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科学技術や情報システムの画期的な進歩をとげ
る 21 世紀、ひとりひとりが固有のライフスタイ
ルをもって生活し、自分にとって最良の健康を
創りだすことが可能な時代となりました。それ
は一方で、自分達の健康を守り創るために、膨
大な健康情報を理解し、自分の人生や生き方と
の線上でさまざまな選択をしなければならない
ことでもあります。

「看護」は、市民が生き方の選択を迫られたと
き、傍らにたち選択の支援をする実践の科学
です。すなわち「看護」は、市民が自らの健康
を創り、より良く生き、やすらかな死を迎える
ために必要な市民のパートナーとしての機能を

持っています。
聖路加看護大学 21 世紀 COE プログラム（国
際的研究拠点）では、市民ひとりひとりの固有
のライフスタイル「生きてきた経験」を活かし、
市民が主体となる健康生成社会の実現と、新し
い看護のあり方を市民の方々のパートナーシッ
プとコラボレーションを通じて創り出し、提供す
ることをめざしています（少し硬い表現ですが、
このプログラムを〈市民主導型の健康生成をめ
ざす看護形成拠点 :People-Centered Care〉と
呼んでいます）。

学長のリーダーシップのもと、拠点リーダー、
運営会議が研究プロジェクトの有機的な連携・
統括を行い、また、市民団体、財界、行政の
代表、国際的専門家による国内および国際評価
委員会より、継続的な評価・更なる発展の方向
性が示され、組織としての推進力を高める組織
作りをしています（図 1）。
このプログラムは、文部科学省の研究補助金を
頂き、5 年間の研究プロジェクトとして 2003 年
より始動し折り返し地点を迎えました。
People-Centered Care をめざす看護実践開発
研究は、4 つの重点テーマ〈先進医療と看護〉

〈病の共生と看護〉〈社会構造のひずみと看護〉
〈看護サービス方略開発〉のもとに、日本型遺
伝看護、日本型がん看護、Women-Centered 
Care など 11 プロジェクトにより、 計 画・実
施・評価の過程に、市民がパートナーとして参
与する市民参与型の研究（community-based 

聖路加看護大学
21世紀 COEプログラム拠点リーダー

小松 浩子

「市民主導型の健康生成をめざす看護形成拠点」
―　People-Centered Careとしてみえてきたものと今後の課題―
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participatory research）を進めてきました （図
1）。
研究プロジェクトの活動は、それぞれ、具体的な
活動状況と評価を後述しましたのでご覧ください。
さらには、研究や実践を通して、見出された
People-Centered Care に関する重要なテーマや
関心事について、市民の方 と々分かち合い、意
見交換をすることを目的とした COE 国際駅伝シ
ンポジウムを継続して開催してきました（表 1）。

研究プロジェクトや国際駅伝シンポジウムの活
動と並行して力を入れてきたことの一つに、健
康情報提供システムの開発があります。これは、
People-Centered Care の研究および諸活動か

ら生み出された健康資源を市民や専門職が身近
に引き寄せて活用できるように、デジタルコンテ
ンツ化して発信・相互交信するシステムです。こ
のシステムは、看護ネット（http://www.kango-
net.jp/）として公開し、市民の方々との相互交
信を行っています。現在、月 20,000 件以上の
アクセスがあります。「市民と看護をつなぐコミュ
ニティサイト誕生」として、マスメディアにもとり
あげられ、「キーワード別に、最良の治療法や
予防法などを理解でき、専門家への健康相談
ができる、細やかなところまで行き届いた信頼
できる医療サイト」と評されています。さらに、
看護ネットでは、賢い健康情報の使い手として、
必要とする情報に効率的にアクセスできる健康

表1. 聖路加看護大学 21世紀 COE国際駅伝シンポジウム

第1回 　2004.7.17 　家で死ねるまちづくり

第 2回 　2004.10.3 　考えよう! 医療と看護―あなたも医療チームの一員

第 3回 　2004.11.21 　自分で決めた生き方を実践するために

第 4回 　2005.10.29 　私たちが選ぶ時代に向けて: 患者中心の乳がんチーム医療

第 5回 　2005.11.27 　知恵と勇気と経験をわかちあう:社会の中で支えあう女性たち

図1

事業推進組織 学　長

井部俊子

国際評価委員会
米国： Dr. Holzemer(UCSF)

 Dr. White (OHSU) 

韓国： Dr. Kim (Univ.of Yonsei)

WHO Global Network：

 Dr. Carty (George Mason Univ.)

看護サービス・提供方略の開発評価

健康情報システム開発：中山

研究支援室チーム

研究開発チーム：看護サービスの開発と評価

国内評価委員会
市民団体代表・財界・行政

マスメディア・看護職能団体

COE運営会議
堀内・菱沼・川越・田代・及川・中山

看護サービスの活用と評価：井部

拠点リーダー

小松浩子

日本型がん看護 ：チームリーダー 小松

Women-Centered Care ：チームリーダー 堀内

日本型遺伝看護 ：チームリーダー 有森

子どもと家族中心ケア ：チームリーダー 及川

日本型高齢者ケア ：チームリーダー 亀井

在宅ホスピスケア ：チームリーダー 川越

健康教育実践プログラム開発 ：チームリーダー 菊田

国際看護コラボレーション実践 ：チームリーダー 田代

日常生活援助のための看護技術 ：チームリーダー 菱沼　
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情報分類（引き出し）とその活用方法を提案し
ています。具体的には、〈健康関連マルチメディ
ア〉〈意志決定支援〉〈健康リスク〉など、生活
の中で健康や病気を理解し、自ら選択し、健康
を管理していくかを考えるための引き出しから、
自分に必要な情報をたどることができます。今
後、看護ネットは、現システムに学習者中心の
健康 e-learningを機能拡張する予定です。また、
海外ネットワークを強め、日本・北米・アジア
における People-Centered Care を包含する消
費者健康情報学へと発展させます。

2 年半に及ぶこれらの活動において、各研究プ
ロジェクトのメンバー間、あるいは全学規模で
の COE 活動報告会、そして、研究や活動に参
与していただいた多くの市民の方々との意見交
換をとおして、People-Centered Care の目的や
あり方を繰り返し問う作業をつづけてきました。
それらを分析し、People-Centered Care の概念
化がすすんでいます（詳細は p56 を参照）。11
プロジェクトに共通する概念としてみえてきたの
は、プロダクトとしての医療・ケアを活用する受
益者が主役―いわゆる消費者主権の考え方が根
底にあることです。同時に専門家が主導権を握
るのではなく、「主役の賢明さが活かされなけれ
ば、わが国の医療・ケアの閉塞感は打破できな
い」、また「医療者と市民がそれぞれのもつ知恵
や技、そして信頼や尊敬をオープンにやり取りす
る」というこれまでの医療とは異なるスタンスに
たつということです。それによって、生老病死の
体験から備わる暗黙知を市民との協働研究によ
り効率的にフィードバックさせ、コミュニティ全
体の健康を高めるというプロダクト（医療・ケア）
に活かす。すなわち、医療における「プロダクト・
アウト」から「マーケット・イン」へのパラダイム
シフトをおこすことにあると考えられます。

遺伝医療を受ける人々
不妊医療を受ける人々

がんとともに生きる人々
脆弱な健康状態にある高齢者
地域で孤立しがちな人々

性暴力被害者
慢性病をもつ子どもと家族
在宅で最期を向かえる人々
開発途上国の人々

People-Centered Care 多様なコミュニティ

先進医療と自己決定

病との共生

社会構造のひずみ

People-Centered Care創生の事業概要

⑪ 健康情報コンテンツ：看護ネット　 http://www.kango-net.jp/

意思決定
意思決定支援ガイド

分かちあい
サポートグループ・ネットワーク

信　頼
市民中心のケアシステム

パワーバランス
市民と専門職者による
交流セクター

協　働
ボランティア・コラボレーター

教育カリキュラム

④Women-Centered Care

図2

図3
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People-Centered Care は、個・家族そしてコミュ
ニティ（図 2）とのパートナーシップに基づく健
康問題の協働解決システムとして機能し、その
成果として、健康課題に関する選択への主体的
参与、健康情報の賢い使い手、人々の知に富
む健康生成コミュニティがうまれ、それは安心
と健やかさに根ざす市民社会形成を育むと考え
ることができます。各研究プロジェクトは、「健
康生成コミュニティ」の羅針盤となるモデル的
な市民協働活動を推進しています。
市民との協働によりコミュニティにうみだされる
看護サービスは、図 3 に示すような領域にまと
めることができます。例えば、意思決定を支援
するガイド、ボランティアやコラボレーターとし
て健康問題の解決に参与する人々の教育プログ
ラム、市民と専門職者がパワーバランスを生み
出す交流会、信頼や分かち合いを育むケアシス
テムなどが含まれています。

今後に向けて、2 年後の市民主導型の健康生成
をめざす看護形成拠点を図 4 に示しました。各
プロジェクトはそれぞれ、現行の医療施設・診
療科が担ってきたヘルスケアシステムの閉塞感
を打破する一つの変化モデル、市民協働実践基
地を形成します。私が進める日本型がん看護で
は、増加するがん患者の診療体制をもっと患者
中心の舵取りに移行し、がん体験者が核となる
市民として自らの切実な体験を資源とし、がん
予防啓発にむけての世論と活動が医療者と協働
して起こることが予測されます。そうできれば、
医療費のかからない、痒いところに手の届く、
がん予防が実現する可能性があります。現行の
医療の健康課題を市民の知恵を融解剤とし、
健康生成コミュニティへと変えていく機能を生
み出すことが People-Centered Care であり、看
護大学は一つの解決の鍵を担うkey solution と
なると考えています。　
健康生成コミュニティの実現に向けて、知と技
と勇気と信頼を多くの皆様と分かち合えることを
心より願っています。

看護ネット

看護実践開発研究センター 大学院看護学研究科博士後期課程 WHO  PHC看護開発協力センター

役に立つ健康情報資源の生成 市民参与型研究推進

核となる市民による
ケアネットワーク 健康世論形成健康生成コミュニティ

市民協働実践基地
（コミュニティ・ヘルス・ステーション）

市民主導型の健康生成をめざす看護形成拠点
Nursing for People-Centered Initiatives in Health Care and Health Promotion

図4
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21 世紀を代表する科学の偉業のひとつにヒト
ゲノムの解析があげられると思います。しかし、
自分の遺伝情報について「わかること」がイコー
ルその人の幸福につながるかどうかは個人の人
生における価値観を考慮しながら決めていかな
ければならないことです。
生まれる前に子どもの状態の一部を 「知ること

（出生前検査）」ができます。またその病気にな
る前にそのなりやすい体質の遺伝子を「知ること

（発症前検査）」ができる病気もあります。しか
しこの「知ること」を決める際にはその検査の
限界とその検査結果がどの範囲の人に影響をも
たらすのかを検討することが必要になります。
このような容易ではない決定を日本人の「調和」
のこころを大切にしながら、支援していくことも
看護の役割です。
また健康状態は、遺伝子と環境との相互作用に
おいて決定されるのであり、生活習慣病もひろ
くとらえれば、遺伝的素因が関与するものであ
るとき、遺伝医療はすべての人に関係すること
なのです。
病気も障害もあるのが、人間のありのままの姿

であり、「与えられた遺伝子の中でどのようによ
りよくいきるか」という視座にたつことを科学は
おしえてくれているのだと思います。
このようなあらゆるライフサイクルや健康レベル
の人々の家庭や社会生活の具体的な支援も看護
の役割です。
私たちのプロジェクトは、親から引き継がれた

「いのち」をその人らしく生き抜くための支援を
子どもから大人まで家庭、学校、社会というコミュ
ニテイの方 と々共に考えていきたいと思います。

これまでの研究活動とその成果

意思決定を主軸とした遺伝看護の創生
意志決定支援のサイトを立ち上げました。この
サイトでは、自分で決めた生き方を実践するた
め、「オタワ個人意思決定ガイド」の 5 つのステッ
プを紹介しています。このガイドは、オタワヘル
スリサーチセンターにおいて開発されたものを
日本語に翻訳したものです。このガイドを用い
た出生前検査の意思決定支援の介入研究の成
果およびその評価に用いた尺度（決定の葛藤）
も紹介されています。
意思決定は医療のみではなく、進学・就職など
の決定に悩む場面に活用ができます。より多く
の方にご利用いただき、より洗練されたものに
していきたいと思います。

People-Centered Care をめざす看護実践開発研究

　　日本型遺伝看護の創生と普及

研究代表者

有森 直子

1

研究分担者	 堀内成子　森明子　中山和弘
	 真鍋裕紀子　村上 好恵
研究協力者	 中込さと子　辻恵子　青木美紀子　
	 斉藤紋子　黒川寿美江　佐藤理恵　
	 福田紀子　武田后世　勝良泰子
	 小石幸乃　江本桂
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社会における「遺伝教育」の普及にむけて
日本型遺伝看護プロジェクトの一環として遺伝
教育フォーラムが聖路加看護大学にて開催され
ました。当初の予想を超え 臨床の皆さん、看
護学生、教員と 40 名ほどが参加され、充実し
た会になりました。午前の部では長崎大学医学
部保健学科の先生方による遺伝教育模擬クラ
スが行われました。先生方は長崎で小中学生
の中から希望者を募って「遺伝」について教え
る「遺伝学講座―遺伝について楽しく学ぼう」
のクラスを実施されています。難しい遺伝をゲー
ム形式で楽しく教える授業に参加者もすっかり
引き込まれてしまいました。午後の部は、遺伝
教育に携わっている方々から、活動の紹介があ
り、遺伝教育のあり方について考えていく場と
なりました。

  

「いのち」の教育とその波及効果 
日本助産師会東京都支部中央区地区分会との
協賛で、都内の 2 ヶ所の小学校 5 年生を対象
に助産師による「いのちの教育」をプロジェクト
は支援しています。
この活動の一環として、もっともっと多くの子ど
もたちへ「いのち」の誕生メッセージを伝えるこ
と、そして「いのち」は自分だけのものではなく、
お父さん、お母さん、おじいちゃん、おばあちゃ
んとずっと引き継がれてきたものであることを伝
えるために、「生まれてくれてありがとう。」を出
版する運びとなりました。児童書を多く手がける

ポプラ社さんとの共同
作業で、一般の方から

「いのち」の誕生にま
つわるエピソードを募
集し、約 300 編の応
募の中から、 33 編を
紹介しています。 

働く女性の健康を支援する
こころやからだ、性の問題など女性特有の健康
問題に焦点をあてて、働く女性の皆さんが自ら
積極的かつ快適に健康づくりを行っていけるこ
とを支援するケアシステムの開発を目指し、「働
く女性の健康支援プロジェクト」を立ち上げま
した。第一段階として、皆さんが健康づくりに
必要な情報をどのように集めて、どのように利用
しているのかなど情報探索に関するニーズを明
らかにすることを目的とした
研究を始めました。この意
見に基づいて、「働く女性を
支援するケアシステム」の試
案をウェブ上で公開します。
このケアシステムに対するコ
メントを女性の皆様からモ
ニターとしてお寄せいただく
計画です。

　 評 価

初年度から昨年度までは community への看
護の立場からの情報発信（小学校への「いのち
の教育」の実施、出生前の遺伝的リスクアセ
スメント　医療者向けガイドブック、ダウン症
児のカレンダーの配布、意思決定ガイドの作成
等）や市民主導の健康生成（People-Centered 
Care）の中核となる概念の模索（駅伝シンポジ
ウムによる「意思決定支援」）が主なる活動で
した。すなわちこれまでは CBPR（community-
based participatory research）の根幹となるパー
トナーシップにおけるネットワークつくりの期間
であり、それなくして次にステップ （coalition:
協働作業）には至らなかったと考えられます。
3 年目になり、看護を community に知ってもら
う共通言語を私たちがもち、そのパートナーと
の出会いや研究活動が始まりました。（「いのち
の教育」の書籍出版、働く女性の健康支援プロ
ジェクト）
今後も CBPR からプロジェクトのプロセスを評
価するとともに、community への健康支援とい
う貢献がどれほどなされたのかについて、成果
評価をあわせて行っていきたいと思います。
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People-Centered Care をめざす看護実践開発研究

　　日本型がん看護 
 　　「日本型がん集学的アプローチのための

　　　　　　　　ケア提供システムの開発」

2

あなたが主役ですすむ
がん医療の新しいシステムづくりをめざして
がん医療の進歩はめざましく、治癒率の向上に
つながる新しい治療法が次々に生まれています。
自分の病状に照準をあわせ、いくつかの治療法
の中から、自分にとって納得できる方向性を選
ぶためには、さまざまな専門職のサポートが必
要です。異なる専門分野の医師、看護師、薬
剤師など患者を取り巻く医療者が一つのチーム
となって、専門的な知識や経験を患者と分かち
あうことで、個々人にとって最適でそして納得の
いく治療が可能となります。がんとともに生きる
とき、舵取りは医療者でなく、患者自身です。
このプロジェクトでは、日本のがん医療の現状
を考慮に入れつつ、患者中心のがん集学的アプ
ローチのためのケア提供システムモデルを開発
することをめざしています。
具体的には、このプロジェクトでは、先進的な
乳がん医療を受けている人 と々その家族、なら

びに乳がん医療においてケア提供を行う保健医
療の専門職者とパートナーシップのもとに、①
乳がんとともに生きる人 と々、専門職とのパート
ナーシップ形成の重要性を提案し、現実のがん
医療におけるあり方を検討します。②パートナー
シップの現実的なあり方に基づき、がんともに
生きる人が、治療やがんとの生活に必要な情報
や資源をコントロール、活用できる、また、納
得のいく意思決定や実行が継続して行えるケア
提供システムモデルを考案します。③パートナー
シップのもとに新しいケア提供システムモデルを
実践し、その実用性や妥当性を検討します。

これまでの活動とその成果

①	 みえてきた乳がんチーム医療の現状
わが国では、患者中心のがん医療システムの土
壌はどのように整っているかについて、どのよう
にハード面（診療科の立て方やスタッフィング）
やソフト面（専門職者間での相談や連携など）
が整えられているのか、どのような課題がある
のかについて、医療者のみならずがん患者の直
接の声から分析をすすめました。その結果、現
状では、主治医が一貫して患者の治療過程へ責
任をもつ体制が主であり、患者を理解し、その
時々に必要とされる連携や調整は、外来という
限られた人的・物的環境下で、主治医、あるい
はその意向をうけた看護師が他の専門職者と点
と点をむすびつけるように行われていることが
明らかになりました。このような状況を全国レ
ベルで把握するために、さらに乳がん医療に焦
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