
 

様式Ｃ－１９ 

 

科学研究費助成事業（科学研究費補助金）研究成果報告書 
平成２４年５月２２日現在 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
研究成果の概要（和文）： 
本研究の目的はグループホームにおける終末期ケアの看護連携システム案を作成し，そ

の効果を評価することである．本研究ではアクションリサーチと SSM 方法論を基盤に，①

看護連携システム案を作成するプロセス②作成した看護連携システム案を導入し，評価を

行った．その結果に基づき，グループホーム職員が看護職と連携を促進するためのシステ

ムとして，簡素に記録できる連携シートや連携マニュアルを活用する，各時期に沿って事

例検討会を実施する，職員のリフレクションをサポートするという内容で看護連携システ

ムを構築した． 
 
研究成果の概要（英文）： 

The purpose of this study was to create a nursing cooperation system in end-of-life care 
at group homes and to evaluate the system.  This study was based on an action research 
and the SSM method, and it was also composed of two stages: (1) creating a nursing 
cooperation system and (2) implementing and evaluating the system. 

As a result, because of the demand mentioned above, to expedite cooperation between 
care workers and nurses effectively and efficiently, cooperation manuals and record 
sheets were introduced, and workshops and case study sessions were provided 
periodically.  The system was developed as supporting the staffs’ reflections. 
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１． 研究開始当初の背景 

看護職の配置が法的に義務付けられてい

ない認知症高齢者グループホームの終末期

ケアにおいて，本人や家族の期待は高まる一

方で職員は提供できるケアに限界を感じ，死

に対する恐怖や不安の中でケアしているこ

とが課題となっている．解決方法として終末

期ケアに必要となる看護ケアを外部機関と

連携により充実させ，さらに施設内の職種間

の連携を促進させるシステムを開発するこ

とが必要であると考えた． 

 
２．研究の目的 

 グループホームにおける終末期ケアの看

護連携システム案を作成し，その効果を評価

することである． 

 
３．研究の方法 

 対象および期間: 対象は近畿地方および中

国地方のグループホームで勤務する職員 98

人(年齢 44.1±11.40 歳，終末期ケア経験あり

群:n=52 ，終末期ケア経験なし群:n=46 )．調

査期間は，2011 年 4 月から 2012 年 2 月まで

とした． 

データ収集: 集合的な終末期ケア研修会を実

施し，その前後(ベースライン・3 か月後)に定

量データとして死生観尺度の自記式質問紙

調査を行った．また，定性データとして，5

施設のグループホームにフォーカスグルー

プ・インタビュー，看取りを終えた家族 2 人

に対して半構成的面接を行い，終末期ケアの

満足度についてデータ収集を行った．  

分析:グループホーム職員の死に対する認識

(死生観)の変化確認するために，死生観尺度

を用いて研修会受講前後の死生観の変化を

測定した.死生観尺度の下位項目の合計得点

の平均値の比較は，Wilcoxon 符号付順位和

検定を用い，集合研修前後の死生観の比較に

は反復測定二元配置分散分析を用いた．死に

対する認識の変化や家族の終末期ケアに対

する満足度は半構成的面接によってデータ

収集した IC レコーダの内容は逐語録を作成

し，質的に死に対する認識の変化について内

容分析を行った．  

これらのデータから，mix method 法で集

合的研修会および事例検討会を含んだ看護

連携システム案の有効性および効率性につ

いて分析した． 

（倫理面への配慮） 

研究実施にあたり，愛知県立大学倫理審査

委員会の承認(22愛県大管理第2-22号)をうけ

た後に実施している．また，グループホーム

施設長ならびに訪問看護ステーション管理

者に対して文書による研究協力依頼を行い，

承諾の得られたグループホームと訪問看護

ステーションに勤務する職員に対しても研

究協力依頼を行い，書面で同意を得た．研究

への参加は自由意思であり途中離脱の自由，

勤務上の処遇に影響しないこと，個人情報保

護の保障を書面に明記し，同意が得られた方

を対象とした．事例検討や研修会で知り得た

個人情報は利用者や施設の情報も含めて口

外しないことを説明し同意を得た．  

 研究参加者の内省を質的データとするた

め，「思い」を強制したりしないようにイン

タビュー時は，話しやすい雰囲気を作り，個

別にインタビューした．その際には，参加者

の希望する場所でプライバシーの保持がで

きる個室(もしくはそれに代わる場所)で行っ

た．研究者と参加者の関係は強制力が働かな

いように説明し，同意の有無にかかわらず業

務条件や処遇には影響しないこと，また一度



同意してもいつでも撤回できることの参加

の自由を保障した．参加者が，研究に参加す

ることで悲嘆の時期に自己のケアの役割不

足に直面し，自分のせいで死亡したのではな

いかと精神的な負担を感じることが予測さ

れる．しかし，一度同意したとしても，悲嘆

の時期であり冷静に回答できないと判断し

た場合や予測的状況に陥った場合はすぐに

インタビューを中止するとともに，本研究に

関係していないグリーフケアを専門として

いる臨床心理士やサポートグループの専門

家もしくはリエゾン看護師(CNS)に治療的処

置を依頼し精神的ケアを行う環境を整えた

うえで実施した．その際の費用は研究者が負

担することを説明した．また，精神的負担を

感じないように①事前にグループホームを

訪問するなど職員と研究者が関係性を構築

くたうえで研究に参加してもらう，②インタ

ビュアーは，熟練した質的研究者スーパーバ

イズのもとに面接を実施する，ことで倫理的

配慮を保障した． 

 研究により得られたデータは，すべて統計

的な処理を行い，研究終了後はシュレッター

により廃棄処分する．電子媒体は，パスワー

ドのかかる専用のコンピュータを使用し，電

子データも専用ソフトを用いて削除するこ

とを確認している． 

 

４．研究成果 

(1)  対象の属性 

98 人のうち，女性 74 人(75.5%)，男性 24

人(24.5%)であった．平均年齢は，44.1 歳(±

11.41歳)であり，経験年数は平均 7.7年(±9.35

年)であった．有資格(複数回答)としては，介

護士(ヘルパー)が 110 件，次いで介護福祉士

89 件，看護師は 37 件であった．回答者の勤

務するグループホームの開設年数は平均 5.2

年であり設置主体は，株式会社が 48 件

(50.5%)と最も多かった．施設管理者の職種と

しては，看護師 48 件(51.1%)であり，次いで

介護福祉士 25 件(26.6%)であった．看護師の

雇用状況については，常勤雇用 42 件(50.6%)

が最も多く，非常勤雇用 19 件(22.9%)，介護

職として雇用 12 件(14.5%)であった． 

(2) 知識の向上 

知識確認表を用いて，研修会前・研修会直

後・3 か月後に回答してもらった．各項目の

答数の推移を CochranQ 検定で比較したとこ

ろ，すべての項目において有意な上昇を認め

た．また，10 項目の合計得点の推移は

Friedman 検定により有意な変化を示してい

た 

(p<0.001)．研修会直後と研修会 3 か月後の

中央値の差は認めないことから，知識の習得

状況は研修会 3 か月後までは保持されていた． 

(3) 死に対する「恐怖・不安」の認識の変化 

 死生観尺度の下位項目の合計得点の平均

値の比較では，「恐怖・不安(p=0.02)」と「目

的(p=0.03)」に関して，有意に差を認めた

(p<0.05)．また，集合研修前後の死生観の比

較では，「恐怖・不安」において有意に差を

認めており，終末期ケア研修会の実施は，グ

ループホーム職員の終末期ケアに対する不

安や恐怖を緩和することにつながっていた

ことが明らかになった． 

半構成的面接の結果から，記録の効果とし

て介護職から看護師，そして医師へ連絡する

体制が整っており記録用紙を活用すること

で医師や訪問看護師とスムーズに連絡でき

るので疑問や課題を速やかに解決でき恐怖

や不安が軽減していたことが明らかになっ

た．また，事例検討会を行うことで，職員間

の恐怖や不安を含めた終末期ケアに対する

「思い」を吐露する場となり，臨終期に訪室

のタイミングを確認し，各職種の役割を確認

することやケア方法の情報交換の機会にな



り安心感につながっていた． 

(4) 終末期ケアにおける家族の満足度 

家族は，常時付添えないときなど[記録を確

認することを楽しみ]にしており，死を迎える

までの[苦痛がいつまで続くかわからない状

態を見ることが辛い]と感じていた．訪問看護

師とは介護職を通じての連絡になるため直

接の面識がなく話ができなかったので看護

師には常駐してほしいと願っており，[終末期

ケアに家族は心残りがある]と感じていた．し

かし，最期まで入浴介助や食事に工夫をして

もらったことなど職員の配慮に満足し，家族

の希望を伝えることができたことや本人や

自分も最期までよくやったと[グループホー

ムでの看取りに満足]していた． 

考察:  

(1) 集合的研修会の効果 

集合的研修会の効果として，研修会を受講

することで得た終末期ケアの知識から，職員

は死のプロセスを理解し、どの時期に訪室す

る必要があるのか，また臨終が近いことの予

測ができることで自分のせいで亡くなった

のではないかという困惑が軽減し，死に対す

る「恐怖や不安」が緩和したと考える． 

(2) 事例検討会の効果 

事例検討会を行うことで，職員間の恐怖や

不安を含めた終末期ケアに対する「思い」を

吐露し，ケア方法の情報交換，不安に思って

いるのは「自分だけではない」，自分が行っ

たケアは「これでよいのだ」と自信とその人

に寄り添うケアを役割として認識ができた

ため安心感につながったと考える．また，必

要時に吸引の時間や回数を調整したり，ケア

方法の再確認や役割分担を調整するといっ

たことにつながっており，効率的にケア実践

するための連携システムが構築できたと考

える．このことは，「不安や恐怖」の感情を

残したまま次の事例に向かうのではなく，事

例検討会で自己の行ったケアの意味づけが

できたと考える． 

(3) 記録を含めた連携シートの効果 

連携シートの効果として，記録用紙を活用

することは往診や情報の共有をすることで

効率的であった．また，家族も記録の内容を

閲覧することで情報源の 1つとして楽しみに

していた．このことは終末期ケアにおいて，

職員にとっても家族にとっても連携をスム

ーズに行うように有効に機能していたと考

える． 

(4) 終末期ケアにおける家族の満足度 

家族は，ずっと付き添えないときなど記録

を見て状況を把握することを楽しみにして

おり，父親の最期をグループホームで看取る

ことができてよかったと語っていた．それは，

本人や自分たちの気持ちを汲み取り最期ま

でグループホームというなじみの環境のな

かで家族に見守られながら見送ることがで

きた達成感を得ている結果だと考える．家族

は，ケアの一員になることができ，家族は悲

しいという感情よりも職員の心の温かさを

感じていた．このことは連携マニュアルの活

用により職員と家族が役割認識をしたうえ

で，各役割遂行することができ，最期まで職

員とともに自分たちもよくやったという「別

れ」を迎えることができたので満足感を得る

ことができたと考える． 

結論:  

グループホーム職員が看護職と連携を促

進するために，簡素に記録できる連携シート

や連携マニュアルを活用し，各時期に沿って

事例検討会を実施し，職員のリフレクション

をサポートするとともに施設内外において

終末期ケアを効果的かつ効率的に連携する

ことができるシステムを開発した． 

看護連携システムの評価の視点として，知

識の向上，死生観の変化，家族の満足度から，



連携システムの有効性および終末期ケアの

記録と連携に関するマニュアルの活用によ

る効率性の確認を行った． 

知識の向上では，知識確認表の回答からす

べての項目において有意な上昇を認めてい

た．死生観尺度の変化に着目し測定したが，

死に対する恐怖や不安が緩和している傾向

がみられた．家族の満足感については，最期

まで入浴介助や食事に工夫をしてもらった

ことなど職員の配慮に満足し，職員や自分も

最期までよくやったと満足していたことが

明らかになった．今後は，対象を拡大しシス

テムのさらなる充実を目指すことが課題で

ある． 
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