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A. 研究の目的 

地域の病院・施設・在宅ケア機関等を含む看

看連携体制の構築は、地域全体の看護の質向上

において重要と考える。本研究では、地域の医

療連携の中核を担う中核病院を中心とした看看

連携体制の構築について、先進事例のヒアリン

グ等を通して、方法論を検討し、全国で実施可

能な看看連携構築のガイドラインを作成するこ

とが本研究の目的である。 

 

B．研究の実施経過： 

1. 2017 年度 

1） ヒアリングの実施 

2017 年 7月に第1回会議を実施し、以降2018

年 3 月までに計 4 回会議を実施した。看看連携

についての共通認識を持ってヒアリング項目を

作成した。その内容は以下のとおりである。 

1．インタビュー協力者の概要：：所属： 職位、資

格、経験年数 

2．対象地域： 都道府県： 市町村）の特性：：人口

規模 年齢構成、保健医療福祉関連の資源の分

布、地域の保健医療福祉の連携体制など 

3．対象とする看看連携体制の概要 

1)： 対象とする体制の名称 通称  

2)： 関与している地域、機関： 組織、人： 主催者、

参加者）の範囲 

3)： 活動理念、目標 

4．看看連携体制を構築した理由 経緯 

1）看看連携体制全体について 

(1)： 看看連携に関する取り組みが始まったきっ

かけ 

(2)： 地域に存する課題や強みなどを含めた地域

診断 

(3)： 看看連携体制を整えてきた経緯、主導者 

 ： 行政」、 病院」、 地域」の 3者がどのように

関与してきたか、そのプロセス 

 特に、めざす姿や方向性を共有するためのプ

ロセス：地域の行政職員や保健師、各施設の看

護管理者が一緒に地域診断から行っているとこ

ろでは、それがどのように実現したか、実現す

るために工夫や苦労したこと 

2）研修体制を整えるための取り組みについて 

4．看看連携体制の具体的な内容や活動 

1）看看連携体制の取り組み全体の概要 

(1)： 地域での連携状況 顔の見える関係性を目

的としたネットワークの有無等） 

(2)： 地域の問題を把握する為の取り組みなど 

 地域の状況を分析する→課題を抽出する→

対応策を検討して研修等を開催する各過程） 

(3)： 看看連携に関与している各者の役割 権限

を含む） 活動 

①：行政： 行政担当者、保健師等）…活動の基盤

となる 事業の位置づけ」も確認 

②：中核病院 

③：地域 

④：その他 看護協会など） 

(4)： 地域の中で連携していく際の課題への対応

 ルールの明確化、葛藤への対応、メンバーの
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モチベーションを高め貢献意欲を引き出すため

の方法、組織活動の評価）など 

2）実施している研修等の事業に関する取り組み 

(1)： 事業を主催している中核病院等の組織、役

割、学習資源 研修の企画運営組織の人材、施

設や設備等）、財源等 

(2)： 事業実施にあたり、連携している組織等： 行

政や地域） 

(3)： 事業の具体的な内容 

企画した理由、理念： 目的： 目標、対象、時期： 

頻度、内容、方法： 参加者への案内方法も含む）、

評価方法、講師の選定基準 等 

3）取り組みを実施したり、活動を継続するため

に工夫していること 

5．看看連携に関する取り組みの効果や課題、今

後取り組もうと考えていること 

1)： 看看連携体制全体、および、研修が及ぼした

効果 変化 

 (1)： 地域の看護職への効果 

(2)： 地域の看護職と連携したことで病院の看

護職の学びや病院のしくみづくりに繋がったこ

と等 

(3)： 地域の課題の変化 

(4)： 住民の健康や生活上の変化 

2)： 指標を用いて評価を行っている場合は、その

項目と評価頻度 

3)： 看看連携体制全体、および、研修に関する課

題と今後の計画 予定 

機縁法により看看連携の成功例と思われた事

例を集め、地域特性や連携の多様性を考慮しな

がら高知、山形、新潟、大阪、東京での事例を選

択し、ヒアリングを行った。ヒアリングは研究

代表者のほか、研究分担者、研究協力者が参加

し、対象となった施設に出向いて、複数機関か

らの参加者から実施した。 

 

２） ガイドライン案の作成 

ヒアリングの結果を踏まえ、看看連携体制構

築にあたっての、主に病院の看護職（特に管理

職）が持つべき認識や、構築のプロセスなどを

整理したうえで、分担してガイドライン案の執

筆にあたった。 

2. 2018 年度 

 2018年 6月に第1 回会議を実施し、以降2019

年 3 月までに計５回会議を実施した。その間、

2 回のワークショップを開催し、看看連携の体

制づくりについての意識啓発・情報共有をはか

るとともに、ガイドライン案に対する意見をア

ンケートにて収集した。その結果を踏まえ、改

訂版ガイドラインを作成した。 

 

C. 研究結果 

1. 2017 年度 

１）ヒアリング 

看看連携に関するヒアリングを以下の 5 か所

の地域で実施した。 

①高知県土佐市：土佐市在宅移行支援検討チー

ム（後に土佐市包括ケア意見交換会）の取り組

み 

 ヒアリング参加者：土佐市民病院地域医療部

副部長（看護師）、地域包括支援センター主任ケ

アマネジャー、医師会立訪問看護ステーション

看護師、高知県健康政策部保健師、高知県保健

所担当者。2017 年 7 月 31 日実施。 

 退院支援への取り組みを始めた病院に地域包

括支援センターがアプローチし、他の地域機関

を巻き込んで地域全体の関係機関間の連携とケ

アの質向上を目指した体制を構築し、継続的な

取り組みを行っている事例であった。取り組み

開始のきっかけに特徴があり、体制拡大の経緯、

保健所や大学からの支援体制なども特徴的であ

った。 

②山形県米沢市：医療と介護のなせばなるプロ

ジェクトなどの取り組み 

 ヒアリング参加者：県看護協会会長（前市立

病院看護部長）、市立病院看護部長ほか院内関係
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部署担当者、近隣病院の関係者、老人保健施設

看護師、居宅介護事業所担当者、県保健所担当

者、市役所担当者。2017 年 8 月 7 日実施。 

 地域連携の取り組みの重要性を認識した病院

が保健所や周辺の医療機関等を巻き込んで、多

職種が参加する研修を組織的に実行する体制を

構築するとともに、住民向けの啓発や地域全体

の連携ルール作りなどにも着手した事例。体制

の構築・拡大の経緯、自治体との協力体制の構

築などがポイントであり、施設看護などにも影

響が波及している点も特徴的であった。 

③新潟県長岡市：地域内看護職員育成システム

および長岡圏域看護部長会の取り組み 

 ヒアリング参加者：県保健福祉部担当者、県

保健所担当者、病院看護部長。2017 年 8 月 31

日実施。 

 前 2 か所と異なり、県内の看護職員の確保が

必要であることが契機であった。その原因探索

において研修の充実の必要性が明らかになって、

地域内の看護職員育成システムの構築につなが

った点、当該圏域ではそれをきっかけに看護管

理者間の連携が強まり定着化した、という点で

特徴的であった。 

④東京都葛飾区：大学病院と基幹型訪問看護ス

テーションによる相互研修体制 

 ヒアリング参加者：病院看護部長、退院支援

看護師、他関連部門の看護師、および基幹型訪

問看護ステーション所長。2018 年 1 月 18 日実

施。 

 前 3 か所が地方での情報収集であったため、

都市部の連携体制についてのヒアリングを行っ

た。大学病院における退院支援や地域連携の必

要性の認識の高まりが、ケースを通した訪問看

護ステーションとの協力体制を契機として、継

続的な研修体制の構築につながった事例で、他

の地域ケア機関への波及も見られていた。 

⑤大阪府大阪市：大阪府訪問看護ステーション

協会と各地域の病院との連携事業 

 ヒアリング参加者：大阪府訪問看護ステーシ

ョン協会所属の訪問看護ステーション管理者の

方々。2018 年 2 月 19 日実施。 

 訪問看護ステーション側からの働きかけで、

かつ団体による支援を受け各地域でそれぞれの

地域や病院の特性に合った取り組みを実施した

という、これまでとは異なるパターンの事例で

あった。地域側からの働きかけを病院がどのよ

うに活かしていくか、など参考になるポイント

が多くあった。 

なお、以上のヒアリング内容の概要は、2018

年度に完成したガイドライン（後述）の中に掲

載している。（5 か所の対象地域に加え、研究協

力者による連携事例の紹介も追加して 6 地域の

概要を掲載している）。 

5 地域でのヒアリングの結果、看看連携構築

は、病院内の看護職による課題認識に端を発す

るもの、地域から病院への退院支援促進等に対

する要望がきっかけとなったもの、などがあっ

た。病院内・地域の多機関間での協力を得なが

ら、会議や勉強会を重ねる中で、多機関の看護

職間の交流が深まり、看護の提供等にも好影響

を与えていた。 

２）ガイドライン案の執筆 

ヒアリングで聴取された看看連携体制の構築

プロセスの要点、および各プロセスにおけるポ

イントについて討議し、分担してガイドライン

案を執筆した。 

2. 2018 年度 

１）看看連携ワークショップの実施 

2017 年度に作成した看看連携に関するガイ

ドライン案を用いて、２回のワークショップ（以

下、WS）を開催した。 

 （１）ワークショップの対象者（参加者） 

 ガイドライン案は、地域の中核病院、地域包

括支援センター、訪問看護ステーションなどの、

地域の看護サービスを担う看護職の連携体制構

築の促進を意図して作成された。そのため、WS
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内で行われるグループワーク（以下、GW）では、

同一地域・複数機関の看護職が、組織の枠組み

を越えて、自分たちの地域の看看連携について

検討できることが重要であると考えられた。そ

こで、本 WS では、同一地域の中核病院、地域

包括支援センター、訪問看護ステーションなど

の複数機関の看護職で構成される、個人単位で

なくグループ単位を対象とした参加募集を行う

こととした。 

第一回 WS（2018 年 11 月 8 日）は東京にて

開催し、申込者 58 名（13 グループ）、当日参加

者 56 名（参加率：96.5％）だった。第二回 WS

（2018 年 11 月 22 日）は名古屋にて開催し、申

込者 54 名（14 グループ）、当日参加者 53 名（参

加率：98.1％）だった。 

（２）ワークショップの内容（図１・２） 

まず、研究者が本ワークショップおよびガイ

ドライン案の趣旨の説明を行った。次いで、昨

年度ヒアリングを行った、看看連携について先

進的な取組みを行っている地域のうち 1 か所か

ら、病院および老人保健施設の看護師をゲスト

スピーカーとして招き、病院を中心とした看看

連携体制構築についての具体的なプロセス及び

内容と、看看連携による施設看護の改善の取り

組みについて、報告がなされた。その後、質疑

応答を経て、ガイドライン案についてより詳細

な説明を行い、それを受けて、参加者による GW

を実施した。午前中の GW では、参加者を別地

域・複数機関で構成される 9 つのグループにな

るようとなるよう編成を行った。そして、お互

いの地域での看看連携の現状などについて情報

交換を行うとともに、各地域の看看連携の課題

について検討を行った。 

午後の部では、昨年度ヒアリング対象となっ

た別地域から発表していただいた（東京会場 2

地域、名古屋会場 1 地域）。午前とは異なるプロ

セスでの看看連携の構築と展開について発表を

聞いたのち、質疑応答を経て、午後の GW を行

った。こちらは、申込時の同一地域・複数機関

で構成されるグループにて、自分たちの地域の

現状や看看連携に関する課題、明日から実際に

取り組める具体的な看看連携の方策について、

検討を行った。 

なお、午前・午後の部いずれも、研究者が 1 名

ずつ各グループへファシリテーターとして参加

した。また、各グループの GW 内容は参加者に

よりライティングシートへ記載され、グループ

発表を通して全体へ共有された。 

（３）ワークショップに関するアンケート 

WS 参加者へは、①WS の内容に関するアンケ

ート、②看看連携に関するガイドライン案の内

容に関するアンケート（いずれも無記名）を配

布し、回答を求めた。①、②のアンケートの集

計結果について、それぞれ以下に示す。 

①WS の内容に関するアンケート（表１） 

 WS の内容に関するアンケートでは、①参加

者の所属、②ガイドライン説明への評価、③事

例発表への評価、④グループワークへの評価に

ついて記載を依頼した。東京・名古屋での WS

参加者 109 名に配布し、WS 会場にて 101 名か

ら回収した（回収率：92.6％）。 

東京・名古屋会場ともに、参加者の所属とし

て最も多かったのは病院で（それぞれ 40.0％、

34.8％）、行政機関からの参加者が最も少なかっ

た（それぞれ 9.1％、13.0％）。両会場とも、午

前・午後に実施したグループワークへの評価が

高く（いずれも「ためになった」が 80％以上）、

先進的な取り組みに関する事例発表への評価も、

東京会場で 80％以上、名古屋会場でも約 70％

の参加者が「とてもわかりやすい／わかりやす

い」と評価していた。 

②看看連携に関するガイドライン案の内容

に関するアンケート（表２） 

 アンケートでは、ガイドラインの内容に沿っ

て、項目ごとの評価を依頼した。東京・名古屋

での WS 参加者 109 名に配布し、後日郵送にて
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44 名から返送を受けた（返送率：40.4％）。 

東京会場・名古屋会場の参加者いずれも、「②

Aging in place を実現するための看看連携（の意

義）」について、わかりやすく（それぞれ 72.7％、

81.8％）ためになる（いずれも 86.4％）と回答

した。一方で、「⑤参考資料②（看看連携を実践

するための政策ツール）」へのわかりやすさ（そ

れぞれ 36.4％、50.0％）や、有用さ（それぞれ

45.5％、59.1％）に関する評価は比較的低い傾向

にあった。また、本ガイドラインを、自身の実

践に活かせると思うと回答した者は、東京会場

で 68.2％、名古屋会場で 72.2％だった。 

 自由回答では、「患者の視点が不足している

（看看連携によるメリット等）」「地域の看護職

の視点が不足している」「看看連携の定義が明確

でない、重要性が伝わりにくい」「リーダーシッ

プとは何を指すか明確ではない」「ヒアリング対

象 6 か所のまとめが参照しにくい」などの意見

があった。 

２）看看連携ガイドラインの改定 

 アンケートの結果から、ガイドライン案のわ

かりやすさ、有用さについては一定の評価が得

られたものの、ワークショップでの話し合い内

容や自由記述等から修正すべき点が明らかにな

った。委員間での討議を踏まえてガイドライン

案を修正し、タイトルも「病院看護管理者のた

めの看看連携体制の構築に向けた手引き―地域

包括ケアを実現するために―」とした。 

 最終版の手引きを本報告書 11 ページ～48 ペ

ージに添付する。 

 

D．考察 

 看看連携体制構築における成功例と考えられ

る事例のヒアリングの結果をもとに、ガイドラ

イン案を作成し、WS でわかりやすさや有用さ

等に関するアンケートを行った。質問への回答

に加え、自由記述において具体的な修正箇所が

明らかになったため、それをもとに大幅に改定

を行った。これにより、看看連携体制構築にお

いて一定の有用性のある手引きを作成すること

ができたと考える。 

 

E．結論 

 看看連携体制の構築に関するガイドライン案

を各地でのヒアリングと委員の討議に基づいて

作成し、WS での評価に基づいた改訂を行って、

「病院管理者のための看看連携体制の構築に向

けた手引き―地域包括ケアを実現するために」

を作成した。 

 

F．健康危険情報 

なし 

 

G．研究発表 

なし 

 

H．知的財産権の出願 登録 

なし 
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図１．WS プログラム（東京会場） 
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図２．WS プログラム（名古屋会場） 
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(n=101)

①参加者の所属

病院 22 (40.0) 16 (34.8)

　　地域包括支援センター 13 (23.6) 7 (15.2)

　　訪問看護ステーション 7 (12.7) 9 (19.6)

　　行政 5 (9.1) 6 (13.0)

　　その他 3 (5.5) 4 (8.7)

②ガイドラインの説明に関して

とてもわかりやすい/わかりやすい 35 (63.6) 27 (58.7)

　　ふつう 18 (32.7) 19 (41.3)

　　わかりにくい/とてもわかりにくい 1 (1.8) 0 (0.0)

③事例発表に関して

【事例発表①】

　　とてもわかりやすい/わかりやすい 48 (87.3) 35 (76.1)

　　ふつう 5 (9.1) 11 (23.9)

　　わかりにくい/とてもわかりにくい 2 (3.6) 0 (0.0)

　【事例発表②】

　　とてもわかりやすい/わかりやすい 46 (83.6) 32 (69.6)

　　ふつう 7 (12.7) 14 (30.4)

　　わかりにくい/とてもわかりにくい 2 (3.6) 0 (0.0)

　【事例発表③】

　　とてもわかりやすい/わかりやすい 45 (81.8)

　　ふつう 6 (10.9)

　　わかりにくい/とてもわかりにくい 2 (3.6)

④グループワークに関して（午前）

【議論の内容】

　　ためになった 46 (83.6) 38 (82.6)

　　どちらともいえない 2 (3.6) 5 (10.9)

　　あまりためにならなかった 0 (0.0) 1 (2.2)

　グループワークに関して（午後）

　　ためになった 49 (89.1) 41 (89.1)

　　どちらともいえない 2 (3.6) 5 (10.9)

　　あまりためにならなかった 0 (0.0) 0 (0.0)

名古屋会場 (n=46)

平均値（標準偏差）

 or  n(%)

表１．WSの内容に関するアンケート 集計結果

備考．欠損値は分析から除外されている.

平均値（標準偏差）

 or  n(%)

東京会場 (n=55)
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①「本ガイドラインの趣旨」に関して
　「看看連携構築のプロセス（取り組み

　 の実施）」に関して
⑤「参考資料①」に関して

【わかりやすさ】 　【わかりやすさ】 【わかりやすさ】

　　とてもわかりやすい/わかりやすい 12 (54.5) 17 (77.3) 　　とてもわかりやすい/わかりやすい 15 (68.2) 17 (77.3) 　　とてもわかりやすい/わかりやすい 13 (59.1) 13 (59.1)

　　ふつう 9 (40.9) 4 (18.2) 　　ふつう 6 (27.3) 5 (22.7) 　　ふつう 7 (31.8) 8 (36.4)

　　わかりにくい/とてもわかりにくい 1 (4.5) 1 (4.5) 　　わかりにくい/とてもわかりにくい 1 (4.5) 0 (0.0) 　　わかりにくい/とてもわかりにくい 2 (9.1) 1 (4.5)

　【ためになるか】 　【ためになるか】 　【ためになるか】

　　とてもためになる/ためになる 15 (68.2) 17 (77.3) 　　とてもためになる/ためになる 17 (77.3) 18 (81.8) 　　とてもためになる/ためになる 16 (72.7) 14 (63.6)

　　ふつう 5 (22.7) 4 (18.2) 　　ふつう 3 (13.6) 3 (13.6) 　　ふつう 4 (18.2) 7 (31.8)

　　ためにならない/全くためにならない 0 (0.0) 0 (0.0) 　　ためにならない/全くためにならない 0 (0.0) 0 (0.0) 　　ためにならない/全くためにならない 0 (0.0) 0 (0.0)

②「Aging in placeを実現するための

看看連携」に関して

　「看看連携構築のプロセス（体制の維

　 持・拡大）」に関して
　「参考資料②」に関して

【わかりやすさ】 　【わかりやすさ】 　【わかりやすさ】

　　とてもわかりやすい/わかりやすい 16 (72.7) 18 (81.8) 　　とてもわかりやすい/わかりやすい 14 (63.6) 15 (68.2) 　　とてもわかりやすい/わかりやすい 8 (36.4) 11 (50.0)

　　ふつう 4 (18.2) 3 (13.6) 　　ふつう 7 (31.8) 6 (27.3) 　　ふつう 9 (40.9) 10 (45.5)

　　わかりにくい/とてもわかりにくい 2 (9.1) 1 (4.5) 　　わかりにくい/とてもわかりにくい 1 (4.5) 1 (4.5) 　　わかりにくい/とてもわかりにくい 5 (22.7) 1 (4.5)

　【ためになるか】 　【ためになるか】 　【ためになるか】

　　とてもためになる/ためになる 19 (86.4) 19 (86.4) 　　とてもためになる/ためになる 13 (59.1) 16 (72.7) 　　とてもためになる/ためになる 10 (45.5) 13 (59.1)

　　ふつう 1 (4.5) 2 (9.1) 　　ふつう 7 (31.8) 4 (18.2) 　　ふつう 8 (36.4) 7 (31.8)

　　ためにならない/全くためにならない 0 (0.0) 0 (0.0) 　　ためにならない/全くためにならない 0 (0.0) 1 (4.5) 　　ためにならない/全くためにならない 1 (4.5) 1 (4.5)

③「看看連携構築のプロセス（必要性の

認識）」に関して

　「看看連携構築のプロセス（体制の

　 評価）」に関して

⑥自身の実践にガイドラインを活かせる

と思うか

【わかりやすさ】 　【わかりやすさ】 　　活かせると思う 15 (68.2) 16 (72.7)

　　とてもわかりやすい/わかりやすい 14 (63.6) 20 (90.9) 　　とてもわかりやすい/わかりやすい 15 (68.2) 15 (68.2) 　　活かせるかどうかわからない 7 (31.8) 5 (22.7)

　　ふつう 6 (27.3) 1 (4.5) 　　ふつう 4 (18.2) 5 (22.7) 　　活かすのは難しい 0 (0.0) 0 (0.0)

　　わかりにくい/とてもわかりにくい 2 (9.1) 1 (4.5) 　　わかりにくい/とてもわかりにくい 3 (13.6) 2 (9.1)

　【ためになるか】 　【ためになるか】

　　とてもためになる/ためになる 17 (77.3) 18 (81.8) 　　とてもためになる/ためになる 16 (72.7) 16 (72.7)

　　ふつう 3 (13.6) 3 (13.6) 　　ふつう 3 (13.6) 4 (18.2)

　　ためにならない/全くためにならない 0 (0.0) 0 (0.0) 　　ためにならない/全くためにならない 1 (4.5) 1 (4.5)

　「看看連携構築のプロセス（体制構築

　 への働きかけ）」に関して
④「まとめ」に関して

　【わかりやすさ】 【わかりやすさ】

　　とてもわかりやすい/わかりやすい 16 (72.7) 20 (90.9) 　　とてもわかりやすい/わかりやすい 14 (63.6) 13 (59.1)

　　ふつう 5 (22.7) 2 (9.1) 　　ふつう 6 (27.3) 9 (40.9)

　　わかりにくい/とてもわかりにくい 1 (4.5) 0 (0.0) 　　わかりにくい/とてもわかりにくい 1 (4.5) 0 (0.0)

　【ためになるか】 　【ためになるか】

　　とてもためになる/ためになる 17 (77.3) 19 (86.4) 　　とてもためになる/ためになる 13 (59.1) 13 (59.1)

　　ふつう 3 (13.6) 2 (9.1) 　　ふつう 6 (27.3) 7 (31.8)

　　ためにならない/全くためにならない 0 (0.0) 0 (0.0) 　　ためにならない/全くためにならない 0 (0.0) 1 (4.5)

名古屋会場 (n=22)

平均値（標準偏差）

 or  n(%)

平均値（標準偏差）

 or  n(%)

(n=44)表２．看看連携に関するガイドライン案の内容に関するアンケート集計結果

東京会場 (n=22) 名古屋会場 (n=22)

平均値（標準偏差）

 or  n(%)

平均値（標準偏差）

 or  n(%)

東京会場 (n=22)東京会場 (n=22) 名古屋会場 (n=22)

平均値（標準偏差）

 or  n(%)

平均値（標準偏差）

 or  n(%)

備考．欠損値は分析から除外されている.
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