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【背景・目的】 思春期にある子どものⅠ型糖尿病患者は

血糖コントロールが乱れやすいと言われている。また、思

春期の過ごし方はその子どもの人生に強く影響するとい

われており、Ⅰ型糖尿を持つ子どもにとって、病気との向

き合い方やセルフケアの在り方は重要だと思われる。本研

究では小児看護学実習で受け持ったⅠ型糖尿病を持つ子

どもと家族に対して自身が行ったどのようなケアが有効

であったかを対象を思春期に絞り、Ⅰ型糖尿病患児と家族

に対しての看護ケアに関する文献を用いて考察する。 
 
【方法】 先行研究と実際に患児に実施した看護ケアの結

果を用いて比較検討し考察する。文献は、医中誌、CiNii
より、「Ⅰ型糖尿病」、「家族支援」、「セルフケア」、「思春

期」をキーワードに、検索を行った。 
 
【結果】 「Ⅰ型糖尿病、家族支援」に関しては 19 件、「Ⅰ

型糖尿病、セルフケア」は 1392 件、「Ⅰ型糖尿病、思春

期」は 125 件の文献が抽出された。その中で「思春期のⅠ

型糖尿病患児における看護ケア」について述べられている

8 件の文献を抽出し、表 1 に示した。 
 
【考察】 今回の小児看護学実習では患児がインスリンの

計算を上手く行うことができるか、自己血糖測定やインス

リン自己注射を退院後の療養生活に取り入れることがで

きるかという不安があった。それに対して看護計画の中で、

「患児と学生が食前投与インスリンの計算を行い食後の

血糖値を確認し上手く行えていたと伝えること」や、「パ

ンフレットを作成し退院後の療養生活の指導を実施する

事」を実施計画としてあげ、実際に行うことができた。    
「インスリン計算が上手く行えていた」と言葉で伝える

ことや、インスリン計算に対しての成功体験を患児に与え

ることは不安の軽減にもつながり、自己効力感を高めるケ

アとして表 1 の 7)に示されているように有効なケアが行

えていたと考えられる。しかし、Ⅰ型糖尿病の看護ケアで

は表 1 の 1）～8）に示した内容が重要だと述べられてい

るが 7）以外実施することができなかった。1）では医師

の説明を受けた後に患児・家族が 1 型糖尿病について理解

できているのか確認すること、栄養士との連携を図り退院

後の食事についてどのようにしていけばよいかを確認す

ること、両親が抱えている不安に対してのケアが行うこと

が必要だったと考えられる。4）にある内容はキャンプが

悩みの共有や情報交換、患児同士の交流が行える有効な場

であるということで、入院中に紹介し参加を促すことも看

護師が行うケアの一つとして必要であったと考えられる。

6）ではケアを行っていく際にネガティブな発言がみられ

ていないかを観察していく必要があると考える。8）は学

校側との連携を図り患児・家族を含めたカンファレンスで

学校での療養行動を実施しやすいように環境調整をする

ことも必要であると考えることができた。 
 

表 1 文献の内容 
1） 親子の認識の相違を減少させることは疾患管理行

動や血糖コントロールの改善に有効であった。 
2） 患児が自分の病気や療養行動を知られたくないと

感じる背景には誤解や偏見、特別扱いなどがある

ため学校側と周囲の同級生に 1 型糖尿病に関する

知識が得られるよう医療者側からの指導が必要で

ある。 
3） 学校での心理的負担を軽減し療養行動の困難感を

少なくするためには発症早期に子どもの希望や意

思を尊重し年齢に応じた病気の説明や病気の公表

することが学校での療養行動には重要である。 
4） キャンプに参加することにより同じ病気の仲間が

いることは病気への思いや自己管理を確立するこ

とに影響を与えていた。 
5） 10 代発症では否定的な感情が強いときであって

も糖尿病の基本的な療養行動の取得は短期間でも

可能であったが日常生活に療養行動を取り入れる

ためには多様なサポートが必要としていた。 
6） 自己管理行動を実施することに対してネガティブ

な予測をしている患者においては、適切に自己管

理行動が行えていない可能性がある。 
7） QOL を高める療養指導として自己効力感を高め

ること、食事に関する悩みを軽減すること、周囲

からの適切なサポートを得られるようにするこ

と。 
8） 周囲のサポート体制が整っていることまた同じ仲

間がいることは 1 型糖尿病患者にとって不可欠な

ものであり病気への思いや自己管理を確立するこ

とは大きな影響を与えている 
 
【結論】 
1．患児の不安に対するケアは自己効力感を高めることに

つながりセルフケアを促すケアとして有効である。 
2．セルフケア確立するには学校との連携や糖尿病キャン

プなどの周囲のサポート体制が整っていることが重要で

ある。 
3．家族は血糖コントロールが行うことができるか心配と

いうことが挙げられているため家族が抱えている不安に

対してケアを行う必要がある。 
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