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研究要旨 

 小児・AYA世代のがん患者は、妊孕性喪失に対する多岐・長期に渡る不安と苦悩が

強い（Gorman, 2010）。不確実性の中で不安と恐怖を有するがん患者は、将来の妊孕性

や生殖機能温存に関してまで短期間に自己決定しなければならない大変困難な精神状

態にある。がん治療の進歩に伴う現在、診断時から妊孕性に関する医療情報を適格に

提供し同時に精神的サポートも行う心理支援体制の構築が、がんサバイバーシップ向

上の為に喫緊の課題となっている。これまで、がん治療開始前の妊孕性温存に関する

情報提供が、患者の QOL向上に有効的であり（Letourneau, 2012）、妊孕性温存のカウ

ンセリングがない場合と費用面で困難がある場合に妊孕性温存の意思決定に際して患

者が強い葛藤を感じたことがわかっている（Mersereau, 2013）。他方、①妊孕性温存

の知識が浅い担当者、②心理専門職でない担当者、③時間が不十分、④質問する機会

がないという医療カウンセリングによって妊孕性温存の自己決定に後悔が多くなると

いう報告があり（Bastings, 2014）、がん・生殖医療が展開しつつある我が国において

も、カウンセリングの質や担当者の精度を向上させる試みが急務である。平成 26-28

年度厚労科研・鈴木班では、「がん・生殖医療専門心理士」を養成することで質の高い

がん・生殖医療に関わる心理カウンセリングが提供できる土壌を築き、さらに若年乳

がん女性患者とその配偶者を対象とした妊孕性温存に関する心理教育とカップル充実

セラピーを開発し、多施設合同ランダム化比較試験を実施し中間分析で精神症状の改

善効果を得ることに成功した。この試験は、世界初の若年がん患者に対する妊孕性温

存の心理支援の効果評価に関する独創的な研究であった。そうした成果を踏まえて、

更なるエビデンス構築を志向した臨床研究を行うことが本研究の目的となる。具体的

には、妊孕性温存のニーズが高いが保存したものを使う時期が未定でかつ不安が強い

未婚男性と未婚女性の小児・AYA世代に対する心理教育プログラムを開発し無作為化試

験を行う。さらに、小児・思春期のがん患者と保護者に対する妊孕性温存の情報提供

とインフォームドアセントのあり方に関する調査研究行い問題点を明らかにした上

で、本邦初の施設共通の臨床資材（動画）の開発を目指す。 
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Ａ．研究目的 

 小児・AYA 世代のがん患者は、妊孕性喪

失に対する多岐・長期に渡る不安と苦悩が

強い（Gorman, 2010）。不確実性の中で不安

と恐怖を有するがん患者は、将来の妊孕性

や生殖機能温存に関してまで短期間に自己

決定しなければならない大変困難な精神状

態にある。がん治療の進歩に伴う現在、診

断時から妊孕性に関する医療情報を適格に

提供し同時に精神的サポートも行う心理支

援体制の構築が、がんサバイバーシップ向

上の為に喫緊の課題となっている。これま

で、がん治療開始前の妊孕性温存に関する

情報提供が、患者の QOL向上に有効的であ

り（Letourneau, 2012）、妊孕性温存のカウ

ンセリングがない場合と費用面で困難があ

る場合に妊孕性温存の意思決定に際して患

者が強い葛藤を感じたことがわかっている

（Mersereau, 2013）。他方、①妊孕性温存

の知識が浅い担当者、②心理専門職でない

担当者、③時間が不十分、④質問する機会

がないという医療カウンセリングによって

妊孕性温存の自己決定に後悔が多くなると

いう報告があり（Bastings, 2014）、がん・

生殖医療が展開しつつある我が国において

も、カウンセリングの質や担当者の精度を

向上させる試みが急務である。平成 26-28

年度厚労科研・鈴木班では、「がん・生殖医

療専門心理士」を養成することで質の高い

がん・生殖医療に関わる心理カウンセリン

グが提供できる土壌を築き、さらに若年乳

がん女性患者とその配偶者を対象とした妊

孕性温存に関する心理教育とカップル充実

セラピーを開発し、多施設合同ランダム化

比較試験を実施し中間分析で精神症状の改

善効果を得ることに成功した。この試験は、

世界初の若年がん患者に対する妊孕性温存

の心理支援の効果評価に関する独創的な研

究であった。以上の成果を踏まえて、更な

るエビデンス構築を志向した臨床研究を行

うことが本研究の目的となる。具体的には、

妊孕性温存のニーズが高いが保存したもの

を使う時期が未定でかつ不安が強い未婚男

性と未婚女性の小児・AYA 世代に対する心

理教育プログラムを開発し無作為化試験を

行う。青年期・若年成人男性は自己開示し

ない（熊野, 2002）、落ち込み体験で自己効

力感が低下し、抑うつに至る傾向がある（寺

口, 2009）。精子凍結は容易なため凍結を行

う患者は少なくないが、男性がん患者の未

婚率は 69%と高く凍結精子の利用は 10%前

後となっている（大久保, 2009）。また、長

期凍結保存中に音信不通で凍結精子が破棄

される事件もある（読売新聞, 2016）。この

ような観点から、研究①では若年成人未婚

男性がん患者に対する心理社会的アプロー

チを試みる研究を行う。一方、若年成人未

婚女性は、将来の結婚、妊娠・出産につい

て不確定要素が大きいため、抑うつ・不安

が強く適切な対処行動が難しく意思決定困

難になりやすい（Block, 2013）。そこで、

研究②では、若年成人未婚女性がん患者に

対する心理社会的アプローチを試みる研究

を行う。また、世界的に小児・思春期のが

ん患者は妊孕性温存の情報を切望し、治療

について自ら意思決定する（Quinn, 2011）

のに対して、我が国は保護者の同意を重視

し、小児に十分な情報説明とインフォーム

ドアセントがない場合がある（西村, 2009）。

研究③では、小児・思春期のがん患者と保

護者に対する妊孕性温存の情報提供とイン

フォームドアセントのあり方に関する調査

研究行い問題点を明らかにする。具体的な

目的を以下に記す。 
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【研究①】若年成人未婚男性がん患者にお

ける精子凍結後の心理教育プログラムの開

発：「若年成人未婚男性がん患者における精

子凍結後の精神状態および心理社会的な支

援ニーズに関する研究」：若年成人未婚男性

がん患者における精子凍結後の精神状態お

よび心理社会的な支援ニーズを明らかにす

ることを目的とした研究を行った。具体的

には、がんに罹患した際に精子凍結保存し

た患者と保存しなかった患者、またがんに

罹患したことのない成人男性を対象として

自記式アンケートによる観察研究横断的調

査を行い、①精子凍結保存を行った若年成

人未婚男性がん患者の精神的健康状態、②

そのような健康状態に影響を与える要因、

③精子凍結保存を行った若年成人未婚男性

がん患者の心理社会的ニーズに関して検討

する。 

「若年成人男性がん患者における精子凍結

後の心理教育プログラムの動画制作」：本研

究の目的は、若年成人男性がん患者の心理

社会的な特性・ニーズを反映した精子凍結

後の心理教育プログラムの開発研究を行い、

その効果を検証することである。心理教育

プログラムは 2017年度に開発したが、その

効果の検証研究を実施する際、対象者が仕

事などで多忙のため一同に会してプログラ

ムを受講することが難しいこと、提供する

心理士の人数が不足していることから、プ

ログラムを動画で作成して対象者の便宜を

図り研究参加を容易にすることとした。そ

こで 2018 年度は動画資材の作成をおこな

った。 

【研究②】若年未婚乳がん患者における妊

孕性温存の心理教育プログラムの開発：若

年未婚女性は、将来の仕事、結婚、出産、

育児など一般的なライフイベントについて

不確定要素が大きいため、抑うつ・不安が

強くなり、妊孕性温存について適切な対処

行動が難しくなり、意思決定困難に陥りや

すいという報告がある（Block, 2013）。多

くの患者は、がん診断後、がん治療による

妊孕性低下・喪失の可能性が伝えられた後

で、精神的なショックや不安に対処しなが

らも、日常生活や仕事を営みながら妊孕性

温存について知り、自身の将来の家族像や

人生の意味を顧みて、大切な他者との関係

を考慮しながら妊孕性温存治療を受けるか

どうか意思決定をし、その後はがん治療に

立ち向かっていくという一般的な心理社会

的経過を経験していくが、不確定要素が多

いと不安、抑うつによって落ち着いて考え

られなくなり、将来を過小評価、悲観して、

消極的、回避的になったりしやすいと考え

られる。しかし、どのような心理カウンセ

リングが効果的であるかについては、まだ

実証研究がほとんどされていない。そこで、

本試験は、若年成人未婚女性を対象とした、

妊孕性温存の意思決定に特化した心理カウ

ンセリングを開発し、それによる介入を行

い、意思決定葛藤、精神的健康、精神的回

復力に対して改善効果があるか否かを検討

する。具体的には、ランダム化比較試験で

メンタルヘルスの改善と妊孕性温存の意思

決定に関する、2 回シリーズの心理カウン

セリングによる介入をおこない、介入の事

前と事後で精神的健康、精神的回復力、意

思決定葛藤をたずねるアンケートを実施し、

事前と 2回目アンケートの得点差について

解析することを主目的とする。本試験は、

心理エンパワメントカウンセリングチーム

による立ち直りと意思決定（Recovery and 

Shared-decision-making by Psychological 

Empowerment Counseling Team）臨床試験名

RESPECTと命名した。さらに、2018年度は

本研究開始時に RESPECT試験と同様の研究

が行われているかを調べるため、先行研究

のシステマティック・レビューを行う。 
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【研究③】小児・思春期のがん患者とその

親に対する妊孕性温存に関する調査研究：

小児・思春期がん患者に対する妊孕性温存

の領域で先進的な医療を提供している米国

の施設への訪問調査や、小児・思春期がん

患者を扱う米国の医療者の意識調査を通じ

て、本邦における小児・思春期がん患者へ

の妊孕性に関する情報提供システムの構築

にむけて、本邦において標準的に使用でき

る資材（動画）の開発を目的とする。 

 

Ｂ．研究方法 

【研究①】若年成人未婚男性がん患者に

おける精子凍結後の心理教育プログラムの

開発： ①-1「若年成人未婚男性がん患者に

おける精子凍結後の精神状態および心理社

会的な支援ニーズに関する研究」： 

１．対象患者；(1) 選択基準；暴露群は、

調査時点から 10年前までに精巣腫瘍、造血

器腫瘍また骨軟部腫瘍のいずれかと診断さ

れ抗がん剤を使用した、現在 20-49歳の男

性患者とする。うち、妊孕性温存目的で精

子凍結した患者 100人、精子凍結しなかっ

た患者 100人として調査を行う。一方非暴

露群は、これまでがんと診断されたことが

ない健康な、かつ現在 20-49 歳の男性 300

人とする。 

(2) 除外基準；自力で自記式アンケート、

web 調査の質問項目が理解できない、日本

語で回答できない場合は除外する。 

(3) 目標症例数；本試験は観察研究である

ためサンプルサイズの計算は適していない。

暴露群のうち精子凍結者と非凍結者の人数

が統計解析に耐えうる人数として各 100人

とし、暴露群と年齢をマッチングさせた被

暴露群として 300人と見積もった。 

(4) 被験者に説明し同意を得る方法；開始

前に本試験担当者から説明文書を用いて以

下の項目について知らせ、対象者の自由意

思による同意を得る。暴露群、非暴露群と

もにアンケートへの回答を以って同意とみ

なした。アンケートを提出する前は同意を

撤回し、当人が記入したアンケートを破棄

することができる。しかし、アンケート提

出後は同意を撤回することはできない。 

２．試験の方法；(1) 試験のデザインは、

観察研究、横断的研究である。(2) 試験の

アウトライン 

【暴露群】研究対象者の外来受診日に研究

者から本調査への募集案内を口頭及び説明

同意書にて説明し、参加同意が得られたら、

精子凍結の有無をたずね、該当するアンケ

ートを配布し、患者自身が記入しその場で

回収する。アンケートへの回答を以って同

意とみなし、アンケートは無記名で実施さ

れる。なお回収されたアンケートは非連結

匿名化データである。研究代表者がデータ

センターとなり、アンケートを回収、管理、

データクリーニングなどデータマネージメ

ントを行う。 

【非暴露群】本試験では複数社の相見積も

りと委託業務内容との兼ね合いから、最終

的に楽天リサーチ株式社会を選定した。責

任者は楽天リサーチ株式会社第三事業部上

原惇様であり、社が所有するパネルから研

究対象者を抽出し、楽天リサーチ株式社会

が web調査を実施し匿名の電子データの作

成を請け負った。 

(3) 被験者の試験参加予定期間は、アンケ

ートに回答する所要時間 20 分と見積もっ

た。 

３．調査内容；【暴露群で精子凍結した者用

アンケート】がん診断時のがんの状態（罹

患時年齢、がん種）、がん治療の内容、精子

凍結保存の有無、精子凍結の意思決定プロ

セス（情報収集、共有意思決定尺度日本語

版、決定葛藤尺度日本語版、決定後悔尺度

日本語版）、現在の心理状態（Hospital 
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Anxiety and Depression Scale病院不安・

うつ尺度日本語版 HADS、Impact of Event 

Scale-Revised 改訂出来事インパクト尺度

日本語版 IES-R-J、男性の QOL尺度）、将来

の心配事、がん治療中・治療後の援助の状

況とニーズ、属性（年齢、職業、学歴、同

居家族、婚姻・パートナーの有無）、施設番

号。 

【暴露群で精子凍結しなかった者用アンケ

ート】がん診断時のがんの状態（罹患時年

齢、がん種）、がん治療の内容、精子凍結の

有無、現在の心理状態（HADS、IES-R-J、男

性の QOL尺度）、将来的な心配事、がん治療

中・治療後の援助の状況とニーズ、属性（年

齢、職業、学歴、同居家族、婚姻・パート

ナーの有無）、施設番号。 

【非暴露群用 web調査票】現在の心理状態

（HADS、IES-R-J、男性の QOL尺度）、将来

的な心配事、属性（年齢、職業、学歴、同

居家族、婚姻・パートナーの有無）。 

次に、上記尺度・項目の選定について詳

細を記す。共有意思決定：現在公開されて

いる SDM-Q-9日本語版（http://www.patie

nt-als-partner.de/index.php?article_id

=20&clang=2/）（後藤・有村, 2012）を調査

意図に合うように全項目の「医師」を「医

療者」に改変し、独自版を作成した。著者

に確認した結果、いかなる改変も認めない

ので、もし改変するなら独自版であること

を明示するようにと条件を提示された。そ

こで、本研究では独自の共有意思決定尺度

を使用した。決定葛藤尺度：現在公開され

ている決定葛藤尺度は許可なしで使用でき、

調査対象の状況に合わせる微小な改変は許

容範囲であると明示されている。決定葛藤

尺度日本語版（https://decisionaid.ohri.

ca/eval_dcs.html）（川口, 2013）の使用許

可を著者から得た。決定後悔尺度：現在公

開されている決定葛藤尺度は許可なしで使

用でき、調査対象の状況に合わせる微小な

改変は許容範囲であると明示されている（h

ttps://decisionaid.ohri.ca/eval_regret.

html）。日本語版（Tanno, 2016）をそのま

ま使用した。 

Hospital Anxiety and Depression Scale

（病院不安・うつ尺度日本語版； HADS）：

HADSは不安、抑うつを測定する国際的標準

化された尺度で、がん患者に対して汎用さ

れる。Zigmond(1983)の原版を北村（1994)

が翻訳した日本語版を使用した。Impact of 

Event Scale-Revised（改訂出来事インパク

ト尺度日本語版； IES-R-J）： IES-R は、

PTSD 症状を測定する尺度として国際的に

標 準 化 さ れ て い る 。 本 研 究 で は

Asukai(2002)による日本語版を使用した。

男性の QOL尺度：Clark(2005)による前立腺

がん症状指数とディストレス尺度の性機能

の下位尺度を参考に独自に作成した。作成

に当たり、著者である Clark博士に連絡を

取り意見交換し、研究の趣旨と臨床実感と

の整合性という観点から分担研究者である

湯村医師と討論し、最終的に調査対象であ

る若年男性がん患者に合うよう独自に作成

した。状況・属性変数：がん診断時のがん

の状態（罹患時年齢、がん種）、がん治療内

容、精子凍結保存の有無、精子凍結の意思

決定プロセス（情報収集）、将来の心配事、

がん治療中・治療後の援助の状況とニーズ、

属性（年齢、職業、学歴、同居家族、婚姻・

パートナーの有無）は、研究目的から項目

を作成し、研究分担者ならびに研究協力者

と臨床場面との整合性を討論し、それぞれ

単独の調査項目を独自に作成した。 

４．データの集計および統計解析方法 

調査データの分析は目的に従って、暴露群

と非暴露群で現在の心理状態、男性 QOLの

差、精子凍結保存した者と保存しなかった

者に対して、現在の心理状態、男性 QOLの
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差の比較が中心となる。その際、属性、精

子凍結時の意思決定プロセスの違いが上記

に影響するかどうかも検討する。具体的に

は、まず初めに、暴露群が施設によってデ

ータのばらつきが発生していないか、もし

ばらつきが発生していてもデータ解析上は

特段問題がないか確認する。施設番号を独

立変数とした一元配置分散分析、クロス集

計などをおこない、データのばらつきを確

認する。次に研究目的に従って、暴露群と

非暴露群で集計して、現在の心理状態（HADS、

IES-R-J、男性の QOL尺度）、将来的な心配

事、属性（年齢、職業、学歴、同居家族、

婚姻・パートナーの有無）についてそれぞ

れ平均値の差を統計解析する。最後に、精

子凍結者と非凍結者で集計し、がん診断時

のがんの状態（罹患時年齢、がん種）、がん

治療の内容、現在の心理状態（HADS、IES-R-J、

男性の QOL尺度）、将来的な心配事、属性（年

齢、職業、学歴、同居家族、婚姻・パート

ナーの有無）についてそれぞれ平均値の差

を統計解析する。年齢と上記から得られた

交絡因子があればそれも加えて傾向スコア

を用いた解析をおこなう。なお、欠損値が

ごくわずかの場合は、ペアワイズまたはリ

ストワイズで分析を進めることが可能か検

討する。欠損値が多い場合、欠損のパター

ン分析を行ったうえで適用があれば多重代

入法を用いる。 

①-2「若年成人男性がん患者における精子

凍結後の心理教育プログラムの動画制

作」：１．動画資材の制作会社の選定 

動画制作会社数社と討論し、過去の制作作

品を試聴しつつ、プログラムの本質を保つ

ことができる動画制作会社を選定した。 

２．制作過程；動画制作会社の担当者に心

理教育プログラムを見せて重要な点などを

伝えた。それを基に制作会社が台本を作成

した。制作会社と研究者が何度も討論を重

ね、5回ほど試作を重ねて制作を完了した。 

【研究②】若年未婚乳がん患者における妊

孕性温存の心理教育プログラムの開発：本

研究開始時に先行研究のシステマティッ

ク・レビューを行った。RESPECT 試験の研

究デザインを基に下記クリニカル・クエス

チョンを立てた； 

P：妊孕性低下が懸念され妊孕性温存の検討

可能性のある女性がん患者 

I ：心理支援（心理カウンセリング、意思

決定支援、対人関係支援、心理療法等） 

C：心理支援を受けない者等 

O：心理社会面の改善（精神症状の軽減、意

思決定葛藤の解消、コミュニケーションの

改善等）。 

方法としては、2019年 1月 29日に PubMed、

PsycINFOを用いて「がん」「妊孕性温存」「心

理支援」「ランダム化比較試験」という検索

語で文献検索をおこなった。その手順は、

まず抽出された文献から重複を取り除き、2

人のレビューアー（KF、TK）が独立して評

価した後、評定の一致不一致を確認し、不

一致があった時は第三者（NS）が調整する、

とした。今年度は、昨年度開発したプログ

ラムである若年成人未婚乳がん患者を対象

とした「心理エンパワンメントカウンセリ

ングチームによる立ち直りと意思決定：RE

SPECT（Recovery and Shared-decision-ma

king by Psychological Empowerment Coun

seling Team）試験を開始した。まず聖マリ

アンナ医科大学生命倫理委員会の承認（第

3200号）を得て、UMIN-CTRに試験登録し（U

MIN000034218）し、多施設合同 RCTを開始

した。2018年度の実施施設は 6施設である。 

【研究③】小児・思春期のがん患者とその

親に対する妊孕性温存に関する調査研究：

（1)患者への情報提供に関するアンケート

調査：本領域が先進的である米国の小児腫

瘍医の妊孕性温存に関する意識調査を行い、
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本邦の小児腫瘍医との相違を検証するため、

日米両国における小児腫瘍医を対象として、

全 25問（約 15分）のオンラインアンケー

トを作成した。日本小児血液・がん学会理

事会にて本意識調査に関する説明を行い、

参加を打診した。(2)小児・思春期がん患者

の妊孕性温存に関する意思決定を支援する

ための資材開発：まずは米国 Northwestern

大学の Teresa K Woodruff, Ph.D.ならびに

Ellen Wartella, Ph.D.らによって製作され

た New Youビデオ（10〜14歳を対象とした

性に関する基礎知識）を翻訳し、実際に臨

床の現場で翻訳動画を利用する如く聖マリ

アンナ医科大学倫理委員会に申請した。本

邦のアニメクリエーターによる、小児・思

春期女性がん患者に対する動画と思春期・

若年男性ならびに女性がん患者に対する動

画の原案を、海外の動画を参考に作成開始

する。 

 

Ｃ．研究結果 

【研究①】若年成人未婚男性がん患者に

おける精子凍結後の心理教育プログラムの

開発：①-1「若年成人未婚男性がん患者に

おける精子凍結後の精神状態および心理社

会的な支援ニーズに関する研究」：１．暴露

群調査の実施状況；暴露群調査の目標症例

数は、各施設の実施可能数を合計して上方

修正した。精子凍結保存した者用アンケー

ト 185人、保存しなかった者用アンケート

120 人を目標症例数とした。2018年度は、

精子凍結保存した者用アンケートは 116人、

保存しなかった者用アンケートは 77 人に

配布・回収した。2019 年 8 月 31 日の研究

終了日までアンケートの配布・回収を実施

する予定である。 

２．非暴露群調査の実施状況；非暴露群調

査はインターネットを通じて 1か月で目標

症例数 300人の回答を得て完了した。現在

の心理状態の結果としては、HADSカットオ

フ以上 61.3%と非常に多かった。IES-R-J

の冒頭項目「強いストレスを伴う出来事の

経験」がある者は 31.3%で、そのうちの

59.6%はカットオフ以上と非常に多かった。 

男性の QOL尺度はオリジナル項目であるた

め探索的因子分析をおこなった。その結果、

主成分分析により 2因子が抽出された。項

目の内容から、第一主成分は自信因子、第

二主成分は魅力減少因子と考えられた。 

①-2「若年成人男性がん患者における精子

凍結後の心理教育プログラムの動画制

作」：飽きないで最後まで視聴してもらうた

めの工夫として、ナビゲーターによる語り

かけ、パワーポイントスライドによる情報

提供、医師・心理士のインタビュー、ナレ

ーターと静止画による架空場面、心理描写

といったパターンをそれぞれ撮影、制作し、

組み合わせた。プログラムの内容でポイン

トとなる部分は、医師・心理士のインタビ

ュー、パワーポイントやテロップによる情

報の文字化と整理、ナビゲーターによる語

りかけを組み合わせて、情報が正確に伝わ

り、印象に残るように工夫した。なお、動

画は合計 32 分となった。 

【研究②】：若年未婚乳がん患者における妊

孕性温存の心理教育プログラムの開発： 先

行研究のシステマティック・レビューを行

った結果、抽出された文献数は、PubMed 37

件、PsycINFO 2件で、重複は 2件あったの

で取り除き、合計文献数は 37件であった。

第 1段階では、レビューアーが独立して適

格性評価し PICO に合致しない文献を取り

除いた。その結果、35件が除外された。第

2 段階では、残った 2 件を質的評価した。

レビューアーが独立して精読しリスクオブ

バイアス、研究の質を評価した。その結果、

2 件とも少数サンプルによるパイロット研

究であったため詳細の記載が省略されてい
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る部分が多かったこと、介入はがん治療と

性腺毒性や妊孕性の低下、妊孕性温存に関

する情報提供と意思決定支援、コミュニケ

ーションスキルトレーニングなど心理教育

的アプローチであったこと、心理的ディス

トレスに対する介入の効果量は小～中程度

であったことが示された。一方、RESPRCT

試験に関しては2018年度には8施設が各施

設の倫理委員会の承認を得た。最初は、2018

年9月20日から聖マリアンナ医科大学病院

で RESPECT試験を開始した。その後、10月

から聖マリアンナ医科大学ブレストアンド

イメージングセンター、岐阜大学附属病院

が開始し、11 月から聖路加国際病院、12

月から亀田総合病院、3 月から埼玉医科大

学総合医療センターが各施設の倫理承認を

得て順次開始した。最終的に 2018年度の登

録は 8症例であった。内訳は聖マリアンナ

医科大学病院 3症例、聖マリアンナ医科大

学附属ブレストアンドイメージングセンタ

ー2症例、岐阜大学医学部附属病院 1症例、

聖路加国際病院 1症例、亀田総合病院 1症

例であった。 

【研究③】昨年度の小児・思春期のがん患

者とその親に対する妊孕性温存に関する調

査研究：先進的な妊孕性温存を実践してい

る施設への訪問視察（米国）の成果を生か

して、日米両国における小児・思春期がん患

者への情報提供に関するアンケート調査を作

成した。日本語、英語両方で全 25 問のオン

ラインアンケートを、Qualtrics というソ

フトウェアを用いて 2017年 7月に Northwe

stern 大学の Teresa K Woodruff,Ph.D.と

共に英語版を作成した内容を、日本の小児

がん治療医の意見を参考にさらに修正した。

最終版を聖マリアンナ医科大学倫理委員会

に申請した。 

 

Ｄ．考察 

【研究①】若年成人未婚男性がん患者にお

ける精子凍結後の心理教育プログラムの開

発：①-1「若年成人未婚男性がん患者にお

ける精子凍結後の精神状態および心理社会

的な支援ニーズに関する研究」：若年成人男

性がん患者（精子凍結した場合、しなかっ

た場合を含む）を対象とした調査は実施中

である。健康な男性を対象とした調査は目

標症例に達成できて終了した。 

健康な男性データの統計解析で、現在の心

理状態が不安、うつ、PTSD 症状を持つ者の

割合が他の一般人口対象調査と比べて多か

った。インターネットを用いた匿名制の横

断調査であるという特色が関係しているの

かは現状では不明であるが、さらに統計解

析を進め、がん患者データと比較すること

でサンプリングの適切性についても検討し

ていく。 

①-2「若年成人男性がん患者における精子

凍結後の心理教育プログラムの動画制

作」：動画が合計 32分と長くなったことか

ら、日常生活で多忙の対象者にとって 30

分以上の時間をまとめて取ることは困難で

あり、研究から脱落する症例が多くなるこ

とが懸念される。そのため、脱落症例を多

く見込む必要と、脱落症例を減らす工夫を

検討する必要がある。 

【研究②】若年未婚乳がん患者における妊

孕性温存の心理教育プログラムの開発： 

RESPECT 試験に関しては、有害事象の発生

は現時点で皆無であり、RESPECT 試験を安

全に実施できていた。受診予約一覧から該

当症例をピックアップすると、乳がん治療

開始後の患者より開始前の患者の方が少な

く、既婚者より未婚者の方が少ない状況で

あった。こうした受診状況も症例登録の進

捗に影響すると考えられた。  

【研究③】小児・思春期のがん患者とその

親に対する妊孕性温存に関する調査研究：
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昨年度の先進的な妊孕性温存を実践してい

る施設の訪問視察（米国）の成果から、本

邦において、質の高いがん・生殖医療、そ

の研究・教育を同時に展開するためには、

まず医療者全体に対する啓発と人材育成

（Patient Navigatorなど）が課題であり、

妊孕性の問題に対する認識をより一層広め

てゆく必要性があると考えられた。本年度

は本成果を元に、最終年度に作成予定の小

児・思春期がん患者に対する妊孕性温存療

法のインフォームドアセントに関わる日本

式の動画の原案を検討してきた。最終的に

は、本動画の実用性を見極めて、慎重に動

画作成を行う必要性があると考えている。 

 

Ｅ．結論 

【研究①】若年成人未婚男性がん患者にお

ける精子凍結後の心理教育プログラムの開

発：①-1「若年成人未婚男性がん患者にお

ける精子凍結後の精神状態および心理社会

的な支援ニーズに関する研究」：健康な男性

の調査は完了した。健康な男性データを統

計解析したところ、現在うつ、不安、PTSD

など精神症状を報告した者の割合が多かっ

た。2019 年度は若年がん男性の調査を完了

し、両群を比較し検討する。 

①-2「若年成人男性がん患者における精子

凍結後の心理教育プログラムの動画制

作」：精子凍結後の若年成人男性がん者の自

己効力感の回復と抑うつの低減を目的とし

て開発された心理教育プログラムの動画資

材を制作した。脱落症例を減らす工夫を加

えた研究計画立案する。 

【研究②】若年未婚乳がん患者における妊

孕性温存の心理教育プログラムの開発： シ

ステマティックレビューの結果、１）RCT

は非常に少なかった。RCT では患者獲得に

時間がかかっていた。２）介入は医療情報

提供が含まれていたが、介入提供者により

意思決定ツール提供による支援か、心理士

による心理支援であった。３）心理士によ

る心理支援は精神症状の低下、不安や困り

事の低下、コミュニケーションスキル向上

などの効果が見られたが、小サンプル研究

のため質は高くなかった。４）意思決定ツ

ールとして情報のみと決定支援ありでは大

差はなかった。決定支援ありは葛藤上昇さ

せたので対面心理支援が必要だ、という 4

点が主に議論された。2017年度に開発した

RESPECT 心理カウンセリングを用いた介入

研究 RESPECT試験を多施設合同ランダム化

比較試験として 2018年 9月から開始した。

2018年度は 6施設で実施し、8症例が登録

された。有害事象の発生はなかった。2019

年度は 5施設が加わり、症例登録と試験遂

行を加速していく予定である。実施に際し、

RESPECT 試験と同様の研究デザインの研究

を把握するため、システマティック・レビ

ューをおこない、同様の研究がほぼ皆無で

あることを確認した。 

【研究③】小児・思春期のがん患者とその

親に対する妊孕性温存に関する調査研究：

本邦においても、小児・思春期のがん患者

に対する妊孕性温存治療を発展させるため

には、本邦の小児血液・がん診療に携わる

医師や看護師をはじめとする医療従事者に

向けて、妊孕性温存の概念を浸透させるこ

とが急務といえる。 

 

Ｆ．健康危険情報 

なし 
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厚生労働科学研究費補助金（がん対策推進総合研究事業） 

分担研究報告書 

 

若年成人未婚女性乳がん患者を対象とした妊孕性温存に関する心理カウンセリングの効果研究 

 

研究分担者 小泉智恵 聖マリアンナ医科大学産婦人科学非常勤講師 

研究要旨 

研究目的は、若年成人未婚女性を対象とした、メンタルヘルスの改善と妊孕性温存

の意思決定に関する心理カウンセリングを開発し、それによる介入を行い、精神的健

康、精神的回復力、意思決定葛藤に対して改善効果があるか否かを検討することであ

る。具体的には、ランダム化比較試験でメンタルヘルスの改善と妊孕性温存の意思決

定に関する、2 回シリーズの心理カウンセリングによる介入をおこない、介入の事前と

事後で精神的健康、精神的回復力、意思決定葛藤をたずねるアンケートを実施し、事

前と 2 回目アンケートの得点差について解析することを主目的とする。本試験は、心

理エンパワメントカウンセリングチームによる立ち直りと意思決定（Recovery and 

Shared-decision-making by Psychological Empowerment Counseling Team）臨床試験

名 RESPECTと命名し、当研究班が 2017年度に開発した。 

2018 年度は RESPECT 心理カウンセリングを用いた介入研究 RESPECT 試験を多施設合

同ランダム化比較試験で 2018年 9月から開始した。2018年度は 8施設が倫理委員会の

承認を得、6施設で試験開始し、8症例が登録された。有害事象の発生はなかった。2019

年度は 4施設が加わり、症例登録と試験遂行を加速していく予定である。 

実施に際し、RESPECT試験と同様の研究デザインの研究を把握するため、システマテ

ィック・レビューをおこない、同様の研究がほぼ皆無であることを確認した。唯一の

同様の研究として、当研究班が実施した O!PEACE 試験（H26－がん政策－一般－017）

であった。O!PEACE試験は 2018年度に結果が公表された。 

 

研究代表者： 

鈴木 直（聖マリアンナ医科大学産婦人科

学） 

研究分担者： 

大須賀穣（東京大学医学部・産婦人科学） 

津川浩一郎（聖マリアンナ医科大学乳腺・

内分泌外科学） 

山内英子（聖路加国際大学研究センター乳

腺外科） 

杉本公平（獨協医科大学埼玉医療センタ

ー・リプロダクションセンター産婦人科） 

野木裕子（東京慈恵会医科大学外科学） 

川井清考（亀田総合病院不妊生殖科） 

福間英祐（亀田総合病院乳腺科） 

古井辰郎（岐阜大学大学院医学系研究科産

婦人科学分野） 

二村学（岐阜大学大学院医学系研究科腫瘍

外科（乳腺外科）） 

高井泰（埼玉医科大学総合医療センター産

婦人科学） 

矢形寛（埼玉医科大学総合医療センターブ

レストケア科） 

松本広志（埼玉県立がんセンター乳腺外科） 

大野真司（がん研有明病院乳腺センター乳
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腺外科） 

木村文則（滋賀医科大学産婦人科） 

杉下陽堂（聖マリアンナ医科大学産婦人科

学） 

 研究協力者： 

片岡明美（がん研有明病院乳腺センター乳

腺外科） 

阿部朋未（がん研有明病院乳腺センター乳

腺外科） 

拝野貴之（東京慈恵会医科大学病院産婦人

科） 

固武利奈（聖路加国際病院ブレストセンタ

ー） 

奈良和子（亀田総合病院臨床心理室、臨床

心理士；がん・生殖医療専門心理士） 

宮川智子（亀田総合病院臨床心理室、臨床

心理士；がん・生殖医療専門心理士） 

吹谷和代（聖マリアンナ医科大学産婦人科

学、臨床心理士） 

伊藤由夏（岐阜大学大学院医学系研究科産

婦人科学、臨床心理士；がん・生殖医療専

門心理士） 

山谷佳子（国立がん研究センターがん情報

センター、臨床心理士） 

塚野佳世子（横浜労災病院心療内科、臨床

心理士；がん・生殖医療専門心理士） 

福栄みか（横浜みなと赤十字病院臨床心理

室、臨床心理士） 

小林清香（埼玉医科大学総合医療センター

メンタルクリニック、臨床心理士） 

中島美佐子（木場公園クリニック、臨床心

理士；がん・生殖医療専門心理士） 

上野桂子（大分県不妊専門相談センター、

臨床心理士；がん・生殖医療専門心理士） 

星山千晶（カウンセリングルームふらっと、

臨床心理士；がん・生殖医療専門心理士） 

 

Ａ．研究目的 

 目的 

 若年成人未婚女性を対象とした、メンタ

ルヘルスの改善と妊孕性温存の意思決定に

関する心理カウンセリングを開発し、それ

による介入を行い、精神的健康、精神的回

復力、意思決定葛藤に対して改善効果があ

るか否かを検討する。具体的には、ランダ

ム化比較試験でメンタルヘルスの改善と妊

孕性温存の意思決定に関する、2 回シリー

ズの心理カウンセリングによる介入をおこ

ない、介入の事前と事後で精神的健康、精

神的回復力、意思決定葛藤をたずねるアン

ケートを実施し、事前と 2回目アンケート

の得点差について解析することを主目的と

する。本試験は、心理エンパワメントカウ

ンセリングチームによる立ち直りと意思決

定（Recovery and Shared-decision-making 

by Psychological Empowerment Counseling 

Team）臨床試験名 RESPECT と命名した。 

 システマティック・レビュー 

 本研究開始時に先行研究のシステマティ

ック・レビューをおこなった（小泉ほか, 

2019）。RESPECT試験と同様の研究が行われ

ているかを調べるため、RESPECT 試験の研

究デザインを基に下記クリニカル・クエス

チョンを立てた； 

P：妊孕性低下が懸念され妊孕性温存の検討

可能性のある女性がん患者 

I ：心理支援（心理カウンセリング、意思

決定支援、対人関係支援、心理療法等） 

C：心理支援を受けない者等 

O：心理社会面の改善（精神症状の軽減、意

思決定葛藤の解消、コミュニケーションの

改善等）。 

 方法としては、2019年 1月 29日に PubMed、

PsycINFOを用いて「がん」「妊孕性温存」「心

理支援」「ランダム化比較試験」という検索

語で文献検索をおこなった。その手順は、

まず抽出された文献から重複を取り除き、2

人のレビューアー（KF、TK）が独立して評
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価した後、評定の一致不一致を確認し、不

一致があった時は第三者（NS）が調整する、

とした。 

結果として抽出された文献数は、PubMed 

37件、PsycINFO 2件で、重複は 2件あった

ので取り除き、合計文献数は 37件であった。 

 第 1段階では、レビューアーが独立して

適格性評価し PICO に合致しない文献を取

り除いた（図１）。その結果、35 件が除外

された（表１）。第 2 段階では、残った 2

件を質的評価した。レビューアーが独立し

て精読しリスクオブバイアス、研究の質を

評価した。その結果、2 件とも少数サンプ

ルによるパイロット研究であったため詳細

の記載が省略されている部分が多かったこ

と、介入はがん治療と性腺毒性や妊孕性の

低下、妊孕性温存に関する情報提供と意思

決定支援、コミュニケーションスキルトレ

ーニングなど心理教育的アプローチであっ

たこと、心理的ディストレスに対する介入

の効果量は小～中程度であったことが示さ

れた（表２）。 

 考察としては、１）RCT は非常に少なか

った。RCT では患者獲得に時間がかかって

いた。２）介入は医療情報提供が含まれて

いたが、介入提供者により意思決定ツール

提供による支援か、心理士による心理支援

であった。３）心理士による心理支援は精

神症状の低下、不安や困り事の低下、コミ

ュニケーションスキル向上などの効果が見

られたが、小サンプル研究のため質は高く

なかった。４）意思決定ツールとして情報

のみと決定支援ありでは大差はなかった。

決定支援ありは葛藤上昇させたので対面心

理支援が必要だ、という 4点が主に議論さ

れた。 

 鈴木班 O!PEACE試験の結果 

 システマティック・レビューによって若

年女性がん患者を対象とした忍容性温存に

関する心理支援の RCTはほぼ皆無であった。

しかし我々は、厚生労働科学研究費補助金

（がん対策推進総合研究事業）（H26－がん

政策－一般－017）「若年乳がん患者のサバ

イバーシップ向上を志向した妊孕性温存に

関する心理支援体制の構築」において若年

乳がん女性とその配偶者を対象とした妊孕

性温存に関する心理教育プログラムの効果

評価を多施設合同 RCTで実施した（聖医大

生命倫理委員会承認第 2874号；試験登録番

号 UMIN000017754）。その結果、ANCOVAを用

いた ITT 解析で、乳がん女性の PTSD 症状

（p=.041）、妊孕性温存の知識（p=.015）、

夫のストレスコーピングの責任転嫁因子

（p=.015）において、介入群は統制群に比

べて、介入で妻の PTSD症状が有意に減少し、

妊孕性温存の知識理解が増加し、夫の責任

転嫁する対処行動が減少した。SGAでは ITT

の結果に加え、妻の夫婦間親密性が有意に

上昇し、夫の夫婦間葛藤が減少し、妻への

回避的コミュニケーションが減少したこと

が明らかにされた。要するに、医師による

妊孕性温存診療に、2 回の心理支援を加え

ることで患者は妊孕性温存の理解が深まり、

不安が軽減し、夫も患者を支えるようにな

り、夫婦関係が改善した。のちの QOLやサ

バイバーシップの向上にもつながることが

示唆された（小泉ほか, 2019）。 

 そこで、本研究では O!PEACE試験を参考

に、未婚の若年乳がん女性を対象とした

RESPECT 心理カウンセリングを開発し、そ

の効果評価を多施設合同臨床試験でおこな

う。RESPECT 心理カウンセリングは本研究

課題として 2017 年度に開発を終え報告し

ている。本年度は倫理承認を得て、RCT を

実施している。その状況を下記に報告する。 

 

Ｂ．研究方法 

RESPECT心理カウンセリングの開発概要 
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まず妊孕性温存の意思決定における心理

専門家による心理カウンセリングの 6要素

（Lawson, 2015）、意思決定支援の方略（中

山, 2014）を考慮し、ブリーフサイコセラ

ピー、ソリューションフォーカスドアプロ

ーチを土台に 2 回完結の「RESPECT 心理カ

ウンセリング」を経験 5年以上の臨床心理

士、がん・生殖医療専門心理士が中心とな

って開発し、詳細マニュアルを作成した。

医学的内容と総合編集は医師の指導を得て

完成させた。 

介入は心理士が実施するため、心理士 11

名のトレーニングを行い、提供するカウン

セリングにおいて高い信頼性を得た。心理

士は誰しもマニュアルに従って均質な心理

カウンセリングを提供できるように準備し

た。 

多施設合同 RCT 

RESPECT 試験のプロトコールを図２のよ

うに作成し、聖マリアンナ医科大学生命倫

理委員会の承認（第 3200 号）を得て、

UMIN-CTR に試験登録し（UMIN000034218）、

多施設合同 RCTを開始した。2018年度の実

施施設は 6施設である（表３）。 

 

Ｃ．研究結果 

2018年度は 8施設が各施設の倫理委員会

の承認を得た。最初は、2018 年 9 月 20 日

から聖マリアンナ医科大学病院で RESPECT

試験を開始した。その後、10月から聖マリ

アンナ医科大学ブレストアンドイメージン

グセンター、岐阜大学附属病院が開始し、

11月から聖路加国際病院、12月から亀田総

合病院、3 月から埼玉医科大学総合医療セ

ンターが各施設の倫理承認を得て順次開始

した。 

2018年度の登録は 8症例であった。内訳

は聖マリアンナ医科大学病院 3症例、聖マ

リアンナ医科大学附属ブレストアンドイメ

ージングセンター2 症例、岐阜大学医学部

附属病院 1症例、聖路加国際病院 1症例、

亀田総合病院 1症例であった。 

有害事象の発生は現時点で皆無であり、

RESPECT試験を安全に実施できていた。 

 

Ｄ．考察 

RESPECT試験は 2018年 9月から開始され、

2018年度末で 8施設が倫理委員会の承認を

得、6 施設で試験開始し 8 症例が登録され

た。臨床試験が開始して間もないため症例

登録は多くなかったが、有害事象の発生は

なく安全に実施できた。 

受診予約一覧から該当症例をピックアッ

プすると、乳がん治療開始後の患者より開

始前の患者の方が少なく、既婚者より未婚

者の方が少ない状況であった。こうした受

診状況も症例登録の進捗に影響すると考え

られた。 

2019年度は 4施設が参加し、症例登録と

試験遂行を加速していく予定である。 

 

Ｅ．結論 

当研究班が 2017年度に開発した RESPECT

心理カウンセリングを用いた介入研究

RESPECT 試験を多施設合同ランダム化比較

試験として 2018年 9月から開始した。2018

年度は 6 施設で実施し、8 症例が登録され

た。有害事象の発生はなかった。2019年度

は 5施設が加わり、症例登録と試験遂行を

加速していく予定である。 

実施に際し、RESPECT 試験と同様の研究

デザインの研究を把握するため、システマ

ティック・レビューをおこない、同様の研

究がほぼ皆無であることを確認した。唯一

の同様の研究として、当研究班が実施した

O!PEACE試験の結果が公表された（H26－が

ん政策－一般－017）。 
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Ｆ．健康危険情報 

なし 

（分担研究報告書には記入せずに、総括 

研究報告書にまとめて記入） 

 

Ｇ．研究発表 

1．論文発表 

Koizumi T, Nara K, Hashimoto T, Takamiza

wa S, Sugimoto K, Suzuki N, Morimoto

 Y. Influence of Negative Emotional 

Expressions on the Outcomes of Share

d Decision-making During Oncofertili

ty Consultations in Japan. Journal o

f Adolescent and Young Adult Oncolog

y, 2018(7):4, 504–508.  

Shiraishi E, Sugimoto K, Shapiro JS, Ito

 Y, Kamoshita K, Kusuhara A, Haino T,

 Koizumi T, Okamoto A, Suzuki, N. St

udy of the Awareness of Adoption as 

a Family-Building Option Among Oncof

ertility Stakeholders in Japan. Jour

nal of global oncology. 2018(4):1-7 

奈良和子・小泉智恵・吉田沙蘭・渡邉裕美・

林美智子 妊孕性温存における心理支援

と心理職の役割 日本がん・生殖医療学

会誌. 2019: 2:1; 57-61.  

小泉智恵 2019 がん・生殖医療における心

理ケア 『新・不妊ケアABC』 p.225-2

26 医歯薬出版. 

 

2. 学会発表 

小泉智恵、吹谷和代、奈良和子、宮川智子、

橋本知子、杉下陽堂、鈴木直 若年女性

がん患者に対する心理社会的支援の介入

効果：システマティック・レビューとRE

SPECT試験プロトコール 日本がん・生殖

医療学会第10回学術集会、2019/2/10、岐

阜 

小泉智恵、鈴木由妃、杉下陽堂、奈良和子、

宮川智子、杉本公平、中島美佐子、鈴木

直 乳がん女性とその夫の妊孕性温存に

関する心理教育プログラム（O!PEACE）の

効果評価：多施設合同によるランダム化

比較試験 日本生殖心理学会第16回学術

集会、2019/2/24、東京 

 

Ｈ．知的財産権の出願・登録状況 

（予定を含む。） 

RESPECT心理カウンセリングの効果が明ら

かになった時に出願を予定している。 
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表２ 質的評価した論文 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

第一著
者

出版
年

論文タイトル
該当基
準

獲得数
がん
種

試験実施
の時期

介入内容
介入提
供者

無作為化割
付法

欠損
値処
理

結果

Canada 2007

A pilot 
intervention to 
enhance 
psychosexual 
development in 
adolescents and 
young adults 
with cancer

15-25歳、
がん治
療中か
がん治
療終了し
て5年以
内、英語
で会話で
きる

24人登録。21人
コンプリート（介
入群10人、統制
群11人）。Pre:21
人、t1:19人、
t2:17人。

不問

試験実施
18か月。両
群とも6割
ががん治療
終了後に参
加。

Psychosexual 
and fertilityの情
報提供、パート
ナー関係に対す
る不安の軽減と
コミュニケーショ
ンスキルトレーニ
ング

心理士 minimization なし

介入群は精神症
状低下、性的困
り事低下、ボディ
イメージ改善、
パートナーとの
コミュニケーショ
ンスキル改善。

Garvelin
k

2017

Feasibility and 
effects of a 
decision aid 
about fertility 
preservation

18-40歳
の乳が
んで化
学療法
予定で
妊孕性
温存適
用である、
オランダ
語が話
せてイン
ターネッ
トできる

62人該当、36人
同意、26人介入
実施。

乳が
ん

試験実施
16か月。が
ん診断時ま
たはFP相
談時に募集。

両群ともにがん
治療と妊孕性低
下の医療情報を
提供し、介入群
のみ意思決定支
援を加えた

web
block 
randomizatio
n

多重
代入
法

両群とも知識が
増加した。介入
群は決定葛藤が
わずかに上昇し
た。
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図２ RESPECT試験のプロトコール 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
表３ RESPECT試験 参加施設一覧 

無作為化割り付け
同意・アンケート回収後に、担当者がコンピュータで割り付けする

Aコース

対面式心理カウンセリング
中4日以上空けてがん治療前に2回

第2回アンケート（その場で配布回収）
第1回アンケートと1週間以上空けて実施

必ず
がん治療
開始前に
完了する

(X＋1ヶ月
時点目安)

通常診療として外来初診時等に39歳以下の初発初期乳がんの未婚女性す
べてに妊孕性喪失可能性と温存に関する同じ医療情報冊子を配布

（受け取り拒否なら試験案内しない）

医師が、39歳以下の初発初期乳がんの未婚女性患者に臨床試験を紹介
例「がんと妊孕性に関する心理カウンセリングの臨床試験があるのですが、よかったら担当者か

ら詳しい話を聞いていただけませんか？」

――――――― 患者の返答 ―――――――

研究についてのＩＣと同意取得154名（有効回答min.128）

はい いいえ

介入群
（Ａコース）

77名

統制群
（Ｂコース）
77名

Ｂコース
第2回アンケート後カウンセリ
ングのウエイティングリスト

第1回アンケート（その場で配布回収）

終了

担当医・担当者が医療情報収集
がん治療開始後、病理診断確定し
治療方針決定後(凡そX+3ヶ月時点)

第2回終了直後 がん治療開始前

院内担当者へ紹介

院内担当
者が実施

紹介から
第1回カ
ウンセリ
ングまで
同時点で
実施OK

(X時点)

Aコースと同様の心理カウンセリング
（患者の体調、来院日等、患者都合に
より任意。但し同意取得から2ヶ月以

内のお申し出までとします）

心理カウンセリングを受けた場合は、
第3回アンケート実施
（その場で配布回収）
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参加施設名

倫理申請、申請担当者
2018/3/31

倫理申請書の目標
症例数

聖マリアンナ医科大学（大学病院、ブレス
トアンドイメージングセンター）

承認済、鈴木直・小泉智恵・
杉下陽堂・高江正道

100

岐阜大学医学部附属病院 承認済、二村学・古井辰郎 10

聖路加国際病院 承認済、山内英子 10

亀田総合病院
承認済、川井清考・福間英
祐・奈良和子・宮川智子 20

埼玉医科大学総合医療センター
承認済、高井泰・矢形寛・重
松幸佑

10

埼玉県立がんセンター 承認済、松本広志 15

獨協大学埼玉医療センター 承認済、杉本公平・岡田弘 10

がん研究会有明病院
申請中、大野真司・片岡明
美・阿部朋未

40

滋賀医科大学医学部附属病院 申請中、木村文則 5

東京慈恵会医科大学 未申請

東京大学医学部附属病院 未申請
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厚生労働科学研究費補助金（がん対策推進総合研究事業） 

分担研究報告書 

 

若年成人未婚男性がん患者における精子凍結後の心理社会的状況に関する観察研究： 
調査全体の中間報告 

 
研究分担者 小泉智恵 聖マリアンナ医科大学医学部産婦人科学 非常勤講師 

研究要旨 

若年成人男性がん患者の心理社会的状況は、１）健康な同年代の男性と異なるか、

２）妊孕性温存目的で精子凍結をした人と精子凍結をしなかったがん患者と異なるか、

の 2 点を明らかにすることを目的とした観察研究を実施した。若年がん男性の調査は

多施設合同試験で実施中である。健康な男性の調査は完了した。健康な男性データを

統計解析したところ、現在うつ、不安、PTSD など精神症状を報告した者の割合が多か

った。2019年度は若年がん男性の調査を完了し、両群を比較し検討する。 

 

研究代表者： 

鈴木直（聖マリアンナ医科大学産婦人科学） 

研究分担者： 

杉下陽堂（聖マリアンナ医科大学産婦人科

学） 

西山博之（筑波大学医学医療系腎泌尿器外

科） 

岡田弘（獨協医科大学埼玉医療センターリ

プロダクションセンター） 

湯村寧（横浜市立大学附属市民総合医療セ

ンター生殖医療センター） 

 研究協力者： 

藤澤信（横浜市立大学附属市民総合医療セ

ンター血液内科） 

寺西淳一（横浜市立大学附属市民総合医療

センター泌尿器・腎移植科） 

竹島徹平（横浜市立大学附属市民総合医療

センター生殖医療センター泌尿器科） 

黒田晋之介（横浜市立大学附属市民総合医

療センター生殖医療センター泌尿器科） 

藤井伸治（岡山大学病院血液・腫瘍内科） 

神田善伸（自治医科大学附属病院血液科・

さいたま医療センター血液科） 

木村俊一（自治医科大学附属さいたま医療

センター血液科） 

蘆澤正弘（自治医科大学附属病院血液科） 

山﨑一恭（筑波学園病院泌尿器科） 

畠山真吾（弘前大学医学部附属病院泌尿器

科） 

大山力（弘前大学医学部附属病院泌尿器科） 

河合弘二（筑波大学医学医療系腎泌尿器外

科） 

古城公佑（筑波大学医学医療系腎泌尿器外

科） 

寺井一隆（獨協医科大学埼玉医療センター

リプロダクションセンター） 

宮嶋哲（東海大学医学部附属病院泌尿器科） 

清水勇樹（東海大学医学部附属病院泌尿器

科） 

吹谷和代（聖マリアンナ医科大学産婦人科

学） 

 

Ａ．研究目的 

 本研究では、若年成人未婚男性がん患者

における精子凍結後の精神状態および心理

社会的な支援ニーズを明らかにすることを

目的とした。具体的には、がんに罹患した

際に精子凍結保存した患者と保存しなかっ
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た患者、またがんに罹患したことのない成

人男性を対象として自記式アンケートによ

る観察研究横断的調査を行い、①精子凍結

保存を行った若年成人未婚男性がん患者の

精神的健康状態、②そのような健康状態に

影響を与える要因、③精子凍結保存を行っ

た若年成人未婚男性がん患者の心理社会的

ニーズに関して検討する。 

この観察研究は 2017 年度に研究計画立

案、倫理申請をおこない、2018年度に調査

実施、2019年度に成果発表という計画であ

る。現在、がんに罹患した成人男性（暴露

群）を対象とする調査は継続しており、が

んに罹患したことのない成人男性（非暴露

群）を対象とする調査は終了している。そ

れぞれについて 2018 年度の状況を報告す

る。 

 

Ｂ．研究方法 

１．対象患者 

(1) 選択基準 

暴露群は、調査時点から 10年前までに精

巣腫瘍、造血器腫瘍また骨軟部腫瘍のいず

れかと診断され抗がん剤を使用した、現在

20-49 歳の男性患者とする。うち、妊孕性

温存目的で精子凍結した患者 100人、精子

凍結しなかった患者 100人として調査を行

う。一方非暴露群は、これまでがんと診断

されたことがない健康な、かつ現在 20-49

歳の男性 300人とする。 

(2) 除外基準 

自力で自記式アンケート、web 調査の質

問項目が理解できない、日本語で回答でき

ない場合は除外する。 

(3) 目標症例数 

本試験は観察研究であるためサンプルサ

イズの計算は適していない。暴露群のうち

精子凍結者と非凍結者の人数が統計解析に

耐えうる人数として各 100人とし、暴露群

と年齢をマッチングさせた被暴露群として

300人と見積もった。 

(4) 被験者に説明し同意を得る方法 

開始前に本試験担当者から説明文書を用

いて以下の項目について知らせ、対象者の

自由意思による同意を得る。暴露群、非暴

露群ともにアンケートへの回答を以って同

意とみなした。アンケートを提出する前は

同意を撤回し、当人が記入したアンケート

を破棄することができる。しかし、アンケ

ート提出後は同意を撤回することはできな

い。 

２．試験の方法 

(1) 試験のデザインは、観察研究、横断

的研究である。 

(2) 試験のアウトライン 

【暴露群】（別紙図 1：プロトコル図参照）

研究対象者の外来受診日に研究者から本調

査への募集案内を口頭及び説明同意書にて

説明し、参加同意が得られたら、精子凍結

の有無をたずね、該当するアンケートを配

布し、患者自身が記入しその場で回収する。

アンケートへの回答を以って同意とみなし、

アンケートは無記名で実施される。なお回

収されたアンケートは非連結匿名化データ

である。研究代表者がデータセンターとな

り、アンケートを回収、管理、データクリ

ーニングなどデータマネージメントを行う。 

【非暴露群】本試験では複数社の相見積

もりと委託業務内容との兼ね合いから、最

終的に楽天リサーチ株式社会を選定した。

責任者は楽天リサーチ株式会社第三事業部

上原惇様であり、社が所有するパネルから

研究対象者を抽出し、楽天リサーチ株式社

会が web調査を実施し匿名の電子データの

作成を請け負った。 

(3) 被験者の試験参加予定期間は、アン
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ケートに回答する所要時間 20 分と見積も

った。 

３．調査内容 

【暴露群で精子凍結した者用アンケー

ト】がん診断時のがんの状態（罹患時年齢、

がん種）、がん治療の内容、精子凍結保存の

有無、精子凍結の意思決定プロセス（情報

収集、共有意思決定尺度日本語版、決定葛

藤尺度日本語版、決定後悔尺度日本語版）、

現在の心理状態（Hospital Anxiety and D

epression Scale 病院不安・うつ尺度日本

語版 HADS、Impact of Event Scale-Revise

d改訂出来事インパクト尺度日本語版 IES-

R-J、男性の QOL尺度）、将来の心配事、が

ん治療中・治療後の援助の状況とニーズ、

属性（年齢、職業、学歴、同居家族、婚姻・

パートナーの有無）、施設番号。 

【暴露群で精子凍結しなかった者用アン

ケート】がん診断時のがんの状態（罹患時

年齢、がん種）、がん治療の内容、精子凍結

の有無、現在の心理状態（HADS、IES-R-J、

男性の QOL尺度）、将来的な心配事、がん治

療中・治療後の援助の状況とニーズ、属性

（年齢、職業、学歴、同居家族、婚姻・パ

ートナーの有無）、施設番号。 

【非暴露群用 web調査票】現在の心理状

態（HADS、IES-R-J、男性の QOL尺度）、将

来的な心配事、属性（年齢、職業、学歴、

同居家族、婚姻・パートナーの有無）。 

次に、上記尺度・項目の選定について詳

細を記す。 

共有意思決定：現在公開されている SDM-

Q-9 日本語版（http://www.patient-als-pa

rtner.de/index.php?article_id=20&clang

=2/）（後藤・有村, 2012）を調査意図に合

うように全項目の「医師」を「医療者」に

改変し、独自版を作成した。著者に確認し

た結果、いかなる改変も認めないので、も

し改変するなら独自版であることを明示す

るようにと条件を提示された。そこで、本

研究では独自の共有意思決定尺度を使用し

た。 

決定葛藤尺度：現在公開されている決定

葛藤尺度は許可なしで使用でき、調査対象

の状況に合わせる微小な改変は許容範囲で

あると明示されている。決定葛藤尺度日本

語版（https://decisionaid.ohri.ca/eval

_dcs.html）（川口, 2013）の使用許可を著

者から得た。 

決定後悔尺度：現在公開されている決定

葛藤尺度は許可なしで使用でき、調査対象

の状況に合わせる微小な改変は許容範囲で

あると明示されている（https://decision

aid.ohri.ca/eval_regret.html）。日本語版

（Tanno, 2016）をそのまま使用した。 

Hospital Anxiety and Depression Scal

e（病院不安・うつ尺度日本語版； HADS）：

HADSは不安、抑うつを測定する国際的標準

化された尺度で、がん患者に対して汎用さ

れる。Zigmond(1983)の原版を北村（1994)

が翻訳した日本語版を使用した。 

Impact of Event Scale-Revised（改訂出

来事インパクト尺度日本語版； IES-R-J）：

 IES-Rは、PTSD症状を測定する尺度として

国際的に標準化されている。本研究では As

ukai(2002)による日本語版を使用した。 

男性の QOL尺度：Clark(2005)による前立

腺がん症状指数とディストレス尺度の性機

能の下位尺度を参考に独自に作成した。作

成に当たり、著者である Clark博士に連絡

を取り意見交換し、研究の趣旨と臨床実感

との整合性という観点から分担研究者であ

る湯村医師と討論し、最終的に調査対象で

ある若年男性がん患者に合うよう独自に作

成した。 

状況・属性変数：がん診断時のがんの状
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態（罹患時年齢、がん種）、がん治療内容、

精子凍結保存の有無、精子凍結の意思決定

プロセス（情報収集）、将来の心配事、がん

治療中・治療後の援助の状況とニーズ、属

性（年齢、職業、学歴、同居家族、婚姻・

パートナーの有無）は、研究目的から項目

を作成し、研究分担者ならびに研究協力者

と臨床場面との整合性を討論し、それぞれ

単独の調査項目を独自に作成した。 

４．データの集計および統計解析方法 

調査データの分析は目的に従って、暴露

群と非暴露群で現在の心理状態、男性 QOL

の差、精子凍結保存した者と保存しなかっ

た者に対して、現在の心理状態、男性 QOL

の差の比較が中心となる。その際、属性、

精子凍結時の意思決定プロセスの違いが上

記に影響するかどうかも検討する。具体的

には、まず初めに、暴露群が施設によって

データのばらつきが発生していないか、も

しばらつきが発生していてもデータ解析上

は特段問題がないか確認する。施設番号を

独立変数とした一元配置分散分析、クロス

集計などをおこない、データのばらつきを

確認する。 

次に研究目的に従って、暴露群と非暴露

群で集計して、現在の心理状態（HADS、IE

S-R-J、男性の QOL尺度）、将来的な心配事、

属性（年齢、職業、学歴、同居家族、婚姻・

パートナーの有無）についてそれぞれ平均

値の差を統計解析する。 

最後に、精子凍結者と非凍結者で集計し、

がん診断時のがんの状態（罹患時年齢、が

ん種）、がん治療の内容、現在の心理状態（H

ADS、IES-R-J、男性の QOL尺度）、将来的な

心配事、属性（年齢、職業、学歴、同居家

族、婚姻・パートナーの有無）についてそ

れぞれ平均値の差を統計解析する。 

年齢と上記から得られた交絡因子があれ

ばそれも加えて傾向スコアを用いた解析を

おこなう。 

なお、欠損値がごくわずかの場合は、ペ

アワイズまたはリストワイズで分析を進め

ることが可能か検討する。欠損値が多い場

合、欠損のパターン分析を行ったうえで適

用があれば多重代入法を用いる。 

 

Ｃ．研究結果 

１．暴露群調査の実施状況 

暴露群調査の目標症例数は、各施設の実

施可能数を合計して上方修正した。精子凍

結保存した者用アンケート 185人、保存し

なかった者用アンケート 120人を目標症例

数とした。2018年度は、精子凍結保存した

者用アンケートは 116人、保存しなかった

者用アンケートは 77人に配布・回収した。

2019 年 8 月 31 日の研究終了日までアンケ

ートの配布・回収を実施する予定である。 

２．非暴露群調査の実施状況 

非暴露群調査はインターネットを通じて

1 か月で目標症例数 300 人の回答を得て完

了した。 

回答者の特徴を次にまとめた；平均年齢

39.9（±6.8）、職業（無職 7.3%、正社員 7

43%、契約社員 4.3%、アルバイト 4.3%、自

営業 6.7%、学生 2.0%、その他 1.0%）、一日

平均労働時間 8.8（±2.1）、月平均労働日

数 20.6（±4.4）、婚姻状況（既婚 53.3%、

婚約中 1.3%、恋人がいる 11.3%、いない 34.

0%）、精神科受診歴（一度もない 77.3%、現

在受診中 7.3%、過去受診した 15.3%）。 

現在の心理状態の結果としては、HADSカ

ットオフ以上 61.3%と非常に多かった。IES

-R-Jの冒頭項目「強いストレスを伴う出来

事の経験」がある者は 31.3%で、そのうち

の 59.6%はカットオフ以上と非常に多かっ

た。 
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男性の QOL尺度はオリジナル項目である

ため探索的因子分析をおこなった。その結

果、主成分分析により 2 因子が抽出された。

項目の内容から、第一主成分は自信因子、

第二主成分は魅力減少因子と考えられた。 

 

Ｄ．考察 

若年成人男性がん患者の心理社会的状況

は、１）健康な同年代の男性と異なるか、

２）妊孕性温存目的で精子凍結をした人と

精子凍結をしなかったがん患者と異なるか、

の 2 点を明らかにすることを目的とする観

察研究をおこなった。若年成人男性がん患

者（精子凍結した場合、しなかった場合を

含む）を対象とした調査は実施中である。

健康な男性を対象とした調査は目標症例に

達成できて終了した。 

健康な男性データの統計解析で、現在の

心理状態が不安、うつ、PTSD症状を持つ者

の割合が他の一般人口対象調査と比べて多

かった。インターネットを用いた匿名制の

横断調査であるという特色が関係している

のかは現状では不明であるが、さらに統計

解析を進め、がん患者データと比較するこ

とでサンプリングの適切性についても検討

していく。 

 

Ｅ．結論 

若年成人男性がん患者の心理社会的状況

は、１）健康な同年代の男性と異なるか、

２）妊孕性温存目的で精子凍結をした人と

精子凍結をしなかったがん患者と異なるか、

の 2 点を明らかにすることを目的とした観

察研究を実施した。本年度は、上記計画を

実施した。若年がん男性の調査は実施中で

ある。健康な男性の調査は完了した。健康

な男性データを統計解析したところ、現在

うつ、不安、PTSD など精神症状を報告し

た者の割合が多かった。2019 年度は若年が

ん男性の調査を完了し、両群を比較し検討

する。 

 

Ｆ．健康危険情報 

なし。 

（分担研究報告書には記入せずに、総括 

研究報告書にまとめて記入） 

 

Ｇ．研究発表 

1．論文発表 

Koizumi T, Nara K, Hashimoto T, Takami

zawa S, Sugimoto K, Suzuki N, Morim

oto Y. Influence of Negative Emotio

nal Expressions on the Outcomes of 

Shared Decision-making During Oncof

ertility Consultations in Japan. Jo

urnal of Adolescent and Young Adult

 Oncology, 2018(7):4, 504–508.  

Shiraishi E, Sugimoto K, Shapiro JS, I

to Y, Kamoshita K, Kusuhara A, Hain

o T, Koizumi T, Okamoto A, Suzuki, 

N. Study of the Awareness of Adopti

on as a Family-Building Option Amon

g Oncofertility Stakeholders in Jap

an. Journal of global oncology. 201

8(4):1-7 

奈良和子・小泉智恵・吉田沙蘭・渡邉裕美・

林美智子 妊孕性温存における心理支

援と心理職の役割 日本がん・生殖医療

学会誌. 2019: 2:1; 57-61.  

小泉智恵 2019 がん・生殖医療における

心理ケア 『新・不妊ケア ABC』 p.22

5-226 医歯薬出版. 

2. 学会発表 

小泉智恵・吹谷和代・奈良和子・宮川智子・

橋本知子・杉下陽堂・鈴木直 若年女性

がん患者に対する心理社会的支援の介
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入効果：システマティック・レビューと

RESPECT試験プロトコール 日本がん・

生殖医療学会第 10 回学術集会、2019/2

/10、岐阜 

小泉智恵・鈴木由妃・杉下陽堂・奈良和子・

宮川智子・杉本公平・中島美佐子・鈴木

直 乳がん女性とその夫の妊孕性温存

に関する心理教育プログラム（O!PEACE）

の効果評価：多施設合同によるランダム

化比較試験 日本生殖心理学会第 16 回

学術集会、2019/2/24、東京 

 

Ｈ．知的財産権の出願・登録状況 

（予定を含む。） 

なし。 
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厚生労働科学研究費補助金（がん対策推進総合研究事業） 

分担研究報告書 

 

若年成人男性がん患者における精子凍結後の心理教育プログラムの動画制作 
 

研究分担者 小泉智恵 聖マリアンナ医科大学医学部産婦人科学 非常勤講師 

研究要旨 

精子凍結後の若年成人男性がん者の自己効力感の回復と抑うつの低減を目的として

開発された心理教育プログラムの動画資材を制作した。動画は 32分と長いため、飽き

ずに視聴できるよう工夫を凝らしたが、長時間確保できない対象者が脱落する可能性

は否めない。脱落症例を減らす工夫を加えた研究計画が必要である。 

 

研究代表者： 

鈴木直（聖マリアンナ医科大学産婦人科学） 

研究分担者： 

杉下陽堂（聖マリアンナ医科大学産婦人科

学） 

西山博之（筑波大学医学医療系腎泌尿器外

科） 

岡田弘（獨協医科大学埼玉医療センターリ

プロダクションセンター） 

湯村寧（横浜市立大学附属市民総合医療セ

ンター生殖医療センター） 

 研究協力者： 

吹谷和代（聖マリアンナ医科大学産婦人科

学） 

 

Ａ．研究目的 

 本研究の目的は、若年成人男性がん患者

の心理社会的な特性・ニーズを反映した精

子凍結後の心理教育プログラムの開発研究

を行い、その効果を検証することである。

心理教育プログラムは 2017 年度に開発し

たが、その効果の検証研究を実施する際、

対象者が仕事などで多忙のため一同に会し

てプログラムを受講することが難しいこと、

提供する心理士の人数が不足していること

から、プログラムを動画で作成して対象者

の便宜を図り研究参加を容易にすることと

した。そこで 2018年度は動画資材の作成を

おこなった。 

 

Ｂ．研究方法 

１．動画資材の制作会社の選定 

動画制作会社数社と討論したり、過去の

制作作品を試聴したりして、プログラムの

本質を保つことができる動画制作会社を選

定した。 

２．制作過程 

動画制作会社の担当者に心理教育プログ

ラムを見せて重要な点などを伝えた。それ

を基に制作会社が台本を作成した。制作会

社と研究者が何度も討論を重ね、5 回ほど

試作を重ねて制作を完了した。 

 

Ｃ．研究結果 

飽きないで最後まで視聴してもらうため

の工夫として、ナビゲーターによる語りか

け、パワーポイントスライドによる情報提

供、医師・心理士のインタビュー、ナレー

ターと静止画による架空場面、心理描写と

いったパターンをそれぞれ撮影、制作し、

組み合わせた。 

プログラムの内容でポイントとなる部分

は、医師・心理士のインタビュー、パワー

ポイントやテロップによる情報の文字化と
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整理、ナビゲーターによる語りかけを組み

合わせて、情報が正確に伝わり、印象に残

るように工夫した。 

動画は合計 32 分であった。 

 

Ｄ．考察 

精子凍結後の若年成人男性がん者の自己

効力感の回復と抑うつの低減を目的として

開発された心理教育プログラムの動画資材

を制作した。 

動画は合計 32 分と長くなった。日常生

活で多忙の対象者にとって 30 分以上の時

間をまとめて取ることは困難であり、研究

から脱落する症例が多くなることが懸念さ

れる。そのため、脱落症例を多く見込む必

要と、脱落症例を減らす工夫を検討する必

要がある。 

 

Ｅ．結論 

精子凍結後の若年成人男性がん者の自己

効力感の回復と抑うつの低減を目的として

開発された心理教育プログラムの動画資材

を制作した。動画は 32 分と長いため、飽

きずに視聴できるよう工夫を凝らしたが、

長時間確保できない対象者が脱落する可能

性は否めない。脱落症例を減らす工夫を加

えた研究計画が必要である。 

 

Ｆ．健康危険情報 

なし。 

（分担研究報告書には記入せずに、総括 

研究報告書にまとめて記入） 

 

Ｇ．研究発表 

1．論文発表 

Koizumi T, Nara K, Hashimoto T, 

Takamizawa S, Sugimoto K, Suzuki N, 

Morimoto Y. Influence of Negative 

Emotional Expressions on the Outcomes 

of Shared Decision-making During 

Oncofertility Consultations in Japan. 

Journal of Adolescent and Young Adult 

Oncology, 2018(7):4, 504–508.  

Shiraishi E, Sugimoto K, Shapiro JS, Ito 

Y, Kamoshita K, Kusuhara A, Haino T, 

Koizumi T, Okamoto A, Suzuki, N. Study 

of the Awareness of Adoption as a 

Family-Building Option Among 

Oncofertility Stakeholders in Japan. 

Journal of global oncology. 

2018(4):1-7 

奈良和子・小泉智恵・吉田沙蘭・渡邉裕美・

林美智子 妊孕性温存における心理支

援と心理職の役割 日本がん・生殖医療

学会誌. 2019: 2:1; 57-61.  

小泉智恵 2019 がん・生殖医療における

心理ケア  『新・不妊ケア ABC』 

p.225-226 医歯薬出版. 

2. 学会発表 

小泉智恵・吹谷和代・奈良和子・宮川智子・

橋本知子・杉下陽堂・鈴木直 若年女性

がん患者に対する心理社会的支援の介

入効果：システマティック・レビューと

RESPECT試験プロトコール 日本がん・

生殖医療学会第 10 回学術集会、

2019/2/10、岐阜 

小泉智恵・鈴木由妃・杉下陽堂・奈良和子・

宮川智子・杉本公平・中島美佐子・鈴木

直 乳がん女性とその夫の妊孕性温存

に関する心理教育プログラム（O!PEACE）

の効果評価：多施設合同によるランダム

化比較試験 日本生殖心理学会第 16 回

学術集会、2019/2/24、東京 

 

Ｈ．知的財産権の出願・登録状況 

（予定を含む。） 

なし。 
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厚生労働科学研究費補助金（がん対策推進総合研究事業） 

分担研究報告書 

 

本邦における若年がんサバイバーに対する里親・養親制度についての情報提供の現状調査 

（小児・AYA世代がん患者のサバイバーシップ向上を志向した妊孕性温存に関する心理支援体制の

均てん化に向けた臨床研究） 

 

研究分担者 氏名 杉本 公平 所属施設名 獨協医科大学 職名 教授 

研究要旨 

本邦における若年がんサバイバーに対する里親・養親制度についての情報提供が行

われている現状について調査を行った。622 の生殖医療施設、23 の特別養子縁組あっ

せん団体に対してアンケート調査を行った。特別養子縁組あっせん団体で「妊孕性温

存療法」という言葉を聞いたことがあると答えた者は 50%であったが、化学療法の性腺

毒性については 75%が知っており、生殖細胞の凍結保存ができることは 90%近くが知っ

ていた。特別養子縁組あっせん団体の多くは生殖医療医たちとの連携を望んでいるこ

とも明らかになった。一方で生殖医療施設は 70%ががん・生殖医療の患者に特別養子縁

組の情報提供を行っておらず、不妊患者に対しては 80%が特別養子縁組の情報提供を行

っていないことが明らかになった。里親制度に関しても同様であった。がん・生殖医

療の患者に対して生殖医療医をはじめとする医療者から里親制度・特別養子縁組制度

の情報提供が行われることは有用であると考えられ、その情報提供体制を構築するこ

とががん・生殖医療の患者の QOLを向上させると考えられた。 

 

 

Ａ．研究目的 

 がんサバイバーに対する里親養子縁組の

情報提供の実態調査を行い,情報提供体制

構築の資とする。 

 

Ｂ．研究方法 

がん・生殖医療の患者さんに対する里親

養子縁組の情報提供の普及を目的とした現

状調査をアンケートにより行った 

 

Ｃ．研究結果 

有効回答率 

がん治療施設・・・37.0%(全 27例中, 10

例) 

生殖医療施設・・・36.3%(全 611施設中, 

222例) 

特別養子縁組あっせん団体・・・34.8%(全

23施設中, 8例) 

特別養子縁組あっせん団体で「妊孕性温

存療法」という言葉を聞いたことがあると

答えた者は 50%であったが、化学療法の性

腺毒性については 75%が知っており、生殖

細胞の凍結保存ができることは 90%近くが

知っていた。特別養子縁組あっせん団体の

多くは生殖医療医たちとの連携を望んでい

ることも明らかになった。一方で生殖医療

施設は 70%ががん・生殖医療の患者に特別

養子縁組の情報提供を行っておらず、不妊
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患者に対しては 80%が特別養子縁組の情報

提供を行っていないことが明らかになった。

同様に里親制度については 80%ががん・生

殖医療の患者に情報提供を行っておらず、

74％が生殖医療の患者に情報提供を行って

いないことが明らかになった。  

 

Ｄ．考察 

本アンケートの生殖医療施設の回収率は

36％と低く、生殖医療施設の里親制度・特

別養子縁組制度に対する認識の低さが浮き

彫りになった。本アンケートに回答した生

殖医療施設は里親制度・特別養子縁組制度

の重要性を認識している施設が多い集団と

考えられ、両制度の知識が生殖医療医師に

普及する必要があると 50-60％の者が答え

ていた。しかしながら、約 3分の 1の者は

それらの制度は生殖医療医師の仕事ではな

い、と答えていた。臨床の仕事で手いっぱ

いの生殖医療医が里親制度・特別養子縁組

制度の情報提供を行うことは現実的に不可

能と考える。生殖医療医師以外の他の職種

がそれを補う働きをすることが望ましいと

考えられる。もっともその候補として相応

しいのは、生殖医療患者の心理的サポー

ト・情報提供に精通し、里親制度・特別養

子縁組制度の知識も持ち合わせている生殖

医療専門心理士およびがん・生殖医療専門

心理士であると考える。しかしながら、そ

れらの職種は各々70人、30人程度であり、

日本全国の患者に直接情報提供することは

困難である。遠隔医療の技術を用いること

によってそれを補うことが出来るかもしれ

ないと考えられた。 

 

Ｅ．結論 

 本研究で生殖医療医は知識の欠如のた

めにがん・生殖医療の患者と生殖医療の患

者に里親・養子縁組制度について情報提供

ができていないことが明らかになった。特

別養子縁組あっせん団体は生殖医療医をは

じめとする医療者との連携を希望している

ことが明らかになった。がん・生殖医療の

患者に対して生殖医療医をはじめとする医

療者から里親制度・特別養子縁組制度の情

報提供が行われることは有用であると考え

られる。その情報提供体制を構築すること

ががん・生殖医療の患者の QOLを向上させ

ると考えられ、がん・生殖医療専門心理士

や遠隔医療システムを活用することが有用

かもしれないと考えられた。 

 

Ｆ．健康危険情報 

総括研究報告書にまとめて記入 

 

Ｇ．研究発表 

1．論文発表 

現在、投稿準備中 

 

2. 学会発表 

2018年11月13日 Oncofertility Conferen

ce（米国 シカゴ）にて発表 

 

Ｈ．知的財産権の出願・登録状況 

（予定を含む。） 

１．特許取得 

なし 

 

２．実用新案 

なし 

 

３．その他 

なし 
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厚生労働科学研究費補助金（がん対策推進総合研究事業） 

分担研究報告書 

 

亀田グループにおける乳がん患者のがん・生殖医療とＲＥＳＰＥＣＴ試験の実施状況について 

 

研究分担者：川井清考 亀田総合病院 生殖医療科部長 

研究要旨 

 亀田グループでは 2007年からがん患者の妊孕性温存に取り組み、若年がん患者の将

来の妊娠・出産の希望に対して、がん告知後の早い段階から妊孕性温存の情報提供を

行い、患者が意思決定するための心理支援や妊孕性温存診療を提供できるように診療

体制を整えている。平成 30年度の乳がん患者のがん・生殖外来のデータを分析し、 

ＲＥＳＰＥＣＴ試験を亀田グループ内で実施できるように倫理審査の承認を得、乳腺

科への説明会を実施した。平成 30年度に 1例の同意を得て介入を行った。 

 

研究協力者 

福間 英祐   乳腺科 主任部長 

越田 佳朋 乳腺科 部長 

坂本 尚美 乳腺科 部長 

角田 ゆう子 乳腺科 医長 

寺岡 晃 乳腺科 医長 

中川 梨恵 乳腺科 医長 

大内 久美 不妊生殖科 医長 

小石川 比良来 心療内科・精神科 部長 

奈良 和子   臨床心理室 がん・生殖医療専門心理士 

宮川 智子 臨床心理室 がん・生殖医療専門心理士 

石川 恵    亀田ＩＶＦクリニック幕張 事務長 

松崎 晃子 乳癌認定看護師 

 

Ａ．緒言 

 亀田グループでは 2007 年からがん患者

の妊孕性温存に取り組み、若年がん患者の

将来の妊娠・出産の希望に対して、がん告

知後の早い段階から妊孕性温存の情報提供

を行い、患者が意思決定するための心理支

援や妊孕性温存診療を提供できるように診

療体制を整えている。2016年に亀田ＩＶＦ

クリニック幕張が開業してから、院外のが

ん患者も、がん・生殖外来を利用できるよ

うになった。 

亀田グループは、がん・生殖医療の啓発

にも力を入れており、千葉県内のがん相談

支援センターや近県の生殖医療施設との連

携も積極的に行い、がん患者がアクセスし

やすいように努めている。 

 

Ｂ．研究方法 

亀田グループでは臨床心理士（以下、が

ん・生殖医療専門心理士）2 名が窓口にな
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り、妊孕性温存の情報提供及び意思決定支

援、妊孕性温存診療への円滑な連携体制を

整えている。平成 30年度の乳がん患者の問

い合わせ、及び、がん・生殖医療カウンセ

リングを実施した患者の分析を行い、ＲＥ

ＳＰＥＣＴ試験を開始する準備を行った。 

 

Ｃ．研究結果 

平成 30年度にがん・生殖外来に問い合わ

せ、及び、がん・生殖医療カウンセリング

を実施した乳がん患者は 22名であった。 

その内訳は、既婚者が 9名、未婚者が 13

名と、未婚者が多かった。平均年齢は、既

婚者が 39.9歳（30-50歳）、未婚者は 37.5

歳（30-46歳）であった。 

がん・生殖医療への問い合わせ時期は、

がん治療開始前の相談が 20名、がん治療終

了後の相談が 2名であった。問い合わせの

みが既婚者 2名、がん・生殖医療カウンセ

リングを実施したのが既婚者 7名、未婚者

11名、がん・生殖医療カウンセリングのキ

ャンセルが未婚者 2名であった。 

がん・生殖医療カウンセリングを実施し

た 18名の妊孕性温存実施状況は、既婚者 3

名が受精卵凍結を行い、未婚者 3名が未受

精卵凍結、1名が受精卵凍結を行った。 

 また、ＲＥＳＰＥＣＴ試験の実施につい

ては、平成 31年 1月 11日に当院の臨床研

究審査委員会に申請を行い、平成 31 年 2

月 7日に倫理審査の承認（承認番号 18-176）

を得た。 

１月 24 日に研究分担者である小泉智恵

氏に依頼し、亀田総合病院乳腺科医局にお

いて、ＲＥＳＰＥＣＴ試験の説明会を行っ

た。2月 14日には幕張クリニック乳腺科に

おいても説明会を実施した。そして、3月 7

日に 1例目の同意取得を得、無作為割り付

けでＡコースとなり 2回の介入を行った。 

 

Ｄ．考察 

今年度の乳がん患者のがん・生殖医療カ

ウンセリングの実施は、未婚者の割合が多

かった。未婚乳がん患者は仕事、経済的な

事、パートナーの有無とその関係性、家族

の意向について相談があり、それらが妊孕

性温存を考える際の要因となっている事が

伺えた。 

 

Ｅ．結論 

未婚乳がん患者は、将来の未確定要素が

多く、妊孕性温存の情報提供を受けると葛

藤が強まる事が観察される。そのため、Ｒ

ＥＳＰＥＣＴ試験のように 2回の介入が有

用だと言える。未婚乳がん患者は 2回の介

入により、乳がん治療と妊孕性温存の兼ね

合いや、妊孕性温存をするかどうか、自分

の将来について思いを巡らせ、よりよい自

己決定が可能になると考えられる。 

来年度は、よりリクルート体制を整え、

症例獲得を行いたい。 

 

Ｇ．研究発表 

1．論文発表 

川井清考、大内久美：「生殖補助医療（ART

の実際）」治療 南山堂 P424-428 2018 

 

奈良和子、小泉智恵、吉田沙蘭、渡邉裕美、

林美智子：【総説】「妊孕性温存における心

理支援と心理職の役割」日本がん・生殖医

療学会誌 Vol.2.No.1 Ｐ7-11 2019 

 

2. 学会発表 

宮川 智子、奈良 和子、小石川 比良来、

川井 清考 総合病院におけるがん・生殖

医療への取り組み 第 23 回千葉県総合病

院精神科研究会@千葉 2018.4.14 

 

奈良和子 がん・生殖医療における心理支
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援  第 5 回京滋がん薬物療法懇話会 

2018.5.25 

 

奈良 和子､宮川 智子 がん相談支援セ

ンター 相談員研修 妊孕性 がん相談支

援センター 相談員研修（E ラーニング収

録）＠東京 2018.6.22 

 

川井 清考 乳癌患者での妊孕性温存：卵

子・胚・卵巣組織凍結 関東産婦人科乳腺

医学会＠東京 2018.8.5 

 

川井 清考 がんと妊娠 オンライン相談

の可能性を考える ジャパンキャンサーフ

ォーラム@東京 2018.8.12 

 

奈良 和子 宮川 智子 若年がん患者の

がん・生殖医療と心理支援 南関東 FRT第

4回研修会＠東京 2018.8.25 

 

奈良和子 AYA 世代のいろは がんと妊孕

性 がん相談員としての支援は 地域相談

支援フォーラム＠千葉 2018.11.10 

 

宮川智子 がん生殖医療に関わる心理士の

立場から 鎌倉保健福祉事務所研修会＠神

奈川 2018.11.10 

 

宮川 智子、奈良 和子、小石川 比良来、

川井 清考 総合病院におけるがん・生殖

医療への心理士としての取り組み 第 31

回日本総合病院精神医学会＠東京  

2018.11.30-12.1 

 

奈良和子 妊孕性 繋ぐ、そして支援する  

千葉県がん診療連携協議会相談支援専門部

会 相談員研修会＠千葉 2019.3．23 

 

Ｈ．知的財産権の出願・登録状況 

（予定を含む。） 

１．特許取得 

なし 

 

２．実用新案 

なし 

 

３．その他 

なし 
 

 

mailto:ジャパンキャンサーフォーラム@東京　2018.8.12
mailto:ジャパンキャンサーフォーラム@東京　2018.8.12
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厚生労働科学研究費補助金（がん対策推進総合研究事業） 

分担研究報告書 

 

「小児・AYA世代がん患者のサバイバーシップ向上を志向した妊孕性温存に関する 
心理支援体制の均てん化に向けた臨床研究」 

 

研究分担者 古井辰郎 岐阜大学医学部産科婦人科 准教授 

研究要旨：若年未婚乳がん患者における心理教育プログラムの開発を目的とし、若

年成人未婚女性の初期乳がん患者を対象とし、本研究で開発した妊孕性温存の意思決

定に特化した心理カウンセリングによるランダム化比較介入により、各種心理指標を

用いた効果判定を行う。 

 

Ａ．研究目的 

 不確実性の中で不安と恐怖を有するがん

患者は、将来の妊孕性や生殖機能温存に関

してまで短期間に自己決定しなければなら

ない大変困難な精神状態にある。そこで、

カウンセリングの質や担当者の精度を向上

させるため、妊孕性温存のニーズが高いが

保存したものを使う時期が未定でかつ不安

が強い未婚男性と未婚女性の小児・AYA 世

代に対する心理教育プログラムを開発 し

無作為化試験を行う 

 

Ｂ．研究方法 

 20歳以上、39歳以下の成人未婚女性乳が

ん患者を対象とした、妊孕性温存の意思決

定に特化した心理カウンセリングを開発し、

それによる介入を 行い、意思決定葛藤、精

神的健康、精神的回復力に対して改善効果

があるか否かを検討することを目的 とす

る。研究デザインは、介入研究、RCT、プレ

-ポストデザインである。 

 

Ｃ．研究結果 

 現在、患者リクルートおよびデータ収

集等の作業中である。 

 

Ｄ．考察 

 現在、多施設共同での患者リクルートの

最中であるが、本研究で開発したプログラ

ムの有効性が検証されたら申請者らが養成

した「がん・生殖専門心理士」の効率的な

活用による若年がん患者の妊孕性温存に関

する医療連携の発展にも貢献するものと思

われる。 

 

Ｅ．結論 

 がん対策推進基本計画における「生殖機

能に関する情報提供体制の構築」に有用性

が期待できる。 

 

Ｆ．健康危険情報 

総括研究報告書にまとめて記入 

 

Ｇ．研究発表 

1．論文発表 

Rashedi AS, de Roo SF,（中略） Furui T, 

Almeida-Santos T, Nelen W, 

Jayasinghe Y, Sugishita Y, Woodruff 

TK. Survey of Third-Party Parenting 

Options Associated With Fertility 

Preservation Available to Patients 

With Cancer Around the Globe. J 
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Glob Oncol. 1-7. 2018 

Furui T, Takai Y, Kimura F, Kitajima 

M, Nakatsuka M, Morishige K-I, 

Higuchi A, Shimizu C, Ozawa M, 

Ohara A, Tatara R, Nakamura T, 

Horibe K, Suzuki N: Problems of 

reproductive function in survivors of 

childhoodand adolescent and young 

adult‐onset cancer revealed in a part 

of a national survey of Japan. Reprod 

Med Biol. 18.97-104.2018.  

Furui T, Takai Y, Kimura F, Kitajima 

M, Nakatsuka M, Morishige K-I, 

Higuchi A, Shimizu C, Ozawa M, 

Ohara A, Tatara R, Nakamura T, 

Horibe K, Suzuki N:Fertility 

preservation in adolescent and young 

adult cancer patients: From a part of 

a national survey on oncofertility in 

Japan. Reprod Med Biol. 18.108-110. 

2018.  

志賀友美、古井辰郎、森重健一郎：岐阜

県での周産期メンタルヘルスケアの現

状と今後の取り組み．日本精神科病院協

会雑誌 37(2)；39-41，2018 

古井辰郎、高井泰、木村文則、北島道夫、

中塚幹也、森重健一郎、山本一仁、橋本

大哉、松本公一、大園誠一郎、堀部敬三、

鈴木直：本邦における AYA 世代がん患

者に対する妊孕性に関する支援体制―

がん専門医調査の結果より―．癌と化学

療法 45(5)：841-846，2018 

寺澤恵子、古井辰郎、山本志緒理、菊野

享子、竹中基記、森重健一郎：患者の妊

孕性温存における黄体期ランダムスタ

ートの有用性の検討．日本がん・生殖医

療学会誌 2(1)：54-58, 2019 

 

 

2. 学会発表 

Takenaka M, Furui T, Yamamoto A, 

Terazawa K, Morishige K-I: The 

activity of oncofertilty in Gifu 

University Hospital. Asian Society for 

Fertility Preservation (New Delhi, 

India) Sep.22-23, 2018 

Furui T, Takai Y, Kimura F, Kitajima 

M, Nakatsuka M, Morishige K-I, 

Suzuki N: Fertility preservation in 

adolescent and young adult cancer 

patients: nationwide survey on onco- 

fertility in Japan. 2018 Onco-fertility. 

Conference(Chicago,USA) Nov.13-15, 

2018 

寺澤恵子、古井辰郎、牧野弘、菊野享子、

竹中基記、山本晃央、岩田桜子、桑原美

紀、棚橋昌代、森重健一郎：がん生殖患

者の妊孕性温存におけるランダムスタ

ートで採卵した症例．第 8 回日本がん・

生殖医療学会学術集会(東京)H30.2.11 

菊野享子、竹中基記、寺澤恵子、牧野弘、

古井辰郎、森重健一郎：当院での AYA

世代がん患者に対する腹腔鏡下卵巣摘

出による卵巣組織凍結の現状．第 8 回日

本がん・生殖医療学会学術集会 (東

京)H30.2.11 

寺澤恵子、古井辰郎、牧野 弘、竹中基

記、菊野享子、森重健一郎：若年がん患

者の妊孕性温存に関する選択行動．第

70 回日本産科婦人科学会学術講演会(仙

台)H30.5.10-13 

菊野享子、竹中基記、古井辰郎、森重健

一郎：生殖医療を契機に発症し、外科的

治療を要した卵管卵巣膿瘍の 5 症例．第

35 回日本産婦人科感染症学会学術集会

(岐阜)H30.5.27 

山本志緒理、寺澤恵子、古井辰郎、菊野

享子、竹中基記、森重健一郎：乳がん患
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者の妊孕性温存における黄体期開始の

ランダムスタートで採卵した症例．第

40 回中部生殖医学会学術集会 (名古

屋)H30.6.9 

菊野享子、山本志緒理、竹中基記、古井

辰郎、森重健一郎：生殖医療を契機に発

症し腹腔鏡下に治療し得た卵管卵巣腫

瘍の 4 症例．第 58 回日本産科婦人科内

視鏡学会学術講演会(松江)H30.8.2-4 

寺澤恵子、古井辰郎、竹中基記、山本志

緒理、菊野享子、森重健一郎：当院での

がん患者に対するランダムスタート法

の経験．第 63 回日本生殖医学学術講演

会(旭川)H30.9.6-7 

 

Ｈ．知的財産権の出願・登録状況 

（予定を含む。） 

１．特許取得 

なし 

 

２．実用新案 

なし 

 

３．その他 

なし 
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厚生労働科学研究費補助金（がん対策推進総合研究事業） 

分担研究報告書 

 

（小児・ＡＹＡ世代がん患者のサバイバーシップ向上を志向した妊孕性温存に関する心理支援体
制の均てん化に向けた臨床研究） 

 

研究分担者 氏名 二村 学  

    所属施設名 岐阜大学大学院医学研究科 腫瘍外科学 

職名 臨床教授 

研究要旨 

34 歳女性（独身）、Stage IIIA 乳癌の治療時における妊孕性温存に関するカウンセリ

ングならびに心理支援を行った（本研究に基づく臨床研究として）。その結果を研究事

務局に送付した。 

 

Ａ．研究目的 

 若年乳がん患者のサバイバーシップに重

要な将来の妊娠・出産に関して、がん・生

殖医療における効果的な心理支援を明らか

にし、全国のがん・生殖医療に普及するこ

とを目指す。 

 

Ｂ．研究方法 

遠隔転移のない乳がん初発で39歳以下の独

身女性を対象として、無作為化比較対照試験

を行う。  

➢ 対照群（Ａコース）（対面式心理サポー

ト2回）：O!PEACE冊子教材を対面式で２回（が

ん治療前２回）実施に割り当てられた群  

➢ 統制群（Ｂコース）（通常診療群）：通

常診療としてがん・生殖医療に関するパンフ

レットが配布されるだけで、その他の介入は

一切なく、対照群と同じタイミングでアンケ

ートのみ2回回答するという方式に割り当て

られた群  

 

Ｃ．研究結果 

症例集積中 

 

Ｄ．考察 

症例集積中 

 

Ｅ．結論 

症例集積中 

 

Ｆ．健康危険情報 

特になし 

 

Ｇ．研究発表 

1．論文発表 

 なし 

2. 学会発表 

なし 

 

Ｈ．知的財産権の出願・登録状況 

（予定を含む。） 

１．特許取得 

なし 

 

２．実用新案 

なし 

 

３．その他 

なし 
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厚生労働科学研究費補助金（がん対策推進総合研究事業） 

分担研究報告書 

 

埼玉県における 

小児・AYA世代がん患者のサバイバーシップ向上を志向した 

妊孕性温存に関する心理支援体制の均てん化に向けた臨床研究 

 

髙井 泰 埼玉医科大学総合医療センター産婦人科 教授 

 埼玉県における若年がん患者に対する妊孕性温存対策として、妊孕性温存外来を開

設し、未受精卵子凍結、受精卵凍結、卵巣組織凍結、精子凍結を行った。未婚の若年

乳がん患者に対して分担研究者として心理支援を行う体制を整備した。埼玉県がん・

生殖医療ネットワーク（SORNET）を埼玉県内の主要ながん診療施設・生殖医療施設と

共に設立したが、なお一層の発展が望まれる。 

 

Ａ．研究目的 

若年乳がん患者に対する治療では、手術

以外に化学療法、放射線照射などにより治

療成績が改善されてきた。しかしその反面、

抗癌剤の卵巣毒性により卵巣機能が障害さ

れ、医原性不妊となる症例も少なくない。

近年では、がん診療と妊孕性温存の両立を

目指す「Oncofertility（がん・生殖医療）」

が注目され、患者および家族のサバイバー

シップ向上に有効であるとされている。そ

の一方、患者および家族は、がん診療と妊

孕性温存の両方についての判断を短期間に

求められることとなり、大きな心理的スト

レスに曝されることが懸念されている。平

成 26-28 年度厚労科研・鈴木班では、「が

ん・生殖医療専門心理士」を養成すること

で質の高いがん・生殖医療に関わる心理カ

ウンセリングが提供できる土壌を築き、さ

らに若年乳がん女性患者とその配偶者を対

象とした妊孕性温存に関する心理教育とカ

ップル充実セラピーを開発し、多施設合同

ランダム化比較試験を実施し中間分析で精

神症状の改善効果を得ることに成功した。

そうした成果を踏まえて、妊孕性温存のニ

ーズが高いが保存したものを使う時期が未

定でかつ不安が強い未婚乳がん女性に対す

る心理教育プログラムを開発し、無作為化

試験を行う臨床試験「若年成人未婚女性乳

がん患者を対象とした妊孕性温存に関する

心理カウンセリングの効果」が計画された。

そこで、埼玉県における若年乳がん患者に

対するがん・生殖医療体制を整備する上で、

心理士などによる心理支援の有用性を検討

するために、本研究班による臨床試験に参

加した。 

 

Ｂ．研究方法 

研究主幹である聖マリアンナ医科大学の

研究プロトコルに従い、本臨床試験を同倫

理委員会に申請し、承認を得た（申請番号

2007）。本臨床試験では、訓練された臨床心

理士による 2回完結の心理療法を実施し、

通常診療に比べて RESPECT（心理エンパワ

メントカウンセリングチームによる立ち直

りと意思決定）が、精神的健康、精神的回

復力、意思決定葛藤に対して改善効果があ
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るか否かを、無作為化比較対象試験を実施

した後の患者へのアンケート調査により検

討する。 

心理療法やアンケートの身体的侵襲は殆

どないが、心理的侵襲としては、アンケー

トでの質問項目によって、ネガティブな経

験の想起、否定的な気づきや家族間葛藤が

表面化する可能性は予測される。また、本

アンケートにより深刻な精神症状がみつか

った場合、医学倫理的に介入や連携などが

必要と思われる。いずれの場合においても

早期に周囲との綿密な連携や受診の勧めに

より、その好ましくない反応を最小限にし、

それ以上の医療、心理、社会的利益を得ら

れるように努めることとした。万が一、予

期せぬ反応が起こった場合は、医療機関、

相談機関、関係施設などとの緊密な連携を

とり、状態の改善を第一目標とした。 

埼玉県がん・生殖医療ネットワーク（SO

RNET）を埼玉県内の主要ながん診療施設・

生殖医療施設と共に設立し、妊孕性温存を

希望する患者の紹介を促した。また、当科

における妊孕性温存療法を患者らに周知す

るためのホームページ（http://og-smc.com

/fp/）を、スマートフォンからの閲覧に適し

た内容に改訂した。 

 

Ｃ．研究結果 

2018年 4月〜2019年 3月までに 6例の若

年乳がん患者が当科妊孕性温存外来を受診

し、2 例に対して妊孕性温存療法を施行し

た。全てが既婚女性だったため、本臨床試

験への参加者はいなかった。 

 

Ｄ．考察 

埼玉県の最新がん統計によると、2015年

の埼玉県における 15-39歳の乳がん患者罹

患数は年間 201人であった。2018年もほぼ

同等の罹患数だったと考えられるが、当科

において妊孕性温存を施行した患者はごく

一部だったと考えられる。 

その理由としては、①妊孕性温存療法の

存在そのものが、乳がん患者や乳がん担当

医に知られていない、②当科における妊孕

性温存療法の実施が十分に周知されておら

ず、対象患者が東京都など県外の施設に紹

介されている、③妊孕性温存を希望してい

ても、通院に要する手間や費用などの障壁

から受診を断念している、などが考えられ

る。①については、メディア等によって既

に少なからぬ報道がなされているが、今後

も学会発表や論文執筆などを通じて周知を

図っていくことが重要である。②について

は、ホームページによる情報伝達を図ると

共に、埼玉県がん・生殖医療ネットワーク

の活動を充実させることによって県内眼振

両施設からの紹介を促すことが必要である。

③については、2018年度から埼玉県在住患

者を対象に、妊孕性温存治療に対する公的

助成事業が始まったため、受診患者が増え

ることが期待される。 

 

Ｅ．結論 

近年、乳がん患者に対する妊孕性温存は

増加していると考えられているが、未婚患

者に対する対策はいまだ不十分であると思

われる。患者や家族に対する心理支援体制

の構築や地域連携体制の充実を通じて、な

お一層の発展を目指すことが重要である。 

 

Ｆ．健康危険情報 

総括研究報告書にまとめて記入 

 

Ｇ．研究発表 

1．論文発表 

1. 高井泰: 世界のがん生殖医療とわが国の

補助金制度，登録制度の取り組み. 産科

と婦人科 2019; 86 (4): 411-416. 
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2. 高井 泰: 遺伝性乳癌卵巣癌(HBOC)に対

する新たな産婦人科診療 HBOC患者に対

するがん・生殖医療. 母性衛生 2019; 5

9 (4): 学3-学12. 

3. 重松幸佑, 高井泰: 思春期（AYA）血液が

ん×未受精卵子凍結保存. ヘルスケアプ

ロバイダーのためのがん・生殖医療, 鈴

木直, 高井泰, 野澤美江子, 渡邊知映編.

 大阪, メディカ出版, 176-181, 2019 

4. Kawaguchi R, Matsumoto K, Akira S, I

shitani K, Iwasaku K, Ueda Y, Okagak

i R, Okano H, Oki T, Koga K, Kido M,

 Kurabayashi T, Kuribayashi Y, Sato 

Y, Shiina K, Takai Y, Tanimura S, Ch

aki O, Terauchi M, Todo Y, Noguchi Y,

 Nose-Ogura S, Baba T, Hirasawa A, F

ujii T, Fujii T, Maruyama T, Miyagi 

E, Yanagida K, Yoshino O, Iwashita M,

 Maeda T, Minegishi T, Kobayashi H: 

Guidelines for office gynecology in 

Japan: Japan Society of Obstetrics a

nd Gynecology (JSOG) and Japan Assoc

iation of Obstetricians and Gynecolo

gists (JAOG) 2017 edition. J Obstet 

Gynaecol Res 2019:  

5. Furui T, Takai Y, Kimura F, Kitajima

 M, Nakatsuka M, Morishige KI, Higuc

hi A, Shimizu C, Ozawa M, Ohara A, T

atara R, Nakamura T, Horibe K, Suzuk

i N: Fertility preservation in adole

scent and young adult cancer patient

s: From a part of a national survey 

on oncofertility in Japan. Reprod Me

d Biol 2019; 18 (1): 97-104. 

6. Furui T, Takai Y, Kimura F, Kitajima

 M, Nakatsuka M, Morishige KI, Higuc

hi A, Shimizu C, Ozawa M, Ohara A, T

atara R, Nakamura T, Horibe K, Suzuk

i N: Problems of reproductive functi

on in survivors of childhood- and ad

olescent and young adult-onset cance

r revealed in a part of a national s

urvey of Japan. Reprod Med Biol 201

9; 18 (1): 105-110. 

7. 高井泰: 遺伝性乳癌卵巣癌(HBOC)に対す

る新たな産婦人科診療 HBOCの基礎知識.

 母性衛生 2018; 59 (1): 学12-学17. 

8. 高井泰: 卵巣内の「幹細胞」をめぐる現

状. 日本生殖内分泌学会雑誌 2018; 23:

 4-8. 

9. 高井泰: 新たな生殖医療技術. 日本臨牀

 2018; 76 (Suppl 2): 150-157. 

10. 高井泰: ドイツ・スイスおよびオースト

ラリアにおける若年がん患者に対するが

ん・生殖医療の実際−わが国として学ぶべ

きものは? 日本がん・生殖医療学会誌 2

018; 1 (1): 40-44. 

11. 高井 泰: 遺伝性乳癌卵巣癌(HBOC)に対

する新たな産婦人科診療 HBOC卵巣癌の

予防と治療. 母性衛生 2018; 59 (2): 

学3-学10. 

12. 高井 泰: 【女性のアンチエイジング-老

化のメカニズムから予防・対処法まで】

部位別 老化のメカニズムと予防・対処

法 卵巣・卵子の老化. 臨床婦人科産科 

2018; 72 (12): 1220-1227. 

13. 古井辰郎, 高井泰, 木村文則, 北島道夫,

 中塚幹也, 森重健一郎, 山本一仁, 橋

本大哉, 松本公一, 大園誠一郎, 堀部敬

三, 鈴木直: 本邦におけるAYA世代がん

患者に対する妊孕性に関する支援体制 

がん専門医調査の結果より. 癌と化学療

法 2018; 45 (5): 841-846. 

14. Takai Y: Recent advances in oncofert

ility care worldwide and in Japan. R

eprod Med Biol 2018; 17 (4): 356-36

8. 

15. Furui T, Takai Y, Kimura F, Kitajima
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 M, Nakatsuka M, Morishige K, Yamamo

to K, Hashimoto H, Matsumoto K, Ozon

o S, Horibe K, Suzuki N: [Current St

atus of Oncofertility in Adolescent 

and Young Adult (AYA) Generation Can

cer Patients in Japan - National Sur

vey of Oncologists]. Gan To Kagaku R

yoho 2018; 45 (5): 841-846. 

 

2. 学会発表 

1. 高井泰: 小児、思春期・若年がん患者

に対する妊孕性温存に関する診療ガイ

ドライン 小児に対するがん・生殖医療

における倫理的問題. 第 121回日本小

児科学会学術集会, 福岡, 4月 20日, 

2018 

2. 高井泰: 若年悪性腫瘍患者に対する妊

孕性温存―がん・生殖医療 update. 第

113 回埼玉医科大学国際医療センター

包括的がんセンター教育カンファレン

ス, 日高, 4月 23日, 2018 

3. 高井泰: 若年悪性腫瘍患者に対する妊

孕性温存―がん・生殖医療 update. 第

5 回京滋がん薬物療法懇話会, 京都, 

5月 25日, 2018 

4. 高井泰: 若年血液疾患患者に対する妊

孕性の維持―がん・生殖医療 update. 

がん化学療法における生殖医療を語る

会, 東京, 6月 1日, 2018 

5. 高井泰: 小児悪性腫瘍患者に対する妊

孕性温存―がん・生殖医療 update. 小

児 CML Forum in Nagoya, 名古屋, 6

月 8日, 2018 

6. 高井泰: わが国のがん・生殖医療/妊孕

性温存の現状と課題―量的・質的均て

ん化への取り組み. 第 43 回日本外科

系連合学会学術集会, 東京, 6月 23日,

 2018 

7. 高井泰: 小児がん患者に対する妊孕性

温存―がん・生殖医療 update. 埼玉県

がん妊孕性温存治療医療従事者研修会,

 さいたま, 8月 18日, 2018 

8. 高井泰: がん患者に対する妊孕性温存

―がん・生殖医療 update. 埼玉県がん

妊孕性温存治療医療従事者研修会, 北

足立郡, 8月 22日, 2018 

9. 高井泰: 妊孕性部会 Year in Review

ーがん・生殖医療の現状と課題ー. 第

3 回日本がんサポーティブケア学会学

術集会, 福岡, 9月 1日, 2018 

10. Takai Y: Fertility preservation ne

twork in Asia - Current status and

 issues of FP network in Japan -. 

2nd Congress of Asian Society for 

Fertility Preservation & FERTIPROT

ECT 2018, Delhi, 9月 22-23日, 2018 

11. Shigematsu K, Takai Y, Ichinose S,

 Itaya Y, Ono Y, Matsunaga S, Sait

ou M, Baba K, Seki H: Safety manag

ement in the oocyte cryopreservati

on for patients of hematologic dis

ease with severe thrombocytopenia.

 2nd Congress of Asian Society for

 Fertility Preservation & FERTIPRO

TECT 2018, Delhi, 9月 22-23日, 201

8 

12. 高井泰: わが国のがん・生殖医療/妊孕

性温存の現状と課題―量的・質的均て

ん化への取り組み. 第 139回近畿産科

婦人科学会学術集会, 東京, 10月 7日,

 2018 

13. 高井泰: 妊娠の仕組みや不妊治療につ

いて基本的なことから解説します. 埼

玉県がん妊孕性温存治療 県民向け講

演会, さいたま, 11 月 4日, 2018 

14. 高井泰: 妊孕性温存医療の実際につい

てわかりやすく説明します. 埼玉県が

ん妊孕性温存治療 県民向け講演会, 
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さいたま, 11月 4日, 2018 

15. Takai Y, Shigematsu K, Huang H, Ic

hinose S, Itaya Y, Saitou M, Aoyam

a K, Seki H: Oncofertility network

 in Japan. 2018 Oncofertility Conf

erence, Chicago, 11月 13 ｰ 15日, 20

18 

16. 高井泰: 不育症検査治療の基礎知識. 

埼玉県不育症カフェセミナー, さいた

ま, 11月 17日, 2018 

17. 高井泰: 不妊症の病態と治療 update

－東洋医学をいかに活かすか－. 第 3

7 回(公社)全日本鍼灸学会関東支部学

術集会, さいたま, 11月 25日, 2018 

18. 高井泰: わが国のがん・生殖医療/妊孕

性温存の現状と課題―量的・質的均て

ん化への取り組み. がん治療と妊娠学

術講演会, 前橋, 11 月 30日, 2018 

19. 高井泰: がん・生殖医療に関する厚労

省班研究の現状など. 第 3回埼玉県が

ん・生殖医療ネットワーク研究会, さ

いたま, 1月 12日, 2019 

20. 高井泰: がん患者に対する妊孕性温存

―がん・生殖医療 update. 埼玉県がん

妊孕性温存治療医療従事者研修会, 越

谷市, 1月 26日, 2019 

21. 高井泰: 不妊症の検査と治療 update.

 埼玉県不妊症カフェセミナー, さい

たま, 2月 2日, 2019 

22. 高井泰: 妊孕性温存における登録制度、

助成金制度の方向性. 第 9 回日本が

ん・生殖医療学会学術集会, 岐阜, 2

月 10日, 2019 

23. 高井泰: 血液腫瘍患者の妊孕性温存の

ための生殖医療の実際. Novartis  He

matology Web Seminar, 東京, 3月 12

日, 2019 

 

 

Ｈ．知的財産権の出願・登録状況 

（予定を含む。） 

１．特許取得 

特になし 

 

２．実用新案 

特になし 

 

３．その他 

特になし 
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厚生労働科学研究費補助金（がん対策推進総合研究事業） 

分担研究報告書 

 

若年乳がん患者のサバイバーシップ向上を志向した妊孕性温存に関する心理支援体制の構築 

 

矢形 寛 埼玉医科大学総合医療センターブレストケア科 教授 

研究要旨 

 一般に、若年乳がん患者はがん治療後に妊孕性が低下する危険性が高いことから、

治療開始前に将来の妊娠希望や人生設計に関する心の整理を行う必要性がある。また、

がん患者とその配偶者は夫婦間コミュニケーションが悪化しやすいことも知られてい

る(Knoll, 2012)。がん患者への心理介入が有効であることは明らかになっている。本

研究の１年目で開発した「がん告知時期に行う忍容性温存に関する夫婦心理教育プロ

グラム」の他施設合同ランダム化比較試験に参加し、研究計画立案補助、データ収集、

成果発表の一部を分担する。 

 

Ａ．研究目的 

 本研究の目的は、若年乳がん患者のサバ

イバーシップにおいて最も重要な課題の一

つである妊孕性温存に関する心理支援体制

の構築である。 

 

Ｂ．研究方法 

 本研究の目的は、若年乳がん患者のサバ

イバーシップにおいて最も重要な課題の一

つである妊孕性温存に関する心理支援体制

の構築である。 

 

Ｃ．研究結果 

症例の登録を試みた。 

 

Ｄ．考察 

主任研究者が考察する。 

 

Ｅ．結論 

主任研究者が考察する。 

 

Ｆ．健康危険情報 

総括研究報告書にまとめて記入 

 

Ｇ．研究発表 

1．論文発表 

なし 

 

2. 学会発表 

なし 

 

Ｈ．知的財産権の出願・登録状況 

（予定を含む。） 

１．特許取得 

なし 

 

２．実用新案 

なし 

 

３．その他 

なし 
 
 
 



50 

 

厚生労働科学研究費補助金（がん対策推進総合研究事業） 

分担研究報告書 

 
若年乳がん患者のサバイバーシップ向上を志向した妊孕性温存に関する心理支援体制の構築 

（分担研究課題名） 

 

研究分担者 氏名 大野真司 所属施設名 がん研究会有明病院 職名 副院長 

研究要旨 

 再発リスクの高い若年乳癌患者には化学療法や長期ホルモン療法(ET)は不可欠であ

るが,その後の妊孕性低下はサバイバーシップにおける重要な問題である.リンパ節転

移陽性の若年乳癌（40歳未満）患者における術後薬物療法と妊孕性温存,治療後の妊娠

および乳癌の治療成績について2007～11年の手術174症例で後方視的に解析した.165

例に化学療法が施行され,うち治療前に妊孕性温存を行っていたのはわずか 2例であっ

た.7例が妊娠希望のために治療を拒否しており,10例が治療を中断していた.観察期間

中央値 7.1年で,122例が乳癌無再発であったが,治療後の妊娠出産は 6例のみで全体の

4％,妊娠希望を表明していたうちの 14％であった.乳癌のステージ,リンパ節転移個

数,サブタイプ（トリプルネガティブ）が乳癌再発と有意に相関していた.リンパ節転

移陽性の若年性乳癌ではTNBCの再発率がより高いこと,当初妊娠希望を表明していて

も薬物療法の前に実際に妊孕性温存を行い,治療後に出産に至る患者は少ないことが

明らかとなった. 

 

Ａ．研究目的 

 若年ハイリスク乳癌患者の治療成績と

妊娠転帰を明らかにする. 

 

Ｂ．研究方法 

2007 年から 2011 年の原発性乳癌手術

5206例のうち,手術時に40歳未満で病理学

的リンパ節転移を認めた174例の治療と予

後・妊娠転帰を retrospective に解析した. 

 

Ｃ．研究結果 

【1.臨床病理学的背景と治療】 

手術時年齢 22-39(平均 35.1)歳. 術前

cStageI=51 例, II=91 例, III=32 例,病理学

的リンパ節転移 1-3 個 124 例, 4-9 個 40

例,10 個以上 10 例,ホルモン受容体(HR)陽

性 152 例,HER2 陽性 24 例,TNBC15 例,化

学療法(Anthracyclines＋Taxans)施行 165

例, ホルモン療法施行 150 例. 

【2.妊娠希望に関する事項】 

既婚 112 例,未婚 62 例,出産歴あり 83 例,

なし 91 例,妊娠希望あり 36 例,なし 95 例,

不明 43例,治療前の卵子保存 2例,卵巣保護

目的での LHRHa 併用 10 例,妊娠希望によ

る化学療法拒否 2 例, ホルモン療法拒否 5

例, ホルモン療法中止 10 例.  

【3.予後】 

観察期間の中央値 7.0 年において再発 49

例(28.2%),乳癌死 25 例(14.4%),他病死 3 例

(1.7%)であった.無再発生存 122 例(70.1%)

のうち ホルモン療法が 5 年完了した 104

例中 48 例(46.2%)がホルモン療法を 10 年

に延長中であった. subtype 別の再発率は

Luminal 23.0%,Luminal-HER2 

35.3%,HER2 28.6%,TNBC 66.7%であ

り,cStage,リンパ節転移個数,HER2 陽
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性,TNBC は有意な予後不良因子であった 

(p＜0.05).  

【4. 乳癌治療後の妊娠】 

6 例(全体の 3.4%,妊娠希望の 8.3%)に認め

られ, HR 陽性は 5 例で,うち 4 例は ET5 年

完了後の自然妊娠,1 例は ET を 3 年で中止

して人工授精による妊娠, HER2 陽性は 1

例で化学療法と Trastuzumab 完了後の自

然妊娠であり,TNBC 症例からの妊娠は認

められなかった. 妊娠例は HR 陽性でリン

パ節転移が微小であった 1 例以外は化学療

法を完遂しており全例健存していたのに対

し,妊娠希望のために薬物療法を拒否した 7

例中 5 例は遠隔再発をきたし妊娠にも至ら

ず不幸な転帰となった. 

 

Ｄ．考察 

リンパ節転移陽性の若年性乳癌では

HER2 陽性や TNBC の再発率がより高い

こと,当初妊娠希望を表明していても薬物

療法の前に実際に妊孕性温存を行い,治療

後に出産に至る患者は少ないことが明らか

となった.化学療法による再発予防の重要

性が示された. 

 

Ｅ．結論 

再発リスクが高く挙児希望のある若年患

者には,薬物療法前に受精卵や卵子保存な

どの妊孕性温存を行ってから治療完遂後の

妊娠を考慮するべきであり,長期ホルモン

療法を要する HR 陽性のハイリスク例にお

いては妊娠のための ET 中断や中止の安全

性は未確立のため慎重な判断が必要であ

る. 

 

Ｆ．健康危険情報 

総括研究報告書にまとめて記入 

 

 

Ｇ．研究発表 

1．論文発表 

なし  

 

2. 学会発表 

Pregnancy and treatment outcomes of 

young patients aged <40 years with 

node-positive breast cancer.  

Akemi Kataoka, Tomomi Abe, Misuzu 

Takeda, Natsue Uehiro, Hidetomo 

Morizono, Yoshinori Ito, Takayuki Ueno, 

Shinji Ohno,  

Kyoto Breast Cancer Consensus 

Conference 2018 International 

Convention(2018年 5月 18-19日京都) 

 

Only a few young patients aged 40 years 

with ‘high-risk’ breast cancer 

preserved fertility; report from actual 

survey in a Japanese cancer hospital.  

Akemi Kataoka, Misuzu Takeda, Natsue 

Uehiro, Hidetomo Morizono, Yoshinori Ito, 

Takayuki Ueno, Shinji Ohno, 

第 4回 European School of 

Oncology-European Society for Medical 

Oncology (ESO-ESMO) Breast Cancer in 

Young Women International Conference 

(2018年 10月 6-8日スイス・ルガーノ市) 

 

Ｈ．知的財産権の出願・登録状況 

（予定を含む。） 

１．特許取得 

なし 

 

２．実用新案 

なし 

３．その他 

 なし 
 
 

https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0960977618302200?via%3Dihub#!
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0960977618302200?via%3Dihub#!
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0960977618302200?via%3Dihub#!
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0960977618302200?via%3Dihub#!
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0960977618302200?via%3Dihub#!
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0960977618302200?via%3Dihub#!
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0960977618302200?via%3Dihub#!
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0960977618302200?via%3Dihub#!
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厚生労働科学研究費補助金（がん対策推進総合研究事業） 

分担研究報告書 

 

若年成人未婚女性乳がん患者を対象とした妊孕性温存に関する心理カウンセリングの効果 

研究分担者 山内英子 聖路加国際病院副院長 ・ 乳腺外科部長 

研究要旨 

若年乳がん患者にとって、乳がんの診断とともに、将来の妊娠・出産に対しての不

安を覚える事はよくあり、妊孕性温存の手段を選択するしないに関わらず、がんの治

療による妊孕性経の影響をきちんと情報提供していく事が重要である。一方、乳がん

と診断されたばかりの患者は、術式選択、治療方針の決定のみならず、仕事との両立、

経済的な問題など解決していく項目は多く、その情報提供は、タイミングや患者の受

け入れをみながら行っていくことが重要と思われる。 

若年成人未婚女性を対象とした、妊孕性温存の意思決定に特化した心理カウンセリ

ングを開発し、それによる助入を行い、意思決定葛藤、精神的健康、精神的回復力に

対して改善効果があるか否かを検討する。具体的には、ランダム化比較試験で妊孕性

温存の意思決定に特化した、2 回シリーズの心理カウンセリング（RESPECT と命名）

による介入をおこない、介入の事前と事後で意思決定葛藤、精神的健康、精神的回復

力をたずねるアンケートを実施し、得点差があるか解析する。本研究では分担研究と

して、対象患者のリクルートを行った。 

 

 

研究協力者 

梶浦由香 聖路加国際病院乳腺外科 

吉田敦  聖路加国際病院乳腺外科 

林直輝  聖路加国際病院乳腺外科 

竹井淳子 聖路加国際病院乳腺外科 

塩田恭子  聖路加国際病院女性総合

診療科 

秋谷文 聖路加国際病院女性総

合診療科  

鈴木明子 聖路加国際病院乳腺外科

補助員 

 

Ａ．研究目的 

 生殖年齢にあたる若年乳がん患者は増加

しており、治療中、治療後に妊娠を希望す

る患者も多い。乳癌補助化学療法やホルモ

ン療法は卵巣機能を低下させるため、妊孕

性温存は大事な選択肢であるが、乳がん患

者にとっての妊孕性温存とその後の妊娠の

安全性は未だに明らかでなく、検討が必要

である。妊孕性温存目的の卵巣刺激による

エストロゲン上昇の乳がんに対する影響は

未解明で、予後を検討した報告も未だ少な

い。 

 若年女性がん患者の妊孕性温存治療には

①卵子凍結、②受精卵凍結、③卵巣組織凍

結の 3つの選択肢がある。実際にどの生殖

医療を選択するかは、①がんの種類、②が

んの進行の程度、③抗がん剤の種類、④化

学療法の開始時期、⑤治療開始時の年齢、

⑥配偶者の有無などによって決定されてい

くが、疾患の治療が最優先事項であり、生

殖医療の提供はその治療が遅延無く実施出

来る事が原則である。原疾患の治療を担当
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する医師によって妊孕性温存が可能である

と判断された場合においてのみ実施される

べきである。 

 妊孕性温存対象患者の拾い上げは、問診

票に加え看護師問診、医師の診察の中から

行い、 

✓ 妊孕性温存希望があるかどうか 

✓ 生殖可能年齢か 

✓ 妊孕性温存可能と判断できる乳癌

の進行度か 

✓ 術後薬物療法が必要と予想される

症例か 

を検討する。当院では、乳腺外科医からも

妊孕性温存の手法などについて説明し、対

象患者に婦人科外来（当院ではリプロダク

ション外来）の受診を勧める。婦人科との

連携では、患者背景、病期、治療情報につ

いて乳腺外科からリプロ外来へ情報の提供

を行い、リプロ外来からは温存治療の時期

の相談などを受ける。患者を通してだけで

なく、医師や他職種間で情報を共有してお

り、定期的に、合同カンファレンスも行っ

ている。 

 当院リプロ外来は 2006年に発足し、近年

では約 50名程度の乳がん患者が毎年受診

している。年齢中央値は 37歳であり、妊孕

性温存には卵子凍結、胚凍結、卵巣組織凍

結があり、胚凍結が最も確立された方法で

あり、卵子凍結に比べ、妊娠率、生産率は

高くなる。卵子凍結、胚凍結の場合、調節

卵巣刺激を行い、採卵することがガイドラ

インでも提唱されている。乳がん患者では

薬物治療開始前の限られた時間で、ある程

度の卵子を採取する必要があるため、調節

卵巣刺激により一度に多数の成熟卵胞を育

て、採卵を行う。乳がんマウスの実験では

卵巣刺激によるエストロゲンの上昇が乳が

んの増殖を促進させる可能性を示唆してお

り、過去の研究の中でより安全な卵巣調節

刺激法としてレトロゾール併用法が確立さ

れてきた。レトロゾール併用で E２レベル

の上昇を抑え、より多くの卵子や胚を獲得

できることが裏付けられている。また、レ

トロゾール併用で得られた胚の妊娠率は、

レトロゾール併用せず不妊治療を施行した

場合の妊娠率と変わらないという結果も出

ており、これらの結果を受けて当院では現

在、レトローゾール併用で調節卵巣刺激を

行なっている。 

 

そのような診療体制の中で、本研究では、

特に若年成人未婚女性を対象とし、妊孕性

温存の意思決定に特化した心理カウンセリ

ングの効果を検証する。 

 

Ｂ．研究方法 

当院乳腺外科を乳癌の診断で受診した若年

成人未婚女性を拾い上げ、研究デザインは

ランダム化比較試験で、被験者は介入群か

統制群に無作為に割り当てられる。介入群

はがん治療開始前に 2 回シリーズの妊孕性

温存に特化した心理カウンセリングに参加

するが、統制群はなんら介入を受けない。

ただし、統制群で心理カウンセリングを希

望する場合はウェイティングリストコント

ロールとし、2 回目アンケート記入後に介

入群と同じ心理カウンセリングを受けるこ

とができる。 

全ての被験者は、2 回または 3 回の自記式

アンケートに回答、提出する。1 回目アン

ケートは同意取得時で割り付け前（心理カ

ウンセリングによる介入前）に実施する。

2 回目アンケートは 1 回目アンケート回答

日を 1 日目と数えて 6 日目以降かつがん治

療開始前に実施する。なおかつ、介入群は

2 回目の心理カウンセリング直後に実施す

る。 

 もし、統制群で心理カウンセリングを希
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望する場合は、同意日から 60 日以内に各

施設の担当者に申し出ることができ、任意

参加である。心理カウンセリングの実施日

は、2 回目アンケート記入後となる。もし

統制群で心理カウンセリングを受けた場合

は 3 回目アンケートを実施する。 

 自記式アンケートによって、妊孕性温存

の意思決定葛藤、精神的回復力、精神的健

康を測定する。 

 

Ｃ．研究結果 

現在、対象をリクルートし、試験進行中で

ある。 

 

Ｄ．考察 

 当院は若年性乳がん患者が 3−4％と比較

的多く、総合病院であり、早くから、がん

患者に対して妊孕性温存に対する情報提供

を「リプリダクション外来」として行なっ

てきた。また、乳腺外科の問診票に「妊孕

性に対する情報提供を希望するか、否か」

の質問を設けており、拾い上げを行ない、

積極的に乳腺外科情報提供を行なってきて

いる。乳腺外科外来での説明ののち、専門

家からの説明を希望する症例は積極的にリ

プロダクション外来に紹介している。 

 乳がん治療前で、治療開始（手術あるい

は化学療法）までに期間が限られているた

め、早い段階での情報提供と意思決定が必

要なため、リプロダクション外来の予約は

早くて当日、遅くとも次回来院時まで（2−

3日以内）にはとれるように配慮している。 

 そのような診療体制の中で、妊孕性温存

の意思決定に特化した心理カウンセリング

の効果がどのように表れてくるかを検討す

る。 

 

Ｅ．結論 

現在、研究は進行中である。 

Ｆ．健康危険情報 

なし 

 

Ｇ．研究発表 

1．論文発表 

Komatsu H, Yagasaki K, Yamauchi H. 

Fertility decision-making under 

certainty and uncertainty in cancer 

patients. Sex Reprod Healthc. 2018 

Mar;15:40-45. doi: 

10.1016/j.srhc.2017.12.002. Epub 2017 

Dec 

 

2. 学会発表 

なし 

 

Ｈ．知的財産権の出願・登録状況 

１．特許取得 

なし 

 

２．実用新案 

なし 

 

３．その他 

なし 
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厚生労働科学研究費補助金（がん対策推進総合研究事業） 

分担研究報告書 

 

小児・AYA世代がん患者のサバイーシップ向上を志した妊孕性温存に関する心理支援体制の均て
ん化に向けた臨床研究（Ｈ２９－が対策－一般００８） 
若年未婚乳がん患者における心理教育プログラム開発 

 

研究分担者 木村文則 滋賀医科大学 准教授 

研究要旨 

 小児・AYA世代がん患者のサバイーシップ向上を志した妊孕性温存に関する心理支

援体制の均てん化に向けた臨床研究の研究班会議への参加、若年未婚乳がん患者にお

ける心理教育プログラム開発に関連する学会への参加を行い、小児・若年がん患者の

妊孕性温存に関して、医学面、心理・社会面などの情報交換を行った。心理教育プロ

グラム開発に関連する資料を収集した。 

 

Ａ．研究目的 

若年乳がん患者（未婚）における妊孕性温

存の心理教育プログラムの開発。 

 

Ｂ．研究方法 

介入研究、RCT、自記式アンケートで評価す

るプレ－ポストデザインである。研究対象

は、20歳以上 39 歳以下の、初期、初発の

乳がんと診断された、未婚女性で、がん治

療開始前に研究参加できる者とする。サン

プルサイズは介入群、統制群それぞれ 77 

人を目標とする。 

 

Ｃ．研究結果 

現在、研究進行中である。 

 

Ｄ．考察 

本研究を通して、若年成人未婚女性を対象

とした、妊孕性温存の意思決定に特化した

心理カウンセリングを開発し、それによる

介入を行い、意思決定葛藤、精神的健康、

精神的回復力に対して改善効果を期待でき

る。 

 

Ｅ．結論 

現在、研究遂行中で得られず。 

 

Ｆ．健康危険情報 

特に認めず。 

 

Ｇ．研究発表 

1．論文発表 

Kimura F, Tsuji S, Murakami T.  

Molecular pathogenesis of uterine fibr

oids.  

Uterine Fibroids and Adenomyosis. Nori

hiro Sugino 37-58.  

2018 Springer. Tokyo 

 

古井辰郎、鈴木直、中塚幹也、北島道夫、

木村文則、高井泰、森重健一郎 

女性の妊孕性 

AYA世代がんサポートガイド 

平成 27-29年度厚生労働科学研究費補助金

（がん対策推進総合研究事業） 

「総合的な思春期・若年成人（AYA）世代の

がん対策のあり方に関する研究」班 編 

76-81, 2018金原出版 東京 
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木村文則 

小児がん患者に対する妊孕性温存治療 

ヘルスケアプロバイダーのためのがん・生

殖医療 鈴木 直、髙井 泰、野澤 美江子、

渡邊 知映 編 

142-147, 2019メディカ出版 東京 

 

Kondo A, Akada S, Akiyama K, Arakawa M,

 Ichi S, Inamoto Y, Ishida T, Ishikawa

 H, Itoh T, Izumi A, Kimura F, Kondo A

S, Matsuoka R, Miyauchi A, Mochizuki J,

 Momohara Y, Morikawa S, Morioka M, Mo

rota N, Nakabe K, Obayashi S, Oku M, S

amura O, Sasahara J, Sase M, Shimamoto

 K, Shimamura K, Sumigama S, Tada K, T

akahashi H, Tani A, Wada S, Wada-HIrai

ke O, Watanabe T, Yamaguchi M, Yasui T,

 Yokomine M. 

Real prevalence of neural tube defects

 in Japan: How many of such pregnancie

s have been terminated?  

Congenit Anom (Kyoto). 2019 Mar 18. do

i: 10.1111/cga.12333. [Epub ahead of p

rint]   

 

Kimura F, Takebayashi A, Ishida M, Nak

amura A, Kitazawa J, Morimune A, Hirat

a K, Takahashi A, Tsuji S, Takashima A,

 Amano T, Tsuji S, Ono T, Kaku S, Kasa

hara K, Moritani S, Kushima R, Murakam

i T. 

Review: Chronic endometritis and its e

ffect on reproduction. 

J Obstet Gynaecol Res. 2019 Mar 6. doi:

 10.1111/jog.13937. [Epub ahead of pri

nt] 

 

Seita Y, Iwatani C, Tsuchiya H, Nakamu

ra S, Kimura F, Murakami T, Ema M. 

Poor second ovarian stimulation in cyn

omolgus monkeys (Macaca fascicularis) 

is associated with the production of a

ntibodies against human follicle-stimu

lating hormone. 

J Reprod Dev. 2019 Mar 7. doi: 10.1262

/jrd.2018-156. [Epub ahead of print] 

 

Wakinoue S, Chano T, Amano T, Isono T,

 Kimura F, Kushima R, Murakami T. 

ADP-ribosylation factor-like 4C predic

ts worse prognosis in endometriosis-as

sociated ovarian cancers. 

Cancer Biomark. 2019;24(2):223-229.  

 

Takahashi A, Kita N, Tanaka Y, Tsuji S,

 One T, Ishiko A, Kimura F, Takahashi 

K, Murakami T. 

Effects of high-dose dexamethasone in 

postpartum women with class 1 haemolys

is, elevated liver enzymes and low pla

telets (HELLP) syndrome. 

J Obstet Gynaecol. 39: 335-339, 2019 

 

Tanaka Y, Kimura F, Zheng L, Kaku S, T

akebayashi A, Kasahara K, Tsuji S, Mur

akami T. 

Protective effect of a mechanistic tar

get of rapamycin inhibitor on an in vi

vo model ofcisplatin-induced ovarian g

onadotoxicity. 

Exp Anim. 67:493-500, 2018 

 

Kasahara K, Mimura T, Moritani S, Kawa

saki T, Imai S, Tsuji S, Kimura F, Mur

akami T. 

Subchondral Insufficiency Fracture of 

the Femoral Head in a Pregnant Woman w
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ith Pre-existing Anorexia Nervosa. 

Tohoku J Exp Med. 45:1-5, 2018 

 

Fuminori Kimura, Luyi Zheng, Chisako H

orikawa, Aina Morimune, Takashi Muraka

mi 

Review: Sex steroid hormones and their

 related substances for primordial fol

licle activation. Journal of Mammalian

 Ova Research 35: 3-12, 2018 

 

Fuminori Kimura, Kazumi Kishida, Chisa

 Horikawa, Mika Izuno, Akiko Nakamura,

 Jun Kitazawa, Aina Morimune, Shoko Ts

uji, Akie Takebayashi, Akiko Takashima,

 Shoji Kaku, Takashi Murakami 

Review: The role of phospholipase in s

perm physiology and its therapeutic po

tential in male infertility. 

Journal of Mammalian Ova Research 35: 

43-52, 2018. 

 

Zheng L, Kimura F, Wu D, Morimune A, N

iwa Y, Mita S, Takahashi K, Murakami 

T. 

Dienogest suppresses the activation of

 primordial follicles and preserves th

e primordial follicle stockpile for fe

rtility in mice. 

Reprod Biomed Online. 36: 371-379, 201

8  

 

Furui T, Takai Y, Kimura F, Kitajima M,

 Nakatsuka M, Morishige KI, Higuchi A,

 Shimizu C, Ozawa M, Ohara A, Tatara R,

 Nakamura T, Horibe K, Suzuki N. 

Fertility preservation in adolescent a

nd young adult cancer patients: From a

 part of a national survey on oncofert

ility in Japan. 

Reprod Med Biol. 18:97-104, 2018 

 

Furui T, Takai Y, Kimura F, Kitajima M,

 Nakatsuka M, Morishige KI, Higuchi A,

 Shimizu C, Ozawa M, Ohara A, Tatara R,

 Nakamura T, Horibe K, Suzuki N. 

Problems of reproductive function in s

urvivors of childhood- and adolescent 

and young adult-onset cancer revealed 

in a part of a national survey of Japa

n. 

Reprod Med Biol. 18:105-110, 2018 

 

Furui T, Takai Y, Kimura F, Kitajima M,

 Nakatsuka M, Morishige K, Yamamoto K,

 Hashimoto H, Matsumoto K, Ozono S, Ho

ribe K, Suzuki N. 

Current Status of Oncofertility in Ado

lescent and Young Adult (AYA) Generati

on Cancer Patients in Japan - National

 Survey of Oncologists. 

Gan To Kagaku Ryoho. 45: 841-846, 2018

 Japanese 

 

木村文則 

Oncofertilityの現状と未来 

生殖医学の立場から 

研修ノート No. 101 「婦人科がん医療の

近未来」日本産婦人科医会編:80-83, 2018 

 

木村文則 

画像診断 

超音波検査 MRI検査 

研修ノート No. 102「子宮内膜症・子宮腺

筋症」日本産婦人科医会編 : 51-53, 201

8 

 

木村文則 
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乳がんにおける妊孕性温存の現状 

地域がん・生殖医療ネットワークの実際 

―滋賀がん・生殖医療ネットワークについ

てー 

日本乳癌検診学会雑誌 27:135-138, 2018 

 

木村文則 

慢性子宮内膜炎と生殖機能 

Fuji Infertility and Menopause 24: 7-9,

 2018 

 

木村文則 

生殖医療における黄体賦活と補充 

Fuji Infertility and Menopause 23: 10-

13,2018 

 

木村文則 

不妊症の up to date 慢性子宮内膜炎の

病態 

生涯研修プログラム 日本産科婦人科学会

雑誌 70: 2218―2222, 2018 

 

木村文則 

滋賀がん・生殖医療ネットワーク構築と運

営に関して 

日本小児血液癌学会雑誌 55: 133-135, 2

018 

 

木村文則 

慢性子宮内膜炎の病態と治療意義 

Preconceptional care  健やかな母子と

なるための最新トピック 

Hormone Frontier in Gynecology 25, 283

-289, 2018. 

 

2. 学会発表 

Fuminori Kimura 

How to deal with pregnancy during canc

er 

Fertility preservation Technique & Tec

hnology 

Sep 22nd & 23rd 2018, Lalit hotel New 

Delhi India  

 

木村文則 

体外受精における生命倫理について 

平成 30年度母体保護法指定医師研修会 

2018年 4月 15日 ピアザ淡海 大津市 

 

木村文則 

生涯研修プログラム 3 不妊症の up to da

te 慢性子宮内膜炎の病態 

第 70回日本産科婦人科学会学術講演会 

2018 年 5 月 11 日 仙台国際センター 仙

台市 

 

木村文則 

慢性子宮内膜炎と子宮内膜機能 

第 38回 東京生殖医療懇談会 

2018年 5月 31日 ANAインターコンチネ

ンタルホテル東京 東京 

 

木村文則 

がんになっても妊娠できるために―滋賀県

の取り組み 

滋賀県産婦人科医会公開講座 がんと妊娠 

2018年 7月 1日 琵琶湖ホテル 大津市 

 

木村文則 

AYA 世代のがん患者の妊孕性温存に関する

取り組みについて  

第 11 回都道府県がん診療連携拠点病院連

絡協議会  

2018年 7月 9日 国立がん研究センター 

東京 

 

木村文則 

慢性子宮内膜炎患者における着床障害とそ
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のメカニズム 

シンポジウム 6 着床不全の基礎と臨床 

第 36回受精着床学会  

2018年 7月 27日 幕張メッセ 千葉市 

 

木村文則 

最新の不妊治療の実際 

滋賀県助産師会研修会  

2018年 9月 8日 ピアザ淡海 大津市 

 

木村文則 

妊孕性への放射線の影響と妊孕性温存 

放射線腫瘍学会 小児がん講演会 

2018 年 9 月 15 日 兵庫県立こども病院 

神戸市 

 

木村文則 

子宮内膜症と子宮腺筋症の最新の情報 

バイエル研修会 

2018 年 10 月 3 日 メルパルク京都 京都

市 

 

木村文則 

がん経験者の不妊治療 

第 139回近畿産科婦人科学会学術集会 日

本産婦人科医会委員会ワークショップ 

2018 年 10 月 7 日 リーガロイヤルホテル

 大阪市 

 

木村文則 

がん患者の妊孕性温存と滋賀県の取り組み 

北信がんプロ金沢医科大学市民公開講座 

2018年 10月 8日 ホテル金沢 金沢市 

 

木村文則 

滋賀県がん患者の未来の家族応援事業 

第 80回日本小児科学会滋賀地方部会 

2018年 10月 13日 クサツエストピア 草

津市 

 

木村文則 

慢性子宮内膜炎と不妊 

第 43回不妊カウンセラー・体外受精コーデ

ィネーター養成講座 

2018年 10月 14日 ニッショーホール 東

京 

 

木村文則 

子宮腺筋症の病態と保存的治療 

神戸 Endometriosis研究会 

2018年 11月 17日 TKP神戸三宮カンファ

レンスセンター 神戸市 

 

木村文則 

がんと妊娠 

第 13回済生会がんセンター公開講座 

2018年 12月 15日 済生会滋賀県病院 栗

東市 

 

木村文則 

造血幹細胞移植患者の妊孕性温存 

若手医師・看護師・コメディカルのための

小児造血幹細胞移植セミナー 

2019 年 1 月 19 日 名古屋第一赤十字病院

 名古屋市 

 

木村文則 

がん患者の妊孕性に関する現状と滋賀県で

の取組み 

AYA世代のがん患者の妊孕性に関する研修 

2019 年２月２日 福井県生活学習館 福

井市 

 

木村文則 

滋賀県での助成状況と課題 

第 9回 日本がん・生殖医療学会 学術集会 

シンポジウム「妊孕性温存における登録制

度・助成金制度の方向性」 
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2019 年 2 月 10 日 じゅろくプラザ 岐阜

市  

 

木村文則 

子宮腺筋症の病態  過多月経を来すメカ

ニズムを中心に 

プロゲスチン研究会  

2019年 2月 16日 TKPガーディアンシティ

ー品川 東京 

 

木村文則 

子宮腺筋症の病態と保存的治療 

子宮内膜症・腺筋症ネットフォーラム 

2019年 2月 18日 19時 00分-20時 00分 

 

木村文則 

がん・生殖医療と滋賀県の取り組み 

第7回関西生殖医学集談会 第51回関西ア

ンドロロジーカンファレンス 

2019年 2月 23日 ハービス PLAZA 大阪市 

 

木村文則 

慢性子宮内膜炎の病態と治療 

岐阜・女性健康週間講演会ランチョンセミ

ナー 

2019年 3月 3日 岐阜商工会議所 岐阜市 

 

木村文則  

移植の子どもを支える 妊孕性温存   

第 41 回日本造血細胞移植学会総会 会長

シンポジウム  

平成 31年 3月 8日 大阪国際会議場 大阪

市 

 

木村 文則  

子宮腺筋症の病態 全国子宮内膜症・腺筋

症フォーラム  

平成 31年 3月 9日 東京 

 

木村 文則  

慢性子宮内膜炎の病態  

埼玉生殖医療懇話会  

平成 31年 3月 30日 さいたま市 

 

Ｈ．知的財産権の出願・登録状況 

１．特許取得 

特になし。 

２．実用新案 

特になし。 

３．その他 

特になし。 
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厚生労働科学研究費補助金（がん対策推進総合研究事業） 

分担研究報告書 

 

（分担研究課題名）：若年がん患者の心理社会的状況調査 

 

研究分担者 岡田 弘 所属施設名 職名 獨協医科大学埼玉医療センター 

研究要旨 

がん医療の進歩によりがん罹患後の心理社会的な QOL に関心が高まっており患者・家

族にとっても医療者にとっても予後を予測するための情報ニーズがあるにもかかわら

ず、男性がん患者・サバイバーの心理社会的状況を示す調査研究が少なく、とりわけ

精子凍結の有無による精神状態の差を報告した研究はほとんど見当たらないという問

題に対して、本研究は具体的な知見を提供するものである。 

 

 

Ａ．研究目的 

若年成人男性がん患者の心理社会的状況は

１）健康な同年代の男性と異なるか 

２）妊孕性温存目的で精子凍結をした人と

精子凍結をしなかった人と異なるか 

の２点を明らかにすることを目的とする。 

 

Ｂ．研究方法 

調査時点から１０年前までに精巣腫瘍・造

血器腫瘍・骨軟部腫瘍のいずれかと診断さ

れ抗がん剤を使用した、現在２０〜４９歳

の男性患者のうち妊孕性温存目的で精子凍

結した患者１０名（全体１００名）、精子凍

結しなかった患者１０名（全体１００名）

を対象として自記式アンケートを実施する。 

対象者には「協力お願い文書」を用いて説

明し、自由意思により同意を得る。同意が

得られた対象者には精子凍結の有無を尋ね

該当するアンケート（無記名）を配布、記

入後回収する。アンケート提出前の同意撤

回は可能であるが、提出後の同意撤回は応

じない。自記式アンケートの項目は以下の

通り。【暴露群で精子凍結した者】がん診断

時のがんの状態（罹患時年齢、がん種）、が

ん治療内容、精子凍結の有無、精子凍結の

意思決定プロセス（情報収集、共有意思決

定尺度日本語版、決定葛藤尺度日本語版、

決定後悔尺度日本語版）、現在の心理状態

（HADS；Hospital Anxiety and Depression 

Sclae 病院不安・うつ尺度日本語版、

IES-R-J ；Impact of Event Scale-Revised

改訂出来事インパクト尺度日本語版、男性

の QOL 尺度）、将来的な心配事、がん治療

中・治療後の援助の状況とニーズ、属性（年

齢、職業、学歴、同居家族、婚姻・パート

ナーの有無）、施設番号。 

【暴露群で精子凍結しなかった者】がん診

断時のがんの状態（罹患時年齢、がん種）、

がん治療内容、精子凍結の有無、現在の心

理状態（ HADS； Hospital Anxiety and 

Depression Sclae病院不安・うつ尺度日本

語 版 、 IES-R-J ； Impact of Event 

Scale-Revised 改訂出来事インパクト尺度

日本語版、男性の QOL尺度）、将来的な心配

事、がん治療中・治療後の援助の状況とニ

ーズ、属性（年齢、職業、学歴、同居家族、

婚姻・パートナーの有無）、施設番号。 

調査データの分析は目的に従って、暴露群
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と非暴露群で現在の心理状態、男性 QOLの

差、精子凍結した者と凍結しなかった者で

現在の心理状態、男性 QOL の差を比較する

ことが中心となる。その際、属性、精子凍

結時の意思決定プロセスの違いが上記に影

響するかどうかも検討する。 

 

Ｃ．研究結果 

現在症例集積中であり、まだ結果を解析す

るに至っていない。 

 

Ｄ．考察 

現在症例集積中で考察には至っていない。 

 

Ｅ．結論 

現在症例集積中で結論には至っていない。 

 

Ｆ．健康危険情報 

総括研究報告書にまとめて記入 

 

Ｇ．研究発表 

1．論文発表 

１。A questionnaire survey on attitude 

toward sperm cryopreservation among 

hematologists in Japan:Kobayashi 

T,,Okada H. ,et al. 

Int J Hematol,105(3),349-352,2017 

２。Current states of sperm banking for 

young cancer patients in japanese 

nationwide survey.:Yumura Y.,Okada 

H.,et al. Asian J 

Andrology,20(4),336-341,2018 

 

2. 学会発表 

１。第１０５回日本泌尿器科学会総会「血液

内科に対する治療前精子凍結のアンケート調

査」下村之人、岡田弘ら、2017.4.22＠鹿児島 

２。第１０５回日本泌尿器科学会総会「小児

及びAYA世代の男性がん患者に対する妊孕性

温存と対策」小堀善友、岡田弘、2017.4.23

＠鹿児島 

３。第２６回日本小児泌尿器科学会総会「小

児がん患者の妊孕性温存を目指した理想的な

精巣組織凍結法の開発」福島麻衣、岡田弘ら、

2017.7.7＠名古屋 

４。第３５回日本受精着床学会「思春期前男

児に対する妊孕性温存のアプローチとしての

精巣組織凍結保存」慎武、岡田弘ら、2017.7.

20＠米子 

５。第２４回関東アンドロロジーカンファレ

ンス「若年性がん患者の治療前精子凍結保存

全国調査結果報告」湯村寧、岡田弘ら、2017.

9.9＠東京 

６。第６２回日本生殖医学会「少数精子凍結

におけるアガロースカプセルの有用性の検

討」久保田麻衣、岡田弘ら、2017.11.17＠下

関 

７。第８回日本がん・生殖医療学会「男性が

ん患者に対する妊孕性温存療法の最新トピッ

クス」岡田弘、2018.2.11＠東京 

８。第１０６回日本泌尿器科学会総会「妊孕

性温存を目的としたONCO-TESEの実際」寺井一

隆、岡田弘ら、2018.4.19＠京都 

９。第１０６回日本泌尿器科学会総会「精子

運動率、精子生存率、精子酸化還元電位を保

つ上で３７度より２５度条件下で優れてい

る」鈴木啓介、岡田弘ら、2018.4.21＠京都 

１０。第３６回日本受精着床学会総会「生殖

医療における「精子学」」岡田弘、2018.7.2

6＠千葉 

１１。アジアにおけるがん生殖医療（国際シ

ンポジウム）「がん患者の妊孕性温存のため

の精子。精巣凍結」岡田弘、2018.12.22＠東

京 

 

Ｈ．知的財産権の出願・登録状況 

（予定を含む。） 

１．特許取得 
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該当なし 

 

２．実用新案 

該当なし 

 

３．その他 

該当なし 
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厚生労働科学研究費補助金（がん対策推進総合研究事業） 

分担研究報告書 

 

若年がん患者の心理社会的状況調査（分担研究課題名） 

 

研究分担者 西山博之 筑波大学医学医療系 教授 

研究要旨 

若年成人男性がん患者の心理社会的状況が、健康な同年代の男性と異なるか、およ

び精子凍結をした人としなかった人とで異なるかを明らかにするため、自記式アンケ

ートによって現在の心理状況、QOLの差を評価する。 

 

 

Ａ．研究目的 

 若年成人男性がん患者の心理社会的状況

が健康な同年代の男性と異なるか、および

精子凍結をした人としなかった人で異なる

かを明らかにする。 

 

Ｂ．研究方法 

精巣腫瘍・造血器腫瘍・骨軟部腫瘍のい

ずれかに罹患したことがある人と、これま

でがんと診断されたことがない健康な、か

つ現在 20-49歳の男性 300人を対象に自記

式アンケートで曝露群と非曝露群とで現在

の心理状態、男性 QOLの差、精子凍結した

者としなかった者で現在の心理状態、男性

QOL の差を評価する。当分担施設では精巣

腫瘍のサバイバーを対象に回答者を集める。 

 

Ｃ．研究結果 

当分担施設では本研究の趣旨を十分に理

解し同意が得られた者を対象に、精子凍結

しなかった者 12名、精子凍結した者 2例か

らアンケートの回答を得た。 

 

Ｄ．考察 

回答内容については研究代表者がデータ

センターとなりマネジメントを行っている。

精子凍結保存を行った若年成人男性がん患

者がいかなる不安を抱え、どのような心理

社会的サポートを必要としているかを現在

分析中である。 

 

Ｅ．結論 

若年成人男性がん患者の精神的健康を改

善し QOLを向上させ、挙児を希望する患者

の自己決定という尊厳を守るため、本研究

を継続中である。 
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厚生労働科学研究費補助金（がん対策推進総合研究事業） 

分担研究報告書 

 

若年がん患者の心理社会的状況調査 

 

湯村 寧  

横浜市立大学附属市民総合医療センター 生殖医療センター 准教授 

研究要旨 

 若年がんに対する集学的治療や診断方法が進歩した結果、治療成績は向上し、がん

患者の生存率は著しく改善しており心理社会的支援も含めたサバイバーシップ向上に

資するサポート体制の構築が急務となっている。ただがんに罹患した男性患者の心

理・社会的調査に関しては研究データに乏しく不明な点が多い。本研究は若年成人男

性がん患者の心理社会的状況は、１）健康な同年代の男性と異なるか、２）妊孕性温

存目的で精子凍結をした人と精子凍結をしなかったがん患者と異なるか、の 2 点を明

らかにする。 

 

Ａ．研究目的 

 若年がんに対する集学的治療や診断方法

が進歩した結果、治療成績は向上し、がん

患者の生存率は著しく改善してきている。

これに伴い治療後の QOLの向上が重視され、

妊孕性温存への取り組みが世界的に行われ

ている。米国臨床腫瘍学会の勧告において

も、がん治療による不妊のリスクに関して

情報提供し、妊孕性温存を希望し適応を有

する患者に対して生殖医療専門医を紹介す

べきであると推奨している。日本でも 2017

年にガイドラインが発表され、心理社会的

支援も含めたサバイバーシップ向上に資す

るサポート体制の構築が急務となっている。

これに鑑み我が国では、若年乳がん女性患

者を対象とした心理的介入が有効であると

の世界初の報告がなされている。ところが

女性患者と比較すると、若年男性がん患者

の妊孕性温存に関する研究は極めて少ない。 

さらに、男性がん患者がこのような不安

を抱えていたとしても、社会化の過程で感

情について話す練習をほとんどしてこない

ため、一種の失感情症に陥っていると指摘

する研究もある。加えて男性は、何かしら

の心理的な支援を求めることに対して、自

分あるいは他者が否定的な偏見を持つので

はないかと恐れている。男性がん患者がど

のような心理社会的な困りごとを経験し、

それに対してどのような心理支援ニーズが

存在するかを明らかにすることは喫緊の課

題であるが、上述のような理由もあり、そ

のほとんどがわかっていない。 

そこで本研究は、若年成人未婚男性がん患

者における精子凍結後の精神状態および心

理社会的な支援ニーズを明らかにすること

を目的とする。具体的には、精子凍結保存

後の自記式アンケートおよびインタビュー

による観察研究を行い、①精子凍結保存を

行った若年成人未婚男性がん患者の精神的

健康状態、②そのような健康状態に影響を

与える要因、③精子凍結保存を行った若年

成人未婚男性がん患者の心理社会的ニーズ

について検討する。 

 上述したように、精子凍結保存を行った
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若年成人未婚男性がん患者がいかなる不安

を抱え、どのような心理社会的サポートを

必要としているかはまったく明らかにされ

ていない。精神的健康を改善し QOL を向

上させ、挙児を希望する患者の自己決定と

いう尊厳を守るため、本研究の実施は非常

に重要であると考える。さらに、本研究を

予備的研究と位置づけ、効果のある心理的

介入を確立するための研究に資するものと

なることを目指す。 

本研究は若年成人男性がん患者の心理社会

的状況は、１）健康な同年代の男性と異な

るか、２）妊孕性温存目的で精子凍結をし

た人と精子凍結をしなかったがん患者と異

なるか、の 2 点を明らかにすることを目的

とする。 

 

Ｂ．研究方法 

 (1) 選択基準 

暴露群として、調査時点から 10年前まで

に精巣腫瘍・造血器腫瘍・骨軟部腫瘍のい

ずれかと診断され抗がん剤を使用した、現

在 20-49歳の男性患者。うち、妊孕性温存

目的で精子凍結した方 100人、精子凍結し

なかった方 100人。また、非暴露群として、

これまでがんと診断されたことがない健康

な、かつ現在 20-49歳の男性 300人とし、

暴露群と年齢をマッチングさせる。 

(2) 除外基準 

 自力で自記式アンケート、web 調査の質

問項目が理解できない、日本語で回答でき

ない場合は除外 

 

(1)研究のアウトライン 

 【暴露群】研究対象者の外来受診日に研

究者から本調査への募集案内を口頭及び説

明同意書にて説明し、参加同意が得られた

ら、精子凍結の有無をたずね、該当するア

ンケートを配布し、患者自身で記入しても

らい、その場で回収する。アンケートへの

回答を以って同意とみなし、アンケートは

無記名で実施される。回収されたアンケー

トは非連結匿名化データである。 

【非暴露群】本試験では複数社の相見積も

りと委託業務内容との兼ね合いから楽天リ

サーチ株式社会を選定した。責任者は楽天

リサーチ株式会社第三事業部上原惇であり、

社が所有するパネルから研究対象者を抽出

し、web調査を実施し、匿名の電子データ

を作成することを請け負う。 

自記式アンケートの項目は、下記のとお

りである。 

【暴露群で精子凍結した者】（資料２参照）

がん診断時のがんの状態（罹患時年齢、が

ん種）、がん治療内容、精子凍結の有無、

精子凍結の意思決定プロセス（情報収集、

共有意思決定尺度日本語版、決定葛藤尺度

日本語版、決定後悔尺度日本語版）、現在

の心理状態（HADS；Hospital Anxiety and 

Depression Sclae病院不安・うつ尺度日本

語版、IES-R-J ；Impact of Event 

Scale-Revised改訂出来事インパクト尺度

日本語版、男性の QOL尺度）、将来的な心

配事、がん治療中・治療後の援助の状況と

ニーズ、属性（年齢、職業、学歴、同居家

族、婚姻・パートナーの有無）、施設番号。 

【暴露群で精子凍結しなかった者】（資料

３参照）がん診断時のがんの状態（罹患時

年齢、がん種）、がん治療内容、精子凍結

の有無、現在の心理状態（HADS；Hospital 

Anxiety and Depression Sclae病院不安・

うつ尺度日本語版、IES-R-J ；Impact of 

Event Scale-Revised改訂出来事インパク

ト尺度日本語版、男性の QOL尺度）、将来

的な心配事、がん治療中・治療後の援助の

状況とニーズ、属性（年齢、職業、学歴、

同居家族、婚姻・パートナーの有無）、施

設番号。 
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【非暴露群】（資料５参照）現在の心理状

態（HADS；Hospital Anxiety and 

Depression Sclae病院不安・うつ尺度日本

語版、IES-R-J ；Impact of Event 

Scale-Revised改訂出来事インパクト尺度

日本語版、男性の QOL尺度）、将来的な心

配事、属性（年齢、職業、学歴、同居家族、

婚姻・パートナーの有無）。 

 調査データの分析は目的に従って、暴露

群と非暴露群で現在の心理状態、男性 QOL

の差、精子凍結した者と凍結しなかった者

で現在の心理状態、男性 QOLの差を比較す

ることが中心となる。その際、属性、精子

凍結時の意思決定プロセスの違いが上記に

影響するかどうかも検討する。 

 

実施施設：独協医科大学越谷病院泌尿器科、

筑波大学附属病院（筑波学園病院泌尿器科）、

横浜市立大学附属市民総合医療センター生

殖医療センター泌尿器科、聖マリアンナ医

科大学病院、岡山大学血液腫瘍内科、自治

医科大学附属病院血液科、自治医科大学さ

いたま医療センター血液科、弘前大学医学

部附属病院泌尿器科、東海大学附属病院泌

尿器科 

 

Ｃ．研究結果 

以上の観察研究アンケートを分担研究者

の小泉とともに作成し参加施設に配布した。

当科を受診し、同意を得た対象患者へ今年

度調査を行った。当科は 31名の回答を得て

いる。 

 

Ｄ．考察 

Ｅ．結論 

データに関しては現在集計・分析中。 

 

Ｆ．健康危険情報 

総括研究報告書にまとめて記入 

 

Ｇ．研究発表 

1．論文発表 

とくになし 
（発表誌名巻号・頁・発行年等も記入） 

 

2. 学会発表 

とくになし 

 

Ｈ．知的財産権の出願・登録状況 

（予定を含む。） 

１．特許取得 

とくになし 

 

２．実用新案 

とくになし 

 

３．その他 

とくになし 
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