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要 旨
本研究の目的は、ピアエデュケーションによる看護大学生へのゲートキーパー養成研修の予備的効果に

ついて明らかにすることであった。A大学看護学科学生2～4年生を対象とし、介入群（15名）と対照群

（13名）の2群に割り付けた。介入群は、学生が作成した eラーニング動画の視聴及びオンラインでのロー

ルプレイ研修を実施し、対照群には eラーニング動画のみ提供し、視聴は自由とした。両群に研修の前後

及びその1ヶ月後の計3回、質問紙調査を実施した。その結果、ゲートキーパー自己効力感は時間経過と

群の間に有意な交互作用（p<.001、ηp
2= .215）が認められた。一方、日本語版自殺の知識尺度、短縮版ケ

スラー抑うつ尺度の得点は時間の主効果及び交互作用に有意差は見られなかった。このことから、学生主

導による eラーニング及びロールプレイ研修はゲートキーパーの自己効力感を向上させ、1ヶ月後も維持

されることが明らかになった。
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Abstract
The aim of  this study was to clarify the preliminary educational effect of  gatekeeper training for nursing college 

students using peer education. Second- through fourth-year nursing students at University A were divided into two 

groups: an intervention group (n=15) and a control group (n=13). The intervention group received training in view-

ing student-created e-learning videos and online role-playing, while the control group received only the e-learning 

videos, which they were free to view. Questionnaires were administered to both groups three times, before and after 

the training and one month later. Results showed a significant interaction (p<.001, ηp
2=0.215) between time course 

and group for gatekeeper self-efficacy. On the other hand, scores on the Japanese version of  the Suicide Knowledge 

Scale and the Kessler Depression Scale showed no significant differences in the main effect of  time or interaction. 

Thus, student-led e-learning and role-play training improved gatekeeper self-efficacy, which was maintained after 

one month.
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I 　緒 言
2022年の自殺者数［7］は21,881人であり、男性は13

年ぶりの増加、女性は3年連続の増加となり、若年層

での自殺も増えている。特に20歳代、30歳代の女性に

おいては、自殺未遂歴のある自殺者が4割を超えてお

り［11］、若年層の自殺問題は深刻である。そのため、

自殺総合対策大綱［12］では、若年層における自殺対策

として「SOSの出し方に関する教育」の推進だけでなく

2022年の改訂においてスクールカウンセラーの配置や

スクールソーシャルワーカーの活用についても盛り込

まれた。

若年層への自殺予防対策を行うにあたっては、専門

職による支援だけでなく、同じ環境で過ごしている若

者どうしがピアとなって行う自殺予防教育が重要だと

考えられる。ピアエデュケーション（以下、PE）形式の

授業によって学生はテーマについて身近に感じ、学び

を深められるだけでなく、教える側の成長にもつなが

る［20, 24］。また川南ら［6］によれば、大学生が実施者

となるゲートキーパー（Gatekeeper、以下 GK）研修は、

受講生が自殺問題や自殺予防について知り、考える機

会となるだけでなく、周囲の人への波及効果も期待で

きる。しかし、これらの研究は主に質的帰納的な分析

や前後比較研究からの検討であり、介入研究ではない。

若年層の中でも、看護大学生に焦点を当て、PEや

ロールプレイ（以下、RP）を用いた GK研修の効果を検

証する研究はさらに乏しい。堀ら［3］によると、看護

系学生と文系学生に対してある架空の自殺未遂事例を

呈示し、自殺未遂者に対する反応を調査した結果、自

殺未遂者に対しては、事前に気づけなかったことへの

「後悔や申し訳なさ」を感じる者が特に看護系学生に多

かったという。さらに、Pullen et al［17］は、エビデン

スのある GK研修である QPR（Question, Persuade, Refer）

を受講した看護学生に自殺予防への理解や安心、介入

への自信が向上したことを示した。看護大学生は将来

看護師として、精神疾患や自殺念慮を持つ患者への支

援にあたる可能性があるという観点からも、PEの形式

で GK研修を看護大学生に行い、自殺予防への自信や

知識を検討することは有用であると考えられる。

また、看護大学生には、病院や施設等での実習や、

履修単位の多い看護師養成のカリキュラム、青年期特

有の多様な悩みを抱え、ストレスにより身体的・精神

的な変調をきたす学生もいる［1］。GKの精神的健康の

不調は、GKとして不適切な自殺の態度との関連が指摘

されている［13］他、GKに関する教育は学生の抑うつ

を軽減する可能性もある［22］。そのため、GK研修を

受講した学生の精神的健康も考慮に入れる必要がある。

以上から、本研究では看護大学生に焦点を当て、PE

による GK研修の予備的効果について明らかにするこ

とを目的とした。なお、本研究の GK研修はコロナ禍

における感染予防のためオンライン研修とした。オン

ラインのグループワークの利点として、一人ひとりの

表情を正面から見ることができる点や多様な学生と関

わることができる点があり［16］、オンライン研修の需

要は今後も持続すると考えられる。

II 　方 法
1　用語の定義

PEとは、「テーマについて“正しい知識・スキル・

行動を共有し合うこと”」［15］と定義する。RPとは、

「現実に近い状況を設定し、参加者に特定の役割を演じ

させることによって物事への視点の客観性を高め、自

分では気づかなかった日常生活での課題や問題の解決、

あるいは自己を再発見する」［4］ことを示す。

2　対象者
1）対象者の募集と適格基準及び除外基準

A大学看護学科に属し、看護学の基礎専門科目を学

び始めた2年生から4年生を対象とし、A大学内に研

究参加者募集のチラシを掲示した。チラシには、研究

目的及び研究概要に関する説明文のほか、研究協力同

意のための Googleフォームの二次元バーコードを載せ

た。除外基準は成績不良で研究参加の時間をとること

が困難であるなど、A大学看護学科の教員が不適当と

判断した者と設定した。除外の確認は教員である第二

著者が行い、その後、第一著者に名簿が渡るよう配慮

がなされたが、除外対象の者はいなかった。第一著者

は当時4年生であり、同学年には授業や実習を共にし

た学生も含まれる。

2）対象者の割り付け方法
本研究は非ランダム化比較試験であった。研究参加

への同意が得られ、参加条件を満たした者から、第二

著者が交互に2群に割り付けた。PEの特長として、身

の回りへの波及効果がある［20］が、対照群に介入群の

友人からの波及効果が混ざることがある。正確な効果
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を測定するため、研究期間中は介入群と対照群で受講

内容について話さないよう、書面と口頭で伝えた。

3　手続き
1）スケジュール
調査期間は2022年9月から10月であった。介入群の

研修は、eラーニング動画の事前視聴30分（以下、動

画）、RP形式のオンライン研修（以下、RP研修）1時

間30分とし、RP研修は動画視聴期間の3日後に実施し

た。調査は研修前、全ての研修終了直後、及び研修実

施1ヶ月後の計3回、Googleフォームを用いた質問紙調

査を行った。対照群は同時期に動画のみ提供し、視聴

は任意とした。また、同様の調査を介入群と同時に実

施した。

2）教育内容
（1）動画の視聴
自殺の現状や要因、GKなど30分程度で自己学習で

きる動画を第一著者である看護大学生がスライドを用

いて作成し、録画した。作成にあたっては、自殺予防、

公衆衛生看護が専門である第二著者のスーパーバイズ

を受けた。両群1回目の調査の後、介入群へは RP研修

までに動画を視聴するよう案内し、対照群の動画視聴

は任意とした。対象者が看護実習中あるいは国家試験

の準備中であることを配慮し、動画は時間や場所を限

定しないオンデマンド形式とした［16］。

（2）RP研修
GK研修に RPを取り入れている佐藤ら［19］では、

RPを体験した住民が GK・相談者それぞれの立場への

理解を深め、実践への自信に繋がったことが明らかに

なっている。本研究における GK研修も、動画に加え

て RPを採用した。Zoomを用いた RP研修を1回、1時

間程度で看護大学生の第一著者が主導で進行した。内

容は GK養成研修用テキスト［10］を参考とし、第二・

第三著者の監修の下、看護大学生の第一著者が主導で

進行した。RPはブレイクアウトルームを用いて学生ど

うしがランダムで3人一組となり、GK役・相談者・観

察者を交代で行った。相談者役には、架空のシナリオ

（表1）を提示し、相談10分間、ディスカッション5分

間で3事例を演じてもらった。グループワークの間は

実施者が各グループを見て回った。最後に全体で意見

や感想を共有した。

3）調査内容
個人情報は収集しないため、3回の調査を紐づけす

るため最初に識別番号（電話番号の下4桁+ 本人または

家族の誕生日2桁）を入力してもらった。調査は性別・

年代・学年、ゲートキーパー自己効力感尺度（GKSES）

［14］及び日本語版自殺の知識尺度（LOSS-J）［21］、短縮

版ケスラー抑うつ尺度（K6）［2, 8］、意見や感想の自由

記述欄とした。正確な調査とするため、インターネッ

ト等で調べて回答しないように記載した。

GKSESは、9項目7件法で評価し、点数が高いほど

GKとしての自己効力感が高いとした評価尺度であり、

信頼性と妥当性は確認されている。

LOSS-Jは、自殺の知識31項目について回答の選択肢

表1　RPで呈示したシナリオ

事例 内容

Aさん　
女性　
大学3年生

3年生の後期から実習が始まり、しばらくはグループメンバーと一緒に実習に参加していたが、次第に休む
ことが多くなっていた。11月の学内実習のある日、Aさんは登校し、実習に参加していたが、表情が固く、
課題もできていない様子だった。Aさんは友人に「みんなみたいに、実習に行けなくて、課題もできてない
し、生きてる価値なんてない」「看護の道を諦めたら、親にも責められるし、未来が見えない」と言う。

Bさん　
女性　
大学4年生

Bさんは小さな頃から看護師に憧れ、以前入院したことのあるD大学病院の看護師として働きたいと思い続
けてきた。しかし、採用試験の結果、不採用となってしまった。Bさんは小さな頃からの夢を絶たれたと感
じ、絶望感を感じた。次に受ける病院も決められないまま夏休みを迎えそうになったある日、Bさんは友人
に「みんな就活終わって、遊んでるのに、私はまだ就職先も決まってないし、模試の結果も上がらない」「頭
が働かなくて、これからのことを考えられなくて、家で1人になると消えたくなる」と言う。

Cくん　
男性　
大学2年生

Cくんは高校生の時から付き合っていた恋人がいた。しかし、コロナ禍により、出かける頻度が減ったこと
に加え、学校の課題が忙しく、最近は連絡が取れていなかった。結果、Cくんは恋人と別れることになった。
ショックから眠れなくなり、身体が重く、課題に手をつけられなくなっていた。学校に登校したある日、C
くんは友人に「ずっと仲の良かった恋人に振られた。自分のことに精一杯で恋人に対して、気遣いできてい
なかった自分が悪い」「最近、眠れないし、身体が重くてやる気が出ない。もう死んだ方がましだと思う」と
言う。
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を「正しい・誤り・わからない」とし、正答であれば

1点、誤答、またはわからないに回答している場合は0

点で採点した。

K6は、気分障害や不安障害のスクリーニングのため

に開発された6項目で過去1ヶ月間に経験した気分や不

安を5段階で評価し、合計点は0～24点である。

4　分析方法
介入群と対照群で研修の縦断的効果を比較するため

に、研修前後及び1ヶ月後の三時点の各尺度得点を従

属変数とする二要因分散分析、及びボンフェローニに

よる多重比較を行った。分析には SPSS Ver.28.0を使用

した。意見や感想に関する自由記述はほとんど得られ

なかったため、分析対象としなかった。

5　倫理的配慮
淑徳大学研究倫理委員会（承認番号：N22-02）の承認

及び UMIN（大学病院医療情報ネットワークセンター）

の臨床試験登録システムへの登録完了後、実施した

（登録番号：R000055516）。

万が一、研究対象者が途中で精神的苦痛を感じた場

合は、研修の中断、辞退が可能であること、その後、

不安が継続・増強した場合には、学科の教員、保健室、

学生相談室カウンセラーにいつでも相談できるように

するなどの配慮を行うことを伝えた。対照群にも一定

の研修を保障するため、動画は介入群と同時期に提供

した。本研究は国家試験を控える4年生が多く、介入

群の研修終了後に動画を提供するクロスオーバー試験

では心理的負荷が高まることが懸念されたため、研究

期間内に学習機会を保障した。調査の回答内容は成績

等には関与しないことを説明した。

III　結 果
介入群20名、対照群21名の学生から同意が得られ

た。第3回調査終了まで完遂し、有効回答が得られた

介入群15名、対照群13名の計28名を分析対象とした

（図1）。平均年齢は介入群が21.33歳（SD=0.67）、対照

群が20.92歳（SD=1.07）で、性別は介入群が男性2名、

女性13名、対照群が男性1名、女性12名だった。学年

は介入群が3年生5名、4年生10名、対照群が2年生3

名、3年生1名、4年生9名だった。図1の通り対照群

の脱落者が多かったため、学年に偏りが出た。

1　GKSESの得点
平均点と2要因分散分析の結果を表2に示す。時

間（前後1ヶ月後）と群（介入・対照）の2要因分散

分析を実施した結果、時間と群の交互作用（p= .002, 

ηp
2= .215）が有意であったため、単純主効果検定を

行った。介入群においては、研修前と比べて研修後

（p<.001）、1ヶ月後（p<.001）は有意に高かった。研

修後と1ヶ月後に有意差はなかった（p= .692）。また

対照群においては、研修前、研修後と比べて1ヶ月後

の得点が有意に高かった（p= .005; p<.001）。群の単純

主効果は研修前（p= .40）、研修後（p= .007）、1ヶ月後

図1　調査フローチャート
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（p= .186）であり、研修後の介入群と対照群の間に有

意な差が見られた。研修後と1ヶ月後の得点を項目ご

とにみると、両群とも研修前から研修後ほどではない

が、すべての項目の平均点が上昇していた。介入群で

は GKSESの「死にたい気持ちや自殺計画を落ち着いて

尋ねることができる」（Q4）の項目で平均点4.2から5.1

と最も上昇していた。対照群では「自殺の可能性のあ

る人について必要な紹介先につなげることができる」

（Q7）の項目で平均点2.9から4.5と最も上昇していた。

2　LOSS-J の得点
時間の主効果（p= .38, ηp

2= .037）、交互作用（p= .095, 

ηp
2= .087）ともに、有意差は見られなかった。

3　K6の得点
研修前後を比較して介入群では平均点が低下したが、

時間の主効果（p= .88, ηp
2= .005）と交互作用（p= .667, 

ηp
2= .015）は有意でなかった。

IV　考 察
1　PEによる自殺予防の自己効力感の向上
学生主導による動画視聴及び RP研修は、任意の動

画視聴のみの対照群と比較し、看護大学生の GKとし

ての自己効力感を直後に向上させ、1ヶ月後もその効

果は持続されていたことが示された。介入群では特に

死にたい気持ちを尋ねることの自信が増しており、RP

で悩みを抱える学生への対応を考え、話し合う機会を

設けたことが影響したと推測される。本研究と同様に

GKSESを用いた加藤ら［5］では、心理学を専攻する大

学1年生45名を対象に週1回約90分の講座を教員や専

門職が3コマ実施し、講座実施直後に向上した GKと

しての自己効力感は、2ヶ月後も維持されていた。本研

究はそれに比して短時間の研修であったが、自己効力

感は同等に向上して持続しただけでなく、対照群より

効果的である可能性を示すことができた点は意義があ

る。

一方で、1ヶ月後は対照群の GKSES得点も向上して

いた。結果として両群ともに研修前と比較して1ヶ月

後に GKとしての自己効力感が高まっていたのは、PE

の効果であることが示唆される。ピアエデュケーター

は受講生にとってのロールモデルとなり、教育内容を

自分事として考えることを促進しうる［18］。本研究に

おいても受講生はエデュケーターを参考に「自分にも

できそうだ」という自己効力感が高まった可能性があ

る。しかし、1ヶ月後は両群の有意差が消失しており、

RP研修以外にも、研修動画の視聴や調査回答の繰り返

しが、自殺予防に関する自信を向上させた可能性も否

定できない。対照群では特に、自殺の可能性がある人

を必要な紹介先につなげる自信が上昇していたが、こ

れは動画で相談先や必要な資源につなぐ役割を説明し

ていたためと考えられる。

2　PEによる自殺予防知識の獲得
LOSS-Jの得点に有意な変化は見られず、本研修は自

殺に関する知識の獲得には不十分である可能性が示さ

れた。行政職員等に90分の GK研修を実施しても GK

に関する知識や自殺の知識は有意に増加していないと

いう研究［9］がある一方で、20分程度の自己学習の e

ラーニングによって学生の自殺の知識が研修直後に有

意に向上したとする研究［22］もあり、元の知識量との

関連や、主体的な学習が知識増加に寄与することが示

唆される。ただし、本研究の研修前後では両群の得点

はわずかに上昇しており、研修後と1ヶ月後では対照

群は低下しているが介入群は上昇していた。したがっ

て、RPなど研修内容が豊富なことで自殺予防への関心

が高まり、1ヶ月後の知識獲得につながることはありえ

表2　各尺度の合計得点の平均及び二元配置分散分析の結果

尺度合計得点（平均±SD） 時間の主効果 交互作用

研修前 研修後 1ヶ月後 F p ηp
2 F p ηp

2

GKSES 介 24.60±8.05 41.80±10.53 44.73±7.23
対 27.31±8.69 31.62±7.46 40.54±9.06 48.86 <.001*** .653 7.109 .002** .215

LOSS-J 介 23.87±4.50 25.87±3.27 26.33±2.58
対 22.85±4.10 23.08±5.01 21.77±7.44 .998 .38 .037 2.469 .095 .087

K6 介 7.00±5.94 6.33±5.89 6.40±5.22
対 9.00±4.73 9.08±5.38 9.62±4.98 .129 .88 .005 .407 .667 .015

介=介入群（N=15）、対=対照群（N=13）、**: p<.01, ***: p<.001, ηp2：偏イータ2乗値
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る。知識の定着を図る方法については今後も検討が必

要であろう。

3　PEによるGK研修が大学生のメンタルヘルスに与
える影響

K6は、研修前と1ヶ月後を比較して介入群では低下

し、対照群では増加していたものの、時間の主効果と交

互作用は有意でなかった。平均点をみると、介入群で

は約6点、対照群では約9点であり、気分・不安障害相

当カットオフ値［8］に相当し、本研究の対象者は K6得

点がやや高い傾向にある。コロナ禍の看護学生267名が

回答した K6でも平均点が約7点と、精神的健康に何ら

かの問題がある対象者が多かったことが示されており

［23］、看護学生はストレスにより身体的・精神的な変調

をきたす学生もいる［1］。看護学生は精神的健康に問題

を抱えやすく、GK研修の中で扱われる他者に必要な対

応が、必ずしも自分自身に適用できるわけではないこと

が示唆される。そのため、看護学生自身の精神的健康

に関する教育が別途必要であると考えられる。

4　PEの波及効果
本研究は、研究の参加による報酬はなく、授業の一

環でもなかったが、38名の学生から研究同意が得られ

た。これは、学生が実施する研修に関心を持ち参加し

た、という PEの波及効果が見られたと考えられる。

また PEは、エデュケーター自身の自己効力感や内容

への理解が増すことが特長の一つであり［24］、実際に

看護学生だった第一著者は、動画作成やロールプレイ

研修の実施を通して、周囲に自殺予防について伝える

ことの自信が得られ、自殺予防に関する理解が深まっ

た。さらに、同級生との会話で本研究の実施について

共有することで、周囲の友人も自殺予防について関心

を持つきっかけになったと考えられる。

5　結論
本研究は、PEによる看護大学生への GK研修の効果

検証を試みた日本初の介入研究である。介入群には動

画の視聴に加え、学生主導の PEによるオンラインを

実施し、対照群には動画を提供するのみとして効果検

証を実施した。学生が作成した動画の視聴と PEによ

る RPを組み合わせた研修を受けた学生は、動画の提

供のみの学生と比較して、GKとしての自己効力感が有

意に上昇した。このことから、PEによる GK研修は、

GKとしての自己効力感の上昇に効果的であることが明

らかになった。

V　本研究の限界と今後の展望
本研究の限界として、対象者のサンプリングの問題

が挙げられる。両群ともにサンプルサイズが小さく

（効果量0.4、αエラー 0.05、検定力0.8とした場合のサ

ンプルサイズは約64名）、一施設に限定されていたた

め、今後は多施設の看護学生も対象とした追試が必要

である。さらに対象者の中に筆者と普段から関係性の

ある学生がいたことの影響を検討できておらず、非ラ

ンダム化としたことにより、教育効果にバイアスが生

じた可能性がある。今後は、関係性を考慮に入れた上

で介入群と対照群をランダムに割り付けてバイアスを

統制することが望まれる。
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