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“ふれあい"を通して母子相互作用を促す

看護介入プログラムの評価

一出産後� 1--4か月の母子を対象として-

前原邦江* 森 恵美*� 

Evaluation of the “Fureai" nursing program to promote 

mother-infant interactions through touch 

-For mothers and infants at 1 -4 month after birth-

I*Emi MOR*，Kunie MAEHARA 

要旨

本研究は，出産後 1~4 か月の母子を対象に“ふれあい"を通して母子相互作用を促す看護介

入プログラムを実施し，評価することを目的とした.� 2つの病院で参加募集を行い，趣旨説明の

後，研究参加に同意した者を参加者とした.本看護介入プログラムは，� (a)インファントマッサー

ジの手法を用いた“ふれあい"の実習と(b)グループデイスカッションで構成される.� 3 ~ 5組の

小グループ制で，� 1回あたり� 2時間程度，計� 4回のクラスである.データ収集は，①プログラム

参加前後の� 2時点で無記名の自記式質問紙調査を行った.②プログラム実施中の母子のふれあい

場面を録画し，行動観察を行った.母子18組を分析対象とした.質問紙調査の結果，介入前に比

べて介入後は「赤ちゃんがどんなことが好きで，どんなことが嫌いかわかる」とする回答が有意

に増加し� (p<0.01)，Iおろおろして，どうしていいかわからない時がある」とする回答が有意

に減少した� (p<0.01). また，� I赤ちゃんにたくさん話しかけるようになったJ，Iよく観察する

ようになったJ，I赤ちゃんと接するのが楽しい」等の意見があった.母子の行動観察の結果，プ

ログラム回数を重ねる毎に母親の子どもへの語りかけと非言語的コミュニケ}ションの頻度が増

加したケースがあった.今後は，対象者数を増やし，母親の認識と行動の両面から，本看護介入

の効果を検証することが課題である.� 

Key Words :母子相互作用，育児，母親，乳児，看護介入 

ー='1.緒 E い"の場面は母子相互作用が引き出されやすく，

日本では，おんぶや添い寝のように親子が生活 母親の自信と楽しみを高める看護介入の好機と考

の中で自然に触れ合う子育てが行われてきた人 えられる.そこで本研究は 出産後の母子を対

しかし，現代の親たちは過去に乳児と接した経験 象に“ふれあい"を通して母子相互作用を促す看

が少なく，� I赤ちゃんにどう接したらよいかわか 護介入プログラムを実施し，評価することを目的

らない.Jといった子どもとのコミュニケーショ とした.� 

ン上の困難が育児不安の一因となっている.わが

子との相互作用の経験は母親役割の自信と相互作 H.研究方法�  

用の楽しみに関わっておりへ母子相互作用が効 1.対象

果的に行われるよう援助することは，産祷期の母 出産後� 1-----4か月の母親と乳児.� 2つの病院の

親役割獲得を促す上でも有効であるのぺ“ふれあ 産科病棟・外来でパンフレットを配布または掲示

し，参加者を募集した.研究の趣旨説明の後，同

*千葉大学看護学部 意した者を参加者とした.

* Chiba University School of Nursing， 
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2.看護介入プログラム

本看護介入の目的は，先行研究の看護介入モデ

ル(図� 1)日)に基づき(a)母子相互作用を促すこと

により，母親の自信を高め，相互作用の楽しみを

増大させること，� (b)ピアサポートの活用である.

プログラムは，� (a)インファントマッサージ5)の手

法を用いた“ふれあい"の実習と(b)グループデイ

スカッションである.� 3----5組の小グループ制で，� 

1回あたり� 2時間程度，計4回である.なお，こ

の時期の乳児は安静覚醒状態が短く，実習は全員

が同時に行えない場合があるため，� 3回で全ての

内容を網羅するように構成し，� 1回は復習および

予備日とした.助産師および国際インファント

マッサージ協会6)公認インストラクターである� 1

名の研究者が，研究者の所属する看護学部「家族

支援室j7)で看護介入を実施した.� 7組の母子を対

象にパイロットスタデイーを行い，プログラムの

運営方法等を検討した.� 

3. データ収集方法� 

1)質問紙法

プログラム開始前(介入前)と第� 4回目終了後

(介入後)の 2時点で，無記名の自記式質問紙を

配布し，回収箱および郵送法で回収した.質問紙

には背景要因(子どもの月齢，過去の乳児の世話

経験など)と，次の①~④が含まれる.【 ]内

に看護介入モデル(図� 1)に対応する概念を示す.

①母親の自己評価:【合図のよみとり]は「赤ちゃ

んがなぜ泣いたり，むず、がったりしているかわか

るj，I私は，赤ちゃんがどんなことが好きで，ど

んなことが嫌いかがわかる」の� 2項目，【要求へ

の応答】は「赤ちゃんが声や動作でお話しようと

する時，私も声やタッチで返事をするj，I私は赤

ちゃんが喜ぶことをしてあげられる」の� 2項目，

[相互作用の楽しみ】は，鈴宮らの研究8)を参考

にした「赤ちゃんの世話を楽しみながらしている」� 

1項目である.他に，鈴宮らの研究8)を参考にし

た「おろおろして，どうしてよいかわからないこ

母親役割の自信 母親であること

の満足感
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図� 1.看護介入モデル

とがあるj，子どもの育てやすさの受けとめを表

す自作の項目「私の赤ちゃんは，思ったよりも，

手がかかる」を加えた.� 4件法で回答するもので

ある.②母親が認識した参加後の母子の変化:

「赤ちゃんマッサージを始めてから，赤ちゃんと

あなたに，どんな変化がありましたか?jの質問

に自由記述で回答するものである.また，③プロ

グラム参加の満足度(5段階)，④終了後の感想・

意見(自由記述)を尋ねた.� 

2 )観察法

室内の前方の隅に固定カメラを配置し，参加者

の承諾を得てプログラム中の母子のふれあい場面

を撮影した.⑤録画した映像・音声データを用い

て各ケースの行動コーデイングを行い，【母子相

互作用】における母親の行動を評価した.� 1名の

研究者が看護介入者として参加観察し記述した

フィールドノートと⑤から効果的な看護援助につ

いて考察した.� 

4.倫理的配慮

研究者の所属する大学の倫理審査委員会の承認

を受けた.参加者には，研究の趣旨と方法，匿名

性と自由意思の保証，研究者が助産師として本プ

ログラムを実施すること，ビデオ映像の取り扱い

に関する配慮等について説明し，参加者と研究者

が共に同意書に署名した.アンケートは返送を

もって同意とみなし，ケース番号で対象者を識別

した.� 

m.結果�  

1.対象者の概要

平成17年� 6月~平成18年� 5月に本プログラムに

参加した22組のうち，� 3回以上の出席があり，質

問紙への有効回答が得られた母子18組を分析対象

とした(表� 1). 

表� 1:対象者の概要 

n = 18 (人， %) 

7 (38.9) 1か月� 
6 (33.3) 2か月

月� 齢(開始時)� 
3 (16. 7) 3か月

対� 
2 (11.1)4か月� 

ーーーーーーーーーーーーーーーーーー---ーーー一一一�  ーーーーーーーーーーー

象
第� 1子 12 (66. 7) 

出生順位
第 2~3 子 6 (33.3) }巴

一一一一一一ー一一ーーーーーーーーーーーーーーーーーーー ーーーーーーーーーーーー

平均3174.6 :t442.。
出生時体重� (g)

(範囲 2000~4176)

平均32.6 :t4.3
年 齢(歳)母

(範囲 26~41)
ーーーーーーーーーーーーーーーーーー---ーー一一一一一

親 乳児の世話経験*) 手正� 1五iiF5|
*)第 1子の母親のみ回答.� 
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2.母親の自己評価� 

1)介入前後の母親の自己評価の変化

①介入前後の母親の自己評価に関する項目への

回答をクロス集計した.介入前に比べて介入後は，

「赤ちゃんがどんなことが好きで，どんなことが

嫌いかわかるJとする回答が有意に増加し� (Ken圃� 

dallのタウ� b，p <0.05) (図 2)，rおろおろし

て，どうしていいかわからない時がある」とする

回答が有意に減少した� (p<0.01) (図 3). 

第� 1子の母親� (11名)に対象を限定してクロス

集計� (Kendallのタウ� b) した結果，介入前に比

べて介入後は，� r赤ちゃんの喜ぶことをしてあげ

られるj(p <O.05)，r赤ちゃんの世話を楽しみ

ながらしているJ(p <0.01) とする回答が有意

に増加し，� rおろおろして，どうしていいかわか

らない時がある」とする回答が有意に減少した� (p 

<0.05). 

2)母親が認識した参加後の変化

②母親自身が認識した参加後の変化は，� r全身

をよく観察するようになった.j，r小さな反応に

気づくようになった.Jのように子どものサイン

介入前� n:: ー::-::':n一・ 目. .・・ u 

(n=18) ';..:.>>>>>>>>:::~ 

介入後日:.:':-:':.:':.:':.:':
0:::・...一ど6.:: 6 

(n=18) ~・. . 

圏全くそう思わない 臼あまりそう思わない

口少しそう思う 目よくそう思う

図2:介入前後の母親の自己評価

「赤ちゃんがどんなことが好きで，どんな

ことが嫌いかわかる」への回答� 

口たまに少しそう感じる
図ほとんどいつも強くそう感じる

図3:介入前後の母親の自己評価

「おろおろして，どうしていいかわからな

い時がある」への回答

への敏感性が高まったことや，� r赤ちゃんにたく

さん話しかけるようになった.j，rゆったり向き

合う時間ができた.j，r意識して触れるように

なった.J等，子どもへの働きかけやコミュニケー

ションの活性化を示す記述があった.また，� r子
どもの喜ぶ顔が見たくて.j，r(子どもが笑うの

を)見て楽しい.J，rより愛おしく感じる.J等の

子どもへの愛着や相互作用の楽しみが表現されて

いた.

母親が認識した子どもの変化は，� r身体をのび

のびしてマッサージを受けるように.jr体に触れ

られる楽しさがわかり� j，rうれしそうな顔をす

る.j，r目を見て笑うようになった.jr声を出す

ようになった.J等，母親の働きかけに対する子

どもの肯定的な反応を表す記述が12件あった.ま

た，� rウンチがスムーズに出るようになった.j 5 

件，� rスーツと寝るようになった.j 4件などの生

理的な効果を実感しているケースがあった.� 

3. ケース� Aの自己評価・行動の変化と看護援助

今回，介入効果が顕著に認められたケースA

(第 1子，生後� 2か月)の事例について，プログ

ラム開始前から終了後の母親の自己評価の変化，

行動(発話，非言語的コミュニケーション)の変

化と，それに影響したと考えられる看護援助を抽

出した.� 

1)ケースAの自己評価の変化

ケースAは，介入前は，①自己評価として，育

児不安を表す「子どもを育てていて，どうしたら

よいか，わからなくなることがある」に「よくそ

う思う」と回答し，合図のよみとりと要求への応

答の自信を表す項目「赤ちゃんがなぜ泣いている

かわかるj，r赤ちゃんが喜ぶことをしてあげられ

る」には「あまりそう思わないj，r全くそう思わ

ないJと回答していた.介入後は，育児不安の項

目には「あまりそう恩わない」となり，合図のよ

みとりと要求への応答の自信の項目は「少しそう

思う」となった.また，②参加後の自分自身の変

化として，� r赤ちゃんと接するのが楽しい.以前

は触るのが怖かった.jと記述していた.� 

2)ケース Aの行動の変化

①ケースAの母子の行動コーデイングを行い，� 

( i)母親から子どもへの発話と(ii)母親から子どもへ

の非言語的コミュニケーションの頻度と内容を分

析した.各ケースの観察条件を一定にするため，

インファントマッサージ実習の中から同じ手技を

選定し，分析場面とした.母子の自然で自発的な

やりとりを観察するため，プログラム� 1回目は分

析場面から除外した.ケースAのプログラム� 2-----
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4回目の分析場面は平均16.5分間であった.� 

(i) 発話

母親の子どもに対する発話数を10分あたりに換

算した値を図� 4のグラフに示す.ケースAの発話

の総数は，プログラム� 2回目� (6.17)よりも，� 3 

回目� (10.91)，4回目� (12.33) と回数を重ねる

ごとに増加した.発話の内容を「代弁j(例. 1気
持ちいいの↓� j，1---だねj)，1語り・問いかけJ
(例. 1こっちだよj，1どうしたの?j)，1かけ

声j(例. 1ほらj，100(子どもの名前)ちゃんj)

等に分類してみると，ケースAは，� 1代弁」がプ

ログラム� 2回目(1.76)よりも，� 3回目� (3.12) ， 

4回目� (3.58)に増加した.

(五) 非言語的コミュニケーション

母親の子どもに対する非言語的コミュニケー

ション行動を� I(マッサージ以外に)子どもの身

体に触れるj(例.頭をなでる，ボンポンと身体

にタッチする)，� 1(大げさな)表情で働きかける」

(例.笑いかける，目や口を大きく開いて見せ

る)，� 1(子どもと日を合わせるように)顔を見るJ
に分類した.� 10分あたりの行動の発生数を図� 5の

グラフに示す.非言語的コミュニケーション行動

の総数は，プログラム� 2回目� (5.29)よりも，� 3 

回目� (11.69)，4回目� (17.09)と回数を重ねる

(発話数パOmin.) 

盟代弁 10 

口語り・問いかけ

圏かけ声

2 3 4 

プログラム(回)

図4:発話(ケース A)

(発生数/10min.) 
2U 

15 

瞳体に触れる

口表情で働きかけ� 10 

圏顔を見る� 

234  
プログラム(回)

図� 5:非言語的コミュニケーション(ケース A)

ごとに増加した.ケースAは，� 1身体に触れるJ
行動がプログラム� 2回目(1.76)よりも，� 3回目� 

(2.34)，4回目� (9.14)に増加した.
 

3 )ケース Aの行動に影響した看護援助
 

2) の分析場面において，本看護介入プログラ

ムの中から，ケースAの母親の行動に影響したと

考えられる一つ一つの具体的な看護援助< >を

抽出した. <子どもへの語りかけのモデリング〉

により，� A母親は，それを模倣して，� A児に触れ

る時に語りかける行動が認められた. <子どもの

反応を描写して気づきを促す>， <子どものよい反

応をフィードバックする〉ことにより，� A母親は，� 

A児と目を合わせて笑いかける行動が認められた.

また，プログラム� 4回目には，グループ内のイ也の

母子と同調してA児に語りかけることや，お互い

の子どもの反応に関心を示し見守る様子が観察さ

れた.� 

4.プログラムの評価
 

1)満足度


③プログラム全体の満足度を「とても満足j---

「不満」の� 5段階評価で尋ねた結果，� 1とても満

足jが17名� (94.4%)，1満足Jが� 1名� (5.6%)で

あった.� 

2) プログラムへの意見・要望

④「このプログラムに参加して良かったこと」

(自由記述)の内容は， 1同じ悩みをもっお母さ

んが多いと感じj，1お母さん同士の情報を聞けた

りj，1友達ができた.j，1ちょっとした不安や疑

問が(話すことで)なくなった.j等，ピアサポー

トの活用を挙げたものが15件あった.また，上の

子や父親を含めた家族関係の親密化を述べたもの

もあった.その他に，� 1雰囲気がゆったりとして

いて居心地がよかった.j，1私が癒された感じ� j，

「赤ちゃんと出かけてj，1こうした時聞が持てる

所がほしい.j等，母親自身がゆったりと安心し

て過ごせる場を求める声が寄せられた.� 1不安な

ことを相談できる.j，1話を聞いてもらえる.j等

の専門家の相談・助言へのニーズがあり，� 1別の

機会にも参加したい.jと継続的な支援への要望

があった.

町.考察

母親の自己評価の結果は，わが子の要求をよみ

とり世話行動をする自信が高まったことを示唆し

ている.特に，第� 1子の母親では，子どもへの応

答の自信と相互作用の楽しみが増大した.また，

母親自身がそれらの変化を具体的に自覚しており，

子どもの変化を実感したケースも多かった.� 
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Goldberg9)は，親としての能力感は，子どもとの

相互作用からの親の自己評価であると述べている.

“ふれあい"を通して子どもの良い反応を実際に

体験することで，母親は自分の世話行動に自信が

もて，子どもとの関わりを楽しむことができたと

思われる. (図 1)第 1子の母親では「母の育児

経験が乏しく子の欲求を適切に満たしてやれない

ため，子の不快な反応に戸惑い，育児への不安や

緊張が強まる関係JI0)に陥っているケースも多い

と思われる.“ふれあい"の実習を通してく子ど

もの反応を描写して気づきを促す)， <子どものよ

い反応をフィードバックする〉看護援助により，

「母子相互関係を整えるJI0)ことに役立ったと考

えられるだろう.ケースAの事例検討の結果を見

ると，プログラムの回数を重ねるごとに母子のコ

ミュニケーションが促進されたことが行動観察に

よって明らかになった.ケースAは，単に子ども

への発話と非言語的コミュニケーション行動の数

が増加しただけではなく，子どもの感情や行為を

解釈し共感を示す「代弁」ゃ「身体に触れる」と

いう相互的な働きかけが表れており，子どもの合

図への敏感性と母子相互作用が促されたことが示

唆された.これは母親の自己評価とも一致してい

る.� 3か月児をもっ母親を対象とした斉藤らの研

究ωでは，タッチケアは子どもの発達にマイナス

に影響する「母から子への関わり」の低さや「状

態不安」の高さを抑制する効果が認められている.

ケースAは，赤ちゃんへの接し方がわからず不安

が高いという第� 1子の母親の典型的な事例であり，

“ふれあい"の実習を用いて母子相互作用を促す

看護介入の有用性が示唆されたと言えよう.本研

究の対象は生後� 1----2か月児が主であり，睡眠-

覚醒リズムや授乳時間が不規則であることや，子

どもの反応は身体的・気質的特徴や環境・状況に

よる影響を受けやすいため，集団のクラスの中で

母親が子どもからの肯定的な反応を体験できない

場合もある.したがって，看護介入を行う際には，

子どもの状態や母親の達成度をアセスメントし，

効果的な介入となるように配慮することが必須で

ある.また，母子相互作用の表れ方は個別性が高

く，様々な影響要因が関連するため，介入の評価

には各々のケースについて検討することが必要で

あろう.今後は対象者数を増やし，母親の認識と

行動の両面から本看護介入の効果を検討すること

が課題である.

本プログラム参加者の満足度は高く，“ふれあ

い"の実習に加えて，ピアサポートの活用が有用

であることが示された.母親同士の情報交換や交

流により育児不安の軽減に役立つという意見が多

かった.母子相互作用の促進は個別性の高い看護

援助であるが，それを小グループで実施すること

により，参加者相互のモデリングやサポート形成

の効果が期待できる.母親同士が実習という体験

を共有し，お互いの子どもの成長を見守り，その

人なりのやり方を認め合うことができる場をつく

ることが求められる.
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