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等）に関する記述が上位を占めた。特に顕著だ

回研修会終了後に、看取りに対
して前向きになったとする記述が増加し、第 2
回研修会終了後には、それが減少した。この点
について、看取り経験が有る参加者との間で差

表
イメージ変化（看取り経験が有る受講者）

 
表
イメージ変化（看取り経験の無い受講者）

各コードに分類した事例
【気持ち】不安、悲しい
【職務】最期が入居者にとって良いものとなるようなケアをす
る
【看取り環境】最善の環境を準備する
【施設の体制】施設の体制によって影響されるもの
【看取りに対して前向きな姿勢】積極的に取り組んでいきたい
【プラスイメージに変化】プラスのイメージを持つようになっ
た
【難しい】難しい
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表 5. 研修会の前後における看取りに対する
イメージ変化（看取り経験が有る受講者）

 
表 6. 研修会の前後における看取りに対する
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【施設の体制】施設の体制によって影響されるもの
【看取りに対して前向きな姿勢】積極的に取り組んでいきたい
【プラスイメージに変化】プラスのイメージを持つようになっ
た 
【難しい】難しい

 
ⅱ. 第 1 回研修会のアンケート結果
1) 研修会の内容評価
① DVD 鑑賞について（表
 4 段階で回答を求めた（「
た」～「4．参考にならなかった」）。
受講者が DVD
2.6％の受講者が参考にならなかったと回答し
た。 
表 7．DVD の内容評価
 DVD の内容は．．．
1  大変参考になった
2  参考になった
3  あまり参考にならなか
った 
4 参考にならなかった
合計 

研修会の前後における看取りに対する
イメージ変化（看取り経験が有る受講者）

研修会の前後における看取りに対する
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【看取り環境】最善の環境を準備する
【施設の体制】施設の体制によって影響されるもの
【看取りに対して前向きな姿勢】積極的に取り組んでいきたい
【プラスイメージに変化】プラスのイメージを持つようになっ

【難しい】難しい 
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研修会の内容評価 

鑑賞について（表
段階で回答を求めた（「

．参考にならなかった」）。
DVD の内容が参考になったと回答し、

％の受講者が参考にならなかったと回答し

の内容評価 
の内容は．．． 

大変参考になった 
参考になった 
あまり参考にならなか

参考にならなかった

研修会の前後における看取りに対する
イメージ変化（看取り経験が有る受講者）

研修会の前後における看取りに対する
イメージ変化（看取り経験の無い受講者）

【職務】最期が入居者にとって良いものとなるようなケアをす

【看取り環境】最善の環境を準備する 
【施設の体制】施設の体制によって影響されるもの
【看取りに対して前向きな姿勢】積極的に取り組んでいきたい
【プラスイメージに変化】プラスのイメージを持つようになっ

回研修会のアンケート結果
 

鑑賞について（表 7） 
段階で回答を求めた（「1．大変参考になっ

．参考にならなかった」）。
の内容が参考になったと回答し、

％の受講者が参考にならなかったと回答し

 
n 

 15 
22 

あまり参考にならなか
1 

参考にならなかった 0 
38 

研修会の前後における看取りに対する 
イメージ変化（看取り経験が有る受講者） 

研修会の前後における看取りに対する 
イメージ変化（看取り経験の無い受講者） 

【職務】最期が入居者にとって良いものとなるようなケアをす

【施設の体制】施設の体制によって影響されるもの 
【看取りに対して前向きな姿勢】積極的に取り組んでいきたい
【プラスイメージに変化】プラスのイメージを持つようになっ

回研修会のアンケート結果 

．大変参考になっ
．参考にならなかった」）。97.4％の

の内容が参考になったと回答し、
％の受講者が参考にならなかったと回答し

% 
 39.5 
 57.9 

2.6  

0.0 
 100.0

 
 

 

 
 

 

【職務】最期が入居者にとって良いものとなるようなケアをす

【看取りに対して前向きな姿勢】積極的に取り組んでいきたい 
【プラスイメージに変化】プラスのイメージを持つようになっ

．大変参考になっ
％の

の内容が参考になったと回答し、
％の受講者が参考にならなかったと回答し

39.5  
57.9  

 

 
100.0 



 
② 講演について（表 8） 
4 段階で回答を求めた（「1．大変参考になった」
～「4．参考にならなかった」）。受講者全員が
参考になったと回答した。 
 
表 8．講演についての評価 
 講演は．．． n % 
1  大変参考になった 15 39.5  
2  参考になった 23 60.5  
3  あまり参考にならなか
った 

0 0.0 

4 参考にならなかった 0 0.0 
合計 38 100.0 
 
③ 講義の難易度（表 9） 
 5 段階評価で回答を求めた（「1．易しかった」
～「5．難しかった」）。「3．適当だった」と回
答した者が 55.3％と最も多く、「1．易しかっ
た」「2．どちらかと言ったら易しかった」と回
答したものは合わせて 26.3％だった。反対に。
「4．どちらかと言ったら難しかった」「5．難
しかった」と回答したものは 5.3％にとどまっ
た。 
 
表 9．講義の難易度 
 講義内容は．．． n % 
1  易しかった 3 7.9  
2  どちらかと言ったら易
しかった 

7 18.4  

3  適当だった 21 55.3  
4  どちらかと言ったら難
しかった 

2 5.3  

99  無回答 5 13.2  
合計 38 100.0  
 
2）研修会のプログラム評価 
①講義内容の評価（表 10） 
第１回研修会終了後、講義内容が看取りのイメ
ージを膨らませる上で参考になったかを 4 段
階で回答を求めた（「1．大変参考になった」～
「4．参考にならなかった」）。その結果、89.5％
の受講者が参考になったと回答した。2.6％が
参考にならなかったと回答した。 
 
 
 
 
 

表 10．講義内容 
 講義内容は．．． n % 
1  大変参考になった 13 34.2  
2  参考になった 21 55.3  
3  あまり参考にならなか
った 

1 2.6  

99  無回答 3 7.9  
合計 38 100.0 
 
②グループワークの評価（表 11） 
第 1回研修会終了後、グループワークの内容が
参考になったかを 4 段階で回答を求めた（「1．
大変参考になった」～「4．参考にならなかっ
た」）。参考になったと回答したのは 94.7％に
達し、参考にならなかったとの回答は 2.6％に
とどまった。 
 
表 11．グループワークの内容 
 グループワークの内容
は．．． 

n % 

1  大変参考になった 13 34.2  
2  参考になった 23 60.5  
3  あまり参考にならなか
った 

1 2.6  

99  無回答 1 2.6  
合計 38 100.0  
 
3）研修会全体の満足度（表 12） 
 5 段階で回答を求めた（「1. 大変満足」～「5．
不満」）。84.2％の受講者が研修会に対して満足
と回答した。「3．どちらでもない」とい回答し
た者は 5.3％に留まり、不満と回答したものは
いなかった。 
 
表 12．研修会全体の満足度 
 第1回研修会について．．． n % 
1  大変満足 11 28.9  
2  満足 21 55.3  
3  どちらでもない 2 5.3  
4 やや不満 0 0.0 
5 不満 0 0.0 
99  無回答 4 10.5  
合計 38 100.0  
 
 
 
 
 
 



ⅲ．第 2回研修会のアンケート結果
1) 研修会の内容評価
①講演について（表
5段階評価で回答を求めた（「
「5．不満」）。

いて満足と回答し、
ていないまたは無回答という結果となった。

 
表 13．講演について
講演について．．．
1．満足 
2．どちらかといったら満足
3．どちらでもない
4．どちらかといったら不満
5．不満 
その他 
無回答 
合計 
 
② 振り返りシートの記入について（図
第 1 回研修会終了時（

た振り返りシートを記入し、自身の看取り経験
について振り返り作業を行ってきた受講者は
16 名（72.7
6 名（27.3
 
図 1．ご自身の看取り経験について、
振り返りシートに記入してきましたか？

 
2）振り返りシートの有効性
① 日常のケアの改善点を見つける上での有

効性（表
 5 段階評価で回答を求めた（「
～「5 役に立たなかった」）。
が役にたったと回答し、役に立たなかったとい
う回答は 4.6
 
 
 
 
 
 

回研修会のアンケート結果
研修会の内容評価

①講演について（表 13
段階評価で回答を求めた（「

．不満」）。77.3
いて満足と回答し、
ていないまたは無回答という結果となった。

．講演について 
講演について．．． 

 
．どちらかといったら満足
．どちらでもない 
．どちらかといったら不満

 

振り返りシートの記入について（図
回研修会終了時（

た振り返りシートを記入し、自身の看取り経験
について振り返り作業を行ってきた受講者は

72.7％）、記入してこなかった受講者は
27.3％）であった。

．ご自身の看取り経験について、
振り返りシートに記入してきましたか？

）振り返りシートの有効性
日常のケアの改善点を見つける上での有
効性（表 14） 
段階評価で回答を求めた（「

役に立たなかった」）。
が役にたったと回答し、役に立たなかったとい

4.6％に留まった。

回研修会のアンケート結果
研修会の内容評価 

13） 
段階評価で回答を求めた（「1

77.3％の受講者が講演につ
いて満足と回答し、22.7％の受講者が満足し
ていないまたは無回答という結果となった。

 

．どちらかといったら満足 
 

．どちらかといったら不満 

振り返りシートの記入について（図
回研修会終了時（9 月 10

た振り返りシートを記入し、自身の看取り経験
について振り返り作業を行ってきた受講者は

％）、記入してこなかった受講者は
％）であった。 

．ご自身の看取り経験について、
振り返りシートに記入してきましたか？

 

）振り返りシートの有効性 
日常のケアの改善点を見つける上での有

段階評価で回答を求めた（「1
役に立たなかった」）。81.8

が役にたったと回答し、役に立たなかったとい
％に留まった。 

回研修会のアンケート結果 

1．満足」～
％の受講者が講演につ

％の受講者が満足し
ていないまたは無回答という結果となった。

n % 
10 45.5
7 31.8
1 4.5
0 0.0
0 0.0
1 4.5
3 13.6
22 100.0

振り返りシートの記入について（図 1）
10 日）に配布し

た振り返りシートを記入し、自身の看取り経験
について振り返り作業を行ってきた受講者は

％）、記入してこなかった受講者は

．ご自身の看取り経験について、 
振り返りシートに記入してきましたか？ 

日常のケアの改善点を見つける上での有

1 役に立った」
81.8％の受講者

が役にたったと回答し、役に立たなかったとい

．満足」～ 
％の受講者が講演につ

％の受講者が満足し
ていないまたは無回答という結果となった。 

 
45.5 
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4.5 
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日）に配布し

た振り返りシートを記入し、自身の看取り経験
について振り返り作業を行ってきた受講者は

％）、記入してこなかった受講者は

日常のケアの改善点を見つける上での有

役に立った」
％の受講者

が役にたったと回答し、役に立たなかったとい

表

 
②

 
～「
が役に立ったと回答した。「
という回答は
回答は
 
表

 
3) 
①

振り返りシートに記入し持参した事例につい
てグループワークで話し合った受講者は
（
（
 
図
話し合いましたか？

 
 
 

表 14．日常のケアの改善点を見つける
日常のケアの改善点を見つける上で．．
1 役に立った
2 どちらか言ったら役に立った

3 どちらでもない
4  あまり役に立たなかった
5 役に立たなかった
99 無回答
合計 

 
② 看取りに対するご自身の考えを整理する

上での有効性（表
 5 段階評価で回答を求めた（「
～「5 役に立たなかった」）。
が役に立ったと回答した。「
という回答は
回答は 4.6％に留まった。
 
表 15．看取りに対する考えを整理する

看取りに対する考えを整理する上で．．
1 役に立った
2 どちらか言ったら役に立った

3 どちらでもない
4 あまり役に立たなかった
5 役に立たなかった
99 無回答
合計 

 
3) グループワークのテーマについて
① グループワークで話し合った事例につい

て(図 2)
振り返りシートに記入し持参した事例につい
てグループワークで話し合った受講者は
（54.5％）、話し合わなかった受講者は
（45.5％）であった。
 
図 2．持参した事例を、グループワークで
話し合いましたか？
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無回答 

看取りに対するご自身の考えを整理する
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段階評価で回答を求めた（「
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無回答 
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2) 
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％）であった。 

．持参した事例を、グループワークで
話し合いましたか？ 

．日常のケアの改善点を見つける
日常のケアの改善点を見つける上で．．．

ちらか言ったら役に立った 

あまり役に立たなかった 
役に立たなかった 

看取りに対するご自身の考えを整理する
15） 

段階評価で回答を求めた（「1 
役に立たなかった」）。86.3

が役に立ったと回答した。「3 どちらでもない」
％、役に立たなかったという

％に留まった。 

．看取りに対する考えを整理する
看取りに対する考えを整理する上で．．．

どちらか言ったら役に立った 
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役に立たなかった 
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グループワークで話し合った事例につい

振り返りシートに記入し持参した事例につい
てグループワークで話し合った受講者は

％）、話し合わなかった受講者は
 

．持参した事例を、グループワークで

 

．日常のケアの改善点を見つける 
．  n % 

10 45.4
 8 36.4

3 13.6
1 4.6
0 0.0
0 0.0
22 100.0

看取りに対するご自身の考えを整理する

 役に立った」
86.3％の受講者
どちらでもない」

％、役に立たなかったという

．看取りに対する考えを整理する 
．  n % 

12 54.5
 7 31.8

2 9.1
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グループワークのテーマについて 
グループワークで話し合った事例につい

振り返りシートに記入し持参した事例につい
てグループワークで話し合った受講者は 12 名

％）、話し合わなかった受講者は 10 名

．持参した事例を、グループワークで 
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振り返りシートに記入し持参した事例につい
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名



② グループワークで取り上げたテーマ 
グループワークで取り上げられたテーマは下
記のとおりである。 
・予測できなかった看取り、看取りの予想でき
なかった急変について 
・往診医との関係について 
・医療との連携ができなかったケース 
・本人様の意思で入院ではなく施設での看取り
をしたというテーマ 
・病院ではなくグループホームで看取った事例 
・施設で看取りたいと思ったが入院し亡くなら
れた事例 
・医師との連携、家族との話し合いについて 
・看取りの検討をしたが、転院されたケース 
 
③グループワークで話し合うことを期待して
いた内容について（複数回答可）（表 16） 
複数選択方式で回答を求めた。1～4 の内容
各々に対して 30～40％前後の受講者が話し合
うことを期待していた。その他の内容を記述し
た受講者はいなかった。 
 
表 16．グループワークで話し合うことを 
期待していた内容 
 n % 
１．同じような状況に直面し
た際の対処の仕方 

7 31.8 

２．医療者との連携 8 36.4 
３．スタッフ間で意見が異な
る際の、方向性の決め方 

7 31.8 

４．看取りが近づいた際の、
家族への説明の仕方 

9 40.9 

５．その他 0 0.0 
 
 
4）グループワークでの話し合いに対する評価 
以下①～④の質問に対して 6 段階評価で回答
を求めた（「1．とてもそう思う」～「6．話し
合わなかった」）。 
 
① 同じような状況に直面した際の対処の仕

方について、話し合うことができた（表 17） 
この点について、68.1％がそう思うと回答し、
31.9％がそう思わないと回答または無回答だ
った。 
 
 
 
 
 

表 17．対処の仕方について 
話し合うことができたか？ n % 
１．とてもそう思う 6 27.2 
２．そう思う 9 40.9 
３．どちらでもない 4 18.2 
４．そう思わない 0 0.0 
５．全くそう思わない 0 0.0 
６．話し合わなかった 0 0.0 
無回答 3 13.6 
合計 22 100.0 
 
② 医療者との連携について話し合うことが

できた（表 18） 
この点について、68.2％がそう思うと回答し、
31.8％がそう思わないと回答または無回答だ
った。 
 
表 18．医療者との連携について 
話し合うことができたか？ n % 
１．とてもそう思う 7 31.8 
２．そう思う 8 36.4 
３．どちらでもない 5 22.7 
４．そう思わない 0 0.0 
５．全くそう思わない 0 0.0 
６．話し合わなかった 0 0.0 
無回答 2 9.1 
合計 22 100.0 
 
③ スタッフ間で意見が異なる際の、方向性の

決め方について話し合うことができた（表
19） 

この点について、45.3％がそう思うと回答し、
36.3％がそう思わないまたは話し合わなかっ
たと回答した。22.7％が無回答だった。 
 
表 19．方向性の決め方について 
話し合うことができたか？ n % 
１．とてもそう思う 3 13.5 
２．そう思う 7 31.8 
３．どちらでもない 6 27.2 
４．そう思わない 0 0.0 
５．全くそう思わない 0 0.0 
６．話し合わなかった 2 9.1 
無回答 5 22.7 
合計 22 100.0 
 
 
 
 



④ 看取りが近づいた際の、家族への説明の仕
方について話し合うことができた（表

この点について、
22.7％が無回答だった。
 
表 20．家族への説明の仕方
話し合うことができたか？
１．とてもそう思う
２．そう思う
３．どちらでもない
４．そう思わない
５．全くそう思わない
６．話し合わなかった
無回答 
合計 
 
5）施設の看取り体制（複数回答可）（表
 複数選択方式で回答を求めた。「１
者は、施設内で積極的に看取りまで行っている」
が 54.5％と最も多く、反対に「
いた入居者は他施設へ転院させたり、入院させ
ている」との回答は
 
表 21．施設の看取り体制（複数回答可）
施設における看取り体制は．．．

1長期入居者は、施設内で積極的
に看取りまで行っている
2 看取りが近づいた入居者は他
施設へ転院させたり、入院させ
ている 
3 条件によっては施設内での看
取りを検討する（医療行為が少
ない入居者の場合など）
4方針は決めておらず、個々のケ
ースで判断する
5その他 
99 無回答
合計 
 
6）職場でのコミュニケーション
①入居者について医療職に相談や連絡をす
る上での困難感（図

 入居者について医療職に相談する上で難し
さを感じる受講者とそうでない受講者は、それ
ぞれ半数に分かれた。
 
 
 
 

看取りが近づいた際の、家族への説明の仕
方について話し合うことができた（表

この点について、45.3
％が無回答だった。

．家族への説明の仕方
話し合うことができたか？
１．とてもそう思う 
２．そう思う 
３．どちらでもない 
４．そう思わない 
５．全くそう思わない
６．話し合わなかった

）施設の看取り体制（複数回答可）（表
複数選択方式で回答を求めた。「１

者は、施設内で積極的に看取りまで行っている」
％と最も多く、反対に「

いた入居者は他施設へ転院させたり、入院させ
ている」との回答は 9.1

．施設の看取り体制（複数回答可）
施設における看取り体制は．．．

長期入居者は、施設内で積極的
に看取りまで行っている

看取りが近づいた入居者は他
施設へ転院させたり、入院させ

条件によっては施設内での看
取りを検討する（医療行為が少
ない入居者の場合など）
方針は決めておらず、個々のケ

ースで判断する 
 

無回答 

）職場でのコミュニケーション
①入居者について医療職に相談や連絡をす
る上での困難感（図
入居者について医療職に相談する上で難し

さを感じる受講者とそうでない受講者は、それ
ぞれ半数に分かれた。

看取りが近づいた際の、家族への説明の仕
方について話し合うことができた（表

45.3％がそう思うと回答し、
％が無回答だった。 

．家族への説明の仕方 
話し合うことができたか？ 

 

 

５．全くそう思わない 
６．話し合わなかった 

）施設の看取り体制（複数回答可）（表
複数選択方式で回答を求めた。「１

者は、施設内で積極的に看取りまで行っている」
％と最も多く、反対に「2

いた入居者は他施設へ転院させたり、入院させ
9.1％に留まった。

．施設の看取り体制（複数回答可）
施設における看取り体制は．．．

長期入居者は、施設内で積極的
に看取りまで行っている 

看取りが近づいた入居者は他
施設へ転院させたり、入院させ

条件によっては施設内での看
取りを検討する（医療行為が少
ない入居者の場合など） 
方針は決めておらず、個々のケ

）職場でのコミュニケーション
①入居者について医療職に相談や連絡をす
る上での困難感（図 3） 
入居者について医療職に相談する上で難し

さを感じる受講者とそうでない受講者は、それ
ぞれ半数に分かれた。 

看取りが近づいた際の、家族への説明の仕
方について話し合うことができた（表 20

％がそう思うと回答し、

n % 
5 22.7
8 36.4
7 31.8
0 0.0
0 0.0
0 0.0
2 9.1
22 100.0

）施設の看取り体制（複数回答可）（表 21
複数選択方式で回答を求めた。「１ 長期入居

者は、施設内で積極的に看取りまで行っている」
2看取りが近づ

いた入居者は他施設へ転院させたり、入院させ
％に留まった。 

．施設の看取り体制（複数回答可） 
施設における看取り体制は．．． n % 

長期入居者は、施設内で積極的
12 54.5

看取りが近づいた入居者は他
施設へ転院させたり、入院させ 2 9.1%

条件によっては施設内での看
取りを検討する（医療行為が少 7 31.8

方針は決めておらず、個々のケ
8 36.4

0 0.0
1 4.5
22 100.0

）職場でのコミュニケーション 
①入居者について医療職に相談や連絡をす

入居者について医療職に相談する上で難し
さを感じる受講者とそうでない受講者は、それ

看取りが近づいた際の、家族への説明の仕
20） 

％がそう思うと回答し、

 
22.7 
36.4 
31.8 
0.0 
0.0 
0.0 
9.1 
100.0 

21） 
長期入居

者は、施設内で積極的に看取りまで行っている」
看取りが近づ

いた入居者は他施設へ転院させたり、入院させ

 

54.5 

9.1% 

31.8 

36.4 

0.0 
4.5 
100.0 

①入居者について医療職に相談や連絡をす

入居者について医療職に相談する上で難し
さを感じる受講者とそうでない受講者は、それ

図

 
 
以下に、挙げられた困難事例の内容について具
体的例を記述する。
・連絡をした時に、「そんな事で連絡したの！」
と、冷たく言われてしまう事がある。
・医療主体になっている部分が多少あり、現実
的に難しいところがある。
・ご家族様のご意向と医師の意向に違いが生じ
た場合に難しさを感じる。
・土日や夜間、介護から医療へ連絡・相談を密
にすることが難
・看取りに対して消極的だと感じるため、家族
やホーム（施設）思いがどこまで伝わっている
かが分からない
・介護職が知識なく、お医者様にお話をきくさ
い、冷たく言われたり、お話をあまりきいて戴
けない事がある。私達介護職が日々見ているの
に、
そんな事がたくさんある。
 
②入居者のケアの方向性や方針（看取り場所を

内のスタッフ（医療職以外）に
る上で困難を経験している受講者は、それを経
験していない受講者よりも少なかった。
 
図

 

 

図 3．入居者について医療職に相談や連絡を
する上での困難感

 
 
以下に、挙げられた困難事例の内容について具
体的例を記述する。
・連絡をした時に、「そんな事で連絡したの！」
と、冷たく言われてしまう事がある。
・医療主体になっている部分が多少あり、現実
的に難しいところがある。
・ご家族様のご意向と医師の意向に違いが生じ
た場合に難しさを感じる。
・土日や夜間、介護から医療へ連絡・相談を密
にすることが難
・看取りに対して消極的だと感じるため、家族
やホーム（施設）思いがどこまで伝わっている
かが分からない
・介護職が知識なく、お医者様にお話をきくさ
い、冷たく言われたり、お話をあまりきいて戴
けない事がある。私達介護職が日々見ているの
に、1 度見ただけで、介護職の話をきかない。
そんな事がたくさんある。
 
②入居者のケアの方向性や方針（看取り場所を

含む）について、施設内のスタッフ（医療職
以外）に連絡や相談する上での困難感（図
入居者のケアの方向性や方針について、施設

内のスタッフ（医療職以外）に
る上で困難を経験している受講者は、それを経
験していない受講者よりも少なかった。
 
図 4．入居者のケアの方向性や方針について

施設内のスタッフ（医療職以外）に連絡や
相談する上での困難感

 

 

．入居者について医療職に相談や連絡を
する上での困難感

以下に、挙げられた困難事例の内容について具
体的例を記述する。 
・連絡をした時に、「そんな事で連絡したの！」
と、冷たく言われてしまう事がある。
・医療主体になっている部分が多少あり、現実
的に難しいところがある。
・ご家族様のご意向と医師の意向に違いが生じ
た場合に難しさを感じる。
・土日や夜間、介護から医療へ連絡・相談を密
にすることが難しかったことがある。
・看取りに対して消極的だと感じるため、家族
やホーム（施設）思いがどこまで伝わっている
かが分からない 
・介護職が知識なく、お医者様にお話をきくさ
い、冷たく言われたり、お話をあまりきいて戴
けない事がある。私達介護職が日々見ているの

度見ただけで、介護職の話をきかない。
そんな事がたくさんある。

②入居者のケアの方向性や方針（看取り場所を
含む）について、施設内のスタッフ（医療職
以外）に連絡や相談する上での困難感（図
入居者のケアの方向性や方針について、施設

内のスタッフ（医療職以外）に
る上で困難を経験している受講者は、それを経
験していない受講者よりも少なかった。

．入居者のケアの方向性や方針について
施設内のスタッフ（医療職以外）に連絡や
相談する上での困難感

．入居者について医療職に相談や連絡を
する上での困難感 

 

以下に、挙げられた困難事例の内容について具

・連絡をした時に、「そんな事で連絡したの！」
と、冷たく言われてしまう事がある。
・医療主体になっている部分が多少あり、現実
的に難しいところがある。 
・ご家族様のご意向と医師の意向に違いが生じ
た場合に難しさを感じる。 
・土日や夜間、介護から医療へ連絡・相談を密

しかったことがある。
・看取りに対して消極的だと感じるため、家族
やホーム（施設）思いがどこまで伝わっている

・介護職が知識なく、お医者様にお話をきくさ
い、冷たく言われたり、お話をあまりきいて戴
けない事がある。私達介護職が日々見ているの

度見ただけで、介護職の話をきかない。
そんな事がたくさんある。 

②入居者のケアの方向性や方針（看取り場所を
含む）について、施設内のスタッフ（医療職
以外）に連絡や相談する上での困難感（図
入居者のケアの方向性や方針について、施設

内のスタッフ（医療職以外）に連絡や相談をす
る上で困難を経験している受講者は、それを経
験していない受講者よりも少なかった。

．入居者のケアの方向性や方針について
施設内のスタッフ（医療職以外）に連絡や
相談する上での困難感 

 

．入居者について医療職に相談や連絡を 

以下に、挙げられた困難事例の内容について具

・連絡をした時に、「そんな事で連絡したの！」
と、冷たく言われてしまう事がある。 
・医療主体になっている部分が多少あり、現実

・ご家族様のご意向と医師の意向に違いが生じ

・土日や夜間、介護から医療へ連絡・相談を密
しかったことがある。 

・看取りに対して消極的だと感じるため、家族
やホーム（施設）思いがどこまで伝わっている

・介護職が知識なく、お医者様にお話をきくさ
い、冷たく言われたり、お話をあまりきいて戴
けない事がある。私達介護職が日々見ているの

度見ただけで、介護職の話をきかない。

②入居者のケアの方向性や方針（看取り場所を
含む）について、施設内のスタッフ（医療職
以外）に連絡や相談する上での困難感（図 4
入居者のケアの方向性や方針について、施設

連絡や相談をす
る上で困難を経験している受講者は、それを経
験していない受講者よりも少なかった。 

．入居者のケアの方向性や方針について 
施設内のスタッフ（医療職以外）に連絡や

 

以下に、挙げられた困難事例の内容について具

・連絡をした時に、「そんな事で連絡したの！」

・医療主体になっている部分が多少あり、現実

・ご家族様のご意向と医師の意向に違いが生じ

・土日や夜間、介護から医療へ連絡・相談を密

・看取りに対して消極的だと感じるため、家族
やホーム（施設）思いがどこまで伝わっている

・介護職が知識なく、お医者様にお話をきくさ
い、冷たく言われたり、お話をあまりきいて戴
けない事がある。私達介護職が日々見ているの

度見ただけで、介護職の話をきかない。

②入居者のケアの方向性や方針（看取り場所を
含む）について、施設内のスタッフ（医療職

4） 
入居者のケアの方向性や方針について、施設

連絡や相談をす
る上で困難を経験している受講者は、それを経

 
施設内のスタッフ（医療職以外）に連絡や 



以下に、挙げられた困難事例の内容について具
体例を記述する。 
・自分より年が上の方が多い。主張があり、決
まった方面についてもそのようにしてもらえ
ない事もある。 
・思い違いがそれぞれにあるので、いきちがい
は多少あると思います。タイミング（相談する）
がずれない様に。ずれると問題が生じます。 
・施設内で難しい治療は無理だと感じているス
タッフに話すとき。 
・相談等をする上で、理解は得ても納得は得ら
れていないように感じる。 
・十人十色。スタッフも色々な価値観がありま
す。私たちがどんなふうにお話していても、利
用者に対しての思いが強く、上手に行かない事
が沢山あります。例：歩行器を使っても転倒リ
スクが高いのに、歩行器を使うか車椅子にする
のかでもめる事がある。 
 
7)グループ編成の評価 
異なる種類（有料老人ホーム、グループホーム、
特別養護老人ホーム、宅老所等）の施設職員が
一つのグループとなる編成について 
以下①～⑤の質問に対して 5 段階評価で回答
を求めた（「1．とてもそう思う」～「5．全く
そう思わない」）。 
 
① 同じ悩みを共有することができた（表 22） 
68.2％の受講者が同じ悩みを共有することが
できたと回答し、31.8％の受講者が共有できた
とは思わない又は無回答だった。 
 
表 22．悩みの共有 
悩みを共有できたか？ n % 
１．とてもそう思う 7 31.8 
２．そう思う 8 36.4 
３．どちらでもない 4 18.2 
４．そう思わない 0 0.0 
５．全くそう思わない 0 0.0 
無回答 3 13.5 
合計 22 100.0 
 
② 自分が行っているケアを見直すためのア

ドバイスをもらうことができた（表 23） 
54.4%の受講者が、グループワークを通じでケ
アに対するアドバイスを得ることが出来たと
回答し、45.6％の受講者が共有できたとは思わ
ない又は無回答だった。 
 
 

表 23．ケアを見直すためのアドバイス 
アドバイスをもらうことがで
きたか？ 

n % 

１．とてもそう思う 6 27.2 
２．そう思う 6 27.2 
３．どちらでもない 7 31.8 
４．そう思わない 0 0.0 
５．全くそう思わない 0 0.0 
無回答 3 13.6 
合計 22 100.0 
 
③ 自分が行っているケアについて自信をも

つことができた（表 24） 
グループワークを通じて、自分の行っているケ
アに自信を持つことができたと思った受講者
と思わなかった受講者は、各 50％であった。 
 
表 24．自分のケアに対する自信 
 n % 
１．とてもそう思う 2 9.1 
２．そう思う 9 40.9 
３．どちらでもない 7 31.8 
４．そう思わない 1 4.5 
５．全くそう思わない 1 4.5 
無回答 2 9.1 
合計 22 100.0 
 
④ 自分が行っているケアの改善点を見つけ

ることができた（表 25） 
68.2％の受講者が自分の行っているケアの改
善点を見つけることができたと思うと回答し、
31.8％の受講者がそう思わない又は無回答で
あった。 
 
表 25．ケアの改善点 
改善点を見つけることができ
たか？ 

n % 

１．とてもそう思う 4 18.2 
２．そう思う 11 50.0 
３．どちらでもない 4 18.2 
４．そう思わない 0 0.0 
５．全くそう思わない 0 0.0 
無回答 3 13.6 
合計 22 100.0 
 
⑤ 仕事に対する意欲が高まった（表 26） 
68.2％の受講者がグループワークを通じて値
仕事に対する意欲が高まったと回答し、31.8％
の受講者がそう思わない又は無回答であった。 



表 26．仕事に対する意欲 
意欲が高まったか？ n % 
１．とてもそう思う 8 36.4 
２．そう思う 7 31.8 
３．どちらでもない 5 22.7 
４．そう思わない 0 0.0 
５．全くそう思わない 0 0.0 
無回答 2 9.1 
合計 22 100.0 
 
Ⅴ．研修会の全体評価 
１）2回連続（9月と 12 月）で研修会を開催し
たことについて（表 27） 
本研修を 2 回連続で開催したことについて、
86.3％の受講者から満足という回答を得られ
た。そうではない又は無回答の受講者は
13.7％に留まった。 
表 27．研修会全体について 
 n % 
１．大変満足 7 31.8 
２．満足 12 54.5 
３．どちらでもない 2 9.1 
４．やや不満 0 0.0 
５．不満 0 0.0 
無回答 1 4.5 
合計 22 100.0 
 
 
Ｄ．考察 
受講者の看取り経験 
 本研究では、第 1回・第 2回の各研修会で受
講者の看取り経験の有無を把握した。全 2回の
研修会へ出席することを受講の基本条件とし
たが、第 2回研修会への参加は半減した。その
内訳を看取り経験の有無という観点から捉え
ると、第 1回研修会参加時に看取り経験の無か
った受講者が継続的に参加したことが明らか
になった。第 1回研修会受講時に看取り経験の
無かった受講者の 15 名の内 3 名が、第 2 回研
修会までの間に施設での看取りを経験した。ま
た、上記 15 名中 10 名が第 2回研修会も受講し
た。それに対して、第 1回第修会参加時に看取
り経験の有った受講者 26 名中、第 2 回研修会
にも参加したのは 7名であった。 
 以上の結果から、本研修会のプログラム構成
と内容は、看取り経験の有る受講者に対してよ
りも、看取り経験のない受講者に対して継続的
に受講することの重要性が認識されたものと
推察される。 

看取りに対するイメージの変化 
 研修会を通じた受講者の看取りに対するイ
メージ変化の特徴として下記の点が指摘でき
る。 
 
① 看取り経験がある受講者群 
・第 1回研修会開始前は、‘（施設の方針として）
最期が入居者にとって良いものとなるような
ケアをする’といった記述にみられるように、
看取りを施設における介護従事者の職務とし
て捉える回答が最も多かった。 
・第 1回研修会終了時には、上記のような回答
は減り、施設での看取りに積極的に取り組みた
いという意思表示的な記述が増えた。 
・この傾向は第 2回研修会終了後にも認められ
た。 
 以上のことから、看取り経験のある受講者の
場合、看取りに対するイメージを介護職の専門
性を必要とされるものといった職業意識に加
え、研修会を通じて、より積極的に取り組んで
いきたいといった認識を持てるだけの自信も
得られたものと考察される。 
 
② 看取り経験の無い受講者群 
・第 1回研修会前は、看取りに対する不安とい
ったネガティブな気持ちの記述が最も多かっ
た。 
・次いで、‘最期の支援をさせていただくもの’
といった記述にみられるように、看取りを施設
における介護従事者の職務として捉える回答
が多かった。 
・第 1回研修会終了直後には、上記二つの記述
は減り、施設での看取りに積極的に取り組みた
いという意思表示的な記述が増加した。 
・しかし、第 2回研修会終了後には、看取りに
対する前向きな記述は減少した。 
 
 以上から、看取り経験の無い受講者の場合、
研修会へ参加したことで、看取りに対する不安
等の心理的抵抗感を軽減されたと考えられる。
しかし、施設での看取りに対して積極的に取り
組もうという姿勢を持続するまでには至って
いない。したがって、積極的に看取りに取組も
うという姿勢を育てるには、更なる研修等の工
夫が必要と考えられる。その内容と方向性につ
いては、以下でアンケート結果を分析しながら
検証を進めることとする。 
 
 
 



講義内容 
 第 1 回研修会で居住系施設における看取り
までのプロセスとケアについて講義を行った。
講義の難易度について（表 9）は「適当だった」
と回答した受講者は 55.3 であり、残りの
44.7％は「易しかった」「どちらかと言ったら
易しかった」「どちらかと言ったら難しかった」
に分散した。これは受講者の介護職としての経
験年数（表 3）にばらつきがあることが影響を
したと考えられる。ただし、講義内容に対する
評価結果（表 10）によると、89.5％が「大変
参考になった」または「参考になった」と回答
した。講義内容は集団を対象として行う上で、
適切なレベルの内容を施行できたと考察され
る。 
 
DVD 鑑賞と講演(第 1回研修会)と講演（第 2回
研修会）について 
 DVD 並びに講演会では、宅老所、有料老人ホ
ーム、特別養護老人ホーム、グループホームと
いった種類の異なる施設での事例を紹介する
形をとった。受講者の評価（表 7、8、16）は、
いずれも高く、受講者のニーズに広く応える内
容だったと考えられる。 
 
振り返りシートについて 
 第 1 回研修会終了時に振り返りシートを配
布し、11 月に当院スタッフが受講者全員に連
絡をとり、振り返りシートの記入（並びに看取
りについての振り返りに）についてサポートを
行った。実際には 3施設を訪問し、シートの記
入並びに振り返りのサポートを行った。 
 第 2回研修会に、振り返りシートを実際に記
入し持参したのは 72.7％（図 1）であった。 
 第 2回研修会参加者が半減したこと、振り返
りシートが、第 2 回出席者の 72.7％であった
ことから、配布時点で、振り返りシートを記入
するという作業が、受講者にとって負担をなっ
た可能性は否めない。この点については、次回
以降に改善が必要と考えられる。 
 実際にシートを記入し、第 2回研修会に持参
した受講者は、日常のケアの改善点を見つける
上での有効性や看取りに対する考えを整理す
る上での有効性を認めている。よって、第 1
回研修会と第 2回研修会の間に、振り返りシー
トに記入をするという作業に一定の有効性が
認められた。シートの内容、使い方の説明、フ
ォローの仕方について再検討が必要と考えら
れる。 
 

グループワークについて 
 異なる施設の職員でグループを構成し、第 1
回～第 2 回の研修会を通じて同じメンバーで
グループワークを行った。そうすることで、施
設という枠を超え、地域内での情報共有や顔の
見える関係構築を目指した。 
 全 2回の研修会を通じて、グループワークに
対する評価（表 11、17、18、22～26）は高い
傾向にあった。特に、以下の 5点について高い
評価が得られた。 
・同じような状況に直面した際の対処の仕方に
ついて、話し合うことができた 
・医療者との連携について話し合うことができ
た 
・同じ悩みを共有することができた 
・自分が行っているケアの改善点を見つけるこ
とができた 
・仕事に対する意欲が高まった 
 
 職場でのコミュニケーション、特に医療職に
相談や連絡をする上で難しさを感じている受
講者が 45.5％（図 4）だったのに対し、上記で
示されたように、グループワークを通じてそう
した問題について話し合うことができたとい
う回答が多く得られたことから、受講者のニー
ズに沿ったグループワークが展開されたと考
えられる。 
 
研修会全体 
 研修会全体に対する評価は、第 2回研修会受
講者からのみの回答となった（表 27）。86.3％
が「大変満足」「満足」という高い評価を得ら
れた。ただし、第 2回研修会へ継続参加した受
講者が半減したことから、第 1回研修会終了時
点で本研修会に対する評価が低かった受講者
や、研修会に対してアンケートには反映されて
いない要望を持っていた受講者がいた可能性
については考慮していく必要がある。 
 その上で、研修会全体に対する評価（代表的
な自由記述）を以下に列挙する。 
 
〇悩みの軽減や解消 
・これまであまり誰にも相談できなかったこと
に貴重なご意見もいただけてありがたかった
です。 
・グループワークでそれぞれの看取りの仕方、
その時の連携プレイをきけたことと、自分がわ
からなかったところをきけて良かった。家族、
医者との自分たちの中での判断がむずかしい
ともわかった。 



〇看取りをする上で大切にしたいことの再確
認 
・いつもありがとうございます。看取りをする
のはご家族という気持ちを忘れずに、他スタッ
フへ伝えていきたい。 
 
〇看取りに対する知識や見聞を広める 
・看取りについていろいろな考え方がある事を
知り参考になりました。参加して良かったと思
います。 
・事例をもとにした講演は、普段は聴く機会が
ないのでとても興味深かった。自分が現場で関
わらないとイメージできないが研修で多少な
りとも得た知識を生かしたい。 
・9月～12 月、少し間が長い様な気がしました。 
グループでの討論があり、具体例を聞くことが
でき、大変良かった。 
・今後も考えていきたい。 
・自分は両方参加できたので良かったですが、
勤務の都合で来られなかった職員に申し訳な
いです。 
 
 施設という枠を超え、地域の介護職が看取り
という一つのテーマを軸に議論し、経験や悩み
を共有しながら顔の見える関係を構築したこ
とは、中長期的に見た場合、地域の居住系施設
における看取りの体制や質を大きく改善して
いく可能性があるものと考えられる。 
 
 
Ｅ．結論 
 今回の研修会ではがん患者の看取りを促進
するための教育プログラム開発を進めるにあ
たり、がんの看取りに特化する前段階として、
広く看取りに関する知識と理解を促す研修を
実施した。地域の居住系施設で実践されている
ケアや看取りの紹介や、本研修の受講者が実践
しているケアや看取り経験を共有することで、
可能な限り各受講者にとって身近な事例を盛
り込む形で研修会を実施した。そうすることで、
各受講者が、日常のケアの延長に看取りがある
ということを体感しやすい研修会にした。 
 また、今回の研修会では平成 23 年度・24 年
度実施した研修会以上にグループワークに重
点を置くことで、施設の枠を超えて地域の介護
職が、施設におけるケアや看取りの経験につい
て共有するだけではなく、相互にアドバイスを
し合い、専門職としての意識を高められるよう
な工夫を行った。 
 本研究では、第 1回研修会前と後、第 2回研

修会後にアンケートを行い、看取りに対するイ
メージの変化と研修会の効果を検討した。その
結果、看取りに対するイメージ変化は、看取り
経験の有無に左右されることが明らかとなっ
た。特に看取り経験の無い受講者の場合、研修
会受講前は看取りに対する不安などネガティ
ブな感情が強く、それは研修会受講直後に低減
することが明らかとなった。しかし、第 2回研
修会終了後にそれは多少増大した。 
以上のことから、研修会は看取り経験の無い介
護職にとって、看取りに対する心理的抵抗感を
軽減する上で一定の効果が認められた。しかし、
全 2回研修会だけでは、そうした心理的負担の
軽減は十分とは言えず、研修会に限定されない
継続的サポートや、より実践的研修についても
今後検討が必要と考えらえる。 
 また、本研修会受講前に看取り経験のあった
受講者の第 2 回研修会への出席率が大幅に下
がったことから、看取り経験の有る受講者を対
象とした研修会については別途検討が必要と
考えられる。 
 本研修を来年度以降に施行する際には、施設
における立場、看取り経験の有無を考慮したプ
ログラムを施行し、より地域のニーズに応えら
える研修プログラムを検討することが求めら
れる。 
 
 
Ｆ．健康危険情報 
 なし 
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友松郁子、片山史絵、中里和弘、山崎浩二、
川越正平：「居住系施設の介護職を対象とした
終末期ケア研修会 ～施設の枠を超えて地
域で共に学び合う～」.第 16 回日本在宅医学
会大会、浜松、2014. 3. 01-02. 
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