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要 旨

本論文で は、人は どのよ うな心 理的な変容過程 をへ て視覚 障害 を克服 して い くのか。 また克服で きて

い ない人 に対 し、 どのような臨床心 理学的援助 を行 うべ きかについて検討 したい。 このこ とを研 究す る

ことによって、視覚障害 を十分 に克服 で きてい ない人に対 して、適切 な時期 に適切 な環境 の もとで心理

的介入 を行 い、 よ り多 くの人が早期 に障害 を克服で きる手助 け となれ ることを期待 したい。そ して、視

覚障害者が 自分の障害 と向 き合い、充実 した生活 を送れ る手助け となることを期待 したい。

1.は じ め に

(1)私 は幼児期から高校 を卒業するまでの期間、和歌山県にある盲学校ですごしてきた。この学

校 は個々の障害の程度を考慮 しつつ、普通教育 を行 う課程が幼稚部から高等部の段階まで設けら

れている。

その他に、視覚障害者の多 くが職業 とする 「針 ・灸 ・マッサージ」師の資格得るための専門学

科が設置されている。

生徒数の半分以上がこの専門学科に所属 している。またその多 くが人生半ばにして突然に事故

や病気 により視覚 に障害をきたした人であった。

私は彼らと学校生活 ・寄宿舎生活を共にする中で、彼 らが視覚に障害をきたし、現在にいたる

までの苦 しみや葛藤について、話を聞 く機会が多くあった。その中で強 く心に残っていることが

ある。それは、彼らが失明宣告を受けてから盲学校への入学を決意するまでの期間についてであ

る。もちろんす ぐに入学を決意する人 もいるが、多くの人が、障害者となったという事実を受け

入れられずにいるのが現実である。 しか し、彼 らと過ごして感 じたことは、3年 間という学校生

活の中で、様々な葛藤を経験 しつつ も、多 くの人が障害 を克服 しているということである。それ

は、同 じ境遇を持つ仲間同士の支えあい、教師や家族、その他福祉関係者などの支えがあると考
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えている。 しかし、一方では、自分が障害をきた したという事実を十分に受け入れられず、障害

をきたしたことに対 し、ショックを引 きずったまま学校を去る人もいる。

受傷後の心の傷が どのようなものであ り、またそれをどのように緩和 していくかということに

ついて、多 くの分野で研究がなされてきた。そのひとつが 「リハビリテーション心理学」という

分野である。

(2)リ ハビリテーション医療における研究

中途障害者の心理的問題 に関心が向けられるようになったのは、第二次世界大戦直後、障害者

が多数発生 したことに始まる。Guttmannは 戦傷後の背損者の経験か ら、受傷後にショックや反

応性 うつ状態が生 じやす く、それに対する配慮 と対応の重要性を指摘 した。

また、Michaelsは 戦傷障害者では身体障害への反応に加えて神経症的要因が大きいことを指摘

した。これら心理的問題に対 して、力動精神医学の立場から精神分析医による対応が検討された

のである。その他にもKnudsonは 、身体訓練が戦争神経症患者のリハビリテーションに重要であ

り、理学療法士は精神面への対応が教育されていることが望 ましいと主張 し、さらにGoldberger

&Goldbergerは 、リハビリテーション専門家は身体障害後の心理的障害や心身症を扱えるよう

に簡易精神療法を身につけるべ きだと主張 した。このような多 くの指摘 により、リハビリテーシ

ョン分野への心理的側面への関心が高 まったのではないか と考 えられている(本 田他,1992,

p196)0

1950～1960年 代には中途障害者の心理的問題 と回復に対 し、「障害受容」理論が提唱された。

障害受容とは、障害によって変化 した諸条件を心から受け入れることである。

そこでは、障害は当事者が克服すべ き課題とされてきた。これは健常時の身体 を基準とした生

き方から、障害を負ったことによって変化 した身体を基準にした新 しい生 き方に、で きるだけ早 く

転換させることが重要だとする考え方である。

Graysonは 障害受容の重要性 を最初に主張 した。障害受容 を、身体、心理、社会の3つ の側面

から複合的にとらえるべ きである。つまり、受容は、「身体的には患者が障害の性質や原因や合

併症や予後をよく知ること、社会的には雇用や住宅や家族やその他の関係に対 して現実的である

こと、心理的には、ひどい情動的症状を示さないこと」であると言った(南 雲,1998,P57)。

また、2つ の苦 しみの過程か らの圧力に打ち勝つ必要があると主張 した。すなわち、外からの

現実的な圧力(差 別や偏見など、障害者に対する社会の否定的態度)は 、自分自身を社会に統合

することによって克服 し、内からの圧力(自 我が障害された身体像(bodyimage)を 再構成し

ようとする苦痛にみちた無意識の欲求)は 、身体像の再構成により克服する必要性がある。

また、当時のリハビリテーション医学の代表格であるラスク(RaskH.A.)は 、「障害にとらわ

れるな」 とか、「残されたものの中に価値を見出せ」といった障害における価値を転換させるこ

とを主張 したようである。おそらく当時の社会的思想がそのようなものであったものと考えられ

る。さらに、60年代は、Wrightが 価値変換論を提唱 した。切断者の心理変化 として価値変換が重

要であるとしたDemoboの 考えを障害者一般 に拡張、さらに価値変換を追加 したものである。

受容にいたるための4つ の価値変換 とは
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enlargingthescopeofvalue:価 値 範 囲 を拡 張 す る(他 に も価 値 が あ り、 失 っ た価 値 に と らわ れ

な い)

subordinatingphysique:身 体 的 外 見 を従 属 させ る こ と(身 体 的 外 見 や 能 力 よ り も人格 的 な価 値

の 方 が 大 切 で あ る)

transformingcomparativevalueintoassetvalues:相 対 的 価 値 を資 産 価 値 にか え る こ と(人 と比

べ ない で 、 自分 の 価 値 を考 え る こ と)

containingdisabilityeffects:障 害 に起 因 す る さ ま ざ ま な波 及 効 果 を抑 制 す る こ とで あ る 。

またこの年代 には、心理的立ち直 り過程に段階を仮定する立場か ら、Cohn(1961)とFink

(1967)ら によって 「段階理論」が提唱された。 日本では、高瀬(1956)が 身体障害者の心理的

問題に着目し 「障害の受容」の概念を紹介 したのが最初のようであるが、その後、国立身体障害

者セ ンタ.___グループにより、受容理論、段階理論が、期 を一 にして日本 に導入 されるなどし、

「障害受容」に関する研究が少 しずつなされるようになってきた(本 田他,1992,p197)。

段階理論、価値転換論は、日本でも大きな影響力をもったものであった。上田(1980)は 、そ

の論文のなかで、「障害受容」 について 「障害の受容 とはあきらめでも居直 りでもな く、障害に

対する価値観(感)の 転換であ り、障害をもつことが自己の全体 としての人間的価値を低下 させ

るものではないことの認識 と体得を通 じて、恥の意識や劣等感を克服 し、積極的な生活態度に転

ずること」 と定義 し、段階理論を紹介 している。この理論は、五つの段階に分けられている。

1)シ ョック期

障害の発生直後で集中的な医療を受けているときの心理状態である。肉体的には苦痛であって

も意識の上ではそれまでの延長上にあ り、健常時と同 じ日常生活のことをあれこれ考える。不安

はあまり強 くなく対人関係も問題ない。

2)回 復への期待期

ショック期はあまり長続 きせず、救急的な医療が一段落 し、身体的状況が安定するとともにく

る反応である。「傷 さえ治れば」「病気 さえ治れば」 と考え、周囲の人との会話 も治癒後の明るい

見通しの下に約束などをする。

3)混 乱期

治療を続けても変化が見られないことや、周囲の状況からそう簡単ではないことに気づき始め

る。自分の不注意 を悔やんだ り、加害者への攻撃 ・非難をする。そ してすべてを失ってしまった、

なにもできな くなってしまったという嘆きの感情に支配され、不快抑欝状態に陥る。

4)適 応への努力期

毎日の訓練 を通 して価値転換が徐々になされ、周囲への心が開き始める。

5)適 応期

具体的な問題を一つ一つ解決 し、家族や地域社会の中で何 らかの新 しい役割を得ることによっ

て再適応がはかられる。
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この理論は、現在で も、リハ ビリテーション現場 において、確固たる地位を占めている。例え

ば、著名なリハ ビリテーション機関で使用されている 「個別計画書」には 「障害の受容」が挙げ

られてお り、受容度の評価の覧には、ショック期、否認期、怒 り・恨み期、悲嘆・抑欝期、解決への努

力期、受容期の6つ のステージが示され、入所者の受容の段階をチェックする形式になっている。

(柏倉,2000)

(3)段 階理論の批判と今後の研究

段階理論が多 くの支持 を集めているにも関わらず、一方ではこの理論に対する批判も大 きい。

なぜならば、これを障害者全体に当てはめたとき、かならず しもこの理論が適用できるとは言え

ないからである。 また、本研究のテーマである失明について考えてみると、あまりにも唐突で、

自分を取 り巻 く環境の変化が大きく、ショック期はおとずれないことも多いようである。この段

階理論に対する批判の論文 も多い。「総合 リハビリテ0シ ョン」 という雑誌のなかで、1994年 と

2003年 に障害受容というテーマが組まれているが、1994年 のものは、段階理論の批判が中心的な

ものである。またこの理論は、克服で きた人の理論である。しか し現実には、この理論通 り回復

することはなく、長期にわたりショックの中にさらされている人もいる。そのような人にどのよ

うにして働きかけるかが、今後の課題ではないかと感 じている。

2.研 究 目的

本研究では、障害の受傷から社会復帰にいたるまでの心理的変化について中途に視覚障害をき

たした人を対象に面接調査をし、克服することができた要因について考察をしたい。また、克服

できていない人に対 しては、援助の方法について新 しいモデルを提供 したい。

3.研 究方法

青年期および中年期の視覚障害者およそ20人 程度に対 し、インタビュー調査を行う。なお、対

象は、盲学校在籍者および卒業生である。

(1)面 接調査内容

盲学校在籍者には、障害の受傷から学校に入学するまでの期間および現在の学校生活について。

卒業生には、障害の受傷か ら学校に入学するまでの期間と、盲学校在籍期間、盲学校卒業後につ

いてインタビュー調査をしていく。面接方法は、半構造化面接 を用いた。共通 して質問する項 目

は、次の項目とする。

① 最も苦 しかったこと

② 最 もうれ しかったこと

③ 支えになったこと(も しくは人など)

④ 立ち直れた要因はなにだと思うか
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⑤ その期間にどのような援助が必要であったか

⑥ 今一番苦 しいことはなにか

⑦ 突然の失明という中で、今抱えている危機感はあるか

⑧ 今後中途失明者が障害を克服するにあたって、なにが大切 と思うか

面接時間は、20分 から60分 とかな り幅があった。

4.結 果 と考察

今回はインタビュー調査であるため、人数が限定されて しまう。そのため、そこで得 られた治

験が必ず しもすべての人に適用できるとは言えない。 しか し、今後のケアに関し、有益な情報が

得られるものと期待 したい。

これまで述べてきた段階理論は、批判 こそあるものの、多 くの支持を集めてきたこともまた事

実である。 したがって、おそらく多 くの人がこの理論に近い形で克服の道を歩んでいったものと

考えられる。

そんな中で現在、障害の克服や受容に関して、もっとも大 きく影響する要因は環境ではないだ

ろうかと考えている。克服 しにくい要因として以下の3点 が指摘できるのではないだろうか。

(1)視 覚障害を克服できていない人は、克服できている人に比べて、精神的に支えあえる友人が

少ない。

人間は、同 じ境遇を持つ仲間同士集まっ り、慰め、支えあっているグループが多 く見られる。

実際に社会では、災害等にあった人、身内を失った人同士が支えあうために作 られた自助 グルー

プなどが活動 している。

克服で きていない人は、同じ境遇 を持つ仲間として、支えあえる友人が少ないのではないだろ

うか。このことを明らかにするため、インタビューの項 目に③の項 目を設けた。

(2)視 覚障害を克服 しにくいのは、家族が本人を理解で きていない。中途失明をするということ

は、本人のみならず、家族にも大 きな負担 となる。これまで家族の一員 として果たしていた役割

が果たせなくなるケースも少なくない。障害を克服できていない人は、本人を含め、家族同士お

互いを十分に理解できていないのではないだろうか。このことを明らかにするため、インタビュ

ーでは、③ と⑥の項 目を設けた。

(3)視 覚障害を克服 していない人は、克服 している人よりも、将来に対する目標 ・危機感が薄

いo

中途障害者の中には、家庭 を持ち、子供を養うなど、家庭を支えなければならないという危機

感の中にさらされている人が多い。一刻 も早 く社会復帰 したい ・しなくてはならないという強い

思いを持った人が多い。

しかし、未婚者などは、親が経済的に支えて くれたりと、前者に比べて、やや危機感が薄いと

感じられる。このことを明 らかにするため、インタビューの中に⑧の項 目を設けた。

今回の研究では、この3点 を明らかにするとともに、これ以外にも障害の克服 における重要な

要因はあるのか、あるとすればそれはなにかについて明らかにしていきたい。
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インタビュー調査 を開始し、現在14人 の人に話 を聞 くことがで きた。今回はそのうち、3人 の

面接事例を報告 したい。

〈事例1>

Aさ んは50代 後半、男性。弱視。元は運送業 を営んでいた。網膜色素変性症のため、3年 前か

ら視力低下が始まった。病気の原因は不明であり、治ることはないと言われ、これか らどう生 き

ていこうかと路頭に迷ったと語ってくれた。兄弟はいるが、一人暮らしである。支えになった人

は、兄弟、近所の人、友達(学 生時代からの親友など)だ という。この学校に入学で きたことが

何 よりも嬉 しかったようである。実際運転免許を失ったときは、今まで職業 としていた運転が不

可能 となる現実か ら震え、何をすればいいか、何 日も考えたという。盲学校に入学 し、親切な人

に出会え、自分 よりも視力の低い人が頑張っている姿を見て、自分も頑張らねばと思ったそうだ。

入学 してからもっとも支えになった人は寄宿舎の先生である。現在の課題は、3年 後の国家試験

に合格することだという。今後中途視覚障害者に対 して、必要なことは、弱気にならないで、前

向きにプラス思考に考えることだという。とても元気で明るいという印象を持った。現在はス ト

レスを感 じることもなく、毎日が楽 しいとのことであった。

〈事例2>

Bさ んは20代 半ば、女性。弱視。4年 前 レーベル病により視力低下が始 まった。2度 にわたり

入院するが、原因不明のため退院を余儀な くされる。当初原因も分か らずにどんどん進行 してい

き、できないことが増 えていくことが一番つ らかった とのことであった。その後ライ トハウス

(視覚障害者が歩行訓練などの生活訓練 を受ける機関)に1年 間入所。訓練内容の一環 として、

グループカウンセリングを受ける。セラピス トも視覚障害者であ り、同じような境遇をもってい

るとはいっても、年齢 も環境 も違い、すぐに信頼関係が築けなかったという。自分が若かったの

で照れや恥ずかしさもあり、自分の思ったことを言えなかったとのことであった。家族 にも支え

られたが、もっとも支えになったのは恋人だという。入院 したときは常に病院に来て くれたよう

である。友達は病院には来て くれるが、かわいそうといった雰囲気が感 じられたようである。そ

の点、以前 と変わらず、自然に接 してくれたことが嬉 しかったとのことであった。

これまではできな くなることを探 していたが、今はできることを探そうという気になったとい

う。また、ライ トハウスに入所中、理学療法士になりたい と考え、弱視で理学療法士 として働い

ている人の職場を訪ねた際、視覚だけでな く、さまざまな重度の障害を持った人と出会ったこと

が、前向きになれた要因だという。1年 のリハビリ期間があったことで、今あまり悩まずにいら

れるそうだ。しかし、疲れた り、精神的にまいったときは、障害を持ったことを辛いと思 うこと

があるという。欲しかった援助としては、同 じような年代の人 と会いたかったという。現在の課

題は、国家試験に合格 し、理療家の教員になることである。今後中途失明をした人に対 して必要

なことは、ライ トハウスなど訓練機関に行き、生活訓練だけでなく、心のケアをすることが大切

だと話して くれた。そして、早 く信頼できる人を作ることが大切だそうだ。生活の中ではス トレ

スはあるという。悩みはないが、将来に対 して不安は多々あるという。
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大前:中 途失明者 にお ける障害の受傷か ら社 会復帰 にいたる までの心理的変化 とその プロセスの研究(1)

〈事例3>

Cさ んは30台後半、男性。3年 前 レ0ベ ル病 により視力が低下する。当初 なんとなく見えにく

いと思い、病院に行 くと、視神経炎 と診断され、入院。一時は回復するものの、また何度も繰 り

返 し同 じことが続いたという。土建の仕事 をしていたが、仕事をやめることを余儀な くされる。

もっとも辛かったことは、「まさか自分がこんなことになるとは!」 という思いがあ り、むな し

さを抱えながら学校に来ていることだという。読み書 きがとても困難になり、勉強にとても苦労

しているようだ。いつまでも家にいるわけにはいかないと思い、 しかたなしに学校に来ていると

いう。家族は父、母、祖母、兄との5人 。支えになったのはあえて言 うと以前の職場の同僚であ

るが、「借 りは作っても作 られるな」 という信念があ り、それも支えになったとは思えないそう

だ。すこしで も前向きになれたのは、「だれも攻めるわけにはいかない、自分 自身のことだから

しかたない」 とあきらめたときだという。今後の目標は、障害を受け入れることだという。現在

のス トレスは、自分のためにと思って周囲の人が関わ りをもって くれることだと話 して くれた。

本論文で報告 した事例は3事 例だけであ り、必ず しも一般論 として断言できる結果ではないが、

その中で得 られたことについて考えてみたい。

突然の失明という危機に陥 り、たとえその事実を冷静に受け止めることができたとしても、そ

れによって背負 う心理的ス トレスが大 きいことは間違いない。 もちろんインタビューをした3人

についても同じである。3人 は未婚者であ り、どうしても家計を支えなくてはならないとい う危

機感はやや少ないものと考えられる。

インタビューの結果、明らかになったのは、克服 している人は、支えて くれる人をかならず持

っているということである。また、その支えを快 く受け入れようとすることができていることで

ある。Aさ んは友人、近所の人に支えられたと語ってくれた。そ して、盲学校入学後も多 くの人

に支えられている喜びを語ってくれた。Bさ んのばあい、家族や恋人に本当に支えられたと語っ

てくれた。その支えがあったからこそ、さらに交友関係を広げることができた原動力となったも

の と思われる。 しか し、Cさ んはあえて支えて くれた人は以前の職場の同僚 と語って くれたが、

あまり好意的には思っていないようである。周囲の人の心遣いも逆に気分 を害する経験のようで

ある。障害者 としての自分 と、それを支えになって くれる周囲の存在 をどうしても受け入れられ

ない。それはこれまで辛いとき、苦 しいとき支えて くれる存在を作ることができていなかったの

かもしれない。

そのことは、障害の受傷以前から、遺伝や環境などによって形成 されたパーソナリティにも影

響 しているかもしれない。そのような人に対 し、他人の支えを快 く受け入れられるよう、人に心

を開けるようになることが大切であろう。

そのために臨床家はなにをするべきか、考えなくてはならないのではないだろうか。
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