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いる。著者自身、３回の妊娠・出産を経験し、初

産における極度の睡眠不足や腱鞘炎等のマイナー

トラブル対処には相当の体力と時間を費やしたこ

とを医師に伝えたが、じきに治るあるいは自助努

力ですべてを解決するよう勧められた現実に、や

や不備を感じたのは否めない。また著者自身の主

観のみならず、これまで６年間産後の母親となっ

た女性へのアンケート及びインタビュー調査を継

続した結果（計460名、このうちインタビューも

同時実施92名）、約75％の女性が産後のマイナー

トラブル（時期は其々に異なる）に悩まされてい

る実態が明らかとなった。

このように、産前（妊娠期）の無償で行われる

頻繁な検診、手厚い保護下にある安心感に満ちた

ケアから一転、大半の健康管理をほぼすべて自助

努力に求める産後のライフステージの違いがあま

りにも大きい現状が、調査を始めた６年前からほ

とんど変化がない現実があることをまず報告した

い。そして、この産後のライフステージをより良

好な状態で過ごすための産後のケア方法を、健康

運動科学に基づいた形式で展開した運動ケアアプ

ローチのケーススタディを御紹介すると共に、産

後ケア運動の実践が、母親たちの身体状況へプラ

スの効果を示したケース、さらには育児生活や精

神面へも良好な影響をもたらす可能性の実際を明

記したい。

１．はじめに

１－１　 産前の手厚いケアと産後の手薄なケアの

現状について

妊娠期は女性の三大ステージ（思春期・妊娠及

び出産期・更年期）の第二ステージに相当し（ハ

イディ , 2010）、 身体が劇的に変化する時期でもあ

る。よって医療従事者や母親となる女性の周辺

などは、出産をできる限り安全に迎えられるよ

う、さらには出産をスムーズに行うために、非常

に手厚いケアや丁寧な保健指導を行う傾向が強い

（Kennedy, 1995、Hildingsson, 2007）。しかし産後

となると、産後１ヶ月検診のみが大半であり、そ

の後手厚い保護はほとんどなく、丁寧なケアを受

ける機会がない場合が多い。またその１ヶ月検診

では、分娩時からの子宮の戻りや膣の状況を確か

める程度に終始しがちで、数分で終了することも

稀ではない（大鷹 , 2008）。産後には、様々な負

の状況（尿漏れ・痔・睡眠不足・腰痛等）が心身

に生じるが、そのケア方法や身体全体の疲労など

に関して、長期的に指導や応援を行う医療関係サ

イドはとても少ないのが現状であり、産後の健康

管理はほぼその母親自身に委ねられている（佐々

木 , 1993、大鷹 , 2008）。度重なる日々の妊娠出産

に立ち会う現状がある医療サイドからすると、産

後のケアを定期的に行う余裕がない事情があるの

も確かに理解できる。しかし、多くの母親は過酷

な状況にあることが今回の研究調査で確認できて

― 29 ―

産後女性の身体状況把握及び産後運動ケア実践の提案
－460人のアンケート調査及び健康運動指導実践の

ケーススタディから－

スポーツ科学未来研究所
招聘研究員　寅　嶋　静　香

研究活動報告



１－２　産後における身体の過酷さ

人間の骨盤は重い上半身を支え、かつ日常生活

基本運動動作（歩く、走る、など）の衝撃を受け

とめるだけの強さを持ち合わせている、非常に大

きな骨格である（石井 , 1975、宮下 , 1987、池上 , 

1984）。しかし外的な刺激には強くとも、出産後

のように、内側から生じる激しい圧力や内臓のダ

メージなどからくる内側の損傷等によって、簡単

にダメージを受けてしまう危険性もある（Falls, 

1968、Garrett,et al, 2010）。

出産前には子供が生まれてくるための産道を確

保しなければならないため、骨盤の前にある恥骨

部分がかい離し、臀部側にある仙骨が後方部へ突

き上げられ、坐骨の間が広がる形になる。しかも、

その前には胎児や羊水を納めなくてはいけないと

いう大切な内容が待っているために、スペースを

しっかりと確保する意味でも骨盤は必然的に左右

に大きく広がる形になる（Murakami, 1998、町浦 , 

2009）。

赤ちゃんを治める期間が約10 ヶ月、出産で骨

盤が急激に変形させられる分娩時間が人によって

は丸１日以上、短くても２時間前後は生じるとい

うこの大変な状況は、骨盤や様々な筋肉にダメー

ジが与えられないはずがないともいえよう。出産

直後は、このような「骨盤の内部」から生じる莫

大な刺激によって、産前にどんなに鍛えている女

性であっても、産後直後はまともに立つことすら

許されないのである（山田 , 2008、渡部 , 2009）。

例えば、スポーツ実践等でなんらかのスポーツ

障害が身体へ生じた場合－捻挫・打撲・腱鞘炎

等－は、半年や一年も経過してから病院へ行くと

いった状態はごくまれであろう。大半は障害発生

直後、すぐにケアの必要性を認知して回復に努

めるはずである（23）。しかし産後の母親の多くは、

子供の世話に８割以上の時間を割かれるため、自

分のケアが後回しになっているのが現状であり、

半年～１年たって初めて病院へ駆け込んだ例も決

して少なくないのだ（今回の実態調査より）。産

後の骨盤はスポーツ障害で重傷を負う場合と同等

あるいはそれ以上のケースも考えられるため（渡

部 , 2009）、少しでも早い段階でケアをすること

は、その後の産後生活を快適に送る上でも重要で

はないかと考えられる。

１－３　産後コンディショニング運動の提案目的

１－１、１－２のように、産後の母親は、相当

に過酷な状況下にいるのではなかろうかという疑

問と、産後にまつわる先行研究等でこの実態があ

まり提示されていない現状に危惧を覚えたこと

が、今回の研究報告の大きな下地となっている。

また著者自身の主観のみならず、過去６年間、産

後の母親となった460名の女性へのアンケート及

びインタビュー調査から非常に多くの女性が産後

のマイナートラブルに悩まされている実態が浮き

彫りになったことからも、産後のコンディショニ

ングケアの必要性を提示しようというベースに

なっている。

よって、社会学的な観点からの産後の母親の実

態調査結果報告（基礎的調査のみ。傾向分析や

探索的因子分析等は割愛）、及び健康運動科学を

ベースとしたコンディショニングケアというス

ポーツサイエンスの視点から、運動ケア実践報告

の一部を紹介したい。そして、産後の母親に対す

る包括的なケアの必要性を提案する報告書として

とらえて頂ければ幸いである。

２．産後女性の身体状況調査

２－１　対象者・期間

対象者は、妊婦検診から出産までのケアを行っ

ている病院や助産所に通院していた産後の女性、

産後コンディショニングプログラム運動講座に参

加した女性、保育園・保育施設等にお子さんを預

ける母親とした。対象者の条件は、各施設で単胎

児出産を経験し、日本語で書かれた産後の身体状

況に纏わる質問の理解と回答ができ、産後３年以

内で、研究の趣旨に同意が得られた女性とした。

普通分娩、帝王切開、早期産の女性すべてを対象
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とし、６年間（2005年３月～ 2011年３月）で460

名の女性（地域は全国各地。産婦人科や園、講座

に参加した場所等も多数）を対象とした。調査対

象施設等の了解を経た後、著者自身が直接対象者

に研究協力依頼を行った。また、質問用紙に関し

ては無記名にしたい人、記載したい人の区別を自

由とし、研究内容は専門機関で発表する予定であ

ること、また得られたデーターは研究や研究にま

つわる著書等での使用以外では使用しないことな

どを伝えた。

２－２　調査内容

産後の状況における心身のコンディション等、

項目別にアンケート形式を作成し、回答をお願い

した。内容全体を以下に示す。

＊アンケート内容

１）産前と比較して、身体の状態（コンディショ

ン）は

Ａ）産後直後～産後３カ月

・とてもよい　　　　・まあまあよい　

・あまりよくない　　・よくない　

・よくわからない　　・産前と変化ない 

・他（　　　　　　　　　　　）

Ｂ）産後３カ月～産後半年

・とてもよい　　　　・まあまあよい　

・あまりよくない　　・よくない　

・よくわからない　　・産前と変化ない　

・他（　　　　　　　　　　　）

Ｃ）産後半年～産後１年

・とてもよい　　　　・まあまあよい

・あまりよくない　　・よくない　

・よくわからない　　・産前と変化ない

・他（　　　　　　　　　　　）

Ｄ）産後１年以降

・とてもよい　　　　・まあまあよい　

・あまりよくない　　・よくない　

・よくわからない　　・産前と変化ない

・他（　　　　　　　　　　　）

２）退院後は、どこで赤ちゃんの世話を継続した

か？

・自宅　　　・母親自身の実家　

・義理母の実家　

・他（　　　　　　　　　　　）

３）１）でＡ）～Ｄ）の中で一つでも「コンディ

ションがあまりよくない、あるいはよくな

い」と答えた方へ。どのようなマイナートラ

ブルや身体変化を感じましたか？あてはまる

ものに丸をつけて下さい（複数回答可）。

　尿漏れ・子宮の病気やトラブル・抜け毛・皮

膚のトラブル・痔・後陣痛・会陰トラブル・口

内炎・肩こり・腰痛・膝痛・首の痛み・腱鞘

炎・体力低下・睡眠不足・姿勢の乱れ・疲れ

目・頭痛・恥骨の違和感・身体全身のだるさ・

表現できない痛み・抜け毛・足や手のむくみ・

寝付けない・授乳疲れなどおっぱいのトラブ

ル・骨盤のぐらぐら感などの違和感・太りす

ぎ・体重が妊娠前の状態に戻らない・授乳にお

けるトラブル全般・バストの形が変わった・ウ

エストやヒップサイズの増大

・その他（　　　　　　　　　　　　）

４）３）で複数回答した方へ：何が一番つらいマ

イナートラブルでしたか？　

　　（　　　　　　　　　　　　）

５）３）で睡眠不足と答えた方へ：平均睡眠時間

はどのくらいでしたか？

Ａ）産後直後～産後３カ月

・０～２時間　　・２～４時間　

・４～６時間　　・６～８時間　

・８時間以上　　・他（　　　　）

Ｂ）産後３カ月～産後半年

・０～２時間　　・２～４時間　

・４～６時間　　・６～８時間　

・８時間以上　　・他（　　　　）

Ｃ）産後半年～産後１年

・０～２時間　　・２～４時間　

・４～６時間　　・６～８時間　

・８時間以上　　・他（　　　　）
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Ｄ）産後１年以降

・０～２時間　　・２～４時間　

・４～６時間　　・６～８時間　

・８時間以上　　・他（　　　　）

６）３）で身体のマイナス要素を感じた際、何か

しらの対処を行いましたか？

・行った　　　　・行わなかった　

・たまに行った　

・ごくごく数えるほどだが行った

他（例）行い方がわからない　等　　　　　　）

７）６）で対処を行った方は、どのような対処法

を実践しましたか？　

　　（　　　　　　　　　　　　　　）

８）産後の身体の変化が何らかの行動や気持ちへ

波及・影響を及ぼしたことはありましたか？

例）頻繁な授乳と抱っこで、腕が痛くなり、腱

鞘炎になったため赤ちゃんの抱っこを夫へ

まかせた。

例）抱っこばかりで腰痛になり、家事もままな

らなくなり、イライラが子供へ及んだ。等

　（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

９）産後１カ月検診以降も、産後の身体に纏わる

身体のサポートがあると便利だと感じたこと

があれば、具体的にお書き下さい。どんなこ

とでも構いません。

例）介護と育児が重なったので、時間をとって

病院へという感じにはならなかった。産婦

人科や小児科で母親ケアのようなものがあ

ると助かる。等

　（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

10）これまでの産後の育児生活の中で、最も大変

だった心身の状況はどのようなものでした

か？自由記載可。

　　（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

御協力ありがとうございました。

２－３　調査結果報告と考察

　今回のアンケートを基にした調査では様々な意

見と多岐に渡るメッセージが寄せられた。よって

この場ですべてを公表することは困難なため、産

後の身体状況とその状況が心へ及ぼしたとみられ

るケースについての結果を紹介したい。

まず、第一点目として質問１）の産前産後の身

体状況の比較であるが、これについては、Ａ）～

Ｄ）の期間に区分けして答えてもらった。この４

段階の区分けは、日々大きくなる赤ちゃんの体重

や赤ちゃん自身の病気の有無や、自治体で定めら

れている定期健診などの区切りを参考に著者自身

が設定したものである。結果であるが、Ａ）～Ｄ）

のどの機関においても産後にコンディションがよ

り良好な状況に変化した、と答えた母親はとても

少ない割合であった。図１に、Ａ）～Ｄ）の期間

の全体平均値を示したが、約75％の母親が出産後

は（母親によっては「出産後も」）コンディショ

ンは良くならなかったと回答している。この数値

から、産後の母親は産前よりも体調がよくなるど

ころか、様々な不調要因を抱えた状態のまま、自

身の赤ちゃんの世話や家事に追われている実態が

伺えた。

二点目として、質問３）のマイナートラブル

要因であるが、これは産後のトラブルが多岐に

わたっているという事例を受けてのものであ

る（佐々木 , 1993、大鷹 , 2008）。この結果である

が、上位４要因が腰痛・肩こり・身体全体のだる

さ・体重が戻らない・といった、身体上のトラブ

ル、５番目が健康維持の分野でも必須となる（森 , 

2003、（13））睡眠時間の不足であった（図２）。こ

れらは、産後に限らずとも多くの現代人が抱える

生活習慣病の予備軍的な慢性疲労における症状
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や、運動不足による不調の結果と同等であるとも

表現できよう（佐野 , 1997、森 , 2003）。

このような症状が産後に立て続けに起こるとい

う状況が放置されていることは、決して喜ばしい

状況ではない。なぜこのような、健康的とはいえ

ない状態が続くのであろうか。これは極めて特異

的な動作・生活状況が365日間休みなく続くこと

の現れと推察できよう。

まず生後３㎏前後の赤ちゃんを骨盤の安定が

伴わない産後直後（母親によっては数日後）か

ら抱っこをし、時に何時間もその動作が続く日

もある。また、日に10 ～ 20回のおむつ替え動作

は、初期の頃には座ったり立ったりと忙しく行う

ことが多いため、猫背姿勢にも陥りやすい。さら

に初めての育児では、首の据わっていない赤ちゃ

んを過度の緊張を携えながら、両手首と肘関節で

首を支え、何十分も授乳を行わねばならない。慣

れないこのような持続的な動作を初めて行う母親

にとっては、腱鞘炎になる準備ができていると

いっても過言ではなかろう。しかも授乳作業は生

後３ヶ月くらいまでは日に15 ～ 20回前後にも及

ぶといわれ、その後回数は減少するとしても、お

よそ１年間～１年半は毎日行われるケースが多く

なっている（松田 , 1999）。

そして半年後には赤ちゃんは約２倍の重さ６㎏

に、一年後には約３倍の９㎏の重さにまで変化す

るため（山田 , 2002）、シンプルに抱き上げるだ

けでも一苦労である。成長に合わせ、前後左右に

揺らしながらあやしたり、夜眠りにつくまでは再

び長い時間抱っこ・おんぶを行うなどの動作を行

うことは、局所疲労をもたらすような筋力トレー

ニング動作を、毎日のように何時間も実践してい

るとも表現できよう。

成人男性でもダンベル10㎏前後を数時間もって

同じ運動をする、あるいは子供を床から胸元へ抱

きかかえるときのように急激に力発揮をしてダン

ベルを何十回も持ちあげることを想像すると、か

なりの負担ではなかろうか。これは立派な筋持久

力トレーニング、及び瞬間的な筋パワートレーニ

ング動作ともいえよう。よって、出産直後、まだ

骨盤の広がりがおさまらず、骨盤周辺の筋力も安

定していない状況であるにもかかわらず、母親た

ちはこれらすべての動作を開始せねばならず、さ

らにはこの状況が何年にもわたって繰り返される

という、身体にとって大変過酷な状況であるので

はなかろうか、ということをここで提示したい。

日々このような特定の動作を要し、母親自身の

ケアが後回しになったまま、子供の世話に追われ

る毎日の産後のステージが、母親の心身を追い詰

める要因の一つであるかもしれないといった現状

がここから見えてくる。実際に、当事者の母親か

ら得られたインタビューの声をいくつか挙げてみ

たい。

　「妊娠中につわりや大きくなるお腹で子宮や

膀胱が圧迫され、苦しかった。産んだらすっか

り楽になると思っていたが、産後も尿漏れ、腰

痛・肩こり・便秘とコンディションはとても悪

かった（産後１年３ヶ月の母親の他、全体の６

割近い母親の共通の声）」

　「ゆるんだ骨盤や股関節のぐらぐら感でずっ

と違和感があるままの育児は大変でこれからど

うなってしまうのだろうと不安だった（産後

８ヶ月の母親の他、全体の４割近い母親の共通

の声）」

　「頻繁な授乳による肩こりや毎日のおむつ替

えで下ばかり向いていたので、頭痛や首の痛

み、目の疲れなども同時に起こるようになり、

精神的にもイライラしてしまうことが多かっ

た。イライラで甘いものをたくさん食べたりし

て太ってしまった（産後６ヶ月の母親の他、全
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体の約７割近い母親の声）」

「睡眠不足、毎日の育児で疲労がたまり、夫

のなにげない一言や兄弟の行動などにストレス

を感じ、家事や子育てそのものが億劫になって

しまった（産後４ヶ月の母親の他、全体の約６

割近い母親の声）」

「頻繁な授乳と抱っこしないと泣きやまない

子供の状態で睡眠不足になり、体力がもたな

かった。抱っこなどは夫や母に助けをもらった

が、結局母乳がでるのは自分であるため、肩こ

りや首の痛みとの戦いが日々続いた（産後６ヶ

月の母親の他、全体の約３割の母親の声）」

など、様々な身体の不調や、その不調から派生

してくる精神面・子育てへの影響などが多く寄せ

られた。これは、産後の変化が何らかの行動や気

持ちへ影響を及ぼしたか、という質問８でも共通

なものとなっている。

ここでもし育児に協力できる人物が一人でも多

くいる、あるいは子供の世話から数分でも離れる

時間帯がある環境であれば、多かれ少なかれマイ

ナートラブルを回避、あるいは対処できたかもし

れない。しかし今回の調査では、約５割近い母親

が、日中はほぼ一人で子供の世話に対応し、かつ

身体のマイナートラブルを抱えたまま数ヶ月、あ

るいは１年以上も過ごしている実態が明らかと

なった。また、実際に何らかの対処法を行いたく

てもやり方がわからない、というアンケート調査

の声が４割強もあったことから、産後のマイナー

トラブルを解消する対処法を広く伝達する機関

や、対処を行う社会的・経済的なサポート等が、

多くの場で展開される必要があるのではないかと

考える。 

産後のマイナートラブルは様々ではあったが、

子供との毎日の関わり－抱っこ・あやし・授乳・

おむつ替え等－にまで大きな影響を及ぼすであろ

う、腰痛や肩こり、睡眠不足の割合が大きいのは、

やや危険な状況にあると考えられないだろうか。

育児は当然ながらスポーツや激しい運動とは捉

えられないことが多い。しかしながら、これまで

示してきたように、特定の筋肉や関節に大きく負

担をかけ、局所疲労を伴う運動動作を日々実践し

ているのと同様であり、そのクーリングダウンに

匹敵するケア動作が、全く生活の中に取り込まれ

ていない状況の母親が７割以上もいる現実が今回

明らかとなった。筋力トレーニングの前後には

ウォームアップとクールダウンストレッチは欠か

せない。健康運動科学の力を借りた、体力向上を

図る手段や、ダメージを負ってしまった身体の回

復を図るケアスキルなどを身につけるべきステー

ジにあると表現できないだろうか。また、体重

増加が４位にあったが、これもまた身体のコン

トロール方法という意味では健康運動科学の力

が必要となる部分でもあろう（池上 , 1984、浅野 , 

2002、森 , 2003、湯浅 , 2007）

今回の調査を受けて、母親ができる限りより良

いコンディションを維持し、かつ笑顔で赤ちゃん

と向き合うためにも、また精神的なイライラを子

供やパートナーへできる限り及ばせないために

も、健康状態をより良い方向性に保つ、あるいは

向上させるためのケアが受けられる場の確保が必

要であり、そのような場を多くの子育て支援機関

等に提示していく必要があると考えられる。

また近年、脳を鍛えるには運動しかない（レイ

ティ , 2009）の著書にもあるように、有酸素性の

定期的な運動実践が、産後うつからの解放をもた

らし、精神面へもプラスの影響を及ぼすといった

画期的な結果が報告されている。このことから

も、健康運動科学をベースとした運動ケア実践

が、産後のマイナートラブルや精神衛生面を向上

させるという意味でも重要な役割を果たすのかも

しれない、と推察する。

３．産後コンディショニングケアの提案

３－１　 ６年間のコンディショニングケアの実践

報告

これまで様々な場で、産後のコンディショニン

グケア運動講座を、単発・あるいは長期的に筆者
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は実践をしてきた。単発であれば日に90 ～ 120分

前後、長期であればおよそ120分のプログラムを

週に一度、２年間継続してきた。対象人数は６年

間の中でおよそ640名である。

２．で述べたように、産後のコンディショニン

グを良好に保つためにも、運動によるケアスキル

をできるだけ産後間もなくから実践し、かつスキ

ルを身につけてもらうために多数の地域で実践を

行った。この講座の時間帯のみならず、各家庭に

おいても実践してもらわなければ、それぞれの母

親の健康維持は大変難しいため、その都度講座の

内容を資料化して配布を行った。対象は産後の床

上げ21日間を超え（松田 , 1999）、産後の赤ちゃ

んとの暮らしにある程度慣れたころの産後２ヶ

月～産後３年以内までの母親と赤ちゃんを対象と

した。産後３年以内と定めたのは、産後３年くら

いまでの年月の中で抱っこが頻繁に行われ、骨盤

周辺へ圧力をかけることが多い事例などを基にし

ている（小西 , 2003、山田 , 2008、（22））。

今回、この報告書においては、２．に挙げられ

たマイナートラブルに対処する運動を媒介とした

ケア、そしてその実践における影響や現れた効果

などを、体験者の声や事例報告などを基に述べて

いきたい。

まずはじめに、これまで実践してきた共通運

動ケア項目、実践講座における共通内容を示す。

基本的なプログラムの流れは、健康運動指導に

おける文献を基に（井上 , 2000、森 , 2003、Yaggi, 

2006、菊池ら , 2007、（13））作成し、そこから、赤

ちゃんを抱っこしたままでも（揺さぶられっこ症

候群が起きないような形態を確実に取り決め）、

またおんぶした状態でもある程度までは実践する

ことが可能な運動ケア種目を考案した。種目は特

定しているが、母親の状況や健康状態、及びその

日の気温や湿度、時間帯などを考慮に入れ、若干

変更するプログラムもあったが、基本的な流れは

大幅な変更はしないものとした。以下に内容を示

す。

１）スタティック及びダイナミックストレッチン

グ動作の実践（15～ 20分）

産後の時期が参加者によってばらつきがあるた

め、まずは血行促進及び痛みやだるさを解消し、

身体をある程度目覚めさせるような運動をはじめ

に導入した（桜井 , 2007、谷本 , 2008）。どの部位

においても、スタティックストレッチング３秒間

持続→脱力、これを５セット、後にアクティブス

トレッチングを10 ～ 40回（部位により、回数は

異なる）実施→脱力、という工程で行った。部位

の順番は、全身→首・肩周辺→胸・背中→骨盤周

囲（腰回り・体側）→臀部→脚部→全身。特に腰

痛や肩こりのマイナートラブルが多く寄せられて

いたため、骨盤周辺を取り巻く腰回りの回旋・肩

周りの旋回などは、より丁寧に行うことを念頭に

おいた。

赤ちゃんから手が離れない者は、バランスボー

ルに座った状態で同様の動作を可能な限り行うも

のとした。終了後５～７分程度休憩（水分補給及

び授乳時間）。

２）腰へ負担をかけない授乳姿勢や抱っこ姿勢の

提示、及び骨盤周辺を安定化させ、腰痛対策

を兼ねた骨盤強化運動及び骨盤底筋群を強化

するための筋力トレーニング（15分）の実践

産後における特定動作（抱っこ・おんぶ・あや

し・授乳・おむつ替え等）の際に、多くの母親が

腰や肩等に負担を与えてしまうような育児にまつ

わる姿勢の説明を行い、できる限り腰へ負担を与

えずに、腹部や腕の力を利用して行う正しい姿勢
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図３　スタティック・ダイナミックストレッチング一例



での動作方法を伝えた（図４）。

また、腰背部へ負担をかけないための、腹筋力

を向上させる神経―筋プログラムの協調性を構築

する運動を実践した。これは著者が考案したバラ

ンスボール腹部促通トレーニングで赤ちゃんを

抱っこしたまま行うことが可能である（図５）。

さらに産後の尿漏れや、子宮脱の予防・対策を

踏まえ、産後にゆるんでしまいがちな骨盤底筋

群・及び腹筋下部を鍛えるような筋力トレーニン

グ（湯浅 , 2007、山田 , 2008、渡部 , 2009）及び骨

盤周辺を安定・強化する運動を２～３種目実施し

た。どの運動においても、３秒間全力筋力保持→

脱力、を20 ～ 30回繰り返した後、５秒間保持→

脱力、を最低５回繰り返した（図５）。立ち姿勢

の運動種目は赤ちゃんを抱っこしたままでも実践

可能であることを伝え、できるだけすべて行って

もらうよう促した。

３）バランスボールを用いた有酸素性の運動実践

による体力向上の運動（20～ 30分前後）

母親という立場を考慮し、赤ちゃんの首を肘関

節でしっかりと支え、赤ちゃんにとってはゆりか

ごのような状況で行うことが可能なバランスボー

ルの弾力を生かした（Yaggie, 2006）有酸素性の

運動実践を考案した。これは、座ったままの運動

動作でも全身の血行を促進することができ、かつ

心肺持久力と脚部・骨盤周辺を支える股関節筋力

を同時進行で鍛えることが可能となる。また、30

分前後の有酸素性の運動を実施することは、産後

うつの予防・改善にもつながると期待される（レ

イティ , 2009）。さらに、股関節を大きく開き、か

つ腹部に始終力を加えながら姿勢維持をしなれば

ならないバランスボールを用いることで、バラン

ス感覚を養うだけでなく、抱っこやおんぶ・授乳

を持続的に頻繁に行わねばならない身体中心部の

軸を整える（Yaggie, 2006）意味でも有効である

と思われたため、バランスボールという手段をあ

えて利用し、様々な育児生活動作スキル向上につ

ながるための運動として実践を試みた。

目標心拍数は、健康運動指導の際に、運動初心

者が有酸素性の能力を向上させ、かつ体脂肪がゆ

るやかに燃焼されるような基準である運動強度ま

で行うことにした。これは最大心拍数（220-年

齢）×50 ～ 60％の値、を目安に、各母親其々の

値まで引き上げることを狙った（石井 , 1975、浅

野 , 2002、（13）（30））。この方法を用いたのは、運動中、

容易に心拍計測が可能でかつすぐに計算できる方

法を伝えねばならない事情からである。開始後３

分、６分、９分、15分（30分実践の場合は25分も

加える）経過した時点で心拍数を６秒間測定し、

それを10倍にしてもらい、心拍数を認知しても

らった。最初の３分は、急激に上昇することが明

らかに予測できるため（石井 , 1975、宮下 , 1985、

浅野 , 2002、杉 , 2006）、上がりすぎた場合は無理

をせず休息を告げ、最大心拍数の50 ～ 60％前後
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誤った授乳姿勢　　正しい授乳姿勢

腹部と脚部を利用した抱っこの姿勢実践形態

図４　 腹部の筋力を使った腰に頼らない授乳姿勢およ
び抱っこ姿勢の提示（21）

図５　腹部促通運動・骨盤底筋群強化運動の一例
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に保たれるようになったところで持続できるよ

う、呼吸を促した。また、心拍数が上昇していな

い者に関しては、（赤ちゃんからもし手が離れて

いれば）腕の動きにバリエーションを加える中

で、できるだけそれらの動きを大きく意識するよ

う、そして抱っこしたままでの実施の場合はバラ

ンスを崩さないように足を大きく動かすことを指

示した。その後休憩を10 ～ 15分間おく（水分補

給及び授乳や布団へ赤ちゃんを寝かしつけ）（図

６）。

４）産後のマイナートラブルに対処し、解消する

ためのケア運動実践（15分前後）

アンケートでも報告された産後の不調への対処

法を説明し、実際にケアストレッチングやセルフ

マッサージ等の手法を伝えた。単発講座であれ

ばその時々で集まった母親たちに質問を投げか

け、現在困っている不調の内容や身体状況を聞き

だし、そこから対処法を投げかける形式で実施し

た。長期実践であれば一定のプログラムを組んで

対応した。腰痛や肩こりに関しては必ず挙げられ

る項目であるため、どの講座においても欠かさず

伝え、合計で５～７種目の解説を加えながらのケ

ア動作を提示し、実践へ、と移行した。同じ育児

姿勢の繰り返しによる血行不良からくる痛みの緩

和や、痛みを野放しにしておくことから生じてし

まうだるさ・疲労の解消方法など、ケアスキルを

母親自身が身につけることによっていつでもコン

ディショニングは良好になる可能性があるという

ことを伝えた。

５）クーリングダウンストレッチング（10分前後）

できる限り疲労を残さないため、クーリングダ

ウンストレッチングを実施した。呼吸をゆっくり

伴いながら行うよう注意を呼び掛けた。赤ちゃん

から手が離れている場合は、できるだけ伸びを

大きくするよう指示。持続時間は一動作につき

30 ～ 60秒ほど、左右の場合は交互に、１セット

ずつ実施。最後に深呼吸をして終了。種目は１）

で行った部位とほぼ同様で、ストレッチング形態

は別種目のものである。

６）各母親の感想を聞きだしながらディスカッ

ション及びアンケート実施（30分前後）

90分前後の運動ケアを実践したことで、身体は

どのような状態に変わったか、あるいは変化を見

せなかったのか等、参加した母親一人一人から話

を聞き、プラスの効果があればそこを互いに伝え

合った。後半はディスカッション形式で、質問な

どを投げかけ合いながら、母親同士の身体へのア

プローチをきっかけにしながら交流を深める作業

へと移行した。

３－２　ケーススタディ

まず単発講座における１）～５）までの運動ケ

ア実践において、実践前と実践後でコンディショ

ンが変化したかをたずねたところ、毎回、参加者

の８～９割以上が「コンディションが良くなっ

た」と回答し（図７）、具体的にどのような状況

に変化したかを尋ねたところ、

「身体全体が非常にすっきりした（８割）」

「血の巡りが良くなり、肩こりや腰の痛み、手

首周りのだるさなどが消失した、あるいは軽く

なった（７割）」

「手先足先まで血が通うようになった（７割）」

「授乳のトラブルが改善された（６割）」

「頭がすっきりとし、もやもやしていた感情が

どこかへ吹き飛んでしまった（５割）」

「抱っこは大変だと思っていたが、体力がない

だけだったことがよくわかった（４割）」
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図６：バランスボール有酸素性運動の一例



「抱っこやおんぶで腰回りの痛みがひどかった

が、バランスボールの弾む運動で、腰回りが急激

に軽くなる感じを受け、驚いた（４割）」

などといった、様々なプラスの効果や、母親自

身の気づきを挙げてもらった。

さらに、「もう一度こういった講座を展開して

ほしい」という声も同様にほぼ毎回、９割以上の

方から頂いた。

次に参加者を継続的に追ったケーススタディを

ご紹介する（長期産後ケア実践の場合）

・痛みの解消及び体型・体脂肪変化のケーススタ

ディ

産後４ヶ月時に参加した母親Aさん（当時33

歳）。初めての妊娠出産で、出産前から早産の危

険があると医師に判断され、およそ１ヶ月半の間

入院をし、そのまま分娩、産後に至る。ほぼ寝た

きりのまま産後を迎えたとたん、脚が動かなく

なってしまった事実に愕然とする。なんとかその

状況を乗り越え退院、実家で産後を過ごすこと

に。しかし、脚部が弱い、骨盤周辺がグラグラし

た状態、さらには身体の自由がきかないといった

感覚のまま、産後の４ヶ月間を過ごすに至る。

頻繁な夜泣きに加え、抱っこをしいないと眠ら

ない赤ちゃんの性質から、据わったまま抱っこし

て夜を明かすことも度々あったという。全身疲

労・骨盤の不安定感・腰痛・首の痛み・股関節

痛・肩こり・腱鞘炎・尿漏れ・膝の痛み・歩行困

難・睡眠不足・体重の増加といった様々なマイ

ナートラブルを抱え、講座へ参加。ここから１年

間、週に一度、一度も休みなく通われる。

３－１で示した一定の運動プログラムの他に、

自宅で何かしら身体を整える手段をぜひ指導し

てほしいという強い要望から、骨盤強化運動メ

ニューと特に痛みのある肩周り・骨盤周辺の疲労

回復ストレッチングをプラス２種目示し、毎日朝

と夜、最低10回前後、３秒以上の保持を目安とし

て行うことを指示した。

運動講座参加３ヶ月半後、まずあらゆる痛みが

消失したという本人からの報告を受けた。夜泣き

がひどく、抱っこが頻繁な日は、翌朝に必ず腰回

りのストレッチングを行い、骨盤回旋運動を実施

し、さらには講座参加以外の日は股関節強化運動

を20回朝・晩と実践するように意識改革がなされ

たという。実際に、バランスボール運動の継続や、

ご本人の努力の甲斐があったためか、血行が促進

され、青白かった顔つきが変化し、非常に血色の

よい表情へと変化を見せた。また、これまで抱え

ていた冷え性からも少しずつ脱却したとのことで

あった。

さらに実践10 ヶ月後には、ウエスト回りが産

前より８㎝ダウンし、簡易体脂肪計測機器で計測

したところ、産後直後の体重58.5㎏から53.7㎏に

まで減少し、体脂肪が29％から23.2％にまで減少

を示した（身長は155㎝）。１年後にこの体重はさ

らにマイナス２㎏近くとなり、かつ体脂肪率も

21.7％にまで大きく変化を見せた。

Aさんからの講座終了後のコメントを紹介する

→「一見地味な運動の繰り返しだったが、それで

もこんなに大きな身体の変化につながるとは驚い

た。それと共に身体がすっかり楽になって何より

うれしい。コンディションがここまで良い状態に

なるとは思いもしなかった。歩くのもふらふらし

ていた自分が嘘のよう。バランスボールの運動を

家で行うようになってから、さらに調子がよく

なった理由かもしれない。週に一度でもケアでき

る場所がある、みんなで励まし合う場所がある、

子供と笑顔で運動できる場所があるのは大きな励

みだった。これからも自分の身体をいじめないよ
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図７　産後運動ケア前後のコンディション変化（%）
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うに大切にしたいし、子供も大切にしたい。」

・精神面への変化におけるケーススタディ

産後２ヶ月時に参加した母親Bさん（当時37

歳）。初めての妊娠出産経験者。産前はつわりが

ひどく、昼夜を問わず吐いていた。吐きすぎから

喉から出血する日も多かったという。膀胱も圧迫

され、妊娠後期は頻尿に悩んでいた。そして産後

へ。17時間に及ぶ長時間の出産、そして産後生活

へ。毎日のように赤ちゃんの頻繁な泣き、昼夜を

逆転するような日々と赤ちゃんのもつ激しい泣き

方の性質に加え、抱っこをしても泣きやまない

日々の多さ、頻繁な授乳による腱鞘炎、努力して

もなかなか報われない焦燥感、といったものが重

なり、子供を洗濯機の中に入れようとしたこと

や、布団の上に叩きつけようとしたことも度々

あったという。極度の疲労困憊状態から、産後

１ヶ月経過時に女性センターへ電話相談。頼れる

実家もなく、日中はほぼ一人で赤ちゃんと向き合

う日々も加わり、ストレスはピークにあることを

伝える。センターに置かせてもらっていた講座ち

らしをセンター職員から勧められ、運動ケアに産

後２ヶ月から参加。初めの月だけ一週おきの参加

であったが、講座開始２ヶ月目からほぼ毎週参加

に。表情は徐々に明るくなり、バランスボール実

践の効果で、姿勢の改善や脚力の向上が顕著にな

る。また、心拍数が急激に上昇しなくなるなどの

心肺機能の向上などが確認できた。参加する毎に

ディスカッションへの参加意欲も高まり、意見を

述べる回数が増えてきた。

Bさんの講座参加１年後のメッセージがとても

印象的である→「産んだら絶対楽になると思って

いた。つわりは確かになくなった。そして頻尿も

ない。ところが楽になるどころかもっともっと大

変になっていった。眠れない、泣きやまない、も

う地獄。あのまま家で子供と日中過ごしていた

ら、私は子供を本当に洗濯機の中に入れてしまっ

たかもしれない。（中略）　ここを紹介してもら

い、初めは半信半疑でなんとなく気のりはしな

かったが、とにかくイライラを抑える日が週に一

日でもできたのは助かった。自分の身体を自分で

ケアする方法を教えてもらったのは何よりだった

が、通ううちにそれ以上に精神的にここへ来ると

何か救われたような気がした。（中略）汗をいっ

ぱいかき、心臓をどきどきさせ、頭をすっきりさ

せてもらった。身体が楽になって、モチベーショ

ンの高い母たちとたくさん話ができた。もしもも

う一人子供を産んだらこういうケアできる場所に

来ればいいんだ、と思えるようになった。産んだ

らここに来る、そういう場所があるのは大事。自

分を大切にするとこんなにも子供や夫にイライラ

をぶつけなくなるものなのか…と驚いた。」

これらの事例の他にも、長期的な運動ケア実践

では、骨盤の安定化に伴った腰回りのサイズの多

大な変化や、血行促進による痛みの緩和及び消

失、体脂肪の変化などが明らかとなった。しかし、

測定期間が一定でないことや、被験者の対象者と

なるコントロール群への参加がほとんどなかった

ことによる人数の不対称、などを考慮し、今回は

定性的なデーターがそろっていないため、割愛さ

せて頂いた。　

ある地域における１年間の産後コンディショニ

ングケア活動においては、実践前と実践後で身体

はどのような状況になったのかを調べたところ、

（32名の実践者）100％、つまり参加者全員がケア

開始前よりも身体は良い方向に変化した、と回答

した。これは興味深い結果であり、産後のコン

ディショニングケアの重要性が示されたものであ

るともいえよう。

３－３　産後症状評価表の提案

この産後運動ケア実践によって、実際に身体だ

けの変化のみでなく、ケーススタディにあるよう

に前向きな気持ちを生み出したり、子供への虐待

に一歩踏み出しそうになった状況をストップさせ

ることが可能となったり、脳の活性化に役立った

というような声を、これまで沢山頂いてきた。し

かし、そこを定性的に評価するような仕組みが、

現時点では存在していない。また、運動ケアにお
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ける身体の変化においても、客観的数値データー

を習得できたのは数名にとどまり、あとは参加し

た母親の声を集約したにとどまっている。

たとえば更年期ストレステストのような

（kupperman指数：Kupperman, 1953、Murakami,

1998、（22））、ケア運動の後に、何らかの指数をと

りこめるような評価表を作成することで、簡易的

に産後ケア運動の効果そのものが把握しやすくな

るのではないだろうか。今回の声をより具体化

し、多くの人に認知してもらうためにも、簡易的

な指数評価表の作成に挑戦していきたいと考えて

いる。

４．おわりに

４－１　実態調査把握の追及及び産後コンディ

ショニング健康運動ケア実践の必要性につい

て

今回、６年間に及ぶ産後の母親の実態調査を

行ってきたが、多くの母親の状況をすべて拾う

と、実に様々な生活・住環境が存在し、またバッ

クグラウンドや運動状況なども多種多様であると

いう実態が浮き彫りとなった。よって、ひとくく

りに何らかの状況や変化を簡潔に述べることは難

しいが、産後運動ケアの取り組みに対して、産後

の多くの困難な状況を乗り越えることができるよ

うになる、育児生活への支援対策の一つとなりえ

る可能性があることが示唆された。

実際に産後のコンディションが悪くなり、様々

なマイナートラブルに直面し、そのストレスがま

だ生後幼い赤ちゃんや子供へ向かってしまうこと

は、極めて危険であろう。事実、その多くの不

調から虐待の寸前で手がとまったというインタ

ビュー記録も頂いている。そしてこのような出来

事は、実は頻繁にあってはならないことではなか

ろうか。

昨今の育児放棄、虐待、過程崩壊、ひいては殺

人事件にまで発展する危険性がある産後生活は、

とても寂しい状況である（藤田 , 2011）。産後の

助産師による国が定めた期間訪問ももちろん必要

だが（藤田 , 2011）、そこに加えて、産後の困難

な状況に対し、心身のケアに運動科学が一つ踏み

込んでいけるかもしれない、という可能性が今回

この６年間の取り組みの中で明らかとなった。　

産後の期間、少しでも早い段階でケアスキルを

身につけ、地道でも丁寧に実践することは、母子

ともに健康で安全に過ごす上でも、大切な取り組

みであると思われる。身体のケアは精神衛生の安

定化につながる可能性を秘めていることも明らか

となってきている。よって、ここに産後運動ケア

プログラムの重要性を示唆したい。

また、産後のケアを行うことができる場の確

保、実践、といった試みが産後における母親支援

に大きくつながっていくことができるかもしれな

いという見解も今回述べておきたい。

今後はさらなる調査研究とケア実践のフィード

バックとフィードフォワードを、より発展させて

いく必要があろう。まだ課題は多いが、できる限

り健康運動科学の力を借りながら、そして母親の

声を捉えながら、運動ケアプログラムの確立を目

指していきたいと考えている。
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