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Abstract：Ｔｈｅｐｕｒｐｏｓｅｏｆｔｈｉｓｓｔｕｄｙｗａｓｔｏｄｅｓｃribetheprocessofgroup/consultationandto

showtheeffectivenessofthatforcaregiversbetwｅｅｎＪｕｌｙｉｎ２００４ａｎｄＤｅｃｉｎ２００５・Sixtycare-

giversconsentedtothisstudyandtheywrotethequestionnaireaftereachconsultation・Used

questionnairewasGeneralhealthquestionnaire(GHQ),andconsultationevaluationsheetwhich

wasmadebythisCertifiednurseSpecialistinJapan、Theoutcomeofconsultationwasana-

lyzedthroughquantitativeanalysisGroupconsultationwasrecordedanditwasanalyzed

throughqualitativecontentanalysis、Ｔｈｅａｇｅｏｆｔｈｅｓｕｂｊｅｃｔｓwere428year-oldandthey

spentascaregiversfor42.lmonths・Theytookcareoftheirchildren，dementiapatientsand

ALSpatients・ＴｈｅｉｒＧＨＱｗａｓ７､８andtheoutcomeoftheconsultationwasgood・Ｔｈａｔｉｓｔｏ

ｓａｙ,thesubjectshadgoodmentalhealthandtheyweresatisfiedwiththisconsultation・Fur-

thermore,throughtｈｅconsultation，thesubjectsgotenergyandtheylearnedcaremethods

forthepatients・Theseresultswerediscussedfromtｈｅｖｉｅｗｐｏｉｎｔｏｆｔｈｅｌｉｍｉｔａｔｉｏｎｏｆｔｈis

studyandtheeffectivenessofgroupconsultation．

Ｋｅｙｕｗｄｓ：Caregivers，Groupconsultation，Stress-reduction，Outcomestudy

Ｌはじめに 討した研究も数多い3》'２１．－方、コンサルテーショ

ンは、ケア提供者が内外の資源を用いて直面する

自分の課題を解決していくプロセスであり、看護

界において、専門看護師（CertifiedNurseSpe-

cialist，ＣＮＳ）や認定看護師（CertifiedNurse）

の中心的な機能として発達しており、看護系大学

院における高度専門職業人の育成においても臨床

能力の発達および臨床能力の開発において重要な

機能として位置づけられている'3)Ｍ１。コンサルテー

ションは、ケア提供者が内外の資源を用いて直面

する自分の課題を解決していくプロセスであり、

自宅・施設で悪性腫瘍、心疾患、認知症、感染

症、難病など慢性疾患を抱える患者を看護・介護

するケア提供者のうち25-30％はもえつき現象、

抑諺、不安が強く、生活の質が低下していること

が数多く報告され'１２'、社会問題として注目され

てきている。また抑鯵や不安の強いケア提供者に、

対照群を用いた準実験研究を行い、毎週5-8週間

にわたる心理教育、自助グループ、リラクゼーショ

ン、認知・行動療法によるアプローチの効果を検
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Ⅲ．研究方法看護界において、専門看護師（CertifiedNurse

Specialist,CNS)､認定看護師（CertifiedNurse）

の中心的な機能として発達しており、看護系大学

院における高度専門職業人の育成においても臨床

能力の発達および開発において重要な機能として

位置づけられている'3)'ｲ)。コンサルテーションに

は４つのモデルがあるが、その中でもグループ・

コンサルテーションはコンサルティ自身が自分の

問題をグループの中で解決していく過程を支援す

るのみならず、コンサルテイ同士の問題の共有と

普遍化、孤独感の減少に効果があることが報告さ

れている'5)。しかしながら社会問題となってきて

いる看護者・介護者のストレス軽減にグループ・

コンサルテーションがどのように影響するのかに

ついては、いまだ明らかではない。

一方日本は65歳以上の高齢者率が20.8％となり

長寿社会として世界でも注目をあびているがその

一方で、高齢者を介護するためのケアシステム等

については世界的にも遅れをとっている'６１．この

ような状況において、地域づくり、住民同士の相

互交流が保健師を中心として促進されるようになっ

てきているが、自宅・施設で看護・介護を行うケ

ア提供者への組織的取り組みについては明らかで

はない。そこで本研究は、熊本大学地域連携事業

の一環として、自宅・施設で看護・介護を行うケ

ア提供者のストレスを軽減するため、グループ・

コンサルテーションを実施し、その活動の実態お

よび評価を明らかにすることを目的とした。本研

究を行うことで、ケア提供者へのグループ・コン

サルテーションの評価が明らかになるとともに、

病気を看護・介護するケア提供者への高度専門職

業人の役割がより明確になるだろう。

１）対象者

平成16,17年度に熊本大学地域連携事業におい

て、看護者・介護者へコンサルテーション活動を

18回実施したが、このコンサルテーション活動へ

参加し研究に同意の得られた60名を対象とした。

また対象となった60名はALS,認知症、認知症で

せん妄を有する患者や悪性腫瘍の家族員を自宅あ

るいは施設でケアしていた。

２）調査方法

対象者の糀神状態の把握においては、

GHQ(GeneralHealthQuestionnaire),を用い、

コンサルテーションの評価においては専門看護師

らが開発したコンサルテーション評価用紙を－部

修正し用いた。コンサルテーション評価用紙には、

ケア提供者の背景、ケアの対象者、コンサルテー

ションへの期待度およびその成果に対する評価が

含まれていた。コンサルテーションへの期待およ

び成果については、看護者・介護者のケア意欲の

回復、コンサルタント側との情報の共有、気持ち

や体験の共有、ケアにおける支援体制の整備や被

看護者・被介護者へのケア方法の理解度が含まれ

ていた。コンサルテーションヘの期待度は「少し

期待している」から「かなり期待している」の３

段階、また成果の評価は「達成はなかった」から

｢非常にあった」の５段階評価で構成されていた。

これらの質問紙をコンサルテーション終了時に記

載してもらい、無記名で回収した。質問紙の配布

数は72部であった。調査は、平成16年７月から平

成17年12月までの間に行い、１回ごとの平均参加

人数は5.5名で、対象者の一部は繰り返し参加し

ていた。回収した質問紙は60部、回収率83.3%で

あった。コンサルテーションは、せん妄予防、看

護者・介護者のストレス・マネジメント、認知症

へのケア、在宅での小児へのケア、在宅酸素療法、

自宅で痛みをもつ方々へのケア方法、地域におけ

る社会資源の活用など文献検討をもとに看護者．

Ⅱ、研究｢I的

本研究は、ケア提供を行っている看護者・介護

者のストレス軽減を目的としたグループ・コンサ

ルテーションを実施し、その活動の実態を記述し

評価を行うことを目的とした。
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件（3.3%)、その他18件（30.0%)、自宅で介護し

ていないが看護専門職として施設内で看護してい

る者４件（6.7%）だった。看護・介護者のサポー

トは親30件（50%）が最も多く、ついで専門職・

非専門職の社会資源の人たちが26件(43.3%)、不

明4件（6.7%）だった。対象者の家族形態は核家

族（30件，50.0%)、両親との同居19件（31.7%)、

それ以外の人との同居11件（18.3%）だった。現

在の仕事としては専業主婦が8件(13.3%)、常勤が

43件(71.7%)、非常勤が1件(1.7%)、その他が８件

(3.3%)であった。

介護者がケアに困難を有する項目をトピックとし

てとりあげた。最大10人までの１グループでグルー

プ・コンサルテーションを実施し、、コンサルタン

トは実施前にグループ・コンサルテーションにつ

いての講義をうけ、実施方法について介入方法の

確認を行った。コンサルテーションの内容につい

ては参加者の同意を得てテープ録音し、終了後逐

語録におこし、質的な内容の分析を行った。

３）分析方法

データ分析は統計学パッケージＨＡＬＷＩＮＶｅｒ,

5.37を用い、記述統計を用い量的分析を行うとと

もに、質的データについては質的内容の分析を行っ

た。

２）対象者の精神状態

精神の健康度においては、GHQの平均は7.8(Ｓ

Ｄ±589)であり、そのうち、身体的症状は平均２

９(ＳＤ±2.3)、不安と不眠では平均3.1(ＳＤ±2.2)、

社会的活動障害では平均1.5(ＳＤ±1.8)、うつ傾向

では平均0.8(ＳＤ±1.6)であった。対象者の精神の

健康度は、成人を対象とした精神の健康状態の平

均8.1より低く１７)、精神の健康度は高いと考えられ

た。対象者の特徴および精神状態を表ｌに示す。

４）研究の倫理的配慮

研究の実施に際して、熊本大学医学薬学研究部

の倫理委員会の承認を得、研究者らにより対象者

に研究の趣旨を説明した。研究への参加は自由意

志であり、一度同意した後にも中断することがで

きること、また研究への参加を拒否してもグルー

プ・コンサルテーションへの参加ができることや、

本研究以外の目的では結果を活用しないことを伝

え同意を得た。また質問紙は無記名であり、研究

対象者が特定されない旨を説明し同意を得た。

表１対象者の特徴と精神状態（、＝60）

Ⅳ、結果

１）対象者の特徴

対象者の平均年齢は42.8歳(ＳＤ±12.7)、看護・介

護経験は平均42.1カ月(ＳＤ±65.3)、被看護・被介

護者の平均年齢は75.0歳(ＳＤ±18.8)であった。ま

た対象者の仕事時間数は平均41.6時間（ＳＤ±6.1)、

訪問看護、ホームヘルプなどの平均活用時間数は

平均26.2時間(ＳＤ±34.96)、平均活用回数は週2.3

回で、社会資源を活用している人たちは19件

(31.7％）あった。対象者の内訳は男性２名、女

`性58名で、看護・介護の対象者としては実父が１８

件(30.0%)、義理の父が18件（30.0%)、こども４

－３９－

項目 平均値と標単偏差，人数（のぺ件数）

年、 42.8（1s、±127）

看腰・介腹経験 42.1（lSD±653）

被石ＩＥ・被介護者の年IWI 710（lSD土18β）

仕事HlilH1数 41.6（1s、±6.1）

助I、宕頂、ホームヘルプなどの平均活用時間数 26.2（1s、±別.96）

肋間看腹、ホームヘルプなどの平均活1,回数 ２．３

社会資lmI1を活偏 １９名

性311 男性２名｜女性６８名
看襲・介M1の対象者 実父１８件（30.0%）

磯理の父１８件（３０(〕96）

こども２件（3.3％）

その他１８件（30.096）

自宅で介腰はしていないが看護専門職

4件(6.796）

着U＠．介臓者のサポート 親３０件（50.0％）

専門111.非専門癒の朴全密醜

26件(43396）

不明４件（6.796）

家族形態 核家族３０件(50.0%）

両親との同居１９件（317％）

それ以外の人と同居１１件（18396）

現在の仕事 専婁主婦８件（13.3％）

常勤４３件〔7Ｌ7%）

非常勤1件（1.7％）

その他８件（13.3％）

ＧＨＱ ７．８ ISD±5.89）

身体的鑓状 ２．９ ｌＳＤ±２ 3）

不腹と不眠 ８.】 ＩＳＤ±２ 2）

社会的活動障害 1.5 1ｓ、±１ 8）

うつpl向 0.8 ｌＳＤ±１ 6）
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これでいいという保証を得ていた。またぐケア提

供者の気が力､りなことへ傾聴する＞では、「被看

護者・被介護者への看護者・介護者の思いを傾聴

する」「ケア提供者の負担感を軽減する」「ケア提

供者の苦労をねぎらう」に分類できた。ある参加

者は、コンサルタントがコンサルテーション者側

の自宅での介護の苦労や大変さをきく中で、ある

参加者は夫が認知症であり自宅で介護していたが、

健康な状態を示す日と症状が激しい日の差につか

れ、その疲れを話すことで、自分だけがつらい思

いをしているわけではないことを語っていた。さ

らに〈参加者同士の不安感および負担感の共有を

促す〉のカテゴリーにおいては「苦労や孤独感が

自分だけではないことを共有する」「ストレス・

マネジメントの方法を理解する」に分類できた。

これらの結果を表２に示す。

３）コンサルテーションの内容

コンサルテーションの内容については、コンサ

ルタント側においては〈ケア方法に関する知識を

提供する〉〈ケア提供者の気力§かりなことへ傾聴

する〉〈参加者同士の不安感および負担感の共有

を促す〉に分類できた。しかしこれらはコンサル

タントの特徴によってカテゴリーの出現頻度が異

なっていた。またコンサルテーション者側におい

ては、〈状態の日内変動への対処の困難さ＞〈被

看護者・被介護者の行動理解の困難さ〉〈ケア提

供者としての疲れ〉に分類できた。

〈ケア方法に関する知識を提供する〉では、さ

らに「せん妄・認知症・ストレスなどの定義と症

状の特徴を伝える」「状態像の把握の仕方と状態

像に応じた対処の方法を提供する」「自宅や施設

など場の特徴に応じたケア方法の話しあいを行う」

に分類できた。ある参加者は認知症の母を介護し

ながら、夜間せん妄が生じた時の対処方法につい

て体験を通して獲得し、せん妄時への対処の方法、

俳個が強い時の対処の方法について、これまでやっ

ていたことが理論的に意味があることを理解し、

表２コンサルテーションのプロセスと成果の質的分析

3）対象者のコンサルテーションへの期待度とそ

の評価

コンサルテーションへの期待は、(1)ケアに取

り組む意欲の回復、(2)コンサルテーションを通

－４０－

コンサルタント伯|のカテゴリー サブカテゴリー

ケア方法に関する知識を提供する ｢せん妄・認知症・ストレスなどの定義と症

状の特徴を伝える」

｢状態像の把握の仕方と状態像に応じた対

処の方法を提供する」

｢自宅や施設など場の特徴に応じたケア方

法の話しあいを行う」

ケア提供者の気がかりなことへの傾聴する ｢被看護者・被介護者への看護者・介護者へ

の思いを傾聴する」

｢ケア提供者の負担感を軽減する」

「ケア提供者の苦労をねぎらう」

参加者同士の不安感および負担感の共有を

促す

｢苦労や孤独感が自分だけではないことを

共有する」

｢ストレス・マネジメントの方法を理解す

る」
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表３コンサルテーションの期待と成果

※期待度：１.少し期待していた２.まあまあ期待していた３.かなり期待していた

成果の程度：１.達成感はなかった２.少しあった３.まあまああった

４.かなりあった５.非常にあった

して情報をコンサルタントとの間での共有の有無、果の期待は3.7（ＳＤ±0.8）と、成果は期待をやや

(3)気持ちや体験の共有、(4)家族全員でのケア体上回っていた。また(4)家族全員で関わる体制を

制の整備への取り組み、(5)被看護者・被介護者作ろうと思った人のコンサルテーション時の期待

へのケア方法の理解度、に分類し、コンサルテー度2.1(ＳＤ±0.7)、コンサルテーションによる成果

ションヘの期待度と成果について質問を行った。は3.5(ＳＤ±0.9)で、さらに(5)被看護者・被介護

(1)ケアに取り組む意欲の回復についての、コン者へのケア方法の理解度については、コンサルテー

サルテーションヘの期待度は、2.2(ＳＤ±0.7川まシヨン時の期待度は2.3(ＳＤ±0.6)、コンサルテ－

たそのコンサルテーションによる成果の程度は3．シヨンによる成果は3.7(ＳＤ±0.9)で、成果は期待

7(ＳＤ±0.8)で、期待度と成果に特に違いはみら度をやや上回っていた。これらの結果から、今回

れなかった。また(2)コンサルテーションを通しのコンサルテーション活動は対象者に対し、ケア

て情報をコンサルタントとの間で情報を共有でき意欲の回復、情報の共有、苦痛や体験の共有、被

たかについては、コンサルテーション時の期待度看護者・被介護者のケア方法の獲得、家族での着

は2.1(ＳＤ±0.6)、コンサルテーションによる成果護・介護に関する体制づくり、に貢献していたと

の3.7(ＳＤ±1.0)で、期待は少しではあったが、成考えられた。これらの結果を表３に示す。）

果については「まあまあ」と判断していた。さらさらに対象者の特徴とコンサルテーションヘの

に(3)コンサルテーションを通して、被看護者．期待度、成果との関連をみると、年齢が高いほど

被介護者に対する気持ちや体験の共有については、ＧＨＱの身体症状、うつ傾向が強くなり（γ＝0.6,

コンサルテーション時の期待は2.2(ＳＤ±0.7),成Ｐ<0.05：γ-0.3,Ｐ<0.05)、看護・介護の専門

－４１－

療養者のケアに取り組む意欲の回復

コンサルテーションへの期待

コンサルテーションによる成果

平均値および標準偏差

2.2(lSD±0.7）

3.7(lSD±0.8）

コンサルテーションを通して情報をコンサルタントとの間での共有の有無

コンサルテーションへの期待

コンサルテーションによる成果

2.1(lSD±0.6）

3.7(lSD±1.0）

気持ちや体験の共有

コンサルテーションへの期待 2.2(lSD±0.7）

コンサルテーションによる成果 3.7(lSD±0.8）

家族全員でのケア体制の整備への取り組み

コンサルテーションへの期待 2.1(lSD±0.7）

コンサルテーションによる成果 3.5(1ＳＤ±0.9）

被看護者・被介護者へのケア方法の理解度

コンサルテーションへの期待

コンサルテーションによる成果

Ｆｑ￣

2.3(lSD±0.6）

3.7(lSD±0.9）
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職が対象者として参加している場合に、コンサル

テーションの成果の評価が低くなっていた（γ-

0.8,P<0.01)。また社会資源の活用の有無では対

象者の精神の健康度に違いはみられなかったが、

副介護者の存在は、対象者の身体症状に有意に関

連していた。すなわち看護・介護をかわってくれ

る人が家族の中にいると対象者の身体症状は減る

と考えられた（T=4.8,P<0.05)。

り、特に身体症状および情緒的な苦痛が軽減した

ことを報告している釦)。今回のプログラムにおい

て、プログラムの継続期間、対象者にやや違いは

見られるが、グループ・コンサルテーションにお

いても、継続し実施していくことで対象者の精神

の健康度をより高めることができると考えられた。

しかし今回の対象者は、日常的に精神の健康度が

高いのか、グループ・コンサルテーションの結果、

精神の健康度が高まっているのかについては不明

確であった。Ｖ・考察

Ⅵ、本研究の限界の今後の研究への示唆今回の対象者は、被看護者・被介護者の年齢が

高く、看護・介護時間がやや長いことにもかかわ

らず精神の健康度が高かった。一方、コンサルテー

ションへの期待度はあまり高くなかったが成果

への評価はやや高く、今回のコンサルテーション

を通して、対象者がケア意欲の回復、情報の共有、

苦痛や体験の共有、被看護者．被介護者のケア方

法を獲得できたことが伺われた。

宇佐美らは精神看護専門看護師によるコンサル

テーションは、コンサルテーション者の精神症状

を緩和し、ケア意欲の回復を促進し、不安や苦痛

の体験の共有を促しながらコンサルテイの支援体

制を強化することを報告しており'8)、今回も同じ

ような成果が得られた。今回、コンサルテーショ

ンの成果がコンサルテーションへの期待を上回る

結果ではあったが、コンサルテーションによって、

対象者の精神状態がどう変化したのか、また変化

の持続時間、ケア方法や支援体制がどのようにか

わったのかについては、明らかにすることはでき

なかった。

Mizunoらは認知症をケアする看護者．介護者

へ心理教育、問題解決技法の提供、リラクゼーショ

ンを５週間行い、その結果、参加者のうつ状態、

社会的機能が変化し精神の健康が促進されたこと

を報告している'9)。またHosakaらは、同じく認

知症患者の家族に対し５週間続けてサポート・プ

ログラムおよびリラクゼーションを実施しその評

価を行い、どちらの群とも精神の健康度が高〈な

本研究は記述的研究であり、今後介入の成果を

より明確にするため介入前後の比較、対照群の設

定を行い準実験および実験研究のデザインを採用

し、結果の信頼』性、妥当性を高めていく必要性が

あるだろう。また今回研究対象者が少ないため、

研究の外的妥当性の問題も残り、今後研究対象者

数を増やしていく必要性があると考える。さらに、

今回のコンサルタントのグループ・コンサルテー

ションの展開方法についても今後訓練が必要であ

り、一貫した介入の方法を検討していく必要があ

るものと考えられた。
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