
【 専門分野 成人看護学 】 

科目 単位 時間数・講義回数 学年・時期 講師名 

成人の健康な生活と健康障害 1 30 時間（15 回） 1 年次・後期 山﨑 美知子 

実践的教育内容 

 

看護師として 5 年以上の業務に従事し（専門領域：成人期において 3

年以上の業務従事も含む）専任教員として必要な研修で成人看護学領

域についての教授方法を修了した者が、成人期の発達課題から健康障

害の特徴について教授する。 

 

学

習

目

標 

1.成人看護の対象となる成人期の人を生活者として捉え、成人期の健康課題や健康問題が社会生活に 

及ぼす影響が理解できる 

2.成人期にある対象の健康の保持・増進や疾病予防、あらゆる健康レベルにある対象の看護が理解できる 

 

D 

P 

と

の 

関

連 

 

■１）多様な文化・価値観を持った人々を、生活を営む存在として幅広く捉えるための、多くの知識が身についている。 

□２）看護専門職としての役割を果たすための、コミュニケーション力が身についている。 

□３）自己を客観的に見つめることができ、看護師としての倫理的判断に基づいた看護が実践できる。 

■４）健康障害があるなしにかかわらず、その人の持てる力に応じた看護が実践できる。 

■５）身につけた知識を活用し得られた情報を科学的・論理的に分析しあらゆる人の健康に関する課題を明確にし、看護が実践できる。 

■６）健康・医療・福祉の総合的な視野を持ち、チーム医療の一員として対象や多職種との連携・協働において、すべての人々の健康の 

保持・増進・予防を考慮した看護が実践できる。 

□７）専門職業人としての自覚を持ち、看護の発展のために生涯学習し続けることができる。 

回数 学習内容 学習方法 回数 学習内容 学習方法 

1 回 

2 回 

 

 

3 回 

4 回 

 

 

 

5 回 

 

 

 

6 回 

7 回 

 

 

 

8 回 

 

 

9 回 

10 回 

1.ライフサイクルからみた成人期 

1)発達理論からみる成人期の発達課題 

2)大人の生活と家族機能 

3)青年期・壮年期・向老期の特徴 

2.社会状況と成人期にある人の健康状

態 

1)成人期の保健の動向 

2)受療状況 

3)健康を脅かす要因と看護 

4)生活習慣病 

5)大切な人の健康を守るプロジェクト 

・身近な成人期にある対象の健康状態

を把握し健康を脅かす要因の明確化 

・看護計画立案、実施、評価 

3.青年期・壮年期・向老期の特徴の発表 

4.成人への看護アプローチの基本 

1)行動変容を促進する看護アプローチ 

2)看護におけるマネジメント 

3)意思決定支援 

5.ヘルスプロモーションと看護 

1)ヘルスプロモーション活動 

2)予防の概念 

6.労働に関する健康障害と産業保健 

1)ヘルスプロモーションと産業保健 

講義 

GW 

 

 

講義 

講義 

 

 

 

講義 

 

 

 

講義 

講義 

 

 

 

講義 

 

 

講義 

講義 

 

 

 

11 回 

 

 

 

 

12 回 

 

 

 

 

13 回 

 

 

 

 

 

14 回 

15 回 

2)ストレス関連疾患の予防と対応 

3)職場における大人のヘルスプロモ

ーション 

7.健康生活の急激な破綻から回復を

促す看護 

1)健康の急激な破綻と危機モデル 

2)急性期における看護の基本 

8.慢性病との共存を支える看護 

1)病みの軌跡 

2)慢性疾患の看護の基本 

3)セルフケア・自己管理への看護 

9.障害がある人の生活とリハビリテ

ーション 

1)障害の分類と ICF 

2)障害に対する受容と適応への看護 

3)リハビリテーションにおける看護

の役割 

10.社会的支援の獲得への看護 

1)療養の場の移行支援 

1.プロジェクト発表 

まとめ 

終講試験 

 

 

 

 

講義 

 

 

 

 

講義 

 

 

 

 

講義 

 

 

 

 

 

GW 

講義・ 

試験 

 

評価 

方法 

筆記試験    70 点 

レポート評価  30 点 
教科書 

系統看護学講座 専門分野 

成人看護学総論（医学書院） 

 

 



【 専門分野 成人看護学 】 

科目 単位 時間数・講義回数 学年・時期 講師名 

危機的状況から回復を促す 

看護Ⅰ（急性期看護） 
1 

30 時間（15 回） 

① 14 時間(7 回) 

② 16 時間(8 回) 

2 年次・前期 
① 山本 篤（循環器） 

② 川野 志延 (消化器） 

実践的教育内容 

急性期病院で１０年以上勤務している認定看護師が、系統病棟での

経験から臨床実習で学生が経験する内容や国家試験を考慮し、循環

器及び消化器疾患患者の看護を教授する。 

学

習

目

標 

１．主な急性疾患の病態生理・治療内容がわかり、急激な健康障害が患者にもたらす影響と 

家庭生活、社会生活への影響について理解できる。  

２．手術に伴う身体侵襲とボディイメージの変化を理解し、手術後の機能障害・機能喪失に対する 

援助や手術後の継続的な自己管理に関する援助が理解できる。 

 

D 

P 

と

の 

関

連 

 

□１）多様な文化・価値観を持った人々を、生活を営む存在として幅広く捉えるための、多くの知識が身についている。 

□２）看護専門職としての役割を果たすための、コミュニケーション力が身についている。 

□３）自己を客観的に見つめることができ、看護師としての倫理的判断に基づいた看護が実践できる。 

■４）健康障害があるなしにかかわらず、その人の持てる力に応じた看護が実践できる。 

■５）身につけた知識を活用し得られた情報を科学的・論理的に分析しあらゆる人の健康に関する課題を明確にし、看護が実践できる。 

■６）健康・医療・福祉の総合的な視野を持ち、チーム医療の一員として対象や多職種との連携・協働において、すべての人々の健康の 

保持・増進・予防を考慮した看護が実践できる。 

□７）専門職業人としての自覚を持ち、看護の発展のために生涯学習し続けることができる。 

回数 学習内容 学習方法 回数 学習内容 学習方法 

1 回 
（山本） 

2 回 
（山本） 

 

 

 

 

 

3 回 
（山本） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

4 回 
（山本） 

5 回 
（山本） 

 

 

 

 

 

 

6 回 
（山本） 

7 回 
（山本） 

1. 循環器疾患を抱えた 

患者の看護 

1) 原因と障害の程度の 

ｱｾｽﾒﾝﾄと看護 

（症状とその病態生理） 

2) 検査・処置を受ける患者へ

の看護（心電図・心エコー

法・心臓カテーテル法） 

3) 治療を受ける患者への 

看護 

・経皮的冠動脈バイパス術 

・冠動脈バイパス術 

・弁置換術・弁形成術 

・補助循環装置 

・ペースメーカー植込み 

・血栓溶解療法・ 

血栓除去術 

4) 病期や機能障害に応じた 

看護 

・心不全、虚血性心疾患 

・弁膜症、不整脈 

・心筋症、 

閉塞性動脈硬化症 

・先天性心疾患 

・心臓リハビリテーション 

5) 心筋梗塞患者の看護展開 

講義 

 

 

 

 

 

 

 

講義 

 

講義 

 

 

 

 

 

 

講義 

 

講義 

 

 

 

講義 

 

講義 

ＧＷ 

8 回 
（川野） 

9 回 
（川野） 

 

 

 

 

 

10 回 
（川野） 

11 回 
（川野） 

 

 

 

 

12 回 
（川野） 

13 回 
（川野） 

 

 

 

 

 

14 回 
（川野） 

15 回 
（川野） 

2. 消化器疾患を抱えた患者の看護 

1) 原因と障害の程度の 

ｱｾｽﾒﾝﾄと看護 

2) 検査・処置を受ける患者へ

の看護（腹部エコー・上部

消化管内視鏡・大腸内視

鏡・ERCP・消化管造影・

肝生検・腹腔鏡） 

3） 治療を受ける患者への 

看護 

・手術療法（食道・胃・大腸・ 

膵臓・肝臓）、腹腔鏡視下 

手術、人工肛門造設術、ド 

レナージ、肝動脈塞栓術、

ｲﾝﾀｰﾌｪﾛﾝ療法 

6) 病期や機能障害に応じた 

看護 

・上部消化管腫瘍（食道・胃） 

・下部消化管腫瘍 

（大腸・結腸） 

・炎症性疾患、潰瘍性疾患 

胆石症、膵炎、肝炎、 

肝硬変・肝癌 

7) 胃癌で胃切除術を受けた 

患者の看護展開 

まとめ・終講試験 

講義 

 

 

 

 

 

 

 

講義 

 

講義 

 

講義 

 

講義 

 

講義 

 

 

 

 

 

 

講義 

ＧＷ 
講義・試験 

評価 

方法 

筆記試験   100 点  

（ ①50 点 ②50 点 ） 
教科書 

系統看護学講座 専門分野成人看護学  

①循環器 ②消化器（医学書院） 

 



【 専門分野 成人看護学 】 

科目 単位 時間数・講義回数 学年・時期 講師名 

危機的状況から回復を促す 

看護Ⅱ（急性期看護） 
1 

30 時間（15 回） 

③ 14 時間(7 回) 

④ 16 時間(8 回) 

2 年次・前期 

③ 松野 友佳子 

（脳神経） 

④ 小髭 洋平    

   （運動器） 

実践的教育内容 

 

急性期病院で１０年以上勤務している認定看護師が、系統病棟で

の経験から学生が臨床実習で経験する内容や国家試験を考慮し、

脳神経系及び運動器系疾患患者の看護を教授する。 

 

学

習

目

標 

1.主な急性疾患の病態生理・治療内容がわかり、急激な健康障害が患者にもたらす影響と 

家庭生活、社会生活への影響について理解できる。  

2.手術に伴う身体侵襲とボディイメージの変化を理解し、手術後の機能障害・機能喪失に対する 

援助や手術後の継続的な自己管理に関する援助が理解できる。 

 

D 

P 

と

の 

関

連 

 

□１）多様な文化・価値観を持った人々を、生活を営む存在として幅広く捉えるための、多くの知識が身についている。 

□２）看護専門職としての役割を果たすための、コミュニケーション力が身についている。 

□３）自己を客観的に見つめることができ、看護師としての倫理的判断に基づいた看護が実践できる。 

■４）健康障害があるなしにかかわらず、その人の持てる力に応じた看護が実践できる。 

■５）身につけた知識を活用し得られた情報を科学的・論理的に分析しあらゆる人の健康に関する課題を明確にし、看護が実践できる。 

■６）健康・医療・福祉の総合的な視野を持ち、チーム医療の一員として対象や多職種との連携・協働において、すべての人々の健康の 

保持・増進・予防を考慮した看護が実践できる。 

□７）専門職業人としての自覚を持ち、看護の発展のために生涯学習し続けることができる。 

回数 学習内容 学習方法 回数 学習内容 学習方法 

1回 
（松野） 

2回 
（松野） 

 

 

3回 
（松野） 

 

 

4回 
（松野） 

5回 
（松野） 

 

 

 

 

 

 

6･7回 
（松野） 

1.脳神経疾患を抱えた患者の

看護 

1)原因と障害の程度のｱｾｽﾒﾝﾄ

と看護（症状とその病態生理） 

2)検査・処置を受ける患者への

看護（脳波・髄液・脳血管造影） 

3)治療を受ける患者への看護 

開頭術・脳室ドレナージ術・V-P

シャント術・血管バイパス術 

血管内治療・低体温療法 

4)病期や機能障害に応じた看護 

脳血管障害（脳血管障害・意識

障害・言語障害・運動失調･不

随運動・運動麻痺・呼吸障害・ 

くも膜下出血・脳梗塞） 

感染症（脳炎・髄膜炎） 

頭部外傷、脊髄損傷、 

重症筋無力症 

ギランバレー症候群 

筋委縮性側索硬化症 

5)脳出血患者の看護展開 

講義 

 

 

 

講義 

 

講義 

 

 

 

講義 

 

 

 

 

講義 

 

 

 
講義・GW 

 

8回 
（小髭） 

9回 
（小髭） 

 

 

 

10回 
（小髭） 

11回 
（小髭） 

12回 
（小髭ん） 

13回 
（小髭） 

 

 

 

 

 

 

 

14・15回 

（小髭） 

 

2.運動器疾患を抱えた患者の

看護 

1)原因と障害の程度のｱｾｽﾒﾝﾄ

と看護（症状とその病態生理） 

2)検査・処置を受ける患者への

看護（ROM、MMＴ、脊髄・椎間

板造影・膝関節鏡） 

3)治療を受ける患者への看護 

ギプス固定・牽引法手術療法 
4)病期や機能障害に応じた看護 

外傷性運動器疾患（骨折・脱

臼・神経､筋､腱､靭帯の損傷） 

非外傷性運動器疾患（先天性

疾患・骨髄炎・関節リウマチ・変

形性膝関節症・変形性股関節

症・骨腫瘍・脳性麻痺・進行性

神経障害・脊椎疾患（腰部脊柱

管狭症・椎間板ヘルニア）・上

下肢および上下肢帯疾患） 

人工関節置換術を受けた 

患者の看護展開 

まとめ 終講試験 

講義 

 

 

 

講義 

 

 

講義 

 

講義 

 

講義 

 

講義 

 

 

 

 

 

講義 
講義・試験 

評価 

方法 

筆記試験   100点  

（ ①50点 ② 50点 ） 
教科書 

系統看護学講座 専門分野 成人看護学  

① 脳・神経 ②運動器（医学書院） 

 



【 専門分野 成人看護学 】 

科目 単位 時間数・講義回数 学年・時期 講師名 

慢性病との共存を支える看護

（慢性期看護） 
1 

30 時間（15 回） 

① 8 時間（4 回） 

② 8 時間（4 回） 

③ 8 時間（4 回） 

④ 6 時間（3 回） 

2 年次・前期 

① 井口 秀（呼吸器） 

② 齋藤 亜矢子（内分泌） 

③ 小川 尚子（腎泌尿器） 

④ 藤原正美（血液） 

実践的教育内容 

 

急性期病院で１０年以上勤務している認定看護師が、系統病棟での

経験から学生が臨床実習で経験する内容や国家試験を考慮し、呼吸

器系・内分泌系・腎泌尿器系・血液造血器系疾患患者の看護を教授

する。 

 

学

習

目

標 

1. 慢性疾患をもつ人々の多様な価値観や生き方を理解し、対象が自分自身で症状 

マネジメントできるよう援助が理解できる。 

2. 対象のセルフケア能力の維持・向上への看護や人がその人らしく生活するための看護に 

ついて、家族看護も含めて理解できる 

 

D 

P 

と

の 

関

連 

 

□１）多様な文化・価値観を持った人々を、生活を営む存在として幅広く捉えるための、多くの知識が身についている。 

□２）看護専門職としての役割を果たすための、コミュニケーション力が身についている。 

□３）自己を客観的に見つめることができ、看護師としての倫理的判断に基づいた看護が実践できる。 

■４）健康障害があるなしにかかわらず、その人の持てる力に応じた看護が実践できる。 

■５）身につけた知識を活用し得られた情報を科学的・論理的に分析しあらゆる人の健康に関する課題を明確にし、看護が実践できる。 

■６）健康・医療・福祉の総合的な視野を持ち、チーム医療の一員として対象や多職種との連携・協働において、すべての人々の健康の 

保持・増進・予防を考慮した看護が実践できる。 

□７）専門職業人としての自覚を持ち、看護の発展のために生涯学習し続けることができる。 

回数 学習内容 
学習 

方法 
回数 学習内容 学習方法 

1回 
（井口） 

 

  

2回 
（井口） 

 

 

3回 
（井口） 

 

 

 

 

4回 
（井口） 

 

 

5回 
（齋藤） 

1.呼吸器疾患を抱えた患者の

看護 

1)原因と障害の程度のｱｾｽﾒﾝﾄ

と看護（症状とその病態生理） 

2)検査・処置を受ける患者への

看護（動脈血液ガス分析・ 

呼吸機能・気管支鏡・ 

胸腔穿刺・肺生検） 

3)治療を受ける患者への看護 

人工呼吸療法・酸素療法 

胸腔ドレナージ・呼吸リハビリ 

テーション・薬物療法・ 

肺切除術 
4)病期や機能障害に応じた看護 

感染症、間質性肺疾患 

肺循環疾患、呼吸不全 

肺腫瘍、胸膜・縦隔疾患 

2.内分泌疾患を抱えた患者の

看護 

1)原因と障害の程度のｱｾｽﾒﾝﾄ

と看護（症状とその病態生理） 

講義 

 

 

 

講義 

 

 

 

講義 

講義 

 

 

 

 

 

 

 

講義 

 

6回 
（齋藤） 

 

 

 

 

 

7回 
（齋藤） 

8回 
（齋藤） 

 

9回 
（小川） 

10回 
（小川） 

 

 

2) 検査・処置を受ける患者への

看護 

3)治療を受ける患者への看護 

甲状腺ホルモン療法、甲状腺

切除術、インスリン補充療法 
薬物療法・食事療法・運動療法 

4)病期や機能障害に応じた看護 

内分泌疾患（下垂体疾患・甲状

腺疾患・副甲状腺疾患・副腎疾

患）代謝疾患（糖尿病・ 

脂質異常症） 

3. 腎・泌尿器疾患を抱えた 

患者の看護 

1)原因と障害の程度のｱｾｽﾒﾝﾄ

と看護（症状とその病態生理） 

2)検査・処置を受ける患者への

看護（残尿測定・膀胱鏡・腎生

検・尿流動態検査・画像検査） 

3)治療を受ける患者への看護 

食事療法、透析療法 

ステロイド療法、腎移植 

講義 

 

講義 

 

講義 

 

 

 

 

 

 

講義 

 

講義 

 

 講義 

 

 



 

【 専門分野 成人看護学 】 

科目 単位 時間数・講義回数 学年・時期 講師名 

慢性病との共存を支える看護

（慢性期看護） 
1 

30 時間（15 回） 

① 8 時間（4 回） 

② 8 時間（4 回） 

③ 8 時間（4 回） 

④ 6 時間（3 回） 

2 年次・前期 

① 井口 秀（呼吸器） 

② 齋藤 亜矢子（内分泌） 

③ 小川 尚子（腎泌尿器） 

④ 藤原 正美（血液） 

回数 学習内容 学習方法 回数 学習内容 学習方法 

11 回 
（小川） 

12 回 
（小川） 

 

 

13 回 
（藤原） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

14 回 
（藤原） 

15 回 
（藤原） 

 

4)病期や機能障害に 

応じた看護 

急性・慢性腎不全 

ネフローゼ症候群 

膀胱癌 

4. 血液・造血器疾患を 

抱えた患者の看護 

1) 原因と障害の程度の 

アセスメントと看護 

（症状とその病態生理） 

2)検査・処置を受ける患者

への看護（末梢血検査・

骨髄穿刺・遺伝子検査・

リンパ節生検） 

3)治療を受ける患者への

看護 

・薬物療法 

・放射線療法 

・造血幹細胞移植 

4)病期や機能障害に 

応じた看護 

・赤血球系異常 

・白血球系異常 

・造血器腫瘍（急性骨髄

性白血病、急性リン

パ性白血病、 

悪性リンパ腫） 

終講試験 

 

 

 

 

 

 

 

 

講義 

 

 

 

 

 

講義 

 

 

 

 

 

 

 

 

講義 

 

 

 

 

 

 

 

 

講義・ 

試験 

 

 

 

 

  

 

 

 

評価 

方法 

筆記試験 100 点 

（ ①30 点 ②30 点 

③30 点 ④10 点 ） 

教科書 

系統看護学講座 専門分野 成人看護学 

① 呼吸器   ②内分泌・代謝   

③ 腎・泌尿器 

④ 血液・造血器（医学書院） 

 

 

 



 

【 専門分野 成人看護学 】 

科目 単位 時間数・講義回数 学年・時期 講師名 

人生の最期を支える看護 

（終末期看護） 
1 

30 時間（15 回） 

① 14 時間（7 回） 

② 16 時間（8 回） 

2 年次・後期 
① 白石 裕実 

② 操野 由美子 

実践的教育内容 

市立病院・急性期病院で緩和病棟に１０年以上勤務している認定看護師が

終末期にある患者とその家族の特徴及び看護について、事例を通して具体

的な学習と国家試験を考慮し教授する。 

学

習

目

標 

1. 終末期にある対象を生活者として捉え、心身の変化を理解し心身の苦痛を緩和する看護が 

理解できる 

2. 終末期にある患者、および緩和ケアを必要とする患者と家族の特徴を理解し、看護を展開する 

ための方法が理解できる 

 

D 

P 

と

の 

関

連 

 

■１）多様な文化・価値観を持った人々を、生活を営む存在として幅広く捉えるための、多くの知識が身についている。 

□２）看護専門職としての役割を果たすための、コミュニケーション力が身についている。 

□３）自己を客観的に見つめることができ、看護師としての倫理的判断に基づいた看護が実践できる。 

■４）健康障害があるなしにかかわらず、その人の持てる力に応じた看護が実践できる。 

■５）身につけた知識を活用し得られた情報を科学的・論理的に分析しあらゆる人の健康に関する課題を明確にし、看護が実践できる。 

■６）健康・医療・福祉の総合的な視野を持ち、チーム医療の一員として対象や多職種との連携・協働において、すべての人々の健康の 

保持・増進・予防を考慮した看護が実践できる。 

□７）専門職業人としての自覚を持ち、看護の発展のために生涯学習し続けることができる。 

回数 学習内容 学習方法 回数 学習内容 学習方法 

1 回 
（白石） 

 

 

 

 

 

2 回 
（白石） 

 

 

 

 

3 回 
（白石） 

 

4 回 
（白石） 

 

 

 

5 回 
（白石） 

1. 人生の最期のときにおける医

療の現状 

1)終末期医療の現状 

2)終末期医療の場の特徴 

3)人生の最期ときにおける 

緩和ケアの概念 

2.緩和ケアにおけるチームアプロ

ーチ 

1)終末期医療における看護の役

割 

2)終末期医療における多職種連

携 

3)終末期患者とのｺﾐｭﾆｹｰｼｮﾝ 

3.死をめぐる倫理的課題 

1)生命倫理、意思決定支援、尊厳

死 

4. 終末期にある患者と家族の特

徴 

1)身体的特徴・心理的・社会的・ 

霊的特徴 

2)全人的苦痛 

3)死の理解 

4)死の受容過程 

5.終末期にある患者の家族 

1)家族の捉え方 

2)死への気づきに対する反応と

対処 

3)悲嘆反応 

講義 

 

 

 

 

 

講義 

 

 

 

 

 

講義 

 

 

講義 

 

 

 

 

講義 

 

6 回 
（白石） 

7 回 
（白石） 

 

 

 

8/9 回 
（操野） 

10 回 
（操野） 

11 回 
（操野） 

12 回 
（操野） 

13 回 
（操野） 

14 回 
（操野） 

 

15 回
（操野） 

4. 終末期にある患者・家族への看護 

1) 全人的苦痛とアセスメント 

・苦痛をやわらげ日常生活を 

営むための援助 

・精神的苦痛とアセスメント 

・病によるストレスへの対処の力と 

その支援 

5.終末期にある患者と家族への看護

援助 

1)QOL を支える看護 

2)人生と向き合う意思決定を支える

援助 

3)全人的苦痛の緩和 

・身体的ケア、精神的ケア、社会的ケ

ア、スピリチュアルケア 

4)家族への緩和ケア 

6.臨死期のケア 

1)臨死期の概念 

2)臨死期における全身状態の変化 

3)臨死前後の経過と看護、エンゼル

ケア 

4）グリーフケア 

7.終末期にある患者の看護展開 

まとめ  終講試験 

講義 

 

 

講義 

 

 

 

 

講義 

 

 

 

講義 

講義 

 

 

講義 

講義 

 
講義・GW 
講義・試験 

評価 

方法 

筆記試験   100 点 

（ ①50 点  ②50 点 ） 
教科書 

系統看護学講座 専門分野 

緩和ケア（医学書院） 

 



 

【 専門分野 成人看護学 】 

科目 単位 時間数・講義回数 学年・時期 講師名 

健康レベルに応じた看護の展開 1 30 時間（15 回） 2 年次・後期 山﨑 美知子 

実践的教育内容 

 

成人看護学領域担当の専任教員が領域のまとめとして、ペーパーペイ

シェントによる看護過程展開技術を教授する。 

 

学

習

目

標 

1.看護学的視点から成人の健康障害を理解し、あらゆる健康レベルに応じた看護が展開できる 

（臨床判断の基礎的能力を活用して看護が展開できる） 

2.健康障害に関与する因子を理解し、予防活動の理解につなげることができる 

 

D 

P 

と

の 

関

連 

 

■１）多様な文化・価値観を持った人々を、生活を営む存在として幅広く捉えるための、多くの知識が身についている。 

□２）看護専門職としての役割を果たすための、コミュニケーション力が身についている。 

□３）自己を客観的に見つめることができ、看護師としての倫理的判断に基づいた看護が実践できる。 

■４）健康障害があるなしにかかわらず、その人の持てる力に応じた看護が実践できる。 

■５）身につけた知識を活用し得られた情報を科学的・論理的に分析しあらゆる人の健康に関する課題を明確にし、看護が実践できる。 

□６）健康・医療・福祉の総合的な視野を持ち、チーム医療の一員として対象や多職種との連携・協働において、すべての人々の健康の 

保持・増進・予防を考慮した看護が実践できる。 

□７）専門職業人としての自覚を持ち、看護の発展のために生涯学習し続けることができる。 

回数 学習内容 学習方法 回数 学習内容 学習方法 

1 回 

 

 

 

 

2 回 

 

 

3 回 

 

 

4 回 

 

 

 

5 回 

 

 

6 回 

 

7 回 

 

1. 急性期・周手術期患者の

看護 

1) 健康危機状況に 

ある成人の理解 

 

2) 疾病の成り立ちの 

理解 

 

3)病態関連図 

4)事例紹介 

 

5)臨床判断のプロセス 

（気づき・解釈・ 

反応・省察） 

 

6)情報収集に基づいた 

関連図 

 

7)看護問題 

 

8)看護計画 

 

 

 

個人学習 

 

 

 

 

GW 

 

 

GW 

 

 

GW 

 

 

 

GW  

 

 

GW  

 

GW 

8 回 

 

 

9 回 

 

10 回 

 

 

11 回 

 

 

12 回 

 

 

13 回 

 

14 回 

 

15 回 

2.慢性期患者の看護 

1)慢性期にある成人の理解 

 

2)疾病の成り立ちの理解 

 

3)病態関連図 

4)事例紹介 

 

5)臨床判断のプロセス 

（気づき・解釈・反応・省察） 

 

6)情報収集に基づいた 

関連図 

 

7)看護問題 

 

8)看護計画 

 

9)まとめ 

 

個人学習 

 

 

GW 

 

GW 

 

 

GW 

 

 

GW 

 

 

GW 

 

GW  

 

GW 

評価 

方法 

レポート評価 100 点 

（急性期 50 点・慢性期 50 点） 
教科書 講師の資料による 

 


