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2．緩和ケアに関する看護師教育

はじめに

　基本的緩和ケアに従事する看護師に必要な知
識・技術，態度について系統的・包括的に教育す
るプログラムには，日本看護協会「がん医療に携
わる看護研修事業」（2013～2015 年度）1）におい
て作成された「看護師に対する緩和ケア教育プロ
グラム」と，特定非営利活動法人日本緩和医療学
会が事業の一環として行っている「The End-of-
Life Nursing Education Consor tium-Japan

（ELNEC-J）コアカリキュラム看護師教育プログ
ラム」2）の 2 つがある。
　本稿では，各プログラム作成の背景，目的，対
象・構成および指導者数・受講者数等の現況につ
いて解説する。

看護師に対する緩和ケア教育プログラ
ム（以下，教育プログラム）

1．教育プログラム作成の背景
　がん対策推進基本計画における重点課題の 1つ
として，「がんと診断された時からの緩和ケアの
推進」が掲げられており，それを実現していくに
は医師だけでなく看護師の緩和ケアに対する知識
や技術の充実が求められている。しかし，看護師
に対する教育の内容や体制が均一化されておら
ず，教育の質が担保されていないことから，日本
看護協会では 2013 年度より厚生労働省の委託で
「がん医療に携わる看護研修事業」を行った。本
事業の目標は次の 2つである。

①がん医療に携わる看護師向けの教育用テキスト
を作成し，緩和医療に関して広く情報を周知す
る。
②作成したテキストを用いて，がん看護専門看護
師やがん看護分野の認定看護師が，所属施設内で
一般看護師を緩和ケアについて一定水準を維持し
た緩和ケアリンクナースに育成するための「看護
師に対する緩和ケア教育の指導者研修」を行う。
　上記の目標を踏まえて，質の高い緩和ケアを提
供できるよう教育プログラムの作成と指導者研修
が実施された。

2．教育プログラムの目的
　教育プログラムの目的は，がんと診断された時
から質の高い緩和ケアを提供できるように，基本
的緩和ケアに従事する看護師に求められる役割を
理解し，「意思決定支援」「苦痛緩和」「専門家へ
の橋わたし・連携」を主軸としたコンピテンシー
を向上させることである（図 1）。また，教育プ
ログラムを学んだがん看護専門看護師およびがん
看護分野の認定看護師が，自施設や地域において
教育プログラムに基づく教育を展開できることで
ある。

3．教育プログラムの対象・構成
　教育プログラムの対象は，がんのすべての病期
における患者の主要なニーズに対応する一般看護
師から，がん患者の特定のニーズをアセスメント
して個別的なケアを提供する看護師までである。
加えて患者の必要に応じて専門的緩和ケアへとつ
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ないでいくことのできる能力の習得も目指してい
る。このため教育プログラムは，表 1に示した
ように 4つのモジュール（学習単位）より構成さ
れている。

4．教育プログラム指導者研修の普及状況
　指導者研修は 2013～2015 年度までの 3カ年で
延べ 13 回開催し，修了者は 1,622 名で，指導者

研修の対象となるがん看護専門看護師および認定
看護師の 35.3％（2015 年 1 月時点）が受講を修
了している。また，がん診療連携拠点病院からは
1,110 名が受講を修了し，2015 年度時点のがん診
療連携拠点病院 401 施設のうち 385 施設（96.0％）
において修了者が誕生している。本事業は 2015
年度で終了となったが，時代の変化に応じて最新
の知見に内容を更新していく必要性を鑑み，日本

図 1　基本的緩和ケアを担う看護師に求められる実践能力
日本看護協会 HP：平成 25 ～ 27 年度厚生労働省委託「がん医療に携わる看護研修事業」3カ年報告書─事業の成果と研修修了者の活
動事例．p13 より引用〔https://www.nurse.or.jp/home/publication/pdf/2016/ganiryo_all.pdf〕（last accessed Jan, 20, 2019）
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表 1　看護師に対する緩和ケア教育テキストの構成

第 1章
はじめに
1．看護師に対する緩和ケア教育プログラムの概要
2．基本的緩和ケアを担う看護師に求められる役割と必要な実践能力

第 2章

患者の意思決定支援
1．基本的コミュニケーションスキルの活用
2．がん患者の意思決定の実際
3．臨床で活用できる意思決定支援ツール

第 3章

苦痛緩和
1．全人的苦痛とは
2．がん患者に多くみられる苦痛症状
3．症状マネジメントの実際
4．包括的アセスメントの進め方

第 4章

専門家への橋渡し・連携
1．緩和ケアの専門家への橋渡し・連携の必要性と障壁の理解
2．リソースの効果的活用
3．多職種との効果的な情報共有とコミュニケーション
4．コンサルティとしての役割の理解

日本看護協会 HP：平成 25 ～ 27 年度厚生労働省委託「がん医療に携わる看護研修事業」3カ年報告書─事業の成果と研修修了者の活
動事例．p14 より一部改変引用〔https://www.nurse.or.jp/home/publication/pdf/2016/ganiryo_all.pdf〕（last accessed Jan. 20, 2019）
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2．緩和ケアに関する看護師教育

看護協会の編集協力のもと 2017 年 11 月に新たな
テキストが刊行されている 3）。

2．ELNEC-J コアカリキュラム看護師
教育プログラム（以下，ELNEC-J コア）

1．ELNEC-J コア開発の背景
　ELNECは，2000 年にアメリカ看護大学協会と
City of Hope National Medical Centerが共同して
設立した組織であり，end-of-life care（EOLケア）
や緩和ケアを提供する看護師に必要なコンピテン
シーを習得するための系統的なプログラムを開発
している。わが国では，2007～2009 年の厚生労
働科学研究補助金がん臨床研究事業として，
ELNEC-Core の日本語版を作成し，その後，
ELNEC-Jコアカリキュラム指導者養成プログラ
ムを開発した。2010 年からは日本緩和医療学会
教 育 研 修 委 員 会・ELNEC-J WPG（working 

practitioner group）・WG（working group）が指
導者研修を開始すると共に，2年ごとの指導者用
ガイドの改訂を行っている。

2．ELNEC-J コアの目的
　ELNEC-Jでは，EOLケアを「病いや老いなど
により，人が人生を終える時期に必要とされるケ
ア」と定義し，EOLケアを必要とするすべての
人々に療養の場を問わず，看護師が質の高いケア
を提供できるよう知識や技術を習得することを目
的としている。したがって，ELNEC-Jコア指導

者は，① EOLケアに携わるすべての看護師に向
けて，人々への質の高い EOLケアを提供できる
よう教育を行うこと，② EOLケアの実践者とし
て一般看護師のモデルとなる実践を行うこと，が
求められている。

3．ELNEC-J コアの対象・構成
　ELNEC-Jコアは EOLケアの質の向上を目指し
ていることから，日本看護協会版看護師のクリニ
カルラダーⅡ4）相当の一般看護師を対象としてい
る。具体的には，看護ケアの受け手や療養の場の
ニーズを自らの力で捉えて看護を実践し，かつケ
アの受け手の意向を看護に活かすことができる能
力を備えた看護師である。ELNEC-Jコアの内容
は，上述した看護師が質の高い EOLケアを提供
するに際して必要なコンピテンシーを教育する
ELNEC-Core9 モジュールと，わが国の高齢多死
社会を鑑みて独自に作成した「高齢者の EOLケ
ア」の計 10 モジュールから構成されている（表
2）。

4．ELNEC-J コアカリキュラム指導者養成プロ
グラムおよび看護師教育プログラムの普及状
況

　指導者養成プログラムは，前述したように日本
緩和医療学会が事業の一環として，年に 2回おも
に関東・関西で開催している。2018年 11月現在，
ELNEC-Jコア指導者は 1,962 名であり，その役
割に基づいて全国各地で ELNEC-Jコアを展開し

表 2　ELNEC-J コアカリキュラム看護師教育プログラムの構成

モジュール 1 エンド・オブ・ライフ・ケアにおける看護

モジュール 2 痛みのマネジメント

モジュール 3 症状マネジメント

モジュール 4 エンド・オブ・ライフ・ケアにおける倫理的配慮

モジュール 5 エンド・オブ・ライフ・ケアにおける文化への配慮

モジュール 6 コミュニケーション─患者の意思決定を支えるために

モジュール 7 喪失・悲嘆・死別

モジュール 8 臨死期のケア

モジュール 9 高齢者のエンド・オブ・ライフ・ケア（日本独自に追加）

モジュール 10 質の高いエンド・オブ・ライフ・ケア

 （ELNEC-Jコアカリキュラム指導者用ガイド 2018．イントロダクションより　一部改変引用）
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ている。2011～2017 年度の 7 年間で延べ 968 回
の ELNEC-Jコアが開催されており，受講修了者
は 29,336 名であり，EOLにある患者や家族それ
ぞれに応じた質の高い EOLケアの提供に寄与し
ている（図 2）。

今後の課題

　2つの系統的・包括的な基本的緩和ケアに関す
る教育プログラムが全国で展開されることによ
り，がんと診断された時からの緩和ケアを切れ目
なく提供するために必要な知識・技術を備えた看
護師が確実に増加しており，今後その活躍がます
ます期待されている。一方，本格的な高齢多死時
代に向かって，非がん疾患や老いをも含めた質の
高い緩和ケアや EOLケアの提供が急務であり，

現在それらの病いや老いを念頭においた
ELNEC-Jコアが展開されつつあり，その充実が
望まれる。
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図 2　ELNEC-J コアカリキュラム看護師教育プログラムの開催状況（2011 ～ 2017 年度）
 （第 20 回 ELNEC-Jコアカリキュラム指導者養成プログラム，イントロダクション　より引用）
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