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　高等学校に勤務する養護教諭と一般教諭の

小児がんに関する認識とがん体験者との関わり

畑江　郁子1），木浪智佳子2），三国　久美3）

丸岡　里香4），川合　美奈5），澤田　優美6）

〔論文要旨〕

　高等学校教諭の小児がんに関する認識とがん体験者との関わりを明らかにすることを目的とし，郵送法による質

問紙調査を行った。養護教諭と一般教諭の計441名を対象として分析した結果小児がんについて詳しく知ろうと

したことが「ある」と回答した養護教諭の割合は597％で，一般教諭の26．4％よりも多かった。がん体験者との関

わりがあった教諭は22．0％で，そのうち42．3％の者が復学受け入れ時に困ったと回答した。困ったことで多かった

内容は，一般教諭では進級に関する対応，養護i教諭では学校行事の参加・生活に関する判断と調整であった。高校

に復学したがん体験者に関わる教諭が正しい知識を持ち，体調管理や学習の支援を行う必要性が示唆された。
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1．はじめに

　小児がん治療の進歩は目覚ましく，小児がん体験者

の5年生存率は70％に達したが，退院後にも外来での

通院は継続され，学校生活と治療を両立させるため

の健康管理が必要になる。治療終了後には小児期に

受けた治療の影響による晩期合併症のリスクがあり，

低身長などの内分泌障害，二次がんの発症，神経症

状では知能や認知の障害など多くの危険性が認めら

れている1）。また，小児がん体験者は，一般集団より

も教育レベルが低く，中でも脳腫瘍や白血病で頭部に

放射線療法を受けた場合に顕著であったことが報告さ

れている2）。これらのことから，がん治療後に復学し

た小児がん体験者には医療のみならず教育的支援が必

要であり，保護者や医療者，復学を受け入れる学校関

係者間の連携が重要になる。

　小児がん体験者の復学に関する報告によると，小児

がん体験者との接触経験の少ない教諭が多いため，医

療者は教諭に情報交換を積極的に働きかけ，復学に備

えること3），小児がん体験者が復学する際に教諭は情

報不足で苦労していること4”－7）などが明らかにされて

いる。しかし，これらの報告は，小中学生の小児がん

体験者の復学に関するものであり，高等学校（以下，

高校）に復学したがん体験者の報告はほとんど見当た

らない。高校生になると，進学や就労に向けた社会的

自立の準備など小中学生とは異なる課題が生じると推

測される。高校に復学したがん体験者のこのような課

題の克服を支援するためには，高校の教諭を対象とし
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た調査を実施し，実態を把握する必要があると考えた。

　そこで，本研究では，高校の養護教諭と一般教諭を

対象に小児がんに関する認識および治療後のがん体

験者との関わりについての実態を調査し，高校に復学

したがん体験者への支援における示唆を得ることを目

的とした。

II．研究方法

1．研究協力者と調査方法

　北海道内の公立高校教育委員会と連絡を取り，調査

の趣旨と方法について説明し承諾を得た。北海道内の

全ての公立高校240校を対象として，各校の校長には

研究依頼文と説明書を，養護i教諭ならびに一般教諭に

は研究依頼文と説明書・無記名自記式質問紙を，それ

ぞれ郵送した。なお，養護i教諭が複数配置されている

学校には，全員に調査を依頼した。一般教諭の選定は

各学年から担任教諭1名ずつを選出するよう校長に依

頼した。質問紙の返送をもって研究協力の同意が得ら

れたとした。なお，質問紙の発送は平成26年5月末，

回収は6～7月である。

2．調査内容

i．研究協力者の背景

　職種（養護教諭／一般教諭），年齢教諭としての

経験年数を尋ねた。

ii．小児がんに関する認識

　小児がんについて詳しく知ろうとしたことはあるか

（「かなりある」，「少しある」，「あまりない」，「全くない」

の4肢1択），小児がんで最も多い白血病の予後に関

する知識（「治る」，「ほぼ治る」，「半分くらいが治る」，

「ほぼ治らない」，「治らない」の5肢1択）を尋ねた。

さらに，復学した生徒が困ると予測されることについ

て先行研究を参考に4・8’　9項目を設定し，複数回答で尋

ねた。

iii．がん体験者との関わり

　がん体験者との関わりの有無を尋ね，「あり」と回

答した者に，その生徒の発症時期，保護者との連絡（連

絡を取ったか・どちらから取ったかの2項目），復学

受け入れ時に困ったことの有無とその内容（自由記載）

を尋ねた。

3　分析方法

統計ソフトSPSS　for　Windows　ver．22を用いて，各
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項目の記述統計を行った後，x2検定を用いて各項目

の回答を養護教諭と一般教諭で比較した。有意水準は

5％未満とした。「小児がんについて詳しく知ろうと

したことはあるか」という設問への回答は，「かなり

ある」，「少しある」を「ある」，「あまりない」，「全く

ない」を「ない」と2区分し，分析に用いた。自由記

載で得た回答は，内容が類似したものを分類し，整理

した。

4．　イ命ヨ理白勺酉己慮

　調査に先立ち，北海道医療大学看護i福祉学部倫理委

員会の承認を得た後，北海道教育委員会の承諾を得た。

各校長および研究協力者には，文書で研究の主旨，研

究の参加は自由意思であること，研究に同意しない場

合も不利益を被ることはないこと，途中撤回の自由，

研究終了後のデータの処分，情報管理の徹底について

説明した。

皿．結 果

1．研究協力者の背景（表1）

　養護教諭291名中149名（回収率512％），一般教諭

720名中292名（回収率40．6％）の合計441名から質問

紙が返送され（回収率43．6％），全てを有効回答と

して分析に用いた。研究協力者の年齢は50歳以上が

38．0％と多く，経」験年数は20年以上が58．1％と多かっ

た。養護教諭と一般教諭では年齢（p＝．002），経験

年数（p＝．034）ともに有意差がみられ，養護教諭で

は50歳以上が503％と最も多く，一般教諭では40～49

歳が34．2％と最も多かった。20年以上の経験年数があ

表1　研究協力者の背景

　計　　　養護教諭　一般教諭
　　　　　　　　　　　　　P値
n＝441　　　　n＝149　　　　n＝292

年齢（歳）

　～29

　30～39

　40～49

　50～

　無回答

4
4
8
0
4

0
0
0
8
0

ー
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］
3
つ
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U
O
6
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∩
乙

4
0
」
合
」
ρ
0

　
　
1
　
1

14（9．4）

24（16．1）

36（24．2）

75（50．3）

0（0．0）

32（11．0）

66（22．6）

100（342）

92（31．5）

　2（0．7）

．002

経験年数

　10年未満

　10～20年

　20年以上

　無回答

85（19．3）　　　21（14．1）

99（22メ」）　　　29（19．5）

256（58．1）　　　99（66．4）

　1（0．2）　　0（O．O）

64（21．9）　　．034

70（24．0）

157（53．8）

　1（0．3）

（）内は％を示す。X2検定によるp値を示す。
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表2小児がんに関する認識

　計　　　養護教諭　　一般教諭
　　　　　　　　　　　　　　P値
n＝441　　　　n＝149　　　　n＝292

小児がんについて詳しく知ろうとしたことはあるか

ある

ない

無回答

166（37．6）

270（61．3）

　5（1．1）

89（59．7）　　　77（26．4）　　．001

58（39．0）　　212（72．6）

2（　1．3）　　　3（　1．0）

白血病の予後

　治らない／ほぼ治らない

　半分ぐらい治る

　ほぼ治る／治る

　無回答

87（19．7）　　　17（ll．4）　　　70（24．0）　　OO1

251（56．9）　　　84（56．3）

83（18．8）　　　44（29．5）

20（　4。5）　　　　4（　2．8）

167（572）

39（13．4）

16（5．4）

（）内は％を示す。X2検定によるp値を示す。

る者は，

あった。

養護教諭では66．4％，一般教諭では53．8％で

2．小児がんに関する認識

　小児がんに関する認識について得られた結果を表2

に示す。小児がんについて詳しく知ろうとしたことが，

「ある」と回答した養護教諭の割合は597％で，一般

教諭の26．4％よりも多かった（p＝．OOI）。小児がんで

最も多い白血病の予後に関する知識では，「ほぼ治る

／治る」と回答したのは養護教諭で295％，一般教諭

で13．4％であった（p＝．001）。復学した生徒が困ると

予測されることで最も多い回答は「学業の遅れ」であっ

た（表3）。

3．がん体験者との関わり

　がん体験者との関わりについて得られた結果を表4

に示す。がん体験者と関わったことが「ある」と回答

した養護教諭は39．6％で，一般教諭の13．0％よりも多

かった（p＝．OOI）。がん体験者と関わったことが「あ

る」と回答した者にそのがん体験者の発症時期を尋ね

たところ，高校入学前が66．0％であり，保護者との連

絡を「取った」者は57．7％であった。保護者との連絡

を「取った」と回答した教諭の333％は，保護者から

連絡があったと回答した。自分から連絡したと回答し

た養護教諭は37．5％で，一般教諭の8．0％よりも多かっ

た（p＝．015）。復学受け入れ時に困ったことについて，

「なかった」と回答した養護教諭は64．4％で，一般教

諭の39．5％よりも多かった（p＝．023）。また，復学

受け入れ時に困ったことの内容は，養護教諭では「学

校行事の参加・生活に関する判断と調整」が最も多

く，一般教諭では「進級に関する対応」が最も多かっ

た（表5）。

IV．考 察

1．養護教諭・一般教諭の小児がんに関する認識

　本研究において，小児がんについて詳しく知ろうと

したことが「ない」と回答した高校教諭は，全体で6

割を超えていた。小学校の養護i教諭と一般教諭を対象

とした調査4・5）では，約8割の教諭が，小児がんの症状

や副作用などを「知らない」と回答しており，小児が

ん体験者との接触体験がないことや，多忙を理由に積

表3復学した生徒が困ると予測されること

（複数回答）

計n＝441 養護教諭n＝149　一般教諭n＝292

学業の遅れ

学外行事（修学旅行や研修旅行等）への参加

容姿の変化

友だちとの関係

進路の選択

クラスメートへの病気説明

体育への参加

部活動への参加

その他

（再掲）

　周囲の人や環境になじめない

　学校生活上の環境の不備

　学業に適応する体力の不足

　無効回答

382（86．6）

229（51．9）

224（50．7）

210（47．6）

187（42．4）

187（42．4）

184（41．7）

105（23．8）

14（0．3）

4
り
0
1
C
）

130（87．2）

96（64．4）

94（63．1）

86（57．7）

78（52．3）

71（47．7）

68（45．6）

51（34．2）

10（0．7）

O
a

1
1
に
O

252（86．3）

133（45．5）

130（44．5）

124（42．5）

109（37．3）

116（39．7）

116（39．7）

54（18．5）

　4（1．4）

ー
ワ
ム
0
1（）内は％を示す。
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表4がん体験者との関わり

計n＝441 養護教諭n＝149 一般教諭n＝292 P値

がん体験者との関わり

　あり

　なし

　無回答

その生徒の発症時期1）

　高校入学前

　高校入学後

その生徒の保護者との連絡1｝

　取った

　取らなかった

　無回答

どちらから連絡を取ったのか2）

　保護者から

　教諭から

　その他

　（再掲）

　　両者から

　　保護者，本人から

　　家庭訪問で知った

　　病院へ訪問し面談した

　　無効回答

復学受け入れ時に困ったこと1）

　あった

　なかった

　無回答

97（22．0）

343（778）

　1（0．2）

64（6臼）

33（34．0）

56（57．7）

36（37．1）

5（52）

19（33．3）

14（24．6）

24（42ユ）

O
J
∩
∠
1
1
1

1

41（42．3）

53（546）

3（3．1）

59（39．6）

90（60．4）

0（0．0）

38（64．4）

21（35．6）

32（54．2）

24（40．7）

3（5．1）

11（34．4）

12（375）

9（28ユ）

7
「
⊥
∩
）
1
0

20（33．9）

38（64．4）

1（1．7）

38（13．0）

253（86．7）

　1（0．3）

26（68．4）

12（31．6）

24（63．2）

12（31．6）

2（5．2）

8（32．0）

2（8．0）

15（60．0）

ワ
］
1
1
（
）
1

1

21（55．3）

15（39．5）

2（5．2）

．001

．684

．361

．015

．023

（）内は％を示す。X2検定によるp値を示す。

1｝がん体験者との関わり「あり」と回答した97人に尋ねた。

2）

保護者と連絡を「取った」と回答した56人に尋ねた。

表5　がん体験者の復学受け入れ時に困ったこと
（自由記載）

計n＝41 養護教諭n＝20　一般教諭n＝21

進級に関する対応

学校行事の参加・生活に関する判断と調整

学校内の整備の不備

心のケア

体調管理への対応

がん体験者の病状説明

体調不良時の対応

がん体験者の死にまつわる教諭としての役割

卒業後の進路に関する対応

個別性に合わせた学習サポート体制の不備

教諭間での情報共有

保護者への対応

10（24．4）

10（24．4）

4（9．8）

4（9．8）

4（9．8）

4（9．8）

3（7．3）

3（7．3）

3（7．3）

1（24）

1（24）

1（2．4）

4（20．0）

7（35．0）

2（10．0）

3（15．0）

4（20．0）

0（0．0）

2（10D）

0（0．0）

1（5．0）

0（O．O）

1（50）

1（5．0）

6（28．6）

3（14．3）

2（9．5）

1（48）

0（0．0）

4（19．0）

1（4．8）

3（143）

2（9．5）

1（4．8）

0（OO）

0（0．0）

（）内は％を示す。がん体験者の復学受け入れ時に困ったことが「あった」と回答した41人に尋ねた。
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極的に小児がんについて知ろうとしないことが報告さ

れている4）。小学校教諭と同様に積極的に小児がんに

ついて知ろうとしない高校教諭が半数を超えるという

実態が明らかになった。

　また，白血病の予後を尋ねたところ，「ほぼ治る

／治る」という回答が高校教諭全体の約2割であった。

小児期に発症した白血病の5年生存率9）は，70～80％

であることから，大多数の教諭が誤った予後の知識を

持っていることが推察された。小中学校教諭を対象と

した調査3）では，小児がんに関する知識の中で，誤っ

た知識を持っていた割合が最も多かったのは予後につ

いてであり，適切な知識を教員に提供することが，小

児がん経験者の復学後の生活において重要であると述

べている。

　高校の養護教諭と一般教諭の回答を比較したとこ

ろ，養護教諭は一般教諭よりも，小児がんについて詳

しく知ろうとしたことがあり，白血病の予後の正しい

知識を持っていた。全国調査による15～19歳までの悪

性新生物の有病率10）と，高校生の総数ω，高校の一般

教諭および養護教諭の人数12♪をもとに算出すると，一

般教諭とがん体験者の比は，1対0．032であり，養護

教諭とがん体験者の比は，1対1．16である。このこと

から，養護教諭に比べて一般教諭ががん体験者と関わ

る機会は稀であり，小児がんに対しての関心は低いと

推察する。加えて，養護教諭は，養成課程の教育内容

に医学的知識の習得が含まれていることや，児童生徒

の健康管理を役割としていることから，一般教諭より

もがん体験者に対する関心は高く，知識も豊富であっ

たと考える。がん治療は日々進歩していることから，

がん体験者の復学を支援する際に，養護教諭のみなら

ず，一般教諭も最新の知識を得る必要がある。

　復学した生徒が困ると予測されることとして得られ

た回答の順位は，両教諭ともに類似していた。青年期

の小児がん体験者の回顧的語りでは，復学時に治療の

副作用や長期入院による脱毛や体力・学力の低下を実

感していた13）。また，思春期に発症したがん患者は，

友だち関係に困難を感じるとともに，進路選択への不

安を抱いていた14）。「容姿の変化」，「友だちとの関係」，

「進路の選択」という高校生に特徴的な項目への回答

が，教諭全体で4割を超えていたことは，がん体験者

と接した経験の有無にかかわらず，両教諭が高校生の

特徴や発達課題を踏まえて，困ることを予測できてい

たと考える。

小児保健研究

2．がん体験者との関わり

　がん体験者と関わる機会のある一般教論の割合は，

前述した全国調査から算出すると3％程度と推計され

る。本研究で，がん体験者と関わったことが「ある」

と回答した一般教諭の割合は，全国の推計値より高

かったものの，養護教諭より低かった。これは，小学

校教諭を対象とした調査結果45）と同様であった。その

理由として，養護教諭は全校の生徒を対象とした健康

管理を行っており，疾患をもつ生徒と関わる機会が一

般教諭と比べて多いことが考えられる。

　がん体験者に関わった教諭の約4割が保護者との連

絡を取らなかったという結果は，小学校教諭を対象と

した先行研究の結果5）と一致していた。今後は，教諭

と保護者が連絡を取った場合の内容や取らなかった理

由を明らかにし，両者が連絡を取り合う必要性を検討

することが望まれる。

　小学校教諭を対象とした調査5）では，がんの子ども

の対応で最も困った内容は，「本人への精神的ケア」

であった。本研究では，がん体験者に関わった教諭の

約4割は，復学受け入れ時に困ったことがあったと回

答した。その内容として，教諭全体では「進級に関す

る対応」が最も多かった。先行研究の結果と本研究と

の違いには，がん体験者の年齢の差が影響していると

推察される。高校生の場合，入院や通院，体調不良な

どによる欠席は，学業の遅れや出席日数の不足につな

がり，単位取得や進級に影響を及ぼす可能性が高い。

平成6年に文部科学省は，小・中学校で入退院を繰り

返す児童生徒に対して，院内学級や訪問学級などの教

育体制の整備を行った15）。小中学生同様に高校生に対

しても，入院中の学習継続支援として院内学級もしく

は訪問学級など，短期間であっても簡便に利用できる

教育システムの拡大が望まれる。さらに，復学後にも，

治療や入院・通院による学習の遅れを取り戻し，支障

なく進級できるための学習支援が必要である。

　本研究では，養護教諭と一般教諭で復学受け入れ時

に困ったことに違いがみられた。一般教諭では「進級

に関する対応」，「がん体験者の病状説明」，養護教諭

では「学校行事の参加・生活に関する判断と調整」，「体

調管理への対応」であった。これらの回答の違いには，

高校での養護教諭と一般教諭の役割が反映されている

と考える。それに加えて，がん体験者自身が相談内容

に応じた相手を選別し，体調に関しては養護教諭を選

んでいたためではないかと推察された。また，「学校
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内の整備の不備」などの教諭個人だけでは，解決が難

しい内容が示されており，がん体験者を取り巻く関係

者の間で課題を共有し，支援につなげていくことの重

要性が示唆された。

V．研究の限界と今後の課題

　本研究において，養護教諭の方が一般教諭よりも質

問紙の回収率が高く，小児がんやがん体験者への関心

度の違いが影響した可能性がある。また，全国の高校

の養護教諭の年齢および経験年数の分布を見ると，50

歳以上は約3割12），20年以上が約5割16）であるのに対

し，本研究協力者の養護教諭では50歳以上が約5割，

経験年数20年以上が約7割と多かった。年齢や経験年

数が多い教諭ほど，がん体験者と関わる機会が多いこ

とが推測される。加えて，一般教諭において，がん体

験者と関わったことがある者が全国の統計から推測さ

れる割合よりも多かった。がん体験者と関わったこと

がある教諭は，積極的に小児がんについて知ろうとす

ることが考えられる。これらのことより，調査協力者

の自己選択バイアスが生じた可能性が考えられる。こ

のように本研究では，全国の高校教諭よりもがん体験

者に関わった経験がある者，小児がんに関心が高く，

知識のある者が多く含まれていると推測されるため，

結果の一般化には限界がある。今後は調査対象を広げ

るとともに，がん体験者の保護者と教諭が，連絡を取

らなかった理由や取った場合の内容も含めた復学支援

の実態調査が必要である。

va．結 論

1　小児がんについて詳しく知ろうとしたことは「な

い」と回答した一般教諭が7割以上であり，がん体

験者の復学後の生活で生徒が困ると予測されること

　として最も多かった回答は，一般教諭，養護教諭と

　もに「学業の遅れ」であった。

2　がん体験者との関わりがあった教諭は2割で，そ

のうちの4割の教諭が保護者との連絡を取っていな

かった。またがん体験者との関わりがあった教諭の

　4割が復学受け入れ時に困ったことがあったと回答

　した。その内容は一般教諭では進級に関する対応が

最も多く，養護教諭では体調管理に関する内容が多

　かった。

3　高校に復学するがん体験者に関わる教諭が，がん

体験者に関する正しい知識を持ち，生徒の体調管理

509

と進級のための学習支援を行えるような方策を検討

する必要がある。
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Atotal　of　441　school　nurses　and　general　teachers　were

analyzed．　Respondents　who　made　an　effort　to　learn

rnore　about　childhood　cancer　accounted　for　59．7％among

schoo！nurses　much　higher　than　26．4％among　general

teachers．　In　total，　22．0％of　the　respondents　suggested

their　involvement　with　children　and　adolescents　who

have　cancer，　of　whorn　42．3％said　they　encountered

problems　when　the　children　and　adolescents　returned

to　school．　The　most　frequent　problem　was　the　handling

of　advancement　to　the　next　grade　for　general　teachers，

and　judgment　and　coordination　of　participation　in　school

events　and　daily　living　for　school　nurses，　respectively．

The　results　suggest　a　need　for　teachers　to　be　involved

with　children　and　adolescents　who　return　to　high　school

after　cancer　treatment　to　be　adequately　informed，　and

to　help　the　returnees　maintain　good　health　while　learn－

ing．

〔Summary〕

　　Amail　questionnaire　survey　was　conducted　to　identify

the　relationship　betweerl　the　awareness　of　childhood　can－

cer　among　senior　high　school　teachers　and　their　involve－

ment　with　childhood　and　adolescent　cancer　survivors．
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