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ABSTRACT:TheNationalHealthServices(NHS)intheUnitedKingdom provides

oneofthehighest-qualitymaternal-Childhealthcareserviceintheworld･ Wevisited

theUnitedKingdomfromJuly24thtoAugust2ndin1995,andhadanopportunityto

seethematernaトChildhealthcarepracticeinGreenwich･ ⅠntheUnitedKingdom,

nurse一midwivestakecaremostornormalpregnantwomen･ Thedurationorhospital

stayfordeliverylSWithintwodays. Nurse-midwivesvisitmothersathomeandoffer

nurslngCaresuntil28daysafterdelivery･ Thehealthcaresystem calledDOMINO

takestheresponsibilityofthecontinualhealthcareofferedbyagroupofnurses･ Most

orwomenmakedecisionbythemselvesaboutpregnancy,deliveryandchildrearlng,

whereasnursesglVeinformationandcare･ Thissystemisunlqueandisdifferentfrom

Japan. Ilearnedaboutthecontinuityofhealthcareandtherespectforwomen's

decisioninBritishmaternalhealthcaresystem.
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は じ め に

英国では1948年の NasionalHealthService

(NHS)法の制定により,一般税収を財源とし,

すべての国民に必要なときに医療が供給される

というシステムが採られている｡NHSでは医

療費の管理と医療の質の管理が Trustと呼ば

れる地域ごとに行われている｡母子ケアもこの

NHSのシステムにもとづいて,施設と地域の

連携による活動が展開されており,世界でも高

水準の母子ケアが行われている｡

1995.7.24- 1995.8.2に GreenwichHealth-

careNHSTrustMaternityServicesを訪問する

機会を得たのでそこでの周産期における母子ケ

アの実際について報告する｡

英国における周産期ケア

まずはじめに英国における周産期のケアシス

テムについて簡単に説明する｡ 英国では助産

棉,HealthVisitor(保健婦),産科の専門医,

GeneralPracti-tioner(GP)と呼ばれる家庭医

が妊産棒婦と児の周産期ケアにあたっている｡

助産婦は病院で働く施設助産婦と地域で主に活

動する地域助産婦とに分かれていて,地域助産

婦として活動するためには最低 3年間の病院で

の助産婦としての臨床経験が必要である｡地域

助産婦は基地とする地域の病院にオフィスをも

ち,病院内で働く施設助産婦と連携を取りなが

ら働いている｡
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1.産前のケア

まず,女性が妊娠したと思った場合,一般的

には家庭医もしくは地域助産婦を訪れ妊娠の判

定を受ける｡ 妊娠が確認されると,妊婦自身の

希望や妊婦の身体的,精神的,社会的因子を合

わせ,助産婦とその後の産前のケアや分娩場所

についての具体的プランを相談し,決定する｡

家庭医により妊娠が確認された場合には,その

女性の住む地域を担当している地域助産婦が家

庭医より紹介される｡

医学的に異常のない多くの妊婦は,妊婦検診

等の産前のケアを地域助産婦,家庭医,病院の

いずれで受けるかを選択するが,妊娠中に2回

(初期と18-20週ごろ)産科の専門医による超

音波診断を受けるよう決められている｡ 実際に

は妊婦の多くは地域助産婦もしくは家庭医のケ

アを受けているようである｡ 地域助産婦は地域

の保健センターや家庭医の診療所に外来オフィ

スをもっており,そこで妊婦の診察や諸検査を

行っている｡ 地域助産婦と家庭医は連携を取り

ながらケアにあたっており,妊婦が要求すれ

ば,家庭医のところで産前のケアを受けていて

も地域助産婦に必要とするケアを受けることが

できる｡ ただし医学的に異常の認められる妊娠

の場合には,産前の全期間を通して産科の専門

医の管理のもと,病院でケアを受けることにな

る｡

多くの妊婦は2回産科専門医を受診するだけ

で,主に地域助産婦によりケアがなされている

という点が日本とは大きく異なるところであ

る｡また,妊婦には妊娠は生理的現象であり,

自己管理が大切であることが強調されており,

妊婦が主体性をもって妊娠生活を送っていた｡

2.分 娩

多くの妊婦は担当の産科専門医のいる病院で

分娩しており,分娩が開始すると電話連絡をし

た後,病院に入院する｡この場合,施設助産婦

が分娩介助を行い,分娩中から直後のケアを行

う｡病院で分娩した場合母子共に異常がなけれ

ば6時間後に退院し,長くても入院期間は2-

3日以内である｡ 今回訪問 した Greenwich

DistrictHospitalの場合には48時間以内と決め

られていた｡

産科学的に異常のない場合には,本人の希望

があれば自宅分娩をすることもできる｡ 自宅分

娩は地域助産婦により介助され,この場合妊婦

は分娩の開始時にあらかじめ担当の地域助産婦

との間で決められている方法により連絡し,24

時間体制で待機している地域助産婦が自宅に駆

けつける｡ 地域により地域助産婦がチームを組

んで活動しているところと,地域助産婦が個々

に活動しているところがあるが,Greenwichの

場合にはチーム制を取っていて,基地である

GreenwichDistrictHospitalにチームごとに交

代しながら24時間体制で待機していた｡

3.産後のケア

退院した後は出産後10日までは地域助産婦が

毎日訪問し,母子のケアを行う｡ 裾婦の診察,

新生児の診察,諸検査を行い,授乳をはじめと

した育児についての指導や妊婦自身の生活につ

いての指導と援助がなされる｡ 出産後11日～28

日の間は必要に応じて地域助産婦が訪問する｡

28日を過ぎても問題を残すケースについてはそ

れ以降の訪問は HealthVisiter(保健婦)が行

う ｡

GreenwichHealthcareNHSTrustMaternity

Servicesにおける母子ケアの実際

今回訪問 した GreenwichHaelthcareNHS

TrustMaternityServicesは天文台でよく知ら

れる Greenwichの街を中心にした Trustで,

GreenwichDistrictHospital(Greenwichhos-

pital)を中心に活動が展開されている｡

ここには合わせて95名の助産婦が働いてい

る｡ 彼女たちは地域と施設内に4チームに分か

れており,地域助産婦のチームは約 7人づつ 6

チームに分かれている｡ 施設内では異常のある

妊婦 ･裾婦の入院する病棟,外来,未熟児のケ

アを行うユニットでの母親への育児指導に分か

れて働いている｡ この Greenwichhospitalは年

間約3,000件の分娩を扱っており,11の分娩室

と58床の入院ベッド,さらに20床の異常のある
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写真l Greenwich天文台あと (現在は博物館)写真2 GreenwichDistrictHospi

tal児の為のベッドを有している施設で,

産科の専門医が5名が産科的管理を行っていた｡

この地域では,NHSから離れて開業する助

産婦や医師と個人的契約を結んでケアを受

けるごく一部の妊婦を除いて,この地域の全ての妊婦がGreenwichhospitalに登録され

ている｡産前は妊婦個々には先に述べた通りのケア

が行われ,Trust内のさらに細かく分け

られた各地域で母親学

級 ･両親学級などの妊娠中の集団指導が

行われている｡分娩場所 については大半の妊婦が このGreenwichhospitalで分娩 しているが,

2年前より自宅分娩が増加してきているとい

うことであった｡妊婦は陣痛が開始すると病院

に電話連絡をし,助産婦からアドバイスを受け

て入院する｡ 基本的には施設助産婦が分娩介助

にあたるが,産婦の希望により担当の地域助産

婦が分娩を介助することもある｡ 病院には常に

5人の施設助産



健康人間学 第8号 1996

写真3 分娩室

写

真4 分娩室が関わっていた｡(英国は専門

看護婦制をとっており,小児,成人,精神の専

門看護婦に分かれていて,編入学して必要なコ

ースを履修しなければ他の専門には替わること

ができない｡)退院後は先に述べたようなシ

ステムにもとづいて産後のケアが行われていた

が,産後の家庭訪問は産前のケアを家庭医のと

ころで受けていた者も含まれるため,一人で一

日数件の家庭訪問をこなさなければならず,こ

れに自宅分娩が重なると調整が大変という

ことであった｡また,Greenwichhospitalで

は外来に母乳外来をもっていて,産後の母乳栄

養継続の為の専門的なケアを

行っていた｡DOMINO

system今まで述べてきたようなNH

Sのもとでの産前から産後までの一連の周産期

ケアのシステムでは時期により担当者が変わる

ことになる｡そのため継続をスムースに行い,交代による母親 写真5 病 室

写真6 ナースステーションの不安や混乱

を軽減するため,担当者が変わる前後で担当者

が重なりながらケアにあたるという方法が取

られてお り,これを DOMINOsystem と呼

んでいる｡ 例えば妊婦が自分の地域の家庭医の

ところで産前のケアを受けている場合,妊娠中

の2回の超音波診断は自分が分娩する病院で受

け,分娩する場所に馴染んでおくと共に,そこ

の担当の施設助産婦と面談を行い分娩に対する

希望などをよく話し合っておく｡そして妊娠中

に数回と分娩直後に自分の担当の地域助産婦の訪

問を受けるというよう(=なっている｡ この DOMIN

Osystem は英国の母子のケアの特徴的

なものであり,質の高いケアを維持する上で重要な役割を果たしている｡

お わ り に英国には看

護婦,保健婦,助産婦の就業や教育に関して日

本とは全く異なる制度がある｡ 今回はこの背景に
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写真7 Ms.DianeHERBER

Tといてのみ紹介した｡今回の訪問を終え

て改めて感じたことは英国の母子ケアの質の

高さであった｡これには NHSによる医療の質

の管理によるところもあるが,助

産婦が助産婦自身で共通理解に立った基準を定

め,常に現状と照らしながらその基準の細かな

改正を行い,これをすぐに助産婦登録をしている者に伝えるというシス

テ

ムを作っていることがその基盤となっているよ

うに思った｡また DOMINO system に象徴される職種間,チーム間での

連携の良さと,その母子の状態や時期にあわせて中心となってケア計画を立案する人が

明確になっていることも質の高さにつながっているのではないかと思われた｡

日本では母子ケアは病院 (医師)が中心で看護職が十分に役割を発揮

できていないのが現状であるが,今後施設内でのケアだけでなく周産

期の全期間を通してのケアについて改めて見直していくことの

必要性を感じた｡また,国民性に起因すると

ころも大きいが,今回の訪問では,妊婦が主体的に自分の妊娠 ･分娩

･育児を考え,それに対して医療

従事者が情報の提供とサポートを行っているという印象を受けた｡英国に

おいての母子ケアには母乳栄養の維持促進のケアの不十分さや,時期ごとに担

当制にはなっていても必ずしも担当の助産婦が全てのケ アに関われるわけで

はなく,チ｢ム内の助産婦が入れ替わり立ち替わり訪問することになってしまう場合もあると

いう問題点も残 しているが,妊婦の主体性の尊重と継続性の点においては学ぶべきところが多く

あった｡さらに,自分たちの業務の基準は自分たちで創 り,常に改善を行いながらその質の維

持 ･向上に務めるという姿勢は大いに見習うべき点ではないかと思われた｡最後に,この訪問

にあたり多大なご協力を頂きま した Greenw

ichHealthcareNHSTrustMaternlty Servic

esの Communlty MidwiferyManager,Ms.DianeHERBE

RT とsouthbankUniversityの Ms.YumiTAMURAに深 く感謝致 します

｡ また,UniversityofBirmingam,NursingStudiesにおいて英国の看護教育

と看護体制について学ぶ機会を与えて下さいました,衛生技術学科 藤田正俊教授に心より御礼

申し上げます｡参 考 文 献1)THEHEALTH EDUCATI

ONAUTHORITY;NEW PREGNANCY BOOK 1994/5,Health

E




