確保・感染予防・苦痛緩和・安楽確保 ﾌﾟﾗｲﾊﾞｼｰ保護 ﾓﾆﾀﾘﾝｸﾞ 

6）日常生活援助中の臨床判断 

（1）看護師と共に対象の反応に気付く 

①対象の表情や反応・しぐさからの把握 

（2）看護師と共に対象の反応に呼応しながら実践 

①日常生活援助中の対象の変化の把握 

②状況に応じた修正 

（3）看護師と共に対象の反応や変化を解釈する 

  ①日常生活援助中の対象の変化の意味づけ 

②日常生活援助の継続が可能かどうかの検討 

（4）対象に実施した日常生活援助の振り返りおよび追加・修正 

  ①対象のﾆｰﾄﾞを基にした看護の必要性 

  ②対象にあわせた援助の工夫（方法・手順等・全面介助・部分介助・見守り） 

③対象の希望を取り入れる 

  ④実施後の客観的評価と主観的評価の記録を踏まえた改善策 

7）看護者と対象の信頼関係の構築について自分の考えを述べる 

（1）対象のﾆｰﾄﾞを充たす援助を通して徐々に信頼関係を築いていくことの重要性 

3．看護者として必要な

態度を養うことができ

る 

 

1）相手（患者・家族・指導者）を尊重し思いやる姿勢 

（1）その場の状況にふさわしい行動 

（2）身だしなみ 

（3）誠実な態度 



 

実習目標 行動目標/学習内容 

2）学習に対しての主体的な取り組み 

（1）事前学習 

（2）疑問を放置しない姿勢（技術練習・文献検索） 

（3）振り返り会の積極的な参加 

（4）期限の厳守（提出物・約束等） 

（5）体調管理 

3）ﾁｰﾑﾜｰｸ 

（1）報告・連絡・相談 

  ※相手の状況や反応を確認しながら伝えるべきことは伝える 

（2）ﾁｰﾑ内の自分の役割の遂行（ﾘｰﾀﾞｰｼｯﾌﾟ・ﾒﾝﾊﾞｰｼｯﾌﾟ） 

4）安全への配慮 

（1）感染対策の徹底 

（2）ｱｻｰﾃｨﾌﾞなｺﾐｭﾆｹｰｼｮﾝがとれる 

（3）個人情報の管理 

5）自己の実践を振り返りと意味づけ―看護観の形成につなげる― 

（1）自己の傾向の分析 

（2）自己の課題の明確化 

（3）大切にしたい看護の明確化 

 

 

3．基礎看護学実習Ⅱ 

1）実習目標 

（1）対象を理解するために必要な情報を収集する 

（2）情報を解釈・分析し看護上の問題点を明確にする 

（3）対象の看護問題に応じた看護計画を立案する 

（4）看護計画に基づき、対象の状況に応じた看護を実践する 

（5）対象の反応をもとに実施した看護を振り返り、評価する 

（6）看護者として必要な態度を養う 

 

2）実習期間・場所・時間 

（1）実習期間：2 年次 第 1 学期 

（2）実習場所：浜田医療ｾﾝﾀｰ  

3 階北病棟・3 階南病棟・4 階北病棟・4 階南病棟・5 階北病棟・5 階南病棟 

（3）実習時間：90 時間 （2 単位） 実習 1 単位時間：45 分  

内容 時間 詳細 

臨地実習 80H 9：00～16：00（8 時間/日） 

8：45 までに出席・健康状態を報告する 

8：55 までに実習場所へ到着する 

12：00～13：00 休憩 

15：30～16：00 振り返り 

実践活動外学習時間 10H 16：00～16：45（1 時間/日） 文献検索・技術練習・記録整理 

                               

 3）学習内容 

実習目標 行動目標/教育内容 

1．対象を理解するために必要な 

情報を収集する 

 

1）情報源を選択し収集できる 

2）必要な方法を用いて情報を収集できる 

（1）観察（ﾌｨｼﾞｶﾙｲｸﾞｻﾞﾐﾈｰｼｮﾝ）  （2）ｺﾐｭﾆｹｰｼｮﾝ 



 

実習目標 行動目標/教育内容 

3）情報の種類を分類できる 

（1）情報の種類 主観的ﾃﾞｰﾀ（S）客観的ﾃﾞｰﾀ（O） 

（2）情報の分類 ①ｱｾｽﾒﾝﾄの枠組み（ｺﾞｰﾄﾞﾝ：機能的健康ﾊﾟﾀｰﾝ） 

4）経過に応じて情報を整理できる 

（1）経過の段階・種類 

2．情報を解釈・分析し、看護上

の問題点を明確にする 

 

1）情報を整理し、分析できる 

（1）現状の把握 ①情報の整理 

（2）現状を引き起こしている原因の分析  

①健康逸脱の有無と解釈 ②強みの把握 

2）成り行きを推論し、判断できる 

3）看護の必要性を述べる 

4）全体像を把握できる 

（1）情報と情報との関連性    

（2）領域間の同一情報の総合 

5）看護上の問題を抽出できる 

（1）実在型 （2）ﾘｽｸ型 

6）優先度を判断できる 

（1）生命の維持に関連すること（2）緊急性が高いこと 

（3）苦痛に感じていること  （4）価値観による 

3．対象の看護問題に応じた看護 

計画を立案する 

 

1）目標を設定できる 

（1）長期目標・短期目標の設定  

（2）対象を主語にした目標設定  

（3）具体的に観察でき測定可能な目標  

2）計画を立案できる 

（1）観察計画・ｹｱ計画・教育計画 

（2）安全・安楽・自立性の考慮  

（3）具体的に 4W1H で表現 

4．看護計画に基づき、対象の 

状況に応じた看護を実践する 

 

1）対象の本日の状態・生活ﾘｽﾞﾑを考慮した生活援助を実施できる 

2）対象の反応を確認しながら実施できる 

3）援助技術の安全性・安楽性・自立性の原則に基づいて実施できる 

4）日常生活援助を実施できる 

（1）食事の援助（2）排泄の援助（3）清潔の援助（4）環境への援助 

（5）移動・移送への援助   

5）精神的、社会的側面の援助を述べる 

（1）不安の緩和（2）社会的役割、家族を考慮した関わり（3）家族への配慮 

5．対象の反応をもとに実施した

看護を振り返り、評価する 

 

1）実施した看護を評価できる 

（1）実施可能かどうかの判断  

（2）実施前の計画の見直し（追加修正） 

（3）対象の反応の観察  

（4）安全・安楽・自立性の考慮   

（5）ﾌﾟﾗｲﾊﾞｼｰの保護（倫理的配慮） 

（6）目標達成の有無と判断 

2）目標の達成度を評価できる 

（1）目標達成の状況          （2）評価ﾚﾍﾞﾙ 

（3）目標達成または、目標達成に至らなかった状況の考察 



 

実習目標 行動目標/教育内容 

3）追加または修正できる 

（1）新たな情報の追加 

（2）新たな看護上の問題の追加  

（3）短期目標・長期目標の修正  

（4）具体策の修正 

6．看護者として必要な態度を 

養うことができる 

 

1）相手（患者・家族・医師・看護師・指導者）を尊重し思いやる姿勢 

（1）その場の状況にふさわしい行動 

（2）身だしなみ 

（3）誠実な態度 

2）学習に対しての主体的な取り組み 

（1）事前学習 

（2）自己の課題への取り組み（技術練習・文献検索） 

（3）ｶﾝﾌｧﾚﾝｽ・振り返り会等の積極的な参加 

（4）期限の厳守（提出物・約束等） 

（5）体調管理 

3）ﾁｰﾑﾜｰｸを考えた行動 

（1）報告・連絡・相談 

  ※相手の状況や反応を確認しながら伝えるべきことは伝える 

（2）ﾁｰﾑ内の相互の役割調整（ﾘｰﾀﾞｰｼｯﾌﾟ・ﾒﾝﾊﾞｰｼｯﾌﾟ） 

4）安全管理への配慮 

（1）感染対策の徹底 

（2）ｱｻｰﾃｨﾌﾞなｺﾐｭﾆｹｰｼｮﾝがとれる 

（3）事故を起こすﾘｽｸを考えた行動 

（4）個人情報の管理 

5）自己の実践の振り返りと意味づけ：看護観の形成につなげる 

（1）自己の傾向の分析 

（2）自己の課題の明確化 

（3）大切にしていきたい看護について考え表現（自分の目指す看護師像） 

※ 看護過程の展開は 1 事例で行う。2 事例以降は実習目標が達成できるように学習課題を明確にして取り組む。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

地域・在宅看護論実習の考え方 

 

地域・在宅看護論実習は、専門分野の位置づけであり、地域・在宅看護論実習Ⅰ～Ⅲで構成される。 

1 年次の地域・在宅看護論実習Ⅰは、地域への関心を高める実習として、実際に地域で暮らす市民の

生活などに参加して地域の人々がどのような生活をしているのか理解する。2 年次の地域・在宅看護論

実習Ⅱでは、地域包括ｹｱｼｽﾃﾑを構成する施設について授業でまとめた内容を地域に出て展開する。3 年

次の地域・在宅看護論実習Ⅲは、地域で生活する在宅療養者や家族を含めてあらゆる発達段階の人を対

象とし、地域で展開している場での継続看護（訪問看護ｽﾃｰｼｮﾝ）、社会資源である病院・施設でのﾃﾞｲｹｱ・

ﾃﾞｲｻｰﾋﾞｽ、介護支援ｾﾝﾀｰ、居宅介護支援事業所など地域の実情に合わせた実習を展開する。この中で、

居宅から病院、病院から居宅への看護の継続性や多職種との連携を学ぶ内容とした。 

 

科目名 単位 時間 目的 

地域・在宅看護論実習Ⅰ 1 45 
宿泊体験における交流を通して、地域住民の生活・思いを知り、自分

たちにできることを考え実行する 

地域・在宅看護論実習Ⅱ 1 45 
地域全体で人々の暮らしを支える仕組みを理解し、通所・入所施設を

利用する地域の人々との交流を通し、看護師の役割を学ぶ 

地域・在宅看護論実習Ⅲ 2 90 

疾病や障害を抱えながら在宅の場で生活している療養者及び家族を 

総合的に理解し、健康管理と生活を支援するための基礎的知識・技術・

態度を養う 

 

 

1．地域・在宅看護論実習Ⅰ 

1）実習目標 

（1） 宿泊体験を通して地域住民の生活・思いを知る 

（2） 地域住民のためにできることを考える 

（3） 看護者としての必要な態度を養う 

 

2）実習期間・場所・時間 

（1）実習期間：1 年次 第 1 学期～第 2 学期（1 泊 2 日×2 回、まとめの会 1 日の計 5 日間） 

 宿泊 1 回目 宿泊 2 回目 まとめの会 

期間 第 1 学期 第 2 学期 第 2 学期 

  

（2）実習場所：浜田市周辺の民泊施設、看護学校 5 階講堂 

 

（3）実習時間：45 時間（1 単位）実習 1 単位時間：45 分 

内容 時間 詳細 

臨地実習 30 7.5 時間/日、1 泊 2 日で 15 時間 1 泊 2 日×2 回 

実践活動外 

学習時間 
15 

2 実習ｵﾘｴﾝﾃｰｼｮﾝ 

4 事前準備 

5 まとめの会準備 

4 まとめの会（地域の人々と一緒に） 

 

（4）臨地実習 1 泊 2 日（7.5 時間の詳細） 

時刻 6:00  8:00  10:00  12:00  14:00  16:00  18:00  20:00  22：00  24：00 

1 日目    学校集合（8:50） 準備 昼食    対面式・出発  共同調理・食事  交流・入浴等  就寝 

2 日目 起床 朝食 活動 出発（11:00）          振り返り・まとめ 



 

3）学習内容 

実習目標 行動目標／学習内容 

1．宿泊体験を通して地域 

住民の生活・思いを知る 

1）地域住民の生活環境を知る 

（1）家族形態          （2）交通 

（3）買い物           （4）医療 

（5）冠婚葬祭          （6）人との交流 

（7）生活共同体としてのｺﾐｭﾆﾃｨ  （8）地域風土 

2）地域住民の思いを知る 

（1）価値観           （2）地域への思い 

（3）健康管理          （4）生活上の問題 

（5）行政や医療・福祉への期待・要望 

3）地域住民の生活にみられる変化を述べる（2 回の宿泊体験を通して理解する） 

2．地域住民のためにできる

ことを考える 

1）対象にどのようなﾆｰｽﾞがあるのか知る 

2）対象のﾆｰｽﾞに沿って自分にできることを考える 

3．看護者として必要な態度

を養う 

1）対象を尊重する態度ができる 

2）主体的な学習ができる 

3）ﾁｰﾑﾜｰｸがとれる 

4）感染対策など保健行動がとれる（医療安全に対する配慮ができる 

5）対象の反応をとらえ、自己の経験を振り返り意味づけをする 

（自己の看護観を明確にできる） 

 

 

2．地域・在宅看護論実習Ⅱ 

1） 実習目標 

（1）地域全体で人々の暮らしを支える仕組みを知る 

（2）地域包括ｹｱｼｽﾃﾑを構築する施設やそこで働く多職種について知る 

（3）通所施設の利用者や家族との交流を通し、看護師の役割を考える 

 （4）入所施設の利用者や家族との交流を通し、看護師の役割を考える 

（5）生活上の健康問題を予防する関わりや取り組みを知る 

 （6）看護者として必要な態度を養うことができる(共通目標) 

 

2）実習期間・場所・時間 

（1）2 年次 第 1 学期 

 

 （2）実習場所 

    浜田市支所、浜田市社会福祉協議会、特別養護老人ﾎｰﾑ偕生園、 

複合型小規模多機能施設ほっとの家、ﾃﾞｲｻｰﾋﾞｽ やまももの家、養護老人ﾎｰﾑ寿光苑 

 

（3）実習施設の組み合わせ一覧（実習要綱参照） 

 

（4）実習時間：45 時間（1 単位） 実習 1 単位時間：45 分 

内容 時間 詳細 

臨地実習①社会福祉協議会 5 8：30～12：15（5 時間/日）  

臨地実習②その他 3 施設 27 9：00～16：45（9 時間/日）  

実践活動外学習時間 

1 9：00～ 9：45（1 時間/日） 実習ｵﾘｴﾝﾃｰｼｮﾝ 

4 9：00～12：00 まとめの会準備① 

4 13：00～16：00 まとめの会準備② 

4 13：00～16：00（4 時間/日） まとめの会 

 



 

3）実習内容 

実習目標 行動目標/学習内容 

1．地域全体で人々の暮らしを

支える仕組みを知る 

 

1） 地域で暮らす人々を支える仕組みとしての社会保障制度 

（1）療養者と家族を支える社会保障制度 

①社会保障制度の中の医療保険制度、介護保険制度 

②医療保険制度 

 被用者保険(職域保険)、国民健康保険(地域保険)、後期高齢者医療制度 

③介護保険制度 

 保険者(市町村：特別区を含む)と被保険者(第 1 号、第２号被保険者) 

 介護保険法で定める 16 特定疾病 

2）地域で暮らす人々を支える仕組みとしてのﾌｫｰﾏﾙ・ｲﾝﾌｫｰﾏﾙな活動 

2．地域包括ｹｱｼｽﾃﾑを構築する

施設やそこで働く多職種に

ついて知る 

1）地域包括ｹｱｼｽﾃﾑの構築に関わる施設 

（1）行政関連施設 

（2）社会福祉協議会 

（3）通所施設ｻｰﾋﾞｽと目的 

通所ﾘﾊﾋﾞﾘﾃｰｼｮﾝ(ﾃﾞｲｹｱ)、通所介護(ﾃﾞｲｻｰﾋﾞｽ)、地域密着型通所介護、療養通

所介護、認知症対応型通所介護 

（4）入所施設ｻｰﾋﾞｽと目的 

    介護老人福祉施設(特別養護老人ﾎｰﾑ)、介護老人保健施設(老健)、介護療養型

医療施設、特定施設入居者生活介護施設(有料老人ﾎｰﾑ、軽費老人ﾎｰﾑ)、介護

医療院 

（5）訪問・通所・宿泊を組み合わせたｻｰﾋﾞｽと目的 

    小規模多機能型居宅介護、看護小規模多機能型居宅介護(複合型ｻｰﾋﾞｽ)、短期

入所生活介護(ｼｮｰﾄｽﾃｲ)、短期入所療養介護 

2）多職種連携と看護師の役割 

（1）利用者を支える人々と各職種の強み 

  ①医療専門職 

    医師・薬剤師・理学療法士・作業療法士・言語聴覚士・歯科医師・歯科衛

生士・管理栄養士・栄養士・保健師・助産師 

  ②福祉専門職 

    介護支援専門員(ｹｱﾏﾈｰｼﾞｬｰ)・精神保健福祉士・社会福祉士・介護福祉士・

訪問介護員(ﾎｰﾑﾍﾙﾊﾟｰ) 

（2）多職種連携の中で求められる看護師の役割 

  ①情報共有の場や人脈づくり 

②看護師として情報を把握することの意味 

③住み慣れた地域でのｼｰﾑﾚｽなｹｱの提供 

④支えられる存在としての看護師 

3．通所施設の利用者や家族と

の交流を通し、看護師の 

役割を考える 

 

1）通所施設の利用者や家族の思いや背景 

（1）利用者や家族の思い 

（2）利用者と家族の関係性、これまでの背景 

（3）利用者と家族のﾆｰﾄﾞ 

（4）住み慣れた地域・ｺﾐｭﾆﾃｨとの関係性 

2）1）をふまえて看護師の役割を述べることができる 

4．入所施設の利用者や家族 

との交流を通し、看護師の 

役割を考える 

 

1）入所施設の利用者や家族の思いや背景 

（1）利用者や家族の思い 

（2）利用者と家族の関係性、これまでの背景 

（3）利用者と家族のﾆｰﾄﾞ 

（4）住み慣れた地域・ｺﾐｭﾆﾃｨとの関係性 

2）1）をふまえて看護師の役割を述べることができる 



 

実習目標 行動目標/学習内容 

5．生活上の健康問題を予防 

する関わりや取り組みを 

知る 

 

1）ﾗｲﾌｽﾃｰｼﾞによる健康問題と予防 

（1）子どもの健康問題と予防     （2）青年期・壮年期の健康問題と予防 

（3）妊娠・出産をめぐる健康問題と予防（4）老年期の健康問題と予防 

2）健康問題と予防に関わる職種と役割 

（1）地域包括支援ｾﾝﾀｰの役割 

関連職種：主任介護支援専門員(主任ｹｱﾏﾈｼﾞｬｰ)、保健師、社会福祉士 

役割：介護予防・日常生活支援総合事業 

（2）社会福祉協議会の役割 

関連職種：民生委員、児童委員、福祉委員、町内会長 

役割：地域福祉活動・地域づくり(ｻﾛﾝ等交流の場、見守り活動等) 

相談支援、権利擁護(福祉総合相談・専門相談、日常生活支援事業等) 

介護予防、介護・生活支援ｻｰﾋﾞｽ  

6．看護者として必要な態度を

養うことができる（共通目

標） 

1）相手(患者・家族・医師・看護師・多職種)を尊重し思いやる態度 

（1）その場の状況にふさわしい行動 （2）身だしなみ 

（3）誠実な態度          （4）最善の看護の提供を追求 

2）学習に対しての主体的な取り組み 

（1）事前学習   

（2）自己の課題への取り組み(看護技術の自己研鑽・文献検索) 

（3）ｶﾝﾌｧﾚﾝｽ・振り返り会等の積極的な参加 

(他者の意見を受け止め、自己の考えを表現) 

（4）期限の厳守(提出物・約束事)  

（5）体調管理  

（6）批判的思考 

3）ﾁｰﾑﾜｰｸ 

（1）報告・連絡・相談      （2）ﾁｰﾑ内の相互の役割調整 

4）安全管理への配慮 

（1）ｱｻｰﾃｨﾌﾞなｺﾐｭﾆｹｰｼｮﾝがとれる （2）医療事故防止のための意見交換 

（3）医療事故防止のための共有化 （4）日々の生活の中で事故防止のための行動 

（5）個人情報管理 

5）自己の看護観の明確化 

 大切にしていきたい看護について考え表現(自分の目指す看護師像・自己と向き合

い課題解決のための行動) 

 

 

3．地域・在宅看護論実習Ⅲ 

1） 実習目標 

（1）継続した医療管理やｹｱを必要とする療養者と家族を支える看護師の関わりを述べる 

（2）地域で生活する療養者と家族を支える社会制度を総合的に理解し、多職種との情報共有の在り  

方と看護師の役割を述べる 

（3）地域のﾌﾟﾗｲﾏﾘ・ｹｱを担う診療所で実践されている医療・看護の在り方を知る 

（4）看護者として必要な態度を養うことができる（共通目標） 

 

2）実習期間・場所・時間 

（1）2 年次 第 2 学期～3 年次 

 （2）実習場所 

    浜田医療ｾﾝﾀｰ地域連携室 

診療所（国民健康保険弥栄診療所、国民健康保険あさひ診療所、国民健康保険波佐診療所） 

訪問看護ｽﾃｰｼｮﾝ（訪問看護ｽﾃｰｼｮﾝ浜田、訪問看護ｽﾃｰｼｮﾝそよかぜの丘、高砂訪問看護ｽﾃｰｼｮﾝ） 



 

（3）実習時間：90 時間（2 単位） 実習 1 単位時間：45 分 

実習場所 時間数／日 実習時間帯 備考 

診療所実習 
9 時間    

（6時間 45分） 
9：30～17：15（振り返り 30 分含む） 

利用する公共交通機関によっ

て実習時間帯を調整する 

地域連携室 
9 時間    

（6時間 45分） 

9：00～15：30（振り返り 30 分含む） 

15：30～16：45（実践活動外学習時間） 

15 時 30 分以降、学びのまとめ

と訪問看護ｽﾃｰｼｮﾝ実習の準備

を行う 

訪問看護ｽﾃｰｼｮﾝ 
9 時間    

（6時間 45分） 
8：30～16：15 現地集合・現地解散とする 

実践活動外学習 

時間 

9 時間    

（6時間 45分） 
9：00～16：45 

 

 

3）学習内容 

実習目標 行動目標/学習内容 

1．継続した医療やｹｱを必要と

する療養者と家族を支える 

看護師の関わりを述べる 

1）疾病や障害を抱えながら生活している療養者と家族の身体的・精神的・社会的

側面に関する情報を得て整理する 

（1）療養者の生活環境（居住地域の環境、住宅および居室の環境） 

（2）療養者や家族の思いやﾆｰﾄﾞ 

（3）療養者と家族の関係性（ｼﾞｪﾉｸﾞﾗﾑの活用） 

（4）療養者の生活ﾘｽﾞﾑ・ｽｹｼﾞｭｰﾙ 

（5）療養者の健康状態 

  既往歴・現病歴・治療方針・内服薬・心身の状況や基本的日常生活動作(ADL) 

  障害高齢者の日常生活自立度判定基準（自立～C2） 

  認知症高齢者の日常生活自立度判定基準（自立～M） 

2）療養者や家族が地域包括ｹｱｼｽﾃﾑの中でどのように継続した医療やｹｱを受けてい

るのか関連性を整理し述べる 

（1）生活支援・介護予防的側面    （2）医療的側面 

（3）看護的側面           （4）介護的側面 

3）療養者や家族の生活を「自助」「互助」「共助」「公助」の視点で捉え整理する 

4）看護師に相談しながら訪問看護に至るまでの準備・調整を行う 

5）看護師の訪問看護に同行し療養者と家族を支援する看護を共に実践する 

6）療養者や家族の些細な変化にも気づき、先を見越して対応する看護師の臨床判

断に関する自己の学びをまとめる 

（1）療養の場におけるﾌｨｼﾞｶﾙｱｾｽﾒﾝﾄ・症状別ｱｾｽﾒﾝﾄ（訪問看護師による臨床判断） 

（2）療養の場における看護ｹｱ（ｹｱの実際・ｹｱ方法の指導） 

（3）療養者や家族に対する継続看護がどのように実践されているのか述べる 

2．地域で生活する療養者と 

家族を支える社会制度を  

総合的に理解し、多職種と

の情報共有の在り方と看護

師の役割を述べる 

 

1）療養者や家族がどのように社会制度を利用しながら在宅療養生活を継続してい

るのか具体的に述べる 

（1）療養を支える人々・施設 

地域連携室の役割（前方連携・後方連携）の実際、看護の継続性の意味 

（2）活用しているｻｰﾋﾞｽ（ｴｺﾏｯﾌﾟの活用） 

（3）地域の社会資源の把握と情報提供 

（4）諸手続きの支援 

2）療養者と家族を支える多職種との情報共有の在り方について述べる 

 （1）多職種との連絡・調整 

3）地域で生活する療養者と家族を支える看護師の役割について述べる 

3．地域のﾌﾟﾗｲﾏﾘ・ｹｱを担う  

診療所で実践されている  

医療・看護の在り方を知る 

1）中山間地域におけるﾌﾟﾗｲﾏﾘ・ｹｱ（ACCCA を基盤とする） 

（1）療養者の抱える問題への対処        （2）継続的なﾊﾟｰﾄﾅｰｼｯﾌﾟ 

（3）最初の第一線の関わり             （4）療養者の総合的な捉え方 



 

実習目標 行動目標/学習内容 

2）地域の病院、施設との連携 

（1）中山間地域における診療所の役割 

（2）地域の医療機関との情報共有（まめﾈｯﾄ） 

4．看護者として必要な態度を

養うことができる(共通目標) 

1）相手（患者・家族・看護師・他職種）を尊重し思いやることができる 

（1）その場の状況にふさわしい行動    （2）身だしなみ 

（3）誠実な態度             （4）最善の看護の提供を追求 

2）学習に対して主体的に取り組むことができる 

（1）事前学習 

（2）自己の課題への取り組み(研究的視点・他の研究成果の活用) 

（3）ｶﾝﾌｧﾚﾝｽ・振り返り会への積極的な参加(他者の価値観を受け止め、自己の考

えを表現) 

（4）期限の厳守(提出物・約束事) 

（5）体調管理 

（6）批判的思考 

3）報告・連絡・相談ができる 

（1）報告・連絡・相談の必要性の理解 

（2）困難な状況時の応援要請 

（3）ﾀｲﾑﾘｰな報告・連絡・相談 

4）ﾁｰﾑﾜｰｸを考えた行動がとれる 

（1）ｸﾞﾙｰﾌﾟ内での情報共有 

（2）他者の状況の把握 

（3）ﾘｰﾀﾞｰｼｯﾌﾟ・ﾒﾝﾊﾞｰｼｯﾌﾟ 

5）安全への配慮ができる 

（1）ｱｻｰﾃｨﾌﾞなｺﾐｭﾆｹｰｼｮﾝがとれる  

（2）医療事故防止のための意見交換 

（3）医療事故防止のための共有化 

（4）日々の生活の中で事故防止のための行動 

（5）個人情報管理 

6)自己の実習を振り返り、課題を明確にできる 

  大切にしていきたい看護について自分の考えを表現する（目指す看護師像・自

分と向き合うことで見えた課題解決のための具体的行動） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

成人・老年看護学実習の考え方 

 

 

「成人・老年看護学実習」は、成人・老年看護学実習（対象理解／看護過程の展開）、成人・老年看

護学実習（急性・回復期）、成人・老年看護学実習（慢性期）、成人・老年看護学実習（終末期）で構成

した。また、対象の全体像を把握し、科学的な判断力や問題解決能力を養う内容とした。成人・老年看

護学実習（対象理解／看護過程の展開）の考え方は、健康障害を持つ成人・老年期にある対象の QOLに

着目した個別性のある看護が提供できることを目指して、慢性期にある成人・老年期の対象の看護過程

を展開し、生活者の視点から回復を促す看護の実践を学ぶ内容とした。成人・老年看護学実習（急性・

回復期）（慢性期）（終末期）では、成人・老年期にある対象の個別性を踏まえた看護を提供できること

を目指し、各実習を健康段階別にⅠ～Ⅳ組み立て対象の特徴に応じた看護を学ぶ内容とした。 

 

科目名 単位 時間 目的 

成人・老年看護学実習Ⅰ  

（対象理解/看護過程の展開） 
2 90 

健康障害のある成人・老年期の特徴をとらえて病態や治療計画を理解

し、生活者としての視点から対象の健康を維持・向上する看護が実践

できる基礎的能力を身につける 

成人・老年看護学実習Ⅱ 

（急性期・回復期） 
2 90 

健康障害を持つ成人期にある患者および家族を総合的に理解し、急性

期から回復期の看護が実践できる基礎的能力を養う 

成人・老年看護学実習Ⅲ 

（慢性期） 
2 90 

成人・老年期で慢性的過程にある対象および家族の特徴を総合的に  

理解し、看護実践のための基礎的能力を身につける 

成人・老年看護学実習Ⅳ 

（終末期） 
2 90 

成人・老年期の終末期にある対象および家族の特徴を総合的に理解し、

看護実践のための基礎的能力を身につける 

 

 

1．成人・老年看護学実習Ⅰ（対象理解／看護過程の展開） 

1）実習目標 

（1）健康障害のある成人・老年期の対象を身体的・精神的・社会的な側面から理解できる 

（2）健康障害のある成人・老年期の対象の健康ﾚﾍﾞﾙ・発達段階に応じた日常生活援助を安全・安楽に

実施できる 

（3）健康障害のある成人・老年期の対象の検査・治療・処置に伴う影響を理解し援助ができる 

  （4）健康障害のある成人・老年期の対象とその家族の継続看護に向けた援助が理解できる 

  （5）看護者としての必要な態度を養うことができる（共通目標） 

 

2）実習期間・場所・時間 

（1）実習期間：2 年次 第 2 学期 

（2）実習場所：浜田医療ｾﾝﾀｰ  

3 階北病棟・3 階南病棟・4 階北病棟・4 階南病棟・5 階北病棟・5 階南病棟 

（3）実習時間：90 時間（2 単位） 実習 1 単位時間：45 分  

内容 時間 詳細 備考 

実習前準備 

 
－ 8:30～ 9:00 

健康状態、身だしなみの確認、出席報告 

記録物・提出物の確認 

教育当番は、8:45 までに出席・健康状態を担任へ報告する 

臨地実習 80 
9:00～16:00 

（8 時間／日） 

8：55 までに実習場所へ到着する 

12:00～13:00 休憩（食事介助、検査の見学などで変更可） 

1 日目：9～15 時、午前ｵﾘｴﾝﾃｰｼｮﾝ、受け持ち患者紹介、情報収集 

実践活動外

学習時間 
10 

16:00～16:45 

（1 時間／日） 

記録整理、文献学習、実技練習、ｶﾝﾌｧﾚﾝｽ準備、教員の指導を受ける 

臨地でのｶﾝﾌｧﾚﾝｽは 16：45 まで設定可 



 

3）学習内容 

実習目標 行動目標/学習内容 

1．健康障害のある成人・老年期の対象を

身体的・精神的・社会的な側面から  

理解できる 

1）入院までの健康状態を述べる 

 健康に対する意識・既往歴・健康管理行動 

2）入院前の生活状況を述べる 

 生活背景・生活習慣・生活史・居住環境 

3）入院から現在までの健康障害を述べる 

 現疾患の治療状況の把握・実在型の合併症の把握 

4）健康障害のある成人・老年期にある対象の身体的側面を述べる 

症状に関連する要因・症状体験の理解・症状の種類や性質・主観的  

客観的情報の適時観察・症状に伴う生活上の支障（防衛力・予備力・

適応力・回復力） 

5）健康障害のある成人・老年期にある対象の精神的側面を述べる 

 病気の受け止め方・本人と家族が抱えるｽﾄﾚｽ・価値観・強み・問題  

認識 

6）健康障害のある成人・老年期にある対象の社会的側面を述べる 

 家族との関係性・役割の遂行状態・経済状況・介護力 

2．健康障害のある成人・老年期の対象の

健康ﾚﾍﾞﾙ・発達段階に応じた日常生活

援助を安全・安楽に実施できる 

1）健康障害や加齢に応じたｺﾐｭﾆｹｰｼｮﾝ方法を実践する 

 対象の考えや思いや価値観に配慮し尊重する姿勢・目標や関心事等の

共有・看護者のまなざしや声掛けやﾀｯﾁﾝｸﾞ・対話と共感・対象に応じ

た声の大きさや言葉遣い 

2）健康障害や加齢に伴う ADL・IADL を考慮した日常生活の援助を実

践する 

 ADL と IADL の把握・日常生活動作の改善や向上への援助 

3）安全な環境調整と危険防止の援助を実践する 

 外的要因と内的要因に応じた環境調整・見守りの意味・対象へ配慮し

た援助の工夫 

4）対象の思いに考慮した援助を述べる 

 対象のﾆｰﾄﾞや強み、〇〇したいという意欲や自立 

3．健康障害のある成人・老年期の対象の

検査・治療・処置に伴う影響を理解し

援助ができる 

1）治療・検査・処置が対象に与える影響を述べる 

 治療への参加態度・今後予測される症状の変化・治療目的の把握・  

治療効果のﾓﾆﾀﾘﾝｸﾞ 

2）対象にとって安全安楽な治療・検査・処置の援助を実践する 

 合併症予防の実践・病状の安定化への援助 

4．健康障害のある成人・老年期の対象と

その家族の継続看護に向けた援助が 

理解できる 

1）対象とその家族の今後の生活に向けた援助を述べる 

 日常生活の規制とその受け止め方・ｾﾙﾌｹｱや症状ﾏﾈｼﾞﾒﾝﾄの把握と援助

の理解 

2）対象に必要な退院支援を述べる 

 退院先の把握（自宅・施設）・療養の場に応じた医療やｹｱの把握 

5．看護者としての必要な態度を養うこと

ができる（共通目標） 

1）相手（患者・家族・医師・看護師）を尊重し思いやる姿勢 

（1）その場の状況にふさわしい行動 （2）身だしなみ 

（3）誠実な態度          （4）体調管理 

2）学習に対しての主体的な取り組み 

（1）事前学習 

（2）自己の課題への取り組み（看護技術の自己研鑽・文献検索） 

（3）最善の看護の提供を追求 

（4）ｶﾝﾌｧﾚﾝｽ・振り返り会等の積極的な意見（他者の意見を受け止め

自己の考えを表現） 

（5）期限の厳守（提出物・約束事） 



 

実習目標 行動目標/学習内容 

3）報告・連絡・相談 

(1)自分の行動を言語化する 

(2)要点を整理して伝える 

(3)相手の状況や反応を確認しながら優先度を考えて伝える 

(4)ﾀｲﾑﾘｰに報告する 

(5)連絡することにより情報を共有する 

(6)気がかりや確信がもてないことなどについて相談する 

4）ﾁｰﾑﾜｰｸを考えた行動 

（1）ﾁｰﾑ内の相互の役割調整（ﾘｰﾀﾞｰｼｯﾌﾟ・ﾒﾝﾊﾞｰｼｯﾌﾟ） 

（2）ｱｻｰﾃｨﾌﾞなｺﾐｭﾆｹｰｼｮﾝがとれる 

（3）得た情報を交換し対応を考える 

5）安全管理への配慮 

（1）感染対策の徹底 

（2）医療事故防止のための意見交換 

（3）医療事故防止のための共有化 

（4）日々の生活の中で事故防止のための行動（環境整備などﾘｽｸを考え

た行動） 

（5）個人情報管理（記録物の管理を含む） 

6）自己の実習の振り返りと看護観の形成 

（1）自己の傾向の振り返り（分析） 

（2）自己の課題の明確化 

（3）大切にしていきたい看護（自分の目指す看護像・自己と向き合い

課題解決のための行動） 

 

 

2．成人・老年看護学実習Ⅱ（急性期・回復期） 

1）実習目標 

（1）合併症予防のための観察ができる 

（2）自己管理に向けた看護援助について述べる 

（3）手術室の看護の実際を述べる：手術室 

  （4）生命の危機的状況にある患者・家族の看護の実際を述べる ： 救急外来・救命救急ｾﾝﾀｰ 

  （5）看護者としての必要な態度を養うことができる （共通目標） 

 

2）実習期間・場所・時間 

（1）実習期間：2 年次 第 2 学期～3 年次（詳細は学生配置表参照）  

（2）実習場所：浜田医療ｾﾝﾀｰ 3 階北病棟・3 階南病棟 

（3）実習時間：90 時間（2 単位） 実習 1 単位時間：45 分  

内容 時間 詳細 

― ― 8：30～9：00 

実習前準備 

 健康状態、身だしなみの確認、出席報告 

記録物・提出物の確認 

臨地実習 80H  9：00～16：00（8 時間/日） 

1 日目～10 日目 

受け持ち患者の看護、手術室・救命救急ｾﾝﾀｰ実習 

※臨地でのｶﾝﾌｧﾚﾝｽ等は 16:45 まで実施可 

※手術室実習は最大 18:00 まで実施可 

実践活動外 

学習時間 
10H 16：00～16：45（1 時間/日） 

記録整理・文献学習・技術演習・ｶﾝﾌｧﾚﾝｽ準備・教員

からの指導 

※6 日目以降にｶﾝﾌｧﾚﾝｽ、 最終日に振り返り会実施予定。救命救急ｾﾝﾀｰでの実習は手術見学等のｽｹｼﾞｭｰﾙを考慮して調整。 

病棟 

 



 

3）学習内容 

実習目標 行動目標/学習内容 

1．合併症予防のための観察ができる 1）手術前から合併症を予測した情報収集ができる 

（1）手術前検査                （2）既往歴 

（3）対象の手術に対する心理 

2）収集したﾃﾞｰﾀを基に合併症ﾘｽｸを予測できる 

（1）手術侵襲における生体反応（ﾑｰｱの分類） 

（2）呼吸・循環・意識・創部・消化管への影響 

3）精神的に安定した状態で手術が受けられるよう援助できる 

（1）手術・麻酔に対する受け止め、理解度の把握 

（2）不安・恐怖心の軽減 

（3）ﾎﾞﾃﾞｨｲﾒｰｼﾞ変容に対する支援 

4）術後の経過に合わせた観察ができる 

（1）術後のﾌｨｼﾞｶﾙｱｾｽﾒﾝﾄ 

（2）ﾄﾞﾚｰﾝ排液・点滴・ﾁｭｰﾌﾞ類の観察 

①異常の早期発見・予知 

②系統的・継続的な観察と記録 

③多面的な観察からの患者のﾆｰﾄﾞの予測 

④安全・安楽・安心のｹｱ 

5）観察結果を基に術後合併症のｱｾｽﾒﾝﾄができる 

（1）急性疼痛の弊害：身体への影響・心理社会的側面への影響 

（2）検査ﾃﾞｰﾀ・薬物動態 

（3）ADL ｱｾｽﾒﾝﾄ 

6）術後合併症予防のための援助を実施できる 

（1）症状・合併症予防の援助 

①呼吸循環動態の維持・促進 

②術後合併症および廃用性症候群の予防（術後出血・循環器合併症・ 

呼吸器合併症・感染症・廃用症候群） 

③治療箇所の治癒促進および負担の軽減 

④苦痛緩和と安楽・安心の促進 

（2）創傷管理 

①薬理学的方法による鎮痛ｹｱ 

②疼痛の影響要因をｺﾝﾄﾛｰﾙする看護技術 

（3）ﾄﾞﾚｰﾝ管理 

（4）清潔操作 

2．自己管理に向けた看護援助について

述べる 

1）患者・家族の入院前の生活状況を述べる 

（1）生活ｽﾀｲﾙ・社会的立場・入院前の役割 

（2）ｷｰﾊﾟｰｿﾝ・ｿｰｼｬﾙｻﾎﾟｰﾄの有無 

2）患者・家族の形態変化や機能障害に対する適応への援助についての 

必要性と実践方法を述べる 

（1）回復促進のための援助 

①酸素化の促進            ②栄養管理 

③体液ﾊﾞﾗﾝｽの管理         ④感染予防 

（2）日常生活再構築のためのﾘﾊﾋﾞﾘﾃｰｼｮﾝ促進の援助 

（呼吸・循環・運動器・消化器への影響） 

3）患者・家族の心理的状況を考慮した看護援助を述べる 

（1）精神活動への影響  （2）ﾎﾞﾃﾞｨｲﾒｰｼﾞの受容状況 

3.手術室の看護の実際を述べる 1）手術室における安全管理の実際を述べる 

（1）患者の確認     （2）手術部位の確認 



 

実習目標 行動目標/学習内容 

（3）安全な移乗・移送  （4）器械・器具、ｶﾞｰｾﾞの確実な確認 

（5）標本の正しい取り扱い（6）無菌操作 

（7）他職種との連携 

2）手術侵襲が患者に及ぼす影響を述べる 

（1）麻酔導入時の看護 

   ①全身麻酔・硬膜外麻酔・脊椎麻酔の介助 

   ②気管挿管の介助 

   ③麻酔導入時のﾊﾞｲﾀﾙｻｲﾝ変動の観察と対応 

（2）手術中の看護 

  ①手術中のﾊﾞｲﾀﾙｻｲﾝ変動の観察方法（ﾓﾆﾀｰ・触知） 

  ②手術中の変動に対する援助 

  ③手術中の体位と注意点 

（3）麻酔覚醒時の看護 

   ①麻酔覚醒時の観察 

②麻酔覚醒後手術室退室までの身体観察と援助 

 （4）病棟への引継ぎ（申し送り） 

4．生命の危機的状況にある患者・家族 

への看護の実際を述べる 

1）救急外来の特徴を述べる 

（1）搬入患者の特徴 

（2）初期情報からのｱｾｽﾒﾝﾄ・ﾄﾘｱｰｼﾞ 

（3）治療環境・物品管理 

2）集中治療を受ける患者の看護の特徴を述べる 

（1）患者の身体的特徴、心理・社会的特徴 

（2）意識ﾚﾍﾞﾙ・ﾌｨｼﾞｶﾙｱｾｽﾒﾝﾄや援助実施における観察 

（3）生命の危機的状況にある患者・家族の心理への支援 

①家族の特徴     ②危機的状況への支援・意思決定支援 

5．看護者としての必要な態度を養う 

ことができる（共通目標） 

1）相手（患者・家族・医師・看護師）を尊重し思いやる姿勢 

（1）その場の状況にふさわしい行動・言葉遣い 

（2）身だしなみ 

（3）誠実な態度 

（4）体調管理 

2）学習に対しての主体的な取り組み 

（1）事前学習 

（2）自己の課題への取り組み（看護技術の自己研鑽・文献検索） 

（3）最善の看護の提供を追求 

（4）ｶﾝﾌｧﾚﾝｽ・振り返り会等の積極的な意見交換（他者の意見を受け

止め自己の考えを表現） 

（5）期限の厳守（提出物・約束事） 

3）報告・連絡・相談 

（1）自分の行動を言語化する 

（2）要点を整理して伝える 

（3）相手の状況や反応を確認しながら優先度を考えて伝える 

（4）ﾀｲﾑﾘｰに報告する 

（5）連絡することにより情報を共有する 

（6）気がかりや確信がもてないことなどについて相談する 

4）ﾁｰﾑﾜｰｸを考えた行動 

（1）ﾁｰﾑ内の相互の役割を調整する（ﾘｰﾀﾞｰｼｯﾌﾟ・ﾒﾝﾊﾞｰｼｯﾌﾟ） 

（2）ｱｻｰﾃｨﾌﾞなｺﾐｭﾆｹｰｼｮﾝがとれる 

（3）得た情報を交換し対応を考える 



 

実習目標 行動目標/学習内容 

5）安全管理への配慮 

（1）感染対策の徹底 

（2）医療事故防止のための意見交換 

（3）医療事故防止のための共有化 

（4）日々の生活の中で事故防止のための行動（環境整備などﾘｽｸを  

考えた行動） 

（5）個人情報管理（記録物の管理を含む） 

6）自己の実習の振り返りと看護観の形成 

（1）自己の傾向の振り返り（分析） 

（2）自己の課題の明確化 

（3）大切にしていきたい看護（自分の目指す看護像・自己と向き合い     

課題解決のための行動） 

 

 

3．成人・老年看護学実習Ⅲ（慢性期） 

1）実習目標 

（1）健康障害と共に生活する対象の全体像を理解する 

（2）慢性的な経過の健康障害の程度に応じた対象の援助ができる 

（3）慢性的な経過をたどる対象の障害受容に向けた精神的支援の必要性を理解する 

  （4）対象および家族へ自己管理能力獲得のための支援ができる 

 （5）継続看護、多職種との連携の重要性について理解する 

（6）看護者としての必要な態度を養うことができる（共通目標） 

 

2）実習期間・場所・時間 

（1）実習期間：2 年次 第 2 学期～3 年次（詳細は学生配置表参照）  

（2）実習場所：浜田医療ｾﾝﾀｰ 4 階南病棟・5 階北病棟 

（3）実習時間：90 時間（2 単位） 実習 1 単位時間：45 分  

内容 時間 詳細 

― ― 8：30～ 9：00 

実習前準備 

健康状態、身だしなみの確認、出席報告 

記録物・提出物の確認 

教育当番は、8:45 までに出席・健康状態を担任へ報告する 

臨地実習 80 9：00～16：00（8 時間／日） 

8:55 までに実習場所へ到着する 

1 日目：9:00～15:00 

午前ｵﾘｴﾝﾃｰｼｮﾝ、受け持ち患者紹介、情報収集 

休憩は 12:00～13:00（見学や援助により時間調整可） 

実践活動外

学習時間 
10 16：00～16：45（1 時間／日） 

記録整理、文献学習、実技練習、ｶﾝﾌｧﾚﾝｽ準備、教員の指導

を受ける、 

臨地でのｶﾝﾌｧﾚﾝｽは 16：45 まで設定可 

 

3）学習内容 

実習目標 行動目標/学習内容 

1．健康障害と共に生活  

する対象の全体像を

理解する 

1）対象の不可逆的な病態の変化による健康障害の理解ができる 

（1）入院までの状態 

（2）入院前の生活状況 

（3）入院から現在までの健康障害に対する治療過程・回復状態を述べる 

（4）現在の状態（検査の結果）などから、増悪した場合のﾘｽｸを予測する 

（5）身体の加齢変化 



 

（6）残存機能 

（7）身体的 ADL/手段的 ADL 

（8）検査・治療内容 

2）対象が長期にわたる健康障害をどのように受け止めているかについて理解ができる 

（1）役割喪失による無力感     （2）孤独感  

（3）生きがい                 （4）家族の支え  

（5）発達課題 

3）長期にわたる健康障害が社会的役割に与える影響の理解ができる 

（1）社会での役割             （2）家族関係  

（3）ｷｰﾊﾟｰｿﾝの有無            （4）対人関係  

（5）家屋の状況                （6）生活環境  

（7）入院前の社会資源の利用状況 

2．慢性的な経過の健康  

障害の程度に応じた  

対象の援助ができる 

 

1）健康障害に伴う日常生活の援助ができる 

（1）症状・治療に伴う日常生活の援助  

（2）運動機能障害に伴う日常生活の援助 

（3）侵襲の大きい治療に伴う日常生活の援助  

（4）QOL を考えた援助 

2）慢性期疾患に関連する合併症予防の援助ができる 

（1）症状の進行に伴う合併症の予防  

（2）治療に伴う二次合併症予防  

（3）廃用症候群の予防 

3）安全の確保ができる 

（1）転倒・転落予防      （2）誤嚥・窒息予防  

（3）せん妄の対応       （4）認知症の対応 

3．慢性的な経過をたどる

対象の障害受容に向け

た精神的支援の必要性

を理解する 

 

 

 

1）長期にわたり疾病のｺﾝﾄﾛｰﾙが必要となる対象・家族の障害受容段階がわかる 

2）対象・家族の障害受容の段階に応じた支援方法がわかる 

（1）傾聴、受容、共感的態度  

（2）ｽﾄﾚﾝｸﾞｽ･ｴﾝﾊﾟﾜﾒﾝﾄ 

3）対象の想いを表出する支援がわかる 

（1）対象自らどのようにしたいのかを考える機会の提供 

4）自己決定への支援がわかる 

4．対象および家族へ自己

管理能力獲得のための

支援ができる 

 

 

1）社会復帰に向けた自己管理能力拡大への援助ができる 

（1）自立度に応じた日常生活の指導  

（2）自己ﾓﾆﾀﾘﾝｸﾞの方法を指導 

（3）動機づけを考慮した指導（ｱﾝﾄﾞﾗｺﾞｼﾞｰ・自己効力感・行動変容ﾓﾃﾞﾙ） 

2）対象に合わせた指導・教育・援助ができる 

（1）ｾﾙﾌｹｱ能力に合わせた援助の内容・方法 

5．継続看護、多職種との

連携の重要性について

理解する 

 

1）退院後、生活能力を維持し日常生活が継続できるための援助がわかる 

（1）継続看護（外来・在宅・施設） 

（2）退院支援に向けての関連職種（ｿｰｼｬﾙﾜｰｶｰ・ｹｱﾏﾈｰｼﾞｬｰ・退院調整看護師 他） 

（3）関連職種との連携の必要性とその内容  

（4）活用可能な社会資源・経済支援のための制度 

6．看護者として必要な態

度を養うことが出来る 

（共通目標） 

1）相手（患者・家族・医師・看護師）を尊重し思いやる姿勢 

（1）その場の状況にふさわしい行動 

（2）身だしなみ 

（3）誠実な態度 

（4）体調管理 

2）学習に対しての主体的な取り組み 

（1）事前学習 



 

（2）自己の課題への取り組み（看護技術の自己研鑽・文献検索） 

（3）最善の看護の提供を追求 

（4）ｶﾝﾌｧﾚﾝｽ・振り返り会等の積極的な意見(他社の意見を受け止め自己の考えを表現) 

（5）期限の厳守（提出物・約束事） 

3）報告・連絡・相談 

（1）自分の行動を言語化する 

（2）要点を整理して伝える 

（3）相手の状況や反応を確認しながら優先度を考えて伝える 

（4）連絡することにより情報を共有する 

（5）気がかりや確信がもてないことなどについて相談する 

4）ﾁｰﾑﾜｰｸを考えた行動 

（1）ﾁｰﾑ内の相互の役割調整（ﾘｰﾀﾞｰｼｯﾌﾟ・ﾒﾝﾊﾞｰｼｯﾌﾟ） 

（2）ｱｻｰﾃｨﾌﾞなｺﾐｭﾆｹｰｼｮﾝがとれる 

（3）得た情報を交換し対応を考える 

5）安全管理への配慮 

（1）感染対策の徹底 

（2）医療事故防止のための意見交換 

（3）医療事故防止のための共有化 

（4）日々の生活の中で事故防止のための行動（ﾘｽｸを考えた行動） 

（5）個人情報管理（記録物の管理を含む） 

6）自己の実習の振り返りと看護観の形成 

（1）自己の傾向の振り返り（分析） 

（2）自己の課題の明確化 

（3）大切にしていきたい看護について考え表現（自分の目指す看護像・自己と向き合

い課題解決のための行動） 

 

 

4．成人・老年看護学実習Ⅳ（終末期） 

1）実習目標 

（1）対象が持つ全人的苦痛とは身体的苦痛・精神的苦痛・社会的苦痛・ｽﾋﾟﾘﾁｭｱﾙな苦痛が関連して

いることが理解できる 

（2）対象の全人的苦痛の緩和の方法を理解し、援助を実施することができる 

（3）QOL を考慮した日常生活援助を看護師と共に実施することができる 

  （4）対象を尊重し、闘病を支える家族へのｹｱが理解できる 

 （5）ﾁｰﾑｱﾌﾟﾛｰﾁの実際と調整役としての看護の役割がわかる 

（6）看護者としての必要な態度を養うことができる（共通目標） 

 

2）実習期間・場所・時間 

（1）実習期間：2 年次 第 2 学期～3 年次（詳細は学生配置表参照）  

（2）実習場所：浜田医療ｾﾝﾀｰ 5 階南病棟 

（3）実習時間：90 時間（2 単位） 実習 1 単位時間：45 分  

内容 時間 詳細 

  8：30～9：00 

実習前準備 

健康状態、身だしなみの確認、出席報告 

記録物・提出物の確認 

臨地実習 80 9:00～16：00 (8 時間/日) 8：55 までに実習場所へ到着する 

実践活動外 

学習時間 
10 16：00～16：45(1 時間/日) 

記録整理・文献検索・技術演習・ｶﾝﾌｧﾚﾝｽ 

臨地でのｶﾝﾌｧﾚﾝｽ等は 15：30 以降に設定可 

 



 

 3）学習内容 

実習目標 行動目標/指導内容 

1．対象が持つ全人的苦痛とは、

身体的苦痛・精神的苦痛・社

会的苦痛・ｽﾋﾟﾘﾁｭｱﾙな苦痛が

関連していることが理解で

きる 

 

1）身体的側面を述べる 

（1）病態と予後           （2）症状の有無と程度  

（3）対象の基本的ﾆｰｽﾞとその逸脱   （4）治療・処置・検査の目的 

（5）症状ﾏﾈｼﾞﾒﾝﾄ 

2）精神的側面を述べる  

（1）告知の有無と心理的影響     （2）ｲﾝﾌｫｰﾑﾄﾞ･ｺﾝｾﾝﾄ 

（3）対象の疾患や症状に対する受け止め（4）死の受容過程 

3）社会的側面を述べる 

（1）社会的役割の変化（家庭・職場・地 

（2）家族間の人間関係 

（3）経済的問題の有無 

（4）医療者と家族との関係 

4）ｽﾋﾟﾘﾁｭｱﾙな側面を述べる 

（1）対象の生と死に関する考え方（死生観） 

（2）信仰（宗教）、個人の信念、ﾗｲﾌｽﾀｲﾙ、生きがい、価値観 

2．対象の全人的苦痛の緩和の

方法を理解し、援助が実施 

できる 

 

1）身体的苦痛の援助、精神的苦痛の援助、社会的苦痛の援助、ｽﾋﾟﾘﾁｭｱﾙな苦痛

に気づき援助が実施できる 

2）危篤時、看取りの援助が理解できる 

（1）急変時・看取り時の身体変化の理解と気づき（対象者および家族の希望） 

 （2）急変時・看取り時の援助（対象および家族の希望） 

3）安全を考慮した援助を実施する 

（1）転倒・転落予防 

（2）窒息予防   

（3）皮膚損傷予防 

3．対象の希望を考慮した日常  

生活援助を看護師と共に 

実施できる 

 

1）対象の希望、生きがい、その人らしさを考慮した日常生活援助を計画できる 

 （1）食事の意味を考慮した援助 

（2）排泄の援助、尊厳への配慮 

（3）清潔・整容の援助  

（4）睡眠の確保 

（5）物理的・人的環境の調整  

2）対象の希望、生きがい、その人らしさを踏まえた援助が実施できる 

4．対象を尊重し、闘病を支え

る家族へのｹｱが理解できる 

 

1）対象、家族が大切にされていることの理解ができる 

2）対象と家族を尊重した態度がとれる 

3）家族の疾患や症状に対する受け止めが把握できる 

4）対象と家族の心理過程に応じた援助が実施できる 

（1）ｷｭｰﾌﾞﾗｰ･ﾛｽ、ｱｷﾞｭﾗﾗ、ﾒｽﾞｨｯｸ 

（2）ｸﾞﾘｰﾌｹｱ 

5．ﾁｰﾑｱﾌﾟﾛｰﾁの実際と調整役と

しての看護師の役割が理解

できる 

1）対象、家族へのﾁｰﾑｱﾌﾟﾛｰﾁの実際が分かり、調整役としての看護師の役割が 

理解できる  

（1）病棟内でのｶﾝﾌｧﾚﾝｽにおける看護師の役割 

（2）他職種での回診における看護師の役割 

6．看護者として必要な態度を

養うことができる(共通目標) 

 

1）相手（患者・家族・医師・看護師）を尊重し思いやる姿勢 

（1）その場の状況にふさわしい行動・言葉遣い 

（2）身だしなみ 

（3）誠実な態度 

（4）体調管理 

2）学習に対しての主体的な取り組み 



 

実習目標 行動目標/指導内容 

（1）事前学習 

（2）自己の課題への取り組み（看護技術の自己研鑽・文献検索） 

（3）最善の看護の提供を追求 

（4）ｶﾝﾌｧﾚﾝｽ・振り返り会等の積極的な意見交換（他者の意見を受け止め自

己の考えを表現） 

（5）期限の厳守（提出物・約束事） 

3 ）報告・連絡・相談 

（1）自分の行動を言語化する 

（2）要点を整理して伝える 

（3）相手の状況や反応を確認しながら優先度を考えて伝える 

（4）ﾀｲﾑﾘｰに報告する 

（5）連絡することにより情報を共有する 

（6）気がかりや確信がもてないことなどについて相談する 

4）ﾁｰﾑﾜｰｸを考えた行動 

（1）ﾁｰﾑ内の相互の役割を調整する（ﾘｰﾀﾞｰｼｯﾌﾟ・ﾒﾝﾊﾞｰｼｯﾌﾟ） 

（2）ｱｻｰﾃｨﾌﾞなｺﾐｭﾆｹｰｼｮﾝがとれる 

（3）得た情報を交換し対応を考える 

5）安全管理への配慮 

（1）感染対策の徹底 

（2）医療事故防止のための意見交換 

（3）医療事故防止のための共有化 

（4）日々の生活の中で事故防止のための行動（環境整備などﾘｽｸを考えた行動） 

（5）個人情報管理（記録物の管理を含む） 

6）自己の実習の振り返りと看護観の形成 

（1）自己の傾向の振り返り（分析） 

（2）自己の課題の明確化 

（3）大切にしていきたい看護（自分の目指す看護像・自己と向き合い課題解決

のための行動） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

小児看護学実習の考え方 

 

 

「小児看護学実習」では、実際に子どもと接し、健康な小児の理解と健康障害を持つ小児の看護が  

展開できることを目的とし学習をすすめる。「保育所実習」では、地域の中で生活する小児を成長発達

の視点で理解し、保育の実際を通して基本的生活習慣や社会性の発達を促す援助方法を学ぶ内容とした。

「小児病棟実習」では疾病あるいは障害をもつ小児およびその家族との関係のもち方を学ぶ内容とした。

更に、疾病・障害、入院が小児およびその家族に及ぼす影響を理解し、看護に必要な観察、ｱｾｽﾒﾝﾄを   

行い小児とその家族に必要な援助を判断した上で援助の実際について学ぶ内容とした。実習を通して、

小児をとりまく保健・医療・福祉の連携の中で小児看護にはどのような役割があるのかを学ぶ内容とし

た。 

 

科目名 単位 時間 目的 

小児看護学実習 2 90 
子ども及び家族に対して成長・発達段階、健康段階に応じた看護が  

実践できる 

 

小児看護学実習 

1）実習目標 

（1）子どもの成長発達段階とその家族を総合的に理解できる 

（2）成長発達段階に応じた基本的生活習慣の獲得への援助、健康障害に応じた日常生活援助ができる 

（3）小児各期に起こる事故の特徴を理解し、事故防止に努めることができる 

  （4）子どもの健康段階、治療過程に応じた援助が理解できる 

 （5）子どもとその家族に関心を寄せ、小児の基本的権利を尊重した態度を身につけることができる 

（6）子どもが利用できる社会資源を理解できる 

（7）看護者としての必要な態度を養うことができる（共通目標） 

 

2）実習期間・場所・時間 

（1）実習期間：2 年次 第 2 学期～3 年次（詳細は学生配置表参照）  

（2）実習場所：浜田医療ｾﾝﾀｰ 4 階北病棟 小児科外来 保育所  

  ＜保育所 施設内訳＞ 

施設 住所 電話番号 

社会福祉法人さくら会 みのり保育園 〒697-0034 浜田市相生町1392-11 0855-23-5686 

社会福祉法人さくら会 みのり第2保育園 〒697-0034 浜田市相生町3973-5 0855-25-7771 

おおぞら保育園（浜田医療ｾﾝﾀｰ内） 〒697-8512 浜田市浅井町777-12 内線6700 

 

（3）実習時間：90 時間（2 単位） 実習 1 単位時間：45 分 

内容  時間  詳細  

臨

地

実

習  

保育所  40 9:00～16:00（8 時間 /日）  
※3,4 日目は 15:30 移動し帰校する。  

病棟・

外来  
40 9:00～16:00（8 時間 /日）  

＜外来 火・金＞ 13：00～16：00（3 時間）2 日間 

※それ以外の基本は病棟実習、入院患者不在時は外来

実習とする 

実践活動外  

学習時間  
10 16:00～16:45 （1 時間 /日） 

・実習振り返り、学びの共有  

・明日の看護の方向性の明確化  

・健康教育の準備・デモスト  

※基本は保育所実習の後、小児病棟・外来実習とする。  



 

 3）学習内容 

実習目標 行動目標/学習内容 

1．子どもの成長発達段階と

その家族を総合的に理解 

できる 

 

 

1）子どもの成長・発達段階を理解する 

（1）身体(形態・機能)的発達 

・身体の発育 身長・体重、身体のﾊﾞﾗﾝｽ/・身体発育の評価/・骨、歯の発達 

・ﾊﾟｰｾﾝﾀｲﾙ値、ｶｳﾌﾟ指数、ﾛｰﾚﾙ指数 

（2）精神・運動・感覚機能的発達 

・改訂日本版ﾃﾞﾝﾊﾞｰ式発達ｽｸﾘｰﾆﾝｸﾞ検査 

（3）知的機能 

 ・ﾋﾟｱｼﾞｪの認知発達理論 (乳幼児期：感覚運動位相、前操作位相) 

・ｺﾐｭﾆｹｰｼｮﾝ機能 

（4）情緒・社会的特徴と発達 

 ・愛着形成と分離不安、性差 

・自律性・自発性  

ｴﾘｸｿﾝ自我発達理論(乳幼児期：基本的信頼感対不信感、自律感対恥・疑惑、

積極性対罪悪感) 

2）子どもの日常生活状の況を把握する 

・基本的生活習慣の自立段階（食事、排泄、清潔、更衣、睡眠）、遊び、学習 

3）子どもに対する家族の関わり方を知り、現在の子どもの状況と関連づけられる 

・ﾎﾞｳﾙﾋﾞｰのｱﾀｯﾁﾒﾝト理論（愛看形成）、ﾏｰﾗｰの分離-固体化理論 

・生育歴(親子関係)から生じる問題 

2．成長発達段階に応じた 

基本的生活習慣の獲得への

援助、健康障害に応じた日常

生活援助ができる 

 

1）成長発達段階と病状に応じた関わりをする 

・病状に配慮したｺﾐｭﾆｹｰｼｮﾝ方法・説明の工夫 

・必要な休息を含めた生活のﾘｽﾞﾑの考慮 

2）ﾌｨｼﾞｶﾙｱｾｽﾒﾝﾄを行い、全身状態を知る 

・正確な計測・観察 

3）子どもと家族にとって、最適な生活環境の調整をする 

・安全の確保、環境整備、家族の協力を得る 

・ﾌﾟﾗｲﾊﾞｼｰの保護、安心できる環境の工夫 

4）発達段階や健康障害に応じた日常生活援助を実施する 

（1）基本的な生活習慣の理解 

・日常生活行動の把握 

・生活環境の把握・活動と休息の一日の流れとしての捉え 

・生活環境（保育所の規則・行事・日課） 

（2）発達段階に応じた基本的生活習慣の確立への援助    

・食事（食事の調理形態、必要摂取量、ｱﾚﾙｷﾞｰ）と食行動 

 ・おやつの意義・工夫 

 ・排泄行動、ﾄｲﾚﾄﾚｰﾆﾝｸﾞの関わり 

・清潔行動・衣服の着脱、感染予防など 

・睡眠（ﾚﾑ､ﾉﾝﾚﾑ、午睡）・休息と活動・運動 

（3）発達段階や健康障害に応じた日常生活援助の実施  

食事、排泄、睡眠、清潔、更衣、遊び、学習 

（4）成長発達段階に応じた遊びや学習の援助の理解 

・遊びの意義    

・遊びと成長発達の関連 

   成長・発達段階に応じた遊び ・遊びの内容・遊具玩具の選択 

想像・発想力、興味関心の広がり、遊びと社会性の発達 

・友達・保育士・他の人との関係と関わりの反応 



 

実習目標 行動目標/学習内容 

    子ども間のﾄﾗﾌﾞﾙと対処方法 

・家族への情報提供・依頼 

3．小児各期に起こる事故の

特徴を理解し、事故防止に努

めることができる 

1）小児各期に起こる事故の特徴を理解する 

（1）事故の起きやすい場所・原因 

・生活環境（保育所の構造・施設・設備） 

・発達上の特性 

（2）事故の危険性を把握し、安全に対する配慮 

・保育環境   ・物的環境   ・人的環境 

（3）施設の行っている安全対策 

・外部侵入者への対策  ・園外保育時の危険性と対策 

2）成長発達段階、健康ﾚﾍﾞﾙに応じた事故防止の援助を実践する 

  ・保育、病室環境の整備（危険物の除去、寝具の整理整頓） 

  ・危険な行動の説明 

  ・家族への説明、指導 

3）感染予防の援助を実践する 

  ・ｽﾀﾝﾀﾞｰﾄﾞﾌﾟﾘｺｰｼｮﾝ 

4）健康の保持増進のための支援（健康教育）を実施する    

（1）健康状態の把握と対処方法の理解 

（2）健康管理の必要性の理解 

・子どもを取り巻く諸環境  

・育児不安 

・事故(誤飲、窒息、転倒・転落、交通事故など) 

・不適応行動 

・感染 

・ｱﾚﾙｷﾞｰ（ｱﾚﾙｷﾞｰ性疾患、ﾊｳｽﾀﾞｽﾄなど） 

（3）健康教育の実施の振り返りと改善 

4．子どもの健康段階、治療

過程に応じた援助が理解で

きる  

 

1）病状と行われている診療内容を理解する 

・薬剤の用量の算出含む 

2）健康障害・入院による環境の変化とその影響について理解する 

・健康障害や診療・入院が子どもと家族・きょうだいに及ぼす影響 

 ・健康障害の経過による特徴 

 ・入院前の生活からの変化と問題 

3）子どもや家族が示している苦痛とその原因を理解する 

・健康障害・入院を子どもと家族がどのように受け止めているかを理解する 

・子どもの苦痛の捉え方（痛みなどの症状・活動制限による苦痛・不安） 

4）小児看護の視点から対象の状況を分析し理解する  

 ・情報の整理、ｱｾｽﾒﾝﾄ  

5）看護上の問題点を把握し、看護計画を立案・評価・修正する 

・健康障害の経過による特徴をふまえた援助計画 

・痛みなどの症状・活動制限・不安緩和と安楽への援助計画 

5．子どもとその家族に関心

を寄せ、小児の基本的権利を

尊重した態度を身につける

ことができる 

1）子どもに説明、了解を得てから行動し小児の基本的権利を尊重した関わりが  

できる 

（1）看護実践における小児の権利と擁護の援助 

（2）治療・検査・処置の援助方法と配慮を理解する 

・ﾌﾟﾚﾊﾟﾚｰｼｮﾝ、ｲﾝﾌｫｰﾑﾄﾞｺﾝｾﾝﾄ､ｲﾝﾌｫｰﾑﾄﾞｱｾﾝﾄ 

・ﾃﾞｨｽﾄﾗｸｼｮﾝ 



 

実習目標 行動目標/学習内容 

・安全・安心のための工夫 

・患児・家族への細やかな説明と納得 

・患児・家族の治療参加を促す 

（2）関わりが子どもにどのような影響を与えるかを考える 

1）家族や周囲の大人が関わった時の子どもの反応の理由・意味 

・子どもに与える影響：安心、学習（しつけ）、意欲など   

・家族の小児に対する思いに対する配慮 

6．子どもが利用できる社会

資源を理解できる 

1）子どもを守り支える法律・制度、事業、施設などの社会資源を理解する 

（1）継続看護の意義 外来との連携  

（2）他職種との連携    

・健康福祉ｾﾝﾀｰ（県） 

 ・保健ｾﾝﾀｰ（市町村）、学童保育、放課後ﾃﾞｲｹｱ、病児、病後児保育 

 ・児童相談所    

・学校・保育園 

（3）小児を保護する法律と保健対策 

 ・児童福祉法    

・母子保健法（養育医療）   

・予防接種法 

 ・障害者総合支援法  

 ・小児慢性特定疾患治療研究事業 小児慢性特定疾患 

７．看護者として必要な態度

を養うことができる  

（共通目標） 

 

1）相手（患者・家族・医師・看護師・多職種）を尊重し思いやることができる 

（1）その場の状況にふさわしい行動・言葉遣い 

（2）身だしなみ 

（3）誠実な態度 

（4）体調管理 

（5）乳幼児を尊重し、思いやりの姿勢をもったｺﾐｭﾆｹｰｼｮﾝがとれる 

・子どものﾍﾟｰｽに合わせた会話 

・子どもの思いを聴く姿勢（待つ、理解する気持ち） 

・子どもの特徴、反応をとらえた行動・話しかけ/・子どもの関心事 

・子どもに合わせた言葉づかい 

・子どもと目線を合わせる 

2）学習に対しての主体的な取り組み 

（1）事前学習 

（2）自己の課題への取り組み（看護技術の自己研鑽・文献検索） 

（3）最善の看護の提供を追求 

（4）ｶﾝﾌｧﾚﾝｽ･振り返り会等の積極的な意見交換（他者の意見を受け止め、自己の

考えを表現） 

（5）期限の厳守（提出物・約束事） 

3）報告・連絡・相談する 

（1）自分の行動を言語化する 

（2）要点を整理して伝える 

（3）相手の状況や反応を確認しながら優先度を考えて伝える 

（4）ﾀｲﾑﾘｰに報告する 

（5）連絡することにより情報を共有する 

（6）気がかりや確信がもてないことなどについて相談する 

4）ﾁｰﾑﾜｰｸを考えた行動 



 

実習目標 行動目標/学習内容 

（1）ﾁｰﾑ内の相互の役割を調整する（ﾘｰﾀﾞｰｼｯﾌﾟ･ﾒﾝﾊﾞｰｼｯﾌﾟ）  

（2）ｱｻｰﾃｨﾌﾞなｺﾐｭﾆｹｰｼｮﾝがとれる 

（3）得た情報を交換し対応を考える 

5）安全管理への配慮 

（1）感染対策の徹底 

（2）医療事故防止のための意見交換 

（3）医療事故防止のための共有化 

（4）日々の生活の中で事故防止のための行動（環境整備などﾘｽｸを考えた行動） 

（5）個人情報管理（記録物の管理を含む） 

6）自己の実習の振り返りと看護観の形成 

（1）自己の傾向の振り返り（分析） 

（2）自己の課題の明確化 

（3）大切にしていきたい看護（自分の目指す看護師像・自己と向き合い課題解決

のための行動） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

母性看護学実習の考え方 

 

 

「母性看護学実習」では、正常妊娠の経過と正常な妊産婦、褥婦、新生児の看護の実際を学習する機

会とする。母性看護技術の修得とともに、母性看護の対象を幅広くとらえた看護実践の基礎を学ぶ内容

とした。そのために、母児を対象の中心としながらもさらにその家族、社会背景、母児とその家族を擁

護する社会制度（行政・地域ｻｰﾋﾞｽ）まで考えられるような実習としていく。 

 

科目名 単位 時間 目的 

母性看護学実習 2 90 
ﾏﾀﾆﾃｨｻｲｸﾙにある対象を理解し、妊婦・産婦・褥婦・新生児に対する健康維持・

促進・回復のための看護が実践できる基礎的能力を養う 

 

母性看護学実習 

1）実習目標 

（1）ﾏﾀﾆﾃｨｻｲｸﾙにある対象を理解し、正常な経過を促進するための援助の方法が理解できる 

（2）新生児の生理的特徴を理解し、胎外生活適応への援助が理解できる 

（3）母児の関係確立、新たな家族役割への適応を促す援助ができる 

  （4）生命の誕生に立ち会うことにより生命の尊厳・神秘性について考え、自己の母性観・父性観を

深める 

 （5）看護者として必要な態度を養うことができる（共通目標） 

2）実習期間・場所・時間 

（1）実習期間：2 年次 第 2 学期～3 年次（詳細は学生配置表参照）  

（2）実習場所：浜田医療ｾﾝﾀｰ 4 階北病棟  浜田市子育て世代包括支援ｾﾝﾀｰ「すくすく」 

        うい助産院 

＜詳細＞ 

 

（3）実習時間：90 時間（2 単位） 実習 1 単位時間：45 分 

 

 3）学習内容 

実習目標 行動目標/学習内容 

1．ﾏﾀﾆﾃｨｻｲｸﾙにある対象を理解

し、正常な経過を促進するた

めの援助の方法が理解でき

る 

 

 

1）妊娠期における対象の理解 

（1）妊娠による母体の変化 

生殖器における変化、初産婦・経産婦の区別、妊娠による全体的変化(体重、

皮膚、代謝、呼吸器系、循環器系、消化器系、腎・泌尿器系、内分泌系) 

（2）妊婦一般健康診査による母体の生理的変化の把握 

妊婦健康診査の目的・方法・内容、受診の回数と間隔、妊婦健康診査受診

施設名 時間数 住所 電話番号 

浜田医療ｾﾝﾀｰ 

4 階北病棟（新生児室）・産婦人科外来 

72 時間 

（8 日間） 

 

浜田市子育て世代包括支援ｾﾝﾀｰ「すくすく」 
9 時間 

（1 日間） 
浜田市野原町 859-1 0855-22-1253 

うい助産院 
9 時間 

（1 日間） 
浜田市牛市町 82 2 階 050-3631-8330 

 1 日目 2 日目 3～4 日目 6 日目 7～9 日目 10 日目 

 

9:00～16:00 

AM 

病棟ｵﾘｴﾝﾃｰｮﾝ 
浜田医療ｾﾝﾀｰ 4 階北病棟（新生児室）・産婦人科外来 

うい助産院 

浜田市子育て世代包括支援ｾﾝﾀｰ「すくすく」 
 

16:00～

16:45 

実践活動外学習時間（学内） 

ｶﾝﾌｧﾚﾝｽ等    ｶﾝﾌｧﾚﾝｽ ｶﾝﾌｧﾚﾝｽ 

中間評価 
ｶﾝﾌｧﾚﾝｽ 振り返りの会 



 

実習目標 行動目標/学習内容 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

券の利用（公費負担）、血液抗体検査、血液一般、尿検査（蛋白・糖） 

（3）正常からの逸脱または逸脱の可能性 

妊娠の定義、妊娠週数の確認、予定日の算出  

（4）妊娠経過に影響を及ぼす因子 

家族背景、労働環境、日常生活 

（5）母体の変化に応じたｾﾙﾌｹｱの現状 

不快症状（ﾏｲﾅｰﾄﾗﾌﾞﾙ）への対処、日常生活（食生活、嗜好品、排泄、清潔、

運動姿勢、休息・睡眠、衣生活、性生活、ｽﾄﾚｽｺｰﾋﾟﾝｸﾞ） 

（6）妊娠週数に応じた胎児及び付属物の状態 

胎盤の形成と位置、羊水量、胎児の発育、胎動 

（7）妊婦の心理・精神状態 

   身体的・社会的変化に伴う心理、妊娠経過に伴う不安や葛藤 

（8）妊婦の心理・精神状態に影響を及ぼす因子 

   妊娠の受容、家族の反応 

2）妊娠期における対象への看護実践 

（1）妊婦の健康診査の見学・介助 

体重測定、血圧測定、子宮底長・腹囲測定、ﾚｵﾎﾟﾙﾄﾞ触診法（第 1 段法・第

段法）、ﾉﾝｽﾄﾚｽﾃｽﾄ、超音波断層法、内診介助（安全安楽を考えた介助、羞

恥心への配慮、内診台の操作、昇降の介助、必要物品と清潔操作） 

（2）妊婦の心理的な援助  

ﾌﾟﾗｲﾊﾞｼｰへの配慮 

（3）早期に受診する必要がある症状 

   ①妊娠悪阻 

   ②流・早産 

   ③妊娠糖尿病 

   ④妊娠高血圧症 

   ⑤常位胎盤早期剥離 

   ⑥前期破水 

（4）入院が必要な妊婦に対する援助 

家族の再調整、出産・育児の準備、日常生活への援助、症状に伴う治療・

援助 

3）分娩期における対象の理解 

（1）分娩の要素と各期の経過 

分娩の 3 要素、分娩の経過 

（2）分娩第 1～3 期の正常な経過 

陣痛（発作・間歇）、産痛部位、破水、血性分泌物、子宮口の開大度、排臨・

発露、胎児娩出、胎盤娩出様式、分娩時出血量、分娩所要時間 

（3）分娩進行に影響を及ぼす母体・胎児因子 

既往歴、妊娠経過 

（4）分娩第 4 期の正常な経過 

分娩後 30 分、1 時間、2 時間の子宮収縮の状態と悪露の性状・量、縫合部

痛、後陣痛 

（5）胎児及び付属物の状態 

連続的胎児心拍数ﾓﾆﾀﾘﾝｸﾞ（CTG）、胎盤の観察と計測 

（6）胎児の健康状態に影響を及ぼす母体の健康状態 

薬剤・放射線、喫煙、飲酒、既往症の有無、多胎、母体感染・合併症の     

有無 

4）分娩期における対象への看護実践 

（1）分娩第１～３期の援助 

   産婦の基本的ﾆｰｽﾞへの援助（水分・栄養補給、清潔、更衣、排泄、睡眠・

休息） 

（2）産婦の心理的援助 

分娩進行に伴う産婦の心理的変化 

（3）陣痛（産痛）緩和の援助 

   分娩を促進させる援助、産痛緩和 

（4）子宮内感染防止の援助 

     ｽﾀﾝﾀﾞｰﾄﾞﾌﾟﾘｺｰｼｮﾝ、清潔の保持 

（5）家族への援助 

家族の分娩に対する思い、産婦に付き添う家族への支援 

（6）分娩直後の産婦の援助 

   早期母子接触 



 

実習目標 行動目標/学習内容 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

2．新生児の生理的特徴を理解

し、胎外生活適応への援助が

理解できる 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

3．母児の関係確立、新たな  

家族役割への適応を促す 

援助ができる  

 

 

 

 

 

 

（7）緊急事態の対処 

   産科出血、胎児仮死 

5）産褥期における対象の理解 

（1）生理的変化に影響する因子  

   年齢、既往歴、妊娠・分娩歴、日常生活動作、授乳の有無 

（2）乳汁分泌経過 

乳房の変化、乳汁の性状と分泌のしくみ 

（3）復古現象の経過 

子宮復古と悪露、全身の変化、分娩による損傷 

（4）復古現象に影響を与える因子 

既往歴、妊娠経過、分娩経過、不快症状（後陣痛、縫合部痛、排尿障害、

便秘、脱肛痛） 

（5）褥婦の心理状態 

  分娩に対する思い、新生児に対する思い、母親への適応過程（ﾙｰﾋﾞﾝ）、ﾏﾀ

ﾆﾃｨﾌﾞﾙｰ、産後うつ 

（6）褥婦の過程・社会環境から退院後の生活の把握   

家族構成、家族間の役割調整、生活環境、夫・家族の面会状況、ｿｰｼｬﾙｻﾎﾟ

ｰﾄ、職場復帰、父親の心理的変化、きょうだいの心理的変化 

6）産褥期における対象への看護実践 

（1）乳汁分泌促進の援助と指導 

直接授乳の介助、乳頭・乳房ﾏｯｻｰｼﾞなど 

（2）乳房・乳頭ﾄﾗﾌﾞﾙの援助 

   乳頭・乳房ﾏｯｻｰｼﾞ、罨法、創処置、搾乳 など  

（3）復古現象を促す援助 

日常生活援助と保健指導(栄養、休息・睡眠、活動、清潔、排泄)、産褥体操 

（4）産褥期に起こしやすい感染症の予防への援助 

悪露交換・排尿後消毒 

1）新生児期における対象の理解 

（1）出生直後の児の生理的変化 

   出生直後の評価（ｱﾌﾟｶﾞｰｽｺｱ）、成熟度の評価、全身の観察（身体各部の計

測、奇形の有無）、応形機能、産瘤・頭血腫 

（2）新生児の胎外生活適応過程 

   体温・呼吸・循環、生理的体重減少、消化・吸収、生理的黄疸、免疫、原

始反射、排尿・排便 

（3）新生児の栄養状態 

   栄養方法(母乳・人工乳)、授乳方法(直接授乳、搾乳、哺乳瓶授乳)、授乳量 

（4）新生児の胎外生活適応過程を阻害する因子 

   母体因子、妊娠中の因子、分娩中の因子 

（5）新生児に起こりやすい感染症の徴候 

   敗血症、髄膜炎、臍感染症、新生児結膜炎 

2）新生児期における対象への看護実践 

（1）出生直後の新生児の看護の見学 

  ｱﾌﾟｶﾞｰｽｺｱ、臍帯の処置、低体温の予防、点眼、識別票（ﾈｰﾑﾊﾞﾝﾄﾞ）の装着、

全身の観察（身体各部の計測、成熟度、奇形の有無） 

（2）出生直後の新生児の受け入れ準備 

   保育環境の準備、産婦受け持ち助産師と新生児室看護師との連携 

（3）新生児の胎外生活適応の援助 

育児技術（抱き方、寝かせ方、調乳、瓶哺乳・排気、衣服の着脱、沐浴・

清拭、臍処置、おむつ交換、環境調整 

（4）新生児の診察と検査 

経皮的黄疸測定、血清ﾋﾞﾘﾙﾋﾞﾝ検査、先天性代謝異常検査（ｶﾞｽﾘｰ法）、新生

児聴力ｽｸﾘｰﾆﾝｸﾞ検査（ABR）、Ｋ₂ｼﾛｯﾌﾟの投与 

1）妊娠・分娩・産褥による社会的変化 

妊婦と家族（夫婦、きょうだい、祖父母）、職場・地域社会の環境 

2）母親役割獲得及び家族との役割調整 

母親学級（集団指導）、助産師外来（個別指導）役割ﾓﾃﾞﾙの探索、母親の役割

獲得過程、出産・育児に対する期待・希望・不安、育児技術獲得への援助と

指導（おむつ交換、更衣、授乳指導、沐浴指導） 

3）退院後の母児への継続した支援 

  ・退院指導 

  ・褥婦の不安ｱｾｽﾒﾝﾄ（助産師と保健師の連携） 



 

実習目標 行動目標/学習内容 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

4．生命の誕生に立ち会うこと

により生命の尊厳、神秘性に

ついて考え、自己の母性観・

父性観を深める 

 

  ・母乳外来 

  ・産後 2 週間健診 

  ・産後 1 か月健診 

  ・周産期ｶﾝﾌｧﾚﾝｽ（小児科・産科医師、助産師、外来看護師の連携） 

  ・妊婦保健指導外来（医師から助産師に依頼） 

4）社会資源の活用や諸制度の説明 

・妊娠の届出・出生通知書 

・母子健康手帳の交付・活用 

・妊婦健康診査 

  ・訪問指導 

・市町村の保健指導（母親学級、両親学級） 

・乳幼児健診 

・こんにちは赤ちゃん事業 

・特定妊婦・養育支援訪問事業 

・子育て支援ｻｰﾋﾞｽ 

・産後ｹｱ事業 

・低出生体重児の届出  

・未熟児養育医療 

・分娩費（産科医療補償制度・出産育児一時金）、出産手当金 

・出生届（戸籍法） 

・死産届（死産の届出に関する規定）  

・産前・産後の休暇（労働基準法） 

・育児休業（育児休業法） 

1）各期の看護実践を通して、自己の母性観・父性観を深める 

（1）妊娠期の看護実践 

（2）分娩期の看護実践 

（3）新生児の看護実践 

（4）産褥期の看護実践 

（5）母児の関係確立、家族役割適応の看護実践 

   母親の声のかけ方、新生児へのふれ方、母親の表情、新生児の表情、ﾎﾞｳ

ﾙﾋﾞｰの愛着行動（ｱﾀｯﾁﾒﾝﾄ）、ｸﾗｳｽとｹﾈﾙの母子相互作用、ｴﾘｸｿﾝの基本的信

頼の獲得、ﾙｰﾋﾞﾝの母親役割獲得過程（母親になること） 

 上記（1）～（5）を通して深める 

5．看護者として必要な態度を

養うことができる（共通目

標） 

1）相手（患者・家族・医師・看護師）を尊重し思いやる姿勢 

（1）その場の状況にふさわしい行動・言葉遣い 

（2）身だしなみ 

（3）誠実な態度 

（4）体調管理 

2）学習に対しての主体的な取り組み 

（1）事前学習 

（2）自己の課題への取り組み（看護技術の自己研鑽・文献検索） 

（3）最善の看護の提供を追求 

（4）ｶﾝﾌｧﾚﾝｽ・振り返り会等の積極的な意見交換（他者の意見を受け止め自己の

考えを表現） 

（5）期限の厳守（提出物・約束事） 

3）報告・連絡・相談 

（1）自分の行動を言語化する 

（2）要点を整理して伝える 

（3）相手の状況や反応を確認しながら優先度を考えて伝える 

（4）ﾀｲﾑﾘｰに報告する 

（5）連絡することにより情報を共有する 

（6）気がかりや確信がもてないことなどについて相談する 

4）ﾁｰﾑﾜｰｸを考えた行動 

（1）ﾁｰﾑ内の相互の役割を調整する（ﾘｰﾀﾞｰｼｯﾌﾟ・ﾒﾝﾊﾞｰｼｯﾌﾟ） 

（2）ｱｻｰﾃｨﾌﾞなｺﾐｭﾆｹｰｼｮﾝがとれる 

（3）得た情報を交換し対応を考える 

5）安全管理への配慮 

（1）感染対策の徹底 

（2）医療事故防止のための意見交換 

（3）医療事故防止のための共有化 

（4）日々の生活の中で事故防止のための行動（環境整備などﾘｽｸを考えた行動） 



 

実習目標 行動目標/学習内容 

（5）個人情報管理（記録物の管理を含む） 

6）自己の実習の振り返りと看護観の形成 

（1）自己の傾向の振り返り（分析） 

（2）自己の課題の明確化 

（3）大切にしていきたい看護について考え表現（自分の目指す看護像・自己と  

向き合い課題解決のための行動） 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

精神看護学実習の考え方 

 

 
精神看護学実習では、精神に障害のある対象の特徴を理解する。そして、さまざまな制限や症状・障

害で日常生活技能が低下している対象に対し、精神の健康障害のﾚﾍﾞﾙに応じた自立に向けた看護を学ぶ。

さらに社会復帰を目指した多職種ﾁｰﾑの支援について理解する。精神看護は対人関係を基盤とし、看護

が行われる。そのため、ﾌﾟﾛｾｽﾚｺｰﾄﾞにより自己を洞察することで、他者を理解することを学ぶ。対象と

の関わりを通して、精神に障害がある対象に対する人権擁護や倫理について学ぶ。 

 

科目名 単位 時間 目的 

精神看護学実習 2 90 
精神に障害のある対象を理解し、看護の実践を通して他者を尊重する姿勢を 

身につける 

 

精神看護学実習 

1）実習目標 

（1）疾患及び治療とその影響を解釈し、患者の症状と関連づける 

（2）患者のｾﾙﾌｹｱ能力をｱｾｽﾒﾝﾄし、ｽﾄﾚﾝｸﾞｽ･ﾘｶﾊﾞﾘｰの観点を踏まえながら必要な援助を実践する 

（3）患者－看護者関係の発展過程を理解し、治療効果を高めるための援助を実践する 

  （4）地域に暮らす精神障害者に必要なｻﾎﾟｰﾄ体制について知る 

 （5）看護者として必要な態度を養うことができる（共通目標） 

 

2）実習期間・場所・時間 

（1）実習期間：2 年次 第 2 学期～3 年次（詳細は学生配置表参照）  

（2）実習場所：浜田医療ｾﾝﾀｰ 社会医療法人清和会 西川病院 

（3）実習時間：90 時間（2 単位） 実習 1 単位時間：45 分 

  

3）学習内容 

実習目標 行動目標/学習内容 

1．疾患及び治療と

その影響を解

釈し、患者の

症状と関連づ

ける 

1）疾患の特徴（時期や段階、生活への影響）を述べる 

 病因・発症からの経過・発達課題の獲得 

2）治療やその影響を述べる 

 （1）薬物療法（作用・副作用） 

 （2）精神療法（個人療法・集団療法・家族療法） 

 （3）ﾘﾊﾋﾞﾘﾃｰｼｮﾝ 

3）疾患・治療による影響だけでなく、生活背景やそれまで培われた価値観、他者との関係性

などをふまえて、患者の置かれている状況の気づきを述べる 

 （1）入院歴・家族関係・価値観・他者との関係 

 （2）一日の生活行動 

（3）長期入院の実際 

退院への意欲の希薄・家族の受け入れが消極的・地域の社会資源が不十分・地域社会

の理解不足 

内容 時間 詳細 

臨地実習 76 
13：00～16：00（4 時間） 初日 

9：00～16：00（8 時間/日） 2 日目以降 

実践活動外 

学習時間 
14 

9:00～9：45（1 時間） 実習ｵﾘｴﾝﾃｰｼｮﾝ 

9:45～12：00（3 時間） 模擬ﾌﾟﾛｾｽﾚｺｰﾄﾞｶﾝﾌｧﾚﾝｽ 

16：00～16：45（1 時間/日） 学生控室にて文献検索・技術演習・ｶﾝﾌｧﾚﾝｽ 



 

実習目標 行動目標/学習内容 

2．患者のｾﾙﾌｹｱ

能力をｱｾｽﾒﾝﾄ

し、ｽﾄﾚﾝｸﾞｽ･ﾘｶ

ﾊﾞﾘｰの観点を踏

まえながら必要な

援助を実践する 

1）患者のｾﾙﾌｹｱ能力を評価する 

（1）ｾﾙﾌｹｱ評価 

    全介助・部分介助・声かけ見守り・教育指導支援・自立 

（2）自己管理能力 

（3）普遍的ｾﾙﾌｹｱ要件 

 十分な空気・水分・食物の摂取 

 排泄過程と排泄物に関するｹｱ 

 活動と休息のﾊﾞﾗﾝｽの維持 

孤独と人との付き合いのﾊﾞﾗﾝｽの維持 

個人衛生の維持 

 生命・機能・健康に関する危険の予知 

2）患者の認識や持っている力を述べる 

 意識と認知機能・感情・学習と行動・知能・ﾚｼﾞﾘｴﾝｽ・ｽﾄﾚﾝｸﾞｽ・ﾘｶﾊﾞﾘｰ 

3）患者の状態に合わせて、必要な日常生活援助を実践する 

（1）日常生活における身体ｹｱ 

（2）睡眠の援助  

3．患者－看護者関

係を理解し、治療

効果を高めるため

の援助を実践する 

1）自己の認識と他者の認識の相違点を捉え、自己の傾向を認める 

自らの偏見とおそれ・ｺﾐｭﾆｹｰｼｮﾝの癖・認知のゆがみ 

2）患者-看護者関係における感情体験を経験しながら、患者にとって効果的な関わりを看護

師とともに考え実践する 

（1）自己一致・応答性 

（2）主体性と自立性の尊重：患者のﾍﾟｰｽを守る・守秘義務・ﾊﾟｰｿﾅﾙｽﾍﾟｰｽ 

（3）共感・そばにいること・現実検討（ともに行動し確認する）・言語的・非言語的ｺﾐｭﾆｹｰ      

ｼｮﾝの活用 

4．地域に暮らす精

神障害者に必要

なｻﾎﾟｰﾄ体制に

ついて知る 

1）地域の環境整備（社会生活支援施設）の実際について述べる 

（1）相談支援（一般・特定）・地域の相談窓口 

（2）医療にかかわるｻｰﾋﾞｽ：自立支援医療費・精神科訪問看護・精神科ﾃﾞｨﾎｽﾋﾟﾀﾙ・ACT（包括型

地域生活支援ﾌﾟﾛｸﾞﾗﾑ） 

（3）生活を支えるｻｰﾋﾞｽ：日中の活動の支援（自立訓練・就労移行支援・就労継続支援）・      

住まいの場 

2）地域生活支援施設および病院での多職種連携における看護師の役割について述べる 

5 ．看護者と して 

必要な態度を養

う こ と が で き る 

（共通目標） 

1）相手（患者・家族・医師・看護師）を尊重し思いやる姿勢 

（1）その場の状況にふさわしい行動 

（2）身だしなみ 

（3）誠実な態度 

（4）体調管理 

2）学習に対しての主体的な取り組み 

（1）事前学習 

（2）自己の課題への取り組み（看護技術の自己研鑽・文献検索） 

（3）最善の看護の提供を追求 

（4）ｶﾝﾌｧﾚﾝｽ・振り返り会等の積極的な意見（他者の意見を受け止め自己の考えを表現） 

（5）期限の厳守（提出物・約束事） 

3）報告・連絡・相談する 

（1）自分の行動を言語化する 

（2）要点を整理して伝える 

（3）相手の状況や反応を確認しながら優先度を考えて伝える 

（4）連絡することにより情報を共有する  

（5）気がかりなことや確信がもてないことなどについて相談する 



 

実習目標 行動目標/学習内容 

4）ﾁｰﾑﾜｰｸを考えた行動 

（1）ﾁｰﾑ内の相互の役割調整（ﾘｰﾀﾞｰｼｯﾌﾟ・ﾒﾝﾊﾞｰｼｯﾌﾟ） 

（2）ｱｻｰﾃｨﾌﾞなｺﾐｭﾆｹｰｼｮﾝがとれる 

（3）得た情報を交換し対応を考える 

5）安全管理への配慮 

（1）感染対策の徹底 

（2）医療事故防止のための意見交換 

（3）医療事故防止のための共有化 

（4）日々の生活の中で事故防止のための行動（リスクを考えた行動） 

（5）個人情報管理（記録物の管理を含む） 

6）自己の実習の振り返りと看護観の形成 

（1）自己の傾向の振り返り（分析） 

（2）自己の課題の明確化 

（3）大切にしていきたい看護について考え表現（自分の目指す看護像・自己と向き合い課題解決

のための行動）ための行動） 

 


