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SUMMARY A research and anlysis were made of anxiety aged people when they were admitted to a

hospital, and the follwing results were obtained.

1. Total average State-Trait Anxiety Inventory of aged point was 34.7, which was lower than that of

yang healthy people.
2. The point's of three stress Item feel,i.e, "for get full" "don't confi-dent of health" and "feel like

crying" were significantly higher in aged hospitalism patients than in healthy aged people.

3. Aged patiant with higher stress point's showed significantly high stress item point's regardy "fell

uneasy" "don't lead an uncomfortable life" "don't confi-dent of health" "miss a chance" "fear of

death" etc.compared with those with lower state points, and careing these things will supports to

anxiety aged people when they were admitted to a hospital.

要　約　入院の高齢者の不安の傾向について調査、分析し、以下の結果を得た。

1.対象者のState総得点の平均は34.7点であり、青年層に比較して低い。

2.ストレスに関して、健康高齢者から抽出したストレス項目で比較検討した結果、"物忘れ""身

体に自信がない""泣きたい気持ち"の事項に有意な差があった。

3.不安傾向とストレス項目の関連を、ストレス項目についてState高得点群と低得点群で比較した

結果、State高得点群では"心配なこと""気楽に暮らせない""身体に自信がない""チャンスを

逃がす""何時死ぬのか気になる"などが有意に高かった。以上から、高齢者の入院に対して、こ

れらについての心理状態を配慮することが、不安の軽減に対する看護の一助になると考えられる。

Keyword　高齢者、入院、 STAI (不安尺度)、ストレス、

Aged people, Admissiom, State-Trait Anxiety Inventory, Stress.
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I　はじめに

近年の医療の高度化、手術技術の発達によって、か

なりの高年齢者でも密度の高い治療や、複雑な手術を

受けることが可能になった。しかし、高齢者の場合は、

入院生活に順応しにくかったり、手術後2～3日目頃

に幻覚や異常な行動が示されることなどがあり、身体

的回復過程や、入院生活における心理的適応には、一

般成人に比べて高齢者特有な対応の傾向がみられる。

これまでに、入院時のストレスや不安に関する報告1)

2ノは多くされているが、高齢者の入院時のストレスや

不安についての定量的検討は少ないように思われる。

今回、入院時の高齢者の不安の傾向を知る指標として、

手術目的の患者を対象としてSpielbergerらによる、

State-TraitAnxietyInventory-日本版-(以下STAI

とする)、及び一般健康高齢者(以下健康高齢者とす

る)から選別したストレス項目を用いて、比較検討し

て調査を行い、不安要因の分析、検討を行った。

Ⅰ研究方法

1.　対象

1)東京都内J病院に入院した65歳以上の患者60名。

2)年齢構成　65～69才19名、70、74才12名、

75～79才14名、80才以上15名。

2.測定用具

1)State-TraitAnxietyInventory一日本版-(STAI)3)

この不安尺度は、Spielbergerら(1966年)が、不安

について独自の因子分析で2因子を抽出し、State

Anxiety(状況不安)、及びTraitAnxiTety(特性不

安)と名付けたものである。STAI法はこれらを測

定する40項目の質問用紙である。

状況不安は、その個人のおかれた生活条件によっ

て変化する情緒の状態とされ、特性不安は、本来的

な性格傾向に関連する人格的なものと捉えられ、

諸々の変化に影響されないことが明らかにされてい

る。そして現在、広く一般に用いられている。

2)State値の比較

STAI値測定結果について、土屋らによる他病院

の外来通院高齢者198名、及び健康青年前期のState

値結果(日本老年学会誌-19糾年)`1)と比較した。

3)ストレスに関する調査項目

ストレスの用語は、現在ではごく一般的に使われ

ているが、その定義は明確にされていない。ここで

は一般に生活している高齢者が日常生活上、困難及

び不安と感じられる出来事をストレスと捉え、文献

5)6)7)い9)10)11)12)、及び前調査を行って、高齢者が

ストレスと感じると思われる事項ついて42項目を作

成し、60歳以上の129名を対象に調査を行った。こ

の項目について、主成分分析、GP分析による妥当

性の検討、信頼性確保のために対象者の自己の有用

性、人生の満足度に関連する事柄との対比、40～50

歳代との比較の分析結果から23項目が残った(第19

回日本看護研究学会報告-1993年)13)。この23項目を

調査対象のストレス項目とし、また、同調査時の健

康高齢者の項目に対する結果を今回の対象者と比較

して検討を行った。

3.調査方法

入院生活において、手術は身体への侵襲が大きく、

とくに入院当初は環境への適応とともに、不安の程度

が強い状況と考えられる。今回、入院時の高齢者の不

安傾向を把握するための指標として、手術目的で入院

した65才以上の患者について、手術様式・性別・職

業・家族構成などを限定せず、入院後1週間以内に以

下の面接聞き取り調査を行った。

1)STAI法による不安傾向の測定。

2)ストレス項目に関する測定(肯定の回答は1点、

否定の場合を0点とした)。

4.調査期間

1993年5月～6月の2か月間。

5.分析方法

データ分析にはHALBAU、Excel-Version5を用い、

基本的な集計及び母平均の差の検定と一元配置分散分

析を行い、各因子とState値、Trait値、ストレス項目

得点との関連を検討した。

Ⅲ.結果

1.　STAl法による不安の測定

1)State値

図1-1に、本調査のState平均得点を示した。

平均34.7±9.9点であり、27.5点が27%で最も多かっ

た。図1-2に土屋らの調査/1)による、他病院の外

来通院高齢者198名のState平均得点を示した。平均

は、34.9±12.8点であり、25.5点が26%で最も多か

った。両高齢者群を比較すると、平均得点はほぼ類

似していた。また、同図において、土屋らの同調査
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図1-1入院高齢者　　図1-2　他病院(外来高齢者)

STATE平均得点・他病院との比較

における健康青年前期1982名のState平均得点(平

44.7±9.5点)と、両高齢者群を比較した結果、両高

齢者群ともに、健康青年前期に比較して低い得点で

あった。

図2-1に、本調査(以後入院高齢者とする)の

年齢別State平均得点を示し、図2-2に、土屋ら

の調査4)による他病院の外来通院高齢者のState平

均得点を示した。両データを比較した結果、80才以

上は、入院高齢者が他病院外来高齢者より有意に高

かった。

2)Trait値

図3-1に、入院高齢者のTrait平均得点を示し

た。平均は36.2±9.0点であり、27.5点及び37.5点が

22.5%で多かった。Trait平均得点は、State平均得

点と比較して高値であった。

図3-2に、State総得点とTrait総得点の相関を

示した。r=0.77で、かなり高い相関があった。

図2-1　入院高齢者 図2-2　他病院(外来高齢者)

STATE得点・他病院との年齢別比較

図3-1　平均得点 図3-2　STATEとの関係

2.ストレスに関する23項目

1)ストレス項目得点

表1に、入院高齢者と健康高齢者のストレス23項

目の平均得点(比率)を示した。"危険や困難なこ

と"の項目は両群ともに高く、"く

つろげる場がない""ねぎらいがな

い""住まいの構造不便"の項目は、

両群ともに低得点であった。

2)入院高齢者と健康高齢者の比

較

図4に、入院高齢者と健康高齢

者について、ストレス項目の平均

得点を年齢別に比較した。有意で

はないが、65～69歳、80歳以上の

入院高齢者は健康高齢者に比較し

て高得点であった。

図5に、項目別の平均得点を比

表1　ストレス項目得点

項目

入院高齢者

n = 鋭)

平均得た (% )

健康高齢者

n = 129

平均得点 (% )

1 経済状態 14(23) 30(23)

2 住まい構造不便 8(13) 12( 9)

3 くつろげる場がない 6(10) 10( 8)

4 住まい良い環境でない 13(22) 26(20)

5 住眉の周囲うるさい 18(30) 22(17)

6 身体に自信ない 24(40) 16(12)

7 話せる人がいない 13(22) 16(12)

8 物忘れ 28(47) 19(15)

9 誰か思い出せない 17(28) 35(27)

10 何時死ぬのか気になる 23(38) 24(19)

11 昔のことが思い出される 27(45) 43(33)

12 悪いことが起こりそう 14(23) 28(22)

13 チャンスを逃 しやすい 21(35) 36(28)

14 危険や国難なこと 53(88) 93(72)

15 失敗したこと 22(37) 37(29)

16 他の人が幸せにみえる 17(28) 16(12)

17 物事を難 しく考える 17(28) 26(20)

18 泣 きたい気持ちになる 26(43) 24(19)

19 心配なこと 33(55) 59(46)

20 物事着実に運ばない 17(28) 23(18)

21 心が安まらない 20(33) 35(27)

22 気楽に暮らせない 18(30) 44(34)

23 ねぎらいがない 7(12) 10( 8)
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図5　STRESS項目平均得点・年齢別比較

較した。"危険や困難なこと"は、健康高齢者でも

高得点であったが、入院高齢者では有意に高く、ま

た、"物忘れ""身体に自信がない""泣きたい気持

ち""話せる人がいない"の項目も有意に高かった。

図6に、年齢別にストレス項目別平均得点を示し

た。入院高齢者の65歳代は、"物忘れ""チャンスを

逃がす""物事が着実に運ばない""ねぎらいがない"

は有意に高かった。70歳代は"チャンスを逃がす"

"物事が着実に運ばない"、80歳代は"物忘れ""物

事が着実に運ばない"の項目は、健康高齢者に比較

して有意に高かった。健康高齢者は、80歳代で"く

つろげる場がない"の項目が入院高齢者に比較して

有意に高かった。

3)STAI値とストレス項目得点との関連

図7-1に、ストレス得点とSTAI値の平均値の

関係を示した。やや有意差はあるが、ストレス項目
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図7-1State得点とStress得点の関係

の一部はそのまま不安を招くものとして作用しない

ことがあるのかも知れないと思われる。

図7-2に、入院高齢者のState得点とストレス得

点の相関を示した。R=0.53であった。図7-3に、

Trait得点とストレス得点の相関を示した。R=0.61

であり、ともに中程度の相関がみられた。回帰係数

は、やや一般傾向を逸脱した例もみられたが、スト

レス得点は必ずしも全てそのまま不安の程度に関わ

らないものと考えられる。

図8は、ストレス各項目別平均得点について、

State得点の高い不安の強い群と、State得点の低

い不安の少ない群について比較した。ストレス項目

のなかで、不安の強い群が有意に高かった項目は、

"心配なこと""気楽に暮せない""身体に自信ない"

図7-2　STATEとSTRESS　図7-3　TRAITとSTRESS

STAl値とSTRESS項目得点

"チャンスを逃がす""物事が着実に運ばない""悪

いことが起こりそう""泣きたい気持ち""何時死ぬ

のか気になる""経済状態""くつろげる場がない"

の項目であった。これらのストレス項目は、入院状

況の不安に関連するストレスと理解される。

Ⅳ.考察

入院時の高齢者のSTAIについて検討した結果、

State得点は34.7であった。他病院外来通院高齢者と比

較して類似していた。State得点はTrait得点より低か

った。この結果は、水口ら11)による高齢者一般の調査

(State値・平均34.3、Trait値・36.3)と比較してほぼ

一致する。同時にState得点を健康青年群と比較した

結果、かなり低かった。この傾向は、水口ら14」の述べ

ている「State値は年齢と共に値が低くなる」結果と

一致する。従って、今回の入院高齢者は高齢者一般の

不安傾向であると考えられる。State平均得点を年齢

図8　ストレス項目・STATE高得点群と低得点群の比較
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別にみると、入院高齢者80歳以上は、同年健康高齢者

より有意に高かった。高年齢になるほど入院状況に不

安が強い傾向と考えられる。

ストレス項目は、入院高齢者は"危険や困難なこと"

が高得点であった。この項目は健康高齢者でも高得点

であったが、入院高齢者はさらに高かった。畠中ら15)

は「高齢者にとって生活の変化はストレスを生じ易く、

人間関係の急激な変化や孤独などはストレスを発生さ

せる」と述べているが、入院状況は、一般に危険や困

難なことと捉えられており、高齢者にとってストレス

の強い状況と考えられる。また、"物忘れ""泣きたい

気持ちになる""話せる人がいない"が、健康高齢者

に比較して有意に高かった。入院高齢者の場合"物忘

れ"は、新福ら16)が「個別性はあるが、高年齢になる

ほど記憶、記銘力などの再生障害がおこる」と述べて

おり、入院は環境の変化や行動範囲制限がともなうこ

とで、さらに衰退現象が促進されるものと考えられる。

"泣きたい気持ち"は、LazaruSら7)は「高齢者は自己

の人生を通じての期待・必要性と、変化する時代や諸

事情との間を調整するためには本質的な力が必要とな

る。それは柔軟性や融通性である」と述べているが、

「柔軟性や融通性は年齢とともに低下する」17)ため、

入院変化に順応しにくい気持ちの現れであると考えら

れる。"話せる人がいない"は、「高齢者一般にみられ

る性格は、我儀、疑い深いなどの傾向」17)のため、病

院内で他の人に馴染みにくいかったり、家族と離れて

いることによるものと考えられる。健康高齢者は"気

楽に暮らせない"が、入院高齢者に比較して有意に高

かった。健康高齢者の場合、社会情勢や周囲の状況の

変化に直面しているため、入院高齢者より気持ちが落

ち着かない状況にあると考えられる。

年齢別に比較すると、入院高齢者の低年齢群に"物

忘れ""チャンスを逃がす""物事が着実に運ばない"

"ねぎらいがない"などが、同年健康高齢者に比較し

て有意に高かった。この結果は、高齢者のなかでも現

役から退いて間もない年齢群は、入院状況によって老

いへの自覚や、社会や家族との関連が強く意識される

のではないかと思われる。入院高齢者の80歳以上は

"物忘れ""物事が着実に運ばない"が、同年齢健康高

齢者に比較して有意に高かった。高年齢になるほど衰

退現象が促進されたり、物事への順応が困難なものに

なると考えられる。健康高齢者の80歳以上は"くつろ

げる場がない"が、同年齢入院高齢者に比較して有意

に高かった。入院高齢者の場合は、入院環境のなかで

安定しているのではないかと考察される。

STAIとストレスの関連は、平均値でやや有意差は

あったが、その差は少なかったことから、高齢者の入

院状況に対して、ストレス項目が不安を招来するもの

として作用しないことがあるのかも知れないと思われ

た。この結果から、ストレス項目について、入院時に

不安の強い群と不安の少ない群を比較検討した。不安

の強い群では"心配なこと""泣きたい気持ち""心が

休まらない""悪いことが起こりそう"にみられる気

持ちの弱まりと思われる項目、"身体に自信がない"

"何時死ぬのか気ががり"の、身体的な弱まりと思わ

れる項目、"気楽に暮らせない""チャンスを逃がす"

"物事が着実に運ばない"の、周囲の状況に順応しに

くい状態と思われる項目、"経済状態"の項目が、不

安の少ない群と比較して有意に高かった。これらのス

トレス項目は、高齢者の入院時の不安と関わっている

のではないかと考えられる。ストレスと感じる事項は、

各年齢段階によって異な.るが、気拝や身体の弱まり、

諸々に順応しにくい状態、死、経済などの心理的な要

素が、手術を前にした入院時の高齢者の不安に深く関

わっていると考えられる。

Ⅴ.まとめ

高齢者の入院時の不安の傾向について調査、分析し、

以下の結果を得た。

1.State総得点の平均は34.7点であり、青年層に比較

して低い。

2.健康高齢者から抽出したストレス項目を比較した

結果"物忘れ""身体に自信がない""泣きたい気持

ち"は健康高齢者に比較して有意に高かった。

3.ストレス項目は、入院時に不安の強い群は"心配

なこと""泣きたい気持ち""心が休まらない""悪

いことが起こりそう""身体に自信がない""何時死

ぬのか気ががり""気楽に暮らせない""チャンスを

逃がす""物事が着実に運ばない""経済状態"が、

不安の少ない群に比較して有意に高いことが示され

た。これらのストレスは入院時の不安と関わるので

はないかと考えられる。

以上から、高齢者の入院時に、これらの心理状態を

配慮することが不安軽減の援助に一助になると考え

る。
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