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研究成果の概要（和文）：本研究の目的は、地震災害において、医療職者が被災者の健康危機をサポートするた
めの、支援体制を組み立て、被災者の健康支援を展開する過程のコミュニケーションの要素を明らかにするこ
と、次いでそのコミュニケーションの構造を探求し、リスクコミュニケーションのパターンを導くことであっ
た。研究方法は、地震災害急性期に被災地支援を行った看護師、保健師のインタビューデータおよび、詳細な活
動記録の内容分析を行った。その結果、地震災害急性期の健康リスクを制御するために、猶予のない状況下で
「情報共有の内容」と活動方針を決める「合意形成」に至るまでにパターンがあることが確認された。

研究成果の概要（英文）：The purpose of this study was to clarify the elements of communication in 
which medical professionals develop health support for disaster victims in order to support their 
health crises in earthquake disasters. Next, we were to derive a pattern of risk communication based
 on the structure of the communication. The research method was to analyze interview data of nurses 
and public health nurses who provided support to the affected areas during the acute phase of the 
earthquake disaster, as well as detailed activity records. As a result, it was confirmed that there 
is a pattern in reaching "consensus building" to determine the "content of information sharing" and 
the action policy under conditions where there is no grace period in order to control health risks 
during the acute phase of an earthquake disaster.

研究分野： 災害看護

キーワード： ヘルスリスクコミュニケーション　災害看護　地震災害

  １版

令和

研究成果の学術的意義や社会的意義
本研究のテーマであるヘルス・リスクコミュニケーションのアルゴリズム開発は、被災状況を想定したシナリオ
設定とともに、リスクコミュニケーションのトレーニングプログラムの実現をねらいとした。大規模震災急性期
の医療支援活動を経験した者は限られているため、実働経験がなくとも、被災地で協働するためのリスクコミュ
ニケーションのコアスキル習得を目指すトレーニングが必要と考えている。本研究の結果は、アルゴリズムを組
みたてる「順序性」および「選択性」の基準となり得ることから、被災状況を想定したシナリオ設定とともに、
リスクコミュニケーションのトレーニングプログラム開発の可能性が期待された。

※科研費による研究は、研究者の自覚と責任において実施するものです。そのため、研究の実施や研究成果の公表等に
ついては、国の要請等に基づくものではなく、その研究成果に関する見解や責任は、研究者個人に帰属します。



災害時の健康危機を支えるヘルス・リスクコミュニケーションのアルゴリズム開発 

                       

                            研究代表者 早野貴美子 （防衛医科大学校） 

１．緒言 

災害時の看護活動において、被災者および医療職者間のコミュニケーションには多くの目的と

意義がある。リスクコミュニケーションとは、そのリスクに関与し影響される関係者同士で展開される

双方向のやりとりである。災害時においては、リスクを伝達共有するプロセスで課題となる点がいく

つかある。災害時の看護活動において、被災者および医療職者間のコミュニケーションには多くの

目的と意義がある。WHO では、リスクコミュニケーションについて「リスクに関係した情報や意見をリ

スク評価者、リスク管理者および他の関心のある人たちの間で双方向にやりとりをするプロセスであ

る」と定義している。支援者同士の意思疎通はもちろん、支援者と被災者との目的をもったコミュニ

ケーションは相互理解を深める重要な活動プロセスである。しかしながら、災害時においては、リス

クの伝達共有プロセスにおいて、課題となる点がいくつかある。それは情報の時間経過に伴う変化

と不確かさ、さらに被災した状況に適したコミュニケーションスタイルの選定や発信内容の判断など

である。このようにリスク回避に向けた適切な情報の発信と応答、さらに合意形成を図ることは容易

ではない。 

そこで本研究では、地震災害において、医療職者が被災者の健康危機をサポートするための、

支援体制を組み立て、被災者の健康支援を展開する過程のコミュニケーションの要素を明らかに

すること、次いでそのコミュニケーションの構造を探求し、リスクコミュニケーションのパターンを導く

ことであった。なお、ヘルスリスクコミュニケーションについて「被災者の健康危機回避に向けたプロ

セスとして位置づけ、そのリスクに関与し影響される関係者同士で展開される双方向のやりとり」と

定義した（図１）。 

 

２．研究方法 

研究方法は、研究方法は、地震災害急性期に被災地支援を行った看護師、保健師のインタビ

ューデータおよび、詳細な活動記録および報告書の文献による内容分析を行った。 

文献の収集については、2004 年から 2021 年までの期間に発表された文献を医学中央雑誌

Web および、被災時の活動記録や報告書につて Google Scholar および CINII をデータベースとし

ハンドリサーチ行い 13 文献を選定した。検索式は、「中越地震」 and「看護」and「活動報告」「東日

本大震災」and「看護」and「活動報告」、「熊本地震」and「看護」and「活動報告」を用いた。収集され

た文献は、重複した文献を除き 984 件であった。さらに、選定基準として地震災害後の看護師、保

健師活動の内容記述があること、または震災後の医療活動における多職種との調整や連携に関



する記述があること、または被災者支援に関する取組みや課題に関する具体的な記述があること

を条件とした。その結果、11 文献を選定し、新たにハンドサーチを行った 3 件を加え、合計 12 文

献を分析対象として選定した。 

３． 分析方法 

災害サイクル急性期の健康リスクへの対応に焦点をあてるため、コーディングの範囲を被災から

1 週間程度に発生する事象の記述に限定した。分析対象は健康危機に関する記述と、危機に対

する対応内容、対応後の結果または課題に関する記述を抽出しコード化した。 

被災者の健康支援を展開する過程のコミュニケーションの要素を明らかにすること、次いでその

コミュニケーションの構造を探求し、リスクコミュニケーションのパターンを導くことであった。抽出し

たコードは類似性を比較検討しサブカテゴリー化、カテゴリー化を行った。すべての作業を Nvivo 

Ver.13 を用いて分析した。 

４． 結果 

  被災者の健康支援を展開するリスクコミュニケーションの過程は３つカテゴリーに区分され、時

系列の観点から 1 段階、2 段階、3 段階とした。 

1 段階は、救援者、支援者間における期待する結果に向かうための行動方針を定める段階であ

り、情報の整理と集約、行動方針の決定、支援チームメンバーの合意形成のためのディスカッショ

ンの内容が抽出された。2 段階は、被災者に対する発信内容の選定と共に課題に取り組むための

共考する関係づくりの段階であり、被災状況のモニタリングに基づく優先順位に基づく情報発信、

発信された情報に対する被災者の解釈と反応の察知と情報収集、情報発信の方法の選定と情報

発信に関する関連機関、組織、多職種間の連携に関する内容が抽出された。３段階は、期待する

結果に向かうための価値の共有と協働体制を段階的に組み立てていく段階であり、被災地環境の

変化に伴う支援体制の見直しと連携を拡大する取組み、支援者と被災者との意思疎通の場づくり、

被災者どうしの円滑な関係づくりを目指した交流、健康回復とメンタルヘルスに価値を置いたネット

ワークづくりに関する内容が抽出された。各段階のカテゴリー、サブカテゴリーについては、表 1 の

内容に集約された。第 1 段階の行動方針を模索する初期では、情報共有を図りながら、他者の意

向を知ることで、自分の考えを再考することで合意と参画意思表明に至るパターンが確認された。 

第２段階では、自分が発信者となった場合、相手の応答、反応から現状の課題を焦点化するパタ

ーンと、相手の感情、認識を受け止め応答することにより、相互理解が深まるパターンが認められ

た。第３段階においては、被災者の健康回復とメンタルヘルスのモニタリングを継続することにより、 

被災者間の互助、問題解決の参画意欲が好転する傾向が確認された。 

 



第１段階から第３段階の各段階には、健康危機の状況を回避、または解決に導くためのコミュニ

ケーションの要素とともに、そのコミュニケーションが課題解決に向かってフィードバックする連続性

が導かれた。抽出された３段階のプロセス要素に関するつながりについては、図２のとおり各段階

はフィードバックにより、被災者の状況やニーズに応答を繰り返すことにより、合意形成が育まれる

ことが確認された。 

 
５． 考察 

 研究者らは、大規模な地震災害急性期において、医療職者が被災者への支援体制を組み立て、

健康危機を回避、または低減できるリスクコミュニケーションのスキルを明らかにするために本研究

に取り組んできた。大規模震災急性期の医療支援活動を経験した者は限られているため、実働経

験がなくとも、被災地で協働するためのリスクコミュニケーションのコアスキル習得を目指すトレーニ

ングが必要と考えている。本研究のテーマであるヘルス・リスクコミュニケーションのアルゴリズム開

発は、被災状況を想定したシナリオ設定とともに、リスクコミュニケーションのトレーニングプログラム

の実現をねらいとした。 

 本研究の結果であるリスクコミュニケーションの３段階とその構成要素は、アルゴリズムを組みたて

る「順序性」および「選択性」の基準となると考えている。特に第１段階は重要であり、情報共有の内

容を効率的に精選すること、続いて合意形成の目的や目標設定の重要性が確認された。具体的

には、情報共有の内容については、生命維持に関する内容が最優先されていたこと、さらに看護

介入に向けて、時間的猶予の判断や、相互理解を図り、行動方針が導かれる過程の順序性につ

いて整理された。 

 今後の課題としては、本研究結果に基づき、シナリオ設定とともにリスクコミュニケーションのやりと

りのパターンの精緻化を図り、トレーニングプログラムとして災害看護教育への導入を目指したい。 

６． 結論 

本研究では、地震災害において、医療職者が被災者の健康危機をサポートする過程のリスクコ

ミュニケーションの要素の抽出と構造を解明するとともに、リスクコミュニケーションのパターン解明

に取り組んだ。コミュニケーションは３段階に区分され、３カテゴリー、６つのサブカテゴリーに集約さ

れた。1 段階は、救援者、支援者間における期待する結果に向かうための行動方針を定める段

階、。2 段階は、被災者に対する発信内容の選定と共に課題に取り組むための共考する関係づくり

の段階、３段階は、期待する結果に向かうための価値の共有と協働体制を段階的に組み立ててい

く段階であった。それぞれの段階は、独立したものではなく、課題解決に向かってフィードバックす



る連続性が導かれた。これらの結果は、アルゴリズムを組みたてる「順序性」および「選択性」の基

準となり得ることから、被災状況を想定したシナリオ設定とともに、リスクコミュニケーションのトレーニ

ングプログラム開発の可能性が期待された。 
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