
82

目　的

　看護師は終末期がん患者の家族に対する看護の
重要性は理解していても，家族と関わる時間の不
足，加えて家族形態・機能，家族集団および個人
の価値観も多様化しており，その実践は試行錯誤
していることが多い．そこで，看護師が家族に
とって良かれと思い実践していることが，果たし
て，家族はどう捉えているのかについて明らかに
したいと考えた．
　終末期がん患者の家族がどのようなニーズを

もっているかに関する研究は，質的な研究を中心
に明らかにされてきた．がん患者の家族のニーズ
とその満足度，ホスピス・緩和ケア病棟のケアに
対する評価に関する研究は多くあるが，誰に，ど
の職種に満たされたのかは言及されていないもの
が多く，ケア提供者は看護師に焦点化されていな
い．
　本研究の目的は，がん患者の遺族が終末期にお
いてどのような看護を重要と認識されていたの
か，すなわち望ましい看護を明らかにすることで
ある．なお，望ましい看護とは，看護師の態度や
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　終末期がん患者の家族が認識する望ま
しい看護について，遺族が重要と認識す
る人数が最も多かったものは「いつも患
者様が清潔を保つよう援助する」であ
り，次いで「ご家族の質問に誠実に答え
る」「からだの苦痛をやわらげるために
努める」「ケアや処置を行う際には，患
者様になるべく苦痛がないようにする」
「ご家族に，その時々の患者様の状態や
治療について説明する」であった．逆
に，重要と認識する人数が最も少なかっ
たものは，「宗教的なことについての配

慮がある」であり，次いで「ご家族が涙
を流したり，感情をあらわす時にそばに
寄り添っている」「患者様がお亡くなり
になったことがもたらすご家族への影響
（悲しみや役割の変化など）について説
明する」「ご家族の家庭内での役割や仕
事を気づかう」「ご家族が抱える経済的
な問題について相談にのる」であった．
上位は共通性が高く，下位は入院期間や
家族の状況によって個別性が高いものが
示された．
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患者および家族への具体的な看護（関わり）を含
める．

結　果

1) 対象者の背景（表１）
　978 名に質問紙が送付され，616 名（61%）の
遺族が返送した．43 名は回答を拒否し，すべて
の項目に回答した 391 名（40%）を解析の対象と
した．なお，自由回答欄は返送されたすべての質
問紙（616 名分）を分析の対象とした．

2) 遺族が認識する終末期がん患者に対する望
ましい看護師のあり方

　遺族が患者に対する看護師のあり方として
「1. とても重要である～5. まったく重要でない」
のうち，「とても重要である」「やや重要である」
と回答した合計人数の割合を図 1に示す．

3) 遺族が認識する終末期がん患者の家族に対
する望ましい看護師のあり方

　遺族が認識する終末期がん患者の家族に対する
望ましい看護師のあり方として「1. とても重要

表１　対象者背景
対　象 人数 (％ ) 対　象 人数 (％ )

患者　合計 391 遺族　合計 391

　平均年齢 [標準偏差 ] 72.6 [12.2] 　平均年齢 [標準偏差 ] 59.1 [11.7]

　性別　 　性別

　　男 212 (54) 　　男 124 (32.5)

　　女 179 (46) 　　女 258 (67.5)

　原発部位 　最後の入院中の健康状態

　　肺 82 (21) 　　よかった 108 (28.6)

　　胃 52 (13) 　　まあまあだった 199 (52.8)

　　大腸 29 (7.4) 　　よくなかった 59 (15.7)

　　直腸 14 (3.6) 　　非常によくなかった 11 (2.9)

　　肝 27 (6.9) 　患者と関係性

　　胆のう・胆管 17 (4.3) 　　配偶者 157 (41.3)

　　膵 39 (10) 　　患者様の子供 161 (42.4)

　　食道 21 (5.4) 　　婿・嫁 23 (6.0)

　　乳 12 (3.1) 　　患者様の親 8 (2.1)

　　前立腺 9 (2.3) 　　兄弟姉妹 17 (4.5)

　　腎 7 (1.8) 　　その他 14 (3.7)

　　膀胱 9 (2.3) 　患者様が亡くなられる前1週間の付き添い

　　頭頚部 17 (4.3) 　　毎日 258 (68.2)

　　子宮 11 (2.8) 　　4～6日 52 (13.8)

　　卵巣 11 (2.8) 　　1～3日 54 (14.3)

　　悪性リンパ腫 3 (0.8) 　　付き添っていなかった 14 (3.7)

　　骨髄腫 2 (0.5) 　付き添いや介護を代わってくれる人が，

　　軟部組織 2 (0.5) 　　いた 266 (70.6)

　　脳腫瘍 7 (1.8) 　　いなかった 111 (29.4)

　　その他 20 (5.1) 　死亡後平均経過期間 [標準偏差 ] 507 [142.1]

　入院期間平均 [標準偏差 ] 41.3 [59.7] 　

　欠損データのため，合計が対象者総数 391名にならない箇所がある
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である～5. まったく重要でない」のうち，「とて
も重要である」「やや重要である」と回答した合
計人数の割合を図 2に示す．

4) 遺族が認識する終末期がん患者および家族
に対する望ましい看護師の態度

　遺族が認識する終末期がん患者および家族に対
する望ましい看護師の態度として「1. とても重
要である～5. まったく重要でない」のうち，「と

ても重要である」「やや重要である」と回答した
合計人数の割合を図 3に示す．

5) 家族が看護師に抱いた不満，要望
　自由回答欄に記載された家族が看護師に抱いた
不満や要望について，以下に抜粋する．患者に対
する看護師の関わりについては，「シーツ類の汚
れなどもどうなっているのか言っても“数がない
ので”と言われることも．ベッドの上で過ごすこ

図１　遺族が認識する終末期がん患者に対する望ましい看護師のあり方

いつも患者様が清潔を保つよう援助する

からだの苦痛をやわらげるために努める

ケアや処置を行う際には，患者様になるべく苦痛がないようにする

患者様が話せなくなっても，患者様の思いを推しはかり，丁寧に接する

心の苦痛 ( 不安，イライラ感など ) をやわらげるように努める

患者様の話をよく聞く

患者様の自尊心に配慮して，排泄の援助をする

入浴やマッサージなど気持ちよく感じられるケアをする

患者様の気持ちがなごむような会話をする

日常生活の世話をする際には，患者様のペースを大切にする

看護師がケアをする時には，患者様の希望を取り入れる

適切な時期に個室を準備する

日常生活の世話をする際には，患者様に遠慮させないようにする

患者様の質問に誠実に答える

看護師がケアをする時には，患者様に説明してから行う

どんな時でも患者様に敬意をもって接する

患者様がより良く生きるために何か（楽しみ，趣味，仕事，気晴らしなど）をできるように援助する

患者様が望むほんの小さなことでも関心を向け，かなえようとする

患者様が自分でできることは，できるだけ自分でしていただけるよう援助する

できるだけ何か食べることができるよう援助する

患者様によく話しかける

苦痛をやわらげるために薬を使う際には，患者様に十分に説明する

必要なときにはゆっくりと患者様のそばにいる

患者様にその時々の状態や治療について説明する

患者様に病状の変化などがなぜ起きるのか，説明する

0　　　　　　　　　50　　　　　　　　100%ホスピス・緩和ケア病棟の看護師は患者に対して

「1.とても重要である～5.まったく重要でない」のうち，「とても重要である」「やや重要である」と回答した合計人数の割合
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ご家族の質問に誠実に答える
ご家族に，その時々の患者様の状態や治療について説明する

必要な時には，医師からご家族に説明してもらえるように調整する
ご家族に患者様の病状の変化などがなぜ起きるのか，説明する

ご家族に，患者様の病状がこれからどのように変化していくのか，前もって説明する
ご家族が不在の間の患者様の状況を説明する
ご家族に医師の説明を分かりやすく解説する

ご家族が看とりを安心してできるように支援する
臨終の際に，患者様と十分にお別れする時間がとれるように配慮する

患者様のご遺体のケアの際にご家族の希望をかなえる
ご家族が患者様のためにできることを教える

患者様の臨終の時期を予測して伝え，その準備（患者様に最期に着せる服や親族への連絡のタイミングなど）を助ける
患者様のご遺体のケアは患者様らしさを大切にする
ご家族の希望を聞き，かなえられるよう努める

臨終の際に，家族がそろって看取ることができるよう調整する
ご家族がリラックスして患者様のそばにいれるよう配慮がある

ご家族が何かを選択，決定しなければならない際は，ご家族の相談に乗り，ご家族の意思を尊重する
薬剤の使用や処置について，ご家族に説明し，同意を得てから実施する

ご家族が面会にくることを歓迎してくれる雰囲気がある
ご家族の話をよく聞く

ご家族が患者様のためにそばにいることや体に触れることなどの何かをすることの意義を伝える
患者様がお亡くなりになった後に，ご家族がしなければならないこと（葬儀社への連絡など）について説明する
外出や，一時外泊・退院のために，ご家族が準備することを援助する

ご家族の気持ちを気づかう
ご家族の介護への負担が大きくならないように配慮がある

ご家族の体調を気づかう
ご家族によく話しかける

ご家族の思いに共感してくれる
患者様のご遺体のケアを一緒におこなう

ご家族が患者様のためにできることを看護師が一緒に実施する
ご家族をねぎらう言葉かけがある

ご家族の気持ちがなごむような会話をする
ご家族全体のことを理解しようとする

患者様がお亡くなりになった後，ご家族が困った時に活用できるもの（遺族会や相談できる機関）について紹介する
ご家族が患者様との思い出になるような催しや機会をつくる

ご家族が自分の時間をもつように気づかう
ご家族が抱える経済的な問題について相談にのる

患者様がお亡くなりになったことがもたらすご家族への影響（悲しみや役割の変化など）について説明する
ご家族の家庭内での役割や仕事を気づかう

ご家族が涙を流したり，感情をあらわす時にそばに寄り添っている

0　　　　　　　　　50　　　　　　　　100%ホスピス・緩和ケア病棟の看護師はご家族に対して

図 2 遺族が認識する終末期がん患者の家族に対する望ましい看護師のあり方

「1.とても重要である～5.まったく重要でない」のうち，「とても重要である」「やや重要である」と回答した合計人数の割合
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としかできない母なのに，せめて清潔にしてもら
いたかった」や，「患者は 20 歳代の息子でした．
ホスピスに入院した時は，少しずつ肝性脳症によ
る意識障害が出始めていました．そんな時，しき
りに“何かしたいことがある？”とか，聞いて
くれるのですが，本人は考えることもできかねる

状況だったので，あまりいい感情がもてませんで
した．また本人が“しんどいです”と言った時，

“神様に選ばれたのよ”との言葉は，何と的はず
れな…と思いました」などがあった．また，家族
に対する看護師の関わりについて，多く記述され
ていたのは「臨終に間に合わせてほしかった」で

図 3　遺族が認識する終末期がん患者および家族に対する望ましい看護師の態度

看護師同士の連携が図れている

医師をはじめとする他の専門職と連携が図れている

優しい

必要な専門的な知識や技術を身につけている

病状などに関する説明がわかりやすい

機械的ではなく，個人を大切にするきめ細やかさがある

何かを依頼したり，質問しやすい雰囲気がある

どんな時でも穏やかである

病棟の看護師は誰でも応対が柔らかく，その態度に差がない

人間味がある

決められたことや約束したことは時間どおりにしてくれる

礼儀正しい

病棟の看護師は誰でも，専門職として十分な教育を受けており，看護の質に差がない

親身になってくれる

病棟の看護師は誰でも，経験が豊富で自信をもってケアを行っており，差がない

明るく，笑顔やユーモアがある

病棟の看護師は誰でも，病気や症状，薬に関する知識を十分にもち，差がない

依頼したことは待たせずにすぐにやってくれる

どんな時でも嫌な顔をしない

誰が受け持ち看護師かわかるように，勤務の初めにあいさつをする

患者や家族に遠慮をさせないよう気づかいがある

何かを押しつけない

よく病室を訪れる

忙しそうにふるまわない

患者様やご家族が望むことを言わないでも察してくれる気づかいがある

決められた仕事以上の何か（患者様・ご家族の希望を尊重し病院の規則を柔軟にするなど）をしてくれる

患者様・ご家族と，仕事上だけではない人と人としての関係を大切にする

宗教的なことについての配慮がある

0　　　　　　　　　50　　　　　　　　100%ホスピス・緩和ケア病棟看護師は

1.とても重要である～5.まったく重要でない」のうち，「とても重要である」「やや重要である」と回答した合計人数の割合
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あり，続いて「臨終前・後に家族として何をした
ら良かったのか教えてほしかった」があった．
　看護師の態度について，改善を強く求めていた
ものには，「一部の看護師が無表情で処置するに
しても機械的に感じた」「他の患者の話をしなが
らケアをしている時は，正直，とてもいやな気
持ちでした．短い時間を家族も本人もなんとか生
きていくことを考えているので，粗末にされた感
じがしました」などがあった．家族が看護師に改
善を求める専門的な知識や技術について自由回答
欄に記載された内容には，「モルヒネで意識レベ
ルが下がり，最後にお別れが言えなかった」「吸
引の技術が看護師によって差がある」などがあっ
た．

考　察

　終末期がん患者の家族が認識する望ましい看護
について，遺族が重要と認識する人数が最も多
かったものは「いつも患者様が清潔を保つよう援
助する」であり，次いで「ご家族の質問に誠実に
答える」「からだの苦痛をやわらげるために努め
る」「ケアや処置を行う際には，患者様になるべ
く苦痛がないようにする」「ご家族に，その時々
の患者様の状態や治療について説明する」であっ
た．逆に，重要と認識する人数が最も少なかった
ものは，「宗教的なことについての配慮がある」

であり，次いで「ご家族が涙を流したり，感情を
あらわす時にそばに寄り添っている」「患者様が
お亡くなりになったことがもたらすご家族への影
響（悲しみや役割の変化など）について説明す
る」「ご家族の家庭内での役割や仕事を気づかう」

「ご家族が抱える経済的な問題について相談にの
る」であった．
　上位は，患者が清潔な状態であること，身体的
な苦痛がないこと，家族が状況を理解するための
援助であり，ほぼすべての家族が共通して求め
る，期待する内容であった．下位は，入院期間や
家族の状況により個別性が高いものが示された．
自由回答欄に記載された内容のほとんどは看護師
への肯定的な意見であったが，看護師によって差
があること，一部の看護師の態度に改善を求めて
いたものもあった．
　終末期がん患者の家族の多くは敏感性と脆弱性
を合わせもつと考える．看護師が自覚していない
自らの一挙一動に患者，家族が大切にされていな
いと傷つくこともある．看護師は，家族が認識す
る上位 5 つの望ましい看護に専心するとともに，
接遇や知識・技術の差を埋めるために看護師間で
お互いに気づきあい，改善するオープンなコミュ
ニケーションを促す病棟の雰囲気，文化が求めら
れると考える．


