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Ⅰ．はじめに

　医療の進歩は著しく、人工多能性幹細胞にも代表され
るように、高度かつ最新の治療法は日々考案され１）２）、
看護学においても、新しい治療法や最新の医療機器を活
用した看護援助が報告されている３）。さらに、最近話題
の特定看護師（仮称）などにも象徴されるように看護に
対する社会的ニーズは高まる一方である４）。公益社団法
人日本看護協会は、看護者の倫理綱領として掲げる15の
条文の中に、「看護者は、常に、個人の責任として継続
学習による能力の維持・開発に努める」と明記し、計画
的にたゆみなく専門職業人としての研鑽に励み、能力の
維持・開発に努めることは、看護者自らの責任ならびに
責務であると説明している５）。つまり、看護職者は日々
新しい治療法や看護援助を習得し続け、自己研鑽に努め
ることが重要である。 
　臨床看護の中でも看護援助に役立つ医療機器として、
超音波機器が注目され始めている６）７）８）。看護領域で
の超音波機器の有用性６）が報告される一方、実際に超
音波機器を使用する看護師が不安に感じている事柄や課
題、知識や技術の習得過程に関する実態は明らかにされ
ていない。本研究では、現在臨床で使用されている、非
侵襲的で比較的安全性が高い、簡易超音波機器に焦点を
しぼり、看護師の超音波機器使用に関する実態を調査し、
今後の臨床看護への示唆を得ることを目的とした。

Ⅱ．用語の操作的定義

　本研究における「超音波機器」とは、膀胱用超音波診
断装置であるブラッダースキャン、超音波ドップラー血
流計のようにベッドサイドでの実施が可能かつ、操作も
簡易な超音波機器とする。つまり、一般的に超音波検査
などで使用されている大型の超音波診断装置や超音波内
視鏡などは含まないものとする。

Ⅲ．研究目的

　臨床看護の中でも実際に使用されている簡易な超音波
機器の有効性や課題等の実態を調査し、今後の看護援助
への示唆を得る。

Ⅳ．研究方法

１．対象
　本研究の対象は、超音波機器を所有する地域医療支援
病院であるA病院（一般病床数166床、看護師数約100名）
の臨床看護師（准看護師含む）とした。
２．研究期間
　平成25年２月～平成25年４月に質問紙を配布し調査を
実施した。
３．質問紙の作成とデータ収集方法
　超音波機器の使用経験や有用性、超音波機器に関する
知識や技術の取得方法などについて、はい・いいえの２
択で回答が可能な自作の質問紙を作成し、調査を実施し
た。また、質問内容により自由記述欄を設けた。
４．分析方法
　回収した質問紙の質問項目のうち、はい・いいえの２
択での回答については単純集計を行った。自由記述の内
容は記載内容が一致するものごとに分類した。なお、質
問に対して未回答だった箇所は、未記入として取り扱っ
た。

Ⅴ．倫理的配慮

　対象者には本研究の趣旨を紙面で伝えた。質問紙への
回答は、個人が特定されないように、無記名とした。研
究参加の有無は自由であり、一切不利益を被らないこと、
辞退はいつでも可能である旨を明記した。研究参加への
同意は、各部署へ設置した封筒への投函をもって同意を
得た。回収したデータは厳重に管理し、研究目的以外に
は使用しない事とした。本研究は、関西福祉大学倫理審
査委員会の承認を得た。
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Ⅵ．結果

１）対象者の背景
　A病院に所属する看護師（所属は、４病棟、外来、透
析室、手術室）92名に質問紙を配布し、87名からの回収

（回収率94.6%）が得られた。対象となった看護師の平均
年齢は43.2歳、看護師経験年数は18.4年であった。87名
のうち、超音波機器の使用経験を有する看護師は、54名

（62.1%）であった（表１）。
２）質問紙への回答結果
　表２は、質問内容と回答率を示した。超音波機器の取
り扱いについて、教育機関で学んでいた看護師は、15名

（17.2%）であり、68名（78.2%）は学んでいなかった。また、
超音波機器に関する研修等への参加希望については、52
名（59.8%）が参加を希望していた（表２）。
　実際に超音波機器を便利だと感じている看護師は、51
名（58.6%）であり、臨床看護の中でも役立つと考えて
いる看護師は60名（69.0%）であった。さらに、超音波
機器を使用することで疑問や問題の解決につながったと
回答した看護師は42名（48.3%）であり、今後も活用し

たいと考えている看護師は54名（62.1%）であった（表２）。
　「A病院以外の看護師も同様に超音波機器を使用して
いるか知っていますか」については、23名（26.4％）が
知っていると回答していたが、59名（67.8%）は知らなかっ
た（表２）。
　「超音波機器の取り扱いに方法について誰かから具体
的に教わりましたか」の問いでは、47名（54.0%）が教わっ
ていたが、24名（27.6%）は教わっていないと回答して
いた。さらに、超音波機器に関する継続的な学習の有無
については、４名（4.6%）が継続しており、機器の取り
扱いに自信を有しているのは３名（3.4%）、自らの測定
した測定値に自信を有している看護師は、８名（9.2%）
であった（表２）。
３）自由記述の内容
　超音波機器を使用した場面について、39名から自由記
述の回答があり、残尿測定に使用しているが34件であっ
た（表３）。
　超音波機器の使用方法を教わった相手については、52
名から回答があり、同僚等の看護師が39件であった（表
４）。
　超音波機器を使用の際に独自で行っている工夫につい
ては、14名から回答があり、測定を複数回行うが最も多
く６件であった（表５）。
　超音波機器を取り扱いで、不安に感じている要因とし
ては、測定技術に自信がないが最も多く、14件であった

（表６）。

表３．超音波機器を使用したことのある場面（n=39）

残尿量の測定に使用 34
脈拍の触知に使用 6
透析のシャント確認に使用 1

39名から回答あり。なお、複数回答あり。

表１．対象者の概要（n=87；質問紙の回収率94.6%）

回答者の平均年齢（歳） 43.2±9.8
平均看護師経験年数（年） 18.4±8.9
回答者の性別の内訳（%）

＊未記入１名
男性

 3（  3.4%）
女性

83（95.4%）
超音波機器使用経験の有無（%）

＊未記入５名
有

54（62.1%）
無

28（32.2%）

表２．質問内容と回答率（n=87）

質問内容 はい（%） いいえ（%） 未記入（%）
学生時代などに教育機関で超音波機器の取り扱いについて学びましたか？ 15（17.2%） 68（78.2%）   4（  4.6%）
今後もし、超音波機器について学ぶ機会（研修など）があるのなら、参加したいですか？ 52（59.8%） 25（28.7%） 10（11.5%）
ブラッダースキャンなどの超音波機器は便利だと思いますか？ 51（58.6%）   1（  1.1%） 35（40.3%）
超音波機器は、臨床看護にも役立つと思いますか？ 60（69.0%）   2（  2.3%） 25（28.7%）
超音波機器を使用したことで、疑問や困難は解決につながりましたか？ 42（48.3%） 29（33.3%） 16（18.4%）
今後も超音波機器を活用していきたいと考えますか？ 54（62.1%） 18（20.7%） 15（17.2%）
他の病院の看護師も同様に超音波機器を使用しているか知っていますか？ 23（26.4%） 59（67.8%）   5（  5.8%）
あなたは超音波機器の取り扱いを誰かから具体的に教わりましたか？ 47（54.0%） 24（27.6%） 16（18.4%）
超音波機器の取扱いを教わった後にも、テキストや講習会等で継続し学習しましたか？  4（  4.6%） 71（81.6%） 12（13.8%）
あなたは、超音波機器の取り扱い（操作）には自信がありますか？  3（  3.4%） 73（83.9%） 11（12.7%）
あなたは、超音波機器を用いて測定された数値や結果には自信がありますか？  8（  9.2%） 66（75.9%） 13（14.9%）
超音波機器の取り扱いの際に、あなたが工夫している事がありますか？ 14（16.1%） 55（63.2%） 18（20.7%）

質問に対して回答のないものは、未記入とした。

表４．超音波機器の使用を教わった相手（n=52）

看護師（同僚、先輩等） 39
医用機器会社・営業担当者 13
医師 9
独学（説明書やテキスト等） 8
講習会などに参加 2
学生時代の教育 2

52名から回答あり。なお、複数回答あり。
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　質問紙への回答の最後に超音波機器に関して自由に意
見を記述してもらった結果、複数件の回答があった内容
としては、測定値の信頼性や技術に関連した不安が４件、
患者の負担が軽減し有用であるが２件だった（表７）。

Ⅶ．考察

　臨床看護の中では、既に幾つかの超音波機器が存在し、
看護師は無意識のうちに超音波機器を使用していると推
察される。その一方で、看護師が超音波機器に関する知
識を習得した過程や、どの程度有益性を認識しているか
は不明であった。本研究は、臨床看護での超音波機器の
使用経験や有用性、問題点などの実態を把握するため、
膀胱容量や残尿量測定に使用されている簡易な超音波機
器であるブラッダースキャン９）、微弱な血流の検出等に
使用されている超音波ドップラー血流計を所有する施設
の看護師に対して質問紙を用いた実態調査を行った。そ
の結果、62.1%の看護師が超音波機器の使用経験を有し
ていた（表１）。また、58.6%の看護師が超音波機器を便
利だと考え、69.0%の看護師が臨床看護でも役立つと認
識していた（表２）。超音波機器は、安全かつ非侵襲的
に有益な生体情報を得ることが可能である10）。しかし、
超音波機器を使用している看護師は、その有用性を認識
している一方で、機器の取扱いや測定技術に不安を感じ
ていることも示された。さらに、超音波機器の取り扱い
に関する知識の修得は、同じ職場の看護師から教わるこ
とが最も多かった（表４）。また、個々の看護師は測定
値の正確性を確保するために、超音波機器を用いた残尿

測定では平均値を採用するなどの複数回の測定を実施し
ており、最終的には測定値に自信がないため導尿を実施
するなど、看護師の苦悩が推測された（表７）。
　著者は、超音波機器の使用経験を有し、超音波の有益
性に注目している11）12）。そして、看護援助や看護研究へ
の応用も可能であると推察している７）12）。その一例として
は、排尿後の残尿の有無や腹部膨満感を有する患者、尿
意の訴えが低下している患者、さらには意思疎通が困難
な患者においても超音波を用いることで非侵襲的に適切
な排泄のアセスメントが実施できると推測している６）８）。
これは、不要な導尿の回避、尿路感染の防止など多くの
有益な可能性を秘めていることに加え、看護師のアセス
メント能力の向上にも成り得ると考えられる６）８）９）12）。
社会からの期待も高い看護師であるため４）、看護師のア
セスメント能力の向上は、医療の質にも大きく寄与し、
超音波機器のみならず、今後もさらなる有益な医療機器
の開発や看護学への応用が切望される。
　しかし、医療機器の導入前後は、販売業者らによる、
講習会も開催されるものの、継続的かつ定期的な講習が
行われることは少ないと推測される。これは、本研究結
果からも超音波機器の取り扱いに関しては、先輩・同僚
の看護師から指導が行われていたこととも関連している
と推察される。また、医療現場と看護基礎教育機関であ
る大学等の教育現場では、実践能力の低下や臨床と教育
内容との隔たりという新たな懸念も指摘されている13）。
つまり、目まぐるしい変化を遂げる医療や看護にも対応
した柔軟な基礎看護教育や新しい医療機器に対する継続
的な臨床教育も重要であると推察される。
　本研究の課題としては、１施設での検討であるため、
臨床看護の状況を正確に反映していない可能性も考えら
れる。そのため、今回の調査結果を参考とし、今後は全
国規模での調査に取り組むことが重要であると考えられ
る。
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