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研究成果の概要（和文）：　妊娠末期から産後1年までの継続調査により、母親の育児適応に関連する要因を検
討した。
　母親の育児適応は、産後1か月から3か月へと高められるが、その後は比較的安定していた。全時期で育児適応
と母親の子どもへの愛着との関連が確認された。また、時期により異なるが、母親の精神状態、子どもの行動特
徴、ストレス対処能力が育児適応に関連していた。産後1年までに抑うつ傾向を経験した母親は30名（42.9％）
で、育児適応との関連が示された。産後1か月までの育児適応には、子どもへの愛着や精神的健康状態が関連し
ていたことから、産後1か月までの支援の重要性が示唆された。

研究成果の概要（英文）： This study analyzed the factors related to mothers’ adaptation to child 
rearing in the prospective investigation.
Mothers’ adaptation to child rearing intensified gradually from the 1st to 3rd month after 
childbirth, and then relatively stabilized. The factors in adapting to child rearing vary with 
childcare phase, but it was found that attachment of mothers to their children are related to their 
adaptation to child rearing during a one-year period from childbirth. It was also found that the 
factors are mothers’ mental state, the behavioral characteristic of children and mothers’ stress 
coping ability. Among 30 mothers (42.9%) suffering from depression one year after childbirth, it was
 confirmed that such depression is related to the adaptation to child rearing. During the 1st month 
after childbirth, mothers’ adaptation to child rearing was related to mothers’ attachment and 
mental health condition. These findings indicate the importance of supporting mothers until the one 
month.

研究分野：母性看護学・助産学

キーワード： 育児適応　母子関係　子どもへの愛着　子どもの行動特徴　精神的健康状態　ストレス対処能力　縦断
的研究

  １版



様 式 Ｃ－１９、Ｆ－１９－１、Ｚ－１９、ＣＫ－１９（共通） 

１．研究開始当初の背景 
少子社会にあって子どもの誕生は家族の
喜びであり、子どもの健全育成に向けた支援
は社会の責務である。母親においては出産と
いう大きな危機を乗り越え、身体的・心理的
適応と母子関係形成が重要な課題となる。産
後の母親は精神的に非常に脆弱な状態にあ
り、精神的緊張や混乱を招きやすい状態にあ
ることから、心身のバランスを崩し、抑うつ
状態や育児不安に陥る危険性もある。母親の
精神的健康は、子どもの欲求に応えることに
影響し、母子関係や子どもの発達にも関与す
るといわれる（香取ら 2005、竹中ら 1999、
安藤 2009）。したがって、母親が危機を乗り
越え、子どもとの関係を築きながら、育児を
伴う新たな生活に適応していくという育児
適応の観点からの研究が必要となる。しかし、
横断的研究（田中 2007）はあるものの、出
産・育児を通じた縦断的研究は見当たらず、
母親の育児適応に着目した継続調査が喫緊
の課題である。 
母子関係において母親が子どもをどのよ
うに捉え認識しているかが母親の育児適応
への要因になると考え、母親が認識している
新生児期・乳児期の子どもの行動特徴と母親
の精神的健康、対処能力等の関連を分析した
（榮ら 2014a,b）。精神的健康としての抑うつ
状態が予測された母親は、入院中の産褥 5日
前後 17.4％、産後 1か月 23.9％であり、スト
レス対処能力（SOC）が低く、子どもへの愛
着も低い状況であった。また、抑うつ状態に
ある母親は、親としての自信の獲得や産後の
生活への適応が不十分で、“母親からの働き
かけ”や“子どもの応答”といった母子関係
に影響し、母親が子どもの行動特徴である
“世話の困難さ”を感じていることが示され
た。母親の抑うつ状態とストレス対処能力
（SOC）との関連が認められたことから、母
親のもつストレス対処能力が抑うつ状態を
軽減させ、精神的健康に影響する可能性が考
えられた。また、産褥早期である産褥 5日前
後には、母親の心身状態、新生児の“反応性”
や“泣き”などの行動特徴と母子の応答的な
相互作用との関連が認められ、育児適応に影
響することが示唆された（榮ら 2014ｃ）。こ
れらの研究結果から、産褥早期から産後 1か
月までの母親の育児適応には、母親自身の精
神的健康やストレス対処能力（SOC）、子ど
もの行動特徴と母子関係が密接に関連する
ことが明らかになった。また、産後 1か月か
ら 1年までは、母親の精神的健康や子どもへ
の愛着が母親の育児適応への重要な要因と
なることが推察された。 
しかしながら、これらの研究は、母親を対
象とした自己記入式の縦断調査による研究
結果である。一部は対面調査によるが、自己
記入式の質問紙法であるために、母子関係や
子どもの行動特徴を母親がどのように認知
しているかということは、母親の性格特性や
わが子への関心、子どもとの相互作用経験が

反映していると考えられる。したがって、母
親の認知だけでなく、看護者の観察や母親へ
のインタビューにより、観察者と母親の評価
を整理するとともに、インタビュー内容の分
析を取り入れ、産後 1年までの育児適応に関
する縦断的研究での検証を行う。特に、母親
となった女性が、子どもとの関係を築きなが
ら、育児に伴う新たな生活に適応していくと
いう重要な時期である妊娠期から産後 1か月
における育児適応に影響する要因を探る実
証的研究を行うことが課題である。 
 
２．研究の目的 
 妊娠期から産後１年における母親を対象
とした縦断的な質問紙調査と観察およびイ
ンタビュー調査を実施し、母親の子どもへの
愛着、観察者と母親が感じている子どもの行
動特徴および母子関係、母親の精神的健康、
ストレス対処能力、夫との関係・家族機能と
の関連を検討し、出産・育児を通じた経時的
な経過における母親の育児適応に影響する
要因を明らかにする。 
 また、妊娠期から産後 1か月までの出産・
育児を通じた母親の育児適応と母親が胎児
および乳児をどのように受け止めているか
というインタビュー等による母親の主観に
注目し、質問紙調査・観察内容との関連を探
ることで、母子・親子関係を考慮した育児適
応に向けた支援を検討する。 
 
３．研究の方法 
 産婦人科医院と助産院の 2 施設において、
妊娠中の異常および産科的合併症がない母
親のうちインフォームドコンセントの得ら
れた対象に、妊娠 32 週以降の妊娠末期、産
褥早期の退院時、産後 1か月の健診時、産後
3 か月、6 か月、9 か月、１年の計 7 回の自
記式調査票と母子観察および母親へのイン
タビューを用いた縦断的調査を実施した。そ
のうち、妊娠末期から産後 1か月は個室での
対面調査と観察およびインタビュー調査お
よび留置き調査、産後 3か月以降 1年までの
4回は郵送により調査した。 
調査内容は以下のとおりである。調査時期
は表 1に示した。 
妊娠末期 189名から協力を得た。その後の
継続調査対象は、産褥早期の退院時 130 名、
産後 1か月 115名、3か月 100名、6か月 87
名、9か月 77名、1年 70名であった。 
（1）基本的属性（年齢・家族形態・就労・分
娩状況など） 

（2）母親の日常生活状況（体調・幸福感・不
安感・疲労感） 

（3）育児適応：育児への自信、親としての適
応、生活適応で構成した 19項目 5件法 

（4）子どもとの関係 
①子どもへの愛着： 
胎児愛着尺度（PAI-J）21項目 4件法 
乳児愛着尺度（MAI-J）26項目 4件法 
②子どもの行動特徴：新生児 14項目 5件法



と乳児 22項目 6件法 
③母子関係：母親からの働きかけと子ども
の応答 

（5）母親の精神的健康 
①精神健康度 GHQ縮約版）12項目 
②Steinのマタニティ・ブルース質問票 13
項目 
③日本版エジンバラ産後うつ病自己評価
票（EPDS）10項目 

（6）ストレス対処能力（SOC：首尾一貫感覚）
13項目縮約版 7件法 

（7）家族関係および育児・家事・情緒的支援
状況 
なお、生活状況や子どもとの関係および子
どもの行動特徴は、産褥早期と産後 1か月に
おいては観察とインタビューも行う。また、
産科的情報は、本人の同意を得た上で、産科
記録より情報収集した。 

 
本研究課題に基づき、(1)妊娠末期から産後

1年までの各変数の関連、(2)産後 1か月から
1年までの育児適応に影響する要因、(3)産後
1 年までの精神的健康状態と育児適応の関連
を分析した。分析には、統計解析ソフト IBM 
SPSS Statistics 24を使用した。 
倫理的配慮については、香川県立保健医療
大学倫理審査委員会の承認を得た。 

 
４．研究成果 
 妊娠末期、産後 5日前後の産褥早期、産後
1か月、3か月、6か月、9か月、1年の 7時
期に継続調査できた 70名を分析対象とした。
産後 1 年における対象の平均年齢は、32 歳
（21～44歳）であった。 
１）妊娠末期から産後 1年までの各時期にお
ける変数の関連 

 妊娠末期から産後 1 年までの 7 時期別に、
各変数の関連と特徴を検討した。 
 妊娠末期では、SOCと GHQおよび EPDS
との負の相関(r＝－.557、－.539)が認められ、
ストレス対処能力は精神的健康に影響する
ことが示された。胎児への愛着（PAI-J）は
どの変数とも関連が認められなかった。 
 産褥早期では、乳児への愛着（MAI-J）と
母子関係である母親からの働きかけや子ど
もの応答および子どもの行動特徴である反
応性や適応性との正相関(r＝.321～.542)が
認められた。精神的健康状態であるマタニテ
ィ・ブルーズと EPDSとの比較的強い正相関
(r＝.634)、マタニティ・ブルーズ、EPDSと
母子関係や母親の心身の状態との負の相関(r
＝－.282～－.418)が認められた。産褥早期の
母親の健康状態と乳児への愛着や母子関係
および子どもの行動特徴は相互に関連して
いることが示された。 
 産後 1か月においても、乳児への愛着と母
子関係、子どもの活気、反応性、睡眠などの
子どもの行動特徴との正相関 (r＝ .254
～.603)、EPDS と SOC、母子関係、母親の
疲労や心身の状態との負の相関(r＝－.277～
－.588)が認められた。産後 3か月から 1年に
おいても、産褥早期および産後 1か月と同様
に、各変数の関連が認められた。 
妊娠末期から産後 1年までの母親が持つス
トレス対処能力と母親の精神的健康状態は
関連していた。また、産褥早期から産後１年
までの母親の心身の健康状態と母子の応答
的な相互作用や子どもの反応性などの行動
特徴は相互に関連していた。これらの結果か
ら、母親のもつストレス対処能力は、抑うつ
等の精神的健康状態や母親と子どもとの関
係形成の予測と軽減につながる可能性が示
唆された。 
 
２）産後 1か月から 1年までの育児適応に影
響する要因の検討 
 産後 1か月から 1年までの 5時期における
育児を中心とした新たな生活への適応（育児
適応）とその関連要因を検討した。 
 5 時期における育児適応得点の中央値は、
産後 1か月 64.0、3か月 66.0、6か月 69.5、
9か月 68.5、1年 69.5で、5時期による差が
認められた[F(4,276)＝12.71、ｐ＝.001 ]。産
後 1か月から 3か月へと高められるが、3か
月以降の 3 時期に比較し有意に低値であり、
6か月から 1年の 3時期での差は認められな
かった。 
特に、産後 1か月において育児適応得点が
低く、育児適応に困難をきたしていると考え
られる母親へのインタビューの結果、「家事
と育児でうまく時間が使えない」「1日が早く
て考える暇もない」「まとまった睡眠がほし
い」「余裕のない生活」等“生活への不適応”、
「世の中と隔絶されている」「取り残されて
いる感じ」といった“孤立感”、「子どもが泣
きやまないでイライラする」「思い通りにな

 



らないでイライラする」等の“子どもに対す
るイライラ”が認められた。産後 1か月の育
児適応には、慣れない育児生活や泣きといっ
た子どもの行動特徴が影響していると考え
られた。 

5 時期別に育児適応得点を従属変数とし、
各要因を独立変数とした重回帰分析（ステッ
プワイズ法）の結果、1か月から 1年までの
5時期すべてでMAI-Jが有意な変数として確
認された。また、1か月から 3か月では、母
親の体調、子どもの反応性、泣き、睡眠とい
った子どもの行動特徴、母子関係における母
親からの働きかけ、6か月から 1年までは環
境への順応性といった子どもの気質や適応
性といった子どもの行動特徴が有意な変数
として確認された。GHQは 3、6か月と 1年、
SOCは 1、6、9か月でそれぞれ確認された。 
 母親の育児適応は、産後１か月から 3か月、
3 か月から 6 か月へと高められるが、6 か月
以降は比較的安定した状態であると推察さ
れた。この育児適応には、5 時期すべてで母
親の乳児への愛着が関連し、育児適応への重
要な影響要因と考えられた。また、産後 1年
までの子どもの成長に伴った行動特徴や気
質と母親のもつストレス対処能力、精神的健
康状態が時間的経過において相互に影響し、
育児適応していくのではないかと推察され
た。 
 産後 1か月からの 5時期すべてで育児適応
に関連し、重要な影響要因と考えられた子ど
もへの愛着の推移をみた。子どもへの愛着と
して、妊娠末期の胎児への愛着（PAI-J）得
点と産後 1年までの 6時期における乳児への
愛着（MAI-J）得点の中央値は、妊娠末期 54.0、
産褥早期95.0、産後1か月95.0、3か月99.0、
6か月 100.0、9か月 99.0、1年 98.5であり、
すべての時期で有意な正相関（ｒ＝ .389
～.864）が認められた。また、産褥早期から
産後 1年までの 6時期を比較すると、有意差
が認められた[F(5,345)＝13.50、ｐ＜.001]。
産褥早期と産後 1か月は以後の 4時期に比較
し有意に低値であり、3か月から 1年までの
4 時期での差は認められなかった。母親の子
どもへの愛着は 1か月から 3か月に高められ、 
3 か月以降は比較的安定するという先行研究
（榮 2007）と一致した結果であった。産後
3 か月ころには、育児を伴う生活にも慣れ、
子どもの反応や行動から子どもへの愛着を
高めていき、3 か月以降には安定した愛着を
示すものと推察された。 
  
３）産後 1年までの精神的健康状態と育児適
応との関連 
 母親の精神的健康状態は、生まれてきた子
どもを迎え新たな生活への適応に影響を与
えると考え、妊娠末期から産後 1年までの精
神的健康状態の一指標である EPDS の推移
と産後の育児適応との関連を検討した。今回、
前述した重回帰分析の結果、EPDSは育児適
応への影響要因としては確認されなかった。

しかしながら、妊娠期からのうつ傾向と産後
の抑うつ傾向の関連（安藤 2009、杉下ら 
2013）や産後の生活とともに母子関係にも影
響する（榮ら 2014）との指摘があることか
ら、EPDSと育児適応との関連を検討した。 
 抑うつ傾向を示す EPDS 得点の中央値は、
妊娠末期 5.0、産褥早期 3.0、産後 1か月 4.0、
3、6，9か月 3.0、1年 2.0で、妊娠末期が最
も高く、次いで産後 1か月であった。EPDS
得点の区分点（8点／9点）を超えた対象は、
妊娠末期 17 名（24.3％）、産褥早期 5 名
（7.1％）、産後 1か月 14名（20.0％）、3か
月 8名(11.4％)、6か月 12名（17.1％）、9か
月 12名（17.1％）、1年 10名（14.3％）であ
り、妊娠末期の抑うつ傾向にある割合が最も
高く、次いで産後 1か月であった。妊娠末期
から産後 1 年までに 30 名（42.9％）が抑う
つ傾向を経験し、そのうちの 20名（66.7％）
が産後 1年までに回復していた。また、産後
1年時に抑うつ傾向にあった 10名のうち、妊
娠末期から抑うつ傾向を示していた対象が 8
名（80.0％）と多かった。 
 母親の育児適応と抑うつとの関連をみる
と、産後 1か月から 1年までの 5時期すべて
で有意な負の相関が認められた(r＝－.336～
－.591)。 
 EPDS得点から、非抑うつ群（40名）、産
後 1年までに回復した回復群（20名）、産後
1 年において回復していなかった抑うつ継続
群（10名）に分類した。この 3群別に妊娠末
期から産後1年までのEPDS得点における中
央値の推移を図１に示した。産後 1年までの
EPDS得点は、非抑うつ群が最も低い状態で
推移した。抑うつ継続群においては、産褥早
期は回復群と変わりなかったが、その後は高
い状態で推移した。 

 
図２に示したように、育児適応を非抑うつ
群、回復群、抑うつ継続群の 3群別に比較し
た結果、産後 1か月から 1年までのすべての

 



時期に有意差が認められた（p＜.001）。抑う
つ継続群は育児適応得点が最も低く、育児適
応に困難をきたしている状況が推察された。 

 
 本研究では、妊娠末期から産後 1年までの
縦断的調査により、経時的な母親の育児適応
に影響する要因を検討した。妊娠末期から産
後 1年までの育児適応には、子どもへの愛着
形成、母親の持つストレス対処能力、抑うつ
や精神健康度などの精神的健康状態が重要
な要因であることが示唆された。また、妊娠
末期から産後 1か月までは、子どもへの愛着
や抑うつ傾向などの精神的健康状態、特に産
後 1か月では母親の疲労や心身の状態、母子
関係や子どもの行動特徴が育児適応に影響
していた。産褥早期や産後 1か月までにこれ
らの影響要因の改善を図ることができれば、
その後の育児適応によい影響を与えると推
察された。したがって、母親の育児適応には、
産後 1か月までの支援が重要であると考えら
れた 
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