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要 旨　本研究の 目的は、看護学生(以 下、学生 とする)の 死生観構築 を目指 した授業である 「デス ・エデュケー

シ ョン(生 と死の教育)」 プログラムの試案 を作成 し実施す ることで、授業前後 にお ける学生 の死生観の変化

について どの ような変化がお きているのか を明 らかにす る ものであ る。今回は、その中の一部である人間の誕

生 をテーマ とす る胎児の命 に関する学習 として、 「人工妊娠 中絶 」、 「出生前診 断」、「減数手術」、「無脳児の臓

器提供 」を授 業に取 り上げ、学生の生 と死 に対す る考 え及 び臓器移植 に対す る考 え方の変化 を調査 した。評

価方法 は、学生が授業 の前後 に質問数10項 目に回答する こと、授 業後に 自己の学びを レポー トとして記述す

るとい う形式 を用いた。

その結 果、1)「 死」 とい う言 葉のイメー ジにおいて 「悲 しみ」、 「苦 しい」 を選択 した学生 が、授業 後は増

加 した。 これは、胎 児の命が中絶 行為 にて奪 わるこ とに対 して、学生 が命 の痛 みを感 じたか らである。2)生

命の誕生 は尊 い と 「非常 に思 う」 と回答 した学生が、授業後 は増加 した。 これ は、胎児 の命 を一 人の人間 と

して尊重 した結果 といえる。3)自 分が病気になった場合、「誰の臓器で も移植 を希望す る」 と回答 した学生が、

授業後は減少 した。これは、「無脳児の臓器提供」 にお ける学習内容が、臓器移植や臓器提供に伴 う判断の難

しさに繋が った結果 といえることな どが明 らか になった。

以上の ことか ら、人 間の誕生 をテーマ とする胎 児の命 に関す る学 習は、 学生の死生観 を構築す る一助 とな

ることが示唆 された。
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工.研 究 目 的

日本 社 会 に お け る 医療 現 場 は災 害 時 の対 応 不 足 、 医療 事 故 の増 加 、 終 末期 医療 の あ り方 等 山積

す る諸 問題 に早 急 に対 処 しな けれ ば な らない と い う課 題 を抱 え て い る。 そ の現 場 で専 門職 と して



従事 している看護師は、看護の専門的職業人としてどのような役割を担い、患者 と家族に適切な

看護実践を遂行 していくのかが常に問われている。特に看護師の多 くは患者の死 と日々向き合っ

ており、死の問題やホスピスの問題である看取 りの看護や終末期看護において、患者 と家族に最

も近い存在である看護者 として、適切な支援が要求されていることは言うまでもない。

看取 りの看護や終末期看護においては、看護師の死生観が患者の看護に何 らかの影響 を与える

といえる。例えば、治癒の見込みのある患者群 とまったく治癒する見込みのない患者群を選択 し、

看護師の両群の訪室回数を調査 した結果、看護師は治癒の見込みのある患者の部屋 を圧倒的に訪

室 していた。これは、看護師のこころの奥底で死か ら逃げたいとする心理が働いているのではな

いか という指摘 もある1)。また、緩和ケア病棟 に勤務する看護師の死生観とス トレスとの関連を

見ると、死への不安の強い看護師にとっては緩和ケア病棟での勤務 は重い負担となっているが、

人生に意味と目的を見出している緩和ケア病棟の看護師は、「希死念慮、うつ傾向」が低いと報告

されている2)。このように看護師の死生観は、患者への看護姿勢や、勤務上のス トレスとの関連

が示されており、個々の看護師がどのような死生観を構築 しているのかが関係しているといえる。

死生観 というものは一朝一夕に構築できるものではな く、個人的な体験や、生 と死について学

ぶ機会を通して深められてい くものである。従って、看護師の死生観は、看護師養成基礎教育(以

下、看護基礎教育)か ら育成されることが必要となって くるであろう。そのためには、看護基礎

教育の担い手である看護教員(以 下、教員 とする)が 、看護学生(以 下、学生とする)の 死生観

構築を目的とする教授ス トラテジーを構想 し、効果的な教育的アプローチの展開を図ることが重

要ではないだろうか。教員の働 きかけにより、学生が人の生 と死について深 く学び思考すること

が出来れば、学生の豊かな死生観が構築でき、看護に役立てることができるのではないか。

筆者は、学生の生と死に関する実態調査3)～7)は 多々あることは把握 していたが、その実態を

ふまえての死生観構築 に資する教育方法や内容を検討 した研究が少ないことを知 り、その点に着

目した。そして、学生の死生観の実態 を質問紙調査にて明らかにすることで、学生の死生観構築

を目指 した効果的な教育方法 を導きだしていった。その結果得 られた教育的示唆 として、1)教

員は看護学生たちが現に持っている死のイメージをありのままに受けとめ、「なぜ、そのように

感じるのか」という問いを通じて、自己の内面 と向き合う時間を設定することが必要であること。

2)教 員は、学生たちが互いの体験世界を共有できる場を作 り、幅広 く生と死に関する認識を持

てるように支援 してい くことが必要であること。3)教 員は、学生たちと共に 「生 と死」 を考え

てい く姿勢をもつことで、学生たちが自己の死の主観化を促進できるように導 くことが重要であ

ること8)等 、11項 目の結果を導 き出した。

今回は、これらの結果をもとに、学生の死生観構築を目的とする 「デス・エデュケーション(生

と死の教育)」 プログラムの試案を作成し実施することで、授業前後における学生の死生観 につ

いてどのような変化がおきているのかを明らかにしていきたい。



皿.研 究方法

筆者は、第1に 学生の死生観の実態調査か ら得た結果を活用 して、死生観構築を目指 した「デス・

エデュケーション(生 と死の教育)」 プログラムの試案作成を試みた。第2に 、「デス・エデュケー

ション(生 と死の教育)」 プログラムの試案の一部を実施し、学生の授業前後における生と死に

対する考え及び臓器移植に対する考えの変化を調査することにした(今 回は調査校のカリキュラ

ムの都合上、筆者が担当可能であるプログラム中の第2～5回 を実施 した)。

1.死 生観構築を目指 した 「デス・エデュケーション(生 と死の教育)」 プログラムの試案作成

授業科目名は、「デス ・エデュケーシ ョン(生 と死の教育)」 と題 し、15回 分の授業計画を立

案 した。質問紙調査の結果をもとに、授業計画の特徴を二点に焦点化 した。

(1)特 徴

1)授業展開では、各単元のテーマごとに、「あなたなら、このような立場の場合、 どのような

自己決定を行うのか」という、他人事ではない自分自身の問題 として真摯に学習する姿勢 を

求めた。このような学習姿勢が、他者の苦悩や痛みを少しでも理解できるという能力の獲得

に発展すると推測したからである。

2)看護師養成機関という特徴から、教育内容は、病気や死 と向き合 うテーマが多 くなる傾向が

ある。そのため、自由な発想で 「生」や 「死」を思索する機会が必要であると考え授業内容

の工夫を凝 らした。今回は、試案の第8～10回 にかけて、学生個々の"命 の輝 き"を 紹介

する単元 を設けることで、学生の生や死の考えを見つめる時間を創った。

以下は、筆者の考えた 「デス・エデュケーション(生 と死の教育)」 の授業計画の試案である。

(2)目 的

1)"命"に 関する課題学習から、「生」 と 「死」についての自己の考えを深める。

2)「死」から積極的に学ぶ姿勢を養 う。

3)課題学習についての問題点(論 点)に ついて、自己の立場 ・意見を明らかにし、自己決定す

る力 と説明する能力を養う。

(3)方 法

1)で きるだけ具体的な諸問題やテーマを、自分自身の問題 として捉え考えてほしいことを伝え

てい く。

2)実 際の体験者の"生 の声"を 聴 く機会ほど、学生の心を刺激感動 させるものはない。そこで、



映像資料やゲス ト(外 部講師)を 招待することを取 り入れ、授業を計画する。

3)学生は 「生」や 「死」について、それぞれに思い描いている。従って、 自己の意見を語る時

間を繰 り返 しつ くることで死生観の構築に繋げるようにした。また、グループ討議 という学

習形態を取 り入れることで、互いの意見を発表しあい共有 し合 うという、"学 び合い"の 学

習の成立を企図 した。

4)学生の感想や意見は、単なる感情の吐露に終るのではな く、「なぜ 自分はそのように考える

のか」 という根拠や理由を具体的に述べ書 くようにする。

5)学生の自発的な興味 ・関心にもとづ く学習とするために、今日的な課題に焦点化して学習を

深化させるために、学習内容を選択する。これ らを基に、①自己学習 ・グループ討議 ・発表、

②ビデオ視聴 ・グループ討議 ・発表、③講義形式、④ゲス トティーチャーを招いての招待授

業 と意見交換等のいずれかの学習形態を用いる。

6)授業の終わりに、学生は自分の意見を述べる 「学び」のレポー トを記述することで、自己の

考えを明らかにしていく。

(4)内 容

医療現場における 「生と死の問題」や、「命の輝 き」を実感できる教育内容を吟味・精選する。

(5)期 待される学習成果

1)今 までの自分の 「生」 と 「死」の体験を振 り返 り、 自分の言葉で、「生」と 「死」について

説明することがで きる。

2)さ まざまな命の問題か ら、自己の考えを述べることがで きる。

3)調査校であるA看 護専門学校の学生は、死という言葉のイメージについて、「悲しい」、「怖

い」、「寂 しい」 という 「陰(負)」 のイメージを抱いている学生が多かった8)。 したがって、

死を否定的に捉えるのではなく、死を違う角度か ら見るという認知の転換を図ることで、積

極的に死から何かを学ぶことがで きるとよい。

(6)評 価方法は、①授業参加、②グループ発表、③個人レポー トによる。



2.「 デス ・エデュケーション(生 と死の教育)」 プログラムの実施目的

人間の誕生をテーマとする胎児の命 に関する授業を実施し、授業前後における学生の生と死に

対する考え及び臓器移植に対する考えの変化を調査する(プ ログラム第2～5回)。

(1)調 査対象

A看 護師養成課程(3年 課程)の1年 生29名



(2)調 査期間

平成18年10月 中旬～11月 中旬

(3)倫 理的配慮

研究をすすめる際において、こちらから研究の目的 ・内容を明らかにし、強制ではなく、途

中で辞退可能であること、成績評価に関係 しないこと、本研究以外で使用 しないことなどを含

め対象に協力 を要請し、同意を得たうえで調査 を実施 した。なお、本研究は名古屋市立大学人

文社会学部研究倫理委員会の倫理審査を受け、承認された(承 認番号07021)。

(4)用 語の定義

1)「死生観」:生 と死 に対する考え方。

2)「看護基礎教育」:看 護師を育成する看護師養成課程。

3)「デス ・エデュケーション(生 と死の教育)」:生 と死について考え学ぶ教育。

(5)調 査内容

デス ・エデュケーション(生と死の教育)プ ログラムの第2～5回 を実施 し、古賀3)藤 田6)7)

の先行研究をもとに、以下の質問紙を作成 した。

1)調査内容:年 齢 ・性別 ・学歴 ・社会人経験の有無などの基本属性

2)学生の死生観を問う内容(授 業の前後において調査):

学生の生 と死に対する考えについては、① 「死」という言葉のイメージ、② 「死」の概念

の持つ意味、③生命の誕生の尊さ、④生まれてきたことへの感謝、⑤今 「生きていること」

をどう大切にするか、⑥ 自分の死について考える機会の有無、⑦生や死について語 りあった

経験、⑧死生観の変化(授 業前後)の8項 目としだ。

学生の臓器移植に対する考えについては、①臓器移植の希望の有無、②家族の臓器を提供

することに対する考えの2項 目とした。

授業終了後に、学生には自己の意見 を述べた 「学び」のレポー ト提出を求めた(A4-1

枚程度)。 回収率100%で 、有効回答数は100%で あった。

,

(6)分 析方法

質問項目である、① 「死」という言葉のイメージ、② 「死」の概念の持つ意味、⑧死生観

の変化(授 業前後)に ついては、授業前後におけるデータをMcNemar検 定にて分析 した。

P<0.05を 統計的有意とした。授業終了後の学生のレポー トの内容分析 を行った。



(7)人 間の誕生に関わるテーマに注目した理由

今回は、『ケースブック医療倫理』9)に 掲載 されている事例から、人間の誕生に関わるテー

マに注目し教材として使用した。この事例を用いた理由を以下に述べる。

第1は 、学生の大多数は女子学生であ り、妊娠に関する内容は身近な問題として捉えること

ができると考えたからである。特に、「人工妊娠中絶」に関するテーマは、中学 ・高校時代に

道徳教育及び保健体育授業等にて何 らかの方法で学習を経験 しているのではないかと推測 し

た。また、「出生前診断」、「減数手術」、「無脳児の臓器提供」についての学習は、生殖補助技

術における専門領域であるため、ほとんどの学生にとっては新 しい学習である。そのため、妊

娠という身近な出来事から、幅広 く人の生と死について思索できるのでないかと予測 した。

第2は 、「人主妊娠中絶」、「出生前診断」、「減数手術」、「無脳児の臓器提供」というこれらのテー

マには、次の3つ の大 きな課題が問われていると考えたからである。第1に 、人はいつから、

人間なのかという問題である。「自己意識」を持たない存在(受 精卵、胎児、重度の障害をもっ

た新生児)は 、人間ではないというパーソン論の考え方、受胎の瞬間からというカ トリック生

命尊厳論の考え方、出生の時点というフェミニズムの自由主義的立場の考え方、妊娠22週 未

満という母体保護法で規定されている母体外生存可能時期 という考え方、これらについて学生

自身がどのように捉えていくのかということである。第2に 、遺伝性疾患を予防するために障

害が発見 された場合、障害者を減 らすために中絶を選択するのかという、差別(生 命の質的差

.異)を 目的に境界線を引 く優生学 ・優生思想の考え方を、学生自身が どのように捉 えるのかと

いうことである。第3に 、女性の自己決定権か胎児の権利かという、どちらを優先させるべき

なのかという問題を、学生自身がどのように捉えるのかということである。学生が、3つ の着

眼点を踏まえたうえで、医学的適応の有無、QOL(生 きることの質)、医療者の関わり等の側

面を加味 し、自分自身の問題として言及していけるのではないかと考えたからである。

皿.結 果及び考察

1.フ ェースシー ト

対象者の属性として、年齢 ・性別 ・学歴 ・社会人経験の有無について尋ねた。年齢構成は15

歳以上～20歳 未満は15名(51.7%)、20歳 以上～25歳 未満は4名(13.7%)、25歳 以上～30歳

未満は5名(17.2%)、30歳 以上～35歳 未満は4名(13.7%)、35歳 以上～40歳 未満は1名(3.4%)

であった。平均年齢は23.1歳 で標準偏差は±5.74歳 であった。性別は、男子学生4名(13.8%)、

女子学生25名(86.2%)で あった。社会人経1験の有無については、有る学生12名(41.4%)、 無

い17名(58.6%)で あった。最終学歴については、高校卒業18名(62 .1%)、専門学校卒業2名(6.9%)、

短期大学卒業3名(10.3%)、4年 制大学卒業5名(17.2%)、 その他1名(3.4%)で あった。



2.学 生 の 生 と死 に対 す る考 え の 変化

(1)「 死 」 とい う言 葉 の イ メ ー ジ、 「死 」 の概 念 の 持 つ 意 味

今 回 の 調 査 で 、 学 生 の 「死 」 とい う言 葉 の イ メ ー ジ を2つ 選択 させ た。 授 業 前 後 に お い て最

も多 い もの か ら順 に、「悲 しい 」が最 も多 く33人(56.9%)、 つ い で 「さび しい 」22人(37.9%)、 「や

す らか 」19人(32.8%)、 「怖 い 」16人(27.6%)、 「そ の他 」12人(20.3%)、 「苦 しい 」5人(8.6%)、

「暗 い」5人(8.6%)、 「美 しい」3人(5.2%)、 「見 苦 しい 」0人(0%)で あ っ た。 授 業 前 よ り

授 業 後 増 加 し た イ メ ー ジ と して は、 「悲 しい」 が授 業 前14人(48.3%)、 授 業 後19人(65.5%)

で17.2%の 増 加 、 「苦 しい」 が 授 業 前1人(3.4%)、 授 業 後4人(13.8%)で10.4%の 増加 を示 し

た。 授 業 前 よ り授 業 後 減 少 した イ メ ー ジ と して は 、 「そ の他 」 が授 業 前9人(31%)、 授 業 後3

人(10.3%)で19.7%と 減 少 し た。 「死 」 とい う言 葉 の イ メ ー ジ に お い て、 授 業 前 後 に お け る 有

意 差 は み られ なか っ た。

「死 」 の 概 念 の 持 つ 意 味 につ い て2つ 選 択 させ た。 授 業 前 後 にお い て 最 も多 い もの か ら順 に 、

「誰 にで も訪 れ る(避 け られ ない)」47人(81%)、 「い の ち あ る もの の運 命 」27人(46.6%)、 「人

生 の 終 着 駅 」14人(24.1%)、 「苦 しみ か らの解 放 」10人(17.2%)、 「未 知 の 世 界 へ の 旅 立 ち 」

7人(12.1%)、 「そ の他 」5人(8.6%)、 「孤 独 で 寂 しい 」4人(6.9%)、 「自分 の や りた い こ とが

出 来 な くな る」2人(3.4%)で あ っ た 。 授 業 前 よ り授 業 後 増 加 し た もの と して は、 「誰 にで も

訪 れ る(避 け られ ない)」 が授 業 前22人(75.9%)、 授 業 後25人(86.2%)で10,1%の 増 加 、「孤

独 で寂 しい 」 が 授 業 前1人(3.4%)、 授 業 後3人(10.3%)で6.9%の 増 加 を示 した 。 授 業 前 後

にお け る有 意 差 はみ られ なか っ た。

「死 」とい う言 葉 の イ メ ー ジは 、「悲 しい 」が 授 業 後17.2%の 増 加 を示 し、「苦 しい」とい うイ メ ー

ジ も授 業 後104%の 増 加 を示 した 。 「死 」 の概 念 の 持 つ 意 味 につ い て、 「誰 に で も訪 れ る(避 け

られ な い)」 が 、授 業 後10.1%の 増 加 を示 した 。 「孤 独 で 寂 しい 」 につ い て も、授 業後6.9%の 増

加 で あ っ た 。 授 業 前 後 に お け る有 意 差 は な か った が 、 こ れ らの結 果 は 、 学 生 が 、 「人工 妊 娠 中

絶 」、 「出生 前 診 断」、 「減 数 手 術 」、 「無 脳 児 の臓 器 提 供 」 の テ ー マ学 習 に取 り組 む こ とで 、 胎 児

の 意 思 とは無 関係 に 親 の 自己 決 定 で 、命 が 中絶 され て い る現 実 と向 き合 っ た こ とが 大 き な理 由

で は な い か と考 え る 。 親 の経 済 的 理 由 に よる 中 絶 、 障 害 者 を持 つ可 能性 が高 い児 を 中絶 す る と

い う、 胎 児 の 命 を軽 視 して い る事 実 が 突 きつ け られ た こ とは 大 き な衝 撃 で あ っ た と予 測 す る。

さ らに、 「人 工 妊 娠 中絶 」 を学 習 した グ ル ー プ の 発 表 にお い て、 胎 児 が 中絶(吸 引 器 に よ る胎

児 吸 入 、 掻 把 術 に よ る胎 児 切 断 等)さ れ る と き に本 能 的 に危 険 を感 じ逃 避行 動 を起 こ す こ とを

知 っ た こ とで、 「胎 児 が 生 きた い と願 っ て い る ・ ・」 と発 言 した学 生 が多 くい た こ と もこ の 結

果 と結 び つ い た 理 由 とい え る。 また 、 学 生 は、 人 工 妊 娠 中 絶 後 の バ ラバ ラ に され た残 虐 な胎 児

の遺 体 写 真 を見 た こ とで 、胎 児 の 命 を奪 う行 為 に、「悲 しみ」、「苦 しさ」、「死 は避 け られ な い 」、



「孤独で寂 しい」という内なる感情が湧出 し、授業後の増加に繋がったと推測する。学生は、「悲

しみ」、「苦しさ」という言葉では表現 しきれない、多 くの胎児の声なき声 を聴いたのだといえる。

今回の授業は、学生に胎児の中絶死を通 して死に対する 「陰(負)」 のイメージを増大させ

てしまつたように受け取れるかもしれない。 しかし、学生は、胎児の命 も一人の人間としての

かけがえのない命であることを認識することで、命の"痛 み"を 感じたのではないかと考える。

この痛みが学生個々の命の尊厳に対する理解の深まりへ と結びついていくことを期待 したい。

(2)生 命の誕生の尊さ

生命の誕生は尊いものと思うかの問いに対 し、「非常に思う」と回答 した学生は授業前20人

(69.0%)、 授業後24人(82.8%)で あり13.8%増 加 した。「かなり思 う」 と回答 した学生は授業

前9人(31.0%)、 授業後4人(13.8%)で17.2%減 少 した。「あまり思わない」と回答した学生

は授業前ではいなかったが、授業後1人(34%)と 増加 した。

生命の誕生は尊い ものと思うかの問いに対 し、「非常 に思 う」 と回答 した学生が、授業後

13.8%増 加 していた。今回の学習を通 して、学生は胎児の命が一人の人間として尊ばれること

が大切であると身をもって感じたのではないだろうか。それは、学習過程にある段階で、胎児

が本能的な力を持っていることを知ったことや、胎児の持つ素晴らしい能力があることを理解

したことが、生命誕生の尊さを真摯に実感することに繋がったと考える。

一方、「あまり思わない」と回答 した学生は授業前はいなかったが、授業後は1人 の学生が

いた。これには、 どのような意味があるのだろうか。「あまり思わない」と回答 したこの学生

は、社会自体 に生命を操作することへの暗黙の了解ともいえる事実があることに、反発を示し

たのだろうか。つまり、社会そのものが障害者を排除する傾向にあること、医療現場において

は、授かりものである命が巧みに操縦されているなど、これらを容認している社会があること

を現実として否定できないことが、必ずしも 「生命の誕生は尊い」と言い切れなかったのかも

しれない。

(3)生 まれてきたことへの感謝

自己の生まれてきたことへの感謝についての問いに対 し、「非常に思 う」と回答 した学生は

授業前19人(65.5%)、 授業後21人(72.4%)で あ り6.9%増 加 した。「かな り思 う」 と回答 し

た学生は授業前8人(27.6%)、 授業後8人(27.6%)で あった。「あまり思わない」と回答 した

学生は授業前2人(6.9%)、 授業後はいなかった。

これは、年間29万 件以上の人工妊娠中絶数が報告されているl0)状況を知ることで、学生が

自己の存在が望まれた子 どもであったことの証明を新ためて自覚 したといえる。学生のレポー

トには、「今元気に生きていることに感謝している」と述べてある意見 も見 られた。



(4)今 「生 きていること」をどう大切にするか?

今 「生 きていること」をどう大切にするか?の 問いに対 し、授業前後において最 も多いもの

から順に、「精一杯悔いが残 らないようにいきたい」22人(37.9%)、 「喜びや悲しみすべてを

受け入れていきたい」15人(25.9%)、 「自分の夢や 目標をもってい きたい」14人(24.1%)、 「そ

の他」3人(5.2%)、 「日々を淡々と過ごしていきたい」2人(3.4%)、 「なるべ く自分勝手に生

きたい」1人(3.4%)、 「あまり考えたことがない」1人(3.4%)で あった。

今 「生きていることを、どのように大切にしていきますか」の問いでは、授業前後において

「精一杯悔いが残 らないようにいきたい」が最 も多かった。一方で、「なるべ く自分勝手に生 き

たい」、「あまり考えたことがない」と回答した学生も少数いた。若い学生 らしい意見とうけと

めることも可能であるが、今回の授業を、人生の意味論に直接繋げてい くことが、一部の学生

には影響 しなかった と推測する。

(5)自 分の死について考える機会、生や死について語 り合った経験

学生が、中絶による胎児の死を自分の生や死について考える機会に繋げることができたかど

うか検証 してみた。

自分の死について考える機会が 「よくある」 と回答 した学生は授業前9人(31.0%)、 授業

後7人(24.1%)で あった。自分の死について考 える機会が 「時々ある」と回答した学生は授

業前16人(55.2%)、 授業後18人(62.1%)で あった。「1回ぐらいならある」 と回答 した学生

は授業前4人(13.8%)、 授業後4人(13.8%)で 変わりなかった。

生や死について語 り合 った経験が 「よくある」 と回答した学生は授業前6人(20.7%)、 授

業後4人(24.1%)で あった。「時々ある」 と回答 した学生は授業前16人(55.2%)、 授業後18

人(62.1%)で あった。「1回ぐらいならある」 と回答 した学生 は授業前5人(17.2%)、 授業

後6人(20.7%)で あった。「ない」と回答した学生は授業前2人(6.9%)、 授業後1人(3.4%)

であった。

「自分の死について考える機会」の有無、「生や死 について語 り合った経験」の有無を問う内

容では、授業前後において目だった変化はなかった。

その理由としては、学生自身が胎児の生死を自分に宿った命の問題と捉え思索を巡らしてい

ても、"胎児の生死=自 分の生死"を 考えることには直接的に関連 しなかったと考える。つまり、

胎児の生死が直接自分の生死には繋が らなかったということである。

「自分の死について考える機会」 をつ くる授業について宮本11)は 、「看護学生が 自己の死生

観に気づ く授業展開」 として、ターミナル看護活動論の授業を紹介 している。学生に最初、過

去の体験や身近な事実を想起させ、その後、葬儀やその意味、墓、自分はどのように葬られた

いか等を語 り合わせた。その結果、学生が死 を語ることのためらいが少なくなった11)と 報告



している。このように、自己の生と死を見つめる教材には、胎児の中絶問題を取 り上げること

よりも、自分の死を想定 した教材の方が有効であることを示唆している。

(6)死 生観の変化

授業前 と授業後で死生観の変化があったかの問いに対 し、「ある」 と回答した学生が授業前

14人(4&3%)、 授業後22人(759%)で27.6%の 増加を示 した。授業前後における有意差はみ

られなかった。しかし、授業後に 「死生観の変化の有無」について、変化が 「ある」 と回答 し

た学生が27.6%増 加 していることから、今回の授業の影響は大 きいといえる。

ここに学生の 「学び」のレポー トを紹介する。学生が どのような学びをしたのか、期待 もあ

り、不安 もあったが、胎児の命 と真剣に向き合っている学生の姿をみることができたことは大

きな喜びであった。以下、数例を紹介する。

【事例1】:私は、無脳児のグループであった。「無脳児」という言葉自体、初めて聞く言葉であった。

日本では1万 人に対 して約6人 という数字から極めてまれな確率だ。 しか し、逆に考えると1万

人のうち6人 の赤ん坊は、生後1週 間以内に死亡するという現代医学ではどうすることもできな

い現実を知 り、生命の誕生の尊さを感じた。討議を進めていく中で、最も印象的だったのは、無

脳児として生 まれきた子 どもは 「生かされている」わけではない。「生 きる権利があり、人生を

全うしているのだ」という、グループメンバーがテレビで聞いた話である。これは私にとって生

命観を大きく揺るがす言葉だった。健常者 も障害者 も同じ命をもっている。子 どもの場合 も同じ

だ。しかし、頭で分かっていても、すみの方では、意志のない重度の障害児の生存権は、あって

ないようなものだという思いがあった。なぜなら、こちらの問いかけに対する反応がなく、訴え

もないからだ。 しかし、そうではない。子 どもは何か しらのサインを送っているのだ。このこと

は、人工妊娠中絶の発表の際より強 く思った。人は胎児である時か ら、力強 く生きたいという強

い生命力をもっている。その生命を掃除機のようなもので吸い込み、頭を細か く潰してしまうと

いう人工妊娠中絶は、命を軽視 した行為にしか考えられない。

【事例2】:グ ループで出生前診断について調べ話 し合いをして、人の命の始まりが何時なのかが、

非常に曖昧であると感じた。女性が妊娠 し、徐々に胎児は人の姿 を形成してい くわけだが、妊娠

8週 目の段階では、すでに人の容になっているが、意識(自 我)は 無い と思われる。そうした場

合、その胎児は人ではなく、ただの肉塊なのか。また、人ではない物であるとするならば、ガラ

スのコップと同じか といえば、それは違っていて、胎児は成長すれば"人"と なるが、ガラスの

コップはガラスのコップである。いくら育てた所で、何かを考え、姿、形が変わるわけではない。

そう考えれば、胎児を中絶することは、一人の人を殺すことと同 じではないか と考えた。そうな



れば、妊娠何週目であろうと、人は人ではないだろうか。日本では22週 未満までは中絶ができ

る。 しか し、中絶される時に胎児は逃げるという発表があった。逃げるということは、脳の機能

が働いている為に起こる反応ではないか。我々は脳が機能 している。そして、生きている。その

点で言えば、胎児は我々と同じではないか。その我々と同じ胎児を殺すことが、何故許されるの

であろうか。経済的、または親の身勝手により胎児を殺す という行為は、"邪魔 なものを排除する"

という考えからきているように思われる。

筆者は、学生が胎児の"命"に 優 しい眼差 しを向けていることをひしひしと感 じ、胎児の生命

の尊厳 をどのように考えるのか、真剣に悩んで自分の考えを明らかにしようしていることに感動

した。またグループ討議を通して、他学生の多様な価値観に触れ、命の尊 さと真に向き合 うこと

につながつたことが、レポー トの内容から読み取れることは意義深いことである。

さらに付け加えるならば、学生は胎児は何の罪もないのに生きる権利を何かしらの理由によっ

て剥奪される状況にあることを知 り、心 を痛めていた者も多 くいた。胎児の生存が"選 ばれるこ

ともなく"中 絶されていく、反対に"選 んで"中 絶 されるという"命"で あることも認識 したよ

うだ。それ故に、その背景にある、人間社会の障害者に対する差別と偏見、完壁な子どもを産み

たいという優生思想の存在、遺伝疾患のある子 どもを持つことは、生まれて くる子 ども自身が可

哀想 という一種の愛他主義があること、産む側の一見 もっともらしい経済的・身体的理由による、

身勝手な中絶の存在の多さにも驚いていた。そして、学生個々が誕生する"命"に どのように自

分が向き合えばよいのか、社会全体 として命の問題を考えることや、障害者 という弱い立場の人

の権利はどのように守ればよいのか等、幅広い視野から学習の取 り組みができていたといえる。

看護基礎教育において、学生が人の命をどのように考えるのか、一人ひとりの命を尊重するこ

との大切さを心に刻むこと、これこそが専門職業人として患者と関わるうえで、「人の命を輝か

せる」原動力になるものであることを筆者は強調したい。

3.学 生の臓器移植に対する考えの変化

(1)臓 器移植の希望の有無、家族の臓器を提供することに対する考え

学生が、無脳児の臓器提供について学ぶことで、「臓器移植の希望の有無」、「家族の臓器の

提供意識」に何 らかの変化がみられるかどうか検証 してみた。

あなたが もし病気 になったとき、臓器移植を希望するかの問いに対 して、「誰の臓 器でも希

望する」と回答 した学生は授業前12人(41.4%)、 授業後8人(27.6%)で あり、授業後138%

の減少がみられた。「なんともいえない」と回答 した学生は授業前10人(34.5%)、 授業後11

人(37.9%)で あった。「移植は断る」と回答 した学生は、授業前5人(17.2%)、 授業後6人(20.7%)



であった。「親 しい人の臓器なら移植する」と回答 した学生は、授業前2人(69%)、 授業後4

人(13.8%)で あった。

家族が死と判定され、医療者側から臓器提供の申し出があった場合、臓器を提供するかの問

いに対 し、「承諾する」と回答 した学生は授業前9人(31.0%)、 授業後5人(17 .2%)で あり、

授業後13.8%の 減少がみ られた。「亡 くなった人が生前申し出ていた場合だけ」と回答 した学

生は授業前16人(55.2%)、 授業後17人(58.6%)で あった。「心臓停止まで断る」と回答した

学生は授業前後共に1人(3.4%)で あった。「提供は断る」と回答 した学生は授業前1人(3.4%)、

授業後2人(6.9%)で あった。「その時にな らないとわからない」 と回答した学生は、授業前

2人(6.9%)、 授業後4人(13.8%)で あった。

あなたが もし病気になったとき臓器移植を希望するかの問いに対 して、「誰の臓器でも希望

する」と回答した学生は、授業後13.8%減 少 した。同様に、家族が死と判定され、医療者側か

ら臓器提供の申し出があった場合、臓器を提供するかの問いに対 しては、「承諾する」 と回答

した学生は、授業後13.8%減 少 した。 これらの結果は、自分の子どもが無脳児であった場合、

どのような対応を選択するのが最 も良いのかという、非常に難 しい"問 い"に 悩んだ結果 と密

接に関係があるといえないだろうか。

その理由として、学生の 「学び」のレポー トに次のような意見が記載されている。「以前テ

レビで 『脳死の子を持つ親の会』の方の言葉で、"脳 死の子も生 きている。ただ反応がないだ

けで、身長 も伸びている。"と いうお話を聞いたことがある。我々は延命治療 を受けてただ生

かされているというイメージを持ってしまうが、そうではない。この世に生を受けた大切な命

であ り、我々と同 じように外部からの刺激を受けて一日一日を過ごしている。生きられる時間

が極端に短いだけだ。この前提のもとなら延命治療をして、一日でも長 く一緒に過ごすことが

できるのが延命治療 もひとつの選択肢だと考える。」、「子 どもを傷つけずに済むのなら望む。

お腹に宿ったら ・・、この世に生まれる権利がある。無脳児だとしても生まれてその子の人生

を送 り死んでいく流れがある。」、「殺 してしまうくらいなら、死ぬ まで一緒 に日々を過ごす方

がいい。しかし、子どもが苦しんでいるのを見たら、楽にしてあげたくて慈悲殺を選択するか

もしれない ・・。このようなケースの臓器移植には法整備が必要である」。

このような学生の意見から、親 としての複雑な心境を垣間見ることができる。無脳児 という

重症障害児の臓器提供問題を学習することで、臓器提供や臓器移植に伴 う判断の難しさを認識

したといえる。 したがって、臓器提供や臓器移植は慎重に検討 しなければならないことへの思

いが、結果 として表れたのだと考えられる。



V.ま とめと今後の課題

学生は胎児を一人の人間であると捉え、人間としての尊厳 という観点から討議を行っていた。

そして、社会全体 としての命の問題 として考えていくこと、障害者 という弱い立場の人の権利は

どのように守ればよいのか等、幅広い視野から学習の取 り組みができていた。筆者は、このよう

な学生の学びに、生命への労わ りや優 しさを感じるとともに、学生の死生観を構築する一助 とな

る学習が提供できたのではないかと自負している。また筆者は、常に自分 自身の問題 として親身

になって考えることの大切 さを学生に繰 りかえし伝えることで、学生が命 と真剣に向き合 う能力

を培ってくれたのではないかと考えている。

学習の進め方においては 「事前の自己学習」、「グループ編成による討議」、「全体発表による学

習の共有化」、「学習成果のまとめ」という4段 階の学習構造とした。このような段階的な学習効

果により、学生は自己の学びを深化させることができていた。特にグループ討議では、自分の考

えを他者に伝 え、他者の意見を聞 くことで、命の見方 ・深さ ・思いに他者との違いに改めて気づ

くことができ、多様な価値観の存在を理解することの大切さを知 り得たといえる。

今後の課題としては、授業体制のあり方の検討を第1に あげることができる。今回行った 「グ

ループ編成による討議」方法において、教員ひとりで関わることに限界を感 じたのが正直な意見

である。各グループの学習過程の変化に瞬時に適切な対応を投げかけ学習をしっか りと繋げてい

くためには、複数教員制で授業を展開していく必要がある。また、今回は既存の事例教材を引用

したが、今後は教員オリジナルの事例開発に努め教材研究を進めることで、学生の死生観をさら

に豊かにしていきたいと考えている。そのためには今後 とも、「デス ・エデュケーション(生 と

死の教育)」 プログラムの全実施による検証 と、死生観構築に関連す る科 目を担当する教員と、

学習過程の関連内容の整理統合、発展的考え方などを討議 しあうことで、教育の質の向上を図っ

ていく必要があることを指摘 しておきたい。
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