
摂食障害の心理教育における精神科看護師の意識改革

一心理教育受講前後アンケート調査結果から-

キーワード精神科心理教育摂食障害看護師

精神医療センター 0岡本美奈佐藤公美

1 .はじめに

心理教育とは、「精神障害やエイズなど受容

しにくい問題を持つ人たちに、正しい知識や

情報を心理面への十分な配慮、をしながら伝え、

病気や障害の結果もたらされる諸問題・諸困

難に対する対処方法を修得してもらうことに

よって、主体的な療養生活を営める技法J1 ) 

であると浦田は述べている。

精神医療センターでは、摂食障害の治療の

一環として心理教育(※以下、心理教育とは摂

食障害の心理教育を指すこととする)を実施

している。心理教育はここ数年で開始され、

心理教育担当看護師以外は心理教育に参加す

る機会がなく、心理教育後の患者に行う「振

り返りJに関与していない現状がある口その

ため、看護師は心理教育の内容を知らない可

能性があり、患者から疾患や心理教育の内容

を話されても心理教育の内容を活かした適切

な返答ができず、看護に活かすことができて

いない可能性が高いと考えられる。

岩佐らは、「心理教育を実践していく上では、

プログラム自体を運営する担当者以外に患者

へ関わる医療者の役割が重要になるJi心理教

育担当者はプログラムの目的やそこで参加者

に提供される情報やその根拠について、臨床

看護師に充分に説明する必要があるJ2)と述

べている。私たちは、看護師が心理教育の内

容を理解し、心理教育後の「振り返りJを実

施してもらう等心理教育に関与することは、

患者のことや疾患を知る機会となり、摂食障

害患者に対してよりよい看護や関わりを提供

できる一助となること、また心理教育が治療

の一環になるという認識を深め、心理教育へ

の意識や摂食障害患者への関わり方に変化を

もたらすことができるのではなし1かと考えた。

II. 目的

看護師に心理教育への理解を深めてもらう

ために心理教育の動画視聴と心理教育受講前

後でアンケートをとり、心理教育に対する考

えや前後の理解度の変化、また今後の摂食障

害患者との関わり方における自身の考えの変

化があるかを明らかにする。

III.方法

1.対象:精神医療センターに所属し、摂食

障害の心理教育に関与したことのない看護師

45名(師長・副師長・新人看護師を除く)

2.期間:2022 年 5 月 11 日 ~5 月 31 日

3.データ収集方法:対象者に病棟で実施さ

れている心理教育を簡略化した動画の視聴と

動画視聴前後に独自で作成した Webアンケ

ート(一部自由記載を含む)を実施。 アンケー

ト項目は表1に示す。

4.データ分析方法:アンケートで得られた

回答を単純集計とした。

5.倫理的配慮:所属長からの承認を得て実

施。対象者には、調査の目的や個人情報の配

慮等を文書で説明し、アンケートへの回答を

以て同意とした。
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表1 心理教育受講前後アンケート項目

属性

01.着橿鋳の鰻厳年数について

02締神科での経蛾年散について

痢織で実』草されているm食剛嘗の心理."の実僚と肉曹の理解度
03.術僚で実倍されている心理敏宵拡合計4回実施されているとと

04.心理鰍曹の中τ根食陣曹がせっちゃんJと呼んでいること
05.11国の心建敏宵で取り録われifBMIの計算式JIこついて

06鮪1国の心糊宵"t'nl)録われifBMIの判定義準Jについて

07.11闘のむ理叡曹が領食陣容=食事や行動のコン岡田Jv問書であるjという内書聖患者が学習していること

08.蹄1闘の心理敏宵で取相銀われる『外在化(被食剛容と自分を分Itて脅えること)Jの考え方について

09.第 2 闘の心理敏曹が妓食陣容が引書起こす輔縛的~・.JI;:ついて患者が学留しτいること

010.鄭 2 阻の心理綜膏で『摂食陣書が51曹起こす身体的~IJについて鳳賓が学留していること

011.12図の心理敏宵で取り録われるrm食陣曹の取り録い鋭明書の作り1iJIこついて
。12.M3図の心理敏宵で「ユガミン=(111知の重み).JIこついτ患者が学習していること
013.蹄3隠の心理微膏で取り級われるf見つめ菰しg毘の曹宮方JIこついて

。14鯖3毘の心理敏宵でGり録われる「自己治I仮鋭Jについて
015.14毘の心建徹宵で取り銀われる自慢を決めるにあたって活用する「よい思領の4つの条件JIこついて

016.14図の心理敏育で叡り扱われるrla分をケアする方法」の内容について

。17心理微曹の喪m畿に心理敏賓館議着陸簡が濁り窓りを実錨しているZと(前のみ)
鯛僚で実節されている心理敏宵についての対.賓の脅え

018息者に心理徹宵の受鵬畿の鏑り混りを実錨で曹ると思うか

019心建敏宵の内容が患者のi白Sに結び付いていると思うか

020忠者に対して‘心建敏膏の内習が効果的であると思うか

021.上記買聞で「はい」と答えた方iこ、それはどのような時や細菌か(前のみ/記述式)

022.患者から心理敏宵の内書を属されたことはあるが(前のみ)

023.息脅から心理敏宵の内容を医された婿合に心理敏宵の内容を活かした発曹が出来ると思うか

024.心建敏宵の内容を今後の審置に活用することがで曹ると思うか(後のみ)

025心理敏宵に興緑を持つことがで書たと思うか(後のみ)

026あなたにとって奴食陣曹の心建敏宵とはどのようなイメージであるか(Mのみ/毘述式)

027.心理教曹を受mしτみて、興昧があった肉曹について(後のみ/記述式)
028.心理敏宵を受mしτみて、何か変化したことについて(畿のみ/毘述式)
029その他、心漫敏膏についての意見(後のみ/記述式)

N.結果

45名にアンケートを配布し、心理教育受講

前アンケートは 32名(71.1%)、心理教育受講

後アンケートは30名(66.7%)より回答を得た。

心理教育受講前アンケートにおける心理教

育の実際と理解度 (Q3'"'-'Q17)の回答結果は、

「病棟で実施されている心理教育は合計4回

実施されていることJや「心理教育の受講後

に心理教育担当看護師が振り返りを実施して

いることJのような心理教育の実際について

問う質問では「知っているJと答える割合が

多かった。しかし、「外在化(摂食障害と自分

を分けて考えること)の考え方についてJ、「摂

食障害=食事や行動のコントロール障害で、あ

るという内容を患者が学習していることにつ

いて」や「見つめ宜し日記の書き方について」

等、心理教育の内容を問う質問では「知らな

いJと答える割合が多かった。(図 1)
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図1 心理教育受講前アンケート

心理教育の実際と内容の理解度

心理教育受講前アンケートにおける心理教

育についての考え(Q18.Q19.Q23)の回答結果

は、心理教育の内容が患者の治療に結び付い

ていると思う割合が多い一方、心理教育の受

講後の振り返りはできないと思う割合が多か

った。また、心理教育の内容を活かした発言

ができないと思う割合も一定数見られた。(図

2) 
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図2 心理教育受講前アンケート

心理教育についての考え

心理教育の内容が効果的であると思った時

や場面の自由記載を求めると、「学習した内

容を話し、自分と照らし合わせる言葉を聞い

たからJr患者さんから前向きな発言や言葉

が聞かれたとき」といった回答が得られた。

心理教育のイメージについて自由記載を求
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心理教育受講後アンケート

心理教育についての考え

心理教育を受講してみて、自身の変化があ

ったかどうかについて自由記載を求めると、

「摂食障害の患者さんと関わるときに食事量

に意識が向きがちだ、ったが、患者自身が今の

現状をどの様に捉えているか知る重要性にも

気づくことが出来た。JI受講内容を活かしな

がら声かけなどしてみようという気持ちにな

った。せっかく内容を知れたので活用してみ

たいJI心理教育ってどんなことをしているん

だろうという興味があったので詳しく知れて

良かった。また患者さんが心理教育を受けた

後は声かけし、一緒に振り返って学んだり、

思いを傾聴していきたしリといった心理教育

の内容が深まったことや心理教育の内容を活

かした患者との関わりについての回答が得ら

めると、「同じ病状の患者が集まり治療の必要

性を理解する場J、「患者に対する知識及び情

報の提供j といった心理教育そのもののイメ

ージについての回答や、「食事を取れない理由

についての振り返りや、自分の今の状態(実

際には痩せているが、太っていると思ってい

る認識の歪みなどについて)の振り返り」、「食

事に関する自己の認識を振り返り、整えてい

くイメージj といった摂食障害の疾患の特徴

を踏まえたイメージの回答が得られた。また、

「心理教育の内容自体はよく分からないJI実

際に心理教育を見た事がない為、イメージが

湧かず、また治療にもあまり結び、ついていな

いイメージJといった心理教育がイメージで

きないことについての回答も得られた。

心理教育受講後アンケートにおける心理教

育の実際と理解度(Q3 ~Q16)の回答結果

は、全ての項目において「理解できたJIや

や理解できた」と答える割合が増えた。(図

3) 
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V.考察

心理教育受講前アンケートの結果より、看

護師は心理教育の内容を十分に理解できてい

ないことが分かり、心理教育に対する意識が

低いことが示唆された。また、看護師は患者

の治療において心理教育の内容が効果的であ

り、治療に結び付いていると実感する場面が

あったものの、心理教育の内容を活かした看

護が出来ていないことも示唆された。これは、

心理教育担当看護師以外は心理教育に参加す

る機会がないことや、心理教育後の「振り返

り」に関与していない現状が要因として考え

られる。

心理教育受講後アンケートの結果からは、

れた。
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図3 心理教育受講後アンケート

心理教育の実際と内容の理解度
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心理教育受講後アンケートにおける心理教

育についての考え (Q18~Q20、 Q23~Q25)

の回答結果は、心理教育受講後の振り返りが

できると思う割合や、心理教育の内容を活か

した発言ができると思う割合が多くなった。

また、心理教育の内容を今後の看護に活かす

ことができると思う割合も多かった。(図 4)
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心理教育の内容理解が深まると共に、患者へ

の関わり方、看護師の心理教育に対する考え

に変化がみられた。これは、看護師に心理教

育は治療の一環として重要であり、内容を今

後の看護に活かすことができると認識しても

らえたからではなし1かと考える。

井上らは、「心理教育フoログラムに参加する

ことにより、スタッフは、知識が増えて患者

とのやりとりがしやすくなり、スタッフ同士

のコミュニケーションが増え、他職種同士で

同じ視点を共有できるというメリットを感じ

ていた。また、患者を多面的にみられるよう

になり、患者の良さを見出そうとする視点が

得られ、患者や家族への積極的な関わりが増

加していたJ3)と述べている。また、根本は

「心理教育実践による日常の看護ケアへの影

響として、『患者個々の考えに応じた対応』や

『患者の気持ちを理解しながらj]~ニーズに沿

ったJケアを考えるようになっているJ4)と

も述べている。このことから、心理教育に看

護師が関与することは患者一看護師間におい

て効果的であるといえる。看護師が心理教育

の内容を理解し、患者とともに受講後の振り

返りを行う等の心理教育に関わることは、患

者の考えや思いを理解することに繋がり、摂

食障害患者に対するより良い看護や関わりに

活かしていくことができると考える。

今後、まずは看護師が心理教育後の「振り

返り j を実施して心理教育に関わる機会を設

けること、またその様子を観察し、問題点の

抽出を行い、効果的な看護や患者との関わり

へ繋げていけるよう支援していくことが課題

として挙げられる。そして、新人看護師や異

動者にも今回作成した動画の視聴を促す等の

継続的に心理教育に関する支援を行い、看護

師の心理教育に対する意識を維持・向上して

いきたいと考える。

VI.結論

看護師に心理教育を受講してもらうことで、

心理教育の内容理解が深まるとともに、患者

への関わり方、看護師の心理教育に対する考

えに変化が見られた。

今後、心理教育を踏まえた効果的な看護や

患者との関わりへと繋げていくことができる

よう支援していくことが課題となる。そして、

看護師に継続的に心理教育に関する支援を行

い、心理教育に対する意識を維持・向上させ

ていきたい。
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