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1．はじめに

　補完代替医療（Complementary and Alternative 

Medicine）は，人間を統合的に捉え，人間が持ってい
る生命力或いは自然治癒力を高めて，病気の回復，健
康増進，QOL（Quality of  Life, 生命の質）や well-being

（安寧）を目指すものである．これは，ナイチンゲー
ルや多くの看護理論家が述べているように，看護ケア
そのものであると考える．人間の身体は，各臓器や器
官が独立しているのではなく，精神，脳中枢神経，内
分泌，免疫機能とも関連し，巧妙に作られたフィード
バック回路によって相互作用し合って身体・精神の機
能を維持している．このような補完代替医療を西洋医
学と併用することにより治療効果を高め，身体・精神
的苦痛症状を軽減し，さらに健康維持にも貢献するこ
とができる．近年の高齢社会において，高齢患者や生
活習慣病の増加に伴って西洋医学と補完代替療法との
統合医療が試みられようとしている．西洋医学は外科

的手術や感染疾患のような急性期疾患には顕著な貢献
をしているが，一方で，重複した疾患をもつ高齢患者
や慢性疾患患者には治療の副作用症状が強すぎること
や合併症を生じやすいこともあり，補完代替医療を併
用することの効用がある，と言われている．また，在
宅医療・ケアあるいは介護施設などにおける介護・ケ
アを受けている患者にも補完代替医療は適応できるも
のである．そこで，一般人の誰でも出来る補完療法
（Complementary Therapy）を普及させ，患者や家族が
セルフケアとしてそれらを使用し，症状緩和ができれ
ば，彼らの QOLや well-beingに良い影響を及ぼすと
考える．さらに，一般病院において死に至る 1か月間
に費やされる医療費が莫大なものであると云われてい
ることから考えると，在宅医療・ケアの充実を図り，
セルフケアとして補完療法を行うことは，医療費削減
にも繋がっていくものと考える．
　欧米諸国特にアメリカにおいては，肥満や生活習
慣病が多くを占め，西洋医学に基づく医療が構造的
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おいて実態調査をし，それを日本の医療・介護・福祉
の現場に看護技術として使用できるかどうかを検討し
たので，その実態調査の内容について報告する．

2．補完代替医療とは

　補完代替医療は，通常医療の治療を補うこと，また
通常医療の代わりに用いられる医療である．それは，
西洋医学と異なった健康概念や哲学を持っており，身
体と心の内的バランスを維持し，さらに自然や人間関
係など外的環境要因のバランスを維持することにより
自然治癒力を高めることを重要視している．補完代替
医療には，伝統医療と民間療法が含まれている．伝統
医療はWHO（世界保健機構）に認められており独自
の理論体系を持つ医療であり，民間療法は理論体系を
持たないが広く一般に使用されている療法である．
伝統医療：世界各地おいて，各々の固有の伝統医学を
持っている．これは，自然と共に各地の文化に根ざ
してきた医療であり，長年にわたり，それぞれの地
域において継承されてきた歴史・伝統をもち，人々
の健康を支えてきたのである．西洋医学では治療で
きない病気に対して，効果を及ぼすことがある．

　これには，中国伝統医学，アーユルヴェーダー，ホ
メオパシー医療，自然療法医学などがある．

民間療法：伝統医学に比較し，体系化されていない音
楽療法，食事療法，瞑想療法，アロマ療法，サプリ
メント療法，スピリチュアル療法，などが小集団に
よりなされており，むしろ癒しの要素が強いもので
ある．これには，以下のような療法がある．

　心身医療（瞑想，祈り，心理療法，音楽療法，芸術・
ダンス療法，バイオフィードバック等）

　生物学的療法（ハーブ，食品，ミネラル・ビタミン
類等）
　手技療法（整体，カイロプラクティック，リフレク
ソロジー，マッサージ等）

　エネルギー療法（気功，レイキ，セラピューテイッ
ク・タッチ，電磁療法等）　

西洋医学：世界中で，正規の医学として認められてい
るものである．西洋医学は，近代医学の父と呼ばれ
る哲学者であるヒポクラテスと古代ギリシャ医学の
流れをくむ伝統医学から近代科学を取り入れて発展
してきたものである．近代医学として最も顕著な功
績は，感染症治療，救急救命などの外科的治療，化
学製剤の薬物治療などである．

に国民医療費を高騰させ経済を圧迫している事情が
あり，その解決策の一つとして 1990年代にアメリ
カ政府は補完代替医療に注目した．The Journal of  the 

American Medical Association(328 : 246－252,1998) による
と，米国の 47％が代替医療を受けており，それに対す
る National Institute of  Health (NHI)の年間予算は 60億
円となっている．そして，現在，全米 13ヶ所の一流
大学 /研究所で補完代替医療の研究が行われている．
このことは，補完代替医療が症状マネジメントだけで
はなくヘルスプロモーションにも関与していることを
示している．また最近のがん関連雑誌や東洋医学関連
雑誌にも，がん患者の倦怠感，痛み，不安，鬱状態に
対する補完代替医療効果に関する研究報告が見られる
ようになってきた 5）．英国では，終末期ケアに補完代
替医療を広く取り入れ症状緩和を行っており，患者や
その家族は，日本の患者と比較して表情が明るく，自
分らしさを表現しているような印象を受ける 6）．アジ
アにおいては，インドのアーユルヴェーダー，中国の
鍼灸・漢方などの伝統医学（中医学），タイのタイマッ
サージやハーブボール（混合草薬）などがあり，古く
から人々の生活の中に取り入れられている．日本にお
いても，中国からの伝統医学が入っているが，西洋医
学の論理性には敵わず隅に追いやられている感じがあ
る．
　一方，筆者はストレスに対する対処方法の一つとし
て補完療法の研究を行っており，その結果を 2つの報
告書 1）, 2）にまとめている．これらの研究は，ストレ
スのある人あるいは化学療法を受けるがん患者に対し
副作用（特に吐き気・嘔吐）の対処方法として漸進的
筋弛緩法，音楽療法，自律訓練法，マッサージ，温浴
療法などを行なったものである．その研究の分析や評
価のための測定尺度として，不安尺度，吐き気・嘔吐
尺度，ストレス尺度などの質問紙，またサーモグラ
フィー（体表面温度測定）や生理学的指標（血圧，脈拍，
発汗状態など）を用いた．その結果から言えることは，
生理学的評価においては，統計的に顕著なストレス軽
減，吐き気消失の結果は得られなかったが，肯定的結
果は示されており，悪影響はないことが確認できた．
質問紙による心理・精神的効果は，統計学的に有意に
不安軽減やストレス軽減を示す結果が得られた．この
ことは，患者の QOLや wellbeingを高めていることを
示していた．
　このように補完代替医療は古くて新しい療法であ
り，世界中の国や地域ではそれぞれの自然環境や社会
文化に根づいた補完代替医療があり，そこに住む人々
の間で使用されてきた事実がある．そこで，補完代替
医療が医療現場で使用されている英国，中国，タイに

而

‘,’ 5
 

・ヽ
98

 

‘.,' 2
 ＇ 

ーヽ



三重看護学誌
Vol. 12   2010

─ 3 ─

看護技術としての補完療法活用

が，在室でのがんサバイバーや家族もまた独立したケ
アセンターなどで食事療法，精神療法，アロマセラピー
マッサージ，リンパ浮腫マッサージ，指圧，ヨガなど
を受けており，健康維持・促進のためにセルフケアと
して行っている．そこでは，講義や実践が組まれてお
り，2泊 3日コース（初級コース）や 5日コース等の
継続教育も行われていた 6）．
　今後は，英国のように患者だけでなく一般人にも補
完療法を勧め，ヘルスプロモーションに寄与すること
を期待したい．

＜中国＞　
　平成 18年 8月に，上海の第 2医科大学病院とその
関連病院，北京の首都医科大学とその関連病院，中医
薬科大学病院の 6施設を訪問した．
　中国では，西洋医学と並んで伝統医学としての中医
学が確立されている．中医学病院では，針灸・吸角・マッ
サージ・つぼ注射・リハビリテーション治療などが実
施されており，その中でも鍼灸（60%），吸角（50%），
草薬（40%）の順に使用頻度が高い．治療方法は，「中
医弁証理論」に基づき医師が患者の症状から診断・治
療を決定する．治療する疾患は，がん疾患が多く，脳
卒中，神経疾患，運動系器官障害の順に続くが，他に
もいろいろな慢性疾患や皮膚疾患がある．治療時間
は，治療法によって異なるが平均 10～ 30分間であり，
治療費は保険が適応される．しかし，西洋医学に比較
し治療費は安く，経営面において約 60%が赤字であ
る，ということである．治療の効果は，患者の主訴に
よって評価されることが多く，西洋医学のように客観
的データに乏しいが，副作用はほとんど出現しない
（10%以下）．中医学のある医師は，「中医学の研究費
は少なく活発ではないが，伝統医学の重要性を認識し
ており，西洋医学と中医学の統合医療が重要であり，
同時に心のケアが重要である」と述べている．
　日本において，鍼灸治療は，国の認可を受けた教育
機関での教育が必要であり，国家免許が求められるた
め，看護技術として適用できないものである．しかし，
日本人に適した漢方（草薬）・小石を使用した足浴，温・
冷湿布，さらにツボ（経穴）刺激（指圧，電気刺激，
温灸，玄武岩など）は看護技術として症状緩和を図る
ためには有効である，と考える．日本に眠っている中
医学や補完療法を掘りおこし，再認識し，活用するこ
とも大切ではないかと考える．

3．英国，中国，タイにおける補完・代替医療

＜英国＞
　英国のホスピスでは，補完療法を広く取り入れ，終
末期ケアの症状緩和を行っているが，ホスピス以外に
も患者やその家族あるいは医療関係者に対して補完療
法の提供，教育，情報提供，研究，普及活動などを目
的に実践している．
　平成 19年 11月に訪問したペニー・ブラウニー・キャ
ンサー・ケアセンターでは，がん患者・家族に対して
実践・教育・情報提供を主に行っており，そこでは一
人の人間を Psychology　（精神，心，感情，価値観など），
Neurology（神経組織），Immunology（免疫，防御機能）
の統合体として捉えようとしている．補完療法（アロ
ママッサージ，リンパ浮腫マッサージ，指圧，想像療
法など），サポート療法（機能食品を含んだ栄養指導，
精神・心理療法，グループワーク），セルフヘルプ療
法（リラクゼーション，イメージ療法，呼吸法，軽運
動など）の 3部門に分かれており，スタッフは医師，
看護師，栄養士，心理療法士，リハビリテーション関
係者などで構成されていた．これらの補完療法の中の
食事療法やマッサージなどは，すでに日本の看護技術
として活用されているものもあるが，日本では診療報
酬化には至っていない．今後，看護技術として体系化
を図り診療報酬に組み込まれることを期待したい．
　英国の多くのホスピス患者は補完療法を受けている

補完代替医療センター

ハーブの種類

リンパ浮腫治療

講義風景

オーガニックフッド

研修宿泊施設
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Medicine Center（IMセンター） が設けられている．セ
ンターでは補完代替医療として，タイ古式マッサー
ジ，鍼・電気治療，足つぼマッサージ，何種類かの
ハーブを混ぜ合わせて作ったアロマボールを用いての
マッサージやサウナ，生活習慣病予防のための体操が
行なわれており，これらの療法には健康保険が適用さ
れている．これらのセンターは，看護師が主に管理し
ており，ライセンスを持ったマッサージ師によって療
法が施行され，一般の人もこれらを利用することがで
きる．その場合，料金は患者の 10倍以上となる．こ
のような仕組みは，日本の病院では見られないシステ
ムであり，タイ古式マッサージやハーブは，患者の治
療のみならず一般の人々（特に高齢者）の健康増進の
ためにも役立っている．
　タイの医療は，西洋医学が中心であるが，今でもタ
イ古式マッサージ，足つぼ刺激，ハーブ治療など古く
から行われている医療を併用している．ハーブはたく
さんの種類があり，それをもっともよく用い，知られ
ているものとしてハーブボールがある．ハーブボール
は，サウナに用いられたり，マッサージに用いられた
りと使い方もさまざまで，症状に合わせてハーブの調
合を変えることもできる．ハーブは，血行を良くした
り，筋肉の疲労・炎症・痙攣などを取り除いたり，皮
膚を滑らかにしたり，呼吸を楽にしたりする．ハーブ
ボールは，病院の売店でも簡単に入手することがで
き，蒸したハーブボールを患部に当てたり，蒸気を吸
入したりと，使用方法も簡単である．しかし，日本人
にとってタイのハーブはなじみが薄く，匂いを嫌う人
も少なくないと考えられる．日本人の好みに合った匂
いで，なおかつ症状緩和に効果的なハーブボールの作
成を試みることが考えられる．
　タイ古式マッサージや足つぼ刺激は，熟達した技術
が必要である．実際，タイ古式マッサージは，3週間
の養成所での研修が必要であり容易にはできない．し
かし，今回足つぼ刺激の中で，足浴をおこなっている
ところを実際に見学し，ただバケツに湯を入れるので
はなく，小石やライム，ウコン，ショウガなども加え
ることを学ぶことができた．柑橘類の香りもそれほど
強くなく，簡単に施行できると考える．
  　　

＜タイ＞
　平成 20年 3月に，タイのチェンユン病院，マサハ
ラカム病院の補完代替医療センターと，バンコク国際
病院の IMセンターの 3施設を見学した．タイの多く
の公立病院では，Complementation Alternative Medicine 

Center（補完代替医療センター）または Integrated 

吸角（疼痛治療）

鍼＋電極（麻痺治療）

草薬（肩こり治療）

草薬（足浴）

痩身治療（耳朶内）

中医学院

ハーブサウナ

鍼＋電極（疼痛治療）

草薬（喘息治療）

玄　武岩（マッサージ）

治療室

治療材料

首都医科大学

ハーブジュース
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援に応用できる，と考える．
　中国における中医学における鍼灸においては，日本
では鍼灸師の国家試験が必要であるため，鍼を看護技
術として行うことは難しい．しかし，他の療法である
マッサージ，ハーブ（薬草）・小石を使用した足浴，
温・冷湿布などは症状緩和の看護技術として活用でき
る．さらに，東洋医学におけるツボ（経穴）刺激（指
圧，電気刺激，温灸など）より症状緩和を図ることが
できる．例えば，手首部にある神門経穴を刺激するこ
とで便秘，食欲不振，不眠などに効果がある．ツボ刺
激により症状緩和を図ることは経験知として実践され
ている．今後，看護技術としてツボの位置，作用効果
などを学習し，温灸，電気刺激などを患者・家族のセ
ルフケアとして勧めることは，症状緩和を図り QOL

や well-beingを高めることになる．
　タイにおいては，鍼灸の他にタイマッサージ，薬草
料理，ハーブボール湿布，薬草足浴，薬草サウナなど
が実際に看護師によって実施されている．特にハーブ
ボール湿布は，看護技術として使用できるものと考え
る．特に高齢者に対して身体的と精神的な側面（コミュ
ニケーションが図れる）から緩和ケアに適していると
考える．

5．おわりに

　補完代替医療は，その国の伝統や歴史，文化の上に
成り立つものであるが，一般的にどこの地域でも使用
可能な療法が存在し，すぐにでも臨床の場で使用でき
そうな補完代替医療の技術を理解することができた．
英国，中国，タイにおける補完療法は，看護師指導で
行われていることもあり，今後，日本でもそれらを実
際に活用し看護技術として体系化することが期待され
る．
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4．考察とまとめ

　英国における補完代替医療センターにおいては，が
ん患者・家族に対して実践・教育・情報提供などを行っ
ており，Psychology・Neurology・Immunologyの統合体
として人間を捉えようとしている．補完療法（アロマ
マッサージ，指圧，想像療法など），サポート療法（精
神・心理療法，機能食品を含んだ栄養指導，グループ
ワーク），セルフヘルプ療法（リラクゼーション，イメー
ジ療法，呼吸法，軽運動など）は，看護師が活用でき
る看護技術として，患者や家族へのセルフケア教育支
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要　　旨

　補完代替医療は、人間を統合的にとらえ自然治癒力を高め、人々の QOLや well-beingを図るこ
とを目的にしている。これは看護ケアにも当てはまる概念である。そのため、補完代替医療のうち
の補完療法を看護技術として活用できるものと考える。特に、高齢社会における高齢患者や慢性疾
患患者の増加に伴い、西洋医学と併用して補完療法を活用することは重要である。
　そこで、補完代替医療を使用している英国、中国、タイにおいて実態調査を行い、看護技術とし
ての補完療法の可能性を検討したので、報告する。
英国：補完療法（アロママッサージ、指圧、想像療法など）、サポート療法（精神・心理療法、機
能食品を含んだ栄養指導、グループワーク）、セルフヘルプ療法（リラクゼーション、イメージ療法、
呼吸法、軽運動など）は、患者や家族の QOLを高めるためのセルフケア教育支援として活用できる。
中国：薬草・小石を使用した足浴、温・冷湿布、ツボ（経穴）刺激（指圧、電気刺激、温灸）、マッ
サージなどは症状緩和に活用可能である。
タイ：タイマッサージ、薬草料理、薬草湿布（数種の薬草を混合し、布で丸めたもの）、薬草足浴、
薬草サウナなどの活用ができる。　
　以上の調査結果から、今後これらの補完療法を実践し成果を出していくことが期待される。

キーワード： 看護技術，補完療法
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