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研究 ノー ト

地域診断 に関す る学生の理解度の検討

　　　　 一実習前後の比較から一

馬場 　文1),飯 降 　 聖子1),小 林 　孝 子1),小 島 　亜 未1),川 口　 恭子1)

1)滋賀県立大学人間看護学部

背景　地域診断は保健師の重要な技術として位置づけられている。そのため、保健師教育において地域

診断の基礎的な学習を行わせることは、欠かせないものとなっている。

目的　地域診断学習の有効な教育方法を検討するために、実習前後における理解度の変化を明らかにす

ることを目的とした。

方法　A大 学看護学部68名 の学生を対象に、自己記入式質問紙調査を実施 した。調査は、同一の調査内

容で、地域看護論実習前 ・実習後の2回 実施 した。調査内容は、「地域診断方法の理解度について(6

項 目)」、および 「コミュニティ・アズ ・パートナーモデルの地域アセスメント領域に基づ く地域に対す

る理解度について(12項 目)」である。分析 は、1)各 質 問項目に対する4段 階の評価1:そ う思う、

2:ま あそう思う、3:あ まり思わない、4:思 わない、について実習前と実習後の別にそれぞれの回

答者数を単純集計 し、割合を求めた。2)各 質問項目の実習前群と実習後群とを比較 し、理解度の中央

値の有意差について、Mann-WhitneyのU検 定 を行 った。3)各 質問項目について、個々の学生の実習

前と実習後の理解度の変化を比較 した。同一学生の4段 階評価の回答について、実習前後の評価を差 し

引き、その有意差について、Wilcoxonの 符号付順位和検定を行った。4)前 述2)3)の 分析は、

SPSS　 Statistics　20を 用いて行った。

結果　調査票の回収数は66名(回 収率97.0%)で あった。　 地域診断方法の理解度について(6項 目):

全項 目において、実習前から実習後の評価は有意にプラスに変化 していた。コミュニティ・アズ ・パー

トナーモデルの各構成要素に基づいた対象地域の理解度について(12項 目):12項 目中11項 目の質問に

おいて、実習後の理解度が有意にプラスに変化 していた。唯一、"地域の 「生活習慣」の特徴がわかっ

た"、 の項目では有意差が認められなかった。実習後の評価が低下 した割合が比較的高い項目は、1位

地域の 「経済」の特徴がわかった(22.7%)、2位 地域の 「生活習慣」の特徴がわかった(16.6%)、3

位地域の 「安全 と交通」の特徴がわかった(15.2%)、4位 地域の 「保健医療と社会福祉」の特徴がわ

かった(12.1%)で あ った。

結論　地域診断方法の理解度、およびコミュニティ・アズ ・パートナーモデルの各構成要素に基づいた

対象地域の理解度について、実習をとお して概ね理解が進んでいることが確認された。理解が進んでい

ない項目については、情報をアセスメントし、それらの関連性を検討できる力量、さらに生活実態との

関連性を推測できる力量を、地域診断の学習過程、特に地域看護論実習において育成する必要性が示唆
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1.緒 　言

　保健師の多 くは地方自治体において、住民の健康の維

持 ・増進を目指す活動を行 っている。住民の健康上の課

題にはさまざまな種類があり、その優先度 にっいては地

方自治体により異なる。そこで保健師には、地域で顕在

化 している健康上の課題の優先度を明らかにすることや

潜在 している課題を明 らかにすることが求められる。斉
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藤 は、保健師活動における地域診断 は、「地域の情報収

集 ・評価(ア セスメント)・診断(健 康課題の判断)・診

断後の対策の計画 ・実施 ・事後評価から成り立ち、それ

らが継続 して繰 り返 される過程である」 と述べている

(斉藤,2013)1)。

　また、保健師活動には、個別の課題を普遍化 して地域

全体の課題として取 り上げることも求められている。そ

れは日頃の保健師活動か ら課題を拾い上げ、蓄積 してい

く作業によって、可能 となることである。橋本は、「保

健婦の日常活動のなかか らの情報資料 は、自治体の保健

計画を進めるうえで最 も重視されるべきものといってよ

い」(橋 本,1975)2)と 述べ、従来から重視されている活

動である。

　最近 では、 「地域における保健師の保健活動 につい

て」3)および 「地域における保健師の保健活動に関する

指針」4)(厚 生労働省健康局,2013)に おいて、 自治体

保健師の 「地区担当制」を再び推進 している。そのうえ

で、複雑化・高度化・多様化 している住民ニーズや新たな

健康課題に効果的に対応するために、保健師が地域診断

に基づきPDCAサ イクルを実施することが強調 されて

いる。

　 このように、地域診断は保健師の重要な技術として位

置づけられている。そのため、保健師教育において地域

診断の基礎的な学習を行わせることは、欠かせないもの

となっている。

　地域診断 ・地域保健看護活動展開モデルとして代表的

なものには、「コミュニティ ・アズ ・パー トナーモデル」

「PDCAサ イクルモデル」「プリシー ド・プロシー ドモデ

ル」などがある5)が、これらを活用 した地域診断の学習

方法について明確に示された文献や資料 は少ない。松井

らは、地域看護診断の学習に用いる理論や枠組みについ

て、文献検討か ら 「コ ミュニティ・アズ ・パー トナーモ

デル」を活用 したものが多いと報告 している。6)ま た同

モデルを基本とした、地域診断に特化 したテキス トも出

版されている7)8)。

　筆者 らが携わる保健師教育の現場において、学生は、

講義 ・演習における地域診断の学習について 「難 しい」

「イメー ジが持ちにくい」 などの印象を持 っている。 し

かし、その後の実習において、多 くの学生が地域診断の

意義や必要性にっいて理解が深まるということを、筆者

らは実感 している。

　以上のことか ら本研究は、地域診断の学習について有

効な教育方法を検討するために、実習の前後における理

解度の変化を明 らかにすることを目的とした。

II.研 究方 法

本研究は、量的記述的研究方法を用いた。
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　用語の定義、地域診断に関する学習過程、調査対象者、

調査期間、調査方法、分析方法、倫理的配慮 は、以下1
～7の とおりである。

1.用 語 の定義

1)地 域 診 断:地 域診 断 とは、 地域 の情 報収集 ・評 価

　(ア セス メ ン ト)・ 診 断(健 康課題 の判断)・ 診 断後 の

対策 の計 画 ・実施 ・事後評価か ら成 り立 ち、 それ らが

継 続 して繰 り返 され る過程 を い う(斉 藤,2013)1)。

A大 学 看護学部 の学習過程 において は、診断(健 康課

題 の判断)後 の対策 の計画 までを学生 に行わせてい る。

2)地 区 踏査:地 区踏査 は、金川 らが述べ る 「地区視診」

　と同義 とす る。地区視診 とは、人 び とが生活 して いる

住 居や街並 み、暮 ら しぶ りな どを実 際 に目で観察 し、

直接 的なデー タを得 るための、 フィール ドワークにお

け る情報収集 のひ とっ の方法 で あ る(金 川 ら,2011)

　'r)0

3)コ ミュニテ ィ ・アズ ・パ ー トナーモデル:コ ミュニ

テ ィ ・アズ ・パ ー トナーモデルは、米 国の ア ンダーソ

　ン(Anderson　 ET)と マ クフ ァー レン(McFarlane

J)が1996年 に提唱 した(1988年 に前身の コミュニティ ・

アズ ・ク ライ エ ン トモ デルが提唱 されて いる)。 この

モデルは、 地域を対象 と し、 そ して地域 をパ ー トナー

　として位置づ けた看護 の過程 であ る。A大 学看護 学部

の地域診 断の学習で は、 このモデルによ る地 域の アセ

スメ ン ト領域 を取 り入れて いる。 このモデルで は、地

域 のアセス メ ント領域 と して 「地域 の コア」 と 「8っ

のサ ブシステ ム」を設 けて いる。 「地域 のコア」 とは、

①地域 の歴 史、②人 口統計、③民族性(習 慣 ・文化 ・

伝統)、 ④価値観 と信念、 であ る。「8っ のサ ブシステ

ム」 とは、① 物理的環境、②保健 医療 と社会 福祉、③

経済、④安 全 と交通、⑤政治 と行政、⑥ コ ミュニケー

　シ ョン(情 報)、 ⑦教育 、⑧ レク リエー シ ョン、 で あ

　る07)9)10)

2.地 域診断に関する学習過程

　A大 学看護学部の地域診断に関する学習過程は、次の

通 りである。

1)地 域看護管理論の講義(3年 次前期)に おいて、地

　域診断に関する基礎的な内容を学習した。具体的には、

　地域診断の意義、目的、地域診断に用いられる理論 ・

　 コミュニティ ・アズ ・パー トナーモデルを用いた地域

　診断のすすめ方(特 に情報収集およびアセスメントに

　ついて)で ある。

2)地 域看護論演習(3年 次前期)に おいて、学生全員

　がA大 学所在地のB市 について地域診断を行 った。情

　報収集 とアセスメントは、 コミュニティ ・アズ ・パー

　 トナーモデルのアセスメント領域に基づいて実施 した。
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(1)学 生は5～6人 のグループで、B市 および管轄の

　 保健所等が発行する既存資料を中心 にデータの収集

　　とアセスメントを行 った。

(2)地 域看護論演習の時間内に地区踏査を実施 した。

(3)(1)(2)の 情報 とアセスメ ントを統合 し、B市 の健

　 康課題を抽出した。

3)地 域看護論実習(3年 次後期)で は、2)で 実施 し

た地域診断の手順をふまえて、実習先の自治体の地域

診断を行った。演習と同様に情報収集 とアセスメント

　は、 コミュニティ・アズ ・パー トナーモデルのアセス

メント領域に基づいて実施 した。

(1)地 域看護論実習の目的は、「地域で生活する個人 ・

　 集団ならびにそれ らを取 り巻 く地域を対象とした総

　 合ケアシステムにっいての理解を深める。また、保

　 健所 ・市町村保健センターといった行政機関などの

　 活動をとお して、個人 ・家族、集団を対象とした看

　 護活動を展開するための基礎的能力を養 う」である。

　　また、地域診断にっいての実習 目標は、「個人 ・家

　 族が生活 している地域のヘルスニーズを理解すると

　　ともに、地域保健活動の展開方法を学ぶ」としてい

　　る。

(2)実 習前の事前学習として、実習先の自治体や管轄

　　の保健所等が発行する既存資料を中心にデータの収

　 集 とアセスメントを行い、健康課題を抽出 した。

(3)実 習中に、地区踏査、住民へのイ ンタビュー、保

　 健福祉事業への参加、家庭訪問、健康教育の実施等

　　を通 じた情報収集を行 った。

(4)実 習前の既存資料による情報収集、アセスメント、

　　および健康課題に、実習中に得た情報を追加 し、再

　 度健康課題の見直 しを行 った。

(5)健 康課題を解決するための、地区活動計画の立案

　　を行った。

3.調 査対象者

　調査対象者はA大 学看護学部 の学生で、前述2.で 述

べたとおり、地域診断にっいて教授する科目(地 域看護

管理論、地域看護論演習、地域看護論実習)を すべて履

修 し、かっ本研究の趣旨に賛同し同意を得ることができ

た者68名 である。

4.調 査 期間

平成25年(2013年)7月 ～ 平成26年(2014年)5月

5.調 査方法

　自己記入式質問紙調査を実施 した。調査は、対象者に

同一の質問内容で、実習前 ・実習後の2回 実施 した。2

回の調査時期と調査内容は、以下のとおりである。

1)調 査時期
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(1>実 習前:調 査対象者が3年 次前期で地区診断にっ

　　いて学習する、講義科目(地 域看護管理論)お よび

　 演習科目(地 域看護論演習)が すべて終了 した時点。

(2>実 習後:調 査対象者が3年 次後期(編 入学生は4

　 年次前期)に 履修する実習科 目(地 域看護論実習)

　　が終了 した時点。

2)調 査内容

　 以下(1)(2)の質問項目にっいて、1:そ う思 う、2:

まあそ う思 う、3:あ まり思わない、4:思 わない、

の4段 階の評価のうち、いずれかあてはまるところへ

の記入を求めた。

　　なお、質問項 目は、岩本 ら(2009)の 研究11)で用い

　られた質問項目を参考に作成 した。

(1>地 域診断方法の理解度にっいて以下の6っ の質問

　　を設けた。①地域診断を実施す る目的がわかった

　 ②地域診断の方法 ・プロセスがわかった　③対象地

　 域の情報収集ができた　④収集 した情報を分析でき

　　た　⑤対象地域の健康課題を導 くことができた　⑥

　 地区踏査の視点がわか った

②　 コミュニティ ・アズ ・パー トナーモデルの地域ア

　　セスメント領域に基づいて、地域に対する理解度に

　　ついて以下の12の 質問を設けた。①歴史の特徴がわ

　　かった　②人口統計の特徴がわかった　③生活習慣

　　の特徴がわかった　④価値観や信条の特徴がわかっ

　　た　⑤物理的環境の特徴がわかった　⑥保健医療と

　 社会福祉の特徴がわか った　⑦経済の特徴がわかっ

　　た　⑧安全と交通の特徴がわかった　⑨政治や行政

　　の特徴がわかった　⑩コ ミュニケーションの特徴が

　　わかった　⑪教育の特徴がわかった　⑫ レクリエー

　　ションの特徴がわかった

6.分 析 方 法

1)各 質 問項 目につ いて、実習前 と実習後 の別 に、1:

　そ う思 う、2:ま あ そ う思 う、3:あ ま り思 わ ない、

　 4:思 わ ない　 のそれぞ れの回答者 数を単純集 計 し、

割合 を求 めた。

2)1)の 集 計の各質問項 目につ いて、実 習前 群 と実習

後群 とを比 較 し、理解度 の中央値 に有意 な変 化が ある

か、Mann-WhitneyのU検 定 を行 った。

3)各 質 問項 目にっ いて、個 々の学生 の実 習前 と実習後

の理 解度 の変 化 を比 較 した。 各質 問項 目の理 解度 を、

　 1:そ う思 う、2:ま あ そ う思 う、3:あ ま り思わ な

い、4:思 わ な い　 の4段 階 で評価 し、実 習前か ら実

習後 の評価 を差 し引 き、実習前後 の評価 の変 化を比較

　し、Wilcoxonの 符 号 付順位和検定 を行 った。

4)上 記2)3)の 分 析 は、SPSS　 Statistics　 20を 用 い

て行 った。
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7.倫 理的配慮

　本研究は、滋賀県立大学研究に関する倫理審査会の承

認を得て実施 している(平 成25年7月5日 受付第354号)。

調査対象者に対 して、本研究の意義、 目的、方法、成績

評価 と無関係であること、個人情報の保護にっいて文書

および口頭で説明した。その後、対象者の自由意志によっ

て研究への参加の同意を得た。

皿.研 究結果

1.調 査 票の回収結果

　対 象者68名 に調 査票 を配布 し、 回 収数66名(回 収率

97.0%)で あ った。

2.各 質問項目の回答状況(単 純集計)

1)「 地域診断方法の理解度にっいて」(質 問数6)の 回

答状況

　　結果の詳細は、表1　 1に 示すとおりである。

　　結果にっいては、「そう思 う」「まあそう思 う」に回

答 した者を 「理解度が高い者」に、「あまり思わない」

「思わない」 に回答 した者を 「理解度が低い者」 に分

類 した。

　　なお、文中の①～⑥の表記は、表1-1と 同 じく各

質問項目の番号である。

(1)地 域診断方法の理解度(実 習前の理解度)

　　　 【実習前の理解度が高い者の割合にっいて】:実

　　習前の調査では、地域診断方法の理解度を問 う6項

　　目すべての質問における 「理解度が高い者」の割合

　　は、約65%～85%で あった。その中で、理解度が高

　　い者の割合が多い項目の上位3項 目は、1位 ⑧対象

　　地域の情報収集ができた(そ う思 う:16.7%、 まあ

表1-1 地域診断方法の理解度について

　 そ う思 う68.2%、 合 計84.9%)、2位 ① 地域診 断 を

　実施 す る目的がわか った(そ う思 う:18.2%、 ま あ

　 そ う思 う:62.1%、 合 計80.3%)お よ び、3位 ④収

　集 した情報 を分析 で きた(そ う思 う:4.5%、 ま あ

　 そ う思 う:75.8%、 合 計80.3%)で あ った。

　　 なお、 最 も高 い評価 の 「そ う思 う」 に回答 した者

　 の割 合が多い項 目は、上位3項 目で は、1位 ①地域

　診断を実施す る目的がわか った(そ う思 う:18.2%)、

　 2位 ② 対象 地域 の情 報収集 がで きた(そ う思 う:

　 16.7%)、3位 ⑥ 地区踏 査(地 域を見 ること)の 視

　点 がわか った(そ う思 う:9.1%)で あ った。

　　 【実 習前 の理解度が低 い者 の割合 にっいて】:実

　習前 の調 査で は、地域診断方法 の理解度 を問 う6項

　 目すべての質問 にお ける 「理解度 が低 い者 」の割合

　 は、約15%～35%で あ った。 その中で、理 解度が低

　 い者 が多 い項 目の上 位3項 目 は、1位 ⑥地 区踏 査

　 (地 域 を見 る こと)の 視 点が わか った(思 わ な い:

　 0.0%、 あ ま り思 わない:34.8%、 合 計34.8%)、2

　 位⑤対象 地域の情報 とその分析 を統合 し、 健康課題

　 を導 くことがで きた(思 わな い:1.5%、 あ ま り思

　 わな い:27.3%、 合 計28.8%)、 お よび、3位 ② 地

　域 診断 の方 法 ・プ ロセ スが わか った(思 わ ない:

　 1.5%、 あ ま り思 わない:25.8%、 合 計27.3%)、 で

　 あ った。

(2>地 域 診 断方法の理解度(実 習後 の理解度)

i)【 実 習後 の理解度 が高 い者 の割合 にっ いて】:6

　 項 目の質 問すべて にお いて、理解度 が高 い者が95%

　 以 上 を占めた。上位か ら順 に、1位 ①地域 診断 を実

　施 す る目的がわか った(そ う思 う:75.4%、 ま あそ

　 う思 う24.6%、 合 計:100.0%)、1位(同 率)② 地

　域 診断 の方 法 ・プ ロセ スが わか った(そ う思 う:

1:そ う思 う

回答数 %

2:ま あそう

　　思う

回答数　 %

　3:あ ま り

　思わない

回答数　 %

4:思 わない

回答数 % 回答数

計

　 %

　 実習前群 と

実習後群の比較

Mann-Whitneyの

　 U検 定:p値

　地域診断を実施する目的がわOO

　 か った

実習前

実習後

12

49

18.2

75.4

41　 62.1

16　 　 24.6

13　 　19.7

0　 　 0.0

0

0

o.o

o.o

66

65

100.0

100.0
o.000　 　 **

　地域診断の方法 ・プロセスがOO

　 わかった

実習前

実習後

5

34

7.6

52.3

43　 　65.2

31　 47.7

17　 　25.8

0　 　 0.0

i

O

1.5

0.o

66

65

100.0

100.0
o.000　 　 **

③対象地域の情報収集ができた
実習前

実習後

11

29

16.7

43.9

45　 　68.2

36　 　54.5

10　 　15.2

1　 　 1.5

0

0

o.o

o.o

66

66

100.0

100.0
o.000　 　 **

④ 収集した情報を分析できた
実習前

実習後

3

26

4.5

39.4

50　 　75.8

37　 　56.1

13　 　19.7

3　 　 4.5

0

0

o.o

o.o

66

66

100.0

100.0
o.000　 　 **

　対象地域の情報とその分析を

⑤ 統合し、健康課題を導 くこと
　 ができた

実習前

実習後

2

27

3.0

40.9

45　 　68.2

38　 　57.6

18　 　27.3

1　 　 1.5

1

0

1.5

0.o

66

66

100.0

100.0
o.000　 　 **

⑥募縢 鐸 墾 ること)
実習前

実習後

6

28

9.1

42.4

37　 　56.1

36　 　54.5

23　 　34.8

2　　 3.0

0

0

o.o

o.o

66

66

100.0

100.0
o.000　 　 **

**<0
.01
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52.3%、 ま あそ う思 う:47.7%、 合 計100.0%)、3

　位 ⑤対象地域 の情報 とその分析 を統合 し、健康課題

　を導 くことがで きた(そ う思 う40.9%、 ま あそ う思

　う:57.6%、 合 計98.5%)、4位 ⑧対 象地域 の情報

収集 がで きた(そ う思 う:43.9%、 ま あそ う思 う

　56.1%、 合 計98.4%、)、5位 ⑥地 区踏査(地 域 を見

　ること)の 視点が わか った(そ う思 う:42.4%、 ま

　あそ う思 う:54.5%、 合 計96.9%)、6位 ④ 収集 し

　た情報を分析で きた(そ う思 う:39.4%、 ま あそ う

思 う56.1%、 合 計95.5%)、 と い う結果で あ った。

--)【 実 習後 の理解度 が低 い者 の割合 にっ いて】:実

　習後の理解度が低 い者 の割合 は、 どの項 目にお いて

　も無 し、 あるいは少 ない結果 であ った。実習後 にお

　いて も理解度が低 い ものが低率 で はあ るが認 め られ

　た項 目は、1位 ⑥地 区踏査(地 域 を見 ること)の 視

　点 がわ か った(あ ま り思 わな い:3.0%)お よ び、

　 2位 ④収集 した情報 を分析 で きた(あ まり思わ ない

4.5%)、3位 ③対象地域 の情報収集 がで きた(あ ま

　り思わな い:1.5%)、4位 ⑤対象 地域の情報 とその

分 析を統合 し、健康課題 を導 くことがで きた(あ ま

　り思わな い:1.5%)の4項 目で あ った。

2)「 コ ミュニテ ィ ・ア ズ ・パ ー トナーモデル の各構 成

要素 に基づ い た対象 地域 の理解 度 について」(質 問数

12)の 回答状 況

　　結果 の詳 細 は、表1-2に 示 す とお りであ る。

　　結果 について は、「そ う思 う」「まあそ う思 う」 に回

答 した者 を 「理解度が高 い者」 に、 「あま り思 わない」

「思 わな い」 に回答 した者 を 「理解度 が低 い者」 に分

類 した。

　　なお、文 中の① ～⑥ の表記 は、表1　 2と 同 じく、

各質 問項 目の番号で ある。

(1）　 「コ ミュニ ティ ・アズ ・パ ー トナーモデルの各構

　　成要素 に基 づいた対象地域 の理解度(実 習前の理解

　　度)

　 i)【 実 習前 の理 解度 が高 い者 の割合が多 い項 目(上

　　位3項 目)】:1位 ② 地 域 の 「人 口統計(人 口構成

　　な ど)」 の特徴 がわ か った(そ う思 う:24.2%、 ま

　　あそ う思 う:68.2%、 合 計92.4%)、2位 ⑧地域 の

　　「生活習慣」 の特徴 がわか った(そ う思 う:19.7%、

　　まあそ う思 う60.6%、 合 計80.3%)、3位 ⑤地域 の

　　「物理的環境」 の特徴がわか った(そ う思 う:9.2%、

　　まあそ う思 う:70.8%、 合 計:80.0%)で あ った。

表1-2　 コ ミュニテ ィ ・アズ ・パー トナーモデルの各構成要 素に基 づいた対象 地域 の理解度 について

1:そ う思 う
2:ま あ そ う

思 う

3:あ ま り

思 わ な い
4:思 わ な い 計

実習前群と

実習後群の比較

回答数 % 回答数 % 回答数 % 回答数 % 回答数 %
Mann-Whitneyの

U検 定:p値

0
地域の 「歴史」の特徴がわかっ

た

実習前

実習後

8

19

12.1

28.8

43

41

65.2

62.1

15

6

22.7

9.1

0

0

o.o

o.o

66

66

100.0

100.0
0,004 *

0 地域の 「人口統計(人 口構成
など)」の特徴がわかった

実習前

実習後

16

38

24.2

57.6

45

28

68.2

42.4

5

0

7.6

0.o

0

0

o.o

o.o

66

66

100.0

100.0
o.000

**

⑧
地域の 「生活習慣」の特徴が

わかった

実習前

実習後

13

20

19.7

30.3

40

40

60.6

60.6

12

6

18.2

9.1

1

0

1.5

0.o

66

66

100.0

100.0
0,051

④
地域の 「価値観や信条」の特

徴がわかった

実習前

実習後

0

4

o.0

6.1

13

33

19.7

50.0

47

27

71.2

40.9

6

2

9.1

3.0

66

66

100.0

100.0
o.000 **

O 地域の 「物理的環境」の特徴
がわかった

実習前

実習後

6

30

9.2

45.5

46

31

70.8

47.0

12

5

18.5

7.6

i

O

1.5

0.o

65

66

100.0

100.0
o.000 **

⑥
地域の 「保健医療と社会福祉」
の特徴がわかった

実習前

実習後

3

25

4.5

37.9

44

29

66.7

43.9

18

12

27.3

18.2

i

O

1.5

0.o

66

66

100.0

100.0
o.000 **

0
地域の 「経済」の特徴がわかっ

た

実習前

実習後

0

5

o.0

7.6

23

31

34.8

47.0

41

26

62.1

39.4

2

4

3.0

6.1

66

66

100.0

100.0
0,029 *

⑧
地域の 「安全と交通」の特徴
がわかった

実習前

実習後

10

29

15.2

43.9

41

31

62.1

47.0

13

6

19.7

9.1

2

0

3.O

o.o

66

66

100.0

100.0
o.000 **

O
地域の 「政治や行政」の特徴

がわかった

実習前

実習後

0

5

o.0

7.6

16

39

24.2

59.1

44

22

66.7

33.3

6

0

9.1

0.o

66

66

100.0

100.0
o.000 **

0
地 域 の 「コ ミュ ニケ ー シ ョ ン」

の 特 徴 が わ か った

実習前

実習後

1

19

1.5

29.2

8

35

12.1

53.8

50

10

75.5

15.4

7

i

10.6

1.5

66

65

100.0

100.0
o.000 **

⑪
地域の 「教育」の特徴がわかっ
た

実習前

実習後

1

16

1.5

24.6

20

31

30.3

47.7

36

18

54.5

27.7

9

0

13.6

0.o

66

65

100.0

100.0
o.000 **

0
地 域 の 「レク リエ ー シ ョ ン」

の 特 徴 が わ か った

実習前

実習後

0

16

o.0

24.6

14

34

21.2

52.3

44

15

66.7

23.1

8

0

12.1

0.o

66

65

100.0

100.0
o.000

**

*　<　 0
.05　 　　**　<　 0.01
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　　 なお、最 も高 い評価 であ る 「そ う思 う」 に回答 し

　 た者の割合が多 い項 目は、1位 ② 地域の 「人 口統計

　 (人 口構 成 な ど)」 の特 徴 がわ か った(そ う思 う:

　 24.2%)、2位 ⑧ 地域の 「生活習慣」の特徴 がわか っ

　 た(そ う思 う:19.7%)、3位 ④ 地域 の 「安 全 と交

　 通」の特徴がわか った(15.2%)で あ った。

--)【 実 習前 の理解 度 が低 い もの の割 合 が多 い項 目

　 (上 位3項 目)】:1位 ⑩ 地域 の 「コ ミュニケー ショ

　 ン」の特徴がわか った(思 わない:10.6%、 あ ま り

　思 わ ない75.5%、 合 計86.1%)、2位 ④地域 の 「価

　値 観や信条」 の特徴が わか った(思 わな い:9.1%、

　 あ ま り思 わな い:71.2%、 合 計:80.3%)、3位 ⑫

　地 域の 「レク リエー ション」 の特 徴がわか った(思

　 わない:12.1%、 あ ま り思 わない:66.7%、 合 計:

　 78.8%)で あ った。

　　 なお、最 も低 い評価 であ る 「思 わな い」 と回答 し

　 た者の割合が多 い項 目は、1位 ⑪ 地域の 「教育」 の

　特 徴が わか った(思 わな い:13.6%)、2位 ⑫ 地域

　 の 「レク リエー ション」 の特徴 がわか った(思 わ な

　 い:12.1%)、3位 ⑩ 地域の 「コ ミュニケー シ ョン」

　 の特徴がわか った(思 わない:10.6%)で あ った。

(2)　 「コ ミュニテ ィ ・アズ ・/¥°一 トナ ーモ デル の各構

　成 要素 に基づ いた対象地域 の理解 状況(実 習後 の理

　解 状況)

i)【 実 習後 の理解度 が高 い者 の割合 が多 い項 目(上

　位3項 目)】:1位 ② 地域 の 「人 口統 計(人 口構成

　 な ど)」 の特 徴が わか った(そ う思 う:57.6%、 ま

　 あそ う思 う:42.4%、 合 計100.0%)、2位 ⑤ 地域 の

　 「物理 的環境」 の特徴 がわ か った(そ う思 う:45.5

　 %、 まあそ う思 う:47.0%、 合 計92.5%)、3位 ①

　地 域の 「歴史」 の特徴 がわか った(そ う思 う:28.8

　 %、 まあそ う思 う62.1%、 合 計:90.9%)、 同 率3

　 位⑧ 地域の 「生活習慣」 の特徴 がわか った(そ う思

　 う:30.3%、 ま あそう思 う:60.6%、 合 計:90.9%)、

　 同率3位 ⑧地域 の 「安全 と交通」 の特徴がわか った

　 (そ う思 う:43.9%、 まあそ う思 う:47.0%、 合 計:

　 90.9%)で あ った。

　　 なお、最 も高 い評価 であ る 「そ う思 う」 に回答 し

　 た者の割合が多 い項 目は、1位 ② 地域の 「人 口統計

　 (人 口構 成 な ど)」 の特 徴 がわ か った(そ う思 う:

　 57.6%)、2位 ⑤ 地域 の 「物理 的環境 」 の特 徴が わ

　 か った(そ う思 う:45.5%)、3位 ⑧ 地域 の 「安全

　 と交通」の特徴が わか った(そ う思 う:43.9%)で

　 あ った。

i)【 実 習後 の理解度 が低 い者 の割合 が多 い項 目(上

　位3項 目)】:1位 ⑦ 地域の 「経済」の特徴 がわか っ

　 た(思 わな い:6.1%、 あ ま り思 わな い:39.4%、

　 合計45.5%)、2位 ④ 地域 の 「価値観 や信条」 の特

馬場　　文

徴 がわか った(思 わない:3.0%、 あ ま り思 わない:

40.9%、 合 計:43.9%)、3位 ⑨ 地域 の 「政治 や行

政」 の特徴 が わか った(思 わ ない:0.0%、 思 わ な

い33.3%、 合 計33.3%)で あ った。

　 なお、 最 も低 い評価で ある 「そ う思 わな い」 に回

答 した もの は少数で あ ったが、⑦地域 の 「経済」 の

特徴 がわか った(思 わ ない:6.1%)、 ④ 地 域の 「価

値観 や信条」の特徴 がわか った(思 わない:3.0%)、

⑩ 地域 の 「コ ミュニケー ション」 の特徴 がわか った

(思 わ ない:1.5%)で わ ずか に認 め られた。

3.各 質問項 目についての理解度の変化

1)実 習前群 と実習後群の理解度の比較(1対1の 対応

なし)

　 実習前群の回答結果 と実習後群の回答結果について、

理解度の中央値の変化を比較 し、Mann-WhitneyのU

検定を行 った。

(1)地 区診断方法の理解度にっいて:実 習前群の回答

　　と実習後群の回答の中央値は、有意に変化 している

　　という結果であった。(表1　 1右 欄)

(2>コ ミュニティアズパー トナーモデルの各構成要素

　　に基づいた対象地域の理解度について:実 習前群の

　　回答 と実習後群の回答の中央値は、 ほとんどの項目

　　において、有意に変化 しているという結果であった。

　　唯一、③地域の 「生活習慣」の特徴がわかった、の

　 項 目においては、有意差が認 められなか った。(表

　　 2　 2右 欄)

2)実 習前群 と実習後群の理解度の比較(1対1の 対応

あり)

(1)地 区診断方法の理解について(質 問数6)の 理解

　 度の変化

　　 結果は、表2-1に 示す とおりである。

　　　 6つ の質問すべてにおいて、実習前から実習後の

　 評価がプラスに変化 している者の割合が高 くなって

　　いた。そして、それ らすべての項目についてWilco

　 xonの 符号付順位和検定を行 ったところ(表3-

　　 1)、 実習後の理解度が、有意にプラスに変化 して

　　いるという結果が得 られた(有 意水準0.01)。

　 i)　 【実習前後の評価がプラスに変化 した者の状況】

　　 実習前 と実習後の評価が、1ラ ンクプラスに変化

　　している者が、すべての項目においておよそ半数を

　　占めていた。

　　　 2ラ ンク以上プラスに変化 している者が1割 以上

　　あったのは、1位 ①地域診断を実施する目的がわかっ

　　た(16.9%)、2位 ②地域診断の方法 ・プロセスが

　　わかった(13.8%)、3位 ⑥地区踏査(地 域を見る

　　こと)の 視点がわかった(12.1%)で あった。

　　　実習前と実習後の評価が同等であった者の割合は、
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　すべての項目で約30%～40%認 められた。

--)　【実習前後の評価が同等であった者の状況】

　　実習前 と実習後の評価が同等であった者の割合は、

　すべての項目で約30%～40%認 められた。実習前 と

　実習後の評価が同等であった者の割合が多いものか

　 ら、1位 ④収集 した情報を分析できた(42.4%)、

　 2位 ③対象地域の情報収集ができた(37.9%)3位

　⑤対象地域の情報と分析を統合 し、健康課題を導 く

　 ことができた(37.9%)で あった。

ⅲ)　【実習前後の評価がマイナスに変化 した者の状

　況】

　　実習後の評価がマイナスに変化 している者は、 ご

　 くわずかであった。

　　他項目に比べてマイナスに変化 している者が多かっ

　たのは、1位 ⑧対象地域の情報収集ができた(12.1

　 %)、2位 ④収集 した情報を分析できた(6.1%)で

　あった。

(2)コ ミュニティ ・アズ ・パー トナーモデルの各構成

　要素に基づいた対象地域の理解について(質 問数12)

　の理解度の変化

　　結果は、表2-2に 示すとおりである。

　　 これらの質問において、実習前から実習後の評価

　がプラスに変化 している者の割合は、ば らっきがみ

　 られるものの、Wilcoxonの 符号付順位和検定を行 っ

　たところ(表3-2)、12項 目中11項 目の質問にお

　いて、実習後の理解度が有意にプラスに変化 してい

　 るという結果が得られた(有 意水準0.01ま たは0.05)。

　唯一、⑧地域の 「生活習慣」の特徴がわかった、の

　項 目については有意差が認められなかった。

i)　 【実習前後の評価がプラスに変化 した者の状況】

　　実習前か ら実習後の評価がプラスに変化 した者の

割合が50%を 超 えているのは、1位 ⑩地域の 「コ ミュ

　ニケ ー ション」 の特徴 がわか った(75.4%)、2位

⑫ 地域 の 「レク リエ ー シ ョン」 の特 徴が わか った

　 (64.6%)、3位 ⑨ 地域の 「政治 や行政」 の特 徴がわ

　か った(59.1%)、4位 ⑪ 地域 の 「教育 」 の特 徴が

　わか った(56.0%)、5位 ④ 地域の 「価値観 や信条」

　の特 徴が わか った(54.5%)、6位 ⑧ 地域 の 「安 全

　 と交通」 の特徴がわか った(50.0%)で あ った。

　　中で も、実習前 と実習後 の評価 が2ラ ンク以上 プ

　 ラスの変化 を して いる者 の割合 が比較 的高か った項

　目は、1位 ⑩地域の 「コ ミュニケー シ ョン」の特徴

　がわか った(30.8%)、2位 ⑪ 地 域 の 「教育」 の特

徴 がわか った(27.2%)、3位 ⑫ 地域の 「レク リエー

　 シ ョン」 の特徴がわか った(26.1%)、 で あ った。

i)　 【実 習前 後の評価が同等 であ った者 の状 況】

　　実習前 と実習後の評価 の変化 が無 く同等 で あった

　者 の割 合 は、各項 目で約25%～55%認 め られ た。特

　に評価 が同等であ った者 の割合 が約50%あ っ た項 目

　は、1位 ① 地域の 「歴史」 の特徴 がわか った(54.5

　 %)、2位 ②地域 の 「人 口統計(人 口構成 など)」 が

　わか った(48.5%)、3位 ③ 地域 の 「生 活習慣」 の

特徴 がわ か った(47.0%)、 地 域 の 「物 理的環境 」

　の特徴 がわか った(46.2%)、 で あった。

　　実習前 後の評価が同等で あ った者 の割 合が他項 目

　に比べて少 ない項 目は、⑩地域の 「コ ミュニケー ショ

　 ン」 の特 徴がわか った(24.6%)、 ⑪ 地域 の 「教育」

　の特徴がわか った(31.8%)、 ⑫ 地域の 「レク リエー

　 シ ョン」 の特徴がわか った(32.3%)、 で あ った。

皿)　 【実 習前後 の評 価 が マイナ ス に変 化 した者 の状

　況】

　　実習前 に比べて実習後 の方 が評価 が低 い者が あっ

表2-1

①②

⑧

④

⑤

⑥

地域診断方法の理解度について実習前後の変化

地域診断を実施する目的がわかった

C%)

地域診断の方法 ・プロセスがわかった

C%)

対象地域の情報収集ができた

C%)

収集 した情報を分析できた

C%)

対 象地域の情報とその分析を統合 し、健康課題を

導 くことができた

(%〉

地 区踏査(地 域を見 ること)の 視点がわかった

(%〉

3

O

o.0

0

0.0

0

0.0

0

0.0

0

0.0

0

0.o

2

O

o.0

0

0.0

0

0.0

0

0.0

0

0.o

i

1.5

実習前 実習後

101

2

3.1

1

1.5

8

12.1

4

6.1

2

3.0

2

3.0

22

33.8

24

36.9

25

37.9

28

42.4

25

37.9

24

36.4

30

46.2

31

47.7

31

47.0

31

47.0

33

50.0

31

47.0

2

11

16.9

8

12.3

2

3.0

3

4.5

5

7.6

8

12.1

3

O

o.o

i

1.5

0

0.0

0

0.o

i

1.5

0

0.o

総計

65

100.0

65

100.0

66

100.0

66

100.0

66

100.0

66

100.0

※各項目の理解度(1:そ う思う2:ま あそう思う3:あ ま り思わない4:思 わない)に ついて、実習前スコアから実習後スコアを

引いた値。マイナスの欄は実習後の方が理解度のスコアが低いもの。プラスの欄は、実習後の方が理解度のランクが高いもの。
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た項 目は、12項 目 中11項 目 であ った。実習後の方が

評 価が低 い者 の割合が1割 を超 えた もの は、1位 ⑦

地 域 の 「経済」 の特徴 がわか った(22.7%)、2位

⑧ 地域の 「生活習慣」 の特徴 がわか った(16.6%)、

3位 ⑧ 地域 の 「安全 と交通」の特徴がわか った(15.

2%)、4位 ⑥ 地域の 「保健医療 と社会福 祉」の特徴

がわか った(12.1%)で あ った。

　⑩地域 の 「コ ミュニケー ション」 の特徴 がわか っ

た、 の項 目のみ、実習後 に評価 が低 くな った者が0

で あ った。

表2-2 コミュニティ・アズ ・パー トナーモデルの各構成要素に基づいた

　対象地域の理解度について実習前後の変化

実習前 実習後

　 3 一2 _i 0 i 2 3
総計

①

地域の 「歴史」の特徴がわかった

(%〉

O

o.o

O

o.o

6

9.1

36　 　 　 22

54.5　 　　　33.3

2

3.0

O

o.o

66

100.0

②

地域の 「人口統計(人 口構成など)」の特徴がわかった　　　 0

(/>　 　 　 　　　 　　 　　　 　　　 　　　 　 o.o

③
地域の 「生活習慣」の特徴がわかった

(%〉

④
地域の 「価値観や信条」の特徴がわかった

(%〉

O

o.o

O

o.o

O

o.o

3

4.5

i

1.5

5　 　　　32　 　　 26

7.6　 　　48.5　 　　39.4

8　 　　　31　 　　 20

12.1　 　　　47.0　 　　　30.3

5　 　　　24　 　　 33

7.6　 　　36.4　 　　50.0

3

4.5

3

4.5

3

4.5

O

o.o

i

1.5

O

o.o

66

100.0

66

100.0

66

100.0

⑤

地域の 「物理的環境」の特徴がわかった

(%〉

O

o.o

O

o.o

3　 　　　30　 　　 28

4.6　　　　　46.2　 　　　43.1

4

6.2

O

o.o

65

100.0

⑥
地域の 「保健医療と社会福祉」の特徴がわかった　　　0

(％）　　　　　　　　　　　　　　　　　　 o.o

7⑦

地域の 「経済」の特徴がわかった

(%)

⑧
地域の 「安全 と交通」の特徴がわかった

(%)

O

o.o

O

o.o

i

1.5

O

o.o

O

o.o

7　 　　　27　 　　 23

10.6　 　　　40.9　 　　　34.8

15　 　　 24　 　　 23

22.7　 　　36.4　 　　34.8

10　 　 　 23　 　 　 28

15.2　 　　34.8　 　　42.4

8

12.1

4

6.1

4

6.1

O

o.o

O

o.o

i

1.5

66

100.0

66

100.0

66

100.0

⑨

地域の 「政治や行政」の特徴がわかった

(%)

O

o.o

O

o.o

5　 　　　22　 　　 34

7.6　　　　　33.3　 　　　51.5

5

7.6

O

o.o

66

100.0

⑩

地域の 「コミュニケーション」の特徴がわかった　　　0

(%)　 　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 o.o

O

o.o

O

o.o

16　 　　 29　 　　 20

24.6　 　　　44.6　 　　　30.8

O

o.o

65

100.0

⑪
地域の 「教育」の特徴がわかった

(%)

O

o.o

i

1.5

5　 　 　 　 21　 　 　 21

7.6　 　　　31.8　 　　　31.8

16

24.2

2

3.0

66

100.0

⑫
地 域 の 「レ ク リエ ー シ ョ ン」 の 特徴 が わ か った

(%)

O

o.o

O

o.o

1　　　 　21　 　　 26

1.5　　　　　32.3　 　　　40.0

16

24.6

i

1.5

65

100.0

※各項目の理解度(1:そ う思う2:ま あそう思う3:あ まり思わない4:思 わない)に ついて、実習前スコアから実習後スコア

を引いた値。マイナスの欄は実習後の方が理解度のスコアが低いもの。プラスの欄は、実習後の方が理解度のランクが高いもの。

表3-1　 地域診断方法について実習前後の理解度の比較

実習前の理解度　実習後の理解度
Wilcoxonの 符号付

　 順位和検定

① 地域診断を実施する目的がわかった 　 　 　 　 　　 (n-65)

② 地域診断の方法 ・プロセスがわかった 　 　 　 　 　 (n-65)

③ 対象地域の情報収集ができた 　 　 　 　 　 　 　 (n-66)

④ 収集 した情報を分析できた 　 　 　 　 　 　 　 　 (n-66)

　 対 象地域の情報とその分析を統合 し、健康課題を導くOO　　 　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 (n=66)　
ことができた

⑥ 地区踏査(地 域を見ること)の 視点がわかった 　 　　 (n-66)

2.02±0.620

2.21±0.595

1.98±0.568

2.15±0.472

2.27±0.542

2.26±0.615

1.25±0.434

1.48±0.503

1.58±0.528

1.65±0.568

1.61+0.523

1.61±0.551

o.000

0.000

0.000

0.000

0.000

0.000

**

**

**

**

**

**

各項 目の理解度(1　 そ う思う　2

値+SD

まあそう思う　3:あ ま り思わない4　 思わない)の スコア平均 **　 p<　 0
.01
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表3-2　 コ ミュニテ ィ ・アズ ・パー トナーモデルの各構成要 素について実習前 後の理解度 の比較

実習前の理解度　実習後の理解度
Wilcoxonの 符号付

　 順位和検定

① 地域の 「歴史」の特徴がわかった (n=66)　 　　　2.11±0.585

② 地 域 の 「人 口統 計(人 口構 成 な ど)」 の特 徴 が わか った 　 (n-66)

③ 地域の 「生活習慣」の特徴がわかった

④ 地域の 「価値観や信条」の特徴がわかった

⑤ 地域の 「物理的環境」の特徴がわかった

1.83±0.543

(n=66)　 　　　2.02±0.668

(n=66)　 　　　2.89±0.530

(n=66)　 　　　2.12±0.573

⑥ 地 域 の 「保 健 医 療 と 社 会 福 祉 」 の 特 徴 が わ か っ た 　 (n-66)　 2.26+0.563

⑦ 地域の 「経済」の特徴がわかった

⑧ 地域の 「安全 と交通」の特徴がわかった

⑨ 地域の 「政治や行政」の特徴がわかった

(n=66)　 　　　2.68±0.531

(n=66)　 　　　2.09±0.696

(n=66)　 　　　2.85±0.561

⑩ 地 域 の 「コ ミ ュ ニ ケ ー シ ョ ン」 の 特 徴 が わ か っ た 　 (n-65)　 2.95+0.539

⑪ 地域の 「教育」の特徴がわかった

⑫ 地 域 の 「レ ク リエ ー シ ョ ン」 の特 徴 が わ か った

(n=65)　 　　　2.79±0.691

(n=65)　 　　　2.91±0.575

1.80±0.588

1.42±0.498

1.79±0.595

2.41+0.656

1.62±0.627

1.80+0.728

2.44±0.726

1.65+0.644

2.26±0.590

1.89+0.710

2.03±0.728

1.98+0.696

0.001

o.000

0.067

o.000

o.000

o.000

0.028

o.000

o.000

o.000

o.000

o.000

*

**

**

**

**

*

**

**

**

**

**

各項 目の理解度(1　 そ う思う　2

値 ±SD

ま あ そ う思 う　 3:あ ま り思 わ な い4:思 わ な い)の ス コ ア平 均
*p<0

.05
**　 p<　 0

.01

Ⅳ.考 　察

1.地 域診断方法の理解度

1)実 習前の理解度について

　 実習前でありなが らも、地域診断方法にっいての全

ての質問項目で、理解度が高い者が多数を占めていた。

特に理解度が高かった項目は、1位 ③対象地域の情報

収集ができた、2位 ①地域診断を実施する目的がわかっ

た、3位 ④収集 した情報を分析できた、であった。

　 学生の学習過程において、地域看護論演習では、グ

ループで行政等か ら発行されている統計資料や健康づ

　くり計画などを中心に情報収集 ・アセスメントし、そ

れらを統合 して健康課題を抽出する作業を行わせてい

る。加えて、その作業の段階ごとにグループワークで

実施する作業工程を示 し、学生への意識付けを促 した

　ことにより、このような結果が得 られたのではないか

と考える。

　　しか し、地区診断方法の理解度を問う6項 目の質問

の中で、理解度の低い者の割合が最 も多かったのは、

⑥地区踏査(地 域を見ること)の 視点がわかった、で

あった。 これは、地域看護論演習におけるB市 内の地

区踏査の所要時間が1時 限(90分)と 限 られていたこ

とによるものと考えられる

　 実習前の理解度が低い者の割合が次に多かったのが、

⑤対象地域の情報とその分析を統合 し、健康課題を導

　くことができた、および②地区診断の方法 ・プロセス

がわかった、であった。地域看護論演習では、A市 の

地域診断における 「健康課題の抽出」までをゴールに

設定 した。地域診断は、さまざまな統計などか ら情報

を取捨選択 し、アセスメントを行い、それらを統合 し

て健康課題を抽出するという作業を行わなければなら

ない。そこでは、根拠となるデータやアセスメントの

関連を捉え、筋道立てて考えながら、健康課題の抽出

に結びつけていく必要がある。地域看護論演習では、

　このような作業をうまく進行できないグループが多 く

みられた。そのため、前述の項 目に理解度の低い回答

が集中したのではないかと考えられる。

2)実 習後の理解度にっいて

　 実習後には、地区診断方法の理解状況 について問う

　6項 目すべての項目において、理解度が高 くなった。

統計的にも、実習前に比べて実習後の理解状況は有意

に高 くなっている。

　 地域看護論演習では、地域診断の情報源は行政機関

から出されている統計資料などが主であった。一方実

習では、保健福祉事業への参加、健康教育の企画立案

　と実施、家庭訪問、そ して地区踏査 と様々な場面か ら

情報を得 ることができる。また、地域診断をすすめる

プロセスにおいて、実習先の保健師活動や住民の生活

に直に接することにより、新たな気づきや問題意識を

　もって取 り組むことができる。 このような実習による

体験が、地域診断の理解状況の促進にっながったので

はないかと考える。
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3)地 域診断方法の理解の促進に向けて

　 上記1)お よび2)で 述べたように、調査の結果か

　ら、実習を体験することによって、地域診断の意義や

過程、方法などにっいて、学生の理解が促進されるこ

とが示唆された。座学中心の講義や限られた資料をも

　とに行う演習に比べて、住民が生活 し、保健師が活動

する実習地域に出向き、地域の状況を見聞することに

より、学内の学習で得た知識の理解が促進されるのは、

いわば当然のことといえる。

　　このような地域診断方法の理解に与える実習の効果

を、 さらに有効なものにするために、以下の2点 を検

討 した。

(1)今 回理解度がやや低い者の割合が最も多か った項

　　目は、⑥地区踏査(地 域をみること)の 視点がわかっ

　　た、であった。これにっいては、地区踏査の意義や

　 視点を講義 ・演習でより具体的に伝えていく工夫が

　 必要であると考える。

(2)次 いで理解度がやや低い者の割合が比較的多か っ

　　た項目は、②地域診断の方法 ・プロセスがわかった、

　 ⑤対象地域とその分析を統合 し健康課題を導 くこと

　 ができた、であった。 これらにっいては、様々な情

　 報の優先度を見極め、必要な情報を取捨選択する方

　 法について具体的に伝える必要があると考える。そ

　　して、得られた情報をアセスメントし統合する思考

　 過程を促すために、アセスメント結果の関連性を検

　 討する方法の指導と、その時間を十分に確保するな

　　どの工夫が、地域看護論演習および地域看護論実習

　　において必要であると考える。

(3)地 域看護論実習における地域診断の実践により、

　 地域診断は①地域保健活動(特 に行政)に おける保

　 健福祉施策の根拠となるものであること、②地域保

　 健活動で展開するPDCAサ イクルの根幹 となる要素

　 であること、を認識させるねらいがある。実習終了

　 後の学生の自己評価 を参照すると、「(地 域診断を

　　とお して)健 康ニーズを解決するための施策化の必

　 要性について理解できたか」 は約50%の 学生が"よ

　　く理解できた"と評価 していた。「地域保健活動の展

　 開過程の理解」 にっいては"よく理解できた"と評価

　　した学生は約30%で あった。 このことか ら、今回の

　 調査のような地域診断の具体的手法に焦点をあてた

　 理解度の評価だけではなく、本来の地域診断の意義

　 を幅広 くとらえた観点での理解度の確認が必要であ

　　ると考える。

2.コ ミュニティ ・アズパー トナー ・モデルの各構成要

素に基づいた対象地域の理解度

1)実 習前の理解度にっいて

　 実習前の理解度が高い者の割合が多い項目は、1位
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②地域の 「人口統計(人 口構成など)」の特徴がわかっ

た、2位 ③地域の 「生活習慣」の特徴がわかった、3

位⑤地域の 「物理的環境」の特徴がわかった、4位 ④

地域の 「安全と交通」の特徴がわかった、であった。

　　これらの項目は、実習前の地域看護論演習において

使用 した資料(行 政が発行する地域概況を示す資料、

統計資料、および健康づ くり計画など)か ら、基本的

な情報を得られるものである。対象地区の 「人口統計」

「生活習慣」「物理的環境」「安全と交通」にっいては、

　このような資料か ら、ある程度まとまった情報を得る

　ことが可能であったため、「そう思 う」「まあそう思う」

　と回答 した者が多かったのではないかと推察 される。

　 一方、実習前の理解度が低い者の割合が多い項目は、

　1位 ⑩地域の 「コミュニケーション」の特徴がわかっ

た、2位 ④地域の 「価値観や信条」の特徴がわかった、

　3位 ⑫地域の 「レクリエーション」の特徴がわかった、

　4位 ⑪地域の 「教育」の特徴がわかった、であった。

　　これらの項目は、地域看護論演習で使用 した行政の

統計資料などに掲載されている情報が少ないものであ

　る。実習前の段階で、理解度が低いことは、認めざる

を得ないと考え られる。

2)実 習後の理解度にっいて

　 実習後において、理解度が高い者が90%以 上を占め

た項 目は、②地域の 「人口統計(人 口構成など)」 の

特徴がわかった、⑤地域の 「物理的環境」の特徴がわ

かった、①地域の 「歴史」の特徴がわかった、⑧地域

の 「生活習慣」の特徴がわか った、地域の 「安全と交

通」の特徴がわかった、である。

　 一方、実習後において、理解度が低い者が占める割

合が、他項 目と比べて、やや多いとみ られた項目は、

⑦地域の 「経済」の特徴がわか った、④地域の 「価値

観や信条」の特徴がわかった、④地域の 「政治や行政」

の特徴がわかった、であった。

　　これ らにっいては、次項3)と 併せて考察を行 う。

3)実 習前後の理解度の変化にっいて

　　コミュニティ ・アズ ・パー トナーモデルの各構成要

素に基づいた対象地域の理解度にっいては、⑧地域の

「生活習慣」の特徴がわかった の項 目を除いて、実習

前から実習後の理解度の変化が、有意にプラスに転 じ

ていたQ

(1)実 習後に理解度がプラスに転 じた項 目について

　　 実習前から実習後の評価がプラスに変化 した者の

　 割合が多い(50%以 上)項 目は、1位 ⑩地域の 「コ

　　ミュニケーション」の特徴がわかった、2位 ⑫地域

　　の 「レクリエーション」の特徴がわかった、3位 ⑨

　 地域の 「政治や行政」の特徴がわかった、4位 ⑪地

　 域の 「教育」の特徴がわか った、5位 ④地域の 「価

　 値観や信条」の特徴がわか った、6位 ⑧地域の 「安
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　全 と交通」の特徴がわかった、であった。 これ らの、

　地域の 「コミュニケーション」「レク リエーション」

　「政治や行政」「教育」「価値観や信条」「安全と交通」

　 といった項目は、実習前に既存の統計資料や行政が

　発行する資料では、情報量が少な く実態が把握 しに

　 くい項目である。「レクリエーション」「コミュニケー

　 ション」「価値観や信条」「安全と交通」にっいては、

　実習における地区踏査 ・保健福祉事業への参加 ・健

　康教育の企画と実施などの場面をとお して、理解 し

　たという実感を持っことができる。 また、「政治や

　行政」「教育」といった項 目は、実習前にはイメー

　 ジしにくい項目であるが、実習において、実習施設

　における組織体系、行政機関としての位置づけ、そ

　 して関係機関との連携などを学ぶことか ら理解が進

　んだのではないかと考える。

(2)理 解度に変化が無かった項 目について

　　実習前と実習後の理解度の変化が無 く、評価が同

　等であった者が約50%認 められ、他の項目に比べて

　多かったのは、1位 ①地域の 「歴史」の特徴がわかっ

　た、2位 ②地域の 「人口統計(人 口構成など)」が

　わかった、3位 ③地域の 「生活習慣」の特徴がわかっ

　た、4位 ⑤地域の 「物理的環境」の特徴がわかった、

　であった。これ らの項目は、実習前、実習後ともに

　理解度が高い者が占める割合が多 い項目であった。

　 したがって、これ らの項目は、決 して理解度が低い

　わけではないが、実習後のより一層深い理解につな

　がっていないとも考え られる。特に、「生活習慣」

　「物理的環境」 の項 目については、実習地域に出向

　 くことによって初めて把握することができる情報が

　多いと予想 していた項目である。実習前に資料等か

　 ら把握 しアセスメントしたことに満足するのではな

　 く、地域に生活する人々の様子をさまざまな視点か

　 ら捉えていくことができるような、指導上の工夫が

　必要である。例えば、'地域の歴史的 ・文化的背景

　 と食習慣"、"地域の地理的な状況と住民の健康状態

　 "、"地域の特徴的な産業 と住民の労働状況"な どの

　視点から住民の生活実態を捉えることを、具体的に

　教授する必要があると考える。

(3)実 習後に理解度がマイナスに転 じた項目について

　実習前より実習後の方で理解度が低い者が認められ

　た項目で、 その割合が比較的多かった(1割 以上)

　項 目は、1位 ⑦地域 の 「経済」の特徴がわか った、

　 2位 ③地域の 「生活習慣」の特徴がわかった、3位

　⑧地域の 「安全と交通」の特徴がわかった、4位 ⑥

　地域の 「保健医療 と社会福祉」の特徴がわか った、

　であった。「経済」 にっいては、実習の中でも情報

　を得る機会や手段が少なく、 このような結果となる

　 ことは想定できた。地域の経済状況は、住民の健康
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　　との直接的な関連がとらえにくく、実習においても

　 経済状況の情報に接する機会が非常に少ないためで

　　あると考えられる。例えば地域の経済状況の悪化な

　　どは、生活上の格差、ひいては健康の格差にっなが

　　る可能性があるということなどを、具体的に伝えて

　　いく必要がある。

　　　また、「生活習慣」「保健医療 と社会福祉」にっい

　　ては、先の(2)に おける考察 と同様 に、実習前に

　　資料等から把握 しアセスメントしたことに満足する

　　のではな く、地域看護論実習をとおして、地域に生

　 活する人々の様子をさまざまな視点から捉えていく

　　ことができるように指導する必要がある。

4)コ ミュニティ ・アズ ・パー トナーモデルの各構成要

素に基づいた対象地域の理解の促進に向けて

　　コミュニティ ・アズ ・パー トナーモデルの各構成要

素に基づいた12項 目の質問か ら、対象地域の理解度を

確認 した。全体をとお しての理解度は概ね良好な状況

であったと考え られる。特に、実習後に理解度がプラ

スに変化 していることが確認でき、実習をとお して対

象地域に対する理解促進の効果があったといえる。

　　コミュニティ ・アズ ・パー トナーモデルを用いた地

域診断や地域診断学習の長所として、北園 ら(2002)
12)岩本 ら(2009)11)は

、情報収集 とそのアセスメント

に必要な領域が予め設定されていることを挙げている。

A大 学看護学部の地域診断の学習過程においても、コ

　ミュニティ ・アズ ・パー トナーモデルの各構成要素を

示すことで、情報の整理とアセスメントの枠組みが明

確になり、学生による地域診断の作業がよりスムーズ

にすすめられたのではないかと考える。その一方で、

岩本 ら(2009)11)は 、「各構成要素だけの情報を単独で

理解するのではな くて、それ らを統合 して地域の人々

の生活状況や特徴、健康にっいての理解を促す必要が

ある」 と述べている。 このことは、A大 学看護学部の

地域診断の学習において も同様のことがいえる。各構

成要素の実態相互の関連や、データと住民の生活実態

　との関連などを推測できる力量を、地域診断の学習過

程、特に地域看護論実習において育成する必要がある

　と考える。

V.結 　語

　A大 学看護学部68名 の学生を対象 として、 自己記入式

質問紙調査を実施 した。調査は、対象者に同一の質問内

容で、地域看護論実習前 ・実習後の2回 実施 した。調査

票の回収数は66名(回 収率97.0%)で あった。

　その結果、地域診断方法の理解度、およびコミュニティ・

アズ ・パー トナーモデルの各構成要素に基づいた対象地

域の理解度にっいて、実習をとおして概ね理解が進んで
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いることが確認された。

　理解が進んでいない項目については、情報をアセスメ

ントし、それらの関連性を検討できる力量、さらに生活

実態 との関連性を推測できる力量を、地域診断の学習過

程、特に地域看護論実習において育成する必要性が示唆

された。

　本研究の限界と課題 として以下のことが考え られ る。

(1)実 習前の地域看護論演習の対象 とした地域と、実習

　中に対象とした地域が同一ではない。

(2>実 習はグループごとに対象地域が異なり、その規模

　 も環境もさまざまである。

(3>コ ミュニティ ・アズ ・パー トナーモデルの各構成要

　素の意味や把握すべき内容にっいての基本的な理解度

　のベースラインが、学生 ごとに様々である可能性があ

　 る。

(4)地 域診断の具体的手法の理解度だけではな く、地域

　保健活動の展開過程における地域診断の意義について

　の理解度を確認 し、地域診断の学習にフィー ドバ ック

　させる必要がある。

　今後は上記の課題を考慮 した上で、より有効な地域診

断の学習方法にっいて検討をすすめていきたい。
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