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原　著 

Ⅰ．はじめに

2003年にヒトゲノム計画が終了し，現在，ヒトの遺伝

子数は約3万個と推定されている。こうした遺伝学の急

速な進歩により，遺伝要因の関与する疾患の相対頻度が
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要　旨

山梨県の4年制看護系大学に在学中の看護学生130名を対象に，「遺伝病（親から子に伝わる）」と他の疾患と

のイメージの相違について検討した。

その結果，「遺伝病」の方が「病気」よりも，「治らない」，「助からない」，「怖い」，「断ち切れない」，「果て

しない」，「永続的」，「避けられない」，「重い」，「知りたくない」，「家族の」と捉えられていた。

またこれらの因子分析を行ったところ，「遺伝病」では「逃れられない」「つらさ」「逃避的な感情」「対処不

能」「偏見」「不安感」に関する6因子が，また「病気」では「つらさ」「致命的」「自分の責任か迷う」「果てし

なく続く」に関する4因子が得られた。

以上から，「遺伝病」も「病気」もつらいが，「遺伝病」は自分も‘家族’を通して受け継いできているかも

しれないが，自分一人で終わるものではなく再び受け継がれ，永遠に続いていってしまう，一方で社会の偏見

があるというイメージがあり，それに対して「病気」では，自らの生活習慣が関与している可能性があるとい

うイメージがもたれていることがわかった。

In this study we analyzed the perception of hereditary diseases and related factors as compared to other

diseases.  The subjects were 130 nursing students of a university in Yamanashi.

The subjects perceived the following about hereditary diseases more than other diseases: incurable, fatal,

fearful, perpetuating, endless, permanent, severe, avoidance and familial.

Using the factor analysis, six factors were extracted from hereditary diseases: 1) imprisoned, 2) pain, 3)

escape response, 4) uncontrollable, 5) prejudice, and 6) anxiety.   Meanwhile, 4 factors were extracted from

other diseases: 1) pain, 2) fatal, 3) ambivalence, and 4) endless.

Both hereditary diseases and other diseases were perceived as painful. However, the perception of hereditary

diseases was not the individuals’ problem or fault, “crossing from one generation to another”, uncontrollable,

and prejudice, but the perception of other diseases was that they are caused by lifestyle.
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上昇し，遺伝性疾患はありふれた疾患の一つになってき

ている。

わずか1個または1対の遺伝子の異常に起因する単一

遺伝子病（メンデル遺伝病）の発症頻度は約2%とそれほ

ど多くはないが，さらには多くの先天奇形や高血圧，動

脈硬化といった遺伝要因と環境要因との相互作用である

多因子遺伝病，染色体異常症などをいれると，その発生

頻度はヒト集団の60%以上と推定される。つまり，6～

7割の人は一生の間になんらかの遺伝性疾患に罹患する

か，またはその可能性を持っていることになる。

このように考えてくると，メンデル遺伝病に罹患して

いる人であっても，たまたま1個または数個の変異遺伝
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と遺伝病（親から子に伝わる病気とした）についてそれぞ

れ回答を求めた。

アンケート用紙は，研究の主旨は紙面にも記載し説明

しておいたが，口頭で説明し，直接配布した。回収は学

生が日常出入りする場所に回収箱を設置して行った。調

査期間は2006年7月の末～8月であった。なお，研究へ

の参加は本人の自由意志であり，無記名であること，参

加しないことによる不利益は生じないことを伝え，アン

ケート用紙の返信をもって協力への同意とみなした。

2. 分析方法

分析にあたっては，SPSS 14.0J for Windowsを用い，

単純集計及び29対の言葉それぞれに関しての平均値を算

出し，遺伝病と病気の平均値の比較には対応のあるt検

定を行った。さらに，Halwin ver.6.24を用いて，29対の

言葉に対する反応をバリマックス回転し，因子分析を

行った。

Ⅲ．結果

アンケートは130部配布し，回収は77部であった（回

収率：59.2%）。

病気と遺伝病に対するイメージの違いを検討するため

に，各質問項目の平均値をそれぞれ算出し，t検定を行っ

た（表1）。全体として5点以上とよりマイナスイメージで

あった項目数は，「遺伝病」が14項目，「病気」が8項目

と「遺伝病」の方が多かった。

「遺伝病」と「病気」での回答に有意差がみられたもの

のうち，「遺伝病」の方が得点の高かったのは「治る-治

らない」，「助かる-助からない」，「怖くない-怖い」，「断

ち切れる-断ち切れない」，「限りのある-果てしない」，「断

続的-永続的」，「避けられる-避けられない」，「軽い-重

い」，「知りたい-知りたくない」，「個人的-家族の」の10

項目であった。逆に「病気」の方が得点の高かった項目

は，「必然の -偶然の」，「混乱しない -混乱した」，「孤立

しない -孤立した」の3項目であった。

次にこれら「病気」及び「遺伝病」のイメージの要因

を検討するために因子分析を行った。主因子法因子分析

バリマックス回転後の結果を表2及び表3に示した。な

お，因子数の決定にあたり，固有値寄与率が5%以上のも

のを選出し，「遺伝病」で6因子，「病気」で4因子が得ら

れた。

因子負荷量が絶対値0.4以上のものをその因子と関係性

があると判断したところ，各因子と関係のある質問項目は

表4のようにまとめられた （複数の因子に0.4以上の負荷

量を示す場合，最も負荷量の高い因子に含むものとする）。

「遺伝病」の因子をみていくと，因子1は［永続的］［避

けられない］に負荷量が高く，また［家族の］が入るこ

子をもったからであり，人の多様性の一つともいえる。

個々の遺伝病の発症頻度は稀なものが多いが，一見全く

健康と思われる人でも，6～8個の重篤な劣性遺伝病の遺

伝子をヘテロの状態で持っており，だれでも罹患する可

能性のある疾患である。このようなことがあるにもかか

わらず，これまでの研究や調査では「遺伝」＝「親から

子に伝わる」という言葉に引きずられるためか，「遺伝性

疾患（遺伝病）」に対し否定的なイメージをもつという結

果が報告されている1-3）。

こうした否定的なイメージは，遺伝性疾患をもつ人や

その家族，また周囲の人々などに様々な問題を与えてい

る。例えばインフォームドコンセントが十分でないにも

関わらず遺伝的な検査，即ち遺伝子診断，あるいは発症

前診断，出生前診断などの実施，遺伝情報の守秘と公開

の問題，遺伝情報による差別（結婚，就職，保険など） な

どに関することがあげられる。遺伝医療の重要性が高ま

るなかで，遺伝や遺伝病の正しい理解と，誤解と偏見に

とらわれない客観的な見方が必要である。

本研究では，看護学生を対象に「遺伝病」を親から子に

伝わると限定したものとしてどのようなイメージがあり，

またそのイメージが他の疾患と比べてどのような違いが

あるかを明らかにし，さらにその要因について検討し，今

後，「遺伝病」の患者やその家族に対する看護のあり方を

考えていくための基礎資料を得ることを目的とする。

Ⅱ．研究方法

1.　対象と方法

山梨県の4年制看護系大学に在学中の看護学生130名

を対象とした。なお，本調査の前に同大学の2年生65名

を対象に，「遺伝病・遺伝性疾患」に対するイメージを自

由に記述してもらう質問調査を実施した（実施時期は

2006年6月）。その結果，「避けられない（18名）」，「治ら

ない（14名）」，「怖い（15名）」，また疾患としては「ダウ

ン症（36名）」，「血友病（16名）」などが多く，そのほかに

も「結婚を迷う」「親のどちらかが持っていたかと思うと

ぞっとする」「子孫を残せない」といったようなことばが

得られた。この中から，類似したことばをまとめ取捨選

択し，SD（Semantic Differential）法を用いて「治る‐治

らない」「助かる‐致命的」「怖くない‐怖い」「わかる‐

わからない」など29対のことばを選び出し，本調査用の

アンケート用紙を作成した。回答は，「治る-治らない」に

対しては，「どちらでもない」を中心の4点とし，「まっ

たくそう思う（治る）」1点から「まったくそう思う（治ら

ない）」7点までといった7段階とし，対象者が考えるイ

メージにより近い数値を選ぶというものである。数値が

高い方がよりマイナスイメージであるようにした。これ

らの言葉に対し，病気（いわゆる病気というものとした）
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1.33734 
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遺伝病  
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表1　「病気」と「遺伝病」に対するイメージの比較

とから，家族に限られたのものとして，それから逃れら

れず，永遠に続いていくといったことを示す因子，因子

2は［苦しい］［つらい］のいずれも負荷量が高く，つら

さに関する因子，因子3は［致命的］［治らない］で負荷

量が高く，［知りたくない］が加わることで，治らないな

ら遠ざけていたいといったような逃避的な感情を示す因

子，因子4は［混乱した］で負荷量が高く，［未知の］あ

るいは［怖い］などから，自分で捉えようもなく対処不

能な気持ちを示す因子，因子5は［理解されない］で負

荷量が高く，社会との関係を示すものと思われ，生活の

しにくさや偏見に関する因子，因子6は［暗い］［不安］

と先が見えず不安を示す因子とした。なお，これら6つ

の因子をあわせた寄与率は43.7%であった。

　「病気」の因子をみていくと，因子1は［苦しい］［つ

らい］のいずれも負荷量が高く，「遺伝病」の因子2と同

様，つらさに関する因子，因子2は［治らない］［致命的］

のいずれも負荷量が高く，致命的な病気という意味の因

子とした。因子3は［混乱した］の負荷量が高いが，［責

任のある］も含むことから，病気の原因を自分でつくっ

ているのではないかといった迷いを示す因子とした。因

子4は［果てしない］の負荷量が高く，すぐに治るもの

ではなく果てしなく続くことを示す因子とした。なおこ

れら4つの因子をあわせた寄与率は26.2%であった。

Ⅳ．考察

これまでの「遺伝」や「遺伝病」に対するイメージの

研究では否定的なイメージが多い結果が報告されている。
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表2　「遺伝病」の因子分析－回転後の因子負荷量（直交回転）バリマックス法による－

必然の-偶然の 

断ち切れる-断ち切れない 

限りのある-果てしない 

断続的-永続的 

避けられる-避けられない 

個人-家族の 

軽い-重い 

苦しくない-苦しい 

つらくない-つらい 

責任のない-責任のある 

不運な-幸運な 

孤立した-孤立しない 

知りたい-知りたくない 

治る-治らない 

助かる-致命的 

怖くない-怖い 

既知の-未知の 

混乱しない-混乱した 

自立した生活ができる-何らかの支援が必要 

分かる-分からない 

不思議な-不思議ではない 

隠さない-隠す 

理解される-理解されない 

受け入れられる-受け入れられない 

結婚・妊娠に影響のある-ない 

費用のかかる-費用のかからない 

明るい-暗い 

安心-不安 

寿命と関係のない-短命な 

因子負荷量の２乗和 

因子の寄与率（％） 

累積寄与率（％） 

-0.0446 

-0.2714 

-0.3196 

-0.0170 

-0.0949 

-0.2142 

-0.1474 

-0.0923 

-0.1514 

-0.0096 

-0.1579 

-0.0201 

-0.1426 

-0.0802 

-0.0551 

-0.1781 

-0.1285 

-0.0401 

-0.1620 

-0.1652 

-0.0103 

-0.0512 

-0.0002 

-0.3562 

-0.0375 

-0.1720 

-0.6922 

-0.5413 

-0.3206 

-1.4803 

-5.1044 

-43.72770

因子6

-0.2625 

-0.5849 

-0.4287 

-0.8408 

-0.8090 

-0.4019 

-0.2183 

-0.0596 

-0.2789 

-0.1803 

-0.2337 

-0.0191 

-0.1654 

-0.3671 

-0.0825 

-0.1666 

-0.0170 

-0.0655 

-0.0693 

-0.0830 

-0.1015 

-0.0555 

-0.0200 

-0.0528 

-0.0950 

-0.1886 

-0.0926 

-0.3430 

-0.2129 

-2.7799 

-9.5859 

-9.5859

因子１ 

-0.0371 

-0.0001 

-0.0952 

-0.1271 

-0.2071 

-0.1781 

-0.3175 

-0.8828 

-0.8071 

-0.2059 

-0.2828 

-0.2307 

-0.0016 

-0.0888 

-0.1677 

-0.1109 

-0.1035 

-0.2035 

-0.1042 

-0.0683 

-0.0210 

-0.3113 

-0.1246 

-0.0861 

-0.0842 

-0.1678 

-0.2580 

-0.3044 

-0.2019 

-2.2798 

-7.8614 

-17.44720

因子2

-0.2241 

-0.3946 

-0.3935 

-0.0673 

-0.1784 

-0.0776 

-0.0979 

-0.0620 

-0.0350 

-0.0056 

-0.0179 

-0.0248 

-0.4055 

-0.7519 

-0.8412 

-0.4209 

-0.1963 

-0.0638 

-0.0344 

-0.0116 

-0.1908 

-0.1038 

-0.0886 

-0.1195 

-0.0389 

-0.0065 

-0.1476 

-0.1693 

-0.2289 

-2.2509 

-7.7617 

-25.20900

因子3

-0.0263 

-0.2974 

-0.1124 

-0.0400 

-0.0315 

-0.1304 

-0.0746 

-0.1072 

-0.1998 

-0.0635 

-0.0036 

-0.0114 

-0.0728 

-0.0314 

-0.0413 

-0.5801 

0.6220 

-0.8430 

-0.1638 

-0.1211 

-0.0603 

-0.3327 

-0.1772 

-0.1374 

-0.2562 

-0.0707 

-0.0339 

-0.3598 

-0.0505 

-2.0346 

-7.0158 

-32.22480

因子4

-0.2618 

-0.0729 

-0.1288 

-0.0649 

-0.1232 

-0.2395 

-0.1410 

-0.0513 

-0.1276 

-0.0275 

-0.1428 

-0.0396 

-0.2936 

-0.0224 

-0.1596 

-0.0180 

-0.0551 

-0.2339 

-0.1116 

-0.1888 

-0.2338 

-0.3904 

-0.8439 

-0.6051 

-0.1826 

-0.1927 

-0.2162 

-0.0597 

-0.0471 

-1.8556 

-6.3985 

-38.62330

因子5質問項目 

長谷川ら2）の研究では，遺伝病に関係のある言葉から浮

かんでくるイメージ語句を記載するイメージテストを行

い，「遺伝病」と，遺伝的要素は強いが印象の違いそうな

「胆石症」のイメージの比較を述べている。「遺伝病」の

イメージは，‘嫌悪・逃避’‘恐怖・ショック’‘対処不能・

困難’‘異常’といったものが多かったのに対して，「胆

石症」では，‘疼痛感’‘治療法’‘病態’‘環境要因’な

どが挙げられている。このことから，「遺伝病」のイメー

ジは悲痛な疾患であり，さらには治療や予防も不可能で，

手のほどこしようがないという諦めの暗い印象があり，

「胆石症」では，これが広義の遺伝病であるにも関わら

ず，症状は辛そうだが治療は簡単という全く異なった結

果となったとしている。本研究の結果でも，「遺伝病」と

「病気」の得点差から，「遺伝病」の方がより［怖い］病

気であること，また，自分一人で終わらず，［家族の］問

題として受け継がれ，断ち切れるものではないこと（［断

ち切れない］［果てしない］），家族で受け継がれているも

のを避けようがない［避けられない］病気であること，さ

らに［治らない］［助からない］‘対処不能’な病気であ

ると捉えていると考えられた。

また，因子分析の結果をみると「遺伝病」のイメージ

として6つ，「病気」のイメージとして4つの因子があげ

られ，つらさに関する因子は共通であったが，その他は

共通する部分はあっても異なっていた。「遺伝病」の因子

3と「病気」の因子2では，いずれも致命的な意味合いを

含むが，「遺伝病」の因子の方はさらに［知りたくない］

が加わることで受け入れたくない・遠ざけたいといった

感情を含めたものになっている。自分とは関係のない病

気と思いたい気持ちの表れともいえるのではないだろう

か。「遺伝病」の因子1と「病気」の因子4は果てしなく

続くという意味はどちらも含んでいるが，「遺伝病」で

は，［家族の］や［永続的］［避けられない］を含むこと

から家族の問題として世代から世代へ受け継がれていき

避けられない病気と捉えられていた。「病気」でも果てし
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表3　「病気」の因子分析－回転後の因子負荷量（直交回転）バリマックス法による－

怖くない-怖い 

安心-不安 

苦しくない-苦しい 

つらくない-つらい 

明るい-暗い 

知りたい-知りたくない 

個人-家族の 

費用のかかる-費用のかからない 

孤立した-孤立しない 

治る-治らない 

助かる-致命的 

断続的-永続的 

寿命と関係のない-短命な 

軽い-重い 

不思議な-不思議ではない 

隠さない-隠す 

自立した生活ができる-何らかの支援が必要 

必然の-偶然の 

既知の-未知の 

混乱しない-混乱した 

責任のない-責任のある 

不運な-幸運な 

結婚・妊娠に影響のある-ない 

分かる-分からない 

断ち切れる-断ち切れない 

限りのある-果てしない 

避けられる-避けられない 

理解される-理解されない 

受け入れられる-受け入れられない 

因子負荷量の２乗和 

因子の寄与率（％） 

累積寄与率（％） 

質問項目 

-0.1744 

-0.3046 

-0.8764 

-0.8665 

-0.2022 

-0.2737 

-0.1684 

-0.3640 

-0.3097 

-0.0479 

-0.0089 

-0.1117 

-0.1991 

-0.2251 

-0.1133 

-0.0803 

-0.1064 

-0.0835 

-0.0184 

-0.3323 

-0.3941 

-0.1077 

-0.1395 

-0.1365 

-0.0570 

-0.1271 

-0.2399 

-0.0439 

-0.0986 

-2.5617 

-8.8333 

-8.8333

因子１ 

-0.0184 

-0.2603 

-0.0161 

-0.0171 

-0.0908 

-0.1779 

-0.0381 

-0.0329 

-0.0621 

-0.7926 

-0.7394 

-0.3983 

-0.2125 

-0.2647 

-0.1556 

-0.3559 

-0.1204 

-0.0056 

-0.0180 

-0.0159 

-0.1108 

-0.0610 

-0.2216 

-0.1114 

-0.2847 

-0.2394 

-0.3277 

-0.0276 

-0.0573 

-2.0569 

-7.0927 

-15.92610

因子2

-0.1030 

-0.0970 

-0.1457 

-0.0920 

-0.0120 

-0.0787 

-0.0794 

-0.0289 

0.0754 

-0.0322 

-0.0176 

-0.0513 

-0.1250 

-0.0736 

-0.0132 

-0.2055 

-0.1005 

-0.1013 

-0.5888 

-0.7703 

-0.4246 

-0.1432 

-0.3269 

-0.0440 

-0.2011 

-0.0799 

-0.1876 

-0.0448 

-0.1735 

-1.5205 

-5.2431 

-21.16920

因子3

-0.0707 

-0.2355 

-0.0156 

-0.1195 

-0.0635 

-0.0767 

-0.0733 

-0.0237 

-0.1190 

-0.1842 

-0.1069 

-0.2283 

-0.0714 

-0.0551 

-0.0109 

-0.1389 

-0.0842 

-0.0546 

-0.2107 

-0.0274 

-0.0477 

-0.0073 

-0.0190 

-0.4025 

-0.4832 

-0.7638 

-0.3396 

-0.1728 

-0.2065 

-1.4547 

-5.0161 

-26.18520

因子4

なく続くという因子があげられたことでは，長谷川らの

「胆石症」とは異なり治療は簡単ではなく時間はかかるか

もしれないと捉えているが，［分からない］を含んでいる

ことから，どうして病気になるのかは疑問であることを

示しているのであろう。「遺伝病」の因子4と「病気」の

因子3は未知のものであり混乱するという意味はどちら

も含んでいるが，「遺伝病」では［怖い］という恐怖感が，

「病気」ではそれは自分の責任でもあるのかという迷いの

感情がでてきているといった違いが見られた。

前述の長谷川らの研究で「遺伝病」のイメージに‘嫌

悪・逃避’‘恐怖・ショック’‘対処不能・困難’‘不安・

痛惜’という言葉が得られているが，これは今回得られ

た「遺伝病」の因子 3（治らないなら遠ざけていたいと

いったような逃避的な感情を示す因子），因子4（自分で

捉えようのない恐怖感，対処不能な気持ちを示す因子），

因子6（不安感に関する因子）と同様の意味を含んでいる

と考えることができる。一方，「病気」のイメージでは‘疼

痛感’‘環境要因’という言葉が得られており，‘疼痛感’

は今回得られた「病気」の因子1（つらさに関する因子） と

同様の意味を含んでいると考えられる。しかし，今回の

結果では「病気」も因子4にみられるように果てしなく

続くと捉えられていた。因子3（自分の生活習慣・生活行

動にも責任があるのかという迷いに関する因子）があげら

れたことから考えると，死因の60%以上を生活習慣病が

占めている今日では，「病気」として生活習慣病をイメー

ジしたと思われる。本研究とこれまでの研究の結果をあ

わせて考えていくと，「遺伝病」も「病気」もつらいが，

「遺伝病」は自分の責任でもなく，自分一人で終結するも

のではなく，自分の子へと‘家族’を通して伝わってし

まうこと，あるいは自分もその‘家族’の一員であるこ

とにより伝わってきたものであり，避けることはできず

永遠に続いていく，また不治の病であり対処不能である，

一方で社会や周囲から理解されずに生活がしにくい，と

いうイメージがある。それに対して「病気」では，自ら
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の生活習慣（環境要因）が関与している可能性があり，自

分の責任かもしれないというイメージがもたれているこ

とがわかる。しかし，「病気」の因子寄与率は26.2%と低

く，選択した言葉自体を「遺伝病」から想起した言葉の

中から選んだためと思われること，また「遺伝病」でも

寄与率が43.7%と半分であったことから十分とはいえな

い。

松本ら3）は 「否定的」イメージ（‘暗い’‘特殊’‘宿命

的’‘秘密’‘運’‘神の定め’‘罪・罰’‘恥’）以外にも，

「肯定的」イメージ（‘変化しうる’‘乗り越えられる’‘幸

福に役立つ’‘その人らしさ’），さらに‘個人の問題’‘家

族の問題’を加えた項目を用いて医学関係の学生を対象

に調査を行っているが，否定的イメージは43%，肯定的

イメージは35%であったという。また，同様の調査を一

般市民を対象に行った結果4）では，否定的イメージ54%，

肯定的イメージ20%となったとしている。このことから

も，さらに肯定的な意味合いの言葉を工夫して調査する

必要があると思われる。

ところで，前述の松本らの調査3）で，周囲に遺伝性疾患

があるという群での結果では，遺伝性疾患は自分とは無

関係ではないと考え，「遺伝」イメージは‘宿命的’であ

り‘変化しうる’ことはあまりなくても，それは‘秘密’

ではなく‘その人らしさ’という個性として受容し‘乗

り越えられる’と希望を持とうとしており，肯定的なイ

表4 「遺伝病」および「病気」の因子

遺伝病

因子１ 
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メージが強くなったとしている。これは遺伝に対する意

識や理解の相違が，回答に影響を与えていることが考え

られる。今回「遺伝病」イメージの潜在因子として，因

子5（生活のしにくさや偏見に関する因子）がでてきたが，

これは一般に対する正しい知識の提供をすることにより

理解を深め，変化させることができるものとして考えら

れる。

有森ら5）は，医療従事者を対象に看護職者に求められ

る遺伝看護実践能力を調査したところ，『生活支援』『精

神的支援』『正しい遺伝情報の提供と交換』『クライエン

トの理解の支援』などが選ばれたとしている。また中込

ら6）によると，遺伝病患者や家族が何を知りたいかを明

確にし，それに対応していく事で，患者が心を開く場と

なり，資源を有効に使う事ができるとしている。遺伝病

患者や家族は，診断や治療の経過において大きな精神的

打撃をうけ，将来への恐れと不安，深い悲しみや絶望を

体験し，徐々に新しい生活や価値観を作り上げる途上に

ある。自分自身の病気を正しく理解し，療養行動の自己

決定，家族内で真実を共有していくことで，憂鬱な気持

ちが減少し，ライフスタイルを積極的に変容させる事が

できると述べている。

「遺伝病」を身近なものと捉え，遺伝医療に携わる様々

な職種の人々，また遺伝病患者やその家族，地域の人々

とが相互に情報や正しい知識を交換し，遺伝病に対する

理解を深め，遺伝病患者やその家族が生活しやすい環境

をつくり，支援していくことが大切である。このために

は看護職者をはじめ，医療に携わる多くの人々は，常に

新たな知識や情報を獲得していく必要がある。遺伝学の

進歩に伴い，遺伝医療の重要性が高まる中で，遺伝看護

の土台作りは必須条件であるといえる。

今回の研究では，看護系大学の学生を対象に行ったと

いうことで，「遺伝病」に関してなんらかの形で知識を得

ていたり，興味を持っていたりということが考えられ，

そのことが結果に影響を及ぼしている可能性もある。ま

た，アンケートでは決められた言葉のなかでの選択，評

価であったために自由な発想，感情を正確に求めること

ができなかった。今後，さらに地域における「遺伝病」の

捉え方，遺伝病患者・家族のニーズなども検討し遺伝看

護の土台をしっかり築きあげていくことが必要である。
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