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〔原　　著〕

新婚期に親介護を行う中で母親となり介護と育児のダブルケアを行う 
女性の介護中断・継続に至るまでのプロセス

舩渡　弘子1）　　山口　桂子2）*

要　　旨

本研究の目的は，新婚期に介護を開始し，その後に育児が始まった場合の女性の体験とその特徴を

質的に明らかにし，家族形成期にダブルケアを行う家族への支援について示唆を得ることである．新

婚期から子どもが乳幼児期までの間に，主介護者として，介護と育児を同時に行った経験を持つ女性

5名を対象とし，質的研究を行った．分析はM-GTAにより行った．

その結果，新婚期の介護役割負担の時期では，介護開始にあたり，【他には選択肢がない中での“新

婚期の介護”という役割の開始】をして，新婚期に介護という負荷的な役割を組み込みながら新たな

生活を始めていた．出産後，育児と介護のダブルケアを担う実際の生活は【夫婦関係の中で起こる揺

らぎ】と【母親役割と介護役割の間での葛藤】が【介護に育児が加わったことによる苦悩】を引き起

こしていた．【介護に育児が加わったことによる苦悩】が続く中で，【決断の分岐点】で立ち止まり，

【介護を中断する決断】，あるいは【介護を継続する決断】を行っていた．決断後は，いずれの決断に

おいても【家族形成のあり方の模索】というかたちを取りながら，家族の再形成という課題に取り組

んでいた．この全過程は『新婚期に親介護を行う中で母親となり介護と育児のダブルケアを行う女性

の介護中断・継続に至るまでのプロセス』であった．そして，全過程を【家族の幸せへの願い】が支

えていた．

家族形成期の中でも新婚期に介護を担い，妊娠・出産を経て育児と介護のダブルケアを担う家族に

対して，家族発達課題への支援，および健全な役割遂行における支援の必要性が示唆された．

キーワーズ：ダブルケア，家族形成期，新婚期，体験

Ⅰ．緒　言

地域共生社会を目指し，「重層的支援体制整備事

業」が，2021年4月から開始した．市町村が相談支

援，参加支援，地域作りに向けた支援を一体的に実

施する取り組みである．この支援の対象は，生き辛

さや社会的なリスクを抱える社会的孤立やダブルケ

ア，8050問題など包括的な支援が必要とされる

ケースが想定されている（厚生労働省，2021）．こ

れまで，ダブルケアの困難さに対して，包括的な支

援が提案され（相馬，山下，2017；成田，2018；澤

田，2019），全国各地で支援の取り組みが行われ始

め，「重層的支援体制整備事業」もダブルケアに対

する支援として注目されているが，まだ始まったば

かりであり，支援を創造していくことが課題である

と考える．

ダブルケアの定義として，広義のダブルケアは，

家族や親族等，親密な関係における複数のケア関

係，また，それに関連した複合的課題とし（相馬，

山下，2016），狭義のダブルケアは，育児と介護を

同時進行させていることを意味している（相馬，山
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下，2016）．本論文では，狭義のダブルケアの定義

に基づき進めていきたい．

ダブルケアを担う人たちは，乳幼児を育てている

人が最も多いこと，介護の対象は実父母と義父母が

多いことが実態調査から明らかになっている（ソ

ニー生命保険会社，2015；内閣府男女共同参画局，

2016）．舩渡，山口（2021）が，子が幼児期後期以

降の育児中にダブルケアが始まった母親を対象に

行った調査では，ダブルケアの経験をもつ母親の体

験として，母親であり，介護者でもある折り合いを

つけ，育児と介護双方がうまくいくように，育児と

介護の調和を求め続けるプロセスを歩んでいること

が明らかになった．

一方，介護中に育児が始まった場合の体験につい

てはほとんど明らかになっていない．このような状

況として，新婚期に育児より親介護が先行し，家族

形成期に介護役割を担いながら育児が始まる場合が

ある．家族形成期とは，1組の男女が結婚して独立

し，子どもの誕生によってその基礎的な構造を形づ

くっていく時期である（神﨑, 2008）．鈴木（2019）

は，新婚期は，これまで別々の家族に属していた2

人が新しい生活様式を作りあげていく時期であり，

親族と新たな関係を築き，社会的にも独立した家族

として認められることが必要であるとし，新しい関

係の中で起こる様々な葛藤を乗り越え，生活基盤を

築き，夫婦として相互理解を深め，絆を築くことを

発達課題であると述べている．夫婦は第1子の誕生

により親となる．鈴木（2019）は，親としての新し

い役割行動を修得し，これまでの2者関係から3者

関係となり新しい家族関係を形成していくことを課

題としている．このように，家族形成期には多くの

変化が生じ，危機とも言える状況を乗り越えていか

なければならない．近年の家族を取り巻く状況とし

て，家族が小規模化したことにより家族機能の低下

や社会のネットワークの脆弱化等といった観点か

ら，家族形成期における課題への取り組みは困難さ

を増していると考えられる．家族形成期にダブルケ

アを始めた家族は，負荷的に介護役割を担い，本来

の課題に取り組み辛い環境にあり，家族発達という

点において非常に危機的な状況に置かれていると予

想される．これらのことから，介護中に育児が始

まった場合の体験は，育児中に介護が始まった場合

の体験と異なる可能性がある．このような家族に対

して具体的な支援策を講じる上で，家族形成期にお

けるダブルケアの体験の特徴を深く理解すること

は，必要不可欠である．

そこで，本研究の目的は，新婚期から親介護役割

が育児より先行し，その後に育児役割が付加され，

家族形成期にダブルケアを担う女性の体験とその特

徴を質的に明らかにし，家族形成期にダブルケアを

行う家族への支援についての示唆を得ることであ

る．

Ⅱ．研究方法

1．用語の定義

育児，介護の定義は，社会生活基本調査（総務省

統計局，2016）の定義を参考にした．

1）育児

乳幼児の世話や見守りをすること．

2）介護

何らかの疾患によりActivities of daily living（以

下ADLとする）に支障がある人の，日常生活におけ

る入浴・着替え・トイレ・移動・食事等の際に何ら

かの手助けをすること．介護の対象は，要介護認定

の有無を問わず，自宅外にいる家族の介護も含める．

3）ダブルケア

上記の育児・介護を同時進行させること．

4）新婚期

鈴木（2019）と中野（2005）を参考に，これまで

別々の出生家族の属していた2人が夫婦としての相

互理解を深め，親になる準備をしていく時期とし

た．

5）家族形成期

神﨑（2008）を参考に，子どもの誕生によってそ

の家族の基礎的な構造を形作っていく時期とした．
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また，鈴木（2019）によると，養育期は，夫婦は子

の誕生により親となり，これまでの2者関係から3

者関係となり，新しい家族関係が形成されるとして

いる．このことを参考に，子の年齢は養育期である

小学校入学までとする．

2．研究方法

1）研究方法

木下（2003）が提唱した修正版グラウンデッド・

セオリー・アプローチ（以下M-GTAとする）を用

いた．M-GTAは質的研究法の1つであり（木下，

2003；木下，2020a），現実に問題となっている現象

で，研究結果がその解決や改善に向けて実践的に活

用されることが期待されている場合に適している

（木下，2007a）とされている．本研究の目的は，ダ

ブルケアを担う人たちの体験とその特徴を明らかに

することであり，今後，ダブルケアを担う人たちを

支援していく上で，より良い支援を提供できると考

える．よって，M-GTAが本研究に適していると考

え，選択した．

2）研究参加者

学童期までの子どもの育児を行っている女性で，

新婚期から子どもが乳幼児期までの間に，主介護者

として，介護と育児を同時に行った経験を持つ者．

介護の対象となる要介護者は，実父母または義父母

とする．子どもの数や乳幼児期であった子どもの出

生順位については限定しない．現在，介護が継続し

ているかについても限定しない．

3）調査内容とデータ収集方法

調査内容は，家族構成や社会生活など研究参加者

（以下，参加者とする）の状況，介護を始めた時の

思い，育児と介護の経過，同時進行する中で印象に

残っているエピソード等についてであり，参加者の

希望の日時に応じて半構成的面接を1時間程度行っ

た．データ収集は，2016年10月から2017年5月に

実施した．

4）分析方法

M-GTAは，研究対象がプロセス的特性をもって

いる場合に適しているため（木下，2007b），結婚後

間もない時期にある女性が介護を開始し，妊娠・出

産を経て育児が加わり，どのように介護と育児のダ

ブルケアを行っているのを明らかにするためには

M-GTAが適していると考えた．M-GTAは，分析

テーマと分析焦点者の2つの視点に絞ってデータを

みていく方法をとる（木下，2007c）．分析テーマ

は，分析によって明らかにする問いであり，分析焦

点者は，その人間の視点を介してデータの解釈を行

う（木下，2020b）．本研究における分析テーマは

「結婚後間もない時期にある女性が介護を開始し，

妊娠・出産を経て育児が加わり，どのように介護と

育児のダブルケアを行ったのか」，分析焦点者は

「結婚後に介護を開始し，その後に育児が加わりダ

ブルケアを行った女性」とした．

具体的には以下のような手順で分析した．参加者

の許可を得て，インタビュー内容をICレコーダー

で録音し，逐語録を作成した．逐語録から分析テー

マについて語られている部分を抽出し，概念を生成

した．分析ワークシートを作成し，概念の定義や

ヴァリエーション，理論的メモを記載した．概念と

定義については，ヴァリエーションが追加される際

に的確に表現されているのか検討し，削除したり新

たな名前を付けたりする等して概念生成を行った．

また，他の参加者のデータと類似，あるいは，対極

の2方向で継続的比較分析を行った．まず，結婚後

間もなくして介護を開始し，妊娠・出産を経て育児

が加わり，ダブルケアを継続している事例を分析

し，次に，ダブルケアを継続しなかった事例を分析

し，類似点と対極点を検討し，概念を決定した．概

念の関係性を検討しながらサブカテゴリーとカテゴ

リーを生成し，その関係性についての検討結果を表

す結果図を作成した．

真実性の確保のため，研究の全過程において，家

族看護とM-GTAに精通したスーパーバイザーに継

続的にスーパービジョンを受け常に省察し，記録に

残した．さらに，在宅看護について経験豊富な有識

者に分析内容を提示し，検討した．



家族看護学研究　第30巻　2025年 21

Ⅲ．倫理的配慮

A県，B県内の研究協力の承諾が得られた訪問看

護ステーションの管理者に，利用者の家族の中から

条件に合致する対象者の選定を依頼した．選定後，

研究者からの説明を聞くことに了解が得られた方を

研究者に紹介して頂いた．参加者への倫理的配慮と

して，研究への参加は自由意思によるものであり，

研究参加の辞退，同意の撤回がいつでも可能であ

り，拒否しても不利益が生じないこと，研究発表の

際には匿名とし，プライバシーの保護を厳守するこ

と，データは本研究の目的以外には使用しないこ

と，データの保管は厳重に行い終了時には適切な方

法で破棄すること等について，書面および口答にて

説明し，書面による同意を得て実施した．

本研究は，日本福祉大学研究倫理審査委員会の承

認を得て実施した（申請番号16‒14）．

Ⅳ．結　果

1．参加者の概要

参加者は5名で，概要を表1に示した．全員が新

婚期で妊娠前に介護を始め，介護中に妊娠，出産

し，そのまま介護を再開していた．

2．分析結果

新婚期に親介護を行う中で母親となり介護と育児

のダブルケアを行う女性の介護中断・継続に至るま

でのプロセスが明らかとなった．54の概念から10

カテゴリーが構成され，最終的に1つのコアカテゴ

リー『新婚期に親介護を行う中で母親となり介護と

育児のダブルケアを行う女性の介護中断・継続に至

るまでのプロセス』が抽出された（表2）．以下に

ストーリーラインを示し，結果図（図1）に沿っ

て，カテゴリーごとに内容を説明する．なお，コア

カテゴリーを『　』，カテゴリーを【　】，サブカテ

ゴリーを≪　≫，概念を〈　〉，参加者の語りを

“　”で表し，語りの中で意味の補足の必要なとこ

ろは（　）で示した． 表
1
.　
参
加
者
の
概
要

参
加
者
参
加
者
の
年
齢

被
介
護
者
の
 

続
柄
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介
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状
況
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介
護
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患

介
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始
め
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居
の
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介
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て
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ら
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・
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内
の
 

介
護
の
支
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者

ダ
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ル
ケ
ア
中
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参
加
者
の
職
業

ソ
ー
シ
ャ
ル
サ
ポ
ー
ト

イ
ン
タ
ビ
ュ
ー
時
の
 

状
況

A
30
歳
代
後
半

義
母

要
介
護
5

脳
神
経
系
疾
患

介
護
を
機
に
同
居

妊
娠
，
出
産
し
，
ダ
ブ
ル

ケ
ア
開
始
．
子
が
1歳
の

時
に
施
設
入
所

無
介
護
を
機
に
離
職
ケ
ア
マ
ネ
ー
ジ
ャ
ー

施
設
入
所

B
30
歳
代
後
半

義
母
，
義
祖
母

要
介
護
1

脳
神
経
系
疾
患

結
婚
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機
に
同
居
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，
出
産
し
，
ダ
ブ
ル

ケ
ア
開
始
．
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続
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中

C
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介
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患

結
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に
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，
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．
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続
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デ

イ
サ
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シ
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ス
テ
イ
，
幼
稚
園

介
護
中

D
40
歳
代
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父

未
認
定

精
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疾
患

別
居

通
っ
て
介
護
を
し
て
い
た

が
，
第
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3歳
時
に
実

父
が
入
院

叔
母
，
従
妹

家
事
中
心

無
死
亡

E
30
歳
代
前
半

実
父

要
介
護
4

脳
神
経
系
疾
患
，

腎
疾
患

結
婚
を
機
に
同
居

出
産
し
，
ダ
ブ
ル
ケ
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開
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．
そ
の
後
，
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に
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院

姉
家
事
中
心

ケ
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マ
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ー
ジ
ャ
ー

死
亡
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表2. 新婚期に親介護を行う中で母親となり介護と育児のダブルケアを行う女性の介護中断・継続に至るまでのプロセスを構成するカテ
ゴリー，サブカテゴリー，概念一覧

プロセス カテゴリー サブカテゴリー 概念

新婚期の 
介護役割負担

他には選択肢がない中
での“新婚期の介護”
という役割の開始

新婚期にもかかわらずの介護役割の 
抱え込み

新婚期に介護が始まるという試練
否が応でも始まる介護
私がやらなければという責任感で始める介護

新婚期に介護する中での否定的体験 私の介護が報われないやりきれなさ
介護中心の新婚生活を送ることの耐え難さ
介護の継続とともに増強する絶望感

新婚期に介護する中での肯定的体験 介護を前向きにがんばってみる
介護の継続とともに現れる喜び

介護役割を担いながら
の初めての妊娠

介護役割を担いながらの妊娠の継続 安全な妊娠を優先する決意
妊娠より介護を優先しなければならないやむを得なさ

本来的な妊娠・出産・育児への切望 本来的な妊娠・出産・育児への切望

介護役割に 
母親役割の 
付加

母親役割と介護役割の
間での葛藤

初めての育児の中で介護することの 
肯定的捉え

家族のつながりの中で育児と介護両方やっていける
育児と介護の両立での気づき

初めての育児の中で介護することの 
否定的捉え

出産後も介護を継続せざるを得ない不本意さ
本来育児を手伝ってくれる人が介護が必要な状態である不納得感
毎日が精一杯

母親役割と介護役割がうまくいく感じ 負担が大きい分得られる達成感
育児と介護どちらかがうまくいくからもう一方もうまくいく
助けてくれる人の存在があることの心強さ
ダブルケアの限界を感じ助けを求める

母親役割と介護役割がうまくいかない
感じ

負担が大きい割に得られない達成感
育児と介護どちらかがうまくいかないからもう一方もうまくいかない
身近な人に頼れないことの心許なさ
自分で自分の首を絞める

介護に育児が加わった
ことによる苦悩

本来的な育児ができない苦悩 子どもを優先できないやりきれなさ
子どもに手をかけてあげられない申し訳なさ
育児だけなら
ダブルケアにより子へしわ寄せが行っていることへの自責

本来的な介護ができない苦悩 やるせない思い
要介護者に手をかけてあげられない申し訳なさ

夫婦関係の中で起こる
揺らぎ

相互信頼感の確立中の夫婦関係の 
安定化

夫を巻き込んだ役割分担
夫への信頼感

相互信頼感の確立中の夫婦関係の 
不安定化

夫を巻き込めず介護役割の抱え込み
夫への不信感

決断の分岐点 原点回帰 介護をしようと思った思いの想起
ダブルケア再覚悟

軌道修正 不満の爆発と限界の認識
徐々に増してくるダブルケアの困難感の自覚

介護を中断 
あるいは 
継続し家族形成の 
あり方の模索

介護を継続する決断 介護を継続する決断 要介護者の在宅療養継続への希望のくみ取り
要介護者のためにという在宅介護継続への思い

介護を中断する決断 介護を中断する苦渋の決断 子の成長により在宅介護を中断させる決断
要介護者の状態悪化により在宅介護を中断させる決断

施設入所決断への後押し 家族外部のサポートの客観的視点からの支援
選択肢があることの救いの光

家族形成のあり方の 
模索

家族のあり方の模索 家族のかたちが変わっても，つなぎ続けようとする家族の絆
子どもとの時間が増え子育てをしている実感
育児と介護の葛藤の中で子の成長をみてこれでいいんだと思える

始めての育児をしながら介護したこと
の振り返り

要介護者の役に立てた喜び
要介護者に対する後悔の念
ダブルケアの意味の見出し

私の家族を作りながら介護をすること
の意味の捉え直し

ダブルケアのあり方の工夫
ダブルケアだからこその子の成長の誇らしさ

全プロセスの支え 家族の幸せへの願い わが子の成長への願い わが子の成長への願い

親の安寧への願い 親の安寧への願い

コアカテゴリー：新婚期に親介護を行う中で母親となり介護と育児のダブルケアを行う女性の介護中断・継続に至るまでのプロセス
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なお，文章中の女性とは参加者のことであり，子

ども，親，夫などの家族についての表記は，原則と

して参加者から見た続柄である（一部の語り部分を

除く）．また，主語を明確にするため，出産後にお

いても女性とする．

1）ストーリーライン

新婚期に介護役割を担う段階では，介護開始にあ

たり，【他には選択肢がない中での“新婚期の介護”

という役割の開始】をして，新婚期に介護という負

荷的な役割を組み込みながら新たな生活を始め，そ

の生活が続くことで【介護に育児が加わったことに

よる苦悩】が生じていた．

介護役割に育児役割が付加された段階での実際の

生活は【夫婦関係の中で起こる揺らぎ】と【母親役

割と介護役割の間での葛藤】が【介護に育児が加

わったことによる苦悩】に影響し苦悩を増強させて

いた．介護役割に育児が付加された段階の後半で

は，【介護に育児が加わったことによる苦悩】が続

図1.　新婚期に親介護を行う中で母親となり介護と育児のダブルケアを行う女性の介護中断・継続に至るまでのプロセス
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く中で，【決断の分岐点】で立ち止まり，≪相互信

頼感確立中の夫婦関係の不安定化≫≪母親役割と介

護役割がうまくいかない感じ≫≪初めての育児の中

で介護することの否定的捉え≫が強く表出された場

合には≪軌道修正≫し，【在宅介護を中断する決断】

を行った．≪相互信頼感確立中の夫婦関係の安定

化≫≪母親役割と介護役割がうまくいく感じ≫≪初

めての育児の中で介護することの肯定的捉え≫が十

分発揮される場合には≪原点回帰≫し，【在宅介護

を継続する決断】を行っていた．

在宅介護を中断あるいは継続し家族形成のあり方

を模索する段階では，【介護を中断する決断】ある

いは【介護を継続する決断】を行う中で，≪初めて

の育児をしながら介護したことの振り返り≫あるい

は≪私の家族を作りながら介護することの意味のと

らえ直し≫, ≪家族のあり方の模索≫をし，【家族形

成のあり方の模索】というかたちを取りながら，家

族形成という課題に取り組んでいた． この全過程

は『新婚期に親介護を行う中で母親となり介護と育

児のダブルケアを行う女性の介護中断・継続に至る

までのプロセス』であった．そして，プロセス全体

を【家族の幸せへの願い】が支えていた．

以下に，新婚期に親介護を行う中で母親となり介

護と育児のダブルケアを行う女性の介護中断・継続

に至るまでのプロセスを構成するカテゴリーについ

て，特徴的な概念とデータを用いてプロセスの時期

に沿って説明する．

2）新婚期の介護役割負担

①【他には選択肢がない中での“新婚期の介護”と

いう役割の開始】

女性は≪新婚期にもかかわらずの介護役割の抱え

込み≫を行い，≪新婚期に介護する中での否定的体

験≫と同時に≪新婚期に介護する中での肯定的体

験≫を伴いながら介護に挑戦していた．

≪新婚期にもかかわらずの介護役割の抱え込み≫

では，介護が始まったきっかけについて，突然，介

護という課題に直面し〈否が応でも始まる介護〉で

あることが語られた．

“（介護が始まったきっかけは）義母を介護してい

た父が亡くなったことです．その時に，夫は施設に

入れるつもりはないということだったので，夫は仕

事がありますし，私が仕事を辞めて介護をしないと

いけないのかなと思って，私が仕事を辞めて介護を

始めました”（A氏）

“介護職目指して嫁いできたわけでもないし，（中

略）おばあちゃん（義祖母）のことやって，あれも

これもやっとるのに，そこまで（義母の介護まで）

求めるんですかって，だいぶ言ったけど，お父さん

（義父）の中では，（介護を）やるのがもう前提って

いうか”（B氏）

同時に，夫婦2人だけの新婚生活が一変し，負荷

が大きい〈新婚期に介護が始まるという試練〉であ

ることが語られた．

“結婚してまだ2年くらいしか経っていなかった

ので，新婚生活を満喫できると思ったのに，それま

では2人で過ごしていたのを夫の実家に行って知ら

ない土地で義理の母の介護というのは精神的にとて

も苦しかった”（A氏）

≪新婚期に介護する中での否定的体験≫では，新

婚期に，息子の嫁だと認識されないまま，負荷的に

義母を介護しなければならず，自分の家族を作って

いけないかもしれないという〈介護の継続とともに

増強する絶望感〉が語られた．

“こんなことを思ってはいけないんでしょうけど，

言葉で言うのがとても怖いんですが…もう，早く終

わらせてくれないかな，この生活を，と思う時があ

りました．自分ばかりが辛くて．周りの人からもあ

りがとうって言われるわけでもないし，（見当識障

害のため）息子の嫁である私にお世話になっている

という感覚も多分ないと思うので，私のことを誰か

も認識してなかったと思うので，わかってもらえな

い辛さっていうのが一番大きかったと思います．

（中略）妊娠する前は，義理の母の介護だけで人生

が終わっていくのかと，（中略）好きな仕事を辞め

て，義母の介護だけで私の人生は終わっていくんだ

という絶望感みたいなものもあった”（A氏）
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一方で，≪新婚期に介護する中での肯定的体験≫

として，〈介護の継続とともに現れる喜び〉を見出

すことで肯定的体験となっていた．

“（介護を始めて）3年たって，自分のこと，自分

たちのことを考えられるようになった時には，その

3年間って中身がすごく濃かった気がするんです

ね．（中略）だから，ちょっとした達成感みたいな

のはあって，お母さんがすごく笑ってくれるように

なって，冗談も言えるようになって，デイサービス

も楽しいって言ってくれるようになった”（C氏）

②【介護役割を担いながらの初めての妊娠】

女性は≪本来的な妊娠・出産・育児への切望≫を

し，≪介護役割を担いながらの妊娠の継続≫という

課題にも取り組んでいた．≪介護役割を担いながら

の妊娠の継続≫では，本来優先されるべき妊娠とは

違い，〈妊娠より介護を優先しなければならないや

むを得なさ〉を抱え，介護を優先せざるを得ない状

況が語られた．

“妊娠をしてからも介護をしてたんですが，つわ

りがあったり，お腹がどんどん大きくなって身体も

思うように動かないのに，義母のお世話をしないと

いけないっていうのは体力的にもきつくて，心無い

言葉を義母に浴びせてしまったこともありました

ね．（中略）自分のことを一番に考えられないのが

辛かったのを覚えています”（A氏）

3）介護役割に母親役割が付加される

①【夫婦関係の中で起こる揺らぎ】

女性は≪相互信頼感確立中の夫婦関係の安定化≫

と≪相互信頼感の確立中夫婦関係の不安定化≫の狭

間で揺らいでいた．

≪相互信頼感確立中の夫婦関係の安定化≫では，

〈夫への信頼感〉として，〈夫への信頼感〉があるか

らこそ，ダブルケアを継続できていたことが語られ

た．

“主人がいなかったらもうやっていけない，無理

だと思います．もっと高い位置から見てくれるん

で，（中略）主人の言う通りにやった方が絶対うま

くいく，みたいな．（中略）それ（夫への信頼）が

なかったら，できてないかなぁ．やっぱり，別々に

暮らす方向で考えちゃうんじゃないかなぁと思いま

すね”（C氏）

一方で，≪相互信頼感確立中の夫婦関係の不安定

化≫では，〈夫への不信感〉として，夫が介護に関

わらないことで〈夫への不信感〉が募っていたこと

が語られた．

“協力的じゃないんですよ．子どものことは見て

くれるんですけど，お父さん（要介護者）に関して

は，もうお前がやれっていう…全然一緒に病院に通

うこともなく．私と姉でやってましたね”（E氏）

②【母親役割と介護役割の間での葛藤】

女性は，≪初めての育児の中で介護することの肯

定的捉え≫と≪初めての育児の中で介護することの

否定的捉え≫，≪母親役割と介護役割がうまくいく

感じ≫と≪母親役割と介護役割がうまくいかない感

じ≫の中で葛藤を抱えていた．

≪初めての育児の中で介護することの肯定的捉

え≫では，〈育児と介護の両立での気づき〉を得な

がらダブルケアを肯定的に捉えて取り組んでいたこ

とが語られた．

“（子どもと要介護者が）わがままになったり，

ちょっと癇癪おこしてみたりした方がかまってもら

えるってことを本能的に知ってると思うんですね．

だから，2人見てるとすごく似てるなって思うんで

すよ．でも，私は1人しかいないから，1つのこと

しかできないんですよ．それをやるだけってわり

きっちゃって，ちゃんと説明して，待たせるしかな

いですね，どちらかを”（C氏）

一方で，本来，祖父母は育児を手伝ってくれる存

在であるのに，介護が必要な状態で，育児と介護の

両立をしなければならず不本意であり〈本来育児を

手伝ってくれる人が介護が必要な状態である不納得

感〉が≪初めての育児の中で介護することの否定的

捉え≫となっていたことが語られた．

“子どもが生まれてからも逆に，（要介護者がC氏

を）独占できないから，子どもが生まれたことに

よって「私が見てもらえない」っていう感覚になっ
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ちゃって．あと，（要介護者は）子どもの世話はで

きないですもんね，健康な人と一緒に．その辺が一

般の家庭とは全然違うだろうなと思います．出産の

時の喜びとか，そういうのも”（C氏）

≪母親役割と介護役割がうまくいく感じ≫では，

〈助けてくれる人の存在があることの心強さ〉とし

て，夫以外に頼れる人の存在があり，物理的にも心

理的にも頼れる存在は女性の支えになっていたこと

が語られた．

“お姉ちゃん2人とも（結婚して家から）出てる

し，これからどうしようって．お姉ちゃんに病院も

一緒についてもらって，姉がいなかったらどうなっ

てたかわからないです．（中略）姉が手伝いにきて

くれて，なんとかやってこれたんです．1人だとど

うしようもできなかったんですけど，やっぱり，姉

の存在が大きかったですね．（中略）周りのサポー

トがなかったら絶対無理なんで．サポートで誰かが

傍にいてくれたりするとこっちも1人じゃないなっ

て思えて，すごい助かる”（E氏）

また，〈負担が大きい分得られる達成感〉として，

育児と介護の同時進行で負担が大きくても，要介護

者から承認されることが女性の力になっていたこと

が語られた．

“お母さんも言ってくれるようになって．（要介護

者が）倒れたことによって，〇ちゃん（C氏）に出

会えた，みたいな．頼りにされるとうれしい”（C

氏）

一方で，≪母親役割と介護役割がうまくいかない

感じ≫では，〈身近な人に頼れないことの心許なさ〉

として，身近な人に遠慮して頼ることができず，

1人で抱え込んでいる状況が語られた．

“義姉にとっては大事な母だと思うので，そうい

う人に対しては自分がしんどいから（介護を）やめ

たいということは言えなかったです．義姉は，来て

くれたとしても1日の中で短い時間で．30分とか40

分だったので，（中略）ずっと一緒にいて，介護を

する大変さっていうのは，多分義姉にはわかってな

かったんじゃないかと思います．義姉はとてもやさ

しい人なので，いつもありがとうとか，辛かったら

いつでも言ってね，とか，そいうことはよく言って

くれていましたが，姉も4人の子どもを抱えていた

ので，なかなか甘えることもできなくて，自分だけ

でやらなくてはっていうふうに思って．あまり頼る

ことはなかったです”（A氏）

また，〈負担が大きい割に得られない達成感〉と

して，産後に育児をしつつ介護を再開し負担が増強

したことに加え，介護のやりがいが削がれたことに

より母親のダブルケア対処力の低下につながってい

たことが語られた．

“産後にまた一緒に住み始めた時はADLを落とす

原因を作ったのは自分だと思ったので，元に戻るま

では一緒に住まないと，と思っていたんですけど，

やっぱり一度落ちたADLを引き上げるのはとても

大変で．出産前に（義母が）できていたことができ

なくなっていて．（中略）産前の介護と比べると，

産後の介護は息子がいたので産前ほど義母に時間を

割いてあげることもできなかったですし，義母のレ

ベルも落ちていたので負担も大きくなっていたし，

負担が大きい割には反応も薄くなっていたので，ど

んどん私のやる気も失われていった”（A氏）と語

られた．

③【介護に育児が加わったことによる苦悩】

女性には≪本来的な育児ができない苦悩≫と≪本

来的な介護ができない苦悩≫が生じていた．

≪本来的な育児ができない苦悩≫では，出産後，

育児という課題を優先したい時期に介護を優先せざ

るを得ない状況にあり〈子どもを優先できないやり

きれなさ〉を抱えていたことが語られた．

“自分の子どもを義母より優先できないっていう

ことが多くて，やっぱり一緒に住んでいると，子ど

もの方を大事にしたいのに，そうできない状況が

けっこうあったので，それが辛かった．体力云々よ

りも辛かった．（中略）子どもを泣かしたままで，

時間をみて義母をトイレに連れて行かないと，失禁

してしまったりすると後片付けの方が大変になる

し，子どもは泣かしっぱなしで，トイレへ連れて
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行ったり，子どもを抱っこしながらごはんを食べさ

せたりしてたと思います．子どもを2番目にして義

母のことを最初に，っていう感じでやっていまし

た． そうせざるを得なかった”（A氏）

≪本来的な介護ができない苦悩≫では，〈要介護

者に手をかけてあげられない申し訳なさ〉を抱えて

いた．

“（子どもが生まれ）子ども中心になっちゃったん

で，（中略）（要介護者の状態が）どんどんひどいこ

とになっちゃって，テーブルの上にもウィスキーの

瓶がずらーっと並んじゃってる状態で，それも片づ

けないかんけど，やっぱりお父さんのことを見てあ

げれないっていうか，かまってあげれないっていう

か．掃除も見て見ぬふりで，玄関先で帰っちゃった

りして，（中略）お父さんまで手が届かない”（D氏）

④【決断の分岐点】

≪原点回帰≫と≪軌道修正≫に分岐していた．

≪原点回帰≫では，〈介護をしようと思った思い

の想起〉をし，ダブルケアを担う困難さの中で，自

宅での介護をやめて施設入所を考えることがある

が，なぜ介護をしようと思ったのか思い出し，介護

を継続しようとしていた．このような≪原点回帰≫

が，【介護を継続する決断】につながっていたこと

が語れた．

“私の与えられた場所っていうか，今こうしたい

と思って今があるんだっていうふうに思ってます．

（中略）（要介護者に）子どもを悪く言われる時はす

ごくしんどくなるし，もう嫌だって思う．一緒にこ

の空間の中にいなかったらそういうことにならない

けど，お互いのために離れて暮らした方がいいん

じゃないかって，頭の中はもう何回もよぎってま

す．ただ，それが本心かっていうとそうじゃなくっ

て，私たちはそうしたいと自分たちが思ってこの状

態が今あると思っているので，原点に返れば，お母

さんにできるだけのことをしてあげたくて，少しで

も明るい気持ちで毎日暮らして欲しい．出来るって

言って私は来たはずだと思って”（C氏）

一方，≪軌道修正≫では，介護において要介護者

が子どもに危険を及ぼすような状況や，夫に対して

強い不満を感じるような状況があった．以下のよう

な語りに代表されるように，ダブルケアを担う中

で，対処しきれない不満が蓄積し，〈不満の爆発と

限界の認識〉が起こると，【介護を中断する決断】

の方向に進んでいたことが語られた．

“義母は左側が半盲で，左側が見えなったんです

ね．左側の足元とかに息子がハイハイして近寄って

いくと，左の足が不随意運動で常に揺れていたの

で，無意識に蹴ってしまうこともあって，自分の視

界に息子が見えると，物だと思って触るんですけ

ど，義母も案外力が強くて叩くみたいな感じになっ

て，そういうことが続いて，息子が叩かれたり，蹴

られたりして，泣くんですよね．本来ならば孫を可

愛がって，面倒をみてくれるはずの人が息子を泣か

している，ということが耐えられなくなったという

のが大きかったかな”（A氏）．また，“自分はがん

ばっていても，やはり夫は，平日は仕事があるの

で，夫に，義母の何かを頼むということはもうな

かったし，私も自分の中で不満はあったと思いま

す．誰の親なんだ，という気持ちもありましたし，

そういう不満が積もって，私もう無理ですと，夫に

言いました”（A氏）

4） 介護を中断あるいは継続し家族形成のあり方の

模索

【介護に育児が加わったことによる苦悩】が続く

中で，【決断の分岐点】で立ち止まり，≪原点回

帰≫する場合には【介護を継続する決断】をし，

≪軌道修正≫する場合には【介護を中断する決断】

をした．

①【介護を継続する決断】

女性は，夫が女性の両親を大切に思ってくれてい

ることに感謝した上で，要介護者が在宅療養したい

気持ちを理解し，〈要介護者の在宅療養継続への希

望のくみ取り〉をして，≪介護を継続する決断≫を

していたことが語られた．

“（夫が）私の両親を大事にしてくれるから，お母

さん（要介護者）も大事にしてあげたい．主人の母
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なんで．そういうことだと思うんですよね．よくお

母さんと話すんですけど，お母さんはすぐ，施設に

入っとればいいって思っとるんやろって言うけど，

お母さんは施設に行きたいくないって気持ちを（C

氏は）すごくわかっとるもんで，私たちはずっと預

けっぱなしにならんでもいいように，みんながうま

くいくようにいろいろ考えて，今こうしているんで

す”（C氏）

②【介護を中断する決断】

女性は≪施設入所決断への後押し≫により≪介護

を中断する苦渋の決断≫をしていた．≪介護を中断

する苦渋の決断≫は，〈子の成長により自宅での介

護を中断させる決断〉と〈要介護者の状態悪化によ

り介護を中断させる決断〉の2通りあった．前者で

は，子の成長に伴い，子から目を離すことができ

ず，育児と介護の両立が困難だと判断し，介護を中

断する決断が語られた．

“（子どもが）動き回るようになってからは，

ちょっと目を離したすきに子どもが外へ出て行っ

ちゃったり，危ないことをしてたりすると怖くて．

お父さんを見てて，子どもを放っておいたら気づい

たらいなくて，1人で（ドアを）開けて（外へ）出

て行っちゃったり，ヨチヨチ歩きで．ここ（自宅周

囲）も結構車通るので，そのへんが怖かったです．

（中略）お父さんの介護をしなければ，子どもを見

ていてあげられるのに…子どもが大きくなると，お

父さんをもう家で見れないってことで，入院し

ちゃったんですよ”（E氏）

後者では，要介護者の状態悪化により，より重度

な介護が必要となり，育児と介護の両立は困難だと

判断し，介護を中断する決断をしていたことが語ら

れた．

“（アルコールを）飲んじゃうと食べたくないみた

いで，栄養失調になったみたいで，コンビニで倒れ

て，そこから病院に行って点滴受けて（中略）父と

ここ（自宅）まで帰ってきたんですけど，もうフラ

フラで，廊下でうんこダダ漏れになっちゃって，も

う歩けんって言い始めちゃったんで，そこに椅子を

持っていって座らせて，しもがうんこだらけになっ

ちゃってたんで，もうどうしよう！って，しもも片

づけれんし．しもを拭いても，自分も汚れちゃうん

でダメやし，（要介護者を）抱っこしていくにも

1人じゃどうしよう！って思って．主人も嫌がるん

で，そういうの．（中略）トイレのすぐ横にベッド

を置いといたんやけど，トイレに行けないくらいに

なっちゃって”（D氏）

≪施設入所決断への後押し≫では，〈家族外部の

サポートの客観的視点からの支援〉があることで決

断できていたことが語られた．

“そういう（施設入所する）決断も，そうじゃな

い（施設入所しない）決断もしたのかなって思うん

だけど，子どもが小さいと無理だなーって思って，

すごい申し訳ないなーって思って．自分の親やもん

で，見てあげたいっていうのもあるから，施設に入

れるのもひっかかるものがあったけど，でも，叔母

さんもそういう介護の大変さを知ってたから，叔母

さんも絶対（施設に）入れた方がお父さんもいい

し，私にもいいと思うから，入れた方がいいよ，っ

て言ってくれたもんで，私も，そうやよなーって思

えるところがあって，最終的にお兄ちゃんとも相談

したら，それでいいと思うよって言ってくれたもん

で，それで決断できた．誰かが背中を押してくれ

て，相談できる人がおるっていうのが大事かなって

思いました．最初に，あそこ（病院の退院支援室）

で，どうしますか？って言われて，子どもが小さい

のでって話したら，そういう（施設の）説明をして

くれて．（中略）支援とか知らないことがたくさん

あるもんでね．教えてくれたりするところがあるん

だとわかって，それで気が楽になった”（D氏）

③【家族形成のあり方の模索】

女性は≪初めての育児をしながら介護したことの

振り返り≫あるいは≪私の家族を作りながら介護す

ることの意味の捉え直し≫を行いながら≪家族のあ

り方の模索≫をしていた．

≪初めての育児をしながら介護したことの振り返

り≫では，〈ダブルケアの意味の振り返り〉を行い，
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育児の糧にしていたことが語られた．

“（子と要介護者が）何でもないような会話もして

て．（中略）うちの息子が「じいちゃんごはんだ

よ」って運んであげて，嬉しそうに，「美味しい？」

とか言って傍で見てて…今でも言いますね，おじい

ちゃんおったらいろいろ教えてもらえたなーとか．

（入院中に一時）帰宅してる時も，なんか面白いこ

とがあると，あん時おじいちゃん面白かったねっ

て．触れ合ったのは良かったなと思います．ちょっ

との間でしたけど”（E氏）

≪私の家族を作りながら介護することの意味の捉

え直し≫では，女性は，苦悩の中で〈ダブルケアだ

からこその子の成長の誇らしさ〉と意味付けし，ダ

ブルケアの意味の捉え直しをしていたことが語られ

た．

“弱っていくおじいちゃんを見てて，お店とかで

おじいちゃんおばあちゃん見ると，ちょっと困って

たりすると大丈夫かなぁって．子どもがそういう気

遣いができる，私たちの行動を見て，そう思ってく

れたのかなぁって．大事にしないといけないって気

持ちが子どもに生まれてくれたんで，家で見てて良

かったなと思います．周りからも，すごい優しい子

ねって言われます”（E氏）

≪家族のあり方の模索≫では，自宅では介護でき

なくても，入所している施設に通い，食事介助等の

世話をしたり団らんの時間を設けたりするなど〈家

族のかたちが変わっても，つなぎ続けようとする家

族の絆〉が存在したことが語られた．

“毎週土日にどちらかに，できれば家族全員で，

必ず行くようにしてます”（A氏）

5）プロセス全体を支えるもの

≪わが子の成長への願い≫と≪親の安寧への願

い≫という【家族の幸せへの願い】がプロセス全体

を支えていた．

≪わが子の成長への願い≫では，育児と介護の両

立を通じて，子が成長してくれることを願っていた

ことが語られた．

“息子にとってはおばあちゃんですし，一緒に住

めたら，おばあちゃんみたいな人にはやさしくし

て，手伝ってあげるっていう気持ちが芽生えて，優

しい子になればいいなって思います”（A氏）

≪親の安寧への願い≫では，親の安寧を願ってい

たことが語られた．

“私も主人も，お母さんが障害を持っても，でき

るだけ自立して自分でできることはやって欲しい

し，それができるようにサポートしてるというか，

少しでも気分よく毎日過ごして欲しいから，みんな

がうまくいくように考えてがんばってます”（C氏）

Ⅴ．考　察

本研究において，新婚期から親介護役割が育児よ

り先行し，その後に育児役割が付加され，家族形成

期にダブルケアを担う女性の体験として『新婚期に

親介護を行う中で母親となり介護と育児のダブルケ

アを行う女性の介護中断・継続に至るまでのプロセ

ス』が明らかとなった．

1．新婚期に親介護を担い，その後に妊娠・出産を

経て母親となり，育児と介護のダブルケアを

担った女性の体験の特徴

新婚期には夫婦で子を産み育てていくのかを決め

て取り組んでいく課題がある．本研究の特徴として

【介護役割を担いながらの初めての妊娠】に代表さ

れるように，女性は≪本来的な妊娠・出産・育児へ

の切望≫をしていた．妊娠を決めるにあたり，介護

が存在することで，介護がない状態よりも決定に困

難さが生じていると推察され，妊娠を望むことが叶

わない，あるいは，望んでも叶わない状況であるこ

とが推察された．加えて，≪介護役割を担いながら

の妊娠の継続≫では，〈妊娠より介護を優先しなけ

ればならないやむを得なさ〉を抱え，本来優先され

るべき妊娠ではなく，介護を優先せざるを得ない状

況であることが明らかとなった．

女性は【他には選択肢がない中での“新婚期の介

護”という役割の開始】をして，負荷的に≪新婚期

にもかかわらずの介護役割の抱え込（み）≫んでい
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た．澤田（2019）は，ダブルケアの強い負担感をも

たらす背景要因として「家庭内におけるケア負担・

責任の偏重」を挙げ，女性に対する量的な負担の偏

りだけでなく，身内間での意識や価値観の相違が新

たな負担感を生じさせると指摘している．本研究に

おいても〈否が応でも始まる介護〉に代表されるよ

うに，身内間での意識や価値観の相違が存在した．

平山（2017）が，親世代の介護負担は女性に偏った

ままだと指摘しているように，〈新婚期に介護が始

まるという試練〉という重圧として女性にのしか

かっていた．背景には，平山（2017）が指摘する，

「義理の親の介護におけるジェンダーの非対称性」

があると考えられる．本研究において，新婚の妻が

夫の親の介護役割を担うことを夫やその親が期待し

ている状況があった．森岡，望月（2003）は，役割

を取得し遂行していく過程を「役割過程」として以

下のように説明している．周囲の者が役割遂行者に

対して役割期待をし，役割遂行者は役割認知を行

う．役割期待や役割認知を規定する社会規範が周囲

の者と役割遂行者が同じとは限らない．また，役割

遂行にかかわる状況を同様に把握しているとは限ら

ない．そこから，期待と認知の間に食い違いが生じ

ると述べている．1つの考え方として，ダブルケア

の状況を概観してみると，新婚の夫やその親が親の

介護役割を新婚の妻に期待し，新婚の妻は役割認知

を行う．それぞれ生きてきた文化が違い，社会規範

が一致するとは限らない．また状況として，新婚で

あり，【介護役割を担いながらの初めての妊娠】に

代表されるように新婚の妻は≪本来的な妊娠・出

産・育児への切望≫している中で介護役割を強いら

れており，このような状況を家族間で同様に把握で

きておらず，食い違いが生じている．家族形成期の

ダブルケアは今後の家族のあり方に影響する出来事

である．川上（2005）は，家族の役割に影響してい

る要因のアセスメントとして，その家族がどのよう

な文化の中で育ってきたのか，家族にとって重要な

ことは何か，今この発達段階において家族員がどの

ような役割を必要としているのか，という点を挙げ

ている．看護職は，ダブルケアに直面した家族に遭

遇した場合，新婚期においてダブルケアを担うの

か，担うとしたらそのあり方をどうするのか，家族

員それぞれの価値観に折り合いをつけ，決定できる

ように支援することが重要であると考える．

夫婦関係に目を向けてみると，田中（2016）は，

家族形成期の夫婦関係の質について，満足度の高い

グループは，夫に対して信頼が高く，15年後にお

いても満足度は維持され，夫に対して肯定的な評価

であったことを明らかにしている．また，阿川，中

山（2020）は，出産家族における家族の発達課題に

取り組む父親に対して，父親へのサポートと合わせ

て夫婦のパートナーシップへの支援の必要性を指摘

している．さらに，野末（2019）は，新婚期の発達

課題として，相互信頼感の確立を挙げ，新婚期にお

ける夫婦の相互信頼感はその後の家族生活の土台に

なると述べている．本研究において，【相互信頼感

の確立中の夫婦関係の中で起こる揺らぎ】である

≪夫婦関係の不安定化≫には，〈夫への不信感〉が

大きく影響していた．女性の〈夫への不信感〉とし

て，夫が介護に関わらないことが挙げられる．家族

形成期の夫婦が介護という課題に直面し，夫婦互い

に役割に対する期待や思いにずれがあり，〈夫への

不信感〉として表れていると推察された．これらの

ことから，家族形成期は家族の基盤を作るために，

夫婦関係を深められるよう，信頼関係の構築やパー

トナーシップ構築への支援が必要であると考える．

家族関係に目を向けてみると，現代家族の特徴と

して，笹谷（2005）は，同居家族内で介護が行われ

る場合，家父長制的規範のもとでは，嫁による介護

には外部サービスの利用に消極的であったり，介護

関係に葛藤をはらむと指摘し，木立（2004）は，介

護は家族内の力関係を明らかにするライフイベント

であるとし，介護を継続する条件の1つとして，や

り方への反対がないこと（家庭内自己決定権）を挙

げている．例えば，菅沼，糸谷，瀬川，他（2022）

は認知症高齢者の介護者を続柄別にエンパワーメン

トを調査し，嫁が他の全ての続柄に比べてパワーレ
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スネスな状態であることを明らかにし，岩田，堀口

（2016）は，義父を介護する嫁は介護による生活へ

のネガティブな影響をより強く感じていることを明

らかにした．本研究の対象である家族においても，

家族関係の確立途中の家族形成期に，このような困

難さが伴う介護が存在することで，家族形成をより

一層困難なものにしていると考えられる．

髙谷，中野（2020a）は，家族のエンパワーメン

トとは，家族自らがもてる力を発揮することを意味

するとしている．佐藤（2019）は，育児とうつ病の

夫のダブルケアを担う母親を支えた3つの要素の

1つに，母親自身のエンパワーメントを挙げてい

る．具体的な支援として，例えば，野嶋（2005）

は，家族関係調整への働きかけとして，看護職は，

家族が家族関係の問題をどのように修正したいのか

共に目標を設定し，解決方法を考えていくことの必

要性を述べている．本研究の対象である家族は，自

らの家族としての目標を共通認識する必要があり，

家族が互いに自己表現ができ，家族内の葛藤や期

待，思いのずれを調整するといった家族への支援が

重要であると考えられた．

森，上杉（2016）は，看護職は，介護者の文化的

な背景に配慮し，介護者自身の生活と介護のバラン

スが取れるように支援する必要性を指摘している．

看護職を含め，社会全体で取り組んでいくべき課題

である．

【夫婦関係の中で起こる揺らぎ】や【母親役割と

介護役割の間での葛藤】が起こり，それらが影響す

ることで【介護に初めての育児が加わったことによ

る苦悩】が生じていた．家族形成期は，新婚期から

養育期に移行する段階であり，一般的に発達課題と

しての危機的移行を伴う．その上，負荷的に介護が

加わったことで，さらに危機が増している状況であ

る．中野（2005）が，健康障害をもつ家族員を抱え

る家族を看護する際には，家族は発達的危機と状況

的危機という2つの危機に直面していると捉える必

要性を指摘しているように，両側面から家族を捉え

る視点をもつことが必要不可欠である．また，舩

渡，山口（2021）の研究と比較し，「育児のある生

活がベースにある上で介護が始まる」と「介護のあ

る生活がベースにある上で育児が始まる」というこ

との違いがあった．それは，家族形成期の子どもと

の愛着形成，母親役割の獲得，夫婦の関係構築と

いった家族発達課題に加えて，同時に介護という課

題に取り組まなければならない困難さが関与してい

ると考えられた．

相馬，山下（2016）は，ダブルケアの問題は負担

の複合化だけでなくケアの責任の複合化についても

言及しているが，本研究においては，【母親役割と

介護役割の間での葛藤】というかたちで表れてい

た．役割を遂行するプロセスで様々な役割葛藤が生

じる．川上（2005）は，役割葛藤が深刻な場合には

健全な役割行動を遂行することが困難になると述べ

ている．家族形成期におけるダブルケアは役割葛藤

が【介護に育児が加わったことによる苦悩】となっ

ており，この深刻な状況が続くことで，母親役割の

獲得が滞り，健全な家族発達が阻まれる可能性があ

る．看護職が家族形成期にダブルケアを担っている

家族に遭遇した場合に，家族役割についてのアセス

メントが必要である．家族役割におけるアセスメン

トの視点として，川上（2005）は，家族員が，家族

の状況の変化に対してどのように準備しているの

か，自分や相手の果たしている役割をどう捉えてい

るのか，という点を挙げている．家族役割の調整と

して，家族役割の明確化が重要であると考える．

本研究の特徴として，【介護を中断する決断】あ

るいは【介護を継続する決断】後，母親は【家族形

成のあり方の模索】をしていた．≪初めての育児を

しながら介護したことの振り返り≫では，【介護に

育児が加わったことによる苦悩】について，要介護

者と子どもが触れ合えたことに〈ダブルケアの意味

を見出（し）〉し，育児の糧にしていた．≪家族の

あり方の模索≫では，自宅では介護できなくても，

入所した施設に通い，食事介助等の世話をしたり団

らんの時間を設けたりする等〈家族のかたちが変

わっても，つなぎ続けようとする家族の絆〉が存在
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した．つまり，母親は在宅介護を中断したことで生

じる新たな関係性を受け入れ，その関係性の中で自

分の役割を見出そうとしていた．加えて，母親は，

その関係性を新たな課題と捉え，家族のあり方を見

直し，【家族形成のあり方の模索】をしていた．か

たちを変えながら，家族を形成しようとする女性を

支えていたのは，根底にある【家族の幸せへの願

い】であった．介護を中断することが家族でなくな

るわけではない．女性は，家族形成期に一番収まり

の良い家族のかたちを作ろうとしていた．女性は，

育児と介護どちらも大事にしつつも，家族形成期に

優先すべきことをその家族の状態に合わせて意思決

定していた．看護職は，家族の多様性を理解し，無

理のないかたちで家族になれるように家族役割を見

直し，役割の明確化を図れるような支援が重要であ

る．

これらのことから，家族形成期に育児と介護のダ

ブルケアを担う家族に対して，家族発達課題への支

援，および課題に取り組む中での健全な役割遂行に

おける支援の必要性が示唆された．

2．新婚期に親介護を行う中で母親となり介護と育

児のダブルケアを行う女性の介護中断・継続に

至るまでのプロセスにおける支援

【母親役割と介護役割の間での葛藤】が起こり，

それらが影響することで【介護に初めての育児が加

わったことによる苦悩】が生じていた．乳児を育て

る母親の育児ストレスの要因の1つとして自己効力

感の低下が挙げられている（上田，2007）．金岡，

藤田（2002）によると，自己効力感が高いほど育児

におけるソーシャルサポートの認知が高く，また，

渡辺，石井（2010）によると，ソーシャルサポート

が育児中の母親のストレス反応を直接軽減するとい

うより，自己効力感を介してストレス反応を軽減す

ることを示唆している．これらのことから，乳幼児

を育てる母親には自己効力感を向上させることが重

要であると言える．家族形成期に育児と介護を担う

女性は【母親役割と介護役割の間での葛藤】を抱い

ており，自己効力感をもつことが困難な傾向にある

と考えられる．さらに，本研究において，≪母親役

割と介護役割がうまくいかない感じ≫の中で〈身近

な人に頼れないことの心許なさ〉に代表されるよう

に母親は孤独感を抱きながらダブルケアを担ってい

る．馬場，村山，田口，他（2013）は，乳児をもつ

母親の孤独感の予防・軽減には母親役割の肯定感を

高める介入の重要性を示唆している．これらのこと

から，家族形成期におけるダブルケアを担う女性の

【母親役割と介護役割の間での葛藤】に対して，自

己効力感や自己肯定感を高める支援が重要であると

考えられる．水野，村嶋，飯田（1992）の，介護者

と要介護者との介護役割認知のズレを明らかにした

研究では，両者の期待の認知のズレが大きいことを

明らかにし，ズレの内容として特に要介護者の依存

したいという希望が反映されており，依存に対する

対応の必要性を示唆している．本研究においても，

【母親役割と介護役割の間での葛藤】の中で≪初め

ての育児の中で介護することの肯定的捉え≫では，

“（子どもと要介護者が）わがままになったり，ちょっ

と癇癪おこしてみたりした方がかまってもらえるっ

てことを本能的に知ってると思うんですね．だか

ら，2人見てるとすごく似てるなって思うんです

よ．でも，私は1人しかいないから，1つのことし

かできないんですよ．それをやるだけってわりきっ

ちゃって，ちゃんと説明して，待たせるしかないで

すね，どちらかを”と語られたように〈育児と介護

の両立での気づき〉を得て依存に対する対応を行っ

ていた．このように，自己効力感を高められるよう

な支援が重要である．

相馬，山下（2017）が，ダブルケアは，異なる

ニーズを同時に満たすことを要求されるのがダブル

ケアの特徴だと述べているように，本研究において

も【母親役割と介護役割の間での葛藤】として表れ

ていた．舩渡，山口（2021）が行ったダブルケアに

関する研究では，子が幼児期前期から後期にダブル

ケアを行った者が対象者であり，「育児と介護の調

和を求め続けるプロセス」であった．それに対し，

本研究では，家族形成期の中でも新婚期に介護と育
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児のダブルケアを行う中で「介護中断・継続に至る

までのプロセス」であった．前者はダブルケアを継

続し，育児と介護の折り合いをつけながら調和を求

めているのに対し，後者は介護を中断あるいは継続

することを決意した上で家族のあり方を模索してい

た．つまり，前者は育児に介護を組み込みながら同

時進行していけるように調和努力をしているのに対

し，後者は介護に育児を組み込んで同時進行してい

けるのかの決断が存在する．この違いは，家族発達

段階の中で，新婚期という家族を形成していく時期

がいかに危機的状況であるかということを示唆して

いる．このことから，新婚期にダブルケアを担う家

族に対して，介護を中断あるいは決断するかの【決

断の分岐点】における意思決定支援は非常に重要で

あると考える．

【介護を中断する決断】をするにあたり，≪介護を

中断するという苦渋の決断≫であったが，≪施設入

所決断への後押し≫が女性の支援になっていた．決

断の際の情報提供や選択肢の提案が必要不可欠であ

る．野口（2022）は，認知症高齢者を抱える家族の

療養の場の選択について，在宅介護が困難だと判断

した理由の1つとして，介護そのもののストレスと，

暴言等の周辺症状がある場合に本人とのコミュニ

ケーションがとれず，家族の生活を保てなくなる危

機感を伴っていることを挙げ，介護により疲弊し限

界を感じて施設入所を決断していることを報告して

いる．本研究においても，〈わが子の成長により自宅

での介護を中断させる決断〉，〈要介護者の状態悪化

により介護を中断させる決断〉というかたちで≪介

護を中断するという苦渋の決断≫をしており，家族

の生活を保てなくなる危機感により決断していると

考えられた．同時に，女性は≪初めての育児をしな

がら介護したことの振り返り≫を行う中で〈要介護

者に対する後悔の念〉に苛まれるように，要介護者

のために介護を継続したい思いとの狭間で女性の苦

悩も窺えた．このような状況を要介護者がどのよう

に受け止めているのか理解し，要介護者も含めた家

族への支援が必要であると考えられる．

【介護を中断する決断】の際には≪相互信頼感確

立中の夫婦関係の不安定化≫≪母親役割と介護役割

がうまくいかない感じ≫≪初めての育児の中で介護

することの否定的捉え≫が強く表出しており，在宅

介護を中断せざるを得ない状況に追い込まれてい

た．【介護を継続する決断】には，≪相互信頼感確

立中の夫婦関係の安定化≫≪母親役割と介護役割が

うまくいく感じ≫≪初めての育児の中で介護するこ

との肯定的捉え≫が影響し，夫婦の協働関係，周囲

からのサポートを含めたダブルケアを対処する力，

ダブルケアを肯定的に捉える力が発揮される場合に

は在宅介護を継続できていた．本研究の対象である

家族は，【介護を中断する決断】においては，やむ

を得ず決定していた．家族看護の目的は，家族のセ

ルフケア機能を引き出し，高めることにある．渡辺

（2021）は，家族のセルフケア機能が発揮されるた

めには家族として進むべき方向性や目標に関して，

家族員間の合意形成に向けた支援の重要性を指摘し

ている．髙谷，中野（2020b）は，家族形成期にお

ける支援として，夫婦の規範や価値観等が異なる場

合を想定した上で，夫婦で話し合う場の提供や，夫

婦がもつ情報量を同じにするために，医療者からの

説明を夫婦揃って行う等の支援が重要であると述べ

ている．よって，女性のみでなく，夫婦に対しての

意思決定支援が必要である．家族生活が破綻しない

よう，家族形成において何を優先すべきか，そし

て，女性が≪家族のあり方の模索≫をしているよう

に，選択した先の家族形成のプロセスを支援してい

くことが非常に重要である．特に家族形成期は家族

の基盤をつくる時期であり，家族が自分たちの力で

意思決定し，自分たちで決めたという感覚が家族の

成長につながると考える．

このように，ダブルケアにおける支援者の役割は

非常に重要である．相馬，山下（2017）は，「ダブ

ルケア視点を持った支援の必要性」を指摘してい

る．加えて，澤田（2020）は，家族の生活に支障が

出ている，あるいは，その可能性があるケースにつ

いて，専門的な家族アセスメントや関係調整，介入
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等の必要性を指摘している．これらのことから，家

族看護の視点を活かし，家族全体を対象とし，女性

だけでなく夫や子ども，要介護者を含めて支援して

いくことは有益であると考える．また，澤田，伊東

（2018）は，ダブルケアにおける支援のあり方とし

て，家族全体を包括的に支援できる人材の育成を課

題としている．人材育成という点から鑑み，地域の

支援者に家族看護の考え方を広めていくことは有用

であると考える．看護職は医療と生活の視点から対

象をみることができる強みを活かし，ダブルケアを

支えるネットワークを紡いでいくことが役割であ

る．

Ⅵ．結　論

本研究において，『新婚期に親介護を行う中で母

親となり介護と育児のダブルケアを行う女性の介護

中断・継続に至るまでのプロセス』が明らかとなっ

た．このプロセスは新婚期の介護役割負担，介護役

割に母親役割の付加，介護を中断あるいは継続し家

族形成のあり方の模索の3つに大別された．新婚期

の介護役割負担では，【他には選択肢がない中での

“新婚期の介護”という役割の開始】【介護役割を担

いながらの初めての妊娠】の2カテゴリー，介護役

割に母親役割の付加では，【母親役割と介護役割の

間での葛藤】【介護に育児が加わったことによる苦

悩】【夫婦関係の中で起こる揺らぎ】【決断の分岐点】

の4カテゴリー，介護を中断あるいは継続し家族形

成のあり方の模索では，【介護を継続する決断】【介

護を中断する決断】【家族形成のあり方の模索】の

3カテゴリーで構成され，全プロセスを【家族の幸

せへの願い】が支えていた．看護職は，このような

プロセスを女性が歩んでいることを十分に理解し，

家族形成期にダブルケアを担う家族のプロセスの段

階に応じた支援を行っていく重要性が示唆された．

Ⅶ．本研究の限界と課題

今回，家族形成期にダブルケアを行う女性の中で

も新婚期に育児より介護を先行して行った女性を対

象としたことが本研究の特徴である一方で，女性の

体験のみでは家族全体への影響を把握しきれない可

能性がある．今後は，女性だけではなく，夫や子ど

も，要介護者におけるダブルケアの体験を明らかに

し，ダブルケアが家族全体に及ぼす影響を踏まえた

支援を検討することが課題である．
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The Process of Discontinuation or Continuation of Care for Women Who Become Mothers While Caring 
for Their Parents During the Newlywed Period, and Therefore Perform Double Care  
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The purpose of this study was to qualitatively clarify the experiences and characteristics of women who begin 
providing elderly care during the newlywed period and at the same time begin raising children, and to provide 
suggestions for support for families who provide this double care during the family formation period. A qualitative 
study was conducted with five women who had experience of simultaneously caring for their parents and raising 
children as primary caregivers from the time they were newlyweds until their children were infants. Analysis was 
performed using M-GTA.
As a result, during the newlywed period while performing caregiving duties, women begin to “take on the role 

of ‘elderly care for newlyweds’ when there is no other choice”, starting a new life while taking on a burdensome 
role. After giving birth, the actual life of taking on the double care of childcare and elderly care is characterized by 
“fluctuations that occur in the marital relationship” and “conflicts between the mother’s role and the caregiving 
role”, bringing about “the distress caused by the addition of childcare to elderly care”. While this distress contin-
ued, the women reached a “decision turning point” and made either “a decision to interrupt the caregiving” or “a 
decision to continue the caregiving”. Each decision took the form of “searching for a way to form a family” while 
tackling the issue of re-forming a family. This entire process was “the process of discontinuation or continuation of 
care for a woman who takes care of her parents during the newlywed period, becomes a mother, and performs 
double care of elderly care and childcare”. The whole process was supported by “the wish for the happiness of 
the family”.
For families who are responsible for elderly care during the family formation period, during the newlywed peri-
od, and after pregnancy and childbirth, they are responsible for the double care of childcare and elderly care, sug-
gesting the need for support for family development issues and support for healthy role performance.


