
クリテイカル領域における患者の差恥心への配慮、に対する実態調査

一患者中心の看護を目指して

キーワード クリテイカル領域、差恥心への配慮、因子分析

1.はじめに

集中治療部(以下、 ICUとする)に入室す

る患者は、生命の危機的状況にあり、治療が

優先される状況にある。当 ICUでも日々患者

と関わる中で、処置・ケアの際、生命を守る

ことを最榎先としている。その際、入室患者

は身体露出を伴う処置・ケアやセノレフケアを

他者に委ねなければならず、差恥心を感じる

ことが多い。

近森1)は「診療の必要上、患者に差恥心を

捨てさせなければならないこともよくある。

しかし、一方人間として、差恥心は非常に大

切でありそれを捨てるということがどんなに

悲しいものかという共感も必要である。Jと述

べている。

2008年に、 ICUにおける患者の差恥心に対

する看護師の配慮を明確にすることを目的に

調査・分析を行った。その結果、当 ICUにお

ける看護師の差恥心に対する配慮が明確にな

った。今回、当 ICUを含むクリテイカノレ領域

の看護師が患者の差恥心に対して、どのよう

な配慮ができているか明確にする目的で追加

調査を行った。

当院高度救命救急センターICU、C棟3階 ICU

(以下、当院 ICUとする)看護師にアンケート

を依頼した。対象人数が増えたことにより因

子項目の焦点が絞れ、内容を明確化できたた

め報告する。

C棟 3階 O石阪奈緒甲斐岡IJ志金山将裕

中 川 規 子 水 本 珠 美 大 川 美 加 福 山 麻 里

立.用語の定義

差恥心:恥ずかしく思う気持ち、恥じらいの

感情

国.倫理的配慮

研究参加者には、協力は自由意志であるこ

と、結果は個人が特定されず、研究目的以外

に使用しないこと、研究終了後責任をもって

破棄することを説明した。回答をもって協力

への同意とした。以上のことは当院看護部・

看護研究倫理委員会で、承認を得た。

N.研究方法

1.調査期間

2009年 10月 2日'""1 0月 31日

2.調査対象

当院 ICUで勤務している看護師 85名。

3. 方法

1)アンケート調査

2008年に当 ICU看護師が考える患者の差恥

心に対する配慮、を抽出した 36項目から、信頼

性、妥当性を高めるために、研究者4名と指

導者 l名、師長、主任で内容の検討を行い、

25項目のアンケートを作成した。アシケート

は 5検法で調査した。

2) 分析方法

データ分析には MicrosoftOfficeExcel 

2003を使用し、パリマックス回転分析を行い、

主因子法により因子を抽出した。
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V.結果

1.アンケート調査は当院 ICU看護師 85名に

行い、有効回答は 78名で、あった。性別は男性

18名、女性 60名。年齢は、 20代 51名、 30

代 23名、 40代 3名、年齢不詳 l名で、あった。

ICU看護師経験年数は 1'"'-'9年、 ICU看護師経

験平均年数は 3.2年、看護師経験平均年数は

5.6年、平均年齢は 27.9歳であった(表1)。

表 1 回答者背景

ICU看護師経験年数(年) 1'"'-'9 

n=78 

ICU看護師経験平均年数(年) 3.2 

看護師経験平均年数(年) 5.6 

平均年齢(歳) 27.9 

2. ICU看護師が考える患者の差恥心への配

慮に勺いて 8因子が抽出された(表 2)。

第 l因子の固有値は 2.951、累積寄与率

11. 8%、因子負荷率 0.606'"'-'0.886の幅で 4

項目属し、「陰部・鼠径部観察時の他者からの

視覚への配慮、」と命名した。第 2因子の固有

値は 2.481、累積寄与率 21.7%、因子負荷率

0.432'"'-'0. 669の幅で 5項目属し、「セノレフケ

ア介入時の患者の心理への配慮」命名した。

第3因子の固有値は2.252、累積寄与率30.7%、

因子負荷率 0.410'"'-'0.907の幅で 4項目属し、

「身体露出を伴う処置・ケア時の患者の心理

への配慮」と命名した。第4因子の固有値は

1.892、累積寄与率 38.3%、因子負荷率 0.403

'"'-'0.596の幅で 3項目属し、「身体露出時の環

境への配慮J と命名した。第 5因子の固有値

は1.202、累積寄与率45.5%、因子負荷率

O. 410~0. 699の幅で 3項目属し、「身体露出

時の他者からの視線への配慮Jと命名した。

第6因子の固有値は1.147、累積寄与率50.1%、

因子負荷率 0.831で 1項目属し、「面会時の他

者からの視覚への配慮」と命名した。第 7因子

の固有値は 0.995、累積寄与率 54.0%、因子

負荷率 O.763で 1項目属し、「身体露出時監視

カメラでの撮影の配慮jと命名した。第 8因子

の固有値は O.799、累積寄与率 57.2%、因子

負荷率 O.734で l項目属し、「緊急の処置、検

査時の他者からの視覚への配慮jと命名した。

表 2 ICU看護師が患者の差恥心に対して配慮する行動についての因子分析
女固有値1.0以上・因子負荷量 70%以上の場合*(n=78) 

"。 iF¥f( 
因子分折{主因子量、パリマックス回転)
軍1 軍2 I .3 I ..箪， I •• I .7 第s

" 
夜ソケイ自陣健察時λタトu Q凋S 0.109 0.146 一回目 。田4 0.072 0.2:23 0，082 

" 
墨ツケ<OIIU寝跨λ刊-:) 0.870 。.206 0.05喝 0.172 0.080 Q003 時。但' a回4

" 
夜オムヲ嵐機時Mトン 0.793 0.1ω 0.213 0.104 0.058 -0.178 0.017 -0.013 

" 昼オムヲ観，，，..λ少Jーン a臥施 0.256 --0.(112 0.476 0.211 -0.222 -0.108 -<1.ωs 

25 "11の!lれを霊える 巴"鴻 0.6&t 0.094 0.201 0.212 0.041 0.023 0.261 

13 身だLt;:みへの聡a 0.134 目前 0.332 0.021 0.230 -0.216 ".0判 。09.

" 
年齢・性別への配慮 Ql'" 0.583 0.192 0.139 -0.037 Qlω 0.015 -0.196 

21 "..ルに合わせた視壊の工夫 0.21-4 。1..... 0.101 日掲 Q075 4凪 1 0.2掲 -<1.1担
8 告書越後速やかに処理 0.195 U60 乱157 0.351 0.249 ..郎4 ".1柑 0.194 

2 身体11出跨.'1、調慢の人磁 包". 包15' a田7 0.152 -0.053 。。ω -0.018 0.0錨

川 身体露出時所要時間峰短絡 凪'" 目。4 G..I13 0.199 fl..01s -0.'田7 0.135 -0.108 

a 身体1I臨時.声かけ QI3喝 臥133 .... 0.2翰 0.410 叩却 【0.028 0.058 

10 身体Illll範留を最小編 0.152 .， .. 乱相. 0.115 U82 -0.235 町田 -0.015 

1 ス何?の不必要な会話 a凶胞 引制 0.276 0.591 O.D3tl -0.108 0.190 。。凋
s 身体露出時‘出入りしない 。国4 0.089 a・10 .，，， 0.12・0.117 -0.141 4回7

" 個人情報の工夫 0.188 0.141 0.015 U03 0.... 0.288 0.127 司0.097

7 鋳造時."トン 0.014 B叫4 -0.072 0.020 0.699 0.010 -0.181 吋臥刷6

4 身体軍出....¥1，)-;， 位". 0.081 0.187 0.054 .. ... 明0.176 0.015 0.078 

§ 蓋恥心の褒III崎‘傾聴し鶴明 -<1 .... E ‘32 0.074 0.107 a町田 0.115 -<1.048 0.081 

s 家篠面会跨即ト3 0.134 』。ωz -o!田e-D.021 -.(1.076 .831 0.140 -0，016 

221'bJラでの撮鹿町u 0.'・7 0.015 0.... 0.169 -0.168 0.20沼 .7回 0.015 

印 緊急担置・樟査時;l;IJ-:;' 色凶3 0.028 0.011 0.041 0.03& 0.025 ..009 Q734 

問有値 2.951 2.481 2.252 1.892 1.202 1.147 0.995 0.799 

寄与皐側) 11.叩 9.926 9.0倒7.5飽 7.20冒 4.589 3.979 3.197 

累積寄与草間 11.-曲5 剖 731 30.737 31.却5 45.514 珂 .104 54.岨 2 57.279 

VI. 考察

1.第 l因子「陰部・鼠径部観察時の他者から

の視覚への配慮」

ICUに入室する患者の鼠径部には多数のノレ

ートが挿入されているため、看護師は頻回に

観察する。看護師は、身体露出の中でも、陰

部や鼠径部を露出することは差恥心を感じる

場面と考え、カーテン・スクリーンをするこ

とで他者からみえないように配慮していると

がわかった。

東儀2)は、「人間が裸体、特に性的器官を

覆う生物であることは、人間が知性や精神を

もっていることと同様に、理由を問われでも

答えることができないほど基底的、実存的な
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事実であるj と述べている。陰部及び鼠径部

の露出に伴う蓋恥心は、当然生じる感情であ

ることを理解し、ケアを行うことに重要性を

見出しているからだと考える。

2.第 2因子「セノレフケア介入時の患者の心理

への配慮」

当院 ICUにおいて、手術直後、緊急入室の

患者は治療の優先により身体の活動範囲が制

限され、普段の身だしなみを整えることや欲

求を表出することが出来ない状況にある。ま

た、ベッド上で排准を行い、排植物の処理も

看護師の援助を必要とする。看護師は、普段

の身だしなみや外観に対する援助、排f世に対

する差恥心に配慮していることがわかった。

山本3)は「外観は他者との関係において社

会と個人との接点でもある」と外観の重要性

について述べている。治療を優先する中でも、

その人らしさを失わない援助に看護師が重要

性を見出しているからだと考える。

近森1)は「排世が自らの手でままならなく

なった、と自覚することは大変ショッキング

なことである。だからそれを意識の外へ追い

やる症状もショックに対する自己防衛なのだ

ろう。排1世の介助を己心する心情の根底には

排世という行為に対して価値観を異常に低く

置いた考えが潜んでいるのではなかろうか。J

と述べている。

排世行動の介助を他者に依頼する患者の心

情を考え、排I世時の環境調整や速やかな排植

物の処理を行い、差恥心を感じさせないよう

に配慮した行動であると考える。

3.第 3因子「身体露出を伴う処置・ケア時の

患者の心理への配慮」

身体露出を伴う処置・ケア時は必要最小限

の人数・所要時間の短縮・身体露出部位を最

小限にするといった介入方法の工夫に配慮し

ていることがわかった。

患者の差恥心は看護師の配慮で大きく左右す

る。坂口 4)は、「医師や、看護師に身体を見

られたり、触れられたりする事は、診断・治

療の際に当然生じる出来事とはいえ、診察や

治療の工夫の足りなさで差恥心を抱かせてし

まっているのも事実であるJと述べている。

身体露出を伴う処置・ケアの際、患者が差

恥心を感じることはやむを得ない。しかし、

介入時の工夫や配慮、により、差恥心を軽減で

きると考えた看護師の行動であるといえる。

身体露出を伴う処置・ケア時に、差恥心を

軽減するための声かけを行っていることが分

かった。坂口 4)は、患者の差恥心が軽減され

る提案の一つに「やさしい言葉がけで患者が

なんでも質問しやすい雰囲気にしておく Jと

述べている。看護師は常に患者が思いを表出

できるよう、傾聴の姿勢で関わることが重要

である。身体露出を伴う処置・ケア時のやさ

しい声かけは、患者の不安や緊張を和らげる

ことに配慮、した行動である。

4.第 4因子「身体露出時の環境への配慮J

ICUでは、スタッフが絶え間なく病室を出

入りしており、処置・ケア時も連絡事項の伝

達がされている。その中で、看護師は身体露

出を伴う処置・ケア時、不必要な会話や部屋

への出入りを避けていることがわかった。堀

田5)は、「看護者が日常業務に慣れ患者の心

理に対する配慮を忘れがちになる一面がある

のではないかj と述べている。

ICUの環境は、患者にとっては生命の危機

的状況にあり、処置・ケア中に身体露出を伴

うことで、差恥心とともに、不安や緊張をも

たらす。その際に、患者の理解できない医療

者の会話や部屋への出入りは、それを増強す

ることとなる。不必要な会話や部屋への出入

りを避けるといった環境への配慮は、患者の

不安、緊張を和らげ、差恥心も軽減できると

考えた看護師の行動であると考える。
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5.第 5因子「身体露出時の他者からの視線へ

の配慮j

ICUに入室する患者は、重症度が高く、急

変の可能性が高い。そのため、病室も開放的

な環境となっており、看護師が患者の観察を

常に行え、急変に備えた構造になっている。

このようにたえず他者からの視線を感じる状

況にある。看護師は、視線を遮る環境への配

慮を行っていることがわかった。

小池6) らは、「医療者側の配慮によってプラ

イパシーが守られ、差恥心が軽減できる」と

述べている。限られた環境の中で看護師が、

ドア・スクリーン・カーテンをするといった

他者からの視線を遮るといった工夫を行うこ

とは、患者の身体露出に伴う蓋恥心を共感し

た看護師の行動であるといえる。

VH.結論

1)患者の差恥心に対する ICU看護師の配慮、に

おいて 8因子が抽出された。

2)患者の差恥心に対して特に重要と考えて

いる 5因子は「陰部・鼠径部観察時の他者か

らの視覚への配慮Jrセノレフケア介入時の患者

の心理への配慮Jr身体露出を伴う処置・ケア

時の患者の心理への配慮Jr身体露出時の環境

への配慮、Jr身体露出時の他者からの視線への

配慮j で、あった。
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