
血液腫蕩患児ヘ紙芝居を用いた

フリバレーションを行って

1.はじめに

小児科病棟には多くの血液腫療の児が入院

している。そして、その治療のために入院時

より骨髄穿刺、腰椎穿刺、抗癌剤の髄腔内注

入(以下、髄注と略す)といった痛みを伴う

処置・検査が多く施行される。しかし、親に

は内容が理解できても、児には理解が難しく、

イメージ、が付かずに受け入れができていない

ととが多い。そのため、医療者に固定のため

抑制される ζとが、更なる不安・恐怖となり、

暴れることですぐに終了する処置が長引き、

さらに苦痛を増強させていた。

子供たちが自分の病気について理解し、自

分が受けている医療内容を理解、納得して受

けることを目的として、子供の年齢や発達に

応じて人形やおもちゃや紙芝居などを用いて

説明するととをプリバレーシヨンというが、

現在、各医療機関でその取り組みが期待され

ている。

両親だけでなく、児にも処置内容を知って

もらえれば、処置・検査の必要'性が分かるで

あろうし、心の準備もできると考え、抗癌剤

の髄注についての紙芝居を作成し、プリパ

レ」シヨンを試みた。

1/.研究方法

1.研究期間

平成 15 年 6 月~1O月

A棟 4階南病棟

。庫川かおる 嶋田綾子

2.対象

当院小児科病棟入院加療中の幼児期~学童

前期の児

3.方法

髄注について子供にも分かりやすいよう紙

芝居を作成した。内容は、処置の目的、手順

についてである。幼児期、学童前期の児に理

解できるよう、難しい言葉を省き、子供にも

分かる表現で文面を作成した。紙芝居の絵に

は子供たちに人気のあるアンパンマンを使用

し、見やすく話しに入り込めるよう様々な色

を使って絵を完成させた。

髄注が必要と決定した場合、まず付き添い

者に紙芝居によるプリバレーシヨンの目的に

ついて説明を行い、理解と協力を得た。その

後、処置当日に紙芝居を用いたプリバレー

シヨンを施行した。プリパレーシヨンには患

児、看護師、そして付き添い者も同伴しても

らった。プリバレーション中は児の表J情や言

動の観察を行った。

髄注施行時、看護師が介助につき、児の固

定と異常がないかの確認、声かけを行うが、

その際、児の表'情や言動を観察した。処置後

の様子についても異常ないかの観察とともに

言動についても観察を行った。また、児の付

き添い者からもプリバレーシヨン後の様子、

処置前後の様子を知らせてもらった。また、

付き添い者の反応も観察した。
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111.結果

表 1 プリバレーション・髄注施行中後の患児、イすき添い者の言動

8歳、女児(普通i主経験あり)

プリバレーション施行 おとなしく紙芝居を見る。

中

プリバレーション施行 看護師が、「実際はどう?も

後 っとしんどい?そんな簡単

じゃない ?Jと聞くとうな

ずく。

プリノfレーションf圭の 母:今までとあまり変わら

付き添い者の発言 ない。

髄注後いつも児から、

どんなことカさあったか

陪いていたので、(内容

は)分かっていた。

髄注中 穿利時「痛いJと叫ぶが、

それ以外は誰の声も開こえ

ていない様子で、耐えてい

る。

髄注後 すぐに 1時間入限。

研究期間中、対象年齢に合う血液腫虜児 3

人にプリバレーションを行うことができた。

(表1参照)

[事例 1]

8歳、女児。 4月から ALLで入院加療中。

何度か髄注経験あり。医療者に対してほとん

ど発語なし。

プリパレーション中、特に発語もなくじっ

と紙芝居を見つめていた。児より発語なく「実

6歳、男児(髄注経験あり) 7歳、男児(髄注経験なし)

おとなしく紙芝居を見る。 絵を見て、 f先生はアンパンマン

ちゃうで-Jと笑顔で言う o 母、

祖父が、声かけしながら見る o

母が「知らんよりは知って 談笑していたが、「わかった ?J

るほうがいいよなJと言い、 と看護師が聞くと、うつむき不安

児はうなずく。 気になる。

看護師が髄注覚えているか 看護師退室後、再び遊ぶ。

聞くが、「忘れたjという。

母:ベッドで帰ってくるん 母:へ~、こういうふうにするん

や。 や~。

水抜いてから薬なん 祖父:おじいちゃんもこの検査し

や。 たけど、これ見て分かり易

知らんよりは知ってる かったわ。こんな検査して

ほうがいし、よな。 たんやって思ったわ。

1回目:I今、水抜いてるよ。 髄注前、「なんか頑張れそうjと

お薬入れてるよJ 発言。

の声かけに対し、 施行中、体動が多く、背中を見よ

うなずく。 うとする。

2図呂:I水抜いてから、薬

入れるんやろH今

は消毒してるだけ

やろJと言う o

すぐに 1時間入限。 すぐに 1時間入限。

際はもっとしんどい?そんなに簡単なことで

はない ?Jと尋ねるとうなずく様子があった。

検査室にはスムーズに入室できた。処置中は、

針を刺すときに叫ぶ姿が見られたが、暴れる

ことなく終了した。髄注終了後は医療者に特

には発語なく、母とは普段どおり会話してい

た。

[事例 2]

6歳、男児。 3年前に ALL初発、平成 15
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年8月に再発で入院。前回入院時に何度か

髄注経験があるが、今回の入院では経験なし。

プリバレーシヨン前に髄注について覚えて

いるか尋ねたが、児は「忘れた」と話した。

プリパレーシヨン中は真剣に紙芝居を見てい

た。紙芝居施行後、児の母親から「知らない

より知ってるほうがいいよな」という意見が

あり、児もそれにうなずく様子がみられた。

検査室にはスムーズに入室できた。施行中嫌

がる ζ とはなかったが、穿刺時には暗泣も

あった。暴れるととなく、医療者の呼びかけ

に対してうなずく姿が見られ、スムーズに処

置を終えるととができた。

2回目の髄注の際は、再度紙芝居を見せる

ことはしなかった。ベッドに横になり、消毒

されている時に、児自ら、「水抜いてから、

薬いれるんやろ。今は消毒してるだけやろ」

と髄注内容を話し出した。紙芝居老覚えてい

たのか看護師が問うとうなずいた。穿刺後は

「痛いのなんか一瞬ゃったわ」という言葉が

聞かれた。

[事例3J

7歳、男児。悪性リンパ腫にて平成 15年

9月に入院。今回が初めての髄注経験で、あっ

た。好奇心旺盛。

プリパレーシヨン中は真剣に紙芝居を見て

いたが、終了後は紙芝居の絵について笑って

いた。祖父、母親に「検査、頑張ろう」と声

かけられると、表情がとわばり、やや不機嫌

になった。しかし、髄注施行直前には児より

「なんか頑張れる気がしてきた」という言葉

を聞くことができた。検査室にはスムーズに

入室できたが、実際ベッドに横になると、何

をされているか気になるため背中を見ょうと

する姿があった。しかし、医療者の声かけに

より、きちんと丸くなり暴れることなく、処

置を終了するととができた。

IV.考察

医療の場で、子供が処置、検査を受けると

き、「子供に説明しでもわからないJr説明す

ると子供は怖がる」と大人は一方的な考えを

しやすい。そのため、子供に理解できるよう

な説明をせずに処置、検査を行うことが多

かった。今回、実際に患児にプリバレーショ

ンを行ったが、皆、紙芝居中は熱心に聞く様

子が見られた。紙芝居は患児の様子をみて、

その患児にあったペースで、進めていくことが

できるため、受け入れ易かったと思われる。

母親が、絵について児に話しかける場面も

あり、母子一緒に髄注について学ぶ、とともで

きた。母親も、普段処置に付き添えないため

実際の髄注のイメージ、が付きにくかったよう

で、一緒に参加してもらい、より一層理解を

得たようである。子供にとって家族は重要な

存在のため、母と一緒の知識を共有で、き、母

親も見守ってくれているのだ、という安心感も

f尋ることができる。

処置内容の受け入れについては、説明を聞

いて怖がったり、事前に聞いて良かったと

思ったりとそれぞ、れの反応を示していた。し

かし、事例 3の怖がっていた児も、髄注直

前には「なんか頑張れる気がしてきた」と前

向きに考えるようになっていた。プリバレー

ションによって、怖いながらも自分なりに検

査を理解、受容しようとし、気持ちの整理を

していることが児の言葉よりうかがえた。楢

木野によると r3歳以上の子供では、その発

達に見合った説明を事前に行うことで、子

供の心理的混乱は少ないこと、説明を受け
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ずに手術を受けた子供のほうが術後に混乱し

たJ1)ことが報告されている。説明により、

怖がっていた児が処置直前、処置中も比較的

落ち着いていたのは、やりたくないけどやら

なくてはいけないという葛藤した気持ちを、

主体的に受容しようとしたことが関係するの

ではないかと考える。

事例 2の児については、プリバレーシヨ

ンをして 1回目は穿刺時に暗泣していたが、

次の処置時には「水抜いてから、薬入れるん

やろ」と施行中に話をする余裕もみられてい

た。

処置終了後も、「痛いのは一瞬だけやった」

と冷静に答えることができていた。半田によ

ると「採血について、 2~6 歳の子供は処置

の全経過を通してみるという反応が多く見ら

れ、子供は処置の状況を目で確認し、子供な

りのレベルで処置の必要牲を理解し、どのよ

うに行動したらいいのかがわかると不安は軽

減する。そして、何老されるのかわからない

という不安のほうが、痛みなどの不安より大

きいJ2)と報告がある。事例2の児について

も、プリバレーションで、処置に対し心の準備

をし、実際に髄注を施行されて、痛みの程度、

処置の流れを児なりに理解したことが、 2回

目の処置時の、この言動につながったと考え

られる。

しかし、事例 lの児のように、スムーズ

に処置はできるが、「実際はこんなに簡単な

ものではない」と考え、我慢はできるが諦め

たようにとらえる児もいることが分かった。

苦痛だったが元気になるため精一杯頑張っ

た、と達成感を得るような援助が必要である。

そのためには、処置後に頑張ったことを認め

て自信を持たせ、また納得しないことは児が

納得するまで説明し、一緒に頑張る姿勢をみ

せることが大切ではないかと考える。また、

自分の気持ち老表出できないことでより一層

恐怖感を強めるため、「痛いJI怖い」など気

持ちを表出できるよう、受け持ち看護師がプ

リバレーションを行い、気持ちを出しやすい

環境を作るなど、患児に合わせたケアが必要

である。

V.まとめ

処置・検査を受ける児にとって怖い、嫌だ

という体験だけで終わらせではならない。そ

のためには児にプリバレーションを行い、児

の心の準備と、児なりの理解を得ることが必

要である。

今回、紙芝居者E用いたプリバレーション

は、子供の理解力に合わせたペースで説明が

でき、児なりに処置を受け入れようとする姿

もうかがえた。当科では付き添い者は処置に

付き合えないことになっているため、ともに

紙芝居を見せることで、付き添い者の協力を

得ることもできた。紙芝居はプリバレーショ

ンの有用な手段の 1つだと分かった。

しかし、事例 1のように、想像以上に辛い

ことだと話す児もいた。児それぞれに感じ方

が違うことを考慮し、説明を行い、児自身が

検査や処置の意味を理解し、納得して治療に

臨めるように、今後も支援していかなければ

ならない。
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