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研究成果の概要（和文）：保健師・訪問看護師・助産師は、地域保健の担い手として重要である

にもかかわらず、就業後専門的な教育を受ける機会に恵まれないという問題を抱えてきた。本

研究は、これらの看護専門職の教育ニードと学習ニードを測定する尺度を開発した。また、看

護継続教育を担当する各教育機関等が、教育ニードと学習ニードの測定結果を反映し、各対象

集団の実情に適合する教育プログラムを提供できるよう、これを支援するシステムを構築した。 
 

研究成果の概要（英文）：It’s a matter that public health nurses, visiting nurses and 
midwives, as professions, have few educational opportunities after they start their 
work. Our research has developed educational needs assessment tool, and learning 
needs assessment tool, for them. Moreover, we have constructed the support system for 
nursing educational institutions to plan continuing education program in nursing, 
proper for their actual state based on assessment of educational needs and learning 
needs.  
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１．研究開始当初の背景 

本研究の前提となる看護学教員および病
院に就業する看護師を対象とした看護継続
教育支援システムは、すでに開発を終えてい
る。また、システムを構成する教育ニード・
学習ニード診断のための方法論と、その結果
に基づく教育プログラムの立案・実施・評価
に関する知識については、すでに有効性を確
認し、複数の医療機関がシステムの支援を受
け、独自の教育プログラムによる看護継続教
育を実現している。しかし、当該看護継続教

育支援システムは、保健師や訪問看護師、助
産師など、看護師とは異なる役割を果たす看
護職者に対して、適用の有効性が検証されて
いない。また、他の研究成果からも教育支援
を可能にする知識を得られなかった。 
研究開始当初、すでに日本の高齢化率は世

界最高水準にあり、同時に子どもの割合は世
界最低である時代に突入していた。高齢化率
の上昇は、地域保健や在宅医療の役割を拡大
し、少子化は母子保健の在り方を変化させた。
これに伴い、保健師、訪問看護師、助産師の
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果たす役割は、重要性を増している。これら
の看護職者の教育ニード・学習ニードに基づ
き、教育プログラムを立案・実施・評価する
ことは、喫緊の課題であった。 

保健師、訪問看護師、助産師は、看護師と
異なり、一施設に少人数が所属するのみであ
る。このため、それぞれの所属施設がこれら
の職種に対して教育を提供することには限
界がある。代わって教育に役割を果たすのは、
各都道府県看護協会をはじめとする看護継
続教育機関である。 

これまで開発した看護継続教育支援シス
テムは、医療機関や教育機関が、所属のスタ
ッフに対し提供する教育の支援を目的とし
た。この既存システムを看護継続教育機関が
活用できるものへと拡大、洗練し、保健師、
訪問看護師、助産師等の教育を充実する必要
があることを確認した。 

 
２．研究の目的 

本研究は、保健師、訪問看護師、助産師各々
の教育ニード・学習ニードを把握するための
測定用具を開発し、測定結果を反映した看護
継続教育プログラムの立案･実施･評価の実
現に向け、既に開発された看護継続教育支援
システムを拡大、洗練することを目的とする。 
 
３．研究の方法 
(1)各集団の教育ニード・学習ニードの解明
と測定用具の開発：保健師、訪問看護師、
助産師の各集団の教育ニード・学習ニード
を網羅するカテゴリを質的帰納的に明らか
にし、そのカテゴリを活用して、信頼性･
妥当性を確保した教育ニードアセスメント
ツール「保健師用」｢訪問看護師用｣｢助産師
用｣、および学習ニードアセスメントツール
「保健師用」｢訪問看護師用｣｢助産師用｣、
計６種類の測定用具を開発する。 
①教育ニードの解明：保健師、訪問看護師、
助産師を対象に、ロールモデル行動を問う
自由回答式質問から構成される質問紙を用
いて調査し、データを収集する。自由回答
式質問への回答を、看護教育学における内
容分析の手法を用いて分析し、保健師、訪
問看護師、助産師各々のロールモデル行動
を解明する。また、Scott,W.A.の式を用い
て信頼性を確認する。 
②教育ニードアセスメントツールの開発：
①の各成果に基づき質問項目を作成し、専
門家会議、パイロットスタディを経て教育
ニードアセスメントツールを構成する。ま
た、構成した教育ニードアセスメントツー
ルを用いて、各集団を対象に全国調査を実
施する。調査の結果に基づき、クロンバッ
クα信頼性係数により内的整合性信頼性、
因子分析により構成概念妥当性を確認し、
信頼性･妥当性を確保した教育ニードアセ

スメントツール｢保健師用｣｢訪問看護師用｣
｢助産師｣の３種類を開発する。 
③学習ニードの解明：保健師、訪問看護師、
助産師を対象に、学びたい内容を問う自由
回答式質問から構成される質問紙を用いて
調査し、データを収集する。自由回答式質
問への回答を、看護教育学における内容分
析の手法を用いて分析し、保健師、訪問看
護師、助産師各々の学習ニードを解明する。
また、Scott,W.A.の式を用いて信頼性を確
認する。 
④学習ニードアセスメントツールの開発：
③の各成果に基づき質問項目を作成し、専
門家会議、パイロットスタディを経て学習
ニードアセスメントツールを構成する。ま
た、構成した学習ニードアセスメントツー
ルを用いて、各集団を対象に全国調査を実
施する。調査の結果に基づき、クロンバッ
クα信頼性係数により内的整合性信頼性、
既知グループ法により構成概念妥当性を確
認するとともに、テスト・再テスト法を用
い、アセスメントツールの安定性を確認し、
信頼性･妥当性を確保した学習ニードアセ
スメントツール｢保健師用｣｢訪問看護師用｣
｢助産師｣の３種類を開発する。 
(2)各集団に適合した看護継続教育プログ
ラム立案モデルの作成：「保健師用」「訪問
看護師用」「助産師用」として開発した測定
用具による調査結果を用いて、対象集団の
実情に適合する教育を看護継続教育機関が
提供するための看護継続教育プログラム立
案モデルを作成する。 
(3)看護継続教育プログラム立案モデルの
有効性検証：看護継続教育機関においてア
クションリサーチを実施し、(2)により作成
したモデルの有効性を検証する。 
(4)看護継続教育支援システムの拡大とシ
ステムの普及：測定用具６種類の活用の意
義と方法、判定基準、測定結果に基づき看
護継続教育プログラム立案モデルを適用し
た個別性の高い教育プログラムの立案･実
施･評価について成文化し、現行の看護継続
教育支援システムの中に組み込むことによ
り、システムの拡大を図る。また、活用が
予想される施設や機関等に対し、研究成果
を発信してシステムに関する情報を提供し、
看護継続教育支援システムの普及を図る。 

 
４．研究成果 
(1)保健師の教育ニード・学習ニードの解明
と測定用具開発 
①保健師の教育ニードの解明：全国の保健
師を対象に質問紙調査を実施し、有効回答
140 名の記述を分析し、保健師としての望
ましい状態を示すロールモデル行動 40 カ
テゴリを質的帰納的に解明した。保健師が
知覚するロールモデル行動は、「常に多角的



 

 

な視野で状況を把握し、冷静かつ的確に判
断する」「対象者・家族の気持ちを受け止め、
親身になって支援する」「地域住民のニー
ズ・保健師の専門性・資源の制約を考慮し
た事業を企画し実現へと導く」などであっ
た。また、Scott,W.A.の式に基づくカテゴ
リ分類の一致率は 74%以上であり、解明さ
れた 40 種類は信頼性を確保していた。さら
に、文献との照合を通し、保健師としての
望ましい状態を表す 8 側面を明らかにした。 
②教育ニードアセスメントツール―保健師
用―の開発：前述の保健師としての望まし
い状態を表す８側面とロールモデル行動 40
種類に基づき質問項目を作成した。また、
８側面を測定する下位尺度を構成し、保健
師としての望ましい状態に近づくために教
育を要する側面を特定する『教育ニードア
セスメントツール―保健師用―』の開発を
試みた。専門家会議、パイロットスタディ、
項目分析による質問項目の選定を通し、８
下位尺度 40 質問項目からなる『教育ニード
アセスメントツール―保健師用―』を開発
した。 

全国の保健師 353 名のデータを用いて、
開発した測定用具の信頼性、構成概念妥当
性を検討した。その結果、全 40 質問項目の
クロンバックα信頼性係数は 0.96、各下位
尺度のα信頼性係数は 0.82 から 0.92 の範
囲にあり、この測定用具が全体および下位
尺度ともに内的整合性による信頼性を確保
していることを示した。また、因子分析の
結果、『教育ニードアセスメントツール―保
健師用―』は構成概念妥当性を確保してい
ることを示した。 
③保健師の学習ニードの解明：全国の保健
師を対象に質問紙調査を実施し、有効回答
278 名の記述を分析し、保健師の学習ニー
ド 32 カテゴリを質的帰納的に解明した。保
健師の学習ニードは、「母子・老人・精神・
感染・難病など担当分野に関する専門的な
知識・技術」「効果的に住民の相談に応じる
ためのカウンセリング・面接の技術」「心理
学・統計学・医学・薬理学・栄養学など保
健活動の基盤となる他学問領域の知識」と
いった 32 種類に集約された。Scott,W.A.
の式に基づくカテゴリ分類の一致率は 82%
以上であり、学習ニード 32 種類は信頼性を
確保していた。 
④学習ニードアセスメントツール―保健師
用―の開発：前述の保健師の学習ニード 32
種類に基づき質問項目を作成し、32 質問項
目からなる『学習ニードアセスメントツー
ル―保健師用―』の開発を試みた。専門家
会議、パイロットスタディにより内容的妥
当性を確保し、全国の保健師 368 名のデー
タと再テスト法を用いて、測定用具の信頼
性、安定性、妥当性を検討した。その結果、

『学習ニードアセスメントツール―保健師
用―』は、内的整合性による信頼性、安定
性、構成概念妥当性を確保していることを
示した。 
(2)訪問看護師の教育ニード・学習ニードの
解明と測定用具開発 
①訪問看護師の教育ニードﾞの解明：全国の
訪問看護師を対象に質問紙調査を実施し、
有効回答 151 名の記述を分析し、訪問看護
師が知覚する訪問看護師としての望ましい
状態を示すロールモデル行動 26 種類を質
的帰納的に解明した。訪問看護師が知覚す
るロールモデル行動は、「状況に即して冷
静・迅速・的確・柔軟に判断し、対応する」
「在宅療養者・家族の考えを引き出し、両
者の望みに叶った看護を提供する」「誰に対
しても優しく丁寧に接する」などであった。
また、Scott,W.A.の式に基づくカテゴリ分
類の一致率は 79%以上であり、解明された
26 種類は信頼性を確保していた。さらに、
文献との照合を通し、訪問看護師としての
望ましい状態を表す 9 側面を明らかにした。 
②教育ニードアセスメントツール―訪問看
護師用―の開発：訪問看護師としての望ま
しい状態を表す９側面とロールモデル行動
26種類に基づき質問項目を作成した。また、
９側面を測定する下位尺度を構成し、訪問
看護師としての望ましい状態に近づくため
に教育を要する側面を特定する『教育ニー
ドアセスメントツール―訪問看護師用―』
の開発を試みた。専門家会議、パイロット
スタディ、項目分析による質問項目の選定
を通し、９下位尺度 36 質問項目からなる
『教育ニードアセスメントツール―訪問看
護師用―』を開発した。 

全国の訪問看護師 493 名のデータを用い
て、測定用具の信頼性、妥当性を検討した。
その結果、全 36 質問項目のクロンバックα
信頼性係数は 0.97 であり、各下位尺度のα
信頼性係数は 0.85 から 0.92 の範囲にあっ
た。因子分析の結果、１質問項目のみ異な
る下位尺度の因子にも高い因子負荷量を示
した。これらは、開発した『教育ニードア
セスメントツール―訪問看護師用―』が測
定用具全体および下位尺度ともに内的整合
性による信頼性を確保していること、１質
問項目のみ課題を残しているものの構成概
念妥当性を確保していることを示す。 
③訪問看護師の学習ニードの解明：全国の
訪問看護師を対象に質問紙調査を実施し、
有効回答 328 名の記述を分析し、訪問看護
師の学習ニード 25 種類を質的帰納的に解
明した。Scott,W.A.の式に基づくカテゴリ
分類の一致率は 83%以上であり、学習ニー
ド 25 種類は信頼性を確保していた。訪問看
護師の学習ニードは、「訪問看護の基盤にな
る看護学・医学・薬学の知識」「機能の維持・



 

 

回復支援に必要なリハビリテーションの知
識・技術」「訪問看護に必要なコミュニケー
ションの知識・技術」といった 25 種類に集
約された。 
④学習ニードアセスメントツール―訪問看
護師用―の開発：前述の訪問看護師の学習
ニード 25 種類に基づき質問項目を作成し、
『学習ニードアセスメントツール―訪問看
護師用―』の開発を試みた。専門家会議、
パイロットスタディにより内容的妥当性を
確保し、全国の訪問看護師 560 名のデータ
と再テスト法を用いて、測定用具の信頼性、
安定性、妥当性を検討した。その結果、『学
習ニードアセスメントツール―訪問看護師
用―』は、内的整合性による信頼性、安定
性、構成概念妥当性を確保していることを
示した。 
(3)助産師の教育ニード・学習ニードの解明
と測定用具開発 
①助産師の教育ニードの解明：全国の助産
師を対象に質問紙調査を実施し、有効回答
302 名の記述を分析し、助産師としての望
ましい状態を示すロールモデル行動 41 カ
テゴリを質的帰納的に解明した。助産師が
知覚するロールモデル行動は、「巧みなコミ
ュニケーション技術や教材を駆使し効果的
な保健指導を行う」「産婦とその家族が主体
的に分娩にのぞめるように側に付き添い援
助する」「創意工夫し、妊産褥婦・新生児の
ニードに応じた援助を提供する」などであ
った。また、Scott,W.A.の式に基づくカテ
ゴリ分類の一致率は 70%以上であり、解明
された 41 種類は信頼性を確保していた。さ
らに、文献との照合通し、助産師としての
望ましい状態を表す 8 側面を明らかにした。 
②教育ニードアセスメントツール―助産師
用―の開発：助産師としての望ましい状態
を表す８側面とロールモデル行動 41 種類
に基づき質問項目を作成した。また、８側
面を測定する下位尺度を構成し、助産師と
しての望ましい状態に近づくために教育を
要する側面を特定する『教育ニードアセス
メントツール―助産師―』の開発を試みた。
専門家会議、パイロットスタディ、項目分
析による質問項目の選定を通し、８下位尺
度 40 質問項目からなる『教育ニードアセス
メントツール―助産師用―』を開発した。 

全国の助産師 616 名のデータを用いて、
測定用具の信頼性、妥当性を検討した。そ
の結果、全 40 質問項目のクロンバックα信
頼性係数は 0.97 であり、各下位尺度のα信
頼性係数は0.85から0.94の範囲にあった。
また、因子分析の結果、下位尺度Ⅲの２質
問項目が他の尺度にも高い因子負荷量を示
した。これらは、開発した『教育ニードア
セスメントツール―助産師用―』が全体お
よび下位尺度ともに内的整合性による信頼

性を確保していること、一部課題を残して
いるものの構成概念妥当性を概ね確保して
いることを示す。 
③助産師の学習ニードの解明：全国の助産
師を対象に質問紙調査を実施し、有効回答
468 名の記述を分析し、助産師の学習ニー
ド 30 カテゴリを質的帰納的に解明にした。
助産師の学習ニードは、「周産期看護の基礎
となる助産学の知識・技術・態度」「母乳栄
養確立支援に必要な知識・技術」「周産期看
護に活用可能な代替療法の知識・技術」と
いった 30 種類に集約された。Scott,W.A.
の式に基づくカテゴリ分類の一致率は 87%
以上であり、学習ニード 30 種類は信頼性を
確保していた。 
④学習ニードアセスメントツール―助産師
用―の開発：前述の助産師の学習ニード 30
種類に基づき質問項目を作成し、『学習ニー
ドアセスメントツール―助産師用―』の開
発を試みた。専門家会議、パイロットスタ
ディにより内容的妥当性を確保し、全国の
助産師 618 名のデータと再テスト法を用い
て、測定用具の信頼性、妥当性を検討した。
その結果、『学習ニードアセスメントツール
―助産師用―』は、内的整合性による信頼
性、安定性、構成概念妥当性を確保してい
ることを示した。 
(4)教育ニードと学習ニードの測定結果に
基づく教育プログラム立案モデルの作成 

教育ニードは、看護専門職者としての望
ましい状態と現状との乖離であり，望まし
い状態に近づくための教育の必要性である。
また、学習ニードとは、学習者の興味・関
心、もしくは学習者が目標達成に必要で有
ると感じている知識・技術・態度である。 
従来の看護継続教育プログラムは、立案を
担当する看護職者や教育を実際に提供する
看護職者が、自己の経験に頼って実施して
いるのが現状であった。看護継続教育支援
システムは、そのような状況の改善に向け、
教育ニードアセスメントツールおよび学習
ニードアセスメントツールの２つの測定用
具を用いて、看護職者集団の教育ニード・
学習ニードを診断し、その結果に基づく教
育提供の支援を目的に構築された。 

本研究は、新たに、保健師、訪問看護師、
助産師を教育の対象に加え、システムの拡
大と洗練を図った。(1)から(3)に示した保
健師、訪問看護師、助産師各々の教育ニー
ド・学習ニードの解明とそれに基づく信頼
性・妥当性を確保した教育ニードと学習ニ
ードアセスメントツールの開発は、システ
ム拡大に必要不可欠であった。開発された
信頼性・妥当性を確保した保健師、訪問看
護師、助産師用の教育ニードと学習ニード
アセスメントツールは、これらの看護職者
の教育ニードと学習ニードの測定を可能に



 

 

し、科学的根拠に基づく実情にあった教育
の提供の基盤となった。   

また、開発した測定用具による調査結果
を用いて立案した保健師、訪問看護師、助
産師の看護継続教育プログラム立案モデル
の有効性も確認された。 

このことは、看護継続教育機関がこのシ
ステムを活用することにより、教育機会を
提供しようとする対象集団に対し、職種毎
に教育ニードと学習ニードアセスメントツ
ールを活用し、対象集団に対し教育機会が
必要な内容や対象集団が学びたいと思って
いる内容を根拠に基づいて提供できること
を示す。また、看護職者個々人は、教育ニ
ードと学習ニードアセスメントツールを用
いることにより、自己の教育ニードと学習
ニードを客観的に把握し、把握した教育ニ
ードと学習ニードに基づき、自己学習する
とともに、看護継続機関が提供する教育を
適切に選択し受講することができる。 
(5)看護継続教育支援システムの拡大とシ
ステムの普及 

本研究の成果を国内外の学会において発
表した。また、開発した測定用具６種類の
判定基準を明確化し、拡大・洗練した看護
継続教育支援システムを国内の病院、教育
機関および中国の看護系大学において紹介
した。今後も、看護継続教育支援システム
を適用した個別性の高い教育プログラムの
立案･実施･評価について、活用が予想され
る施設や機関等に対し、システムに関する
情報を提供、看護継続教育支援システムの
普及を継続的に行う。さらに、看護継続教
育支援システムに病院に就業する看護管理
者（看護部長、看護師長、教育担当師長）
を対象とした教育プログラム立案モデル、
すなわち役職別モデルを加え、本システム
の更なる発展を目指す。 
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