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１．研 究 目 的 

本研究の目的は，妊婦健診未受診妊産婦（以下では「未受診妊産婦」とする）に対する

支援において，具体的に講じられる手立てに求められる方向性を明らかにすることである． 

 近年，未受診妊産婦の存在は，医療問題のみならず社会問題としても耳目を集めるよう

になり，未受診であることを回避させるために，妊婦健診受診券交付等の経済的支援や，

性教育等の学校教育活動充実の必要性が指摘されるようになった（井上 2011）．また，「子

ども・子育て支援法（2012 年 8 月公布）」においては，妊婦健診は，「地域子ども・子育

て支援事業」として位置付けられ，未受診妊産婦に対する分娩前の支援策は具体的施策と

して実行に移されつつある．しかし，未受診妊産婦に対して必要とされる経済的支援や学

校教育活動は，未受診妊産婦に対して有効な支援とはいえない（井上・笹倉 2011）． その

理由は，支援において具体的に講じられる手立てが，彼女たちを医療行為の対象者として

とらえることによって導き出されたものであるため（井上 2010；井上 2011），彼女たちの

ニーズにそったものとなっていないからである． 

 

２．研究の視点および方法 

未受診妊産婦の実態調査結果（井上・笹倉 2011）で示された 6 類型の未受診妊産婦につ

いて，彼女たちの主観的事実重視の視点から分析をおこなう文献研究である．この実態調

査結果を分析資料として用いるのは，未受診妊産婦を生活者の視点でとらえているからで

ある．また，分析において主観的事実重視の視点を用いるのは，以下の理由による．支援

は，未受診妊産婦のニーズにそって初めてその有効性を発揮できるため，具体的手立ての

方向性においても、彼女たちの主観的事実としてのニーズが重視されなければならないか

らである． 

 

３．倫理的配慮 

 本研究における先行業績の引用等については，日本社会福祉学会の定める研究倫理指針

を遵守している． 

 

４．研 究 結 果 
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属性 生活者としての姿 関係状況

類型Ａ
18歳・高校生/未婚/初産/妊娠相
手は社会人/児は乳児院措置

自分という「ひと」を持てあましていない/社会的な
人間関係を回避しない/社会的な規範から逸脱し
ない

周りにいる人から助けてもらえ
ない関係状況

類型B
14歳・中学生／未婚／初産／妊
娠相手は高校生／児は乳児院措

置

自分という「ひと」を持てあましていない/社会的な
人間関係を回避する/社会的な規範から逸脱しな

い

周りにいる人から応答されてい
ない関係状況

類型C
8歳／既婚／6人目の出産／妊娠
相手は夫／児は養育

自分という「ひと」を持てあましていない/社会的な

人間関係を回避しない/社会的な規範から逸脱し
ない

周りにいる人から気にかけられ
ていない関係状況

類型D
36歳／既婚／3人目の出産／妊

娠相手は夫／児は養育

自分という「ひと」を持てあましていない/社会的な
人間関係を回避しない/社会的な規範から逸脱
する

周りにいる人から受け入れられ

ていない関係状況

類型E
28歳／未婚／3人目の出産・3度
の中絶経験有／妊娠相手は特定

不能／児は乳児院措置

自分という「ひと」を持てあましている/社会的な人
間関係を回避しない/社会的な規範から逸脱する

周りにいる人につながっていな
い関係状況

類型F
20歳／未婚／初産／妊娠相手は
特定不能／児は養育

自分という「ひと」を持てあましていない/社会的な

人間関係を回避する/社会的な規範から逸脱しな
い

周りにいる人から護ってもらえ
ない関係

【表】未受診妊産婦が生きている関係状況　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（作成：井上・笹倉）

 

未受診妊産婦の主観的事実重視の視点から分析した結果は上記【表】のとおりである．

ここから次のことがわかる．未受診妊産婦は，どの類型においても，周りにいる人と良好

な関係状況にあるとは言えない．総じて彼女たちは，自分の存在を周りにいる人から認め

られていないことから，self-esteem（自己肯定感）に内包されている good enough（これ

でよい）の感情（遠藤・井上・蘭 1992）が希薄であることがわかる．したがって，どの類

型の未受診妊産婦も自己肯定感が低いという傾向が見られた．また，自己肯定感と他者に

対する基本的な信頼感は表裏一体の関係にあるため，自己肯定感の低い未受診妊産婦は，

他者に対する基本的な信頼感も低いと言える．  

以上から，未受診妊産婦支援における具体的手立てにおいて求められる方向性は，彼女

たちの自己肯定感と他者に対する基本的な信頼感の回復であることが明らかになった．  

 

５．考 察 

未受診妊産婦支援おいて講じられる具体的手立てが，自己肯定感と他者に対する基本的

な信頼感の回復という方向性をもつべきであることを，支援の有効性の観点から考察する． 

 未受診妊産婦支援というのは，彼女たちが支援の必要性を認識し，様々な具体的な手立

てを彼女たちが活用する力を発揮してこそ有効となる．なぜなら，自己肯定感と他者に対

する基本的な信頼感の高い未受診妊産婦は，自らがおかれている関係状況の問題性に気づ

き，それを乗り越えるため，主体的にそのような関係状況に働きかけるからである．した

がって，未受診妊産婦支援にとって彼女たちの自己肯定感と他者に対する基本的な信頼感

の回復という方向性が必要であることが，支援の有効性の観点からも裏付けられた．  
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