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研究成果の概要（和文）：本研究は、生命を脅かす疾患のなかでも重症心不全患者に焦点を当て、治療選択にお
けるShared decision-making（SDM）を支える多職種協働意思決定支援モデルの柱となる患者の特性と看護師の
役割を明らかにした。急性・重症患者看護専門看護師への半構造化面接により、看護師のSDM参画は不十分なが
らも、看護独自の取り組みが、多職種協働による意思決定支援へとつながり、患者・家族とのSDMを支える構造
になっていることを見出した。さらに再分析により明らかにした重症心不全患者の特性と看護師が担う意思決定
支援の役割は、多職種協働による意思決定支援を発展させるものであると考えられた。

研究成果の概要（英文）：Focusing on patients with severe heart failure, among other life-threatening
 diseases, this study identified patient characteristics and nurses' roles as pillars of an 
interdisciplinary collaborative decision support model that supports shared decision-making (SDM) 
during treatment decisions. Through semi-structured interviews with certified nurse specialists in 
critical care nursing, I found that although nurses' participation in SDM was insufficient, their 
efforts led to interdisciplinary collaborative decision-making support and a structure that 
supported SDM with patients and families. Furthermore, the characteristics of patients with severe 
heart failure and the role of nurses in decision-making support, which were clarified through 
reanalysis, were considered to develop decision-making support through interdisciplinary 
collaboration.

研究分野：臨床看護学
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令和

研究成果の学術的意義や社会的意義
これまでのSDMモデルは、患者と医師の関係性が中心であり、多職種が連携してSDMを支えるモデルについては検
討が始まったばかりである。本研究は、生命を脅かす疾患に直面した重症患者・家族に関わるクリティカルケア
領域の医療者が協働してSDMを支えるモデルの可能性を示唆するものである。特に看護師独自の支援が発揮され
ることで、生命を脅かす疾患に直面した患者・家族のSDM参加を促進し、価値を反映した意思決定と合意形成を
導くことが期待できる。

※科研費による研究は、研究者の自覚と責任において実施するものです。そのため、研究の実施や研究成果の公表等に
ついては、国の要請等に基づくものではなく、その研究成果に関する見解や責任は、研究者個人に帰属します。
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１．研究開始当初の背景 
(1) Shared decision-making とは 
医療における意思決定モデルの Shared decision-making(SDM)は、医療者が決めた治療方針の
説明に患者が同意する Informed consent(IC)の枠組みを越えて、患者が自分の希望や価値につ
いての情報を医療者に提供し、それらを反映させた治療方針を決定するために医療者が情報提
供するという双方向性の情報共有を行うもので、患者の価値を共有する合意形成の方法として
注目されている。生命の危機的状況にある患者を対象とするクリティカルケア領域においても
SDM は、重症心不全患者 1)や、集中治療室での意思決定 2)の手段として推奨されているが、国内
のクリティカルケア分野での SDM の取り組みはほとんど報告がない。 
(2) 多職種協働での意思決定支援と看護師の役割 
 SDM では、患者と医師との関係性について述べられているものがほとんどであるが、重症患者
のベッドサイドで働く看護師は、患者が自身の価値を見つめなおす機会に立ち会いやすく、価値
を引き出しやすい立場にあると考えられ、医師・看護師などが協働することは患者中心の医療の
実現に欠かせない。患者だけでなく、家族・医師・看護師など、複数の価値をすり合わせ、合意
形成へと導く、専門職間連携協働（Interprofessional）での SDM モデルを Légaréら 3）、 
Michalsen ら 4）が開発している。 
(3) 生命を脅かす疾患に直面する患者の治療選択 
 生命を脅かす疾患には様々な種類があるため、本研究では、治療結果に対する不確実性が高く、
複雑な治療選択が求められる代表的な疾患である重症心不全患者の SDM1)に焦点化することとし
た。様々な職種への調査の前に、まずは看護師の視点からみた多職種連携での SDM の現状を明ら
かにする必要があると考えた。 
 
２．研究の目的 
(1) 生命を脅かす疾患である重症心不全患者に焦点を当て、患者・家族と医療者の治療選択にお
ける SDM プロセスと SDM への看護師参画の実態を明らかにする。 
 
３．研究の方法 
(1) 多職種連携による SDM に関する文献レビュー 
 多職種連携によるSDMの研究動向と課題について、国内文献（医中誌web）、海外文献（MEDLINE、
CHINAHL）を用いてナラティブに文献レビューを実施した。 
(2) 患者と医療者の共有意思決定プロセスの現状と課題の分析 
重症心不全患者の治療選択における SDM への看護師参画について、半構造化面接調査を実施
した。研究対象者は、公益社団法人日本看護協会認定の急性・重症患者看護専門看護師（certified 
nurse specialist in critical care nursing: CCNS）10 名であった。質的データの分析は全体
像を構造化することができるとされる質的統合法（KJ 法）を選択した。個別分析の後に、総合
分析を行い、最終的に 5～7 つのテーマに集約されるまで展開し、集約されたグループを構造化
し、各グループを代表するシンボルマークを付けた。 
 
４．研究成果 
(1) 重症心不全患者の治療選択における SDM および SDM への看護師参画の実態 
CCNS10 名への半構造化面接調査を実施し、質的統合法（KJ 法）にて分析した結果、以下のテ
ーマからなる全体像が明らかになった 5）。①【SDM に参画できていない看護師が直面している現
状：多職種が活躍する中で試されている看護のアイデンティティ】、②【多職種からの活動理解
に向けた CCNS 自らの看護の取り組み：患者・家族の SDM 参画の推進と意思決定後のフォロー】、
③【クリティカルケア看護師へのアドバンス・ケア・プランニングや SDM 参画に向けた働きか
け：意思決定支援の本質の理解に基づく実践のリード】、④【重症心不全患者の苦悩に向き合う
クリティカルケア看護師への SDM 参画に向けた働きかけ：生へも死へも、できる限りのケア提供
を諦めない力のリード】として示される、これら①～④の看護としての取り組みを行ったうえで、
⑤【医療チームの意思決定パターン革新に向けた取り組み：多職種チームの総意で判断できるよ
うになるための試行錯誤】という多職種で構成される医療チームによる意思決定へと繋がって
いた。このような①～⑤により、医療チーム内での方針検討、合意形成をはかったうえで、⑥【補
助人工心臓・心臓移植に進む場合の支援：補助人工心臓・移植への覚悟を問い、治療後に何が起
ころうと揺るがない継続的支援】、⑦【心臓移植に進まず緩和を目指す場合の支援：心不全末期
の苦痛緩和を保障する院内外の連携による支援】という 2 つの側面から重症心不全患者とその
家族を支援していた 5）。本研究で明らかとなった重症心不全患者の治療選択における SDM の実態
は、Michalsen らによる IP-SDM の構造 4)と同様で、患者・家族との SDM の前に、まず医療チーム
で検討し、方針をまとめるというプロセスが重視されていた。医療チームで方針をまとめる際に
も、看護師が参画し、看護の立場から意見を出すことが、その先の SDM にもつながっていると考
えられた。 
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