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A．研究目的 
日常の地域保健活動において精神保健にかか

る相談は、精神保健相談のみならずそれ以外の

相談場面で、直接的のみならず潜在的にも、ま

た自らのことだけでなく家族等の相談など様々

な次元で遭遇するものの、系統的な相談者に対

する支援ツールがなく、経験に基づいた対応を

していると想定される。そこで本研究では、保

健師調査によってその実態とニーズを把握し、

行政相談機関において①相談、初期対応、トリ

アージ②プライマリケア、専門精神医療、教育、

警察等との地域連携支援③地域住民の啓発等の

パブリックメンタルヘルス活動を促進するため

に、トラウマ相談対応ツールを開発する。金は

トラウマ対応、山之内はうつ・不安、三島は睡

眠障害、神尾は発達障害を対象とし、従来の研

究成果を踏まえ、地域で実用可能なツールを開

発し、その効果を実際の保健師研修会で検討し、

HP 上で公開する。またトラウマ相談対応の基

礎研究として、重度のストレスのある患者と健

常者との間で、基本属性、反応の比較を行う。 
 

B．研究方法 

金は前年度までの研究成果に基づき、トラウ

マ相談対応ツールとして解説、マニュアル、手

元資料からなる資料を完成させ、その検証を行

うために保健師研修会を開催し、フィードバッ

クを得た。また精神保健に関する相談対応への

支援ニーズについて全国の保健師調査を実施し

た。山之内は地域の保健活動に資する、相談対

応で簡便に利用ができる「うつ・不安」のスク

リーニングツールの開発と、その使用法につき

ガイドを作成した。なお作成に当たって、地域

保健に従事する 3 名の保健師から需要や課題を

聴取した。また、ガイド作成の基礎となる保健

活動の必要性の量的検証を、国民生活基礎調査

の目的外使用を申請し、検証した。三島はガイ

ドラインやマニュアルを作成し、これに基づい

て保健師研修の資料を作成し、相談ツールの調

整を行った。特にロールプレイを通じて研修効

果を高めることを試みた。神尾は保健所、福祉、

教育、医療との連携の実態と課題、そして精神

保健が担う発達障害に対する対応やその課題に

ついて、責任ある立場で活動している経験豊か

な保健師、心理士らよりヒヤリングを行い、今

後、保健師の支援が最大の効果をあげるために、
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克服すべき地域の課題を俯瞰的に抽出した。今

後、成人来談者やそのニーズ、これまでの地域

サービスの利用状況など、調査研究を実施して

情報収集が必要である。地域の保健所が対応す

るべき発達障害者のニーズが明らかになれば、

保健師に求められるスキルの向上に焦点化した

研修計画が可能になるだろう。井野は国立精

神・神経医療研究センターならびに共同研究機

関である名古屋市立大学、東京女子医科大学に

おいて認知機能・認知バイアスと血液中の炎症

マーカー濃度を検討した。参加者は、主として

対人関係暴力のトラウマ被害によって発症した

PTSD 女性患者約 50 名、トラウマ体験を経験

したが PTSD を発症していない女性約 20 名、

トラウマ体験を経験していない健常対照女性約

70 名であった。 
（倫理面への配慮） 
井野の研究は、研究実施機関である国立精

神・神経医療研究センターならびに共同研究機

関の倫理委員会において承認を受けて実施され

た。研究対象者には、研究内容について文書お

よび口頭による十分な説明を行い、同意を文書

で取得した。研究参加に伴う負担が過大になら

ないよう、慎重な配慮を行った上で研究が実施

された。 
 

C．研究結果 
   金はトラウマ相談対応に用いるツールを

開発し、また他の分担研究者が開発したツール

も合わせて、保健師研修会による検証を行い、

結果を精神神経センターの行動医学研究部 HP
に公開した。全国の保健師を対象とした、相談

業務の支援に関するアンケートを実施し、その

成果をツールに取り入れた。山之内は スクリ

ーニングツールの使用方策について、研究代表

者主催の研修会で説明しフィードバックを得、

フローチャートの改定と使用における留意点を

追記した。不安・うつの地域保健活動の必要性

に関する量的検討では、国民でうつ・不安に課

題のある者は 25%いたが、そのうち精神医療に

アクセスできているものは 3%であることがわ

かり、保健活動における対応需要が大きいこと

がわかった。三島は睡眠障害の診断や治療に関

するガイドライン、睡眠衛生指導や睡眠障害に

対する心理社会的支援を中心とした相談対応マ

ニュアル、相談者が在宅で実施可能な対処スキ

ルや睡眠衛生指導を盛り込んだリーフレットを

作成した。次に、地域精神医療に関わる保健師

等、実際に相談対応にあたる者を対象として上

記資材を活用した研修を行った。神尾は保健所、

福祉、教育、医療との連携の実態と課題、そし

て精神保健が担う発達障害に対する対応やその

課題について、責任ある立場で活動している経

験豊かな保健師、心理士らよりヒヤリングを行

い、今後、保健師の支援が最大の効果をあげる

ために、克服すべき地域の課題を俯瞰的に抽出

した。実際のニーズにもとづき、エビデンスの

ある ASD 早期発見システムについてはやや手

厚く、一方、ニーズが精神保健だけでなく広汎

にわたる可能性のある成人相談事例対応につい

ては、地域保健師として知っておいていただき

たいことを最小限に留め、してはならないこと

に焦点を当てて支援モジュールを作成した。井

野は健常対照者に比べ、PTSD 患者では

interleukin-6 濃度が有意に高く、広汎な認知機

能障害が認められることを見出した。た。患者

群において、interleukin-6 濃度と認知機能得点

は有意な負の相関が認められ、PTSD の認知機

能障害の少なくとも一部は炎症に起因する可能

性が示唆された。 
 

D. 考察                 
研究班で作成されたツールは国立研究開発法

人 国立精神神経医療研究センター 精神保健

研究所 行動医学研究部の HP において公開済

みである。今後はこのツールを用いた研修会を

精神保健研究所において適宜開催し、普及、啓

発に務める。また今後は実際の相談対応で困っ
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た具体的な事例などを盛り込み、より活用しや

すいツールに改良していくことも検討したい。

相談者が抱える精神健康に対する生活指導や対

処方法の指導、ならびに簡便なスクリーニング

が行えるマニュアルの存在は、相談対応者自身

の対応スキルの向上のみならず、相談者のセル

フケア行動や受診行動の促進にもつながること

が期待される。少なくとも一部の PTSD 患者で

は顕著な認知の障害が存在し、そういった認知

機能障害は炎症系の亢進に起因する可能性が示

唆された。 
 

E．結論 
適切なツールの帝京によって地域の精神保健

相談業務の効率化と保健師の負担軽減が期待で

きる。今後は事例の検討を通じてさらなる改良、

研修会をつうじての普及が望まれる。 
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