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Ⅰ．はじめに

看護の臨地実習は、看護職者が行う実践の中に学生が
身を置き、看護職者の立場でケアを行うことである。こ
の学習過程では、学内で学んだ知識・技術・態度の統合
を図りつつ、看護方法を習得する。学生は、対象者に向
けて看護行為を行い、その過程で、学内で学んだものを
自ら実地に検証し、より一層理解を深める。言い換える
と、看護の方法について、「知る」「わかる」段階から「使
う」「実践できる」段階に到達させるために臨地実習は
不可欠な過程とされている１）。

しかしながら、令和２年早春からの新型コロナウイル
ス感染症の感染拡大により、臨時休業が長期化するなど、
本来の授業計画の遂行が困難となった。令和２年２月の
文部科学省事務連絡において、医療系等の実習について
は「新型コロナウイルス感染症の発生に伴う医療関係職
種等の各学校、養成所及び養成施設等の対応について」２）

が通知され、弾力的な取り扱いにより、必要な学習機会
の確保が求められた。

また、首都圏に在る本学においては、今後、新型コロ
ナウイルス感染症（以下、COVID-19とする）のPCR検
査陽性者数と入院者数の増加が予測され３）４）、病院実習
が困難な状況が継続することは否めず、新たな実習の構
築に取り組みが必須となった。そのため、短期大学部看
護学科１年次に開講している実習科目「基礎看護学実習
Ⅰ」においてシミュレーション教育を取り入れた実習方
法（以下、シミュレーション実習とする）を構築した。

本研究では、その導入までの経緯と授業設計の概要、
そして今後の課題について報告することを目的とする。

Ⅱ．用語の定義

本研究で用いる「シミュレーション実習」とは、阿部５）

が述べているシミュレーション教育の考え方を基に、「臨
地実習での場面を再現し、学生同士のディスカッション
や関連資料の活用、そして教員からのフィードバックを
参考にしながら、受け持ち患者への看護の方法を導くこ
とを基盤とした実習形態」と定義する。

Ⅲ．基礎看護学実習Ⅰの概要

本学における基礎看護学実習は、基礎看護学実習Ⅰと
基礎看護学実習Ⅱで構成されている基礎看護学における
臨地実習の科目である（表１）。本実習は、学生がはじ
めて体験する臨地実習であり、病院実習を通して病院の
概要を知るとともに、看護の対象の療養環境を理解し、
看護の対象および看護への関心が持てることをねらいと
している。また、対象者の背景から必要なケアを考え、
看護技術を安全、安楽に提供することを学ぶ実習である。
目的は、「病院（医療施設）におけるさまざまな場面を
通して、療養する人々の理解を深める」としている。目
標（大項目）は、１）医療・看護が行われている場の特
徴を理解することができる、２）患者を尊重した態度や
言葉遣いでコミュニケーションをとり、その重要性につ
いて理解することができる、３）看護活動に参加し、看
護の実際を知ることができる、４）看護専門職を目指す
ものとして自覚を持ち、責任ある行動をとることができ
る、としている。実習は８か所の病院に分かれて行い、
実習場所・期間は病院実習４日、学内実習１日である。
実習方法は、患者を一人受け持ち、ケアを看護師または
教員と共に提供する内容である。
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Ⅳ．新たな基礎看護学実習Ⅰの授業設計

今年度は、COVID-19による影響で各病院の実習受け
入れ要件が異なった。そのため、基礎看護学実習Ⅰの全
体を見直し、新たな基礎看護学実習Ⅰの授業を設計した

（図１）。その過程について、考察を含めながら以下に述
べていく。

１．臨地実習受け入れ要件の確認

COVID-19による感染拡大の懸念がある中、病院実習
を実施することが可能であるかどうか、すべての実習施
設へ打診し情報収集を行った。実習施設からの回答は、
感染防止策として学生の着替えや食事に使用する部屋が
密にならない場所や時間の工夫、１グループあたりの学
生人数を少なくする、患者への看護ケアやコミュニケー
ションは１日15分以内とする、看護ケアは見学のみとす
る、１日のみであれば実習受け入れ可能である、全日実
習受け入れ不可である等、各施設によって実習受け入れ
要件が異なった。

２．学生のレディネス把握

次に、COVID-19の影響による状況下で学んでいる学
生のレディネスを把握した。

本実習の対象は、看護師をめざし入学してから半年が
過ぎ、１年次に在籍する73名の学生である。講義・演習
で学んだ看護学の知識と技術、そして看護学生としての
態度形成を学んでいる最中である。授業形態の現況は、

遠隔での教員からの一方向の授業が主である。本実習に
関連する前期科目の履修状況は、倫理観やコミュニケー
ション力を養う科目を中心とした基礎分野から始まり、
専門基礎分野では人体の構造と機能、人体と薬理、病理
学、専門分野Ⅰでは看護学概論、看護技術概論、生活援
助技術、専門分野Ⅱでは成人看護学概論を履修している。
技術演習では、手指衛生、個人防護用具の着脱、環境整
備を体験している。後期は、これら前期で学んだ内容を
基盤にしながら、健康診査、看護過程、老年看護学概論、
病態と治療論等を履修している。技術演習では、バイタ
ルサイン測定を体験している。以上のように、講義の学
習進捗状況は例年通りであるが、技術演習に関しては対
面での授業機会が限られていたため、例年よりも厳選し
た内容の体験になっている。

また、対人関係の面では、同じく対面での授業機会が
限られていたため、友人や教員とのコミュニケーション
が少なく、関係性やグループダイナミクスの構築等には
時間を要すると考える。しかし、対面授業で行った数回
のグループワークでは、積極的に課題に取り組んでいる
姿勢が見られている。

３．「ねがい」の明確化

COVID-19の現状や各施設の実習受け入れ要件、そし
て学生のレディネスを鑑みると、　既存の実習内容を実
施することは困難であった。そのため、本実習を通して
学生に何を学んでほしいか、どのようになってほしいの

表１　基礎看護学実習の概要

図 1　シミュレーション実習導入決定までの過程
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か、というねがいを明確にしていった。
ねがいとは、藤岡６）によって提案された授業を構想

する際の基本的な考え方のひとつである。さらにねがい
は、目黒ら７）によって、この授業（単元）をとおして、
学習者にどんなことを学んでほしいのか、どんな経験を
してほしいのか、どのように育ってほしいのか、といっ
た「期待」や「思い」、また、自分はどう学習者にかかわっ
ていきたいか、どんなことを大事にして授業をしていき
たいのか、といった授業のなかでの「ありたい自分」で
あると述べられている。

そのためねがいとしては、①看護師の姿を臨地で実際
にみることで看護への関心をさらに高めてほしい、②患
者の過ごす療養環境を知り、看護師－患者間でのコミュ
ニケーションから少しでも患者の気持ちを考えられるよ
うになってほしい、③実習での体験を通して得た学びを
学生間で共有することができる機会にしてほしい、④実
習場へ向かうまでのTPOについて自ら考え行動をして
ほしい、⑤医療スタッフの一員としての身だしなみや挨
拶ができるようになってほしい、⑥自ら積極的に学び、
他者からの意見を受け入れる態度を養ってほしい、⑦慣
れない環境や経験により体調を崩すことが予測されるた
め、普段の生活以上に食事や睡眠を十分にとり、自己の
体調管理に心がける機会としてほしいと、７つ挙げた。

４．実習スケジュールの再構築

ねがいが明確になり次に取り組んだことは、既存にあ
る実習目標と実習方法の妥当性であった。COVID-19に
よる様々な影響はあるものの、既存の実習目標を達成す
ることは可能なのか、もしくは実習目標の大幅な見直し
をする必要があるのか、実習目標を達成するための実習
方法はあるのか等、常に学生のレディネスと合わせなが
ら考えていった。

その過程で基盤にしたのは、ねがいである。ねがいに
挙げた①～②については、臨地の場に赴かないと学べな
い内容であると考え、病院実習を１日設けた。さらに、
ねがいに挙げた③～⑦については、模擬的な環境下で学
生が実際に体験と省察することができるシミュレーショ
ン教育８）であれば、学内でも十分学習できると考え、
学内実習４日間のうちシミュレーション実習を２日間設
けた。そして実習目標については、大項目の２）に挙げ
た「患者を尊重した態度や言葉遣いでコミュニケーショ
ンをとり、その重要性について理解することができる」
が、シミュレーション実習の限られた時間の中では学生
全員が体験することができないと考え、「患者とのコミュ
ニケーション場面を振り返り、看護者としてのコミュニ
ケーションにおける自己の課題を述べることができる」
と変更した。

以上を踏まえて、再構築した実習スケジュールが表２
である。

表 2　再構築した実習スケジュール
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Ⅴ．シミュレーション実習に向けての準備

学生のレディネスやねがいを念頭に置き、阿部ら９）10）

の文献を参考にしながら、シミュレーション実習に向け
ての準備に取り掛かった。シミュレーション学習の方法
は複数あるが、個人で事前課題に取り組み（内化）、シ
ミュレーションで患者と関わり（体験・観察）、その後
に専門的な知識に基づいてグループメンバーと共にディ
スカッションしながら学んでいくデブリーフィング（外
化）がある思考過程のトレーニングを行いたいと考え、
シチュエーション・ベースド・トレーニングを選択し、
シナリオ作りを開始した。シナリオ作りでは、学生が学
びたい、学んだと感じられるようにするためにはどのよ
うにすればよいのか、常に意識しながら取り組んだ。そ
の過程について、以下に考察を含めながら述べていく。

１．シナリオのテーマ（場面と目標）設定

まず、場面の設定を考えた。学生のレディネスから、
技術演習で体験している環境整備やバイタルサイン測定
の場面を設定したいとすぐに思いついたが、ねがいで挙
げた③～⑦に繋げるためにはどうすればよいか悩み、シ
ナリオ作りが止まってしまった。内藤ら11）が述べてい
るように、「シミュレーションをやること」を目的にシ
ナリオ作りを始めてしまったのが原因であった。もう一
度ねがいを丁寧に見直し、どうしてこのねがいが出てき
たのか、ねがいに共通することは何かを整理した。その
結果、実習そのものを臨むにあたっての基本的な姿勢や、
３ヶ月後に控えている基礎看護学実習Ⅱの素地になって
ほしいという思いがあることに気づいた。そのため、テー
マ設定としては、ねがいの⑤～⑥に挙げている挨拶や他
者からの意見を受け入れる姿勢を構築してほしいという
部分に着目し、申し送りへの参加や行動計画の発表場面
を組み入れた。また、シミュレーション実習を実施する
ためには、事前学習が必要であるため、シミュレーショ
ン実習前日についてもテーマを設定した。そして、学生
がイメージできる各テーマに沿った具体的なシミュレー
ション実習の目標を立案していった（表３）。

以上のように、臨地実習の場面を事前学習の段階から
一連の流れで組み立てていくことで、本来、臨地実習で
学ぶべきことを、シミュレーション実習のシナリオに抽
出することができたと考える。

２．事例の選定

実習までの期間に、学生が既習している学習内容や教
科書から調べることができる疾病の病態・治療・看護、
さらには、学生が身近でイメージできる年齢層やコミュ
ニケ―ションが図れるということを踏まえた上で、患者
の事例を選定した。事例は、阿部12）らが提示している既
存の内容を学生のレディネスに合わせて修正し使用した。

３．デブリーフィングガイドの作成

シナリオ作成については、これまで１コマ90分の技術
演習で、複数回にわたり構築した経験がある。今回は、
全５コマのシナリオ作成が必要であるため、環境整備や
バイタルサイン測定・フィジカルアセスメントに関し
ては、阿部ら13）が提示している既存のシナリオを基に、
学生のレディネスに合わせながら修正し、活用すること
にした。なお、デブリーフィングガイドについては、学
生に学んでほしい内容を抽出した上で、作成していった

（表３）。

４．学習課題の提示

学習課題については、学生のレディネスに合わせなが
ら、段階的に提示を行った（図２）。特に事例患者の情
報提示は、臨地実習と同様、疾患名のみを実習３週間前
に提示した。そして、詳細な事例提示については、臨地
実習初日に患者の情報収集および整理に合わせて、シ
ミュレーション実習前日に行った。

さらに工夫した点としては、患者の病態の機序ついて
理解する（インプット）ために、病態関連図の作成を学
生に課した。また、シミュレーション実習の中で押さえ
てほしい知識（インプット）については、高橋ら14）が
事前学習を決定する際に述べているように、効果的な振
り返りにつなぐ、具体的に課題を提示する、課題がどの
ように役立つのか説明する等の要点を参考にしながら提
示した。

例えば、発熱について学習してきてほしい場合、「発熱」
とキーワードを挙げるのではなく、例えば「体温調節レ
ベルが高温に設定されているとどのような体の変化が起
きますか」というように、具体的に提示をした。そして、
学習してきた内容については、シミュレーション実習の
中で、必ずアウトプットできる場面をシナリオ内に組み
入れ、自分ができていた点や不足している点が明らかに
なるようにした。このように、内化と外化を意識しなが
ら学習課題を構築したことで、学生は、実習中に事前学
習がどのように活用されるのか、役立つのかなど、教員
が事前学習の必要性を口頭で説明するよりも、実感した
のではないかと考える。

５．空間デザインとαテストラン

シミュレーション実習の空間デザインについては、阿
部15）が述べている、①部屋や場面の忠実度、②患者の
忠実度、③心理的忠実度を意識しながら構築した。

部屋や場面の忠実度については、今回のシミュレーショ
ン実習は、病室の場面が主であったため、学内にある物
品を駆使しながら、事例患者の病室内を再現した（図３）。

患者の忠実度については、コミュニケーション力や五
感を使った観察力を求める場面をシナリオで設定したた
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図２　学習課題の提示内容と提示時期

図３　事例患者の病室設定の一例

め、シミュレーターやモデル人形ではなく、目標や課題
に沿った演技ができるよう、教員が模擬患者として役割
を担った。

心理的忠実度については、阿部16）が述べているよう
に、学生がシミュレートされた環境下でどれぐらい本気
になれるかが要である。そのため、シミュレーション実
習の最初のテーマに挙げた申し送りの場面を、いかに忠
実に再現すればよいのか考えた。具体的に準備したこと
は、教員側が学生役を想定しながら申し送り場面をテス
ト（αテストラン）17）し、忠実度を上げていったこと
である。教員は学生にわかるように、夜勤看護師、リー
ダー看護師、メンバー看護師、実習指導看護師のネーム
プレートを下げながら役割を担い、模擬患者の経過表が
表示されている電子カルテを囲みながら、申し送り場面

を演じる方法にたどり着いた。さらに、学生自身もその
場面に入り込めるよう、申し送りに参加するだけでなく、
自分が立案してきた行動目標をチームメンバー全体に発
表し、リーダー看護師から助言を受けるという、実際の
臨地実習の場面を忠実に、オリジナルでシナリオの中に
組み入れた。また他の場面でも、αテストランを行いな
がら、シナリオを修正しながら準備していった。

そして、シミュレーション当日の全体設営については、
阿部ら18）が述べているように、その教育機関が有する
人的・物的資源を有効に活用して、最大限の教育効果が
得られるように工夫することが必要であるということ
と、実習室が密にならないような工夫を考えた。その結
果、学生を36 ～ 37名ずつ２回に分けて実施する形とし、
図３に示した病室の設営は、全学生が空間デザインした
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同じ場面を統一して学べるよう、実習室の中央に１か所
とした。そのため教員の配置は、主の指導者１名が全行
程のファシリテーターとデブリファーを兼ね、サポート
の指導者は２グループに１名とした。また、一場面のシ
ミュレーションに対して１～２名の代表学生が実施し、
残りの学生約35名は観察者とした。

６．評価方法の設定

シミュレーション実習の評価については、阿部が実践
している「学習者が目標をどの程度達成したのか、自分
をふりかえるための学習者による自己評価」19）として、
シミュレーション実習の各場面で設定した目標の到達度
を評価する評価表を作成した（表４）。評価ツールは、
簡潔で判断が明瞭なチェックリスト型を用いた。また、
シミュレーション実習で学んだ知識がどれだけ理解して
いるかを測るため、学内実習最終日に小テスト（知識確
認テスト）を実施した。

７．�シミュレーション実習を実施するにあたっての感染

防止策

本学では、登校する際にあたって作成した「学内演習
における新型コロナウイルス感染防止のためのフロー
チャート」がある。学生はそのチャートに基づき、登校
してもよいことを確認した上で登校する。普段の学内演
習においても感染防止策を講じているが、今回のシミュ
レーション実習では、臨地実習の代替え実習として構築
しているため、病院実習における感染防止策に準じ、学
内実習用に変更しながら行った。具体的な感染防止策の
内容については、以下に列挙する。

１）�学内で指定された場所での体温測定および健康
チェック

表４　振り返りシートの一例（シミュレーション実習１日目）

２）マスク着用、手指衛生の徹底
　　・�登校時に着用してきたマスクは、実習室入り口

で指定のゴミ箱へ廃棄し、新しいサージカルマ
スクを着用する。マスクの着脱は、既習した手
順に準ずる。

　　・�手指衛生は、既習した５つのタイミングおよび
実習室への入退室時に必ず行う。

３）ユニフォーム
　　・�毎日、洗濯した清潔なユニフォームで実習に臨

む。
４）�健康チェック票および行動調査票の管理（常に実

習ファイルに綴じておく）
　　・�健康チェック票は、今まで通り毎日チェックし、

体調管理の一環とする。
　　・�行動調査票は、実習２週間前より記録し、責任

をもって行動をする。
　　・アルバイトは、２週間以上前から禁止する。
　　・�厚生労働省新型コロナウイルス接触確認アプリ

（COCOA）のインストールを推奨する。
５）更衣室の使用
　　・�換気を行いながら、更衣室では余計な会話はせ

ず、マスク着用のまま速やかに更衣し退出する。
６）昼食
　　・�実習終了後、速やかに自宅に帰宅する。昼食は

学内で摂らない。
７）その他
　　・�実習で使用した物品、椅子や机などは、全てア

ルコールクロスで清掃する。

Ⅵ．まとめ

今回、基礎看護学実習Ⅰの代替え実習として、学内実
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習の２日間のうちシミュレーション実習を導入した。そ
の際、常に学生のレディネスやねがいを大切にしながら、
内容を構築することができた。しかしながら阿部20）は、

「教員・指導者自身が自分の提供した授業や演習をでき
るだけ多くの他の教員・指導者にみてもらい、ともに振
り返り評価することのほうが大切であって、そのような
教員・指導者の振り返りが、シミュレーション教育を効
果的にするものだ」と述べている。そのため本研究では、
シミュレーション実習構築までの過程は報告できたもの
の、シミュレーション実習を導入したことが、学生にとっ
て効果的であったかどうかについて評価することができ
ておらず、今後の課題である。

最後に、シミュレーション実習の構築をしていく過程
の中で、学生のレディネス把握がどれほど重要なのか、
改めて気づかされた。COVID-19による影響を鑑みると、
引き続き、代替実習の案は考えていかなければならない
状況である。その際に、学内実習イコール、シミュレー
ションを行うという発想ではなく、学生に何を学んでほ
しいのか、どのようになってほしいのかを明確にしなが
ら、教育方略を選択し構築できるようにしていきたい。

利益相反

本研究における利益相反は存在しない。
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