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Abstract

   The touch of the object person who used own a hand in nursing is used in much support scenes. A touch is 

effective in a relaxation effect or the palliation of uneasiness, sharp pain, and, besides, the nurse can grasp a state 

and the feelings of the person of object by being involved more, and care deepens by the interaction. 

   The hormone of oxytocin is secreted from the posterior lobe of involved by touching in recent years, and it has 

been understood to increase these effects. However, I tend the touch in the nursing to be performed based on the 

experience of each nurse, and proof of enough evidence is not yet done. 

   I want to gather it up about an effect and the significance of the touch to reject for nursing this time.
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〔論 説〕

看護 にお ける タッチ

南 部 登 志 江*,山 本 裕 子*,小 島 賢 子*,屋 敷 久 美*

【要 旨】 自分 自身の手 を使 った対象者へ の タッチ は,看 護 における多 くの援助場面で用 い られ

ている。 タッチには リラクゼ ーシ ョン効 果や不安 ・疹痛 の緩和 な どの効果が あ り,さ らにはタ ッ

チを行 うことに よ り看護 師 も対象者 の状 態や感情 を把握す る ことがで き,そ の相互作用 に よりケ

アが深 まるこ とが報告 されている。

近年 になって,タ ッチす ることによ り脳 下垂体 後葉 よ りオキシ トシ ンとい うホルモ ンが分泌 さ

れ,こ れ らの効果 を増大 させ ているこ とが解って きた。 しか しまだ看 護にお けるタ ッチ は各看護

師の経験 に基づ いて行 なわれる援助が多 く,十 分 なエ ヴ ィデ ンスの証明がな されていない。

今 回,看 護 におけるタ ッチの効果 と意義 につ いてま とめてい きたい。

キ ー ワ ー ド:看 護,タ ッチ,リ ラ ク ゼ ー シ ョ ン

1.は じ め に

看護 という字は 「看(み る)」 と 「護(ま もる)」の

合成語で,相 手を見守るという意味があり,そ の仕事

は看護師が自分を道具 として使って対象へ働 きかける

行為である1)といわれている。看護師は特に自分 自身

の手を使い対象者への援助を行なうことが多い。例え

ばバイタルサインの測定や清潔援助で直接患者の肌に

触れる,検 査や手術時に手を握って励ます,対 象者が

足のだるさや疹痛を訴えた時にマ ッサージを行 うこと

などである。これ らは今までの自分の幼い頃からの経

験や看護師になってからの経験などから,タ ッチがリ

ラクゼーション効果,不 安や疹痛の緩和などの効果が

あることを知ってお り,仕 事のなかで自然 と行なって

いる場合が多いと思われる。 しかしどのような種類の

タッチが対象者のどういう状態に対 して効果があるの

か等についての知識は十分 とはいえない。そのためそ

の用い方は各 自のそのときの気持ちや相手との関係性

により変化 し,タ ッチの効果が十分に得 られていない

場合 もあるのではないだろうか。効果的なタッチの活

用は看護の質を高める事につながると考えられるので,

看護師は対象者の状態や状況に合わせたタッチを効果

的に用いるための知識や技術の習得が必要である。

そこで,本 研究において看護師がタッチを行なうこ

との効果や意義についてまとめたのでここに報告する。

2.用 語 の定義

【タッチ】

看護師が対象者の皮膚に直接 または衣服の上から撫

でる,擦 る,マ ッサージをする,圧 する,軽 くたた く

など,手 で対象者に触れるすべてのこととする。

*藍 野大学医療保健学部看護学科
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3.タ ッチの効果

1)母 子の関係 を深めるタッチ

山口2)は,大 学生の健常群と抑うつや不安の高い心

療内科の外来患者群に対 し,子 どもの頃に親からどの

程度のスキンシップをされていたのかという実験を行

い,心 療内科の患者群は健常群よりもスキンシップが

少なかったと思っていると報告 している。また大学生

の自閉的傾向や自尊心についての研究で も,乳 児期に

母親とのスキンシップが少なかった大学生は,多 かっ

た大学生より人間不信や自閉傾向が高 く,ま た自尊心

が低い傾向にあることも報告 している。

MaryAinsworth3)は,授 乳において母親が頻繁に

幼児に接触 し,幼 児のシグナルに対 し母親が敏感に反

応するというような母子間における相互作用があるか

どうかが,安 定 して愛着を発達させるか,不 安定な愛

着を形成させるかということに密着に関連 していると

述べている。

このように幼少期の母親 とのスキンシップは幼少期

の親子関係のみならず,子 どもが成長 してからも多大

な影響を及ぼしてお り,人 との関係や自分 を大切に思

う自尊感情へ も影響を及ぼすほどに重要なものである。

山本 ら4)は,産 後3日 から1ケ 月検診までの約1ケ

月間子 どもにタッチを行なった母親への調査から,子

どもを肯定 し受容する愛着感情が有意に上昇 したと報

告 している。

飯塚5)は,子 どもがICUに 入院 していた母親への

調査で,3ケ 月間タッチを行なったことで早産に対す

る自責の念の払拭 と母 としての愛情の深 まりがあった

と答えていると報告 している。

このように母親が行なう子 どもへのタッチは,母 親

にとって子 どもを受け入れ愛情を深めることにつ な

がっている。また子 どももタッチによる皮膚への刺激

に対 し心地良さや嬉 しさを感じ,授 乳や排泄が良好に

なり順調な成長発達が促がされる。母親はその子ども

の状態を表情や声,活 発な活動等で感 じるとともに,

タッチにおける子どもの皮膚反応からも感 じることが

でき,タ ッチの効果を実感できる。そのことからさら

に子 どもへの愛情が深まり親子の関係性が良 くなった

との実感をもたらし,そ の後もタッチを頻回にするな

どの愛情 を示す。このような双方か らの相乗効果が,

母子の愛着を深めてい くことにつながるのである。

Harlow6)の 実験では,死 亡率低下 を図る目的で母

親と引き離され人間に飼育された子ザルは,死 亡率が

低下 しないばか りか様々な問題行動を起こしたが,母

親に育てられた子ザルには問題行動はみられなかった。

そこで胴体が針金でできている母親の模型 と毛布のよ

うな布でできているもう一つの模型とともに置 くと,

子ザルは肌触 りのよい布製の母親のほうにしがみつい

て生活 し問題行動はみられなくなった。

山口7)は,子 どもの養育には親から守られて大切 に

扱われているという心理的側面と,皮 膚への心地よい

刺激 という身体的側面が必要であると述べている。さ

らに皮膚への刺激は免疫系や循環器系の働 きを強める

働 きをし,ス トレスホルモンであるコルチゾールのレ

ベルを下げ,さ らにそのことが情動や記憶に関わる海

馬の神経細胞の成長を促 し記憶力を高めるといってい

る。

子 どもはタッチによる自分に向けられる母親のやわ

らかで温かい手の感触から,自 分が守 られていると

いった心理的満足感情 と身体的な心地よさが得 られ,

快の感情が高まる。そのことでさらに相手に対する信

頼感が高 まり,心 を許 し体の緊張や警戒心 も和 らぐ。

その反応はタッチ している母親の手に伝わ り,そ のこ

とから相互関係が深まるというような効果につながる

のである。その中心 となるタッチは針金や冷たいロ

ボットの手などでなく,母 親の手で行っていることが

重要であ り,そ のやわらかさや温かさがあるからこそ

さまざまな気持ちや刺激が伝わるのである。

2)リ ラクゼーションや睡眠への効果

森ら8)は,看 護師経験のある男女6名 に対 し被験者

の肩に3分 間のタッチを行ない,脳 波,心 電図を測定

した。その結果有意な差はみられなかったが,脳 波の

α波が僅かに増加 していたと報告 している。

太湯 ら9)は,健 康な成人8名 に対 し5分 間の足底へ

のタッチを行なった結果,耳 朶の血液量 と皮膚温度 と

の間には有意の相関関係が認め られ,血 圧は低下傾向

を示 した。自由記載の質問では,「足のだるさが取れ

た」,「安心感が得 られた」,「眠気を感 じた」,「リラッ

クスで きた」などの肯定的な回答がみ られたと述べて

いる。

酒井 ら10)は,18歳 ～35歳 の女性看護学生9名 に対

し,背 中10分,両 足20分 のタッチを行い,生 理的 ・

心理的反応指標 として体温 ・脈拍 ・血圧 ・唾液 アミ

ラーゼ,体 表温度を測定 した。その結果前胸部,右 前

腕部,右 外躁部の体表温度が実施直後,30分 後,60

分後に有意に上昇 した。主観的反応 として 「気持ちよ

かった」,「温かくなった」,「眠くなった」などの回答

があったと報告 している。
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大川 ら11)は,健 康 な20～30歳 代女性11名 に対 し

右上肢に10分 間のタッチを行い,タ ッチ前後に血圧,

脈拍,左 腋窩温,左 上下肢皮膚表面温度,唾 液 アミ

ラーゼを測定 した結果,有 意な変化はみられなかった

が,自 由記載から 「リラックス」,「温効果」,「むくみ

の軽減」などの回答が見 られたと述べている。

植屋 ら12)は,ICUに おいて不眠を訴える意識清明

の患者 に対 し,手 ・足 ・背 中のうち希望する部位 に,

片手10分,片 足10分,背 中10分 を目安にタッチを

行なった結果,実 施前 には 「不眠」,「痛み」,「倦怠

感」などを訴えていたが,実 施翌 日には 「気持ちがい

い」,「リラックス した」,「眠れた」 と答えた患者が多

かったと報告 している。

薮内ら13)は,認 知症病棟 に入院する重度の行動障

害のある高齢者に対 し頭へのタッチを施行 した結果,

認知症行動障害スケール(DBDS)で は客観的改善は

見 られなかったが,「気持ちいい」,「あ りがとう」な

ど本人から普段聞 くことのなかった言葉が聞かれ,表

情も穏やかになり,施 行後の血圧 ・脈拍数が下降した

と報告 している。

柳14)は,背 部痛の自覚のある患者9名 に対 し10分

間の背部へのタッチの実施により,心 拍数,肩 痛,背

部痛,腰 痛などの身体症状が優位に減少 したと述べて

いる。

このように生理的反応については有意な変化は見 ら

れていないが,脈 拍や血圧の低下,血 流量や体表温度

の増加などの変化が見られている。また主観的反応 と

して気持ちよさやリラックス感,良 眠できたなどのリ

ラクゼーション効果が見られ,タ ッチは快や安心につ

ながることが証明されている。タッチを行なう部位 と

して手,足,足 底,背 中,頭 などで研究されているが,

どの部位やその組み合わせが最 も効果があるかという

研究はまだなされていない。また実施する時間もまち

まちであ り,タ ッチによる効果が見 られるために必要

な時間があるのか,そ の場合 どれ くらいの時間が必要

であるのかとうことも分かっていない。看護師と対象

者個々の違いにより,ま たその時の身体 ・心理状態に

より効果は違って くると考えられるが,こ れらの研究

も今後必要と考えられる。

3)疼痛 に対する効果

藤野15)は,タ ーミナルステージの対象者 を看護 し

た看護師に対 し,タ ッチの経験 とそのときの対象者の

反応と効果について調査 した結果,「 痛みが緩和 した」,

「夜間の睡眠効果があった」という回答が47%で あっ

たと報告 している。そのときのタッチの部位 としては,

「背中」,「痛いところ」,「手」,「手足 のむ くんでいる

ところ」が多 く,手 技 としては 「マ ッサージ」,「さす

る」,「指圧」,「手 を握 る」であ り,刺 激 の与 え方 は

「ゆっくり」という内容であ り,実 施時間はまちまち

であった。

どこかで体を打撲 した時や腹痛などの苦痛があると

き,母 親に痛いところを撫でてもらったり,自 分で痛

いところを押さえたり撫でることで痛みが緩和 した経

験は誰 もが持っていると思われる。看護の場面におい

ても看護師が タッチを行 うことで痛みが緩和 したり,

身体が リラックス して睡眠できるなどの効果が得 られ

る場合は多い。その場合看護師は対象者のために時間

を使ってタッチをしてお り,ま たその方法や強さなど

も対象者に合わせて変えるなどの工夫をしている。看

護師がタッチを行いなが ら傍で寄 り添うということが,

苦痛に苦 しむ対象者にとって身体的にも心理的にもリ

ラックス し安心で きるものになっていると考えられる。

このようにタッチが身体面の苦痛の緩和のみならず,

心理面にも影響を及ぼす ということを看護師は認識 し

て看護することが必要である。忙 しい業務の中であっ

ても,看 護師のタッチがさまざまな不安や疼痛 に苦 し

む対象者にとって多 くの効果があることを認識 し,身

体 と心への最大限の効果が図れる様に援助する必要が

ある。

4)コ ミ ュニ ケ ー シ ョ ン と して の タ ッチ

浅井 ら16)は介護老人保健施設に入所す る対象者と

看護師の相互作用場面を観察 し,フ ィール ドノー トに

記録 した。そしてタッチが行なわれた場面での対象者

と看護師双方の言動,表 情,雰 囲気及び場面の展開に

着 目しなが ら意味を解釈 しコーディングした結果,看

護師から対象者又は対象者から看護師に対 していたわ

りやねぎらい,感 謝などの 「感情を伝えるタッチ」が

見 られたと報告 している。

植屋 ら17)は,ICUに 入院 している対象者ヘタッチ

を行い,翌 朝8時 に自由記載の質問を行なうと,「お

母 さんが よしよしってする感 じが した」,「優 しさが伝

わった」,「元気をもらった」,「終わった後 もじわっと

温かかった」,「雑音 も気 にならな くなった」,「嬉 し

かった」などの回答があったと述べている。

秋鹿 ら18)も,看 護学生9名 に 「患者 にタッチ した

看護場面」,「タッチにより変化 したこと」について半

構成的面接 を行なった結果,【 患者への親近感】,【意

識的なタッチ】,【タッチ効果の確信】,【自己効力感】,
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【患者に対する思いの深まり】,【患者に寄 り添う看護】

というプロセスをなし,そ の場合学生は自分の看護の

質は向上 していたと答えたと報告 している。

このようにタッチは,言 語的コミュニケーション以

上にそのときの看護師や対象者の気持ちを相手に伝え

あい,ま た双方がその気持ちを受け取るという重要な

非言語的コミュニケーションの手段 となっている。看

護師が対象者の皮膚にタッチすると対象者の緊張や身

体の状態が伝わるが,さ らにタッチを行 うことでリ

ラックス し安心感を与えることが直接手に伝わって く

る。このようにタッチは,コ ミュニケーションの手段

としてお互いの思いを受け止めまた伝え合う働きがあ

り,お 互いの関係を築き深めるのである。

5)皮 膚の働きとタッチの効果

看護師がタッチにおいて手で触れる皮膚は,体 重の

約16%を 占める身体で最大の臓器で,体 を保護 し体

温 を調節するなどの働 きをするとともに,多 くの感覚

器があ り,暑 さ,寒 さ,痛 み,痒 み,温 かさや何かが

触れているという感覚 を感 じることができる。

山口19)は,皮 膚はパチニ小体やマイスナー小体な

どの受容器により,触 れているもののテクスチャーや

硬 さ,重 さ,全 体や細部の形などの特性を感 じること

ができると述べている。また一定のリズムでタッチを

行っていると慣れてしまい効果がなくなってしまうた

め,刺 激のリズムや種類を変えて施術することが必要

であると述べている。

同じ人が同じものに触れても,触 れ方が異なれば刺

激される受容器 も異なることから,タ ッチによる感 じ

方 もタッチする人により,ま た対象者の状態により異

なると考えられる。看護師が対象者をどのように捉え,

どのようにタッチを行うのかで双方の感 じ方や とらえ

かたが異なって くると考えられる。これ らのことか ら

もタッチを行なう場合には,相 手の状態を把握 しどう

いうタッチの方法が適 しているのかを考えタッチを行

なわなければ,相 手に合った援助 とはならない。また

タッチを行なうときには,気 持ちを集中させることで

相手の状態や変化 をさらに細か く感 じることができ,

相手に合わせたタッチとなってい くのである。またそ

の方法は同 じ動 きをしていると皮膚が慣れて しまい,

心地良さやリラックス感も感 じられなくなってくるの

で,リ ズムや触れ方,タ ッチの部位等を変えながら援

助することが重要である。

6)オ キシ トシンとタッチの関係

Moberg20)は,ラ ッ トの実験で1分 間に40回 の割

合でのタッチが,血 圧の低下やス トレスホルモンの低

下,子 どもの成長促進,他 者との相互的なかかわ りな

どの効果を示すなど,オ キシ トシンの注射をしたとき

と同様の結果を示 し,さ らにこの効果はタッチ刺激や

注射の繰 り返 しで維持されると報告 している。またオ

キシ トシンは,出 産や授乳以外にも多 くの働きがあ り,

セニ トロン,セ ロ トニン,ドー パミン,ノ ルア ドレナ

リンなど他の物質の受容体や情報伝達システムの活動

に影響を与え,ま たそれらの影響 を受けるとも述べて

いる。

ゆっくりで優 しいタッチを繰 り返すことでオキシ ト

シンが分泌 し様々な器官に影響 を及ぼし,ま たその影

響からオキシトシンがさらに分泌 されるというサイク

ルがみられる。このことからタッチを行なうことでス

トレスの緩和や母親との親密な関係が築かれ,オ キシ

トシンの分泌 を促 しさらに効果が持続 される。また子

どものころに母親からタッチを受けて育った子 どもは,

タッチの効果が成人になってからも持続 しており,情

緒の安定や他者 との親密な関係を築 くことを助けてい

るのである。

7)優 しい タ ッ チ,タ ク テ ィ ール ・タ ッチR

スウェーデンでは1960年 の初めから補完療法の一

つとして,柔 らかな圧で撫でるように触れるタッチが

生み出された。タクティール ・タッチRは1990年 代

にGunilla Birkestad氏 によって創設 されたタッチの

技術である。タクティール ・タッチRは 皮膚の特性や

オキシ トシンの働 きなどにより,対 象者ヘ リラックス

や快の知覚,疹 痛の緩和などの効果をもたらし,さ ら

に施術する看護師へ も対象者への気持ちや状態を感 じ,

相互作用を高めるという効果をもたらすタッチ方法で

ある。これらの効果が期待されることや機械 ・器具を

使 う必要がなくいつでもす ぐに援助で きることなどか

ら,タ クテ ィール ・タ ッチRは,高 齢者や 障害児,

ターミナル期の患者,妊 産婦,苦 痛を感 じている人な

ど幅広い人への援助 として用い られている。

4.ま と め

タッチはリラクゼーションや疹痛緩和,対 象者との

相互関係を築 くことなどさまざまな効果があるが,そ

の効果のエヴィデンスを証明する研究はまだ始まった

ばか りである。タッチによる効果を生理的に測定する
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方法 として,心 拍数や血圧,体 表温度 などの測定や,

脳波 心電図,唾 液中のアミラーゼ測定などを用いた

研究が行なわれている8-12)。現在,こ れ らの研究結果

においては有意差がみられていない場合が多いが,心

拍数や血圧などの低下,体 表温度が上昇するなどの結

果が出ている。このことから,タ ッチは快やリラック

ス効果があることが分かる。

また対象者の自由記載の結果で も,安 心感が得 られ,

リラックス し,よ く眠れた,痛 みが緩和 したなどの回

答がみられている9-12)。

さらに施行 している看護師 も対象者が リラックスし

快の感覚 を得ているというようなタッチの効果を手で

感 じることができ,対 象者との相互関係が深まったと

いう気持ちが得られたなどの回答をしている16，18)。

タッチの部位 に関する研究では,タ ッチを行なった

部位は背部 と両足,足 底,上 肢,肩 などとさまざまで

あ り,実 施時間も5分 ～20分 となってお り,部 位や

実施時間にばらつきが見られている。またタッチの方

法 もさまざまである8-15)。

今後はどの部位にどういう方法で施術することがよ

いのか,ど れだけの時間行なうことがより効果がある

のかなどについてさらに くわしく検証してい くことが

必要と考える。

野村21)は,「 タッチはヘルスケアへの看護のホリス

ティック(全 体論的)な 取 り組みと一致し,対 象者に

対する健康 を促進する重要な看護技術の一つである

と」述べている。

技術 としてのタッチを対象者の健康促進のために効

果的に活用するためには,看 護師は対象者の状態や個

別性 を把握 し,そ の状態に合わせた援助 を意図的に

行っていかなければならない。 さらにタッチと合わせ

た援助やコミュニケーシ ョンをどのように用いると,

より効果的であるかなども考えていく必要がある。そ

のためにはタッチの有効性を理解 したうえで,よ り一

層 タッチの有効性を増加 させることができるよう,エ

ヴィデンスを深めていくことが重要である。

5.お わ り に

看護師の行なうタッチには様 々な効果があ り,そ れ

はその時の看護師と対象者の状態や関係性により用い

る方法や効果の程度が違ってくる。看護師は自分の今

までの経験や技術のみに頼るのではなく,看 護の技術

として確立できるようさらなるタッチの実践 を積み重

ね研究を進めることが必要である。そのためには,看

護師は対象者をよく知る努力をし,良 い関係作 りをす

るとともに,対 象者に合わせた部位や方法などを考え

たタッチのあ り方について追求 してい く必要がある。
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