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研究成果の概要： 
 
本研究では，文化の連鎖的比較の立場から，前回の科学研究費（基盤Ｂ(海外)2002-2004）を

受けて韓国・台湾・日本で行った大規模標本調査に基づく医療と文化に関する調査研究をさら

に深め発展させることを図った。すなわち，健康をより広範な観点から生命観（ life， 
spirituality）という大きな枠組みに着目し，大規模標本調査から得られた情報に基づき，その

相違を社会・文化的視点から捉えることは，今後の健康問題に対処していく上で大きな意味を

もつと考えた。そして特にアジアとの対比を考え，西洋諸国のうち，既存の調査結果（７カ国

国際比較調査）より特徴的と考えられた米国，ドイツにて CATI による RDD 調査を遂行した。

本年度はこれらの調査結果を精査し，総合報告書としてまとめた。さらに詳細な分析として，

生命感を含む健康指標間の関連性を指標相互間の関連および社会・文化的要因との関連性の相

違という観点から分析を行い，指標間の特徴をまとめた。こうした調査結果の分析は単一の結

果からだけ解釈することは望ましくなく，同様な調査結果との比較検討を行った上で解釈して

いくことが重要である。そこで同様な調査を行っている他の国際比較調査結果との比較検討を

行い，その結果を報告書にまとめた。なお，詳細な分析は今後もさらに行い，順次発表してい

く予定である。 
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１．研究開始当初の背景 
 
 米国でのテロを境に世界各地で無差別テ
ロが勃発し，一方で経済的不況によるリスト
ラなど，今日，さまざまな面での社会的緊張
が大きな社会的問題となりつつある。社会的
緊張の高まりが，人々の健康に及ぼす影響は
計り知れない。社会的緊張から生じるストレ
ス，その対処方法は社会経済的，文化的環境
等により異なり，単に右から左へと文化や社
会環境の異なる民族へ適用することはでき
ない。 

病気と健康の研究，医療の実践は，一見現
代科学に基づいているように見えながら，実
際は非常に根深く文化的に意味付けられた
側面が少なくない。人々の健康状態を左右す
る要因は，人種（race）あるいは民族(ethnic 
group)により影響を受ける。特に，文化や民
族による痛みや病気の表現の仕方，あるいは
ストレスの影響については古くから検討さ
れている(ペイヤー, 1999)。林知己夫らは連
鎖的比較研究法（Hayashi，1996; Yoshino & 
Hayashi， 2002）に基づく計量的文明論（林， 
2000）の立場から，標本調査に基づく実証的
データを用いて，「病気の症状の訴え」とい
う態度が深く文化の相違を反映しているこ
とを，日欧米 7 カ国で行なった「7 カ国国際
比較調査」のデータ解析から浮き彫りにした。
一方，身体と社会・文化要因との関連では，
近年では自覚的健康度やうつや心身症とソ
ーシャル・キャピタルとの関連なども取り上
げられ，「医療文化人類学」（医療人類学研究
会編,1992）や「社会疫学」（Berkman & Kawachi， 
2000）が展開されてきた。例えば Kawachi 
(Kawachi， Kennedy ＆ Glass， 1999)は，
人々の寿命と対人的「信頼感」やソーシャ
ル・キャピタル（ボランティア活動への参画
など）との相関を報告し，世界的にも注目さ
れている。さらにこのような問題は個別的で
表面的な計測だけでは本質を把握できない
側面もあり，生命観（life， spirituality）
という大きな枠組みに着目し，大規模標本調
査から得られた情報に基づき，その相違を社
会・文化的視点から捉えることは，今後の健
康問題に対処していく上で大きな意味をも
つと考える。医療文化人類学あるいは医療社
会学の分野での主として観察研究に基づく
研究は数多く報告されているが，それをより
科学的・操作的に国際比較社会調査として行
った実証的研究は国内・国外共に我々の研究
を除いてほとんどない。 
 
２．研究の目的 

 今回の科学研究費の交付希望期間内には，
特に以下のａ），b），c）に焦点を当てて，研
究を遂行する。 
a) 文化の連鎖的比較の立場から，前回の科
学研究費（基盤Ｂ(海外)2002-2004）を受け
て韓国・台湾・日本で行った大規模標本調査
に基づく医療と文化に関する調査研究をさ
らに深め発展させる。すなわち，健康をより
広 範 な 観 点 か ら 生 命 観 （ life ， 
spirituality）として捉え，国際的相違や社
会･文化的要因との関連を考察し，今後の健
康問題への対処や解決策を資するために，医
療と文化に関する統計科学的標本抽出法に
則った調査を遂行する。特に，アジアとの対
比を考え，西洋諸国のうち，既存の調査結果
（７カ国国際比較調査）より特徴的と考えら
れた米国，ドイツにて調査を行う。 
ｂ）文化的社会的環境として，特に自己開示，
信頼感，家庭観，人間関係などの国民性，病
気観，不安感，医療や健康に対する考え方と，
身体的健康，精神的健康，社会的健康を含む
生命観（生命，人生，生活）の連関について，
上記 a)の意識調査データとともに，死亡・罹
患統計，医療経済統計等，既存の資料の分析
による医療環境の背景を念頭に入れて解明
する。 
ｃ）収集した調査結果の情報を元にデータベ
ースを作成し，世界へ向けて一般公開するこ
とをめざす。 
 
３．研究の方法 
 平成 18年度は，米国での調査を遂行する。
その手順は以下の通りである。 
1）基礎資料（欧米およびアジア対象諸国の
関連調査データ，文献等）を収集・整理す
る。さらに，これまでに行なってきた国際
比較調査データの再分析を進め，問題点の
検討を行なう。 

2）米国（ワシントン大学，ミシガン大学，
シカゴ大学等）を訪問視察し，調査環境に
ついて確認する。各地の現地調査研究者と
連携しながら，標本抽出の実践的検討を行
い，その遂行可能性を確認し，同時に調査
項目の候補を選定する。 

3）米国を含めた海外共同研究者らを初めと
し，国内外の調査関連の研究者との連携に
より，調査票のトピックの検討と，質問項
目の具体案の作成をする。特に生命観や自
己開示の新しい調査項目を検討する。 

4）特に本年度後半に行う米国用の調査票の
日本語暫定版を作成し，現地研究者の等の
協力の下で英語版翻訳・再翻訳 (バックト
ランスレーション)の手続きを経て，プリテ



スト用調査票を作成する。 
5）米国における全国レベルの標本抽出によ
る調査を遂行する。 

 
 平成 19年度は 18年度の米国調査を受けて，
同様にドイツでの調査を遂行する。その手順
は以下の通りである。 
1）前年度までの各地での調査データの分析
を進めると共に，国内外の調査関連の研究
者との連携により，資料収集し，現地研究
者らとともに調査票や調査法について検討
を行い，各国語版の翻訳･再翻訳の手続きを
経て調査票を作成する。 

2）プリテスト実施とプリテストの結果検討
を行い，本調査の調査票を確定する。 

3）ドイツにおいては，全国レベルの無作為
標本に対する調査を実施する。調査対象は，
各地域の国籍をもつ成人男女（計画サンプ
ル数は有効回収数 1,000 名以上見込めるよ
うに設定する）とする。 

 
平成 20年度は平成 18～19年度に収集した

各国の調査データを総合的に分析し，最終報
告書の作成と調査データ公開を目指す。 
 
４．研究成果 
４．１ アメリカ調査 
（ａ）調査方法 
 米国における調査は，調査対象地域をアメ
リカ本土（アラスカ州およびハワイ州を除く
48州とコロンビア特別区（Washington DC））），
母集団として，2006 年 11 月 1 日に米国在住
の 20 歳以上の成人男女で，米国に国籍を有
し英語を理解し話すことができる者とした。
この母集団の人口推定値には 2006 年 3 月の
Current Population Survey を用いた。上記
アメリカ本土を４つのブロック（Northeast， 
Midwest， South， West）に区分し，４ブロ
ック×性別の 8ブロックにおいて，全調査完
了目標数 1000 を，人口比に従って割り付け
た。これらの調査対象地域および標本割り付
けは，調査の実施とともに，Gallup Japan 社
に委託した。 
 調査方法を決定するにあたり，面接調査あ
るいは電話調査での可能性を探った。米国で
は日本と異なり，調査対象個人全体を網羅し
て記載してある抽出台帳（リスト）として利
用できるものがなく，日本と同様の確率抽出
による標本調査はほぼ不可能であり，また，
日本では最も確実な方法として行われてき
た個別面接聴取法も困難である。一般には，
電話調査が主流であり，電話調査で抽出台帳
を用いない方法として，1960 年代後半から
RDD(Random Digit Dialing)法が有効なもの
として広く普及している。電話調査は，電話
普及率の高い場合，また，広大な地域を対象
とする場合のコストの問題が少なく，

gatehouse など面接調査では入ることのでき
ない地域も調査対象とすることができるな
どの点で，米国では有効な方法である。RDD
法は，明確に「母集団」を特定できないとい
う短所はあるが，住民の抽出台帳が利用でき
ない場合でもある程度無作為性を確保する
ことが可能である。このような状況を考え，
今回は RDDによる調査を行うことにした。RDD
調査は CATI システム(Computer-Assisted 
Telephone Interviewing system)により実施
し、サンプリングプロセスでは 5コールデザ
インを採用した。Gallup ではパートナーシッ
プを組んでいるサンプル専門会社が保有し
ている電話帳の内容（電子データベース）を
サンプリングフレームとして，一般世帯用の
番号サンプルリストを抽出している。また，
インタビューに関しては，Gallup では一定の
トレーニングマニュアルに基づいて，インタ
ビューの質の統一を図っている。 
 調査項目数については，Gallup でのこれま
での経験から，調査対象者の協力を得る（途
中で拒否されない）ためには 20 分以内に終
了できるようにすることが望ましいとされ
ており，質問数を限定した。本研究で用いた
調査票に関しては，Gallup で行ったモニター
による事前調査の結果，平均 18 分程度で収
まったとの報告を受けた。 
 
（ｂ）調査結果 
 RDD 調査は，調査の母集団が必ずしも明確
ではないという問題を抱えており，回収率は
計算できない。また，米国では一般電話と携
帯電話の局番を特に区別していない。したが
って，番号が一般世帯の電話番号かどうかも
掛けてみないとわからない。両者の区別をつ
けるためにデータベースを常に更新する努
力をしているとのことである。更に問題とし
て，2003 年以降，一般電話の電話番号を携帯
電話番号として登録できるようになり，一般
電話をもたず携帯電話しかもたない者も増
えてきている（Gallup でのインタビュー時で
の情報では 6.5%，現在では 10%程度であり，
特に若い人に多い）という問題や，家庭電話
と両方をもっている，複数の電話番号を保有
している人が含まれる可能性があるという
問題がある。調査結果の分析にあたっては，
これらの点について留意する必要がある。
RDD での準備サンプル数と電話番号発生数，
一般電話へのヒット数，回収不能電話番号の
要因別内訳，有効回収率等，実査に係る基本
的な情報を収集しまとめた。 
 CATI での quality check は，主として以下
の点について録音テープのモニタリングに
より，①～③について精査した。なお，
Quality Check は，前日の獲得標本の 5％も
しくは最低 1件以上を翌日に行うというルー
ルに従って実施した。 



 回収後データの重み付けについてである
が，Gallup による回収後データの重み付け
（Post stratification）は，地域[4; NE， MW， 
S， W]×性別[2; male，female]×年齢階級
[4; 20-29， 30-49， 50-64， 65+] = 32 分
類のセンサスデータに合うように次の手順
でウェイトの数値が求められている。 
 回収後データの重み付けに関しては賛否
両論があるが，項目全体での重み付けの有無
による回答分布（項目カテゴリー別比率）の
関連では，ほとんどの点は対角線の近傍に位
置しており，回答比率が結果として近かった
ことを示していた。重み付けの有無による回
答比率の最大差は 5.5％（Q7，31，カテゴリ
ー3）であり，差平均値は 0.8％であった。 
 
４．２ ドイツ調査 
（ａ）調査方法 

ドイツにおける調査は，調査対象地域をド
イツ全土とし，地域（16 地域）に区分し，都
市に割り付けられた電話番号を生成した。な
お，携帯電話を主として利用するものは
8-10%で若者に多いが，しかし若者の多くは
まだ親と同居しており，誕生日法（最近に誕
生日を迎えた者）を用いているので，ターゲ
ットグループは調査では含まれていると考
えられるということである。また，携帯電話
番号では地域や都市規模が不明である。平均
インタビュー時間は 17.5 分であると報告を
受けた。 
 調査方法は米国と同様にRDD(Random Digit 
Dialing)の CATI(Computer-Assisted Tele- 
phone Interviewing system)調査とした。こ
れは米国との比較可能性，およびドイツ国内
での全国無作為抽出による面接調査のコス
トが膨大であることを考えてのことである。
ドイツにおいても RDD法が有効なものとして
広く普及している。電話調査は，電話普及率
の高い場合，また，広大な地域を対象とする
場合のコストの問題が少なく，gatehouse な
ど面接調査では入ることのできない地域も
調査対象とすることができるなどの点で，有
効な方法である。RDD 法は，明確に「母集団」
を特定できないという短所はあるが，住民の
抽出台帳が利用できない場合でもある程度
無作為性を確保することが可能である。 
RDD サンプリングプロセスでは５コールデザ
インを採択した。 
 
（ｂ）調査結果 
 RDD 調査は，調査の母集団が必ずしも明確
ではないという問題を抱えており，回収率は
計算できないが，回答を得るまでのできる限
り詳細な過程の報告を分類してもらうよう
依頼した。調査結果の分析にあたっては，こ
れらの点について留意する必要がある。その
ため，RDD での準備サンプル数と電話番号発

生数，一般電話へのヒット数，回収不能電話
番号の要因別内訳，有効回収率等，実査に係
る基本的な情報をまとめた。目標回収標本数
は 1,000 である。 
 CATI での quality check は，主として以下
の点について録音テープのモニタリングに
より精査した。なお，Quality Check は，前
日の獲得標本の 5％もしくは最低 1 件以上を
翌日に行うというルールに従って実施した。 
 本調査研究では，RDD により一般世帯を抽
出した後，誕生日法に則り個人を抽出した。
こうして抽出された個人から回収されたサ
ンプルは，抽出の元としたドイツ人口構成に
あわせるために事後的に重み付けを行うこ
とがある。本調査を委託したオムニクウェス
ト社でも，重み付けをしている（"iterative 
proportional fitting" (IPF）または raking)。
回収後データの重み付けに関しては賛否両
論があるが，項目全体での重み付けの有無に
よる回答分布（項目カテゴリー別比率）を図
示してみると，ほとんどの点は対角線の近傍
に位置しており，回答比率が結果として近か
ったことを示していた。重み付けの有無によ
る回答比率の最大差は 3.6％（#7，84，カテ
ゴリー3）であり，差の平均値は 0.6%であっ
た。 
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