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Deinstitutionalization　 of　long-stay　 patients　 with　 schizophrenia:the　 2-year　 social　 and

　　　　　 clinical　 outcome　 of　a　comprehensive　 intervention　 program　 in　Japan

(長期入院統合失調症の脱施設化:日 本における包括的介入プログラム2年 後の社会的 ・臨床的成果)

内容の要旨

龍

　わが国の精神科 医療 において は、地城 中心の医療 体制へ移行す る

脱蒐 股化の機運 は高ま りを見せ ている ものの 、その 方法鹸 な どの臨

床的検討 はほ とん どな されてい ない。 一方欧米 賭国で は1950年 代 よ

り脱施設化 が迦 め られ、地 域にお ける治療や 支扱 に関す る新たな方

法齢の闘発が進 め られてい る。

　現在我 々は福 庇県郡山市の糟神 科柄院 の閉鎖 に伴い 退院 し、共同

住居 に入居 した精神陣 害者 を対象 として、Optimal　Treatment　Project

(01rP)　 (統合型 地域精 神科治療 プ ログラム)と 呼 ばれ る包括的 な

地 域ケアサー ビスに よりケア を提 供 しなが らコホー ト研 究 を実施 し

ている。本研 究では2年 間の経過 にお け る対象 の社 会活動 面 と栩神

症状の変化について検討 した。

　 対象 はICO.10に て統合 失姻 痘 と診断 され た78名(男 性si名 ・女性

n名)。 方法 は、退院 時 と退院2年 後でPANSSに よ り精神 症状 を、

GAFで 生活機 能の全 般的水 準 を、　SAIで 病 職 を、またREHABとSFS

で社 会機 能、DNで 服 薬感 、　Hawseで 認 知機 能 をそ れ ぞれ 評 価 し

た。 さらに生活の繕持に 関連が ある とされ る抗 精神病薬 の総服用 量

〔CP換算)とBM1を 検討 した。 本研究で は上記の9種 の評価項 目に

関 し、退院時 と退院2年 後での解 衝をT検 定、Wilcoxonの 順 位つ き符

合 和検定で比敏 、検討 した。 さ らに多項回帰 分析 を用い て性 別、退

院 時年齢、通算入院年数 等の臨床疫学的状 況 と、解価 項 目の2年 間

での変化量 との相関 を検肘 した。

　 結 果は退院 後2隼 聞にわた り過院 生活 を維i持し得 た もの は60名

(平均入院 年数　26.1#)、 維縛 し得な かった ものは18名 であ った。

上記60名 中、2年 聞で保護的就労 に8名 が参加 、2名 が共 同住居 よ

り福祉 ホー ム とアパー トに移 った。上X60:名 に対 し実施 した検肘結

果で はPANSSの 各項 目、GAF、　REHABの 祉 会的 活動 性 、宮葉 の技

能、言 葉の わか りや す さ、セル フケ ア、全般 的行 動、SFSの 祉会 的

引 きこもn,飼 別 の能力、個別の実行状 涜、雇 用 の各項 目で有意な

改善を認めた。SNとBMIで は有意な悪化 を認 めた。 ま た、多項回帰

分析の結果 では、退院時の年齢が若 いほ ど、通算 入院 年数 が短 いほ

ど、GAFの 改善が認 め られ 、教育期 間が長い ほ ど、 また、退院時の

認知機 能が商いほど、抗精神病薬服用量は増加 した。

　 本研究 か ら、脱 施般化 に際 しoreに 基づ いた適 切 な治 療 ・支援 を

提供す るこ とに よって、長期間入院 してい た統 合失 咽症 で も、就 労

や単身生活 な ど目標 を持 った社 会活動 を送れ る可能性 があ り、少 な

くとも精神 症状は改善傾 向を示す ことが碗認 され た。 この こ とは、

生活の場 を移 す ことや、病院での 作業な どを実施す るだけで な く、

日常生活 も含 めた杜会生活全般 への多職 種チ ーム による支援 を提供

す ることが、生活 を維持す る上 で重要で あることを示唆 してい る。

庸　之　助

瞼文審査の嬰旨

　本研 究は糟神 科病院 か ら共 同住宅へ の施設転 換に よ り退院 し共 同

住居 に入居 した統合 失脚症 を対 象 と して 、統合型 地域 請神科治 療プ

ログ ラム(orr)と 呼 ばれ る包 括的 な地域 ケア サー ビス を提 供 し、

退院 後2年nnの 対 象の社会 的 ・臨床的 変化 を評価 、検 附 した もの で

ある。2年 間での生 存群(退 院 継続 群:60例)は7?%で 、地 域で の

精 神科治療 への移 行 は順 訓 であ った。 脱落 鮮は73%(夏8例)で 、脱

落理 由 は、糟神 症状 悪化 が5%、 身 体疾 患が:5%で 、身体 面の配 慮

が 重要 と考 え られ た。 生存群 には退院 時 と退院2年 後 で各解 価 の統

計 学的検射 を行 い、鵬神症状 、全般的 機能 、社 会機 能の評価 の一 部

で有意 な改響 を隠 め た。 病識 とBMlは 悪化 してい た。 生存 群で は さ

らに性別 、教 育期間 な どの背 景項 目と個 々の評価項 目の2年 問 での

変化量 を重回帰分 析に て検討 し、直前 の入院 期 間が長 い程、共 同住

宅 での社会 機能 の よい こ とが確 認 され た。以上 よ り、適 切な治 療 ・

支援の提 供に よ り長期入院 の統合 失鯛症 におい て も社会 生活 は可能

であ7,ま た社 会生 活の継競 には身 体面 の配 慮が 重嬰 である と結 蹟

され た。

　 審査 ではまず対 象に関 し質問 がな され た。 統合 失翻症 の屑型 によ

る差異 が問われ 、差異は ない と回 答 され た。 次 に急性期症 状 のあ る

掲合 にも地域移行 が可能 か との 問が あn,そ の よ うな岩合 は 困鐙 で

あ るこ と、また対 象か らの除外例 につ いては、入 院 していた統合 失

騨症 の全 例が対 象 となった と回答 され た。病院 閉鎖 と共同住居 の設

趾に 関 し、過去の 同様の試 みにつ い ての賀問が な され、本邦 で初め

ての試 みで あ り、また欧 米では行 政主 導で住居確 保 な どの環 境整備

がな され てお り同様 の試み はない と回 答 され た。 大都 市で も契施可

能 であるか につ いては、OiPに 基づ く地域 支援 は地域 特殊性 は少な

く全 国 どこで も実雑 可能 であ るが、医療 経済的 な問題 に関 しては、

脱施股 化に伴 う経済的 な裏 づけは我 が国 では未 だ な く、今後 の検討

が望 まれ る との回答 がな され た。 屑院 か ら共 同住居へ 施設転 換 した

結果 、最 も変化 した点 につ き質 問が あ り、社会 心理的 環境の 変化 に

よ り当事者 に責任あ る能動的 な行動 が求 め られ るよ うに なった こ と

である と回 答 され た。 病餓 と級 薬観 の悪化 に関 しては 、評価 ス ケー

ル 自体の問題 が ある との回 答が あった。 また統 計学 的手法 に関す る

文献記載 につ き示唆が なされ た。

　 以上の よ うに 、本研 究 には今 後検 肘 され るべ き躁題 を残 して いる

が、本 邦初の 長期入院 統合失醐 症の脱 施設化 に開す る追跡研 究 であ

り、今 後 の脱 施 股化 の 可能 性 を肯 定 す る資 料 が え られ た点、臨床

上、有意義な研 究 である と評 価 され た。
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