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あらまし：近年の新人看護師の離職理由に，看護技術への不安があげられている．そこで本研究では，看

護技術の向上を支援するために熟練看護師のスキルとコツを数値化してわかりやすく学習できる VR 型

看護技術教育支援システムの構築を目指している．本稿では，採血技術の数値化において，ラダーレベル

と成功率の高い看護師を対象として，「時間配分」・「血管選択」と「穿刺」時の視線行動に着目して分析

し，抽出した特徴について述べる． 
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1. はじめに 

新人看護師の離職理由(1)の中で，「教育終了時点の

能力と現場で求める能力とのギャップが大きい」と

いう看護技術の未熟さによる項目が大きく占めてい

る．新人看護師は基礎教育で学んだ看護技術だけで

なく，臨床現場に即した熟練看護技術を学ぶ必要が

ある．しかし，熟練した看護技術は個人の暗黙知で

あり，教授することは難しい．真嶋ら(2)は「看護技術

提供場面を映像や音声で示したことで，学生のイメ

ージ化を助け，看護技術習得に関する達成度を高め

ることができる」ことを指摘している．そこで本研

究では，看護技術の向上を支援するために熟練看護

師のスキルとコツを数値化してわかりやすく学習で

きる VR 型看護技術学習支援システムの構築を目指

している． 

本稿では，採血技術の数値化において，ラダーレ

ベルと成功率の高い看護師を対象として，採血手順

の「時間配分」および「血管選択」と「血管穿刺」

時の視線行動に着目して分析し，抽出した特徴につ

いて述べる．  

2. 採血における視線行動(3) 

われわれは看護技術の中でも特に実施頻度が高く，

かつ看護基礎教育での実習がしにくい「採血」技術

において，19名の臨床看護師を対象に難易度別血管

モデルでの採血実験（各 5回）を行い，実施時の看

護師の脳波や脳血流量，視線，手指の圧力ならびに

その時の思考等について，データ収集および分析を

行っている．中でも視線行動に関しては，すでに以

下のことを明らかにしている． 

2.1 血管モデルによる「時間配分」と成功率 

採血の手順において「血管選択」を行う時間配分

が血管モデルの種類により異なることが明らかにな

った．その割合は「細い」→「蛇行」→「深い」で

徐々に大きくなっていた．一方，「穿刺」の時間割合

は「蛇行」が他より大きかった．また，「蛇行」では，

「血管選択」の時間割合が小さくなるほど成功率も

低くなっていた． 

2.2 成功率と視線行動との関係 

同じラダーレベル（Ⅳ）の看護師の中で，5回の採

血において成功率の高い看護師（成功率 80％；ID.9）

と低い看護師（成功率 20％；ID.2）の 2つの手順（「血

管選択」と「穿刺」）実施時の注視箇所について比較

した．これより，成功率が高い ID.9は成功率が低い

ID.2より，「血管選択」時には注視範囲は広く腕全体

を見ていた．逆に「穿刺」時は「穿刺」する点に集

中していることがわかった． 

3. 研究目的 

本研究では，VR を用いた採血技術学習支援シス

テム(4)にアドバイスを追加するために，適切な「時間

配分」と「血管選択・穿刺」時の視線行動の特徴を

抽出することを目的とする． 

4. 研究方法 

視線データからの熟練知を抽出するために，対象

者は，難易度の高い蛇行血管モデルで採血を実施し

たラダーレベルⅣ，Ⅴの看護師のうち，採血成功率

が高い（≧80％）看護師 4名とした．その際の技術

手順については，動画データから目視で確認した． 

看護師は同じ血管モデル（「蛇行」）に 5回注射す

る中，同じ部位を刺す場合と別の部位を刺す場合が

ある．そこで「血管穿刺」部位の同一性に着目し，

同一の部位に穿刺した第一回目を対象技術として分

析した．ただし，一回の手順の中で「2回以上の穿刺

（刺し直し）」や「血管選択なしでの穿刺」などの不

適切なものは除外した．  
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5. 結果 

5.1 対象者別採血の成否と穿刺箇所 

「蛇行」血管モデルにおける 4名の対象者の穿刺

箇所を表 1に示した． 

表 1 対象者別採血の成否と穿刺箇所 

 
 

5.2 採血における各手順の時間配分 

表 1に示した各看護師が穿刺した異なる箇所の１

回目の採血手順の時間配分とそれらの平均を図 1に

示した． 

 

図 1 穿刺箇所別の採血手順の時間配分 

 

5.3 視線行動の特徴 

(1) 「血管選択」時の視線行動 

表 2 「血管選択」時の視線行動 

 

「血管選択」時の視線行動に関しては，「横への視

線移動（“←”）」の有無により大きく 2群に分ける．

表 2 に示すように，成功率 100％の看護師は横への

視線移動を行い穿刺の場所を決定した後，「縦への視

線移動（“↑↓”）」を行う．注視範囲も小さくなって

いく様子が見られた． 

(2) 「穿刺」時の視線行動 

「穿刺」時の特徴として，「血管選択」で定めた個

所の注視範囲は最初に最も大きく，穿刺に向かって

徐々にその範囲を小さくしていた．図 2に，その動

きの特徴と各対象者にみられた回数を示した． 

 

図 2 「穿刺」時の視線範囲の特徴とその回数 

 

6. 考察 

5 回の採血の中で，看護師によって選択する穿刺

部位が異なることから，「各手順の時間配分」は，選

択した箇所ごとに示した．これにより看護師の通常

の注射習慣が反映されると考えられる．ID.18の看護

師は 5回とも異なる箇所に刺し，他の看護師より全

体的に安定していることから，熟練した技術を持っ

ていると思われる．また，円グラフで示した平均時

間配分は ID.18の看護師に近いことから，VR型採血

技術学習支援システムにおいて提示する各手順別の

時間配分の参考になると思われる  

「視線行動の特徴」に関しては，成功率の高い看

護師は，「血管選択」時に，「横に見る」ことで一つ

の血管を選択し，次いで「縦に見る」ことで血管の

走行を把握すること，また「穿刺」に向けて注視箇

所を縮め「穿刺」箇所に集中していくことから，こ

れらの順にアドバイスを出すことが重要であると考

えられる． 
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