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要　　旨
　本研究では、看護学分野の先行研究を概観・整理し、看護現場において超越が生起する文脈を明らかに

することを目的とする。国内の看護学分野における文献を対象とする文献検討とした。分析の結果、超越

が生起する文脈では、1）看護師がスピリチュアリティを尊重する。2）病に苦しみながらも主体的に生

きる感覚を得る。3）終末期患者とその家族が安定した精神状態を保つの三つのカテゴリーが抽出された。

超越が生起する文脈には、疾病や障害と生きなくてはならない、あるいは迫り来る死、あるいはADLの

再獲得や治療を強いられるなど、SPペインを伴う状況がみられた。超越が生起する文脈は、看護師の超

越に対する認識が必要で、患者の特性や患者を取り巻く環境を多面的に捉え患者の変化を観察しながら寄

り添うことが求められるとともに、患者を少しでも生きやすくし、自分らしい人生や患者がポジティブな

思考に向くような機会をもつ看護ケアが有効と考える。

Ⅰ．緒　　言

　医療においては、様々な事象に対し、科学的・

実証的な観点から判断していくことが多い。例え

ば、患者を診察する際、医療機器を用いて血圧や

心拍数、酸素飽和度などを計測し、あるいは様々

な検査を実施し、それぞれの結果をもとに患者の

状態や治療効果等を判定する。つまり、現場で発

生する事象に対し、検査結果や治療の評価など、

明確な現象や数値に基づき判断していくことが通

例となっている。しかし、単に数値や現象をみる

だけでは患者の状態を十分に把握できないことも

少なくない。

　その様な現場で発生する患者の事象に対し、「超

越」という概念がある。超越とは、一般に限界を

超えることを指す。看護学分野においては、自己

の生物学的環境や神経系のはたらきを超えて、全

体的な存在として捉えることが超越とされる（木

田，2016）。また、「自己の存在の境界を超えて

いく自己超越の概念」として示されることもある

（Newman，1994）。看護実践においては、超越

を通じて患者の身体的・心理的な苦痛を超えてそ

の人らしさといった全人性を具えて存在すること

を可能にすると言われている。看護理論において

も、ジャン・ワトソンが、超越によって人々が自己

や他者と尊厳を持って接すること、人間として精

神的に成長することを可能にすると指摘している

（Watson，1992）。このワトソンの考え方は、従

来の数値や現象中心のアプローチとは異なり、人

間を全体として捉え、その人特有の価値観や個性

を尊重するという視点を提示している。つまり、

患者の人間性を中心に置き、個々の患者に合わせ

た看護を実践することが重要としめされている。

　また、マーガレット・ニューマン（2009）は、

看護実践が病気中心のアプローチから脱却し、
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人間を一個の全体として捉え、その病いの経験

を無条件で受け入れる人間中心のアプローチへ

と変化したと指摘している（Newman，2009）。

ニューマンは、患者が捉える超越という状態に

対し、ありのままに率直に捉えることが重要で

あると述べている。超越の概念を用いた看護理

論は、ケアリングや倫理的な観点から、人間的

なケアやアプローチの大切さを示唆している。

　看護現場においても、これまで数多くの超越

に該当する事象や現象がみられる。それを中心

的なテーマとした報告はあまりみられない。患

者に寄り添った看護を展開するには、看護現場

において、超越が生起する文脈や背景に検討す

ることが重要と考える。しかし、超越が生起す

る文脈は患者によって様々で、そのような患者

に対する看護ケアについても十分に検討された

研究は不足している。

　そこで本研究では、看護学分野の先行研究を

概観・整理し、看護現場において超越が生起す

る文脈を明らかにすることを目的とする。また、

その結果をもとに、患者に寄り添った看護ケア

を実践するためには超越についていかなる視点

をもつべきかについても検討する。なお、日本

と海外では、文化的・社会的な背景が異なるた

め、超越が生起する文脈は、異なることも考え

られる。そのため、国内の先行研究に絞って検

討・考察を進める。

Ⅱ．研究方法

１．研究デザイン

　本研究では、特に国内の看護現場において生

起する超越およびその文脈を明らかにするため、

国内の看護学分野における文献を対象とする文

献検討とした。また、患者に寄り添った看護ケ

アを検討するために、患者を研究対象とした研

究を対象とした。

２．リサーチクエスチョン

　本研究のリサーチクエスチョンは、「看護学分

野の国内文献において、超越はいかなる背景や

状況において生起するのか」である。

３．用語の定義

1）	超越：事象や現象を超えること、本研究に

おいては、主に対象者に意義や目的を提供

し、人としての存在や対応へと繋げていく

ことと定義した。

2）	文脈：超越という状態が生起する背景や状

況、または、超越という状態へ導く人物。

3）	スピリチュアリティ：霊性、魂、精神性な

どと訳されることもあり、人間の尊厳や存

在意義などを表現するもの（日本看護科学

患者を対象としない論文（2件）除外条件

除外条件

①総説や解説、レター（13件）　　

②概念分析や文献レビュー（7件）　　　　　　

③国内外を問わない研究（2件）　　　　　　

④健康や医療以外のテーマ（2件）　　　　　

⑤結果が抽出されていない研究（4件）

医中誌に含まれていない

総説や解説、レター（16件）

該当論文なし

適格条件 医療と健康に関する研究

検索条件

①超越、看護（キーワード）

②会議録除く、抄録あり（絞り込み条件）

③2023年7月1日～9月30日（検索期間）

CiNii文献データベース

データ取集

医中誌文献検索

12件

図１　該当論文の抽出プロセス
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学会）。本研究では、対象者が意味や価値を

見出す、あるいは信念を強化するよりどこ

ろと定義した。

４．データ収集方法

　データ収集には、医学中央雑誌とCiNiiの文献

データベースを使用した。キーワード「看護」

と 「超越」 を用いて検索を行い、さらに 「会議録

を除く」 及び 「抄録あり」 の絞り込み条件を適用

した。検索期間は2023年7月1日から9月30

日までで、結果として医中誌では56件、CiNii

では45件が抽出された。

５．分析方法

　抽出された研究の抄録と本文を綿密に検討し、

いかなる超越が生起したか、また、生起した文

脈が示されている個所を抽出し、カテゴリーに

まとめ、抽象化した。また、論文から抽出され

た内容やカテゴリー化、あるいは、目的に合っ

た文献検討が行えているかなどを含め、研究の

厳格性や客観性を確保するために、質的研究を

専門とする研究者1名からスーパーバイズを受

けた。

６．対象論文抽出における適格・除外基準

　初期の選定プロセスで、医中誌からは臨床現

場での様々な状況を広く捉えるために、①医療

や健康に関する研究であることを適格基準とし、

29件の論文を抽出した。次に、除外基準を5つ

設定し、それぞれ、①総説や解説、レター（13

件）、②概念分析や文献レビュー（7件）、③国

内外を問わない研究（2件）、④健康や医療以外

のテーマ（2件）、⑤結果が抽出されていない研

究（4件）を除外した。

　上記の結果、14件の論文を研究の対象とした。

また、CiNiiにおいては、医中誌には含まれない

総説や解説16件が表示されたが、これらは全て

除外した。そこからさらに患者以外（看護学生

や患者の家族等）を対象とした文献2件を除外

し、最終的に12件を研究対象とした。

　対象として選定された論文から、超越が生起

する文脈に関する具体的な記述を抽出したうえ

で共通点を見出し、それらをカテゴリー化して

いった。

７．倫理的配慮

　著作権等の侵害が生じないように配慮しなが

ら、対象文献の検討を進めた。

Ⅲ．結　　果

　分析の結果、超越が生起する文脈では、以下

の三つのカテゴリーが抽出された。

　1）看護師がスピリチュアリティを尊重する

　2）病に苦しみながらも主体的に生きる感覚

を得る

　3）終末期患者とその家族が安定した精神状

態を保つ

　以下、看護学研究において超越が生起する文

脈について説明する。

1）	 看護師がスピリチュアリティを尊重する
　このカテゴリーは、看護師がスピリチュアリ

ティ（以下、SP）を尊重することで生起した超

越を示していた。緩和ケア病棟に入院する終末

期患者、又は、高齢者を対象とした論文におい

てみられた。

　緩和ケア病棟に勤務する看護師が、患者のSP

問題に対する具体的なケアについて検討した論

文では、患者が信仰している宗教や聖職者との

関わりを尊重し、超越的な存在を認めるケアの

有効性が示唆されていた。例えば、新藤（2001）

は、特に特定の宗教を信仰しない看護師も患者

の超越的存在への認識をもつ必要性を指摘して

いる。川崎ら（2005）は、「死が迫って来ると、

人生の意味への問い、生きている目的、過去の

出来事に対する後悔、死後の世界などへ関心を

もち、人間はこの関心事を追及し、苦悩を持つ」

と述べ、この苦悩を「スピリチュアルペイン（以

下、SPペイン）」と定義した。終末期患者はこ

うしたSPペインを抱えやすく、看護師はSPケ

アを実践する役割と教育を受ける必要があると

の見解もみられる。この点、大﨏（2007）は、
終末期患者のSPケアにおいて超越者という存在

を理解する必要性を指摘している。

　高齢者は他の世代に比べて超越的な存在や意

識の次元への関心が高い傾向にあるため、心身

の全体的な健康のバランスを保つ必要がある。

この点に着目してSPを健康の一つの側面と捉え

て尺度を作成した研究では、SPの課題に対して

自己と自己を超えたものとの関係の中で解決す

ることが示唆されていた。つまり、高齢者は亡

くなった家族や先祖、子孫と結びつき、見えな

い力によって生かされる自己超越の感覚が生起

しやすい傾向がみられたことから看護師が認識

する必要性が示唆された（竹田，2007）。



28	 山田　由紀

日本看護医療学会雑誌　J. Jpn. Soc. Nurs. Health Care, Vol. 27, No. 1, 2025

2）	 病に苦しみながらも主体的に生きる感覚を
得る

　このカテゴリーは、慢性的な疾患や障害を発症

した患者が、日々の治療やリハビリを行いながら

一生生活していく過程で生起した超越を示してい

た。本研究では、筋萎縮性側索硬化症（ALS）、

脳血管障害、下降期慢性疾患、糖尿病などの病気

を抱える患者を対象とした論文でみられた。

　ALS患者は、身体機能の喪失に直面しながら

も、思考や意識の明晰さは維持される。この残

酷な状況を乗り越える過程において、従来の生

活方法を超えた新しい生き方を模索し、新たな

生を達成していく時に超越が生起していた（村

岡，1999）。

　脳血管障害患者は、罹患により失ったADL

（Activities of Daily Living：日常生活動作）を

再獲得し、それを拡大して生活を再構築してい

く。その過程では、自己効力感や意欲が重要な

役割を果たしている。魚尾（2011）は、この過

程の中で、自己効力感は障害と病気を抱える自

己を受け入れ、揺るがない自己を確立し困難に

立ち向かうことができ、自我を確立する時に超

越が生起していたと指摘している。

　下降期慢性疾患患者は、セルフケアの獲得を期

待されながらも、やがて老化と病状の悪化に伴

い、最終的には死を迎える。しかし、自己と環境

への気づきが拡張し、人としての成長や発展を促

す意味のある生を再解釈する、つまり、「自己超

越」という状態が生じていた（谷本，2012）。

　糖尿病患者にとって、病気をコントロールす

るには、生活習慣の修正が必要だが、従来の生

活パターンを変えることは困難であることが多

い。そこで、全体のバランスを取ることを目標

として看護や治療が進められる。そうした中、

糖尿病患者は、できる範囲で糖尿病の改善に良

いと思うことは受け入れ、健康のために努力す

るが、すべてが医師の指示通りではなく、不可

能と思うときや会社の付き合いなどについては

無理をせず自分なりの基準でコントロールをす

るといった「超越的なバランス」に基づく行動

をとっていた（劉，2022）。

3）	 終末期患者とその家族が安定した精神状態
を保つ

　このカテゴリーは、死を意識する事象が身近

にある患者の状況を示していた。主な対象者は、

終末期にある患者や在宅緩和ケアを受ける終末

期がん患者であった。

　終末期にあるがん患者の死までの過程は、多

くの変化や喪失を体験し、存在の危機に直面す

るが、希望を持ち続けることで最期までその人

らしく充実した生を生き切ることができるとい

われている。患者は、自己の身体や現世での生

命を越えた永遠に続くものに視点を向けること

で、自分の死後に希望を託し、死を超越してい

た（射場，2000）。

　在宅緩和ケアを受ける終末期がん患者とその

家族の心情は、死を肯定的、積極的に捉えてい

ると言われている。しかしながら、常に肯定的

に捉えるのは難しく、病状の変化に伴い、揺れ

動くことは十分に考えられる。そのような患者

は、心理面では、生き延びた体験を通じて、自

己の存在を包み込む生死のコントロールを超え

た存在を意識化して不安定な心を落ち着かせ、

与えられた命を最大限に生きようとする。こう

した背景において超越が生起していた（京田，

2018）。

Ⅳ．考　　察

　本章では、1．超越が生起する文脈　2．超越

が生起するメカニズムと看護ケアの方向性につ

いて考察を進める。

１．超越が生起する文脈

　本研究で対象にした論文においては、終末期

患者や在宅高齢患者、ALS、下降期慢性疾患な

ど、重篤あるいは慢性的な疾患を抱えている患

者において超越が生起していた。闘病生活は苦

しく、自分の力だけでは解決できないことが多

い。しかし、その苦しい状態から逃れることもで

きない。そのような状態を何とか乗り越えたい

という想いが超越の文脈にはあると考えられる。

　第一のカテゴリーである「看護師がスピリ

チュアリティを尊重する」は、超越の手段とも

考えられる。看護現場で看護師が向き合う患者

たち、特に重篤な病気を抱えた患者たちは、常

に苦痛や不安を抱え、身体的にも心理的にも疲

弊した状態にある。さらに終末期や下降期にあ

る患者たちは死を意識するとともに、自分の存

在や人生の意味などを突き詰めて考えようとす

ることも少なくない。患者たちは、SPペインを

経て、自分の存在を支え回復するための方策と
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して看護師がスピリチュアリティを尊重するよ

うになり、超越に至ったと考えられる。

　また、第二のカテゴリーである「病に苦しみ

ながらも主体的に生きる感覚を得る」には、慢

性疾患患者や難病患者が、病気や障害を心身と

もに超越していく過程が含まれていた。病気や

障害は完治することはなく、患者は残りの人生

を病気や障害とともに生きなくてはならない。

そして、少しでも症状をやわらげ、過ごしやす

くするために、時には生活スタイルの変更や、

治療またはリハビリの必要性を強いられる。つ

まり、患者の希望とは別に、いわば受け身的に

治療を受け、従来とは異なる生活習慣を余儀な

くされ、そのうえでADLを新たに獲得していか

なくてはならない。それは、並々ならぬストレ

スを伴うことになるのは想像に難くない。この

点、任・上野・青木ら（1996）は、慢性疾患は、

長期的で、不確かで、さらに複数の疾患が重複

していることなどから「慢性疾患を持つことが

患者の生活に与える影響は大きく、患者にとっ

てはストレスフルな状況を生じさせるものであ

ろう」と述べている。

　このようにストレスフルな状態にある患者が、

病気や障害に苦しみながらも、主体的に生きる

感覚を得るために、超越という状態に至ったと

考えられる。

　第3のカテゴリーである「終末期患者とその

家族が安定した精神状態を保つ」は、終末期患

者やがん患者など死を身近に迫っている状況を

示していた。この場合の超越とは、残された日々

を生きる中で、現実に迫り来る死を現実のもの

と受け止め、さらには受け入れて向き合うため

の方略の一つとも考えられる。具体的には患者

それぞれが独自の考え方で死に対し希望やス

トーリーをもたせ、最期まで自分らしく生き切

ろうとする姿勢を獲得することである。

　以上のことから、超越が生起する文脈には、

疾病や障害と生きなくてはならない、あるいは

迫り来る死、あるいはADLの再獲得や治療を強

いられるなど、SPペインを伴う状況がみられた。

ただし、超越の生起に至るには、その状況を患

者なりに乗り越えようとスピリチュアリティに

関わる存在や事象を尊重するなど、患者自身の

創意工夫が必要と考えられる。また、治療やリ

ハビリは、医師や看護師、あるいは作業療法士

や理学療法士など、多職種とのかかわりのなか

で進められる。また家族や地域とのかかわりも

患者に何らかの影響を与えていることも考えら

れる。そうした周囲との関係性や社会的な背景

など多様な要素が患者の中で調合されて超越に

向かうと推察される。

　なお、池田　他（2021）は、硬直的な状況下

でのストレスや苦境に対して環境との相互作用

しながら柔軟に対応するレジリエンス（resil­

ience）のメカニズムの存在を指摘している。本

研究における超越は、レジリエンスの中の回復

維持期にあたると考える。

２．	超越が生起するメカニズムと看護ケアの方

向性

　前節でも述べたとおり、超越は、「SPを伴う

ネガティブな状況」に直面しそれを乗り越える

状況において生起していた。超越を生起させた

患者たちは、人生の終末である死を間近に控え

ている、一生治療やリハビリを続けなければな

らない状況にある、大きなSPを抱えているなど

の状態にあった。人は日常的に、些細な事象で

も一喜一憂する。しかし、ここで言う「ネガティ

ブな状況」とは、そのような事象とは異なり、

人生において残酷さや無力感を感じるほどに悲

惨で、自分の存在や人生の意味を問い直す必要

性に迫られるような事象である。この状況にあ

る患者たちの多くは、これまでの人生で身につ

けてきた基本的な生活習慣・行動が失われるた

めに変換や再獲得を迫られ、それを実現するに

は並々ならぬ試練に直面することとなる。

　しかし、対象論文の患者は、苦痛や悲しみ、

不安といったネガティブな感情に立ち向かって

いた。そして自らの思考を巡らせ、あるいは宗

教や聖職者などを通じてスピリチュアリティを

尊重することで、事態を好転させ、自己の限界

といえる困難な状況をそれぞれの患者独自の方

法で乗り越えていた。

　その方法は多種多様だが、例えば、緑や自然

などの事象に触れることや、家族を守る存在と

して故人を位置づけること（生田，2011）など

である。その意味で、超越は、特定の人との関

係性や、対象物との関わりによって生起すると

もいえる。そのようにみると、超越は、患者と

看護師が互いに影響を与え合う、つまり主観的

なケアの成果（Watson，1992）と考えること



	 看護学分野における超越が生起する文脈と背景に関する国内文献検討	 31

日本看護医療学会雑誌　J. Jpn. Soc. Nurs. Health Care, Vol. 27, No. 1, 2025

もできる。このようなケアは、医療的な機械や

処置のみでは遂行できず、人との関係性や援助

があってこそ、初めて成立するといえる。

　では、看護師がそのような主観的なケアを実

践するためにはどのような心構えが必要であろ

うか。この点については、結果でも述べたとお

り、看護現場における超越をテーマとした論文

で、看護師に対する示唆もみられた。それは、

患者がSPペインを経験する中で超越という状態

に至るには、看護師が患者が信仰する宗教や聖

職者との関わりを尊重するなど、スピリチュア

リティへの理解を深める必要があるといった指

摘である。例えば、新藤（2007）は、特定の宗

教を信仰しない看護師でも、患者の超越的な存

在を認める必要があるとの指摘を行っている。

また、大えき（2007）も、看護師が終末期患者

のSPケアにおいて超越者という存在を理解する

必要性を指摘している。

　今後も、我が国においてはますます高齢化が

進み、それとともに、対象論文の終末期患者や

慢性疾患患者、糖尿病等の生活習慣病患者など

が増えてくることが十分に予想される。看護現

場では、従来の患者に寄り添ったケアはもとよ

り、患者が少しでも生きやすくなり、自分らし

い人生を全うできるケアが必要になると考える。

このようなケアを実践するには、まず看護師の

超越に対する認識が必要となる。具体的には、

社会的背景や発達課題、スピリチュアリティな

ど、患者の特性や患者を取り巻く環境を多面的

に捉えるとともに、患者の変化を観察しながら

寄り添うことが求められる。また、今後の希望

など患者がポジティブな思考に向くようなス

トーリーを聴取する機会をもつことも、超越を

生起させるきっかけづくりに有効と考える。

Ⅴ．本研究の限界と今後の課題

　本研究では、超越が生起する文脈について検

討した。しかしながら、超越という状態やそれ

が生起する文脈は患者ごとに異なる。そのため、

本研究で提示した事例がすべての患者に当ては

まるわけではない。

　また、本研究は文献研究のため、超越といえ

る状態に導くためにいかなるケアを実践すべき

かについて、具体的な方法に踏み込んで検討す

るには至らなかった。今後、研究の精緻化に向

けて、患者を超越的な状態に導く具体的なケア

に関して、文献のみにとどまらず、実際の患者

を対象とした研究も必要と考える。それは今後

の課題としたい。
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