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小児糖尿病サマーキャンプにおける患児の療養行動の変化に関する調餐
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はじめに

インスリン依存型糖尿病(以下IDDMとする)

の患児は,食事療法,インスリン自己注射,血

糖管理,運動などの治療処方を日常生活に取 り

込み,一生それを続けていかなければならない｡

よい血糖コントロールを維持 していくためには,

その技術だけではなく知識や動機付け,情緒的

要因が重要であると言われている ' ,｡その側面

を把握する尺度として,インスリン依存型糖尿

病療養行動質問紙 (以下IDDM療養行動質問紙

とする)が最近注目されており,臨床的に研究

が進められている2'｡

一方,糖尿病教育の実際は,入院,外来にお

ける医学的知識の習得が主であり,心理 ･社会

的問題に対する教育的アプローチの機会が多い

とは言えない3｡その数少ない機会として,小

児糖尿病サマーキャンプがある｡現在,全国に

おいてIDDM患児の自立へむけて実施されてお

り,その目的とは食事療法,インスリン自己注

射,血糖管理などの知識や技術を,身をもって

体験 させることにある4,｡ このサマーキャン

プの有用性については,看護の視点について考

察 したもの1-,低血糖症状の出現に対 し,その

原因と対応を振 りかえったもの51,国際キャン

プにて参加者の行動変化をパーソナリティ尺度

からみたもの6 など,さまざまな視点から報告

されている｡しかし,サマーキャンプ前後で療

養行動が変化するかという視点で調査 した報告

はまだない｡

そこで本研究では,サマーキャンプに参加す

ることがIDDM患児(以下キャンパーとする)の

療養行動に対する認識にどのような変化を与え

るのかを把握するために,IDDM療養行動質問

紙による調査を行い,キャンパーにとってより

効果的なキャンプにするための関わりについて

検討を加えたので報告する｡
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調査方法

1.キャンプの概要

今回開催された第26回東北小児サマーキャン

プは,東北地方のキャンパーを対象として,平

成12年7月26日から29日まで3泊4日の期間で

秋田で実施された｡水泳や地引網などの体験学

習のほか,糖尿病教室での講義,来年度以降の

キャンプのありかたについて,キャンパーたち

自身で話し合う時間が設けられた (表 1)0

参加内訳は表2のとおりである｡キャンパー

一人に対し多職種のボランティアがおり,血糖･

インスリンの管理と糖尿病教育,食事指導と給

食,レクレーションと子どもの身辺の世話など

にあたった｡

2.対 象

参加者33名のうち,キャンプ前後の調査の協

力が得られた31名を対象とした｡性別 ･年齢 ･

キャンプの参加回数 ･キャンプ直前のヘモグロ

ビンAIC値 (以下HbAICとする)は,事前の

参加申込書から情報収集を行った｡対象の背景

は表3のとおりである｡学年別では小学生15名,

表 1 サマーキャンプ日程表
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中学生12名,高校生4名であり,男女別では,

男14名,女17名であった ｡参加回数別では,初

回 が10名 (32.26%),2 回 目 以 上 が21名

(67.74%)であった｡また,HbAIC値を中村7､

らの報告を参考とし,コントロールが良好な順

に3段階に分類すると,HbAIC<7 (以下A群

とする)が 8名 (25.81%),7≦HbAIC<9

(以下 B群 とする)が15名 (48.39%),9≦

HbAIC(以下C群とする)が6名 (19.35%),

不明が2名であった｡

3. 調査方法

質問紙は,IDDM療養行動質問紙を用いた｡

これは食事療法,インスリン注射,自己血糖測

定,低血糖への対応,運動,日常生活に関し,

技術,知識,自立,気持ちの側面を含む30項目

からなる｡回答内容は ｢望ましい行動 ･肯定的

認識｣｢やや望ましい ･やや肯定的｣｢望ましく

ない行動 ･否定的認識｣の3段階に分け,望ま

しい ･肯定的な方から3点,2点,1点と点数

化した2'｡本質問紙は,総得点の群分けが患児

の臨床像をよく反映していること,継続的に個

別の指導に用い,療養行動の問題点と変化を把

握できることから,臨床的に妥当性と有用性が

あるとされている｡

本調査では,この30項目のうち日常生活に関

することなどを除いた,サマーキャンプ前後で

調査可能な20項目に注目し,これを得点化した

(以下,IDDM療養行動得点とする)｡

表 2 サマーキャンプ参加者内訳

(のべ人数)

キャンパー 33

学生ホ●ランテ17 21
08 4

医師 22
運動療法 1

看護婦 15
栄養士 15
その他 10
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表 3 調査対象者の背景

n-31 ()%

少1-6 中1-3 高1-3 計

男 子 5(16.13) 8(25.81) 1(3_23) 14(45.16)

女 子 10(32_26) 4(12.9) 3(9_68) 17(54.84)

HbAlc <7 5(16.13) 3(9.68) 0(0) 8(25.81)

7≦ <9 7(22.58) 7(22.58) 1(3_23) 15(48.39)

9≦ 2(6.45) 2(6.45) 2(6.45) 6(19.35)

不明 1(3.23) 0(0) 1(3.23) 2(6.45)

参加回数 初回 7(22.58) 3(9.68) 0(0) 10(32.26)

2回目以上 8(25.81) 9(29.03) 4(12_9) 21(67.74)

表 4 lDDM療養行動得点 :総得点のキャンプ前後の変化

質 問 項 目 キャンプ前 キャンプ後 差

第1問 間食の時間を決めていますか 1.81±0.70 2,19±0.60 **
第2間 間食の量を決めていますか 2.19:±0.75 2.32±0.70

第3問 決められた食事は守られていますか 2.19:±0.74 2.35:±0.66

第4問 決められた食事を守っていくことをどう感じていますか 2.42±0.72 2.68±0,54

第5問 インスリンを打つ時間は決まっていますか 2.32±0.60 2.48±0.57

第6間 インスリン注射を打つのは誰ですか 2,51±0.63 2.74±0.51 辛
第7問 注射を打つ部位はどこですか(足 腕 お腹 お尻) 1.45:±0.72 一.48±0.72

第8間 注射を打ち忘れることがありますか 2.61±0.66 2.68:±0.60

第9間 インスリン注射をすることについてどう思いますか 2.42:±0.72 2.45±0.72

第10問 血糖検査をどのくらいしていますか(回/日) 2.61:±0.72 2.77±0.56

第11問 血糖をはかるのは誰ですか 2.74:±0.51 2.8ー±0.48

第12問 目標とする血糖値はどれくらいですか(空腹時､食後) 2.5±0.59 2.76:±0.52

第13問 最近の血糖コントロールをどう思いますか 1.96±0.71 2.0±0,68

第14問 血糖検査をすることについてどう思いますか 2.39±0.71 2.48±0.67

第15問 低血糖の症状は自分でわかりますか 2.45±0.72 2.42±0.67

第16間 低血糖への対処は自分でできますか 2.48±0.72 2.48±0.63

第17問 外出の時､低血糖予防の食べ物を持っていきますか 2.0±0.93 2.23:±0.80

第18問 低血糖をがまんしてしまうことがありますか 2.39±0.62 2.35±0,6l

第19間 運動はしていますか 2.74±0.63 2,97±0.18 *
第20問 運動をすることについてどう思いますか 2.42±0.62 2.42±0.62

∩-31 *P<005 ** P<001
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キャンプ初日と最終日にそれぞれ質問紙を配

布 し,質問紙の配布,回収は学生ボランティア

の協力を得た｡

4.分析方法

キャンプ前後におけるIDDM療養行動得点の

総得点お よび項 目別の平均得点を,wilcoxon

signed-rankstestを用いて比較を行った｡また,

キ ャンプ前後の総得点 を性別,学年別では

Man-Whitney'sUtest,参加 回数別,HbAIC別

にはKruskal-Wallistestを用いて比較を行った｡

結 果

今回のキャンプにおいて､インスリンの自己

注射ができないキャンパーが参加者31名中2名

いたが,キャンプ終了時には習得 し自己注射が

できるようになっていた｡

IDDM療養行動質問紙による調査の結果は､

以下のとおりである｡

1.キャンプ前後での比較

表4に,IDDM療養行動得点の平均点を示 し

た｡総合平均得点では,キャンプ前 (45.55±

4.13)よりもキャンプ後 (48.1±4.82)の得点

が有意に高かった (p<0.01)0

また,質問項 目毎の平均得点では,第 1間

｢間食の時間を決めているか｣がキャンプ前

(1.81±0.70)よりもキャンプ後 (2.19±0.60)

の得点が有意に高かった (p<0.01)｡同じく,

第6間｢インスリンを打つのは誰か｣(p<0.05),

第 9間 ｢運動はしているか｣(p<0.05)の得

表 5 1DDM療養行動得点 :男女別 表 6 旧DM療養行動得点 :学年別

キャンプ前 キャンプ後

男 45.93±3_85 48_86±4.04

女 45_24±4_44 47.47±5.42
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キャンプ前 キャンプ後
小学生 44_47±5_03 47.47:±6.14
中学生 46_83±2.89 47.92±2_47

表 7 lDDM療養行動得点 :参加回数別

キャンプ前 キャンプ後

参加初回 43-6:±5_36 44_9±5.51｢**
2回目以降 46_47±3_14 49.62±3.69-｣

** p<0_01

表 8 旧DM療養行動得点 :HbAIC別

HbAlc キャンプ前 キャンプ後

A群 <7 44_0±4_14 46.5±6.3

B群 7≦ <9 46_47±4.34 48.8±4.62
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点もキャンプ後に有意に高くなっていた｡

2.背景別比較

性別 (表 5)では,キャンプ前,キャンプ後

とも得点に有意差はみられなかった｡

学年別 (表6)では,キャンプ前,キャンプ

後とも得点に有意差はみられなかった｡

キャンプの参加回数別 (表 7)では,キャン

プ前の得点に有意な差はなかった｡キャンプ後

では,初回参加者より2回目以降参加者の得点

が有意に高かった (p<0.01)0

HbAICの段階別 (表8)では,キャンプ前,

キャンプ後とも得点に有意差はみられなかった｡

考 察

IDDM療養行動調査から得られた結果をもと

に,サマーキャンプに参加することがキャン

パーの療養行動にどのような変化を与えるのか,

また,キャンパーにとってより効果的なキャン

プにしていくためには今後どう関わればいいの

かを考察する｡

1.キャンプ前後の変化について

まず総合平均得点がキャンプ前よりもキャン

プ後の得点が有意に高かったこと,また質問項

目の ｢間食の時間を決めているか｣,｢インスリ

ンを打つのは誰か｣,｢運動はしているか｣の3

つがキャンプ後に有意に高くなっていたことか

ら,キャンパーはサマーキャンプに参加 したこ

とで,食事 ･注射 ･連動の3つの面で望ましい

療養行動がとれるようになったのではないかと

考えられる｡

サマーキャンプの食事は1日3回と決められ

ており,総カロリーも個人に合わせ決められて

いる｡また間食 も,1単位 (-80kcal)のおや

つが 1日3回手渡され,定期的に摂取するよう

になっている｡今回,間食の項目の得点が上がっ

たのは,定期的に間食をとっておくことの大切

さに対する,キャンパーの意識が高まったため

と思われた｡

また,インスリンの自己注射に関しての得点

秋田大学医短紀要 第8巻 第2号

が上がった原因として,キャンプでは血糖測定

および自己注射を集団の中で行っていたことが

よい影響であったと考えられる｡同じ仲間 ･先

輩からの励ましは効果的であるという報告1】が

あるが,今回も周 りのキャンパーが自分で注射

をしている姿を見たこと,また周 りからの励ま

しを受けたことが動機付けとなったのだろう｡

つまりこの項目の回答結果は,キャンプ後自分

で注射をやってみようと前向きに考えるキャン

パーが多 くなったことを,示 しているのではな

いかと考えられたO

同様に運動の項目が上がったのは,普段なら

出来ない激しい運動を実際に体験できたことか

ら,運動をすることに対 し自信が持てたことが

一因であろうと思われる｡サマーキャンプの目

的には,糖尿病教育,レクリエーション,連帯

感の育成,克己心の強化など色々あるが,日常

生活で体験できないことをやってみることも重

要であるとされている六｡今回,海水浴場での

地引網や水泳などの激 しい運動であったが,

キャンパー同士ががんばり,一緒に楽しい経験

として運動をすることが出来た｡それがこれか

らの生活に対する自信に結びつき,運動もむし

ろ定期的に行った方がよい,と前向きに思える

ようになったからではないかと考えられた｡

2.背景別比較

IDDM療養行動質問紙を臨床で用いた調査9

によると,総合得点と性別 ･年齢の間には差が

なく,HbAICとの間に差があったと報告 してい

る｡すなわち血糖コントロールが良好な群の方

が,望ましい療養行動をとっていることを示 し

ている｡しかし本研究では,性別･年齢 ･HbAIC

別では明らかな差はなかった｡したがってこれ

らの要因に関わらず,サマーキャンプは有効で

あると解釈できる｡

キャンプの参加回数別では,初回参加者と2

回目以降参加者で後者の得点が有意に高 くなっ

ていた｡キャンプ参加による効果は,2回,3

回と回を重ねることで確実になるという報告 1̀)

もあるように,継続してサマーキャンプに参加

することは,望ましい療養行動がとれるために
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重要なことである｡したがって,この結果はサ

マーキャンプに継続 して参加することの効果が

示されたものだと言える｡

本研究では,血糖測定や低血糖の項目では明

らかな差が認められなかった｡この点について,

サマーキャンプでの関わりかたを検討 していく

ことが,今後必要となってくるだろう｡

以上のように,IDDM療養行動得点の変化か

らサマーキャンプの有用性が明らかとなった｡

しかしサマーキャンプでは教育面の他にも,レ

クリエーションや楽しむことに同じくらい重き

が置かれている4111｡実際にキャンパーや親も教

育的な視点よりもむしろ同じ病気の仲間ができ

ることに,サマーキャンプの有用性を見出して

いるという報告 もあるユ213｡本研究では,キャ

ンパーの心理的側面や,お互いの存在がそれに

与える影響などについて把握できなかったが,

今後さらにその点に関して追求していく必要が

ある｡そのような研究の成績を参考にしながら,

キャンパーたちの交流を暖かく見守 り,さらに

将来へ向けたよい交流になるように導いていく

必要があるだろう｡

結 論

本調査では,糖尿病サマーキャンプにおける

患児の療養行動の変化について検討 した｡その

結果,以下のことが明らかになった｡

1.総合平均得点および質問項目の ｢間食の時

間を決めているか｣,｢インスリンを打つのは

誰か｣｢運動はしているか｣の3つの得点が

キャンプ後に有意に高 くなっていた｡

2.性別,学年別,HbAIC別では明らかな差は

なかった｡

3.キャンプの参加回数別では,初回参加者と

2回日以降参加者で後者の得点が有意に高く

なっており,キャンプに継続して参加するこ

との効果が示された｡

Vl.あわりに

来年から東北サマーキャンプは各県での実施

となる｡そのため今後は秋田県のキャンパーに

ついて追跡調査を行い,療養行動の変化を見て
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いく必要がある｡また,キャンプに参加 したキャ

ンパーの満足度の面でも調査をしてみる必要が

あるだろう｡
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