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研究成果の概要（和文）：外来で放射療法中のがん患者へPILテストを用いた看護介入の患者のQOLや心理的適応への効
果と放射線部門の医療関係者への効果を検討した。看護介入を受けた患者は、治療経過に伴って絶望感が減少していく
傾向と乳がん患者では、QOLとQOLの精神心理面の改善がみられていた。PILテストを手がかりに人生観や病気苦悩観、
死生観について対話することは、絶望感軽減に影響を与え、乳がん患者には生活の質と精神心理的な生活の質の改善効
果が推察された。また、放射線治療部門の医療者は患者理解の促進や患者への利益を評価する一方で、患者対応への戸
惑いがみられていた。それゆえ、チームアプローチが重要であることが示唆された。

研究成果の概要（英文）：This study examined in psychological adaptation and QOL of patient the effect of 
nursing intervention program based on the Japanese Purpose-in-Life (PIL) test for outpatients with cancer 
undergoing radiation.And,we have also examined the effect of the medical staff.It was suggested that the 
nursing intervention based on the PIL test might alleviate the sense of despair irrespective of types of 
cancer. Moreover, this intervention effectively improved QOL and its mental aspects in patients with 
breast cancer. The opportunity to communicate about ideas on life, views of anguish over disease, and 
views of life and death alleviated the sense of despair of patients with cancer receiving radiation 
therapy and improved QOL and its mental and spiritual aspects for patients with breast cancer. While they 
understood the benefits for patients in the promotion of understanding by the nursing intervention, 
Confusion to the patient correspondence was observed.Therefore team approach is important.

研究分野： がん看護

キーワード： 放射線療法　PILテスト　看護介入　がん患者　チームアプローチ
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１．研究開始当初の背景 

平成 18 年にがん対策基本法が制定され、

国はがん対策の総合的かつ計画的な推進を

図り、罹患率、死亡率の減少に取り組んで

いる 1)。その中で、放射線療法は、重要な

治療法として位置づけられ、身体侵襲の少

なさや、治療成績の向上から、外来での治

療患者が増加している 2‐3）。外来で放射線

療法を受ける患者に対して、有害事象の予

防や対処へのケアのみならず、精神心理的

苦痛を抱えていることが明らかになってお

り 4-7)、精神心理的側面についてキャッチし、

早期からの支援をしていくことが重要と思

われる。しかし、外来で放射線療法を受け

るがん患者に対する精神心理的苦痛に対す

るケアの効果を検討した研究 8）は少ない。 

V.E. Frankl の考えに基づいて考案され

た Purpose in Life test 日本版（以

下、PIL テスト）の実施は、じっくりと話

しをすることが困難な現状であっても、患

者、スタッフ双方にとって、患者の内面に

目を向ける機会と枠組みを提供し 9）、実存

的評価においても重要な役割を果たす 10）。

さらに、テストの記載によって自己洞察さ

れ、生きる意味を模索するといわれている
9）。よって PIL テストを手がかりに患者の

人生観を可視化し、それを基に対話するこ

とは、効果的に患者の心と生き方を明らか

するだけでなく、生きる意味をみいだす援

助にもなりうると考えた。 

そこで、本研究では、外来で放射線療法

中の患者へ PIL テストを用いた看護介入

プログラムを実施し、患者の精神心理的側

面への有効性と、看護介入によって得られ

た患者の全体像の結果を他の専門職と情報

共有することの放射線部門の医療関係者へ

の効果について検討したいと考えた。 

 

２．研究の目的 

外来で放射線治療中のがん患者に PIL テ

ストを用いた看護介入プログラムを実施す

ることで、1）患者の QOL やがんに対する心

理的適応への効果と、2）患者を支援してい

く上での専門職にどのような効果があった

のかを明らかにする。 

 

３．研究の方法 

《研究 1》外来で放射線療法を受けるがん

患者への PIL テストを手がかりとした看護

介の効果 

1）期間：平成 24 年 8月～平成 26 年 2月 

2）研究対象： A 病院において①会話が可

能で、②医師より病名・病状の告知がされ

ている、③はじめて放射線療法を受けるが

ん患者を介入群・対照群に無作為に振り分

け、研究対象者とする。 

3）介入群への看護介入プログラム：放射線

療法開始時に PIL テストを実施し、1 週間

後に、PIL テストに記述された内容を手が

かりに「人生観」、「病気・苦悩観」、「死生

観」、「自殺観」について、研究者と対話し、

自由に語ってもらう。面接時間は 30 分を目

安とする。 

4）介入効果の評価：全対象者への Quality 

of Life Radiation Therapy Instrument 日

本語版 11 ）（以下 QOL－ RTI）、Mental 

Adjustment to Cancer 日本語版 12-13）（以下、

MAC）の質問紙の記載と、介入群への半構造

化面接で行なう。 

5）データ収集方法 

放射線治療部門の医師に紹介された患者

に、研究者が口頭と文書で研究の説明を行

ない、研究参加の同意を得たのち、質問紙

調査を実施する。調査は 3時点（放射線療

法開始時、終了時、終了 3ヵ月後）で行な

う。基本属性はフェイスシートおよびカル

テより収集する。PIL テストを手がかりと

した看護介入の感想について、放射線療法

終了３ヶ月後に半構造化面接を実施する。 

6）分析方法 



両群の基本属性の等質性は独立したｔ検

定およびχ2検定を行なう。QOL-RTI 日本語

版、MAC 日本語版については、独立変数を

介入有（以下、介入群）・無（以下、対照群）

の 2群（対応なし）と、放射線療法開始時・

放射線療法終了時・放射線療法終了 3ヶ月

後の時期（対応あり）の 2要因分散分析（混

合計画）を行なう。 

介入群への放射線療法終了 3ヵ月後の面

接調査のインタビュー内容は、質的帰納的

に分析し、カテゴリー化する。 

《研究 2》患者の全体像の情報共有が放射

線治療部門医療関係者にもたらす効果 

1）期間：平成 24 年 8月～平成 25 年 9月 

2）研究対象：A病院放射線治療部門医療関

係者とする。 

3）データ収集方法 

研究者は、放射線治療部門の医療関係者

合同カンファレンスに参加し、看護介入に

よって得られた患者の全体像について情報

共有し、全介入終了後、放射線治療部門医

療関係者にグループインタビューを行う。 

4）分析方法 

逐語録を基に質的帰納的に分析し、カテ

ゴリー化する。 

 

【倫理的配慮】石川県立看護大学倫理委員

会および調査施設の倫理委員会の承認を得

て行なった。 

 

４．研究成果 

《研究 1 》 

1）対象者の概要 

対照群 20 名、介入群 19 名を分析対象と

した。（回収率 95％、有効回答率 85～100％）。

平均年齢は、対照群 62.6±12.3 歳、介入群

56.8±13.2 歳であった。対照群、介入群で

年齢、照射量、性別、職業、婚姻、子ども、

居住形態、疾患、病期に偏りはなかった。

対照群、介入群ともに、乳がんが最も多く

(65.0％、58.0％)、 乳がん患者の平均年齢

は、対照群 57.5±11.6 歳、介入群 49.2±

9.7 歳であり、介入群の平均年齢が若い傾

向にあった（P<0.10）。その他のがん患者の

平均年齢は 69.5±8.8 歳で、乳がん患者が

有意に若かった（P<0.01）。病期では、対照

群では 0～Ⅱ期までが 95％で、介入群は 0

～Ⅱ期が 74％、Ⅲ･Ⅳ期が 26％であった。

PS は放射線療法開始時から、放射線療法終

了時まで全員グレード 0～1であった。 

2）QOL と心理的適応への効果  

全対象者では、MAC の下位概念である

Helpless/Hopeless（絶望感）の交互作用に

有意傾向が認められ（p＜.10）〈図 1〉、介

入群は、放射線療法開始時から経過に伴っ

て絶望感が減少していく傾向がみられた。

QOL－RTI には有意な交互作用は認めなか

った。今回の対象者で 60％を占めていた乳

がん患者をみると、QOL の総得点と QOL 心

理/精神得点において、交互作用に有意差が

認められ (p＜.05)〈図 2、図 3〉、介入群に

おいて、放射線療法開始時から時期の経過

に伴って、QOL と QOL の精神心理面の改善

がみられていた。 

 



 

 
3）介入群の放射線療法終了 3ヶ月後の面接

の結果 

【 】はカテゴリーを示す。 

対象者は 16 名（男性 3名、女性 13 名）

で、面接時間は平均 22.8 分であった。PIL

テストを手がかりとした看護介入に対して

患者は、【自己洞察の機会】【病気の自覚】

【語ることで楽になる】【目標を意識する機

会】【質問内容の意外性】と評価していた。 

4）考察 

放射線療法中の外来患者に PIL テストを

用いた看護介入を試みた結果、がん腫に関

わらず、絶望感が軽減する可能性が示唆さ

れた。PIL テストの、今この状況をどう生

きるかという問いかけに答え、さらに、研

究者と対話を持ったことが、放射線療法を

受けなければならないという不可避な状況

の中で、自分がなすべきことの答えを出す

機会となった。それが問いの観点変更のき

っかけになり、絶望感の軽減に影響があっ

たものと推察される。また、乳がん患者に、

QOL と QOL の精神的側面の改善に有効であ

ることが示唆された。その理由として、今

回の介入群の平均年齢が、49.2±9.7 歳と

他の全がん対象者に比べ、有意に若いこと

の影響が考えられた。乳がんは、「母親とし

て生きること」や「社会復帰を望む」14）と

いう使命感をもった、そして、多様な役割

を担う 45-50 歳の若い年代で好発する 15）。

そのため、本看護介入によって、「誰か」あ

るいは「何か（何かの課題が）」といった自

分のなすべきことへの答えが出たことが、

精神的安定につながっていったのではない

かと考えられる。さらに、看護介入が、【自

己洞察の機会】【病気の自覚】【目標を意識

する機会】と評価されていたことから、生

きる意味や病気の意味を見出す支援になっ

ていたことが推察された。 

《研究 2》 

患者の全体像の情報共有が放射線治療部

門医療関係者にもたらす効果 

1）対象者の概要 

対象者は 8名（医師 2名、診療放射線技

師 5名、看護師 1名）で、男性が 7名、女

性は 1名、年齢は、20 歳代 1名、30 歳代 1

名、40 歳代 4名、50 歳代 2名であった。 

2）患者の全体像の情報共有に対する放射線

治療部門医療関係者の評価 

【 】はカテゴリー〔  〕はコードを示

す。 

カンファレンス参加者から【患者理解の

促進】、【患者対応への利益】、【いつもの態

度で接する】【テスト結果に無関心】【患者

への否定的効果を心配】【患者対応への戸惑

い】の意見がみられた。 

3）考察 

患者の全体像の情報共有に対する評価内

容から、診療場面においては【患者理解を

促進】し、【患者対応への利益】に至ってい

た。一方、〔実際の治療では先入観も飛んで

いつもと同じような接し方〕で対応してい

たが、【患者対応への戸惑い】もみられた。



質の高い緩和ケアを目指すためには看護の

力を発揮させることが求められている 17）。

放射線治療部門で、患者が、精神心理的苦

痛に対する心のケアを含めた全人的ケアを

受けられるようそれぞれの専門性を発揮し、

チームでアプローチしていくために、看護

師が、患者の精神心理的援助を担い、それ

を他職種と情報共有していくというチーム

医療の重要性が示唆された。 

 

まとめ 

 外来で放射線療法を受ける患者と研究者

が、人生観や病気苦悩観、死生観について

対話するという相互作用の機会を持ったこ

とで、絶望感軽減に影響を与え、乳がん患

者には QOL と QOL の精神心理面の改善効果

が推察された。また、放射線治療部門にお

いて、精神心理的援助を看護師が担い、そ

れを多職種と情報共有していくというそれ

ぞれの専門性を発揮したチームアプローチ

の方法が示唆された。 

 

今後の課題 

症例数を増やし、絶望感の軽減への有効

性、乳がん患者に対する有効性について更

なる検討が必要である。また、PIL テスト

の質問項目は、直接的に生きがい、死生観、

病気苦悩観、自殺観について問いかけてお

り、自我侵襲的な側面を持つ 9）。そのため、

対話において、経験や教育、訓練をして看

護師が聞く準備をする必要があり、さらに、

放射線治療部門で看護師が PIL テストを手

がかりとした援助を容易にするために、質

問内容の検討やどのような方法で行うこと

が適切かを検討していく必要がある。 
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