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健康や疾病に関するコミュニケーションは、通常は言語で行われます。しかし人がその

言語を理解しないときには、－体どうしたらいいのでしょうか？特定の言語を理解する

ことができないのならば、それを理解できる言語に翻訳するというのが、まず考えられる

方法です。しかしいくつかの言語への翻訳が終ったとしても、それで問題がすべて解決し

たわけではありません。さらに多くの課題が待ち受けています。

例えば、東南アジアと南アジアだけで１８の国があり、同一国内で複数の言語が使用さ

れている国も多い現状を考えると、言語間の翻訳という方法だけでコミュニケーションを

行うことには限界が予想きれます。聴力や視力が低下しているために、言語の理解に著し

い困難をもつ人々のことも考慮する必要があります。また身体的な機能には問題がなくて

も、読み書きを中心とした言語教育を受ける機会にめぐまれないままに、コミュニケーシ

ョンの困難をもつ人々もいます。

このような言語による医療コミュニケーションの障害を克服するために、ここでは略画

によってコミュニケーションを支援するという我々の試みを、以下の項目に沿って紹介し

ます。

１略画シンボルによる問診表の一例一一一一一一一一-----------2ページ

２略画シンボルをよりよいものにするには？--------------7ページ
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１２略画シンボルをよしﾉよいもの↓こするには？１

－－言語-略画ルソドノルガ照表の活ﾉﾗﾜＬｌ

前項では略画シンボルによる問診表の実例を示しました。この実例によって略画シンボ

ルには言語や文化を越えた共通のｺﾐｭﾆｹｰｼｮﾝ手段としての可能性が認められることがご理

解いただけると思います。しかしシンボルを言語と同等か、あるいはそれを上回るｺﾐｭﾆｹｰ

ｼｮﾝの手段として位置付けるためには、さまざまな疑問に答える必要があります。例えば、

１．自覚症状は何百もあるが、それらをすべて略画シンボルで表せるのか？

２.自覚症状は本当に万国共通で有り得るのか？それとも民族や文化によって、

理解が異なるのか？、．.…等々です。

我々は略画シンボルをより良いものにするための努力を続けて来ました。しかしこの略

画シンボルはまだ未完成で、実用の段階には至っていません。上記の疑問にも充分な答を

出せないでいます。その一方、我々にできることには限界があり、それを乗り越えるため

には、多くの方々から援助をいただく必要があります。そこでこの項では、略画シンボル

に関して皆様からご意見、アイデアを出していただくことを目指した「言語-略画シンボ

ル対照表」を紹介します。この表を活用して読者の皆様がそれぞれの現場での必要に合わ

せて、言語に対応した適切なシンボルを設定し、更にそれをよりよいものへと改良してく

だきることを願っております。

｢言語-略画シンボル対照表」の説明

言語一略画シンボル対照表は以下の三つの部分から構成きれています。

１.言語による自覚症：自覚症状をいくつかの基準（例えば、痛みの質、痛

みの部位、全身状態、消化器、など）で分類して示してあります。

2.略画シンボルによる自覚症：１の言語に対応した略画シンボルによる表

現です。言語に比較して、略画は自由度が高いため、何通りもの表現が可

能です。ここでは、我々がこれまでの数年間に作成した略画中から２～３

個を選んで示します。比較的単純な要素からできている略画は左側に、ま

たより複雑なものは右側に来るように配列を試みました。

3.よ}ﾉよいアイデア：読者の方々に自由に活用していただきたい欄です。

言葉や略画シンボルを見比べている間に、何か新たな略画のアイデア、発

想が沸いてきたらこの欄に記入して〈だ言い。

1.言語による自覚症 ２.略画シンボルによる自覚症 ３.よりよいアイデア

熱がある

Feverish，general
＝＞ ＝＞

７言語一略画ｼﾝﾎﾞﾙ対照表 Moriyama＆Ｈａｍｉｓｃｈｌ９９２



｢言語-略画シンボル対照表」の使い方

1）略画シンボルによる表現に慣れ親しむ

一般的な辞書や医学用語集を見れば、自覚症の言語表現を捜すことは容易です。一方、

自覚症の略画シンボルはまだ開発の途上にあり、実用化された略画の辞書はありません。

しかしこの対照表をしばらく眺めてくだされば、主要な自覚症状を絵シンボルとして可視

化するとはどういうことかについて概略を知ることができます。

2）自覚症の意味をより深く理解する

自覚症を言語で表した場合、一応はその意味を理解しているつもりでも、その理解が人

によって異なることがあり得ます。このような場合、言語に加えて略画シンボルを使うこ

とで、その言語の意味するものをより正確に理解することが可能になります。

3）新たな略画シンボルを開発する

略画シンボルを実際に現場で使用してみたいが、すでに示されている略画シンボルだけ

では表現が不十分であり、新たなシンボルの開発が必要ときれる場合があります。この場

合、まったく白紙の状態から略画シンボルを創造することは相当の労力を要しますが、こ

の対照表にあるシンボルをもとに発想してゆけば、容易に新たな略画シンボルのイメージ

を形成することが可能です。この場合には、表の右端の空欄（よりよいアイデアは？）を

活用してくだきい。

4）医療コミュニケーションを支援する道具として活用する

医療従事者の側にも患者の側にも余裕がある場合には、この対照表を直接に患者さんに

見てもらいながら、患者ざんが自覚症状をどう認識しているかについて理解を深めること

ができます。

この対照表は前項で例示した略画シンボル問診表ほど実践的ではありません。時間的な

余裕のない場合に患者ざんがこの対照表を見ると、例が多すぎて混乱する危険があります。

その場合には、この対照表を素材として、そこから一つの症状に対し、一つのシンボルを、

というように必要なシンボルだけを抜き出したり、新たなシンボルを付け加えた上で、一

覧表、カード、小冊子など現場の必要に見合った使用形態にまとめることをお勧めします。

８言語一略画ｼﾝﾎﾞﾙ対照表 Moriyama＆Ｈａｍｉｓｃｈｌ９９２



どの略画の表現がわかりやすいですか？

略画表現１略画表現２略画表現３

よりよい

アイデアは？

痛みの質ｌ
（頭痛）

PainQuality
Headache

＝＞ ＝＞

＝＞ ＝＞

突き刺すように

痛い。

Piercingｐａｉｎ ＝＞ 二つ

#013

＝＞ ＝＞

締め付けられる

ように痛い。

Squeezingpain ＝＞ ＝＞

#015

痛みの質２
（腰痛） ＝＞ ＝〉

。 ＝＞

突き刺すように

痛い。

Piecingpain ＝＞ ＝＞

#023

。 ＝＞

９言語一略画ｼﾝﾎﾞﾙ対照表 Moriyama＆Ｈａｍｉｓｃｈｌ９９２
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どの略画の表現がわかりやすいですか？

略画表現１略両表現２略画表現３

よりよい

アイデアは？

締め付けられる

ように痛い。

Squeezingpain ＝＞ ＝＞

#025

痛みの質３

（胸､腹）
＝＞ ＝＞

Thoracicand

AbdominalPain

破裂するように

痛い。

Bumping

cxplodingpain
＃032

＝＞ 。

突き刺すように

痛い。

Sharp，piccing

pain
＃０３３

＝＞ ＝＞

＝＞ ＝＞

締め付けられる

ように痛い。

Squeezingpain ＝＞ ＝＞

#035

痛みの場所

＝＞ 。

＝＞ ＝＞

右上腹部の痛み

Upperright

abdominalpain
＃043

＝〉 。

1０言語一略画ｼﾝﾎﾞﾙ対照表 Moriyama＆Ｈａｍｉｓｃｈｌ９９２



どの略画の表現がわかりやすいですか？

略画表現1略画表現２略画表現３

よりよい

アイデアは？

左上腹部の痛み

Upperleft

abdominalpain ＝＞ ＝＞

#044

右下腹部の痛み

Lowerright

abdominalpain ＝＞ ＝＞

#045

ひじの痛み

Painatelbow
痛みの場所
２

Painlocation2
＝＞ ＝＞

#051

手首の痛み

Painatwrist

＝＞ 。

#052

手の痛み

Painathand

＝＞ ＝＞

#053

膝の痛み

Pａｉｎａｔｋｎｅｅ

＝＞ ＝＞

#054

課の痛み

Painatankle

＝＞ ＝＞

#055
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どの略画の表現がわかりやすいですか？

略画表現１略画表現２略画表現３

よりよい

アイデアは？

皮膚の変化

はれ

Changeofskin；

Swelling

＃061

皮膚、身体
表面

＝＞ ＝＞

皮膚の変化

ボッポッ

Changeofskim

Spo[ｓ

＝＞ ＝＞

#062

皮膚の変化

出血

Changeofskin；

Bleeding
＃063

＝＞ ＝＞

皮膚の変化

発赤

Changeofskim

Reddening

＃０６４

＝＞ ＝＞

皮膚感覚と
運動制御

＝＞ ＝＞

Sensoryand
MotorControl

手がかゆい

Itchinessof

fOrearm ゴ ＝＞

#072

感じない

Lｏｓｓｏｆｓｋｉｎ

ｓｅｎｓｅ ＝＞ ＝＞

#073

上肢のふるえ

Tremorofupper

extremlty ＝＞ 。

#074

＝＞ ゴ
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どの略画の表現がわかりやすいですか？

略画表現1略画表現２略画表現３

よりよい

アイデアは？

全身状態１

発熱と疲労
＝＞ ＝＞

Fever＆

Fatigue

＝＞ 。

＝＞ ゴ

＝＞ ＝＞

全身２;体重

変化摂食,摂水

WeightChange，

Eating,Drinking

＝＞ ＝＞

＝＞ 。

摂食過多

Excessive

appetitefOrfbod ＝＞ ＝＞

#093

食欲不振

Lossofappetite

fOrfOod ＝＞ ＝＞

#094

飲水過多

Excesslve

appetitefbrwater ＝＞ 。

#095
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どの略画の表現がわかりやすいですか？

略画表現１略iUUi表現２略画表現３

よりよい

アイデアは？

胸やけ

DiscomfOrtof

uppergastrlctract

消化器系；
上部消化管

。 ＝＞

UpperGastric
Tract ＃1０１

吐き気

Nausea

＝＞ ＝＞

＃102

＝＞ ＝＞

吐血

Vomitingof

blood ＝〉 ＝＞

#104

排便時の問題

Problemsof

defecation

排便
DelecaUon

。 ＝＞

#1１１

ゴ ＝＞

痔の痛み

Painofanus；

Hemorrhoids ＝＞ ＝＞

＃1１３

痔の出血

Bleedingfrom

anus；

Hemorrhoids

＝＞ ＝＞

＃114

下痢

Diarrhea

。 ＝＞

＃1１５
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どの略画の表現がわかりやすいですか？

略画表現1略画表現２略画表現３

よりよい

アイデアは？

排尿困難

Difficultto

urinate

排尿
Urination ＝＞ ゴ

#1２１

多尿
Toomuchamount

ofurine ＝＞ ＝＞

＃1２２

＝＞ ＝＞

性交の障害

Problemsrelated

tosexual

intercourse

＃1３１

性に関する

問題
＝＞ ＝＞

Sexrelated

Problems

月経の障害

Problemsrelated

tomenstruation ゴ ＝〉

#1３２

性器からの出血

（女性）

Abnormalgenital

discharge
＃1３３

＝＞ ＝＞

性器からの出血

（男性）

Abnormalgenital

discharge
＃1３４

＝＞ 。

呼吸と循環

Respiration＆
CirculaUon

＝＞ ＝＞

息苦しい

Difficultyof

respiration ＝＞ ＝＞

#142
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どの略画の表現がわかりやすいですか？

略画表現１略両表現２略画表現３

よりよい

アイデアは？

息切れ

Shortnessof

breath ＝＞ ＝＞

＃1４３

動悸

Palpitationof
heart ＝＞ ＝＞

＃144

血圧の異常

Problemofblood

pressure ＝＞ ＝＞

＃1４５

見にくい

Difficulttosee眼、耳、鼻

Eye,Ear＆ ＝＞ ＝＞

Ｎｏｓｅ
＃1５１

異常なものが見

える

Abnormalvisual

image
＃152

＝〉 ＝〉

。 ＝＞

鼻水、鼻からの

分泌

Nasaldischarge ＝＞ ＝＞

#154
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どの略画の表現がわかりやすいですか？

略画表現１略画表現２略画表現３

よりよい

アイデアは？

めまい

Dizziness神経症状
＝＞ ＝＞Consciousness

＆Emotion
#1６１

けいれん

Convulsion

。 ゴ

#162

意識喪失

Lossof

consciousness ＝＞ ＝＞

#1６３

精神的重圧

Mentalor

emotional

pressure

＝＞ ＝＞

#164

＝＞ 。
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｢~~さ~~由害画二三兼ﾙ１１弁堯あ背景~~~1
0 0

【米国イリノイ大学で継続した略画ｼﾝﾎﾞﾙの開発】

略画シンボルの多くは長崎での仕事がもとになっ

ていますが、この原稿に示した形でまとめることが

できたのは、著者らが米国イリノイ大学で行った共

同研究のおかげです。イリノイ大学の教育学部と保

健学部を舞台として進めた略i1lliシンボルの開発では、

最初にアメリカ人に比較的多い健康障害として「頭

痛」をとりあげ、次に「腰痛」、ざらに一般的な｢苦

痛」といった111n番で、「痛み」に焦点を当てて自覚

症の可視化を進めました3)。

Ｌ－－－－－－－．－－－－－－－－－－－－－－－－－－－－J

【略画シンボルとの出合い】

健康であることは、人生の主要な価値の一つだと

いわれます。しかし健康はその個人の内的な状態が

関与しているため、それを具体的な形として理解し

たり、他者に伝えたりするのは、それほど容易なこ

とではありません。ではどうしたらいいでしょうか。

言葉が相手に伝わらない場合、身振りや手振りを交

えたり、絵を描いたりして何とか相手に理解しても

らおうとすることは、誰でも経験することでしょう。

我々は、個人の健康に関連した情報をより判りやす

く楽しく示すことを目的として、数年前から図や絵

の活用を検討しはじめましだ)。例えば顔グラフは、

数値を顔の造作にわりつけて表示するため、健康診

断の結果などを親しみやすくするのによい方法です。

しかし、自覚症状などの主観的な情報を判りやすく

するには、グラフよりも絵の方が良きそうです。こ

のような経緯で略画シンボルによる健康状態の可視

化の研究を始めました。

【謝辞】

この原稿は二人の著者が中心になってまとめまし

たが、略両シンボルの開発に当っては長崎大学と長

崎市を中心とした地域社会の方々、米国イリノイ大

学とアーバナTIjを中心とした地域社会の方々のお世

話になりました。御礼申し上げます。

この原稿は若者の一人である守山が1992年９月１８

日にイリノイ大学のコロキウム(Extemalization，

VisualizationandCommunicationofMedicalSymptoms）

で発表した論文と資料の日本語訳がもとになってい

ます。原稿の転載を快諾して<だきったイリノイ大

学に深謝致します。
【なぜ素人が描くのか？】

我々は略画シンボルの検討を始めた当初、描くこ

とは専門的なｲﾗｽﾄﾚｰﾀｰにまかせるつもりでした。し

かしｲﾗｽﾄﾚｰﾀｰの略画はきれいではあっても自覚症と

いう内的な状態を可視化する点では不十分でした。

そこで我々自身で描くことを始め、どうすれば正確

に描けるかを考え続けました。そして「いかに描く

か」を研究することが、健康についての理解を深め、

ｺﾐｭﾆｹｰｼｮﾝを促進きせるために有用な力法であるこ

とに気づきました2)。

【参考文献】

１）守山正樹、松原伸一（1991)対話からの地域保

健活動‐健康教育情報学の試み．篠原出版、1-218

２）守山正樹、他（1991）シンボルによる自覚症
問診システムの試み－聴覚障害者の社会適応促進を

めざして．電子情報通信学会技術研究報告、ＥT91-

65,83-90.

3）Moriyama,Ｍ,andHarnischDL(1992）Useof
visualsymbolstopromotecommunicationbetween

bealthcareprovidersandreceiversPaperpresentedat

AmericanEducationaIAssociation,SanFrancisco

【読者の皆様へ】

自覚症の略画シンボル表現はまだ不十分で試行的

なものであります。皆様の御意見、御助言をいただ

いた上でよりよいものを目指したいと考えておりま

す。皆様からのご連絡をお待ちしています。

【長崎での聴覚障害者ｺﾐｭﾆｹｰｼｮﾝ支援】

略画シンボルの開発は、長崎の聴覚障害者が抱え

る受療時のｺﾐｭﾆｹｰｼｮﾝの障害を解決する－つの方法

として位置付けられ、長崎大学医学部で教官と学生

とが協力して行う社会医学実習（1988,89年度）を

通して具体化きれました。著者らは学生と共に自由

連想によって一般的な自覚症状の可視化を目指しま

した。出来上がったシンボルについては、大学の同

僚や長崎県ろうあ福祉協会の方々から意見を聞き、

それを参考に作画と改良を行いました2)。

【連絡先】

守山正樹

長崎大学医学部衛生学教室

〒８５２長崎市坂本１－l2-4

TeLO958-47-2111内線Z221

FaxO958-46-7128
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