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研究成果の概要（和文）： 

分娩に起因した母親の心的外傷後ストレス反応の産褥 6 カ月間の変化を自記式質問紙によっ

て縦断調査した。産後 6 ヶ月における PTSD のハイリスク者は 246 名中 13 名（5.3％）で、分

娩前のトラウマ体験の既往とこころの問題での受診歴、分娩時の過酷な陣痛、医療処置や出産

環境の急変に関するトラウマ体験が特徴的であった。よって、こころの脆弱性に関する妊娠期

の注意深い問診と産褥早期の出産体験の認識を把握することが重要であると示唆された。また、

緊急帝王切開分娩はトラウマ体験が生じやすい状況であることが再確認された。 

 
研究成果の概要（英文）： 

 This study aimed to identify the change of women’s posttraumatic stress reactions 

related birth during 6 months after birth. A longitudinal method by self-reported 

questionnaire was employed and 246 women completed. The high risk was 13 women 

(5.3%) after 6 months, they tended to have a trauma before delivery, a health history 

of mental problem, and traumatic birth experiences related to harsh labor, medical 

care and rapid change of birth circumstances. These results suggest it is important to 

ask carefully a expectant mother about her mental vulnerability and understanding 

her birth experience while it's still early postpartum. Also, it was reconfirmed that an 

emergency cesarean section is easily relate to traumatic experiences. 
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１．研究開始当初の背景 

（1）近年、帝王切開（帝切）率の上昇が世

界的傾向として認められており、なかでも緊

急帝切分娩では分娩に起因したトラウマ体

験が母子関係や次子妊娠の希望・妊娠までの

期間にまで影響することが危惧されている。 

（2）海外では分娩に起因したトラウマ体験

と Posttraumatic Stress Disorder （PTSD）

の有病率、看護職による産褥早期の介入方法

に関する研究も行われているが、国内では現

状さえもよく分かっていない。 

 

２．研究の目的 

（1）分娩に起因した母親の心的外傷後スト

レ ス 反 応 (Posttraumatic Stress 

Reaction :PTSR) の産褥 4 日目、1 ヶ月、6

カ月における変化を明らかにする。 

（2）産褥 4 日目、1 ヶ月、6 カ月における

PTSR の関連要因を妊娠前・分娩時・産褥期

の視点から明らかにする。 

（3）海外における分娩に起因した PTSR に

対する研究および看護介入を視察し、上記

（1）（2）の結果と合わせて、今後の教育的・

精神的ケアのあり方を検討する。 

 

３．研究の方法 

（1）自記式質問紙による妊娠 32 週、産褥 4

日、1ヶ月、6カ月の縦断的調査 

①データ収集方法：妊娠 32 週以降に妊婦の

産科学背景、産褥 4 日に今回の分娩結果と分

娩時のトラウマ体験の有無、PTSR について、

産褥 1 ヶ月・６ヵ月に母子の近況、PTSR な

どについて自記式質問紙調査を行った。なお、

本研究ではDSM-ⅣによるPTSD診断基準お

よび先行研究を参考にして、‘トラウマ’と

は、「女性が分娩入院あるいは緊急入院後、

緊急帝切で子どもを出産するまでに、自分が

危うく死ぬ、または危害を与えられる、もし

くは子どもが危うく死ぬ、または重症や後遺

症を伴って生まれるかもしれないという脅

威や恐怖を感じ、動揺した体験」と定義した。

PTSR の測定には、IES-R（飛鳥井）を許可

を得て使用した。 

②データ分析方法：SPSS ver.17 を用いて、

数量的に解析した。 

③倫理的配慮：本研究は中部大学倫理審査委

員会にて承認を受けた（承認番号 19001）。

対象者には研究参加は自由意思であること、

途中中断の権利、データの匿名性等を保証し、

希望者には研究協力施設の臨床心理士が面

接を行った。 

（2）海外の研究視察 

①オーストラリア、ニューサウスウェールズ

州の 3施設 

②オーストラリア、ブリスベンの Griffith 

University 

 

４．研究成果 

（1）自記式質問紙による妊娠 32 週、産褥 4

日、1ヶ月、6カ月の縦断的調査結果 

①回収結果：初回配布数 520 部、回収数

497 部（回収率 95.6％）、2 回目は回収数

394 部（75.8％）、3 回目は回収数 34７部

（66.7％）、4 回目は回収数 246 部（47.3％）

であった。 

②産後6ヶ月におけるPTSDのハイリスク

者：IES-R 総得点でカットオフ値（25 点）

以上を示した者は 13 名で、全体の 5.3％で

あった。これは海外の報告の範囲内であっ

た。 

③産後 6 ヶ月の IES-R 高得点群の特徴：

IES-R 総得点でカットオフ値以上を示した

13 名について特徴的だった分娩前因子は、ト

ラウマ体験の既往とこころの問題での受診



歴で、分娩時の因子は過酷な陣痛、医療処置

や出産環境の急変に関するトラウマ体験で

あった。緊急帝切では過酷な陣痛体験も出産

環境の急変も体験することが多いことから、

分娩に起因したトラウマや産褥期のPTSRに

注意を払うことが大切であると考えられた。

また、予防的ケアとして、こころの脆弱性に

関する妊娠期の注意深い問診と産褥早期の

出産体験の認識を把握することが重要と考

えられた。 

 

（2）海外の研究視察 

①オーストラリア、ニューサウスウェールズ

州の 3 施設：Royal North Shore 病院、

Hornsby Kur-ring-Gai 病院、Wollongong 病

院におけるケアを視察した。オーストラリア

は、わが国よりも帝切率が約 10％高く、帝切

後の入院期間が半分以下（3 日間）である。

現地との比較からわが国での分娩前後の教

育が経腟分娩中心で行われていること、帝切

分娩に限らず産後の精神的支援が不足して

いることを確認した。とくに出産前準備教育

については、現地では Cesarean class も開講

されており、一般のクラスでも帝切について

必ず情報提供がある。日本でも参考となるこ

とが多かったが、わが国での周産期医療の特

徴や日本人の文化的特性に適した情報内

容・量を精選して提供することが必要と考え

られた。 

②オーストラリア、ブリスベンのGriffith 

University：Gamble教授の研究チームに対す

るヒアリングと現在進行中のプロジェクトを

視察した。同研究チームは、産褥早期にPTSD

のハイリスク女性をスクリーニングし、該当

者に対して、トレーニングされた助産師によ

って提供される行動認知療法を活用したカウ

ンセリングを行った。ヒアリングでは、この

介入プログラムの作成プロセスや、縦断研究

における脱落者の防止策、研究成果の還元方

法に関する情報収集と意見交換を行った。こ

れらから、日本でもPTSDが危惧されるよう

な過酷な出産体験をした女性に対して、産褥

早期の助産師による介入が期待できるのでは

ないかと考えた。しかし、そのためには日本

人女性の出産体験の受けとめ方の特徴を踏ま

えた介入プログラムの作成が必要であると考

えられた。 
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