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要　　旨

　 2 型糖尿病患者へのインスリン療法の導入は、適切な時期が望ましいといわれる。しかし、罹患以前か
ら抱いている心理的抵抗が強いことが導入の妨げになっていることが考えられる。そこで本研究はインス
リン療法への心理的抵抗に対するケアを見出すために、糖尿病の有無にかかわらず 2 型糖尿病発症リスク
の高い世代におけるインスリン療法への心理的抵抗の実態を明らかにし、その関連要因を探索した。その
結果、糖尿病非罹患者の方がインスリン療法への心理的抵抗が強かった。また、糖尿病罹患者・非罹患者
ともに、同じ項目で心理的抵抗を持つ傾向にあり、関連要因は性別、インスリン療法の知識であった。以
上より、糖尿病罹患前からインスリン療法の心理的抵抗を弱める教育の必要性があること、相関関係がみ
られた項目の知識普及がインスリン療法への心理的抵抗を強くする可能性を持つこと、およびインスリン
療法の必要な人には注射体験者からの体験談あるいは、実演体験の有効性が示唆された。

はじめに
　日本の総人口のうち、「糖尿病が強く疑われる人」
は約950万人、「糖尿病の可能性が否定できない人」
は約1100万人、合わせて約2050万人と推定されて

いる 1 ）。これは、日本国民の約 6 人に 1 人が糖尿
病の疑いがあることを示しており、この割合は増
加傾向にある。このなかで、インスリン療法をし
ている日本の糖尿病患者は約70万人と推定されて
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おり 2 ）、臨床的にはインスリン療法が必要な人は
さらに多いとされている。 1 型糖尿病のように絶
対量不足の場合は、インスリン療法は絶対的適応
であるゆえ、導入は速やかに行われる 3 ）。 2 型糖
尿病においても、食事・運動療法、経口血糖降下
薬で血糖コントロールが不十分な場合等は、イン
スリン療法の適応となる。一般的にインスリン療
法は、主治医が導入を判断し、患者が受け入れる
ことで導入することとなる。しかし、インスリン
療法をすることへの心理的抵抗を持つ患者が多い
との報告 4 ） および、 患者がインスリン療法に対
して拒否の姿勢を見せれば、医師がインスリン療
法の導入を勧めても、導入は困難になることが示
されている 5 ）。これらより、インスリン療法を必
要とする 2 型糖尿病患者の適切な時期のインスリ
ン療法の導入のためには、インスリン療法への心
理的抵抗を軽減することが重要であると考えた。
さらに向井 6 ） は、 入院中の糖尿病患者のインス
リン療法に対する抵抗感は、自己注射に関する情
報が知られていないことが大きな原因ではないか
と考察していることから、インスリン療法に対す
る心理的抵抗は、インスリン療法に対して持って
いる知識の内容が原因ではないかと考えた。また、
心理的抵抗には糖尿病を発症する前から持ってい
る知識も関係してくると予測されるが、それらを
調査した先行研究はない。 2 型糖尿病患者の発症
リスクが高い年代は中年期以降である 7 ）。しかし
インスリン療法は、糖尿病診断と同時に導入とな
るか、長期間療養した後導入となるか、患者の状
態により様々であるため、中年期にある人だけで
なく、青年期にある人も対象とし、インスリン療
法への心理的抵抗を調査する必要があると考えた。
　以上より本研究は、青年期・中年期にある人の
インスリン療法への心理的抵抗の実態を明らかに
し、その関連要因を探索することを目的とした。

研究目的
　本研究は、青年期・中年期にある人のインスリ
ン療法への心理的抵抗の実態を明らかにし、その
関連要因を探索することを目的とした。

用語の定義
　インスリン療法への心理的抵抗は、「インスリ
ン療法に対する良くない印象」と定義した。文中
では、「インスリン療法への心理的抵抗」と略表
記とした。

研究方法
　 1 ．研究デザイン
　実態調査研究
　 2 ．調査対象
　対象者は青年期・中年期の25～64歳の男女であ
った。 配布先は、A大学学生の家族、 企業合計
1001 名であった。
　 3 ．調査内容
　【概念枠組み】本研究は、青年期・中年期の人
におけるインスリン療法への心理的抵抗を軽減す
るためのケアを検討することに焦点を当てた。そ
のため、インスリン療法に関する心理的抵抗の実
態を明らかにし、その関連要因として、『インス
リン療法の知識』、『性別』、『環境（人的環境：周
囲にインスリン注射を打っている人の有無など）』
を仮定し、心理的抵抗との関係を探索する概念枠
組みとし、下記の調査項目を設定した。
　 1 ）基本属性
　年齢、性別、糖尿病罹患の有無の 3 項目であっ
た。
　 2 ）インスリン療法への心理的抵抗
　心理的抵抗は、 渥美 4 ） の「インスリン使用に
対する糖尿病患者の実態　意識及び満足度に対す
る調査」、岩本 8 ）の「DAWN JAPAN研究会」を
参考に作成した16項目とした。採点は、リカート
タイプの評価方法で、 16項目のそれぞれを「全く
そう思う（ 5 点）」から「全くそう思わない（ 1 点）」
の 5 段階で表現し、点数が高いほど心理的抵抗が
強いと評価した。
　 3 ）インスリン療法への心理的抵抗と関連要因
　⑴ インスリン療法の知識
　質問項目は、 杉田 9 ） の「インスリン投与方法
と注射指導の実際」、向井 6 ）の「情報提供による
インスリン自己注射に対する抵抗感の変化」、
DAWN JAPAN研究会 8 ）の「患者さん向けリー
フレット」 を参考に作成した17項目とした。17 
項目は、 目的について 4 項目、 頻度について 3  
項目、方法について 4 項目、生活する上での注意
点について 6 項目であった。採点は、リッカート
タイプの評価方法で、17項目のそれぞれに「知っ
ている」、「聞いたことがある」、「知らない」の 3  
段階で表現し、 2 点、 1 点、 0 点とし、点数が高
いほど知識があると評価した。
　⑵ 環境
　家族にインスリン注射を打っている人がいるか、
友人や職場の人にインスリン注射を打っている人
がいるか、についての 2 項目とし、「あり」、「なし」
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で回答を求めた。
　 4 ．データ収集方法
　質問紙は、研究の趣旨、方法、倫理的配慮事項
を紙面にて説明し研究協力の依頼を行った。回収
は、回収箱あるいは郵送にて行った。
　 5 ．調査期間
　調査紙の配布と回収は、2012年 8 月中旬～9  月
上旬に実施した。
　 6 ．分析方法
　 1 ）インスリン療法への心理的抵抗と知識の実
態
　単純集計を行った。
　⑴ 心理的抵抗については、糖尿病罹患者と非罹患
者に分けた。
　⑵ 知識については、糖尿病罹患者と非罹患者に 
分け、さらにインスリン注射を打っている人と打
っていない人で分けた。
　 2 ）インスリン療法への心理的抵抗と関連要因
との関係探索
　非糖尿病罹患者のみで分析を行った。
　⑴ インスリン療法の知識との関連は相関分析を 
用いた。
　⑵ 環境、性別との関係はχ2 検定を用いた。こ 
の時、インスリン療法の心理的抵抗の点数を項目
ごとに、 4 、 5 点が「心理的抵抗が高い群」、 1 、
2 、 3 点が「心理的抵抗が低い群」の 2 群に分け
て検定した。
　 7 ．倫理的配慮
　本研究は金沢大学医学倫理審査委員会の承認を
得て行った。対象者には、①研究の趣旨、方法、
②自由意思での参加、③匿名性、④個人情報の厳
守、⑤本研究以外にデータを使用しない、⑥研究
終了後にデータを破棄することを文書に明記し、
口頭あるいは文書にて説明した。研究参加の同意
は、質問紙の返送をもって得られたものとした。

結　　果
　 1 ．回答率
　1001名配布中674名回収（回収率：67.3％）し、
有効回答数は649名（有効回答率：96.3％） であ
った。
　 2 ．研究参加者の属性
　年齢は、25～29歳が56名（8.6%）、30～39歳が
126名（19.4%）、40～49歳が179名（27.6%）、50～
59歳が200名（30.8%）、60～64歳が88名（13.6%）
であった。性別については、男性が337名（51.9%）、
女性が312名（48.1%）であった。糖尿病罹患の有

無については、罹患者が48名（7.4％）、非罹患者
が601名（92.6%）であった。糖尿病罹患者のうち、
インスリンを打っているのは 6 名（0.9％） であ
った。
　 3 ．インスリン療法への心理的抵抗および知識
の実態
　 1 ）インスリン療法への心理的抵抗の実態（表 1 ）
　糖尿病罹患者と非罹患者の心理的抵抗を比較す
ると、全体的に非罹患者の方が心理的抵抗が強か
った。また、糖尿病罹患者において、心理的抵抗
が高い上位 4 項目は糖尿病非罹患者における心理
的抵抗の高い上位 4 項目と共通していた。糖尿病
非罹患者において心理的抵抗が高い上位 4 項目は、
「一生打つことになる」3.70点、「経済的負担が
増えるのではないか」3.62点、「自分がインスリ
ン注射を打つことに抵抗感を持つ」3.55点、「注
射を打つことは面倒だ」3.54点であった。一方、
糖尿病非罹患者において心理的抵抗が低かった項

表 1  インスリン療法への心理的抵抗の実態

（単位：点） n=649

心理的抵抗の点数 非罹患者
（601人）

DM：非イ
ンスリン

（42人）

DM：イン
スリン有

（ 6 人）
①注射を打つことが怖い 3.22 3.19 1.67 

②注射は痛いから嫌だ 3.16 2.92 2.17 

③注射を打つことは面倒だ 3.54 3.56 2.67 

④注射の操作が難しそう 3.42 3.00 1.33 

⑤副作用があるので嫌だ 2.92 2.81 2.00 

⑥周囲の目が気になる 2.97 2.98 2.50 

⑦家族に負担がかかる 3.40 2.81 1.67 
⑧仕事・就業スタイルを変

える必要がある 2.73 2.69 2.17 

⑨経済的負担が増えるので
はないか 3.62 3.17 3.60 

⑩一生打つことになる 3.70 3.02 4.00 
⑪人付き合いがしにくくな

る 2.47 2.63 1.33 

⑫他人に知られるのは嫌だ 2.72 2.69 2.50 

⑬注射は最終手段だ 3.02 3.27 2.17 
⑭自分がインスリン注射を

打つことになったら抵抗
感を持つ

3.55 3.46 2.67 

⑮家族がインスリン注射を
打つことになったら抵抗
感を持つ

3.01 2.83 2.50 

⑯面識のない人がインスリ
ン注射を打つことになっ
たら抵抗感を持つ

2.03 2.06 1.83 

平均点 3.09 2.94 2.30 

DM：糖尿病
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目は、「面識のない人がインスリン注射を打つこ
とに抵抗感を持つ」2.03点、「人付き合いがしに
くくなる」2.47点、「仕事を変える・ 就業スタイ
ルを変える必要がある」2.73点、「他人に知られ
るのは嫌だ」2.72点であった。
　 2 ）インスリン療法の知識の実態（表 2 ）
　糖尿病非罹患者におけるインスリン療法の知識
は表 2 に示す通りであり、糖尿病非罹患者はほと
んどの項目において 0 点台、インスリン注射を打
っていない糖尿病罹患者は 1 点台の項目が多く、
インスリン注射を打っている糖尿病罹患者はほと
んどの項目で 2 点台であった。
　 3 ）環境の実態
　家族にインスリン注射を打っている人がいるの
は22名（3.7%）、友人や職場にインスリン注射を
打っている人がいるのは103名（17.1%）であった。
　 4 ．インスリン療法への心理的抵抗と関連要因
の関係
　 1 ）基本属性との関係（表 3 ）
　有意差がみられたのは、性別であった。「注射
を打つことが怖い」「注射は痛いから嫌だ」「注射
の操作が難しそうだ」「副作用があるので嫌だ」「経
済的負担が増える」「注射は最終手段だ」「自分が
インスリン注射を打つことに抵抗感を持つ」「家
族がインスリン注射を打つことに抵抗感を持つ」
以上 8 項目において有意差がみられた。
　 2 ）インスリン療法の知識との関係

　インスリン療法への心理的抵抗のうち、相関の
あった心理的抵抗は「人付き合いがしにくくなる」
「面識のない人がインスリン注射を打っていたら
抵抗感を持つと思う」「一生打つことになる」の
3 項目であった。前者の 2 項目はインスリン療法
の知識と負の相関、後者の 1 項目は正の相関を認
めた。相関係数については以下に述べる。心理的
抵抗「人付き合いがしにくくなる」は、インスリ
ン療法の知識 2 項目「旅行や外出は普通通りにで
きる」−0.21、「インスリン注射により生活スタイ
ルはほとんど変わることはない」−0.26と負の相
関があった。心理的抵抗「面識のない人がインス
リン注射を打っていたら抵抗感を持つと思う」は、
インスリン療法の知識 2 項目「旅行や外出は普通
通りにできる」−0.26、「インスリン注射により生
活スタイルは変らない」−0.26と負の相関があった。
一方、心理的抵抗「一生打つことになる」は、イ
ンスリン療法の知識「毎日注射する」0.21と唯一、
正の相関があった。
　 3 ）環境
　家族内にインスリン注射を打っている人がいる
群といない群では心理的抵抗全ての項目において
有意差がみられなかった。また、友人や職場内に
インスリン注射を打っている人がいる群といない
群でも心理的抵抗全ての項目において有意差はみ
られなかった。

表 2 　インスリン療法の知識の実態
（単位：点） n=649

インスリン療法の知識 非罹患者
（601人）

DM：非イ
ンスリン

（42人）

DM：イン
スリン有

（ 6 人）
目　的　①安定して血糖値を下げる 1.21 1.44 2.00 

②合併症を防ぐ 0.82 1.27 2.00 
③膵臓を休める 0.46 1.06 2.00 
④飲み薬より安定している 0.55 1.08 2.00 

頻　度　①毎日注射する 1.02 1.13 1.67 
②基本的に食前に注射する 0.55 0.81 2.00 
③ 1 日の注射回数は血糖値によって決められている 0.45 0.88 2.00 

方　法　①自分でインスリン注射を打つ 1.47 1.33 2.00 
②血糖値の自己測定を行ってから注射する 0.63 0.90 2.00 
③注射器はペン型である 0.89 1.15 2.00 
④注射部位はお腹、二の腕、太もも、お尻がある 0.71 1.06 2.00 

注意点　①低血糖対策として飴玉（糖類）を所持しておく必要がある 0.90 1.17 2.00 
②旅行や外出はできる 1.07 1.21 2.00 
③インスリン注射により生活のスタイルはほとんど変わることはない 0.92 1.13 2.00 
④血糖コントロールがよくなればインスリンを打たなくてもよくなる 0.45 0.94 1.50 
⑤副作用にはめまい、動悸、手足の震えなどがある 0.36 0.77 2.00 
⑥インスリン注射の副作用で重症になると意識を失うことがある 0.43 0.75 1.67 

平均点 0.76 1.06 1.93 
DM：糖尿病
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考　　察
　本研究の対象の属性は、日本人口動態と男女比、
糖尿病罹患者割合、インスリン注射を打っている
糖尿病罹患者の割合がほぼ同じであったためサン
プル集団としては適切であったといえる。したが
って、本研究結果を下記の点から考察した。
　 1 ．インスリン療法への心理的抵抗および知識
の実態
　糖尿病非罹患者と罹患者を比較すると、全体的
に非罹患者の方がインスリン療法に対する心理的
抵抗が強かった。これらの理由として、近年マス
メディア等により糖尿病に関する情報が入手しや
すくなったが、その情報が正しく理解されていな
いために、インスリン療法に対して、不安や嫌悪

感等といった負の印象を持ちやすいのではないか
と考えられる。
　また、糖尿病非罹患者だけでなく、インスリン
注射を打っていない糖尿病罹患者も 1 点台の項目
が多く、インスリン療法の知識に関して聞いたこ
とがある程度にとどまっており、糖尿病罹患者で
あっても、インスリン療法が導入となるまでは知
識が乏しいことが考えられる。実際にインスリン
療法が導入となるまでは関心がないか、あるいは
教育の機会がなく、インスリン療法の正しい知識
を獲得できない状況であることも考えられる。イ
ンスリン療法の正しい知識について意図的に教育
していく機会を設ける必要があると考える。
　 2 ．インスリン療法への心理的抵抗の関連要因
　インスリン療法への心理的抵抗と性別には関係
がみられ、女性の方が男性より心理的抵抗が有意
に強かった。 2 型糖尿病患者を対象とした、イン
スリン療法に対する心理的抵抗を調査した研究で
も、女性の方が心理的抵抗が有意に強いことが明
らかになっている10）。その理由として、Namら10）は、
女性は男性よりも注射への恐怖が大きいことや、
注射を打つ自分への世間の目が気になることが考
えられると述べている。非罹患者を対象とした本
研究でも、「注射を打つことが怖い」「注射は痛い
から嫌だ」という項目において、女性の方が心理
的抵抗が有意に強かったことから、女性は注射そ
のものへの恐怖感を糖尿病罹患前から抱いており、
糖尿病発症後も抱き続けることが考えられる。そ
の他の項目について性別で差が出た理由を明らか
にすることはできなかった。
　 3 ．インスリン療法の心理的抵抗と知識
　本研究では、インスリン療法の知識があるとイ
ンスリン療法への心理的抵抗が弱くなると仮説を
立てた。インスリン療法への心理的抵抗とインス
リン療法の知識 2 項目については負の相関がみら
れ、インスリン療法の知識が増えれば心理的抵抗
が弱くなると考えられた。つまり、「旅行や外出
は普通通りにできる」「インスリン注射により生
活スタイルは変らない」の 2 項目について教育を
行っていけば、インスリン療法への心理的抵抗が
弱くなり、インスリン療法の受け入れが良くなる
可能性がある。また、これら 2 項目は、生活スタ
イルの変化に関する内容であった。渥美 4 ）は、「現
在、経口薬による治療を実施している患者であっ
ても、インスリン治療薬に関する情報、インスリ
ン注射をしている人の成功事例など具体的な生活
がイメージできる情報が得られれば、インスリン

表 3 　非糖尿病罹患者（601名）における「インスリ
ン療法への心理的抵抗」と「性別」のχ²検定結果

n=601

心理的抵抗
男性 女性

p値
n=302 n=299

①注射を打つことが怖い
高い 87 142

0.000 
低い 215 157

②注射は痛いから嫌だ
高い 94 135

0.000 
低い 208 164

③注射を打つことは面倒だ
高い 151 173

NS
低い 151 126

④注射の操作が難しそうだ
高い 124 162

0.001 
低い 178 137

⑤副作用があるので嫌だ
高い 82 106

0.028 
低い 220 193

⑥周囲の目が気になる
高い 96 113

NS
低い 206 186

⑦家族に負担がかかる
高い 144 138

NS
低い 158 161

⑧仕事・就業スタイルを変
える必要がある

高い 90 79
NS

低い 212 220

⑨経済的負担が増える
高い 155 180

0.028 
低い 147 119

⑩一生打つことになる
高い 182 200

NS
低い 120 99

⑪人付き合いがしにくくなる
高い 69 62

NS
低い 233 237

⑫他人に知られるのは嫌だ
高い 82 81

NS
低い 220 218

⑬注射は最終手段だ
高い 92 124

0.005 
低い 210 175

⑭自分がインスリン注射を
打つことに抵抗感を持つ

高い 139 172
0.005 

低い 163 127
⑮家族がインスリン注射を

打つことに抵抗感を持つ
高い 95 126

0.007 
低い 207 173

⑯面識のない人がインスリ
ン注射を打つことに抵抗
感を持つ

高い 36 36
NS

低い 266 263

NS：有意差なし
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注射に挑戦してみたいと感じる患者の割合は高ま
ると考えられる」と述べている。このことより、
糖尿病に罹患していない人々に対しても、実際に
インスリン療法をしている人の生活をイメージで
きるような知識を提供、およびインスリン療法の
必要な人には注射体験者からの体験談、あるいは
実演体験をすることができれば、インスリン療法
への心理的抵抗が弱くなるのではないかと考えら
れた。

研究の限界
　本研究の対象は年齢や糖尿病罹患率など日本の
人口動態を反映していたが、糖尿病患者数は糖尿
病非罹患者との比較についての標本数としては十
分とはいえない。また、インスリン療法への心理
的抵抗の項目は本研究において独自に作成したも
のであり、これらの項目以外にも存在する可能性
がある。従って、今後は参加者の拡大とインスリ
ン療法への心理的抵抗の項目を検討することが課
題である。

結　　論
　本研究では、インスリン療法への心理的抵抗の
実態と関連要因を明らかにすることを目的に、青
年期・中年期の糖尿病罹患者と糖尿病非罹患者あ
わせて調査を行った。その結果、下記の結果を得
た。
　 1 ．インスリン療法への心理的抵抗は、糖尿病
非罹患者の方が全体的に強かった。また、糖尿病
罹患者・非罹患者共に、同じ項目で心理的抵抗を
持つ傾向にあった。
　 2 ．インスリン療法への心理的抵抗の関連要因
の中で有意な関係がみられたのは、“性別”、“イ
ンスリン療法の知識”であった。
　 3 ．インスリン療法への心理的抵抗とインスリ
ン療法の知識において負の相関があったのは、生
活スタイルの変化に関する内容 2 項目であった。
この 2 項目について教育を行い、インスリン療法
の知識が得られれば、インスリン療法への心理的
抵抗が低くなり、インスリン療法の受け入れが良
くなると考えられた。
　 4 ．インスリン注射を打っていない糖尿病罹患
者と糖尿病非罹患者では、インスリン療法の知識
が低かった。このことより、糖尿病罹患前、ある
いは糖尿病罹患早期にインスリン療法体験者から
の体験談、あるいは実演体験をすることで、正し
い知識を提供していく必要性が示唆された。
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