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Ａ．研究目的 

 母子保健法の一部を改正する法律（令和元年

法律第 69 号）により、市町村の努力義務とし

て規定された「産後ケア事業」は、こども未来

戦略（令和５年 12 月 22 日閣議決定）におい

て今後３年間の集中的な取組として示されて

いる「加速化プラン」にも位置づけられている。

全国の市町村で産後のケアの質の担保を図る

ためには、科学的根拠に基づいたケアの推進が

必要である。 

本研究では、①産後の身体的ケアと、②産後

の心理的ケア・メンタルヘルスについて、疫学

的な手法に則り、文献レビューを行った。身体

的・心理的な産後のケアに関する文献を疫学的

手法に則り体系的にレビューすることにより、

科学的根拠を有する産後のケアを明らかにで

きる。 

 

Ｂ．研究方法 

（1）課題の共有 

産後のケア（身体的ケア、および心理的ケア・

メンタルヘルス、心理的ケアが必要な産婦への

アセスメント）実践の課題を研究班で共有し、 

  

研究要旨 

【目的】科学的根拠に基づく産後のケア実施を推進するために、産後の身体的ケアと心理的ケ

ア・メンタルヘルスについて、疫学的な手法に則り文献レビューを行った。【方法】産後のケア

実践の課題を研究班で共有し文献レビューで対象とすべき課題を整理し、「心理的ケア」「産婦の

アセスメント」「身体的ケア」「子育て技術」「安全性」の５項目を挙げ、計２９課題について文

献レビューを実施した。【結果】令和５年１０月までに１６課題の文献レビューを実施し中間報

告として取りまとめ、続いて、令和６年１月までに残りの１３課題について文献レビューを進

め、中間報告の記載内容に追記する形で最終報告をおこなった。【結論】最終報告の一部は産後

ケア事業ガイドライン改定のための資料として活用された。 
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文献レビューや実態調査で対象とすべき課題

を整理した。 

（2）産後のケアに関するエビデンスの文献レ

ビュー 

①産後の身体的ケア： 

・産後の身体的トラブルを予防・緩和するため

のケア 

②産後の心理的ケア・メンタルヘルス： 

・産後のメンタルヘルスおよび産後ケア事業

において提供している産婦への支援 

・心理的なケアが必要な産婦のためのアセス

メントについて 

「（1）課題の共有」で議論し①、②の視点で整

理した課題について、システマティック・レビ

ューの手法に則り、文献レビューを行った。 

（倫理面への配慮） 

本研究は既存の研究結果を用いた文献レビ

ューであり、「人を対象とする生命科学・医学

系研究に関する倫理指針」の適用外である。 

 

Ｃ．研究結果 

 「（1）課題の共有」については、全員で産後

ケア実施の課題を抽出し共有した。その結果、

課題のテーマとして、「心理的ケア」「産婦のア

セスメント」「身体的ケア」「子育て技術」「安

全性」の５項目を挙げ、計２９課題について文

献レビューを実施することとした。 

「（2）産後のケアに関するエビデンスの文献レ

ビュー」については、研究班会議を２回実施し、

随時メールにて討議をおこなった。令和５年１

０月までに１６課題の文献レビューを実施し、

中間報告として取りまとめた。続いて、令和６

年１月までに残りの１３課題について文献レ

ビューを進め、中間報告の記載内容に追記する

形で最終報告をおこなった。なお、研究班会議

で議論となった EPDS、身体的ケア、および骨

盤ケアと尿失禁との関連については、個々のレ

ビューに加え既存のガイドラインやコクラン

レビューの記述を参考に「研究班の見解」を示

した。最終報告は別頁に示した。 

 

Ｄ．考察 

 産後の身体的ケアと心理的ケア・メンタルヘ

ルスについて、疫学的な手法に則り文献レビュ

ーを行った。 

今年度は産後ケア事業ガイドライン（令和 2

年 8 月）（以下、ガイドライン）の改定作業が

実施されており、本研究班においてはガイドラ

イン改定に資するよう、文献レビューによって

得られたエビデンスの一部を産後ケア事業の

有識者検討会に資料として提供した。最終報告

については、産後ケアの有識者検討会資料とし

て活用され、ガイドライン改定案の①ケア内容、

②安全に関する記述に反映された。 

文献レビューの結果は、次年度に予定してい

る文献レビューで整理した産後ケアの実践状

況に関する調査および精神科医療機関と産後

ケア施設・市町村との連携に関する実態調査の

研究計画に反映させるとともに、産後のケア実

施に関するガイダンスやリーフレット作成の

基礎資料とする予定である。 

 

Ｅ．結論 

 科学的根拠に基づいた産後のケア実施の推

進のため、産後の身体的ケアと心理的ケア・メ

ンタルヘルスについて、疫学的な手法に則り文

献レビューを行った。「心理的ケア」「産婦のア

セスメント」「身体的ケア」「子育て技術」「安

全性」の５項目２９課題について最終報告とし

てレビュー結果を取りまとめ、結果の一部は産

後ケア事業ガイドライン改定のための資料と
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して活用された。 
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 文献レビューの文献は最終報告に記載。 
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ガイドライン改定に向けた産後ケアの文

献レビュー 最終報告 

 

「科学的根拠に基づく身体的・心理的な産後の

ケアの効果的な実施を推進するための研究」班

（上原班）では、産後ケア事業ガイドライン改

定に向け、産後ケアに関する文献レビューを実

施した。 

研究班での議論に基づき、「心理的ケア」、「産

婦のアセスメント」、「身体的ケア」、「子育て技

術」、「安全性」の 5 つのテーマ別に課題を検討

し、ガイドライン改定に向けて全 29 課題を選

定した。 

 

文献レビュー課題 

○心理的ケア                                                        

・産後ケアは産後うつのリスクを下げるか。 

・産後ケアの利用によって産後の不安が軽減

するか。 

・心理的ケアとして有効なケアがあるか。 

・精神疾患既往がある等ハイリスクな母への

支援として、いつ頃どのような支援が有効か。 

○産婦のアセスメント 

・EPDS は複数回実施すると産後うつの対象者

を選択する精度が高まるか。  

・EPDS について有効な実施時期についてのエ

ビデンスはあるか。  

・産前・産後のメンタル評価について、EPDS

以外で有効な評価法はあるか。  

・産後のアセスメント用紙を用いることで、対

象者を適切にアセスメントすることができる

か。  

・産後ケアを利用することによって、継続的な

ケアが必要な対象者を抽出することができる

か。  

・産後ケアは社会的ハイリスク妊婦の支援に

有効か。 

・正期産で産後４カ月以降に産後ケア事業を

初めて受けた産婦の背景  

・２項目質問法の感度、特異度  

・有用な不安のスクリーニング方法は何か   

○身体的ケア 

・産後ケアの利用によって、身体的負担は軽減

するか。  

・産後ケアは産婦のセルフケア能力を高める

か。 

・身体的ケアによって、産後のマイナートラブ

ルは軽減するか。 

・産褥体操などのセルフケアと、産後ケアとし

て他者が施すマッサージなどの身体的ケアで

は、身体の回復過程に差があるのか。 

・産後の身体的なケアは産後うつのリスクを

下げるか。 

・骨盤ケアとは何か。 

・国内における骨盤底筋訓練とはどのような

内容か 

・骨盤ケアをすることは、産後の腰痛改善に有

効か。  

・骨盤ケアをすることは、産後の尿漏れ予防に

有効か。 

○子育て技術 

・産後ケアを利用することで、授乳に関する適

切な理解や手技を習得できるか。 

・産婦のパートナー（父親）への産後ケアは育

児技術の習得に有効か。 

・早産児の育児技術の支援について、産後ケア

の利用は有効か。  

○安全性 
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・乳児急変例を早期発見するためのモニタリ

ング  

・乳児のケアにおいて新生児と異なったトラ

ブルの収集 

・無呼吸センサーは、異常の早期発見と予防に

効果があるか。 

・産後ケアにおいて想定される「事故」とは何

か。 

 

なお、課題に共通性のある事項等について、研

究班の見解を記載した。 

・EPDS の課題に関連した補足および既存のガ

イドライン等を踏まえた研究班の見解 

・身体的ケア（骨盤ケアを除く）に関する研究

班の見解 

・骨盤ケアと尿失禁に関する課題について、補

足および既存のガイドライン等を踏まえた研

究班の見解 
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テーマ：心理的ケア 

 

レビュー課題：産後ケアは産後うつのリスクを

下げるか。 

 

国内の研究では、産後の母親を対象に、有酸素

運動、コミュニケーションスキル向上ワーク、

セルフケアのプログラムを実施することによ

り EPDS 低下を認めたという研究、デイケア

型産後ケアサービスの利用により、育児不安、

子どもに対する否定的感情、EPDS 低下が認め

られたという研究があった。また、産褥早期の

母親に対して行う癒しケア（傾聴、アロマオイ

ル足浴、足のマッサージ、ハーブティー飲用な

ど総合的なリラクゼーションケア提供）が、産

後の疲労に対する効果に加え、EPDS の得点の

上昇を抑える可能性があることが示唆されて

いた。2 週間健診については、効果があったと

する報告、差はなかったという報告があった。

コクランレビューでは、心理社会的および心理

的介入が、産後うつを発症する女性の数を有意

に減少させ、そのうち有望な介入には、集中的

で専門的な産後家庭訪問、電話によるピアサポ

ート、対人心理療法などがあったと導き出され

た。 

スペインの調査研究では、母乳育児を促進する

ことを目的とした簡単な動機づけ介入が母乳

育児期間を延長し、産後うつの予防にプラスの

影響を与えることが示唆された。 

以上より、産後ケアとして提供される身体的な

ケア、心理的ケア、母乳育児促進のためのケア

は、EPDS を下げる可能性が示唆された。 

 

 

【文献】 

1. 今野友美,堀内成子.出産後の母親の精神的，

身体的健康増進を目指すプログラムの評価.日

本助産学会誌. 2013;27(1):83-93． 

2. 石井邦子, 他.デイケア型産後ケアサービス

が母親の心理的健康状態にもたらす効果.母性

衛生. 2020;60(4):587-595. 

3. 村上明美, 喜多里己, 神谷桂. 産褥早期の

母親に対する癒しケアが産後の疲労と哺乳育

児に及ぼす影響.日本助産学会誌. 2008; 22 (2): 

136-145. 

4.古賀 真也子, 久永 房子, 内木場 さやか, 

坂口 愛乃.産婦健診における産婦のメンタル

ヘルスと効果的な産後支援について 産後 2

週間健診、1 ヵ月健診で EPDS 使用しての調

査 ・ 分 析 よ り . 鹿 児 島 県 母 性 衛 生 学 会 誌 . 

2023;27:16-20. 

5.滝爪 浩子, 中上 幸.産後 2 週間健診の産後

うつリスク低減への効果に関する前向き観察

研究.奈良県母性衛生学会雑誌. 2023;34:24-28. 

6.川城 由紀子,他.助産師による産後 2 週間健

診が母親の心理的健康状態にもたらす効果.千

葉県立保健医療大学紀要. 2020;11(1):11-18. 

7.上原 雅子, 平野 剛.産後 4 週間までの産後

抑うつ予防への効果的な支援 産後 2 週間健

診における EPDS 質問票の活用から見えてき

たこと.兵庫県母性衛生学会雑誌. 2019;28:7-12. 

8. 杉田 晴菜, 滝爪 浩子, 中上 幸, 寺井 智

子, 伊藤 雪絵.産後 2 週間健診での EPDS 高得

点者 5 症例に対する 2 ヵ月間の継続支援.佐賀

母性衛生学会雑誌. 2019;22(1):13-16. 

9.寺坂 多栄子, 岡山 久代.妊娠末期・産褥早期

における産後うつ予防の保健指導の効果.母性

衛生. 2015;56(1):87-94. 

10.奥村 ゆかり, 渡邉 聡美, 勝田 真由美, 中

村 敦子, 木村 佳代子, 鈴木 美恵子. 妊娠期

から育児期までの母親に対する育児支援プロ

グラムによるストレスへの効果. 日本赤十字

広島看護大学紀要. 2015;15.51-58. 

11.Cindy-Lee Dennis, Therese 

Dowswell.Psychosocial and psychological 

interventions for preventing  postpartum 
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12．C. Franco-Antonio, E. Santano-Mogena, S. 
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trial evaluating the effect of a brief motivational 
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Scientifc Reports. 2022;12: 373.   

  



こども家庭科学研究費補助金 （成育疾患克服等次世代育成基盤研究事業） 

分担研究報告書 

16 

 

テーマ：心理的ケア 

 

レビュー課題：産後ケアの利用によって産後の

不安が軽減するか。 

 

産後の家庭訪問（アウトリーチ）、アロマセラ

ピー、ベビーマッサージ、リフレクソロジーは

母親の不安や疲労の改善、軽減の効果があると

の報告があった。また、生後 2～3 カ月の乳児

をもつ母親を対象とした子育て交流を含んだ

デイケア型プログラムは、育児不安の解消と自

信の獲得、精神的健康の回復が報告されていた。

しかし、これらの報告エビデンスの確実性を示

すことはできなかった。 

一方で、産後 1 年までの産後ケアの影響に関す

るシステマティックレビューによると、母親の

メンタルヘルスに良い影響を与えるといった

具体的なケアについて十分なエビデンスは示

されなかった。 

 

 

【文献】 

1.Dodge, K. A.et.al.Effect of a Community 

Agency-Administered Nurse Home Visitation 

Program on Program Use and Maternal and 

Infant Health Outcomes: A Randomized 

Clinical Trial.JAMA. 2019;2(11):e1914522 

  

2.Saldanha, I. J.et.al.Postpartum Care up to 1 

Year After Pregnancy: A Systematic Review 

and Meta-Analysis, Rockville (MD): 

Agency for Healthcare Research and Quality 

(US); 2023 Jun. Report No.: 23-EHC010.  

3.Saldanha, I. J.et.al.Delivery Strategies for 

Postpartum Care: A Systematic Review and 

Meta-analysis.Obstet 

Gynecol.2023;142(3):529-542   

4.Hu, T. M.et.al.Effectiveness of aromatherapy 

for intrapartum and postpartum emotional 

problems among parturient women: A meta-

analysis of randomized controlled trials.Jpn J 

Nurs Sci. 2022;19(3):e12471   

５．伊藤良子,他.ベビーマッサージが正常新生

児をもつ母親に及ぼす影響に関する文献レビ

ュー,母性衛生. 2016;57（2）:332-339． 

  

6.宇野耕司.「新米ママと赤ちゃんの会」プログ

ラムが参加者の育児不安と精神的健康に与え

る効果に関する予備的研究．目白大学心理学研

究. 2022;８:13-32．   

7.石井邦子,他.デイケア型産後ケアサービスが

母親の心理的健康状態にもたらす効果，母性衛

生. 2020;60（4）:587-595．   

8.畠山みき子,他.アウトリーチ型産後ケア「茨

城県助産師なんでも出張相談事業」実践報告，

助産師. 2019;73（２）:43-45．   

9.佐々木里保.リラクゼーションマッサージの

効果 産褥期の疲労感への援助，竹田綜合病院

医学雑誌. 2009;35:87－90.   

10.古賀洋子,他.産後ケアにアロママッサージ

を導入して，佐賀母性衛生学会雑誌. 2008;11

（1）:16-19．   

11.畠山典子,他. 自治体の産後ケア事業（デイ

ケア型）を利用した母親の 利用前後の気持ち

の変化，日本地域看護学会誌. 2019;22（1）:13-

25.   

12．駿河絵理子.褥婦のストレスに対するリフ

レクソロジー実施後の心理的・生理的反応の検

討．日本看護研究学会雑誌. 2012;35（１）:89

－98.   
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テーマ：心理的ケア 

 

レビュー課題：心理的ケアとして有効なケアが

あるか。 

 

○国内報告 

個別型の支援と集団型の支援に大別して示す。

〈個別型〉産後 1 か月以内の家庭訪問事業等

が、母親の育児不安を軽減することが示された

1）。しかし、産後 12 週以内の実施では、4 か月

児健診時の育児不安が非実施群より高いとす

る報告があり、介入群の育児不安が高いことが

示唆されていた 2）。また、産後 4 か月以内の母

親に対する出産医療機関、特定の助産師、自治

体による継続支援は、育児不安やうつ症状を軽

減することが示されていた 3）。さらに、産後 4

か月以内の母親が、助産師等によるデイケア型、

宿泊型の産後ケアを利用することで、うつ症状

の軽減、心のゆとりを持てることが示されてい

た 4）。また、産後 6 ヵ月以内に実施した、産後

うつ予防を目的とした支援、認知行動療法、ス

トレスコーピングを取り入れた心理的ケアは、

抑うつ症状を軽減を示した 5）。その他に、助産

師による産後 2 週間健診や、産後 1 か月まで

の他職種による包括的介入プログラム、育児生

活のコーチングの継続、産後 3 ヶ月までアプリ

で専門職による相談サービスを継続すること

は、育児不安や抑うつ症状を軽減することが示

されていた 6）。産後 1 か月の母親がソーシャル

サポートに満足していることが、うつ症状の軽

減につながることも示されていた 7）。補完代替

療法等によるアプローチでは、アロマテラピー、

深呼吸、芸術療法、乳児との触れ合い等が、育

児不安の軽減やリラックス効果、児の受容をも

たらすことが示されていた 8）。〈集団型〉産後

1 年以内の育児支援、健康運動、ベビーマッサ

ージに関するプログラムは、母親の健康増進、

育児不安や抑うつ症状の軽減に寄与していた

9）。さらに、在日中国人を対象とした、日本と

の文化の差異にも焦点を当てたプログラムは、

わずかではあるが抑うつ症状の軽減を示した

10）。 

 

○国外報告 

支援方法で大別して示す。〈家庭訪問〉家庭訪

問は、うつ症状の軽減や母子相互作用の低下防

止に有効であったが、効果がないとする報告も

あった 1）。〈電話支援〉電話支援は、うつ病の

ハイリスク者や初産婦に対して、うつ・ストレ

ス症状を軽減したが、効果がないとする報告も

あった 2）。〈電子媒体〉ソーシャルメディアや

モバイルアプリ等による支援はうつ症状を軽

減したが、メッセージの送信では、効果がみら

れなかった 3）。〈心理療法〉認知行動療法や問

題解決スキルトレーニングを取り入れた家庭

訪問や電話支援等は、うつ症状を軽減したが、

効果を示さない報告もあった。また、心理教育・

定期的なカウンセリング等は、うつ症状を軽減

したが、その効果は持続しないという報告もあ

った 4）。〈支援体制〉母親の状態やニーズを評

価して各種サービスにつなげる体制は、うつ症

状を軽減したが、評価を行わない場合は効果を

示さなかった。また、産後うつやストレス要因

に関する情報提供は、うつ症状を軽減した 5）。

〈その他〉運動支援や健康教育プログラムは、

ストレス・うつ症状を軽減したが、効果がない

とする報告もあった。母乳育児支援は、うつ・

不安症状を軽減したが、効果がないとする報告

もあった。産後報告会・産後リハビリテーショ

ンはうつ症状を軽減し、子育て支援はストレス

の軽減や自己効力感の向上に寄与していた。産

後ドゥーラのサポートや産後早期の一般開業

医の受診は、うつ症状の軽減が認められなかっ

た 6）。〈補完代替療法〉指圧、アロマテラピー、

集団での歌唱による音楽療法は抑うつ症状を

軽減したが、母子の肌接触や睡眠支援は効果を
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示さなかった 7）。 

 

 

【文献】 

○国内報告（別添 1 リスト参照） 

1）都筑千景，金川克子．産後 1 ヵ月前後の母

親に対する看護職による家庭訪問の効果 母

親の不安と育児に対する捉え方に焦点を当て

て．日本公衆衛生雑誌．2002；49：1142-1151．

（文献番号：30）その他 1 件（文献番号：28） 

2）佐藤厚子，北宮千秋，李相潤，他．新生児

訪問指導事業の訪問群・非訪問群における育児

不安の実態と比較 Child Rearing Burnout 尺

度を用いた分析．日本公衆衛生雑誌．2008；55：

318-326．（文献番号：34） 

3）Tachibana Y，Koizumi N，Akanuma C，et 

al ． Integrated mental health care in a 

multidisciplinary maternal and child health 

service in the community: the findings from the 

Suzaka trial ． BMC Pregnancy Childbirth ．

2019；19．（文献番号：36）その他 6 件（文献

番号：1，11，18，24，27，33） 

4）石井邦子，川城由紀子，北川良子，他．デ

イケア型産後ケアサービスが母親の心理的健

康状態にもたらす効果．母性衛生．2020；60：

587-595．（文献番号：9）その他 3 件（文献番

号：14，22，32） 

5）間中麻衣子，町浦美智子，本間 裕子．産後

うつ発症リスクのある妊婦に対する産後 1 ヵ

月までのストレス・コーピングに着目した看護

介入の効果．母性衛生．2022；62：803-810．

（文献番号：4）その他 3 件（5，7，16） 

6）Y Arakawa，M Haseda，K Inoue，et al．

Effectiveness of mHealth consultation services 

for preventing postpartum depressive 

symptoms: a randomized clinical trial．BMC 

medicine．2023；21．（文献番号：45）その他

3 件（文献番号：6，20，29） 

7）岩田 裕子，森 恵美，坂上 明子，他．産後

1 ヵ月時に褥婦が認識するソーシャルサポー

トとうつ症状．2016；57：138－146．（参考文

献：19） 

8）山口 梨江，日高 陵好，伊藤 良子．産褥期

のアロマセラピー効果と研究動向．母性衛生．

2018；58：592-599．（文献番号：12）その他 8

件（文献番号：15，17，21，23，25，26，31，

37） 

9）Okamoto M，Ishigami H，Tokimoto K，et 

al ． Early parenting program as intervention 

strategy for emotional distress in first-time 

mothers: a propensity score analysis．Matern 

Child Health J．2013；17：1059-1070．（文献

番号：38）その他 5 件（文献番号：2，3，8，

10，13） 

10 ） Jin Q ， Mori E ， Sakajo A ． Nursing 

intervention for preventing postpartum 

depressive symptoms among Chinese women in 

Japan．Jpn J Nurs Sci．2020；17．（文献番号：

35） 

 

○国外報告（別添 1 リスト参照） 

1）KL Armstrong， JA Fraser，MR Dadds，et 

al．A randomized, controlled trial of nurse home 

visiting to vulnerable families with newborns．

Journal of paediatrics and child health．1999；

35：237-244．（文献番号：85）その他 11 件（文

献番号：40，41，46，52，61，68，75，78，

84，89，95） 

2）Lavender T，Richens Y，Milan SJ，et al．

Telephone support for women during 

pregnancy and the first six weeks postpartum．

Cochrane Database Syst Rev．2013；7．（文献

番号：37）その他 2 件（文献番号：76，93） 

3）JP Guevara，K Morales，D Mandell，et al．

Social Media-based Parenting Program for 

Women With Postpartum Depressive 
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Symptoms: an RCT．Pediatrics．2023；151．

（文献番号：53）その他 3 件（文献番号：42，

77，102） 

4）FW Ngai，PW Wong，KF Chung，et al．

The effect of telephone-based cognitive-

behavioural therapy on parenting stress: a 

randomised controlled trial ． Journal of 

psychosomatic research．2016；86：34-38．（文

献番号：91）その他 18 件（文献番号：44，47，

49，50，54，59，60，62，64，66，67，73，

79，83，86，92，97，101） 

5）C MacArthur，HR Winter，DE Bick，et al．

Redesigning postnatal care: a randomised 

controlled trial of protocol-based midwifery-led 

care focused on individual women's physical 

and psychological health needs ． Health 

technology assessment．2003；7：1-98．（文献

番号：48）その他 9 件（文献番号：43，51，

57，58，71，72，81、88，93） 

6）BA Lewis，K Schuver，S Dunsiger，et al．

Randomized trial examining the effect of 

exercise and wellness interventions on 

preventing postpartum depression and 

perceived stress ． BMC pregnancy and 

childbirth．2021；21．（文献番号：65）その他

14 件（文献番号：53，56，69，70，76，82，

87，94，98，100，103，104，105，106） 

7）HY Cheng，S Carol，B Wu，et al．Effect of 

acupressure on postpartum low back pain, 

salivary cortisol, physical limitations, and 

depression: a randomized controlled pilot study．

Journal of traditional chinese medicine = chung 

i tsa chih ying wen pan．2020；40：128-136．

（文献番号：90）その他 5 件（文献番号：63，

74，80，96，99） 
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テーマ：心理的ケア 

 

レビュー課題：精神疾患既往がある等ハイリス

クな母への支援として、いつ頃どのような支援

が有効か。 

 

・産前、産後のうつ、不安に対しての、認知行

動療法（CBT)、対人関係療法（IPT)、マイン

ドフルネスの効果については多くのランダム

化比較試験（RCT）が報告され、システマティ

ックレビュー、メタ解析もなされており、有効

性が示されている（周産期メンタルヘルス学会

コンセンサスガイド 2023 では心理療法の項目

に、上記３つの心理療法をとりあげて、2016 年

～2020 年までの文献をレビューした結果、上

記の有効性の評価については従前の知見を追

認する結果であった）。今回のレビューでは、

主に 2020 年～2023 年 7 月までの RCT、

Clinical Trial、Meta-analysis の文献をサーチし

たが、認知行動療法（No6-17 )、IPT（No18-

20 )、マインドフルネス（No21－24）について

は、従前の報告と同様の結果となっており、従

前の評価を追認するものであった。しかし、こ

れらの心理療法の実施方法は、十分にトレーニ

ングを受けた医師、助産師・看護師・保健師・

公認心理師、臨床心理士等によって実施されて

おり、日本では、トレーニング環境や実施環境

が整っている状況とは言えない。また介入の回

数も、1 セッション 30 分～2 時間、回数も 6 回

以上と設定されており、母子保健領域の実践の

場で導入することは現実的ではない。今回産後

ケアを念頭に置くにあたって、臨床実装可能な

心理的支援を選択する上では、上記のようない

わゆる「高強度」の心理療法は推奨の優先順位

を下げざるを得ないと考える。 

・2020 年以降、非常に増えているのは、イン

ターネットやリモート、モバイルアプリを用い

た簡易的な心理療法プログラムの RCT 報告で

ある（No25－32）。ただし、試験登録時の精神

症状の評価が十分ではない研究もあり、その結

果については批判的な吟味が必要である。 

・精神科非専門である看護師や保健師による

集団心理療法は、うつ（EPDS での評価)、不

安、母児の関係性などを改善する可能性がある。

しかし、回数が多く、数週間を要するものもあ

る。 

・ピアによる集団カウンセリングは妊産婦の

うつを改善する可能性がある。（No33) 

・確立したプロトコールを用いた助産師によ

る心理的支援は周産期のうつや不安を軽減す

る可能性があるが、対象によって結果が一貫せ

ず、また、日本での導入に対してはどのような

ツールが適切かなど、今後の検討が必要である。

（No38,39） 

・産後うつ患者に対して、精神保健サービス受

療の動機づけと共同意思決定をおこなうケア

調整によりうつ病の症状経過が改善するかも

しれない。（No41)  

・適切な介入時期については、データ間の異質

性が高く、一つの傾向は見いだせなかった。 

・また、うつ、不安以外の精神症状を産前から

もつ当事者に対しての心理的支援はまったく

検索できなかった。その理由として、産前産後

の心理療法の評価を行う試験においては、うつ、

不安以外の例えば、精神病や薬物使用障害患者

は除外されている試験が見受けられることか

ら、そもそも被験者として登録されないことが

挙げられる。うつや不安以外では、妊娠期の不

眠、産後の PTSD（出産がトラウマ体験となっ

ている産婦）、早産した産婦、不妊治療を受け

た産婦、パートナーからの DV を受けた妊産婦

などを対象とした報告が１つずつあった。 

 

 

【文献】別添 2 参照 
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テーマ：産婦のアセスメント 

 

レビュー課題：EPDSは複数回実施すると産後

うつの対象者を選択する精度が高まるか。 

 

国内の３件の研究は産院や病院産科で出産し

た母親を対象としていた。産後 2 週、4 週で

EPDS を行い、いずれか 9 点以上、あるいは質

問 10 が 1 点以上の 5 症例の報告では、EPDS

の変化は様々で、産後の様々な要因の影響を受

けている可能性があり、EPDS が改善した症

例は，継続的なケアを受けていたと報告してい

た。合併症のない低リスクの産婦 664 人を対

象として産後 5 日目と 1 か月健診時の 2 回

EPDS を測定した研究では、EPDS を繰り返す

ことにより、産後 5 日は低スコアであったが 1

か月健診時に高スコアになる産婦（対象者の

3.5％）を見いだすことが可能と結論していた。

80 人に対して産後 4 日目と 1 か月後に EPDS、

退院後 2 か月までに精神科専門医による産後

うつの診断を行った研究では、産後 4 日目の

EPDS9 点以上と、産後 1 か月の EPDS13 点以

上は、感度、適中度に有意な差はなく、産後 1

か月の EPDS13 点以上の特異度は有意に高い

結果だった。 

海外の研究 2 件について、産院での出産直後

と、退院後 6 週で EPDS を測定できた産婦 848

人を対象とした研究では、出産後の EPDS4 点

以上は 6 週後の産後うつを予測する感度が

76.5%、特異度が 65.9%だったが、EPDS10 点

以上は感度 28.8%、特異度 93.2%だった。サブ

グループ解析では、以前から精神疾患を有して

いた産婦のみが 6 週後の EPDS 上昇を有意に

予測できた（RR: 1.97, 95% CI:1.17-3.32)。出

産直後(3-24 時間）の EPDS は 6 週後の EPDS

上昇を予測することの信頼性は低いと結論付

けていた。EPDS について一般の妊産婦を対象

に因子分析を行った研究では、うつ、不安、無

快楽症について、産後 8 週、8 か月の測定で安

定した構造を有していた。 

産後 4～5 日で EPDS を実施するよりも産後 1

か月で実施する方が産後うつを検出する特異

度は高い（偽陽性が少ない）が、個々の産婦の

EPDS の変化は一定ではなく早期の EPDS が

産後 4~6 週の EPDS の上昇を予測することは

難しいと考えられる。 

 

 

【文献】 

1. 赤塚 りえ、他. 産後健診でエジンバラ産後

うつ病質問票を用いた当院の取り組み 高値

となった 5症例を検討して. 鹿児島県母性衛生

学会誌 2018;22:20-24.   

2. Yamakawa Yuko. 出産後の母親における精

神状態変化(Changes in the Mental State of 

Mothers after Giving Birth). Kawasaki Journal 

of Medical Welfare 2005;11(1):35-43. 

3. Sasaki Y, Baba T, Oyama R, Fukumoto K, 

Haba G, Sasaki M.Re-evaluation of the 

Edinburgh Postnatal Depression Scale as 

screening for post-partum depression in Iwate 

Prefecture, Japan.J Obstet Gynaecol Res. 2019 

Sep;45(9):1876-1883. 

4. Ezirim N, Younes LK, Barrett JH, Kauffman 

RP, Macleay KJ, Newton ST, Tullar 

P.Reproducibility of the Edinburgh Postnatal 

Depression Scale during the  Postpartum 

Period.Am J Perinatol. 2023 Jan;40(2):194-200.

     

5. Coates R, Ayers S, de Visser R. Factor 

structure of the Edinburgh Postnatal 

Depression Scale in a population-based sample. 

Psychol Assess. 2017 Aug;29(8):1016-1027. 
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テーマ：産婦のアセスメント 

 

レビュー課題：EPDSについて有効な実施時期

についてのエビデンスはあるか。 

 

いずれの報告も、EPDS の有用性を他のツール

と比較したものではないが、産後 6 か月から 1

年 6 か月までの期間で EPDS が産後うつ（う

つ状態）のスクリーニングにつながったことを

示している。これらの報告は、EPDS の使用が

産後うつのスクリーニングに非常に適してい

ることを明確に示したものではないが、産後 1

年以内の使用は許容されることを示唆してい

ると考える。 

 

 

【文献】 

1.Nazzari S, Molteni M, Valtorta F, Comai S, 

Frigerio A. Prenatal IL-6 levels and activation 

of the tryptophan to kynurenine pathway are 

associated with depressive but not anxiety 

symptoms across the perinatal and the post-

partum period in a low-risk sample. Brain 

Behav Immun. 2020;89:175-183.  

2. Kasamatsu H, Tsuchida A, Matsumura K, et 

al. Understanding the relationship between 

postpartum depression one month and six 

months after delivery and mother-infant 

bonding failure one-year after birth: results 

from the Japan Environment and Children's 

study (JECS). 

Psychol Med. 2020;50(1):161-169. 

3. Do TKL, Nguyen TTH, Pham TTH. 

Postpartum Depression and Risk Factors 

among Vietnamese Women. Biomed Res Int. 

2018 Sep 18;2018:4028913. 

4. Ångerud K, Annerbäck EM, Tydén T, et al. 

Adverse childhood experiences and depressive 

symptomatology among pregnant women. Acta 

Obstet Gynecol Scand. 2018;97(6):701-708. 

5. Kothari C, Wiley J, Moe A,et al. Maternal 

depression is not just a problem early on. Public 

Health. 2016;137:154-61.   
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【補足：EPDS に関する各種ガイドラインで

の記載の要約（2023 年 12 月現在。刊行が新

しい順に掲載）】 

 

1. 妊産婦メンタルヘルスケアマニュアル～産

後ケアへの切れ目のない支援に向けて～ 

改訂版（日本産婦人科医会 2021 年 4 月） 

Ⅳ．MCMC 母と子のメンタルヘルスケア研修

会 

〈１．母と子のメンタルヘルスケア研修会がめ

ざすもの（２）スクリーニングの時期と評価法

（p72~）〉 

以下の３つの自己記入式質問票を活用してア

セスメントを行い、支援につなげる。 

質問票Ⅰ 育児支援チェックリスト 

質 問 票 Ⅱ  エ ジ ン バ ラ 産 後 う つ 病 質 問 票

（EPDS） 

質問票Ⅲ 赤ちゃんへの気持ち質問票 

産科医療機関において、妊娠初期（初回面接時）、

妊娠中期、出産時、産後（２週および１か月）

の５つのポイントで、３つの質問票を中心とし

たツールでスクリーニングを行い、産科医療機

関におけるケアまたは多職種連携による支援

を行う方法をまとめているが、これを参考にし

て、それぞれの地域や施設の状況に応じて可能

な範囲での体制づくりが行われることが望ま

しい。 

〈２．入門編（３）スクリーニングの必要性

（p84~）〉 

３）いつスクリーニングを行うのか？ 

妊娠中からのうつ症状と心理社会的リスク因

子をスクリーニングする。 

４）どのようなツールを用いてスクリーニング

するのか？ 

うつ病のスクリーニングとして、 

・エジンバラ産後うつ病質問票（Edinburgh 

Postnatal Depression Scale ; EPDS） 

・Whooley の２項目質問票 

前者は 50 以上の言語に訳されており、日本で

最も普及している。後者は簡便であることから、

英国では、費用対効果を考慮しこの質問を行っ

た上で、該当した女性に EPDS を施行するこ

とが推奨されている。 

５）スクリーニングの課題と限界 

スクリーニングは、スクリーニングで終わるこ

となく、その後のフォローアップ体制が構築さ

れる必要がある。EPDS は全世界で最も使用さ

れる産後うつ病スクリーニングの自己記入式

尺度だが、カットオフの９点以上だからといっ

てうつ病であると診断することはできない。 

〈コラムより抜粋（p100）〉 

（2）実施後の対応 

日本語版 EPDS のカットオフ値は９点である。

EPDS は産後うつ病のスクリーニングツール

であり、９点以上という結果をもって直ちに産

後うつ病と診断される訳ではない。妊娠中の使

用も可能だが、日本語版の妊娠期におけるカッ

トオフ値のエビデンスは十分でないため、後述

する具体的な聞き取りと合わせて使用される

ことが望ましい。 

 

2．精神疾患を合併した、或いは合併の可能性

のある妊産婦の診療ガイド：総論編（日本精神

神経学会・日本産科婦人科学会 2020 年5月） 

○2. 周産期うつ病に対するエジンバラ産後う

つ病自己評価票（EPDS）の使用方法（p18~） 

〈要約より抜粋〉 

・確定診断や重症度評価のための検査ではな

く、スクリーニング検査であることに留意する。 

・国内での EPDS を含む周産期メンタルヘル

スに関する検討は未だ十分とは言えず、今後も

周産期現場でのエビデンスの蓄積が必要であ

る。 

・産後 4 週目で区分点以下でも、その後の病状

の変化により区分点を超える可能性があるの

で、その後のフォローも重要である。 



こども家庭科学研究費補助金 （成育疾患克服等次世代育成基盤研究事業） 

分担研究報告書 

24 

 

〈解説より抜粋〉 

・EPDS を含む周産期メンタルヘルス全般に関

する国内でのエビデンスは未だ十分とは言え

ず、今後も周産期現場でのエビデンスの蓄積が

必要とされる。 

・EPDS自体への検証はなされていないが、産

後うつ病の重症度の推移の指標として、繰り返

し EPDS を用いることには十分に注意すべき

との指摘がある。 

・EPDS は自記式質問票であることから、患者

の気持ち（例えば、自分のことを知られたくな

い）や状態（例えば、質問紙の内容を理解でき

ない）により点数がある程度影響を受ける可能

性があることに留意する。したがって、EPDS

の点数のみで病状を判断せず、他覚的所見を重

視して EPDS の点数の信憑性を検討する。 

・産後の女性の中には精神的不調があっても、

自ら助けを求めない傾向がある。この場合、

EPDS の点数を低く操作することがある。この

ような傾向は国内の医療現場でも指摘されて

いる。 

 

3. エビデンスに基づく助産ガイドライン-妊

娠期・分娩期・産褥期 2020（日本助産師学会 

2020 年） 

○CQ107 周産期のメンタルヘルスの問題を

抱える妊婦のリスクをどのように評価する

か？ 

〈解説より抜粋〉 

・NICE 産前産後メンタルヘルスガイドライ

ン、産婦人科診療ガイドライン産科編、妊産 

婦メンタルヘルスケアマニュアルでは、スクリ

ーニングのツール及び時期が異なっていた。本

ガイドラインでは、スクリーニングにおいて最

も重要な時期として初診時と産褥早期 (産後

10 日程度まで)の少なくとも 2 回を設定した。

これらに加え、妊婦健診、家庭訪問などで医療

専門職が女性のメンタルヘルスに関する相談

をする際には、産後 1 年まで継続的に観察す

ることを追記した。 

・周産期のメンタルヘルスの問題のリスク評

価に関してスクリーニングツール及び時期に

関するエビデンスは十分とはいえない。 

 

4. 周産期メンタルヘルスコンセンサスガイド

2017（日本周産期メンタルヘルス学会 2017

年 3 月）〈2023 年に追補改訂版が発表されたが

記載内容の変更なし〉 

○CQ2 産後うつのスクリーニング方法は？ 

1．全ての産後女性を対象に EPDS を施行する

（Ⅰ） 

2．実施時期は、産後 1 か月が望ましい（Ⅱ） 

〈解説から抜粋〉 

・点数の高さはうつ病の重症度を示すもので

はなく、うつ病以外の精神疾患でも点数が高値

になる可能性があることに留意する。 

・産後うつ病の時点有病率は 3 か月がもっと

も高く、発症は産後 3 か月以内が多いと報告さ

れているため、産後 1 か月以降も地域保健と連

携して定期的にスクリーニングを実施するこ

とが望ましいと考えられる。 

 

【EPDS に関する課題について、補足を踏ま

えた研究班の見解】 

EPDS は、産後１年程度までのうつ病のスク

リーニングとして活用できることが示唆され

るが、産婦への反復した検査に関するエビデ

ンスは乏しいことから、産後１年まで EPDS

を繰り返し実施することは慎重に判断すべき

と思われる。 
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テーマ：産婦のアセスメント 

 

レビュー課題：産前・産後のメンタル評価につ

いて、EPDS以外で有効な評価法はあるか。 

 

ほぼ全ての論文が、他の要因と産後のメンタル

との関連を評価したものであった。 

最も多く使用されたエジンバラ産後うつ質問

票(EPDS,10 項目,4 段階)以外の PDS に関連す

るツールは、EPDS 開発前より使用されている

「Zung の自記式抑うつ尺度」（ZSDS, 20 項目,4

段階)の 8 件であり、米国国立精神保健研究所

による自己評価尺度である CES-D(20 項目,4

段階)の使用も 3 件あった。 

より項目が少ない質問票として、「K6」(Kessler

自記式スクリーニング尺度, 6 項目,5 段階)の文

献が 6 件あった。 

さらに項目が少ない質問票として、英国の診療

ガイドラインで推奨されているうつ病スクリ

ーニング尺度（二質問法、Whooley Questions）

や、米国の健診マニュアルで記載されている

PHQ-2 などがあるが、二質問法のみが文献検

索できた（3 件)。Whooley Questions(2 項目,2

段階+1 項目 3 段階)が 3 件あった。英国の診療

ガイドラインでは 2 つの質問で構成されるう

つ病スクリーニング尺度が推奨されているが、

Whooley Questions の和訳に基づく「二質問法」

による回収率は 99%と高く、有病率も EPDS

と 同 等 の 10% ～ 20% で あ っ た ( 文 献 7) 、

Whooley 質問項目の臨床的有用性を、EPDS と

比較検討(n=258)したところ、Whooley 質問項

目の陽性率は 16.7％、EPDS（9 点）の陽性率

は 14.8％（p=0.55）、産後うつの発症率は 5.4％

であった。2 つのツールの感度と陽性適中率の

差は有意ではなかった（それぞれ p=0.09、

p=0.45）(文献 40)。COVID-19 下で、Whooley

の質問項目の陽性率は 31.0%、全般性不安障害

尺度 2 項目版(GAD-2)による不安の陽性率は

16.3%であった(文献 22)。 

他のツールとして育児の負担や児への気持ち

を評価するために 11 件が「赤ちゃんへの気持

ち質問票」(MIBS-J,10 項目)を使用していた。 

 

 

【文献】 

1.産後 1 ヵ月の母親の心理状態と尿中カテコ

ー ル ア ミ ン お よ び セ ロ ト ニ ン と の 関 係

(Relationship between psychological state and 

urinary catecholamines and serotonin in 1-

month postpartum mothers)(英語).日本助産学

会誌.2021;35:113-121 

2.妊娠期から産後 1 ヵ月における母親の抑う

つ傾向と育児負担感の関連 不妊治療を経て

育児をする母親からの一考察. 日本生殖心理

学会誌. 2019;5:6-12 

3.妊娠期と産後における父母の健康度と子ど

も へ の 感 情 と の 関 連 . 小 児 保 健 研

究.2018;77:641-648 
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テーマ：産婦のアセスメント 

 

レビュー課題：産後のアセスメント用紙を用い

ることで、対象者を適切にアセスメントするこ

とができるか。 

 

産後のアセスメントツールでは、授乳に関す

るものが最も多かった。国外文献において

は、ラッチスコアシステム（LATCH Scoring 

System）、乳児母乳育児評価ツール(IBFAT)、

母親の赤ちゃん評価ツール（MBA)、授乳観

察用紙（WHO)などが挙げられていた。これ

らの尺度の妥当性については評価が様々であ

ったが、利用については一定程度の推奨がな

されていた。一方、日本においは、IBFAT の

日本語版、及び、乳腺炎のアセスメントツー

ルが開発され信頼性と妥当性が評価されてい

た。しかし、これらアセスメントツールを用

いた産後ケアの評価に関する研究は見当たら

なかった。 

産後の母親の身体や母親役割等に関するアセ

スメントツールについては、国外文献におい

て、母親の生活の質、母親の役割移行、産後

の尿失禁に関するものがあり、中程度の妥当

性が評価されていた。日本においては、産後

の疲労度および産後のコンフォートに関する

尺度が開発されており、その信頼性と妥当性

が検証されていた。しかし、これらの産後ケ

アにおける使用と産後ケアに関する評価研究

は見当たらなかった。 

 

 

【文献】 
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2．長田知恵子. 授乳期の乳腺炎診断アセスメ

ントツールの開発 信頼性と妥当性の検討. 

日本助産学会誌 2012;26(2): 179-189. 

３．Høivik, M. S., et al. The Mother and Baby 

Interaction Scale: a valid broadband 
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Breastfeeding Assessment Tool during the 
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Breastfeeding Assessment Tools-A Review. 
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「産後の疲労感尺度」の検討 母性衛生，

2021;62:317-32   
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テーマ：産婦のアセスメント 

 

レビュー課題：産後ケアを利用することによっ

て、継続的なケアが必要な対象者を抽出するこ

とができるか。 

 

産後ケア事業を利用した母子の中で、市町村

で継続的な支援が行われているという記述は

あるが、具体的な割合について示されている

量的なアウトカムは見当たらなかった。産後

ケア委託事業者と市町村の連携において、産

後ケア事業委託事業者から連絡を受けた後

に、利用者に電話連絡、家庭訪問、他の事業

の利用につないでいることが示されていた。

産後ケア事業の利用者の中には、継続的な支

援が必要とされる母子が一定数おり、継続支

援が実施されていることが示され、産後ケア

事業によって、継続支援の必要性のある対象

者が抽出できることが示唆された。 

 

 

【文献】 

１．母子保健推進会議；地域における「産

前・産後サポート事業」及び「産後ケア事

業」の効果的な展開に関する調査研究報告

書、2020，３   

２．野村総合研究所：産後ケア事業及び産婦

健康診査事業等の実施に関する調査研究事

業、産後ケア業及び産婦健康診査事業の体制

整備のための事例集、2023.3   

３．野村総合研究所：子ども・子育て支援推

進調査研究事業：産後ケア事業及び産婦健康

診査事業等の実施に関する調査研究事業報告

書．2023.3   
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テーマ：産婦のアセスメント 

 

レビュー課題：産後ケアは社会的ハイリスク妊

婦の支援に有効か。 

 

「社会的ハイリスク」という概念を使用して

妊産婦への支援をしているのは日本特有と考

えられた。今回抽出した英語文献も日本から

の報告であり、産科施設で社会的支援を必要

とする妊婦を特定するためのスクリーニング

ツールの開発を行い、社会的ハイリスク妊婦

の特定が可能となることが示唆されていた。 

「社会的ハイリスク妊婦」の概念分析を行っ

た新田は、社会的ハイリスク妊婦とは「妊

婦・胎児の Well-being を阻害する状態であ

り、妊婦の孤立が生じる状態」と再定義し、

社会的ハイリスク妊婦の先行要件は、複合的

に存在するため、妊婦に合わせた個別性のあ

る介入が求められるとしている。また、別の

文献（武田,2023）は、地域助産師へのインタ

ビューで、心理社会的ハイリスク妊産婦の

個々の特別なニーズに応じたケアの継続が、

妊産婦と地域助産師の相互の変容をもたらし

たと明らかにしている。社会的ハイリスクの

要因は多様であり、産後ケアも多様な要因に

対し個別の対応となることが示されている。 

そのほか、児童虐待予防を目的とし、医療機

関における妊娠中からの社会的ハイリスク妊

婦のスクリーニング方法の検討や、医療機関

と母子保健の連携、多職種の連携について検

討されているものが多かった。 

英国の文献では、「social complexity」＝社会

的複雑性（薬物乱用、親密なパートナーによ

る暴力、精神疾患、虐待歴など）を経験して

いる母親から生まれた子どもは出生時および

発育中にさまざまな有害な結果を招くリスク

が高くなるとして、The New Baby 

Programme を家庭訪問で看護師が実施する効

果を標準的な産前産後ケアと比較する無作為

化比較試験のパイロットスタディが計画され

ていた。また、サウスカロライナ州において

は、低所得者の若い母親に対して看護者が介

入した場合の健康アウトカムを評価する無作

為化比較試験が計画されていた。諸外国にお

いても、いわゆる「社会的ハイリスク」妊婦

への支援の有効性の検討を始めていた。看護

師の訪問により、地域社会とのつながりがよ

り多くなり、母親の不安やうつ病のケースが

少なくなることが示されたという報告もあっ

た。一方で、グループファミリーナースパー

トナーシップ (gFNP)を若い母親に実施した

無作為化比較試験で、子育て態度は対照群と

有意差が認められなかったという報告もあっ

た。 

 

【文献】 

1. Kawaguchi H, Shinohara R, Akiyama Y, 

Kushima M, Matsuda Y, Yoneyama M, 

Yamamoto T, Yamagata Z.Developing an 

obstetric care screening tool to improve social 

support access for pregnant women: A 

prospective cohort study.Front Glob Womens 

Health. 2022; 3: 921361.   

2. 新田祥子.「社会的ハイリスク妊婦」の概念

分析. 長崎県立大学看護栄養学部紀要. 

2022;20: 1-8.   

3. 服部典子, 古林美恵子. 妊娠期から退院後

の生活を見据えた社会的ハイリスク妊婦への

支援のあり方 症例を通しての検討. 静岡県母

性衛生学会誌. 2018;7(1):19-23.  

4. 武田順子. 心理社会的ハイリスク妊産婦へ

地域助産師が行うケアの認識と実践. 岐阜県

立看護大学紀要,.2023;23(1),39-49.   

5. 高橋有美.社会的ハイリスク妊産婦へのチー

ム支援の実際.東京母性衛生学会誌. 

2019;35(1).29-32.   
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evaluating the impact of the Nurse-Family 

Partnership’s home visiting program in South 
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evaluation of nurse-led group support for 
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year postpartum versus usual care.Trials. 
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テーマ：産婦のアセスメント 

 

レビュー課題：正期産で産後４カ月以降に産後

ケア事業を初めて受けた産婦の背景 

 

まだ、産後ケア事業の対象を出産後 1 年として

から日が浅く、十分なエビデンスが存在しない

のが実状であるが、1 件の会議録では、授乳指

導、休養の順で多かった（ともに 70％）。 

 

 

【文献】 

1. 金、小阪：産後ケアセンター利用者の背景調

査．母性衛生．2019；60：253 
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テーマ：産婦のアセスメント 

 

レビュー課題：２項目質問法の感度、特異度 

 

Whooley の 2 項目質問法は、「この 1 ヶ月間，

気分が沈んだり，憂うつな気持ちになったりす

ることがよくありましたか．」という質問と、

「この 1 ヶ月間，どうも物事に対して興味が

わかない，あるいは心から楽しめない感じがよ

くありましたか．」という質問それぞれに、は

い，いいえで答えてもらい、いずれかに「はい」

のある場合，うつ病の疑いとする、という簡便

な質問法で、実施は一人 2,3 分しかかからない

ことから、うつ状態の 1 次スクリーニングとし

て用いられる。その感度は 100％、特異度 68％

と報告されている１）。 

日本における 2 項目質問法の臨床的有用性を

EPDS と比較検討した報告では、258 名の正期

産単胎児を出産した産後女性全員に、両者のス

クリーニングを行い、2 項目質問法については、

１つでも「はい」と答えた場合を「陽性」、EPDS

は総点 9 点以上を「陽性」とした。その結果 2

項目質問法の陽性率は 16.7％、EPDS の陽性率

は 14.8％であった（p = 0.55）。産後うつの発

症率は 5.4％であった。2 つのツールの感度お

よび陽性適中率の有意差は認められず（それぞ

れ p = 0.09 および 0.45）、地域の支援体制に応

じた 2 つのツールの使い分けを検討する必要

があると結論づけられた２）。 

周産期、または研究内で周産期と特定されてい

ない場合は、妊娠 20 週から産後 4 週の女性を

対象とした 5 本の研究知見をメタ解析したと

ころ、そのプール感度（95％信頼区間）は 0.95

（0.81-0.99）、プール特異度は 0.60（0.44-0.74）、

プール陽性尤度比は 2.4（1.6-3.4）、プール陰性

尤度比は 0.09（0.02-0.32）、プール診断オッズ

比は 27（7-106）であった。また、異質性はか

なり高く（I2 = 0.90, 0.81-1.00）、参加者の年齢

と実施場所（地域 vs 病院）が異質性に有意に

寄与した。この結果から、2 項目質問票は、感

度は高いが特異度は中程度であるため、偽陽性

が増えてしまう危険性がある。このことから、

2 項目質問法で陽性となった場合は、誤診を減

らすために、さらに詳しい 2 次的スクリーニン

グを行う必要があるといえる３）。 

以上のことから、5 本の研究のメタ解析の結果

では、プール感度（95％信頼区間）は 0.95（0.81-

0.99）、プール特異度は 0.60（0.44-0.74）であ

り、簡便なうつ状態のスクリーニングとして使

いやすいが、偽陽性を拾いやすい可能性がある

ことに注意する必要がある。 

 

 

【文献】 

1.Whooley MA, Avins AL, Miranda J, Browner 

WS. Case-finding instruments for depression. 

Two questions are as good as many. J Gen 

Intern Med. 1997;12(7):439-45. 

2.Shibata Y, Suzuki S. Comparison of the 

Edinburgh Postnatal Depression Scale and the 

Whooley questions in screening for postpartum 

depression in Japan. J Matern Fetal Neonatal 

Med. 2020;33 : 2785-2788.  

3.Smith RD, Shing JSY, Lin J, et al. : Meta-

analysis of diagnostic properties of the Whooley 

questions to identify depression in perinatal 

women. J Affect Disord. 2022;315 ; 148-155. 
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テーマ：産婦のアセスメント 

 

レビュー課題：有用な不安のスクリーニング方

法は何か 

 

26 本の研究（n=2,613）をもとにしたメタ解析

の結果によると、妊娠期と産後に何らかの不安

障害に罹患する女性は、20.7% (95%最高事後

密度信用区間 [16.7 ～ 25.4])と算定され、こ

の数値は周産期うつよりも高い有病率を示し

ている 1)。 

271 本の研究（n=369,477）をもとにした最近

のメタ解析によれば、不安のプールされた有病

率（95％信頼区間（95％CI））は、周産期全体

では、17.4％（95％CI：16.2％～18.7％）、妊娠

期は 17.4％（95％CI：16.1％～18.8％）、産後

が 17.5％（95％CI：13.5％～22.4％）であった。

しかしその推定値はかなりの異質性を示した

（I 2 = 98.93 %）。周産期不安の主な潜在的危

険因子としては、健康状態の悪化、妊娠合併症

のある女性、計画外妊娠などが示されている 2）。 

英国の 2020 年全国妊産婦調査のデータをもと

に、①全般性不安障害尺度 2 項目（GAD-2）、

②エジンバラ産後うつ尺度（EPDS-3A）の不安

下位尺度、および③直接質問の 3 つの異なるス

クリーニング方法を用いて、産後 6 ヵ月の不安

症状の有病率を比較したところ、合計 4,611 人

の女性における産後不安の有病率は、①GAD-

2 で 15.0％、②EPDS-3A で 28.8％、③直接質

問で 17.1％であった。測定間の一致率は 78.6％

（95％CI 77.4-79.8；Kappa0.40）から 85.2％

（95％CI 84.1-86.2；Kappa0.44）であった。産

前不安は、3 つの指標すべてにおいて産後不安

の最も強い予測因子であった 3)。一方、妊娠中

の不安障害に対して、GAD-2 の診断精度を明

らかにするため、ロンドンの妊婦 528 人に対

して、初診後に『精神障害の診断と統計マニュ

アル第 4 版のための構造化臨床面接（SCID）』

と GAD-2 スクリーニングを行った。その結果、

不安障害の集団有病率は 17％（95％CI 12％～

21％）、全般性不安障害は 5％（95％CI 3％～

6％）、社交不安症は 4％（95％CI 2％～6％）、

特異的恐怖症は 8％（95％CI 5％～11％）、強

迫性障害は 2％（95％CI 1％～4％）であった。 

あらゆる不安障害に対する加重感度は 26％、

特異度は 91％、陽性適中率は 36％、陰性適中

率は 87％、尤度比は 2.92 であった。これらの

結果から、GAD-2 は多くの真の陽性（不安症

患者）を見逃してしまう可能性があり、スクリ

ーニングとして役に立たない可能性があると

いう意見もある 4）。しかし、周産期における全

般性不安障害のスクリーニングツールとして

は、全般性不安障害尺度７項目（GAD-7）が有

用かもしれない。カナダのオンタリオ州で精神

科に紹介初診した周産期女性 240 人（n=155

妊娠中、n=85 産後）に対して、①GAD-7 と

②EPDS と、『精神障害の診断と統計マニュア

ル第 4 版』にもとづく診断を経験豊富な精神科

医が行った。その結果 GAD-7 は、最適カット

オフ値 13 点で感度 61.3％、特異度 72.7％を示

した。一方、カットオフ値を 10～13 点とした

EPDS は、高い感度 (77.3～89.3%) と高い陰

性適中率 (79.2～84.4%)を示すも, 特異度が

低く (26.7～40.3%) 、陽性的中率も低かった

（36.2 ～ 37.6%)。カットオフ値を 7 点とし

た EPDS-3A 下位尺度では、優れた陰性適中率 

(81.1%)、中等度の感度  (68.0%) 、特異度 

(63.5%), 低い陽性的中率(46.3%)であった。

これらの結果から、GAD-7 はより広いカット

オフ点範囲で、感度と特異度を示していると結

論している 5）。 ただし、この研究は不安症状

全体のスクリーニングについての知見ではな

く、母子保健の臨床場面で広く適応できるかど

うかについては未検討である。また日本におけ

る妊産婦のカットオフ値について上記の値を

援用できるかどうかについては慎重に検討す
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る必要がある。 

以上のことから、産後 6 ヶ月の女性の不安につ

いては、直接診断した場合の有病率に近い値を

示したのは、エジンバラ産後うつ尺度（EPDS-

3A）の不安下位尺度よりも全般性不安障害尺

度 2 項目（GAD-2）であったが、妊娠中の女

性の不安については偽陰性が多くスクリーニ

ングとしての有用性についてはさらなる検討

が必要である。 

 

 

【文献】 

1.Fawcett EJ, Fairbrother N, Cox ML, et al : 

The Prevalence of Anxiety Disorders During 

Pregnancy and the Postpartum Period: A 

Multivariate Bayesian Meta-Analysis. J Clin 
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2.Yang L, Sun J, Nan Y, et al. : Prevalence of 

perinatal anxiety and its determinants in 

mainland China: A systematic review and meta-

analysis. J Affect Disord. 2023;323 : 193-203. 
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Postnatal Anxiety: Analysis of the 2020 
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scale (GAD-2). BMJ open. 2018; 8 : e023766. 
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Comparative efficacy of the generalized anxiety 
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for generalized anxiety disorder in pregnancy 

and the postpartum period. Can J Psychiatry 
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テーマ：身体的ケア 

 

レビュー課題：産後ケアの利用によって、身体

的負担は軽減するか。 

 

国内研究では、1 件の量的研究と、1 件の質的

研究があった。海外研究は見当たらなかった。

1 件は 10 名の高齢初産婦を対象としたインタ

ビュー調査で、産後ケア事業を利用したことで

「心と体が癒された」との効果が認められた。

宿泊型施設に入所した利用者の調査では、「睡

眠不足」「疲労感」は入所中に軽減し、退所時

には差が認められなかった。産後ケアセンター

利用後の感想では、身体をゆっくり休めたこと

としたものが 62.1％、利用後のアンケート自

由記述では、病院での産後のつかれがすっきり

とれたとの意見があった。産後ケアを受けるこ

とによって、睡眠不足、疲労感に関する研究は

少なく、明確なエビデンスは示されなかったが、

産後ケアを受けることによって、睡眠や疲労が

軽減する可能性が示唆された。 

 

 

【文献】 

1.古田聡美. 出産を扱わない産後ケア助産院に

おける入所者の症状変化に関する検討,東京医

療学院大学紀要.2021;9:111-125. 

2.谷上友理,他.A 助産院の産後ケア事業を利用

した高年初産婦の体験．香川大学看護学雑誌. 

2023;27（1）:1-12. 

3.小松崎愛美,他.産後ケア事業の評価 武蔵野

大学附属産後ケアセンター桜新町利用者アン

ケ ー ト か ら ， 武 蔵 野 大 学 看 護 学 部 紀

要.2011;5:29-68. 

4.上田たつえ,他.大阪府助産師会産前産後ケア

センター利用者の実態調査 第 2 報，大阪母性

衛生学会誌. 2018;54（１）:26-31 
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テーマ：身体的ケア 

 

レビュー課題：産後ケアは産婦のセルフケア能

力を高めるか。 

 

国内の研究で、産後 1 年未満の女性で運動介入

を含むオンラインプログラムへの参加により、

セルフケアの行動変容につながった可能性が

示唆されていた。別の論文では、分娩施設のな

い離島に住む母親は、異常症状を自身の感覚を

通して敏感に察知し、自ら判断・行動し、島に

伝承されているセルフケア行動も取り入れつ

つ自ら判断・行動しているということが示され

ていたが、産後ケアによってセルフケア能力が

高まったというものではなかった。 

オランダにおいて社会的弱者の女性を対象と

した定性的な研究によれば、女性たちは産後ケ

ア中および産後ケア後に自己効力感の向上を

経験したことが報告されていた。セルフケア能

力ではないが、産後ケアが産後の女性の心理面

に作用していることが示唆された。セルフケア

能力とは何を指すかが特定しにくいため、産後

ケアの効果として関連を見い出すには至らな

かった。 

 

 

【文献】 

1．野村 由実, 荒木 智子, 吉岡 マコ, 杉田 正

明.コロナ禍における産後女性の心身の健康支

援を目的としたオンラインプログラムの効果

（第１報). 女性心身医学 . 2021;26 (2):153-

164. 

2.猪目 安里, 井上 尚美, 吉留 厚子.分娩施設

のない離島に住む母親の妊娠期・産褥期におけ

る セ ル フ ケ ア 行 動 . 日 本 助 産 学 会 誌 . 

2020;34(1):1-91. 

3.Laureij LT, van der Hulst M, Lagendijk J, et 

al. Insight into the process of postpartum care 

utilisation and in-home support among 

vulnerable women in the Netherlands: an in-

depth qualitative exploration. BMJ Open. 2021; 

11(9): e046696.   
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テーマ：身体的ケア 

 

レビュー課題：身体的ケアによって、産後のマ

イナートラブルは軽減するか。 

 

産後のマイナートラブルについては、骨盤に関

連したものが多くそれ以外についての、ケアに

ついての報告が少なかった。「下肢の冷え」は、

産後ケア施設入所時より退所時に有意に改善

したと報告されていたが、具体的なケア内容は

示されていなかった。産後の便秘については、

明らかなケアの効果は示されていなかった。そ

の他のマイナートラブルの軽減に関する有効

なケアのエビデンスは示されていなかった。 

 

 

【文献】 

1. Saldanha, I. J.et.al.Postpartum Care up to 1 

Year After Pregnancy: A Systematic Review 

and Meta-Analysis. Rockville (MD): Agency 

for Healthcare Research and Quality (US); 

2023 Jun. Report No.: 23-EHC010.   

2.Turawa EB. Interventions for preventing 

postpartum constipation (Review)．Cochrane 

Database of Systematic Reviews. 2020   

3.古田聡美. 出産を扱わない産後ケア助産院に

おける入所者の症状変化に関する検討，東京

医療学院大学紀要. 2021;111-125.   
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テーマ：身体的ケア 

 

レビュー課題：産褥体操などのセルフケア

と、産後ケアとして他者が施すマッサージな

どの身体的ケアでは、身体の回復過程に差が

あるのか。 

 

国内文献では、母親のセルフケアが身体回復

につながることとして、有酸素運動やバラン

スボールエクササイズによる姿勢の改善や平

衡機能の保持の向上などが挙げられていた。

これにより「肩こり」や「腰痛」などの身体

症状の改善が見られた。有酸素運動やバラン

スボールエクササイズなどは、対話やコミュ

ニケーションスキル向上のためのワークなど

と同時に一つのプログラムとして行われ、こ

れにより母親のセルフケアが継続され、さら

に、主観的健康感の向上、健康への意識や取

組の変化など、母親の心身の健康増進に繋が

り、主観的幸福感は高まり、抑うつ度は軽減

されたとの報告もある。 

他者によるケアとして、産褥早期のアロママ

ッサージにより、母親の唾液アミラーゼ活性

の低下、腋窩温の上昇、マイナートラブルの

自覚症状の改善効果が確認された。また、産

褥早期の母親への背部のアロマトリートメン

トでは、介入後にリラックス感は有意に上昇

し、疲労感は有意に低下し、アロマフットバ

スでは疲労感の軽減が確認されたとの報告も

あり、アロママッサージやアロマフットバ

ス、背部マッサージは産褥早期の母親にとっ

て身体面の回復を促進させる可能性が示唆さ

れた。また、マインドフル・ヨーガを 2 週間

実施し、その結果、安静感やすっきり感をは

じめとする心身の変化や不調感の緩和を実感

したという報告が見られた。育児期の母親に

対するヨガ実践は、心理的および身体的スト

レスを緩和する可能性が示唆された。さら

に、筋骨格バランス評価による姿勢修正等の

介入や継続的なセルフケアの実践により，筋

骨格のバランスが整い疼痛が改善されたとの

報告もある。 

海外文献のシステマティック・レビューで

は、低圧腹部体操が骨盤底のリハビリテーシ

ョンとして注目されているが、産褥期に骨盤

底筋トレーニングよりも有効であるエビデン

スはなく、現状では、骨盤底筋トレーニング

が、骨盤底機能障害に対する第一選択の治療

法であるという報告であった。 

 母親自身のセルフケアと他者ケアによる身

体回復の違いを比較する文献は、国内、海外

共に見当たらなかったが、セルフケアも他者

ケアも身体的回復を促す可能性があることは

示唆された。 

 

 

【文献】 

1.野村由実,荒木智子,吉岡マコ,杉田正明.コロ

ナ禍における産後女性の心身の健康支援を目

的としたオンラインプログラムの効果（第 1

報）. 女性心身医学.2021;26(2):153-164.  

2.今野友美, 堀内成子.出産後の母親の精神

的，身体的健康増進を目指すプログラムの評

価.日本助産学会誌. 2013;27(1):83-93.   

3. 猪阪望,永井由美子,山川正信.アロママッサ

ージが褥婦の身体面に及ぼす効果（第Ⅰ報).

大阪教育大学紀要 第Ⅲ部門. 2015;64(1):25-

34.   

4.竹本奈央,浦中桂,朝澤恭子.早期の母親への

背部アロマトリートメントによる リラックス

感と疲労感の改善効果.日本看護科学会

誌.2020;40:160–167.   

5.小川千晶,白石三恵, 安井まどか,岩本麻希,島

田三惠子.産褥期における精油を付加した足浴

の効果に関するシステマティックレビュー.看

護科学研究.2016;14:58-65.  
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6.相馬花恵, 越川房子.母親を対象としたマイ

ンドフル・ヨーガの効果検討.子育て研

究.2016;6:21-35.    

7.山西加織,上原徹,千葉千恵美.育児ストレス

を抱える母親のメンタルヘルスに及ぼすヨガ

実践の即時効果.スポーツ精神医学. 

2019;16:11-17.   

8.片岡優華,國吉裕史,二村文子,志村千鶴子.鍼

灸・柔道整復師による産後介入と継続的なセ

ルフケアにより恥骨痛等の症状が改善した一

事例.母性衛生. 2022;62(4):859-864.  

9. Ruiz de Vinaspre Hernández R.Efficacy of 

hypopressive abdominal gymnastics in 

rehabilitating the pelvic floor of women.A 

systematic review. Actas Urol Esp. 

2018;42(9):557-566.   
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テーマ：身体的ケア 

 

レビュー課題：産後の身体的なケアは産後う

つのリスクを下げるか。 

 

国内文献では、有酸素運動が主観的幸福感を

高め抑うつ度を軽減させたり、産褥早期のア

ロママッサージにより、母親の唾液アミラー

ゼ活性低下、腋窩温上昇が確認されたとの報

告がある。また、産褥早期の母親への背部の

アロマトリートメントにより、介入後にリラ

ックス感は有意に上昇し、アロマフットバス

の実施により、心理的にネガティブな気分の

軽減や児の受容を促進する可能性が示唆され

た。マインドフル・ヨーガを 2 週間実施し、

その結果、安静感やすっきり感をはじめとす

る心身の変化や不調感の緩和を実感したとい

う報告も見られた。育児期の母親に対するヨ

ガ実践は、心理的および身体的ストレスを緩

和する可能性が示唆された。 

海外のメタ解析文献によれば、妊娠中および

産褥期の身体運動は、よりよい心理的健康に

つながり、産後の抑うつ症状を軽減するため

の安全な戦略であると報告されている。 

以上より、産後の身体的ケアは産後うつのリ

スクを下げ、母親の心理的側面に影響を与え

うることが示唆された。 

 

 

【文献】 

1.野村由実,荒木智子,吉岡マコ,杉田正明

(2021).コロナ禍における産後女性の心身の健

康支援を目的としたオンラインプログラムの

効果（第 1 報）. 女性心身医学. 

2021;26(2),:153-164.  

2.今野友美, 堀内成子(2013).出産後の母親の

精神的，身体的健康増進を目指すプログラム

の評価.日本助産学会誌. 2013;27(1):83-93. 

  

3. 猪阪望,永井由美子,山川正信(2015).アロマ

マッサージが褥婦の身体面に及ぼす効果（第

Ⅰ報).大阪教育大学紀要 第Ⅲ部門. 

2015;64(1):25-34.   

4.竹本奈央,浦中桂,朝澤恭子(2020).早期の母

親への背部アロマトリートメントによる リラ

ックス感と疲労感の改善効果.日本看護科学会

誌. 2020;40:160–167.   

5.小川千晶,白石三恵, 安井まどか,岩本麻希,島

田三惠子(2016).産褥期における精油を付加し

た足浴の効果に関するシステマティックレビ

ュー.看護科学研究. 2016;14:58-65.  

6.相馬花恵, 越川房子(2016).母親を対象とし

たマインドフル・ヨーガの効果検討.子育て研

究. 2016;6:21-35.    

7.山西加織,上原徹,千葉千恵美(2019).育児ス

トレスを抱える母親のメンタルヘルスに及ぼ

すヨガ実践の即時効果.スポーツ精神医学. 

2019;16:11-17.   

8.片岡優華,國吉裕史,二村文子,志村千鶴子

(2022).鍼灸・柔道整復師による産後介入と継

続的なセルフケアにより恥骨痛等の症状が改

善した一事例.母性衛生. 2022;62(4):859-864.  

9. Poyatos-León R,García-Hermoso 

A,Sanabria-Martínez G.Effects of exercise-

based interventions on postpartum depression: 

A meta-analysis of randomized controlled 

trials.Birth. 2017;44(3):191-289. 

 

 

【身体的ケア（骨盤ケアを除く）に関する研

究班の見解】 

身体的ケアとして、例えばアロママッサージ

やマインドフル・ヨーガ等の個別の手法は身

体的な回復を促進する目的を有しているが、

いずれも効果の可能性を示唆するに留まり、
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エビデンスとして確立したものは見いだせな

かった。このような身体的な回復を促進する

ケアについては今後の研究の蓄積により効果

検証が行われることが望まれる。 
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テーマ：身体的ケア 

 

レビュー課題：骨盤ケアとは何か。 

 

骨盤ケアとは、寛骨（腸骨、座骨、恥骨）、仙

骨、尾骨という狭義の骨盤だけではなく、骨盤

底筋を含む骨盤周囲全体のケアをいう。妊娠・

分娩によってダメージを受けることによる骨

盤底障害の予防と回復を目的に行う。背景とし

て、産後 6～15 カ月の女性に骨盤底障害の自

覚症状を問う PFDI—20（pelvic floor distress 

inventory—20）日本語版を用いて行った調査

では、分娩方法にかかわらず 73 . 6％の女性が

何らかの骨盤底障害の自覚症状を認めていた。

また、産後 1 年未満の母親を対象とした産後家

庭訪問のニーズ調査では、母親自身に対して希

望するケアとして「骨盤管理」が 60.1%と 2 番

目に高く，骨盤管理は，経腟分娩全体に占める

希望割合が 63.1%であり帝王切開で 42.1%と

差がみられた（p<.05）。尿失禁ケアは全体とし

ての希望者数は下位であるが希望した者は全

員経腟分娩であった。 

骨盤ケアの方法として以下の記載があった。 

・セルフケア（身体支持力のバランスを安全に

調整する方法として操体法）の実践 

・助産師が行える骨盤ケアの主なものに、骨盤

底筋体操の指導と、腹圧をかけない日常生活動

作の指導がある。 

・保健指導（自宅でできる骨盤ケア）：腹式呼

吸、肩甲帯周囲の運動、ストレッチ、骨盤底筋

運動、体幹・殿部トレーニング 

・妊娠中・産後における腰痛や恥骨痛に対し、

骨盤ベルトやさらしの巻き方を助産師が指導

することも、鍼灸整骨院で行う筋骨格にアプロ

ーチする手技・鍼灸治療も骨盤ケアに当たる。 

・骨盤を中心に姿勢の評価を行うことと、日常

生活動作における身体の使い方を指導するこ

とは骨盤ケアにおいて重要である。 

・ガスケアプローチ：フランス人の女医，ベル

ナデット・ド・ガスケ氏によって確立された姿

勢と呼吸からグローバルにペリネ(骨盤底筋

群)に働きかける身体的アプローチ。 

・骨盤の不安定性がある場合や，恥骨痛がある

場合などには，骨盤ベルトの装着指導を行う。 

・妊娠・出産により過剰に伸張される筋で骨盤

の安定化に作用するインナーユニット(横隔膜，

腹横筋，骨盤底筋群，多裂筋)のエクササイズ

を早期から実施すること。 

・骨盤底筋エクササイズをケーゲルエクササ

イズ、その反対の運動はリバースケーゲルエク

ササイズと言われる。 

レビューの結果、文献は解説が主体であった。

骨盤ケアとして様々な方法が実践されている

が上記の定義・目的はほぼ共通の捉え方であっ

た。助産師が行える方法としては、骨盤ベルト

の装着、腹式呼吸、正しい姿勢の保持、骨盤底

筋訓練が考えられる。産婦が日常生活で継続し

て実践できるように保健指導として実施する

ことが考えられる。理学療法士や柔道整復師等

が実施する施設もあった。アウトリーチ型の産

後ケアにおいても「骨盤ケア」のニーズが高い

と予想されるため、産後ケアとして提供される

可能性は高いと考えられる。 

 

 

【文献】 

1. 田村 知子．産後 1 年未満の母親の産後家庭

訪 問 に 対 す る ニ ー ズ ． 日 本 助 産 学 会 誌

2019;33:61-71. 

2. 吉田 敦子. 【助産師が学び,実践したい骨盤

ケア】セルフケアを指導するに当たってのポイ

ント 母子フィジカルサポート研究会での骨

盤ケアの実践. 助産雑誌 2020;74(9):  670-

675. 

3. 三國 和美．【周産期の"絶対"ハズせないキ

ーワード 31 2023 編 明日からの助産ケアに
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生かせる!】《産褥》骨盤ケア．ペリネイタルケ

ア 2023;42(4):379-381. 

4. 徳田 麻希, 福元 栞奈．【保健指導のイマド

キ事情と New Standard リモート指導にその

まま使えるスライド付き】お母さんのイマドキ

と New Standard 産前産後の骨盤ケア．ペリ

ネイタルケア 2023;42(2): 147-151. 

5. 國吉 裕史. 産前・産後の骨盤ケアの実際と

助産師ができるアプローチ法. ペリネイタル

ケア 2021;40(5):494-501. 

6. 篠崎 克子．【産褥期の助産診断とケア 退

院時の指導、アセスメントで産後のリスクを軽

減する】産褥トラブルのケア 尿漏れ(骨盤ケ

ア).ペリネイタルケア  2020; 39(12) :1281-

1286. 

7. 三國 和美．【助産師が学び,実践したい骨盤

ケア】多職種連携による産後骨盤トラブル外来 

亀 田 京 橋 ク リ ニ ッ ク で の 実 践 ． 助 産 雑 誌

2020;74(9):659-663. 

8. 太田垣 美保,内山 美紀, 瀬戸 景子. 【助産

師が学び,実践したい骨盤ケア】ガスケアプロ

ーチを通して実践すべきケアを学ぶ. 助産雑

誌 2020; 74(9):650-655. 

9. 谷口 珠実.【助産師が学び,実践したい骨盤

ケア】生涯快適に生活するために 骨盤底筋訓

練の必要性 子どもと一緒に元気に生活する

お母さんへの支援.助産雑誌 2020; 74(9):642-

649. 

10. 田舎中 真由美, 木野 秀郷, 遠藤 源樹.

【数十年先まで見据えた周産期のケア 尿失

禁や骨盤臓器脱から女性を守る】妊娠期・産褥

期 に お け る 骨 盤 ケ ア . 助 産 雑 誌

2019;73(4):268-274. 

11. 柳澤 美香.【新人必修 周産期キーワード

これだけ 50 アドバンス助産師もブラッシュ

アップ】(key word 41)骨盤ケア.ペリネイタル

ケア 2017;36(4)375-376. 

12. 本 理恵, 今村 守賀子, 岩隈 真由美. A 病

院産婦人科における妊産褥婦骨盤ケアの状況

報告と今後の課題. 福岡赤十字看護研究会集

録 2011;25:25-27. 

13. 場谷 理恵, 竹本 真依, 井上 綾香, 大西 

真祈, 中岡 聖, 村田 佐登美, 小杉 正. 作業療

法士,理学療法士による骨盤ケア教室の取り組

み. 愛仁会医学研究誌 2023;54:103-104. 

14. 岩田 塔子. 女性の健康とつぼ療法・骨盤

ケア. 京都母性衛生学会誌 2019;27(1)3-5. 

 

テーマ：身体的ケア 

 

レビュー課題：国内における骨盤底筋訓練とは

どのような内容か 

 

骨盤底筋訓練の対象は妊産婦に限らず、高齢者

を含めた女性、前立腺手術後の男性なども含ま

れる。遅筋と速筋を収縮させることはほぼ共通

であるが、回数や時間、継続期間は報告により

様々であった（例：遅筋は 5 ～ 10 秒程度締

め続ける収縮、速筋は 1 ～ 2 秒程度早く締め

る収縮）。 

口頭指導やパンフレット配布のみで対象者自

身が実践する方法と、医療者が指導する方法が

あるが、医療者が指導することが望ましいとさ

れている。医療者が指導する際に、骨盤底筋の

収縮を用手あるいは機器等で確認しながら指

導する場合がある。 

 

 

【文献】 

1.青木 芳隆, 大内 みふか, 森 明子, 若松 ひ

ろ子, 佐藤 理乃, 中村 真樹, 鈴木 基文．骨盤

底筋訓練(骨盤底筋トレーニング)と多職種連

携．日本老年泌尿器科学会誌 2012;34(2): 24-

32.   

2.山西 友典, 加賀 勘家. 【解剖学的に理解す
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る!骨盤底筋群と骨盤底筋訓練】骨盤底筋を訓

練する. 泌尿器ケア 2015;20(11):1181-1187. 

  

3.谷口 珠実. 【腹圧性尿失禁の看護のポイント】

腹圧性尿失禁の治療と看護 骨盤底筋訓練の

概 要 と 看 護 の ポ イ ン ト . 泌 尿 器 ケ ア 

2013;18(4):421-424.  
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テーマ：身体的ケア 

 

レビュー課題：骨盤ケアをすることは、産後の

腰痛改善に有効か。 

 

骨盤支持群（さらしを巻く）では姿勢アライメ

ントの変化に伴い，骨盤輪由来である仙腸関節

や腰背部の腰痛の改善がみられ，一般的な骨盤

底筋群の支持力の回復経過よりも早期に腰痛

が軽減されることを示唆した報告があった。骨

盤ベルト装着により産後１か月時までの腰痛

について痛みの改善は明らかではないが、

QOL の改善が期待できるかもしれないと記述

されていた。 

妊娠に関連する腰痛や骨盤痛は用語および診

断方法が多様なため，介入も多様に存在し，効

果の検証結果も対立している。運動療法は腰痛

には効果的であるが，骨盤痛には骨盤ベルトと

組み合わせて実施することが望ましいとされ

ていた。骨盤ベルト単独使用での骨盤痛への効

果は十分に検証されていない。 

骨盤ベルト装着によって産後 1 週後の下背部

痛に関しては産後 2 か月までの間痛みと機能

障害を軽減するが、装着することによる効果

（装着しないことよりもより軽減する）は明ら

かではないとする報告があった。 

骨盤底筋訓練（Kegel exercise）が腰痛に及ぼす

効果のシステマティックレビューでは、腰痛を

有する産婦に対して腰痛の軽減効果が示され

たが、論文の異質性が大きいことを考慮する必

要がある。 

以上のことから、産後の腰痛に対して骨盤ベル

トの装着の効果に関する十分な検証は行われ

ていなかった。骨盤底筋訓練（Kegel exercise）

は、腰痛を有する産婦に対する効果を示すシス

テマティックレビューが存在するが、研究の異

質性が大きいため慎重な解釈が必要である。 

 

 

【文献】 

1.松岡あやか，兵頭慶子. 腰痛のある褥婦への

骨盤支持による姿勢アライメントと腰痛の変

化について. 南九州看護研究誌 2020;18:1-10. 

  

2.辻内敬子、坂口俊二、小井土善彦、廣野敏明、

谷口武.産後の腰痛に対する骨盤ベルト装着と

鍼 治 療 併 用 と の 比 較 試 験 . 母 性 衛

生.2023;64:357-366.   

3.安藤布紀子.妊娠に関連した腰痛と骨盤痛へ

の介入方法における国外文献の検討.甲南女子

大学研究紀要第 6 号 看護学・リハビリテーシ

ョン学編. 2012;6:77-83.   

4.Saito Y, Okayama H, Naito K, Ninomiya S. 

Efficacy of pelvic belt for back pain 

after delivery. AINO Journal.2018;17:1-8. 

  

5.Kazeminia M, Rajati F, Rajati M.The effect of 

pelvic floor muscle-strengthening exercises on 

low back pain: a systematic review and meta-

analysis on randomized clinical trials. Neurol 

Sci. 2023;44(3):859-872.  
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テーマ：身体的ケア 

 

レビュー課題：骨盤ケアをすることは、産後の

尿漏れ予防に有効か。 

 

正期産で単胎を経膣分娩した分娩後 3～7 日の

女性を対象とした研究では、骨盤ベルト装着群

（30 例）と対照群（11 例）で、産後１週、１

か月、２か月後に尿失禁の頻度に有意な差は認

められなかった。介入 12 週（従来介入 29 例：

骨盤底筋訓練のみ、MR 動画介入 22 例：MR

動画を見ながら骨盤底筋訓練）、非介入 23 例の

比較では、尿失禁有症者割合は 3 群間で有意な

差はなかった（対象者は尿失禁を有する者に限

定されているわけではなく、有症状者が少なか

った）。産後 1 か月に尿失禁症状を有する褥婦

14 人を対象に，ビデオと筋電計（フェミスキ

ャン）を用いた骨盤底筋体操指導を行い，尿失

禁症状の改善についての検討を行った研究で

は、骨盤底筋訓練の継続群 9 人と非継続群 5 人

を比較し、尿失禁の程度を把握するパッドテス

トのみが継続群では指導 3 か月後に有意に減

少した（非継続群では有意な差は認めなかっ

た）。 

海外のレビューでは、骨盤底筋訓練（Kegel 

exercise）は腹圧性尿失禁（SUI）に対して安全

で効果的な方法であり、副作用も少なく、尿失

禁の症状を有している場合には効果が認めら

れると結論していた。 

 

 

【文献】 

1.齋藤 祥乃, 岡山 久代. 分娩後の子宮復古に

おける骨盤ベルトの有用性  縦型オープン

MR を 用 い て の 検 証 . 母 性 衛 生 . 

2014;55(2):396-404.   

2.内藤紀代子, 二宮早苗、森川茂廣、遠藤善裕、

岡山久代．磁気共鳴（MR）画像により作成し

た指導用動画を用いた産後女性に対する骨盤

底 筋 体 操 の 効 果 検 証 .  看 護 理 工 . 

2021;8:194-202.   

3.大井 伸子, 山本満寿美, 江國一二美, 岡本

真由美, 佐藤久恵, 寺本直美, 石井亜矢乃. 尿

失禁症状を有する産後 1 か月の褥婦への骨盤

底筋体操指導の取り組み. 日本看護学会論文

集 母性看護. 2014;44:26-29.   

4.Sangsawang B, Sangsawang N.  Stress 

urinary incontinence in pregnant women: a 

review of prevalence, pathophysiology, and 

treatment. Int Urogynecol J. 2013;24(6):901-

12.  

 

【補足】 

・女性下部尿路症状診療ガイドライン第 2 版

1)によれば、「推奨グレード：B(行うよう勧めら

れる)」：尿失禁のある女性においては悪化の予

防効果があるが，尿失禁のない女性を含めた場

合には対照に対する優越性がみられないとい

う報告もある（レベル 1: 複数の大規模 RCT 

または Meta-analysis や Systematic review に

裏付けられる）としている。 

・コクランレビュー（2019 年 8 月 7 日現在）

では、次のような結果を報告している 2)。尿失

禁予防のために骨盤底筋訓練（PFMT）を行っ

た尿もれのない妊婦：妊娠後期に尿もれが少な

いと報告しており、産後 3～6 ヶ月ではリスク

はわずかに低くなる。これらの影響が出産後 1

年以降も続いているかどうかを判断するには、

十分な情報がなかった。尿もれのある女性、妊

娠中または出産後に PFMT を治療として行っ

た女性：妊娠中に PFMT を行ったことで、妊

娠後期や出産後の 1 年間に尿もれが減少した

というエビデンスはなかった。尿もれのある女

性、ない女性（混合群）、妊娠中または出産後、

尿もれの予防または治療のために PFMT を行

った女性：妊娠中に PFMT を始めた女性は、
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おそらく妊娠後期には尿もれがやや少なくな

り、出産後 6 ヶ月まで続く可能性がある。産後

1 年で効果があるというエビデンスはない。出

産後に PFMT を始めた女性の場合、産後 1 年

後の失禁への影響は不明であった。 

 

1) 日本排尿機能学会／日本泌尿器科学会．妊

婦または産後に対する骨盤底筋訓練の尿失禁

予防効果. 女性下部尿路症状診療ガイドライ

ン第 2 版, RichHill Medical, 2019, p131. 

2) Stephanie J Woodley ,Peter 

Lawrenson ,Rhianon Boyle ,June D Cody ,Siv 

Mørkved ,Ashleigh Kernohan, E Jean C Hay-

Smith.妊娠中や出産後に行う骨盤底筋トレー

ニングは、失禁の予防や治療にどのくらい効果

が あ る の か ？

https://doi.org/10.1002/14651858.CD007471

.pub4 

 

 

【骨盤ケアと尿失禁に関する課題について、補

足を踏まえた研究班の見解】 

一般の産婦を対象にした骨盤底筋訓練の尿失

禁改善効果は明らかではないが、尿失禁を有す

る産婦に対して実施する場合は効果が期待で

きる可能性がある。ただし、【補足】に記載の

コクランレビューでは、尿失禁のある産婦に対

する効果は明らかではないとしていることか

ら、現状ではエビデンスとして一定の方向性が

示されている訳ではないと解釈すべきではな

いか。 
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テーマ：子育て技術 

 

レビュー課題：産後ケアを利用することで、授

乳に関する適切な理解や手技を習得できるか。 

 

国内文献では、2 件の質的研究（対象者計 12

名）によって、産後のケアを受けることによっ

て母親の授乳が上手くできるようになったこ

と、不安が軽減されたことが報告されていた。

海外の介入研究では、訪問または宿泊施設にお

ける産後ケアを受けた女性とそうでない女性

の授乳の状況についての量的調査が行われて

いた。この内５つの研究では、明らかな母乳期

間や母乳率の違いは認められなかった。海外の

2 つの研究においては、訪問による授乳ケアに

よって完全母乳率や母乳育児率が高かった。産

後院（韓国）で産後のケアを受けることによっ

て、母乳育児の成功率が高った。産後に授乳に

関する支援のアウトカムは、母乳率で評価され

ていた。以上のことから、産後の授乳支援によ

る、授乳技術が習得できるかという点について

は明らかな根拠を示す先行研究は見当たらな

かった。 

 

 

【文献】 

1.Saade, Sandra,et al. Parental experiences and 

breastfeeding outcomes of early support to new 

parents from family health care centres-a mixed 

method study. BMC pregnancy and childbirth. 

2022;22(1):10.1186/s12884-022-04469-6 

2.Mildon, Alison,et al. Effect on breastfeeding 

practices of providing in-home lactation 

support to vulnerable women through the 

Canada Prenatal Nutrition Program: protocol 

for a pre/post intervention study. International 

breastfeeding journal. 

2021;16(1):10.1186/s13006-021-00396-y 

3.Foong, Siew Cheng,et al. Comparing 

breastfeeding experiences between mothers 

spending the traditional Chinese confinement 

period in a confinement centre and those 

staying at home: a cohort study. International 

breastfeeding 

journal,2021;16(1),https://doi.org/10.1186/s1

3006-020-00353-1 

4.Fallahnejad, Razieh,et al. Investigation of the 

effect of postpartum home visit intervention on 

promoting mothers’ exclusive breastfeeding in 

Falavarjan, Isfahan Province: clinical trial 

research.Family Medicine & Primary Care 

Review. 2021;23(3):301-306. 

5.Brodribb, Wendy,et al. The Impact of 

Community Health Professional Contact 

Postpartum on Breastfeeding at 3 Months: A 

Cross-Sectional Retrospective Study,Maternal 

& Child Health Journal. 2014;18(7):1591-1598. 

6.McDonald, Susan J.et al. Effect of an 

extended midwifery postnatal support 

programme on the duration of breast feeding: a 

randomised controlled 

trial,Midwifery.2010;26(1):88-100. 

7.McKeever, P.et al. Home versus hospital 

breastfeeding support for newborns: a 

randomized controlled trial,Birth: Issues in 

Perinatal Care. 2002;29(4):258-265. 

8.稲田千晴,他.助産所助産師の産後ケアを受け

た母親の体験，母性衛生. 2020;61（2）: 

389-396. 

9.田村知子. 産後約 1 か月間に同一助産師によ

る産後訪問を 2 回受けた母親からみたケアと

その受け止め，産前産後ケア子育て支援学会学

会誌. 2022;３（1）:1-8. 

10.Song, Ju-Eun,et al.Effects of a maternal role 

adjustment program for first time mothers who 

use postpartum care centers (Sanhujoriwon) in 
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South Korea: a quasi-experimental study.BMC 

Pregnancy & Childbirth. 2020;20(1):1-11. 
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テーマ：子育て技術 

 

レビュー課題：産婦のパートナー（父親）への

産後ケアは育児技術の習得に有効か。 

 

父親に対する産後ケアが父親の育児技術習得

に有効か否かという報告は、国内外共に見ら

れなかった。しかし、退院前に個室で 3 日以

上育児体験をした父親は、数日の期間で児と

の接触を通して、自信をもって育児技術がで

き、中には母親に教えたり、自信のある育児

技術があるという段階にまで達している父親

もいたとの報告や、「育児講座や相談の利用が

ある」父親が、おむつ交換を週 3 回以上行っ

ており、「利用なしの者」に比べて育児への参

加意欲が高いとの報告があった。また、父親

の育児行動の促進を目的とした父親学級プロ

グラムへの参加の効果として、産後介入群が

産前介入群、非介入群より、平日の家事時間

が退院 1 ヵ月後の時点で多い傾向や、子ども

観の得点が、産前よりも退院 1 ヵ月後に増加

していたとの報告も見られた。一方で、父親

の日常的な育児参加を促すためには産後教育

の受講だけでは効果がみられず，産前・産後

の育児指導の両者を受講することが有効であ

ることが示唆されたとの報告もある。 

さらに、文献検討を行っている 2 編では、父

親の育児行動を進めるには，父親が家庭と仕

事の役割を両立することを肯定的にとらえる

ことができるような働きかけが有効であるこ

とや、保健師が父親に対して働きかける直接

的な支援と、母親や周囲への働きかけを通し

て父親に働きかける間接的な支援を行うこと

によって，父親の育児に関する意識や行動を

肯定的な方向に変しうることが示唆されてい

た。 

父親が産後うつにならず、育児を楽しめる環

境づくりは、男性のみならず母親の精神的健

康度も上昇させる施策となり、ライフコース

ヘルスケアとしても、成人男女の健康、子ど

もの健全な成長に寄与できる可能性があると

の報告もあった。 

海外文献では、父親は、出産を控えた多くの

女性にとって重要な支援者であり、妊娠、出

産、産後における男性の関与は、母子の健康

や家族のウェルビーイングに関連する幅広い

アウトカムに有益な効果をもたらすとの報告

があった。 

 

 

【文献】 

1.山口咲奈枝,佐藤幸子.育児行動の促進を目的

とした父親学級プログラムの介入時期別にみ

た効果の検討.母性衛生. 2014;54(4):504-511. 

  

2.宿利真紀,新田祥子,杉村優子,濱嵜真由美,渡

邉 アツ子.室を利用した父親の育児体験.日本

看護学会論文集,母性看護. 2013;43:57-60. 

  

3.谷野祐子,小野恵美,朝比奈七緒,大塚志乃ぶ,

森谷美智子,藤井美穂子,松井典子.父親に対す

る育児指導が母子退院 1 ヵ月後の父親の育児

参加に与える影響.母性衛生.2007;48(1):90-

96.   

4.髙木悦子,小崎恭弘,阿川勇太,竹原健二.調査

報告 全国自治体で実施されている父親への育

児支援の現状.保健師ジャーナル. 

2022;78(4):306-310.   

5.村井博子,流郷千幸.育児支援に関する研究の

現状と課題.聖泉看護学研究. 2021;10,:45-56. 

6.北原綾,杉本昌子,林知里. 1 歳 6 か月児をも

つ父親の育児行動に関係する要因の検討 : 6

つの育児行動に着目して.小児保健研究. 

2015;74(5):630-637.    

7.一柳由紀子,山口佳子(2022).父親の育児に対

する市町村保健師の支援に関する文献検討.東
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京家政大学研究紀要第. 2022;62(2):51-58. 

  

8.Alice M, Daniele S. Male partner 

participation in maternity care and social 

support for childbearing women: a discussion 

paper. Philos Trans R Soc Lond B Biol Sci. 

2021; 376(1827): 20200021.  
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テーマ：子育て技術 

 

レビュー課題：早産児の育児技術の支援につい

て、産後ケアの利用は有効か。 

 

複数の文献で、早産児の育児技術の支援は、

母乳育児の支援が中心となっていた。早産児

にとって母乳は重要であるため、母親が行う

搾乳の支援や、直接授乳の支援などが NICU

において実践され、母乳育児を通して、親に

なる過程の支援、育児不安の軽減、愛着形成

の支援につながることが示されていた。 

また、長期母子分離・ベビー搬送・低出生体

重児を持つ母親を対象にした病院内で行う無

料母乳外来の支援により、母乳栄養の実践の

みならず、育児不安の軽減や育児への自信に

つながることが示されていた。 

NICU に入院した児の父親の育児参加をきっ

かけに、父親と児の関わる機会を増やす援助

を行ったことで、母親の精神的安定が得られ

たという事例報告もあった。 

国外文献 1 点は、出生後 12 か月間における

母乳育児支援を受けた母親の経験を質的に分

析したもので、尊敬、理解、知識を持って話

を聴いてもらい支援を受けた母親は強くな

り、支配的で押しつけがましい医療者の支援

は母親を委縮させ必要な支援が提供されない

ことを示していた。 

 

 

【文献】 

1. 田中利枝.早産児を出産した母親が母乳育児

を通して母親としての自己を形成していく過

程. 母性衛生. 2014;55(2):405-415.   

2. 田中利枝.産科病棟における早産児を出産し

た母親の母乳分泌を促すケアの現状と課題. 

日本助産学会誌.2018; 32(2):215-225.   

3. 田中利枝.早産児を出産した母親が母乳育児

を通して親役割獲得に向かう過程.日本助産学

会誌. 2012;26(2):242-255.   

4. 加仲真理子.NICU 入院中の早産児の母親に

対する母乳育児に関する研究 直接授乳開始

時までの母親の母乳育児に関する思いと乳房

ケアのニーズ. せいれい看護学会誌. 

2020;11(1):16-23.   

5. 中尾慶子, 咲川和代, 吉川明美, 森脇真由

子.長期母子分離・ベビー搬送・低出生体重児

を持つ母親を対象にした無料母乳外来支援の

効果.臨床助産ケア: スキルの強化. 

2014;6(4):88-95.   

6. 佐々木要. 入院中からの父親の育児練習が

母親の感情にもたらす変化 第 1 子が早産児

で NCU に入院した両親への看護介入の 1 事

例. 盛岡赤十字病院紀要. 2017;26(1):66-70. 

  

7. Ericson J, Palmér L. Mothers of preterm 

infants’ experiences of breastfeeding support 

in the first 12 months after birth: A qualitative 

study. Birth. 2019; 46(1): 129–136.   
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テーマ：安全性 

 

レビュー課題：乳児急変例を早期発見するため

のモニタリング 

 

わが国には呼吸モニターで早期発見しえた症

例報告はあるがエビデンスを示したものはな

い。海外のガイドラインでは、急変ハイリスク

を抽出し、心電図モニターを行うことを推奨す

るものがあるが、産後ケア事業であつかうリス

クのない児に対する対応を示した報告はない。 

 

 

【文献】 

1. 清 水 宗 之 ， 他 ． 日 本 小 児 科 学 会 雑 誌

2017;121(8):1468.   

2. Patra KP, et al. Hosp Pediatr. 

2022;12(9):780-791.    

3. Piumelli R, et al. Ital J Pediatr. 

2017;43(1):111.   
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テーマ：安全性 

 

レビュー課題：乳児のケアにおいて新生児と異

なったトラブルの収集 

 

乳児急変例の頻度は稀で、基礎疾患を有するケ

ースが多いが、ウィルス感染症、虐待による硬

膜下血腫等に留意する必要がある。海外の報告

においても、下気道感染症、頭蓋内外出血、中

枢神経系感染症などが原因として挙げられて

いる。 

 

 

【文献】 

1. 加藤文英，他．島根医学 2022;42(1):15-22.

  

2. 宇根岡紗希，他．仙台市立病院医学雑誌

2018;38:45-49.   

3. Ramgopal S, et al. Eur J Pediatr. 

2022;181(2):463-470.   

4. Brand DA, et al. J Pediatr. 2018;197:63-67.  

  

5. Zwemer E, et al. Rev Recent Clin Trials. 

2017;12(4):233-239.   

6. Radovanovic T, et al. Pediatr Emerg Care. 

2018;34(10):687-690.   

7. Aminiahidashti H. Emerg (Tehran). 

2015;3(1):8-15.   
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テーマ：安全性 

 

レビュー課題：無呼吸センサーは、異常の早期

発見と予防に効果があるか。 

 

国内文献においては、乳児用呼吸モニターが

ALTE に有効であった 2 事例についての報告

があった。海外文献においては、全ての文献

において、呼吸モニター（家庭用モニター）

が、SIDS 等を減少させるという明らかな証拠

は示されないとし、SIDS の予防のためにこれ

らのモニターを使用することを推奨していな

かった。家庭でのモニターは、SIDS の予防に

はならないが、養育者の不安の軽減になるこ

とは示されていた。 

 

 

【文献】 

1.Moon, Rachel Y. et al. Evidence Base for 

2022 Updated Recommendations for a Safe 

Infant Sleeping Environment to Reduce the 

Risk of Sleep-Related Infant. 

Deaths.2022;150(1):1-47. 

2.Moon, Rachel Y. et al. Sleep-Related Infant 

Deaths: Updated 2022 Recommendations for 

Reducing Infant Deaths in the Sleep 

Environment. American Academy of 

Pediatrics.2022;150(1):1-22. 

3.Chiara Sodini et al. Home Cardiorespiratory 

Monitoring in Infants at Risk for Sudden 

Infant Death Syndrome (SIDS), Apparent 

Life-Threatening Event (ALTE) or Brief 

Resolved Unexplained Event (BRUE).Life. 

2022;12(6):883-895. 

4.Giovanni Prezioso,et al. Management of 

Infants with Brief Resolved Unexplained 

Events (BRUE) and Apparent Life-

Threatening Events (ALTE): A RAND/UCLA 

Appropriateness Approach.Life. 

2021;11(2):171-186. 

5.Raffaele Piumelli ,et al. Apparent Life-

Threatening Events (ALTE): Italian 

guidelines.Ital J Pediatr.2017;43:111-134. 

6.Eugen-Matthias Strehle,et al. Can home 

monitoring reduce mortality in infants at 

increased risk of sudden infant death 

syndrome? A systematic review.Acta 

Pædiatrica. 2012;101:8-13. 

7.増江道哉. 乳児用呼吸モニター(ベビーセン

ス TM)が有用であった乳幼児突発性危急事態

(ALTE)の 2 例.小児科臨床. 2000;53

（３）:425-428. 

 

【補足 既存のガイドラインの記

載】                                

①American Academy of Pediatrics：SIDS の

予防としての使用は推奨されない。ただし、

早産児でリスクのある場合に選択される可能

性がある。使用は生後 43 週まで。      

②Italian Guidelines:重篤な ALTE の既往また

は、早産児の ALTE の既往の場合のみ使用が

選択される。生後 6 週～43 週ま

で。                           

③Parama Consensus：ALTE の既往、早産児

の ALTE の既往、43 週まで  
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テーマ：安全性 

 

レビュー課題：産後ケアにおいて想定される

「事故」とは何か。 

 

産後ケア事業に関わる助産師を対象に、安心し

て安全に支援を行うため、産後ケアの実際と管

理体制の現状を知り、今後の課題を明らかにす

ることを目的として実施されたアンケート調

査の結果では、助産師に危険が及ぶあるいは対

応に苦慮した事例として、精神疾患合併もしく

は精神疾患疑い産婦の症状出現、夫婦関係の悪

化、DV、虐待疑い、感染症への対応、産婦・

新生児・乳児の身体症状の悪化、急変等があっ

た。利用者により安全な支援を提供するために

改善したいこと、するべきと考えることとして、

マニュアル・指針の整備、緊急時対応への備え、

精神疾患既往産婦への対応、感染予防の徹底等

が挙げられていた。産後ケア事業の対象が 1 歳

未満までの利用となり、既存の設備やマンパワ

ーでは安全が確保できない可能性がある。助産

師だけではなく保育士等の専門職種の活用も

検討する必要がある。 

産後ケア入院中に産後うつ症状が悪化した事

例の報告では、精神疾患合併妊娠や産後うつハ

イリスク褥婦の産後ケア入院においては分娩

施設，院内の臨床心理士，精神科医との密接な

連携が必要であり，また利用後も地域の保健師，

助産師と連携して切れ目なく支援を続けるこ

とが重要であるとしていた。 

世田谷区立産後ケアセンターにおける安全対

策およびインシデント・アクシデント報告では、

以下のような内容が集計された。〈事故防止〉

うつぶせ寝の廃止、夜間居室への訪問、夜勤ス

タッフの増員。〈安全管理〉蘇生物品の整備、

インシデント・アクシデント発生時の報告体制

〈事象概要〉誤認、事務手続き、計測ミス、誤

飲、転落、感染、転倒、熱傷、等。〈発生場所〉

授乳室、居室、ケアスタッフルーム、食堂、エ

ントランス、等。〈具体例〉母親が児を計測す

る際に児が転落しそうになった。兄弟利用でド

アに指を挟んだ。利用条件になっている予防接

種後の経過時間の誤認。 

なお、海外でのレビューは次に示すような個々

の手法に関する安全性が評価されていた。プロ

バイオティックスおよびプレバイオティクス

の使用によって母親や児に重大な副反応は認

められなかった（出生後 1 歳までの間に介入を

おこなった 4 件の研究すべてで統計学的に有

意な関連は認められなかった）。乳汁分泌促進

剤が母乳量を増加させる可能性があること、天

然の乳汁分泌促進物質が母乳量と乳児の体重

を改善する可能性があることを示す限定的な

エビデンスがあるが、裏付けとなるエビデンス

については非常に不確実である。情報が限られ

ているため、特定の乳汁分泌促進物質を摂取す

ることで母親や赤ちゃんに何らかのリスクが

あるかどうかも不明である。乳汁分泌促進物質

の効果についての確信を深めるためには、さら

に質の高い研究が必要である。 

 

 

【文献】 

1. 安全対策委員会．委員会だより(その 2) 助

産師が携わる産後ケア事業に関するアンケー

ト結果．助産師 2021;75(3): 64-66.   

2. 中橋 香那子.自治体病院における産後ケア

入院についての事例報告 産後うつを発症し

た事例から.母性衛生 2021;62(2): 543-547. 

  

3. 田村 千亜希. 世田谷区立産後ケアセンター

報告(その 10) インシデント・アクシデント

報告と再発防止. 助産師 2020;74(4): 38-39. 

  

4. 田村 千亜希. 世田谷区立産後ケアセンター

報告(その 5) 安全対策への取り組み. 助産師 
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2019;73(3): 21-23.   

5. Sheyholislami H, Connor KL. Are Probiotics 

and Prebiotics Safe for Use during Pregnancy 

and Lactation? A Systematic Review and Meta-

Analysis. Nutrients. 2021;13(7):2382. 

6. Foong SC, Tan ML, Foong WC, Marasco LA, 

Ho JJ, Ong JH. Oral galactagogues 

(natural therapies or drugs) for increasing 

breast milk production in mothers of 

non-hospitalised term infants. Cochrane 

Database Syst Rev. 2020;5(5):CD011505. " 
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産後ケアの抑うつや不安に対する効果に関する文献レビュー 

 

研究協力者 羽入田彩花（実践女子大学大学院 生活科学研究科） 

佐々木渓円（実践女子大学大学院 生活科学研究科） 

研究代表者 上原 里程（国立保健医療科学院 疫学・統計研究部） 

 

 

 

Ａ．研究目的 

我が国では，市町村が分娩施設退所後の母子

のうち，産後に心身の不調又は育児不安等があ

る者，支援が必要と認められる者を対象に，産

後ケア事業を実施している 1）。産後ケア事業

は，令和元年の母子保健法の改正により市町村

の努力義務とされ，その対象時期は出産後 4 か

月頃から出産後 1 年以内に拡大された。さら

に，こども未来戦略（令和５年 12 月 22 日閣

議決定）において、今後３年間の集中的な取組

として示されている「加速化プラン」にも位置

づけられている 

 産後うつは，産婦の睡眠障害，摂食障害を含

む精神障害等だけでなく，自殺や児童虐待のリ

研究要旨 

【目的】産婦の抑うつや不安の軽減に効果的な方法を文献的に調査し，産後ケア事業において適

切な支援を提供するための基礎資料を得ること。 

【方法】医学中央雑誌，CiNii Research，PubMed，Cochrane library を用いて，2023 年 8 月

までに日本語または英語で出版された文献を検索した。日本国内の出産後 1 年以内の産婦を対

象として，支援を実施し，抑うつや不安の変化を評価した原著論文を採用した。採用した文献は，

研究デザイン，対象人数，介入時期，支援方法，評価時期，主な結果，評価方法の項目で整理し

た。支援方法は，産婦 1 名に対して行われる支援を個別型，産婦 2 名以上の集団に対して行わ

れる支援を集団型と定義して分類した。 

【結果】医学中央雑誌から 15 件，CiNii Research から 3 件，PubMed から 3 件，Cochrane 

library から 1 件の全 22 件を採用した。個別型の支援は 17 件，集団型の支援は 5 件報告されて

いた。個別型の支援では，特定の助産師による継続支援，産婦の健康状態やニーズの評価に基づ

いた包括的な支援，アプリによる相談サービス，タッチケア等が，産婦の抑うつや不安を軽減し

ていた。これらの支援のうち 8 件は，医師や看護職等の多職種で提供されていた。集団型の支援

では，育児支援，運動支援，ベビーマッサージ，在日中国人を対象とした日本との文化の差異に

着目した支援が，産婦の抑うつや不安を軽減していた。 

【結論】個別型と集団型の支援のいずれも産婦の抑うつや不安の軽減に効果的であることが示

された。支援体制として，産婦の健康状態やニーズの評価に基づいた包括的な支援計画を作成す

ること，産後ケアを医師や看護職等の多職種が連携して提供することが支援効果を高めること

が示された。 
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スク要因になるため，周産期のメンタルヘルス

における喫緊の課題である 3~5）。我が国におけ

る，産後うつの疑いのある産婦は，子どもの健

康と環境に関する全国調査（エコチル調査）で 

13.7％，健やか親子２１（第２次）の中間評価

で 9.8％と，1 割前後であることが報告されて

いる 6,7）。さらに，2022 年の妊産婦の自殺者

数は，妊婦 18 名，産婦 47 名の計 65 名であ

り，産婦が約 7 割を占める 8）。2005～2014 年

の東京 23 区内の自殺による妊産婦死亡に関す

る調査では，産婦の自殺者のうち，約 6 割が精

神疾患を有していたことが報告されている 9）。 

産後うつのリスク要因には，精神疾患の既往

や精神的ストレス，不良な夫婦関係，不十分な

ソーシャルサポート等がある 10~12）。既報では，

産婦が夫から情緒的サポートと情報的サポー

トを受けていないと感じることは，精神的健康

の悪化につながることが報告されている 13,14）。

従って，夫や親族等から十分なサポートを得ら

れない産婦のメンタルヘルスを改善するため

に，市町村が産後ケア事業を実施する社会的意

義は高いと考えられる。しかし，我が国におい

て，産婦の抑うつや不安に対する支援的介入の

効果を体系的に検討した研究はない。 

以上の背景から，本研究では，産婦の抑うつ

や不安の軽減に効果的な方法を文献的に調査

し，産後ケア事業において適切な支援を提供す

るための基礎資料を得ることを目的とした。 

 

Ｂ．研究方法 

 本研究のリサーチクエスチョンは「国内報告

において，出産後 1 年以内の産婦の抑うつや不

安の軽減に効果的な方法は何か」とした。検索

データベースは，医学中央雑誌， CiNii 

Research，PubMed，Cochrane library を用い，

2023 年 8 月 8 日に文献を抽出した。検索式に

は，周産期，抑うつや不安，支援，精神評価尺

度，アセスメントに関する用語を使用した（表

1）。 

 抽出した文献から，①日本国内の出産後 1 年

以内の産婦を対象として，②支援を実施し，③

抑うつや不安の変化を評価した，④日本語また

は英語で記述された原著論文を採用した。除外

基準は，国外で実施された研究と原著論文以外

（文献研究，総説，解説，資料，研究報告，短

報，研究プロトコル，博士論文，学会発表要旨，

科学研究費助成事業の報告書）とした。検索デ

ータベースから抽出した文献は，タイトル，要

旨，本文によるスクリーニングを行った。抽出

とスクリーニングは，2 人の著者（AH，KS）

が行い，判断が一致しない場合は，相互に確認

して決定した。採用した文献は，研究デザイン，

対象人数，介入時期，支援方法，評価時期，主

な結果，評価方法の項目で整理し，全ての著者

により最終確認を行った。また，支援方法は，

産婦 1 名に対して行われる支援を個別型，産婦

2 名以上の集団に対して行われる支援を集団

型と定義して分類した。 

 

（倫理面への配慮） 

本研究は文献的検討を行うものであり、人を

対象とする医学系研究に関する倫理指針の適

用範囲外である。 

 

Ｃ．研究結果 

1．文献検索結果 

 医学中央雑誌から 749 件，CiNii Research

から 674 件，PubMed から 19 件，Cochrane 

library から 240 件を抽出した（図 1）。医学

中央雑誌では，734 件を除外し，15 件を採用

した。CiNii Research では，671 件を除外し，

3 件を採用した。PubMed では，16 件を除外

し，3 件を採用した。Cochrane library では，

239 件を除外し，1 件を採用した。本研究で採
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用した全 22 件の研究デザインは，ランダム化

比較試験（Randomized Controlled Trial，以

下 RCT）が 2 件，非ランダム化比較試験が 13

件（準実験デザイン 6 件，前後比較デザイン 7

件），観察研究が 4 件（コホート研究 3 件，横

断研究 1 件），質的研究が 2 件，混合研究が 1

件であった。これらを個別型の支援（表 2）と

集団型の支援（表 3）で分類した。 

 

2．個別型の支援 

産後から開始した支援を内容別でみると，家

庭訪問 2 件 15,16），出産病院による支援 2 件

17,18），産後ケア事業 4 件 19~22）が報告されてい

た。既存の新生児家庭訪問事業に加えて，看護

職が新生児訪問指導要領に基づく家庭訪問を

実施することは，産婦の不安を軽減していた

15）。一方，佐藤らは，産後 12 週以内に家庭訪

問を受けた産婦は，産後 4 か月時の育児不安が

高いことを報告していた 16）。出産病院の看護

職による育児相談や乳房ケアは，産婦の精神的

な支えになり不安を軽減していた 17,18）。デイ

ケア型産後ケアでは，助産師等による育児不安

と産後うつの軽減，愛着形成を目的とした支援

が提供されていた 19,20）。宿泊型産後ケアでは，

デイケア型の内容に加えて身体回復を目的と

した支援が提供されていた 21,22）。これらの産

後ケア事業は，産婦の育児不安や抑うつを軽減

していた 19~22）。 

妊娠期からの継続的な支援を内容別でみる

と，特定の助産師による継続支援 2 件 23,24），

産婦の健康状態やニーズに基づいた包括的な

支援 2 件 25,26）が報告されていた。特定の助産

師が継続的に育児支援や心理的支援を行うこ

とは，産婦の抑うつを軽減していた 23,24）。ま

た，医療機関の医師や看護師等または自治体の

保健師や医師等が，産婦の健康状態やニーズに

基づいた包括的な支援を行うことは，産婦の抑

うつや不安を軽減していた 25,26）。 

その他に，産後 2 週間健康診査（以下，健

診），育児生活の現状評価に基づくコーチング，

アプリで医師や助産師に相談できるサービス

の利用は，産婦の育児不安や抑うつを軽減して

いた 27~29）。さらに，母親が児に対して行うタ

ッチケアは，産婦の育児不安を軽減していた

30）。一方，パートナーや親族，専門職による支

援に満足していない産婦は，抑うつのリスクが

増加していた 31）。 

 

3．集団型の支援 

 支援を内容別にみると，育児支援 1 件 32），

運動支援 2 件 33,34）が報告されていた。助産師

による子育て教室は，産婦の母親としての自信

喪失を軽減していた 32）。ストレッチや筋力ト

レーニング等で構成されたオンライン教室や

健康運動プログラムは，産婦の緊張や不安等の

ネガティブな感情を軽減していた 33,34）。 

その他に，ベビーマッサージ教室が，産婦の

抑うつを軽減していた 35）。さらに，妊娠期の

マタニティー教室や産後入院中の会話カード

の利用，インターネットを用いたピアサポート

による在日中国人を対象とした日本との文化

の差異に着目した支援は，産婦のポジティブな

感情につながっていた 36）。 

 

Ｄ．考察 

 本研究では，我が国で実施された産後ケアの

抑うつや不安に対する効果を文献的に調査し

た。その結果，個別型と集団型の支援のいずれ

も産婦の抑うつや不安を軽減することが示さ

れた。一方，パートナーや親族，専門職による

支援に満足していない産婦は，抑うつのリスク

が増加することが報告されていた 31）。また，

採用した 22 件の研究デザインをみると，RCT

は 2 件と少なかった。この結果は，産後ケアの
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抑うつや不安に対する効果を実証するために

は，RCT による研究を進める余地があること

を示唆している。しかし，産後ケア事業が市町

村の努力義務となった現状と支援の有用性を

ふまえると，抑うつや不安を呈する産婦を対照

群に組み入れた RCT の実施は難しいと考えら

れる。 

個別型の支援では，産婦の健康状態やニーズ

に基づいた包括的な支援が，産婦の抑うつや不

安を軽減していた 25,26）。これらの研究では，

医療機関の医師や看護師等または自治体の保

健師や医師等が，産婦の健康状態やニーズを評

価して支援計画を作成していた。この結果は，

イギリスにおいて，助産師が産婦の健康状態と

ニーズを評価して作成した支援計画に基づい

て，家庭訪問等を行ったことが，産婦の抑うつ

を軽減した RCT と一致する 37）。一方，産婦

の健康状態やニーズを評価せずに母子を対象

とした地域サービスの紹介や産婦の心身の健

康問題に関する情報提供等を行い，子育てしや

すい環境を整えたオーストラリアの RCT では，

産婦の抑うつが軽減しないことが報告されて

いた 38）。これらの RCT37, 38）と我が国で行わ

れた研究結果 25,26）から，産婦の健康状態やニ

ーズの評価に基づいた支援計画の作成は，産婦

の抑うつを軽減する支援の効果を高めると考

えられる。対象者の評価は，ニーズに合わせた

支援を提供する「傾斜を付けたポピュレーショ

ンアプローチ」の実現につながる 39）。佐藤ら

は，家庭訪問を受けた産婦は，4 か月児健診時

の育児不安が高いことを報告していた 16）。こ

の結果について著者らは，訪問指導を受け入れ

た産婦は，非訪問群より育児不安が高い集団で

あることが一因と推察している。従って，産婦

の育児不安を軽減するために，訪問前に育児不

安の高さを評価して，支援のあり方を検討する

ことが望まれる。一方，秦らによる産後ケアの

研究では，家庭訪問による支援は，電話を用い

た支援よりも不安を改善していた 40）。この結

果は家庭訪問の有用性を示すが，特に大都市な

どでは，専門職が全ての産婦を頻回に訪問する

ことは，人的資源の確保が課題となる。しかし，

評価に基づき対象者を層別化することにより，

支援の必要性が高い産婦に対して，家庭訪問や

専門職による支援を優先的に提供することが

可能となる。  

特定の助産師による継続的な支援は，産婦の

抑うつを軽減していた 23,24）。特定の専門職が

継続的に実施する伴走型相談支援は，妊娠期か

ら就学前の乳幼児を育てる家族に包括的な支

援を提供するネウボラ制度でも知られている

41）。我が国でも核家族化等を背景として，伴走

型相談支援が各市町村で実施されつつあり，そ

の拡大が期待される。 

その他に，産婦の抑うつのリスクを軽減する

支援として，アプリで医師や助産師に相談でき

るサービスの利用が報告されていた 29）。訪問

や健診等は保健従事者が対応可能な時間に制

約があるが，アプリは，産婦が不安を感じたタ

イミングでアクセスすることができる。自殺総

合対策大綱では，支援を必要としている人が，

支援に関する情報を容易に得られるように

ICT を活用した自殺対策を強化することとし

ている 42）。また，トルコで行われた RCT で

は，ビデオ通話を用いた母乳育児支援が，産婦

の不安を軽減することが報告されていた 43）。

このように，アプリやビデオ通話等の ICT を

活用した支援を取り入れることも必要と考え

られる。 

これまでに，多職種の連携による支援は，課

題解決に向けた対策が多面的に提案されるた

め，ヘルスケアサービスの量と質が向上するこ

とが明らかにされている 44）。本研究で得られ

た文献でも同様に，産後ケアを医師や看護職等
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の多職種で提供したことが，産婦の抑うつや不

安の軽減に寄与していた 19~22,25,26,29,31）。令和

5 年に示された成育医療等基本方針において，

妊産婦のメンタルヘルス対策を，医師，保健師，

助産師等の多職種が連携して行うことが推進

されていることから 45），効果的な産後ケアを

提供するために，多職種が連携した体制の構築

が必要と考えられる。 

本研究では，産婦の抑うつや不安に直接的に

アプローチする支援以外にも，産婦の不安を軽

減する支援がみられた。集団型の支援では，運

動支援が，産婦の緊張や不安等のネガティブな

感情を軽減していた 33,34）。この結果は，トル

コで行われた，子育て支援機関で保健医療従事

者の指導を受けて行う運動が，産婦の抑うつを

軽減した RCT と一致している 46）。妊娠中お

よび産後の身体活動は，過度の妊娠体重の増加，

妊娠糖尿病，抑うつのリスクの低下に寄与する

ことから 47），運動支援は妊産婦の心身の健康

増進につながると考えられる。さらに，タッチ

ケアやベビーマッサージとして行われた母子

のスキンシップは，産婦の不安や抑うつを軽減

していた 30,35）。Norholt のレビューでは，母

子のスキンシップは，体性神経刺激によるオキ

シトシン分泌を介して抑うつや母子相互作用

等の改善を示すことが報告されている 48）。オ

キシトシンは，神経伝達物質として不安を軽減

する作用があることから，オキシトシン分泌に

焦点を当てた母子へのアプローチは効果的な

可能性がある。 

 我が国では，全出生数のうち約 2％は，父母

の一方が外国人であると報告されている 49）。

在留外国人は，妊娠・出産に関連して，悩みを

相談できる場所や支援者がいないこと，医療機

関で言葉が通じないこと，母子健康手帳の内容

が分からないこと等の困難を抱えている 50）。

成育医療等基本方針 45)では「全ての妊婦・子育

て世帯が安心して出産・子育てをできるよう」，

相談に応じ必要なサービスにつなぐ伴走型相

談支援を推進することが示されており，本研究

において，在日中国人を対象とした日本との文

化の差異に着目した支援は，産婦のポジティブ

な感情につながっていたことが明らかになっ

たことからも，在日外国人特有の困難に配慮し

た支援を提供する必要があると考えられる。 

本研究には，いくつかの限界点がある。1 つ

目は，自治体の事業評価は PDCA サイクルに

基づいて行われるが，母子保健事業を評価して

いる自治体は少なく 7），原著論文として報告

される事例も限られることである。2 つ目は，

産婦の抑うつや不安には，学歴や収入等の社会

経済状況との関連が指摘されているが 51），本

研究ではこれらの社会経済的因子に着目した

研究がみられなかったことである。以上の限界

点はあるが，本研究は，産婦の抑うつや不安の

軽減に効果的な方法について，国内の報告を体

系的に調査した結果を示した意義がある。 

 

Ｅ．結論 

我が国における産婦の抑うつや不安に対す

る支援的介入は，個別型と集団型のいずれも有

効であることが示された。さらに，支援体制と

して，産婦の健康状態やニーズの評価に基づい

た包括的な支援計画を作成すること，医師や看

護職等の多職種連携が産後ケアの効果を高め

ることが示された。 
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表 1 文献検索で用いた検索式 

検索データベース 検索式 

医学中央雑誌 （周産期管理/TH OR 産褥/TH OR 周産期/TH OR 産後ケア/AL）AND（心理

/TA OR 精神/TA OR メンタル/TA OR 心理的ストレス/TH OR 抑うつ/TH OR 

不安/TH）AND（ケア/TA OR 支援/TA OR サポート/TA OR 精神医学的評価尺

度/TH OR 尺度/TA OR 指標/TA OR スクリーニング/TA OR 評価/TA OR ア

セスメント/TA OR 比較/TA）AND LA=日本語 AND PT=会議録除く 

CiNii Research† （産後 OR 産褥 OR 産婦 OR 生後）AND（心理 OR 精神 OR メンタル OR 

ストレス OR うつ OR 不安）AND（ケア OR 支援 OR サポート）AND

（EPDS OR 尺度 OR 指標 OR スクリーニング OR 評価 OR アセスメント 

OR 比較） 

PubMed （"postnatal care"[MeSH Terms] OR "postpartum period"[MeSH Terms] OR 

"maternal child nursing"[MeSH Terms] ） AND

（ "psychological"[Title/Abstract] OR "mental health"[MeSH Terms] OR 

"stress, psychological"[MeSH Terms] OR "psychological distress"[MeSH 

Terms] OR "depressive disorder"[MeSH Terms] OR "depression"[MeSH 

Terms] OR "anxiety"[MeSH Terms] ） AND （ "care"[Title/Abstract] OR 

"support"[Title/Abstract]）AND（"psychiatric status rating scales"[MeSH 

Terms] OR "scale"[Title/Abstract] OR "index"[Title/Abstract] OR 

"screening"[Title/Abstract] OR "assess*"[Title/Abstract] OR 

"compar*"[Title/Abstract]）AND "english"[Language] AND "Japan"[MeSH 

Terms] 

Cochrane Library （MeSH descriptor: [Postnatal Care] explode all trees OR MeSH descriptor: 

[Postpartum Period] explode all trees OR MeSH descriptor: [Maternal-Child 

Nursing] explode all trees ） AND （ (psychological):ti,ab,kw OR MeSH 

descriptor: [Mental Health] explode all trees OR MeSH descriptor: [Stress, 

Psychological] explode all trees OR MeSH descriptor: [Psychological 

Distress] explode all trees OR MeSH descriptor: [Depressive Disorder] 

explode all trees OR MeSH descriptor: [Depression] explode all trees OR 

MeSH descriptor: [Anxiety] explode all trees）AND（ (care):ti,ab,kw OR 

(support):ti,ab,kw ）AND（MeSH descriptor: [Psychiatric Status Rating 

Scales] explode all trees OR (scale):ti,ab,kw OR (index):ti,ab,kw OR 

(screening):ti,ab,kw OR (assess*):ti,ab,kw OR (compar*):ti,ab,kw） 

†言語は日本語，種別は書籍以外に限定した。 
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図 1 文献検索フローチャート 

 

†科学研究費助成事業の報告書。‡国外で実施された研究。 
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表 2 個別型の支援 

著者 デザイン 対象人数 介入時期 支援方法 評価時期 主な結果 評価方法 

都筑ら 

（2002）15) 
介入研究 

介入 64 名 

非介入 66 名 

産後 1 か月

前後 

既存の新生児家庭訪問事業に加

えて，看護職が新生児訪問指導要

領に基づく家庭訪問を実施。 

産後 3 か月 
介入群の不安が減少し，育児

の楽しさが増加。 

STAI※1，内容別不安

（VAS※2），育児の捉

え方（VAS※2） 

佐藤ら 

（2008）16） 

自記式質

問紙調査 

訪問 92 名 

非訪問 77 名 

産後 12 週

以内 

助産師と保健師が，新生児訪問指

導事業による家庭訪問を実施。 
産後 4 か月 

訪問群の育児不安が高かっ

た。 

Child Rearing 

Burnout 尺度 

大山ら 

（2009）17） 

自記式質

問紙調査 
62 名 

退院3～4日

目または7～

8日目 

出産病院で，助産師が育児相談を

実施。 

退院時，相

談時，産後 1

か月 

退院時と比較して相談時の

不安は低下。相談時と産後 1

か月の不安に差はなかった。 

産褥婦用不安尺度 

押川ら 

（2012）18） 

質的帰納

的研究 
5 名 

退院 7～8

日目 

出産病院で，看護職が育児相談や

乳房ケア，児の体重チェックを中

心とした支援を実施。 

産後 1 か月 
母親の支えや安心感，心のゆ

とりにつながった。 
半構成的面接 

石井ら 

（2020）19） 
混合研究 44 名 

産後 100 日

以内 

助産師等による育児不安と産後

うつの軽減，愛着形成を目的とし

たデイケア型産後ケアを利用。 

利用前後 

育児不安，児に対する否定的

感情，産後うつの自覚症状が

低下。 

育児不安尺度，MIBS※

3，EPDS※4，フォーカス

グループインタビュー 

伊藤ら 

（2017）20） 

質的記述

的研究 
9 名 

産後 6 日～

4 か月 

助産師等によるデイケア型産後

ケアを利用。 
利用後 

育児技術の習得や心のゆと

りにつながった。 
半構成的面接 

古田 

（2021）21） 

コホート

研究 
237 名 

産後 15 日

前後 

助産師等による母親の身体回復

や心理的安静，育児支援等を目的

とした宿泊型産後ケアを利用。 

利用前後 抑うつが低下。 

EPDS※4，マタニティ

ーブルーズ症状等の

質問紙，半構成的面接 

北田ら 

（2015）22） 

自記式質

問紙調査 
91 名 

産後 3 か月

以内 

助産師等による身体回復，育児支

援，精神的支援等を目的とした宿

泊型産後ケアを利用。 

利用前後 
緩和，安心，超越に対するニ

ーズが満たされた。 
コンフォート尺度 
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表 2 個別型の支援（続き） 

著者 デザイン 対象人数 介入時期 支援方法 評価時期 主な結果 評価方法 

佐々木ら 

（2022）23） 

コホート

研究 

A 大学病院 37 名 

B 地域病院 6 名 

妊娠期， 

産褥期 

B 病院では，特定の助産師が継続

的な育児支援を実施。 
産後 2 週 B 病院の抑うつが低下。 

EPDS※4，MIBS※3 等

の質問紙，電子カルテ 

佐藤ら 

（2010）24） 

無作為患

者対照研 

究 

介入 30 名 

対照 28 名 

妊娠 13 週 

～産後 3 か

月 

特定の助産師が継続的な心理的

支援を実施。 
産後 3 か月 介入群の抑うつが低下。 

マタニティ・ブルーズ

スコア，EPDS※4，BQ

※5 

清野ら 

（2014）25） 

前方視的

調査 
28 名 

妊娠期～産

後 1 か月 

医療機関の医師や看護師等が産

婦の健康状態に応じた支援計画

を作成し，包括的な支援を実施。 

産後 1 か月 抑うつと不安が低下。 
PHQ-9※6，HADS※7，

GAF 尺度※8，SDS※9 

Tachibana

ら 

（2019）26） 

対照研究 
介入 210 名 

対照 139 名 

妊娠期～産

後 3，4 か月 

自治体の保健師や医師等が，母子

の健康やニーズに応じた支援計

画を作成し，包括的な支援を実施。 

産後 3,4 か

月 
介入群の抑うつが低下。 EPDS※4 

川城ら 

（2020）27） 

自記式質

問紙調査 
170 名 産後 2 週 

産後 2 週間健診（助産師による健

診と個別相談）を受診。 
受診前後 

受診により，育児不安が低

下。 

育児不安尺度，MIBS※

3，EPDS※4 

藤本ら 

（2006）28） 
介入研究 

介入 23 名 

非介入 21 名 

産後 3 日～

1 か月 

看護者が育児生活の現状評価に

基づくコーチングを実施。 

産後 3 日，

1 か月 

介入群の自尊感情が増加。非

介入群の不安が増加。 

STAI※1，SE※10，MCQ

※11 

Arakawa ら 

（2023）29） 

ランダム

化臨床試

験 

介入 310 名 

対照 329 名 

妊娠期～産

後 3 か月 

医師や助産師による相談サービ

スアプリを提供。 
産後 3 か月 

介入群の抑うつのリスクが

低下。 

EPDS※4，Parenting 

Self-Efficacy scale 

渡辺 

（2013）30） 

準実験研

究 

介入 26 名 

対照 30 名 
産後 1 か月 

著者が指導した児に対するタッ

チケアを，母親が 1 か月間継続。 

産後1か月，

2 か月 

20 日以上または 1 日 10 分以

上の継続で，育児不安が低

下。 

MAI※12，育児不安ス

クリーニング尺度，

NCAFS※13 
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表 2 個別型の支援（続き） 

著者 デザイン 対象人数 介入時期 支援方法 評価時期 主な結果 評価方法 

岩田ら 

（2016）31） 

自記式質

問紙調査 
2,854 名 産後 1 か月 

パートナーや親戚，専門職による

ソーシャルサポート。 
産後 1 か月 

ソーシャルサポートに満足

していないことは，抑うつの

リスクを高める。 

EPDS※4，ソーシャル

サポート等の質問紙 

※1 State-Trait Anxiety Inventory，※2 Visual Analog Scale，※3 Mother-to-Infant Bonding Scale 日本語版，※4 Edinburgh Postnatal Depression Scale 日本語版，※5 Bonding 

Questionnaire，※6 Patient Health Questionnare-9 日本語版，※7 Hospital Anxiety and Depression，※8 The Global Assessment of Functioning Scale，※9 Self-rating depression 

scale，※10 Self−Esteem，※11 Maternal Concerns Questionnaire，，※12 Maternal Attachment Inventory 日本語版，※13 Nursing Child Assessment Feeding Scale， 
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表 3 集団型の支援 

著者 デザイン 対象人数 介入時期 支援方法 評価時期 主な結果 評価方法 

Okamoto ら 

（2013）32） 

自記式質

問紙調査 

参加 36 名 

非参加 61 名 

産後 1～2

か月 

助産師が，子育て教室（講義とグ

ループ討論）を実施。 

産後 2～3

週，実施 3

か月後 

参加群では，母親としての自

信喪失が軽減。 

母 親 の 精 神 的 苦 痛

（VAS※1）等 

野村ら 

（2021）33） 

前後比較

研究 
71 名 

産後 1 年未

満 

産後セルフケアインストラクタ

ーが，オンライン教室（ストレッ

チ，筋力トレーニング，参加者の

対話等）を実施。 

実施前～実

施 3 か月後  

実施 1 か月後に，陽性感情が

増加，実施 3 か月後にかけて

陰性感情が減少。 

身体症状，セルフケア

の行動変容， WHO 

SUBI※2 

寅嶋ら 

（2018）34） 

前後比較

研究 
142 名 

産後 2～9

か月 

全身の血行促進や身体疲労回復

等を取り入れた健康運動プログ

ラムを実施。 

実施前後 
実施により，緊張-不安，怒り

-敵意，活気が改善。 

POMS※3，主観的健康

観調査 

伊藤ら 

（2017）35） 

前後比較

研究 
66 名 

産後 3～6

か月 

研究者によるベビーマッサージ

教室に参加後，母親が自由にベビ

ーマッサージを実施。 

参加前，参

加 1 か月後 
実施により，抑うつが低下。 

EPDS※4，対児感情尺

度，愛着質問紙 

Jin ら 

（2020）36） 

前後比較

研究 

在日中国人 

38 名 

妊娠 3 期～

産後 1 か月 

日本との文化の差異によるスト

レスや抑うつの予防を目的とし

て，妊娠期のマタニティー教室や

産後入院中の会話カードの利用，

インターネットを用いたピアサ

ポートによる看護介入を実施。 

介入前～産

後 1 か月 

介入により，全員がポジティ

ブな感情を示したが，8 名は

ネガティブな感情を示した。 

STAI※5，EPDS※6，

SSS※7 

※1 Visual Analogue Scale，※2 The Subjective Well-being Inventory，※3 Profile of Mood States 短縮版，※4 Edinburgh Postnatal Depression Scale 日本語版，※5 State-Trait 

Anxiety Inventory 中国語版，※6 Edinburgh Postnatal Depression Scale 中国語版，※7 Social Support Scale 中国語版 
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科学的根拠に基づく身体的・心理的な産後のケアの 

効果的な実施を推進するための研究 

 

研究分担者 鈴木 俊治（日本医科大学女性生殖発達病態学講座） 

 

 

 

 

Ａ．研究目的 

 産後ケアの効果的な実施を推進するための

研究と並行して、日本産婦人科医会が例年実施

している「妊産婦メンタルヘルスケア推進に関

するアンケート調査」を用いたわが国の産婦人

科医療施設における産後ケア事業の拡大の状

況、また、東京かつしか赤十字母子医療センタ

ーにおける産後ケア事業を利用する産婦の実

態について調査を行った。 

Ｂ．研究方法 

 ともに、日本産婦人科医会、東京かつしか赤

十字母子医療センターの倫理審査を経て、妊産

婦が特定できないことを確認して実施した。後

者については、入所時に個人を特定できない統

計データ解析を実施することに同意を得てい

る。 

前者は、2018～2023年の間、全国の日本産婦

人科医会会員で分娩取扱施設の産婦人科責任

者にアンケート調査を年 1 回実施(n = 2,073

～2,427)し、全体の 56.9～74.8％から有効回

答を得た。〔実施施設のばらつき（＝減少）は、

わが国の分娩数の減少によって産科医療施設

の閉院等が毎年みられることによる。また、回

答率は実施年によってばらつきが認められ

た。〕後者では、東京かつしか赤十字母子医療

センターの診療録から産後ケア事業利用者

200 人の情報を得た。 

Ｃ．研究結果 

 日本全国で産後ケア事業を実施する施設は、

2018 年の 29.3％から 2023 年は 53.8％と有意

に増加していること（図）、また、東京かつし

か赤十字母子医療センターで産後ケアを利用

する産婦の最も多い利用の理由は育児疲れ

（「休みたい」）で全体の 51％で、続いて育児方

法の取得（39％）であった（表）。 

研究要旨 

【目的】産後ケアの効果的な実施を推進するための研究と並行して、産婦人科医療施設における

産後ケア事業の拡大の状況を観察することを目的とした。【方法】日本産婦人科医会が例年実施

している「妊産婦メンタルヘルスケア推進に関するアンケート調査」を用いたわが国の産婦人科

医療施設における産後ケア事業の拡大の状況、また、研究分担者がスーパーバイザーを務める東

京かつしか赤十字母子医療センターにおける産後ケア事業を利用する産婦の実態について調査

を行った。【結果】産後ケア事業を実施する施設は、2018 年の 29.3％から 2023 年は 53.8％と

有意に増加していること、また、東京かつしか赤十字母子医療センターで産後ケアを利用する産

婦の最も多い利用の理由は育児疲れ（「休みたい」）で全体の 51％で、続いて育児方法の取得

（39％）であった。【結論】産後ケア事業拡大の状況が確認された。 
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図．産科医療施設による産後ケア提供状況 

（濃灰色：産後ケア実施、*<0.05、**<0.01） 

 

表．産後ケア利用者の利用時期と利用理由 

産後ケア利用者  

総数 174 

利用時期  

  産後 1 カ月以内 115 (66) 

  産後 1～2カ月 58 (33) 

  産後 3～4カ月 1 (1) 

産後ケア利用理由  

  休みたい（育児疲れ） 89 (51) 

  育児方法の取得 67 (39) 

  支援不足 19 (11) 

  新生児入院 16 (9) 

  育児不安 5 (3) 

  うつ症状 4 (2) 

 

Ｄ．考察 

 産後ケア事業は産科医療施設においても拡

大している。これは、妊産婦メンタルヘルスケ

ア推進の重要性が周知されている状況を示唆

するものと考えられた。また、その利用理由は

育児疲れ（「休みたい」）が最も多く、産婦のニ

ーズにしっかりと応えていくためには、産後ケ

ア事業の確実なユニバーサルサービス化が求

められていることが考えられた。 

 

Ｅ．結論 

 産後ケア事業拡大の状況が確認された。 
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別添１ 文献一覧：心理的ケアとして有効な

ケアはあるか 

  

No タイトル 著者 雑誌/出版日 

1 地域産科セミオープンシステムのモ

デル事業 助産師を中心とした妊産

褥婦への切れ目のないサポート 

佐々木 睦子(香川大学 医

学部), 鈴木 裕美, 松下 

有希子, 小松 千佳, 日下 

隆, 金西 賢治 

香川母性衛生学会誌(1346-

8243)22巻 1号 Page3-

10(2022.11) 

2 コロナ禍における産後女性の心身の

健康支援を目的としたオンラインプ

ログラムの効果(第 1報) 

野村 由実(日本体育大学 

体育学部体育学科), 荒木 

智子, 吉岡 マコ, 杉田 

正明 

女性心身医学(1345-2894)26

巻 2号 Page153-

164(2021.11) 

3 「新米ママと赤ちゃんの会」プログ

ラムが参加者の育児不安と精神的健

康に与える効果に関する予備的研究 

宇野 耕司(目白大学 心理

学部心理カウンセリング

学科) 

目白大学心理学研究(1349-

7103)18号 Page13-

32(2022.03) 

4 産後うつ発症リスクのある妊婦に対

する産後 1ヵ月までのストレス・コ

ーピングに着目した看護介入の効果 

間中 麻衣子(大阪市民病

院機構大阪市立十三市民

病院), 町浦 美智子, 本

間 裕子 

母性衛生(0388-1512)62巻 4

号 Page803-810(2022.01) 

5 【周産期における母親のメンタルヘ

ルスと子どもの養育支援】周産期に

おけるメンタルヘルスの不調に対す

る認知行動療法に基づく支援 

蟹江 絢子(国立精神・神

経医療研究センター認知

行動療法センター), 久保

田 智香, 中嶋 愛一郎, 

三田村 康衣, 伊藤 正哉, 

堀越 勝 

精神神経学雑誌(0033-

2658)123巻 11号 Page746-

753(2021.11) 

6 助産師による産後 2週間健診が母親

の心理的健康状態にもたらす効果 

川城 由紀子(千葉県立保

健医療大学 健康科学部看

護学科), 石井 邦子, 北

川 良子, 大滝 千智, 小

路 和子, 吉村 園子, 浅

野 輝子, 臼井 佐紀, 窪

谷 潔 

千葉県立保健医療大学紀要

(1884-9326)11巻 1号 

Page11-18(2020.03) 

7 産後 1ヵ月以内の母親のメンタルヘ

ルス不調の予防的看護介入および評

価に関する文献レビュー 

小倉 果緒里(横浜市立大

学 大学院医学研究科博士

前期課程), 竹内 翔子, 

佐藤 いずみ, 飯田 真理

子, 中村 幸代 

母性衛生(0388-1512)61巻 4

号 Page658-667(2021.01) 

8 助産師が行うマタニティヨーガクラ

スの実践と今後の課題 

江泉 奈緒(アルテミスウ

イメンズホスピタル), 関

口 さおり 

日本産前産後ケア・子育て支

援学会誌 1巻 1号 Page84-

91(2019.08) 

9 デイケア型産後ケアサービスが母親

の心理的健康状態にもたらす効果 

石井 邦子(千葉県立保健

医療大学 健康科学部看護

学科), 川城 由紀子, 北

川 良子, 大滝 千智, 小

路 和子, 吉村 園子, 浅

野 輝子, 臼井 佐紀, 窪

谷 潔 

母性衛生(0388-1512)60巻 4

号 Page587-595(2020.01) 
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10 健康運動処方とグループワークを伴

う健康講座実施が精神的健康に及ぼ

す影響 産後の母親を対象として 

寅嶋 静香(北海道教育大

学岩見沢校 スポーツコー

チング科学専攻), 遠藤 

紀美恵, 澤田 優美 

北海道母性衛生学会誌(2185-

5250)47巻 Page13-

17(2018.09) 

11 出産施設で受ける産後ケアの効果と

要望 

鈴木 麻衣加(長野県立病

院機構長野県立信州医療

センター), 宮島 紗規子, 

北村 千章 

母性衛生(0388-1512)60巻 2

号 Page429-436(2019.07) 

12 産褥期のアロマセラピー効果と研究

動向 

山口 梨江(香川大学医学

部附属病院), 日高 陵好, 

伊藤 良子 

母性衛生(0388-1512)58巻 4

号 Page592-599(2018.01) 

13 ベビーマッサージが産褥 3～6ヵ月の

母親の産後うつ傾向に与える影響 

対児感情・愛着との関連 

伊藤 良子(県立広島大学 

保健福祉学部看護学科母

性看護学分野), 笠置 恵

子, 日高 陵好, 北村 教

恵 

母性衛生(0388-1512)58巻 2

号 Page279-286(2017.07) 

14 産褥期の母親が助産所で実施する産

後デイケアを利用する理由とその効

果 

伊藤 朋子(とも子助産

院), 山田 円, 佐藤 由美

子, 佐藤 眞理, 小山田 

信子, 佐藤 喜根子 

助産師(1347-684X)71巻 1号 

Page56-61(2017.02) 

15 産褥期における精油を付加した足浴

の効果に関するシステマティックレ

ビュー 

小川 千晶(地域医療機能

推進機構大阪病院), 白石 

三恵, 安井 まどか, 岩本 

麻希, 島田 三惠子 

看護科学研究(2424-0052)14

巻 3号 Page58-65(2016.12) 

16 産後うつ病の妊娠期からの予防的介

入に関する文献検討 

間中 麻衣子(大阪医科大

学 大学院看護学研究科博

士前期課程) 

大阪医科大学看護研究雑誌

(2186-1188)6巻 Page67-

75(2016.03) 

17 ベビーマッサージが正常新生児をも

つ母親に及ぼす影響に関する文献レ

ビュー 

伊藤 良子(県立広島大学 

保健福祉学部看護学科母

性看護学分野), 笠置 恵

子 

母性衛生(0388-1512)57巻 2

号 Page332-339(2016.07) 

18 出産病院で実施される産後 1～3ヵ月

の母親を対象とした子育て支援活動

の効果 

荒木 奈緒(北海道大学 大

学院保健科学研究院), 安

藤 由美子, 梅本 智子, 

五十嵐 雪枝 

母性衛生(0388-1512)57巻 1

号 Page183-190(2016.04) 

19 産後 1ヵ月時に褥婦が認識するソー

シャルサポートとうつ症状 

岩田 裕子(千葉大学 大学

院看護学研究科), 森 恵

美, 坂上 明子, 前原 邦

江, 小澤 治美, 青木 恭

子, 土屋 雅子 

母性衛生(0388-1512)57巻 1

号 Page138-146(2016.04) 

20 精神障害をもつ妊産婦に対する周産

期の包括的介入 

清野 仁美(兵庫医科大学 

精神科神経科学講座), 湖

海 正尋, 松永 寿人 

総合病院精神医学(0915-

5872)26巻 3号 Page270-

277(2014.07) 
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21 深呼吸がおよぼす産後の母親の気

分・感情の変化と自律神経系との関

連 

米山 万里枝(東京医療保

健大学 大学院医療保健学

研究科), 古川 奈緒子 

東京母性衛生学会誌 31巻 1

号 Page29-36(2015.03) 

22 産後ケア施設におけるケアが母親の

コンフォートに及ぼす影響 

北田 ひろ代(武蔵野大学 

大学院看護学研究科博士

後期課程) 

母性衛生(0388-1512)56巻 1

号 Page66-76(2015.04) 

23 タッチケアが産後 1～2ヵ月の母親の

愛着・育児不安・母子相互作用に及

ぼす影響 

渡辺 香織(小田原市健康

づくり課) 

母性衛生(0388-1512)54巻 1

号 Page61-68(2013.04) 

24 退院 1週間後フォローが母親に及ぼ

す心理的影響 

押川 愛恵(高知赤十字病

院), 渡邉 文, 山崎 愛沙 

日本看護学会論文集: 母性看

護(1347-8230)42号 Page43-

46(2012.02) 

25 妊娠・産褥期における描画によるリ

ラクセーション効果の検討 POMS・

筋硬度・口頭データを用いた心理・

生理的評価 

和田 佳子(獨協医科大学 

看護学部), 山根 美智子, 

山本 勝則 

獨協医科大学看護学部紀要

(1883-0005)4巻 Page9-

18(2011.03) 

26 アロマテラピーによる産婦へのリラ

ックス効果 アロマテラピーケアを

続けていくためには 

岡田 知子(公立豊岡病院) 公立豊岡病院紀要(0916-

3549)21号 Page67-

69(2010.03) 

27 育児不安の軽減に向けた産後育児相

談の効果的な時期の検討 

大山 梨沙(熊本赤十字病

院), 小島 幸佳, 畑本 友

美 

日本看護学会論文集: 母性看

護(1347-8230)40号 Page90-

92(2010.01) 

28 初産婦に対する母乳栄養と産後の不

安に向けての支援 家庭訪問と電話

訪問を比較して 

秦 幸智美(鳥取大学 大学

院医学系研究科保健学専

攻看護学分野修士課程), 

長田 昭夫, 藤田 小矢香, 

西村 正子 

母性衛生(0388-1512)50巻 2

号 Page461-467(2009.07) 

29 育児生活のコーチングが褥婦の情緒

的側面に及ぼす影響 

藤本 薫(東邦大学 医学部

看護学科), 島袋 香子, 

高橋 真理 

女性心身医学(1345-2894)11

巻 3号 Page243-

249(2006.11) 

30 産後 1ヵ月前後の母親に対する看護

職による家庭訪問の効果 母親の不

安と育児に対する捉え方に焦点を当

てて 

都筑 千景(東京大学 大学

院 医学系研究科 健康科

学看護学専攻), 金川 克

子 

日本公衆衛生雑誌(0546-

1766)49巻 11号 Page1142-

1151(2002.11) 

31 乳児との対面接触による妊婦の対児

感情と不安への効果：ランダム化比

較試験 

園田 希 and 髙畑 香織 

and 堀内 成子 

日本看護科学会誌，41卷，

p449-p457 
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32 出産を扱わない産後ケア助産院にお

ける入所者の症状変化に関する検討 

古田 聡美 東京医療学院大学紀要，9

巻，p111-125 

33 [日本母性衛生学会]支部長推薦論文 

妊娠期からの継続した心理的支援が

周産期女性の不安・抑うつに及ぼす

効果 

佐藤 喜根子 and 佐藤 祥

子 

母性衛生 = Japanese 

journal of maternal 

health，51卷，1号，p215-

p225 

34 新生児訪問指導事業の訪問群・非訪

問群における育児不安の実態と比較 

Child Rearing Burnout 尺度を用い

た分析 

佐藤 厚子 and 北宮 千秋 

and 李 相潤 and 畠山 愛

子 and 八重樫 裕幸 and 
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