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レベル毎の定義

基本的な看護⼿順に従い必要に応じ助
⾔を得て看護を実践する

標準的な看護計画に基づき⾃⽴して看
護を実践する

ケアの受け⼿に合う個別的な看護を実
践する

幅広い視野で予測的判断を持ち看護を
実践する

より複雑な状況において、ケアの受け
⼿にとっての最適な⼿段を選択しＱＯ
Ｌを⾼めるための看護を実践する

レベル毎の⽬標
助⾔を得てケアの受け⼿や状況(場)の
ニーズをとらえる

ケアの受け⼿や状況(場)のニーズをと
らえる

ケアの受け⼿や状況(場)の特性をふま
えたニーズをとらえる

ケアの受け⼿や状況(場)を統合しニー
ズをとらえる

ケアの受け⼿や状況(場)の関連や意味
をふまえニーズをとらえる

【⾏動⽬標】

・助⾔を受けながらケアの受け⼿に必
要な⾝体的、精神的、社会的、スピル
チュアルな側⾯からに必要な情報収集
が出来る
・ケアの受け⼿の状況から緊急度をと
らえることができる

・⾃⽴してケアの受け⼿に必要な⾝体
的、精神的、社会的、スピルチュアル
な側⾯からに必要な情報収集が出来る
・得られた情報をもとに、ケアの受け
⼿の全体像としての課題をとらえるこ
とができる

・ケアの受け⼿に必要な⾝体的、精神
的、社会的、スピルチュアルな側⾯か
ら個別性をふまえ必要な情報収集がで
きる
・得られた情報から優先度の⾼いニー
ズをとらえることができる

・予測的な状況判断のもと⾝体的、精
神的、社会的、スピルチュアルな側⾯
からに必要な情報収集ができる
・意図的に収集した情報を統合し、
ニーズをとらえることができる

・複雑な状況を把握し、ケアの受け⼿
を取り巻く多様な状況やニーズの情報
収集ができる
・ケアの受け⼿や周囲の⼈々の価値観
に応じた判断ができる

実践例

・助⾔を受けながら、診療記録上の情
報を確認し、患者の訴えや観察をもと
に⾝体的、精神的、社会的、スピル
チュアルな側⾯から必要な情報収集を
する。
⾝体的側⾯については患者の状態に合
わせてバイタルサイン等の観察をし、
基本的なフィジカルアセスメントを⾏
う。スピルチュアルな側⾯について
は、治療についての考え⽅等の情報を
得る。
・患者やIVRの状況から緊急度をとら
え、助⾔を受けながら緊急度に応じた
観察をし、必要な情報を得る。例え
ば、致死的不整脈や意識障害など⽣命
の危機に関わる緊急性のある異常を発
⾒できる。

・⾃⽴して、診療記録や申し送り、患
者の訴えや観察を基に⾝体的、精神
的、社会的、スピルチュアルな側⾯か
らIVRに必要な情報収集をする。例え
ば⾝体的側⾯については、⾃⽴して、
患者の状態に合わせてバイタルサイン
等の観察をし、フィジカルアセスメン
トを⾏う。
・診療記録など決められた枠組みに
沿った内容について、多職種から情報
収集を⾏う。

・診療記録や申し送りの他、多職種か
らもIVRに関連した情報収集を⾏う。
・IVRが患者・家族(または患者を取り
巻く⼈々)にどのような影響を及ぼすか
を考えながら、必要な情報を得る。
・正確なフィジカルアセスメンができ
る。
・情報収集をもとに、⾝体的、精神
的、社会的、スピルチュアルな側⾯か
ら統合的に患者をとらえ、優先度の⾼
いニーズをとらえる。
・IVRの術式に合わせて、標準的な観
察項⽬に沿った観察が出来るだけでな
く、各項⽬について観察する意味と観
察項⽬間の関連を理解し患者の個別性
を加味し、必要に応じて観察項⽬を追
加したり、異常値の出現時に対処がで
きる。

・患者の疾患の予後や退院後の⽣活等
を予測し、必要な情報収集をする。例
えば、患者に対し、疾患の予後とIVR
による影響や退院後の⽣活を予測した
上で、患者の家庭での役割、仕事の内
容、疾患に対する思い等を意図的に焦
点化して確認し、収集した情報を統合
してニーズをとらえることができる。
・正確なフィジカルアセスメントだけ
でなく、患者の状況の原因までを予測
し捉えることができる。例えば、IVR
の術式や治療部位、既往疾患、患者か
らの訴え等から、原因を想定して患者
の体内で起こって⼊る現象を考えなが
ら、意図的に観察し、アセスメントが
できる。

・複眼的な視点から迅速に患者の状況
をとらえて判断し、複雑な状況や多様
なニーズをとらえ、必要な介⼊を判断
できる。
・患者に対し、疾患の予後とIVRの影
響や退院後の⽣活を予測した上で、患
者を取り巻く多様な⼈々が持つ情報の
重要性を理解し、情報収集して、患
者・家族(または患者を取り巻く⼈々)
の価値観とすり合わせ、多⾓的な側⾯
からニーズをとらえる。
・他部署や他施設の⼯夫している良い
機能に気づき、⾃施設でも取り⼊れる
ように働きかけることができる。

助⾔を得ながら、安全な看護を実践す
る

ケアの受け⼿や状況(場)に応じた看護
を実践する

ケアの受け⼿や状況(場)の特性をふま
えた看護を実践する

様々な技術を選択・応⽤し看護を実践
する

最新の知⾒を取り⼊れた創造的な看護
を実践する

【⾏動⽬標】

・指導を受けながら看護⼿順に沿った
ケアが実施できる
・指導を受けながらケアの受け⼿に基
本的援助ができる
・看護⼿順やガイドラインに沿って、
基本的看護技術を⽤いて看護援助がで
きる

・ケアの受け⼿の個別性を考慮しつつ
標準的な看護計画に基づきケアを実践
できる
・ケアの受け⼿に対してケアを実践す
る際に必要な情報を得ることができる
・ケアの受け⼿の状況に応じた援助が
出来る

・ケアの受け⼿の個別性に合わせて、
適切なケアを実践できる
・ケアの受け⼿の顕在的・潜在的ニー
ズを察知しケアの⽅法に⼯夫ができる
・ケアの受け⼿の個別性をとらえ、看
護実践に反映が出来る

・ケアの受け⼿の顕在的・潜在的な
ニーズに応えるため、幅広い選択肢の
中から適切なケアを実践できる
・幅広い視野でケアの受け⼿をとら
え、起こり得る課題や問題に対して予
測的に看護実践ができる

・ケアの受け⼿の複雑なニーズに対応
するため、あらゆる知⾒(看護及び看護
以外の分野)を動員し、ケアを実践・評
価・追及できる
・複雑な問題をアセスメントし、最適
な看護を選択できる

実践例

・助⾔を得ながら⼿順に従い、物品の
準備やIVRの介助を⾏う。
・IVRを受ける患者に対して、基本的
⽣活⾏動の援助を⾏う。重症患者や医
療依存度の⾼い患者については、指導
を受けて実践する。
・基本的看護技術については、新⼈看
護職員研修ガイドラインにおける、看
護技術についての到達⽬標が達成でき
る。
・急変時には、対応の場にいて、指⽰
を受けながら、物品の準備やバイタル
サインを確認するなど、出来ることを
実践する。
・基本的な被ばく防護を学習し援助を
受けながら、⾃分及び患者に対して基
本的な被ばく防護の⾏動がとれる。
・IVR関連の研修会等に参加し、知識
を得る。

・患者の既往歴、年齢、性別、社会的
役割等を考慮して、標準的なプランを
追加・変更する。観察して患者の状態
を把握し、必要に応じて時間調整や疼
痛コントロールなどを実践してからケ
アを⾏うことができる。
・⾃⽴して、⼿順に沿った、物品の準
備やIVRの介助を⾏い、重症患者や医
療依存度の⾼い患者に対しても、⾃⽴
してケアを実践する。患者や場の状況
によっては周囲に援助を要請する。
・患者に対して指導をする場合、⼀般
的な内容について、網羅して説明する
ことができる。
・急変時には、指⽰されたケアを責任
を持って実践できる。
・⾃⽴して、⾃分と患者に対して基本
的な被ばく防護の⾏動がとれる。
・IVR関連の研修会等に参加し、知識
を深める。

・患者の個別性やIVRに合わせた適切
なケアを⾏う。例えば・・・橈⾻動脈
穿刺予定である患者の職業が板前であ
り右利きという情報を記録や患者との
会話から得て、アプローチを右から左
に変更することを医師に提案する。
・患者に対して指導をする場合、患者
の⽣活習慣や価値観、希望等を考慮し
て説明することができる。
・患者のニーズを的確に捉えられるこ
とで、様々な業務の中で優先順位を正
しく判断できる。
・急変時には落ち着いて対応し、家族
(または患者を取り巻く⼈々)等に配慮
できる。
・被ばく防護の知⾒を深め、⾃分及び
患者に対し、効果的な被ばく防護の⾏
動をとる。
・IVR関連の研修会等で得た知識や技
術を患者の個別性に合わせて応⽤でき
る。

・患者の顕在的・潜在的ニーズに応え
るために幅広い選択肢からの提案やケ
アの実践が出来る。例えば、患者に対
し、疾患の予後とIVRによる影響や退
院後の⽣活を考慮し、幅広い選択肢の
中から適切なケアを提案・実践する。
・患者に対して指導をする場合、予測
的な視野を持ちながら、患者の反応に
応じて段階的に説明することができ
る。患者の⽣活の中で起こり得る課題
や症状について予測した上で、患者の
思いや理解度を確認しながら、対処⽅
法や予防⽅法を説明する。その際、患
者の⽣活習慣や価値観、希望等を考慮
して幅広い知識から様々な⼿段を提案
する。
・急変時には、原因や今後の展開を予
測しながら患者・家族(または患者を取
り巻く⼈々)等への対応と今後への準備
が出来る。
・患者の被ばく量が多く成り得る部位
を他職種と共有し、低減に向けた取り
組みや、今後起こり得る状態を予測し
たケアを⾏う。
・研究的な視点の取り組みが出来る

・どのような複雑な背景や状況にあっ
ても、最適なケアを実践できる。
・コミュニケーションに⻑けており、
各患者の最適な対応が出来る。
・患者の疾患の予後やIVRによる影響
から、患者の希望に沿った⽣活が困難
な状況であっても、患者の希望や価値
観、尊厳を尊重し、新たな⽣活の可能
性を広げるケアを提案する。
・急変時には、複雑な病態の患者にお
いても、原因や今後の展開を予測しな
がら患者・家族(または患者を取り巻く
⼈々)等への対応と今後への準備が出来
る。
・研究的な視点で取り組んだ成果を発
表する。

レベル毎の⽬標
関係者と情報共有ができる 看護の展開に必要な関係者を特定し、

情報交換ができる
ケアの受け⼿やその関係者、多職種と
連携ができる

ケアの受け⼿を取り巻く多職種の⼒を
調整し連携できる

ケアの受け⼿の複雑なニーズに対応で
きるように、多職種の⼒を引き出し連
携に活かす

【⾏動⽬標】

・助⾔を受けながらケアの受け⼿を看
護していくために必要な情報が何かを
考え、その情報を関係者と共有するこ
とができる
・助⾔を受けながらチームの⼀員とし
ての役割を理解できる
・助⾔を受けながらケアに必要と判断
した情報を関係者から収集することが
できる
・ケアの受け⼿をを取り巻く関係者の
多様な価値観を理解できる
・連絡・報告・相談ができる

・ケアの受け⼿をを取り巻く関係者の
⽴場や役割の違いを理解したうえで、
それぞれと積極的に情報交換ができる
・関係者と密にコミュニケーションを
取ることができる
・看護の展開に必要な関係者を特定で
きる
・看護の⽅向性や関係者の状況を把握
し、情報交換できる

・ケアの受け⼿の個別的なニーズに対
応するために、その関係者と協⼒し合
いながら多職種連携を進めていくこと
ができる
・ケアの受け⼿とケアについて意⾒交
換できる
・積極的に多職種に働きかけ、協⼒を
求めることができる

・ケアの受け⼿がおかれている状況
(場)を広くとらえ、結果を予測しなが
ら多職種連携の必要性を⾒極め、主体
的に多職種と協⼒し合うことができる
・多職種間の連携が機能するように調
整できる
・多職種の活⼒を維持・向上させる関
わりができる

・複雑な状況(場)の中で⾒えにくく
なっているケアの受け⼿のニーズに適
切に対応するために、⾃律的な判断の
もと関係者に積極的に働きかけること
ができる
・多職種間の連携が⼗分に機能するよ
う、その調整的役割を担うことができ
る
・関係者、多職種間の中⼼的役割を担
うことができる
・⽬標に向かって多職種の活⼒を引き
出すことができる

実践例

・看護チームの⼀員であるとともに医
療チームの⼀員であることを理解し、
IVR看護を、他の看護師と協働して⾏
う。常に⾃らの持つ情報を教育担当等
の看護師に伝達し、患者の状態につい
て報告し、判断出来ない事や経験のな
い処置やケアについては相談する。
・多職種(医師・看護師・放射線技師・
臨床⼯学⼠・事務職員)の役割を理解す
る。
・援助を受けながら多職種に協⼒を要
請する。
・カンファレンスに参加し、発⾔する
ことで⾃らの持つ情報を提供して関係
者と共有する。

・患者に関わる多職種の役割を理解
し、必要に応じて多職種に協⼒を要請
する。
・患者の疾患の現状、検査結果、治療
⽅針を担当医と確認する。
・カンファレンスに参加し、積極的に
発⾔することで、患者の思いや希望等
の必要な情報を関係者と共有する。

・患者の個別的なニーズに対応する
為、関係者と協⼒し多職種連携を進め
る。例えば、脊椎湾曲があり⻑時間仰
臥位を保持することは困難な患者のポ
ジショニングを技師・医師と共に⼯夫
し、病棟で安静を取る際の⼯夫を申し
送る。
・他部署を含め、協働する看護師と積
極的に情報を共有する。
・治療⽅針や検査結果、ケア内容を多
職種で共有し意⾒を聞くことができ
る。

・IVRに関する診療報酬などの社会制
度も理解した上で、他部署との連携や
調整ができる。例えば、ペースメーカ
―を留置する必要性を説明され、「お
⾦もかかるし、これ以上家族に負担は
かけられない」と留置に踏み切れない
患者に対し、、MSWと連携し、⾝体
障害者⼿帳交付の対象であり⾦銭的負
担が軽減されることを理解してもら
い、治療を前向きに検討できるような
⽀援をする。
・多職種間の連携においては、各職種
が役割を効果的に発揮できるよう、各
職種の役割を明確化し、患者に関わる
ことの出来るような連携を促進する。
カンファレンスにおいては、連携が促
進されるようファシリテートすること
ができる。
・患者に対し、起こり得る課題を予測
して必要な⼈的・社会的資源を提案し
調整することができる。

・連携に当たっては医療チーム全体を
俯瞰し、まわりを動かすことができ
る。多職種を巻き込み、各職種が役割
を効果的に発揮できるよう、各職種の
役割を明確化し、チームの⽬標を共有
し、結束して関わることのできるよう
な連携を促進する。カンファレンスに
おいては、中⼼となって各職種を尊重
しながら、問題解決へ導くことができ
る。
・看護チーム内では、看護師が役割を
効果的に発揮できるよう調整を⾏う。
・多職種間の連携において、必要時に
は、病院内だけでなく病院外と調整が
できる。
・他部⾨や他施設の特性を有効に活⽤
し、得意分野の情報や知⾒を提供しあ
えるようなネットワークを推進する。

レベル毎の⽬標

ケアの受け⼿や周囲の⼈々の意向を知
る

ケアの受け⼿や周囲の⼈々の意向を看
護に活かすことができる

ケアの受け⼿や周囲の⼈々の意思決定
に必要な情報提供や場の設定が出来る

ケアの受け⼿や周囲の⼈々の意思決定
に伴う揺らぎを共有でき、選択を尊重
できる

複雑な意思決定プロセスにおいて、多
職種も含めた調整的役割を担うことが
できる

【⾏動⽬標】

・助⾔を受けながらケアの受け⼿や周
囲の⼈々の思いや考え、希望を知るこ
とができる

・ケアの受け⼿や周囲の⼈々の思いや
考え、希望を意図的に確認することが
できる
・確認したい思いや考え、希望をケア
に関連づけることができる

・ケアの受け⼿や周囲の⼈々の意思決
定に必要な情報を提供できる
・ケアの受け⼿や周囲の⼈々の意向の
違いが理解できる
・ケアの受け⼿や周囲の⼈々の意向の
違いを多職種に代弁できる

・ケアの受け⼿や周囲の⼈々の意思決
定プロセスに看護職の⽴場で参加し、
適切な看護ケアを実践できる

・適切な資源を積極的に活⽤し、ケア
の受け⼿や周囲の⼈々の意思決定プロ
セスを⽀援できる
・法的及び⽂化的配慮など多⽅⾯から
ケアの受け⼿や周囲の⼈々を擁護した
意思決定プロセスを⽀援できる

実践例

・助⾔を受けながら、患者や家族(また
は患者を取り巻く⼈々)の不安を推察
し、思いを聞くことに努める必要があ
ると気づき、思いの表出を促すことは
できなくとも、患者や家族(または患者
を取り巻く⼈々)に寄り添うことができ
る。
・患者や家族(または患者を取り巻く
⼈々)の思いや考え、希望を多職種に伝
える。例えば、患者と家族(または患者
を取り巻く⼈々)から希望を聞き、その
希望をリーダー看護師等に伝えること
ができる。例えば、IVR中は体を動か
さずにじっとしていてくださいとの説
明を聞いた患者から、「⾃信がないか
ら縛っといてください」と返答があっ
た。これをそのままリーダー看護師等
に伝えることができる。

・患者や家族(または患者を取り巻く
⼈々)から希望を聞いた際に、その希望
の背景や理由についても確認すること
ができる。
・患者や家族(または患者を取り巻く
⼈々)の思いや考え、希望をケアに関連
づけ、ケアに反映させることができ
る。
・説明に対する患者・家族(または患者
を取り巻く⼈々)の認識とのずれに気づ
き、追加の説明等調整することができ
る。例えば、IVR中は体を動かさずに
じっとしていてくださいとの説明を聞
いた患者が、「⾃信がないから縛っと
いてください」と返答したような場
合、どういう時・どこまで動いてはい
けないか等具体的に説明し、抑制する
までの必要はないことを理解に導くこ
とが出来る。

・患者や家族(または患者を取り巻く
⼈々)の意思決定に必要な情報を提供す
る。
・治療・検査についての特徴が説明で
き、患者や家族(または患者を取り巻く
⼈々)に選択肢を提案するなどして意思
決定を⽀える。
・患者と家族(または患者を取り巻く
⼈々)にとって、何が⼤事なのかと⾔う
価値観、⽣き⽅、意向を引き出し、そ
れぞれの気持ちを聞く。患者と家族(ま
たは患者を取り巻く⼈々)両者の意向が
異なる場合においても、両者の思いを
理解し、患者と家族(または患者を取り
巻く⼈々)の現在ある状況を多職種に代
弁することができる。
・患者と家族(または患者を取り巻く
⼈々)がそれぞれ個⼈の中に持つ複数の
思いや気持ち、価値観に寄り添う。
・患者の訴えを表⾯的に受け⽌めず、
思い込みではない判断が出来る。例え
ば、PTCDの留置を説明されたが、頑
なに拒否をする患者がいた。お⾵呂が
⼤好きで時々の温泉家族旅⾏を何より
の楽しみにしており、⼀⽣お⾵呂に⼊
れなくなるなら、このまま死んでいく
との思いを聞き取り、⼊浴する⽅法や
その他⽣活上の⼼配事などに対応し、
PTCDの留置にむけた⽀援をする。

・患者と家族(または患者を取り巻く
⼈々)の気持ちを引き出したり、⾃ら決
定出来たり考えたりすることができる
ように積極的に関わることが出来る。
・幅広い知識から、様々な案を提⽰す
ることで、意思決定プロセスを促進さ
せる。
・患者や家族(または患者を取り巻く
⼈々)、医療スタッフの意向が異なる場
合において、意向の違いの原因をとら
え、カンファレンスを開催し調整す
る。
・複雑な意思決定場⾯において、患者
と家族(または患者を取り巻く⼈々)を
尊重して寄り添い続けることができ
る。
・患者と家族(または患者を取り巻く
⼈々)の意思決定に関わる揺らぎに寄り
添い⽀えることができる。例えば、
UAE⽬的で⼊院したが、⼊院後開腹全
摘術を強く勧められた患者が「⼦供が
欲しいから、全摘はいや。」「でも、
この先も再発のたびに治療するのもつ
らいし、このままでは結局妊娠なんて
無理だし」と、治療の選択で迷ってい
る患者と家族(または患者を取り巻く
⼈々)に対し、思いを傾聴し、情報を提
供し、意思決定とその後の揺らぎに寄
り添う。

・患者と家族(または患者を取り巻く
⼈々)が⾃ら決定出来たり考えたりする
ことができるように積極的に踏み込ん
で関わる中で、意図的に医療チームを
動かし、意思決定プロセスを⽀援でき
る。
・患者と家族(または患者を取り巻く
⼈々)の思いは⽇々変化していることを
念頭に、多⾓的な視点から患者・家族
(または患者を取り巻く⼈々)を尊重し
寄り添い続けることができる。
・複雑な意思決定場⾯において、患者
の尊厳を尊重した意思決定のために、
適切な資源を積極的に活⽤し、調整で
きる。
例えば、積極的治療から緩和医療へ移
⾏するICD植え込みの患者に対して、
除細動機能を無効にするタイミングに
ついて、医師からの説明に同席して理
解を⽀援するとともに不安や疑問等の
表出を促し、患者会・家族会などの情
報提供や緩和ケアチームによる⽀援等
の調整を⾏う。

クリニカルラダー≪IVR看護における実践例≫

注：この実践例は、⽇本看護協会が作成したものを、IVR看護研究会がIVR看護の視点で修正したものです

ニーズを
とらえる⼒

ケアする⼒

協働する⼒

意思決定を
⽀える⼒


