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AbstractAbstract
The objective of this paper is to analyze womens’ conciouseness and the needs to 

childbearing, child-rearing and work, from the viewpoint of women before and after 
childbearing, towards the development for evaluation of own expense and mix medicine. 
From the survey results and analysis of 208 women before and after childbearing, and of 
also 381 married men and women, the women before and after childbearing feel anxious 
and at the same time feel happy. The needs for the informations to decrease the anxiety 
will be satisfi able when the midwife and nurse can expand the scope of the work. From the 
analysis of the needs for the obstetrics organizations, amenity and health informations are 
recommended as the medical evaluation points of the own expense.
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１. はじめに１. はじめに

出産は、少子化問題に関連するキーワードである。また、正常出産は保険制度の枠組み外であるが、ほ出産は、少子化問題に関連するキーワードである。また、正常出産は保険制度の枠組み外であるが、ほ

とんどの出産が医師により医療機関において自費で行われている。異常があればただちに保険医療に切りとんどの出産が医師により医療機関において自費で行われている。異常があればただちに保険医療に切り

替えられる、比較的保険制度に近い自費医療である。前者は労働人口の減少へ、後者は増加する医療費関替えられる、比較的保険制度に近い自費医療である。前者は労働人口の減少へ、後者は増加する医療費関

連へ、マクロ的な大きな課題につながる。連へ、マクロ的な大きな課題につながる。

日本が少子高齢化時代に突入したといわれて久しい。少子化の主な原因は、出生数の減少であることは日本が少子高齢化時代に突入したといわれて久しい。少子化の主な原因は、出生数の減少であることは

言うまでもない。第一次ベビーブーム期には約270万人、第二次ベビーブーム期には約210万人あった出言うまでもない。第一次ベビーブーム期には約270万人、第二次ベビーブーム期には約210万人あった出

生数は、2016年には約98万人にまで減少しており、人口1000人あたりの自然増減率は、沖縄県を除き、生数は、2016年には約98万人にまで減少しており、人口1000人あたりの自然増減率は、沖縄県を除き、

すべての都道府県でマイナスを示している。すべての都道府県でマイナスを示している。
1

国による少子化対策は、出産、子育てを一連のパスとし国による少子化対策は、出産、子育てを一連のパスとし

て、仕事を継続できる環境整備や経済的支援など、長期的に、また多角的に取り組まれている。て、仕事を継続できる環境整備や経済的支援など、長期的に、また多角的に取り組まれている。

具体的な政策は、1994年から1999年の文部・厚生・労働・建設の４大臣の合意による、仕事と子育て具体的な政策は、1994年から1999年の文部・厚生・労働・建設の４大臣の合意による、仕事と子育て

の両立支援と環境整備に向けたエンゼルプランから始まり、2016年度希望出生率1.8が目標に掲げられ、の両立支援と環境整備に向けたエンゼルプランから始まり、2016年度希望出生率1.8が目標に掲げられ、

2017年度には、幼児教育や高等教育の無償化等の、子育て世代、子供たちに大胆に政策資源を投入する2017年度には、幼児教育や高等教育の無償化等の、子育て世代、子供たちに大胆に政策資源を投入する

こととした。こととした。
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（図１）少子化は、国にとっては、喫緊の解決しなければならない課題であるが、現時点で（図１）少子化は、国にとっては、喫緊の解決しなければならない課題であるが、現時点で

解決に至る明確な方向性があると言い難い状況にある。解決に至る明確な方向性があると言い難い状況にある。

国の支援政策の中で用いられている「出産」という言葉は、「分娩」というより、社会的な意味が加わっ国の支援政策の中で用いられている「出産」という言葉は、「分娩」というより、社会的な意味が加わっ

て使われていることが多く、出産後も仕事を続けられる環境の整備や産休の整備など社会的な制度づくりて使われていることが多く、出産後も仕事を続けられる環境の整備や産休の整備など社会的な制度づくり

に焦点があてられている。ところが、女性の視点からは、母になるという選択を、子供を産みたいとは言に焦点があてられている。ところが、女性の視点からは、母になるという選択を、子供を産みたいとは言

うが、出産したいとは言わない。女性が出産という言葉を使う場合は、分娩に近い。国の政策は国全体をうが、出産したいとは言わない。女性が出産という言葉を使う場合は、分娩に近い。国の政策は国全体を

俯瞰して出産を捉えるので、女性が子供を産む視点とは実は相当乖離がある。共有できる目標は、女性が俯瞰して出産を捉えるので、女性が子供を産む視点とは実は相当乖離がある。共有できる目標は、女性が

自由に、自然に自発的に子供を産みたいという気持ちになることである。コトラーらが提唱する非営利組自由に、自然に自発的に子供を産みたいという気持ちになることである。コトラーらが提唱する非営利組

織のマーケティングは、人々の行動変容を求めるものであるが、マーケティングにおけるニーズの分析や織のマーケティングは、人々の行動変容を求めるものであるが、マーケティングにおけるニーズの分析や

コミュニケーションの技法は、女性の顕在した及び潜在した意識やニーズを探索し、ニーズに合ったものコミュニケーションの技法は、女性の顕在した及び潜在した意識やニーズを探索し、ニーズに合ったもの

をコミュニケーションすることに適しているので、マーケティング論の消費者の視点からとらえるというをコミュニケーションすることに適しているので、マーケティング論の消費者の視点からとらえるという

考え方は有効である。考え方は有効である。

女性の視点における女性の意識とニーズの分析であるが、まず、分娩に近い意味の出産そのものも含め女性の視点における女性の意識とニーズの分析であるが、まず、分娩に近い意味の出産そのものも含め

た出産前と出産後の意識やニーズの状態や変化、また参照するため、既婚者全般の気持ちやニーズの状態た出産前と出産後の意識やニーズの状態や変化、また参照するため、既婚者全般の気持ちやニーズの状態

や変化について、調査分析する。また、出産は医療機関で医師により対応されるが、疾病ではないため、や変化について、調査分析する。また、出産は医療機関で医師により対応されるが、疾病ではないため、

保険制度の枠外の自費である。保険医療の経済評価の研究は多くあるが、医療機関で自費により行われる保険制度の枠外の自費である。保険医療の経済評価の研究は多くあるが、医療機関で自費により行われる

ものの経済評価はほとんどない。出産する女性の視点から評価し、今後出産医療の経済評価、自費の経済ものの経済評価はほとんどない。出産する女性の視点から評価し、今後出産医療の経済評価、自費の経済

評価へ展開を試みるための研究としたい。評価へ展開を試みるための研究としたい。

１　厚生労働省　人口動態統計１　厚生労働省　人口動態統計

２　内閣府　これまでの少子化対策の取組２　内閣府　これまでの少子化対策の取組

　　　　http://www8.cao.go.jp/shoushi/shoushika/data/torikumi.html　2018/8/9http://www8.cao.go.jp/shoushi/shoushika/data/torikumi.html　2018/8/9
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図 １ 　国の少子化への取組図 １ 　国の少子化への取組
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自費の経済評価を研究課題とする理由は、今後ますます医療の進歩が予測されるからである。少子高齢自費の経済評価を研究課題とする理由は、今後ますます医療の進歩が予測されるからである。少子高齢

化の進行により、医療費の増加が課題となっているが、これは、単に医療を受ける可能性の高い高齢者の化の進行により、医療費の増加が課題となっているが、これは、単に医療を受ける可能性の高い高齢者の

増加だけが原因ではない。高度な先端医療技術の進歩と導入も、医療費の増大につながっていく。増加だけが原因ではない。高度な先端医療技術の進歩と導入も、医療費の増大につながっていく。

医療の進歩は、どこまでが自費で、どの範囲を保険制度の枠組みの中にいれるかという問題をもたら医療の進歩は、どこまでが自費で、どの範囲を保険制度の枠組みの中にいれるかという問題をもたら

す。近年の保険と自費を併用する混合医療の範囲は、⑴ 新しく高度な診断や治療で普及度が低い医療技す。近年の保険と自費を併用する混合医療の範囲は、⑴ 新しく高度な診断や治療で普及度が低い医療技

術を指す「評価療養」、⑵ 入院時の個室や予約診察などのアメニティ（快適性）に関わる「選定療養」、術を指す「評価療養」、⑵ 入院時の個室や予約診察などのアメニティ（快適性）に関わる「選定療養」、

の２つに大別される。日本医師会の見解は、差額ベッドなどのアメニティに関するものは、診療行為ではの２つに大別される。日本医師会の見解は、差額ベッドなどのアメニティに関するものは、診療行為では

ないので、混合診療には該当するべきでないとするがないので、混合診療には該当するべきでないとするが
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、身近な自費では、歯科のインプラントのよう、身近な自費では、歯科のインプラントのよう

に、自身の歯に近い快適さを訴求するものや見た目の良い素材などが、混合診療としてすでに保険診療とに、自身の歯に近い快適さを訴求するものや見た目の良い素材などが、混合診療としてすでに保険診療と

併用可能となっている。これらは、単に機能として噛めることだけではなく、より自身の歯に近いという併用可能となっている。これらは、単に機能として噛めることだけではなく、より自身の歯に近いという

付加価値を求める国民のニーズを斟酌したものであろう。国の国民皆保険制度の枠組外にある自費医療付加価値を求める国民のニーズを斟酌したものであろう。国の国民皆保険制度の枠組外にある自費医療

は、技術的な妥当性と社会的な妥当性を審査の上、保険診療と併用可能な混合医療として実施されるものは、技術的な妥当性と社会的な妥当性を審査の上、保険診療と併用可能な混合医療として実施されるもの

もある。差額ベッドの場合は単なる設備の一部なので、医療と分けて考えることが容易であるが、患者にもある。差額ベッドの場合は単なる設備の一部なので、医療と分けて考えることが容易であるが、患者に

とっては境界の判別が難しいものもある。とっては境界の判別が難しいものもある。

分娩の意味での正常出産は保険制度の適応外で、自費である。まず、本稿の関心の対象である、出産前分娩の意味での正常出産は保険制度の適応外で、自費である。まず、本稿の関心の対象である、出産前

後の女性の視点から、出産は医療か医療でないかという定義をしたい。出産はほとんどが、医師により医後の女性の視点から、出産は医療か医療でないかという定義をしたい。出産はほとんどが、医師により医

療機関で行われ、医学的なガイドラインも示されている。異常を発見し、異常に対して迅速に対応する必療機関で行われ、医学的なガイドラインも示されている。異常を発見し、異常に対して迅速に対応する必

要があり、疾病とみなされた場合は、明確に医療と判断され、保険治療適応となる。緊急の場合、医療機要があり、疾病とみなされた場合は、明確に医療と判断され、保険治療適応となる。緊急の場合、医療機

関であると、医療対応が迅速に可能であるため、医療機関での出産が選択される大きな理由になっている。関であると、医療対応が迅速に可能であるため、医療機関での出産が選択される大きな理由になっている。

出産施設では、通常は快適な出産環境と安心を提供しているが、異常がおこった場合の結果の重大性か出産施設では、通常は快適な出産環境と安心を提供しているが、異常がおこった場合の結果の重大性か

ら一般的なサービス業と同列とは考え難いし、参入には規制もある。ら一般的なサービス業と同列とは考え難いし、参入には規制もある。

選定医療、言いかえるとアメニティを医療の質の一部と定義する説もあり、Donabedianは、健康に対選定医療、言いかえるとアメニティを医療の質の一部と定義する説もあり、Donabedianは、健康に対

する害をできる限り小さくした利益を与える医療技術、対人関係、アメニティが医療の質の要素としてあする害をできる限り小さくした利益を与える医療技術、対人関係、アメニティが医療の質の要素としてあ

るとする。（Donabedian 1980）るとする。（Donabedian 1980）

出産は、医療の質と評価という視点から、非常に興味深い。なぜなら、出産は医療ではないとされるが、出産は、医療の質と評価という視点から、非常に興味深い。なぜなら、出産は医療ではないとされるが、

医療と非常に近いところにある。Donabedianの説をとると、出産という行為に対する産婦の個人としての医療と非常に近いところにある。Donabedianの説をとると、出産という行為に対する産婦の個人としての

価値観、気持ちやニーズへの対応は、出産という行為の評価指標のすべてではないが、確実に一部となる。価値観、気持ちやニーズへの対応は、出産という行為の評価指標のすべてではないが、確実に一部となる。

本稿では、ほとんどが医師により医療機関で行われていること、出産は保険制度の枠組み外であるが、本稿では、ほとんどが医師により医療機関で行われていること、出産は保険制度の枠組み外であるが、

非常に近い位置にあること、医療技術外の例えばアメニティを医療の質の一部にとりいれるという指摘も非常に近い位置にあること、医療技術外の例えばアメニティを医療の質の一部にとりいれるという指摘も

あること、から一旦ここでは出産を医療として定義して、出産に関する妊婦、産婦、褥婦のニーズを幅広あること、から一旦ここでは出産を医療として定義して、出産に関する妊婦、産婦、褥婦のニーズを幅広

い視点から発掘することとする。い視点から発掘することとする。

出産を医療として定義して考えるにあたり、医療上の健康に対する利益と弊害のバランスが本来中核で出産を医療として定義して考えるにあたり、医療上の健康に対する利益と弊害のバランスが本来中核で

あるが、非営利組織のマーケティングの視点から、平常出産における、主に個人の価値観、また関連したあるが、非営利組織のマーケティングの視点から、平常出産における、主に個人の価値観、また関連した

社会的な価値観の分析もニーズの一部としてとらえていきたいと考えている。社会的な価値観の分析もニーズの一部としてとらえていきたいと考えている。

本田は、出生率低下は成熟社会に伴う必然であるにもかかわらず、為政者は子どもを未来の「労働力＝本田は、出生率低下は成熟社会に伴う必然であるにもかかわらず、為政者は子どもを未来の「労働力＝

３　日本医師会HP ３　日本医師会HP http://www.med.or.jp/ 2018/9/1http://www.med.or.jp/ 2018/9/1
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納税者」として増やそうとするが、裏腹に、産むことを拒み、あるいは少なく産むことを望んでいる女性納税者」として増やそうとするが、裏腹に、産むことを拒み、あるいは少なく産むことを望んでいる女性

たちの実態があると指摘する。（本田　2009）これが先述した、女性達の子供を産む視点との乖離につなたちの実態があると指摘する。（本田　2009）これが先述した、女性達の子供を産む視点との乖離につな

がっている。がっている。

また、女性の出産をめぐり、産科・助産領域の研究で、産婦のニーズについての研究があるものの、ケまた、女性の出産をめぐり、産科・助産領域の研究で、産婦のニーズについての研究があるものの、ケ

アや出産施設のニーズについての研究が主である。日本における一般病院で、産婦人科・産科を標榜するアや出産施設のニーズについての研究が主である。日本における一般病院で、産婦人科・産科を標榜する

施設では、産婦人科は1990年の2189から2016年には1136に、産科は270から196に減少している。施設では、産婦人科は1990年の2189から2016年には1136に、産科は270から196に減少している。4 とはいとはい

え、少子化の急激な進行と共に減少する出産数に対応して、出産数の確保が産科で必要とされる。助産所え、少子化の急激な進行と共に減少する出産数に対応して、出産数の確保が産科で必要とされる。助産所

も出産数の減少に直面しており、出産施設の選択に焦点をあてた、平田らの研究もある。（平田　2014）も出産数の減少に直面しており、出産施設の選択に焦点をあてた、平田らの研究もある。（平田　2014）

文化人類学の視点からは、松岡は、近代化以前の垂直な姿勢での出産から現在の仰臥位での分娩体位へ文化人類学の視点からは、松岡は、近代化以前の垂直な姿勢での出産から現在の仰臥位での分娩体位へ

変化したことを例にとり、伝統的な社会では、女性たちが自分で産むものと考えていたが、現代では病院変化したことを例にとり、伝統的な社会では、女性たちが自分で産むものと考えていたが、現代では病院

で専門家に産ませてもらうという意識に変化したとする。（松岡　2018）で専門家に産ませてもらうという意識に変化したとする。（松岡　2018）

本稿では、本田の指摘する国のマクロ的な視点と交わることができるミクロ的な視点をめざし、平田ら本稿では、本田の指摘する国のマクロ的な視点と交わることができるミクロ的な視点をめざし、平田ら

の出産施設に対するニーズのさらに幅広いニーズとして、松岡の文化人類学な視点を参照し、出産前後のの出産施設に対するニーズのさらに幅広いニーズとして、松岡の文化人類学な視点を参照し、出産前後の

女性達のニーズの分析を試み、出産医療の評価への展開を探索したい。女性達のニーズの分析を試み、出産医療の評価への展開を探索したい。

出産は医療制度の枠組みの下にはないが、保険組合などから出産一時金が支給され、慣習としての祝い出産は医療制度の枠組みの下にはないが、保険組合などから出産一時金が支給され、慣習としての祝い

金もある。医療費控除の対象ともなるため、自費とはいえ、出産家庭への実質の費用負担はそれほど大き金もある。医療費控除の対象ともなるため、自費とはいえ、出産家庭への実質の費用負担はそれほど大き

くない。また、医療保険制度の枠外であるため、マーケティングの概念が妥当しやすい側面もある。出産くない。また、医療保険制度の枠外であるため、マーケティングの概念が妥当しやすい側面もある。出産

費用は、約37万円から、高級出産施設などの約80万円と幅があるとの指摘もあるのは、必要不可欠では費用は、約37万円から、高級出産施設などの約80万円と幅があるとの指摘もあるのは、必要不可欠では

ないアメニティなどによる付加価値が提供され、またそれに対するニーズもあるからである。ないアメニティなどによる付加価値が提供され、またそれに対するニーズもあるからである。
5

一般産業では顧客の増加を望むが、医療では、収益が増加しても疾病にかかる患者が増加してほしいと一般産業では顧客の増加を望むが、医療では、収益が増加しても疾病にかかる患者が増加してほしいと

望むことは不適切である。しかし、出産では、正常な出産は疾病ではないため、顧客である産婦が増加す望むことは不適切である。しかし、出産では、正常な出産は疾病ではないため、顧客である産婦が増加す

ることを望んでも、公共性に反しないことも、医療制度の枠組み内の医療と異なる特徴となる。ることを望んでも、公共性に反しないことも、医療制度の枠組み内の医療と異なる特徴となる。

一方、出産は人の命に関わる部分もあるので、その結果の重大性と公共性から、一般ビジネスのとらえ一方、出産は人の命に関わる部分もあるので、その結果の重大性と公共性から、一般ビジネスのとらえ

方が妥当しない点がある。一般的に医療機関は、利益を度外視はできないが、利益を追求し過ぎることは方が妥当しない点がある。一般的に医療機関は、利益を度外視はできないが、利益を追求し過ぎることは

躊躇われるので、ドラッカーの指摘する非営利組織という理解に近い。行政などの非営利組織へのマーケ躊躇われるので、ドラッカーの指摘する非営利組織という理解に近い。行政などの非営利組織へのマーケ

ティング論の展開について、ドラッカーは、非営利組織は、サービスを提供することにより人を変えようティング論の展開について、ドラッカーは、非営利組織は、サービスを提供することにより人を変えよう

とすると指摘する。（Drucker、1990）現在の出産のニーズの研究は、医療者による妊婦や産婦や褥婦はとすると指摘する。（Drucker、1990）現在の出産のニーズの研究は、医療者による妊婦や産婦や褥婦は

どうあるべきかという視点が根底にある。ビジネスにおけるマーケティング論では顧客がどうあるべきかどうあるべきかという視点が根底にある。ビジネスにおけるマーケティング論では顧客がどうあるべきか

という視点より、顧客がどうしたいかという視点から考える。という視点より、顧客がどうしたいかという視点から考える。

コトラーは、マーケティングの一番短い定義は「価値を加えてニーズを満足すること」であるが、非営コトラーは、マーケティングの一番短い定義は「価値を加えてニーズを満足すること」であるが、非営

利組織の多くはニーズを知っているが、必ずしも顧客の立場に立っているわけではないとする。マーケ利組織の多くはニーズを知っているが、必ずしも顧客の立場に立っているわけではないとする。マーケ

ティングでは、顧客のニーズを知り、それを満たすことに注力するが、公共性が強い領域では、顧客のティングでは、顧客のニーズを知り、それを満たすことに注力するが、公共性が強い領域では、顧客の

ニーズを知ることは重要であるが、必ずしもすべてニーズを満たそうとせず、人を変えようとする。出産ニーズを知ることは重要であるが、必ずしもすべてニーズを満たそうとせず、人を変えようとする。出産

数の確保が前提である出産施設は、妊婦、産婦、褥婦を母子の健康上の良い方向に変えようとする中で、数の確保が前提である出産施設は、妊婦、産婦、褥婦を母子の健康上の良い方向に変えようとする中で、

４　厚生労働省　2016年度　医療施設（動態）調査・病院報告の概況４　厚生労働省　2016年度　医療施設（動態）調査・病院報告の概況

　　　　https://www.mhlw.go.jp/toukei/saikin/hw/iryosd/16/dl/gaikyo.pdf　2018/8/26https://www.mhlw.go.jp/toukei/saikin/hw/iryosd/16/dl/gaikyo.pdf　2018/8/26

５　日経ウーマン2007年10号p37５　日経ウーマン2007年10号p37
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彼女たちのニーズを理解し、満たそうとする。彼女たちのニーズを理解し、満たそうとする。

出産では、後述する本稿の調査結果からも、母子ともに健康な状態で出産が行われることに最も大きな出産では、後述する本稿の調査結果からも、母子ともに健康な状態で出産が行われることに最も大きな

ニーズがあるが、出産前後４か月の女性達から何が必要で価値があると考えられているか、探索的に研究ニーズがあるが、出産前後４か月の女性達から何が必要で価値があると考えられているか、探索的に研究

した。具体的には、出産施設も含め、家庭や仕事などの幅広い領域を対象としているが、そのニーズを知した。具体的には、出産施設も含め、家庭や仕事などの幅広い領域を対象としているが、そのニーズを知

り、公共性があるので必ずしもそのニーズを満たさないことと、コトラーの指摘する顧客の立場にたってり、公共性があるので必ずしもそのニーズを満たさないことと、コトラーの指摘する顧客の立場にたって

いないことは、同義ではないと考える。出産前後の女性達の立場にたつ研究をめざしていきたい。いないことは、同義ではないと考える。出産前後の女性達の立場にたつ研究をめざしていきたい。

２．調査の方法２．調査の方法

出産に関わる女性の状態とニーズを分析するため、スクリーニング調査により抽出された、出産前後４出産に関わる女性の状態とニーズを分析するため、スクリーニング調査により抽出された、出産前後４

か月の女性208人に対する質問紙調査を行った。さらに追加調査として、出産前後の変化に焦点をあて、か月の女性208人に対する質問紙調査を行った。さらに追加調査として、出産前後の変化に焦点をあて、

男性も含めた既婚者に自由回答を求める調査を行い、381人から回答を得た。個人情報保護については、男性も含めた既婚者に自由回答を求める調査を行い、381人から回答を得た。個人情報保護については、

いずれの質問紙も回答者と結果が調査者に完全に紐づけできない方法をとっている。いずれの質問紙も回答者と結果が調査者に完全に紐づけできない方法をとっている。

2.1質問紙調査2.1質問紙調査

事前のスクリーニング調査により抽出した女性208人（出産予定日前４か月以内104人、出産後４か月事前のスクリーニング調査により抽出した女性208人（出産予定日前４か月以内104人、出産後４か月

以内104人）に対し、2017年02月17日から02月21日の間に10問の質問紙調査を行った。本稿では以下の３以内104人）に対し、2017年02月17日から02月21日の間に10問の質問紙調査を行った。本稿では以下の３

つの質問項目の結果を分析している。つの質問項目の結果を分析している。

①自身の仕事や生活への満足度及び出産施設や自身のある環境等に対する満足度①自身の仕事や生活への満足度及び出産施設や自身のある環境等に対する満足度

②出産前と出産後の女性の、感情・健康・環境等についての自由回答②出産前と出産後の女性の、感情・健康・環境等についての自由回答

③母親、子供、育児についての意識③母親、子供、育児についての意識

②の自由回答を求める質問紙調査では、妊娠と出産にあたっての感情や健康および環境について調査を②の自由回答を求める質問紙調査では、妊娠と出産にあたっての感情や健康および環境について調査を

行った。さらに出産前と出産後の変化に焦点をあてた追加調査として、2018年２月９日から２月16日ま行った。さらに出産前と出産後の変化に焦点をあてた追加調査として、2018年２月９日から２月16日ま

での間、この調査では男性も含めた既婚者すべてに対して「出産前後の変化、特に仕事や家事のパフォーでの間、この調査では男性も含めた既婚者すべてに対して「出産前後の変化、特に仕事や家事のパフォー

マンスの変化や、日々の生き方や考え方の変化等」という質問に対して、自由回答を求めた。マンスの変化や、日々の生き方や考え方の変化等」という質問に対して、自由回答を求めた。
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３．結果と分析３．結果と分析

3.1.お産の現状及び出産前後のニーズについて質問紙調査結果3.1.お産の現状及び出産前後のニーズについて質問紙調査結果

3.1.1質問紙調査回答者属性3.1.1質問紙調査回答者属性

スクリーニング調査により、質問紙調査の回答者は、出産予定日より４か月以内の女性104人、出産後スクリーニング調査により、質問紙調査の回答者は、出産予定日より４か月以内の女性104人、出産後

４か月以内の女性104人、年齢は20歳から45歳を抽出した。４か月以内の女性104人、年齢は20歳から45歳を抽出した。

年齢構成は、20 ～ 24才が5.3％、25 ～ 29才が20.2％、30 ～ 34才が27.4％、35 ～ 39才が35.1％、40 ～年齢構成は、20 ～ 24才が5.3％、25 ～ 29才が20.2％、30 ～ 34才が27.4％、35 ～ 39才が35.1％、40 ～

44才が12.0％であった。44才が12.0％であった。

６　株式会社マクロミルのパネルとシステム（ミルトーク）を使用６　株式会社マクロミルのパネルとシステム（ミルトーク）を使用
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図 ２ 　質問紙調査回答者年齢図 ２ 　質問紙調査回答者年齢

回答者の職業は、公務員が1.4％、会社員（事務系）が12.5％、会社員（技術系）が3.8％、会社員（その他）回答者の職業は、公務員が1.4％、会社員（事務系）が12.5％、会社員（技術系）が3.8％、会社員（その他）

が9.6％、自営業が1.4％、専業主婦が57.7％、パート・アルバイトが11.5％、その他が1.0％、無職が1.0％が9.6％、自営業が1.4％、専業主婦が57.7％、パート・アルバイトが11.5％、その他が1.0％、無職が1.0％

であった。出産前後４か月であるためか、専業主婦率が高い。であった。出産前後４か月であるためか、専業主婦率が高い。

図 ３ 　質問紙調査回答者職業図 ３ 　質問紙調査回答者職業

回答者の世帯年収は、200万未満が4.0%、200 ～ 400万未満が26.6％、400 ～ 600万未満が37.0％、600回答者の世帯年収は、200万未満が4.0%、200 ～ 400万未満が26.6％、400 ～ 600万未満が37.0％、600

～ 800万未満が18.5％、800 ～ 1000万未満が4.0％、1000 ～ 1200万未満が1.2％、1200 ～ 1500万未満が1.2％、～ 800万未満が18.5％、800 ～ 1000万未満が4.0％、1000 ～ 1200万未満が1.2％、1200 ～ 1500万未満が1.2％、

1500 ～ 2000万未満が0.6％、わからないが6.9％であった。回答者の個人年収は、200万未満が65.3％、1500 ～ 2000万未満が0.6％、わからないが6.9％であった。回答者の個人年収は、200万未満が65.3％、

200～400万未満が23.7％、400～600万未満が6.4％、600～800万未満が0.6%、わからないが4.0％であった。200～400万未満が23.7％、400～600万未満が6.4％、600～800万未満が0.6%、わからないが4.0％であった。

図 ４ 　質問紙調査回答者年収（左　世帯年収　右　個人年収）図 ４ 　質問紙調査回答者年収（左　世帯年収　右　個人年収）
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3.1.2満足度調査の結果と分析3.1.2満足度調査の結果と分析

スクリーニングにより抽出された出産前後４か月以内の208人に対し、仕事全般、個人の生活全般、結婚スクリーニングにより抽出された出産前後４か月以内の208人に対し、仕事全般、個人の生活全般、結婚

生活全般、子育て環境全般、仕事環境、家庭環境、出産環境、社会的立場、出産費用、出産施設の設備、出生活全般、子育て環境全般、仕事環境、家庭環境、出産環境、社会的立場、出産費用、出産施設の設備、出

産施設の立地条件、出産の診察の時間帯、出産の保健指導の費用、出産に関する夫の協力、出産に関して職産施設の立地条件、出産の診察の時間帯、出産の保健指導の費用、出産に関する夫の協力、出産に関して職

場の協力・支援、出産に関する自身の情報量、子育てに関する自身の情報量、子育てへの支援全般、出産施場の協力・支援、出産に関する自身の情報量、子育てに関する自身の情報量、子育てへの支援全般、出産施

設の医師の対応、現在の家庭の収入、出産施設の助産師・看護師の対応、妊産婦に対する社会の対応全般、設の医師の対応、現在の家庭の収入、出産施設の助産師・看護師の対応、妊産婦に対する社会の対応全般、

国の子育て支援政策、国の母子保健政策、女性に対する就業支援政策、日本の女性に関わる政策方針全般、国の子育て支援政策、国の母子保健政策、女性に対する就業支援政策、日本の女性に関わる政策方針全般、

の26項目の26項目
7

について、大変満足・やや満足・どちらでもない・やや不満足・大変不満足の５段階とわからないについて、大変満足・やや満足・どちらでもない・やや不満足・大変不満足の５段階とわからない

という回答を用意し、満足度調査を行った。これらの26項目に対する回答結果を表１に示す。（表１）という回答を用意し、満足度調査を行った。これらの26項目に対する回答結果を表１に示す。（表１）

表 １ 　26項目満足度調査結果表 １ 　26項目満足度調査結果

７　 質問項目は、出産・子育て・結婚・家庭・仕事を中心に、その他の質問項目について７　 質問項目は、出産・子育て・結婚・家庭・仕事を中心に、その他の質問項目について
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調査の結果では、出産の施設の全般、具体的には、設備や立地条件、医師や看護師や助産師の対応など調査の結果では、出産の施設の全般、具体的には、設備や立地条件、医師や看護師や助産師の対応など

に対しての満足度が高いことが明らかになった。満足度の低い項目は、国の子育て支援政策、国の母子保に対しての満足度が高いことが明らかになった。満足度の低い項目は、国の子育て支援政策、国の母子保

健政策、女性に対する就業支援政策、日本の女性に関わる政策方針全般、次に妊産婦に対する社会の対応健政策、女性に対する就業支援政策、日本の女性に関わる政策方針全般、次に妊産婦に対する社会の対応

全般があり、マクロ的な環境には満足度が低いととらえられる。自身の社会的な立場の満足度について全般があり、マクロ的な環境には満足度が低いととらえられる。自身の社会的な立場の満足度について

は、どちらともいえないと回答者の割合が、46.2%と全項目の中で最も多かった。は、どちらともいえないと回答者の割合が、46.2%と全項目の中で最も多かった。

この調査結果の各項目の平均値を示したものが図５である。（図５）大変満足が５、大変不満が１、どこの調査結果の各項目の平均値を示したものが図５である。（図５）大変満足が５、大変不満が１、ど

ちらでもないの３を中央値と考えると、３未満の項目は、社会などからの支援、収入や仕事、政策関係でちらでもないの３を中央値と考えると、３未満の項目は、社会などからの支援、収入や仕事、政策関係で

ある。また、数値が高い項目は、出産の施設関係の項目、結婚生活や家庭環境や夫の協力などの個人の状ある。また、数値が高い項目は、出産の施設関係の項目、結婚生活や家庭環境や夫の協力などの個人の状

況、情報量であった。況、情報量であった。

さらに、詳しく調査結果を調べるため、各項目において、満足とやや満足と回答した人数の、回答者数さらに、詳しく調査結果を調べるため、各項目において、満足とやや満足と回答した人数の、回答者数

全体に対する割合を調べたグラフが図６である。（図６）全体に対する割合を調べたグラフが図６である。（図６）8

図 ５ 　満足度調査　各項目平均図 ５ 　満足度調査　各項目平均 9

８　（各項目大変満足回答者人数＋やや満足回答者人数）/各項目全体人数×100(%)８　（各項目大変満足回答者人数＋やや満足回答者人数）/各項目全体人数×100(%)

９　大変満足５ やや満足４ どちらでもない３ やや不満足２ 大変不満足１ わからない０ とした平均値９　大変満足５ やや満足４ どちらでもない３ やや不満足２ 大変不満足１ わからない０ とした平均値
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先ほどの図５と同様に、出産施設に関わる項目は、満足度が高く、60%を超えている。また、結婚生活先ほどの図５と同様に、出産施設に関わる項目は、満足度が高く、60%を超えている。また、結婚生活

や家庭環境や夫の協力についても高く、50%を超えている。一方情報量に満足している割合は40%前後でや家庭環境や夫の協力についても高く、50%を超えている。一方情報量に満足している割合は40%前後で

あり、仕事に関する項目では、職場の協力支援は30%を超えるものの、自身の仕事全般では約20%で、全あり、仕事に関する項目では、職場の協力支援は30%を超えるものの、自身の仕事全般では約20%で、全

体に満足度の低い政策項目の中で、女性支援に関する政策は10%未満と特に低かった。体に満足度の低い政策項目の中で、女性支援に関する政策は10%未満と特に低かった。

図 ６ 　満足度調査‐大変満足・やや満足の回答者の各項目割合図 ６ 　満足度調査‐大変満足・やや満足の回答者の各項目割合

次にこの26の調査項目の満足度調査結果に対して、因子分析を行った。初期解の推定には一般化された次にこの26の調査項目の満足度調査結果に対して、因子分析を行った。初期解の推定には一般化された

最小２乗法を用いて、因子の回転としてKaiserの正規化を伴うバリマックス法を用いた。因子数は、カ最小２乗法を用いて、因子の回転としてKaiserの正規化を伴うバリマックス法を用いた。因子数は、カ

イザーガットマン基準とスクリープロット基準に従って決定した。第６因子まで抽出されたが、出産費用イザーガットマン基準とスクリープロット基準に従って決定した。第６因子まで抽出されたが、出産費用

（Q6S）の６つの因子すべてにおいての係数が0.3未満であったため、この変数を除いて再解析を行った。（Q6S）の６つの因子すべてにおいての係数が0.3未満であったため、この変数を除いて再解析を行った。

その結果、カイザーガットマン基準とスクリープロット基準の両者とも、第５因子まで有効であることをその結果、カイザーガットマン基準とスクリープロット基準の両者とも、第５因子まで有効であることを

示した。回転後の因子負荷量は、表２のとおりであった。KMO測度は0.870で、バーレット球面性検定は示した。回転後の因子負荷量は、表２のとおりであった。KMO測度は0.870で、バーレット球面性検定は

p＜0.01で有意に単位行列とは異なり、因子分析を適用させることの妥当性が保証された。（表２）p＜0.01で有意に単位行列とは異なり、因子分析を適用させることの妥当性が保証された。（表２）
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表 ２ 　満足度調査結果因子分析表表 ２ 　満足度調査結果因子分析表

抽出された５つの因子のうち、第１因子は、出産施設に関して大きな因子負荷量を示している。出産環抽出された５つの因子のうち、第１因子は、出産施設に関して大きな因子負荷量を示している。出産環

境も含めて、「出産施設」を表わす因子と解釈できる。境も含めて、「出産施設」を表わす因子と解釈できる。

第２因子は、女性や母子や子育てなどの政策に大きな負荷量を示している。社会全体の対応も含めて、第２因子は、女性や母子や子育てなどの政策に大きな負荷量を示している。社会全体の対応も含めて、

「政策」を表す因子と考える。「政策」を表す因子と考える。

第３因子は、結婚生活や家庭環境や個人の生活、夫の協力、家庭の収入、子育て環境、社会的立場など第３因子は、結婚生活や家庭環境や個人の生活、夫の協力、家庭の収入、子育て環境、社会的立場など

に大きな負荷量を示しているので、「個人環境」を示す因子と解釈した。に大きな負荷量を示しているので、「個人環境」を示す因子と解釈した。

第４因子は、子育ての情報量、出産の情報量、子育ての支援全般で大きな負荷量であった。子育ての支第４因子は、子育ての情報量、出産の情報量、子育ての支援全般で大きな負荷量であった。子育ての支
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援も情報が必要だととらえられたと考え、「情報」を示す因子と考えた。援も情報が必要だととらえられたと考え、「情報」を示す因子と考えた。

第５因子は、仕事全般、仕事環境、出産に関する職場の協力支援に大きな因子負荷量を示しているの第５因子は、仕事全般、仕事環境、出産に関する職場の協力支援に大きな因子負荷量を示しているの

で、「仕事」を示す因子だと考えた。で、「仕事」を示す因子だと考えた。

「出産施設」「政策」「個人環境」「情報」「仕事」と解釈した５つの因子それぞれの合成変数を作成し、そ「出産施設」「政策」「個人環境」「情報」「仕事」と解釈した５つの因子それぞれの合成変数を作成し、そ

の相関関係（Spearman）を調べたところ、「個人環境」は「情報」とρ=0.536、「出産施設」とρ=0.472、「仕の相関関係（Spearman）を調べたところ、「個人環境」は「情報」とρ=0.536、「出産施設」とρ=0.472、「仕

事」とρ=0.459、と1%有意で相関があり、相関がなかったのは政策だけであった。結婚生活や夫の態度も事」とρ=0.459、と1%有意で相関があり、相関がなかったのは政策だけであった。結婚生活や夫の態度も

ふくめた家庭環境、子育て環境や社会的な立場、それらに関する情報など、出産ではとりまく多様な項目ふくめた家庭環境、子育て環境や社会的な立場、それらに関する情報など、出産ではとりまく多様な項目

が個人の環境として受け止められていると考えられる。「出産施設」は「情報」とρ=0.411で、1%水準（両側）が個人の環境として受け止められていると考えられる。「出産施設」は「情報」とρ=0.411で、1%水準（両側）

で有意に相関があり、出産施設から出産や子育ての情報を得ることも多いことが理由として考えられる。で有意に相関があり、出産施設から出産や子育ての情報を得ることも多いことが理由として考えられる。

また、世帯年収および個人年収と、合成変数の相関関係は、「仕事」は個人年収と、1%水準で（両側）また、世帯年収および個人年収と、合成変数の相関関係は、「仕事」は個人年収と、1%水準で（両側）

でρ=0.287の弱い相関があるが、仕事と世帯年収と有意な相関はなかった。女性にとって、仕事は世帯のでρ=0.287の弱い相関があるが、仕事と世帯年収と有意な相関はなかった。女性にとって、仕事は世帯の

年収に直接関わるという意識が低い可能性がある。一方、個人年収と世帯年収は、ρ=0.437で、1%水準年収に直接関わるという意識が低い可能性がある。一方、個人年収と世帯年収は、ρ=0.437で、1%水準

（両側）で有意に相関があった。（両側）で有意に相関があった。

そこで、この５つの合成変数において、個人環境を従属変数とし、他の４つの変数を独立変数としたスそこで、この５つの合成変数において、個人環境を従属変数とし、他の４つの変数を独立変数としたス

テップワイズ法による重回帰分析を行った。テップワイズ法による重回帰分析を行った。

事前に変数の正規性はシャピロ・ウイルク検定で確認したところ、著しく頻度の偏りがある変数はな事前に変数の正規性はシャピロ・ウイルク検定で確認したところ、著しく頻度の偏りがある変数はな

かった。また、相関行列票を観察したところ、|r|＞0.9となるような変数はなかったためすべての変数をかった。また、相関行列票を観察したところ、|r|＞0.9となるような変数はなかったためすべての変数を

対象とした。ステップワイズ法による重回帰分析の結果は表３のようであった。（表３）1%水準で有意で対象とした。ステップワイズ法による重回帰分析の結果は表３のようであった。（表３）1%水準で有意で

あり、R2=0.458であったので適合していると考える。ダービン・ワトソン比は、1.995で問題ない。あり、R2=0.458であったので適合していると考える。ダービン・ワトソン比は、1.995で問題ない。

この分析からは、個人環境には、情報が影響をもつことが明らかになった。子育ての情報量の満足度（大この分析からは、個人環境には、情報が影響をもつことが明らかになった。子育ての情報量の満足度（大

変満足と満足の人数と全体人数の割合）は40%以下であり、出産施設関連項目の65%前後と比べると、まだ変満足と満足の人数と全体人数の割合）は40%以下であり、出産施設関連項目の65%前後と比べると、まだ

改善の余地がある。正確な子育て情報を得ることにより、個人環境の満足度に影響があると期待できる。改善の余地がある。正確な子育て情報を得ることにより、個人環境の満足度に影響があると期待できる。

表 ３ 　重回帰分析　 5 つの合成変数（従属変数は個人環境）表 ３ 　重回帰分析　 5 つの合成変数（従属変数は個人環境）

表２および表３の分析結果を参照し、個人環境因子の上位３変数それぞれを従属変数とし、表１の残り表２および表３の分析結果を参照し、個人環境因子の上位３変数それぞれを従属変数とし、表１の残り

項目を独立変数とした３つの重回帰分析を行うこととした。まず個人環境因子の変数中、最も係数の大き項目を独立変数とした３つの重回帰分析を行うこととした。まず個人環境因子の変数中、最も係数の大き

な変数である、結婚生活全般を従属変数とし、ステップワイズ法により、表３の重回帰分析と同様の手順な変数である、結婚生活全般を従属変数とし、ステップワイズ法により、表３の重回帰分析と同様の手順

で行った結果、R2=0.656で、1%水準で有意であったので、よく適合していると評価した。ダービン・ワで行った結果、R2=0.656で、1%水準で有意であったので、よく適合していると評価した。ダービン・ワ
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トソン比は1.845であった。（表４）トソン比は1.845であった。（表４）

出産前後の時期では、結婚生活がすなわち個人の生活に近く、子育てや夫の協力が独立変数となるだけ出産前後の時期では、結婚生活がすなわち個人の生活に近く、子育てや夫の協力が独立変数となるだけ

でなく、合成変数の重回帰では除かれた政策（国の子育て支援政策）も従属変数にある。十分予測できるでなく、合成変数の重回帰では除かれた政策（国の子育て支援政策）も従属変数にある。十分予測できる

ことではあるが、結婚生活がすなわち子育てへの準備の場となることが確認される。ことではあるが、結婚生活がすなわち子育てへの準備の場となることが確認される。

表 ４ 　重回帰分析　従属変数は結婚生活全般表 ４ 　重回帰分析　従属変数は結婚生活全般

同様に、家庭環境を従属変数とした重回帰分析を、ステップワイズ法で行った。（表５）結果は、同様に、家庭環境を従属変数とした重回帰分析を、ステップワイズ法で行った。（表５）結果は、

R2=0.604であり、5%水準で有意であったので、かなり適合している。ダービン・ワトソン比は2.006であっR2=0.604であり、5%水準で有意であったので、かなり適合している。ダービン・ワトソン比は2.006であっ

た。家庭環境が従属変数となると、結婚環境すなわち出産環境としてだけでなく、収入や社会的立場や、た。家庭環境が従属変数となると、結婚環境すなわち出産環境としてだけでなく、収入や社会的立場や、

個人の生活全般が独立変数となる。個人の生活全般が独立変数となる。

表 ５ 　重回帰分析　従属変数は家庭環境表 ５ 　重回帰分析　従属変数は家庭環境
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同様に、個人の生活全般を従属変数とした重回帰分析を、ステップワイズ法で行った。（表６）表３の同様に、個人の生活全般を従属変数とした重回帰分析を、ステップワイズ法で行った。（表６）表３の

重回帰分析と同様の手順で行った結果、R2=0.644であり、5%水準で有意であったので、よく適合してい重回帰分析と同様の手順で行った結果、R2=0.644であり、5%水準で有意であったので、よく適合してい

ると評価できる。ダービン・ワトソン比は2.105であった。ると評価できる。ダービン・ワトソン比は2.105であった。

個人の生活全般が従属変数で、先述の重回帰分析と異なり、仕事が独立変数となっている。また、個人個人の生活全般が従属変数で、先述の重回帰分析と異なり、仕事が独立変数となっている。また、個人

の生活は、結婚生活、子育て、仕事など多面的にとらえられている。の生活は、結婚生活、子育て、仕事など多面的にとらえられている。

出産前後の女性とって、結婚生活から家庭環境、個人の生活と視点が広がっている。出産前後の女性とって、結婚生活から家庭環境、個人の生活と視点が広がっている。

表 ６ 　重回帰分析表　従属変数は個人の生活全般表 ６ 　重回帰分析表　従属変数は個人の生活全般

これらの調査結果と分析から、出産施設は産婦のニーズを理解し、且つかなり充足していると考えられこれらの調査結果と分析から、出産施設は産婦のニーズを理解し、且つかなり充足していると考えられ

る。出産費用に対する満足度があまり高くないのは、出産費だけでなく、衣服や育児の備品などの準備にる。出産費用に対する満足度があまり高くないのは、出産費だけでなく、衣服や育児の備品などの準備に

かかる費用を加算すると、一説には51万円から146万円必要であり、その後も仕事を続けるとなれば、保かかる費用を加算すると、一説には51万円から146万円必要であり、その後も仕事を続けるとなれば、保

育園費やベビーシッター費が必要となる可能性がある。それらが包括して出産費ととらえられているので育園費やベビーシッター費が必要となる可能性がある。それらが包括して出産費ととらえられているので

はないかと考えた。はないかと考えた。

また、仕事に関連する項目の満足度は低いが、職場の支援の満足度が、仕事に関連する項目の満足度よまた、仕事に関連する項目の満足度は低いが、職場の支援の満足度が、仕事に関連する項目の満足度よ

り高い。表４と表５では、従属変数に仕事関連の項目がみられないのは、妊婦・産婦・褥婦では、後述すり高い。表４と表５では、従属変数に仕事関連の項目がみられないのは、妊婦・産婦・褥婦では、後述す

る自由回答の調査の結果と分析からも、出産前後では、出産とそれに関わる健康状態に対する不安が非常る自由回答の調査の結果と分析からも、出産前後では、出産とそれに関わる健康状態に対する不安が非常

に大きく、仕事と幸福感が同じ回答内で共通している状態、すなわち出産と仕事の両立が可能であったとに大きく、仕事と幸福感が同じ回答内で共通している状態、すなわち出産と仕事の両立が可能であったと

しても、いざとなると優先順位は仕事ではなく出産となる。しても、いざとなると優先順位は仕事ではなく出産となる。

４つの重回帰の結果をみると、変数・結婚では家庭環境を整えて子育てに備え、変数・家庭では、出産４つの重回帰の結果をみると、変数・結婚では家庭環境を整えて子育てに備え、変数・家庭では、出産

して子育てする、その中で世帯年収も影響し、変数・個人の生活では、結婚や出産、社会や仕事と広がっして子育てする、その中で世帯年収も影響し、変数・個人の生活では、結婚や出産、社会や仕事と広がっ

ていく。結婚生活と家庭環境と個人の生活を変数として含む合成変数・個人環境の、従属変数・情報のＢていく。結婚生活と家庭環境と個人の生活を変数として含む合成変数・個人環境の、従属変数・情報のＢ

が0.594であることから、良質の情報を得ることでこれらが改善される余地がある。目に見える保育所などが0.594であることから、良質の情報を得ることでこれらが改善される余地がある。目に見える保育所など
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の整備だけではなく、不安を解消できる良質の情報を中心とした可視化できない環境整備も必要であろう。の整備だけではなく、不安を解消できる良質の情報を中心とした可視化できない環境整備も必要であろう。

3.2自由回答調査結果と考察3.2自由回答調査結果と考察

出産前と出産後の女性、感情・健康・環境等について得た自由回答について、まず、テキストアナリ出産前と出産後の女性、感情・健康・環境等について得た自由回答について、まず、テキストアナリ

シスを行った。具体的には、出現数が多く、意味をもつテキストとして、不安感、負担感、ストレス、シスを行った。具体的には、出現数が多く、意味をもつテキストとして、不安感、負担感、ストレス、

痛み、幸福感、愛情、育児、家事、仕事、健康、経済、の11のカテゴリーを作成した。これらのカテゴ痛み、幸福感、愛情、育児、家事、仕事、健康、経済、の11のカテゴリーを作成した。これらのカテゴ

リーの出現数を以下の表７に示す。（表７）出産がテーマであるので、出産というテキストデータと重複リーの出現数を以下の表７に示す。（表７）出産がテーマであるので、出産というテキストデータと重複

するのは必然であるが、作成したカテゴリーの中で、最多出現数をもつカテゴリーである不安感と、最もするのは必然であるが、作成したカテゴリーの中で、最多出現数をもつカテゴリーである不安感と、最も

重複するカテゴリーは幸福感で、不安感を100%とおくと、幸福感との出現重複度合いは34.4%であった。重複するカテゴリーは幸福感で、不安感を100%とおくと、幸福感との出現重複度合いは34.4%であった。

次は健康の30.0%であり、育児の17.8%、痛みの15.8%と続く。次は健康の30.0%であり、育児の17.8%、痛みの15.8%と続く。

２番目に出現数の多いカテゴリー幸福感（100%）と重複するのは、不安感の56.4%、健康の34.5%、育２番目に出現数の多いカテゴリー幸福感（100%）と重複するのは、不安感の56.4%、健康の34.5%、育

児の21.8%、負担感の16.4%、痛さの12.7%であった。児の21.8%、負担感の16.4%、痛さの12.7%であった。

健康（100%）は、不安感58.7%、幸福感41.3%、負担感17.4%、痛さ13.0%、育児・経済8.7%であった。健康（100%）は、不安感58.7%、幸福感41.3%、負担感17.4%、痛さ13.0%、育児・経済8.7%であった。

負担感（100%）は、不安感37.8%、育児29.7%、幸福感24.3%、健康21.6%、痛さ16.2%であり、産後うつ負担感（100%）は、不安感37.8%、育児29.7%、幸福感24.3%、健康21.6%、痛さ16.2%であり、産後うつ

の原因の一つとして注目されているストレス（100%）は、不安感63.6%、育児36.4%、負担感27.3%、幸福の原因の一つとして注目されているストレス（100%）は、不安感63.6%、育児36.4%、負担感27.3%、幸福

感・家事・経済が同じ18.2%であった。感・家事・経済が同じ18.2%であった。

表 ７ 　自由回答　テキストアナリシス　カテゴリーと出現数表 ７ 　自由回答　テキストアナリシス　カテゴリーと出現数

出現頻度上位３つのカテゴリーである、不安感、幸福感、健康、のウェブサークルレイアウトを次に示す。出現頻度上位３つのカテゴリーである、不安感、幸福感、健康、のウェブサークルレイアウトを次に示す。
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図 ７ 　ウェブサークルレイアウト（不安感）図 ７ 　ウェブサークルレイアウト（不安感）

図 ８ 　ウェブサークルレイアウト　幸福感図 ８ 　ウェブサークルレイアウト　幸福感

図 ９ 　ウェブサークルレイアウト　健康図 ９ 　ウェブサークルレイアウト　健康
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図７からは、不安感は、健康、幸福感、妊娠と多く共通しており、育児、ストレスとも共通しているこ図７からは、不安感は、健康、幸福感、妊娠と多く共通しており、育児、ストレスとも共通しているこ

とがわかる。負担感は、健康、妊娠と共通している。とがわかる。負担感は、健康、妊娠と共通している。

図８では、幸福感は不安感、健康、出産と多く共通しているが、出産は不安感とも多く共通している。図８では、幸福感は不安感、健康、出産と多く共通しているが、出産は不安感とも多く共通している。

不安感は他にも、育児やストレスと共通している。不安感は他にも、育児やストレスと共通している。

図９では、健康は不安感と多く共通している。同時に出産と幸福感とも共通している。負担感は、健図９では、健康は不安感と多く共通している。同時に出産と幸福感とも共通している。負担感は、健

康、不安感、幸福感と多く共通しているが、この図では、痛さとも共通している。康、不安感、幸福感と多く共通しているが、この図では、痛さとも共通している。

この調査結果から、女性が出産前後にもつ不安感は大きく、母子ともに健康でありたいという気持ちがこの調査結果から、女性が出産前後にもつ不安感は大きく、母子ともに健康でありたいという気持ちが

不安感にむすびついていくことがわかる。一方、ほぼ常に不安感は幸福感と重複して出現しており、出不安感にむすびついていくことがわかる。一方、ほぼ常に不安感は幸福感と重複して出現しており、出

産は女性に否定的な感情である不安感と肯定的な感情である幸福感を同時にもたらすと考えることができ産は女性に否定的な感情である不安感と肯定的な感情である幸福感を同時にもたらすと考えることができ

る。そこにあるのは、健康、育児、出産、痛さ、というテキストであり、仕事はそれほど大きくみえない。る。そこにあるのは、健康、育児、出産、痛さ、というテキストであり、仕事はそれほど大きくみえない。

仕事のウェブサークルレイアウト（図10）では、不安感と幸福感とは共通しているが、仕事復帰や負担仕事のウェブサークルレイアウト（図10）では、不安感と幸福感とは共通しているが、仕事復帰や負担

感とも共通している。ここでの不安感は、仕事は子供に悪いのか、仕事復帰はできるのか、という不安が感とも共通している。ここでの不安感は、仕事は子供に悪いのか、仕事復帰はできるのか、という不安が

中心で、図７、８、９、のように健康とはあまり共通していない。中心で、図７、８、９、のように健康とはあまり共通していない。

図10　ウェブサークルレイアウト　仕事図10　ウェブサークルレイアウト　仕事

谷津らは、20代女性の出産イメージ調査で、ほとんどが出産に対して、肯定的なイメージと否定的なイ谷津らは、20代女性の出産イメージ調査で、ほとんどが出産に対して、肯定的なイメージと否定的なイ

メージの両方を併せもつとする。（谷津他　2016）メージの両方を併せもつとする。（谷津他　2016）

また、加えて、谷津は、仕事については、ほとんどが出産と仕事の両立は難しいというイメージをもつまた、加えて、谷津は、仕事については、ほとんどが出産と仕事の両立は難しいというイメージをもつ

と指摘し、「ロールモデルの存在や、出産や育児について深く理解し、自律的に選択できる人間を育てると指摘し、「ロールモデルの存在や、出産や育児について深く理解し、自律的に選択できる人間を育てる

教育のあり方」が現代の日本社会で欠けていることが示されたとする。谷津の研究は、20代の女性を対象教育のあり方」が現代の日本社会で欠けていることが示されたとする。谷津の研究は、20代の女性を対象

としているが、そのイメージとここでの研究で示された出産前後４か月の女性たちのもつイメージはそうとしているが、そのイメージとここでの研究で示された出産前後４か月の女性たちのもつイメージはそう

大きくは変わらない。大きくは変わらない。
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3.3自由回答追加調査結果と考察3.3自由回答追加調査結果と考察

3.2では、出産前後の女性をスクリーニングにより抽出し、調査を行ったが、ここでは、「出産前後の変3.2では、出産前後の女性をスクリーニングにより抽出し、調査を行ったが、ここでは、「出産前後の変

化をお教え下さい。特に回答者は既婚者であるという以外の制限をかけず、仕事や家事のパフォーマンス化をお教え下さい。特に回答者は既婚者であるという以外の制限をかけず、仕事や家事のパフォーマンス

の変化や、日々の生き方や考え方の変化等」という質問に対する自由回答を求めた。　の変化や、日々の生き方や考え方の変化等」という質問に対する自由回答を求めた。　

3.2の調査では、妊娠前後４か月という特別な時期にある女性を対象とした調査であるので、ここで3.2の調査では、妊娠前後４か月という特別な時期にある女性を対象とした調査であるので、ここで

は、3.2の調査結果と分析の参照調査として行った。は、3.2の調査結果と分析の参照調査として行った。

調査期間は、2018年２月９日から２月16日の間で、381人から回答を得た。性別は、女性325人、男性調査期間は、2018年２月９日から２月16日の間で、381人から回答を得た。性別は、女性325人、男性

55人、不明１人で、年齢層は10代１人、20代44人、30代159人、40代108人、50代50人、60代19人であった。55人、不明１人で、年齢層は10代１人、20代44人、30代159人、40代108人、50代50人、60代19人であった。

すべての自由回答をテキストマイニングした結果、頻出テキストで最も多かったものは子供（33.4%）、すべての自由回答をテキストマイニングした結果、頻出テキストで最も多かったものは子供（33.4%）、

家事（25.0%）、時間（19.7%）、仕事（16.8%）、出産後（12.4%）の順であった。係り受けでは、仕事‐止家事（25.0%）、時間（19.7%）、仕事（16.8%）、出産後（12.4%）の順であった。係り受けでは、仕事‐止

めるが12（3.2%）で最も多く、家事‐やる、子供‐考える、子供‐産まれる、子供‐寝る、の順に件数がめるが12（3.2%）で最も多く、家事‐やる、子供‐考える、子供‐産まれる、子供‐寝る、の順に件数が

多かった。多かった。

図11　自由回答追加調査図11　自由回答追加調査

出産前後の女性と、頻出テキストが全く異なり、不安感や幸福感を示すテキストはあまりみられない。出産前後の女性と、頻出テキストが全く異なり、不安感や幸福感を示すテキストはあまりみられない。

子供中心、子供がかわいいというテキストは同様に出現しているが、ここでは時間のテキストが多く出現子供中心、子供がかわいいというテキストは同様に出現しているが、ここでは時間のテキストが多く出現

している。家事、仕事、のテキストの出現が多く、家事については、適当－早くなる、時間がない、といしている。家事、仕事、のテキストの出現が多く、家事については、適当－早くなる、時間がない、とい
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う係り受けがみられる。また、夫と家事、ストレス、の係り受けもみられる。う係り受けがみられる。また、夫と家事、ストレス、の係り受けもみられる。

この２つの自由回答の分析結果から、出産前後４か月はかなり通常とちがった気持ちをもっていることこの２つの自由回答の分析結果から、出産前後４か月はかなり通常とちがった気持ちをもっていること

がうかがえる。不安感と幸福感が混在し、仕事が少しは気にはかかるものの、母子の健康に気持ちが集中がうかがえる。不安感と幸福感が混在し、仕事が少しは気にはかかるものの、母子の健康に気持ちが集中

している。している。

次に、男女別テキストマイニングの図を示す。次に、男女別テキストマイニングの図を示す。

図12　自由回答追加調査分析　男女別図図12　自由回答追加調査分析　男女別図

男性および女性、どちらも子供が最頻出テキストとなっており、男性は、主に出産後の妻についての回男性および女性、どちらも子供が最頻出テキストとなっており、男性は、主に出産後の妻についての回

答であったが、自身についての回答も混在している。答であったが、自身についての回答も混在している。

男性は、子供や子というテキストでなく、子供中心、子育て、のテキストが出現している。係り受けで男性は、子供や子というテキストでなく、子供中心、子育て、のテキストが出現している。係り受けで

は、妻‐子供中心が多く、主となるより、手伝う、との意識のようであった。外向きには、女性が仕事をは、妻‐子供中心が多く、主となるより、手伝う、との意識のようであった。外向きには、女性が仕事を

やめることと対照的に、男性は積極的になろうとする回答がみられた。やめることと対照的に、男性は積極的になろうとする回答がみられた。

女性では、家事、掃除、料理、忙しい、のテキストがみられ、様々な角度から負荷がかかる様子がうか女性では、家事、掃除、料理、忙しい、のテキストがみられ、様々な角度から負荷がかかる様子がうか

がえる。女性が出産することが既定であるので、通常は、男性は仕事に積極的になり、家事は手伝うといがえる。女性が出産することが既定であるので、通常は、男性は仕事に積極的になり、家事は手伝うとい

う構図となり、男性の協力も限定的である。う構図となり、男性の協力も限定的である。

山上は、親との同居や男子が家事・育児に協力的であることが、妻の家事・育児を代替してフルタイム山上は、親との同居や男子が家事・育児に協力的であることが、妻の家事・育児を代替してフルタイム

女子就業を支援するものの、出生率を向上させることまでは期待できにくいとする。（山上　1999）　出女子就業を支援するものの、出生率を向上させることまでは期待できにくいとする。（山上　1999）　出

生率は、男性の家事や育児への協力とは別の要因が影響している可能性が考えられる。生率は、男性の家事や育児への協力とは別の要因が影響している可能性が考えられる。



帝　塚　山　経　済 ・ 経　営　論　集帝　塚　山　経　済 ・ 経　営　論　集－ 32 －－ 32 － Vol.29Vol.29

3.3母親・育児・子供に対する意識の調査結果と分析3.3母親・育児・子供に対する意識の調査結果と分析

母親として、育児に対して、子供に対して、の３つの意識を調査分析するため、下記の18の質問に対母親として、育児に対して、子供に対して、の３つの意識を調査分析するため、下記の18の質問に対

し、５段階で回答を求めた。し、５段階で回答を求めた。

属性、回答者数、は3.1.1と同じで、出産前後４か月の女性である。下記に質問項目を、結果のグラフ属性、回答者数、は3.1.1と同じで、出産前後４か月の女性である。下記に質問項目を、結果のグラフ

を図13に示す。（図13）を図13に示す。（図13）

１．母親であることは楽しい１．母親であることは楽しい

２．子供のためならどんなことでもできる２．子供のためならどんなことでもできる

３．育児に専念したい３．育児に専念したい

４．子供にとって産んだ母親は絶対である４．子供にとって産んだ母親は絶対である

５．育児だけをしていると社会性がなくなる５．育児だけをしていると社会性がなくなる

６．母親として行動している時が最も充実している６．母親として行動している時が最も充実している

７．子育てをするのは孤独だ７．子育てをするのは孤独だ

８．子育てで自分のやりたいことができない８．子育てで自分のやりたいことができない

９．子育てに不安がある９．子育てに不安がある

10．自分は母親として不適格だと感じる時がある10．自分は母親として不適格だと感じる時がある

11．同年齢の子供と比べてみる11．同年齢の子供と比べてみる

12．子育てで自分も成長できる12．子育てで自分も成長できる

13．子供が産まれることにより夫婦関係はよい方向に変化する13．子供が産まれることにより夫婦関係はよい方向に変化する

14．子供が産まれることにより夫婦関係は悪い方向に変化する14．子供が産まれることにより夫婦関係は悪い方向に変化する

15．子供が産まれることにより夫婦関係は変化しない15．子供が産まれることにより夫婦関係は変化しない

16．子供に育ってほしいイメージができている16．子供に育ってほしいイメージができている

17．自分の理想通りに子供を育てるのは難しい17．自分の理想通りに子供を育てるのは難しい

18．子供は自分自身で育っていく18．子供は自分自身で育っていく

全くそうだと思う、ややそう思うと回答した合計人数の割合が最も多かったのは、12.子育てで自分も全くそうだと思う、ややそう思うと回答した合計人数の割合が最も多かったのは、12.子育てで自分も

成長できる（77.9%）で、次が１.母親であることが楽しい（76.4%）、２.子供のためならどんなことでも成長できる（77.9%）で、次が１.母親であることが楽しい（76.4%）、２.子供のためならどんなことでも

できる（76%）であった。3.1、3.2では、仕事に関する不安もあったが、３.育児に専念したい（62.5%）できる（76%）であった。3.1、3.2では、仕事に関する不安もあったが、３.育児に専念したい（62.5%）

と回答した者も多く、全くそう思わない（2.9%）、あまりそう思わない（10.6%）と否定的な回答は少ない。と回答した者も多く、全くそう思わない（2.9%）、あまりそう思わない（10.6%）と否定的な回答は少ない。

社会で一般的に仕事との両立が難しいと少子化が進むという認識は、どの時期にどの程度現れるのか、社会で一般的に仕事との両立が難しいと少子化が進むという認識は、どの時期にどの程度現れるのか、

検証が必要かと考える。一方、８.子育てで自分のやりたいことができないと回答した者は53.9%あり、検証が必要かと考える。一方、８.子育てで自分のやりたいことができないと回答した者は53.9%あり、

５.育児だけをしていると社会性がなくなる、と回答した者は56.7%であった。５.育児だけをしていると社会性がなくなる、と回答した者は56.7%であった。

2.1や2.2の調査分析では、不安感と幸福感が併存していたように、ここでも育児に専念したい気持ち2.1や2.2の調査分析では、不安感と幸福感が併存していたように、ここでも育児に専念したい気持ち

と、自分のやりたいことができない、社会性がなくなるという気持ちを併せてもっている。と、自分のやりたいことができない、社会性がなくなるという気持ちを併せてもっている。

この18の調査項目に対して、因子分析を行った。初期解の推定には一般化された最小２乗法を用いて、この18の調査項目に対して、因子分析を行った。初期解の推定には一般化された最小２乗法を用いて、

因子の回転としてKaiserの正規化を伴うバリマックス法を用いた。因子数は、カイザーガットマン基準因子の回転としてKaiserの正規化を伴うバリマックス法を用いた。因子数は、カイザーガットマン基準

とスクリープロット基準に従って決定した。とスクリープロット基準に従って決定した。

第４因子まで抽出されたが、因子すべてにおいての係数が0.3未満の変数「子供が産まれることにより第４因子まで抽出されたが、因子すべてにおいての係数が0.3未満の変数「子供が産まれることにより

夫婦関係は変化しない」を除いて再解析を行った。その結果、カイザーガットマン基準とスクリープロッ夫婦関係は変化しない」を除いて再解析を行った。その結果、カイザーガットマン基準とスクリープロッ
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ト基準の両者とも、第４因子まで有効であることを示した。回転後の因子負荷量は、表８のとおりであっト基準の両者とも、第４因子まで有効であることを示した。回転後の因子負荷量は、表８のとおりであっ

た。KMO測度は0.793で、バーレット球面性検定はp＜0.01で有意に単位行列とは異なり、因子分析を適た。KMO測度は0.793で、バーレット球面性検定はp＜0.01で有意に単位行列とは異なり、因子分析を適

用させることの妥当性が保証された。（表８）用させることの妥当性が保証された。（表８）

抽出された４つの因子のうち、第１因子は、母親であること、母として子供に対してポジティブな項目抽出された４つの因子のうち、第１因子は、母親であること、母として子供に対してポジティブな項目

に、大きな因子負荷量を示しているので、「母親ポジティブ因子」と解釈する。に、大きな因子負荷量を示しているので、「母親ポジティブ因子」と解釈する。

第２因子は、母親として不適格、孤独、不安、社会性がなくなる、子育てに自信がない、などの項目に第２因子は、母親として不適格、孤独、不安、社会性がなくなる、子育てに自信がない、などの項目に

大きな負荷量を示しているので、「母親ネガティブ因子」と考える。大きな負荷量を示しているので、「母親ネガティブ因子」と考える。

第３因子は、結婚生活の中での子供と自分をうまくとらえようとしている項目に大きな負荷量を示して第３因子は、結婚生活の中での子供と自分をうまくとらえようとしている項目に大きな負荷量を示して

いるので、「母親バランス因子」と解釈した。いるので、「母親バランス因子」と解釈した。

第４因子は、子育てで自分のやりたいことができないという変数に大きな負荷量を示したが、第２因子第４因子は、子育てで自分のやりたいことができないという変数に大きな負荷量を示したが、第２因子

にも0.467の負荷量を示している。母親ネガティブ因子にいれることも考えられるが0.625と負荷量が大きにも0.467の負荷量を示している。母親ネガティブ因子にいれることも考えられるが0.625と負荷量が大き

いため、「自己実現因子」とした。いため、「自己実現因子」とした。

これら４つの因子のそれぞれの変数から合成変数を作成した。これら４つの因子のそれぞれの変数から合成変数を作成した。

3.1.2で満足度調査の５つの合成変数である、個人環境、出産施設、政策、情報、仕事、の中から、家3.1.2で満足度調査の５つの合成変数である、個人環境、出産施設、政策、情報、仕事、の中から、家

庭環境や子育て環境などの７つの変数をもつ個人環境を従属変数とし、その他４つの合成変数と、母親・庭環境や子育て環境などの７つの変数をもつ個人環境を従属変数とし、その他４つの合成変数と、母親・

子供・子育ての調査結果分析から作成した、母親ポジティブ、母親ネガティブ、母親バランス、自己実子供・子育ての調査結果分析から作成した、母親ポジティブ、母親ネガティブ、母親バランス、自己実

現、の合成変数を独立変数とした重回帰分析を行った。ここでも、事前に変数の正規性をシャピロ・ウイ現、の合成変数を独立変数とした重回帰分析を行った。ここでも、事前に変数の正規性をシャピロ・ウイ

ルク検定で確認したところ、著しく頻度の偏りがある変数はなかった。また、相関行列票を観察したとこルク検定で確認したところ、著しく頻度の偏りがある変数はなかった。また、相関行列票を観察したとこ

ろ、|r|＞0.9となるような変数はなかったためすべての変数を対象とした。ろ、|r|＞0.9となるような変数はなかったためすべての変数を対象とした。

ステップワイズ法による重回帰分析の結果は表９のようであった。（表９）1%水準で有意であり、ステップワイズ法による重回帰分析の結果は表９のようであった。（表９）1%水準で有意であり、

R2=0.513であったので良く適合していると評価する。ダービン・ワトソン比は、2.013で問題ない。R2=0.513であったので良く適合していると評価する。ダービン・ワトソン比は、2.013で問題ない。

個人環境には、情報（0.528）、出産施設（0.261）、仕事（0.444）に加え、母バランス（0.479）と母ネガティ個人環境には、情報（0.528）、出産施設（0.261）、仕事（0.444）に加え、母バランス（0.479）と母ネガティ

ブ（-0.216）が影響を与えることが明らかになった。母親ネガティブは負の係数である。この分析結果かブ（-0.216）が影響を与えることが明らかになった。母親ネガティブは負の係数である。この分析結果か

ら、情報の係数が大きく、母バランス、仕事の順である。出産施設は出産前後４か月では個人環境に影響ら、情報の係数が大きく、母バランス、仕事の順である。出産施設は出産前後４か月では個人環境に影響

を与えることは、表３の重回帰分析結果にもみられた。出産前後では、個人環境として出産施設が位置付を与えることは、表３の重回帰分析結果にもみられた。出産前後では、個人環境として出産施設が位置付

けられることは興味深い。また、どのような情報が個人環境に影響を与えているのか、詳細に本稿で明らけられることは興味深い。また、どのような情報が個人環境に影響を与えているのか、詳細に本稿で明ら

かにはできなかったが、出産施設が情報源の１つとなること、表１で子育てに関する情報の満足度は40%かにはできなかったが、出産施設が情報源の１つとなること、表１で子育てに関する情報の満足度は40%

以下であることから、情報ニーズをさらに分析することで、テキストマイニングで出現した、不安感‐子以下であることから、情報ニーズをさらに分析することで、テキストマイニングで出現した、不安感‐子

育てが低減される可能性がある。母子の健康に対する不安感が大きいが、どのような健康情報が不安低減育てが低減される可能性がある。母子の健康に対する不安感が大きいが、どのような健康情報が不安低減

に効果的であるかさらに分析を行う必要がある。に効果的であるかさらに分析を行う必要がある。
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図13　母親・子供・育児に対する意識調査図13　母親・子供・育児に対する意識調査



帝　塚　山　経　済 ・ 経　営　論　集帝　塚　山　経　済 ・ 経　営　論　集－ 36 －－ 36 － Vol.29Vol.29

表 ８ 　 母親・子供・育児への意識調査　因子分析表表 ８ 　 母親・子供・育児への意識調査　因子分析表

表 ９ 　重回帰分析　満足度合成変数　意識調査合成変数　（従属変数は個人環境）表 ９ 　重回帰分析　満足度合成変数　意識調査合成変数　（従属変数は個人環境）
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Ⅳ結論Ⅳ結論

本稿での調査分析から、出産前後４か月の女性について、次の５つをあげることができる。本稿での調査分析から、出産前後４か月の女性について、次の５つをあげることができる。

１．肯定的な感情と否定的な感情が混在、交錯する状態にある。既婚者全般の結果とは差があり、特別１．肯定的な感情と否定的な感情が混在、交錯する状態にある。既婚者全般の結果とは差があり、特別

な状態にあることがテキストマイニング分析から明らかになった。な状態にあることがテキストマイニング分析から明らかになった。

２．結婚、家庭、個人、が意識の中でわけられている。説明変数としての仕事は個人では出現したもの２．結婚、家庭、個人、が意識の中でわけられている。説明変数としての仕事は個人では出現したもの

の、結婚、家庭では出現しなかった。の、結婚、家庭では出現しなかった。

３．個人の生活には、出産施設、仕事、母親としてバランスをとる意識、が影響するが、最も影響を与３．個人の生活には、出産施設、仕事、母親としてバランスをとる意識、が影響するが、最も影響を与

えるのは情報である。特に母子の健康情報である。えるのは情報である。特に母子の健康情報である。

４．政策には満足度が低いが、子育て政策は結婚生活の説明変数としてある。この時期の情報提供によ４．政策には満足度が低いが、子育て政策は結婚生活の説明変数としてある。この時期の情報提供によ

り理解が進むと思われる。り理解が進むと思われる。

５．出産医療の評価にむけて、従来の医療評価は基本にあるが、自費では、快適さと健康情報の提供の５．出産医療の評価にむけて、従来の医療評価は基本にあるが、自費では、快適さと健康情報の提供の

評価を加える必要がある。評価を加える必要がある。

１については、自由回答に対するテキストマイニング分析より、否定的な感情の不安感が再頻出テキス１については、自由回答に対するテキストマイニング分析より、否定的な感情の不安感が再頻出テキス

トであり、次が肯定的な感情幸福感であった。肯定的イメージと否定的イメージを併せもつことについてトであり、次が肯定的な感情幸福感であった。肯定的イメージと否定的イメージを併せもつことについて

は、谷津らの20代女性の出産イメージの研究でも指摘されており、約３割が出産と仕事の両立は難しいは、谷津らの20代女性の出産イメージの研究でも指摘されており、約３割が出産と仕事の両立は難しい

とし、社会に対する不満と期待が反映されており、また、約２割が、出産に対して負い目を感じさせるもとし、社会に対する不満と期待が反映されており、また、約２割が、出産に対して負い目を感じさせるも

のというイメージをもっているとする。（谷津他　2016）のというイメージをもっているとする。（谷津他　2016）

出産そのものは、約10か月近くの身体の変化、出産とその時の痛みや、健康状態など、初産ではそれに出産そのものは、約10か月近くの身体の変化、出産とその時の痛みや、健康状態など、初産ではそれに

未知であることが加わる、大きな変化であることは確かである。表８の因子は、母親に寄り添うケアのた未知であることが加わる、大きな変化であることは確かである。表８の因子は、母親に寄り添うケアのた

めターゲティングするセグメンテーションとして用いることが可能であると考えるので、質問項目を今後めターゲティングするセグメンテーションとして用いることが可能であると考えるので、質問項目を今後

精査し、妥当なセグメンテーションとして研究をすすめたい。母親として安定感があるのは、どちらかと精査し、妥当なセグメンテーションとして研究をすすめたい。母親として安定感があるのは、どちらかと

いうと母親ポジティブより、母親バランスである。また、やりたいことができないというのは自己実現因いうと母親ポジティブより、母親バランスである。また、やりたいことができないというのは自己実現因

子とし、母親ネガティブにいれていないため、セグメンテーションと考えた場合、母親ネガティブのケア子とし、母親ネガティブにいれていないため、セグメンテーションと考えた場合、母親ネガティブのケア

の焦点がしぼりやすくなっている。の焦点がしぼりやすくなっている。

２については、結婚生活を従属変数にした重回帰分析の独立変数（個人の生活全般・出産に関する夫の２については、結婚生活を従属変数にした重回帰分析の独立変数（個人の生活全般・出産に関する夫の

協力・あなたの家庭環境・子育て環境全般・国の子育て支援政策協力・あなたの家庭環境・子育て環境全般・国の子育て支援政策※）、家 庭環境を従属変数にした重回帰分）、家 庭環境を従属変数にした重回帰分

析の独立変数（結婚生活全般・あなたの出産環境析の独立変数（結婚生活全般・あなたの出産環境※・あなたの社会的立場・個人の生活全般・子育てに関・あなたの社会的立場・個人の生活全般・子育てに関

する自身の情報量する自身の情報量※ ・出産に関する夫の協力・現在の家庭の収入）、個人の生活全般を従属変数とした重回・出産に関する夫の協力・現在の家庭の収入）、個人の生活全般を従属変数とした重回

帰分析の独立変数（結婚生活全般・あなたの社会的立場・子育て環境全般・あなたの家庭環境・あなたの帰分析の独立変数（結婚生活全般・あなたの社会的立場・子育て環境全般・あなたの家庭環境・あなたの

仕事全般仕事全般※ ・現在の家庭の収入・出産施設の助産師・看護師の対応・現在の家庭の収入・出産施設の助産師・看護師の対応※）から考えてみる。）から考えてみる。

それぞれ他の２つの重回帰で出現していない変数に ※ をつけており、結婚生活では、国の子育て支それぞれ他の２つの重回帰で出現していない変数に ※ をつけており、結婚生活では、国の子育て支

援、家庭環境全般では、あなたの出産環境と子育てに関する自身の情報量、個人の生活全般では、あなた援、家庭環境全般では、あなたの出産環境と子育てに関する自身の情報量、個人の生活全般では、あなた

の仕事全般、出産施設の看護師・助産師の対応、であった。結婚はまずは枠組みであり、家庭で子を産みの仕事全般、出産施設の看護師・助産師の対応、であった。結婚はまずは枠組みであり、家庭で子を産み

育て、個人では仕事が関わってくる。育て、個人では仕事が関わってくる。
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この結果からは、結婚生活から家庭環境、個人の生活全般と女性が意識の中で展開していることが推この結果からは、結婚生活から家庭環境、個人の生活全般と女性が意識の中で展開していることが推

測できる。例えば、個人の生活全般では仕事の係数は0.104であるが、結婚生活、家庭環境ではない。ま測できる。例えば、個人の生活全般では仕事の係数は0.104であるが、結婚生活、家庭環境ではない。ま

た、子育て支援政策は、他の２つの重回帰分析の結果にはない。変数から、結婚生活に対する意識は、子た、子育て支援政策は、他の２つの重回帰分析の結果にはない。変数から、結婚生活に対する意識は、子

育てへの環境を整えるものであり、家庭環境とは、子供を育てる環境であり、個人の生活全般で仕事も含育てへの環境を整えるものであり、家庭環境とは、子供を育てる環境であり、個人の生活全般で仕事も含

めた自分自身の生活全般を意識している。先述したが、親との同居か別居かという視点から出産と仕事をめた自分自身の生活全般を意識している。先述したが、親との同居か別居かという視点から出産と仕事を

分析した丸山は、出産による仕事の継続は、就業継続率について、親と同居の場合の就業継続率は38.1%分析した丸山は、出産による仕事の継続は、就業継続率について、親と同居の場合の就業継続率は38.1%

で、別居している場合は19.8%で、明らかな差があり、自営者の場合は、親との同居が就業継続に影響をで、別居している場合は19.8%で、明らかな差があり、自営者の場合は、親との同居が就業継続に影響を

与えないのに対し、雇用者の場合は同居の場合は34.1%、別居の場合は18.0%と２倍近い格差が表れると与えないのに対し、雇用者の場合は同居の場合は34.1%、別居の場合は18.0%と２倍近い格差が表れると

した。（丸山　2001）　個人の生活全般を構成する要因は多様で複雑であり、同居が少なくなっている近した。（丸山　2001）　個人の生活全般を構成する要因は多様で複雑であり、同居が少なくなっている近

年になり、また変化しているであろう。同居か別居かという形態も重要な変数であり、出産前後の女性の年になり、また変化しているであろう。同居か別居かという形態も重要な変数であり、出産前後の女性の

意識から定義していくことも今後必要である。意識から定義していくことも今後必要である。

興味深い点は、個人の生活全般で、出産施設の看護師や助産師の対応が影響を与えていることである。興味深い点は、個人の生活全般で、出産施設の看護師や助産師の対応が影響を与えていることである。

情報源と出産施設に相関があったが、出産施設ではなく、医師でもなく、看護師や助産師の対応であるこ情報源と出産施設に相関があったが、出産施設ではなく、医師でもなく、看護師や助産師の対応であるこ

とは、その役割の拡大、すなわち出産前後の不安感の低減だけでなく、子育てや、女性として個人の生活とは、その役割の拡大、すなわち出産前後の不安感の低減だけでなく、子育てや、女性として個人の生活

に至るまで、情報源となることへの期待であろうととらえられる。看護師は医療においてその裁量権を拡に至るまで、情報源となることへの期待であろうととらえられる。看護師は医療においてその裁量権を拡

大する方針はかなり以前からあるが、助産師は院内助産や外来診察を行うものの、助産師が出産を取り扱大する方針はかなり以前からあるが、助産師は院内助産や外来診察を行うものの、助産師が出産を取り扱

う助産院数は減少し続けている。しかしながら、看護師と助産師は、出産関連知識を充分もっているだけう助産院数は減少し続けている。しかしながら、看護師と助産師は、出産関連知識を充分もっているだけ

ではなく、現に仕事をする女性のモデルでもある。出産と仕事という二つの関係性の中では出産を主観的ではなく、現に仕事をする女性のモデルでもある。出産と仕事という二つの関係性の中では出産を主観的

また客観的に俯瞰できる女性としても重要であり、不安をもつ女性達の生活全般における役割の拡大が期また客観的に俯瞰できる女性としても重要であり、不安をもつ女性達の生活全般における役割の拡大が期

待される。但し、ここでは検証できていないが、ロールモデルとしては女性である必要がある。看護師は待される。但し、ここでは検証できていないが、ロールモデルとしては女性である必要がある。看護師は

女性だけではないが、助産師は女性だけであり、助産師への期待は大きくなる。女性だけではないが、助産師は女性だけであり、助産師への期待は大きくなる。

３では、個人の生活全般に焦点をあてて分析しているが、個人環境を従属変数とした表９の重回帰分析３では、個人の生活全般に焦点をあてて分析しているが、個人環境を従属変数とした表９の重回帰分析

では、情報の係数が最も大きい。出産周辺の情報の重要性については先述したとおりであるが、健康情報では、情報の係数が最も大きい。出産周辺の情報の重要性については先述したとおりであるが、健康情報

については真偽が確認できない情報が多く、不安感を増大させている懸念がある。情報が溢れている中については真偽が確認できない情報が多く、不安感を増大させている懸念がある。情報が溢れている中

で、情報に対する満足度があまり高くないことが、現状を示している。ここは２と関連して、上質な情報で、情報に対する満足度があまり高くないことが、現状を示している。ここは２と関連して、上質な情報

が求められる。が求められる。

４については、表３の重回帰分析で、政策変数だけが除去された。図５からも、政策に対する満足度は４については、表３の重回帰分析で、政策変数だけが除去された。図５からも、政策に対する満足度は

低い。しかし、表４の結婚生活を目的変数とした重回帰分析では、子育て支援政策が負の係数ではある低い。しかし、表４の結婚生活を目的変数とした重回帰分析では、子育て支援政策が負の係数ではある

が、独立変数としてある。子育て支援政策が必ずしも保育所の整備だけではない点に留意が必要であるが、独立変数としてある。子育て支援政策が必ずしも保育所の整備だけではない点に留意が必要である

が、結婚生活を考えるタイミングでは政策に関心があると考えられる。また、仕事への関心は、出産前後が、結婚生活を考えるタイミングでは政策に関心があると考えられる。また、仕事への関心は、出産前後

ではなく、一定の期間が経過した後である。子育てに専念したいというニーズも強くあるが、どの時期にではなく、一定の期間が経過した後である。子育てに専念したいというニーズも強くあるが、どの時期に

仕事に関する政策支援を行うか検討が必要である。政策に関心があるタイミングを知ることが重要で、そ仕事に関する政策支援を行うか検討が必要である。政策に関心があるタイミングを知ることが重要で、そ

の時期にコミュニケーションが図られるべきである。の時期にコミュニケーションが図られるべきである。

５では、出産施設への満足度はかなり高い。少子化の中で出産数の確保も目的とした競争状態があると５では、出産施設への満足度はかなり高い。少子化の中で出産数の確保も目的とした競争状態があると

推測されるが、全くの自費ではなく、公的補助がはいること、また医療施設で行われることから、一定の推測されるが、全くの自費ではなく、公的補助がはいること、また医療施設で行われることから、一定の

技術品質が確保され、概して快適な出産が行われている。技術品質が確保され、概して快適な出産が行われている。

出産医療では、医療施設の満足度の高さから、“快適さ”へのニーズに各施設が対応しており、品質の出産医療では、医療施設の満足度の高さから、“快適さ”へのニーズに各施設が対応しており、品質の
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一部となっている。自費では評価項目としてDonabedianの指摘によるアメニティが加えられるべきであ一部となっている。自費では評価項目としてDonabedianの指摘によるアメニティが加えられるべきであ

る。今後の自費医療の評価項目として、効率と効果のバランスは担保されなければならないが、重要な評る。今後の自費医療の評価項目として、効率と効果のバランスは担保されなければならないが、重要な評

価ポイントの１つとしてとらえていきたい。価ポイントの１つとしてとらえていきたい。

今回の調査では、出産前後４か月の期間の女性の変化を調査分析し、出産施設への満足度がかなり高い今回の調査では、出産前後４か月の期間の女性の変化を調査分析し、出産施設への満足度がかなり高い

こと、及びニーズが充足されていることが明らかになった。また、情報源としての機能ももつものの、健こと、及びニーズが充足されていることが明らかになった。また、情報源としての機能ももつものの、健

康情報へのさらなるニーズは高いことも明らかになった。大きな不安感に対して、正確な健康情報を与え康情報へのさらなるニーズは高いことも明らかになった。大きな不安感に対して、正確な健康情報を与え

ることが不安感の低減に効果的であり、助産師・看護師が個人としての生活全般の情報を提供する中で、ることが不安感の低減に効果的であり、助産師・看護師が個人としての生活全般の情報を提供する中で、

仕事をする女性としてもロールモデルとなることが期待される。仕事をする女性としてもロールモデルとなることが期待される。

本研究の限界は、表１の26項目各々について、明確な定義や範囲を示すまでには至らなかったことであ本研究の限界は、表１の26項目各々について、明確な定義や範囲を示すまでには至らなかったことであ

る。また、臨床介入調査を行っていないため、医療技術の評価はできていない。る。また、臨床介入調査を行っていないため、医療技術の評価はできていない。

しかしながら、出産医療では、快適さと医療情報提供を評価項目に入れるべきであるという結論をみたしかしながら、出産医療では、快適さと医療情報提供を評価項目に入れるべきであるという結論をみた

ことは、今後の自費出産医療評価の研究の方向性を示すものである。ことは、今後の自費出産医療評価の研究の方向性を示すものである。

また、出産前後や、個人の生活全般における女性達の看護師と助産師の仕事範囲の拡大により対応可能また、出産前後や、個人の生活全般における女性達の看護師と助産師の仕事範囲の拡大により対応可能

なニーズを発掘することができた。なニーズを発掘することができた。

さらに、出産医療の評価の研究を深め、新しい視点から医療費の効率と効果が向上することに貢献したさらに、出産医療の評価の研究を深め、新しい視点から医療費の効率と効果が向上することに貢献した

いと考えている。その過程において、出産周辺の女性たちの意識やニーズの研究より、女性や子供たちがいと考えている。その過程において、出産周辺の女性たちの意識やニーズの研究より、女性や子供たちが

住みやすい社会が実現されることにも資する研究としていきたい。この研究は、文部科学省の科研費の補住みやすい社会が実現されることにも資する研究としていきたい。この研究は、文部科学省の科研費の補

助を受けたものである。助を受けたものである。
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