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A. 研究目的

　本研究では、看護師が患者の安全性を確保しながら特定の医行為を含めた高度な看護実践を行うために必要な能力を修得するために必要な教育プログラム、その有効性とNurse practitioner(NP)制度導入に関する費用効果分析について既存の欧米のプログラムに関する文献を調査し今後我が国で作成する折の資料とすることが目的である。
B. 研究方法

　文献検索ソフトはPubMedとCochrane 
libraryを用いた。Pubmedの検索式は、MeSH termとsubheadingを利用し、最近5年間に出版された論文に絞り検索を行った。Cochrane libraryでも、Nurse practitionersを主なキーワードとして検索を行った。
　教育プログラムは、PubMedのMeSH term としてNurse PractitionersとAdvanced Practice Nursingを用いた。subheadingはeducationを用いた。article typeをreviewとし、最近5年間の論文に絞り、検索式は以下に示す通りである*。
　プログラム有効性は、PubMedのMeSH term としてNurse PractitionersとSpecialties, Nursing を利用した。subheadingはeducationを用いた。その中で、article typeをrandomized controlled trials とし、検索式は以下のとおりである**。
　費用に関する研究は、PubMedのMeSH term としてNurseとCost-benefit analysis を用いた。その中で、最近5年間の論文に絞り、検索式は以下に示す通りである***。

*"Nurse Practitioners/education"[Mesh] 

OR "Advanced Practice Nursing/education"[Mesh] AND (Review[ptyp] AND "2008/03/13"[PDat] : "2013/03/11"[PDat])
**(("Nurse Practitioners/education"[Mesh] OR "Specialties, Nursing/education"[Mesh]) AND "2009/03/05"[PDat] : "2014/03/03"[PDat]) AND "Randomized Controlled Trial"[Publication Type] AND ("2009/03/05"[PDat] : "2014/03/03"[PDat])

***"Nurses"[Mesh] AND "Cost-Benefit Analysis"[Mesh] AND ("2009/03/06"[PDat] : "2014/03/04"[PDat])
C. 研究結果

　研究プログラムの検索数は1972年から2013年3月まで2,899件であり、1990年頃から急激に論文数が増加していた。その中で、最終的に53件が抽出された。これをもとに各国のナースプラクティショナー（以下NP）の養成プログラムについて報告した。

　10を越える国々からNP教育論文が発表され、ほとんどの国のプログラムは修士レベルで提供されているが、米国は2015年までに博士レベルまで要求水準を挙げ、オーストラリアなど他の国でも将来博士レベルの教育を導入することを検討していた。
　教育プログラム有効性についての検索数は1971年から現在（2014年3月）まで23,085件であり、最終的に１０件を基に教育プログラムの有効性について報告した。

　10件の内、Simulation-based programが3件、e-learning programが３件、その他が4件であった。国別では、米国から3件が最も多く、その他8か国から報告されていた。設定は、救急、小児科、精神科などさまざまであった。アウトカムとしては、ほとんどが知識や技術の習得方法であり、患者アウトカムを採用しているのは１件のみであった。
　Simulation-based programでは、出産などの知識技能習得を目的としたプログラムが講義と比べて有効であった。e-leaning programは、救急ナースを対象として、トリアージの技術、小児虐待を見分ける技術習得に関して、通常講義に比べて有効性を認めた。
　費用に関する研究は、検索数は1971年から現在（2014年3月）まで585件であり、1990年頃から急激に論文数が増加していた。最終的に95件が抽出された。この論文の抄録をもとに、対象がNurse practitionersで費用と効果の両方をアウトカムとする研究をチェックし、12件11-22


( ADDIN EN.CITE )
をまとめた。
　12件のうち、健康の質と費用を考慮した費用効果分析は４件であった。国別では、オランダが約半数の５件、米国が２件で、その他４か国とさまざまであった。設定は、プライマリケアが６件と最も多く、General Practitionerとの比較が大半であった。どの研究も健康アウトカムは専門医とほとんど変わらず、費用が安いとの結論であり、NPを積極的にシステムに導入するべきとの結論であった
D. 考察

　今回の研究で、NP教育プログラムに関する研究論文が1990年頃から急激に増加していることが分かった。また、NPを導入することによる費用効果分析関連論文が最近急激に増加し様々な国でNP教育プログラムや費用効果への関心度の高さが明らかとなった。

　米国は1965年以来50年近い歴史を持つNP養成プログラムを何度も改訂し、現在、修士レベルからDNP の博士レベルへ要求水準を上げている。2009年までに米国では660名のナースがDNPを終了している。これらのことより、カナダやオーストラリアなどと同様、わが国でも修士レベルでよいのかさらに博士レベルが必要なのか、わが国の現状に合わせ内容を吟味することが課題であろう。
　教育プログラムの効果の方法論はランダム化比較試験のみとしたが、対象、アウトカム、評価方法など研究によってさまざまであり、そのまま我が国に一般化できるとは限らない。費用に関する研究より、NPを今までの専門医にかわって診療を行う、またはNPが現在の診療に加わることで、診療の質を低下させないで費用を低く抑えられることが示された。しかし、費用の計算法が明確でなく考えられるすべての費用が含まれていない場合もあり、費用と効果の両方を考慮した費用効果分析はまだ不足していると思われる。教育プログラム効果の評価と同様、日本でも同様の研究が今後必要となろう。
E. 結論

　日本の医療は欧米と同様に高度化し、医師不足などを考えると、高度な医療知識を持ち、安全に特定の医行為を行うNPの養成の検討が必要不可欠となろう。そのためには、他国のNP養成プログラム作成内容、評価過程だけでなく、そのプラグラムの効果を評価する研究は我が国に参考になると思われ、NPシステム導入に当たっては、費用効果分析が参考になるであろう。今後日本でも同様な臨床研究を行い評価することが喫緊の課題である。
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研究要旨：　本研究は、看護師が高度な看護実践を行うために必要な能力を修得するための教育プログラムとその有効性、またNurse practitioner(NP)制度導入に関する費用効果分析についての文献を調査し今後我が国で作成する折の資料とすることを目的とした。文献検索ソフトはPubMedを用い、Key Wordは主にMeSH term のNurse PractitionersとSpecialties, Nursing を、subheadingはeducationを用いた。費用効果分析は、MeSH term のNurseとCost-benefit analysisを用いた。NP教育に関連する論文数は、1971年の1件から1990年頃より急に増加し、合計は2,899件であった。10を越える国々から発表され、ほとんどの国の教育プログラムは修士レベルで提供されているが、米国は2015年までに博士レベルまで要求水準を挙げ、オーストラリアなど他の国でも将来博士レベルの教育を導入することを検討していた。最近５年間で教育プログラムの効果を評価する研究は10件で、Simulation-based programが3件、e-learning programが3件、その他が4件であった。費用効果に関する研究は12 件で、NP導入により健康アウトカムは変化せず医療費の抑制効果を認め、積極的なNP導入を示唆していた。日本の医療は欧米と同様に高度化し、医師不足などを考えると、高度な医療知識を持ち、安全に特定の医行為を行うNPの養成の検討が必要不可欠である。そのためには、他国のNP養成プログラム作成内容、評価過程だけでなく、そのプログラムの有効性を評価する研究が参考になり、NPシステム導入に当たっては、費用効果分析が参考になるであろう。さらに、日本でも同様な研究を行い評価することが今後の課題である。














