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【Abstract】
This study aimed to examine the association between foreign patients’ communication skills and their intention to use 

medical interpreting services in Japan. An online questionnaire survey was conducted from February to April 2024 among 

外国人医療における患者のコミュニケーション・スキルと
医療通訳サービス利用意欲との関連性の検討

趙　亦瑋 1），内田あゆみ 2），王　凱 3），中村絢子 4），寧　雪冰 5），葉　譯尹 6），王　悦 7），
ニヨンサバ フランソワ 8），野田　愛 9），原　和也 10），大野直子 11）＊

【要　旨】
本研究は、在日外国人患者のコミュニケーション・スキルと医療通訳サービス利用意欲との関連性を明ら

かにすることを目的とした。2024 年 2 月から 4 月にかけて、日本国内の日本語学校や国際交流協会等 20 団

体を通じて在日外国人を対象にオンライン質問紙調査を実施した。質問紙調査の有効回答は 355 名であり、

本稿における分析対象は 312 名であった。医療通訳利用意欲を目的変数、年齢・性別・日本語能力・滞在年数・

コミュニケーション・スキルを説明変数として、二項ロジスティック回帰分析を行った。その結果、コミュ

ニケーション・スキルと通訳利用意欲との間に有意な関連は認められなかった。一方、日本語能力は通訳利

用意欲に有意に関連しており、日本語能力が低いほど、利用意欲が高い傾向が示された。以上より、医療通

訳サービスの利用意欲は単なる個人のコミュニケーション・スキルに依存せず、言語能力といった言語習得

過程に関連する要因の影響を受けることが示唆された。今後は、日本語能力が十分でない段階の外国人患者

に対して、支援体制を整備することが重要である。
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1．緒言

訪日・在留外国人の増加に伴い、日本におけ

る外国人患者向け医療サービスの需要が高まっ

ている。出入国在留管理庁 （2024） の統計によ

れば、令和 5 年末時点で中長期在留者は 312 万

9774 人、特別永住者は 28 万 1218 人に達し、

総計 341 万 992 人と前年比 10.9% の増加を示

している。

日本における外国人患者は、医療現場でのコ

ミュニケーションにおいて様々な困難に直面し

ている。Pandey et al. （2021） の調査によると、

医療提供者と移民の双方は、言語能力の不足が

利用可能な医療サービスへのアクセスを遅ら

せ、クライアントと医療提供者との治療的関係

の構築を妨げることが多いと指摘した。また、

Wadhwa （2022） の調査では、インド人女性が出

産を機に日本の医療機関を利用する過程で、医

療者の英語対応の不足が医療説明の誤解を生む

ことに加え、日本では医師が選択肢を示すのに

対し、インドでは医師が決定を主導するという

意思決定スタイルの文化的差異もあり、外国人

患者が心理的圧迫感を与えられている実態が指

摘された。Wadhwa （2022） によれば、日本の医

療制度そのものは高評価である一方で、言語障

壁と文化的隔たりが移民女性の診療へのアクセ

スを阻害しており、多言語支援の拡充と医療従

事者の異文化対応能力向上が緊急課題であると

されている。このことから、外国人診療には寺

岡と村中 （2017） が指摘する「言葉の壁」と「文

化的価値観の対応困難」という二重の課題があ

ることがわかる。寺岡と村中 （2017） は、外国

人患者が自身の病状や要望を正確に伝達できな

い状況に加え、医療者側が個別の文化的背景に

配慮した対応を実施する困難さが明らかになっ

たと指摘している。

困難をともなう外国人診療において、医療通

訳者は、異なる国の文化的価値観をつなぐ存在

であると言える。嶋田ほか （2024） の研究では、

外国人患者受け入れ拠点病院の看護師を対象と

した調査を通じて、専門医療通訳者の介入が患

者の不安軽減に有効であることが示唆されてい

る。医療従事者の現場経験に基づく声も、通訳

サービスの必要性を裏付ける重要な根拠となっ

ていると考えられる。

日本における外国人患者向け医療サービスの

需要は増加しているが、外国人患者に対応可能

な医療通訳人材は少ない。厚生労働省 （2024） 
の調査によると、外国人患者支援のための医療

コーディネーター配置状況に深刻な課題がある

ことが明らかになった。全国 5673 病院のうち

医療通訳コーディネーターを配置している施設

は 152 病院 （3%） に過ぎず、外国人診療の拠点

foreign residents recruited through 20 organizations, including Japanese language schools and international exchange 
associations. The questionnaire survey yielded 355 valid responses, of which 312 were included in the analysis for this 
study. The intention to use medical interpreting services was set as the dependent variable, while age, gender, Japanese 
proficiency, length of stay, and communication skills were used as independent variables in a binary logistic regression 
analysis. The results showed no significant association between communication skills and the intention to use interpreting 
services. In contrast, Japanese proficiency and length of stay were significantly related to the intention to use such services. 
Specifically, patients with lower Japanese proficiency and shorter length of stay were more likely to express an intention 
to use medical interpreting services. These findings suggest that the intention to use interpreting services does not depend 
solely on individual communication skills but is influenced by factors related to language acquisition. It is therefore 
important to establish support systems that consider both Japanese proficiency and length of stay.

Key words:  Medical interpreting services, Communication skills, Medical care for foreign patients
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病院に限定しても 106 施設 （16%） に留まってい

る。この状況により、コーディネーター自身が

通訳業務をせざるを得ないケースも少なくない。

来日後の外国人は日本語を習得して言葉の壁

を乗り越える努力をする者もいるが、医療の場

でのコミュニケーションは複雑であるため患者

側の努力では限界がある。また、外国人の言語

習得について、森 （2011） の調査では、滞日年

数と日本語能力の自己評価との関係から、「聞

く」「話す」には全体的に強めの相関が見られ

る一方、「読む」「書く」については職種や業界

によって差が出ることが示されている。そのた

め、医療現場で専門的な内容を正しくやり取り

することは、多くの在日外国人にとって需要性

が高く、とくに滞日年数が短く、日本語能力が

十分でない人ほど医療通訳の必要性が高いと考

えられる。

在日外国人の継続的な増加傾向を受けて、医

療通訳に関する研究は国内外で蓄積されてき

た。先行研究では、医療通訳サービスに対する

需要の高さが明らかになっている。嶋田ほか 
（2024） の調査によると、患者のみならず医療

従事者や医療現場の経験者においても同様の傾

向が確認されている。また、押味 （2020） の調

査によると、医療通訳者は言語だけでなく、文

化のギャップを埋めるという役割を担ってい

る。医療通訳者は、文化の違いを確認して、相

互理解のきっかけを作る者で、医療現場で意思

疎通の役割を担っている。Denda et al. （2024）
によると、日本語非話者に対する言語支援が医

師との効率的なコミュニケーションを可能と

し、病気認知、治療効果および医療サービス品

質の向上に寄与することができる。一方で、仲

渡 （2023） は日本語非母語話者である医療通訳

者に対する日本語教育についての研究がほとん

どなされていないことを指摘しており、医療通

訳者の質保証が今後の課題となっている。

医療通訳者には現場から様々な期待が寄せら

れている。大賀ほか （2020） の調査によると、

医療通訳者は、まず文化・制度の差異を理解し

た正確な情報伝達が求められ、通訳者の価値観

介入や過度な感情移入を排した中立的姿勢が質

保証の基盤となることが挙げられる。そして、

医療通訳者は、当事者の困窮状況を汲み取り「こ

うしてほしい」という潜在的要望を医療ソー

シャルワーカーと協働しながら医療者に伝える

「代弁機能」に関わる存在である。特に当事者

は問題の解決が困難な状態にあるため、単なる

逐語訳ではなく「好意的」な姿勢での関与が必

要とされる。言葉の表層だけでなく感情の伝達

や相互理解の促進も行うという仲介役割が重要

視されており、医療通訳者は文化を橋渡しする

コミュニケーション・ファシリテーターとして

の役割を求められている。これらの要素が相互

補完的に機能することで、単に言葉の通訳だけ

ではなく、感情のやりとりや相互理解を仲介す

る、医療現場における真の意味での意思疎通が

実現すると捉えられている。

外国人患者が医療通訳者を利用したいと希望

することが、医療通訳者がコミュニケーション

の橋渡しをする第一歩となる。先行研究による

と、医療通訳を利用する意欲を促進する要因と

しては、「サービスに関する知識」「通訳の必要

性や形式を判断するスキル」「利用による有益

な結果への期待」などの個人的要因、さらに予

算制約や管理職の支援などの組織的要因がある

ことが明らかになった。一方、阻害要因として

は、患者自身の「対人コミュニケーション・ス

キル不足」「患者が通訳を特に必要としないこ

と」「通訳の専門性への信頼不足」といった個

人的要因と、「時間的制約」といった組織的要

因が挙げられた （Feiring&Westdahl, 2020）。
このように、対人コミュニケーション・スキ

ルレベルが低い場合には、医療通訳を利用した

いと考える意欲が阻害されることが報告されて

いる。しかしながら、コミュニケーション・ス

キルの程度に差がある外国人患者が、受診後に

医療通訳サービスの利用意欲に変化が生じたか

について、その実態を明らかにした研究は、こ

れまでに見当たらない。スキルレベルに応じた
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医療通訳者利用促進の支援が可能になると考え

られる。また、多様な地方で異なる背景をもつ

外国人患者の情報を取得するために、質問紙調

査が妥当であると考えた。よって、本研究の目

的は、医療現場における在日外国人患者のコ

ミュニケーション・スキルと医療通訳利用意欲

についての関連性を質問紙調査により明らかに

することとした。

2．方法

2.1　調査方法

2024 年 2 月から 2024 年 4 月にかけて在日外

国人患者に対してオンライン質問紙調査を実施

した。オンライン質問紙を選択した理由は、著

者の所在から到達が難しい地域にもアプローチ

できる、多くの情報提供者から回答を得られる

ためである。公表されている全国の日本語学校

などに電話またはメールで依頼をし、返信が

あった団体のなかで、日本国内の日本語学校、

大学学友会、日本語学習会や日本語教室、国際

交流協会など、計 20 団体を調査対象とした。

調査票では、自分の病気またはケガのために

日本の病院を利用したときの体験、または、子

どもの病気、もしくはケガのために日本の病院

を利用したときの体験について質問した。

質問は 5 つのパートにわかれており（パート

1. 回答者の基本属性と日本語力、コミュニケー

ション・スキル、パート 2. 日本の病院を利用

した時の状況、パート 3. ケガや病気の治療を

した時の状況、パート 4. 診察時の経験、パー

ト 5. 医療通訳サービスについての認知）、パー

ト1から順にパート5まで回答する構造とした。

回答の所要時間は 15 分程度であった。本研究

で対象としたアンケート項目はパート 1 とパー

ト 5である。回答者の基本属性に関する質問は、

性差や年齢などにより結果に差があるかを確認

するため最初に設定した。

2.2　調査項目

パート 1 で性別、年齢、滞在年数、日本語力、

コミュニケーション・スキルについて尋ねた。

コミュニケーション・スキルについては、藤本・

大坊 （2007） が作成した既存の尺度である

ENDCOREs 簡易版を用いて、問題 1「自分の

感情や行動を上手くコントロールする（自己統

制）」、問題 2「自分の考えや気持ちをうまく表

現する（表現力）」、 問題 3「相手の伝えたい考

えや気持ちを正しく読み取る（解読力）」、問題

4「自分の意見や立場を相手に受け入れてもら

えるように主張する（自己主張）」、問題 5「相

手を尊重して相手の意見や立場を理解する（他

者受容）」、問題 6「周囲の人間関係にはたらき

かけ良好な状態に調整する（関係調整）」とい

うメインスキルを問題に基づいて 6 つの質問を

設置し、「かなり得意」「得意」「やや得意」「ふ

つう」「やや苦手」「苦手」「かなり苦手」の 7
件法で測定した。簡易版を用いた理由は、

ENDCOREs 以外の質問項目が多く、通常版を

用いることで回答率が下がることを懸念したた

めである。

パート 5「医療通訳の利用意欲の有無」につ

いて、「受けたい」「自分が日常使用する言語の

サービスがあれば受けたい」「料金が安ければ

（または無料であれば）受けたい」「必要ない」

という 4 つの選択肢を与え、「受けたい」「自分

が日常使用する言語のサービスがあれば受けた

い」「料金が安ければ（または無料であれば）

受けたい」の回答を「意欲有り」としてデータ

分析し、「必要ない」の回答を「意欲無し」と

してデータ分析した。言語サービスのばらつき

に関しては、糸魚川 （2021） も指摘しており、

言語によっては利用したい言語サービスを受け

られないことが報告されているため、項目に加

えた。

分析対象とする条件として、本調査への協力

に同意していること、そして 18 歳以上である

こととした。さらに、分析対象は、使用する変

数に欠損値のない回答者に限定した。
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2.3　統計解析手法 

全ての質問に対して単純集計を行った。性別

を 0（女性）と 1（男性）に設定し、年齢を 30
代未満、30 代、40 代以上に区分し、日本語能

力を（1）日本語での会話ほとんどできない、（2）
日常生活に困らない程度、（3）仕事や学業に差

し支えない程度、（4）日本人と同程度、の 4 つ

のレベルに区分した。滞在年数を 1 年未満、

1~5 年、6~10 年、11~20 年、21 年以上の 5 つ

に区分した。コミュニケーション・スキルの項

目別の通訳利用有無との関連について、マン・

ホイットニーの U 検定を用いて群間比較した。

医療通訳の利用意欲との関連性を調べるため

に、目的変数を医療通訳の利用意欲に設定し、

利用意欲を 0（無し）と 1（有り）にし、年齢、

性別、コミュニケーション・スキル、日本語力

と滞在年数を説明変数として二項ロジスティッ

ク回帰分析を用いて分析した。

2.4　倫理的配慮

本研究は医学部医学系研究等倫理委員会の審

査を受け、承認後に調査を開始した（承認番号：

E21-0237-M06/ 承認年月日：2024 年 11 月 28 日）

（本データ取得当時の承認年月日は 2023 年 11
月 29 日、実施許可日は 2023 年 12 月 06 日であ

り、本稿著者名追加の承認年月日は 2024 年 11
月 28 日である）。回答内容は全て個人が特定で

きない形で統計的に処理され、医療通訳と日本

語が母語ではない方のよりよい診療のための研

究に利用することを前提とした。質問紙は、個

人の匿名性と機密性は厳守し、研究目的以外に

は使用しないことを説明し、同意を得た。

3．結果

2024 年 2 月から 2024 年 4 月にかけて在日外

国人患者に対してオンライン質問紙調査を実施

した結果、計 20 団体から合計 376 名の回答を

回収した。回収率は 20％であった。回収率は、

依頼した団体の公表登録数と回答データにより

評定した。本質問紙調査の有効回答は 355名（有

効回答率 94.4％）であり、本稿における分析対

象は 312 名であった。

回答者の基本属性を表 1 に示す。さらに通訳

の利用意欲の有無に基づいて、2 つのグループ

に分けて属性表を作成した。医療通訳サービス

の利用意欲の状況については、利用意欲「無」

は 56 人、利用意欲「有」は 256 人であった。

表 1 の分析対象は、性別は、男性 175 人 
（56.1%）、女性 137 人 （43.9%） で、男性がやや

多かった。年齢は 40 代以上の人数は少ないた

め、なるべく平均に分けるために、30 代未満、

30 代、40 代以上の 3 つのグループに分けた。

在留外国人は国別に年齢範囲が異なるため、今

回の調査対象が在留外国人の年齢範囲と比較し

て極端に異なるかは確認できなかった。

表 2 は、コミュニケーション・スキルの項目

別の通訳利用有無との関連について、それぞれ

の中央値を用いて群間比較したものである。通

訳利用有無と「自分の感情や行動を上手くコン

トロールする」には有意差がなく （p=0.271）、
「自分の考えや気持ちを上手く表現する」（p=  
0.435）、「相手の伝えたい考えや気持ちを正し

く読み取る」 （p=0.051）、「自分の意見や立場に

受け入れてもらえるように主張する」にも （p=  
0.125） 有意差が見られなかった。「相手を尊重

し相手の意見や立場を理解する」 （p=0.080）。
「周囲の人間関係にはたらきかけ良好な状態に

調整する」については有意差が見られなかった 
（p=0.090）。

表 3 に、年齢、性別、コミュニケーション・

スキルの得点合計を連続変数として説明変数に

設定し、目的変数を医療通訳の利用意欲にして、

ロジスティック回帰分析に代入した結果を示

す。年齢、性別、コミュニケーション・スキル 
（p=0.073） いずれも利用意欲と有意差は見られ

なかった。

表 4 はロジスティック回帰分析を用いて、説

明変数を日本語能力、滞在年数に設定し、目的

変数を医療通訳の利用意欲にした結果である。

日本語能力と利用意欲に有意差が認められ、日
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表 1．基本属性

項目
分析対象

n=312
n （％）

通訳利用意欲

p 値無 n=56
n （％）

有 n=256
n （％）

性別 0.637
　女性 137（43.9） 23（41.1） 114（44.5）
　男性 175（56.1） 33（58.9） 142（55.5）
年齢 0.587
　30 代未満 187（59.9） 33（58.9） 154（60.2）
　30 代 87（27.9） 14（25.0） 73（28.5）
　40 代以上 38（12.2） 9（16.1） 29（11.3）
滞在年数 0.009
　1 年未満 52（16.7） 9（16.1） 43（16.8）
　1~5 年 152（48.7） 23（41.1） 129（50.4）
　6~10 年 77（24.7） 11（19.6） 66（25.8）
　11~20 年 19（6.1） 8（14.3） 11（4.3）
　21 年以上 12（3.8） 5（8.9） 7（2.7）
日本語能力 ＜0.001
　日本語での会話ほとんどできない 37（11.9） 3（5.4） 34（13.3）
　日常生活に困らない程度 138（44.2） 16（28.6） 122（47.7）
　仕事や学業に差し支えない程度 87（27.9） 17（30.4） 70（27.3）
　日本人と同程度 50（16.0） 20（35.7） 30（11.7）

表 2．コミュニケーション・スキルの項目別の通訳利用意欲有無との関連

項目

分析対象
n=312
中央値
（IQR）

通訳利用意欲

p 値
無 n=56 有 n=256

中央値
（IQR）

平均
ランク

中央値
（IQR）

平均
ランク

Q1  自分の感情や行動を上手くコント
ロールする

5.0
(4.0-6.0)

6.0
(4.25-6.0) 168.3 5.0

(4.0-6.0) 154.0 0.271

Q2  自分の考えや気持ちを上手く表現
する

5.0
(4.0-6.0)

5.0
(4.0-6.0) 164.8 5.0

(4.0-6.0) 154.7 0.435

Q3  相手の伝えたい考えや気持ちを正
しく読み取る

5.0
(4.0-6.0)

5.0
(4.0-6.0) 177.4 5.0

(4.0-6.0) 151.9 0.051

Q4  自分の意見や立場に受け入れても
らえるように主張する

5.0
(4.0-6.0)

5.0
(4.0-6.0) 172.8 5.0

(4.0-6.0) 152.9 0.125

Q5  相手を尊重し相手の意見や立場を
理解する

6.0 
(5.0-6.0)

5.0
(4.0-6.0) 174.0 5.0

(4.0-6.0) 152.5 0.080

Q6  周囲の人間関係にはたらきかけ良
好な状態に調整する

5.0 
(4.0-6.0)

6.0
(5.0-6.75) 174.5 5.5

(5.0-6.0) 152.6 0.090

合計
30.0 

(26.0-35.0)
31.5

(28.0-36.0)  177.4 30.0
(25.0-35.0) 151.9 0.056
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本語能力が高いほど、医療通訳の利用意欲が低

いという結果となった。

多重共線性の分析により、日本語能力と滞在

年数との間に強い相関はなく、これらを独立し

た変数として扱うことが可能であることが確認

された。コミュニケーション・スキル、性別、

年齢は医療通訳利用意欲との間に統計的に有意

な関連は認められなかった（いずれも p>0.05）。

4．考察

本研究の目的は、医療現場における在日外国

人患者のコミュニケーション・スキルと医療通

訳利用意欲の関連性を明らかにすることであっ

た。その結果、外国人患者のコミュニケーショ

ン・スキルの高低と医療通訳利用意欲の間に統

計的な有意差は認められなかった。また、コミュ

ニケーション・スキルを構成する尺度の「自己

統制」「表現力」「解読力」「自己主張」「他者受

容」「関係調整」のいずれについても、通訳利

用の有無と有意な関連性は確認されなかった。

実際に、言語能力の相関を示した研究におい

ても、言語能力が低い外国人患者は、通訳を利

用する意欲が高い傾向があるとする研究も検討

されていた （Pandey et al. 2021）。以上より、本

研究から、コミュニケーション・スキル自体は

医療通訳利用意欲に直接影響しないものの、日

本語能力といった言語習得に関わる要因が、医

療通訳利用に影響を与える可能性が示唆される。

表 3．医療通訳利用意欲と年齢、性別、コミュニケーション・スキルの関連

オッズ比
95％信頼区間

p 値
下限 上限

年齢

　40 代以上（40〜76 歳） reference
　30 代未満（18〜29 歳） 1.11 0.56 2.21 0.770
　30 代（30〜39 歳） 0.70 0.29 1.65 0.412
性別

　女性 reference
　男性 0.80 0.44 1.47 0.481
コミュニケーション・スキル合計点数 0.96 0.92 1.00 0.073

表 4．医療通訳利用意欲と日本語能力、滞在年数の関連

オッズ比
95％信頼区間

p 値
下限 上限

日本語能力

　日本人と同程度に会話できる reference
　日本語での会話ほとんどできない 0.55 0.15 2.10 0.377
　日常生活に困らない程度 0.26 0.07 1.01 0.051
　仕事や学業に差し支えない程度 0.10 0.03 0.40 0.001
滞在年数

　21 年以上 reference
　1 年未満 1.55 0.63 3.80 0.336
　1〜5 年 2.43 0.85 6.94 0.099
　6〜10 年 0.49 0.14 1.73 0.266
　11〜20 年 0.39 0.10 1.70 0.201
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先行研究と比較すると、まず、Feiring and 
Westdahl （2020） の調査によると「対人コミュ

ニケーション・スキル」が通訳利用を阻害する

と報告しており、本研究で有意差が認められな

かった点とは異なっている。一方、言語能力が

低い外国人患者は、通訳を利用する意欲が高い

傾向があると Pandey et al. （2021） の研究結果は

本研究と一致している。そして、Kawauchi and 
Ogasawara （2015） の調査では、言語能力不足の

患者が通訳利用をする傾向があることを示した。

本研究においてコミュニケーション・スキル

と通訳利用意欲との間に有意な関連性が認めら

れなかったことは、既存の先行研究と必ずしも

一致しない。この差異は、調査対象者の文化的

背景、医療機関の通訳提供体制、さらには通訳

に対する社会的認識や心理的要因などの複数の

文脈的要素が影響している可能性があると考え

られる。

日本における医療通訳サービスが必ずしも制

度として十分に整備されていないため、患者自

身の対人コミュニケーション・スキルの高低に

かかわらず、通訳の利用を「選択可能なオプショ

ン」として認識しにくい現状を反映している可

能性があると考えられる。さらに、永田ら （2010） 
の調査では、医療通訳者が常駐していない医療

機関が多いため、通訳の利用が身近にはならず

「選択可能なオプション」として認識すること

が困難であると考えられ、外国患者は医療制度

や言語環境に適応する過程でプライバシーを守

るために、にわか通訳者を利用する時にはっき

り情報共有しない。よって、潜在的なリスクが

あることが報告されており、こうした外的要因

が通訳利用意欲の形成に影響を与えた可能性が

ある。

Feiring and Westdahl （2020） の調査以外に、患

者の経済的理由や時間的制限、在留資格などの

外的要因は病院へのアクセス抑制因子になるこ

とがある（森田ほか， 2021）。よって、これら

の外的要因が、受診時に患者の医療通訳利用の

意思決定に影響を与えた可能性が考えられる。

つまり、言語スキルが十分であっても、自己表

現に不安を抱えており通訳利用を望むことがあ

る一方、様々な外的要因が利用意欲に影響し、

場合によっては訓練を受けた医療通訳者よりも

家族や知人又は非専門の支援者を優先すること

もあると考えられる。

このように、医療通訳利用意欲は単純に「個

人のコミュニケーション・スキル」によって規

定されるものではなく、制度的整備の水準、文

化的習慣によっても影響を受ける可能性があ

る。さらに、経済や時間の側面、心理的側面が

複雑に相互作用する結果として形成されるとも

考えられる。今後の調査においては制度的支援

や文化的背景を統合的に分析することが求めら

れる。

本研究の結果は、外国人患者のコミュニケー

ション・スキルは医療通訳を利用する意欲との

関連は見られなかったが、日本語能力と利用意

欲との間に有意差が認められた。本結果に基づ

き、日本語能力が十分でない患者を早期に把握

し、そのような患者に対して医療通訳サービス

を積極的に提供する体制を整えることが重要で

あると考えられる。今後は日本語能力を考慮に

いれた、外国人患者に対する支援体制の構築が

必要であると考えられる。

本研究の主な限界はいくつかある。まず、本

研究における研究参加者においては、利用意欲

が「ある」と回答した者が 256 人、「ない」と

回答した者が 56 人という結果であり、意欲「な

し」のサンプル・サイズが小さかったため、結

果に偏りが出た可能性が考えられる。そして、

調査期間が限定されていた。さらに、今回の研

究では利用意欲に影響を与えると思われる他の

要因が存在する可能性があるため、今後の分析

では、多様な背景を持つ研究参加者を含めた、

より大規模なサンプルをもとにした分析をする

必要がある。さらに、英語とそれ以外の言語で

結果に影響が出ることが考えられる。将来の研

究では、言語を変数に加えた分析を行うことが

期待される。
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しかしながら、本研究は異なるコミュニケー

ション・スキルレベルを有する外国人患者が医

療現場を経験した後の医療通訳サービス利用意

欲に関する実態を明らかにした点で意義がある

ことに変わりない。

5．結論

本研究の結果、在日外国人患者のコミュニ

ケーション・スキルレベルと医療通訳の利用意

欲との関連性はみられなかったが、日本語能力

と医療通訳の利用意欲との関連性に有意差が認

められた。日本語能力の低い患者を判別し、必

要に応じて積極的に通訳サービスを提供するな

どの支援が重要である。今後、在日外国人患者

の日本語能力を考慮にいれた、支援体制の構築

が必要であると考えられる。
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