
  
 

  
 

小児医療における病気や治療への理解を支援する 
体験型映像インスタレーションの制作 

 

門前美樹†1 望月茂徳†1  
 
概要：小児医療における子供たちへの治療の説明や遊びの提供には課題が存在する．そこで，本研究では，プロトタ
イプとしてメディカルプレイにプレパレーションを組み込んだ映像インスタレーションの制作を行った．さらに，本

作品を実際に体験した 56 人にアンケート調査を行い，入院中の子供たちの遊びやプレパレーションにメディアアー

トを活用する本作品の可能性について考察を行った．今回は，試行として病院での実施ではなく，患児の体験を想定
したものであったが，78．6%が病気や怪我と闘う子供たちのストレス緩和が可能になると思うと回答し，98．2%が

子供たち自身の病気への理解を深めることが可能になると回答する結果となり，本作品の有効性について高い可能性

が示された． 
 
 

1. はじめに     

1.1 小児医療における現状と課題 
小児医療において，治療の対象は子供である．日本を含

めた多くの国が「児童の権利に関する条約」[1]に批准して
おり，1988年に European Association for Children in Hospital
が病院にいる子供たちの権利を定めた「病院のこども憲章」

[2]を合意した．こうした子供の権利を踏まえ，小児医療で
は，子供たちの心身の健全な成長を促すための遊びや教育

を提供する必要があると考えられている．アメリカではチ

ャイルドライフスペシャリスト（以下，CLS）が，イギリス
ではホスピタルプレイスペシャリスト（以下，HPS）が小
児医療における専門知識を有した遊びの専門家として存在

する[3]． 
長期入院児に提供されるケアとして，プレパレーション

やメディカル・プレイなどがある．及川は，小児医療にお

けるプレパレーションについて，「子どもの病気や入院によ

って引き起こされる心理的混乱を最小限にし，子どもや親

の対処能力を高めるケアである」と述べている[4]．大森ら
は検査・処置時のプレパレーションについて，「子どもの発

達段階や状況に応じた方法を理解し，さまざまな方法を活

用することでより子供の痛みや恐怖を軽減することができ

る」と述べている [5]．メディカル・プレイは，患児自身が
医師や看護師になりきる模倣遊びである．３歳の入院児が

展開する遊びに着目した大久保らは急性期に見られる自発

的なメディカル・プレイについて，「痛みや不安・恐怖を生

ずる心身の苦痛を伴う経験を，身体的な不快症状が軽減し

た時期における主体的な活動としての虚構・模倣遊びの中

で再現していた」と述べている[6]．このことから，プレパ
レーションやメディカル・プレイは子供たちの治療への不

安やストレスの緩和において重要な役割を担っているとい

える． 
日本でも，2002年から厚生労働省が病院に保育士の導入

をすすめ，2007年には医療保育専門士の資格認定制度が始

まった[7]．流郷らによると，日本の小児医療の現場でも，
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プレパレーションの認知が進んでいるというが，病棟保育

士や HPS といった遊びの専門家の導入は積極的になされ

ているとは言い難い[8]．その結果，看護師がその役割を担

うことになるが，人材不足に伴う時間的余裕のなさや実施

に対する自信のなさなどから医療における遊びの必要性を

感じていても実践できていないという現状がある[3]． 
1.2 関連研究 
  病院や医療の現場を対象としたデジタルアートプロジェ

クトに吉岡純希の『Digital Hospital Art』がある[9]．これは
患者ごとに身体可動性に合わせたセンシングをすることで

誰もが同じように楽しむことができるような作品となって

いる[9]． 
小児病棟におけるプロジェクションマッピングの事例

として，東京医科歯科大学小児科のプロジェクトがある

[10][11]．このプロジェクトでは，小児病棟の壁面に動物の

イラストが投影され，消毒を促すプロジェクションマッピ

ング等が設置されている． 
 さらに，楊らにより，クリニックの各施設を冒険の島と

して表現し，AR 絵本にスマートフォンをかざすと対応す

る施設をアニメーションで説明するという「小児科クリニ

ックにおけるプレパレーション支援ツールとしての AR 絵

本のデザイン」[12]がある． 
1.3 研究の目的 
 小児医療は子供たちの発達に応じた治療の説明や遊びを

提供する必要性があるものの，十分に実施できていない．

一方で，デジタルアートの小児医療への活用例は少ないも

のの，子供の主体的な行動を促しやすく，入院中の子供た

ちの遊びやプレパレーションにメディアアートを活用する

ことに大きな可能性がある． 
したがって，本研究では，楽しみながら治療や処置の内

容・意義を理解できることを目的とした映像インスタレー

ションの制作を行う．今回は，試行として，病院での実施

ではなく，患児の体験を想定しつつ，インタラクティブア

ートの手法を用いて制作を行う．このため，特定の病気で



  
 

  
 

はなく，ワクチン接種を題材として汎用性の高いコンテン

ツの制作を行うこととした．さらに，体験者のアンケート

の結果から，患児の病気への理解やストレス緩和を支援す

る映像インスタレーションとしての可能性を考察する． 

2. 作品『雲の上の診療所』について 

 本研究のプロトタイプとして映像インスタレーション作

品『雲の上の診療所』を制作した(図 1)． 

 

図 1 『雲の上の診療所』体験風景 
 

2.1 概要 
 本作品は，医療器具を模したホスピタルトイデバイスを

用いてぬいぐるみにワクチンの注射を行うことで，ぬいぐ

るみに映像が投影され，その処置の内容や意義を可視化す

るインタラクティブ作品である．展示空間を雲の上にある

架空の診療所として設定し，体験者は医師として本作品を

体験する．この作品の全体展示レイアウトについては，以

下の図 2で示すように，映像出力部分，体験デバイス部分，

リセットボタン部分から構成される． 

 
図 2 作品の全体展示レイアウト 

 
注射器型トイデバイスと聴診器型トイデバイス，リセッ

トボタンは Arduino を通じて PC に接続し，体温計型トイ

デバイスとスピーカーは Bluetooth 接続を行った． 
2.2 構成 
 本作品では，体験者が主体的に楽しみながらその治療の

意義や使用される医療器具の役割を理解することも目的と

している．そのため，ワクチンの注射による体内の様子の

アニメーションの鑑賞を体験の基本としつつ，個別の医療

器具に関連するインタラクションが起こるように設計した．

体験の流れについては図 3に示す． 

 
図 3 本作品の体験フロー図 

 
図 3 で示すように，本作品におけるシステムは，2 つに

大別できる．具体的には，作品の主軸となる，ぬいぐるみ

に映像を投影するシステムと，個別の医療器具に関連する

インタラクションを起こすシステムである． 
 ぬいぐるみに映像を投影するシステムについては，体験

者がワクチンを何度も打つことができると誤解しないよう

にワクチンの注射を 1 度きりの体験にする必要があった．

そのため，本プログラムでは，状態遷移を用いて体内の様

子のアニメーションの投影が 1 度だけ行われるようにした． 
 個別の医療器具に関連するインタラクションを起こすシ

ステムについては，ぬいぐるみに投影されたアニメーショ

ンの鑑賞を体験者がより主体的に楽しめるように工夫した．

なお，プログラミングソフトウェア TouchDesigner と
Arduinoを用いてこのシステムの制御を行った． 
2.3 開発したホスピタルトイデバイスについて 
(1) 注射器型トイデバイス 

注射器型トイデバイスは図 4で示すように，注射器型ト

イデバイスの外筒の先端の銅箔テープとピストンのゴム部

分のワイヤーを接触させることでスイッチとした．注射器

型トイデバイスのピストンが初めて押されたとき，ワクチ

ンの仕組みを説明する体内の様子のアニメーションが 1 度

だけ再生される． 



  
 

  
 

 
図 4 注射器型トイデバイス 

 
(2) 体温計型トイデバイス 

図 5で示すように，体温計型トイデバイスは，注射器型

トイデバイスのアニメーションが終了後，初めて体温計型

トイデバイスのボタンが押されたとき，1 度だけウイルス

が侵入した時の体内の様子のアニメーションを再生する．

さらに，アニメーションの再生とは別に，体温計型トイデ

バイスのボタンを押すたびにデバイスの画面に表示される

体温の値が変化し，ぬいぐるみの頬が赤くなるように設計

した． 
なお，体温計型トイデバイスで表示されている数値は実

際の体温ではなく，ボタンを押すと数値がランダムに表示

されるようにプログラムしたものである． 

 
図 5 体温計型トイデバイス 

 
(3) 聴診器型トイデバイス 

聴診器型トイデバイスは図 6で示すように，聴診器の振

動板部分に光センサーを配置した．体内の様子のアニメー

ションの再生中に聴診器デバイスをぬいぐるみに当てるこ

とでアニメーションの音声が聞こえる． 

 

図 6 聴診器型トイデバイス 
 

2.4 映像について 
 本作品では，ワクチンの仕組みを模式的に説明するアニ

メーションをぬいぐるみに投影した．このとき使用した映

像は ibisPaintと Adobe After Effectsを用いて制作した． 
治療の内容や意義を理解することが本作品の大きなテ

ーマであった．そのため，正確性を期すために高校生物の

教科書[13]や参考書[14]を原典としつつ，子供たちが理解し

やすく，親しみを持てるようにキャラクターに置き換えた．

以下に示す図 7は登場したキャラクターとモデルとなった

細胞である． 

 
図 7 アニメーションにて制作したキャラクターと 
そのモデル(モデル画像は[13][14]より画像引用) 

 
 音声については，体験者がより積極的に映像に介入し，

体験後の体験者同士のコミュニケーションを活性化するた

めにアニメーションの音声を意味のある言葉として聞き取

ることができないように制作した． 
 

3. 展示 

3.1 展示概要 
 作品は 2022 年 11 月 10 日に立命館大学以学館多目的ホ

ールにて対面型展示を行った． 
3.2 展示空間 
 机を診察用のベッドに見立て，白布でふんわりと覆うこ

とで雲のベッドを作り出した(図 8)． 

 
図 8 雲のベッドをイメージした装飾 

 
 世界観を演出するため，映像を投影するためのプロジェ

クターをキリンとして装飾した．さらに，映像の音声を出

力するスピーカーを無線のものにし，ぬいぐるみの下に配

置することで，ぬいぐるみから音が発されているかのよう

に演出した． 
3.3 作品の世界観について 
 本作品は，体験者自身が医師になりきって患者であるぬ



  
 

  
 

いぐるみに治療行為を行うメディカル・プレイをモデルと

している．そのため，体験者には口頭で作品の世界観への

導入を行った．作品における世界観の設定は以下の通りで

ある． 
“空に浮かぶ雲の中，最も高い雲の上には雲の上の診療所

という秘密の診療所がありました．この診療所は，医療器

具を模したデバイスを使って患者さんを治療することで，

その治療にどんな意味があるのか，体の中で何が起こって

いるのかを見ることができる特別な診療所なのです．今日

は白猫のメディがワクチンの接種に来たようです．” 
雲の上にある診療所という舞台は，子供たちの持つ大き

な可能性を広大な空に見立て，その１つの可能性を空に存

在する雲や，その雲の上にある不思議な診療所として表現

した．また，夢と現実の間を漂うような浮遊感を感じる体

験空間にしたいという想いから設定した． 
 

4. 考察 

4.1 アンケート概要 
 本研究の目的達成度を確認するため，作品の体験者 56 人

にアンケートを実施した．アンケート回答者は 20 代が最
も多く，全体の 86．5%が学生であり，本作品のメインター

ゲットである 10 代前半までの子供はいなかった．以下に
アンケート設問項目と集計結果を示すとともに，設問意図

と回答結果からの考察を述べる． 
4.2 アンケート結果と考察 
4.2.1 作品の目的達成度を確認する質問 

作品を体験することでこれから自身に行われる治療や

処置の内容を理解するという目的を達成できたかを確認す

るため，「これから自分が受ける治療や処置を実際にぬいぐ

るみに行うことで，自分がどのような治療や処置を受ける

のか理解することができると思いましたか？」という設問

Q1を設けた（図 9）． 

 
図 9 治療・処置の内容が理解できたか(Q1) 

 
アンケートの結果，「とても思った」と「思った」が全体

の 96．5%を占めた．ただし，「あまり思わなかった」と答

えた人もいた．これは，体験の際にシステムの誤作動が起

こったことで，治療行為の模倣が難しかったことが要因と

考えられる． 

作品を体験することでこれから自身に行われる治療や

処置の意義を理解するという目的を達成できたかを確認す

るため，「ぬいぐるみに投影されている映像を見て，ワクチ

ンの働きが理解できましたか？」という設問 Q2 を設けた

（図 10）． 

 
図 10 治療・処置の意義が理解できたか(Q2) 

 
アンケートの結果，「とてもよくできた」「よくできた」

が 73．2%を占めており，おおむね投影された映像の内容が

理解できるものとなっていたといえる．しかし，Q1と比べ
て「とてもよくできた」と答えた人が 29．7%，「よくでき
た」と答えた人は 11．8%減少しており，「できた」と答え

た人が 7倍に増加していた．また，「投影された映像に声で

の説明があればよりわかりやすかった」という感想があっ

たことから，細胞のアニメーションの音声が認識できなか

ったことで，ワクチンの働きの理解が阻害されていたとい

う一面があると考えられる． 
実際の治療の前に本作品を使って治療や処置の内容を

理解したいと感じたかを確認するため，「ワクチンの説明を

受ける際に実際に体験してみたいと思いましたか？」とい

う設問 Q3を設けた（図 11）． 

 
図 11 治療・処置のプレパレーションとしての有効性(Q3) 

 
アンケートの結果，対面での体験者は 92．7%の人がワク

チンの説明を受ける際に実際に本作品を体験してみたいと

答えた．このことから，体験者の大半が実際の治療・処置

の前に本作品を用いたプレパレーションを行うことが有効

的であると考えたといえる． 
自分が受ける治療や処置の内容を楽しみながら理解す

るという目的がどの程度達成されたかを確認するため，「本

作品を体験することで，楽しみながら自分が受ける治療や

処置の内容を理解できると思いますか？」という設問 Q4



  
 

  
 

を設けた（図 12）． 

 
図 12 楽しみながら体験できたか(Q4) 

 
 アンケートの結果，98．2%が本作品を用いると自分が受

ける治療や処置の内容を楽しみながら理解できると感じた

ことがわかった． 
4.2.2 病気と闘う子供たちに対する本作品の効果や可能性
を問う質問 
本作品を用いることで病気や怪我と闘う子供たちのス

トレス緩和を支援するという目的が大人の目線ではどの程

度達成されたかを確認するため，「ぬいぐるみに投影される

映像の内容を変更することで病気や怪我と闘う子供達のス

トレス緩和が可能になると思いますか？」という設問 Q5
を設けた（図 13）． 

 
図 13 子供達のストレス緩和が可能になると思うか(Q5) 

 
アンケートの結果，78．6%が「とても思う」残りが「思

う」と答えた．この結果から，本作品は子供たちのストレ

ス緩和が可能であると感じる作品となっていたといえる． 
本作品を用いることで病気や怪我と闘う子供たちが自

身の病気への理解を深めるという目的が大人の目線ではど

の程度達成されたかを確認するため，「ぬいぐるみに投影さ

れる映像の内容を変更することで病気や怪我と闘う子供達

が自身の病気への理解を深めることが可能になると思いま

すか？」という設問 Q6を設けた（図 14） 
 

 
図 14子供達が自身の病気への理解を深めることが可能か

(Q6) 
 

アンケートの結果，対面での体験者の 98．2%が「とても
思う」「思う」と回答した．このことから，本作品は比較的

子供たちが自分自身の病気への理解を深めることができる

と感じる作品となっていたといえる． 
 病気や怪我と闘う子供たちのストレス緩和や自身の病気

への理解を深めるための要因を分析するため，Q5．Q6 の
理由を問う設問 Q7を設け，32 人から回答を得た．得られ

た回答の内容に基づいて分類し，集計した．ストレスの緩

和と自身の病気への理解について両方の内容が記載されて

いたものについてはそれぞれの項目に応じて分類した． 
 Q5への回答の理由については，「可愛いキャラクターや

ぬいぐるみに親しみが湧くから」（37．5%）「未知への恐怖
が軽減するから」（18．8%）が挙げられた．また，Q6への
回答の理由については，「視覚へのアプローチで理解しやす

いから」（34．4%）「体験を伴う説明がわかりやすいから」

（15．6%）が挙げられた． 
 この結果から，子供たちのストレス緩和には，病気や治

療といった子供たちの未知への恐怖を減少させるだけでな

く，アニメーションのキャラクター造形やぬいぐるみ自体

の持つ安心感も重要であると考えられていることがわかっ

た．また，子供たちが自身の病気への理解を深める要因と

して，体験を伴う視覚的アプローチが重要であると考えら

れる． 
 病気や怪我と闘う子供たちが自分が受ける治療や処置

の内容を楽しみながら理解するという目的を大人の目線で

はどの程度達成できたかを確認するため「本作品は子供た

ちが自分が受ける治療や処置の内容を，楽しみながら理解

できると思いますか？」という設問 Q8を設けた（図 15）． 
 
 



  
 

  
 

 
図 15 子供たちが処置の内容を楽しみながら理解できるか

(Q8) 
 

 アンケートの結果，85．7%が「とても思う」，14．3%が
「思う」と答えた．Q5・Q6の回答と Q8の回答を比較する

と，Q8では「とても思う」と答えた人が多くなっている．

このことから，本作品は子供たちが楽しいと思える要素が

強かったといえる． 
 

5. おわりに 

 本研究は，小児医療と子供たちの心身の健全な成長のた

めに求められる取り組みとその現状，関連研究や関連作品

を踏まえ，インタラクティブ・アートが病気と闘う子供た

ちの心のケアや自身の病気への深い理解を支援する可能性

を秘めていると感じたことに端を発した．そこで，楽しみ

ながら治療や処置の内容・意義を理解できることを目的と

した映像インスタレーションの制作を行い，患児の病気へ

の理解やストレス緩和を支援する映像インスタレーション

としての本作品の可能性を考察した． 
 その結果，本作品は年代を問わず，治療や処置の内容や

意義を説明するプレパレーション用デバイスとしての高い

有効性を持ち，楽しみながら自分の受ける治療や処置の内

容や意義の理解を可能にするという目的を概ね達成できた．

さらに，実際の有効性は不透明であるものの，子供たちの

ストレス緩和と自身の病気への深い理解の促進における本

作品の有効性について高い可能性が示された． 
一方で，制作意図がアニメーションの内容理解を阻害し

てしまうという一面があった．したがって，治療や処置の

内容・意義を伝えることを優先させるのか，体験者同士の

コミュニケーションのきっかけとなるような役割を優先さ

せるのかといった，本作品の位置付けを明確にする必要が

ある．今後は，体験者同士のコミュニケーションのきっか

けとなることを優先するものと，治療や処置の内容・意義

を伝えることを優先するものという２つの異なる方向性を

持った作品を制作し，どのような差異があるのかを考察し

ていきたい．また，体験者がより主体的に遊ぶことができ

るような体験形態にしたり，ぬいぐるみに投影する映像の

内容を増やして個々の体験者が選択できるようにしたりす

るなど，改善の余地がある． 

なお，今回の展示では，本作品がメインターゲットとし

ている，10代前半までの病気と闘う子供たちの意見を得る
ことができなかった．したがって，小児病棟やこども病院

等の施設でのフィールドワークを行うとともに，専門家で

ある医師，HPS・CLS らの協力を得ながら，より小児医療
の現場に適した作品へと発展させることを今後の課題とす

る． 
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