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目本看護協会調査研究報告〈No．71〉　2004

　　　　　　　　　　　2003年

「保健医療分野における職場の暴力に関する実態調査」

目本看護協会　政策企画室編





ま　　え　　が　　き

　近年、保健医療の現場に勤務する職員に対する暴力行為（身体への暴行、脅迫・威嚇の

意図のある暴言等）の増加が世界的に問題となっています。国際労働機関（ILO）、国際看

護師協会（ICN）、世界保健機関（凹10）、国際公務労連（PSI）は2002年、暴力被害の国際

比較調査「WORKPLACE　VIOLENCE　IN　THE　IEALTH　SECTOR」を共同で実施し、職場内暴力被害

の実態を明らかにするとともに、暴力対策ガイドラインを発表する等積極的な取り組みを

行っています．

　目本においても、看護職員が暴力被害を受ける事例が増加しており、保健医療福祉の現

場における安全確保体制が改めて問われる状況となっています。そこで本会は、看護職員

を含む保健医療福祉関連職員の暴力被害の実態と安全確保のための課題の把握を目的とし

て、ILO等上記4機関の調査に沿った内容で日本の実態を調査しました。本調査報告書は、

この調査の結果をとりまとめたものです。

　調査結果によりますと、職場の暴力被害により、看護職員自身の心身の健康が脅かされ

ています。看護職員が質の高い看護を行うためには、このような状態を改善するとともに、

看護職員の健康な職業生活を実現するために、職員の安全確保やリスクマネジメントに組

織的に取り組むことが求められています。

　会員各位及び広く各方面の方々が、この取り組みに向けて本報告書を基礎資料としてご

活用くださることを期待しますとともに、本報告書へのご意見をお寄せくださいますよう

お願い申し上げます。

　最後になりましたが、調査にご協力いただいた方々に、この場を借りて厚く御礼申し上

げる次第でございます。

2004年3月

社団法人日本看護協会

会　長　　　南　　　裕　子
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2003年　保健医療分野における職場の暴力に関する実態調査

1　調査の概要

1　調査の目的
　　　近年、保健医療の現場に勤務する職員に対する暴力行為（身体への暴行、脅迫・

　　威嚇の意図のある暴言等）の増加が世界的に問題となっている。国際労働機関（エLO：

　　Intemational　LabourOrganization）、国際看護師協会（ICN：International　Council

　　ofNurses）、世界保健機関（冊0：WorldHealth　Organization）、国際公務労連（PSI＝

　　PublicServices工nternationa1）は2002年、実愚調査「WORKPLACEVIOLENCE　INTHE

　　HEALTH　SECTOR」を共同で実施し、暴力防止対策のあり方を明らかにするとともに、

　　暴力対策ガイドラインを発表する等積極的な取り組みを行っている。

　　　目本においても、看護職員が暴力を受ける事例が増加Lており、保健医療福祉の

　　現場での安全確保体制が改めて問われる状況となっている。そこで本会は、ILO等

　　上記4機関の調査に沿った内容で、保健医療福祉の現場に勤務する職員の暴力の実

　　態と安全確保のための課題の把握を目的として、本調査を実施した。

2　調査実施期間

　　　2004年2月

3　調査対象及び調査方法

　　　ILO等が作成した実施マニュアルに従い、調査対象地域は“首都圏”と藍‘首都圏

　　以外”よりそれぞれ1地域、合計2地域が対象とされた。施設の種類については、

　各国の実情にあわせて選択することとされ、本調査の協力を依頼した下記の保健医

　療福祉施設に勤務する職員（首都圏1，568名／首都圏以外の地域1，269名）を対象

　　とした【表1】。

表1　調査対象者数

配布通数

雷都圏 首都圏以外の地域

一一般病院勤務者 R10 640

療養を主とする病院勤務者 t50 230

精神単科病院勤務者 3】5 130

保健所勤務者 120 26

診療所勤務者 ∫iO 70

訪間看護ステーション勤務者 ’撚 24

介護老人保健施設・介護老人福祉施設動務者 110 149

配布数合計 1．品8 ］，269

一

　調査実施に際Lては、あらかじめ協議した必要通数の調査票及び調査協力依頼状

を看護部長等あてに送付した。看護部長等を通じて看護職員を中心に配布し、対象

者個人が返信用封筒にて直接日本看護協会あてに返送するよう依頼した。

一1一



　　　　　　　　　目本看護脇会調査研究報告　No．712004

　回答者への倫理的配慮については、本調査が無記名で実施され統計的に処理され

るため、施設、個人が特定されることは一切ないことを、看護部長、対象者個人そ

れぞれの依頼状で説明した。

　回答者数は、首都圏829名、首都圏以外の地域389名であった。無効調査票はな

く、発送数に対する回収率は首都圏52．9％、首都圏以外の地域30．7％となった。

4　調査担当

　　政策企画室

5　本書を読む際の注意
　　O回答率（各回答の百分比）は、小数点第2位を四捨五入した。このため、回答

　　　率の合計が計の百分率と一致しない場合がある。

　　O本文、図表、統計表等で用いた記号等の意味は主に以下の通りである。

　　　n：その質問に対する回答者数であり、比率算出の基数である。

　　統計表中のr一」rO」：r一」は計数がない（回答者がいない）ことを示す。rO」rO．0」

　　　　は、計数はあるが四捨五入してOである場合をさす。

　　　O看護職員は、保健師く助産師、看護師、准看護師をさす。

一2一



2003年　保健医療分野における職場の暴力に関する実態調査

皿　回答者の属性・勤務状況

1　年齢

　　　年齢は、‘‘首都圏”“首都圏以外の地域”ともに、「25－29歳」が最も多い【表2】。

　　性別は、“首都圏”“首都圏以外の地域”ともに、「女性」が87、9％を占めている【統

　　計表第2表】。

表2　年齢

19歳以ド

20－24

25－29

30－34

35－39

40－44

45－49

50－54

55－59

60歳以上

無回答
5『

首都圏（正829） 首都圏以

件数㈱

3（O．4）

126（15．2）

↓90（22．9）

ll3（13，6）

90（10．9）

81（9．8）

88（10．6）

62（7．5）

49｛5，9）

21（2．5）

6（o，了）

829〔LOO，O）

首都圏以外の地域（n二389）

　　　件数（鶉）

　　　　　一〔　一）

　　　　　58（i4．9）

　　　　　73（18、8〉

　　　　　49（12，6）
　　　　　55（　14．1）

　　　　　36（9．3）

　　　　　43（エL1）

　　　　　50（　12、9）

　　　　　17〔4．4）

　　　　　6（　i．5）

　　　　　2（O．5）

　　　　　389（100．O）

2　職種

　　　「看護師」「保健師」「助産師」「准看護師」を含めた「看護職員」は、‘‘首都圏”

　では66、5％、“首都圏以外の地域”では68．1％を占め、最も多い。“首都圏’ン“首都

　圏以外の地域”ともに「看護師」が最も多く、それぞれ49．0％、48．6％であった。看

　護職員以外では、“首都圏”では「その他」（看護職員以外の医療従事者、事務職員

　等）が18．臨、“首都圏以外の地域”では「介護職員・看護補助者・看護助手」が21．6％

　で続いている【表3】。　現在の職位は、r一般職員」が“首都圏”78．8％、“首都圏

　以外の地域”73．5％と最も多い【統計表第6表1。

表3　職種

看護職員

保健師

助産師

看護師

准看護師

「
計

介護職員・看護補助者・看護助手

その他

無回答

圏（n＝829） 首都圏以外の地域

宇数（鶉） 件数幌

551（66，5） 26

28（3、4）

12（L4）
’106〔49．O）

105（12、7）

　　　　一

一
］
1
1

8
5

1」9（14，4）

一
　
　
8
4

154（18．6） 38

5（0．6）

829（IOO　O） 38

265（　68　圭）

］3（3．3うT

n（2、8）
189（　48．6）

52（］3，4）

84（　21．6）

38（　9．8）

2（　05）

389（100，0）

監
ゼ
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3　就業形態

　　“首都圏”‘‘首都圏以外の地域”ともに約9割をr常勤職員」が占めている【表4】。

表4就業形態

常勤職員

パートタイマー

臨時・

派遣職員

無回答
i“

首都圏（nニ829）

f牛数（祐）

員
タ
イ マー

契約職員

員

754（9L　O）

49（5．9）

17（2．1）

　3（0．4）

　6（O．7）

82駐（100．0）

首都圏以外の地域（n＝389）

　　件数（鑑）

　　　　　338（86．9）

　　　　　　19（4．9）

　　　　　30（7．7）
　　　　　　一（　一）

　　　　　　2（0．5）
　　　　　389（loo．o）’

4　勤務先
　　　‘‘首都圏”“首都圏以外の地域”ともに「病院・診療所」が最も多く、それぞれ

　78．O％、63、0％、っいでr高齢者施設」11．2％、26．筋、「保健所・保健センター」6．3％、

　4．9％等となっている【表5】。

　　病院勤務者の勤務部門をみると、“首都圏”“首都圏以外の地域”ではそれぞれ「病

　棟・内科系」23，6％、20・4％、r病棟・外科系」15・6％、11．弗、r病棟・精神科」18、1％、

　ll、8％であった1統計表第20表】。

表5勤務先

病院・診療所

保健所・保健センター

訪間看護ステーション

商齢者施設

その他

無回答

討

古1裏5刷（T：・二麗9》 首者

件数（勾

647（78、0）

52（6、3）

31（3，7）

93（1L2）

　2（0，2）

　4（O、5）

829（IOO、0）

首都圏以外の地域（n＝389）

　　　件数（％）

　　　　　2遵5（　63．0）

　　　　　ユ9（4．9）

　　　　　18（4．6）
　　　　　工Ol（26．0）

　　　　　3（O．8）

　　　　　3（O．8）

　　　　　389（100．0）

5　勤務先の設置主体

　　設置主体は、“首都圏”“首都圏以外の地域”ともに「医療法人」が最も多く、そ

　れぞれ36．6％、30．1％であった【表6】。
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　　表6　勤務先の設置主体

国

都道府県・市町村

国・都道府県・市町村以外の公的病院（目赤・済生会等）

社会保険関係団体

公益法人〔社団、財団等）

医療法人

学校法人

社会福祉法人

その他

無回答

計

首都圏くn二8291

　件敏（％）

1（0．1）

189〔22．8）

92（　11、1）

19〔2．3）

28（3．4）

303（36．6）

　1（0．1）

127（15，3）

50（6．O）

19（2．3）

829（100．0）

首都圏以外の地域（F389）

　　　件数〔％）

114（29．3）

28（7．2）

13（3，3）

一（　一）

22（5．7）

117（30．1）

一（　一）

76（ユ9．5）

7（ユ．8）

12（3．1）

389（100．0）

6　通算経験年数

　　保健医療福祉関係施設で働いていた通算期間は、‘‘首都圏’ン“首都圏以外の地域”

　　ともに「1－5年」が最も多い【表7】。

表7通算経験年数（保健医療福祉関係施設で働いた期間）

　　　　　　　　首都圏（n；829）　　首都圏以外の地域（n＝389）

件数（％） 件数（略）

1年未満 49（5．9） 21〔5、4）

P5年 243（29．3） 10了（27．5）

6弓o年 198（23、9） 75（19、3）

11－15年 103（12．4） 59〔i5．2）

16－20年 89（10，7） 38（9．8）

21年以上 139（16．8） 87（22．4〉

無回答 9（L　o） 2（O．5）

…1

西「 829（100．0） 389（IOO、0）

7　夜勤の実施状況
　　夜勤を行っている職員の割合は、“首都圏”で「はい（行っている）」が6L9％、‘‘首

　都圏以外の地城”で60．2％である【表8】。

表8　夜勤の実施状況

首都圏（n二829） 首都圏以外の地域（nニ389）

件欽〔弘ウ 件数1瓢）

は㌧・

いいえ

無回答

513く6L9）

276（33，3）

40（4．8）

234160、2）

132（33．9）

23（5、9）

計 829（100．0） 389（100，0）
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8　勤務先の環境変化

　　職員が勤務する施設のrこの2年間で起こった変化」を尋ねたところ、“首都圏”

　で4L1％、“首都圏以外の地域”で25．4％が「人件費やその他経費の削減」をあげて

　いる【表9】。また変化の結果、“首都圏”で36．1％、“首都圏以外の地域”で29．6％

　が「職員にとって職場環境が悪化」したと回答Lている【表10】。

表9勤務先の環境変化

首都圏 首都圏以外の地域

　（複数回答，n＝829）
一　　　一

（複数回答，n＝389｝

件数（％） 件数㈱

事業及び組織再編 137（16、5） 87（22、4）

人員削減 207（25．0） 64（16、5）

人員の増員 76（9．2） 91（23，4）

人件費やその他経費の削減 341（4L1） 99（25．4）

人件費やその他経費の増加 20（2．4） 11（2．8）

その他 ユ5（L8） 8（2．1）

わからない 158（19．ユ） 78（20．1）

特にない io8（13，0） 43（1L1）

無回答 74（8，9） 39（10．0）

訓 829（100．0）
　　　　一　　　■
389（100、0）

表10　環境変化の影響

赴駕嗣 首都圏以外の地域

（極数回魯，f1弔コ91 （複数回答，n＝389）

f牛数（器1 　　　　　一件数1器1

影響なし 63（7、6） 31（8、O）

職員にとって職揚環境が悪化 299〔36．i） 115（29、6）

職員にとって職場環境が改善 51（6．2） 46（11．8）

患者・ケア対象者にとって療養環境が悪化 156〔18．8） 48（12．3）

患者・ケア対象者にとって療養環境が改善 56（6．8） 61（15．7）

その他 13（1，6） 9（2．3）

わからない 209（25．2） 91（23．4）

無回答 165（19．9） 77（19．8）

計 829（100，0） 389〔100．D）
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　　　　　　　2003年　保健医療分野における職場の暴力に関する実態調査

皿　職場における暴力の発生と対応状況

　1　身体的暴力の発生と対応状況

　　（1）身体的暴力の発生状況

　　　過去1年間の身体的暴力※の発生状況をみると、約3割が「受けたことがある」

　　　と回答している【表11】。

　　　※ここでいう身体的暴力とは、他の人や集団に対して身体的なカを使って身体的、性的、あるいは

　　　　精神的な危害を及ぽすものをいい、例えば殴る、蹴る、叩く、突く、撃つ、押す、噛む、つねる

　　　　等の行為をさす。

表11身体的暴力の発生状況

受けたことがある

受けたことがない

無回答

計

首都圏〔n＝829） 首都圏以外の地域

件数（艶〕 件数㈲

276〔33．3）

546（65、9）

　7（0．8）

lO7

277

　5

829（100．O） 389

lO7〔27，5）

277（　71．2）

5（L3）

389（100、0）

　職種別にみると、「受けたことがある」とする回答が、“首都圏”では「介護職員・

看護補助者・看護助手」が47．9％で最も多く、r看護職員」が37．9％で続いている。

　また、看護職員の中では、「看護師」「准看護師」に「受けたことがある」とする

回答が多い。‘一首都圏以外の地域”においても「介護職員・看護補助者・看護助手」

が最も多く44、0％、ついで「看護職員」が23．8％、看護職員の中で「准看護師」で「受

けたことがある」とする回答が多い【表12】。

　勤務先別にみると、“首都圏”“首都圏以外の地域”ともに「高齢者施設」に勤務

する職員が50．5％、36．6％で最も多く、ついでr病院・診療所」が34．9％、24．9％であ

った【表13－1】。さらに、“首都圏”では病院勤務者のうち「内科系」に勤務する職

員、“首都圏以外の地域”では「精神科」に勤務する職員で、身体的暴力を「受けた

ことがある」と回答する割合が高い【表13－2】。
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　　表12　身体的暴力：職種別

（上段：件数、下段二割合）

首都圏（n男29） 首都圏以外の地域（n＝389）

件数　　受けたこ．

　　　　とがある

受けたこ

とがない

無回答 件数 受けたこ

とがある

受けたこ

とがない

無回答

養護職員 　551　　　　209

100，0　　　37．9

33E

61．a

　」で

o．7

　265
100．（

　朋

23．8

19曾

75．i

　3

1．1

保健師 　29
工QO．0

　28
100．0

　11
100、（

　3

23．1

　10

76．｛

昌

助産師 　12
100．0 －

　12
100、｛）

　11
100．｛

　ユ

9．ユ

　10

90．∈
－
－

看護師 　406
100．1、

ユ68

41」4

237

58．一

　1

0．2

　18誓，

100．0

　39

20．蛉

ユ47

77．8

　3

1．6

准蓉護師 　105
100．0

　4ユ

39．o

　61

58．］ 2．9

　52
100．O

　20

38．5

　32

61．5 一

介護職員・看護補助者

　・看護助手

　111
100．（

　5了

47．t

　3

2．5

　8・1

100．〔

　37

44．o

　47

56．O

一

その他 　154
100．（

10

6．ら

　59

49．6

14・t

93．5

　3∈
100、〔

　6

15．8

　3」

81．6

　1

乞6

表13－1　身体的暴力　勤務先別

（上段：件数、下段：割合）

首都圏（n＝829） 首都圏以外の地域（n＝389）

件数 受けたこ

とがある

受　　L
と　　し

無回答 件数 受けたこ

とがある

受けたこ

とがない

無回答

病院・診療所 　64γ

100．（

226

34．9

415

64．1

　痂

o．9

　24石

100，〔

　6i

24．9

1B2

74．3

　2

0．8

保健漸㍉保健センター 　52
1〔）o，1

　2

3．s

　5（

96．2 一

　1モ
100．〔

　3

15．9

　15

84．2

榊

訪問看護ステーション 　3］
100．O

　1

3．2

　30

96．a 轟

　Ia
lOO．O

　’i

22．2

　1コ

72、コ

　L

5．6

高齢者施殻 　91

100．1

　47

50．5

　48

49．5 一

　10

100．0

　3マ

36、〔

　63

62．4

　l

l．o

その他 　　2
100．（

　

　　2
100．‘ 毎

　　a
lO〔L

　2

66．7

　ユ

33．3

表13－2　身体的暴力 病院勤務者の勤務部門別

　　　　　　　　　　　（上段：件数、下段＝割合）

首都圏（n＝478） 首都圏以外の地域（n＝ユ77）

件数 受けたこ

とがある

受けたこ

とがない

無回答 件数 受けたこ

とがある

受けたこ

とがない

無回答

病棟・内科系 　153
100．（

　84

54、≡，

　6モ

444

　1

0．7

　5〔
1〔｝0｛

　1騨

38．O

　31

62．0

病棟・外科系 　101
100．〔

　3二上

31．7

　6！

68．3 一

　2魯
1〔｝o｛

　」，

14．3

　24

85．7

病棟・精神科

～　　　　　　一

病棟・その他

　1r’

lOO、（

　56

47．9

　5ξ

49、｛’

　3

2．6

　2｛
100，（1

　1γ

58．5

　1り

34．舗

　2

6．9

　ユ07

100，〔

　3d

3ユ，曾

　7｛1

68．2

　70
100，〔

　lI

15．7

　5［

84．コ
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（2）身体的暴力による傷害の状況

　　職員が受けた暴力のうち、凶器を用いたものは少ない【表14】。しかし、身体的

暴力を受けたことがあると回答した被害者は、F‘首都圏”で25．畷、‘‘首都圏以外の

地域”で26、2％がr傷害を受けた」とし【表15】、そのうち‘f首都圏ン｝で2L7％、“首

都圏以外の地域”で17．9％が「医療処置を必要とした」と回答した【表16】。

表14　身体的暴力への凶器の使用有無（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）

表15　傷害の有無（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）

首都圏（nエ276） 首都圏以外の地域〔n二107）

件数（銘） 件数（％）

はい

いいえ

無回答

69（25、O）

199（72．1）

　8（2、9）

28（26，2）

79（了3．8）

一（　一）

計　⊥
276（100、O） 107（100、O）

表16医療処置の有無（傷害を受けたと回答した場合）

首都圏（n＝69） 首都圏以外の地域（n＝28）

件数（紛 件数（％）

はい

いいえ

無回答

15〔2L7）
50｛72．5）

415．8〉

　　　　』

　　　　　5（17．9）

　　　　22（78．6）

　　　　　1（3．6）
＿　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　一　　　　　　一　　　　　　一

　　　　28（100、0）計 69｛100、O）

（3）身体的暴力は職場ではよくあることか

　　身体的暴力の被害者は、“首都圏”で62．7％、“首都圏以外の地域”で68．2％が、自

分が受けた暴力が職場でよくあることと回答し、被害者の職場では暴力が日常的に

発生している状況が示された【表！7】。

表17　自分が受けた暴力はよくある暴力だと思うか

（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）

首都圏（n＝276） 首都圏以外の地域（n＝107）

件数〈％〉 件数（％）

はい

　　、いいえ

無回答

173（62．7）

96（34．8）

　7（2，5）

73（68．2）

33（30、8）

ユ〔0，9）

計 276（100．0） 107〔100，D）
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（4）身体的暴力の加害者

　r患者・ケア対象者」が最も多く、“首都圏”で96．錫、‘‘首都圏以外の地域”で98．1％

　を占めている【表181。

表18　身体的暴力の加害者（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）

首捌剤（，1二275） 首都圏以外の地域（n＝107）

僧：紋（巽） 件数（％〉

懸者・ケア対象者

患者の親族

同じ部署の職員

経営者・雇用者

管理職・所属長

他部門の職員

施設外の第三者

その他

無回答

265（96．

一（

2〔0，

一（

3（1．

一（

一一（

一（

6ぐ2、

105（　98．1）

一

一
2
一
一
一
一

一）

一）

一）

1．9）

一）

一）

一）

一）

276（100、 107（100、0）

（5）身体的暴力を受けた経験の影響

　　身体的暴力の影響を把握するために、「事件の記憶、情景が何度もよみがえった」

　「事件にっいて考えたり話したりすることを避けたり、事件に対して感情を持たな

いようにしがちになった」r過敏になり、常にビクビクするようになった」「精神的

ダメージを受けたため、日常生活をおくるのが困難になった」の4つの観点から、

　どの程度影響を受けたかを尋ねた。

　　その結果、4点とも“全くない”が最も多くを占めたが、「事件の記憶、情景が何

度もよみがえった」や「過敏になり、常にビクビクするようになった」で、‘‘かなり

ある”“極度にあるηと回答した被害の影響が深刻なケースも少数みられた【表⊥9

～表22】。
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表1g　r事件の記憶、情景が何度もよみがえった」

　（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）

首都圏（n＝276） 首都圏以外の地域（n；IO7）

1’虻敬1慧） 件数（％）

全くない 119（43．1） 53〔49，5）

少しある 92（33．3） 30（28，0）

ある程度 31（1L2） 了（6．5）

かなりある 11（4．o） 3（2．8）

極度にある 4（L4） 2（1．9）

無回答 ］9（6．9） 12（1L2）

一
’　　　、

蹄 276（IOO．O） 107（100、O）

表20 「事件について考えたり話したりすることを避けたり、事件に対して感情を持たないよ

うにしがちになった」（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）

全くない

少しある

ある程度

かなりある

極度にある

無回答

計

首都圏（口二276）

　件数〔拓）

91

2（

231

6） 首

一　一
59、1）

18，5）

10、1）

3，3）

O．7）

9、3）

100．0）

』　　　一　　　　　一

首都圏以外の地域〔nニ107）

　　　件数（％）

　　　　　69（64、5）

　　　　　16（15，0）

　　　　　　7（6，5）

　　　　　　1（O．9）

　　　　　　3（2、8）

　　　　　11（10．3）

　　　　　LO7（100．0）

表21　r過敏になり、常にビクビクするようになった」

　　（身体的暴力を受けたことがあると向答した場合）

表22

全くない

少しある

ある程度

かなりある

極度にある

無回答

計

首都

件

首都圏（炉野6）

　件数（％）

　　168（60．9）

　　　58（2LO）

　　　13（4．了）

　　　8（2．9）

　　　3（1、1）

　　　25（9．4）

　　276（10G．0）

首都圏以外の地域〔下107）

　　　件数（％）

59（55．1）

29（27，1）

3（2．8）

3（2，8）

2（L9）

11（10．3）

107（100．O）

r精神的ダメージを受けたため、日常生活をおくるのが困難になった」

　　　（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）

全くなレ・

少しある

ある’程度

かなりある

極、度にある

無回答

蓋
回

首都圏（匹＝276）

件数（％）

L塑塑以外の地域型。71≧
　　　　件蜘％）

2ユ9｛79．

23t

41

2ζ

31

251

276し工OO．

84（78．5〉

8〔7，5）

1（0、9）

一（　一）

2（1．9）

12（　11、2）

LO7（100，0）
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（6）身体的暴カヘの対処

　　身体的暴力への対処方法にっいて尋ねたところ、「相手に暴力をやめるようにいっ

た」が‘‘首都圏”69．9％、【‘首都圏以外の地域”69、2％で最も多くを占めた。r同僚に

話した」がそれぞれ54．3％、40．2％で続き、「その場で自分の体を守ろうとした」は、

35．5％、34．6％あげられた【表23】。

　　“首都圏”は、“首都圏以外の地域”に比較して「同僚に話した」「先輩に話した」

　「友人や家族に話した」のいずれの項目においても、‘｛首都圏以外の地域”を上回っ

た。特に7管理職・所属長に話した」割合は、‘‘首都圏以外の地域”が！8．7％だった

のに対し、“首都圏”は3L9％と高かった。

　　なお、‘‘首都圏’ク‘‘首都圏以外の地域”ともに「何もしなかった」と回答した割合

もそれぞれ9．8％、14．嘱みられた。

表23暴カヘの対処（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）

何もしなかった

なかったことと、思．おうとした

相手に暴力をやめるよう言った

その揚で自分の体を守ろうとした

友人や家族に話した

カウンセリングをうけようとした

同僚に話した

先聾に話した

管理職・所属長に話した

別の部署に移った

職能団体に支援を求めた

労働組合に支援を求めた

勤務先に出来事を報告する報告書を書いた

刑事告発した

損害賠償請求を行った

その他

無回答

副

　　貧柵錘
1裡敷回答．11・コ71り

　件数ぐ、〉

27（9．8）

11（4．O）

193（　69．9）

98〔35．5）

32（IL6）

2（0．7）

150（54．3）

29（10．5）

88（3］．9）

コ（

一（

1（

12（

一（

1（

9（

4（

o，4）

一）

o、司）

4、3）

一）

o．4）

3．3）

ユ、4）

276｛100．O）

首都圏以外の地域

（複数回答，n司07）

　件数（謁）

15（14、o）

4（3，7）

74（69．2）

37（　34．6）

8〔7、5）

（　一）

43〔40．2）

7（6、5）

20（ユ8、了）

一（　　一）

一（　一）

（　　一）

2（　1、9）

一（　 ）

一（　一）

4（3、7）

1（O．9）

107〔100．0）

（7）身体的暴力を防げた可能性の有無

　組織的な取り組みがあれば身体的暴力を防げたと思うか、と尋ねたところ、「はい」

は“首都圏”で13．O％、‘‘首都圏以外の地域”で15．O％にとどまり、rいいえ」が多く

　を占めた【表24】。
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表24　組織的な取り組みがあれぱ防げたと思うか

　（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）

首都圏（n＝276） 首都圏以外の地域（n＝lo7）

件数（覧） 件数（％）

はい

いいえ

無回答

36〔13．0）

232（84．1）

　8｛2．9）

16（15．0）

86（80．4）

5（4．7）

計 27も（LOO．0） 107（100．0）

（8）身体的暴力を報告しなかった理由

　　身体的暴力を受けたことを他の人に報告しなかった理由の中で最も多くを占めた

　のは、“首都圏”では「報告しても仕方ないと思ったから」の17．O％であった。一方、

　“首都圏以外の地域”では、「重要なこととは思わなかったから」が19．6％で最も多

　く、ついで「報告しても仕方ないと思ったから」があげられている【表25】。

　※報告しなかった人だけではなく、他の人に報告した人も回答者に含んでいる。

　表25　暴力を他の人に報告しなかった理由

（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）

　　　態郡［倒

（糧数回答．r卜z？の

首都圏以外の地域

（複数回答，n司07）

件激（鴇） 件数（％）

重要なこととは思わなかったから

耳岱力玉しかったから

自分も悪いと思ったから

解雇や業務上の評価の低下といった悪影響を心配したから

誰に報告すべきかわからなかったから

報告しても仕方ないと思ったから

その他

無回答

24（8、7）

2（0、7）

3（］．］）

5〔1．8）

2（0．7）

47（17，0）

8（2．9）

203（73．6）

2ユ（　1≦｝．6）

一（　一）

3（2．8）

2（ユ．9）

一（　一）

19（　17．8）

5（4，7）

66（6L7）
尋
一

276（100．0） rO7〔100．しη

（9）身体的暴力の原因についての調査の実施状況

　　身体的暴力の原因についての調査が行われたと回答した割合は、“首都圏”で5．8％、

　“首都圏以外の地域”でL9％にとどまり、暴力に対する原因の究明が行われていな

い現状がうかがえる【表26】。

　　調査を行ったのは主にr管理職・所属長」であり、調査が行われた結果、加害者

への対処として最も多かったのは、「言葉による注意」であった【統計表第34－1～3

表】、

一13一



日本看護協会調査研究報告　No．712004

表26身体的暴力の原因についての調査の実施状況

（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）

首都圏（n望76） 首都圏以外の地域（n＝107）

　　　　1牛蜘鱗｝ 1雪数佃

1．上い

いいえ

わからない

書笠回啓

16（5．8）

224（8L2）

22（8．0〉

14（5．1）

2（L9）

96（89，7）

3〔2、8）

6〔5、6）

計 276〔100．O） 107〔100．O）

（10）身体的暴力に対する雇用者側・管理職からの支援

　　雇用者側・管理職からの支援の有無についてみると、「雇用者側・管理職からの専

　門家によるカウンセリングの申し出」が「あった」とする割合は1％に満たなかった

　【表271。「雇用者側・管理職から報告機会の提供」は、“首都圏”で18．1％、“首都

圏以外の地域”で13．！％であり【表28】、カウンセリングの申し出や報告機会の提

供以外の「その他支援の申し出」は“首都圏”“首都圏以外の地域”ともに約3％に

　とどまった【統計表第35－1～3表】。

表27雇用者側・管理職からの専門家によるカウンセリングの申し出

　　　　（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）

首都圏（n＝276） 首都圏以外の地域（口＝107）

件数1罰 　　　哲敢ω

あ二・た

なか’一た

無回答

　2（O、7）

249（90．2）

25（9．1）

276（100．0）

］，1　0．9）

90（84．i）

16〔15、0〉

計 107（100、0）

　　　一　　一

表28　雇用者側・管理職から報告機会の提供

（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）

首都圏（n＝2了6） 首都圏以外の地域（n＝107）

一　　　
　　件数（％） 件数（％）

あった

なかった

無回答

50（18．D
202（73，2）

24（8，7）

14（13，1）

78（了2．9）

15（14．0）

276（ユ0〔〕，0）

　一

　　　　　　107（100，0）

（11）身体的暴力に対する雇用者側の対処への満足度

　雇用者側の対処への満足度は、rどちらともいえない」が“首都圏”63．8％、“首都

　圏以外の地域”6L7％で最も高かった。「大変不満」「不満」をあわせた割合は“首都

　圏”で22。8％、“首都圏以外の地域”で15．9％となり、ともにr大変満足」r満足」を

　あわせたよりも高く、雇用者側の対処への満足度が低いことがわかる【表29】。
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表29　雇用者側の対処への満足度（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）

賄都矧1”＝2761 首都圏以外の地域（n二107）

件数く些1 件数（弘）

’　7　、大変不満

不満

どちらともいえない

満足

大変満足

無回答

14（5，1）

49（　17，8）

ユ76（63，8）

14（5．1）

2（O，7）

21（了．6）

276〔ユ00．O）

8（7．5）

9（8、4）

66（61．7）

8（7．5）

1（0．9）

15（14．O）

副 107（IOO．0）

2　精神的暴力の発生と対応状況
　（1）精神的暴力の発生状況

　　本調査では、精神的暴力を「A．言葉の暴力」「B．いじめ」「Cセクシュアル・ハラ

　　スメント」「D、その他のいやがらせ」に分類した※。精神的暴力それぞれの過去1年

　　間の発生状況についてみるど、言葉の暴力については“首都圏”で32・2％・“首都圏

　　以外の地域”で32．9％が「受けたことがある」とした。セクシュアル・ハラスメン

　　トは“首都圏】’で13、9％、“首都圏以外の地域”で14、9％がr受けたことがある」と

　　した。いじめ、その他のいやがらせについては、‘‘首都圏’｝‘‘首都圏以外の地域”で

　　それぞれ約1割弱が「受けたことがある」としており、精神的暴力の中では言葉の

　　暴力が多い傾向にある【表30－1～4】。

　　　※ここでいうr言葉の暴力」とはr個人の尊厳や価値を言葉によって傷つけたり、おとしめ

　　　　たり、敬意の欠如を示す行為」、「いじめ」とはr個人や複数の職員を、悪意をもって会話

　　　　に入れなかったり、無視したりして、孤立させる行為」、「セクシュアル・ハラスメント」

　　　　とはr意に添わない性的誘いかけや好意的態度の要求等性的ないやがらせ行為」、「その他

　　　　のいやがらせ」とは「人種や皮膚の色、言語、国籍、宗教、出生等に基づいた一方的ない

　　　　やがらせ行為」をさす。

　言葉の暴力について、回答者の勤務先別にみると、“首都圏”で「保健所・保健セ

ンター」が多く、“首都圏以外の地域”では、「病院・診療所」の勤務者が被害を受

ける割合が多い。また‘‘首都圏”では、病院勤務者の中で、「病棟・精神科」に勤務

している職員の被害も多い【表3H～3】。

表30－1A，言葉の暴力

首都圏（η二829） 首都圏以外の地域（n唱89）

件数（％） 件数（％）

一
受
け たことがある　　　　　　　26箕32、2）

受けたことがない　　　　　　　　508｛6L3）

無回答　　　　　　　　　　　　　5虫　6．5）

上28（32，9）

233（59．9）

2呂（7．2）

計　　　　　　　　　　　　　　8291100．O） 389（IOO，O）

一15一



日本看護協会調査研究報告 No．71　　2004

表30－2B，いじめ
首都圏〔n二829） 首都圏以外の地域〔n＝389）

件数（％） 件数（飴）

受けたことがある

受けたことがない

無回答

　　　　80（9．7）

　　　　641（77、3）

　　　　108（13．O）

　

29（7．5）

314（80、7）

46（11．8）

計
↑
　
　
　
　
　
　
一

829（100、0） 389（IOO、0）

表30－3　C．セクシュアル・ハラスメント

首都圏〔華829） 首都圏以外の地域（n二389）

件数（％） 1’1・数〔紛

　　一　　　　　　　　　　　一

受けたことがある

受けたことがない

無回答

115〔13，9）

604〔72．9）

110〔13．3）

58（14、9）

289（74．3）

42〔10．8）

計 829（10G．O） 389〔100．O）

表30－4D．その他のいやがらせ

受けたこと示ある

受けたことがない

無回答

計
『

篭i筐鱗liiilli

表31一コA．言葉の暴力 勤務先別（首都圏）

　　　　　（上段：件数、下段：割合）

件数
受けたことが

　　ある

受けたことが

　　ない
無回答

合　計 　829
100．0

267

32．2

508

61．3

54

6．5

病院・診療所

ト

　647
100．0

207

32．o

400

61．8

40

6．2

保健所・保健センター

一

　52
100．｛）

　25
48．］

　26
50．0’

　l

i．9

訪間看護ステーション 　31
100．O

　2

6．5

　27

87．1

　2

6
． 5

高齢者施設 　93
ユOO．O

　30

32．3

　54

58．1

　9

9．7

’
そ の他 　　2

100．O

一 　1
50．｛〕

　1

5Q．O

一　　　』

｛
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表31－2　A．言葉の暴力：勤務先別（首都圏以外の地域）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　（上段：件数、下段：割合）

件数
受けたことが

　　ある

受けたことが

　　ない
無回答

一
合
　
　
計 　389

100．0

128

32．9

233

59．9

28

7．2
一
病
院 ・診療所 　245

100．O

　98

40．0

136

55．5

1ユ

4．5
一
保
健
所 ・保健センター 　19

100．0

　5

26．3

　11

57．9

　3

15．8

訪問看護ステーション 　18
100．0

　15

83．3

　3

1a7
一
高
齢
者 施設

一ぞδ他

　iol
lOO．O

　24

23．8

　67

66．3

10

9．9

　　3
100．0

　1

33．3

　2

66．7 i

表31－3 A、言葉の暴力：病院勤務者の勤務部門別（首都圏）

　　　　　　　　（上段：件数、下段：割合、n二478）

件数
受けたことが

　　ある

受けたことが

　　ない
無回答

病棟・内科系 　153
100．0

　45

29．4

102

66．7

　6

3．9
一
病
棟 ・外科系 　101

100．0

　27

26．7

　65

64．4

　9

8．9

病棟・精神科 　117
100．O

　47

40．2

　64

54．7

　6

5．1

病棟・その他 　1〔｝7

工00．0

　40

37．4

　62

57．9

　5

4．7
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（2）精神的暴力を受けた頻度

　　精神的暴力を受けた経験がある場合に、受けた頻度を尋ねたところ、言葉の暴力

をはじめ、いじめ、セクシュアル・ハラスメント、その他のいやがらせ全てにおい

て「時々ある」が最も多くを占める【表32 1～4】。

表32－1A、言葉の暴力の頻度（A．言葉の暴力を受けたことがあると回答した場合）

首都圏〔TF器7） 首都圏以外の地域（n＝128）

件数（％） 　　　　　　　一　　　　　　一件数（％）

‘　一常にある

時々ある

1回あった
無回答

41U5．4）

185（69．3）

36く13．5）

　5｛L9）

13（1D、2）

85（66．4）

29（22、7）

l　l　o．8）

計 26了｛m住0） 128（100．O）

表32－2B．いじめの頻度（B．いじめを受けたことがあると回答した場合）

常にある

時々ある

1回あった
無回答

計

首泓圏（‘r80〕

　碕＝倣偶）

　　11（13．8）

　　56（70，0）

　　9（11，3）

　　4（5．O）
80〔100、O）

首都圏以

f
一　》　　　　　　　　　　　一　

　一

首都圏以外の地域（n＝29）

　　　桝数㈱

　　　　　　3（10，3）

　　　　　　2】（72、4）

　　　　　　4（】3．8）

　　　　　　1（3．4）

　　　　　29（100．0）

　　　　表32－3　C．セクシュアル・ハラスメントの頻度

（αセクシュアル・ハラスメントを受けたことがあると回答した場合）

首都圏（n＝］15） 首都圏以外の地域（n二58）

件数（弘）

　　　　　　　一

常にある

時々ある

1回あった
無回答

8（7．O）

87（75，7）

17（14．8）

3（2、6）

件数1瑞）

　　　　　　一　　　3（5．2）

　　　41〔70．7）

　　　12（20．7）

　　　2（3，4）

計 u5（loo．Q） 58（100、0）

　　　　表32－4D．その他のいやがらせの頻度

（D．その他のいやがらせを受けたことがあると回答した場合）

首都圏（n二73）

一　　　　　　　　　

首都圏以外の地域〔n二27）

件数（飴） 件数（％）

一　　　』

常にある 14｛19，2） 3（1L1）

峙々ある 42魂57．5） 18（66、7）

1回あった 12ロ6．づ） 3（IL　l）

無回答 5（　6．8） 3（II，1）

｛ 一創 73〔loo．o） 27（100、O）
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（3）精神的暴力は職場ではよくあることか

　　全ての暴力において「はい」と回答する害ll合が約5～7割程度を占め、　（2）で述

べた結果とあわせ、精神的暴力の頻度が高いことがうかがえる【表33－1～4】。

　　表33－1A．言葉の暴力はよくあることか

（A．言葉の暴力を受けたことがあると回答した場合）

首都圏（n＝267） 首都圏以外の地域（n＝128）

件数（飴） 件数〔％）

はい

　　』いいえ

無回答

19117L5）
65〔24、7）

10｛3、7）

89（69．5）

35（27、3）

4（3．1）

計 267｛エ00．0） 128（100，0）

　　表33－2B．いじめはよくあることか

（B．いじめを受けたことがあると回答した場合）

首都圏（n＝80） 首都圏以外の地域（n・29）

件数（瑞） 件数（飴）

　　　一　　　　　　　　　』

はい

　　、いいえ一

無回答

55（6日．8）

20〔25，0）

5（年、3）

19（65，5）

9（3L　O）

1（3、4）

菖十 80（100．0） 29（100、0）

　　表33－3　C、セクシュアル・ハラスメントはよくあることか

（C，セクシュアル・ハラスメントを受けたことがあると回答した場合）

首都圏（n＝115） 首都圏以外の地域（n唱8）

件数（萄 件数（％）

はい

いいえ

無回答

66（57．4）

43（37．4）

6（5．2）

32（55．2）

22（37．9）

4（6．9）
一　　　　　　　　　　　一

58（100、O）計 115（100．O）

　　表33－4　D、その他のいやがらせはよくあることか

（D．その他のいやがらせを受けたことがあると回答した場合）

首都圏（n＝73） 首都圏以外の地域（nニ27）

件数〔％） 件数（％）

£よし、　　　　　　　　　　　　　　　　　　　51（　69．9）

いいえ　　　　　　　　　　17（23、3）

無回答　　　　　　　　　5（6、8）

14〔5L9）
10（37、0）

3（lL1）

一

計　　　　　　　　　　　73（mO．0） 27〔100．0）
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（4）精神的暴力の加害者

　　精神的暴力を受けた場合、加害者が誰であったかを尋ねたところ、言葉の暴力、

セクシュアル・ハラスメントでは、「患者・ケア対象者」が最も多くを占めた。言葉

の暴力では、r患者・ケア対象者」が‘‘首都圏”で30．3％、“首都圏以外の地域”で

40、6％を占め、「同じ部署の職員」「管理職・所属長」もそれぞれ2割前後を占めてい

る。また、セクシュアル・ハラスメントでは‘‘首都圏”53．0％、“首都圏以外の地域”

62ユ％をr患者・ケア対象者」が占めた。いじめにっいては、“首都圏”“首都圏以外

の地域”ともに「同じ部署の職員」が多くを占める。

　精神的暴力全てにおいて、“首都圏”に比較して“首都圏以外の地域’かの方が「患

者・ケア対象者」と回答する割合が高い【表34－1～4】。

表34－1A．言葉の暴力の加害者（A、言葉の暴力を受けたことがあると回答した場合）

首都圏（n＝267） 首都圏以外の地域（n＝128）

件数㈱ 作数（％）

患者・ケア対象者

患者の親族

同じ部署の職員

他部門の職員

経営者・雇用者

管理職・所属長

施設外の第三者

その他

無回答

52（40，6）

4（3．1）

29（　22．7）

16（　12．5）

一（　一）

21（　16．4）

1（0．8）

1（0，8）

4（3．1）

旧 267（100．0） 128（100．0）

表34－2B．いじめの加害者（B，いじめを受けたことがあると回答した場合）

酋都圏〔rド8ω 首都圏以外の地域（炉29）

件敏1％） 件数（％）

愚者・ケア対象者 3（3．8） 2（6、9）

患者の親族 1（L3） 一（　一）

同じ部署の職員 45（56．3） ユ6（55、2）

他部門の職員 8（10．0） 4（13、8）

経営者・雇用者 一（　一） 1（3．生）

管理職・所属長 13（16．3） 4（13．8）

施設外の第三者 一（　一） 一（　一）

その他 一（　一） 一（　一）

無回答 lO（12，5） 2（6、9）
巨1

80（100．0〕 29（100．0）
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　　　　表34－3C、セクシュアル・ハラスメントの加害者

（C．セクシュアル・ハラスメントを受けたことがあると回答した場合）

首都圏（n＝115） 首都圏以外の地域〔n二58）

l　f轍1曳） 件数（弘）

患者・ケア対象者

、患者の親族

同じ部署の職員

他部門の職員

経営者・雇用者

管理職・所属長

施設外の第三者

その他

無回答

61（53、0）

7（6．1）

12〔10．4）

ユ5〔13．0）

一（

5（

一（

6（

9（

一）

4、3）

一）

5，2）

7．8）

36〔62、1）

1（L7）

5（8．6）

5（10．3）

4〔6．9）

5（8，6）

一（　一）

一〔　一）

1（1．7）

剖 115（1〔10、O） 58（100．0）

　　　　表34－4D．その他のいやがらせの加害者

（D．その他のいやがらせを受けたことがあると回答した場合）

首都圏（n二73） 首都圏以外の地域（n二27）

性該（乞｝ 件盈㈲

患者・ケア対象者 8（U．0） 4（14．8）

患者の親族 2（2、了） 一（　一）

同じ部署の職員 2’1（32，9） 11（40．7）

他部門の職員 3（弓．1） 3（11，1）

経営者・雇用者 一（　一） 1（3．7）

管理職・所属長 19〔26，0） 1（3．7）

施設外の第三者 2〔2．7） 1（3．7）

その他 2（2．7） 一（　一）

無回答 13〔17．8） 6（22、2）

計 73（100．O） 27（100、0）

（5）精神的暴力を受けた経験の影響

　　精神的暴力の影響を把握するために、「事件の記憶、情景が何度もよみがえった」

　「事件について考えたり話したりすることを避けたり、事件に対して感情を持たな

いようにしがちになった」r過敏になり、常にビクビクするようになった」r精神的

ダメージを受けたため、日常生活をおくるのが困難になった」の4つの観点から、

　どの程度影響を受けたかを尋ねた。

　　①言葉の暴力

　　「事件の記憶、情景が何度もよみがえった」r事件について考えたり話したりする

　ことを避けたり、事件に対して感情を持たないようにしがちになった」については

　醇【全くない”または‘‘少しある”が最も多くを占める。他の2点については“首都

　圏”“首都圏以外の地域”ともに“全くない”が最も多くを占める。また、「精神的

　なダメージを受けたため、目常生活を送るのが困難になった」にっいて、“かなりあ

　る”‘‘極度にある”とした深刻なケースも、あわせて4～6％程度みられた【表35－1

　～4】。
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　②いじめ

　いじめについては、「事件の記憶、情景が何度もよみがえった」「事件にっいて考

えたり話したりすることを避けたり、事件に対して感情をもたないようにしがちに

なった」にっいて、‘‘かなりある”“極度にある”という回答の合計が約2～4割と

なった。

　また、r過敏になり、常にビクビクするようになった」でも、“かなりある”‘‘極度

にある”が約2割となった。さらに、「精神的なダメージを受けたため、目常生活を

送るのが困難になった」についても、‘‘全くない”‘‘少しある”が多くを占めるもの

の、“かなりある”“極度にある”がともに約1割となった【表36－1～4】。

　③セクシュアル・ハラスメント

　4項目いずれも‘‘全くない”が最も多くを占めている。しかしながら「事件にっ

いて考えたり話したりすることを避けたり、事件に対して感情をもたないようにし

がちになった」では、“かなりある”‘‘極度にある”が7％程度みられ、「過敏になり、

常にビクビクするようになった1でも、‘‘首都圏”で6％を超えるなど、被害の影響

が小さくないことがわかる。さらに、「精神的なダメージを受けたため、日常生活を

送るのが困難になった」では、“首都圏”で、‘‘かなりある”仁‘極度にある”とした深

刻なケースがあわせて3％程度みられた【表37－1～4】。

　④その他のいやがらせ

　「事件の記憶、情景が何度もよみがえった」では、“首都圏”“首都圏以外の地域”

でともに‘‘少しある”が多く3L5％、25．9％を占めた。r事件について考えたり話し

たりすることを避けたり、事件に対して感情をもたないようにしがちになった」で

は、“首都圏”では“全くない”が27．鰯と最も多くを占めたが、“首都圏以外の地

域”では、‘‘少しある”が44．4％を占め、地域による違いがみられた。

　さらに、「過敏になり、常にビクビクするようになった」では、｛‘首都圏”‘‘首都圏

以外の地域”ともに“全くない”が最も多くを占めた。「精神的ダメージを受けたた

め、日常生活をおくるのが困難になった」でも、“首都圏”“首都圏以外の地域”と

もに“全くない”が最も多くを占めたが、その一方で、“首都圏”で“かなりある”

‘‘極度にある”とする深刻なケースもあわせて15％程度みられた【表38 1～4】。
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表35刊　　r事件の記憶、情景が何度もよみがえった」

（A．言葉の暴力を受けたことがあると回答した場合）

全くない

少しある

ある程度

かなりある

極度にある

無回答

計

都圏（炉26了） 首都圏以外の地域（n＝128）

件数（％） 件数（％）

37（13．9）

106（39．了）

59（22．ユ）

4土（15，4）

15（5．6）

　9（3．4）

23（18，0）

42（32，8〉

20（15，6）

23（18．0）

13（10．2）

7（5．5）

267（】00．O） 128（100，0）

表35－2　「事件について考えたり話したりすることを避けたり、事件に対して感情を持た
　　ないようにしがちになった」（A．言葉の暴力を受けたことがあると回答した場合）

全くない

少しある

ある程度

かなりある

極度にある

無回答

計

都圏（nニ267） 首都圏以タ

件数（弘）

77（28．8）

64区24、0）

娼口8．0）

29‘10、9）

14〔5．2）

35（13．1）

267eOO，0〉

首都圏以外の地域（n＝128）

件数（％）

　　　32（25．O）

　　　35（27．3）

　　　2D〔　15，6）

　　　16〔　12、5）

　　　n（8、6）

　　　14（IO、9）

128（100、0）

表35－3　「過敏になり、常にビクビクするようになった」

　　（A、言葉の暴力を受けたことがあると回答した場合）

　　　　　　　　　首都圏（n二267）　　　首都圏以外の地域（n＝i28）

件数‘垢） i 件数〔％）

全くない

少しある

ある程度

かなりある

極度にある

無回答

計

85（31，8）

69（25．8）

34〔12，7）

24〔9．O）

2］（7、9）

34（12．7）

267（100，0）

41（32．O）

28（　2t．9）

21（16．4）

1i（8．6）

1］（8．6）

16（12．5）

i28〔100．O）

表35－4 r精神的ダメージを受けたため、日常生活をおくるのが困難になった」

　（A．言葉の暴力を受けたことがあると回答した場合）

全くない

少しある

ある程度

かなりある

極度にある

無回答

計

1噛福1錨｛バ2｛三了1

件蜘幼

い
る
度
あ
る
あ
る

138（51．7）

48（18．O）

30（11，2）

13（4．9）

　4〔1，5）

34（12．7）

267（⊥00，0）

首都圏以外の地域〔n司28）

　　件数（％）

　　　　　69（　53．9）

　　　　　28（21，9）

　　　　　9（7、0）

　　　　　3（2．3）

　　　　　3（2、3）

　　　　　lG（12．5）

　　　　　128（100、0）

一23一



日本看護協会調査研究報告　No．712004

表36引　　r事件の記憶、情景が何度もよみがえった」

　（B，いじめを受けたことがあると回答した場合）

全くない

少しある

ある程度

かなりある

極度にある

無回答

計

鄭圏〔千80） 革
目

牛数（瓢）

9（1L3）

31（38．8）

20（25．0）

9（1L3）

8（IO，0）

3〔3、8）

80（100、0）

首都圏以外の地域（n二29）

　　件数（％）

　　　　　3（10．3）

　　　　　7（24．1）

　　　　　5（17．2）

　　　　　8（27．6）

　　　　　5（17．2）

　　　　　1（3，4）
29（ioO．O）

表36－2　「事件について考えたり話したりすることを避けたり、事件に対して感情を持た

　　　ないようにしがちになった」（B．いじめを受けたことがあると回答した場合）
1穿都圏｛h・80ナ 首都圏以外の地域（n＝29）

件数〔参， 件数（％）

全くない

少しある

ある程度

かなりある

極度にある

無回答

13（16．3）

28（35．0）

M（17．5）

12（15、O）

4（5、o）

9（11．3）

　　　　4（13．8）

　　　　6（20、7）

　　　　8（27、6）

　　　　5（ユ7，2）

　　　　5（17．2）

　　　　1〔3．弓）

司 80UOO，O） 29（100．0）

表36－3　「過敏になり、常にビクビクするようになった」

　　（B，いじめを受けたことがあると回答した場合）

　　　　　　　　　　　　　　　首都圏以外の地域（n＝29）

全くない

少しある

ある程度

かなりある

極度にある

無回答

計

　首都圏（下80）
一　　　　　　一

首

件数〔覧）

12（15，0）

24（30、0）

16（20、0）

1103．8）
8（10．O）

9（11、3）

80〔］00．O）

件数（％）

　　9（31．0）

　　5（17．2）

　　8（27．6）

　　弓（13．8）

　　2（6、9）
　　ユ（3．4）

29（100．0）

表36－4 「精神的ダメージを受けたため、日常生活をおくるのが困難になった」

　　（B．いじめを受けたことがあると回答した場合）
首都圏〔n二80） 首都圏以外の地域（n＝29）

件数（妬） 件数（鶉）

全くない 23〔28．8） 11（37．9）

少しある 24〔30．O） 9（3LO）

ある程度 ユ駅20．0） 5（17．2）

かなりある 引　5，0） 2（6、9）

極度にある 4く5．o） 1（3，4）

無回答 9口］．3） 1（3，4）

計 80（100．o） 29（IOO、0）

一
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　　　表37－1　「事件の記憶、情景が何度もよみがえった」

（C．セクシュアル・ハラスメントを受けたことがあると回答した場合）

全くない

少しある

ある程度

かなりある

極度にある

無回答
言1

首都圏（n＝115） 首都圏以外の地域（nコ58）

件数（箕） 1牛数1櫛

40（34，8〕

40〔34、呂）

17（14．8）

6（5，2）

4（3．5）

8（7、0）

25（43，1）

21（36，2）

7（12，1）

1（17）

一（　一）

4（6．9）

115〔100．0） 58（100，0）

表37－2　「事件について考えたり話したりすることを避けたり、事件に対して感情を持たない

ようにしがちになった」（G．セクシュアル・ハラスメントを受けたことがあると回答した場合）

首都圏（n司15） 首都圏以外の地域（n二58）

｛4融（男ン 件数（％）

全くない

少しある

ある程度

かなりある

極度にある

無回答

59（5L3〉
24（20．9）

13〔』i，3）

6（5．2）

3（2．6）

10（8，7）

28（48．3）

ユ7（29，3）

5（8，6）

3（5．2）

1〔ユ．7）

4（6．9）

計 115（］OO．O） 58（100．0）

　　表37－3　「過敏になり、常にビクビクするようになった」

（C．セクシュアル・ハラスメントを受けたことがあると回答した場合）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　首都圏以外の地域（n＝58）首都圏（n

件数（

全くない

少しある

ある程度

かなりある

極度にある

無回答

6
2

計 U

60（　52．2）

28｛24、3）

9（7．8）

3（2．6）

4（3．5）

11（9，6）

U5qOO．O）

件数（％）

34（　58．6）

16〔27．6）

2（3．4）

1（L7）

一（　一）

5（8．6）

58｛100．0）

表37叫　「精神的ダメージを受けたため、日常生活をおくるのが困難になった」

　　　（C、セクシュアル・ハラスメントを受けたことがあると回答した場合）

全くない

少しある

ある程度

かなりある

極度にある

無回答

計

首都圏（nニ1ユ5） 首都圏以外の地域（n二58）

件数（％） 件数（％）

80（69．6）

13（1L3）

8（7，0）

1（o．9）

3（2、6）

10（8．7）

45（77．6）

8（］3．8）

一（　一）

一（　）
一
（
　）
5
（ 8，6）

1］5（］OO，O） 58（］OO，O）
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　表38－1　「事件の記憶、情景が何度もよみがえった」

（D・その他のいやがらせを受けたことがあると回答した場合）
首都圏〔n＝73〉 首都圏以外の地域（n＝2了）

件嵩“翰 件数（％）

　　　　　一　　　　　一
全くない ll（］5．1） 4（14．8）

少しある 23（31．5） 7（25、9）

ある程度 15（20、5） 4（14、8）

かなりある 10（13，了） 7（25．9）

極度にある 8（IL　O） 2（7、4）

無回答 6（8．2） 3（1L1）
一

計 1　73（・…。） 27（ユ00，0）

表38－2　「事件について考えたり話したりすることを避けたり、事件に対して感情を持た

ないようにしがちになった」（D．その他のいやがらせを受けたことがあると回答した場合）

全くない

少しある

ある程度

かなりある

極度にある

無回答

裂（n＝73） 首都圏以外

訟偶） 件

20（27．4）

18（24、7）

12〔］6，4）

6（8，2）

8（lL　O）

9（12，3）

73（100．0）

首都圏以外の地域（n二27）

　　件数（％）

　　　　　5（18．5）

　　　　　12（44．4）

　　　　　1（3．7）

　　　　　4（14．S）

　　　　　1（37）
　　　　　4（14．8）

　　　　　27（100、0）

表38－3　「過敏になり、常にビクビクするようになった」

（D．その他のいやがらせを受けたことがあると回答した場合）
首都圏（炉73） 首都圏以外の地域（炉27）

件数（％） 件数〔踊）

全くない
』　　　』　　　一　　　一

22（30．1） 9〔33．3）

少しある 19（26，0） 4（14．8）

ある程度 了（9，6） 3（11．1）

かなりある 9（エ2．3） 4（1生8）

極度にある 7〔9．6） 2（7．4）

無回答 9（12．3） 5（18．5）

一 』 一　　　　　　一 一　　｛

一計 73（100．O） 27（100．0）

表38－4 r精神的ダメージを受けたため、日常生活をおくるのが困難になった」

（D．その他のいやがらせを受けたことがあると回答した場合）

全くない

少しある

ある程度

かなりある

極度にある

無圃答
丁一一

1

首都圏（n二73）

　件数〔獅

n二73） 首

獅

2（43．8）

3（17．8）

9〔ユ2．3）

5（6、8）

6（8、2）

8（工LO）

71“lon．61

首都圏以外の地域（n＝27）

　　件数（晃）

　　　　　9〔33．3）

　　　　　8（29．6）

　　　　　3（IL　l）

　　　　　工（3．7）

　　　　　1（3．7）

　　　　　5（18．5）

　　　　　27（100．O）
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（6）精神的暴カヘの対処

　　精神的暴力への対処方法は、言葉の暴力、いじめ、セクシュアル・ハラスメント、

その他のいやがらせのいずれの項目においても、r友人や家族に話した」r同僚に話

　した」が多くを占めた。「管理職・所属長に話した」は言葉の暴力では‘‘首都圏”で

　23．2％、“首都圏以外の地域”で28．1％を占めていたが、それ以外の精神的暴力では

　2害嘱こ満たない。

1）言葉の暴カヘの対処

　「友人や家族に話した」「同僚に話した」が約4～5割を占めている。「管理職・

所属長に話した」は、友人、家族、同僚に比較して約2割と少ない。「なかったこと

と思おうとした」も約1割みられる1表39】。

表39A，言葉の暴カヘの対処
首都圏 首都圏以外の地域

（複数回答，n＝2671 （複数回答，n二128）

件数伽」 件数（％）

何もしなかった 20（7．5） 9（7，0）

なかったことと思おうとした 43U6、1） 17（13．3）

相手に暴力をやめるよう言った 42（15．7） 27（2Ll）

友人や家族に話した 120（d4，9） 52（40，6）

カウンセリングをうけようとした 7（2．6） 1（08）

同僚に話した 129（48．3） 70〔54，7）

先輩に話した 72（2了，O） 29（22、7）

管理職・所属長に話した 62（23．2） 36（28．1）

別の部署に移った 5（L9） 1（0．8）

職能団体に支援を求めた 1〔O、4） （　一）

労働組合に支援を求めた 2（O、7） 一（　一）

勤務先に出来事を報告する報告書を書いた 5（1，9） 2（L6）

刑事告発した 一（　一） 一（　一）

損害賠償請求を行った 一（　一） 一（　 ）

その他 7〔2．6） 3（2．3）

無回答 9（3．4） ］（O，8）

訴 267（100．0） 128（100、0）

2）いじめへの対処

　「友人や家族に話した」「同僚に話した」が多くを占めるが、言葉の暴力と異なり、

“首都圏’‘と“首都圏以外の地域”で回答傾向に差異がみられ、「先輩に話した」「管

理職・所属長に話した」は、“首都圏”の方が多くなっている。また、「なかったこ

とと思おうとした」が約2割と、“首都圏”“首都圏以外の地域”ともに言葉の暴力

に比較して多い傾向にある【表401。

3）セクシコーアル・ハラスメントヘの対処

　「同僚に話した」が“首都圏”46．1％、“首都圏以外の地域”4L4％と最も多くを占

一27
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め、「友人や家族に話した」「先輩に話した」「相手に暴力をやめるよう言った」が約

3割で続いている。言葉の暴力やいじめに比較して、「何もしなかった」「相手に暴

力をやめるよう言った」と回答する割合が高い【表41】。

4）その他のいやがらせへの対処

　“首都圏”では「友人や家族に話した」が4L1％と最も多いが、“首都圏以外の地

域”では「同僚に話した」が40．7％を占めている。「何もしなかった」「先輩に話し

た」は‘‘首都圏”のほうが回答する割合が高い【表42】。

表40B、いじめへの対処（B．いじめを受けたことがあると回答した場合）

・何もしなかった

なかったことと思おうとした

相手に暴力をやめるよう言った

友人や家族に話した

カウンセリングをうけようとした

同僚に話した

先輩に話した

管理職・所属長に話した

別の部署に移った

職能団体に支援を求めた

労働組合に支援を求めた

勤務先に出来事を報告する報告書を書いた

刑事告発した

損害賠償請求を行った

その他

無回答

計

　　浮醐凶

（鞭歌回蕃，n二8“｝

　1’1数1監）

　　　10〔　12．5）

　　　16（　20．0）

　　　5（6．3）

　　　44（　55－0）

　　　4（5、O）

　　　26〔　32．5）

　　　21〔26．3）

　　　ユ3（163）

3
一
一
一
一
「
1
3

3．8）

一）

一一）

一）

一）

一）

L3）

3．8）

80（100，0）

首都圏以外の地域

（複数回答，丁29）

　件数（％）

　　　　2（6．9）

　　　　5（17、2）

　　　　1（3、4）

　　　】7（58．6）

　　　　1（3．司）

　　　⊥2（　41、4）

　　　　1〔3．4）

　　　　2（　6．9｝

　　　　一（　一）

　　　　一（　一）

　　　　一（　一〉

　　　　一（　一）

　　　　尺　　一）

　　　一〔　一）

　　　一（　一｝

　　　　1（3．4）

　　　29（100、0）
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　　　　　　表41C．セクシユアル・ハラスメントヘの対処
（G．セクシュアル・ハラスメントを受けたことがあると回答した場合）

囲講i㌦
（複数回答，

首都圏以外の地域

　　　　　nニ58）

件数㈱ 件数（垢）
一

　　　　　　｝　　　　　　』　　　　　　一

何もしなかった 18〔15．7） ユ1（19．O）

なかったことと思おうとした 1些112．2） 4（6，9）

相手に暴力をやめるよう言った 34（29．6） 16（27．6）

友人や家族に話した 30（26．1） 18（3LO）

カウンセリングをうけようとした 一（　一） 一（　一）

同僚に話した 53（46．1） 24（4L4）

先輩に話した 34（29，6） 18（31．O）

管理職・所属長に話した 20〔17．4） 11（19．0）

別の部署に移った 110、9） 一（　一）

職能団体に支援を求めた 一（　一〉 一（　→

労働組合に支援を求めた 一（　一） 一（　一）

勤務先に出来事を報告する報告書を書いた 2（1．7） 一（　一）

刑事告発した 一（　一） 1（1、7）

損害賠償請求を行った 一（　一） 一（　一）

その他 3（2．6） ユ（L7）

無回答 7（6．1） 1（1．7）

計 U5（ioO，0） 58（ユ00．O）

　　　　　　表42　D．そ：の他のいやがらせへの対処

（D，その他のいやがらせを受けたことがあると回答した場合）

前禰茄 首都圏以外の地域

（穣数回答，Tl－73） （複数回答，n＝27）

件数ω 件数（胎）

何もしなかった 12（16．4） 1（3．7）

なかったことと思おうとした 6（8．2） 2（7．4）

相手に暴力をやめるよう言った 6（8．2） 3（11、1）

友人や家族に話した 30（41．1） 8（29、6）

カウンセリングをうけようとした 一（　一） 一（　一）

同僚に話した 27（37．0） L1（40、7）

先輩に話した 17（23．3） 3（ユ1．1）

管理職・所属長に話した 8〔11、O） 4（14．8）

別の部署に移った 2（2．7） 一（　一）

職能団体に支援を求めた 1（L4） 一（　一）

労働組合に支援を求めた 1（1．4） 一（　一）

勤務先に出来事を報告する報告書を書いた 一（　一） 一（　一）

刑事告発した 一（　一） 一（　一）

損害賠償請求を行った 一（　一） 一（　一）

その他 一（　一） 1（3、7）

無回答 5〔6．8） 3（11、1）

畢・1・

73（10G．0） 27（100．0）
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（7）精神的暴力を防げた可能性の有無

　組織的な取り組みがなされていれば、精神的暴力を防げたと思うかを尋ねたとこ

　ろ、言葉の暴力、セクシュアル・ハラスメント、その他のいやがらせについては、
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　、　「いいえ」と回答する割合が5割を超える結果となった【表43－1～4】。

表43－1精神的暴力を防げた可能性の有無（言葉の暴力）

　（A、言葉の暴力を受けたことがあると回答した場合）

首都圏以外の地域（nニ128）

件数（％）

44（34．4）

78（　60、9）

6（4，7）

128（100．0）

表43－2　精神的暴力を防げた可能性の有無（いじめ）

　（B，いじめを受けたことがあると回答した場合）

首都圏以外の地域（n＝29）

件数（艦）

15（　51．7）

13（44．8）

1（3、4）

29（100、0）

表43－3精神的暴力を防げた可能性の有無（セクシュアル・ハラスメント）

　（C．セクシュアル・ハラスメントを受けたことがあると回答した場合）

首都圏（n＝1i5〉　　　首都圏以外の地域（nニ58）

件数（％）　　　　　　　　件数（％）

はい

いいえ

無回答

36（3L3）　　　　　　　13（22，4）
7S（　63、5）　　　　　　　　　　　　　　　　　40（　69，0）

6（5．2）　　　　　　　　5（8，6）

訓 115UOO．0）　　　　　　　58（100，0）
　　　　　　　　　　　　　　　一　　　　　　　　　　　一

表43－4　精神的暴力を防げた可能性の有無（その他のいやがらせ）

　（D．その他のいやがらせを受けたことがあると回答した場合）

攣』
首都圏（n；73）．L塑型外の繊（n調

1㌻数（覧｝

　　10（37．0）

　　15（55，6）

　　2（7．司）

27（100．O）
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（8）精神的暴力を報告しなかった理由

　　精神的暴力を受けたことを他人に報告しなかった場合、その理由は何かを尋ねた

　ところ、「報告しても仕方ないと思ったから」が、いずれの暴力でも最も多くあげら

　れた。また、いずれの暴力でも“首都圏”で、“首都圏以外の地域”に比較して「報

告しても仕方ないと思ったから」と回答する割合が高い【表44－1～4】。※報告しなか

　った人だけでなく、他の人に報告した人をも回答者に含んでいる。

表4年1八言葉の暴力を報告しなかった理由（八言葉の暴力を受けたことがあると回答した場合）

首都圏 首都圏以外の地域

（複数回答，n＝267） （複数回答，n二128）

桝数（沿 件数〔％）

重要なこととは思わなかったから

一
　
　
　
　
　 8〔3．0） 4〔3．1）

恥かしかったから 2〔0．7） 2（1．6）

自分も悪いと思ったから 9（3．4） 8〔6．3〉

解雇や業務上の評価の低下といった悪影響を心配したから 13（弓，9） 4（3．］）

誰に報告すべきかわからなかったから 6（2，2） 4（3、1）

報告しても仕方ないと恩ったから 65（24．3） 27（2Lユ）

その他 6（2．2） 2（1．6）

無回答 179（67．0） 　93（72，7）
一　　　　　　　　　　　　　　　　　　　一　　　　　　　　　　　一　　　　　　一

“1・ 267（IOO，0〉 128（100、0）

表44－2　B、いじめを報告しなかった理由（B．いじめを受けたことがあると回答した場合）

重要なこととは恩わなかったから

恥かしかったから

自分も悪いと思ったから

解雇や業務上の評価の低下といった悪影響を心配したから

誰に報告すべきかわからなかったから

報告しても仕方ないと思ったから

その他

無回答

計

　　着揮閥

（潅数回苔，n－1so）

再薮1面

i（L3）

1（1鼻3）

2（2．5）

6（7．5）

3（3．8）

24（30．0）

1（1．3）

49（6L3）
80（100．O）

首都圏以外の地域

〔複数回答，n塁9）

件数㈱
ベ　　ープ

ー〔　 ）

1（3．4）

2（6、9）

1（3．4）

6〔20．7）

（　一）

22（　75，9）

29（IOO、O）
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　表44－3C．セクシュアル・ハラスメントを報告しなかった理由

（αセクシュアル・ハラスメントを受けたことがあると回答した場合）

首郡囎 首都圏以外の地域

（複数回馨，…15） （複数回答，R二58）

f哩数（瓢） 件数（％）

重要なこととは思わなかったから 6（5．2） 8〔ユ3．8）

恥かLかったから 6（5，2） 2（3、4）

自分も悪いと思ったから 2（1．7） 一（　一）

解雇や業務上の評価の低下といった悪影響を心配したから 1（0，9） 一（　一）

誰に報告すべきかわからなかったから 5（4，3） 2〔3．4）

報告しても仕方ないと思ったから 27（23．5） 13〔22．4）

その他 3（2．6） 1（L7）

無回答 72〔62．6） 3了（63，8）

計 n5（100．O） 58（ユOO．O）

　表4牟4D，その他のいやがらせを報告しなかった理由

（D，その他のいやがらせを受けたことがあると回答した場合）

重要なこととは恵わなかったから

恥かしかったから

自分も悪いと思、ったから

解雇や業務上の評価の低下といった悪影響を心配したから

誰に報告すべきかわからなかったから

報告しても仕方ないと思ったから

その他

無回磐

討

首郁剛

儀故回薯，r

桝：数ω

1（

ユ（

1（

5（

3（

20〔

1（

49（

73（1

“二7コ）

　　L4）

　　1．4）

　　L4）

　　6、8）

　　4，1）

20〔　27．4）

　　L4）
49（67，1）

73（100．0）

首都圏以外の地域

（複数回答，n二27）

　件数（艶）

　　　 （　一）

　　　1（3，7）

　　　2（7．4）

　　　1（3．7）

　　　1（3，7）

　　　4（14．8）

　　　　（　一）

　　　21（　77．8）

　　　27（ユOO．O）

（9）精神的暴力の原因についての調査の実施状況

　　精神的暴力を受けた場合、なぜそのような暴力が起きたかにっいて調査が行われ

たかどうかを尋ねたところ、いずれの暴力でも、‘‘首都圏”“首都圏以外の地域”と

　もに「いいえ（行っていない）」が8～9割を占め、暴力の原因を探るための対処ボ

　なされていないことがわかる【表45－1～4】。

表45－1A．言葉の暴力の原因についての調査の実施状況

　（A．言葉の暴力を受けたことがあると回答した場合）

首都圏（n＝267〉 首都圏以外の地域（n二128）

件数（％） 件数（瓢）

はい

いいえ

無回答

18（6．7）

235（88．O）

14〔5，2）

lO（7．8）

113（88．3）

　5（3，9）
＿　　　　　　　　　　＿　一、

計

26劃
128（100．0）
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表45－2　B，いじめの原因についての調査の実施状況

　（B．いじめを受けたことがあると回答した場合）

首都圏〔n二80） 首都圏以外の地域（n＝29）

件盈（％1 件数1瓢）

はい

　　下いいえ

無回讐

4（5．G）

73（91．3）

3（3．8）

1（　3．4）

26（89．7）

2（6．9）

計 ㈹｛！go，ω 29（100，0）

表45－3C．セクシュアル・ハラスメントの原因についての調査の実施状況

　（C．セクシュアル・ハラスメントを受けたことがあると回答した場合）

首都圏（n司15） 首都圏以外の地域（n巧8）

件数（覧） 件数（％）

はい

いいえ

無回答

　7（6．1）

103（89，6）

　5（4、3）

6（10、3）

49（84、5）

3〔5．2）

計
一 1 U5（100．O） 58（IOO．O）

表45－4　D．その他のいやがらせの原因についての調査の実施状況

　（D．その他のいやがらせを受けたことがあると回答した場合）

はい

いいえ

無回：笹

計

首都圏（n二73） 酋都圏以外の地域（n＝27）

陣敢〔拡1 1牛数〔鋤

2（2．7）

67（91．8）

4（5．5）

1（3．了）

25（92．6）

ユ〔3．7）

73（瓶1．o） 27（ユOO，O）

（10）精神的暴力に対する雇用者側・管理職からの支援

　　精神的暴力を受けた場合の雇用者側・管理職からの支援について尋ねた。「専門家

　によるカウンセリングの申し出」にっいては、「あったユとの回答がほとんどなく、

　r報告機会の提供」については、rあった」が約1割程度であった1表46－1～4、表

47－1～4】。

表46－1専門家によるカウンセリングの申し出

（A．言葉の暴力を受けたことがあると回答した場合）

首都圏（nニ267） 首都圏以外の地域（n＝ユ28）

件数（弘） 件数（％）

あった

なかった

無回答

　2（O．7）

225（84、3〉

40（15．O）

　 （　）
1
1 0（85，9）

18（］4，1）

計 267（100、0） ユ28〔100．O）
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表46－2専門家によるカウンセリングの申し出

（B、いじめを受けたことがあると回答した場合）

首都圏1チ80） 首都圏以外の地域（n二29）

件数1％） 件数〔蕗）

一　　　　　　　　　一

あった

なかった

無回答

l　l　L3）

71188，8）

8（10、0）

一〔　一）

26（89、7）

3（10．3）

訓 80qOO．O） 23（ユOO、O）

　　　　表46－3専門家によるカウンセリングの申し出

（C．セクシュアル・ハラスメントを受けたことがあると回答した場合）

首都圏（11ニL15） 首都圏以外の地域

件数（％） 件数（％）

あった

なかった

無回答

一（　一）

97（84．3）

i8（15、7）

1
5
0
了

十 115（IOO、O） 58

1（L7）

50（　86．2）

了（12、1）

58（IOO，0）

　　表46－4専門家によるカウンセリングの申し出

（D．その他のいやがらせを受けたことがあると回答した場合）

首都圏（nニ73） 首都圏以外の地域（焙27）

件数（％） 件数（％）

あった

なかった

無回答

一〔　　一｝

58（79，5｝

15（20．5）

　　　　　 1　一）

　　　　　24（88、9）

　　　　　3（n、1）
　　　　　　一　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　一　　　一　　　一　　　　　　一　　－

　　　　　27（IOO．0）詳十 73（IOO．Ol

表47－1報告機会の提供（A．言葉の暴力を受けたことがあると回答した場合）

首都圏〔匹267） 首都圏以外の地域（nコ128）
　　　　　　　一　　　一　　　　　　　　　　　　　　一

件数（％） 件数（留）

一　　一　　 　　一　　一

あった

なかった

無回答

39（14、6）

186（69．7）

42（15．7）

23（18、O）

87（68．0）

18（14．1）

計 267（ユOO、O） 128｛100．0）

表47－2報告機会の提供（B．いじめを受けたことがあると回答した場合）

首都圏（n唱0） 首都圏以外の地域｛n＝29）

件数〔％）
一　　　一

　　　　　件数（％）

あった

なかった

無回答

9（l　L3）

63178、8）

8（10．0）

3（10．3）

23（79．3）

3（10．3〉

喜　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　一

計 　　　80Ωoo．o） 29（100，0）
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　　　　　　　　　表47－3　報告機会の提供

（C．セクシュアル・ハラスメントを受けたことがあると回答した場合）

　
た
　

た
つ
答

つ
か
回

あ
な
無
計

首都圏（旧二115）

　件数（％）

115） 首都圏以外の
％） 件数

4（12．2）

6（74．8）

5〔ユ3、0）

5〔100．0）

10（17．2）

42（72，4）

6（10、3）

58（100．0）

表47－4報告機会の提供（D．その他のいやがらせを受けたことがあると回答した場合）

　
た

た
つ
答

伽
妙
響
剖

首都圏（n可3）

件数偲

4（5．5）

55（75．3）

14〔19、2）

73（100．0）

首都圏以外の地域〔n＝27）

　　　件数（翠‘）

　　　　　　2（7，4）

　　　　　22（81、5）

　　　　　　3〔11、1）

一27（10。・0）

（11）精神的暴力に対する雇用者側の対処への満足度

　　精神的暴力を受けた場合、（9）や（10）でみたような雇用者側の対処への満足度をみ

　ると、言葉の暴力にっいて、“首都圏”“首都圏以外の地城”ともに「大変不満」「不

　満」があわせて3～4割以上を占め、セクシュアル・ハラスメントについては「ど

　ちらともいえない」が5割を占めている。いじめ、その他のいやがらせについては、

　r大変不満」r不満」があわせて約5割を占めている【表48－1～4】、

　　　表48－1雇用者側の対処への満足度

（A．言葉の暴力を受けたことがあると回答した場合）

首都圏（n＝267） 首姻租以外の地蝋耐28、

1牛数1～］ 件数（％）

大変不満 52（19．5） 22（17．2）

不満 62（23．2） 25（19．5）

どちらともいえない 98（36．7） 51（39．8）

満足 7（2．6） 5（3，9）

大変満足 1（0．4） 一〔　一）

無回答 47（17，6） 25（19．百）

“ 257（100．0） 128〔100．O）
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表48－2　雇用者側の対処への満足度（B．いじめを受けたことがあると回答した場合）

大変不満

不満

どちらともいえない

満足

大変満足

無回答

訓

首都圏（n＝8。）」』塑

　件蜘弱）

首都圏以外の地域〔n；29）

20（25．O）

20（　25．O）

26〔32．5）

3（3，臼）

一（　一）

ll（13．8）

80（100．O）

件数（陶

3〔10．3）

13（44．8）

8（27、6）

1（3．4）

一（　一）

4（13．8）

29（iOO．0）

　　　　　　　表48－3　雇用者側の対処への満足度

（Gセクシュアル・ハラスメントを受けたことがあると回答した場合）

首都圏〔n＝ユ15） 首都圏以外の地域（n＝58）

件数（瓢） 件数（％）

大変不満 14（12，2） 6（10、3）

不満 23（20、O） エ2（20．7）

どちらともいえない 59〔5L3） 30（51．7）

満足 4（3．5） 3（5，2）

大変満足 1（0．9） 1（L7）

無回答 14（12，2） 6〔10．3）

」 115（100、0） 58（100．0）

　　　　　表48－4　雇用者側の対処への満足度

（D、その他のいやがらせを受けたことがあると回答した場合）

大変不満

不満

どちらともいえない

満足

大変満足

無回答

1皆

首都圏（n可3）

f’傲（㌔）

　22（　30．1）

　16（2L9）

　26（　35，6）

　　2（2，7）

　一（

　7（9、6）

　73（100．0）

首都圏以外の地域

件数（％）

）
　
　
㌦
ー
ノ
　
　
）
　
　
）
　
　
）
　
　
）

1
　
　
9
　
　
6
　
　
7
　
　
一
　
　
6

0）

7（25、9〕

8（29．6）

9（33．3）

一（　一〉

一（　 ）

3〔11、1）

27（100、0）
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3　職場における暴力発生への懸念

　（1）職場における暴力発生への懸念

　　幽現在の職場で暴力事件が発生する可能性についてどの程度懸念しているかを尋ね

　たところ、“首都圏”“首都圏以外の地域”ともに「どちらともいえない」が最も多

　　くを占めた。“首都圏”では「懸念している」が21．碓と続き、‘‘首都圏以外の地域”

　では「懸念していない」が22．4％と続いている【表49】。

表49暴力発生への懸念

全く懸念していない

懸念していない

どちらともいえない

懸念している

大変懸念している

無回答

猷

猷闇（n・s29） 首都圏以外の地域

f4：激（覧） 件数（吻

123（14．8）

154（18、6）

269（32．4）

179（21，6）

36〔4、3）

68（8、2）

1

829〔IOO．0〉 3

ヤ5（19．3）一

87（　22．4）

126（　32．4）

71（　18、3）

13（3．3）

17（4、4）

3臼9〔100、0）

（2）身体的暴力を目撃した経験の有無

　　自分が被害を受けたかどうかに限らず、職場において身体的暴力を目撃した経験

が最近1年間であるかどうかを尋ねたところ、「はい」が【‘首都圏”で15．8％、“首

都圏以外の地域”で13．4％となった【表50】。その頻度は「2 4回」が最も多く、‘‘首

都圏b9、7％、“首都圏以外の地域”25、0％であった【表51】。「月に数回」「週1回

程度」「毎目」をあわせると“首都圏”で約3割、“首都圏以外の地域”で約4割を

占めており、身体的暴力が日常的に目撃される割合が少なくないことが示された。

表50　身体的暴力の目撃経験（最近1年間）

はい

いいえ

無回答

計

首都圏（n二829） 首都圏以外の地域（n；389）

件数（％） 件数（％）

131（15、8）

512（6L8）

186（22，4）

52〔13、4）

262（67．4）

75（19－3）

829（100、O） 389（100．0）

一37一



目本看護協会調査研究報告　No・712004

表51　1年間の目撃頻度（身体的暴力の目撃経験がある場合）

首都圏（n＝131） 首都圏以外の地域（nコ52）

件数｛嚇 件数（当）

1回

2刈回
5－lo圓

月に数回

週1回程度
毎日

無回答

15（11．5）

52（39．7）

24（18．3）

24（18，3）

5（3、8）

］O（ア．6）

1（0、8）

6（11．5）

13（25．0〉

5（9，6）

し1〔2L2）

5（9，6）

7（娼．5）

5（9．6）

計
「一

131（10D．O） 52〔100．0）

（3）身体的暴力を目撃した場合の報告の有無

　職場の暴力を目撃した場合、それを報告したかどうかにっいて「はい」と回答し

ている割合は1割前後にとどまっている【表52】。※母数には目撃した人だけでなく、

　目撃していない場合も含まれる。

　　また職場における暴力事件を報告するよう定められているかどうかをみると、仁「首

都圏”では6L2％が「はい」と回答しており、‘‘首都圏以外の地域”では22．9％と‘‘首

都圏”に比較して低くなっている【表53】。

表52暴力を目撃した場合の報告の有無

表53　暴力事件を報告するよう定められているか（職場内暴力を報告した場合）

　　　　　　　　件数〔垢）

　　　　　　　首都圏（n＝98） 首都圏以外の地域（n男5）

件数〔雅）

8（22．9）

26（　74．3）

1（2、9）

35（IOO、0）
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IV　職場における暴カヘの対策

　1　身体的暴力と精神的暴力の発生と対応状況

　　　　前章で明らかにしてきた身体的、精神的暴力の発生と対応の状況についてまとめ

　　　る。

（1）暴力の発生状況

　　“首都圏’‘‘首都圏以外の地域”ともに、約3割が身体的暴力を受けている。一方、

精神的暴力にっいてみると、言葉の暴力は約3割、セクシュアル・ハラスメント、

いじめ、その他のいやがらせは約1割前後が被害を受けている【表54－1～2】。

（2）加害者

　　加害者をみると、身体的暴力で約9割、セクシュアル・ハラスメントで約5～6

割、言葉の暴力で約3～4割が「患者・ケア対象者」であり、共通して最も多い。

言葉の暴力では「同じ部署の職員」、セクシュアル・ハラスメントでは「他部門の職

員」に被害を受けている割合も多いこ．とが明らかになった【表54－1～2】。

（3）対処方法

　　身体的暴力を受けたことのある職員の対処方法をみると、「相手に暴力をやめるよ

　うにいった」「同僚に話した」等が主である【表5杢1～2】。

表54－1暴力の発生状況（再掲）：首都圏

暴力の発生状況 加害者 対処方法

①患者・ケア対象者（麗．O％） ①相手に暴力をやめるよう言った（69、9％）
身体的暴力 ある（33，3殉 ②管理職・所属長（し、1諾〉 ②同僚に話した（54．鋤

③同じ部署の職員⑩、7％〉 ③その揚で自分の体を守ろうとした（35．5％）

①患者・ケア掲象者（30．3％） ①同僚に話した（48．3垢）

言葉の暴力 ある（32．2鴇） ②同じ部署の職員（26．2弘） ②友人や家族に話した〔44，9拓）

③管理職・所属長（19．1％） ③先輩に話した（35、5瑞）

①同じ部署の職員（56、3飴） ①友人や家族に話した（55、o％）

いじめ ある（9．7％） ②管理職・所属長（！6，3％） ②同僚に話した〔32，5％）

③他部門の職員（lo．o％） ③先輩に話した（26．3％）

①患者・ケア対象者（53、O％） ①同僚に話した（46．1％）

セ妙コァル・ハラスノント ある｛13．9鮎）
②他部門の職員（13．O％）

③同じ部署の職員（］O，嬬）

②先輩に話した（2儀6男）

②相手に暴力をやめるよう言った〔29，6％）

③友人や家族に話した（26、1％）
一　　　　　　『

①同じ部署の職員（32．9％） ①友人や家族に話した（dL1％）

その他のいやがらせ

一＿　　」
ある（8．8％） ②管理職・所属長（26．O％）

③患者・ケア対象者（1⊥．O％）

②同僚に話した（37．鮒

③先輩に話した（23．3％）

注：「その場で自分の体を守ろうとした、 は身体的暴力についてあみ質簡
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表54－2暴力の発生状況（再掲）：首都圏以外の地域

暴力の発生状況 加害者 1　　　　　　対処方法
一　　 　　　　一①患者・ケア対象者（98．1篇） ①相手に暴力をやめるよう言った（69、2艶）へ

身体的暴力 ある（27．5覧） ②管理職・所属長（L9吻 ②同僚に話した（㈹．2％）

③その場で自分の体を守ろうとした（34．6覧）

①患者・ケア対象者（40．6％） ①同僚に話した（54，マ％）

言葉の暴力 ある（32、9％） ②同じ部署の職員（22．7％） ②友人や家族に話した（40．6％）

③管理職’所属長（」6．4％） ③管理職・所属長に話した（28．船

①同じ部署の職員（55．鮒 ①友人や家族に話した（58，6藩）

いじめ ある〔7，5％） ②管理職・所属長1］3、鮒 ②同僚に話した（4L4％）

②他部門の職員〔1エ8％） ③なかったことと思おうとした（17．2覧）

①患者・ケア対象者（62．1％） ①同僚に話した（41，4艦）

セ妙ユアル・ハラスルト ある（鳳9％）
②他部門の職員（エ0．3鶉）

③管理職・所属長（8、6％）

②友人や家族に話した（31．o％）

②先輩に話した（31，0％）

③同じ部署の職員（8．6％） ③相手に暴力をやめるよう言った
①同じ部署の職員（40．7％） ①同僚に話した（如，7佑）

その他のいやがらせ ある（6、9％） ②患者・ケア対象者（14．8鴇） ②友人や家族に話した（29．6麗）

③他部門の職員（H．1錫〉 ③管理職・所属長に言舌した（14．8％）

注：「その揚で自分の体を守ろうとした」は身体的暴力についてのみ質間一

2　職場における暴力の報告手続きの有無

　　報告手続きが定められている（「はい」）と回答したのは、‘‘首都圏”で29．2％、‘‘首

　都圏以外の地域”で21．1％であった【表55】。そのうち、報告手順を知っているか

　　どうかについては“首都圏”では63・6％、“首都圏以外の地域”では50．O％がrはい」

　　と回答した【表56】。

　　　また、報告することが積極的に勧められているかどうかについてみると、’‘首都圏”

　で37．O％、“首都圏以外の地域”で36．2％がrはい」と回答している【表57】。

表55　報告手続きの有無

　首都圏〔n＝829）
一　　　　　　　　　　　一　　　　　　一

首都圏以外の地域〔n＝389）

件数（％） 件数（％）

はい

いいえ

無回答
　　　　　　　　　　一

242（29、2）

503（60．7）

84（10，i）

82（21、1）

270〔69、4）

37（9．5）

計 ニニ工ニニ82蜘⑳ 389（1（10．0）

表56　報告手順を知っているか（報告手続きが定められていると回答した職員のみ）

首都圏（n二242） 首都圏以外の地域（n二82）

件数（％） 件数（％）

はい

いいえ

無回答

154（63，6）

81（33．5）

7（2，9〉

41（50．o）

40〔48．8）

1（L2）

計 242（10巳O） 　　　　一　　　一
　82（100、0〕

一40一
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　　表57報告を積極的に勧められているか
首都圏（n；829） 首都圏以外の地域（・唱89）

件数（髄） 件数（％）

はい

いいえ

無回答

307（37．0）

400（48，3）

122（14，7）

141（36．2）

L96（50．4）

52（13．4）

計 829（100．0） 389（100．0）

表58誰が勧めているか（報告を勧められていると回答した場合のみ）

首都圏（n＝307） 首都圏以外の地域（nニ141）

件数傷） 件数〔％）

経営者・雇用者 16（ 5．2） 19（13．5）

管理者・所属長 247（ 80．5） 106（75．2）

同僚 23（ 7．5） 4（2，8）

職能団体 5（ 1．6） ユ〔o．了）

労働組合 4（ L3） 一（　 ）

家族・友人 1（ O，3） 1（O．7）

その他 3（ 1，0） 4｛2．8）

無回答 8（ 2．6） 6（4．3）
計 307〔］00．O） 14ユ（100，0｝

　設置主体を“国、都道府県・市町村”とそれ以外の‘こその他”に分けて比較する

と、‘‘首都圏”では設置主体による差異がみられないが、“首都圏以外の地域”では

‘‘国、都道府県・市町村”の方が「はい1（定められている）とする回答が多い。【表

59－1～2Lまた“首都圏”では、病院の「精神科」勤務者で「はい」と回答する割

合が高くなっている【表59－3】。

表59－1 職場における暴力事件の報告手続きが定められているか：設置主体別（首都圏）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（上段：件数、下段：割合）

件数 はい いいえ 無回答
合　　計 　829

100．0

242

29．2

503

60．7

　84

10．1
国、都道府県・市町村 　igO

100．0

　58

30．5

122

64．2

10

5．3

その他 　620
1｛〕O、0

183

29．5

368

59．4

　69

11．1

表59－2 職場における暴力事件の報告手続きが定められているか

　　　　　　二設置主体別（首都圏以外の地域）

　　　　　　　　　　　　　　　（上段：件数、下段：割合）
件数 はい いいえ 無回答

否 　言卜
　389
100．0

　82
2ユ．1

270

69．4

37

9．5

国、都道府県・市町村

一

　142
100．0

　36

25．4

　95

66．9

11

7．7
そ¢∫他

　235
10G．O

　4ユ

17ト4

170

72．3

　24
1〔｝．2

一41一
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表59－3職場における暴力事件の報告手続きが定められているか

　　　　　　　　　：病院勤務者の勤務部門別

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（上段：件数、下段：割合）

病棟・内科系

病棟・外科系

病棟・精神科

病棟・その他

153

0．（｝

101

0．0

117

0，0

10マ

o、Q

首都圏（皿＝478）

はい いいえ 無回答
　　3壼

22．9

1（｝4

68．o

1’

9．2

　　26

25．7

　　68

67．3

　　マ

6．9

　　66

56．4

　　3R

32．呂

　　13

11－1

　　36

33．6

　　59

55．1

　　12

11，

首邦圏以外の地域（n＝177）

合計

　50
100、0

　2a
l〔｝0、0

　29
100．（1

　70
LOO．（1

はい いいえ 無回答

　　5
10．（

　　4］

82．O

　　4

8．0

　　9
28，各

　　1實

64．3

　　2

7．1

　　8

27．6

　　2（

69．〔

　　1

3．4

　　14

20．〔，

　　4｛

68．E’

　　8

11．4

　報告手続きの有無別に身体的暴力の発生をみると、“首都圏”“首都圏以外の地域”

ともに、報告手続きが定められている職場に勤務する者（「はい」と回答した者）は、

身体的暴力をr受けたことがある」との回答が、報告手続きが定められていない職

場に勤務する者（「いいえ」と回答した者）に比較して少ない【表60－1～2】。

表60－1 この1年間に職場・訪問先等で患者や職員、それ以外の第三者等から身体的暴力

　　　　を受けたことがあるか＝報告手続きの有無（首都圏）

　　　　　　　　　　　　　　　　　（上段：件数、下段：割合）

一　　　　　　　　　一

　　　　　受けたことが
合計
　　　　　　　ある

受けたことが

　　ない
無回答

△
口 計 　829

100．0

276

33．3

546

65．9

　7

0．8

は レ、 　242
10αO　i

　71

29．3

171

70．7

　　　、いいえ

←

　503
100．O

工83

36．4

319

63．4

　1

0．2
一　　　喉

表60－2 この1年間に職場・訪問先等で患者や職員、それ以外の第三者等から身体的暴力

　を受けたことがあるか：報告手続きの有無（首都圏以外の地域）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　（上段：件数、下段：割合）

合計
受けたことが

　　ある

受けたことが

　　ない
無回答

合　計 　389
100．O

107

27．5

277

7i．2

　5

L．3

は　い 　82
100．O

　14

17．1

　68

82．9

いいえ

一 一

　270
100．o

一　　一　　　　一　　　一

　　　　　　81

　　　　30、0
一　　　　　　　　　一　　　　　　　　　　　　　　　　　一

185

68．5

　4

1．5

一42一
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3　職場における暴力等への対応方針策定状況

　　職場における暴力等にっいて、施設の対応方針策定状況をみると、「職員の労働安

　全衛生」にっいては‘‘首都圏沁で35．2％、‘‘首都圏以外の地域”で42．7％が「はい（策

　定している）」と回答している。また、「セクシュアル・ハラスメント」については、

　それぞれ22・1％、2L1％がrはい」と回答しているが、それ以外の暴力やr脅し・威

　嚇」にっいては、策定状況は1割前後にとどまっている【表61】。

　　これらを回答者の職種や勤務先別にみると、全体に「わからない」が多いが、「労

　働安全衛生」「セクシュアル・ハラスメント」について、‘“首都圏”【二首都圏以外の地

　域”ともに、高齢者施設で「いいえ（策定していない）」とする回答が比較的多い【表

　62 1～2、表6H～2】。また、「身体的暴力」「言葉の暴力」に対する対応方針につ

　いては、“首都圏”σ）精神科勤務者で「はい」とする回答が他に比較して多い【表64、

　表65】。

表61　対応方針策定状況（rはい」と回答した数のみ）

職員の労働安全衛生

職場の身体的暴力

言葉の暴力

いじめ

セクシュアル・ハラスメント

その他のいやがらせ

脅し・威嚇

首都圏（n＝829）

　件数｛刃

292（　35、2）

113（　13．6）

80（9．7）

67（8，i）

1臼3（22．ユ）

69（8、3）

79（9，5）

首都

一

一

首都圏以外の地域〔nニ389）

　　　件数（％）

　　　　　166〔42．7）

　　　　　3臼（　10．O）

　　　　　30（7．了）

　　　　　28（7．2）

　　　　　82（2Ll）

　　　　　28（7．2）

　　　　　45（11．6）

表62－1 職員の労働安全衛生に関する具体的な対応方針作成状況二勤務先別（首都圏）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（上段：件数、下段：割合）

合計 はい いいえ わからない

合　　計 　829
100．0

292

35．2

i］1

ユ3．4

　　引325

39．2
－
2
5
8
3
9
．
9

無回答

　　　10r
　　L2．2

　　　83
　　12．8

病院・診療所 　647
100．0

229

35．4

　77

11．9

保健所・保健センター 　52
100．0

　24

46．2

　　　　］O

　　　l9．2
一　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　一

　　　　1
　　　3、2

　　　　　15
一、．　　鎚・8

　　　　　12

　　　　38，7

　3

5．8

　－　2

6．5

訪問看護ステーション 　31
1QO．0

高齢者施設

一
そ の他

　93
100．o

　］6

51．6

　22

23．7

　22

24．7

　38

40．9

　10

10．8

　　2
100．0

　1

50．0

　ユ

50．o

43
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職員の労働安全衛生に関する具体的な対応方針作成状況

　　　：勤務先別（首都圏以外の地域）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（上段：件数、下段；割合）

はい 　　トいいえ．

合　　訓 31

8．0

わからない

　　　　156

　　　40．1

　　　38．4

無回答
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　一　　一

　　　　36

　　　9．3
　　　　　　　　　　　　　　　　　一　　　　　　　　　　　　　　　　　一

　　　　17

　　　6．9
　　 　　　　　　一

病院・診療所 　245　　　　　　　114

1〔｝0．0　　　　　　46．5

20

8．2

94　”

保健所・保健センクー 　ユ9　　　　　　　　15

100．0　　　　　　78．9

　4

21．1
一訪問看護ステーション 　18

100、0 7
9

　
8

　
3

　7

38，9 4
2

　
2

　
2

高齢者施設 1〔｝1

ユ00、0

　3
1〔｝o、o

29

28．7 1
9

　
0

　
1 9

5

4
、

　
8

　
4

12

U．9

その池

1
3

　
3

　
3 33． 1

3

　
翫

　
3

表63－1 C．セクシュアル・ハラスメントに関する具体的な対応方針作成状況：勤務先別

　　　　　　　　　　　　　（首都圏）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（上段：件数、下段：割合）

件数 はい 　　～いいえ わカ らなし 無回答

合　　計 　829
100．0

183

22．1

」…塩1 360

434
104

12．5
　 『病院・診療所 も47

ユ52 126 284 85

100．（〕 23．5 19．5 43．9 13．ユ

保健所・保健センター 52 20
一　　　　　『　　　　　一

　14
一　　　　　　一

　　15
一　　　　　　一 一

3

100．0 38．5 26．9 28．8 5．8

訪問看護ステーション
　　　　一

　31 3 7 20 1
ioo．o 9．7 22．6 64．5 3．2

』　　　 　　一

高齢者施設 93 7 34 40 12

100．0 7．5 36．6 43．o 12．9
』 一 』　　　』 一　　　　　一　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　一

一 一その他 2 二L

］

100．0 50．O 50．0

表63－2 C．セクシュアル・ハラスメントに関する具体的な対応方針作成状況：勤務先別

　　　　　　　　　　　（首都圏以外の地域）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（上段：件数、下段：割合）

合　　計

合計

　　悟而

　100．0

はい

　　　82

　　21．1

　　いいえ　　　わからない

　　　　　83　　　　　　180

　　　　21．3　　　　　　46．3

　讐IFll鰹
一　　　一　　　　　　　　　　　一　　　　　　一

　　　　　44

　　　　11．3
　　　　　　　　　　　　　病院・診療所 　245

ユ06．o
　50

20．4

　56　　　　　　116

22．9　　　　　　47、3
　一　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　一　　　　　　　　　　　　　　　　　『

　－
　　　　　23

　　　　9、4
一　　　　　　　　　　　一　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　『

保健所・保健センター 　　　　　　19

　　　　100，0
　　　　　　　一　　　　　　　　　　　　　　　　　一

　　　　　　18

　　　　LOO、O

　17

89．5

　2

10．5
訪商看護ステーション 　ユ

5．6

　2

11．1

　10

55．6

　5

27．8

高齢者施設 　101
100．0

　ユ4

13．9

　23

22．8

　51

50．5

　13
］2．9

その他

＿　　　　　　＿　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　＿　　　　　　　　　　　　　　　　　　＿　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　＿　　　　　　↓

　　3
100．0
　一　一

　

　2

66．7

　1

33．3

一44一
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表64身体的暴力に関する具体的な対応方針作成状況：病院勤務者の勤務部門別（首都圏）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（上段＝件数、下段：割合）

合計 はい いいえ わからない 無回答

合　　計 　829
100．0

113’

13．6

201

24．2

405

48．9

110

13．3

病棟・内科系 　153
100．0

　16

10．5

　30

19．6

　9d

61．4

13

8．5

病棟・外科系 　101
工OO．0

　13

12．9

　22
2ユ．8

病棟・精神科 　117
10（〕、0

　35

29．9

　　　　　18

　　　　17．8
一　　　一　　　　　　　　　　　一

　　　　　20

　　　　17、1

　　　　　48

　　　　47，5
■　一　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　一

　　　　　42

　　　　35，9

　20

17．1

病棟・その他 　107
100．〔｝

　9

8．4

　22

20．6

　63

58．9

　ユ3

12．1

表65A．言葉の暴力に関する具体的な対応方針作成状況：病院勤務者の勤務部門別

　　　　　　　　　　　　　　　　　（首都圏）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（上段：件数、下段：割合）

合計 はい いい」し わからない 難回答

合　　計 829 9‘｝ 223 ・口弔 107

μ、o．Ω 侍，7 275 49．9 12．9

病棟・内科系 153 11 コ弓 95 13

1くIO．0 丁．2 22－：！ 硫，！ 8．5

『嘱榛・外科系 ml 7 1封

一　　　　　　一　　　一　　　　　　日　■

　　　53
一　　　　　　一

　　　　23
　　　　100．〇
一　　　　　　　　　　　　　　　　　－　　　　一

　　　　　　“．9
一　一　　　　　■　　　一　　一

　　　1了．R
一　　　一　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　・　　一　　－

　　　52．5
－　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　－　　一　一　一　　　■　■

22．8

　一一病蘇・精神科一 11↑ π” ご娼 遷5 17

loo．o 構、9 28．2 3B．5 14．5

華融・そび）他 1⑪γ 8 罰 G2 13

lOo．o 7」5

　－
　　　　32．4 　　　5了、9

一　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　一　　　一

12．1

　一

一45一
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4　職場における暴力の発生を防止するために実施している対策

　　回答者が勤務する施設で実施している対策について尋ねたところ、「施設の保安対

　策」「施設の環境改善」「患者への対応方法に関する取り決め」が主にあげられた。

　一方で、r特になし」も2割以上を占めている【表66】。

　　これを設置主体別にみると、“首都圏”ではF‘国、都道府県・市町村”で「施設の

　保安対策」「患者への対応方法に関する取り決め」が多く、C‘その他”では「特にな

　　し」が“国、都道府県・市町村｝’に比較して多くあげられた。“首都圏以外の地域”

　では、‘‘国、都道府県・市町村”で「施設の保安対策」が多く、‘‘その他”で「患者

　への対応方法に関する取り決め」「特になし」が‘‘国、都道府県・市町村”に比較し

　て多くあげられる傾向にある【表6H～2】。

表66　職場内暴力の発生を防止するために実施している対策

首都圏 首都圏以外の地域

（複数回答，疋829） （複数圓答，下3日9）

件数（％） 件数（％〉

施設の保安対策 201（242） 89（22，9）

施設の環境改善 202（24、4） 104（26、7）

施設外の第三者の立入制限 165（ユ9．9） 39（IO、0）

記録に基づく患者のスクリーニング ⊥38（16．6） 40（10、3）

患者への対応方法に関する取り決め 235〔28．3） 88（22．6）

職場での金銭授受の制限 ！28（15、4） 59（15．2）

職員の増員 25（3、O） 1814．6）

職員の所在確認の実施 48（5．8） 14（3．6）

携帯電話・警報装置の貸与、仕事着へ配慮 74（8、9） 43（1L　l）

安全な時間（深夜を避ける等）に交代 51（6．2） ］5（3．自）

単独で勤務する時問の短縮 3113、7） ㊥〔2．3）

職揚内暴カヘの刻処に関する教育・研修 47（5。7） 23（5．9）

人材開発への投資 28（3．4） 28（7．2）

その他 16（L9） 9（2，3）

特になし 193（23、3） 112（28、8）

無回答 1マ7て21．4） 74（19．O）

）

　　　　　829（IOO、0）
一　　　　　　一　　　』

389（100、0）
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5 職場における暴力の発生を防止するために実施された対策の有効性

　4でみたような対策について、職員が有効と感じている対策（「大変有効」との回

答割合が多かった対策）は、回答総数が少ない項目もあるものの、“首都圏”では「施

設外の第三者の立入制限」「職員の増員」「安全な時間（深夜を避ける等）に交代」

等が主にあげられた。“首都圏以外の地域”ではr施設外の第三者の立入制限」「職

場での金銭授受の制限」「職員の増員」等が主にあげられた。【表68－1～14】。

表68－1施設の保安対策（勤務先で実施していると回答した場合）

全く有効でない

多少有効

有効

大変有効

無回答

剖

｝

一

　件数1餐）

　　13（6．5）’

　　102（　50、7）

　　65（32，3）

　　10（5，0）

　　エコくらモら　

　　2・虹

首都圏（n＝201） 首都圏以外の地域（nニ89）

　　僻・数（黒，

3（3．4）

35（39，3）

41（46、ユ）

9（10．1）

1（1．1）

89（ユ00，0）

表68－2施設の環境改善（勤務先で実施していると回答した場合）

イ

全く有効でない 一

多少有効

有効

大変有効

無回答

計

首都圏（n＝202）

　件数（％）

　　　3（　L

　　99（49．

　　77（38、

　　1し（5、

　　ユ2（　5．

　　202（ユ00．

都圏以外の地域（n＝IO4）

　 扉薮（麗）

　　　　　3（2．9）

　　　　39（37．5）

　　　　49（　4了．1）

　　　　9（8．7）
　　　　4（3．8）
　　　　］04（100．O）

表68－3施設外の第三者の立入制限（勤務先で実施していると回答した場合）

首都圏（n＝165） 首都圏以外の地域（n＝39）

鮭数1％） 件数（％）

全く有効でない

毒少存効

孝1効

大嚢：有効

無凹斜

9（5、5〉

68（4L2）
63（38．2）

19（1L5）

6（3，6）

2〔5、1）

］2（30．8）

ユ5（38．5）

8（20．5）

2（5，1）

針 165（100．0）

　　　　1
39（100、O）
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表68叫

　　　2003年　保健医療分野における職揚の暴力に関する実態調査

記録に基づく患者のスクリーニング（勤務先で実施していると回答した場合）

首都圏（n＝138） 首都圏以外の地域（n＝40）

件敢〔％） 件数（％）

全く有効でない

多少有効

有効

大変有効

無回答

η（2．9）

55（39．9）

55（39．9）

13（9、4）

11（8．0）

2〔5．O）

9（22。5）

21（52．5）

6（15，0）

2（5、o）

離 138（100．0） 40〔100，0）

表68－5　患者への対応方法に関する取り決め（勤務先で実施していると回答した場合）

符都圏（喧F2351 首都圏以外の地域（n二88）

件数1％1 件数（％）

全く有効でない

多少有効

有効

大変有効

無回答

　7（3．0）

82（34．9）

112（47．7）

20（8．5）

14（6．o）

1（1．1）

23〔26．1）

45（51．1）

11（12．5）

8（9．1）

計 235（1DO．0） 88（IOO．0）

表68－6職場での金銭授受の制限（勤務先で実施していると回答した場合）

　　全く有効でない

　　多少有効

　　有効
　　大変有効

　　無回答

表68－7　職員の増員（勤務先で実施していると回答した場合）

圏（n＝128） 首都圏以外の地域（肝59）

数｛覧1 件数（％）

7〔5，5）

43（33．6）

57（44．5）

11（8、6）

10（7．書）

一（　一）

17〔28、8）

24（40．7）

10（16．9）

8（13，6）

128（100．O） 59（100．0）

多少有効

有効

大変有効

無回答

計

鉾都圏〔n・25）

1牛数（瓢）

効でない

効
効

2（8．0）

7（28，0）

9（36．0）

4（16』）

3（12．0）

25（100．0）

霞都1削以外の地戚（rF18）

件数〔垢）

　　1（5，6）
　　4〔22．2）

　　6（33．3）

　　5（27．8）

　　2（11、1）

　　18（100．0）
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表68－8

　　　　　目本看護協会調査研究報告　No．712004

職員の所在確認の実施（勤務先で実施していると回答した場合）

酋郡圏（脚＝’18） 首都圏以外の地域（nコ14）

件数‘琳 件蜘％〉

全く有効でない

多少有効

有効

大変有効

無回答

一（　一）

12（25．0）

26（54．2）

5（10，4）

5〔10。4）

一（　一）

2（14、3）

9（64，3）

1（7．1）

2（14．3）

“ 48（⊥00、0） 14〔100、0）

表68－9 携帯電話・警報装置の貸与、仕事着への配慮（勤務先で実施していると回答した

　　　　　　　　　　　　　　場合）

醜醐“F7船 首都圏以外の地域（n叫3）

件数｛麗） 　　　　　　『件数（垢）

全く有効でない

多少有効

有効

大変有効

無回答

息（4．1）

29（39．2）

31〔41、9）

7（9．5）

4〔5．4｝

一（　一）

8（18．6）

25（58．1）

6（14．0）

4（9．3）

討
一

74（100．O） 43（100．O）

表68－10　安全な時間（深夜を避ける等）に交代（勤務先で実施していると回答した場合）

表68－11

全く有効でない

多少有効

有効

大変有効

無回答

　轟1・

単独で勤務する時間の短縮（勤務先で実施していると回答した場合）

首都圏（n＝51） 首都圏以外の地域〔n＝15）

件数（鮎1 件数（％）

ない 一（　一）

14（27、5）

21（41．2）

エO（19、6）

6（1i．8）

1（6、7）

2（13．3）

8〔53．3）

ユ（6．7）

3（20．0〉

51（10G，O） 15（100．0）

全く有効でない

多少有効

有効

大変有効

無回答
証下　

首都圏（n唱1）

　件数偶）

一（’下

10（　32．3）

16（5L6）

ユ（3．2）

4（12．9）

31（100，0）

首都圏以外の地域（序9）

　　件数（％）

一（　＝）

3（33，3）

4（44．4）

2（22，2）

一（　一）

9（100．0）
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表68－12　職場内暴カヘの対処に関する教育・研修

　　　（勤務先で実施していると回答した場合）

首都圏（n叫7） 首都圏以外の地域（n＝23）

件数（％） 件数（％）

　　　一全く有効でない

多少有効

有効

大変有効

無回答

i（2．1）

21（44，7）

16（34．0）

3（6．4）

6〔12．8）

　一

一（　一）

8（34．8）

12（52，2）

2（8．7）、

1（4．3）

計 47（・・軌。］ 23（IOO、0）

表68刊3　人材開発への投資（就労条件改善等）（勤務先で実施していると回答した場合）

全く有効でない

多少有効

有効

大変有効

無回答

計

首都圏（皿＝28）

　件数㈲

　　1（

16（571）
2（

2（

28（ioOO）

8） 首都圏以外の地域（序28）

件数〔島）

3．5）

25．0）

57、1）

7，1）

7．ユ）

1（3、6）

9（32．1）

12（42．9）

尋（14．3）

2（7．1）

00．0） 28（100、0）

　　一　　　　　　　　　一

表68－14　その他（勤務先で実施していると回答した場合）

首都圏（IFユ6） 首都圏以外の地域（n＝9）

　　　件数1暫1 件数（％）

全く有効でない

多少有効

有効

大変有効

無回答

ユ（6．3）

1〔6、3）

1（6．3）

1（6．3）

12（75．O）

2（22．2）

1（11，1）

一（　一）

1（H，1）

5〔55．6）

轟1 16（100、0） 9〔10G，0）
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2003年　保健医療分野における職揚の暴力に関する実態調査

V　自由回答
　自由回答では、「1職員への身体的暴力の要因として、最も考えられるもの」「2職

員への精神的暴力の要因について、最も考えられるもの」「3　職員への暴力を減らすた

めに最も重要と思われる対策」の3点について尋ねた。その結果、記入のあったものに

ついて整理分類し、回答数順に主な項目を示した。

　※1人の対象者が複数の意見を記入している場合があるため・件数は延べ件数である・

　※対象者が記入した内容通りに示したものであるが、略語や明らかな誤字・脱字にっいては修正を

　　行っている。

1　職員への身体的暴力の要因として、最も考えられるもの

　（1）患者の状態（痴呆、せん妄、病気の苦痛等による欲求不満等）235件

　・対象が高齢者であり、認知・理解の変化や器質的な変化により、拒否する気持ち（治療など）が

　暴力となって表現される。
　・脳炎、髄膜炎、その他脳に器質的障害がある患者、また疾患的に精神病状が出る患者による暴力

　があるが、それはやむを得ない、と考える。

　・アルコール依存症や人格障害者等の疾病の増悪時に訪問指導する際に受ける暴力がある。

（2）人員の配置状況・就労条件・職場環境（職場の雰囲気の悪化等）40件

・夜間帯人員が少なく、仕事量が多くすぐ対応が出来ない。

労働時間が長く、人の気持ちを考えられず疲れていらいらする。

・無給残業。

・労働のきっさ。

・人員が少ないため患者対応も一人ですることが多い。

患者が看護職員より多すぎる。時に70名を6人でみていくときもある。

患者と接する職員の大半が女性であること（その場に男性がいれば暴力の抑制効果がある）。

・スタッフの人数が少なく、業務が円滑にならないこと。また、利用者たちの話をゆっくりと聞く

日寺間がなレ・こと。

（3）職員の態度・接遇（接遇教育の欠如等）36件

・業務に追われている職員の態度。

・接遇・接待のマナー問題。

・医師の態度（無視・口のきき方・カルテを投げる等）・

（4）ストレス30件
・病気や怪我による精神的不安、ストレスが患者さまにはある為。

・家族の援助が全くないため孤立してしまう患者がストレスを発散させるための暴力。

・職員のストレスがたまり、職員がお互いに不満をぶつけ合っている。

（5）個人（職員・加害者）の資質・性格・価値観　14件

・医療従事者なのに人の気持ちを考えずに自分の立場だけを考えて相手の気持ちを理解できないひ

　とが多すぎる。
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・仕事に対する自覚の無さ。

患者の生活背景、性格．

（6）患者とのコミュニケーション不足12件

・看護業務について十分な説明を怠った場合。

・利用者の思いが職員になかなか伝わらない（意思疎通困難等）。

・両者の意見が自由に言える環境がない。

（7）治療・ケアのプロセス12件

患者の意にそぐわない処置がいつまでもしてある（胃管、点滴）。

・オムツ交換時、やはり触られたくないと思う気持ちがそうさせていると思う。

患者・ケア対象者の理解不足（処置等の必要性を説明しても納得してくれない）。

・職員により、利用者に対するケアの方法が違う為。

（8）管理職・上司の認識・管理能力不足　9件

・夜間の患者の状態を主治医が理解していない。

・直接看護する看護職員とたまにしか関わらない医師との間で、患者への暴力に対する危機感が違う。

・精神的暴力を行うものが管理職のため、何もいえない。自分が不利になる。

（9）年齢、地位、職種等の上下観、ジェンダー観　8件

・各科講座制と教授をトップにしたピラミッド型の環境。

患者様の年齢（高齢）によると思われる（個人にもよるが

・看護職員の患者への見下し。

強い男尊女卑の思想。

（10）職員間のコミュニケーション不足（職場の人間関係等）8件

・それぞれの部署に人間関係や雰囲気をよくしようという取り組みがなされていないから。

・看護職員に対する医師の怒り・不満。

（11）保安・施設環境　7件

・警備員の配置不足。

・冷暖房の節減。

（12）患者及び患者家族の権利が強調されすぎていること　5件

・患者様の人権を尊ぶ故の職員の人権が無視されていく実態。

患者の人権、権利についてはとても示されているが義務については不十分。

（13）職場の暴力対策が不十分であること　3件

・精神保健で、緊急介入を要する時、手段が面接や訪問であるが、地区担当保健婦にまかされる。

危険性を感じることは、これまでもよくあった。要因1危険を覚悟で体を張って患者に当たるこ

　とを、精神保健業務で問題視されていないこと。

患者から受ける暴力への安全への保証の欠如。
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（14）その他8件
患者の家族が暴力の程度を理解しておらず、対策を考えようとしない・

・在宅という閉鎖された場所での看護であり、暴力等を受けても知られにくい環境要因がある。そ

　して単独の訪問が多い為。

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　＼

2　職員への精神的暴力の要因として、最も考えられるもの

　（1）患者の状態（痴呆、せん妄、病気の苦痛等による欲求不満等）82件

　・一般病棟だが既往症に精神疾患・ボーダーラインのある患者が多く、普通の対応では通らない

　　ことがある．

　　患者の入院に対するストレスにより精神的暴力がある。

　・幻覚・妄想・精神運動興奮による患者からの精神的暴力。

　・高齢理解力の低下していく患者様に対し、職員が少なく十分なコンタクトはなかなかできない。

（2）人員の配置状況・就労条件・職場環境（職場の雰囲気の悪化等）75件

・勤務時聞（サービス残業）が長 い。

・研修が勤務時問外で多く、休みの目も出席を求められる。

・研修など公休を使って行けと言われ、有給や研修扱いにならない。

・職場内でのいろいろな導入が多く、職員全体に精神負担が多い。

・やりがい感が少ない。医療事故防止に伴いぞスギスした環境。

・職員が少なくて必然的に労働がきっくなり、一人一人のストレスがたまって、他の職員への言

葉の暴力が出てくるのではないかと思う。

・人員削減したにもかかわらず、業務が増え苛立ちがある・

・労働が増えても、金銭的報酬が反比例して減った事も大きな一因だと思う。

・経営合理化・労働条件の悪化によりもモラルの低下という職場環境。

（3）管理職・上司の認識・管理能力不足　53件

・管理者が現場の状況や苦情を見ようとしない。

・手術中の医師による罵声も行き過ぎることがある。管理職は看護職員個人を原因として対処し

たり、かばったりしてくれない。ときには、医師と一緒に看護職員を責めたりする。

（4）個人（職員・加害者）の資質・性格・価値観　49件

・経験年数、キャリアの違いの差。

・個人的な人間性の問題。

・精神的暴力を行った人の人間性。

・精神的暴力を受ける側の人間性の間題。

（5）職員間のコミュニケーション不足（職場の人間関係等）33件

・職種間のコミュニケーション不足（医師と看護職員）。

・他部門との連携が十分にされていない（話し合いがされていない）こと。

・スタッフ間での業務への取り組み方の考え方の違いや技量の差に対しての差別。
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（6）ストレス　32件

・患者様自身の苦痛、ストレス、持って行き場のないイライラ。

・職員自身のストレス（個人のストレス回避、解消力の低さ、もしくは欠乏）。

・心身のストレス。

（7）年齢、地位、職種等の上下観、ジェンダー観　32件

医師が患者や看護職員を上から下に見ていると思われる為言葉や態度になって表れると思う。

・職種間の意識の違い。

・人間関係（上下関係・男女の差）。

・免許のないものへの差別。

（8）職員の態度・接遇（接遇教育の欠如等）　17件

患者に対する対応、教育不足。

・医師への教育不足。

・新人教育（ことば使いや態度など）。

（9）患者及び患者家族の権利が強調されすぎていること　！1件

患者及び患者家族の優位性が強調され過ぎている。

患者様の満足度を強く求めすぎ、サービス過度による患者様の欲求がエスカレートしていく。

・区民苦情などに対して上司や区全体が逃げ腰である。公務員には何を言っても許される訳では

ないことを示してもらえれば違うと思う．

（10）患者とのコミュニケーション不足　9件

・インフォームドコンセントがうまくいっていない。

・忙しい業務であり患者さんとゆったり接することができない為、患者さん同僚の精神状態が不

安定になる。

・仕事の分割化における個人差によるストレスや職員の人員不足などにより、利用者とのコミュ

ニケーションの不足。

（11）職場の暴力対策が不十分であること　6件

・施設の方針の無さ。

・暴力を受けた際の組織は取り組みがない。

（12）その他　6件

・在宅の訪閲で、第三者が側にいることが少ない（ほとんどない）。

3　職員への暴力を減らすために最も重要と思われる対策

　（1）コミュニケーション、情報の共有に関すること　103件

　【コミュニケーション】

　・お互いコミュニケーションができる環境を作る。意見が言える環境があること。

　患者とのコミュニケーションを良好に保つ努力をすること。

・何かミスをすると本人が孤立するような面があり、看護師の中だけで解決しようとせず全体（医
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師・技師など）話し合いが必要。

・長期入院患者は主治医・受持ち看護師・家族との定期的なケア計画・治療計画の話し合いが必要。

【報告・申し送り】

・暴力までいかなくても、それに近い状況になった時には早めに管理職へ報告するという働きかけ

を常にするべきである。

・報告システムの整備。

1他部署とのチームワーク】

・チーム医療を心がけお互いを尊重しあう。

・他の部署の仕事内容への理解を持っこと。

【ミーティング、カンファレンスで話し合う】

患者様と職員混合のミーティングの場を持つ。

・患者の暴力に関してのスタッフとしてのとらえ方（意味）にっいてカンファレンスで話し合う。

（2）意識の向上、態度に関すること　78件

【個人の意識・態度・接遇】

・みんなが暴力の意識をもつこと。

・職員の意識改革。

・一人ひとりが心がけていれば起こらないと思う。

患者さんの側の身になって考える態度でいること。

患者に対する接遇。

・正確で良心的な仕事を各自が行う。

　自覚をしっかりと持つ（ライセンスヘのプライド）。

【人間関係】

・職場における対等、公平な人間関係。

【管理者の意識・態度】

上司の認識が大切。

・現状を知っているなら、もっと対策をたてたり問題視してほしい。

・上司が現場の職員への配慮をする。

【患者・利用者への意識啓発】

・病院内のロビー等目立つ所にそういうポスターを貼る等アピールしていく。

（3）患者・利用者へのケァ手法・対応方法に関すること　57件

【ケア手法】

・利用者の方が精神安定を図れるようなケアをしていくことが大切。

・保護室の利用、拘束の使用、薬物の使用等。

【患者・利用者の状態理解】

患者様の中には、目の見えない方・耳の聞こえない方・意思疎通が困難な方がいま凱その為、

きちんとその方に応じた方法で、患者様と次にする行動への理解を深める事が大切だと思います。

・痴呆高齢者への理解と正しい対応。

【スクリーニング、リスクアセスメント】

・チェックシート作成・活用によるスクリーニング（レベル分け）。

・一度何らかの暴力を与えた患者に対して、早急に対策を取るべき。過去に行為歴があるなど、相

談員との情報交換も必要。
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・患者のアセスメントを正確にして、自分たちの接し方も勉強し、レベルを上げる。

【暴カヘの対応方法】

・暴力が予想される時は頑張らないでその場から逃げる。

・危険な患者は対応を2人で行い、怪我をしないような方法を皆で話し合い周知してもらう。

（4）人員の配置に関すること　56件

【人員の増員1

・ゆとりを持ってケアでき、話を聞いていく時間を確保するための増員。

　1人1人が穏やかな心身で働けるよう、人員を増やしてほしい。

・マンパワーを増やし、落ち着いた療養環境を作る，

・利用者に対する暴力については、男性職員を増やす事によって減るのではないでしょうか。ヌ、

精神科への積極的な受診でも変わると思います。

（5）教育・研修・人材開発に関すること　46件

【教育・研修】

・職場暴力に対する教育・研修。

・中堅以上の職員でも精神的暴力を行う人がいる。人格を形成するため及び自覚を持つための教育

や環境を提供できると良いと思うのですが。

【管理者への教育・研修】

・管理職・中間管理職の教育。

【人材、キャリア開発】

・各個人の専門的知識の向上と、全体のレベルがそろう事

・人材の育成

（6）マネジメント、組織的取り組みに関すること　40件

【理念・姿勢】

・暴力の認識・予防について職員・職場で考えてゆく姿勢と実行が大切と思う。

【現状把握】

アンケートの実施（定期的に施設内にて）。

【委員会設置】

・個人的資質として問題視しないのではなく、委員会など設けて対応すべき。こうした委員会があ

るというだけでもかなり違うと考えられる。

【組織の対応体制】

・暴力が起きた時の対応体制がシステムとしてきちんとしていること。

・職場の連携をよくし、適切な対応方法を周知。職場の事務を含めた対応方法を明確化して、適切

な対応を心がける。

【管理者の役割・責任】

・管理者が状況を把握し、注意・忠告してもらう。

・主任などの職場の上司を一定期聞で変える（同じ人が長期だと考え方が変わらないので、状況も

変わらないと思うから）。

・役職の役割をはっきりさせる。
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（7）就労条件、職場環境の改善に関すること　39件

【就労条件】

・社会事情を考えれば、収入が増える事は大変厳しい事だと思うが、職員の賃金を上げることが、

労働意欲を向上させるとともに職場の雰囲気や、ひいては、患者さんに対してのケアの向上に役

立っのではないかと思う。いろいろ不満を持って仕事をするのは、同僚との和も持てない気がす

る．もう少し意見をくみ上げていただければ、うれしいのですが…。

・職員のキャリア開発、向上への取り組み。

【職場の環境改善】

・職員の環境改善（負担を軽くする）。

・職場環境についても合理的・よくなるように改善する。

・精神的ゆとりを持てるような職場の環境作りが必要。

（8）治療環境の改善に関すること　16件

もっと患者の身体・精神的自由を尊重する。

・利用者の精神安定を図るためのケアをする。

（9）相談体制に関すること　14件

・第三者の相談窓口。

・職場内の人間関係がうまくいくようにし、悩みが発生時には相談に乗れる体制作りがある。

・交渉担当者を配置する。

（10）暴カヘの対処方針の策定に関すること　12件

【暴力対策マニュアルの策定】

・暴力のアセスメントをし、対策を明確化する必要あり。対応方法をマニュアル化し周知する

（職員に）。

【暴力対策】

・患者の症状で暴力が予想される時は対応策を立てておく。

（11）施設の環境改善に関すること　10件

ガードマンの配置と巡回。

・入院中の環境改善。個室化するなど。

（12）その他　14件

・本人の意識があるものではないので自分たちで自分の身を守るしかない。

・加害者に対する処罰の確立。

・権利だけの主張ではなく、守るべき義務としての契約を取ることも必要だと思う。
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1　回答者の属性

【統計表第1表】　年齢
首都圏（nニ829） 首都圏以外の地域（n＝389）

件数 割合（妬） 件数 　
　　　　　　　　　　　　　　　　一

割合（駈）
ユ
1
9
歳
以下

一
2
0 －24

3 O．4蕗 　一

126 15．2％ 58 14．9％

25 29 1目o 22．9％ 73 18．8％

30－34 ユユ3 13．6％ 49 し2、6％

35－39 I　o，眺 55 1弓、1駈

4G 44

go

81 9．8垢 36 9．3％

45－49 88 lo．6％ 43 11．1飴

7．5％ 50 12．9％50－54

55一与9

60歳以上
無回答

　　　　62
『　　　一

　　　　49

　　　　2］

　　　　6

5．9％ 17

2．5％ 6

4．4％

　一し．5器

0．7％ 2 O．5％

計 829 mo．o％ 389 100，0賄

【統計表第2表】　性別

【統計表第3表】　配偶関係
首都圏（η＝82§） 首都圏以外の地城（n＝389）

件数 割合（％） 件数 割合（％）

未婚 412 49．7胎 147 37．8％

既婚
　　　　

離婚

333 40，2弘 211 54．2％

56 6、8飴 22

死別 20

5．7拓

一
1
．
3
男
L　O％無回答

2．4覧
　一　　　　■

1．眺 5
4

計

　8

829
一　　　　一

　　　　100．O覧 389 100．O％

【統計表第4表】　同居者

首都圏（複数回答，炉829） 首都圏以外の地域（複数回答，n＝389）

件数 割合（％） 件数 割合（％）

配偶者 316 38．1％ 204 52．4％

父親 112 13．5％ 132 33．9覧

母親 156 18，8垢 ⊥77

子供 289 34．9％ 182

　45．5垢
一　　　一　　　一

　46．8％
孫 3 0．4艶 4 10％

友人 15 1、8艶

その他 72 8．7％ 59 15、2瑞

同居者はいない 240 29．0拓 44 11．3％

無回答 47 5．7瓢 14 3．6％

計 829 100．0％ 389 10α0％
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目本看護協会調査研究報告　No．712004

【統計表第5－1表】　職種（1）

保健師

助産師

看護師

准看護師

医師

介護職員・看護補助者

薬剤師

理学療法士

作業療法士

言語聴覚士

事務職員

放射線技師

臨床検査技師

臨床工学技士

精神保健福祉士（P　SW）

医療ソーシャルワーカー（MSW）
栄養士・調理師

施設の保守点検

保安・警備

その他

無回答

計

首都圏（n二829） 首都圏以外の地域（n＝389）

件数 割合（飴） 件数 割否（弘）

　一　　　3、3偽28 3．4覧 13

ユ2 L4拓 u 2．8垢

406 49．0胎 189 48．6％

し05 し2、7覧 52 工3．4垢

3 O．4覧 4 1．O％

・看護助手 119 14．4％ 84 21、6妬

｝　　　一

　　　　し3

　　　　5

1．6瑞 1 O．3弘

o．6％ 5 L．3％

上 0．1％ 2 ひ．5％

57 6．9％ 7 1．8％
一　　　　　　　　　　　　　　　

11 L3％ 1 o．3垢

ユ9 2．3％ i

5 O．6飴 2 0．5％

w） 8 1．o弘 2 o．5％

一（M　SW） 4 O．5郭 5 1．3弘

15 1．8％

　『

2 〔｝．5雅

τ
13

一　　　　　　『

　　　　　1、6鶉 7 1．8拓

』
5 0．6％ 2 O．5監

一
829 100．0％ 389 100．O％

　　　→

【統計表第5－2表】　職種（2）

首都圏〔n唱29） 首都圏以外の地域（n＝389）

件数 割合（飴） 件数 割合〔％）

看護職員 551 66．5％ 265 68．1％

保健師 28 3．覗 ］3 3．3％

助産師 12 1端 ll 2．8％

看護師 406 49．O瑞 189 48．6％

准看護師 LO5 12．7覧 52 13，4弘

介護職員・看護補助者・看護助手 119 L4、瑞 84 2ユ、6儲

その他 15弓 L86髄 38 9．8蚤

無回答 5 0．6％ 2 0．5％

計

　

829 L　しoo・o％ 389 iOO，0艶

【統計表第6表】 現在の職位

薯理職

中間管理職

一般職員

首都圏（n＝829）

件数

15

　　割合（％）

一
　
1
4
0
　 653

1．8％

　　　一16．9鮎

『 78．8％

1 0．1％

13
一
　
　 1．6飴

7 0、8覧

829 上o

首都圏以外の地域（n認89）

件数

　 u
　旦，

生
営

学

自

その他

6
2

82

無回答

旦

　　　　　　　3

　　　　　　　6

割合（％）

2碗
20．8％

73．5％

0．5鮎

　0．8％

　し．5％

100、O箔
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【統計表第7表】

首都圏（n1829）
一　　　　　　　一　　　　一　　　＿

　　　　　　　　　　一首都圏以外の地域（n二389）

件数 割合（％） 件数 割合（飴）

1年未満 49 5．9拓 21 5，4飴

上一5年 24B 29．3％ 107 27、5飴

6－10年 198 23．9％ 75 19「3％

11－15年 103 ］2．4飴 59 15．2柘

L6－20年 89 IO．7％ 38 9、8垢

21年以上 139 16、8艶 87 22．4％

無回答 8 10％ 2 0．5％

計 829 100，0賄 　389
一

　　　100、O艶

2003年保健医療分野における職場の暴力に関する実態調査

　通算経験年数（保健医療福祉施設で働いた期間）

【統計表第8表】　勤務先の設置主体

国

都道府県・市町村

　・都道府県・市町村以外の公的病院（目赤・済生会等）

社会保険関係団体

公益法人（社団、財団等）

学校法人

社会福祉法人

その他

無回答

計

【統計表第9義】 就業形態

首都圏（下829） 首都圏以外の地域〔n＝389）
　　　　　　一

件数 』
割
合（蜘 件数 割合（％）

工 0．1％ ］工4 29．3胎

L89 22．8瓢 28 7．2％

等） 92 11．1％ t3 3．3％

19 2、3鵯
一

『
一
　
　
2
8 3．4％ 22 5．7瑞

303 36．6％ 117 30．1覧

一
1 O．1覧

127 15．3％ 76 19．5％
一　　　　　　一　　　　＝

一
　
　
5
0 6．0％ 7

19 23瑞 12

　　　　　1．8雛
一
　
　
　
　
　 3．聯

829 ユ00．O％ 389 mO．O飴

常勤職員

ノ｛一トタイマー

臨時・契約職員

派遣職員

無回答

計

件数

　754
　　49
　　17

　　3
一一
　829

首都圏（n＝82g）

　　　割合（％）

　　　首都圏以外の地域（nニ389）

1統計表第10表】　交代制勤務の実施状況

【統計表第11表】　当直の実施状況
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【統計表第12表】　夜勤の実施状況

【統計表第14表】　患者・利用者の身体介助実施の有無
首都圏（n；783） 首都圏以外の地域（nニ37ユ）

件数 割合（％） 件数　　　割合（鶉）

はい 632 80、7瑞 327　　　　　88．1％

いいえ

一
138 17．6髄 37　　　　　10、0％

無回答 13 1．7備 7　　　　　1g％
計 783 100．0％ 逝上L　　loo．o％

【統計表第15表】　最も頻繁に接する患者・利用者の年齢

1歳朱満
』ユー臓

6一柔2歳

13－19歳

20－64歳

65歳以上

無回答

計

首都圏（複数回答，n＝783） 首都圏以外の地域（複

件数 割合（踏） 件数
16 2．0％ 12

13 1．7飴 25

7 o、既 12

14 1．8％ 8
285 36郵 91

598 764麗 284

12 15％ 6
783 100．O％ 37ユ

【統計表第16表】　最も頻繁に接する患者・利用者の性別

割合（％）

　　　　3、2監

　　　　6．7鶉

　　　　3，2瑞

　　　　2．2％

　　　24．5晃
　　　76．5監

　　　　L6％
　　　IO（｝，0％

一64



2003年 保健医療分野における職場の暴力に関する実態調査

【統計表第17－1表】

事業及び組織再

人員削減

　　　　一人員の増員

人件費やその他

人件費やその他
　一　　一　　　　　　一　　　　　　■　　－　一

その他
一　　　一　　　一　　　　　　　　　　　一

わからない

特にない

一無圃答

計

勤務先の環境変化
　　　　　首都圏（複数回答，一 一

　
　
件

　一　　　　　　　　　一

一　　　　　　一　　　『

　　一　一

『

→

件数

　　i37

　　207

　　76
　　341

　　20
　　15

158

108

74

829

　nニ829）

割合（％）

　　　　16，5聴

　　　　25．0飴

　　　　9．2兜

　　　　41．

　　　　2．4艦

　　　　1、8偽

首都圏以外の地域（複数回答，・二389）

件数 割合（％）

5聴 87 22．4％

0飴 64 16．5箔

2兜 91 23．4飴

1％ 99 25．4％

4艦 11 2．8飴

8偽 8 2．瑞
78 20．1鶉瓢

　
兜

］
　
　
O

一
43

一　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　一　　　一

　　　　　　　　　11，1％

9％　　　　39 　　　　lo．曝

一　　県

O％　　　　　389

　　　　　一
　　　　　10D．0髄
一　　　』

【統計表第1弄2表】　環境変化の影響

職員にとって職場環境が悪花

職員にとって職場環境が改善

患者・ケア対象者にとって療養環境か悪化

患者・ケア対象者にとって療養環境が改善

その他

わからない

無回答

計

影響なし

　　　　　　　　一　　　　　　　　　　　　　　　　　一

首都圏（複数回答，n二829）

　　　　　　　
　　　＿　　　　　　　　　　　一

　　　　　　　割合（％）

　　　一　　　　　　　　　一　　　　　　　　　一　　　　　　　　　一　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　一　　　　　　　　　一　　　　　　　　　　　　　　　　　一　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　一

首都圏以外の地域（複数回答，nニ389）

件数 　件数 割合（飴）

63 7、6弘 31 8．0％

299 36．1％ U5 29．6麗

51 6．端 46 1i．8雅

境が悪化 156 18．8％ 48 12．3％

境が改善
　』　　　一　　　

56 6．8％ 15．7％

13 1．6覧

61

9 2．3鴉

209 25．2％

165 ユ9、9飴

91

77

　　　　　　　　23，4％

　　　　　　　　19．8％

829 100．g％ 389 100、0艶

【統計表第侶表】　主に携わっている業務
一　　　　　　一　　　　　　一　　　　　　　　　　　

　　首都圏（バ829）

件数

首都圏以外の地域（n二389）

L船（％） 件数 　　　　
　　一　　一

割合〔粉

　一　　　一　　　4，4％
『　　　　　　一　　　　　　　

重度身体障害 　　19 2．3％ 17
　　『　　　　　　

知的障害 5 0．6％ 2 0．5％

精神障害 151 18．2％ 36 9．3垢

在宅
｝
タ ーミナル

別 2．9％ ］5

28 3．4銘 24

3．9％

一
6
．

2樋

53，2鮎老年（高齢者） 389 46．9飴 207

Hlv／エイズ

ー
1 0．1覧 1 0．3％

周産・母子 23 2．8％ 22 5．7％

産業衛生 8 1．O％ －

学校保健
　一　　　　　　　　　　　一　　　　　　　　　　　　　　一　　　　　　　　　』　　　　　　　　　■

その他
　｝　　一無回答

　　　』

102
　　　　　　　鼻一

　
　
　
　
　 】2，3鮎 41 IO、5弘

79 9．5％ 24 6．2鶉

計 829 」00．0％ 389 100．O％

【統計表第19表】　勤務先施設の種類
首都圏（n＝829） 首都圏以外の地域（n＝389）

　　　　　　　一

件数 割合（％） 件数 割合（覧）

病院・診療所 647 78．O％ 245

保健所・保健センター 6．3％ 19

63．0％
　一　　　　　　

4．9％

訪問看護ステーション

52

31 3．7胎 18 4．6祐

　』ホスヒ。ス

　　　　　　　　　　　　　高齢者施設
　　　　一
一　一　　　　　　　　　　　一

　　　93 11．2％ 101 26．O％

その他 2 0．2％ 3 O．8鶉

無回答 4 O．5覧 3
829 loo．o監 389

　　0．8飴
一　　　　　　　　　　　　　一

　100．O覧
　　一　　　　　　　－
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【統計表第20表】

　　　目本看護協会調査研究報告

勤務部門（病院勤務者）

No．71　2004

病棟・内科累

　　　外科系
　　一幕帥科

　　　小児科－

　　　整形外科
　　　放射線科

　　　救急

　　　手術室
　　　集中語療室一

　　　その他
その他翻（魏）一部門
　　　臨床検査部両

　　　リハビリテーショ

　　　中央材料室

調理

施設の保守点検
保安警備

　　　その他
無回答

一
言
十

【統計表第21表】

一
〇
人

一一　

1＝5人未濡

5～10天采満

，10～15人末満

15～20人未満

20人以上
無回答

墨

【統計表第22司表】

件数 割合（鮎

52

153 2
101

二「

11∫
1
上

－

2B

8
2

26
一

17

25

】6

15

15

10

1
一

0

24 3
36 5

647 100

一

首都圏（ロ＝647）

　　　　　　註o％

　　　　　　23．6拓

　　　　　　15．6％

　　　　　　上8．1％

　　　　　　4．5％’

　　　　　　　1．2％

　　　　　　O、3飴

　　　　　　4，0％

　　　　　　2，6覧

　　　　　　3．9覧

　　　　　　2．5％

　　　　　　2．3結

　　　　　　2・3艶．

　　　　　　1．5％

　　　　　　0．2％

　　　　　　3．7留’

　　　　　　5厩’

　　　　　可厩

首都圏以外の地域ln＝2姻

件数
『　　　　　

割合〔監）

22 9．0％

50 20．娚

28

29

1ユ．4％

］1．8％

9．0％22

14 5．7％

1 o．4％

工 0．4％

8 3．3％

4
20

ユ．6％

一
8
．

2％

3 L2％

6 2．4艦

2 O、8鑑

唇

L
7 2．9瑞

　
28

245

　　11．4弘
』　　　　　　　　　一　　　　　　　　　　　

　100．0飴

一

首都圏（11二

一
一　　　　　一

件数

29

生
口

ユ13

331

151

　

63
　　104 一

38

一 』

829
　　一

霧」』響il劃

一緒に働いている職員数

　　　　　割合（％）　’　件数

　　　　　　　　3・5舶。

　　　　　　　13．6％
　　　　　　　一39、9％『

　　　　　　　18．2蝿

　　　　　　　　7．6拓

　　　　　　　12，5毘
　　　　　　　　4．6偽

　　　　　　　工OO㌧0％、

　回答者の出身国（地国からの移住勉・ζ塾）
　　　　　　　　　」．首彗瓢圏以外の地域（n＝389）

　　　　　　　一圏以外の地域（rF389）

数 割合〔郭）

8
　
　
7

1
　
　
「
目

4．6器
一　　　　　　　　　一

14．7覧

127 32．6％

75 19，3麗

4
　
　
3
　
　
5

3
　
　
5
　
　
2

8．7垢

一　　　～
13．6％

6、4髄

389 100．0％

【統計表第22－2表】　いつ移住してきたか
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2003年 保健医療分野における職揚の暴力に関する実態調査

∬　職場における身体的暴力について

【統計表第23表】　身体的暴力の発生状況

受けたことがある

受けたことがない

無回答

計

首都圏（n二829） 首都圏以外の地域（炉

件数 割合（雅） 件数 割合（％

とがある 276 33．3％ 107 2
とがない 546 65．9瓢 277 7

7 Q．8垢 5
829 工OO．覗 389 　10

一

27．5％

71．2弘

　1．3監

100、0％

【統計表第24表】　身体的暴力への凶器の使用有無（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）

【統計表第25表】　身体的暴力は職場でよくあることか

（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）

【統計表第26表】　身体的暴力の加害者（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）

患者セ

患者の親族

経営者
管理職

他都門の職員

その他

無回答

評

首都圏（n二276） 首都圏以外の地域（nコ107）

件数 割合（％） 件数 割合〔覧）
　　一　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　ユ

ケア対象者 265 96．0飴 105 98、］託

親族

署の職員
一　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　一 ＿　一

2
一

0．7％

一

』 －

・雇用者
一

一

一　　一・所属長 3 1，1監

一
　
　
　
2 ユ．9瑞

の職員 ｝ ｝
の第三者

一　　　　一　一

一
一

一 』 一二

一　　　　　　　　　一

6 2．2粍

276 loo．暇 107 100．0％

【統計表第27表】　身体的暴力が発生した場所（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）
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　　　首都圏
一　　　　　　一　　　　　　＿

　件数
7：00～12＝59 34

13：00～17二59 52

18：00～23：59 36

0：00～6：59
一

28

覚えていない 　1M一　　一
無回答 12

計 276

【統計表第28表】

　　　　　　　　　　　　　　　　　翻薫

【統計表第29表】

身体的暴力が発生した時間（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）

首都圏（下276｝
　　｛　　　　　　一一　　　　　　　　　　　　　　＿

　件数 割合（％）

月曜日 1ユ

火曜日 4
　4．0％
一　　　　　　　　　　　　　　　　　一

　L4瑞
水曜日 8 2、9郭

木曜日 2 O．7％

金曜日

』
2 O．7％

土曜目 2 o．マ％

日曜日 5 　L8％
一　　　　　一

覚えていない 230 83．3％

無回答 12 4．3鶉

276 100，0飴

身体的暴力が発生した曜日（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）
首都圏以外の地蔵（口＝107）1

禰コニ蛮（鷲）
　　　51　　　4．マ％一

o、9鍋

100．o％1

【統計表第30表】　身体的暴カヘの対処（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）

阿もしなかった

なかったことと、慰おうとした

相手に暴力をやめるよう言った

その場で自分の体を守ろうとした

友人や家族に話’した

カウンセリングをうけようとした

同僚に話した

先輩に話した

管理職・所属長に話した

．別の部署に移った

職能団体に支援を求めた

労働組合に支援を求めた

勤務先に出来事を報告する報告書を書いた

刑事告発した

損害賠償請求を行った

その他

無回答
言十

首都圏（複

件数
　　『　・27

一
11

193

一
一

　　98

　　32

　　2
一
一

一 150

29

88 一

］

1
工2

1
9
一

一
一
　
　
　
　
4

一

276

【統計表第31表】

0．7％

54．3％

10．5蕗

31．9％

0．4路

o．4％

4．3％

一 一

一

一 一

一 一

＝

一一

一
『

～

面．死

6、5％

18、窩

　0、覗

　3，3鶉

　1，4覧

100，0％

2「

身墜的暴力を防げた可能性（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）
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2003年 保健医療分野における職場の暴力に関する実態調査

【統計表第32－1表】　身体的暴力による傷害の有無（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）

身体的暴力による医療処置の有無（傷害を受けたと回答した場合）

【統計表第32－3表】　休暇をとる必要があったか（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）

颪ド
いいえ

無回答
一薪

L切　　似

↑
　
件
数

首都圏（n＝2）

　　　割合（％）

首都圏以外の地域（n＝O）

5日未満 2 100．0％

　　　一5～ゆ日未満 一
一

m～15日未満 i

15～20日未満 一

20～30目未満 口 』

30β以上
甚無回答

『　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

計 2 lOO．0弘 コ

【統計表第32－4表】休暇日数（休暇を取る必要があった場合）

【統計表第33－1表】　身体的暴力を受けた経験の影響
r事件の記憶、情景が何度もよみがえった」（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）

全くない

少しある

ある程度

かなりある

極度にある

無回答

計

首都圏（ハ＝276）

件数 割合（％

119 4
92 3
31

11

4
19

276 1

　　　首都圏以外の地域（n＝107）
　　　　件数　　『　　割合（弘）

43．1％　　　53　　　　49，5弘
33、3％　　　　　　　30　　　　　　　　　28．O％

11．2弘　　　　　　　　　7　　　　　　　　　　6，5％
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【統計表第33－2表】　身体的暴力を受けた経験の影響

r事件について考えたり話したりすることを避けたり、事件に対して感情を持たないようにしがちにな

った」（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）

首都圏（n＝276） 首都圏以

数
一
　163

　　割合（％）

59．1％

件数
』　一　　　69

一　　　　　　　　　　　『

51 18、5弘

28 10、1飴

　　16
　　　　　　｛

　　7
9
　
2

3．3掲

O．7％
⊥
3

23 8．脳 11

276 100．O路 107

【統計表第33－3表】　身体的暴力を受けた経験の影響

r過敏になり・常にビクビクするよう1；なった」（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）

【統計表第33－4表】　身体的暴力を受けた経験の影響

r精神的ダメージを受けたため、日常生活をおくるのが困難になった」（身体的暴力を受けたことがあ

ると回答した場合）

【統計表第34－1表】　身体的暴力の原因についての調査の実施状況（身体的暴力を受けたことがある
と回答した場合）

一 一

』

一
一

）
『
一
　
　
　 －　　　一

（覧）

首都圏以外の地
一一 』　『　　一

件数
79．3％

8．3％

84
一　　　　■

8
エ．娼 1
0．7飴

ユ、瑞
一　　　　　　一　　　　　　　　　　　＿

　　　　2
9．1％ 12

IOO．0％ 107
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2003年 保健医療分野における職場の暴力に関する実態調査

【統計表第34－2表】　調査を行った者（調査が行われたと回答した場合）

悪、講謹1轟
職能団体
一
労
働
親
合

市民グループ

警察

その他

無回答

計

首都圏以外の地域（n＝2）
％） 件数 割合（鶉）

68，8鳴 i 50．0瓢

一

一

一 一

⊥8．8弘

］2．騙

00．0％ 1
2

50．0瑞

　　　一100．0％

【統計表第34－3表】　加害者への対処（調査が行われたと回答した場合）
首都圏（n＝16） 首都圏以外の地域

件数　　　割合〔％） 件数 割台

なし

言葉による注意 ］2　　　　　75．0％ 2
ケアを中断 一

一　　　　　　　　　一

警察に届け出

加害者が起訴された

その他 12．5蚤 一
一

わからない

無回答

諸　　■

　　　　　　　12．5％

　　　一

→

重⊥

』上　　　　＿　＿＿
　　　　　　　　100、0％

　　　　　　一　　　　　　『

、＿　　竃
一

割合1％）

　　100．O当

lOO70覧

【統計表第35－1表】　身体的暴力に対する雇用者側・管理職からの支援

専門家によるカウンセリングの申し出（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）

【統計表第35－2表】　身体的暴力に対する雇用者側・管理職からの支援

報告機会の提供（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）

1・数 割合（瑞）

14 13．1艶

78 72．9％

15 14．0％

107 lOO．0覧

【統計表第35－3表】身体的暴力に対する雇用者側・管理職からの支援

その他支援の申し出（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）

　
　
．
た
二

　
　
た
つ
答
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【統計表第36表】　身体的暴力に対する雇用者側の対処への満足度

（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）

満足

大変満足

無回答

計

首都圏以外の地域（n二107）

筆讐ll
75％
G．9％

14．o艦

上OO．0飴

【統計表第37表】　身体的暴力を報告しなかった理由

（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）

重要なこととは、思わなかったから

恥かしかったから

自分も悪いと、恩ったから

解雇や業務上の評価の低下といった悪影響を心配したか

誰に報告すべきかわからなかったから

報告しても仕方ないと，愚ったから

その他

無圓答

計

　舌都圏
一数回答まn二276）

　i「割合6め

聾』　

47」

劇
※報告しなかった人だけでなく、他の人に報告した人も母数に含んでいる

6）

首都圏以外の地域
（複数回答、且二107）

％）

8，7鶉

件数 割合（髄）

21 ユ9．6％

o．7％

L1留 3
1．8％

0．7％

2
2．8％

19％

i

7．o％

2．9鮎

3．6％

　　　19

－　　7－
　　　o

　　　　　17．8％一
　
　
　
　
　 4，7％

　　　　　　　一　　　　　61．7蜷66L
lO7O，0艶 1　　皿o弘

【統計表第38－1表】 職員に対する身体的暴力の目撃の有無

はい

いいえ

無回答
一
三
口

【統計表第38－2表】

1回

2 4回

5－lo回

月に数回

週1回程度
毎日

無回答

計

【統計表第39－1表】

一年間の頻度（身体的暴力を目撃したと回答した場合）
首都圏〔ロ・13D 首都圏以

件数 割合（匿） 件数

15
『　　　　　　　　　　　　　　

　　52

　　　LL5飴
｝　　　　　　　

　　　39．7覧

　　　6
一
　
　
ユ
3

24 5
24

18．3艶

18．3％ 1］

5 3．8％ 5
工o 7．6艦 7
1 O．8％ 5

131 100，（｝魅 52

首都圏以外の地域（n巧2）

　　割合（％）

　　　　11，5％
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　　　25，0％

職場における暴力を目撃・経験したことがある場合の報告の有無

はい

｝竺え
無回答

計
一

※暴力を目撃・経験したことがない人も母数に含まれる
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　　　　　　2003年保健医療分野における職揚の暴力に関する実態調査

【統計表第39－2表】　職場における暴力を報告するよう定められているか

（職場における暴力を報告したと回答した場合）

，，はい

いいえ

無回答

計

皿　職場における精神的暴力について

【統計表第40表】　A．言葉の暴力の発生状況

【統計表第41表】　B．いじめの発生状況

けたことがある 80

けたことがない 641
　　叫

回答 劃
【統計表第42表】　C．セクシュアル・ハラスメントの発生状況

【統計表第43表】　D・その他のいやがらせの発生状況

【統計表第44－1表】　精神的暴力の頻度（ん言葉の暴力を受けたことがあると回答した場合）
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【統計表第44－2】　精神的暴力の頻度（B，いじめを受けたことがあると回答した場合）

首都圏

件数
一

常にある 11

時々ある 56

1回あった 9
無回答
　　　　一計

4
8
0

一

【統計表第44唱】　精神的暴力の頻度（C．セクシュアル・ハラスメントを受けたと回答した場合）

1鉾 首都圏（n二115）

割合（％） 件数 割合
7．o％ 　　　　　　　3

757飴 41

14、畷 12

2，6艦 2
1QO．o暫 58

首都圏以外の地域（nニ58）

　　　　　　割合（％）

　　　　　　　　　5．2監

　　　　　　　　70．7％

　　　　　　　　20、7監

　　　　　　　　　3．4％

　　　　　　　　100．O覧

『
一
耗
夢

一
　
一
に
々
回
回

「
」
瞠
藤
．

【統計表第44－4】　精神的暴力の頻度（D、その他のいやがらせを受けたと回答した場合）

【統計表第45－1表ユ

患、者・ケア対象者

患者の親族

同じ部署の職員

他部門の職員

経営者・雇用者

管理職・所属長

施設外の第三者
一
そ

あ他

舞回答

計

精神的暴力の加害者（A、言葉の暴力を受けたことがあると回答した場合）
　　首都圏（n二267）

一．
　　70
　　18

5u．

首都圏以外の地
％） 件数
30，3舞 52

41覧 4
26．2％

6，7監

29

一
16

19．工％ 21

o．？髭 1
L1瑞 1

11．6％ 4
00．O％ 128

一　一

割合（％）

　　40．磯
　　　3．1％

　　22．了％

　　12．5拓

16．4瑞

　0、8編

　0．8％

　B．1覧

100．O覧

【統計表第45－2表】　精神的暴力の加害者（B．いじめを受けたことがあると回答した場合）

　

患者・ケア対象者

患者の親族 一
同じ部署の職員

他部門の職員

経営者・雇用者

管理職・所属長

施設外の第三毛

その他

無画答

言1

件数

　　7
　　1

万
　　8

13

m
一
8
0

匡圏（拒80） 首都圏以外
　割合（％）

一
　
　
　
　 3．8％

件数

　　　2

　　　一1．3％

563％ 16

10．0％ q
1

16．3％

■　　一　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
d
一
2

12．5略

100．O垢
　　　　　　　　一　一

291

首都圏以外の地域（口＝29）H

　　　　　　割合（％）

　　　　　　　　　6．9％

55．2勝

13、8％

3．4％

13．8％

6．蛎

」oo・鑑
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2003年 保健医療分野における職場の暴力に関する実態調査

【統計表第45－3表】　精神的暴力の加害者（C，セクシュアル・ハラスメントを受けたと回答した場合）
首都圏（n＝115）
　　　一　　　■

圏以外の地域（n＝58）
　　　一　　－
　件数
一　　　　　　　　　　　一

　　　61

割合〔鎚） 数 割合（％）
一
患
者 ・ケア対象者 53．0％ 36 62．1％

患者の親族 7 6．1％ 1 1．7％

　　一8．6覧同じ部署の職員 12 10．4％ 5
他部門の職員 工5 13．0弘 6 10．3鮎

経営者・雇用者 4 6．9瓢

管理職・所属長
　　　　　

5 4．3弘 5 8．6価

施設外の第三者

その他 6 5．2鎚 一

無回答 9 7．8％ 1 L7髄

計 115 10α0％ 58 1祠

【統計表第45叫表】　精神的暴力の加害者（D．その他のいやがらせを受けたと回答した場合）

　一件数

患者・ケア対象者

患者の親族

同じ部署の職員

他部門の職員
一　　皿
経営者・雇用者
　　一　　　一

管理職・所属長
一　　　一　　　　一

施設外の第三者

その他

無回答
”　一　　　　一　　一

計 1

　　　　首都圏（n二73）

9
2
ウ
仁
『
ロ
3

1
　

－
了

首都圏以外の士

件数（％）

　　一1i．0栃 4
2．7拓

32．9％ H
　4，1％

　　　　　　　　　一
　　　　3
　　　　］

26．σ囲

2．7％
　　　　1
　　　　一　　　　］

　　一

『

2．7髄 一

17．8％

一　　　一

100．O偽

　　　6

　　27
一　　　　　　　　　一

割合〔％）

　　14．8瓢

40．7％

u，遇
　　　　　■

【統計表第46－1表】　精神的暴力を受けた場所（A．言葉の暴力を受けたことがあると回答した場合）

一　　　一施設内

患者の自宅
『　施設外（通

　　一　　　　　　　　　　

その他

無回答

計

首都圏以外の地域（n＝128）

割合（％）

　　98、4％

　　　16弘

1堕o％

【統計表第46－2表】　精神的暴力を受けた場所（B、いじめを受けたことがあると回答した場合）
首都圏〔n二80）
　　　　　　　　　　　　　　　　　

首都圏以

件数 割A（％） 件数

施設内 71 88．躍 27

患者の自宅 1 1，3弘

　甲施設外（通勤途中等） 『
1 1．：3％その他

一　　－　一
無回答

薪　 ”
7 8．8％

　　　　80 100．0％

　　2
－
　
2
9

首都圏以外の地域（匿29）

　　　　　　割合（％）

　　　　　　　　93．1艶

　6．9％

lOO，0瑞
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【統計表第46唱表】　精神的暴力を受けた場所

（C．セクシュァル・ハラスメントを受けたと回答した場合）

【統計表第46－4表】 精神的暴力を受けた場所（D、その他のいやがらせを受けたと回答した場合）

一

首都圏以外の地域（n＝27）

件数 割合（％）

221 81．5飴

－
3
．

7監

　

4
2
7

14、8鴉

ユ00．0％

【統計表第47－1表】　精神的暴力の頻度く暴力はよくあることか）

（A．言葉の暴力を受けたことがあると回答した場合）

【統計表第47－2表1　精神的暴力の頻度（暴力はよくあることか）

．（B．いじゅを受けたことがあると回答した場合）

塑え

はレ・

無回答

薪
【統計表第47－3表】　精神的暴力の頻度（暴力ぱよくあることか〉

（C．セクシュアル・ハラスメントを受けたと回答した場合）

【統計表第4㍗4表】　精神的暴力の頻度（暴力はよくあることか）

（D、その他のいやがらせを受けたと回答した場合）
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2003年 保健医療分野における職場の暴力に関する実態調査

．【樋表第4β一1毒1． 精神的暴力への対処（A．言葉の暴力を受けたこ

何もしなかった

なかったことと、悪おうとした

相手に暴力をやめるよう言った

友人や家族に話した

カウンセリングをうけようとした
一
同
僚 に話1．、た

先輩に話した

管理職・所属長に話した

別の部署に移らた

職能団体に支援を求めた

労働組合に支援を求めた
勤務先に出来事を報告テる報告書を書いた

刑事告発した

損害賠償請求を行った

その他

無回答

計

とがあると回答した場合）

　　首都圏
（複数回答，nニ267）

首都圏以外の地域
（複数回答，n＝128）

件数 割合（％） 件数 割合（％）

20 7．5％ 9 7．O飴

一「
43 16．1％ 17 13，3覧

た 42 15．7％ 27 21．1％

120 44．9鴨 52 40．6％

した 7 2．6当 1 O．8艶

129 48．3％ 70 54．脳

72 27．O％ 29 22．7％

62 23．2瓢 36 28．1％

5 1．9％ 1 o，8鮎

1 0．4％ 一

2 0．7％

暇告書を書いた 5 L9％ 2 1、6翼

0 0．0％

一 甲 0 0．0呉

一　　　　　　　　　　　　　　一

7 2．6％ 3 2．3％

9 3．4％ 1 0．8％

267 10G．O％ 128 100．0％

【統計表第48－2表】 精神的暴カヘの対処（B．いじめを受けたことがあると回答した場合）

何もしなかった

なかったことと思、おうとした

相手に暴力をやめるよう言った

友人や家族に話した

カウンセリングをうけよっとした

同僚に話した

先輩に話した

管理職・所属長に詔した

別の部署に移った

職能団体に支援を求めた

労働組合に支援を求めた
一
勤
務
先 に出来専を報告する報告書を書いた

刑事告発した

損害賠償請求を行った

その他

無回答

計

　　首都圏
（複数回答，n唱0）

首都圏以外の地域
（複数回答，n＝29）

件数 割合（％） 件数 割合（弘）

10 12．5％ 2 6．9監

とした 上6 20．0拓 5 17．2％

つ言った 5 6．3％ 1 3、4瑞

44 55．0覧 17 58．6％

ようとした
　　　　　一

4 5．o％ 1 3．4％

一　　　　　　　　　　　　　　　　　　

26 32．5％ 12 41．4弘

21 26．3％ 1 3．4垢

た 13 16．3覧 2 6．9錨

3 3．8％

た

た 一

する報告書を書いた

一

上 L3飴 一

3．8％ 1 3．4％

3
8
0

100．0％ 29 100．O覧

一77一
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【統計表第48－3表】 精神的暴力への対処（C．セクシュアル・ハラスメントを受けたと回答した場合）

何もしなかった

なかったことと思おうとした

相手に暴力をやめるよう言った

友人や家族に話した

カゥンセリングをうけようとした

同僚に話した

先輩に話した

管理職・所属長に話した

別の部署に移った

職能団体に支援を求めた

労働組合に支援を求めた

勤務先に出来事を報告する報告書を書いた

刑事告発した

損害賠償請求を行った

その他

無回答

計

　　首都圏
（複数回答，肝115）

一　　　　『

首都圏以外の地域
（複数回答，頂58）

件数 割合（殉 件数 割合（覧）

18 15．7髄 11 19．0％

14 12．2％ 4 6．9％

34 29．6％ 16
一　　　　　

27．6鎚

30 26．1拓 ］8 31．O％

た － ユ 号

53 46．1％ 　24 41．4覧

34 29，6鵯 18 31．0覧

17．艦 11 19．0％201

o，9飴

畠 ）

i

書を書いた 2 1、7鮎

　
　
］ 1．7％

3 2．6％ 1
7 6．ユ％ 1

L7拓

L7弘
115 100．O覧

7　　　－

58 100．0％

【統計表第48叫表】

『　　　　　一

何もしなかっ
　　　　　＝　一なかったこと

相手に暴力を
一　　　　　　　　　一

友人や家族に

　　　一カウンセリン

同僚に話した

先輩に話した

　　　　　一管理職・所属
一　　　　　　

別の部署に移

職能団体に支

労働組合に支

勤務先に出来

刑事告発した
　　　　　　　　　一
損害賠償請求

　　　　一そθ）他

無回答
計
　
　
　
　
　
一

精神的暴カヘの対処（D、その他のいやがらせを受けたと回答した場合）

なかったことと，思おうとした

相手に暴力をやめるよう言った

カウノセリングをうけようとした

所属長に話した

圏以外の地域
回答， nニ27）

害1』含〔％）

1 3，7飴

一
一　　　　　　一

2 7．4％
一　　　　　 一　　　　　　 　　　　　　　　　　　　　　　　　一

3 11．］覧

8 29，6覧

1i 40、7鴨

　　一3 ］1．跳

4 M．8弘

一 一　　■

一
－

二 一　　一　 　　一　　　　　　　　　　　一

1 3．了飴

一3 lL1飴
一

一
27 100．0瑞

一
『　　　　　　　　　一

【統計表第49－1表】　精神的暴力を受けた経験の影響（言葉の暴力）

「事件の記憶、憤景が何度もよみがえった」（A、言葉の暴力を受けたことがあると回答した場合）

全くない

少しある

ある程、度

かなりある

極度にある

無回答

計

［

件数一
敦

首都圏（nこ267）

　　　　　割合（％）

首都

件

37 工3，曾瑞

06
59　一

39．7％

22．1弘 ～
1
　
　
5
　
　
9
　
　
7

4
　
　
1
　
　
　
　
　
6

　

　
　
2

　　　　　　15、4％

　　　　　　　5、6髄

　　　　　　　3．4垢
一　　　　　　　　　　　『　　　　　　　　　

　　　　　Ioo．o瑞

一

等「讐11

B
一
．
f
」
鵬

諾劃

一78一



2003年　保健医療分野における職場の暴力に関する実態調査

【統計表第49－2表】　精神的暴力を受けた経験の影響（言葉の暴力）

r事件について考えたり話したりすることを避けたり、事件に対して感情を持たないようにしがちにな

った」（A、言葉の暴力を受けたことがあると回答した場合）

一　　　　　　　　　　　一

件数

首都圏（η＝267）
　　　一　　　』　　　　　　　　　一

　　　割合（
一

全くない 77

少しある 64

ある程度 48

29かなりある

極度にある 14
一
無
回
答 35

計 267

L8．0妬

しO．9％

5．2髄

13．1％

100．O％

首都圏以外の地域（n

件数 割合（

32

呂B

20

16

11

14

一
！28

　

一

【統計表第49－3表】　精神的暴力を受けた経験にどの程度悩まされたか（言葉の暴力）

「過敏になり、常にビクビクするようになった」（A．言葉の暴力を受けたことがあると回答した場合）

’
全
く ない

少しある

ある程度

かなりある

極度にある

無回答

計

一　　　　　　　　　　　｝

首都圏（n覗57） 首都圏以外の地域（n＝128）
一

件数 割合（覧） 件数 割合（％）

康い 85 31．8弘 41 32．0飴

らる 69 25．8％ 28 21．9拓

星度 34 r2．7％ 21 上6．4％
一
　
あ
る 24 9．o％ l　l 8」6監

こある 21 7．9飴 11 8．6％

獲
一　　　　　　　　　一

34 12．7％ 16 　　　12．5魅
一

267 100。O虹 ユ28 100．O％

【統計表第49－4表】　精神的暴力を受けた経験にどの程度悩まされたか（言葉の暴力）

「精神的ダメージを受けたため、日常生活をおくるのが困難になった」（A．言葉の暴力を受けたことが

あると回答した場合）

全くない

首都圏〔n＝267） 首都圏以外の地域（n

件数
一
　
　
割 合（脳） 件数 割合（

138 51．脳 69

48 18．（踊 28

30 U．2％ 9
！3 4．9％ 3

　　　　　　『

　　　4－
　
　
　
3 4

　　1．5％
一　　　　　　一　　　　　　一

　12．7艶
　　3－

　
　
1 6 一

一　　　　　　一　　一

　　267 100．o％ 128

　　53．9鶉

　　21．9％

　　　7墨i
　　　2、3％1

一身劃
　　、誌1劃

【統計表第50－1表】　精神的暴力を受けた経験の影響（いじめ）

「事件の記憶、情景が何度もよみがえった」（B、いじめを受けたことがあると回答した場合）

全くない

少しある

ある程度

かなりある

極度にある

無回答

計

首都圏（n＝80） 首都圏以外の地域（h】29）

件数 割合（％） 件数 割合〔覧）

9 口．3％ 3
　一　　　　　　一

lO，31も

31 38．8％ 7 24．瑞

20 25．0％ 5 17．2謁

8 27、6覧9
　
　
8

　　　　　工1．3垢
＿　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　一　　　　　　　　　　　　　　　　　一　　　　　　　

　　　　　Io．o％ β 17，2乾

3 3．8％ 1 3．蝸

80 100．0％ 29 10G，0鴇

一79一
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【統計表第50－2表】　精神的暴力を受けた経験の影響（いじめ）

「事件について考えたり話したりすることを避けたり、事件に対して感情を持たないようにしがちにな

った」（B．いじめを受けたことがあると回答した場合）

全くない

少しある

ある程度

かなりある

極度にある
、痴回答

言1

一 一首都圏〔η二80） 首報圏以外の地域（n二29）

一

件数 割合（％） 件数 害1」合（％）

13 16．3％ 4 13．8％

28 35．0％ 6 20．7％

M 17．5％ 8 27．6％

12 15．0％ 5 17、2当

4 5．o％ 5 17．2％

9 1⊥．3覧 1 3、娼
80 100．0覧 29 100．O％

F、数　　　　　『　　　一　　　　　　首都圏（n二80）

割合（労）
『
全
く
な

一　　　　　　一　　　一

少しある

12 工5，0監

24 30．0鶉

ある程度 16 20，0拓

かなりある 11 13．8％

極度にある 8 　　一10．0％

無回答 9
副 80 欄

【統計表第50－3表】　精神的暴力を受けた経験の影響（いじめ〉

「過敏になリ、常にビクビクするようになった」（B．いじめを受けたことがあると回答した場合）

【統計表第50－4表】　精神的暴力を受けた経験の影響（いじめ）

「精神的ダメージを受けたため、日常生活をおくるのが困難になった」（B、いじめを受けたことがある

と回答した場合）

全くない

少しある
ある程，度

かなりある

極度にある

禰階
計

首都圏（n＝80）

件数 割合（

、 23

る 24

喜
又 16

ある 4
ある

4
9

一　　　　　　一

一　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　一

　　　80 『

件弩1際（瓢轡外の無，

9
5
一
2

1
ユ

29

3］，0覧

ユ7．2価

6．9％

3、4％

3．4％

100．O％

【統計表第51－1表】　精神的暴力を受けた経験の影響（セクシュアル・ハラスメント）

「事件の記憶、情景が何度もよみがえった」（C．セクシュアル・ハラスメントを受けたと回答した場合）

全くない

少しある

ある程度

かなりある

極度にある

無回答

計

首都圏（n＝115）

件数 割合（％）

緊い 40 348鮎
らる 40 34、8鶉

星度 17 ］4．8備

ある 6 5．2％

Lある 4 3．5％

皮 8 7．0瑞

1！5 ！00．O男

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　6．9％到
58 100．0監

一80一

」



2003年　保健医療分野における職揚の暴力に関する実態調査

【統計表第51－2表】　精神的暴力を受けた経験の影響（セクシュアル・ハラスメント）

「事件について考えたり話したりすることを避けたり、事件に対して感情を持たないようにしがちにな

った」（c、セクシュアル・ハラスメントを受けたと回答した場合）
　　　　　　　｝　　　　　」

全くない

少しある

ある程度

かなりある

極度にある

無回答

計

」璽
圏（n二115） 首都圏以外の地域（n二58）

割合（囲） 件数 割合〔％）

51、3覧 28 48．3略

20．9％ 17 29．3％

11．3％ 5 8．6％

5．2妬 3 5．2％

2．6飴 ユ L7弘
8．7％ 4 6．9鮎

loo、眺 58i 100．O％

【統計表第51－3表】　精神的暴力を受けた経験の影響（セクシュアル・ハラスメント）

「過敏になり、常にビクビクするようになった」（C、セクシュアル・ハラスメントを受けたと回答した

場合）　　　　　　　　　　’　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　」
（n＝1i5） 首都圏以外の地域（η二58）

割合（％） 件数 割合（％）

52．2％ 34 58．6％

24．3％

7．8％

2．6％

16

2

27．6％

『　　　　　　一

3．4％

1 L7％

3、鴎
9．6覧 0

5

　　D．o％

　　8．6％

］oo．o鶉 58 100．O覧

【統計表第51－4表】　精神的暴力を受けた経験の影響（セクシュアル・ハラスメント）

「精神的ダメージを受けたため、日常生活をおくるのが困難になった」（C、セクシュアル・ハラスメン

トを受けたと回答した場合）

全くない

少しある

ある程度

かなりある

極度にある

無回答

件数

首都圏（n二115） 首都圏以外の地域（炉58）

件数 割合〔髄）

数
＿

80

　13

　　割合（覧）

　　　　　69、6兜
一　　　　　　一　　　　　　一　　　　　　　　　　　一

　　　　　11、脇

45 77，6垢

8 13．8％
一　　　　　　　　　一　一

　8 7．o％

1
　
　
3

o．騙
2．6％

一　　　　　　　　　一

10 a．7拓 5 86％
ll5 LOO．0％ 58 100．o％

【統計表第52－1表】　精神的暴力を受けた経験の影響（その他のいやがらせ）

「事件の記憶、情景が何度もよみがえった」（D．その他のいやがらせを受けたと回答した場合）

全くなレ

ー少しある
　　　一ある程度

かなりあ
一極度にあ

　　　無回答

引

首都圏（n＝73） 首都圏以外の地域〔口＝27）

件数 割合（弘） 件数 割合｛％）

11 15．1％ 4 14，8艶

23 3ユ．5％ 7 25．9％

15 20．5％ 4 14．8鴉

l　o 工3．7垢 7
8 ユ1．0％ 2

25．9％

一　　　　　　一　　　一

　7、4％

3 1L1覧6
　
　
3
一

　
7｝

　　　8．2瑞
　　　　　　　　　　　～　　

　　一一
　　　100、O％

　　一
　　　27
一　　　　一　　　一

　　　　100．O瓢
｝　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

一81一
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【統計表第52－2表】　精神的暴力を受けた経験の影響（その他のいやがらせ）

「事件について考えたり話したりすることを避けたり、事件に対して感情を持たないようにしがちにな

った」（D，その他のいやがらせを受けたと回答した場合）

全くない

少しある

ある程度

かなりある

極度にある

無回答

計

一

首都圏（nニ73） 　　　　　　　　　　一　　　一一　、首都圏以外の地域（n＝27）

件数 割合（艶） 件数 　　　　　一割合（鴇）

20 27．4％ 5 工8．5艶

18 24、7飴 12 44．4％

12 L6．4％ 1 3．7覧

6 8．2鑑 4 14．8％

8 ユL　O％ 1 3．7％

9 ユ2、3鮎 胡 14．8％

73 100．O％ 27 100．脳

首都圏（肝73） 首都

件数 害恰（％） 件数
一　　　　　　　　　一

全くない 22 30．］％

少しある ］9 26、0柘

7 9．6％ある程度
一一かなゆある

一　　一極度にある
9 12．3％

7 9．6％

無圃答 i2．3％

訓
一

9
7
3

100．0％

【統計表第52瑠表】　精神的暴力を受けた経験の影響（その他のいやがらせ）

「過敏になり、常にビクビクするようになった1（D．その他のいやがらせを受けたと回答した場合）

　　　　　　　　　　　　　　　　　首都圏以外の地域（nニ27）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　割合（％）
33，謡

止4．8％

1L　l％

し4，8％

1、L藷

【統計表第52－4表】　精神的暴力を受けた経験の影響（その他のいやがらせ）

r精神的ダメージを受けたため、日常生活をおくるのが困難になった」（D．その他のいやがらせを受け

たと回答した場合）

全くなレ

少しある

ある程農

かなりある

極度にある

葡答
計

首都圏（皿＝73）
一

首都圏珍

件数　　　割合（％） 件数
32 438弘 9

る 13 17、8錫 8
又 9 12．3％

ある 5
3
」

ある 6

6．8％

8，2魅 1
冒 11．0％ 5

73 100．O％ 27

首都圏以外の地域（n＝27）

割合（％）

　　33．3嚇

　　29、6％

　　11，1％

　　　　　　3，踊
　　　　　　3、7％
　　　　　嘱「5垢

27L 　工00，0％

【統計表第53－1表】　精神的暴力を防げた可能性（言葉の暴力）

（A、言葉の暴力を受けたことがあると回答した場合）

【統計表第53－2表】　精神的暴力を防げた可能性（いじめ）

（B，いじめを受けたことがあると回答した場合）

一82



2003年　保健医療分野における職場の暴力に関する実態調査

【統計表第53－3表】　精神的暴力を防げた可能性（セクシュアル・ハラスメント）

（C、セクシュアル・ハラスメントを受けたと回答した場合）

はい

いいえ

無回答

計

【統計表第53鴫表】　精神的暴力を防げた可能性（その他のいやがらせ）

（D．その他のいやがらせを受けたと回答した場合）

件数 割合（垢）

一
2
％ 10 37．0％

7％ 55、6瓢

1％

　　　　　15

7．4％

o％ 27 100．O雅

【統計表第54－1表】　A．言葉の暴力の原因についての調査の実施状況（言葉の暴力）

（A．言葉の暴力を受けたことがあると回答した場合）

【統計表第54－2表】　調査を行った者（言葉の暴力）

（調査が行われたと回答した場合）

経営者’雇用者

管理職・所属長

職能団体

労働組合

市民グルー

警塁．
その他

無回答

計

件

数回答，　n＝18） 首都圏以外の地域〔複数回答， n二10）

割合（％） 件数 割合（％）

77．8％ 9 90．0艶

1 LO．O％

一一

　　　　　　　｝

－

丁

22」2垢 　一

一 一

1 10．0垢

IOO．0％ 10 100．O％

【統計表第54－3表】　加害者への対処（言葉の暴力）

（調査が行われたと回答した場合）

加害者が起訴された

その他

わからない　　　　　　　　1

群回答　「，1

　22．2％

　5、6路
　而「『
而．o対

首都圏以外の地域（n＝10）

圃
割合〔％）

2 20．0鮎

5 50．o％

］ 　　　　10．0垢

ト

1 10．0％

1 lo，o鶉

I　lo 100．O銘

一83一
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【統計表第55－1表】　B．いじめの原因についての調査の実施状況

（Bいじめを受けたことがあると回答した場合）

【統計表第55－2表】　調査を行った者（調査が行われたと回答した場合）

経営者・雇用者

管理職・所属長

職磁1二…t体

労働翻“ヤ

市民グループ

その他

無測讐

3

醸
一
　
　
　
　
　
　
』
『

醐
　
件
一
若
一

劃
　
』
㎜

餐
拾　

　
欝
　
ラ
　
一

域（複数園答， n＝1）

割斜異）

一 100．0覧

mΩ．叫

【統計表第55－3表】　加害者への対処（調査が行われたと回答した場合）
因（n二4）

一

首

割合（％） f
75．0％

』

一

　　　一

25．0艶 一

【統計表第56－1表】　αセクシュアル・ハラスメントの原因についての調査の実施状況（C．セクシュ

アル・ハラスメントを受けたと回答した場合）

はい

いいえ

悪図餐
計

【統計表第56－2表】　調査を行った者（調査が行われたと回答した場合）

一84一
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【統計表第56－3表】　加害者への対処（調査が行われたと回答した場合）
一　　　　　　　　　　　一　　　　　　一　　　　　　一

首都圏（n＝7） 首都圏以外の地域（n＝6）

件数 割合〔％） 件数 割合（％）

なし i

言葉による注意 4 57．1％ 5 83、謝

ケアを中断 1 14，3瓢 一

警察に届け出 一 i 1 工6．7％

加害者が起訴された 層

その他 1 14．3％

わからない

無回答 14．3％ 一

計 100．O％ 6 100．0鶉

【統計表第57－1表】　D．その他のいやがらせの原因についての調査の実施状況

（D．その他のいやがらせを受けたと回答した場合）

【統計表第57－2表】　調査を行った者（調査が行われたと回答した場合）

経営者・雇用

管埋職・所属・

職能団体

労働組合

市民グループ

警察

その他

無回答

計

首都圏（複数回答， n＝2）

件数 　　割合（艶）
一　　　　一

者 τ
長 2 上oo．艦

i

『
一 一

一

一

一

2 100，0弘

首都圏以外の地域（複数回答　n＝ユ）

　　　　　　　　割合（帖）　件数

100．O瑞

100．0％

【統計表第57－3表】　加害者への対処（調査が行われたと回答した場合）
首都圏（炉2） 首都圏以外の地域（n；1）

　　　＿　　＿　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　一

一

件数 割合（％） 　　一件数 割合（％）

2 　上OO．0瑞

』

なし
一　　　　　　 　　　　　　一　　　　　　一　　　一　　　　　　　　　　　一

言葉による注意
　　　一　　　　　　一

1 100．0％
一　一一　■

ケアを中断 一

警察に届け出
　　一　　　　　　『

加害者が起訴された
一

　　　　　　　一
その他 一

わからない
一　　　　　　　　一　　　　　　　　一

無回答

一 一

一 一 　　　　一

　　　100．O％計 2 10D、O覧
f一

一85一
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【統計表第58－1表】雇用者側・管理職からの専門家によるカウンセリングの申し出

（A、言葉の暴力を受けたことがあると回答した場合）

害恰（％） 件数
O．7留 －

84．3％

15，鰯

ilo

l8 　～

loo、o瑞 128

【統計表第58－2表】雇用者側・管理職からの専門家によるカウンセリングの申し出

（B、いじめを受けたことがあると回答した場合）

【統計表第58－3表】雇用者側

（C．セクシュアル

　　　　　・管理職からの専門家によるカウンセリングの申し出

・ハラスメントを受けたと回答した場合）

【統計表第58－4表】雇用者側・管理職からの専門家によるカウンセリングの申し出

（D．その他のいやがらせを受けたと回答した場合）

万った

なかった

無回答
蔚一一

【統計表第59－1表】　雇用者側・管理職から報告機会の提供

（A．言葉の暴力を受けたことがあると回答した場合）

あった

なかった

無回答
言十

【統計表第59－2表】　雇用者側・管理職から報告機会の提供

（B．いじめを受けたことがあると回答した場合）

一86一
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【統計表第59－3表】　雇用者側・管理職から報告機会の提供

（C、セクシュアル・ハラスメントを受けたと回答した場合）

【統計表第59－4表】　雇用者側・管理職から報告機会の提供

（D．その他のいやがらせを受けたと回答した場合）

【統計表第60司表】　雇用者側・管理職からその他支援の申し出

（A．言葉の暴力を受けたことがあると回答した場合）

　
　
一
た

ボ

　
　
つ
か
回

【統計表第60逡表】　雇用者側・管理職からその他支援の申し出

（B．いじめを受けたことがあると回答した場合）

【統計表第60－3表】　雇用者側・管理職からその他支援の申し出

（C．セクシュァル・ハラスメントを受けたと回答した場合）

【統計表第60－4表】　雇用者側・管理職からその他支援の申し出

（D、その他のいやがらせを受けたと回答した場合）

一87一
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【統計表第61－1表】　雇用者側の対処への満足度

（A・言葉の暴力を受けたことがあると回答した場合）

首都圏以外の地域〔nニユ28）

、圏≡蕪
51 39，8髄

5 3．9覧

－

25 19．5％

128 100，0監

【統計表第61－2表】　雇用者側の対処への満足度
（B些、．些めを受けたことがあると回答した場合）

城（rF29）

合（％）

10．3覧

弓4．畷

27．6％

3．4艶

一
　
　
　
　 13．8瑞

『　　　一

　　　100．0艦

【統計表第61－3表】　雇用者側の対処への満足度

（C，セクシュアル・ハラスメントを受けたと回答した場合）

適星 　　　　　　　　3劃　3　　引2％
．2望碁並1足　 　　　　　　　　　　　　　　　　　〇、9髄　　　　i　　　　　　　L7％

．．無回答　　　　　　　　　ユ2、2％一 　6　　　10．3％
．童＿　　　　　　　　 10α0鮎“　58　一痂．砺一

件数

　　　一首都圏（下

　　　　豆
　　　　口

　　　ユ4
一　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　“

　　　23
59

『
一　　　　　　　　　　　『　‘

　　4
　　　1

　　　　　　』

　　　14
7　　　一

115

【統計表第61－4表】　雇用者側の対処への満足度
（D．その他のいやがらせを受けたと回答した場合）

大変不満

不満

どちらともいえない

満だ

大変満足

無回答

許

　　　　　　首都圏（

一
　一　　　一

件数

22

16

まい 26

2

7

｝　　　　　　一　　　一

73
一

へ

首都圏以外の地域（ロ逡7）

　　　　　　　　一」生L 　　　100．O％　　10α墜

一88一
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【統計表第62－1表】　精神的暴力を報告しなかった理由

（A．言葉の暴力を受けたことがあると回答した場合）

重要なこととは、思わなかったから

耳さかしかったから

自分も悪いと思ったから

解雇や業務上の評価の低下といった悪影響を心醍したから

誰に報告すべきかわからなかったから
一
報 告しても仕方ないと思ったから

その他

無回答

計

　　首都圏
（複数回答，n＝267）

傾数

　8

　2

　9

13

　6

65

　6

179

26了

割合c艶）

　3．o飴

　o，聯

　3，4％

　窪，9％

　2，2％

24，3拓

　2，2％

67

1000
※報告しなかった人だけでなく、他の人に報群した人も母数に含んでいる

首都圏以外の地域
（複数回答，冊二128）

件数 割合（％）

飴 4 3．瑞

％ 2 L6覧

％ 8 6．3麗

％ 4 3．！％

％ 4 3．1％

拓 27 2L1％
％ 2 L6魅

72．7％

100．O％

【統計表第62－2表】　精神的暴力を報告しなかった理由

〔B，いじめを受けたことがあると回答した場合）

重要なこととは、思わなかったから

恥力》し力盆ったから

自分も悪いと思ったから

解雇や業務上の評価の低下といった悪影響を心配したから

誰に報告すべきかわからなかったから

報告しても仕方ないと思ったから

その他

無回答

計

　　首都匿
（複数回答，

件数 空

1
］

配したから 2
6324
1

49
80一　　一

、、．、、，玉聾蝋

　　　L3型
　　　1。3偽

2．謡

　ア、5％

　3．8％

30．0覧

　L3％
61．3％

100．O弘

1
2
｝
－
．
6

犯
一
朋

3∫厩
6．9覧

3．4飴

20、7瑞

75．9％

100．O覧

※報告しなかった人だけでなく、他の人に報告した人も母数に含んでいる

【統計表第62－3表】　精神的暴力を報告しなかった理由

（C．セクシュアル・ハラスメントを受けたと回答した場合）

重要なこととは思わなかったから

恥かしかったから

自分も悪いと思ったから

解雇や業務上の評価の低下といった悪影響を心配し潅

誰に報告すべきかわからなかったから

報告しても仕方ないと思ったから
宅め他

無回答

計

一 一　　　』

　　　首都圏

（複数回答，n＝115）

首都圏以外の地域
（複数回答，n＝58）

一
　件数 割合（％） 件数 割合（％）

6 5．2鴇 8 13．8％

6 5、2鑑 2 3．4監

2 1．7瑞

ヒから 1 0．9髄

5 4．3％
一
　
2

一　　　一
　3．4晃

27 23．5％ 13 22．4％

3 2．6％ 1 1、7飴

72 37 63．8％

115

62．6艶

100．0％ 58 100．0兜

※報告しなかった人だけでなく、他の人に報告した人も母数に含んでいる

一89一
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【統計表第62鴫表】　精神的暴力を報告しなかった理由

（D．その他のいやがらせを受けたと回答した場合）

　　　　一

一　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　一

重要なことと

恥かしかった

　　　　『自分も悪いと

解雇や業務上

誰に報告すべ

報告しても仕
　　　一　　　　　　　　　

その他

無回答
計
　
　
　
　
一

重要なこととは思わ’なかった5ら

解雇や業務上の評価の低下といった悪影響を心配したから

誰に報告すべきかわからなかったふら

報告しても仕方雇いと思ったから

　　首都圏
（複数回答，n±73）

　　　　　　　『首都圏以外の地域
（複数回答，n＝27）

　
件
数 割合〔％） 件数 割合（艶）

1 1．4拓

1 1．端 1 3、

一
1 1、4覧 2 7．

心配したから 5 6．8％ 1
3 4．1％ ユ

3
3
．

27．4飴 4 14．201

1．4％

49 67．1％ 2］

73 100．0％ 27

77、

　一

100．

一 一

37％

74％

3踊

3隅

※報告しなかった人だけでなく、他の人に報告した人も母数に含んでいる

N　職場における暴力への対策

、【嫁酎豪第63表】　職場における暴力発生への懸念

全く懸念していない

懸念していない

どちらともいえない

懸念している

大変懸念している

無回答

吾

首都圏（幣8

件数 割

ない
一　　　　　

工23

154

ない 269

179

る 36

68

829

割合（％）

　　14、8垢

　　　18、6馬

　　32．嘱

　　2L6覧
　　　4、3％

　　　8．2％

　　100．O％

首都瞳以外の地域（n二駆9）

一
数

一
件　　　　割含（％）

　　　　　　　　4．娼17

3醤9

【統計表第64－1表】　職場における暴力の報告手続碁の有無

瞬三r

【統計表第6傘2表】　報告手順を知っているか（報告手続きが定められていると回答した職員のみ）

　　　　　　　一
　　　　　　　一

【統計表第64－3表】　報告を積極的に勧められているか

はし・

と’い墨

無回答

計

一90一



ト

首都圏以外の地域（n二14］）

件鍛

　　16

割合（異

　　　5．2％

件数

　　19

割合（％）

　　　13．5％経営者・雇用者

管理者・所属長 24γ 80．5％ 106 75．2艦

同僚 23 7．5飴 4 2．8％

職旋団体
■　　　ユ

5 ］．6魅 1 0．了拓

労働組合 q ⊥．3瓢

家族・友人 1 Q．3魅 1 O．7％

その他 3 1．0％ 2．8％

無回答 8 2．6％ 4
6

4．3％

計
　

307 loo．o％ 141 10G．O％

　　　　　　2003年　保健医療分野における職場の暴力に関する実態調査

【統計表第6傘4表】　誰が勧めているか（報告を勧められていると回答した職員のみ）

【統計表第65－1表】　職場における暴力等への対応方針策定状況（労働安全衛生）

【統計表第65－2表】 職場における暴力等への対応方針策定状況（身体的暴力）

はい

いいえ

わからない

無回答

計

【統計表第65－3表】　職場における暴力等への対応方針策定状況（言葉の暴力）

はい

いいえ

わからない

無回答

計

一

【統計表第65叫表】　職場における暴力等への対応方針策定状況（いじめ）

【統計表第65 5表】　職場における暴力等への対応方針策定状況（セウシュァル・’、ラスメント）

9r
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【統計表第65略表】　職場における暴力等への対応方針策定状況（その他のいやがらせ）
呂圏（且コ829） 首都圏以
卜　　割合（％）

　　　　　　8．3蕗

　　　　　25，騙

【統計表第65ヲ表】　職場における暴力等への対応方針策定状況（脅し・威嚇）

【統計表第66表】　職場仁おける暴力の発生を防止するために実施している対策

施設の保安対策

施設の環境改善
施設外の第三者の立入制限 午
記録に基づく患、者のスクリーニング

思者への対応方法に関する取り決め

職揚での金銭授受の制限

｛
宰

職員の増員

1曇顯難階譲画
単独で勤務する時閥の短縮

職場内暴力への対処に関する教育

人材開発への投資

一」

その他

特になし

無圓答

計

首都圏〔複数回答．n＝829） 首都圏以外の地域（複数回答，肝錦9）

件数 割合傷）
一　　　　　　一

　件数 割合（％）

20ユ 24．2覧 89 22．9脇

←蹴
⇔

24．4％ 104 26．7％

165 1§，9艶 39 10．O％

138 16．6％ 40 10．3％

235 28．3飴 88 22．6弘

128 15．4％ 59 15．2％

25 3．O％ 18 4．6％

48 5．8％ 14 3．6覧

74 8．9％ 43 11．1覧

51 6．2％ 15 3、9艶

31 3．7％ 9 2．3％

唖7 5．7垢 23 5．9飴

28 3．4％ 28

16 1．9％ 9
7．2％

2．3％

193 23．3％ 112 28．8％

177 21．4垢 74

829 100．0％ 389

19，0覧

100．0鶉

【統計表第67司表】　職場における暴力の発生を防止するために実施された対策の有効性
　　（施設の保安対策）

　　　　　　　　　　　　　都圏（チ201）

全く有効でな
多少有勧

，大変有効

無回答

計

3
一
2
一
5

割合（鶉）

IOO、0留

首都圏以外の地域（η二89）

件数
5男 3

害lj合（％）

一　　　　　　一

　　　3．4瑞
7飴 騙 　一39、3監

3郭 41 46．脳
0％ 9 10．ユ％

5鴨 ユ 1．1％

0留 89 100．0％
一

一92一
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【統計表第67辺表】　職場における暴力の発生を防止するために実施された対策の有効性

　　（施設の環境改善）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　首都圏以外の地域（n＝104）

全く有効でない

多少有効

有効

大変有効

無回答

計

首都圏（陪202）

件数　　　　割合〔％）

3 1．5謁

49．0％　　99
－
　
　
7
7 38．1％

11 5．粥

　　　12 5．9％

202 100、0盤

【統計表第6㍗3表】　職場における暴力の発生を防止するために実施された対策の有効性

　　（施設外の第三者の立入制限）
一　　　　　　一　　　　　　　　　　　一　　　　　　　　　　　一

都圏（n二165） 　　　　　　　　一首都圏以外の地域〔n139）」　　　　　　首
　　　一　　　　一　　　　一

　　　　件数 割合（弘）
昌　一　　　　　　一

　件数 割合（％）

全く有効でない　　　　　　9 5．5覧 2 5．1％

多少有効　　　　　　　　68 41．2％ ユ2 30，騙

有効　　　　　　　　　　63 38．2兜 15 38．5脇

有効　　　　　　　　　　　19 11、5艶 8 20．5％

無回警　　　　　　　　　　6 3．6覧 2 51％

上　　　　　1　165 10軌0労 39 ユoo、o艶

【統計表第67－4表】　職場における暴力の発生を防止するために実施された対策の有効性
（記録に基づく患者のスクリーニング）

　　　　　　　　　首都圏（nニ138） 首

一 浦
「
・

一
一

一

首都圏以外の地域（n＝40）

割合（覧）

　　5．O％
　　22．5晃

　　52、5％

一一庸1
一、。1劃

【統計表第67－5表1　職場における暴力の発生を防止するために実施された対策の有効性
　　（患者への対応方法に関する取り決め）

全く有効でない

多少有効

有効

大変有効

無回答

計 劃　
　
2
一

鍋圏（nニ235） 首都圏以外の地域（n二88）

割合（％） 件数 　　割合（％）

』一
一
　
　 3．o瑞 L

一　　　　　　　　　　　　　　　　　一

1，1覧

34．9％ 23 26．1飴

47、7胎 45 　　　　51．蝿
8．5妬 11 12．5％

6．0猛 8 9．1％

100、0勝

一
88 100．0瑞

【統計表第67－6表】　職場における暴力の発生を防止するために実施された対策の有効性

　　（職場での金銭授受の制限）

全く有効でない

多少有効

適効
大変有効

無回答

計

首都圏（n＝128） 首都圏以外の地域（且＝59）

　件数
一　　　　　　一　　　　　　　一

割合（飴） 件数 割合（％）

7 5．5拓

43 33．6％ 17 28、8腸

57 44．5％ 40．7嘘

11 8．6％

24

10 16．9％

10 7．8％ 8 13．6％

　　　128

一
ユoo．o艶

一　　　　　　一　■

59 　　100、0％
一　　　　　　　　　　　　　一一　　　　『

一93一
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【統計表第67－7表】

　　（職員の増員）

全く有効でない

多少有効

有効

大変有効

無回答

計

職場における暴力の発生を防止するために実施された対策の有効性

ll卜
o％

錫

酬

【統計表第6弄8表】　職場における暴力の発生を防止するために実施された対策の有効性

　　（職員の所在確認の実施）

全く有効でない

多少有効

有効

大変有効

無回符

計

一　』

　一　件数

首都圏（n司8）

　　　　→　　　　割合〔％）
』　　　　　　　　　一　　　　　一

件数

首都圏以外の地域（口；14）
　　　　　　　　一　　　一　　　　　　
　　　　　　　割合〔監）

0 0幅 0 暇
12 25．0％ 2 14．3％

26 54．2麗 9 64．3％

5 10，4嵩 1 7，1楯

5 10，4艶 2 14．3瓢

　　48
一

100．O％ 14 1GO．0％

【統計表第6㍗9表】　職場における暴力の発生を防止するために実施された対策の有効性

　　（携帯電話・警報装置の貸与、仕事着への配慮）

　　　　　　　　　　首都圏（巨二74）　　　　　　　　　　　　　　　　　　首都圏以外の地域（η誕3）
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　害rI含（呪）
全く有効でない

多少有効

有効

大変有効

無回答

計

一
』
一
　
　
■

首都圏以

件数

　　　8
一

25
一

6

4
4
3

18．6艶

58，1％

1～L　O％

9，3脇

100、O％

【統計表第67－10表】　職場における暴力の発生を防止するために実施された対策の有効性

　　（安全な時間（深夜を避ける等）に交代）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　首都圏以外の地域（n二15）

全く有効でない

多少有効

寿効

大変有効

無回答
言1

首都圏（口二5

件数 割歪
一　　　　　　

　L4
一　　　　　　　　　一

21

工0

　　　　一　　　一　　　　　　『

　　　　　6
　

51

【統計表第6フー11表】　職場における暴力の発生を防止するために実施された対策の有効性

　　（単独で勤務する時間の短縮）

全く有効でない

多少有効

有効

大変有効
無向籍

訓

f

ハ　　　　ー

首都圏（n＝31）

　　　割合（％）

32．3兜

5L6勝
3．2飴

し2、9飴

ユ00，0妬

首都圏以外の地域（n浦）

　　2　　　　　22．2鎚

9 loo、o飴

一94一
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【統計表第67－12表】　職場における暴力の発生を防止するために実施された対策の有効性

　　（職場内暴力への対処に関する教育・研修）

全く有効でない

多少有効

有効

大変有効

無回答

計

首都圏（n＝47） 首都圏以外の地域（n＝23）

件数 割合（％） 件数 割合（％）

1 21％ 一

21 44、7蚤 8 34．8拓

ユ6 34．0％ 12 52，2覧

3 6．4巽 2 8，7拓

6 12．8％ 1 4．3覧

＿劉 　　100．O垢
　　　　　　一 23一」塑鴨

【統計表第67－13表】　職場における暴力の発生を防止するために実施された対策の有効性

　　（人材開発への投資（就労条件改善等））

全く有効でない

多少有効

有効

大変．酬里＿
無回答

計

首都圏（n＝28） 首都圏以外の地域（n望8）

件数 割合（鶉） 件数 割合（％）

し 3．6箔 1 3．6％

7 25．o賄 9 32．1％

16 57．1留 12 42．9拓

2 7．1％ 4 14、3覧

2 7．1％ 2 7．蠣

28 100．O％ 28 lOO、O脇

【統計表第67－14表】　対策はどの程度有効と感じているか（その他）

全く有効でない

多少有効

有効

大変有効

無回答

副

首都圏（n司6） 首都圏以外の地域（n＝9）
一　　　　　　　　　一

件数 　一割合（％） 件数 害1」合（％）

1 6、3鎚 2 22．2％

i 6．3％ 1 11．1％

1 6．3％

1 6．3％ ユ 11．1％

12 75．O％ 5 55．6％

16 100．0幅 9 100．0災

一95一
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　2003年　保健医療分野における職場の暴力に関する実態調査
　　　　　2004年r保健医療福祉関係職員の暴力被害に関する調査」（社）日本看護協会

保健医療福祉関係職員の暴力被害に関する調査

1　回答者ご自身について
【問1－1】年齢をお伺いします。

－　4．19歳以下　　220－24歳
　64－0－44歳　　745－49歳

＿　　　　　　　　　　　一　　　　　　　　　一　　　　　　　　　　　一　　　

3，25－29歳
8．50－54歳

鱈二量露一慧謡距コ

【問1－2】性別をお伺いします。

　　　　　　1．女性　　　2．男性

【問1－3】配偶関係をお伺いします。

　　　　　　1．未婚　　2．醗蜷（事実婚含む） 3，離婚　　4．死別

【SQ1】同居している万全てにOをおつけ下さい・

E雌福（猟a母親） 4，子ども　　　5．孫

8、同居者はいない
a友一コ

【問1－4】職種をお伺いします。あてはまるもの1つだけにOをおつけ下さい。

1，保健師　　　　2．助産師

6．介護職員・看護補助者・看護助手
10、言語賠，覚士

14．臨床工学技士

16．医療”午ルワーか（MSW）

20その他（　　　　　　　　）

3．看護師　　　　　4．准看護師　　　　5医師
7、薬剤師　　　　　8，理学療法士　　　9，作業療法士

11．事務職員　　　12，放射線技師　　　13．臨諌検査技師

15．精神保健福祉士（PSW）
47．栄養士r・調理自而　18，方幽呆守点検　19．｛呆安・署…備

【問1－5】現在の職位をお伺いします。あてはまるもの1つだけに0をおつけ下さい。

［
　1．管理職　2．中間管理職（課長・係長・主任等）

　6．その他（　　　　　　　　　）

a一般職員　　4．学生　5．自営

【問1－6】保健医療福祉関係機関で働いた期間は通算で何年になりますか。あてはまるもの1つだけにOをおつ

［ 1，1耳緬憂．i一語姪一イ。簿4・1H錐5・16－2鱗621剛上」
け下さい。

【問1－7】勤務先の設置主体ば以下のうちど処に該当しますか巴あてはまるもの1つだけにOをおつけ下さい。

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　・済生会署）1．国
4．社会保険関係団体

7，学校法人

2、都道府県・市町村

5．公益法人（社団、財団等）

8．社会福祉法人

3．1．2以外の公的病院（日赤

6、医療法人

9．その他（ ）

【問1－8】就業形態をお伺いします。あてはまるもの1つだけにOをおつけ下さい。
　　　　　※rパートタイマー」とは、正規職員の所定労働時間よりも労働時間が短い方をさします・また・r臨時・契約職

貝
1．慧嚇癩曼 2バートタイマー 3．榔畜・契

員」と脈規職員と勤務形翻じで雇用期霧鵜響総欝をさし璽⊃

【問P9】交代制勤務を行っていますか。
　　　　※交代制とは、昼間の勤務と同様、夜閤を正規の勤務時問と定める体制をさします。

　　　　　［1，はい（2庫ジ爾卜10へ）2いしΣ茎ニコ
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　π

　　　【SQユr2．いいえ」と回答された方にお同いします。当直を行っていますか・
　　　　　　※当直制とは、所定の勤務時間外（タ方から翌朝にかけて）の時閲帯に、緊急の電話を受けたり、定時巡回を

　　　　　　　行うとともに、非常事態に備えて待機している体制をさします。

　　　　　　　t＿1］勘＿2いい菱ニコ

一97一
問合先：日本看護協会政策企画室

　　　　TEL：03－5275－7587



　　　　　　　　　　　　　　日本看護協会調査研究報告　No，712004

　　　一　一　　　　　　　2004年r保健医療福祉関係職員の暴力被害に関する調査」（社）日本看護協会

【問HO】一間欄午後6時から午前7時の間にありま軌

【問1－11】勤務中に患者と接する機会がありますか。
　　　　EL」遂し、　　2、し、し、え（問H2へ）

コ
　　【SQ1】r1．はい」と回答された方にお伺いします。勤務中に患者の身体介助を行いますか（体を洗う、

　　　　　体位を変える、体を持ち上げる等）。
一一一レ［二1．嬉い　　2いいえ

【SQ2】もっとも頻繁に接することの多い患者の年齢をお伺いします。あてはまるもの全てにOをお
　　　　つけ下さい。

一｛1互擁歳§！撮歳書i薯蓋
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　一　　　’

【SQ3】もっとも頻繁に接する患者の性別をお伺いします。あてはまるもの1つだけにOをおつけ下さい。
　　　　　1．女　　2男　　3．男女両方　　「

【問1－12ユあなたが主に携わっている業務（勤務時間の50％以上）が以下に該当する場合、もっともあて

　　　　　はまるもの1つだけにOをおつけ下さい。
1．重度身体障害

5．ターミナル
9，産業衛生

馨羅補鞭α書解・」

【問1－13】勤務先はどちらですか。あてはまるもの1つだけにOをおつけ下さい。
一1．病院・診療所
　2．保健所・保健センター
　3．訪問看護ステーション

　4、ホスピス
　5．高齢者施設（介護老人保健施設・介護老人福祉施設・グループホーム等）

　6その他（　　　　　　　　　　　　）

【SQ】r病院」と回答された方にお伺いします。どの部門に勤務されていますか。あてはまるもの
　　　　1つだけに○をおつけ下さい。※兼務の場合は、もっとも長時間働く部門をお選び下さい。

1外来
2，病棟

　　巳　　　．内科系　2．外科系　　3，精神科　　　　4．小児科　　5整形外科

　　　．救急　　8．手術室　　9集中治療室　　10、その他（

3その他

B灘1）部門i鞭1部F9き！雛尋副

6．放射線科

　）

〕

〕

〔問1－14】勤務時間の大半（50％超）を同じ場所で一緒に働いている職員の数は何人ですか。

　　　　　　　　□　　　　　　　　　　　　　　　　※勤務時間の大半〔50％超）が訪問業務の方は、一緒に訪問する方の人数をお書

　　　　　　　　　　　　　人き下さい。お一人で訪問されることが多い場合はrO人」となります．

【問1－15】あなた自身は他の国からの移住者ですか。
　　　　　※日本においては通常お同いしないような質問ですが、国際比較に必要となりますので、お差し支えなければご

　　　　　　回答下さい。

　　　　［二τほ蔓『2いいえ　ニニコ

【SQ】r1．はい」と回答された方にお伺いします。いつ移住してきましたか。
レ「」．11カ月以内　　2．寸一5年前　　36年以上前

一98一 問合先：日本看護協会政策企画室

　　　TEL：03－5275－7587



　　　　　　　　　　2003年　保健医療分野における職場の暴力に関する実態調査
　　　　　　　　　　　　　　2004年r保健医療福祉関係職員の暴力被害に関する調査」（社）日本看護協会

豆　職場における身体的暴力について

医副謙惣鍮雅筆語綴響離糊溜右劉欝　をr
【問豆一1ユあなたはこの1年間に職場・訪問先等で患者や職員、それ以外の第三者等から身体的暴力を受け

　　　　ましたか。r2受けたことがない」とお答えの方は4ページの問皿一2にお進み下さい。

r［工亟こと聯　z受賑醜し’1　ジの剛胴
※問1－1．1から1．15は、問π一1で身体的暴力をrt受けたことがある」とお答えの方にお伺いします。

【問皿一1」樺罐講講鶴まん辮髪騰灘講うなものでした％

【問皿一1．2】それはあなたの職場でよくある暴力だと思いますか。

　　　　　　1，はい　　2．いいえ

【問皿一1．3】誰から受けましたか。あてはまるもの1つだけにOをおつけ下さい・

1、患者・ケア対象者

4、経営者・雇用者
6．施設外の第三者

2患者の親族
5、管理職・所属長
了．その他（

騨驕員コ
【問1－141暴力が起きた場所はどこですか。あてはまるもの1つだけにOをおつけ下さい・
　　　　　　1．施設内　2．患者・ケア対象者の自宅　3．施設外（通勤途中や訪問看護時の移動中）

　　　　　※　ここでいう「施設外」での暴力とは、加害者が職場の人や患者、患者の親族等、勤務先と関係の

　　　　　　　ある人である場合のみをさします。

【問皿一15】暴力が起きた時問はいつですか。あてはまるもの1つだけにOをおつけ下さい。

唾鐙躍も雪9諜編丁：59 318：00－23：59「

【問II－1．6】暴力が起きた曜日はいつですか。あてはまるもの1つだけに0をおつけ下さい。

1．月曜日
5金曜日

2、火曜日
6．土曜日

3水曜日
7．日曜日

急1禦、、な、、　1

【問丑刊∫7】暴力に対してどのように対処しましたか。あてはまるもの全てにOをおつけ下さい。

1何もしなかった
3．相手に暴力をやめるよう言った

5．友人や家族に話した
7．同僚に話した

9管理職・所属長に話した
11．臓能団体に支援を求めた
13．勤務先に出来事を報告する報告書を書いた

15，損害賠償請求を行った

2．なかったことと思おうとした

4．その場で自分の体を守ろうとした
6
． カウンセリングをうけようとした

8．先輩に話した

10．別の部署に移った

12．労働組合に支援を求めた

14．刑事告発した

16．その他（　　　　　　　　　　　　）

【問E－1．8】あなたの職場で身体的暴力に対する組織的な取り組みがなされていれば、暴力被害を防止で

　　　　　きたかもしれないと思いますか。

　　　　　　1．はし、　　2．いいえ

【問∬一19】暴力事件であなたは傷害を受けましたか・

一「頂蚕「 Zいいえ（周114．10冨コ

【SQ】r1」まい」と回答された方にお同いします。医療処置を必要としましたか。

一一H二口甜2いし・え　1

一99一 問合先二日本看護協会政策企画室

　　　　TEL：03－5275－7587
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　一　一　　　　　　　　　2004年r保健医療福祉関係職員の暴力被害に関する調査」（社）日本看護協会
【問1－1．10】事件後、その経験にどの程度悩まされましたか。項目ごとにあてはまるもの1つだけにO

　　　　　をおつけ下さい。

全く

ない

少し　　ある

ある　程度

かなり

ある

事件の記憶、情景が何度もよみがえった 1 2　　　3 4
事件について考えたり話したりすることを避けたり、事1牛に苅して感

r青を持たないようにしがちになった 1
　　　一
2　　　3 4

過敏になり、常にビクビクするようになった 1 2　　　3 4
精神的ダメージを受けたため、日常生活をおくるのが困難になった 1 2　　　3 4

【問II－1．11】事件後、休暇をとる必要がありましたか。

【問且引．12ユ事件の原因について調査が行われましたか。
1
． はい　　2、いいλ（問H－1．13へ）　　3．わからない（問丑一1．13へ） 1

【SQ1】r1．はい」と回答された方にお伺いします。誰が調査を行いましたか。あてはまるもの1

　　　　つだけに0をおつけ下さい。

．＿
＿“　t雛者擢鵬

　　　　　　L廻民グルーブ
2、管理職・所属長
6、警察

3、臓能団体

τその他（
4一油　賂）1

【SQ2】加害者にどのような対処がなされましたか。あてはまるもの1つだけにOをおつけ下さい。

　　1なし　　　　　　　　　2．言菜による注憲
　　5加害者が起訴された　　6．その他（

a
）ケア納蒲鼎出1

【問皿引．13】雇用者や管理職から次のような支援の申し出がありましたか．

ヨ家によるカウンセリング 1．あった 2なかった
牛について話す／報告する機会を設ける 1．あった、 2，なかった

O他の支援 1、あった 2．なかった 引
【問工1－1．14】施設・雇用者の事件への対処にどの程度満足していますか．あてはまるもの1つだけにOをおコザ下さし㌔

　　　　　　r．大変不満　　2．不満　　3、どちらともいえない　　4、満足　　5．大変海足

【問n－1、15〕事件を他の人に報告しなかった方にお伺いします。それはなぜですか。あてはまるもの全てにO

　　　　　をおつけ下さい。

匿
　一　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　一　童嚢なこととぱ思わなかったから　　　2恥かしかったから　　3自分も悪いと思ったから

　解雇や業務上の評価の低下といった悪影響を」唾己したから　　　5誰に報告すべきかわからなかったから

　報告しても仕方ないと思ったから　　　　　　　　　　　　　　　　　7．その他（　　　　　　　　　　）

※下の問E－2、3は、問1－1でこの1年間職場での暴力をr2受けたことカない」と回答された方にもお伺いします。

【問∬一2】この1年間にあなたの職場で、あなた以外の職員に対する身体的暴力を目撃しましたか。

【問皿一3】この1年間に職場内暴力を目撃・経験したことがある場合、それを報告しましたか。
一E」」塾）　2，いいえ（次ベージのmへ）

【SQ】r1．はい」と回答された方にお伺いします。職場内暴力事件を報告するよう定められていますか。

一100一 問合先　日本看護協会政策企画室

　　　TEL二〇3－5275－7587
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皿　職場における精神的暴力について

※ここでいう精神的暴力とは、以下の4種類をさします。
〔1）言葉の暴力（暴言）二個人の尊厳や価値を言葉によって傷つけたり、おとしめたり、敬意の欠如を示す行為。

②いじめ二個人や複数の職員を、悪意をもって会話に入れなかったり、無視したりして、孤立させる行為。

③セクシャル・ハラスメント1意に添わない性的誘いかけや好意的態度の要求等性的ないやがらせ行為。

〔4）その他のいやがらせ：人種や皮膚の色、言語、国籍、宗教出生等に基づいた一方的ないやがらせ行為。

【問皿一1】この1年間に職場・訪問先等で患者や職員、それ以外の第三者等から以下の精神的暴力を受けま

　　　　したか。（4）～（4）の各項ごとにあてはまるもの1つだけに0をおつけ下さい。
　　　　4種類全てにr2．受けたことがない」とお答えの方は、8ページのE1にお進み下さい。

暴力 1
1

ハラスメント 「

※以下の問皿一2から問皿一12までの質問は、上記問皿一1の（1）～（4）の各1頁ごとで1つでもr1、受け

たことがある」と回答された方にお伺いします。

【問皿一2】この1年間に、以下の暴力をどのような頻度で受けましたか。

躍識副r
　　　　　　2．時々ある

　　　　　　2，時々ある

　　　　　　2．時々ある

　　　　　　2時々ある

ii　翻

【問皿一3】上記の精神的暴力を誰から受けましたか。暴力の種類ごとに、一番最近のもの1つだけにOをお

　　　　つけ下さい。

【問皿一4】上記の精神的暴力が起きた場所はどこですか。あてはまるもの1つだけにOをおつけ下さい。

施設内 患者の自宅
　施設外
（通勤途中等）

（1｝言葉の暴力 1 2 3
12）いじめ 1 2 3
13〕セクシャル・ハラスメント 1 2 3
〔4）その他のいやがらせ 1 2 3

【問皿一5】あなたが受けた上記の精神的暴力はあなたの職場・訪問先等ではよくあることですか。

露蚕督i　1
2．いいえ

2いいえ

2．いいえ

　　　　　　　ヨ

2．いいえ

一！01一 問合先二日本看護協会政策企画室

　　　TEL：03－5275－7587
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【問皿一6】あなたが受けた精神的暴力に対してどのように対処しましたか．あてはまるもの全てにOをおつ

　　　　　け下さい。

（1）言菓の

　　　暴力

12｝いじめ

〔3）セクシャル・

　　ハラスメント

（41その他の

　いやがらせ

「．何もしなかった

4友人や家族に話した

ヱ先輩に話した

1Q職能団体に支援を求めた

2なかったことと」思おうとした

5．カウンセリングをうけようとした

8管理職・所属長に話し泥

12勤慶蜘こ出来事を報告する報告書を…i…いた

14、損害賠償請求を行った

1，何もしなかった

4．友人や騎茱に話した

7．先輩に話した

1Q職能団体に支援を求めた

2なかったことご思おうとした

5カウンセリングをうけようとした

8，管理職・所属長に話した

12勤菱魏こ出来事を報告する報告書を書いた

14損吾賠償請求を行った

ゴ．何もしなかった

4．友人や家族に話した

7先輩に言言した

1Q職能団体に支援を求めた

3相手に暴力をやめるよう言った
6．同際に話した

9，別の音曙に移った

11、労働糸胎に支援を求めた

13．刑事告発した

15その他（　　　　　　　　　）
3．相手に暴力をやめるよう言った

6同瞭に話した
9、別の部署に移った

胴，労働組合に支暖を求めた

13刑事告発した

15その他（　　　　　　　　　）
Zなかったことと思おうとした

5カウンセリングをうけようとした

8管運職・所属長に誌した

12勤匿蜘こ出来事を報告する報告書を書いた

r4損害賠償請求を行った

1，何もしなかった

4反人や家族に話した

ヱ先輩に話した

1Q臆遺圃本に支援を求めた

2、なかったことど思おうとした

5．カウンセリングをうけようとした

8管理職・所属長に話した

12婁勝先に出来事を報告する報告書を書しVこ

14損害賠償請求を行った

3．相手に暴力をやめるよう言った

6．同僚に話した

9別の音曙に移った
11、労働組合に支援を求めた

1a刑事告発した

15その他（
3相手に暴力をやめるよう言った
6，同際に話した

9．別の音曙に移った

1「．労働組合に支暖を求めた

13、刑事告発した

15その也（

）

）

【問皿一7】事件後その経験にどの程度悩まされましたか。項目ごとにあてはまるもの1つだけに0をおつけ下さし㌔

（1）言葉の暴力

〔a〕事件の記憶、情景が何度もよみがえった

　情を持たないようにしがちになった

lc）過敏になり、常にビクビクするようになった

全く

ない

少し

ある

ある

程度

かなり

ある

極度に

ある

みがえった 3 4 5
りすることを避けたり、事件に対して感

なった 1
1

2
2

3
　
一
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　

3
　　4
一　一

　　4

5
　　一るようになった 1 2 5
、臼常生活をおくるのが困難になった 1 2 3 4 5

（2）いじめ

（31セクシャル・パラスメント

一102一 問合先二臼本看護協会政策企画室

　　　　TEL103－5275－7587
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（a）事1牛の記憶、情景が何度もよ

〔b厚件について考えたり話した

　情を持たないようにしがちに

ld過敏になり、常rこビクビクす

励精神的ダメージを受けたため

【問皿一8】あなたの職蝪で精神的暴力に対する組織的な取り組みがなされていれば、暴力を防止できたかもしれ

剛
、

【SQ1】「1はい」の場合、誰力鯛査を行いましたか。あてはまるもの全てにOをおつ旦玉さし』
11．【忍い」αL｝」而口、猷E却呑回頁往1J）体）’一 o　　り

一　　　　　　一　一
一
1
1
）
言
葉 の暴力 1．経営者・雇i用者 2．管理職・所属長 3、職能団体 4労働組合

5市民グループ 6警察 ヱその他（ ）

12）いじめ 1．経営者・雇用者 2．管理職・所属長 3．職能団体 4．労働組合

5，市民グループ 6．警察 7．その他（
　＿　　　　　　一　　　　　　一　　　　　　　　　一　　　　　　一　　　　　　一

一
）

③セクシ励・ハラスメ升 1，経営者・雇用者 2管理職・所属長 3、職能団体 4．労働組合

5市民グループ 6、警察 7．その他（ ）

㈲その他のし、やがらせ 1．経営者・雇用者 2管理騒・所属長 3．職能団体 4．労働組合

5．市民グループ 6．警察 7．その他（ ）

【SQ2】r1．はい」の場合、加害者にどのような対処がなされましたか。あてはまるもの1つだけに

　　　0をおつけ下さい。り乞お辺リトoい。

なし 馨劉 鷲「 警察に

届け出

加隆煮が

起譲された
その嫡

わから

ない

11）言葉の

　暴力
1 2 3 4 5 6 7

一　　　　　　一

（2〕いじめ

1 2 3 4 5 6 7

③セクシャル・

　ハ獄メ卦
1 2 3 4 5 6 7

㈱その他の
　　いやがらせ

4 2 3 4 5 6 7

【問皿刊0】雇用者や管理者から次のような支援の申し出がありましたか。

（君言葉の暴力について

専門家によるカウンセリング

事件について話す／報告する機会を設ける

その他の支援

　　　　7

1．あった
1．あった

1．あった
難菱ヨ

（2）いじめについて

鶴藁饗一ける7二ニニニ「玉あった

　　　　　　　1あった
　　　　　　1　1　あった

ii欝三1

一103一 問合先　日本看護協会政策企画室

　　　TEL二〇3－5275－7587
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131セクシャル・ハラスメントについて

　　　　薩議講轟幡

〔4｝その他のいやがらせについて

．1、萎発 2．なかった

2な：かった

2．なかった

鷹鮮曇論漏ヨ三嚢一 2なかった
2．なかった

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　2なかった

【問皿刊11施設・雇用者の事件への対処にどの程度満足していますか。あてはまるもの1つだけにOをお
　　　　　つけ下さい。

【問皿刊2】精神的暴力の事件を他の人に報告しなかった方にお伺いします。それはなぜですカ㌔あてはまるも

＿　． 　の全てにO萱おつけ下さい。
　（1〕言栗の暴力

〔2）いじめ

〔31セクシャル・ハラ又メント

㈱その他のいや万らせ

1，…要なこととぱ思わなかったから

3自分も悪いと思ったから

5誰に報告するべきかわからなかったから

7その他（

2恥かしかったから
4。解雇や業務上の評価の低下といった課影響を心配したから

6報告しても仕方ないと思ったから

　）
1重要なこととぱ思わなかったから

3目分も悪いと思ったから

5誰に報告するべきかわからなかったから
7．その他（

2恥かしかったから
4解雇や業務上の評価の低下といった悪影響憩凸配したから

6，報告しても仕方なし、と思ったから

　）
1．重要なことと1訓思わなかったから

3自分も悪いと思ったから

5，誰に幸、賠するべきかわからなかったから

ヱその他（

2恥かしかったから
4，解雇や業務上の評価の低下といった悪影響を心配切たから

6報告しても仕方ないと思ったから

　）
1、重要なこととぱ思わなかったから

3、自分も悪いと思ったから

5誌に報告するべき力吻からなかったから

7その他（

2恥かしかったから
純解雇や業務上の評価の低下といった悪影響を心配したから

6報告しても仕方ないと」思ったから

　）

IV　職場における暴力対策について
【問IV－1〕あなたは現在の職場で暴力が起きそうかどうか、どの程塵：懸念していますか。あてはまるもの1

　　　　　つだけに○をおつけ下さい。

　　　　匠㌶鷲馴量1蕪灘る　3どち　　い「
【問N－2】あなたの職場では暴力事件の報告手続きが定められていますか。

【問∬1－3】業務中に暴力の被害にあった場合、積極的に報告するよう勧められていますか。

　　　　　　」」麹＿2いいえ　　　1

　　　【SQ】r1．はい」と回答された方にお伺いします。誰が勧めていますか。あてはまるもの1つだけに

　　　　　　○をおつけ下さい。

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　一104一　　　　　　　　問合先：日本看護協会政策企画室

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　TEL二〇3－5275－7587
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r『麗者
レ

・雇月者

L灘鰍
2．管攣者・所属長

5労働組合
　　　　　）

3同僚
6．家族・友人

【問IV－4】あなたの勤務する施設では、以下のそれぞれの項目について具体的な対応方針を作成しています

　　　　　か。あてはまるもの1つだけに0をおつけ下さい。
はい いいえ わからない

　　一（1）職昊の労働安全衛生 1 2 3
（2）職場の身体的暴力 1 2 3
（3）言桑の暴力 1 2

2
3

（4）いじめ 1 3
〔5）セクシャル・ハラスメント 1 2

3
3

（6）その他のいやがらせ 1 2
（7）施設や職員に対する脅し・威嚇 1 2 3

【問W－5】あなたの職場では職場内暴力が起こらないようにどのような対策をとっていますか。あてはまる

　　　　　もの全てにOをおつけ下さい。
1．施設の保安対策（警備農の配置、施設内への警報装置の設置等）

2，施設の環境改善（照明、騒琶対策、室温調整、清潔さ、プライバシー確保等）

3．施設外の第三者の立入制限

4．記録に基づく患者のスクリーニング（過去の暴力行為歴のある患者に適切に対処するため）

5、患者への対応方法に関する取り決め（移送、投薬、抑制の手順、治療計画等）

6、職場での金銭授受の制限（入院費の受け渡し等）

7．職員の増員
8職員の所任確認の冥施（訪問看護の場合等）
9、携帯電話・警報装置の貸与、仕事着への配慮（白衣の色を変更する、パンツスタイルにする等）

10安全な時聞（深夜を避ける等）に交代
r1．単独で勤務する時間の短縮

12，職場内暴力への対処に関する教育・研修
13．人材開発への投資（職員のキャリア向上訓練、保養、適切な報酬、健全な環境の促進等の就労条件改善）

14一その他（　　　　　　　　　　　　　　　）
15．特になし

【間IV－6】上記【問IV－5】で選ばれた対策について、どの程度有効と感じていますか。それぞれの項目につ

　　　　　いてあてはまるもの1つだけに0をおつけ下さい。

（1）施設の保安対策

　（2）施設の環境改善

　（3）施設外の第三者の立入制限

　（4）記録に基づく患者のスクリーニンク

　（5）患者への対応万法に闘する取り決め

　（6）職場での金銭授受の制限

　（7）職員の罐員

　（8）職員の所在確認の冥施

　〔9）携帯電話・
一〇で））安全な時問（深夜を避ける等）に交代

　（11）単独で勤務する時間の短縮

　（12）職場内暴カヘの対処に関する教育
て43）人材蘭発への投資（就労条件改善等）

　（14）その他（

　　全く

有効でない

多少

蒼効
有効

大変

有効

1 2 3 4
2 3 4

立入制限 2 3 4
のスクリーニンク 1 2 3 4
こ闘する取り決め 1 2 3 4
の制限 1 2 3 4

1 2 3 4
『
冥
施 1 2 3 4
置の貸与、1士事着への配慮 1 2 3 4
夜を避ける等）に交代 1 2 3 4

　　　　　一　　　　　　　　　

時間の短縮 1 2 3 4
拠に関する教育・研修 1 2 3 4
　　　　　　資（就労条件改善等） 「 2 3 4

） 「 2 3 4

一105 問合先：日本看護協会政策企画室
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【問N一’7】あなたの職場ではこの2年間に以下のいずれかの変化がありましたか。あてはまるもの全てに0

　　　　をおつけ下さい。
1，事業及び組織再編

4人件費やその他経費の削減
6．その他（　　　　　　　　）

2人員削減
5．人件費やその他経費の増加

了．わからない

：繍員「

【問IV－8】上記の変化は日々の仕事にどのような影響を与えたと思いますか。あてはまるもの全てにOをお

　　　　つけ下さい。
1．影響なし

3．職員にとって職場環境が改善
5患者・ケア対象者にとって環境が改善

7．わからない

2．臓員にとって職場環境が悪化

嬬患者・ケア対象者にとって療養環境が悪化
6．その他（　　　　　　　　　）

V　職場内暴力に関する意見

【問V－1ユあなたの職場における職員への身体的暴力の要因として、もっとも考えられるものをあげて下さい。

【問V－2】あなたの職場における職員への精神的暴力の要因として、もっとも考えられるものをあげて下さい。

　　　　1．

　　　　2．

　　　　3

【問V－3】あなたの職場で職員への暴力を減らすために蔓っζも重要と思われる対策をあげて下さい。

　　お忙しい中、アンケートヘのご協力ありがとうございました。

集計結果は（社）日本看護協会公式ホームページ（http：／／www．nurseρrjp／）で

　　　　　　　　　　　　2004年3月以降発表予定です。

一106一 問合先　日本看護協会政策企画室

　　　TEL：03－5275－7587
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No591999年病院看護基礎調査
1987年より4年に1回実施している病院看護に関する基礎的データの把握を目的とした調査。協会員の勤
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対象は介護保険施設で、以下の項目で調査を行った。f入所者の入所目数と要介護度、医療処置の多い入所

者の受入れ状況、施設内での終末（夕一ミナル）期の対応、介護支援専門員の配置状況、安全管理・危険
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No672002年　病院看護職員の需給状況調査
　　　2002年　診療所看護職員の需給状況調査
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る。対象は介護保険施設（介護老人福祉施設、介護老人保健施設、介護療養型医療施設）で、主な調査項

目は入所者の入所日数と要介護度、医療処置の多い入所者の受入れ状況、施設内での終末（ターミナル）

期の対応、介護支援専門員の配置状況、安全管理・危険防止対策等。
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を目的としている。対象は会員の勤務する訪問看護ステーション及び僥設の居宅介護支援事業所で、主な

調査項目は、人員配置、収支状況等。

定価（本体1，429円＋税）

No692003年　看護教育基礎調査
看護教育基礎課程を対象にした調査。前回（2000年）調査に続き実施。学校への応募・入学状況、学生の学

業や健康へのサポート体制、国家試験・都道府県試験合格状況、禁煙教育実施状況、看護師養成所2年課
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1987年より4年に1回実施している病院看護に関する基礎的データの把握を目的とした調査（旧「病院看
護基礎調査」名称を変更）。協会員の勤務する病院を対象に、看護要員の配置、夜勤、モデル賃金、労働時

間、母性保護・育児支援・介護休業、看護職員の確保状況、看護職員離職率、新規採用者存続率、看護管
理体制など。

定価（本体1，905円＋税）



購入方法
書籍は最寄りの書店から注文できます。CD－ROMのご注文は（株）目本看護協会出版会　販売部にお申し込

みください。

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　TkL　　O3－5275－2471　　FAX　　O3－5275－2316

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　〒101－OOO3東京都千代田区一ツ橋2－4－3　光文恒産ビル6F

内容に関するお問い合わせは、日本看護協会　政策企画室　03－5275－7587（ダイヤルイン）





日本看護協会調査研究報告　　〈No．71〉　　2004

2003年保健医療分野における職場の暴力に関する実態調査

2004年3月31日発行

編集者

発行所

販売元

　　　　　　　　　　　　定価（本体1，429円＋税）

日本看護協会　政策企画室

社団法人目本看護協会
〒101－0003　千代田区一ツ橋2－4－3　光文恒産ビル

TEL二〇3（5275）5871

㈱目本看護協会出版会
〒10！－0003　千代田区一ツ橋2－4－3光文恒産ビル

TEL二〇3（5275）2471

乱丁・落丁本はお取替いたします。

　　1SBN4－8180－1065－OC3347￥1429E







j 

l 

r 

~l 
II 

L_ 

l~ 

::~~ 

 

~ - ~~~II_ ~  1~1'~ P!:~~;:'~':~!LI:1~ ~ _y-1 I~ I: -~1;1 ~l:- :: 

flfll_ IL~: - IT _ :~~ -~r~ _: _ :::1 1 _ _1 _: ~ Il llllllllllllllllllllllllllllll :: _- Li ly_1 :L I 111 1:Fl:II ~: 

-:L ri}":~_ I__ 9784818010659 llrl I l __ III~- I 
s: 

ll:~1-JI 'l I ___ IL:Ir:I 

1923347014297 

JABANESE NURSING ASSOCIATION I S B N 4 I- 8 1 8 O - I O 6 5 - O 

RESEARCll REPORT NoJ' C 3347 ~1 4Z 9 E 

~ _ i ~~~~'// ~~~~C'~~~~~1 4~._9p9'F~;;) 
~~~: l 

survty on workp]ace violence l~!::~~ li~' tbe health/medical sectQr LI:: :~ :t~ ~~~'~~J~~:~Lll I :_Ellir~~rf~1::_ -: L 
lrl:~ 

_ ~~:1_J :::~~l ~_ 1~: I__=_rLli~hll~ 

1 !~~~ :' 

CONTENTS 

l ' Charact'~':Lri'5:'tiCs of physical/J)sycllological viOlencie at work 

rr Individual' in~titutional and sysiematic respQnses to viQlie;n!c~ ~ I l 
III :e:- l 

m I Atrti"violertce strategie~ 

ll___~ ~ 

:;:::~Il_~::-: 
~Jil I~: 

~ 11 ~T [~ ' ~r~~:: I~: Il '~l::]1: 111 :'~~:r:_rrl ~~ ~~:i:'111:11:l 
I: 

_ _ l - -i ~_~;: -~~ 
'I_:il:-~~ 

::::J I ~__1:~:1-[ : : J 11 ::::II I J -i r_~1 II Il I:~~-'~~:4-~~1::~~~~ : 

'~:_:~1: ::--

rll L I - J u:: I Ill ~ IFJ-
:: ::11 lll ll 

II ~-~1 - I} 

-:I 
E--~--

-1 ~I ll ~ 

- :~:~1:i: 

lll I ur 

:En 

J'~:F~N~SE ~tiRstN~ ASsb-ctAt]oiv: I I Itl- :: I I 
~h*:~'tr!'r~'_t:#t B:1~mn';cs~3 tf~TQte'bd~ti ~ l 

ad'wt'h~"Tely~J5~b I L~ ~lll 

~'L-- [ i~1::iLl - l-
III 

~! fll 

~l~L 

I ~_ 





ij:i~, ~~~~~4･･.･-~i;f~,*::.'~~*, ,.* ~, ':~"* = ~! j \( ~~ ;Y'~~!~}:+ +~ ?r*?*+*',}'}? "~~."~~~'. ~~ ' n ~1~~~'-'*-'~'='~:*tb"~A~ ---'_'.~~~."l~l~f ~5,~~1~~~? J ' *' ~~l:f;is~+" ~~~ ~ 1':'i rei:~!;~:~/7;~~o~J~tjC~;It~~~t~lElq\)~~;el ;,: :, i .' * :': 1 ~~;'~~'*'jec~~st7*~*'^'<\)J~\)~~it*~~'t l~"*'e;~i et 7'g'~\)J^a\)~+il'~'I~?;t ~~"~~"i:'5ct7"~'~*jJfC~t~c/~"~*jJf'~'J~~ 目本看護協会調査研究報告〈No．71〉　2004　　　　　　　　　　　2003年「保健医療分野における職場の暴力に関する実態調査」目本看護協会　政策企画室編ま　　え　　が　　き　近年、保健医療の現場に勤務する職員に対する暴力行為（身体への暴行、脅迫・威嚇の意図のある暴言等）の増加が世界的に問題となっています。国際労働機関（ILO）、国際看護師協会（ICN）、世界保健機関（凹10）、国際公務労連（PSI）は2002年、暴力被害の国際比較調査「WORKPLACE　VIOLENCE　IN　THE　IEALTH　SECTOR」を共同で実施し、職場内暴力被害の実態を明らかにするとともに、暴力対策ガイドラインを発表する等積極的な取り組みを行っています．　目本においても、看護職員が暴力被害を受ける事例が増加しており、保健医療福祉の現場における安全確保体制が改めて問われる状況となっています。そこで本会は、看護職員を含む保健医療福祉関連職員の暴力被害の実態と安全確保のための課題の把握を目的として、ILO等上記4機関の調査に沿った内容で日本の実態を調査しました。本調査報告書は、この調査の結果をとりまとめたものです。　調査結果によりますと、職場の暴力被害により、看護職員自身の心身の健康が脅かされています。看護職員が質の高い看護を行うためには、このような状態を改善するとともに、看護職員の健康な職業生活を実現するために、職員の安全確保やリスクマネジメントに組織的に取り組むことが求められています。　会員各位及び広く各方面の方々が、この取り組みに向けて本報告書を基礎資料としてご活用くださることを期待しますとともに、本報告書へのご意見をお寄せくださいますようお願い申し上げます。　最後になりましたが、調査にご協力いただいた方々に、この場を借りて厚く御礼申し上げる次第でございます。2004年3月社団法人日本看護協会会　長　　　南　　　裕　子目　　次1　調査の概要1q　回答者の属性・勤務状況二塗慾揚齢種業務務算勤務年職就勤勤通夜勤12345678勤務先の設置主体通算経験年数夜勤の実施状況勤務先の環境変化333444556Hi職場における暴力の発生と対応状況1　身体的暴力の発生と対応状況（1）身体的暴力の発生状況（2）身体的暴力による傷害の状況（3）身体的暴力は職場ではよくあることか（4）身体的暴力の加害者（5）身体的暴力を受けた経験の影響（6）身体的暴力への対処（7）身体的暴力を防げた可能性の有無（8）身体的暴力を報告しなかった理由　　　　　OO2237779911111（9）身体的暴力の原因にっいての調査の実施状況一一一一一一一一一　　一一一一一一一一13（10）身体的暴力に対する雇用者側・管理職からの支援一一一一一一一一一一　一一一一14（11）身体的暴力に対する雇用者側の対処への満足度一一一一一一一一一一一一一一一一一一一142　精神的暴力の発生と対応状況（1）精神的暴力の発生状況（2）精神的暴力を受けた頻度（3）精神的暴力は職揚ではよくあることか（4）精神的暴力の加害者（5）精神的暴力を受けた経験の影響（6）精神的暴カヘの対処（7）精神的暴力を防げた可能性の有無，（8）精神的暴力を報告しなかった理由55890ユ701111122233（9）精神的暴力の原因にっいての調査の実施状況　　一一一一一一一一一一一一一一一一一一32（10）精神的暴力に対する雇用者側・管理職からの支援一一一一一一一一一一　一一一一一一33（11）精神的暴力に対する雇用者側の対処への満足度一一一一一一一一一一一一一一一一一一一353　職場における暴力発生への懸念7ワー7833QJ3」、旧一　」一旧　い（1）職場における暴力発生への懸念（2）身体的暴力を目撃した経験の有無（3）身体的暴力を目撃した場合の報告の有無W　職場における暴力への対策−（Z34「D身体的暴力と精神的暴力の発生と対応状況職場における暴力の報告手続きの有無職場における暴力等への対応方針策定状況職場における暴力の発生を防止するために実施している対策一一一一一一職場における暴力の発生を防止するために実施された対策の有効性一一一一一一一一一一489Qり03633444V自由回答123職員への身体的暴力の要因として、最も考えられるもの一一一一一　　一一一職員への精神的暴力の要因として、最も考えられるもの一一一一一一一一　一一一一55職員への暴力を減らすために最も重要と思われる対策一一一一一一一一一一一一一5633にDに0表計統611統計表第1表】　年齢【統計表第2表】　性別【統計表第3表】【統計表第4表】【統計表第7表】【統計表第8表】【統計表第10表】【統計表第11表】【統計表第12表】【統計表第13表】【統計表第14表】【統計表第15表】【統計表第16表】【統計表第17−1〜2表】【統計表第18表】【統計表第19表】【統計表第20表】【統計表第21表】【統計表第22−1〜2表】【統計表第23表1【統計表第24表】【統計表第25表】【統計表第26表1【統計表第27表1【統計表第28表】【統計表第29表】【統計表第30表】【統計表第31表】【統計表第32−1〜4表】【統計表第33−1〜4表】【統計表第34−1〜3表】【統計表第35ヨ〜3表】【統計表第36表】【統計表第37表】【統計表第38−1〜2表】【統計表第39−1〜2表】　　　　　　　　同居者　　　　　　　　配偶関係1統計表第5−1〜2表】　職種【統計表第6表】　現在の職位【統計表第9表】　就業形態通算経験年数（保健医療福祉施設で働いた期間）一一一−11129ム666666勤務先の設置主体一一一63交代制勤務の実施状況当直の実施状況夜勤の実施状況3q」30ρ466666勤務中に直接患者・利用者と接する機会の有無一一一一一一　　　一一略4患者‘利用者の身体介助実施の有無一一一一一一一一一一一一一一一一一一一64最も頻繁に接する患者・利用者の年齢一一一一一一一一一一一一一一一一64最も頻繁に接する患者・利用者の性別一一一一一一一一一一一一一　　一一　64　　勤務先の環境変化主に携わっている業務勤務先施設の種類勤務部門（病院勤務者）一緒に働いている職員数　　回答者の出身国身体的暴力の発生状況身体的暴力への凶器の使用有無5556667766666666身体的暴力は職場でよくあることか一一一一一一一…一一一一一一一一一一一一67身体的暴力の加害者　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　67　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　67身体的暴力が発生した揚所身体的暴力が発生した時間身体的暴力が発生した曜日68身体的暴力への対処身体的暴力を防げた可能性身体的暴力による傷害の有無一一一一一一一一888666【統計表第40表1【統計表第41表】【統計表第42表】一一69身体的暴力に対する雇用者側の対処への満足度一一一一身体的暴力を報告しなかった理由一一一　一一一一一一一一一一一一72　　職員に対する身体的暴力の目撃の有無一一一一一一一一一一一一一72　　職場における暴力を　　　　目撃・経験したことがある場合の報告の有無一一一一一一一72身体的暴力を受けた経験の影響一一一一一一一一一一一一一69身体的暴力の原因についての調査の実施状況一一一一一一一一一一一70身体的暴力に対する雇用者側・管理職からの支援一一一一一一一7／　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　一一一一一一一一72言葉の暴力の発生状況いじめの発生状況セクシュアル■ハラスメントの発生状況一一一一3・377一一73【統計表第43表｝【統計表第44−1〜4表】【統計表第45旦〜4表】【統計表第46−1〜4表】【統計表第47−1〜4表】【統計表第48−1〜4表】【統計表第49−1〜4表】【統計表第50−！〜4表】【統計表第5！−1〜4表1【統計表第52−1〜4表】【統計表第53−1〜4表】【統計表第5杢1〜3表】【統計表第55−1〜3表】【統計表第56−1〜3表】【統計表第57−1〜3表】【統計表第58−1〜4表1【統計表第591〜4表】【統計表第6H〜4表】【統計表第61−1〜4表】【統計表第621〜4表】【統計表第63表】【統計表第64近〜4表】【統計表第65−1〜7表1【統計表第66表】【統計表第67−1〜14表】その他のいやがらせの発生状況精神的暴力の頻度精神的暴力の加害者精神的暴力を受けた場所334577』了7精神的暴力の頻度（暴力はよくあることか）一一一一一一一一一76精神的暴力への対処　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　77精神的暴力を受けた経験の影響（言葉の暴力）一一一一一一一一一一一一一78精神的暴力を受けた経験の影響（いじめ）一一一一一一一一一一一一79精神的暴力を受けた経験の影響（セク沁アル・ハ朔メント）一一一一一一一80精神的暴力を受けた経験の影響（その他のいやがらせ）一一一一一一81精神的暴力を防げた可能性　一一一一一一一一一一一一一一一一一一一一一一一一82職場における暴力発生への懸念言葉の暴力の原因についての調査の実施状況一一一一一一一一一一83いじめの原因についての調査の実施状況一一一一一一一一一一一一一84セクシュアル・ハラスルトの原因についての調査の実施状況一一一一一一一一一一84その他のいやがらせの原因についての調査の実施状況一一一一一85雇用者側・管理職からの専門家による妙ン切ングの申し出一一86雇用者側・管理職から報告機会の提供一一一一一一一一一一一一一一一一一一86雇用者側・管理職からその他支援の申し出一一一一一一一一一一一一一一一一87雇用者側の対処への満足度一一一一一一一一一一一一一一一一一一一88精神的暴力を報告しなかった理由一一　　　一一一一一一一一一一一一一89　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　90　　職場における暴力の報告手続きの有無一一一一一一一一一一一一一一一一90　　職場における暴力等への対応方針策定状況　　　　　　　　　　91職場における暴力の発生を防止するために実施している対策一一一一92　　　職場における暴力の発生を　　　　防止するために実施された対策の有効性　　　　　　　　92調査票972003年　保健医療分野における職場の暴力に関する実態調査1　調査の概要1　調査の目的　　　近年、保健医療の現場に勤務する職員に対する暴力行為（身体への暴行、脅迫・　　威嚇の意図のある暴言等）の増加が世界的に問題となっている。国際労働機関（エLO：　　Intemational　LabourOrganization）、国際看護師協会（ICN：International　Council　　ofNurses）、世界保健機関（冊0：WorldHealth　Organization）、国際公務労連（PSI＝　　PublicServices工nternationa1）は2002年、実愚調査「WORKPLACEVIOLENCE　INTHE　　HEALTH　SECTOR」を共同で実施し、暴力防止対策のあり方を明らかにするとともに、　　暴力対策ガイドラインを発表する等積極的な取り組みを行っている。　　　目本においても、看護職員が暴力を受ける事例が増加Lており、保健医療福祉の　　現場での安全確保体制が改めて問われる状況となっている。そこで本会は、ILO等　　上記4機関の調査に沿った内容で、保健医療福祉の現場に勤務する職員の暴力の実　　態と安全確保のための課題の把握を目的として、本調査を実施した。2　調査実施期間　　　2004年2月3　調査対象及び調査方法　　　ILO等が作成した実施マニュアルに従い、調査対象地域は“首都圏”と藍‘首都圏　　以外”よりそれぞれ1地域、合計2地域が対象とされた。施設の種類については、　各国の実情にあわせて選択することとされ、本調査の協力を依頼した下記の保健医　療福祉施設に勤務する職員（首都圏1，568名／首都圏以外の地域1，269名）を対象　　とした【表1】。表1　調査対象者数配布通数雷都圏首都圏以外の地域一一般病院勤務者R10640療養を主とする病院勤務者t50230精神単科病院勤務者3】5130保健所勤務者12026診療所勤務者∫iO70訪間看護ステーション勤務者’撚24介護老人保健施設・介護老人福祉施設動務者110149配布数合計1．品8］，269一　調査実施に際Lては、あらかじめ協議した必要通数の調査票及び調査協力依頼状を看護部長等あてに送付した。看護部長等を通じて看護職員を中心に配布し、対象者個人が返信用封筒にて直接日本看護協会あてに返送するよう依頼した。一1一　　　　　　　　　目本看護脇会調査研究報告　No．712004　回答者への倫理的配慮については、本調査が無記名で実施され統計的に処理されるため、施設、個人が特定されることは一切ないことを、看護部長、対象者個人それぞれの依頼状で説明した。　回答者数は、首都圏829名、首都圏以外の地域389名であった。無効調査票はなく、発送数に対する回収率は首都圏52．9％、首都圏以外の地域30．7％となった。4　調査担当　　政策企画室5　本書を読む際の注意　　O回答率（各回答の百分比）は、小数点第2位を四捨五入した。このため、回答　　　率の合計が計の百分率と一致しない場合がある。　　O本文、図表、統計表等で用いた記号等の意味は主に以下の通りである。　　　n：その質問に対する回答者数であり、比率算出の基数である。　　統計表中のr一」rO」：r一」は計数がない（回答者がいない）ことを示す。rO」rO．0」　　　　は、計数はあるが四捨五入してOである場合をさす。　　　O看護職員は、保健師く助産師、看護師、准看護師をさす。一2一2003年　保健医療分野における職場の暴力に関する実態調査皿　回答者の属性・勤務状況1　年齢　　　年齢は、‘‘首都圏”“首都圏以外の地域”ともに、「25−29歳」が最も多い【表2】。　　性別は、“首都圏”“首都圏以外の地域”ともに、「女性」が87、9％を占めている【統　　計表第2表】。表2　年齢19歳以ド20−2425−2930−3435−3940−4445−4950−5455−5960歳以上無回答5『首都圏（正829）首都圏以件数��3（O．4）126（15．2）↓90（22．9）ll3（13，6）90（10．9）81（9．8）88（10．6）62（7．5）49｛5，9）21（2．5）6（o，了）829〔LOO，O）首都圏以外の地域（n二389）　　　件数（鶉）　　　　　一〔　一）　　　　　58（i4．9）　　　　　73（18、8〉　　　　　49（12，6）　　　　　55（　14．1）　　　　　36（9．3）　　　　　43（エL1）　　　　　50（　12、9）　　　　　17〔4．4）　　　　　6（　i．5）　　　　　2（O．5）　　　　　389（100．O）2　職種　　　「看護師」「保健師」「助産師」「准看護師」を含めた「看護職員」は、‘‘首都圏”　では66、5％、“首都圏以外の地域”では68．1％を占め、最も多い。“首都圏’ン“首都　圏以外の地域”ともに「看護師」が最も多く、それぞれ49．0％、48．6％であった。看　護職員以外では、“首都圏”では「その他」（看護職員以外の医療従事者、事務職員　等）が18．臨、“首都圏以外の地域”では「介護職員・看護補助者・看護助手」が21．6％　で続いている【表3】。　現在の職位は、r一般職員」が“首都圏”78．8％、“首都圏　以外の地域”73．5％と最も多い【統計表第6表1。表3　職種看護職員保健師助産師看護師准看護師「計介護職員・看護補助者・看護助手その他無回答圏（n＝829）首都圏以外の地域宇数（鶉）件数幌551（66，5）2628（3、4）12（L4）’106〔49．O）105（12、7）　　　　一一］11851」9（14，4）一　　84154（18．6）385（0．6）829（IOO　O）38265（　68　圭）］3（3．3うTn（2、8）189（　48．6）52（］3，4）84（　21．6）38（　9．8）2（　05）389（100，0）監ゼ一3一目本看護協会調査研究報告　No．7120043　就業形態　　“首都圏”‘‘首都圏以外の地域”ともに約9割をr常勤職員」が占めている【表4】。表4就業形態常勤職員パートタイマー臨時・派遣職員無回答i“首都圏（nニ829）f牛数（祐）員タイマー契約職員員754（9L　O）49（5．9）17（2．1）　3（0．4）　6（O．7）82駐（100．0）首都圏以外の地域（n＝389）　　件数（鑑）　　　　　338（86．9）　　　　　　19（4．9）　　　　　30（7．7）　　　　　　一（　一）　　　　　　2（0．5）　　　　　389（loo．o）’4　勤務先　　　‘‘首都圏”“首都圏以外の地域”ともに「病院・診療所」が最も多く、それぞれ　78．O％、63、0％、っいでr高齢者施設」11．2％、26．筋、「保健所・保健センター」6．3％、　4．9％等となっている【表5】。　　病院勤務者の勤務部門をみると、“首都圏”“首都圏以外の地域”ではそれぞれ「病　棟・内科系」23，6％、20・4％、r病棟・外科系」15・6％、11．弗、r病棟・精神科」18、1％、　ll、8％であった1統計表第20表】。表5勤務先病院・診療所保健所・保健センター訪間看護ステーション商齢者施設その他無回答討古1裏5刷（T：・二麗9》首者件数（勾647（78、0）52（6、3）31（3，7）93（1L2）　2（0，2）　4（O、5）829（IOO、0）首都圏以外の地域（n＝389）　　　件数（％）　　　　　2遵5（　63．0）　　　　　ユ9（4．9）　　　　　18（4．6）　　　　　工Ol（26．0）　　　　　3（O．8）　　　　　3（O．8）　　　　　389（100．0）5　勤務先の設置主体　　設置主体は、“首都圏”“首都圏以外の地域”ともに「医療法人」が最も多く、そ　れぞれ36．6％、30．1％であった【表6】。一4一2003年保健医療分野における職場の暴力に関する実態調査　　表6　勤務先の設置主体国都道府県・市町村国・都道府県・市町村以外の公的病院（目赤・済生会等）社会保険関係団体公益法人〔社団、財団等）医療法人学校法人社会福祉法人その他無回答計首都圏くn二8291　件敏（％）1（0．1）189〔22．8）92（　11、1）19〔2．3）28（3．4）303（36．6）　1（0．1）127（15，3）50（6．O）19（2．3）829（100．0）首都圏以外の地域（F389）　　　件数〔％）114（29．3）28（7．2）13（3，3）一（　一）22（5．7）117（30．1）一（　一）76（ユ9．5）7（ユ．8）12（3．1）389（100．0）6　通算経験年数　　保健医療福祉関係施設で働いていた通算期間は、‘‘首都圏’ン“首都圏以外の地域”　　ともに「1−5年」が最も多い【表7】。表7通算経験年数（保健医療福祉関係施設で働いた期間）　　　　　　　　首都圏（n；829）　　首都圏以外の地域（n＝389）件数（％）件数（略）1年未満49（5．9）21〔5、4）P5年243（29．3）10了（27．5）6弓o年198（23、9）75（19、3）11−15年103（12．4）59〔i5．2）16−20年89（10，7）38（9．8）21年以上139（16．8）87（22．4〉無回答9（L　o）2（O．5）…1西「829（100．0）389（IOO、0）7　夜勤の実施状況　　夜勤を行っている職員の割合は、“首都圏”で「はい（行っている）」が6L9％、‘‘首　都圏以外の地城”で60．2％である【表8】。表8　夜勤の実施状況首都圏（n二829）首都圏以外の地域（nニ389）件欽〔弘ウ件数1瓢）は�d・いいえ無回答513く6L9）276（33，3）40（4．8）234160、2）132（33．9）23（5、9）計829（100．0）389（100，0）一5一’日本看護協会調査研究報告　No．7120048　勤務先の環境変化　　職員が勤務する施設のrこの2年間で起こった変化」を尋ねたところ、“首都圏”　で4L1％、“首都圏以外の地域”で25．4％が「人件費やその他経費の削減」をあげて　いる【表9】。また変化の結果、“首都圏”で36．1％、“首都圏以外の地域”で29．6％　が「職員にとって職場環境が悪化」したと回答Lている【表10】。表9勤務先の環境変化首都圏首都圏以外の地域　（複数回答，n＝829）一　　　一（複数回答，n＝389｝件数（％）件数�且幕ﾆ及び組織再編137（16、5）87（22、4）人員削減207（25．0）64（16、5）人員の増員76（9．2）91（23，4）人件費やその他経費の削減341（4L1）99（25．4）人件費やその他経費の増加20（2．4）11（2．8）その他ユ5（L8）8（2．1）わからない158（19．ユ）78（20．1）特にないio8（13，0）43（1L1）無回答74（8，9）39（10．0）訓829（100．0）　　　　一　　　■389（100、0）表10　環境変化の影響赴駕嗣首都圏以外の地域（極数回魯，f1弔コ91（複数回答，n＝389）f牛数（器1　　　　　一件数1器1影響なし63（7、6）31（8、O）職員にとって職揚環境が悪化299〔36．i）115（29、6）職員にとって職場環境が改善51（6．2）46（11．8）患者・ケア対象者にとって療養環境が悪化156〔18．8）48（12．3）患者・ケア対象者にとって療養環境が改善56（6．8）61（15．7）その他13（1，6）9（2．3）わからない209（25．2）91（23．4）無回答165（19．9）77（19．8）計829（100，0）389〔100．D）一6一　　　　　　　2003年　保健医療分野における職場の暴力に関する実態調査皿　職場における暴力の発生と対応状況　1　身体的暴力の発生と対応状況　　（1）身体的暴力の発生状況　　　過去1年間の身体的暴力※の発生状況をみると、約3割が「受けたことがある」　　　と回答している【表11】。　　　※ここでいう身体的暴力とは、他の人や集団に対して身体的なカを使って身体的、性的、あるいは　　　　精神的な危害を及ぽすものをいい、例えば殴る、蹴る、叩く、突く、撃つ、押す、噛む、つねる　　　　等の行為をさす。表11身体的暴力の発生状況受けたことがある受けたことがない無回答計首都圏〔n＝829）首都圏以外の地域件数（艶〕件数��276〔33．3）546（65、9）　7（0．8）lO7277　5829（100．O）389lO7〔27，5）277（　71．2）5（L3）389（100、0）　職種別にみると、「受けたことがある」とする回答が、“首都圏”では「介護職員・看護補助者・看護助手」が47．9％で最も多く、r看護職員」が37．9％で続いている。　また、看護職員の中では、「看護師」「准看護師」に「受けたことがある」とする回答が多い。‘一首都圏以外の地域”においても「介護職員・看護補助者・看護助手」が最も多く44、0％、ついで「看護職員」が23．8％、看護職員の中で「准看護師」で「受けたことがある」とする回答が多い【表12】。　勤務先別にみると、“首都圏”“首都圏以外の地域”ともに「高齢者施設」に勤務する職員が50．5％、36．6％で最も多く、ついでr病院・診療所」が34．9％、24．9％であった【表13−1】。さらに、“首都圏”では病院勤務者のうち「内科系」に勤務する職員、“首都圏以外の地域”では「精神科」に勤務する職員で、身体的暴力を「受けたことがある」と回答する割合が高い【表13−2】。一7一日本看護協会調査研究報告　No、712004　　表12　身体的暴力：職種別（上段：件数、下段二割合）首都圏（n男29）首都圏以外の地域（n＝389）件数　　受けたこ．　　　　とがある受けたことがない無回答件数受けたことがある受けたことがない無回答養護職員　551　　　　209100，0　　　37．933E61．a　」でo．7　265100．（　朋23．819曾75．i　31．1保健師　29工QO．0　28100．0　11100、（　323．1　1076．｛昌助産師　12100．0−　12100、｛）　11100．｛　ユ9．ユ　1090．∈−−看護師　406100．1、ユ6841」423758．一　10．2　18誓，100．0　3920．蛉ユ4777．8　31．6准蓉護師　105100．0　4ユ39．o　6158．］2．9　52100．O　2038．5　3261．5一介護職員・看護補助者　・看護助手　111100．（　5了47．t　32．5　8・1100．〔　3744．o　4756．O一その他　154100．（106．ら　5949．614・t93．5　3∈100、〔　615．8　3」81．6　1乞6表13−1　身体的暴力　勤務先別（上段：件数、下段：割合）首都圏（n＝829）首都圏以外の地域（n＝389）件数受けたことがある受　　Lと　　し無回答件数受けたことがある受けたことがない無回答病院・診療所　64γ100．（22634．941564．1　痂o．9　24石100，〔　6i24．91B274．3　20．8保健漸�_保健センター　521〔）o，1　23．s　5（96．2一　1モ100．〔　315．9　1584．2榊訪問看護ステーション　3］100．O　13．2　3096．a轟　IalOO．O　’i22．2　1コ72、コ　L5．6高齢者施殻　91100．1　4750．5　4849．5一　10100．0　3マ36、〔　6362．4　ll．oその他　　2100．（　　　2100．‘毎　　alO〔L　266．7　ユ33．3表13−2　身体的暴力病院勤務者の勤務部門別　　　　　　　　　　　（上段：件数、下段＝割合）首都圏（n＝478）首都圏以外の地域（n＝ユ77）件数受けたことがある受けたことがない無回答件数受けたことがある受けたことがない無回答病棟・内科系　153100．（　8454、≡，　6モ444　10．7　5〔1〔｝0｛　1騨38．O　3162．0病棟・外科系　101100．〔　3二上31．7　6！68．3一　2魯1〔｝o｛　」，14．3　2485．7病棟・精神科〜　　　　　　一病棟・その他　1r’lOO、（　5647．9　5ξ49、｛’　32．6　2｛100，（1　1γ58．5　1り34．舗　26．9　ユ07100，〔　3d3ユ，曾　7｛168．2　70100，〔　lI15．7　5［84．コ一8一2003年　保健医療分野における職揚の暴力に関する実態調査（2）身体的暴力による傷害の状況　　職員が受けた暴力のうち、凶器を用いたものは少ない【表14】。しかし、身体的暴力を受けたことがあると回答した被害者は、F‘首都圏”で25．畷、‘‘首都圏以外の地域”で26、2％がr傷害を受けた」とし【表15】、そのうち‘f首都圏ン｝で2L7％、“首都圏以外の地域”で17．9％が「医療処置を必要とした」と回答した【表16】。表14　身体的暴力への凶器の使用有無（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）表15　傷害の有無（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）首都圏（nエ276）首都圏以外の地域〔n二107）件数（銘）件数（％）はいいいえ無回答69（25、O）199（72．1）　8（2、9）28（26，2）79（了3．8）一（　一）計　⊥276（100、O）107（100、O）表16医療処置の有無（傷害を受けたと回答した場合）首都圏（n＝69）首都圏以外の地域（n＝28）件数（紛件数（％）はいいいえ無回答15〔2L7）50｛72．5）415．8〉　　　　』　　　　　5（17．9）　　　　22（78．6）　　　　　1（3．6）＿　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　一　　　　　　一　　　　　　一　　　　28（100、0）計69｛100、O）（3）身体的暴力は職場ではよくあることか　　身体的暴力の被害者は、“首都圏”で62．7％、“首都圏以外の地域”で68．2％が、自分が受けた暴力が職場でよくあることと回答し、被害者の職場では暴力が日常的に発生している状況が示された【表！7】。表17　自分が受けた暴力はよくある暴力だと思うか（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）首都圏（n＝276）首都圏以外の地域（n＝107）件数〈％〉件数（％）はい　　、いいえ無回答173（62．7）96（34．8）　7（2，5）73（68．2）33（30、8）ユ〔0，9）計276（100．0）107〔100，D）一9一日本看護協会調査研究報告　No．712004（4）身体的暴力の加害者　r患者・ケア対象者」が最も多く、“首都圏”で96．錫、‘‘首都圏以外の地域”で98．1％　を占めている【表181。表18　身体的暴力の加害者（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）首捌剤（，1二275）首都圏以外の地域（n＝107）僧：紋（巽）件数（％〉懸者・ケア対象者患者の親族同じ部署の職員経営者・雇用者管理職・所属長他部門の職員施設外の第三者その他無回答265（96．一（2〔0，一（3（1．一（一一（一（6ぐ2、105（　98．1）一一2一一一一一）一）一）1．9）一）一）一）一）276（100、107（100、0）（5）身体的暴力を受けた経験の影響　　身体的暴力の影響を把握するために、「事件の記憶、情景が何度もよみがえった」　「事件にっいて考えたり話したりすることを避けたり、事件に対して感情を持たないようにしがちになった」r過敏になり、常にビクビクするようになった」「精神的ダメージを受けたため、日常生活をおくるのが困難になった」の4つの観点から、　どの程度影響を受けたかを尋ねた。　　その結果、4点とも“全くない”が最も多くを占めたが、「事件の記憶、情景が何度もよみがえった」や「過敏になり、常にビクビクするようになった」で、‘‘かなりある”“極度にあるηと回答した被害の影響が深刻なケースも少数みられた【表⊥9〜表22】。一10一2003年　保腱医療分野における職場の暴力に関する実態調査表1g　r事件の記憶、情景が何度もよみがえった」　（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）首都圏（n＝276）首都圏以外の地域（n；IO7）1’虻敬1慧）件数（％）全くない119（43．1）53〔49，5）少しある92（33．3）30（28，0）ある程度31（1L2）了（6．5）かなりある11（4．o）3（2．8）極度にある4（L4）2（1．9）無回答］9（6．9）12（1L2）一’　　　、蹄276（IOO．O）107（100、O）表20「事件について考えたり話したりすることを避けたり、事件に対して感情を持たないようにしがちになった」（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）全くない少しあるある程度かなりある極度にある無回答計首都圏（口二276）　件数〔拓）912（2316）首一　一59、1）18，5）10、1）3，3）O．7）9、3）100．0）』　　　一　　　　　一首都圏以外の地域〔nニ107）　　　件数（％）　　　　　69（64、5）　　　　　16（15，0）　　　　　　7（6，5）　　　　　　1（O．9）　　　　　　3（2、8）　　　　　11（10．3）　　　　　LO7（100．0）表21　r過敏になり、常にビクビクするようになった」　　（身体的暴力を受けたことがあると向答した場合）表22全くない少しあるある程度かなりある極度にある無回答計首都件首都圏（炉野6）　件数（％）　　168（60．9）　　　58（2LO）　　　13（4．了）　　　8（2．9）　　　3（1、1）　　　25（9．4）　　276（10G．0）首都圏以外の地域〔下107）　　　件数（％）59（55．1）29（27，1）3（2．8）3（2，8）2（L9）11（10．3）107（100．O）r精神的ダメージを受けたため、日常生活をおくるのが困難になった」　　　（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）全くなレ・少しあるある’程度かなりある極、度にある無回答蓋回首都圏（匹＝276）件数（％）L塑塑以外の地域型。71≧　　　　件蜘％）2ユ9｛79．23t412ζ31251276し工OO．84（78．5〉8〔7，5）1（0、9）一（　一）2（1．9）12（　11、2）LO7（100，0）一11一日本看護協会調査研究報告　No．712004（6）身体的暴カヘの対処　　身体的暴力への対処方法にっいて尋ねたところ、「相手に暴力をやめるようにいった」が‘‘首都圏”69．9％、【‘首都圏以外の地域”69、2％で最も多くを占めた。r同僚に話した」がそれぞれ54．3％、40．2％で続き、「その場で自分の体を守ろうとした」は、35．5％、34．6％あげられた【表23】。　　“首都圏”は、“首都圏以外の地域”に比較して「同僚に話した」「先輩に話した」　「友人や家族に話した」のいずれの項目においても、‘｛首都圏以外の地域”を上回った。特に7管理職・所属長に話した」割合は、‘‘首都圏以外の地域”が！8．7％だったのに対し、“首都圏”は3L9％と高かった。　　なお、‘‘首都圏’ク‘‘首都圏以外の地域”ともに「何もしなかった」と回答した割合もそれぞれ9．8％、14．嘱みられた。表23暴カヘの対処（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）何もしなかったなかったことと、思．おうとした相手に暴力をやめるよう言ったその揚で自分の体を守ろうとした友人や家族に話したカウンセリングをうけようとした同僚に話した先聾に話した管理職・所属長に話した別の部署に移った職能団体に支援を求めた労働組合に支援を求めた勤務先に出来事を報告する報告書を書いた刑事告発した損害賠償請求を行ったその他無回答副　　貧柵錘1裡敷回答．11・コ71り　件数ぐ、〉27（9．8）11（4．O）193（　69．9）98〔35．5）32（IL6）2（0．7）150（54．3）29（10．5）88（3］．9）コ（一（1（12（一（1（9（4（o，4）一）o、司）4、3）一）o．4）3．3）ユ、4）276｛100．O）首都圏以外の地域（複数回答，n司07）　件数（謁）15（14、o）4（3，7）74（69．2）37（　34．6）8〔7、5）（　一）43〔40．2）7（6、5）20（ユ8、了）一（　　一）一（　一）（　　一）2（　1、9）一（　）一（　一）4（3、7）1（O．9）107〔100．0）（7）身体的暴力を防げた可能性の有無　組織的な取り組みがあれば身体的暴力を防げたと思うか、と尋ねたところ、「はい」は“首都圏”で13．O％、‘‘首都圏以外の地域”で15．O％にとどまり、rいいえ」が多く　を占めた【表24】。一12一2003年　保健医療分野における職場の暴力に関する実態調査表24　組織的な取り組みがあれぱ防げたと思うか　（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）首都圏（n＝276）首都圏以外の地域（n＝lo7）件数（覧）件数（％）はいいいえ無回答36〔13．0）232（84．1）　8｛2．9）16（15．0）86（80．4）5（4．7）計27も（LOO．0）107（100．0）（8）身体的暴力を報告しなかった理由　　身体的暴力を受けたことを他の人に報告しなかった理由の中で最も多くを占めた　のは、“首都圏”では「報告しても仕方ないと思ったから」の17．O％であった。一方、　“首都圏以外の地域”では、「重要なこととは思わなかったから」が19．6％で最も多　く、ついで「報告しても仕方ないと思ったから」があげられている【表25】。　※報告しなかった人だけではなく、他の人に報告した人も回答者に含んでいる。　表25　暴力を他の人に報告しなかった理由（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）　　　態郡［倒（糧数回答．r卜z？の首都圏以外の地域（複数回答，n司07）件激（鴇）件数（％）重要なこととは思わなかったから耳岱力玉しかったから自分も悪いと思ったから解雇や業務上の評価の低下といった悪影響を心配したから誰に報告すべきかわからなかったから報告しても仕方ないと思ったからその他無回答24（8、7）2（0、7）3（］．］）5〔1．8）2（0．7）47（17，0）8（2．9）203（73．6）2ユ（　1≦｝．6）一（　一）3（2．8）2（ユ．9）一（　一）19（　17．8）5（4，7）66（6L7）尋一276（100．0）rO7〔100．しη（9）身体的暴力の原因についての調査の実施状況　　身体的暴力の原因についての調査が行われたと回答した割合は、“首都圏”で5．8％、　“首都圏以外の地域”でL9％にとどまり、暴力に対する原因の究明が行われていない現状がうかがえる【表26】。　　調査を行ったのは主にr管理職・所属長」であり、調査が行われた結果、加害者への対処として最も多かったのは、「言葉による注意」であった【統計表第34−1〜3表】、一13一日本看護協会調査研究報告　No．712004表26身体的暴力の原因についての調査の実施状況（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）首都圏（n望76）首都圏以外の地域（n＝107）　　　　1牛蜘鱗｝1雪数佃1．上いいいえわからない書笠回啓16（5．8）224（8L2）22（8．0〉14（5．1）2（L9）96（89，7）3〔2、8）6〔5、6）計276〔100．O）107〔100．O）（10）身体的暴力に対する雇用者側・管理職からの支援　　雇用者側・管理職からの支援の有無についてみると、「雇用者側・管理職からの専　門家によるカウンセリングの申し出」が「あった」とする割合は1％に満たなかった　【表271。「雇用者側・管理職から報告機会の提供」は、“首都圏”で18．1％、“首都圏以外の地域”で13．！％であり【表28】、カウンセリングの申し出や報告機会の提供以外の「その他支援の申し出」は“首都圏”“首都圏以外の地域”ともに約3％に　とどまった【統計表第35−1〜3表】。表27雇用者側・管理職からの専門家によるカウンセリングの申し出　　　　（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）首都圏（n＝276）首都圏以外の地域（口＝107）件数1罰　　　哲敢ωあ二・たなか’一た無回答　2（O、7）249（90．2）25（9．1）276（100．0）］，1　0．9）90（84．i）16〔15、0〉計107（100、0）　　　一　　一表28　雇用者側・管理職から報告機会の提供（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）首都圏（n＝2了6）首都圏以外の地域（n＝107）一　　　　　件数（％）件数（％）あったなかった無回答50（18．D202（73，2）24（8，7）14（13，1）78（了2．9）15（14．0）276（ユ0〔〕，0）　一　　　　　　107（100，0）（11）身体的暴力に対する雇用者側の対処への満足度　雇用者側の対処への満足度は、rどちらともいえない」が“首都圏”63．8％、“首都　圏以外の地域”6L7％で最も高かった。「大変不満」「不満」をあわせた割合は“首都　圏”で22。8％、“首都圏以外の地域”で15．9％となり、ともにr大変満足」r満足」を　あわせたよりも高く、雇用者側の対処への満足度が低いことがわかる【表29】。14一　　　　　　　2003年　保健医療分野における職場の暴力に関する実態調査表29　雇用者側の対処への満足度（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）賄都矧1”＝2761首都圏以外の地域（n二107）件数く些1件数（弘）’　7　、大変不満不満どちらともいえない満足大変満足無回答14（5，1）49（　17，8）ユ76（63，8）14（5．1）2（O，7）21（了．6）276〔ユ00．O）8（7．5）9（8、4）66（61．7）8（7．5）1（0．9）15（14．O）副107（IOO．0）2　精神的暴力の発生と対応状況　（1）精神的暴力の発生状況　　本調査では、精神的暴力を「A．言葉の暴力」「B．いじめ」「Cセクシュアル・ハラ　　スメント」「D、その他のいやがらせ」に分類した※。精神的暴力それぞれの過去1年　　間の発生状況についてみるど、言葉の暴力については“首都圏”で32・2％・“首都圏　　以外の地域”で32．9％が「受けたことがある」とした。セクシュアル・ハラスメン　　トは“首都圏】’で13、9％、“首都圏以外の地域”で14、9％がr受けたことがある」と　　した。いじめ、その他のいやがらせについては、‘‘首都圏’｝‘‘首都圏以外の地域”で　　それぞれ約1割弱が「受けたことがある」としており、精神的暴力の中では言葉の　　暴力が多い傾向にある【表30−1〜4】。　　　※ここでいうr言葉の暴力」とはr個人の尊厳や価値を言葉によって傷つけたり、おとしめ　　　　たり、敬意の欠如を示す行為」、「いじめ」とはr個人や複数の職員を、悪意をもって会話　　　　に入れなかったり、無視したりして、孤立させる行為」、「セクシュアル・ハラスメント」　　　　とはr意に添わない性的誘いかけや好意的態度の要求等性的ないやがらせ行為」、「その他　　　　のいやがらせ」とは「人種や皮膚の色、言語、国籍、宗教、出生等に基づいた一方的ない　　　　やがらせ行為」をさす。　言葉の暴力について、回答者の勤務先別にみると、“首都圏”で「保健所・保健センター」が多く、“首都圏以外の地域”では、「病院・診療所」の勤務者が被害を受ける割合が多い。また‘‘首都圏”では、病院勤務者の中で、「病棟・精神科」に勤務している職員の被害も多い【表3H〜3】。表30−1A，言葉の暴力首都圏（η二829）首都圏以外の地域（n唱89）件数（％）件数（％）一受けたことがある　　　　　　　26箕32、2）受けたことがない　　　　　　　　508｛6L3）無回答　　　　　　　　　　　　　5虫　6．5）上28（32，9）233（59．9）2呂（7．2）計　　　　　　　　　　　　　　8291100．O）389（IOO，O）一15一日本看護協会調査研究報告No．71　　2004表30−2B，いじめ首都圏〔n二829）首都圏以外の地域〔n＝389）件数（％）件数（飴）受けたことがある受けたことがない無回答　　　　80（9．7）　　　　641（77、3）　　　　108（13．O）　29（7．5）314（80、7）46（11．8）計←　　　　　　一829（100、0）389（IOO、0）表30−3　C．セクシュアル・ハラスメント首都圏〔華829）首都圏以外の地域（n二389）件数（％）1’1・数〔紛　　一　　　　　　　　　　　一受けたことがある受けたことがない無回答115〔13，9）604〔72．9）110〔13．3）58（14、9）289（74．3）42〔10．8）計829（10G．O）389〔100．O）表30−4D．その他のいやがらせ受けたこと示ある受けたことがない無回答計『篭i筐鱗liiilli表31一コA．言葉の暴力勤務先別（首都圏）　　　　　（上段：件数、下段：割合）件数受けたことが　　ある受けたことが　　ない無回答合　計　829100．026732．250861．3546．5病院・診療所ト　647100．020732．o40061．8406．2保健所・保健センター一　52100．｛）　2548．］　2650．0’　li．9訪間看護ステーション　31100．O　26．5　2787．1　26．5高齢者施設　93ユOO．O　3032．3　5458．1　99．7’その他　　2100．O一　150．｛〕　15Q．O一　　　』｛一16一2003年　保健医療分野における職揚の暴力に関する実態調査表31−2　A．言葉の暴力：勤務先別（首都圏以外の地域）　　　　　　　　　　　　　　　　　　（上段：件数、下段：割合）件数受けたことが　　ある受けたことが　　ない無回答一合　　計　389100．012832．923359．9287．2一病院・診療所　245100．O　9840．013655．51ユ4．5一保健所・保健センター　19100．0　526．3　1157．9　315．8訪問看護ステーション　18100．0　1583．3　31a7一高齢者施設一ぞδ他　iollOO．O　2423．8　6766．3109．9　　3100．0　133．3　266．7i表31−3A、言葉の暴力：病院勤務者の勤務部門別（首都圏）　　　　　　　　（上段：件数、下段：割合、n二478）件数受けたことが　　ある受けたことが　　ない無回答病棟・内科系　153100．0　4529．410266．7　63．9一病棟・外科系　101100．0　2726．7　6564．4　98．9病棟・精神科　117100．O　4740．2　6454．7　65．1病棟・その他　1〔｝7工00．0　4037．4　6257．9　54．7一17一日本看護協会調査研究報告　Nq，712004（2）精神的暴力を受けた頻度　　精神的暴力を受けた経験がある場合に、受けた頻度を尋ねたところ、言葉の暴力をはじめ、いじめ、セクシュアル・ハラスメント、その他のいやがらせ全てにおいて「時々ある」が最も多くを占める【表321〜4】。表32−1A、言葉の暴力の頻度（A．言葉の暴力を受けたことがあると回答した場合）首都圏〔TF器7）首都圏以外の地域（n＝128）件数（％）　　　　　　　一　　　　　　一件数（％）‘　一常にある時々ある1回あった無回答41U5．4）185（69．3）36く13．5）　5｛L9）13（1D、2）85（66．4）29（22、7）l　l　o．8）計26了｛m住0）128（100．O）表32−2B．いじめの頻度（B．いじめを受けたことがあると回答した場合）常にある時々ある1回あった無回答計首泓圏（‘r80〕　碕＝倣偶）　　11（13．8）　　56（70，0）　　9（11，3）　　4（5．O）80〔100、O）首都圏以f一　》　　　　　　　　　　　一　　一首都圏以外の地域（n＝29）　　　桝数�梶@　　　　　3（10，3）　　　　　　2】（72、4）　　　　　　4（】3．8）　　　　　　1（3．4）　　　　　29（100．0）　　　　表32−3　C．セクシュアル・ハラスメントの頻度（αセクシュアル・ハラスメントを受けたことがあると回答した場合）首都圏（n＝］15）首都圏以外の地域（n二58）件数（弘）　　　　　　　一常にある時々ある1回あった無回答8（7．O）87（75，7）17（14．8）3（2、6）件数1瑞）　　　　　　一　　　3（5．2）　　　41〔70．7）　　　12（20．7）　　　2（3，4）計u5（loo．Q）58（100、0）　　　　表32−4D．その他のいやがらせの頻度（D．その他のいやがらせを受けたことがあると回答した場合）首都圏（n二73）一　　　　　　　　　首都圏以外の地域〔n二27）件数（飴）件数（％）一　　　』常にある14｛19，2）3（1L1）峙々ある42魂57．5）18（66、7）1回あった12ロ6．づ）3（IL　l）無回答5（　6．8）3（II，1）｛一創73〔loo．o）27（100、O）一18一　　　　　　2003年　保健医療分野における職場の暴力に関する実態調査（3）精神的暴力は職場ではよくあることか　　全ての暴力において「はい」と回答する害ll合が約5〜7割程度を占め、　（2）で述べた結果とあわせ、精神的暴力の頻度が高いことがうかがえる【表33−1〜4】。　　表33−1A．言葉の暴力はよくあることか（A．言葉の暴力を受けたことがあると回答した場合）首都圏（n＝267）首都圏以外の地域（n＝128）件数（飴）件数〔％）はい　　』いいえ無回答19117L5）65〔24、7）10｛3、7）89（69．5）35（27、3）4（3．1）計267｛エ00．0）128（100，0）　　表33−2B．いじめはよくあることか（B．いじめを受けたことがあると回答した場合）首都圏（n＝80）首都圏以外の地域（n・29）件数（瑞）件数（飴）　　　一　　　　　　　　　』はい　　、いいえ一無回答55（6日．8）20〔25，0）5（年、3）19（65，5）9（3L　O）1（3、4）菖十80（100．0）29（100、0）　　表33−3　C、セクシュアル・ハラスメントはよくあることか（C，セクシュアル・ハラスメントを受けたことがあると回答した場合）首都圏（n＝115）首都圏以外の地域（n唱8）件数（萄件数（％）はいいいえ無回答66（57．4）43（37．4）6（5．2）32（55．2）22（37．9）4（6．9）一　　　　　　　　　　　一58（100、O）計115（100．O）　　表33−4　D、その他のいやがらせはよくあることか（D．その他のいやがらせを受けたことがあると回答した場合）首都圏（n＝73）首都圏以外の地域（nニ27）件数〔％）件数（％）£よし、　　　　　　　　　　　　　　　　　　　51（　69．9）いいえ　　　　　　　　　　17（23、3）無回答　　　　　　　　　5（6、8）14〔5L9）10（37、0）3（lL1）一計　　　　　　　　　　　73（mO．0）27〔100．0）一19一目本看護協会調査研究報告　No．712004（4）精神的暴力の加害者　　精神的暴力を受けた場合、加害者が誰であったかを尋ねたところ、言葉の暴力、セクシュアル・ハラスメントでは、「患者・ケア対象者」が最も多くを占めた。言葉の暴力では、r患者・ケア対象者」が‘‘首都圏”で30．3％、“首都圏以外の地域”で40、6％を占め、「同じ部署の職員」「管理職・所属長」もそれぞれ2割前後を占めている。また、セクシュアル・ハラスメントでは‘‘首都圏”53．0％、“首都圏以外の地域”62ユ％をr患者・ケア対象者」が占めた。いじめにっいては、“首都圏”“首都圏以外の地域”ともに「同じ部署の職員」が多くを占める。　精神的暴力全てにおいて、“首都圏”に比較して“首都圏以外の地域’かの方が「患者・ケア対象者」と回答する割合が高い【表34−1〜4】。表34−1A．言葉の暴力の加害者（A、言葉の暴力を受けたことがあると回答した場合）首都圏（n＝267）首都圏以外の地域（n＝128）件数�轄�数（％）患者・ケア対象者患者の親族同じ部署の職員他部門の職員経営者・雇用者管理職・所属長施設外の第三者その他無回答52（40，6）4（3．1）29（　22．7）16（　12．5）一（　一）21（　16．4）1（0．8）1（0，8）4（3．1）旧267（100．0）128（100．0）表34−2B．いじめの加害者（B，いじめを受けたことがあると回答した場合）酋都圏〔rド8ω首都圏以外の地域（炉29）件敏1％）件数（％）愚者・ケア対象者3（3．8）2（6、9）患者の親族1（L3）一（　一）同じ部署の職員45（56．3）ユ6（55、2）他部門の職員8（10．0）4（13、8）経営者・雇用者一（　一）1（3．生）管理職・所属長13（16．3）4（13．8）施設外の第三者一（　一）一（　一）その他一（　一）一（　一）無回答lO（12，5）2（6、9）巨180（100．0〕29（100．0）一20一2003年保健医療分野における職場の暴力に関する実態調査　　　　表34−3C、セクシュアル・ハラスメントの加害者（C．セクシュアル・ハラスメントを受けたことがあると回答した場合）首都圏（n＝115）首都圏以外の地域〔n二58）l　f轍1曳）件数（弘）患者・ケア対象者、患者の親族同じ部署の職員他部門の職員経営者・雇用者管理職・所属長施設外の第三者その他無回答61（53、0）7（6．1）12〔10．4）ユ5〔13．0）一（5（一（6（9（一）4、3）一）5，2）7．8）36〔62、1）1（L7）5（8．6）5（10．3）4〔6．9）5（8，6）一（　一）一〔　一）1（1．7）剖115（1〔10、O）58（100．0）　　　　表34−4D．その他のいやがらせの加害者（D．その他のいやがらせを受けたことがあると回答した場合）首都圏（n二73）首都圏以外の地域（n二27）性該（乞｝件盈�糾ｳ者・ケア対象者8（U．0）4（14．8）患者の親族2（2、了）一（　一）同じ部署の職員2’1（32，9）11（40．7）他部門の職員3（弓．1）3（11，1）経営者・雇用者一（　一）1（3．7）管理職・所属長19〔26，0）1（3．7）施設外の第三者2〔2．7）1（3．7）その他2（2．7）一（　一）無回答13〔17．8）6（22、2）計73（100．O）27（100、0）（5）精神的暴力を受けた経験の影響　　精神的暴力の影響を把握するために、「事件の記憶、情景が何度もよみがえった」　「事件について考えたり話したりすることを避けたり、事件に対して感情を持たないようにしがちになった」r過敏になり、常にビクビクするようになった」r精神的ダメージを受けたため、日常生活をおくるのが困難になった」の4つの観点から、　どの程度影響を受けたかを尋ねた。　　�@言葉の暴力　　「事件の記憶、情景が何度もよみがえった」r事件について考えたり話したりする　ことを避けたり、事件に対して感情を持たないようにしがちになった」については　醇【全くない”または‘‘少しある”が最も多くを占める。他の2点については“首都　圏”“首都圏以外の地域”ともに“全くない”が最も多くを占める。また、「精神的　なダメージを受けたため、目常生活を送るのが困難になった」にっいて、“かなりあ　る”‘‘極度にある”とした深刻なケースも、あわせて4〜6％程度みられた【表35−1　〜4】。一21一目本看護協会調査研究報告　No．712004　�Aいじめ　いじめについては、「事件の記憶、情景が何度もよみがえった」「事件にっいて考えたり話したりすることを避けたり、事件に対して感情をもたないようにしがちになった」にっいて、‘‘かなりある”“極度にある”という回答の合計が約2〜4割となった。　また、r過敏になり、常にビクビクするようになった」でも、“かなりある”‘‘極度にある”が約2割となった。さらに、「精神的なダメージを受けたため、目常生活を送るのが困難になった」についても、‘‘全くない”‘‘少しある”が多くを占めるものの、“かなりある”“極度にある”がともに約1割となった【表36−1〜4】。　�Bセクシュアル・ハラスメント　4項目いずれも‘‘全くない”が最も多くを占めている。しかしながら「事件にっいて考えたり話したりすることを避けたり、事件に対して感情をもたないようにしがちになった」では、“かなりある”‘‘極度にある”が7％程度みられ、「過敏になり、常にビクビクするようになった1でも、‘‘首都圏”で6％を超えるなど、被害の影響が小さくないことがわかる。さらに、「精神的なダメージを受けたため、日常生活を送るのが困難になった」では、“首都圏”で、‘‘かなりある”仁‘極度にある”とした深刻なケースがあわせて3％程度みられた【表37−1〜4】。　�Cその他のいやがらせ　「事件の記憶、情景が何度もよみがえった」では、“首都圏”“首都圏以外の地域”でともに‘‘少しある”が多く3L5％、25．9％を占めた。r事件について考えたり話したりすることを避けたり、事件に対して感情をもたないようにしがちになった」では、“首都圏”では“全くない”が27．鰯と最も多くを占めたが、“首都圏以外の地域”では、‘‘少しある”が44．4％を占め、地域による違いがみられた。　さらに、「過敏になり、常にビクビクするようになった」では、｛‘首都圏”‘‘首都圏以外の地域”ともに“全くない”が最も多くを占めた。「精神的ダメージを受けたため、日常生活をおくるのが困難になった」でも、“首都圏”“首都圏以外の地域”ともに“全くない”が最も多くを占めたが、その一方で、“首都圏”で“かなりある”‘‘極度にある”とする深刻なケースもあわせて15％程度みられた【表381〜4】。一22一2003年保健医療分野における職場の暴力に関する実態調査表35刊　　r事件の記憶、情景が何度もよみがえった」（A．言葉の暴力を受けたことがあると回答した場合）全くない少しあるある程度かなりある極度にある無回答計都圏（炉26了）首都圏以外の地域（n＝128）件数（％）件数（％）37（13．9）106（39．了）59（22．ユ）4土（15，4）15（5．6）　9（3．4）23（18，0）42（32，8〉20（15，6）23（18．0）13（10．2）7（5．5）267（】00．O）128（100，0）表35−2　「事件について考えたり話したりすることを避けたり、事件に対して感情を持た　　ないようにしがちになった」（A．言葉の暴力を受けたことがあると回答した場合）全くない少しあるある程度かなりある極度にある無回答計都圏（nニ267）首都圏以タ件数（弘）77（28．8）64区24、0）娼口8．0）29‘10、9）14〔5．2）35（13．1）267eOO，0〉首都圏以外の地域（n＝128）件数（％）　　　32（25．O）　　　35（27．3）　　　2D〔　15，6）　　　16〔　12、5）　　　n（8、6）　　　14（IO、9）128（100、0）表35−3　「過敏になり、常にビクビクするようになった」　　（A、言葉の暴力を受けたことがあると回答した場合）　　　　　　　　　首都圏（n二267）　　　首都圏以外の地域（n＝i28）件数‘垢）i件数〔％）全くない少しあるある程度かなりある極度にある無回答計85（31，8）69（25．8）34〔12，7）24〔9．O）2］（7、9）34（12．7）267（100，0）41（32．O）28（　2t．9）21（16．4）1i（8．6）1］（8．6）16（12．5）i28〔100．O）表35−4r精神的ダメージを受けたため、日常生活をおくるのが困難になった」　（A．言葉の暴力を受けたことがあると回答した場合）全くない少しあるある程度かなりある極度にある無回答計1噛福1錨｛バ2｛三了1件蜘幼いる度あるある138（51．7）48（18．O）30（11，2）13（4．9）　4〔1，5）34（12．7）267（⊥00，0）首都圏以外の地域〔n司28）　　件数（％）　　　　　69（　53．9）　　　　　28（21，9）　　　　　9（7、0）　　　　　3（2．3）　　　　　3（2、3）　　　　　lG（12．5）　　　　　128（100、0）一23一日本看護協会調査研究報告　No．712004表36引　　r事件の記憶、情景が何度もよみがえった」　（B，いじめを受けたことがあると回答した場合）全くない少しあるある程度かなりある極度にある無回答計鄭圏〔千80）革目牛数（瓢）9（1L3）31（38．8）20（25．0）9（1L3）8（IO，0）3〔3、8）80（100、0）首都圏以外の地域（n二29）　　件数（％）　　　　　3（10．3）　　　　　7（24．1）　　　　　5（17．2）　　　　　8（27．6）　　　　　5（17．2）　　　　　1（3，4）29（ioO．O）表36−2　「事件について考えたり話したりすることを避けたり、事件に対して感情を持た　　　ないようにしがちになった」（B．いじめを受けたことがあると回答した場合）1穿都圏｛h・80ナ首都圏以外の地域（n＝29）件数〔参，件数（％）全くない少しあるある程度かなりある極度にある無回答13（16．3）28（35．0）M（17．5）12（15、O）4（5、o）9（11．3）　　　　4（13．8）　　　　6（20、7）　　　　8（27、6）　　　　5（ユ7，2）　　　　5（17．2）　　　　1〔3．弓）司80UOO，O）29（100．0）表36−3　「過敏になり、常にビクビクするようになった」　　（B，いじめを受けたことがあると回答した場合）　　　　　　　　　　　　　　　首都圏以外の地域（n＝29）全くない少しあるある程度かなりある極度にある無回答計　首都圏（下80）一　　　　　　一首件数〔覧）12（15，0）24（30、0）16（20、0）1103．8）8（10．O）9（11、3）80〔］00．O）件数（％）　　9（31．0）　　5（17．2）　　8（27．6）　　弓（13．8）　　2（6、9）　　ユ（3．4）29（100．0）表36−4「精神的ダメージを受けたため、日常生活をおくるのが困難になった」　　（B．いじめを受けたことがあると回答した場合）首都圏〔n二80）首都圏以外の地域（n＝29）件数（妬）件数（鶉）全くない23〔28．8）11（37．9）少しある24〔30．O）9（3LO）ある程度ユ駅20．0）5（17．2）かなりある引　5，0）2（6、9）極度にある4く5．o）1（3，4）無回答9口］．3）1（3，4）計80（100．o）29（IOO、0）一一24一2003年保健医療分野における職揚の暴力に関する実態調査　　　表37−1　「事件の記憶、情景が何度もよみがえった」（C．セクシュアル・ハラスメントを受けたことがあると回答した場合）全くない少しあるある程度かなりある極度にある無回答言1首都圏（n＝115）首都圏以外の地域（nコ58）件数（箕）1牛数1櫛40（34，8〕40〔34、呂）17（14．8）6（5，2）4（3．5）8（7、0）25（43，1）21（36，2）7（12，1）1（17）一（　一）4（6．9）115〔100．0）58（100，0）表37−2　「事件について考えたり話したりすることを避けたり、事件に対して感情を持たないようにしがちになった」（G．セクシュアル・ハラスメントを受けたことがあると回答した場合）首都圏（n司15）首都圏以外の地域（n二58）｛4融（男ン件数（％）全くない少しあるある程度かなりある極度にある無回答59（5L3〉24（20．9）13〔』i，3）6（5．2）3（2．6）10（8，7）28（48．3）ユ7（29，3）5（8，6）3（5．2）1〔ユ．7）4（6．9）計115（］OO．O）58（100．0）　　表37−3　「過敏になり、常にビクビクするようになった」（C．セクシュアル・ハラスメントを受けたことがあると回答した場合）　　　　　　　　　　　　　　　　　　首都圏以外の地域（n＝58）首都圏（n件数（全くない少しあるある程度かなりある極度にある無回答62計U60（　52．2）28｛24、3）9（7．8）3（2．6）4（3．5）11（9，6）U5qOO．O）件数（％）34（　58．6）16〔27．6）2（3．4）1（L7）一（　一）5（8．6）58｛100．0）表37叫　「精神的ダメージを受けたため、日常生活をおくるのが困難になった」　　　（C、セクシュアル・ハラスメントを受けたことがあると回答した場合）全くない少しあるある程度かなりある極度にある無回答計首都圏（nニ1ユ5）首都圏以外の地域（n二58）件数（％）件数（％）80（69．6）13（1L3）8（7，0）1（o．9）3（2、6）10（8．7）45（77．6）8（］3．8）一（　一）一（　）一（　）5（8，6）1］5（］OO，O）58（］OO，O）一25一目本看護協会調査研究報告　No．712004　表38−1　「事件の記憶、情景が何度もよみがえった」（D・その他のいやがらせを受けたことがあると回答した場合）首都圏〔n＝73〉首都圏以外の地域（n＝2了）件嵩“翰件数（％）　　　　　一　　　　　一全くないll（］5．1）4（14．8）少しある23（31．5）7（25、9）ある程度15（20、5）4（14、8）かなりある10（13，了）7（25．9）極度にある8（IL　O）2（7、4）無回答6（8．2）3（1L1）一計1　73（・…。）27（ユ00，0）表38−2　「事件について考えたり話したりすることを避けたり、事件に対して感情を持たないようにしがちになった」（D．その他のいやがらせを受けたことがあると回答した場合）全くない少しあるある程度かなりある極度にある無回答裂（n＝73）首都圏以外訟偶）件20（27．4）18（24、7）12〔］6，4）6（8，2）8（lL　O）9（12，3）73（100．0）首都圏以外の地域（n二27）　　件数（％）　　　　　5（18．5）　　　　　12（44．4）　　　　　1（3．7）　　　　　4（14．S）　　　　　1（37）　　　　　4（14．8）　　　　　27（100、0）表38−3　「過敏になり、常にビクビクするようになった」（D．その他のいやがらせを受けたことがあると回答した場合）首都圏（炉73）首都圏以外の地域（炉27）件数（％）件数〔踊）全くない』　　　』　　　一　　　一22（30．1）9〔33．3）少しある19（26，0）4（14．8）ある程度了（9，6）3（11．1）かなりある9（エ2．3）4（1生8）極度にある7〔9．6）2（7．4）無回答9（12．3）5（18．5）一』一　　　　　　一一　　｛一計73（100．O）27（100．0）表38−4r精神的ダメージを受けたため、日常生活をおくるのが困難になった」（D．その他のいやがらせを受けたことがあると回答した場合）全くない少しあるある程度かなりある極度にある無圃答丁一一1首都圏（n二73）　件数〔獅n二73）首獅2（43．8）3（17．8）9〔ユ2．3）5（6、8）6（8、2）8（工LO）71“lon．61首都圏以外の地域（n＝27）　　件数（晃）　　　　　9〔33．3）　　　　　8（29．6）　　　　　3（IL　l）　　　　　工（3．7）　　　　　1（3．7）　　　　　5（18．5）　　　　　27（100．O）一一26・2003年保健医療分野における職場の暴力に関する実態調査（6）精神的暴カヘの対処　　精神的暴力への対処方法は、言葉の暴力、いじめ、セクシュアル・ハラスメント、その他のいやがらせのいずれの項目においても、r友人や家族に話した」r同僚に話　した」が多くを占めた。「管理職・所属長に話した」は言葉の暴力では‘‘首都圏”で　23．2％、“首都圏以外の地域”で28．1％を占めていたが、それ以外の精神的暴力では　2害嘱こ満たない。1）言葉の暴カヘの対処　「友人や家族に話した」「同僚に話した」が約4〜5割を占めている。「管理職・所属長に話した」は、友人、家族、同僚に比較して約2割と少ない。「なかったことと思おうとした」も約1割みられる1表39】。表39A，言葉の暴カヘの対処首都圏首都圏以外の地域（複数回答，n＝2671（複数回答，n二128）件数伽」件数（％）何もしなかった20（7．5）9（7，0）なかったことと思おうとした43U6、1）17（13．3）相手に暴力をやめるよう言った42（15．7）27（2Ll）友人や家族に話した120（d4，9）52（40，6）カウンセリングをうけようとした7（2．6）1（08）同僚に話した129（48．3）70〔54，7）先輩に話した72（2了，O）29（22、7）管理職・所属長に話した62（23．2）36（28．1）別の部署に移った5（L9）1（0．8）職能団体に支援を求めた1〔O、4）（　一）労働組合に支援を求めた2（O、7）一（　一）勤務先に出来事を報告する報告書を書いた5（1，9）2（L6）刑事告発した一（　一）一（　一）損害賠償請求を行った一（　一）一（　）その他7〔2．6）3（2．3）無回答9（3．4）］（O，8）訴267（100．0）128（100、0）2）いじめへの対処　「友人や家族に話した」「同僚に話した」が多くを占めるが、言葉の暴力と異なり、“首都圏’‘と“首都圏以外の地域”で回答傾向に差異がみられ、「先輩に話した」「管理職・所属長に話した」は、“首都圏”の方が多くなっている。また、「なかったことと思おうとした」が約2割と、“首都圏”“首都圏以外の地域”ともに言葉の暴力に比較して多い傾向にある【表401。3）セクシコーアル・ハラスメントヘの対処　「同僚に話した」が“首都圏”46．1％、“首都圏以外の地域”4L4％と最も多くを占一27日本看護協会調査研究報告　No．712004め、「友人や家族に話した」「先輩に話した」「相手に暴力をやめるよう言った」が約3割で続いている。言葉の暴力やいじめに比較して、「何もしなかった」「相手に暴力をやめるよう言った」と回答する割合が高い【表41】。4）その他のいやがらせへの対処　“首都圏”では「友人や家族に話した」が4L1％と最も多いが、“首都圏以外の地域”では「同僚に話した」が40．7％を占めている。「何もしなかった」「先輩に話した」は‘‘首都圏”のほうが回答する割合が高い【表42】。表40B、いじめへの対処（B．いじめを受けたことがあると回答した場合）・何もしなかったなかったことと思おうとした相手に暴力をやめるよう言った友人や家族に話したカウンセリングをうけようとした同僚に話した先輩に話した管理職・所属長に話した別の部署に移った職能団体に支援を求めた労働組合に支援を求めた勤務先に出来事を報告する報告書を書いた刑事告発した損害賠償請求を行ったその他無回答計　　浮醐凶（鞭歌回蕃，n二8“｝　1’1数1監）　　　10〔　12．5）　　　16（　20．0）　　　5（6．3）　　　44（　55−0）　　　4（5、O）　　　26〔　32．5）　　　21〔26．3）　　　ユ3（163）3一一一一「133．8）一）一一）一）一）一）L3）3．8）80（100，0）首都圏以外の地域（複数回答，丁29）　件数（％）　　　　2（6．9）　　　　5（17、2）　　　　1（3、4）　　　】7（58．6）　　　　1（3．司）　　　⊥2（　41、4）　　　　1〔3．4）　　　　2（　6．9｝　　　　一（　一）　　　　一（　一）　　　　一（　一〉　　　　一（　一）　　　　尺　　一）　　　一〔　一）　　　一（　一｝　　　　1（3．4）　　　29（100、0）一28一2003年保健医療分野における職場の暴力に関する実態調査　　　　　　表41C．セクシユアル・ハラスメントヘの対処（G．セクシュアル・ハラスメントを受けたことがあると回答した場合）囲講i�j（複数回答，首都圏以外の地域　　　　　nニ58）件数�褐署煤i垢）一　　　　　　｝　　　　　　』　　　　　　一何もしなかった18〔15．7）ユ1（19．O）なかったことと思おうとした1些112．2）4（6，9）相手に暴力をやめるよう言った34（29．6）16（27．6）友人や家族に話した30（26．1）18（3LO）カウンセリングをうけようとした一（　一）一（　一）同僚に話した53（46．1）24（4L4）先輩に話した34（29，6）18（31．O）管理職・所属長に話した20〔17．4）11（19．0）別の部署に移った110、9）一（　一）職能団体に支援を求めた一（　一〉一（　→労働組合に支援を求めた一（　一）一（　一）勤務先に出来事を報告する報告書を書いた2（1．7）一（　一）刑事告発した一（　一）1（1、7）損害賠償請求を行った一（　一）一（　一）その他3（2．6）ユ（L7）無回答7（6．1）1（1．7）計U5（ioO，0）58（ユ00．O）　　　　　　表42　D．そ：の他のいやがらせへの対処（D，その他のいやがらせを受けたことがあると回答した場合）前禰茄首都圏以外の地域（穣数回答，Tl−73）（複数回答，n＝27）件数ω件数（胎）何もしなかった12（16．4）1（3．7）なかったことと思おうとした6（8．2）2（7．4）相手に暴力をやめるよう言った6（8．2）3（11、1）友人や家族に話した30（41．1）8（29、6）カウンセリングをうけようとした一（　一）一（　一）同僚に話した27（37．0）L1（40、7）先輩に話した17（23．3）3（ユ1．1）管理職・所属長に話した8〔11、O）4（14．8）別の部署に移った2（2．7）一（　一）職能団体に支援を求めた1（L4）一（　一）労働組合に支援を求めた1（1．4）一（　一）勤務先に出来事を報告する報告書を書いた一（　一）一（　一）刑事告発した一（　一）一（　一）損害賠償請求を行った一（　一）一（　一）その他一（　一）1（3、7）無回答5〔6．8）3（11、1）畢・1・73（10G．0）27（100．0）一29一日本看護協会調査研究報告　Wo、712004（7）精神的暴力を防げた可能性の有無　組織的な取り組みがなされていれば、精神的暴力を防げたと思うかを尋ねたとこ　ろ、言葉の暴力、セクシュアル・ハラスメント、その他のいやがらせについては、　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　、　「いいえ」と回答する割合が5割を超える結果となった【表43−1〜4】。表43−1精神的暴力を防げた可能性の有無（言葉の暴力）　（A、言葉の暴力を受けたことがあると回答した場合）首都圏以外の地域（nニ128）件数（％）44（34．4）78（　60、9）6（4，7）128（100．0）表43−2　精神的暴力を防げた可能性の有無（いじめ）　（B，いじめを受けたことがあると回答した場合）首都圏以外の地域（n＝29）件数（艦）15（　51．7）13（44．8）1（3、4）29（100、0）表43−3精神的暴力を防げた可能性の有無（セクシュアル・ハラスメント）　（C．セクシュアル・ハラスメントを受けたことがあると回答した場合）首都圏（n＝1i5〉　　　首都圏以外の地域（nニ58）件数（％）　　　　　　　　件数（％）はいいいえ無回答36（3L3）　　　　　　　13（22，4）7S（　63、5）　　　　　　　　　　　　　　　　　40（　69，0）6（5．2）　　　　　　　　5（8，6）訓115UOO．0）　　　　　　　58（100，0）　　　　　　　　　　　　　　　一　　　　　　　　　　　一表43−4　精神的暴力を防げた可能性の有無（その他のいやがらせ）　（D．その他のいやがらせを受けたことがあると回答した場合）攣』首都圏（n；73）．L塑型外の繊（n調1�n数（覧｝　　10（37．0）　　15（55，6）　　2（7．司）27（100．O）一30一　　　　　　2003年　保健医療分野における職場の暴力に関する実態調査（8）精神的暴力を報告しなかった理由　　精神的暴力を受けたことを他人に報告しなかった場合、その理由は何かを尋ねた　ところ、「報告しても仕方ないと思ったから」が、いずれの暴力でも最も多くあげら　れた。また、いずれの暴力でも“首都圏”で、“首都圏以外の地域”に比較して「報告しても仕方ないと思ったから」と回答する割合が高い【表44−1〜4】。※報告しなか　った人だけでなく、他の人に報告した人をも回答者に含んでいる。表4年1八言葉の暴力を報告しなかった理由（八言葉の暴力を受けたことがあると回答した場合）首都圏首都圏以外の地域（複数回答，n＝267）（複数回答，n二128）桝数（沿件数〔％）重要なこととは思わなかったから一　　　　　8〔3．0）4〔3．1）恥かしかったから2〔0．7）2（1．6）自分も悪いと思ったから9（3．4）8〔6．3〉解雇や業務上の評価の低下といった悪影響を心配したから13（弓，9）4（3．］）誰に報告すべきかわからなかったから6（2，2）4（3、1）報告しても仕方ないと恩ったから65（24．3）27（2Lユ）その他6（2．2）2（1．6）無回答179（67．0）　93（72，7）一　　　　　　　　　　　　　　　　　　　一　　　　　　　　　　　一　　　　　　一“1・267（IOO，0〉128（100、0）表44−2　B、いじめを報告しなかった理由（B．いじめを受けたことがあると回答した場合）重要なこととは恩わなかったから恥かしかったから自分も悪いと思ったから解雇や業務上の評価の低下といった悪影響を心配したから誰に報告すべきかわからなかったから報告しても仕方ないと思ったからその他無回答計　　着揮閥（潅数回苔，n−1so）再薮1面i（L3）1（1鼻3）2（2．5）6（7．5）3（3．8）24（30．0）1（1．3）49（6L3）80（100．O）首都圏以外の地域〔複数回答，n塁9）件数�潟x　　ープー〔　）1（3．4）2（6、9）1（3．4）6〔20．7）（　一）22（　75，9）29（IOO、O）一31一日本看護協会調査研究報告　No．71　2004　表44−3C．セクシュアル・ハラスメントを報告しなかった理由（αセクシュアル・ハラスメントを受けたことがあると回答した場合）首郡囎首都圏以外の地域（複数回馨，…15）（複数回答，R二58）f哩数（瓢）件数（％）重要なこととは思わなかったから6（5．2）8〔ユ3．8）恥かLかったから6（5，2）2（3、4）自分も悪いと思ったから2（1．7）一（　一）解雇や業務上の評価の低下といった悪影響を心配したから1（0，9）一（　一）誰に報告すべきかわからなかったから5（4，3）2〔3．4）報告しても仕方ないと思ったから27（23．5）13〔22．4）その他3（2．6）1（L7）無回答72〔62．6）3了（63，8）計n5（100．O）58（ユOO．O）　表4牟4D，その他のいやがらせを報告しなかった理由（D，その他のいやがらせを受けたことがあると回答した場合）重要なこととは恵わなかったから恥かしかったから自分も悪いと思、ったから解雇や業務上の評価の低下といった悪影響を心配したから誰に報告すべきかわからなかったから報告しても仕方ないと思ったからその他無回磐討首郁剛儀故回薯，r桝：数ω1（ユ（1（5（3（20〔1（49（73（1“二7コ）　　L4）　　1．4）　　L4）　　6、8）　　4，1）20〔　27．4）　　L4）49（67，1）73（100．0）首都圏以外の地域（複数回答，n二27）　件数（艶）　　　（　一）　　　1（3，7）　　　2（7．4）　　　1（3．7）　　　1（3，7）　　　4（14．8）　　　　（　一）　　　21（　77．8）　　　27（ユOO．O）（9）精神的暴力の原因についての調査の実施状況　　精神的暴力を受けた場合、なぜそのような暴力が起きたかにっいて調査が行われたかどうかを尋ねたところ、いずれの暴力でも、‘‘首都圏”“首都圏以外の地域”と　もに「いいえ（行っていない）」が8〜9割を占め、暴力の原因を探るための対処ボ　なされていないことがわかる【表45−1〜4】。表45−1A．言葉の暴力の原因についての調査の実施状況　（A．言葉の暴力を受けたことがあると回答した場合）首都圏（n＝267〉首都圏以外の地域（n二128）件数（％）件数（瓢）はいいいえ無回答18（6．7）235（88．O）14〔5，2）lO（7．8）113（88．3）　5（3，9）＿　　　　　　　　　　＿　一、計26劃128（100．0）一32一2003年　保健医療分野における職場の暴力に関する実態調査表45−2　B，いじめの原因についての調査の実施状況　（B．いじめを受けたことがあると回答した場合）首都圏〔n二80）首都圏以外の地域（n＝29）件盈（％1件数1瓢）はい　　下いいえ無回讐4（5．G）73（91．3）3（3．8）1（　3．4）26（89．7）2（6．9）計�戟o！go，ω29（100，0）表45−3C．セクシュアル・ハラスメントの原因についての調査の実施状況　（C．セクシュアル・ハラスメントを受けたことがあると回答した場合）首都圏（n司15）首都圏以外の地域（n巧8）件数（覧）件数（％）はいいいえ無回答　7（6．1）103（89，6）　5（4、3）6（10、3）49（84、5）3〔5．2）計一1U5（100．O）58（IOO．O）表45−4　D．その他のいやがらせの原因についての調査の実施状況　（D．その他のいやがらせを受けたことがあると回答した場合）はいいいえ無回：笹計首都圏（n二73）酋都圏以外の地域（n＝27）陣敢〔拡11牛数〔鋤2（2．7）67（91．8）4（5．5）1（3．了）25（92．6）ユ〔3．7）73（瓶1．o）27（ユOO，O）（10）精神的暴力に対する雇用者側・管理職からの支援　　精神的暴力を受けた場合の雇用者側・管理職からの支援について尋ねた。「専門家　によるカウンセリングの申し出」にっいては、「あったユとの回答がほとんどなく、　r報告機会の提供」については、rあった」が約1割程度であった1表46−1〜4、表47−1〜4】。表46−1専門家によるカウンセリングの申し出（A．言葉の暴力を受けたことがあると回答した場合）首都圏（nニ267）首都圏以外の地域（n＝ユ28）件数（弘）件数（％）あったなかった無回答　2（O．7）225（84、3〉40（15．O）　（　）110（85，9）18（］4，1）計267（100、0）ユ28〔100．O）一33一目本看護協会調査研究報告　No．712004表46−2専門家によるカウンセリングの申し出（B、いじめを受けたことがあると回答した場合）首都圏1チ80）首都圏以外の地域（n二29）件数1％）件数〔蕗）一　　　　　　　　　一あったなかった無回答l　l　L3）71188，8）8（10、0）一〔　一）26（89、7）3（10．3）訓80qOO．O）23（ユOO、O）　　　　表46−3専門家によるカウンセリングの申し出（C．セクシュアル・ハラスメントを受けたことがあると回答した場合）首都圏（11ニL15）首都圏以外の地域件数（％）件数（％）あったなかった無回答一（　一）97（84．3）i8（15、7）150了十115（IOO、O）581（L7）50（　86．2）了（12、1）58（IOO，0）　　表46−4専門家によるカウンセリングの申し出（D．その他のいやがらせを受けたことがあると回答した場合）首都圏（nニ73）首都圏以外の地域（焙27）件数（％）件数（％）あったなかった無回答一〔　　一｝58（79，5｝15（20．5）　　　　　1　一）　　　　　24（88、9）　　　　　3（n、1）　　　　　　一　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　一　　　一　　　一　　　　　　一　　−　　　　　27（IOO．0）詳十73（IOO．Ol表47−1報告機会の提供（A．言葉の暴力を受けたことがあると回答した場合）首都圏〔匹267）首都圏以外の地域（nコ128）　　　　　　　一　　　一　　　　　　　　　　　　　　一件数（％）件数（留）一　　一　　　　一　　一あったなかった無回答39（14、6）186（69．7）42（15．7）23（18、O）87（68．0）18（14．1）計267（ユOO、O）128｛100．0）表47−2報告機会の提供（B．いじめを受けたことがあると回答した場合）首都圏（n唱0）首都圏以外の地域｛n＝29）件数〔％）一　　　一　　　　　件数（％）あったなかった無回答9（l　L3）63178、8）8（10．0）3（10．3）23（79．3）3（10．3〉喜　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　一計　　　80Ωoo．o）29（100，0）一34一　　　2003年　保健医療分野における職揚の暴力に関する実態調査　　　　　　　　　表47−3　報告機会の提供（C．セクシュアル・ハラスメントを受けたことがあると回答した場合）　た　たつ答つか回あな無計首都圏（旧二115）　件数（％）115）首都圏以外の％）件数4（12．2）6（74．8）5〔ユ3、0）5〔100．0）10（17．2）42（72，4）6（10、3）58（100．0）表47−4報告機会の提供（D．その他のいやがらせを受けたことがあると回答した場合）　たたつ答伽妙響剖首都圏（n可3）件数偲4（5．5）55（75．3）14〔19、2）73（100．0）首都圏以外の地域〔n＝27）　　　件数（翠‘）　　　　　　2（7，4）　　　　　22（81、5）　　　　　　3〔11、1）一27（10。・0）（11）精神的暴力に対する雇用者側の対処への満足度　　精神的暴力を受けた場合、（9）や（10）でみたような雇用者側の対処への満足度をみ　ると、言葉の暴力にっいて、“首都圏”“首都圏以外の地城”ともに「大変不満」「不　満」があわせて3〜4割以上を占め、セクシュアル・ハラスメントについては「ど　ちらともいえない」が5割を占めている。いじめ、その他のいやがらせについては、　r大変不満」r不満」があわせて約5割を占めている【表48−1〜4】、　　　表48−1雇用者側の対処への満足度（A．言葉の暴力を受けたことがあると回答した場合）首都圏（n＝267）首姻租以外の地蝋耐28、1牛数1〜］件数（％）大変不満52（19．5）22（17．2）不満62（23．2）25（19．5）どちらともいえない98（36．7）51（39．8）満足7（2．6）5（3，9）大変満足1（0．4）一〔　一）無回答47（17，6）25（19．百）“257（100．0）128〔100．O）一35一日本看護協会調査研究報告　No．712004表48−2　雇用者側の対処への満足度（B．いじめを受けたことがあると回答した場合）大変不満不満どちらともいえない満足大変満足無回答訓首都圏（n＝8。）」』塑　件蜘弱）首都圏以外の地域〔n；29）20（25．O）20（　25．O）26〔32．5）3（3，臼）一（　一）ll（13．8）80（100．O）件数（陶3〔10．3）13（44．8）8（27、6）1（3．4）一（　一）4（13．8）29（iOO．0）　　　　　　　表48−3　雇用者側の対処への満足度（Gセクシュアル・ハラスメントを受けたことがあると回答した場合）首都圏〔n＝ユ15）首都圏以外の地域（n＝58）件数（瓢）件数（％）大変不満14（12，2）6（10、3）不満23（20、O）エ2（20．7）どちらともいえない59〔5L3）30（51．7）満足4（3．5）3（5，2）大変満足1（0．9）1（L7）無回答14（12，2）6〔10．3）」115（100、0）58（100．0）　　　　　表48−4　雇用者側の対処への満足度（D、その他のいやがらせを受けたことがあると回答した場合）大変不満不満どちらともいえない満足大変満足無回答1皆首都圏（n可3）f’傲（�`）　22（　30．1）　16（2L9）　26（　35，6）　　2（2，7）　一（　7（9、6）　73（100．0）首都圏以外の地域件数（％））　　�jーノ　　）　　）　　）　　）1　　9　　6　　7　　一　　60）7（25、9〕8（29．6）9（33．3）一（　一〉一（　）3〔11、1）27（100、0）一36一　　　　　　2003年　保健医療分野における職場の暴力に関する実態調査3　職場における暴力発生への懸念　（1）職場における暴力発生への懸念　　幽現在の職場で暴力事件が発生する可能性についてどの程度懸念しているかを尋ね　たところ、“首都圏”“首都圏以外の地域”ともに「どちらともいえない」が最も多　　くを占めた。“首都圏”では「懸念している」が21．碓と続き、‘‘首都圏以外の地域”　では「懸念していない」が22．4％と続いている【表49】。表49暴力発生への懸念全く懸念していない懸念していないどちらともいえない懸念している大変懸念している無回答猷猷闇（n・s29）首都圏以外の地域f4：激（覧）件数（吻123（14．8）154（18、6）269（32．4）179（21，6）36〔4、3）68（8、2）1829〔IOO．0〉3ヤ5（19．3）一87（　22．4）126（　32．4）71（　18、3）13（3．3）17（4、4）3臼9〔100、0）（2）身体的暴力を目撃した経験の有無　　自分が被害を受けたかどうかに限らず、職場において身体的暴力を目撃した経験が最近1年間であるかどうかを尋ねたところ、「はい」が【‘首都圏”で15．8％、“首都圏以外の地域”で13．4％となった【表50】。その頻度は「24回」が最も多く、‘‘首都圏b9、7％、“首都圏以外の地域”25、0％であった【表51】。「月に数回」「週1回程度」「毎目」をあわせると“首都圏”で約3割、“首都圏以外の地域”で約4割を占めており、身体的暴力が日常的に目撃される割合が少なくないことが示された。表50　身体的暴力の目撃経験（最近1年間）はいいいえ無回答計首都圏（n二829）首都圏以外の地域（n；389）件数（％）件数（％）131（15、8）512（6L8）186（22，4）52〔13、4）262（67．4）75（19−3）829（100、O）389（100．0）一37一目本看護協会調査研究報告　No・712004表51　1年間の目撃頻度（身体的暴力の目撃経験がある場合）首都圏（n＝131）首都圏以外の地域（nコ52）件数｛嚇件数（当）1回2刈回5−lo圓月に数回週1回程度毎日無回答15（11．5）52（39．7）24（18．3）24（18，3）5（3、8）］O（ア．6）1（0、8）6（11．5）13（25．0〉5（9，6）し1〔2L2）5（9，6）7（娼．5）5（9．6）計「一131（10D．O）52〔100．0）（3）身体的暴力を目撃した場合の報告の有無　職場の暴力を目撃した場合、それを報告したかどうかにっいて「はい」と回答している割合は1割前後にとどまっている【表52】。※母数には目撃した人だけでなく、　目撃していない場合も含まれる。　　また職場における暴力事件を報告するよう定められているかどうかをみると、仁「首都圏”では6L2％が「はい」と回答しており、‘‘首都圏以外の地域”では22．9％と‘‘首都圏”に比較して低くなっている【表53】。表52暴力を目撃した場合の報告の有無表53　暴力事件を報告するよう定められているか（職場内暴力を報告した場合）　　　　　　　　件数〔垢）　　　　　　　首都圏（n＝98）首都圏以外の地域（n男5）件数〔雅）8（22．9）26（　74．3）1（2、9）35（IOO、0）一38一　　　　　　　　2003年　保健医療分野における職場の暴力に関する実態調査IV　職場における暴カヘの対策　1　身体的暴力と精神的暴力の発生と対応状況　　　　前章で明らかにしてきた身体的、精神的暴力の発生と対応の状況についてまとめ　　　る。（1）暴力の発生状況　　“首都圏’‘‘首都圏以外の地域”ともに、約3割が身体的暴力を受けている。一方、精神的暴力にっいてみると、言葉の暴力は約3割、セクシュアル・ハラスメント、いじめ、その他のいやがらせは約1割前後が被害を受けている【表54−1〜2】。（2）加害者　　加害者をみると、身体的暴力で約9割、セクシュアル・ハラスメントで約5〜6割、言葉の暴力で約3〜4割が「患者・ケア対象者」であり、共通して最も多い。言葉の暴力では「同じ部署の職員」、セクシュアル・ハラスメントでは「他部門の職員」に被害を受けている割合も多いこ．とが明らかになった【表54−1〜2】。（3）対処方法　　身体的暴力を受けたことのある職員の対処方法をみると、「相手に暴力をやめるよ　うにいった」「同僚に話した」等が主である【表5杢1〜2】。表54−1暴力の発生状況（再掲）：首都圏暴力の発生状況加害者対処方法�@患者・ケア対象者（麗．O％）�@相手に暴力をやめるよう言った（69、9％）身体的暴力ある（33，3殉�A管理職・所属長（し、1諾〉�A同僚に話した（54．鋤�B同じ部署の職員�I、7％〉�Bその揚で自分の体を守ろうとした（35．5％）�@患者・ケア掲象者（30．3％）�@同僚に話した（48．3垢）言葉の暴力ある（32．2鴇）�A同じ部署の職員（26．2弘）�A友人や家族に話した〔44，9拓）�B管理職・所属長（19．1％）�B先輩に話した（35、5瑞）�@同じ部署の職員（56、3飴）�@友人や家族に話した（55、o％）いじめある（9．7％）�A管理職・所属長（！6，3％）�A同僚に話した〔32，5％）�B他部門の職員（lo．o％）�B先輩に話した（26．3％）�@患者・ケア対象者（53、O％）�@同僚に話した（46．1％）セ妙コァル・ハラスノントある｛13．9鮎）�A他部門の職員（13．O％）�B同じ部署の職員（］O，嬬）�A先輩に話した（2儀6男）�A相手に暴力をやめるよう言った〔29，6％）�B友人や家族に話した（26、1％）一　　　　　　『�@同じ部署の職員（32．9％）�@友人や家族に話した（dL1％）その他のいやがらせ一＿　　」ある（8．8％）�A管理職・所属長（26．O％）�B患者・ケア対象者（1⊥．O％）�A同僚に話した（37．鮒�B先輩に話した（23．3％）注：「その場で自分の体を守ろうとした、は身体的暴力についてあみ質簡一39一日本看護協会調査研究報告　No．712004表54−2暴力の発生状況（再掲）：首都圏以外の地域暴力の発生状況加害者1　　　　　　対処方法一　　　　　　一�@患者・ケア対象者（98．1篇）�@相手に暴力をやめるよう言った（69、2艶）へ身体的暴力ある（27．5覧）�A管理職・所属長（L9吻�A同僚に話した（�戟D2％）�Bその場で自分の体を守ろうとした（34．6覧）�@患者・ケア対象者（40．6％）�@同僚に話した（54，マ％）言葉の暴力ある（32、9％）�A同じ部署の職員（22．7％）�A友人や家族に話した（40．6％）�B管理職’所属長（」6．4％）�B管理職・所属長に話した（28．船�@同じ部署の職員（55．鮒�@友人や家族に話した（58，6藩）いじめある〔7，5％）�A管理職・所属長1］3、鮒�A同僚に話した（4L4％）�A他部門の職員〔1エ8％）�Bなかったことと思おうとした（17．2覧）�@患者・ケア対象者（62．1％）�@同僚に話した（41，4艦）セ妙ユアル・ハラスルトある（鳳9％）�A他部門の職員（エ0．3鶉）�B管理職・所属長（8、6％）�A友人や家族に話した（31．o％）�A先輩に話した（31，0％）�B同じ部署の職員（8．6％）�B相手に暴力をやめるよう言った�@同じ部署の職員（40．7％）�@同僚に話した（如，7佑）その他のいやがらせある（6、9％）�A患者・ケア対象者（14．8鴇）�A友人や家族に話した（29．6麗）�B他部門の職員（H．1錫〉�B管理職・所属長に言舌した（14．8％）注：「その揚で自分の体を守ろうとした」は身体的暴力についてのみ質間一2　職場における暴力の報告手続きの有無　　報告手続きが定められている（「はい」）と回答したのは、‘‘首都圏”で29．2％、‘‘首　都圏以外の地域”で21．1％であった【表55】。そのうち、報告手順を知っているか　　どうかについては“首都圏”では63・6％、“首都圏以外の地域”では50．O％がrはい」　　と回答した【表56】。　　　また、報告することが積極的に勧められているかどうかについてみると、’‘首都圏”　で37．O％、“首都圏以外の地域”で36．2％がrはい」と回答している【表57】。表55　報告手続きの有無　首都圏〔n＝829）一　　　　　　　　　　　一　　　　　　一首都圏以外の地域〔n＝389）件数（％）件数（％）はいいいえ無回答　　　　　　　　　　一242（29、2）503（60．7）84（10，i）82（21、1）270〔69、4）37（9．5）計ニニ工ニニ82蜘�S389（1（10．0）表56　報告手順を知っているか（報告手続きが定められていると回答した職員のみ）首都圏（n二242）首都圏以外の地域（n二82）件数（％）件数（％）はいいいえ無回答154（63，6）81（33．5）7（2，9〉41（50．o）40〔48．8）1（L2）計242（10巳O）　　　　一　　　一　82（100、0〕一40一2003年　保健医療分野における職場の暴力に関する実態調査　　表57報告を積極的に勧められているか首都圏（n；829）首都圏以外の地域（・唱89）件数（髄）件数（％）はいいいえ無回答307（37．0）400（48，3）122（14，7）141（36．2）L96（50．4）52（13．4）計829（100．0）389（100．0）表58誰が勧めているか（報告を勧められていると回答した場合のみ）首都圏（n＝307）首都圏以外の地域（nニ141）件数傷）件数〔％）経営者・雇用者16（5．2）19（13．5）管理者・所属長247（80．5）106（75．2）同僚23（7．5）4（2，8）職能団体5（1．6）ユ〔o．了）労働組合4（L3）一（　）家族・友人1（O，3）1（O．7）その他3（1，0）4｛2．8）無回答8（2．6）6（4．3）計307〔］00．O）14ユ（100，0｝　設置主体を“国、都道府県・市町村”とそれ以外の‘こその他”に分けて比較すると、‘‘首都圏”では設置主体による差異がみられないが、“首都圏以外の地域”では‘‘国、都道府県・市町村”の方が「はい1（定められている）とする回答が多い。【表59−1〜2Lまた“首都圏”では、病院の「精神科」勤務者で「はい」と回答する割合が高くなっている【表59−3】。表59−1職場における暴力事件の報告手続きが定められているか：設置主体別（首都圏）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（上段：件数、下段：割合）件数はいいいえ無回答合　　計　829100．024229．250360．7　8410．1国、都道府県・市町村　igO100．0　5830．512264．2105．3その他　6201｛〕O、018329．536859．4　6911．1表59−2職場における暴力事件の報告手続きが定められているか　　　　　　二設置主体別（首都圏以外の地域）　　　　　　　　　　　　　　　（上段：件数、下段：割合）件数はいいいえ無回答否　言卜　389100．0　822ユ．127069．4379．5国、都道府県・市町村一　142100．0　3625．4　9566．9117．7そ¢∫他　23510G．O　4ユ17ト417072．3　241〔｝．2一41一目本看護協会調査研究報告　No．712004表59−3職場における暴力事件の報告手続きが定められているか　　　　　　　　　：病院勤務者の勤務部門別　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（上段：件数、下段：割合）病棟・内科系病棟・外科系病棟・精神科病棟・その他1530．（｝1010．01170，010マo、Q首都圏（皿＝478）はいいいえ無回答　　3壼22．91（｝468．o1’9．2　　2625．7　　6867．3　　マ6．9　　6656．4　　3R32．呂　　1311−1　　3633．6　　5955．1　　1211，首邦圏以外の地域（n＝177）合計　50100、0　2al〔｝0、0　29100．（1　70LOO．（1はいいいえ無回答　　510．（　　4］82．O　　48．0　　928，各　　1實64．3　　27．1　　827．6　　2（69．〔　　13．4　　1420．〔，　　4｛68．E’　　811．4　報告手続きの有無別に身体的暴力の発生をみると、“首都圏”“首都圏以外の地域”ともに、報告手続きが定められている職場に勤務する者（「はい」と回答した者）は、身体的暴力をr受けたことがある」との回答が、報告手続きが定められていない職場に勤務する者（「いいえ」と回答した者）に比較して少ない【表60−1〜2】。表60−1この1年間に職場・訪問先等で患者や職員、それ以外の第三者等から身体的暴力　　　　を受けたことがあるか＝報告手続きの有無（首都圏）　　　　　　　　　　　　　　　　　（上段：件数、下段：割合）一　　　　　　　　　一　　　　　受けたことが合計　　　　　　　ある受けたことが　　ない無回答△口計　829100．027633．354665．9　70．8はレ、　24210αO　i　7129．317170．7　　　、いいえ←　503100．O工8336．431963．4　10．2一　　　喉表60−2この1年間に職場・訪問先等で患者や職員、それ以外の第三者等から身体的暴力　を受けたことがあるか：報告手続きの有無（首都圏以外の地域）　　　　　　　　　　　　　　　　　　（上段：件数、下段：割合）合計受けたことが　　ある受けたことが　　ない無回答合　計　389100．O10727．52777i．2　5L．3は　い　82100．O　1417．1　6882．9いいえ一一　270100．o一　　一　　　　一　　　一　　　　　　81　　　　30、0一　　　　　　　　　一　　　　　　　　　　　　　　　　　一18568．5　41．5一42一2003年保健医療分野における職場の暴力に関する実態調査3　職場における暴力等への対応方針策定状況　　職場における暴力等にっいて、施設の対応方針策定状況をみると、「職員の労働安　全衛生」にっいては‘‘首都圏沁で35．2％、‘‘首都圏以外の地域”で42．7％が「はい（策　定している）」と回答している。また、「セクシュアル・ハラスメント」については、　それぞれ22・1％、2L1％がrはい」と回答しているが、それ以外の暴力やr脅し・威　嚇」にっいては、策定状況は1割前後にとどまっている【表61】。　　これらを回答者の職種や勤務先別にみると、全体に「わからない」が多いが、「労　働安全衛生」「セクシュアル・ハラスメント」について、‘“首都圏”【二首都圏以外の地　域”ともに、高齢者施設で「いいえ（策定していない）」とする回答が比較的多い【表　621〜2、表6H〜2】。また、「身体的暴力」「言葉の暴力」に対する対応方針につ　いては、“首都圏”σ）精神科勤務者で「はい」とする回答が他に比較して多い【表64、　表65】。表61　対応方針策定状況（rはい」と回答した数のみ）職員の労働安全衛生職場の身体的暴力言葉の暴力いじめセクシュアル・ハラスメントその他のいやがらせ脅し・威嚇首都圏（n＝829）　件数｛刃292（　35、2）113（　13．6）80（9．7）67（8，i）1臼3（22．ユ）69（8、3）79（9，5）首都一一首都圏以外の地域〔nニ389）　　　件数（％）　　　　　166〔42．7）　　　　　3臼（　10．O）　　　　　30（7．了）　　　　　28（7．2）　　　　　82（2Ll）　　　　　28（7．2）　　　　　45（11．6）表62−1職員の労働安全衛生に関する具体的な対応方針作成状況二勤務先別（首都圏）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（上段：件数、下段：割合）合計はいいいえわからない合　　計　829100．029235．2i］1ユ3．4　　引32539．2−25839．9無回答　　　10r　　L2．2　　　83　　12．8病院・診療所　647100．022935．4　7711．9保健所・保健センター　52100．0　2446．2　　　　］O　　　l9．2一　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　一　　　　1　　　3、2　　　　　15一、．　　鎚・8　　　　　12　　　　38，7　35．8　−　26．5訪問看護ステーション　311QO．0高齢者施設一その他　93100．o　］651．6　2223．7　2224．7　3840．9　1010．8　　2100．0　150．0　ユ50．o43表62−2　　日本看護協会調査研究報告　No、712004職員の労働安全衛生に関する具体的な対応方針作成状況　　　：勤務先別（首都圏以外の地域）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（上段：件数、下段；割合）はい　　トいいえ．合　　訓318．0わからない　　　　156　　　40．1　　　38．4無回答　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　一　　一　　　　36　　　9．3　　　　　　　　　　　　　　　　　一　　　　　　　　　　　　　　　　　一　　　　17　　　6．9　　　　　　　　一病院・診療所　245　　　　　　　1141〔｝0．0　　　　　　46．5208．294　”保健所・保健センクー　ユ9　　　　　　　　15100．0　　　　　　78．9　421．1一訪問看護ステーション　18100、079　8　3　738，942　2　2高齢者施設1〔｝1ユ00、0　31〔｝o、o2928．719　0　1954、　8　412U．9その池13　3　333．13　翫　3表63−1C．セクシュアル・ハラスメントに関する具体的な対応方針作成状況：勤務先別　　　　　　　　　　　　　（首都圏）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（上段：件数、下段：割合）件数はい　　〜いいえわカらなし無回答合　　計　829100．018322．1」…塩136043410412．5　『病院・診療所も47ユ5212628485100．（〕23．519．543．913．ユ保健所・保健センター5220一　　　　　『　　　　　一　14一　　　　　　一　　15一　　　　　　一一3100．038．526．928．85．8訪問看護ステーション　　　　一　3137201ioo．o9．722．664．53．2』　　　　　一高齢者施設937344012100．07．536．643．o12．9』一』　　　』一　　　　　一　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　一一一その他2二L］100．050．O50．0表63−2C．セクシュアル・ハラスメントに関する具体的な対応方針作成状況：勤務先別　　　　　　　　　　　（首都圏以外の地域）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（上段：件数、下段：割合）合　　計合計　　悟而　100．0はい　　　82　　21．1　　いいえ　　　わからない　　　　　83　　　　　　180　　　　21．3　　　　　　46．3　讐IFll鰹一　　　一　　　　　　　　　　　一　　　　　　一　　　　　44　　　　11．3　　　　　　　　　　　　　病院・診療所　245ユ06．o　5020．4　56　　　　　　11622．9　　　　　　47、3　一　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　一　　　　　　　　　　　　　　　　　『　−　　　　　23　　　　9、4一　　　　　　　　　　　一　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　『保健所・保健センター　　　　　　19　　　　100，0　　　　　　　一　　　　　　　　　　　　　　　　　一　　　　　　18　　　　LOO、O　1789．5　210．5訪商看護ステーション　ユ5．6　211．1　1055．6　527．8高齢者施設　101100．0　ユ413．9　2322．8　5150．5　13］2．9その他＿　　　　　　＿　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　＿　　　　　　　　　　　　　　　　　　＿　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　＿　　　　　　↓　　3100．0　一　一　　266．7　133．3一44一　　　　　　　　2003年保健医療分野における職場の暴力に関する実態調査表64身体的暴力に関する具体的な対応方針作成状況：病院勤務者の勤務部門別（首都圏）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（上段＝件数、下段：割合）合計はいいいえわからない無回答合　　計　829100．0113’13．620124．240548．911013．3病棟・内科系　153100．0　1610．5　3019．6　9d61．4138．5病棟・外科系　101工OO．0　1312．9　222ユ．8病棟・精神科　11710（〕、0　3529．9　　　　　18　　　　17．8一　　　一　　　　　　　　　　　一　　　　　20　　　　17、1　　　　　48　　　　47，5■　一　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　一　　　　　42　　　　35，9　2017．1病棟・その他　107100．〔｝　98．4　2220．6　6358．9　ユ312．1表65A．言葉の暴力に関する具体的な対応方針作成状況：病院勤務者の勤務部門別　　　　　　　　　　　　　　　　　（首都圏）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（上段：件数、下段：割合）合計はいいい」しわからない難回答合　　計8299‘｝223・口弔107μ、o．Ω侍，727549．912．9病棟・内科系15311コ弓95131くIO．0丁．222−：！硫，！8．5『嘱榛・外科系ml71封一　　　　　　一　　　一　　　　　　日　■　　　53一　　　　　　一　　　　23　　　　100．〇一　　　　　　　　　　　　　　　　　−　　　　一　　　　　　“．9一　一　　　　　■　　　一　　一　　　1了．R一　　　一　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　・　　一　　−　　　52．5−　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　−　　一　一　一　　　■　■22．8　一一病蘇・精神科一11↑π”ご娼遷517loo．o構、928．23B．514．5華融・そび）他1�Jγ8罰G213lOo．o7」5　−　　　　32．4　　　5了、9一　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　一　　　一12．1　一一45一日本看護協会調査研究報告　No、7120044　職場における暴力の発生を防止するために実施している対策　　回答者が勤務する施設で実施している対策について尋ねたところ、「施設の保安対　策」「施設の環境改善」「患者への対応方法に関する取り決め」が主にあげられた。　一方で、r特になし」も2割以上を占めている【表66】。　　これを設置主体別にみると、“首都圏”ではF‘国、都道府県・市町村”で「施設の　保安対策」「患者への対応方法に関する取り決め」が多く、C‘その他”では「特にな　　し」が“国、都道府県・市町村｝’に比較して多くあげられた。“首都圏以外の地域”　では、‘‘国、都道府県・市町村”で「施設の保安対策」が多く、‘‘その他”で「患者　への対応方法に関する取り決め」「特になし」が‘‘国、都道府県・市町村”に比較し　て多くあげられる傾向にある【表6H〜2】。表66　職場内暴力の発生を防止するために実施している対策首都圏首都圏以外の地域（複数回答，疋829）（複数圓答，下3日9）件数（％）件数（％〉施設の保安対策201（242）89（22，9）施設の環境改善202（24、4）104（26、7）施設外の第三者の立入制限165（ユ9．9）39（IO、0）記録に基づく患者のスクリーニング⊥38（16．6）40（10、3）患者への対応方法に関する取り決め235〔28．3）88（22．6）職場での金銭授受の制限！28（15、4）59（15．2）職員の増員25（3、O）1814．6）職員の所在確認の実施48（5．8）14（3．6）携帯電話・警報装置の貸与、仕事着へ配慮74（8、9）43（1L　l）安全な時間（深夜を避ける等）に交代51（6．2）］5（3．自）単独で勤務する時問の短縮3113、7）��〔2．3）職揚内暴カヘの刻処に関する教育・研修47（5。7）23（5．9）人材開発への投資28（3．4）28（7．2）その他16（L9）9（2，3）特になし193（23、3）112（28、8）無回答1マ7て21．4）74（19．O））　　　　　829（IOO、0）一　　　　　　一　　　』389（100、0）一46一2003年保健医療分野における職場の暴力に関する実態調査Φ謡一鰹ト、無せ一韻揖）　　　　　　（團量佃）蚕惟州廻諮一堰哀ゆ二Pj揖畔且題喫ゆ赫到盤細畑総eR嚥＠士紀U嚇謹よO榔義　　1　　豹トー　寸ト日　　一：　副卜甲　　L虎ec　d　一マ　　嘘酸一　　下二　¢�d】婁呈寿ゴ�t　　Pつα．一　　的，　c�_コ卜一　　田oo　扉　一σ、　o寸一　ぐ　N即s睾��　　��一　試　一　ーめ　　o　N＝　田　　一一　　　　　　　　　一一く奪蓋翠ぐ9翠迄圃　　マ四　西σ駐　　トー　｝oo　　⊂》H　N督葺痙鵡駅ぐ9蒙禦皇藝　令母薄奪・さ峯卜　　トマ　峰因　　にH　面頃　　¢eo　雌狂薫胞惹鰹卦顧雪垂魯展　　　　■ヒ　　　　轄一　　トnc　亡∈oo　　ひ』�e　ぐ的　　　卜�p　�u郵ぐ妻量置〔器鰹掴飼ゴ哺　　薫）旦潔之一　　c口皿　6u二　　〇　dマ　　ー》　ド撃睾鰭壁・歌簿罫哩s袈　庫さ暑キぐ9翠璽て』　o卜一　Gδ亡q　　ひな一　6rイ　OJ¢　6　口c　　口oo　　じうqD　　一葦＃s謎担選魑s催翼�k　面一　ご臼り　ピL辞　　O餌　　¢一　　　マ響虹＆婁日工�p　�u一−国　�u　　　　〜　　　一誉葺ps類蟹塑馴s毒…墨DG　　寸凶＿　　uざ什　　一　　　　一噛　　【カoe　　ドσう　　oo　だH一一賞導ぐ9亥聖樋誰呈藝←鴎　　cつ配e“　oδ¢　　卜一螂　尋03　　一磁一　■即肇P患£�pの四一　　　　｝　　　一　　　　　　　　　　一　　　　　　　　　　　一　　　　　　一羅麟上鰭マ〉叢嶺SK�_09　　唱⊃醗＿　φt幅　　bQQり　面0　　7−o＿　¢コー“溝、一H一翼軽蓄S転田聖S呈呉く套鴎　　��¢＿　σζe『　　寸co　ド9G　　砿国＿　d畔r一国・　一c司　　v卜層　　卜rH　　マ　　曇鑑s蘇碁窒娯o困　ぜ　N　　一剛　》　e“ゆ一　ぐ　軸一　　国め　　c日凹　　鴎　翼経s藍彊蕪爆一oN　ぜ　凶o　ぐ　醒ぴり一　一　N輩　　　　　藩σ＝　oNoc　d　o　一o　　o��H　6　0　一o　　cN¢　d　o　一荘く＝ヤキヨモ当壁妄裂｝無扇一皐Q雨中「舜一謎ド．無赴一謹馴）　　　（翼署S芯蚕團最梱と一駅糞州瞳縦”堰被ゆニド」遷猟且竃製ゆ価到直梱釧姻eR嚥ゆむ紹U螂謹　創ートO照」鵡二亙　　鎖口）　　oト　が　H卜，　oH　d　一噛h　寸ゆ　西　咽上三冬」因　　oo：二　α5　国��　　マ凹　■　姻『「　　LJロト　H■　斡卑e葦o　　nつ　面O　　N　寸−ρり　　φつ　一．響ぐs翠細oc　　四�p　ドo　　oH　ド卜　　亡『一　図ぐs哀ま旦…塁争β二・誉進幹　　oN　■α　　Pう　6oつ　　tβ一　�u一的　　po　耳トゆ童逗s凄堤一σ＝　σ印　d¢　　eq　》（壁母樋鎧ゴ峰黛）息爆翠鴎　　窃一　面鴎　　匡⊃　�uo　　oつ引　》糞辱熱星s忽享�m9超響囎　　一マ雪oo　　ン，H　面　He虹　　oo�p　がぐ澤纏s管暴寸　　¢一　ご繭　　寸　一一　　トー　■蚕q薯颯Q3　　�C一　頬ひつ　　一　No嘔　　u急一　面噸韻堅翻s翼窒m　　NI」な　L感　一自つ　　�p�p　◎　一oq　　々D圃　膏　一哲共饗旦堅魅細沓9輩量oc　　o白G　N　Nで　　σコ�p　面　層o　　一鴎　雌　囚v賞卑eKへ急一1♪、、．C　　ρつマ　6　一¢　　c唱一　σ二一マ　　c刈凶　〇一　一！Il顛s揖く嚢…奎o　　ooq　6　一的　　トーけ　国−　←⊂n　　r一　的s降饗獣苔マ　　　r、o一　ご　No　　�pて　06　N⊂η　　r司崎　ぜ5　へs迷嵩蒙警研　　σ、�t　N　四�p　　卜“¢　感　寸寸　　cq囚　6　一無σ，　oQOに　d　o　一劔　　o寸一　d　o　Hピ3　　0器d　o　一髭く＝巽茎梧芸聖製韓雪運9申一47一日本看護協会調査研究報告　醤o．71　20045職場における暴力の発生を防止するために実施された対策の有効性　4でみたような対策について、職員が有効と感じている対策（「大変有効」との回答割合が多かった対策）は、回答総数が少ない項目もあるものの、“首都圏”では「施設外の第三者の立入制限」「職員の増員」「安全な時間（深夜を避ける等）に交代」等が主にあげられた。“首都圏以外の地域”ではr施設外の第三者の立入制限」「職場での金銭授受の制限」「職員の増員」等が主にあげられた。【表68−1〜14】。表68−1施設の保安対策（勤務先で実施していると回答した場合）全く有効でない多少有効有効大変有効無回答剖｝一　件数1餐）　　13（6．5）’　　102（　50、7）　　65（32，3）　　10（5，0）　　エコくらモら　　　2・虹首都圏（n＝201）首都圏以外の地域（nニ89）　　僻・数（黒，3（3．4）35（39，3）41（46、ユ）9（10．1）1（1．1）89（ユ00，0）表68−2施設の環境改善（勤務先で実施していると回答した場合）イ全く有効でない一多少有効有効大変有効無回答計首都圏（n＝202）　件数（％）　　　3（　L　　99（49．　　77（38、　　1し（5、　　ユ2（　5．　　202（ユ00．都圏以外の地域（n＝IO4）　扉薮（麗）　　　　　3（2．9）　　　　39（37．5）　　　　49（　4了．1）　　　　9（8．7）　　　　4（3．8）　　　　］04（100．O）表68−3施設外の第三者の立入制限（勤務先で実施していると回答した場合）首都圏（n＝165）首都圏以外の地域（n＝39）鮭数1％）件数（％）全く有効でない毒少存効孝1効大嚢：有効無凹斜9（5、5〉68（4L2）63（38．2）19（1L5）6（3，6）2〔5、1）］2（30．8）ユ5（38．5）8（20．5）2（5，1）針165（100．0）　　　　139（100、O）一48一表68叫　　　2003年　保健医療分野における職揚の暴力に関する実態調査記録に基づく患者のスクリーニング（勤務先で実施していると回答した場合）首都圏（n＝138）首都圏以外の地域（n＝40）件敢〔％）件数（％）全く有効でない多少有効有効大変有効無回答η（2．9）55（39．9）55（39．9）13（9、4）11（8．0）2〔5．O）9（22。5）21（52．5）6（15，0）2（5、o）離138（100．0）40〔100，0）表68−5　患者への対応方法に関する取り決め（勤務先で実施していると回答した場合）符都圏（喧F2351首都圏以外の地域（n二88）件数1％1件数（％）全く有効でない多少有効有効大変有効無回答　7（3．0）82（34．9）112（47．7）20（8．5）14（6．o）1（1．1）23〔26．1）45（51．1）11（12．5）8（9．1）計235（1DO．0）88（IOO．0）表68−6職場での金銭授受の制限（勤務先で実施していると回答した場合）　　全く有効でない　　多少有効　　有効　　大変有効　　無回答表68−7　職員の増員（勤務先で実施していると回答した場合）圏（n＝128）首都圏以外の地域（肝59）数｛覧1件数（％）7〔5，5）43（33．6）57（44．5）11（8、6）10（7．書）一（　一）17〔28、8）24（40．7）10（16．9）8（13，6）128（100．O）59（100．0）多少有効有効大変有効無回答計鉾都圏〔n・25）1牛数（瓢）効でない効効2（8．0）7（28，0）9（36．0）4（16』）3（12．0）25（100．0）霞都1削以外の地戚（rF18）件数〔垢）　　1（5，6）　　4〔22．2）　　6（33．3）　　5（27．8）　　2（11、1）　　18（100．0）一49一表68−8　　　　　目本看護協会調査研究報告　No．712004職員の所在確認の実施（勤務先で実施していると回答した場合）酋郡圏（脚＝’18）首都圏以外の地域（nコ14）件数‘琳件蜘％〉全く有効でない多少有効有効大変有効無回答一（　一）12（25．0）26（54．2）5（10，4）5〔10。4）一（　一）2（14、3）9（64，3）1（7．1）2（14．3）“48（⊥00、0）14〔100、0）表68−9携帯電話・警報装置の貸与、仕事着への配慮（勤務先で実施していると回答した　　　　　　　　　　　　　　場合）醜醐“F7船首都圏以外の地域（n叫3）件数｛麗）　　　　　　『件数（垢）全く有効でない多少有効有効大変有効無回答息（4．1）29（39．2）31〔41、9）7（9．5）4〔5．4｝一（　一）8（18．6）25（58．1）6（14．0）4（9．3）討一74（100．O）43（100．O）表68−10　安全な時間（深夜を避ける等）に交代（勤務先で実施していると回答した場合）表68−11全く有効でない多少有効有効大変有効無回答　轟1・単独で勤務する時間の短縮（勤務先で実施していると回答した場合）首都圏（n＝51）首都圏以外の地域〔n＝15）件数（鮎1件数（％）ない一（　一）14（27、5）21（41．2）エO（19、6）6（1i．8）1（6、7）2（13．3）8〔53．3）ユ（6．7）3（20．0〉51（10G，O）15（100．0）全く有効でない多少有効有効大変有効無回答証下　首都圏（n唱1）　件数偶）一（’下10（　32．3）16（5L6）ユ（3．2）4（12．9）31（100，0）首都圏以外の地域（序9）　　件数（％）一（　＝）3（33，3）4（44．4）2（22，2）一（　一）9（100．0）一50一2003年　保健医療分野における職場の暴力に関する実態調査表68−12　職場内暴カヘの対処に関する教育・研修　　　（勤務先で実施していると回答した場合）首都圏（n叫7）首都圏以外の地域（n＝23）件数（％）件数（％）　　　一全く有効でない多少有効有効大変有効無回答i（2．1）21（44，7）16（34．0）3（6．4）6〔12．8）　一一（　一）8（34．8）12（52，2）2（8．7）、1（4．3）計47（・・軌。］23（IOO、0）表68刊3　人材開発への投資（就労条件改善等）（勤務先で実施していると回答した場合）全く有効でない多少有効有効大変有効無回答計首都圏（皿＝28）　件数�求@　1（16（571）2（2（28（ioOO）8）首都圏以外の地域（序28）件数〔島）3．5）25．0）57、1）7，1）7．ユ）1（3、6）9（32．1）12（42．9）尋（14．3）2（7．1）00．0）28（100、0）　　一　　　　　　　　　一表68−14　その他（勤務先で実施していると回答した場合）首都圏（IFユ6）首都圏以外の地域（n＝9）　　　件数1暫1件数（％）全く有効でない多少有効有効大変有効無回答ユ（6．3）1〔6、3）1（6．3）1（6．3）12（75．O）2（22．2）1（11，1）一（　一）1（H，1）5〔55．6）轟116（100、0）9〔10G，0）一51一日本看護協会調査研究報告　No．712004一52一2003年　保健医療分野における職揚の暴力に関する実態調査V　自由回答　自由回答では、「1職員への身体的暴力の要因として、最も考えられるもの」「2職員への精神的暴力の要因について、最も考えられるもの」「3　職員への暴力を減らすために最も重要と思われる対策」の3点について尋ねた。その結果、記入のあったものについて整理分類し、回答数順に主な項目を示した。　※1人の対象者が複数の意見を記入している場合があるため・件数は延べ件数である・　※対象者が記入した内容通りに示したものであるが、略語や明らかな誤字・脱字にっいては修正を　　行っている。1　職員への身体的暴力の要因として、最も考えられるもの　（1）患者の状態（痴呆、せん妄、病気の苦痛等による欲求不満等）235件　・対象が高齢者であり、認知・理解の変化や器質的な変化により、拒否する気持ち（治療など）が　暴力となって表現される。　・脳炎、髄膜炎、その他脳に器質的障害がある患者、また疾患的に精神病状が出る患者による暴力　があるが、それはやむを得ない、と考える。　・アルコール依存症や人格障害者等の疾病の増悪時に訪問指導する際に受ける暴力がある。（2）人員の配置状況・就労条件・職場環境（職場の雰囲気の悪化等）40件・夜間帯人員が少なく、仕事量が多くすぐ対応が出来ない。労働時間が長く、人の気持ちを考えられず疲れていらいらする。・無給残業。・労働のきっさ。・人員が少ないため患者対応も一人ですることが多い。患者が看護職員より多すぎる。時に70名を6人でみていくときもある。患者と接する職員の大半が女性であること（その場に男性がいれば暴力の抑制効果がある）。・スタッフの人数が少なく、業務が円滑にならないこと。また、利用者たちの話をゆっくりと聞く日寺間がなレ・こと。（3）職員の態度・接遇（接遇教育の欠如等）36件・業務に追われている職員の態度。・接遇・接待のマナー問題。・医師の態度（無視・口のきき方・カルテを投げる等）・（4）ストレス30件・病気や怪我による精神的不安、ストレスが患者さまにはある為。・家族の援助が全くないため孤立してしまう患者がストレスを発散させるための暴力。・職員のストレスがたまり、職員がお互いに不満をぶつけ合っている。（5）個人（職員・加害者）の資質・性格・価値観　14件・医療従事者なのに人の気持ちを考えずに自分の立場だけを考えて相手の気持ちを理解できないひ　とが多すぎる。53一日本看護協会調査研究報告　酌．712004・仕事に対する自覚の無さ。患者の生活背景、性格．（6）患者とのコミュニケーション不足12件・看護業務について十分な説明を怠った場合。・利用者の思いが職員になかなか伝わらない（意思疎通困難等）。・両者の意見が自由に言える環境がない。（7）治療・ケアのプロセス12件患者の意にそぐわない処置がいつまでもしてある（胃管、点滴）。・オムツ交換時、やはり触られたくないと思う気持ちがそうさせていると思う。患者・ケア対象者の理解不足（処置等の必要性を説明しても納得してくれない）。・職員により、利用者に対するケアの方法が違う為。（8）管理職・上司の認識・管理能力不足　9件・夜間の患者の状態を主治医が理解していない。・直接看護する看護職員とたまにしか関わらない医師との間で、患者への暴力に対する危機感が違う。・精神的暴力を行うものが管理職のため、何もいえない。自分が不利になる。（9）年齢、地位、職種等の上下観、ジェンダー観　8件・各科講座制と教授をトップにしたピラミッド型の環境。患者様の年齢（高齢）によると思われる（個人にもよるが・看護職員の患者への見下し。強い男尊女卑の思想。（10）職員間のコミュニケーション不足（職場の人間関係等）8件・それぞれの部署に人間関係や雰囲気をよくしようという取り組みがなされていないから。・看護職員に対する医師の怒り・不満。（11）保安・施設環境　7件・警備員の配置不足。・冷暖房の節減。（12）患者及び患者家族の権利が強調されすぎていること　5件・患者様の人権を尊ぶ故の職員の人権が無視されていく実態。患者の人権、権利についてはとても示されているが義務については不十分。（13）職場の暴力対策が不十分であること　3件・精神保健で、緊急介入を要する時、手段が面接や訪問であるが、地区担当保健婦にまかされる。危険性を感じることは、これまでもよくあった。要因1危険を覚悟で体を張って患者に当たるこ　とを、精神保健業務で問題視されていないこと。患者から受ける暴力への安全への保証の欠如。4「D2003年保健医療分野における職場の暴力に関する実態調査（14）その他8件患者の家族が暴力の程度を理解しておらず、対策を考えようとしない・・在宅という閉鎖された場所での看護であり、暴力等を受けても知られにくい環境要因がある。そ　して単独の訪問が多い為。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　＼2　職員への精神的暴力の要因として、最も考えられるもの　（1）患者の状態（痴呆、せん妄、病気の苦痛等による欲求不満等）82件　・一般病棟だが既往症に精神疾患・ボーダーラインのある患者が多く、普通の対応では通らない　　ことがある．　　患者の入院に対するストレスにより精神的暴力がある。　・幻覚・妄想・精神運動興奮による患者からの精神的暴力。　・高齢理解力の低下していく患者様に対し、職員が少なく十分なコンタクトはなかなかできない。（2）人員の配置状況・就労条件・職場環境（職場の雰囲気の悪化等）75件・勤務時聞（サービス残業）が長い。・研修が勤務時問外で多く、休みの目も出席を求められる。・研修など公休を使って行けと言われ、有給や研修扱いにならない。・職場内でのいろいろな導入が多く、職員全体に精神負担が多い。・やりがい感が少ない。医療事故防止に伴いぞスギスした環境。・職員が少なくて必然的に労働がきっくなり、一人一人のストレスがたまって、他の職員への言葉の暴力が出てくるのではないかと思う。・人員削減したにもかかわらず、業務が増え苛立ちがある・・労働が増えても、金銭的報酬が反比例して減った事も大きな一因だと思う。・経営合理化・労働条件の悪化によりもモラルの低下という職場環境。（3）管理職・上司の認識・管理能力不足　53件・管理者が現場の状況や苦情を見ようとしない。・手術中の医師による罵声も行き過ぎることがある。管理職は看護職員個人を原因として対処したり、かばったりしてくれない。ときには、医師と一緒に看護職員を責めたりする。（4）個人（職員・加害者）の資質・性格・価値観　49件・経験年数、キャリアの違いの差。・個人的な人間性の問題。・精神的暴力を行った人の人間性。・精神的暴力を受ける側の人間性の間題。（5）職員間のコミュニケーション不足（職場の人間関係等）33件・職種間のコミュニケーション不足（医師と看護職員）。・他部門との連携が十分にされていない（話し合いがされていない）こと。・スタッフ間での業務への取り組み方の考え方の違いや技量の差に対しての差別。一55目本看護協会調査研究報告　恥、712004（6）ストレス　32件・患者様自身の苦痛、ストレス、持って行き場のないイライラ。・職員自身のストレス（個人のストレス回避、解消力の低さ、もしくは欠乏）。・心身のストレス。（7）年齢、地位、職種等の上下観、ジェンダー観　32件医師が患者や看護職員を上から下に見ていると思われる為言葉や態度になって表れると思う。・職種間の意識の違い。・人間関係（上下関係・男女の差）。・免許のないものへの差別。（8）職員の態度・接遇（接遇教育の欠如等）　17件患者に対する対応、教育不足。・医師への教育不足。・新人教育（ことば使いや態度など）。（9）患者及び患者家族の権利が強調されすぎていること　！1件患者及び患者家族の優位性が強調され過ぎている。患者様の満足度を強く求めすぎ、サービス過度による患者様の欲求がエスカレートしていく。・区民苦情などに対して上司や区全体が逃げ腰である。公務員には何を言っても許される訳ではないことを示してもらえれば違うと思う．（10）患者とのコミュニケーション不足　9件・インフォームドコンセントがうまくいっていない。・忙しい業務であり患者さんとゆったり接することができない為、患者さん同僚の精神状態が不安定になる。・仕事の分割化における個人差によるストレスや職員の人員不足などにより、利用者とのコミュニケーションの不足。（11）職場の暴力対策が不十分であること　6件・施設の方針の無さ。・暴力を受けた際の組織は取り組みがない。（12）その他　6件・在宅の訪閲で、第三者が側にいることが少ない（ほとんどない）。3　職員への暴力を減らすために最も重要と思われる対策　（1）コミュニケーション、情報の共有に関すること　103件　【コミュニケーション】　・お互いコミュニケーションができる環境を作る。意見が言える環境があること。　患者とのコミュニケーションを良好に保つ努力をすること。・何かミスをすると本人が孤立するような面があり、看護師の中だけで解決しようとせず全体（医一56一2003年保健医療分野における職場の暴力に関する実態調査師・技師など）話し合いが必要。・長期入院患者は主治医・受持ち看護師・家族との定期的なケア計画・治療計画の話し合いが必要。【報告・申し送り】・暴力までいかなくても、それに近い状況になった時には早めに管理職へ報告するという働きかけを常にするべきである。・報告システムの整備。1他部署とのチームワーク】・チーム医療を心がけお互いを尊重しあう。・他の部署の仕事内容への理解を持っこと。【ミーティング、カンファレンスで話し合う】患者様と職員混合のミーティングの場を持つ。・患者の暴力に関してのスタッフとしてのとらえ方（意味）にっいてカンファレンスで話し合う。（2）意識の向上、態度に関すること　78件【個人の意識・態度・接遇】・みんなが暴力の意識をもつこと。・職員の意識改革。・一人ひとりが心がけていれば起こらないと思う。患者さんの側の身になって考える態度でいること。患者に対する接遇。・正確で良心的な仕事を各自が行う。　自覚をしっかりと持つ（ライセンスヘのプライド）。【人間関係】・職場における対等、公平な人間関係。【管理者の意識・態度】上司の認識が大切。・現状を知っているなら、もっと対策をたてたり問題視してほしい。・上司が現場の職員への配慮をする。【患者・利用者への意識啓発】・病院内のロビー等目立つ所にそういうポスターを貼る等アピールしていく。（3）患者・利用者へのケァ手法・対応方法に関すること　57件【ケア手法】・利用者の方が精神安定を図れるようなケアをしていくことが大切。・保護室の利用、拘束の使用、薬物の使用等。【患者・利用者の状態理解】患者様の中には、目の見えない方・耳の聞こえない方・意思疎通が困難な方がいま凱その為、きちんとその方に応じた方法で、患者様と次にする行動への理解を深める事が大切だと思います。・痴呆高齢者への理解と正しい対応。【スクリーニング、リスクアセスメント】・チェックシート作成・活用によるスクリーニング（レベル分け）。・一度何らかの暴力を与えた患者に対して、早急に対策を取るべき。過去に行為歴があるなど、相談員との情報交換も必要。一57一目本看護協会調査研究報告　No．71　2004・患者のアセスメントを正確にして、自分たちの接し方も勉強し、レベルを上げる。【暴カヘの対応方法】・暴力が予想される時は頑張らないでその場から逃げる。・危険な患者は対応を2人で行い、怪我をしないような方法を皆で話し合い周知してもらう。（4）人員の配置に関すること　56件【人員の増員1・ゆとりを持ってケアでき、話を聞いていく時間を確保するための増員。　1人1人が穏やかな心身で働けるよう、人員を増やしてほしい。・マンパワーを増やし、落ち着いた療養環境を作る，・利用者に対する暴力については、男性職員を増やす事によって減るのではないでしょうか。ヌ、精神科への積極的な受診でも変わると思います。（5）教育・研修・人材開発に関すること　46件【教育・研修】・職場暴力に対する教育・研修。・中堅以上の職員でも精神的暴力を行う人がいる。人格を形成するため及び自覚を持つための教育や環境を提供できると良いと思うのですが。【管理者への教育・研修】・管理職・中間管理職の教育。【人材、キャリア開発】・各個人の専門的知識の向上と、全体のレベルがそろう事・人材の育成（6）マネジメント、組織的取り組みに関すること　40件【理念・姿勢】・暴力の認識・予防について職員・職場で考えてゆく姿勢と実行が大切と思う。【現状把握】アンケートの実施（定期的に施設内にて）。【委員会設置】・個人的資質として問題視しないのではなく、委員会など設けて対応すべき。こうした委員会があるというだけでもかなり違うと考えられる。【組織の対応体制】・暴力が起きた時の対応体制がシステムとしてきちんとしていること。・職場の連携をよくし、適切な対応方法を周知。職場の事務を含めた対応方法を明確化して、適切な対応を心がける。【管理者の役割・責任】・管理者が状況を把握し、注意・忠告してもらう。・主任などの職場の上司を一定期聞で変える（同じ人が長期だと考え方が変わらないので、状況も変わらないと思うから）。・役職の役割をはっきりさせる。一58一　　　　　　2003年　保健医療分野における職揚の暴力に関する実態調査（7）就労条件、職場環境の改善に関すること　39件【就労条件】・社会事情を考えれば、収入が増える事は大変厳しい事だと思うが、職員の賃金を上げることが、労働意欲を向上させるとともに職場の雰囲気や、ひいては、患者さんに対してのケアの向上に役立っのではないかと思う。いろいろ不満を持って仕事をするのは、同僚との和も持てない気がする．もう少し意見をくみ上げていただければ、うれしいのですが…。・職員のキャリア開発、向上への取り組み。【職場の環境改善】・職員の環境改善（負担を軽くする）。・職場環境についても合理的・よくなるように改善する。・精神的ゆとりを持てるような職場の環境作りが必要。（8）治療環境の改善に関すること　16件もっと患者の身体・精神的自由を尊重する。・利用者の精神安定を図るためのケアをする。（9）相談体制に関すること　14件・第三者の相談窓口。・職場内の人間関係がうまくいくようにし、悩みが発生時には相談に乗れる体制作りがある。・交渉担当者を配置する。（10）暴カヘの対処方針の策定に関すること　12件【暴力対策マニュアルの策定】・暴力のアセスメントをし、対策を明確化する必要あり。対応方法をマニュアル化し周知する（職員に）。【暴力対策】・患者の症状で暴力が予想される時は対応策を立てておく。（11）施設の環境改善に関すること　10件ガードマンの配置と巡回。・入院中の環境改善。個室化するなど。（12）その他　14件・本人の意識があるものではないので自分たちで自分の身を守るしかない。・加害者に対する処罰の確立。・権利だけの主張ではなく、守るべき義務としての契約を取ることも必要だと思う。一59一日本看護協会調査研究報告　No．7！2004一60一2003年保健医療分野における職場の暴力に関する実態調査1　回答者の属性【統計表第1表】　年齢首都圏（nニ829）首都圏以外の地域（n＝389）件数割合（妬）件数　　　　　　　　　　　　　　　　　一割合（駈）ユ19歳以下一20−243O．4蕗　一12615．2％5814．9％25291目o22．9％7318．8％30−34ユユ313．6％49し2、6％35−39I　o，眺551弓、1駈4G44go819．8垢369．3％45−4988lo．6％4311．1飴7．5％5012．9％50−5455一与960歳以上無回答　　　　62『　　　一　　　　49　　　　2］　　　　65．9％172．5％64．4％　一し．5器0．7％2O．5％計829mo．o％389100，0賄【統計表第2表】　性別【統計表第3表】　配偶関係首都圏（η＝82§）首都圏以外の地城（n＝389）件数割合（％）件数割合（％）未婚41249．7胎14737．8％既婚　　　　離婚33340，2弘21154．2％566、8飴22死別205．7拓一1．3男L　O％無回答2．4覧　一　　　　■1．眺54計　8829一　　　　一　　　　100．O覧389100．O％【統計表第4表】　同居者首都圏（複数回答，炉829）首都圏以外の地域（複数回答，n＝389）件数割合（％）件数割合（％）配偶者31638．1％20452．4％父親11213．5％13233．9覧母親15618，8垢⊥77子供28934．9％182　45．5垢一　　　一　　　一　46．8％孫30．4艶410％友人151、8艶その他728．7％5915、2瑞同居者はいない24029．0拓4411．3％無回答475．7瓢143．6％計829100．0％38910α0％一61一目本看護協会調査研究報告　No．712004【統計表第5−1表】　職種（1）保健師助産師看護師准看護師医師介護職員・看護補助者薬剤師理学療法士作業療法士言語聴覚士事務職員放射線技師臨床検査技師臨床工学技士精神保健福祉士（P　SW）医療ソーシャルワーカー（MSW）栄養士・調理師施設の保守点検保安・警備その他無回答計首都圏（n二829）首都圏以外の地域（n＝389）件数割合（飴）件数割否（弘）　一　　　3、3偽283．4覧13ユ2L4拓u2．8垢40649．0胎18948．6％し05し2、7覧52工3．4垢3O．4覧41．O％・看護助手11914．4％8421、6妬｝　　　一　　　　し3　　　　51．6瑞1O．3弘o．6％5L．3％上0．1％2ひ．5％576．9％71．8％一　　　　　　　　　　　　　　　11L3％1o．3垢ユ92．3％i5O．6飴20．5％w）81．o弘2o．5％一（M　SW）4O．5郭51．3弘151．8％　『2〔｝．5雅τ13一　　　　　　『　　　　　1、6鶉71．8拓』50．6％2O．5監一829100．0％389100．O％　　　→【統計表第5−2表】　職種（2）首都圏〔n唱29）首都圏以外の地域（n＝389）件数割合（飴）件数割合〔％）看護職員55166．5％26568．1％保健師283．覗］33．3％助産師121端ll2．8％看護師40649．O瑞18948．6％准看護師LO512．7覧5213，4弘介護職員・看護補助者・看護助手119L4、瑞842ユ、6儲その他15弓L86髄389．8蚤無回答50．6％20．5％計　829L　しoo・o％389iOO，0艶【統計表第6表】現在の職位薯理職中間管理職一般職員首都圏（n＝829）件数15　　割合（％）一　140　6531．8％　　　一16．9鮎『78．8％10．1％13一　　1．6飴70、8覧829上o首都圏以外の地域（n認89）件数　u　旦，生営学自その他6282無回答旦　　　　　　　3　　　　　　　6割合（％）2碗20．8％73．5％0．5鮎　0．8％　し．5％100、O箔一62一【統計表第7表】首都圏（n1829）一　　　　　　　一　　　　一　　　＿　　　　　　　　　　一首都圏以外の地域（n二389）件数割合（％）件数割合（飴）1年未満495．9拓215，4飴上一5年24B29．3％10727、5飴6−10年19823．9％7519「3％11−15年103］2．4飴5915．2柘L6−20年89IO．7％389、8垢21年以上13916、8艶8722．4％無回答810％20．5％計829100，0賄　389一　　　100、O艶2003年保健医療分野における職場の暴力に関する実態調査　通算経験年数（保健医療福祉施設で働いた期間）【統計表第8表】　勤務先の設置主体国都道府県・市町村　・都道府県・市町村以外の公的病院（目赤・済生会等）社会保険関係団体公益法人（社団、財団等）学校法人社会福祉法人その他無回答計【統計表第9義】就業形態首都圏（下829）首都圏以外の地域〔n＝389）　　　　　　一件数』割合（蜘件数割合（％）工0．1％］工429．3胎L8922．8瓢287．2％等）9211．1％t33．3％192、3鵯一『一　　283．4％225．7瑞30336．6％11730．1覧一1O．1覧12715．3％7619．5％一　　　　　　一　　　　＝一　　506．0％71923瑞12　　　　　1．8雛一　　　　　3．聯829ユ00．O％389mO．O飴常勤職員ノ｛一トタイマー臨時・契約職員派遣職員無回答計件数　754　　49　　17　　3一一　829首都圏（n＝82g）　　　割合（％）　　　首都圏以外の地域（nニ389）1統計表第10表】　交代制勤務の実施状況【統計表第11表】　当直の実施状況一63一目本看護協会調査研究報告　No．712004【統計表第12表】　夜勤の実施状況【統計表第14表】　患者・利用者の身体介助実施の有無首都圏（n；783）首都圏以外の地域（nニ37ユ）件数割合（％）件数　　　割合（鶉）はい63280、7瑞327　　　　　88．1％いいえ一13817．6髄37　　　　　10、0％無回答131．7備7　　　　　1g％計783100．0％逝上L　　loo．o％【統計表第15表】　最も頻繁に接する患者・利用者の年齢1歳朱満』ユー臓6一柔2歳13−19歳20−64歳65歳以上無回答計首都圏（複数回答，n＝783）首都圏以外の地域（複件数割合（踏）件数162．0％12131．7飴257o、既12141．8％828536郵91598764麗2841215％6783100．O％37ユ【統計表第16表】　最も頻繁に接する患者・利用者の性別割合（％）　　　　3、2監　　　　6．7鶉　　　　3，2瑞　　　　2．2％　　　24．5晃　　　76．5監　　　　L6％　　　IO（｝，0％一642003年保健医療分野における職場の暴力に関する実態調査【統計表第17−1表】事業及び組織再人員削減　　　　一人員の増員人件費やその他人件費やその他　一　　一　　　　　　一　　　　　　■　　−　一その他一　　　一　　　一　　　　　　　　　　　一わからない特にない一無圃答計勤務先の環境変化　　　　　首都圏（複数回答，一一　　件　一　　　　　　　　　一一　　　　　　一　　　『　　一　一『→件数　　i37　　207　　76　　341　　20　　1515810874829　nニ829）割合（％）　　　　16，5聴　　　　25．0飴　　　　9．2兜　　　　41．　　　　2．4艦　　　　1、8偽首都圏以外の地域（複数回答，・二389）件数割合（％）5聴8722．4％0飴6416．5箔2兜9123．4飴1％9925．4％4艦112．8飴8偽82．瑞7820．1鶉瓢　兜］　　O一43一　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　一　　　一　　　　　　　　　11，1％9％　　　　39　　　　lo．曝一　　県O％　　　　　389　　　　　一　　　　　10D．0髄一　　　』【統計表第1弄2表】　環境変化の影響職員にとって職場環境が悪花職員にとって職場環境が改善患者・ケア対象者にとって療養環境か悪化患者・ケア対象者にとって療養環境が改善その他わからない無回答計影響なし　　　　　　　　一　　　　　　　　　　　　　　　　　一首都圏（複数回答，n二829）　　　　　　　　　　＿　　　　　　　　　　　一　　　　　　　割合（％）　　　一　　　　　　　　　一　　　　　　　　　一　　　　　　　　　一　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　一　　　　　　　　　一　　　　　　　　　　　　　　　　　一　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　一首都圏以外の地域（複数回答，nニ389）件数　件数割合（飴）637、6弘318．0％29936．1％U529．6麗516．端461i．8雅境が悪化15618．8％4812．3％境が改善　』　　　一　　　566．8％15．7％131．6覧6192．3鴉20925．2％165ユ9、9飴9177　　　　　　　　23，4％　　　　　　　　19．8％829100．g％389100、0艶【統計表第侶表】　主に携わっている業務一　　　　　　一　　　　　　一　　　　　　　　　　　　　首都圏（バ829）件数首都圏以外の地域（n二389）L船（％）件数　　　　　　一　　一割合〔粉　一　　　一　　　4，4％『　　　　　　一　　　　　　　重度身体障害　　192．3％17　　『　　　　　　知的障害50．6％20．5％精神障害15118．2％369．3垢在宅｝ターミナル別2．9％］5283．4銘243．9％一6．2樋53，2鮎老年（高齢者）38946．9飴207Hlv／エイズー10．1覧10．3％周産・母子232．8％225．7％産業衛生81．O％−学校保健　一　　　　　　　　　　　一　　　　　　　　　　　　　　一　　　　　　　　　』　　　　　　　　　■その他　｝　　一無回答　　　』102　　　　　　　鼻一　　　　　】2，3鮎41IO、5弘799．5％246．2鶉計829」00．0％389100．O％【統計表第19表】　勤務先施設の種類首都圏（n＝829）首都圏以外の地域（n＝389）　　　　　　　一件数割合（％）件数割合（覧）病院・診療所64778．O％245保健所・保健センター6．3％1963．0％　一　　　　　　4．9％訪問看護ステーション52313．7胎184．6祐　』ホスヒ。ス　　　　　　　　　　　　　高齢者施設　　　　一一　一　　　　　　　　　　　一　　　9311．2％10126．O％その他20．2％3O．8鶉無回答4O．5覧3829loo．o監389　　0．8飴一　　　　　　　　　　　　　一　100．O覧　　一　　　　　　　−一65一【統計表第20表】　　　目本看護協会調査研究報告勤務部門（病院勤務者）No．71　2004病棟・内科累　　　外科系　　一幕帥科　　　小児科−　　　整形外科　　　放射線科　　　救急　　　手術室　　　集中語療室一　　　その他その他翻（魏）一部門　　　臨床検査部両　　　リハビリテーショ　　　中央材料室調理施設の保守点検保安警備　　　その他無回答一言十【統計表第21表】一〇人一一　1＝5人未濡5〜10天采満，10〜15人末満15〜20人未満20人以上無回答墨【統計表第22司表】件数割合（鮎521532101二「11∫1上−2B8226一1725】61515101一0243365647100一首都圏（ロ＝647）　　　　　　註o％　　　　　　23．6拓　　　　　　15．6％　　　　　　上8．1％　　　　　　4．5％’　　　　　　　1．2％　　　　　　O、3飴　　　　　　4，0％　　　　　　2，6覧　　　　　　3．9覧　　　　　　2．5％　　　　　　2．3結　　　　　　2・3艶．　　　　　　1．5％　　　　　　0．2％　　　　　　3．7留’　　　　　　5厩’　　　　　可厩首都圏以外の地域ln＝2姻件数『　　　　　割合〔監）229．0％5020．娚28291ユ．4％］1．8％9．0％22145．7％1o．4％工0．4％83．3％420ユ．6％一8．2％3L2％62．4艦2O、8鑑唇L72．9瑞　28245　　11．4弘』　　　　　　　　　一　　　　　　　　　　　　100．0飴一首都圏（11二一一　　　　　一件数29生口ユ13331151　63　　104一38一』829　　一霧」』響il劃一緒に働いている職員数　　　　　割合（％）　’　件数　　　　　　　　3・5舶。　　　　　　　13．6％　　　　　　　一39、9％『　　　　　　　18．2蝿　　　　　　　　7．6拓　　　　　　　12，5毘　　　　　　　　4．6偽　　　　　　　工OO�d0％、　回答者の出身国（地国からの移住勉・ζ塾）　　　　　　　　　」．首彗瓢圏以外の地域（n＝389）　　　　　　　一圏以外の地域（rF389）数割合〔郭）8　　71　　「目4．6器一　　　　　　　　　一14．7覧12732．6％7519，3麗4　　3　　53　　5　　28．7垢一　　　〜13．6％6、4髄389100．0％【統計表第22−2表】　いつ移住してきたか一66一2003年保健医療分野における職揚の暴力に関する実態調査∬　職場における身体的暴力について【統計表第23表】　身体的暴力の発生状況受けたことがある受けたことがない無回答計首都圏（n二829）首都圏以外の地域（炉件数割合（雅）件数割合（％とがある27633．3％1072とがない54665．9瓢27777Q．8垢5829工OO．覗389　10一27．5％71．2弘　1．3監100、0％【統計表第24表】　身体的暴力への凶器の使用有無（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）【統計表第25表】　身体的暴力は職場でよくあることか（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）【統計表第26表】　身体的暴力の加害者（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）患者セ患者の親族経営者管理職他都門の職員その他無回答評首都圏（n二276）首都圏以外の地域（nコ107）件数割合（％）件数割合〔覧）　　一　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　ユケア対象者26596．0飴10598、］託親族署の職員一　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　一＿　一2一0．7％一』−・雇用者一一一　　一・所属長31，1監一　　　2ユ．9瑞の職員｝｝の第三者一　　　　一　一一一一』一二一　　　　　　　　　一62．2粍276loo．暇107100．0％【統計表第27表】　身体的暴力が発生した場所（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）一67一目本看護協会調査研究報告　No，712004　　　首都圏一　　　　　　一　　　　　　＿　件数7：00〜12＝593413：00〜17二595218：00〜23：59360：00〜6：59一28覚えていない　1M一　　一無回答12計276【統計表第28表】　　　　　　　　　　　　　　　　　翻薫【統計表第29表】身体的暴力が発生した時間（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）首都圏（下276｝　　｛　　　　　　一一　　　　　　　　　　　　　　＿　件数割合（％）月曜日1ユ火曜日4　4．0％一　　　　　　　　　　　　　　　　　一　L4瑞水曜日82、9郭木曜日2O．7％金曜日』2O．7％土曜目2o．マ％日曜日5　L8％一　　　　　一覚えていない23083．3％無回答124．3鶉276100，0飴身体的暴力が発生した曜日（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）首都圏以外の地蔵（口＝107）1禰コニ蛮（鷲）　　　51　　　4．マ％一o、9鍋100．o％1【統計表第30表】　身体的暴カヘの対処（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）阿もしなかったなかったことと、慰おうとした相手に暴力をやめるよう言ったその場で自分の体を守ろうとした友人や家族に話’したカウンセリングをうけようとした同僚に話した先輩に話した管理職・所属長に話した．別の部署に移った職能団体に支援を求めた労働組合に支援を求めた勤務先に出来事を報告する報告書を書いた刑事告発した損害賠償請求を行ったその他無回答言十首都圏（複件数　　『　・27一11193一一　　98　　32　　2一一一1502988一］1工219一一一　　　　4一276【統計表第31表】0．7％54．3％10．5蕗31．9％0．4路o．4％4．3％一一一一一一一＝一一一『〜面．死6、5％18、窩　0、覗　3，3鶉　1，4覧100，0％2「身墜的暴力を防げた可能性（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）一68一2003年保健医療分野における職場の暴力に関する実態調査【統計表第32−1表】　身体的暴力による傷害の有無（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）身体的暴力による医療処置の有無（傷害を受けたと回答した場合）【統計表第32−3表】　休暇をとる必要があったか（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）颪ドいいえ無回答一薪L切　　似←　件数首都圏（n＝2）　　　割合（％）首都圏以外の地域（n＝O）5日未満2100．0％　　　一5〜ゆ日未満一一m〜15日未満i15〜20日未満一20〜30目未満口』30β以上甚無回答『　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　計2lOO．0弘コ【統計表第32−4表】休暇日数（休暇を取る必要があった場合）【統計表第33−1表】　身体的暴力を受けた経験の影響r事件の記憶、情景が何度もよみがえった」（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）全くない少しあるある程度かなりある極度にある無回答計首都圏（ハ＝276）件数割合（％119492331114192761　　　首都圏以外の地域（n＝107）　　　　件数　　『　　割合（弘）43．1％　　　53　　　　49，5弘33、3％　　　　　　　30　　　　　　　　　28．O％11．2弘　　　　　　　　　7　　　　　　　　　　6，5％一69一日本看護協会調査研究報告　No．712004【統計表第33−2表】　身体的暴力を受けた経験の影響r事件について考えたり話したりすることを避けたり、事件に対して感情を持たないようにしがちになった」（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）首都圏（n＝276）首都圏以数一　163　　割合（％）59．1％件数』　一　　　69一　　　　　　　　　　　『5118、5弘2810、1飴　　16　　　　　　｛　　79　23．3掲O．7％⊥3238．脳11276100．O路107【統計表第33−3表】　身体的暴力を受けた経験の影響r過敏になり・常にビクビクするよう1；なった」（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）【統計表第33−4表】　身体的暴力を受けた経験の影響r精神的ダメージを受けたため、日常生活をおくるのが困難になった」（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）【統計表第34−1表】　身体的暴力の原因についての調査の実施状況（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）一一』一一）『一　　　−　　　一（覧）首都圏以外の地一一』　『　　一件数79．3％8．3％84一　　　　■8エ．娼10．7飴ユ、瑞一　　　　　　一　　　　　　　　　　　＿　　　　29．1％12IOO．0％107一70一2003年保健医療分野における職場の暴力に関する実態調査【統計表第34−2表】　調査を行った者（調査が行われたと回答した場合）悪、講謹1轟職能団体一労働親合市民グループ警察その他無回答計首都圏以外の地域（n＝2）％）件数割合（鶉）68，8鳴i50．0瓢一一一一⊥8．8弘］2．騙00．0％1250．0瑞　　　一100．0％【統計表第34−3表】　加害者への対処（調査が行われたと回答した場合）首都圏（n＝16）首都圏以外の地域件数　　　割合〔％）件数割台なし言葉による注意］2　　　　　75．0％2ケアを中断一一　　　　　　　　　一警察に届け出加害者が起訴されたその他12．5蚤一一わからない無回答諸　　■　　　　　　　12．5％　　　一→重⊥』上　　　　＿　＿＿　　　　　　　　100、0％　　　　　　一　　　　　　『、＿　　竃一割合1％）　　100．O当lOO70覧【統計表第35−1表】　身体的暴力に対する雇用者側・管理職からの支援専門家によるカウンセリングの申し出（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）【統計表第35−2表】　身体的暴力に対する雇用者側・管理職からの支援報告機会の提供（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）1・数割合（瑞）1413．1艶7872．9％1514．0％107lOO．0覧【統計表第35−3表】身体的暴力に対する雇用者側・管理職からの支援その他支援の申し出（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）　　．た二　　たつ答一71一日本看護協会調査研究報告　No．712004【統計表第36表】　身体的暴力に対する雇用者側の対処への満足度（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）満足大変満足無回答計首都圏以外の地域（n二107）筆讐ll75％G．9％14．o艦上OO．0飴【統計表第37表】　身体的暴力を報告しなかった理由（身体的暴力を受けたことがあると回答した場合）重要なこととは、思わなかったから恥かしかったから自分も悪いと、恩ったから解雇や業務上の評価の低下といった悪影響を心配したか誰に報告すべきかわからなかったから報告しても仕方ないと，愚ったからその他無圓答計　舌都圏一数回答まn二276）　i「割合6め聾』　47」劇※報告しなかった人だけでなく、他の人に報告した人も母数に含んでいる6）首都圏以外の地域（複数回答、且二107）％）8，7鶉件数割合（髄）21ユ9．6％o．7％L1留31．8％0．7％22．8％19％i7．o％2．9鮎3．6％　　　19−　　7−　　　o　　　　　17．8％一　　　　　4，7％　　　　　　　一　　　　　61．7蜷66LlO7O，0艶1　　皿o弘【統計表第38−1表】職員に対する身体的暴力の目撃の有無はいいいえ無回答一三口【統計表第38−2表】1回24回5−lo回月に数回週1回程度毎日無回答計【統計表第39−1表】一年間の頻度（身体的暴力を目撃したと回答した場合）首都圏〔ロ・13D首都圏以件数割合（匿）件数15『　　　　　　　　　　　　　　　　52　　　LL5飴｝　　　　　　　　　　39．7覧　　　6一　　ユ32452418．3艶18．3％1］53．8％5工o7．6艦71O．8％5131100，（｝魅52首都圏以外の地域（n巧2）　　割合（％）　　　　11，5％　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　25，0％職場における暴力を目撃・経験したことがある場合の報告の有無はい｝竺え無回答計一※暴力を目撃・経験したことがない人も母数に含まれる一72一　　　　　　2003年保健医療分野における職揚の暴力に関する実態調査【統計表第39−2表】　職場における暴力を報告するよう定められているか（職場における暴力を報告したと回答した場合），，はいいいえ無回答計皿　職場における精神的暴力について【統計表第40表】　A．言葉の暴力の発生状況【統計表第41表】　B．いじめの発生状況けたことがある80けたことがない641　　叫回答劃【統計表第42表】　C．セクシュアル・ハラスメントの発生状況【統計表第43表】　D・その他のいやがらせの発生状況【統計表第44−1表】　精神的暴力の頻度（ん言葉の暴力を受けたことがあると回答した場合）一73一日本看護協会調査研究報告　No．712004【統計表第44−2】　精神的暴力の頻度（B，いじめを受けたことがあると回答した場合）首都圏件数一常にある11時々ある561回あった9無回答　　　　一計480一【統計表第44唱】　精神的暴力の頻度（C．セクシュアル・ハラスメントを受けたと回答した場合）1鉾首都圏（n二115）割合（％）件数割合7．o％　　　　　　　3757飴4114、畷122，6艦21QO．o暫58首都圏以外の地域（nニ58）　　　　　　割合（％）　　　　　　　　　5．2監　　　　　　　　70．7％　　　　　　　　20、7監　　　　　　　　　3．4％　　　　　　　　100．O覧『一耗夢一　一に々回回「」瞠藤．【統計表第44−4】　精神的暴力の頻度（D、その他のいやがらせを受けたと回答した場合）【統計表第45−1表ユ患、者・ケア対象者患者の親族同じ部署の職員他部門の職員経営者・雇用者管理職・所属長施設外の第三者一そあ他舞回答計精神的暴力の加害者（A、言葉の暴力を受けたことがあると回答した場合）　　首都圏（n二267）一．　　70　　185u．首都圏以外の地％）件数30，3舞5241覧426．2％6，7監29一1619．工％21o．？髭1L1瑞111．6％400．O％128一　一割合（％）　　40．磯　　　3．1％　　22．了％　　12．5拓16．4瑞　0、8編　0．8％　B．1覧100．O覧【統計表第45−2表】　精神的暴力の加害者（B．いじめを受けたことがあると回答した場合）　患者・ケア対象者患者の親族一同じ部署の職員他部門の職員経営者・雇用者管理職・所属長施設外の第三毛その他無画答言1件数　　7　　1万　　813m一80匡圏（拒80）首都圏以外　割合（％）一　　　　3．8％件数　　　2　　　一1．3％563％1610．0％q116．3％■　　一　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　d一212．5略100．O垢　　　　　　　　一　一291首都圏以外の地域（口＝29）H　　　　　　割合（％）　　　　　　　　　6．9％55．2勝13、8％3．4％13．8％6．蛎」oo・鑑一74一2003年保健医療分野における職場の暴力に関する実態調査【統計表第45−3表】　精神的暴力の加害者（C，セクシュアル・ハラスメントを受けたと回答した場合）首都圏（n＝115）　　　一　　　■圏以外の地域（n＝58）　　　一　　−　件数一　　　　　　　　　　　一　　　61割合〔鎚）数割合（％）一患者・ケア対象者53．0％3662．1％患者の親族76．1％11．7％　　一8．6覧同じ部署の職員1210．4％5他部門の職員工513．0弘610．3鮎経営者・雇用者46．9瓢管理職・所属長　　　　　54．3弘58．6価施設外の第三者その他65．2鎚一無回答97．8％1L7髄計11510α0％581祠【統計表第45叫表】　精神的暴力の加害者（D．その他のいやがらせを受けたと回答した場合）　一件数患者・ケア対象者患者の親族同じ部署の職員他部門の職員一　　皿経営者・雇用者　　一　　　一管理職・所属長一　　　一　　　　一施設外の第三者その他無回答”　一　　　　一　　一計1　　　　首都圏（n二73）92ウ仁『ロ31　−了首都圏以外の士件数（％）　　一1i．0栃42．7拓32．9％H　4，1％　　　　　　　　　一　　　　3　　　　］26．σ囲2．7％　　　　1　　　　一　　　　］　　一『2．7髄一17．8％一　　　一100．O偽　　　6　　27一　　　　　　　　　一割合〔％）　　14．8瓢40．7％u，遇　　　　　■【統計表第46−1表】　精神的暴力を受けた場所（A．言葉の暴力を受けたことがあると回答した場合）一　　　一施設内患者の自宅『　施設外（通　　一　　　　　　　　　　その他無回答計首都圏以外の地域（n＝128）割合（％）　　98、4％　　　16弘1堕o％【統計表第46−2表】　精神的暴力を受けた場所（B、いじめを受けたことがあると回答した場合）首都圏〔n二80）　　　　　　　　　　　　　　　　　首都圏以件数割A（％）件数施設内7188．躍27患者の自宅11，3弘　甲施設外（通勤途中等）『11．：3％その他一　　−　一無回答薪　”78．8％　　　　80100．0％　　2−　29首都圏以外の地域（匿29）　　　　　　割合（％）　　　　　　　　93．1艶　6．9％lOO，0瑞一75一日本看護協会調査研究報告　No．712004【統計表第46唱表】　精神的暴力を受けた場所（C．セクシュァル・ハラスメントを受けたと回答した場合）【統計表第46−4表】精神的暴力を受けた場所（D、その他のいやがらせを受けたと回答した場合）一首都圏以外の地域（n＝27）件数割合（％）22181．5飴−3．7監　42714、8鴉ユ00．0％【統計表第47−1表】　精神的暴力の頻度く暴力はよくあることか）（A．言葉の暴力を受けたことがあると回答した場合）【統計表第47−2表1　精神的暴力の頻度（暴力はよくあることか）．（B．いじゅを受けたことがあると回答した場合）塑えはレ・無回答薪【統計表第47−3表】　精神的暴力の頻度（暴力ぱよくあることか〉（C．セクシュアル・ハラスメントを受けたと回答した場合）【統計表第4�h4表】　精神的暴力の頻度（暴力はよくあることか）（D、その他のいやがらせを受けたと回答した場合）一76一2003年保健医療分野における職場の暴力に関する実態調査．【樋表第4β一1毒1．精神的暴力への対処（A．言葉の暴力を受けたこ何もしなかったなかったことと、悪おうとした相手に暴力をやめるよう言った友人や家族に話したカウンセリングをうけようとした一同僚に話1．、た先輩に話した管理職・所属長に話した別の部署に移らた職能団体に支援を求めた労働組合に支援を求めた勤務先に出来事を報告テる報告書を書いた刑事告発した損害賠償請求を行ったその他無回答計とがあると回答した場合）　　首都圏（複数回答，nニ267）首都圏以外の地域（複数回答，n＝128）件数割合（％）件数割合（％）207．5％97．O飴一「4316．1％1713，3覧た4215．7％2721．1％12044．9鴨5240．6％した72．6当1O．8艶12948．3％7054．脳7227．O％2922．7％6223．2瓢3628．1％51．9％1o，8鮎10．4％一20．7％暇告書を書いた5L9％21、6翼00．0％一甲00．0呉一　　　　　　　　　　　　　　一72．6％32．3％93．4％10．8％26710G．O％128100．0％【統計表第48−2表】精神的暴カヘの対処（B．いじめを受けたことがあると回答した場合）何もしなかったなかったことと思、おうとした相手に暴力をやめるよう言った友人や家族に話したカウンセリングをうけよっとした同僚に話した先輩に話した管理職・所属長に詔した別の部署に移った職能団体に支援を求めた労働組合に支援を求めた一勤務先に出来専を報告する報告書を書いた刑事告発した損害賠償請求を行ったその他無回答計　　首都圏（複数回答，n唱0）首都圏以外の地域（複数回答，n＝29）件数割合（％）件数割合（弘）1012．5％26．9監とした上620．0拓517．2％つ言った56．3％13、4瑞4455．0覧1758．6％ようとした　　　　　一45．o％13．4％一　　　　　　　　　　　　　　　　　　2632．5％1241．4弘2126．3％13．4垢た1316．3覧26．9錨33．8％たた一する報告書を書いた一上L3飴一3．8％13．4％380100．0％29100．O覧一77一目本看護協会調査研究報告　No．712004【統計表第48−3表】精神的暴力への対処（C．セクシュアル・ハラスメントを受けたと回答した場合）何もしなかったなかったことと思おうとした相手に暴力をやめるよう言った友人や家族に話したカゥンセリングをうけようとした同僚に話した先輩に話した管理職・所属長に話した別の部署に移った職能団体に支援を求めた労働組合に支援を求めた勤務先に出来事を報告する報告書を書いた刑事告発した損害賠償請求を行ったその他無回答計　　首都圏（複数回答，肝115）一　　　　『首都圏以外の地域（複数回答，頂58）件数割合（殉件数割合（覧）1815．7髄1119．0％1412．2％46．9％3429．6％16一　　　　　27．6鎚3026．1拓］831．O％た−ユ号5346．1％　2441．4覧3429，6鵯1831．0覧17．艦1119．0％201o，9飴畠）i書を書いた21、7鮎　　］1．7％32．6％176．ユ％1L7拓L7弘115100．O覧7　　　−58100．0％【統計表第48叫表】『　　　　　一何もしなかっ　　　　　＝　一なかったこと相手に暴力を一　　　　　　　　　一友人や家族に　　　一カウンセリン同僚に話した先輩に話した　　　　　一管理職・所属一　　　　　　別の部署に移職能団体に支労働組合に支勤務先に出来刑事告発した　　　　　　　　　一損害賠償請求　　　　一そθ）他無回答計　　　　　一精神的暴カヘの対処（D、その他のいやがらせを受けたと回答した場合）なかったことと，思おうとした相手に暴力をやめるよう言ったカウノセリングをうけようとした所属長に話した圏以外の地域回答，nニ27）害1』含〔％）13，7飴一一　　　　　　一27．4％一　　　　　一　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　一311．］覧829，6覧1i40、7鴨　　一3］1．跳4M．8弘一一　　■一−二一　　一　　　一　　　　　　　　　　　一13．了飴一3lL1飴一一27100．0瑞一『　　　　　　　　　一【統計表第49−1表】　精神的暴力を受けた経験の影響（言葉の暴力）「事件の記憶、憤景が何度もよみがえった」（A、言葉の暴力を受けたことがあると回答した場合）全くない少しあるある程、度かなりある極度にある無回答計［件数一敦首都圏（nこ267）　　　　　割合（％）首都件37工3，曾瑞0659　一39．7％22．1弘〜1　　5　　9　　74　　1　　　　　6　　　2　　　　　　15、4％　　　　　　　5、6髄　　　　　　　3．4垢一　　　　　　　　　　　『　　　　　　　　　　　　　　Ioo．o瑞一等「讐11B一．f」鵬諾劃一78一2003年　保健医療分野における職場の暴力に関する実態調査【統計表第49−2表】　精神的暴力を受けた経験の影響（言葉の暴力）r事件について考えたり話したりすることを避けたり、事件に対して感情を持たないようにしがちになった」（A、言葉の暴力を受けたことがあると回答した場合）一　　　　　　　　　　　一件数首都圏（η＝267）　　　一　　　』　　　　　　　　　一　　　割合（一全くない77少しある64ある程度4829かなりある極度にある14一無回答35計267L8．0妬しO．9％5．2髄13．1％100．O％首都圏以外の地域（n件数割合（32呂B20161114一！28　一【統計表第49−3表】　精神的暴力を受けた経験にどの程度悩まされたか（言葉の暴力）「過敏になり、常にビクビクするようになった」（A．言葉の暴力を受けたことがあると回答した場合）’全くない少しあるある程度かなりある極度にある無回答計一　　　　　　　　　　　｝首都圏（n覗57）首都圏以外の地域（n＝128）一件数割合（覧）件数割合（％）康い8531．8弘4132．0飴らる6925．8％2821．9拓星度34r2．7％21上6．4％一　ある249．o％l　l8」6監こある217．9飴118．6％獲一　　　　　　　　　一3412．7％16　　　12．5魅一267100。O虹ユ28100．O％【統計表第49−4表】　精神的暴力を受けた経験にどの程度悩まされたか（言葉の暴力）「精神的ダメージを受けたため、日常生活をおくるのが困難になった」（A．言葉の暴力を受けたことがあると回答した場合）全くない首都圏〔n＝267）首都圏以外の地域（n件数一　　割合（脳）件数割合（13851．脳694818．（踊2830U．2％9！34．9％3　　　　　　『　　　4−　　　34　　1．5％一　　　　　　一　　　　　　一　12．7艶　　3−　　16一一　　　　　　一　　一　　267100．o％128　　53．9鶉　　21．9％　　　7墨i　　　2、3％1一身劃　　、誌1劃【統計表第50−1表】　精神的暴力を受けた経験の影響（いじめ）「事件の記憶、情景が何度もよみがえった」（B、いじめを受けたことがあると回答した場合）全くない少しあるある程度かなりある極度にある無回答計首都圏（n＝80）首都圏以外の地域（h】29）件数割合（％）件数割合〔覧）9口．3％3　一　　　　　　一lO，31も3138．8％724．瑞2025．0％517．2謁827、6覧9　　8　　　　　工1．3垢＿　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　一　　　　　　　　　　　　　　　　　一　　　　　　　　　　　　Io．o％β17，2乾33．8％13．蝸80100．0％2910G，0鴇一79一目本看護協会調査研究報告　No．712004【統計表第50−2表】　精神的暴力を受けた経験の影響（いじめ）「事件について考えたり話したりすることを避けたり、事件に対して感情を持たないようにしがちになった」（B．いじめを受けたことがあると回答した場合）全くない少しあるある程度かなりある極度にある、痴回答言1一一首都圏〔η二80）首報圏以外の地域（n二29）一件数割合（％）件数害1」合（％）1316．3％413．8％2835．0％620．7％M17．5％827．6％1215．0％517、2当45．o％517．2％91⊥．3覧13、娼80100．0覧29100．O％F、数　　　　　『　　　一　　　　　　首都圏（n二80）割合（労）『全くな一　　　　　　一　　　一少しある12工5，0監2430．0鶉ある程度1620，0拓かなりある1113．8％極度にある8　　一10．0％無回答9副80欄【統計表第50−3表】　精神的暴力を受けた経験の影響（いじめ〉「過敏になリ、常にビクビクするようになった」（B．いじめを受けたことがあると回答した場合）【統計表第50−4表】　精神的暴力を受けた経験の影響（いじめ）「精神的ダメージを受けたため、日常生活をおくるのが困難になった」（B、いじめを受けたことがあると回答した場合）全くない少しあるある程，度かなりある極度にある禰階計首都圏（n＝80）件数割合（、23る24喜又16ある4ある49一　　　　　　一一　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　一　　　80『件弩1際（瓢轡外の無，95一21ユ293］，0覧ユ7．2価6．9％3、4％3．4％100．O％【統計表第51−1表】　精神的暴力を受けた経験の影響（セクシュアル・ハラスメント）「事件の記憶、情景が何度もよみがえった」（C．セクシュアル・ハラスメントを受けたと回答した場合）全くない少しあるある程度かなりある極度にある無回答計首都圏（n＝115）件数割合（％）緊い40348鮎らる4034、8鶉星度17］4．8備ある65．2％Lある43．5％皮87．0瑞1！5！00．O男　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　6．9％到58100．0監一80一」2003年　保健医療分野における職揚の暴力に関する実態調査【統計表第51−2表】　精神的暴力を受けた経験の影響（セクシュアル・ハラスメント）「事件について考えたり話したりすることを避けたり、事件に対して感情を持たないようにしがちになった」（c、セクシュアル・ハラスメントを受けたと回答した場合）　　　　　　　｝　　　　　」全くない少しあるある程度かなりある極度にある無回答計」璽圏（n二115）首都圏以外の地域（n二58）割合（囲）件数割合〔％）51、3覧2848．3略20．9％1729．3％11．3％58．6％5．2妬35．2％2．6飴ユL7弘8．7％46．9鮎loo、眺58i100．O％【統計表第51−3表】　精神的暴力を受けた経験の影響（セクシュアル・ハラスメント）「過敏になり、常にビクビクするようになった」（C、セクシュアル・ハラスメントを受けたと回答した場合）　　　　　　　　　　’　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　」（n＝1i5）首都圏以外の地域（η二58）割合（％）件数割合（％）52．2％3458．6％24．3％7．8％2．6％16227．6％『　　　　　　一3．4％1L7％3、鴎9．6覧05　　D．o％　　8．6％］oo．o鶉58100．O覧【統計表第51−4表】　精神的暴力を受けた経験の影響（セクシュアル・ハラスメント）「精神的ダメージを受けたため、日常生活をおくるのが困難になった」（C、セクシュアル・ハラスメントを受けたと回答した場合）全くない少しあるある程度かなりある極度にある無回答件数首都圏（n二115）首都圏以外の地域（炉58）件数割合〔髄）数＿80　13　　割合（覧）　　　　　69、6兜一　　　　　　一　　　　　　一　　　　　　　　　　　一　　　　　11、脇4577，6垢813．8％一　　　　　　　　　一　一　87．o％1　　3o．騙2．6％一　　　　　　　　　一10a．7拓586％ll5LOO．0％58100．o％【統計表第52−1表】　精神的暴力を受けた経験の影響（その他のいやがらせ）「事件の記憶、情景が何度もよみがえった」（D．その他のいやがらせを受けたと回答した場合）全くなレー少しある　　　一ある程度かなりあ一極度にあ　　　無回答引首都圏（n＝73）首都圏以外の地域〔口＝27）件数割合（弘）件数割合｛％）1115．1％414，8艶233ユ．5％725．9％1520．5％414．8鴉l　o工3．7垢78ユ1．0％225．9％一　　　　　　一　　　一　7、4％31L1覧6　　3一　7｝　　　8．2瑞　　　　　　　　　　　〜　　　　一一　　　100、O％　　一　　　27一　　　　一　　　一　　　　100．O瓢｝　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　一81一日本看護協会調査研究報告　No．712004【統計表第52−2表】　精神的暴力を受けた経験の影響（その他のいやがらせ）「事件について考えたり話したりすることを避けたり、事件に対して感情を持たないようにしがちになった」（D，その他のいやがらせを受けたと回答した場合）全くない少しあるある程度かなりある極度にある無回答計一首都圏（nニ73）　　　　　　　　　　一　　　一一　、首都圏以外の地域（n＝27）件数割合（艶）件数　　　　　一割合（鴇）2027．4％5工8．5艶1824、7飴1244．4％12L6．4％13．7覧68．2鑑414．8％8ユL　O％13．7％9ユ2、3鮎胡14．8％73100．O％27100．脳首都圏（肝73）首都件数害恰（％）件数一　　　　　　　　　一全くない2230．］％少しある］926、0柘79．6％ある程度一一かなゆある一　　一極度にある912．3％79．6％無圃答i2．3％訓一973100．0％【統計表第52瑠表】　精神的暴力を受けた経験の影響（その他のいやがらせ）「過敏になり、常にビクビクするようになった1（D．その他のいやがらせを受けたと回答した場合）　　　　　　　　　　　　　　　　　首都圏以外の地域（nニ27）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　割合（％）33，謡止4．8％1L　l％し4，8％1、L藷【統計表第52−4表】　精神的暴力を受けた経験の影響（その他のいやがらせ）r精神的ダメージを受けたため、日常生活をおくるのが困難になった」（D．その他のいやがらせを受けたと回答した場合）全くなレ少しあるある程農かなりある極度にある葡答計首都圏（皿＝73）一首都圏珍件数　　　割合（％）件数32438弘9る1317、8錫8又912．3％ある53」ある66．8％8，2魅1冒11．0％573100．O％27首都圏以外の地域（n＝27）割合（％）　　33．3嚇　　29、6％　　11，1％　　　　　　3，踊　　　　　　3、7％　　　　　嘱「5垢27L　工00，0％【統計表第53−1表】　精神的暴力を防げた可能性（言葉の暴力）（A、言葉の暴力を受けたことがあると回答した場合）【統計表第53−2表】　精神的暴力を防げた可能性（いじめ）（B，いじめを受けたことがあると回答した場合）一822003年　保健医療分野における職場の暴力に関する実態調査【統計表第53−3表】　精神的暴力を防げた可能性（セクシュアル・ハラスメント）（C、セクシュアル・ハラスメントを受けたと回答した場合）はいいいえ無回答計【統計表第53鴫表】　精神的暴力を防げた可能性（その他のいやがらせ）（D．その他のいやがらせを受けたと回答した場合）件数割合（垢）一2％1037．0％7％55、6瓢1％　　　　　157．4％o％27100．O雅【統計表第54−1表】　A．言葉の暴力の原因についての調査の実施状況（言葉の暴力）（A．言葉の暴力を受けたことがあると回答した場合）【統計表第54−2表】　調査を行った者（言葉の暴力）（調査が行われたと回答した場合）経営者’雇用者管理職・所属長職能団体労働組合市民グルー警塁．その他無回答計件数回答，　n＝18）首都圏以外の地域〔複数回答，n二10）割合（％）件数割合（％）77．8％990．0艶1LO．O％一一　　　　　　　｝−丁22」2垢　一一一110．0垢IOO．0％10100．O％【統計表第54−3表】　加害者への対処（言葉の暴力）（調査が行われたと回答した場合）加害者が起訴されたその他わからない　　　　　　　　1群回答　「，1　22．2％　5、6路　而「『而．o対首都圏以外の地域（n＝10）圃割合〔％）220．0鮎550．o％］　　　　10．0垢ト110．0％1lo，o鶉I　lo100．O銘一83一日本看護協会調査研究報告　N。．712004【統計表第55−1表】　B．いじめの原因についての調査の実施状況（Bいじめを受けたことがあると回答した場合）【統計表第55−2表】　調査を行った者（調査が行われたと回答した場合）経営者・雇用者管理職・所属長職磁1二…t体労働翻“ヤ市民グループその他無測讐3醸一　　　　　　』『醐　件一若一劃　』�o餐拾　　欝　ラ　一域（複数園答，n＝1）割斜異）一100．0覧mΩ．叫【統計表第55−3表】　加害者への対処（調査が行われたと回答した場合）因（n二4）一首割合（％）f75．0％』一　　　一25．0艶一【統計表第56−1表】　αセクシュアル・ハラスメントの原因についての調査の実施状況（C．セクシュアル・ハラスメントを受けたと回答した場合）はいいいえ悪図餐計【統計表第56−2表】　調査を行った者（調査が行われたと回答した場合）一84一2003年保健医療分野における職場の暴力に関する実態調査【統計表第56−3表】　加害者への対処（調査が行われたと回答した場合）一　　　　　　　　　　　一　　　　　　一　　　　　　一首都圏（n＝7）首都圏以外の地域（n＝6）件数割合〔％）件数割合（％）なしi言葉による注意457．1％583、謝ケアを中断114，3瓢一警察に届け出一i1工6．7％加害者が起訴された層その他114．3％わからない無回答14．3％一計100．O％6100．0鶉【統計表第57−1表】　D．その他のいやがらせの原因についての調査の実施状況（D．その他のいやがらせを受けたと回答した場合）【統計表第57−2表】　調査を行った者（調査が行われたと回答した場合）経営者・雇用管埋職・所属・職能団体労働組合市民グループ警察その他無回答計首都圏（複数回答，n＝2）件数　　割合（艶）一　　　　一者τ長2上oo．艦i『一一一一一2100，0弘首都圏以外の地域（複数回答　n＝ユ）　　　　　　　　割合（帖）　件数100．O瑞100．0％【統計表第57−3表】　加害者への対処（調査が行われたと回答した場合）首都圏（炉2）首都圏以外の地域（n；1）　　　＿　　＿　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　一一件数割合（％）　　一件数割合（％）2　上OO．0瑞』なし一　　　　　　　　　　　　一　　　　　　一　　　一　　　　　　　　　　　一言葉による注意　　　一　　　　　　一1100．0％一　一一　■ケアを中断一警察に届け出　　一　　　　　　『加害者が起訴された一　　　　　　　一その他一わからない一　　　　　　　　一　　　　　　　　一無回答一一一一　　　　一　　　100．O％計210D、O覧f一一85一目本看護協会調査研究報告　No、712004【統計表第58−1表】雇用者側・管理職からの専門家によるカウンセリングの申し出（A、言葉の暴力を受けたことがあると回答した場合）害恰（％）件数O．7留−84．3％15，鰯ilol8　〜loo、o瑞128【統計表第58−2表】雇用者側・管理職からの専門家によるカウンセリングの申し出（B、いじめを受けたことがあると回答した場合）【統計表第58−3表】雇用者側（C．セクシュアル　　　　　・管理職からの専門家によるカウンセリングの申し出・ハラスメントを受けたと回答した場合）【統計表第58−4表】雇用者側・管理職からの専門家によるカウンセリングの申し出（D．その他のいやがらせを受けたと回答した場合）万ったなかった無回答蔚一一【統計表第59−1表】　雇用者側・管理職から報告機会の提供（A．言葉の暴力を受けたことがあると回答した場合）あったなかった無回答言十【統計表第59−2表】　雇用者側・管理職から報告機会の提供（B．いじめを受けたことがあると回答した場合）一86一2003年保健医療分野における職場の暴力に関する実態調査【統計表第59−3表】　雇用者側・管理職から報告機会の提供（C、セクシュアル・ハラスメントを受けたと回答した場合）【統計表第59−4表】　雇用者側・管理職から報告機会の提供（D．その他のいやがらせを受けたと回答した場合）【統計表第60司表】　雇用者側・管理職からその他支援の申し出（A．言葉の暴力を受けたことがあると回答した場合）　　一たボ　　つか回【統計表第60逡表】　雇用者側・管理職からその他支援の申し出（B．いじめを受けたことがあると回答した場合）【統計表第60−3表】　雇用者側・管理職からその他支援の申し出（C．セクシュァル・ハラスメントを受けたと回答した場合）【統計表第60−4表】　雇用者側・管理職からその他支援の申し出（D、その他のいやがらせを受けたと回答した場合）一87一日本看護協会調査研究報告　No．712004【統計表第61−1表】　雇用者側の対処への満足度（A・言葉の暴力を受けたことがあると回答した場合）首都圏以外の地域〔nニユ28）、圏≡蕪5139，8髄53．9覧−2519．5％128100，0監【統計表第61−2表】　雇用者側の対処への満足度（B些、．些めを受けたことがあると回答した場合）城（rF29）合（％）10．3覧弓4．畷27．6％3．4艶一　　　　13．8瑞『　　　一　　　100．0艦【統計表第61−3表】　雇用者側の対処への満足度（C，セクシュアル・ハラスメントを受けたと回答した場合）適星　　　　　　　　3劃　3　　引2％．2望碁並1足　　　　　　　　　　　　　　　　　　〇、9髄　　　　i　　　　　　　L7％．．無回答　　　　　　　　　ユ2、2％一　6　　　10．3％．童＿　　　　　　　　10α0鮎“　58　一痂．砺一件数　　　一首都圏（下　　　　豆　　　　口　　　ユ4一　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　“　　　2359『一　　　　　　　　　　　『　‘　　4　　　1　　　　　　』　　　147　　　一115【統計表第61−4表】　雇用者側の対処への満足度（D．その他のいやがらせを受けたと回答した場合）大変不満不満どちらともいえない満だ大変満足無回答許　　　　　　首都圏（一　一　　　一件数2216まい2627｝　　　　　　一　　　一73一へ首都圏以外の地域（ロ逡7）　　　　　　　　一」生L　　　100．O％　　10α墜一88一2003年　保健医療分野における職場の暴力に関する実態調査【統計表第62−1表】　精神的暴力を報告しなかった理由（A．言葉の暴力を受けたことがあると回答した場合）重要なこととは、思わなかったから耳さかしかったから自分も悪いと思ったから解雇や業務上の評価の低下といった悪影響を心醍したから誰に報告すべきかわからなかったから一報告しても仕方ないと思ったからその他無回答計　　首都圏（複数回答，n＝267）傾数　8　2　913　665　617926了割合c艶）　3．o飴　o，聯　3，4％　窪，9％　2，2％24，3拓　2，2％671000※報告しなかった人だけでなく、他の人に報群した人も母数に含んでいる首都圏以外の地域（複数回答，冊二128）件数割合（％）飴43．瑞％2L6覧％86．3麗％43．！％％43．1％拓272L1％％2L6魅72．7％100．O％【統計表第62−2表】　精神的暴力を報告しなかった理由〔B，いじめを受けたことがあると回答した場合）重要なこととは、思わなかったから恥力》し力盆ったから自分も悪いと思ったから解雇や業務上の評価の低下といった悪影響を心配したから誰に報告すべきかわからなかったから報告しても仕方ないと思ったからその他無回答計　　首都匿（複数回答，件数空1］配したから2632414980一　　一、、．、、，玉聾蝋　　　L3型　　　1。3偽2．謡　ア、5％　3．8％30．0覧　L3％61．3％100．O弘12｝−．6犯一朋3∫厩6．9覧3．4飴20、7瑞75．9％100．O覧※報告しなかった人だけでなく、他の人に報告した人も母数に含んでいる【統計表第62−3表】　精神的暴力を報告しなかった理由（C．セクシュアル・ハラスメントを受けたと回答した場合）重要なこととは思わなかったから恥かしかったから自分も悪いと思ったから解雇や業務上の評価の低下といった悪影響を心配し潅誰に報告すべきかわからなかったから報告しても仕方ないと思ったから宅め他無回答計一一　　　』　　　首都圏（複数回答，n＝115）首都圏以外の地域（複数回答，n＝58）一　件数割合（％）件数割合（％）65．2鴇813．8％65、2鑑23．4監21．7瑞ヒから10．9髄54．3％一　2一　　　一　3．4晃2723．5％1322．4％32．6％11、7飴723763．8％11562．6艶100．0％58100．0兜※報告しなかった人だけでなく、他の人に報告した人も母数に含んでいる一89一日本看護協会調査研究報告　No・712004【統計表第62鴫表】　精神的暴力を報告しなかった理由（D．その他のいやがらせを受けたと回答した場合）　　　　一一　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　一重要なことと恥かしかった　　　　『自分も悪いと解雇や業務上誰に報告すべ報告しても仕　　　一　　　　　　　　　その他無回答計　　　　一重要なこととは思わ’なかった5ら解雇や業務上の評価の低下といった悪影響を心配したから誰に報告すべきかわからなかったふら報告しても仕方雇いと思ったから　　首都圏（複数回答，n±73）　　　　　　　『首都圏以外の地域（複数回答，n＝27）　件数割合〔％）件数割合（艶）11．4拓11．端13、一11、4覧27．心配したから56．8％134．1％ユ33．27．4飴414．2011．4％4967．1％2］73100．0％2777、　一100．一一37％74％3踊3隅※報告しなかった人だけでなく、他の人に報告した人も母数に含んでいるN　職場における暴力への対策、【嫁酎豪第63表】　職場における暴力発生への懸念全く懸念していない懸念していないどちらともいえない懸念している大変懸念している無回答吾首都圏（幣8件数割ない一　　　　　工23154ない269179る3668829割合（％）　　14、8垢　　　18、6馬　　32．嘱　　2L6覧　　　4、3％　　　8．2％　　100．O％首都瞳以外の地域（n二駆9）一数一件　　　　割含（％）　　　　　　　　4．娼173醤9【統計表第64−1表】　職場における暴力の報告手続碁の有無瞬三r【統計表第6傘2表】　報告手順を知っているか（報告手続きが定められていると回答した職員のみ）　　　　　　　一　　　　　　　一【統計表第64−3表】　報告を積極的に勧められているかはし・と’い墨無回答計一90一ト首都圏以外の地域（n二14］）件鍛　　16割合（異　　　5．2％件数　　19割合（％）　　　13．5％経営者・雇用者管理者・所属長24γ80．5％10675．2艦同僚237．5飴42．8％職旋団体■　　　ユ5］．6魅10．了拓労働組合q⊥．3瓢家族・友人1Q．3魅1O．7％その他31．0％2．8％無回答82．6％464．3％計　307loo．o％14110G．O％　　　　　　2003年　保健医療分野における職場の暴力に関する実態調査【統計表第6傘4表】　誰が勧めているか（報告を勧められていると回答した職員のみ）【統計表第65−1表】　職場における暴力等への対応方針策定状況（労働安全衛生）【統計表第65−2表】職場における暴力等への対応方針策定状況（身体的暴力）はいいいえわからない無回答計【統計表第65−3表】　職場における暴力等への対応方針策定状況（言葉の暴力）はいいいえわからない無回答計一【統計表第65叫表】　職場における暴力等への対応方針策定状況（いじめ）【統計表第655表】　職場における暴力等への対応方針策定状況（セウシュァル・’、ラスメント）9r日本看護協会調査研究報告　No．7ユ2004【統計表第65略表】　職場における暴力等への対応方針策定状況（その他のいやがらせ）呂圏（且コ829）首都圏以卜　　割合（％）　　　　　　8．3蕗　　　　　25，騙【統計表第65ヲ表】　職場における暴力等への対応方針策定状況（脅し・威嚇）【統計表第66表】　職場仁おける暴力の発生を防止するために実施している対策施設の保安対策施設の環境改善施設外の第三者の立入制限午記録に基づく患、者のスクリーニング思者への対応方法に関する取り決め職揚での金銭授受の制限｛宰職員の増員1曇顯難階譲画単独で勤務する時閥の短縮職場内暴力への対処に関する教育人材開発への投資一」その他特になし無圓答計首都圏〔複数回答．n＝829）首都圏以外の地域（複数回答，肝錦9）件数割合傷）一　　　　　　一　件数割合（％）20ユ24．2覧8922．9脇←蹴⇔24．4％10426．7％1651§，9艶3910．O％13816．6％4010．3％23528．3飴8822．6弘12815．4％5915．2％253．O％184．6％485．8％143．6覧748．9％4311．1覧516．2％153、9艶313．7％92．3％唖75．7垢235．9飴283．4％28161．9％97．2％2．3％19323．3％11228．8％17721．4垢74829100．0％38919，0覧100．0鶉【統計表第67司表】　職場における暴力の発生を防止するために実施された対策の有効性　　（施設の保安対策）　　　　　　　　　　　　　都圏（チ201）全く有効でな多少有勧，大変有効無回答計3一2一5割合（鶉）IOO、0留首都圏以外の地域（η二89）件数5男3害lj合（％）一　　　　　　一　　　3．4瑞7飴騙　一39、3監3郭4146．脳0％910．ユ％5鴨ユ1．1％0留89100．0％一一92一2003年　保健医療分野における職場の暴力に関する実態調査【統計表第67辺表】　職場における暴力の発生を防止するために実施された対策の有効性　　（施設の環境改善）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　首都圏以外の地域（n＝104）全く有効でない多少有効有効大変有効無回答計首都圏（陪202）件数　　　　割合〔％）31．5謁49．0％　　99−　　7738．1％115．粥　　　125．9％202100、0盤【統計表第6�h3表】　職場における暴力の発生を防止するために実施された対策の有効性　　（施設外の第三者の立入制限）一　　　　　　一　　　　　　　　　　　一　　　　　　　　　　　一都圏（n二165）　　　　　　　　一首都圏以外の地域〔n139）」　　　　　　首　　　一　　　　一　　　　一　　　　件数割合（弘）昌　一　　　　　　一　件数割合（％）全く有効でない　　　　　　95．5覧25．1％多少有効　　　　　　　　6841．2％ユ230，騙有効　　　　　　　　　　6338．2兜1538．5脇有効　　　　　　　　　　　1911、5艶820．5％無回警　　　　　　　　　　63．6覧251％上　　　　　1　16510軌0労39ユoo、o艶【統計表第67−4表】　職場における暴力の発生を防止するために実施された対策の有効性（記録に基づく患者のスクリーニング）　　　　　　　　　首都圏（nニ138）首一浦「・一一一首都圏以外の地域（n＝40）割合（覧）　　5．O％　　22．5晃　　52、5％一一庸1一、。1劃【統計表第67−5表1　職場における暴力の発生を防止するために実施された対策の有効性　　（患者への対応方法に関する取り決め）全く有効でない多少有効有効大変有効無回答計劃　　2一鍋圏（nニ235）首都圏以外の地域（n二88）割合（％）件数　　割合（％）』一一　　3．o瑞L一　　　　　　　　　　　　　　　　　一1，1覧34．9％2326．1飴47、7胎45　　　　51．蝿8．5妬1112．5％6．0猛89．1％100、0勝一88100．0瑞【統計表第67−6表】　職場における暴力の発生を防止するために実施された対策の有効性　　（職場での金銭授受の制限）全く有効でない多少有効適効大変有効無回答計首都圏（n＝128）首都圏以外の地域（且＝59）　件数一　　　　　　一　　　　　　　一割合（飴）件数割合（％）75．5拓4333．6％1728、8腸5744．5％40．7嘘118．6％241016．9％107．8％813．6％　　　128一ユoo．o艶一　　　　　　一　■59　　100、0％一　　　　　　　　　　　　　一一　　　　『一93一日本看護協会調査研究報告　No．712004【統計表第67−7表】　　（職員の増員）全く有効でない多少有効有効大変有効無回答計職場における暴力の発生を防止するために実施された対策の有効性ll卜o％錫酬【統計表第6弄8表】　職場における暴力の発生を防止するために実施された対策の有効性　　（職員の所在確認の実施）全く有効でない多少有効有効大変有効無回符計一　』　一　件数首都圏（n司8）　　　　→　　　　割合〔％）』　　　　　　　　　一　　　　　一件数首都圏以外の地域（口；14）　　　　　　　　一　　　一　　　　　　　　　　　　　割合〔監）00幅0暇1225．0％214．3％2654．2麗964．3％510，4嵩17，1楯510，4艶214．3瓢　　48一100．O％141GO．0％【統計表第6�h9表】　職場における暴力の発生を防止するために実施された対策の有効性　　（携帯電話・警報装置の貸与、仕事着への配慮）　　　　　　　　　　首都圏（巨二74）　　　　　　　　　　　　　　　　　　首都圏以外の地域（η誕3）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　害rI含（呪）全く有効でない多少有効有効大変有効無回答計一』一　　■首都圏以件数　　　8一25一644318．6艶58，1％1〜L　O％9，3脇100、O％【統計表第67−10表】　職場における暴力の発生を防止するために実施された対策の有効性　　（安全な時間（深夜を避ける等）に交代）　　　　　　　　　　　　　　　　　　首都圏以外の地域（n二15）全く有効でない多少有効寿効大変有効無回答言1首都圏（口二5件数割歪一　　　　　　　L4一　　　　　　　　　一21工0　　　　一　　　一　　　　　　『　　　　　6　51【統計表第6フー11表】　職場における暴力の発生を防止するために実施された対策の有効性　　（単独で勤務する時間の短縮）全く有効でない多少有効有効大変有効無向籍訓fハ　　　　ー首都圏（n＝31）　　　割合（％）32．3兜5L6勝3．2飴し2、9飴ユ00，0妬首都圏以外の地域（n浦）　　2　　　　　22．2鎚9loo、o飴一94一2003年保健医療分野における職場の暴力に関する実態調査【統計表第67−12表】　職場における暴力の発生を防止するために実施された対策の有効性　　（職場内暴力への対処に関する教育・研修）全く有効でない多少有効有効大変有効無回答計首都圏（n＝47）首都圏以外の地域（n＝23）件数割合（％）件数割合（％）121％一2144、7蚤834．8拓ユ634．0％1252，2覧36．4巽28，7拓612．8％14．3覧＿劉　　100．O垢　　　　　　一23一」塑鴨【統計表第67−13表】　職場における暴力の発生を防止するために実施された対策の有効性　　（人材開発への投資（就労条件改善等））全く有効でない多少有効有効大変．酬里＿無回答計首都圏（n＝28）首都圏以外の地域（n望8）件数割合（鶉）件数割合（％）し3．6箔13．6％725．o賄932．1％1657．1留1242．9拓27．1％414、3覧27．1％27．蠣28100．O％28lOO、O脇【統計表第67−14表】　対策はどの程度有効と感じているか（その他）全く有効でない多少有効有効大変有効無回答副首都圏（n司6）首都圏以外の地域（n＝9）一　　　　　　　　　一件数　一割合（％）件数害1」合（％）16、3鎚222．2％i6．3％111．1％16．3％16．3％ユ11．1％1275．O％555．6％16100．0幅9100．0災一95一日本看護協会調査研究報告　No．712004一96一　2003年　保健医療分野における職場の暴力に関する実態調査　　　　　2004年r保健医療福祉関係職員の暴力被害に関する調査」（社）日本看護協会保健医療福祉関係職員の暴力被害に関する調査1　回答者ご自身について【問1−1】年齢をお伺いします。−　4．19歳以下　　220−24歳　64−0−44歳　　745−49歳＿　　　　　　　　　　　一　　　　　　　　　一　　　　　　　　　　　一　　　3，25−29歳8．50−54歳鱈二量露一慧謡距コ【問1−2】性別をお伺いします。　　　　　　1．女性　　　2．男性【問1−3】配偶関係をお伺いします。　　　　　　1．未婚　　2．醗蜷（事実婚含む）3，離婚　　4．死別【SQ1】同居している万全てにOをおつけ下さい・E雌福（猟a母親）4，子ども　　　5．孫8、同居者はいないa友一コ【問1−4】職種をお伺いします。あてはまるもの1つだけにOをおつけ下さい。1，保健師　　　　2．助産師6．介護職員・看護補助者・看護助手10、言語賠，覚士14．臨床工学技士16．医療”午ルワーか（MSW）20その他（　　　　　　　　）3．看護師　　　　　4．准看護師　　　　5医師7、薬剤師　　　　　8，理学療法士　　　9，作業療法士11．事務職員　　　12，放射線技師　　　13．臨諌検査技師15．精神保健福祉士（PSW）47．栄養士r・調理自而　18，方幽呆守点検　19．｛呆安・署…備【問1−5】現在の職位をお伺いします。あてはまるもの1つだけに0をおつけ下さい。［　1．管理職　2．中間管理職（課長・係長・主任等）　6．その他（　　　　　　　　　）a一般職員　　4．学生　5．自営【問1−6】保健医療福祉関係機関で働いた期間は通算で何年になりますか。あてはまるもの1つだけにOをおつ［1，1耳緬憂．i一語姪一イ。簿4・1H錐5・16−2鱗621剛上」け下さい。【問1−7】勤務先の設置主体ば以下のうちど処に該当しますか巴あてはまるもの1つだけにOをおつけ下さい。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　・済生会署）1．国4．社会保険関係団体7，学校法人2、都道府県・市町村5．公益法人（社団、財団等）8．社会福祉法人3．1．2以外の公的病院（日赤6、医療法人9．その他（）【問1−8】就業形態をお伺いします。あてはまるもの1つだけにOをおつけ下さい。　　　　　※rパートタイマー」とは、正規職員の所定労働時間よりも労働時間が短い方をさします・また・r臨時・契約職貝1．慧嚇癩曼2バートタイマー3．榔畜・契員」と脈規職員と勤務形翻じで雇用期霧鵜響総欝をさし璽⊃【問P9】交代制勤務を行っていますか。　　　　※交代制とは、昼間の勤務と同様、夜閤を正規の勤務時問と定める体制をさします。　　　　　［1，はい（2庫ジ爾卜10へ）2いしΣ茎ニコ　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　π　　　【SQユr2．いいえ」と回答された方にお同いします。当直を行っていますか・　　　　　　※当直制とは、所定の勤務時間外（タ方から翌朝にかけて）の時閲帯に、緊急の電話を受けたり、定時巡回を　　　　　　　行うとともに、非常事態に備えて待機している体制をさします。　　　　　　　t＿1］勘＿2いい菱ニコ一97一問合先：日本看護協会政策企画室　　　　TEL：03−5275−7587　　　　　　　　　　　　　　日本看護協会調査研究報告　No，712004　　　一　一　　　　　　　2004年r保健医療福祉関係職員の暴力被害に関する調査」（社）日本看護協会【問HO】一間欄午後6時から午前7時の間にありま軌【問1−11】勤務中に患者と接する機会がありますか。　　　　EL」遂し、　　2、し、し、え（問H2へ）コ　　【SQ1】r1．はい」と回答された方にお伺いします。勤務中に患者の身体介助を行いますか（体を洗う、　　　　　体位を変える、体を持ち上げる等）。一一一レ［二1．嬉い　　2いいえ【SQ2】もっとも頻繁に接することの多い患者の年齢をお伺いします。あてはまるもの全てにOをお　　　　つけ下さい。一｛1互擁歳§！撮歳書i薯蓋　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　一　　　’【SQ3】もっとも頻繁に接する患者の性別をお伺いします。あてはまるもの1つだけにOをおつけ下さい。　　　　　1．女　　2男　　3．男女両方　　「【問1−12ユあなたが主に携わっている業務（勤務時間の50％以上）が以下に該当する場合、もっともあて　　　　　はまるもの1つだけにOをおつけ下さい。1．重度身体障害5．ターミナル9，産業衛生馨羅補鞭α書解・」【問1−13】勤務先はどちらですか。あてはまるもの1つだけにOをおつけ下さい。一1．病院・診療所　2．保健所・保健センター　3．訪問看護ステーション　4、ホスピス　5．高齢者施設（介護老人保健施設・介護老人福祉施設・グループホーム等）　6その他（　　　　　　　　　　　　）【SQ】r病院」と回答された方にお伺いします。どの部門に勤務されていますか。あてはまるもの　　　　1つだけに○をおつけ下さい。※兼務の場合は、もっとも長時間働く部門をお選び下さい。1外来2，病棟　　巳　　　．内科系　2．外科系　　3，精神科　　　　4．小児科　　5整形外科　　　．救急　　8．手術室　　9集中治療室　　10、その他（3その他B灘1）部門i鞭1部F9き！雛尋副6．放射線科　）〕〕〔問1−14】勤務時間の大半（50％超）を同じ場所で一緒に働いている職員の数は何人ですか。　　　　　　　　□　　　　　　　　　　　　　　　　※勤務時間の大半〔50％超）が訪問業務の方は、一緒に訪問する方の人数をお書　　　　　　　　　　　　　人き下さい。お一人で訪問されることが多い場合はrO人」となります．【問1−15】あなた自身は他の国からの移住者ですか。　　　　　※日本においては通常お同いしないような質問ですが、国際比較に必要となりますので、お差し支えなければご　　　　　　回答下さい。　　　　［二τほ蔓『2いいえ　ニニコ【SQ】r1．はい」と回答された方にお伺いします。いつ移住してきましたか。レ「」．11カ月以内　　2．寸一5年前　　36年以上前一98一問合先：日本看護協会政策企画室　　　TEL：03−5275−7587　　　　　　　　　　2003年　保健医療分野における職場の暴力に関する実態調査　　　　　　　　　　　　　　2004年r保健医療福祉関係職員の暴力被害に関する調査」（社）日本看護協会豆　職場における身体的暴力について医副謙惣鍮雅筆語綴響離糊溜右劉欝　をr【問豆一1ユあなたはこの1年間に職場・訪問先等で患者や職員、それ以外の第三者等から身体的暴力を受け　　　　ましたか。r2受けたことがない」とお答えの方は4ページの問皿一2にお進み下さい。r［工亟こと聯　z受賑醜し’1　ジの剛胴※問1−1．1から1．15は、問π一1で身体的暴力をrt受けたことがある」とお答えの方にお伺いします。【問皿一1」樺罐講講鶴まん辮髪騰灘講うなものでした％【問皿一1．2】それはあなたの職場でよくある暴力だと思いますか。　　　　　　1，はい　　2．いいえ【問皿一1．3】誰から受けましたか。あてはまるもの1つだけにOをおつけ下さい・1、患者・ケア対象者4、経営者・雇用者6．施設外の第三者2患者の親族5、管理職・所属長了．その他（騨驕員コ【問1−141暴力が起きた場所はどこですか。あてはまるもの1つだけにOをおつけ下さい・　　　　　　1．施設内　2．患者・ケア対象者の自宅　3．施設外（通勤途中や訪問看護時の移動中）　　　　　※　ここでいう「施設外」での暴力とは、加害者が職場の人や患者、患者の親族等、勤務先と関係の　　　　　　　ある人である場合のみをさします。【問皿一15】暴力が起きた時問はいつですか。あてはまるもの1つだけにOをおつけ下さい。唾鐙躍も雪9諜編丁：59318：00−23：59「【問II−1．6】暴力が起きた曜日はいつですか。あてはまるもの1つだけに0をおつけ下さい。1．月曜日5金曜日2、火曜日6．土曜日3水曜日7．日曜日急1禦、、な、、　1【問丑刊∫7】暴力に対してどのように対処しましたか。あてはまるもの全てにOをおつけ下さい。1何もしなかった3．相手に暴力をやめるよう言った5．友人や家族に話した7．同僚に話した9管理職・所属長に話した11．臓能団体に支援を求めた13．勤務先に出来事を報告する報告書を書いた15，損害賠償請求を行った2．なかったことと思おうとした4．その場で自分の体を守ろうとした6．カウンセリングをうけようとした8．先輩に話した10．別の部署に移った12．労働組合に支援を求めた14．刑事告発した16．その他（　　　　　　　　　　　　）【問E−1．8】あなたの職場で身体的暴力に対する組織的な取り組みがなされていれば、暴力被害を防止で　　　　　きたかもしれないと思いますか。　　　　　　1．はし、　　2．いいえ【問∬一19】暴力事件であなたは傷害を受けましたか・一「頂蚕「Zいいえ（周114．10冨コ【SQ】r1」まい」と回答された方にお同いします。医療処置を必要としましたか。一一H二口甜2いし・え　1一99一問合先二日本看護協会政策企画室　　　　TEL：03−5275−7587　　　　　　　　　　　　　目本看護協会調査研究報告　No．712004　一　一　　　　　　　　　2004年r保健医療福祉関係職員の暴力被害に関する調査」（社）日本看護協会【問1−1．10】事件後、その経験にどの程度悩まされましたか。項目ごとにあてはまるもの1つだけにO　　　　　をおつけ下さい。全くない少し　　あるある　程度かなりある事件の記憶、情景が何度もよみがえった12　　　34事件について考えたり話したりすることを避けたり、事1牛に苅して感r青を持たないようにしがちになった1　　　一2　　　34過敏になり、常にビクビクするようになった12　　　34精神的ダメージを受けたため、日常生活をおくるのが困難になった12　　　34【問II−1．11】事件後、休暇をとる必要がありましたか。【問且引．12ユ事件の原因について調査が行われましたか。1．はい　　2、いいλ（問H−1．13へ）　　3．わからない（問丑一1．13へ）1【SQ1】r1．はい」と回答された方にお伺いします。誰が調査を行いましたか。あてはまるもの1　　　　つだけに0をおつけ下さい。．＿＿“　t雛者擢鵬　　　　　　L廻民グルーブ2、管理職・所属長6、警察3、臓能団体τその他（4一油　賂）1【SQ2】加害者にどのような対処がなされましたか。あてはまるもの1つだけにOをおつけ下さい。　　1なし　　　　　　　　　2．言菜による注憲　　5加害者が起訴された　　6．その他（a）ケア納蒲鼎出1【問皿引．13】雇用者や管理職から次のような支援の申し出がありましたか．ヨ家によるカウンセリング1．あった2なかった牛について話す／報告する機会を設ける1．あった、2，なかったO他の支援1、あった2．なかった引【問工1−1．14】施設・雇用者の事件への対処にどの程度満足していますか．あてはまるもの1つだけにOをおコザ下さし�`　　　　　　r．大変不満　　2．不満　　3、どちらともいえない　　4、満足　　5．大変海足【問n−1、15〕事件を他の人に報告しなかった方にお伺いします。それはなぜですか。あてはまるもの全てにO　　　　　をおつけ下さい。匿　一　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　一　童嚢なこととぱ思わなかったから　　　2恥かしかったから　　3自分も悪いと思ったから　解雇や業務上の評価の低下といった悪影響を」唾己したから　　　5誰に報告すべきかわからなかったから　報告しても仕方ないと思ったから　　　　　　　　　　　　　　　　　7．その他（　　　　　　　　　　）※下の問E−2、3は、問1−1でこの1年間職場での暴力をr2受けたことカない」と回答された方にもお伺いします。【問∬一2】この1年間にあなたの職場で、あなた以外の職員に対する身体的暴力を目撃しましたか。【問皿一3】この1年間に職場内暴力を目撃・経験したことがある場合、それを報告しましたか。一E」」塾）　2，いいえ（次ベージのmへ）【SQ】r1．はい」と回答された方にお伺いします。職場内暴力事件を報告するよう定められていますか。一100一問合先　日本看護協会政策企画室　　　TEL二〇3−5275−75872003年　保健医療分野における職場の暴力に関する実態調査　　　2004年r保健医療福祉関係職員の暴力被害に関する調査」（社）日本看護協会皿　職場における精神的暴力について※ここでいう精神的暴力とは、以下の4種類をさします。〔1）言葉の暴力（暴言）二個人の尊厳や価値を言葉によって傷つけたり、おとしめたり、敬意の欠如を示す行為。�Aいじめ二個人や複数の職員を、悪意をもって会話に入れなかったり、無視したりして、孤立させる行為。�Bセクシャル・ハラスメント1意に添わない性的誘いかけや好意的態度の要求等性的ないやがらせ行為。〔4）その他のいやがらせ：人種や皮膚の色、言語、国籍、宗教出生等に基づいた一方的ないやがらせ行為。【問皿一1】この1年間に職場・訪問先等で患者や職員、それ以外の第三者等から以下の精神的暴力を受けま　　　　したか。（4）〜（4）の各項ごとにあてはまるもの1つだけに0をおつけ下さい。　　　　4種類全てにr2．受けたことがない」とお答えの方は、8ページのE1にお進み下さい。暴力11ハラスメント「※以下の問皿一2から問皿一12までの質問は、上記問皿一1の（1）〜（4）の各1頁ごとで1つでもr1、受けたことがある」と回答された方にお伺いします。【問皿一2】この1年間に、以下の暴力をどのような頻度で受けましたか。躍識副r　　　　　　2．時々ある　　　　　　2，時々ある　　　　　　2．時々ある　　　　　　2時々あるii　翻【問皿一3】上記の精神的暴力を誰から受けましたか。暴力の種類ごとに、一番最近のもの1つだけにOをお　　　　つけ下さい。【問皿一4】上記の精神的暴力が起きた場所はどこですか。あてはまるもの1つだけにOをおつけ下さい。施設内患者の自宅　施設外（通勤途中等）（1｝言葉の暴力12312）いじめ12313〕セクシャル・ハラスメント123〔4）その他のいやがらせ123【問皿一5】あなたが受けた上記の精神的暴力はあなたの職場・訪問先等ではよくあることですか。露蚕督i　12．いいえ2いいえ2．いいえ　　　　　　　ヨ2．いいえ一！01一問合先二日本看護協会政策企画室　　　TEL：03−5275−7587　日本看護協会調査研究撮告　No．7120042004年r保健医療福祉関係職員の暴力被害に関する調査」（社）日本看護協会【問皿一6】あなたが受けた精神的暴力に対してどのように対処しましたか．あてはまるもの全てにOをおつ　　　　　け下さい。（1）言菓の　　　暴力12｝いじめ〔3）セクシャル・　　ハラスメント（41その他の　いやがらせ「．何もしなかった4友人や家族に話したヱ先輩に話した1Q職能団体に支援を求めた2なかったことと」思おうとした5．カウンセリングをうけようとした8管理職・所属長に話し泥12勤慶蜘こ出来事を報告する報告書を…i…いた14、損害賠償請求を行った1，何もしなかった4．友人や騎茱に話した7．先輩に話した1Q職能団体に支援を求めた2なかったことご思おうとした5カウンセリングをうけようとした8，管理職・所属長に話した12勤菱魏こ出来事を報告する報告書を書いた14損吾賠償請求を行ったゴ．何もしなかった4．友人や家族に話した7先輩に言言した1Q職能団体に支援を求めた3相手に暴力をやめるよう言った6．同際に話した9，別の音曙に移った11、労働糸胎に支援を求めた13．刑事告発した15その他（　　　　　　　　　）3．相手に暴力をやめるよう言った6同瞭に話した9、別の部署に移った胴，労働組合に支暖を求めた13刑事告発した15その他（　　　　　　　　　）Zなかったことと思おうとした5カウンセリングをうけようとした8管運職・所属長に誌した12勤匿蜘こ出来事を報告する報告書を書いたr4損害賠償請求を行った1，何もしなかった4反人や家族に話したヱ先輩に話した1Q臆遺圃本に支援を求めた2、なかったことど思おうとした5．カウンセリングをうけようとした8管理職・所属長に話した12婁勝先に出来事を報告する報告書を書しVこ14損害賠償請求を行った3．相手に暴力をやめるよう言った6．同僚に話した9別の音曙に移った11、労働組合に支援を求めた1a刑事告発した15その他（3相手に暴力をやめるよう言った6，同際に話した9．別の音曙に移った1「．労働組合に支暖を求めた13、刑事告発した15その也（））【問皿一7】事件後その経験にどの程度悩まされましたか。項目ごとにあてはまるもの1つだけに0をおつけ下さし�`（1）言葉の暴力〔a〕事件の記憶、情景が何度もよみがえった　情を持たないようにしがちになったlc）過敏になり、常にビクビクするようになった全くない少しあるある程度かなりある極度にあるみがえった345りすることを避けたり、事件に対して感なった11223　一　　　　　　　　　　3　　4一　一　　45　　一るようになった125、臼常生活をおくるのが困難になった12345（2）いじめ（31セクシャル・パラスメント一102一問合先二臼本看護協会政策企画室　　　　TEL103−5275−75872003年　保健医療分野における職場の暴力に関する実態調査　　　　2004年r保健医療福祉関係職員の暴力被害に関する調査」（社）日本看護協会（a）事1牛の記憶、情景が何度もよ〔b厚件について考えたり話した　情を持たないようにしがちにld過敏になり、常rこビクビクす励精神的ダメージを受けたため【問皿一8】あなたの職蝪で精神的暴力に対する組織的な取り組みがなされていれば、暴力を防止できたかもしれ剛、【SQ1】「1はい」の場合、誰力鯛査を行いましたか。あてはまるもの全てにOをおつ旦玉さし』11．【忍い」αL｝」而口、猷E却呑回頁往1J）体）’一o　　り一　　　　　　一　一一11）言葉の暴力1．経営者・雇i用者2．管理職・所属長3、職能団体4労働組合5市民グループ6警察ヱその他（）12）いじめ1．経営者・雇用者2．管理職・所属長3．職能団体4．労働組合5，市民グループ6．警察7．その他（　＿　　　　　　一　　　　　　一　　　　　　　　　一　　　　　　一　　　　　　一一）�Bセクシ励・ハラスメ升1，経営者・雇用者2管理職・所属長3、職能団体4．労働組合5市民グループ6、警察7．その他（）�汲ｻの他のし、やがらせ1．経営者・雇用者2管理騒・所属長3．職能団体4．労働組合5．市民グループ6．警察7．その他（）【SQ2】r1．はい」の場合、加害者にどのような対処がなされましたか。あてはまるもの1つだけに　　　0をおつけ下さい。り乞お辺リトoい。なし馨劉鷲「警察に届け出加隆煮が起譲されたその嫡わからない11）言葉の　暴力1234567一　　　　　　一（2〕いじめ1234567�Bセクシャル・　ハ獄メ卦1234567�鰍ｻの他の　　いやがらせ4234567【問皿刊0】雇用者や管理者から次のような支援の申し出がありましたか。（君言葉の暴力について専門家によるカウンセリング事件について話す／報告する機会を設けるその他の支援　　　　71．あった1．あった1．あった難菱ヨ（2）いじめについて鶴藁饗一ける7二ニニニ「玉あった　　　　　　　1あった　　　　　　1　1　あったii欝三1一103一問合先　日本看護協会政策企画室　　　TEL二〇3−5275−7587　目本看護協会調査研究報告　No．7120042004年r保健医療福祉関係職員の暴力被害に関する調査」（社）日本看護協会131セクシャル・ハラスメントについて　　　　薩議講轟幡〔4｝その他のいやがらせについて．1、萎発2．なかった2な：かった2．なかった鷹鮮曇論漏ヨ三嚢一2なかった2．なかった　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　2なかった【問皿刊11施設・雇用者の事件への対処にどの程度満足していますか。あてはまるもの1つだけにOをお　　　　　つけ下さい。【問皿刊2】精神的暴力の事件を他の人に報告しなかった方にお伺いします。それはなぜですカ�`あてはまるも＿　．　の全てにO萱おつけ下さい。　（1〕言栗の暴力〔2）いじめ〔31セクシャル・ハラ又メント�鰍ｻの他のいや万らせ1，…要なこととぱ思わなかったから3自分も悪いと思ったから5誰に報告するべきかわからなかったから7その他（2恥かしかったから4。解雇や業務上の評価の低下といった課影響を心配したから6報告しても仕方ないと思ったから　）1重要なこととぱ思わなかったから3目分も悪いと思ったから5誰に報告するべきかわからなかったから7．その他（2恥かしかったから4解雇や業務上の評価の低下といった悪影響憩凸配したから6，報告しても仕方なし、と思ったから　）1．重要なことと1訓思わなかったから3自分も悪いと思ったから5，誰に幸、賠するべきかわからなかったからヱその他（2恥かしかったから4，解雇や業務上の評価の低下といった悪影響を心配切たから6報告しても仕方ないと思ったから　）1、重要なこととぱ思わなかったから3、自分も悪いと思ったから5誌に報告するべき力吻からなかったから7その他（2恥かしかったから純解雇や業務上の評価の低下といった悪影響を心配したから6報告しても仕方ないと」思ったから　）IV　職場における暴力対策について【問IV−1〕あなたは現在の職場で暴力が起きそうかどうか、どの程塵：懸念していますか。あてはまるもの1　　　　　つだけに○をおつけ下さい。　　　　匠�f鷲馴量1蕪灘る　3どち　　い「【問N−2】あなたの職場では暴力事件の報告手続きが定められていますか。【問∬1−3】業務中に暴力の被害にあった場合、積極的に報告するよう勧められていますか。　　　　　　」」麹＿2いいえ　　　1　　　【SQ】r1．はい」と回答された方にお伺いします。誰が勧めていますか。あてはまるもの1つだけに　　　　　　○をおつけ下さい。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　一104一　　　　　　　　問合先：日本看護協会政策企画室　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　TEL二〇3−5275−75872003年　保健医療分野における職場の暴力に関する実態調査　　　　2004年r保健医療福祉関係職員の暴力被害に関する講査」（社）日本看護協会r『麗者レ・雇月者L灘鰍2．管攣者・所属長5労働組合　　　　　）3同僚6．家族・友人【問IV−4】あなたの勤務する施設では、以下のそれぞれの項目について具体的な対応方針を作成しています　　　　　か。あてはまるもの1つだけに0をおつけ下さい。はいいいえわからない　　一（1）職昊の労働安全衛生123（2）職場の身体的暴力123（3）言桑の暴力1223（4）いじめ13〔5）セクシャル・ハラスメント1233（6）その他のいやがらせ12（7）施設や職員に対する脅し・威嚇123【問W−5】あなたの職場では職場内暴力が起こらないようにどのような対策をとっていますか。あてはまる　　　　　もの全てにOをおつけ下さい。1．施設の保安対策（警備農の配置、施設内への警報装置の設置等）2，施設の環境改善（照明、騒琶対策、室温調整、清潔さ、プライバシー確保等）3．施設外の第三者の立入制限4．記録に基づく患者のスクリーニング（過去の暴力行為歴のある患者に適切に対処するため）5、患者への対応方法に関する取り決め（移送、投薬、抑制の手順、治療計画等）6、職場での金銭授受の制限（入院費の受け渡し等）7．職員の増員8職員の所任確認の冥施（訪問看護の場合等）9、携帯電話・警報装置の貸与、仕事着への配慮（白衣の色を変更する、パンツスタイルにする等）10安全な時聞（深夜を避ける等）に交代r1．単独で勤務する時間の短縮12，職場内暴力への対処に関する教育・研修13．人材開発への投資（職員のキャリア向上訓練、保養、適切な報酬、健全な環境の促進等の就労条件改善）14一その他（　　　　　　　　　　　　　　　）15．特になし【間IV−6】上記【問IV−5】で選ばれた対策について、どの程度有効と感じていますか。それぞれの項目につ　　　　　いてあてはまるもの1つだけに0をおつけ下さい。（1）施設の保安対策　（2）施設の環境改善　（3）施設外の第三者の立入制限　（4）記録に基づく患者のスクリーニンク　（5）患者への対応万法に闘する取り決め　（6）職場での金銭授受の制限　（7）職員の罐員　（8）職員の所在確認の冥施　〔9）携帯電話・一〇で））安全な時問（深夜を避ける等）に交代　（11）単独で勤務する時間の短縮　（12）職場内暴カヘの対処に関する教育て43）人材蘭発への投資（就労条件改善等）　（14）その他（　　全く有効でない多少蒼効有効大変有効1234234立入制限234のスクリーニンク1234こ闘する取り決め1234の制限12341234『冥施1234置の貸与、1士事着への配慮1234夜を避ける等）に交代1234　　　　　一　　　　　　　　　時間の短縮1234拠に関する教育・研修1234　　　　　　資（就労条件改善等）「234）「234一105問合先：日本看護協会政策企画室　　　　TEL：03−5275−7587　　　　　　　　　　　　　　日本看護協会調査研究報告　No．712004　　　　　　　　　　　　　2004年r保健医療福祉関係職員の暴力被害に関する調査ユ（社）日本看護協会【問N一’7】あなたの職場ではこの2年間に以下のいずれかの変化がありましたか。あてはまるもの全てに0　　　　をおつけ下さい。1，事業及び組織再編4人件費やその他経費の削減6．その他（　　　　　　　　）2人員削減5．人件費やその他経費の増加了．わからない：繍員「【問IV−8】上記の変化は日々の仕事にどのような影響を与えたと思いますか。あてはまるもの全てにOをお　　　　つけ下さい。1．影響なし3．職員にとって職場環境が改善5患者・ケア対象者にとって環境が改善7．わからない2．臓員にとって職場環境が悪化嬬患者・ケア対象者にとって療養環境が悪化6．その他（　　　　　　　　　）V　職場内暴力に関する意見【問V−1ユあなたの職場における職員への身体的暴力の要因として、もっとも考えられるものをあげて下さい。【問V−2】あなたの職場における職員への精神的暴力の要因として、もっとも考えられるものをあげて下さい。　　　　1．　　　　2．　　　　3【問V−3】あなたの職場で職員への暴力を減らすために蔓っζも重要と思われる対策をあげて下さい。　　お忙しい中、アンケートヘのご協力ありがとうございました。集計結果は（社）日本看護協会公式ホームページ（http：／／www．nurseρrjp／）で　　　　　　　　　　　　2004年3月以降発表予定です。一106一問合先　日本看護協会政策企画室　　　TEL：03−5275−7587目本看護協会調査研究報告のご案内目本看護協会調査研究報告CD−RO凹版調査研究報告No1からNo58までを1枚のCD−R�pに収録しました。Windows98，2000、Mに対応。PDFファイルでみることができます。絶版を含めたバックナンバーすべてを読むことができます。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　定価（本体！，905円＋税）No591999年病院看護基礎調査1987年より4年に1回実施している病院看護に関する基礎的データの把握を目的とした調査。協会員の勤務する病院を対象に、次の項目について調査を行った。看護要員の配置、夜勤、賃金・手当て、労働時間、母性保護・育児支援・介護休業、看護職員の確保、看護要員の教育、看護管理体制と看護管理の課題等の定型的な項目に加え、今回は、病院内で看護職員がさらされる可能性がある「業務上の危険」への認識と組織的な対処の状況にっいて初めて調査した。r感染の危険を伴う病原体への曝露」「医療機器の使用」「医薬品等への曝露」、腰痛などの「労働形態に伴うもの」「患者・同僚・第三者による暴力」。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　定価（本体1，905円＋税）No602000年　患者への診療情報提供に関する調査本報告書は、病院の看護管理者と退院患者を対象とした2っの調査結果で構成されている。病院対象調査：病院における患者への情報提供の現状、情報提供のための体制整備状況、看護部の取組み等を調査．診療記録管理体制／電子カルテシステム導入の現状と意向／患者への診療記録開示の現状／看護記録の質向上のための取組み／インフォームド・コンセントに関する取組み／セカンド・オピニオンに関する取組み等。退院患者対象調査二患者側からみた病院からの情報提供に対する感想や要望を調査。病院からの診療情報提供の実態／病院からの診療情報提供に対する感想／診療記録開示に関する要望／セカンド・オピニオンに関する意識と要望等。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　定価（本体1，429円＋税）No612000年病院看護職員の需給状況調査1995年より毎年実施している、病院看護職員の需給に関する調査結果。2000年度の看護職員等の採用状況、200工年度の採用方針、最近の看護職員の確保・定着状況、2001年度新卒者初任給モデル賃金、専門看護師・認定看護師の配置、新人看護職員の教育など。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　定価（本体1、429円＋税）No622000年　看護教育基礎調査看護教育基礎課程全校を対象にした大規模調査。今後3年に1回実施予定。学校への応募・入学状況、教育目標と講義内容、学生の変化と対応，実習の実際、教員の採用、今後の運営方針、准看護婦・士養成所における学生の変化と今後の運営、2年課程在学生の准看護婦・士としての就業経験など。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　定価（本体1，429円＋税）N・632001年　病院における夜間保安体制ならびに外来等夜間看護体制、　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　関係職種の夜間対応体制に関する実態調査病院における夜間対応体制について初めて実施した調査。外来及ぴ救急部門の夜間対応体制、夜問の看護要員配置、夜間の看護職員の業務負担、病院内で発生した暴力・トラブル、病院で実施している保安体制、夜聞保安体制の今後の方向など。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　定価（本体1，犯9円＋税）N・64　2001年　病院看護職員の需給状況調査1995年より毎年実施している、病院看護職員の需給に関する調査結果。2001年度の看護職員等の採用状況、2002年度の採用方針、最近の看護職員の確保・定着状況、2002年度新卒者初任給モデル賃金、専門看護師・認定看護師の配置、新人看護職員の教育など。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　定価（本体1，429円＋税）No652001年医療施設・介護保険施設の看護実態調査　　　2001年　病棟機能と看護要員配置に関する緊急調査「介護保険施設における看護実態調査」およびf病棟機能と看護要員配置に関する緊急調査」を収録．「介護保険施設における看護実態調査」は2003年の介護保険制度の改正にむけての実態把握を目的としている、対象は介護保険施設で、以下の項目で調査を行った。f入所者の入所目数と要介護度、医療処置の多い入所者の受入れ状況、施設内での終末（夕一ミナル）期の対応、介護支援専門員の配置状況、安全管理・危険防止対策等。「病棟機能と看護要員配置に関する緊急調査」は2002年の診療報酬改定に向けて行った緊急調査。調査項目：病棟におけるコメディカルの配置状況、病棟の夜勤体制、病棟の患者の状態及び入退棟経路。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　定価（本体1，429円＋税）No662001年　看護職員実態調査1965年以降4年ごとに会員の属性や労働実態、就労意識等を把握している調査、年齢や学歴、看護職としての経験年数等の基本的属性をはじめ、給与や夜勤状況等の労働条件、母性保護、職業意識、会員の子育て実態、児童虐待への対応、看護職賠償責任保険加入状況等、　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　定価（本体！，429円＋税）No672002年　病院看護職員の需給状況調査　　　2002年　診療所看護職員の需給状況調査羅翻覆講職簾鷺i駿暴？議撫藤欝編潔難塁筆群羅嬬1認定看護師の配置、新人看護職員の教育など。また、初めて診療所看護職員の需給について把握。調査項目は採用状況、採用方針、給与等。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　定価（本体1，429円＋税）No682003年　介護保険施設サービスにおける看護実態調査　　　2003年　訪問看護ステーションに関する実態調査「介護保険施設サービスにおける看護実態調査」は介護保険施設における看護の実態把握を目的とLている。対象は介護保険施設（介護老人福祉施設、介護老人保健施設、介護療養型医療施設）で、主な調査項目は入所者の入所日数と要介護度、医療処置の多い入所者の受入れ状況、施設内での終末（ターミナル）期の対応、介護支援専門員の配置状況、安全管理・危険防止対策等。「訪問看護ステーションに関する実態調査」は、介護保険制度下の訪問看護ステーションの経営実態把握を目的としている。対象は会員の勤務する訪問看護ステーション及び僥設の居宅介護支援事業所で、主な調査項目は、人員配置、収支状況等。定価（本体1，429円＋税）No692003年　看護教育基礎調査看護教育基礎課程を対象にした調査。前回（2000年）調査に続き実施。学校への応募・入学状況、学生の学業や健康へのサポート体制、国家試験・都道府県試験合格状況、禁煙教育実施状況、看護師養成所2年課程（通信制）の開設予定など、定価（本体1，429円＋税）No702003年　病院における看護実態調査1987年より4年に1回実施している病院看護に関する基礎的データの把握を目的とした調査（旧「病院看護基礎調査」名称を変更）。協会員の勤務する病院を対象に、看護要員の配置、夜勤、モデル賃金、労働時間、母性保護・育児支援・介護休業、看護職員の確保状況、看護職員離職率、新規採用者存続率、看護管理体制など。定価（本体1，905円＋税）購入方法書籍は最寄りの書店から注文できます。CD−ROMのご注文は（株）目本看護協会出版会　販売部にお申し込みください。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　TkL　　O3−5275−2471　　FAX　　O3−5275−2316　　　　　　　　　　　　　　　　　　　〒101−OOO3東京都千代田区一ツ橋2−4−3　光文恒産ビル6F内容に関するお問い合わせは、日本看護協会　政策企画室　03−5275−7587（ダイヤルイン）日本看護協会調査研究報告　　〈No．71〉　　20042003年保健医療分野における職場の暴力に関する実態調査2004年3月31日発行編集者発行所販売元　　　　　　　　　　　　定価（本体1，429円＋税）日本看護協会　政策企画室社団法人目本看護協会〒101−0003　千代田区一ツ橋2−4−3　光文恒産ビルTEL二〇3（5275）5871�竃ﾚ本看護協会出版会〒10！−0003　千代田区一ツ橋2−4−3光文恒産ビルTEL二〇3（5275）2471乱丁・落丁本はお取替いたします。　　1SBN4−8180−1065−OC3347￥1429Ej l r ~l II L_ l~ ::~~  ~ - ~~~II_ ~  1~1'~ P!:~~;:'~':~!LI:1~ ~ _y-1 I~ I: -~1;1 ~l:- :: flfll_ IL~: - IT _ :~~ -~r~ _: _ :::1 1 _ _1 _: ~ Il llllllllllllllllllllllllllllll :: _- Li ly_1 :L I 111 1:Fl:II ~: -:L ri}":~_ I__ 9784818010659 llrl I l __ III~- I s: ll:~1-JI 'l I ___ IL:Ir:I 1923347014297 JABANESE NURSING ASSOCIATION I S B N 4 I- 8 1 8 O - I O 6 5 - O RESEARCll REPORT NoJ' C 3347 ~1 4Z 9 E ~ _ i ~~~~'// ~~~~C'~~~~~1 4~._9p9'F~;;\) ~~~: l survty on workp]ace violence l~!::~~ li~' tbe health/medical sectQr LI:: :~ :t~ ~~~'~~J~~:~Lll I :_Ellir~~rf~1::_ -: L lrl:~ _ ~~:1_J :::~~l ~_ 1~: I__=_rLli~hll~ 1 !~~~ :' CONTENTS l ' Charact'~':Lri'5:'tiCs of physical/J\)sycllological viOlencie at work rr Individual' in~titutional and sysiematic respQnses to viQlie;n!c~ ~ I l III :e:- l m I Atrti"violertce strategie~ ll___~ ~ :;:::~Il_~::-: ~Jil I~: ~ 11 ~T [~ ' ~r~~:: I~: Il '~l::]1: 111 :'~~:r:_rrl ~~ ~~:i:'111:11:l I: _ _ l - -i ~_~;: -~~ 'I_:il:-~~ ::::J I ~__1:~:1-[ : : J 11 ::::II I J -i r_~1 II Il I:~~-'~~:4-~~1::~~~~ : '~:_:~1: ::--rll L I - J u:: I Ill ~ IFJ-:: ::11 lll ll II ~-~1 -I} -:I E--~---1 ~I ll ~ - :~:~1:i: lll I ur :En J'~:F~N~SE ~tiRstN~ ASsb-ctAt]oiv: I I Itl- :: I I ~h*:~'tr!'r~'_t:#t B:1~mn';cs~3 tf~TQte'bd~ti ~ l ad'wt'h~"Tely~J5~b I L~ ~lll ~'L-- [ i~1::iLl - l-III ~! fll ~l~L I ~_ 

