
産有期看護における看護過程の展開

　　　一産祷看護記録の検討－

　　　　　　　　　　　　　　　　　　２階西病棟　分娩育児部

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　○中屋　桂子●下村　愛子●森本　雅子

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　柴本　純子●山本真由美●井上　美和

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　武政　香弥●谷脇　文子

Ｉ　は　じ　め　に

　産有期看護は，有婦自身力1著しい身体的変化を理解し，セルフケアができ，育児の基本的

知識，技術が習得できるよう援助する必要があるが，その根底に母と子の関係や家庭におけ

る母の持つ意義といった母性意識の促進や母親役割行動の発展がなければ，産有期の看護が

成功するとは考え難い。短期間の入院中にこそ，私達の援助のあり方ｶi問われるといえる。

当院では，産有期看護の記録について，チェック方式と経時的記録を併用している。しかし，

この記録用紙では，問題解決の援助過脛の記録が不十分であった（資料１）。

　そこで，今回，私達は，有婦のニードを明確にし，行った援助が適切であったかどうかを

評価できるように，看護過程の展開にそって記録できる看護記録用紙（以下，試案用紙と略

す）を検討し，試用したのでここに報告する。

ｌ　研究対象，方法について

　平成３年５月１日～６月30日，当院において出産した柝婦35名（死産例を除く）を対象に

資料２に示したごとく，

　方法１，試案用紙に受け持ちスタッフが出産直後から記載し，毎日カンファレンスにより

援助過程について評価修正を行った。試案用紙はカーデックスにはさみ，援助行為について

申し送りをした。

　方法２，赤ちゃんメモの活用

　祷婦が不安や疑問，感じた事等を自分の言葉で表現できる用紙を用意した。分娩当日に祷

婦に渡し，児との初回授乳の接触時点から記載してもらい，スタッフが質問に答えたり返事

等を記載したべ資料３）。

　方法３，試案用紙を用いた結果について，スタッフヘのアンケート調査を行う。　1）記載
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の実際はどうであったか，2)看護過程を記載するものとして適切であったかどうか，3)

申し送り時の活用状況，4)試案用紙の改善すべき点の内容で行った。

Ｉ　結　　　果

　試案用紙を用いた結果は，次の通りであった。情報収集は，受け持ったスタッフがアセス

メントし，さらにカンファレンスを行うことで問題点の認識を深めた。又，赤ちゃんメモか

ら得た情報「夜泣き，母乳が出ない」は，裾婦が直面する問題，不安，感情など心理的側面

を知ることができ，アセスメントする際に参考となった。

　資料４は，試案用紙試用例35名について，産祷日数別に祷婦の問題点の変化を分類したも

のである。問題は，全部で86項目あり，産柝４日目が最も多かった。内容は,①乳房に関す

ること，②育児・児に関すること，③疲労などの身体的な事の順となっていた。又,問題点

の内容の約６割は，初産婦が占め退院時においても，母乳栄養が確立していない，退院後の

育児になんとなく不安がある等の問題があった。

　カンファレンスでは，情報の分析とともに計画の修正，評価を行った。これにより，スタ

ッフの対象への関心を強め，問題点の早期発見につながった。叉，試案用紙をカーデックス

にはさむことで，援助行為の計画を周知させ，一貫性を持つことができた。

　試案用紙の試用に関するスタッフヘのアンケート調査結果は次の通りであった。全員が看

護過程の展開の記載に役立つが，スタッフ間での記録の表現など統一性がなく書きづらかっ

た。問題が複数ある場合は，経時的な経過がわかりにくい。退院時に残された問題がある場

合，アフターケアを含めた記載ができていない。分娩前からの記載が必要である。などの意

見があった。

IV　考　　察

　獅婦の問題を診断することについて，情報の分析，統合で，青木心)は，｢柝婦の生理的側

面については，判断基準となるデータは多くあり，分析，統合しやすいが，心理的側面や行

動に関しては普遍化されたデータが少ない。助産婦自身の親に対する考え方や子ども観，性

意識などが影響しやすい。｣と，述べている。

　祷婦の問題については，先に結果で述べたように，35例について86項目の問題があり，一

人として問題のない症例はなかった。産櫛の生理的経過がたとえ正常であっても，母性の育

成や母親役割行動などについては，情報収集のあり方力澗われる一方，問題の診断は容易で
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ないと自覚させられた。又，問題点については，裾婦の訴えから，これが派生された問題な

のか，中心にあるものは何かという認識の必要性も感じさせられた。

Ｖ　お　わ　り　に

　今回の試用により，情報収集，アセスメントから評価までｰ-連の系統的経過を記録するこ

とは，看護の展開においていかに大切であるかを認識した。又，チーム間での連携を密にし，

問題解決のための看護計画を周知させ，ヶアの一貫性と問題点の早期発見に役立った。さら

に，有婦のもつ問題の傾向を知ることができた。今後は，当院の産有期看護基準を見直し，

心理的側面からも産有期診断が査定できるような基準をもち，母性意識の促進や，母親役割

行動に関する研究をすすめ，次回に望みたい。そして，従来の産有期記録用紙に検討を加え

看護過程の展開が記載できるものにしていきたい。
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【資料１】 産祷記録（従来の記録）

月日(入院日数) 月　　　日（　　） 月　　　日（　　） 月　　　日（　　）

産獅日数

時　　　刻

子宮収縮 良不良 良不良 良不良 良不良 良不良 良不良 良不良 良不良 良不良

子　宮　底

後　陣　痛 一　　十 －　　＋ －　　＋ －　　＋ －　　＋ －　　＋ 一　　十 －　　＋ －　　＋

悪

露

性　状 赤褐黄 赤褐黄 赤褐黄 赤褐黄 赤褐黄 赤褐黄 赤褐黄 赤禍黄 赤褐黄

量 多中少 多中少 多中少 多中少 多中少 多中少 多中少 多中少 多中少

臭　気 一十廿 －＋升 －＋升 一十升 －＋升 一十升 一十升 一十升 一十廿

乳

房

緊　満 一十升 一十升 －＋升 一十升 一十升 －＋升 一十廿 一十廿 一十廿

痛 一十升 －＋廿 一十升 一十廿 －＋廿 一十升 －＋廿 －＋廿 一十升

乳　汁 初移成 初移成 初移成 初移成 初移成 初移成 初移成 初移成 初移成

分　泌 良不良 良不良 良不良 良不良 良不良 良　不良 良不良 良不良 良不良

乳管開通

乳　　　房
マッサージ

乳

嘴

亀　裂 一　　十 －　　＋ 一　　十 －　　＋ －　　＋ 一　　十 －　　＋ －　　＋ 一　　十

痛 －＋升 －＋升 一十升 －＋廿 一十廿 一十升 一十升 一十升 一十升

外　陰　部

保健指導

経

過

記

録

高知医科大学医学部附属病院　看護部
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【資料３】

御出産おめでとうございます

　　　　母氏名

ちゃんのメモ

出生年月日

月日 時間
栄　　　　　養

尿 便 体重
ぉ母さんの身体の事や赤ちゃんの事で
心配な事，困った事があれば，何で
もぉ書き下さい。龍 鼎 ４ ミルク

5/25 16:00

19:00

22:00

12

6

6

10

10

10

20

30

30

一

一

Ｔ

一

一

2,860g

5/26 1:00

4:30

7:30

10:00

14:00

15:30

19:00

22:00

6

4

8

14

18

16

20

18

12

16

10

　5

20

20

10

15

30

25

40

40

20

20

30

30

-

一

一

一

一

-

一

一

－

Ｔ

－

一

一

2,864g ｏ黄だんは病室に来ても定期的にチ

　エックはしてもらえますか。

ei]゛黄疸の検査はしています。治療

　　も済んでいますので，安心して

　　下さい。

　　看護婦が訪室した時には，赤ち

　　やんの皮フの色や，おっぱいの

　　飲み方や，元気か……必ずみて

　　いますョ.グ

5/27 2:00

5:00

8:00

9:30

10:00

14:00

17:30

20:00

23:30

20

34

32

28

38

22

28

26

15

10

20

30

30

40

20

30

30

30

20

10

20

20

-

一

一

一

一

一

一

一

一

一

一

2,896g ｏ右乳頭から出血がありました。

lr7おっぱいがでるようになりまし

　　たね。右のおっぱいは搾って下

　　さい。今は左側だけ，直接母乳

　　をしましよう。

5/28 3:30

7:00

10:00

36

23

30

40

一

一

2,940g 11ｺ夜も良く眠っていますね。

　　お母さんもぐっすり………

　　授乳，赤ちゃんのお世話って本

　　当に大変で疲れる，お母さん頑

　　張って下さい。
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【資料４】

１

１人
　
数

１

産祷日数における祷婦の問題点の変化

２

Ｉ　乳房・母乳に関すること

図　身体に関すること

　　　(痛み、貧血、疲労)

□　育児・児に関すること

　　３　　　４　　　５

産　裾　日　数

６ ７

（平成３年９月13日，茨城で開催の第32回日本母性衛生学会で発表）
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