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中堅看護職の職業継続意思に関する研究
―信頼できる上司および同僚からのソーシャル・サポートと達成動機との関連―

松 永 保 子 *

Research on the Motivation for Job Continuation in Mid-Career Nurses: 
Relationship between Social Support of the Con�dent Superior  

and Colleague and Achievement Motivation

Yasuko MATSUNAGA*

�e purpose of this study was to investigate the relationship between social support from superior and col-
leagues and achievement motivation on the will for job continuation in mid-career nurses. 

A questionnaire survey was conducted on 446 mid-career nurses in A University Hospital which consisted of the 
Occupational Social Support Questionnaire, the Questionnaire of Achievement Motivation and a questionnaire 
concerning their intention to continue working.

A�er analyzing 227 responses to the survey, the social support scores for the mid-career nurses who did not 
have a con�dent superior and colleagues and/or the will to continue in their job was signi�cantly high. In addition, 
the achievement motivation scores for the mid-career nurses who had a con�dent superior and colleagues and the 
will to continue in their job was signi�cantly high.

�erefore, we identi�ed the existence of certain important factors which contributed to an increase in the 
achievement motivation on the will of these mid-career nurses to continue in their job, such as a con�dent superi-
or and colleagues, the construction of a support system and friendly environment for clinical problem solving.
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問　　　題

急速な少子高齢化や医療技術の進歩など，わが国
の医療を取り巻く環境の変化に伴い，看護職員の役
割が，ますます重要なものになった。このような状
況下において，その中心的役割を担うのが中堅看護
職であるが，現在，その中堅看護職の離職が問題と
なっている。組織における看護職の量的確保と質的
な保証・向上との両面において，中堅看護職の役割
は大きく，中堅看護職の離職は臨床に多大なる影響
を与え，定着を促進することが緊急であると考え

る。
看護職の量的確保について，中央社会保険医療協
議会の報告によると，2006年には新卒就業者数約
4.6万人に対し離職者数約 10.2万人と離職者が大き
く上回っており，看護職の量的な不足は深刻であっ
た (2009)。更に 2006年の医療制度改革により 7対 1

看護体制の導入が促進され，看護職員の量的確保と
いう問題に拍車をかけた。また，日本看護協会によ
る「病院における看護職員需給状況調査」の離職率
の動向において，2011年度では常勤看護職員離職
率 11.0％，新卒看護職員離職率 8.1％であった
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(2011)。しかし，このように新人看護職の離職率は
明らかにされているが，中堅看護職の離職率は示さ
れていない。
質的な保証については，日々進歩を続ける医療の
担い手である看護職全員が，新人看護職のようで
は，対象のニーズに見合った看護を保証することは
できない。そのため，1992年に看護師等の人材確
保の促進に関する法律が制定されて，看護職の質向
上は看護職の責務であることが明記され，2009年
の一部改正で新人看護職員の卒後研修を充実させる
努力義務が示された。また，2009年には，保健師
助産師看護師法においても一部が改正され，看護職
員の臨床研修そのほかの研修が努力義務とされた。
これに伴い，厚生労働省は 2009年に「新人看護職
員研修ガイドライン」を作成し，新人看護職員の卒
後の研修を充実させるための体制整備を目指してい
る (2009)。
このように，新人看護職員に対する指針はあるも
のの，中堅看護職をはじめとする常勤看護職員に対
する研修やキャリアアッププログラムなどの指針は
示されていない。したがって，日本看護協会が専門
看護師制度や認定看護師制度を創設したり，都道府
県看護協会をはじめ各施設でも教育プログラムなど
さまざまな研修を設定して，看護の質向上に努めて
いる。すなわち，新人看護職教育以降の継続教育の
内容に関しては，各施設の方針に委ねられていると
いえる。

Schein (1978)は，中堅看護師はキャリア中期にあ
り，この時期は，自己のキャリアに関する問題と向
き合い，キャリア志向を確立し評価し，より成長す
る時期である，と述べている。しかし，中堅看護職
にとってのキャリア中期といわれるこの時期は，こ
れまでの仕事やキャリアの方向性を再考しキャリア
計画を組み直すことを考える時期でもあるが，女性
であればライフサイクル上，結婚・出産・育児とい
うようなことが重なる時期でもあり，これらのこと
によってキャリアが一時中断されることも少なくな
い。実際に，常勤看護職員の離職理由として，小川
(2011)は，夜勤や長時間勤務や休みが取れないこと
に加えて，育児支援体制や環境が整備されていない
こと，と報告している。したがって，総務省 (2008)

が仕事と生活の調和のためにワーク・ライフ・バラ
ンスという対策を講じているが，その対策の効果は

いまだ表れていない。中堅看護職への支援は，おの
おののライフサイクルやキャリア志向などに即した
個別支援が必要であり，このことは，社会的・心理
的側面などを含む多面的なソーシャル・サポートが
必要であることを示していると考えられる。また，
浦 (1992)は，職場における上司とスタッフメン
バーとのサポーティブな対人関係は，スタッフの動
機づけを高め，緊張を緩和し，より長期にわたる組
織活動への柔軟な対応を促進すると述べている。こ
のように，ソーシャル・サポートが仕事をしやすく
していることは明らかであり，このことは仕事を継
続することにもつながると考えられる。
一方で，意志や意欲については，達成動機，自己
肯定感などの心理的要因が影響していることを多く
の研究が示唆している。坂上・猪股 (2010)は，「現
在および将来ともに，仕事に向ける意欲を高める要
因のうち，個人に起因するものは自己充実達成動機
が高いことであった」と報告している。松永・宮
腰・内海 (2008)は，看護学生の達成動機について
研究し，達成動機が高いものは意欲的であり，知
識・技術の習得がよいことを明らかにしている。こ
のように，達成動機は意志や意欲，さらには課題遂
行に大きな影響を及ぼす要因と考えられる。
以上のことにより，ソーシャル・サポートや達成
動機は，意欲的に仕事に取り組むことや職業継続意
思などに大きな影響を及ぼしていると考えられる。
しかし，それらのことについては，中澤・松田・松
永 (2012)が，職業継続意思のある中堅看護職は達
成動機が高く仕事に対する意欲があり，ソーシャ
ル・サポートがなくても仕事をうまく遂行できると
報告しているのみである。
したがって，今回さらに，臨床で中心的役割を担
い，辞められると臨床に多大なる影響を及ぼす中堅
看護職の職業継続意思と上司あるいは同僚からの
ソーシャル・サポートの有無および達成動機との関
連を明らかにすることは，中堅看護職の職業継続の
ために重要であると考えた。

用語の定義

中堅看護職
厚生労働省や日本看護協会は，中堅看護職あるい
は中堅看護師の定義を示していない。長田・松永・
柳澤 (2012)は，中堅看護師を「新人看護師以外の
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20歳代および 30歳代の看護師」と定義している。
本研究においても看護師を看護職とし，同様の定義
とする。
職業継続意思
長田他 (2012)は，「離職することなく，将来も看
護師を生涯の職業として続けていこうと選択された
方向性」と定義している。本研究においても看護師
を看護職とし，同様の定義とする。
ソーシャル・サポート

Rodriguez & Cohen (1998)は，「社会的関係におい
て精神的・身体的健康を高めると考えられる特徴や
機能，あるいは，社会的ネットワークを通して得ら
れる心理的・物質的資源を意味する多面的な構成概
念」と定義している。本研究においても，同様の定
義とする。
達成動機
宮本・奈須 (1995)は，「その文化において優れた
目標であるとされる事柄に対し，卓越した水準でそ
れを成し遂げようとする意欲を達成動機という」と
定義している。本研究においても，同様の定義とす
る。

方　　　法

調査対象者
平成 23年度に A大学医学部附属病院に勤務する
新人看護職と管理職以外の 20歳代から 30歳代の中
堅看護職。
調査場所

A大学医学部附属病院。
データ収集時期
平成 23年 8月から 9月。
調査内容
基本的属性および職業継続意思について
基本的属性として「性別」，「年代」，「看護を学ん
だ教育機関」，「現在働いている資格」，「相談できる
上司の有無」「相談できる同僚の有無」などについ
て調査した。
職業継続意思については，「看護職を続けたいと
思っていますか」という質問にて，「思う」，「少し
思う」，「あまり思わない」，「思わない」の 4件法で
調査した。
心理学的測定尺度について
(1)　ソーシャル・サポートについて

ソーシャル・サポートの測定には，Sarason, 

Levine, Basham, & Sarason (1983)が開発したソーシャ
ル・サポート尺度を，小牧・田中 (1993)が職場で
の対人関係に適用できるよう改良した「職場用ソー
シャル・サポート尺度」を使用した。この尺度は信
頼性と妥当性が検証されており，「5：そう思う」か
ら「1：そう思わない」までの 5件法で回答するも
のである。また，得点が高いほど，ソーシャル・サ
ポートを受けていると感じていることを示す。

(2)　達成動機について
達成動機の測定には，堀野 (1987）が作成し，信

頼性と妥当性が検証された「達成動機測定尺度」を
使用した。この尺度は，「7： 非常によくあてはま
る」から「1：ぜんぜんあてはまらない」までの 7

件法で回答する尺度である。
データ収集方法
1)　A大学医学部附属病院の看護部長に口頭と文書
にて研究協力を依頼するとともに，看護職の配
属部署名，配属人数についての調査も依頼し
た。

2)　A大学医学部附属病院の看護部長から調査への
協力が得られた後，「調査用紙配布の依頼文」，
「属性および職業継続に関する調査用紙」，「職
場用ソーシャル・サポート尺度」，「達成動機測
定尺度」，「研究参加のための依頼文」を持参し，
調査対象者への配布を依頼した。

3)　止め置き法にて，調査対象者から「属性および
職業継続に関する調査用紙」，「職場用ソーシャ
ル・サポート尺度」，「達成動機測定尺度」を回
収した。
また，これらの質問紙の回収をもって研究への
同意とみなした。

分析方法
分析には統計ソフト SPSSバージョン 17を使用した。
調査対象者の基本的属性と職業継続意思について
調査対象者の基本的属性と職業継続意思について
集計した。
ソーシャル・サポートについて
相談できる上司の有無別，相談できる同僚の有無
別，さらに職業継続意思の有無別で職場用ソーシャ
ル・サポート尺度の平均値を算出し，おのおの t検
定を行った。また，相談できる上司・同僚の有無を
さらにそれぞれについて職業継続意思の有無別で平
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均点を算出し，t検定を行った。
達成動機について
相談できる上司の有無別，相談できる同僚の有無
別，さらに職業継続意思の有無別で達成動機測定尺
度の平均値を算出し，おのおの t検定を行った。ま
た，相談できる上司・同僚の有無をさらにそれぞれ
について職業継続意思の有無別で平均点を算出し，
t検定を行った。

 ソーシャル・サポートと達成動機との関連につい
て
相談できる上司の有無別，相談できる同僚の有無
別，さらに職業継続意思の有無別に職場用ソーシャ
ル・サポート尺度と達成動機測定尺度の得点で相関
分析を行った。
なお，「職業継続意思の有無」については，看護
職を続けたいと「思う」と「少し思う」と答えた者
を職業継続意思あり中堅看護職（以下，「意思あ
り」），「あまり思わない」と「思わない」と答えた
者を職業継続意思なし中堅看護職（以下，「意思な
し」）とした。
倫理的配慮
調査対象者に対して，質問用紙配布時に研究の目
的および方法，調査用紙は無記名であること，すべ
てのデータは研究目的以外で使用しないこと，協力
の有無により不利益を被ることがないこと，個人が
特定されることがないようにプライバシーの保護に
十分配慮すること，データは鍵のかかる引き出しに
保管すること，研究終了後は廃棄処分にすること，
研究結果は公表することがあること，希望があれば
結果を知らせることができること，研究実施にあ
たっては A大学医学部保健学科倫理審査会の審査
を経て，同学科長の承認を得ていることを口頭およ
び文書にて説明した。
また，調査用紙の回答をもって研究への同意とみ
なした。

結　　　果

回収率について
調査対象者 446名のうち，305通（回収率 68.39％）
が回収され，分析対象者は 277名であった。
職業継続意思および相談できる上司・同僚の有無に
ついて
中堅看護職の職業継続意思の有無について集計し

た結果，「意思あり」は 233名 (84.11％)，「意思な
し」は 44名 (15.88％)であった。
相談できる上司がいる中堅看護職（以下，「上司

あり」）は 163名であり，相談できる上司がいない
中堅看護職（以下，「上司なし」）は 114名であった。
また，相談できる同僚がいる中堅看護職（以下，

「同僚あり」）は 219名であり，相談できる同僚がい
ない中堅看護職（以下，「同僚なし」）は 58名で
あった。
ソーシャル・サポートと職業継続意思の有無につい
て
職場用ソーシャル・サポート尺度の平均点は，

「上司あり」中堅看護職が 36.83±10.13点，「上司な
し」が 48.47±10.52点であった。t検定の結果，「上
司なし」が有意に高かった (t＝9.26, p＜.01) (Table 

1）。また，「同僚あり」中堅看護職が 40.60±11.41

点，「同僚なし」が 45.50±12.37点であった。t検定
の結果，「同僚なし」が有意に高かった (t＝2.86,  

p＜.05) (Table 2)。
相談できる上司の有無においては，「上司なし」
の「意思あり」中堅看護職が 47.20±10.63点，「上
司なし」の「意思なし」が 53.52±8.53点であった。
t検定の結果，「意思なし」が有意に高かった (t＝
2.64, p＜.01) (Table 3)。
相談できる同僚の有無においては，「同僚あり」
の「意思あり」中堅看護職が 39.89±10.89点，「同
僚あり」の「意思なし」が 44.90±13.61点であった。
t検定の結果，「意思なし」が有意に高かった (t＝
2.29, p＜.05) (Table 4)。

Table 2 相談同僚の有無別ソーシャル・サポー
ト尺度の平均点

相談同僚 平均点 (mean±SD)

あり (n＝219) 40.60±11.41　*
なし (n＝58） 45.50±12.37

* p＜.05

Table 1 相談上司の有無別ソーシャル・サポー
ト尺度の平均点

相談上司 平均点 (mean±SD)

あり (n＝163) 36.83±10.13　**
なし (n＝114) 48.47±10.52

** p＜.01
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達成動機と職業継続意思の有無について
達成動機測定尺度の平均点は，「上司あり」中堅

看護職が 105.42±14.99点，「上司なし」が 100.73±
15.55点であった。t検定の結果，「上司あり」が有
意に高かった (t＝2.52, p＜.05) (Table 5)。
相談できる上司の有無においては，「上司なし」
の「意思あり」中堅看護職が 102.47±14.10点，「上
司なし」の「意思なし」が 93.83±19.15点であった。
t検定の結果，「意思あり」が有意に高かった (t＝
2.43, p＜.05) (Table 6)。
相談できる同僚の有無においては，「同僚あり」
の「意思あり」中堅看護職が 104.96±14.29点，「同
僚あり」の「意思なし」が 96.23±17.98点であった。
t検定の結果，「意思あり」が有意に高かった (t＝

3.03, p＜.01) (Table 7)。
ソーシャル・サポートと達成動機との関連について
相談できる上司の有無別，相談できる同僚の有無
別，および職業継続意思の有無別で，職場用ソー
シャル・サポート尺度と達成動機測定尺度の得点で
相関分析を行った結果，「意思なし」中堅看護職に
弱い相関があったのみ (r＝－.372, p＜.05)で，その
ほかはほとんど相関が見られなかった。

考　　　察

今回の結果では，相談できる上司や同僚がいない
中堅看護職がソーシャル・サポートを受けていると
感じており，とりわけ相談できる上司がいない職業
継続意思のない中堅看護職がソーシャル・サポート
を受けていると感じていた。職場に相談できる上司
や同僚がいないと，その上司や同僚からソーシャ
ル・サポートを受けているとはあまり感じられない
のではと思われるが，今回，上司や同僚に相談はで
きなくてもソーシャル・サポートを受けていると感
じている，あるいは，家族や職場以外の友人などか
らソーシャル・サポートを受けていると感じている
ことが推察された。
また，今回，相談できる同僚はいるが，職業継続
意思のない中堅看護職がソーシャル・サポートを受
けていると感じてもいた。
上平 (2007)は，病院に勤務する看護師に調査を

実施した結果，サポート源は「同僚」が多く，次い
で「上司」であったと報告している。丑木・浅井・
永田・西本・佐藤 (2006)は，上司や同僚から社会
的支援を受けている看護師ほどストレスが低い傾向
であったと報告している。川口・豊増・吉田・鵜
川・鈴木・植本・笠松・宮田・近森 (2003)は，業
務上ストレスを感じた場合，上司に相談する人はメ
ンタルヘルスが良好であったと報告している。小田
(2012)は，上司・先輩および同僚のサポートを受け
ていない訪問看護師の離職意向が高かったと報告し

Table 4 相談同僚ありにおける職業継続意思の
有無別ソーシャル・サポート尺度の平
均点

職業継続意思 平均点 (mean±SD)

あり (n＝188) 39.89±10.89　*
なし (n＝31) 44.90±13.61

* p＜.05

Table 5 相談上司の有無別達成動機測定尺度の
平均点

相談上司 平均点 (mean±SD)

あり (n＝163) 105.42±14.99　*
なし (n＝114） 100.73±15.55

* p＜.05

Table 6 相談上司なしにおける職業継続意思の
有無別達成動機測定尺度の平均点

職業継続意思 平均点 (mean±SD)

あり (n＝91) 102.47±14.10　*
なし (n＝23)  93.83±19.15

* p＜.05

Table 7 相談同僚ありにおける職業継続意思の
有無別達成動機測定尺度の平均点

職業継続意思 平均点 (mean±SD）

あり (n＝188） 104.96±14.29　**
なし (n＝31）  96.23±17.98

** p＜.01

Table 3 相談上司なしにおける職業継続意思の
有無別ソーシャル・サポート尺度の平
均点

職業継続意思 平均点 (mean±SD)

あり (n＝91) 47.20±10.63　**
なし (n＝23) 53.52± 8.53

** p＜.01
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ている。加藤・尾崎 (2011)は，中堅看護職者の職
務継続意志と職務満足および燃え尽きに対する関連
要因を検討し，継続意志に影響していた要因の一つ
として仕事の満足度をあげている。
業務上の問題や悩みがあったときには，身近に相
談できる者がいないとストレスを自分一人で抱え込
むことになり，それが高じて長引くと，意欲が減退
し仕事への満足度や職業継続意思も低下し，離職へ
つながると考えられる。また，仕事上のことを話し
たところで理解してもらえないとしても，職場以外
の身近に相談できる家族や友人がいることは実に幸
いなことである。
今回の結果からは，中堅看護職の業務上の問題や
悩みに対してサポートをしている者が必ず職場の上
司や同僚とは限らず，職場以外の多くのサポート源
が身近にあり，そのようなサポートがあれば職業継
続へのアシストとなるものと思われた。また，仕事
上のことに多大なるストレスを感じている中堅看護
職や職業を継続する意思を持てない中堅看護職に，
職業継続の意思をもたせ，意欲的によりよい看護実
践をしてもらうためには，やはり職場でのサポート
が一番重要で効果的である。職場内でいつでもすぐ
に気兼ねなく相談できるような上司や同僚がいるこ
とが大切であり，そのための人間関係や雰囲気作り
が実に重要と考えられた。
中堅看護職の達成動機については，相談できる上
司がいる中堅看護職は達成動機が高く，相談できる
上司がいなくても職業継続意思があれば達成動機が
高かった。また，相談できる同僚がいる職業継続意
思のある中堅看護職も達成動機が高かった。
松永・内海 (2005)は，達成動機が高いものは学

業成績や遂行成績がよくて，また，達成動機を高め
るようなアプローチが必要と報告している。中澤他
(2012)も，職業継続意思のある中堅看護職の達成動
機が有意に高かったことを報告している。坂上・猪
股 (2010)は，仕事に対する意欲が高い看護師が上
司や同僚との人間関係がよく，自己充実的達成動機
も高いことを報告しており，倉ヶ市・小松・大澤・
中村・西村 (2011）は，在職している看護師と退職
した看護師を比較し，退職した看護師は職業的アイ
デンティや仕事の満足度，上司との人間関係が低
く，自己充実的達成動機も低いことを報告してい
る。

今回の結果からも，達成動機の高い中堅看護職
は，仕事に取り組む意欲や意識が高く，仕事を成し
遂げたときの達成感や遂行感，満足感を強く感じて
いることが推察された。また，相談できる上司や同
僚がいて，よい人間関係を築いている職場の中堅看
護職の達成動機が高いことにより，そのような職場
を築いて達成動機を高めることが中堅看護職の職業
継続にもつながると考えられた。
中堅看護職のソーシャル・サポートおよび達成動
機との関連については，職業継続意思がない中堅看
護職に弱い負の相関があっただけで，相談できる上
司や同僚がいる中堅看護職も，いない中堅看護職に
もほとんど相関がみられなかった。中澤他 (2012)

は，達成動機が高い中堅看護職はソーシャル・サ
ポートを受けていないと感じており，達成動機が低
い中堅看護職はソーシャル・サポートを受けている
と感じていると報告している。今回はさらに職業継
続意思の有無での比較であったが，中澤他 (2012)

が示した傾向が，特に職業継続意思がない中堅看護
職に顕著であると考えられた。
したがって，やはり達成動機が高い中堅看護職
は，仕事に対する意欲があり，周囲からのサポート
があまりなくても仕事をうまく成し遂げることがで
きるが，達成動機が低い中堅看護職は，周りからの
サポートなしでは仕事の遂行が難しいと推察され
た。

今後の課題

中堅看護職の離職は，看護の質の維持・向上と量
的確保の両面に大きな影響を及ぼす。したがって，
中堅看護職が問題に直面したときに本人がよりよい
解決方法を見いだせるような周囲のサポート体制を
確立すること，また，達成動機を高めて職業継続意
思が高まるようなかかわりのできる組織を構築する
ことが重要な課題であると考える。
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