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Ⅰ．序　論

　産褥期には、妊娠・分娩からの回復期として、生殖

器や全身の状態が非妊時の状態に回復する退行性変化

と、乳汁分泌活動が活発になる進行性変化が起こる。

　江守ら（1987）は、分娩後 1 年以内は睡眠時間を十

分に取ることができず、褥婦の疲労感は大きいことを

明らかにしており、他にも多くの褥婦が退院後にも疲

労を強く訴えている現状があった（岡崎ら，1997；島

田ら，2001）。岡山ら（2004）も、褥婦は疲労が十

分に軽減しないままで退院を迎えており、褥婦の妊娠・

分娩にともなう疲労感は時間とともに軽減するが、育

児に伴う身体的・精神的疲労感は軽減せず、むしろ児

の成長・発達に合わせて蓄積していくと述べている。

また、疲労の蓄積は抑うつ状態に陥り易い可能性や、

精神健康度の悪化の原因の一つであることも報告され

ている（服部ら，2000；中林ら，2006）。したがって、

産褥早期から褥婦の疲労に対して軽減されるような看

護を行っていき、できるだけ疲労の蓄積を少なくする

ように関わる必要がある。

　産褥期の疲労についての研究は、1960 年代から着目

され始めており、2000 年代後半から最近では、疲労に

対する看護やケアの介入研究が増加し、山崎ら（2012）

は産後の疲労感の研究で用いられている評価指標の妥

当性について明らかにしている。しかし、疲労に対す

る看護の研究では、産褥早期に実施することの重要性

について考察で言及しているものの看護の効果につい

て分析しているものは見られない。

　以上により、本研究では褥婦の疲労に関する看護の

効果についての文献検討を行い、現状を分析し課題を

明らかにすることを目的とした。

Ⅱ．研究方法

１．用語の定義
　・産褥期の疲労

　産後の疲労感について山崎ら（2014）は、「産後

の身体的特性や育児によって睡眠が不足し、体力と

気力が消耗した状態、精神的なストレス状態が持続

する主観的な現象」と定義している。本研究では疲

労全般を対象としているため、この山崎ら（2014）

の産後の疲労感の定義に、身体的負担を含めて産褥

期の疲労と定義する。

２．文献収集方法
　国内文献において学術論文データベースは、医学

中央雑誌 Web 版（Ver.5）と J Dream Ⅲを使用した。

年代は介入研究やケアの効果を検討している文献が
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1999 年以前には見られなかったため、本研究におい

ては、1999 年～ 2014 年の文献を対象とした。論文

の種類は原著論文に限定し、検索式は「産褥 and 疲

労 and ( 看護 or ケア or 介入 ) and 効果」とした。

　国外文献において学術論文データベースは、THE 

COCHRANE LIBRARY、PubMed、CINAHL を 使 用 し

た。年代は、限定せず検索を実施した。検索式は、

「（postpartum fatigue） AND effect AND care」 で

あり、PubMed では、システマティックレビュー、メ

タアナリシス、ランダム化比較試験に限定して検索

を実施した。

　検索した文献から、対象が褥婦であるものと、論

理的に原著論文の形式に則って記述されたものを対

象文献として抽出した。

３．文献の分析方法
　対象文献を熟読し、概要、産褥期の疲労に関する

看護の効果の内容について、詳細に分析しカテゴリー

化を行った。分析の全過程において助産学のスーパー

バイザーの指導を受けながら実施した。収集した文

献は著作権法に基づき使用し、収集・使用したデー

タは暗証番号を設定し保存した。

Ⅲ．結　果

1．対象文献抽出の結果
　本研究の文献収集方法によって検索を行った結果、

国内文献では 42 件あり、そこから重複文献、論理的

に原著論文の形式に則って記述されていない文献、

研究対象が褥婦ではない文献の計 36 件を除き、6 件

が抽出された。国外文献は 7 件あり、そこから重複

文献と研究対象が褥婦ではない文献の計 4 件を除き、

3 件が抽出された。したがって、本研究の文献収集方

法によって得られた対象文献は 9 件であった。

2．対象文献の概要
　本研究の対象文献 9 件を分類すると、ランダム化

比較試験と非ランダム化比較試験の 2 種類であった。

ランダム化比較試験は、国内文献が 2 件、国外文献

が 3 件、合計 5 件であり、非ランダム化比較試験は

国内文献が 4 件であった。

3．分析内容の結果
対象文献を熟読して整理し、そこから産褥期の疲労

に関する 26 個の有効と考えられる看護の効果を抽出

した。抽出した結果から、5 個のサブカテゴリーに分

類した。さらに介入時期によって看護の内容に違い

があったため、介入時期を示す【産褥早期】と【産

褥 1 週間以降】の 2 個のカテゴリーに大別した。な

お、文章中の【　　】は介入時期を示すカテゴリー、

≪　　≫は褥婦の疲労に関する看護を示すサブカテ

ゴリー、『　　』は有効と考えられる看護の効果の

内容を示す。

【産褥早期】のカテゴリーは、≪温熱ケア≫、≪

リラクゼーションケア≫、≪不快症状緩和ケア≫の 3

個のサブカテゴリーと 15 個の有効と考えられる看護

の効果から構成されている。

≪温熱ケア≫の看護内容は、『バックケア』、『イ

トオテルミー療法』、『足浴』であった。『バックケ

ア』は、頸部から腰部に温罨法を貼用しながら、脊

柱に沿って指圧する方法である（川村ら、2012）。

『バックケア』の実施により、介入前後で有意差が

あり、疲労だけではなく、気分・感情の変化への効

果も確認された。『イトオテルミー療法』は、点火

したテルミー線を専用の冷温器に装着し、皮膚を摩

擦することによって、温度的刺激や機械的刺激、光

学的刺激、化学的刺激による効果が得られるもので

ある（池田，2013）。『イトオテルミー療法』の実

施により、自覚症状しらべの「頭が重い」・「頭が

痛い」・「肩が凝る」・「頭がぼんやりする」・「全

身がだるい」の 5 つの項目で効果が確認された。『足

浴』は、両踵から足底部付近に温蒸気が出て足部か

ら下肢腓腹部を温めることができるスチーム式足浴

器を用いた足浴である（角ら，2011）。『足浴』の

実施により、客観的指標となる脈拍の低下や気分・

感情の変化、睡眠満足度への効果が確認された。

≪リラクゼーションケア≫の看護内容は『総合的な

リラクゼーションケア（癒しケア）』、『芳香浴と

全身マッサージ』である。『総合的なリラクゼーショ

ンケア（以下、癒しケア）』は、アロマセラピーと

マッサージに加えて、褥婦に対して肯定的な態度で

傾聴的に関わり、ケアを実施している間に好みのハー

ブティーを飲用してもらう総合的なケアである。『癒

しケア』の実施により、疲労蓄積度や EPDS、自覚睡

眠時間に有意差が見られた。『芳香浴と全身マッサー

ジ』は、芳香拡散器を用いた芳香浴のもとで、無臭

オイルを用いて、鍼灸マッサージ師の指導の元で助

産師が開発した褥婦用全身マッサージを行うもので

ある（井村ら，2005）。『芳香浴と全身マッサージ』

の実施により、実験群でマタニティブルーズスコア



− 14 − − 15 −

が有意に減少し、日本語版 POMS では、「緊張−不

安」・「抑うつ−落ち込み」・「怒り−敵意」・「疲

労」・「混乱」の 5 項目が実験群で有意に減少し、「活

気」は実験群で有意に増加した。

≪不快症状緩和ケア≫の看護内容は、『腰腹部固定

帯』である。『腰腹部固定帯』は、妊娠により弛緩

した骨盤周辺の靭帯や腹筋などが分娩により、さら

に異常可動性を生じ、骨盤輪が不安定になるのを予

防するため、骨盤輪をサポートするものである（服

部ら，1999）。『腰腹部固定帯』の使用により、「ね

むけとだるさ」・「注意集中の困難」・「身体的違和感」

で有意差があり、実験群が有意に低かった。

【産褥 1 週間以降】のカテゴリーは、≪包括的な

専門サポートケア≫、≪症状別ケア≫の 2 個のサブ

カテゴリーと 10 個の有効と考えられる看護の効果か

ら構成されている。

≪包括的な専門サポートケア≫の看護内容は『子育

てワークブック（Wide Awake Parenting：WAP）』

である。『子育てワークブック（以下、WAP）』は、

心理教育的介入に用いるものである（Giallo et al., 

2014）。退院後に『WAP』の使用、家庭訪問、電話

相談を行うことで、対照群よりも疲労が少なくなり、

うつ病の症状や不安、ストレス症状の減少も見られ

た。さらに、自己効力感・健康行動をしようとする意

志・健康とセルフケア行動への関与は有意に高くなっ

ており、褥婦の自立性を促す効果が見られた。

≪症状別ケア≫の看護内容は、『睡眠に関する行

動的・教育的介入』『疲労管理ガイド（Tiredness 

Management Guide：TMG）』である。『睡眠に関す

る行動的・教育的介入』では、褥婦自身と児の睡眠を

改善するために、電話にて助言や相談を行いながら睡

眠に関する問題に対応し、また褥婦自身がブックレッ

トを用いて自己学習をしていくものである。評価尺度

である VAS・EPDS・GSDS において、6 週目と 12 週

目の比較で有意差が見られた。『疲労管理ガイド（以

下、TMG）』は、著者らが開発したセルフケアガイ

ドである。産後の疲労の原因が 8 項目に分かれて説

明されており、8 つの原因ごとに使用者が産後の疲労

を自分自身で管理することができるようないくつか

の提案や技術が書かれているものである（Troy et al., 

2003）。『TMG』を使用することにより、評価尺度

である VAS-F の結果は、産後 2 ～ 6 週で実験群の午

前の疲労スコアが有意に減少していた（表１）。

Ⅳ．考　察

１．研究の動向
　国内で実施・報告されている研究は、看護の効果

について系統的に検証し、論理的に原著論文の形式

に則って提示されているものは少なく、国外文献と

比較すると、看護のエビデンスとなる研究が実施さ

れているとは言い難い現状がある。そのため、その

看護の効果を系統的に検証し、提示していくことで

新たな看護の可能性を見出すことができると考える。

２．産褥期の疲労に関する看護の効果
　本研究では、産褥期の疲労に関する看護を実施す

る時期として【産褥早期】と【産褥 1 週間以降】が

あり、各時期によって看護の内容や看護の効果が異

なることが明らかになった。

1）産褥早期の疲労への看護
【産褥早期】の褥婦への疲労に関する看護とし

て、≪温熱ケア≫、≪リラクゼーションケア≫、≪

不快症状緩和ケア≫を実施することによる効果が

あることが明らかになった。

『イトオテルミー療法』については、テルミー線

の機械刺激や温熱刺激により、周産期の各期の不快

症状や苦痛の緩和に効果があることを報告されて

いる（仲，2000）。頸部から腰背部への温罨法に

ついても、塚越ら（1999）や江上（2002）によっ

て交感神経の過度な活動を予防し、緊張感やストレ

スの低下・軽減を促して快い状態を促す効果がある

ことを示唆している。『足浴』も温罨法と同様にリ

ラクゼーション効果があることが報告されている

（岩﨑ら，2005）。これらの機械刺激や温熱刺激

によって、自律神経系が刺激され、交感神経活動が

抑制されることにより、その結果として主観的緊張

感の低下が生じ、疲労や気分・感情の変化に効果を

示したと考える。

本研究での『バックケア』は頸部から腰背部の温

罨法を含むケアであり、『足浴』と共に、基礎看護

学で学ぶ技術の一つである。実習の際には看護学生

も実施することが多く、使用物品も病院や助産施設

にあるもので可能である。そのため、褥婦の疲労に

対しても『バックケア』や『足浴』は、助産師だけ

ではなく看護師でも実施しやすく、産褥早期の疲労

への看護として日常的に取り入れやすい看護であ

り、積極的に実施されていくことが望まれる。

≪リラクゼーションケア≫ではアロマセラピーと
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マッサージによる複合型ケアの効果が得られてい

る。アロマセラピーの効果としては、運動後の身体

的疲労の回復と気分の改善に影響を及ぼす可能性

があること（池田ら，2007）や、アロママッサー

ジによって、心拍数と疲労感を優位に減少させるリ

ラクゼーション効果あることが報告されている（酒

井ら，2011）。近年、周産期領域においても精油

を用いたアロマセラピーの効果について着目され

ており、褥婦に対するアロマセラピーの実施によっ

て睡眠や心理状態への効果があることが明らかに

なっている（中村，2007；猪野ら，2009）。しか

し日本では、アロマセラピーは民間資格のみであ

り、用いられる精油は様々な成分で構成され、効果

も多岐にわたり、原料の成育環境の違いによって精

油の中身にも違いが生じる。そのため、アロマセラ

ピーの実施に際しては、精油に関する知識や技術、

精油などの物品が必要となることから、一般化には

限界がある。

≪不快症状緩和ケア≫について、槻木（2011）

は、骨盤周囲のケアによって、骨盤周囲の不安定性

からくる症状の消失・軽減が見られたことを報告し

ている。江守（2001）は、疼痛は疲労の自覚症状

と深い関連があることを示しており、疼痛や不快症

状の除去・軽減によって、疲労も軽減される可能性

がある。したがって、産褥期に生じやすい骨盤周囲

の不快症状に対する緩和ケアを行うことで、不快症

状の軽減とともに疲労の軽減に対しても効果があ

ると考える。

以上により【産褥早期】における看護は、褥婦に

とって受動的な看護であり、看護者が褥婦の疲労に

応じて疲労を軽減させる看護を提供しているもの

である。【産褥早期】の特徴として、この時期は妊

娠期から分娩時の疲労が回復し、徐々に非妊時の状

態に復古していく時期であるが、新たに育児技術を

獲得していく段階での疲労が蓄積していく時期で

もあることから、疲労の軽減は容易ではなく、褥婦

自身が自分の疲労に着目し、疲労を軽減させるため

のセルフケアを十分に行っていくことは難しい。そ

のため、看護者から疲労を軽減させる看護を行うこ

とにより、身体の回復を促し、より育児に向かいや

すい状態となるのではないかと考える。

2）産褥 1 週間以降の疲労への看護
【産褥 1 週間以降】の疲労に関する看護として、

≪包括的な専門サポートケア≫、≪症状別ケア≫が

あることが明らかになった。

昆野ら（2002）は、疲労は退院後 1 週間以内の

生活と母体に関することで最も不安が強かったこ

との一つであることを報告しており、退院後も指導

が必要であることを述べている。石川（2000）は、

初産婦に対する電話訪問の有効性を明らかにして

おり、『WAP』のような子育て支援冊子や家庭訪問・

電話相談を行い、包括的に退院後の褥婦を支援する

ことは、褥婦の疲労や自立性の促進、身体の回復に

とって有効であると考える。一方で昆野ら（2002）

は、不安の解決方法について、母親や友人知人、夫

などの身近な人へ相談する傾向があり、次いで様

子を見る・育児書の活用といった自己判断が多かっ

たことも報告している。褥婦は退院後の生活に対し

て、疲労をはじめとする様々な不安を抱えているも

のの、専門職種を活用した解決方法は選択されにく

い現状があり、褥婦のニーズに対して有効な看護や

支援が実施されていない現状があることが明らか

になった。産褥 1 週間以降の疲労・不安の適切な

解決や、正しい知識の獲得のために専門職種を活用

できるよう、病院や地域の助産師や看護師、保健師

等の専門職種による電話相談や家庭訪問などの退

院後の褥婦の支援を実施していくことが重要であ

り、今後の課題である。

さらに、【産褥 1 週間以降】の疲労への看護と

しては、睡眠や疲労の症状に焦点を当てたセルフケ

アである≪症状別ケア≫も有効である。特に産褥期

の疲労と睡眠は密接に関連しており、睡眠不足や夜

間の頻繁な睡眠の中断は疲労度を増加させ、睡眠時

間がしっかりと確保されて熟眠感や休息時間があ

ると疲労は減少することが明らかになっている（川

合ら、1991；石山ら、2013）。そのため、『睡眠

に関する行動的・教育的介入』や『TMG』を用い

て睡眠に対して対処していくことは、疲労を軽減さ

せるために重要であると考える。一方で、『TMG』

は国外研究であり、国内研究では、産後の疲労に対

してセルフケアができるようなサポートガイドは

作成されていない。日本と海外では、産褥期の入院

期間や支援体制に違いがあることから、国内の褥婦

に対して使用することができる、『TMG』の検討

を行っていくことが急務である。

以上により、【産褥 1 週間以降】の看護は、褥

婦が自分自身の疲労に対してセルフケアすること

を支援する看護が中心であった。【産褥 1 週間以

降】は、児を迎えた新しい生活に適応し、母親役割

を受け入れ、遂行できる時期であり、自立期とも呼
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ばれる時期である。そのため、褥婦が自立して自身

の管理を行うことが可能であることから、褥婦のセ

ルフケアを促進・サポートする看護が重要であると

考える。

Ⅳ．本研究の限界と今後の課題

本研究は、ランダム化比較試験と非ランダム化比較

試験の検討であるため、産褥期の疲労に関する看護の

効果の有効性の結果には差があり、一般化には限界が

ある。

また、産褥期の疲労に関する看護の効果について、国

外文献はすべてランダム化比較試験であったことから、

国内の研究は、看護のエビデンスとなる精度の高い研

究は行われていない現状がある。そのため、実施した

看護の効果を系統的に検証し、提示していくことで新

たな看護の可能性を見出すことが今後の課題である。

Ⅴ．結　論

　本研究では、産褥期の疲労に関する看護の効果につ

いての文献検討を行い、以下の現状と課題が明らかに

なった。

１．産褥期の疲労に関する看護において、褥婦の心身

の状態やニーズに合わせて【産褥早期】、【産褥 1

週間以降】の時期によって看護の内容や効果に違い

があった。

２．【産褥早期】の看護として、≪温熱ケア≫、≪リ

ラクゼーションケア≫、≪不快症状緩和ケア≫が有

効であった。

３．【産褥 1 週間以降】の看護として、≪包括的な専

門サポートケア≫、≪症状別ケア≫が有効であった。

４．【産褥 1 週間以降】の褥婦への看護では、効果や

必要性は確認されているが、現時点で【産褥 1 週間

以降】の褥婦へのサポートシステムは確立されてお

らず、今後はさらなる研究や考察を重ねて、褥婦に

対してよりよい看護の提供を行っていく必要性があ

ることが示唆された。

５．今後の課題は褥婦のニーズに合わせた産褥期の疲

労に関する看護についての質の高い研究を実施し、

系統的に提示していくことで新たな看護の可能性を

見出すことである。

　なお、本研究は平成 26 年度東京女子医科大学大学院

看護学研究科課題研究論文を一部加筆修正したもので

ある。
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