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「拠点病院集中型から地域連携を重視した HIV 診療体制の構築を目標にした研究」 
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研究要旨： 
 千葉県内の訪問看護ステーション 30 施設で聞き取りを行い、HIV 感染症患者の受け入れ経験があるのは 4
施設であった。受け入れの経緯はすべて HIV 治療拠点病院からの依頼であり、地域連携が進むためには、HIV
治療拠点病院が地域の施設を把握していることも必要である。18 名が参加した小規模での意見交換会では、
当事者からのメッセージ、HIV の最近の動向といった内容や、自施設で受け入れる意識を持つ前向きな参加者
が集まったことで、13 名の HIV に対する認識が変化し、5 名が今後は受け入れたいと答えた。意見交換会の
内容に、受け入れ経験者の具体的なケア方法などを聴くことを含めるなど内容を検討し、意見交換会が受け
入れ施設の増加に有効か引き続き検討する。 
 
 
A． 研究目的 

HIV 感染症患者の地域連携を推進する上での、地
域の看護職の役割を明らかにする。また、HIV 感染症
患者の地域連携を推進するためには、どのような啓
発活動を行うことが効果的か検討する。 

 
B． 研究方法 
１）訪問看護ステーション調査 

千葉県内の訪問看護ステーションにおける、HIV感
染症患者の受け入れの現状調査の前段階として、研
究者所属学部の実習施設である千葉県内の訪問看護
ステーション 30 か所を対象に聞き取りを行った。聞
き取り内容は、HIV 感染症患者の受け入れの有無、受
け入れをした場合はその経緯や受け入れで生じた問
題点、受け入れをしていない場合はその理由などと
した。 
２）意見交換会の開催 
 HIV 感染症患者の地域での受け入れ推進を目指し
て、医療・福祉・行政の関係者を対象に意見交換会
を行った。 

開催場所は、今後地域連携が大いに必要になるだ
ろうと予想される市川市とした。市川市は研究代表
者の猪狩が報告しているように、HIV 感染症患者数
が県内でも多い市町村のひとつだが、市内にエイズ
治療拠点病院がなく、都内に通院している患者はい
ずれ高齢化に伴い受診困難な状況になると予想され、
地域の医療機関での HIV 診療体制構築や地域での受
け入れ体制の強化が必要な地域である。 

対象は、HIV 感染症患者が地域で療養する場合に
要となると予想される訪問看護師：市川近郊（東葛
北部・南部、印旛、千葉地区）の一般社団法人千葉県

訪問看護ステーション協会の会員 156 ステーション
と実習施設である 30 ステーション、ケアマネジャ
ー：市川近郊の居宅介護支援事業所 107 施設、千葉
県内の保健所 19 施設、市町村：市川近郊の市町村で、
エイズ予防啓発活動を行っている保健医療担当課と、
障害手帳交付を行い HIV 感染者と窓口対応をする障
害支援課、千葉県内エイズ治療拠点病院 9 施設、そ
の他：自施設での HIV 受け入れ経験のある 3 施設、
あわせて 333 施設に案内文とチラシを郵送し、参加
者を募った。 

 
意見交換会は土曜日の午後に実施し、内容は、HIV

の最近の動向、拠点病院の看護の視点、地域包括ケ
アの視点、当事者からのメッセージのあと、参加者
間で意見交換を行った。参加者にはアンケートを依
頼し、興味・関心の内容、それに対する満足度、参加
による HIV に対する認識の変化の有無やその内容に
ついて検討した。 
 
C．研究結果 
 聞き取りを行った 30施設は、千葉県二次保健医療
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圏によると、東葛北部と安房を除く医療圏にあり、
研究者の大学のある山武長生夷隅医療圏が最も多く
12 施設であった。そのうち HIV 感染症患者の受け入
れの経験があると答えたのは 4 施設（13.3％）であ
った。4 施設とも、同じエイズ治療拠点病院の医療ソ
ーシャルワーカーからの照会であった。 
 

二 次 保 健
医療圏 

調査施設 HIV 感染者受け入れ
経験あり 

千葉 7 0 
東葛南部 3 0 
東葛北部 0 ‐ 
印旛 4 1 
香取海匝 2 0 
山 武 長 生
夷隅 

12 2 

安房 0 ‐ 
君津 1 1 
市原 1 0 
合計 30 4 

  
HIV 感染症患者を受け入れるにあたり、スタッフ

に対しては「十分説明した」、「拠点病院の看護師を
講師に呼んだ」、「拒否するスタッフには担当させな
かった」、「所長だけが関わった」という意見が聴か
れた。また、HIV 感染症患者を見たこともないので
「拠点病院に行き実際の看護方法について研修を受
けた」、「拠点病院の医師といつでも連絡が取れるよ
うにして、わからないことは何でも聞いた。1年ぐら
い経てば聞かなくてもできるようになった」という
ように拠点病院との関係性や、「クリニックの先生が
診てくれるので出来た」という意見もあった。「血糖
測定しないといけなくて、患者さんが自分でできる
けど手が震えるので、介助をするにも針刺しが怖か
った」という医療処置に関する話も出た。「受けてみ
ると、HIV 感染であろうと特別なことはなかった」と
いう話も多く聞かれた。 
 一方で、これまで HIV 感染者を受け入れたことの
ない施設は、「そのような話がなかった」という理由
が多く「そういう時代になってきているので、話が
あれば受け入れる」という意見もあった。また、「更
正医療を取っていないから」という意見も聞かれた。 
 意見交換会は、研究班の 5 名が中心となって計画
し、場所、日程、内容、対象者を検討した。当事者の
話を聴くことは重要だと考え、日本 HIV 陽性者ネッ
トワークジャンププラス：JaNP＋に講師派遣を依頼
した。運営にはアルバイトも含め 3名で対応した。 

2019 年 2月 9日（土）13：00～16：30 に山崎製パ

ン企業年金会館にて意見交換会を開催し、18名が参
加した。悪天候のために、事前に参加申し込みをし
た 4 名が欠席であった。参加者にアンケートを依頼
し、15 名から回答を得た（回収率：83.3％）。 
 回答者の性別は全員女性であり、年齢は 30 代：4
名（26.7％）、40代：4名（26.7％）、50代：4名（26.7％）、
60 代：3 名（20.0％）と均等に分かれた。回答者の
職種は、ケアマネジャーと看護師が 6 名（40.0％）
と多く、教員 2名（13.3％）、医療ソーシャルワーカ
ー1名（6.7％）であった。その職責での経験年数は、
10 年～15 年未満が最も多く 4 名（26.7％）、次に 5
年～10 年未満 3 名（20.0％）、3年未満、3年～5年
未満、20 年～25 年未満が 2 名（13.3％）であった。
現在の勤務先の経験年数は、5 年～10 年未満が最も
多く 5 名（33.3％）、次に 3 年未満 4 名（26.7％）、
3年～5年未満 3 名（20.0％）であった。 

 
 これまでにHIV研修会に参加したことがある 7名
（46.7％）、ない 8名（53.3％）であり、ほぼ同じで
あった。HIV 感染者の話を聴いたことがある 4 名
（26.7％）、以前に聴いたことがあるが詳しい話では
ない 2 名（13.3％）、ほとんどない 9 名（60.0％）
であった。 
 参加理由は、複数回答で、当事者からの話に興味
があると答えたのが 10名（66.7％）で最も多く、地
域との連携に興味がある 9 名（60.0％）、将来 HIV 感
染者を受け入れるための準備として 8名（53.3％）、
千葉県の動向に興味がある 6 名（40.0％）、拠点病
院との連携に興味がある 5 名（33.3％）であった。 
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 理解度は、最近の動向、外来看護の立場、当事者
からのメッセージは「理解できた」と「概ね理解で
きた」と 15 名（100％）が答えた。グループでの意
見交換も「理解できた」と「概ね理解できた」をあわ
せて 10 名（66.7％）であったが、ほとんど理解でき
なかった 1 名（6.7％）、無回答 4 名（26.7％）と、
ほかの内容と比較すると理解度が低い傾向であった。 

 
 また、自分の興味・関心に対してこの会は参考に
なった 11 名（73.3％）、概ね参考になった 4 名
（26.7％）をあわせると 100％となった。具体的に参
考になった点として、HIV 感染者への対応や援助方
法、地域の実情、経験者の具体例などが挙げられた。 

 
 HIV に対する認識の変化は、ほとんど変わらない 
2 名（13.3％）に対して少しは変わった 7 名（46.7％）、
大きく変わった 6名（40.0％）であり、認識の変化
があったと答えた者が 86.7％であった。変化の内容
について具体的に記載してもらうと、HIV 疾患に対
する認識、接し方など対応方法という内容が多かっ
た。 

 
 自施設の HIV 感染者受け入れの権限は、持ってい
る 2.5 名（16.7％）、持っていないが会議で意見を
言える 7.5 名（50.0％）、関与していない 4 名
（26.7％）であり、管理職の参加は少なかった。HIV
感染者の受け入れは、既に受けている・受けたこと
がある 5 名（33.3％）、受け入れ可としているが今
のところいない 1 名（6.7％）、受けていない 4 名
（26.7％）、わからない 2名（13.3％）であった。今
日の話を聴いたうえで今後は、今までどおり受け入
れる 5 名（33.3％）、今までは受け入れていないが
今後は受け入れても良い 5 名（33.3％）、私として
は受け入れたいが施設は受け入れない 1名（6.7％）
であった。HIV 感染者を受けるために必要なことと
して、複数回答で、施設職員への研修会 13 名
（86.7％）、ケア等具体的な方法 8名（53.3％）、拠
点病院のバックアップ体制 7 名（46.7％）、関わっ
ている人たちが集まり定期的に行う情報交換の場 6
名（40.0％）の意見が多かった。 

 
今の地域において HIV 感染者の受け入れが進まな

い原因として、複数回答で、施設の職員の理解が得
られない 9 名（60.0％）、施設の管理者の理解が得
られない 6 名（40.0％）、施設のほかの家族や患者
の理解が得られない 4 名（26.7％）、施設の感染管
理担当者の理解が得られない 2 名（13.3％）であっ
た。 
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 グループでの意見交換での自由記載の意見として
は、HIV 感染者を受け入れるためのとまどい、受け入
れるための必要な準備、HIV 感染者に会ってみての
感想などがあげられた。 

 
  

 
 
D．考察 

聞き取りを行った 30 施設の訪問看護ステーショ
ンの中で、HIV 感染症患者を受け入れたことのある
施設は 4 施設とまだ少ない。受け入れの経緯はすべ
てエイズ治療拠点病院からの依頼であり、他の疾患
の場合にはみられるような、ケアマネジャーや他機
関、診療所等医療機関あるいは本人からの依頼はな
かった。HIV 感染症患者はエイズ治療拠点病院にか
かっているため、今後も、エイズ治療拠点病院が HIV
感染症患者受け入れ先を探す状況は続くだろう。そ
れにはエイズ治療拠点病院が自施設周辺に、あるい
は県内に、HIV 感染症患者を受け入れる地域の施設
を把握していることで、地域連携がスムーズに進む

と考えられる。今後は千葉県内の訪問看護ステーシ
ョンを対象にした調査を行い、HIV 感染症の受け入
れの現状について把握することを計画している。 
HIV 感染症患者の高齢化を考えると、HIV 感染症患

者を受け入れる施設が少なければさらに増やしてい
くことも必要になる。市川市近隣の医療・福祉・行
政関係者を対象に行った意見交換会といった取り組
みが HIV に対する認識を変えるか、参加者はどんな
点を理由に受け入れが難しいと考えているのか検討
した。 
意見交換会後のアンケートでは、今までは受け入

れていないが今後は受け入れても良いと33.3％の回
答者が答えたため、この会が認識の変化のために有
効であったと考える。認識の変化には、最も回答者
の理解度の高かった当事者からのメッセージや、HIV
の最近の動向が影響したのではないかと考える。と
くに HIV 感染者の話を聴く機会はほとんどないと
60.0％が答えており、当事者の思いや状況を初めて
知ることや、実際に会うと HIV 感染者が特別ではな
く「普通のおじさん」だとわかったことなどが、HIV
に対する敷居を低くしたと考えられる。また、自分
が知っている HIV の状況とはずいぶん変わり、チラ
シに「HIV 陽性者が地域で生きることが当たり前と
なってくる今」と書いてあったので準備をしないと
いけないと思ったという話もあり、他人事ではなく
自分が HIV 感染症患者にかかわるかもしれないとい
う意識も、認識の変化には関係していると考えられ
る。 
HIV感染者を受け入れるために必要なこととして、

研修会や、ケアの具体的な方法があげられているた
め、ほかの内容に比べて理解度が低くなったグルー
プでの意見交換の中で、HIV 感染症患者の受け入れ
経験のある施設から具体例を話すことで内容を充実
させる工夫を考えていきたい。 
 回答者の多くは受け入れの権限を持っていないた
め、実際に HIV 感染症患者の受け入れに結び付くの
か不明であるが、訪問看護ステーションの聞き取り
からも、受け入れの最初にある高いハードルを越せ
ば、受け入れは可能になると考えられるため、今後
自施設や地域で今回同様の研修を希望すると答えた
施設や地域を中心に同様の意見交換会を実施し、HIV
感染症患者の受け入れが進むことが可能となるか引
き続き検討していく必要がある。 
 訪問看護ステーションの聞き取りからも HIV 治療
拠点病院との連携は重要であると答えられており、
地域の施設が考える HIV 感染症患者を受け入れに必
要なことにも HIV 治療拠点病院のバックアップ体制
という答えが多いことから、HIV 治療拠点病院の役
割として、地域に目を向けた活動を進めることも重
要であろう。 
 
E．結論 
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 千葉県内の訪問看護ステーション 30 施設で聞き
取りを行い、HIV 感染症患者の受け入れ経験がある
のは 4 施設であった。地域における看護の役割は、
まだ進んでいないと考えられる。18名が参加した小
規模での意見交換会では、当事者からのメッセージ、
HIV の最近の動向といった内容や、自施設で受け入
れる意識を持つ前向きな参加者が集まったことで、
13 名の HIV に対する認識が変化し、5 名が今後は受
け入れたいと答えた。今回の意見交換会の内容で参
加者の認識が変化することは確認できたが、管理者

の意識を変えて実際に受け入れが可能になることま
で可能になるための方法について、引き続き検討す
る。 
 
F．健康危機管理 
本研究は介入研究ではなく特記すべき健康危険情

報はない。 

Ｈ．知的財産権の出願・登録状況 
 該当なし 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 


