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1 調査の概要 

 

調査名 

訪問看護ステーションに勤務するスタッフを対象にしたゲートキーパー養成研修に関わる実

態調査 

調査対象 

秋田県の訪問看護ステーションに勤務するスタッフ 

 

調査対象者数 

489人 

 

実施期間 

令和 6年 6 月 1日（土）～6月 30日（日） 

 

調査方法 

郵送法による無記名自記式質問紙調査 

 

調査結果 

⚫ 回収     176名（回収率 36.0%） 

⚫ 有効回答  174名（有効回答率 35.6%） 

 

後援 

秋田県看護協会 

 

倫理的配慮 

調査用紙に回答をしていただく前に、同封した研究の趣旨や目的、注意事項を示した説明

文を読み、アンケート調査へ同意する、もしくは同意しない、にチェックしてもらってから回答い

ただいた。なお、同意しないとチェックして返送した者は、集計より除外した。秋田大学大学院

医学系研究科・医学部倫理委員会の承認を得て実施した。 
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2 結果 

 

表 1 回答者の基本属性 

   N=174 

 

                                                      

 回答者は、女性、40歳以降、看護師の回答が多く、精神科の経験、自殺対策に関する研修会に

参加したことが少なかった。 

 

 

 

性別   

男性 12 (6.9) 

女性 161 (92.5) 

無回答 1 (0.6) 

年齢   

20-29歳 6 (3.4) 

30-39歳 28 (16.1) 

40-49歳 56 (32.2) 

50-59歳 49 (28.2) 

60歳以上 32 (18.4) 

無回答 3 (1.7) 

訪問看護ステーションでの職業   

看護師 163 (93.7) 

その他 7 (4.0) 

無回答 4 (2.3) 

精神科またはメンタルヘルスに特化した場所の勤務経験  
あり 45 (25.9) 

なし 127 (73.0) 

無回答 2 (1.1) 

自殺対策に関する研修会への参加有無  
参加したことがある 21 (12.1) 

参加しことがない 151 (86.8) 

無回答 2 (1.1) 
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 N=174 

 

図１ 身近な人の自殺（複数回答） 

 

 「あなたの身近な人で自殺した人がいましたか」と質問し、「家族」「親戚」「友人・知人」「その他」

「いなかった」から複数回答を得た。約 2 人に１人が身近な人の自殺を経験しており、秋田県民に

実施した調査と同様の結果であった。また、友人・知人に自殺した人と回答した人が 34%であるた

め、家族や親戚以外の自殺を経験する可能性が高い可能性がある。 
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 N=174 

 

図２ 自殺の危険性が高い人との関わった経験 

 

 N=91 

図３ 自殺の危険性の高い人との関係性（複数回答） 

 

 約半数が自殺の危険性が高い人と関わった経験があり、そのうち、「業務として訪問した患者」

「外来もしくは病棟で勤務していた際の患者」の占める割合が多いため、訪問看護ステーションで

勤務する看護師が自殺リスクに気づき、適切に対応できることが求められる。 
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N=91 

 

図４ 自殺の危険性への判断基準（複数回答） 

 

N=91 

 

図５ 自殺の危険性が高い人への対応（複数回答） 

 

 自殺リスクが高い人への判断基準は、「精神疾患や身体疾患がある」『「死にたい」と口にしてい

た』「過去に自殺企図・自傷歴がある」の順に回答した人の割合が多く、希死念慮や自殺企図・自

傷よりも既往歴から自殺リスクを評価する人が多い可能性がある。対応については、傾聴する人

が多いものの、自殺念慮の確認は約 3 人に 1 人にとどまった。 
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N=174 

 

図６ ゲートキーパー養成講座へ受講希望 

 

N=113 

 

図７ ゲートキーパー養成講座の受講希望曜日及び時間帯（複数回答） 
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N=113 

 

図８ゲートキーパー養成講座の受講希望方式（複数回答） 

 

 65%の人がゲートキーパーの受講を希望していた。開催の日時は土曜日を希望する人が多く、

開催の方式はオンデマンド、対面方式、オンライン方式の順に多かったため、複数の方式を取り

入れて研修を行うことが重要である。 
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N=174 

 

図９ 自殺念慮がある人への危機介入スキル 

 

 自殺念慮がある人への危機介入スキルは SIRI-JSを使用した。好ましい対応ができる可能性が

高いのは、積極的関与であった。この項目は、自殺の危険性を察知し，援助者が積極的に関与す

ることで自殺念慮を抱いている人とつながりを保とうとするスキルを測定する。一方で、その他の

項目については、先行研究よりも好ましくない値であったため、ゲートキーパー研修を実施し、補

完することが好ましい。 

 

その他の項目の説明 

「緊急回避」：その場の危機状況において、緊急の危険を回避しようとするスキル 

「過量服薬」：過量服薬を察知することができるかに関するスキル 

「変更」：自殺念慮がある人の思考や感情の変更を求める関わりができるスキル 

「肯定」：自殺念慮がある人の否定的感情や表現をまずもって肯定しようとする応答スキル 

 

引用文献 

川島 大輔, 川野 健治：自殺の危機介入スキル尺度(SIRI)短縮版作成の試み．心理学研究

83(4)：330-336，2012 
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N=174 

 

図 10 ゲートキーパーの自己効力感 

 ゲートキーパーの自己効力感については、GKSES（自殺予防におけるゲートキーパー自己効力

感尺度）を使用して測定した。その結果、「自殺の可能性がある人が用いることができるリソース

を知っている」という項目については、他の項目よりも自信がない人の割合が多かった。研修では、

どのような専門機関に繋ぐ必要があるかに焦点を当てて、専門機関を利用する障壁を減らす必要

がある。 

 

GKSES は、ゲートキーパー研修で学んだ自殺に関する知識やスキルや態度の評価を行うツール。

主に、ゲートキーパーとして身につけるべきスキル（自殺の基本的な知識を持つこと、自殺の危険

性の評価ができること、自殺の危険性の評価ができること、自殺の可能性のある人を相談先に紹

介できること）を想定して、これらのスキルに対する自信を尋ねている。 
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森田 展彰, 太刀川 弘和, 遠藤 剛, 相羽 美幸, 白鳥 裕貴, 新井 哲明：自殺予防におけるゲ

ートキーパー自己効力感尺度(Gatekeeper self-efficacy scale,GKSES)の開発．臨床精神医学

44(2)：287-299,2015 
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3 総括 

 

秋田県の訪問看護ステーションに勤務するスタッフに調査を実施し、約半数が自殺リスクの高

い人に遭遇していた。このうち、約 4 割は患者であり、既往歴から自殺リスクを判断する可能性が

高く、自殺念慮の確認をしていた人は 3 割程度であった。また、自殺リスクが高い人が用いること

ができるリソースを知っているという項目については自信がない人が多いため、ゲートキーパー研

修を実施し、自殺リスクが高い人への対応するスキルや自信の向上が喫緊の課題である。 
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