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研究成果の概要（和文）：母体・胎児集中治療室（MFICU）の看護職に対する研修プログラムを開発することを目的と
した。まず、MFICU中堅看護職に対するグループ・インタビューを実施し、研修へのニーズを明らかにした。そして、
これまでの調査結果をふまえ、体系的な研修プログラムを立案した。このプログラム内容の必要性を、MFICU研修会企
画担当経験者である看護職に質問紙調査を行った結果、90％以上の項目で合意を得た。また、その一部を試行し、参加
者より評価を得たところ、ほぼ研修会の目標は達成され、必要性についても賛同を得た。さらに、研修プログラムを精
選するとともに、研修会の企画・運営も修正していく。

研究成果の概要（英文）：Our aim was to develop a training program for nursing professionals working in 
the maternal-fetal intensive care unit (MFICU). We began by clarifying the training program’s 
requirements by conducting group interviews with mid-career MFICU nursing professionals. Afterwards, we 
developed a systematic training program based on the findings of previous research studies. To determine 
the program’s essential content, we surveyed nursing professionals with experience planning MFICU 
workshops. Our results showed that they agreed with over 90% of the workshop’s items. We also 
piloted-tested a portion of the program’s content. The participants’ feedback, which we requested, 
showed that almost all of the workshop’s goals were achieved and that the participants agreed with its 
necessity. In the future, we will make further refinements to the training program and improve the 
workshop’s planning and management.

研究分野： 医歯薬学
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１．研究開始当初の背景 
 母体・胎児集中治療室（MFICU）の設置
が開始されてから 15 年が経過し、平成 23 年
度には、47 都道府県すべてにおいて MFICU
を含む総合周産期母子医療センターが 89 施
設、認可されている。MFICU に入院すると
高額な医療費が算定されているが、新生児集
中治療室（NICU）とは異なり、MFICU の
入院基準（解釈）に幅があり、MFICU の専
門性や特殊性、また、MFICU 看護を実践す
るために必要な能力とはなにかということ
について、明確にされてはこなかった。
MFICU 看護職者に対する教育・研修も体系
化されたものはなかった。 
また、MFICU において入院加療している

中心である切迫早産妊婦の管理についても
頚管縫縮術や子宮収縮抑制剤の使用につい
ては「産婦人科ガイドライン」でも記述され
ているが、入院安静の程度などは、具体的な
記述はなく、その基準は明確とはいえない。
各施設で行われている治療・看護にはかなり
の相違があると見受けられる。MFICU 施設
数も少なく、各施設間の交流も多いとはいえ
ないため、各施設でも経験を積み重ねる中で
施設なりの基準を定めていると思われる。こ
れは、いくつかの施設を見学したり、看護職
者と話をしたりする中で気づかされること
が多い。 
 それらの状況をふまえ、研究者らは、平成
21 年度から 23 年度にかけて科学研究費補助
金（基盤研究（c）研究番号 21592815、研究
代表者：大月恵理子）を得て、MFICU 看護
の専門性・特殊性などを明らかにするための
調査研究を行った。第 1 段階の全国 75 施設
のMFICU看護管理者への質問紙調査の結果
からは、看護管理上の困難感や看護職者のス
トレス状況とその対策、MFICU 看護職者に
必要とされる能力および研修の実態などに
ついての概要が明らかとなった。さらに、そ
の関連や詳細を明らかにするために、看護管
理者への半構成的面接を含む実地調査を行
った。以上の結果より、看護管理者の困難さ
には、スタッフの業務負担の多さと、高いス
トレス状況への対処、ベッドコントロールの
難しさなどがあげられていた。また、困難さ
には施設間の相違が認められ、その因子とし
て MFICU の稼働率や母体の重症度、看護師
と助産師の割合などが推測された。そして、
看護管理者は、MFICU 看護職に必要な能力
を以下のようにとらえていることが明らか
となった。それは、母体合併症や異常妊娠の
知識や、全身状態の管理、新しい治療の知識、
基本的日常生活の援助のための知識、胎児・
新生児の知識などの知識・技術と、精神的な
援助、家族への援助、倫理的な感受性、調整
能力（他部門との調整、ベッドコントロール）、
自己教育力などの人間性・その他の能力であ
った。これらの能力を向上させるための教育
としては、施設内での勉強会を実施する他、
看護協会などが主催する研修会に参加して

いることも明らかとなった。しかし、施設内
で行っている研修は、各施設が個々の状況に
応じて行っているものであり、その研修内容
は手探りのものであった。そのため、MFICU
看護に必要とされる、臨地における教育内容
や方法に関する情報を求める看護管理者は
多く、情報提供を求められることもあった。
特に、ハイリスク妊婦に対する精神的な援助
やその家族への援助、管理能力については、
必要とされる能力とされていながら、施設内
研修会でも、施設外研修会でも多く設定され
ているとはいえない。切迫早産妊婦の管理な
ど古くて新しいこれらの治療と看護につい
ても、新しい知識や、他の施設での試み等が
共有されることが望まれる。 
一方、上記調査と並行して行われた、米国

のハイリスク妊娠の管理の視察研修や、文献
調査からは、アメリカ、イギリス、オースト
ラリア、韓国では、ローリスク妊娠とハイリ
スク妊娠管理システムを分けており、一部の
国ではハイリスク妊娠のケアにあたる看護
職は助産師ではなくハイリスク妊娠のケア
を専門とする看護師であった。ハイリスク妊
娠のケアについての教育も、日本では助産師
教育のテキストにほんの一部を占める一方、
米国では、数冊にわたり充実したテキストが
存在していた。日本では、助産師は、資格と
しては、基本的に正常分娩を扱うので、ハイ
リスク妊娠のケアについての教育が十分で
はないのが当然ではあるが、そのような教育
背景の中で、助産師が MFICU 看護の中心的
役割を担っているなどの課題が明らかとな
った。 
また、H23 年度に新生児集中治療認定看護

師の教育プログラム開発に関する勉強会を
実施し、研修内容やその評価についても多く
の示唆を得た。NICU においても、施設毎の
経験的な治療・ケアが行われていたことも研
修という場で多くの施設からの参加者が話
し合うことによって共有化できたことは、新
生児看護の発達において重要であった。また、
ディベロップメンタルケアやファミリー・セ
ンタード・ナーシングの考え方、新生児の鎮
痛法などが普及されたことは、新生児看護の
専門性を高めることに重要な役割を果たし
ていたと考える。 
以上のことより、学校教育という中でハイ

リスク妊娠のケアについて体系的な教育を
十分に受けることなく就職し、on-the-job 
trainingによって施設毎の教育でハイリスク
妊娠のケアにあたる現状では、その専門性を
高めることは限界がある。したがって、
MFICU 看護に重要なハイリスク妊娠のケア
のなかで、現時点で不足している研修内容を
精選したうえで、その情報提供するとともに、
ハイリスク妊娠のケアにあたる看護職のネ
ットワーク化を促進し、実践知を共有するこ
とを目標とした研修プログラムを開発する
ことは、MFICU 看護の質を向上させる上で
非常に意義あることと考える。 



２．研究の目的 
先行研究から明らかとなったMFICU看護

の問題点と課題およびMFICU看護職に必要
とされる専門的能力を基に、母体・胎児集中
ケアに携わる中堅以上の看護職に対する研
修プログラムを開発すること。 

 
３．研究の方法 
（１）研究１ 
研究目的：MFICU 看護に必要とされる能力の
うち、中堅看護職にとっても不足しがちであ
る能力であり、院内研修では実施しづらく、
外部教育機関を必要とする研修内容につい
て明らかにする。 
研究対象：MFICU 看護職者 10 名程度 
研究方法：MFICU 看護を実践する上で必要と
される能力の中で、中堅（臨床 5年目以上）
にとっても不足しがちであると考える能力
および、院内研修では実施しづらく、外部教
育機関を必要とすると考える研修内容につ
いて、フォーカス・グループ・インタビュー
によって、データ収集をおこなう。グルー
プ・インタビューの内容を質的に分析し、研
修内容を精選する。 
 
（２）研究２ 
研究目的：MFICU 看護職の体系的な研修プロ
グラム案についてMFICU看護職者の合意率を
明らかにし、原案の妥当性を検討する。 
研究対象：MFICU に勤務し、病院（病棟）内
の研修会企画にかかわったことのあるもの
（看護師長、主任など） 
研究方法：研究者間で検討し、MFICU におけ
る看護実践に必要な研修プログラムを体系
化し、大項目８、中項目 22、小項目 67 の原
案を作成した。この案についてデルファイ法
を参考に、各項目に対し、「絶対実施するこ
とが必要」「実施することが望ましい」「でき
れば実施したい」「実施する必要はない」の 4
段階で、自記式質問紙調査を行った。妥当性
については合意率を算出し、非合意等に関す
る自由記載は内容分析を行う。 
 
（３）研究３ 
研究目的：これまでの研究より作成した
MFICU 看護職に必要な能力獲得のための研修
案の一部を目標とする研修会を試行し、その
評価と課題を明らかにする。 
研究対象：MFICU 看護職を対象とした研修会
に応募したもの。 
研究方法：研修会を試行し、参加者からの研
修会の内容・運営方法・今後の研修会への希
望について自記式質問紙で調査し、課題を明
らかにする。 
研修会内容：研修会の目標は、1)長期安静臥
床における安楽かつ快適な日常生活支援、2)
長期安静臥床における親役割獲得支援、3)入
院長期化における精神的援助、4)意思決定支
援、とした。研修会は、事例紹介とそれを基
としたグループディスカッションで構成し

た。 
 
４．研究成果 
（１）研究１ 
 研究協力者 17 名（13 病院）から得られた
MFICU 看護実践に必要な能力としては、≪ハ
イリスク・異常への対応≫≪ハイリスク妊産
婦の精神的支援≫≪産科以外の疾患・症状に
対応する知識・技術≫≪他者を受け入れ支え
る能力≫≪助産の基本的知識・技術≫≪他職
種連携≫≪NICU との連携≫≪ストレスコン
トロール≫≪指導的能力≫があげられた。 
日常のケアの中には、産科救急時の対応や

多様化する合併症への対応の困難さがある。
MFICU が機能するほど、入院患者の有する合
併症も多様化し、必要な看護技術も多彩にな
ってきている。稀な合併症については、全て
を網羅するような学習も困難で、学習機会も
得難い状況である。また、MFICU ではあるが、
ICUのように呼吸器管理やA-ラインの管理な
どは、通常行わず、緊急時にはかなり戸惑う
ことになっている。緊急時はチームで対応す
ることもあり、シミュレーション研修のよう
な実際的な研修を期待していると推測され
る。 
 精神的支援もハイリスク妊産婦の場合、か
なりストレス状態が高く、抑うつ状態にもな
りやすいため、支援は必要だが、支援方法を
模索する毎日で、より具体的な精神的支援の
方法を得られる研修を期待している。また、
傾聴すらも多忙や妊産婦の転床、出産などに
より十分に関われていない。そのことが、看
護職者の不全感となり、それに対するストレ
スコントロールのスキルを必要としている
ことも推測される。 
 ハイリスクゆえに、多職種と連携をとって
いるが、時に連携が困難な状況も起こりうる。
特に重要かつ頻度の高い NICU との連携であ
るが、産科スタッフの NICU に関するに関す
る予後・管理における知識が不十分なため、
情報交換はしても、具体的に褥婦に説明する
ことができずケアに活かせられないという
課題があり、NICU の看護に関する研修を必要
としている。 
 倫理的な能力である「他者を受け入れ支え
る能力」においては、その意思決定支援の状
況が MFICU ならではの困難さを表していた。
これらは、これまでの知識や研修ではなかな
か補えるものではなく、さらなるスキルを必
要としている。 
 このような厳しい状況に配置された新人
に対して、教育をしなければならないことそ
のものが困難で、教育方法についてもスキル
を必要としている。 
 
（２）研究２ 
配布数 104 部、回収数は 31 部（回収率

29.8％）であった。 
研修プログラムにおける小項目 67 に対し

て、「絶対必要」では、合意率 50％未満が 24



項目（35％）であり、「実施が望ましい」で
は、合意率 75％未満が 10 項目（14.9％）、「で
きれば実施したい」まで含めた合意率は 60
項目（90.0％）が 95％以上であったが、7項
目が 95％未満であった。7項目は、中項目「長
期安静臥床に対する看護」における小項目
「食事へのケア」「排泄」「清潔及び皮膚」「筋
力低下予防」「親役割獲得」「輸液管理」と、
中項目「スタッフ間のコミュニケーション」
の小項目「チーム形成」であった。「必要は
ない」とした理由は、「新人集合研修に含ま
れている」「MFICU に特化していない」等であ
った。 
研修プログラムの小項目 67のうち 60項目

（90.0％）は 95％以上の合意が得られた。し
かし、合意率が低かった項目については、研
修プログラムに含めるかを研究者間で吟味
し、MFICU に特化した内容として修正するか
削除するかを検討する必要がある。 
 

（３）研究３ 
参加者は 15 施設より 23 名であった。 
研修会の目標達成については、親役割支援

のみ 81.8％の達成率で、それ以外は 90％以
上の達成率であった。同様の研修会の必要性
については、全員が「絶対に必要」または「か
なり必要」と回答した。倫理的な課題を含む
事例を基に検討する研修会の重要性や、多施
設の参加者から情報共有することの重要性
が回答された。 
研修は、事例による問題提起後に多施設か

らの参加者によるディスカッションをした
ことで効果的となった。一方、親役割支援の
理解を深めるには、親役割支援の重要性も含
めた事例の提示、参加者の関心と話題が向く
ようなディスカッションのファシリテート
が今後の課題といえる。 
 
４）まとめ 

 先行研究と、MFICU の中堅看護職者に対す
るグループ・インタビューの結果および、試
行した研修会に対する評価結果から、精神的
支援や倫理的な課題を含む事例を基に検討
する研修会の重要性や、多施設の参加者から
情報共有することの重要性が認められた。今
後も、研修会を試行し、内容・運営方法を改
善する必要がある。 
 また、MFICU 看護職に向けた研修内容の全
体について、先行研究から整理して提示した
が、合意率が低い項目もあり、今後も精選し
ていく必要がある。 
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