信州大学医学部「ヒト遺伝子解析」遵守事項

（2002年9月2日制定，2005年10月3日改定）
Ⅰ．基本的方針：

　遺伝子解析により明らかにされる生殖細胞系列の遺伝子情報には，1）生涯変化しないこと，および　2）本人だけではなく血縁者にも一部共有されている，という特殊性があるため，その取扱いによっては様々な倫理的，法的，社会的問題を招く可能性があることが指摘されている．一方，ヒトゲノム・遺伝子解析研究には，生命科学及び保健医療科学の進歩に大きく貢献し，人類の健康や福祉の発展，新しい産業の育成などに重要な役割を果たすことが期待されているので，人権侵害や社会不安が引き起こされないように適正な研究実施のためのルールに基づいて研究を進める必要がある．診療における遺伝学的検査においても，厳密には研究的な要素が含まれることが多い．このため，研究的な遺伝子解析との区別は必ずしも容易ではない．またヒト遺伝子を扱うという点から，両者には共通の注意点も多い．

信州大学医学部では３省（文部科学省，厚生労働省，経済産業省）「ヒトゲノム・遺伝子解析研究に関する倫理指針」（2001年3月29日制定，2004年12月28日全部改正）にしたがい，また遺伝関連10学会による「遺伝学的検査に関するガイドライン」を参考に，信州大学医学部において行われるすべての「ヒト遺伝子解析」（臨床的遺伝子診断や一般的な遺伝子解析研究を含む）を行う際の遵守事項を制定する．

Ⅱ．研究及び審査の体制

1. 「ヒト遺伝子解析」実施責任者は，医学部長に解析計画書を提出し，医学部長は「遺伝子解析倫理委員会」の意見を求めて計画の実施を許可するか否かを決定する．

2. 「ヒト遺伝子解析」をその臨床的意義，研究的要素の程度等内容に応じて，以下の4種に分類する．なお，ヒトゲノム解析も遺伝子解析と同様に扱うものとする．

1 「臨床的遺伝子診断」：臨床的意義（検査の妥当性，感度，特異度，正診率等）が十分なレベルまで確認されており，診断結果が患者・家族の臨床管理に役立つと期待されるもの．しかし，後述④「体細胞遺伝子解析」に相当するものは，臨床的意義が確立されていてもここには含まない．遺伝病であれば遺伝子解析実施の有無にかかわらず遺伝カウンセリングの対象である．特に診断前後の遺伝カウンセリングは必須である．なお，個々の症例に対しての解析実施計画の提出は初回のみとし，同一疾患同一遺伝子を対象としたものが以前に承認されておれば，新たに計画書の提出は求めない．しかし，研究，診断の枠組みに変更があった場合や判断が難しい場合は，新たに計画書を提出し，許可を得る必要がある．

2 「遺伝子診断研究」：研究開始時点で，遺伝素因の関与が明らかな，遺伝性疾患や薬剤等に対する特異な反応性を有する人やその血縁者からの検体を扱う研究で，比較的少数の候補遺伝子を対象として，変異の検索を行う場合等が該当する．解析の結果により，患者・血縁者に対して臨床管理に有用な情報が得られる可能性があるが，あくまで研究を第一の目的として行われるもの．なお，特定の遺伝病の原因遺伝子のポジショナルクローニングの試みは③に含む．遺伝病の患者等であれば，遺伝子解析実施の有無にかかわらず遺伝カウンセリング部門の存在を紹介する．

3 「ヒト遺伝子研究」：研究開始時点では遺伝素因の関与の程度が明確でない疾患等，上記2種の解析の対象ではない人からの検体を扱う研究．不特定多数の遺伝子・遺伝子多型を対象とする場合等多くの研究が相当する．解析の結果は，直ちには検体提供者に臨床管理上有用な情報をもたらさないと考えられる．

4 「体細胞遺伝子解析」：癌細胞等における体細胞変異の解析とその変異の確認のための正常組織の解析，すべての細胞系列におけるRNAレベルでの遺伝子発現の解析等，次世代には受け継がれない変化を解析の対象とするもの．

3. 研究計画の作成及び遺伝子解析倫理委員会での審議を円滑に行うため，「遺伝子解析計画書」には必ず遺伝子解析様式1を用いる．患者用説明書類，同意書類については，統一した様式（様式2，様式3）をもとに個々の研究に適合するように改変して使用することを原則とする．なお，実施計画の申請は，疾患単位ごと，かつ分類ごと（前項2の①②③④）に分けて行う．

4. 外部の医療機関から検体の提供を受ける場合は，当該機関の責任者との間で覚書（遺伝子解析様式4）をかわす．

5. 直接同意を与えることが困難な者から検体を得て遺伝子解析を行うのは，原則として，本人に直接の臨床的利益がもたらされる場合に限る．直接の利益がもたらされない場合は，個人の人権が十分に保護されるように配慮を行った上で，遺伝子解析倫理委員会の承認を得る．

6. 実施責任者は，遺伝子解析の実施状況について1年に1回以上，「遺伝子解析経過報告書」（遺伝子解析様式5）を用いて医学部長に報告する．

7. 実施責任者は，遺伝子解析実施中に問題が発生した場合，速やかに「遺伝子解析に伴って発生した問題の審議依頼書」（遺伝子解析様式6）を医学部長に提出する．医学部長は，必要に応じ遺伝子解析倫理委員会に審議を要請する．

8. 実施責任者は，遺伝子解析終了時速やかに，「遺伝子解析終了報告書」（遺伝子解析様式7）を医学部長に提出する．

9. 研究計画の微細な変更（遺伝子の追加，疾患の追加，共同研究機関の追加等）の場合は「計画変更・追加申請書」（遺伝子解析様式8）を，類型的なものは「類型的計画申請書」（遺伝子解析様式9）を用いて申請することができる．共同研究機関の追加の場合は，覚書（遺伝子解析様式4）を追加提出する．

10. 実施責任者は，実施を許可された時に「遺伝子解析計画書」のコピーを，さらにその他当該計画に関連して医学部長に書類を提出するときには提出時にそのコピーを，計画書に記載された個人識別情報（個人情報）管理者に送付する．

11. 遺伝子解析倫理委員会は，審議過程及び計画書の内容を，個人の情報や知的所有権の保護に反しない範囲で公開する．

12. 遺伝子解析倫理委員会は，特に「臨床的遺伝子診断」に関して，審査の遅滞によりその臨床的意義が損なわれることがないように体制を整える．

13. 医学部長は，外部の有識者を指名して，年に1回以上，インフォームド・コンセントのための手続きの実施状況及び個人情報の保護の状況について実地調査させる．

14. 医学部長は，個人情報を漏洩した場合の罰則，及び被害の補償・賠償に関する体制を整える．

Ⅲ．個人情報の保護

検体提供者の個人情報を最大限に保護するために，「ヒト遺伝子解析」を行う可能性のある診療科(部)・講座は，「個人情報管理者」及び「個人情報分担管理者」を任命する．「個人情報管理者」が実施責任者または実施担当者として参加する計画においては，試料等の提供のみの場合を除いて，個人情報分担管理者が当該計画の「個人情報管理者」となる．実際の業務を行う補助者を置いた場合でも，検体提供者個人情報と検体との対応表は個人情報管理者が厳重に管理する．

Ⅳ．インフォームド・コンセント

遺伝子診断あるいは研究のために検体の提供を受ける際には，最も適切な説明方法を用いて提供者又はその代諾者等に内容を理解してもらった上で，原則として，文書によりインフォームド・コンセントを得る．

検体の提供者等は，インフォームド・コンセントを一方的に文書により撤回することができる．これは「臨床的遺伝子診断」においては診断結果が開示されるまでに限る．撤回された場合には，原則として，当該提供者に係る試料等及び研究結果を匿名化して廃棄する．例外は，3省指針に従う．

インフォームド・コンセントを得られないことやその撤回により，提供者等に不利益を与えることがあってはならない．

未成年を対象とする場合，16歳以上については，親権者とともに本人のインフォームド・コンセントを得る．16歳未満の場合であっても，理解能力に応じて十分な説明を行い，インフォームド・コンセントを得るように努める．

提供される検体を将来他の遺伝子解析に使用してよいとの同意も得ようとする場合は，提供者が十分にその同意の意味を理解できるよう，予想される具体的研究目的を明らかにしつつ説明する．

Ⅴ．既提供試料の研究利用

既提供試料を遺伝子解析に使用する際は，3省指針に従う（付図参照）．同意書に遺伝子解析での利用が明示されていないものについては，原則として遺伝子解析に利用するための同意が新たに得られなければ使用しない．なお，検体提供者への連絡が不可能である等，本人の新たな意思確認が不可能な場合は，個人の人権が十分に保護されるように配慮を行った上で，医学部長の許可を得る．

Ⅵ．解析結果の開示

試料の提供者は，解析の結果を知る権利と知らないでいる権利とを有する．本人の意思に反して，その遺伝情報を血縁者または家族に知らせることは許されない．しかし，解析の結果明らかになった遺伝情報が医学的に極めて重要なものであって，他に手段が無く，遺伝子解析倫理委員会及び医学部長が認めたときは，被検者本人の了解なしに血縁者に伝えることがある．
Ⅶ．遺伝カウンセリング

試料提供者とその血縁者・家族に対しては，「臨床的遺伝子診断」を考慮する前，「遺伝子診断研究」への協力の前，解析結果の開示時及び開示後，その他必要に応じて遺伝カウンセリングの機会を提供する．必要な場合には本院の遺伝子診療部の協力を得る．

Ⅶ. 遺伝子解析に伴って発生した苦情の受付

　遺伝子解析に伴って発生した苦情は，医学部庶務係で受け付ける．必要に応じ，遺伝子診療部等で対応を行い，医学部長に報告する．

Ⅷ．その他

この遵守事項は，必要に応じ適宜見直しを行うものとする．

ここに記載していない事項は，全て3省指針に準拠する．

なお，実際に申請する場合は，手続きをまず医学部庶務係へ問い合わせること．
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[image: image1.png]REEHE an meomEnce 7 0 aerRrazHwT
FEFDRMIF b L | CEHTES

VEEFRTFRTOMAEST |
VFIESBASNTL 250 N

FORBHNBFCLRET S

5 Ei U mel s T mEE @a B A R
Ntaeop LI ENE TN EF BRI CRIBL TIaa L
DEETRITFRICH T2 RIM

VATENTORLHRICDLT

(ORBOAN SASNTI S | | FERHHETE TR

NoJ N (DX (2) % @7 TH A Hst

[ T

AT REATE
ERTREREIRTE Y,
- EROTHEREST SR

O
- WMEE‘W;&/“M%@ &

BB REBHC L
RETBIE

Voo e sy

] 3| BB FfEHICHES T, M ICEBET

SEVBRUE S L 8

D fefesIc. SFIEICAIE BT RRATIEE SR TI3 7L
1R EORIENSASNTLA |
JLBD y o
I Y. = =i i e

O T (E MR T HACHI
LR

()ERETT RERI

(ERTRERESRTB Y,
- EROTHEREST SR
2N
CREHEICRE AT S ORI, WICERTE |
DTHBIE, [
D FETRHER BT TR TS RTHY., Do, B
e BENHBRE. M
- FERRO BHRUHAIETD BEBLCBETHEIE
WEPREER T HZ L





PAGE  
1
信大医遺伝子解析遵守事項 ページ

全５ページ


