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不妊治療後の妊産婦 とその家族 に関する

文献 レビューと今後の研究の方向性
一周産期における心理的問題の特性 と援助のポイントー

森 千春,我 部山キ ヨ子

表1電 子ジャーナルによる検索結果
は じ め に

生 殖補 助 医療技 術 の進 歩 は 目覚 ま しく,特 に

IVF-ET(体 外受精一胚移植)やICSI(顕 微受精)

は近年急速に普及してお り,今 日では不妊治療後の妊

婦 に出会 うことも珍 しくない。 しか し,長 期にわたる

不妊治療 を経験 した女性が母親になることは,通 常の

プロセスで母親になることに加え,独 特な課題を抱え

ている場合がある。そのため,不 妊治療後の妊産婦に

対するケアはより個別性 を重視 する必要がある。ま

た,母 親に限らず不妊治療を経験 した父親に関 しても

同様のことが.言える。

本邦における不妊治療後の妊産婦への調査研究では

妊娠中の心理面に関する調査が中心であったが,一 定

した見解が得 られていない上,不 妊治療後の妊産婦や

家族 に対する不妊や治療の主観的経験の総体および,

親役割獲得過程に対する影響はほとん ど明らかにされ

ていない。

したがって,本 論の 目的は不妊治療後の妊産婦とそ

の家族の周産期における心理的問題の特性を文献から

考察 し,研 究上の示唆を得ることである。
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Infertilityを 除 い た 合 計 iza

過去10年 間(1997-2007年)の 文献 を医学巾央雑誌

で不妊治療後 ・妊産婦 ・心理 ・親子関係 ・看護の5つ

の キー ワー ドを川い て検索 し,累 計109の 文 献 を抽 出

した(表 の 。 その 中で,重 複 を除 いた研 究論文 を中

心 とした文献 か ら,本 邦 にお ける不妊治療後の妊産婦

と家族 の心理や それに対す る助産 ・看護ケ アについて

調 査 した15の 原 著 を抽 出 した。 また,Pubmedか ら

infertilitypregnancyparentingrelationship

nursingの5つ のキー ワー ドを用 いて過去10年 間分 を

検索 し,累 計123の 文 献 の中か ら同様 の手順で9の 原

著 を抽 出 した。 これ らより文献が扱 ってい る 目的 ・方
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法 ・結果 を分類 し,研 究成果か ら不妊治療後の妊産婦

と家族の心理的問題の特性を分析 した。

結 果

不 妊 治療後 妊産婦 とそ の家族 に関す る24の 文献 を

「不妊 治療後妊 産婦 の心理 的特性 」,「不 妊治療後 の父

親 の心理 的特性」,「不妊治療後の夫婦 ・親子関係」 に

分類 し,表2,3に ま とめ た。以下,不 妊治療後 妊産

婦 を不妊治療群,自 然妊娠後妊産婦 を自然妊娠群 とす

る。

1.不 妊治療後妊産婦の心理的特性(表2)

1)不 安

不安 は全 ての時期 にお いて不妊治療群が高い傾向 に

あ った3,7)。 不 安の時期的変化 は,「 不妊治療群の妊娠

中期 に高 く有 意差 が 見 られ た」1〕とい う報告 の一 方

で,「 妊娠 初期 に高 く,中 期 に低下 し,末 期 に再 度高

くなった」4),「妊 娠進 行 に伴 う不安 の減少 が示 され

た」li)と い う報告があ り一致 していない。

不 安 内容 は不 妊 治療群 と自然妊娠 群 に差 はなか っ

たりが,両 群 ともに妊娠初期 ・中期 は新生児 の健康,

胎 児 の発育,分 娩 の予想,末 期 は新生児の健康,分 娩

の予想,産 後 の育児1,3,7,9J,産 後 は今後の育児,新 生

児 の発育,退 院後 の生活,夫 との関係 に関す る もので

あ った刀。不 妊 治療 群 に特 有の 内容 と して,「 不妊 治

療 群 は次 の妊 娠 の可 能性 に対 して不 安 を抱 いて い
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表2不 妊治療後の妊産婦の心理と母子関係に関する研究

著者(年) H的 方 法 結 果

大 槻 優 子,

他P(1998)

不妊治療後の初妊

婦 と臼然妊娠の初

妊婦の妊娠初期,

中期,末 期群にお

ける母性不安,一

般不安の状況を把

握する。

対象=J大 学病院に通院中の不妊治

療後初妊婦30名(各 期io名)

と白然妊娠の初妊婦各期za名

内容=母 性不安,一 般不安

方法:自 記式質問紙(花 沢成一の妊

娠期母性心理質問紙)

時期:妊 娠初期(15週 まで),中 期

(16-27週 まで),末 期(28週

以降)

1>不 妊治療後妊婦の中期群に流産と胎児発育の不

安が強かった。

2)母 体の影iで 両群に差はないが,臼 然妊娠妊婦

の末期群に不安が強 く,内 容は栄養摂取と胎児の

発育であった。

3)不 妊治療後妊婦の初期,中 期群に早産や分娩の

異常の不安が強かった。

4)育 児の予想,容 姿の変化,夫 との関係で両群間

に差はなかった。

中 島 律 子z;

(2002;

不妊治療後の女性

の不安の特徴 と経

験 を明 らかにす

る。

対象:不 妊治療後の初妊婦4.6名と自

然妊娠の初妊婦59名

内容=不 安の種類 ・性質

方法:自 記式質問紙(花 沢の不安ス

ケール,自 由記述)

時期=妊 娠中期(平 均23週)

1)不 安得点は両群問に差はなかった。

z)不 妊治療群の不安は身体的変化が胎児発育など

に比 し有意に低かった。

3)不 妊治療群の不安は 「胎児発育」と 「身体的変

化」などに関連はなく,「夫 との関係」 と 「児へ

の期待」に関連があった。

4)不 妊治療群は次の妊娠の可能性に対 して不安を

抱いていた。

山 口 陽恵,

他iJ(2005)

不妊治療後妊婦の

精神状態と対児感

情が妊娠期にどの

ように変化するの

かを明 らかにす

る。

対 象1不 妊 治 療(タ イ ミ ン グ法,注

射,人 工 授 精,IVF-ET;後

妊 婦19名 と 自然 妊娠 妊 婦37名

内 容1抑 うつ 状 態,対 児 感 情

方 法r自 己 評 価 式 抑 う つ 性 尺 度

(SDS),花 沢 の 対 児 感 情 評 定

尺 度

時 期:妊 娠 初 期(15週 未 満),中 期

(且6-27週),後 期(28-39

週)

1)SDS得 点 の平均は,両 群問に差はなかった。

両群とも中期が初期に比 して有意に低かった(p
<0.05)

2)い ず れの時期も過半数の妊婦が何らかの不安を

持っていた。対照群よりも治療群の方が不安 を

持っている割合が高かった。
3)対 児感情接近得点,回 避得点ともに,ど の時期

においても両群問に差は認められず,妊 婦の対児

感情は不妊治療の有無に影響を受けていなかっ

た。
4)抑 うつ状態有無別にみた対児感情は,接 近得点

はどの時期 も差はなく,回 避得点は中期のみ抑う
つ群が有意に高かった。

5)対 児感情は不安に大きく影響を受けており,不

安の有る者の同避得点が高かった。また,「 産後
の育児」に不安の有る群の回避得点は,い ずれの

時期においても有意に高かった。

西 脇 美 春,

他1.}(200r

<不安 が高 まれば

自己受容性が低下

し対児感情 も低下

するであろう。不

安が低 く自己受容

性が高ければ対.児

感情は高まるだろ

う〉という仮説を

採択 し,妊 娠経過

での不安と自己受

容性および対児感

情 との関係を明ら

かにする。

対象lX大 学病院産婦人科におい

て,不 妊治療後に41娠 した女

性25名

内容;妊 婦の不安,自 己受容性およ

び対児感情

方法=自 記式質問紙(STAI,宮 沢

秀次の自己受容測定スケー

ル,花 沢成一の赤 ちゃんイ

メージ評定表)

時期;妊 娠初期(16週 未満),中 期

(16-27週),末 期(28週 以

降)

1)不 妊治療後妊婦の不安は,初 期に高 く,中 期に

低下 し,末 期に再度高 くなった。

2)不 妊治療後妊婦の自己受容性は,初 期に低く中

期に高 く,末 期に再度低 くなったが,差 はなかっ

た。

3>不 安 と自己受容性4項 目間には負の相関が見ら

れ,不 安が高いと白己受容性は低下し,不 安が低

いと自己受容性が高まった。

4>対 児感情である育児動機と接近得点の相関は,

妊娠全期を通 して強 く,妊 娠進行に沿って高まっ

たが,不 安や自己受容性との関係は弱かった。

大 塚.多賀 子,

他 う)(200D

不妊治療後の妊婦

が母親としての自

己をどう捉えてい

るかを知る。

対象:不 妊治療後の妊婦5名(双 胎

3名,単 胎2名 〉

内容=妊 娠中の母親役割取得過程

方法:半 構成的インタビューガイド

を用いた面接

時期=妊 娠35週 以降分娩までの期間

に1回

1)不 妊治療後妊婦の母親役割過程は,【い らだつ

私】【乗 り越 えて きた私】【先 にい けない私】

【ずっと不安な私】【.母親になる私】【思うように
できない私】の6項 口に分類できた。

2)不 妊治療後妊婦は,妊 娠 したことに満足してい
る一方,新 たな不安を抱えながら出産を次の目標

と捉えていた。

3)ず っと不安な状態の根底には,不 妊治療をして
いたことがあった。

4)妊 娠 したことで身体的自己に集中 しており,胎

児に関しての思いはあるが,出 産後の新たな母親

像のイメージ化にまで至っていなかった。

大 村 紀 子,

他b:(zoos)

不妊治療後妊婦の

妊娠初期の抑うつ

状態,胎 児感情の

傾向を自然AE娠 妊

婦 との比較から明

らかにする。

対象lH県 下の総合病院において不

41治療で妊娠した41婦43名,

自然妊娠した妊婦87名

内容1抑 うつ状態,対 児感情

方法=ア ンケー ト調査(自 己評価式

抑うつ性尺度,花 沢の胎児感

情評定尺度)

時期;妊arcl5週 未満の定期検診時

1)全 体の妊婦の6割 以上が初期に抑うつ状態にあ

り,不 妊治療の有無別では自然妊娠群が予想外の

妊娠などの理由か ら抑うつ状態にある割合が高

かったが差はなかった。
2)分 娩経験別で差は認められないが初産婦に抑う
つ状態にある割合が高かった。

3)5年 以上不妊治療を受けた後の妊婦に抑うつ状

態にある割合が高かった。
4.)対 児感情は,不 妊治療群は児への愛「青が自然妊

娠群に比 し若干強い傾向にあるが差はなかった。

抑うつ状態にある妊婦は正常妊婦に比 し対児感情
が好ましくない傾向にあるが差はなかった。
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岩 谷 澄 香,

他v;(2003)

不妊治療後妊産婦

の精神状態の時期

的変化を自然41娠

妊産婦との比較か

ら検討する。

対 象=H県 下 の 病 院 にお け る 不妊 治

療 後 妊 婦22名,自 然 妊 娠妊 婦

38名

内 容=抑 うつ状 態,不 安

方 法:自 己 評 価 式 抑 う つ 性 尺 度

(SDS),SteinのMaternity

Bluesの 調 査 表

時 期:妊 娠 初 期(15週 未 満),中 期

(16…27週),末 期(28-39

週 〉 の 各 期 と産 後5日 目

1)抑 うつ状態の発現頻度は,妊 娠中は治療群が低

い傾向を示 し,産 後5日 ロは治療群が高い傾向を

示 した。

2>治 療群の抑うつ状態は初期が中期 ・末期 ・産後

5日 口に比 し高かった。

3)産 後5H目 のMaternityblocsの 平 均得点は治

療群が有意に高得点を示 した。

4>不 安は全ての時期で治療群が高かったが,不 安

内容は両群間に差はなかった。

大 槻 優 子8;

(loos;

不妊女性の治療か

ら妊娠 出産,育

児期までの心理状

況について把握す

る。

対象;不 妊治療後妊娠,出 産 に至

り,現 在育児を行っている女

性8名

内容=母 性不安

方法:半 構成的面接,花 沢成一の母

性心理質問紙(一 般不安項

目)

時期:産 後2ヶ 月～斗年

1)ほ とんどの夫は育児に非常に協力的であり,妻

の精神的支えになっていた。また,母 親は子ども

に対 して感情的に接することもあ り,H頃 は不妊

治療によりできた子 どもだという意識を持たない

者が多かった。

2)育 児期における一般不安得点は,妊 娠期と比較

して差はなく,個 人に特有なものであった。

3)子 どものいる生活は非常に楽 しく幸せだと感じ

ている者がほとんどであったが,不 妊症だという

自分の身体に対する不毛感から円滑な育児ができ

ていない者がいた。

三 井 純 子,

他w(2005)

不妊治療後妊娠か

ら出産に至る褥婦

の気持ちの変化を

明らかにする。

対象1不 妊治療後の褥婦5名

内容;『41娠 判明時』『妊娠中』『出

産時』『出産後』の.各時期の

気持ち

方法;半 構成的面接

時期:産 褥1週 間程度(退 院間近)

1)妊 娠判明時には治療経験のない妊婦より強いと

思われる不安や悩みに耳を傾け支持的態度でサ

ポー トしていく必要がある。

2)妊 娠中は治療期間も考慮 し個々の心理状態に合

わせた関わりで.母親役割を徐々に自覚させてい く

必要がある。

3>出 産時には治療経験の有無に関わらず,分 娩進

行について的確な判断のもと,不 安や緊張 ・苦痛

の緩和に努める必要がある。

4)出 産後には治療経験の有無に関わらず,ス ムー

スに母親役割が展開できるような関わ りが必要で

あり,喪 失の悲嘆を理解 し喜びに置き換える必要

がある。

5>カ タルシスの場を提供することは,新 たな自己

像の形成にも役立ち不妊体験も想起でき,さ らな

る母性意識の向上につながった。

森 恵美,

他in;(2005)

不妊治療後妊婦に

おける不妊および

不妊治療の経験が

妊娠期の母性不安

と妊産褥期の対.児

感情へ及ぼす影響

を白然妊娠妊婦と

の比較から明らか

にする。

対象=不 妊治療後妊婦21,Eと 自然妊

娠妊婦14名

内容1母 性不安,対 児感情

方法=質 問紙調査(花 沢の母性心理

質問紙IV型,花 沢の対児感情

尺度),半 構成的面接調査

時期=妊 娠初期 ・中期 ・末期,産 後

レ4-5・8-9・ 且2ケ月

1>不 妊治療後妊婦で児の五体満足についての不安

が有意に高かった。

2)不 妊治療後妊婦で妊娠期か ら産後1ヶ 月の接

近 ・回避感情平均得点は自然妊娠妊婦と同様に推

移 した。

3)体 外受精,顕 微受精後の妊娠で,妊 娠後 も不

妊 ・治療経験が受け止めきれていないfmAに,妊

娠初期あるいは末期に回避感情得点が高かった。

崎rll貴 代,

他1D(2006)

不41治 療 後妊婦

が,妊 娠期間中に

「母親 としての自

己」を認知 してい

く過程を明らかに

する。

対象=不 妊治療後の初妊his名

内容:妊 娠経過や生活上の出来事に

おける知覚(感 情,思 考,自

己〉や対処,社 会的支持,付

随する不妊時の体験

方法=半 構成的面接

時期=妊 娠初期から末期(7-38週

で対象によって異なる)の 毎

回の妊婦健康診査終了時

1>既 に不妊時に問題解決的対処を用いて危機回避

した女性は,妊 娠中期に円滑に 「母親としての自

己」を認知 した。

2)不 妊時に危機同避できなかった女性は,不 妊体

験を肯定的なものとして受け止め,「 母親 として

の臼己」が統合 され,時 間をかけて危機回避 し

た。

3)新 たな危機となる出来事により防衛的対処が加

わる場合は不妊体験が残存 し,ま た不妊以前より

防衛的対処を保持する場合は否定的な 「母親とし

ての自己」を認知 した危機回避できない状態で育

児期に移行 していた。

森 恵 美,

他1'1;(2〔 〕〔17;

不妊治療によって

妊娠 した女性にお

ける母親役割獲得

過程を明らかにす

る。

対象:不 妊治療後妊婦zi名

内容;母 親役割モデルの探索 ・投

影 ・取 り込みあるいは拒絶の

状況,母 性行動の試行の経

験 ・胎児との相互作用,妊 婦

である自分自身 ・子ども・夫

に関する認識や空想内容

方法1半 構成的面接

時期;41娠 初 期から産後1年 間

1)不 妊治療後妊婦の母親役割獲得過程は,母 親と

しての自己の芽生z,母 親としての自己の形成を

抑制,妊 婦である自己を形成,不 妊後の母親とし

ての自己を形成,不 妊後の母親としての自己を拡

大,自 分なりの母親 としての自己を模索,不 妊で

ある自己の再燃に集約された。

2)妊 娠経過に伴い漸次的に出現 し,胎 動初覚 に

よって母親役割獲得が急激に進行すること,対 象

妊婦が自然か人工どちらによる妊娠と捉えている

かで,妊 娠期の母親役割獲得過程への影響が異

なった。
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水野千奈津,

他13奴2006)

不妊治療後の妊娠

期および育期にお

ける母子関係を母

親役割,.子 どもへ

の愛着および育児

行動の側面から明

らかにする。

対象=不 妊治療後初妊婦20名 と自然

妊娠初妊婦20名(妊 娠s2週 以

降),3fi週 以降に出産しかつ

出生時体重2,300g以 上の乳

児と母親

内容=母 親役割,子 どもへの愛着,

育児行動

方法:自 記式質問紙(花 沢の対児感

情評定尺度,大 日向の母性意

識 尺度),授 乳 場面 の観 察

(PriccのAMISScale)

時期=妊 娠s2週 以降1回 と産後1ヶ

月の2時 点

1)不 妊 治療後の母親は接近感情が妊娠中から対照

群 より低 く,産 後1ヶ 月にはさらに若干低下 し

た。

2)回 避感情はどちらの時期も不妊治療後の母親が

高かったが,各 期の差はなかった。

3)拮 抗指数はどちらの時期も不妊治療後の母親が

高かったが,各 期の差はなかった。

4)不 妊治療後の.母親の妊娠期の肯定的な母性意識

は,対 照群 より低かったが,産 後1ヶ 月には高く

なり差がなくなった。否定的な母性意識は治療群

が各期において高かったが,両 群問内とも産後高

くなっていなかった。

5)不 妊治療後の母親は児への応答性に関する項目

および母児相互作用に関する項目の得点が低かっ

た。

6)不 妊治療後の.母親はサt一 トに対.しての満足度

が対照群より低かった。

PrancesL

Gibson,et

。1回.)(2000)

妊娠期から産後12

ヶ 月 まで のIVF

後の家族における

母子関係の実態を

明らかにする。

対 象=IVF後 の 初 産 婦65名 と 自然

妊 娠 の 初 産 婦61名

内 容:母 子 関 係

方 法:半 構 成 式 イ ン タ ビュ ー と 自記

式 質 問 紙(12ヶ 月 児 の 愛着 に

関 す る 評 価:theStrange

Situationprocedure,.母 子 関

係 の 評 価;thcEmotional

AvailabilityScales)

時 期=妊 娠 後 期,産 後4,12ヶ 月

1)IVF後 の児は主に母親 と安定した愛着関係 を

表 しており,コ ントロール群と差はなかった。

2)IVF後 の母親の86%は 敏感で,児 に対する責

任を感 じていた(91%)。

3)4E娠 期 に胎児に困難さを感 じる母親ほど,産 後

にも児の気質や行動の困難さを感 じてお り,そ れ

らは安定 した愛着関係や最適な母.子相互作用の形

成に関係 していた。

SusanGaruso
Klock,etales'

(2000;

IVF後 に妊 娠 し

た女性と自然妊娠

した女性は心理的

に異なっているか

どうか を調 査す

る。

対象:IVF後4E婦74名 と自然妊娠

妊婦40名

内容;自 尊感情,夫 婦の適応,抑 う

つ状態,不 安得点

方法:自 記式質問紙

時期;妊 娠is週 と28週

1>妊 娠12,2N週 における心理状態は両群間に差は

なかった。

2)IVF群 の 自尊感情,抑 うつ状態,不 安はコン

トロール群 と心理的に似ていた。

3>妊 娠期間中のグループ内の変化は,IVF群 に

おいて妊娠進行に伴い自尊感情の上昇,妊 娠中の

不安の減少が示された。

Ellcn

of・han・ky161

(2003;

不妊治療経験のあ

る母親のうつに関

連する潜在的な傷

つきやすさを理解

するための理論上

のアプローチをも

たらす。

内容=う つに関連する傷つきやすさ

方法:不 妊と妊娠の経験,さ らに不

妊治療後に親になった経験に

関する.・連のグラウンデッド

セオリー(6件)の 研究結果

をまとめる。

不妊治療経験のある母親は不妊治療過程で重要な関

係に関わる障害(喪 失体験など)を 繰 り返 し経験し

ており,そ れがうつ状態を引き起こす要因となって

いる。

E日en

Olshansky,C/

乱II7)(2005)

不妊治療後の母親

の妊娠期から出産

後にかけての抑う
つ状態の変化を調

査する。

対 象:不 妊 治 療 歴 の あ る 女性25名

内 容:抑 う つ 状 態,社 会 的 サ ポ ー

ト,夫 婦 関 係,出 産 前 の期 問

の 認 知,妊 娠 期 の 気 分 の 状

態,自 己 分 離

方 法:自 記 式 質 問 紙(CES-D,

BDI-II,MSS,STSS;

時 期=妊 娠24週,32週 と産 後4ヶ 月

1)「 自己分離」は妊娠期から出産後にかけて有意

に上昇 したが,「夫婦の満足度」は有意に低下し

た。

z)う つ状態の変化に差はなかった。

s)妊 娠期から出産後に生 じる抑うつ状態は 「自己

分離」と正の相関,「 夫婦の満足度」と負の相関

が見られた。

4.)「夫婦の満足度」と 「自己分離」は不妊治療後

の母親の産後うつ病を助長させ得る。

Sarolta

Gsalord乱i,cし

all3涙2007)

出産後のうつに対

する傷つきやすさ

に関する産科的,

社会人口統計学的

リス クを評 価す

る。

対 象:南 東 ハ ンガ リー で2004年1月

か ら2006年5月 の 間 に 出 産 後

の ケ ア を受 け た 女 性(1,65fi

名)

内 容=産 後 の うつ に対 す る傷 つ きや

す さ

方 法:心 理 学 者 に よ るイ ン タ ビュ ー

に 基 づ い た 無 記 名 の 質 問 紙

(Levermnquestionire)

時 期:出 産 後O～6週

1)初 産婦で有意にうつ傾向が高かった。

2)不 妊治療歴でうつ傾向に差はなかった。

3>う つに対する傷つきやすさは産後の女性の53.

9%に 見 られた。

4>望 まない妊娠や好ましくない妊娠経過であった

場合に産後のうつに対する傷つきやすさが高かっ

た。

5)経 産婦で子どもの数が多いほど,出 産後のうつ

は有意に低かった。

auna

Hjclms[cdt,ct

all9)(2006)

IVF後 妊 婦 と自

然妊娠妊婦の出産

前の愛着形成につ

いて比較 し,出 産

前の愛着形成と心

理的変化の関係を

調べる。

対 象;IVF後 妊 婦56名 と コ ン ト

ロー ル群41名

内 容=愛 着 度,個 性,夫 婦 関 係,不

安,抑 うつ 状態

方 法=自 己 評 価 ス ケ ー ル

時 期=妊 娠2s週 と36週

1)出 産前の愛着度は両群共に妊娠経過に伴って増

加 し,差 はなかった。

2)26週 の愛着度は36週 の愛着度に比べ,バ ー ト

ナーとの関係に対する満足度と相関があった。

3)出 産前の愛着度が高い3fi週の時点で,個 人的な

特性の分離 アンビバレンスな感情の低さが示さ

れており,若 年者に多かった。

4)出 産前の愛着形成に関する重大な要因は夫婦関

係,年 齢,ア ンビバ レンスな感情と分離である。
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森,他=不 妊治療後の妊産婦とその家族に関する文献 レビューと今後の研究の方向性

た」s/,「ず っ と不安 な状 態の根底 には,不 妊 治療 を し

ていた ことが あった」5〕が見 られた。.般 不安 は妊 娠

期,産 褥期 と もに個 人の特性 を表 してお り,不 妊症既

往 を持 つ者 の心理的特徴 は示 されてい ない1,8;。

2)才 印うつa犬態

「不妊治療 の有無 や不 妊治療歴 で抑 うつ状態 に差は

なか った」9_lilR;と い う報告 と,「5年 以 上の不妊 治

療群 に抑 うつ状態 の発現 頻度が高 くなってい た」z;と

い う報告が 見 られた。 また,以 前 に不妊治療経験 のあ

る母親 は不妊 治療 の過程 で重要 な関係 に関わ る障 害

(喪失体験 な ど)を 繰 り返 し経験 してお り,そ れが う

つ状 態 を引 き起 こす要 因 となっている12〕 との見解 も

見 られた。

抑 うつ状 態 の 時 期 的 変 化 は 「各期 に 差 は なか っ

た」15」力 とい う報告 が あ る一 方 で,「 妊 娠 初期 が 中

期 ・末期 ・産後5日 目に比 し高い傾向 を示 した」力 と

い う報告 も見 られた。分娩経験別で は初産婦 に抑 うつ

傾 向 にあ る割合が高か ったs.is;。 さ らに,望 まない妊

娠 や好 ましくない妊娠経過であ った場合 に,産 後の う

つ に対す る傷 つ きやす さが高 かった13)と の報告 が見

られた。

3)自 己受容性 ・自尊感情 ・.母性意識

「妊娠 した こ とで身体的 自己に集中 してお り,胎 児

に関 しての思 いはあるが,出 産後の新た な母親像の イ

メー ジ化 にまで至 っていなかった」5),「不 妊症 である

とい う自分 の身体 に対す る不毛感 を もち円滑な育児が

で きてい ない者が いた」8},「母 親 と しての自己の知覚

は全事例 に.見られたが,同 時 に否定的 な母親 と しての

自己の知覚 を持つ ものが い た」IDと い う報 告が見 ら

れた。不妊治療群 の 自己受容1生の時期的変化は,妊 娠

初期 に低 く,中 期 に高 く,末 期 に再度低 くなったが,

各 時期 間 に有意差 は見 られ なか った,;。 また,中 期 の

特性不安 と自己受容性 には負の相関が認め られ,不 安

が高 い と自己受容性 は低下 し,不 安が低い と自己受容

性 が高 まる ことが示 され た4)。

自尊感情 は,「 不 妊治療 群は妊娠 した ことによ り自

尊 感情 が高 まっている」5〕,「妊娠進行 に伴 い 自尊感情

の上 昇が見 られた」13;と い う報告 があ る一方 で,「 不

妊 治療 群 は自尊感情 を低 く見 ている傾向が あった」?3;

とい う報告 も認 め られた。不妊治療群の 自尊感情の時

期 的変化 は妊娠初期 ・中期 は自然妊娠群 と同様であ っ

だ5〕 とあるが,時 期的変化 を扱 ってい る文献 は1文

献 のみであった。

母性 意識 は,「 不 妊治療 群の肯定 的な母性意識 は,

妊 娠期 では 自然妊娠群 より低か ったが,産 後1ヶ 月 に

は上 昇 し自然 妊娠群 との差は な くなった」13)と,「 両

群 に差 はなかった」20〕とする報告が見 られた。 また,

否 定 的な母性意識 は妊.娠期か ら育児期 にかけて不妊治

療群 で高 かったis;。

4)対 児感情 ・児への愛着度 ・母子関係

対児感情接近得点,回 避得点 ともに,ど の時期にお

いても不妊治療群 と自然妊娠群の間に差は認め られ

ず,「妊婦の対児感情は不妊治療の有無に影響を受け

ていなかったJ"',「母親は子どもに対 して感情的に接

することもあり,日 頃は不妊治療によりで きた子ども

だという意識 を持たない者が多い。」8)という報告が

見られた。一方,不 妊治療群で 「回避得点 と拮抗指数

が各期 において低かった」6;,あ るいは 「接近感情,

回避感情 は低 く,拮 抗指数 は各期 において高かっ

た」19)という報告 も見られた。

対児感情は両群 ともに妊婦の もつ不安に大 きく影響

を受けており,不 安の有る者の回避得点が高い という

傾向が認められたが,特 に 「産後の育児」に不安のあ

る者の回避得点は妊娠期 ・育児期の どの時期において

も有意 に高かった3}、

出産前の愛着度は両群共に妊娠経過に伴って増加 し,

有意差は見られなかった19,21;。そ して,「 出産前の愛

着形成 に関する重大な要因は夫婦関係,年 齢,ア ンビ

バ レンスな感情 と個人的な特性の分離である」14'と

の報告が見られた。また,「不妊治療後に出生 した子

どもは主に.母親 と安定 した愛着関係を表 してお り,自

然妊娠群の母子間の愛着関係 と有意差は見 られなかっ

た」助 とする報告が見 られたが,育 児行動の観察で

「不妊治療群は児に対する反応および母児相互作用 に

関する得点が低かった」1:iJという報告 も示 されてい

た。また,妊 娠期に胎児に困難 さを感 じる母親ほど,

産後にも児の気質や行動の困難 さを感 じてお り,そ れ

らは安定 した愛着関係や最適な母子相互作用の形成に

関係 していた園 という報告が見 られた。

2.不 妊治療後の父親の心理的特性(表3)

不妊治療後の父親の心理的特性に関する調査は4件

のみであった。父親の心理.に関 しては,「父性意識や

愛 着形成 に不妊治療群,自 然妊娠群 の差 はなかっ

た」smと いう報告 と,「不妊治療群の父親で児への愛

着が有意に低かった」21;,「特に長時間勤務,子 育て

支援がある,挙 児が第1子 で1歳 未満の場合に有意に

愛着が低かった」21)という報告が見 られた。 また,

「不妊治療後の父親は自尊感情 と夫婦間の満足度が有

意に低かったが,子 育て能力は低 くなかった」zs;と

した調査 もあった。

3.不 妊治療後の夫婦 ・親子関係(表3)

1)夫 婦関係

「不妊治療群は妊娠期から産後にかけて夫婦の満足

度が低下 していた」n;,「不妊治療群はサポー トの満

足度において妊娠期 より産後1ヶ 月時が低下 してい

た」13)という報告 と,「不妊治療群は妊娠期から児が

1歳 になるまでの夫婦関係は安定 していたが,自 然妊

娠群では夫婦の満足度が低下 した」22)という逆の報
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表3不 妊治療後の夫婦 ・.親子に関する研究

著者(年) H的 方 法 結 果

西 村 沙織

他rzo:(2〔胴

自然妊娠と不妊治

療後妊娠とで比較

し,母 性 ・父性の

違いがあるかを検

討する。

対象;初 産の夫婦39組(自 然群24

組 治療,,組)

内容=対 児感情,愛 着度

方法=自 記式質問紙(花 沢の母性理

念質問用紙と対児感情評定尺

度,大 日向による子どもの愛

着度,千 賀による父親実感調

査用紙)

時期=分 娩後5日 目と3ヶ 月目

1>自 然 ・不妊治療により出産 した夫婦の母性 ・父

性の意識に差はなかった。

2>父 親の愛着形成に差はなかったが,「 子 どもの

世話」は治療群に高かった。

立 川 史美,

他2D(noon;

不妊治療後に子を

授かった父母のわ

が子に対する不安

やイメージ,愛 着

度 を明 らかにす

る。

対象:不 妊治療(人 工授精,体 外受

精,ホ ルモ ン療 法)後 に妊

娠 ・出産した母親3斗名,父 親

27名 と自然妊娠後に出産した
.4親61名

,父 親53名

内容=児 に対する不安やイメージ,

愛着度

方法=自 記式質問紙(対 児イメージ

尺 度 育 児 不 安/:度,

POMS,母 性愛着尺度)

時期=産 後 α995年 か ら6年 以内)

1)母 親 で両群問に差はなかったが,不 妊治療群の

父親で児への愛着が有意に低かった。

2>社 会的背景 ・周産期要因別に両群の比較検討し

たところ,不 妊治療群の父親で,「 長時間勤務⊥

「子育て支援がある」,「挙児が第1子 で1歳 未満」

の場合に愛着が低かったなど両群問に差が認めら

れた。

Gunilla

Sydsjqel

al's'(20〔 〕2)

IVF後 に初 めて

妊娠 ・出産 した夫

婦 と自然妊娠後出

産 した夫婦(初 妊

産)に おける夫婦

関係と親子関係を

調べる。

対 象:ス ウ ェー デ ンの大 学 病 院 の不

妊 セ ン タ ー で 治 療 を 受 け た

IVF群ios組,コ ン トロ ー ル

ioa組 の 夫 婦

内 容=夫 婦 関 係,児 の健 康状 態 ・気

質 ・行 動

方 法:質 問 紙(ENRICH,幼 児行 動

質 問 紙 な ど),半 構 成 式 電 話

イ ン タ ビュ ー

時 期:児 が1歳 に な る まで の 期 間

1)妊 娠 時の年齢,出 産様式,新 生児の健康状態に

ついて両群問に差はなかった。

2)IVF群 は妊娠期から児が1歳 になるまでの夫

婦関係は安定 していたが,コ ントロール群では夫

婦の満足度が低下 した。

1>IVF群 の児はコントロール群の児と比較 して,

より標準的な,敏 感な,扱 いやすい児であると両

親から評価 されていた。

PranccsI.

Gibsoqel

al2:i;(2000)

IVF後 に妊 娠 ・

出産 した夫婦の産

後1年 における精

神状態と親適応と

子育てに対する態

度を調査する。

対 象IIVF群65組 の 夫 婦 と コ ン ト

ロー ル群61組 の 夫 婦

内 容;親 の ・・般 的 な報 告 と親 子 関係

の 特 殊 な 適 応 と態 度

方 法=質 問 紙 〔GES-D,EPDS,

STAI等)と 半 構 成 式 イ ン タ

ビ ュー

時 期=妊 娠 中,産 後4ヶ 月,産 後1

年

i)IVF群 は コン トロール群と比べて自尊感情や

子fiて 能力を低 く見ている傾向があったが,「 保

守的」な点で両群問に差はなかった。

2)IVF群 は コン トロール群に比 し有意に自分の

児を 「傷つ きやすい」「特別な」対象としてとら

えていた。

3)IVF群 の父親は自尊感情と夫婦間の満足度が

有意に低かったが,子 育て能力は低 くなかった。

4)IVF群 の母親,父 親は共に,子 育てに対する

般 的な適応や特性を持つという点でコントロー

ル群の両親と同じであった。

Dianc

Holditch-

Davis24'

(1998;

妊娠あるいは養子

縁組で親になる不

妊カップルの早期

の親子の相互関係

を調べる。

対象;不 妊治療群(不 妊治療後妊娠

X30組,養 子縁組群21組)と

自然妊娠群19組

内容;親.7の 相互関係

方法:観 察法

時期:出 産後7-21dの 問に1回 と

その1週 間後に1同

1>不 妊治療の有無で親子の相互関係に差はなかっ

た。

2)初 期の親子関係に不妊治療は影響していなかっ

た。

告 も見 られてお り一致 してい ない。

2)親 子 関係

「不妊治療後 の子 どもは 自然妊娠 出産後の子 どもと

比較 して,よ り標準的 な,敏 感 な,扱 いやすい子 ども

で ある と両親 か ら評価 されて い る」227と の 報告 の・・

方で,「 不妊治療 群 は有 意 に自分 の子 どもを傷 つ きや

す い,特 別 な対 象 と して捉 え てい た」zrと い う報 告

が あ り,不 妊治療 後 の子 ど もに対 す る親 の評 価 は異

な っていた。親子関係 は 「不妊治療後の母親 ・父親は

共 に,子 育 てに対す る一般的 な適応や特性 を持つ とい

う点 で 自然 妊娠群 の両 親 と同 じであ った」28,,「不 妊

治療 の有無 で親子 の相互関係(初 期の親子関係)に 差

は なかった」?4.〕に示 され る よ うに明 らか な違い は認

め られなかった。

考 察

1.不 妊治療後妊産婦の心理的特性(表4)

の 不 安

今回の報告 より,不 妊治療群の不安は自然妊娠群と

比べて差はなく,不 妊治療は母性不安の全体に影響を

及ぼしていないことが考えられたが,不 妊治療群に不

安 を持っている割.合が高4].,,内 容別で若干の違い
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表4文 献レビューから得られた示唆のまとめ

一致 した結果 一致 していない結果 今後の研究課題 援助の方向性

不 安

。不妊治療後妊産婦は不安

が強い傾向にある
。不安内容(大 項目で有意

差なし)

・不安の時期的変化

・不安の時期的変化,不

安内容の詳細
・客観的指標(生 体指

標)を 用いた量的調査

・妊娠初期からの継続した精

神的サポー ト
・不安内容に応 じた精神的

フオロー

抑うつ状態 産後の抑うつ傾向が高い

・不妊治療経験の影響

・抑うつ状態の時期的変

化

・抑 うつ状態の時期的変

化
・客観的指標(生 体指

標)を 用いた量的調査

・不妊治療歴を考慮 した関わ

り
・産褥精神障害の予防

自 己 受 容

性 ・自尊感

情 ・母性意

識

・不妊治療後妊産婦は自己

アイデンティティの確立

が困難
・不安と自己受容性に負の

相関
。母性意識に差はない

自己受容性 ・自尊感情 ・

母性意識の時期的変化

・自己受容性 ・自尊感情

の時期的変化
・自己受容性 ・自尊感情

とカウンセリングの有

効性

・不妊カウンセリング(不 妊

治療経験の肯定的受容に向

けての援助)
・分娩想起

対児感情 ・

愛着度

。回避得点,拮 抗指数はど

の時期でも不妊治療群で

高い
。愛着度に差はない

・不妊治療経験の影響

・不安と対児感情の関連

・接近感情得点の時期的

変化

・不安内容 と対児感情と

の関連
・対児感情(特 にアンビ

バレントな感情)と 虐

待 との関連

・分娩想起

。妊娠期からの愛着形成促進

に向けての援助
・身近な役割モデル

夫婦 ・親子

関係

。母性 ・父性意識に差はな

い
・不妊治療経験は親子関係

に影響 しない

・不妊治療後の父親の児

への愛着度

●不妊治療経験の夫婦関

係への影響
・両親の児 に対す るイ

メージ

・父親の心理的特性の詳

細
・夫婦 ・親子関係 とサ

ポー ト体制の関係
・児の気質や行動 と親子

関係の関連

・家族関係の調整,サ ポー ト

体制構築に対する援助
・ピアグループの育成により

親同士 ・家族間交流を図る
・不妊治療後の夫婦を対象と

した教育プログラム

が見 られた ことか ら,不 妊治療群の不安 に着 目する こ

とは有用 である と考 え られ る。不妊治療群の不安の時

期 的変化 では,初 期 に高 く,中 期 に低下 し,末 期 に再

度 高 くなってい だ切 。一般 に妊婦 の精神状態 は,妊

娠初期が最 も抑 うつ状qe神 経症状態 にあ り,中 期 に

入る と比較 的安定化 し,末 期 に再 び情緒的 に不安定 に

なる ことが報告 されているため,こ の結果か らは不 妊

治療群 において も一般妊婦対象の研究 とほぼ同 じ傾向

を示 している と考 え られ た。 しか し,い くつかの研 究

において異 なった結 果が示 されてい るI」5)こ とか ら,

不 安 の時期 的変化 は さらなる調査が必要であ る。

不安 内容 は不妊治療群で新生児の健康,胎 児発育,

分 娩 の予想,産 後の育 児 に関す る不 安 が高 い傾 向 に

あ った1蕗7訓 。初期 には流産の危険や胎児異常な どの

心 配が ある1,211。〕ため,安 定期 に入る までの不安 が特

に強 くなっている と考 え られ た。 また,末 期 には 目前

に迫 った分娩 の予想や生 まれて くる児の健康状態 につ

いて不安 が集中 していた1,2:と 考 え られ,妊 娠期 は初

期 と末期 に重点 を置 き,そ れぞれの不安の内容 を十分

にアセス メン トした上でサ ポー トす るこ とが大切であ

る。 また,産 褥期 にお ける不安 は,妊 娠期 と比較 して

も.・般不安得点 に差が なか ったこ とか ら,個 人 に特有

な ものであ る と考 え られた8〕。不妊治療群 の母 親の不

安 内容 は,今 後 の育児,新 生児の発育,退 院後の生活

な どが高 くなっていたが,自 然妊娠群.の.母親 との差は

見 られ なか った力ため,産 褥期 は不妊治療経験 の有無

ではな く,個 々のニーズ に沿 って対応す るこ とが望 ま

れ る。

2)抑 うつ1犬態

抑 うつ状態 は不妊治療経験の有無 に影ginさ れ ない と

い う報告 ㍉6・IS・181が多 か ったが,不 妊治療後 の母 親で

うつ傾 向 を示 す者が多いti,lti:のは,妊 娠 中か らの母親

になる準備 の遅 れや,身 近 な役割モデルが少 ない こと

か ら初 めての育児や 自分 自身に対 して 自信が持てない

ため と思 われる。 また,抑 うつ状態 は,以 前 に不妊治

療経験 のある母親 にお いて不妊治療の過程で繰 り返 し

経験 してい る喪失体験 が要 因 とな っているiz;と の 見

解 もある ことか ら,不 妊治療経験 を肯定的 に受け止め

られる ような関わ りが重要 と考 え られ る。

また,不 妊治療群で産後の抑 うつ状態出現頻度が 自

然妊娠 群の母親 に比べ て高 くなってい た7'囲 ことは,

待 望 の児 を手 に入 れる ことがで きた嬉 しさ と,貴 重児

ゆ えに子 どもに対す る過重 な責任感が生み出すス トレ

ス に加 え,瓜 い通 りにな らない育児の困難 さに直面 し

て,今 後 の育児へ の不安 とで揺れ動いてい る心理の現

れである と推察 される。 さらに,好 ま しくない妊娠経

過 で あった場 合 に産 後の うつ傾 向が高 かっ た13)と の

報告 を踏 まえ,不 妊治療後であ るこ とに加 えて,そ の

後の妊娠 ・産褥経過や夫婦 ・家族関係 な どを考慮 した

関わ りを心が ける ことに よって産後 うつ病の予防 に努

め ることが大切 である。

3)自 己受容性 ・自尊感情 ・母性意識

自己受容性 や 自尊感情 は不妊治療経験の影響 を受け

ていたが 自然妊娠群 との差 はな く,時 期的変化で一致
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した報告 は得 られなかった4,5,15,23/。 こ れまでの研 究

で 「不妊治療後 の産褥早期の母親 は,母 親役割行動 に

関す る能力 を低 く評価 し,自 尊感情や 自己信頼感が低
.ドして

い る場 合が あ る」川,「 長期 にわた る不 妊治療

経験 に よって 自尊 感情が低 下 してい る場 合 には,妊

娠 ・出産 を経 て もす ぐには回復 しない」zs;と あ り,

母 親 になる ことに否定的あ るい は両価的 な知覚 を持つ

者 が見 られた ことか ら,不 妊治療群で は自己像の受容

プロセスが障害 を受 ける可能性があ り,母 親への適応

に困難 を要す る ことが推察 され た。それは不妊である

ことが 自己のアイデ ンテ ィテ ィの中心 になっている こ

とや,ART(生 殖 補 助医療 技術)に よる妊娠 は不 妊

その もの を治す もので はない こ とか ら,妊 娠 ・出産 を

経 て もなお 自分 は不妊であ る と感 じ,新 しい アイデ ン

テ ィテ ィが なかなか獲得 され ないため と考 えられる。

したが って,不 妊治療群 に対 して は妊娠初期か ら本人

が不妊治療経験 を肯定的 な もの として受け止め られる

ようにカウンセ リングを行 うな どして支援 してい くこ

とが望 ましい と考 え られ る。

また,不 安 と自己受容性 に負の相関が見 られ た引こ

とか ら,不 安 に対す る精神的援助が 自己受容性や 自尊

感情 を高 めるために も有効であ る と考 え られ るが,調

査対象が5-25名 と少 ない こ とか ら,結 果の信頼性 ・

k当 性 を高 めるために も,さ らに標本 を増や して調査

する ことが望 ましい と思 われ る。

4)対 児感情 ・児への愛着度

母性意識,対 児感情 に不妊治療経験 は影響 してお ら

ず,時 期 的変 化 は各 期 にお い て両 群 に差 は なかっ

た3,1:5,20;が,不 妊治療群で は対児感情の変化 に個人の

不安 や精神状態が関係 してい たこ とや,末 期の妊婦で

胎児へ の関心 よりも自身の安全願望か ら対児感情が低

下 す る可能性 が示 された3〕こ とか ら,不 安 との関連や

その不安 内容 につ いて さらに詳 しく調査す ることが必

要 である。

また,不 妊治療後 に出生 した子 どもは主 に母親 と安

定 した愛着 関係 を表 してお り囲,母 親の愛 着度 の低

さや愛 着形 成 の遅れ な ど も顕著 で はなか った。 しか

し,不 妊治療群 の場合,ハ イ リス ク分娩 によって児の

NICU入 院 や産褥早 期 の母子分 離 につ ながる こ とも

少な くない ことや,母 体の産褥経過 によっては疲労や

身体 的痙痛が原 因 となって子 どもに向け る関心が低 く

な る こと もあ る26)た め,分 娩 ・産褥経 過 に よっては

母児 間の愛着形成 に向 けて個別性 を踏 まえた援助 を行

う必要が ある。

さらに,妊 娠期 に胎児 に困難 さを感 じる母親ほ ど,

産後 にも児 の気質や行動の1木[難さを感 じてお り,そ れ

らが安定 した愛着関係や最適 な母子相互作用の形成 に

関係 す るlh)こ とか ら,不 妊 治療群 に対 して母親 と し

ての 自己受容 と関連 させ て,妊 娠期か ら愛着形成促進

に向けた援助 を行 う必要性が示唆 された。

2.不 妊治療後の夫婦 ・親子関係

不妊治療後の父親の児への愛着度で.教 した報告は

得 られなかったxo,v/が,親 の児 に対す る愛着が深

まっていくためには児 との コミュニケーションが不可

欠であ り,妊 娠期に児 との接点がない父親は出生後に

初めて直接的な児 との関わ りが始 まることになるた

め,父 親の自覚が育つ までに時間がかかることが考え

られる。 また,育 児の大変な時期に父親の児への愛着

が低ければ,母 親の育児負担 と心理的不安定が増すこ

とにもつながると推測で き,不 妊治療群の母親で妊娠

期か ら産後にかけて夫婦の満足度が低下 していた13;

ことや,共 働 きの場合に児への愛着が低い傾向が認め

られたv)こ とを踏 まえると,児 への愛着形成には夫

婦関係やそれぞれの社会的役割が影響することを考慮

しなければならないと考えられる。 しか し,不 妊治療

後の夫婦関係や親子関係については蓄積 されたデータ

が少ないため,不 妊治療後の父親の心理や親子関係等

の調査 を深めることが不妊治療後の家族の支援方法を

探 るためにも不可欠である。

不妊治療後に出生 した子 どもは,多 胎妊娠 とそれに

伴 う早産による未熟児の発生を除けば,身 体発育や発

達,先 天異常の発症率などは自然妊娠の場.合と変わら

ないという一般的な見解があるが,両 親の育児態度か

らは不妊治療 後の子 どもを扱 いやすい と捉 えてい

る22)_方 で,傷 つきやすく,弱 い対象であると捉z,

慎重 に育児 を行い,児 に対 して過保護 ・過干渉になる

傾向 も見 られた'23)。児 に対する強い否定的イメージ

は虐待 につながる可能性 もあるためffi1,不妊治療後

の両親の児に対するイメージや親子関係について も十

分にアセスメントすることが大切である。そ して,不

妊治療後の母親はもちろん,児 との直接的関わ りが少

ない父親 も一緒に,定 期的なカウンセ リングを受けら

れるような試みやピアグループの育成などを通 して同

じような経験を持つ親同士の交流の場を設けることが

妊娠中から親 としての自覚,認 識を育むことに繋がる

と考えられる。

今後の研究の方向性

以Fよ り,.今後の研究の方向性を以下のようにまと

めた。

1.自 己受容性 ・自尊感情や対児感情,母 子関係の

調査では不妊治療群の標本数が5-43名 と少なかった

ため,さ らなるデータのー積に努める。

2.不 妊治療後の家族を対象 とした研究は極めて少

ないため,不 妊治療後の家族の心理的特性やケアに対

するニーズを把握することや育児期における調査時期

を拡大する。

3.不 妊治療後の母親,父 親に対する妊娠早期から
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育 児期 にかけての継続 した教育 プログラムの確 立 をn

標 に,教 育 ・指導 ・社会的支援 プログラムの実践 ・評

価 を行 い,そ の有効性 について調査す る。

4.質 問紙調査や面接調査 とい った主観的評価 を用

い た調査 に加 え,不 妊治 療後 の妊 産婦 と夫(パ ー ト

ナー)の 心 理的 ス トレス を客観 的指標(コ ル チ ゾー

ル,ク ロモ グラニ ンAな どの血液 ・唾液中のホルモ ン

濃度 の測定 な ど)を 用い て調査す る。
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