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要旨

本研究の目的は、終末期看護における看護師の困難感に関する国内の文献の動向を把握し、困難感の内容を明らかにすることで

ある。文献は、医学中央雑誌Web版を用いて検索し、2015年から2020年（検索日2020年11月26日）までに掲載された文献より、

研究目的に合致すると確認した28件を研究対象とした。その結果、看護師の困難に影響する要因として、1）ケアに影響を与える

看護師個人の要因、2）患者・医療者との関係に起因する要因の2つに大別された。結果から、看護師は悲嘆する患者や家族を支

援するなかで、自身の感情マネジメントをすることに困難を抱いていることが捉えられた。今後、看護師自身が終末期の患者や家

族の看護をする中で得る感情や課題に向き合うことができるよう、継続的な支援が求められると考える。

Abstract
This study purposed to understand the literature trends regarding the distress experienced by nurses during End-

of-Life care and to clarify the significance of this stress. A literature search was performed using the ICHUSHI web 
and, among articles published from 2015 to 2020 (search date: November 26, 2020), 28 articles deemed suitable for 
the research purpose were selected as subjects. Consequently, the issues experienced by nurses were classified into 
the following two categories: 1) factors attributable to the nurses themselves, and 2) factors attributable to relationships 
with patients and medical care providers. The results revealed that nurses experienced difficulty in managing their 
emotions while providing support to grieving patients and their families. Therefore, continuous support to the nurses 
is required to enable them to deal with the emotional challenges they face while caring for patients and their families 
during End-of-Life care.
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1. はじめに

我が国の高齢化社会は、多死社会という新たな

局面へ入り、人生の最終段階における医療体制の

整備が進められている。2011年のデータによる

と、医療機関の看取りのうち、ホスピスや緩和

ケア病棟での看取りは全体の10%程度にとどま

り、ほとんどは急性期病棟等の一般病棟にて行

われている（佐藤 他 2013）。医療機関や福祉施設

等における看取りは年々増加し、2018年には全

体の86.3%を占めている（厚生労働省 2020）。内

閣府（2019）の「最期を迎えたい場所」に関する調

査結果によると、最も希望が高かったのは自宅

（51.0%）である。終末期の迎え方は、患者の意思

決定が尊重されるよう、選択の幅についても広が

りつつあるものの、患者の全ての意思を尊重する

には難しい現状である。このような現状から、看

護師が看取りを含む終末期ケアに従事する機会に

ついて、今後も増えていくことが予測される。そ

して、終末期看護においては、携わる看護師のケ

アへの重圧や無力感、患者・家族への関わりづら

さ（坂下 2017, 関根 他 2016）、また、看護師のス
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トレスによるバーンアウトについて報告されてい

る（Septarina et al 2017）。このように、さまざま

な支援や政策が整備されているが、終末期看護に

携わる看護師の困難感は未だ強く、現場に即した

更なる支援を求められていることについて考えら

れる。また、終末期看護において、看護師の困難

感の内容やその影響要因についての報告は少ない。

終末期看護を実践する看護師にとって、より実践

的で活用可能な支援を検討することが必要である。

そこで、まず看護師の終末期看護における困難感

に影響する要因について、国内の研究動向から把

握する必要があると考えた。

2. 研究目的

本研究の目的は、終末期の看護における看護師

の困難感に関する国内の文献の動向を把握し、困

難感の内容を明らかにすることである。

3. 研究意義

終末期看護における看護師の困難感に関する過

去の文献を概観し、再考することで、今後の看護

実践の参考資料とすることである。

4. 研究方法

4. 1 対象文献の抽出

文献は医学中央雑誌Web版Ver.5により、2015
年から2020年（検索日2020年11月26日）に掲載

された研究論文を「原著論文」「本文あり」に絞り

込み検索した。検索キーワードは、「終末期orター

ミナルケアand看護師and困難」とし、128件の文

献が抽出された。これらの文献を精読し、終末期

の看護における看護師の困難感に関する研究論文

であるか否かを検討し、看護師の役割や認識、学

び等、困難感に焦点が置かれていないものや事

例・取り組み報告、文献検討、意識調査、教育支

援、呼吸困難に関する論文等は除外し21件を研

究対象とした。

4. 2 分析方法

対象となる文献から、まず終末期の看護におけ

る看護師の困難感を生み出す内容の分析を2名で

行った。次に、各文献における困難感の内容を類

似性により分類した。困難感の内容について大カ

テゴリ、小カテゴリで示す。分析過程において、

終末期がん看護・緩和ケア実践経験者1名と、精

神看護実践経験者2名の計3名の研究者による検

討を重ね、カテゴリが看護師の困難感の内容を明

確に示していると研究者らの意見が一致し、説明

ができるまで議論を繰り返した。また、結果の記

述は、原則として先行研究の記述をそのまま生か

すように努めた。

4. 3 倫理的配慮

本研究では、文献の使用において出典を明らか

にし、著作権を遵守し実施した。

5. 結果

研究対象とした21件の文献について、質的研

究10件、量的研究9件、介入研究2件、医療機関

を対象とした研究は17件、在宅・福祉施設を対

象とした研究は4件抽出された。21件の文献の内

容について表1に示す。これらの文献から、終末

期看護における看護師の困難感の内容について

13のコードが抽出された。ここから、終末期看

護における看護師の困難感の要因として、2の大

カテゴリ、4の小カテゴリに分類された。終末期

看護における看護師の困難感の要因は1）ケアに

影響を与える看護師個人の要因と、2）患者・医

療者との関係に起因する要因の2つに大別された。

カテゴリの一覧と詳しい内容について表2に示す。

表2（）内の数字はデータ数を示す。

5. 1 ケアに影響を与える看護師個人の要因

この要因は、1）終末期の支援に起因した要因、

2）看護師個人に起因する心理的な要因の視点か

ら分類された。

5. 1. 1 終末期の支援に起因した要因

20件の文献に記載があり、1）病状や予後の認

識の支援、2）悲嘆の過程に寄り添う支援、3）意

思決定のタイミング、4）援助時間や療養環境の

確保、の4つの視点から捉えられた。1）は、患者

や家族が現状について認識をしていない場合の伝

える内容の戸惑い、2）は、患者との関係において、

衝撃を受けている患者や家族の心の変化に寄り添

うことの辛さや看取りの支援の難しさ、3）は、患

者の意思表出を受け取る術がないことや家族に対

して今後の希望を確認することの躊躇、4）は、出

来る限り患者や家族と向き合いたい気持ちと業務

調整の難しさ、療養環境の物理的調整の難しさに

ついて示されていた。
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表1. 分析対象の文献一覧

 

文文献献

ＩＩＤＤ
著著者者名名 出出版版年年 研研究究方方法法

研研究究対対象象

（（人人数数））
勤勤務務場場所所 各各文文献献かからら読読みみ取取れれたた看看護護師師のの困困難難感感のの概概要要

小小林林　　他他 質質的的研研究究 看看護護師師1111名名 消消化化器器内内科科
終終末末期期患患者者のの看看取取りりにに関関すするるケケアアににつついいてて、、看看護護師師はは死死にに対対すするる恐恐怖怖感感やや家家族族のの

支支援援にに対対すするる困困難難感感をを抱抱いいてていいたた。。

小小倉倉　　他他 質質的的研研究究 看看護護師師1111名名 急急性性期期小小児児病病棟棟
急急性性期期総総合合病病院院小小児児病病棟棟看看護護師師がが終終末末期期看看護護でで感感じじるる困困難難感感はは、、家家族族ととかかかかわわるる

ここととのの難難ししささ、、環環境境要要因因、、他他職職種種連連携携にに関関すするる内内容容ででああっったた。。

和和田田　　他他 質質的的研研究究 看看護護師師55名名 循循環環器器病病棟棟

成成人人期期終終末末期期心心不不全全患患者者ととののかかかかわわりりのの中中でで、、循循環環器器病病棟棟看看護護師師はは、、終終末末期期心心不不

全全にに対対すするる困困難難感感やや、、かかかかわわりりのの難難ししささ、、悲悲嘆嘆ププロロセセススへへのの介介入入のの難難ししささななどどのの

困困難難感感をを得得てていいたた。。

西西開開地地・・

吉吉本本
質質的的研研究究 看看護護師師88名名

救救急急・・集集中中治治療療

領領域域

救救急急・・集集中中治治療療領領域域にに勤勤務務すするる看看護護師師はは、、家家族族をを含含むむ他他職職種種ととのの連連携携やや、、家家族族支支

援援環環境境、、患患者者・・家家族族にに対対すするるケケアアにに意意味味をを見見出出せせなないいここととにに対対しし、、困困難難感感をを抱抱いい

てていいたた。。

宮宮﨑﨑　　他他 質質的的研研究究 看看護護師師44名名 急急性性期期一一般般病病棟棟
急急性性期期病病院院のの一一般般病病棟棟にに勤勤務務すするる看看護護師師はは、、ががんん終終末末期期看看護護ににおおいいてて、、患患者者ととのの

ココミミュュニニケケーーシショョンンやや負負のの感感情情をを抱抱くくここととににつついいてて、、困困難難感感をを抱抱いいてていいたた。。

坪坪井井・・

増増田田
質質的的研研究究 看看護護師師66名名 急急性性期期総総合合病病院院

終終末末期期のの慢慢性性期期心心不不全全患患者者ををケケアアすするる看看護護師師のの困困難難感感ににはは、、医医師師ととのの情情報報共共有有やや

知知識識・・技技術術のの不不足足、、患患者者・・家家族族ととののココミミュュニニケケーーシショョンンにに関関すするるももののががああっったた。。

坂坂下下 質質的的研研究究 看看護護師師1166名名 一一般般病病棟棟
一一般般病病棟棟でで終終末末期期ががんん患患者者ににかかかかわわるる若若手手看看護護師師はは、、死死へへのの恐恐怖怖やや無無力力感感ななどどのの

心心理理的的なな要要因因にに関関すするる困困難難感感をを抱抱いいてていいたた。。

関関根根　　他他 質質的的研研究究 看看護護師師66名名
一一般般病病棟棟((内内科科・・

眼眼科科・・口口腔腔外外科科））

混混合合病病棟棟にに勤勤務務すするる看看護護師師のの終終末末期期看看護護にに対対すするる困困難難感感ににはは、、療療育育環環境境のの問問題題

やや、、患患者者・・家家族族へへののかかかかわわりりづづららささ、、他他職職種種間間ででのの方方針針のの統統一一のの難難ししささななどどがが

ああっったた。。

井井上上　　他他 量量的的研研究究 看看護護師師2255名名 緩緩和和ケケアア病病棟棟

緩緩和和ケケアア病病棟棟ににおおけけるる看看護護師師のの困困難難感感ににはは、、知知識識・・技技術術のの不不足足をを感感じじてていいるるこことと

やや、、患患者者・・家家族族ととののココミミュュンンケケーーシショョンン、、他他職職種種ととのの連連携携・・協協力力ににつついいててのの特特徴徴

ががみみらられれたた。。

越越野野　　他他 量量的的研研究究 看看護護師師668888名名
一一般般病病棟棟

（（1155診診療療科科））

大大学学病病院院のの看看護護師師のの緩緩和和ケケアアにに関関すするる困困難難感感ににはは、、患患者者・・家家族族ととののココミミュュニニケケーー

シショョンンやや、、他他職職種種連連携携にに関関すするるももののががああっったた。。

平平松松　　他他 量量的的研研究究 看看護護師師2222名名 一一般般病病棟棟
一一般般病病棟棟でで終終末末期期看看護護にに従従事事すするる看看護護師師はは、、患患者者・・家家族族やや他他職職種種ととのの連連携携、、環環境境

要要因因、、知知識識・・ススキキルルのの不不足足ななどどににつついいててのの困困難難感感をを抱抱いいてていいたた。。

浅浅野野　　他他 量量的的研研究究 看看護護師師110011名名 一一般般病病棟棟

一一般般病病棟棟にに勤勤務務すするる新新卒卒看看護護師師はは、、終終末末期期ががんん患患者者のの看看取取りりケケアアににつついいてて、、患患

者者・・家家族族ととののココミミュュニニケケーーシショョンンやや、、死死にに対対すするる恐恐怖怖・・不不安安ににつついいててのの困困難難感感がが

ああっったた。。

森森山山　　他他 量量的的研研究究 看看護護師師111166名名 急急性性期期病病院院

急急性性期期病病院院でで終終末末期期ががんん看看護護にに携携わわるる看看護護師師はは、、医医療療職職ととのの連連携携・・協協力力にに関関すするる

困困難難感感がが高高かかっったた。。経経験験年年数数がが44年年以以下下のの看看護護師師はは、、社社会会的的ススキキルルがが低低いいほほどど、、知知

識識・・技技術術、、看看取取りり、、自自分分自自身身のの問問題題へへのの困困難難感感がが高高かかっったた。。

大大石石　　他他 量量的的研研究究 看看護護師師229955名名 一一般般病病棟棟
一一般般病病棟棟でで終終末末期期ががんん患患者者ののケケアアにに携携わわるる看看護護師師はは、、患患者者・・家家族族をを含含めめたたチチーームム

ととししててのの連連携携・・協協力力やや、、自自己己のの知知識識・・技技術術ななどどにに対対ししててのの困困難難感感をを抱抱いいてていいたた。。

宮宮崎崎　　他他 量量的的研研究究 看看護護師師2288名名
IICCUUにに勤勤務務すするる看看護護師師のの終終末末期期医医療療にに対対すするる困困難難感感ににはは、、治治療療方方針針がが明明確確ででなないいここ

ととやや患患者者のの意意思思確確認認ががででききなないい現現状状ななどどがが関関連連ししてていいたた。。

大大方方　　他他 介介入入研研究究 看看護護師師1166名名
急急性性期期病病院院

（（ががんん拠拠点点病病院院））

終終末末期期のの看看護護経経験験がが少少なないい看看護護師師はは、、技技術術・・知知識識面面、、看看護護師師間間ででのの協協力力・・連連携携、、

チチーームムととししててのの協協力力・・連連携携ななどどにに困困難難感感をを抱抱いいてていいたた。。

漆漆畑畑　　他他 介介入入研研究究 看看護護師師2200名名 消消化化器器内内科科病病棟棟
終終末末期期ががんん患患者者ににかかかかわわるる看看護護師師ににはは、、終終末末期期のの患患者者ととかかかかわわるるここととのの困困難難やや意意

思思決決定定支支援援にに関関すするる困困難難感感ななどどががああっったた。。

丸丸山山・・

太太湯湯
質質的的研研究究

福福祉祉施施設設看看護護師師

1122名名

介介護護老老人人

保保健健施施設設

介介護護老老人人保保健健施施設設ででタターーミミナナルルケケアアをを実実践践すするる看看護護師師はは、、環環境境要要因因、、状状況況判判断断、、

家家族族ととのの連連携携、、他他職職種種連連携携にに関関すするる困困難難感感をを抱抱いいてていいたた。。

岡岡本本・・

平平松松
質質的的研研究究

訪訪問問看看護護師師

1133名名
訪訪問問看看護護

在在宅宅終終末末期期ががんん患患者者をを支支援援すするる訪訪問問看看護護師師はは、、患患者者・・家家族族へへのの病病状状理理解解やや死死のの受受

容容へへののかかかかわわりり、、支支援援環環境境、、看看護護師師自自身身ののつつららささななどどのの困困難難感感をを抱抱いいてていいたた。。

花花里里・・

芦芦谷谷
量量的的研研究究

訪訪問問看看護護師師

7722名名
訪訪問問看看護護

終終末末期期ケケアアににおおけけるる訪訪問問看看護護師師のの困困難難感感はは、、他他職職種種ととのの連連携携、、家家族族へへのの支支援援、、知知

識識・・技技術術にに関関すするるももののででああっったた。。

高高橋橋　　他他 量量的的研研究究
訪訪問問看看護護師師

113333名名
訪訪問問看看護護

在在宅宅療療養養高高齢齢者者のの終終末末期期医医療療にに携携わわるる訪訪問問看看護護師師はは、、他他職職種種ととのの情情報報共共有有、、患患

者者・・家家族族のの意意思思決決定定支支援援、、家家族族へへのの支支援援にに対対ししてて困困難難感感をを抱抱いいてていいたた。。

医医

療療

機機

関関

在在

宅宅

・・

福福

祉祉

施施

設設
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5. 1. 2 看護師個人に起因する心理的な要因

18件の文献で記載があり、1）自信のなさ、2）
死への恐怖、3）感情マネジメント、の3つの視点

から捉えられた。1）は、自分の持っている知識や

技術に確信が持てず、また周囲に補強してもらう

ことも難しい状態にあること、2）は、看護師とし

て介入の必要性は理解しながらも恐怖心や避けた

い思いから患者に関わることの難しさ、3）は、患

者と向き合う際の精神的な辛さや後悔など気持ち

を切り替えることの難しさについて示されていた。

5. 2 患者・医療者との関係に起因する要因

この要因は、更に、1）関係調整（医療者間）、2）
関係調整（患者や家族）の視点から分類された。

5. 2. 1 関係調整 （医療者間）

18件の文献に記載があり、1）情報共有、2）社

会資源のサポート、3）患者–医師関係の調整、4）
看護観の相違の4つの視点から捉えられた。1）は、

医師との関係における患者や家族への告知・説明

依頼の難しさや看護師のアセスメントや判断と医

師の判断との調整の難しさ、2）は、衣食住などの

資源が困窮している患者とソーシャルサポートの

連携の難しさ、3）は、患者–医師との関係におけ

る疎外感や医師の態度への困惑、4）は、同職種で

も看護観の違いから方向性を統一することの難し

さについて示されていた。

5. 2. 2 関係調整 （患者や家族）

6件の文献で記載があり、1）患者–家族関係の

調整、2)患者以外の家族間の調整、の2つの視点

から捉えられた。1）は、患者本人と家族との意見

を調整することの難しさ、2）は、患者以外の家族

間の意見調整の難しさについて示されていた。

6. 考察

6. 1 終末期看護に影響を与える看護師の困難感とそ

の要因

終末期看護における困難感の分析結果から、困

難感の要因とその構造について考察された（図

1）。 まず、患者・医療者との関係に起因する要

因について、終末期看護を行う看護師には、通常

業務に加え意思決定支援や家族間の調整、家族の

表2. 終末期看護における看護師の困難感の分類

 

大大カカテテゴゴリリ 小小カカテテゴゴリリ 看看護護師師のの困困難難のの内内容容 記記述述さされれてていいたた文文献献NNoo..

病病状状やや予予後後のの認認識識のの支支援援

悲悲嘆嘆のの過過程程にに寄寄りり添添うう支支援援

意意思思決決定定ののタタイイミミンンググ

援援助助時時間間やや療療養養環環境境のの確確保保

自自信信ののななささ

死死へへのの恐恐怖怖

感感情情ママネネジジメメンントト

情情報報共共有有

社社会会資資源源ののササポポーートト

患患者者ーー医医師師関関係係のの調調整整

看看護護観観のの相相違違

患患者者ーー家家族族関関係係のの調調整整

患患者者以以外外のの家家族族間間のの調調整整

文文献献数数((件件数数))

※「看護師の困難の内容」の文献数と小カテゴリの合計数が異なるのは1つの文献で複数の記述があるため

※※（ ）の数字はデータ数を示す

終終末末期期のの支支援援にに

起起因因ししたた要要因因((44))

看看護護師師個個人人にに起起因因すするる

心心理理的的なな要要因因((33))

ケケアアにに影影響響をを与与ええるる

看看護護師師個個人人のの要要因因((22))

患患者者・・医医療療者者ととのの

関関係係にに起起因因すするる要要因因

関関係係調調整整

（（医医療療者者間間））((44))

関関係係調調整整

（（患患者者やや家家族族））((22))
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精神的サポートなどの役割が求められている（坂

本 2017）。結果から、関係調整に関する内容は多

く伺え、職種間での優先事項や治療方針の違い、

家族を含む情報共有の時間の確保が難しいことが

わかる。すなわち看護師は、今後の方針について

不明確なまま日々のケアに臨んでいる状態につい

て推察された。次に、困難感に関わる個人的な

要因として、心理的要因について強く考えられた。

終末期にある患者や家族は、「死」に直面してお

り、危機的状況に瀕している。キューブラー・ロ

ス（1971）は、5段階の死の受容過程において、怒

りや否認の過程をたどることを述べているように、

患者や家族の感情は大きく揺れ動き、時に現状を

嘆き、攻撃的な姿勢を占めることも想像できる。

看護師は、患者の身近でケアを提供する存在とし

て、大きく揺れ動く患者の心の波に寄り添ってい

る。その中で、看護師は知識や技術に対して自信

をもてないこと（平松 他 2018, 大方 他 2019, 大石 
他 2016）による不安や、看護師自身も「死」に対す

る恐怖感（小林 他 2020）を感じている。このよう

に、看護師は不安や恐怖感を抱きながら看護を実

践しており、その中で無力感を経験していると考

えられた。すなわち、看護師は目の前の患者に対

して戸惑いや迷いを抱えつつ、日々、患者・家族

に向き合っていると考えられた。

図1. 終末期看護ケアに携わる看護師の困難感の要因
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6. 2 終末期看護における看護師への支援の課題

現在、終末期看護に携わる看護師の支援には、

多くの学習機会の提供や資格の整備がなされてい

る。がん関連の認定・専門看護師は徐々に増加傾

向であり（日本看護協会2020）、患者支援やカン

ファレンス等の充実が図られている。しかし、終

末期患者全てのケースに認定・専門看護師が関わ

ることは難しく、急性期病棟等病棟の特徴によっ

ては認定・専門看護師の整備や介入が困難な場合

も存在する。更には、患者の今後の方針について

決定をするまでに、時間がかかることも考えられ

る。病棟の特徴による忙しさも加わり、もどかし

い思いや無力感を強めていることが見えてきた。

岡田ら（2012）は、終末期看護に携わる看護師へ

の支援として、自分の看護を振り返ることやチー

ムメンバーの看護師と気持ちを共有することで戸

惑いを乗り越えていることを報告している。また、

感情共有の機会としてデスカンファレンスの有効

性については多くの報告がある（伊藤 他 2019）の
だが、自分の思いを十分に話す場とならない場合

もあり、カンファレンスを感情共有の機会として

活用されていない現状もある（和田 他 2019）。カ

ンファレンスを有効活用するためには、「終末期

の支援に起因する要因」については認定・専門看

護師の広域的な視点から現状把握すること、「看

護師個人に起因する心理的要因」については、自

己の感情を知覚し自己肯定感を得ることや、否定

的感情や恐怖感との対峙についてトレーニングの

機会など学習会や専門職交流の機会を活用してい

くことの必要性について考えられた。

今回の結果から、看護の提供場所が異なってい

ても、看護師の困難感の内容は共通している部分

が多く、死と向き合う危機的状況にある患者・家

族の意思決定を支える看護師の心理的負担を看護

師同士や医療チームで受容し、緩和・軽減する支

援の必要性が示唆された。

7. 本研究の限界と今後の課題

本研究では、文献検討のために、終末期におけ

る疾患や看護を提供する場、看護師の経験や資格、

教育背景については文献からは読み取れなかった

ものも多かった。それぞれの背景により困難感の

内容が異なる可能性は考えられるため、今後より

詳細な検討が必要である。

8. 結論

終末期看護における看護師の困難感に影響する

要因として、1）ケアに影響を与える看護師個人

の要因、2）患者・医療者との関係に起因する要因、

の2つに大別された。患者や家族に対する支援は

必要であり、加えて看護師自身が終末期の患者の

看護をする中で得る感情や課題に向き合うことが

できるよう、継続的な支援が必要であると考えら

れた。

利益相反

本研究に関する利益相反は存在しない。
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