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Ⅰ．緒　　　　　言

　我が国は、少子高齢化で2025年にいわゆる団塊の世

代がすべて75歳以上となる超高齢社会となる 1 )。厚生

労働省は、さらなる在宅医療等の推進を図っていくた

めに、医師又は歯科医師の判断を待たずに、手順書に

より一定の診療の補助として特定行為を行う看護師の

養成を始めた 2 )。今後、あらゆる場において看護を必

要とする対象に、看護師は観察やアセスメントを通じ

て、臨床推論や病態判断を用いて臨床判断しなければ

ならない立場となる。Banning（2008）は、臨床推論

とは看護師が選択肢から選び、エビデンスを検討し、

直感とパターン認識を用いて臨床判断を下すプロセス

である 3 )と述べた。よって、看護師が臨床的に判断

する思考プロセスには、直観や勘、経験に基づく知識

である暗黙知が関与している可能性がある。

　Michael Polanyiは、暗黙知によって 1．問題を妥

当に認識する。 2．その解決へと迫りつつあることを

感知する自らの感覚に依拠して、科学者が問題を追及

する。 3．最後に到達される発見について、いまだ定

かならぬ暗示＝合意を妥当に予期するというメカニズ

ムを明らかにした。そして、暗黙知について「我々は

言葉にできるより多くのことを知ることができる」4 )

と表した。しかし近年、我が国の看護師の役割は拡大

していく中で、看護師の暗黙知を集約した研究はない。

大崎は、「暗黙知は」その習得や発現のプロセスが明

らかでないため、通常の「認知」の枠を超える次元に

存在し、「暗黙知」の研究自体が難しい 5 )と述べている。

そこで今回、看護師の暗黙知がどのように働いている

のかを具現化するための示唆を得るため、暗黙知の文

献検討を行ったのでここに報告する。

Ⅱ．目　　　　　的

　先行文献を通して、看護師が言語化できない暗黙知

に関する研究の動向を知り、暗黙知の具現化への参考

資料とする目的で文献検討した。今後、看護場面にお

ける暗黙知の抽出が可能になれば臨床判断への示唆が

得られると考える。

Ⅲ．研　究　方　法

１．データ収集（図１）

　データ収集は、2019年12月に検索を行った。国内最

大であるデータベース医学中央雑誌（医中誌 web）に

てキーワード「暗黙知」を入力し、原著論文を検索し

た結果40件が特定された。これらの文献の被験者は、

看護師のほか、介護者、作業療法士、介護福祉士らも

含まれていた。本研究は看護師が対象であるため、キー

ワードに「看護」を追加し、対象が看護学生となって

いるものも除いた。文献件数が少ないことから、年代

を制限せず収集した。さらに暗黙知に類似した意味を

もつが抄録または研究の内容に「暗黙知」が含まれな

い論文レビューを除き、暗黙知の看護に焦点を当てら
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れている論文12件を対象とした。

　また国外では医学文献データベースの PubMedに

て keyword「nurse of Tacit Knowledge」を入力すると

150件となり、この最大ヒット数であるキーワードを

選択した。1988年から2019年の暗黙知に関わる研究の

うち看護師を対象とした38件の文献を精読し、すべて

の文献 Topicsと Abstractを読み、論文上に目的と分

析方法が及び調査対象の範囲が示せない文献を除き、

暗黙知の看護に焦点を当てて抽出している21件を選択

した。そのうち暗黙知に関する文献的レビュー6,19,25)

が含まれた。本研究のデータ収集は、国内文献12件と

国外文献21件で行った。

２．分析方法

　暗黙知に関する研究の概要と動向を探るべく、計33

件の論文の「キーワード」と「データ収集」「分析方法」

を質的に調査した。さらに言語化の難しい暗黙知の検

出がどのように解釈されているかという視点で、「対

象者」「目的」「分析内容および場面」を抽出し、文献

的検討を行った。

Ⅳ．倫 理 的 配 慮

　対象の文献すべてに、内容の変更が加わらないよう

注意し、使用されている文章は変えず吟味して解釈す

ることに努めた。

Ⅴ．結　　　　　果

１．暗黙知に関する国内文献の概要（表１）

1）キーワードとデータ収集法、分析方法

　国内における暗黙知に関わる研究の発表は2005年か

ら2019年にわたり、キーワードに「暗黙知」を使用し

た文献は 9件 7 ─15)あった。次に「ナレッジマネジメン

ト」3件12,16,18)、「臨床判断」15,18)「形式知」9,11)各 2件あり、

その他のキーワードは多数あったが各 1件であった。

　データ収集法は、半構成的面接法が 6件7,10─13,16)、ア

ンケート調査法が 2件11,13)、参加観察法が 3件7,9,10)、ナ

ラティブインタビュー法が 2件8,9)、その他の方法を用

いたものは、グループインタビュー14)、グループディ

スカッション15)、自己記述質問紙調査法17)、アクショ

ンプランの実施18)などは各 1件であった。

　分析方法は質的研究が主で、量的な分析は 1件11)で

あった。質的な分析は、グラウンデッド・セオリー・

アプローチ（修正版を含む）は 2件12,16)、Berelson内

容分析が 1 件15)、krippendolff内容分析が 1 件10)、語

り毎に内容分析を行ったものが 1件 8 )、事例カンファ

レンス18) 1件であった。そのほかに、抽出された内容

を分析またはカテゴリー化しているものが 4件7,13,14,17)

であった。

2）研究対象者

　研究の対象者は各専門部署の看護師が 6件7,9,14,15,17,18)

で最も多く、熟練看護師が 3件7,8,14)であった。専門分

野は「眼科」「手術室」「外科系病棟」「救命救急 ER

部門」「精神科外来」「外来」であった。看護師の熟練

度は、キャリアラダーレベルⅢ以上、エキスパート、

勤務 6年以上の看護師を対象としていた。管理役割が

図１　データ収集のフローチャート（2019年12月現在）
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ある者が 3件10,12,16)で、看護師長や中間職として管理

者を担っていた。そして PNS（看護方式）看護師を

対象としたものが 1件13)であった。

3）研究目的

　研究の目的には、村上12,16)の「暗黙知を知識の共有

の過程と構造」、「知識伝授のプロセスの概念化、その

特徴」、日下11)の「看護師の知識変換に SECIモデル

を用い、暗黙知から形式知への変換プロセスにおける

影響要因」を明らかにするものがあり、これらの文献

は、暗黙知の構造および共有するプロセス、特徴に焦

点を当てたものであった。また山田ら 7 )の「点眼手

技における暗黙知の言語化」、中原13)の「PNSにおけ

る暗黙知獲得に向けた気づきの言語化や共有化の実態」

は、暗黙の知識を言語化および共有化していくことを

目的としていた。そして専門職としての立場から、寺

島10)は「看護師長個人が経験を通した暗黙知を蓄積・

使用しているか」、浅川ら17)は「精神科外来スタッフ

が患者と関わる際の介入の特徴」があった。さらに暗

黙知の出現は、田所ら 8 )「脳外科病棟の看護場面で対

象をどのように捉えているか」、大川ら 9 )「外来看護

師が、何を見て、何を感じて考えて、どのように行動

したかという瞬間の看護に潜在する【暗黙知】」、笠井

ら14)「手術室外回りでの潜在している看護行為」など、

多くの看護場面に潜在する暗黙知を目的としている研

究であった。また坂口ら18)の「① ER看護チームの臨

床判断能力の向上を果たすために有用な方略を開発す

る②そのアクションプランの評価から ER看護師の臨

床判断の種類と判断に至る手がかり」や、杉本ら15)の

「患者の異常を察知した時に、看護師が捉えた事象と

臨床判断の特徴」が目的に明示され、救急救命部にお

ける看護師の臨床判断を行う場面での暗黙知を明らか

にすることであった。これらの研究は、それぞれ個々

の役割や専門性から暗黙知について検討していた。

表１　暗黙知に関する国内文献の概要

№ 著　者　名 タ　イ　ト　ル キーワード 目　　　的 対 象 者 データ収集 分析方法 分析した内容および場面

7 山田雅子，中村一美，緒
田美帆，ほか

眼科病棟に勤務する熟練看
護師の点眼手技における暗
黙知の言語化への取り組み

点眼手技，熟練看護師，
暗黙知

眼科病棟に勤務する熟練看護師の点眼
手技の暗黙知を言語化する

眼科病棟勤務 6年
以上の看護師 6名

アンケート調査、
参加観察、半構成
的面接法

カテゴリーに分類
し分析

点眼の場

8 田所みき子，上田今日子，
大谷綾子，島田佳代

脳外科病棟における看護場
面での暗黙知を探る

エキスパートナース、
暗黙知、看護場面

暗黙知として存在する看護場面に焦点
を当て、エキスパートナースが看護場
面で対象をどのように捉えているかを
明らかにする

エキスパートナー
ス

ナラティブアプ
ローチ・ インタ
ビュー

内容を語り毎に分
析

脳外科病棟の看護場面

9 大川百恵，川田世里子，
松岡和江

外来看護師が行う瞬間の看
護に潜在する暗黙知　看護
場面をナラティブで振り
返って

外来看護師、瞬間の看
護、暗黙知、形式知、
ナラティブ

外来看護師が、何を見て、何を感じて
考えて、どのように行動したかという
瞬間の看護に潜在する【暗黙知】を明
らかにする

外来看護師 5名 参加観察、ナラティ
ブインタビュー

プロット（あらす
じ）した

外来対応場面

10 寺島ひとみ
業務改善に取り組む看護師
長の暗黙知

暗黙知、業務改善、看
護師長、看護管理

看護師長個人が、病棟の業務改善に対
処するためにその経験を通してどのよ
うな暗黙知を蓄積し、使っているのか
を明らかにする

看護師長 3名 参加観察と半構成
的面接法

内容分析 krippen-
dolff,1980

業務改善における意図や
考え

11 日下佐代子

看護師の暗黙知から形成知
への知識変換プロセスに影
響を与える要因　SECIモ
デルを使用した内面化から
共同化へ

看護師、暗黙知、形式
知、知識変換プロセス、
影響要因

看護師の暗黙知から形式知への変換プ
ロセスにおける影響要因を、変換プロ
セスの構造化を示す SECIモデルの一
部である内面化から共同化への変換プ
ロセスに焦点を当てて明らかにする

看護師166名

アンケート調査
（Gibbs）25 名、半
構成的面接法　 2
事例

カイ二乗検定、 1
元配置分散分析

自分の暗黙知、臨床の場
における他人の暗黙知に
関する気づきや感じてい
る事例

12 村上成明

看護実践の知識伝授プロセ
スにみられる暗黙知伝授の
有用性の検討　―看護管理
者の知識伝授体験より―

知識伝授、暗黙知、ナ
レッジマネジメント、
文化、面接法

看護実践における知識伝授プロセスを
概念化することでその特徴を見出し、
看護の暗黙知伝授の有用性について検
討する

中間管理職にある
看護師 8名 半構成的面接法

修正版グラウン
デ ッ ド・ セ オ
リー・アプローチ

対象者が知識伝授の経験
を語る

13 中原明日香，奥園夏美
PNSにおける暗黙知獲得
に向けた気づきの言語化や
共有化の実態

気づき、暗黙知、PNS
PNSにおける暗黙知獲得に向けた気
づきの言語化や共有化の実態を調査す
る

看護師23名

アンケート調査
（Gibbs）25 名、半
構成的面接法　 2
事例

カテゴリーに分類
し分析

PNSに お け る パ ー ト
ナーとの看護実践の場面、
事例28件

14 笠井純，瀬良栄子，山下
浩美

外回り看護師が持つ暗黙知
の可視化　―患者入室から
手術開始までの外回り看護
師がとる行動の意味―

外回り看護師、暗黙知、
可視化、患者、入室、
手術

専門性の反映された外回り看護のマ
ニュアル作成を目指し、外回り看護師
の暗黙知による行動の中から、潜在し
ている看護行為を明らかにする

キャリアラダーレ
ベルⅢ以上に相当
する手術室看護師
13名（外回り）

グループインタ
ビュー

内容について分析
したものをカテゴ
リー化

入室から退室まで外回り
看護師の患者につながる
全ての行動

15 杉本厚子，堀越政孝，高
橋真紀子，齋藤やよい

異常を察知した看護師の臨
床判断の分析

臨床判断、直観、急性
期看護、臨床知、暗黙
知

患者の異常を察知した時に、看護師が
捉えた事象と臨床判断の特徴を明らか
にする

外科系病棟に勤務
する看護師15名

グループディス
カッション

Berelson内 容 分
析

患者の異常を察知したエ
ピソードと臨床判断

16 村上成明
看護ユニットにおける知識
共有構造の概念化（第 1
報）―進展課程―

看護、組織、知識、ナ
レッジマネジメント

知識共有に影響要因と看護師長が実践
する知識管理法を記述的な方法の収集
し知識共有の過程と構造を明らかにす
る

看護師長20名 半構成的面接法
グラウンデッド・
セオリー・ アプ
ローチ

看護ユニット内の知識共
有に影響を与えている要
因とマネジャーの判断お
よび実践

17 浅川喜久次，松本美香，
成田真由子，ほか

単科精神科病院の外来医療
が求められているものと果
たすべき役割　 5場面にお
ける介入

精神科外来スタッフ、
役割、場面

精神科外来スタッフが患者と関わる際
の介入の特徴を明らかにする

看護師、准看護師
他、外来スタッフ
131名

自己記述質問紙調
査法

カテゴリーに分類
し内容を分析

受付時対応、電話対応、
検査時（バイタルサイン
測定）対応、処置時対応、
入院時対応、その他

18 坂口桃子，作田裕美，佐
藤美幸，中島美和ほか

臨床判断能力の向上に向け
た「暗黙知」伝授の一方略

ER看護、臨床判断、
事例カンファレンス、
ナレッジマネジメント、
アクションリサーチ

① ER看護チームの臨床判断能力の向
上を果たすために有用な方略を開発す
る②そのアクションプランの評価から
ER看護師の臨床判断の種類と判断に
至る手がかりを明らかにする

救命救急センター

ER部門に勤務す
る看護師23名

問題状況の確認と
共有、アクション
プランの策定、実
施

臨床判断能力の育
成 トレーニング
シート開発、アク
ションプランの評
価（カンファレン
ス記録）

事例カンファレンス（40
例）

注）「暗黙知」が論文内容に含まれない文献を除く。
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4）分析内容および場面

　暗黙知に関わる分析内容は、「マネージャーの判断

や実践16)」「知識伝授の経験12)」「業務改善における意

図や考え10)」があった。そこにはキーワードに「ナレッ

ジマネジメント」が含まれていた。これらの文献は、

経験のある熟年看護師又は何らかの役割を担う看護師

から他者に判断や経験による上昇志向を伝授し組織に

継承される場面における暗黙知であった。

　看護の場面では「点眼の場 7 )」「脳外科での看護場

面 8 )」「入室から退室まで患者につながる全ての行

動14)」において対象者が工夫し、実践している内容が

抽出された。これらの研究は、経験や実践的な知識を

駆使して熟練看護師が行為として援助に移している場

面を抽出していた。また「PNSにおけるパートナー

との看護実践の場面、事例13)」「自分の暗黙知、臨床

の場における他人の暗黙知に関する気づきや感じてい

る事例11)」「事例カンファレンス18)」など看護師が暗

黙知化するプロセスを抽出しているものが 3件あり、

事例を通して他者との共有を図り、その看護行為実施

後の効果を検討していた。そして、「外来対応場面 9 )」

や「患者の異常を察知したエピソードと臨床判断15)」

など、看護師が何らかの判断を下す場面が 2件あった。

これらの研究では、直観や瞬時の介入が行われ、分析

的な思考過程を経ず、瞬時に全体状況を丸ごと把握し、

感覚的な気付きによって臨床判断を行っていた 9 )こ

とや、異常を察知した臨床判断には，データや経験の

分析的判断と看護経験にもとづく非分析的判断の両者

を活用していた15)と述べており、臨床判断に用いられ

る暗黙知の内容とその場面はあらゆる場面に存在して

おり多面的であった。

２．暗黙知に関する国外文献の概要（表２）

1）キーワードとデータ収集法、分析方法

　国外の暗黙知に関わる研究のキーワードに「Tacit 

Knowledge」示した文献は 7 件 6,19 ─ 24)あった。次に

「Clinical Decision-Making」、「Decision making」など、

意思決定に関するものが 4件25─27,35)、知識に関するもの

は「Implicit knowledge」6,23)、「knowledge translation」6,23)、

「knowledge management」6,21)各 2件、「knowledge」28) 1

件あった。

　データ収集法は、半構成的面接法が 2件30,36)、イン

タビュー法が 2 件 20,26)、フォーカスグループインタ

表２　暗黙知に関する国外文献の概要

№ 著 者 名 タイトル キーワード 目　　　的 対　象　者 データ収集 分析方法 分析した場面

6
Pérez-Fuillerat N, 
S o l an o - Ru i z  MC , 
Amezcua M

T a c i t  K n o w l e d g e : 
Characteristics in nurs-
ing practice

Clinical nursing; Implicit 
knowledge; Intuición; Intu-
ition; Knowledge manage-
ment; Tacit knowledge,etc

暗黙知を構成する定義と特性を分析し、
それが看護学の分野で果たす役割を決
定する

819件の論文から、暗黙知
と看護に関する35件の記事

CUIDEN、SciE-
LO、PubMed、
C o c h r a n e、C I -
NAHL

コンテンツ分析 文献検討

19
M a r l i e s  Va n  D e r 
Z a n d e ,  A n d r i e s 
Baart, Frans Vosman

Ethical sensitivity in 
practice: finding tacit 
moral knowing.

ethical sensitivity; health-
care professionals; nursing; 
qualitative research; shad-
owing; tacit knowing

倫理的感受性との概念モデルと説明。
ケアの実践に焦点を当て、明示的な道
徳的知識と暗黙の道徳的知識とを区別
する

1958年から2011年までの出
版物

2009年に複数の
ケーススタディ

現象学的段階の収
集

暗黙の知識、慣行、
および倫理的感受性
に関する文献検討

20
Brummell SP, Sey-
mour J, Higginbot-
tom G.

Cardiopulmonar y re-
suscitation decisions in 
the emergency depart-
ment: An ethnography 
of tacit knowledge in 
practice.

Cardiopulmonary resuscita-
tion; Decision making; Dy-
ing trajectories; Emergency 
care; End-of-life care; Eth-
nography; Tacit knowledge; 
United Kingdom

英国の 2つの救急部門で働く医療専門
家が、蘇生を開始、継続、または中止
する決定をどのように行うかを調査す
る

看護師、医療スタッフ、救
急隊員

蘇生の試みの参加
者の観察と、その
試みに参加した看
護師、医療スタッ
フ、救急隊員との
詳 細 なインタ
ビュー

比較分析 心肺蘇生の決定

21
Hendriks PH, Lig-
thart PE, Schouteten 
RL.

Knowledge manage-
ment, health informa-
tion technology and 
nurses' work engage-
ment

Health care professionals, 
health information technol-
ogy, knowledge manage-
ment, tacit/explicit knowl-
edge, work engagement

医療情報技術 HITが看護師の進行中
の作業プロセスと作業従事に関する明
示的かつ暗黙的な知識にどのように影
響するかについての洞察を提供する

オランダの病院の 4区にい
る74人の看護師

検証済みの測定機
器を使用した紙と
鉛筆の調査

準実験的な研究デ
ザイン .部分最小
二乗法分析

2つの実験病棟に 
HITが導入された時
点に 4つの病棟で事
前テスト、 3か月後
に事後テスト

22
Palese A, Bressan V, 
K a s a  T,  M e r i  M , 
Hayter M, Watson R.

Interventions maintain-
ing eating Indepen-
dence in nursing home 
r es idents :  a  mul t i -
c e n t r e  q u a l i t a t i v e 
study.

Content analysis; Dementia; 
Eating assistance, interven-
tions; Elderly; Feeding diffi-
culties; Mealtime dif ficul-
t i e s ;  N u r s i n g  h o m e ; 
Perceived ef fectiveness; 
Qualitative study; Tacit 
knowledge

暗黙知から導き出され、介護施設（NHs）
の医療専門家（HCP）による食事支
援を毎日提供する介入を強調する

介護施設（NHs）の主に認
知症のために食事中程度 /
重度の機能的依存を有する
入居者を認める13人の NH
と日常的に関与する54の
HCP

フォーカスグルー
プでインタビュー

定性的なコンテン
ツ分析

日常的に関与する 
54の HCPの意図的
なサンプル13

23

Elizabeth J Dogh-
er ty,  Margaret  B 
Harrison,Ian D Gra-
ham,Amanda Digel 
Vandyk,  and Lisa 
Keeping- Burke.

Tur ning knowledge 
into action at the point-
of-care: the collective 
experience of nurses 
facilitating the imple-
mentation of evidence- 
based practice.

best practice; critical inci-
dent technique; evidence 
uptake; evidence-based 
practice; evidence-informed 
practice; facilitation; imple-
m enta t ion ;  knowledge 
translation; nursing

実践にエビデンスを実装する看護師の
経験に組み込まれた促進に関する暗黙
知を記述する

カナダ全土から20人の看護
師が意図的に選択

対話型知識翻訳シ
ンポジウムに参加
して収集したデー
タ

一定の比較の定性
的帰納的アプロー
チを使用し、デー
タをさらにテーマ
別に分析

実際に証拠を実施す
る上で何が効果的で
何が効果的でなかっ
たか

24 Maekawa Y, Majima 
Y, Soga M.

Quantifying Eye Track-
ing Between Skilled 
Nurses and Nursing 
Students in Intrave-
nous Injection.

Nursing skill, Eye Track-
ing ,  Tac i t  Knowledge , 
Learning support, Intrave-
nous Injection

暗黙の看護技術の学習支援目的に熟練
看護師の静脈注射スキル実施時のアイ
トラッキング

専門看護師と看護学生
アイマークレコー
ダー

実際の測定値から
の視線を含む両者
の違いを分析

両者のスキル強化時
の視線追跡

25 Crook JA.

How do expert mental 
health nurses make on-
the-spot clinical deci-
sions? A review of the 
literature.

decision-making expert hy-
pothetico-abductivism intu-
ition reflection tacit

専門家の意思決定をめぐる行動を明ら
かに文献レビュー

専門のメンタルヘルス看護
師

文献上 文献検討
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ビューが 2 件22,29)あり、マイクレコーダー24)、無作為

抽出法 27)、インターネット31)、フィールドワーク32)、

実験室研究34)が、各 1件あった。

　分析方法は、コンテンツ分析6,22)が 2件、確認因子

分析35)、多次元スケーリング法34)、構造方程式モデリ

ング27)、部分最小 2乗法21)、アイトラッキングによる

視線を含む両者の違い24)、実証研究33)等、各 1件で量

的研究であった。その他、比較分析20,32)、テーマ別分

析23,30)、現象学的分析19,26)が各 2件あり、フレームワー

ク方法論分析36)、評価及び適応を調査分析31)等、各 1

件で質的研究であった。

2）研究対象者

　研究の対象を専門分野別にみると 7件20,22,26,28,30,36,37)、

介護施設の看護師、精神科看護師、プライマリケア喘

息看護師、地区看護師が各 1件、救急部門の看護師は

3件で、小児救急も含まれていた。また熟練看護師の

5件24,29,30,33,34)は、キャリア看護師、経験豊富な看護師、

50歳以上の看護師などで示され、専門看護師が含まれ

№ 著 者 名 タイトル キーワード 目　　　的 対　象　者 データ収集 分析方法 分析した場面

26 Paul H.J. Hendriks,

Self-Management Edu-
cation for Bipolar Dis-
orders: A Hermeneu-
tic-Phenomenological 
S tudy on  the  Tac i t 
Knowledge of Mental 
Health Nurses.

Capacity Building; Clinical 
Decision-Making; Interper-
sonal; Organisational Be-
haviour Nursing

双極性障害（BD）の人々と非公式の
介護者に自己管理教育を提供した経験
をメンタルヘルス看護師（MHN）が
使用する暗黙知を検出する

オランダの 3つの救急 BD
診療所のMHN（N ＝ 9） インタビュー

現象論的解釈学的
研究（解釈分析）

メンタルヘルス看護
師（MHN）の経験

27 Yoo KH, Zhang YA, 
Yun EK.

Regis ter ed  Nurses 
(RNs)'  knowledge 
sharing and decision- 
making: the mediating 
role of organizational 
trust.

Capacity Building; Clinical 
Decision-Making; Interper-
sonal; Organisational Be-
haviour Nursing

韓国の病院で登録された看護師間の臨
床的意思決定能力と信頼の仲介役割に
対する明示的および暗黙的な知識共有
の影響を調査する

210人の登録看護師 無作為抽出
構造方程式モデリ
ング

知識共有行動、信頼、
および看護スケール
での臨床的意思決定

28 Hamilton BE, Ma-
nias E.

Rethinking nurses' ob-
servations: psychiatric 
nursing skills and in-
visibility in an acute in-
patient setting.

Australia.EthnographySitu-
ated, knowledge,Patient as-
sessment,Psychiatric nurs-
ing,Nursing work

急性精神医学部の看護師が、勤務シフ
トを通して、観察を患者の日常の評価
の重要な部分としてどのように使用し
たかを調べる

11人の精神科看護師の評価
慣行とオーストラリアの病
院環境

勤務シフトを通して観察を患者の日常の
評価の重要な部分としてどのように使用
したか

29 Fackler CA.

Retaining older hospi-
tal nurses: Experienced 
hospital nurses' per-
ceptions of new roles.

new roles; older hospital 
nurse; retention

高齢で経験豊富な病院の臨床看護師が、
病院の臨床診療における新しい役割に
ついて、彼らが加齢するにつれて認識
することを探る

4つの病院の50歳以上の経
験豊富な病院臨床看護師の
合計20人

5つのフォーカスグループ

30 Bowen L, Shaw A, 
Lyttle MD, Purdy S.

The transition to clini-
cal exper t: enhanced 
decision making for 
children aged less than 
5  years attending the 

paediatr ic  ED with 
acute respiratory con-
ditions.

emergency care systems, 
primar y care; paediatric 
emergency med

急性呼吸器疾患を患う 5歳未満の小児
の小児 ED（PED）での臨床的意思決
定に影響を与える要因を調査

小児救急医療（PEM）、救
急医療、または小児科のさ
まざまなレベルの経験を持
つ15人のPED臨床医（医師、
救急看護　師、登録看護師）

半構造化面接
テーマ別に書き起
こし、分析

経験の増加に伴う経
営判断の適応方法

31

Verhoeven F, Stee-
houder MF, Hendrix 
RM, van Gemert-Pi-
jnen JE

How nurses seek and 
evaluate clinical guide-
lines on the Internet.

clinical guidelines infec-
tious diseases information 
technology Internet mid-
wives nurses qualitative re-
search

看護師の情報探索戦略とインターネッ
ト上の臨床ガイドラインを求めるとき
に遭遇する問題を評価し、ガイドライ
ンとガイドラインを伝えるウェブサイ
トを評価するときに適用する基準を調
査

20人の看護師

インターネットを
使用してシナリオ
ベースのタスクを
解決し、メチシリ
ン耐性黄色ブドウ
球菌に関する臨床
ガイドラインを求
めた

看護師の情報探索戦略とインターネット
上の臨床ガイドラインを求める情報検索

32 Kim HJ, Kim JH.
Concept Analysis of 
Tacit Nursing Knowl-
edge

Analysis; Hybrid; Nursing

ハイブリッドモデルを使用して韓国の
臨床分野で実践されている暗黙の看護
知識の性質を調査し、概念の定義と属
性を明確にする

キャリア看護師

暗黙の看護知識の
定義と性質、およ
びフィールドワー
ク

比較分析
フィールドワーク段
階でキャリア看護師
が実施した詳細

33 Büssing A, Herbig B, 
Ewert T.

[Intuition as implicite 
knowledge].

直観、暗黙の知識、経験という用語に
関連し、看護に対する意味を説明

16人の経験豊富な看護師 実証研究

行動を導く暗黙知
を説明する方法を
開発し、この種の
知識の精査

危機的な状況を模擬
した状況に対処する

34 Herbig B, Büssing A, 
Ewert T.

The role of tacit knowl-
edge in the work con-
text of nursing.

tacit  knowledge;experi-
ence-guided working;criti-
c a l  s i t u a t i o n ; e x p l i c a -
tion;nursing

暗黙知が看護分野の専門知識にどのよ
うに貢献しているかを明らかにする

16人の経験豊富な看護師 実験室研究
多次元スケーリン
グ法

看護師は看護専門家
と協力して開発され
た重大な看護状況に
対処

35 Fox C.

A confirmatory factor 
analysis of the struc-
ture of tacit knowledge 
in nursing.

看護職の暗黙知の構造を調べる 看護師
看護師のための暗
黙の知識の紙と鉛
筆の尺度

確認因子分析

36 Stevenson C.

Tacit and transitionary: 
an exploration of pa-
tients'  and primar y 
care health profession-
als' goals in relation to 
asthma.

Asthma,Goals,Patient-cen-
tred care,Long term condi-
tions,UK

プライマリケアの臨床相談の中で、医
療専門家と喘息患者の両方の喘息の目
標を調査および比較し、共通の目標と
より患者中心のケアの提供を達成する
ための潜在的な障壁を特定

英国のテイサイド出身の喘
息患者15人、一般開業医 7
人、プライマリケア喘息看
護師 6人

半構造化インタ
ビュー

データは「フレー
ムワーク」方法論
を使用して分析

医療専門家と喘息患
者の両方の喘息の目
標

37 Dixon L, Thompson 
H.

The role of the district 
nurse in caring for pa-
tients with dementia

Dementia; District nurse; 
Mental Health Act; Pallia-
t ive care ser vices; Per-
son-centred care

地区看護師の役割 地区看護師 ケーススタディ 認知症患者のケアに対する暗黙知の使用

38 Olsson HM, Gull -
berg MT.

Nursing education and 
definition of the profes-
sional nurse role. Ex-
pectations and knowl-
edge of the nurse role.

看護教育と専門看護師の役割の定義と
専門的地位の認識

登録看護師
看護師が登録看護師として最初の 1年を
経験後の役割概念の発生

注）論文上に目的と分析方法が及び調査対象の範囲が示せない文献を除く。
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ていた。管理役割の記述はなく、登録看護師（RN）

が 3 件 27,30,38)で、NCLEX-RN（正看護師）か NCLEX-

PN（准看護師）は不明であった。

3）研究目的

　暗黙知の検出を目的とした研究が最も多く12

件19─23,26,28─31,34,36)あり、暗黙知の概念や構成、特性を明

らかにするものが 4件6,32,33,35)、暗黙の知識を言語化お

よび共有化していくことを目的としたものが 2件24,27)

あった。その中で暗黙知を「（Clinical）Decision-Mak-

ing」、と捉えているものが 6件6,20,25,27,30,35)含まれていた。

これまで「暗黙知」に関する文献レビューは、Pérez-Fuil-

lerat ら（2019）6 )、Marlies Van Der Zandeら（2014）19)、

Crook JA（2001）25)の 3件あった。

4）分析内容および場面

　暗黙知に関わる分析内容は、実際に看護師が専門性

を活かし、看護の暗黙知を実践している場面が最も多

く「フィールドワーク段階でキャリア看護師が実施し

た詳細の場面32)」「看護師が看護専門家と協力して開

発された重大な看護状況に対処する場面34)」「食事支

援を毎日提供する場面22)」「看護師がシミュレートさ

れたクリティカルな看護状況を対処する33)」「看護師

の情報探索戦略とインターネット上の臨床ガイドライ

ンを求める情報検索31)」があり、看護師が実施した内

容及び対処方法の抽出を行っていた。次に多かったの

は意思決定や臨床的判断による場面で「知識共有行動、

信頼、および看護スケールでの臨床的意思決定の場

面27)」「心肺蘇生の決定20)」「医療専門家と喘息患者の

両方の喘息の目標36)」「経験の増加に伴う経営判断の

適応方法30)」があった。専門性の高い看護師の実践と

しては「メンタルヘルス看護師（MHN）の経験 26)」

があった。そして看護師の実践には「両者のスキル強

化時の視線追跡24)」「観察を患者の日常の評価の重要

な部分としてどのように使用したか28)」があり、看護

師の視線や観察を通しているものに焦点があった。ま

た「経験 1年後の役割概念の発生38)」「 2つの実験病

棟に分け HIT導入時の事前、事後テスト実施21)」のよ

うな実施後の効果を表すもの、「家族の指導、患者の

擁護者としての役割、次世代の看護師の指導における

重要な役割を説明29)」する場面など、役割の変化また

は組織運用の再設計を分析した場面があった。

Ⅵ．考　　　　　察

　看護師の暗黙知に関する研究の前提に、言語化でき

ない直観を表現することの難しさがある。Pérez-Fuil-

lerat Nら（2019）の文献の統合レビューでは、2016年

までに公開された合計819件の論文から、暗黙知と看

護に関する35件をコンテンツ分析したが、暗黙の知識

の結果と暗黙知という名称のコンセンサスは得られて

いない 6 )。本検討でも暗黙知を抽出し形式知に変える

方法は未だ明示的ではない。しかし国内外の文献の

キーワードには、暗黙知のほかに、知識を共有して活

用することで、新たな知識を創造しながら看護を実践

することである「ナレッジマネジメント」が多く存在

していることからも、著者たちは暗黙知が価値ある知

見として看護に反映できると考えているといえる。

　暗黙知に関する研究の動向は、研究手法において国

内では質的研究が主であったが、国外では分析方法に、

アイトラッキングや実証研究などの量的研究による暗

黙知を形式知化する試みが行われている。今後は暗黙

知を科学的に立証していきたいことから、量的研究を

含め客観性の検証への試みがさらに増加すると考える。

また国内外に関わらず、新人レベルの研究対象がな

かったことからも熟練した看護師や専門的な役割をも

つ看護師の個人でもつ暗黙知が高いほど、より効果が

表れることを示している。国外研究では、登録看護師

の研究が行われているのに対し、国内の診療看護師、

専門看護師、認定看護師の対象研究がないことから、

新たな研究への可能性が示唆された。すでに先行研究

で臨床判断には、看護経験が暗黙知に関与しているこ

とが明らかになっている。一方で日下部（2009）は、

経験年数が短い者は暗黙知を獲得しようと努力してい

るが、経験年数が20～29年と長くなると他者から学ぶ

姿勢が少なくなる傾向が認められた11)と述べている。

暗黙知は相対的な他との関係にあるため、個人のこれ

までの経験知が影響することは否めない。今後は、看

護師の暗黙知が潜在する場面を明確に設定し、「意思

決定」や「臨床的判断」に向かう思考プロセスを科学

的根拠も踏まえて具現化し、暗黙知の効果をより多く

の実践数として収集し検証する必要が示唆された。

　暗黙知の伝授が可能になれば、看護師教育には欠か

せないものとなる。Carroll E（1988）は、看護師教育

カリキュラムにおける「暗黙知」の重要性を認識する

ことが重要であり、これにより患者ケアに関する決定

プロセスに「暗黙の知識」を統合し看護師のスキルが

向上する39)と述べている。暗黙知が体験談ではなく、

熟練看護師から新人看護師へ継承していくことで、組

織に広がり実践的効果として将来、看護学教育への導
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入や看護師育成体系に組まれていくことが期待できる

と考える。今日の日本に置かれる看護師の実践力の向

上は必須であり、暗黙知をより形式知化し、経営戦略

や組織の業務改善に活かせると考える。

Ⅶ．研究の限界と課題

　今回、文献検討の対象となった研究は33件と少ない。

また暗黙知は相対的な性質であることから、より多く

の看護師と様々な看護場面でのプロセスを分析し暗黙

知の客観性を重視することが課題となる。

Ⅷ．結　　　　　論

1．本検討の暗黙知研究の動向として、国内では質的

研究が主であったが、今後看護師の暗黙知を客観的な

事象として分析する量的手法による暗黙知を形式知化

する試みが示唆された。

2．看護師の暗黙知を科学的根拠も踏まえて思考プロ

セスを具現化し、より多くの実践数として収集する必

要が示唆された。
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