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乳がんと前立腺がんの語りにおける性差
テキストマイニングによるDIPEx-Japanの分析

いとうたけひこ lTOTakehiko 
大高庸平 OHTA阻 Yohei

一一病いの語りのウェブサイトの分析という課題
一一病いの語りに男女差はあるだろうか
一一テキストマイニングによりDIPExの語りを分析する
一一テキストマイニングによる乳がんと前立腺がん患者の語りの分析
一一病いの語りにみられた男女差について

【要旨]乳がんと前立腺がん患者のインタビュー記録を対象に性差に焦点を当てて分析し

た。病いの語りのウェプサイト DIPEx -Japanの面談記録(女性乳がん患者43名分と男性前

立腺患者48名分)について、テキストマイニングにより分析し男女比較を行った。男性は

女性よりも医療情報を多く語り、女性は男性よりも人間関係について多く語ることを明ら

かにした。このような性差は先行研究と共通点を持ち、男女の語りの違いを反映するもの

であると考えられた。

一一病いの語りのウェブサイトの分析という課題

病いの体験者による語りは、ナラティプ・ベイスド・メディスン (NarrativeBased Medicine : 

物語りと対話に基づく医療)による有益な情報源である。患者主体の医療が目指される中、

「必要なd情報が必要な時に手に入り、その情報をうまく活用することができれば、その人に

とってd情報は大きな力J(高山，2010)となり、社会における重要な資源となる。年間に約60

万人が発症し(水上，2010)、身近な病いであるがん体験者ならびに患者によって語られる体

験は、医療情報としてさまざまなメディアによって発信されており、たとえば闘病記やマ

ンガ、コミック・エッセイといった紙媒体によるもの、インターネット技術を利用したプ

ログや情報サイトが見られる。近年急速に発達しているインターネットおよびウェブサイ

トによる医療情報発信は、書籍など紙媒体と異なって誰でも簡単に行うことができ、文字

情報だけでなく音声や映像を加えられることが大きな特徴である。

Seale， Ziebland， Charteris-Black (2006)による調査では、前立腺がんと乳がんの患者は、が

んに関する一般的な生物医学情報を見つけるのにインターネットを使用しており、女性と

比べると男性は、治療法、副作用または診断手順に関してより多くの情報を求めていた。
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しかしながら、インターネット上に広がる情報には、佐藤(佐久間) (2006)や高山 (2010)

が指摘するような代表性や一般性といった問題がある。佐藤(佐久間) (2006)は個人の体

験に基づいた医療情報には、「疫学統計では拾いきれない『生きられた経験』が息づいてお

り、その生々しさこそが、同じ病に悩む患者のこころの支えとなり、さらには医療者にと

って普段の診療の場では知ることのできない、患者の個人生活や内面の悩みを知る重要な

情報源となる可能性がある」と述べている。つまり、患者にとって個人の体験に基づいた

医療情報は、高山 (2010)が述べるように不安やおそれの減少、コントロール感の取り戻

し、意思決定の参加のしやすさ、コミュニケーションの改善がある。医者にとっては、「患

者中心のより良い医療の実現と、認識のギャップを埋めるための一端を担うJ(大木，2009)

ことへの期待、看護師にとっては、「患者の生きている世界を知ることJ(岡本，2010)、「共感

的な理解J(高橋，2000) がある。このように、病いの体験者の語りは患者主体の医療の実現

に対して、大きな期待と重視すべき教育的課題を兼ね備えている。

医学教育・看護学教育において、病いの経験についての患者や家族の語りを教育課程に

おいてもっと中心的なものにすることが必要である(Kleinm阻， 1988) という指摘があるよ

うに、医療分野の学生に対しては門林 (2011)や小平・いとう (2010;2013)、岡本・長谷川

(2006) などによる闘病記を用いた授業実践がある。和田 (2003a)は闘病記の医療者教育へ

の活用理由について、疾患に苦しむ患者の心情が赤裸々に込められていること、障害受容

や死に至る当人や家族の微細な心理描写が表現されていることを挙げている。

インターネットを利用した、個人の体験に基づいた医療情報について、英国オックスフ

ォード大学プライマリケア部門と非営利組織 IDIPExチャリティ」にて開発された Da匂-

base of Individual Patient Experiences (以下、 DIPEx)1)は、患者の体験に基づく生の声をウェ

ブサイトにてデータベース化している。同大学によって開発された手法をもとに日本では

「健康と病いの語りjデータベースとして、病いの体験者ならびに患者の語りを収集してい

DIPEx・Japanのウエブサイトにおけるアクセス状況 (DIPEx-Japan，2010) 表1

ユこークユーザー:このサイトを訪問した人目散 (3力月以内の値数回筒問'~l 人と計算)
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る(佐藤(佐久間)，2008;佐藤(佐久間)・和田，2008;和田，2010など)。日本語版のウェブサ

イト (DIPEx-Japan: h叩://www.dipex-j.orgl)では、乳がん患者と前立腺がん患者、さらには認

知症本人と家族介護者の語り(テキストとビデオクリップ)が公開されている(表 1)0DIPEx 

のサイトでは、「本名までは公開されないものの、カメラの前に素顔をさらして、自分たち

の体験を語っているJ(佐藤(佐久間)・別府・中山ほか 2006)スタイルを基本とする。

DIPExのデータベースは教育的活用も視野に含まれており、看護系学生・医学生に対して

患者の語りを用いた授業や評価研究が行われている(佐藤(佐久間)，2006;新幡・射場・和田

ほか，2011; Ito et al. ， 2010)。

Seale， Ziebland， Charteris-Black (2006)は英国DIPExのインタビューデータを、テキスト分

析ソフトウェア Wordsmithを用いて分析し、前立腺がんの男性における特徴的なキーワー

ドは、「検査JI診断手順JI病いの症状JI治療法の副作用Jという治療の情報と関係のあ

る単語であり、乳がんの女性における特徴的なキーワードは、「サポートJI気持ち」

「人々」など人間関係と感情表現が多いことを明らかにした。また、孫・いとう・大高ほか

(2010ab)は病いの語りのウェブサイト JPOP-VOICEにおける統合失調症の当事者とがん患

者の語りをテキストマイニングの手法で分析し、男性は治療において処置の結果から生じ

る問題に関連した単語が多く、一方で、女性は薬や抗がん剤等の単語が見られ、家族や治療

者など人間関係に関する単語が多いという特徴を示した。

病いの語りの分析は、門林 (2011)や和田 (2003b)、森田・茶園 (2007)による闘病記を

対象とした質的分析による知見が蓄積されており、 DIPExに限れば「患者や健康な人びと

が、疾病の診断やスクリーニング検査で示された疾病のリスクをどのように受け止めてい

るのか、そのプロセスにおいて医療者はどんな役割を果たすのか、患者はどのような情報

を求めているのか、といったことが主題となっているJ(佐藤(佐久間)，2006)。定量的に病

いの語りを分析した研究は孫ら (2010ab)などを除いてはほとんど無く、分析を試みる意義

がある。

一一病いの語りに男女差はあるだろうか

本研究は、個人の病いの体験に基づき患者の生の声によって構成された医療情報データ

ベースである DIPEx-Japanについて、テキストマイニングの手法により、病いの体験の構

造を明らかにすることである。とりわけ男女の語りの違いに焦点を当てる。そして、男性

のがんの語りと女性のがんの語りが当事者同士でどのような遣いが見られるのか、以下の

仮説をもとに明らかにする。

仮説1:男性は女性よりも医療情報を多く語るであろう。

仮説2:女性は男性よりも人間関係について多く語るであろう。
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一一ーテキストマイニングによりDIPExの語りを分析する

分析方法

テキストマイニングソフトウェアについては TextMining Studio (数理システム社)を用い

た。 TextMining Studioは、出現単語の頻度を算出する単語頻度分析や文章中の係り受け頻

度分析、 χ2検定などを用いた特徴語分析やアソシエーション・ルール(パスケット分析)

による共起関係を示す注目分析、単語と属性の関係を図示する対応(コレスポンデンス)分

析などを行うことができる(服部，2010)。また、分析結果に対して文脈を参照することがで

きる原文参照機能を有している。

分析対象は、特定非営利活動法人「健康と病いの語りディペックス・ジャパン」が行っ

た「健康と病いの語り」データベース作成における、乳がんと前立腺がんの患者による

「がん患者の語り」のインタビューデータである(佐藤(佐久間)・和田，2008)。インタビュー

は非構造的であり、「ご自身が病気に気づかれてから今まで、のことをご自由にお話しくださpJ

という open開ended形式の質問から始まる自発的な語りとなっている(佐久間(佐藤)，2008)。

動画、音声、テキストデータが含まれているインタビューデータのうち、特定非営利活

動法人「健康と病いの語りディペックス・ジャパン」に対して誓約書を提出し、テキスト

データのシェアリングを受けた。

インタビ‘ュー協力者

インタビュー協力者は91名のがん患者である。がんの種別ごとの内訳は、乳がん女性患

者43名、前立腺がん男性患者48名であった。なお、乳がん男性患者 (1名)は対象者から

外している。

分析の手続き

インタビューは患者が主体となって語っているが、インタピュアーとの問答で進められ

ている。岩崎 (2008)による発話の共同構築の考えに従い、聞き手 (Q) と話し手 (A)の 1

回の相互行為が 1つの単位にこでは、テキストマイニングにおける分析単位を指す)の区切

りとなるよう整えた。乙の時、ソフトウェア内で用いる分析の単位として、対象となる乳

がん (BC)、前立腺がん (PC)患者に対してそれぞれ無作為のナンパーを振り分け Text

Mining Studio ver. 4 (数理システム社)に読み込ませた。

Text Mining Studioの分かち書きによる前処理は、単語や品詞ごとといったテキストの分

類だけでなく構文解析を伴う。分かち書きの結果によっては、適切な言語処理がなされな

p場合があるが、その際には用語や品詞に関する辞書ファイルを作成し、分析可能な状態

となるまでこれを繰り返した。
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一一テキストマイニングによる乳がんと前立腺がん患者の語りの分析

テキストデータの基本統計量

表 2はDIPEx-Japanによって行われた乳

がん(以ド、 BC)患者と前立腺がん(以下、

PC)患者を対象としたインタビューにおけ

る全体のテキストの基本統計量を示した。

前述の通り、インタビュー開始時より発話

表2 テキスト全体の基本統計量

項目

総行数

発話あたりの平均文字数

総文数

平均文長(文字数)

延べ語数

イ直

8，778 

205.9 

386，049 

4.7 

761，945 

されたインタピュアーとインタピュイーの 異なり訴数 28，126 

発話を Q&Aとして 1つのペアにし、それを 1つの分析対象としているため、 1回のイン

タピュアーの発話開始から、それを受けたインタビュイーの発話が終了するまでが 1行で

ある。その結果、総行数の数である 8，778回のやりとりが見られたことになる。平均行長

(文字数)は 205.9であり、 1回のやりとりにおける平均文字数を示している。インタビュ

ー全体において見られた延べ単語数は 761，945であり、単語種別数は 28，126であった。平

均文長について、表 2では 4.7と示されているが、これは使用したソフトウェアの処理上

の問題から句点 loJを区切りにできず、読点「、jを文節(形態素解析)の区切りとしたた

めに生じた結果である。分析対象が、自発的な発話生成環境(小磯 2008) を伴う話し言葉

の逐語録であり、一文が長大であったことが原因である。また、伊藤・林部・石黒・町田

(1985)によれば、日本語は主題田評言 (topic-comment)構造にある言語であることから、小

磯 (2008)による話し言葉の単位の区切りを参考に、今回の分析では読点「、」を行の区切

りとし、行間内の共起関係について特徴を明らかにした。

表3は、インタビューにおける女性の BCと男性の PCそれぞれのテキス卜基本統計量を

示している。総行数を見ると、女性の BCは2、622であり、男性の PCは6，156であること

がわかる。このことから、インタピュアーとのやりとりについては男性の PCのほうが豊

富にあった。しかし、平均行長について見てみると女性の BCは334.1であり、男性の PC

は 151.4である。平均行長については男性の PCより女性の BCのほうが 1行内における文

字数が多かった。このことから女性の BCはインタピュアーとのやりとりについて男性の

PCと比較して少ないものの、平均行長の結果から発話量が多かったことがわかる。反対に

表3 がん種別におけるテキスト基本情報

項目(乳がん) 値 項目(前立腺がん) 値

総行数 2，622 総行数 6，156 

発話あたりの平均文字数 334.1 ヲE話あたりの平均文字数 151.4 

総文数 186，760 総文数 199，289 

平均文長(文字数) 4.7 平均文長(文字数) 4目7

延べi講数 370，924 延べ語数 391，021 

異なり度数 15，980 異なり度数 20，589 
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男性の PCについてはインタピュアーとのやりとりは多かったが、発話量は女性の BCの半

分程度しかないことがわかった。

語葉の豊富さを示す指標であるタイプ・トークン比(金 2009)は、インタビュー全体で

0.036であり、女性のBCは0.043、男性の PCは0.052であった。

インタビュー内で使用された単語について、名詞・動詞・形容詞上位50件を抽出した

(表 4)。まず名詞に着目すると、「私Ji先生JiがんJi手術Ji病院Ji治療Jii病気」が上位

20件に位置していることがわかる。続いて「乳がんJi前立腺がんjといった個々のがん

名や「検査Ji薬Ji抗がん剤Ji入院jなどといった治療に関わる単語、社会生活と関連し

た「仕事jや家族をあらわす「家族」、「話Ji気持ちJi状態」と pった単語も上位50件内

にみられていた。名詞として分類されているが、感動詞として作用する「あのう」につい

ては、男性よりも女性の方が多く使用していた。次に動詞に着目すると、「言うJi思うJ

が頻度として圧倒的に多いが、「するJiやるJi受けるJなどといった単語も上位にあり、

「分かる+ない(分からない)J i分かるJi考えるjといった単語も出現していた。形容詞に

ついては、「良pJi無pJi凄pJが上位に見られ、形容詞の使用における男女差では、

「無pJについては男性がやや多く、一方で「凄pJについては女性のほうが多く使用して

いたことがわかる。

表5は、がん種別において特徴的な名詞の上位25件を示したc 女性の BCにおいて特徴

的な名詞には、まず「乳がんJがあり、次いで、、がん部位である「乳房Ji胸Jiしこり」

表4 単語頻度上位50件

No 単語 品詞 乳がん別立腺 全体 No. 単語 品詞 乳がん前立腺
頻全体度

がん 頻度 がん

1 あのう 名詞 8824 4974 13798 26 主主 名指l 824 947 1771 

2 言う !filJ~"J 5548 5595 11143 27 分かる 民自5司 944 761 1705 

3 思う 動計i 6019 4821 10840 28 いる !llluM 865 753 1618 

4 私 名市4 3898 2964 6862 29 乳がん 名日司 1241 89 1330 

5 先生 rl~IÎJ 2792 2383 5175 30 検査 名詞 570 748 1318 

6 li¥、 名計l 2060 3110 5170 31 仕事 1'，訓 801 474 1275 

7 ノー7 名詞 1790 2162 3952 32 なる 動詞 612 604 1216 

8 良い 1杉主宰詞 1909 2012 3921 33 前立腺がん 名詞 2 1199 1201 

9 がん :f，計l 1507 2287 3794 34 薬 名詞 624 574 1198 

10 人 名iM 1850 1860 3710 35 倒t 名詞 482 698 1180 

11 する !日UftriJ 1894 1680 3574 36 考える 動日4 679 493 1172 

12 やる !IVJrliij 1328 2186 3514 37 自身 名詞 345 824 1169 

13 手術 1'1 Riij 1554 1417 2971 38 かかる 動員;，J 411 707 1118 

14 病院 名詞 1446 1278 2724 39 入る 動tIIiJ 564 542 1106 

15 ある 切~ail] 1252 1404 2656 40 気持ち 名詞 755 324 1079 

16 行く !lWalij 1170 1308 2478 41 tct:' 名r:M 550 528 1078 

17 治療 1'JRiij 1254 1121 2375 42 抗がん剤 名而j 949 115 1064 

18 出る 動員，iJ 929 1366 2295 43 凄い 形容詞 862 170 1032 

19 litJく 動計l 1112 1059 2171 44 取る 動示'J 597 408 1005 

20 病気 rlRiiJ 1198 905 2103 45 言う+? 品lj制 450 537 987 

21 受ける 動~liJ 870 1216 2086 46 出来る 副ryfj司 566 417 983 

22 見る !filJf;iiJ 1077 916 1993 47 入院 名詞 487 488 975 

23 わけ ?'，n1i] 478 1491 1969 48 家族 rl~iil 458 482 940 

24 分かる+ない畠lj~ ， iJ 901 948 1849 49 仰る 動~Jil 419 506 925 

25 無い 1杉谷日司 746 1089 1835 50 状態 名詞 579 344 923 
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「リンノ'JI傷JI外科Jなど関連用語があらわれた。特徴語一覧においては「髪の毛JIか

つらJI髪」といった髪に関わる語や、「吐き気」といった治療の過程において関わる語も

見られ、「抗がん剤JI点滴Jといった治療をあらわす語も見られた。女性のBCで見られ

た「抗がん剤」は、男性のPCでは特徴語として見られなかった。女性のBCの特徴語には

ノtートナーおよび家族に関する語もあらわれており、「主人JI母JI子どもJIお母さん」

「夫JI両親jが見られ、それ以外では「友だちJが見られたc 心理的な要素を含む語とし

て「気持ち」があり、検診を示す「マンモグラフィーjも見られた。

男性のPCにおいて特徴的な語は「前立腺がん」を筆頭に、関連して「前立腺JIがん」

が見られている。さらに、泌尿器に関わって「尿JI腸脱JI尿漏れJI頻尿Jといった排尿

に関連した語があり、治療に関わる語として IHIFUJI小線源JI重粒子線」も見られた。

男性のPCではこのように具体的な治療名が特徴語として抽出されており、反対に女性の

BCで見られた「抗がん剤Jといった薬に関する語は男性のPCでは見られなかった。また、

女性のBCと異なって男性のPCでは「泌尿器科JI医者JIお医者さん」といった医療従事

者を示す語があり、「マンモグラフィ -Jが女性のBCに見られているが、男性のPCでは

IPSAJ I生検JI数値JI値jとpった語がある。女性のBCよりも医療従事者や検査・検診

に関連した特徴語が男性のPCに多い。また、男性のPCではパートナーを示す「家内H奥
様」という語は見られたが、女性のBCに見られたようなパートナ一以外の家族・友人に

関連した特徴語は見られなかった。ほかに、インタビュイーをあらわす語として男性のPC

表5 がん種別における特徴語(名詞)上位25件

乳がん 別立腺がん

単語 品詞
属頻性度 全頻体度 X

ZI直 単語 品詞 属性 全体度 X2値
頻度頻

あ!l)う 名詞 8824 13798 1357.778542 前立腺がん 名品l 1199 1201 1148.265712 
乳がん 名詞 1241 1330 1058.350804 PSA 名詞 662 662 635.35812 
主人 名詞 745 758 743.513406 前:irJ旅 名目，;J 577 577 553.51742 
Hcがん剤 名詞 949 1064 696.012129 わけ 名詞 1491 1969 482.322057 
しこり 名雨l 274 283 260.681827 家内 名品iJ 299 299 286.389109 
乳房 名詞 191 193 193.939898 生検 名前 306 346 193.23571 

気持ち 名詞 755 1079 193.23468 自身 名詞 824 1169 176.656272 

母 名詞 239 264 183.536572 lまL、 名詞 3110 5170 173.921636 

胸 名詞 276 319 181.179974 泌尿器科 名 ~"J 186 188 172.212083 
私 名詞 3899 6863 179目56075 数値 名詞 238 261 167.945075 

点滴 名詞 259 296 176.959262 医者 名争] 318 377 166.966188 

IU 名詞 198 216 158.430297 尿 名詞 175 184 142.642473 
腕 名詞 157 162 149.708253 お医者さん 名詞 510 695 138.386734 
援の毛 名詞 189 207 149.261002 0さん 名品l 267 319 135.753744 
かつら 名詞 131 131 137.094735 名詞 156 162 132.443733 
マンモグラフィー名詞 127 127 132.90569 がん 名訓 2287 3794 130.156827 
友だち 名詞 426 590 128.848592 奥様 名詞 142 147 121.78425 

子ども 名詞 392 537 125.366091 {危 名詞 185 211 112.99533 
おi辻さん 名詞 158 176 117.889393 HIFU 名計l 114 114 109.079906 
吐き気 名詞 136 147 112.106113 けん 名前l 123 127 106.371229 
リンノt 名詞 136 151 102.586658 勝脱 名詞 111 111 106.207617 
夫 名詞 94 94 98.353156 小線源 名詞 105 105 100.463325 

肉親 名詞 152 177 97.0387 尿漏れ 名前l 97 97 92.804863 
髪 名詞 86 86 89.978686 頻尿 名詞 83 83 79.404188 
外科 名詞 118 132 86.765405 重粒子線 名詞 82 82 78.447076 
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では「自身J10さん」や、一人称を示す「俺jがあり、女性の BCでは「私jが見られた。

がん種別における特徴的な名詞は、女性の BCは乳房・髪・パートナーおよび家族・気

持ち・抗がん剤であり、男性の PCでは生検およびPSA値・医療従事者・排尿・治療法で

あることがわかった。すなわち、第 1にがんの種類による特徴があらわれた。第2に性別

による特徴があることがわかり、第3にがんの種類による対人関係の特徴があらわれた。

表6は、分析対象を形容調のみに絞った特徴語分析上位25件である。女性の BCにおい

て特徴的な形容調の第 1位に「凄pJがあり、「哀しpJ1楽しpJ1嬉しpJや「美昧し
pJ 1美味しい+ない(美味しくなL、)J 1可愛pJ1温かpJなどの語がみられている。とく
に女性の BCにおいて見られた特徴語「凄pJについては、先行研究において女性に特徴
的な語であると指摘されており、本研究でも同様の結果となった。また、「つらpJ1苦し
pJ 1気持ち悪t'J 1恐pJ1ひどpJといったようなネガティブな要素を含む語もあり、「有
り難pJという感謝を示す語、「忙しpJなど、さまざまな要素が混在している。
男性の PCの特徴語を概観すると、特徴語に 1+ ? Jが含まれたものがいくつか見られ
る。これらはインタピュアーの質問が特徴語として反映されている。男性の PCの特徴語

は女性の BCと異なってネガティプな要素を含む語は少なく、唯一「悪pJ1悪い+? Jが
見られているが、女性の BCに見られた感情表現をあらわす語は抽出されなかった。男性

のPCは、インタピュアーの質問による語が多く反映されており、「無pJ1高pJ1低pJ
「多pJ1細かpJ1少なpJなど数量をあらわすもの、「良pJ1悪pJといった評価を示す

表6 がん種別における特徴語(形容詞)上位25件
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前立腺がん

品調 属性全体 %2値
頻度頻度

形容詞 1089 1835 101.918371 

形容詞 137 166 79.66327 

形容詞 220 305 71.838215 

形容詞 293 449 54.342607 

形容詞 55 67 31.204155 

形容詞 483 857 24.652035 

形容詞 2012 3921 20.189689 

形容詞 62 86 20.002437 

形容詞 395 710 16.90532 

形容詞 210 359 15.961159 

形容詞 71 107 14.441612 

形容詞 15 16 13.400593 

形容詞 44 64 11.02461 

形容詞 17 20 10.953172 

形容詞 17 20 10.953172 

形容詞 10 10 10.819659 

形容詞 70 110 10.766848 

形容詞 46 68 10.50089 

形容詞 9 9 9.737277 

形容詞 44 66 9.197382 

形容詞 15 18 8.988026 

形容詞 10 11 8.101535 

形容詞 42 64 7.948249 

形容詞 172 310 6.969756 

形容詞 21 29 6.909248 
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語が見られた。

がん種別における特徴的な形容詞は、女性の BCが誇張表現や感情、体の調子に関わる

語などであり、男性のPCは数量や評価をあらわす語であった。すなわち、第 1には男性

よりも女性の方が誇張表現や感情表現をよく用いており、第2に女性よりも男性の方が数

量や評価をあらわす表現をよく用いていたことがわかった。

表7は、がん種別において特徴的な動詞の上位 25件である。女性の BCの特徴語一覧に

見られる「抜けるJI生えるJI被るJI抜ける+ない(抜けなp)Jといった語は髪に関する

ものであり、「吐くJI捧れる」は抗がん剤の副作用によるものであった。「むくむ」も治療

の過程において出現した症状(むくみ)を示していた。また、「触るJI気づく」はがんの発

見であり、「思うJI思う+できるJI考える」ゃ「頑張るJI泣くJI凹む」が見られた。さ

らに、「受け入れるJI言う+で、きなpJI教える+してほしLリといった否定や要望をあらわ

した語も見られている。

男性の PCにおける特徴語は、「採るJI測る」において PSAなどの検査に関連しており、

「上がるJI下がる」などはそれらの状態の経過をあらわす語であった。「受けるjについて

は、治療・告知・検査・診断等と結ぼれていることがわかった。男性の PCでは、女性の

BCで見られた症状に関わる語や「思うJI考えるjなど思考をあらわす語は抽出されなか

った。

がん種別における特徴的な動詞は、髪・副作用による症状・がんへの気づき・思考が女

表アがん種別における特徴語(動詞)上位25件

乳がん 前立腺がん

単語 品調 属性全体 x21i直 単語 品詞 属性全体 x21i直
頻度頻度 頻度頻度

抜ける 動詞 266 308 162.270904 やる 動詞 2185 3513 218.441988 

思う 動詞 6019 10840 137.869989 おる 動詞 245 289 140.989457 

頑張る 動詞 220 293 73.250651 抱く+できる 動詞 119 121 113.755227 

終わる 動詞 403 601 69.312848 出る 動詞 1366 2295 86.60699 

受け入れる 動詞 85 93 63.452018 かかる 動詞 707 1118 80.343945 

触る 動詞 133 167 58.317672 ゃく 動言"1 91 95 80.118036 

生える 動詞 80 89 56.36015 上がる 動詞 264 363 75.937873 

吐く 動詞 71 78 52.256943 ある+? 動詞 373 547 73.578745 
言う+できない 動詞 171 232 51.751711 採る 動詞 128 154 68.090747 

棒れる 動詞 56 58 50.056095 申し上げる 動詞 124 148 68.087962 

決める 動詞 243 360 43.652382 干す 動詞 72 76 61.180054 

教える+してほしい動詞 117 153 42.568418 うつ+してほしい 動詞 60 60 60.294692 

思う+できる 動詞 69 83 36.222348 受ける 動詞 1216 2086 59.84601 

取る 動詞 597 1005 34.957313 ある+ない 動詞 127 164 49.852258 

気を付ける 動詞 100 132 34.76043 よる 動詞 116 147 49.58286 

落ち着く 動詞 89 116 32.889201 増す 動詞 80 93 48.601386 
むくむ 動詞 37 39 31.263043 下がる 動ゐj 176 250 42.149024 

被る 動調 44 49 30.877899 聞かせる+したい 動詞 55 62 37.392912 

泣く 動詞 86 113 30.567353 ある+してほしい 動詞 138 192 37.177811 

考える 動詞 679 1172 28.938241 やられる 動詞 68 83 34.101108 

凹む 動詞 36 39 27.783802 測る 動詞 62 74 34.02582 

生む 動詞 35 38 26.812085 聞く+したい 動詞 165 241 33.324026 

迎える 動詞 46 55 24.735826 抱く 動詞 85 110 33.022185 

気づく 動詞 86 118 24.492174 開く+? 動詞 76 97 31.453882 

抜ける+ない 動詞 41 48 23.94009 権る 動詞 29 29 29.135924 
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性の BCに見られ、検査・状態に関わる評価が男性の PCに見られていたことがわかった。

女性の BCは男性の PCと比較して要素が豊富である。すなわち、第 1にがん種別におけ

る固有の問題に関する語が男性よりも女性に見られ、第2に治療や検査に関わる語が女性

よりも男性に見られていることがわかった。

表 8は、単語頻度分析と特徴語分析の結果を参考にしてそれぞれの単語の代表となるよ

表8 グルーピンク‘によって得られたク白ループおよび所属単語(上位5件)

グルプ名 所属単語(上位5件) グルプ名 所属単語(上位5件) グループ名 所属単語(上位5件)

医療従事者 先生 家族 家族 誇娠表現(凄L、) 凄く

お医者さん Fども 凄い

主治医 娘 もの凄い

医者 母

看護師さん 両親

がん がん 治療 治療 髪 髪の毛

前立腺がん 放射線 髪

乳がん 治療法 毛

大腸がん 注射 かつら

肺がん 放射線治療 脱毛

友人 友だち 経験・体験 経験 性 性機能

友人 体験 性生活

仲間 人生 性的

友人たち 闘病 男性機能

親友 体験者 精嚢

/{ートナー 主人 仕事 仕事 患者会 患者会

家内 会社 普律会

奥様 戦場 癒しの会

奥さん 企業 忠者会+ない

夫 仕事場 B会

乳房再建 再建 患者 患者 薬 薬

再建手術 患者さん 抗がん剤

乳房再建 病人 ホルモン療法

再建+? 入院!記者 ホルモン舟l
再建+したい 前立腺患者 ホルモン治療

告知 告知 セカンドオピニオン セカンドオピニオン 検診・診断 診断

宣告 セカンドオピニオン+ない 診察

告知+ない サードオピニオン 検診

余命宣告 セカンドオピニオン的 健康診断

余命告知 セカンドオピニオンどころ+立い 人間ドック

闘病記 記録 痛み 痛い 下着 プラジャー

闘病記 痛む 下着

体験記 痛む+ない おしめ

日記 痛い+ない ノfンツ

手記 苦械 おむつ

医療 医療 代替医療 漢方 副作用 副作用

医療費 健康食品 副作用+?

医療行政 代替療法 副作用+ない

医療関係 民(111療法 ホットフラッシュ

高額医療 漢方薬 副作用的

再発・転移 転移 病院・医療機関 病院 情報・知識 情報

再発 入院 本

骨転移 退院 インターネット

再発率 大学病院 知識

リンパ節転移 泌尿器科 ネット

前立腺 前立腺 病気 病気 子術 手術

前立腺肥大 病 手術後

前立腺炎 病気+7 手術+ない

前立腺+ない 病気その也の 手術前

前立腺肥大痕 難病 手術+できない

手υ耳 乳房 泌尿器 尿 検査 検査

おっぱい おしつこ PSA 

乳腺 頻尿 生検

乳首 尿漏れ 血液検査

乳頭 曲llii< マンモグラフィー



239 
和光大学現代人間学部紀要第7号 (2014年3月)

うなグループを作成し、単語のグルーピンクーを行ったものである。各グループは「医療従

事者JIがんJI友人JIパートナーJI乳房再建JI告知JI闘病記JI医療JI再発・転移」

「前立腺JI乳房JI家族JI治療JI経験・体験JI仕事JI患者JIセカンドオピニオンJI痛

みJI代替医療JI病院・医療機関JI病気JI泌尿器JI誇張表現(凄Lミ)JI髪JI性JI患者

会JI薬JI検診・診断JI下着JI副作用JI情報・知識JI手術JI検査」と命名して、 33の
グループを作成した。

表9は、各グループに含まれた単語の頻度総数と全体の割合を示している。グルーピン

グによって作成されたグループ全体の単語頻度総数については、 65.026であり、内訳は女

性のBCが33，702であり、男性のPCが31，324であった。全体では、「医療従事者JIが

んJI病院・医療機関JI治療JI家族JI手術JI薬JI検査」が大きな割合を占めており、

がん種別において 5%以上のグループは、「家族JI薬JI誇張表現(凄p)Jが女性のBCに

多く、男性のPCは「検査」の割合が多かった。

表9 がん種別におけるグループ内単語頻度総数および全体の割合

グルプ名
乳がん 前立腺がん

合計頻度 全体の割合
合計頻度 全体の割合 合計頻度 全体の割合

医療従事者 4210 12.5 4228 13.5 8438 13 
がん 3026 9 3906 12.5 6932 10.7 
病院・医療機関 2713 8 2943 9.4 5656 8.7 
治療 2186 6.5 2600 8.3 4786 7.4 
家族 2488 7.4 1342 4.3 3830 5.9 
手術 1949 5.8 1853 5.9 3802 5.8 
薬 2327 6.9 1357 4.3 3684 5.7 
検査 1182 3.5 2426 7.7 3608 5.5 
誇張表現(凄い) 2086 6.2 520 1.7 2606 4 
病気 1312 3.9 987 3.2 2299 3.5 
情報・知識 1153 3.4 1100 3.5 2253 3.5 
痛み 885 2.6 1049 3.3 1934 3 
仕事 1087 3.2 757 2.4 1844 2.8 
パートナー 965 2.9 595 1.9 1560 2.4 
患者 723 2.1 789 2.5 1512 2.3 
再発・転移 794 2.4 348 1.1 1142 1.8 
検診・診断 540 1.6 508 1.6 1048 1.6 
泌尿器 22 0.1 993 3.2 1015 1.6 
経験・体験 505 1.5 419 1.3 924 1.4 
友人 597 1.8 306 903 1.4 
乳房 682 2 34 0.1 716 1.1 

副作用 444 1.3 249 0.8 693 1.1 

髪 650 1.9 42 0.1 692 1.1 

前立腺 。 。 686 2.2 686 1.1 

医療 162 0.5 291 0.9 453 0.7 
代替医療 155 0.5 244 0.8 399 0.6 
告知 176 0.5 162 0.5 338 0.5 
患者会 207 0.6 127 0.4 334 0.5 
性 22 0.1 217 0.7 239 0.4 
セカンドオピニオン 112 0.3 125 0.4 237 0.4 
下着 112 0.3 74 0.2 186 0.3 
乳房再建 175 0.5 。 176 0.3 
闘病記 55 0.2 46 0.1 101 0.2 

(合計) 33702 100% 31324 100% 65026 100% 
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表 10は、グルーピングによって作成したグループ(表8および9) を対象とした、がん

種別におけるグルーピング結果を用いた特徴語分析である。

特徴語分析の結果から、女性の BCは「誇張表現(凄P)Jr乳房Jr髪Jr家族Jr薬Jr乳
房再建Jr再発・転移Jr友人JrノtートナーJr副作用Jr仕事Jr病気Jr思者会Jr下着」と
して、男性の PCは「泌尿器Jr前立腺Jr検査JrがんJr性Jr治療Jr医療Jr病院・医療
機関Jr痛みJr代替医療Jr医療従事者Jr患者」が位置づけられた。女性の BCにおける
「経験・体験Jr闘病記Jr告知J、および男性の PCにおける「セカンドオピニオンJr手術」
「情報・知識Jr検診・診断」のグループは 5%水準におけるが検定において有意で、はなか
った(自由度 1、臨界値3.84)。以下に示す各グループにおける値は、がん種別の 33グルー

プの合計頻度(女性の BC=33，702、労性の PC=31，324)に対する割合であるの

単語(名詞・動詞・形容詞)を対象とした特徴語分析(表5，6，7) と併せてみると、女性の

BCでは「誇張表現(凄い)J (BC: 0.062 PC: 0.017)の使用、「家族J(BC: 0.074 PC: 

0.043) rノfートナーJ(BC: 0.029 PC: 0.019) r友人J(BC: 0.018 PC: 0.010) といった人間
関係、「乳房J(BC: 0.020 PC: 0.001) r乳房再建J(BC: 0.005 PC: 0) r髪J(BC: 0.019 
PC : 0.001) r下着J(BC: 0.003 PC: 0.002) という女性性、「薬J(BC: 0.069 PC: 0.043) 
「副作用J(BC: 0.013 PC: 0.008) という治療関係であった。グルーピング結果を用いた特

徴語分析によって、「患者会J(BC: 0.006 PC: 0.004)や「経験・体験J(BC: 0.015 PC: 

0.013) r闘病記J(BC: 0.002 PC: 0.001)、「仕事J(BC: 0.032 PC: 0.024)、「告知J(BC: 
0.005 PC: 0.005)、「病気J(BC: 0.039 PC: 0.032)が新たに浮かび上がったc 男性の PCは、

「検査J(PC: 0.077 BC: 0.035) r検診・診断J(PC: 0.016 BC: 0.016) rセカンドオピニオ
ンJ(PC: 0.004 BC: 0.003)、「病院・医療機関J(PC: 0.094 BC: 0.080) r医療従事者」
(PC : 0.135 BC: 0.125)、「医療J(PC: 0.009 BC: 0.005)、「代替医療J(PC: 0.008 BC: 

表10 がん種別におけるグルーピング結果を用いた特徴語

乳がん 別立腺がん
単語 品詞 属性 全体 x2値 単語 品詞

属性 全体
度
x2{，直

頻度 頻度 頻度頻

誇張表現(凄L、) クソLープ 2086 2606 865.799694 泌尿器 グループ 993 1015 1018.52287 
乳房 グループ。 682 716 546.764535 前立腺 グループ 686 686 745.948007 
髪 グループ 650 692 496.594652 検査 グルプ 2426 3608 556.298491 
家族 クフLープ 2488 3830 281.117543 がん グループ 3906 6932 207.74179 
薬 タフレープ 2327 3684 201.025367 性 グループ 217 239 174.556505 
乳房再建 グループ 175 176 160.178927 治療 クワ1.--7 2600 4786 78.356766 
再発・転移 グループ 794 1142 145.841901 医療 クワし-7 291 453 47.16721 
友人 グループ 597 903 74.839288 病院・医療機関 グループ 2943 5656 37.002945 
ノf 卜ナー グループ 965 1560 64.410208 痛み グルーフ。 1049 1934 29.400938 
副作川 グループ 444 693 42.038263 代替医療 グルプ 244 399 27.097483 
仕事 グループ 1087 1844 38.528973 医療従事者 グルプ 4228 8438 14.543771 
病気 グループβ 1312 2299 26.208408 患者 グ)1.-ープ 789 1512 9.975263 
患者会 グループ 207 334 13.846704 セカンドオピニオン傘グループ 125 237 1.990764 
下着 グループ 112 186 5.25491 手術・ クツレープ 1853 3802 0.518156 
経験・体験・ グループ 505 924 2.996546 情報・知識・ グループ。 1100 2253 0.397739 
闘病記・ グループ 55 101 0.279602 検診・診断・ グJレフ。 508 1048 0.038855 
告知・ グループ 176 338 0.008003 

-χ2検定で有意差が立かった
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0.005)、「治療J(PC: 0.083 BC: 0.065) i手術J(PC: 0.059 BC: 0.058)、「患者J(PC: 0.025 

BC : 0.021) といった治療・医療全般に関わるものが半数以上であった。ほかに、「がん」

(PC : 0.125 BC: 0.090) i泌尿器J(PC: 0.032 BC: 0.001) i前立腺J(PC: 0.022 BC: 0) と

pったがん部位やそれに関わる器官、「情報・知識J(PC: 0.035 BC: 0.034)、性機能や性

生活を指す「性J(PC: 0.007 BC: 0.001)、「痛みJ(PC: 0.033 BC: 0.028)が抽出された。

グルーピング結果を用いた特徴語分析によって、女性は男性よりも人間関係や女性性、

経験・体験、仕事、告知に関して述べており、男性は女性よりも検査を始めとする治療・

医療全般に関わるもの、情報・知識、痛み、性機能に関して述べていたことがわかった。

一一病いの語りにみられた男女差について

結果の要約 :2つの仮説は検証された

本研究で得られた結果について、仮説1と仮説2にもとづいて要約する。

「仮説 1:男性は女性よりも医療情報を多く語るであろう。jについては、男性は名調に

着目した特徴語分析(表 5)において、生検およびPSA値・医療従事者・排尿・治療法に

ついて特徴的に述べていた。さらに、グルーピング(表8および9) を用いた特徴語分析

(表 10)においても、男性は女性よりも検査を始めとした治療や医療全般に関わるグループ

が男性の PCに位置づけられた。しかし、薬については女性の BCに位置づけられていたこ

とがわかった。

「仮説2:女性は男性よりも人間関係について多く語るであろう。jについては、名詞に

着目した特徴語分析(表 5)によって、主人や夫といったパートナーについて、両親や子ど

もといった家族について、そして、友人について女性は特徴的に述べていた。また、グル

ーピング(表8および9)を用いた特徴語分析(表 10)でも、女性は家族や友人、パートナ

ーという人間関係に関するグループが位置し、治療や医療全般に関わるグループが多い男

性と対比されるという結果が得られた。

先行研究との比較:ほぼ共通する性差の再確認

英国 DIPExのインタビューデータから乳がんと前立腺がん患者の語りを比較した Seale，

Ziebland， Charteris-Black (2006) と比較すると共通点が多く見られる。 Seale他は乳がんの女

性に用いられる特徴的なキーワードについて「サポートJi気持ちJi人々」そして「誇張

した表現Jという点を挙げており、前立腺がんの男性に用いられる特徴的なキーワードに

ついては「検査Ji診断手順Ji病いの症状Ji治療法の副作用」とL、ぅ治療と関係のある単

語という点を指摘している。本研究の結果から、英国 DIPExとDIPEx-Japanにおいて男女

の特徴的なキーワードは、女'性がパートナーや家族を始めとした対人関係、特徴語分析(表

5)における「気持ち」のあらわれや、形容詞を抽出した特徴語分析(表6)における豊富

な感情表現、誇張した表現については「凄pJの使用という点で共通している。また、男



性は生検および PSA値等における検査、医療従事者、名詞を抽出した特徴語分析(表 5)

から治療法は小線源および重粒子線の単語があらわれており、グルーピングによる特徴語

分析(表 10)では治療に関する語を多用したことから、治療に関係のある単語の使用とい

う点で共通点があった。

Seale， Ziebland， Charteris-Black (2006)の結果との細かい違いはあるものの、おおまかに言

って、英国 DIPExとDIPEx-Japanの女性のがんと男性のがんの比較による特徴は共通点が

多く見られた。女性の「気持ちJI対人関係JI誇張表現jというキーワード、男性の「検

査JI治療の副作用Jというキーワードの使用は、文化差を超えて普遍的な傾向であると考

えられる。

また、がんの種類は違うが、男性は病気の処置に関する単語が多く、女性は人間関係に

関する単語が多いという孫他 (2010b) とも共通する特徴が見られた。したがって、乳がん、

前立腺がんのがんの種類による固有の表現を超えて、男性と女性の病いの語りの違いに共

通する性差の特徴と考えられる。

また、病いの語りではないとはいえ、八城 (2007)の児童養護施設職員の改善ニーズの

調査研究では、男性は給料や予算や小規模化などの職場条件改善の単語を多く使っている

のに対して、女性は現段階での目の前の子どもへの支援の充実のためのニーズや職員同士

の問題の改善を多く挙げていた。男性は客観的な環境的問題に重点を置き、女性は人間関

係に重点を置いたニーズ傾向の遣いが見られた。

結論:男性は情報志向、女性は人間関係志向という遣いが確認された

このように、性差を対比させると、男性が客観的な情報志向、女性が人間関係志向とい

う点では、 3つの先行研究との共通点が見られた。本研究の場合は、性差の他にがんの種

類の違い、及び男女の年齢層の遣いも考慮しなければならなl)0 しかし、八城 (2007)の

結果との共通点から推論すると、本研究の 2群の表現の差は、ジェンダーによるものと思

われる。すなわち女性は男性と対比させると人間関係について多くを語るという特徴は、

かなり普遍的な現象であると推定できるのである。

〈注〉

1 )現在、英国の DIPExは Healthtalk onlinc (http:1.八NWW.healthtalkonline.org!)として引き続き活動が行わ

れている。
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