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Ｉ は じめに

統合失調症 の発生頻度は0.7%と 高 く、精神疾患の中で も中核 を占めてい る。症状 は多彩

で再発 を繰 り返 し慢性的に経過 し、社会生活 に深刻な影響 を与える。

精神 障害者の治療は入院か ら地域社会へ とシフ トしつつあるが、偏見は根強 く残 り、福

祉施策の遅れが指摘 され るよ うに、家族 の孤立や高負担の状況に大きな変化 は見 られない。

近年では、統合失調者家族への支援の重要性が明らかとなっているが、十分 されてい る

とは言い難い状況にある。

統合失調症者家族は、援助者 として役割 を果たす一方で、生 きがい感 のある生活 を願 っ

て暮 らす生活者である。援助 の提供 と生きがい感 のある生活 を送れる条件 を明 らかにす る

ことは重要である。また、家族機能 は統合失調症 の再発 に影響 を与え、家族機能の改善が

統合失調症者 の予後 を改善す ることが知 られている。

本研究は、統合失調症者家族 の生きがい感の程度 と生 きがい感に影響を与 える要因を明

らかにする(モ デル1)。 さらに、統合失調症者家族の家族機能に着 目し、家族機能の現状

と特徴、家族機能 に影響 を与 える要因を明らかにす る(モ デル2)こ とを 目的 とした。

Ⅱ研究方法と対象



1.対 象は東北地方A、B県 に居住 し統合失調者を持つ家族で同意が得 られた109名 。無

記名 自記式質問調査 を郵送回収法にて実施。調査時期 は2013年1月 か ら2013年4月 。

2.質 問紙構成は基本属性(年 齢、性別、就職状況、他)。 生 きがい感スケール、家族機能

測定尺度は、主観的統制感尺度、抑 うつ度尺度、健康関連QOL尺 度、ス トレス尺度、他。

3.分 析方法は、t検 定、相 関係数、重回帰分析、多重 ロジステ ィック回帰分析、 コレス

ポンデンス分析 を使用 した。統計処理 にはSPSS21Jを 使用 し、有意水準は5%未 満 とし

た。

4.倫 理的配慮

協力依頼 には研究の趣 旨、方法を記載 し、研究参加への 自由意思 を尊重 した。所属す

る施設の倫理審査を受 け、ヘルシンキ宣言に基づ き実施 しプライバシー を厳守 した。デ

ータ管理は施錠場所 に保管 した。

Ⅲ結 果

1.分 析a:統 合失調症者家族 の生きがい感 を構成す る要因

1)統 合失調症者家族の生きがい感は一般成人 と比較 して有意差 はなかった。

2)母 親 は父親 よ り生 きが い感 が高 く(p＜0.05)、 「意欲 」は母 親 の方 が高 か った(p＜0.01)。

3)母 親 の年 代 が 高 くな る につ れ て 、 「現 状 満 足 感 」 「存 在 価 値 」 が 高 くな っ て い た

(p＜0.01)。

4)生 き が い 感 に影 響 を 与 え た 要 因 は 、 「主 観 的 統 制 感(自 分 自身)」(β=2.03,p＜0.00)、

「抑 うつ 度 尺 度 」(β=0.45,P＜0.00)、QOL尺 度(体 の 痛 み)(β=0.37,P＜0.00)、 ス

トレス 尺 度(不 安 不 確 実 感)(β=-1.32,P＜0.00)、QOL尺 度(活 力)(β=0.34,P＜0.05)

で あ っ た 。

2.分 析b:統 合失調症者家族 の家族機能

1)凝 集性(絆)と 適応 性(柔 軟 性)は か な り正 の相 関が あ った(r=0.49,p＜0.01)。

2)家 族機能得点を効果的機能群、中間群、非効果 的機能群に分類すると、母親は効果的

機能群(51.4%)が 多 く、非効果的機能群(20.3%)で あった。父親は中間群(51.4%)

が多 く、効果的機能群(45.7%)に 比べて非効果的機能群(2.9%)は 少なかった。

3)家 族機能について非効果的凝集性 に影響を与えた要因は 「子 どもに注意が必要である」



(オ ッズ比17.8倍)、 「主観 的統制 感(自 分 自身)」(オ ッズ比1.2倍)、 「QOL(日 常生

活役 割機 能:身 体)(オ ッズ比1.1倍)」 の各 要 因で あ った。

Ⅳ考 察

1.分 析a:統 合失調症者家族 の生きがい感 を構成す る要因

1)母 親 の生きがい感 が高かった。母親 は家事 を子 どもと一緒に行 う機会が父親 よ り多 く、

家事が関わ りや会話 の機会 とな り、関わる行動がそのまま子 どものための自立訓練 とな

る。子 どもの 自立訓練 に関わ り合 うことにより母親 が自身 の 「存在価値」 を感 じ、置か

れた状況に 「現状満足」 を得 ると考え られた。

2)生 きがい感は加齢 に伴い低下す るといわれ る。しか し、本研究では年齢が高くなるほ ど

親 の生きがい感 は高まっていた。 「体の痛み」や 「活力」の低下、心理的 「抑 うつ」な ど

親 自身のQOLの 低下 を自覚 しながらも子 どもへの支援 を提供できてい る認知が、親 の生

きがい感獲得に影響 してい ると考えられた。

2.分 析b:統 合失調症者家族 の家族機能

1)家 族機能 は中庸を維持することが再発予防に必要である。本研究では家族は統合失調症

者 の苦 しみ を和 らげるために、凝集性(家 族 の絆)を 高めて結束 して対処 してい るこ と

が推察 された。 したがって、高い凝集性や非効果的家族機能状態 を示す家族 は、支援が

不足 し孤独状態 に置かれてい ると捉 えることが必要である。非効果的家族機能 を示す親

に対 して医療者 は家族を尊重 しなが ら支援す ることが必要である。

2)「 子 どもに注意が必要である」場合 は、非効果的家族機能 となる リスクが高まった。「子

どもに注意が必要」だ と親 が認識 している場合 は、効果的家族機能 を維持 し再発を予防

す るために医療者等による親への支援 が必要だ と考えられた。

論 文 審 査 結 果 の 要 旨

慢性精神障害者 の家族 は一般的に凝集性 が高 く、患者の病理 に加 えて、家族 の病理 を抱

える傾 向があるものの、家族 か らのサ ンプ リングが困難なため、家族に関す る研究知見は



不足 している。本研究は、統合失調症者 の家族(N=109)を 対象 とし、家族の生 きがい感

と家族機能に影響す る要因を探索することを目的 とした横断研究である。

複数の多変量解析を用いた分析の結果、統合失調症 の家族の生きがい感 には、家族のQOL、

抑 うつ及びス トレス感 が関与す ること、また、家族機能 には家族の性別 、凝集性及びコン

トロール感 が関与す ることが明 らか となった。一方、家族の陳述に基づ く患者本人の病理

の影響については関与を明 らかにすることがで きなかった。

今後、家族の生きがいや家族機能 に影響 を与える要因について、家族 の心理特性のみな

らず患者の精神病理 と治療経過 を併せて検討す る必要がある。


