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授業の目的
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＜目的＞

家庭訪問の目的や根拠法令を理解するとともに、産後4か月までの
母子および家族を対象としたアセスメントの視点を習得し、対象の価値
観やニーズに応じた助産ケアを考え、家庭訪問を実践するための基礎
的能力を養う



授業目標
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＜目標＞
1．家庭訪問の目的・意義および根拠法令が理解できる

2．産後4か月までの母子および家族の健康状態・養育環境についてアセスメントできる

3．産後4か月までの母子および家族に必要な助産ケアや地域資源の活用を考え

   ることができる

4．演習を通して、家庭訪問における基本的なコミュニケーションや訪問マナーが実

     践できる

5．演習を通して、母子の健康状態・養育環境についてアセスメントし、対象の価

値観やニーズに応じた必要な助産ケアが実施できる
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日時 小計 累計 授業内容 授業方法 課題

7/10（金）
13:00～
14:30

2 2/7 1 家庭訪問の意義・目的
2 家庭訪問の根拠法令
3 家庭訪問の一連の流れ
４ 産後期・乳児期のマタニティ診断

講義

7/15（水）
15：25～
16：10

1 3/7 1 母児の状態の予測
2 助産計画
3 訪問事前準備

講義・グルー
プワーク

①家庭訪問計画の立案
１（予測・計画）【様式１２‐②】
②事前学習
提出：①・②

7/23（木） 8:40

8/6（木）
8:50～
12：00

４ 7/7 1 家庭訪問の実際
3 まとめ

演習
ロールプレイ

①家庭訪問記録
（（本日の結果、リフレクション）
【【様式12-②】
②振り返りシート
提出：①・②
８８８８8/17（月） 8:40 

授業計画
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家庭訪問の目的

「対象である個人とその家族の生活の場において、

生活に即した相談・支援を行い、健康問題の解決を図ること」

対象に直接会い（対象者のありのままの自然な姿を把握しやす
い。その人らしさにふれやすい）、生活環境を把握することで、家
庭状況・地域特性・対象者の状況を考慮した具体的な援助が
できる



妊婦に対する訪問活動
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３）対象：「健康状態に課題がある妊婦・生活環境の課題や保健に

対する関心が薄い妊婦」など

１.妊産婦訪問指導

１）根拠法令：母子保健法 第17条

（妊産婦の訪問指導）

２）目的：「健康の保持・増進」

妊娠・出産に支障が出ないよう、保健師や助産師が訪問し、

 健康状態の確認、保健指導、医療機関受診の勧奨を行う。

「母子保健法」に規定される妊産婦とは
「妊娠中または出産後1年以内の女子」をさし、

褥婦も含まれる



妊婦に対する訪問活動
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２.養育支援訪問事業
１）根拠法令：児童福祉法 第6条

２）目的：「適切な養育の確保・虐待予防」
養育支援が特に必要な家庭に対し、保健師・助産師・保育士など
が訪問し、適切な養育が行われるよう専門的相談支援を行う

3)  対象：「養育に困難がある家庭」
若年妊婦・妊婦健診未受診・保育所や幼稚園、学校等に通って
いない子どものいる家庭など

訪問者→専門的支援：保健師・助産師・保育士など
家事育児支援：ヘルパー子育て経験者など



妊婦に対する訪問指導の現状
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2020年(令和２)年度
市区町村に妊娠の届出をした者867510人

保健所および市区町村が実施した妊婦訪問指導36981人

全届出の4％



産後の訪問活動
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１.新生児訪問指導
１）根拠法令：母子保健法 第1１条

（新生児の訪問指導）

２）目的：新生児の成長、発育、栄養、生活環境など、育児上必要なことがら
 について観察し、疾病予防・異常の早期発見に努め、その後の育児
が円滑に進むよう助言・援助する

３）対象：生後28日を経過しない新生児

訪問者→医師・保健師・助産師などの専門職によって行われる



産後の訪問活動
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2.乳児家庭全戸訪問事業（こんにちは赤ちゃん事業）
１）根拠法令：児童福祉法第６条

２）目的：子育ての孤立化を防ぎ、適切なサービス提供に結び付けることで
 地域の中で子供が健やかに育成できる環境を整える

３）対象：生後4か月以内の全ての乳児のいる家庭

＊児の発育状況や養育環境の確認
＊母親の悩みや不安の解消
＊地域の母子保健事業や子育て支援センター等の紹介 など



「母子保健法」に基づく訪問指導と
「児童福祉法」に基づく乳児家庭全戸訪問事業
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•「母子保健法」に基づく新生児訪問指導

→「児童福祉法」に基づく乳児家庭全戸訪問事業として取り扱って

差し支えない

⇩
•支援の必要性が高いと見込まれる家庭には、可能な限り専門職（保
健師・助産師など）が訪問

•保健指導の必要性が認められれば、「母子保健法」に基づく指導を優
先的に実施する



家庭訪問の流れ
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①対象者の把握
②訪問日時の設定
③訪問計画の立案
④訪問準備：体調管理、物品の準備、服装・接遇、自己研鑽、

保険の加入
⑤訪問の実施
⑥記録と報告
⑦評価

連絡方法は電話が多い→電話での情報収集(母子の体調や母親の心配事）
声にトーンや話方にも関心を寄せて

効果的な支援を継続するために、正確に記録に残し、共有する

アセスメントや目標・援助方法は的確だったか。課題は何か。

賠償責任保険

出生連絡票・出生届・妊娠届時や母親教室での様子・
きょうだい児がいる場合は、健診や予防接種の状況・家族背景などを把握する

出生連絡票や電話で得た情報などをもとに、訪問計画を立案する
（活用できる社会資源など、具体的に）

訪問先で対応に困らないよう、知識の蓄積・技術の
向上、配布する資料やリーフレットの内容を十分理

解しておく



訪問活動における基本的留意事項
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・ケアの主体は本人と家族
→ 助産師の価値観やケアの方法を一方的に押し付けない

・共感的理解に努め、対象との信頼関係を築く・育児力を自らの力で獲得出来るよ
うに支援
・自分が提供する情報やケアに責任をもつ
・医療行為の禁止、薬品の指示、販売の禁止
・他職種との連携
・守秘義務、プライバシーへの配慮



マタニティ診断の着目点
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母 ・産後のどの時期にあるのか
  ・身体の回復・乳房の状態・精神的状態
・日常生活行動が出産前の生活に回復しているか
・育児環境を整え、自分なりの育児が行えているか
・育児協力・家族関係・経済状況・地域とのつながり

 児 ・月齢に応じた発育・発達であるか
・健康状態
・栄養・養育・安全



産褥復古に要する期間



体重が
減らない

抜け毛が
増えた

しみ・
そばかす

肩こり・腱鞘炎

尿漏れ・便秘

寝不足による
疲労感

母乳は足りて
いるだろうか

何をしても
泣き止まない
何で？

産後のママが感じやすい悩み



乳汁分泌の５段階
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ホルモン主導の
エンドクリンコント

ロール

需要と供給の
オートクリンコント

ロール



男児



女児



十分に母乳を
飲んでいるサイン

母乳摂取不足の
サイン

哺乳量の
目安は

150～２００ml/
ｋｇ/日
だよ



発達

21
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