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1～3歳児をもつ保護者の子育て意識に

　　　　　　　影響する要因の検討
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〔論文要旨〕

　2008年10月～2009年3月，岡山県B市において1歳6か月児健康診査，2歳6か月児健康診査，3歳児健康診査

を受診した317名の保護者を対象に家庭環境や家族機能，子どもの特性が子育て意識に与える影響を調査し，今後

の育児支援方法を検討した。その結果子育て意識には家庭環境および子どもの特性や保護者の対応・家族機能と

関連があることが示された。特に，子どもの疾患や行動特性は，子育て意識「わけもなくいらいらして必要以上に

子どもに当たることがある」，「育児に関わっている間に，どんどん世の中から取り残されている気がする」に影響

する要因として重要な位置を占めることが示された。また，保護者は，子どもに対する一般的な対応方法として行

動を規制する言葉を用いていたことが示された。このため，保護者の育児支援には，子どもの疾患や行動特性に対

応できる柔軟な思考の育成が重要と考える。
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1．緒 言

　新婚期や養育期では，生活基盤を形作ることや親と

なること，新しい家族成員である子どもの養育を担う

ことなどが生じる1）。このため，育児，仕事，家事な

ど新たな役割分担を考え，協力する適応力が重要に

なってくる1・2）。特に，結婚などで新しい地域に居住

した場合や第1子誕生，就園前は，行動範囲の縮小や

子育てのため友人関係が作りにくいといった問題が生

じやすいことが考えられる3・4）。

　また，子どもは家庭環境や地域社会との交流を通し

て健康観や社会性を習得し，生活習慣を形作っていく

ことを配慮すると，養育期には地域の特性，家庭環境

に着目した支援が重要であると考える。

　本研究では，乳幼児健診を受診した保護i者を対象に

家庭環境子どもの特性，家族機能など質問紙調査を

行った。次に，子育て意識と家庭環境・子どもの特性・

保護者の対応・家族機能の関連を明らかにすることで，

今後の育児支援を検討した。

皿。研究方法

　本研究を実施するにあたり，事前に子どもの特性「発

達・疾患・行動」の7項目，保護者の対応「暴力的・

無視・言葉による行為」の5項目および「子育て意識」

から構成した18項目の質問用紙を用いて予備調査を実

施した5・6）。予備調査の対象者は，2008年8月，岡山

県A市，健やか健診（対象年齢1～3歳児）を受けた

保護者43名であった。参加者には研究目的など文書で

説明した後研究協力の承諾を得た者に調査用紙を健

診会場で配布した。回収は，会場に設置してある回収

箱で行った。

　次に，予備調査結果から因子分析を行った後，クロ
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ンバックのα信頼性係数を0．7以上として項目の修正

を行った7・8）。この結果質問紙は子どもの特性「発達・

疾患・行動」6項目と「保護者の対応」4項目，「子

育て意識」4項目からなる14項目とした（表1）。

　家族機能測定は，Olsonらが開発したFACESをも

とに立木9・10）らが日本の生活様式や文化に即して項目

を作成した家族機能尺度（FACESKG　IV－16）を用い

て評価した。このモデルの家族のきずな，かじとり

の2つの次元は家族機能を決定する中心的概念に従っ

て，きずなとかじとりがともに中程度にある状態を家

族機能が高い「バランス型」，偏りが見られる状態を「中

間型」，「極端型」の3型で分類した。

　得点はきつな，かじとりを各8項目で測定するサー

ストン法を用い，一8から8で家族システムを評価し

た。下位尺度であるかじとりは，家族の状況的・発達

的ストレスに応じて家族の勢力構造や役割関係，関係

規範を変化させる能力で「融通なし」（一2未満），「キッ

チリ」（一2以上，0未満），「柔軟」（0以上，2以下），

「てんやわんや」（2を超える点数）で集計した。家族

メンバーが持つ情緒的結合であるきずなも同様に「バ

ラバラ」（一2未満），「サラリ」（一2以上，0未満），

「ピッタリ」（0以上，2以下），「ベッタリ」（2を超

える点数）で判定し，中庸に近づくほど家族機能が高

いとした。

1．対象および調査期間

　2008年10月～2009年3月，岡山県B市において1歳

6か月児健康診査，2歳6か月児健康診査，3歳児健

康診査（以下健診と略す）のいずれかを受診した391

名の保護i者を対象とした。調査用紙は，幼児健診の問

診票と郵送し，健：診当日回収（317名，回収率81，1％）

した。

表1　質問紙項目

項 目 内容

L家庭環境（7項目）

1－1．子どもの月齢，性別

1－2．子どもの数

1－3，子どもとかかわっている時間

1－4．居住年数

1－5．世帯の人数

1－6．回答者の年齢

1－7．回答者の職業（有職者，休職・自営業専業主婦）

2．子どもの特性（6項目）

発達に関する項目（2項目）

　2－1，身長や体重が増えない

　2－2．言葉が遅い

疾患に関する項目（1項目）

　2－3．よく病気をする

行動に関する項目（3項目）

　2－4．泣いたりぐずったりする

　2－5．かんしゃくを起こすと手に負えない

　2－6．こだわりが強い

3．保護者の対応（4項目）

暴力的な行為（2項目）

　3－L物を投げつけてしまうことがある

　3－2．おしりをたたく

無視などの行為（3項目）

　3－3．話しかけられても無視する

　3－3，言葉による行為

　3－4．つい大声で叱ってしまう

4．子育て意識（4項目）

4－1．

4－2．

4－3．

4－4．

子どもといることが楽しい

わけもなくいらいらして必要以上に子どもに当たることがある

自分のための時間がほしい

育児に関わっている間に，どんどん世の中から取り残されている気がする

5．家族機i能尺度（FACESKG工V　一16）9）

　かじとり（8項目）

　きずな（8項目）

5－1．ものごとの決め方について

5－2．家族の結びつきについて
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2，分析方法

　子育て意識に関する4項目と家庭環境や家族機能

子どもの成長発達の特性や保護者の対応方法との関連

をMann－WhitneyのU検定で検討した。次に，4項

目の子育て意識を目的変数，有意差が認められた家庭

環境，子どもの特性，保護者の対応，家族機能の項目

を説明変数として多重Logistic回帰分析を行った。分

析ソフトは，SPSS16．OJ（SPSS，東京）を用いた。

3．倫理的配慮

　本研究の実施に際して，岡山大学大学院医歯薬学研

究科疫学研究倫理審査委員会の承認を得て実施した。

また，調査開始前に，A市，　B市の母子保健責任者と

担当者に対し文書および口頭で調査協力の承諾を得

た。A市，　B市の健診受診者に対しては，研究目的や

秘密の保持，自由意志による調査であること，協力が

なくとも不利益のないことを文書で説明した。調査用

紙は，調査協力に同意が得られた者のみが記入し，健

診会場に設置した回収箱で回収した。

皿．結 果

　表2に家庭環境を示す。子どもの数は2名が40、1％

で最も多く，1名が38．2％，3名が18．9％，4名以

上2．8％であった。世帯人数は5．3±1．7名（Mean±

SD），現住所の居住年数は6．2±7．4年（Mean±SD）

表2　家庭環境

項 目 人数（96）

1－1．子どもの性別

1－2．子どもの数

1－3．子どもとかかわっている時間

1－4，居住年数

1－5．世帯の人数

1－6．回答者の年齢

1－7．回答者の職業

男児

女児

1名

2名

3名

4名以上

2～8時間
9～17時間

18～24時間

無回答

2か月～11年

12年～44年

1～3名
4～7名
20代

30代

40代

有職者

専業主婦

休職・自営業

無回答

160　（50．5）

157（49．5）

121　（38．2）

127（40．1）

60（18．9）

　9（　2．8）

15（　4．7）

176　（55．5）

109（34．4）

17（　5．4）

279　（88．0）

38　（22．0）

42　（13．2）

275　（86．7）

105　（33．2）

191　（60．2）

21（　6，6）

179（56．5）

118（37．2）

17（　5．4）

　3（　O，9）
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であった。子どもとかかわっている時間は13．2±8．4

時間／日（Mean±SD）で，9～17時間が最も多かっ

た。保護者の年齢は31．5±5．0歳（Mean±SD）で，

30歳代が60．2％で最も多く，次に20歳代33．2％であっ

た。

　家族機能をFACESKG　IV－16で分類した結果，中

間型が195名（63．1％），極端型63名（20．4％），バラ

ンス型51名（16．5％）であった（無回答率：2．5％）。

FACESKG　IV－16下位尺度の内訳は，かじとりはキッ

チリ176名（55．5％），融通なし59名（19．0％），柔軟

が57名（18、3％），てんやわんやが19名（6．0％）であっ

た（無回答率：1．9％）。きつなではベッタリが235名

（76．0％），ピッタリが54名（17．5％），バラバラが13

名（4．2％），サラリが7名（2．3％）であった（無回

答率：2．5％）。

1．子育て意識（4項目）と家庭環境および子どもの特

　性や保護者の対応・家族機能の関連

　子育て意識と家庭環境および子どもの特性や保護者

の対応・家族機能の関連をMann－WhitneyのU検定

で検討した。「4－3．自分のための時間がほしい」を除き，

子育て意識の有無が家庭環境および子どもの特性や保

護者の対応・家族機能と関連していた。

t）子育て意識「子どもといることが楽しい」との関連性

　「子どもといることが楽しい」といった子育て意識

の有無で，「2－4．泣いたりぐずったりする」，「2－5．か

んしゃくを起こすと手に負えない」の子どもの行動の

受け止め方に差が認められた。子育て意識が異なると

「3－1．物を投げつけてしまうことがある」といった子

どもへの対応に差があることや家族機能に差がみられ

た（p＜0．05）。しかし，子育て意識は家庭環境の項

目では有意差が認められなかった（表3）。

2）子育て意識「わけもなくいらいらして必要以上に子ど

　もに当たることがある」との関連性

　子育ての意識「わけもなくいらいらして必要以上に

子どもに当たることがある」の意識の有無によって，

家庭環境「1－1．子どもの月齢」や「1－2．子どもの数」

に有意差が認められた。また，子どもの特性「2－3．よ

く病気をする」，「2－4．泣いたりぐずったりする」，「2－5．

かんしゃくを起こすと手に負えない」，「2－6．こだわり

が強い」の疾患と行動の認識に有意差が認められた。

子育て意識の有無は，保護者の子どもに対する対応

「3－1．物を投げつけてしまうことがある」，「3－2．おし
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表3　子育て意識「子どもといることが楽しい」と家庭環境・子どもの特性・保護者の対応・家族機能との関連

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　数（％）

有効回答数
子どもの特性：2－4．泣いたりぐずったりする

よくする 時々する ほとんどしない しない

Mann－Whitney

　u検定

eまレ、　　　　307（100）

いいえ　　9（100）

40（13．0）

3（33．4）

92　（30．0）

4（44．4）

91　（29．6）

1　（ll．1）

84　（27．4）

1（11．1）
O．040＊

有効回答数
2－5．かんしゃくを起こすと手に負えない

はい 時々する ほとんどない ない

ManndWhitney

　u検定

子育て意識

VまV、　　　　307（100）

いいえ　　　9（100）

32　（10．4）

4（44．5）

78　（25．4）

2　（22．2）

95　（30．9）

2　（22．2）

102　（33．3）

　1（11．1）
O．020＊

有効回答数
保護者の対応13－1．物を投げつけてしまうことがある

子どもといるこ

とが楽しい
よくする 時々する ほとんどしない しない

Mann－Whitney

　u検定

轟；よレi　　　　306（100）

いいえ　　　9（100）

5（　1．6）

1　（11．1）

12　（3．9）

o

35　（11．4）

3（33．3）

254　（83．1）

　5　（55．6）
O．036＊

有効回答数
家単機能

極端型 中間型 バランス型

Mann－Whitney

　u検定

岳まv、　　　　　300（100）

いいえ　　　9（100）

58（19．3）

5（55．6）

192　（64．0）

　3（33．3）

50　（16．7）

1（11．1）
O．039＊

＊：　p　〈O．05

りをたたく」，「3－3．話しかけられても無視する」，「3－4．

つい大声で叱ってしまう」に差があることが示された。

しかし，家族機能の項目では有意差が認められなかっ

た（表4）。

3）子育て意識「育児に関わっている間に，どんどん世の

　中から取り残されている気がする」との関連性

　「世の中に取り残されている気がする」といった子

育て意識は，「1－7．回答者の職業」と関連し，有意差

があることが示された（表5）。この育児意識の有無は，

「2－4．泣いたりぐずったりする」，「2－5．かんしゃくを

起こすと手に負えない」，「2－6，こだわりが強い」といっ

た子どもの行動の認識に差をもたらしていた（表5）。

また，取り残されている気がするという育児意識は，

「3－1．物を投げつけてしまうことがある」，「3－3．話し

かけられても無視する」，1「3－4．つい大声で叱ってしま

う」といった保護者の対応に差をもたらしていること

が示された。しかし，子育て意識は家庭環境の項目で

は有意差が認められなかった（表5）。

2，LogistiC　I回帰分析による子育てに対する意識に影響す

　る要因

　子育て意識（4項目）を目的変数Mann－Whitney

のU検定で有意差が認められた家族環境子どもの特

性，保護者の対応，家族機能の項目を説明変数として

多重Logistic回帰分析を行った（表6，7）。この結果，

子育て意識の2項目「4－2．わけもなくいらいらして必

要以上に子どもに当たることがある」，「4－4．育児に関

わっている間にどんどん世の中から取り残されている

気がする」に子どもの特性と有意な関連がみられた。

　「4－2．わけもなくいらいらして必要以上に子どもに

当たることがある」といった子育て意識には，「2－3，

よく病気をする」（Odds比：1，390，　p＜0．05），「2L4．

泣いたりぐずったりする」（Odds比：1．783，　p

〈0．001），「2－5，かんしゃくを起こすと手に負えない」

（Odds比：1．906，　p＜0．001），「2－6．こだわりが強い」

（Odds比＝1．835，　p＜0．001）という子どもの特性

が影響することが認められた。

　子育て意識「4－4．育児に関わっている間に，どんど

ん世の中から取り残されている気がする」は，子ど

もの特性1「2－4．泣いたりぐずったりする」（Odds比：

1．356，p＜0．05），「2－5．かんしゃくを起こすと手に

負えない」（Odds比：1．422，　p〈0．05），「2－6．こだ

わりが強い」（Odds比：1．567，　p＜O．OI）から影響

を受けていることが示された。しかし，子育て意識に

家庭環境，保護者の対応，家族機能の項目からの影響

は認められなかった。

N．考 察

　出産による新たな生命の誕生は，家族生活に育児と

いう新たな役割が加わることを意味する。従来の生活
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表4　子育七意識「わけもなくいらいらして必要以上に子どもに当たることがある」と

　　笙蹴’子ども嚇性’保護者の対応’家族灘との関連　　一　　数（％）

有効回答数
家庭環境：1－1．子どもの月齢

’は、、95（、。。）

いいえ　　222（100）

16～20か月 29～32か月 41～45か月

Mann－Whitney

　　u検定

25　（26．3）

80　（36．0）

29　（30．5）

65　（29．3）

41　（43．2）

77　（34．7）
O，043＊

有効回答数
1－2．子どもの数

1人 2人
3人 4人以上

Mann－Whitney

　　u検定

1まレ、　　　　　95（100）

レ》v、え．　　222（100）

30　（31．5）

91　（41．0）

38　（40．0）

89　（40．1）

24　（25．3）

36　（16．2）

3（　3．2）

6（　2．7）
O．042＊

有効回答数
子どもの特性：2－3，よく病気をする

よくする 時々する ほとんどしない 斎い
Mann－Whitney

　　u検定

はv、　　　　95（100）

いいえ　　222（100）

6（　6．3）

10（　4．5）

20（21．1）

26（11．8）

23　（24．2）

44（19．9）

46　（48．4）

141　（63．8）
O．008＊＊

有効回答数
2－4．泣いたりぐずったりする

よくする 時々する ほとんどしない しない

Mann’Whimey
　　u検定

轟まv・tS　　　　　95（100）

レ、）、え．　　221（100）

21　（22．1）

22（10．0）

40　（42．1）

56　（25．3）

19（20．0）

73　（33．0）

15（15．8）

70　（31．7）
O．040＊

有効回答数
2－5．かんしゃくを起こすと手に負えない

はい 時々する ほとんどない ない

Mann一一Whitney

　　u検定

子育て意識

わけもなくいら

いらして必要以

上に子どもに当

たることがある

aまv・tS　　　　　95（100）

いいえ　221（100）

21　（22．1）

15（　6．8）

33　（34，8）

47　（21．3）

23　（24．2）

74（33．4）

18（18．9）

85　（38．5）
o．ooo＊＊＊

有効回答数
2－6．こだわりが強い

はい 時々する ほとんどない ない

Mann－Whitney

　　u検定

esv＞　gs（100）

いいえ　　222（100）

26　（27．4）

25　（11．3）

42　（ag．2）

76　（34．4）

16（16．8）

58　（26，2）

11　（11．6）

sc　（28．1）
o．ooo＊＊＊

有効回答数
保護者の対応：3－1．物を投げつけてしまうことがある

よくする 時々する ほとんどしない しない

Mann－Whitney

　　u検定

｝ま）｝　　　　　95（100）

いいえ　　222（100）

6（　6．3）

o

11（11．6）

2（　O．9）

18（18．9）

21（　9．5）

60　（63．2）

199（89．6）
o．ooo＊＊＊

有効回答数
3－2．おしりをたたく

よくする 時々する ほとんどしない しない

Mann－Whitney

　　u検定

｝まレ、　　　　　95（100）

いいえ　222（100）

25　（26．3）

29（13．1）

26　（27．4）

36　（16．2）

11（11．6）

54　（24．3）

33　（34．7）

103　（46．4）
o．ooo＊＊＊

有効回答数
3－3．話しかけられても無視する

よくする 時々する． ほとんどしない しない

Mann一一Whitney

　　u検定

‘よレ、　　　　　95（100）

いいえ　　222（100）

3（3ユ）

o

17（17．9）

4（　1．8）

28　（29．5）

43（19．4）

47　（49．5）

175　（78．8）
o．ooo＊＊＊

有効回答数
3－4．つい大声で叱ってしまう

よくする 時々する ほとんどしない しない

Mann一一Whitney

　　u検定

Oま）＞　　　　　95（100）

いいえ　　221（100）

49　（51．6）

36（16．3）

40　（42．1）

83（37．6）

4（　4．2）

69　（31．2）

2（　2．1）

33　（14．9）
o．ooo＊＊＊

＊：　p　〈O．　05，　＊＊　1　p　〈O．　Ol，　＊＊＊1　p　〈O．　OOI
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表5　子育て意識「育児に関わっている問に，どんどん世の中から取り残されている気がする」と

　　家庭環境・子どもの特性・保護者の対応・家族機能との関連　　　　　　　　　　　　　　　　　数（％）

有効回答数
家庭環境：1－7．回答者の職業

有職者 休業・自営業 専業主婦

Marm－WhimeyU
　　検：定

｝よレ、　　　　　55（100）

いいえ　　259（100）

21（38．2）

158　（61．0）

3（　5．5）

14（　5．4）

31　（56．3）

87（33．6）
O．OOI＊

有効回答数
子どもの特性：2－4．泣いたりぐずったりする

よくする 時々する ほとんどしない しない

Mann－WhitneyU

　　検定

はレ＞　　　　55（100）

いいえ　　261（100）

8（14．5）

35（13．4）

24　（43．6）

72（27．6）

14（25．5）

78（29．9）

9（16．4）

76　（29．1）
O．030＊

有効回答数
2－5．かんしゃくを起こすと手に負えない

はい 時々する ほとんどない ない

Mann－WhitneyU

　　検定

eまv、　　　　　55（100）

いいえ　　261（100）

10（18．2）

26　（10．0）

16　（29．1）

64　（24．5）

18　（32．7）

79　（30．3）

11　（20．0）

92　（35．2）
O．016＊

子育て意識 有効回答数
2－6，こだわりが強い

直鞭繁識：え

どん世の中から

取り残されてい

る気がする

はい 時々する ほとんどない ない

Mann－WhitneyU

　　検定

55（100）

261（100）

14　（25．5）

37（14．2）

24　（43．6）

94　（36，0）

8（14．5）

66　（25．3）

9（16．4）

64　（24．5）
O．OIO＊

有効回答数
保護者の対応：3－1．物を投げつけてしまうことがある

よくする 時々する ほとんどしない しない

Mann－WhitneyU

　　検定

1まv、　　　　　55（100）

いいえ　　261（100）

3（　5．5）

3（1ユ）

6（10．9）

6（　2．3）

8（14．5）

31　（11．9）

38（69．1）

221　（84．7）i
O．OOO2＊＊

有効回答数
3－3．話しかけられても無視する

よくする 時々する ほとんどしない しない

Mann－WhitneyU

　　検定

1まv、　　　　55（100）

いいえ　　261（100）

2（　3．7）

1（　O．4）

8（14．5）

13（　5．0）

17　（30．9）

53　（20．3）

28　（50．9）

194　（74．3）
o．ooo’＊＊

有効回答数
3－4．つい大声で叱ってしまう

よくする 時々する ほとんどしない しない

Mann－WhitneyU

　　検定

昏ま）、　　　　　55（100）

v、v、え　　　261（100）

22　（40．0）

63（24．1）

21　（38．2）

102（39．1）

9　（16．4）

64　（24．5）

3（　5．4）

32（12．3）
o．ooo＊＊＊

＊：　p　〈O．05

リズムに育児という新たな役割が加わると，子ども中

心の生活へ変えていかなければならなくなる6）。この

ように家族は役割の喪失や獲得を繰り返しながら，新

たな状況への適応・安定化というライフサイクルをと

る1・　11）。しかし，子育てという変化に適応していく時

期は，発病など予期できない出来事も多く，家族に対

する支援が必要な時期である。出生前の育児観に反し

て，「こんなはずではなかった」という育児の戸惑いは，

家族関係の広がりや現状へ適応を困難にすることが予

測される。保護者の思いと実際の子どもの言動に差が

あると，そこで生じる葛藤が混乱や不安を招く可能性

があると考える。このため，育児支援には子どもの成

長発達や家族の変化に対応できる柔軟な思考の育成が

重要と考える。

　子育て意識は地域社会や家庭環境，子どもの成長か

ら影響を受けるとの報告と同様に，本研究の結果，子

育て意識は家庭環境および子どもの特性や保護者の対

応・家族機能と関連があることが示された12・　13）。特に，

子育て意識「4－2．わけもなくいらいらして必要以上に

子どもに当たることがある」，「4－4．育児に関わってい

’る間に，どんどん世の中から取り残されている気がす

る」には，子どもの疾患や行動特性が影響しているこ

とが認められた。また，これらの結果は，子どもに対

する対応が保護者の子育て意識によって左右されるこ

とを示している。たとえば，この2項目の子育て意識

があると，子どもに対する対応に「3－4．つい大声で叱っ
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表6　子育て意識「わけもなくいらいらして必要以上に子どもに当たることがある」に関連する要因の分析

Odds比の95％信頼限界
項 目 P値 Odds比

下限 上限

2－3．よく病気をする

2－4。泣いたりぐずったりする

2－5．かんしゃくを起こすと手に負えない

2－6．こだわりが強い

O，012＊

o．ooo＊＊＊

o．ooo＊＊＊

o．ooo＊＊

1．390

1．783

1．906

1．835

1．075

1．383

1．479

1．412

1．796

2．297

2．475

2．385

＊：　p　〈O．05，　＊＊　：　p　〈O．　Ol，　＊＊＊　：　p　〈O．　OOI

表7　子育ての意識「育児に関わっている間にどんどん世の中から取り残されている気がする」に関連する要因の分析

Odds比の95％信頼限界
項 目 P値 Odds比

下限 上限

2－4．泣いたりぐずったりする

2－5．かんしゃくを起こすと手に負えない

2－6，こだわりが強い

O．040＊

O．016＊

O．009＊＊

1．356

1．422

1．567

1．014

1．067

1．088

1．812

1．895

1．987

＊：　p　〈O．05，　＊＊　：　p　〈O．Ol

てしまう」が多く取られていたことがあげられる。実

際の子どもの状態と「病気をしないで元気に過ごして

ほしい，子どもの行動はこうあるべきだ」と考えてい

る保護者の思いに差がある場合，そこで生じる葛藤が

保護者の対応に影響を与えると推測される。

　本研究の結果，4歳以下の子どもに対して，一般的

に言葉による対応が多く用いられていた。言葉による

解決方法は，「4－2．わけもなくいらいらして必要以上

に子どもに当たることがある」，「4－4。育児に関わって

いる間に，どんどん世の中から取り残されている気が

する」という子育て意識があると，頻度が高くなる対

応方法であった。しかし，加齢によって運動機能の活

発化，自我の芽生えが見られるようになると，子ども

の言動に自己主張や自立という変化が表れてくる。こ

のため「大声で叱る」など行動の規制をする対応より，

子どもの自立を支援する新しい方法で接していく必要

があると考える。対応能力は家族に変化が起った時，

その変化に適応していく力であり，適応には価値観の

変化や新しい役割の獲得が必要であると述べられてい

る1・12）。このことから，育児支援には，行動を起こす

源である価値観「生活で何を大切にするのか，どうあ

りたいのか」といった保護者の信条，規範を表現して

もらうことが必要と考える。次に，価値観は大切であ

るが，状況に合わせて変わっていく流動的な思考であ

るという認識を持つ支援が必要と考える。

　本研究の結果，子育て意識と家族機能の関連は明確

ではなかったが，B市の家族機i能は63．1％の中間型が

最も多く，家族機能が最も適正に発揮されるバランス

型は16．5％であることが示された。家族関係は下位尺

度の情緒的結合であるきつな「ベッタリ」が76．0％で

あったことから，親子間のつながりは強いと考えられ

る。しかし，問題解決を柔軟に変化させる能力である

かじとり機能は「キッチリ」が多かったことから，力

のある者の意見で物事が決定する傾向があると考えら

れる10）。役割関係やきまりの安定性を重視する家庭で

は，価値観が固定していると考えられるため，新たな

役割分担の獲得が困難で，変化に合わせた対応ができ

にくいと推測される。このため，援助の実際としては，

個人と家族といった小集団の特徴に合わせた働きかけ

が重要と考える。個人に対する援助としては安心感を

与え情緒の安定を図ること，集団に対する働きかけと

しては家族全体のセルフケア能力，対処能力を養うこ

とが考えられる。

V．結 論

　本研究では，家庭環境や家族機能，子どもの特性が

子育てに与える影響を調査し，今後の支援方法を検討

した。

1．子育て意識には家庭環境および子どもの特性や保

　護者の対応・家族機能と関連があることが示された。

　特に，子育て意識「わけもなくいらいらして必要以

　上に子どもに当たることがある」，「育児に関わって

　いる問に，どんどん世の中から取り残されている気

　がする」には，子どもの疾患や行動特性が規定要因
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　として重要な位置を占めることが示された。

2　子どもに対する対応は，保護者の子育て意識に

　よって左右されることが示唆された。一般的な対応

方法である言葉を用いた解決方法は「わけもなくい

　らいらして必要以上に子どもに当たることがある」，

「育児に関わっている間に，どんどん世の中から取

　り残されている気がする」という子育て意識と関連

　していた。

3　子育て意識と家族機能の関連は明確ではなかっ

　たが，B市の家族機能は63．1％の中間型が最も多

　く，家族機能が最も適正に発揮されるバランス型は

16．5％であることが示された。

4　育児支援には，育児支援は必要時に援助を求める

手段を身につけること，育児意識に対する柔軟な思

考の育成が必要と考える。
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