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研究成果の概要（和文）：本研究は、精神科病棟入院中の患者に対するリカバリー志向プログラムを実践し効果
を明らかにすることを目的としプログラム前後の変化を調査した。
2018年7月から2020年3月までに51名の患者がプログラムに参加し40名から有効回答が得られた。評価には
Recovery assessment scale(RAS)とローゼンバーグ自尊感情尺度およびWHOのQOL尺度を使用した。参加前平均値
はRAS71.6から参加後78.5、自尊感情は21.9から24.1、QOLは2.75から2.96とすべて上昇し、有意差がみられた。
入院中の患者はプログラム参加によって自己肯定感およびQOLが向上しリカバリーが促進された。

研究成果の概要（英文）： The purpose of this study was to implement a recovery-oriented program for 
patients admitted to a psychiatric ward and to verify its effectiveness.We developed and implemented
 a recovery-oriented program “IPPO” (Japanese word that means “one step”) for Japanese 
psychiatric patients living in the community. Then, we implemented IPPO for patients who were 
hospitalized and studied its effectiveness. 
　From July 2018 to March 2020, 51 patients participated in the program, and 40 valid answers were 
obtained. The Recovery Assessment Scale (RAS), Rosenberg Self-esteem Scale, and WHO QOL Scale were 
used for evaluation. The pre-participation mean values increased from RAS 71.6 to post-participation
 78.5, self-esteem increased from 21.9 to 24.1, and QOL increased from 2.75 to 2.96, all showing a 
significant difference at the 1% level. It was found that in-patients improved their 
self-affirmation and QOL by participating in the program and promoting recovery.

研究分野： 精神看護学

キーワード： リカバリー　リカバリー志向プログラム「IPPO]　精神科病棟　退院支援

  １版

令和

研究成果の学術的意義や社会的意義
日本の精神科医療は入院医療中心から地域生活中心への移行を目指しているが、地域生活は維持できずに再入院
している傾向にある。地域生活中心の医療を展開するには、入院から地域生活へ移行する際の退院支援に課題が
ある。
　私たちは日本の当事者の現状に基づいてリカバリー志向のプログラムの開発し、地域での実践を行ってきた。
本プログラムは、地域においてリカバリーを促進する効果が得られた。今回入院患者に実践し効果が明らかにな
り、退院前リカバリー支援の一助になることが示唆された。

※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 
厚生労働省は、精神保健医療福祉施策において、2004 年「入院医療中心から地域生活中心

へ」改革を進めてきた。厚生労働省 1）によると精神科病床の平均在院日数は短縮化しており

1998 年 496 日から 1998 年には 313 日となっている。一方で再入院率は徐々に増加しており

2014 年 14.7％が、2017 年には 15.1％となっている。入院期間が短縮化しているが、地域生活

は維持できずに再入院している傾向にあることがわかる。入院期間の短縮化によって、患者は

急性期を脱し回復期に移行する段階で退院となっている。再入院率の上昇、入院期間短縮化に

よる退院時の健康の段階が変化している現状から、入院から地域生活へ移行する際の退院支援

に課題があることが予測される。 

「リカバリー」の概念は、1980 年代に米国で生まれてきたが、その先駆者である Anthony は

「リカバリーとは、精神疾患の破滅的影響を乗り越えて成長しながら、自分の人生における新

たな意味と目的を見出すことである。･･･それは、たとえ病気による制約があっても、満足でき

る、希望に満ちた、やりがいのある人生を送ることである」と述べている 2）。米国では、1960

年代ケネディ教書によって精神医療は施設内から脱施設化へと移行した。脱施設化によって改

善傾向を示す事例が注目され、1980 年代に雑誌に投稿された当事者の手記によってリカバリー

の考え方が広まっている。入院中にリカバリーの考え方について知ることは、退院後の地域生

活維持に影響すると考えられる。疾患を持っていることを受け入れ、疾患による制約があって

も自分らしい生活はできることを認識して退院することで、退院後に自分らしい生活を模索し

ていくことにつながる。 

 現在日本に導入されているリカバリープログラムは、Illness Management and Recovery

（IMR） ３）４）や Wellness Recovery Action Plan (WRAP)5）などのように、米国で考案され、

和訳をして使用しているものがほとんどである。日本と米国では、リカバリーが生まれてきた

文化的背景や精神医療の歴史にも相違がある。したがって、日本の当事者の現状に基づいて作

成されたプログラムの開発が必要であると考え、IPPO というプログラムの開発し、地域での実

践を行ってきた６）。地域生活をしている当事者と入院中の患者では健康度が違っており、急性

期を脱したばかりの状況であり、リカバリーの段階では、初期の段階で治療や看護など周囲の

支援によって自己の回復力（レジリエンス）を発揮しつつある状況である。同じ方法で実践し

たとしても、被害的にとらえてしまったり、疾患と向き合うことができない場合も生じる。リ

カバリープログラムを入院中に実践した結果について論じている文献はほとんどないのが現状

である。 

 本研究では作成したリカバリープログラムを精神科病棟に入院中の患者を対象に実施し、患

者の変化を調査してその効果を検証した。 
 
２．研究の目的 
本研究の目的は、リカバリーを促すために作成したプログラムを精神科病棟入院中の患者に

実施し、QOL の変化、自己肯定感の変化、リカバリー得点の変化、患者自身が感じる変化から効

果を検証することである。 

 
３．研究の方法 
（1）研究対象  

 対象施設は、A大学病院精神科病棟である。対象者の選択基準は１）精神科病棟に入院して

いること２）プログラムへの参加の意志があること３）主治医と相談の上参加することとし

た。リクルート方法は、精神科病棟の医療に関する責任者の許可を得て、入院患者のうちコミ



ュニティミーティングに参加している全員に口頭で説明した。プログラムへの参加を表明した

患者に対し、研究の目的と方法を文書と口頭で説明し、同意書への署名によって研究参加同意

とし、同意確認後に調査票を配布した。 

（２）介入方法 

 研究者らが日本で開発したリカバリー志向プログラム IPPO を使用した。プログラムは、1 回

45 分、週 1回の間隔で 4回 1クールで実施した。各回の内容は IPPO に沿って、第 1回目は

「リカバリーとは何か」、第 2回目は「やりたいことについて考えよう」、第 3回目は「やりた

いことについてアイデアをだしあおう」、第 4回目「リマインダーづくり」というテーマで実施

した。本プログラムは、専門職と疾患を持つ人という垣根をなくし、いろんな立場の人が同じ

テーマについてグループの中で考えるという特徴を持っている。1クール 10 名程度とし、患者

の希望人数によってスタッフ 3～4名で実施した。 

（３）データ収集方法 

 データ収集期間は 2018 年 7月から 2020 年 3月までであった。基礎資料として、参加者の年

齢、性別、診断名、入院期間を収集した。プログラム前後に Recovery Assessment Scale

（RAS）７)、QOL、ローゼンバーグの自己肯定感尺度の調査票８）９)を用いてデータを収集した。

RAS、QOL、自己肯定感尺度の得点は基本統計量を算出した。実施前と後の比較は t検定を用い

て検証した。 

（４）倫理的配慮 

 研究対象者へ研究目的、研究方法、研究結果の公表および個人情報保護と参加者の権利につい

て紙面と口頭で説明を行い同意書への署名をもって同意とした。本研究は、福岡大学医に関する

倫理審査委員会の審査を受け、研究者所属機関の長の許可を経て実施した（認定番号 18-5-03）。 

 
４．研究成果 

本研究の目的は、精神科病棟へ入院中の患者を対象にリカバリー志向プログラムを実践し、

その効果を検証することである。日本の精神科医療は入院医療中心から地域生活中心への移行

を目指しているが、地域生活は維持できずに再入院している傾向にある。地域生活中心の医療

を展開するには、入院から地域生活へ移行する際の退院支援に課題がある。 

 私たちは日本の当事者の現状に基づいてリカバリー志向のプログラムの開発し、地域での実

践を行ってきた。地域生活をしている当事者と入院中の患者では健康度が違う。そのためリカ

バリー志向のプログラムを同じ方法で実践したとしても、精神科病棟へ入院している患者は反

応に違いが生じる可能性がある。患者はリカバリーの話を被害的にとらえたり、疾患と向き合

うことができずに調子を悪くする場合も考えられる。そこで今回入院中の患者にリカバリー志

向プログラム「IPPO」を実践しその効果を検証した。 

 2018 年 7月から 2020 年 3 月までに 51名の患者が研究に参加し、40 名から有効回答が得られ
た（有効回答率 78.4％）。有効回答が得られなかった 11 名のうち、体調不良のために最後まで
参加できなかった人が 3名、退院で中断した人が 4名、4名が解答ミスであった。 
対象者は、男性 14 名、女性 26 名で、年齢は 18 歳から 79 歳、平均 44.7 歳であった。診断名

は、統合失調症が 5名、気分障害 23名、適応障害 3名、不安障害 3名、そのほか不眠症や
PTSD や人格障害などが 6名であった。発達障害の合併がある人は 6名であった。在院日数は 27
日～175 日で平均 79.5 日であった。 
評価には Recovery assessment scale(RAS)とローゼンバーグ自尊感情尺度および WHO の QOL

尺度を使用した。参加前よりも RAS が低下した人は 6名、自尊感情が低下した人は 6名、QOL
が低下した人は 8名であった。平均値で比較すると RAS は 71.6 から参加後 78.5（ｐ＜0.01）、
自尊感情は 21.9 から 24.1（ｐ＜0.01）、QOL は 2.75 から 2.96（ｐ＜0.01）とすべての尺度に
おいて上昇し、有意差がみられた（表１）。 
入院中の患者はリカバリー志向プログラム「IPPO」への参加によって自己肯定感および QOL

が向上し、リカバリーが促進されることが分かった。 



 以上の結果から、入院中の患者に対するリカバリー支援として、リカバリー志向プログラム
「IPPO」の活用は有効であることが示唆された。一方で RAS、自尊感情、QOL の低下した事例も
存在し、方法や参加を促すタイミングなど課題もみられた。今後個別の調査を継続して行い、
より効果的なプログラムの実践について検討していく必要がある。 
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n=40 

プログラム参加前 プログラム終了後 有意差

RAS 71.6 78.5 **

自尊感情 21.9 24.1 **

QOL 2.75 2.96 **

注）

表１．プログラム参加前後のRAS・自尊感情・QOLの平均値の変化

数値はリカバリー志向プログラム「IPPO」参加前後の平均値を示す

**：p<0.01
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