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研究成果の概要（和文）：本研究は、一般の方の入院経験や闘病経験を活かした、専門機関によるSPを活用せず
に行える新SP参加型教育システムの構築および、その有効性と課題を検討するものである。
新SP参加型教育システムは、社会福祉協議会の協力を得て高齢者サロンの高齢者に依頼し、彼らの入院経験・闘
病経験を活かして新SP参加型教育で使用するシナリオを作成し実施した。実施後の検討においては、明らかに専
門機関SPを使用したSP参加型教育が有効であり、課題として、一般住民SPには最低限のSP養成教育の必要性が示
唆された。しかし、リアリティーや演習そのものの持つ緊張感などは、専門機関SPと同様の効果が得られてい
た。

研究成果の概要（英文）：The study is to investigate the effectiveness and limitation of constructing
 a new SP participatory education system that can utilize general experience of hospitalization 
experience and experience of fighting without using SP by specialized institutions. The cooperation 
of the social welfare council, the new SP participatory education system requests SP for the elderly
 in the elderly salon and creates a scenario to be used in the new SP participatory education by 
taking advantage of their experience of hospitalization and fighting illness Then I could do it. In 
the examination after implementation, it is clear that the SP participatory education using the 
specialized agency SP is effective, and as a problem, the necessity of the minimum SP training 
education to the general resident SP was suggested as a subject. However, the reality and the 
feeling of tension of the exercise were the same as those of the specialized agency SP.

研究分野：基礎看護学

キーワード： 模擬患者　コミュニケーション　基礎看護技術　SP参加型教育

  ２版



１．研究開始当初の背景 

 模擬患者（以下 SP：Simulated Patient と

略す）を活用した教育は、1975 年に日本に紹

介され、医学や薬学、理学療法などの教育現

場において盛んに行われ、看護においては

2000年ごろよりその導入を試みた実践報告が

されるようになっている。（本田・上村 2009）

SP 参加型教育は、SP が創り出すリアルな学習

環境により、患者の気持ちや視点を知り、包

括的に患者を理解することができるなど、多

くの教育効果が挙げられている。しかし、一

方で SP 参加型教育方法の問題・課題として、

費用のかかる専門機関の SP に患者役を演じ

てもらわなければならず実施できる回数に限

りがあること、専門機関に SP を依頼しない場

合に患者経験のない学生や教員が模擬患者を

行うことでリアリティーがないことや効果的

なフィードバックができないことなどが挙げ

られている。（清水・横井・富田他 2008、本

田・上村 2009）しかし、このような課題に対

して演技を行わずとも、何らかの疾患で入院

経験や闘病経験がある人が患者役をすればそ

のままで患者役は完成する。つまり、実際に

存在する患者経験のある一般の方を SP とし

て活用できるシナリオを使用することで、専

門機関の SP でなくてもリアリティーのある

患者役は可能になる。同時に SP の役割で重要

となるフィードバックも、自分が患者として

の感想をそのまま発言するので SP の質も担

保できる。専門機関の SP でなければ経済的負

担が減るため、これまでより回数多く SP 参加

型教育が計画できることとなり、基礎看護教

育の質の向上が期待できるのではないかと考

える。 

 

２．研究の目的 

①一般の方の入院経験や闘病経験を活かした

シナリオを作成し、そのシナリオの当事者で

ある一般住民 SP による新 SP 参加型教育シス

テムの実践 

②新 SP 参加型教育システムの有効性と課題

の検討 

 

３．研究の方法 

（１）一般住民 SP の選出および入院経験・闘

病経験を活かしたシナリオ作成 

平成 26 年 7 月～12 月、社会福祉協議会の

協力を得て、高齢者サロン６団体へ、文書と

口頭にて研究説明を行い、研究依頼を行う。

協力の得られた高齢者サロン参加者（SP 候補

者）に、シナリオ作成のための情報フォーマ

ットを配布し、必要事項の記入を依頼する。

不足情報についてはインタビューにて補足を

加え、最終的にシナリオとして活用可能な内

容のみを採用し、一般住民 SP を決定する。 

 

（２）新 SP 参加型教育の実践 

平成 27 年 6月、1年生 82名の基礎看護学・

コミュニケーション演習にて、新 SP 参加型教

育を実践する。SP14名を7名ずつ2日間分け、

学生も5～6名のグループを2日間に分けて全

7事例全てを経験できるように計画する。1事

例につきファシリテーターとして教員 1 名を

配置し、タイムキーパーとともに一般住民 SP

のフィードバックの補足も担うようにする。

新 SP 参加型教育の効果として、演習前後に藤

本・大坊のコミュニケーション・スキル尺度

ENDCOREs（以下、ENDCOREs と略す）と、演習

に関する学生の感想を演習終了後に自由記述

でアンケート調査をする。対象となる学生へ

は文書及び口頭にて研究説明を行い、アンケ

ートの回答をもって同意とみなす。 



（３）分析方法 

 ENDCOREs については、Excel、SPSS Ver.20

集計後、演習前後で Wilcoxon の順位付け順位

検定の分析を行う。演習に関する自由記述に

関してはKH Coderにてテキストマイニング分

析を行う。この 2つを先行研究である平成 25

年度に実施した専門 SP 活用のコミュニケー

ション演習の結果と比較する。 

 

（４）倫理的配慮 

 本研究は、研究者所属の研究倫理審査委員

会の承認を得て実施した。（承認番号：教26-10） 

 

４．研究成果 

（１）結果 

①新 SP 参加型教育システムの構築 

社会福祉協議会の協力を得て研究説明を行

った高齢者サロンのうち、3 団体（参加者 56

名）より研究協力が得られ、シナリオ作成の

ための情報フォーマットは 21 名から提出さ

れた。情報フォーマットの不足部分はインタ

ビューにて補足し、結果 14 例のシナリオを作

成した。シナリオ内容は、「入院初日の受け持

ち患者に話を聞く」、「環境整備時の初対面の

患者に話しかける」、「抗がん剤副作用の不安

を訴える患者の話を聞く」のいずれかである。

シナリオ当事者である一般住民 14 名（71 歳

～86 歳）を SP に決定し、新 SP 参加型教育を

実施した。予定では 7 名ずつを 2 日間に分け

て実施予定だったが、SP1 名が体調不良によ

り不参加となったため、1 名のみ 2 日間連続

で実施した。 

②コミュニケーション・スキル尺度 ENDCOREs 

ENDCOREs において、コミュニケーション・

スキルを構成する 6 つの下位尺度の演習前後

の結果を表 1 に示す。自己統制は前後ともに

4.5、表現力は前 3.9、後 4.0、読解力は前後

ともに 4.6、自己主張は前 3.7、後 3.8、他者

受容は前後ともに 5.2、関係調整は前 4.8、後

4.7で全てにおいて有意差は見られなかった。 

 

 

③自由記述の単語頻度分析 

 高い頻度で出現した単語を図 1 に示す。最

も多かったのは 67 回の「患者」で、次いで「自

分」35 回、「演習」31 回、「緊張」23 回、「コ

ミュニケーション」21 回、「話」21 回、「実習」

20 回、等であった。 

 

（２）考察 

①新 SP 参加型教育の有効性 

ENDCOREs の特徴は、これまでに複数開発さ

れてきたコミュニケーションに関する尺度の

内容を包括的に検討し、整理・分類したうえ

で、コミュニケーション・スキルを構成する

6 つの下位尺度を測定するものである。６つ

の下位尺度間には、基本スキルとより高次の

対人スキルといった階層構造や、対象となる

自己統制 検定 表現力 検定 解読力 検定 自己主張 検定 他者受容 検定 関係調整 検定

演習前 4.5 3.9 4.6 3.7 5.2 4.8

演習後 4.5 4.0 4.6 3.8 5.2 4.7

表1：演習前後のコミュニケーション・スキル

n.s. n.s. n.s. n.s. n.s. n.s.
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図１ SP参加型教育の演習感想における
単語頻度分析



スキルの類似性を示す系列性（表現力・自己

主張＝表出系、解読力・他者受容＝反応系、

自己統制・関係調整＝管理系）が仮定されて

いる。平成 25 年に実施した専門 SP を活用し

たコミュニケーション演習では、この 6 つの

下位尺度のうち他者受容において、演習前4.5、

演習後 5.3 で有意差が見られていた。他者受

容が階層構造では対人スキル、系列性では反

応系に属し、また、他者受容のサブスキルと

して共感性・友好性・譲歩・他者尊重の質問

項目４つで構成されていることから、専門 SP

を活用したコミュニケーション演習が、対人

スキルの反応系の向上に関与し、共感性、友

好性、譲歩、他者尊重といったコミュニケー

ション能力の向上に影響することが示唆され

た。（栗林 2015）また、他者受容以外の 5 つ

の下位尺度においては、有意差は見られなか

ったものの、専門家 SP によるコミュニケーシ

ョン演習では、自己統制は前後ともに 4.7 だ

ったが、表現力は前 4.1、後 4.3、読解力は前

4.6、後 4.7、自己主張は前 3.9、後 4.0、関

係調整は前 4.7、後 4.9 となっており、自己

統制の下位尺度以外は演習後に値が上昇して

いた。（栗林 2015）この結果に比べて、今回

の一般住民 SP の結果が演習前後での変化が

少ないのは明らかである。SP 参加型教育にお

いて、SP 養成には患者役としての演技だけで

なく、ロールプレイ後に行う SP のフィードバ

ックが重要であり、いかに効果的なフィード

バックが行えるのかが問われるため、SP 養成

においては多くの時間がフィードバックの練

習に割かれている。今回は SP 養成にかかる時

間短縮や SP の質の担保という課題克服のた

めに一般住民 SP の入院経験・闘病経験を活用

したシナリオ作成と患者本人の生の声を活用

することを試みたが、フィードバックの教育

的意図を加味したフィードバックが十分伝え

られなかったため、演習前後での差がほとん

ど生じなかったのではないかと考える。やは

り、コミュニケーション・スキル向上など何

らかの教育的効果を期待するためには、一定

期間の SP としての教育・研修を行った専門

SP の方が有効であると考える。 

しかし、コミュニケーション・スキル尺度

による結果において、専門 SP と一般住民 SP

を活用した演習には違いが大きかったが、自

由記述のテキストマイニングを分析した結果

は、平成 25 年度の専門 SP を活用したコミュ

ニケーション演習の自由記述結果と類似して

いる。（栗林 2015）このことは、演習を受け

る学生にとって、学生や教員とは違った SP と

いう患者役の存在は、専門 SP も一般住民 SP

でも同じであり、一般住民 SP であれ専門 SP

同様の演習効果をもたらしていると言える。

まして、一般住民 SP は本物の患者であり、臨

床経験のほとんどない学生にとっては十分リ

アリティーのある学習環境となり、臨床実習

で患者と接する時と同様の緊張感が実感でき

たものだと考える。このことは、分析内でも

表れている「緊張」23 回、「実習」20 回の多

さや、「SP」ではなく「患者」という単語が最

も多く出現していることにも表れているので

はないかと考える。 

②新 SP 参加型教育システムの課題 

新 SP 参加型教育システムの主軸は、一般住

民の入院経験・闘病経験を生かしたシナリオ

の作成と、当事者である一般住民の SP という

ことだった。H25 年度のシナリオは、「腰痛を

訴える患者の話を聞く」、「イライラしている

患者の話を聞く」、「不安を訴える患者の話を

聞く」、「話の方向がずれる患者と話をする」、

「学生に甘えてくる患者にリハビリを勧める」



など多彩なシナリオだった。これに対し、今

年度は、「入院初日の受け持ち患者に話を聞

く」、「環境整備時の初対面の患者に話しかけ

る」、「抗がん剤副作用の不安を訴える患者の

話を聞く」の 3パターンのみである。これは、

シナリオとなった 14 名それぞれが違った疾

患・症状で入院経験を持っていたにも関わら

ず、対象が高齢者だったこともあり、入院時

の辛かった状況や医療者とのやり取りを記憶

していないことが多く、場面設定が限られた

ことが原因である。高齢者サロンに参加され

る高齢者は後期高齢者が多く、老化に伴う記

銘力や記憶力の低下が影響していると考えら

れ、さらに入院経験があったとしても重症度

がそれほど高くない高齢者ゆえに経過観察と

いう形で入院する場合も多く、実質的に入院

生活の中でのエピソードそのものが少なかっ

たこと、また年齢や地域も同一であったため

シナリオが偏ってしまったと考える。一般住

民 SP を活用した新 SP 参加型教育システムの

構築のためには、SP 候補を幅広い年齢層と多

種多様な生活環境を有する一般住民を対象と

することが課題となる。 

また、前述したようにその人の持つ入院経

験・闘病経験を活かし、フィードバックとし

て患者自身が感じたまま思ったままの生の声

を活用する場合でも、SP 参加型教育における

フィードバックの重要性やその方法について

の専門的な教育・研修は必要である。次回か

らは、研究協力の段階で教育・研修がある旨

を伝え、そのうえで協力の是非を問う。教育・

研修するにあたっては、SP 候補となる対象の

時間的余裕と学習能力や記憶力などについて

も考慮する必要が出てくると思われる。 

 

（３）結論 

①一般住民 SP を活用した新 SP 参加型教育よ

りも専門機関 SP を使用した SP 参加型教育の

方が、コミュニケーション・スキル向上のた

めには有効であることが示唆された。 

②一般住民 SP を利用した場合でも専門機関

SPと同様のリアリティーのある場面設定や演

習そのものの持つ緊張感などは作られていた。 

③課題として、一般住民 SP には最低限の SP

養成教育の必要性が示唆された。 
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