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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
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 
とした
。
subheading
は
education
を用いた。
費用効果
分析の
MeSH term 
は
Nurse
と
Cost-benefit analysis
を
用いた
。最近
５年間で
教育プログラム
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
研究は１２件で
、費用効果分析は４件
、その他は健康アウトカムの比較と別に費用の比較を行っていた。
どの研究も
NP
導入で費用抑制が可能であり、
NP
の
積極的な
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
ロ
グラム
の
効果
を
評価する研究は
我が国に
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
。今後日本でも同様な
研究
を行い評価することが
喫緊の課題である
。
)

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が目的である。

B. 研究方法
文献検索ソフトはPubMed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。プログラムの有効性については、PubMedのMeSH term はNurse
PractitionersとSpecialties, Nursing を利用した。subheadingはeducationを用いた。研究デザインはランダム化比較試験のみ検索を行った。article typeをrandomized controlled trials 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*。
*検索式(("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])
　費用効果分析については、PubMedのMeSH term はNurseとCost-benefit analysis であった。検索式は以下のとおりである**。
**検索式"Nurses"[Mesh] AND "Cost-Benefit Analysis"[Mesh] AND ("2009/03/06"[PDat] : "2014/03/04"[PDat])

C. 研究結果
1. 教育プログラム効果に関するランダム化比較試験　（図１）
　プログラムの有効性については、検索数は1971年から現在（2014年3月）まで23,085件であり、1990年頃から急激に論文数が増加していた。
この中から、最近5年間の論文の抄録をもとに、対象がNurse practitionersで教育プログラムを介入としたランダム化比較試験を行っているかどうかをチェックし最終的に１０件(1-10)を抽出した。
　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の３件のうち、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と報告していた。一方、コミュニケーション技術は通常講義とくらべ、人工呼吸器の技術はe-learningと比べ有意差を認めなかった。e-leaning programは、救急ナースを対象にして、トリアージの技術、小児虐待を見分ける技術習得については、通常講義に比べて有効性を認めた。しかし、精神科ナースを対象に抑制などの知識習得については有効性を認めなかった。
　その他では、公衆衛生ナースに対するcase management program、小児科ナースに対するprocess orientated trainingが通常の講義と比べて、有効であると報告されていた。
2．NP導入の費用効果分析　（図２）
　費用効果分析についての検索数は1971年から現在（2014年3月）まで585件であり、その中で、最近5年間の論文に絞り、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抽出し、1２件(11-22)を選択した。 
 12件のうち、健康の質と費用の両方を考慮した費用効果分析は４件で、その他は健康アウトカムの比較と別に費用の比較を行っていた。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。
　研究方法は、ランダム化比較試験に並行して行われた研究が約７割（8/12件）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、給与の違いによるものが主な理由であった。設定によっては、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教育プログラムの効果に関するランダム比較試験や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ていることが分かった。また、米国をはじめ欧米、アジアなど様々な国で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。
教育プログラムの効果の方法論はランダム化比較試験としたが、対象、アウトカム、評価方法など様々であり、そのまま我が国に一般化ができるとは限らない。日本でも同様の研究が必要になってくると思われる。
　費用効果分析よりNPを今までの専門医による診療と比較、またはNPが現在の診療に加わることが、診療の質を低下させないで費用を低く抑えることが示されていた。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。また、教育プログラム効果と同様、わが国との医療システムが異なることより、これらの結果を日本に応用できるかどうかは不明であり、日本でも同様の研究が今後重要である。

E. 結論
[bookmark: _GoBack]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。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。

F. 研究発表
1. 論文発表
　特になし
2. 学会発表
　特になし

G. 知的財産権の出願・登録状況
特になし
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