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看護業務を支援するシステムの完成度に関する予備的研究　－日
本医療情報学会での発表文献のタイトル情報に基づくシステム開
発・評価のアクティビティの推移－ 

○津久間 秀彦1, 渡邉 春美2, 胡 美恵3, 糠信 憲明4, 須原 麻砂江5, 三原 友吾6, 相澤 美香6 （1.広島大学病院医療情報

部, 2.広島赤十字・原爆病院看護部, 3.県立安芸津病院看護部, 4.広島国際大学看護学部, 5.県立広島病院看護部,

6.広島大学医歯薬保健学研究科）

 
【はじめに】多年に渡り看護システムが導入されてきたが、使いづらい／利用に時間がかかる等の声を聴くこと

は多い。そのため、看護システムのこれまでの到達点と残課題の明確化は重要な意味を持つ。文献調査はそのた

めの重要な手段の一つだが、これまで看護領域で本格的な調査は実施されていない。【目的】アプローチの準備

段階として、本研究では日本医療情報学会での看護システム関連の発表のアクティビティを把握することを目的

とする。【方法】(1)医中誌で、対象を「医療情報学／医療情報学連合大会／看護学術大会」の3誌に限定。(2)抽

出ワードは［病院情報システム or電子カルテ］ and［看護支援 or看護情報 or看護業務 or看護記録 or看護管

理］。(3)2000年（第1回看護学術大会）から2016年を抽出。(4)看護過程関連の用語をタイトルから抽出して年

ごとに集計。(5)タイトルと著者情報から「①看護システムの導入や評価／②一般利用を想定した用語や機能の研

究・開発／③蓄積データを活用した看護業務関連の研究」等に分類。(6)(4)や(5)を前半期（2000-2008年）と後

半期（2009-2016年）に分類。【結果】900編が抽出され、方法(5)の①538編／②70編／③73編であった。ま

た、前後半期別では①345編：193編(前半期率64.1%）／②47編：23編(同67.1%）／③30編：43編（同

41.1%）であった。また①に限定した場合、看護過程関連の用語は「記録」（105編）が全期間に渡り出現したの

に対して、その他は10〜30編程度が前半期に多く出現する傾向であった。【考察】看護過程関連のシステム開

発・評価は前半期で概ねひと段落して、蓄積データを利用した研究に発表のアクティビティが移っている傾向で

あった。タイトル情報だけでの今回の評価は、内容に対する正確性の確保も含めて限界があるので、今後本文を

閲覧し分析して「前半期で看護過程のシステム化」が概ね完成したと認識できるかどうか等を検証する必要があ

る。
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support systems that have been developed so far. As a preliminary survey for that goal, this research aims to grasp 

the activity related to development and evaluation of nursing support systems from the titles of papers published 

by Japan Association for Medical Informatics between 1999 and 2016. The web search system of Japan Medical 

Abstracts Society was used, and 1,033 papers were extracted by the keywords including hospital information 
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1.はじめに 
1980 年代に看護業務の支援にコンピュータネットワーク技

術が活用されてから 30 年近くが経過した 1)。その間、病院情

報システム（以下、HIS）が病院業務全体をカバーする存在に

成長したのに呼応して、看護師の判断や行動を支援するシス

テム（以下、看護関連システム）も多機能なものへと変貌した。

さらに、1999 年以降の電子カルテ時代に、看護業務に必要

な情報の大半が電子化されてきたのは周知のとおりである。 

言うまでもなく、病院組織に占める看護部門の数的割合は

大きく、看護師が関連する業務も多岐にわたり、かつそれらの

多くは多くの他職種と関連するため、その活動を安全にかつ

効率的に支援できるかどうかは、病院全体のパフォーマンス

に大きな影響を及ぼす。この文脈から、看護関連システムの

有用さや使い勝手の良し悪しは重要な要素となる。 

ところが、2009 年に報告された調査では、機能面の使いに

くさや画面展開の煩雑さのために概ね 2～3割程度の看護師

が「業務の効率化や質向上につながっていない」と回答して

いる 2)。また、別の調査では「医療安全・業務改善・情報共有」

面での効果が、システム導入前に比べて「変化なし、悪化し

た」と回答した看護師が合わせて 5割前後となっている 3)。 

さらに、システムの基本設計や個々の機能が現場のニーズ

と乖離しているために、患者情報を収集する際に多数の非効

率的な画面遷移を強いられて利用に時間がかかるとの指摘

が複数あり 4-10）、さまざまな対策が報告されている。 

 また、看護領域の多様性のためか、「後から参画した若手の

看護師や看護研究者が、各医療機関において看護関連シス

テムがこれまでに果たしてきた役割や現在の課題を把握する

のが難しい」という声もある 11)。 

これらの課題への対処として、長年にわたり各医療施設で

行われてきた看護関連システムの開発・評価の成果を総括し、

これまでの到達点と残課題を整理することが重要な意味を持

つ。文献学的調査研究はそのための手段の一つだが、これ

まで看護領域で大規模な調査は実施されてこなかった。 

2.目的 
「これまでに開発されてきた看護関連システムの機能・運用

は看護師の判断や行動の支援にとって十分なものなのか？」、

「残課題があるとすれば何か？」を文献学的調査研究により

明らかにすることが我々の研究の最終目的である。しかし、膨

大な数の文献の存在が予想されるため、いきなり本文を調査

対象とするのは容易ではない。 

ところで、学術的な文献のタイトルには、本文の本質的な

内容や研究の興味に関する重要な要素が反映されていると

考えられる。そこで、今回の研究を本章の冒頭で述べた文献

学的調査研究に向けた予備的調査と位置付け、まず文献タ

イトル中における以下の項目に関連する用語の出現頻度を

調査する。 

Ⅰ. 看護関連システムの開発・評価に関するもの 

Ⅱ. 看護管理や看護実践と付随業務、医師指示の実施に関

するもの 

Ⅲ. その他 
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そして、それらの年次推移の動向から、研究の次の段階で

本文を参照する際に注目すべきポイントを探るのが本研究の

目的である。 

3.方法 

3.1 調査対象の文献の抽出方法 
ⅰ. 研究の興味が「システム」にあることに鑑みて、まず調査

対象を日本医療情報学会の雑誌に限定した。具体的には、

医中誌 Web で検索対象雑誌を「医療情報学（以下、JJMI

誌）／医療情報学連合大会論文集（以下、JCMI 誌）／日

本医療情報学会看護学術大会論文集（第 1～7 回の名称

は「看護情報研究会」）（以下、JAMI-NI誌）」の 3誌に限定

した。 

ⅱ. 抽出ワードを［病院情報システム or 電子カルテ］and［看

護支援 or看護情報 or看護業務 or看護記録 or看護管理］

とした。 

3.2 抽出した文献の調査方法 
まず、文献を以下の 10個のカテゴリーに分類した。 

1. 自院の看護関連システムの開発・導入やその評価 

2. 看護関連システムに関する一般的な研究 

3. 看護関連システムに関する提言・解説・総説など 

4. HISの蓄積データを用いた看護業務に関する研究 

5. HISの蓄積データを用いた看護業務以外の研究 

6. 地域連携、介護システム等の開発・評価や総説・提言など 

7. 看護教育の支援システムの開発・評価や関連する研究 

8. 看護情報に関する一般的な研究（システムと無関係） 

9. 1～8のどれかに属するがタイトルからは判断できない 

10. 1～9のどれにも属さない 

タイトルのほかに、著者情報から次のような内容を読み取っ

て、合わせてどのカテゴリーに分類するかを判断した。 

ⅰ. 著者が同一の病院の所属であると思われる 

ⅱ. 著者が異なる様々な病院に所属していると思われる 

ⅲ. 筆頭著者が大学の所属である 

ⅳ. シンポジウム等の企画を頻繁に行う著者が含まれる 

また、シンポジウム等で複数演題があった場合には、医中誌

Web のタイトル欄に同一タイトル（＝セッション名）が連続する

という仕様を 1～3の区別に利用した。 

著者たちが最終的に目指している研究目的のために本文

を評価する次の段階では 1 と 2に注目すればよいが、今回は

タイトルと著者情報だけで判断しているため、3 以降に分類し

たものの中に、本来は 1 や 2 に分類すべき文献が含まれて

いる可能性を否定できない。そのため、今後の本格的調査を

見据えて 3.以降を区別して分類した。 

なお、研究目的で述べた 3 つの調査項目Ⅰ～Ⅲでは、本

節の 10 個のカテゴリーのうちの 1 と 2 を対象として関連用語

の出現頻度を、それぞれ以下の方法で調査した。 

Ⅰ について： 調査対象の文献を「看護システム」がタイトル

で使われている文献と使われていない文献の 2 群に分け

た。ここで「看護システム」とは、看護関連システムの基盤を

なすシステムのことで、具体的には「看護支援システム」「看

護情報システム」等のいくつかの呼称があるため、ここでは

総称として「看護システム」とした。「看護システム」が使われ

ていない群には、「勤務管理システム」「経過記録システム」

「褥瘡管理システム」などのサブシステムに関する文献だけ

でなく、システム導入や運用のための準備作業や研究、あ

るいはシステムに関する職員向け教育等を論じた文献等を

含んでいる。次に、両群の文献のタイトルから開発・評価や

改善に関係する用語として、「開発・構築・導入・稼動・更新

／分析／有効・有用・効果・評価／問題・課題／改善・解

決」を抽出した。 

Ⅱ について：テキストマイニングツールを利用しながら、「看

護管理に関係する用語／看護実践と付随業務の遂行に

関連する用語／医師指示の実施に関連する用語」に注目

して出現頻度の高い用語を抽出した。 

Ⅲ について：テキストマイニングツールを利用しながらⅠ.と

Ⅱ以外で出現頻度が高い用語を抽出した。 

文献データの管理と用語の抽出には Excel2016 を用いた。ま

た、テキストマイニングツールには「トレンドサーチ 2015；（（株）

社会情報サービス製）」を用いた。 

抽出した頻出用語をまず年次単位で集計した。しかし、細

かい単位の集計値の大小を比較しても解釈が難しくあまり意

味をなさない。そこで調査期間を概ね半分に分けて前半期と

後半期とし、両期間の用語の出現度数を比較した。その際、

（用語Aの）前半期出現率を「用語Aの前半期の出現度数÷

用語 A の全期間での出現度数」と定義した。調査期間は電

子カルテ元年である 1999年頃から現在までとするが、実際の

文献抽出状況を把握してから最終的に決定することとした。 

4.結果 
4.1 文献の抽出結果と調査対象期間の決定 
医中誌 Web で文献抽出を行った結果、1988 年から 2017

年にわたり 970編がヒットした（抽出日時：2018年4月 28日）。

JAMI-NI誌は第 3回大会（2002年）以前がヒットしなかったた

め、論文集に掲載された全演題 63 編（第 1 回 25 編／第 2

回 15編／第 3回 23編）を手作業で追加登録した。 

図 1に、手作業のもの含む文献数の年次推移を示した。図

より 1996年までは、医中誌Webへの文献情報の収載状況が

安定していないため調査対象外とした。また、2017年は JCMI

誌の文献情報が収載される前にデータを抽出したために

JCMI誌のデータが欠落したので 2017年も調査対象外とした。

逆に、1997 年～1998 年については、2000 年の JAMI-NI 開

始以前のため対象外とした。1999 年も同様であるが、電子カ

ルテ元年として特別に対象に含めた。 

以上の結果、調査対象期間は 1999年～2016年となり、調

査対象文献は、JJMI 誌 42 編／JCMI 誌 518 編／JAMI-NI

誌 381編の合計 941編となった。 

図 1 抽出された文献の年次推移 

調査期間を最終的に 18 年間としたので均等に 2 分割して、

1999-2007年を前半期、2008-2016年を後半期とした。前半

期は電子カルテ開発・導入の黎明期から最初の機種更新に

かかり始める時期であり、後半期は完全ペーパーレスの電子

カルテの稼動が本格化してきた時期に対応している。 
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この分割に従うと、抽出文献の前半期出現率は JJMI誌

69.0%、JCMI誌 65.0%、JAMI-NI誌 48.8%であり、JAMI-NI

誌を除く 2誌は後半期のアクティビティが大きく落ちていた。

ただし、JCMI と JAMI-NIは抄録査読だけという演題の投稿

手順だけでなく、記載しなければならない文書の内容や量も

大差はなく、看護分野に興味を持った投稿者にとっては同種

の投稿先が二つ存在している状況である。すなわち、ここで

両大会を区別する必然性はないので 2つの大会分を合算し

た。その結果、前半期出現率は 58.2%となり、JJMI誌ほどで

はないがやはり後半期にアクティビティの低下が見られた。 

なお、結果の信頼性や再現性の観点から、本来であれば

抽出・分類した文献の情報を参考文献として列挙すべきだが、

分量が多く物理的に不可能なため本論文では割愛した。 

4.2 調査対象文献の分類 

前節で調査対象とした 941編を、3.2節で列挙した 10個の

カテゴリーに分類した（表 1）。表 1の右側のブロックは JCMI

誌と JAMI-NI誌を合算した数値である（以下、両雑誌を区別

しない場合は「学術大会誌」とする）。表 1の前半期出現率を

見ると、JJMI 誌で後半期にアクティビティが上がっているのは、

唯一「4. HISデータを用いた看護業務の研究」であった。学

術大会誌では「1. 自院の看護関連システムの開発・評価」の

アクティビティが低下した一方で、「2. 看護関連システムの一

般的研究」は横ばいで、「3. 看護関連システムの提言・解説・

総説」や 4、あるいは「6. 地域連携や介護関連システムの開

発や研究」の後半期のアクティビティが増加していた。 

なお、次節の調査では対象を 1 と 2に絞り、JJMI誌 23編

（抽出文献の54.8%）、学術大会誌619編（抽出文献の68.9%）

を対象とした。 

表 1 調査対象文献の分類と前・後半期別の文献数 

 

4.3 用語の抽出と整理 

目的で述べた 3つの調査項目に関する用語を抽出して、

それぞれの出現頻度をいくつかの切り口で分析した。 

Ⅰ. 看護関連システムの開発・評価に関する用語 

「看護システム」に相当する用語には、出現が 1～2 回のも

のを除くと、以下の 5つ（合計 122編）が使用されていた： 

・看護支援システム（58編） 

・看護過程支援システム（25編） 

・看護情報システム（27編） 

・看護業務支援システム（6編） 

・○○看護システム（6編） 

○○看護システムは、「患者看護システム」や「・・・を支援する

看護システム」等である。一方「看護システム」が使用されてい

ない文献は 520編であった。 

システム開発・評価に関する用語の出現頻度を、タイトルに

「看護システム」が使われているかどうかの群ごとに、それぞ

れ前・後半期別に比較した（図 2、図 3）。 

「看護システム」が使われている群（図 2）では、前・後半期

ともに、開発・導入に関連する用語は約 50%の文献に登場す

るが、評価に関連する用語は相対的に頻度が低く、かつ前半

期に比べて後半期には出現頻度が低下していた。ただし、後

半期は文献数が少ないため解釈には注意が必要である。 

「看護システム」が使われていない群（図 3）では、開発・導

入に関連する用語と評価に関連する用語の相対的な出現傾

向は図 2と大きくは変わらないが、評価に関する用語の前・後

半期での出現頻度に大きな差はなかった。 

図 2 「看護システム」が出現する群でのシステム開発・ 

評価に関する用語の出現頻度比（前・後半期別） 

図 3 「看護システム」が出現しない群でのシステム開発・ 

評価に関する用語の出現頻度比（前・後半期別） 

 

「看護システム」の 5 つの具体名の年次推移を図 4 に示し

た。発表のアクティビティは前半期に偏っており、かつ右肩下

がりで減少していた。また、前半期には各用語が出現するが、

後半期には主に「看護支援ステム」が使用される傾向があっ

た。実際、「看護支援システム」の前半期での出現率が

41.9%(39/93) だ っ た の に 対 し て 、 後 半 期 の そ れ は

65.5%(19/29)であった。 

図 4 「看護システム」の 5 つの用語の出現頻度の年次推移 

3-I-2-1／3-I-2：一般口演17 教育・研究分析

684   第38回医療情報学連合大会 38th JCMI(Nov.,2018)



 第38回医療情報学連合大会（第19回日本医療情報学会学術大会）

 

 

 

Ⅱ. 看護管理／看護実践と付随業務／医師指示の実施に

関連する用語 

出現度数が 10以上の用語を抽出して、度数と前半期出現

率の関係を 2次元プロットした（図 5）。図中の吹き出しの用語

のうち表 2に掲げたものは、抽出時に特別な処理を行った結

果である。 

用語の出現度数は「記録」が他に比べて特に多かった。

「看護過程」や「指示～実施」に関連する用語の大半は後半

期にアクティビティが低下していた。前・後半期でアクティビテ

ィが拮抗してたのは、度数が高い順に「記録」「看護業務」「看

護計画」「看護実践」「看護業務量」であった。後半期のアクテ

ィビティが高かったのは、アクティビティが高い順に「看護必要

度」「情報収集」「看護診断」「観察・観測」であった。 

図 5 「看護管理／看護実践と付随業務／医師指示の 

実施」に関連した出現頻度の高い用語 

 

表 2 図 5に登場する用語の中で特別な処理をしたもの 

 

Ⅲ. Ⅰ.とⅡ.以外の用語 

出現度数が 10 以上の用語を抽出して、度数と前半期出現

率の関係を 2次元プロットしたのが図 6である。図中の吹き出

しの用語の中に特別な処理をしたものがいくつか存在するの

は図 5 と同様である。該当するものを表 3に列挙した。 

 前半期のアクティビティが高かったのは、出現頻度が高い

順に「調査手法関連」「標準（化）」「入力関連」「マネジメント」

「パス」「シート」であった。前後半期で拮抗していたのは、出

現頻度が高い順に、「端末類」「コード・マスタ」「監査」「連携

（地域連携を除く）」であった。後半期のアクティビティが高か

ったのは、高い順に「セット」「蓄積情報の活用関係」であっ

た。 

図 6 本節のⅠ.とⅡ.に出現した以外の頻出用語 

 

表 3 図 6 に登場する用語の中で特別な処理をしたもの 

5.考察 
5.1 本研究の限界 
今回の文献の分類と用語の抽出には、文献タイトルだけか

ら判断したことに起因する分類の正確性を阻害する 2 つの問

題点が存在する。 

ⅰ. タイトルから用語を抽出する際に、抽出漏れを減らすため

に一般性が高い用語で検索してから、タイトル中での文脈

を見て抽出意図に合致するか否かを判断した場合がある。

例えば「評価」で検索して「システム評価」かを判断したの

が具体例である。しかし、タイトル情報だけでは判断に迷う

場合があった。例えば、タイトル「看護診断の質向上をめざ

した取り組みの評価と課題」は、そのためのシステムを開発

したのかどうかが不明だが、迷ったものは拾うこととした。 

ⅱ. 表 1 で文献を 10 個のカテゴリーに分類した際に利用した

著者情報は、筆者らの個人的な経験に基づいている部分

があり網羅性に乏しい。 

ただし、これらの問題点は今回の研究方法に限定的であり、

本文を見ることによりかなりの程度解消可能なので、将来に

向けて致命的な問題ではない。 

また、データ処理の精度に関して次の 2 つの問題が存在

する。 

ⅲ. 用語を抽出する際には重複カウントの問題を意識する必

要がある。例えば「看護過程」の用語が単独で出現する場

合と「看護過程支援システム」として出現する場合がある。

このような場合には、本研究では両用語を区別して「看護

過程」を過剰にカウントしないようにした。出現頻度が高い

用語についてはこの点に注意を払ったが、出現頻度が低

い用語を含めたチェックは十分にはできていない。 

ⅳ. 類義語や言い回しが微妙に異なる用語については、ター

ゲットの用語を抽出する過程で、あるいは気づいた段階で

適宜追加・調整したが、出現頻度が低い用語は拾えてい
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ない可能性がある。 

ただし、本研究では出現頻度の低い用語は対象としていない

ので、今回の分析結果にこれらの問題が根本的な影響を及

ぼすことはないと考える。 

20 年近い年月の時間経過の中で調査を行っているので、

次の問題の発生に注意が必要である。 

ⅴ. 同系統の内容にも関わらず使用される用語が変化した場

合は、「ⅳ. 類義語の議論」と同様な懸念が考えられる。 

しかし、変化した用語が頻出しなければ大勢に影響はないし、

逆に頻出する用語であれば今回の方法で抽出できるので、

用語を時間順に並べて俯瞰的に整理することにより、むしろ

用語の変遷について検討する材料とすることが可能である。 

表 1 ではシンポジウム等の企画セッションの詳細抄録と一

般演題のそれとが十分には区別できていない。そのため次の

問題が発生する可能性がある。 

ⅵ. 同一企画セッションに属する詳細抄録が複数あると、実

態以上にキーとなる用語の出現頻度が上がる可能性があ

るが、それを正確には把握できない。 

ⅶ. 先駆的・教育的な企画セッションと、関連する一般演題の

アクティビティの関係を正確には把握できない。 

今後本文を調査する段階でデータの精度を上げて対応する

予定である。 

著者側に問題がある可能性も考えられる。具体的には次の

2点である。 

ⅷ. 本文の内容が適切に表現されていないタイトルが付けら

れている場合や、タイトルで表現されている重要な要素が

本文では議論されていない場合、今回の調査結果が実態

を正しく反映しないことになる。 

ⅸ. 学術大会なので「新規性がない発表は行われない」こと

を前提として、発表数の推移が当該領域の発展状況を表

していると期待している。しかし、本研究の調査対象文献の

大半を占める学術大会誌は抄録のみの査読であるため、

これらのことは必ずしも保証されない。 

しかし、そもそも本研究では確定的な結論を得ることが目的

ではなく、次の段階で詳細抄録の本文を参照して、看護関連

システムの到達点と残課題を調査するための「道しるべ」を得

るのが目的である。そのため、今回の道しるべが結果的に多

少狂っていたとしても大きな問題ではない。むしろ研究の次

の段階で本当にそれが狂っていたことが明らかになれば、副

産物として詳細抄録のタイトルの記述状況に関する包括的な

知見が得られて、学会としてのメリットになり得る 12,13)。 

5.2 文献タイトルからの頻出用語の抽出 
前節の問題点を含んだ文献タイトルデータに対する結果で

あることを認識した上で、本研究の結果について考察する。 

一般に、情報システム開発後の有効性の評価は、当該領

域のシステムの発展にとって重要である。この文脈から、「看

護システム」に関して「前半期では開発に関する用語が主に

出現し、後半期には評価に関係する用語が増える」と予想し

たが図 2より予想は外れた。初期に開発された「看護システム」

では評価の意識が比較的高かったが、時間の経過と共にそ

の意識が薄れていったように見える。ただし、図 2では後半期

のデータ数が少ないので確定的なことは言えない。今後、本

文を精査した上で明らかにしたい。 

図 4 より「看護システム」について論じられた文献数が右肩

下がりで減少している状況や、図 5 で「看護過程」や「指示か

ら実施に至る行為」に関する用語の多くで後半期の出現頻度

が低いことを考えると、そもそも前半期で「看護システム」の開

発・評価がひと段落したように見える。仮にそうであったとして

も様々な状況が考えられる。例えば、 

ⅰ. システムは完成の域に達したので改善する必要はない 

ⅱ. 難度が低い課題がいくつか残ったが何らかの理由で

手付かずである 

ⅲ. 現場で開発は継続されているが新規性が見いだせな

いため学会発表に結び付かない 

ⅳ. 難度が高い課題が残ってその後の進展がない 

ⅴ. パッケージ化が進んで新規開発の余地が乏しい 

等である。今後、文献本文の調査により明らかにしたい。 

「看護システム」以外の看護関連システムの発表のアクティ

ビティが後半期に極端に落ちているわけではないことが図 3

より見て取れる。サブシステムの開発に関して、前半期と後半

期でどのような開発が行われたのか、それらと「看護システム」

との関係がどうだったのかは興味深い。例えば、前半期は「看

護システム」の基盤的な機能を発展させたり補完したりするた

めのサブシステム開発が多かったのではないか？後半期は

「看護システム」の基盤機能とは直接関係のない別目的のサ

ブシステムが開発されて「看護システム」のアドホックな機能

拡張が図られたのではないか？ もしそうであれば、「看護シ

ステム」開発が前半期でひと段落したことの傍証になるだろう。

今後の調査課題のひとつである。 

図 4 より、総称である「看護システム」の５つの具体的な表

現の中で出現頻度が高い上位 3 つのうち、看護過程支援シ

ステムと看護情報支援システムは、後半期の出現頻度が大幅

に低下して、より一般的な用法と思われる看護支援システム

が生き残っていた。看護過程支援は、「看護システム」の基盤

を構成するための基礎理論として意識されたものと思われる

がなぜ使われなくなったのか。看護情報支援は、時期的に紙

媒体の看護記録（情報）の電子化が意識された用語ではない

かと推察されるが、これも何故使われなくなったのか。単なる

偶然か必然的な理由があるのかは興味深い。本文を参照し

て明らかにしたい。 

前・後半期の発表のアクティビティについては、論理的な

典型例として「前半期優位型／後半期優位型／前・後半期

拮抗型」の 3 通りが考えられ、実際に図 5 や図 6 にそれらに

該当する用語が複数存在した。今後必要なことは、用語ごと

に「なぜそのタイプが発現したのか」の理由を探り、時間軸上

で何が起こって今日に至ったのかを明らかにすることである。

そして、その中から解決すべき残課題や今後に生かすべき

教訓を抽出することが重要である。 

a. 前半期優位型の理由では、①早い段階で完成の域に達し

てその後の発展の余地がなくなった、②解決すべき課題は

山積しているが様々な理由から新たな進展がなかった、③

用語に関連する領域の必要性や関心が薄れた、④新たな

他の概念（用語）に関心が移り当該の用語が実質的に死

語となった、等が考えられる。本節の冒頭で「看護システム」

のアクティビティが後半期に減衰した理由の可能性を列挙

したものが、ここでの議論の具体例である。 

b. 後半期優位型の理由では、①当初から用語に関する必要

性や重要性は認識されていたが難度が高く実現に時間を

要した、②当初から用語に関する活動の必要性はあった

はずだがそのことに気づくのに時間を要した、③当初から

活動は行われていたが文献で表現する価値があるとは認

識されていなかった、④時代の要請で突然用語に関する

必要性が出てきた、等が考えられる。 

c. 前・後半期拮抗型については、①用語に関する活動の必

要性が長い時間継続していて、新規の成果が次の成果を

生み当該領域が発展した、②アクティビティは継続している
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が内容につながりはなく、全体としての発展には結びつか

なかった、等が考えられる。 

図 5 の「記録」は、類似の様々な用語を集約したこともあ

り全調査期間に渡ってアクティビティが継続していた。各時

期に何が開発されたのか、それぞれに関連性があったの

か、個別開発の集合体がたまたま継続的なアクティビティ

に見えたのか等を今後明らかにすることことが重要である。 

図 6 の「端末類」も同様の部類であるが、前・後半期のそ

れぞれある時期にアクティビティが局在化して間欠的な分

布になっており、両者の度数がたまたま拮抗していた例で

ある。この例の場合は、前半期のピークはノートパソコン、

PHSや PDA等が主たる用語であり、後半期はスマートフォ

ンやタブレット等が主たる用語であった。つまり、分布が間

欠的か連続的かは、ターゲット技術による開発時期が離れ

ていたか近かったの違いだけであり本質的な意味はない。

重要なことは、新しい技術を採用した開発にどのような必然

性があったのか、すなわち当該分野で指摘された過去のど

のような残課題を改善・解決するためのアプローチであっ

たのか、結果的に何が改善され何が新たな残課題となった

のかを明らかにすることである。 

それぞれの用語について、今後文献の本文を参照して明ら

かにしたい。 

表 1 より、「1. 看護関連システムの開発・評価」で低下した

後半期のアクティビティの一部が「3. HISの蓄積データを用い

た研究」に向かったように見える。前半期のシステム開発で蓄

積されたデータが有効活用されたのか、それとも違う系統の

研究なのかは興味深い。もし前者のケースが少なければ、デ

ータ活用面で前半期の開発の何が問題だったのかを明らか

にすることが重要である。これも今後の調査課題である。 

5.3 今後明らかにしたい課題 
今後は本文を参照して文献学的な調査研究を行う予定で

ある。前節の内容を踏まえて、その際の調査のポイントを仮説

の形で以下に列挙する。 

仮説 1： 「看護システム」の機能開発は概ね前半期にひと段

落した。 

仮説 2： 看護関連システムのうちサブシステム開発に関して

は、前半期は「看護システム」の基盤機能の発展や補完の

ための開発が多く、後半期は「看護システム」の基盤機能と

は直接関係がない別目的のサブシステム開発が多かった。

もし、前半期に関する仮説が間違っていて後半期までアク

ティビティが継続していれば仮説 1は成り立たない。 

仮説 3： 看護分野の関係者がコンピュータネットワーク技術

の多様な能力を理解して、実際に「看護システム」の機能

が、看護師の判断・行動を多方面から支援するものになる

につれて、「看護システム」を意味する用語は、より一般的

な概念である看護支援システムに収束していった。 

仮説 4： 本格的なシステム評価のアクティビティが低いため、

開発成果のステップワイズな発展が不十分である。そのた

め、「看護システム」の開発成果は、必ずしも現場にとって

十分に有用なものとはなっていない。 

仮説 5: 同系統の用語が使われている文献群で、先行研究

の調査が不十分で必要な文献が引用されていないことが

多い。そのため、解決すべき課題が共有されず、業界全体

でシステム機能改善の大きなムーヴメントが起きにくい。 

仮説 6： 後半期に HIS の蓄積データを利用した研究が増加

したが、前半期に開発された「看護システム」の蓄積データ

を活用したものは多くはない。 

なお、副次的だが次の仮説も考慮する。仮説の正しさに関わ

らず学会の知見として意味があると考えられるからである。 

仮説 7: 文献タイトルは本文の内容を適切に反映している。 

6.おわりに 
これまでに開発されてきた看護関連システムの現状と残課

題を把握するために、日本医療情報学会の関連雑誌を対象

に看護関連システムについて論じた文献を抽出して、これま

での成果を総括することを企画した。今回の研究では、その

ための準備段階として文献のタイトルに注目して文献を分類・

分析した。その中から特徴的と思われる傾向を抽出して、文

献の本文を参照する今後の本格調査の際に注目すべきポイ

ントを、6つの仮説と 1つの副次的な仮説にまとめた。これらを

踏まえて、今後本格的に調査を行いたい。 
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