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研究成果の概要（和文）：外来がん化学療法を受ける患者の口腔粘膜炎に対するセルフケア支援の実際、患者の口腔の
状態とセルフケアの実施状況、家族の対処や困難について調査した。その結果、セルフケア支援プログラムの構成要素
として、化学療法導入前からの初期教育の充実、視聴覚教材の活用など印象に残るアプローチ、病棟・外来間のシーム
レスな継続的支援、家族への支援が明らかとなった。

研究成果の概要（英文）：In the present study,we investigated the practical aspects of self-care support fo
r chemotherapy outpatients with oral mucositis. We also examined patients' oral conditions and self-care p
ractices, the handling by their family members, and related difficulties. Therefore, self-care support pro
grams should incorporate enhanced initial education prior to chemotherapy, impressive approaches to educat
ion using audio-visual and other materials, seamless ongoing support between hospital wards and outpatient
 departments, and support for family members.
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様 式 Ｃ－１９、Ｆ－１９、Ｚ－１９（共通） 

１．研究開始当初の背景 
がん化学療法や放射線療法により発症す
る口腔粘膜炎は、治療の継続に影響する有害
事象の一つであり、がん化学療法を受けた患
者の 40～70％に発症すると言われ、疼痛、
潰瘍、出血、味覚障害、食事摂取機能の低下
から栄養状態の悪化、会話への影響といった
患者の QOL を低下させるだけでなく、時に
は化学療法の中断や延期、用量規制因子とも
なり得る（Sonis ST,et al,2004）。そのため、
予防が極めて重要であるが、抗がん剤の直接
作用による口腔粘膜炎に対して有効な予防
法は確立されていない。 
一方、骨髄抑制期の二次的作用による口腔
粘膜炎については予防の可能性が示唆され
ている。Dodd らは、患者のセルフケア教育
（PSMA；The PRO-SELF Mouth Aware）
プログラムによって口腔粘膜炎の発症率の
減少を示しており、基本的な知識・技術、サ
ポーティブな看護ケアの提供がセルフケア
を高める重要な要素であることを明らかに
している（Dodd MJ, Larson PJ,et al,1996）。
外来では症状マネジメントが患者に委ねら
れており、患者のセルフケアが重要である。
しかし、多くの患者教育は、教材や媒体を示
す介入であり、患者のセルフケアを促進する
ような心理・教育的介入は少ない（神田
他,2008）。また、知識の欠如や一貫性のない
口腔のアセスメント、多様な口腔ケアの方法
などが口腔ケアの実践の妨げになることが
報告されており（McGuire DB,2003）、教育
の内容や方法によっては、却って患者のセル
フケアを困難にすることが考えられる。 
また、治療継続の支援者である家族の存在
がセルフケア行動を導くとし、支援者として
家族が持つ共感や問題対処能力が患者のコ
ンプライアンスに影響することから、家族も
視点においた援助の必要性が報告されてい
る（布川他,2009）。さらに、同居家族率の高
い対象者はセルフケア行動得点が高く、家族
の支援の有無が患者のセルフケアに影響す
ることを示唆した報告（齋藤他,2010）や治
療が外来に移行している状況では患者の主
たる援助者は家族であり、家族と同じ方向で
向かえる確かさがセルフケア行動を促進す
る要素の一つであることを明らかにしてい
る報告（飯野他,2002）もある。家族も様々
な不安を持ちながら、患者の支援者としての
役割を果たしていると推察される。よって、
患者が主体的にセルフケアを実践、継続でき
るような家族への支援も重要であると考え
る。しかし、患者の家族を対象とした研究は
少なく（神田他,2008）、患者の療養生活を支
える家族への支援については明らかにされ
ていない。 
 
２．研究の目的 
本研究は、(1)がん診療連携拠点病院の外来
がん化学療法に携わる看護師の口腔粘膜炎
に対する患者・家族へのセルフケア支援・教

育の実際、現状の課題を明らかにする。(2)
外来がん化学療法を受ける患者の口腔の状
態やセルフケアの実態、患者の療養生活を支
える家族の対処や困難について調査し、患者
のセルフケアの実施や継続を促進する要因、
困難にする要因について明らかにする。
(3)(1)(2)より、外来がん化学療法を受ける患
者の口腔粘膜炎に対するセルフケアに効果
的な構成内容と方略を検討した支援プログ
ラムを作成する。 
 
３．研究の方法 
(1) がん診療連携拠点病院の外来がん化学療 
法室に勤務する看護師を対象に、口腔粘膜炎
に対するセルフケア支援・教育の実際（内容、
方法、時期）、現状の課題を明らかにするた
め、半構成的面接を実施した。面接内容は、
対象者の許可を得て IC レコーダーに録音し
逐語録を作成し、質的帰納的に分析した。 
(2) がん診療連携拠点病院で外来がん化学療
法を受けている患者のうち、口腔粘膜炎の発
生頻度が高いアドリアシン、オンコビンを使
用するレジメン(CHOP、R-CHOP)、5FUを
使用するレジメン(FOLFOX、FOLFILI)で治
療を行う患者の口腔の状態やセルフケアの
実態、患者の療養生活を支える家族の対処や
困難について半構成的面接調査ならびに質
問紙調査を実施し、患者のセルフケアの実施
や継続を促進する要因・困難にする要因につ
いて分析した。 
(3) (1)(2)の調査結果から、初回のがん化学療
法のほとんどが入院での治療となること、外
来がん化学療法を受ける患者の口腔粘膜炎
に対するセルフケアの継続には、病棟でのセ
ルフケア支援・教育が影響していること、外
来では患者の PS がよいことなどから家族が
来院していないケースが多く、家族への支援
の必要性を感じながらも介入出来ていない
現状が明らかになった。そこで、がん診療連
携拠点病院の血液内科ならびに消化器系の
病棟に勤務する看護師を対象に、外来がん化
学療法に移行する患者へのセルフケア支
援・教育の実際および認識について質問紙調
査を実施した。得られた数量データは統計処
理を行い、記述データは質的帰納的に分析し
た。 
 (4)(1)～(3)の結果を踏まえ、外来がん化学療
法を受ける患者の口腔粘膜炎に対するセル
フケア支援プログラムに必要な要素を明ら
かにし、効果的な構成内容と方略を検討した。 
 
４．研究成果 
(1) 外来がん化学療法室における看護師のセ 
ルフケア支援・教育の実際と現状の課題 
対象者は A 県内のがん診療連携拠点病院
の外来化学療法室に勤務する看護師 8名であ
った。そのうち 3名はがん化学療法看護認定
看護師であった。セルフケア支援・教育の対
象は主として患者であったが、患者の年齢や
理解度、PS、家族構成など、状況に応じて家



族やケア提供者に実施していた。教育内容は、
「抗がん剤による口腔への影響」「口内炎が
起こりやすい時期」などの〈口腔粘膜炎に関
する基本的知識〉、「口腔内の保湿の必要性」
「口腔内の保清の必要性」「口腔内の観察の
必要性」などの〈口腔ケアの必要性〉、〈口
腔ケア物品の選択方法〉といった【口腔粘膜
炎や口腔ケアに関する知識】と、「含嗽の回
数・タイミングとその根拠」「含嗽薬の選択」
「義歯の取り扱い」などの〈口腔ケアの方法〉
といった【口腔ケアに関する技術】であった。
支援内容は、〈患者の頑張りを賞賛する〉〈セ
ルフケアの証を伝える〉など【患者の出来て
いることを認める】、〈患者のセルフケアを
尊重した声かけ〉〈提案する形で関わる〉と
いった【患者に任せる】、〈実施しているセ
ルフケアを確認する〉など【患者のセルフケ
アを見守る】、〈積極的に声をかける〉〈連
絡体制を案内する〉など【相談しやすい体制
の提供や関わり】であった。介入時期は、外
来化学療法導入後が多かったが、ほとんどの
看護師が外来化学療法導入前からの予防的
介入の必要性を認識していた。介入方法は患
者の生活習慣や普段の口腔ケア方法を確認
し、実践可能な方法を考えたり、身体状況の
確認とセルフケアの見直しを行い、より良い
ケア方法を再考したり、個別性に応じた具体
的で継続可能な方法を共に考えるといった
双方向的アプローチを活用していた。また、
患者の PS がよいことなどから家族が来院し
ていないケースが多く、家族への関わりや支
援を必要と感じながらも介入出来ていない
現状があった。課題として、【治療前後の関
わりの強化】【病棟・他職種との連携強化】
【家族への支援】が明らかになった。 
(2) 外来がん化学療法を受ける患者の口腔粘 
膜炎に対するセルフケアの実施や継続を促
進する要因・困難にする要因 
対象者は患者 4名、家族 2名であった。患
者のセルフケアの実施や継続に影響する要
因を分析した結果、促進要因として【初期教
育】【記憶に残る教育的アプローチ】【口腔ケ
アの効果の実感】、困難にする要因として【口
腔内の症状がないこと】【口腔内の症状に対
する安易な受け止め】が明らかになった。患
者は、〈看護師や医師からの説明〉や〈チェ
ック表やパンフレットの活用〉など【初期教
育】の内容を記憶しており、退院後、外来通
院となってからもその方法を継続していた。
また、〈口腔内症状の改善〉〈爽快感の実感〉
など口腔ケアを実施したことによる【口腔ケ
アの効果の実感】は口腔ケアへのさらなる関
心を高め、セルフケア行動を促進していた。
一方で、〈口腔内に症状がないから気にしな
い〉など、【口腔内の自覚症状がないこと】
は口腔ケアの必要性に対する認識を低下さ
せ、セルフケア行動へつながらないこと、ま
た口腔内に症状が出現しても、「これくらい
大したことない」「痛いのは痛いので放って
おく」など〈いずれ治る〉〈症状出現は仕方

ない〉などの【口腔内の症状に対する安易な
受けとめ】が患者のセルフケア行動を困難に
していた。また、患者の療養生活を気遣う家
族の声かけや対応はみられたが、患者のセル
フケアへの影響要因とはならなかった。この
ことは先行文献とは異なる結果であったが、
今回の調査対象者数が少ないことが考えら
れるため、今後症例数を増やし、検討してい
く必要がある。しかし今回、家族の存在が口
腔粘膜炎に対する患者のセルフケアに直接
的な影響はなかったものの、患者が治療を継
続していくうえでの支えや原動力になって
いることは示唆された。 
(3) がん診療連携拠点病院の血液内科ならび 
に消化器系の病棟における外来がん化学療
法に移行する患者へのセルフケア支援・教育
の実際と認識 
 A県内のがん診療連携拠点病院の血液内科
ならびに消化器系の病棟に勤務する看護師
を対象に、外来がん化学療法に移行する患者
へのセルフケア支援・教育の実際と認識につ
いて質問紙調査を実施した。調査用紙は 214
部配布し、回収は 63 部であった（回収率
29.4％）。セルフケア支援・教育を実施してい
るのは 43名(68.3%)であった。そのうち、す
べての患者に実施しているのは 35名(81.4%)
であった。意図的に対象者を選択しているの
は 7 名(16.3%)であり、対象者選択の条件と
して、口腔ケアが出来ていない、口腔粘膜炎
が出来やすいレジメン、口腔内に何らかの問
題がある、問診や関わりで気になった、ADL
や認知が低下しているなどであった。介入時
期は、化学療法前が 39名(90.7%)と多数を占
め、次いで化学療法中 21名(48.8%)、入院時
17名(39.5%)であった。家族への実施時期は、
化学療法開始前が 13名(76.7%)ともっとも多
く、次いで化学療法中、化学療法後、入院時
であった。患者への教育内容としては、「口
腔ケアの重要性」が 40名(93.0%)と最も多く、
次いで含嗽の回数ならびにタイミングが 33
名(73.7%)、口腔粘膜炎が起こりやすい時期が
29 名(67.4%)であった。家族への教育内容は
「口腔ケアの重要性」が 21名(48.8%)と最も
多く、次いで口腔粘膜炎が起こりやすい時期
が 18名(41.9%)、含嗽を実施するタイミング
が 14名(32.6%)、歯磨きを実施するタイミン
グが 13名(30.2%)であった。セルフケア支援
の内容としては、口腔ケア物品の紹介、患者
が出来ていること、頑張っていることを言葉
にして伝えるなどの自己効力感を高められ
るような声かけをする、患者の行動を見守る、
認める姿勢で関わる、患者のこれまでの口腔
ケアの習慣を聞き出し、患者がセルフケアで
きるような方法をともに考えるであった。セ
ルフケア支援・教育の手段としては、パンレ
ットやチラシの活用が 31名(72.1%)と最も多
く、次いで口頭での説明、チェック表や自己
管理ノート、患者手帳の活用であった。DVD
などの視聴覚教材の活用はなかった。また介
入はそれぞれ個別に実施していた。看護師の



認識では、口腔粘膜炎に対するセルフケア支
援・教育の対象は 60名(98.4%)が患者が基本
であるとし、家族にもセルフケア支援・教育
を行うべきと回答したのは 55名(90.2%)であ
った。口腔粘膜炎に対する予防的関わりにつ
いては 60名(98.4%)がその重要性を認識して
いた。しかし一方で、予防的関わりを困難と
認識しているものが 22名(36.1%)いた。自由
記述からは ADL や理解度に合わせた対応の
困難さ、実際に口腔粘膜障害が起こるまでは
患者がイメージしにくく予防行動につなが
らないこと、習慣によるところが大きく必要
性の理解や実際の行動への導きが困難であ
ることが示され、病棟でのセルフケア支援・
教育における課題が明らかとなった。また、
セルフケア支援・教育を実施するうえで、患
者の生活習慣や普段の口腔ケアの方法を確
認すること、セルフケアの継続には患者の生
活に組み込むことが重要であると認識して
いた。さらに、患者のセルフケア支援・教育
を実施するうえで他職種や口腔ケアチーム、
外来化学療法室の看護師と連携することが
大切であると全員が認識していた。 
(4) 外来がん化学療法を受ける患者の口腔粘 
膜炎に対するセルフケア支援プログラムの
作成 

(1)～(3)の結果から、外来がん化学療法を受
ける患者の口腔粘膜炎に対するセルフケア
支援プログラムには、治療前後の関わりの強
化、特に初回化学療法導入前の初期教育の充
実ならびに退院から外来治療の導入までの
間の教育の充実、医師・看護師など医療者か
らの積極的な教育的介入や視聴覚教材の活
用といった印象に残るアプローチ法の活用、
病棟・外来間のシームレスな継続的支援、家
族への支援が必要な要素として明らかにな
った。これらを踏まえ、セルフケア支援プロ
グラムを作成した。今後は、本プログラムに
よる介入を行い、プログラムの効果や課題を
検証し、完成させていく必要がある。 
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