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授業科目及び単位数（平成28年度）

授 業 科 目 の 名 称 摘　要単位数

共
通
科
目

専
門
科
目

成
人
・
老
人
看
護
学

看護研究 １ ２

看護教育論 １ ２ 高度看護実践コース

看護理論 １ ２ ８単位以上を選択

看護倫理 １ ２

看護政策論 １ ２

急性期看護学特論 １ ２

急性期病態生理学 １ ２ 高度看護実践コース

急性期治療管理論 １ ２ 22単位を必修

クリティカルケア看護援助論Ⅰ １・２ ２

クリティカルケア看護援助論Ⅱ １・２ ２

急性期安楽・緩和ケア論 １・２ ２

クリティカルケア実習 ２ ６

成人看護学課題研究 ２ ４

【修了生課題研究等】

担当教員の研究活動については，成人看護学領域の項目をご参照ください。

履修単位数 ： ３０単位以上
実習病院：浜松医科大学医学部附属病院
（必要に応じて、その他の病院でも実習を行います。）

佐野  雪子　　　　　　　　　水田  明子
大塚  敏子　　巽　あさみ

千々岩 友子（准教授）

1) Chijiiwa T: Meanings of descriptions of the status of nursing care provided by a psychiatric nurse: based 

 on phenomenological interpretation. International Journal of Nursing ＆ Clinical Practices 3:1, 2015.

2) 千々岩友子,他：精神科デイケア導入期における看護師のケア内容に関する研究，日本デイケア学会誌，

 18（2），2-11，2014．

3) 千々岩友子：看護における臨地実習の意味，看護実践の科学，39(13)，60-64，2014.

4) 千々岩友子：患者の側に黙っていることの現象学的解読―精神科看護師の覚え書きを通してー,臨牀看護

 38(7),1055-1058,2012.

5) 千々岩友子：精神科看護における判断の一考察―看護師のつまづきに焦点をあててー,日本精神科看護学術集会

 55(2),45-49,2012.

メンタルヘルスに
関する研究

精神科リハビリテー
ションに関する研究

精神看護実践の現象
の解釈に関する研究

第１次・第２次・第３次予防の観点から、様々な領域のメンタルヘルス上の課題を
明らかにし、現状・関連要因・対策について検討します。

精神保健福祉の現状と課題の観点から、精神科リハビリテーションのあり方を検討
するとともに、その中で行われる看護支援のモデル化について探究します。

精神看護実践における看護状況、つまり現象の解釈から意味を導き出し、必要とされる
看護について探究します。

　精神看護学領域では、地域社会におけ
るメンタルヘルスの現状を把握し、心の
健康とその障害を持つ人への理解を深め、
精神保健看護に関する研究課題を探求し
ていきます。精神看護学領域における看
護実践、研究、教育に貢献する人材の育
成を目指します。
　学生が関心をもつ領域におけるメンタ
ルヘルス上の課題を明らかにし、研究を
勧めていくための指導を行います。研究
課題に関する個別指導、研究室研究会で
の討論などを行います。

【授業担当教員】
千々岩  友子　　増田  郁美
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高度看護実践コース修士論文コース

地域・精神看護学

クリティカルケア看護CNS
課程に関する問合せ先
TEL.053（435）2828

成人看護学　森 まで

E-mail:keimori@hama-med.ac.jp

　高度看護実践コース（クリティカルケ
アCNSコース）では，主に成人看護学にお
ける急性期看護に焦点をおき，救命救急
センター・集中治療室に限定せず，クリ
ティカルケアを要する状況に置かれた患
者およびその家族に対する看護援助方法
の開発を目指した教育および研究に取り
組んでいます。また，生命の危機状況に
ある(あるいは潜在する)患者や，治療に伴
う苦痛・苦悩などを抱えて療養する患者
の安全安楽およびQOL向上を目指した看
護援助技術の開発や研究を行っています。

　本コースは，平成19年度に急性・重症
患者看護専門看護師教育課程（26単位）
として認定を受け，昨年度更新を行ない
ました。これまで3名の修了生が静岡県
内の病院において，急性・重症患者看護
専門看護師として活動を行っています。
平成28年3月に1名が本コースを修了し，
また，現在5名の学生が本コースに在学
しています。
　具体的な研究指導領域として，救命救
急看護領域，がん看護領域，周手術期看
護領域におけるクリティカルケア看護等
に関する課題研究の指導を行っています。
研究指導は，月2回の英語論文抄読会，
月1回の研究ゼミ，および個別指導等に
より行われます。英語論文抄読会，研究
ゼミを通して活発なディスカッションが
行なわれています。

森  恵子　　　　菅野  久美

クリティカルケア看護学

精神看護学領域精神看護学領域
研究内容

教員の研究テーマ・主な業績

１． 神谷 有里子 ２． 本家 淳子

３． 豊崎 曜子 4． 笠原 真弓

心臓血管外科手術を
受けた患者の術後体験
（H22年度修了）

「Integrated Approach to 
 Symptom Management」
による呼吸困難患者の看護
ケアの試み（H22年度修了）

意識障害患者に代わり
緊急開頭術を決断した
家族の体験
（H23年度修了）

救命救急センターに救急
搬送された患者の治療決
定場面に立ち会う看護師
の体験（H27年度修了）

　WHOが提唱しているプライマリー・ヘル
スケア、ヘルスプロモーションの基本理解を
踏まえて、地域の集団特性に伴う健康回復、
維持増進のために、地域の健康状態把握、
資源の活用・資源の開発・看護援助方法に
ついて探求します。また、個人・家族及び集
団の健康指標、質的・量的評価、顕在・潜在
している健康問題の解決のための研究に取
り組み、地域看護学領域において研究する
能力の育成を目指します。
　研究指導は、地域看護学検討会、原著論
文抄読会、学会・論文発表指導、個別指導・
相談等により行っています。

地域看護学領域地域看護学領域
研究内容

教員の研究テーマ・主な業績

公衆衛生看護

産 業 看 護

学 校 看 護

公衆衛生看護活動における虐待予防などについて効果的な介入方法と評価方法の開発、
地域住民のＱＯＬの向上に焦点を当てた看護活動、保健福祉計画策定、システム構築、
評価の関する全般に関する研究。

働く人々を対象に主にメンタルヘルス、ストレス対策と保健指導に対する効果的な看護介
入方法と評価方法の開発、健康支援システムの開発、教育方法など労働者のQOL向上を
目標とする看護支援方法を検討する。

生徒を対象に禁煙教育など効果的な介入方法と評価方法について研究する。

巽　あさみ（教授）・・・子ども虐待予防．メンタルヘルス・ストレス、健康支援システム開発．
1) 巽あさみ（編著）：睡眠保健指導マニュアル,1-47,一般社団法人日本家族計画協会,2015. 

2) Shuichi Hiruta, Midori Shimaoka, Asami Tatsumi,et al: Relationship between an amount of Key Tasks and Job 

 Satisfaction among Caregivers and Nurses in Elderly Care Facilities. Annals of Occupational and Environmental 

 Medicine ,26：24,:1-5,2014. 

3) 巽あさみ：働く女性のワーク・ライフ・バランス,Occupational　Health　Journal,36（2）：13-18,2013. 

大塚 敏子（准教授）・・・未成年の危険行動に対する予防教育、保健師や保育士の発達障害児の保護者への支援
 　　　　 方法の検討
1) 大塚敏子他：高校生の将来喫煙のリスクに対応した喫煙防止教育の効果の検討　地域看護学会誌　14(2)：72-81，2012. 

2) Toshiko Otsuka, et al.: Influence of environmental factors on the smoking and smoking intention in high-school 

 students of six prefectures in Japan. Japanese Journal of Health and Human Ecology 74(3): 114-128, 2008. 

高度看護実践コース
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平成28年3月修了
成人・老人看護学
（成人看護学領域）
修士論文コース

伊藤 湯加理

平成28年3月修了
成人・老人看護学
（成人看護学領域）
高度看護実践コース

笠原 真弓

平成27年3月修了
地域・精神看護学
（地域看護学領域）
修士論文コース

青山 和加子

Message 1

Message 2

Message 3

　助産師（Midwife)とは、女性とともに
いる女性を意味しています。周産期の母
子・家族はもちろんですが、女性とそこ
に関わる人たちを生涯に亘って支援して
いく専門職です。本学では、リプロダク
ティブ・ヘルス／ライツを基盤とした教
育を行います。母子とその家族や地域の
人々に寄り添い、いかなる対象のニーズ
にも応え得る高度な診断能力及び科学的
根拠に基づいた質の高い実践能力、研究
能力、教育力を身に付けることにより、
マネジメント力を培い、地域の周産期医
療の充実、国際的視野を持って母子保健
の発展に貢献できる指導的役割を担える
人材の育成を目指しています。

授業を
行う年次

安田  孝子　　　足立  智美　
田坂  満恵　　武田  江里子　　木村  幸恵

授業科目及び単位数（平成28年度）

授 業 科 目 の 名 称
必修•選択

必修 選択
単位数

専
門
分
野

区
分

カリキュラムの特徴 修了後は、
・修士（看護学）
・助産師国家試験受験資格
・受胎調節実地指導員申請資格
・新生児蘇生法「専門」コース（A）認定
　　　　　　　　が得られます。

1年次に助産師として必要な基礎的能力及び研究のための基礎的能力を身に付けます。
全ての科目の中で問題意識を持って取り組むことで、自らの課題の明確化及び研究の
必要性について学び、課題研究を通して高度実践力・研究力・マネジメント力・教育力・
指導力の統合を図ります。必修単位の半数を演習及び実習に費やしており、実践力が
強化できるカリキュラムとなっています。

【実習施設】

病　院
浜松医科大学附属病院
浜松医療センター
木村産科婦人科
産育会堀病院
聖隷浜松病院

助産院
毛利助産所
くさの助産院
矢島助産院
川渕助産院
和助産院
よこさわ助産院

地　域
磐田市
静岡県女性相談センター
子ども虐待防止センター
いぬかい小児科
思春期健康相談室

看護研究

看護教育論

看護理論

看護倫理

看護政策論

免疫学

医療薬理学

病理学

1 2 ○

1 2 ○

 2  ○

 2  ○

 2  ○

 2  ○

 2  ○

 2  ○

助産学特論Ⅰ 概論/ヒューマン・セクシュアリティ 1 2  ○

助産学特論Ⅱ 生殖生命倫理/遺伝学 1 2 ○

助産学特論Ⅲ 周産期学 1 3  ○

助産学特論Ⅳ ウィメンズ・ヘルス 2 1  ○

助産学特論Ⅴ 助産診断技術学 1 3 ○

助産学特論Ⅵ 教育方法論/ソーシャルスキル 1 2  ○

助産学特論Ⅶ 助産管理学 1 2  ○

助産学特論Ⅷ 地域/乳幼児/DV・虐待 1 3 ○

助産学特論Ⅸ ハイリスク/異文化 2 2 ○

助産学演習Ⅰ 助産診断技術学/東洋医学 1 3 ○

助産学演習Ⅱ 健康教育 1後～2前 3 ○

助産学実習Ⅰ 分娩介助/継続事例 1 11 ○

助産学実習Ⅱ 助産院/継続事例 1後～2前 4 ○

助産学実習Ⅲ ハイリスク 2 5 ○

助産学実習Ⅳ 地域 1 2 ○

助産学実習Ⅴ マネジメント 2 1 ○

 助産学研究 1 1 ○
 課題研究 2 4 ○

49単位

4単位

5単位

共
通
科
目

専
門
科
目

助
産
学

修了に必要な単位数　　　　　　　　　計58単位以上

研 究

助産師 Midwife … Mid + wife

　私が「大学院へ行こう！」と決意した一番の理由は、『研究手法を学びたかった』ためです。
そして、臨床で倫理調整を行う機会が増えたなかで「経験だけで実践していないか？」「倫
理についてじっくり考えたい。」と思うようになったことも理由にあり、これらの解決策を
見出せたらという気持ちで高度看護実践コース（クリティカルケアCNSコース）を選択し
ました。高度看護実践コースは、医師の講義や臨床実習なども履修科目に含まれています。
本学は附属病院が隣接しているため恵まれた学習環境にあり、贅沢な授業や実習を受けさせ
ていただきました。
　働きながら大学院で学ぶことを“大変”と思われている方が多いかもしれません。私自身も在
籍中に「大変」と思うことが多々ありました。しかし、職場は違っても同じ領域で働く大学院
生とのディスカッションを通して看護を深めることができたのはもちろんですが、異なる領域
や環境で働きながら学んでいる大学院生たちとディスカッションする機会も多く、看護師とし
ての視野を拡げるきっかけにもなりました。指導教員や大学院生と看護を語ってきた時間は、
私が大学院生活を「楽しい」と思うことができた時間であり、大きな財産となっています。
　臨床で疑問を持っている方、自身の看護を深めたいと思っている方には、大学院での学習
をオススメします。

　私が修士課程への入学を希望したのは、臨床での研究を促し、ときには指導する立場に
なってきていると感じたからです。看護師になってレポートや看護研究に触れる機会や共
同研究者にはなっていても十分な時間をかけ正しい研究方法で結論を導きだすことは、臨
床では無理だと感じていました。看護業務や管理に追われていた日々の中で、入学後は久
々の座学でした。看護研究をはじめ看護理論・倫理・教育論を学ぶことは、臨床の経験か
らもプラスされ、楽しくあっという間の1年でした。2年目からの研究に入ると眠れない
日々もありました。長く看護師をやってきた中で、ワークライフバランスの充実がいわれ
るようになり、大学の附属病院という職場環境にも恵まれ、家族の協力もあり卒業できま
した。年齢的にはタイムリミットだったかもしれませんが、専門職でいる限り自己研鑚を
続けなければいけないと思います。自分が感じている疑問を明らかにすることは大変な作
業でしたが、初歩から向き合い研究へのアプローチ・分析方法・まとめ方をご教授頂いた
佐藤先生に心から感謝しています。

　大学院に入学するまでは、産業保健師として活動をしており、実践力を高めたいと思い、
自主的に学会や研修会などに参加はしていました。それは、知識の習得として大変有意義で
したが、学んだことを日頃の活動にもっと活かせるようになるためには、産業看護の専門の
先生のご指導のもと、体系的に学びたいと考えたのが、修士課程への進学の動機です。
　修士課程に入学し、指導教授の巽先生をはじめ、様々な看護の領域の先生方や修士学生の
皆さんとの出会いと学びは、私の知識や活動の視野を広げる大変貴重な経験となりました。
　その貴重な経験をもっと追究したいと思い、修士論文の研究では、「産業保健師活動に活
かされた修士課程での学習経験」をテーマに取り組ませていただきました。研究の結果、
一連の修士課程での学習経験は、質の高い産業保健師活動の実践力を高める学習経験であ
ることが明らかになりました。修士課程での様々な経験は、私にとって、知識や技術の習
得は勿論、先生方や修士学生の皆さん、研究にご協力いただいた皆様など多くの方達との
交流を深める事ができた大きな財産です。今も皆様からは、日々の産業保健師活動や私自
身の成長に大きな励ましやご支援をいただくなど交流が続いていることがなによりもうれ
しく、有難く思っています。

修了生の
ことば
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助産師養成コース

履修単位数 ５８単位
※本コースには長期履修制度は適応できません。

助  産  学
助産師養成コース


