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Youko　Okamoto

1．はじめに
　この研究は「看護教育における共感の育成」

（九州大学医療技術短期大学記紀要13号）に続

くものである。先回の研究では看護においては

患者の苦痛に対する看護者の共感が重要である

ことを指摘し，共感する能力の育成を追求した。

その結果，苦痛についての共通の経験をするこ

とが他者の苦痛に共感する力になることを明ら

かにした。この理論を踏まえて教育の現場でひ

とつの試みをした。それは胃管挿入という具体

的な行為を学生相互に体験実習させることであ

った。その体験を綴った学生のリポートによれ

ば，彼女らの半数以上（79名中42名）が胃管

挿入時の自己の苦痛を通して共感すなわち相手

の立場に立つこと，いわば患者の身になること

の重要さを告白した。

　今回の研究は胃管挿入を相互に体験し合った

学生たちが，臨床看護実習で患者に胃管挿入を

行ったときの情況リポートを対象にしている。

　ここでとりあげている仮設は，学生相互間の

体験が患者への胃管挿入において有効な意味を

もったであろうということである。そしてその

有効とする意味の第一は患者の苦痛に対する思

いやり，すなわち共感であること。第二に共感

＊九州大学医療技術短期大学部看護学科

は不安や恐れではなく自信を生むこと，第

三に共感は自信を生むのみならず，さらに

知識や技術を適切に活用できることへと連

なるのではないかということである。

　以上の仮設をここでは検討し明らかにす

る。

2・理論的前提

　共感についての理論的研究は少くはない。

これらの研究が共通に理解していることは，

共感とは愛情そのものではないということ

である。共感は相互の独立した自己と無関

係な他人つまり見知らぬ者との間に起こる

ひとつの感情である。したがって共感は親

子の愛，身近な者同志の愛，男女の愛と同

じではない。共感はあくまで離れた者との

間に生れる感情である。それで共感は想像

力，意識的な努力を必要とする。看護が求

める共感もこのような意味のものである。

そして共感はまさにsym；pathy（共に苦

しむこと）であって他者の苦痛を共有する

ことなのである。それゆえ共感は想像力に

加えて苦痛の体験を鍵とする。これを前提

としなければ学生の実習評価は混迷するで

あろう。

　現代の医療が苦痛に対する戦いとして喧
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伝され学生たち自身も相互胃管挿入の苦痛を嫌

がり避けようとするのを敢えて完全にできるま

で実習として行ったのはこのためである。ここ

では苦痛はたんなる技術の問題ではなく相手を

理解する豊かな人間的意味をもつものと解され

ている。

　このような理論的前提に立って臨床看護実習

における学生の胃管挿入が行われた。

3・対象と方法

　調査の対象者は九州大学医療技術短期大学部

看護i学科3年生81名であった。これらの学生は

昭和60年4月16日から昭和61年2月7日まで

に九州大学医学部附属病院一丁科・二外科病棟

で臨床看護実習を行った。学生は原則として実

習期間中，1人の手術患者を割り当てられ，手

術当日にその患者に対して胃管挿入を実施した。

外科病棟での臨床看護実習が終了したあと，文

章作成による調査を行った。その調査は次のよ

うなものであった。

　「3年生の学生の皆さんへのお願い」

　教室で経鼻的胃管挿入法を実施しましたが，

3年次臨床看護i実習で患者に胃管挿入を行って

学生間相互の実習をどのように生かしたかを知

りたいと思います。つきましては，2月10日ま

でに必要事項を記入のうえご提出くださるよう

お願いいたします」：必要事項は次のようなも

のであった。①学生氏名　②患者の年齢　③性

別　④病名　⑤胃管挿入のその場の情況　⑥あ

なたのその時の気持（自由に書いてください。）

4．結　　　果

　昭和61年2月10日までに調査に回答した学

生は81名中68名であった。患者に胃管挿入を

実施した学生は68名中53名77．9％であった。

患者の病状やその場の情況，授業等の理由で胃

管挿入の実施ができなかった学生は15名であっ

た。

　前述のような指示によって作成されたリポー

トが解釈・比較検討された。分量は60字から

1000字に及ぶものまで多種であるので，学生の

心理状態と成果についての基本的なセンテンス

が抽出された（表し）。施行の成果は，良（胃管

挿入がスムーズにできたもの），可（胃管挿入が

どうやらできたもの），不可（胃管挿入ができな

かったもの，判定不能（挿入中途で交代したも

の），見学（胃管挿入を体験しなかったもの）と

して表1の右端に示している。　（表1）

5．考 察

　胃管挿入の体験を記述した学生の文章をその

心理状態にそって5っのカテゴリーに分類した

（表2）。分類は文章の構成要素を中心に行っ

たので同一項目が複数のカテゴリーに含まれる

場合も出ている。表2中の「その他」は記述が

あまりにも簡単すぎて解読できなかったもので

ある。

　乙れを考察すると，患者への胃管挿入に際し

て学生たちは，不安，緊張，恐れを示した（23

名）。「学生間実習をどのように生かしたかを

知りたいと思います」との問いに対しては直ぐ

に答えずに，まず，不安や緊張，恐れといった

感情を表現したのは，これらの感情が強かった

ものと解してよいであろう。したがって実際に

はこの感情を抱いた学生は23名を越えると見て

よい。問題はこれらの不安や恐れといった感情

の原因ないし内容である。これには学生自身が

苦痛を体験していたことから生じる不安や恐れ

がある。たとえば「学校で実習した際に非常に

痛みを感じたので，患者に苦痛を与えないかど

うかと不安だった」学生（Na　16）。したがって

この不安や恐れは未知の，いまだ経験していな

いものへの不安や恐れではない。程度の観点か

らいえば，未知の，いまだ経験していないもの

への不安や恐れはすでに経験しているものへの

不安や恐れに比べてはるかに強く緊張を高める。

その意味では死の不安は最高のものであろう。

それゆえ学生の多くが患者への胃管挿入に際し

て不安，恐れ，緊張するとしてもその強さはす

でに経験されていることによって緩和されるは

ずである。むしろこの不安や恐れ，緊張は学生

にとって積極的な，プラスの方向へ転移する可



一　43　一

丁　本　陽　子

表1．記述内容

学生Na

1

2

3

4

5

6

7

8

9

10

11

12

13

14

15

16

17

18

19

20

21

記 述 内 容

臨床の場で胃管挿入をすることができず残念だった。

コッを知ることも大切ですが思い切りも必要だと思いました。

実は胸はドキドキしており，頭の中はくるくる回転していました。

入れる前は不安だったが，すんなり入ってほっとした。自分も1回やったこと

があるから大丈夫だと自分に言いきかせて行った。苦痛の程度が分るため「す

ぐ終るから痛くない」などと思わなかった。

まかせてくださいといった印象を与えるように堂々とした態度で，震えないよ

うに望んだ。静かにスムーズにでき，少し驚いた感があった。

臨床実習中に胃管挿入が行えなかったのが残念でした。

事前に総合看護実習でされる方もする方も経験していたのでとくにとまどうこ

ともなくできた。

今度も大丈夫だろうと思っていた。しかし，チューブから何も吸引できなかっ

た。「もケー度やらせてください」と言いたかった。しかし，自分の時のこと

を考えるとものすごく痛かったし，言えなかった。

スムーズに挿入できた。体験して患者の苦しみが分っていたので，患者に苦痛

を与えてはならないとそればかりを考えていた。

看護婦が入れたので行わなかった。

食道癌であったため医師によってなされたので実施できませんでした。

苦痛を与えないように挿入の前に十分説明して協力を得ることが大切だと思っ

た。

1回でも経験しているということは随分心強い。胃管挿入を行われる側の苦痛

がどのようなものであるか身をもって体験することにより，患者の気持を察す

ることができる。

チューブをのんだときの苦しかったことを思い出し，患者ができるだけ苦しみ

を感じないように的確な操作で行い，また励ますことも忘れずうまく挿入でき

たと思った。一度経験していたことだったので，あわてることもなくスムーズ

にできたと思った。

気管に入らないようにしないといけないと言う気持が強く，挿入が終り胃液を

引いてみてやっと落ちついた。

学校で実習した際に非常に痛みを感じたので，患者に苦痛を与えないだろうか

と不安だった。患者から苦痛を訴えられることもなくてスムーズに挿入できた。

実習する機会がありませんでした。

学校で行ったとき，なかなか挿入できずとても痛い思いをしたので，患者に対

してできなくて粘膜など傷つけたらどうしょうという気持だった。1回でスム

ーズにできたので自分でもびっくりした。

臨床実習では胃管挿入はできなかった。

自分が挿入されてとても痛かったので私自身怖く自信もなかったが，不安にさ

せるまいと平静にしていた。実習していたのでどのあたりにどういれるという

のはすぐ分った。挿入しはじめてからは，怖いというより必死だった。

経験があったため，胃管挿入の苦しさをよく分ります。緊張していました。結

局スムーズに挿入できました。

結　果

見学

判定不能

判定不能

　良

良

見学

良

不可

良

見学

見学

可

判定不能

良

可

良

見学

良

見学

可

可
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学生Na

22

23

24

25

26

27

28

29

30

31

32

33

34

35

36

37

38

39

40

41

42

43

44

45

記 述 内 容

経験があったため胃管挿入の苦しさをよく分ります。緊張していました。結局

スムーズに挿入できました。

涙がでる程痛く出血もしたということが忘れられず，可愛そうにという気持で

緊張していました。あとはスムーズに胃まで入りました。

スムーズに行うことができ驚いた。胃管挿入時の不快感，異和感を十分味わっ

ていたため患者の身になって行うことができた。

実習で一度練習していたので，ためらいなく挿入することができた。

スムーズに挿入できた。「思い切ってのみ込んでください」など患者に言葉か

けができた。

一度，胃管を挿入した経験があることより，自分も実際に胃管を挿入されたこ

とがあるという事実の方がより私に自信を与え，落ちついて援助ができたと思う

スムーズに55cmまで挿入できた。ある記者の自信のようなものをもっていた。

2年次の実習を行っていて良かったと思った。

緊張してしまい挿入することができず，もう一度実習できたら良かったと思う。

やりやすかった。

2年次の実習で実際挿入された経験もあり，その時苦痛を味わったのを覚えて

いるので上手にできた。

患者への挿入は行えなかった。

学生間で行ったときは上手く挿入できず苦しい思いをしたので，患者さんにそ

のような思いをさせずにできるかと不安でした。

スムーズに挿入できた。患者さんの苦しそうな顔をみると実習したときの苦し

さを思い出し「もう少しだからがんばってください」と声をかけずにはいられ

なかった。

一度学生同志で実施したことがあるんだからできると自分に言いきかせながら

行った。

実習の時の自分が挿入される前，挿入時，挿入後の心理状態を思い出しながら

患者の気持を推察しながら行う乙とができた。一度苦しい思いをして経験して

おいてよかった。

実際に入れた経験があるという自信は強気になれます。挿入はスムーズに行え，

患者さんも喜んでくれた。挿入前の不安，恐怖，挿入する時の要領など行って

いなければ分りません。

実際自分で行って苦痛を経験し，患者により優しくできたと思う。本当によく

分った。挿入する側としては恐しいという感じがあった。

その時の患者の苦しみが分っていた。一度やったことがあるというのが頭の中

にあり自信もって行えた。

患者がきついと思ったので，そこはスムーズに早く通り抜けるように努力した。

思ったよりスムーズに行えた。患者にあんな嫌な思いをさせるのかと思うと実

施したくなかった。内心はドキドキしていたが思いきって挿入した。

前日に実習で学んだ乙とを復習していったが，やはり緊張した。スムーズに入

った。ttあの時実習で自信をつけてよかった”と痛感した。

学生同志で実際に実施していたので勇気をもって実施することができた。スム

ーズに施行できた。

緊張した。スムーズに挿入できた。

私達が実習で行ったときはそうとう苦しかったので心配していた。看護婦さん

から「ちゃんと入っているね」といわれた時は嬉しかった。

結　果

良

良

良

良

良

良

良

不可

良

良

見学

可

良

可

優

良

可

良

可

良

良

良

良

良
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学生Na

46

47

48

49

50

51

52

53

54

55

56

57

58

59

60

61

62

63

64

65

66

67

68

記 述 内 容

胃管挿入を実施していたが途中管がっかえた。時間がないということで看護婦

さんが行った。

慣れていたせいかスムーズに行えた。実習（2年生の時）では嚥下時の苦痛が

大きかったが，今回はその問題はなかったと思う。

2年次に学生同志で実習した際のことが思い出されて正直いって不安でした。

スムーズに挿入することができた。

とても心配だった。…一回は学生同志であるとはいえ挿入できたのだし，やるし

かないと自分に言いきかせて試みた。

看護実習で行ってみたが，嘔吐反射がとても苦しかった。その時の感じを思い

出して声をかげながら行おうと思った。不安だったが，うまく入って患者さん

にあまり苦痛を与えないですんだ。

緊張していたが，一回学生間で経験していたことはやはり心強く思えた。夢中

のうちに終ってしまっていた。

実習しているので，その苦痛を十分知りえていたため，患者にとっても非常に

苦痛であろうと思った。緊張した。実際に挿入してみるとスムーズにできた。

緊張した。実習を思い出しながら口腔からの挿入だったので簡単だった。

挙挙症の既往があるというので看護婦が行った。

実施していないが，そばで介助をしていて思ったこと。実習の時経験していて

あの「痛み」が分かり，実習が役立ったと思う。

看護婦が挿入した。とにかく…度教室で行っているので落ちついて見学するこ

とができた。

やりたくなかった。学生同志で実習したときとても苦しい思いをしたので，患

者さんにそういう思いはさせたくなかったし，臨床看護実習が始まったばかり

の頃だったので自分にも自信がなかった。

スムーズに挿入できた。学生同志で挿入した時には随分苦しい思いをしたので

最初不安を覚えた。

その痛み，苦しさ等を知っていたために十分な声かけと心配りをすることがで

きた。すばやく挿入することもできた。挿入するのみの実習でなく事前に挿入

されていたことが役に立ったと思う。

学生間で挿入した感覚が自信の助けになっていたように思う。スムーズに挿入

できてほっとした。

時間的余裕がなかったため看護婦が行った。

実習でその苦しさを知っていたのでその気持がよく分った。自分で自信がもてた。

学生間の実習で挿入に時間がかかり咽頭をなかなか通過することができず困っ

たので，患者さんには手際よく挿入することが一番苦痛が少なくてよいのでは

ないかと考えて実施しました。挿入する側はt絶対…度で挿入させてみせる”

という自信をもって行わなければならないと思います。

実習（学生間）の時に比べてスムーズに行えた。

臨床で最も役に立ったのは，挿入時の苦痛を体験していたので，患者さんの苦

痛をよく理解できるという点であったと思う。多くの患者さんは「ああ，皆さ

んもこの苦しみを知っていらっしゃるんですね」と自分の苫痛が理解されるこ

とに明らかに安緒の表情を示した。看護婦さんにしてもらう結果となった。

実習中に行えなかった。

スムーズにできた。学生相互に何度も失敗してそしてやつとっかんだコッであ

るので絶対に忘れることがないと思う。患者の心理を理解することができる。

患者に行う乙とができなかった。

結　果

見学

良

良

可

可

可

良

可

見学

見学

見学

可

良

良

良

見学

判定不能

良

良

見学

見学

良

見学
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能性がある。「入れる前は不安だった。自分も

やったことがあるから大丈夫だと自分に言いき

かせて行った。苦痛の程度が分るためrすぐ終

るから痛くない』などと思わなかった。」

　（学生Na　4）。この学生の不安は自信へと転移

されうる可能性を示している。不安は安心をし

患者を思いやる感情への出発点になっている。

慎重に表2を見れば明らかなように1．II．IIIは

対立はしてはいない。不安を示した学生が同時

に自信を示し，共感を示した学生が不安や自信

を示すということが見られるのである。ただ，

ひとつ：「やりたくなかった。学生同志で実習

した時，とても苦しい思いをしたので患者さん

にそういう思いはさせたくなかったし，臨床看

護実習が始まったばかりの頃だったので自分に

も自信がなかった」（学生Na　57）と例外がある。

自己の苦痛の体験が患者への苦痛を予想して自

信を失わせた例である。この場合，苦痛の体験

が患者の苦痛と同一視されているのである。こ

の学生のもつ優しさは母と子の間の愛情のよう

な一体感となって，客観的行為としての胃管挿

入を妨げたといえる。理論的前提のところでふ

れたように，一体感としての優しさは共感でき

ない。自己の苦痛の体験が患者の苦痛への共感

となるためには自己の苦痛に耐えうる意志と患

者への責任が求められるであろう。これは自律

性であって，共感の育成にはこの自律性が看過

できない。これは看護教育の今後の課題として

留意されるべき要心である。

すでに体験したことがあるということで自信を

示した学生が17名ある。不安と恐れを示しなが

らも体験は大きな自信となったといえる。とく

にこの自信は挿入したというより挿入されたと

いう経験に支えられている。　「一度胃管を挿入

した経験があるということより自分も実際に胃

管を挿入されたことがあるという事実の方がよ

り私に自信を与え」（学生Na　27），また「挿入

するのみの実習でなく，事前に挿入されていた

ことが……役に立ったと思う」（学生Na　59）と

あるように，与苦より受苦の経験が大きな役割

を示している。その所以は受苦の経験こそが身

を以って知る知であるからであろう。この知は

actionの知ではなく，　passionの知であり，こ

のためCompassionの知となりうるのである。（1）

したがって，ここでは，受苦の体験が真の知で

あり，乙ういう体験によって学生は胃管挿入を

自信をもって行うことができたといえる。しか

も受苦の経験がCompassionの知となりうる知

であるがゆえに，この経験は共感を生み出すの

である。

　こうして受苦の経験により25名の学生が患者

に対してある種の思いやりや共感を示している。

実は思いやりや共感を示した学生は，不安，恐

れ，緊張や自信を示しているので，不安，恐れ，

緊張と自信及び思いやり，共感は相互に関連し

合った1っの系であると見ることができる。

　また，受苦の体験が手際よい適確な操作とな

ったことを語るものがあった（5名）。共感の展

開と技法の向上は連関するからである。事実，

技法の確かさを示した学生は共感の項にも表わ

れている（学生・NO．・14．20．67）。身を以って知る

ことが共感的な生きた真の知であるとすれば，

このような共感的知が看護の技法を豊かにする

であろうことは想像に難くない。

表2．　分　　類　　表

項　　目 学　生　Na

1　不安，緊張，

　恐れ

4

21

37

48

57

15　16　18　20
22　23　29　33
38　41　42　44
49　50　51　53
58　60

11　自　信 4　7　8　13　27
28　31　35　37　39
42　49　51　52　59
60　63

m　共感，理解 5

14

23

39

52

8

16

24

40

59

9

20

34

41

60

12

21

36

45

63

13

22

38

50

67

IV　技法の確かさ　14　20　25　47　67

V　その他 26　30　64
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　因に，胃管挿入の成果についてふれておくこ

とにする。表1によれば，不可は2名にすぎず，

大半は良であった。学生間相互実習の時に比

べれば乙の成果は圧倒的に高い。その大きな

理由のひとつは患者へ前投薬が施されていたた

めであろう。したがって，ここでは成果の高さ

を患者への共感と直接関連させて論じる乙とに

は慎重でなければならない。このため，乙の論

文ではこの乙とを留意して，考察の対象から除

外している。つまりこの論文が主題とするとこ

ろは，冒頭に示したように学生間相互実習によ

る患者への共感の育成であったからである。

6．む　す　び

　学生間相互実習における受苦の体験が患者の

苦痛への共感を育て不安や恐れを克服して自信

を生む乙と，さらにその体験が患者の心身につ

いての生きた知となることによって，看護の技

法を高めることを明らかにした。まだ検討され

るべき事柄も多い。たとえば，胃管挿入につい

て相互実習を行った学生が，臨床看護実習では

どのように変容したか，その個人的追跡は興味

ある関心事である。また，これらの事に関して

は，論文がもつであろう内在的な問題点と合わ

せて，今後の課題としたい。

陽　子
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