
職場復帰におけるメンタルヘルス事例

最近の事例から職場対応を考える

福井産業保健総合支援センター
（公財）松原病院
（医）福井心のクリニック
（医）菜の花こころのクリニック
（株）ストレスサポートセンター





うつ病への対策

1. ストレスは原因よりも引き金
予防はストレス予防

2. 早期発見早期治療
治療は休養と服薬とリハビリと認知療法

3. 「がんばれ」は禁忌（逆効果）

4. 自殺に注意



うつ病に対する職場の対応

1. コミュニケーション うつの早期発見

2. 早期の受診 病気の理解
家族との連絡 最も強力なサポーター

3. 休養指示 ｽﾄﾚｽ負荷からの解放
医師との連携 会社の対応を相談する

4. 休養期間の決定 産業医として判定を

5. 復帰のタイミングとプログラム



安静期 活動開始期 復帰準備期

うつ病の病状経過



復職へのプロセス

発病

ストレスケア病棟

リワーク・デイケア

リハビリ出勤

復帰

自宅



気分障害の治療

1. 薬物療法

2. 認知行動療法

3. 電気けいれん療法(ECT)

4. 経頭蓋磁気刺激法(ｒTMS)

5. 生活リハビリテーション

6. その他

断眠療法、光療法、運動療法

公益財団法人 松原病院
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うつ病に特徴的な認知のゆがみ

下田健吾ほか: 臨床精神薬理, 15 (10), 1643-1650, 2012

恣意的推論
証拠が少ないのに自分の考えをめぐらせ独断的に推測し
て判断する「自分は誰の役にもたっておらず嫌われもの
だ」

二分割思考
常に⽩⿊させないと気がすまない「こんなことも出来な
いようでは価値がない」

拡大視
関心のあること（自己の失敗）のみ大きく捉える「何を
やっても失敗ばかりだ」

極端な一般化
ごくわずかな事実を恒常的であると決めつける「二回失
敗したから自分は駄目な人間だ」

自己関連づけ
悪い出来事を自分のせいにする「こうなったのは自分の
せいだ」

選択的抽出
自分が感心のある事柄のみに目をむけ抽象的に結論づけ
る「健康状態がすべてでちょっとした不調ばかり気をと
られる」

情緒的理由づけ
その時点の悪い感情状態から偏って判断する「こんなに
不安に思うのだったら仕事をこなせない」
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認知療法

自分の「心のくせ」（認知の歪み）や思考のパターンを知り、
それをより柔軟性の高いものに変化させていくことで、気分の
改善を図ったり、社会への適応性を高めたりする方法。

代わりの考えがないかいろいろ考えてみてみる。普段から、
人の意見を注意して聞いてみるようにすると、自分と違った意
外な考え方があることに気づかされる。そのようなことを通し
て、柔軟な考え方ができるように訓練する。



認知療法をどう進めているか

• 認知療法の考え方 ＝人間をどうとらえるか

• 変わりやすいところ、変わりにくいところ

• 変わりやすい部分(思考・行動)を変えてみることで

変わりにくい部分（感情）の変化をねらう

変化を実感、柔軟性を取り戻すことを目的に



うつ病のリワークの復職準備性

秋山剛他 うつ病リワークプログラムのはじめ方より 2009



月 火 水 木 金

AM 自主学習 スポーツ グループ スポーツ 自主学習

PM グループ 自主学習 自主学習 自主学習 グループ

ナイト 自主学習

プログラム内容

面談、読書、発表のまとめ、作業
訓練、脳トレ、資格勉強など

ウォーキング、
ヨガ、卓球

病気の振り返り、認知療法、SST、ステップ、
症状への気づきと対処行動、業務発表、マインドマップ、
自律訓練法、など











C氏 双極性感情障害
販売店に勤める20代男性

素直、意欲的、明るい、安定している。１２歳時事故で母を亡くした。１９歳時親友を
事故で亡くす。現在、父、妻、子どもと暮らしている。

2年前、現場の立て直しを任され頑張るが、上司の言葉に「仕事を評価されな
かった」と感じたことを発端に、うつ状態に。

退職。退職後受診。服薬開始。

３ヶ月後、職場から復職を求められる。支店の立ち上げのため。

同時期、子ども誕生。低体重で成長に不安。

上司がダウンして支店の責任者となり、過重労働が続く。

1日の休養のつもりが、会社に行けなくなる（入院1カ月）

復帰して、元気よく働きだすが、後輩が頑張る姿を見て、「自分はいらない」「死
にたい」と思う。妻が心配して再入院（5日間）以来休職。休職4カ月半からリワー
クに参加する。現在、半日出勤を始めている。

「気持ちも落ち着いたし、動けるようになった。いつでも働けると思うが、また、
何かあったらきっと病気になると思って踏み出せないでいた」

デパケンＲ600 クロンモリン100mｇ ルボックス75m ルーラン16㎎ ベ
ンザリン10mg



Ｃさんの認知療法④

できご
と

気持ち・
気分

その時の考
え

反論・違う考え 合理的考え

会社の
ルールを
守らない
人がいる

イライラ
(90)

落ち込み
(80)

↓

イライラ
(30)

落ち込み
(10)

雇われている
のだから、
ルールを守る
のは当然だ。

こんなだらし
ない会社でい
いのかな

・ほっとけ。
・ルールを守らないのは本人の問
題。
・十人十色
・ルールとは100パーセント守られ
ることはない。
・会社のルールを守らない人のた
めにイライラしたり落ち込むのは
ばかばかしい。
・注意すればいい
・だらしないと思っているのは自
分だけかも
・身だしなみは若い人が多い職場
の永遠の課題
・その人がだらしないからといっ
て会社がだらしないわけではない
・本人は守っているつもりかもし
れない
・本人は分かっていないかもしれ
ない

・会社のルール
を守らないのは
本人の問題なの
だから自分が振
り回されること
はない

・接遇のマナー
はあいまいだか
ら、本人なりに
やっているつも
りで、出来てい
ないだけかもし
れない。

・自分は身だし
なみに敏感だが、
身だしなみは若
い人が多い職場
の永遠のテーマ
だ。



職場における復職支援

【リハ出勤】

復
職

半日勤務

3/4日勤務

全日（8時間）

残業、出張、休日出勤



復職のときの負荷

1. 時間の負荷

2. 難易度の負荷(細かさ、難しさ）
身体的負荷、より専門的になる負荷(研究etc）
危険度

3. 対人関係ストレス
上司部下、大勢を前にする、営業
クレーム

「質、量、対人」



うつ病はリズム障害

１、眠るタイミングをずらすとたちまち不眠

２、変則勤務に弱い

３、残業に弱い
ex）7時まで残業、リラックスやクールダウン

に時間がかかる。予定通りに寝れない。



疲れを知る

1. いつも出る兆候を知る
頭痛、のどの渇き、喉の詰まり、動悸
目じりがピクピク

2. 朝起きた時
昨日の疲れが取れているか？

3. ちょっとしたことにこだわっていないか？

4. 今、無理な仕事を引き受けなかったか？

「42.195キロを全速力で走ろうとしても無理」



評価尺度

◆心理検査を用いた評価（2ヶ月に1回）

・内田クレペリン精神作業検査

・ブルドン抹消検査

計算などの単純作業を行い、

作業成績や時間から個人の特徴を捉える
検査

◆「リワークプログラムにおける標準評価シート」
による評価

うつ病リワーク研究会により作成されたものを参照

生活面・作業面から評価する



復職準備性…精神疾患が再発せずに復職できる状態

・生活リズム

・体力

・作業力

・対人交流

・症状の安定

・意欲

復職準備性

週5日のフルタイム勤務を継続することがで
きる

業務上必要な報告連絡相談ができ、作業に
取り組める

一定のストレス下でも、症状が出現しない



当院で用いている復職準備性
評価シート

（うつ病リワーク研究会で報告されたも
のを参考に作成）



・リワーク参加開始時の挨拶と連絡（パンフレットの提供）

・職場訪問（各職場に合わせた復職準備性の検討）

・週間生活リズム表による情報提供

・復職準備性評価シートの提供（産業医）

リワークにおける職場との連携



リワークスタッフの側からの報告

現在のコンディションについて

・リワーク出席率

・自主学習で取り組んでいる課題

・作業能力

・他のメンバーとの交流

※概ね復職準備性評価シートに沿って報告

職場訪問での情報共有



職場側からの報告

職場での評価と問題点について

→病院で語られる出来事とは違った話であることが多い

※本人が意図的に不都合な情報を話さないことや、休職前は本人
の状態も悪く、状況を適切に理解できていないこともある

職場訪問での情報共有



本人の話と職場の認識のズレの例

本人の語り 「以前の部署では問題がなかった。部署異動をさせて
もらえれば、問題なく復職できる」

職場の語り 「以前の部署でも、本人の気に入らないことがあると、
勝手に帰ってしまうことがあった。そういうところを改善してもら
わないと、受け入れは難しい」

・本人がうつ病で休職中ということもあって、職場側が本人に問
題点を直接伝えられないことが多い

◎本人と職場の側との認識のズレを埋めていく作業も重要



復職と就労継続のために…

○本人と職場の間のズレを調整し、各個人に合わせた

復職準備性を整えることが必要



復職

78%

転職・進学

8%

退職

6%

中断

4%

転院

4%現在までに延べ125 名が利用

113 名が終了 内訳は右図

復職者 88 名中 4名が退職、

17名が再休職、内11名はリワー
ク利用後再復職、転職2名、２名
が現在利用中

1名自殺未遂

（H21.7 ～H26.7）





ストレス対策

言語化と受容の地道な継続



ストレスを癒す

•言語化とストレス
の気づき

言語化に必要なも
の
１）話し相手

２）話す時間

• 受容（傾聴、受容、共
感、、、）

受容に必要なもの

１）聞ける態度
カウンセリングマイン

ド
２）聞ける時間の余裕



聞いていただいて

ありがとうございました

Rokuro Matsubara 
松原六郎
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