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ABSTRACT 
Attitudes towards people with epilepsy (PWE) have a wide-ranging influence. The aim of 

this study was to estimate the relationship between knowledge and experience and attitudes 

of nursing vocational students towards PWEs. A questionnaire asking about demographics， 

knowledge， experience and attitudes regarding epilepsy and PWEs， was distributed to nursing 

vocational students in three nursing schools， and a total of 287 responses were collected. The 

relationship between knowledge and experience of epilepsy and attitudes towards PWEs was 

statistically evaluated. Of the respondents， 64.8% declared they had heard of epilepsy， 34.5% had 

read/seen something about epilepsy， 11.8% knew a person with epilepsy， and 10.9% had seen 

someone having a seizure. Only 22.5% knew somewhat the treatment about epileptic seizure， 

while 41.8% attended a lecture about epilepsy. Of the respondents， 96.7% would offer PWEs 

equal employment， but 28.3% would not let their children play with another child or person with 

epilepsy， and 32.0% would not allow their children to marry a PWE. Attitudes towards PWEs 

were significantly related to the knowledge and experience of epilepsy. Comparing this data 

with the results from other countries， the rat巴 ofstudents with knowledge and巴xpenencewere 

relatively lower but attitudes were favorable. The present findings suggested that the attitudes 

towards PWEs w巴reinfluenced by knowledge and experience of epilepsy and PWEs， and support 

a need to promote epilepsy educational programs as a means of increasing knowledge of epil巴psy

and improving attitudes towards PWEs. (Accepted on January 30， 2012) 
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はじめに

てんかんは，てんかん発作を主症状とする慢性

の神経疾患である.その有病率は5~8/1.000人

とされるなど，比較的頻度の高い疾患で，わが国

での患者数は約100万人と推定されている1) てん

かんは神経疾患であるが，その語源、が痘筆性精神

病を意味するように，精神病として，また，血液

疾患，感染疾患，遺伝病，不治の病などと誤解さ

れ，さらに，様々な偏見や知識不足に基づいて，

ステイグマのーっとして捉えられてきた.ステイ

グマとは，本来は身体に記された印のことで，ス

ティグマを付与されていない人々は，ステイグマ

を付与されている人々を失格とされた存在として

みなし，偏見やレッテル貼り，ステレオタイプの

行動を引き起こし一方，ステイグマを付与され

ている人は他者に対して，孤立や隠すなどの反応

を起こすと言われる2) てんかんに関連した偏見，

ステイグマは，今日でも，先進国や発展途上国を

問わず存在し，てんかんをもっ人自身の心理状態

をはじめ，てんかんをもっ人の教育，雇用や地域

サービスなど日常生活全般にわたる様々な制限が

あり，社会的排除や偏見をなくす運動が行われて

いる3)

てんかんをもっ人の社会参加を促進し，てんか

んに対する偏見やステイグマを打破するため，社

会でてんかんがどのように理解され，てんかんを

もっ人に対する態度に影響しているかについての

研究が. 1949年のCavenessの研究4) を始めとし，

今日まで¥一般人目)のほかに，開業医9) 精神科

医10) 歯科医川などの医療職，あるいは教師玖

介助者13) 警察官14) 牧師同など様々な対象者に

対して実施されている.わが国でも，昭和40年代

にてんかん患者の家族や一般社会人を対象の研

究16.17)が行われ，その後，最近，市民を対象とした

全国調査団や鳥取県西部の地域住民対象の調査聞

などが実施されている.イタリア市民を対象に実

施した最近の調査田)によると，以前と比較して

んかんに関する知識が増え，好意的な態度を示す

割合は増加したが，今日でもてんかんを精神疾患

と信じる人の割合は高く，また，知識や態度は教

育，年齢，性差により異なっていたという.

看護学校生は，卒業後，多くが看護業務に従事

するため，てんかんをもっ人に接する機会も多

い.伊藤ら21)は，本邦の看護学生のてんかんに対

する態度を調査し，年齢の影響に加え，接触経験

のある学生の方が，てんかんは治りやすく，また，

社会生活も可能であると回答していたと報告して

いる.看護学生や検査技師を対象とした最近の調

査四)では，てんかんに関する知識レベルは高いが，

てんかんに関するものを読んだ、ことのある学生の

割合は比較的低かったという.一方，看護師を対

象にてんかんの知識や態度について調査した研究

は少なく. Ahmedら泊)は複数の病院の看護師を

対象に調査した結果，てんかんに対する看護師の

知識は乏しかったと報告している.

近年，イギリスを中心にてんかん専門看護師が

養成されるなど，てんかん診療の場で看護師の果

たす役割が広がってきている.てんかんは，幼小

児期だけでなく，全ての年齢で発症する.また，

てんかんをもっ人に対しては，医療だけでなく，

様々なケアが求められている.なかでも看護師に

は教育者，カウンセラー，そして患者のアドボケ

ートとしての役割が求められている剖.そこで，

本研究では，将来，看護師となるために看護師養

成学校に入学した看護学校生のてんかん教育につ

いての示唆を得るため，てんかんに関する知識や

経験，およびてんかんをもっ人に対する態度につ

いて調査した知識や経験，態度が学年間で異な

るか否か，また，態度に及ぼす知識や経験の影響

について検:言すした.

対象および方法

1.対象

対象は，鳥取県内の3年制看護師養成学校3校の

看護学校生287名で，本研究の目的を説明し，同

意の得られた学生である.

2.調査方法

調査には独自に作成した無記名自記式調査票を

用い，アンケート調査を行った 調査にあたり，

予め対象者が在籍する学校の責任者に本研究の目

的と趣旨を説明し，同意を得た後，実施した.対

象者に対して，調査の目的と趣旨を口頭および文

書で説明した調査票は，記載後，内容を確認す

ることなく，回収箱にて回収した.なお，調査票

への記載と提出により，調査協力への受諾とした

3.調査内容

調査票は.(1)学年，性別などの一般的属性.(2) 

てんかんに関する知識や経験. (3)てんかんをも

っ人への態度，などに関する48の質問項目からな
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る.

1)知識と経験(表2)
知識や経験は全6項目で尋ね，知識に関する項

目として. Iてんかんについて聞いたことがある

かJ.Iてんかんに関するものを読み，見たことが

あるかJ.Iてんかんの講義あるいは授業を受けた

ことがあるか」については2件法で. Iてんかん発

作が起こった人に対しての対処の仕方を知ってい

るか」については4件法で，回答を求めた.また，

経験に関する項目として. Iてんかんをもっ人を

個人的に知っているか上「てんかん発作を実際に

見たことがあるか」については2件法で回答を求

めた.

てんかんの原因について. I神経の病気J.I生
まれっきの病気J.I精神的な病気J.I遺伝する病

気J.I血液の病気J.I伝染する病気J.Iその他の

病気J.I分らない」のうち，適当と思うものすべ

てについて回答を求めた.また，てんかん発作と

はどのようなものかについて. 8つの選択肢から

適当と思うものすべてについて回答を求めた

2)態度(表5)

てんかんをもっ人への態度は全6項目で尋ね，

「自分自身がてんかんをもっ場合，他人に気軽に

話せるかJ(W自分』と略記.以下の項目も同様).1友

人がてんかんをもっ場合，どのように振舞うかJ
(W友人.1)については4件法で. I恋人がてんかん

をもっ人である場合，人前でどのように振舞うか」

(W恋人.1)については5件法で付き合い方の回答を

求めた. Iてんかんをもっ人と自分の子が一緒に

遊ぶことをどう思うかJ(W子供の遊び.1). Iてん

かんをもっ人と自分の子供が結婚したいと言われ

たらどう思うかJ(W子供の結婚.1)については.1困

らないJ.Iあまり困らないJ.Iやや困るJ.I困る」
の4件法で回答を求めた.また. Iてんかんをもっ

人が，職場で働きたいと申し出た場合，どう思う

かJ(W雇用.1)について. I賛成だJ.I一定の条件

下で賛成だJ.I賛成とはいえないJ.I反対だ」の

4件法で回答を求めた.また. Iてんかんに対して

どのようなイメージを持っているか」についても

5つの選択肢に関して複数回答を可として調査し

た.

3. データ分析

データは，始めに，一般的属性，てんかんに

関する知識や経験，てんかんをもっ人への態度，

てんかんの原因，てんかん発作の症状，てんか

んに対するイメージ，について学年毎に単純集

計して求めた データの解析にはSPSS13.0J for 

Windowsを用い，知識や経験，態度の学年別の

比較，知識や経験と態度との関係について • X2 

検定を用いて統計学的検定を行ったなお，有意

水準は • 5%未満とした.

4.倫理的配慮

対象となった学生に対して，調査票配布時に調

査の目的と方法，調査票は無記名であること，研

究の参加は任意で拒否権があること，学生生活に

おいて協力の是非による不利益は一切生じないこ

と，回答内容については調査終了後に調査票を破

棄し個人情報の保護に努めること，結果は研究

以外の目的には使用しないことを口頭および文書

で説明し，同意の得られた協力者のみ実施した.

なお，本研究は鳥取大学医学部倫理審査委員会の

承認を得て行った

結果

1.対象者の背景

対象者の背景を表1に示す.対象となった3校の

看護師養成学校の学生数は，それぞれ99名. 114 

名. 74名で，全体の学年別人数は. 1年生104名

(36.2%). 2年生89名 (31.0%).3年生94名 (32.8%). 

性別は女性261名 (90.9%).男性26名 (9.l%)で

あった.

えてんかんに関する知識と経験

てんかんに関する知識と経験についての学年別

の比較を表2に示す.全体では「てんかんについ

て聞いたことがあるJ186名 (64.8%).Iてんか

んに関するものを読み，見たJ98名 (34.5%). Iて
んかんの講義を受けたJ117名 (41.8%).I発作

の対処法を少し知っているJ64名 (22.5%)の4

項目で，学年が上がるにつれて有意に「ある」と

回答した者の割合が増加した(全てp く 0.001). 

また. Iてんかんをもっ人を個人的に知っている」

は全体では34名 (11.8%)で学年が上がるにつれ

て有意に増加した (p< 0.05)が. Iてんかん発

作を実際にみた」は31名 (10.9%)で，学年間の

有意差はなかった.

てんかんが起こる原因として適当と回答された

ものを表3に示す.てんかんの原因について. I神
経の病気J.I生まれつきの病気J.I遺伝する病

気」と正しく理解している学生はそれぞれ169名

(59.5%). 78名 (27.5%).32名 (11.3%)で、あった
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表1 対象者の背景

l年 2年 3年 計

A校 40 26 33 99 

女性 35 (87.5) 25 (96.2) 30 (90.9) 90 (90.9) 

男性 5 (12.5) 1 (3.8) 3 (9.1) 9 (9.1) 

B校 40 39 35 114 

女性 38 (95ω 37 (94.9) 32 (91.4) 107 (93.9) 

男性 2 (5.0) 2 (5.1) 3 (8.6) 7 (6.1) 

C校 24 24 26 74 

女性 17 (70.8) 22 (91.7) 25 (96.2) 64 (86.5) 

男性 7 (29.2) 2 (8.3) 1 (3.8) 10 (13.5) 

全体 104 (36.2) 89 (31.0) 94 (32.8) 287 (100) 

女性 90 (86.5) 84 (94.4) 87 (92.6) 261 (90.9) 

男性 14 (13.5) 5 (5.6) 7 (7.4) 26 (9.1) 

) : gも.

表2 てんかんに関する知識と経験の学年別比較

l年 % 2年 % 3年 % 計 % P1l直1)

てんかんを ある 28 26.9 65 73.0 93 98.9 186 64.8 く 0.001
聞いた

ない 76 73.1 24 27.0 l 1.1 101 35.2 ことが

てんかんを ある 5 4.9 30 34.1 63 67.0 98 34.5 < 0.001 
読こみと見がた ない 97 95.1 58 65.9 31 33.0 186 65.5 

語てんかんの 受けた 2 1.9 31 35.6 84 93.3 117 41.8 く 0.001

講義を 受けていない 101 98.1 56 64.4 6 6.7 163 58.2 

発作の よく知っている 。 0.0 。0.0 。0.0 。。。< O.OOP) 

対処法を 少し知っている 6 5.8 15 16.9 43 46.7 64 22.5 

あまり知らない 4 3.9 17 19.1 26 28.3 47 16.5 

知らない 93 90.3 57 64.0 23 25.0 173 61.0 

てんかんを 知っている 6 5.8 10 11.2 18 19.1 34 11.8 0.014 
もつ人を
個人的に 知らない 98 94.2 79 88.8 76 80.9 253 88.2 

経験
てんかん はい 6 5.8 11 12.4 14 15.1 31 10.9 0.101 
目発撃作しをた いいえ 97 94.2 78 87.6 79 84.9 254 89.1 

1) x'検定.

2) ["よく知っている」と「少し知っている」の2項目， ["あまり知らないJと「知らない」の2項目をそれぞれ

まとめて再集計し，統計処理した

しかし， r精神的な病気j，r血液の病気j，r伝染 「全身けいれんを起こし倒れるj，r乳幼児期の『ひ

する病気」と誤って理解している回答が，それぞ きつけHrふっと意識がなくなりフラフラするj，

れ70名 (24.6%)， 3名(1.1%に 3名(1.1%)あった. 「音や映像で興奮し意識がなくなる」と正しく理

てんかん発作の症状について適当と回答された 解している回答は，それぞれ201名 (72.8%)，87 

ものを表4に示す てんかん発作の症状について， 名 (31.5%)，39名 (14.1%)， 36名 (13.0%)で， rお
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表3 てんかんの原因(複数回答)

l年(%) 2年(%) 3年(%) 計(%)

神経の病気 36 (35.6) 58 (65.2) 75 (79.8) 169 (59.5) 

生まれつきの病気 18 (17.8) 27 (30.3) 33 (35.1) 78 (27.5) 

精神的な病気 14 (13.9) 18 (20.2) 38 (40.4) 70 (24.6) 

遺伝する病気 11 (10.9) 12 (13.5) 9 (9.6) 32 (11.3) 

血液の病気 1 (1.0) 1 (1.1) 1 (1.1) 3 (1.1) 

伝染する病気 2 (2.0) 1 (1.1) o (0.0) 3 (1.1) 

その他の病気 4 (4.0) 5 (5.6) 8 (8.5) 17 (6.0) 

わからない 59 (58.4) 24 (27.0) 5 (5.3) 88 (31.0) 

無回答者 3 (3.0) o (0.0) o (0.0) 3 (1.1) 

表4 てんかん発作の症状(複数回答)

l年(%)

全身けいれんを起こし倒れる 54 (56.8) 

乳幼児期の「ひきつけ」 17 (17.9) 

音や映像で興奮し意識がなくなる 11 (11.6) 

ふっと意識がなくなりフラフラする 16 (16.8) 

他人を傷つける恐れ 2 (2.1) 

おかしな言動をする 5 (5.3) 

外見では分からない 24 (25.3) 

その他 9 (9.5) 

無回答者 9 (9.5) 

かしな言動をするj，['他人を傷つける恐れ」とい

った誤った回答も21名(7.6%)，9名(3.3%)あった

3. てんかんをもっ人に対する態度とイメージ

てんかんをもっ人に対する態度についての学年

別の比較を表5に示す. r自分』に対して， ['気軽

に話せるj，['非常に親しい人だけに話せる」は全

体ではそれぞれ11名 (3.9%)，118名 (41.5%)で，

学年間で有意差がみられ (pく 0.001)，学年が上

がるに伴い，好意的な態度を示す割合が増加した

また， r友人』に対しでも.1以前のように付き合う」

が全体の214名 (75.3%)で，学年間で有意差が

みられ (p< 0.001)，学年が上がるに伴い，好意

的な態度の割合が増加した.さらに『恋人』に対

しでも.1気軽に付き合う」が全体の128名 (45.2%)

で，学年間で有意差がみられ (pく 0.01)，学年

が上がるに伴い，好意的な態度の割合が増加し

た. しかし『子供の遊び』では， ['困らないj，['あ

まり困らない」がそれぞれ114名 (41.5%)，83名

(30.2%) と全体の約7割が好意的な態度を示し，

学年間で有意差がみられなかった.同様に， r子
供の結婚』についても， ['困らないj，['あまり困

2年(%) 3年(%) 計(%)

65 (74.7) 82 (87.2) 201 (72.8) 

21 (24.1) 49 (52.1) 87 (31.5) 

9 (10.3) 16 (17.0) 36 (13.0) 

12 (13.8) 39 (41.5) 39 (14.1) 

7 (8.0) o (0.0) 9 (3.3) 

11 (12.6) 5 (5.3) 21 (7.6) 

9 (10.3) 7 (7.4) 40 (14.5) 

4 (4.6) 1 (1.1) 14 (5.1) 

2 (2.3) o (0.0) 11 (4.0) 

らない」がそれぞれ71名 (25.8%)， 116名 (42.2%)

と全体の約7割が好意的な態度を示し，学年間で

有意差がみられなかった.さらに， r雇用』につ

いても， ['賛成だj，['一定の条件下で賛成だ」が

それぞれ123名 (44.6%)，144名 (52.1%)で，学

年間には有意差がなかった

てんかんについてのイメージについて表6に示

す.全体では「よくわからない」が78.7%と最も

多く，次いで「怖いj，['避けたい」の}II買で， 3年

生では「怖い」と5人に1人の学生が回答していた.

4.知識・経験と態度の関係

てんかんに関する知識や経験の有無がてんかん

をもっ人に対する6つの態度に与える影響を表7と

表8に示す

「てんかんについて聞いたことJが「ある」と回

答した者は， ['ない」と回答した者に比べて， r自
分1r友人1r恋人』の3項目に対して，好意的

な態度の割合が有意に高かった(全てpく 0.001).

また， ['てんかんに関するものを読み，見たこと」

が「ある」と回答した者は， ['ないJと答えた者

に比べて， r子供の遊び1r子供の結婚』以外の4
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表5 てんかんをもっ人に対する態度の学年別比較

1年 % 2年 % 3年 % 言十 % p1i宣1)

自身がてん 気軽に話せる 。0.0 4 4.5 7 7.6 11 3.9 く 0.001
かんをもっ 非常に親しい人だけに話す 26 25.2 39 43.8 53 57.6 118 41.5 

場合 誰にも知られないようにする 5 4.9 3 3.4 5 5.4 13 4.6 
わからない 72 69.9 43 48.3 27 29.4 142 50.0 

友人がてん 以前のように付き合う 66 64.l 65 . 73.l 83 90.2 214 75.3 < 0.001 
かんをもっ その人を避ける 。。。l 1.1 。0.0 l 0.4 

場合 付き合うのをやめる 。。。 。0.0 。。。。0.0 
わからない 37 35.9 23 25.8 9 9.8 69 24.3 

恋人がてん 気軽に付き合う 39 37.9 33 37.5 56 60.9 128 45.2 0.001 
かんをもっ 付き合うのを少しためらう 8 7.8 14 15.9 14 15.2 36 12.7 
人の場合 付き合いをとてもためらう 2 1.9 2 2.3 1 1.1 5 1.8 

付き合いをやめる 。。。 。0.0 。0.0 。0.0 
わからない 54 52.4 39 44.3 21 22.8 114 40.3 

てんかんを 困らない 38 39.2 30 34.5 46 50.5 114 41.5 0.298 
もつ人と あまり困らない 32 33.0 28 32.2 23 25.3 83 30.2 
子どもが やや困る 26 26.8 25 28.7 20 22.0 71 25.8 
遊ぶこと 困る l 1.0 4 4.6 2 2.2 7 2.5 

てんかんを 困らない 19 19.6 23 26.4 29 31.9 71 25.8 0.295 
もつ人と あまり困らない 47 48.5 32 36.8 37 40.6 116 42.2 

子供の結婚 やや困る 29 29.9 27 31.0 23 25.3 79 28.7 
困る 2 2.0 5 5.8 2 2.2 9 3.3 

てんかんを 賛成だ 43 43.4 30 34.5 50 55.6 123 44.6 0.099 
もつ人の 一定の条件下で賛成 52 52.5 54 62.l 38 42.2 144 52.l 
雇用 賛成とはいえない 4 4.l 2 2.3 2 2.2 8 2.9 

反対だ 。0.0 1.1 。0.0 0.4 

1) x'検定.

表6 てんかんに対するイメージ(複数回答)

1年(%) 2年(%) 3年(%) 計(%)

怖しミ 7 (6.7) 11 (12.4) 20 (21.3) 38 (13.2) 
避けたい 3 (2.9) 9 (1O.l) 9 (9.6) 21 (7.3) 
明るい 1 (1.0) 2 (2.2) o (0.0) 3 (1.0) 
よくわからない 90 (86.5) 71 (79.8) 65 (69.l) 226 (78.7) 
その他 4 (3.8) 6 (6.7) 11 (11.7) 21 (7.3) 
無回答者 2 (1.9) 1 (1.1) 1 (1心 4 (1.4) 

項目で、好意的な態度の割合が有意に高かった.1て ベて. r子供の遊び1 r雇用』以外の4項目で好意

んかんの講義あるいは授業を受けたこと」が「あ 的な態度の割合が有意に高かった 「てんかんを

る」と回答した者は. 1ない」と回答した者に比 もつ人を個人的に知っている」と回答した者は，
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表7 知識とてんかんをもっ人に対する態度との関係

てんかんを聞いたことが てんかん舶の対雌を

枯
眠nHY ある ない ある

自身がてん 気軽に話せる 10 (54) 1 (1.0) 0卿 9(94) 

かんむつ 非常に親しい人だけに話す 鈎(53.8)19 (19.0) 56 (悶)

明ロ 誰lこも知られないようにする 8 (4.3) 5 (5.0) 6 (6.3) 

わからない 67 (お.5)75 (花0) お(26.0)

てんかんについて
読み見たことが

てんかんの講義を
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-

友人ん場がを合てもん
以前のように付き合う 161 (87.5) 53 (53.0) 0脚卯 (93.7) 123 (附)0脚 l閃 (91.3)103 (側)0.000臼(96.9) 1臼(ω1)0.000 

か つ その人を避ける 1 (0.5) 0 (ω) 。(0.0) 1 (0.5) 。(ω) 1 (0.6) 。(0.0) 1 (0.5) 

付き合うのをやめる 。(0.0) 0 (ω) 。(0.0) 。(0.0) 。(0.0) 。(0.0) 。(0.0) 。(0.0)
わからない 22 (12.0) 47 (47.0) 6 (6.3) 61 (330) 10 (87) 58 (358) 2 (3.1) 67 (初5)

恋人がてん 気軽に付き合う 町(日0)31 (31.0)ωω 臼(64.6) 66 (35.8) 0脚叩 (ω.8)日(悶)0閃o45 (71.4) お(37.7)0∞o 
かんをもっ 付き合うのを少しためらう 30 (16.4) 6 (6.0) 14 (146) 22 (120) 加(17.4) 14 (8.7) 7 (111) 29 (13.2) 
人の場合 付き合いをとてもためらう 5 (2.7) 0刷) 1 (1.0) 4 (2.2) 1 (0.9) 4 (2.5) 2 (3.2) 3 (1.4) 

付き合いをやめる 。(ω) 0 (ω) 。(0.0) 。(ω) 。(0.0) o (0.0) 。(00) 。(0.0)
わからない 51 (27.9)臼(印刷 19 (19.8) 92 (50.0) 24 (209)回(55.3) 9 (14.3) 105 (47.7) 

てんかんを 困らない 75仙2)39 (42.0) 0.290 46 (47.9) 臼(お7)O.お157 (剛)日(お7)0.114 32 (剛)幻 (38.9)0.239 
もつが人遊と子ぶ あまり困らない 52 (28.6) 31 (333) 26 (別) 56 (31.8) 28 (24.5) 52 (33.8) 18 (お1)日 (30.8)
ども
こと やや困る 52 (28.6) 19 (20.4) 23 (24.0) 46 (お1) 27 (加) 42 (加) 14 (21.9) 57 (27.0) 

困る 3 (1.6) 4 (4.3) 1 (1.0) 6 (制 2 (1.8) 5 (3.2) 。(0.0) 7 (3.3) 

てんかんを 因らない 55 (30.2) 16 (17.2)ω99 34 (35.4) 37 (21.0)ωねお (33.9)29 (19.0) 0.029 24 (抑) 49 (加)0.013 

も供つの人結と婚子 あまり困らない 70 (38.5) 46 (495) 36 (37.5) 78 (44.4) 46 (4O.l) 68 (44.4) 29 (叩) 87 (41.2) 
やや困る 52 (286) 27 (29.0) 23 (24.0) 56 (31.8) お(制) 49 (320) 9 (14.l) 70 (33.2) 
困る 5 (2.7) 4 (4.3) 3 (3.l) 5 (2.8) 2 (1.7) 7 (4.6) 2 (3.l) 7 (3.3) 

てんかんを 賛成だ 鉛 (47.5)幻(抑)ω56日(57.9) 的 (37.0)ω1159 (51.7) 61 (394) O.l印お (52.4) 卯 (42.3)0.477 
もつ人の雇 ー定の条件下で賛成 92 (日.8)52 (548) 38 (40.0) 105 (59.0) 日(46.5)87 (56.l) 29 (46.0) 115 (悶)

用
賛成とはいえない 2 (11) 6 (6.3) 2 (2.l) 6 (3.4) 2 (1.8) 6 (3.9) 1 (1.6) 7 (3.3) 

反対だ 1 (0.6) 0 (ω) 。(ω) 1 (0.6) o (0.0) 1 (0.6) 。(0.0) 1 (0.5) 

( ): %. 1) X 2検定.

「知らない」と回答した者に比べて. r自分1 r友
人1 r雇用』の3項目で好意的な態度の割合が有

意に高かった. しかし. ['てんかん発作を実際に

みたこと」が「ある」と回答した者は. ['ない」

と回答した者に比べて. r自分1r友人』の2項目

でのみ，好意的な態度を示す者の割合が高かった

(それぞれp< 0.01. pく 0.05) また. ['てんかん

発作の対処法」を「少し知っている」と回答した

者は. ['あまり知らないJ.['知らない」と回答し

た者に比べて. r子供の遊び1r雇用』以外の4項

目で好意的な態度の割合が有意に高かった.

考察

今回，看護学校生の，てんかんに関する知識や

経験，そしててんかんをもっ人に対する態度が学

年間でどのように変化するか，そして知識や経験

が態度にどのような影響を与えるかについて検討

した

1.てんかんに関する知識と経験

てんかんに関する知識と経験について学年別に

比較すると. ['てんかん発作を目撃したことがあ

る」以外の5項目で学年間に有意な差がみられ. 1 

年生と2年生の問で知識や経験が大きく変化した
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表8 経験とてんかんをもっ人に対する態度との関係

てんかんをもっ人を
個人的に

知っている知らない

気軽に話せる 4 (12.l) 7 (2.8) 

非常に親しい人だけに話す 20(60θ 98 (39.0) 

誰にも知られないようにする o (0.0) 13 (5.2) 
わからない 9 (27.3) 133 (53.0) 

てんかん発作を
p値目 目撃したことが

ある ない

0.002 2 (6.5) 8 (3.2) 
23 (74.2) 95 (37.8) 

1 (3.2) 12 (4.8) 

5 (16.l) 136 (54.2) 
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p1i直1)

0.001 

以前のように付き合う 32 (97.0) 182 (72.5) 0.009 29 (93.5) 184 (73.3) 0.047 

その人を避ける o (0.0) 1 (0.4) o (0.0) 1 (0.4) 
イ寸き合うのをやめる o (0.0) o (0.0) o (0.0) o (0.0) 

わからない 1 (3.0) 68 (27.l) 2 (6.5) 66 (26.3) 

気軽に付き合う 20 (60.6) 108 (43.2) 0.053 16 (51.6) 111 (44.4) 0.l28 

付き合うのを少しためらう 6 (18.2) 30 (12.0) 4 (12.9) 32 (12.8) 

付き合いをとてもためらう 1 (3.0) 4 (1.6) 2 (6.5) 3 (1.2) 
付き合いをやめる o (0.0) o (0.0) o (0.0) o (0.0) 

わからない 6 (18.2) 108 (43.2) 9 (29.0) 104 (41.6) 

困らない 20 (60.6) 94 (38.9) 0.095 16 (51.6) 98 (40.3) 0.516 

あまり困らない 6 (18.2) 77 (31.8) 6 (19.4) 77 (31.7) 
やや困る 7 (21.2) 64 (26.4) 8 (25.8) 62 (25.5) 

困る o (0.0) 7 (2.9) 1 (3.2) 6 (2.5) 

困らない 13 (39.4) 58 (24.0) 0.303 7 (22.6) 63 (25.9) 0.858 

あまり困らない 11 (33.3) 105 (43.4) 12 (38.7) 104 (42.8) 

やや困る 8 (24.3) 71 (29.3) 11 (35.5) 68 (28.0) 

困る 1 (3.0) 8 (3.3) 1 (3.2) 8 (3.3) 

賛成だ 23 (69.7) 100 (41.2) 0.019 14 (45.2) 109 (44.7) 0.753 

一定の条件下で賛成 10 (30.3) 134 (55.l) 17 (54.8) 126 (51.6) 
賛成とはいえない o (0.0) 8 (3.3) o (0.0) 8 (3.3) 

反対だ o (0.0) 1 (0.4) o (0.0) 1 (0.4) 

) : %. 1) x 2検定

(表2).今回，調査した看護師養成学校3校ともに，

2年生でてんかんについて学習するが，そのこと

が影響したと思われる.対象者全体では， rてん

かんについて聞いたことがあるJ，rてんかんに関

するものを読み，見たことがある」学生は，それ

ぞれ64.80/0，34.5%であったが，入学したばかり

の1年生では， rてんかんについて聞いたことがあ

る」と回答した学生は全体の4分のlで， rてんか

んに関するものを読み，見たことがある」と回答

した者はわずか5%と少なかった.

各国で学生や一般住民を対象に実施された，て

んかんについての知識や経験の調査結果の一部を

表9に示した Njamnshiら却は，看護学生や実験

助手を対象に調査し，全例がてんかんについて聞

いたことがあり，また，てんかんに関するものを

読んだことがある学生は半数であったと報告して

いる. Santosら25) も医学科や看護学科の学生の全

員が，てんかんについて聞き，読んだことがあっ

たと報告している.看護学生以外の大学生でも，

てんかんについて聞き，読んだことがある学生は，

医学科や歯学部の学生抑)では9割を超え，心理

学部大学生田)や一般大学生制)でも9割前後と報

告されている.今回，てんかんについて読んだり，

見たりしたことがある看護学校生は，諸外国の大
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表9 てんかんの知識・経験の諸外国の比較

調査国 報告者(報告年) 文献対象者 Ql Q2 Q3 Q4 Q5 Q6 

USA Caveness (1949) 4) 一般人 921) 921) 57 56 

日本 加藤 (1968) 17) 一般人 94.6 38 57.l 

USA Caveness (1980) 5) 一般人 951) 951) 63 59 

Brazil Santos (1998) 25) 大学生(医学・看護) 1001) 1001) 47.3 34.4 

日本 日本てんかん協会 (1999) 18) 一般人 51.5 12.4 

New Zealand Hills (2∞2) 6) 一般 951) 951) 73 67 

Canada Y oung (2002) 28) 大学生(心理学) 911) 911) 57 48 

Malaysia Ab R油man(2005) 29) 大学生 8陥51) 86.51) 色32) 55.6 2.4 

Greece Diamantopoulos (2∞6) 33) 一般人 94.5 38.8 50.8 

Italy Mecarelli (2007) 30) 大学生(医学部以外) 961) 961) 30 

日本 吉岡 (2008) 19) 一般人 56.21) 56.21) 45.9 43.3 21 

Cameroon Njamnshi (20ω) 26) 大学生(医学科1年3年) 99.8 77.5 58.8 69.4 

Trinidad and Tobago Youssef (2009) 31) 大学生 8陥1) 861) 51 44 

Italy Mecarelli (2010) 20) 一般人 93.4 51.7 45.l 36.9 

Cameroon Njamnshi (2010) 22) 看護学生・実験助手 100 48 86.5 88.5 

India Panda (2011) 27) 大学生(医学・歯学など) 92.51) 92.51) 43.4 38.5 

日本 本研究 看護学生 64.8 34.5 11.8 10.9 41.8 22.5 

数値は，以下の設問について肯定的に回答した割合(%)を示す.

Q1:てんかんについて聞いたことがありますか?

Q2:てんかんに関するものを読み，見たことがありますか?

Q3・てんかんをもっ人を個人的に知っていますか?

Q4:てんかん発作を見たことがありますか?

Q5:てんかんの授業や講義を受けたことがありますか?

Q6:てんかん発作の対処法を知っていますか?

1) :てんかんについて聞いた/てんかんに関するものを読み，見たことがある

2)・家族の中に

学生と比べて低いことが明らかになった.また，

看護学校生のl年生で「てんかんの講義や授業を

受けたことがある」と回答した者は. 2%以下と

低かったしかし，高校生対象の調査32)でもてん

かんの講義や授業を受けた学生は5%で，一般大

学生田)でも2.4%と，今回の調査結果と同様に低

かった.

今回，てんかんの原因について3年生では「神

経の病気」と回答した者は8割と多かった.しかし

l年生では「わからない」という回答が過半数を

占め. r神経の病気」という回答も35%と少なく，

また. r血液の病気J.r伝染する病気Jと誤った

回答をした学生がいた.てんかん発作の症状につ

いても. 1年生や2年生では「他人を傷つける恐

れがある」と誤った回答をした学生もみられた.

1998年の本邦での市民意識調査18)によると，てん

かんについて学んだ場所は，大学や大学院，専門

書・雑誌の特集といった高等教育やそれに伴う資

料よりも小学校や中学校といった初等中等教育の

場であることがはるかに多く，小中学校時代に正

しい教育・啓発を行うか否かが誤解や謬見を除く

上で極めて重要であると指摘している. しかし

今回の調査結果から，国内外を問わず，小学・中

学・高校でてんかんに関する講義や授業はなく，

てんかんの正しい知識を得る機会は少ないことが

示唆された.

てんかんをもっ人との経験を尋ねた. rてんか

んをもっ人を個人的に知っているJ.rてんかん発

作を見たことがある」と回答した者は，それぞれ

全体の1割に過ぎなかった. しかし. r個人的に知

っている」人の割合は，学年が上がるにつれて有

意に増加した.今回の調査では，知っている程度

については尋ねていない.そのため. 2年生. 3年

生のなかには，臨地実習などでてんかん患者を受
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表10 てんかんをもっ人に対する態度の諸外国の比較

調査国 報告者(報告年) 文献対象者 Q1 Q2 Q3 Q4 Q5 Q6 

USA Caveness (1949) 4) 一般人 57 45 

日本 加藤(1968) 17) 一般人 25.3 4 61.5 

USA Caveness (1980) 5) 一般人 89 79 

Brazil Santos (1998) 25) 大学生(医学・看護) 77.4 63.4 68.8 

日本 日本てんかん協会 (1999) 18) 一般人

New Zealand Hills (2002) 6) 一般 97 91 69 

Canada Y oung (2002) 28) 大学生(心理学) 95 95 84 

Malaysia Ab Rabman (2005) 29) 大学生

Greece Diamantopoulos (2006) 33) 一般人 74.9 84.1 31.8 73.4 

Italy M巴carelli(2007) 30) 大学生(医学部以外)

日本 吉岡 (2008) 19) 一般人 57.1 80.9 35.2 71.7 41.3 90.5 

Cam巴r∞n Njamnshi (2∞9) 26) 大学生(医学科l年3年) 83.1 53.1 63.8 

Trinidad and Tobago Youssef (2ω9) 31) 大学生 87 81 93 

Italy Mecarelli (201 0) 20) 一般人 37.5 

Cameroon Njamnshi (2010) 22) 看護学生・実験助手 66.8 47.9 70.6 ' 

lndia Panda (2011) 27) 大学生(医学・歯学など) 50.3 77.7 

日本 本研究 看護学生 45.4 75.3 57.9 71.7 68.0 96.7 

数値は，以下の設聞について肯定的に回答した割合(%)を示す

Q1 :自分がてんかんをもっ場合，他人に気軽に話せますか?

Q2:てんかんをもっ友人と気軽に振舞いますか?

Q3 恋人がてんかんをもっ場合，普通に付き合いますか?

Q4:てんかんをもっ人と自分の子どもを一緒に遊ばせますか?

Q5・てんかんをもっ人と子どもが結婚しでもよいですか?

Q6 てんかんをもっ人の雇用に賛成ですか?

け持ったことで、個人的に知っていると回答した可

能性が否定できない.

てんかんをもっ人を個人的に知っている大学生

は，先行研究の報告では， 43~87%といずれも本

研究の結果より高かった.また， Iてんかん発作

を見たことがある」学生の割合も海外では30~

89%にのぼり， Iてんかんをもっ人を個人的に知

っている」大学生の割合と同様に，今回の調査結

果と比べて高かったまた，最近，鳥取県西部地

区住民を対象に行われた調査聞でも，てんかんを

個人的に知っている者は45.9%，てんかん発作を

目撃した者は43.3%で，看護学校生に比べて高い

結果が得られた今回，対象とした看護学校生は

てんかんという病気自体をよく知らず，また， 日

常生活でてんかんを意識していないため，てんか

んをもっ人との接触経験が実際よりも低かった可

能性がある.さらに，近年，てんかん治療が進歩

し，てんかん発作を生じる患者の割合は以前に比

べると少なくなっている.そのため，本研究では，

てんかん発作を目撃する看護学校生の割合が低か

った可能性がある.

2. てんかんをもっ人に対する態度とイメージ

てんかんをもっ人に対する態度は，さまざまな

場面や状況で異なってくると考えられる.今回，

「自身がてんかんをもっ場合J，I友人がてんかん

をもっ場合j，I恋人がてんかんをもっ場合j，I子
どもがてんかんをもっ人と遊ぶ場合j，I子どもが

てんかんをもっ人と結婚を望む場合j，Iてんかん、

をもっ人を雇用する場合」の6つの状況や場面で

看護学校生がどのように対応するかという態度に

ついて学年間で比較した. r自分1r友人lr恋人1
については，学年間で有意差がみられ(表5)，学

年が上がるにつれて好意的な態度を示す割合が増

加し， r友人Jでは， 3年生の9割が好意的な態度

を示した. しかし「てんかんをもっ人と自分の

子どもが一緒に遊ぶことj，Iてんかんをもっ人と
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自分の子供が結婚することJ.1てんかんをもっ人

の雇用」については学年間で有意差はみられなか

ったが，全学年を通じて比較的好意的な態度を示

す割合が高かった

てんかんをもっ人に対する態度と比較するた

め，てんかんのイメージについて調査したところ，

2年生. 3年生では，てんかんの講義を受けている

にも関わらず.1よくわからない」が最も多かった.

また. 1怖いJ.1避けたいjという否定的な回答

が. 1明るいJといった肯定的な回答に比べて多

かった.肯定的なイメージの選択肢に. 1明るい」

という回答しか含まれてないことも影響している

と恩われる.

表10に各国で実施されたてんかんをもっ人に対

する態度についてまとめたものを示した.てん

かんをもっ人の雇用については，イタリアの一

般人を対象にした調査四)を除き，学部を問わず，

一般人も含めて好意的な態度がみられた また，

Caveness')や加藤ら17)が報告した頃に比べて，最

近の調査では.r子どもの遊び1r子どもの結婚1
『雇用』のいずれも好意的な態度を示す割合が高

い結果が報告されている. しかし. r子どもの遊

び1 r子どもの結婚』については，ブラジルの医

学・看護学生を対象の調査を除き，医学科や看護

学生の場合，今回の調査を含め，一般人や医療系

以外の大学生に比べてマイナスの態度をもっ割合

が高い傾向にあった.すなわち，医学科や看護学

生などの医療系の大学生は，てんかんを含め，様々

な疾患や障害に関する知識や経験を獲得するもの

の，自分と直接関係する態度に対しては好意的な

態度に結びつかない可能性が示唆される.

3.知識・経験と，てんかんをもっ人に対する態

度との関係

Diamantopoulosら却は，てんかんをもっ人に

対する拒否的態度に関連する要因として，教育レ

ベルが低いこと，年齢が高いこと，てんかんをも

っ人を知らないこと，てんかんに関する誤った知

識が関係していたと報告している.Spattら担)も，

てんかんをもっ人に対する拒否的態度の予測因子

として，男性であることや社会経済的背景が低い

ことのほかに，てんかんについての理論的知識の

低さや誤解，そしててんかんをもっ個人的知己が

いないことを挙げている. AwadとSarkhoo却は，

てんかんをもっ人に対する拒否的態度の大部分は

てんかんに関する誤解に起因し，効果的な教育的

介入がてんかん患者に対する社会的な差別や誤解

を改善するのに必要だと述べている

今回，てんかんに関する知識や経験と，てんか

んをもっ人に対する態度との関係について検討

したところ. 1てんかんについて聞いたことの有

無J.1てんかんに関するものを読み，見たことの

有無J.Iてんかんの講義を受けたことの有無J.Iて
んかんの発作対処法を知っているかの有無」で，

それぞ、れ「あり」と回答した学生は「なし」と答

えた学生に比べて，好意的な態度が多かった(表

7) .また. 1てんかんをもっ人を個人的に知って

いる」学生も，知らない学生に比べて，好意的な

態度が多かった(表8) しかし. 1てんかん発作

を目撃したこと」がある学生は，そうでない学生

と比べて，好意的な態度は少なかった.てんかん

に関する講義を受け，てんかんに関するものを読

み，見た学生の方は，てんかんの知識が増え，態

度が好意的に変化し，また，てんかんをもっ人を

知ることで，てんかんについての考えが変化し，

好意的な態度を示すようになったと恩われる. し

かし「てんかんをもっ人と自分の子どもが一緒

に遊ぶJ.1てんかんをもっ人と自分の子供が結婚

するJ.1てんかんをもっ人を雇用する」といった

生活と深く関わる社会的場面では，知識や接触体

験が必ずしも肯定的な影響をもたらすとは限らな

いことが示された

てんかんに関する教育プログラムの受講前後

で，てんかんに関する知識や態度に変化がみられ

たという報告は多い.Locharernkulら却は，てん

かんの短期的教育に参加することで，医師や看

護師の知識や態度に改善がみられたと述べ.Lee 

ら幻)も，小学校の教師がてんかんに関する正しい

知識や発作対応などを学ぶ教育プログラムを受け

ることで，てんかんをもっ人の活動や，雇用，結

婚などに関する態度が好意的に変化したと報告し

ている.ところで，看護学生の精神障害者に対す

る態度の変化について調査した研究は多く，精神

障害の講義を受けた後，否定的感情が減少し社

会的距離が近くなるなど，好ましい方向に変化し

たという報告制がある一方，態度の変化は少なか

ったという報告側)もある.また，精神看護実習

の経験により，態度が肯定的に変化したという報

告側)がある.星越41)は，第1学年および第3学年

の看護学生を調査した結果，第3学年がより好意

的で受容的なイメージを抱いていたが，社会的場
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面では，第3学年は逆に否定的な態度を示したこ

とから，精神疾患の知識や精神障害者との接触体

験が豊富になるほど好意的で受容的な態度がも

たらされるとは必ずしも言えないと指摘してい

る てんかんをもっ人に対する態度についても，

Masonら42)は，医学部学生にてんかんを教育した

が，知識は豊富になったが態度は不変で、あったと

述べている.また， Appoloneら43) は，態度を変

化させるためには患者との直接的接触体験が不可

欠であり，知識のみの増加では態度は変化しない

と述べている.今回，調査した看護学校で行われ

ているてんかんの講義でどのようなことを学生が

学び，感じたかなどの点について調査する必要が

あろう.

最近， RobertsとFarhana44)は，心理学部の大

学生がてんかん発作のl次救急処置ビデオを視聴

した後に，てんかんに関する誤解やステイグマが

軽減したと報告している.また， Martiniukら45)は，

てんかんに関するテレビ番組を視聴した9~1l歳

の小学生は視聴しなかった生徒に比べて，てんか

んの知識が増え，肯定的な態度を取る者の割合が

多かったと述べ，この効果は放送終了1ヵ月後に

も続いていたと報告している 看護学生のてんか

んに対する誤解や偏見を減らすためには，講義を

通じての断片的な知識の向上だけではなく，発作

への対処といった具体的な知識を獲得させるこ

と，および，てんかんをもっ人との直接的な接触

体験を増やし，また，公共放送やビデオなどを用

いた効果的な視聴覚教材を利用するなどして，て

んかんをもっ人を患者としての視点だけでなく，

社会生活者として捉えられるようになるような教

育プログラムの改善が求められる.

結語

鳥取県内の3年制看護師養成学校3校の看護学校

生287名を対象に，てんかんに関する知識や経験，

てんかんをもっ人に対する態度についてアンケー

ト調査し，知識や経験が態度に及ぼす影響につい

て検討した.

てんかんに関する知識や経験は，てんかん発作

の目撃以外，学年間で有意差がみられたまた，

てんかんをもっ人に対する態度は，自身がてんか

んをもっ場合，友人がてんかんをもっ場合，恋人

がてんかんをもっ場合，てんかんをもっ人の雇用

について，学年間で有意差がみられたが，自分の

子どもがてんかんをもっ人と遊ぶこと，結婚する

ことについては，学年間で有意差がみられなかっ

た.てんかんについてのイメージは，全体ではよ

くわからないが8割と多かった.てんかんの講義

や授業を受けたことがあり，てんかんに関するも

のを読み，見たことがあるというてんかんに関す

る知識がある学生や，また，個人的にてんかんを

もっ人を知っているという接触体験がある学生

は，ない学生に比べて，てんかんをもっ人に対し

て好意的態度を示すものが多かった.

てんかんに関する知識や経験はてんかんをもっ

人に対する態度を好意的に変化させる可能性が示

唆された看護学生のてんかんに対する誤解や偏

見を減らすためには，講義などによる，てんかん

の知識を増やすだけでなく，てんかんをもっ人と

の接触体験を増やすなどの教育プログラムの改善

が必要と考える

稿を終えるにあたり，懇切なるご指導とご校閲を賜

りました鳥取大学医学部脳神経医科学講座精神行動医

学分野・兼子幸一教授，また鳥取大学医学部保健学科

母性・小児家族看護学講座・花木啓一教授に深甚なる

謝意を捧げます.また，本調査にあたり，ご協力頂き

ました看護学校生の皆様に深謝いたします

なお，本研究の一部は第42田中国・四国学校保健学

会にて発表した
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