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要 旨
目的：精神科看護師の仕事に対するやりがいの構造を明らかにする。
方法：913名の精神科看護師から量的調査の回答を得て因子分析を行い、欠損値を除外した780

名に共分散構造分析を行った。
結果：やりがいの構造は、５つの潜在変数と17の観測変数から成り立っていた。５つの潜在変数

とは【精神科看護師としてのスキルアップ】【関わりによる患者の行動変容】【肯定的な
フィードバック】【患者の回復】【患者との信頼関係の構築】であった。

結論：【肯定的なフィードバック】がパス係数0.97、決定係数0.95で、精神科看護師のやりがいに
もっとも影響しており、スタッフからのフィードバックを意識的に取り入れることが、看
護師がやりがいを感じながら働くために重要であるという示唆を得た。
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Abstract

Purpose: The purpose of this study is to clarify the structure of rewarding work as psychiatric department

nurses.

Method: The factor analysis and structural equation modeling were conducted based on responses from the

quantitative survey given to psychiatric department nurses.

Results: It was found that the structure of rewarding work consisted of 5 latent variables and 17 observed

variables.The 5 latent variables refer to【skill improvement as psychiatric department nurses】,【behavior

change of patients through interactions】,【positive feedback】,【patients' recovery】and【building of a trust

relationship with patients】.
Conclusion: 【positive feedback】scored a path coefficient of 0.97 and a coefficient of determination of

0.95, indicating that this variable has the greatest impact on the rewarding work of psychiatric department

nurses. It is thought that consciously taking in feedback from staff members is essential for nurses to work

with rewarding feeling.
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【緒 言】

精神医療においては、厚生労働省より「入
院医療中心から地域生活中心へ」という理念
が示され、長期在院患者の地域移行支援が推
進されている。しかし、平成28年の一般病床
における平均在院日数が16.2日であるのに対
して、精神病床における平均在院日数は269.9
日であり1）、長期入院患者が多い状況は変
わっていない。地域移行支援を目標に掲げて
も、入院生活が「生活の場」になっている患
者が多く、また退院が進まないことや病状の
変化が少ないことから、看護師は仕事にやり
がいを得にくいと考えられる。精神科看護師
の仕事に対するやりがいの研究では、「能力
が発揮できない」、「満足感が得られず、低下
している」と報告されている2）。そのような
状態はバーンアウトや離職につながる可能性
があり、実際に先行研究では、精神科看護師
は内科病棟に勤務する看護師に比べ、バーン
アウト得点が高いことが指摘されている3）。
精神科看護師が仕事にやりがいを感じてい
るかについては、やりがいを感じている人が
多い4）とする文献や、身体合併症をもつ精神
疾患患者の看護をする中でやりがいを感じて
いる看護師は多い5）とする文献が見られた。
逆に、精神科慢性期病棟で勤務する看護師で
はやりがいを感じているのは半数以下であ
る6）とする文献も見られた。そこで精神科
看護師がどのようなことにやりがいを感じて
いるのかを明らかにし、看護師がやりがいを
もって働けるように看護管理者が支援方法を
検討する上での示唆を得たいと考えた。

【研究の枠組み】

１．用語の定義
やりがいの構造とは、澤田ら7）の先行研究
を参考に、「看護師が看護実践のなかで感じ

る看護の充実感や手応え、面白さ」を構成す
る因子とその関連を含めた構造と定義する。

２．要因図
精神科看護師の仕事に対するやりがいは、

藤森ら8）、榊田9）、久保田ら10）の先行文献
を参考にし、【患者の回復】【患者・家族から
の承認】【臨床知に基づく行動】【関わりによ
る患者・家族の行動変容】【成長を醸成し合え
る職場での活動】【精神科看護のスキルアッ
プ】【看護者自身の変化】の７つの因子からな
ると考え、本研究の枠組みとした。

【方 法】

１．研究デザイン：仮説検証型研究
仮説：「精神科看護師の仕事に対するやり
がいの構造は、【患者の回復】【患者・家族か
らの承認】【臨床知に基づく行動】【関わりに
よる患者・家族の行動変容】【成長を醸成し合
える職場での活動】【精神科看護のスキルアッ
プ】【看護者自身の変化】の７つの因子からな
る。」

２．研究対象者
全国の精神科病床数が100床以上ある病院
の精神科病棟に勤務する臨床経験が５年以上
で、師長以上の役職を持たない看護師1501名
を対象とした。

３．データ収集方法と調査内容
データ収集方法は、無記名自記式質問紙調
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査を行った。質問紙の項目は、対象者の概要
については、①年齢、②性別、③専門教育課
程、④職位、⑤精神科看護師経験年数、⑥病
床規模、⑦勤務病棟、⑧設置主体の８項目と
した。
やりがいの調査項目については、藤森
ら８）、榊田９）、久保田ら10）の先行研究を参
考にして25項目とした。尺度は４段階評定法
を用いた。

４．分析方法
調査項目の内的整合性の信頼性は
Cronbachα係数を計算して確認し、調査項
目の妥当性は因子分析（重みなし最小二乗法、
プロマックス回転）を行った。やりがいの構
造を明らかにするために共分散構造分析を
行った。仕事に対してどの程度やりがいを感
じているかを明らかにするために記述統計量
を算出した。

５．倫理的配慮
高知大学医学部倫理委員会の承認（承認番
号：31-98）を得たうえで、対象施設の看護部
長に研究の主旨を説明し、承諾を得て研究を
開始した。対象者の説明文書にて、研究の主
旨、個人の自由意思の保証、研究結果の公表

を説明し、質問紙にチェックボックスを設け、
チェックをしてもらい研究参加への同意を確
認した。得られたデータは暗号化して取り扱
い匿名性を重視し、個人情報を保護した。

【結 果】
388施設の責任者に、依頼文書一式を郵送

し、承諾を得た56施設の研究対象者に調査用
紙1501通を配布した。調査期間は2019年12月
26日から2020年３月31日である。1501通のう
ち913通（60.8％）から回答があり、不備のあ
るものを除いた860通を有効回答（94.2％）と
した。

１．対象者の概要
１）年齢は、20歳代は38名（4.4％）、30歳代は
195名（22.7％）、40歳代は355名（41.3％）、
50歳代は208名（24.2％）、60歳代は61名
（7.1％）、70歳代は１名（0.1％）であった。
２）性別は、男性は333名（38.7％）、女性は
526名（61.2％）であった。
３）教育背景は、専門学校２年制は230名
（26.7％）、専門学校３年制は485名（56.4％）、
短期大学は37名（4. 3％）、大学は52名
（6.0％）、大学院は13名（1.5％）、その他は
34名（4.0％）であった。

４）現在の職位は、スタッフ608名（70.7％）、
主任177名（20.6％）、副師長66名（7.7％）で
あった。

５）精神科看護師経験年数は、平均すると
14.22年（SD:7.98）であった。経験年数の最
短は１年であり、最長は50年であった。５
年未満が56名（6.5％）、５～９年が208名
（24. 2％）、10～14 年 が 239 名（27. 8％）、
15～19年が134名（15.6％）、20～24年が123
名（14.3％）、25年以上が94名（10.9％）で
あった。

６）病床規模は、100～199床が222名（25.8％）、
200～299床が284名（33.0％）、300～399床
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が247名（28.7％）、400床以上が96名（11.2％）
であった。
７）勤務病棟は、精神科救急病棟が100名
（11. 6％）、精神科急性期病棟が 205 名
（23.8％）、精神一般病棟が297名（34.5％）、
精神療養病棟が156名（18.1％）、その他が
92名（10.7％）であった。
８）設置主体は、公的医療機関が393名
（45.7％）、民間医療機関が451名（52.4％）、
その他が11名（1.3％）であった。

２．やりがいの調査項目の信頼性・妥当性
探索的因子分析の結果、やりがいの25項目
は、３つの因子（固有値１以上）に分かれた
（表２）。25項目のうち因子負荷量の小さい２
項目（Ⅱ14、Ⅱ15）が除外され、妥当性があ
ると判断されたのは23項目であった。３因子

23項目の累積寄与率は59.127％であった。23
項目のCronbach α係数は0.942であり信頼性
が確保された。
第１因子は８項目から構成されており、精
神科看護に対する自分の知識や経験を活かす
ことを表しているため【精神科看護師として
のスキルアップ】とした。第２因子は９項目
から構成されており、患者の症状が改善しそ
れに伴って患者や家族、スタッフから肯定的
なフィードバックを受けることを表している
ため【患者の回復とそれに伴う肯定的な
フィードバック】とした。第３因子は６項目
から構成されており、患者と関わるなかで患
者や看護師自身の行動や心情が変化したこと
を表しているため【関わりによる患者・看護
師自身の変化】とした。
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３．やりがいの構造
探索的因子分析の結果をもとに、やりがい
の23項目について共分散構造分析（Amos
22.0）を用いて仮説の検証を行った。共分散
構造分析を行う上で欠損値はあらかじめ除外
し、推定法は最尤法を使用した。この分析で
は780通のデータを使用した。初期モデルの
作成は、因子分析によって探索した３つの因
子を潜在変数とし、直接データを持っている
23の構成要素を観測変数として分析を開始し
た。初期モデルの適合度指標は、GFI＝0.814、
AGFI＝0.773、RMSEA=0.096、AIC=1940.925
であった。
モデルの適合度を見ながら構成要素の内容
を再検討し、他の変数との相関がかなり強
かった３項目（Ⅱ19、Ⅱ21、Ⅱ24）とパス係
数と決定係数がかなり小さい３項目（Ⅱ４、
Ⅱ６、Ⅱ18）を除外し、第２因子の【患者の
回復とそれに伴う肯定的なフィードバック】
を【患者の回復】【肯定的なフィードバック】
【患者との信頼関係の構築】の３因子へと変
更した。また第３因子【関わりによる患者・
看護師自身の変化】の項目である『Ⅱ25自分

の行っている看護を振り返り、自身の行動が
変化した』は、内容を考慮し、第１因子【精
神科看護師としてのスキルアップ】の項目へ
と変更した。さらに第３因子【関わりによる
患者・看護師自身の変化】を【関わりによる
患者の行動変容】へと変更した。
その結果、採択されたモデルは、５つの潜

在変数と17の観測変数であった。適合度指標
は、GFI＝0. 955、AGFI＝0. 937、RMSEA=
0.048、AIC=390.303であった。５つの潜在変
数とは、【精神科看護師としてのスキルアッ
プ】【関わりによる患者の行動変容】【肯定的
なフィードバック】【患者の回復】【患者との
信頼関係の構築】であった。【肯定的なフィー
ドバック】はパス係数0.97、決定係数0.95であ
り、もっともやりがいに影響していた。下位
因子と構成要素の関係としては、【肯定的な
フィードバック】の構成要素である『患者か
らの肯定的なフィードバック』『患者の家族
からの肯定的なフィードバック』『スタッフ
からの肯定的なフィードバック』はパス係数
が0.69と等しく影響していた。
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４．やりがいの５つの下位因子間の関係
やりがいの下位因子である５因子間の関係
を明らかにするために、やりがいの採択モデ
ルから高次因子の【やりがい】を外して共分
散構造分析を行った。適合度指数は、GFI＝
0.953、AGFI＝0.935、RMSEA=0.050、AIC=
409.464であった。
【患者との信頼関係の構築】から【肯定的
なフィードバック】へは、パス係数0.92、決定
係数0.91、【関わりによる患者の行動変容】へ
は、パス係数0.86、決定係数0.75、【患者の回
復】へは、パス係数0.81、決定係数0.66であっ
た。
【肯定的なフィードバック】から【精神科
看護師としてのスキルアップ】へは、パス係
数0.55、決定係数0.58であった。
【精神科看護師としてのスキルアップ】か
ら【患者との信頼関係の構築】へは、パス係
数0.49、決定係数0.55であった。

５．やりがいの記述統計
【精神科看護師としてのスキルアップ】の
６つの構成要素の記述統計では、「まあまあ

感じる」「かなり感じる」の割合が80％以上で
あったのが、『Ⅱ17自分の行った看護でうま
くいったことを他のスタッフと共有できた』
『Ⅱ22コミュニケーション技術に関する知識
が看護に活かせた』『Ⅱ23精神症状による患
者の行動に対するアプローチができた』で
あった（表３）。
【関わりによる患者の行動変容】の記述統
計では、『Ⅱ７ふだん表出の乏しい患者から、
日常的な会話をさりげなく振られた』『Ⅱ９
患者に不調時の対応策をアドバイスすると、
その対応策を行ってくれた』は、「まあまあ感
じる」「かなり感じる」の割合が80％以上で
あったが、『Ⅱ８自分が担当した時に、患者か
ら言いにくいことやネガティブな思いを打ち
明けられた』は、76.9％と低い結果であった
（表４）。
【患者の回復】【肯定的なフィードバック】

【患者との信頼関係の構築】の記述統計では、
すべての構成要素で、「まあまあ感じる」「か
なり感じる」の割合が80％以上であった（表
５～７）。
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【考 察】

１．仮説の検証
仮説の「精神科看護師の仕事に対するやり
がいの構造は、【患者の回復】【患者・家族か
らの承認】【臨床知に基づく行動】【関わりに
よる患者・家族の行動変容】【成長を醸成し合

える職場での活動】【精神科看護のスキルアッ
プ】【看護者自身の変化】の７つの因子からな
る」を検証した結果、仮説の７因子は採択され
なかった。採択されたモデルは、５因子17の
構成要素の構造であることが明らかになった。
５因子についての構造を考察した結果、第
１因子の【精神科看護師としてのスキルアッ
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表４ 関わりによる患者の行動変化における記述統計

表３ 精神科看護師としてのスキルアップにおける記述統計

表５ 患者の回復における記述統計

表６ 肯定的なフィードバックにおける記述統計

表７ 患者との信頼関係の構築における記述統計



プ】は、仮説の【精神科看護のスキルアップ】
の項目に加えて、【成長を醸成し合える職場
での活動】の項目が含まれたため、スキルアッ
プは自分一人で成すものではなく、職場での
相互作用や経験も関連しており、精神科看護
師のそれぞれに焦点を当てた相互作用や個人
の経験をより重視したスキルアップの内容で
あると考えられる。第２因子は、仮説と同じ
【患者の回復】であり、精神科の看護師にとっ
て患者の回復はやりがいに大きくつながる内
容と考えられる。第３因子が【関わりによる
患者の行動変容】と命名されたのは、仮説の
【患者・家族からの承認】の項目の家族からの
承認の項目が除外され、患者に受け入れられ
行動変容がおきる内容が構成要素として位置
づけられた為である。精神科の特徴として、
家族と疎遠になっている患者も多く、看護師
からの働きかけに対して家族の行動が変わる
ほどの関係を築くのは難しいためではないか
と考えられる。
第４因子の【肯定的なフィードバック】は、
仮説の【患者・家族からの承認】や【成長を
醸成し合える職場での活動】の項目が含まれ
ており、フィードバックをもたらす対象が、
スタッフから、患者から、家族からと違いは
あっても、肯定的なフィードバックを受ける
ことの重要性がやりがいに強く関連している
と考えられる。精神科看護師は、患者の退院
率の低さと看護介入の成果の得られにくさを
感じ、一般科看護師と比べて自己効力感が低
いと指摘されている６）ことから、看護師が
自分の行った看護になかなか自信が持てない
と考えられる。矢田ら11）は、精神科看護師
が自己効力感を感じる要因の１つとして、他
看護師との信頼関係の構築を挙げており、精
神科看護師は、自分の行った看護に対して他
者から肯定的なフィードバックを受けること
で、自己効力感を感じ、そのことがやりがい
につながるのではないかと考えた。

第５因子の【患者との信頼関係の構築】は、
仮説の【臨床知に基づく行動】の中の、関わ
りの難しい患者との関係構築やその人らしさ
に触れる関係構築の項目が含まれており、精
神科看護では、患者との信頼関係が看護の基
盤になっており、信頼関係を構築することに
やりがいを感じていると考えられた。

２．５つの下位因子間の関係からの考察
下位因子と構成要素の関係としては、【肯
定的なフィードバック】の下位因子である『Ⅱ
５患者から笑顔や肯定的なフィードバックを
受けた』『Ⅱ10患者の家族からお礼や肯定的
な声がけを受けた』『Ⅱ16スタッフから肯定
的なフィードバックを受けた』はパス係数が
0.69と等しく影響していた。これは、肯定的
なフィードバックをもたらす対象が患者、患
者の家族、スタッフの誰であっても関係なく、
同じようにやりがいを感じるということであ
る。患者からの肯定的なフィードバックは、
症状の軽減に伴うものであり、また精神科の
患者の家族は、患者と疎遠になっていること
も多く、肯定的なフィードバックを得ること
は難しいのが現状と言える。藤森ら8）は承
認されるという経験が精神科看護師のやりが
いに大きく影響していると考えられると述べ
ている。肯定的なフィードバックは相手から
承認された結果として得られるものと考えら
れる。そのため、スタッフからの肯定的な
フィードバックを意識的に取り入れること
で、精神科看護師が仕事にやりがいを感じる
ことにつながるのではないかと考える。
やりがいの５つの下位因子間の関係は、【肯
定的なフィードバック】【関わりによる患者
の行動変容】【患者の回復】の３つが【患者と
の信頼関係の構築】から影響を受けていた。
【精神科看護師としてのスキルアップ】は【肯
定的なフィードバック】から影響を受けてい
た。【患者との信頼関係の構築】は【精神科看
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護師としてのスキルアップ】から影響を受け
ていた。
これは、患者の行動変容や回復、看護師が
肯定的なフィードバックを受けることは、患
者との信頼関係の構築がベースであることを
表している。また肯定的なフィードバックを
受けることで精神科看護師としてスキルアッ
プをしたいとの気持ちが芽生えたり、強く
なったりした結果、信頼関係を築くために必
要な技術を磨くことになり、信頼関係を構築
する力が向上するのではないかと考えた。患
者の行動変容や回復は、患者という他者に関
することであり、実際にそういった機会に恵
まれればやりがいを感じるが、そういった機
会を得られることばかりではない。しかし、
精神科看護師としてのスキルアップは自分自
身の変化や行動の結果であるため、自分の思
いや行動に応じてやりがいを感じる機会とす
ることが可能である。

３．やりがいの記述統計からの考察
精神科看護師は自分一人で達成できる内容
ではなく、他者と関わる内容に対してよりや
りがいを感じていた。【関わりによる患者の
行動変容】の『Ⅱ８自分が担当した時に、患
者から言いにくいことやネガティブな思いを
打ち明けられた』は、他者と関わる内容であ
るが、他の項目よりやりがいを感じている割
合が低かった。ネガティブな内容の表出があ
ることは、看護師に対して心を開いてくれて
いるからこその行動であると言える。しか
し、発言内容はネガティブなものであり、看
護師が患者に対して陰性感情を抱く可能性が
あることから、他の構成要素より低い結果に
なったのではないかと考える。

【結 論】

１．仮説を検証した結果、精神科看護師のや

りがいの構造は５因子17の構成要素から成
り立っていることが明らかになった。その
５因子とは【精神科看護師としてのスキル
アップ】【関わりによる患者の行動変容】【肯
定的なフィードバック】【患者の回復】【患
者との信頼関係の構築】であった。

２．精神科看護師は他者から肯定的なフィー
ドバックを受けることにもっともやりがい
を感じていた。肯定的なフィードバックを
もたらす対象によるやりがいの違いはな
く、スタッフからの肯定的なフィードバッ
クを意識的に取り入れることが、精神科看
護師が仕事にやりがいを感じながら働くた
めに重要である。肯定的なフィードバック
を受けることで、精神科看護師としてスキ
ルアップをしたいとの気持ちが芽生えた
り、強くなったりした結果、患者との信頼
関係の構築のために必要な技術力が向上す
る。

３．精神科看護師は、自分一人で達成できる
内容ではなく、他者と関わる内容に対して
よりやりがいを感じている。
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