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介護過程の教授方法の再検討
－介護実習Ⅱを終えた学生に対するアセスメント部分の

調査結果を手がかりに－
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Abstract
Careprocessisaprocessthatmeetstheneedsofthepeoplerequiringlong-termcareineverydaylife

(changeto"patients").Tostarthelpingthepeopleinneed,assessmentsthataredoneinadvancetoun-
derstandthepatientsaresignificantforthecaregivers.Theobjectiveoftheassessmentsistoclarify
theireverydayneedsofthepatientsandtounderstandtheinformationcollected,includingtheirlife
histories,theircurrentlivingconditions,andtheirphysicalandpsychologicalconditions.
CarePracticumIIisacoursewhichemphasizestheexperienceandpracticeofaspectsofthecare

process.Althoughthestudentsunderstandthesignificanceofconductingassessments,theyalsofeel
thedifficultiesofinterviewingandclarifyingthepatients'everydayneeds.Theteachersfeelaneedto
solvethisproblemandtoimprovetheteachingmethodsoftheassessmentprocesssothatthestudents
mightunderstandhowtoevaluatethepatientswithoutdifficulty.
Thisstudyaimstogainsightofthereorganizationoftheteachingmethodsofcareprocess.Icon-

ductedasurveyontheassessmentofthecareprocessbyusingquestionnairesandfocusgroupinter-
viewsofninesophomoreswhohadjustfinishedwiththeirCarePracticum IIatZcareworker
traininginstitution(atwo-yearcourse).
Asaresult,thestudentscouldreceivealltheinformationtheywereassigned,butsomeanswersin-

cludingthepatients'everydayactivities,currentlivingconditions,andphysicalandpsychologicalcon-
ditionswereinsufficient.Thusthisareamustbeimprovedandtheteachersmustcomeupwithbetter
teachingmethodsforthestudents.Thestudents'requestsforimprovementareasfollows:Theobjec-
tivesofgaininginformationandidentifyingnotablepointsbecamevague;theeffectivetechniquesof
extractingthepatients'answerswereunclear;andtheirreportsusingtechnicaltermsseemedtobeun-
cleartothirdparties.Inaddition,myinterviewswiththestudentsshowthatfreshmeninsistthatthey
needmorelearningofalargervarietyofcases,andsophomoreneedmoretimefordiscussingevery
case,moreadvicesandguidanceforimprovingtheirabilitytoassess,andmoreadvicesandguidance
foridentifyingtheorderofprioritiesofeverydayneeds.
Allthestudents'answersreceivedfrominterviewsarehighlysuggestiveforthereconsiderationof
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theteachingmethodsofcareprocess.Imustalsoimprovemyownteachingofcareprocessbasedon
theinformationIgainedfromtheinterviews.

抄録
介護過程は、要介護者の生活ニーズを充足するための思考過程である。介護過程の入口として、

要介護者を理解するアセスメントが重要である。アセスメントは要介護者の生活歴や現在の生活状
況、心身の状態などの情報収集から、その情報の意味を解釈し要介護者の生活ニーズを明確化する
部分である。
介護実習Ⅱは、介護過程のすべてを経験・実践することに重点が置かれる。学生は介護過程の入

口であるアセスメントが重要であることを理解しているものの、生活ニーズを明確化するまでの難
しさも感じている。科目担当教員も、学生が理解しやすいよう、アセスメント部分の教授方法につ
いて再検討の必要性を感じている。
本研究は、介護過程の教授方法の再検討への手がかりを得ることを目的とした。介護福祉士養成

施設（２年課程）Ｚ校に在籍する「介護実習Ⅱ」を終えた第２学年８名に対し、介護過程のアセス
メント部分について質問用紙およびフォーカス・グループ・インタビューで調査を行った。
その結果、情報収集項目については概ね記述ができたものの、要介護者の活動、生活環境、個人

因子について教授方法を再検討する必要が示唆された。授業に関する要望として「各情報項目につ
いて収集するねらいと注目するべき部分の教授」「生活ニーズを導き出すための視点の教授」「第三
者にわかる文章化の教授」が挙がった。さらに第１学年では「多様な要介護者像の理解のため数多
くの事例学習」、第２学年では「一つの事例について時間をかけたディスカッション」、「自分のアセ
スメント力を強化するため助言、指導」、「生活ニーズの優先順位の視点」の強化がインタビュー結
果に顕れた。
学生のインタビュー結果は介護過程の教授方法の再検討へ向けて示唆に富む内容であった。この

内容を踏まえつつ、介護過程の教授方法を向上させていく必要がある。

Ⅰ．はじめに
2017（平成29）年度に介護福祉士養成課程の

カリキュラム改正が行われた。2018（平成30）
年度を周知期間として、2019年度より新たなカ
リキュラムが４年課程大学等から順次導入され
ている。介護福祉士養成は、介護の質の議論と
慢性的な介護人材の不足解消との狭間で、「量
的確保」と「質的確保」の同時達成へ向け総合
的な取り組みの必要性が打ち出された１）。
今回の改正では「求められる介護福祉士像」

として、2007（平成19）年度時のカリキュラム
改正時の12項目を、10項目へと整理した（図
１）。「高い倫理性の保持」は10項目の前提とし
て必要な基本的姿勢として重要な項目であるこ
とから独立させた。現在の求められる「介護福
祉士の専門性」が表現され、この教育内容の実

践と具現化を目標とした。
求められる介護福祉士像の一つに「専門職と
して自律的に介護過程の展開ができる」と示さ
れている。介護福祉士は、利用者の生活を支援
する際には、専門的で根拠ある介護実践が求め
られる。介護の専門性について、介護福祉士が
日頃実践している介護実践過程にこそ、価値
（倫理）・知識・技術の視点が統合された介護の
専門性を見ることができる（鈴木2013）２）。さ
らにいうと、その生活支援技術の根拠を利用
者、家族、他職種へ説明する責任があり、介護
過程の展開には価値（倫理）・知識を集結した技
術の提供が言語化・文章化により可視化できな
ければならない（中家2019）３）。
それゆえに要介護者の生活ニーズを充足する
ため、介護過程の展開について学び、思考のト
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レーニングを積み重ねていく必要がある。それ
には介護福祉士養成施設（以下 養成施設）教
員の教授方法の研鑽も必要である。
介護過程の展開について、本研究では（１）

アセスメント、（２）介護計画の立案、（３）実施、
（４）評価の４過程で示す。（１）アセスメントは
介護過程の入口であり、①情報収集と②情報の
分析と判断に分けられている。これは情報の意
味を解釈し、ある情報とある情報を関連付け、
さらにその内容から生活ニーズの明確化と介護
の方向性を導き出す過程である。情報収集の不
十分さが分析・判断の誤りを招き、介護計画・
実施も的外れとなる可能性がある４）５）６）。
介護過程のすべてを経験・実践することに重

点が置かれるのは「実習施設・事業等（Ⅱ）（以
下 介護実習Ⅱ７））」である。介護福祉士養成カ
リキュラムでは介護実習の総時間数（450時間）
の３分の１、すなわち150時間以上を行わなけ
ればならない。学生は介護過程の入口であるア

セスメントが重要であることは理解している
ものの、生活ニーズを明確化するまでのプロセ
スについて難しさも感じている。また、介護過
程を担当する養成施設教員も、効果的な教授方
法について関心を寄せている８）。実習教育にお
ける「介護過程の授業展開の難しさ」について
峯尾（2014）５）が先行研究論文を整理している
（表１）。
介護過程は、2007（平成19）年の介護福祉士

養成教育内容の見直しにおいて、旧カリキュラ
ム科目「介護概論」の一単元から独立した教育
科目に位置づけられた。「利用者の望むより良
い生活の実現を目指し、根拠ある介護を展開す
るための思考過程である」と示され、介護福祉
士養成における中核科目（150時間）として位
置づけられたのは大きな転換点であった。
介護過程は、表１や実習指導科目の「介護総
合演習」に代表されるように、他科目との連携
が不可欠である。とはいうものの、教授方法は

【出典】
厚生労働省 今後の介護人材養成の在り方に関する検討会 第１回資料（平成21年３月29日）及び
厚生労働省 第20回社会保障審議会福祉部会「介護人材に求められる機能の明確化とキャリアパスの実現に向けて」（福祉人材確保専
門委員会報告書）（平成29年12月18日）を一部改変

図１ 求められる介護福祉士像
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表１ 介護過程の授業展開の難しさ（先行研究から）注１）

先行研究者内 容項 目

岩井恵子（2006）９）

介護上の問題を探るという問題解決思考という言葉のイメージからくる影響
（１）学生は一つの現象に囚われてしまい、部分的にしか利用者が見えなくなって

しまう。
（２）利用者のできないことにしか目が向かない。
（３）生きていくこと（生命の維持）に目が向きがちで、生活を向上させることに

視点が向かない。
（４）介護をする上での問題と捉え、介護者を中心とした考え方に偏ってしまう。

１．介護過程の教授
上の課題

根本成美・
古川繁子（2011）10）

（１）学生にとって、介護過程展開シートを書くということが大変むずかしいもの
である。

（２）上記（１）から、演習事例を複数用いて展開演習を重ねることで理解を深め
ていく過程が見えてきた。

（３）個人作業だけでなく、他の人の意見を聞くことができるグループワークの効
果が大きいことがわかった。

（４）いくつかの質問に対応することが一層の介護過程の理解を助けるチャンスで
あることが理解できた。

（５）グループワークに馴染めない学生、最後まで理解に至らない学生について
は、グループ人数の検討、教員の担当の工夫、個別の対応指導の必要性が見
えてきた。

（６）介護過程の授業において、介護過程の書き方を理解させることのほか、利用
者の思いとありのままの姿を学生が理解するところまでには至らず、時間が
必要であることが明らかになった。

２．介護過程の授業
終了後の学生の
理解度

横尾成美・
橋本美香（2009）11）

「授業のペーパーシミュレーションでは、事例を取り上げ、抽象から具体化してい
く演習を段階的に繰り返し行った。」しかし、
（１）学生の傾向として、得た情報からアセスメントする際、明確な課題は挙げら

れるが、現在その状況を引き起こしている要因の分析や関連性の分析までは
至らなかった。

（２）学生の分析する視点は病気や障害、介護の方法など表面的に見えて分かるこ
とについて課題を取り上げ、それを解決するための目標設定、援助の方法と
展開する。しかし、それだけの分析であるとの真のニーズに合った介護福祉
士としての具体的な援助方法に至らず、まるで介護支援専門員が作成するケ
アプランのように関連職種の指定先を示すものとなってしまう傾向に。

（４）その要因が目に見えない精神的、環境的に二次的、高次的欲求であると課題
が明確でないため真のニーズの把握が困難になり、利用者の思いや願いに沿
った個別に応じた介護計画が立案できない。

（５）介護の専門職として介護の目的を目指し、援助方法を段階的に立案できる視
点や創造力が必要である。授業における知識はある程度習得できるが、それ
を実践の場で活用するための技術や判断力は、人生経験の未熟な学生には困
難なことであり、効果的な実践を展開するには至らなかったと思われる。

３．ペーパーシミュ
レーションによ
る介護過程の教
授法の検討結果

注１）峯尾武己（2014）『実習教育における介護過程』介護福祉2014冬季号NO96 pp.39-40より、掲載内容の意味が変わらないよう留意し筆者
が表１に整理した。

まだまだ検討の余地が多く、各養成施設でも独
自で教育を進めている現状もある。それだけ
に、毎年度といっていいほど介護過程の教授方
法をどのように向上させていくか、養成施設教
員の関心が高いのである。
本研究は、介護過程の導入かつ重要な展開部

分とされるアセスメントの教授方法について、
再検討への手がかりを得ることを目的とした。
これまで、柊崎（2010）４）、家子・東海林（2018）12）

らが介護過程のアセスメント力の向上について
先行研究している。その上で2019年度から導
入の新たなカリキュラムで求められる介護福祉
士像を踏まえ、あらためて介護過程の教授方法

について見直す契機としたい。中家（2019）と
同様に、介護過程の理論、展開過程、思考の視
点について、学生の声も聴きつつ教授方法を再
検討する必要があり、これは併せて筆者の授業
評価の機会とも捉えている。

Ⅱ．研究方法
１．対象者
介護福祉士養成施設（２年課程）Ｚ校に在籍
する介護実習Ⅱを終えた第２学年８名。
Ｚ校の介護実習Ⅱは、2019年８月Ｘ日～2019
年９月Ｘ日において30日間かつ225時間であった。
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実習指導者および巡回教員からの助言がなくても的確に記述できた４．できた

実習指導者および巡回教員からの助言をうけ記述できた３．まあまあできた

実習指導者および巡回教員からの助言をうけてもあまり記述ができなかった２．あまりできなかった

実習指導者および巡回教員からの助言をうけても的確に記述ができなかった１．できなかった

その項目について情報収集をしていないＥ．していない

実習指導者および巡回教員からの助言がなくても的確に記述できた４．できた

実習指導者および巡回教員からの助言をうけ記述できた３．まあまあできた

実習指導者および巡回教員からの助言をうけてもあまり記述ができなかった２．あまりできなかった

実習指導者および巡回教員からの助言をうけても的確に記述ができなかった１．できなかった

その項目について実施をしていないＥ．していない

情報収集項目については、Ｚ校が採択してい
る教科書『新・介護福祉士養成講座９ 介護過
程 第３版』介護福祉士養成講座編集委員会（中
央法規出版）資料（pp.283-287）を参考に、Ｚ
校発行の『介護実習要項』で示されている情報
項目とした。情報項目の概要は、フェイスシー
ト、心身機能・身体構造／健康状態、日常生活
の状況（活動）、豊かさ（参加）、環境（環境因

子）、個人因子であり、国際生活機能分類（以下
ＩＣＦ13））に基づいている。
②「情報収集後のアセスメントの過程にそっ
て展開できたか」について、下記基準を参
考に該当する部分に○をつけてもらった。
対象者の回答傾向が顕著になるよう４件法
を採用した。下記基準のＥはErrorを指す。

情報収集後のアセスメントの過程は、『新・介
護福祉士養成講座９ 介護過程 第３版』介護
福祉士養成講座編集委員会（中央法規出版）資
料（pp.32-37）を基盤にしている。アセスメン
トの過程は、情報の解釈（をすること）、情報の
関連付け（をすること）、情報の統合化（をする
こと）、生活課題・生活ニーズの明確化（をする
こと）、介護の方向性の決定（をすること）、優
先順位の決定（をすること）に分かれており、
それぞれ質問した。
③自由記述については、「情報収集について
養成施設からどのような指導があると理解
が深まるか」、「アセスメントの過程につい
て養成施設からどのような指導があると理
解が深まるか」記入してもらった。

④所要時間は30分程度であった。
（２）フォーカス・グループ・インタビュー
2019年12月17日に実施した。介護過程の成

果・課題・養成施設への要望について、自由に
語ってもらうことで、教授方法の再検討に必要
な手がかりが得られると考えたからである。
①2019年12月10日に実施したアンケート調
査をふまえて、どのような介護過程の授業
内容であれば理解が深まるか自由に語って
もらった。
②発言内容について批判的態度を取らないな
どルールを設定し、対象者全員に語る機会
を担保した。
③所要時間は70分程度であった。

３．倫理的配慮
旭川大学短期大学部研究倫理委員会（旭川大
学短期大学部における人間を対象とする研究審
査申請）の承認（受付番号２）を得て実施した。
対象者へ、依頼文書および口頭で、研究目的、
意義、方法を説明した。インタビュー内容につ

２．調査期間・調査方法
（１）無記名式のアンケート調査
①2019年12月10日に実施した。「情報収集
ができたか」について、下記基準を参考に

該当する部分に○をつけてもらった。対象
者の回答傾向が顕著になるよう４件法を採
用した。下記基準のＥはErrorを指す。
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いて、個人の特定がされることはないこと。本
調査への回答は任意であり、インタビューの中
断およびそれに対する不利益は、本人、関係者
含め一切生じないこと。インタビューデータの
取り扱いおよび調査研究結果について実習指導
者会議等で活用される可能性があることも説明
し、承諾書を得た。

４．分析方法
（１）情報収集および情報収集後のアセスメント

の成否について単純集計とした。
（２）フォーカス・グループ・インタビューにつ

いては、ＩＣレコーダーに録音し、文字テ
キストデータを作成。文脈の内容に配慮し
つつ、介護過程の情報収集および情報収集
後のアセスメントについて定性的コーディ
ングを施し結果に示した。分析は佐藤郁
哉14）「質的データ分析法」を参考にした。ま
た自由記述の内容も併せ結果に整理した。

５．本調査（質問紙および自由記述）における
用語の定義

本研究および筆者が授業で教授している用語
について表２－１に示した。

６．情報収集のねらいと筆者の教授方法の概要
本研究および筆者が授業で教授しているねら

いについて表２－２に示した。

Ⅲ．結果
１．基本属性
調査における回収状況は８（回収率100％）

であった。
対象者の属性について表３に示した。８名の

うち６名が高等学校を卒業しＺ校へ入学してき
た。２名は職業訓練生としての入学である。
介護実習Ⅰで配属された実習種別は、特別養

護老人ホーム（介護老人福祉施設）５名（62.5％）、
養護老人ホーム（特定施設入居者生活介護）２
名（25.0％）、介護老人保健施設１名（12.5％）、で
あった。

２．情報収集について
表４－１から表４－６まで示した。対象者の
回答傾向が顕著になるよう４件法を採用したと
ころ、表４－１．フェイスシート、表４－２．心
身機能・身体構造／健康状態については、情報
収集が「４．できた」あるいは「３．まあまあ
できた」と回答した。
表４－３．日常生活の状況（活動）について

は（６）清潔保持・入浴：主観的情報について
１名が「２．あまりできなかった」、２名が「Ｅ．
していない」に回答した。
また（８）家事：客観的情報について１名が

「２．あまりできなかった」、２名が「Ｅ．して
いない」に回答した。
さらに（８）家事：主観的情報について１名
が「２．あまりできなかった」、１名が「１．で
きなかった」、２名が「Ｅ．していない」に回答
した。
表４－４．豊かさ（参加）については（３）
役割：主観的情報について２名が「２．あまり
できなかった」、１名が「Ｅ．していない」に回
答した。
また（３）役割：主観的情報について２名が

「２．あまりできなかった」、１名が「Ｅ．して
いない」に回答した。
さらに（４）そのほか：客観的情報について
１名が「２．あまりできなかった」、２名が「１．
できなかった」に回答した。（４）そのほか：主
観的情報についても１名が「２．あまりできなか
った」、２名が「１．できなかった」に回答した。
表４－５．環境（環境因子）については（２）
生活に必要な道具：主観的情報について２名が
「２．あまりできなかった」、２名が「Ｅ．して
いない」に回答した。
また（３）経済状況：客観的情報について１
名が「２．あまりできなかった」、２名が「Ｅ．
していない」に回答した。（３）経済状況：主観
的情報について１名が「２．あまりできなかっ
た」、１名が「１．できなかった」、２名が「Ｅ．
していない」に回答した。
さらに（５）サービス・制度の利用状況：客
観的情報について２名が「２．あまりできなか
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表２－１ 本調査（質問紙および自由記述）の用語の定義注１）

定 義用 語

介護上の課題・ニーズを達成していく際の道筋（プロセス）のこと。利用者（要介護者）が望む
「よりよい生活」「よりよい人生」を実現するために、専門知識を活用した客観的で科学的な思考過
程である。介護過程の展開は「アセスメント→計画の立案→実施→評価」の順に系統的な方法で進
めていく。

１．介護過程

介護過程の最初の段階部分。アセスメントには「情報の収集」「情報の解釈・関連付け・統合化」
「課題の明確化」のプロセスが含まれる。２．アセスメント

アセスメントの最初の段階部分。利用者（要介護者）の「基本的な情報（氏名、性別、生年月日、
サービス利用の背景・時期、要介護度・障害支援区分、家族構成・家族関係・キーパーソン、既往
歴等）」「人生に関する情報（意欲・生きがい、性格、趣味・特技、嗜好品、催し物への参加、価値
観、社会との関わり、経済状況、利用しているサービス状況等）「日常生活に関する情報（日常生活
動作、手段的日常生活動作、日常生活行為のこだわりまたはリスク、心身機能、現在の疾患、服薬
等）」を収集する。

３．情報収集

観察（五感を通して把握できること）や検査・測定（例 バイタルサイン、視力、聴力、麻痺、関
節可動域、日常生活動作において「できる」「できない」で表すことが可能なこと、要介護度、認知
機能検査等）のように、知識があれば誰が観ても同じ理解が可能な情報。

４．客観的情報

２つある。一つ目は利用者（要介護者）の主観的情報である。利用者本人の言葉や表情、態度など
の表現（例 言葉、感情、意欲、希望、願い等）である。二つ目に介護者の主観的情報がある。上
記４．客観的事実を利用者がどのように捉えているかを「介護者」が感じ取ったこと。利用者本人
の言葉や表情、態度等について「介護者」が感じ取ったこと。
主観的情報は、利用者の願いや思いを知る上で重要である。しかし、根拠が明確な客観的情報と比
較すると「介護者」の思いや価値観が入り込みやすいという特徴がある。そのため、「誰がそれを言
ったのか、思ったのか、判断したのか」を把握する。また客観的情報と主観的情報に共通するもの
であるが、過去の事実など変化することがない情報と、時間、状況、環境によって変化する情報が
あることを「介護者」が理解しておかなければならない。

５．主観的情報

InternationalClassificationofFunctioning,DisabilityandHealthの略である。人間の生活機能と障
害の分類方法として2001年に世界保健機関（WorldHealthOrganization：ＷＨＯ）総会において
採択された。個人の「健康状態（変調または病気）」「心身機能・身体構造」「活動」「参加」「環境因
子」「個人因子」の要素間の相互作用を捉える枠組みである。
Ｚ校の介護過程の教授方法で基盤となる枠組みとして位置づけている。

６．国際生活機能分類
（ＩＣＦ）

情報収集した後の、一つひとつの情報項目について、その利用者にとっての意味を考えること。７．情報の解釈

情報は一つひとつ独立するものもあるが、様々な情報と相互に関連・影響しあっている。例えば「排
泄」をとっても、尿意を感じる（心身機能）、立ち上がりトイレまで歩いていく（日常生活動作）、
トイレの場所を理解している（認知機能）…というように、その関連・影響を明らかにすることで
ある。

８．［情報の］関連付け

収集した情報と、情報と情報との相互関係を理解し、必要な支援を導き出していく部分である。
導き出すプロセスとして、例えば【Ａに起因するＢ】利用者○○さんのＢ（介護が必要な状況）は
Ａ（今起こっている「ある」事実）によって起こっている。この状況が続くと△△の状況が発生す

釈 若錫錫錫錫錫錫錫錫錫錫錫錫錫錫錫錫錫錫錫錫錫錫錫錫錫錫
る可能性がある。と情報を整理していく部分である。※上記波線の部分が今まで学習してきた知識

釈 若錫錫錫錫錫錫錫錫錫錫錫
を活用する。ここが介護福祉士のアセスメントの根拠となる。

９．［情報の］統合化

利用者（要介護者）が望む生活を実現または継続するために「解決または充足しなければならない
こと」を指す。

10．生活課題・生活ニー
ズの明確化

上記９【Ａに起因するＢ】および今までの学習してきた知識を活用し、上記10．生活課題・生活ニー
ズを明確化し、【Ｃ（介護）の方向性】を検討する。11．介護の方向性の決定

利用者（要介護者）に複数の生活課題・生活ニーズがある場合、何を優先し介護するか順位を決定
すること。優先順位を決定する視点として、①健康状態の悪化、②日常生活の安定、③その利用者
（要介護者）らしい生活や、マズロー（AbrahamHaroldMaslow）の欲求階層説（生理的欲求、安
全欲求、所属・愛情欲求、承認欲求、自己実現欲求）を検討の軸に添え総合的に決定する。

12．優先順位の決定

注１）『新・介護福祉士養成講座９ 介護過程 第３版』介護福祉士養成講座編集委員会（中央法規出版）を参照し、筆者が表に整理した。
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表２－２ 情報収集のねらい（概要）注１）

ね ら い情報収集

対象となる利用者（要介護者）を理解し、かつその方の継続した生活を維持するために必要な情報
である。１．フェイスシート

利用者（要介護者）の現在および将来に向けた介護のために、現在の心身機能・身体構造／健康状
態の状況を観察し、全体像を把握する。

２．心身機能・身体構造
／健康状態

利用者（要介護者）の日常生活の状況（活動）＝実行状況をとらえ、本人の可能性＝できる活動や
本人の思いとのあいだに差が生じていないかを確認する。その方の将来にむけた継続した生活を維
持するために必要な情報である。

３．日常生活の状況
（活動）

上記３．日常生活の状況（活動）とともに、本人の意思が原動力となって豊かさ（参加）に結びつ
く。そのために利用者（要介護者）がどのような人生観や価値観を持っているか理解する。４．豊かさ（参加）

環境因子は、利用者（要介護者）の生活の促進因子にも阻害因子にもなり得る。そのため利用者
（要介護者）の生活環境に関する情報を収集する必要がある。５．環境（環境因子）

利用者（要介護者）の現在および将来に向けた介護のために、その人らしさを理解する必要がある。
その方が望む今後の生活を実現するために、過去の生活の様子について理解する視点も必要であ
る。さらに情報収集から、その方が本来持つ力強さ（ストレングス）も理解することで、将来に向
けた介護に活かすことが可能となる。

６．個人因子

注１）下記の教科書および指導書を用いて教授している
①『新・介護福祉士養成講座９ 介護過程 第３版』介護福祉士養成講座編集委員会（中央法規出版）
②介護過程の教授方法の指導書
筆者ら研究グループは、2009（平成21）年度から介護過程の教授方法に関する勉強会を定期的に行っている。2010（平成22）年度より介護

過程の教授方法について本格的に次の二つに着手した。第一に各養成校で異なっていた介護過程の記録様式の共通化、第二に介護過程の展開
におけるねらい、記入項目、記入および指導の留意点等について養成校教員、指導者で共通認識できる指導書を作成した。経緯については『介
護過程の教授方法に関する指導書の活用について－介護実習指導者への調査から見えた現状と課題－』旭川大学短期大学部紀要 第49号
pp.27-36を参照されたい。

表３ 対象者の属性
％人数

（25.0）2男性性 別
（75.0）6女性
（25.0）219歳年 齢注１）

（50.0）420歳
（12.5）120代注２）

（12.5）130代注２）

（62.5）5特別養護老人ホーム（介護老人福祉施設）実習種別
（25.0）2養護老人ホーム（特定施設入居者生活介護）
（12.5）1介護老人保健施設

注１）調査日時点の年齢である。
注２）匿名性を確保するため実年齢ではなく年代とした。

表４．下記項目の情報収集ができたか
実習指導者および巡回教員からの助言がなくても的確に記述できた４．できた

実習指導者および巡回教員からの助言をうけ記述できた３．まあまあできた

実習指導者および巡回教員からの助言をうけてもあまり記述ができなかった２．あまりできなかった

実習指導者および巡回教員からの助言をうけても的確に記述ができなかった１．できなかった

その項目について情報収集をしていないＥ．していない
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表４―１ フェイスシート
Ｅ１２３４自己評価（％）情報収集項目
0.012.50.037.550.0（１）入所に至った理由
0.012.50.062.525.0（２）入所前の生活状況
0.00.00.037.562.5（３）家族関係図
0.00.00.050.050.0（４）面会・外出の状況
0.00.012.525.062.5（５）本人・家族の要望
0.00.00.050.037.5（６）キーパーソン

表４―２ 心身機能・身体構造/健康状態
Ｅ１２３４自己評価（％）情報収集項目
0.00.00.025.075.0（１）障害の状況
0.00.00.050.050.0（２）現在の主な疾患
0.00.012.575.012.5（３）服薬
0.00.00.050.050.0（４）既往歴
0.00.012.537.550.0（５）平常時のバイタルサイン

表４―３ 日常生活の状況（活動）
主観的情報客観的情報自己評価

（％）情報収集項目
E１２３４E１２３４
12.50.00.012.575.00.00.012.525.062.5（１）コミュニケーション
0.00.012.50.087.50.00.012.537.550.0（２）移動
0.00.012.512.575.00.00.00.037.562.5（３）身じたく
12.50.00.00.087.50.00.012.550.037.5（４）食事
12.50.00.025.062.50.00.00.062.537.5（５）排泄
25.00.012.525.037.50.00.012.550.037.5（６）清潔保持・入浴
12.50.00.050.037.50.00.00.062.537.5（７）睡眠
25.012.512.525.025.025.00.012.537.525.0（８）家事

表４―４ 豊かさ（参加）
主観的情報客観的情報自己評価

（％）情報収集項目
E１２３４E１２３４
0.00.00.012.587.50.00.012.537.550.0（１）生きがい・意欲
0.00.00.025.075.00.00.00.062.537.5（２）余暇の過ごし方
12.50.025.037.525.012.50.025.050.012.5（３）役割（家庭・社会）
0.025.012.512.550.00.025.012.525.025.0（４）そのほか

表４―５ 環境（環境因子）
主観的情報客観的情報自己評価

（％）情報収集項目
E１２３４E１２３４
0.00.00.050.050.00.00.012.512.575.0（１）生活環境
25.00.025.025.025.00.00.025.025.050.0（２）生活に必要な道具
25.012.512.537.512.525.00.012.562.50.0（３）経済状況
12.50.00.037.550.00.00.00.037.562.5（４）人間関係
25.025.012.537.50.012.512.525.037.512.5（５）サービス・制度の利用状況
0.025.012.50.062.50.025.012.525.037.5（６）そのほか
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った」、１名が「１．できなかった」、１名が「Ｅ．
していない」に回答した。（５）サービス・制度
の利用状況：主観的情報について１名が「２．あ
まりできなかった」、２名が「１．できなかった」、
２名が「Ｅ．していない」に回答した。
（４）そのほか：客観的情報および主観的情報
についても、それぞれ１名が「２．あまりでき
なかった」、２名が「１．できなかった」に回答
した。
表４－６．個人因子について（５）特技につ

いて２名が「２．あまりできなかった」、２名が
「Ｅ．していない」に回答した。
また（４）そのほかについて２名が「２．あ

まりできなかった」、１名が「１．できなかっ
た」に回答した。２名が「Ｅ．していない」に
回答した。

３．情報収集後のアセスメントについて
表５に示した。対象者の回答傾向が顕著にな
るよう４件法を採用したところ、アセスメント
の過程について「４．できた」或いは「３．ま
あまあできた」と回答した。「１．情報の解釈
（をすること）「２．情報の関連付け（をするこ
と）」「３．情報の統合化をすること」「５．介護
の方向性の決定（をすること）」にそれぞれ１名
が「２．あまりできなかった」と回答した。

４．自由記述について
（１）「情報収集について養成施設からどのよう

な指導があると理解が深まるか」について
対象者が語ったものを表６に整理した。

（２）「アセスメントの過程について養成施設か
らどのような指導があると理解が深まる
か」対象者が語ったものを表７に整理した。

表４―６ 個人因子
E１２３４自己評価（％）情報収集 小項目
0.00.00.037.562.5（１）大事にしていたこと・もの
0.00.00.037.562.5（２）性格・個性
0.00.025.00.075.0（３）生活歴・出身地
0.00.025.012.562.5（４）趣味
25.00.025.012.537.5（５）特技
0.00.00.050.050.0（６）１日の過ごし方
12.50.012.525.050.0（７）嗜好品
25.012.525.012.525.0（８）そのほか

表５．情報収集後のアセスメントができたか
実習指導者および巡回教員からの助言がなくても的確に記述できた４．できた

実習指導者および巡回教員からの助言をうけ記述できた３．まあまあできた

実習指導者および巡回教員からの助言をうけてもあまり記述ができなかった２．あまりできなかった

実習指導者および巡回教員からの助言をうけても的確に記述ができなかった１．できなかった

その項目について実施をしていないＥ．していない

Ｅ１２３４自己評価（％）アセスメントの過程
0.00.012.537.550.0１ 情報の解釈（をすること）
0.00.012.562.525.0２ 情報の関連付け（をすること）
0.00.012.562.525.0３ 情報の統合化（をすること）
0.00.00.087.512.5４ 生活課題・生活ニーズの明確化（をすること）
0.00.012.587.50.0５ 介護の方向性の決定（をすること）
0.00.00.050.037.5６ 優先順位の決定（をすること）
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表６ 情報収集について養成施設からどのような指導があると理解が深まるか（自由記述とインタ
ビューから）

自 由 記 述注３）定性的コード注２）項 目注１）

・授業の中で配られたレジュメはどれもすごくわかりやすく、他の授業やテスト、自己学
習にとても参考になりました。また書き方や内容、書く量の理解もしやすかったです。

・授業ではプレゼンテーション資料を使用したものでわかりやすかったです。授業内では
情報項目にしたがって全般的に収集することを教わりました。そのおかげで多方面への
気づきがあってよかったです。

・事前に配布されていたケーススタディで、項目ごとの見本で１つの情報が様々な項目に
記されており、この情報はどの項目に入るのだろうと悩んだ。何故その情報がそこに該
当するのかっていうのをひとつひとつ、何か訓練ではないんですけど、そういうことが
できたら…戸惑わずに分類していけるのではないかっていうのが…

・情報収集項目のなかから…どのようなものがアセスメントで必要なのかっていうところ
を、１年生のときに詳しく教えてもらってなかったような…教えてもらっていたのかも
しれないけど…どんなものが必要かっていうのをきちんと学べていなくて…

・色んな情報項目にまたがる…でもそれが必要な情報だった時に、どの項目に書くべきな
のか、そこの指導もう少し欲しかったです。

・「客観的に…数値化して表す」よう指導があったが、どう表現すれば良いのかわからなか
ったから指導が欲しかった…授業の中で情報収集の方法や必要性を詳しく教えてほし
い。

・情報収集の内容で「その他」とありますが、例えばどのようなことを収集するのかを詳
しく教えてほしいです。

・１年生の時に基礎的な部分をしっかり積むことが大事なのかなって実習に行って感じて
いて…［事例をこなす］トレーニングを２年生になってからいっぱいしても、そもそも
そこに至るまでのプロセスっていうのは自分の中に落とし込めていないと、いくら事例
をこなしても答えにはたどり着かないのかなって実習行ってすごく感じて…例えば事例
数が少なかったとしても一つ立てたものに対して自己反省というか、先生方からの添削
とか学生同士で「自分はこんなふうに考えたんだ、計画を立てたんだ」っていうディス
カッションをして、自分の知識とか視野とかを授業の中でもっと拡げられたら実習に出
た時にも取り組みやすかったのかなって…

・情報の捉え方
・客観的情報の記入方法
・１年次の基礎の徹底・
学生同士のディスカッ
ション（他者から学ぶ）
・教員のリアルフィード
バック

１．介護過程の教
授上の課題

・指導内容は理解しやすく、実習に向けて準備ができました。情報の分類では「この情報
はここに該当する」と言うよりも、「なぜこの項目に該当するのか」を学生間で考えるこ
とも大切だと思いました。

・情報収集でどのようなところに注目をするとよいか教えて欲しいです。授業の中でやる
と偏りが生まれてしまうようなら、介護実習Ⅱのなかで具体的に足りない部分に気づか
せて欲しい。例えば視点で足りないところ。どのようなところを具体的にするべきかな
どです。

・客観的な情報の中に、自分の主観が入ってしまいやすいので、客観的に考える方法等を
教えてほしい。

・情報収集の中からどのようなものがアセスメントするまで必要か。どのようなものを集
中して情報収集すべきかなど、事例などで細かく指導されるとわかりやすい。２年の介
護過程では詳しく学ぶことができました。

・せっかくトレーニングをするのであれば、１つの事例に対して時間をかけてではないで
すけども、先生の助言があったり、みんなと共有して、その事例の解釈、関連づけ、統
合化を見直しながら方向性を考えるのはどうなんだろうっていうディスカッションをも
っとしたら…自分自身の視点も違ったのかなって…

・事例をもとにアセスメントする授業の時に、もっとここはこうしたらいいなど、一つ一
つのアドバイスが欲しかったです。

・情報の捉え方
・不足部分への気付き
・自己の主観の妥当性
・事例の深堀り

２．介護過程の授
業終了後の学
生の理解度

・情報の分類について主観的情報と客観的情報の区別が何よりも大切だと理解しました。
［情報収集の］捉え方が違っていた場合方向性が変わってしまう。
・事例を用いて展開する際に、教科書の事例は分かりづらい。あまりにもきれいにまとま
りすぎているため、ニーズを出すまでのプロセスを理解しづらかった。実習に行く前に
前年度や過去の先輩がまとめてくれた見本などがあるとわかりやすいかなと感じまし
た。

・客観的情報と主観的情
報の区別
・リアルな事例学習

３．ペーパーシミュ
レーションに
よる介護過程
の教授方法

・［収集した情報は］この項目で良いのかと分け記入したところ、介護実習巡回教員からそ
の項目ではないと指摘された。情報をどの項目に分けるのかをもっと明確にして欲しか
った。
・介護実習Ⅱが始まり、どんどん情報収集をしていきましたが、最終的にどの情報がどの
項目にあたるのか悩みました。
・日々の記録にも言えることだが記録するときに付記するナンバリングの指導を統一して
ほしい。
・フェイスシートの内容について、ほとんどケースファイルを閲覧しますが古いものがあ
ります。他にどう収集すべきでしょうか。

・巡回教員・介護実習指
導者との連携

４．そのほか

注１）自由記述およびフォーカス・グループ・インタビューでの意見を、表１ 岩井（2006）、根本・古川（2011）、横尾・橋本（2009）の先行
研究に照らし合わせて整理した。本表では、学生の語りに挙がった項目を列挙した。

注２）収集された文字テキストデータに対して、それぞれの部分を含む一種の「小見出し」である（佐藤2015）14）
注３）対象者の語りを斜線で示した。［ ］内の文字はその語りを補足するものとして文脈に配慮しつつ筆者が加えたものである。文章内の…

は文書データの一部あるいは前後部分の省略を示すものである。
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Ⅳ．考察
前述Ⅲの結果を鑑み下記４点を挙げた。

（１）情報収集について
表４－１から表４－６までを概観すると、対

象者は概ね「４．できた」「３．まあまあできた」
と成果を肯定的に捉えていることが理解でき
た。これは介護実習Ⅱでの介護実習指導者のス
ーパービジョンも踏まえた成果と考えるべきで
ある。
利用者（要介護者）の生活課題・生活ニーズ

を把握するための情報収集は、観察が不可欠で
ある。その観察を通し「何の情報をどのように

収集するか」学生自身が理解していることが必
要である。それが不充分であるならば、収集し
た情報に偏りが生じてしまうこととなる。
介護過程の授業では、利用者（要介護者）の
全体像の理解を目的に情報項目全般を収集する
よう指導している。今回の結果において日常生
活の状況（活動）で「清潔保持」、「家事」に関
する項目、豊かさ（参加）について利用者（要
介護者）が生活歴のなかで果たしてきた「役割」、
環境因子については「生活に必要な道具」「経済
状況」「サービス・制度の利用状況」、個人因子
について「特技」「その他」について「２．あま

表７ 「アセスメントの過程について養成施設からどのような指導があると理解が深まるか」（自由
記述とインタビューから）

自 由 記 述注３）定性的コード注２）項 目注１）

・授業内でも一つ一つの項目について、細かい説明があり疑問に感じ質問したことについ
ても納得がいくまで説明してもらうことができとても分かりやすかった。

・１年次に教わったアセスメント用紙や記録の書き方と、２年次で教わった書き方が違っ
ており、どちらが正しい書き方なのか曖昧になってしまった。教員間の連携がもう少し
十分に取れ統一されたものなら良かったと感じる。

・そのため記述の仕方や情報の関連付けのときの情報をどう組み合わせて導き出すかを教
えて欲しい。

・優先順位を決める時、生命の安全、生活の安定、人生の豊かさの視点をもとに、どのよ
うに決定するか…もう少し優先順位の例題をやればよかった。

・介護実習Ⅱのなかでもアセスメントが一番難しかった。もっと時間をかけて授業をして
ほしい。

・科目担当教員の連携
・収集した情報の分析
・優先順位の視点
・学習時間

１．介護過程の教
授上の課題

・授業内で数多く取り組んだ教科書の事例のもと介護過程を展開していくことについて、
数をこなすことで考える力や分析をする力が身に付いたと思いました。

・介護本来の本質や介護の観点を授業内で教員と学生間で共有し合うことや、事例を複数
ではなく１つ２つに絞り時間をかけて取り組みたいと感じました。［自分で取り組んだ
事例の視点について］成否が曖昧に終わってしまうことがあった。自分の展開の反省や
見直しができないまま［事例数ばかり］こなしても自分の考えや書き方、理解に不備は
無いのか把握ができないまま介護実習Ⅱに臨んだため、自分の中に落とし込めていない
ことがあり不安を感じていた。

・自分の展開内容について実習前にどのようなことを強化しどのようなことが不足してい
るかということを具体的に添削してもらえるとありがたい。

・学生が考察したアセスメントの見直しについて、教員の助言や方向性について見直しを
行うことも重要なことだと実習生として考えた。

・介護過程に絶対的な答えはないかもしれないけれど、もう少し学生間でディスカッショ
ンしたり自分の記録内容について振り返る時間があると良いと思いました。

・事例数をこなすトレー
ニング
・事例の深堀り
・学生同士のディスカッ
ション
・自分自身の気づきを促
進させる助言

２．介護過程の授
業終了後の学
生の理解度

・授業では教科書をベースにした練習を行った。しかしリアルにその利用者を感じ、アセ
スメントするにはどうしたら良いのか…介護実習Ⅱになると、どのように記述すべきか
迷った。

・リアルな事例学習３．ペーパーシミ
ュレーション
による介護過
程の教授方法

・介護実習Ⅱで導き出した「生活ニーズの明確化」は、本当に本人が望むものなのかと悩
んだ。どれが本人の望むものに近いのか見比べて考察する機会があればと思います。ど
れが妥当なのか実習指導者から具体的な指導がほしい。

・優先順位について、利用者（要介護者）に対して何が１番か考えても、介護者や実習指
導者の主観によって優先順位も変わってくると思う。ばらつきがないように優先順位の
基準になるものがあると判断しやすくなると思う。要介護者の優先順位と指導者の考え
が同じになっている根拠を明確にすると学生も考えやすいのではないか。

・アセスメントでは無いのですが評価についてその方法や評価の基準どんなことが必要か
を教えて欲しかったです。

・真のニーズの把握
・自己の主観の妥当性

４．そのほか

注１）自由記述およびフォーカス・グループ・インタビューでの意見を、表１ 岩井（2006）、根本・古川（2011）、横尾・橋本（2009）の先行
研究に照らし合わせて整理した。本表では、学生の語りに挙がった項目を列挙した。

注２）収集された文字テキストデータに対して、それぞれの部分を含む一種の「小見出し」である（佐藤2015）14）
注３）対象者の語りを斜線で示した。［ ］内の文字はその語りを補足するものとして文脈に配慮しつつ筆者が加えたものである。文章内の…

は文書データの一部あるいは前後部分の省略を示すものである。
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りできなかった」「１．できなかった」という結
果が顕れた。
用語の定義（表２－１）、情報収集のねらいと

筆者の教授方法の概要（表２－２）との関連にお
いて、教授方法を再検討する必要が示唆される。

（２）介護過程の教授上の課題
岩井（2006）は、介護過程の教授上の課題と

して、介護上の問題を探るという問題解決思考
という言葉のイメージからくる影響を挙げてい
る。対象者の自由記述およびインタビュー調査
から表６および表７を整理すると、岩井が指摘
している影響と類似する内容が顕れた。
各情報項目について収集するねらいと注目す

るべき部分の教授方法を改めて見直す必要があ
る。「情報の捉え方」「客観的情報の記入方法」
について対象者の理解が不充分であることが語
りのなかに顕れ、それが「１年次の基礎の徹底」

「学生同士のディスカッション（他者から学ぶ）」「教
員のリアルフィードバック」という要望に繋が
っている。Ｚ校では第１学年と第２学年で教授
する教員が変わる状況にある。担当教員が用い
ることばで学生の理解に一部混乱が生じるとの
こと。この解決にむけて「科目担当教員の連携」
の強化が必要である。
さらに介護実習Ⅱでは、介護過程のすべてを

体験することとなる。生活ニーズを導き出すた
めの視点、第三者にわかる文章化について「収
集した情報の分析」「優先順位の視点」を「学習
時間」でしっかり担保したいという要望が示唆
された。それだけ対象者は介護実習Ⅱでアセス
メントの重要性を肌で感じていたということが
推察される。

（３）介護過程の授業における学生の理解度
根本・古川（2011）は、介護過程の展開につ

いてシート（各養成施設で準備されている様式）
に記入することの難しさを報告している。その
難しさへの対応強化のためには、演習事例を反
復練習すること。その事例の理解にはグループ
ワークと教員の助言が重要であるとしている。
さらに学生個々人の特性に応じ個別指導の必要

性についても要望している。
本研究でも根本・古川の先行研究と類似する

内容が示唆された。介護実習ⅡとＺ校での授業
から、第１学年では多様な要介護者像の理解の
ため数多くの事例学習、第２学年では一つの事
例について時間をかけたディスカッション、自
分のアセスメント力を強化するため助言、指
導、生活ニーズの優先順位の視点の強化が示唆
された。第１学年では「情報の捉え方」の基礎
を習い、多様な利用者像の理解のため「事例数
をこなすトレーニング」の必要性を。第２学年
では「事例の深堀り」、「学生同士のディスカッ
ション」を通じて「不足部分への気付き」、さら
には「自己の主観の妥当性」や「自分自身の気
づきを促進させる助言」について、養成施設教
員に求めている。
筆者自身の主観として、これらは担保されて

いる部分と認識していたが、あらためて気付か
される部分であった。横尾・橋本（2009）の先
行研究と同様に、授業のペーパーシミュレーシ
ョンで事例を取り上げ、抽象から具体化してい
く演習を段階的に繰り返し行っていたが、「客
観的情報と主観的情報の区別」の書き方に戸惑
った語りや、教科書ではなく先輩が経験した
「リアルな事例」を追体験することが理解を促進
させるという語りを受け、今後の授業展開を早
急に再検討する必要があること認識した。

（４）養成施設教員と介護実習指導者の連携
介護実習Ⅱで介護過程を取り組む最中にあっ

て、「巡回教員・介護実習指導者との連携」につ
いて言及があった。横尾・橋本（2009）は、利
用者（要介護者）のいわゆる表面的な理解にと
どまることを指摘している。対象者も「真のニ
ーズの把握」について、学生自身（自己）の主
観に妥当性があるのか、養成施設教員や介護実
習指導者の指導を介護実習Ⅱのなかで受けたい
と要望が示された。
学生は、限られた実習期間で実習プログラム

に求められる課題をクリアしなければならな
い。2019年度より導入されている新たなカリ
キュラムと向き合いつつ、介護実習Ⅱの質的な



平野 啓介

－ 36 －

充実も強化していく必要がある。

Ⅴ．おわりに
介護福祉士養成に向けて新たなカリキュラム

および介護福祉士像が示されたなかで、「介護
過程」をどのように教授していくか、対象者の
インタビュー結果は教授方法の再検討へ向けて
示唆に富む内容であった。
他方で先行研究に既に示された「介護過程の

授業展開の難しさ」について、現在もほぼ同質
の課題を抱えていることを再認識する形となっ
た。横尾・橋本（2009）が、「介護の専門職とし
て介護の目的を目指し、援助方法を段階的に立
案できる視点や創造力が必要であること。授業
における知識はある程度習得できるが、それを
実践の場で活用するための技術や判断力は、人
生経験の未熟な学生には困難なことであり、効
果的な実践を展開するには至らなかったと思わ
れる。」と述べている。
本研究の限界として、介護実習Ⅱを終了した

対象者（学生）の結果であり、研究方法の妥当
性についても偏りがあることは否めない。しか
しながら、介護過程の教授方法の再検討の手が
かりを得るためには貴重な研究であり、同時に
筆者自身の授業評価と真摯に受けとめている。
学生の生活経験や個別性に配慮しつつも、介

護過程の教授方法を向上させ、「求められる介
護福祉士像」に近づけていく努力を体現してい
かなければならない。今後も介護過程を担当す
る教員、介護実習指導者との連携と研究を深め
ていく必要がある。
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