


独立行政法人国立病院機構
岩国医療センター　特定行為研修

実　習　要　綱

2026年度























目　次

１．実習の目的　　　　　　・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・ 1

２．実習における倫理・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・ 1

３．実習の概要・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・ 1

４．実習にあたっての心得・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・ 1
１）守秘義務に関すること
２）実習生としての適切な行動
３）その他

５．追実習・再実習・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・ 3

６．実習に係る緊急時の対応・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・ 3
１）医療事故発生時の対応
２）インシデント・アクシデント発生時の対応
３）針刺し・血液曝露発時の対応

７．感染症への対応・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・ 3
１）区分別科目実習前に確認が必要な諸検査
２）自宅待機時の対応
３）感染予防

８．実習を行うにあたり患者に対する説明・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・ 4
１）患者選定
２）説明と同意

９．診療録の閲覧と記録・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・ 4
１）診療録の閲覧
２）受講生の診療録への記録
３）実習レポートの保管

１０．指導体制・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・ 4

１１．実習レポート・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・ 5
１）形式
２）レポート提出期限
３）提出場所
４）区分別科目

１２．実習評価・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・ 5
１）評価の方針
２）評定基準
３）再実習

１３．実習の概要・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・ 6
共通科目
１）臨床推論
２）フィジカルアセスメント
３）医療安全学
４）特定行為実践

区分別科目
５）経口用気管チューブ又は経鼻用気管チューブの位置の調整
６）侵襲的陽圧換気の設定の変更
７）非侵襲的陽圧換気の設定の変更
８）人工呼吸器管理がなされている者に対する鎮静薬の投与量の調整
９）人工呼吸器からの離脱
１０）直接動脈穿刺法による採血
１１）橈骨動脈ラインの確保
１２）脱水症状に対する輸液による補正
１３）抗けいれん剤の臨時の投与
　

１．実習の目的
特定行為研修における講義、あるいは演習において学んだ知識や技術の理解度や判断力、知識を補い、安全に特定行為を実践できる能力を養うこと、患者中心の医療を展開していくための自らの役割を確認すること、チーム医療の一員として自らの役割を確認することを目的として実習を行う。

２．実習における倫理
受講生は実習において学修者であるとともに、看護者として特定行為を実践する。そのため、臨地実習においては日本看護協会の「看護者の倫理綱領2021」を倫理的行動の指針とする。また、実習においては現実に起こっている倫理的課題について考え、倫理的感性を高める。

３．実習の概要
実習は、共通科目と区分別科目に分かれる。実習時間数、実習場所、規定症例数、指導者に関しては「受講生便覧」を参照のこと。実習期間に関しては、研修責任者より実習開始約１か月前までにその詳しい日程等が改めて連絡される。

4．実習にあたっての心得
１）守秘義務に関すること
個人情報の保護に関する法律の施行および、「看護記録および診療情報の取り扱いに関する指針」（看護協会2005/01/26）に則り、受講生が作成した実習記録の管理責任は研修責任者および受講生が負うことになる。また、担当患者の個人情報の流出に関する責任は、実習担当医師や施設管理者にまで及ぶ場合がある。以上から、実習に臨む受講生は、関わりをもった患者や家族等の情報の管理を下記の点に留意して自らの責任において徹底しなければならない。
（１）学修上の必要性がある場合においてのみ、情報の共有が認められる。
（２）受講生は、将来にわたって対象者の個人情報の口外、診療記録や看護記録の無断での閲覧とコピー、電子機器による写真撮影、実習記録の不用意な公開等の個人情報の不適切な管理は行わない。
（３）電子カルテ等の電子情報の閲覧が必要な場合は、実習指導者に申し出て指示に従う。原則としてコピーはしない。
（４）実習記録の記載と保管に関しては、以下の事項を遵守する。なお、実習記録とは以下のものとする。
○ 実習記録用紙に記載する記録内容
○ 患者の情報が書かれているメモやノート
○ レポートに使用するための各種資料
○ 記録内容を保存したUSBメモリー・ハードディスク
① 実習記録の記載について
○ 患者氏名の記載については、イニシャルや脱字組み合わせの記載を避け、個人名とは関係ないアルファベットを使用し、患者IDは書かない
○ 住所・電話番号および施設名・病棟名などの固有名詞は記載しない
○ 原則として年齢、日付の詳細な数字の記載は避ける
○ 実習目的に関係のない個人情報は、記録用紙やメモに転記しない
② 記録物の持ち運びについて
○ 記録類は散乱しないよう、ファイリングする
○ 表紙をつけるなどして記録内容が第三者の目にふれないようにする
○ 持ち運びの際は、一括して袋などに入れて紛失しないよう扱いに注意する
○ 実習場への出入りの際は、持ち込み・持ち出しの物品を確認する
○ 記録物は、置き忘れのないようにする
○ 公共の場では実習記録を開かない
③ 実習記録の電子化について
電子化によりUSBメモリーの紛失、ファイルのパスワード不使用、ウイルス感染によるデータの流出など高いリスクを負うことを常に意識し、以下のルールを遵守し、適正に取り扱うことが求められる。
○ 実習記録をパソコンを使用して記載する場合、全てのデータにはパスワードをかける
○ 記録に使用するパソコンは、ウイルス対策ソフトがインストールされたものを使用する
○ データのメール送受信は一切禁止する
④ その他の情報漏えい
ブログ、SNS（X、Facebook、LINE等）、知人へのメール等への実習に関する情報の書き込みは禁ずる。
⑤ 実習記録の紛失や流出が疑われるときは、すみやかに研修責任者に報告する
⑥ 実習終了後の実習記録の取り扱いについて
研修修了までは、受講生自身で全ての実習記録を責任もって保管し、修了時にシュレッダーにかけ、適切に処分する。電子媒体のものも全て消去する

２）実習生としての適切な行動
（1） 遅刻・欠席・早退に関すること
① やむを得ず遅刻、欠席、早退する場合には、研修責任者に連絡し、指示に従う
② 前日までに分かっている場合には、事前に研修責任者に申し出る
（2） 自己の健康管理に関すること
① 感染症に罹患している疑いがある場合は、すみやかに研修責任者に申し出て指示に従う
② 実習中に体調不良を自覚した場合はすみやかに実習指導者に申し出る
（３）態度に関すること
受講生は看護職の免許を持っているものとして、常に責任ある態度が求められる。医療職として自らの言動と態度を意識し、実習を行うようにする。また、受講生個人の情報である連絡先を患者等に伝えない
（４）その他
実習中ハラスメントを受けた場合は、研修責任者または事務局に申し出る。その他に岩国医療センターハラスメント相談窓口（管理課長等）にも相談できる

３）その他
受講生証は必ず携帯する

5．追実習・再実習
（１）追実習とは、病気その他のやむを得ない理由で実習時間が不足した者、あるいは経験すべき症例数を期間内に満たすことができなかった者に対して行う実習を指す
（２）再実習とは、実習評価の不合格者に対して行う実習である
（３）追実習・再実習の対象者は、指導者と日程の調整を行うこと

6．実習に係る緊急時の対応
受講生は、区分別科目実習前に実習に係る緊急時の対応についてオリエンテーションを受け、緊急時の対応を理解したうえで実習に臨むこと

１）医療事故発生時の対応
（１）医療事故発生時は、岩国医療センター医療安全管理マニュアル（以下、「マニュアル」という）内「医療事故発生時の対応」に準じて対応する
（２）最終的な責任の所在は担当医師となるが、実習指導者及び受講生もその一端を担うこととなる
（３）実習を行っている最中に患者に対し不利益を生じさせた場合、あるいは受講生が何らかの不利益を被った場合は、実習を担当している指導者まで連絡する
（４）連絡を受けた指導者は、速やかに受講生のもとへ急行し、マニュアル内「医療事故発生時の対応」に準じて対応を行う

２）インシデント・アクシデント発生時の対応
（１）インシデント・アクシデント発生時は、マニュアル内「医療事故発生時の対応」に準じて対応する

３）針刺し・血液曝露発時の対応
（１）針刺し・血液曝露が発生した場合は、「針刺し切創・血液体液曝露時の対応、報告経路」に準じて対応する

7．感染症への対応
１）区分別科目実習前に確認が必要な諸検査
麻疹・風疹・水痘・流行性耳下腺炎の抗体価に関する検査結果を、区分別実習開始１ヶ月前までに事務局に提出すること

２）自宅待機時の対応
感染症の診断で自宅待機となった場合には、診断書及び欠席届を事務局に提出すること。

３）感染予防
感染症から受講生自身を守り、また自らが感染源とならないよう、実習中の手洗いあるいはアルコール含有消毒薬による手指消毒を徹底する。また、処置を行う際には、標準的予防策（スタンダードプリコーション）を遵守する


8．実習を行うにあたり患者に対する説明
１）患者選定
実習指導者と受講生は、実習目的と自己の課題について相談したうえで、実習を行う患者を選定する

２）説明と同意
（１）実習指導者あるいは主治医生は、看護師特定行為研修制度等について患者に口頭で説明し同意を得る。
（２）患者本人から自らの意思で同意を得ることが困難な状況の場合は、家族に直接口頭で、あるいは電話で同意を得る
（３）疑問や質問がある場合は、「看護師特定行為研修ご協力のお願い」に記載してあるお問合せ先まで連絡いただくか、病院の医療相談窓口でも対応を行っている旨を伝える
（４）患者若しくは患者の家族から実習の同意を得た場合は、実習指導者あるいは主治医が同意を得た旨を電子カルテに記載する
　　　患者若しくは患者家族から拒否があった場合は、実習指導者あるいは主治医は受講生の関与は行わないことを説明し、すみやかに実習を中止する

9．診療録の閲覧と記録
１）診療録の閲覧は、受講生に付与された認証番号により電子カルテシステムにログインし閲覧すること
２）受講生は診療録への記録は行わない（システムにより制限されている）
３）実習レポートの保管
受講生は、研修内容の詳細を各自レポートにまとめ、提出時に複写し、後日照会が必要になった場合に確認できるよう保管する

10．指導体制
科目指導者に対しては、シラバスを参照のこと

11．実習レポート
１）形式
定められた様式により作成すること

２）レポート提出期限
（１）レポートの提出は、各実習終了後１週間以内とする。
（２）最終提出までに指導者に必ず指導を受けること。また、再提出を指示されることもありうることから早めに提出すること

３）提出場所
提出場所は、本研修事務局とする

４）区分別科目
（１）症例レポートは、手順書に基づいていること・医学的考察が含まれていること（SOAP等で記載し、症例の特定行為を必要とする医学的問題点を明らかとする）・看護師としての視点が含まれていること・文献を活用していることを含み、特定行為研修の実習記録としてふさわしいものとする

12．実習評価
１）評価の方針
（１）実習は、実習評価表を用い、観察評価で行う
（２）評価は、特定行為を実施するものとしてふさわしい態度で実習に関わることができ、かつ知識や技能に加えて、思考力・判断力・表現力など総合的な判断ができているか否かを確認する
（３）評価は実習を担当した指導者が行い、必要に応じて受講生と面談を行い、知識・習熟度・態度等を確認する。また、実習に関わった医師や看護師等の意見も参考とし、総合的に判断する

２）評定基準
（１）各実習科目に設定されている目標到達レベルに達しているか、実習評価表にて評価する
（２）レポートは、実習評価には直接含まれない

３）再実習
（１）不合格の者は、再実習を受けることができる
（２）再実習費は、１科目あたり3,000円が必要となる


13．実習の概要
共通科目
１）臨床推論
（１）実習目的：病歴の聴取及び身体所見の適格な取得のために必要な医療面接スキルを身に付け、実践できる
（２）実習目標：主要な症候から疾患の診断ができるようになるために知識を統合し、関連する病態生理を理解し、得られる情報を用いて論理的に推論する能力を身につける。また、診療プロセスのために有用な医療面接、各種臨床検査や、画像検査などの検査所見から得られる情報を説明でき、各種臨床検査や画像検査を受ける患者や家族に必要な支援ができる
（３）実習場所：講義室
（４）実習期間：シラバス・時間割参照
（５）実習時間：1時間
（６）実習方法：シナリオ（臨床現場でよく出会う患者像）を用い、ロールプレイを実施し、終了後振り返りを行う
（７）提出物：実習レポート
（８）実習評価：観察評価（ルーブリック評価）

２）フィジカルアセスメント
（１）実習目的：フィジカルアセスメントを活用し、多様な臨床場面における重要な病態の変化や症状に気づく力を身につけ、病歴や身体所見などの情報を統合してアセスメントができ、今後必要となる処置や検査の予測ができる
（２）実習目標：
① 多様な臨床場面における重要な病態の変化や症状を適切にアセスメントできる
② 今後必要となる処置や検査の予測ができる
（３）実習場所：講義室
（４）実習期間：シラバス・時間割参照
（５）実習時間：13.5時間
（６）実習方法：学研メディカルサポートの提供するシナリオ及びe-ラーニング教材に基づ
　　　　　　　　き、ロールプレイを実施し、終了後振り返りを行う
（７）提出物：実習レポート
（８）実習評価：観察評価（ルーブリック評価）

３）医療安全学
（１）実習目的：特定行為を実践するための患者の安全・安心の保証のための課題と方策を検討する能力を身につける
（２）実習目標：
特定行為研修修了看護師へのクレーム、暴力が発生した場合の対応について学ぶ。
（３）実習場所：講義室
（４）実習期間：シラバス・時間割参照
（５）実習時間：0.75時間
（６）実習方法：カンファレンスへの参加、臨床現場での実践・見学、レポート提出を行う
（７）提出物：実習レポート
（８）実習評価：観察評価（ルーブリック評価）

４）特定行為実践
（１）実習目的：看護師特定行為関連法規について理解し、多職種協働実践の知識と実践能力を身につけ、手順書を医師とともに作成し、実践後手順を評価し、見直すプロセスを習得する。また、特定行為の実践におけるアセスメント、仮説検証、意思決定、検査・診断過程を習得する。そして、インフォームド・コンセントについて応用できる
（２）実習目標：
① 特定行為やチーム医療を行ううえで、他の医療スタッフの役割を理解し、多職種協働実践の講義・演習においての学習効果を活かし、円滑にコミュニケーションがとれる
② 自施設における日常のチーム医療から、自己を振り返り、課題を見出し、具体的な改善策を考えることができる
③ 看護師が診療の補助行為を行うことに関して、必要に応じて患者・家族に伝え、インフォームド・コンセントを得ることができる
④ 根拠に基づいた手順書を医師とともに作成し、実践後、手順書を評価し、見直すプロセスを習得する
⑤ チーム医療における多職種協働実践に向けた、自身のコミュニケーション能力について振り返ることができる
⑥ 特定行為研修を修了した看護師が、チーム医療において担うべき役割を考えることができる
（３）実習場所：講義室
（４）実習期間：シラバス・時間割参照
（５）実習時間：特定行為実践1.0時間
　　　　　　　　医療安全学及び特定行為実践統合実習2.5時間
（６）実習方法：
○ 多職種協働実践：多職種協働実践のシナリオに基づいて実技を行う
○ 特定行為実践のための関連法規：学研メディカルサポートが提供するインフォームド・コンセントのシナリオに基づいて実技を行う
○ 手順書の作成・評価・改良：
ⅰ．医師の指導のもと、実際に手順書を作成する
ⅱ．医師の指導のもと、作成した手順書を評価する
ⅲ．医師の指導のもと、手順書の評価で挙げた改善すべき点を中心に手順書を改良する
○ 特定行為実践：
ⅰ．特定行為を自施設で浸透させ、広く周知させるための『特定行為研修について』または『特定行為研修を修了した看護師について』についての院内広報用ポスターを作成する
ⅱ．ⅰで制作したポスターを使用し、プレゼンテーションを行う
（７）提出物：実習レポート
（８）実習評価：観察評価（ルーブリック評価）

区分別科目
５）直接動脈穿刺法による採血
（１）実習目的：直接動脈穿刺法による採血を安全に実施できる知識、技術を身に着ける
（２）実習目標：医師の指示のもと手順書を用い、直接動脈穿刺法による採血を実施すること
ができる
（３）実習場所：岩国医療センター（手術室・救急救命センター・ICU・救急外来）
（４）実習期間：シラバス・時間割参照
（５）実習時間：－
（６）実習方法：指導者の指導のもと、直接動脈穿刺法による採血を5症例以上実施する
（７）提 出 物：実習日誌・症例レポート（経験した症例のうち1例）
（８）実習評価：観察評価（DOPS）

６）橈骨動脈ラインの確保
（１）実習目的：橈骨動脈ラインの確保を安全に実施できる知識、技術を身に着ける
（２）実習目標：医師の指示のもと手順書を用い、橈骨動脈ラインの確保を実施することがで
きる
（３）実習場所：岩国医療センター（手術室・救急救命センター・ICU・救急外来）
（４）実習期間：シラバス・時間割参照
（５）実習時間：－
（６）実習方法：指導者の指導のもと、橈骨動脈ラインの確保を5症例以上実施する
（７）提 出 物：実習日誌・症例レポート（経験した症例のうち1例）
（８）実習評価：観察評価（DOPS）
2026年度　岩国医療センター
特定行為研修　実習要綱
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