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研究成果の概要（和文）：　本研究では、日本と台湾の育児書を比較することで、どのような「子ども」を持つ
べきと考えられているかを遺伝学検査の受検の視点で明らかにした。結果、台湾では、検査を受けず「健康」で
はない子どもを持つことは不利益と記述され、積極的な検査の受検が推奨されていた。一方、日本では検査を受
けることは、個人の考えや意思に基づくべきものであるとされ、家族内で相談することが述べられるなど、遺伝
学的検査に対する考え方の違いが育児書から明らかになった。

研究成果の概要（英文）：In this study, by comparing childcare books in Japan and Taiwan, we wanted　
what kind of "children" are considered to have from the perspective of taking a genetic test.　As a 
result, in Taiwan, having a child who was not tested and was not "healthy" was described as 
disadvantageous, and active testing was recommended.　On the other hand, in Japan, it was said that 
taking an examination should be based on the thoughts and intentions of the individual, and that 
consultation should be made within the family.　Childcare books have revealed that there are 
differences in the way of thinking about genetic testing between Japan and Taiwan.

研究分野：小児保健、医療史、医療社会学
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研究成果の学術的意義や社会的意義
　本研究では、日本と台湾の遺伝学的検査に対する認識の差を育児書を分析することで明らかにすることを目的
に実施した。結果、台湾の育児書では、遺伝学的検査（出生前診断や保因者診断）を積極的に受けるべきである
と述べられ、高齢出産はリスクが高く、高齢出産となる場合は検査を受けることが推奨された。一方、日本の育
児書では遺伝学的検査を受けることは個人の判断であり、デメリットもあることが述べられ、積極的に検査を受
けることは推奨されていなかった。このように、台湾では、「健康」な子どもを産むべきと考えられ、日本では
子どもに関する選択は個人にゆだねられていることが明らかとなった。

※科研費による研究は、研究者の自覚と責任において実施するものです。そのため、研究の実施や研究成果の公表等に
ついては、国の要請等に基づくものではなく、その研究成果に関する見解や責任は、研究者個人に帰属します。



様 式 Ｃ－１９、Ｆ－１９－１、Ｚ－１９（共通） 
 
 
１．研究開始当初の背景 
（１）本研究は、日本と台湾の育児書を比較することで、「保因者」がどのように表象され、取
り扱われてきたかを明らかにするものである。台湾では、2002年から優生保健法に基づき妊婦
健診ですべての妊婦がサラセミアの検査を受検し、結果によっては胎児の選別が行われる状況
にある。さらに、2010年からは治療方法が完全に確立されていない、重症複合型免疫不全症も
新生児スクリーニングの対象疾患に含まれている。一方、日本では、2014年、新生児マス・ス
クリーニングの検出疾患数が増加したが、さしたる注目を集めていない現状があった。  
そのため、新しい医療技術の確立・適応は、新たな身体の存在を顕在化させ、同時に作り出と
いえる。遺伝性疾患の患者の検出は、遺伝性疾患の患者をつくる「保因者」という新たな身体を
浮き彫りにする。「保因者」の顕在化は、社会的にいかなる意味をもつのか、妊婦やその家族に
どのような影響を及ぼすのかを明らかにすることが、本研究の目的である。 
 本研究で日本と比較対象とする台湾では、サラセミア（常染色体優性遺伝病のひとつ）の保因
者診断が、2002年から優生保健法に基づき妊婦健診ですべての妊婦に実施されている。さらに、
2006年 4月 19 日に「優生保健措施減免或補助費用辦法」（優生保健対策の減免措置法）が改正
され、新生児の先天性代謝異常症検査や陽性症例の確定診断、血液細胞遺伝学的検査等が実施さ
れている。さらに、新生児スクリーニング（日本と台湾では名称が異なる）に 2010 年からは、
治療方法が完全に確立されていない、重症複合型免疫不全症も検査の対象疾患に含まれている。 
このような、台湾の状況を踏まえ、妊婦やその家族は遺伝学的検査から明らかになる、「保因
者」についてどのように考えているのであろうか。妊婦やその家族が手に取り・目にする育児書
では、「出生前診断」や「保因者診断」がどのように表象されているのか、その表象は台湾の人々
の「子どもを選ぶ」という選択にどのような影響を与えているかを明らかにすることである。 
 
２．研究の目的 
 
 本研究では、2002年のサラセミアの保因者診断の開始から、2019年現在にいたるまでの育児
書を台湾と日本で比較分析し、著者である専門職の価値観がどの様に表象され、記述されてきた
のか。それは、妊婦やその家族の「自己決定」にどのような影響を与えてきたのかを国の政策の
変遷や統計データから明らかにする必要があるとの研究目的に至った。 
 
３．研究の方法  
 
本計画では、「保因者」がその国の育児書でどのように表象され、子どもの選別に影響を与え
ているかを明らかにするものである。具体的には、まず、日本と台湾の育児書の「出生前診断」
と「保因者診断」の内容について比較を行い、記述内容にどのような相違があるか明らかにする。
さらに、台湾と日本の出生に関連した法律や政策の変遷が遺伝性疾患及び染色体異常症の子ど
もの出生数の変化や中絶数といった統計データに、影響があったのか/なかったのかを分析する。
加えて、育児書の著者にインタビューを実施し、なぜ、そのような記述としたのかを検証したい。 
 
４．研究成果 
 本研究で実施予定であった台湾でのインタビュー等についてはコロナ禍で台湾への渡航が困
難となり、実施できなかった。そのため、育児書を分析することで台湾において、どのような「子
ども」を持つべきとされているのかを明らかにした。 
研究成果として、日本と台湾の育児書を比較すると、どのような「子ども」を持つべきと考え
られているか遺伝学検査（出生前診断）の受検の視点で分析・考察を実施した。結果、台湾では、
検査を受けず「健康」ではない子どもを持つことは「不利益」と考えられ、積極的な検査の受検
が推奨されていた。特に、高齢出産はリスクが高いとされ、出生前診断は必須と考えられている
ことがわかった。一方、日本では検査を受けることは、個人の考えや意思に基づくべきものであ
るとされ、家族内で相談することが大切であると述べられるなど、遺伝学的検査に対する考え方
の違いが育児書から明らかになった。 
また、高齢で出産することには、リスクはあるとしつつも出生前診断を「すべき」であるとの
記述はなかった。 
次に、具体的な研究成果として、台湾で発売されている育児書 4冊の分析を実施した。選定の
理由は著者が台湾の医師であること（台湾の育児書には日本や欧米、北米、中国、韓国の育児書
の翻訳本が含まれているため）、高齢妊娠・出産についての記述がなされていること（妊娠中の
食事や芸能人の体験に基づく育児書は除外）とした。 
まず、台湾では、第三者からの卵子提供に基づく体外受精が認められているため、高齢の場合
は「第三者の卵子提供が望ましい」と考えられていた。実際の記述をみると、「体外受精児治療
の結果から見ると、自分の卵子を使用した体外受精児の成功率は、年を取るにつれて大きく低下
するか、さらにはゼロにまでなります。しかし、提供卵子を使用した体外受精児治療の場合（若



いボランティアから提供された卵子を使用して、自分の夫の精子と胚胎を形成させ、その後自分
の子宮に戻して妊娠させる）、提供卵子の受領者が年を取っていても、成功率に大きな違いはあ
りません。」（あなたの妊娠がうまくいきますように 2020：181）のように、子宮への着床率は
年齢によって変化しないため、「若いボランティア（若い卵子）」を使用すべきとの意見が述べら
れていた。さらに、40 歲以上の場合は、すぐに生殖能力の評価を受け、治療を受けるべきとの
意見や最も理想的な出産年齢は 20歳～29歳であり、高齢出産の高いリスクを、見て見ぬふりを
してはいけないとも述べられていた。 
次に出生前診断と高齢妊娠の関連についての記述を見ると、「要するに、高齢妊娠は、高リス
クと完全に同じとは言えませんが、注意してもしすぎることはありません。母胎の健康と安全に
関しては、以下が推奨されています：•出産前検査はより徹底する必要があります。•体重と成人
病を管理して、[高リスク妊娠]にならないようにします。•運動。•栄養。」（産科医師の良い妊娠
教室 2019：33⁻34）と運動や栄養と並んで出生前診断の必要性が述べられていた。同様に、「ダ
ウン症児の母親の年齢の 80％は、35 歳以下です―とされ、健康な赤ちゃんを順調に産むために
は、出生前検査が不可欠です。これらには、羊水穿刺や絨毛膜絨毛採取などがあります。胎児の
損傷、破水、流産などのリスクがある侵襲的な検査です。侵襲的な検査であるため、胎児の損傷、
破水、流産などのリスクがあります。このため、検査を受けなければならない妊婦はしばしば過
度に緊張して、あれこれ方法を考えてこれらの検査を回避しようとさえします。高リスクの妊婦
は、実際早期診断が必要であることを知っておく必要があります。」とし、「そのうち、羊水穿刺
の成功率は 99％以上、染色体検査の精度は 99.8％と高いです。35歳を超えた妊婦には、この検
査を受けないことによるリスクがより高くなるので、臨床上この検査が推奨されています」とさ
れ、「仮に検査を拒否したために疾患を持った子供が生まれたとすれば、将来に支払われる代償
は計り知れません。」（良い無毒妊娠 2020：139-140）と高齢妊娠の場合、検査を受けないリスク
が検査を受けるリスクを上回るとされた。出生前診断について、出生前検査は非常に重要ですと
して、医師の意見が述べられていた。 
その中で、「私は、出産予算のうち、1番目に出生前検査と栄養補給に、2番目にあなたのお気
に入りの出産する病院を探すことに、3番目に、臍帯血保管または産後回復センターの選択に使
うことを推奨します。」とし、「私の立場では、もちろん全項目の出生前検査を受けることを推奨
します。結局のところ、出生前検査で重大な異常が見つかった場合、将来直面する可能性のある
問題について、心の準備をすることができます。または、重大な異常であれば、出産前に選択す
る可能性があります。少なくとも出産後に子供に深刻な欠陥が見つかり、悔やんでも取り返しが
つかなくなり、家族全員が苦しむことにはなりません。」（楽しい妊娠 2017：166-168）と出生前
診断は妊娠時の栄養状態と同様に「健康」な子どもを持つ上で最も重要な要因であると述べられ
ていた。 
このように、台湾では出生前診断は子ども、特に「健康」な子どもを持つ上で重要なものであ
り、検査を受けないことで出生後後悔しないことが大切とされた。また、日本と異なり、検査の
結果によっては選択が可能であると、明確ではないものの「産まない」という選択肢が可能であ
ることも育児書に記述されていた。また、高齢妊娠=出生前診断と考えられており、35 歳以上の
高齢妊娠の場合、出生前診断を受けない方が、リスクが高いとも記述されるなど、著者である医
師も「健康」な子どもを持つために必要な選択肢として考えおり、一般の人びとにもその考えが
浸透している可能性が高いと考えられた。このような記述は日本の育児書にはなく、比較する上
で大きく異なる点であった。当初、研究計画にあげていたサラセミアや保因者についての記述は
あるものの詳しく書かれているものは少なく、一般の育児書においては難しい内容であるため、
より身近な高齢妊娠・出産や出生前診断により多く内容がさかれていると考えられた。今後、さ
らに保因者や法律や歴史についても研究をすすめていきたい。 
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