ライフステージ看護学
第6回　思春期の心身の発達と健康課題
本時の到達目標
(1) 第二次性徴に伴う身体的変化の特徴を説明できる。
(2) 自我同一性の確立という、思春期・青年期の心理的発達課題を理解する。
(3) 思春期に特有の健康問題（摂食障害、不登校、メンタルヘルス）について理解する。
(4) 性教育と自己決定への支援の考え方を理解する。
Ⅰ．講義
1．思春期とは
思春期は、一般に10歳前後から18歳ころまでの、小児期から成人期への移行期を指す。第二次性徴の出現とともに始まり、身体的な急速な成長（発育急進）と、心理・社会的な発達が同時に進行する時期である。第1回で学んだライフステージ区分では、幼児後期・学童期に続き、青年期の入り口にあたる時期として位置づけられる。
2．第二次性徴に伴う身体的変化
第二次性徴とは、思春期に性ホルモン（女子はエストロゲン、男子はテストステロン）の作用により出現する、生殖に関わる身体的特徴の変化をいう。下垂体から分泌される性腺刺激ホルモンが性腺（卵巣・精巣）に作用することで生じる。
	性別
	第二次性徴が出現する順序

	女子
	乳房の発育 → 陰毛・腋毛の発生 → 身長増加 → 初経（初めての月経）

	男子
	精巣の発育 → 陰毛・腋毛の発生 → 身長増加 → 精通（初めての射精）



	項目
	特徴

	性的成熟が始まる時期
	女子が早い（女子9歳ころ〜、男子10〜11歳ころ〜）

	身長増加率のピーク
	女子が早い（女子9〜14歳ころ、男子12〜13歳ころ）

	増加率の比較
	身長より体重の増加率のほうが大きい

	骨端線の閉鎖
	思春期後半に閉鎖し、身長の伸びが止まる

	初経・精通の目安
	初経は中学3年生で約9割が経験、精通は中学3年生で過半数が経験


【国試対策ポイント】第二次性徴の出現順序（女子は乳房発育から、男子は精巣発育から）、性的成熟・身長増加のピークは女子のほうが早いこと、骨端線の閉鎖により身長の伸びが止まることが頻出する。
3．自我同一性の確立と心理的発達課題
エリクソンは、青年期の発達課題を「自我同一性〈アイデンティティ〉の確立 対 同一性の拡散」とした（第1回参照）。「自分とは何者か」「これからどう生きていくか」を模索し、一貫性のある自己像を築いていく過程である。
· モラトリアム：社会的な責任や義務を一時的に猶予され、自分の生き方を模索する期間として青年期を捉える考え方
· 心理的離乳：親への依存から離れ、精神的に自立していく過程
· 仲間集団の重要性：家族以外の対人関係（友人関係）が、自己を見つめ直すうえで大きな意味をもつようになる
看護の視点：思春期の言動には、自我同一性の確立に向けた模索が背景にあることが多い。一見不安定にみえる態度も、発達課題との関連から理解しようとする姿勢が重要である。
4．思春期に特有の健康問題
摂食障害
摂食障害は思春期・青年期の女性に多くみられる健康問題である。代表的な病型に、神経性やせ症（神経性無食欲症）と神経性過食症がある。
· 神経性やせ症：体重増加への強い恐怖から摂食を制限し、健康を保てないほどの低体重となる。ボディイメージの歪み（実際より太っていると感じる）を伴う
· 神経性過食症：過食を自分で抑えられず、体重増加を防ぐために自己誘発性嘔吐や下剤の乱用などを繰り返す
· いずれも、内分泌系への影響（無月経等）を伴うことがあり、身体面・心理面の両方からの継続的な支援が必要となる
【国試対策ポイント】神経性やせ症は「過食と嘔吐を繰り返す」ものではなく、「摂食制限」が中心である点に注意する。ボディイメージの歪みを伴うこと、思春期前に発症すると第二次性徴が遅れることがある点も押さえておく。
不登校
不登校の背景には、友人関係の変化、学業上の困難、家庭環境など多様な要因が複雑に関わっていることが多く、単一の原因に還元できるものではない。学校に行けない状態そのものを問題視するのではなく、その背景にある心理的な負担に目を向ける姿勢が求められる。
メンタルヘルス
思春期は、心身の急激な変化に伴い情緒が不安定になりやすい時期である。気分の落ち込みや自己評価の低下がみられることがあり、自傷行為のリスクにも注意が必要である。学校・家庭以外に安心して過ごせる「居場所」があることが、心理的な安定を支える一因となる。
5．性教育と自己決定への支援
· 性に関する情報を、年齢・発達段階に応じてわかりやすく提供し、自分の身体や性について正しく理解できるよう支援する
· 本人の性に関する自己決定権を尊重し、一方的な指導ではなく、本人が主体的に考え判断できるよう関わる
· 相談内容によっては、家族にも共有したうえで支援するか、本人のプライバシーに配慮し個別に対応するかを慎重に判断する必要がある
まとめ・本時の重要ポイント
	復習チェックリスト
・第二次性徴の出現順序（女子・男子それぞれ）を説明できるか。
・性的成熟・身長増加のピークが女子のほうが早いことを説明できるか。
・エリクソンの青年期課題「自我同一性の確立 対 同一性の拡散」を、思春期の言動と結びつけて説明できるか。
・神経性やせ症の特徴（摂食制限、ボディイメージの歪み）を説明できるか。
・思春期の健康問題（不登校、メンタルヘルス）への基本的な関わり方を説明できるか。





Ⅱ．事例演習
事例：思春期の体重減少と部活動の変化
次の事例を読み、設問に答えなさい。
	事例の概要
・Aさん（15歳、女子、中学3年生）：バレーボール部に所属していたが、最近は休みがちになっている。
・母親から「3か月ほど前から食事量が減り、体重が5kg減少した。最近は月経も止まっている」と相談があった。
・身長158cm、体重42kg（3か月前は47kg）。Aさんは「もっと痩せたい」「今の体重でもまだ太っていると思う」と話している。
・友人関係について尋ねると、「部活の後輩にレギュラーを外されそうで、周りと比べてしまう」と話した。



設問1
Aさんの身体的な所見から考えられる状態を、根拠とともに述べなさい。
設問2
Aさんの発言や状況を、エリクソンの発達課題（自我同一性の確立）の視点からどう理解できるか述べなさい。
設問3
Aさんと関わる際に、看護師としてどのような姿勢で臨むことが大切か述べなさい。
設問4
Aさんの家族に対して、どのような支援が考えられるか述べなさい。







解答の視点（解説）
設問1：3か月で体重が5kg減少し、月経が停止していること、「痩せているのにまだ太っていると思う」というボディイメージの歪みがみられることから、神経性やせ症が疑われる状態である。身体面の評価（体重の推移、月経の状況、バイタルサイン等）を継続的に行う必要がある。
設問2：「後輩と比べてしまう」という発言からは、部活動という仲間集団の中での自己評価の揺らぎがうかがえる。これは、エリクソンのいう自我同一性の確立に向けた模索の一つの表れとも捉えられ、体重や体型のコントロールが、自己の価値を確認する手段になっている可能性がある。
設問3：体重や食事について一方的に指導するのではなく、まずはAさんの気持ちや悩みに耳を傾け、信頼関係を築くことを優先する姿勢が重要である。自己決定を尊重しながらも、身体面の危険性については医療者として適切に情報提供し、専門的な支援（医師・臨床心理士等）につなげる視点をもつ。
設問4：家族に対しては、Aさんを責めるのではなく、本人の気持ちに寄り添いながら見守る関わり方を伝えることが大切である。家族だけで抱え込まず、学校や医療機関と情報を共有しながら、チームでAさんを支える体制を整えることが望ましい。


Ⅲ．看護師国家試験過去問
本時の内容（第二次性徴、思春期の発育、摂食障害）に関連する過去問題を示す。正答と解説を確認し、理解を定着させること。
問1（第103回追試 午後65問）
第二次性徴について正しいのはどれか。
1．初経は中学3年生で約50％が発来している。
2．精通は中学3年生で約20％が経験する。
3．女子では乳房の発育から始まる。
4．男子では陰毛の発生から始まる。

問2（第104回 午後86問）
一般的な思春期の発育の特徴について正しいのはどれか。2つ選べ。
1．骨端線が閉鎖する。
2．性的成熟は男子の方が女子より早く始まる。
3．成長ホルモンが性腺に作用して第二次性徴が起こる。
4．男子では身長増加のピークの前に精巣の発育が始まる。
5．女子では身長増加のピークの前に乳房の発育が終わる。

問3（第110回 午後89問）
神経性無食欲症で正しいのはどれか。2つ選べ。
1．過食と嘔吐を繰り返す。
2．腸管で吸収不全がある。
3．男性では性欲が亢進する。
4．ボディイメージの歪みがある。
5．第二次性徴の発現前に発症すると初経は遅れる。

Ⅲ．看護師国家試験過去問　解答・解説
本時の内容（第二次性徴、思春期の発育、摂食障害）に関連する過去問題を示す。正答と解説を確認し、理解を定着させること。
問1（第103回追試 午後65問）
第二次性徴について正しいのはどれか。
1．初経は中学3年生で約50％が発来している。
2．精通は中学3年生で約20％が経験する。
3．女子では乳房の発育から始まる。
4．男子では陰毛の発生から始まる。
正答：3
解説：初経は中学3年生で約90％が発来している。精通は中学3年生で過半数が経験する。男子の第二次性徴は精巣の発育から始まる。女子の第二次性徴は乳房の発育から始まり、陰毛・腋毛の発生、初経へと続くため、正答は3である。

問2（第104回 午後86問）
一般的な思春期の発育の特徴について正しいのはどれか。2つ選べ。
1．骨端線が閉鎖する。
2．性的成熟は男子の方が女子より早く始まる。
3．成長ホルモンが性腺に作用して第二次性徴が起こる。
4．男子では身長増加のピークの前に精巣の発育が始まる。
5．女子では身長増加のピークの前に乳房の発育が終わる。
正答：1・4
解説：思春期後半には骨端線が閉鎖し、身長などの伸びが止まる。性的成熟は女子のほうが男子より早く始まる。第二次性徴は、下垂体からの性腺刺激ホルモンが性腺に作用して起こるものであり、成長ホルモンの直接作用ではない。男子は身長増加のピーク（12〜13歳ころ）の前、10〜11歳ころから精巣の発育が始まる。女子の乳房の発育が終わるのは18歳ころで、身長増加のピーク（9〜14歳ころ）より後であるため、正答は1・4である。

問3（第110回 午後89問）
神経性無食欲症で正しいのはどれか。2つ選べ。
1．過食と嘔吐を繰り返す。
2．腸管で吸収不全がある。
3．男性では性欲が亢進する。
4．ボディイメージの歪みがある。
5．第二次性徴の発現前に発症すると初経は遅れる。
正答：4・5
解説：過食と嘔吐を繰り返すのは神経性過食症の特徴である。神経性無食欲症は摂食制限が中心であり、腸管の吸収不全による身体的疾患ではない。男性では性欲・性的能力の減退がみられる。神経性無食欲症では、肥満への恐怖からボディイメージの歪みが生じ、痩せているのに太っていると感じる。思春期前に発症すると第二次性徴が遅れたり、初経が遅れたりすることがあるため、正答は4・5である。


