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また、分析を深めるため、自分の子どもを持つことに関する設問（Q2）の回答を手掛か

りに協力者を「子どもを持つつもりはない（非再生産群、51 名）」、「いずれ子どもを持ちた

い（再生産群、40 名）」、「すでに子どもがいる（再生産済み群、111 名）」の３群に分けた

検討も行った。各群の年齢層、性別、先天または後天の別、障害年金受給の有無の構成は

表１の「非再生産群」、「再生産群」、「再生産済み群」を参照のこと。 

 

１－４．結果の概要（全体の傾向） 

 

（1）障害者の家族形成を妨げるもの 

 

 「あなたは、あなたの障害が結婚の妨げになると思ったことはありますか」という質問

へ「ある」と回答した者は 153 名（68.0%）、「ない」と回答した者は 56 名（24.9%）だっ

た。 

 

 

図１ 「あなたは、あなたの障害が結婚の妨げになると思ったことはありますか」への回答結果 

 

 また、医学的な情報を参考にして子を持つかどうか考えたことがある者は79 名（35．1％）、

子どもを持つことによって自分の健康が悪化するのではないかと怖れたことのある者は 43

名（19.1%）、自分の障害が遺伝するのではないかと恐れたことのある者は 113 名（50.2％）

だったことから、子を持つかどうかの決め手として、医学的な情報は一定の影響力を持っ

ていることがうかがえた。ただし、正確かどうか疑わしいローカルな医学的情報をもとに

「子どもを持たない方がよい」と言われたことのある者は 36 名（16.0%）だったことから、

障害を理由に家族形成を妨げられるという外部からのあからさまな差別的圧力は、徐々に

影を潜めつつあることが示唆される。 

とはいえ、障害へ医学的な権威付けを意図的に施し、当事者の家族形成を妨げようとす

る風潮は、昨年度に実施したインタビュー調査にもあらわれており、数が少ないとして軽

視すべきではないと考えられる。その理由として、家族形成に関する考え方があげられる。 
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 アンケートで家族形成に関する考え方を尋ねたところ、「いずれ子どもを持ちたい(再生産

群)」は 40 名（17.8%）、「子どもを持つもりはない(非再生産群)」は 51 名（22.7%）、「ま

だわからない」は 20 名（8.9%）、「すでに子どもがいる(再生産済み群)」は 111 名（49.3%）

だった（図２）。 

 

図２ 「あなたは、自分の子どもを持つことをどうお考えですか」への回答結果 

 

近年の非婚化や少子化の影響も考慮する必要があるものの、非再生産群が２割程度いる

ことがわかった。問題は、非再生産群が、どういう人たちなのかと言うことであろう。 

分析の結果、非再生産群には、生まれつきの障害を持つ割合が高く、障害年金を受給し

ている割合も高いということがわかった。また、非再生産群には、医学的情報を参考に子

を持つかどうか考え、子を持つことで自分の健康が悪化すると懸念し、疑わしい医学的情

報をもとに誰かに「あなたは子どもを持たない方がよい」と言われた経験を持つ割合も高

かった。つまり、非再生産群には、実際に家族形成へ取りかかる前に、周囲からの軋轢や

差別的言動が向けられることによって、必要以上に自らの障害の悪化や妊娠・出産・育児

への懸念を多く持たされてしまうのではないかと推測される。 

これを裏付けるかのように、非再生産群は障害者が育児をするとき、家族や各種専門家

のほかに近隣住民や職場の人の協力も必要だと考える割合が他群よりも高かったことがあ

げられる。非再生産群からみれば、障害者が育児をするには、多くの支援がなければ難し

いと映るのだろうと推測される。 

しかし、現実の社会では、そのような充実した支援は見込めないと、非再生産群に諦め

られていることも伺えた。その理由として、非再生産群はバリアフリー・障害者雇用・医

療制度・障害者の性と生殖の権利が整っても、「障害者の家族形成は増えない」と考える割

合が高かったことがあげられる。支援制度の不十分さはもとより、周囲の無理解と心ない

差別が、障害者の家族形成を妨げていることをあらわす結果である。 

 

（2）子育て経験者の明るい態度 
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