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******************************************************************************** 

※『Andante：アンダンテ』とは  

音楽用語で「ゆっくりと歩くくらいの速さで」という意味があります。他者に合わせるの

ではなく、「自分なりのペースで歩いていきましょう」という意味が込められています。北

海道地域自殺予防情報センターでは、皆さんと共に歩いていけるような「Andante」を配信

していきたいと考えています。  

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

－ 目 次 －  

【１】 北海道における自殺の現状  

◇ 平成 23 年 12 月末の自殺者数(暫定値)[警察庁発表] 

◇ 平成 23 年 1 月～12 月の自殺者数について  

【２】 自殺について知ろう  

◇ 思春期・青年期の自殺について考える 3 

【３】 お知らせ  

◇ 平成 23 年度『自殺未遂者支援講演会』について  

◇ こころの電話相談  

◇ HP 及び携帯 HP をご覧ください  

【４】 編集後記  

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

【１】北海道における自殺の現状 ・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・ 

◇ 平成 23年 12月末の自殺者数(暫定値)[警察庁発表] ◇◇◇◇◇◇◇◇◇◇◇◇◇◇◇  

警察庁より平成 23 年 12 月末の月別自殺者数の暫定値が発表されました。  

以下に、北海道および全国の前月比と前年同月比の自殺者数を示します。  

 

1. 平成 23 年 12 月末と平成 23 年 11 月末の月別自殺者数の比較 (単位：人) 

             北海道         総数(全国)      男性(全国)   女性(全国) 

平成 23 年 12 月         94           2,077           1,396         681 

平成 23 年 11 月       107           2,246      1,552         694 

増減                   -13            -169            -156         -13 

 

平成 23 年 12 月の自殺者数は、北海道も全国も前月比で減少となりました。また、都道府

県別でみると、自殺者数が増加したのは 12、減少したのは 33、増減なしは 2 でした。  

 

2. 平成 23 年 12 月末と平成 22 年 12 月末の月別自殺者数の比較 (単位：人) 

             北海道         総数(全国)      男性(全国)    女性(全国) 

平成 23 年 12 月         94           2,077           1,396         681 

平成 22 年 12 月        112           2,425      1,675         750 

増減          -18            -348        -279         -69 

 

前年同月比では、北海道も全国も減少となりました。また、都道府県別でみると、自殺者

数が増加したのは 10、減少したのは 35、増減なしは 2 でした。  

 

3. 平成 23 年 1 月~12 月の北海道と全国における自殺者数について (単位：人) 



北海道   総数(全国)   男性(全国)  女性(全国) 

平成 23 年 1 月~12 月   1,437         30,584        20,919        9,665 

平成 22 年 1 月~12 月   1,533         31,690        22,283        9,407 

増減           -96          -1,106        -1,364        +258 

 

平成 23 年 1 月～12 月の北海道の自殺者数は 1,437 人で前年同時期と比べると 96 人減とな

りました。月別では、北海道の自殺者数が最も多かったのは 5 月の 151 人で、最も少なか

ったのは 1 月の 91 人でした。  

平成 10 年より急増した道内の年間自殺者数は、13 年ぶりに 1,500 人を下回りました。平

成 10 年の自殺者数(1,604 人)と比べ、167 人(10.4%)減となりました。  

 

平成 23 年の全国における自殺者数を前年と比較してみると、総数 1,106 人減、男性 1,364

人減、女性 258 人増となっています。全国の自殺者数は、前年同時期比で総数および男性

で大幅に減少が見られたものの、女性は 258 人増となりました。月別では、全国の自殺者

数が最も多かったのは 5 月の 3,371 人で、最も少なかったのは 12 月の 2,077 人でした。  

全国の自殺者数は平成 10 年(1998 年)から 14 年連続で 3 万人を超えたことになります。し

かし、自殺者の減少は 2 年連続で、31,000 人を下回ったのは平成 10 年以来初めてとなり

ました。  

 

【２】自殺について知ろう・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・ 

◇ 思春期・青年期の自殺について考える 3 ◇◇◇◇◇◇◇◇◇◇◇◇◇◇◇◇◇◇◇  

1.  こころとからだ、性徴と成長の狭間で  

思春期は、内から生じてくる性の衝動に目覚め、第二次性徴という身体的な変貌のはじま

る時期です。内なる衝動が開花し、戸惑いや不安を覚えるようになるのです。かつて意識

が強烈に身体へと向かうことは、男子における対人恐怖、女子における痩せ願望や肥満恐

怖といった思春期心性に接続していました。自らの身体に注目すればするほど、他者から

のまなざしが反転して自らに回帰してくる…思春期・青年期に特有の精神障害の多くは、

この悪循環を基盤としているといえるでしょう。  

ところが、メディアの発展などに伴い、身体的早熟を賞揚するような傾向のみられる現代

では、こうした心理から病理への発展はかつてほど異常なこととはされなくなったようで

す。対人恐怖の症状は、携帯電話やインターネットなど直接対面しない形のコミュニケー

ションツールの開発によって緩和されているとも言われます。また、摂食障害の症状は、

スリムな少女を賛美する社会文化との強い結びつきによって一般的なものとなりました。

内なる衝動というものは薄められ、あるいはしばしば商品化され、思春期における不安は

病的なところまで高まることは少なくなりました。現代の青年では、自身の身体と出会う

ことの不安というものはいったん棚上げされているかのように見えます。このような身体

からの疎隔は、たとえばリストカット症候群にみられるようなリアルなものへの渇望とし

て噴出する中にも認めることができそうです。 

青年期は、思春期における身体的成長に対して、心理社会的に適応していく時期です。こ

こでは、親から離脱し社会という他者が到来するという発達段階を迎えます。つまり、青

年は自律＝自立という「門」に立ち向かい、外から押し寄せる「圧」を乗り越えていかな

ければならない「思春期危機」と対峙します。多くの場合、結果的には乗り越えられます

が、青年期に社会というものに対峙し、過剰に自己を確立しようとして精神不安定となり、

精神障害の症状を呈する人もいます。この危機は統合失調症が示す心性と強い親和性を持

ち、発病過程に深く関連していることを予想させるものです。「自分とは一体何か」という

根源的な問いの前に佇（たたず）み、過剰に自己たらんとして押しつぶされ、あるいは内

面が射抜かれるようにして精神病態を呈するという構図は、今でも臨床的に有用なのです。 

思春期の頃の苦悩と放埓の日々を思い返してみると、社会へと向かってゆくまさに「出立

の時」であるし、村上春樹の言うように「やってくるまではわからんし、やってきてから

では抗いようがない」（村上春樹『世界の終りとハードボイルド・ワンダーランド』より）

時期であるといえそうです。  



 

2. こころの傷みとからだの痛み  

あらゆる行動の背景には、何がしかの意味が隠れていると言えます。困難を抱えた人が、

ほかの行動ではなく自傷行為を意識的、もしくは無意識的に選ぶのは何故なのでしょう？  

「自傷行為」は、「ほとんどの場合、衝動行為である」との指摘もあるように、自傷行為を

行う時、多くの人は衝動制御の問題を抱えていると考えられます。また、自傷行為を行う

人の大多数は、「強烈な感情(怒り、恥、不安、緊張など)を和らげるために自傷を行う」と

答え、少数の人は「ほとんど何の感情もわかない状態、もしくは解離状態を緩和するため」

と答えるといいます。自傷行為を行う人たちは、こころの傷みを軽減するために必要な対

処方法を持ち合わせていないことが多いのです。  

また「痛み」には強烈な感情を和らげる作用があると想定されています。こころの傷みを

緩和する方法として、過食(嘔吐)、飲酒や薬物使用などもありますが、それらは金銭的問

題や入手方法の問題があり、子どもが簡単に行えるものではありません。子どもが何かし

らの対処方法を必要とした場合に即座に経験できるという点で実行しやすいものであるこ

とも、自傷行為が選ばれやすい理由といえるかもしれません。また、自傷行為を行う子ど

もが、その後、摂食の問題、アルコールや薬物の問題を併せ持つことが多いのは、加齢に

伴ってそれらに手が届くようになるという側面もあると思われます。「痛み」には価値のな

い自分を罰する(自己懲罰)という、まさに自らを痛めつけるという特有の作用があり、こ

の作用を必要として自傷行為を行う人もいるでしょう。安定した対人関係を形成しにくく、

孤立感、人への不信感、自己否定感を抱えているような子どもにとっては、対象を希求し (依

存)、安心を与えてくれない対象に怒り(攻撃)、安心を得る価値のない自分を罰する(自己懲

罰)という三種類の感情を一度の自傷行為で表現することができ、時には対象の行動を自分

が望む方向に変えられるかもしれないのです。  

 

3. こころに寄り添う ~自傷行為を行う人に、どう対応すべきか？  

援助者は、「ともに考える姿勢が一貫している」ことが大切であり、安定した対人関係を築

きにくいことが主題であれば、援助者がその人と信頼関係を築く過程そのものが苦しみを

解決する一助となります。安定した対人関係の獲得が嗜癖行動をやめる動機付けになるこ

とも少なくないからです。しかし、これは容易なことではありません。なぜなら、自傷行

為には自分を傷つける行為を行うことで相手を傷つける(攻撃)という意味が少なからず含

まれるが故に、援助者が不快になりやすいからです。特に対人希求が強い人の場合には、

強い依存と攻撃の感情が自傷行為に含まれます。受容のみの対応では依存欲求が際限なく

広がる場合があるため、援助者は「限界提示」と「受容」を組み合わせて対応する必要が

あります。一人の大人が両方の役割を担うことも可能ですが、分けるほうが分かりやすい

場合も多くあります。援助者は自傷行為の持つこれらの影響力に動じずに対峙し続け、信

頼関係を築く努力をしなければならないのです。  

また、自傷行為が偶発的に明らかになったような場合には、穏やかな態度で接し、ゆっく

りと話を聞くことが大切です。自傷行為を行う理由を性急に問いたださず、まずは楽しい

時間を共有する働きかけが有効です。不快な感情が軽減することで、自傷行為をせずとも

生活できるようになることもあるのです。  

 

次号 Vol.32 では、「思春期・青年期の自殺について考える 4（仮題）」を掲載予定です。  

 

【３】お知らせ ・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・ 

◇ 平成 23 年度『自殺未遂者支援講演会』を開催します。  

テーマ：自傷行為と思春期の自殺未遂  

日 時：平成 24 年 3 月 24 日（土）13：00～16：00 

場 所：かでる 2・7 大会議室  

内 容：松本俊彦氏（国立精神・神経医療研究センター自殺予防総合センター副センタ

ー長）による基調講演のほか、実践報告などを予定しています。詳細は、決まり次第お

知らせいたします。  



※参加は無料です。事前申込の必要はありません。当日、直接会場へお越しください。 

皆様のご参加をお待ちしております。  

 

◇ 精神保健福祉センターでは、こころの電話相談を次の時間帯で受け付けています。  

月曜日から金曜日                9：00～21：00 

土曜日曜祝日(12 月 29 日～1 月 3 日を除く)     10：00～16：00 

Tel：0570-064556 

※ご相談の電話が集中しますと、つながりづらい状態になりますがご了承ください。  

 

◇ HP・携帯版 HP をご覧ください  

北海道地域自殺予防情報センターの HP を設置しています。最新の北海道の状況を掲載し

ており、より情報を見やすく、分かりやすくなるよう心がけています。  

また、携帯電話で見られる携帯版 HP も設置しています。うつ病や依存症、借金問題につ

いての知識をはじめ、「死にたい」と相談されたときの対応の方法についての情報を Q&A

形式で紹介しています。ぜひご覧ください。  

パソコン HP  URL：http://www.pref.hokkaido.lg.jp/hf/sfc/jisatutaisaku.htm 

携帯 HP  URL：http://www.pref.hokkaido.lg.jp/hf/sfc/i/joukyou.htm 

 

【４】編集後記  

昨年 3月 11日の東日本大震災により亡くなられた方々のご冥福をお祈り致しますとともに、

被災されている方々へ心よりお見舞いを申し上げます。  

 

皆様、新年あけましておめでとうございます。  

平成 24 年の始まりをどのように過ごされたのでしょうか。  

今月は、道内のあちらこちらで積雪量や最低気温の記録更新が伝えられており、寒い日が

続いていますね。インフルエンザも流行の色を強めてまいりました。  

どうかお体をご自愛いただき、また雪の事故にも十分ご注意くださいませ。  

本年も「Andante」のご愛読をどうぞ宜しくお願い申し上げます。  

 

次号 Vol.32 は、平成 24 年 2 月末に配信予定です。  

                                                    ＊お問い合わせ先＊  

                                          北海道立精神保健福祉センター  

                                     札幌市白石区本通 16 丁目北 6 番 34 号  

                                                       Tel 011-864-7121 

                                                       Fax 011-864-9546 

URL  http://www.pref.hokkaido.lg.jp/hf/sfc/ 

Mail   hofuku.seishin1＠pref.hokkaido.lg.jp 

http://www.pref.hokkaido.lg.jp/hf/sfc/

