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アートワークを通じた子どものリジリエンスの促進

一
児童養護施設の小学校低学年の子どもを対象としたグループ活動の検討一

三谷　英子1），古荘　純一2）

〔論文要旨〕

　アートワークが児童養護施設で生活している小学校低学年の子どものリジリエンスを促進するかグループ活動を

実施し検討した。効果評価は，アートワークによるクループ活動時の行動観察並びにエピソードによる評価とケア

ワーカーと対象児への質問紙調査を行い，①対人関係②自尊感情，③自己効力感，④ストレスの軽減，といった

リジリエンスの内的要因の変化を総合的に検討した。活動の結果，①信頼関係の構築，②自尊感情の高まり，③自

己効力感の顕示，④心身の状態の軽1央などの肯定的変化が確認された。アートワークを通じたグループ活動は，リ

ジリエンスの促進に効果があると考えられた。
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1．はじめに

　近年，わが国においては，リジリエンス（resilience）

の概念が心理保健，福祉などの分野において認識さ

れつつある。この言葉は，回復する力，立ち直る力な

どと訳され，Gilliganは，要保護児童分野においての

リジリエンスの意義を強調しているP。リジリエンス

は，リスクの存在や重大な逆境による困難に直面しス

トレスや葛藤のある状況にもかかわらず，社会的に良

好な状態を維持し適応的な生活が送れる力，精神的に

乗り越える力などと定義されている2）。リジリエンス

を支える保護要因（protective　factors）には，学力，

楽観主義，自尊感情，自己効力感，ストレスに対処

する力などの個人の特性としての内的要因（internal

factors）と，支援者との信頼関係の構築，学校の先生

や友だちとのつながり，余暇時間における経験などの

社会的資源から得られる外的要因（external　factors）

との複合的な相互作用が影響するといわれている3）。

　これまでの児童養護施設（以下，施設）で生活し

ている子どもを対象とした個別による取り組みには，

個々の課題の修正を目的とした環境療法と4），トラウ

マからの回復を目的としたプレイセラピー5＞の二つの

側面からのアプローチを併用する方法が提案されてい

る。また，グループによる取り組みには，小学生を

対象に生活指導員（care　worker：CW）とのソーシャ

ルスキルの取得を目的としたプログラムなどがある6）。

これらの取り組みは言語によるアプローチであるが，

武井は子どもは言葉で心の中の複雑な感情や考えを表

現する能力が成人ほど十分に発達していないため，不

快な感情を表現しきれずにストレス反応として情緒，

身体，行動の問題としてさまざまな症状を出現しやす

いと指摘している78）。このような子どもの特徴に加え，

施設で生活している子どもは「虐待経験あり」，「障害

等あり」の占める割合が高く9），これまでの経験や障
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害等により言葉で自分の快・不快の感情を表現するこ

とが苦手な場合がある。このような状況を踏まえ，施

設での子ども支援は，言語によるアプローチだけでな

く，非言語的な媒体を用いたアプローチを導入するこ

とは重要と考える。

　筆者はこれまでに非言語的なアプローチとしてアー

トワーク（art－work）を通じたグループ活動の実証

検討を行い，そのうちの小学4年生1名，5年生1名

の2事例について報告した］°！o。本研究のアートワー

クとは，リジリエンスを促進することを目的とし，絵

画　コラージュ，造形などの視覚的アート（visual

arts）を用いた自由表現による創作的活動を通じて内

的要因を促す支援法とした。なお，先述したように内

的要因には諸要因が示されているため1　”　3｝，本研究で

は，①対人関係（他者との信頼関係の構築），②自尊

感情（自己を肯定し自分はこれでいいという感覚），

③自己効力感（達成感を積み上げできそうだからやろ

うという感覚），④ストレスの軽減（心の状態の浄化

作用）の因子4項目とした。

　美術分野の一つである視覚的アートは，医療，福祉，

心理などの領域現場において創作的（芸術的）活動，

表現活動および芸術療法として精神科の病院デイケ

アなどで実践されてきた12）。視覚的アートは，リハビ

リテーション1314）や虐待を受けた子ども15）へも適用さ

れており，施設の子どもを対象に「尊重を大切にする」

ことを目的としたグループケアの報告もある16）。一方，

絵画表現を理解し投影する方法として，家一樹木一人

物画法（HTPテスト），樹木描画法（バウムテスト），

コラージュ療法などがある。投映法を用いる場合は，

対象者の理解や治療の進展を促すために導入されてい

るが，表現されたものから投影的，構成的表象を解釈

するため専門分野でのトレーニングが必要になる12）。

　施設で生活している子どもへの創作的な表現活動を

導入した報告は本邦では少なく，特に，対象を小学校

低学年の子ども，実施形態をグループ活動　とした報

告はほとんどない。このような背景から，本研究で

は，施設で生活している小学校低学年の子どもにアー

トワークによるグループ活動を実施し，リジリエンス

にどのような変化が表れるか検討した。

表1　対象者の概要

メンバー
学
年

　児童養護施設
入所以前の施設養護

　　　の経験

被虐待経験 心身の状況

グループ1

A 1年 乳児院 ネグレクト
ADHD，挑戦的，攻撃的
　な行動特別支援級

B 1年 乳児院 ネグレクト

　　広汎性発達障害，

多動・衝動・不注意，習癖，

　　　　通級

C 1年 乳児院 ネグレクト
　　打解けない，

言語表現が苦手，習癖

D 2年 乳児院 ネグレクト
情緒の問題習癖，

　特別支援級

E＊ 2年 なし
身体的・

心理的虐待
打解けない

グループ2

F 1年 乳児院
心理的虐待・

ネグレクト

多動・衝動・不注意

情緒の問題習癖，

　　特別支援級

G 1年 なし
心理的虐待・

ネグレクト

軽度知的障害，

特別支援級

H 1年 乳児院 ネグレクト
打解けない，

言語発達の遅れ

1＊ 1年 なし
　身体的・心理的・

性的虐待・ネグレクト
挑戦的，攻撃的な行動

J＊ 2年 なし
心理的虐待・

ネグレクト
打解けない

＊’ 途中から週末は帰宅するようになり全期間は参加できず。
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皿．研究方法

1．対象の選定

　対象者の選定は，2011年4月に施設で開かれた子ど

も集会において，アートワークの概要説明を紙芝居形

式で行った。その場で質問紙を配布し「参加・不参

加」の意思を確認し集計した。参加する子どもは，グ

ループ1は小学1年生3名と2年生2名の計5名，グ

ループ2は小学1年生4名と2年生1名の計5名とし

た（表1）。

2．アートワークの方法

i．研究期間

　期間は，第1期：支援1（アートワーク導入）2011

年6～7月までの毎週1回土曜日全8回（2か月），

3か月後に，第2期：支援2（フォローアップワーク1）

2011年11月～2011＋1年3月までの毎月第1日曜日全

5回（5か月），第3期：支援3（フォローアップワー

クll）2011＋1年4～8月までの毎月第1日曜日全5

回（5か月），計3期を設定した。

ii．実施場所および作業形態

　場所は施設の学習室で行い，作業形態は1回90分程

度を設定しグループ内で個人制作を行った。同時に実

施者である筆者（以下，メンター（mentor）（支援者））

1名とアシスタント1名も制作した。場の設定は，子

どもはテーブルを囲んで座り，メンターたちは自由に

移動しながら子どもへの対応を行った。

iii．アートワークの枠組み

　枠組みは，（1）アートワーク開始時の導入として，

毎回の目標（時間内に一つの作品を完成させよう），

今日の課題（内容），材料の説明，終了時間の提示を

行う，（2）制作スタート，（3）作品の完成，作品の題

名の発表（4）次回の日程の確認（5）みんなで後片

付け，である。

iv．プログラムについて

　アートワークのプログラムは，絵画，コラージュ，

造形などの視覚的アートを取り入れた内容をメンター

が構成した（表2）。題目は，“今日の課題”として題

目を提示し，個々の子どもがその題目からイメージし

表2　アートワークのプログラム

回 今日の課題 表現方法 作業形態／実施

第1期：支援1（アートワーク導入）

＃1 「色遊びひっかき表現」 絵画 個人／グループ

＃2 「自分のエコバッグを作ろう」 絵画・コラージュ 個人／グループ

＃3＆＃4 「びっくり紙コップ＆糸電話に絵を描こう」 絵画・造形 個人／グループ

＃5 「カレンダー作り」 絵画・コラージュ 個人／グループ

＃6 「牛乳パックでモビール作り」
絵画・コラージュ・

　　　造形
個人／グループ

＃7 「簡単な形から表現をつなげていこう」 絵画・コラージュ 個人／グループ

＃8 「うちわで応援グッズ制作」施設行事 絵画・コラージュ 個人／グループ

第2期：支援2（フォローアップワーク1）

＃1 「フェルトで版画」 絵画・版画 個人／グループ

＃2 「クリスマスリースを作ろう」季節行事 コラージュ・造形 個人／グループ

＃3
「紙粘土で自画像を作ろう」

　　絵画展出展制作
絵画・造形 個人／グループ

＃4
「人・木・家を入れて自分のこころの

　　　　　風景制作」
絵画・コラージュ 個人／グループ

＃5 「大きな段ボールに切り絵を貼ろう」
切り絵・

コラージュ

個人／グループ
（一つの段ボールに
　みんなで貼る）

第3期：支援3（フォローアップワーク1）

＃1 「大きなコピー写真に色を塗ろう」 色塗り 個人／グループ

＃2 「牛乳パックで動く車づくり」 コラージュ・造形 個人／グループ

＃3 「自分の海」絵画展出展制作 絵画 個人／グループ
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たことを自由に制作した。材料は，テーブルの中央に

配置した。

v．アートワークに含まれる4つの要素

　アートワークのプロセスには，（1）自己の能力の活

用，（2）他者との「共有・共感」体験の積み重ね，（3）

表現を通じたコミュニケーションの促進とカタルシス

効果（心の浄化作用），（4）子どものストレングス（強

み）に視点を向けた肯定的なメンターの対応，の4つ

の要素が含まれていると想定している1〔｝11）。

3．効果評価および分析方法

　効果評価および分析方法は下記の指標を用いて，対

人関係，自尊感情，自己効力感，ストレスの軽減，を

総合的に検討した。

i．表現された作品について

　アートワークでは，制作された作品を次のように考

える。（1）作品は心理的問題背景を探す要素としての

み観るのではなく，作品の表現描写そのものの良さや

特徴を見つけ，子どもと一緒に楽しみ，ほめる要素と

して捉える。（2）作品の題名，作品に関する子ども自

身の語る言葉（感想）が本当のことであると捉える。（3）

視覚的に気になる表現，例えば感情的，性的な描写な

どが表出している場合は，子どもに確認し，CWと情

報交換を行いケアや支援の足掛かりとする。

ii．行動観察とエピソード記述

　メンターはアートワークに関与しながら行動観察を

行い，同時に，ICレコーダーで会話を録音しエピソー

ド記述を行った。

表3　CWによる施設内行動評価　グループ1および2

経過／項目 健康度 遊び 対人関係 問題行動 抑うつ感
自律神経系

　関連
自傷行為

第1期前　　｜ 20 12 69 2 5 0 0

第1期後　　1 20 14 60 0 0 0 0

A
第2期 20 14 60 0 0 0 0

第3期 22 15 58 0 0 0 0

第1期前 18 16 38 1 0 4 2

第1期後 18 20 20 0 0 3 1

B
第2期 18 20 20 0 0 3 0

第3期 18 20 20 0 0 3 0

第1期前 26 7 30 0 5 0 0

第1期後 38 7 16 0 3 0 0
C
第2期 38 7 16 0 2 0 0

第3期 38 7 16 0 2 0 0

第1期前 19 13 45 1 4 2 1

第1期後 22 18　1 41 0 1 0 0
D
第2期 22 21 39 0 0 0 0

第3期 22 21 32 0 0 0 0

第1期前 21 13 40 1 1 2 0

第1期後 22 15 38 1 0 0 0
F
第2期 30 21 34 1 0 0 0

第3期 33 21 32 0 0 0 0

第1期前 21 11 6 0 0 0 0

第1期後 22 14 1 0 0 0 0
G
第2期 22 14 1 0 0 0 0

第3期 24 15 0 0 0 0 0

第1期前 30 8 44 0 2 2 0

第1期後 39 9 42 0 0 0 0
H
第2期 39 9 42 0 2 2 0

第3期 39 ll 38 0 0 0 0

10項目群のうち7項目群で課題が示された。

「健康度」，「遊び」の項目は点数が高いほど良好と示す。他項目は点数が低くなるほど良好と示す。
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iii．質問紙法の調査内容

a．施設内行動観察チェックリスト17）

　質問紙法による調査は，第1期介入開始前と介入全

終了後，第2期介入開始前，第3期介入全終了後，に

担当のCWに質問紙への記入を依頼し後日回収した。

行動観察の項目群は，「健康度（21）」，「遊び（7）」，「対

人関係の問題（28）」，「認知・学習の問題（15）」，「問

題行動（16）」，「抑うつ感（5）」，「自律神経系関連の

問題（5）」，「睡眠の問題（5）」，「多動・衝動注意（5）」，「自

傷行為（3）」の10項目群（カッコ内の数字は項目数を

示す）に分かれ，質問数は計110項目である。各項目

の点数化は，「全くみられない（不明含む）」0点～「い

つもみられる」3点の4件法である。各項目群には，「問

題群」，「準問題群」の点数が定められている。「健康度」

と「遊び」の各項目群は，肯定的な点数計算になり合

計点が高いほど良好であることを示し，「対人関係の

問題」～「自傷行為」の各項目群は，合計点が高いほ

ど問題が深刻であることを示す。

b，自尊感情尺度18）

　質問紙法による調査は，第1期介入開始前と介入全

終了後，第2期アートワーク＃1と第3期アートワー

ク＃5の事前に個々の子どもに行った。質問数は9項

目あり，項目の点数化は，逆転項目はなく「はい」4

点～「いいえ」1点の4件法である。項目の点数を合

計するため得点分布は9～36点となる。合計点が高い

ほど自尊感情が高いことが示される。

C．気分評価（フェイススケール）19）

　質問紙法による調査は，第1期アートワーク＃5，

第2期アートワーク＃1，第3期アートワーク＃1の

事前と事後に個々の子どもに行った。気分評価は，気

分の異なった顔5つ「すごく楽しい」～「ぜんぜん楽

しくない」の表情が並んでいる。その中から，あては

まる気分の顔を1つ選んでもらう。評価方法は，事前

と事後の気分の移行を評価する。「すごく楽しい」，「楽

しい」は良好な気分，「ふつう」は安定，「楽しくない」，

「ぜんぜん楽しくない」は不良な気分と評価する。

d、アートワーク振り返りシート

　質問紙法による調査は，第1期アートワーク＃7，

第2期アートワーク＃5，第3期アートワーク＃4の

事後に行い，メンターが質問9項目を読み上げ「はい」

の場合は挙手し，「いいえ」の場合は挙手しないとし

た。表3に示した数値は「はい」と挙手した人数である。

振り返りシートの作成は，標準化された振り返りシー
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トを参考にアートワーク用に作成した2ω。なお，自己

効力感の評価については，ii．およびiii．d．を検討した。

4．倫理的配慮

　本研究を実施するにあたり，2011年2月に施設長と

施設職員に研究計画書を提出し書面による承諾を得

た。2011年4月に子どもたちにアートワークの参加意

思を確認した。プライバシー配慮のため子どもの氏名

等は変更している。なお，本研究は2011年5月に社会

福祉法人恩賜財団母子愛育会日本子ども家庭総合研究

所の倫理委員会により承認を得た。

皿．結 果

　ここでは内的要因として，対人関係，自尊感情，自

己効力感ストレスの軽減のそれぞれの因子から全

期間に参加できた計7名について述べた。

1．対人関係

　第1期介入開始前にCWによる施設内行動評価を

行ったところ「対人関係の問題」の項目群は7名にお

いて問題が示された（表3）。本研究の第1期前半の

活動時において個人差はあるがメンターまたはメン

バーに対して，ちょっとしたことで苛立つ，挑発的，

攻撃的，威圧的，打ち解けないなどの言動が頻繁に表

出した。第1期介入終了後は7名が「対人関係の問題」

の項目群の得点が低くなった。第2期は6名が第1期

介入終了後と得点の変動はなく1名の得点が低くなっ

た。第3期は4名が第2期よりも得点が低くなり2名

は変動がなく1名が消失した。第1期前半の活動時に

表出していたさまざまな言動は，第1期中盤から段階

的に表出頻度が軽減し，第2期および第3期にはそれ

らの言動が目立たなくなった。

2．自尊感情

　7名の各期における自尊感情尺度は，介入前は29．0

±6．0（平均±標準偏差），第1期介入後は32．6±4．6，

第2期は32．6±4．6，第3期は33．7±2．7と上昇した。個・々

の変化については個人差があり第1期介入後に速やか

に上昇するものと，第3期にかけて徐々に上昇するも

のがあったが，全員が上昇し安定した。
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3．自己効力感

　本研究の第1期前半では，制作過程において，「む

り」，「できない」などの消極的な言葉を発する場面が

みられたが，第1期中盤からは，「やってみたい」，「こ

れどうやるの」などの意欲的な言葉を発するように

なった。第2期および第3期では，入室すると，「今

日は何やるの」という意欲的な言葉が先行し，制作過

程においてもメンターに，「これ見て」，「これいいで

しょ」，「できたよ」などと作品についての自信や積極

的な言語表現が増えた。作品の完成についても，第1

期前半では集中できずに作品を完成できない子どもが

みられたが，第1期中盤からは作品制作に積極的に取

組み集中する時間が長くなり，出席した回には，必ず

作品を完成するようになった。アートワーク振り返り

シートの経過は，グループ1は振り返り項目が改善し，

グループ2は全期において良好と答えた。2グループ

の子ども全員は，終始「またやりたい」と答えた（表4）。

4．ストレスの軽減

　所定のフェイスシートによる事前調査では，B，　C，

D，Fの4名がストレス反応と思われる身体をいじる

習癖（指しゃぶり，性器いじり）や日常生活習慣に関

する習癖（夜尿）が指摘された（表1）。本研究の第

1期の活動時においてこの4名は，何らかの外的な刺

激をきっかけに内面に感情を押し留めると同時に，無

意識に身体をいじる習癖が出現し，A，　C，　D，　F，　H

の5名は，苛立ち，他者に対しての攻撃性，打ち解け

ないなどの情緒や行動面に関する状態を表出した。全

期介入後にCWは次の子どもの症状の変化を指摘し

た。①指しゃぶりがあったCは消失し，Fは段階的

に頻度が軽減した。②性器いじりのあったCは消失

した。③夜尿があったDとFは頻度が軽減しBは変

化がなかった。④他者に対しての苛立ちと攻撃性が

みられたAとD，情緒の不安定さがみられたAとD

およびF，打解けない状態がみられたCとHは，段

階的に状態が軽減した。CWによる施設内行動評価で

は，「健康度」，「遊び」は7名が高くなった。「抑うつ

感」があったA，C，　D，　F，　Hの5名のうち4名は

状態が消失し1名は軽減した。「自傷行為」があったB，

Dの2名は状態が消失した（表3）。本研究の第1期

の活動時において身体をいじる習癖があった4名，情

緒や行動面に課題があった5名は，段階的にそれらの

表出頻度が軽減した。アートワーク振り返りシートで

は，グループ1は振り返り項目が改善し，グループ2

は全期において良好と答えた（表4）。気分評価の結

果は，第1期は5名が好転し2名は安定，第2期は4

名が好転し3名は安定，第3期は1名が好転し6名は

安定となり，アートワークの事後は良好な気分の変化

を示した（表5）。

表4　アートワーク振り返りシート

第1期 第2期 第3期
質問項目

グループ1 グループ2 グループ1＊ グループ2 グループ1 グループ2

1 おもったように　つくれましたか 2 3 2 3 4 3

2 たのしく　とりくめましたか 2 3 3 3 4 3

3
あっというまに　おわりの　じ

かんが　きましたか
2 3 3 3 4 3

4
いっしょうけんめいに　とりく

めましたか
3 3 3 3 4 3

5
さいごまで　あきらめないで

がんばれましたか
2 3 3 3 4 3

6
じぶんの　さくひんをみて　い

いなあと　おもいましたか
3 3 3 3 4 3

7 みんなで　たのしめましたか 2 3 3 3 4 3

8
アートワークにきて　ほっとし

ましたか
2 3 2 3 4 3

9 また　やりたいですか 4 3 3 3 4 3

グループ1は全4名，

＊は1名欠席した。

グループ2は全3名，「はい」と挙手した人数を提示した。
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表5　気分の変化

第1期 第2期 第3期

グループ1 事前 事後 事前 事後 事前 事後

A
　
B
　
C
　
D

　普通

　普通

　普通
すごく楽しい

楽しい

楽しい

すごく楽しい

すごく楽しい

楽しい

普通

普通

普通

楽しい

楽しい

すごく楽しい

すごく楽しい

すごく楽しい

楽しい

楽しい

すごく楽しい

すごく楽しい

楽しい

楽しい

すごく楽しい

グループ2 事前 事後 事前 事後 事前 事後

F
　
G
　
H

楽しい

すごく楽しい

楽しい

すごく楽しい

すごく楽しい

すごく楽しい

楽しい

すごく楽しい

すごく楽しい

すごく楽しい

すごく楽しい

すごく楽しい

すごく楽しい

すごく楽しい

すごく楽しい

すごく楽しい

すごく楽しい

すごく楽しい

lV．考 察

1．子どもの内的要因の変化

　子どもの内的要因の変化として，対人関係，自尊感

情，自己効力感ストレスの軽減，について述べた。

i．対人関係

　西澤は，虐待を経験した子どもは対人関係に問題が

みられやすいことを指摘し2D，　Johnsonは，子どもと

のコミュニケーションのきっかけを作る手段として絵

を描くことを提案している15）。介入後のCWによる施

設内行動評価では「対人関係の問題」が改善した。本

研究において子どもたちは，①他者と一緒に作品を制

作する楽しさや大変さを体験し，②制作過程の進行に

不安が生じた場合はメンターに確認し次の作業を進行

し，③表現した作品を他者が興味を持ちほめられる，

受けとめられる体験など，肯定的な経験を積み重ね，

段階的に他者とのコミュニケーションの深まる関係

が築かれ対人関係に良好な影響を及ぼしたと考えられ

る。

ii．自尊感情

　西澤らは，施設に入所している子どもの自尊感情は

低い傾向があることを指摘し2u，近藤は，自尊感情を

育むには他者との比較によって生じる感情ではなく，

共有・共感体験の積み重ねにより「このままでよい」

という自分自身を受け入れる感情を育むことが大切で

あると述べている22）。本研究において自尊感情の上昇

が示されたことは，①制作過程において，「何を描こ

う」，「何色にしよう」，「どうしよう」などと試行錯誤

を重ねながら自分の作品を完成し，「自分は頑張れる

んだ」という感覚が得られた，②制作過程において他

者に作品について，「すごいね」，「素敵な色だね」，「かっ

こいいね」などとほめられる，受けとめられる経験を

得たなど，他者との関わりを通じて自己を肯定し受け

入れる感覚が得られ自尊感情が高められた，と考える。

古荘は，本邦の小学生は低学年ではまだ自尊感情が高

く，高学年になるに従って自尊感情が低くなることを

報告しているが24），本研究においても低学年のうちに

他者との肯定的な関わりを積み重ね子どものストレン

グス（強み）を支えることは，自尊感情を育めたと考

えられる。

iii．自己効力感

　本研究では，Banduraが指摘している達成体験が積

み重ねられるように25），毎回の目標を「時間内に一つ

の作品を完成させる」と設定した。本研究において2

グループの子ども全員は，段階的に必ず作品を完成す

ることができ，活動時に積極的な言語表現が増え，振

り返りにおいても終始「またやりたい」と答えた。こ

のような良好な経過は，①自分以外の他者の制作過程

を観察し「自分にもできそうだからやろう」という感

覚が得られ，②他者から自分の作品をほめられる，受

けとめられる経験を重ねるなど，次の行動を引き起こ

す意欲が促された，と考えられる。

iv．ストレスの軽減

　栗山は，子どもは心身が未熟で未分化なため，スト

レス反応が身体症状として出現しやすく，心理的要因

が身体疾患の症状の消長へ影響しやすいと指摘してい

る8）。本研究の活動時においても子どもたちは，スト

レス反応と思われる習癖や情緒および行動面に不安定

さを確認したが，全期介入後ではそれらの諸症状が軽

減し良好な変化が示され，CWの施設内行動評価にお

いても，「健康度」，「遊び」などの項目群において良

好な変化が示された。また，介入後の気分評価におい

ても，気分の良好な変化が示された。これらの良好な

経過は，活動時に内的な思いを自由に好きな色や形で
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表現し，快や不快の喜怒哀楽の感情を言葉で表出する

ことで自分の欲求が満たされたことが関連したと考え

られる。中道は，日常生活の場面で起きた出来事や感

情を内面に留めずに作品と言葉の両方で表出すること

は，心身の緊張が解かれカタルシス効果が得られスト

レスの軽減が起こるとしている13）。また，山田は，自

分が楽しいと思うことを信頼している人たちと一緒に

行い会話するだけでも，ストレスの軽減が得られると

している26）。

　以上のように，リジリエンスを促進する4因子から

考察し，本研究のアートワークは，小学校低学年の子

どもの内的要因に良好な変化を及ぼしリジリエンスを

促進することが可能であることが示された。

2．グループ活動の有効性

　先述したように，本邦では施設で生活している小学

校低学年を対象としたアートワークによるグループ活

動の報告はまだ少なく，近藤の報告16）と，筆者らの報

告のみである1°11）。

　本研究におけるグループ活動は，①他者を観察し「自

分もやりたい」，「自分もできる」という感覚が得られ，

②作品を制作する大変さや楽しさを共有するなど，他

者が存在することで相互作用が得られた，と考える。

近藤は，他者との多様な感情を共有する機会は自尊感

情の形成に大きな役割を果たすと指摘し22），Bandura

は，他者が存在することで自己効力感が育まれるとし

ている25）。当初，グループ1は，攻撃的，威圧的な子

どもの存在で，その刺激により他児にネガティブな

感覚が生じた。グループ2は，意欲的に制作に取り組

む子どもが存在し制作に取り組めない子どもが存在し

てもメンバーが「大丈夫」と声掛けをしてお互いを支

え合えた。このようにグループ活動はメンバー間にお

いて，具体的に他者に何かを働きかけたり，働きかけ

られたりする行動や，互いに助け合い協力し合おうと

いった感情が体験を通じて起こりやすいと考える。し

かし，グループ活動は，人間関係上の問題も容易に表

出することから，子どもが心地良く一緒に時間を過ご

せる体験が得られるようにメンターの十分な配慮が必

要であると考える。

V．結 論

　施設における子ども支援は，さまざまな専門分野で

研究が行われている。しかしそれらの支援は，心理・

169

医学的な高い専門性が求められるため，CWがそれら

の技能を取得するために研修を受け，さらに時間を割

いてそのプログラムを実施するには，現在の施設の運

営形態および人員配置では，人的制約や時間の問題が

重なりCWへの負担が生じうると考える。アートワー

クは，必ずしも高い専門性を必要としないため，機関，

ボランティアなどの社会的資源を有効に活用する形態

で十分に実施が可能である。また，非言語的なアプロー

チは，子どもに無理のないコミュニケーションのきっ

かけとなり，グループで施行できるため小集団におけ

る自然な子どもの状況を把握することが可能になる。

今回は，対象が7例であったため有意差検定は行わず，

質問紙等から介入後の個々の子どもの変化を示した。

今後は，症例を増やし統計的な処理も踏まえて分析お

よび介入を行っていきたい。
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〔Summary〕

　This　study　considered　that　the　art－work　cou！d　erlhance

the　resilience　of　children　in　elem．entary　age　group．　As　the

effective　evaluations，　episode　and　behavior　observation　in

group　art－work　activity，　and　questionnaires　survey　were

conducted．　We　rnade　comprehensive　consideration　of　the

internal　factors　of　resilience，　focusing①interpersonal

relationship，②self－esteern，③self－ethcacy，　and④　relief

of　stress．　We　con丘rmed　positive　changes，　such　as①cul－

tivation　of　trust　relationship，②growth　of　self－esteem，

③manifestations　of　self－erncacy，　and④relief　of　rnental

and　physical　conditions．　Therefore，　this　study　confirmed

that　the　group　support　through　art－work　is　effective　in

enhancing　resilience．
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