
○2025年に向けて、さらなる在宅医療等の推進を図っていくためには、個別に熟練した看護師のみでは足りず、医師又は歯科
医師の判断を待たずに、手順書により、一定の診療の補助（例えば、脱水時の点滴（脱水の程度の判断と輸液による補正）
など）を行う看護師を養成し、確保していく必要がある。

○このため、その行為を特定し、手順書によりそれを実施する場合の研修制度を創設し、その内容を標準化することにより、
今後の在宅医療等を支えていく看護師を計画的に養成していくことが、本制度創設の目的である。

制度創設の必要性

医師又は歯科医師が患
者を特定した上で、看護
師に手順書注１）により特
定行為注２）を実施するよう
指示

『患者の病状の範囲』
の確認を行う

病状の

範囲内

看護師が手順書に定めら
れた『診療の補助の内容』
を実施

看護師が医師又
は歯科医師に
結果を報告

病状の範囲外
医師又は歯科医師に
指示を求める

特定行為に係る研修の対象となる場合

注１）手順書：医師又は歯科医師が看護師に診療の補助を行わせるためにその指示として作成する文書であって、看護師に診療の補助を行わせる

『患者の病状の範囲』及び『診療の補助の内容』その他の事項が定められているもの。
注２）特定行為：診療の補助であって、看護師が手順書により行う場合には、実践的な理解力、思考力及び判断力並びに高度かつ専門的な知識及び技

能が特に必要とされるもの。
現行と同様、医師又は歯科医師の指示の下に、手順書によらないで看護師が特定行為を行うことに制限は生じない。
本制度を導入した場合でも、患者の病状や看護師の能力を勘案し、医師又は歯科医師が直接対応するか、どのような指示により看護師に診療の補助
を行わせるかの判断は医師又は歯科医師が行うことに変わりはない。

研修修了者の把握については、厚生労働省が指定研修機関から研修修了者名簿の提出を受ける（省令で規定することを想定）。

指定研修修了者の把握方法

制度の施行日 平成27年10月1日

第１回看護師特定行為・研修部会
資料２

平成２６年９月１０日
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特定行為に係る看護師の研修制度の概要



在宅療養中の脱水をくり返す患者Aさんの例
研
修
を
修
了
し
て
い
な
い
訪
問
看
護
師
の
場
合

別の日にAさんを
訪問し、尿量の減
少や皮膚の乾燥
などに気づき、脱
水の可能性を疑う。

医療機関にいる
医師に電話等で
Aさんの状態を
報告。

訪問看護師からの報
告内容より、点滴が必
要と判断。

訪問看護師に点滴を
実施するよう指示。

Aさん宅に備
えられた薬液
で点滴を実施。

医師に結
果を報告。

Aさんを訪問診療。

脱水症状があれ
ば連絡するよう訪
問看護師に指示。

医師 訪問看護師 訪問看護師 医師 訪問看護師 訪問看護師

研
修
を
修
了
し
た
訪
問
看
護
師
の
場
合

Aさんを訪問診療。

脱水症状があれば、
手順書により点滴
を実施するよう訪
問看護師に指示。

Aさん宅に備
えられた薬液
で点滴を実施。

医師に結果
を報告。

訪問看護師医師 訪問看護師

別の日にAさんを訪
問し、尿量の減少
や皮膚の乾燥など
に気づき、脱水の
可能性を疑う。
「Ａさんの病状の範
囲」が手順書に定
められた範囲内で
あるか確認。

訪問看護師

病状の

範囲内

特定行為

○患者の病状の範囲： 経口摂取量の低下や排尿回数の減少があり、皮膚のツルゴールの低下を認める
○診療の補助の内容： 病状の範囲に合致する場合は、輸液による補正を実施
○病状の範囲逸脱時の連絡体制： 手順書による指示を行った医師に連絡する
○行為実施後の医師への報告方法： 手順書による指示を行った医師に実施結果を報告する

手
順
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集中治療室に入院している患者Ｂさんの例（人工呼吸器モードの設定条件の変更について）

研
修
を
修
了
し
て
い
な
い
看
護
師
の
場
合

Bさんのベッドまで来て診察を行い、
人工呼吸器モードの設定条件の
変更の必要性を判断。
看護師にBさんの人工呼吸器モー
ドの設定条件の変更の実施を指
示。

Bさんの人工
呼吸器モード
の設定条件
の変更を実
施し、呼吸状
態に異常が
ないことを確
認。

医師に結
果を報告。

Bさんの血液検
査の結果や呼
吸状態の確認。

他の場所に
いる医師に
電話等でＢさ
んの状態を
報告。

Bさんを診察。

呼吸状態の変化
があれば連絡す
るよう看護師に
指示。

医師 看護師 看護師 医師 看護師 看護師

○患者の病状の範囲： 以下の一つでも当てはまる場合
・人工呼吸器との同調不良な呼吸パターンである
・呼吸状態の悪化が認められる
・有効な自発呼吸が認められる

○診療の補助の内容： 病状の範囲に合致する場合は、別途指示された呼吸状態の範囲となるように人工呼吸器モードの設定条件を変更
○病状の範囲逸脱時の連絡体制： ①平日日勤帯 担当医に連絡する ②休日・夜勤帯 当直医師に連絡する
○行為実施後の医師への報告方法： 手順書による指示を行った医師に実施結果と呼吸状態を報告する

研
修
を
修
了
し
た
看
護
師
の
場
合

Bさんを診察。
予測される呼吸
状態に応じて、
手順書により人
工呼吸器モード
の設定条件の
変更を行うよう
看護師に指示。

B さんの人
工 呼 吸 器
モードの設
定条件の変
更を実施し、
呼吸状態に
異常がない
ことを確認。

医師に結

果を報告。

看護師医師 看護師

Bさんの血液
検査の結果や
呼吸状態の確
認。
「Ｂさんの病状
の範囲」が手
順書に定めら
れた範囲内で
あるか確認。

看護師

病状の

範囲内

特定行為

手
順
書

（
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ジ
）

3



保健師助産師看護師法（抄）
（昭和23年法律第203号）（平成27年10月1日施行）

第三十七条の二 特定行為を手順書により行う看護師は、指定研修機関において、当該特定行為の特定行為区分に係る特定行為研
修を受けなければならない。

２ この条、次条及び第四十二条の四において、次の各号に掲げる用語の意義は、当該各号に定めるところによる。

一 特定行為 診療の補助であつて、看護師が手順書により行う場合には、実践的な理解力、思考力及び判断力並びに高度かつ専
門的な知識及び技能が特に必要とされるものとして厚生労働省令で定めるものをいう。

二 手順書 医師又は歯科医師が看護師に診療の補助を行わせるためにその指示として厚生労働省令で定めるところにより作成す
る文書又は電磁的記録（電子的方式、磁気的方式その他人の知覚によつては認識することができない方式で作られる記録であつ
て、電子計算機による情報処理の用に供されるものをいう。）であつて、看護師に診療の補助を行わせる患者の病状の範囲及び診
療の補助の内容その他の厚生労働省令で定める事項が定められているものをいう。

三 特定行為区分 特定行為の区分であつて、厚生労働省令で定めるものをいう。

四 特定行為研修 看護師が手順書により特定行為を行う場合に特に必要とされる実践的な理解力、思考力及び判断力並びに高
度かつ専門的な知識及び技能の向上を図るための研修であつて、特定行為区分ごとに厚生労働省令で定める基準に適合するも
のをいう。

五 指定研修機関 一又は二以上の特定行為区分に係る特定行為研修を行う学校、病院その他の者であつて、厚生労働大臣が指
定するものをいう。

３ 厚生労働大臣は、前項第一号及び第四号の厚生労働省令を定め、又はこれを変更しようとするときは、あらかじめ、医道審議会の
意見を聴かなければならない。

第三十七条の三 前条第二項第五号の規定による指定（以下この条及び次条において単に「指定」という。）は、特定行為研修を行おう
とする者の申請により行う。

２ 厚生労働大臣は、前項の申請が、特定行為研修の業務を適正かつ確実に実施するために必要なものとして厚生労働省令で定める
基準に適合していると認めるときでなければ、指定をしてはならない。

３ 厚生労働大臣は、指定研修機関が前項の厚生労働省令で定める基準に適合しなくなつたと認めるとき、その他の厚生労働省令で定
める場合に該当するときは、指定を取り消すことができる。

４ 厚生労働大臣は、指定又は前項の規定による指定の取消しをしようとするときは、あらかじめ、医道審議会の意見を聴かなければな
らない。
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