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研究成果の概要（和文）：本研究は，産後腱鞘炎の特徴と危険因子および手の痛みを悪化させる動作を明らかにするこ
とを目的として，高年初産婦のケーススタディ，乳児の母親の腱鞘炎に関する調査票による横断的調査，産後女性の手
や手首の機能評価に関する前視方的観察調査と動作解析を行った。結果，35％以上に産後腱鞘炎が発症していた。発症
時期は産後数か月が多いことが明らかになった。腱鞘炎がある人は，ない人に比べて握力が有意に低下していた。不適
切な抱っこや授乳育児動作が腱鞘炎の危険因子となっていた。産後の腱鞘炎の評価尺度としてのPRWE-J，Hand20の有用
性が示された。

研究成果の概要（英文）：This study aims to describe the characteristics, risk factors and type of motion 
that worsen hand pain in postpartum women suffering tendinitis of the hand and wrist. The study design 
combined ①case studies with elderly primiparas,②a questionnaire-based cross-sectional study among 
infant rearing mothers, ③evaluation of hand and wrist functions by using an evaluation scale and direct 
observation of motion analysis in postpartum women. The results found that more than 35% of participants 
presented tendinitis of the hand and wrist. Most participants had experienced symptoms in the few months 
following the postpartum. Besides pain, participants with tendinitis of the hand and wrist experienced 
grip force reduction. Inappropriate baby picking-up and holding (including breastfeeding time) were 
identified as risk factors for the development and worsening of the condition. Our study demonstrates the 
efficacy of PRWE-J and Hand 20 to identify postpartum tendinitis of the hand and wrist.

研究分野：生涯発達看護学
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１．研究開始当初の背景 

(1) 産後腱鞘炎について，1986 年に Schned

は，de Quervain 病が妊娠期または産褥期に

発症し，育児によって悪化することを報告し

た。de Quervain 病の約 80％は女性が占め，

中高年や初産婦に多い。 

(2) 産後の手と手首の問題の発症にはホル

モン因子と手の酷使が影響している。de 

Quervain 病の診断は，運動時の手関節橈側痛，

橈骨茎状突起部の腫脹や圧痛，および

Eichhoff’s test にて容易である。治療は

安静と固定による疼痛緩和と理学療法，ステ

ロイド注射など保存療法が選ばれることが

多い。また，授乳中止後 2～6週間で回復す

ると言われる。もし，保存療法が失敗に終わ

れば 4～6ヶ月後に手術となる。一方で，早

期診断されれば，患者自身による原因と行動

変容について自己洞察が可能になるとも言

われている。 

(3) 研究者ら（2010）は，アンケート調査に

より，腱鞘炎は産後 2週で 16.2％，産後 1ヶ

月では 32.4％，産後 2ヶ月 35％と著明な増

加がみられること明らかにした。そのことか

ら，年間 16 万～38 万人の産後腱鞘炎の存在

が推定され，ケアニーズの存在は明らかであ

る。 

 
２．研究の目的 

本研究では， (1) 産後腱鞘炎の特徴とリ

スク要因および，(2) 手の痛みを悪化させる

動作（育児，家事）を明らかにすることを目

的とする。 

 
３．研究の方法 
(1) 研究 1：ケース・スタディ  

①平成 25年 2月から 3月に，産後 7～9か月

の35歳以上の高年初産婦を対象にPRWE-J と

Hand 20を用いて手と手首の状態を評価した。

その後，産後の手や手首の問題を想起し，問

題発症の経過と家事や育児への影響，問題に

対する気持ち，対応などについて半構成式面

接を行った。インタビューによって得られた

データを逐語録とし、事例ごとに文脈に沿っ

て内容を分析した。 

②倫理的配慮は，依頼時に文書と口頭で説明

し，同意書に署名を得た。本研究は，日本赤

十字九州国際看護大学研究倫理審査委員会

（NO.12-19）の承認を得て開始した。 

 

(2) 研究 2：横断的研究 

①平成 25 年 8 月～11 月に A 県の乳児（生後

1 か月～11 か月）を持つ母親を対象とした。

赤ちゃん訪問と乳児健診で母親に直接配布

または郵送で無記名式質問紙調査の協力を

依頼した。回収方法は健診会場または郵送と

した。 

②内容は産後腱鞘炎（上肢）の有無と痛みを

起こす動作，産後腱鞘炎で困っていること

（自由記述）と対処行動，腱鞘炎の情報の有

無等である。他に，年齢，出産回数，月経状

況，乳児の月数・体重等とした。 

③統計学的分析は，SPSS ver.21 を使用し，

記述統計を行い，平均値の差はｔ検定，比率

の差の検定は χ２乗検定を行った。有意水準

は 5％とした。自由記述は，質的内容分析（内

容の類似性に注目してカテゴリー化）を行っ

た。 

④倫理的配慮は，依頼時に文書と口頭で説明

し，記入と返送を持って同意を得たとみなし

た。本研究は，佐賀大学医学部倫理委員会の

承認（No.25-17）後，開始し，質問紙の返送

を持って研究の同意を得たものとした。 

 
(3) 研究 3：前方視的観察調査 

①26 名の女性（産後 2～6 か月）を対象に，

手や手首の状態について，産後 9か月まで計

3回の縦断調査を行った。 

②手の評価は，握力，ピンチ力（指腹），関

節可動域（角度計にて測定），手の幅と長さ

の測定を行った。腱鞘炎，手根管症候群の診

断は Eichhoff’s test，Tinel test を用い

た。手および手首の機能評価は，PRWE-J と

Hand20 の２つの尺度で評価した。 



③統計的分析は SPSS ver.21 を用い，

Eichhoff’s testの陽性群と陰性群に分けて，

PRWE-J と Hand20 の平均点を算出し，

Welch’s t test にて比較した。有意水準は

両側検定で 5％未満とした。 

④腱鞘炎の発症に影響を与える育児操作の

解明を行うために，育児動作をビデオで撮影

し，人間工学の専門家を交え，動作分析を行

った。 

⑤倫理的配慮は，依頼時に文書と口頭で説明

し，文書にて同意を得た。本研究は，佐賀大

学医学部倫理委員会の承認（No.26-14）後，

開始し，質問紙への回答と返送を持って研究

の同意を得たものとした。 

 
４．研究成果 

(1)研究 1：ケース・スタディ 

①産後１か月前後から手や手首の痛みやし

びれなどの問題を感じ始め，3 か月前後にピ

ークとなっていた。軽快した人もいたが，9

か月まで持続した人がいた。産後腱鞘炎が，

非利き手から始まり，両手に及んだ人がいた。

手や手首の問題について多少の知識はあっ

たが，妊娠出産とは結びつけていなかった。

体力に自信を持っていたため，問題が起こっ

たときは，悪い病気を心配し，ショックを受

けた。鬱状態になったり，自信喪失になった

人もいた。夫は，最初，心配して妻を助ける

も，問題が常態化するにつれ関心が薄れてい

った。子どものために受診を抑制して耐える

傾向あった。また，受診しても母乳継続を優

先し，内服や注射を選択しなかった。さらに

子どもへの影響を心配して湿布の使用を避

けた。テーピングによって皮膚炎を起こした

り，サポーターは頻回な着脱が面倒など，す

ぐに使用されなくなった。マッサージや整体

を受けた人もいたが，あまり効果がなかった。

手の使い方を工夫もしたが最善策をみつけ

られなかった。他の人の経験や対処に関する

情報を欲していた。 

②助産師は妊娠中から産後早期までに，手や

手首の問題について情報を提供し，早期発見

を行うこと，手や手首に負担がかからない育

児法を指導する必要がある。 

 

(2)研究 2： 横断的研究 

①527 名（有効回答率 60.2%）を対象とした。

腱鞘炎の既往有は 112 名（21.8％）で，その

うち過去の妊娠出産によるものが 52.6％あ

った。また，腱鞘炎以外の手や手首の問題（痛

み，しびれ，腫れ，骨折など）の経験は 97

名（18.5%）であった。 

②今回出産での腱鞘炎の発症は 187 名

（35.5%）あり，そのうち初産は111名（48.9%），

経産は 76 名（25.3%）であった。発症時期は，

産後 1 か月までが 79 名（43.2%），2 か月が

55 名（30.1%）の順に多く，7 か月でも発症

していた。6 か月以上痛みが持続している人

が 7%あった。痛みは左手のみ 29.9%，右手の

み 28.9%，両手 41.7%であった。疼痛部位は，

橈骨部が最も多く（左右，38～40％），次い

で橈骨関節部（30～33%），尺骨部，拇指 MP

関節，拇指 CM 関節が続いた。痛みを起こす

動作は，自由記述によると，抱っこ（33.3%），

抱き上げ（25.8%），手と手首の動作（22.6%），

授乳（13.4%）等であった。手や手首の痛み

に影響を与える動作として，育児動作，家事

動作，家事以外の日常生活動作があげられた。 

③産後腱鞘炎症状を自覚した 187 名のうち，

産後腱鞘炎による困難（自由記述）を記載し

たのは 150 名であった。そのうち，22 名

（11.8%）は困難がなく，129 名（69.0%）が

困難を感じていた。困難の 9割は，【育児】【家

事】【家事以外の日常生活】に関するもので

あった。【育児】では，＜抱っこがつらい＞

＜抱っこしにくい＞＜子どもを落しそう＞

＜授乳しづらい＞等があった。【家事】では，

＜料理しづらい＞＜買い物かごが持てない

＞等があった。「安静もとれず」「休めず」「激

痛に耐えながら」育児を行う人がいた。 

188 名が産後腱鞘炎の対処について記述した。



そのうち，対処なし 118 名（62.8%），対処あ

り 69 名（36.7%）であった。内容（複数回答）

は，湿布貼付 34 名（49.2%），整体・整骨院

の受診 14 名（20.3%），サポーター等の使用

13 名（18.8%），病院受診 9 名（13.0%）であ

った。その他 9名（13.0％）は，「手でなく、

肘の上にのせて抱っこした」「逆手で行動す

る」「手の甲を上にして抱っこしたり、物を

持つ」「抱き方を変えた」「とにかく使わない、

動かさないようにした」があった。 

産後腱鞘炎の情報を持っていた人は 52 名

（10.5%）で，情報不足あるいは情報が無か

った人が 398 名（80.4%）あった。自由記述

では，「事前に知識や情報があれば，予防も

できたり，対策もすぐに行えたのかなぁと思

います」「産後の手，手首の痛みが改善され

るようなマッサージや痛みが起こりにくい

育児方法などを知ることができたらいいと

思います」「産後腱鞘炎になったという友人

が何人かいたので予防法などあればいいと

思った」などがあった。産後腱鞘炎の困難が

あるにも関わらず，対処できている人は半数，

それも自己対処が多いのは，産後腱鞘炎予防

や対処に関する情報不足が影響していると

思われる。 

 
(3)研究３：前方視的観察調査 

①協力者 26 名（初産 18名，経産 8名）の年

齢は 32.5±4.9 歳で,利き手は全員右手であ

った。関節可動域は肘関節，前腕，手関節の

伸展，屈曲の角度の左右差はなく，肘関節の

伸展と前腕の回内，回外は参考値とほぼ同じ

であった。握力は左 20 ㎏，右 21 ㎏で左右差

（p<.05）があった。ピンチ力は，左 1.9 ㎏，

右 2.1 ㎏で左右差はなかった。 

②上肢機能の平均点（PRWE-J ，Hand20）は，

第 1回（2～5か月）が 19.5±23.8，22.0±33.4，

第 2回（6か月）が 16.3±20.0，16.6±28.3，

第 3 回（9 か月）が 12.3±21.4，9.7±17.5

であった。PRWE-J，Hand20 の α 係数はとも

に 0.9 であった。Eichhoff’s test の陽性群

と陰性群に分けて比較すると，PRWE-J 得点は

第1回39.0±31.0(n=5) vs 16.8±22.1(n=19)，

第2回36.3±20.2(n=8) vs 6.7±10.8(n=17)，

第 3回 34.4±28.5(n=7) vs 4.1±10.3(n=19)

で あ っ た 。 一 方 ， Hand20 の 得 点 は

51.3±39.7(n=5) vs 4.3±6.6(n=19) ，

34.4±33.7(n=8) vs 8.2±21.7(n=17) ，

28.0±25.5(n=7) vs 3.0±5.7(n=19)であっ

た。全時点で Eichhoff’s test の陽性群が

有意（p<0.01）に高値を示した。Eichhoff’s 

test で産後腱鞘炎を診断された女性は，産後

9 か月まで手および手首の機能が低下してい

た。PRWE-J，Hand20 の評価票は，産後腱鞘炎

の機能評価尺度としての有用性が示された。 

③参加者26名中，19 名に腱鞘炎を認めた。母

親のビデオを用いた動作分析から，乳児の抱

き上げや授乳中の抱っこ，沐浴や子どもをあ

やすなどの動作が，腱鞘炎や他の手および手

首問題の引き金となる可能性が高いことが明

らかになった。腱鞘炎やその他の手や手首に

問題を示さなかった7名の母親は，手や手首関

節に負担をかけない，育児法を行っていた。

腱鞘炎など手や手首の問題を引き起こす危険

因子を取り除くことで，予防や症状緩和を行

うことができると思われる。 
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