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Ⅰ はじめに 
 

 我が国は世界的にみても自殺の多い国であ

る。実際に自殺者数は、平成 10 年に年間 3 万

人を超えて以来、14 年間にわたって高値を維

持してきており、自殺予防・対策は非常に重要

な問題となっている 1)。近年では自殺者総数は

減少傾向にあるが、若年層の自殺は減少してお

らず、若年層の自殺予防は喫緊の課題になって

いる 2)。児童・生徒・学生にとっても重要な問

題となっており、自殺予防の取り組みが始まっ

ている 3)。自殺予防を第一次予防、第二次予防、

第三次予防に分類すると、第一次予防の中心と

なるものは自殺予防教育であると考えられる。

現在我が国では自殺予防のためのゲートキー 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

パー活動が提唱され、各地で職場、地域の人々、

医療関係者、教育者などを対象にゲートキーパ

ー養成講座が開講され、有効性が検証されてい

る 4)。しかしながら若年層に対する自殺予防教

育は、大学の教職員対象のものや大学生を対象

にしたものなどが若干報告されているにすぎ

ない 5)。若年者の自殺予防教育の有効性や、教

育内容の吟味などはまだ少ないのが現状であ

る 6)。 

  

 今回の研究の目的は、大学 1 年生を対象に

「健康体育」科目の授業の一環として、行った

自殺予防教育について、その内容と、現在の大

学 1 年生の自殺に対する知識の状況について

報告することである。 
 

 

 

 

「健康体育」科目における自殺予防教育の試み 
～大学 1年生を対象として～ 

 

鈴江 毅  

静岡大学教育学部 

 

A Traial of Suicide Prevent Education on 1st Grade University Students  

in "Physical and Health Education" 
 

Takeshi Suzue  

Shizuoka University, Faculty of Education 
 

要旨 

【目的】我が国の自殺者数は、平成 10年に年間 3万人を超えて以来、14年間にわたって高値を維持してきた。自殺は重要な社

会問題となっている。近年では自殺者総数は減少傾向にあるが、若年層の自殺は減少しておらず、若年層の自殺予防は喫緊の課

題になっている。そのなかでも自殺予防教育は最重要な対策と考えられている。今回、大学 1年生を対象に、「健康体育」科目

の授業の一環として、自殺予防教育を行い、自殺に関する認識の状況についても調査したので報告する。 

【方法】対象は、Ａ大学の人文社会科学部、農学部、理学部、地域創造学部の１年生の一部である。対象者に「健康体育」科

目の授業の一環として「こころと健康」と題した 90分間の自殺予防教育を行った。また倫理的配慮のもと対象者の同意を得

て、授業前に 20問（20点万点）からなる自殺予防に関する無記名調査を行い、大学生の自殺予防に関する知識を検討した。 

【結果】自殺予防教育を受けたものは、大学の１年生 452名（男性 243名、女性 209名）であり、学部別では人文科学部 235

名、農学部 169名、理学部 2名、地域創造学部 46名であった。授業は、2016年の 11月から 2017年の１月の間に実施され

た。自殺予防教育の内容は、こころの健康（主な精神疾患）、わが国の自殺の実態、自殺の危機経路、自殺のハイリスク因子、

自殺予防の取り組み、ゲートキーパー養成講座、リラクゼーション法などであり、ロールプレイや動画鑑賞、質疑応答などを

交えて実施した。授業前の大学生の自殺予防に関する知識は、20点満点で 13.8±4.5（平均値±標準偏差）であった。正答率

が低かったものは、問 1「日本の自殺率は世界で 1，2位である（誤）」、問 8「大部分の人は自殺の直前に精神疾患を認めな

い。（誤）」、問 12「うつ病には有効な治療法がある。（正）」、問 13「自殺の危険の高い人はいつも抑うつ的である。（誤）」など

であった。 

【考察】大学１年生を対象に健康体育の授業の一環とした自殺予防教育を行った。大学 1年生に対する自殺予防教育は十分に

意義のあるものだと考えられた。しかしながら自殺予防に関する知識では、精神疾患など精神保健に関する情報のように認識

の低い項目も認められた。今後はこれらの項目の理解がすすむよう、重点的に取り組んだ自殺予防教育を行いたいと考える。

最終的には、大学生の自殺者を減少させたいと考えている。 

 

キーワード: Key Words：自殺予防教育、大学１年生、健康体育、メンタルヘルス 

                        

保健体育系列 

316



  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 方法 

 
 対象は、Ａ大学の１年生452名であり、学部

は人文社会科学部、農学部、理学部、地域創

造学環に分かれていた。調査及び授業を2016

年の11月から2017年の１月の間に実施した。

倫理的配慮のもと対象者の同意を得て、対象

者に健康体育の授業の一環として「こころと

健康」と題して90分間の自殺予防教育を行っ

た。授業の前に20問（20点満点）からなる自

殺予防に関する無記名調査「自殺に関する認

識テスト」を行い、大学生の自殺予防への関

心を検討した。「自殺に関する認識テスト」

は1999年に高橋によって提唱されたものであ

り、わが国における自殺に関する一般的な知

識を問うているものである7)。その他複数の

研究者により調査研究に使用されているが、

それぞれの対象者や地域に合わせて質問項目

が改変されている報告もある8)（表１）。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 「健康体育」科目はＡ大学の「教養科目・

基軸教育科目」区分における「健康体育Ⅰ」

（前期）「健康体育Ⅱ」（後期）という授業

科目であり、教育学部および生涯スポーツの

教員が主として授業を引き受けている。以

下、「健康体育Ⅱ」のシラバスの１例を提示

する。なお本授業は複数の教員が副担当とし

て行っているので、全体のシラバスは各教員

によって扱う競技や他の講義内容には若干の

差異が存在している。しかしながら「健康体

育」として授業の目標、学習内容などは共通

の考え方によって構成されている。 

 

健康体育Ⅱ  

(Health and Physical Education Ⅱ)   

【授業の目標】 

・卓球に必要な基本的な技術の習得をした

講義前後で、正か誤に、○印をつけてください。 （正解）

問１ 日本の自殺率は世界で１，２位の高さを示している。 正 ／ 誤 （誤）

問２ 自殺者総数は交通事故死者総数とほぼ同じである。 正 ／ 誤 （誤）

問３ 15歳から19歳の年代では、自殺は不慮の死に次いで第2位の死因である。 正 ／ 誤 （正）

問４ 自殺をほのめかす人は実際には自殺しない。 正 ／ 誤 （誤）

問５ 自殺を考えている人は死ぬ覚悟が確固としているので、自殺予防は不可能である。 正 ／ 誤 （誤）

問６ 自殺について話すと、かえって自殺の危険を高めてしまう。 正 ／ 誤 （誤）

問７ 自殺はある日突然に何の前触れもなく起きることがほとんどである。 正 ／ 誤 （誤）

問８ 大部分の人は自殺の直前に精神疾患を認めない。 正 ／ 誤 （誤）

問９ 男性は女性よりも自殺率が高い。 正 ／ 誤 （正）

問１０ 自殺の前に事故を繰り返す人がいる。 正 ／ 誤 （正）

問１１ うつ病は自殺と強く関連している。 正 ／ 誤 （正）

問１２ うつ病には有効な治療法がある。 正 ／ 誤 （正）

問１３ 自殺の危険の高い人はいつも抑うつ的である。 正 ／ 誤 （誤）

問１４ いったん自殺の危険が過ぎたら、二度とそのような行為を繰り返すことはない。 正 ／ 誤 （誤）

問１５ 社会的に孤立している人は、そうでない人に比べて自殺の危険が高い。 正 ／ 誤 （正）

問１６ 自殺の危険の高い人の治療には家族の協力が必要である。 正 ／ 誤 （正）

問１７ 自殺の流行現象などはない。単なる偶然の一致に過ぎない。 正 ／ 誤 （誤）

問１８ 自殺した人のほとんどは、生前に精神科治療を受けていた。 正 ／ 誤 （誤）

問１９ 自殺未遂は男性より女性に多い。 正 ／ 誤 （正）

問２０
実際に死ぬ危険が低い方法（手首を浅く切る、薬を数錠余分に飲む）で自殺を図った人でも、その後自殺
によって生命を失う危険は高い。

正 ／ 誤 （正）

自殺に関する認識テスト

(出典)青少年のための自殺予防マニュアル．高橋祥友．金剛出版．2003

表１ 調査票の質問項目 
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り、ルール等の知識を理解したりすることに

基づいてゲームを楽しむことができる。ま

た、ゲームを楽しむことを通して運動するこ

との価値に触れることができるようにする。 

・自分の生活習慣を振り返り、自分の健康に

対する考え方を見つめ直すことを通して、健

康な生活について考察することができる。   

【学習内容】 

・卓球を行うために必要な各種の基本技術を

段階的に習得する。ゲームを行うために必要

なルールを理解する。習得した技術を用いて

ゲームを行う。 

・健康ってどんなことなのかを考えながら、

自分の生活習慣・運動習慣を見直していく。

そして、自分の健康について見つめ直し、今

後の学生生活の仕方について考えていくよう

にする。   

【授業計画】 

１．ガイダンス 

２．道具の管理と取り扱いについて 

３．ラリーを続けよう（連続ラリー） 

４．＜講義＞学生時代・青年期における健康

（自分の生活習慣について）卓球というスポ

ーツについて・卓球のルールについて 

５．ラリーを続けよう 

６．コースを狙おう・強打で決めよう・試し

のゲーム 

７．＜講義＞生活における運動・食事・睡眠

の果たす役割 

８．ゲームを楽しもう（シングルス） 

９．ゲームを楽しもう（シングルス） 

10．＜講義＞「こころと健康」 

11．ダブルスゲームを楽しもう 

12．ダブルスゲームを楽しもう 

13．ゲームを楽しもう（シングルス） 

14．ゲームを楽しもう（シングルス） 

15．まとめ   

【予習・復習について】自分の生活習慣を見

直し、健康を意識した生活を実践すること   

【成績評価の方法･基準】授業での態度や取り

組み姿勢、実技内容および講義内容の理解度

から総合的に評価する。   

 

倫理的配慮： 

 調査は講義前において、無記名自記式質問紙、

留置法により実施した。調査協力の依頼に際し

て、口頭にて、調査の趣旨及び成績評価には影

響しないこと、調査協力の同意が得られる場合

は、質問紙の提出をもって同意したものとみな

す旨を伝えた。質問紙は別室に設置した回収箱

にて回収した。 

 

 

 

Ⅲ 結果 

 
 調査票の回収率は 100%であった。内訳は男

女別では男性 243名、女性 209名であり、学

部別では人文科学部 235名、農学部 169名、

理学部 2名、地域創造学部 46名であった。実

際の授業は 2016年の 11月から 2017年の１月

の間に合計 12回実施した。一回当たりの対象

者数は最小 19名、最大 120 名であった。 

 

 

 

 

表２ 対象者の性別および学部の内訳 

 

 

 

 

 

 次に、実践授業題名「こころと健康」の授

業内容を簡単に説明する。当日は、以下の目

次に従って授業を行った。 

 

 

１．こころと健康 

２．わが国の自殺の現状について 

３．自殺予防の取り組み 

４．最後に 

 

 

 

  

人数 %

性別 男性 243 53.8

女性 209 46.2

学部 人文社会科学部 235 52.0

農学部 169 37.4

理学部 2 0.4

地域創造学部 46 10.2
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図１ 自殺予防教育の内容（１） 
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図２ 自殺予防教育の内容（２） 

 

320



  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 授業中に提示したスライド内容の一部を縮

小して図１および図２に示した。実際にはス

ライド総数は40枚程度に達する。 

 授業は、まず調査票を配布し、倫理的配慮

を説明した後に記入を求めた。記入が終了し

た頃を見計らって、授業内容をまとめたレジ

メを配布し、授業を開始した。授業はスライ

ドを映し、自殺についての知識の部分では、

学生との質疑応答を交え、ある程度学生のレ

ベルを推察した上で難易度を考慮して、その

後の授業の展開を図った。 

 １．こころと健康では、精神的健康や精神

疾患に関する基本的事項を説明した9)。また

リラクゼーションでは、「筋弛緩法」や「呼

吸法」を実際に指導してその場で実習を行

い、また「自律訓練法」では市販の練習用音

声を聞き、部分的ではあるが、実際に体験さ

せた。２．わが国の自殺の現状についてで

は、世界、日本、都道府県と徐々に身近な情

報を提供していった10)11)。３．自殺予防の取

り組みでは、法的整備状況12)13)やゲートキー

パー活動などを紹介した14)15)。４．最後にで

は、「自殺に対して我々は決して無力ではな

い！」というメッセージを伝えた。 

 授業時間は90分間であり、時間通りに終了

した。終了前には質疑応答を行い、授業を通

じてわからなかったところやもう少し聞きた

い部分等についてヒアリングを実施した。終

了後に調査票を回収すると同時に、別紙でコ

メントおよび感想を記入した出席カードを提

出してもらった。調査票は個人が識別できな

いように別室で箱に入れることとし、個人情

報の保護をした。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 授業前に行った「自殺に関する認識テス

ト」の結果、対象者全体の得点は、20点満点

で 14.0±2.2（平均値±標準偏差）、最小 6、

最大 19、範囲は 13であった。なお参考のた

めに 100点満点に換算すると 69.8±10.8であ

った。 

 正答率（その問における全体に占める正答

者の割合）に関しては、正答率が低かったも

の（50%以下のもの）は、問 1「日本の自殺率

は世界で 1，2位である（誤）」16.2%、問 8

「大部分の人は自殺の直前に精神疾患を認め

ない。（誤）」28.8%、問 12「うつ病には有効

な治療法がある。（正）」50.2%、問 13「自殺

の危険の高い人はいつも抑うつ的である。

（誤）」47.3%などであった（図３）。 

 

 

Ⅳ 考察 
 

今回、Ａ大学の 1年生を対象に自殺予防教

育を行った。「健康体育」科目の一環として

「こころと健康」と題した自殺予防教育を行

った。講義による知識の伝授、リラクゼーシ

ョン法の各種実習、講義中の質疑応答、「自殺

に関する認識テスト」を個別に実施し学生自

らに考えさせたことなどは、対象学生に対し

て、自らの身体的・精神的健康についての理

解に役立ち、有意義であったと考えられた。

特に大学生活をこれから開始し、様々な経験

を重ね、人生の最大の危機ともいえる卒業・

就職へ続く第一歩である 1 年生の段階で自殺

予防教育を受けたことは、まさに予防的な面

から有効であると考えられた。今後も授業内

図３ 大学生の知識調査結果 
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容に工夫を加えながら、継続していく予定で

ある。 

また対象者全員に対して行った「自殺に関

する認識テスト」では、全体で 20点満点で平

均 14.0点、100点満点に換算すると平均 69.8

点の得点状況であった。「自殺に関する認識テ

スト」は、教員を対象とした調査では、全体

で 76.7％の正答率であったとの報告がある
8)。一方、大学生を対象とした調査では

60.7％の正答率と報告されており 16)、これら

は今回とほぼ同等の結果であり、「自殺に関す

る認識テスト」はある程度の再現性があるも

のと考えられた。 

項目別に検討してみると、先の大学生を対

象とした調査では、正答率が 50%以下だった

項目は、問 1「日本の自殺率は世界で 1，2位

である（誤）」、問 7「自殺はある日突然に何

の前触れもなく起きることがほとんどであ

る。（誤）」、問 10「自殺の前に事故を繰り返

す人がいる。（正）」であったと報告されてい

る 16)。今回の結果と比較してみると問１は同

様に正答率が低かったが、問 8や問 12、問 13

など精神疾患に関する知識が低いことが今回

の調査結果の特徴であると思われた 17)。 

 

質問紙の各項目ごとの正答率の結果から、

うつ病など精神疾患に関する知識や、精神保

健の基本的な事項についての知識不足あるい

は関心の不足が疑われる。特に、問 6「自殺

について話すと、かえって自殺の危険を高め

てしまう(誤)」、問 8「大部分の人は自殺の直

前に精神疾患を認めない。（誤）」、問 12「う

つ病には有効な治療法がある。（正）」、問 13

「自殺の危険の高い人はいつも抑うつ的であ

る(誤)。」などの理解が進まなかった要因とし

ては、講義の解説のなかで、一度正確な知識

を得たにもかかわらず、具体的に様々な症例

を紹介するうちに、混乱してしまった可能性

が考えられる。章ごとに「まとめ」や「ポイ

ント」などを挿入し知識の再確認することが

有効かもしれない。今後の課題としたい。 

 

今回講義を行った、Ａ大学は、総合大学で

あるが、福祉系や医療系の学部を欠いてい

る。そのこともあり、選択科目としての「教

育心理」「臨床心理」などの心理系の授業は行

われているが「精神保健」の授業は設けられ

ていなかった。「精神保健」に関しては、小中

学校の義務教育はもとより高等学校や専門学

校などにおいても、扱いは大きくはなく、ま

してうつ病や統合失調症のような病名などは

教えられていない。このことは現在の若年者

のメンタルヘルス、あるいは自殺予防などに

影響を与えている可能性があり、少なくても

精神保健に関する基本的な用語と概念を教育

分野において展開する必要があると考える。

医療系以外の大学学部においても「精神保

健」をカリキュラムに入れ、選択科目あるい

は必修科目とし、基礎的な知識を指導するこ

とが理想と考える。そのためにも精神保健に

精通する人材の確保が必要であろう。Ａ大学

でも、その後「精神保健」の科目が開講さ

れ、現在では選択科目ではあるものの、教育

学部において授業が開始されている。「精神保

健」の授業を受けたうえで「自殺予防教育」

を受けることで、教育効果が上昇する可能性

があると考える。このことは他大学あるいは

小中学校の義務教育、高等学校や専門学校、

ひいては地域でのゲートキーパー養成講座な

どにおいても共通するものであり、多くの分

野で「精神保健」教育を推進するべきだと考

える。 

 

研究の限界： 

 Ａ大学の 1 年生を対象に自殺予防教育を行

ったが、地方における１大学であり、またその

全学部の学生でもない。対象者に限界があると

思われた。また学部も 4学部とかぎられたもの

であり、福祉系や医療系などの学部を含めた場

合に、結果が変わることが考えられる。また自

殺予防の観点からは高学年の方がよりリスク

が高いと考えられ、上級学年あるいは大学院な

どでの試みがされるべきと考える。 

調査票の回収率が 100%であったのは、調査

を大学の授業と同時に行ったため、提出するべ

きという誤解を与えた可能性がある。倫理的配

慮を十分にして行った調査ではあるが、詳細に

あるいは繰り返し注意を喚起すべきであった

かもしれない。 

また、今回は授業前に自殺予防に関する知識

を調査したが、本授業終了後には、これらの正

答率が上昇するものと考えられる。さらには終

了後 2週間あるいは 3か月後、6 か月後、1 年

後にも授業の効果が持続していることが理想

的だと考えられるので、授業終了後の再調査を

行うことで、本授業の真の有効性が確認できる

と考える。 

 さらに今後の課題として、調査内容に、大

学生の抑うつ尺度やメンタルヘルス・ストレ

ス対処能力、家族や友達関係、学校内外の相

談窓口など知っているかどうかなどを含める

べきであると考える。また大学1年生の段階で
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早めに介入しておくことは重要であり、大学

の教職員を対象に「学生の自殺防止のための

ガイドライン」18)などの紹介・配布等も行っ

ていきたい。 

 

次段階として、今回の結果をもとに「精神保

健」の分野を重点的にカバーするように講義内

容を改善し、より効果的な自殺予防教育を実践

したい。また学校教育における「精神保健」の

重要性について啓発活動を行い、学校教育現場

に反映していきたいと考える。 

  
 

Ⅴ まとめ 

 
１．大学 1年生を対象に「健康体育」科目の一

環として自殺予防教育を行った。 

２．精神的健康における予防教育として意義が

あった。 

３．自殺予防に関する知識としては、精神保健

（精神疾患など）に関する分野が希薄である傾

向があった。 

４．今後は精神保健分野を重点的に教えるべく

カリキュラムを改善し、より効果的な自殺予防

教育を実践したい。 
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