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抄　録
　本研究は，メンタルモデルに関する研究の動向を調査し，看護学および看護学教育への示

唆を得ることを目的とした。医中誌Webおよびハンドサーチにて文献を収集し，計 9 件の文

献を対象とし分析した。 9 件の文献は， 3 つに分類をすることができた（メンタルモデルに

影響を与えるものに関する研究，メンタルモデルの共有／チームのメンタルモデルに関する

研究，メンタルモデルへの介入に関する研究）。不適切なメンタルモデルが指導者に適用され

ている場合，指導者自身が適切だと思い込むと新たな情報取得が行われない可能性が示唆さ

れた。メンタルモデルは指導者の経験や役割等からも影響を受けるため，指導者が他者との

対話を通して言語化を図り，自身を省みる機会が必要であること，ロールプレイやシミュ

レーションを通してメンタルモデルの変容を促すことで，豊かな学習環境の整備につなぐこ

とが示唆された。
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I . はじめに

　メンタルモデルとは，1980年代頃から認知科学
や認知心理学の領域で見られるようになった言葉
であり，「心の中にある外界の事物のモデル，ま
たは心自体」（錦見，1988）や「人々が行動を記
述し，説明し，予測するために必要とされる組織
化された知識フレームワーク」（池田，2012）と定
義されている。Peter M. Sengはメンタルモデル
について，「But what is most important to grasp 
is that mental models shape how we act.」（Peter M. 
Seng，1992）と述べ，「私たちがどのように世界
を理解し，どのように行動するかに影響を及ぼ
す，深く染み込んだ前提，一般概念であり，ある
いは想像やイメージ。（Peter M. Senge，2011，
p.41）」で，「私たちがどう世界を理解するかだけ
ではなく，どう行動するかも決定する。（Peter M. 
Seng，2011，p.241）」と説明している。つまり，
メンタルモデルは個人の意思決定や行動に影響を
与える思考の「前提」や「心の枠組み」であり，
「～すべき」や「こうあるべき」といったイメー
ジや固定観念，思い込みのことを指している。
　昨今，医療安全の領域においては，チーム成員
間でメンタルモデルが一致していないことがイン
シデントの背景にあることが報告されており（小
野澤ら，2000），医療安全講習会では，アメリカ
で 開 発 さ れ た 医 療 安 全 ト レ ー ニ ン グTeam 
Strategies Tool to Enhance Performance and 
Patient Safety （以下，Team STEPPSⓇ とする）
のなかで，メンタルモデルを共有することの重要
性が報告されている（盛田，2024）。
　看護教育の場においても，臨地実習指導者（以
下，指導者とする）や教員がどのようなメンタル
モデルを持っているのかが重要であると考える。
先述したように，メンタルモデルは個人の意思決
定や行動に影響を与える「前提」や「心の枠組
み」を指す概念である。つまり，患者への関わり
はもちろんのこと，学生指導や新人教育などの場
面においても同様に，メンタルモデルが指導者や
教員の意思決定や行動に影響を与えることが推察
できる。メンタルモデルが指導者や教員間で一致

しない状況下において実施される指導は，非効果
的な指導になる可能性が予測される。限られた時
間のなかで効果的な指導につなぐためには，指導
者や教員がどのようなメンタルモデルを持つかを
互いに共有することが欠かせないと考える。今回
は，本邦におけるメンタルモデルに関する研究の
動向を調査し，看護学および看護学教育への示唆
を得ることを目的とした。

II . 研究目的

　本邦におけるメンタルモデルに関する研究の動
向を調査し，看護学および看護学教育への示唆を
得る。

III . 研究方法

１．文献検索方法および対象文献の抽出
　文献検索は，Web版医学中央雑誌Ver.5（以下，
医中誌とする）を用いて行った。検索期間は，メ
ンタルモデルという言葉が認知科学や認知心理学
領域で登場するようになったのが1980年頃であっ
たため，医中誌の収録開始となる1987年から 
2025年とした。検索日は2025年10月 1 日であっ
た。
　医中誌の検索では，「メンタルモデル／TH orメ
ンタルモデル／AL」という検索式を用いて検索
し，タイトルまたは抄録に語句が含まれるものを
対象とし，論文種別は，原著論文，研究報告，実
践報告，短報，会議録とした。さらに追加で，ハ
ンドサーチを行った。
　包含基準として，言語は日本語であること，目
的・方法・結果・考察が明記されている文献に限
るとした。除外基準は、日本語以外の文献とし
た。
　対象文献の抽出フローチャートを図 1に示す。
メンタルモデルに関する文献は，キーワード検索
により42件が抽出された。内容を精査し，重複文
献 1 件および“セグメンタルモデル”など他の言
葉でヒットしていた文献 3 件を削除した。さらに
ハンドサーチにて 6 件の文献を追加し44件となっ
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た。その上で，包含基準と除外基準を照らし合わ
せ，本研究の対象文献として計 9 件を採択し検討
した。
　
２D　分析手順
　まず，該当した文献数の推移と論文種別につい
て概観し，その特性を整理し，順に文献番号を付
与した。つぎに，メンタルモデルに関する研究の
動向について，該当する文献から関連する記載内
容を抽出し分類した。

3D　倫理的配慮
　対象文献の内容抽出においては，文献の論旨や
文脈が損なわれないよう抽出することに努めた。

IV . 研究結果

１．メンタルモデルに関する文献の概観
　対象文献は，計 9 件だった（表 1）。最も古い
も の は2008年（ 1 件 ）， つ い で2012年（ 2 件 ），
2015年（ 1 件），2017年（ 2 件），2019年（ 1 件），
2020年（ 2 件）だった。また，対象文献 9 件のう
ち患者や医療職，インシデント報告などを対象と
した医療系の報告は 4 件のみ，その他は大学生や
社会人，保育士やシルバー人材センターに登録さ
れた人を対象としていた。

２．主要な 9題のメンタルモデルに関する研究の
内容別分類

　今回対象となった 9 件の論文を内容別に分類し
た結果，1メンタルモデルに影響を与えるものに
関する研究 4 件，2メンタルモデルの共有／チー
ムのメンタルモデルに関する研究 4件，3メンタ
ルモデルへの介入に関する研究 1件の計 3 つに分
類できた（表 1）。それぞれの概要を，以下に説
明する。
1 メンタルモデルに影響を与えるものに関する研究
　上山，杉浦（2020）は， 3 歳から 5 歳児クラス
までの担任及び副担任の経験がある保育者を対象
に，乱暴な幼児と内気な幼児の事例をもとに半構
造面接を行い，保育者の実践的思考をより深く理
解し，保育の質を高めるための理論的基盤として
「メンタルモデル」を捉えようとしている。その
結果，事例に共通した 3 つのカテゴリーとして

【年齢に応じた発達段階】【園生活を通じた成長期
待】【子ども情報の吟味】が明らかとなった。ま
た，乱暴な幼児では15の概念，内気な幼児では12
の概念が生成された。保育者は，子どもの外面や
内面，その背景を捉えながら【子ども情報の吟
味】を行っていた。ただし，ここには偏見が入る
余地があるため，保育者は【年齢に応じた発達段
階】を捉えることで子どもを客観的に見ようと心
掛け，また【園生活を通じた成長期待】を持つこ
とで深い対象理解につなげ，今後の子どもへの関
わりや支援の方向付けをしている様子が明らかと
なった。今回は，保育経験による大きな違いは見
られなかったが，子ども理解につながる 3 つのフ
レームを意識することで子ども理解の構造化が図
りやすくなり，メンタルモデルが醸成しやすくな
ることが期待された。
　池田（2012）は，チームのメンバー間の相互作
用が強く求められるチームとしてラクロスを挙
げ，大学生の女子チームを対象に研究を実施し
た。池田の仮説によると，チーム力やチーム・
リーダーシップがチーム・メンタルモデルへ影響
し，ひいてはチーム・パフォーマンスを高めるの
ではないか，というものである。質問紙と尺度を
用いてチーム力とチーム・メンタルモデル，チー

重複1件，その他3件 

除外した件数と除外理由 
（n=35） 

1. 解説/特集 20件 
2. 会議録   13件 
3. 資料     1件 
4. 報告    1件 

医学中央雑誌WEBデーターベース  
検索から特定 
（42件） 

表題と抄録にて精査 
（n=38） 

全文精読の文献数 
（n=44） 

採択論文 
（n=9） 

ハンドサーチにて追加 
（n=6） 

図 １　対象文献の抽出フローチャート
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著者名 主題 研究目的 研究対象者 研究デザイン 分類

上山瑠津子 ほか
（2020）

保育における子ども
理解のメンタルモデ
ル

保育者が子どもに関わる際に
子ども理解の視点はどのよう
に関連し合いながら理解に至
るのか，子ども理解の認識枠
組みであるメンタルモデルを
明らかにする

3 歳児から 5 歳児クラスまでの
担任または副担任の経験がある
保育者33名

質的研究

①メンタルモデルに
影響を与えるもの

池田浩 
（2012）

チーム・メンタルモ
デルおよびチーム・
パフォーマンスを規
定する要因に関する
検討 : チーム力お
よ び チ ー ム・ リ ー
ダーシップの効果

チーム・パフォーマンスに先
立つチームメンタルモデルを
規定する要因を明らかにする
ために，チーム力およびチー
ム・リーダーシップの効果に
ついて検討する

日本学生ラクロス連盟九州地区
に属する女子大学生の11チー
ム，計302名

量的研究 
質問紙法

土井俊央 ほか 
（2012）

操作時のメンタルモ
デル構築要素につい
ての一考察

メンタルモデルの構築への関
わりを示唆された 9 つの要素
に基づいて，ユーザーイン
ターフェース操作におけるメ
ンタルモデル構築に関わる要
素とそれらの関係性を検討及
び考察すること

社会人と大学生の男女19名 
（男性：11名，女性： 8 名） 実験研究

北島宗雄 ほか 
（2008）

高齢者を対象とした
駅の案内表示のユー
ザビリティ調査　認
知機能低下と駅内移
動行動の関係の分析

1 回目：「利用したことのな
い駅で移動する」という場面
において，高齢者が遭遇する
ユーザビリティの問題を認知
機能の能力の観点から理解す
ること
2 回目：認知機能の低下が駅
における移動行動に及ぼす影
響をさらに詳しく理解する

首都圏の社団法人シルバー人材
センター登録の男女

1 回目：168名， 2 回目：154名
実験研究

松本順 ほか 
（2019）

救急医療に必要なノ
ンテクニカルスキル
の類型化

救急医療に必要とされるノン
テクニカルスキルのカテゴ
リ ー を 調 査・ 同 定 し， 今 
後の教育及び診療でのフィー
ドバックに活用する

2012年 1 月より2016年 9 月まで
の院内のインシデント報告シス
テムから，発生場所が救急外来
もしくは救急診療に関連する部
署での報告を抽出

後向き 
コホート研究

②メンタルモデルの
共有/チームのメ
ンタルモデル

村上成明 
（2017）

看護師がクリティカ
ルパスを理解してい
く過程とナレッジマ
ネジメントの関連性
　パス使用経験 1 年
の看護師に焦点をあ
てて

パスの理解を構成している概
念を明らかにし，それらと
SECIモデルの関連性を分析
することで，パスのリテラ
シー向上につながるパス教育
の方策を検討する

パスを使い始めて 1 年と 1 ～ 3
か月経過した看護師 7 名 質的研究

仲田紀彦 ほか 
（2017）

頸椎椎弓形成術クリ
ニカルパスの運用上
の問題点と解決策　
患者満足度向上と術
後在院日数コント
ロールの両立の工夫

頸椎椎弓形成術クリニカルパ
ス運用上の問題点および解決
策を検討する

2009年12月～2016年10月に行っ
た棘突起縦割法頸椎椎弓形成術
228例
(男性157例，女性71例，平均
65.5歳)

後向き 
コホート研究

新田京子 ほか 
（2015）

周産期チームのチー
ム力を高める試み

チームSTEPPSのツールを
活用できるように教育活動を
行ったので検証した

トレーニングに参加した周産期
チームの職員

量的研究 
教育・研修方

法と効果

中嶋美知 ほか 
（2020）

NLPの メ ン タ ル イ
メージと知覚位置を
用いた，失敗恐怖軽
減と自己受容の改善
研究

漠然とした失敗への恐怖の軽
減

社会人の男女
実験群236名

（男性：76名，女性：160名） 
統制群105名

（男性：28名，女性：77名）

介入研究 ③メンタルモデルへ
の介入

表 １　主要な 9題のメンタルモデルに関する研究の内容別類

ム・リーダーシップ，チーム・パフォーマンスに
ついて調査を行い，統計処理をした結果，チーム
力は直接的にチーム・パフォーマンスに規定する
だけでなく，チーム・メンタルモデルの形成を促
進している様子が明らかとなった。また，チー
ム・メンタルモデルが形成されることで，チー
ム・パフォーマンスの向上にもつながることを述

べている。
　土井ら（2012）は，社会人と大学生の男女19名
を対象に，メンタルモデルの構築への関わりを示
唆された 9 つの要素に基づいて，ユーザーイン
ターフェース操作におけるメンタルモデル構築に
関わる要素とそれらの関係性を検討及び考察する
ことを目的に研究を行った。その結果， 7 つの要
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素（プランニング，状況の理解，概念の形成，メ
タファ，フィードバックの検討，システムの振る
舞いの予測，システムの要素間の相互作用）が関
わっていることを絞り込んだ。メンタルモデル構
築にあまり関与していないと考えられたのは，表
示の理解と操作記憶の想起だった。
　北島ら（2008）は，高齢者を対象に初めて利用
する駅で高齢者が遭遇するユーザビリティの問題
を認知機能の能力の観点から理解することを試み
た。その結果，注意機能があるもののプランニン
グ機能が低下している場合は， 2 つのパターンに
分かれた。まず，メンタルモデルがあるときに
は，表示を見ないことが明らかとなった。次に，
メンタルモデルがないときには，何を見つけるべ
きかが定まらず，その結果不要な情報を取得する
のみとなり，課題達成のための情報取得ができず
に迷うという現象に陥っていた。また，プランニ
ングと注意機能の双方が低下している場合には，
ゴールの設定があいまいとなり，案内表示からの
情報の取得が十分になされず迷うことが明らかと
なった。この研究のなかで北島は，「不適切なメ
ンタルモデルが適用されている場合にそれに気づ
かない可能性がある．これは，適切なメンタルモ
デルを適用していると思い込んでしまうと，情報
取得をあまり行わないからである．」（北島ら，
2008）と述べている。
2 メンタルモデルの共有／チームのメンタルモ
デルに関する研究

　松本ら（2019），村上（2017），仲田ら（2017），
新田ら（2015）は，メンタルモデルの共有がチー
ム力を向上させることやチーム医療につながるこ
と を 明 ら か に し て い る。 そ の な か で， 村 上

（2017）は，「各看護師が抱く無形のメンタルモデ
ルをパスに有形化して共有することが専門性の共
有となり，（中略）暗黙知を形式知に変換したり，
翻訳したり，概念として示す過程で，それらを共
通の言語に擦り合わせるとともに，実践可能なも
のとして表現していくことで，言語による集団的
内省を引き起こし，集団的な自己超越に至ること
が重要である」と述べている。
　新田ら（2015）は，チームでメンタルモデルを

共有する方法としてTeam STEPPSⓇ（医療の
質・安全・効率を改善するエビデンスに基づいた
チームワーク・システム）を推奨している。
Team STEPPSⓇは，アメリカで開発された医療
安全トレーニングである。種田憲一郎氏が日本へ紹
介し，2007年頃から普及活動を担っている。身近な
ツールとして代表的なものは，SBAR(Situation,
Background, Assessment, Recommendation ＆ 
Requestの略；医療者チーム間でのコミュニケー
ションにおいて，どういった要素を伝えると効果
的かを明示したコミュニケーションツール），チ
ェックバック（復唱）， 2 回チャレンジルールな
どがある。しかし肝心なことは，これらのツール
にとらわれることなく，まずはメンタルモデルを
合致させることにある。
3 メンタルモデルへの介入に関する研究
　中嶋，相模（2020）は，社会人の男女を対象
に，漠然とした失敗への恐怖を軽減することを目
的とし，メンタルモデルへの介入を試みている。
その結果，失敗に対する恐怖の軽減だけでなく，
生き方や自分自身への満足感といった自己受容の
高まりがみられ，それらは緊張–不安・混乱と
いったストレス感情の軽減にも効果があり， 1 カ
月後も継続していたことを明らかにした。

V . 考　　察

1．メンタルモデルに影響を与えるものに関する
研究をふまえて

　北島ら（2008）は，不適切なメンタルモデルが
適用されている場合に，適切だと思い込むこと
で，新たな情報取得を行わないことを指摘した。
このことから，「厳しくしないと育たない」とい
う不適切なメンタルモデルを指導者が有している
場合，現代の若い学生たちとの関わり方などの情
報を研修等で得たとしても，それが新たな認識と
して定着されない可能性が推察された。よって，
まずは自身が，どのようなメンタルモデルを有し
ているのかについて，仲間との対話を通して俯瞰
できる機会をもつことが重要だと考える。という
のも，指導者の指導行動は，自身が受けた教育経
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験や様々な生活体験，他者との関係に影響される
ことが報告されているためである（馬場ら，
2021）。
　看護教育におけるこれまでの研究では，教員と
臨床指導者ではそれぞれの経験と役割にひきつけ
た指導をする傾向がある（柴田，川本，2018）こ
とが明らかにされている。また，教材化に関する
研究では，教員と指導者は，教材化としての現象
の捉え方は一致していたが，その場面で伝えた内
容は一致していない（島田，高島，2008）ことが
報告されている。これらの研究結果は，たとえ教
育目標を共有していたとしても，学生指導におい
ては，それぞれの経験によって異なるアプローチ
がなされており，教員や指導者が実施する学生指
導にはメンタルモデルが関与している可能性が示
唆される。
　それでは，どのようにメンタルモデルを育てる
とよいのだろうか。上山ら（2020）は，保育者が
子ども理解のメンタルモデルとして 3 つの認識枠
組みを有していることを明らかにしている。看護
においても，指導者がどのような認識枠組みを用
いて学生や新人を理解しているかを明らかにすれ
ば，認識枠組みを用いた対象理解の訓練が可能と
なり，適切なメンタルモデルの育成につなぐこと
が期待できる。
　また，メンタルモデルの育成においては，先述
した認識枠組みの他に，土井ら（2012）が明らか
にしたメンタルモデル構築の 7 つの要素（プラン
ニング，状況の理解，概念の形成，メタファ，
フィードバックの検討，システムの振る舞いの予
測，システムの要素間の相互作用）も含められる
と効果的になると思われる。そのためには土井ら

（2012）の研究にもあるように，状況設定を行い
ロールプレイやシミュレーションを用いて，指導
者には思考発話をしてもらいながら訓練すること
が望まれる。
　さらに，池田（2012）の研究によると，チーム
力は直接的にチーム・パフォーマンスに規定され
るだけでなく，チーム・メンタルモデルの形成を
促進し，チーム・メンタルモデルが形成されるこ
とで，チーム・パフォーマンスの向上にもつな

がっていることが明らかとなった。このことか
ら，学生や新人にとってより良い学習環境を整備
するためには，個々の指導者の育成にとどまら
ず，チーム・リーダーシップの育成やチーム力の
育成も並行して取り組む必要性が示唆された。
　
2．メンタルモデルの共有／チームのメンタルモ
デルに関する研究をふまえて

　村上（2017）は，それぞれの看護師が抱く無形
のメンタルモデルを言語化し，パスに有形化して
共有することが専門性の共有となることを述べて
いる。指導においても同様だと考える。それぞれ
の看護師が抱く指導に対する無形のメンタルモデ
ルを言語化できる機会をつくり指導案の作成がで
きれば，チームで取り組む専門性の高い指導の継
続が期待できる。
　また，言語化することは，自身のメンタルモデ
ルを俯瞰する機会にもなる。教員や臨地実習指導
者，臨床の看護師は，臨床指導者講習会や様々な
教育活動への関わりを通して，自分の持っていた
学生観や教育観に気づく機会がある。その機会
は，従前の教育観や指導観が問い直され，修正さ
れ，変容することが報告されている（濱田，志
田，2010）。P．Sengは，振り返りの基本は「口
で言っていることと，実際の行動との乖離を捉え
ること」（P．センゲ，2011，p.260）であり，振り
返りが，メンタルモデルの学習の真髄だと述べて
いる。反省的実践家を提唱したD．ショーンも，
専門家が暗黙のうちに持っている自らのフレーム

（認識枠組み）に気づくことを「フレーム分析」
と呼び，行為の中で省察することを助けると述べ
ている（D．ショーン，2007）。これらのことか
ら，研修会や教育活動への参加は，指導に携わる
人が自ら指導場面を振り返り，自身のなかに潜む
メンタルモデルに気づき，それを適切に修正する
ことで，より良い教育活動への動機付けになるこ
とが予想できる。
　個人の教育観と並行して押さえておきたいの
は，組織の教育観である。中井（2023）は，「学
習者が職場に適応し，長期的に働けるよう導くた
めには，組織の教育観にも配慮することが必要」
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（p.64-65）と述べている。教育観や学生観は，ま
さにメンタルモデルの 1 つである。研修等の機会
などを通して，組織の教育観に触れる機会をつく
り，自身のなかに潜む“個人の教育観や学生観”
と照らし合わせながら調整を図る機会を持つこと
ができれば，独り善がりの教育から脱することが
でき，学習者が長期的に働ける職場づくりにつな
がることも期待できる。

3．メンタルモデルへの介入に関する研究をふま
えて

　中嶋，相模（2020）の研究によって，メンタル
モデルへの介入によって漠然とした失敗への恐怖
は軽減することが明らかとなった。新人看護職
は，失敗するかもしれない，医療事故を起こすか
もしれないという漠然とした恐怖心を抱えてお
り，それが離職の原因の 1 つになっている（内
野，島田，2015）。これらのことから，新人看護
職研修のなかにメンタルモデルへの介入を試みス
トレスの軽減を図ることが可能となれば，離職予
防につながることも期待できる。また，同様に指
導者も自信がないままに指導に携わっている現状
がある（山川，宮里，2023）。よって，指導者を
対象にしたメンタルモデル介入研修を実施し，学
生や新人を支える指導者側の不安を軽減すること
で，指導者も学習者も安心して学べる環境の整備
につながることが期待される。

VI . まとめ

　メンタルモデルについて文献検討を行った。ま
だ研究としては，十分な開拓がなされていない領
域であることが明らかとなった。メンタルモデル
の育成には，他者との対話を通して言語化を図
り，自身を省みる機会が必要であることが示唆さ
れた。また，指導者のメンタルモデルを明らかに
して指導者育成プログラムのなかに反映させると
同時に，チーム・リーダーシップやチーム力の育
成についてもトレーニングをすること，組織の価
値観にも触れる機会を設け，ロールプレイやシ
ミュレーションを通してメンタルモデルの変容を

促すことで，豊かな学習環境の整備につなぐこと
が示唆された。
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