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A.研究目的 

 早産児、特に極低出生体重児や消化管疾患・

心疾患があるハイリスク新生児にとって経腸

栄養の第一選択は児の母の母乳（以下｢自母乳｣）

であるが、自母乳が得られない場合、または使

用できない場合の第一選択として、ドナーミル

ク（以下「DHM」）を使用すべきとされている 1,2,3)。

我が国においても 2017 年に日本母乳バンク協

会が設立され安定的な DHM の提供体制の構築

が進められていることを鑑み、2019 年に日本

小児医療保健協議会（日本小児科学会、日本小

児保健協会、日本小児科医会、日本小児期外科

系関連学会協議会）栄養委員会より発表された

｢早産・極低出生体重児の経腸栄養に関する提

言｣4)において、自母乳が得られない場合、また

は使用できない場合の第一選択として、母乳バ

ンクで適切に安全管理された DHM を使用すべ

きと明言された。2023 年度末のドナーミルク

利用施設数は 95施設、利用患者数は 1118名と

着実に増加しているが、母乳バンクおよび DHM

の認知度は 20%台とまだ高いとはいえない 5)。

そして、DHMを使用した児（以下「レシピエン

ト」）の母親たちは「自分の母乳で育てたい気

持ち」と「児にとって最善の治療」の間で葛藤

を感じていることが国内外の研究で報告され

ている 6-9)。さらに、2024年の日本母乳バンク

協会の調査 5)では、「DHM の利用を提案された

らどう思うか」の質問に妊婦・褥婦の 55%が「抵

抗を感じる」と答えている。そして DHMに抵抗

を感じる理由は多い順に、自分以外の母乳を与

えることに抵抗がある、DHMに安全上の不安が

ある、DHMの利点が分からない、等であり、母

乳バンクに対する理解度が高いほど DHM に対

する抵抗感が低いことが明らかになった。先行
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研究 10-12)でも母親たちの感じる DHM の懸念点

は同様であり、妊婦および妊娠可能な女性とそ

の家族が母乳バンクおよび DHM に対する正確

な情報を得ることが、当事者となった際に安心

して DHM を利用することにつながると考えら

れる 13)。 

 そこで、レシピエント家族が安心して DHMを

使用できるようにするためには、妊婦および妊

娠可能な女性とその家族に対して母乳バンク

および DHM に対する正確な情報を伝えること

が重要であると考えられることから、そのよう

な内容を盛り込んだ冊子を作成することを本

研究の目的とした。日本人の感情は海外の先行

研究と異なる可能性があること、父親の感情を

調査した研究は存在しないことから、本研究で

は日本人の母親と父親を対象としてアンケー

ト調査を行った。さらに、国内での先行研究 7)

は 3 施設のレシピエントの母親のみを対象と

した小規模な調査であったため、より正確なニ

ーズを把握するために調査対象を全国に拡大

した。レシピエントの母親および父親たちが実

際に感じた葛藤、懸念点、改善点などを分析し、

レシピエント家族向けの冊子を作成したい。 

 

B.研究方法 

 「早産・極低出生体重児の経腸栄養に関する

提言」の出された 2019 年 7 月以降に日本母乳

バンク協会あるいは日本財団母乳バンクから

提供された DHM を使用した児の母親および父

親を対象とした。本研究について文書で説明を

実施し、十分な理解の上、本人の自由意思によ

りアンケートへの回答を依頼した。アンケート

内の同意欄への記入をもって研究参加への同

意とした。 

対象者へは日本母乳バンク協会および日本

財団母乳バンクの会員 95 施設を通じて研究参

加を依頼した。アンケートへの回答は無記名で

インターネット上の回答フォームに記入する

方式とした。調査期間は 2024年 3月 11日から

2024年 6月 30日としたが、その後も入力があ

ったため 2024 年 9 月 30 日までに得られた回

答を分析した。 

アンケート内容（別添 1および 2）は先行研

究 6)の調査内容を基礎に、東京都立小児総合医

療センター心理福祉科に所属する臨床心理士・

公認心理師の助言を加味し決定した。昨年度の

報告書に記載したものから変更はない。 

本研究は東京都立小児総合医療センターの

研究倫理審査委員会の承認を得て実施した（倫

理委員会番号 2023b-164）。 

 

C.研究結果 

1) 回答者の背景 

 日本母乳バンク協会および日本財団母乳バ

ンクの会員 95施設のうち 48施設（51%）（別添

3）から協力の同意が得られた。そのうちの 37

施設（39%）のレシピエント家族から回答を得

た。回答数は母親 169 名、父親 74 名の計 243

名である（DHMを使用しなかった母親・父親の

各 1 名を除く）。母親は初産婦が 42%、経産婦

が 58%だった。 

1-1) 回答者の居住地（別添 4：図 1） 

 北は青森県から南は沖縄県まで、25 都府県

に分布していた。東京都、愛知県、千葉県、岐

阜県の居住者からの回答が多く、中国・四国・

九州地方の居住者からの回答は少なかった。 

1-2) 回答者の児の背景（別添 4：図 2） 

 2020年から2024年まで各年で出生したレシ

ピエント家族から回答があり、2020年 6名（母

親 4 名、父親 2 名）、2021 年 21 名（同 17 名、

5 名）、2022 年 44 名（同 33 名、11 名）、2023

年 106名（同 72名、34 名）、2024年 65名（同

43名、22名）であった。双胎 19組、品胎 4組

を含む。 

 レシピエントの在胎週数（母親の出産週数）

は 22 週から 35 週の全ての週と 37 週であり、

23週から33週にかけて概ね均等に分布してい

た。 

 レシピエントの出生体重は 500g 未満から

1500g 以上のすべてのカテゴリーに分布し、

500～1499gが双胎 27組、品胎 8組を含む 286

名中 268 名（94%）だった。1500g 以上で出生

した 14 名はいずれも在胎 34 週未満の早産児

だった。 

2) DHMと母乳バンクの認知度（別添 4：図 3） 

医療スタッフからの説明前に DHM と母乳バ

ンクについて知っていた割合は、全体では母

親で 18%、父親で 8%だった。年別では 2021年

の母親 6%・父親 0%、2022 年同 18%・9%、2023

年同 22%・15%、2024年同 14%・0%だった。  

3) DHMの説明の時期（別添 4：図 4） 

 DHMの説明を聞いた時期は、母親の 75%、父
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親の 77%が出産後であり、出産 4日目以降も 6%

前後あった。一方、実際に説明を聞きたかった

時期は、母親の 67%、父親の 57%が出産前（妊

婦健診時・切迫早産での入院時）と回答した。 

4) 説明を両親一緒に聞いたか（別添 4：図 5） 

 母親の回答では、両親ともに説明を聞いた

割合は 79%、母親のみが 15%、父親のみが 3.6%

だった。父親の回答では、両親ともに説明を聞

いた割合は 93%、母親のみが 2.7%、父親のみが

2.7%だった。 

5) 母乳バンクからの家族向け冊子「ちいさく

生まれた赤ちゃんのためのドナーミルクを知

っていますか？」14)の利用率（別添 4：図 6） 

 DHM の説明を受けた際に家族向け冊子を読

んだ母親は 59%、父親は 65%だった。DHM のメ

リットがよく分かった、わかりやすくまとま

っていた、赤ちゃんに飲ませていいものだと

分かり安心した、体験談が励みになった、とい

うポジティブな感想が大部分だったが、うま

く成長するか分からず先輩ママの言葉を素直

に受け入れられなかった、という感想もあっ

た。 

6) 早産児における母乳の利点について知っ

ていたこと（別添 4：図 7） 

 両親ともに、「感染症を減らす」が 70%前後、

「成長・発達がよい」が 60%前後で上位だった。

「消化が良いので点滴を早くやめられる」「壊

死性腸炎を減らす」が 20%前後、「慢性肺疾患

を減らす」「未熟児網膜症を減らす」は 10%以

下だった。「どれも知らない」が母親の 14%、

父親の 18%を占めた。 

7) DHMの説明を聞いて安心できたこと（別添

4：図 8） 

 「DHMにより病気から守ることができる」（母

親 75%、父親 66%）、「母親の母乳分泌に時間が

かかっても大丈夫」（母親 57%、父親 69%）が上

位 2 項目。以下、「DHM の理解ができて不安が

減った」（母親 46%、父親 45%）、「DHMはあくま

でつなぎで自母乳が最善と分かった」（母親

29%、父親 41%）、「母親の体調が不安だったが

母乳に関する不安が減った」（母親 24%、父親

42%）、「世界標準の最善の治療を受けさせられ

る」（母親 22%、父親 30%）、「異なる出産施設だ

ったので母乳を届けられない不安が減った」

（母親 14%、父親 12%）、「母親の病気のために

母乳を与えられないと思っていたので安心し

た」（母親 8%、父親 16%）、の順だった。「母親

の体調が不安だったが母乳に関する不安が減

った」と「母親の病気のために母乳を与えられ

ないと思っていたので安心した」の 2 項目は

父親の回答率が有意に高かった。 

8) DHM使用にあたっての不安（別添 4：図 9） 

 母親の 36%、父親の 61%が「不安や葛藤なし」

と回答した。「最初に与えるのは自母乳が良か

った」（母親 26%、父親 7%）、「感染症や品質の

管理」（母親 24%、父親 16%）、「誰の母乳か分か

らない」（母親 23%、父親 14%）、「母親の母乳分

泌」（母親 16%、父親 11%）、「自母乳だけで育て

たかった」（母親 12%、父親 5%）、「金銭面」（母

親 11%、父親 18%）だった。「金銭面」のみ父親

のほうが高かったが、そのほかはいずれも母

親のほうが回答率が高かった。 

9) DHMの使用に同意した理由（別添 4：図 10） 

 母親・父親ともに「病気から守ることができ

る」が最多（母親 80%、父親 68%）で、以下「母

親の母乳がすぐに十分に出るかわからなかっ

た」（母親 54%、父親 47%）、「スタッフを信頼で

きた」（母親 37%、父親 53%）、「ほかに選択肢が

ない」（母親 31%、父親 28%）、「最善の治療を受

けさせたい」（母親 23%、父親 23%）、「他人の母

乳というよりも『薬』だと思う」（母親 11%、父

親 11%）、「無料」（母親 6%、父親 8%）、「母親の

病気のため」（母親 5%、父親 7%）、「母親の体調

が楽になる」（母親 2%、父親 31%）が続いた。

「病気から守ることができる」は母親が、「ス

タッフを信頼」と「母親の体調が楽になる」は

父親が有意に回答率が高かった。「同意したく

なかった」の回答者はいなかった。 

10) DHMの使用に当たっての希望（別添 4：図

11） 

母親・父親ともに「特に希望なし」が最多（母

親 45%、父親 61%）で、以下「可能な限り早く

使用してほしい」（母親 35%、父親 30%）、「少し

でも自母乳が入ってから使ってほしい」（母親

16%、父親 11%）、「できるだけ少なくしてほし

い」（母親 7%、父親 8%）、「ドナーの数は少ない

ほうがいい」（母親 4%、父親 5%）の順。 

11) DHM使用後の説明内容（別添 4：図 12） 

 DHM 使用後の説明は母親の 86%、父親の 89%

が受けていた。説明の内容は「いつから使った

か」（母親 66%、父親 78%）、「いつまで使ったか」

（母親 35%、父親 78%）が上位 2項目で、以下
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「使用量」（母親 0%、父親 27%）、「よかったこ

と」（母親 20%、父親 7%）、「悪いことが起こら

なかったこと」（母親 16%、父親 16%）で、母親

の 17%・父親の 11%が「説明なし」と回答した。 

12) DHMを使用してよかったか（別添 4：図 13） 

 振り返ってみて DHM を使用してよかった・

必要だったと思うかの問いには「非常にそう

思う」（母親 81%、父親 69%）、「ややそう思う」

（母親 17%、父親 22%）が約 90%を占めた。「ど

ちらともいえない」は母親 2.4%、父親 9.5%。

「あまりそう思わない」「全くそう思わない」

の回答はなかった。 

 DHM を使用してよかったと思う理由の自由

記載の内容は、【母親】母乳がすぐに出なかっ

た、または量が足りなかったため（79件）、赤

ちゃんの健康や成長に良い影響があったため

（無事に退院、元気に成長など）（58 件）、壊

死性腸炎などのリスク軽減に役立ったと感じ

たため（27件）、消化しやすく、赤ちゃんの負

担が少なかったため（25件）、低体重や早産児

に最適な栄養と聞いたため（22件）、母乳をす

ぐに与えられない際のつなぎとして使えたた

め（21件）、DHMがあったことで母親が精神的

に安心できたため（18件）、免疫面のサポート

を考慮して（13件）、NICUでの DHM制度への感

謝（10件）、感染症などのリスクが軽減された

と感じたため（9件）。【父親】母乳がすぐに出

ない、または量が不足したため助けになった

ため（26件）、早産児や体調が未熟な赤ちゃん

へのサポートとして有効だったと感じたため

（16件）、赤ちゃんが元気に成長し、無事に退

院できたため（15件）、母親の負担や心理的な

不安を軽減できたため（9 件）、母乳の免疫効

果や消化の良さを評価（8 件）、安心感を得ら

れたため（7 件）、人工乳よりも健康的である

と考えたため（5 件）、母乳の効果を信じ、赤

ちゃんにとって最善と判断できたため（4件）、

選択肢がなかった状況で必要だったため（4

件）、早産や病気などのリスク管理の観点で有

用と感じたため（3件）、結果的に良かったが、

使用量や具体的な効果が不明だった（3件）。 

13) DHM使用後に残っている心配（別添 4：図

14） 

 母親の 93%・父親の 95%は「心配は残ってい

ない」と回答した。母親の 6%・父親 5%が「心

配あり」と回答しており、その内容の半数は

「感染症」だった。「感染症」「何らかの影響」

と回答した 7 名のうち 5 名は DHM 説明用の冊

子 14)を使用されていなかった。 

14) 出産前と DHM 使用後の母親の母乳育児に

対する考え（別添 4：図 15） 

 「絶対に母乳のみで育てたい」（出産前 3.0%、

退院後 7.7%）、「できれば母乳で育てたい」（出

産前 43%、退院後 38%）、「「母乳のみでなくても

構わない」（出産前 53%、退院後 53%）、「人工乳

のみで育てたい」（出産前 0.6%、退院後 1.8%）

と大きな変化を認めなかった。 

15) 母親および父親から後輩のレシピエント

家族・医療従事者へのメッセージ 

 自由記載してもらった意見を別添 5（母親）

および別添 6（父親）に示す。同様な意見は割

愛した。 

 

D.考察 

1) 回答者の背景 

 DHM利用施設（日本母乳バンク協会および日

本財団母乳バンクの会員施設）95 施設のうち

25都府県・37施設（39%）のレシピエント家族

の協力が得られており、我が国のレシピエント

家族の全体像を概ね反映していると考えられ

る。 

 レシピエントの誕生年は 2020～2024 年に分

布し経時的に増加（2024年は6月までだが2023

年の半分以上）しており、DHMの利用拡大の傾

向と一致していた。2019年に「早産・極低出生

体重児の経腸栄養に関する提言」の出された直

後から最近まで様々な時期の親の思いが得ら

れたと考えられる。 

 回答者（母親）の分娩週数は 22～37 週に亘

り、23～33 週の各週でほぼ均等に分布してい

ること、出産した児の出生体重は 500～1499g

が大部分を占めおよそ均等に分布しているこ

と、回答者（母親）の出産経験は初産が 42%、

経産が 58%であることから、妊娠期間・児の出

生体重・過去の出産経験の有無など多様な背景

の母親の感情を抽出できたと考えられる。 

 

2) DHMの使用前の説明 

 母乳バンクの調査 5)で、DHMの理解が深い

ほど葛藤が少ないことが示されているが、レシ

ピエント家族においてさえ DHMの認知度は 20%

以下と低く、パンフレットの使用率も半分程度
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だった。パンフレットの使用により母親・父親

ともに 45%が「DHM のことが理解でき不安がな

くなった/減った」と回答し、すべての親が何

らかの安心材料を得ていたことから、親の葛藤

を減らすためにパンフレットの使用が効果的

であることが裏付けられた。自由意見では、母

乳バンクと DHM の使用が当たり前の制度にな

ることが葛藤を減らすために必要との意見が

象徴的であり、今後の体制整備が急がれる。 

他人の母乳（DHM）が使用されることに葛藤

を感じるのは父親よりも母親のほうが有意に

多い結果だった（最初に与えるのは自母乳がよ

い：母 26% vs 父 6.8%、不安や葛藤なし：母

36% vs 父 61％、そのほかの項目は有意差が

ないものの全て母親のほうが高率だった）にも

かかわらず、母親の 3%が DHM の説明を聞いて

いなかった。母乳という特性のみならず、今回

の結果から母親のほうが葛藤が強いことが明

らかとなっており、母親への説明は必須である。

出産後の説明でパンフレットを読んだ母親の

1名から「体験談がつらい」という意見があっ

た。産後の精神的にも身体的にも不安定な時期

を避け、かつ判断するための十分な時間を得る

ためにも、出産前の比較的落ち着いた環境で両

親（少なくとも母親）に説明することが望まし

いと考えられた。 

DHM 使用後に不安が残ると回答した親の大

部分はパンフレットを読んでおらず、主たる不

安内容である感染症はパンフレットに記載さ

れている内容だった。母乳バンクの体制・ドナ

ーの選定・DHMの衛生管理を的確にレシピエン

ト家族に説明するために、現行のパンフレット

を積極的に活用するとともに、より分かりやす

く受け入れられやすいパンフレットを作成す

る必要がある。極低出生体重児における母乳・

DHM の具体的な利点も知られていなかったた

め、新しいパンフレットでは早期母乳栄養が合

併症の予防・発達予後改善に寄与することとと

もに自母乳が最善であることを明記すること

が必要であると考えられた。 

3) DHMの使用 

 DHM の使用に同意した理由は母父ともに

「DHM の使用で児を病気から守れる」(母 80%、

父 68%)が第 1 位であり、児の体調・予後の改

善が最も期待されていた。母の第 2位、父の第

3位は「自母乳がすぐに出るか分からない」（母

54%、父 47%）であり、自母乳が出るまでのつな

ぎとしての DHM の役割が期待されていた。DHM

の使用に当たっての希望は「特になし」が母

45%、父 61%と最多で、児のために最善の治療を

提供してほしいという思いが伺われた。DHMの

使用開始に当たっては、児のために「可能な限

り早く開始してほしい」（母 35%、父 30%）と思

いつつ「可能なら自母乳を最初に与えてほしい」

（母 16%、父 11%）という思いがあった。実臨

床では母に十分な搾乳支援を行うことにより

数滴の初乳を得ることは可能であり、これを口

腔内塗布してからでも DHM の開始時期が遅れ

ることは避けられると思われる。母親への精神

的なサポートが DHM に対する葛藤を低減しう

る。 

 DHM の使用により「母親の体調が楽になる」

との考えは母では最下位（1.8%）、父では第 4

位（31%）で有意差を認めた。母親は自身の体

調よりも児の体調を心配していたが、父親は児

だけでなく母親の体調を気遣っていることが

明らかになった。父親への説明ではこの点を強

調することも、父の葛藤を低減させるうえで有

意義であると考えられた。 

4) DHMの使用後の説明 

 DHM使用後の説明は 9割弱で受けていた。実

際に使用した期間についての説明は受けてい

たが、実際に聞きたかった内容は「使用期間」

「使用量」「使用したメリット」「デメリットが

なかったこと」がいずれも同程度で両親ともに

30-45%であった。使用後にも感染症などの不安

を感じる親が 5%程度いたことから、先行研究
6)でも述べられていた「悪いことが起こらなか

ったこと」を説明することは、使用後の不安軽

減に重要であると考えられた。 

5) DHM使用後の感想 

 「DHM を使用してよかったか/必要だったと

思うか」の質問に対し「全くそう思わない」「あ

まりそう思わない」の回答は母父ともにおらず、

「非常にそう思う」（母 81%、父 69%）、「ややそ

う思う」（同 17%、22%）が合わせて母の 98%、

父の 90%を占めた。母の 2.4%、父の 10%「どち

らともいえない」と回答しており、その内容は

「病院の説明を信頼したが DHM 以外の選択肢

がなかったか」「使わざるを得ない状況だった

から」「感染症の心配がまだ残るから」「最初の

説明以外に説明がなかったから分からない」と
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いったものであった。DHM使用前・中・後を通

して親の気持ちに寄り添い説明することの重

要性が再認識された。 

6) 母乳育児に対する母親の気持ち 

 出産前と DHM 使用後の母乳育児に対する母

親の気持ちは、「絶対に母乳で育てたい」が出

産前 3.0%、DHM使用後 7.7%と増加していたが、

「絶対に母乳」と「できれば母乳」の合計は出

産前・DHM 使用後とも 46%で変化がなかった。

「混合栄養」の希望も出産前・DHM使用後とも

53%と変化がなかった。この比率は厚生労働省

による「平成 27 年度乳幼児栄養調査結果」15)

での「母乳育児に関する妊娠中の考え」と同様

であり、一見すると DHM使用後でも母乳育児へ

の動機づけは得られていないように見える。し

かしながら、今回の調査では退院後の回答者が

75%を占めていることと、児が入院中の回答者

でも自身の母乳分泌量が確立した時点での回

答であることから、純粋な希望ではなく、現状

を加味した「考え」となっているものと考えら

れる。早産の母親での母乳分泌確立には十分か

つ適切な搾乳支援が必要であるため、より一層

の母乳分泌支援を提供することが望まれる。

「早産・極低出生体重児の経腸栄養に関する提

言」4)にあるように、「十分な支援によっても自

母乳が得られない、児に与えられない場合には

ドナーミルクを用いる」という原則を忘れては

ならない。 

7) DHM使用に対する葛藤の低減のために 

レシピエント家族が自由記載した DHM 使用

における葛藤の低減のための提案を要約した。 

1. DHMの安全性確保と説明の充実 

a. 安全性の透明化：ドナーの選定基準や健

康チェック、母乳の検査フローをパンフレット

やポスターで明確に伝え、感染症や衛生面での

懸念がないことを周知する。 

b. 医療者からの丁寧な説明：DHM の安全性

や利点（回避できる合併症）を丁寧に説明し、

親が安心して判断できるよう支援する。 

c. 使用実績の公表：DHM 使用例やその効果

に関するデータを共有し、信頼性を高める。 

2. 事前の周知と情報提供機会の拡大 

a. 妊娠初期からの情報提供：妊婦健診や母

子手帳の受け取り時に DHMの情報を提供し、早

産や緊急時に備えて事前に理解を深める機会

を設ける。 

b. 広報活動の強化：産婦人科や関連施設に

ポスターやパンフレットを配置し、DHMに関す

る正確な情報を広める。 

3. 利用者の体験談共有と社会的認知向上 

a. 体験談の共有：レシピエントの親たちの

声を発信し、具体的な事例を通じて DHMの価値

を伝える。 

b. SNS やインターネットでの情報発信：体

験談をウェブや SNSで公開し、信頼できる情報

源として広める。誤った情報が広まらないよう、

公的機関からの情報発信を推進する。 

4. 葛藤の軽減とサポート体制の強化 

a. DHM に対する誤解の解消：他人の母乳に

対する不安や、母親としての自己価値に関する

心理的負担を軽減するため、科学的根拠に基い

た説明や、心理的なサポートを充実させる。 

b. パートナーの役割：サポート役としての

役割を明確にすることで、母親が抱える葛藤を

軽減する。家族全体の理解と協力が母親の負担

を軽減する。 

c. 相談窓口の設置：不安や疑問を持つ親が

気軽に相談できる窓口を設け、適切なアドバイ

スを受けられる体制を整える。 

5. 認知度向上と制度の強化 

a. 海外事例の紹介：DHM の使用が進んでい

る海外の事例を紹介し、国内でも必要性と認知

度の向上を図る。 

b. 制度化の推進：DHM が標準治療として定

着し、すべての親が安心して利用できるような

制度づくりを進める。 

 

E.結論 

 過去 4 年間に DHM を使用した児の両親に対

して DHMに対する不安・懸念・要望を調査した。

本研究の結果をもとに、患者家族および医療従

事者向けの冊子を作成し、きめ細やかな情報提

供と意思決定の支援を行っていく予定である。 
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