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研究成果の概要（和文）：ASD患者が看護師とかかわった場面として，ASD特性に焦点を当てた場面だけでなく、
日常生活場面が挙げられ、ASD患者の日常生活全般に対する看護ケアの知見を積み重ねていくことの必要性が考
えられた．また，ASD患者がもつ字義的にとらえやすいという面や他者に共感しにくいという特徴によってASD患
者の認識と看護師の意図の間にはズレが生じていた．このズレが生じる状況の中で，看護師は良いタイミングで
自己肯定感に働きかけるかかわりの必要性や、ASD患者の共感性を養える看護ケアの可能性が示唆された。認知
と意図が一致したケースについては、そのかかわりの継続的な実践が必要であると看護師は考えていた．

研究成果の概要（英文）：Scenes in which autistic spectrum disorder (ASD) patients interact with 
nurses include scenes in daily life in addition to scenes with a focus on ASD characteristics, and 
it was considered necessary to accumulate knowledge about nursing care for all aspects of daily life
 of ASD patients. Moreover, ASD patients' characteristics of being prone to literal interpretation 
and having difficulty in empathizing with others appeared to have an impact on gaps between 
perceptions of ASD patients and intentions of nurses. In settings where such gaps emerge, it was 
suggested that nurses need to have interactions acting on patients’ self-affirmation in a timely 
manner and may be able to provide ASD patients with nursing care facilitating the development of 
empathy. In cases where there are no gaps between perceptions and intentions, nurses thought that 
the interactions need to remain that way.

研究分野：精神看護学
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研究成果の学術的意義や社会的意義
これまでの研究では，ASD患者の特性を要因とする他者とのコミュニケーション課題や問題行動に対する看護ケ
アが検討されてきたが，本研究の結果より看護師はASD患者の日常生活全般にかかわっており，この点について
知見を重ねていく必要性が明らかになったことは、効果的な看護ケアにつながる可能性がある．また，ASD患者
のもつ字義的にとらえる傾向や他者との共感をもちにくい特徴に配慮した看護ケア必要であることが明らかにな
ったこと，自己肯定感を養う看護ケアの可能性が示唆されたことは意義があったと考える．

※科研費による研究は、研究者の自覚と責任において実施するものです。そのため、研究の実施や研究成果の公表等に
ついては、国の要請等に基づくものではなく、その研究成果に関する見解や責任は、研究者個人に帰属されます。



様 式 Ｃ－１９、Ｆ－１９－１、Ｚ－１９（共通） 
１．研究開始当初の背景 
2005 年から発達障害者支援法が施行され，これまでの障害者福祉制度の谷間におかれた発達
障害児（者）に対する障害特性やライフステージに応じた支援を国や自治体が行うよう制定され
た．これまでの先行研究 1)～4)から自閉スペクトラム症（以下，ASD）は決して稀な疾患ではなく，
今後も社会全体で支援していくことが必要であることは明らかである． 
現在の ASD 患者へのかかわりは，地域社会で福祉サービスを受けながら学校や会社，家族によ
る療育を受け，様々な経験を通して他者の理解や社会規範などを学んでいくことが主である．精
神科病院への入院適応となるのは，ASD 患者を支援する周囲の人々が受け入れられないような衝
動行為や，ASD 患者を取り巻く環境などを原因とした二次障害の一つである精神病様症状を呈し
た場合である．入院となった ASD 患者は，衝動性や精神病様症状への対応として投薬治療が行わ
れ，二次障害の起因となった環境への適応を図った上で退院となる．このように ASD 患者の短期
間の入院期間の中で，看護師は日常生活の援助，物事との捉え方や周囲への認知のゆがみを修正
するなどの治療的なかかわりを行っている．看護師の治療的なかかわりについての先行研究で
は，患者の独特の考え方や行動様式など発達障害の特徴である個別性を重視しなければいけな
い事例が多く，障害の性質をふまえたアプローチが重要であるとする研究(上永，2005)や，個別
的な場面での行動変化から社会性の成長へと促していく点が大切(内田，2006)などがある．しか
し，ASD 患者との関係性の構築に 1年 5カ月を要したという報告（玉木ら，2014）や，適切なか
かわりが行えなかったという報告（志茂ら，2015）もある．また，ASD 患者が看護師を希薄な存
在で理解してくれない存在であると認識している一方で，安堵感を抱け，支援してくれる存在と
して認識しているという両価的な存在として看護師を認識した上で，看護師に対して理解して
ほしいという期待を抱いている（大江ら，2015）報告もある．このように，ASD 患者と看護師と
の間には看護ケアを通してかかわりが存在しながらも，その両方が適切なケアを受けていない
ない，提供できていないという思いを抱いている． 
 
２．研究の目的 
本研究の目的は，看護師の行う実際のケアと ASD 患者の求めるケアとの違いを明らかにし，

ASD患者の入院看護への示唆を得ることである． 
 
３．研究の方法 
研究参加者は，精神科病院に入院し，研究の趣旨に同意の得られた ASD 患者と看護師とした．
ASD 患者の選定に当たっては，看護師とのかかわりをふり返って語ることができること，精神状
態が安定しており面接の実施について主治医の許可が得られたことの 2 点を条件として病棟師
長から推薦してもらい，研究代表者から研究協力の依頼を行った．研究参加の承諾を得た ASD 患
者と面接を行った．ASD 患者はその障害の特性から，関係性が築けていない人間がいることで精
神状態が不安定になることや，通常の行動をとることができない可能性が高い．そのため，研究
参加候補者の理解と関係性の構築のため頻回に対象施設を訪れ，研究参加候補者と対話を持つ
期間を設けた．研究参加者（ASD 患者）との面接は 15分程度とし，入院病棟内で研究参加者（ASD
患者）が希望する場所で行った．面接内容は，この数日間で看護師からどのようなかかわりがあ
ったか，そのかかわりをふり返って看護師の意図はどんなことであったと考えられるか，その時
に看護師からどのようなかかわりが欲しかったか，について尋ねた．その後，研究参加者（ASD
患者）からかかわりを語られた看護師に対して面接を行った．面接は 10 分程度とし，勤務病棟
内で研究参加者（看護師）が希望する場所で行った．面接内容は，研究参加者（ASD 患者）から
語られた場面についてどのような場面であったか，行ったかかわりの意図はどんなことであっ
たか，ASD 患者のニーズをふまえた上でどのようなかかわりを行うか，について尋ねた．ASD 患
者，看護師の両者への面接内容の記録は，研究参加者に記録の承諾を得たうえで，IC レコーダ
ーで録音し，得られたデータは速やかに逐語録に整理した． 
面接で得たデータの全てを精読し，ASD 患者と看護師のかかわりがあった場面について整理し
た．ASD 患者が受け取った意図とかかわった看護師の意図については，両者のズレについて整理
し，コード化した．さらにコードの類似性と差異性を比較検討し，共通する意味をもつもの同士
をサブカテゴリー，カテゴリーに分類した．分析内容は随時，研究参加者となった ASD 患者や看
護師に確認した．また，データ分析過程においては，精神看護の研究と教育，質的研究を行う研
究者からスーパーバイズを受け，信頼性，妥当性を確保するように努めた． 
※倫理的配慮 
本研究の実施に当たり，対象施設の看護部長および看護師長，研究参加者となる可能性のある
看護師，研究参加者である ASD 患者とその主治医に対して，研究の趣旨，参加の自由，不参加に
よる不利益が生じないこと，匿名性の保証について文章と口頭で説明し，書面にて同意を得た．
面接は研究参加者が希望する場所で行い，プライバシーの保護に配慮した．結果の記述において
は，個人が特定されないように留意して表記すること，研究の公表についても承諾を得た．また，



面接中の ASD 患者の状態の変化に留意し，医療スタッフと常に連携し，必要に応じて情報交換を
行った．なお，本研究は所属大学の倫理審査委員会の承認（承認番号 271）を受け，実施した． 
 
４．研究成果 
１．研究参加者の概要 
 本研究の参加者は，ASD 患者 4名（男性 3名，女性 1名），看護師 8名（男性 5名，女性 3名）
であった 
２．分析結果 
ⅰ）ASD 患者から語られた看護師とかかわった場面 
ASD 患者が看護師とかかわったエピソードとして語った内容を整理した結果，「対人関係場面」，
「日常生活場面」，「セルフケア能力に関する場面」，「退院支援に関する場面」，「精神的不調の場
面」の 5つに整理された． 
ⅱ）ASD 患者と看護師との間に生じた意図のズレ 
ASD 者と看護師との間に生じたかかわりの意図のズレを検討した結果，38 のコードを抽出し，
それらを 7のサブカテゴリー，5のカテゴリーに整理した． 
カテゴリーを【 】，サブカテゴリーを《 》とし，説明する． 
ASD 患者は看護師とかかわる場面において，看護師からの言葉かけに対して《看護師からの言
葉は理解できるが，そこに含まれる意図を考えない》ことで目の前にいる看護師の意図を理解す
ることができていなかった．また，《看護師からの明確な言葉がないことによって，その奥にあ
る意図が分からない》ことで看護師の意図が伝わっていなかった．これらは ASD 患者と看護師の
間で起こる【具体的な言葉を使わないことで生じるズレ】であった． 
ASD 患者へ看護師の意図が伝わっている場面においても《複数の意図のうち，一つは認識でき
る》ことで【複数の意図が含まれることで生じるズレ】が起こっていた．また，ASD 患者が看護
師からの言葉かけを受けて《先を見据えることによって，現状への視点が薄れている》というこ
とや《前向きなとらえによって具体性が失われる》ことによって，一見して看護師の意図を理解
しているように見える中で【前向きなとらえによって生じるズレ】が生じていた．加えて，ASD
患者が看護師の言葉かけに対して《誤った言葉の意味の推測によって，異なる意図が作られる》
ことで【誤った推測によって生じるズレ】が生じていた． 
一方，ASD 患者と看護師のかかわりの場面において，《患者の認識と看護師の意図が一致して
いる》こともあり，【認識と意図の一致】があった． 
ⅲ）ASD 患者のニーズをふまえた看護師のかかわり 
ASD 患者のニーズをふまえた看護師のかかわりについて検討した結果，31 のコードを抽出し，
それらを 7のサブカテゴリー，3のカテゴリーに整理した． 
カテゴリーを【 】，サブカテゴリーを《 》とし，説明する． 
看護師は ASD 患者へ意図を適切に伝えるため《タイミングの良い具体的な言葉かけ》が必要で
あると考えていた．またその言葉かけは《患者の頑張りへの支持と今後への助言》であったり，
《モチベーションをもてる言葉かけと行動振り返りの促し》であることが求められていると考
え，【タイミングを見計らった上での自己肯定感に働きかける具体的な言葉かけ】をかかわりと
して挙げていた． 
また，一方的に看護師の意図の理解を求めるのではなく，《希望を受け入れてほしいという患
者の思いをふまえた，看護師の意図の理解を促す言葉かけ》や ASD 患者に看護師の意図が全く伝
わっていないことから ASD 患者のニーズが表出されていない場合には《看護師の意図が理解で
きていないことに起因するニーズ不足に対して，具体的で継続的にかかわる》ことで ASD 患者の
ニーズを引き出す必要性を感じていた．さらに，看護師がかかわりに含ませていた複数の意図が
伝わっていない状況では《看護師の意図を十分に理解できていないことに起因するニーズ不足
に対して，一定の理解が得られていることをふまえた継続的なかかわり》によって ASD 患者にニ
ーズを引き出す必要性を感じていた．これらは一度のかかわりで達成されるものでは無く，【看
護師の意図を伝える継続的なかかわり】によって達成されると看護師は考えていた． 
ASD 患者のニーズが表出されない場合には，看護師の意図を適切に理解しているからという場
合もあり，《看護師の意図を理解しているため，かかわりの修正は必要がない》と看護師はとら
え，現在のかかわりを継続していく【効果的なかかわりの実践】が必要であると考えていた． 
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