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糖尿病療養者のためのヘルスツーリズム
－継続参加が生む相互交流－

大森　眞澄・日野　雅洋・石橋　照子・藤井　明美＊，
松谷ひろみ

糖尿病療養者のメンタルヘルスのためのヘルスツーリズムを平成 28 年
から年 3 回開催し，平成 29 年までに計 6 回実践した。

本研究の目的は，平成 29 年度の第 3 回目のヘルスツーリズムに参加し，
かつ 3 回以上継続参加した 5 名にどのような相互交流がみられたのかを明
らかにする。

参加者の言動を参加観察し，フィールドノーツを作成し，相互交流に焦
点を当て，言動とその意味を検討しながら解釈し記述した。結果，主体的
な投げかけや認知と行動の修正，集団の中で個人の体験を語る姿勢がみら
れた。糖尿病療養者のためのメンタルヘルスには，ヘルスツーリズムによ
るリラクセーション効果とピア・グループで個人が受け入れられる体験が
必要であると考える。
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Ⅰ．はじめに

糖尿病療養者は，生涯にわたりセルフケアを
要するため，家族や地域の中での支え合いが必
要である。糖尿病療養者のピア・サポートに関
する研究では，ピア・サポートがある者は，情
緒的・情報的サポートを受容しやすいこと（藤
永，2016），糖尿病の自己管理促進因子に同病者
の存在が必要なこと（村上，2009）が明らかに
なっている。また，糖尿病をもつ精神障害者へ
のグループアプローチによって，糖尿病のこと
を語らないにもかかわらず，血糖値の安定につ
ながったと言う報告がある（白柿，2016）。

島根県立大学出雲キャンパスでは，糖尿病療
養者やその家族などを対象としたヘルスツーリ

概　　要

ズムを平成28年から3回/年の割合で開催し（日
野，2017），計 6 回のヘルスツーリズムを実践し
てきた。糖尿病を有する人のうつ病併存率は一
般人口と比較して 2 倍高い（Anderson，2001）
と言われており，地元の風光明媚な地域の小旅
行をピアで行うことは，リラクセーション効果
のみならず，ピア・サポートの効果をもたらし，
糖尿病療養者のメンタルヘルスにつながると考
えた。

複数回参加した糖尿病療養者は，ヘルスツー
リズムによって主体的な発言や相互交流が生ま
れるようになった。そこで，本研究では，平成
29 年度の第 3 回目のヘルスツーリズムにおい
て，どのような相互交流がみられたのかを明ら
かにし，ピア・グループの意義を考察する。

用語の定義
ピア・サポート：仲間で，情報的・情緒的サポー

島根県立大学出雲キャンパス
紀要　第 14 巻，23-28，2018

＊ 元島根県立大学看護学部

CORE Metadata, citation and similar papers at core.ac.uk

https://core.ac.uk/display/229257249?utm_source=pdf&utm_medium=banner&utm_campaign=pdf-decoration-v1


－ 24－

大森眞澄・日野雅洋・石橋照子・藤井明美・松谷ひろみ

トを相互に行うことまたは受けること

ピア・グループ：治療的またはケアの構造をも
つ仲間集団

ピア：同じ疾患や属性をもつ仲間

Ⅱ．研究目的

ヘルスツーリズムに継続して参加すること
で，どのような相互交流が生まれるのかを明ら
かにし，集団的アプローチの展開に何が必要な
のかピア・グループの意義を考察する。

Ⅲ．研究方法

１．研究対象者
本研究の趣旨を理解し，ヘルスツーリズムに

3 回以上継続して参加した糖尿病療養者 5 名を
対象者とした。

２．データ収集方法
平成 29 年度第 3 回目のヘルスツーリズムに

参加した糖尿病療養者 7 名のうち 3 回以上継続
して参加した 5 名の言葉や表情，発言の変化，
その場の雰囲気を醸し出している要因について
研究者 2 名で参加観察した。対象者の言動を客
観的データとして記述するとともに，その場の
状況や全体の雰囲気について感じたことについ
てもレビューを行い，ツアー終了直後にフィー
ルドノーツに書き起こした。

３．分析方法
対象者が，主体的に発言した内容や自身の健

康管理行動で有効であったと語ったこと，その
語りに対する他の参加者の応答，参加者の相互
交流に焦点を当てて，言葉と態度がどのような
意味を持つのか研究者間で検討しながら解釈し
記述した。

Ⅳ．倫理的配慮

本研究は島根県立大学出雲キャンパス研究

倫理審査委員会の承認を得て行った（承認番号
180）。対象者に対して，ヘルスツーリズムの目
的とツアーの行程，糖尿病療養中に起きやすい
体調変化とその対応の準備についての説明した
文書を送り，任意での参加を募った。また，こ
のヘルスツーリズムは研究的に取り組む趣旨と
研究方法について文書を口頭で説明を行い，書
面で同意を得た。研究参加同意後であっても撤
回ができることや参加・不参加に関わらず，治
療や外来診療上不利益を被ることは無いこと，
個人情報の保護及びプライバシーの配慮，研究
結果は学会及び論文発表をすること，ツアー中
に身体状態の悪化や精神的な負担がみられた場
合にすぐ対応できるように，糖尿病療養指導士
や看護師を配置することを説明した。また，糖
尿病治療食によるストレスを軽減するために，
栄養学の側面からも検討し昼食の献立を考えて
実施した。

Ⅴ．結　　果

１．対象者の概要
平成 28 年第 1 回から平成 29 年第 3 回のヘル

スツーリズムに参加した糖尿病療養者は，延べ
40 人，そのうち 3 回以上参加した人は 6 人だっ
た。さらに，平成 29 年度第 3 回目のヘルスツー
リズムに参加した 7 名のうち 3 回以上継続参加
した者は，5 名であり，年齢は 60 歳代後半から
70 歳代で男性 3 名，女性 2 名だった。

２．ヘルスツーリズムの概要
全 6 回のヘルスツーリズムの概要を表 1 に示

す。
平成 29 年第 3 回目のヘルスツーリズムの特

色は，地元の藻塩づくり体験と北前船で賑わっ
た町並みの散策である。また，講義ではストレ
ス低減のための呼吸法とリラクセーション法に
ついてとした。実際に呼吸法を体験してもらっ
た。参加者の中には，寝入ってしまう者もあっ
た。さらに，自身のストレス対処法を他者に伝
えることで，参加者が相互に学ぶ機会をつくっ
た。



回数 テーマ/体験

糖尿病とメンタルヘルス＆千枚田のある温泉でリフレッシュ
講話、オリジナル薬草茶づくり、温泉入浴

陶芸で精神集中＆歴史を感じる町歩きでリフレッシュ
町歩き、陶芸、リラクセーション体験

紅葉狩りとそば打ち体験＆語りの会でリフレッシュ
そば打ち、地元の糖尿病友の会との交流会

ストレス対処法の学習＆陶芸体験でリフレッシュ
講話、陶芸

ストレス対処行動の学習＆ミニそろばんづくりでリフレッシュ
講話、ミニそろばんづくり

呼吸法の学習＆塩炊き体験でリフレッシュ
講話、呼吸法の体験、藻塩づくり、町歩き

平成28年

1回

2回

3回

平成29年

1回

2回

3回

表 1　糖尿病療養者のためのヘルスツーリズムの概要
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３．ヘルスツーリズムに見られた相互交流
１）主体的な提案－遅刻してきた A さんへの気

遣いと交わり－
A さんは，70 歳代の男性で，今回が 5 回目の

参加になる。出発時間になっても集合場所に姿
が見えず，私達は心配していた。その様子を察
したのか，物静かな B さんが「誰が来ていない
のですか」と聞いてきた。「お名前を言っても
分からないかと思いますが ･･･」と返すと B さ
んは「あー。あの存在感のある人 ･･･」と A さ
んをイメージした様子だった。結局 A さんは，
スタッフの特別の計らいで，遅れてツアーに参
加することができた。特別扱いかもしれないが，
いつも誰かが右と言えば左と言い返す A さんの
表情は穏やかで照れながらメンバーの中に入っ
て行った。

B さんは，参加者全員が集まったところで，
「自己紹介させてください。ずーっと一緒に来
ているのだけど，自己紹介が無くて，誰がどの
人か分からないのは良くないと思って…」と提
案してきた。A さんを心配する気持ちと折角一
緒に行動しているのに相手の名前も知らないの
は味気ないと思ったようだ。B さんはこれまで
3 回参加してきたが，自分について語ったこと
は一度も無かった。いつもは，A さんや他の男
性メンバーの蘊蓄に押されて話せない様子だっ
た。しかし，今回の B さんは，自身のストレス
対処法を積極的に語ったり，自分が長年取り組
んできた仕事について語ることができた。また，
近所の友人と参加している C さんも A さんの

遅刻を心配して，「どうして今日は遅れた？」｢
心配していた｣ と声をかけていた。C さんもこ
れまでは，仲の良い友人と 2 人で会話している
事が多かった。また，A さんが他の参加者と情
緒的に交流したのは，今回が初めてで，A さん
は，ひとりでぽつんと過ごすことが多く，タバ
コを吸うという口実で，頻繁にグループの輪か
ら外れていた。一人で過ごす A さんは，自分は
手が不自由で他者と一緒に作業すると迷惑にな
るからと語った。
２）認知と行動の修正に取り組んだ D さん

女性の参加者 D さんは，これまで A さんに
不快な気持ちにさせられることが多くあったと
語っていた。その度に，「どうして，皆さんは A
さんに優しく応答できるのか？優しく出来ない
自分は了見が狭い人間だ」と語り自分を責める
発言がみられた。しかし，今回の D さんは，「A
さんに遅れた理由を問うてみよう」と笑って
語った。以前の D さんにはない活気がみられた。
D さんは，振り返りでも，「（A さんは）先では
どんなふうになっているか楽しみ」とゆとりと
希望を持って相手と関わることが出来るように
なっていることを述べた。それまで，憂うつな
気分と自分に対する反省を繰り返す D さんは，
自身の認知と行動の特徴に自分で気づいて変え
ることで感情のコントロールをしているように
見えた。
３）集団の中で個人の体験を語る

5 人の継続参加者の中には，糖尿病療養者の
ための会合でリーダー的存在の E さんがいた。
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いつもは，他の療養者をまとめる役に徹する必
要があるのだが，今回は他のメンバーに任せて
聞き役に回っている様子がみられた。このツー
リズムでは，日頃の役割からも開放され，それ
ぞれが自分について対等に語る場になったと感
じた。自己紹介や私のストレス対処法では，う
なずいて聞き入ったり，「なるほど，やってみよ
う，まねてみたい」と語る者もあった。また，

「間食をしないように，家では休憩時間を設けな
い」と言う考えに「そんな考えは自分には無理
だ」と驚きと心配する気持ちを返す者もあった。
運動療法や食事療法，薬物療法といった治療に
こだわらず，自分が元気になる考え方や行動
が参加者それぞれの言葉で語られた。また，自
分の考えを言葉で表現し相手に伝えることで，
フィードバックや驚きの反応がみられた。

Ⅵ．考　　察

武井は，他者に何かを語ることは特別な意味
があり，口を開くことは，心をひらくことにな
るという（武井，2008）。ピアで語ることは，日
常の中にある失敗や成功を分かち合い，そこか
ら相互に学ぶ体験になる。

初期の D さんは，A さんに対する否定的な感
情を抱え易い自分を責めていた。しかし，その
感情を他者に伝えたり，他者が A さんにどのよ
うに応答しているのか見て，その応答を模倣す
ることで，自分に取り入れることができた。ま
た，B さんも自己紹介という自分のアイディア
を提案することで，知らない参加者への理解を
深める場を設けることに繋がった。また，A さ
んは，遅刻というハプニングによって，他者か
ら心配され受け入れられる体験になった。これ
らのことから，同じ糖尿病をもつピア・グルー
プの意義は，他者のまねをしながら自分の行動
を考えたり，他者の助けになったと実感する機
会を得ることと言えよう。しかし，小池らは，
老年期の 2 型糖尿病患者は，内在する心情が影
響し自分達の力だけでは繋がりに発展すること
は困難であると述べている（小池，2017）。すな
わち，同病者間の互恵性が生まれにくいのであ
る。よって，ヘルスツーリズムを介して，ピア・

グループで語ることは，個人が抱える心情を理
解したり，同病者間の互恵性にも影響すると考
える。

今回，ヘルスツーリズムを継続したことで，
他者への関心や理解が深まると同時に自分につ
いての理解も深まったと考える。そのことに
よって，敬遠する相手にも話してみようと認知
や行動を変えることができたし，自分が主体的
に提案することで，グループ全体の雰囲気も変
化させることができた。また，実際に感じたこ
とや考えたことを率直に相手に伝えることで，
相互に理解する機会となったと考える。

Ⅶ．おわりに

糖尿病療養者のヘルスツーリズムに継続して
参加した 5 名の相互交流には，主体的な投げか
けや認知と行動の修正，集団の中で個人を語る
体験がみられた。糖尿病療養者のためのメンタ
ルヘルスには，ヘルスツーリズムによるリラク
セーション効果とピア・グループで個人が受け
入れられる体験が必要であると考える。
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