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An overview of the studies on the relationship between a caregiver and a care-recipient within a family
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　The present study reviews the literature on psychology about the relationship between a caregiver and a care-recipient in 

a family caring for older adults. The factors associated with caregiver/care-recipient relationship were classified into three 

groups: caregiver (e.g., Burden, QoL, and care behavior), care-recipient (e.g., Symptoms), others (e.g., Institutionalization 

and intervention). The study results show that interventions and supports for caregivers focusing on caregiver/care-recipient 

relationship were insufficient despite of having a significant influence on many aspects of caregiving. Therefore, it is important to 

provide support to family caregivers to care for their loved ones in a good caregiver/care-recipient relationship without excessive 

burden and stress on caregivers, which also benefits the care-recipient.
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１　問題と目的

2017年現在，日本の総人口に占める65歳以上人口の
割合すなわち高齢化率は27.7％である。介護保険制度
における要介護または要支援の認定を受けた人（以下，

要介護者等）は2015年度末で606.8万人にのぼってお

り，介護ニーズの高さがうかがえる１）。要介護者はケ

アマネジャーが作成したケアプランにのっとり，訪問

サービス・通所サービス・ショートステイ・施設サー

ビス・福祉用具貸与といった多様な介護サービスを受

けることができる２）。しかし日常的に要介護者等に寄

り添い，身の回りの世話をしたり心の支えとなったり

するのは，多くの場合家族，特に主介護者であろう。

介護は，される人にとってもする人にとっても生活

に大きな影響を与えうる営みである。たとえば2011年
10月から2012年９月までの１年間で介護を理由とし
た離職者は101.1千人であり，いわゆる介護離職の問
題として注目を集めている１）。介護離職は企業や国の

損失となるのみならず，介護者個人にとっても経済的

困難や介護終了後の再就職困難といった問題に直面す

る可能性がある。また2016年度に擁護者（高齢者の世
話をしている家族，親族，同居人等）による高齢者虐

待であると判断された相談・通報件数は16,384件にの
ぼり３），家族であるはずの介護者が要介護者等の生活

を脅かす存在となる危険性を示している。

こうした現状から，介護を要する高齢者の暮らしを

支えるためには，高齢者本人を対象とする介護サービ

スに加えて，高齢者本人と家族関係にあり介護の担い

手でもあるという多重関係を築いている家族介護者を

支えるサービスが必要と考えられる。しかし日本では

介護者支援を目的とした法制度は存在せず，病院や施

設での家族会や地域包括支援センターでのイベント，

ケアラーズカフェやオレンジカフェ，NPO法人など



218 東京大学大学院教育学研究科紀要　第  58  巻　2018

が提供するサービス等，地域レベル・民間レベルの支

援に依存している状態である。その背景には，家族介

護者と介護を要する高齢者との関係性の様態や，その

関係が介護という営みに対して持つインパクト，さら

にこれをふまえた介入の必要性が十分に理解されてい

ない状況があると考えられる。

そこで本稿では，日本における介護の現状と学術的

議論について概説したのち（２章），先行研究におい

て検討されてきた介護者－被介護者関係およびその関

連要因についてまとめる（３章）。最後に心理学研究

の今後の課題と展望を考察し，介護者－被介護者関係

の理解に基づく介護者・被介護者への心理的援助の可

能性を示すことを目的とする（４章）。なお以下では，

介護保険制度における要介護認定を受けているか否か

を問わず介護の受け手となる高齢者を「被介護者」と

表現する。

２　介護の現状と議論

Ａ　日本における介護の現状

　2012年の介護保険法改正以降，厚生労働省は「高齢
者の尊厳の保持と自立生活の支援の目的のもとで，可

能な限り住み慣れた地域で，自分らしい暮らしを人生

の最期まで続けることができるよう，地域の包括的な

支援・サービス提供体制（地域包括ケアシステム）の

構築」を推進している。地域包括ケアシステムとは，

医療，介護，いつまでも元気に暮らすための生活支援

や介護予防，そして住まいが一体的に提供されるシス

テムのことである４）。このうち住まいを支えるのは家

族介護者である。

要介護者等からみた主な介護者の続柄は６割弱が同

居している人であり，そのうち25.2％が配偶者，子が
21.8％，子の配偶者が9.7％となっている。主介護者の
年齢は，男性で70.1％，女性で69.9％が60歳以上であ
り，いわゆる「老老介護」も少なくない１）。介護者の

記述統計からは，長年連れ添った配偶者や唯一無二の

親子といった特別な関係性の元に介護が行われている

ことがうかがえる。

Ｂ　高齢社会・介護に関する議論

加齢や高齢社会に関する学術分野としては老年学

（gerontology）がある。老年学は心理学・社会学・生
物学・医学など様々な見地を包括する学際領域であ

り，高齢者の心身の健康，介護予防や介護サービス，

閉じこもりと社会的参加，地域での見守り，ICTの利

活用など様々な議論が展開されている。このうち心理

学は，SOC理論として知られる選択的最適化とそれ
による補償（selective optimization with compensation）
や，高齢期において世界観や暮らし方が質的に変化す

る現象に注目した老年的超越理論といった様々な知見

を通じて，サクセスフルエイジングのモデルを問い直

し続けてきた５） ６）。また回想法など高齢者への介入に

ついての研究も蓄積されてきている７）。

介護に関する心理学研究が扱うテーマは，認知症

者の理解や認知症に伴う行動・心理症状（Behavioral 
and Psychological Symptoms of Dementia）への心理的
介入，介護職の被介護者理解やバーンアウトなどスト

レスに関するもの，家族の介護負担・QoL・家族によ
る認知症の受容プロセスなど多岐にわたる。

介護者－被介護者関係については，アタッチメント
８）－10）や親密性といった形で，介護者による介護の意

味づけや支え・困難や危機の要因として記述されてい

るものが多く見られる11）－14）。さらに親子・義親子・

夫婦関係といった特定の続柄に限定して介護者－被介

護者関係を論じている研究も多く，Colin15）は親子に
おいて何らかの立場の逆転が生じることを指摘してい

る。特に母と娘の介護関係に焦点を当てた研究は国内

外で散見され，関係の近さに基づく独特の体験や困難

があることが指摘されている16） 17）。Spruytte18）は，介
護者が経験する介護負担といった一面的な介護理解に

とどまらず，介護者－被介護者関係に注目する必要性

を述べている。

３　介護者－被介護者関係に関する研究の動向

　これまで述べてきたように，介護を要する高齢者お

よび介護者への心理的支援を考える上で介護者－被介

護者関係について理解することは重要である。そのた

めには多面的な知見の蓄積を整理することが有用であ

ろう。本章では高齢者介護の文脈における介護者－被

介護者関係に関する研究について，「心理学研究にお

ける介護者－被介護者関係（Ａ節）」「介護者－被介護

者関係の関連要因（Ｂ節）」にまとめ，概観する。

　なお，対象となる文献は2018年９月20日から27日に
かけて検索を行った。国内の文献についてはCiNiiを
利用し，検索式を「介護者被介護者 AND 関係」OR「介
護者要介護者 AND 関係」として得られた実証的な研
究のうち学会抄録を除いた４本を考察対象とした。海

外文献に関してはEBSCO hostを利用し，PsycINFO，
PsycARTICLESおよびMEDLINEから検索を行った。
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“caregiver care-recipient relationship”をキーワードとし
て全文検索（入力した語順どおりに検索）を行い，過

去10年間（2008年以降）に発行された文献に絞り込
んだところ64件が該当した。表題・要旨を読み，家族
介護者と高齢の被介護者との関係に焦点を当てていな

いもの（高齢者介護を対象としていないもの，介護職

と被介護者との関係を扱ったもの，特定の疾患に注目

したもの，等）や文献研究を除いた27件が分析対象と
なった。これらの文献を中心に引用文献を辿ることで

上記の検索結果に含まれなかった研究も適宜考察対象

に加えた。

Ａ　心理学研究における介護者－被介護者関係

１　相互性と文脈への注目

　従来の家族介護に関する議論では介護することとさ

れることは一般的に別々に扱われており，インフォー

マルな介護・援助は健康な介護者から慢性疾患や障

害のある被介護者へ，という一方向的なものである

と考えられていた19）。しかし，社会学研究によりイン

フォーマルケアの力動が相互的なものであることが明

らかにされてきた20）。Lingler et al.21）はこうした従来
の一方向的な家族介護ダイアドとは異なる３つの事例

を示した。それは，高齢で慢性疾患のあるカップルが

できないことを互いに補い合う相互関係的な事例，１

人の主介護者でなく複数の家族や他のインフォーマル

な介護者とともにいる被介護者の事例，ある人に対し

ては介護者である人が別の人に対しては被介護者であ

るような家族介護連鎖が見られる事例といったユニー

クなものである。Graham22）は，介護関係を “dynamic 
co-constructions built upon everyday events, interactions, 
environments, and disease progression ”（p. 335）（日常
的な出来事，相互作用，環境および病気の進行の上に

成り立つ力動的な共同構築物［著者訳］）と表現して

いる。たとえば介護者が認知症の被介護者と互いに尊

重し合い感受性をもつ場合は協力的な介護関係が成り

立つ一方で，信頼関係や慈悲が欠如している場合には

非現実的な期待やネガティブな相互性が生じる。この

ように介護者－被介護者関係は，相互的なプロセスと

して理解されるべきである。

さらに介護者－被介護者関係は介護以前からの夫婦

関係・親子関係・友人関係といった文脈と地続きであ

る。Bogard23）はパーキンソン病患者の介護体験に関
する現象学的研究において，テーマの１つとして被介

護者や他者との関係の変化を挙げている。被介護者と

のコミュニケーションが難しくなったりケアの要請が

高まったりすれば，被介護者を前にしながら孤独を感

じることがある。ボタンを閉める，ネクタイを結ぶ，

といった介護行動は身体接触の機会となる一方で症状

により性的関係がもてなくなることもある。また被介

護者の性格に変化が生じればこれを受け入れる必要が

ある。こうした関係の変化は，介護以前の文脈が存在

するがゆえの経験である。国内では井口24）が，介護

者が被介護者に対して強く介護・ケアを志向する「無

限定性」に注目し，夫婦や親子といった個別的な文脈

ゆえに割り切った形で介護を行うことが困難であるこ

とを示している。

このように介護者－被介護者関係は二者の相互性と

介護以前からの文脈の上に成り立つ複雑な構成概念で

あり，事例研究の蓄積や質的な理解が肝要である。

２　介護者－被介護者関係の測定

　介護者－被介護者関係を量的に測定する場合，どの

ような側面に注目するかによって様々な方法が用いら

れている。最も単純なものは，介護者が被介護者にとっ

て親であるか配偶者であるか子であるかといった続柄

にのみ注目するものである25）。大城・国吉・田中26）は

介護者の被介護者との人間関係を「一緒にいて楽しい

か。」「要介護者を好きか。」「わがままで気むずかしい

ところがあるか。」「かつていじめられたことがある。」

という４項目３件法で測定した。日本語の尺度として

は近森27）の関係性尺度（８項目）があるが，信頼性の

検証は不十分である。

海外では，配偶者同士の関係満足度に注目し，the 
Family Assessment Measure28）からダイアド関係に関する
因子（“communication,” “affect expression,” “involvement”）
を利用している研究が見られた29）30）。同様に介護関

係満足度を測定する尺度としてCaregiving Appraisal 
Scaleの下位尺度“Caregiving Relationship Satisfaction”を
用いている研究も存在した31） 32）。また介護者の被介護

者との情緒的な近さに注目した研究ではRelationship 
Closeness Scale33)が用いられていた34） 35）。家族機能の

尺度である the McMaster Family Assessment Device36）を
利用している研究も存在した37）。介護者－被介護者関

係の相互性に注目して the Mutuality Scale38）やThe 10-
item Mutual Communal Behavior Scale39） 40） 41）を用いた研
究も見られた42） 43）。アタッチメントや自己モデルに注

目した研究ではBartholomew & Horowitz（1991）44）の４
カテゴリーモデル（“secure,” “dismissing,” “preoccupied,” 
“fearful”）が用いられていた45）。介護者－被介護者

関係の質に注目した研究では，University of Southern 
California Longitudinal Study of Three-Generation Families 
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measure of positive affect46）から４項目（一般的な近さ，
コミュニケーション，人生観の類似性，一緒にいる程

度）を利用していた47）。

このように介護者－被介護者関係には様々な測定方

法があり，研究の目的に応じて適切な尺度を採用する

必要がある。

Ｂ　介護者－被介護者関係の関連要因

　上記のような介護者－被介護者関係の測定方法は，

関連要因の量的検証を可能にしてきた。本節では介護

者要因，被介護者要因，その他に分けて，介護者－被

介護者関係との関連が指摘されている要因を紹介す

る。

１　介護者要因

ａ　属性

　まずは介護者のデモグラフィックデータと介護者－

被介護者関係との関連に関する研究について述べる。

大城・国吉48）は，介護者－被介護者関係は介護者の続

柄ではなく年齢によって異なり，50－60歳の介護者に
おいて被介護者との人間関係が悪いことを明らかにし

た。これにより嫁姑関係や老老介護といったステレオ

タイプな理解とは異なる，質的な人間関係理解の必要

性が示された。Buchanan49）は多発性硬化症介護に注目
し，介護者が被介護者の配偶者であることと介護者の

教育水準が高いことが介護による介護者－被介護者関

係強化と負の関連をもっていることを明らかにした。

ｂ　介護負担・介護ストレス・精神的健康

介護者－被介護者関係と介護負担やストレスとの関

連に関する報告は多く見られた。介護者に被介護者と

の関係の近さを３件法で尋ねた研究では，とても近い

と答えた介護者の介護負担・介護ストレスが低く，近

くないと答えた介護者の介護負担・ストレスの平均が

最も高いことが明らかになった50）。前述の多発性硬化

症患者の介護者を対象とした研究では，介護による介

護者－被介護者関係強化が介護負担感と負の関連を

もっていることが示された49）。認知症介護者が高い相

互性を感じていることは介護負担減少を予測し，相互

性の改善もまた介護負担減少と関連していた51）。

なお介護者－被介護者関係は独立変数でなく媒介

変数・調整変数として介護負担・ストレスと関連し

ていることも示されている。たとえば介護関係へ

の満足度は，被介護者の問題行動についての介護

者 の 帰 属（internality, intentionality, responsibility, and 
controllability）と介護ストレスとの関連を媒介してい
た52）。また介護者－被介護者関係の質は被介護者の障

害の程度と負担感との関連を調整しており，介護者－

被介護者関係の質が高い場合には障害の悪化が大きな

負担と感じられていた47）。この知見からは良好な介護

者－被介護者関係を築いているからこそ介護者にとっ

て被介護者の状態悪化が受け止め難いものになってい

ることがうかがえる。

介護者－被介護者関係を質的に捉えた研究では，介

護負担が低く介護への満足感を示す介護者は，現在の

介護者－被介護者関係も過去の関係も愛情深い言葉で

表現することを示した。このような介護者は被介護者

には見返りを求められないと理解しており，介護者－

被介護者関係において失われたものよりもまだ残って

いるものに注目していたという53）。

精神的健康についてはCrist54）が，ストレスは介護
者－被介護者関係の相互性によって媒介され抑うつと

関連することを報告している。また被介護者の問題行

動は介護者－被介護者関係の質によって媒介され，介

護者の役割へのとらわれや抑うつと関連することも示

されている。すなわち，被介護者が問題行動を起こす

とき，介護者－被介護者関係の質が悪くなるために介

護者においては役割へのとらわれがおきたり抑うつが

高まったりするということである47）。介護役割の重要

性と抑うつとの関連に対する介護者と被介護者の親密

な結びつきの調整効果を検証した研究では，有意な結

果は得られなかったものの，家族介護者の抑うつ潜在

的予防因子として親密な結びつきについて考慮する有

用性が示された55）。

さらに介護者－被介護者関係それ自体も精神的健康

との関連が指摘されている。続柄レベルでは，嫁が義

父を介護するときは嫁が義母を介護したり娘息子が母

親を介護したりするときよりも精神的健康が有意に低

いことや，介護者が配偶者であるときその他の続柄

に比して抑うつ度が高いこと，在宅介護をする配偶者

や子は長期的に見れば抑うつ症状が高まったり生活

機能が低下したりすることなどが明らかになってい

る25） 56） 57）。また介護関係への満足度が低いときは抑う

つ症状が強く健康度が低い一方で，相互性が高い介護

者は抑うつが低い傾向にあった32） 55）。

ｃ　well-being・QoL
well-beingや生活の質（Quality of Life; 以下，QoL）

といった全人的な介護者要因と介護者－被介護者関係

との関連を示した研究も存在した。まず続柄レベル

では，介護者の続柄がきょうだいである場合，親や

配偶者である場合と比べて，well-beingが介護の影響
をあまり受けないことが示された58）。認知症介護者が
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配偶者である時well-beingが低いという結果もこれを
否定しない55）。インフォーマルケアに従事する介護者

のwell-beingを測定・評価するCarerQol-VASを用いた
研究では，介護者と被介護者が義親子関係であるとき

well-beingが低かった59）。施設入居というイベントに

注目すると，介護者が配偶者であるとき入居後の介護

者のwell-being（介護負担感・抑うつ度）低下につな
がることが明らかになった60）。

介護者－被介護者関係の様々な側面に注目した研究

も見られた。たとえば介護者－被介護者関係の近さを

扱った研究では，被介護者との関係を近くないと感じ

ている介護者のQoLは低く，とても近いと感じてい
る介護者のQoLは高いことが明らかになった50）。相互

性の高さは社会的刺激となる楽しい出来事の回数や頻

度と関連しており，相互性の改善と社会的刺激の上昇

も関連していた51）。このことから介護者－被介護者関

係は二者に閉じたものではないことがうかがえる。婚

姻歴やアルツハイマー発症前の関係性の質といった文

脈に注目したKramer61）は，介護ストレスを統制して
もなおこれらが生活の質を予測することを示した。ア

タッチメントに焦点を当てた研究では，回避型・不

安型のアタッチメントスタイルをもつ介護者のwell-
beingが低いことが明らかになった62）。

ｄ　介護内容

　介護者－被介護者関係と介護の質や量との関連につ

いての報告も多かった。続柄レベルでは，配偶者に対

しては道具的サポートを提供する意欲が高く，きょう

だいにはポジティブな感情反応（思いやり・同情・あ

たたかさ・心配）を示すことが報告された63）。感情反

応としては，共感と介護者－被介護者関係の歴史との

関連も指摘されている64）。

実際の介護行動としては，潜在的に害を及ぼしうる

介護行動（potentially harmful caregiving behavior）や模
範的介護（exemplary care）と過去の介護者－被介護
者関係との関連が指摘されているほか43），自己モデル

との関連も示されている45）。このようなアタッチメン

トスタイルと介護行動との関連については多く研究さ

れており65）－67），介護行動をサポートする上で介護ダ

イアドの相互性や文脈を理解することの重要性がうか

がえる。介護者による生活能力評価に注目した国内の

研究では，介護者が実子である場合に「こうあってほ

しい」という希望や思いやりのある表現がなされ，そ

の介護者の評価を聞いた第三者には過大評価される可

能性が示された68）。介護行動のもっとも不適切な形と

しては高齢者虐待や介護殺人未遂が挙げられるが，こ

の背後に密着した排他的な共生関係といった介護者－

被介護者関係がある事例も報告されている69）。

数々の文献を引用しながら，介護は過去の関係を反

映して模範的なものとなったり，時には虐待につなが

るような不適切なものとなったりすることを示してき

た。さらに，未来の関係に目を向けてみれば，介護期

間・介護時間の増加と介護者－被介護者関係の強化に

正の関連を認めている研究も存在する49）。介護には従

来からの関係を強める可能性もあるのである70）。

ｅ　その他

異なる視点として，Williams71）は介護者による被介
護者の転倒恐怖が介護者－被介護者関係に影響してい

る可能性を示唆しており，今後の検討が求められる。

２　被介護者要因

被介護者要因としては認知機能低下や問題行動と

いった認知症状に関するものが見られた。介護者－被

介護者関係の近さに注目した研究では，介護者－被介

護者関係が近い場合に認知機能低下が遅いことが示さ

れた。なおこの効果は介護者が配偶者であるとき特に

大きかった35）。加えて介護者－被介護者関係の相互性

向上は，認知症者のアグレッション低下と関連してい

た42）。一方介護者の回避型アタッチメントスタイルや

被介護者の不安型アタッチメントスタイルは，認知症

による問題行動の悪化と関連していることも明らかに

されている62）。

抑うつについても，バランスのとれた介護者－被介

護者関係が症状低減と関連していることが示唆され

た72） 73）。被介護者は介護者に依存しているため，介護

者－被介護者関係は本質的に不均衡である。そこで物

的・社会的・心理的な交換に注目したところ，アフリ

カ系の被介護者において社会的な交換が抑うつ症状と

関連していたというのである。

多発性硬化症介護による介護者－被介護者関係強化

と被介護者の健康状態悪化には負の関連があったが，

症状によって被介護者の日常生活における独立性が妨

げられているという認識とは正の関連をもっていた49）。

被介護者要因との関連を示した介護者－被介護者関

係に関する心理学研究は多くはないものの，症状の進

行といった重大な影響力が示された。

３　その他

　Rattinger et al.34）は，介護者－被介護者関係が近い
ほうが介護コストが低いことを明らかにした。相互性

の高さは被介護者が施設に入居するまでの介護期間の

長さと関連しており57），被介護者を施設に入居させた

い介護者は家族機能を低く評価していた37）。さらに入
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居してからも，介護者－被介護者関係の近さは認知症

者の施設への適応のよさと関連するという33）。介護者

－被介護者関係はサービス利用に関する希望や意思決

定・その後の適応とも関連しているのである。

介護者－被介護者関係に注目した介護者への介入と

しては，Qualls & Williams74）が家族システムの枠組み
の中で介護を体系的に評価し介護者を指導するモデル

を提案しているが，さらなる蓄積が必要である。

４　介護者－被介護者関係に関する研究の課題と今後

の展望

　ここまで，介護者－被介護者関係に関する心理学研

究の動向について概観してきた。本章では研究全体を

まとめ，介護者－被介護者関係に関する心理学研究の

課題と今後の展望について述べる。

　介護者－被介護者関係は介護者の続柄や両者の居住

形態といったカテゴリカルなレベルから，満足度・近

さ・相互性といった介護中である現在の関係レベル，

アタッチメントスタイルや関係の歴史といった時間軸

を内包したレベルまで様々な捉え方がされていた。こ

れは，家族の歴史とも重なりながら展開されてきた関

係性を介護というフェーズにおいて改めて把握し，あ

まつさえ変数化することの難しさを反映していると考

えられる。

　この茫漠とした概念が様々な形で介護に影響を及ぼ

している可能性がある。被介護者との関係によって介

護負担・ストレスやQoLが増減することは想像に難
くないが，介護者の精神的健康とも関連していること

が示された。また介護の質や不適切介護との関連は被

介護者の暮らしにも影響を与えるだろう。実際に介護

者－被介護者関係は被介護者の認知症状や健康状態と

も関連していた。すなわち，介護を含む相互行為の中

で更新されていく介護者－被介護者関係は，その相互

行為の質と関連するとともに介護者と被介護者双方の

健康や生活とも関連しているのである。さらに介護者

－被介護者関係は介護コストやサービス利用・適応と

も関連しており，介護という営みにおいて中心的な役

割を果たしているようにも見える。しかし介護者－被

介護者関係をターゲットとした心理的介入に関する研

究は寡少であった。

　以上を踏まえて浮かび上がってきた今後の課題は，

介護者－被介護者関係の維持・改善を目的とした心理

的援助の考案である。すでに述べてきた通り，介護者

－被介護者関係の詳細な理解には個別的な文脈と相互

性の把握が肝要である。よって，前章で紹介した介護

者－被介護者関係の様々な側面に注目した尺度の活用

に加え，介護者・被介護者それぞれのナラティブに耳

を傾けたり相互作用場面を観察したりすることの有用

性も検討すべきである。各ケースの状態に応じて，現

状の介護者－被介護者関係を維持もしくは改善に向け

た介入をデザインしていく必要がある。この際，本稿

にて整理した介護者－被介護者関係の関連要因を参照

し心理教育を行うことができるであろう。また介護者

－被介護者関係が介護以前からの関係性の上に成り立

つことに注目し，介護開始前や介護初期における予防

的な介入の可能性も考えられる。

　しかし既に述べた通り，介護者－被介護者関係はし

ばしば排他性・閉鎖性であり，客観的には負担が高い

にもかかわらず援助を志向しない無限定性や，孤立状

況で高齢者虐待などの不適切介護につながることがあ

る24） 69）。よって，介護の密室化を防ぎ援助ニーズを掘

り起こすアウトリーチ活動や通院時・要介護認定時な

どを活用した介護者－被介護者関係のアセスメントに

ついても検討の余地があると考えられる。

　介護者－被介護者関係を形成する介護者は，被介護

者を中心とする介護システムにおいて重要な一因であ

る。よって介護者が他の家族や地域とつながったり，

他者の援助を受け介護の責任を共有したりすることが

できるよう，介護の文脈のみならずヘルスケアの文

脈，そして家族の文脈においても多面的に理解され，

介護システムに統合される必要がある75）。これは介護

者にとっても，介護者－被介護者関係にとっても，被

介護者にとっても有用であろう。このためにも心理職

には地域包括ケアシステムにおけるさらなる活躍が求

められる。
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