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援助規範意識と利他行動が臓器移植態度に与える影響 1）

―医療系学生と非医療系学生の比較―

今 野 　 順 *

E�ects of Helping Norm and Altruism on Organ Transplant Attitude 
Comparison between Health Science Students and General Students

Jun KONNO*

In this study, we examined the e�ects of helping norm and altruism on organ transplant attitude. A question-
naire survey was administered to 266 students (107 health science students and 159 general students; average age 
19.17±1.10 years). To examine the e�ects related to “reluctance to donate organs”, “objective negativity towards 
organ transplantation”, and “positivity towards organ donation” on the Organ Transplant Attitude Scale, a multiple 
regression analysis was performed with the Helping Norm Scale and the Self-Report Altruism Scale as the depen-
dent variables. �e analysis indicated that the Helping Norm Scale and the Self-Report Altruism Scale of the Organ 
Transplant Attitude Scale showed di�erent e�ects of helping norm and altruism on health science students and 
general students. �erefore, it was suggested factor that in�uences the attitudes on organ transplant were di�erent 
for health science students and general students.
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問題と目的

1997年に臓器の移植に関する法律（以下，臓器
移植法）が施行されて 20年が経過しているが，臓
器不足は解消されていない。2010年の改正法によ
り親族への臓器の優先提供や提供者の意思表示のな
い場合での家族の承諾による臓器提供が可能になっ
たが，現在も臓器不足は続いている。2016年の脳
死下での臓器提供者数は 64名，心停止下での臓器
提供者数は 32名，この臓器提供によって移植を受
けた患者は 338名である。2016年 12月末時点での
移植希望登録者数は 14,079名であり（平成 28年度
時点），移植を受けた人より移植の機会を待ちなが
ら亡くなる人の方が多いのが現実である（公益社団

法人日本臓器移植ネットワーク，2017）。
内閣府大臣官房政府広報室 (2013)の世論調査に
よると，2013年には世論の約 60％が臓器移植に関
心があると答えた結果を公表している。また，同調
査で“脳死後に臓器を提供したいですか”という質
問に対し，1998年は“提供したい”が 31.6％に対
し，“提供したくない”は 37.6％という結果であっ
たが，2002年には“提供したい”が“提供したく
ない”を逆転し，2013年は“提供したい”は
43.1％, “提供したくない”は 23.8％となり，臓器移
植に対して肯定的な態度の推移を示す結果となって
いる。しかし，2013年時点で臓器提供意思表示
カードや健康保険証，運転免許証，臓器移植ネット
ワークホームページなどで臓器提供の意思表示をし

 1） 本研究の一部は，日本応用心理学会第 84回大会 (2017)で報告された。
 * 横浜市立大学大学院都市社会文化研究科
  Graduate School of Urban Social and Cultural Studies, Yokohama City University, 22–2 Seto, Kanazawa-ku, Yokohama, 

Kanagawa 236–0027, Japan

資 料



（ 239 ）今野：援助規範意識と利他行動が臓器移植態度に与える影響

ているのは 12.6％であり，現在も自らの判断を決め
かねている人は少なくないといえる。このような臓
器移植に対しての関心が高まり，肯定的な態度を示
す人が増えているが，臓器提供の意思表示は行われ
ず，臓器提供者数が増えない状況を解決するには臓
器移植に対する態度の心的現状を解明する必要があ
るだろう。
臓器移植との心的な関連があるものとしては，臓
器移植における援助行為の側面が考えられる。臓器
移植医療は臓器提供者の犠牲を伴う医療であり（冲
永，2012），臓器提供者が弱者の患者を救済する援
助行為によって成り立つ医療である。臓器移植には
身体の一部を提供する臓器提供者の自己を犠牲にす
る面や，移植希望待機者のような弱者を救済する面
が伴っている。そのため臓器移植に対する態度には
自己犠牲や弱者救済の意識の心的な関連が考えられ
る。
また，臓器移植の利他行動としての側面も心的な
関連があると考えられる。利他行動とは，他者の利
益のために，外的報酬を期待することなく，自発的
意図的になされる行動のことを指す (Eisenberg, 

1982)。臓器提供の普及活動において，“いのちの贈
りもの”という言葉が用いられているが，この言葉
は臓器提供が利他主義に基づく無償の贈与であるこ
とを示している。臓器移植法の第二条での 4つの基
本的理念には，1は臓器提供者の意思の尊重，2は

臓器提供の任意性，3は臓器提供が人道的精神に基
づくものであること，4は移植術を必要とする者の
機会の公平性が明記されている。3つめまでが臓器
提供に関するものとなっており，これらは臓器の提
供が本人の自発的意思によって見返りがなくても人
助けをしようとする善意に基づいて無償の贈与とし
て行われなければならないということを示している
と解釈することができる（佐藤，2009）。2010年の
法改正後も基本的理念は変えられておらず，本人の
意思なしで臓器提供が行われている現在も，臓器提
供は利他主義に基づく見返りをもとめない善意の行
為として認識されていると考えられる。
臓器提供の普及活動に用いられている“いのちの
贈りもの”という表現は，1950年代中期に臓器移
植が行われてから現在まで，医療専門家や一般社会
でも使われてきた (Fox, Swazey, & Cameron, 1984)。
Fox & Swazey（1992,森下・倉持・窪田・大木訳，

1999）によると“いのちの贈りもの the gi� of life”
の“贈りもの gi�”は，臓器の贈与と受納の関係か
らMauss (1954)の“贈与論�e Gi�”を援用してい
るとし，この“贈与論”から贈りものには三つの義
務の“贈与する義務”，“受けとる義務”，“返礼する
義務”が生じることをあげている。そのため，臓器
移植法の基本的理念から認識される提供者の利他的
な発想に加えて，臓器移植には臓器を受け取る患者
の返礼的な発想も認識されていることが考えられ
る。
臓器移植の心理学領域における研究がいくつか行
われている。例えば，臓器移植の態度に対して利他
主義がポジティヴな影響を与えていることについ
て，Susan & Jenny (2002)は，臓器提供意思に関する
尺度に加え，Jenifer & Sandi (1996)による利他主義
尺度を用いて臓器提供の意思に対する利他的な思考
の影響を報告している。Radecki & Jaccard (1997)も

臓器提供についての心的影響を与える要因として利
他主義について述べている。
また，臓器移植の研究については利他主義以外で
も行われており，調査対象者の属性による影響から
医療関係者が臓器移植に対してポジティヴな態度を
形成していることが報告されている。例えば Sque, 

Payne, & Vlachonikolis (2000)は，医療関係者である
看護師の臓器提供における態度や知識，行動につい
ての尺度を作成し，看護師の臓器移植についてのポ
ジティヴな態度を述べている。小林・浅沼・齋藤・
杉山・柏倉・菊地 (2000)は臓器移植の意識調査か
ら，医療系学生である看護学生が臓器移植について
ポジティヴな回答を示したことを述べている。西垣
(1997)も看護学生が臓器移植についてポジティヴな
態度を示したことを述べている。これらの結果の一
つの要因として，医療に関わることによって得られ
る臓器移植の知識が臓器移植に対してポジティヴな
態度を形成させていることがあげられていた。
厚生労働省 (2015)は，脳死下での臓器提供者の
平均年齢は 46歳，20代以下の臓器提供者は全体の
14％と公表している。臓器提供者の年齢が上がるに
つれ移植を受ける患者のリスクが上がることを考慮
すると 10代，20代の臓器提供の機会を増やすこと
が重要である。そこで本研究では，10～20代の年
齢層が多い大学生を対象に，臓器移植の態度に影響
を与える要因として自己犠牲意識，弱者救済意識，
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利他行動を取り上げ，それらの関連を医療系学生と
非医療系学生の比較によって明らかにし，臓器移植
についての心的現状を理解するための一助となる資
料を得ることを目的とする。

方 法

調査対象者
関東圏内の大学生 266名（男性 49名，女性 216

名，不明 1名，医療系学生 107名，非医療系学生
159名），平均年齢 19.17歳（不明 1名，SD＝1.10），
回収率 100％, 有効回答率 96.99％。
調査時期

2016年 6月～9月。
手続き
調査は講義時間内に実施し，回収した。回答時間
は約 15分であった。回答依頼時には学校の成績に
一切関係がないこと，個人のプライバシーは保護さ
れること，アンケートの回答は強制ではないことを
文章と口頭で説明した。
調査項目
以下の 3尺度，計 54項目を使用した。
臓器移植態度尺度
臓器移植に対する態度については今野 (2017)の

臓器移植態度尺度 (OTAS)を用いた。OTASは，臓
器を提供することに関して拒否をあらわすようなネ
ガティヴな項目から構成される“臓器提供抵抗（計
7項目）”，臓器移植医療に対する客観的な立場から
の否定をあらわすようなネガティヴな項目から構成
される“臓器移植客観的否定（計 6項目）”，臓器提
供について肯定的に進めるようなポジティヴな項目
から構成される“臓器提供推進（計 5項目）”の
3因子計 18項目で作成されている。回答方法は“全
くそう思わない”，“そう思わない”，“どちらかとい
うとそう思わない”，“どちらともいえない”，“どち
らかといえばそう思う”，“そう思う”，“非常にそう
思う”の 7件法で回答を求めた。
援助規範意識尺度
箱井・高木 (1987)により援助規範意識を測定する

ために作成された援助規範意識尺度 (Helping norm 

scale)のうち，自己犠牲を含む愛他的行動を支持す
る規範への意識をあらわす“自己犠牲規範意識（計
8項目）”と，自分よりも弱い立場，経済的に困っ
ている人々に対する救済，分与を指示する規範に関

する意識をあらわす“弱者救済規範意識（計 7項
目）”の 2因子計 15項目を用いた。回答方法は“非
常に反対する”，“反対する”，“どちらともいえな
い”，“賛成する”，“非常に賛成する”の 5件法で回
答を求めた。
対象別利他行動尺度
小田・大・丹羽・五百部・清成・武田・平石

(2013)により利他的な行動の程度を測定するために
作成された対象別利他行動尺度を用いた。対象別利
他行動尺度は家族，友人・知人，他人それぞれに対
する日常的な利他性の個人差を測定する尺度であ
る。対象によって利他行動の背景にある説明原理が
異なるという理論的想定に基づいて作成されてお
り，3対象の“家族（計 7項目）”，“友人・知人（計
7項目）”，“他人（計 7項目）”の 3因子計 21項目
を用いた。回答方法は“したことがない”，“1度だ
けある”，“数回ある”，“しばしばある”，“非常によ
くある”の 5件法で回答を求めた。

結 果

データのコーディング
分析を行う前に，無効な回答が 5％以上の調査対
象者 8名のデータを削除した。続いて，残りの 258

名のデータについて LittleのMCAR検定を行い，一
部のデータの欠損がランダムに生じていることが確
認され，各尺度に EM法を用いてデータの補完を
行った。
下位尺度得点における医療系学生と非医療系学生の
比較
臓器移植態度尺度，援助規範意識尺度，対象別利
他行動尺度の下位尺度の得点について，得点範囲，
全体および医療系学生と非医療系学生の得点の平
均，医療系学生と非医療系学生の得点の有意差検定
を行った (Table 1)。その結果，援助規範意識尺度の
“自己犠牲”は医療系学生が非医療系学生より有意
に高い得点を示し (t(256)＝4.84, p＜.001, d＝.61)，対
象別利他行動尺度の“家族”(t(256)＝2.61, p＜.01, d

＝.33)と“友人・知人”(t(256)＝2.37, p＜.05, d＝.30)

においても医療系学生が非医療系学生より有意に高
い得点を示した。その他の下位尺度得点においては
有意な差は認められなかった。
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援助規範意識および対象別利他行動による臓器移植
態度への影響
臓器移植態度尺度の下位尺度の“臓器提供抵抗”，

“臓器移植客観的否定”，“臓器提供推進”を目的変
数，援助規範意識尺度の下位尺度の“自己犠牲”と
“弱者救済”，対象別利他行動尺度の下位尺度の“家
族”と“友人・知人”および“他人”を説明変数と
する重回帰分析を行った (Table 2)。まず，調査対象
者全体を分析対象とした結果は，臓器移植態度尺度
の“臓器移植客観的否定”に対して援助規範意識尺
度の“自己犠牲”が正の影響を示し (p＜.05), “臓器
提供推進”に対しては援助規範意識尺度の“自己犠
牲”が負の影響 (p＜.05), “弱者救済”は正の影響を
示した (p＜.001)。
続いて，医療系学生のみの分析結果は，臓器移植
態度尺度の“臓器提供抵抗”に対して，対象別利他
行動尺度の“家族”は負の影響の傾向があり，“友

人・知人”と“他人”は正の影響の傾向があった。
“臓器移植客観的否定”に対しては援助規範意識尺
度の“自己犠牲”は正の影響を示した (p＜.01)。“臓
器提供推進”に対しては対象別利他行動尺度の“友
人・知人”が負の影響の傾向を示した。
最後に非医療系学生の分析結果は，臓器移植態度
尺度の“臓器提供抵抗”に対して，対象別利他行動
尺度の“家族”は正の影響 (p＜.05), “友人・知人”
は負の影響を示し (p＜.001), “他人”は正の影響の
傾向を示した。“臓器提供推進”に対しては援助規
範意識尺度の“弱者救済”が正の影響 (p＜.01)，対
象別利他行動尺度の“友人・知人”も正の影響を示
した (p＜.001)。

考 察

本研究は，大学生の臓器移植の態度を測定する尺
度として作成された臓器移植態度尺度の 3因子につ

Table 1　下位尺度ごとの得点範囲，平均得点，標準偏差および医療系学生と非医療系学生の検定の結果

最小値 最大値
全体 

(n＝258)
医療系学生 

(n＝107)
非医療系学生 

(n＝151) t p d

M SD M SD M SD

臓器移植 
態度尺度

臓器提供抵抗  7 46 22.10 7.47 21.42 7.79 22.58 7.22 1.23 .218 .16
臓器移植客観的否定  6 36 24.46 4.96 24.91 4.53 24.15 5.24 1.23 .221 .15
臓器提供推進  5 35 24.42 4.19 24.18 4.25 24.59 4.16 0.76 .446 .10

援助規範 
意識尺度

自己犠牲 15 39 26.27 3.71 27.54 3.59 25.36 3.54 4.84 .000 .61
弱者救済 18 35 26.09 2.98 26.36 2.90 25.89 3.03 1.27 .206 .16

対象別利他 
行動尺度

家族  9 35 26.00 4.88 26.93 4.23 25.34 5.21 2.61 .010 .33
友人・知人 14 35 28.01 4.22 28.74 3.59 27.49 4.56 2.37 .019 .30
他人  7 35 16.43 6.08 16.85 5.60 16.14 6.40 0.92 .360 .12

Table 2　臓器移植態度尺度を従属変数とする重回帰分析

全体 (n＝258) 医療系学生 (n＝107) 非医療系学生 (n＝151)

臓器移植態度尺度 臓器移植態度尺度 臓器移植態度尺度

臓器提供 
抵抗

臓器移植 
客観的 
否定

臓器提供 
推進

臓器提供 
抵抗

臓器移植 
客観的 
否定

臓器提供 
推進

臓器提供 
抵抗

臓器移植 
客観的 
否定

臓器提供 
推進

β β β β β β β β β
援助規範 
意識尺度

自己犠牲 .04 .17* －.14* －.04 .33** －.09 .12 .09 －.13
弱者救済 －.03 －.02 .22*** .00 －.19 .17 －.05 .07 .24**

対象別利他 
行動尺度

家族 .06 .07 －.01 －.16 .09 .08 .20* .05 －.03
友人・知人 －.14 －.06 .15 .21 .02 －.17 －.35*** －.10 .34***
他人 .08 .11 .00 .05 .04 －.01 .10 .14 －.02

R2 .02 .05 .07** .04 .11* .05 .09* .04 .17***

*p＜0.05　**p＜0.01　***p＜0.001
β：標準偏回帰係数　R2：重決定係数
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いて，重回帰分析を行い，援助規範意識尺度の“自
己犠牲”と“弱者救済”，対象別利他行動尺度の
“家族”と“友人・知人”と“他人”が説明変数と
して，臓器移植態度尺度の“臓器提供抵抗”，“臓器
移植客観的否定”，“臓器提供推進”へ与える影響に
ついて検討した。結果は，医療系学生と非医療系学
生で影響を与える共通した説明変数はなかった。こ
れは医療系学生と非医療系学生で臓器移植の態度に
援助規範意識尺度と対象別利他行動尺度が異なった
影響を与えていることが明らかになったと言えるだ
ろう。
医療系学生は，臓器移植態度尺度の“臓器移植客
観的否定”を目的変数とした重回帰分析では援助規
範意識尺度の“自己犠牲”が正の影響の結果を示し
ていた。これは，医療系学生は臓器移植について自
己犠牲であると考えている人ほど臓器移植客観的否
定が有意に高く，臓器移植を自己犠牲であると考え
ていない人ほど臓器移植客観的否定が有意に低くな
ることが考えられた。医療系学生は Table 1での下
位尺度得点の比較では，非医療系学生よりも自己犠
牲得点が有意に高く，医療系学生の自己犠牲の意識
が高い結果であった。援助規範意識尺度の“自己犠
牲”は愛他心に関わる規範意識をあらわし，自己を
犠牲にしてでも他者を援助しようという意識が含ま
れる（箱井・高木，1987）。臓器移植態度尺度の
“臓器移植客観的否定”は，一人称ではなく二人称
や三人称による臓器移植に対する否定感をあらわす
内容であり，一人称の臓器提供を二人称や三人称の
客体によって否定される項目が含まれている （今
野，2017）。医療系学生は自己を犠牲にする意識が
高く，臓器移植について自己犠牲であると考えてい
る人ほど自己を犠牲にする行為（臓器提供）を客体
によって否定されると認識していることが考えられ
た。また，臓器移植態度尺度の“臓器提供抵抗”を
目的変数とし，対象別利他行動尺度の“家族”，“友
人・知人”，“他人”を説明変数とした分析から，医
療系学生は家族への臓器提供の抵抗は低い傾向があ
り，友人・知人には臓器提供への抵抗がある傾向で
あり，他人にも臓器提供の抵抗がある傾向であっ
た。医療系学生は家族のみが臓器提供の抵抗が低い
傾向であったため，親族のみに臓器提供先を指定す
ることができる現行の臓器移植法に合った思考であ
ることが考えられた。臓器移植態度尺度の“臓器提

供推進”を目的変数とした分析では，“友人・知人”
が臓器提供推進に負の影響の傾向を示していた。
非医療系学生は，臓器移植態度尺度の“臓器提供
推進”を目的変数とした重回帰分析では援助規範意
識尺度の“弱者救済”が正の影響の結果を示してい
た。これは，非医療系学生は臓器移植について弱者
救済であると考えている人ほど臓器提供への推進が
強くなることが考えられた。非医療系学生は，対象
別利他行動尺度の“家族”が臓器移植態度尺度の
“臓器提供抵抗”に対して有意な正の影響を示して
おり，家族への臓器提供は有意に抵抗があることが
考えられた。対象別利他行動尺度の“友人・知人”
については有意に負の影響を示しており，友人・知
人には臓器提供への抵抗が有意に低いことが考えら
れた。日常的につき合いのある友人や知人に対する
利他行動はコミットメント関係にある間柄なので，
直接的な互恵性による返報が期待できるため（小田
他，2013），友人・知人には互恵的な発想から臓器
提供への抵抗が低いことが考えられた。これは“贈
りもの”としての返礼の義務を意識したことによっ
て互恵的な影響を示したことが考えられた。また，
“臓器提供推進”については対象別利他行動尺度の
“友人・知人”に正の影響を示しており，非医療系
学生は友人・知人に対して臓器提供の抵抗が低く，
臓器提供を推進したいことが考えられた。対象別利
他行動尺度の“他人”については，医療系学生と同
様に臓器提供に抵抗がある傾向であった。
本研究では，調査対象者の平均年齢が約 19歳で
あることから初学年が多い為，医療系学生と非医療
系学生の間に臓器移植についての知識の差が生じに
くかったことが考えられた。そのため，医療系学生
と非医療系学生の間に臓器移植態度尺度の下位尺度
得点に有意な差が生まれるほどの属性の影響を与え
なかった。また，本研究においては臓器移植態度に
関連する心的要因として，自己犠牲と弱者救済の意
識と利他行動に焦点を絞って検討を行ったが，重回
帰分析の結果，すべての重決定係数が．17以下の
低い値であった。臓器移植の態度には脳死，心臓死
に伴う死生観や宗教性など本研究では取り上げな
かった多くの心的な関連を持つ要因が考えられる。
そこで今後，医療系学生の学年ごとの調査や，臓器
移植態度と死生観や宗教性などとの関連についても
検討し，臓器移植の態度に与える影響についてより
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明らかにすることが望まれる。
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