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研究成果の概要（和文）：本研究は、日本とオーストラリアで実施している在宅うつ病者のナラティブアプローチの治
療的効果を検証し、自殺予防に繋げる有効で実践的なアプローチの開発を目指す。
ナラティブアプローチによる数回のセッションを受け、うつ病者は危機状況のセルフケアができ固執していた自殺念慮
が消失した。しかし8名は未だ自殺念慮の不安があった。そこでオーストラリアで実践している感情調整療法(EMT)がう
つ病による自殺念慮に効果的であることがわかり、今後EMTとナラティブアプローチを融合した技法を試みる必要性が
あると示唆された。この研究経過及び成果を国内外の学会で発表した。

研究成果の概要（英文）：The purpose of this study is to clarify the suicide prevention effect for the depr
ession people by narrative approach.This study was analyzed by qualitative method and improved to get the 
power of life skills and coping strategies self-care at crisis of the subject. And they became free from s
elf-reproach and persecution complex and suicidal thought after the sessions. But 8 were keep confliction,
 anxiety and repeated suicidal thought still now. It means the necessity to continue the psychiatric treat
ment, both medications and try to consultations. We will try to use narrative approach with Emotion Modula
tion Therapy (EMT) from next study.
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１．研究開始当初の背景 

 わが国における自殺者が年間 3 万人を超え

ていることが政府でも重要視され、中でもう

つ症状を伴う件数が多く、様々な対策が行政

でも取り組まれているが、なかなか効果的な

方策に繋がっていない現状である。医療では

うつ病の対応として、これまで薬物療法を中

心として治療を進めてきたが、それに加えて

様々な精神療法を試みることでうつ病への相

乗効果が期待できることが内外の論文で示さ

れている。特に薬物療法と認知行動療法を中

心とした精神療法との併用において、その効

果が検証されている。 

 

２．研究の目的 

本研究は、日本とオーストラリアで実施し 

ている在宅うつ病者のナラティブアプローチ

の治療的効果を検証し、自殺予防に繋げる有

効で実践的なアプローチの開発を目指す。看

護師によるうつ病者の自殺予防に関する治療

的介入方法を開発することで、我が国のうつ

病者のみならず精神障害者の自殺予防に繋げ

たいと願っている。 

 

３．研究の方法 

(1)研究の準備状況 

日本での検証をするために、研究代表者が   

担当する大学病院のメンタルヘルス外来に通

院中の被験者の同意を得て、コンサルテーシ

ョンした内容を録音し、データ収集を行った。

一方、オーストラリア Griffth 大学自殺予防

研究所との研究協力体制を作るため、研究代

表者は日本で実施するデータ収集方法とナラ

ティブアプローチに関する実施方法を説明す

るため、オーストラリアで研究打ち合わせを

行い、双方の疑問点や統一した見解を得るた

めの会議を行った。オーストラリアでの実施

方法については、自殺予防研究所の Angello

教授と、日本人研究者で同研究所研究員の井

出氏を中心とした研究協力体制づくりができ

た。研究内容の違いとして、オーストラリア

では行動療法を修正した感情調整療法（EMT）

を主体とすることになったが、研究代表者の

ナラティブアプローチとほぼ同様の目的と手

順であったため、それを無理に調整すること

なくそのまま双方でそれぞれうつ病者にかか

わることで合意した。 

(2) 研究方法 

研究対象：うつ病治療中の外来受診者（本研

究では「うつ病者」と表現する） 

研究場所：金沢大学病院総合診療部外来、 

Griffith 大学自殺予防研究所(AISRAP) 

研究方法：うつ病者の「語り」に潜む自殺念

慮につながる認知的問題を抽出する。 

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。 

(3)研究計画 

平成 21 年度 

①服薬治療中の在宅うつ病者への「語り」に

潜む自殺念慮改善のプロセスの検証 

②オーストラリアの行動療法でのナラティブ

アプローチの治療的効果について検証する 

平成 22 年度 

①行動療法アプローチと認知療法アプローチ

について治療効果を比較検討する 

②行動療法と認知療法によるナラティブアプ



ローチが確立できる可能性について検討する 

平成 23 年度 

うつ病者の自殺予防に関する有効な治療的ア

プローチの開発と介入プログラムの策定 

平成 24 年度 

研究まとめ、学会発表 

 

４．研究成果 

 倫理的配慮による研究参加者 20 名の自殺

念慮に関する結果を分析したところ、各参加

者による認知の能力の差や症状の差から、介

入回数にばらつきが見られた。そこで、オー

ストラリア研究チームと検討した結果、対象

者から表出された症状による回復プロセスを

3期に分け、各時期の特徴を抽出した。 

第1 期： さまざまなうつ症状,怒り,失望,こ

だわりが強く,誤った考えと行動化による自

殺念慮,自殺企図を起こすことが想定される

時期 

第2 期：①自分の行動に自責感を生じつつ,

こだわりが強いことを自覚していても,改善

されていない時期、 

②自己洞察と葛藤が生じ,最も不安定で感 

情の変化が生じやすいが,次のステップ 

に移行する重要な時期 

第3 期：自分のこだわりをチェックし,こだわ

りが自分にとって有害であることを理解し,

大切なこと,必要なことにエネルギーを注ぐ

ことができる時期 

今後は、わが国においても EMT を導入した看

護師による治療的介入をうつ病者に実施する

かを検討することが課題となった。 
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