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研究要旨：  
 2022 年 11 月に HTLV-1 母子感染予防マニュアル（第 2 版）（以下、マニュアル）が発刊

されたことに伴い、マニュアル内容を保健医療行政専門職に周知し、HTLV-1 キャリアの母

親に新知見に基づいた支援を行うことが求められた。その一助とするため、マニュアルの普

及・啓発・教育動画教材（以下、動画教材）を作成することを目的として本研究を実施した。 
作成期間は 2022 年 10 月から 2023 年 3 月であった。作成趣旨は、「HTLV-1 母子感染予

防対策マニュアル」（2017）以降の新たな科学的エビデンスに基づき、栄養方法選択におい

ては、完全人工栄養に加えて 90 日未満の短期母乳栄養が選択肢となること、90 日未満に母

乳栄養から人工栄養に移行するための乳汁産生抑制方法と授乳支援が必要なこと、母子感染

予防だけでなく妊娠・出産・育児の観点からも、母親が自らの意思で児の栄養方法を選択で

きるよう共有意思決定支援を行うこと、選択した栄養方法に関わらず全ての母子にきめ細や

かな支援を行うこと、3歳児時点の抗体検査を含むフォローアップを行うこと等、マニュア

ルにおいて全面的に改訂された内容を中心に動画作成を行うこととした。 
動画教材は、マニュアル本文と巻末資料に準拠し、各編に必要な内容を加えて作成した。

コンテンツは、各編主担当作成者、ピアレビューアー、班会議メンバー全員メールにて回覧・

確認を行い最終決定された。 
動画教材として、講義 6編：1．HTLV-1 母子感染の基礎知識、2．共有意思決定支援（含

むオタワ意思決定ガイド）、3．心理的カウンセリング、4．出生した児のフォローアップ、

5．授乳と乳汁産生抑制、6．搾乳支援、ロールプレイ 3編：1．キャリア妊婦への意思決定

支援、2．産後意思決定支援（短期母乳栄養編）、3．産後継続支援（完全人工栄養編）の 9
編を作成した（タイトルは一部省略）。 
 2022 年度内に、日本助産師会の協力を得て、教材の一部を活用した日本助産師会主催研

修会（オンディマンド研修・ウェブ研修）を実施した結果、おおむね好評価を得た。今後、 
動画教材のウェブ上の配置場所や配信方法等を確定させること、動画教材を用いた研修会等

を開催して一層の普及・啓発活動を推進すること、動画教材の効果確認と改良を行うこと、

確実な授乳支援の実施とフォローアップ体制を構築することが今後の課題である。 
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Ａ.研究目的 
 2022 年 10 月に HTLV-1 母子感染予防マニュアル（第 2 版）（以下、マニュアル）が発刊

された。これに伴い、マニュアルの内容を広く保健医療行政専門職に周知すること、および、

HTLV-1 キャリアの母親に対して新知見に基づいた支援を実践展開することが求められた。

その一助とするため、マニュアルのエッセンスを掲載した普及・啓発・教育動画教材（以下、

動画教材）を作成することを目的として、本研究活動を実施した。 
 
Ｂ.研究方法 
１．動画教材作成期間：2022 年 10 月から 2023 年 3 月であった。 
２．動画教材作成趣旨：前回マニュアル「HTLV-1 母子感染予防対策マニュアル」（板橋家頭

夫、2017）以降に明らかにされた新たな科学的エビデンスに基づき、HTLV-1 キャリアの母

親のわが子への栄養方法の選択においては、完全人工栄養に加えて 90 日未満の短期母乳栄

養が選択肢となること、90 日未満に母乳栄養から人工栄養に移行するための乳汁産生抑制方

法と授乳支援が必要なこと、母子感染予防だけでなく妊娠・出産・育児の観点からも、母親

が自らの意思で児の栄養方法を選択できるよう共有意思決定支援を行うこと、選択した栄養

方法に関わらず全ての母子にきめ細やかな支援を行うこと、3 歳児時点の抗体検査を含むフ

ォローアップ体制を行き届かせること等、今回マニュアルにおいて全面的に改訂された内容

を中心に動画作成を行うこととした。 
３．動画教材コンテンツ：具体的には、以下の内容を含めることとした。 
１）HTLV-1 母子感染に関する基本的な知識、授乳方法を選択するときに必要となる各授乳

方法のメリット・デメリットや授乳方法別の母子感染率等。 
２）妊娠期から産後各期をとおして、母親の育児や授乳方法の選択に関する認知的葛藤を整

理し、母親と保健医療専門職とが協働して前に進むために必要な共有意思決定支援、および、

意思決定を支援するための具体的ガイドとして「オタワ意思決定ガイド」（2017）。  
３）妊娠期から産後各期をとおして、キャリアの母親の不安や心配を傾聴・共感し、完全人

工栄養、短期母乳栄養等いずれの方法を選択したとしても生じる戸惑い、苦しみ、複雑で相

反する感情などの心理的葛藤受け止め、母親自身が心理的葛藤を整理するための基本的カウ

ンセリング方法。 
４）これまでキャリアの母親と出生した児に対して十分なフォローアップがなされていない

現状を踏まえ、児の健康状態や・成長発達、短期母乳栄養の状況、母親や家族の不安への対

応を行うため、3歳児の抗体検査を含めた乳幼児健診におけるフォローアップ方法。 
５）今回のマニュアル改訂において授乳方法の新たな選択肢の一つとして提案された 90 日

未満に母乳栄養から人工栄養に移行するための具体的な方法や手技。特に、完全人工栄養と

比較した場合、90 日未満の短期母乳栄養では母子感染率に統計学的有意差は認められない

（RR=0.72, 95％CI:0.30-1.77, p=0.48）一方で、６か月以下の母乳栄養では母乳栄養の母子

感染リスクは 2.9 倍高い (RR=2.9, 95％CI:1.69-6.60, p=0.0001) ことが示されていること

から、現時点の最新のエビデンスに基づく推奨としては、短期母乳を行う際には 90 日未満

で人工栄養に置き換えることが条件とされている。このため、動画教材コンテンツには、通

常の乳汁生成段階であれば乳汁産生が高まる産後 90 日前後を想定した計画的な授乳と乳汁

産生抑制方法。   
６）いずれの栄養方法においても必要な手技であり、特に乳汁産生抑制過程において、乳房

に過度な刺激と負荷を加えずに、乳汁うっ滞による乳腺炎発症リスクを避けるための搾乳方

法。 
加えて、実践現場の支援をより具体的にイメージできるよう、3ケースのロールプレイ動
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画を作成することとし、各編のナレーション、母親と支援者の対話場面のシナリオを作成し

た。 
ケース１）妊娠期に HTLV-１キャリアであることを伝えられた母親が、出生後の児の栄養方

法について意思決定しようとする場面。 
ケース２）妊娠期に一旦は完全人工栄養と決めた産後の母親が、産後の様々な状況の中で児

の栄養方法について揺れ動く場面。 
ケース３）短期母乳栄養を行うと決めた母親が、90 日目を目指して徐々に母乳栄養を人工栄

養に置き換えている経過中に、気持ちの揺らぎが生じた場面。 
４．動画教材コンテンツ作成過程：マニュアル本文およびマニュアル本文を補う巻末資料に

準拠するとともに、各編をより深く理解するために必要と考えられる内容を加えて作成した。

意思決定支援および心理カウンセリングに関しては、それぞれ専門家（＊）のアドバイスを

仰いだ。コンテンツ作成過程においては、各編主担当作成者 1名または 2名を決め、各編を

担当する複数のピアレビューアー（＊）によるピアレビューを行って内容の洗練を図った。

その後、複数回班会議メンバー全員メールにて回覧・確認作業を行い最終決定された。ピア

レビュー及び班会議回覧・確認においては、記述内容の正確性、表現の適切性、分かりやす

さに加えて、第一線の現場で支援に当たる専門職にとって役立つ動画教材作りを目指した。

撮影においては、各編の主担当者を中心に講義を行い、動画作成チームメンバーが交互にロ

ールプレイ（RP）編のナレーションまたは役者を演じた。録画撮影・編集は（株）デジタル

ナレッジが行った。 
（＊）表 1. 動画教材作成メンバー 

No 動画教材コンテンツ 
（タイトル省略） 

〇主担当 作成者 
  

ピアレビューアー 
＜アドバイザー＞ 

1 HTLV-1 母子感染の基礎知識 〇宮沢 内丸 森内 根路銘 関沢 三浦 
2 共有意思決定支援 〇納富 井村 板橋 宮沢 ＜有森＞  
3 心理的カウンセリング 〇井村 柘植 下敷領 武市 ＜北村＞  
4 児のフォローアップ 〇柘植 森内 斎藤 板橋 内丸 根路銘 

三浦 宮沢 時田 
5 授乳と乳汁産生抑制 〇武市 井村  下敷領 納富 根路銘 
6 搾乳支援 〇武市 井村 下敷領 納富 
1 RP キャリア妊婦 〇下敷領 柘植 

納富 武市  
井村 

斎藤 板橋 内丸 森内  
根路銘 三浦  
関沢 小出 谷垣 

2 RP 産後短期母乳栄養 
3 RP 産後完全人工栄養 
 
（倫理面への配慮） 
 動画教材作成においては、参考・引用文献を示し、必要なグラフ等は自作物として新たに

書き起こし、イラストは使用許諾フリーであることを確認した素材を用い、写真は使用許諾

を得て掲載する等、著作権侵害が発生しないよう留意した。 
 
 
Ｃ.研究結果 

動画教材として、講義 6編：1．HTLV-1 母子感染の基礎知識、2．共有意思決定支援、3．
心理的カウンセリング、4．出生した児のフォローアップ、5．授乳と乳汁産生抑制支援、6．
搾乳支援、ロールプレイ 3編：1．キャリア妊婦への意思決定支援、2．産後意思決定支援（短

期母乳栄養編）、3．産後継続支援（完全人工栄養編）の 9編を作成した（タイトルは一部省
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略）。以下に、完成した動画教材コンテンツおよびパワーポイントスライド（以下、PPT）
資料を紹介する（一部抜粋）。 
【講義動画教材コンテンツ 6編】 
1．「HTLV-1 母子感染の基礎知識」：動画時間 18 分 30秒、PPT26枚 
ヒト T細胞白血病ウイルス 1型（HTLV-1）の特徴、感染経路、関連疾患（ATL,HAM,HU）、

疫学、スクリーニング試験・確認試験、母乳育児に関する妊婦の希望、板橋班コホート研

究（Itabashi, et.al.2021）、メタアナリシス（Miyazawa, et.al.2021）、マニュアル改訂ポ

イント、栄養方法別母子感染率・メリット・デメリット、母子のスキンシップ愛着形成、

早産児など特殊状況への対応、意思決定継続支援・多職種協働体制の重要性等。 

     
 

   
 
2．「HTLV-1 キャリアの母親への共有意思決定支援」：動画時間 14 分 49秒、PPT39枚 
  意思決定が必要なタイミング、EBM.NBM と共有意思決定の相互関係性、知識・情報

の伝え方、情報の伝え方と妊婦の解釈、多職種継続連携、意思決定における葛藤発生要因、

さまざまな心理的状況、共有意思決定支援（認知的・感情的課題への対処）、オタワ意思

決定ガイド（2017）の紹介・使用方法・効果等。 
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3．「HTLV-1 キャリアの母親への心理的カウンセリング」:動画 27 分 57秒、PPT21枚 
  ライフステージ別相談内容、言語的/非言語的コミュニケーション、マイクロスキル

SOLER、傾聴、共感、基本的共感、いま Here＆Now の感情を受け止める、葛藤への共

感、ロールプレイシナリオ例示、問題の明確化；焦点化・プローブ、アドバイスの危険性、

多様な感情表現の言葉等。 

     
 

     
 
4．「HTLV-1 キャリアの母親から出生した児のフォローアップと児の抗体検査についての意

思決定支援」：動画時間 10 分 51秒、PPT17枚 
  小児科や乳幼児健診における児のフォローアップの目的：児の健康状態や成長・発達、

短期母乳栄養の状況、母親や家族の不安への対応、3歳児の抗体検査・費用・メリット・

悩み、児に告知するタイミング、意思決定支援のポイント、HTLV-1 の主な相談先等。 
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5．「HTLV-1 キャリアの母親の授乳と乳汁産生抑制」：動画時間 18 分 24秒、PPT20枚 
  栄養方法の種類、乳汁産生抑制方法（薬物使用、乳汁産生抑制因子を活用）、乳汁産生

抑制中の乳腺炎予防と対処、さまざまな短期母乳栄養（90 日未満すべて母乳・途中から母乳

をびん哺乳、90 日に至るいずれかの時期から混合栄養）の乳汁産生抑制方法、一定時間内片

側授乳（ブロック授乳）、哺乳びん受け入れ準備・拒否への対応、支援のポイント等。 
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6．「HTLV-1 キャリアの母親への搾乳の支援」：動画時間 12 分 06秒、PPT12枚 
  搾乳が必要なとき、搾乳手技修得支援、ハンズ・オフ、手による搾乳の準備・実際・留

意点、搾乳手技動画、乳頭刺激を最小限にした搾乳方法（フラワーホールド）、搾母乳冷凍・

解凍方法等。 

     
 

    
 
【ロールプレイ動画教材 3編】 
1．「HTLV-1 キャリア妊婦の意思決定支援 ロールプレイ」：動画時間 14 分 30秒 
  状況設定：山田さん 33歳 初回妊娠。妊娠 26週 HTLV-1抗体スクリーニング検査に

て陽性、妊娠 30週抗体確認検査にても陽性と判明、医師からの詳細説明の後、妊娠 31週に

児の栄養方法を相談するため助産師と面談することになった。妊婦の戸惑いや不安を傾聴し、

葛藤への共感を示し、問題を明確化したのちに、共有意思決定を提案し、オタワ意思決定ガ

イドを用いて意思決定プロセスを進め、最終的に短期母乳栄養を選択するに至った。 
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2．「HTLV-1 キャリアの母親：産後意思決定支援 ロールプレイ 短期母乳栄養編」：動画時

間 7 分 59秒 
  状況設定：妊娠期と同じ山田さん 33歳。妊娠期に短期母乳栄養を選択し、産後 2 か月

以降に人工栄養の回数を増やす計画だったが、増やせない日々が続き、2カ月半（76 日目）

に助産師外来を受診した。助産師は山田さんの思いを傾聴し、葛藤への共感を示したのち、

改めて妊娠中に使用したオタワ意思決定ガイドを用いて、自らの考えを整理して短期母乳栄

養を進めていくことを再確認した。 

       

    
  
 
3．「HTLV-1 キャリアの母親：産後継続支援 ロールプレイ 完全人工栄養編」：動画時間 11

分 46秒 
 状況設定：田中さん 36 歳 妊娠期に完全人工栄養を決定した。産後のバースカンガルー

ケアでは、人工栄養を行う意思を確認し、直接授乳はせずに抱っこのみ行った。その後、乳

汁産生抑制のための服薬。産後 2 週間健診時助産師に、義姉の言葉に傷つき母乳を飲ませて

いないことへの葛藤を語った。助産師は田中さん思いを傾聴し葛藤への共感を示し、田中さ

んの気持ちは徐々に落ち着き、児との豊かな関係性に気づき、自身の決定を再確認した。 
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Ｄ.考察 
今回、マニュアルの普及・啓発・教育に資する必要最小限の動画教材を作成した。この動

画教材のウェブ上の配置場所や配信方法等を確定させるとともに、動画教材を用いた研修会

等を開催して、より一層の普及・啓発活動を推進することが次なる課題である。 
2022 年度内に、日本助産師会の協力を得て、教材の一部を活用した日本助産師会主催研修

会（オンディマンド研修・ウェブ研修）を実施した結果、おおむね好評価を得た。一方、HTLV-1
キャリアの母親に対して、授乳方法の意思決定支援や短期母乳による乳汁産生抑制のための

支援を実際に行う支援者にとって十分に役立つ教材となりうるか、動画教材の効果の確認と

さらなる改良を行うことが必要である。 
また、HTLV-1 キャリアの母親が誰一人取り残されることなく必要な支援を受け、自信を

もって自らの選択した授乳方法と育児を行っていけるよう、東京プログラムをもとにシステ

ムの体制構築を促進し、母乳育児・授乳支援を確実に実行できる体制作りも今後の課題であ

る。 
  
Ｅ.結論 
 HTLV-1 母子感染予防マニュアル（第 2 版）（以下、マニュアル）が発刊されたことに伴い、

マニュアル内容を保健医療行政専門職に周知し、HTLV-1 キャリアの母親に新知見に基づい

た支援を行うことの一助とするため、動画教材として、講義 6編：1．HTLV-1 母子感染の基

礎知識、2．共有意思決定支援、3．心理的カウンセリング、4．出生した児のフォローアップ、

5．授乳と乳汁産生抑制支援、6．搾乳支援、ロールプレイ 3篇：1．キャリア妊婦への意思決

定支援、2．産後意思決定支援（短期母乳栄養編）、3．産後継続支援（完全人工栄養編）の 9
編を作成した（タイトルは一部省略）。 
 
 
Ｆ.健康危険情報 
 特になし 
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Ｇ.研究発表 
１.論文発表 
1) なし  
 
２.学会発表 
1) なし 
 
3. 講演会・シンポジウム 
1) 宮沢篤生．感染症と母乳育児/HTLV-1 母乳育児支援．日本助産師会オンディマンド研修．

2022.10－2023.1．  
 
2)井村真澄・武市洋美．助産師による HTLV-1 母乳育児支援．日本助産師会勤務部会集

会.2023.1.28． 
 （2022 年度第 2回勤務部会集会報告.助産師．77（2）．ｐ.87－89.日本助産師会出版．） 

 
Ｈ.知的財産権の出願・登録状況 
 なし 
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