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研究要旨：本研究では、肝炎医療コーディネーターと肝炎陽性者・患者のコミュニケーショ

ン場面におけるすれ違いの事例を作成し、そのすれ違いの原因となるバイアスとフレーミン

グ効果について解説を行った。事例１では、コーディネーターが合理性に基づいた発言をし

ているのに対し、患者は正常性バイアスや現在バイアス、現状維持バイアスに影響されてい

ることが示された。事例２では、コーディネーターが損失フレームを使った説明をしている

ことが、患者の損失フレームでの認知を促進し、受療に対する動機づけを下げてしまう可能

性が示された。 

本研究で開発された研修コンテンツは、肝炎医療コーディネーターが患者とのコミュニケー

ションにおいて、患者の意思決定に影響するバイアスやフレーミング効果を理解し、より効

果的なコミュニケーションを取るための一助となることが期待される。今後は、本研修コン

テンツの効果検証や内容の充実化、さらには肝炎医療コーディネーターの活動が患者の受療

行動や治療アドヒアランスに与える影響についての検討が求められる。本研究の成果が、肝

炎医療コーディネーターの活動の質の向上につながり、ひいては肝疾患患者のトータルケア

の向上に寄与することを期待する。 

 

 

Ａ．研究目的 

 多様な病態に対応可能な肝疾患のト

ータルケアに資する人材育成及びその活

動の質の向上等が求められている。昨年

度までの研究では、肝炎医療コーディネ

ーターに求められるスキル・能力は 4 つ

に分類されることを明らかにした。 

 

第一に、知識である。医療に関する基礎

的な知識はもちろん、医療事務に関する

知識、法律・制度についての知識、遺伝子

や難病治療・治験など医療周辺領域に関

する専門的知識など、幅広い知識が求め

られる。肝炎コーディネーターにおいて

は、従来の専門知識だけでなく、地域特性

や医療従事者・患者の集団特性や個人特

性についての知識を有していることも求

められる。 

 

第二に、コミュニケーション能力であ

る。コーディネートのために必要となる

基礎能力であり、発展的に伸長が求めら

れる。行動科学から考えられるテクニッ

クを応用することもここに類する。また、
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社会変容に伴うコミュニケーションのあ

り方への対応も必須である。 

 

第三に、情報収集能力が挙げられる。新

たな知見だけでなく、対峙した個人特有

の個性や社会環境に関する情報を積極的

に収集し、整理する能力が必要である。 

 

第四に、多文化への理解である。国内外

の情報を収集することはもちろん、法律

や福祉などの異なる分野との協働が不可

欠である職務には柔軟な理解力が求めら

れる。 

 

肝炎医療コーディネーターのさらなる

スキルアップのためには、肝炎医療コー

ディネーターが、地域ごとの特性や職種

間の異なる動機づけや認識を理解し、患

者、家族、さらに多職種それぞれが「異な

る景色」を見ていることを理解し、具体的

にどのような景色を見ているかを明らか

にするようなインタビュースキルを獲得

することが必要である。そこで本研究で

は、「『異なる景色』を見ていることを理解

する」ことを目的とした研修コンテンツ

を開発する。 

 

Ｂ．研究方法 

 分担研究者が行った行動経済学に関す

る過去の講演・研修スライドを参考に、上

記目的に合致したストーリーを作成する。 

 ストーリーは、肝炎医療コーディネー

ターと肝炎陽性者・患者のコミュニケー

ション場面においてすれ違いが生じてい

る場面を 2事例作成する。シナリオには、

限定合理性、損失回避、現在バイアス、正

常性バイアス、現状維持バイアスに基づ

く発言を含むようにする。また、両者のコ

ミュニケーションを改善させる方法とし

てフレーミング効果の解説を行い、その

応用例を前述の 2 場面のやり取りについ

て解説を加える。 

 

Ｃ．研究結果 

１）すれ違いの場面の事例作成 

 以下のような 2つの事例を作成した。 

＜事例 1＞ 

【患者背景】 

42 歳、女性、フリーランスのグラフィッ

クデザイナー。2年前に社内の健康診断で

肝機能の数値が高いことが指摘されたが、

仕事が忙しく、その後のフォローアップ

を怠っていた。肝臓の疾患に対する知識

が乏しく、症状がないため重要性を感じ

ていない。ストレスが多い生活のため、ア

ルコール消費量が多い。 

【コミュニケーション場面】 

コーディネーター 最近、体の調子はい

かがですか？以前指摘された肝機能の件、

引き続き注意していただきたいのですが。 

患者 特に変わりないですね。仕事が忙

しくて、あまり気にしていません。 

コーディネーター 実は、定期的な検査

をお勧めしたいんです。肝機能の数値が

高いと、何か問題が潜んでいる可能性が

ありますから。 

患者 そうなんですか？でも、今のとこ

ろ具体的な不調はないんです。検査って

結構手間がかかるし……。 

コーディネーター お忙しい中恐縮です

が、検査を受けていただくことで、もし問

題があれば早期に対処できるんです。予

防は大切ですよ。 

患者 わかってはいるんですけど、今、仕

事が山積みで……。もう少し落ち着いた

ら考えます。 

コーディネーター 〜心の声〜仕事の忙

しさに追われていると、健康管理が後回

しになってしまうもの。しかし、放ってお

くと重大な状態になりかねない。どう説
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得したら……？ 

＜事例２＞ 

【患者背景】 

AST 72 IU/L、ALT 85 IU/L、HCV RNA 6.2 

log IU/ml  

54 歳、男性、自営業者。趣味で週末に釣

りを楽しむが、仕事のストレスが多く、不

規則な食生活と睡眠不足が続いている。5

年前に C 型肝炎の診断を受け、抗ウイル

ス療法を開始したが、副作用と忙しさの

ために治療を中断。最近、肝機能の悪化が

見られ、再び治療を勧められているが、前

回の経験から治療再開に躊躇している。 

【コミュニケーション場面】 

コーディネーター 前回の治療は中断さ

れたと聞いていますが、肝機能のさらな

る悪化を避けるためにも、治療の再開を

強くお勧めします。 

患者 正直、前回の治療でかなり辛い思

いをしたんです。副作用がひどくて、仕事

にも支障が出ました。今回も同じことに

なったらどうしようかと思って… 

コーディネーター 前回の治療での苦労

は理解しています。しかし、治療をしない

ことで肝臓の状態が悪化し、最終的には

肝硬変や肝がんへと進行するリスクが高

まります。そのような状況になれば、もっ

と大きな苦痛や損失が待っています。 

患者 それはわかってるんですけど、ま

た同じ苦しみを味わうのが怖いんです。

治療を始めて、また仕事が手につかなく

なったらどうしよう… 

コーディネーター 治療の副作用は確か

に心配ですが、現在は以前よりも副作用

が少ない治療法もあります。一緒に副作

用を最小限に抑えつつ、治療を続けられ

る方法を考えましょう。また、治療による

短期的な苦痛よりも、長期的な健康を守

ることが最も重要です。 

患者 長期的なことを考えればその通り

なんでしょうけど、今の生活にまた大き

な負担が加わるのが嫌なんです。前回の

ような状況にならない保証があれば… 

コーディネーター 完全な保証は難しい

ですが、定期的なフォローアップや副作

用への対処方法を事前に計画することで、

治療をよりスムーズに進めることができ

ます。〜心の声〜何か治療に前向きにな

るきっかけがあればいいんだけど・・・ 

 

２）バイアスとフレーミング効果の解説 

 次に、患者とコーディネーターのすれ

違いを解消するためには、フレーミング

効果の利用を解説した。フレーミング効

果とは、同じ現象のポジティブな側面（ポ

ジティブ／利得フレーム）とネガティブ

な側面（ネガティブ／損失フレーム）のど

ちらに焦点を当てるかで意思決定が変化

すること（例：利得フレーム「この治療を

受けると 90％の確率で治ります」、損失フ

レーム「この治療を受けないと 10％の確

率で病気が悪化します」）である。事例２

においては、コーディネーターの「そのよ

うな状況になれば、もっと大きな苦痛や

損失が待っています。」「定期的なフォロ

ーアップや副作用への対処方法を事前に

計画すれば、」という発言が損失フレーム

を使った説明として解説された。一方で

患者の「前回の治療でかなり辛い思いを

したんです。副作用がひどくて、仕事にも

支障が出ました」と「また同じ苦しみを味

わうのが怖いんです。治療を始めて、また

仕事が手につかなくなったらどうしよう

…」「今の生活にまた大きな負担が加わる

のが嫌なんです」という発言は、患者の損

失フレームを使った認知の結果であると

解説された。この事例から、コーディネー

ターは損失フレームを使いがちであり、

患者の損失フレームでの認知を促進して

しまい、受療に対する動機づけを下げて
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しまうことを理解することができ、そう

ならないように利得フレームを用いた説

明の重要性を理解することができる。 

 

Ｄ．考察 

本研究では、肝炎医療コーディネータ

ーと肝炎陽性者・患者のコミュニケーシ

ョン場面におけるすれ違いの事例を作成

し、そのすれ違いの原因となるバイアス

とフレーミング効果について解説を行っ

た。 

事例１では、コーディネーターが合理

性に基づいた発言をしているのに対し、

患者は正常性バイアスや現在バイアス、

現状維持バイアスに影響されていること

が示された。このことから、肝炎医療コー

ディネーターは、患者の意思決定におい

て様々なバイアスが影響していることを

理解し、それらを考慮したコミュニケー

ションを取ることの重要性が示唆された。 

事例２では、コーディネーターが損失

フレームを使った説明をしていることが、

患者の損失フレームでの認知を促進し、

受療に対する動機づけを下げてしまう可

能性が示された。このことから、肝炎医療

コーディネーターは、患者とのコミュニ

ケーションにおいて利得フレームを用い

た説明を行うことの重要性が示唆された。 

本研究で開発された研修コンテンツは、

肝炎医療コーディネーターが患者とのコ

ミュニケーションにおいて、患者の意思

決定に影響するバイアスやフレーミング

効果を理解し、より効果的なコミュニケ

ーションを取るための一助となることが

期待される。 

今後は、本研修コンテンツを実際の肝

炎医療コーディネーターに対して実施し、

その効果を検証していくことが必要であ

る。また、本研究で取り上げたバイアスや

フレーミング効果以外にも、患者とのコ

ミュニケーションに影響を与える要因が

あると考えられるため、それらについて

も検討を行い、研修コンテンツの内容を

さらに充実させていくことが求められる。 

さらに、肝炎医療コーディネーターと

患者とのコミュニケーションの改善は、

患者の受療行動や治療アドヒアランスの

向上につながることが期待される。その

ため、本研修コンテンツを受講した肝炎

医療コーディネーターが、実際の患者と

のコミュニケーションにおいてどのよう

な変化が見られるのか、また、それが患者

の受療行動や治療アドヒアランスにどの

ような影響を与えるのかについても検討

していくことが重要である。 

 

Ｅ．結論  

本研究では、肝炎医療コーディネータ

ーと肝炎陽性者・患者のコミュニケーシ

ョン場面におけるすれ違いの事例を作成

し、そのすれ違いの原因となるバイアス

とフレーミング効果について解説を行っ

た。その結果、肝炎医療コーディネーター

は、患者の意思決定において様々なバイ

アスが影響していることを理解し、それ

らを考慮したコミュニケーションを取る

ことの重要性が示唆された。また、患者と

のコミュニケーションにおいて利得フレ

ームを用いた説明を行うことの重要性も

示唆された。 

本研究で開発された研修コンテンツは、

肝炎医療コーディネーターが患者とのコ

ミュニケーションにおいて、より効果的

なコミュニケーションを取るための一助

となることが期待される。今後は、本研修

コンテンツの効果検証や内容の充実化、

さらには肝炎医療コーディネーターの活

動が患者の受療行動や治療アドヒアラン

スに与える影響についての検討が求めら

れる。 
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本研究の成果が、肝炎医療コーディネ

ーターの活動の質の向上につながり、ひ

いては肝疾患患者のトータルケアの向上

に寄与することを期待する。 
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