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 1 ．はじめに

日本の糖尿病患者数は食生活の欧米化や運動不足な

どにより増加傾向にあり，過去最多の 328 万 9,000 人

（厚生労働省，2016）と報告されている．国際糖尿病連

合（IDF）は，世界の糖尿病人口がさらに増加するこ

とを予測しており，有効な対策の必要性（糖尿病ネッ

トワーク，2015）を述べている．糖尿病患者数の増加

は日本だけではなく，世界的にも深刻な問題である．ま

た，日本は生産年齢人口（15 歳～64 歳）の減少やグ

ローバル経済の成長による雇用ニーズの増加により，日

本人の雇用だけでは人材の確保が難しくなっている．

このような現状を踏まえ，政府は深刻化する人手不足

の対応策として，外国人労働者の受け入れを拡大する

方針（厚生労働省，2019）を示した．在留外国人数は

最多となり（法務省，2018），世界の糖尿病人口の増加

に伴い，日本で生活する 2 型糖尿病をもつ在留外国人

（以下在留外国人患者）数も増加することが予測される．

2 型糖尿病は進行すると，神経障害・網膜症・腎症

といった三大合併症のほか，脳卒中や虚血性疾患など

の心血管疾患を引き起こす．患者はこれらの合併症の

予防や進行防止のために，生涯を通して，食事療法・

運動療法・薬物療法を生活の中に取り入れて血糖が安

定するよう自己管理を継続していく必要がある．しか

し，患者にとって長年培った生活習慣を変更すること

は，容易なことではない．看護師には，2 型糖尿病患

者が自己管理をうまく生活のなかに取り入れ継続する

ための患者の生活や文化も含めた多種多様な背景に応

じた支援が求められる．

これまで，日本では 2 型糖尿病患者の自己管理に関

する研究は数多く行われている．なかでも 2 型糖尿病

患者の自己管理に影響する要因については，属性，就

業の有無，自己効力感，家族の支援等が明らかとなっ

ている（服部他，1999；藤田他，2000；木下，2002）．さ

らに，糖尿病と診断され，自己管理を行う中で体験し

たことが少なからず自己管理に関与しており，自己管

理に伴い生じた認知的，行動的，および感情的な反応

が明らかになっている（松田他，2002；多留他，2008；

古川他，2013）．一方，在留外国人患者に関する研究は，

合併症を発症した患者のセルフケア能力の再獲得に

至った事例報告（河野他，2012）のみであった．した

がって，在留外国人患者の自己管理に伴い生じる反応

や日本人と外国人との相違点についても明らかにされ

ていない．2 型糖尿病は生活習慣と密接に関連してお

り，文化的背景が異なる日本人と外国人の自己管理に

繋がる要因について検討することは在留外国人患者を

支援するうえで重要だと考えた．

そこで，本研究では成人期における 2 型糖尿病をも

つ日本人と外国人との自己管理に繋がる要因の類似性

と相違性を日本文献と海外文献の比較により明らかに

し，2 型糖尿病をもつ在留外国人患者に対する看護支

援の示唆を得ることを目的とする．

 2 ．研究方法

1）対象

対象文献は 2019 年 6 月現在，1997 年～2019 年まで

のWeb 版医学中央雑誌および，1999 年～2019 年まで
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の CINAHL と MEDLINE に掲載された 2 型糖尿病患

者の自己管理に関する研究論文とした．

2）文献収集方法

日本文献は医学中央雑誌，海外文献は CINAHL と

MEDLINE をデータベースとして活用した．医学中央

雑誌でキーワードとなる「自己管理」についてシソー

ラスで検索した結果，自己管理の類似語である「セル

フケア」「セルフマネジメント」は「自己管理」の下位

用語として示されており「2 型糖尿病患者」「自己管理」

をキーワードとした．「2 型糖尿病」「自己管理」「会議

録除く」で検索した結果，1224 件の文献が抽出された．

それらの文献をタイトルで絞り込み，159 件を抽出し

た．さらに，抄録を読み「2 型糖尿病患者の自己管理

に繋がる要因」に関する内容が記述されているかどう

かを検討し，35 件に絞りこみ，文献全文を熟読し 8 件

を選定した．その他，ハンドサーチで 1 件の血糖自己

測定に関する文献を追加し，対象文献を 9 件とした．

海外文献に対してはキーワードを “type 2 diabetes” and 

“self management” とし検索した．結果，3548 件が抽出

されたため，“type 2 diabetes/TI（タイトル含む）” and 

“self management/TI（タイトル含む）” で絞り込み，776

件を抽出した．重複文献を除外し，日本文献と同様に

タイトルで絞り込み，71 件を選定した．さらに抄録を

読み 17 件に絞り込み，17 件全文を熟読し 11 件を選定

した．最終的に日本文献 9 件（古川他，2013；伊藤他，

2008；桑木他，2002；村上他，2009；中村他，2009；中

尾他，2007；奥井他，2017；多留他，2008；魚里他，

2016），海外文献 11 件（Brackney et al., 2018; Cuevas et 

al., 2018; Dao et al., 2019; Dao et al., 2018; Early et al., 

2009; Jiang et al., 2019; Jutterstrom et al., 2012; Pan et al., 

2019; Rise et al., 2013b; Wooldridge et al., 2019; Xu et al., 

2008）を選定し，計 20 件の論文を対象文献とした．

タイトルより以下の（1）～（4）を絞り込み条件と

し，対象文献を選定した．（図 1．）

（1 ）「成人期」「2 型糖尿病」を対象者とし，自己管理

図 1．文献選定プロセス

日本文献
【医中誌web】

海外文献
【CINAHL】【MEDLINE】

「2型糖尿病」/「自己管理」/
「会議録を除く」1224件

17件

71件

“self management”
and 

“type 2 diabetes”  3548件

20件

35件

8件

9件 11件

159件

“self management/ TI”
and 

“type 2 diabetes/TI”  776件

＜絞り込み条件＞
（1）「成人期」「2型糖尿病」を対象者とし ,

自己管理の関連要因について検討した
論文 , および自己管理に関する内容を
詳細に記述した論文である .

（2）妊娠期の患者や精神疾患をもつ患者 ,
あるいは糖尿病による合併症を発症し
ている患者を対象者とした論文は除外
する .

（3）糖尿病の薬物治療および効果について
検討した論文は除外する .

（4）東日本大震災など災害時についての
論文は除外する .

抄録を読み「2 型糖尿病の自己管理に繋が
る要因」に関する内容が記載されているか
を検討

文献全体を熟読し内容を検討

文献 1件を追加
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の関連要因について検討した論文，および自己管理

に関する内容を詳細に記述した論文である．

（2 ）研究対象者が，妊娠期の患者や精神疾患をもつ患

者，あるいは糖尿病による合併症を発症している患

者の場合は食事や運動といった治療方法が異なるた

めに除外する．

（3 ）糖尿病の薬物治療および効果について検討した論

文は除外する．

（4 ）災害は患者の生活習慣や心理的状況，および治療

状況に及ぼす影響は大きく，日常生活とは異なる状

況下であるため除外する．

3）分析方法

対象文献を熟読し，「2 型糖尿病患者の自己管理に繋

がる要因」について記述している内容を抽出し，1 つ

の意味内容に応じてコード化した．意味が共通した

コードをサブカテゴリーとし，さらにサブカテゴリー

同士を関連づけながら抽象度を高め，カテゴリーとし

た．その際，繰り返し，記述されている文脈に立ち返

り，確認しながら行った．分析は研究者間で話し合い，

意見が一致するまで検討した．分析過程においては，

日本文献を分析した後，海外文献を分析した．海外文

献については抽出した内容をコード化し，各コードが

日本文献のどのサブカテゴリーやカテゴリーに該当す

るかを検討しながら分析し，日本と海外の類似性と相

違性について検討した． 

4）用語の定義

自己管理（self management）は MEDLINE のシソー

ラスにおける以下の定義を用いた．

自己管理（self management）

慢性的な状態での生活に固有の症状，治療，身体的

および心理社会的結果，ライフスタイルの変化を管理

する個人の能力．効果的な自己管理には，自分の状態

を監視し，満足のいく生活の質を維持するために必要

な認知的，行動的，および感情的な反応に影響を及ぼ

す能力が含まれる．

 3 . 結果

2 型糖尿病患者の自己管理に繋がる要因について日

本文献を分析した結果，78 コード，23 サブカテゴリー，

10 カテゴリーが抽出された．海外文献では 46 コード，

24 サブカテゴリー，8 カテゴリーが抽出された．以下

カテゴリーを【　】，サブカテゴリー「　」，コードを

（　）と表記し，結果を表 1 に示す．

日本文献と海外文献を比較検討した結果，【糖尿病に

関する知識】【療養行動を継続しやすい環境】【ソーシャ

ルサポート】【動機付け】【PDCA サイクル】【療養行動

に対する意欲】【生活に対する満足感】【自己効力感】

という 8 つのカテゴリーが共通して抽出された．【自己

効力感】は，最も強く自己管理に関連しており，他の

カテゴリーついては直接，あるいは【自己効力感】を

媒介して，自己管理に関連していた．

一方，相違点として以下の 5 点が抽出された．1 点

目の相違点として，海外文献のみ【糖尿病に関する知

識】のサブカテゴリーである「教育レベル」が抽出さ

れた．2 点目に日本文献と海外文献では【療養行動を

継続しやすい環境】を構成するサブカテゴリー内容が

相違していた．3 点目としては，海外文献のみ【ソー

シャルサポート】のサブカテゴリーに（神が心の支え）

（神のために計画を立て続ける）といった「宗教的信

念」が抽出された．4 点目は日本文献と海外文献の【動

機づけ】を構成するサブカテゴリー内容が一部相違し

ていた．日本文献では「自分のもつ役割に対する責任

感の強さ」「未来への希望」が抽出されたことに対し，

海外文献では「治療効果への信念」「健康への願望」「自

己責任であるという意識」「動機付けとなる支援者の存

在」が抽出された．5 点目は，日本文献のみ【負担な

く行うための対処法】【自制心の保持】といったカテゴ

リーが抽出された．

 4 ．考察

【2 型糖尿病患者の自己管理に繋がる要因についての日

本と海外との類似性】

日本文献と海外文献に共通して抽出されたカテゴ

リーを概観した結果，2 型糖尿病患者は，医療者・同

病者・他のメディアなどから【糖尿病に関する知識】

を得ており，【療養行動を継続しやすい環境】のもと，

医療者・家族・同病者などの【ソーシャルサポート】

を得ながら，なんらかの【動機付け】により，患者の

生活背景に応じた「継続可能な療養行動の選択・目標・

目安の設定」をし，療養行動を実施する．さらに行っ

た療養行動を客観的データに基づき， 「療養行動の振り

返りと評価」を行い， 「血糖コントロールが悪化しない

ための調整」といった一連の流れ【PDCA サイクル】

によって，療養行動を習慣化し【療養行動に対する意

欲】【生活に対する満足感】【自己効力感】を高めると

いうストリーラインが考えられた．【自己効力感】は他

のカテゴリーに比べ，自己管理に最も強く関連してい

たこと，他のカテゴリーは直接あるいは【自己効力感】

を媒介して自己管理に関連していたことから，他のカ

テゴリーが複雑に影響し【自己効力感】を高めている
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2
0
0
9
)

□
パ
ー
ト
ナ
ー
と
の
良
い
関
係

　
（
W
o
o
l
d
r
i
d
g
e
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
1
9
)

□
友
人
や
家
族
か
ら
の
支
援

　
（
D
a
o
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
1
8
)
（
P
a
n
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
1
9
)

□
い
つ
で
も
相
談
で
き
る
医
療
者
の
存
在

　
（
古
川
他
，
2
0
1
3
）
（
村
上
他
，
2
0
0
9
）
（
中
村
他
，
2
0
0
9
）

　
（
魚
里
他
，
2
0
1
6
）

□
い
つ
で
も
相
談
で
き
る
医
療
者
の
存
在

 
　
(
D
a
o
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
1
9
)
 
(
E
a
r
l
y
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
0
9
)

　
（
P
a
n
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
1
9
)
（
P
a
n
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
1
9
)

□
医
療
者
と
の
隔
た
り
の
な
い
関
係
性

　
（
村
上
他
，
2
0
0
9
）
（
中
村
他
，
2
0
0
9
）
（
奥
井
他
，
2
0
1
7
）

□
医
療
者
と
の
隔
た
り
の
な
い
関
係
性

 
　
(
D
a
o
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
1
9
)
 
(
X
u
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
0
8
)

□
医
療
者
か
ら
の
賞
賛
・
励
ま
し

　
（
村
上
他
，
2
0
0
9
）
（
中
村
他
，
2
0
0
9
）

□
医
療
者
か
ら
の
賞
賛
・
励
ま
し

 
　
(
E
a
r
l
y
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
0
9
)

□
医
療
者
と
の
療
養
方
法
の
共
有

　
（
奥
井
他
，
2
0
1
7
）

□
家
族
か
ら
の
精
神
的
な
サ
ポ
ー
ト

 
　
(
R
i
s
e
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
1
3
b
)

□
家
族
か
ら
の
精
神
的
な
サ
ポ
ー
ト

　
（
伊
藤
他
，
2
0
0
8
）
（
村
上
他
，
2
0
0
9
）
（
中
村
他
，
2
0
0
9
）

■
宗
教
的
信
念

□
神
が
心
の
支
え

 
　
(
E
a
r
l
y
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
0
9
)

□
神
の
た
め
に
計
画
を
立
て
続
け
る

 
　
(
E
a
r
l
y
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
0
9
)

□
W
e
b
サ
イ
ト
、
電
子
メ
ー
ル
、
セ
ミ
ナ
ー
、
雑
誌
な
ど
か
ら
情
報

 
　
(
D
a
o
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
1
9
)

□
世
帯
収
入
の
高
さ

 
　
(
X
u
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
0
8
)

□
（
医
療
費
に
対
す
る
）
手
頃
な
価
格

　
 
(
D
a
o
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
1
9
)

■
精
神
的
な
サ
ポ
ー
ト

■
主
体
的
に
得
た
知
識

□
本
、
メ
デ
ィ
ア
か
ら
の
知
識

 
 
（
古
川
他
，
2
0
1
3
）
（
中
村
他
，
2
0
0
9
）
（
中
尾
他
，
2
0
0
7
）

 
 
（
多
留
他
，
2
0
0
8
）

糖
尿
病
に
関
す
る
知
識

（
D
a
o
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
1
8
)

 
(
J
i
a
n
g
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
1
9
)

（
P
a
n
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
1
9
)

糖
尿
病
に
関
す
る
知
識

療
養
行
動
を
継
続
し
や
す
い
環
境

日
本

海
外

■
経
験
か
ら
学
び
得
た
知

　
識

■
経
験
か
ら
学
び
得
た
知
識

■
他
者
か
ら
得
た
知
識

■
他
者
か
ら
得
た
知
識

□
同
病
者
か
ら
得
ら
れ
た
知
識

 
　
(
R
i
s
e
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
1
3
b
)

■
療
養
行
動
を
意
識
し
た

　
環
境
づ
く
り

療
養
行
動
を
継
続
し
や
す
い
環
境

■
療
養
行
動
の
負
担
に
な

　
ら
な
い
環
境

□
分
か
り
合
え
る
同
病
者
の
存
在

　
（
古
川
他
，
2
0
1
3
）
（
中
村
他
，
2
0
0
9
）

ソ
ー
シ
ャ
ル
サ
ポ
ー
ト

ソ
ー
シ
ャ
ル
サ
ポ
ー
ト

（
D
a
o
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
1
8
)

（
P
a
n
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
1
9
)

■
精
神
的
な
サ
ポ
ー
ト

□
さ
ま
ざ
ま
な
食
品
の
選
択
が
で
き
る
食
品
店
の
存
在

　
 
(
E
a
r
l
y
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
0
9
)

■
十
分
な
物
資

■
経
済
的
な
余
裕

 
 
　
(
X
u
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
0
8
)

□
分
か
り
合
え
る
同
病
者
の
存
在

 
　
(
D
a
o
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
1
9
)
 
(
E
a
r
l
y
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
0
9
)
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表
 1
　
成
人
期

2
型
糖
尿
病
患
者
の
自
己
管
理
に
つ
な
が
る
要
因
－
日
本
文
献
と
海
外
文
献
と
の
比
較

カ
テ
ゴ
リ
ー

サ
ブ
カ
テ
ゴ
リ
ー

コ
ー
ド

カ
テ
ゴ
リ
ー

サ
ブ
カ
テ
ゴ
リ
ー

コ
ー
ド

□
意
識
付
け
と
な
る
機
会

　
（
村
上
他
，
2
0
0
9
）

□
意
識
付
け
と
な
る
機
会

 
　
(
B
r
a
c
k
n
e
y
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
1
8
)

□
定
期
的
な
受
診
・
指
導
（
医
療
者
か
ら
の
注
意
喚
起
）

　
（
奥
井
他
，
2
0
1
7
）
（
多
留
他
，
2
0
0
8
）

□
家
族
か
ら
の
注
意
喚
起

　
（
古
川
他
，
2
0
1
3
）

■
療
養
行
動
の
成
功
体
験

□
食
事
・
運
動
療
法
の
効
果
（
血
糖
値
・
症
状
・
体
調
・
体
重
・

 
 
薬
の
減
量
）
を
実
感
・
体
験

　
（
古
川
他
，
2
0
1
3
）
（
村
上
他
，
2
0
0
9
）
（
中
村
他
，
2
0
0
9
）

　
（
奥
井
他
，
2
0
1
7
）
（
多
留
他
，
2
0
0
8
）
（
魚
里
他
，
2
0
1
6
）

■
療
養
行
動
の
成
功
体
験

□
食
事
・
運
動
療
法
の
効
果
（
血
糖
値
・
症
状
・
体
調
・
体
重
・
薬
の

　
減
量
）
を
実
感
・
体
験

 
　
(
C
u
e
v
a
s
 
e
t
 
a
l
.
,
 
2
0
1
8
)
 
(
E
a
r
l
y
 
e
t
a
l
.
,
2
0
0
9
)

 
　
(
J
u
t
t
e
r
s
t
r
o
m
 
e
t
 
a
l
,
 
2
0
1
2
)
 
(
R
i
s
e
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
1
3
b
)

□
イ
ン
ス
リ
ン
療
法
に
対
す
る
抵
抗
感

　
（
古
川
他
，
2
0
1
3
）
（
中
村
他
，
2
0
0
9
）

□
内
服
薬
治
療
に
対
す
る
抵
抗
感

　
（
古
川
他
，
2
0
1
3
）

□
薬
物
療
法
を
阻
み
た
い
と
い
う
思
い

　
（
中
尾
他
，
2
0
0
7
）

□
合
併
症
の
怖
さ
を
知
る

　
（
古
川
他
，
2
0
1
3
）
（
中
村
他
，
2
0
0
9
）
（
中
尾
他
，
2
0
0
7
）

　
（
多
留
他
，
2
0
0
8
）

□
合
併
症
の
怖
さ
を
知
る

 
　
(
C
u
e
v
a
s
 
e
t
 
a
l
.
,
 
2
0
1
8
)
 
(
D
a
o
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
1
9
)

　
 
(
E
a
r
l
y
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
0
9
)
 
(
J
i
a
n
g
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
1
9
)

　
 
(
J
u
t
t
e
r
s
t
r
o
m
 
e
t
 
a
l
,
 
2
0
1
2
)

□
合
併
症
を
阻
み
た
い
と
い
う
思
い

　
 
(
E
a
r
l
y
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
0
9
)
 
(
R
i
s
e
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
1
3
b
)

□
ノ
ー
リ
タ
ー
ン
で
あ
る
こ
と
に
気
づ
く

 
　
(
J
u
t
t
e
r
s
t
r
o
m
 
e
t
 
a
l
,
 
2
0
1
2
)

□
家
族
に
対
す
る
役
割
責
任

　
（
古
川
他
，
2
0
1
3
）
（
伊
藤
他
，
2
0
0
8
）
（
中
尾
他
，
2
0
0
7
）

　
（
魚
里
他
，
2
0
1
6
）

■
治
療
効
果
へ
の
信
念

　
（
D
a
o
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
1
8
)

　
（
P
a
n
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
1
9
)

□
仕
事
上
の
役
割
に
対
す
る
責
任
感

　
（
中
尾
他
，
2
0
0
7
）

■
健
康
へ
の
願
望

□
健
康
を
感
じ
た
い
と
い
う
願
望

 
　
(
X
u
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
0
8
)

□
家
族
に
迷
惑
を
か
け
た
く
な
い
と
い
う
思
い

　
（
古
川
他
，
2
0
1
3
）

■
自
己
責
任
で
あ
る
と
い
う

　
意
識

□
責
任
は
自
分
で
あ
る

 
　
(
J
u
t
t
e
r
s
t
r
o
m
 
e
t
 
a
l
,
 
2
0
1
2
)
 
(
R
i
s
e
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
1
3
b
)

□
生
活
の
た
め
に
頑
張
ろ
う
と
い
う
思
い

　
（
古
川
他
，
2
0
1
3
）

□
将
来
こ
う
あ
り
た
い
と
願
う
自
分
を
念
頭
に
置
く

　
（
中
尾
他
，
2
0
0
7
）

□
普
通
に
動
け
て
家
族
と
一
緒
に
生
活
を
し
た
い

　
（
多
留
他
，
2
0
0
8
）

□
将
来
の
こ
と
を
考
え
る

　
（
魚
里
他
，
2
0
1
6
）

■
動
機
付
け
と
な
る
支
援
者

　
の
存
在

□
医
療
者
、
家
族
、
友
人
の
存
在

 
　
(
E
a
r
l
y
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
0
9
)

■
注
意
喚
起
の
機
会

■
薬
物
療
法
を
阻
む
た
め
の

　
療
養
行
動
へ
の
意
欲

□
薬
物
療
法
を
阻
み
た
い
と
い
う
思
い

 
　
(
R
i
s
e
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
1
3
b
)

■
合
併
症
に
対
す
る
不
安

　
・
危
機
感
・
脅
威

□
定
期
的
な
受
診
・
指
導
（
医
療
者
か
ら
の
注
意
喚
起
）

　
 
(
E
a
r
l
y
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
0
9
)

日
本

海
外

■
未
来
へ
の
希
望

動
機
付
け

■
注
意
喚
起
の
機
会

動
機
付
け

■
薬
物
療
養
を
阻
む
た
め
の

　
療
養
行
動
へ
の
意
欲

□
目
標
設
定
合
併
症
を
阻
み
た
い
と
い
う
思
い

　
（
中
尾
他
，
2
0
0
7
）
（
魚
里
他
，
2
0
1
6
）

■
合
併
症
に
対
す
る
不
安
・

　
危
機
感
・
脅
威

■
自
分
の
も
つ
役
割
に
対
す

　
る
責
任
感
の
強
さ
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表
 1
　
成
人
期

2
型
糖
尿
病
患
者
の
自
己
管
理
に
つ
な
が
る
要
因
－
日
本
文
献
と
海
外
文
献
と
の
比
較

カ
テ
ゴ
リ
ー

サ
ブ
カ
テ
ゴ
リ
ー

コ
ー
ド

カ
テ
ゴ
リ
ー

サ
ブ
カ
テ
ゴ
リ
ー

コ
ー
ド

□
日
常
生
活
の
振
り
返
り
か
ら
改
善
し
た
方
が
よ
い
療
養
行
動
の

　
選
択

　
（
村
上
他
，
2
0
0
9
）
（
中
尾
他
，
2
0
0
7
）

□
少
し
ず
つ
、
ゆ
っ
く
り
と
時
間
を
か
け
て
行
う
療
養
行
動
の
計

　
画
設
定
 
　
(
C
u
e
v
a
s
 
e
t
 
a
l
.
,
 
2
0
1
8
)
 
(
E
a
r
l
y
 
e
t

　
a
l
.
,
2
0
0
9
)

□
療
養
行
動
を
長
期
的
に
捉
え
る

　
（
村
上
他
，
2
0
0
9
）
（
中
尾
他
，
2
0
0
7
）

□
摂
取
量
の
目
安
の
設
定

 
　
(
E
a
r
l
y
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
0
9
)

□
自
分
に
あ
っ
た
療
養
行
動
の
選
択

　
（
中
村
他
，
2
0
0
9
）
（
中
尾
他
，
2
0
0
7
）
（
多
留
他
，
2
0
0
8
）

　
（
魚
里
他
，
2
0
1
6
）

□
体
重
の
目
安

　
（
多
留
他
，
2
0
0
8
）

□
摂
取
量
の
目
安
の
設
定

　
（
古
川
他
，
2
0
1
3
）
（
多
留
他
，
2
0
0
8
）

□
検
査
デ
ー
タ
（
H
b
A
1
c
）
の
目
標
設
定

　
（
古
川
他
，
2
0
1
3
）
（
村
上
他
，
2
0
0
9
）
（
多
留
他
，
2
0
0
8
）

□
身
体
活
動
量
に
関
す
る
目
標
設
定

　
（
多
留
他
，
2
0
0
8
)

□
楽
し
み
を
目
標
に
し
た
療
養
行
動

　
（
伊
藤
他
，
2
0
0
8
）

□
実
践
可
能
な
療
養
行
動
の
目
標
設
定

　
（
多
留
他
，
2
0
0
8
）

□
目
標
H
b
A
1
c
値
に
対
す
る
療
養
行
動
の
振
り
返
り
・
評
価

　
（
古
川
他
，
2
0
1
3
）
（
中
尾
他
，
2
0
0
7
）
（
奥
井
他
，
2
0
1
7
）

　
（
多
留
他
，
2
0
0
8
）
（
魚
里
他
，
2
0
1
6
）

□
デ
ー
タ
の
記
録

 
　
(
D
a
o
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
1
9
)
 
(
E
a
r
l
y
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
0
9
)

□
継
続
で
き
な
か
っ
た
療
養
行
動
の
分
析

　
（
中
尾
他
，
2
0
0
7
）

□
発
症
前
の
生
活
の
振
り
返
り

　
 
(
E
a
r
l
y
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
0
9
)

□
デ
ー
タ
の
記
録

　
（
奥
井
他
，
2
0
1
7
）

□
症
状
出
現
に
よ
る
振
り
返
り

　
（
古
川
他
，
2
0
1
3
）

□
人
に
語
る
こ
と
で
の
振
り
返
り

　
（
村
上
他
，
2
0
0
9
）

□
発
症
前
の
生
活
の
振
り
返
り

　
（
多
留
他
，
2
0
0
8
）

□
知
識
が
な
か
っ
た
こ
と
に
対
す
る
反
省

　
（
多
留
他
，
2
0
0
8
）

□
身
体
活
動
量
の
不
足
を
実
感

　
（
多
留
他
，
2
0
0
8
）

□
医
療
者
か
ら
の
評
価
/
賞
賛

　
（
村
上
他
，
2
0
0
9
）
（
中
尾
他
，
2
0
0
7
）
（
奥
井
他
，
2
0
1
7
）

　
（
多
留
他
，
2
0
0
8
）

□
周
囲
と
の
関
係
性
を
維
持
す
る
た
め
の
調
整

　
（
村
上
他
，
2
0
0
9
）
（
多
留
他
，
2
0
0
8
）
（
魚
里
他
，
2
0
1
6
）

□
周
囲
と
の
関
係
性
を
維
持
す
る
た
め
の
調
整

 
　
(
R
i
s
e
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
1
3
b
)

□
血
糖
値
の
結
果
に
基
づ
く
療
養
行
動
の
調
整

　
（
中
尾
他
，
2
0
0
7
）

□
血
糖
値
の
結
果
に
基
づ
く
療
養
行
動
の
調
整

 
　
(
R
i
s
e
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
1
3
b
)

□
血
糖
値
が
高
く
な
る
食
品
を
摂
取
し
た
場
合
は
量
を
調
整

　
（
中
尾
他
，
2
0
0
7
）
（
多
留
他
，
2
0
0
8
）

□
療
養
行
動
の
工
夫

 
　
(
E
a
r
l
y
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
0
9
)

□
療
養
行
動
の
工
夫

　
（
中
村
他
，
2
0
0
9
）
（
多
留
他
，
2
0
0
8
）

□
検
査
結
果
を
意
識
し
た
生
活
調
整

　
（
村
上
他
，
2
0
0
9
）
（
中
尾
他
，
2
0
0
7
）
（
多
留
他
，
2
0
0
8
）

海
外

日
本

■
継
続
可
能
な
療
養
行
動
の

　
選
択
・
計
画
・
目
安
の
設

　
定

■
療
養
行
動
の
振
り
返
り
と

　
評
価

P
D
C
A
サ
イ
ク
ル

■
継
続
可
能
な
療
養
行
動
の

　
選
択
・
目
標
・
目
安
の
設

　
定

■
療
養
行
動
の
振
り
返
り
と

　
評
価

■
血
糖
コ
ン
ト
ロ
ー
ル
が
悪

　
化
し
な
い
た
め
の
調
整

□
自
分
自
身
の
た
め
の
テ
ー
ラ
ー
ド
な
計
画
策
定

 
　
(
E
a
r
l
y
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
0
9
)

□
検
査
結
果
を
意
識
し
た
生
活
調
整

 
　
(
B
r
a
c
k
n
e
y
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
1
8
)

■
血
糖
コ
ン
ト
ロ
ー
ル
が
悪

　
化
し
な
い
た
め
の
調
整

P
D
C
A
サ
イ
ク
ル

□
医
療
者
か
ら
の
賞
賛

 
　
(
E
a
r
l
y
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
0
9
)
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表
 1
　
成
人
期

2
型
糖
尿
病
患
者
の
自
己
管
理
に
つ
な
が
る
要
因
－
日
本
文
献
と
海
外
文
献
と
の
比
較

カ
テ
ゴ
リ
ー

サ
ブ
カ
テ
ゴ
リ
ー

コ
ー
ド

カ
テ
ゴ
リ
ー

サ
ブ
カ
テ
ゴ
リ
ー

コ
ー
ド

□
無
理
を
し
な
い
・
マ
イ
ペ
ー
ス

　
（
中
村
他
，
2
0
0
9
）
（
多
留
他
，
2
0
0
8
）
（
魚
里
他
，
2
0
1
6
）

□
決
め
た
範
囲
で
の
療
養
行
動
か
ら
の
逸
脱

　
（
中
村
他
，
2
0
0
9
）
（
中
尾
他
，
2
0
0
7
）

□
習
慣
化
す
る
た
め
の
努
力
の
必
要
性
の
理
解

　
（
中
村
他
，
2
0
0
9
）

□
糖
尿
病
食
を
習
慣
化
す
る
た
め
時
間
の
必
要
性
の
理
解

　
（
中
村
他
，
2
0
0
9
）

□
習
慣
化
す
る
こ
と
に
よ
り
継
続
可
能
で
あ
る
こ
と
を
認
識

　
（
中
村
他
，
2
0
0
9
）

□
悪
影
響
と
な
る
行
動
を
回
避
す
る
対
策

　
（
中
村
他
，
2
0
0
9
）

□
療
養
行
動
を
継
続
し
よ
う
と
す
る
意
識
の
維
持

　
（
中
尾
他
，
2
0
0
7
）
（
多
留
他
，
2
0
0
8
）

□
や
り
た
く
な
い
療
養
行
動
に
対
す
る
あ
る
程
度
の
我
慢

　
（
村
上
他
，
2
0
0
9
）
（
中
尾
他
，
2
0
0
7
）

□
健
康
に
対
す
る
意
識
の
高
さ

　
（
古
川
他
，
2
0
1
3
）
（
中
尾
他
，
2
0
0
7
）

□
健
康
に
対
す
る
意
識
の
高
さ

 
　
(
E
a
r
l
y
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
0
9
)

□
検
査
デ
ー
タ
へ
の
関
心
の
高
さ

　
（
村
上
他
，
2
0
0
9
）
（
奥
井
他
，
2
0
1
7
）
（
多
留
他
，
2
0
0
8
）

□
検
査
デ
ー
タ
へ
の
関
心
の
高
さ

 
　
(
B
r
a
c
k
n
e
y
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
1
8
)
 
(
E
a
r
l
y
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
0
9
)

□
主
体
的
に
取
り
組
む
必
要
性
へ
の
自
覚

　
（
古
川
他
，
2
0
1
3
）
（
中
村
他
，
2
0
0
9
）

□
療
養
行
動
に
対
す
る
固
い
意
志

　
（
村
上
他
，
2
0
0
9
）
（
中
村
他
，
2
0
0
9
）
（
中
尾
他
，
2
0
0
7
）

□
経
験
を
と
お
し
て
食
事
療
法
が
で
き
る
と
い
う
自
信

　
（
中
村
他
，
2
0
0
9
）

□
療
養
行
動
へ
の
強
い
意
思
決
定

　
（
中
村
他
，
2
0
0
9
）
（
多
留
他
，
2
0
0
8
）

□
習
慣
化
す
る
こ
と
に
よ
る
フ
ラ
ス
ト
レ
ー
シ
ョ
ン
の
減
少

　
（
中
村
他
，
2
0
0
9
）
（
多
留
他
，
2
0
0
8
）

□
習
慣
化
す
る
こ
と
に
よ
る
フ
ラ
ス
ト
レ
ー
シ
ョ
ン
の
減
少

 
　
(
E
a
r
l
y
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
0
9
)

□
療
養
行
動
に
対
す
る
負
担
感
の
な
さ

　
（
古
川
他
，
2
0
1
3
）
（
村
上
他
，
2
0
0
9
）
（
奥
井
他
，
2
0
1
7
）

　
（
魚
里
他
，
2
0
1
6
）

□
習
慣
化
の
中
で
の
逸
脱
行
動
の
違
和
感

 
　
(
R
i
s
e
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
1
3
b
)

□
検
査
デ
ー
タ
が
よ
い
こ
と
で
の
自
己
管
理
へ
の
満
足
感

　
（
古
川
他
，
2
0
1
3
）

□
検
査
デ
ー
タ
が
よ
い
こ
と
で
の
自
己
管
理
へ
の
満
足
感

　
(
B
r
a
c
k
n
e
y
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
1
8
)

□
療
養
行
動
に
対
す
る
ポ
ジ
テ
ィ
ブ
な
発
想
の
転
換

　
（
古
川
他
，
2
0
1
3
）
（
中
尾
他
，
2
0
0
7
）
（
多
留
他
，
2
0
0
8
）

□
糖
尿
病
と
診
断
さ
れ
た
こ
と
に
対
す
る
ポ
ジ
テ
イ
ブ
な
発
想
の

　
転
換
（
古
川
他
，
2
0
1
3
）
（
多
留
他
，
2
0
0
8
）
（
魚
里
他
，

　
2
0
1
6
）

自
己
効
力
感

（
桑
木
他
,
2
0
1
2
）

自
己
効
力
感

 
(
J
i
a
n
g
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
1
9
)

（
P
a
n
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
1
9
)

（
W
o
o
l
d
r
i
d
g
e
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
1
9
)

 
(
X
u
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
0
8
)

海
外

□
療
養
行
動
に
対
す
る
ポ
ジ
テ
ィ
ブ
な
発
想
の
転
換

 
　
(
E
a
r
l
y
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
0
9
)
 
(
R
i
s
e
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
1
3
b
)

療
養
行
動
に
対
す
る
意
欲

■
健
康
や
糖
尿
病
に
対
す
る

　
意
識
の
高
さ

■
健
康
や
糖
尿
病
に
対
す
る

　
意
識
の
高
さ

■
主
体
的
に
取
り
組
む
意
欲

負
担
な
く
行
う
た
め
の
対
処
法

■
負
担
な
く
行
う
た
め
の
対

　
処
法

自
制
心
の
保
持

■
習
慣
化
の
必
要
性
の
理
解

■
自
制
心
の
保
持

日
本

生
活
に
対
す
る
満
足
感

■
負
担
感
を
感
じ
な
い
療
養

　
行
動

■
負
担
感
を
感
じ
な
い
療
養

　
行
動

■
療
養
生
活
に
対
す
る
ポ
ジ

　
テ
ィ
ブ
な
発
想
の
転
換

■
療
養
生
活
に
対
す
る
ポ
ジ

　
テ
ィ
ブ
な
発
想
の
転
換

生
活
に
対
す
る
満
足
感

療
養
行
動
に
対
す
る
意
欲

■
主
体
的
に
取
り
組
む
意
欲

□
療
養
行
動
に
対
す
る
固
い
意
志

 
　
(
B
r
a
c
k
n
e
y
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
1
8
)
 
(
E
a
r
l
y
 
e
t
 
a
l
.
,
2
0
0
9
)
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と考えられた．慢性疾患をもつ患者が抱えている課題

に気づき，課題解決のために活用できる方法を考え，実

行する．そして実行した行動や方法が実際に課題解決

につながったかを評価する．解決に至らない場合は，そ

の要因をさぐり，改善点を特定して，さらに活用でき

る方法を考え，実行するというようなプロセスを経る

ことによって患者が自分にとって最も適した方法を見

出せると，健康的な行動の維持や継続ができるように

なると言われている（鈴木，2019）．このプロセスは，

患者の主体性を重要視しており，本研究結果より導き

出された【PDCA サイクル】に類似している． 自己管

理の維持や継続に導くためには，国や文化の違いに関

わらず，【PDCA サイクル】により，課題解決過程を支

援することが有効だと考えられる．

【2 型糖尿病患者の自己管理に繋がる要因についての日

本と海外との相違性】

本研究の結果を日本の社会的背景に基づいて以下に

考察する．

日本文献と海外文献の相違点として，日本文献のみ

【負担なく行うための対処法】【自制心の保持】「療養行

動を意識した環境づくり」「療養行動の負担にならない

環境」「自分のもつ役割に対する責任感の強さ」「未来

への希望」といった要因が抽出された．これらの相違

点は自己管理に関する日本人の特徴的な要因であった．

つまり，国や地域によって，自己管理に繋がる要因は相

違していると考えられる．これまで，日本の看護師のほ

とんどは日本国籍であり，対象者のほとんどが日本人で

あった．そのため，日本独自の文化や特性をあまり意識

することなく，看護支援を行い，さらには日本人の特性

を捉えられていない可能性がある．Leininger（1978）は，

患者が文化的価値や信念や実践の違いのために不快や

無力な感情およびある程度の混乱を経験する可能性や，

看護師が自分自身の文化的価値や信念，行動を押しつ

けようとする可能性について述べている．日本で働く

看護師が自国の特性を共通認識として支援した場合，

在留外国人患者には適応しない可能性がある．それゆ

え，在留外国人患者への看護支援においては，まず日

本人の特性を理解したうえで，対象者独自の文化的価

値や信念，行動を尊重した関わりが必要だと考える． 

一方，日本文献では抽出されなかったが，海外文献

では「教育レベル」「経済的な余裕」「十分な物資」「宗

教的信念」「治療効果への信念」「健康への願望」「自己

責任であるという意識」「動機付けとなる支援者の存

在」サブカテゴリーが抽出された．（神が心の支え）（神

のために計画を立て続ける）といった「宗教的信念」

は療養行動を行う上での心の支えとなっていた． 対象

者によって宗教は異なり， 宗教に基づいた考え方や価

値観は異なる． 宗教的な考え方や価値観が生活習慣に

深く関与しており， 患者の信仰する独自の宗教的な考

え方を否定することなく， 尊重した関わりが必要であ

ると考える． また，日本文献と海外文献ともに【療養

行動を継続しやすい環境】が抽出されたが，内容は相

違していた．海外文献では（世帯収入の高さ）（医療費

に対する手頃な価格）( さまざまな食品の選択が選択

できる食品店の存在 ) という内容が抽出された． 日本

と海外では生活環境は相違している．なかでも治療を

受けるうえで，医療制度の相違が大きく影響すると考

えられる．このような制度の違いを認識し，日本の医

療制度の現状を踏まえて支援する必要があると考える． 

さらに，日本文献と海外文献ともに（療養行動の工夫）

が抽出されたが，内容は相違していた．海外文献では，

コード化した（療養行動の工夫）の文脈に＜伝統的な

食品の使用を調整する＞＜ 1 つの量が多いので少量の

ものを選択する＞などが示されており，対象者の文化

的背景に基づく食習慣が関与していた． 異文化看護支

援において，人々の意識や行動は文化への適応の結果

であり，ケアの対象となる患者の文化や価値及び健康

問題への対処行動を理解する必要がある（Arnault，

2009）．そのため，在留外国人患者を支援する際，対象

者の文化的背景や生活習慣をまず理解し，それらを考

慮した支援が必要であると考える．

 

 5 ．結論

成人期 2 型糖尿病患者の自己管理に繋がる要因につ

いて日本文献と海外文献と比較した結果，【糖尿病に関

する知識】【療養行動を継続しやすい環境】【ソーシャ

ルサポート】【動機付け】【PDCA サイクル】【療養行動

に対する意欲】【生活に対する満足感】【自己効力感】

が共通して抽出された． 相違点としては，日本文献の

み【負担なく行うための対処法】【自制心の保持】「療

養行動を意識した環境づくり」「療養行動の負担になら

ない環境」「自分のもつ役割に対する責任感の強さ」「未

来への希望」といった要因が抽出されたことに対し，海

外文献では，「教育レベル」「経済的な余裕」「十分な物

資」「宗教的信念」「治療効果への信念」「健康への願

望」「自己責任であるという意識」「動機付けとなる支

援者の存在」が見出されたことが特徴的であった．こ

れらの結果より，在留外国人患者への看護支援におい

ては，まず日本人の特性を理解したうえで，対象者独

自の文化的価値や信念，行動を尊重した関わりが必要

であることが示唆された．
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 6 ．本研究の限界と今後の課題

本研究では，日本文献と海外文献を比較し，2 型糖

尿病患者の自己管理に繋がる要因に関する類似性と相

違性を検討した．しかし，海外文献は多様な国の文献

が含まれており，国や宗教の違いによる特性を見出す

ことはできていない．今後，地域性や宗教の違い，あ

るいは糖尿病歴など，対象を限定し，その対象者がも

つ特性を明らかにしていくこと，また，2 型糖尿病患

者の自己管理の障壁となる阻害要因の検討についても

明らかにしていく必要がある．カテゴリーの 1 つであ

る自己効力感は 2 型糖尿病患者の自己管理に繋がる主

要な要因であるが，他のカテゴリーとの関連性は複雑

であり，明確にできていないことが本研究の限界であ

る．

利益相反

本研究における開示すべき利益相反は存在しない． 
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