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研究成果の概要（和文）：ストーマを造設した独居高齢者の在宅療養移行期を支えることを目指して、皮膚・排
泄ケア認定看護師と訪問看護師の看護実践を明らかにした。皮膚・排泄ケア認定看護師の看護実践は、入院中か
ら先を予測し、総合的な情報から個々の独居高齢者に合わせた支援を継続的に提供することであった。訪問看護
師の看護実践は、他職種と協働し独居高齢者の多様な生活環境や本人や遠方で過ごす家族の希望を踏まえて多角
的な視点から支援することで地域で自分らしく生活できる環境を整えることであった。

研究成果の概要（英文）：This study aimed to clarify the nursing practices of certified skin and 
wound care nurses and home care nurses in supporting the transition to home care for elderly 
individuals living alone who have undergone stoma creation.The nursing practices of certified nurses
 in skin and wound care involved predicting future needs from the hospital stay and providing 
continuous support tailored to each individual elderly person living alone based on comprehensive 
information. The nursing practices of visiting nurses involved collaborating with other 
professionals to provide support from multiple perspectives, taking into account the diverse living 
environments of elderly people living alone and the wishes of their family members living far away, 
thereby creating an environment where they can live in a way that suits them.
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令和

研究成果の学術的意義や社会的意義
高齢者人口が増加し一人暮らし世帯も増えている日本において、地域で自分らしく生活できる環境を整えること
は重要である。特に、医療的処置を必要とする高齢者の場合は退院直後より自身または他者による医療的処置へ
の対応が必要となる。本研究の成果を日々の看護実践や病院と患者の生活の場である地域との連携において活用
することにより、医療的処置を必要とする高齢者が地域で自分らしく生活することを支える一助となると考え
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、研究者個人に帰属します。



様 式 Ｃ－１９、Ｆ－１９－１（共通） 
 
 
１．研究開始当初の背景 
我が国の高齢者人口は増加し、独り暮らし世帯が増えている１）。加えて、高齢者を取り巻く医
療環境は、2025年を目途に推進されている地域包括ケアシステム構築に伴い、住みなれた地域
で人生の最期まで自分らしく生活する 6）ことに主眼をおく方向へと変化しており、平均在院日
数の短縮や病院の機能分化、入院から外来へのシフトが図られている。このような中、今後、が
ん罹患者数の増加に伴い、ストーマを造設する高齢者が増えることが予測されている２）。ストー
マを造設した患者は、身体的問題をはじめとし、排泄障害による自尊心の低下、コンプレックス、
これからの人生への落胆など、様々な精神的、社会的な問題を抱えている 2）。しかし、高齢者は、
認知機能や手指の巧緻性の低下といった加齢障害により、ストーマの自己管理が困難 7）となり
やすいものの、在院日数の短縮のためストーマの受容やストーマケアが未確立なまま退院 3）せ
ざるを得ない状況にある。加えて、退院を控えた在宅療養移行期の独居高齢者が抱く心配には、
一人で医療処置や疾患を管理すること、急変時の対応など、独居であることから生じる懸念が示
されている 4）。ストーマトラブルなどを早期に発見し対応するためには訪問看護師や皮膚・排泄
ケア認定看護師との連携が重要である 8）9）。在宅療養移行期において病院側と訪問看護ステーシ
ョン側では、本質的に提供している看護ケアの構造に違いがある 5）といわれており、それぞれ
の場で提供される看護実践について明らかにすることが必要である。 
ストーマを造設した高齢者への看護支援に関する先行研究には、退院指導の検討 10）、セルフ
マネジメント支援の工夫 11）、連携による継続的な支援の効果 12）が報告されている。しかし、在
宅療養移行期にあるストーマを造設した独居高齢者に焦点をあてた病院側と訪問看護ステーシ
ョン側の看護実践に関する研究は見当たらない。近年のストーマ患者数は、都市部、地方の区別
なく広く分布し増加傾向にあり、その内訳は独居が最も多く、次いで高齢者世帯である 13）と報
告されており、ストーマを造設した独居高齢者の新たな生活への適応を促進する支援の充実は
喫緊の課題といえる。 
 
 
２．研究の目的 
本研究の目的は、ストーマを造設した独居高齢者の在宅療養移行期の新たな生活を組み立て
るプロセスを明らかにし、当該者の在宅療養移行期における新たな生活への適応を促進する看
護実践モデルを開発することである。 
研究１：在宅療養移行期にあるストーマを造設した独居高齢者への皮膚・排泄ケア認定看護師の
看護実践を明らかにし、当該者の在宅療養移行期における新たな生活への適応を促進する看護
実践モデル開発の基礎資料とする。 
 
研究２：在宅療養移行期にあるストーマを造設した独居高齢者への訪問看護師の看護実践を明
らかにし、当該者の在宅療養移行期における新たな生活への適応を促進する看護実践モデル開
発の基礎資料とする。 
 
 
３．研究の方法 
研究１ 研究対象者は、ストーマ外来を有する病院に在籍し、ストーマを造設した独居高齢者の
看護に携わっている皮膚・排泄ケア認定看護師 10 名とした。研究対象者に、研究者が作成した
面接ガイドを用いて、半構造化面接を行った。面接ガイドの内容は、ストーマを造設した独居高
齢者への在宅療養移行期の看護実践について、①印象に残っている症例、②在宅療養移行期の視
点での実践、③訪問看護師との連携、および研究対象者の基本属性として年齢や経験年数などと
した。分析には、内容分析の手法を用いた。得られた記述的データをもとに、『ストーマを造設
した独居高齢者の在宅療養移行期における看護実践』に関する記述を文脈単位で抽出し、含まれ
る意味内容を忠実に表現しコード化した。その後コードをそれぞれの意味内容の同類性に従っ
て集約し、サブカテゴリ、カテゴリとした。 
 
研究２ 研究対象者は、訪問看護ステーションに在籍し、ストーマを造設した独居高齢者の看護
に携わっている訪問看護師 9名とした。研究対象者に、研究者が作成した面接ガイドを用いて、
半構造化面接を行った。面接ガイドの内容は、ストーマを造設した独居高齢者への在宅療養移行
期の看護実践について、①印象に残っている症例、②在宅療養移行期の視点での実践、③病院看
護師との連携、および研究対象者の基本属性として年齢や経験年数などとした。内容分析の手法
を用いて、得られた記述的データから、『ストーマを造設した独居高齢者の在宅療養移行期にお
ける看護実践』に関する記述を文脈単位で抽出し、含まれる意味内容を忠実に表現しコード化し
た。その後コードをそれぞれの意味内容の類似性に従って集約し、サブカテゴリ、カテゴリとし
た。 
 



４．研究成果 
研究１ ストーマを造設した独居高齢者の在宅療養移行期における皮膚・排泄ケア認定看護師
の看護実践は、7カテゴリに分類された。 
ストーマを造設した独居高齢者の在宅療養移行期における看護実践は、始めに独居高齢者の
身体・認知機能、生活背景など総合的な情報より【装具交換の自律度の査定】をするとともに、
【身近な家族との情報共有】をしていた。そし
て、月日とともに変化するストーマや夜間の便
漏れのように一人で対応を迫られる状況を想
定し【月日の経過・緊急時を想定した装具選択】
を、ひとり一人の【持てる力を活かした指導・
調整】を行っていた。退院後は、ストーマ外来
受診を通して【自宅でのストーマ管理状況の査
定】を行い、改めて、自宅での実情に合わせた
装具選択や指導・調整に繋げていた。一方で、
【装具交換への訪問看護導入時期の見極め】も
常に念頭におき、必要時には、再度、改めて【装
具交換の自律度を査定】をしていた。そしてこ
れらの過程においては、【訪問看護師との綿密
な情報共有】がなされていた（図 1）。 
 ストーマを造設した独居高齢者の在宅療養移行期における看護実践には、7 カテゴリがあり、 
これらは、先を予測し、総合的な情報から個々の独居高齢者に合わせた支援を継続的に提供する
ことであり、次の 3つの要素があることが明らかとなった。 
①【装具交換の自律度の査定】【身近な家族との情報共有】【月日の経過・緊急時を想定した装具
選択】【持てる力を活かした指導・調整】より、月日の経過を念頭に、もてる力を最大限に活か
す。 
②【訪問看護師との綿密な情報共有】より、適時に医療と生活の両側面をとらえて支援する。 
③【自宅でのストーマ管理状況の査定】【装具交換への訪問看護導入時期の見極め】より、心身・
認知機能の変化を見逃さず必要な支援へ繋ぐ。 
 
研究２ ストーマを造設した独居高齢者の在宅療養移行期における訪問看護師の看護実践は、8
カテゴリに分類された。 
ストーマを造設した独居高齢者の在宅療養移行期における看護実践として訪問看護師は、【装
具交換の自立度や全身状態・自宅環境の把握】をするとともに、自宅での【装具交換の実施者や
スケジュールの決定】をしていた。自宅で
独り生活する利用者への【環境変化や月日
の経過に伴う便漏れ回避の取組み】や【装
具を切らさないための購入の補佐】は【独
りで生活することへの負担感軽減】につな
がっていた。常に、利用者の【加齢変化と
併存疾患の管理にストーマケアを組み込
んだ暮らしの再構築】を目指し、【関係職
種との継続的かつ双方向の連絡調整】が円
滑な実践を支えていた。また、ストーマ装
具の購入など必要時に【離れて暮らす家族
への報告と相談】を行っていた。訪問看護
師は、他職種と協働し利用者の状況や希望
を踏まえて多角的な視点から支援すること
でストーマをもちながら自分らしく生活す
る環境を整えていた（図 2）。 
ストーマを造設した独居高齢者の在宅療
養移行期における訪問看護師の看護実践に
は 8 カテゴリあり、自宅で過ごす高齢者の
自分らしい生活を支える 4 つの要素がある
ことが明らかとなった（図 3）。 
①【装具交換の自立度や全身状態・自宅環境
の把握】や【装具交換の実施者やスケジ
ュールの決定】より、自宅での生活を想
定した多角的な情報収集を行う。 
②【環境変化や月日の経過に伴う便漏れ回
避の取組み】や【装具を切らさないため

図３ ストーマを造設した独居高齢者の在宅療養移行期における訪

問看護師の看護実践 

図１ ストーマを造設した独居高齢者の在宅療養移行期における

皮膚・排泄ケア認定看護師の看護実践 

図２ ストーマを造設した独居高齢者の在宅療養移行期における

訪問看護師の看護実践 



の購入の補佐】より、ストーマによる生活への影響が最小となるようセルフケア不足の補完
に努める。 
③【独りで生活することへの負担感軽減】より、ストーマをもちながら独りで生活することへの
負担感を軽減する。 
④【加齢変化と併存疾患の管理にストーマケアを組み込んだ暮らしの再構築】や【関係職種との
継続的かつ双方向の連絡調整】【離れて暮らす家族への報告と相談】より、多様な状態・状
況に合わせた最善な生活の追求に努める。 
 
 今後、本研究結果を基礎資料とし、独居高齢者の適応のプロセスを含め在宅療養移行期におけ
る新たな生活への適応を促進する看護実践モデルを開発する予定である。 
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