
    

様式様式様式様式 CCCC----19191919    

科学研究費補助金研究成果報告書科学研究費補助金研究成果報告書科学研究費補助金研究成果報告書科学研究費補助金研究成果報告書    

 

平成 21年 5月 18日現在 

 

 

 

 

 

 

 
 
 
 
 
 

 

研究成果の概要： 

 

糖尿病は自己管理が必要な病気であるが患者にとってライフスタイルを変容させていくこと

は容易ではない。特に、職業を持つ糖尿病患者は、社会的役割を担いながら療養を生活に取り

入れていくことが求められ、より一層の困難が予測される。本研究では、職業を持つ２型糖尿

病患者が就労しながらうまく糖尿病の療養を継続していけるための支援への示唆を得るために、

就労している患者の特徴、また患者のセルフケア行動・メンタルヘルスに影響する要因につい

て職場環境に着目し明らかにすることを目的とした。面接調査と配票調査を実施した結果、過

重負担や夜勤の頻度などの職場環境要因はセルフケア行動と関連することが示された。就労し

ている糖尿病患者は未就労者の患者に比べ運動の実行程度が低かった。職場で糖尿病について

公表している人は約８割であり、公表している人はしていない人に比べ食事に関するセルフケ

アを実行できており、糖尿病による肯定的な変化を感じていた。糖尿病を持つことによる仕事

への影響を感じている人は、良好なメンタルヘルスが保てていなかった。職場で相談できる人

がいる人は良好なメンタルヘルスが維持できていた。これらの結果より、職業を持つ２型糖尿

病患者の支援を考える上では、対象者が置かれている職場環境とともに、社会関係に着目して

いくことの必要性が示された。 
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１．研究開始当初の背景 
 

わが国おいて糖尿病患者は増加の一途を

たどり、２型糖尿病がその大部分を占めてい
る。２型糖尿病は血糖コントロールが不良で
あっても自覚症状を示さないことが多い。し
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かし、長期的には高血糖に由来する合併症に
よって個人の QOL を阻害する。２型糖尿病
患者が良好な血糖コントロールを保ち合併
症の発症を予防していくためには、食事、運
動、または薬物に関する自己管理が不可欠で
あるため、患者自身が治療の必要性を理解し
主体的に療養行動を選択していけるよう支
援することが重要である。そして、単に患者
個人へのアプローチだけではなく、患者の主
体的な取り組みを支える環境づくりも必要
である。 
職業を持つ２型糖尿病患者にとって、就労

しながら適切な自己管理を続けることは容
易ではない。時間的な制約により生活が不規
則になったり、また、周囲の人との関わりな
どの面でもより一層の困難が予測される。ま
た意図する療養行動を行えないことによる
心理的葛藤も見られることが考えられる。 
 

２．研究の目的 
 

本研究では、職業を持つ２型糖尿病患者が、
就労しながらうまく糖尿病の療養が継続で
きるための支援への示唆を得るために、どの
ような職場に関連した要因が糖尿病の自己
管理やメンタルヘルスに影響するのかを明
らかにすることを目的とした。また、就労し
ていない糖尿病患者との比較からも就労し
ている患者の特徴を明らかにすることを目
的とした。 
 

３．研究の方法 
 
はじめに、文献調査を行い先行研究におけ

る知見を整理した。1997～2007 年に発表され
た論文で、対象としたデータベースは、医学
中央雑誌と Cinahl である。「糖尿病・仕事（ま
たは職業・就労・有職）」または「Diabetes・
Employment（または Work）」のキーワードを
用い検索を行ったところ、それぞれ 125 件、
69 件あった。そのうち職業を持つ糖尿病患者
（１型、２型を含む）を対象とし療養生活と
職業生活に焦点を当てている国内 8 件、国外
18 件のうち、国内 8件、国外 16 件を分析対
象とした。 
対象者の生の声を把握するために、予備的

に面接調査を行った。診療所に通院する糖尿
病患者のうち就労している 28 名を対象にイ
ンタビューを行い、現在感じている困難や周
囲への要望などについて自由に語ってもら
った。面接内容は対象者の許可を得て IC レ
コーダーで録音し、逐語録をもとにコーディ
ング、カテゴリーを作成した。 
面接調査の結果をもとに質問紙を作成し、

配票調査を行った。２つの医療施設の外来に
通院する２型糖尿病患者 188 名（就労者 123
名、未就労者 63 名）の協力を得て実施した。

質問内容は、①職場特性、②糖尿病による仕
事への影響、③職場や社会とのかかわり、④
セルフケア行動、⑤メンタルヘルスなどであ
り、それらの実態の把握と関連性について検
討を行った。また、未就労の糖尿病患者との
比較からも就労している糖尿病患者の特徴
を捉えた。 
面接調査、配票調査はいずれも所属施設の

倫理委員会での承認を得たうえで実施した。 
 
４．研究成果 
 
(１) 文献検討では、以下の結果が示された。 
糖尿病は就労や職場での生産性にネガテ

ィブな影響を与えていた。糖尿病患者は就労
率が低く、病気休暇取得日数が多く、日々の
仕事をこなしていくことに問題を抱えてい
ることが多いことが報告されていた。生活上
の変化としては、生活習慣の改善など肯定的
な変化を経験している一方、自己管理を継続
する困難、健康管理に影響する職場要因、職
場での人間関係の変化、経済的な不安、差別
経験などが報告されていた。糖尿病患者は他
の疾患を持つ患者に比べ、病気のことを職場
の人に打ち明ける傾向にあるが、病気を隠し
て就労している人も存在していた。職場の人
からサポートを得られていない患者は食事
の自己管理が困難であること、職場でのサポ
ートや良好な人間関係が糖尿病の受け止め
に関連することが報告されていた。 
これらの結果より、患者個人へのアプロー

チと同時に個人の取り組みを支える環境づ
くりの必要性が示唆されていた。また、就労
している２型糖尿病患者の療養上の困難の
実態を心理社会的な側面から幅広く捉えて
定量的に把握していくことが課題としてあ
げられた。 
 分析対象とした研究テーマの概要は表１
の通りである。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
(２) 面接調査では以下の結果が示された。 
 多くの患者は自己管理の必要性を認識し
ているものの、規則的な食事や定期的な運動

主要なテーマ
国外
（件）

国内
（件）

糖尿病による就労・生産性への
影響

4 0

職場で経験する困難 6 0

糖尿病を持ちながら就労している
患者の療養の特徴

0 2

療養に影響する職場要因 4 3

その他
（生活の変化、教育プログラム等）

2 3

表１　分析対象とした研究のテーマの概要



 

 

を行うことに難しさを感じていた。患者の療
養法には、「仕事と療養が可能なように生活
を組み立てなおす」、「自分の仕事の仕方を維
持できる方法で療養を取り入れる」、「期間を
限定して療養の優先度を下げる」、「続けてい
た療養法を中断する」、「療養の取り組みを先
送りする」が含まれていた。そしてこれらの
行動の選択に影響を与える要因として、「残
業」、「仕事の裁量度」、「人手不足」、「仕事上
での飲食を伴う付き合い」、「職場の人の理解
と配慮」などの仕事に関連したものがあげら
れた。 
その他の要因としては、「家族の協力」、「医

療体制」、「医療者」などがあげられ、特に受
診に関しては、待ち時間が少ないことや医療
者とのコミュニケーションを持てることが
通院を継続していくために大切であると語
られた。また「他者への気兼ね」など社会関
係上の困難についても語られた。 
 
（３）配票調査では以下の結果が示された。 
職場環境とセルフケアとの関連について

は、セルフケア行動得点を従属変数とした一
元配置分散分析（ANOVA）とｔ検定を用いて
検討を行った。表２に示している通り、夜勤
の頻度が多い人は、夜勤がない人、または少
ない人に比べ食事療法の実行程度が低かっ
た。過重負担が強い人は、食事、運動に関す
るセルフケアの実行程度が低かった。所定の
時間外での勤務が多い人は、運動が実施でき
ないという結果であった。 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
就労している２型糖尿病患者と就労して

いない２型糖尿病患者におけるセルフケア

行動得点の比較については、性･年齢を共変
量とした共分散分析により検討を行った。表
３に示す通り、就労している糖尿病患者は未
就労の糖尿病患者に比べて運動の実行程度
が低かった。食事のセルフケアに関してして
は、有意な差は認められなかった。 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 職場や社会との関わりについては、就労、
未就労に関わらず、「糖尿病の治療のために
必要な療養行動を、周囲の目が気になり躊躇
する」などの社会関係における自主規制を行
っている人は３～４割存在し、就労の有無に
よる有意な差は見られなかった。職場で糖尿
病や糖尿病の管理方法について公表してい
る人は約８割であった。糖尿病の管理方法に
ついて公表している人はしていない人に比
べ食事に関するセルフケアを実行できてい
た。（表４） 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 メンタルヘルスとの関連については、属性
を制御した偏相関分析を用いて検討を行っ
た。糖尿病を持つことによる仕事への影響を
感じている人は、抑うつの程度が高く
（p<0.05）、ディストレスの程度が高い
(p<0.001)という結果であった。自由裁量度
が高い人はディストレスが低い結果であっ
たが(p<0.001)、過重負担の程度はメンタル
ヘルスとの関連を示さなかった。職場で相談
できる人がいる人ほどディストレスが低く
(p<0.05)、また糖尿病による肯定的な変化を
感じていた(p<0.001)。公表の程度は、糖尿
病による肯定的な変化と正の関連を示した
（p<0.001）。 
 

これらの結果より、職業を持つ２型糖尿病

患者の支援を考える上では、対象者が置かれ

就労者 未就労者
食事　( 0-28) 16.2 17.3

運動　（0-7) 2.6 3.4 *
性・年齢を共変量とした共分散分析
調整された平均値を示している

* P < 0.05

表３　就労の有無による比較

表４ 職場関連要因別にみたセルフケア行動得点(2)
食事 運動

（0～28） （0-7)

　伝えている　 18.4 ** 3.1

　一部伝えている 15.9 2.2

　伝えていない 12.5 2.0

ANOVA
** P < 0.01

食事 運動
（0～28） （0-7)

過重負担

　低群 17.5 * 3.3 **

　中群 16.1 1.9 **

　高群 13.3 1.6
自由裁量度
　低群 15.1 2.4
　中群 15.8 2.1
　高群 17.2 2.6
時間外勤務
　低群 16.2 2.7 **
　中群 15.4 2.2
　高群 14.9 1.1
夜勤
　ない 16.4 * 2.4
　ある 12.8 1.9
ANOVA、ｔ検定による分析
* P < 0.05; ** P < 0.01

表２ 職場関連要因別にみたセルフケア行動得点(1)



 

 

ている職場環境を理解した上で、対象者の生

活にあったアプローチが必要であることが

示された。また、周囲の人へどのように伝え

るか、またサポートの有無など、対象者を取

り巻く社会関係にも着目していくことが重

要であろう。 
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