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要 旨

本研究は,Self■ing Depression Scale(SDS)の 19番 目の質問項 目に示 された希死念慮頻度 と,包 :::

ステムによるロールシャッハ・テス ト(Ro■ )の Suicide Constellation(S―CON/自 殺の可能性 )と の関連 |
ついて検討することを目的とした。対象は精神科外来通院患者 43例 であ り,SDSと Ro■ は同日実施 した

結果 として,SDS内 の希死念慮頻度得点 とRonの S―CONの 下位変数の該当数 との間に関運性 を認めた

体的には,SDS内 の希死念慮頻度得点 は,S―CONの 中の巨V+Ⅵ卜V・ FD>2」 ,「 Col―Shd BI>2」 ,「 3r十 12

k.31,>.44Jと いう3つ の下位変数と関連 していることが示唆された。これらの下位変数はS―CONに おけえ

要度において トップ3と されている変数であ り,今回の研究においてもこの トップ3の重要性が支持 された

加えて,SDS内 の希死念慮頻度得点においては,臨床上,「2点 (と きどき)」 を示 した者から,自 殺の可能||

ついて注意深 く対応することの必要性が示唆された。

Abstract

ObleCtiVe:′
「

his article purpOses to exalnine the relationship beb″ een Suicidal ldeation ScOre indicated at tht

19th question in Self― Rating DepressiOn Scale(SDS)and Suicide Constellation(S― CON)in Rorschach(Roll
Comprehensive System (CS)。 �lethOd:ヽVe analyzed the data Of 43 psychiatric outpatients,who were teste(1

for both SDS and Ror.CS on the same day.Results:Suicidal ldeation ScOre in SDS was revealed to cOrrelatt,

with hit cOunt Of S― CON in Ro■ CS.In particulat the results indicated significant relationship bebreen Suicidal

ldeation Score in SDS and three sub variables in S― CON;“FV+VF+V+FD>2" ,“ C01-Shd BI>2"and“ 3r+(2)/
R<.31,>.44" .ConclusiOn:Tl■ ese sub variables have been knOwn as“ tOp three''important variables in S― C()N
Our results ofthis reinbrced tlle importance.In addition,it is suggested tllat hvO points(some Oftlle time)and

over on Suicidal ldeation Score in SDS is clinically impOrtant as a too1 0f suicide prediction.

キーワー ド :希死念慮,SDS,自 殺の可能性 (S―CON)
key words :suicidal ideation,SDS,Suicide Constellation(S_CON)
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しか し,そ もそ も自己記入式気分評価尺度 と

Ro■ の関連性について検討されている先行研究

。ま.日 本 で はPrO■le of Mood States(POMS)

を暉:い た津川ら(2003)の もののみであるが,こ

⊃研究は自殺のリスク評価 に焦点が当て られ

たも「)で はない。海外では複数の研究報告が

^る
が.研究で使用 されている尺度が,日 本

.~)護 嗜〔現場で剛‖染みが深い とはいえないBeck

IDepresdon lnventory(BDI)が 圧 倒 的 に多 く

Harmann etal,2003;Priyamvada et al,2009),

ゴ:城 のリスク評価に焦点を当てた研究は,やは

`電 l当 たらない。

そこで、筆者らは,本研究で使用する自己

:ジ、人気分評価尺度として,日 本の心理臨床

尋面で広く用いられているSDSに着 目した。

こ⊃SDSに は,19番 目の質 問項 目(以 下,

SDS―Q19)と して希死念慮の頻度を問う項目が

ある「筆者らはこのSD卜Q19に示される希死

な意の頻度に注目し,自殺のリスク評価に焦点

を当てることを試みた。

本研究では,SDS内で希死念慮の頻度を問う

SDS―Q19の みを抽出し,(1)SD卜Q19に 示 さ

'1る
希死念慮頻度得点とRonの S―CONと の関

1豊 の有無について検討 し,(2)両者に関連性が

あった場合,どのいCON下位変数との間に関

:三があるのかを明らかにすることを, 目的とし

た なお.本研究は,帝京大学医学部倫理委員

会の承認を得ている。

Ⅱ.方 法

1.対象

A総合病院精神科外来通院中で,2007年 9月

から
"∞

年9月 の間に,筆者 らがSDSと 包括

システムによるRo■ とを同一日に個別実施した

43例 を対象とした。検査は通常の臨床業務の

一環 として行われ,各主治医がさまざまな目的

ヒタイミングで必要と判断し,患者の同意を得
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表 1 対象者の内訳

対象|

“

名

平均年齢 31.9± 9.7歳 (平均±SD)

`性別 男 19名 (44%) 女 24名 (56%)

ン①(以下,SIL― ①群とSIH―①群)と ,2点 ヒ

点の間に設定するパターン②(以下,SIL― |::

とSIH― ②群)の 2パ ターンを採用した。

この2つの群分けパターンから得 られるお
´

おのの2群 間で,シCONの 該当数の平均の i

の検定を,Welchの検定を用いて行った。次 t

で,シCONを構成する12下位変数毎の該当■

について,各 2群 間で χ
2検定 を用いて比較 1

した。

Ⅲ.結果 と考察

1.SDS― Q19の結果

SD卜Q19の 得点毎の度数は,1点 が 17名 ,2

点が 14名 ,3点が3名 ,4点が9名であった。

3点 の度数の少なさが特徴的であるが,こ ι「

SDS―Q19の得点毎の出現率について,臨床お

を対象とした先行研究は検索できなかった :

しか し,一般大学生を対象とした奥村,坂本

(2007)の調査によると,抑うつの重症度を問わ

ず,SD卜Q19の 3点 の出現率は最 も低いこと

が指摘されており,本研究の傾向と一致してい

る。つまり,臨床群 。健常群を問わず,そ もそ

もSDttQ19で「3点 (か なりのあいだ)」が回答と

して選択されることが少ない可能性が示唆され

る。

SDS―Q19の得点によって対象の群分けを行

うと,1点 と2点 の間にcut off pointを 設定する

パターン①では,sIL― ①群は17名,SIH― ①群

は26名 となった。 また,cut off pointを 2点 と

3点の間に設定するパターン②では,SIL― ②群

は31名 ,SIH― ②群は12名 となった。

2.S―CON言亥当数

2つ の群分 けパ ター ンにおいて,2群 間で

S―CON該 当数の平均の差の検定を行った結果

を,表 2に示す。

その結果,SD卜Q19得 点の 1点 と2点 の間

にcut off pointを 置いたパターン①で,SIH― ①

検査時

主診断名

た上で依頼されたものである。対象者の内訳は

表 1の通 りであった。なお,自 殺のリスク評価

は診断名に関わらず重要であるため,診断名を

揃えずに全てを分析対象とした。

2.コ ーディング

コーディングはExner(2001)に 準拠 し,形

態水準評定はExner(2002)に 従った。得 られ

たコーディングを,実施者も含めて3名 の熟練

者によって再確認し,不一致の際は合議により

確定した。

3.分析方法

SDSで は,全 20間 の質問項 目の内,希死念

慮の頻度を問うSDttQ19(「 自分が死んだほう

が ほかの者は楽に暮らせると思う」に対 して
,

「ないかたまに(1点 )」 ,「 ときどき(2点 )」 ,「か

なりのあいだ(3点 )」 ,「 ほとんどいつも(4点 )」

の4件法による回答)の 得点のみを抽出 し,

それを希死念慮頻度得点として利用 した。そ

の得点によって,対 象 を「希死念慮 (Suicidal

ldeation:以 下,SI)/低頻度群 (以下,SIL群 )」

と「希死念慮/高 頻度群 (以下,SIH群 )」 の2群

に分けた。

そ もそ もSD卜Q19に は定め られたcut off

pointは 存在 しないため,群分けのcut off point

は,1点 と2点の間により広めに設定するパター

単極性 うつ病

統合失調症

躁 うつ病

適応障害

不安障害

その他

未確定

25名 (58%)

6名 (14%)

2名 (5%)

2名 (5%)

2名 (5%)

4名 (10%)

2名 (5%)
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3      9.6      5     41.7

11    35.5    4     33.3

24    77.4    5    41.7

2      6.5      1      8.3

12    38.7    5    41.7

13    41.9     7     58.3

17    54.8    6     50.0

30    96.8    11    91.7

13    41.9    7     58.3

4    12.9    4    33.3

12    38.7    6    50.0

5     16.1     0      o.o

χ 検定  *p<.05 **p<.01

S―CONに おける 12下位変数

.l SD卜 Q19の 得点が,シCONを構成す

t`変 数の中で特にどの下位変数 と関連

1=/■ を検討するために,各下位変数の該

`二
ち t・ て2群 間比較を行った (表 3)。

三 いcoN該 当数において有意差 を認め

:｀
。・ バターン①で2群間比較を行った。

.~:■ 采,「 Col―Shd Bl>2」 への該当率がSIH―

てイJ意 に高かった(p<.01)。 さらにSIH― ①

そブtに 該当 した14名 の内,SD卜Q19で 2

・」そした者が 10名 (71%)を 占めていた。



このことから,SD卜Q19で「2点 (と きどき)」

と答えた者は,感情の混乱を擁 している可能性

があり,た とえ「ときどきJであっても,それが

希死念慮に通じる混乱につながっている可能性

が推測される。

次いで,群分けパターン②の2群 間でも,同

様の比較を行った。この群分けは,S―CON該

当数では有意差がなかったが,臨床では該当数

のみにこだわらず各下位変数に目を向ける必要

性があるためである。

その結果,ま ず,円VnT+vキFD>2」 への該

当率が,SIH― ②群で有意に高かった(p<.05)。

さらにSIH― ②群でそれに該当 した5名 の内,

SDS―Q19で 4点 を示 した者が4名 (80%)を 占め

ていた。

このことから,SD卜Q19で「4点 (ほ とんどい

つも)」 を示した者は,よ り深奥からの切迫した

傷つきや抑うつを擁 している可能性が示唆され

た。

一方,「3r+(2)/R<.31,>.44」 への該当率は
,

逆にSIL―②群の方が有意に高かった(p<.05)。

さらに,SI卜②群でそれに該当した者は24名

であったが,そ の内18名 (75%)が「3r十 (2)/

R<.31」 の条件での該当―つまり,自 己中む性指

標の値が期待値を下回る者が大半を占めてい

た。なお,そ の24名 のSD卜Q19の得点別の内

訳は,1点 と答えた者が 13名 (54%),2点 と答

えた者が11名 (46%)で ,ほ ぼ同数の分布であっ

た。

このことか らは, SD卜Q19で「1′点(な いか

たまに)」 ,「2点 (と きどき)」 を示 した者は, 自

分自身への関心や自信が低下 した状態にある

者が多いことが示唆された。そのため,こ の

SD卜Q19の 得点の低さは,単 に希死念慮の頻

度が少ないだけでなく,自分への関心が低下し

て自分を諦めているため,救済を求めて希死念

慮を表出すること自体が抑えられている可能性
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も考えられる。

Ⅳ.お わ りに

本研究により,自 己記入式気分評価尺度であ

るSD卜Q19へ の回答に示 される希死念慮頻度

と投映法であるRonの S―CONと の間に一部で

はあるが関連性が見出された。異なる水準を評

価するために併用される両検査が,自 殺 リスク

の点で関連 し,相互の解釈を補完 している事実

は興味深い。

また,シCONを 用いて 自殺 リスク評価 を

す る際 には8/12と い う該 当基準 にこだわ ら

ず,各下位変数にも日を向けるとい う臨床上

の注意が改 めて確認 された。具体 的 には
,

「Ⅳ キヽT+V+FD>2」 、「Col― Shd Bl>2」 ,「 3r十 (2)

/R<。 31,>.44」 というシCONの最重要 トップ3と

して挙げられている変数をよく見ることの重要

性が再確認された。

さらに,Ronが SD卜Q19に与 えた示唆 とし

て,以下が挙げられる.

第1に ,SDttQ19に よる自殺 リスク評価にお

いては,「 2点 (と きどき)」 を示 した者から要注

意群として,よ り広 く慎重な対応が必要 と考え

られる。

第 2に ,「2点 (と きどき)」 を示 した者は,感

1青の混乱を擁 し,かつ自分への関心が低下 した

傾向にあるため,た とえ頻繁に希死念慮が語 ら

れずとも,感情の混乱を有する希死念慮の存在

に注意が必要である。とか く低いと判断されや

すいSDS―Q19に おける2点 の希死念慮頻度に

も,注意すべ き兆候が存在する可能性があるこ

とは重要な示唆であろう。

第3に ,「4点 (ほ とんどいつ も)」 を示 した者

は,よ り深奥からの切迫 した傷つきや抑 うつを

擁 している。そのため,臨床家が早期に積極的

な介入をすることの重要性が再確認された。

最後に,こ のようにSD卜Q19に 着 目するこ

と
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