
 

様式 C-19 

科学研究費補助金研究成果報告書 

 

平成 21年 6月 10日現在 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
研究成果の概要：産褥期における子宮復古現象を観察するひとつの視点である、悪露の変化に

焦点を当てて、産褥入院中に正常な経過をたどった褥婦の退院後の悪露の変化を明らかにした。

悪露の変化は従来医療者あるいは褥婦自身の主観により表現されたものが、一般的な教科書に

示されていた。しかし、本調査では客観的な基準を使用して、経膣分娩および帝王切開分娩後

の、悪露の変化を詳細に明らかにすることを試みた。 
 
 
交付額 
                               （金額単位：円） 

 直接経費 間接経費 合 計 
2006年度 900,000 0 900,000 
2007年度 600,000 0 600,000 
2008年度 600,000 180,000 780,000 

年度    

  年度    

総 計 2,100,000 180,000 2,280,000 
 
 
研究分野：臨床看護学 
科研費の分科・細目：助産学 
キーワード：子宮復古、産褥期、看護診断、悪露 
 
 
１．研究開始当初の背景 
 産褥期は臨床的には 6～8週間とされ、

褥婦の体には退行性変化、進行性変化と

いった様々な変化が生じる。退行性変化

のなかでも特に重要なのは、子宮復古で

ある。産褥期間中は、子宮復古を日々観

察し、経日的に変化しているか否をアセ

スメントすることは欠かせない視点で

ある。子宮復古状態の観察は産褥入院中

は主に医療者により、退院後は褥婦自身

のセルフケアとして行われている。産褥

期に従来から行われている子宮復古の

観察法に関して、その測定方法の信頼性

と、ルチーンワークで行われていること

の見直しや、正確性のある方法を再構築

する必要性が示唆されるようになって
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きた。また、成書に記されている子宮復

古の変化基準のうち悪露の変化は、近年

報告された研究結果とは異なっている。

これは、成書の悪露の変化に関する記録

は、主観的な方法が使用されてきたこと

が背景にある。また、帝王切開術が近年

徐々に増加しているにも関わらず、帝王

切開術後の悪露の変化に関する研究は

希少である。 

以上のことより、本研究により、子宮復

古の観察方法の再考および基準の明確化を、

悪露の変化を明らかにすることにより行う

こととした。 
 
２．研究の目的 
（１）産褥 3か月における子宮復古状態の
変化を、悪露の変化の横断的観察により明

らかにする。 
（２）帝王切開分娩後の悪露の変化を明ら

かにする。 
 
３．研究の方法 
（１）調査期間 

2006年 11月～2007年 8月 
（２）対象者 
単胎を出産し、産褥経過が褥婦および新

生児ともに正常な褥婦 85名 
（３）データ収集方法 
①悪露判定具の作成 
研究参加者は、産科病棟勤務経験のある

褥婦 3名である。産褥 1ヶ月間の悪露につ
いて PCCS（日本色研配色体系）の使用に
よる比色を依頼した。この結果により、23
色を選定して悪露判定具を作成した。なお、

PCCS は色相を 24 色に分けて円環状に配
置したものが 12 種類のトーン（明度と彩
度をひとまとめにしたもの）に表現されて

いる。 

②質問紙調査 
質問紙にそって、退院後（産後１週間）

から悪露が消失するまで（悪露が４日間続

けて出なくなるまで）毎日 1日 1回記入し
てもらった。記入項目は、悪露の色、量、

パットの使用枚数、心身に関して気になっ

たことである。 
③分析方法 
１週間毎ごとに悪露の変化を記述的に分

析し、初産婦と経産婦の 2群を、および経
膣分娩と帝王切開分娩の 2群を t検定によ
り比較した。 
④倫理的配慮 
本研究は神奈川県立保健祉大学の倫理委

員会の審査を受け、承認を得た。対象者に

は書面を用いて倫理的配慮および研究につ

いて説明を行い、同意の得られた者より署

名をもらった。倫理的配慮として、匿名性

によるプライバシーの保護、研究への参加

は自由意志でありいつでも辞退可能である

こと、データは研究目的以外では使用しな

いこと等を保障した。 
 
４．研究成果 

（１）対象者の背景 
経膣分娩後の女性は 36 名で、そのうち
経産婦は 20 人、初産婦は 16 人であった。
帝王切開分娩後の女性は 21 名で、そのう
ち経産婦は 15人、初産婦は 6人であった。 
（２）経膣分娩後の結果 
①悪露の排泄期間 
悪露の平均排出期間は 38.2±7.8 日で、
初産婦は 40.3±7.2日、経産婦は 36.2±7.9
日で、初産婦の方が長かったが、有意差は

なかった。初産婦と経産婦の背景を t検定
にて比較した。有意差があったのは分娩所

要時間と、胎盤重量であった。 
 



 

 

②初産婦の悪露の変化（図 1） 
初産婦の悪露の変化を図 1に示した。 
「vivid1,2,3」「deep2,4,24」「dark2,4,24」
が 2週目は 73%で、3週目は 44%であった 
「dull2,4,24」「soft2,4,24」が3週目で11%、
4 週目で 19%であった。「ltg2,4,6,8」は 4
週目で 18%、5週目で 16%であった。 
「none」は 6 週目で 45%、7 週目で 74%
であった。 
 
 
 
 
 
 
 
 
図 1．初産婦の経膣分娩後の悪露の軽日的変化(n=16) 

 
③経産婦の悪露の変化（図 2） 
 経産婦の悪露の変化を図 2に示した。 
「vivid1,2,3」「deep2,4,24」「dark2,4,24」
が 2週目は 67%で、3週目は 32%であった 
「dull2,4,24」「soft2,4,24」が3週目で36%、
4週目で 42%であった。「ltg2,4,6,8」は 4,5
週目で 11%であった。「none」は 6週目で
71%、7週目で 86%であった 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
図 2．経産婦の経膣分娩後の悪露の軽日的変化(n=20) 

 

（３）帝王切開分娩後の結果 
①対象者の背景 
平均年齢 32±4.7 歳、分娩週数 39±1.2
週、児の出生時体重 2993±312gであった。
帝王切開理由は経産婦では全員が反復帝王

切開で、初産婦は CPD2名、骨盤位 2名、
妊娠高血圧症候群・子宮筋腫合併、その他

が各 1名であった。1か月健診時に異常の
あった 3 名を除く 18 名を分析の対象とし
た。 
②帝王切開分娩後の悪露の排泄期間 
悪露の排泄期間は 35日で、初産婦 34±

3.8日、経産婦 37±10.8日と、経産婦が初
産婦より長かったが、2 群間に有意差はな
かった。 
③帝王切開分娩後の悪露色の変化 
帝王切開分娩後の悪露色の変化は、赤色

悪露、褐色悪露が産褥 2 週目では 56%、3
週目で 26%排泄されていた。漿液性悪露は
2週目で 26%、3週目で 44%、4週目で 32%
排出されていた。3,4,6週目は黄色悪露が約
11%であった。 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
図 6．帝王切開後の悪露の軽日的変化(n=21) 

 
④帝王切開分娩後の推定悪露概算量 
推定悪露概算量は、パットに付着した悪

露の最大縦径と最大横径のデータから、悪

露面積を楕円形と想定し、先行調査により

得られた面積と重量の相関式「y=0.118×
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Ｘ＋0.515」にあてはめて算出した。 
推定悪露概算量の合計（産褥 9 日以降）
は、初産婦 115.2g（±61.7）、経産婦 128.5g
（±85.9）と同程度であり、2 群間に有意
差はなかった。 

 
 
 
 
 
 
 

 
図 7．帝王切開後の推定悪露量の軽日的変化(n=21) 

 

５．考察 
これまでの教科書には赤色悪露→褐色悪

露（産褥 2週間）→黄色悪露（産褥 3週間）
→白色悪露（産褥 4週間）といったように
変化すると記されている。今回使用した悪

露判定具の「v1･2･3」「dp2･4･24」は赤色
悪露、｢dk2･4･24｣は褐色悪露、「d2･4･24」
「sf2･4･24」は淡赤色悪露、「dp6･8、d6、
sf6」は黄色悪露、「ltg2･4･6･8」は白色悪
露に相当すると考えられる。 
初産婦では赤色悪露が長期間出現する傾

向にあり、経産婦のほうが早く淡赤色の悪

露に変化する。また初産婦のほうが黄色～

白色の悪露が長期間認識されている傾向に

あった。また、今回の調査では、悪露の排

出期間は平均 38 日であり、従来言われて
いる悪露の排泄期間より長かった。 
ケースごとに悪露の排泄と関連する身体

的要因をみると、悪露の塊や卵膜様物質が

あった場合赤色悪露～淡赤色が比較的長期

間にわたって排泄される傾向にある。また、

疲労や便秘、外出等のあった場合に赤色～

淡赤色悪露が出る傾向にあった。 

帝王切開後 1カ月健診で正常であると判
断された褥婦の悪露の排泄は、有意差は見

られなかったものの、経産婦のほうが初産

婦より悪露が長期間排泄されており、反復

帝王切開することがもたらすリスクが少な

からず存在すると予測された。また産褥 2
週目においても約半数で赤・褐色の悪露が

排出されており、従来教科書に記されてい

る経膣分娩後の悪露の変化と異なることが

明らかとなった。  
以上のことからこれまでの教科書どおり

の悪露の変化を褥婦に指導することは実用

的ではなく、指導内容を変化させる必要が

示唆された。 
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発明者：松岡惠，吉田安子， 
権利者：東京医科歯科大学 
産業財産権の種類、番号：特願 2007-233958 
出願年月日：平成 19年 9月 
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○取得状況（計 0件） 
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