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生命倫理問題に対する大学生の意見

-看護学科の学生を対象に一

岩間淳子 1) 松本佳子 1)

要旨

本研究では、看護学科の学生を対象に質問紙調査を実施し、生命倫理問題に関する学習経験と

関心及び「臓器移植と脳死JI遺伝子診断JI羊水検査JI着床前診断Jなどの生命倫理問題に対す

る意見を分析した。

その結果、次のことが明らかになった。(1)生命倫理問題に関する学習経験は、中学校では 6%、

高等学校では 34%であった。 (2)看護学科の学生は他大学の学生と比較し、生命倫理問題に対する

関心が高かった。 (3)I遺伝子診断Jに関する積極的な意見は 65%、「着床前診断」に関する積極

的な意見は 61%であった。 (4)I臓器移植と脳死」に関しては 78%の学生が推進的な意見を持って

いたが、「着床前診断」に関しては 74%の学生が否定的な意見を持っていた。また記述には、生

命倫理問題に関する多くの意見が得られた。

今回の調査は、看護という人の命に関わる職業を目指す看護学科の学生にとって、生命倫理に

ついて考えるよい機会になったと考えられる。

キーワード:生命倫理、遺伝子診断、臓器移植と脳死、着床前診断

近年、臓器移植と脳死、遺伝子診断、着床前診断 を分析する。また、それらの結果を事前に調査した

など、生命倫理に関する諸問題は、医療の場で重要 他大学他学科の学生の調査結果と比較する。

視されており、また、学校教育においても生命倫

理に関する教育が重要視されて来ている注 1)。岩間

らは、学校教育における生命に関する教育につい

て、大学生の学習経験を調査した結果、小学校では

51%、中学校では 37%、高等学校では約 35%の学

生が、生命に関する教育を受けており、小学校では

主に道徳の時間に「生命尊重」について、中学校で

は主に理科の動物解剖時に動物の命について、高等

学校では主に倫理や総合の時間に「生命倫理問題」

について学習していたと報告している1)。

近い将来、医療に関わる看護学科の学生にとって、

生命倫理問題に関心を持たせることは意義のあるこ

とと考える。本研究では、看護学科の学生を対象に

「臓器移植と脳死JI遺伝子診断JI羊水検査JI着床

前診断」など生命倫理問題に関する質問紙調査を実

I はじめに

1)川崎市立看護短期大学

施し、看護学科の学生の生命倫理問題に対する意見

H 方法

1 調査対象及び調査時期

本調査は、 A看護短期大学(以下 A大学とする)

の学生を対象に行った。平成 24年度及び25年度第

1学年の学生は「生活と環境」受講者であり、授業

の中で「生命倫理問題Jに関する内容を学習した注2)。

なお、平成 25年度第3学年(平成 23年度第 1学年)

は、同授業内容を受講していないが、看護に関する

学習及び経験は多いと考えられるため、同様な内容

のアンケートを実施した。なお、比較対象の他大学

教育学科の学生については、注3に示す。

対象・平成 24年度第 l学年 63名(男子2名、女子

61名) 実施時期:平成 24年7月

平成 25年度第 l学年 56名(男子3名、女子

53名) 実施時期:平成 25年4月
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資料 1 生命倫理に関する質問紙調査

調査内容

【1]あなたは，高等学校までの授業の中で，生

命倫理問題について学習したことがあります

か.ある場合は，どの科目でどのような内容で

すか.

1 .ある 科目( 内容(

2.ない 3.わからない

[ 11 ]あなたは，生命倫理問題について関心があ

りますか.

1.ある 2.ない 3.わからない

[ III ]遺伝子診断を行えば，その人の現在の健康

状態だけでなく，将来の病気の予測をすること

ができます.健康診断で，希望者に対して遺伝

子診断ができるようになったとすれば，あなた

はその診断を受けたいと思いますか.

次の 1"-'4の中から 1つ選んで，番号をOで囲

んでください.

1.ぜひ受けたい 2.受けてもよい

3.あまり受けたくない 4.全く受けたくない

理由

[N】胎児がダウン症のような遺伝性の病気を持

っているかどうかは，羊水の検査で簡単に調べ

ることができます.将来，あなた(あなたの妻)

に子供ができたことが分かった時，この検査を

受けたい(受けさせたい)と思いますか.

次の 1"-'4の中から 1つ選んで，番号をOで囲

んでください.

1.受け(させ)たい 2.受け(させ)てもよい

3.あまり受け(させ)たくない

4.全く受け(させ)たくない

理由

[V]臓器移植は，今まで助からなかった人々を

救う最終手段として脚光を浴びてきました.し

かし，その多くの場合，脳死(心臓は動いてい

るが脳は死んでいる)状態にある人から，臓器

(心臓や肝臓など)をもらわなければなりませ

ん.日本でも臓器移植と脳死の問題が議論され

ていますが，あなたの意見は次のどれに最も近

いですか.

次の 1"-'5の中から 1つ選んで，番号をOで囲

んでください.

1 .脳死とは関係なく，臓器移植はいっさい

認めない. (禁止)

2.脳死は認めず，他人の死とは関係のない

移植のみ認める. (制限)

3.現状では脳死を認めず，他人の死とは関

係のない移植のみ認めるが，人工臓器によ

る移植の研究が促進されることを望む.

(条件付き制限)

4. 現状では脳死を認め，臓器移植も認める

が，人工臓器による移植の研究が促進され

ることを望む. (条件付き促進)

5.未解決の問題が多い人工臓器の移植より

も，脳死を認めて臓器移植を推進してい

く. (推進)

[VI ]フランスでは. 2004年の生命倫理法改

正に際して，着床前診断(受精卵診断)の適

応が拡張されました.それにより，ファンコ

ニ病(遺伝因子疾患:6歳頃から脊髄形成不

全が現れ. 20歳以前に感染症，出血，急性

白血病，癌などにより死に至る場合が多い)

の第一子を治療するために，着床前診断技術

を用いて，第一子と HLA(ヒト白血球抗原)

型の適合する第二子を出産することが，法律

で容認されました.第二子の骨髄や血液，さ

らには腎臓の一方などを第一子の治療に役

立てようとするものです.まだ幼い(自ら判

断のできなし、)第二子，あるいは成人前の第

二子に，第一子の治療の手段となることを要

請することについて，あなたはどう思います

か.次の 1"-'5の中から 1つ選んで，番号を

Oで囲んでください.

1.着床前診断技術を用いた.HLA型の適合す

る第二子の出産に反対である. (禁止)

2.第二子に，治療の手段となることを要請す

べきではない. (制限)

3.幼い(自ら判断のできない)第二子に，治

療の手段となることを要請すべきではない.

(条件付き制限)

4.第一子の命を救うために，第二子の多少の

犠牲(骨髄や血液の採取)はやむを得ない.

(条件付き促進)

5.第一子の命を救うために，第二子の犠牲

(一方の腎臓の摘出も含む)はやむを得な

い. (推進)

いE】臓器移植，遺伝子診断，羊水検査による

診断，遺伝子治療など，生命倫理にかかわる

諸問題について，あなたの考えを自由に書い

てください.
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平成 25年度第3学年 68名(男子7名、女子

61名) 実施時期:平成 25年7月

計 187名(男子 12名、女子 175名)。

2 調査内容

資料 lは、生命倫理に関する質問紙調査の内容で

ある。

調査内容は、生命倫理問題に関する学習経験と関

心及び生命倫理問題として取り挙げられる「遺伝子診

断Jr羊水検査J2) r臓器移植と脳死Jr着床前診断J3) 

についてであり注4)、肯定的(積極的)な意見から

否定的(消極的)な意見まで4択から 5択で回答を

得た。なお、対象学生には、アンケートの実施直前

に、口頭にて研究の主旨を説明し、調査結果は個人

を特定することなく取り扱い、学生への不利益がな

回倫理・社会

日生物・理科

回保健

図 1 生命倫理問題に関する学習経験:

高等学校での教科

大学生 187名(男子 12名，女子 157名)

注)問 1r生命倫理問題について学習したことがある

かJに対する回答.数値は人数.

T 

いことを説明した。アンケートは、無記名にて実施

時間内に回収し、アンケートの提出をもって研究協

力への同意と了承を得た。また、それらの学生を調

査対象とした。なお、アンケートの内容及び実施に

関しては川崎市立看護短期大学研究倫理審査委員会

の承認を得ている O

皿結果
1 生命倫理問題に関する経験

図 1、図2は、生命倫理問題に関する経験につい

ての調査結果である。

生命倫理問題について、中学校での学習経験があ

ると回答した学生は、187名中 12名 (6%)であり、

学習した教科は、総合・その他が5名、理科と道徳

は各3名、不明は l名であった。学習した内容につ

ιE町一一i一iPSjOI岡[四

~ 図命，性.出産

i 

t 一:

ー，lO ロ尊厳死.~ーミナ
ルケア

ロ不明

図2 生命 倫理 問題 に関 する 学習 経験 :

高等学校での内容

注)問Jf生命倫理問題について学習したことがあ

t::::::お・......¥.'.土:・:::::;:;:::;:::::::・:::::・3;:・:iIhit-:;:ih:日:・:::::::日:・:::::::・:::::1'.......1:.:.:.:.:

A大学院議議:滋怒装:芸:持蛇:滋誌:滋滋誌:滋:51221idm:

一、.......一円.可'.涼稔.誌誌去涜:弓訟lド:ト.¥目 ¥べ.¥¥.¥.人.¥恥恥佐い.山士:LU.J:.it;:五iどぶf==示.:?:ト.'芯:
他大学 堅際:::怒祭:さ1努撚?捺3弘為話浮:お訟添総総:誌滋刈叫芸認::11::::正j符 ιk;』上主tkk::;::読主芯:燃r只;怠主芯; 

0首 20弛 40首 60% 80% 

図関心がある ロ関心がない ロわからない，無筈

図3 生命倫理問題に関する関心

A大学 187名(男子 12名、女子 175名)

他大学 202名(男子 145名、女子 57名)

100% 

注) r生命倫理問題について関心があるかJに対する回答.数値は人数.
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いて、中学校では、「命・性・出産」に関する内容

は12件中 9件、「臓器移植・脳死」は l件、不明は

2件であった。

高等学校では 63名 (34%)であり、学習した教

科は、社会(倫理、現代社会等)が27名、理科(生

物等)は 17名、保険は2名、総合・その他は 16名、

不明は l名であった(図 1)。学習した内容につい

ては、「臓器移植・脳死」に関する内容は 70件中

37件 (53%)、["iPS細胞 .DNA.クローン」は 10

件 (14%)、「命・性・出産」と「尊厳死・ターミナ

ルケァ」は9件 (13%)、不明は5件であった(図2)。

2 生命倫理問題に関する関心

図3は、生命倫理問題に関する関心についての調

査結果を他大学教育学科(以下、他大学とする)と

比較したものである(資料l問II)。

A大学では、「関心がある」と回答した学生は

80% (187名中 150名)、「関心がない」は 12%(同

22名)、「わからない」は 8% (15名)であった。

それに対し他大学では、「関心がある」と回答した

学生は 39%(202名中 79名)であり、 A大学の学

生は生命倫理問題に対する関心が高かったといえ

る。

3 遺伝子診断、羊水検査に関する調査

表 lと図4は、 A大学の遺伝子診断と羊水検査に

関する調査結果である。

図5は、他大学の結果を比較のために示したもの

である。

「遺伝子診断Jに関しては、診断を「受けてもよい」

が 187名中 79名(42%)で最も多く、「ぜひ受けたい」

が43名 (23%)であり、積極的な回答は 65%であっ

た。他大学では、診断を「ぜひ受けたい」が202名

中76名 (38%).["受けてもよい」も 76名 (38%)で，

積極的な回答は 76%であり、 A大学の方が、他大

学よりやや積極的な意見が少なかった。

積極的な回答の理由には、「将来なるかもしれな

い病気を知ることができれば、少しでもならないよ

うに努力することができるからJ(表 l、以下表番

号を略す、学生 No.l)、「今後の人生を、細かく考

える事ができるからJ(No.9)、「長く健康に生きた

いから。病気の予測によって心の準備をしたいか

らJ(No.l7)などが挙げられた。また、消極的な回

答の理由には、「将来かかる病気の予防はできるか

もしれないが、自分の遺伝子は最大の個人情報であ

るため、情報漏えいの危険性があるためJ(No.7)、

「遺伝子診断の結果で差別されたりすると思うから」

(No.l6)、「何かの病気が発症する可能性が分かつ

て、悲観的に人生を送ってしまうかもしれないからj

(No.20)などが挙げられた。

また、「羊水検査」に関しては、 A大学は、「受け

てもよい」が 187名中 60名 (32%)、「ぜひ受けたい」

が54名(29%)がであり、積極的な回答は61%であっ

た。また、他大学は、「ぜひ受けたい」が202名中

81名 (40%)、「受けてもよい」が65名 (32%)で、

積極的な回答は 72%であり、こちらも A大学の方

が、他大学よりやや積極的な意見が少なかった。積

極的な回答の理由には、「何も知らずに遺伝性の病

気を持つ子供といきなり向き合うのは精神的負担が

大きすぎるからJ(No.3)、「健康な子供を産み育て

たいからJ(No.7)、「子供が(に)生まれてすぐに

苦しい思いをさせるのは嫌だからJ(No.lI)、「病気

の有無が分かれば、あらかじめ出産した後の準備が

できるからJ(No.l7) などが挙げられた。

また、消梅的な回答の理由には、「病気を持って

いてもいなくても自分の子供ということには変わり

ないからJ(No.6)、「母親や胎児の影響を考えると

実施すべきでないと思う。また、授かった命は大切

に育てていきたいと考えるJ(No.l3)、「検査自体が

どこか障害、病気を持っている人に対し差別のよう

に感じてしまうからJ(No.l5)、「命の選別をするこ

とにつながりそうであるからJ(No.l8)などが挙げ

られた。

次に、「遺伝子診断」と「羊水検査」に関する回

答の関係を、カイ 2乗検定を用い統計的に分析した

結果、 x2= 82.919、df=9、p = 0.000であり、 1%

水準で有意差が認められた。すなわち遺伝子診断を

受けたいと回答した学生は、羊水検査も受けたいと

回答した割合が高かったものといえる。

4 臓器移植と脳死、着床前診断に関する調査

表2と図6は、臓器移植と脳死、着床前診断に関

する調査結果である。

図7は、他大学の結果を比較のために示したもの

である。

「臓器移植と脳死」に関する意見では、 A大学は、

「現状では脳死を認め、臓器移植も認めるが、人工

臓器による移植の研究が促進されることを望む」と
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表 1 r遺伝子診断Jr羊水検査Jに関する回答例

学生
IIII 

番号
遺伝子診断:理由 N 羊水検査:理由

将来なるかもしれない病気を知ることができれば，少し 1n 1あらかじめ障害をもった子が産まれてくるとわかってい
1 1 ー I2 I:.~"'-~:::::，~ 

でもならないように努力することかできるから 1<. 1たらそれなりL心の準備もできると思うから.

2 1 1 1自分の家族，子孫への疾病の予防になる為. 2 1今後の(日常生活)の対策を考えられる.

3 
健康を維持することは人生のずべての基盤になり，遺 1， 1何も知らずに遺伝性の病気を持つ子供品、きなり向き

2 1~/~~'l:~;_~.~?;::1~:--t"-=-7~ ~，'-~"~~~'~;_~:~~ I 1 I 
伝子診断を活用することも1つのよい方法だと思うから.1.L 1合うのは精神的負担が大きすぎるから.

I n I将来の予測をしたとして，治療法がまだなかったりした I n I 4 I 2 I~'J_ .. ~"'" ~:~~:~'-;~I;;M:~~~l~~-=';''-~~'':''~-'''-/~''- I 3 Iどんな病気を持っていようと自分の子だから.I .. Iらショックを受ける.けど知りたい気持ちもある IU I 

I n I予測は便利かもしれないが，未来を左右されるのでこ In Iもしダウン症だとして，流すことになれば命の選別にな5 I 3 I.:....~:"~ ~.， .". U~. ..~. .. ， ，'vO' ~，~-~~.. ~-， ，- I 3 I 
I U Iわい IU Iりかねない.

I n 生きてして上で病気は避けられなし、ものだから.わざわ In I病気を持っていてもいなくても自分の子供品、うことに
6 I 3 I;:g'; ':=-~-::~~:;:;~-:::;~~-~I~.;~ .J.~~"'-'" --" ~--~- I 3 I I U Iざ調べてまで知る必要はないと思うから IU Iは変わりなし、から.

遺伝子診断によって，将来かかる病気の予防はできる

7 131かもしれないが，自分の遺伝子は最大の個人情報であI1 I健康な子供を産み育てたいから.

るため，情報漏えいの危険性があるため.

8 
将来について心配なことがあったら，今を楽しく自分ら

4 1しく生きていけない.自分の未来は，遺伝子だけで決

められていると思し、たくない.

今後の人生を，細かく考える事ができるから.(生き方に
1 I 

ついて)

自分の子は自分の子でどんな病気を持ってし、ょうが関
3 I 

係ないから.

9 
障害を持つ子供を育てるには， ~齢、覚悟が必要だか

1 I 
ら.先に心の準備をしておきたし、から.

10 I 1 I将来の病気を予測できれば予防も可能だと思うから.
受けた後遺伝的な病気だと分かつて，子供をおろすの

3 1 
は嫌だから.生まれてきたら育てる他なし、とおもうから.

I n I病気になる可能性が高かったら，治療について早く知|咽|子供が生まれてすぐに苦しい思いをさせるのは嫌だか11 I 2 i::'~';'':-.:'':_';::':'~~'' ，~". -.~~， 'H'''''--. " '''~ I 1 I 
I <. Iることができるから I.L Iら.

I n I将来の病気を予測することができれば，今から備えるこ In Iもし我が子がダウン症の可能性があると分かったら，必12 I 2 I :~~;;:;:~~，.~; ~ ;~~~+~-'-'" ... '-~ "'~J ，." -_vrn ， ~cv-I 3 I 
I <. Iとができるから.(予防 IU Iず動ょうするから.

母親や胎児の影響を考えると実施すべきでないと思い
予防につなげていけるとし、う点では受けてもよし、と考え1， 1 13 I 2 I~~I'- .....doolJ ¥".V -IJ'aJ<'-Y -"""，i¥.. ....'do..x.，IJ "-Uo-，.v -L- ~""'-I 4 Iます.また，授かった命は大切に育てていきたいと考え
ます I"-% I 

ます.
一一一+一一一ト一一一一一一一一一一一一一一一ー一一ー一一一一一一一一一一一一一一

子供が生まれた時に病気がわかるより，その前から知つ

2 Iておいて心の準備や環境の準備を整える時聞があった
方がし、いと思うから.

自分の未来が勝手に決められてしまうようでこわし、か
14 I 3 Iら.

予防や対策がはやめにできそうt;:、が，精神的なショック 1" 1検査自体がどこか障害，病気を持ってしも人に対し差
15 I 3 I ー I3 I 

が大きそう 1U 1別のように感じてしまうから.

病気があるとわかったために自分の中に出産への迷い

16 I 4 I遺伝子診断の結果で差別されたりすると思うから I3 Iが生まれるかもしれないから.でも逆に事前に分かれば
早い段階で出産した後の準備ができる.

長く健康に生きたし、から.病気の予測によって心の準 I， I病気の有無が分かれば，あらかじめ出産した後の準備17 I 1 I~';~~，':~"，，~'\"''' "" ".Jo Ir;JA ¥j......J l.R:.I'-CJ'o，.... .....w-.......""""t- I 1 I 
備をしたし、から I~ Iができるから.

18 I 2 I生活習慣を改めるきっかけになるため.

19 1 3 1病気を知るのがこわい気持ちがある.

3|命の遺脱することにつながりそうであるから

2 I高齢出産でリスクが高まるこ叫自分が高齢となると
心配だから.

何かの病気が発症する可能性が分かつて，悲観的に I ， I出産してきてくれるだけでありがたいことだから受けても20 I 4 11~~'~::_:~ /'O:::l/~:-;~ .lcvl ~~~-:-':.J.~~." --...， 1~._~M ，.r.~ I 4 I 
| |人生を送ってしまうかもしれなし、から I"-% I意味をなさないため.

注)回答の記述は代表例を挙げ，質問に対する肯定・否定の回答例の割合を均等に示した.問皿「遺伝子診断J.問Nr羊水検査j，回答の1

「ぜひ受けたし、j，2r受けてもよし、J.3rあまり受けたくないj，4r全く受けたくなし、j.学生番号1-8・平成24年度第1学年.9-16:平成25年
度第1学年.17-20:平成25年度第3学年. 回答例:男子3名，女子17名. 記述は原文のまま.
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表2 r臓器移植と脳死Jr着床前診断」と生命倫理に関わる諸問題に対する意見

学生
IvlVI 番号

生命倫理に関わる諸問題に対する意見

~ I ~ I .-.. 1.生命倫理は宗教や信条によって個々人が判断すべきもので，社会的な議論になじまなし、し，判断すべき事ではない.個々
21 1 1 1 2 1 

1 1 1 1 "-L人の自由な意志での移植の可能性が法律によって規定されていればそれで良い.

1 n 1 ， 1遺伝子レベルでの診断や治療が行えるようになったのは，すばらしし、ことだと思いますが，そこまで人聞が扱ってしまってい
22 1 2川 411 "-1 .. 1し、のか少し考えさせられます.

1 n 1 n 18蔵器移植について私は，助かる命があるのはとてもすばらしし叱思し、ます.し1;、し助かる命がある反面，失われた命があり，
23 1 3 1 3 1 

I v I u Iその家族のことを考えると本当に脳死からの臓器移植は良いのか疑問に思います.

科学や医療が日々進歩しており，昔では夢のようなことで、あったものが，実現しています.私はそこに救える命があるなら，

24 1 3 1 4 1最新の技術もフルに活用して，治療や人命救助をした方が良しまうに思います.しかしそれが第3者の犠牲のもとになりた

つもので、あるとすると・・・.とても難しい問題だと思います.

I ~ I A I生命倫理の問題はlつの答えが出るものではない.人間であるからこそ人それぞれ違う考えをもっている.そのことを常に認
25 1 4 I 4 I 1 .. 1 .. 1，識した上で，お互いの考えも認め合いながら向き合ってし、かなければいけないなと思う.

第二子が第一子を救うための手段として生まれてきたとし、う事実に直面した時，とても悲しい気持ちになってしまうのではな

261 4 1 3 1し、かと思いました.でも第一子を救いたし立しづ親の気持ちも当然のことだと思うし，人によって考えは様々であるし，とても

難しい問題だと思いました.

1 • 1 n 1どれも難しい問題で，一概にこうだからこうと言えない.できるだけ自然のままでありたし叱思うが，自分が当事者の立場にた
27 I 4 I 3 I 

I '1: I u Iてば苦しむと思う.救えるのなら，救いたいのが家族としての正直な気持ちだと思う.

もっと一般の人にもたくさんのことが知れわたれば，多くの人の理解が生まれるカもしれない.大人になってから知るのでは
28 1 4 1 3 1 なく，中学生・高校生の時から，もっとたくさん生命倫理の問題にふれさせるべきだと思います.

臓器移植は自主的に決めるのが一番良し、と思う.確かに自らの死は自分だけの死ではないが，病気の人に役立てることが

29 1 3 1 3 1できると考えるなら最終的には自分で判断をするべきだと思う.遺伝子診断は現在医療が発達しているとはいえ，不治の病

はまだ存在するため，慎重に行うべきだと思う.

I n I n 1.遺伝子診断，羊水検査，遺伝子治療などすべてにおいて，やりすぎた感を感じてしまう.実際，自分が経験していなし、から
301 3 1 2 1 1 v 1 <. 1言えることであるけど，生命?命に人が手をかけすぎている.変えてしW、こと，知っていいことには程度があると思う.

治療によって助けることのできる生命が増えてし、くことは望ましいことですが，人間の欲望を満たしてし、くために，科学技術

が使われてして流れには， 5齢、抵抗観が残ります.人間は単純な存在ではないので，置かれた状況，環境，生きてきた道
31 1 3 1 3 1 のりなどで，様々な価値判断があります.将来看護師になった時に，患者さんの気持ちを理解し，寄り添えるだけの豊かな

人間観を身につけてし、きたし、と考えます.

着床前診断について.第一子を救いたい親の気持ちは分かるけど，やはり第二子が第一子の治療のために生まれてきた

ことを知ったら嫌だと，思う.もし自分だったら自分が人間に思えなくてすごく怖し、と思う.私は子供を産んだことも育てたことも
32 1 4 1 1 1 ないから親から子への計り知れない愛情は分からないが病気を含めてその子だと思う死に至ることも含めてその子なのだ

トー..L_..1__.1.空:色坦竺望号主?三笠ど主一一一一
1 ， 1 n 1第二子は第一子を助けるためだけに生まれることを望まれているようで問題があると思うが，治療できる可能性があるのにそ

33 I 4 I 2 I 
I '1: I L.. Iれを捨てては病気の第一子を見捨てているようで・・・と，生命倫理の問題はとても難しし叱思う.

臓器移植も遺伝子診断も自分の意志が大切なことだと思う.そのため，自分の意志で行うのであれば認められると思うが，

34 1 4 1 3 1臓器移植の場合は残された遺族の精神的ダメージを考えると人工臓器の移植について研究をもっと進めるべきではないか

と感じる.

脳死であっても生きていることには変わりないが，その人が自分の意思を持つことができないのでは，生きているとしうより，

生かされているという感じがする.人によって価値観は違うと思うけど，もし私が脳死状態になってしまったら，自分のいつ治
35 1 4 1 3 1 るかわからないほんのわずかな可能性に多くの人を巻き込むよりも，臓器移植をすれば元気になれる人へ自分の臓器を提

供したし、と思う
…十一寸ーー斗一一一一一一一一一'一一ー一一一一一一・一一四一一_._--一一一一一一一一一一一一

第一子を助けるために，第二子から少量の血液や骨髄を採取するのはいいと思いますが，さすがに腎臓を摘出するのは反

対です.第二子にだって，その子の人生があります.誰かの命を犠牲にしてまで，助かつてもいいんでしょうか.とても複雑で
36 1 4 1 4 1 

す.でも，私の家族や自分が病気になって，移植が必要になったら，きっと私はそれを欲しがります.(小さし、子供のじゃなく

て，脳死した方の臓器)

37 I3 I 3 I医学，科学はどんどん進歩していきますが，人聞が踏み込むべきでない領域もあると考えます.

1 ， 1 ， 1十分な議論がされないまま，技術が先行して進化してしまってしも印象が強いです.十分な議論や全国民への周知活動
38 1 4 1 1 1 1 .. 1 1 1は急務だと思し、ます.

............ーーー・-一一・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・ー・.“一一
1 ， 1 n 11臓器移植，遺伝子診断など，現在の日本では良い面ばかり見られているが，倫理の視点から見ると，とても難しい問題であ

39 I 4 I 3 I | 1 v 1ると思し、ます.良い面だけ見ずに，悪い面や倫理の視点もしっかりと着服してし、くことが求められていると考えます.

むずかしし、と思う.1人1人のおかれた立場によって違うと思うし，同じ人でもその人のその時の状況で出す答えも違ってくる

40 1 4 1 0 1と思う.何をやったとしてもやらなし、としても結果を背負うのは本人(当事者逮)なので他人はどうこう言えない.ただやはり倫

理基準はある程度必要であると思う.

注)回答の記述は代表例を挙げ，質問に対する肯定・否定の回答例の割合を均等に示した.問vr臓器移植と脳死j，問VIr着床前診断j，回答のlf禁
止j， 2r制限J，3r条件付き制限J，4f条件付き促進j，5f条件付き推進J， or無答J. 学生番号21~28 ・平成24年度第1学年， 29~36 平成25年度第
1学年， 37~40: 平成25年度第3学年. 回答例:男子2名，女子18名. 記述は原文のまま
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遺伝子診断

羊水検査羊水検査

100耳80首60% 40% 20弘0% 100略80唱60% 40首20唱。%

回あまり受けたくない ロ受けてもよい

ロ不明

ロ全〈受けた〈ない

回ぜひ受けたい

回あまり受けたくない ロ受けてもよい

ロ不明

回全〈受けたくない

Eぜひ受けたい

遺伝子診断、羊水検査に対する意見

他大学 202名(男子 145名、女子 57名)

図5遺伝子診断、羊水検査に対する意見

A大学 187名(男子 12名、女子 175名)

図4

「遺伝子診断、羊水検査を受けたいか」に対注)「遺伝子診断、羊水検査を受けたいか」に対注)

する回答.数値は割合.

着

する回答.数値は割合.

80% 100% 
-ーー【-ーーーーーー「

巴条件付き制限

ロ不明

20首 40目 60%

E禁止 国制限

ロ条件付き促進目推進

。首100弛60也

回禁止 ロ制限

ロ条件付き促進ロ推進

回条件付き制限

ロ不明

80弛40% 20耳。也

臓器移植と脳死、着闘宿舎断に対する意見

他大学 202名(男子 145名、女子 57名)

「臓器移植と脳死、着床前診断についての意

図7臓器移植と脳死、着雨宿舎断に対する意見

A大学 187名(男子 12名、女子 175名)

「臓器移植と脳死、着床前診断についての意

図6

数値は割合.

注)

見」に対する回答.数値は割合.

注)

見Jに対する回答.

治療の手段となることを要請すべきではない」とい

う「条件付き制限」を回答した学生が77名 (41%) 

と最も多く、「制限」の 35名 (19%)、「禁止jの

27名(14%)とを合わせると 139名で、計74%の

学生が否定的な意見を持っていた。また、他大学で

は、「条件付き制限Jを回答した学生が65名 (32%)

と最も多く、「制限」の 52名 (26%)、「禁止」の

14名 (7%)とを合わせると 131名で、計65%の学

生が否定的な意見を持っており、 A大学の方がやや

否定的な意見が多かった。

なお、「臓器移植と脳死」と「着床前診断」に関

する回答の関係を、カイ 2乗検定を用い統計的に分

析した結果、 x2= 27.325、df=25、p = 0.340であ

り、有意差は認められなかった注5)。すなわち、「臓

器移植と脳死」と「着床前診断」は、各個人の立場

Fhυ 

凋

aτ

いう、「条件付き促進」を回答した学生が 187名中

133名 (71%)で最も多く、「推進」は 14名 (7%)で、

計78%の学生が推進的な意見を持っていた。また、

他大学は、「現状では脳死を認め、臓器移植も認め

るが、人工臓器による移植の研究が促進されること

を望む」という、「条件付き促進」を回答した学生

が202名中 116名 (57%)で最も多く、「推進」は

42名(21%)で、計78%の学生が推進的な意見を持っ

ていた。推進的な意見は A大学、他大学共に同値

であったが、 A大学は、「条件付き促進」を回答し

た学生が多かった。

また、「着床前診断」に関する意見、すなわち「フア

ンコニ病」の第一子を救うための第二子の「着床前

診断」及び第一子に対する犠牲 4)に関するものは、

A大学では「幼い(自ら判断のできない)第二子に、



や置かれた状況で、考え方や意見が異なっているも

のと考えられる。

5 生命倫理問題に関する意見:自由記述

生命倫理問題に関する自由記述は、本授業内容を

受講した平成 24年度第 1学年の学生 63名中 48名

(76%)、平成 25年度第 l学年の学生 56名中 55名

(98%)から回答が得られたが、平成 25年度第3学

年の学生については 68名中 20名 (29%)であった。

また、本授業内容を受講した学生の回答の記述量は

多く、内容が充実していた(表2)。

生命倫理問題に関する自由記述からは、「遺伝子

レベルでの診断や治療が行えるようになったのは，

すばらしいことだと思うが，そこまで、人聞が扱って

しまっていいのか少し考えさせられるJ(No.22)、「第

二子が、第一子を救うための手段として生まれてき

た、という事実に直面した時とても悲しい気持ちに

なってしまうのではないか。人によって考えは様々

であるし、とても難しい問題だと思ったJ(No.26)、

「救えるのなら、救いたいのが家族としての正直な

気持ちだと思うJ(No.27)、「中学生・高校生の時か

ら、もっとたくさん生命倫理の問題にふれさせるべ

きだと思う J(No.28)、「第二子は第一子を助けるた

めだけに生まれることを望まれているようで問題が

あると思うが，治療できる可能性があるのにそれを

捨てては病気の第一子を見捨てているようで-

と，生命倫理の問題はとても難しいと思うJ(No.33)、

「臓器移植も遺伝子診断も自分の意思が大切だと思

うO 遺族の精神的ダメージを考えると人工臓器の

移植について研究をもっと進めるべきではないか」

(No.34)、「医学、科学はどんどん進歩していくが、

人聞が踏み込むべきでない領域もあるJ(No.37)、

「十分な議論や全国民への周知活動は急務だと思う」

(No.38) r 1人 1人のおかれた立場によって違うと

思うし、同じ人でもその人のその時の状況で出す答

えも違ってくる。結果を背負うのは本人(当事者達)

なので他人はどうこう言えない。ただやはり倫理基

準はある程度必要であると思うJ(No.40) などの意

見が得られた。また、「看護師になった時に，患者

さんの気持ちを理解し，寄り添えるだけの豊かな人

間観を身につけていきたいJ(No.31)という将来の

仕事を意識した感想も見られた。

町考察

生命倫理問題に関する学習経験について、中学校

での経験があると回答した学生は 6%、高等学校で

は34%であった。学習した内容について、中学校

では、主に「命・性・出産Jに関する内容であり、

高等学校では、「臓器移植・脳死Jに関する内容が

最も多く、次いで riPS細胞・DNA.クローン」、「命・

性・出産」と「尊厳死・ターミナルケア」であった。

「遺伝子診断」に関する積極的な意見は 65%であ

り、理由には、「今後の人生を、細かく考える事が

できるからJr長く健康に生きたいから。病気の予

測によって心の準備をしたいからJなど、今後の人

生設計や心の準備などが挙げられた。また、消極的

な意見は 35%であり、理由には、「情報漏えいの危

険性があるためJr遺伝子診断の結果で差別された

りすると思う Jr何かの病気が発症する可能性が分

かつて、悲観的に人生を送ってしまうかもしれない」

など、個人情報の漏えいや病気の可能性を知ったと

きの絶望感などが挙げられていた。

「羊水検査」に関する積極的な意見は 61%であり、

理由には、「何も知らずに遺伝性の病気を持つ子供

といきなり向き合うのは精神的負担が大きすぎるJ

「病気の有無が分かれば、出産後の準備ができるか

ら」など、心の準備に関する内容、また「健康な子

供を産み育てたいJr子供に苦しい思いをさせるの

は嫌だから」と、生まれてくる子どもと家族への配

慮などが挙げられていた。また、消極的な意見の理

由には、「病気を持っていてもいなくても自分の子

供ということには変わりないJr授かった命は大切

に育てていきたいJという、どんな子どもでも受け

入れる姿勢、また、「検査自体がどこか障害，病気

を持っている人に対し差別のように感じてしまう」

「命の選別をすることにつながりそうである」など、

倫理的な観点からの意見も見られた。

「臓器移植と脳死」に関する意見では、 78%の学

生が推進的な意見を持っていた。その一方で、記述に

は、第3者の犠牲のもとになりたつものであり、遺

族の精神的なダメージや、家族の複雑な心境を考え、

難しい問題であると捉えた記述が多く見られた。

「着床前診断」に関する意見、すなわち「ファン

コニ病」の第一子を救うための第二子の「着床前診

断」及び第一子に対する犠牲に関するものでは、学

生の 74%が否定的な意見を持っていた。記述には、

第二子の心情や家族の葛藤に触れられた記述が見ら
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れた。さらに、「人によって考えは様々であるし、

とても難しい問題だと思ったJrその時の状況で出

す答えも違ってくるJr倫理基準はある程度必要で

あると思う Jr中学生・高校生の時から、もっとた

くさん生命倫理の問題にふれさせるべきだと思う」

などの意見が得られた。

なお、「遺伝子診断」と「羊水検査」に関する回

答の関係を統計的に分析した結果、有意差が認めら

れたが、「臓器移植と脳死Jと「着床前診断」の関

係に関しては、有意差は認められなかった。生命倫

理に対する考え方は、その人の置かれた立場、状況

により様々であり多くの課題を含んでいるものと考

えられる。

V 結論
A看護短期大学(看護学科)の学生は、他大学(教

育学科)の学生と比較し、生命倫理問題に対する関

心が高く、また、これらの問題に対して慎重な回答

が多く見られた。これは、生命倫理問題が看護と深

い関わりを持っているためであり、看護学科の学生

は、将来の仕事との関わりを意識しているものと考

えられる。また、同短期大学で生命倫理問題に関す

る内容を受講した学生は、受講しなかった学生と比

較し記述部分に意見が多く記されており、学生は生

命倫理の幾つかの課題を認識し、真剣に考察したも

のと考えられる。

現在、学校教育において生命倫理問題を学習する

機会は多いとは言えないが、生命倫理は生命に関わ

る問題であり重要な課題を含んでいる。学校教育に

おいては、道徳や倫理のみならず、生命を扱う保健

体育や理科においても適切に指導していく必要があ

ると考える。

学生からの意見は、臨床現場での体験を基にした

もの、あるいは生命倫理問題に直面した当事者の意

見からは距離のあるものであったが、今回の調査は

看護学科の学生にとって、生命倫理について考える

よい機会になったと考えられる。今後は、学生一人

ひとりがこれらの問題に関心を持ち、あらゆる臨床

場面での対応ができるよう努力を重ねていくことが

望まれる。

VI おわりに
今回の調査は、看護学科の学生を対象とし、他大

学他学科の学生と比較した為、全学年をー集団とし

て集計した。今後は、学生の学年による経年変化及

び終末医療などに関する生命倫理問題についても調

査分析していきたいと考える。
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注

1)今回の調査は、生命倫理教育における「生命倫理問題」に関する調査に限定した。学校教育における生命倫理及

ぴ生命観育成に関しては、岩間・松本ほか以下の報告がある(岩間・松本， 20115) : 20136)) (IWAMA et al， 

20107)) (岩間ほか， 200118) (鳩貝ほか， 20119))。

2)授業内容は、はじめに、これまでに「生命倫理問題Jについて学習したか、どの教科でどのような内容を学習し

たかを話し合い、次に、小出泰士氏の rr薬としての赤ちゃん』の倫理問題」の要約部分を説明した。その後、ア

ンケートの実施に関する説明をし実施した。平成 25年度第3学年に対しては、授業終了後、教室でアンケートの

実施に関する同様な説明をし実施した。アンケートは、教室内の教員から離れたところに封筒を設置し回収した。

3)平成 24年度B大学、 C大学の学生のうち、回答を得られた計202名(男子 145名、女子57名)の学生を分析の

対象とした。 B大学、 C大学は教員養成系大学、実施時期は平成 24年7月と 12月である 2)3)。

4)本質問紙の内容は、 2012年AABE(The 24nd Biennial Conference of the AABE)での報告時に、岩間らが使用

した質問紙の内容に基づく。

5)学生 187名中、無回答の8名(臓器移植・脳死6名、着床前診断3名のうち l名は重複)を欠損値として除外し、

有効回答者 179名を分析の対象とした。
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