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「見えない世界」とはどういう世界なのか。 

実習期間中、私は実際に自宅で目隠しをして生活

をしてみました。何も見えず、寝室から隣にある

トイレに移動する時も伝い歩きをし、いつもの倍

の時間がかかってしまう。物を取る時もどこにあ

るのか、細かく指示してもらわなければ取りにく

い。視界が真っ暗で動こうとすると周囲の状況が

分からない。とても心細く不安でたまりませんで

した。そんな私の頼りの綱は、暗闇の中での温か

い家族の声と手助け、触れて感じる手の感覚でし

た。 

私が受け持たせて頂いたAさんは８年前に網膜

色素変性症という病気にかかり中途失明してしま

った70歳代の女性の方でした。中途失明の方は、

今まで見えていたものが全て見えなくなっていく

ため、喪失感や絶望感による衝撃や不安が大きく、

その反面一度見たことは記憶として残っていると

いわれています。Aさんは少し光を感じる程度で

すが、この 8年の間に身の回りのことは一人でで

きるまでになりました。しかし、今回、目が見え

ないことが原因で施設のベッド柵に足を引っ掛け

転倒し、大腿骨頸部骨折で入院をしていました。 

受け持ち初日に挨拶に行くと、Aさんは少しぎ

こちない笑顔で「私の担当になるなんて申し訳な

いわね。」と仰っていました。その様子から周りに

気を遣う方という印象を持ちました。全盲のため

声掛けも「あちら」や「こちら」といった抽象的

な表現ではなく「右に手すりがあります」など具

体的で分かりやすい声掛けをしなければなりませ

ん。清潔ケアの時、声掛けに注意はしていました

が、右に何があるのか左に何があるのか伝える時、

うっかり自分側で説明してしまい、Ａさんが戸惑

ってしまうことがありました。それを見ていた指

導者さんから「患者様の立場に立って考えて。」と

助言を頂きました。「見えない」ことは不安である

と、自分でも体験をしてみてわかっていたつもり

です。しかし、頭ではわかっていても、どうして

もＡさんに合わせた関わりができない、もどかし

さが募っていきました。その後のケアでも自分の

説明が不十分で、移動の時に余分な動作をさせて

しまったり、着替えも目が見えないから難しいだ

ろうと、ほとんど私が行ってしまいました。 

ある日の援助後、Ａさんは「申し訳ない。若い

子にすべて行ってもらって…」と俯いてしまいま

した。この短い言葉とともに表現されたその姿は

自分の間違った思い込みに気づかせてくれました。

自分が行った援助がＡさんに合っていないばかり

か、Ａさんのできることを奪っていたのではない

か。全盲であってもある程度自分で行える方に対

し、私だけの小さな世界で考え出した関わりは、

本当の意味でＡさんのことを思っていなかったの

ではないか。Ａさんの「申し訳ない」という言葉

も表面的に受け取ることしかできず、Ａさんを見

ていた様で見ていなかった自分がそこに居たと気

がつきました。その後、指導者さんから「患者様

にどんなことが行えるのか、何を手伝ったらいい



のかを聞いてみたら。」とご助言を頂き、清潔ケア

の前に尋ねてみました。すると、「見守ってくれれ

ば大丈夫。私が危なくなったら助けて。」と話され

ました。不安が強い方と思い、また失礼や間違い

があってはいけないという思いから、説明や援助

を頑張ったつもりが空回りし、挙句の果て、その

様子をAさんは察知し、いつも私が行いやすいよ

うに配慮してくれていました。同時に見えなくて

も、周りのことを感じ取っているＡさんのすごさ

を感じました。 

それから、ケアの時に周りに何があるのか頭の

中でイメージできるように細かく伝え、Aさんが

動きやすいように環境を調整しました。タオルを

渡す時も必ず手を添えて、着替えがどこにあるの

かAさんの目線で分かるように伝え、また使った

物は次に使いやすいように必ず元の場所へ戻すよ

うに心掛けました。ケアの方法をＡさんに確認し

て行い始めてからは、「申し訳ない」から「ありが

とね」という言葉に変わっていきました。この変

化に気づいたとき、素直に嬉しく感じました。 

コミュニケーションを取る際は、Aさんを驚か

せないように必ず、名前と自分がどこにいるかを

伝えてから行うようにしました。何も見えない上

に、入院生活における環境の変化で不安があるた

め、Aさんから離れる時は声かけをすること、「は

い」「いいえ」と声を出した相槌をうつことを心掛

けました。また、私たちの不安や戸惑いを察知し

やすいため、その気持ちを感じさせないように常

に明るく接するようにしました。すると、Ａさん

は徐々に心を開いてくれて、昔行っていた仕事、

趣味、兄妹の話、失明してしまった経緯だけでな

く、周りに対する罪悪感や「今はもう家族が全員

亡くなってしまい、家に帰りたくても帰れないか

ら寂しいね」といった身寄りのない孤独感などの

「思い」も話してくれました。そして、いつから

か挨拶の時には、どの場所にいるか伝えると必ず

Ａさんの手は私の髪から顔へと辿りながら、会話

をしてくれるようになり、心の距離が短くなった

と実感しました。 

実習最終日、Aさんに感謝の気持ちを伝えると

泣きながら「こちらこそありがとう。私の目が見

えていたらあなたの顔が見られたのに…あなたが

いてくれて良かった。いい看護師さんに絶対にな

れるから頑張ってね。」といつもと変わらぬ優しさ

で髪を触り、私の存在を確かめながら手をとり、

話してくださいました。このことは一生忘れませ

ん。 

「見えない世界」は私にとって未知の世界です。

中途失明の方は過去の記憶を辿りながら、聴いて、

触れてイメージするという自分なりの「見え方」

があると思います。「見えない」は「見えていない」

とは違うとこの実習を通して学びました。Ａさん

は人や物に触れることで、多くのことを知り、感

じ取り、安心感につなげていました。 

見えない方の「見えない世界」を知ろうと考え

ること、見えない方の「見え方」を自分に取り入

れることが大切であると思います。また、言葉だ

けでなく、表情や仕草、話の内容からどんな思い

でいるのかを考え、その方の思いを汲み取ってい

くことも必要だと思います。その方が患者様であ

れば、援助の方法を看護師だけが考えるのではな

く、患者様とともに考えていくことが大切です。

そして、その姿勢は全ての人に対する看護にもつ

ながっていると思います。 

Aさんとの出会いを大切にし、患者様が築いて

いる世界を尊重して、時にはその世界に寄り添い、

時にはその世界に踏み込んで患者様の理解につな

げ、患者様の立場になり、援助ができる看護師を

目指したいと思います。 


