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　要　旨　�
　本研究は，造血幹細胞移植を受けた患者家族の体験を明らかにし，移植を受ける患者家族
への看護実践の示唆を得ることを目的とした．移植を受けた患者家族１名に半構成的面接を
行い，データを質的帰納的に分析した．
　患者家族の体験として，【夫の死に対する恐怖を感じる】【生きる希望を感じる】【移植後
の成果を希求する】【家族で思いやり乗り越える】【白血病と向き合い闘病する】【生計に不
安を感じる】【夫婦間で気持ちが食い違う】【看護師との間に一線を引く】の８の大カテゴリー
が抽出された．
　看護師は，移植を受ける患者家族の体験の理解に努め，家族の心情に配慮し，家族が置か
れている状況を多角的に捉え，多職種で関わっていくことが必要であると考えられた．

　キーワード　�
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�

はじめに

　本 10 病棟は，血液内科の基幹病棟であり，平
成 23 年に無菌室が増設されたことを機に，造血
幹細胞移植（以下，移植とする）を受ける患者数
は増加傾向にある．現在，移植前から退院後も継
続して，化学療法や移植に関する情報提供，生活
指導および精神面のサポートを行っているが，こ
れらは主に患者を対象としていることが多く，家
族と関わる機会はほとんどない．
　石田ら１）は，移植を受けた患者家族の不安内容
を明らかにし，移植を決定してから無菌室入室ま
での不安，無菌室入室から退室までの不安，無菌
室退室後の不安に分類している．大後ら２）は，造
血幹細胞移植を受ける患者の家族看護の実態を明
らかにし，石田らが明らかにした患者家族の不安
内容と比較して，看護師による家族の不安の把握
が不十分であることと，家族が表出していない
不安があることを示唆している．また，加藤ら３）

は，移植を受けた患者家族の思いやニーズを明ら
かにしている．しかし，これは自家移植と臍帯血
移植を受けた患者家族を対象としたアンケート調

査である．
　これらのことから，移植を受けた患者家族の不
安については明らかになっているが，移植を受け
た患者家族の体験を明らかにしている研究は少な
い．移植を受けた患者家族の体験が明らかになれ
ば，家族の状況に応じたケアを実践することがで
きると考える．
　そこで，移植を受けた患者家族が，患者と共に
生活する中で，どのように感じたり，考えたり，
行動したりしているのかを「体験」という視点か
ら明らかにし，移植を受ける患者家族への看護実
践の示唆を得たいと考え，本研究に取り組んだ．

１．研究目的

　移植を受けた患者家族の体験を明らかにし，看
護実践の示唆を得る．

２．研究方法

１．用語の定義
１）体験
　患者の発病から移植，移植後，退院後現在に至
るまで，患者と共に生活する中で，家族が感じた
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り，考えたり，実際に行動したことである．
２）家族
　同居の有無にかかわらず，移植を受けた患者と
血縁関係・婚姻関係にある者，および，患者の入
院中から現在まで患者の療養を支える中心的立場
にある者である．
３）造血幹細胞移植
　骨髄移植，末梢血幹細胞移植，臍帯血幹細胞移
植を含む同種移植である．

２．研究デザイン
　質的記述的研究デザイン

３．研究協力者
　①造血器疾患と診断され，その治療過程で移植
を受けた患者家族，②現在，移植片対宿主病（以
下，GVHD とする）などの症状がない，あるい
は症状があったとしても軽度であり，外来通院し
ている患者家族，①，②両方の条件を満たす者と
した．

４．データ収集方法
　外来受診時に，患者に研究の目的と面接内容を
説明し，依頼文書を家族に渡していただき，同意
が得られた患者家族１名を研究協力者とした．
　平成 27 年９月に半構成的面接を行った．面接
内容は，診断時から退院後現在に至るまで，患者
と共に生活する中で，家族が，①感じたり考えた
りしたこと，②実際に行動したこと，などであ
る．基礎情報として，患者の年齢，性別，診断
名，研究対象者と患者の関係性，家族構成，移植
から現在までの期間を確認した．面接の日時と場
所は研究協力者の希望に応じて調整し，面接内容
は研究協力者の許可を得て IC レコーダーに録音
した．また，分析を行うにあたり，必要な情報が
不足している場合はカルテから補足的に情報収集
を行った．

５．データ分析方法
　得られたデータから逐語録を作成した．逐語録
を繰り返し読み，移植を受けた患者家族の体験に
関する語りを抽出し，コード化し類似性に沿って
カテゴリー化した．さらに，カテゴリー間で比較
し，類似性に沿って，抽象化を繰り返した．分析
を進めていく過程においては，逐語録を読み直
し，研究者間で意味内容に沿って分析できている

かを確認しながら進めた．

６．倫理的配慮
　研究協力者には，研究の主旨，方法，看護上の
貢献，プライバシーの厳守について説明し，文書
で同意を得た．研究への参加は自由意思であり，
同意が得られない場合も不利益を被ることはない
こと，研究途中で辞退することも可能であるこ
と，それによって今後の治療や看護に影響はない
ことを説明した．得られたデータは，ID 化し個
人を特定できないように取り扱い，鍵のかかる場
所で保管し，研究終了後に破棄することを説明し
た．研究結果を学会発表および学会誌等で公表す
ることを説明し，その際には個人が特定されない
ことを保証した．

３．結　　果

１．研究協力者の概要
　A 氏は 40 代女性で，夫と子供２人の４人暮ら
しであった．夫は，急性骨髄性白血病で平成 24
年に移植を受け，退院後も感染症や GVHD など
により３回入退院を繰り返していた．
　夫は A 氏の両親の自営業を手伝っており，夫
が闘病中は A 氏が夫の分も仕事を手伝っていた．

２．造血幹細胞移植を受けた患者家族の体験（表１）
　造血幹細胞移植を受けた患者家族の体験には，
８の大カテゴリー，16 の中カテゴリー，35 の小
カテゴリーが含まれていた．以下，大カテゴリー
を【 】で示す．
　A 氏は，白血病の診断時から退院後の現在ま
で【夫の死に対する恐怖を感じ（る）】ていた．
そのような状況の中でも，移植を受けられたこ
とで【生きる希望を感じ（る）】て【移植後の成
果を希求（する）】していた．だからこそ，A 氏
は【家族で思いやり乗り越え（る）】ようと【白
血病と向き合い闘病する】ことができていた．し
かし，長期の闘病生活の中で【生計に不安を感じ

（る）】，時には【夫婦間で気持ちが食い違う】体
験もしていた．このように，闘病中に生じた問題
に対して，看護師の支援を求めることもあった
が，家庭内の問題に関しては【看護師との間に一
線を引（く）】いて自分で対処しようとしていた．
　以下に，８の大カテゴリーの定義について説明
する．
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１）【夫の死に対する恐怖を感じる】
　これは，白血病の告知により衝撃を受け，その
後も夫の体調の変化があった時や同病者の死を
知った時，さらには再発を心配して夫の死に対す
る恐怖を感じることである．例えば，「生存率が
30％と医師から言われ，多くの事を目の当たりに
したが，主人も私自身も，どうしたらいいか分か
らなかった」という語りから抽出された．
２）【生きる希望を感じる】
　これは，ドナーからの骨髄の提供に感謝し，無
事に移植を受けることができたことで生きる希望

を感じることである．例えば，「骨髄を提供して
もらってありがたく思った」という語りから抽出
された．
３）【移植後の成果を希求する】
　これは，移植を受けた夫の良好な経過を期待
し，元気に退院できることを強く願うとともに，
同病者やその家族も移植を乗り越えてもらいたい
と心から望むことである．例えば，「病気が再発
せずに今の穏やかな時間が，私にとって一番いい
と毎日のように感じる」という語りから抽出され
た．

表１　造血幹細胞移植を受けた患者家族の体験

大カテゴリー 中カテゴリー 小カテゴリー

夫の死に対する恐怖を感じる

白血病の告知により衝撃を受ける 白血病と告知されて動揺する

夫の死を想像して恐怖を感じる
再発が一番こわい
他の移植患者の死と夫を重ねて辛い
夫の体調の変化に不安を感じる

生きる希望を感じる 移植を受けることができ安心する
骨髄の提供をありがたく思う
移植が無事終わり安心する

移植後の成果を希求する
自分も看護師も夫が元気であることを願う

元気であることが一番である
看護師も患者が元気で退院できることが一番だと思う

同病者・家族が移植を乗り越えられることを祈る 他の移植患者や家族にも乗り越えてもらいたい

家族で思いやり乗り越える

家族で支え合い乗り越える
家族の支えがあって乗り越えられる
入院中は家族と助け合いながら過ごす
子どもには心配をかけたくない

前向きに乗り越えてきたから今がある
前向きにしていれば時間がかかっても乗り越えられる
辛い時を乗り越えて今がよくみえる

夫婦で互いを思いやる
夫に余計な心配をさせたくない
互いに感情的にならない

白血病と向き合い闘病する

情報収集し白血病に立ち向かう
白血病についての情報を集める
周囲からの勧めに戸惑う

夫の体調を把握し管理する

食事に気を遣い苦労する
他者と比較せずに夫の状態を受け止める
夫の心身の変化に注意する
出現した症状について調べる
夫が体調を崩した理由を考える
夫に体調管理を促す

今自分にできることを精一杯する
私しかいないと思い介護する
仕事をすることでパニックにならずに乗り越えられる

医療者を信じて頼りにする

主治医に頼る
看護師との会話を心の支えにする
看護師に聞きながら対処する
看護師に任せて自分は何もしていない

経験を経て白血病への意識が高まる
今にして思えば白血病の徴候があったと感じる
経験を経て白血病を意識する

生計に不安を感じる 経済面に不安を感じる 夫の収入がなく生活に不安を感じる
夫婦間で気持ちが食い違う 夫婦間の気持ちのずれに苛立つ 互いに苛立ちを抑えきれない
看護師との間に一線を引く 看護師からの支援の範囲を意識する 看護師に支援してもらうことを遠慮する
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適宜，家族の思いを傾聴し，継続した精神的サ
ポートを提供することが必要であると考える．
　そして，A 氏は【夫の死に対する恐怖を感じ

（る）】ながらも，移植を受けることができたこと
で，【生きる希望を感じ（る）】て【移植後の成果
を希求（する）】していた．だからこそ，A 氏は，
子供の存在や自身の両親からのサポートを得て，

【家族で思いやり乗り越え（る）】ようと【白血病
と向き合い闘病する】ことができていた．石田
ら４）は，移植を受けた患者が移植後の生活を再構
築できる要因として，前向きに生きる決意がある
ことを明らかにしている．また，後藤ら５）は，あ
る時点で，配偶者が気持ちの転換点を見出してい
ることを明らかにしている．そして，長期入院生
活で病院が生活の場となっている患者と異なり，
家庭という生活の場が身近に存在し，そこに家族
がいることで，配偶者は守るべき者，守るべき生
活を認識した時に強く立ち上がり乗り越えようと
していることを示唆している．したがって，移植
を受けた患者家族にとっても，前向きな思いがあ
ることは，家族が闘病生活を続けていくうえで重
要であり，看護師は，長い闘病生活の中で，家族
が前向きな思いを抱けるよう，寄り添い支援して
いく必要があると考える．
　 ま た，A 氏 は，【 家 族 で 思 い や り 乗 り 越 え

（る）】ようとしながらも，【夫婦間で気持ちが食
い違（う）】い，苛立つ気持ちを抑えられない体
験をしていた．これは，A 氏が夫の両親からの支
援を求めたいという思いに対して，夫は自身の両
親には心配をかけたくないという思いの違いから
生じていた．A 氏は，夫の病状を心配しながら
も，残された家族の生活を守ることに精一杯で，
身体的にも精神的にも負担が大きかったと考え
られる．さらに，夫の収入がなくなり，A 氏は，

【生計に不安を感じ（る）】ていたため，気持ちを
コントロールする余裕がなくなっていたのではな
いかと考える．後藤ら５）は，肉体的精神的疲弊に
追い打ちをかける経済的な問題が圧し掛かり，配
偶者をさらに疲弊させていくことを明らかにして
いる．看護師は，両者のおかれている状況を把握
し，仲介役としてそれぞれの思いを表出できるよ
うに関わる必要があると考える．
　そして，A 氏は，看護師との会話を心の支え
にして，看護師に聞きながら対処するなど，医療
者を信じて頼りにすることで【白血病と向き合い
闘病（する）】していた．後藤ら５）は，孤立して

４）【家族で思いやり乗り越える】
　これは，家族間で思いやり支え合いながら前向
きに闘病生活を乗り越えようとすることである．
例えば，「幸いにも父も母もそばにいて助けても
らいながらやってこられた」という語りから抽出
された．
５）【白血病と向き合い闘病する】
　これは，夫の体調管理や食事管理を行い，医療
者を頼りにしながら自分にできることを精一杯実
践することで白血病を治そうとくじけることなく
療養に努めることである．例えば，「看護師にこ
れでいいのか聞きながら対応していた」という語
りから抽出された．
６）【生計に不安を感じる】
　これは，夫が入院したことで，働き手である夫
の収入がなくなり，生活が立ち行かなくなるの
ではないかと不安を感じることである．例えば，

「仕事もできなくなり，生活がどのようになって
いくのかが，一番の問題だった」という語りから
抽出された．
７）【夫婦間で気持ちが食い違う】
　これは，闘病中，苛立ちが抑えきれないほど夫
との気持ちにずれを感じて，互いの気持ちがかみ
合わないことである．例えば，「（無菌室入室中に
夫の両親に協力を求めようとするも，夫は両親に
心配をかけたくないと訴える場面で，）主人もイ
ライラしている部分もあって，ガラス越しで喧嘩
して言い合った」という語りから抽出された．
８）【看護師との間に一線を引く】
　これは，闘病する中で生じた問題に対して，看
護師の支援を求める部分と求めない部分の境界を
はっきりつけることである．例えば，「看護師は
家庭の内情が分からないので，私たちのような家
庭内の問題には，ある程度のところまでしか入っ
ていけない」という語りから抽出された．

４．考　　察

　A 氏は，白血病の告知により衝撃を受け，移
植後も GVHD により夫の状態が悪化するのでは
ないかと，夫の体調の変化に不安を感じ，退院後
も再発が一番怖いと【夫の死に対する恐怖を感じ

（る）】ていた．石田ら１）は移植を受けた患者家族
の不安内容を明らかにしており，本研究において
も，白血病の診断を受けた時から退院後の現在に
至るまで，様々な恐怖を感じながら生活をしてい
ることが明らかとなった．そのため，看護師は，
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いく配偶者を支える看護師の存在を明らかにして
おり，A 氏にとっても，看護師は闘病生活を乗
り越えるための重要な存在となっていることが考
えられる．加藤ら３）は，移植を受けた患者家族の
ニーズとして，看護師のほうから積極的に声をか
けて欲しいというニーズを明らかにしている．看
護師は面会中の短時間しか患者家族と関わる機会
がないのが現状であるが，家族へ積極的に声をか
け，現状をどのように受け止めているのかを把握
し，精神的サポートを提供していくことが重要で
あると考える．
　その一方で，A 氏は，看護師からの支援の範
囲を意識し，【看護師との間に一線を引（く）】い
ていた．これは，家庭生活の悩みについては，自
分たちで解決すべきであり，看護師に頼るもので
はないと判断していることが考えられる．そのた
め，家庭でのサポート体制を把握し，状況に応じ
て医療ソーシャルワーカーと連携し社会資源の情
報提供を行う必要があると考える．

５．結　　論

　本研究の結果から，移植を受けた患者家族は，
①患者の死の恐怖を抱きながらも移植を機に生き
る希望を感じ闘病していた，②長期の入院による
経済的負担が重なることで心身共に疲弊してい
た，③看護師を頼りにする一方で，家庭生活での
悩みに関しては，看護師の支援を遠慮していた，
ということが明らかとなった．

おわりに

　今後は，移植を受ける患者家族の体験の理解に
努め，家族の心情に配慮し，家族が置かれている
状況を多角的に捉え，多職種で関わっていくこと
が必要である．
　また，本研究においては，研究協力者が１名で
あるため，移植を受けた患者家族の体験の全体像
とはいえない．さらに，研究協力者と患者との関
係性や，移植後の経過によって，移植を受けた患
者家族の体験に違いがあることが推測されるた
め，今後は研究協力者を増やすことでデータを豊
かにして研究を積み重ねていく必要がある．
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