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研究成果の概要： 

 本研究は、看護師によるうつ病者の自殺予防につながる有効な治療的アプローチを開発する

ことを目的とする。大学病院外来で予約制の相談外来を設置し、うつ病者と研究者間のナラテ

ィブから認知行動療法を用いて患者にアプローチした。その結果、否定的な自動思考を患者自

らが徐々に修正していき、6～10 回のセッションで自殺念慮が改善されるという治療的効果を 6

名に確認した。 
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１．研究開始当初の背景 
 警察庁発表のわが国の昨年（平成 19 年）

の自殺者数は 32,155 人で、ここ数年来

30,000 人を超える自殺者数が続いており、

先進諸国の中でも極めて高い数値である。中

でも抑うつ症状を伴う自殺が最も多く、厚生

労働省は「うつ」と「自殺」に対する国家的

対策を次々と打ち出した。 

医療においても、うつ状態から生じる自殺

念慮・自殺企図を予防する適切な介入方法を

模索中であるが、看護学においてはうつ病者

に対する自殺予防の具体的な看護介入をテ

ーマとした研究は内外共になく、認知理論と

ナラティブを融合したアプローチの研究に

研究代表者が初めて取り組んだ。これまで研

究代表者はうつ病者との関わりから、外来で

医師に十分話しを聞いてもらえないという
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不満を聞いてきた。このことからじっくりと

うつ病者の不安や辛さに向き合う関わりを

実施し、認知行動療法を基盤としたナラティ

ブアプローチによるうつ病者の認知の歪み

を是正したいと考えた。 

 

２．研究の目的 
 本研究は、在宅のうつ病者を対象として、
ナラティブアプローチによる自殺予防の効
果を検証し、効果的な看護介入方法を明らか
にすることを目的とする。 
 
３．研究の方法 
 金沢大学附属病院で看護外来を設置し、在
宅うつ病者を対象にその「語り」に潜む認知
的問題を明らかにし、内容を質的に分析する。 
さらに治療的なかかわりとして、認知行動

療法を取り入れて看護者との相互交流によ
るナラティブアプローチを実施し、自殺念慮
を改善し、その効果を検証する。 

１）データ抽出方法：ナラティブアプローチ

を用いた非構造化面接 

２）面接手順： 

・ 面接はうつ病者の了解を得てICレコー

ダーに録音する（拒否の場合は記述） 

・ うつ症状、日常生活で気がかりなこと、

感じていることなど自由に語ってもら

う 

・ 1 回 1 時間程度のセッションとする 

・ 面接に際し、事前に面接技法について

学習会を継続的に行う 

・ 対象者との信頼関係を築いておく 

・ 面接はナラティブそのものの意義を解

釈する現象学的態度で行う 

・ 結果を対象者に返し、解釈の信頼性と

妥当性を確認するとともに双方向の治

療関係を得る 

３）分析方法: 

面接開始前後に対象者から気分の変化お

よび効果についてアンケート調査をする。

面接内容をカテゴリー化して研究者間で

解釈・分析するとともにその効果につい

てアンケート内容を分析して効果を確認

する。 

ナラティブアプローチの実際  

 「無知の知」Anderson.H.の立場で対象者

の「語り」を聴く 

（‘自分は対象者の人生について何も知らな

い’ということを知っているという態度） 

①問題の外在化をはかる 

  

 

 

 
 

 

②まるで他人の出来事を話しているかの

ように客観的な話に変えていく 

 （いつ頃からか、どんな影響を与えたか、

解決したらどうなるだろうか） 

③大切と思われる文脈を整理し、意味があ

ると思う経験、感情の語りを抽出しカテゴリ

ー化する 

（社会的道徳や常識にそぐわない部分の意

識的・無意識的削除が置きえることに注意） 

 
４）倫理的配慮 
本研究はうつ状態にある対象者の心理的
不安、特に自殺念慮を扱う研究であることか
ら、個人情報の保護は当然のこと、本人の症
状に影響を与えないように慎重かつ高度の
倫理的配慮を絶えず意識しながら情報収集
を試みる。途中、対象者の状態に合わせて調
査を中断することもある。 
研究対象者には本研究の意図を口頭と文
書で説明し、理解が得られ、研究協力の同意
書を得たケースについて研究の対象とする。
また研究途中で対象者がいつでも研究参加
の拒否ができ、そのことで不利益が被らない
ことを保障する。得たデータは個人が特定で
きないよう細大の配慮を行い、記号化し、鍵
のかかる戸棚に責任者が保管して管理する
こと、調査したデータは本研究以外に使用し
ないこと、研究の成果は学会発表すること、
研究終了後は速やかにデータを破棄するこ
とを対象者に伝える。 
一方、データ収集に際して心身にかかる負
担を最小限に抑えるよう心がける。 
面接では許可を得た対象者から IC レコー

悩んでいること 

辛いことの語り 

命   名 

（簡単な言葉） 

さらに詳細に聴く問題の明確化



 

 

ダーによる会話記録およびビデオ撮影をす
る。さらに対象者が途中、疑問や不安が生じ
た場合はいつでも研究者が対応するよう配
慮する。 
データ解析結果については研究の性質上、治
療効果につながる個人に関する内容につい
ては本人に開示する。本研究は金沢大学医学
倫理委員会および Griffith 大学研究倫理委
員会の審査・承認を得てから開始する。 
 
４．研究成果 
 大学病院外来で研究者らは看護師に
よる予約制のメンタル看護相談室を設置
し、認知行動療法を基盤とした治療的看
護を実施した。 
 
メンタル看護相談室 
１．設置目的  
外来患者のうつ状態を中心としたメンタ
ル支援を図り、患者サービスの質を向上に
寄与することを目的とする  
２．相談室開設内容と意義  
・看護師を中心とした相談窓口を外来に開
設し、病院関係者の協力を得ながら相談
外来のシステム化を図る  

・総合診療部に「メンタル看護相談室」を
設け、患者と家族を中心とした外来連携
支援システムを稼働 

 
うつ病と診断され服薬をしている患者で

本研究の意図を理解し、研究参加に同意を得
た患者を対象とし、1 回 1 時間程度のセッシ
ョンを実施した。治療的なかかわりとして、
対象者の生活上の認知の歪みを是正しつつ、
生活の方向づけをサポートした。また、対象
者のホームワークとして、コラム表を用いて
ありのままの感情を記述してもらい、内面に
潜む自動思考について着艦的に認知の問題
を研究者と共同で分析した。 
ナラティブアプローチによるうつ病

者の語りを分析し、考え方の自己コント
ロールができるよう平均 8 回から 10 回
のセッションを行った。 
 
関わりのプロセス 
 

対象の訴えの傾聴 → 不安の外在化 
 
→ 対象の抱える問題の自覚 → 
 
方向づけ → 思考の変化 → 
 
行動変容 → 問題解決 
 
その結果、対象者の自己否定、自尊感

情の低下、死にたい気分が施行前より改
善し、生活のメリハリをつけて問題に向
き合うことができるようになった。対象
者は外来に相談に来る回数を重ねていく中

で、自分の考え方の問題に気付き、客観的な
視点で感情の動きを受け止めることができ
るようになった。 
この方法で症状が改善し、セッション

を卒業していったうつ病者が６名いた。 
今回の研究期間中の 2 年間で、6 名のうつ
病者の自殺念慮が改善され、自殺企図に至っ
たケースはなかった。 
今回の結果から、ナラティブアプローチは
薬物療法と比較しても同等に有効であり、看
護師によるうつ病者の自殺予防に貢献する
上で、治療的な意義が大きいことが明らかと
なった。 
 本研究を通して看護者による治療的
介入として、うつ病者の自殺予防に貢献
する上でさらに以下の 3点が課題として
考えられる。 
①看護師の面接技法の向上 
②認知行動療法の理解と技術の習得 
③治療的介入の効果の検証 
これらは看護者の専門的技術に対す

る「質」の確立が最重要課題であるとい
うことで、教育的取り組みが急務といえ
る。そしてうつ病者の自殺念慮に対する
認知的改善を試みると共に、うつ病者に
とって、思考のみならず自殺予防を行動
化に繋げるようフォローアップするこ
とが重要であることが示唆された。 
今後は引き続き課題点をさらに調査

研究し、うつ病者の自殺予防に看護的視
点からうつ病者への看護介入プログラムの
策定を検討したい。 
このことは、今後うつ病者に関わる看護師
や医療者にとって介入方法の基準（スタンダ
ード）になると考えられ、わが国のうつ病に
よる自殺予防に大いに貢献できると考える。 
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