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看護学生の高齢者の知識の理解と

看護の学びによるエイジズムの関連

一高齢者看護学実習 Iの学習効果-

佐野望・檎原登志子・赤枝寛子

Relationship between ageism and nursing students' understanding and 

knowledge of elderly people obtained through nursing study 

-learning e百ectivenessof Elderly Nursing Science Practical 1-

Nozomi SANO， Toshiko HIHARA， Hiroko AKAEDA 

The present study aimed to clarify the relationship between ageism and understanding and 

knowledge of elderly people and changes in ageism arising through nursing practice. Two 

study methods were applied to second year junior college nursing students. Th巴自rstmethod 

measured knowledge related to elderiy people (Functional Activities Questionnaire [F AQ]) and 

ageism (Fraboni Scale of Ageism [FSA]). 1n the second method， foUowing practice， students 

described situations in which they noticed marked issues regarding their own behavior during 

interactions with elderiy people and a review of feelings and behavior was conducted. With 

regard to the first method. results of t-tests of each of FSA factors 1 through 3 in high-and 

low-knowledge groups revealed little difference between the groups pre-practice. Post-practice. 

ageism in the low-knowledge group had decreased compared to pre-practice. T-tests of pre-

and post-practice FSA only demonstrated a decrease in ageism for question 12“relationship 

with an elderiy person is reasonably fun". With regard to the sεcond method. we investigated 

how nursing students intended to act upon points reviewed regarding feelings and b巴haviorin 

subsequent nursing support. Results showed that nurses regr巴ttedonly communicating with 

female patients and considered support methods involving communication regardless of gender. 

Furthermore. they regretted arbitrarily deciding that communication with people with dementia 

was difficult. Through enacting support involving connecting with patients without being aware 

that they had dementia. nurses were able to pay elderly patients attention even if they did have 

dementia and thus noticed a kinder aspect to their nursing support. 

These findings indicate that nursing students in the process of studying developed respect for 

patients and consideration for dignity through practice. even if their knowledge was lacking. and 

that formation of these qualities reduced ageism. 

Key words :看護学生2年生secondyear nursing students. 高齢者看護学実習 elderiynursing 

science practice.知識knowledge. エイジズム ageism
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1.緒昌

高齢化社会における医療・福祉現場の看護職

の役割jが重要になり，複数疾忠を抱える高齢者

や，認知症を持ちながら医療を受ける高齢者の

看護に高い質が求められている。医療現場ーでは，

多くの処置やケアのマネジメントの工夫を時間

の制約の中こなす困難さがある。基礎看護教育

を経てすぐ.このような困難さの中で責任を負

っていくには.より臨床に即した教育内容が必

要になると考える。

多くの看護学生は，核家族の家庭に育ち，高

齢者との関わりが少ない。実習に向け，高齢者

と関わることへの不安を抱く学生も多い。それ

は，高齢者に対する一般的な否定的イメージを

抱いているからと言える。それらのイメージは，

看護をする上の基盤となり，看護に取り組む姿

勢を形成する源となり，看護の質・内容に影響

を及ぼす1)。そのため.看護学生の高齢者イメ

ージの調査は多く.概ね.そのイメージは実習

体験を通して， 宵定的に転化している2.:U)。

Palmore5)は，エイジズムである高齢者に対

する偏見は，否定的jiIil定観念と否定的態度とが

あり，固定観念は認識に関わるものであるのに

対し態度は感情に関わる而が強し、と述べてい

る。さらに，両者は相伴っていることが多いが，

否定的固定観念は一般に否定的態度を生み.否

定的態度は否定的回定観念を支える関係にある

と追記している。このことから，看護学生が，

高齢者に対して否定的防|定観念を持つことは.

高齢者への否定的態度を生み.看護のケアに影

響を及ぼすと言える。そこで，高齢者へのイメ

ージ調査において.実習後に訂定的イメージ、へ

の変化があったという先行研究の報告から考え，

エイジズムにおいても変化があると予測できる。

また，エイジズムは.加齢の事実についての

知識が豊富であれば高齢者についての否定的な

同定観念が少ない傾向にある6)ことから，看護

学生の高齢者への知識の理解とその関連性を調

査することで¥今後の授業や演習，実留の教育

8 

方法への示唆を得られと考える。

II. 用語の定義

1.エイジズム

E. B. Palmoreは，エイジズムについて.あ

る年齢グループに対する偏見もしくは差別であ

ると述べ，ある年齢グループに対する偏見を.

そのグループに対する否定的な固定観念あるい

は否定的態度としある年齢グループに対する

差別とは，そのグループのメンバーを否定的に

扱うことと述べているつ。よって，ある年齢グ

ループを高齢者とすると，高齢者に対する1111iJL

と差別が尚齢者へのエイジズムとなる。

2. リフレクション

リフレクションについては， J. Deweyの
「経験の質」を高め.経験から学ぶ教育の提唱

に発し D.Schonは，学問的知識と専門的実

践の分離を克服するため.状況との反省的対話

とした8)0 C. Bulmanは，看護実践の経験を振

り返るプロセスであり，記述，分析.評価ljを行

う手段でもあり，また，実践から学ぶというこ

とはどういうことかを理解するための方法であ

ると述べている川。よって，高齢者に実施した

援助を客観的に振り返り.記述し状況問題を

分析し次の援助を考えられる事をリフレクシ

ョンと捉える。

ill.研究目的

高齢者看護学実習 Iを通して，高齢者の知識

の理解とエイジズムの関連，変化を明らかにす

る。

W.研究方法

1.調査対象

対象は.A短期大学看護学科2年生83名11'，

承諾の待られた学生である。実習前は. 80名

(96.4%)，実習後は79名 (95.2%)であった。

調査に関連した実習である高齢者看護学実宵

Iの1=1的は. ['地域で生活する高齢者の特性を

理解し H常生活を営むための健康を支えるA
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齢者看護に必要な基礎的知識・技術・態度を修

得する」である。実習時期は. 6月中旬の5日

間.実習施設は，主に通所サービスのデイサー

ビスセンターである。

2年生のため，高齢者看護学に関連した履修

消みの科目は. 1年次の「高齢者看護学概論」

であり. 2年次前期は「高齢者看護活動論」を

履修11'1の段階である。実習は，見学実習の形態

である基礎看護学実習 Iを1年次に実施してお

り，忠者を対象とした看護の実践は未経験の段

階である。

2.調査方法

1 )調査内容

(1) 高齢者の知識の調査

E. B. Palmoreが作成した TheFact of 

Aging Qizu (以下FAQ)を小11110)が検討

した22項目を使用した。

質問の回答は，正しいは iOJ誤ってい
るは ixJを記入する方法とした。正答と

誤答の基準は.E. B. Palmoreが示した解

答を採択した。

(2) エイジズムの調査

原田ら 11)が開発した日本語版Fraboni

エイジズム尺度 (FSA)短縮版14項目

(以下FSA)を用いた。「大変そう思う」

「そう思うJiあまり思わないJi全く思わ
ない」の4肢より 1択とし 1-4点に配

点し得点化した。つまり.得点が高いほど

エイジズムは低い結果となる。

(3) 実習後の振り返り調査

行為過程のリフレクション12)を用いた。

内容は，設問項目を自由記述とした。項目

は.①自分と利用者との関わりを振り返っ

て自分の行動の問題に気づいた場而.を具体

的に記述する。内面の感情を振り返るため.

②自分自身の感情を表現している箇所に赤

で下線を引く.自分自身の行動を表現して

いる箇所に青で下線をヲlく。③問題行動の

状況をよりよくするために，どのような援

助が考えられるか，反省も含めて記述する，

とした。

(4) 調査時期]

高齢者看護学実習 Iの前後とし 2009

(平成21)年6月中旬である。

2)倫理的配慮

文書と口頭で主旨を説明し，同意の得られ

た者に実施した。調査の参加は自由意志で

あること，無記名で個人は特定されないこと，

データは本研究以外には使用しないこと.参

加しないことにより何ら不利益を得ないこと.

成績には何も脳科しないことを説明し同意を

得た。

3 )分析方法

両調査の記述統計に加え.実習前後の

FAQ全体の平均値の差と.FSAの項目毎と

因子毎の平均値の差を t検定で確認した。

FAQは正答と誤答の群に分け.FSAの第

1-3因子の平均値の差を確認するために t

検定を実施した。

統計ソフトはSPSSVersionl3. 0を使用し

た。

実習後の振り返り調査では，エイジズムの

調査の知識との関連の量的調査を補完するた

め，看護行為過程の描写を自由記述した文章

を「学生の体験の語り」として読んだ。次に.

行為過程におけるリフレクションができてい

るかを検討した。分析の視点は2つで，①自

分の行動の111]題だと感じた場面での学生の感

情(思い)が記述できているか。②，①が次

の援助を考え，行動の反省点となっているこ

とにつながっているか，である。

V.結果

1. FAQの正誤率(表 1) 

実習前後ともに正答の方が80%以上であった

項目は.問4iJlili活量は高齢者になるとおちる

傾向にある (O)J.問6i体力は高齢になると
衰える (O)J.11日7i少なくとも一割の高齢者
は，老人ホーム，精神病院など長期ケア施設に

入所・入院している (x) J.問12i高齢者は通
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表1 FAQの実習前後の正誤表

項目 正答 実習前 実習後

大多数の高齢者(65歳以上)に 正(答帖数) (4313 3) 
40 

1は配憶喪失、見当識障害、認知
(50.6) 

症などの老化現象がみられる 誤(答同数) 
46 39 
(57.5) 48.7 

高齢になると五感(視覚、聴覚、 正答同数) 料 48 

2味覚、触覚、嘆覚)のすべてが衰
(%) I (55.0) (60.8) 

えがちになる 誤答数)1i 35 30 
(%) i (43.8) (38.0) 

正答数 16 19 

3ほとんどの高齢者は性欲がなく (%) (20.0) (24.1) 

性的不能である
誤(答%数) 

62 58 
(77.5) (73.4) 

正答数 76 72 

4肺活量は高齢者になるとおちる (%) (95.0) (91.1) 

傾向にある
誤(答9色数) 

3 7 
(3.8) (8.9) 

正答数 8 16 

5ほとんどの高齢者1立、いつも惨め
」誤(忽答96L数) ( 1 0 0) 

(20.3) 

さを感じている 69 62 
(86.3) (78.5) 

正答数 78 71 

6体力は高齢になると衰える
(軸) (97.5) (89.9) 

誤答数 8 

(%) (1.3) (10.1) 

少なくともー劃の高齢者は、老人 正(答軸数) 
70 65 
(87.5) (82.3) 

7ホーム、精神病院など長期ケア

誤(答%数1 
9 13 

施設に入所・入院している
(11.3) (16.5) 

正(答崎数) 
7 23 

車を運転する高齢者が事故を起 (8.8) (29.1) 
8三す割合1立、 65歳以下より低い

誤(答同数) 
72 56 
(90.0) 70.9 

正I答%数) (6531 8) 
54 

9高齢労働者の効率は若い人より (68.4) 

低い
誤(答%数) (3258 0) 

24 
(30.4) 

4分の3以上の高齢者l立、日常 正(答%数)ii 41 
38 

10の生活にさしっかえないほど健
(51.3) (48.1) 

康である
誤答数 37 41 
(%) I (46.3) (51.9) 

正答数 30 34 

11 大多数の高齢者は、時努の変化 (%) i (37.5) (43.0) 

に順応できない 誤答数)1i 48 45 
(%) i (60.0) (57.0) 

常，新しいことを学ぶのに時間がかかる (OlJ.
問13r平均高齢者にとって，新しいことを学ぶ
のは大変で、ある (xl J.間14r高齢者は，若い
人より反応が遅い (OlJの6項目であった。
また，実習前後ともに誤答が80%以上であっ

た項目は，間18r高齢労働者は，若い労働者よ
りも職場で事故にあうことが少ない (OlJ.問
19 rほとんどの医療専門家は高齢者を軽視する
傾向がある (OlJの2項目であった。
実習前と後と正誤答が逆転した項目は.問

1 r大多数の高齢者 (65歳以上)には記憶喪失，
見当識障害，認知症などの老化現象がみられる

(n=実習前:80名，実習後:79名)

項目 実習後

正(答怖数)E 74 
(9712 1) 12 高齢者l立通常、新しいことを学ぶ (92.5) 

のに時間がかかる 誤答数 5 7 

(同) (6.3) (8.9) 

正答数 70 71 

13 平均高齢者にとって、新しいζと (~も) I (87.5) (89.9) 
を学ぶのは大変である 誤答数! 9 8 

(%) i (11.3) (10.1) 

正答数 I 71 72 
14 高齢者は、若い人より反応が遅 (%) I (88.8) (91.1) 

い 誤答数 8 7 

(~色) (10.0) (8.9) 

正答数 18 15 

15 おしなべて、高齢者は似通ってい (%) (22.5) (19.0) 

る 誤答数 59 63 
(%) (73.8) (79.7) 

正答数 17 10 
16 大多数の高齢者l立、めったに退 (%) (21.3) (12.7) 
屈しない 誤答数 61 69 

(%) (76.3) (87.3) 

正答数 26 37 

17 大多数高齢者は、社会的に孤立 (同) i (32.5) i銭主2.._一
している 誤答数! 53 42 

(%) I (66.3) (53.2) 

正v答m数 ii 13 13 
高齢労働者は、若い労働者より ) I (16.3) (16.5) 
18 も職場で事故にあうことが少ない 誤答数i65 66 

(%) ! (81.3) (83.5) 

正答%数) 10 13 
19 ほとんどの医療専門家は高齢者 (%) I (12.5) (16.5) 
を軽視する傾向がある 誤(答%数 I 69 66 

) I (86.3) (832) 

大多数の高齢者は現在働いてい 正(答%数) 
50 41 

20るか家事やボランティアを含む仕
(62.5) (51.9) 

事をしたいと思っている
践答数 28 38 
(%) (35.0) (48.1) 

正答数 63 62 

21 高齢者は年をとるにつれて信心 (%) I (78.8) (78.5) 

深くなる 誤答数I，， ~5. 17 
(%) I (18.8) (21.5) 

大多数の高齢者l立、めったにい 正答%数11i 23 20 

22らいらしたり、怒ったりすることが
(%) I (28.8) (25.3) 

ない
誤答数 56 59 
(%) (70.0) (74.7) 

(x l Jが，実習前に誤答が，実習後は正答が半
数以上に逆転した。そして，問10r 4分の3以
上の高齢者は， 日常の生活にさしっかえない

ほど健康で、ある (OlJが，実習前には正答が，
実習後は誤答が半数以上であった。

22項目の合計点の平均値は，実習前が11.3

(SD:!:2.3l点，実習後が11.5(SD:!:3.1) 点

であり.有意な差は示さなかった。

2. FSAの実習前後の平均値の差(表2l 

FSAの3因子では，第2因子「回避」の実

習前後での有意な差の傾向があり，実習後に

エイジズムが弱くなった。第 1因子「嫌悪・

- 10一
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表2 実習前後のFSAの平均値の差(t検定)

FSA 実習 n 平均値 SD p 

第1因子「嫌悪・差別」
前 78 20.3 2.4 

後 78 20.3 2.7 

4高齢者に会うと、時々目を合わせないようにして 前 80 3.2 0.7 
しまう 後 78 3.3 0.7 

5高齢者が私に話しかけてきても、私は話をしたく 前 79 3.5 0.7 
ない 後 79 3.7 0.7 

6高齢者は、若い人の集まりに呼ばれた時には感 前 80 3.5 0.6 
謝すべきだ 後 79 3.4 0.8 

9高齢者には地域のスポーツ施設を使ってほしく 前 80 3.6 0.5 
ない 後 79 3.6 0.6 

10 ほとんどの高齢者には、赤ん坊の面倒を依頼し 前 80 3.0 0.7 
て任すことができない 後 79 2.8 0.7 

11 晶齢者は誰にも面倒をかけない場所に住むの 前 79 3.5 0.6 
が一番だ 後 79 3.5 0.7 

第2因子『回避』
前 78 15.6 2.9 t 
後 79 16.4 2.7 

7もし招待されても、自分は老人クフブの行事に 目IJ 79 3.2 0.8 
は行きたくない 後 79 3.3 0.7 

B個人的には、高齢者とは長い時聞を過ごしたく 前 80 3.2 0.8 
ない 後 79 3.2 0.7 

12高齢者とのつきあいは結構楽しい
前 79 3.0 0.7 *** 
後 79 3.4 0.7 

13できれば高齢者と一緒に住みたくない
前 80 3.1 0.7 

後 79 3.2 0.8 

14 ほとんどの高齢者は、同じ話を何度もするので 前 80 3.1 0.7 
イライラさせられる 後 79 3.3 0.7 

第3因子「誹誘」
前 79 9.0 1.4 

後 79 8.8 1.5 

1多くの高齢者(65歳以上)はけちでお金を貯め 前 80 3.1 0.5 
ている 後 79 3.0 0.7 

2多くの晶齢者は古くからの友人でかたまって新 前 79 3.1 0.7 
しい友人をつくることに興味がない 後 79 3.2 0.7 

3多くの高齢者は過去に生きている
前 79 2.8 0.7 

後 79 2.7 0.8 

平均値が低いほどエイジズムが強い

差別」の実習前後は変化がなく，第3因子「誹

誇」も有意差は示さなかったが，実習後は平均

値が低くなったため.エイジズムは強くなった。

各項目を見てみると，第2因子「回避」の

「高齢者とのつきあいは結構楽しい(項目12)J

(逆転項目)に有意な差を示し実習後にエイ

ジズムが弱くなった。また他の項目で，第 1

因子の項目 4・5. 第2因子の項目 7・13・14.

十p<.10.***p<.005 

第3因子の項目 2・3は有意な差を示していな

いが，平均値が実習後に上がりエイジズムが弱

くなった。

3. FAQの間毎の正誤群による FSA3因子の

t検定(表3. 4) 

1 )実習前

FSAの第 1因子「嫌悪・差別Jでは，
FAQの問11["大多数の高齢者は，時勢の変
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表3 実習前の FSA31玉l子毎の FAQの正誤群別 t検定
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FSA 

n 平均 SD 平均 SD p n 平均 SD p 

第1因子

嫌悪・差別

第2因子

回避

第3因子

誹誘

日9!!_I::i
1大多数の高齢者(65歳以よ)1こは記憶喪失、見当識

障害、認知痕などの老化現象がみられる

2高齢になると五感(視覚、聴覚、味覚、触覚、唆覚)

p n 

RJU 4
 

勾

Ln6
 

内

4nu
 

の'ι
内，

ι
内‘
u正

誤

n.s 

45 20.27 2.36 
n.s 
32 15.59 3.03 

45 15.53 2.91 
n.s 

32 9.00 1.65 

46 8.98 1.26 

43 9.09 1.51 

n.s 

のすべてが衰えがちになる

3ほとんどの高齢者は性欲がなく性的不能である

正 42 20.02 2.68 
n.S 

誤 35 20.57 1.96 34 16.59 2.43 35 8.86 1.31 

正 1620.81 2.14 1616.50 2.31 16 8.81 1.56 
n.s n.s n.s 

誤 60 20.22 2.37 60 15.4 7 2.8361  9.07 1.38 

正 74 20.26 2.37 74 15.51 2.96 75 8.96 1.43 
n.s n.s n.s 

誤 3 20.67 3.21 3 16.67 2.52 3 9.67 1.15 

正 8 20.00 1.31 7 15.29 3.95 I 8 8.00 i .60 
n.s n_s I 本

誤 67 20.43 2.39 68 15.74 2.65 咽 68 9.16 1.33 

6体力は高齢になると衰える 正 76 20.24 2.38 77 15.53 2.95 77 8.97 1.42 

誤 1 23.00 ー 1 18∞ 1 10.00 

7少なくとも一割の高齢者は、老人ホーム、精神病院 正 68 20.29 2.49 69 15.70 2.99 69 9.03 1.41 

誤 92011136 n S 81438226n S 9867150 

4肺活量は高齢者になるとおちる傾向にある

5ほとんどの高齢者は、 いつも惨めさを感じている

など長期ケア施設に入所・入院している

8車を運転する高齢者が事故を起こす割合は、 65歳
以下より低い

9高齢労働者の効率は若い人より低い

43 14.74 3.08 
本*

n.s s
 
n
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5

正
誤
一正

誤
104分の3以上の高齢者l立、日常の生活にさしっかえ 正 39 20.18 2.36 40 15.50 2.95 

n.s 
ないほど健康である 誤 37 20.43 2.43 36 15.69 2.97 37 8.73 1.45 

11大多数の高齢者は、時勢の変化に順応できない 正 29 19.48 2.75 29 14.97 3.86 30 8.67 1.65 
* n_s n s 

誤 ，47 20.70 2.01 47 15.89 2.20 47 9.15 122 

12高齢者は通常、新しいことを学ぶのに時間がかかる 正 72 20.28 2.36 72 15.58 301 73 8.96 1.46 
n.s n.s n.s 

誤 5 20.20 3.03 5 15.20 1.79 5 9.40 0.55 

13平勾高齢者にとって、新しいことを学ぶのは大変で 正 68 19.56 2.33 68 15.66 3.06 69 8.99 1.44 
n.s 

ある 誤 9 20.37 2.79 9 14.78 1.72 9 9.00 1.32 
一一一一一一…一一…一一一一一一一一
14高齢者は、若い人より反応が遅い 正 70 20.09 2.30 69 15.49 2.91 71 8.90 1.44 

市 n
誤 72214254 81613 331ns7986090n  s 

正 17 19.82 2.27 16 15.13 3.26 18 7.94 1.39 
n.s n.s 不平本

誤 58 20.29 2.38 59 15.61 2.89 58 9.26 1.28 

15おしなべて、高齢者は似通っている

16大多数の高齢者は、めったに退屈しない

7 15.57 2.37 7 8.71 1.89 

71 9.01 1.38 

50 9.20 1.46 

27 20.59 2.26 
n.s 

70 15.56 3.01 

2.79 

3.08 

n.s 

49 15.10 

28 16.36 
n.s n.s 
28 8.61 1.29 

40 9.20 1.38 

正 16 20.38 2.39 

誤

n.s 
17大多数の高齢者は、社会的に孤立している

60 20.33 2.32 
n.s 
16 16.31 2.65 

60 15.52 2.76 

2415.463.19 

53 15.60 2.85 

16 9.25 1.34 

61 8.95 1.43 

26 8.65 1.55 

52 9.15 1.33 

n.s n.s 

正 25 19.76 2.42 

誤 52 20.52 2.35 
n.s n.s 

18高齢労働者は、若い労働者よりも職場で事故にあう 正 1221.27 2.04 1216.08 2.43 12 8.83 1.19 

ことが少ない 誤 642006 24164154430565898145 s
n.s 

19ほとんどの医療専門家は高齢者を軽視する傾向が 正 8 20.63 2.72 9 15.78 1.99 9 自89 1.62 
n.S 

傾向がある 誤 69 20.23 2.36 68 15.53 3.05 69 9.00 1.40 

20大多数の高齢者は現在働いているか家事やポラン 正 48 19.96 2.48 49 15.43 3.06 49 9.04 1.38 
n.s n.s 

子ィアを含もオ士事をしたいと思っている 誤 28 20.68 2.11 27 15.67 2.75 28 8.82 1.47 

21高齢者は年をとるにつれて信心深くなる 正 61 20.28 2.46 61 15.38 3.14 62 8.98 1.34 

E51 152047207n s15 1620197n s 15887173 

22大多数の高齢者は、めったにいらいらしたり、怒った 正 22 20.18 2.63 22 15.45 2.81 23 9.09 1.28 

りすることがない。 誤 55 20.31 2.30 n.s 55 15.60 3.02 I1.S 55 8.95 1.48 n.s 
n s 

平勾値が低いほどエイジズムが強い

n.s = no significant， *p<.05， **p<.01， ***p<.005 

化にl順応できない(x) j， rJ1l4 r高齢者は，
若い人より反応が遅い (O)jのエイジズム

に正答群が有意に強い値を示した。第2因子

「回避」では，問 2r高齢になると五感(視
覚，聴覚，味覚. 自由覚 I奥覚)のすべてが衰

えがちになる (O)jに正答群が有意に強い

値を示した。第3因子「訪|務」は問5rほと

んどの高齢者は，いつも惨めさを感じている

(x)J. 1明日 「おしなべて，高齢者は似通っ

ている (x ) jの正答群が有意に強い値を示

した。

他は，正誤群間においてエイジズムの有意

な差は示していない。

2)実習後
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表4 実習後のFSA3因子毎の FAQの正誤群別 t検定

看設学生の高齢者の知識の理解と看護の学びによるエイジズムの|期迎

FSA 
第3因子

誹怒

第1因子

嫌悪・差別

第2因子
回避

___..l:d_9_!基良 一一一一一一一一…“…_...-一一…一___!e._...:'f..~_._.~.12一広一 巳__'!'_ß.!..一一明___..e..ザ ロ ー 至曳___~~ _..._.f.'.…
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本車* *ホ* n.s 
隊害、認知症などの老化現象がみられる 誤 38 21.37 1.72 39 17.49 1.92 39 9.13 1.15 
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5ほとんどの高齢者は、いつも惨めさを感じている

7少な〈とも一書lの高齢者は、老人ホーム、精神病院 正 64 20.34 2.45 65 16.38 2.54 65 8.97 1.33 

など長期ケア施設に入所・入院している 誤 131985400 131623 372n  s 13 831 214 n s 
n s 

8車を運転する高齢者が事故を起こす割合は、 65歳 正 23 19.74 3.39 23 16.61 2.66 23 8.57 1.80 
n.S n.s n.s 

以下より低い 誤 55 20.53 2.43 56 16.30 2.79 56 8.96 1.35 

9高齢労働者の効率は若い人より低い 正 54 19.93 2.54 54 15.96 2.53 54 8.72 1.39 

誤 232113321 ns 24 17.27 3.04 帯 24 9.08 1.72n  s 

10 4分の3以上の高齢者は、日常の生活にさしっかえ 正 37 19.89 3.13 38 15.74 2.91 ム 38 8.74 1.69 
n.s 事 n.s

ないほど健康である 誤 41 20.66 2.33 41 17.00 2.45 41 8.95 1.30 

11大多数の高齢者は、時勢の変化に順応できない 正 33 19.67 2.56 34 16.24 3.01 34 8.65 1.55 
n.s n.s n.s 

誤 45 20.76 2.81 45 16.51 2.55 45 9.00 1.45 

12高齢者は通常、新しいことを学ぶのに時間がかかる 正 71 2030 281 72 1638 281 n s 72 893 147 n s 
n.s 

i~ 7 20.29 2.21 7 16.57 1.99 7 8.00 1.63 

13平均高齢者にとって、新しいことを学ぶのは大変で 正 7020.19 2.84 7116.30 2.79 71 8.73 1.49 
n.s n.S ~ 

… 員長 … … … … … … … … … …誤…LX.I .;.~5...._. l.49 . ...... _~ . 17主5♂l旦 … _.8.._ ....~ß.s.....吟 I ，p …
14高齢者は、若い人より反応が遅い 正 71 20.06 2.75 72 16.22 2.76 72 8.76 1.51 

京市* n.s n.s 
l~ 7 2日L--2Jl___ ._7 18.14 1.77 7 9.71 1.11 

15おしなべて、高齢者は似通っている 正 14 18.86 3.74 15 16.73 3.22 15 7.93 1.94 
本 n.s 車率

誤_.23 20.62 2 .4L__!:l._"!'日~__2 2.i_ ___61__ j.;.Q.!L_l1.D_ 
16大多数の高齢者は、めったに退屈しない 正 10 19.40 2.67 10 16.30 2.71 10 8.10 1.45 

n.s n.s n.s 
誤 68 20.43 2.75 69 16.41 2.76 69 8.96 1.48 

17大多数の高齢者は、社会的に孤立している 正 36 19.53 2.65 37 16.03 2.75 37 8.46 1.39 
n.s • 

誤 42 20.95 2.69 42 16.71 2.72 42 9.19 1.52 

18高齢労働者は、若い労働者よりも職場で事故にあう 正 13 17.85 4.10 * 13 14.38 3.31 *** 13 8.08 1.93 * 
本

ことが少ない 誤 65 20.80 2.11 66 16.79 2.45 66 9.00 1.36 

19ほとんどの医療専門家は高齢者を車引見する傾向が 正 13 18.15 4.22 n < 13 14.77 3.22 * 13 7.85 1.86 *本
n.s 不

傾向がある 誤 65 20.72 2.15 66 16.71 2.54 66 9.05 1.34 

20大多数の高齢者は現在働いているか家事やポラン 正 40 20.70 2.42 41 16.34 2.63 41 9.20 1.27 占

n.s n.S 予

ティアを含む仕事をしたいと思っている 誤 38 19.87 3.02 38 16.45 2.88 38 8.47 1.64 

21高齢者は年をとるにつれて信心深くなる 正 61 20.34 2.44 62 16.35 2.62 
n.s n.s 

i員 17 20.12 3.72 17 16.53 3.22 17 8.71 1.83 

22大多数の高齢者は、めったにいらいらしたり、怒った
りすることがない。

62 8.89 1.40 
n.s 

正 19 18.68 3.70 

5呉 59 20.81 2.15 * 
20 15.05 3.61 20 8.45 1.88 * n.s 
59 16.85 2.23 59 8.98 1.33 

平均値が低いほどヱイジズムが強い

第1因子 「嫌悪 ・回避」では。FAQの問

1. 3. 5. 14， 15， 18. 22の正答1洋に.第

2因子 「回避」では問1， 9， 10. 18. 19， 

22の正答群に.第 3因子「誹務」は，問

3.5，13，15，17，18.19の正答'/，'1'にエイ

ジズムが強かった。そして，問20では誤答11下

にエイジズムが強かった。

n.s = no significant. *p<.05. **p<.OI. 木本本p<.005

他の問については，正誤1洋間においてエイ

ジズムの有意な差は示していない。

4.実習後のリフレクション

高齢者との関わりの振り返りで¥内面の感情

を表現し問題行動の情況をよりよく するため

の援助と反省点を記述できていた内容は以下の

3事例であった。
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事例 1，I女性利用者は同姓ということもあ

り関わりやすい。利用者と話すことは楽しい。

しかし男性は無口の方が多くいて，どのように

接していけばよいのか分からず.女性とばかり

コミュニケーションをとっていたことは反省点

である。次に，男女関係なくコミュニケーショ

ンをとるべきで，男性利用者に趣味を聴くなど

して話を膨らませる必要がある。Jまた，事例
2， I認知症高齢者と関わったとき，何度も同
じ話を聞かされて，どうすればいいんだろうと

悩んだが.認知症の方のコミュニケーションは

難しいと決めつけていた自分を反省した。認知

症の方と意識しないで接するようにしたところ，

認知症の方でも気を配ってくださること，やさ

しい面があることに気付くことができたJ。こ
れらは，偏見を持たず，対象を理解できている。

事例3，I高齢者の方が，帰ろうとした時，
バリアフリーになっているところで，靴を履こ

うとしていたのを，私がそこにいたため，履く

ことができず，わざわざ違うところへ移動して

履いた。その方は，特に怒っておらず『大丈夫

よ』と言ってくれたが，自分がいたところで靴

を履いた方が安全安楽であったと思うので申し

訳なく，反省点である。」これは，高齢者の他

人へ対する配慮や気配りに触れ，学生自身がと

った行動を振り返ることができていた。

VI.考察

1.実習前後の高齢者の知識の理解における変

化について

対象看護学生は2年生であり，高齢者看護学

の授業カリキュラムの途上にある段階である。

また実習の経験は.人と関わる看護の体験がな

い段階である。よって，高齢者に関する知識の

理解を問う FAQの結果は， 22点中平均値が約

11点(正解率50%)であり.知識は未定着の状

況である。実習後に0.3点増えたが，有意な差

はなく，実習による知識の理解に変化はないと

考えられる。

実習前後とも理解の高い内容は，身体的な特

被である「肺活量Jや「体力」に関する内容で
あり，学習能力に関する「新しいことを学ぶの

に時間がかかるJI新しいことを学ぶのは大変
であるJI若い人より反応が遅い」などであっ
た。これらのことから， 1年次の高齢者看護学

概論で学習した内容を，実習を通してさらに実

感している結果であると考えられる。

2.高齢者の知識の理解と工イジズムの関連に

ついて

実習前後では，有意差の見られた項目の違い

はあるものの，実習後の1項目を除く他の項目

では，高齢者の知識の理解が低い群にエイジズ

ムが弱いことがわかった。高齢者に対する正し

い知識を有していれば，高齢者に対する態度も

肯定的なものになる13)と言われている。しかし

本研究の対象は，看護学生の2年生である。 2

年生は，正しい知識を得ている途上であり，知

識が未定着である。よって.高齢者への知識と

エイジズムとの関連性が先行研究との違いとし

て表れていると考えられる。

3.記述で握り返る重要性

リフレクションの結果からは，事例1.2よ

り， I男性は無口の方が多く接し方がわからな

い」や「認知症の方のコミュニケーションは難

しい」というエイジズムを抱いていたことに気

づき，偏見や先入観を持たないコミュニケーシ

ヨンの重要性を経験から学ぶことができていた。

事例3では，利用者自身の気配りから，自己の

姿を投影し，人生の先輩として人としてのあり

方を学ぶ機会となっていた。

リフレクションを用いた学生の実習場面の記

述の振り返りからは.実践(経験)からしか学

ぶことのできない「知識」があることが明確と

なり，実習の教育方法としては，学生が言葉で

表現し「話す」ことで看護を評価できなくても，

「記述する」ことで振り返ることの重要性が示

唆された。

4.エイジズムを弱くする実習の効果

FSAの実習前後の比較では， I高齢者とのつ

きあいは結構楽しい(項目12)Jに実習後に有

-14 -
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意にエイジズムが弱く示したことや，他の項目

から.コミュニケーション技法に関する「目

線」ゃ「対話J.高齢者への態度に関わる「対
話中の感情J.社会での共存に関わる項目など
が.エイジズムを弱くしていることが示された。

コミュニケーションを通してエイジズムを弱く

する効果があると考えられ，村田らが述べてい

るように.高齢者の話や生活体験を聞き，交流

する体験が高齢者理解には重要である[.1)と考

えられる。また，実習後に反省的対話を記述す

ることで. 自己の感情や行動を改めて客観視で

きたことも，高齢者に対する肯定的態度へ変化

させたと考えられる。

これらの内容から，実習において，高齢者と

実際に|刻わりを持つことが，知識に|刻わらず，

その人の尊厳とは何か，高齢者を尊重するかか

わりが大事になることを実感したことが.エイ

ジズムを弱くする経験となっていたと考えられ

る。

四.結論

学習途上の学生は.知識の学習が不十分であ

っても，実習を通して対象を尊重することや尊

厳についての思考が形成されることが，エイジ

ズムを弱くしていたと考えられる。

また実習後.記述を通してリフレクションす

ることが.更なる思考の深まりとl隔を広げるこ

との有効性を確認できた。
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