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１．緒言
　医療の高度化，在院日数の短縮化により，社会が
看護師に期待する能力も高度なものとなっている．
文部科学省は，大学における看護系人材養成のあり
方に関する検討会最終報告で，学士課程において「コ
アとなる看護実践能力と卒業時到達目標」を提示し
ており，看護実践能力の一つに「根拠に基づき看護
を計画的に実践する能力」を提示している1）．また，
免許取得前に学ぶべき教育内容として，フィジカル
アセスメントが，対象者の生命の維持や，身体の苦
痛を早期に緩和する基礎となる技術であり，強化す
る必要があると報告されている2）．多数の看護系大
学でフィジカルアセスメントを授業に取り入れてい
ることが報告されており3），看護基礎教育において，
フィジカルアセスメントの教育を行うことは定着し
つつある．学内の講義や演習で得た知識や技術を統
合するのが臨地実習であり，臨地で受け持つ患者の
観察やアセスメントにフィジカルアセスメントを活
用する機会を設定していくことが，実践能力を養成
するために必要となる．実習時間が短縮化される中
で，学生は受け持ち患者の日々の身体状態の把握を
主体的に実行することに意識が向きにくく，身体把
握能力の向上を実感することが困難である．また，
高齢者は病歴が複雑であること，症状が非定型的で
あること，個人差が大きいなどの特徴があり，課題
やニーズを適切に把握するためには患者を統合的に
とらえるための方法が必要である．これまで高齢者
理解のための教育方法の検討4），老年看護学実習で
の看護技術の習得状況についての報告はあるが5），
臨地実習においてフィジカルアセスメントの教育実
践とその効果についての報告は見当たらない．この
ような現状を受け，A 大学では，教育改善として
平成22年度より老年看護学実習において毎日繰り返
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しフィジカルアセスメントを行う実習方法を導入し
た．本研究の目的は，老年看護学実習でフィジカル
アセスメントの実践を通して得られた学生の学びを
明らかにすることである．さらに，老年看護学実習
を3年次に履修する学生と4年次に履修する学生がい
たため，履修時期の違いによるそれぞれの学びの特
徴を明らかにする．

２．方法
２. １　研究デザイン
　質的帰納的研究法を用いた．
２. ２　用語の定義
　本研究において，フィジカルアセスメントは，頭
部から足先までの全身状態を把握するために，問診，
視診，触診，打診，聴診のあらゆる技術を用いるこ
とであり，患者から主観的な情報を収集し，客観的
情報として身体的側面の情報を収集してアセスメン
トする際に活用されるものとした6）．活用する場面
は，一日の行動計画を立案するときや修正するとき，
看護診断を導くとき，看護ケアを評価するときなど
患者にかかわるすべての過程において実施するもの
とした．
２. ３　研究協力者
　A 大学看護学専攻で老年看護学実習を2010年9月
～2011年1月に実施した3年次生，2011年4月～7月に
実施した4年次生に研究協力を依頼した．79名中研
究協力に同意した44名（3年次生17名，4年次生28
名）のフィジカルアセスメントについての自己評価
表（レポート）を分析対象とした．
２. ４　実施方法
２. ４. １　老年看護学実習の概要
　A 大学では，3年生後期から4年生前期に各論実
習を行っていた．学生は，老年，小児，母性，精
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神，地域，在宅の実習を通年で履修し，所属するグ
ループによって，これら6領域の実習を経験する順
番が異なっていた．学生全員が，成人看護学実習 I
（慢性期）を 3年生後期に，成人看護学実習 II（急
性期）を4年生前期に履修した．したがって，3年生
の後期に老年看護学実習を履修する学生と，成人看
護学実習 I を含む4領域の実習を3年生後期に履修し
てから，4年次に老年看護学実習を履修する学生と
がいた．老年看護学実習は，2週間，2単位であり，「老
年期にある対象の加齢に伴う身体的・心理的・社会
的変化の特徴と人生の統合期である発達課題を理解
し，対象に応じた看護を実践できる能力を養う」こ
とを目的とした．月曜日は学内日であり，1週目火
曜日と水曜日は特別養護老人ホームで，1週目木曜
日から2週目の6日間を回復期リハビリテーション病
院で実習を行った．回復期リハビリテーション病院
では，受け持ち実習を行い，看護過程を展開した．
受け持った患者は，理学療法，作業療法，言語療法
の3種類のリハビリテーションを受けており，リハ
ビリテーションの間の休息が必要な状態であった．
また，脳梗塞や脳出血後に麻痺が残存している状態
であり，食事や口腔ケアに時間がかかることが多く，
学生が患者と接する時間は限られていた．
２. ４. ２　フィジカルアセスメント
　観察項目は，系統別アプローチを中心に中枢神経，
呼吸器，循環器，消化器，泌尿器，皮膚の6つのシ
ステムとした．リハビリテーションを受けている患
者に対してフィジカルアセスメントを行うため，疼
痛と ADL についても観察するようにした．運動器
については，受け持ち患者が重度の認知症を持って
いる場合が多く，筋骨格系の検査への指示を理解で
きないこともあったため，日常生活動作として観察
し，ADL に含めた．感覚器については，視野を確
認すること，認知能力を加味した受け答えにより聴
力や発語を確認することが，脳梗塞や脳出血を持つ
患者の観察には必要になるため，中枢神経系に含め
た．また，高齢者は薬物の体外への排泄が生理的機
能の低下により阻害されやすいため，薬剤の効果，
副作用についても観察項目に含めた．学生への配布
資料に，それぞれのシステムの基本的な観察項目を
例として示し，結果の記載例も示した．また，学生
がフィジカルアセスメントを行う手順がイメージで
きるように，患者の基本情報を得るために簡便に
実践できる5つのステップについて記載されている 

‘Who has time for a head-to-toe assessment’7）を
資料として配布した．この方法は，概観をつかむこ
とから開始し，頭と首，上半身，胸腹部，足へと進
めていく．例えば，概観では，移動は歩行か車椅子

か，握手した際の皮膚温はどうか，会話をしながら
受け答えはどうかなどを確認することが説明されて
いる．頭と首では，瞳孔はどうか，舌の乾燥，口唇
のチアノーゼはないかを確認する．上半身について
は，両手で脈を触診することや浮腫や傷はどうか，
握力や感覚はどうかをみていく．胸腹部については，
心音，呼吸音，腸蠕動音を聴取する，胸壁や腹部に
疼痛がないかをみていく．最後に，両足の動脈を触
知し，浮腫はどうか，自分の手に対して患者の足を
押し上げるように言い，足の力を見るという5つの
ステップについて記載されている．
２. ４. ３　�フィジカルアセスメントを組み入れた実

習の流れ
　老年看護学実習前のオリエンテーションで，日々
の実習でフィジカルアセスメントをどのように組み
込んでいくのかについて説明を行った．このフィジ
カルアセスメントの目的は，患者に何が起こってい
るのか自分の目で確かめることであり，そのため毎
日行うこと，なるべく午前中の早いうちに行うこと
とした．フィジカルアセスメントを行うことで得ら
れた情報を，一日の行動計画に反映すること，次の
日の行動計画を立案する際に活用すること，看護診
断を導く際や，その後のケアの評価に活用すること
を説明した．フィジカルアセスメントを組み込んだ
実習進行は表１の通りである．病棟実習1日目の終
了後，その日一日患者に接し観察したこと，カルテ
からの情報などから患者に必要な観察項目を考え，
整理してくるように指導した．実習2日目からフィ
ジカルアセスメントを開始した．前日に学生があげ
た観察項目は必ず教員が確認し，個人面談を実施
し，観察すべきポイントとなぜその観察項目が重要
なのか学生が思考できるように指導した．また，患
者にフィジカルアセスメントを行う際には，実習指
導者である看護師もしくは教員が同行し，適切に実
施できるように支援した．学生の自己学習を促進す
るために，「フィジカルアセスメントから看護ケア
への思考プロセス」を参考資料として配布し8），観
察した結果を記録用紙に記載することを週末の課題
とした．3日目は，学生が記載した問題関連図とフィ
ジカルアセスメントの観察項目との関連を理解でき
るように指導した．3～6日目は，学生は前日に観察
項目をあげ，フィジカルアセスメントを行った．不
足している観察項目はないか，観察した結果の記載
は適切かについて適時教員が指導した．学生は，午
前中に行ったフィジカルアセスメントで得られた情
報をどのように解釈したのか，また，行動計画やケ
アの内容に修正が必要かどうかを教員や実習指導者
と相談した．看護診断を導く際には，それまで学生
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がフィジカルアセスメントを通して把握してきた患
者の状態を確認した．看護計画立案後は，患者の状
態把握およびケアの評価のためにフィジカルアセス
メントを行い，観察結果の解釈や情報の統合につい
て教員とディスカッションしながら進めていった．
回復期リハビリテーション病棟での実習において，
フィジカルアセスメントを通して得られた学びを学
生が自己評価表に記載し，実習終了後に実習記録と
して提出した．
２. ５　分析方法
　学生がフィジカルアセスメントを行って自分に生
じた変化， 起こった感情，学んだことについて記載
した自己評価表（レポート）を分析した．分析手順
は，自己評価表に記載された内容を繰り返し読み，
学生の記述内容を元に，獲得した知識や学び，体験
した感情，できるようになった行動として記録され
た文脈を抽出し記録単位に整理した．各記録単位を
類似するものでまとまりをつくり，内容を抽象化し
て表したものをサブカテゴリとして命名した．全体
のサブカテゴリを検討・比較しながら，類似性のあ
る意味を表すものをまとめ，カテゴリとして命名し
た．信頼性確保のため，複数の研究者で内容を確認
し，一致させた．なお，実習時期の違いにより，3
年次生で老年看護学実習を履修する学生と，4年次
生で履修する学生を区別して分析を行い，相違点を

比較検討する目的から，3年次生の学びから帰納的
に抽出したカテゴリをもとに，4年次生のサブカテ
ゴリを分類した．
２. ６　倫理的配慮
　研究の趣旨，目的，方法，データの取り扱い，研
究協力への意思選択の権利，途中辞退の自由，得ら
れた内容の秘匿性について文書と口頭で説明した．
個人情報の保護に努め，研究結果の報告に際しても
個人は特定されないことを伝えた．研究への参加は
あくまでも任意で，研究に参加しなくても何ら不利
益を被らないことを説明した．学生にプライバシー
の確保，諾否が評価・指導に影響しない旨を説明し，
文書での同意を得た．研究協力の有無や，自己評価
表（レポート）の記載内容が成績評価に影響しない
よう，学生が実習を終え，自己評価表（レポート）
を含めた実習記録を提出し，成績が確定した後に研
究協力の説明を実施した．成績確定後に同意が得ら
れた学生のレポートのみ分析を行った．本研究は鳥
取大学倫理委員会の承認を受けた（承認番号1426）．

３．結果
　老年看護学実習にフィジカルアセスメントを導入
した学生の学びとして，【患者の理解が深まる】，
【フィジカルアセスメントを捉えなおす】，【患者へ
の関心が高まる】，【自己の課題が明確になる】，【観

表１　フィジカルアセスメントを組み込んだ実習の流れ



538 西村直子・前田恵利

察に対する姿勢が変化する】，【フィジカルアセスメ
ント能力の向上を実感する】，【ケアへの活用を意識
する】の７つのカテゴリが抽出された（表2）．3年
次生で25のサブカテゴリと，4年次生で29のサブカ
テゴリが抽出された．以下カテゴリを【　】，サブ
カテゴリを〈　 〉，学生の実習記録への記載内容を
「　」で示す．
３. １　3年次生の学び
３. １. １　患者の理解が深まる
　【患者の理解が深まる】は，フィジカルアセスメ
ントを通して患者を包括的，多面的に捉えるように
なったことを表していた．毎日のフィジカルアセ
スメントを通して，「患者の一部を見るのでなく全
体を見なければと気づいた」，「全体的に見て今どの
ような状況なのかを考えるようになった」と記述さ
れており〈全体を捉える〉ようになっていた．「同
じ患者でも毎日状態が少しずつだけど変化すると学
ぶ」と記載があり，〈患者を変化している存在とし
て捉える〉ようになり，〈患者の変化にいち早く気
づくことができる〉という体験をしていた．「全身
を見て聴いて触れて五感の全てを使って情報を捉え
なければいけない」と感じ，〈自分の目で見て触れ
て感じる大切さを知る〉ことができていた．「フィ
ジカルアセスメントを使用すれば先入観にとらわれ
ることなく客観的に観察できる」と述べており，主
観的情報と合わせて〈客観的に患者を捉える〉こと
ができていた．〈広い視野で見る〉ことを学び，〈見
逃している情報に気づく〉経験をしていた．フィジ
カルアセスメントを通して「患者さんのどこを見て
いけばいいのか，どのような情報を得ていけばいい
のかわかる」と述べ，患者にとって必要な観察項目
や，〈疾患に即した観察項目を把握する〉ことがで
きていた．「身体面と合わせて表出された心の動き，
感情も観察することが大事」と記載され，〈精神的
なことに目を向ける〉ことを学んでいた．
３. １. ２　フィジカルアセスメントを捉えなおす
　【フィジカルアセスメントを捉えなおす】は，フィ
ジカルアセスメントの必要性に疑問を感じていた状
態から，患者を把握するために欠かせない，力をつ
けたいという認識に変化したことを表していた．6
日間の実習で毎日フィジカルアセスメントを実施し
た後に〈実施前のフィジカルアセスメントの捉えを
振り返る〉と「大変そうだ」，「なぜこんなことをす
るのか」と感じていたことを思い出していた．「知
り得たデータを以前のデータと比べることで患者の
状態と変化に気づくことができ，今回やったような
アセスメントは継続してやっていかなきゃと思う」，
「患者さんが寝ている時間が多くてなかなか積極的

になれずにいたが，視診・聴診・打診全てを行って
情報を取ると患者の姿がよく見えてくるため必要な
ことは行っていかなければならないと感じる」と述
べており〈フィジカルアセスメントの必要性を実感
する〉という体験をしていた．そして，〈フィジカ
ルアセスメントの力をつけたい〉という感情を持っ
ていた．
３. １. ３　患者への関心が高まる
【患者への関心が高まる】は，フィジカルアセスメ
ントで情報を得ていくうちに患者を把握できている
という感覚を持ち，関係性の構築を実感することが
でき，患者へのさらなる興味がかきたてられていた．
フィジカルアセスメントを行うことで，「患者を把
握することができるので状態や性格にそったコミュ
ニケーションができる」という〈患者に合ったコミュ
ニケーションを模索する〉体験をしていた．また，
「するたびに知らなかった情報も増えていき，それ
までなかった訴えもあったりして徐々に患者さんと
の距離が近くなっていく気がする」という〈患者と
の距離が縮まる〉体験をしており，「質問するだけ
でなくフィジカルアセスメントを行うことで，観察
をしていくうちにもっと患者のことを知りたいと思
う気持ちが増える」と感じ，〈患者のことを知りたい〉
という思いを持っていた．
３. １. ４　自己の課題が明確になる
　【自己の課題が明確になる】は，フィジカルアセ
スメントをうまく行うことができず戸惑ったこと
で，自分の未熟さや不足している部分に気付いたこ
とを表していた．初めは「まずどこから患者の体調，
様子をみるか情報をどう集めるかと悩んでいること
が多かった」と記載されており，〈情報収集する手
順を理解していないことに気付く〉という戸惑いを
感じていた．フィジカルアセスメントを実施したこ
とで，「自分が今まで情報収集するのに患者の発言
やカルテに頼りすぎていた」，「患者の一部しか見れ
ていない」ことに思い至り，〈自分の未熟さに気づく〉
体験をしていた．そこから，「病態を理解しないと
いけない」，「今までは一つ一つを見ていて関連付け
て考える力が不十分」と記載されており〈知識が不
足している〉という課題が明確になっていた．
３. １. ５　観察に対する姿勢が変化する
　【観察に対する姿勢が変化する】は，観察項目の
必要性や観察結果の意味について常に思考するよう
になり，フィジカルアセスメントを行う前と比較し
て観察に対する意識に変化が生じていたことを表し
ていた．学生は，フィジカルアセスメントを通して
〈思考する〉ようになっており，「あらかじめ麻痺
側と患側で皮膚の温度差があったり，麻痺側には浮
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腫があるかもしれないと観察項目を考えて情報収集
をしに行って初めて麻痺側の浮腫に気づくことがで
きた．今まで自分がしてきた観察方法なら気づかな
かった」，「１つずつ確認していって正常と判断した
時は安心し，異常や正常でなければ不安やなぜだろ
うと疾患・年齢・生活が浮かびいろいろと想像する」
と記載されていた．また，「毎日アセスメントする
ことで緊張感が生まれた．患者とのかかわりの中で
少しでも情報を得ようと思った」という〈緊張感を

持つ〉という体験をしていた．さらに，「患者さん
とかかわる時もただ会話する，ケアをするだけでな
く，患者の状態を観察しようと意識するようになっ
た」という〈常に観察しながら関わる〉姿勢になっ
ていた．
３. １. ６　�フィジカルアセスメント能力の向上を実

感する
　【フィジカルアセスメント能力の向上を実感する】
は，収集するべき情報を効率よく得られるようにな

表２　老年看護学実習においてフィジカルアセスメントを実施した学生の学び
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り，自分のアセスメント技術の成長を感じていた．
「効率よく短時間で必要な情報を集められるように
なった」，「一度にいくつかの情報を組み合わせて観
察できるようになった」など〈アセスメント能力の
向上を実感する〉ことができていた．「始めは長く
時間を費やしていたが，アセスメントして患者さん
を把握していくようになると少しずつだが自分に自
信が湧いてきた」という体験から〈患者を把握でき
ていると自信がつく〉ようになっていた．
３. １. ７　ケアへの活用を意識する
　【ケアへの活用を意識する】は，フィジカルアセ
スメントで把握した患者の状態は，ケアに生かして
こそ意味があるという認識を持つようになったこと
を表していた．「最初のころは，フィジカルアセス
メントをすることは患者さんの状態を把握する，変
化にすぐ対応できるようにする程度に考えていた．
患者の全体を見るということはその人の全体像を見
ることの一部であり，アセスメントの結果で個別性
のある看護につなげていける」，「アセスメントを看
護に生かしていくことができれば個別性が生まれて
くると思うのでアセスメントで終わらずケアに生か
していけるようにしたいと思う」など〈アセスメン
ト結果を個別性のある看護につなげる〉ことを意識
するようになっていた．
３. ２　4年次生の学び
　4年次生の学びについては，3年生とは異なったサ
ブカテゴリを含むカテゴリ【患者の理解が深まる】，
【フィジカルアセスメントを捉えなおす】，【自己の
課題が明確になる】，【観察に対する姿勢が変化す
る】，【ケアへの活用を意識する】について重点的に
述べていく．
３. ２. １　患者の理解が深まる
　【患者の理解が深まる】は，フィジカルアセスメ
ントによって，見たり触れたりすることで多くの情
報が得られ，情報同士を関連づけることや見ること
ができない体内で起こっていることにも目を向ける
必要性を実感したことを表していた．「得た情報か
ら，患者の状態，日々の変化，疾病との関連付けを
意識する」，「カルテや関連図の文字の情報と実際の
情報とつなげて思考するきっかけになる」という〈情
報同士を関連付けて考える〉ことができていた．ま
た，「心臓が悪いから循環器系の観察をするだけで
なく，呼吸器も関係しているから他の部位の観察を
する」という解剖生理を理解したうえで，〈身体の
中での関連を考えて全身を観察する〉必要性に気付
き実践していた．「触れることに緊張したが，実際
に触れることで皮膚温や乾燥の程度がわかる」，「視
診でこれほどにも得られる情報が多いことに驚く」，

「カルテに頼りすぎて自分の手で目で見れていな
かった」と気づき〈身体が多くの情報を与えてくれ
ている〉と実感していた．目の前の患者を自分が観
察することで〈今の患者の状態を知る〉ことができ
ると学んでいた．さらに，〈フィジカルアセスメン
トで得た情報と患者の認識を一致させる大切さに気
付く〉など包括的に対象者を捉える必要性に気付い
ていた．
３. ２. ２　フィジカルアセスメントを捉えなおす
　【フィジカルアセスメントを捉えなおす】は，疾
患に関連する観察のみを行うのではなく，全身を観
察することが患者の基本的情報を得るには必要であ
るという学びを表していた．「全身を頭の先から足
の先まで観察することで疾患から予測される以外の
身体の異常を発見することができるとわかる」と考
え，〈全身を系統的にアセスメントすることで異常
を発見できる〉ことに気付いていた． 
３. ２. ３　自己の課題が明確になる
　【自己の課題が明確になる】は，信ぴょう性のあ
る情報を得るには，正確な技術が必要であることや，
患者から理解を得るための説明の重要性に気付いた
ことを表していた．「会話や目に見えることだけの
アセスメントが多く，身体面からのアセスメントが
少なかった」と記載があり，臨地実習での〈身体面
のアセスメントが不足している〉ことを実感してい
た．「患者の負担を軽減するため，知識に基づいた
正確な技術で行うことが大切」，「正確な技術がなけ
れば正確な情報が得られない」と記述されており
〈正確なフィジカルアセスメント技術が重要だと気
付く〉体験をしていた．「体のいろいろな部分を触
る前に，何の意味があってその行為をするのか，わ
かりやすく説明する技術もフィジカルアセスメント
の技術のひとつだと実感する」と記載されており，
〈フィジカルアセスメントの説明を考える〉という
フィジカルアセスメントを実施する際には，患者の
理解をいかに得るかの重要性を学んでいた．また，
「得た情報をどう活用するかも未熟だと感じ，情報
の持つ意味や疾病との関連についてアセスメントす
るための知識が不足している」と感じ，〈得た情報
をもとにアセスメントする知識が不足している〉と
いう課題を見出していた．
３. ２. ４　観察に対する姿勢が変化する
　【観察に対する姿勢が変化する】は，観察する際
には常に根拠を持っておくことや責任を伴うこと，
さらに観察結果を客観的に伝える重要性を学んだこ
とを表していた．「ただ測定すればよいと思ってい
たが，実施する前にこの患者さんはどういう状態だ
から何を観ないといけないかを考える」ことから〈患
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者にとって重要なことを意識して観察する〉大切さ
に気づいていた．「全身状態を見たことでより看護
師として人の命を授かっている職種として責任を感
じた」という〈観察する責任の重さを感じる〉体験
をしていた．さらに「患者の状態を伝え，どのよう
に正常，異常を判断したのかを誰が見てもわかるよ
うに表現しなければならない」という記載から〈患
者の状態を客観的に表現する必要がある〉ことを学
んでいた．
３. ２. ５　ケアへの活用を意識する
　【ケアへの活用を意識する】は，フィジカルアセ
スメントで得られた観察結果が，生活援助に直接関
連してくることや，患者のために次にどう行動すべ
きなのかを判断するために重要であると気付いたこ
とを表していた．「フィジカルアセスメントで視野
欠損の程度や関節可動域を調べることで道具を置く
場所を変えたり，ADL が自力で可能かどうか判断
し生活の場にいかす材料になる」，「患者に起こりう
る症状を全て観察することで，全身状態を把握し一
日の活動を組み立てる際の指標となる」という〈観
察結果は生活援助に何が必要かを判断する材料にな
る〉ことを学んでいた．「患者の身体変化から各器
官の異常など予測的にアセスメントすることで，予
防的にケアを行うことができる」，「その時その時間
に気づいたことが重要であり，今すぐにきちんと確
認しなければいけないものや，しばらく経過した後
で再度確認する必要があるものなど，観る部分に
よって対応が様々で観て終わりではなくつなげてい
く視点が大切だ」と記載されており，〈観察したこ
とを次の行動につなげる〉という観察結果から次の
行動を考えていた．

４．考察
４. １　�フィジカルアセスメントを臨地実習に導入

したことで学生が得た学び
　Yamauchi はフィジカルアセスメントを行うこと
による利点を，効果的なコミュニケーションの促進，
患者の状態変化の認識，トリアージスキルの促進，
患者との信頼関係の早期構築，看護の意思決定やマ
ネジメントの促進，患者の問題解決への援助，仕事
への満足感の向上であると述べている9）．毎日フィ
ジカルアセスメントを行うことで得られた学生の学
びとして，【患者の理解が深まる】では，患者の変
化に気づくことができていた．さらに，【患者への
関心が高まる】では，フィジカルアセスメントを行
う際に，患者とのコミュニケーションについて試行
錯誤していたこと，観察した結果を患者と共有する
ことで，お互いの距離が縮まる体験をしていた．【ケ

アへの活用を意識する】では，観察結果を個別性の
ある看護につなげることができていた．6日間と限
られた期間ではあるが，学生はフィジカルアセスメ
ントを通して得られる患者ケアの利点について，学
ぶことができていたと考えられる． また，【フィジ
カルアセスメント能力の向上を実感する】という精
神運動性スキルの向上を学生は感じていた．看護実
践教育のアウトカムの「スキル」には精神運動性ス
キルがあり，実際に使ってみる多彩な機会を実践の
学習活動に組み入れなければならず，学部学生であ
れば，自信を持てるレベルに達することが期待され
る10）．今回，学生はフィジカルアセスメントを毎日
繰り返し実施した．その中で，技術自体が未熟でう
まくできなかったこと，時間がかかってしまい予定
していた観察項目についてフィジカルアセスメント
を実施できなかったという【自己の課題が明確に
なる】体験をしていた．次の日はその課題をふまえ
て，再度実施するということを繰り返し行っていっ
た．この日々繰り返し行うという過程をへて，患者
にとって必要なフィジカルアセスメントを負担にな
らないように効率よく短時間でできる，もれなくス
ムーズにできる，自分にもできると実感できたと考
える．谷村らは，試行錯誤しながら援助してきた結
果として生じる学生の“できた”という感覚は学
生の自信になり，さらなる看護学への興味・関心や
学習への積極的姿勢につながっていくと述べてい 
る11）．学生は，フィジカルアセスメントを毎日行う
こと，うまくできるように試行錯誤すること，でき
たという体験を持つことで，【フィジカルアセスメ
ントを捉えなおす】ことができ，患者を知るために
必要である，力をつけたい，もっと活用したという
意欲を持つようになっていたと考える．これまでの
カルテや患者との会話から得ることが多かった情報
収集よりも，フィジカルアセスメントを行うこと
が，今，目の前にいる患者の状態を知るうえで非常
に有効であるという〈自分の目で見て触れて感じる
大切さを知る〉，〈自分で見て触れて聞くことで患者
を捉えやすい〉という認識に至っていた．安田らは，
老年看護学実習において，「五感を駆使して自分が
何をすべきなのかを考えながら高齢者とかかわるこ
と，情報を獲得していくことの大切さに気付いた」
という学生の学びを報告している12）．自らフィジカ
ルアセスメントを通して，目の前の患者から情報を
得ることで，なぜこの患者に対してこの観察項目を
見なければいけないのか，観察結果が意味すること
は何か，いつどのタイミングでフィジカルアセスメ
ントを行うことが患者にとって適切なのかについて
考えるようになり，【観察に対する姿勢が変化する】
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ことにつながったと考える．
４. ２　学生の実習時期の違いによる学びの特徴
　実習時期の違いに関わらず，学生がフィジカルア
セスメントについて記載した学びの内容として【患
者の理解が深まる】に収束されたサブカテゴリが
もっとも多かった．木立らは「看護過程のなかで学
生が最も困難を感じ，自信を持てないプロセスは情
報収集と情報の解釈である」と述べており，特に高
齢者でその特徴が見られることを指摘している13）．
毎日繰り返し行うフィジカルアセスメントを導入し
たことで，専門領域の実習を開始して間もない3年
次の学生たちも，本来は困難と感じ，自信が持てな
い高齢者の患者把握について，患者の理解が深まる
という体験が得られていたと考えられる．一方で，
今回提示したフィジカルアセスメントに対する反応
は，実習時期によって異なっていた．4年次生はフィ
ジカルアセスメントについて自己の課題を具体的に
記述し，なじみのない観察方法についても〈全身を
系統的にアセスメントすることで異常を発見でき
る〉と意味を見出していた．それに対して，3年次
生は，〈実施前のフィジカルアセスメントの捉えを
振り返る〉際，「大変そうだ」と思ったことを記載
していた．また，〈情報収集する手順を理解してい
ないことに気付く〉というまずどこから観察すれば
よいのか戸惑いの状態から開始していた．これらの
体験の記載は4年次生には見られなかった．高橋と
林は，老年看護学実習の初期に学生が感じる困難の
ひとつに，「見る視点，細かく見る意味がわからな
い．病気ばかりに目を向けてしまって」という回答
があったと報告している14）．高齢者を捉える視点を
学生が理解していくためには，援助が必要であるこ
とがわかる．そのため，3年次生が，高齢者の状態
把握を適切に行うためには，何に戸惑っているのか
を具体的に把握する必要がある．戸惑っている原因
が，技術不足なのか，知識不足なのか，事前の観察
項目のあげ方についてなのか，観察を行うタイミン
グについてなのかを特定し，指導する必要がある．
患者の観察に行く前に，学生個々に戸惑いの内容を
確認し，準備を整えられるようなサポートが必要と
なる．4年次生の学びの内容で3年次生と比較して特
徴的であったのは，〈情報同士を関連付けて考える〉，

〈身体の中での関連を考えて全身を観察する〉，〈フィ
ジカルアセスメントで得た情報と患者の認識を一致
させる大切さに気付く〉，〈正確なフィジカルアセス
メント技術が重要だと気付く〉，〈フィジカルアセス
メントの説明を考える〉，〈得た情報をもとにアセス
メントする知識が不足している〉，〈患者の状態を客
観的に表現する必要がある〉，〈観察結果は生活援助

に何が必要かを判断する材料になる〉であった．山
内は，フィジカルアセスメントを行ったといえる4
つの要素を示しており，どのような状況で確認をす
るかという適切な判断ができる，正しい手技で確認
を行える，結果を吟味して患者の状態を判断できる，
患者の状態を医療者に共通の言葉で伝えることとし
ている15）．4年次生は，正確な技術がなければ正確
な情報が得られないこと，観察した情報の持つ意味
を判断するためには，知識が必要であることに気づ
いていた．そして，自らが観察した結果をだれが見
てもわかるように表現しなければならないことも学
んでおり，実習を通してフィジカルアセスメントに
必要な要素を理解していた．また，〈フィジカルア
セスメントの説明を考える〉という学びから，今か
ら自分が行うことをどのような言葉を使えば高齢の
患者に理解してもらえるかについて学生が思考錯誤
したことがうかがえる．学内の学生同士での演習で
は，高齢者の理解に合わせて納得できるような説明
をイメージがすることは難しい．実習中に説明がう
まくいかない体験をすることで，患者が理解しやす
い説明をさぐりあてていくことができたと考える． 
４. ３　看護教育への示唆
　教員や指導者が学生のフィジカルアセスメントの
実施に同行し，正確な手技で情報を得ることや客観
的な情報をアセスメントに生かすことへの支援を
行った結果，学生は症状が非定型的である高齢者の
状態把握能力の向上を実感していた．実習でフィジ
カルアセスメントの実施を単に課するのではなく，
正確な手技での実施や観察結果の解釈など，具体的
な支援の重要性が示唆された．また，患者の状態を
包括的に把握する視点を養うために，系統別に網羅
された観察項目を挙げフィジカルアセスメントを行
うよう指導した．その結果，学生は患者の疾患に直
接関連のある観察項目に集中する傾向を自覚する一
方で，病歴が複雑で，個人差の大きい高齢者が対象
であっても，患者を把握できた，距離が近付いたと
感じることができていた．学生が目の前にいる今の
患者の状態を理解するために，観察項目を限定せ
ず，系統別に挙げたすべての項目についてフィジカ
ルセスメントを行うことが有効だと考えられた．さ
らに，学生はフィジカルアセスメントを通して加齢
に伴う身体的・心理的・社会的変化をとらえ，そこ
から得た情報をもとに，患者にとって適切な看護と
は何かを考えて実践につなげることができていた．
観察したことをケアへとつなげていくためには，ま
ずはフィジカルアセスメントを実施し情報収集をす
る，次にフィジカルアセスメントから得られた情報
を統合してケア計画を立案する，最後にフィジカル
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アセスメントをケア評価に活用してみるというよう
に段階的にすすめていき，その都度思考する機会を
提供する必要性があると考える．今後の課題として，
フィジカルアセスメントを通して高齢者の特徴をふ
まえた身体把握，個別性のある看護ケアについて学
生が言語化できる機会を持てるように，カンファレ
ンスでの振り返りや，レポート課題を工夫していく
必要がある．

５．結論
　毎日繰り返し行うフィジカルアセスメントを実習
に組み込んだことによって，学生は対象者を意図的
に観察することができた．観察結果をもとに，日々
患者の状態が変化していることに気付き敏感になっ
ていた．全身を見るアプローチをとっているため，
全体的に捉える意識が生まれていた．カルテからの
情報や，患者との会話から得られた情報からアセス

メントすることよりも，実際に自分の目で確かめ，
触れ，聴診して情報を得ることで，今，目の前にい
る患者の状態を把握できていると実感していた．そ
こから個別的なケアにつながることを意識できてい
た．また，短期間ではあるが，フィジカルアセスメ
ント能力の向上を実感しており，今後もフィジカル
アセスメントを活用したいという意欲が生まれてい
た．毎日繰り返しフィジカルアセスメントを行うこ
とを老年看護学実習に導入したことで，学生は受け
持ち患者の身体把握能力の向上を実感しており，患
者を統合的にとらえ看護実践を行う重要性を学んで
いた．
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