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研究成果の概要（和文）：本研究では英語を母国語としない医学生の英語による医療面接の技術を客観的に評価
するため、高い妥当性と信頼性を有する外部の医療英語試験の評価項目を使い英語医療面接の評価票を新たに作
成した。
14名の英語圏の医学部教員が134名の英語を母国語としない医学生の英語医療面接をこの評価票を用いて評価
し、その妥当性と信頼性が確認された。英語圏の医学部の教員が非英語圏の医学生の英語医療面接を評価する場
合、自身が指導する英語圏の医学生と比較してどの程度の技能を有するかを判断する上で現病歴を詳細に尋ねる
ことが重要な予測変数であることも確認された。

研究成果の概要（英文）：The ability to take medical histories in English is a fundamental competency
 emphasized in medical English education, and many medical schools have adopted it. This study 
focuses on developing an evaluation rubric for assessing the history-taking skills of English as a 
Foreign Language (EFL) medical students. This rubric was created utilizing the evaluation criteria 
from the Occupational English Test (OET) Medicine Speaking sub-test, a measure renowned for its high
 validity and reliability within the context of medical English examinations. Fourteen academic 
staff members from medical institutions located within English-speaking regions applied this newly 
developed evaluation rubric to assess the English history-taking performances of 134 EFL medical 
students. Applying the rubric and subsequent evaluations underscored its validity, thus reaffirming 
its utility and effectiveness in evaluating English history-taking skills in a medical context.

研究分野： 医学英語教育

キーワード： history taking　English proficiency　medical education　medical communication
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研究成果の学術的意義や社会的意義
医学英語教育において「英語での医療面接」は基本的な学修項目であり、現在多くの医学部で取り入れられてい
る。本研究では「英語での医療面接において英語圏の医学部教員が評価する項目」が明らかになったため、英語
での医療面接の教育においてどのような項目を重視するべきかについて指針ができた。今後は多くの医学部での
医学英語教育において、本研究が示した評価項目を重視する教育が行われることが期待される。

※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。
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「英語を母国語としない医学生を対象とした英語医療面接の評価ルーブリック」の開発 
1. 研究の背景 
1.1. 英語を母国語としない医学生の英語医療面接と身体診察評価の必要性と問題点 
国際化に伴い、医学の領域における国際共通語としての英語の重要性が高まっている。 
2019 年に訪日外国人観光客が 3000 万人を超えた日本では、これらの医学英語能力の中でも
「英語で医療面接と身体診察ができる」という能力の重要性が高まっている。 
そのような状況で米国医師国家試験（USMLE）の Step 2 Clinical Skills（USMLE Step 2 CS）で
は、Spoken English Proficiency (SEP)「英語コミュニケーション能力」, Communication and 
Interpersonal Skills (CIS)「医師としてのプロフェッショナルなコミュニケーション能力」, and 
Integrated Clinical Encounter (ICE) 「医療面接と身体診察における総合的な臨床推論能力」とい
う 3 つの評価項目を参考にして「医学部低中学年を対象とした英語医療面接指導のための評価
ルーブリックの開発」という研究が実施された 1。 
本研究の開始当初はこのルーブリックの妥当性を医学部の 1 年生と 2 年生それぞれ約 140 名を
対象とした英語医療面接で検証した。その結果、この評価ルーブリックで評価した 3 つの評価
項目は全て医学部入学時の TOEFL ITP の合計点と相関が認められた 2-4。その中でも「英語コミ
ュニケーション能力」と TOEFL ITP のリスニングスコアには最も強い相関が認められた 2-4。 
1.2. COVID-19 パンデミックの身体診察教育への影響 
2020 年 1 月に日本でも確認された COVID-19 によって OSCE（客観的構造化臨床試験）におけ
る身体診察の評価は大きな影響を受け、多くの医学部ではオンライン形式やシミュレータを使
用した評価に変更した 5。これに伴い本研究で研究開始当初想定していた「英語を母国語とし
ない医学生の身体診察の評価」を実施することが著しく困難となった。 
1.3. COVID-19 パンデミックの USMLE への影響 
COVID-19 パンデミックにより、2021 年 1 月に USMLE Step 2 CS が中止となり、その代わりに 
Occupational English Test (OET) 6 という「英語圏で医療に従事するために必要な英語での臨床コ
ミュニケーション能力」を評価する国際的な試験（様々な国で実施されている試験）の受験が
求められることとなった 7。 
1.4. OET Speaking Sub-Test の評価基準を使用した英語医療面接の評価ルーブリックの開発 
COVID-19 パンデミックの影響で身体診察の評価基準を検討することが困難となり、また研究
開始当初に想定していた USMLE Step 2 CS の教育的影響力が OET Medicine に対して相対的
に低下したことに伴い、本研究では妥当性と信頼性が確認されている 8-9 OET Medicine の 
Speaking Sub-Test の評価基準を英語医療面接の評価ルーブリックに使用することとした。 
2. 研究の目的 
本研究の目的は OET Medicine の Speaking Sub-Test の評価基準を用いた「英語を母国語としな
い医学生を対象とした英語医療面接の評価ルーブリック」を作成し、その妥当性と信頼性を検
証することである。本研究では OET Medicine の Speaking Sub-Test の評価基準を用いた「英語
を母国語としない医学生を対象とした英語医療面接の評価ルーブリック」の構成概念妥当性を
検証し、英語圏の医学部教員が評価する上での内的整合性を検証することで評価ルーブリック
の信頼性を検証することを目的とする。 
3 研究の方法 
3.1. OET の評価項目を用いた評価ルーブリックの作成 
OET Medicine Speaking Sub-Test の評価項目をそのまま用いた評価ルーブリックとして Rubric for 
measuring English History Taking Skills of EFL Medical Undergraduates Version 1 (REHT-EFLMU Ver. 
1) とした。これは 0-6 の 7 段階で評価する Linguistic Criteria と 0-3 の 4 段階で評価する 
Clinical Communication Criteria の 2 つの大項目で構成される。そして Linguistic Criteria には 
Intelligibility (L1), Fluency (L2), Appropriate of Language (L3) and Resources of Grammar and 
Expression (L4) という 4 つの小項目が、Clinical Communication Criteria には A. Indicators of 
relationship building (C1), B. Indications of understanding & incorporating the patient's perspective (C2), 
C. Indicators of providing structure (C3), D. Indicators for information gathering (C4), E. Indicators for 
information giving (C5) という 5 つの中項目と、それぞれの中項目に 3 から 5 の小項目がある。 
3.2. 評価ルーブリックの内容的妥当性 (content validity) の検証  
本研究の研究者 2 名及び国際医療福祉大学医学部で医学英語科目を担当している教員 3 名（米
国での診療経験がある日本人医師 1 名及び海外出身の医師 2 名）で REHT-EFLMU Ver. 1 の内容
的妥当性を検証した。 
その結果、Clinical Communication Criteria における E. Indicators for information giving という中
項目は「history taking においては information giving を行う場面は少ない」という理由で削除
し、また「客観的臨床能力試験 (OSCE)」における評価としての汎用性を高めるために Medical 
Interview Criteria という大項目を追加して REHT-EFLMU Ver. 2 を作成した。 
 
 
 



この Medical Interview Criteria 
には Patient Safety (M1), 
Medical History Components 
(M2), Comprehensiveness of 
History of Present Illness (M3) 
という 3 つの小項目がある。
また総合的な評価や全体的な
パフォーマンスを示す指標と
して Medical Interview Criteria 
に Global Rating という中項目
も加えた。この Global Rating 
には Global Rating 1 (G1) と 
Global Rating 2 (G2) という小
項目があり、このうち G2 は
英語圏の医学部の教員が
REHT-EFLMU Ver. 2 を用いて
非英語圏の医学生の英語医療
面接を評価する場合、自身が
指導する英語圏の医学生と比
較してどの程度の技能を有す
るかを尋ねる項目であり、
REHT-EFLMU Ver. 2 では重要
な要素となっている。医療面
接では「現病歴」 (history of present illness) が極めて重要な役割を占めている 10-13 ため、この
G2 を目的変数とした場合、現病歴に関してどれだけ深く尋ねているかという指標である M3 
がこの G2 に対する重要な予測変数となるという仮説を立てた。 
3.3. 英語医療面接評価の実施 
評価の概要 
2022 年 7 月 31 日に研究代表者が所属する国際医療福祉大学医学部の医学系診療参加型臨床実
習後客観的臨床能力試験 (Post-CC OSCE)の大学独自課題の一つとして英語医療面接を実施し
た。評価対象者はこの Post-CC OSCE の受験生である国際医療福祉大学医学部医学科 6 年生
134 名（表 1）とした。英語医療面接時間は 12 分間とし、模擬患者は 8 名の海外出身の教員も
しくは大学院生で症例は「頭痛（偏頭痛）」の症例（図 3）で統一した。英語医療面接は 2 台の
カメラで録画し、その動画を 14 名の英語圏の医学部の教員もしくは英語圏で臨床教育の経験が
ある教員が REHT-EFLMU Ver. 2 を用いて評価した。評価の際には 1 人の学生に対して 2 名の
評価者が評価するように配置した。 
3.4. 評価ルーブリックの妥当性 (validity) の検証 
3.4.1. ヒストグラムによる内容的妥当性 (content validity) の検証 
REHT-EFLMU Ver. 2 の 13 の評価項目の評価結果に関するヒストグラムを作成し、天井効果と
床効果を検証することで REHT-EFLMU Ver. 2 の内容的妥当性 (content validity) を検証した。天
井効果と床効果の判定は下式で行うこととした。 
天井効果：平均値 + 標準偏差 ＞ 最大値（5 件法であれば 5）ならば天井効果あり 
床効果 ：平均値 - 標準偏差 ＜ 最小値（基本的には 1）ならば床効果あり 
3.4.2. 基準関連妥当性 (criterion validity) の検証 
Test of English as a Foreign Language - Institutional Testing Program (TOEFL ITP) は英語を母国語と
しない人々の英語能力を測るためのテストであり、大学や短期大学、高等教育機関、語学学校
などの教育機関で広く利用されており、高い妥当性と信頼性を有している。REHT-EFLMU Ver. 
2 の基準関連妥当性 (criterion validity) を検証するため、英語医療面接の評価対象者が 2017 年
から 2022 年の間に受験した 7 回の TOEFL ITP の点数と REHT-EFLMU Ver. 2 の 13 項目の結果
を対象とした因子分析を行った。TOEFL ITP の点数に関しては、7 回目の得点が欠測ならば 6
回目の得点で補完し、6 回目も欠測であれば 5 回目の値で補完した。 
3.4.3. 構成概念妥当性 (construct validity) の検証 
REHT-EFLMU Ver. 2 の構成概念妥当性 (construct validity) を検証するため、REHT-EFLMU Ver. 2
の 13 項目の結果と 7 回の TOEFL ITP の点数を対象とした探索的因子分析 (exploratory factor 
analysis) とカイザーの基準による因子の抽出を行った。TOEFL ITP の点数に関しては、7 回目
の得点が欠測ならば 6 回目の得点で補完し、6 回目も欠測であれば 5 回目の値で補完した。 
3.5. 評価ルーブリックの信頼性 (credibility) の検証 
3.5.1. 内的整合性 (internal consistency) の検証 
REHT-EFLMU Ver. 2 の内的整合性 (internal consistency) を検証するため、EFLMU Ver. 2 の 13 項
目の結果と 7 回の TOEFL ITP の点数を対象として Cronbach のα係数を算出した。 
3.5.2. 評価者間信頼性 (inter-rater reliability) の検証 
REHT-EFLMU Ver. 2 において今回新たに設定した Medical Interview Criteria である M1、M2、
M3、G1、G2 の 5 項目に関して評価者間信頼性 (inter-rater reliability) を検証するため、評価者



（A～N）の差をカイ二乗検定もしくは Fisher の直接確率で比較検定を行った。 
3.5.3. 模擬患者間信頼性の検証 
REHT-EFLMU Ver. 2 において今回新たに設定した Medical Interview Criteria である M1、M2、
M3、G1、G2 の 5 項目に関して REHT-EFLMU Ver. 2 の模擬患者間信頼性を検証するため、模擬
患者（A～H）の差をカイ二乗検定もしくは Fisher の直接確率で比較検定を行った。 
3.6. 重回帰分析による重要な予測変数の検出 
REHT-EFLMU Ver. 2 では Medical Interview Criteria 5: Global Rating 2 が最重要な項目と設定し
ているため、これを目的変数として重要な予測変数を特定するために重回帰分析を行った。 
上記の検定において有意水準はα=0.05（両側）とし、p<0.05 を有意差ありと判断した。 
統計解析ソフトは SPSS Statistics 26（IBM Corporation, Armonk, NY, USA）を使用した。 
4. 研究成果と考察 
4.1. 評価ルーブリックの妥当性 (validity) の検証結果 
4.1.1. ヒストグラムによる内容的妥当性 (content validity) の検証結果 
REHT-EFLMU Ver. 2 の各項目におけるヒストグラム及び天井効果と床効果を検証し、天井効果
の認められる項目として L3、C1、C2、C3、C4、M1、M2、M3 の 8 つが確認された。また床効
果の認められる項目は無かった。天井効果が認められた 8 項目の評価尺度に関しては、今後難
易度を上げるか、より広範囲な尺度を使用するなどの改善が必要となると考えられる。 
4.1.2. 基準関連妥当性 (criterion validity) の検証結果 
TOEFL ITP の点数と REHT-EFLMU Ver. 2 の 13 項目の結果を対象とした因子分析の結果、項目
C1 は極端な偏りが生じているため変数として用いることができず、また TOEFL ITP の得点も
含めた因子分析では TOEFL ITP の点数は明らかに REHT-EFLMU Ver. 2 の質問項目とは異なる
測定値となり、TOEFL ITP の点数では REHT-EFLMU Ver. 2 の基準関連妥当性は確認されなかっ
た。 
4.1.3. 構成概念妥当性 (construct validity) の検証結果 
REHT-EFLMU Ver. 2 の 13 項目の結果と 7 回の TOEFL ITP の点数を対象とした探索的因子分析
結果とカイザーの基準による因子を抽出した結果、TOEFL ITP の得点及び C1 を除いて因子分
析を行うと下記の 3 つの因子が抽出された。 
因子 1：Linguistic Criteria と Clinical Communication Criteria 及び Medical Interview Criteria との
異なり具合を表す。 
因子 2：Global Rating 1、C4 と Linguistic Communication Criteria 及び Medical Interview Criteria
との異なり具合を表す。 
因子 3：M3、M2 等と C3、G1、C2 等との異なり具合を表す。 
4.2. 評価ルーブリックの信頼性 (credibility) の検証結果 
4.2.1. 内的整合性 (internal consistency) の検証結果 
REHT-EFLMU Ver. 2 の 13 項目の結果と 7 回の TOEFL ITP の点数を含めて Cronbach のα係数を
算出したところ、α=0.690 と 0.7 を下回る値となり、内的整合性の欠如が見られた。そこで
TOEFL ITP の点数を含めずに REHT-EFLMU Ver. 2 の項目のみのα係数を求めたところ、α
=0.799 と充分な内的整合性が確認された。 
4.2.2. 評価者間信頼性 (inter-rater reliability) の検証結果 
評価者 14 名（A～N）の評価結果に差が生じているかの確認として、対象項目 M1、M2、M3、
G1、G2 に対してカイ二乗検定又は Fisher の直接確率で比較検定を行ったところ、すべての項
目で有意差が認められた。但し、同じ 19 名の学生に対する評価を行った評価者 B と I の間で
は、M1 のみに有意差が認められた。 
4.2.3. 模擬患者間信頼性の検証結果 
模擬患者（A～H）に対する評価に差が生じているかの確認として、対象項目 M1、M2、M3、
G1、G2 に対してカイ二乗検定又は Fisher の直接確率で比較検定を行ったところ、すべての項
目で有意差は認められなかった。また、模擬患者カテゴリー（A、B）においても有意差は認め
られなかった。 
4.3. 重回帰分析による重要な予測変数の検出結果 
G2 を目的変数とする重回帰分析では、L3、L4、C4、M3 の 4 項目が有意であり、TOEFL ITP
の得点は有意とならなかった。また順序ロジスティック回帰分析で確認したところ、L3、L4、
C4、M3 に加えて M1 も有意となった。 
M3 の有用性を確認すべく、英語医療面接を文字起こしして冒頭から現病歴を尋ね終わるまで
の部分の語数を計測した。そして REHT-EFLMU Ver. 2 の各項目と現病歴の語数の関連性を評価
した。L1 から L4 は現病歴の語数との間で中程度の正の相関を示した。これに対して C1 から
C4 は現病歴との間で弱い正の相関またはほとんど相関がないことを示した。M1 と M2 は現病
歴の語数とほとんど相関がないことを示し、M3、G1、G2 は現病歴と弱い正の相関を示した。
相関の有意性は統計的検定によって評価され、L1 から L4 と M3、G1、G2 の p 値は 0.05 以下
となり、これらの相関は統計的に有意であることが示された。ここから現病歴での語数は現病
歴の詳細さを反映する M3 だけでなく、Linguistic Criteria と Global Rating にも相関関係があ
ることが示唆された。 
5. 結論 
5.1. 開発した評価ルーブリックの妥当性と信頼性 



ヒストグラムによる分析から、REHT-EFLMU Ver. 2 においては天井効果が認められる項目とし
て L3、C1、C2、C3、C4、M1、M2、M3 の 8 つが確認された。特に M1、M2、M3 は今回新た
に加えられた項目であるので、これらの項目に関する改善の必要性が示唆された。TOEFL ITP
の点数と REHT-EFLMU Ver. 2 の関連性を調べた因子分析では基準関連妥当性は確認されなかっ
た。探索的因子分析からは、TOEFL ITP の点数を除く 3 つの因子が抽出され、これらの因子が
構成概念妥当性を反映していると考えられた。内的整合性の検証結果では、TOEFL ITP の点数
を含めない場合に充分な内的整合性が確認された。評価者間信頼性の検証では、一部の項目で
評価者間に有意差が認められたが、模擬患者間信頼性の検証では有意差は認められなかった。 
5.2. 英語医療面接における現病歴の重要性 
G2 は英語圏の医学部の教員が REHT-EFLMU Ver. 2 を用いて非英語圏の医学生の英語医療面接
を評価する場合、自身が指導する英語圏の医学生と比較してどの程度の技能を有するかを尋ね
る項目であり、REHT-EFLMU Ver. 2 では重要な要素となっている。医療面接では「現病歴」 
(history of present illness) が極めて重要な役割を占めているため、この G2 を目的変数とした場
合、現病歴に関してどれだけ深く尋ねているかという指標である M3 がこの G2 に対する重要
な予測変数となるという仮説を立てた。そして G2 を目的変数とする重回帰分析結果から、
OET Speaking Sub-Test の項目である L3、L4、C4 に加え、現病歴に関する M3 が有意な予測変
数であることが確認され、今回の仮説が実証された。また TOEFL ITP の点数が G2 に影響を与
えないことも確認された。 
以上の結果から、本研究で開発された REHT-EFLMU Ver. 2 において妥当性と信頼性が検証さ
れ、英語を母国語としない医学生を対象とした英語医療面接の評価ルーブリックとして活用で
きること、また英語医療面接の指導においては現病歴を詳細に尋ねることの重要性が示唆され
た。 
5.2. 研究の限界と今後の研究への展望 
本研究では作成者、評価対象、評価者、模擬患者、症例などに限定性があり、今後の研究で
は、これらの項目をより多様化させて REHT-EFLMU Ver. 2 を検証する必要がある。 
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