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資料

１）宮崎大学医学部看護学科基礎看護学講座 
　　School of Nursing, Faculty of Medicine, Miyazaki University

Ⅰ．緒言
2012 年の中央教育審議会の文科省答申を受け，

高等教育においても教員から学生への一方向的な講
義という教授パラダイムから学習者が主体的に学ぶ学
習へのパラダイムシフトが求められている。大学教育で
も昨今，アクティブ・ラーニングが従来型の講義にかわ
る授業法として注目され，推奨されている。アクティブ・
ラーニングには，グループ学習やフィールドワーク，シ
ミュレーション教育などの方法があり（小林ら，2018），
ジグソー学習法もそのひとつである。ジグソー学習法
は，1987 年に発表された社会心理学者の Aronson

が考案した学習法で，アメリカで人種隔離政策が撤
廃された際に，人種差別や学力格差の問題をいかに
乗り越えるかという視点から開発された学習方法（友
野，2015）である。日本には，グループ活動を支援す
るための方法から発展した協調学習に基づく方法とし
て，1990 年代の前半に紹介されている。この学習法は，
ジグソーパズルを解くように，学習内容を部分に区切っ
て各部分を受け持って学び，それらを組み合わせるこ
とで，全体像や内容が理解できたり，課題に多角的に
取り組んだりすることができることが特徴で，事前に複
数の課題や教材研究，グループ分けや時間配分の想

ジグソー学習法で展開した看護学生を対象とした
Basic Life Support（BLS）教育の評価

Evaluation of the jigsaw method
in BLS education for nursing students

末次　典恵１）

Norie Suetsugu

要　旨
ジグソー学習法で展開したBLS（Basic Life Support；一次救命処置）教育において，A大

学3年生61名を対象に，技術得点と学生の自己評価の分析から教育効果を検討した。心肺蘇
生手技の技術得点は従来の知識伝達型の教授方法と同様に高く，授業評価の授業満足度は
平均95％で学習者から好評価を得ていた。授業終了後の自由記述内容は【学生の受け入れ】，
【根拠の理解】，【適切な手技の習得】，【医療者としての自覚】の4カテゴリーに分けられ，学
生が主体的に取り組み，高い技術得点を得た結果が自信につながったことが伺え，学士課程の
BLS教育にジグソー法は有効であったことが示唆された。BLS技術は修得後6ヶ月後には有意
に低下するという報告があり，更なる教育の質の向上のためには，BLS技術を維持するための
技術修得後の定着率の低下を防ぐ取り組みが必要である。

キーワード：	アクティブ・ラーニング，ジグソー学習法，一次救命処置（BLS）技術，教育効果
 active learning, jigsaw method, basic life support, educational evaluation
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２．対象者

平成 29 年度 A 大学 3 年次生　61 名。

３．ジグソー学習法によるBLS 教育の実際

BLS の授業は，3 年次必修科目「クリティカルケア（2
単位）」の 3コマを使い，「救急時に必要な看護技術
の方法を説明することができる」，「自動体外除細動器
使用を含む一次救命処置を実施することができる」を
学習目標として，2 段階の 6 つの過程で実施した。こ
の科目の受講者は 61 名で，この授業は，学生を1グ
ループあたり6〜7 名で構成する10のグループに分け，
2 段階で実施した（図 1）。1グループ当たりの学生数
は，心肺蘇生練習用人形で十分な練習ができることを
考慮し，決定した。
１） 第 1 段階 （1コマ：90 分）

BLS に関する知識の習得を目的としたグループ学習
を行った。BLS 技術は，知識の整理がしやすいように
「胸骨圧迫」，「AED（自動体外除細動器）」，「人
工呼吸」の 3 つのパートに分解し，ペアで学習ができ
るように各グループから2 〜 3 名ずつのメンバーを各
パートに割り当てた。必須の学習項目として，胸骨圧
迫パートには，「心臓の解剖学的位置」と「胸骨圧
迫の方法」について，AED のパートには，「AED の
使用目的」，「適応となる不整脈」，「AED の操作方法」，
人工呼吸のパートには，「気道確保の意義」，人工呼
吸のためのデバイスである「フェイスシールド・フェイス

定などの周到な準備が必要である（栗田 2017）。
ジグソー学習法は，国内ではおもに中学校や高等

学校などの中等教育機関で，理科や算数などの各教
科で実施されている。高等教育においても，学習の
内的動機づけ，出席率の向上，他者とのコミュニケー
ション力の涵養などの教育成果が報告されており，看
護教育では，基礎看護技術のベッドメーキングや注射
技術，小児看護技術の演習に組み込み学習効果を
報告した研究（緒方ら，2002；本間ら，2006；新屋，
2016）が散見される。看護学生に対するアクティブ・ラー
ニングとして，学生にとって共通のイメージを持つ既習
の知識や技術の内容であれば，全く新しい内容よりも
取り組みやすく，質を確保した教育効果が得られるの
ではないかと考え，看護学生の大多数が授業前に経
験している心肺蘇生法に着目した。本報告では，ジグ
ソー学習法で展開した BLS（Basic Life Support；
一次救命処置）教育における心肺蘇生手技の修得
状況と学生の自己評価から，教育効果を検討し，看
護基礎教育における学修者の能動的な学修を促すア
クティブ・ラーニングへの示唆を得たいと考えた。

Ⅱ．方法
１．研究目的

看護学生を対象に，ジグソー学習法で展開した学
部教育におけるBLS 技術の修得状況と教育効果を
明らかにする。

＜第１段階＞

＜第2段階＞

図１　ジグソー学習法によるBLS教育実践の概略
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吸，AED の操作に関する10 項目の技術を選
出し，「できる（1 点）」，「できない（0 点）」の
2 択評価とした。

２）演習終了後のミニッツペーパーに記載された授
業満足度（％）

３）ミニッツペーパーに記載された授業に関する自由
記述

５．データ分析方法

１）BLS の技術得点は，ジグソー学習法で実施し
た平成 29 年度と，従来の知識伝達型教育法
で教授し，同じチェックリストを用いて技術を評価
した年度の評価点をMann-WhitneyＵ検定で
検定した。

２）授業満足度は，平均点を求めた。
３）授業に関する自由記述については，ミニッツペー

パーに記載された自由記述の内容から，今回実
施したジグソー学習法の授業評価について言及
している文章を取り出し，その意味内容からカテ
ゴリーに分け，分析した。

６．倫理的配慮

対象者には，本研究の目的，自由意思での参加，
個人情報の匿名化，同意の有無は今後の成績評価
に一切影響しないこと，結果の学会発表や論文での
公開，参加意思の取り下げは同意後も可能であること
について口頭と文書で説明した。説明は，本科目の
全ての授業の終了後に行い，書面の回収をもって研
究への同意を得た。論文化にあたって，宮崎大学医
学部医の倫理委員会の承認を得た。

Ⅲ．結果
本研究への参加に対しては，61 名全員から書面に

より同意を得た。
１．教授法の違いによる技術得点の比較

BLS の技術得点の平均は 9.4 点であった。教員
が教室で BLS に関する講義を行う従来の知識伝達
型教育法で知識の教授を行い、実技演習を実施した
年度の技術得点の平均点 は8.9点で，今回の方が0.5
ポイント高かったが有意差はなかった（p=0.167）。評
価点の内訳は，10 点が 35 名，9 点が 15 名，8 点が

マスク・バッグバルブマスクの特徴と使用目的」，「フェ
イスシールドを使った人工呼吸法」，「バッグバルブマス
クを使った人工呼吸法」を，課題として提示した。各
パートを担う学生達がそれぞれの課題について調べ，
他者への伝達が可能なレベルに知識を整理したのち
に，それらの知識をグループに持ち帰って共有し，３つ
のパートを統合して，BLS 技術演習のマニュアルにで
きるよう一連の手順を記載したレポートにまとめさせ，そ
のレポートを提出させた。この第 1 段階の学習支援は，
AHA（American Heart Association） の BLS
ヘルスプロバイダーコースでガイドライン 2015 に準拠
した BLS 技術を習得している教員 2 名で担当した。
２）第 2 段階（2コマ：180 分）

第 2 段階の演習は第 1 段階の一週間後に実施し
た。実技演習に先立ち，第 1 段階で各グループから
提出されたレポート内容の完成度から選出したグルー
プに手順を発表してもらい，その発表内容に教員が説
明を補足・追加し，全員で情報共有を行った。その後，
教員が BLS のデモンストレーションを実施し，実習室
に設営した 10 の演習ブースに分かれてグループ毎に
自由に演習を進行するスタイルで 80 分間の実技演習
を行った。それぞれの演習ブースには，心配蘇生訓
練用人形 1 体，フェイスシールド（学生各自 1 枚），バッ
グバルブマスク1 個，AEDトレーナー 1 台を準備した。
実技指導は第 1 段階を担当した2 名の教員で担当し，
手技の確認や学生からの質問に対応した。実技演習
の後，60 分間の時間を確保して，5 名の教員で実技
チェックを実施し，その場で学生に即座に手技のフィー
ドバックを行った。演習時間を有効に活用し，指摘を
受けた手技は，実技チェックを実施していないブース
で再度練習させ，一連の適切な BLS 技術の修得を
目指した。

４．データ収集

ジグソー学習法で展開した BLS 教育の評価のため
に，以下の 3 種類のデータを収集した。

１）10 点満点のチェックリストに基づき教員が評価し
た BLS の技術得点

 評価項目は，世界基準準拠の蘇生ガイドライン
2015 に基づく文献（アメリカ心臓協会，2016）
を参考に，発見時の対応，胸骨圧迫，人工呼
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１）【学生の受け入れ】
このカテゴリーには，学習形態に対する学生の感想

が示されていた。≪グループでの学びの効果≫≪有意
義な学びの時間≫≪学習者に適した学び方≫の 3 つ
のサブカテゴリーが抽出され，「チームワークの大切さ
をあらためて実感することができた」「自分達で調べた
事だったので，授業で受け身で聞くだけよりもわかった」，

「ジグソー学習法は私達の学年にあっていた」という，
ジグソー学習法で展開した BLS の授業に参加して生
じた気持ちを表す【学生の受け入れ】というカテゴリー
が生成された。
２）【根拠の理解】

このカテゴリーは，≪グループワークで獲得した知識
≫≪自分自身を活かした学び≫のサブカテゴリーから
生成され，「グループワークで解剖や生理などの根拠
がわかった」，「AED の仕組みや人工呼吸の根拠を
詳しく学んで，頭に入りやすかった」，「自分で考えて，
身体を動かして行った授業の方が頭に残る」という
受動的な講義によらずに知識の理解に関する内容が

11 名であった。「できる」の基準を満たさなかった技
術項目は，胸骨圧迫における適切な圧で加圧すること，
圧迫後は十分に胸郭を拡張させること，人工呼吸にお
ける確実な気道確保と換気にかける時間の長さが不
適切であったことであった。

２．授業満足度

演習終了直後に学生に百分率で回答してもらった
授業満足度の平均は 95.0％であった。回答された数
値は 80% から100% の範囲であった。

３．自由記述

自由記述欄には全員が記述していた。そのうちジグ
ソー学習法による授業評価について述べられていた記
述は 86 件であった。これらの記述を内容によりカテゴ
リー化したものを表 1 に示した。記述内容からは 9 の
サブカテゴリーと4 つのカテゴリーが抽出された。以下，
カテゴリー名を【 】，サブカテゴリーを≪ ≫，代表的な
記述の部分を「 」で示す。

表１　ジグソー法で展開したBLS授業に関する自由記述（n=86）

カテゴリー サブカテゴリー コード 回答率

学生の
受け入れ

グループでの学びの
効果

・グループの他のメンバーに教えることで学びが深まった
・お互いを高め合えた
・チームワークの大切さをあらためて実感することができた

56.3%有意義な学びの時間
・すごくいい時間だった
・楽しく学べた
・自分達で調べた事だったので、授業で受け身で聞くだけよりもわかった

学習者に適した学び方 ・ジグソー法は私達の学年にあっていた

根拠の理解

グループワークで
獲得した知識

・グループワークで解剖や生理などの根拠がわかった
・AED の仕組みや人工呼吸の根拠を詳しく学んで、頭に入りやすかった

18.7%
自分自身を活かした
学び

・車校（自動車学校）で習ったことよりも根拠を含めて深い学びができた
・自分で考えて、身体を動かして行った授業の方が頭に残る

適切な
手技の習得

協同による効果 ・メンバーでお互いに胸骨圧迫の方法を評価し合うことで上達した
・グループで話しあいながらBLSを実施することで、手順が確認できた

15.6%

BLS手技への自信 ・グループワークで学んだ知識を活かして演習をしたので、BLS に自信をもてるよ
うになった

医療者
としての自覚

将来医療者になる者
としての自覚

・演習で医療者としての自覚を持った
・日常生活でもBLSを行うことがあるかもしれないので、看護の一部分としてしっ

かり身につけておかないといけないとと思った
9.4%

看護学生の立場での
思い

・BLS の演習を行って、冷静でいられる自分であるかというのが想像できない
・BLS は学生でもできることなので、いざというときに大切な人を守れる技術を身に

つけていたい
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80％以上と高い評価をしており，授業に関する自由記
述でも「お互いに胸骨圧迫の方法を評価し合うことで
上達した」，「お互いを高め合えた」と好意的な意見
が多数確認でき，教員が一方的に知識を伝達する教
育スタイルをとらなくても，充実感のある学修につながる
ことが確認できた。また，自由記述の分析から，「ジグ
ソー学習法は私達にあっていた」，「自分達で調べた
事だったので，授業で受け身で聞くだけよりもわかった」
と，ジグソー学習法が学生に受け入れられていたことも
伺えた。今回は収集するデータの対象となしなかった
が，学期末に全授業科目を対象に，大学が学生に実
施する授業評価でも，本科目の評価として「BLS 演
習は楽しくためになった」という記述があり，ジグソー
学習法が学生に受け入れられたことが裏付けられた。
一方で，22 歳を基準としてグループを分け，ジグソー
学習法による学習効果を比較した海外の文献（Moral
ら，2016）では，学生の年齢で有効性に違いがある
という結果もあり，コミュニケーション能力や知識・経験
の程度という学習者の背景が影響する可能性が示唆
されている。今回の授業展開が学生から好評価を得
たのは，対象とした学年が 3 年生で，これまでの大学
生活でお互いが約 2 年間の時間を共有していること
で，ある程度グループメンバー間の意思疎通が図れて
いたことや， BLS の手技のパートを2 〜 3 名の少人数
の配置としたことで，意見を整理しやすかったことが影
響していると推測された。ジグソー学習法の効果的な
展開のためには，対象となる学生の学習段階を考慮し
た検討が重要である。

演習前に実施した学生によるBLS のプレゼンテー
ションでは，BLS 手順がアルゴリズムに添って，ポイン
トが簡潔まとめられており，胸骨圧迫における心臓の
解剖や機能を踏まえた根拠が明確にされていた。さ
らに過去のガイドラインとの変更点にも言及されており，
教員が演習の直前に補足を要したのは，BLSを実施
する際に安全な環境を確保する必要性のみであった。
今回の授業評価は，学生の行動レベルでの評価と主
観的な評価に留まっており，筆記テスト等による知識の
評価は実施していないが，グループで協同して調べて
整理した知識は，BLS の技術を行う上で必要な内容
がほぼ網羅されていた。自由記述の約 2 割が根拠
が理解できたことについて述べられており，学習の成

記述されていた。
３）【適切な手技の習得】

このカテゴリーは，≪協同による効果≫≪ BLS 手技
への自信≫の２つのサブカテゴリーから生成され，「メン
バーでお互いに胸骨圧迫の方法を評価し合うことで上
達した」「グループワークで学んだ知識を活かして演
習をしたので，BLS に自信をもてるようになった」という，
知識習得の段階から行動を共にした仲間とともに手技
を獲得した学習効果について記述されていた。
４）【医療者としての自覚】

このカテゴリーには，≪将来医療者になる者としての
自覚≫≪看護学生の立場での思い≫の 2 つのサブカ
テゴリーから生成された。「演習で医療者としての自
覚を持った」「BLS は学生でもできることなので，いざ
というときに大切な人を守れる技術を身につけていた
い」と演習を実施して生じた気持ちが示されていた。

Ⅳ．考察
BLS 教育の授業にジグソー学習法を採用し，その

効果を検証した。例年，看護学生の 9 割以上が，授
業前に高等学校や自動車教習所等で心肺蘇生法を
学んできている状況にあったので，その経験を活かし
て学習者が主体となる授業が展開できないかと模索
し，辿り着いたアクティブ・ラーニングの方法がジグソー
学習法であった。ジグソー学習法で展開した BLS 教
育における技術得点は，平均 9.4 点で，全体の半数
以上の学生が満点と高く，技術の習得状況には，従
来行ってきた知識伝達型の教授法と比較しても差が
認められなかった。このことから，BLS 教育にジグソー
学習法を用いることで，一次救命処置技術の習得とい
う本授業の学習目標を達成し得ることが確認された。
海外では，教員養成課程の学生を対象に，ジグソー
学習法とインストラクター主導による指導法で習得させ
た心肺蘇生法のパフォーマンスに差がなかったという
報告（Charlierら，2016）がされており，その結果を
支持する結果となった。また，「できる」の基準を満た
さなかった 3 つの項目からは，「胸骨圧迫における加
圧」，「圧迫後の胸郭の拡張」，「人工呼吸における
気道確保と換気にかける時間の長さ」という指導の
際のポイントが明らかとなった。

質的な評価としての授業満足度では学生全員が
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質の向上につながる。そのために教員には，日々 の教
育活動を見直すことにより，実践を改善し，新たな教
育活動の方向性を導くための，PDCA サイクルを回し
続ける姿勢が求められる。

Ⅴ．結語
事前に基本的な知識をもつ学生に対し，ジグソー学

習法で展開した BLS の教育実践において，技術修
得は従来の知識伝達型教育と遜色なく好成績で，学
生の受け入れも好評価であったことから，本法の導入
は有効であった。更なる教育の質の向上のためには，
学習者の背景の把握や適切な手技が実施できる指導
者の確保や，BLS 技術の質を維持するための技術修
得後の定着率の低下を防ぐ取り組みが必要である。

謝辞
授業を補佐していただいた佐賀大学医学部看護学

科の川久保愛助教，ならびに本研究に協力していた
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ａ．図・表・写真はそのまま印刷できる明瞭なものとする。

ｂ．表の罫線は横線のみとする。

ｃ．図・表・写真は余白に図�，表�，写真�等の番号とタイトルおよび著者名をつけ，図・表・写真の
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ｃ．文献の記載は，下記の記載形式にしたがうこととする。

ｄ．著者名は�名を超える場合は�名を記載し，それ以上は「他」と省略する。
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Kimura, H.（1996)：An approach to the study of pressure sore, In：Suzuki, H. et al.（Eds)：

Clinical Nursing Intervention, 236-265, Nihon Academic Press, New York
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（300words程度）

和文
（400字程度）

備 考

抄 録枚数(words)
以内

英文の場合

枚数(字数)
以内

和文の場合
原稿種類
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○○13(4,000)10(16,000)

ランニングタイトルは記載自由−−8(2,500)7(10,000)その他

抄録は本文が英文の場合は英文で可

註；○は添付するもの，−は添付しなくてよいもの
表 原稿の規定枚数ならびに形式
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�．著作権
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�．著者負担費用
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附則
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