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は じ め に

精神障害に対する態度の研究は,精神障害者
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が社会で生活する際に直面する偏見や差別など

の問題を考える上で重要とされ,これまでに多

くの研究がある卜3)｡我々は,看護教育が精神

障害に対する態度の変容に及ぼす影響について

研究 している｡昨年は,精神科実習によって看

護学生の精神障害に対する態度が許容的に変化

したことを報告 した4)｡果たして,実習後,許

容的に変化 した態度は,時間経過とともにどう
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なっていくのであろうか｡看護教育において,

精神障害に対する学生の態度や意識の変化につ

いて調査 した研究は数多 くあるが5-9),精神科

実習前後から卒業時にまで継続して調査された

ものは少ない川)｡そこで今回,精神科実習を

通 して変化 した看護学生の精神障害に対する態

度が卒業時にも維持されているかについて検討

した｡

看護教育においては,1989年に保健婦助産婦

看護婦学校指定規則 (以下,指定規則)が改訂

されて,精神科実習が指定規則からはずされ,

各学校の裁量に委ねられている】り｡本校にお

いては,平成 5年度は,3回生の臨地実習の中

で 1週間を精神科実習にあて,2施設で 2日ず

つ実習を行い,その前後で実習の導入とまと

め,臨床講義を行った｡

実習病院は入学病院の精神科神経科病棟 (病

床数80床,基準看護特Ⅱ類,開放率90%) と,

社会復帰に積極的に取 り組んでいる公立の精神

科神経科病院 (病床数328床,基準看護特 Ⅰ類,

開放率約80%)である｡前者は後者に比 し,若

年の強迫神経症,神経性食欲不振症等の患者が

多い｡

対 象 と 方 法

平成 5年度の本学看護学科 3回生79名を対象

に,精神科実習前後及び卒業時の計 3回にわた

り,精神障害に対する態度について調査 した｡

平成 5年度の精神科実習は,79名を4グルー

プに分け,5月,6月,10月,12月に実門 を

行った｡したがって,実習終了後から卒業時ま

での期間は,最長で10カ月,最短で 3カ月で

あった｡実習前後の質問紙の回収率は91.1%

(79名中72名),卒業時の質問紙の回収率は,

65,8% (79名中52名)であった｡対象の年齢は

20.5±0.94歳 (平均±標準偏差)であった｡)

態度の測定は,岡上ら (精神障害者福祉基盤

研究会)が開発 した精神障害に対する態度測定

尺度3)を用いた｡)この尺度は,精神障害者の社

会生活の自立性,精神障害の性質 ･原因,精神

障害者の社会生活上の権利,精神医療のあり方
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の 4つを軸とする自己記載式質問紙法で構成さ

れ,全体で33項目からなる｡これらのうち医療

従事者用の32項目を使用 した (表 1)O岡上ら

は各項 目ごとに3段階で問 うているが,今回

は,非常に思う,やや思う,どちらともいえな

い,あまり思わない,全 く思わないの 5段階評

定で回答を求めたOさらにそれぞれに5点,4

点,3点,2克,l点の得点をつけた｡点数が

高いほど精神障害に対する態度が許容的と考え

られる項目を肯定的項目,点数が低いほど精神

障害に対する態度が許容的と考えられる項目を

否定的項目とした｡

前報4)では,精神科実習を通 しての看護学生

の精神障害に対する態度の変化について検討

し,32項目中18項 目が許容的な方向に変化 し,

】項 目が否定的な方向に変化 したと報告 した

(表 日｡本報では実習前後で変化 した態度が卒

業時にどのように変化 したかについて検討 し

た｡

統計的な有意差の検定は t検定を用い,有意

水準は5%以下とした｡

結 果

1.実習後許容的な方向に動いた18項目にお

ける実習前,実習後,卒業時の得点 (表2)

I)実習後の得点が卒業時においても維持さ

れていた項目

｢精神障害は他の病気と同様病気の一種｣ ｢妄

想 ･幻聴のある人でも入院しないで社会生活で

きる人も多い｣ ｢精神障害者は何をするかわか

らないので恐ろしい｣｢精神病院では患者の意

見を尊重するわけにはいかない｣｢自分の家に

精神障害者がいるとしたら人に知られるのは

恥｣ ｢精神障害者の独居,仲間同志の生活は危

険｣の6項目においては,実習前の得点と卒業

時の得点に有意な差があり,実習後の得点と卒

業時の得点に有意な差がなかったoいずれも,

実習前の得点に比 し,卒業時の得点が,肯定的

項 目においては高 く,否定的項 目では低かっ

た｡すなわち,これら6項目においては,実習

後に許容的な方向に動いた態度が卒業時におい
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て も維持 されていた｡

2)卒業時には実習前の得点に もどって しま

う傾向があった項 目

｢精神 障害 者が異常行動 をとるのはご く 一時

期だけであ る｣｢病棟 に鍵 をかけない ような開

放的な環境が望 ましい｣｢精神病院 に入院 した

人で も信頼で きる友 人になれ る｣｢人里 はなれ

た所 に精神病院 をたて隔離すべ き｣｢精神障害

者は患者同志の会 をつ くることはで きない｣の

う項 目は,実門前の得点 と卒業時の得点 に有意

な差がな く,実習後の得点 と,卒業時の得点 に

有意 な差 があった｡いずれ も,卒業時 の得 点

表 1 精神障害に対する態度測定尺度 (岡上らりノ

精神障害者の社会生活の自立件

0妄想 ･幻聴のある人でも入院しないで社会生活できる人も多い

(〕一時的に保護治療するところがあれば通院で/ト活できる

rJ精神障害者の独居,仲間lnJ志の生活は危険

〔)精神障害者は患者同志の会をつくることはできない

⊂)服薬や心身のハランスなどの自己管稗はほとんど望めない

し〕精神障害者は福祉工場のようなところでも働けない

精神障害についての性質および原lkJ等

〔〕精神障害は他の病気と同様病気の 一種

〇精神障害者が異常行動をとるのはごく一時期だけである

○精神障害者の行動は全く理解できない

=二精神障害石はイIrJをするかわからないので恐ろしい

精神障害を持つ人は気の毒でかわいそう

激しく変化する競争什会では誰もが精神障害になる叶能性がある

精神障害者の社会/f:_活1-.の権利

(〕精神病院に入院した人でも信煩できる友人になれる

○自分の家に精神障害者がいるとしたら人に知られるのは恥

配偶者が精神病院に入院した場合無条作に離婚が許されるべき

精神障害者は結婚して子どもを作らないノJがよい

精神病院に入院中の患者には,投票権を与えるべきではない

一一度精神障害になると, -/f:精神障害の格和をおされる

精神医療のあり方

〔〕精神病院は隔離収容よりも病を治療するところ

⊂)病棟に鍵をかけないような開放的な環境が望ましい

●精神病院では社会で再び叶活できるような訓練をすべき

r二･精神病院が必要なのは精神障害芥の多くが傷害事件をおこすから

〇人HI-_はなれた所に精神病院をたて隔離すべき

0精神病院では患者の意見を尊重するわけにはいかない

｡精神障害の治療は精神科医のみが責任をおうべきである

良期入院は実/i二活で再び/卜活できない人をつ くる

一般的にいって精神障害はEF-期に治療すれば治る

家族,地域のうけいれが悪いため長く入院させられている

精神病院の治療は薬物療法に頼りすぎている

心の健康問題を相談できる場所があれば発病の大半はr掛 ずる

今後の精神医療は地域引会全体の健廉を考えていかねばならない

精神病院の患者は病院内で一生r+l'TJjJ'･なく過ごさせる)jがよい

○精神科実習後許容的な方向に変化 した項目

●精神科実習後否定的な方向に変化 した項目

L)リ
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が,実習後の得点 に比 し,肯定的項 目において が,卒業時 には実習前の得点 に もどって しまっ

は低 く,否定的項 目では高かった｡すなわち, た｡

これ らの 5項 目は,実習後,許容 的に変化 した ｢一時的 に保護治療 す る ところがあれば通院

表2 実習後肯定的な方向に動いた18項目における実習前,実習後,卒業時の得点

至讐旦 卒業時 ]
卒業時においても維持されていた項目

精神障害は他の病気 と同様病気の一種

妄想 ･幻聴のある人でも入院しないで社会生涌できる人も多い

※精神障害者は何をするかわからないので恐ろしい

※精神病院では患者の意見を尊重するわけにはいかない

※自分の家に精神障害者がいるとしたら人に知られるのは恥

※精神障害者の独居,仲間同志の生活は危険

卒業時には実習前にもどってしまう傾向があった項目

精神障害者が異常行動をとるのはごく 一時期だけである

病棟に鍵をかけないような開放的な環境が望ましい

精神病院に入院した人でも信頼できる友人になれる

※人甲はなれた所に精神病院をたて隔離すべ き

※精神障害者はノ患者同志の会をつ くることはできない

･時的に保護治療するところがあれば適

※精神障害者の行動は全 く理解できない

※精神障害の治療は精神科医のみが責任を

※服薬や心身のバランスなどの自己管稗は

※精神障害者は福祉⊥場のようなところで

※精神病院が必要なのは精神障害者の多く

卒業時に,否定的な方向に動いた項目

精神病院は隔離収容よりも病を治療すると
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で生活できる｣ ｢精神障害者の行動は全 く理解

できない｣｢精神障害の治療は精神科医のみが

責任をおうべ き｣ ｢服薬や心身のバランスなど

の自己管理はほとんど望めない｣ ｢精神障害者

は福祉工場のようなところでも働けない｣｢精

神病院が必要なのは精神障害者の多 くが傷害事

件をおこすから｣の6項目は,実習前の得点と

卒業時の得点,実習後の得点と卒業時の得点,

ともに有意な差がなかった｡すなわち,これら

6項目は,実習後許容的に変化 したが,卒業時

には,実習前の態度にもどる傾向があった｡

3)卒業時に,実習前の得点より否定的な方

向に動いた項 目

｢精神病院は隔離収容よりも患者の病を治療

するところ｣という項目は,得点が高いほど,

精神障害に対する態度が肯定的な項目であるO

この項 目は実習前に比べ実習後,得点が増 し

た｡しかし,卒業時の得点は∴実習前よりも減

少した｡

2.実習後否定的な方向に動いた1項目におけ

る実習前,実習後,卒業時の得点 (表3)

｢精神病院では社会で再び生活できるような

訓練をすべき｣という項目は,得点が高いほど

精神障害に対する態度が肯定的な項目である｡

この項 目は,実習後得点が減少 したが,卒業時

においてはさらに減少 した｡すなわち,卒業

時,さらに否定的な方向に変化 した｡

考 察

1.実習後許容的な方向に動いた精神障害に対

する態度が,卒業時にも維持されていた項目

について

実習後,許容的な方向に動いた ｢精神障害は

病気の一種である｣ ｢精神障害者は何をするか

わからないので恐ろしい｣という態度は,卒業

時にも維持されていた｡これは,態度の変容を

考える Lで示唆を与えてくれる｡偏見をもつ原

因は,精神障害者に対する危険視や,心の病気

を特別扱いしてしまう傾向によるところが大き

い｡たとえ短い期間であっても,実際に当事者

に対面 し接するということ,すなわち接触の体

験が,態度変容の可能性において重要であると

いえよう｡

また, ｢自分の家に精神障害者がいるとした

ら人に知 られるのは恥｣ という項 Rについて

ち,実習後,そう思わないという方向に変化

し,卒業時においても維持 されていた(つこれ

は,看護教育後 ｢家族に精神病が州たら,家族

の結婚に差 し支える｣といった家族の トレラン

スについての質問では, トレランスがない方向

に変化 したとする伊藤 らの報告5)と矛盾するO

伊藤らの報告は,入学時と卒業時の比較である

が,その影響要田としては,引き取 り手がなく

長期在院となるという現実の状況を感じたのか

もしれないと分析 している｡本校の実習病院は

開放率が高 く,平均在院日数も短縮 している｡

実習において何をみて,何を感じて くるかが,

態度変容の擦 り込みに影響するのではないかと

考えている｡

2.実習後許容的な方向に動いた精神障害に対

する態度が,卒業時には実習前にもどってし

まう傾向があった項目について

｢精神障害者が異常行動をとるのはごく一時

期だけである｣ ｢精神障害者の行動は全 く椎解

表3 実習後否定的な方向に動いた1項目における実習前,実習後,卒業時の得点

*



京都人草医療技術短期大学部紀要 第15号 1995

できない｣の頃日においては,実習後,許容的

な方向に動いたが,卒業時には実習前の得点に

もどってしまう傾向があったO実習記録には,

｢病気である部分は一部で,健康な面をたくさ

ん持っている｣ とか, ｢先入観にとらわれては

いけない｣｢自分と何ら変わらない人｣ という

記載が多いoよってこれら2つの項目において

は, 深 く学生の心にしみわたり,態度変容をき

たしていると予測 していたが,そうではなかっ

たし〕このことは,精神障害が心の病として,秤

動[軒の異常という形で表現される事実と関係 し

ており,偏見の問題の大きさを表しているよう

に思う｡これらは,精神障害者との長いつきあ

いの中で形成されてい くことなのか もしれな

い｡

3.卒業時において,実習前よりも否定的な方

向に動いた項目について

｢精神病院は隔離収容よりも患者の病を治療

するところ｣については,実習後許容的な方向

に動いたにも関わらず,卒業時には実習前より

も否定的な方Fh‖こ動いた｡｡また, ｢精神病院で

は社会で再び生活できるような訓練をすべき｣

という考えは,時間の経過に従って減少 した｡

これら2項目は,精神病院のあり方を問うた

項目であり,具体的には精神疾患の治療につい

ての考えを示 している｡これらの項目が否定的

に変化 したことは,他の疾患や障害に対する治

療やケアに比較 し,精神科領域の治療構造がわ

かりにくいという点が関係 していると考えられ

る｡〕精神障害は,病気と障害が共存 しているし)

障害の程度は病気の状態によって左右されるこ

とになる｡それゆえに精神障害における ｢障

害｣では, ｢病気そのもの｣ と ｢その結果ない

し経過の安定後｣を区別せず使われることにな

りがちである｡ 卜.田が述べているように,疾患

と障害との区別と連関の考え方に立って,精神

疾患-精神的機能障害-精神的能力障害-社会

的不利 という関係1(l'をふ まえた教育が必要で

あろうO

また,精神科実習後にも,保健所実習で精神

科デイケアに参加 したり,あるいは個人活動の

中で精神障害者と触れ合う機会があったと考え

られる｡今後,態度の変容にはどのような影響

要因があるのか,接触の機会や頻度の側面から

も検討 していきたいと考えている｡

4.全体を通 して

看護学生の精神障害に対する態度や意識を精

神科実習前後から卒業時にまで継続 して調査 し

た報告はあまりない｡梶本は, ｢患者に対する

私の偏見はなくならないものだ｣という質問の

回答において,卒業前になると実習前とほとん

ど同じ回答比率にもどってしまう点は偏見の問

題の人きさを表 していると述べている10㌧ ま

た,鈴木らは,文章完成法 (SCT)による調杏

を行い, ｢精神病患者｣ ｢精神病院｣という語に

ついては,実習終了後に肯定的反応が増え否定

的反応が減少 したが,卒業前にはもとにもどる

傾向があったと述べている13㌔ このように,

今までの報告においては,実習における態度変

容は,時間の経過とともにもとにもどるという

悲観的な結果である｡今回の結果においても同

様の傾向はみられたが,実習によって許容的に

変化 し,それが卒業時にも維持 している態度が

あるということが一部明らかになった｡

｢患者の坪解｣ という言葉は看護を志す者に

とってはとても身近で当たり前の言葉である｡

しかし 一方では,精神障害者を前にして,その

心の内には,ぬぐいされない偏見が存在する｡

｢偏見｣は,生育の過程において,親から子へ,

教師から牛徒-と伝達され,心の中に根ざして

いくものであり,簡単に意識が変容するもので

はないであろうし〕しかし,精神障害者とつきあ

うこと,その相互作用を通 して,日己を振 り返

り自己理解を深めていくことができるOそれに

より,自分の中に存在する偏見に気づ くりそれ

が,態度変容の動機づけになる｡特に精神科看

護実習においては,自己洞察,自己理解を支え

るような,学生-の関わりと時間が必賢であろ

う(1

日本の精神阿東における在院患者数は,約34

万人である川 ｡ 一般市民は通常,精神障害者

とふれあう機会は少ない｡古松は, ｢精神病は

32



任 和 了一,他 卒業時の精神障害に対する態度

病気である｣, ｢精神障害者は悩みつつ生活 して

いる｣, ｢精神障害は場合によればだれ もがな り

うる病気である｣ という認識- と変わることが

偏見問題解決-の もっとも大切 な鍵ではない

か, と問いかけている1う)o看護学生 にとって,

精神杵 実習は,精神障害者 との貴重な接触の体

験である｡その対象が病気で苦 しむ姿ばか りで

は偏見 をさらに根強いものに しかねない,3 もっ

と健康な面にRを向けられるような機会を多 く

もてるように,教育プログラムを開発 していき

たいと考えている(〕

結 論

1〕′実習後許容的に変化 した ｢精神障害は病

気の 一種である｣, ｢精神障害者は付 をするかわ

からないので恐ろ しい｣, ｢自分の家に精神障害

者がいるとしたら人に知 られるのは恥｣等の態

度は,卒業時にも維持 されていた｡

2)実習後許容的に変化 した ｢精神障害者が

異常行動 をとるのはご く 一時期 だけであ る｣

｢精神障害者の行動 は全 く理解で きない｣等の

項 口においては,実習前にもどって しまう傾向

があった(,

:i) ｢精神病院は隔離収容 よ りも患者の病 を

治療するところ｣, ｢精神病院では社会で再 び生

活できるような訓練 をすべ き｣ という考えは,

卒業時において,実習前よりも否定的な方向に

変化 したく

4)精神科実習によって許容的に変化 した看

護学生の精神障害に対する態度は,卒業時にも

維持 している態度 もあるということが-i,.P,明ら

かになった｡
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