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研究成果の概要（和文）：　本研究は、新卒看護師が病棟へ社会化すること（病棟社会化）を促す病棟で使えるストラ
テジーの開発を目的とした。病棟管理者及び教育担当者のインタビュー調査、米国の2病院における卒後研修の視察、
労働環境調査を行った。また１病棟での研究ミーティングにより「気づきノート」の共有、10ヶ月目の「熟練看護師シ
ャドウイング」のストラテジーを作成、実施した。
　ストラテジー終了後、実施に関わった看護師を対象にストラテジーの評価のためのインタビューを実施した。その結
果、新卒看護師の経験の理解や気づきの共有などの効果は見られたが、課題も残った。また研究ミーティングは参加者
が少なく、共同的実践の範囲は狭かった。 

研究成果の概要（英文）：  The purpose of this study is to develop strategies to facilitate unit socializat
ion for newly graduated nurses (NGNs) using a situated learning approach. Interviews with nurse managers a
nd nurses who were in charge of education; visitations of 2 American hospitals, which have NGNs' training 
programs and a survey of working environments within 4 hospitals, were conducted.  Two strategies, which w
ere reflective notes for NGNs and expert nurse shadowing, were developed by research meetings at a clinica
l unit and implemented the strategies in the unit.  
  The evaluations of the 2 strategies were conducted through interviews with three nurses.  The results sh
owed that the strategies were useful to better understand the NGNs experiences.  However, there were issue
s to be solved and the collaborative practice at the unit was limited.   

研究分野：
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１．研究開始当初の背景 
新卒看護師の実態調査では、基本となる看
護技術が一人で実施できない場合が多いこ
とが明らかとなり、就職後の卒後研修では看
護技術の習得に重点が置かれている。新卒看
護師が看護実践の基礎を確立するためには、
知識・技術の獲得が必要であることはいうま
でもない。しかし「看護学生」から「臨床看
護師」に移行するためには、職業のみならず
所属する病棟に社会化することも重要にな
る。なお、所属する病棟への社会化（病棟社
会化）とは、新卒看護師が配属病棟の一員と
なるために、病棟の規範・価値・行動様式を
受け入れ、職務遂行に必要な技能を習得し、
病棟に適応していくことである。 
これまでの看護における社会化に関する
研究は、組織参入前の看護学生を対象にした
職業的社会化に関するものが多い。また新卒
看護師の社会化を促進するための教育担当
者の育成などの研究が行われている。しかし
所属する病棟への社会化（病棟社会化）を促
すために、新卒看護師を含めた病棟構成メン
バーに働きかけた研究は見あたらない。 
本研究で用いようとしている状況論的ア
プローチは、学習を含めた活動全般は状況に
埋め込まれたものであるとする考え方であ
る。このアプローチにおいては、新卒看護師
の看護実践能力の獲得や病棟社会化は、個人
が所有する特性（知能、知識、技術など）に
よるのではなく、他者との協力のもとで行わ
れる共同的実践によるという立場をとる。し
たがって新卒看護師は、先輩看護師から一方
的に教えられるのではなく、先輩看護師との
相互作用の中でお互いに助け合いながら、病
棟における実践への参加の度合いを増やす。
その中で新卒看護師は病棟文化を受け入れ、 
病棟へ適応しながら、看護実践能力を獲得し
ていくと考えられる。 
国外の研究においても、新卒看護師の職場
環境の重要性が指摘されているが、どのよう
な環境要因が新卒看護師の病棟社会化に影
響を与えているかはほとんど明らかにされ
ていない。アメリカでは、大学病院とアメリ
カ看護大学協会が共同で、全国的な学士看護
師のための卒後研修を実施している。この卒
後研修によって、新卒看護師の１年目の離職
率が大幅に減ったことが報告されている。し
かし、卒後研修が新卒看護師の病棟社会化に、
どのような影響を与えたかについては報告
されていない。 
研究代表者らのこれまでの研究では、ロー
テーションを用いた研修を受けている新卒
看護師は、研修病棟の雰囲気や先輩看護師の
態度から、配属されたい（あるいは絶対に行
きたくないと思う）病棟を選んでいることが
明らかになった。一方、指導者側は、新卒看
護師の病棟社会化という点での支援には着
目していなかった。新卒看護師は、看護師と
いう職業に社会化すると同時に、病院という
組織に社会化し、かつ所属する病棟に社会化

することが必要となる。新卒看護師の病棟社
会化を促進するストラテジーを開発、実施す
ることで、病棟への適応を促し、看護実践能
力の獲得を促す。さらに新卒看護師のみなら
ず病棟看護師に働きかけることで、職場環境
そのものへも肯定的な影響が期待できる。新
卒看護師の卒後研修がさらに促進される状
況において、病棟社会化の観点から卒後研修
内容を検討することは必要不可欠である。 
 
２．研究の目的 
新卒看護師が病棟へ社会化すること（病棟
社会化）を促す病棟で使えるストラテジーの
開発を目的とする。 
 
３．研究の方法 
（1）国内の病院の病棟管理者および教育担
当看護師を対象に、新卒看護師の病棟社会化
を促すためにどのようなストラテジーが用
いられているかをインタビューにより明ら
かにする。 
（2）米国における新卒看護師の卒後研修プ
ログラムを視察し、現状と課題に関するイン
タビューを実施する。 
（3）新卒看護師の働く労働環境を明らかに
するために「労働環境に関する健全さ」の質
問紙調査を行う。 
（4）急性期病院の 1 病棟で、新卒看護師の
病棟社会化を促すストラテジーを開発する
ための研究ミーティングを行う。 
（5）研究ミーティングで作成したストラテ
ジーを実施し、ミーティングに参加した看護
師を対象にインタビューを行い評価する。 
 
４．研究成果 
(1)病棟社会化を促すストラテジーに関する
調査 
 看護部長からみて「看護師がいきいき働く
病棟」では、新卒看護師の病棟社会化を促す
ために、どのような取り組みが行われている
かを明らかにすることを目的とした。9 病院
の 9名の病棟管理者および 1名の教育担当者
を対象に、半構造化インタビューを行った。
インタビューは、逐語録を作成し、データを
類似性、相違性に従って分類しカテゴリー化
する質的記述的分析を行った。分析結果の厳
密性は、2 名の研究参加者によるメンバーチ
ェッキングおよび研究メンバーのディスカ
ッションにより確保した。倫理的配慮として
は、神戸市看護大学倫理委員会で承認された
研究計画書に基づき、全ての研究参加者に対
して研究目的、匿名性の確保などを説明し、
同意書により同意を得た。 
 研究参加者の臨床経験は 8年から 29年で、
平均 22.5 年（SD＝6.2）であった。病院の新
規採用看護師数は、6 名～120 名であり、病
棟に配属された新卒看護師数は、1名～8名、
平均 3.6 名であった。教育体制については、
病棟によって新卒看護師とプリセプターの
割合、プリセプターをサポートする看護師の



名称は異なるが、どの病棟においても、屋根
瓦方式が用いられていた。 
 データ分析の結果、師長および教育担当者
が用いていた病棟社会化を促すストラテジ
ーとして、23 サブカテゴリー、6カテゴリー
が抽出された。新卒看護師に対しては、スタ
ッフから状況を聞いたり、新卒看護師の情報
を病棟で共有したりする「状況把握」、自分
で考える・学ぶことを促し、出来ていること
を認め、誉めることで「自己教育力の促進」
をすること、先輩を見て学ぶ機会を作るなど
する「経験や学びの保障」、段階的に看護の
厳しさを教え、役割を与えることによる「看
護師としての自覚の促進」が行われていた。
一方、教育を担当するスタッフに対しては、
教育上の具体的な助言以外に、負担の軽減や
教育に前向きになれるような声かけをする
「教育する側への支援」が行われていた。さ
らに最初の給与明細に一緒に頑張ろうとい
うメッセージを付けたりして、新卒看護師の
帰属意識を高める働きかけや、スタッフに新
卒看護師が病棟の一員であることを強調す
る「病棟における仲間意識の強化」が行われ
ていた。これらのストラテジーは、研究参加
者の「病棟運営や教育に対する信念」と「教
育する側への信頼」で支えられていた。 
新卒看護師が病棟の一員として看護実践
に必要な技能を習得するために、様々なスト
ラテジーが用いられていたが、それらは研究
参加者の信念を反映していると考えられた。
また「看護師がいきいき働く病棟」では新卒
看護師だけではなく、スタッフにも仲間意識
を強化する意図的な働きかけが行われてい
た。新卒看護師の病棟社会化に重要なことは、
病棟メンバーが仲間意識を持った実践コミ
ュニティをつくることであると考えられた。 
 
（2）米国における新卒看護師の卒後研修プ
ログラム 
 新卒看護師の病棟社会化を促すストラテ
ジーを考えるにあたり、米国で実施されてい
る卒後研修が参考になるのではないかと考
え、2011 年 3 月に 2 ヶ所の病院を訪問した。
1 ヶ所目は、アリゾナ州にある John C. 
Lincoln health network の 1 病院であり、2
ヶ所目は、コロラド州にあるコロラド大学病
院であった。両病院ともにリアリティショッ
クの本の著者である Marlene Kramer 博士の
紹介によるものである。 
①John C. Lincoln health network の 1 病院 
 この病院は、米国の中でもユニークな新卒
看護師の卒後研修プログラムを実施してい
た。残念ながら、このプログラムは病院の経
済的問題により、実施されたのは２年間のみ
であった。インタビューに応じてくれたのは、
プログラム実施時のプログラム・コーディネ
ーターで、現在はネットワーク内の別の病院
の臨床教師（Clinical Educator）をしてい
る看護師と訪問した病院のプリセプターで
ある看護師の 2名である。 

この病院には、6 週間のオリエンテーショ
ンを専門に行う 1つの病棟（オリエンテーシ
ョン専用病棟）があった。この病棟は外科病
棟で、継続的モニタリングを行う surgical 
telemetry と呼ばれる病棟であり、循環器の
患者も一般外科の患者もいて、様々な手術後
の患者のケアを行っている。しかし、新卒看
護師が目標としているのは、難しい術後管理
ではなく、報告、患者のアセスメント、与薬、
医師・栄養士・ソーシャルワーカーとの協働
など、どの病棟でも行われる基礎的なことで
あった。病院の中には、患者ケアをするだけ
で、新卒看護師の教育には全く興味のない看
護師もいる。オリエンテーション専用病棟は、
そういう看護師が新卒看護師の教育に関わ
らなくてもよいというメリットもあった。 
オリエンテーション専用病棟での研修期
間は、新卒看護師の学習状況によって 4週間
から 8週間となり、その後に配属病棟に移動
する。オリエンテーション専用病棟では、新
卒看護師とプリセプターのプロフィールを
作成し、マッチングを行うために The VARK 
questionnaire を活用していた。オリエンテ
ーション専用病棟と配属病棟との連携のた
めに、配属予定の病棟のプリセプターがオリ
エンテーション専用病棟のミーティングに
参加するなどの工夫をしていた。2008 年の最
初のプログラムには、14 名の新卒看護師が参
加し、1年以内の早期離職は 2名であった。 
オリエンテーション専用病棟での研修期
間は、新卒看護師は勤務人数としてカウント
されず、1 人の患者に 2 名の看護師がついて
いる状態であった。この期間も、新卒看護師
に給与は支払われるため、研修制度には高額
な費用が必要であった。現在では病院の経済
的状況により、看護師経験者のみを雇用して
いる。 
②コロラド大学病院 
大卒看護師を対象とした卒後研修プログ
ラム (Post-baccalaureate Nurse Residency 
Program、以下、大卒看護師研修プログラム
と記す)を始めるにあたり、助成金を得た研
究の責任者であった Krugman 博士と、2002
年の研修プログラム開始時から 2010 年まで
の 8年間、コロラド大学病院のプログラム・
コーディネーターを務めた DelMonte 氏にイ
ンタビューを行った。また移植病棟において、
教育担当者とプリセプターにもインタビュ
ーを行った。 
大卒看護師研修プログラムは、大学ヘルス
ケアシステム協会に加盟している病院が新
卒看護師に特別な支援が必要であるとして、
標準化されたカリキュラムに基づき、2002 年
に開始したものである。この大卒看護師研修
プログラムは、米国認定評価機関である大学
看 護 学 教 育 委 員 会 （ Commission on 
Collegiate Nursing Education: CCNE）によ
って認定が行われている。本調査を実施した
2011 年 3 月の時点で CCNE に認定されている
のは、コロラド大学病院とカンザス大学病院



の 2病院のみであった。 
コロラド大学病院は、病床数 400 床、看護
師数 825 名（常勤換算）である。マグネット・
ホスピタルの１つであり、患者に直接ケアを
提供している看護師の 80％は、学士あるいは
修士の学位を持っている。新卒看護師を採用
する時期は、3 月、8 月、10 月で、それぞれ
35 名程度を募集する。毎回 400 名程度の応募
があり、競争率は 10 倍を超える。このプロ
グラムが導入された結果、現在の離職率は
2％程度である。 
研修プログラムで強調されているのは、臨
床技術だけではなく、患者の安全、リーダー
シップ、コミュニケーション、エビデンスに
基づく実践、論理的思考、リフレクションで
ある。これ以外にも内科・外科、ICU、産科・
婦人科などの専門カリキュラムが用意され
ている。研修生は 1ヶ月に１回、プログラム・
コーディネターによって計画された集合研
修を受ける。これは、看護学生から有能な看
護師への移行を支援する目的で実施されて
いる。この研修には、専門看護師や感染管理
について話す医師、研修生としての経験を話
す以前の研修生など、様々なゲストスピーカ
ーが招かれる。 
病棟ではプリセプターが指導を行い、プリ
セプターをサポートするのは病棟の nurse 
educator と呼ばれる指導者である。この指導
者は専門看護師である場合が多く、病棟の文
化を学ぶために必要な教育内容を考案する。 
 研修の評価は、Casey-Fink 新卒看護師経験
調査という質問紙を用いて行われている。研
修開始時、中間、終了時にこの質問紙で評価
を行い、その結果に応じてカリキュラム内容
を変更する。また評価には臨床ナラティブも
用いられている。これは、ある臨床状況で、
カリキュラムに含まれる基本的概念をどの
程度理解し、どのように適用できているかを
示す臨床状況の記述である。この臨床ナラテ
ィブは、研修プログラムの質を示すエビデン
スの１つとされている。 
大卒看護師研修プログラムは、学生から看
護師への移行を助け、離職率を下げただけで
はなく、新卒看護師を取り巻く他の看護師に
も大きな影響を与えている。たとえば、経験
のある看護師が、新卒看護師のエビデンスに
基づく実践プロジェクトの発表を見て刺激
され、「仕事をこなせば良い」と思っていた
状況から、「自ら学ぶこと」を考えるように
なってきたという。現在では在職中の看護師
の約 60％がこの研修プログラムを経験した
者となり、病院の文化が変わってきた。ただ
働くだけではなく、学ぶことを大切にする専
門職集団としての職場文化が醸成されてき
たのである。 
 日本の新卒看護師の卒後研修に活用でき
る内容として以下のことが挙げられる。大学
と病院が一緒に卒後研修を計画立案するこ
とで、基礎教育と継続教育の連携を図る。エ
ビデンスに基づくプログラムを作成する。研

究結果に基づいて新卒看護師に必要なサポ
ートの時期や内容を明らかにすることで、病
棟社会化を促す。 
 
（3）労働環境の健全さに関する調査 
新卒看護師の病棟社会化を考える際、新卒
看護師が働く労働環境を明らかにすること
も重要である。そこで、米国で開発された
「The Essentials of MagnetismⅡ(EOM Ⅱ)」
の質問紙を用いて労働環境の健全さや魅力
を明らかにすることを目的とした。 
EOM Ⅱを和訳し、バックトランスレーショ
ン、開発者との協議により日本語版を作成し
た。この質問紙は、米国の 63 マグネットホ
スピタルなどの調査により、8 評価プロセス
と 2 結果変数が明らかにされ、得点により、
マグネットプロファイル、マグネットを目指
すプロファイル、非マグネットプロファイル
に分類される。3病院（A、B、C）のスタッフ
看護師・主任を対象に郵送法による質問紙調
査を実施した。倫理的配慮としては、倫理委
員会で承認された研究計画書に基づき、研究
目的、結果の取り扱いなどの説明文書を質問
紙と共に配布し、質問紙の回収をもって同意
とした。 
質問紙回収率は、A病院が74.9％（158部）、
B病院が 35.8％（279 部）、C病院 22.4％（86
部）であった。看護師としての総経験年数の
平均は、A病院が 11.25（SD＝7.04）年、B病
院が 9.41（SD=8.51）年、C 病院が 8.54（SD
＝7.29）年であった。勤務経験の中央値は、
A病院が 1.83 年、B病院が 1.71 年、C病院が
2.42 年であった。基礎教育課程で最も多いの
は、A 病院は専門学校で 72.2％、B 病院は大
学で40.1％、C病院も大学で45.3％であった。 
 3 病院とも、8 評価プロセスのうち、臨床
的自律性、看護実践管理、人材配置の適切性
の認識、看護師長の支援の 4領域ではマグネ
ットプロファイル、看護師と医師の関係、臨
床実践に有能な同僚との仕事、患者中心の価
値の尊重の 3領域は、非マグネットプロファ
イルであった。病院間で有意差はなかった。
結果変数である看護師が評価するケアの質
は、3 病院とも非マグネットプロファイルで
あり、専門職としての労働満足感では、B 病
院のみがマグネットプロファイルであった。
Kruskal-Wallis 検定の結果、病院間で有意差
はみられなかった。 
3 病院とも評価プロセスの半数は、マグネ
ットホスピタルの範疇に入っていた。専門職
としての労働満足感は、病院が看護の高等教
育に価値をおくという認識に影響されると
考えられる。優れた臨床看護師がいるという
認識は、専門看護師数との関係が推測される。
各病院において、非マグネットプロファイル
を脱する具体的方法の検討が必要である。我
が国における看護師の労働環境の現状を明
らかにし、改善に取り組む際に、EOM Ⅱが 1
つのツールとして有用であるかについても
検討を進める必要がある。 



（4）病棟ミーティングによるストラテジー
の開発と評価 
新卒看護師が1つの病棟に融合するのを助
けるストラテジーを開発、実施、評価するこ
とを目的とした。 
① ストラテジーの開発 
急性期病院の1病棟で2012年6月から2013
年 2月まで 6回のミーティングを行った。ミ
ーティングの焦点は、新卒看護師が病棟に社
会化する際の困難を明らかにし、その困難を
軽減するために役立つストラテジーを開発
することであった。ミーティング内容をデー
タとして、質的内容分析を行った。研究参加
者は、病棟師長、病院の教育担当師長、1 名
の新卒看護師を含む延べ 34 名の看護師であ
った。この研究は、神戸市看護大学の倫理委
員会で承認された。 
データ分析の結果、新卒看護師が経験する
5 つの困難と病院や病棟に関連する 2 つの課
題が明らかとなった。新卒看護師の困難は、
「臨床で学ぶ方法がわからない」「患者を総
合的に見られない」「時間管理が困難である」
「実践に関する自己評価が困難である」「患
者に対する責任感が不十分である」であった。
病院や病棟に関連する課題は、「指導者の指
導方法が統一されていない」「集合研修と病
棟での記録方法が一致しておらず新卒看護
師が戸惑う」であった。これらの課題達成の
ために、病棟で新卒看護師が気づいたことを
共有する「気づきノート」を使用することに
した。これは 2年目看護師が自発的に気づい
たことを書くノートを使っていることを報
告してくれたことがきっかけとなった。新卒
看護師の困難を克服するためのもう１つの
方法として、就職 10 ヶ月目に「熟練看護師
のシャドウイング」を実施することになった。
さらに病院は、新卒看護師が受ける指導を統
一するために看護技術のソフトを用いたり、
指導方法を検討したりすることが必要とな
り、教育担当師長が中心となり検討すること
になった。 
病棟でのミーティングは、新卒看護師の困
難を明らかにする方法として有効であった。
新卒看護師の困難の多くは、実践そのものに
関連しているため、病棟に融合するのを助け
るストラテジーを開発するには、病棟スタッ
フの参加が重要となる。新卒看護師が経験す
る困難のうち、働く病棟で学ぶことを援助す
る方法については、さらに検討が必要である。 
② ストラテジーの実施と評価 
 新卒看護師の感じる困難を軽減し、臨床に
おける学びを促すために病棟で2つのストラ
テジーを実施した。 
1 つめのストラテジーである「気づきノー
ト」の活用は、a.疑問をもつこと、b.気づく
こと、c.それらを新卒看護師間で共有するこ
とを目的とした。病棟に置かれている新卒看
護師用「気づきノート」には、新卒看護師が
困ったことや注意されたことが記入されて
いた。こうしたら上手く行ったというような

コメントも見られた。ノートは師長やプリセ
プターが読み、指導の参考にされていた。 
 2 つ目のストラテジーである「熟練看護師
のシャドウイング」は、入職直後の集合研修
の際に実施した先輩看護師のシャドウイン
グを、新卒看護師が病棟の 1メンバーとして
期待される患者数（7 名）を受け持つことが
出来るようになった半年後に実施すること
にした。これは新卒看護師の感じる困難のう
ち「患者を総合的に見られない」「時間管理
が困難である」「実践に関する自己評価が困
難である」に対して、自分の実践能力を適正
に自己評価し、看護実践の方法やあり方を学
ぶことができるものであると考えた。 
「熟練看護師のシャドウイング」の具体的
目標は、新卒看護師が熟練看護師のケアを観
察することで、自分との違いを自分で考える
ことから、看護実践の方法やあり方を学ぶ。
さらに自己の課題を明らかにすることであ
る。方法は、新卒看護師が熟練看護師の勤務
に密着し、ケアを観察する。新卒看護師は、
気になった点や自分との実施方法の違いに
注目して、観察内容のメモを作成する。熟練
看護師は、自分の実践のこだわりや大切にし
ていること、あるいは何故このようなケアを
したのかなど、時間があるときに新卒看護師
に説明する。終了後に熟練看護師、新卒看護
師、師長あるいは副師長とディスカッション
を行う（30分程度）。 
このストラテジーは、1年目看護師3名が、
看護師経験 8 年目、10 年目、15 年目のプリ
セプターについて、1 月中に日勤帯で実施し
た。終了後、1 年目看護師とプリセプターが
参加するミーティングで話し合いを行った。
新卒看護師は、病室のまわり方、優先順位の
決め方、時間管理、患者との会話の広げ方に
ついて学ぶことが出来た。新卒看護師が実施
していることと、先輩看護師が実施している
ことの違いに気づき、自己の課題が明らかに
なった。また、先輩看護師が改善すべき点も
明確になった。 
 ストラテジーを評価するために、参加者 9
名にインタビューを依頼した。研究参加に同
意された 3名（新卒看護師以外）にインタビ
ューを実施した。インタビュー内容のサマリ
ーは、以下のとおりである。「気づきノート」
の活用では、困ったことにコメントしている
感じで、私はこうだったと書いていた。1 年
目看護師の考えていることがわかった点は
良かった。プリセプターも師長も新人の気付
きや困っていることがわかった。それをスタ
ッフには伝えていた。1 年目看護師のお互い
のためになり、共有することは良かった。 
 「熟練看護師のシャドウイング」では、1
年目看護師なりの気づきがあった。先輩にと
っても、1 年目看護師の視点がわかって良か
った。全体的な看護が見えていないために、
熟練看護師のケアについて、不適切な指摘を
していることを感じた。熟練看護師にとって、
負担が大きかったように思う。このシャドウ



イングをきっかけに、個人的な課題を達成す
るために、もう 1度シャドウイングをしたい
と希望した新卒看護師もいた。 
 新卒看護師の病棟社会化を促すためには、
病棟スタッフとの相互作用が重要となる。こ
のことは、看護師長や教育担当者がストラテ
ジーとして用いていた「病棟における仲間意
識の強化」という内容からも明らかである。
しかしストラテジーそのものが、師長や教育
担当者の「病棟運営や教育に対する信念」に
支えられていることは、ストラテジーのみを
活用することの限界を示していると言える。  
 また病棟で実施した新卒看護師の教育を
考えるミーティングは、新卒看護師を含む病
棟における共同的実践を目指したものであ
った。ミーティングで提案されたことは、看
護師長のリーダーシップのもと、すぐに実施
に移されており、一定の成果はあったと思わ
れる。しかし研究への参加を同意して下さっ
た方の中にも日程が合わず、実際にはミーテ
ィングに参加できなかった方もあった。した
がって病棟スタッフの多くを巻き込んだミ
ーティングとはならず、共同的実践の範囲が
広かったとは言えない。 
 新卒看護師が看護実践を行う場、そのもの
については、マグネティズムの本質からみる
と、さまざまな差がみられた。新卒看護師が
働く場が、質の高い実践コミュニティとなる
必要がある。 
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