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要 旨

本研究 の 目的は, 看護学生 の 日常生活 に お ける セ ル フ ケ ア 状況を調査 し
,

セ ル フ ケ ア 度と学生

の 背景 と の 関係を調 べ た . 研究 デ ザ イ ン は
, 仮説検証型研究 で あ る . 対象は

, 看護専門学校お よ

び看護大学 の 学生4 19 名で ある . 調査内容は , 看護学生 の 日常生活 に お ける セ ル フ ケ ア 度お よ び

調査対象 の 性別 ･ 学歴 ･ 専門教育, 臨床実習形態
, 健康状態, 病気や入院経験 の 有無な ど で あ る.

セ ル フ ケ ア の 実践度 の 測定 に は
, 本研究 に先だ っ て 開発した健康成人 の セ ル フ ケ ア 測定尺度を使

用した .

結果 は
, ①女性は男性 に 比 べ

,
ス ト レ ス 対処 , 対人関係 に 関する セ ル フ ケ ア 度が高 い

. ②実習

中は実習が な い 時に比 べ
, 食生活 ,

生活リ ズ ム に関する セ ル フ ケ ア 度が低く なる . ③健康状態 の

良否, 病気や入院経験 の 有無 に よ る セ ル フ ケ ア 度に差 はな い . ④看護大学 の 学年間 に お け る セ ル

フ ケ ア 度 の 差はみ られ な い が
, 看護専門学校 に お い て は実習期間中 で あ る 3 年生 は実習期間中で

はな い 1 , 2 年生 に比 べ
, 食生活 ,

生活リ ズ ム に関する セ ル フ ケ ア 度が 低い . ⑤看護専門学校生

は看護大学生 に比 べ
, 生活リ ズ ム に関する セ ル フ ケ ア 度が低い . ⑥専門学校卒以上 の 学歴を有す

る群 は高卒群 に比 べ
, 食生活 , 生活リ ズ ム に関する セ ル フ ケ ア 度が高 い

. ⑦食生活, 生活リ ズ ム

に関する セ ル フ ケ ア 度 は, 生活経験 に よ っ て 差が生 じる .

以上 の結果 よ り看護学生 の セ ル フ ケ ア 度 は
, 性別 , 学歴, 生活経験, 臨床実習 の 有無や教育機

関 の 違 い に より異なり, 教育する側 の学生理解および学生自身 の 自己 コ ン ト ロ ー ル を促すような

教育 へ の 示唆が得られ た . さ ら に男性 は ス ト レ ス 対処が で き にく い傾向 に あ り, 看護教育機関 に

お ける男子学生 へ の サ ポ ー ト体制 の 強化が示唆さ れた .

キ ー ワ ー ド

看護学生 ,
セ ル フ ケ ア
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序

セ ル フ ケ ア と い う言葉 は
, 保健 ･ 医療 ･ 福祉 ･

看護な どさま ざま な場面 で 用 い られ て い る .
セ ル

フ ケ ア の 関心が高ま っ た の は19 70 年代頃で , そ の

背景 に は, 慢性疾患 に伴う ラ イ フ ス タ イ ル 改善 の

必要性な ど の 疫学的要因 , 治癒困難な疾病 の 存在

な ど の 医療 の 限界 の 認識 , 医療費 の 高騰, 反権威

的気運 に関連する市民運動な ど の 社会運動 の 影響

が あ っ た . こ う した背景 の 元に セ ル フ ケ ア に対す

る関心が高ま り, 健康増進, 疾病予防, 病気か ら

の 回復 などあ らゆる健康段階 で必要性が問われる

よ う に な っ た
1)

. し か し セ ル フ ケ ア の 概念 は多義

的で あ り, 今 日 で は共通する概念は ほ ぼ 3 つ か ら

4 つ に 解釈 され て い る . 1 つ に は レ ゲ イ ン ら
2 )
が

提唱して い る自分 の 健康増進 ･ 予防 ･ 回復 の た め

に専門家 の 助'
けを借りず, 自分 で 判断 して 自己解

決する た め の 活動 で あり , 第 2 に は保健医療 の 専

門家 の 指示を守る コ ン プ ラ イ ア ン ス を意味する活

動, 第 3 に は家族や専門家 の 助 けを活用するが必

要行動 の 判断と実行は本人自身が主体的 に行 う活

動 を指 し て い る
2)~ 3 )

. 第 4 に は個人 を対象と は せ

ず
, 同

一

の 健康問題をも っ グ ル ー プが助け合 うと

い う考え方 で ある
3)

. オ レ ム は ｢ セ ル フ ケ ア と は

個人が生命 , 健康 , およ び安寧を維持するため に

自分自身 で 開始し
,

遂行する諸活動 の 実践 で ある｣

と述 べ て い る
4)

. 諸活動 の 実践と い う こ と は
,

セ

ル フ ケ ア は個人 の 生命 の 維持 , 健康 の 維持,
安寧

な生活を行 う上で の 保健行動 の 実践を意味 して い

る . それ に は J . M . ト ン プ ソ ン 等 は, 成人 に は自

分自身 の セ ル フ ケ ア に 対し て 権利と責任がある と

し て い る
5)

.
レ ゲ イ ン は セ ル フ ケ ア 行動 を ｢ 一

般

の 人々 が自ら の ため に 自ら の 健康予防 ･ 増進や病

気発見や治療を, 保健医療 シ ス テ ム の 中に お ける

プ ラ イ マ リ ヘ ル ス 資源 の レ ベ ル に お い て行う過程｣

と定義 し て い る
3)

. プ ラ イ マ リ ヘ ル ス と は第 一 義

的に 重要なと い う意味 で あ る . 1 978 年 の ア ル マ ･

ア タ宣言 に お けるプ ラ イ マ リ ヘ ル ス ケ ア に は ヘ ル

ス サ ー ビ ス と セ ル フ ケ ア を包含 し て い る .

一 方 で

宗像は健康保持 ･ 回復 ･ 増進を目的と して 人々 が

行う あ らゆ る行動 を保健行動と して い る
6)

. さ ら

に健康 の さ ま ざま な段階 で の 保健行動 の
一

つ に予

防的保健行動があ り, 症状 の な い 状態 で 自らを健

康状態に あ ると信 じる人が病気 の 予防を目的と し

て 行 う行動と述 べ て い る
7 )

.
セ ル フ ケ ア 行動 に は

健康増進 , 病気か ら の 回復 の ため の 行動以外 に疾

病予防 の た め に行 う行動を包含する と考え るな ら

ば
,

さ ま ざま な病気予防 の ため の 予防的保健行動

は疾病予防 の ため の 保健行動と し て の セ ル フ ケ ア

と同義と解釈する こ とが で きる .

次に セ ル フ ケ ア を達成する上 で の 影響要因 に つ

い て み ると
, 稲岡は セ ル フ ケ ア 欲求 の 認識,

セ ル

フ ケ ア を満たすた め の 知識 ･ 技術,
セ ル フ ケ ア に

向けて の 動機決断,
セ ル フ ケ ア 達成 に 向けて の 自

主的行動と そ れを維持する エ ネ ル ギ
ー

,
セ ル フ ケ

ア 過程で の 優先度 に かかわる柔軟性と判断力等を

あ げて い る
8)

. そ の うち の セ ル フ ケ ア を実践する

上で の 基盤 となる知識や技術 は, 体験を通し て の

学習や専門的な学習 レ ベ ル に よ っ て も異 なる こ と

が予測 で きる . ま た
,

セ ル フ ケ ア に 向け て の 動機

や決断は病気
一

般 に対する脆弱感や健康感等が影

響する こ と は先行文献か ら予測 で き る
9)

. さ ら に

保健行動 に関する規範意識や役割期待か ら考える

と , 男性よ りも女性 の 方が セ ル フ ケ ア 行動 へ の 認

識 も高く ,
ま た 実践度 も高 い こ と が推 測 で き

る
9 ト 10 )

.
セ ル フ ケ ア 能力 はそ の 人 の 機能面 で の 健

康状態 に左右さ れ
11 )

, 自立 ･ 依存 の 程度,
コ ン ト

ロ ー ル の 程度等も影響要因と言われ て い る . さ ら

に 環境要因や資源, 医学的診断 に基 づ い た治療や

処置等 に も左右され る こ と に つ い て は理由を述 べ

る に は及ばな い
. ま た宗像は過去 の 病気体験 の あ

る もの は病気 一 般 に対する脆弱感を持 っ て おり ,

健康 に つ い て の 悩み や問題に 対し て 逃避的 で はな

く積極的 に対処 したり解決する傾向 に あ り,
しか

も脆弱感 を持 っ て い る予防的保健行動 に積極的な

人で ある と報告 し て い る
6)

.
っ ま り セ ル フ ケ ア に

内包する予防的な保健行動と し て の セ ル フ ケ ア 行

動 の 実践度が高く なる こ とが予測 で きる . またゲ ー

ゲ ル ス
12 )

の 保健行動 の 優先性 の 概念 に も強調され

て い る よ う に
, 脆弱感 の 高 い 人は他 の 生活行動 よ

りも保健行動 を優先さ せ る傾向 に あると して い る .

言 い 換え れば , 保健行動を優先させ る人は セ ル フ

ケ ア 行動 の 実践度も高 い と い う こ と が予測 で き る .

さ ら に宗像 は こ れ ら病気
一

般 に対する脆弱感や保
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健行動 の 優先性は予防的保健行動 の 実行 に かかわ

る要因 の
一

つ と し て報告し て い る .

本研究 で は看護学生 の 日常生活 に お ける セ ル フ

ケ ア の 実践度を測定 し, 学生 の 背景 の 違 い に よ る

比較を行 っ た . 成人 に ほ自分自身 の セ ル フ ケ ア に

対する権利と責任が ある ならば, 特に看護職は健

康で 余裕を も っ て 対象 の こ
- ズ に 応え る こ と を期

待さ れ て い る . 自己 の 健康 を コ ン ト ロ ー ル する こ

と ば看護職 に お い て 重要な要素 で ある . こ れ は将

来他者 の 保健 ･ 看護 に関与する看護学生 に も言え

る こ と で あり
, 学生 の うちか ら セ ル フ ケ ア に対す

る認識を高め
, 学生期間を通 して セ ル フ ケ ア の 積

極的実践者と し て成長する こ と を期待され て い る .

看護学生 に は セ ル フ ケ ア の 実践 へ の 前述 した影響

要因 の 他に
, 学生と して の 生活 の 特徴か ら予測 で

き る影響要因も考 えられ る . 看護学生 の 学習形態

は比較的受動的姿勢 で受 ける講義形態 に よる学習

と は別に
,

- ー ド な ス ケ ジ ュ
ー ル の 中で 能動的姿

勢 で の 学習 に よ らなければ学習効果が期待で きな

い 実習形態 の 学習が ある .
つ ま り

, 実習期間と そ

う で な い 期間と で は セ ル フ ケ ア の 実践度が異なる

こ と が予測 で き る . なぜな らば学生 に と っ て は,

健康上苦痛が伴わな い 限り , 単位修得 の ため の 生

活行動 の 方を セ ル フ ケ ア と して の 保健行動よ りも

優先する可能性が ある . また
, 実習 に お ける学習

形態が終日 ベ
ッ ド サ イ ド実習を行い

, 実習記録 は

帰宅後 に 託さ れ て い る実習形態か
13〕

, 実習時間帯

に べ
ッ ド サ イ ド で の 実習も記録も カ ン フ ァ レ ン ス

も含め て 行 っ て い る学習 ス ケ ジ ュ
ー

ル に よ る実習

形態
14 )

と で は
, 学生 の 疲労度 に 差が生 じる こ とが

予測 で き る . ま た
,

セ ル フ ケ ア は学習さ れ長期間

に わ た っ て 発達するも の
5 )
で ある な らば , 学年を

経る に つ れ健康管理 や セ ル フ ケ ア 等に つ い て の 知

識や技術も強化する も の と考える . さ ら に
, 保健

行動を支え る条件 に家族 の 社会的支援が大きく影

響する こ と が実証さ れ て い る
7)

. し たが っ て
, 身

近 に家族等 の 重要他者が存在するか に も左右さ れ

る . ま た
, 専門教育 を ど の ような レ ベ ル の 教育機

関で 受けたか も, 稲岡が述 べ る セ ル フ ケ ア 過程で

の 優先度 に かか わる柔軟性と判断力 に影響 し
,

セ

ル フ ケ ア 行動 の 実践 に影響する も の と考える .

本研究 の 概念枠組み : 文献検討 の 結果, 図 1 に

は看護学生 の 日常生活 に お ける セ ル フ ケ ア の 構造

と発達 に つ い て の 概念枠組み を示 した .

健康人 に お ける セ ル フ ケ ア は
,

生活行動 の 1 つ

で あり健康維持 ･ 増進 , 健康障害 の 防止 , 健康回

復行動をはか るた め の 保健行動 で あ る . 特 に看護

学生 の セ ル フ ケ ア に お い て は
,

人 口学的属性 ( 年

齢, 性別) , 教育背景 ( 学歴 , 教育期 間 ･ 教育内

杏) , 健康状態 の 良否 , 病気や入 院経験 の 有無な

どが影響する . 病気 の 経験や入院 の 経験が セ ル フ

ケ ア を行お うとする動機とし て脆弱感 を形成さ せ
,

さ ら に は予防的保健行動 の 発達 , 保健行動 を他 の

生活より優先さ せよ うと い う態度 へ と発展 し
,

セ

ル フ ケ ア を発達さ せ る も の と考 え る . 看護学生 に

と っ て は
, 特 に実習課題 の 多さや そ の た め の 身体

的 ･ 精神的疲労等,
セ ル フ ケ ア 行動 よ り も学習を

優先せ ざるを得な い 状況な どが影響 し
,

セ ル フ ケ

ア 行動 の 不足ある い は放棄, 至 っ て は健康破綻 に

繋がる . しか し適切な健康指導や学習 コ ン ト ロ ー

ル
, 家族 の 支援 など に よ っ て セ ル フ ケ ア の 実行 ･

強化 は可能と なる . 本研究 で は文献検討 の 結果
,

以下 の 仮説を設定 した . i セ ル フ ケ ア 度 は年齢を

重ね る ほ ど高くなる . ii 女性 は男性 よ り も セ ル フ

ケ ア 度が高 い . iii 高学歴を有する者 は セ ル フ ケ ア

度が高 い
.
iv セ ル フ ケ ア 度は学年を経る に したが っ

て 高くなる . Ⅴ 健康状態が不良 な学生 は セ ル フ ケ

ア 度が高 い . vi 病気や入院経験が ある学生 は セ ル

フ ケ ア 度が高 い
.

v五実習中 の セ ル フ ケ ア 度は実習

が な い 時 に比 べ て 低く なる . vk 家族 の 支援 がある

人 は セ ル フ ケ ア 度が 高 い . 本研究 は仮説検証型調

査研究 で あり , 仮説ii
,

ih , iv , v
,

vi
,

v正に つ

い て 明らか に した.

研究方法

調査対象 : 表 1 に は調査対象 の 内訳 を示した . 3

年課程看護専門学校生25 1 名, 国立大学医学部看

護学科 の 学生16 8 名で あ っ た . そ の 内訳 は
, 男性

16 名 , 女性403 名,
1 年生123 名 ,

2 年生1 16 名,

3 年生116 名,
4 年生64 名で あ っ た . 学歴別 に みる

と最終学歴 は, 高卒39 8 名, 専門学校卒 3 名, 短

大卒1 0 名,
大学卒8 名で

, 専門学校以上 は全体 で

2 1 名で あ っ た.
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図 1 看護学生 の セ ル フ ケ ア 構造 と 発達 に つ い て の 概念枠組

ま た健康状態で み る と, 良好群 は402 名, 不良

群 は17 名で
, 大き な病気や 1 週間以上 の 入院経験

の ある者 は80 名, な い 者 は339 名で あ っ た .

表 2 に は調査対象 の 学年別 の 学習内容 の 内訳を

示した
.

ただ し こ れ は
, 調査時期 の 学習内容 で あ

る .

看護専門学校生 の 1
,

2 年 は講義 で
,

3 年生は実

普( 終日) の 形態をとり, 看護大学 の 学生 は 1
,

2
,

3 年は講義 で , 4 年生 は終日実習 の 形態を と っ て

い た .

調査内容と測定用具 : 調査内容 は看護学生 の 日

常生活 に お ける セ ル フ ケ ア 度およ び調査対象 の 人

口学的属性 ( 性別) , 教育背景 の 特性 (
一

般学歴,

専門教育形態) , 実習中か否 か, 健康状態 ( 良好

か不良か) , 病歴や入院経験 ( 有無) 等 で あ っ た
.

日常生活 の セ ル フ ケ ア 度を測定する用具 は
, 本研

究に先立 っ て 開発した健康成人 の 日常生活 に お け

る セ ル フ ケ ア 度測定尺度を使用 した
15 )

. 本尺度 は

5 つ の 下位概念 で構成さ れ, 第 1 因子 は16 項目,

第 2 因子 は 9 項目, 第 3 因子 は 7 項目, 第4 因子

は 5 項目, 第 5 因子 は 7 項目, 合計4 4項目で 成り

立 っ て い る . 各項目 の 性質か ら第 1 因子を全行動

調整
, 第2 因子 を ス ト レ ス 対処

, 第 3 因子を生活

リ ズ ム
, 第 4 因子を清潔行動 , 第 5 因子 を対人関

係調整 に関する セ ル フ ケ ア 因子 と命名 した
. 各下

位概念 の 信頼性係数 α は第 1 因子0 .858
, 第 2 因
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表 1 調査対象の背景 ( ∩ - 4 1 9 )

性 別 男 性 1 6 ( 3 .8 )

女 性 40 3 ( 9 6 .2 )

専門教育 看護専門学校 2 51 ( 5 9 .9 )

看 護 大 学 1 68 ( 4 0 .1 )
一

般学歴 高 校 3 98 ( 9 5 .0 )

専 門 学 校 3 ( 0 .7 )

短 大 1 0 ( 2 .4 )

大 学 8 ( 1 .9 )

学 年 1 年 生 12 3 ( 29 .3 )

2 年 生 11 6 ( 27 .7 )

3 年 生 1 1 6 ( 27 .7 )

4 年 生 6 4 ( 1 5 .3 )

健康状態 良 好 40 2 ( 9 5 .9 )

不 良 1 7 ( 4 .1 )

病 歴 8 0 ( 1 9 .1 )

339 ( 8 0 .9 )

( ) の中は % である

子0 .779 , 第 3 因子0 .79 9
, 第4 因子0 .720

, 第5 因子

0 .71 7 で
, 尺度全体 の α 係数は0 .86 1 で , 高 い 信頼

性が確認され て い る . ま た
, 因子別妥当性およ び

内容性妥当性も確認され て い る . さ ら に
,

セ ル フ

ケ ア は健康上 の 予防的行動と して も行 われる こ と

か ら, 既存 の 予防的保健行動測定尺度 を使用 して

得られた得点と セ ル フ ケ ア 得点と の 相関 ( ピ ア ソ

ン の 相関係数0 .74 1 , p < 0 .001) か ら, 基準関

連妥当性 も確認 して い る .

調査方法 : 調査方法 は集合質問紙調査お よ び留

置質問紙調査 ( 学生 の ス ケ ジ ュ
ー ル の 調整上) と

した. 調査 の 実施 に は
, 調査 の 主旨 に同意 の 得ら

れ た学生を対象 と した . 調査期間は
, 平成1 1 年 6

月1 0 日 - 同年8 月2 日 で ある .

デ ー タ の 統計処理 : 調査対象 の 人口学的属性,

教育背景 の 特性, 実習中か否か, 健康状態 ( 良好

か不良か)
, 病歴や入院経験 ( 有無) で対象を群

別化 し
, 群間で の セ ル フ ケ ア 度 の 比較 に は t 検定

お よ び 一 元配置分散分析を行 っ て 確認 した . 統計

ソ フ ト は, S P S S パ
ッ ケ ー ジ を使用 した .

結 果

1 . 学生の 背景別 にみたセ ル フ ケ ア度の 比較

表 3 に は
, 学生 の 背景別 に み た セ ル フ ケ ア 度を示

した
. 女性群 の セ ル フ ケ ア の 第 2 因子 で ある ス ト

レ ス 対処 に 関する セ ル フ ケ ア 度 の 28 .49 , 第 5 因

子 の 対人関係 の 調整 に 関する セ ル フ ケ ア 度19 .86

は , 男性群 の それ ら の 値よ り もt 検定 の 結果, 育

意に 高い値を示 した . 教育背景 の 違 い で は
, 大学

生群 の 生活 リ ズ ム に 関する セ ル フ ケ ア 度 の 20
.50

は専門学校生群 の18 .77 よ りも 5 % 有意水準で 高

い 値を示した .

ま た 一 般学歴が専門学校群 の セ ル フ ケ ア の 第 1

因子 で ある 食行動調整 に 関する セ ル フ ケ ア 度 の

43 .43 は
, 高卒群 の3 7 .04 よ りも, ま た第 3 因子 で

あ る生活 リ ズ ム に 関する セ ル フ ケ ア 度 の 21 .29 は

高卒群 の 19 .37 より も 5 % 有意水準 で 高 い 値を示

した .

実習期間中と期間外 の セ ル フ ケ ア 度 を比較する

と
,

セ ル フ ケ ア の 第 1 因子 で ある全行動調整, 第

3 因子 の 生活リ ズ ム 等 に関する セ ル フ ケ ア 度に お

い て
, 実習期間外 の 学生 の それ ぞ れ の 値38 .12

,

20 .33 は
, 実習期間中 の 学生 の セ ル フ ケ ア 度 の そ

れ ぞれ の 値35 .89
,

17 .8 0 より も 1 % - 0 .1 % 有意水

準で 高 い 値 を示 した
.

2
. 教育背景 ･ 学年別にみた セ ル フ ケ ア度の 比較

表4 に は
, 看護専門学校 , 看護大学 の 教育背景

別 に み た学年別 の セ ル フ ケ ア 度を示 した . 看護専

門学校 の 1 , 2 年生群 の 食行動調整 に 関する セ ル

フ ケ ア 度 の 43 .92
,
43 .2 1 は

,
3 年生群 の39 .0 1 より

表 2 調査対象 の 学習形態 (平成11 年 6 月)
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表 3 学生 の 背景別 に み た セ ル フ ケ ア 度 ( ∩ - 41 9)

背 景 n

し Ⅱ 甘
フケア因

N

+

_
Ⅴ 合計

性 別 男 性 1 6 3 6 .4 38 2 4 .1 2 5 1 8 .6 25 1 9 .1 2 5 1 8 .1 8 8 1 1 6 .5 0 0

女 性 4 03 3 7 .3 97 2 8 .4 9 4
* * *

1 9 .4 99 1 9 .41 1 1 9 .86 1
*

1 2 4 .6 6 3
*

学校背景 看護専門学校 2 5 1 3 7 .01 2 2 8 .1 3 6 1 8 .7 73 1 9 .45 0 1 9 .7 5 3 1 2 3 .1 2 4

看 護 大 学 1 6 8 3 7 .8 81 2 8 .61 3 2 0 .5 0 0
* * *

1 9 .3 2 7 1 9 .86 3 1 2 6 .1 8 5
*

学 歴 高 校 3 9 8 3 7 .0 4 0 2 8 .2 9 7 1 9 .3 69 1 9 .40 2 1 9 .7 7 9 1 2 3 .8 8 7

専門学校以上 2 1 4 3 .4 29
* * *

2 8 .9 0 5 21 .2 86
*

1 9 .3 81 2 0 .
1 43 1 3 3 .1 4 3

*

健康状態 良 好 4 01 3 7 .4 26 2 8 ,3 2 4 1 9 .5 26 1 9 .4 0 7 1 9 .8 3 3 1 2 4 .51 6

不 良 1 7 3 5 .5 88 2 8 .1 7 7 1 7 .6 47 1 9 .2 3 5 1 8 .7 06 1 1 9 .3 5 3

病 歴 有 8 0 3 8 .21 3 2 7 .8 6 3 1 9 .0 25 1 9 .2 8 8 1 9 .6 3 8 1 2 4 .0 2 5

無 3 3 9 3 7 .1 59 2 8 .4 3 7 1 9 ,5 69 1 9 .4 2 8 1 9 .83 5 1 2 4 .4 2 8

実習状況 中

外

間

間

期

期

1 43 3 5 .8 88 2 8 .7 7 6 1 7 .8 0 4 1 9 .2 9 4 1 9 .9 6 5 1 2 1 .7 2 7

2 7 6 3 8 .1 23
* *

2 8 .0 9 4 2 0 .3 26
* * *

1 9 .45 7 1 9 .7 1 0 1 2 5 .71 0
* *

合 計 41 9 3 7 .3 6 0 2 8 .3 2 7 1 9 .4 65 1 9 .4 01 1 9 .7 9 7 1 2 4 .3 51

t検定 * * *
p 〈. 0 0 1 * * p 〈. 0 1 * p < . 0 5

セル フケア因子 Ⅰ - 食行動調整 因子 Ⅱ ニ ス トレス 対処 因子 Ⅲ - 生活リズム 因子Ⅳ - 清潔行動 因子 Ⅴ - 対人関係調整

表 4 教育背景別の 学年間 にお ける セ ル フ ケ ア 度 ( ∩ - 4 1 9)

所 属 学 年 n
セルフケア因子

Ⅰ Ⅱ Ⅲ Ⅳ Ⅴ 合計

看護学校 1 89 ･4 3 .92

2 8 6
･

4 3 .21

3 7 6 :3 9 .0 1

2 7 .7 5

28 .0 8

28 .6 4

22 .8 7

22 .0 3

22 .4 7

看護大学 1 34 4 5 .2 0

2 3 0 41 .73

3 40 4 2 .58

4 6 4 4 3 .00

2 7 .7 9

2 8 .7 0

2 8 .8 0

2 8 .8 9

1 9 .6 2 1 9 .1 2 21 .8 5 1 3 3 .5 9

21 .60 1 9 .50 22 .8 3 1 3 4 .3 7

21 .5 5 1 9 .53 2 2 .5 8 1 3 5 .0 3

1 9 .80 1 9 .23 22 .8 9 1 3 3 .8 1

合 計 41 9 4 2 .56 2 8 .3 3 1 9 .4 7 1 9 .40 22 .5 2 1 32 .2 7

o n e w a y A N O V A * * *
p ( .0 0 l * * p ( .01 * p( .05

セルフケア因子Ⅰ = 食行動調整 因子Ⅰ = ストレス対処 因子Ⅲ = 生活リズム 因子Ⅳ = 清潔行動 因子Ⅴ = 対人関係調整
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も1 % 有意水準 で 高 い 値を示 した . ま た生活リ ズ

ム に 関する 1
,

2 年生 の セ ル フ ケ ア 度 の それぞれ

20 .48 と19 .38 は3 年生群 の 1
I

6 .08 よ り も0 .1% 有意水

準 で 高い値 を示した
.
さ ら に セ ル フ ケ ア の 合計得

点か ら比較すると, 1 , 2 年生群 の セ ル フ ケ ア 得

点 の そ れ ぞれ13 4 . 6
,

132 .1 は, 3 年生群 の 125 .5 よ

りも 1 % - 0 .1% 有意水準 で 高 い 値を示 した. な お

1 年生と 2 年生 の 間で は
, 有意差は認められなか っ

た . しか し
, 看護大学 の 学年間 で は,

い ずれ の セ

ル フ ケ ア に つ い て も得点問 に は有意差は認められ

なか っ た .

考 察

1
. 学生の背景別特性の違い か らみた セ ル フ ケ ア度

セ ル フ ケ ア 因子 の 中 の ｢ ス ト レ ス 対処｣ ｢ 対人

関係｣ 等 に関する セ ル フ ケ ア は , 対処行動 で あり

適応 しようと する行動 で あ る . 自己開示 の 性差 に

関する研究 に よ る と
,

M ul c a h y
16 )

は青年 の 自 己

開示 に つ い て
, 女性同士 の 方が男性同士 よ りも自

己開示を行 う傾向が強 い こ とを明らか に した . 自

己開示 は対処行動 の ひ と っ で あり , 看護学生と い

う女性中心 の 集団 で は
,

ス ト レ ス 対処が しやす い

環境 で ある と云え よう . 女性 の 方が男性 よりも ス

ト レ ス 対処が で き て い る と い う本研究 の 結果は
,

M u l c a h y ら の 先行研究を支持する も の で ある .

ま た 一 般 に 自己開示を抑制する こ とが 男性役割

に , 自己を多く表現する こ とが女性役割 に合致す

る と言 わ れ て い る . D e rl e g a & C h ai ki n の 研究
17 )

で は
, 開示者が男性 の 場合, 自己開示を行わ な い

方が適応的 で あると評定され
, 開示者が女性 の 場

合に は自己開示を行う方が適応的と判断され たと

い う報告も上記 の 結果 の 裏づ けと なる .
さ ら に 女

性 の ス ト レ ス 対処 の 研究
18 )

に よ ると
,

ス ト レ ス を

感じた時 の 気晴ら し行為 は , 年令 に よ っ て かな り

異な っ て い るが
, 若 い 世代 で は, ｢ 友人と の おし ゃ

べ り｣ ｢ 買 い 物｣ ｢ 他人 に 相談｣ ｢ お し ゃ れ｣ な ど

が多く , 特 に若 い 世代は ｢ 他人 に相談｣ する場合

の 相談相手は多くは友人と し て い る . 本研究 で 使

用 した尺度 の ｢ ス ト レ ス 対処因子｣ の 下位概念 に

は ､ 人を介 した対処行動が 9 項目中4 項目, ｢ 対

人関係調整因子｣ で は全項目が含まれ て お り,
こ

の こ とも女性 の 方が 男性 よ り も ス ト レ ス 対処が で

き て い る と い う結果 に つ なが っ たも の と考えられ

る . ま た 5 つ の 因子 の 中で 特に ｢ ス ト レ ス 対処｣

｢ 対人関係調整｣ な ど の 心理 ･ 社会的な セ ル フ ケ

ア 度に性差がみ られた の は
,

興味深 い 結果 で ある.

女性 の 方が ス ト レ ス 対処が で きて い る と い う こ と

ば, 言 い 換えれ ば男性は ス ト レ ス 対処が で き にく

い 傾向 に あ ると い う こ と に なる . 看護系教育機関

の 男子学生 の 数 は
, 女子 に比 べ 圧倒的 に少な い

.

少人数 で あるが ゆえ に結束力が高ま ると い う見方

もある反面, 気 の 合 う友人 を見 っ け にく い と い う

環境 で も ある . こ れ は
, 自己開示が容易 に で き な

い と い う こ と に も っ ながる . 以上 の 結果 よ り仮説

① ｢ 女性 は男性よ りも セ ル フ ケ ア 度が高 い｣ は,

｢ ス ト レ ス 対処｣ ｢ 対人関係調整｣ に関する セ ル フ

ケ ア に つ い て の み 一 部肯定され た と考 える . ただ

し
, 本研究 に お ける男性数が全体 の 3 % 程度 で あ

る ため
,

こ の 結果は再検討する必要が ある .

次に専門学校卒以上 の 群が セ ル フ ケ ア 因子 の 中

の ｢ 全行動調整｣ ｢ 生活リ ズ ム｣ に 関する セ ル フ

ケ ア 度が高か っ た の は
,

こ れ ら の 因子が人間 の 基

本的欲求 の 項目で あり , 個人 で の 調整が可能な項

目で あると い う理由が考え られ る . オ レ ム は セ ル

フ ケ ア を可能 にする要件と して , 知識と経験 , な

ら び に 価値観と意欲を あ げて い る
4)

. 高校卒 の 平

均年令 は
,

19 .73 才 , 専門学校卒以上 は24 .29 才と

5 年近く の 生活経験 の 開きが食事 や生活リ ズ ム な

ど の 基本的な事項 に影響 したも の と考えられ
,

ま

た
一

般に教育が そ の 効果を発揮 で きる の は
, 学習

者 の 側に 内発的な学習 へ の 要求が存在する場合 に

限る
19)

と い う見解か ら も, 他 の 教育機関 で の 学習

経験
,

社会経験 の あ る群 は
, 高校卒業後すぐ に入

学し て きた群に比 べ 内発的な学習 へ の 要求 ･ 意欲

が予想され, セ ル フ ケ ア を可能 に する要件が高卒

群よ り も多 い こ とを示 して い る . 宗像は
, 予防的

保健行動 の 実践者 の 特徴と して 生活行動よりも保

健行動を優先させ る こ とを あ げて い る
7)

. 健康人

の セ ル フ ケ ア を予防的保健行動 と解釈すると, 看

護学生 の 生活行動 の 中心は学業 で あり , 専門学校

卒以上 の 群 は
, 学業よ りも保健行動を優先すると

い う よ り は学業を保健行動よ り も優先さ せる程緊

迫 した状況 で はなく , 学業と保健行動 の 両者をう

- 11 7 -



看護学生 の セ ル フ ケ ア

まく コ ン ト ロ ー

ル し て い る結果と考え る . さ ら に

宗像は
, 保健行動 を他 の 生活行動より優先さ せ よ

うとする意識は
, 食事,

睡眠, 休養, 環境整備な

どと い っ た予防的保健行動を促す最も強 い直接効

果がある と報告し て い る . 専門学校卒以上群が
,

高校卒群よ りも ｢ 食行動調整｣ ｢ 生活リ ズ ム｣ が

有意 に高か っ た の は
, 宗像 の 研究を支持するも の

で ある . 他 の セ ル フ ケ ア 因子 に有意 な差が見られ

なか っ た の は
,
｢ ス ト レ ス 対処｣ ｢ 対人関係調整｣

は個人 の 調整と い うより は他者 の 影響や介入を必

要とする の に対 し, ｢ 清潔行動｣ は非常 に 基本的

な日常的な行為 で ある ため に 差が 出なか っ たも の

と考える . 本研究 に お い て は学歴を専門学校以上

群と高卒群 に 分け, 専門学校以上を高学歴と した.

本来高学歴と は
一

般的 に大学卒をさすが
, 人間が

生活する上で の 基本的学習は高校教育ま で の 教育

と捉え
,

そ れ以上は高度 の 知識 の 獲得 を目的と し

た教育と解釈 し, 専門学校以上を高学歴と し た.

以上を総括する と
, 仮説② の ｢ 高学歴 を有する者

は セ ル フ ケ ア 度が高 い｣ は肯定された も の と考え

る . さ ら に こ の 結果 は, 生活経験 の 差も加わ っ た

も の と考える . ま た性別と同じく専門学校卒以上

の 人数も全体 の 5 % で あり, さ らなる調査検討を

加える必要があ る .

次に実習 に つ い て み ると , 実習期間中で はな い

群 が期間中 の 群 より も
,

セ ル フ ケ ア 因子 の 中 の

｢ 食行動調整｣ ｢ 生活 リ ズ ム｣ に 関する セ ル フ ケ ア

度お よ び ｢ セ ル フ ケ ア 度 の 合計｣ が有意 に 高か っ

た . こ れ は言 い 換えれ ば
, 実習期間中 の 群 の 方が

実習 の な い 群 より もセ ル フ ケ ア 度が低 い こ と を意

味し て い る . 看護学生 に と っ て の 臨床実習が ス ト

レ ス の 多 い こ と は
,

先行研究 で も明らか で あ る
20 )

.

人間は保健行動をす べ て の 生活行動より重視 して

生き て い る の で はなく ,
む しろ仕事や趣味, 学習

など の 行動を優先 しが ち で ある . 看護学生 は実習

中,
セ ル フ ケ ア 行動より も目前 の 実習を優先 した

生活を おく っ て い る . こ れ は
, 黒木

21 )
ら の 看護学

生 の セ ル フ ケ ア 行動を低下させ る背景 の 1 つ に 臨

床実習が ある と い う報告を支持する も の で ある .

黒木 ら の 用 い た セ ル フ ケ ア 尺度は, 食 ･ 排滑 ･ 清

潔 ･ 睡眠行動 な どを中心と し て い る . 本研究 の 結

果が セ ル フ ケ ア 因子 の 中で も特 に ｢ 食行動調整｣

｢ 生活リ ズ ム ( 活動と休息 の バ ラ ン ス) ｣ に有意差

が みられ た こ と は, さ ら に それ を根拠 づ けるも の

で ある . 以上 の こ と より仮説③ ｢ 実習中 の セ ル フ

ケ ア は実習がな い時に 比 べ て 低く な る｣ は, 肯定

さ れ たも の と考え る . 実習期間中か否か の 2 つ の

群で比較する場合, 本来ならば対象が 同
一

で ある

こ とが望ま し い が , 本研究 で は調査期間など の 問

題が あり , 同
一

対象 で の 比較 で はな い
. したが っ

て 再検討を要するとと もに
, 実習後 の 疲労度と の

検討な ども残され た課題 で あ る .

健康状態 の 良否およ び病気や入院経験 の 有無 で

は, 差はみ られ なか っ た . 病気や入院経験が あ っ

て も慢性疾患 で はな い ため に セ ル フ ケ ア を高め る

内発的な動機 に は つ なが らなか っ た の か も しれ な

い . したが っ て 仮説④ の ｢ 健康状態が不良な人 は

セ ル フ ケ ア 度が高 い｣ 仮説⑤ の ｢ 病気や入院経験

が ある人は セ ル フ ケ ア 度が高 い｣ は, 否定され た .

2
. 教育背景 ･ 学年別にみた セ ル フ ケ ア度

教育背景 の ちが い で は､ 大学生群 は看護専門学

校学生群 に比 べ
,

セ ル フ ケ ア 因子 の 中 の ｢ 生活リ

ズ ム｣ に 関する セ ル フ ケ ア お よ び ｢ セ ル フ ケ ア度

の 合計｣ が有意 に 高か っ た . 言 い 換 える と
, 看護

専門学校学生群 は大学生群 より も セ ル フ ケ ア 度が

低 い こ と を意味し て い る . 教育背景 , 学年間 の 差

で 見ると
, 看護専門学校 の 学年間 で は ｢ 食行動調

整｣ ｢ 生活リ ズ ム｣ に 関 して 有意 な差が み られ
,

看護大学 の 学年間 に は差はみ られ な か っ た . ｢ 全

行動調整｣ ｢ 生活 リ ズ ム｣ に つ い て は看護専門学

校 の 1 年と 2 年間 に有意差は認 め られ ず,
さ ら に

看護専門学校 の 1 , 2 年と看護大学 の 1 - 4 年 の

間に も, 平均値 の 差は認めら れなか っ た . 看護専

門学校 の 学年間 で は
,

1 年と 3 年 ,
2 年と 3 年 の

間で差が あり
, 平均値が

一

番低 い の は看護専門学

校 の 3 年生 で あ っ た .
つ ま り看護専門学校 の 3 年

生 の 結果が
, 教育背景 の 差を生 じさ せた もの と考

える . ま た教育背景, 学年間 の 結果が実習期間中

か否か の 結果と 同じで ある こ と ば, 教育背景や学

年間で みられ た差 は実習が影響 し て い る こ とを示

唆 して い る . 看護学生 に と っ て 臨床実習は最大 の

ス ト レ ス 要因だと言わ れ て お り ,
そ れが看護専門

学校 の 3 年生 の セ ル フ ケ ア 行動 に 顕著 に表れた
.
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学生 に と っ て 臨床実習は
, 学生一患者関係 に お い

て 精神的疲労を もた らし て い る . さ ら に 看護専門

学校 の 場合, 受 け持ち患者 の 生活援助 , 診療治療

に関連する援助す べ て を経験 し て い る .

一

方大学

の 場合は生活援助が中心 で
, 特 に診療治療 に関す

る援助 は ば と ん ど見学と い う形態をと っ て い る .

ま た実習記録な ども看護大学生 は実習時間内 に 行

う こ とが で きる の に対 し
, 看護専門学校生は終日

実習 で
,

実習記録は は と ん どが自宅 で の 作業とな

る . したが っ て 肉体的 , 精神的 に余裕 の ある実習

形態をと っ て い る看護大学生 に 比 べ
, 看護専門学

校生は肉体的 ･ 精神的疲労が予想され る . つ まり

看護専門学校生 は
, 実習 に伴う生活行動 を保健行

動 よりも優先せ ざるを得な い 環境下 に あ る こ とか

ら, お の ずと セ ル フ ケ ア 行動が低下する も の と考

え る .
こ れ は調査時期が実習 の 期間で はなか っ た

看護専門学校 の 1
,

2 年生 に も言え る こ と で ある .

ま た大学と専門学校 の 教育年数 の 差も, 実習形態

の 差に影響 したも の と考え る . 以上 の こ とよ り仮

説⑥ ｢ セ ル フ ケ ア 度は学年を経る に したが っ て高

く なる｣ は
, 否定さ れた .

結 論

看護学生 の 日常生活 に お ける セ ル フ ケ ア 状況を

検討するた め に
, 看護専門学校生

, 看護大学生4 19

名を対象 に セ ル フ ケ ア の 実践度を測定 し
, 学生 の

背景 の 違 い に よる比較を行 っ た
.

そ し て次 の 結果

を得た .

1 ) 女性 は男性 に 比 べ
,

ス ト レ ス 対処, 対人関係

に関する セ ル フ ケ ア が高 い .

2 ) 専門学校以上 の 学歴を有する群は高卒群 に比

べ
, 食生活,

生活リ ズ ム に関する セ ル フ ケ ア が

高 い .

3 ) 食生活 , 生活リ ズ ム に関する セ ル フ ケ ア は,

生活経験 の 長さ に よ っ て も差が生じる .

4 ) 実習中は実習が な い 時に比 べ
, 食生活, 生活

リ ズ ム に 関する セ ル フ ケ ア が低く なる .

5 ) 健康状態 の 良否, 病気や入院経験 の 有無 に よ

る セ ル フ ケ ア に は差 はな い
.

6 ) 看護大学 の 学年間 に お ける セ ル フ ケ ア の 差は

み られなか っ たが
, 看護専門学校 に お い て は実

習中 で ある 3 年生 は実習中 で はな い 1 , 2 年生

に比 べ
, 食生活, 生活リ ズ ム に 関する セ ル フ ケ

ア が低 い .

7 ) 看護専門学校生 は看護大学生 に 比 べ
, 生活リ

ズ ム に 関する セ ル フ ケ ア が低 い
.

以 上 の 結果より, 仮説①②(卦は肯定さ れ
, 仮説

④⑤⑥は否定さ れた .

以上 の 結果か ら
, 臨床実習が看護学生 の セ ル フ

ケ ア に大きく影響する こ とが明 らか に なり
, 教育

する側 の 学生理解お よび学生自身 の 自己 コ ン ト ロ ー

ル を促すような教育 へ の 示唆が得 られ た . ま た男

子学生は ス ト レ ス 対処が で き に く い 傾向 に あり,

看護教育機関 に お ける男子学生 - の サ ポ ー ト体制

の 強化が示唆さ れた .
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T h e c o m p a ri s o n o f t h e e x e r ci s e o f s elf - c a r e i n d aily
●

lif e of di pl o m a n u r s l n g St u d e n t a n d n u r s l n g C Oll e g e s t u d e n t

S et s u k o A R A K I
l

, K ei k o S H I N T A N I
2

,
a n d S hi z u k o T A K A M A

2

1
G r a d u a t e S c h o ol o f N u r si n g ,

T o y a m a M edi 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
D e p a r t m e n t of H u m a n S ci e n c e a n d F u n d a m e n t al N u r si n g , S c h o ol o f N u r si n g ,

F a c ult y

of M e di ci n e , T o y a m a M edi ci n e a n d P h a r m a c e u ti c al U n i v e r s lt y

A b st r a ct

T h e p u r p o s e of t hi s s t u d y w a s t o c o m p a r e t h e d e g r e e o f p r a cti c e o f th ei r s elf- c a r e i n d ail y

lif e b e t w e e n dip l o m a n u r si n g st u d e n t s a n d n u r si n g c oll e g e st u d e n t s . T h e s u bj e c t s w e r e 25 1

dipl o m a n u r si n g st u d e n t s a n d 1 68 n u r si n g c oll e g e s t u d e n t s . T h e s c al e s u s e d w e r e T h e

U ni v e r s al S elf-C a r e S c a l e t o m e a s u r e t h e d e g r e e of p r a cti c e o f t ,h ei r s elf- c a r e , T h e s c o r e s of

s elf- c a r e of st r e s s c o p l n g a n d p e r s o n al r el a ti o n i n t h e f e m al e g r o u p w e r e hig h e r s l g n ifi c a n tly

i n c o m p a ri s o n w it h t h e s e o f m al e g r o u p . T h e s c o r e s o f s elf - c a r e of t h e t h ei r di et a n d vit al

r h y t h m i n t h e t e r m o f p r a cti c al e x e r ci s e w e r e l o w e r m e a ni n g f ully l n C O m p a ri s o n w ith t h e s e

of e x c e p ti n g t e r m of p r a cti c al e x e r ci s e . T h e s c o r e s o f s elf- c a r e w e r e n o s l g n ifi c a n t w h et h e r

t h e y a r e i n g o o d h e alt h c o n diti o n , e x p e ri e n c e o f t h ei r a d m i s si o n a n d ill n e s s . T h e s elf - c a r e

s c o r e of t h e vit al r h y th m i n dipl o m a n u r si n g st u d e n t s w a s l o w e r s l g nifi c a n tly l n C O m p a ri-

s o n w it h t h e s e o f n u r si n g c oll e g e st u d e n t s . T h e s e r e s u lt s w e r e s u g g e st e d t h a t t h e d e g r e e o f

p r a cti c e o f s elf- c a r e i s hi gh l y s l g n ifi c a n t diff e r e n c e b y s t u d e n t s c h a r a ct e ri z a ti o n s .

K e y w o r d

U n i v e r s al s elf- c a r e
,

n u r si n g s t u d e n t
, p r a cti c al e x e r ci s e
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