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研究成果の概要（和文）：我が国の結核患者のうち、治療中断のハイリスク群である社会的弱者（生活困窮者、
外国出生者）に対する患者教育を検討した。結核病棟を退院後にあいりん地区でDOTS（Directly Observed 
Treatment Short-course)を受けた患者を支援する看護師、保健師からみた患者の特徴を明らかにした。あいり
ん地区の結核患者に入院中に受けた患者教育とその効果についてインタビューを行った。外国出生の結核患者に
ついては、病棟看護師のインタビューから看護上の困難を明らかにした。それらから、社会的弱者に有用で外国
語にも対応した結核患者教育用ＤＶＤを作成し、全国の結核病棟に配布した。

研究成果の概要（英文）：We evaluated patient education for socially vulnerable people (people living
 in poverty, people from foreign countries), who among tuberculosis patients in Japan are at a 
higher risk of quitting treatment. We clarified the characteristics of patients as seen from the 
perspective of the nurses and health workers supporting patients who received DOTS in the Airin 
district after checking out of the tuberculosis hospital ward. Targeting tuberculosis patients in 
the Airin district, we conducted interviews regarding patient education received during 
hospitalization and the effect of said education. For tuberculosis patients from foreign countries, 
from interviews with hospital ward nurses we identified the difficulties related to nursing. Based 
on this, we created a tuberculosis patient educational DVD that is both effective for socially 
vulnerable people and that also provides multiple foreign language options. We distributed this DVD 
to tuberculosis hospital wards throughout the country.

研究分野：感染看護

キーワード： 結核　患者教育　ＤＶＤ　看護　社会的弱者

  ２版

令和

研究成果の学術的意義や社会的意義
結核は治療を完遂することでほぼ治癒ができる疾患であるが、治療を中断すると多剤耐性菌となり、公衆衛生上
大きな問題となる。本研究は治療中断のリスクが高い、社会的弱者結核患者の治療継続を支援するための患者教
育に関する研究である。生活困窮者や外国人結核患者の特徴を明らかにし、それらの対象に合わせた患者教育ツ
ールを開発した。わかりやすく視聴時間の短いＤＶＤを作成し、外国語（英語、中国語、韓国語、タガログ語）
にも対応しているため、病棟で有効活用が可能である。



様 式 Ｃ－１９、Ｆ－１９－１、Ｚ－１９、ＣＫ－１９（共通） 
１．研究開始当初の背景   

結核罹患率は 2011 年に 17.7（10 万対）までに減少したが、未だ 2万 2千人以上が罹患してい

る１）。これは欧米の４倍であり、日本は依然として結核中蔓延国である。結核と診断され、排

菌している結核患者は入院して治療を受ける必要がある。結核患者の入院期間は短縮化傾向に

あるが、2009 年は平均 69.1 日２）と長期間である。さらに患者は感染力が強いことから入院中

は病棟での隔離を受ける。結核患者は高齢者、路上生活者を含む生活困窮者や外国人などの社

会的弱者が多い 3，4）。中でも大阪市の罹患率は 41.5 で全国一高いが、生活困窮者層の集まる西

成区あいりん地区の罹患率は 426.7 である 2）。 

結核の治療は抗結核剤による化学療法を行うが、患者は 6ヶ月以上の服薬が必要で、退院後

も長い服薬期間がある。結核の治療では確実な服薬が絶対的に必要であることから、多くの病

院で院内 DOTS（Directly Observed Treatment Short-course：直接監視下短期化学療法）を取

り入れている。結核看護では患者が自己管理を行い、退院後も確実な服薬を継続できるように、

入院中から退院後の生活を考えて支援することが重要である。長期に渡って服薬の必要がある

結核患者の場合、治療への主体的意識が重要となることから治療アドヒアランスを高める支援

が必要となる。患者が治療を中断した場合には、多剤耐性結核となる危険性が高まるが、多剤

耐性結核になると治療が困難となることから、数年から数十年の入院になる場合がある。 

 患者の服薬中断を防ぐためにも、入院中の患者教育が看護において重要な役割である。しか

し、これまで結核患者教育についての研究がほとんどされていないことや、結核患者教育用の

広く使える教育ツールが存在しないことから、秋原らは結核患者教育用ＤＶＤを作成した 5)。 

 我が国の結核ハイリスク群は高齢者、医学的リスク集団、社会的弱者である。結核対策でい

う社会的弱者とは、路上生活者を含む生活困窮者、外国人移住者、高齢独居者等を指す。特に

ホームレスは一般人口の 50～100 倍の罹患率で２）、治療中断率も一般患者に比べて高い３）。 

生活困窮者は、健康や疾患についての知識が乏しいことが多く、健康の管理の機会に恵まれ

ない４）。中には識字できない患者もいる。疾患の理解がなかなかできない、コミュニケーショ

ン上の問題があるなど、生活困窮者に多い特徴から、患者教育上の困難さがある。また外国人

結核患者ならびに結核患者に占める外国人の割合は増加傾向で、特に 20歳代の若年層での新登

録結核患者の 3 割は外国籍結核患者である１）。外国人（労働者、通学生、女性家事従事者）は

日本人に比べ4～13倍罹患率が高い３）。国籍は中国、フィリピン、韓国で全体の6割を占める２）。

外国人患者は、結核に対する認識不足から発見の遅れ、受診の遅れが指摘され、また治療の脱

落も多い。外国人患者は結核病棟の入院中、言葉の問題・コミュニケーションの問題が大きく、

医療者からの説明や患者教育が難しい。また、文化の違い、結核という疾患の認識の違いがあ

り、入院中の患者の看護は困難であることが伺えるが、先行研究は少ない。このように、社会

的弱者結核患者は入院中に特別な支援が必要であるが、患者の入院実態や看護については明ら

かになっていない。 

社会的弱者結核患者に、服薬の重要性を理解してもらい、治療の継続の意欲を高めるための

支援、および生活の見直しと改善に対する教育を行い、結核治療中断や結核再発を防ぐことは

非常に重要である。 

 

２．研究の目的 

本研究は、社会的弱者である、生活困窮者および外国人の結核患者の入院中の結核看護の実

態を明らかとし、これらの患者対象とした効果的な患者教育を行うための教育ツールの開発、

またその評価を行い、患者の治療アドヒアランスを向上させることを目的とする。 



 

３．研究の方法 

 本研究は以下 1）～4）の研究で構成された。 

１）結核病棟で実践されている社会的弱者結核患者への看護に関する調査、2）地域での社会的

弱者への看護に関する調査、３）社会的弱者結核患者調査 

1）～3）は質的帰納的研究デザインである。分析方法と倫理的配慮は共通である。 

分析方法：分析方法はインタビューの逐語録から治療継続困難患者の看護について語られた

部分を抽出し、コードを作成し、サブカテゴリー化、カテゴリー化し質的帰納的に分析を行っ

た。 

倫理的配慮：研究への参加・不参加は任意であり、辞退を行っても不利益を一切生じること

はないこと、研究への参加・協力を同意した場合でも途中で辞退できること、個人情報は厳重

に管理され、データは５年の保管の後消去されることを口頭と文章で説明し、同意を得た。本

研究は大阪市立大学大学院看護学研究科の倫理審査委員会の承認を得て行った。 

4）動画作成 

調査結果をもとに、結核看護に携わる医療関係者による検討会を開催し、秋原らが作成した

動画をもとに、社会的弱者用に短縮版および外国語版（英語、中国語、韓国語、タガログ語）

を作成した。 

 

４．研究成果 

1）結核病棟で実践されている社会的弱者結核患者への看護に関する調査 

結核病棟看護師の治療継続困難患者に対する看護の特徴 

本研究は、結核病棟看護師が治療継続困難患者をどのように捉えているのかを明らかにし、

看護実践上の工夫や困難など看護の特徴がどのようなものかを明らかにすることを目的とした。 

結核病棟勤務経験 2年以上の看護師を対象にインタビューガイドを用いて半構造化面接を実

施した。インタビューは治療継続困難患者の捉えと、それらの患者への看護上の工夫や困難な

ことについて自由に語ってもらった。研究期間は 2014 年 8 月～2015 年 3月であった。 

3 施設 8名の看護師にインタビューを実施した。療継続困難患者の特徴として、【入院前から

社会的支援が必要】【疾患への受容が難しい】【入院生活を送ることが難しい】【身体的状況で治

療が行えない】【退院後の服薬支援に問題がある】の５つのカテゴリーが抽出された。 

治療継続困難患者の看護の特徴として、【疾患を理解できるよう患者教育を充実する】【常に

中断リスクのアセスメントを行い患者に合った服薬支援をする】【精神面から患者を支えてい

く】【退院後のサポート体制を整える】の 4つのカテゴリーが抽出された。 

看護師は患者の背景や態度など様々な情報から治療継続困難患者をアセスメントしていた。

看護においては、治療継続困難患者が治療継続できるように、患者の治療中断リスクを常にア

セスメントし、アセスメントを生かした個別性のある服薬支援や患者教育を心がけていた。医

療者や治療に不信感をもちやすい治療継続困難患者においては、コミュニケーションを大事に

し、患者との信頼関係を築くことが必要である。 

 

2）地域での社会的弱者への看護に関する調査 

（1）あいりん地区居住結核患者に対する療養支援に関する質的研究 

大阪市西成区あいりん地区において、結核患者の支援を行った経験のある看護師、および施

設職員７人の研究協力者に半構造化インタビューを行った。研究期間は 2015 年 10 月～2016 年



3 月であった。 

研究協力者が捉えている結核患者の特徴としては【拒否的行動がみられる】、【服薬について

疑問があり仕方なく服薬している】、【DOTS にはとりあえず来る】、【徐々に関係性ができると打

ち解ける】、【仕事復帰したい】、【社会性が乏しく適応が難しい】、【生活習慣が変えられない】、

【経済的問題が大きい】というカテゴリーが抽出された。また研究協力者が実施している支援

の内容としては【対象者に寄り添った服薬支援アプローチ】、【とにかく中断しないための個人

を尊重した教育的かかわり】、【基本的生活を整える】、【共感的傾聴と励ましによる精神的支援】、

【他職種連携】が抽出された。 

 

（2）保健師からみたあいりん地区結核患者の特徴 

大阪市西成区あいりん地区において、結核患者の支援を行っている保健師 5人の研究協力者

に半構造化インタビューを行った。インタビューの内容は、あいりん地区の結核患者の特徴や

患者の結核に関する知識や認識、治療への態度や行動等であった。 

 研究協力者が捉えているあいりん地区結核患者の認識や行動の特徴としては【ある程度の治

療に対する理解】、【治療に対する意欲】、【DOTS の継続の難しさ】、【生活保護受給のため治療】、

【生活が優先される】、【生活習慣が変えられない】、【保健師の親身さには応える】というカテ

ゴリーが抽出された。 

あいりん地区で結核患者を支援している保健師は患者を、多くは結核の理解が十分でないも

のの、治療の必要性をある程度は理解していると捉えている。しかし、DOTS に否定的な患者が

いたり、治療より生活をすることを優先する患者がいるなど、治療中断のリスクが高いことが

確認された。DOTS の継続には、多数の困難があるが、保健師やその他の服薬支援者が親身にな

って関わることで患者との信頼関係を築き、治療継続に結びついていることが示唆された。 

 

（3）あいりん地区に居住する結核治療経験者の結核に対する認識 

あいりん地区に居住し、現在結核治療中または結核治療終了後の研究協力者５名に対し、結

核に対する認識、入院中に受けた患者教育の内容と教育の有用性についてインタビューを行っ

た。研究期間は 2016 年 5月～2017 年 3月であった。 

研究協力者は全員男性で、入院治療後にあいりん地区で DOTS を受けた経験があった。入院中

に医療者より結核の説明を受けたことを明確に認識していたのは１名のみであった。４名は結

核については自分の症状と併せて語ってはいたが、医療者から知識を十分に得ていたとはいえ

なかった。自分のまわりの人で結核に罹患する者がいることから、結核という名前や病気その

ものについては、全員が入院前から知っていた。病気に対する認識は、「怖い病気」という認識

と、「薬を飲めば治る」という認識を持っていた。退院後はあいりん地区で DOTS を受けており、

全員 DOTS の中断はなく、順調に治療終了または、DOTS フォロー中であった。 

 

3）外国人結核患者の特徴 

 結核病棟看護師からみた外国人結核患者の特徴 

  外国人結核患者を看護した経験のある看護師 3名にインタビューを行った。対応で困るこ

とは言葉が通じないことが最大の困難であった。コミュニケーションの工夫としては、iPad

等の電子機器の翻訳アプリを用いて会話を行っていた。行政で医療通訳の補助を行っている

地域では、入院時と退院時に通訳が来院するので、最大限に活用するようにしていた。文化

的な差異による困難は食事の味付けが合わず、食欲減退につながる点であった。 



 

4）外国語版結核ＤＶＤの作成と評価 

英語、中国語、韓国語、タガログ語、日本語の結核療養指導ＤＶＤを作成した。Ｈ23年度科

学研究費補助金において作成したＤＶＤを、本研究によって明らかになった社会的弱者の特徴

に合わせて、修正した。短時間で重要な点のみを説明する動画に修正した。作成したＤＶＤは

全国の 10床以上の結核病棟を有する施設に配布した。 

作成した外国語版ＤＶＤは 4名の外国人結核患者に視聴してもらい、「結核について」「副作

用について理解できた」「多剤耐性を理解できた」などで高い評価を得た。ＤＶＤ全体としても

「大変良い」という評価であった。 

 

<研究の限界と課題>  

 結核罹患者は年々減少傾向にあるが、高齢結核罹患者の割合は以前高く、若年罹患者では外

国出生者の割合が急増している。社会的弱者に対する結核予防と結核罹患者への対応は益々難

しくなっている。本研究では入院中の外国人結核患者を選定するのが困難であり、ＤＶＤ評価

の途中である。今後も症例数を増やして評価を行うことと、昨今急増しているベトナム人、ネ

パール人に対応できていないことから、多言語の教育ツールが必要である。 
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