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Y大学病院におけるコメディカル間の連携に対する認識

―看護師・薬剤師・理学療法士・栄養士の比較―

The Recognition of Collaboration with Co-medical at the Y University Hospital:
The Difference among Nurses,  Pharmacists,  Physical Therapists, and Dieticians

尾形　綾子1），伊達久美子2）

OGATA Ayako, DATE kumiko

要　旨

臨床場面では医療者間の連携の必要性が叫ばれながらも，情報の流れが上手く進まず，連携についてのシス

テム化もなかなか進んで行かない現状がある。本研究はコメディカル間の連携に対する認識を調査し，職種や

年齢による特徴や相違を考察し，課題を探ることを目的に行った。Y大学医学部附属病院に勤務する看護師，薬

剤師，理学療法士，栄養士，計64名に対して調査を実施した。その結果，連携に対するイメージとして，看護

師は“業務連絡”，“会議の調整”を連携と捉えている割合が他の職種より多く，看護師以外の職種では“目標・

計画・評価の共有化”を連携として捉えている割合が80％を超えて高かった。また，4職種の中で栄養士は他

職種に比べて連携に対して自信を持っている傾向がみられた。その理由として他職種の人とコミュニケーショ

ンが取れ，信頼できる友人がおり，これらが連携に対する自信につながると考えられた。年齢による比較にお

いては，年齢の低い群は高い群より，他職種の人との連携に対する苦手意識や自信のなさ，さらに自己の評価

に対しての満足感が得られていない傾向がみられ，他職種との連携に対する自信へとつなげて行くためのシス

テム作り等の方略を模索する必要性が課題として明らかになった。
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Ⅰ．はじめに

近年，少子高齢化による疾病構造の変化に伴い疾病の

慢性化・長期化がみられる。さらに医療の高度化が加わ

り，医療費の高騰が起きており，疾病構造の変化という

点から相反する入院日数の短縮化という政策がとられる

ようになった。医療従事者は，医療の効率という点と医

療に対するニーズの多様化という点の両面からチームア

プローチに取り組むことが求められるようになってきた。

また，高齢者に対するケアの分野を中心に，医師・看護

師・ソーシャルワーカーといった多職種間での協働，連

携，あるいはチーム医療，チームアプローチに対する関

心が高まっている1）。このような背景の中，臨床場面では

医療者間の連携の必要性が叫ばれながらも，情報の流れ

が上手く進まず，連携についてのシステム化もなかなか

進んで行かない現状がある。その理由として看護師と他

職種では看護師が認識している役割と他職種が看護師に

期待する役割が異なっているということ2）や，異業種間

でのコミュニケーションが上手く図れていないという問

題が生じている3）という報告があるが，コメディカルの

看護師・薬剤師・理学療法士・栄養士の各職種を対象に

連携をどのように捉えているのかといった認識を比較検

討した報告はなく，明らかにすることの必要性を感じ調

査を実施した。
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Ⅱ．研究目的

看護師・薬剤師・理学療法士・栄養士が抱くコメディ

カル間の連携に対する認識を明らかにする。さらに職種

による特徴や差異を考察し，今後の課題を明らかにする

ことを目的とした。

Ⅲ．方法

1． 対象
調査対象者は，Y大学医学部附属病院（以下，Y病院と

する）に勤務する看護師，薬剤師，理学療法士，栄養士を

対象とした。性別や役職の有無，経験年数を問わずに行

なった。

2． 調査期間
調査は平成15年8月～9月に実施した。自己記入式質

問用紙は20日間の留め置き期間を設けた。

3． 研究方法
1） 調査方法

コメディカル間の連携に対する認識に関する自記式質

問用紙を独自に作成し，16名の看護師，薬剤師等にプレ

テストを実施し，修正の後，調査に用いた。

2） 調査内容
職業・年齢・性別・経験年数・勤続年数・教育課程等

の基本的属性のほか，連携に関する質問項目を作成した。

連携に関する質問項目は，福島4）の連携の構造に関する

研究と，菊地5）の職場内の人間関係の質問項目を参考に

連携の要素を抽出した。質問はフォーマルとインフォー

マルの人間関係に関して分け，フォーマルについては

「連携の基本単位」，「連携方法」，「連携の促進要因」に分

けた。「連携の基本単位」に関する質問20項目，「連携方

法」に関する質問13項目，「連携の促進要因」に関する

質問20項目とした。そしてインフォーマルに関する質問

13項目で質問票を作成した。質問は「とてもそう思う」か

ら「全く思わない」の4段階の順序尺度を用いて構成し

た。なお，ここではフォーマルな連携に関する調査結果

について述べる。

3） 分析方法
連携に対する認識について，職種による差，年齢が低

い群（30歳未満），高い群（30歳以上）に分けた群間の差，

看護師内の経験年数を4年未満，4年～10年，11年以上

と3群間の差，看護師の内科病棟と外科病棟の差はMann-

Whitney のU 検定を用いて分析した。データー分析は

SPSS 10 for Windowsを使用した。

4） 倫理的配慮
対象者に研究の目的，方法について文書で説明し承諾

を得た後，本人の自由意志によって行った。また調査は

匿名で行い，個人と特定できないようにする等プライバ

シーの保護に努めた。

Ⅳ．結果

1． 対象者の特性
Y病院に勤務する看護師・薬剤師・理学療法士・栄養

士の合計67人に配布し，64人（回収率94.7％）の協力が得

られた。内訳は看護師40人（62.5％），薬剤師14人（21.9

％），理学療法士5人（7.8％），栄養士5人（7.8％）であった。

対象者の性別は，男性13人（20.3％），女性51人（79.7％）

であり，女性が全体の約8割という結果となった。看護

師の女性の割合が97.5％と高かったが，他の3職種は，男

性・女性ともに約半数ずつであった。全体の平均年齢は

29.8±7.6歳であり，各々の職種の平均年齢は，看護師28.2

±6.4歳，薬剤師29.8±7.2歳，理学療法士37.0±11.5歳，

栄養士35.0±8.3歳であった。経験年数は，1年～3年，4

年～10年，11年以上に分けてみると，看護師は10年以

内が最も多く，約7割を占めていた。薬剤師も10年以内

が8割以上を占めていた。理学療法士は経験年数のばら

つきはみられなかった。栄養士は3年未満の人は全くお

らず，4年～10年，11年以上が約半数ずついた。教育課

程では，看護師の最終学歴は高校卒2.5％，専門学校卒70

％，短期大学卒10％，大学卒17.5％であり，専門学校卒

が大半を占めていた。薬剤師は大学卒42.9％，大学院修

士課程修了57.1％であり，高学歴者の多い集団であった。

理学療法士と栄養士は専門学校卒，短期大学卒，大学卒

と特に最終学歴のばらつきはなかった。

2． 連携に対する認識
1） コメディカル間の連携に対するイメージ

コメディカル間の連携に対するイメージを把握するた

めに「連携とは何か」という質問を行った（図1）。“目標・

計画・評価の共有化”を連携として捉えている割合が80

％を超えて高かったのは，看護師以外の3職種であった。

“医療チームによるアプローチ”は栄養士以外の3職種で

70％以上の高い割合を示した。一方，看護師は“業務連

絡”，“会議の調整”を連携と捉えている割合が他の職種

と比べて多かった。

2） 連携に対する認識～職種による比較～
連携に対する認識に関する質問のうち，職種間で有意

差が認められた9項目を表1に示した。「他職種の人がほ

しいと思っている情報を伝えられている」は，栄養士が

最も高く，看護師，薬剤師，理学療法士との間に有意差

があった。「自分の職種から他職種の人に対して連絡をと

ることが多い」，「他職種の専門性を尊重している」，「他

職種の人は，自分の仕事を理解している」は，4職種の中
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小項目 
 

 

＜情報の適切さ＞ 

 

 

＜情報提供の流れ＞ 

 

 

 

＜チームアプローチの力量形成＞ 
 

 

 

 

＜理念・目的を共有＞ 

 

 

＜コミュニケーション＞ 

 

 

 

 

 

＜人間関係＞ 

質問項目 
 

他職種の人がほしい

と思っている情報を

伝えられている。 

自分の職種から他職

種の人に対して連絡

をとることが多い。 

他職種の専門性を

尊重している。 
 

他職種の人は，自

分の仕事を理解して

いる。 

他職種の人は，連携

の必要性を理解して

いる。 

他職種の人とコミュ

ニケーションが取れ

ている。 

同職種の先輩・後輩

との意思疎通は難し

い。（逆転項目） 

他職種の人の中に

心から信頼できる友

人がいる。 

私は同僚のバーンア

ウトに対するケアが

できている。 

有意差 
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携
の
基
本
単
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項
目 

連
携
の
促
進
要
因 

1＝全く思わない，2＝あまり思わない，3＝そう思う，4＝とてもそう思う，で回答を求めた。 

検定はMann-WhitneyのU検定を用いた。Meは中央値，Mean±SDは参考値である。＊P＜0.05，**P＜0.01，***P＜0.001を示す。 

1）看護師と薬剤師　2）看護師と理学療法士　3）看護師と栄養士　4）薬剤師と理学療法士　5）薬剤師と栄養士　6）理学療法士と栄養士，それぞれの比較を示す。 

表1　コメディカル間の連携に対する認識～職種による比較～

0 20 40 60 80 100
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医療チームによる 
チームアプローチ 

目標・計画・評価の 
共有化 

情報交換・伝達 

会議の調整 

業務連絡 

看護師（n＝40） 理学療法士（n＝5） 薬剤師（n＝14） 栄養士（n＝5） 

図 1　連携に対するイメージ
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小項目 
 

 

＜縦割り・縄張り意識＞ 

 

 

 

＜人間関係＞ 
 

 

 

 

＜ハードウエアの充実＞ 

 

 

＜役割期待＞ 

質問項目 

 
 

他職種との間には壁がある。（逆転項目） 

 

他職種の人の中に心から信頼できる友

人がいる。 

 

同僚・上司は，私の能力を正しく評価し

てくれる。 

 

他職種と話し合うための会議室・施設

などが利用しやすい。 

 

他職種の人が自分の職種に期待して

いる役割を果たしている。 

有意差 
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31歳以上（n＝20） 
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携
の
促
進
要
因 

項
目 

1＝全く思わない，2＝あまり思わない，3＝そう思う，4＝とてもそう思う，で回答を求めた。 

検定はMann-WhitneyのU検定を用いた。Meは中央値，Mean±SDは参考値である。*p＜0.05

表2　連携に対する認識の年齢による比較

小項目 
 

 

＜ケア基盤の共有＞ 

 

 

＜チームアプローチの力量形成＞ 

 

 

＜他職種間での連携＞ 

 

 

＜部署間の連携＞ 

 

 

＜個々の連携＞ 

 

 

 

＜縦割り・縄張り意識＞ 
 

 

 

 

＜人間関係＞ 

 

 

＜役割分担＞ 

質問項目 
 

同職種の間では，患者の情報の共有化

がはかられている。 
 

自分の所属する看護師チーム内で，チ

ーム能力を高める取り組みが行われて

いる。 

他職種と関わっていくのが大変だ。 

（逆転項目） 

 

他病棟の看護師と連携しやすい状況

である。 
 

他職種の人との連携の現状は組織的に

動いているというより，担当者の力量に任

せられているところが大きい。（逆転項目） 

 

他職種との間には壁がある。（逆転項目） 

 

当院の組織は縦割りだと感じる。 

（逆転項目） 

 

他職種の人の中に心から信頼できる友

人がいる。 

 

他職種の人が自分の職種に期待して

いる役割を果たしている。 

有意差 
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促
進
要
因 

項
目 

1＝全く思わない，2＝あまり思わない，3＝そう思う，4＝とてもそう思う，で回答を求めた。 

検定はMann-WhitneyのU検定を用いた。Meは中央値，Mean±SDは参考値である。＊P＜0.05 

1）4年未満と4年～10年　2）4年未満と11年以上　3）4年～10年と11年以上，それぞれの比較を示す。 

表3　連携に対する認識の看護師の経験年数による比較
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で理学療法士が最も低く，看護師との間で有意差を認め

た。これらはいずれも連携の基本単位に関する質問で

あった。また連携の促進要因に関する質問項目のうち，

「他職種の人は，連携の必要性を理解している」，「他職種

の人とコミュニケーションが取れている」，「同職種の先

輩・後輩との意思疎通は難しい（逆転項目）」，「他職種の

人の中に心から信頼できる友人がいる」は，4職種の中で

栄養士が最も高く，看護師との間で有意差を認めた。ま

た「私は同僚のバーンアウトに対するケアができている」

は，看護師が薬剤師より有意に高値であった。

3） 連携に対する認識～年齢による比較～　
年齢は21～30歳（年齢の低い群）と30歳以上（年齢の高

い群）の2群に分け，連携に対する認識について比較検討

した（表2）。「他職種との間には壁がある（逆転項目）」，

「他職種の人の中に心から信頼できる友人がいる」，「同

僚・上司は，私の能力を正しく評価してくれる」，「他職

種と話し合うための会議室・施設などが利用しやすい」，

「他職種の人が自分の職種に期待している役割を果たして

いる」の5項目は，すべて連携の促進要因に関する質問

であり，年齢の低い群の方が高い群より，有意に得点が

低かった。

4） 看護師の連携に対する認識～経験年数による比較～
看護職については対象者が40名と多かったため，4年

未満，4年～10年，11年以上の3群に分け比較分析する

ことができた。その結果，9項目で有意差を認めた（表3）。
「同職種（看護師）の間では，患者の情報の共有化がはから

れている」は4年～10年群が4年未満群より低値，「当院

の組織は縦割りだと感じる（逆転項目）」は，11年以上群

が4年～10年群より低値であった以外は，いずれも年齢

が高い群の方が低い群より高値であった。4年未満より4

年～10年群が高値であった項目は，「他職種と関わって

いくのが大変だ（逆転項目）」，「他職種の人との連携の現

状は組織的に動いているというより，担当者の力量に任

せられているところが大きい（逆転項目）」の2項目，4年

未満より11年以上群が高値であった項目は「自分の所属

する看護師チーム内で，チーム能力を高める取り組みが

行われている」，「他職種との間には壁がある」の2項目，

4年～10年群より11年以上群が高値であった項目は，「他

病棟の看護師と連携しやすい状況である」，「他職種の人

が自分の職種に期待している役割を果たしている」の2

項目，そして，「他職種の人の中に心から信頼できる友人

がいる」は11年以上群が他の2群より有意に高値であっ

た。

5） 看護師の連携に対する認識～病棟による比較～
調査に回答のあった看護師40名の内訳は，外科系病棟

看護師20名，内科系病棟看護師20名であった。2病棟間

で有意差があった質問項目のうち，有意差がみられたの

は1項目であった。「同僚・上司は，私の能力を正しく評

価してくれる」は内科系病棟が外科系病棟より有意に高

値であった。

3． 連携が必要と考える職種と連携の多い職種の差異
連携の多い職種と連携が必要と考える職種を比較した

図を 2～5に示した。看護師は医師との連携が多く，ま

た必要と考えている人が最も多かった。薬剤師は看護師

との連携が多いにも関わらず，必要と考えている人は半

数であった。理学療法士は医師との連携が多いと回答し

た人は40％であったが，全員が医師との連携が必要と考

えていた。栄養士は，医師との連携が多いと回答した人

は40％，看護師とは80％であったが，全員が医師，看護

師との連携が必要であると認識していた。また，看護師

は医師やコメディカル以外に事務員を含めて様々な職種

を連携相手と捉えていることが分かった。
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図 2　連携が多いと思う職種と連携が必要と考える職種～看護師の認識～
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図 3　連携が多いと思う職種と連携が必要と考える職種～薬剤師の認識～
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図 4　連携が多いと思う職種と連携が必要と考える職種～理学療法士の認識～
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図 5　連携が多いと思う職種と連携が必要と考える職種～栄養士の認識～
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Ⅴ．考察

1． 職種別の連携に対する認識傾向
看護師の傾向として，連携の促進要因に関する2つの

質問項目，「他職種の人とコミュニケーションが取れてい

る」，「他職種の人の中に，心から信頼できる友人がいる」

に栄養士との間に有意差があり，看護師は栄養士に比べ，

他職種の人に友人のいる人が少なく，コミュニケーショ

ンが取れていないと推察された。薬剤師の傾向として，

連携の促進要因に関する2つの質問項目，「私は，同僚の

バーンアウトに対するケアができている」，「同職種の先

輩・後輩との意思疎通は難しい」に看護師との間に有意

差がみられ，看護師に比べ同職種との意思疎通は図れて

いるが同僚との深い関わりには自信を持てていないとい

う特徴がみられた。また，他職種との関係においても連

携の基本単位に関する質問項目である「他職種の人がほ

しいと思っている情報を伝えられている」に栄養士との

間に有意差があり，栄養士に比べ自信がないことが伺え

た。理学療法士の傾向として，連携の基本単位に関する

質問項目である「他職種の人は自分の仕事を理解してい

る」に看護師と栄養士の間に有意差があり，看護師や栄

養士に比べ，理学療法士は自分の仕事を他職種には理解

されていないと認識していた。栄養士の傾向として，連

携の基本単位に関する質問項目である「他職種の人が欲

しいと思っている情報を伝えられている」に看護師，薬

剤師，理学療法士との間に有意差があり，栄養士は他の

3職種に比べ他職種の人が欲しいと思っている情報を伝

えられていると認識していた。また，上記の看護師の特

徴より，栄養士は看護師よりも他職種の人とコミュニケー

ションが取れ，信頼できる友人がおり，これらが連携に対

する自信につながると考えられた。

2． 連携に対する苦手意識を生じさせる要因
1） 職種による要因

連携に対する認識を調査した結果，看護師は様々な職

種を連携相手と捉えているが他職種との関わりには自信

のないことが表れていた。この原因として，他の3職種

は“目標・計画・評価の共有化”を連携として捉えてい

るのに対して，看護師は“業務連絡”，“会議の調整”を

連携と捉えている割合が多くみられたことに一因がある

と考えた。このことは看護師がコーディネート役として

他職種との関わりを持っていることが伺えると同時に，

“目標・計画・評価の共有化”という看護の独自性・専門

性を打ち出す活動を重要視していない傾向とも考えられ，

他職種との関わりに自信のなさを生じさせる要因と推測

できる。さらに職種の特性，つまり，看護師以外の職種

は，患者との関係は基本的に一対一であり，同僚集団に

よる規制が少ないことに理由があると考える。石鍋6）は

看護師以外の他の専門職は訓練・指導を通して，短時間

とはいえ密接に，集中した関係を患者と持つことができ

ると述べている。しかし，看護師は3交替制やチームナー

シング制を取っていることが多い。本調査の対象病院は

プライマリー看護体制を取っているとはいえ，3交替制

やチームナーシング制により，同時に複数の患者ケアを

提供するため，病棟全体の集団を管理する視点が強くな

る傾向があると推察でき，チームナーシング制によって

生まれるチームリーダーとメンバーの役割の違いがこれ

らの一因になっていると考えられる。このような組織的

な相違から，より専門性が発揮しやすく自信を持ちやすい

栄養士と比べて，看護職の自信が育ちにくいと推測した。

2） 年齢・経験年数による要因
年齢に関しては，促進要因に関する5項目において年

齢の低い群が高い群より有意に低く，他職種との連携に

対する苦手意識や自信のなさ，さらに自己の評価に対し

ての満足感が得られていない傾向がみられた。藤井7）は

新人職員は自己の職務をマスターすることが，職場での

自分の立場を確立させる第一歩となり，精神健康の基本

となると述べている。つまり，自己の職務にのみ目が行

きやすい傾向が新人には出やすいと思われる。ましてや

志自岐8）は看護師がエキスパート性を発揮させるために

は，その領域で6年以上の経験が必要であると述べてい

る。本研究においては4職種の中で看護師の平均年齢が

一番低く，経験年数も低い割合が多い看護師が他職種と

の連携に対して苦手意識を感じる理由となると思われる。

しかし，近年，医療の効率化やニーズの多様化という側

面から，クリティカルパスの導入や他職種参加のケース

カンファレンスを行っている病院が増しており，医療職

にとって連携が前提となってくる場合が少なくない。そ

のような中で，看護師は連携に対する職種間における認

識の差や，互いの職種に期待する役割の認識に差が生じ

ている可能性がある。看護職は看護の独自性・専門性を

ケースカンファレンス等で積極的に他職種に示していく

ことが，役割を深め，医療チーム内のコミュニケーショ

ンを上手く図ることへとつながると考える。一方，他職

種の人と友人として対等な関係を築いていくことも大切

であり，医療について率直な意見交換や仕事時間以外で

関わる機会を持つ事なども苦手意識を生じにくくさせて

いく方法と考える。

西川9）は働きやすい職場の重要な条件と考えられてい

るのは，対人関係，信頼，相互理解，チームワーク，あ

るいは意志疎通，さらに言えば和といった情緒的なつな

がりや連帯感の強化であると述べている。しかし，看護

師内での経験年数による比較結果では，「他職種の人との

連携の現状は組織的に動いているというより，担当者の

力量に任せられているところが大きい」，「自分の所属す

る看護師チーム内で，チーム能力を高める取り組みが行
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われている」で4年未満群が，4年～10年群より低い値

であった。これらから，4年未満群は自信がないにもかか

わらず連携を行い，それが力量に任せられていると感じ

ている傾向がみられた。また，4年未満群はチーム能力を

高める取り組みが行なわれていないと感じており，チー

ムワークや連帯感を感じにくいという傾向がみられた。

これらを改善するために，看護師は年齢・経験の低さか

らくる仕事の習熟・熟達という面での自信のなさをカ

バーし，同職種間の人間関係を作って行く必要がある。

さらに，上司・先輩は，後輩を育てる上での配慮と能力

が評価される必要がでてくる。何故ならば，指導者・プ

リセプターと新人職員の関係が築かれることで，新人職

員は初歩的な連携づくりを学習し，それにより自信も生

れ，いずれは他職種との連携につながると考えられるか

らである。

Ⅵ．まとめ

今回，看護師，薬剤師，理学療法士，栄養士のコメディ

カル間の連携に関する認識を比較検討した結果を以下に

まとめた。

1） 連携に対するイメージは，看護師は“業務連絡”，“会

議の調整”を連携と捉えている割合が他の職種より

多かった。また看護師以外の職種では“目標・計画・

評価の共有化”を連携として捉えている割合が80％

を超えて高かった。

2）「連携の多い職種」と「連携が必要と考える職種」を

比較したところ，看護師以外の3職種は，「連携が多

い職種」を看護師と捉えていた。しかし看護師は「連

携の多い職種」であり，かつ「連携が必要と考える

職種」を医師と考えている人が最も多かった。

3） 連携に対する認識には職種による差異がみられた。

① 看護師は栄養士に比べ他職種の人に友人がいる人が

少なく，他職種の人とのコミュニケーションが取れ

ていない傾向と，理学療法士と比べ他職種と関わっ

ていくのが大変だと感じている傾向があった。

② 薬剤師は看護師と比べ同職種との意思疎通は図れて

いるが，同僚との深い関わりには自信を持てていな

いという傾向と，栄養士に比べ他職種との関係にお

いて自信がない傾向があった。

③ 理学療法士は看護師や栄養士に比べ自分の仕事を理

解されていないと認識している傾向があった。

④ 栄養士は他の 3 職種に比べ他職種の人が欲しいと

思っている情報を伝えられていると認識している傾

向があり，さらに栄養士は看護師よりも他職種の人

とコミュニケーションが取れ，信頼できる友人がお

り，これらが連携に対する自信につながっていると

示唆された。
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