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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 

 

研究分担者 小泉智恵 獨協医科大学医学部研究員 

 

本研究は、がん治療に際して精子凍結保存をした若年がん患者の男性向けの凍結精子の医療情報

とコミュニケーションに関する心理教育動画を制作すること、がん治療に際して精子凍結保存をし

た若年がん患者の男性を対象に動画視聴してもらって動画の評価を調査することを目的とした。目

的に沿って医療情報のシナリオとスライドを制作し、飽きないような工夫を加えて動画資材を制作

した。これに対して多くの施設でなされている一般的な情報提供をまとめて通常資材を制作し、動

画資材と比較検討する。 

研究デザインはランダム化比較試験である。がんと診断され、がん治療に際して精子凍結をした

後２か月以内である、同意取得時の年齢が成人年齢である男性 100人を対象に、動画資材、通常資

材のいずれかを視聴していただく。どちらの資材を視聴するかはランダムに割付ける。視聴の前後

にアンケートがある。これらはすべて webを用いて実施される。調査参加から約 1年後の精子凍結

更新時期に担当医が医療情報を収集する。この研究計画は聖マリアンナ医科大学生命倫理委員会で

審査を受け、承認された。 
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Ａ．研究目的 

男性の妊孕性温存、すなわち精子凍結は簡便か

つ費用が低いことから多くの医療機関で施行され

ている一方で、凍結精子利用は 10％前後であるこ

と（西山, 2008；Yumura 2018）が報告されている。

また、長期凍結保存中に病院からの連絡に音信不

通だったために凍結精子が破棄される事件（読売

新聞, 2016）も見られる。そこで、精子凍結後、

その凍結精子の処遇に関して患者自身が医療情報

を収集し意思決定していくことが精子凍結の更新

や利用の促進に必要であると考えられる。 

一般に、青年期・若年成人男性の心理特性とし

ては、同年齢の女性に比して自己開示しない傾向

があり（熊野, 2002）、病気や不成功などの落ち込

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）。若年がんサバイバーを対象

とした調査によると、がんであったことをパート

ナーに伝えることに対する不安が強かった（Wong, 

2017）。こうした特徴が精子凍結に向き合い、情報

収集したり相談や受診、意思決定をしたりするこ

とを遅らせているのかもしれない。凍結精子の使

用や凍結更新をするか否かについての意思決定に

は、若年男性の特徴を踏まえて、自分自身にとっ
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てなぜ凍結精子が必要かという観点から医療情報

を伝えること、凍結精子の利用についてパートナ

ーとどのようにコミュニケーションしたらいいか

パートナーに話しにくい心理に配慮して支援する

ことが必要だと考えられる。また、こうした支援

は精子凍結後早期に提供することによって十分に

考え相談する時間を提供できることになり、結果

として意思決定支援につながると考えられる。 

そこで、がん治療に際して精子凍結保存をした

若年がん患者の男性を対象として凍結精子の医療

情報とコミュニケーションに関する心理教育動画

を制作し、凍結精子更新の意思決定を支援するこ

とを目指して、本研究では目標に合致した心理教

育動画を開発すること、がん治療に際して精子凍

結保存をした若年がん男性患者に視聴してもらい

動画の評価をしてもらうことを目的とする。 

 

Ｂ．研究方法 

 対象：対象者は、以下の基準をすべて満たす患

者とする。 

(1) 選択基準 

① がんと診断された 

② がん治療に際して精子凍結をした後２か

月以内である 

③ 同意取得時の年齢が成人年齢である男性 

(2) 除外基準 

① 文書同意が得られない（インフォームド・

コンセントが得られない） 

② 動画視聴および評価の入力を実施するこ

とが困難であるような心身の不調が著しい、あ

るいは日本語の理解が困難である 

 目標症例数は、試験全体で動画資材群（A コー

ス）、通常資材群（Bコース）それぞれ 50人（合計

100 人）と設定する。目標症例数の根拠は以下のと

おりである。一般に、心理教育による知識への効

果量は概ね中～大程度とされている。本試験のデ

ザインはプレ―ポストデザインであることから、

共分散分析が予定されている。その場合のサンプ

ルサイズは、α=0.05、β=0.8 としたとき、Cohen

によると、効果量ｆが中～大程度の場合は 90人と

G*power 3 ソフトウェアにより算出された。脱落

者 1割を見込んで加えて総計 100人とする。 

 研究デザイン：ランダム化比較試験である。 

 方法：該当基準に合致する対象者は、精子凍結

後に担当医から本研究が紹介される。研究に参加

する者（以下被験者）は文書にて同意した後、web

調査システムへのアクセス方法とログイン ID、パ

スワードを受け取る。被験者は同意から 2 か月以

内に動画視聴ができる任意の場所と時間を設け、

web調査システムにログイン IDとパスワードを用

いてアクセスする。被験者はアクセスし事前アン

ケートページに回答し送信すると、ランダム割付

されて該当する画面が開始される。Web 調査シス

テムでは動画または通常診療でよく伝えられる情

報をまとめた動画のいずれかの資材の視聴と視聴

後アンケートが割り付けられたプロトコル通りに

提示されるので、被験者は web 調査で提示された

順に進むと試験が完了できる。試験終了後、任意

で視聴していない方の資材を閲覧できる。閲覧し

た場合は閲覧したものに対する視聴後アンケート

にも回答する。患者が記入するものはこれで終了

となる。参加した後に謝品としてクオカード 2000

円相当を渡す。約 1 年後の精子凍結更新時に医師

が医療情報を収集する（図 1）。 

 介入内容：動画資材群、通常資材群ともに厚生

労働科学研究費補助金がん対策推進総合研究事業

「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」において開発した、

凍結精子の使用や凍結更新をするか否かについて

の意思決定に関する介入資材を用いる。動画資材

群では若年男性の特徴を踏まえて自分自身にとっ

てなぜ凍結精子が必要かという観点から整理され

た医療情報、凍結精子の利用についてパートナー

とどのようにコミュニケーションしたらいいかパ

ートナーに話しにくい心理に配慮した心理支援に



31 

関する動画（約 32分）であり、通常資材群は多く

の施設で精子凍結した後に情報として伝えている

凍結精子の使用や凍結更新に関する静止画（約 3

分）である。 

 調査内容：被験者調査と医療情報の収集から成

る。被験者調査では、被験者が動画視聴の事前と

事後に下記アンケートを web 上で回答する。 

(1) 事前アンケートの項目 

 属性：年齢、職業、学歴、配偶者・婚約者・

恋人の有無、 

 配偶者・婚約者・恋人にがん、精子凍結を

伝えたか 

 つらさと支障の寒暖計（調整変数として

用いる） 

 がん診断の時期、がんの種類、精子凍結

前のがん治療 

 精子凍結に対してサポートした人の有無 

 精子凍結に対する知識 

 精子凍結したことに対する自己効力感 

 精子凍結したことに対する決定後悔 

(2) 視聴後アンケートの項目 

 資材に対する感想 

 資材の視聴によるポジティブな感情、凍

結更新・精液検査・がん治療へのモチベーショ

ン、他者・パートナーに対するコミュニケーシ

ョン 

 精子凍結に対する知識 

 精子凍結したことに対する自己効力感 

 精子凍結したことに対する決定後悔 

 医療情報収集は、担当医が次年度の精子凍結

更新後に下記情報を診療録から収集する。 

 がん治療が終了したか 

 凍結更新をしたか、凍結精子を破棄した

か 

 精液検査をしたか 

 

（倫理面への配慮） 

この研究計画は研究主幹施設である聖マリアン

ナ医科大学生命倫理委員会で審査を受け、承認さ

れた（承認番号）。研究分担施設である横浜市立大

学附属市民総合医療センター倫理委員会において

も審査を受け承認された。今後、獨協医科大学埼

玉医療センター等で倫理委員会に申請をおこなう

予定である。 

 

Ｃ．結果 

2020年度は新型コロナウイルス感染拡大で日本

生殖医学会等から生殖医療の診療の延期・中断が

推奨され、実際に患者の減少等が生じた。また、研

究者の打ち合わせや資材調達に困難が生じたため、

実施準備をおこなった。 

結果の予想としては、動画資材の方が通常資材

に比べて、精子凍結に対する知識、精子凍結した

ことに対する自己効力感が改善し、精子凍結した

ことに対する決定後悔が低下することが予想され

る。また、動画資材の方が通常資材に比べて肯定

的な印象、凍結更新・精液検査・がん治療へのモチ

ベーション、他者・パートナーに対するコミュニ

ケーションの上昇と関連することが予想される。 

他方、限界としては、動画資材群は動画が 32分

と長いため試験からの脱落が多くなることが懸念

される。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被験者が脱落する可能性

は否めない。 

また、医療情報収集では、次年度の精子凍結更

新で連絡がない場合、情報収集が遅延したり不可

能になったりする可能性がある。 

 

Ｄ．討論 

本研究では、がん治療に際して精子凍結をした

若年男性がん患者を対象に、精子凍結の医療情報

と凍結精子の利用に関するパートナーとのコミュ

ニケーションに対する心理教育的動画を視聴して

いただくことにより、患者とパートナーの医療理

解とコミュニケーションの改善を目指している。 

がん医療の進歩によりがん罹患後の心理社会的
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な QOL に関心が集まっており、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。精子凍結はがん治療前の男性の妊

孕性温存方法として比較的簡便に行われているが、

その使用率は非常に低く、凍結更新あるいは破棄

などの意思表明が十分に行われていない現状があ

る。その背景には、がん罹患やそれによる復学・復

職・恋愛・結婚などでの難しさから自己効力感が

低下し、抑うつ感を呈することがあると指摘され

ている。そこで、本研究は、男性がん患者の QOL向

上に対し有効に機能する心理教育動画の開発を目

指すものであり、具体的知見を提供するという点

で意義深い。 

精子凍結した後すぐにがん治療を受けることが

多いため、精子凍結のことに対してゆっくり考え

る余裕がないかもしれないが、被験者のタイミン

グで動画を視聴いただいて、のちのち思い出した

ときに気持ちや考えを整理する一助になればいい

のではないかと考えている。 

 

Ｅ．結論 

本研究は、がん治療に際して精子凍結保存をし

た若年がん患者の男性向けの凍結精子の医療情報

とコミュニケーションに関する心理教育動画を制

作すること、がん治療に際して精子凍結保存をし

た若年がん患者の男性を対象に動画視聴してもら

って動画の評価を調査することを目的とした。目

的に沿って医療情報のシナリオとスライドを制作

し、飽きないような工夫を加えて動画資材を制作

した。これに対して多くの施設でなされている一

般的な情報提供をまとめて通常資材を制作し、動

画資材と比較検討する。 

研究デザインはランダム化比較試験である。が

んと診断され、がん治療に際して精子凍結をした

後２か月以内である、同意取得時の年齢が成人年

齢である男性を対象に、動画資材、通常資材のい

ずれかを視聴していただく。資材のどちらを視聴

するかはランダムに割付ける。視聴の前後にアン

ケートがある。これらはすべて web を用いて実施

される。調査参加から約 1 年後の精子凍結更新時

期に担当医が医療情報を収集する。 

 

Ｆ．健康危険情報 

  なし。 
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