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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 ならびに家族に対するインフォームドコンセント 

およびインフォームドアセントの方法の検証に関する研究― 

妊孕性温存に関する情報提供用の動画（幼少期編と思春期編）の開発 

 

岩端由里子 聖マリアンナ医科大学医学  診療助手 

鈴木 直 聖マリアンナ医科大学産婦人科学 主任教授 

 

海外においては、小児・思春期世代のがん患者が妊孕性温存の情報を切望し、妊孕性温存療法実施に

関して自ら意思決定する傾向があるとの報告がある(Quinn, 2011)。一方、本邦においては、妊孕性

温存療法実施に際して保護者の同意を取得し、小児・思春期世代のがん患者に対する情報説明とイ

ンフォームドアセントが十分でないとの報告がある(西村, 2009)。そこで、H29-R1 年度厚生労働化

学研究費補助金がん対策推進総合研究事業研究「小児・AY 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（Ｈ29－がん対策－一般－

008）：研究代表 鈴木直」では、小児・思春期世代がん患患者に対する妊孕性温存療法の支援体制構

築を志向して、小児血液・がんを専門とする医師の情報提供に関する現状を把握し、先行する海外の

支援体制を参考にそのあり方を提案する目的として研究を進めた。そして、「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―妊孕性温存に関する情報提供用の動画

（幼少期編と思春期編）の開発」では、これまで進めてきた、小児・思春期がん患 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欧米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を目的に、実態調査と二つの動画開発（幼少期編と思春期編）を行った。そし

て、幼少期編としては、インフォームドアセント取得を目指した卵巣組織凍結に関する動画を作成

し、又思春期編としては、インフォームドアセントからコンセント取得を目指した、小児・AYA 世

代がん患者を対象とした妊孕性温存療法 精子凍結、卵子凍結、受精卵凍結、卵巣組織凍結に関する

動画完成させた。R2-R4 年度の本厚労科学研究班では、まず R2 年度に小児・思春期世代がん患者に

対する妊孕性温存に関する動画を評価し検証することを目的として研究を進めた。最終的に、本動

画（幼少期編と思春期編）を全国のがん診療施設に配布予定としている。 

 

研究分担  

松本公一 （国立成育医療研究センター小児がんセンター） 

池田智明 （三重大学大学院医学系研究科 産科婦人科学） 

平山雅浩 （三重大学大学院医学系研究科 小児科学） 

真部淳  （北海道大学大学院 医学研究院小児科学） 

滝田順子 （京都大学大学院医学研究科 発達小児科学） 

宮地充  （京都府立医科大学大学院医学研究科小児科学） 
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高江正道 （聖マリアンナ医科大学医学  産婦人科学） 

前沢忠志 （三重大学大学院医学系研究科 産科婦人科学） 

岩端秀之 （聖マリアンナ医科大学医学  産婦人科学） 

慶野大  （神奈川県立こども医療センター 血液・腫瘍科） 

 

研究協力  

長祐子  （北海道大学大学院 医学研究院小児科学） 

岩端由里子（聖マリアンナ医科大学医学  産婦人科学） 

 

Ａ．研究目的 

本研究の目的は、小児がん診療拠点病院の医療 

従事者を対象として、H29-R1 年度厚労科研鈴木 

班で作成した妊孕性温存に関する情報提供用の動 

画（幼少期編と思春期編）の開発・評価並びに検証

を行い、最終的に本動画（幼少期編と思春期編）を

全国のがん診療施設に配布することである。 

 

Ｂ．研究方法 

H29-R1 年度厚労科研鈴木班で開発した妊孕性温

存に関する情報提供用の動画（幼少期編と思春期

編）を、R2 年 12 月〜R3 年 1 月に小児がん拠点病

院の医師、看護師、心理士、CLS 動画を視聴して

もらい、「患児にこの動画の視聴を進めたいか 又、

診療でこの動画を導入したいか 」に関するアンケ

ート調査行った。なお、本アンケート調査は、聖マ

リアンナ医科大学生命倫理委員会にて承認を得た

（承認番号 第 4786 号）。 

その結果、幼少期編動画に対するポジティブな意 

としては、「わかりやすかった 66% 」、「小児にも

安心して せることができる 64% 」、「本動画を妊

孕性温存の情報提供や説明する に使用したい

 62% 」、その他は「優しい雰囲気でキャラクター

が可愛い」などであった。一方、幼少期編動画に対

するネガティブな意見としては、「テンポが早い」、

「比喩表現が多くてわかりづらい」、「治療が「悪

 」になってしまっている」、などであった。思春期

編動画に対する意見は、「イラストのタッチが温か

くて良い」、「わかりやすい」、「患の注意を引いて

話の導入がしやすい」、など幼少期編と比べてポジ

ティブなご意見が多かった。 

以上の意見より、幼少期編の動画に大幅な改善を

する必要性があると判断し、R3 年度内に幼少期編

を改変し新規の動画を作成する方策を立てた。 

 

（倫理面への配慮） 

本研究は聖マリアンナ医科大学の倫理委員会の承

認を得ている。 

 

Ｃ．研究結果 

令和 3 年３月より当方で修正案の絵コンテを作成

し（資１）、本絵コンテを動画会社に提示し、絵コ

ンテを元に動画の作成を進めた（資２）。 

改変した新規の幼少期版の動画では、以前の修正

点を改善すべく、より具体的な言葉を用いて説明

する内容となった。以前の動画で使用されていた

比喩表現では、「王女様」、「ピンクパワー」、「仲間」、

「ドクターヒーロー」など抽象的な表現であった

が、これらをより具体化すべく、「王女様→卵巣さ

ん」、「ピンクパワー→お薬さん」、「ドクターヒー

ロー→私たち」という表現に変更し、さらに映像

も全て新規のものへと改変した。また、手術は寝

ている間に終わるから痛くない、怖くないという

ような文言を入れ小児患者の恐怖心を取り除ける

内容も含まれている。 

 

Ｄ．考察 

改変した幼少期版の動画は、旧幼少期版と比較し、
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より具体的で簡易な言葉を用いた内容となってお

り、テンポはゆっくりとした内容に仕上がってい

る。本動画を、再度小児がん拠点病院の医師、看護

師などに視聴して頂き、「患児にこの動画の視聴を

進めたいか、また、診療でこの動画を導入したい

か」に関するアンケート調査を行う予定である。 

 

Ｅ．結論 

R3 年度は、R2 年度に施行したアンケート調査の

結果をもとに、幼少期版の妊孕性温存療法説明動

画の改変版の作成が完了した。今後、本動画を再

度小児がん拠点病院の医師、パラメディカルの

方々に視聴いただき、本動画の診療への導入への

意見調査を行ったのちに、全国のがん患者やご家

族等を対象として、動画 幼少期編 改変版 と思春

期編 の評価・検証を目的とした動画の視聴調査を

行う。これら研究成果をもとに、R4 年度には「小

児・AYA 世代がん患者に対する妊孕性温存に す

る IA/IC の手引き」を完成させる予定である。 

 

Ｆ．健康危険情報 

  総括研究報告書にまとめて記入 
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