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要 旨

本研究 で は , 表現が乏 しくて 心が理解 で きな い患者 ( c a s e l) と , 医療 に対する ノ ン コ ン プ ラ

イ ア ン ス が あ り, 心を開か な い 患者 ( c a s e2) と の 2 つ の 事例 を用い て , 看護実践 の 場面 の 記述

から , 精神科看護に お けるケ ア リ ン グの 状況と そ の 要素を現象学的に 検討 した .
そ の 結果, 以下

の 点が明らか に な っ た .

1 ) ケ ア リ ン グが深まる要素 は, 看護婦が患者 の心 を知ろ うと努力する こ と, 共に い る存在に

なる こ と ( c a s e l) , 看護婦が患者 の 話した い と きに ,
共に い て 話を聞く こと , 感情的に な ら

ずに
,
よく聞き患者 を支持 しするこ と ( c a s e2) が考え られた .

2 ) ケ ア リ ン グを妨 げる要素 は, 看護婦が仕事を優先せ ざる得 ない 状況か ら患者に 心を向けて

い な い こと
, 患者 を否定した こと ( c a s e l) , 看護婦が 陰性感情 を コ ン ト ロ

ー ル で き な い こ と

( c a s e2) が考え られ た .

3 ) これ ら の こ とか らケ ア リ ン グが深まるか どうか の 要素は, 患者個 々 の ニ
ー ズ を深く感 じと

り, それに 合わせ たア プ ロ ー チ を取り出せ るか どうか の 看護婦 の能力に かか っ て い る こ とが

示唆さ れた .

キ ー ワ ー ド

精神科看護,
ケ ア リ ン グ, 現象学的研究方法

は じめ に

精神科看護に お い て は, 患者 の 世界や こ こ ろが

看護婦 に わか らな い こ とが 多い . そ の た めに看護

婦 は自分が行 っ て い る こ とに どん な効果が ある の

か に戸惑う こ とが ある . これを説明するために は ,

従来客観性を重視して き た看護の 立場か らの 表現

に は限界が ある .

最近で はも っ と主観的で , 直感的な レ ベ ル の 理

解や, 癒しに言葉を与え よう とする理論が出現 し

て きて い る .
こ の 背景 に は診断 , 治療を重視 して

き た 医療 に対 し , Q O L ( Q u alit y o f Lif e) が 問

われ始 めた ことが影響 して , 病気 の 側面より は,

患者 の病む人間的な部分に焦点を あて ,
い たわり,

同情 , 優 しさ と い っ た自然な態度で接 し, 癒 しの

効果を高 め る ケ ア リ ン グ
1
･
2 )
が重要視 され て き た

状況があ る . B e n n e r
3 )
は , ケ ア リ ン グに は患者に

傾倒し, 巻き込まれ る構えが重要で あ り, それが

看護に と っ て第 一 義的で , 本質的な状態で ある と

して い る . L ei ni n g e r
4 )

は , ケ ア リ ン グとは他者に

対する人間的な関わり方で あり ,
必要に応 じて他

者 を援助 し, 安寧や健康を維持で きる よ う に助け

る も の で , 看護そ の もの で あ ると述 べ て い る . ま

た W a t s o n
5 )

は , 看護 を道徳的理 念か ら観 た場合

に ケ ア ( ケ ア リ ン グ) と呼ばれ ,
それ は人間的尊

厳を守り , 高め , 維持する目的を持っ と述 べ て い
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る . しか し
一

般的なケ ア リ ン グ の 定義,
もしく は

概念 はま だ存在しな い .

精神科看護領域 の 研究で は, 梶本 ら
6)
が精神科

看護婦 へ の イ ン タ ビ ュ ー か ら看護婦 の ケア リ ン グ

行動を分析 して い るが , 看護実践の 場面を再構成

して 分析 した もの はな い .

本研究で は , 表現が乏 しくて , 心が 理解で き な

い 患者 ( c a s el) , と医療に対する ノ ン コ ン プ ラ イ

ア ン ス が あり ,
心を開か な い 患者 ( c a s e2) の 2

つ の 事例を用 い て , 看護実践 の場面の 記述か ら,

精神科看護に お けるケ ア リ ン グの 状況とそ の 要素

杏
,
現象学的に 検討する こと を目的と した .

研究方法

研究対象, 方法に つ い て

T 大学附属病院, 神経精神科病棟に 入院中で ,

看護婦が対応に困ると感 じる患者と関わ っ た場面

を記録 し, 事例検討会を定期的に 行 っ た . 事例検

討会の 参加者 は当該病院, 当該病棟の 副看護婦長,

看護婦, 当大学看護学科の 教員, 大学院生を含む

9 名で ,
い ずれ も本研究の 参加者で あ っ た . 事例

検討会で は, 研究参加者が体験 した感情や ,
そ の

場面 の 持 っ 意味に つ い て デ ィ ス カ ッ シ ョ ン を行い

記録 した .
こ れ ら の 記録 を研究資料と した . ま た

こ れに 加え て精神看護学臨地実習中 の学生に よ る

看護実践の プ ロ セ ス レ コ ー ド も研究資料と した .

こ の う ちから , 事例検討会で対象とな っ た 7 名

の 中か ら, 本研究で は異な るタイ プの 2 名 の 患者

を対象事例と して 選び, そ の看護場面を検討 した.

c a s e l : M
, 66 才, 女性 .

< 診断名 > 器質性精神障害

( O r g a ni c 血 e n t al di s o r d e r)

M さ ん は焦燥感 を伴 っ た様子 で , ｢ 餓死 しま

す.｣ ｢ 何もわか らん ( わか らな い) .｣ を繰 り返

して言 い , 廊下 に寝 ころぶ ,
ナ ー ス コ ー ル を頻

回に押すと い っ た行動がある . しか しそれ以外

の 表現が乏し い ために , 看護婦は患者 の 世界が

分か らず, 対応 に困 っ た例で ある .

c a s e 2 : Y
,
35 才 , 女性

< 診断名 > 摂食障害 : 神経性無食欲症
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( E a ti n g di s o r d e r : A n o r e x i a n e r v o s a)

Y さ ん は上記疾患 の 治療 の ため に , 行動療法

が なされ て い るが
, 自己誘発唱吐, 食事の 廃棄

な どの 問題行動をと る ノ ン コ ン プ ライ ア ン ス の

他, 自分の 心を打ち明けな い ため に , 看護婦は

患者との 関わり合 い が持て ずに困 っ た例で ある .

調査期間は1998 , 1 月 - 8 月ま で の30 週で あ っ

た .

分析 , 記述に つ い て

ケア リ ン グで は
, 患者と看護婦 の 人間関係が重

視されて おり, そ の 要素と し て実際 の 行動と精神

的関わ り の 両方が含ま れて い る . すなわち看護実

践場面 に おける ケ ア リ ン グは , 複雑な対人関係を

含む看護 の 力動過程で ある .
こ の ため本研究で は

,

こ れ ら の 看護場面 の 理解 の 方法としノ て
, 現象学的

ア プ ロ ー

チ を取り入れ た .

現象学的ア プ ロ ー チ は
,
そ こ に生起 して い る出

来事を客観的に眺める の で はなく, む しろその 中

に身をお い て 共に い る存在と して ,
そ の 意味や体

験世界を考え て い こ うと する もの で ある .

本研究で は , 研究参加者に より記述された場面,

事例検討会で なさ れた デ ィ ス カ ッ シ ョ ン の 記録,

お よび学生 の 看護実践 の プ ロ セ ス レ コ - ドを著者

らが検討 し, 表 1 の 基準 に従 い ,
A

,
B
, C の レ

ベ ル に分類した . そ れを もと に
,
そ の 場面の ダイ

ナ ミ ク ス が忠実 に再現で き るよ う に記述 した . そ

の 際著者らが検討し, 補 っ た部分を括弧書きで 付

け加 え た . 記述 し た場面 はc a s e l で は29 場面 ,

c a s e 2 で は1 7 場面で あ っ た.

表 1 ケ ア リ ン グ の レ ベ ル

レ ベ ル 基 準

患者の 心の 世界に触れ られ た

A 患者が自ら受 け入れ , 行動 を した

患者の 行動に変化が見 られ た

患者との 問に コ ミ ュ ニ ケ
ー

シ ョ ン が とれた

B 患者が自分の心の 中を示 すよう に な っ た

患者の 側に い る こと を拒 まなくな っ た

患者と の コ ミ ュ
ニ ケ ー シ ョ ン が 見られな い

C 患者と の 関わりが進展 しな い

患者が拒否的感情を示す
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なお研究資料とな っ た場面 の 研究参加者 , 学生

に は
, 本研究 の 趣旨を説明 し, 記録物活用 の 承諾

を得て い る .

結 果

c a s e l に お ける患者と医師, 看護婦 , 家族 の 状

況 の 概略を図 1 に ,
c a s e 2 に お ける患者 , 医師,

看護婦 の 状況 を図 2 に示した .

またc a s e l の29 場面 , c a s e 2 の 1 7 場面 を前述の

ケア リ ン グ の レ ベ ル ( 表1) に よ り分類 した結果,

c a s e l で は A : ケ ア リ ン グ の 深ま っ た場面は 9 ,

B : あま り深ま らなか っ た場面は11 , C : 深ま ら

なか っ た場面は 9 場面と な っ た . 同様 に c a s e 2 で

は
,
A は 7

,
B は 4

,
C は 6 場面と な っ た . そ れ ぞ

れ特徴的な場面をあ げると以下 の よ うで あ っ た ,

c a s e 1

A の 場面

A - 1

い っ もは廊下で寝 ころ ぶ こ とが多い M さんが, ナ
ー

ス ス テ
ー シ ョ ン 前 で 寝 こ ろん で い る .

看護婦が ｢ M さ ん｣ と声をか けると, M さ ん は目

を開けるが黙 っ て い る .

｢ どう し て こ ん な所 に寝て い る の｣ と看護婦が再

び声を か けると, M さ ん は ｢ 何もわか ら ん ( わ か

らな い) .｣ と答える .

看護婦は ｢部屋 へ 行 っ て
, 少 し お話 しま し ょ う .｣

と誘 うが ,
M ん は目を閉じたまま動か な い .

看護婦はそ の場 に座り込み, M さ ん の 心 の 中を察

し て ｢ 今 日何か (不満な こ と で も) あ っ た の .｣

と話 しか ける.

M さ ん は目を閉じたまま で 反応しな い .

看護婦が ｢ 目を開けて ,
こ っ ち ( 看護婦の方) を

向い て｣ と言うと, M さ ん は目を開け て , 黙 っ て

看護婦を見る.

看護婦は ｢ ど こ か苦 し い の .｣ と尋ね る .

M さ ん は ｢ わ か らん .｣ と目を閉じ たま ま, 答 え

る .

看護婦が ｢目を開けて 話しま し ょ う｣ と促すと ,

M さ ん は目を開け て , ｢ 床頑台に 何もありま せん

(看護婦がおや つ を持 っ て行 っ ち ゃ っ た の だか ら) .｣

と言 う .

看護婦は ｢( 持 っ て 行かれち ゃ っ て) 何もな い の ? ｣

と尋ね ると , M さ ん は うな づ く.

看護婦が ｢ M さ ん はそれ じ ゃ ( 看護婦 に おや つ を
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持 っ 行かれち ゃ っ て) 床頑台に 何もな い ことを怒 っ

て い る の ? ｣ と聞くと, M さ ん はうな づき, ｢ ナ
ー

ス ス テ
ー シ ョ ン に ( 看護婦が持 っ て行 っ ち ゃ っ た)

み か ん と ヨ ー グ ル ト が あ る は ず ( な の に くれ な

い) .｣ と 言う .

A - 2

看護婦は ｢ M さ ん ,
ど う で すか .｣ と話 しか ける .

M さ ん は ｢ 餓死するか ら何もわ か ら ん .｣ と答え

る.

看護婦 は ｢ ど う し て 餓死する の .｣ と 理 由を尋ね

る.

M さ ん は ｢ お や つ を持 っ て行か れ た .｣ 言 う .

看護婦が ｢取り上げられ た ? ｣ と問 い返すと ,
M

さ ん は ｢ 取り上 げられ た｣ と繰り返す.

看護婦 は ｢取り上げたの で は なくて , 食 べ 過ぎる

か ら少しおや つ の 間を置くと い う意味 じ ゃ な い の .｣

と M さ ん の 表現を訂正 し て 伝 え る と , M さ ん は

｢ わ か らん｣ と答える .

看護婦は実際 に M さ ん の 腹部 に触 れ て , ｢ こ ん な

に お腹がふれ て る じ ゃ な い .｣ と声を か ける .

M さ ん は ｢( そ の 原因は) お父 さんが 来て , 無 理

に食 べ させ たか ら, こ う な っ た .｣ と 言う .

看護婦は M さ ん が夫 ( お父さん) の こ とを い っ も

気 に し て い る こ とか ら ｢ お父 さんが釆て くれ て よ

か っ た じ ゃ な い .｣ と共感を示す

と
,
M さ ん は ｢( 夫 は) もう釆 な い .｣ 悲観的な こ

とを言う .

看護婦は ｢ 農作業が忙 しい か ら じ ゃ な い の .｣ と

現実的な状況を話すと, M さ ん は ( そ れ に対応し

て) ｢ 今が
一

番忙し い .｣ と答え る .

看護婦が ｢ M さ ん の 家はど のく ら い や っ て る の ? ｣

と尋ねると , M さ ん は ｢
-

町歩｣ と答え る.

看護婦が ｢
-

町歩, そ れ じ ゃ あ大 き い じ ゃ な い .｣

と言うと ,
M さ ん は ｢ な ん ( い い や) , 小 さ い .｣

と 答える .

看護婦が ｢ こ の辺 じ ゃ , 普通 ど の くら い や っ て る

の ? ｣ と尋ね ると ,
M さ ん は ｢ 1 5 町歩 , 隣 の

W さ ん は 1 町5 反や っ て い る . 娘 の 婿さ ん と長男

と 3 人 で や っ て い る .｣ と答え る.

看護婦は ｢ 餓死 しな い で ( M さ ん も) 手伝わなく

ち ゃ .｣ と 患者 の 役割 を思い 出 させ る が , M さ ん

は ｢ もう で き な い
, 餓死を待 っ て い るだ け.｣ と

･････････一 一

言 つ .

看護婦 は ｢ ( 餓死を) 待 っ て る ん じ ゃ なく て
,
そ

う な らな い よ う に し て い く ん じ ゃ な い の .｣ と 励

ます.

M さ ん は ｢ ナ ー ス コ ー ル を し て も誰も来な い .

( 看護婦も釆な い し, や っ て い け な い)｣ と言う.

看護婦が ｢ 学生が ( M さ ん の) 側 に い るか ら (香
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護婦 は大丈夫だと思 っ て い る . だ か ら) , 来 な い

ん じ ゃ な い . だ か ら学生 に 頼んだ ら .｣ と 理 由を

説明すると ,
M さん は ｢ 学生じ ゃ , 役 に たたな い .｣

と答える .

A - 3

学生は ｢ M さ ん , 折 り紙を しま し ょ う よ｣ と話し

か ける .

M さ ん は ｢ わ か らん もん .｣ と , 学生 の 誘 い に の

らな い .

学生は自分がや る の を見て い るよう に促すと ,
M

さ ん は黙 っ て 領く

学生 は折り紙を しなが ら, M さ ん に 話しかける .

M さ ん はじ っ と見 て い る

M さ ん は学生の ｢上手 ( に で き たと思う) ? ｣ の

問い か け に , ｢ 上手｣ と答え る

学生は それ に対 し ｢ う れ し い な .｣ と感情を こめ

て言う .

学生 は (穏やか に) M さ ん に話 しか け ながら, 折

り紙を続ける .

途中で 分か らなく な っ て
, 学生 ほ困 っ た表情をす

る .

す ると M さ んは ｢ こ うする
･ -

｣ と 言 っ て
, 学生 の

手を取 っ て教え る.

学生は ｢ あ あ, そ う か｣ と言 い なが ら ,
M さ ん の

手 に沿わせ て ,
一

緒 に折 る.

学生は ｢ な る は ど｣ と相づ ちを打ち, ｢ こ こ か ら,

や っ て み て｣ と M さ ん に 言う .

M さ ん は ｢ 嫌, わ か らんもん｣ と拒否 し, 目 を閉

じるが , すぐに また目を開ける (学生の 方を見る) .

学生は ｢ じ ゃ あ明日続き しようね . 約束ね, ま た

折り紙 しようね .｣ と言う と, M さ ん は目を閉じ

て 領く .

B の 場面

B - 1

看護婦は深夜2 : 45 に M さ ん の 隣 の ベ ッ ド の患者

の た め に 訪室する .

す ると M さ んが , ｢ 何も分か らん . 何も分か ら ん

か ら, 朝 に な る の が怖い . 何も分か らん .｣ と カ
ー

テ ン 越し に 言 い始め ,
だ ん だん大声に なる .

看護婦 は ｢ ( 夜中だか ら) 他 の 患者の 迷惑に な ら

な い よ う
, 静 か に 休もう .｣ と ,

もう 一

度眠る よ

う に 促す.

看護婦が部屋を出て いくと , M さ ん は歩 い て ナ
ー

ス ス テ
ー シ ョ ン に や っ て くる .

M さ ん は ｢ 何 もわか ら ん ,
しば っ て よ

.｣ と 繰 り

返 し言い , 床 に し ゃ がみ込む .

看護婦はそれ に応じ
,

ベ
ッ ド で体幹抑制する .

- 65 -

し ば らくし て M さ ん は静か に眠 っ て いく .

B - 2

看護婦A は M さ ん に ｢ こ ん に ち は｣ と挨拶をする .

M さ ん は看護婦 A に ｢ こ ん に ち は｣ と返 した後で ,

｢ 何も分か り ませ ん . 餓死 に 入り ま す. 邪魔しな

い で よ
, 餓死 に はい らんなんが だか ら (入らなき ゃ

なら な い ん だ か ら) , 邪魔し な い で よ . A さ ん
,

餓死 に は い らん なんが だか ら, 邪魔 しな い で よ .｣

と何回も言う .

看護婦A が ｢ 私, 邪魔 し て い る ? ｣ と聞くと, M

さ ん は ｢ う ん
, 餓死 に は い らん な ん がだか ら, 那

魔しな い で よ .｣ と答え る .

看護婦A が ｢ こ こ に い た ら , 邪魔 ? ｣ と もう
一

度

聞くと, M さ ん は ｢ う ん｣ と答え る .

看護婦A は ｢ あ っ ち へ 行けば い い ? ｣ と言 い , 返

事を待たずに ,
M さ ん の 斜め向か い の 患者S さ ん

と話す .

M さ ん は ｢ 餓死 に は い らん なん が で す . A さ ん
,

餓死 に は い らん なん が だか ら , 邪魔 しな い で よ .

本当 に邪魔 しな い で よ｣ と声を か ける .

看護婦A はS さ ん の と こ ろか ら, ｢ 邪魔 しな い よ.｣

と答え る.

B -

3

昨 日 M さ ん は主治医か ら今後は家に 帰る ことを目

標に しよ うと説明され る .

M さ ん は今日も床 に寝 こ ろん で い るが ,
｢ 餓死し

て もい い か ら, こ こ に ( 病院 に 入院させ て) お い

て｣ と い っ もと違う言葉を繰り返 して い る .

看護婦は ｢ ど う し て今 日は こ こ に お い て な の ? ｣

と尋ねると , M さ ん は ｢ わ か らん .｣ と言う ,

看護婦が ｢先生か ら何か言わ れ た ? ｣ と さら に 尋

ね るが
,
M さ ん は ｢ わ か らん .｣ と言う .

看護婦が ｢ こ れか ら どう しますか っ て 聞かれたん

じ ゃ な い の ? ｣ と 聞くと ,
M さ ん は ｢ う ん .｣ と

返事をする.

看護婦は ｢ ( 退院した ら) 家 に は家族が い て ,
M

さ ん に と っ て) い い ん じ ゃ な い の ? ｣ と聞く .

M さ ん は ｢ み ん な忙しくて , 家 に い な い ( だ から

良くない)｣ と言う .

看護婦は ｢ じ ゃ あ , ず っ と病院に い た い の ? ｣ と

聞く.

M さ ん は ｢ 餓死 し て もい い か ら
,
こ こ に お い てく

ださ い .｣ と言う.

看護婦 は ｢( う ん) で も, ど こ に い て も守 らなけ

れ ばな らな い ル ー ル が あ るよね . ナ
ー ス コ ー ル を

頻回に押すと , 他 の 患者 さん の ナ
ー

ス コ
ー

ル が と

れ なくなる し, 廊下 で寝 こ ろぶ と誰かが つ まづ い



精神科看護に お けるケ ア リ ン グの 効果的な要素

で 怪我するか もしれ な い .｣ と説明し , ｢ そ う い う

こ と はや め た方が い い ん じ ゃ な い の .｣ と 言う .

M さ ん は ｢ う ん .｣ と返事を する

C の場面

C - 1

昨晩は大声 で叫ぶ こ とが多く , ナ ー ス ス テ
ー シ ョ

ン 前室の ベ ッ ド で休み , 眠 っ て い た .

朝食 の 時間 に な っ た の で , 看護婦は ｢ お はよう｣

と声をか け る.

M さ ん は ( よく眠 っ て い て なか なか 目を覚まさな

か っ た が
, ) よ う やく目を覚ますと , ｢ どう せ餓死

だか ら｣ と言 う .

看護婦 は朝食の準備をするよう に声をか けるが ,

M さ ん は起床 しな い .

看護婦が食事 を配 っ て い ると
,
M さ ん は ( ナ

ー

ス

ス テ
ー

シ ョ ン 前室 の ベ ッ ド か ら廊下に 出て き て)

看護婦の 目の 前で 寝 ころ ぶ .

看護婦が 食事を M さ ん の 所 (自室) に 運ぶ と ,

( M さ ん は自室 へ 行 っ て) 朝食を全部食 べ る .

C - 2

出張 して い る夫か ら電話が ある予定の 日 , M さ ん

は ナ ー ス コ ー ル を 一

分 と あけず押し続ける .

M さ ん が ナ ー

ス コ
ー ル を押し続 けなく て も, 十分

に看護婦が訪宣する こと を分か っ て もらう行動療

法的な意図で , 看護婦 はM さ ん の ナ
ー

ス コ
ー ル を

はずす . (
*
こ れ は以前 か ら時々 行 われ て い た)

( 看護婦 はそ し て部屋を出る .)

する と M さ ん は廊下 に 出て き て 寝 こ ろび, ( ナ
ー

ス コ ー ル を はずした) 看護婦を ｢ な - ん も ( 何も)

分か り ませ ん . 0 0 さ ん意地悪で す .｣ と言 い 続

け て , 非難する .

看護婦 はM さ ん の側 に 行き ,
｢ ( 今 日は) お父さ

んか ら電話 ある 日だ ね , ( だ か ら落ち着か な い ん

だね . M さ ん は) ナ ー ス コ ー ル が あ ると っ い っ い

押 して しま い たくな っ て , 何度 も押して しまうか

ら
, ( そ うすると) 他 の 人が ナ

ー

ス コ
ー ル を押 し

て も (鳴 らなく な っ て) 受け られ なくな っ て し ま

う . 看護婦の 仕事 に支障をき たすか ら, 悪 い けれ

ど, はずさせ て もら っ た ん だよ .｣ と説明する .

M さ ん は ｢ な - ん も ( 何も) 分かりませ ん . ナ
ー

ス コ
ー ル もな - ん も ( 何も) な い し, 餓死 に入り

ます .｣ と言 い 続 け , 看護婦の 話を聞 こう と しな

い
.

C
-

3

M さ ん は主f台医と面談 した後, ベ ッ ド で 休ん で い

る .

看護婦が訪室すると , M さ ん は ｢ 0 0 さ ん｣ と看

護婦を呼ぶ .

看護婦が主治医との 面談で どん な話 をした の かと

尋ね ると, M さ ん は ｢ 先生
, 食 べ る な と言 っ た .｣

と言う .

看護婦 は ｢ 食 べ るな で はなく , 食 べ な く て も大丈

夫 ( 餓死しな い) と M さ ん を安心させ るため に言

わ れたん じ ゃ な い の .｣ 説明する .

M さ ん は ｢ な
- ん ( い い え) , 食 べ る なと言 っ た .

7 月 6 日 ま で食 べ ん で (食 べ なく て) い い っ て い っ

た もん .｣ と言う .

看護婦 は ｢ そ れ はM さ んが歪んだ捉え方を し て い

るん じ ゃ な い の .｣ と 指摘す る .

M さ ん は ｢ な ー ん だもん (違う もん) - い い わ,

ど う せ わ か らん もん . 食 べ ん で い い わ .｣ と投 げ

や り に答え る .

c a s e 2

A の 場面

A - 1

Y さ ん は行動療法で の2 4 時間施錠が解 けて ,
ロ ビ ー

で 立 っ た まま テ レ ビ を見て い る . 顔色は悪く, 口

唇は乾燥 して い る .

看護婦は近づ い て ｢ 調子は どう ? ｣ と声をか ける .

Y さ ん は ｢ 退屈 で し ょ うが な い . 制限され て い る

か ら, 何 をすば い い か - ｣ と言う .

看護婦は ｢ つ ら い ? ｣ と聞く .

Y さ ん は ｢ 好き な こと で きな い し
-

｣ と答え る .

看護婦は ｢好きな こ と .｣ と繰り返す .

Y さ ん は ｢( 病棟 の) 士長 さん , 最近 ,
い い人だ

と思う よう に な っ た . い ろ い ろな こ と言 っ てくれ

る し, こ の 間窓か ら手を振 っ て く れ た . 前 は こ わ

い な
, 嫌 だなと思 っ て た け ど. ( 看護婦より) ず っ

と ( 立場が) 上 の人だか ら, 私 の こ と ごち ゃ ごち ゃ

知 ら な い し , 優 しく し て くれ る .｣ と言う . そ の

後続 け て , ｢ 0 0 さ ん だか ら言う けど , 今度 (目

標が) 5 0 k g と 言 われ て る け ど , ど う し て そ こ ま

で しな ければ な らな い の . わ か ら な い わ . と て も

嫌だ し , 納得 し て る っ て わ け じ ゃ な い . と て も気

に な っ て , 夜中2 : 3 0 頃 , 目 が覚 め る .
そ し て こ

の ま ま朝 に な らなけれ ば い い の に っ て 思う .

-

で

も朝 に な っ て し まう. こ ん な こ と誰 に相談できる?

先生 ( 主治医) ? だ め, あ の 人 に はわ か らな い .

納得 で き て い な い の に治療生活 に張り合い なん て

な い ! ｣ と言う .

看護婦 はY さ ん に ｢ 納得 で きな い の に , や ら な け

れ ばな らな い こ とが つ ら い んだ .｣ と受 け止め る .

Y さ ん は真剣な表情で ,
｢ ど う すれ ば い い

-

｣ と

ー 6 6 -
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言 っ て , 看護婦を じ っ と見 っ め る .

看護婦 は ｢ ど こ か で折り合い を つ けな い と
- ･

｣ と

答え る .

A - 2

前 日 に主治医と面談し, 良 い表情で ｢頑張ります｣

と治療に対する意欲を示した Y さ んだ っ た .

し か し夜中に室内で 吐い て , 吐物を拭い て い るよ

うな姿を モ ニ タ
ー

で 見た .

看護婦が訪室すると ｢ 気持ち悪くな っ て吐 い た .｣

と Y さ ん は言 っ た . 私物点検をすると エ ン シ ュ ア

( 径菅栄養剤) で 汚れ たT シ ャ ツ が出て きた .

Y さ ん は ｢ 吐 い た もの が っ い た の で
, 着替えた .｣

と言 っ たが
,
主治医が面談し, 疑 わ し い行為で あ

ると の 理 由で2 4 時間 の 抑制とな っ た .

看護婦が訪室する と, Y さ ん は顔を窓の方を向け,

知 ら ん顔を し て い る.

Y さ ん は ｢ 私, 気持ち悪い言 っ て 自己申告した よ

ね . 看護婦さん に言 っ た よね . 吐 い た け ど言 っ た

よね (先生に 何を話した の ? , あ な た の せ い よ) .｣

と 怒 っ た . 口 調 , 表情ともに険し い .

Y さ ん は看護婦が どん な こ とを医師に報告した の

かと疑 っ て い る .

看護婦は モ ニ タ ー

で (
一

部始終) 全部見て い た こ

と
,
そ の まま を記録 に書い たと い う事実を説明す

る .

Y さ ん は次第に ｢ 仕方な い よね . 我慢すれば良か っ

た .｣ と 言 い ,
｢ 疑 われ るよう な こ と (吐物を拭い

た こと) を しな ければ良か っ た やね .｣ と言う .

表情 ･

口 調ともに落ち着き, 沈 んだ感じ に な る .

A - 3

生命 の 危機状態は脱出し, 行動療法が再開され て

い る

Y さ ん の 他患者か らお菓子をもらう , 吐物を隠す

等の 問題行動は続い て い るが
, 表面上は約束通り ,

経 口 で 食事を摂取 して い る

看護婦 は ｢ こ こ数日頑張 っ て ほ ぼ全部食 べ て るね.｣

と Y さ ん が食 べ て い る こ と を認め て い る .

Y さ ん は ｢ だ っ て
,
そう しな いと進歩しな いか ら

-

｣

と答える .

看護婦は ｢ 無理 を して い る ? ｣ と聞く .

Y さ ん は ｢ 何とか食 べ て い る . 我慢 しようと思え

ば で きるか ら, 我慢し て い る .｣ と言う .

看護婦 は ｢我慢で きる んだ .｣ と努力を認め て い

る .

Y さ ん は ｢ で も極力, 食 べ たく な い か ら , 自分が

弱 い ときは吐い て しまう . ( 先生か らも) 長 い年

月で やせ て き たか ら ,
太 るま で に は時間がか ると

- 6 8 -

い わ れ て い る . そ れ だ けた い へ ん だ っ て い う の は

わか るん だけ ど, こ の病気は何か の き っ か け で発

症 したか ら
, 何か の き っ か け で治 らな い かな

一

つ

て 思うん だけ ど - ｣ と言う .

看護婦は ｢将来的に , 長 い 目で 見 て治 して い く
･ -

｣

と聞く .

Y さ ん は ｢ 太りたくはな い が , 健康なか らだ で い

た い
.｣ ｢ で き れ ば (結婚) し た い , 子供も産み た

い
,
そ の た め に はあ と 5 - 6 k g 増 や さ なき ゃ と

思 っ て い る.｣ と も言う .

看護婦は ｢ ( もし) 好きな人が太 っ て 欲 し い っ て

言 っ た ら ? ( ど うするの)｣ と尋ね る.

Y さ ん は ｢ た ぶ ん単純だ か ら, 太 れ る と思う . で

もブク ブ ク は い や .｣

B の 場面

B
-

1

Y さ ん は施錠中の部屋で , 本 を読 ん で い る . 穏 や

かな様子.
Y さ ん は ｢ し ば らく見え なか っ た の は

,

忙 しか っ た か ら? ｣ と看護婦を見て 声をか ける .

看護婦が ｢ そ うね , 前 に あ っ て か ら, 1 ヶ 月 ぐら

い経 っ て い るかな .｣ と言う .

Y さ ん は ｢ ま た制限さ れ て
- ま た失敗 しな い よう

に
- と思 っ て い て もま た失 敗し て しま っ た .｣ と

言 い , ｢ こ う い う こ と の 繰り返 しば か り で
,
ど う

なる の かと思う .｣ と悔やん で い る .

看護婦は ｢ あ なたと は何回 も会 っ て い るし, 食 べ

る と い う こ と に つ い て どう思 っ て い る の か話 して

み た い .｣ と伝える .

Y さ ん は ｢ 食 べ ると言う こ とは体に 力を っ け ると

い う こと . 食 べ な い とだ め に な っ て し ま う . だ か

ら必要な栄養を とる ことが大事, と頭 で は分か っ

て い るが
,
こ わ い

-

｣ と 言う .

看護婦は ｢ こ わ い ? 何が ? ｣ と尋ね る .

Y さ ん は ｢ そ う
, 何が っ て

, 太 る の が こ わ い の か

な . や っ ぱり .｣ と答え る .

看護婦は ｢若 い ときは どの く ら い あ っ た の ? 4 5 -

50 k g ぐら い だ っ た の ? ｣ , ｢ 太 る と い う ことを ど こ

で見 て い る の ? 鏡とか , そ ん な もの ? ｣ と聞く.

Y さ ん は ｢ そ れ もあ るけ ど｣ と答 え ,
｢ や せ始 め

た直接の き っ か けは ボ ー イ フ レ ン ド が痩せ て る方

が好きだ と い う の で , ダイ エ ッ ト し た の がき っ か

け で - ｣ と話し出す.

そ の後東京に行 っ て い ろ い ろあ っ た と い う話をす

る.

看護婦 は ｢嫌な こと ? ｣ と尋ね る .

Y さ ん は ｢ う ん . そ れ か ら病気 ( 胃潰癌) もし て

痩せ て しま っ た - そ れ で も食 べ る の が こ わ い .｣

と言う .

看護婦が ｢ あ なた の そ の イ メ
ー

ジ を変化させる こ
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と が必要か も - あ な た の 身長か らすれ ば5 0 k g ぐ

ら い が標準だか ら
-

｣ と言うと ,
Y さ ん は ｢ み ん

なか らもそ う い われ る け ど
-

,
そ れ は こ わ い .｣

と言う .

看護婦が ｢ そ う い われ る の は つ ら い ? ｣ と確か め

ると
,
Y さ ん は ｢ - 辛く はな いが ,

な か なか実行

で きな い .｣ と言う .

C の 場面

C - 1

看護婦は Y さ ん が下剤, 利尿剤を持 っ て い る の を

見 っ け, ｢ ど う して こ の 薬を持 っ て い る の ? ｣ ｢ 下

痢し て い る の はどう し て ? ｣ と尋ね る .

Y さ ん は ｢ どう し て っ て そ の 薬は病院で もら っ た

ん じ ゃ な い の よ .｣ と答え る .

看護婦が ｢朝か ら下痢して い た の はどう して ? ｣

と尋ね ると ,
Y さ ん は ｢ エ ン シ ュ ア が始ま っ て 固

形物が入 っ て い な い か ら - ･

｣ と言う .

看護婦は ｢薬 は全部 , 看護婦に預 けなくて はな ら

な い の を知 っ て い るはず で し ょ う .｣ と問 い っ め

る .

Y さ ん は答え を はぐ らか し, ｢ もう嫌 ! 早く ま と

もな生活が した い .｣ と泣き出す

C - 2

Y さ ん は行動療法上 , 問題行動が あり, 体幹抑制,

2 4 時間点滴がされ て い る .

Y さ ん が体幹抑制を抜 けて , 点滴をはずし洗面台

に行こ うと して い る の を看護婦が 見 っ ける

看護婦 は続 け様に ,
｢ 何 を し て い る の ? どう し て

抑制帯をすり抜けた の ? こ の 行動を どう思う の ?

前 に もし て い たん じ ゃ な い の ? ｣ と問 い っ め る .

Y さ ん は ｢ 長 い 間縛 られ て い たか ら抜 け出したく

な っ た . ド ア を閉め て 洗面所に コ ッ プ を洗 い に 行

こう と思 っ た . 隔離室 に い た時, 一 回抜けた こと

もあ っ た け ど - ･

.｣ と言う .

看護婦は ｢分か らな い と思 っ て い る の か もしれな

い けど, 点滴を無造作に扱 っ て , 後 か ら辛 い 目 に

あう の はあなた な ん だ よ .｣ と説教する .

考 察

M il n e
7 )

は ケ ア リ ン グを時間と い う面か らで と

らえ
, 看護婦が患者に 費や すす べ て の 時間がケ ア

リ ン グで あると して い る .

S w a n s o n
8 )
は 看護婦 の ケ ア リ ン グか ら ,

"

知る

こ t
"

,

-t

共 に い る こと
‖

,

"

何か をする こ と
"

,

‖

可
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能 にする力を与える こ と
=

,

- -

信念 を維持する こ ど
-

の 5 つ の カ テ ゴリ
ー

も しくはプ ロ セ ス を抽出して

い る . 本研究で は , 看護実践場面 の 患者と看護婦

の ダイ ナ ミ ク ス か らケ ア リ ン グと考え られた 3 つ

の レ ベ ル に つ い て
, S w a n s o n の 5 つ の カ テ ゴリ ー

の う ち
- '

知る こ と
"

,

‖

共 に い る こ と
"

に 焦点 を当て

て
, 若干 の 考察を加 えた い .

C a s e 1

A - 1 の 場面で は看護婦が廊下 で 寝 こ ろぶ M さ

ん に 理由を尋ね て 関心を示すが , M さ ん は ｢ 何 も

わか ら な い .｣ と言 っ て
, 目を閉 じて しま い , 反

応 しない . そ の 様子か ら不満を感 じと っ た看護婦

が
, ｢ 何か不満が あ っ た の ? ｣ と尋ねて 関心を示

す . 看護婦は M さん の心 を知ろ うと努力 して い る .

そ して 看護婦 の こ の 言葉掛 けに M さ ん は反応 し,

｢ ナ ー

ス ス テ ー

シ ョ ン に (看護婦が持 っ て い っ ち ゃ っ

た) みか ん と ヨ ー

グ ル トがある はず ( な の にくれ

な い) .｣ と心 の 中に あ っ た不満を表現する に至 っ

て い る . こ こ で は患者 の 心を知 ろうと した看護婦

の 努力と , 看護婦 の寄 せ た関心とが患者 の 状況と

一

致 した結果 , 患者 の J[ J､ が開か れる よ う に なるケ

ア リ ン グの プ ロ セ ス
8 )

を示 して い る .

A - 2 は ,
ベ
ッ ド に い る M さ ん に

, 看護婦が話

しか けるが
,
M さ ん は い っ も の よう に ｢ 餓死する

か ら何 もわか らん ( わか らな い) .｣ と言うだ けで

会話に ならな い . そ こ で看護婦が理 由を尋ね たり,

言葉を繰 り返 した り しなが ら ,
M さ ん の 反応を見

て
,
コ ミ ュ

ニ ケ ー

シ ョ ン を っ な い で い く . そ して

話 の 内容が たまたま M さん の 家 の農作業に な っ た

時,
二人 は現実的なひ と っ の 話題で か み合 っ た会

話をする こ とが で きた場面で ある . また こ の コ ミ ュ

ニ ケ ー

シ ョ ン 場面か ら看護婦 は , ｢ 何も分か らな

い
.｣ と い っ も言う M さ ん が実は い ろ い ろ な こと

が分か っ て い ると い う事実を知 る こ と がで き た場

面 で もあ る . 看護婦は そ の 後 も M さ ん の 反応を見

ながら, 励ま したり, 説明したり して コ ミ ュ ニ ケ ー

シ ョ ン を っ な げて い る . したが っ て
,
こ こ で は看

護婦が M さん の 心を知 ろうして い ると い う より は

む しろ ,

■t

共 に い る
- '

こ と に力点 をお い た結果 , 忠

者と の 会話 を引き 出し, ケ ア リ ン グを深める こ と

に つ なが っ たと考え る こ とが で きる .
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こ う したケ ア リ ン グの 場面が も っ と自然な形で

示さ れ た の が , 実習中の 学生 に よる A -3 の 場面 で

ある . 学生 はM さん を折 り紙 に誘うが強制 は しな

い
. む しろM さん に話しか けなが ら折り紙を続 け,

M さ ん はそ の 様子 を じ っ と見て い る . そ の うち学

生が折り方が分か らなく な っ て 困 っ た顔を M さん

に 見せ る と
,
M さ ん が手を 出し始 め る . ｢ こ こ か

らや っ て みて .｣ と い う学生 の 促 しを M さ ん は拒

否したも の の ,
そ れ程悪く思 っ て い な い こと が こ

の 場面か ら は 見て とれ る .
こ の 学生が見 せ る

‖

共

に い る
■'

存在 は, 患者に と っ て パ ー ト ナ ー と して

の 意味合 い が強 い .

こ の よ うに A の 場面で 患者が心を開き ,
ケ ア リ

ン グが深ま っ て い っ た要素に は , 看護婦が積極的

に患者を
' -

知 る こ と
=

に努力したり, 患者に つ き合 っ

て ,

"

共 に い る
' '

存在 に なる こ とが あ げられ る . ま

たこ れ に 加え て
,
A - 3 の 場面 の 学生が 見せ る よ

う に
,

パ ー ト ナ ー と して の 立場か ら
‖

共に い る
‖

姿

勢も必要に なる .

B - 1 は, 別 の 患者 の 仕事 に 来た看護婦が カ ー

テ ン越しに ｢ 何もわか らん｣ と言 っ て い る M さ ん

が何か関心を示 して もら い たが っ て い る こ と に気

付く .
そ こ で M さ ん に 少し付き合 っ て

, ｢ 夜中だ

か ら
, 静 か に 眠ろ う .｣ と諭す . そ れ で は不十分

で あ っ た の だろう. そ の後,
M さ ん はナ ー ス ス テ ー

シ ョ ン ま で 行 っ て体幹抑制を希望 し, 看護婦が そ

れに 応じると , 静か に眠 っ て い く場面 で ある .

B - 2 は
, 看護婦が ｢ 邪魔 しな い で よ .｣ と言う

M さん の 言葉の 背後 に ある意味を ,
M さ ん とや り

とり しなが ら確か めよ うと して い る場面で ある .

こ こ で の看護婦は M さん に つ き合 っ て コ ミ ュ ニ ケ
ー

シ ョ ン を保ち
' '

共 に い る
' '

こ と に つ と めて い るが
,

｢ 邪魔 しな い で よ｣ と い う言葉 の 意味に気 をと ら

れて , M さ ん の 心 の 世界に触れ ると こ ろに はま だ

入 っ て は い けない で い る .

B - 3 は
,
M さ ん は主治医か ら自宅に 帰る こ と

を目標に し よ うと説明され て か ら , ｢ 餓死 して も

い い か ら, こ こ に ( 病院に 入院させ て) お い て .｣

と い っ もと違 う内容を言うよ う に な っ た場面 に 出

会 っ たと こ ろで ある . 看護婦が い っ もと違 っ た M

さん の 表現に つ い て ,
｢ ず っ と病院に い た い の ? ｣

と尋ねる と, M さ ん は ｢ 餓死 して も い い から ,
こ
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こ に お い て く ださ い .｣ と懇願する . 看護婦は そ

れを受け入れるが , ナ
ー

ス コ
ー ル を頻回に押すこ

とや
,
廊下に 寝 こ ろ ぶ と い っ た看護婦か ら見た問

題行動をや め る よ うに 説明し, 注意する . こ こ で

は看護婦が M さん が表現 した こ と を受 け入れ っ っ

ら, M さ ん の 行動に 注意を与 えた こ と で , M さ ん

の 心が それ以 上開かなくな っ て しま っ た こ とが見

て とれる .

こ の よ う に B の 場面 で あま り ケ ア リ ン グが 深

ま らなか っ た要素に は , 看護婦が患者 に示す関心

が患者 に と っ て 充分で なか っ たり , 患者の 心が少

し分か っ て は い て も患者の 言葉を気に して 心 の 中

にま で 入 っ て い けなか っ たり , あ る い は看護婦が

患者 に注意を与え , 指導的な立場 をと っ て い た こ

とが あ げられる .

C - 1 は , 看護婦が朝食 の 時間 に , M さ ん に 声

を か けるが
,
M さ ん は起床も しな い し, 準備もし

よ うと しな い . 看護婦が M さ ん に か ま わず朝食 の

配膳を始 めると ,
M さ ん は看護婦 の 気を引くよ う

に , 看護婦 の 目 の 前で 寝 こ ろ ぶ場面 で ある . そ こ

で 看護婦は M さ ん の 部屋に食事を運 ぶ . こ こ で は

看護婦が 二人 しか い な い 深夜勤で , 特に 忙しい 朝

食時に M さん は看護婦に関心を向けて もらい たが っ

て い る の だが
, 看護婦 は朝食を配 らな けれ ばなら

な い と い う仕事を優先させ て い る . したが っ て看

護婦と M さん の 間に は何も相互作用が み られ て い

な い .

C - 2 の 場面で は, 看護婦 は M さ ん が頻回に ナ ー

ス コ
ー ル を押すの で ,

ナ ー

ス コ
ー ル を は ずして し

ま う . M さ ん は看護婦を意地悪だと名指 しで 非難

する . 看護婦 は M さん に はず した理 由を説明する

が
,
M さ ん は納得 しな い . こ こ で はナ ー

ス コ
ー ル

を はずす行為が患者の 心を傷 っ け, 後で 看護婦が

説明しようと して も, 患者 の JL ､が 開か な い 様子が

分か る .

主治医は依存性を助長すると い う観点か ら ｢ 自

分で で きる こ と は自分で さ せ る｣ と い う方針で M

さん に接 して い る . 看護婦 ら主治医 の こ の方針を

受 けて 同様 に接 して い る . C - 3 は
,
主治医と の 面

談後,
M さ ん が看護婦を呼び 寄せ ,

｢ 先生が食 べ

る なと い っ た
.｣ と主治医 の や り方 に 不満をに お

わせ て い る場面で あ る .
こ れ に対 し看護婦 は ｢ 食
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ベ なくて も大丈夫と M さん を安心さ せ るため に言

わ れ た の だ .｣ と主治医 の 考え を代弁するが ,
M

さ ん は強く否定する . こ こ で M さん は 不満な気持

ちを強く表出して い る の だ が , 看護婦は ｢ M さん

が歪ん だ捉え方 を して い る .｣ と指摘 し, M さ ん

の 考えを正そ うとする . そ れが M さ ん の 投げや り

な反応をさ らに増幅さ せ , 心を閉ざす結果に な っ

たと考える .

こ の よ う に C の 場面 で , 結局患者 と看護婦 の

問に相互関係がなか っ た り, 患者が心を閉ざすな

どして
,
ケ ア リ ン グが深ま っ て い かなか っ た要素

に は
, 看護婦が患者と関わ る こ と より も, 仕事 を

優先せ ざる えな い 状況があ っ た り, 看護婦の 関心

が患者 の心か ら離れ ,
患者を傷 っ けた り, 否定す

る こ とが あ っ た. 実際, 病棟看護婦 は 仕事に追わ

れ ,
ケ ア リ ン グする時間が な い と思 う時もある .

こ の 状況を先に述 べ た , 学生 に よる A -3 場面と比

べ て み る とよく わかる . 学生 に は十分な時間が あ

るか ら, 患者を
' -

知る こ と
' '

,

- '

共 に い る こ と
‖

がで

き ると もい え る . しか し看護婦 を取 り巻く環境が

仕事に追われ, 本質的な看護が見失われがちに な っ

て い るか ら こ そ
, 今,

ケ ア リ ン グが 見直さ れて い

る事情も ある . 言 い 換え ると ケ ア リ ン グは仕事が

ある中で こ そ, 仕事 の な い 学生と同 じよ うな気持

ち に な っ て
, 患者と の 関係を維持する こ とが で き

な けれ ば深ま っ て い か な い もの で あろ う.

ま た c a s e l で ケ ア リ ン グが 深ま らな い もう 一

つ の 要素 は, 医師 の 治療方針で あ る . こ の 場合も

看護婦は医師の 方針を受けて , 患者に共感を示す

よ り も
,
患者 の 行動を正 し, わ か らせ よ うとして

い る . ケ ア リ ン グは患者 の 問題解決を図る行為で

は なく患者 の 資源を強化する 参加型 の 行為で あ

る
9)
か ら, 患者行動を正し, わか らせ よ うとする,

こ の よ う な行為は ケ ア リ ン グと矛盾すると考える .

し たが っ て c a s e l で は
, 看護婦が 患者 の 言葉 の

背後 に ある ｢ 側に い て は しい｣ と い う心がわか っ

て , それ を受 け止め
,
応じる ほ ど

,
ケ ア リ ン グは

深ま っ て い くと い える .

e a s e 2

A - 1 は
, 看護婦が ロ ビ ー で 立 っ たま ま テ レ ビ

を見て い る Y さ ん に声を か け, Y さ ん の 方か ら話
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し出す場面で あ る . そ の 内容 は最近 あ っ たこ と ,

思 っ た こと な どか ら
, 次第 に Y さ ん が今 の 治療方

針に納得で きな い っ らさや, どうすれば いい か困 っ

て い る こ と を打 ち明ける と こ ろま で 発展する .
こ

こ で は, 看護婦は努力 して 患者 を
' '

知ろ う
‖

として

い る の で はなく
,
患者が話すこ とを聞 い て い るだ

けで ある . 患者が話 し た い 時 に 患者 ど
■

共 に い る
-I

こ とで
,
患者が心を開い て い く様子が見て とれる .

A - 2 は
, 自己誘発唱吐と い う問題行動 か ら,

Y さ ん が ペ ナ ル テ ィ ( 24 時間体幹抑制) を課せ ら

れ た場面 で あ る . 看護婦が訪室す る と Y さん は 口

調も厳 しく, 看護婦 の 報告 の 仕方 に疑念 を抱き抗

議する . そ こ で 看護婦は感情的 に な らず に , 事実

をあり の まま に 正直に説明 して い く .
こ の 説明が

Y さん の 心 を動か し ,
そ れ 以後 の 問題行動が減少

し
ラ
1 週間後 に は行動療法上 の 制限が解 け, 隔離

室が2 4 時間解錠と な っ て い る .
こ の 場面か らは患

者の 問題行動 の 際に 看護婦が感情的に な らない こ

と で
, 患者は 自分 の と っ た行動 を振 り返る こ とが

で きるよ うに な り, 患者 の 力を高め るよう に働く

可能性を持っ こ と が見て とれ る .

A - 3 は
, 食事を何 とか 摂取 して る Y さ ん に ,

看護婦 は ｢ 頑張 っ て 食 べ て い るね .｣ と努力を認

め て い る場面で ある . す る とY さ ん は自分 の 中の

葛藤や, 今 の 病気 の捉え方 , 将来 へ の 希望 などを

話 し始め る .
こ の 場面か ら は行動療法上の ペ ナ ル

テ ィ などか ら
,
ネ ガテ ィ ブなス ト ロ

ー

ク が多か っ

た患者に , 看護婦が努力を認 め る こと で , 患者は

自己肯定感を持ちや すく な っ て い く過程が見て と

れる .

こ の よ う に A の 場面で ,
患者 の 心 の 中 に触れ

たり, 患者が行動を少し変化さ せるき っ か けとな っ

て
, ケ ア リ ン グが深ま っ た要素 に は, 看護婦と患

者と の 関わ り の あり方が ある . こ の 患者が心を開

い て
, 話 した い 時に側 に い て 話を聞く こ と で , 香

護婦が患者と
■'

共 に い る
‖

存在と な る こ と
, 看護婦

が感情的に な らな い こ と ,
ある い は患者 を支持し

て肯定感 を持 たせ る こと で , 患者 に
' '

力を与える
■'

存在と なる こ とが あげられ る .

B - 1 は , 看護婦が Y さ ん に 食 べ る こ と を どう

考え て い る の かと尋ね て い る場面で ある . 看護婦

が聞く こ とに対 して ,
Y さ ん は ｢ 太る の が こ わい .｣
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こ とや ｢ なか な か実行で き な い .｣ と言 うが ,
Y

さ ん の 内面を表現する に は至 っ て い ない .
こ の 患

者が話したくな い 時に看護婦が
‖

知ろう
ー
-

と して も
,

患者の 心が開か れず,
ケ ア リ ン グはあまり深ま ら

な い .

C - 1 は入院当初 , 患者が下剤を隠 し持 っ て い

た の を看護婦が使用して い たの で はと問 い っ めて

しま っ た場面 で あ る . こ の 時看護婦 はY さ ん に対

して 許せ な い 気持ちを持 っ たとを話 して い た . そ

の 結果Y さ ん は泣き出して しま い , 現実認識 を持

つ に は至 っ て い ない .

C - 2 は , 点滴 を はずし
, 抑制帯をすり抜 けたY

さん を看護婦が見 っ け問い っ めて い る場面で ある .

Y さ ん は ｢
-
だ っ て 長 い 間縛られて い たか ら, 抜 け

出したく な っ た .｣ と心情を話すが , 看護婦 は感

情的に な っ て い た ため ,
それ に は気づ かずY さ ん

に 説教をする .

こ の よ う にC の 場面で 患者 の 心 に触れ る こ とが

で きず, ケ ア リ ン グが深ま っ て い か なか っ た要素

に は, 看護婦が陰性感情を コ ン ト ロ ー

ル で き な い

こと があ げられる . 看護婦 も生身の 人間で あ り,

自然な感情を持 っ て い る . 患者 に思 い をか ける あ

ま り
,
こ れが患者 の 問題行動を裏切りで あるか の

ように 思い
,
｢ 許 せ な い .｣ と い っ た感情に変化す

る こ とが ある . M a y e r o ff
lO )

は ケ ア リ ン グ の哲学を

｢ そ の 人が成長する こ とを助ける｣ に お い て い る .

こ の 場合も看護婦が患者の 成長を助けるために は,

パ ー

ス ペ ク テ ィ ブな視点か ら患者を信じ, 自己の

感情に 巻き込まれ な い こ とが必要で あろう .

したが っ て c a s e 2 で ケ ア リ ン グを左右する要

素に は , 患者が心 の 世界に 他者に 入 っ て釆て は し

くない 部分を持 っ て い て ,
患者がち ょ う どい い と

思う心 の 距離があ ると い え る . したが っ て看護婦

が その 心 の 距離感がわか っ て , それが うまく保て

ると ケ ア リ ン グが深ま ると い える .

以上に より ,
ケ ア リ ン グが深まる要素 は, 患者

が それぞれ持 っ て い る固有 ニ ー ズ を感 じと っ て ,

意味づ ける看護婦 の 理解 の 仕方に ある こ とが示唆

さ れた .
つ ま り看護婦が患者個 々 の ニ ー ズ を深く

感じとり ,
そ れ に 合わせ た ア プ ロ ー チ を取り 出せ

るか どうか が重要とな る .
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結 論

c a s e l
,
c a s e 2 の 事例で 精神科看護 に お ける看

護実践場面 の 記述か ら
,
ケ ア リ ン グ の 状況と そ の

要素 は以下 の ようで あ っ た .

1 ) ケ ア リ ン グが深ま っ た場面で は, 患者 の JL ､ が

開か れた り, 患者の 行動が少 し変化 して い く状

況が みられ た .

2 ) そ の 要素はc a s e l で は看護婦が患者 の 心 を知

ろ うと して 努力したり, 共 に い る存在に な っ て

い く こ と が あ っ た . c a s e2 で は看護婦が患者 の

話 した い ときに 共に い て話 を聞く こ と ,
感情的

に な らな い こ と
,
患者を支持 し患者 に力を与え

る存在に なる こ とが あ っ た .

3 ) ケ ア リ ン グがあま り深ま らなか っ た場面で の

要素 は, c a s e l で 看護婦が患者に 示す関心が十

分で なか っ たり , 患者の 心 の 中ま で 入 っ て行 け

なか っ たり , 指導的な立場 を看護婦がと る こと

が あ っ た . c a s e 2 で 看護婦が患者 が話 したく な

い とき に心の 世界を知 ろうと した こ とが あ っ た .

4 ) ケ ア リ ン グが深ま らなか っ た場面で の 要素は ,

c a s el で 看護婦が患者 に関わ る よ り も仕事 を優

先させ た こ と , 関心が患者か ら離れ て い たり ,

患者 を否定 したり した こ とが あ っ た . c a s e 2 で

看護婦が 陰性感情を コ ン ト ロ ー ル で で き なく な

る こ とが あ っ た .

5 ) 以上に よ りケア リ ン グが深ま る要素 は, 看護

婦が患者個 々 の ニ ー ズ を感 じと っ て意味づ ける

理解 の 仕方 に あり ,
そ れ に 基づ い て 患者に合 っ

た ア プ ロ ー チ を取り出せ るか どうか が重要とな

る .
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E ff e cti v e ele m e n t s o f c a ri n g l n P s y chi a t ric n u r si n g

I z u m i T A N A K A
l

, H i r o s hi K A M I G O R I
2

,

K i y o t a k a T S U J I G U C H I
3
a n d Y u m i k o T S U T S U G U C H I

l

1

S c b o ol of N u r si n g , T o y a m a M e di c al a n d P h a r m a c e u ti c al U n i v e r s lt y
2
s c b o ol o f N u r s l n g a n d S o ci al W elf a r e S ci e n c e s , F u k ui P r ef e ct u r al U n i v e r sit y
3
Di vi si o n of N u r si n g , T o y a m a M e di c al a n d P h a r m a c e u ti c al U ni v e r s lt y H o s p lt al

A b s t r a e t

W e i n v e st l g a t e d eff e cti v e el e m e n t s o f c a ri n g l n p s y c hi at ri c n u r si n g ･ F o r t h e p u r p o s e o f

t hi s st u d y , f oll o w i n g t w o c a s e s w e r e s el e ct e d b y t h e r e a s o n w h y n u r s e s c o u ld n o t u n d e r-

s t a n d t h ei r r e al n e e d s ･ O n e h a d n e v e r e x p r e s s ed h e r i n n e r m i n d t o n u r s e s e x c e p t s a y l n g t O

di e of h u n g r y ( c a s el) , a n d a n o t h e r w a s i n n o n c o m pli a n c e w it h D o ct o r
'

s r e gi m e n s a n d r ef u s e d

t o i n t e r a ct w it h n u r s e s ( c a s e2) .
D a t a w e r e c oll e ct e d f r o m t h e di s c rip ti o n s o f i n t e r a ct oi n

w it h t h e m d u ri n g c a ri n g a n d a n aly s ed t h r o u g h di s c u s si o n b a s ed o n t h e p h e n o m e n ol o g l C al

m et h o d ol o g y .

A s a r e s u lt
,
w e c o n cl u d e d a s f oll o w s :

1 ) I n t h e c a s el
,
e ff e cti v e el e m e n t s o f p r o m o ti n g c a ri n g w e r e t h a t e a c h n u r s e s h o u ld b e h a v e

w ell a s a p e r s o n e xi sti n g w it h h e r p a ti e n t a n d m a k e eff o rt s t o k n o w th e r e al n e e d s of

h e r i n n e r m i n d . I n t h e c a s e2
,
it w a s t h a t a n u r s e s h o uld e xi s t a t h e r b e d sid e a n d li s t e n

t o h e r w h e n s h e w a n t e d t o t alk .

2 ) O n t h e c o n t r a r y ,
i n eff e cti v e el e m e n t s o f c a ri n g w e r e f o u n d i n s u c h n u r s e s

-

p e rf o r m -

a n c e s a s t a ki n g a p r l O r lt y O n d oi n g r u ti n e w o r k r a t h e r t h a n c a ri n g l n t h e b u s y m o r n l n g

sit u a ti o n
, gi vi n g n e g a ti v e st r o k e s t o a p a ti e n t( c a s e l) ,

a n d/ o r b ei n g u n a bl e t o c o n t r ol

c o n t r a t r a n sf e r e n c e( c a s e2) .

3 ) T h u s
,
eff e c ti v e el e m e n t s o f c a ri n g w e r e c o n sid e r e d t o d ep e n d g r e a tly o n th e n u r s e s

-

a biliti e s w h et h e r t h e y c o u ld u n d e r s t a n d r e al n e e d s o f t h e p a ti e n t s a n d t a k e a fitt e d

a p p r o a c b t o t h e m .

k e y w o rd s

p s y chi a t ri c n u r si n g , c a ri n g ,p h e n o m e n o l o g l C al m e t h o d ol o g y

ー 7 4 -


