障害学会詳細抄録　徳山　大英
テーマ：全国統計における地域とその本人の人権の回復

「全国統計における地域とその本人の人権の回復」について障害者及び病者として以下の方法で得た調査報告結果から報告をします。

　調査は、障害者が実施するため、専門家等が実施するものより、対象者が自然体で回答するため隠れていたニーズが取りやすいといった特徴を活かし、調査した結果です

1.研究目的

　本研究は、地域生活を営む精神病者自身の視点から、生活ニーズ調査を実施しつづけ、専門家ではしにくい、日本の精神病の現実と精神病者への対応を見つけ、リカバリーの道を見つけるために実施しています。

2.研究対象と方法

調査対象：地域に住む精神病者障害者（入院者を除く）

調査方法：全国の精神障害者自助グループとその周辺者へ郵送にてアンケート式調査票を配布、郵送回収。

調査期間：2004年9月～2012年2月まで合計8回の全国調査（回収数：毎回約1000以上を回収数目的数として通算８年間実施）

3.調査結果

家族は発病要因とされていませんでしたが、今回の調査では重要な発病要因のひとつであることが明かになりました。
[image: image1.emf]a)発病や発症に結びつく人権侵害を受けたことがあるか
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私の今回の発表は精神障害者の人権侵害の分析です。
1．調査結果
a) のグラフを見てください。
[image: image2.emf]b)発症につながる人権侵害を分けるとしたら
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発病や発症に結びつく人権侵害をうけたことがあるか。との設問に904人の回答がありました。人権侵害があると答えた人は全体の40.0％です。
b) のグラフを見てください。発症に繋がる人権侵害を３つのカテゴリーに分けて調査しました。アンケートに回答した人数は339人です。過干渉・過保護が125人。無視が134人。虐待が126人です。無視が一番多かったのは驚きでした。
c) [image: image3.emf]c)発病に至った人権侵害を与えた人
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の調査結果に移ります。これは発症にいたる人権侵害を与えた人を具体的に特定する調査です。その中で一番多かった人権侵害者は、隣人・地域住民です。
[image: image4.emf]E)あなたは入院中に人権侵害にあたる

治療行為を受けたことがありますか
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[image: image5.emf]E-2)入院中の人権侵害を分けるとしたら
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d）地域生活中で人権侵害を受けた出来事でも122人中82人が『近所の人から病者・障害者の差別を受けたと答えています。
[image: image6.emf]F)入院中に人権侵害にあたる治療行為を与えた人
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[image: image7.emf]G)入院経験の中で受けた人権侵害で辛かったこと（3つまで）
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ｅ)グラフでは入院中の人権侵害を見てみましょう。回答者が753人います。その中で193人が人権侵害を受けたと回答してます。

[image: image8.emf]D)地域生活中、人権侵害を受けた出来事
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[image: image9.emf]H)現在地域で人権侵害を与えている人
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その中身を見て見ましょう。過干渉・無視・虐待の三つの分類ともほぼ同数です。
ｆ)それでは人権侵害をした医療従事者はどの職種でしょうか。一番身近に接する看護師が圧倒的に多いです。


ｇ）入院中一番つらい人権侵害はなんでしょうか。プライバシーがないことと外出制限が特に多いです。


ｈ）それでは退院後、人権侵害をしている人は誰でしょうか。ｈのグラフから見ると、圧倒的に隣人・地域住民が多いです。


２．考察
発病にいたる人権侵害はさまざまです。しかし、隣人・地域住民が大きく関係しています。入院中の人権侵害は一番多く接する看護師に問題があります。とくにプライバシーの侵害が目立ちます。退院後は圧倒的に隣人・地域住民の人権侵害が多いです。そして人権侵害の中身は無視です。

３．結論

精神障害者が地域で安心して生活できるためには近隣住民の差別感を取り除くことがどうしても必要です。また入院中の処遇のキイ・パーソンは看護師です。そして入院中のプライバシーに医療従事者はもっと配慮すべきです。精神障害者が生きにくい状況は昔も今も続いてます。病院内での処遇の透明化と病院で治療が終わり寛解になっても地域社会が受け入れる土壌を耕すことが精神障害者の社会参加の必要条件です。

参考文献：精神医療ユーザーアンケート1000人の声シリーズ

・精神障害者の権利擁護　調査2012年調査結果

ｄ）地域生活中人権侵害を受けた出来事





ｅ）あなたは入院中に人権侵害にあたる治療行為を受けたことがありますか





ｅ-2）入院中の人権侵害を分けるとしたら





ｆ）入院中に人権侵害にあたる治療行為を与えた人





ｇ）入院経験の中で受けた人権侵害でつらかったこと（3つまで）





ｈ）現在地域で人権侵害を与えている人








