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研 究

10代で出産した母親の母親行動と

ソーシャルサポートとの関連

平尾　恭子1），上野　昌江2）

〔論文要旨〕

　10代母親の母親行動とソーシャルサポートの実態およびその関連を明らかにすることを目的に，10代

で出産した母親と20代以降に出産した母親を対象に質問紙調査を実施し比較検討した。結果，10代で出

産した母親は，実母から手段的サポートを多く受けていたが（p＜0．05），公的な育児サービスはほとん

ど利用せず，多くの者が相談したり母親同士交流する場を必要と感じていなかった（p＜0．05）。また，20

代以降に出産した母親より乳児期母子相互作用を促進する行動が少なく（p＜0．05），子どもより自分自

身を優先する傾向にあり，20代以降に出産した母親に示されたような母親行動とソーシャルサポートと

の関連はほとんどみられなかった。

　したがって，10代母親への支援は青年期の特性を十分考慮し，早期から家庭訪問等により育児の方法

を一緒に行いながら母親に肯定的評価を与え，子どもの関心や愛着を育んでいくことが重要である。ま

た，同年代の母親同士が集まれる場を提供し，母親同士安心して語り合えたり，母親自身が楽しむこと

で自己実現に伴うニーズを満たし，母親として成人として成長することを支援していく必要がある。
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1．はじめに

　10代母親は形式的操作思考の獲得1）や，自身

のアイデンティティの確立2）という成人として

自立していく上での発達課題をもつと同時に，

母親としてのアイデンティティも確立していか

なければならず，人生で重大な発達課題達成の

途上にいる存在である。そのため，まだ自己中

心的な傾向があり，子どものことより自分自身

の要求を優先したり，育児への長期的な見通し

をもてず，子どもの発育・発達に応じた適切な

養育行動をとりにくいことが考えられる。

　また，夫や実母からのソーシャルサポートは，

育児に対する肯定的感情や母子関係を促進させ

る要因として重大な意味をもつことが明らかに

されており3）一6），特に人間的にまだ未熟な10代

母親にとって極めて重要なサポートといえる。

しかし，10代母親は複雑な生育歴や家庭環境に

よる社会的問題や経済的問題，望まない妊娠，

社会からの孤立等，育児困難な要素を多くもっ

ことも指摘されており7）一10），周囲から適切なサ

ポートを受けているか危惧される。

　わが国の10代母親の全出生数に占める割合は

年々増加傾向にあるが，2001年では1．8％il）と

少数であり，その実数の少なさと母親が抱えて

いる問題の複雑性ゆえに，10代母親を対象とし

た調査・研究は欧米に比べると少ない。特に，

母親の養育行動やソーシャルサポートに関する
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ものはほとんどみられず，育児の実態やその問

題の本質が十分明らかにされているとはいえな

い。したがって，本研究では10代母親の子ども

への愛着に基づく養育行動とソーシャルサポー

トの実態およびそれらの関連を明らかにし，10

代母親が母親としてのアイデンティティを確立

し，良好な母子関係を形成するための支援につ

いて検討する。

皿．用語の定義

　本研究では母親行動を，RobsonとMoss12）が

母親の子どもへの愛着指標として示した「愛や

暖かさの感情，所有や献身，保護，幸福への関

心，乳児の取り扱いを継続することの喜びへの

欲求」に反映される感情，Batesら13）が母子相

互作用を促進する母親の行動として明らかにし

た「子どもに対する母親の応答性と温かさに反

映される行動，子どもの発達的進歩を意識的に

奨励する行動」と定義して用いる。

　また，ソーシャルサポートはHouse14）の定義

を用い，情緒的サポート，手段的サポート，情

報的サポート，評価的サポートと4機能から分

類し，母親へのサポートの状況をみた。

皿．対象および方法

1．対　象

　大阪府にある人口約13万人のA市に在住し，

1998年1月～2000年12月半10代で出産した母親

（以下，10代出産群）127人，比較対象として20

代以降に出産した母親（以下，比較群）273人

を対象に，2001年9月自記式質問紙を郵送した。

回答率は10代出産群40人（31．5％），比較群153

人（56．0％）であったが，今回は第1子の母親

を分析の対象としたため，回収率は10代出産群

36人（28．3％），比較群83人（30．4％）であった。

2．調査項目

　A．母親の背景

　母親の属性（年齢，家族形態等），育児サー

ビスの利用に関する項目とした。

　B．母親行動

　母親の子どもに対する愛着に基づく感情，母

子相互作用を促進する母親の行動の20項目で，

その程度を「よくする（かなりある）」4点か
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ら「しない（ない）」1点と4段階で評定した。

　C．ソーシャルサポート

　嶋15）や新道16）らの調査を参考に情緒的サポー

ト5項目，手段的サポート2項目，情報的サポー

ト2項目，評価的サポート2項目の計ll項目を

作成し，夫・実母・友人からのサポート量を「か

なりある」6点から「全くない」ユ点の6段階

で評定した。

3．分析
　次の方法により両替間の比較検討を行った。

母親の属性および育児状況に関する項目はX2

検定を行い，ソーシャルサポートはサポート源

とサポート機能別にt検定を行った。母親行動

は主因子法，プロマックス回転による因子分析

後，抽出された6因子をt検定により比較した。

ソーシャルサポートと母親行動との関連は，サ

ポート源別・サポート機能別と母親行動6因子

間でピアソンの積率相関係数を算出し比較し

た。分析には統計ソフトspsslO．OJを用いた。

倫理的配慮

　質問紙への回答は自由意思によるものである

こと，データは匿名性を保障し，研究目的以外

に使用しないことを研究依頼文書に示し，質問

紙の回答をもって承諾を得たものとした。

N’．結 果

1．母親の基本属性と育児サービス（表1）

　10代出産群の出産時平均年齢は18．3±0．9歳

で，その内訳は16歳1人（2．8％），17歳7人

目19．4％），18歳9人（25．0％），19歳19人（52．8％）

であった。夫の平均年齢は23．0±3．8歳で，19

歳以下の割合は17歳1人（2．9％），18歳2人

（5．7％），19歳2人（5．7％）で，夫のいない者

が1人（5．6％）いた。核家族は10代出産群28

人（77．8％）で，比較群77人（92．8％）と比べ

有意に少なく（p＜0．05），実家が同市内また

は隣市にある者は10代出産群22人（78．6％）で，

比較群41（53．2％）に比べ有意に多かった（P

〈0．Ol）。また，妊娠がわかったときの気持ち

として，「とても・まあまあ嬉しかった」者は33

人（91．6％）で，母親として「成長した・まあ

まあ成長した」者は32人（88．8％）あり，大多
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表1　母親の背景 人（％）

10代出産群

n＝36人

比較群
　　　　　有意水準
n＝・83人

対象の年齢 MEAN±S．D． 20．5±1．5歳　28．7±5．1歳

出産時年齢 MEAN±S．D． 18．3±0．9歳　26．3±5．1歳

夫の年齢 MEAN±S．D． 23．0±3．8歳　　31．2±4．8歳

子どもの年齢 MEAN±S．D． 1．8±0．9歳　　1．8±1．0歳

核家族 28　（77．8） 77　（92．8） ＊

実家の場所 市内・二二 22　（78．6） 41　（53．2） ＊＊

妊娠後引越した 19　（52．8） 29　（34．9）

妊娠がわかったときの気持ち

　
　
た

　
た
っ

た
つ
か

つ
か
な
た

か
し
く
つ

し
嬉
し
か

嬉
あ
嬉
な

も
ま
り
く

て
あ
ま
し

と
ま
あ
嬉

21　（58．3）

12　（33．3）

2（　5．6）

1（　2．8）

55　（66．3）

25　（30．1）

3（　3．6）

o（　o．o）

母親としての成長

かなり成長した

まあまあ成長した

あまり成長していない

成長していない

16　（44．4）

16（44．4）

4（11．1）

o（　o．o）

26　（31，3）

49　（59．0）

6（　7．2）

1（　1．2）

利用している育児サービス
（重複回答）

妊婦教室（医療機関）

妊婦教室（保健センター）

育児相談

赤ちゃん教室

子育てサークル

9　（25．0）

1（　2．8）

o（　o．o）

o（　o．o）

1（　2．8）

39　（47．0）

16　（19．3）

13（15．7）

11　（13．3）

7（　8．4）

＊

必要とする育児サービス
（重複回答）

経済的支援

公園などの遊び場

制度やサービスを教えてくれる場

日中いつでも子どもを預けられる場

相談できる場

遊びやしつけを教えてくれる場

母親同士交流できる場

子育てに関する講座

21　（58．3）

16　（44．4）

14　（38．9）

11　（30．6＞

9（25．0）

8　（22．2）

6（16．7）

1（　2．8）

37　（44．6）

45（54．2）

34　（41．0）

23　（27．7）

39（47．0）

28　（33．7）

30　（36．1）

15　（18．1）

＊

＊

＊p〈O．05　＊＊p〈O．Ol

数の者が10代の妊娠を喜び母親としての自分を

肯定的に捉えていた。しかし，10代出産群が利

用している育児サービスは，医療機関実施の「妊

婦教室」が9人（25．0％）で，比較群39人（47．0％）

と比べ有意に少なく（p＜0．05），他のサービ

スは皆無に等しかった。そして，10代出産群が

必要とする育児サービスは，「経済的支援」21

人（58．3％）が最も高かったが，「相談できる場」

は9人（25．0％），「母親同士交流できる場」は

6人（16．7％）で，比較群と比べ有意に少なかっ

た（p＜0．05）。

2．ソーシャルサポート（表2）

　10代出産群の最も多いサポート源は実母であ

り，情報的サポート5．34±0．76点が最も多く，

手段的サポート4．93±1．14点は比較群4．37±

1．56点より有意に高かった（p＜0．05）。また，

次に多いサポート源は友人で，夫のサポートは

実母，友人よりも少なく，特に情緒的サポート

4．43±1．23点は比較群4．69±0．98点に比べ低い

傾向がみられた。

3．母親行動（表3）

　母親行動20項目の因子分析は個有値1以上，

因子負荷量0．35以上を示す6因子を抽出し，累
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表2　ソーシャルサポート MEAN　（±S．D．）

10代出産群

n＝36人

比較群

n＝83人
有意水準

夫

サポート合計

情緒的サポート

手段的サポート

情報的サポート

評価的サポート

4．41（±1．05）

4．43（±1．23）

4．11（±1．31）

4．60（±1．26）

4．43（±1．13）

4．57（±O．84）

4．69（±O．98）

4．22（±1．20）

4．68（±O．98）

4．63（±1．09）

実　母

サポート合計

情緒的サポート

手段的サポート

情報的サポート

評価的サポート

5．　04　（±O．　82）

5．01（±1．16）

4．93（±1．14）

5．34（±O．76）

4．94（±O．98）

4．94（±O，93）

5．11（±1．02）

4．37（±1．56）

5，06（±1．01）

5．04（±O．95）

＊

友　人

サポー一・・一ト合計

情緒的サポート

手段的サポート

情報的サポート

評価的サポート

4．70（±O．81）

5．31（±O．87）

2．88（±1．37）

4．75（±1．26）

5．10（±O．83）

4．63（±O．80）

5．13（±O．82）

2．99（±1．52）

4．70（±1．07）

4．95（±O．90）

“p〈O．05

情緒的サポート：親身になって心配したり思いやったりしてくれる

　　　　　　　あなたの感情や気持ちをわかってくれる

　　　　　　　あなたが落ちこんでいるとき慰めてくれる

　　　　　　　他人には言いにくいプライベートなことを話せる

　　　　　　　悩みや心配事を真剣に聞いてくれる

手段的サポート：育児の手伝いをしてくれる

　　　　　　　家事の手伝いをしてくれる

情報的サポート：困ったりわからないときアドバイスしてくれる

　　　　　　　考え方ややり方の間違いを率直に伝えてくれる

評価的サポート：母親として認めてくれる

　　　　　　　あなたをほめたり高く評価してくれる

積寄与率は61．62％，Cronbach’sα＝0．74で

あった。各因子の特徴を第1因子《乳児期母子

相互作用の促進》，第2因子《発育・発達の促

進》，第3因子《子どもへの献身》，第4因子《子

どもとの応答性》，第5因子《母親自身の重要

性》，第6因子《自分より子ども優先》とし，

各因子得点を六白間でt検定により比較した。

　結果，10代出産群の因子得点は第3因子《子

どもへの献身》のみ比較群と比べ高かったが有

意差はなく，他の5因子はすべて比較群と比べ

低かった。特に第1因子《乳児期母子相互作用

の促進》は10代出産群3．73±0．36点で，比較群

3．87±0．29点と比べ有意に低く（p＜0．05），

第6因子《自分より子ども優先》は10代出産群

2．69±0．65点で，比較群2．90±0．65点と比べ低

い傾向がみられた。

4．ソーシャルサポートと母親行動との関連（表4）

　10代出産群は夫の「手段的サポート」と《自

分より子ども優先》（γ＝0．484）のみ正の相関

（p＜O．01）がみられた。一方，比較群では実

母の「手段的サポート」と《乳児期母子相互作

用の促進》（γ＝0．314）に，「情報的サポート」

と《乳児期母子相互作用の促進》（γ＝0．320）

に，「評価的サポート」と《乳児期母子相互作

用の促進》（γ＝0．336）・《発育発達の促進》（γ

＝0．397）・《子どもとの応答性》（γ＝0．370）

に正の相関（p＜0．Ol）がみられた。また，友

人の「情緒的サポート」と《乳児期母子相互作

用の促進》（γ＝0．377），《自分より子ども優先》

（γ＝0．289）に，「評価的サポート」と《乳児

期母子相互作用の促進》（γ＝0．496）・《発育

発達の促進》（γ＝0．356）・《子どもへの献身》

（γ＝0．406）に正の相関（p＜0．Ol）がみられ

た。
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表3　母親行動因子分析の因子負荷量および平均値

質　　問　　項　　目
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　MEAN（±S．D．）　　有意
因子1　因子2　因子3　因子4　因子5　因子6
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　10代出産群　　比較群　　水準

第1因子　「乳児期母子相互作用の促進」

　14．赤ちゃんの頃，目を見つめて話しか

　　けた（かける）

　1．赤ちゃんの頃，ほおずりしたりだき

　　しめたりした（する）

　23．子どもの笑顔を見ると自分も嬉しく

　　なる

ag　2因子　「発育・発達の促進」

　25．子どもの食事や栄養には気を使って

　　いる

　13．自分から絵本を読んだりおもちゃで

　　一緒に遊ぶ

　20．表情を変えたりして子どもが喜びそ

　　うな遊びをする

第3因子　「子どもへの献身」

　26．子どもと一緒に遊ぶのは楽しい

　6．子どものためになることなら何でも

　　したい

　11．どんなときでも子どもの気持ちを理

　　解したい

第4因子　「子どもとの応答性」

　18．戸外に出たとき目の届く範囲にいな

　　いと気になる

　16．ぐずったり泣きやまないときなだめ

　　られる

　8．赤ちゃんの頃，泣くとすぐにあやし

　　た（あやす）

　21．自分から子どもに声をかけたり話し

　　かける

　4．子どもが話しかけにきたとき興味が

　　なくても相手をする

第5因子　「母親自身の重要性」

　10．子どもを他の人に預けたときどうし

　　ているか気になる

　17．子どもにとって自分は重要な存在で

　　あると思う

　24．できるだけ子どものそばにいてあげ

　　たい

第6因子　「自分より子ども優先」

　19．子どもは自分のしたいことをじゃま

　　すると思わない

　5．子どもの夜寝る時間は大人の都合で

　　変わらない

　15．子どもの世話より自分自身のことを

　　優先しない
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表4　母親行動とソーシャルサポートの相関（ピアソンの積率相関係数）

情緒的サポート 手段的サポート 情報的サポート 評価的サポート

夫 実母　　　友人 夫 実母　　　友人 夫 実母　　　友人 夫 実母　　　友人

　乳児期母

　子相互作

　用の促進

　発育・発

　達の促進ユむ

代子どもへ

出の献身

　子どもと

群母親自身

　の重要性

　自分より

　子ども優

　先

O．040　O．340’　O．123　O．204　O．140　O．332’　一〇．065　O．156　一〇．026　O．129　O．421＊　O．169

O．078　一〇．023　O．066　一〇．116　一〇．069　O．191　一〇．149　O．106　O．139　一〇．062　O．027　O．191

O．067　O．081　O．062　O．045　一〇．009　O．134　一〇．133　O．284　O．104　O．080　O．329　O．197

産の応答性　一〇・254　　0・141　－0・114
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　子相互作

　用の促進

　発育・発

　達の促進

比子どもへ

　の献身
較
　子どもと
群の応答1生

　母親自身

　の重要性

　自分より

　子ども優

　先
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O．057　O．108　O．227’　一〇，086　一〇．048　一〇．OOI　一〇．078　O．048　O，289”　O．019　O．l18　O．179

宰pく0．05　　宰’p＜0．01

V．考 察

　本研究対象の10代母親は，ほぼ9割が妊娠を

肯定的に受けとめ，母親としての成長を実感し

ていた。これは核家族の母親の8割が実家の近

くに住みながら実母や夫，友人から多くのサ

ポートを受けており，特に実母からの手段的サ

ポートは比較群と比べ有意に多く，子育てを支

援してもらえる環境にあることが影響している

と思われた。

　しかし，このように多くの身内のサポートが

あっても，母親行動では乳児期母子相互作用を

促す行動が比較群と比べ有意に少なく，子ども

の心理的欲求に十分対応できていないこと，ま

た，子どものために何でもしてあげたいという

献身的な気持ちをもつ反面，子どもよりも自分

自身の欲求を優先する傾向にあることが示され

た。このことから，地域看護職は実母の存在を

重視し過ぎず，10代母親が専門的支援の必要な

存在であることを再認識し，母子関係を強める

ための支援を行っていく必要があると考える。

　具体的には，思春期・青年期の特性を十分考

慮し，ありのままの母親を受容しながら信頼関

係を築き，家庭訪問等により母親の生活状況や

実母との関係，母親の生活能力，育児能力等を

見極め，個々のニーズに応じた支援を行ってい

く。これは，乳児の抱き方や乳児の目を見つめ

て声をかける等，一般的な母親が自然に行うと

思われるスキンシップの方法を一緒にやってみ

せ，母親自身が習得できるよう支援することで

ある17）18）。そして，10代で母親となることを選

択した意思を尊重しながら，子どもにとっての

母親の重要性や子どもの発育・発達について理

解できるように伝え，母親のできていることを

認めたり，努力を労うことで，自尊心や自己効

力感を高めていく必要がある。

　次に，本結果より，10代母親のうち相談した

り母親同士交流する場が必要と感じている者

は，比較群と比べ有意に少なかったこと，また，

実母や友人から受けるサポートは，比較群にみ

られたように母親行動と正の相関を示さなかっ

たことが明らかとなった。
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　しかし，同じ立場の母親からのサポートは，

母親役割の認識やアイデンティティの形成，自

尊感情を高めることが示されている16）19）。また，

青年期における友人の存在は新たな価値観や考

え方，行動様式を提供するモデルとして，親か

ら自立していく上で極めて重要な存在であ

る20）。さらに，10代母親が世代の違う母親に意

識的な隔たりを感じている一方で，同年代の母

親同士のサブカルチャーを形成し，たくましく

子育てしていること，母親となることで自身の

アイデンティティを確かなものにしていること

が報告されている2ユ）。これらのことから，A市

においても，10代母親が心理的距離を感じずに

入っていける同年代の母親の交流の場を設け，

母親の仲間づくりを促進していく必要があると

考える。

　ここでは，母親が自身の不安や悩みを安心し

て語り，他者からの共感を得ることで，自己の

存在を認められること，また，母親の主体性を

尊重し，母親自身が楽しめる内容とすることで，

10代の自己実現に伴うニーズを満たしていくこ

とが求められる22）23）。さらに，母親の年齢や家

庭環境により個人のもつ問題は異なるため，そ

のことを十分考慮し，個別のニーズに対応しな

がらすすめていくことが重要である。

　今回は母親行動とソーシャルサポートの量的

研究で一二だけの調査であり，結果にみられた

ように回答を得た母親の多くは子育てを肯定的

に捉えていた。10代であっても年齢による違い

が大きく，また，個々にもつ心理・社会的問題

が大きいほど量的調査では回答が得られにくい

と考える。そのため，今後は対象地域を広げ，

質的調査により個々にもつ問題の本質を明らか

にし，母親への支援方法を検討していく必要が

ある。

VI、結 語

　10代で出産した母親の多くは実家の近くに住

み，比較群に比べ実母から手段的サポートを多

く受けていたが，多くの者が公的な育児サービ

スは利用せず，同じ母親同士の交流を必要と感

じていなかった。また，母親行動では乳児期母

子相互作用を促進する行動が少なく，子どもに

対する献身的な気持ちをもつ反面，子どもより

423

自分自身のことを優先しがちで，比較群にみら

れたような母親行動と実母や友人のソーシャル

サポートとの関連はほとんどみられなかった。

　したがって10代母親への支援：は，実母の存在

を重視し過ぎず，まず家庭訪問等の個別的な支

援により母親の生活能力や育児能力を見極め

る。そして，母親と一緒に育児を行いながら子

どもに対する肯定的感情を促し，母親の子ども

への関心や愛着を育んでいくことが重要であ

る。次に，同じ10代母親同士の交流の場を設け，

自身のことを語ることで他者から共感される場

を保障し，母親の主体性を尊重したプログラム

とすることで母親の自己実現に伴うニーズを満

たし，母親として成人としてのアイデンティ

ティを高めていけるよう支援していく必要があ

る。
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