
乳幼児の食事

Ⅰ 授乳の支援
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1. 授乳を取り巻く社会環境、育児環境を理解する

2. 今どきの乳児期の授乳方法と支援を理解する

3. 授乳量の過不足を判断するための、子どもの成長状態を観察する
方法を理解する

4. 授乳に関する話題

2

「Ⅰ 授乳の支援」 内容



共働き世帯の増加

内閣府：男女共同参画白書（概要版） 平成30年版 p110 1-3-3図
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平成9年
逆転



第一子出産時、有職者の増加

内閣府：男女共同参画白書（概要版） 平成30年版 p112 1-3-6図 4



今どきの乳幼児の保護者の状況

• 無業の女性（主婦）からなる世帯と夫婦共働き世帯の割合が、平
成9年以降、逆転した。

今どきは、働きながら子育てしている母親が標準的な家庭

• 第一子出産時、有職者であった母親も増加している

働きながら、産休・育休を取得して、子育てをしている家

庭が増加
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働く女性の子育て支援が求められている



結婚・出産等に係る支援体制の概要
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「授乳・離乳の支援ガイド 2019」厚生労働省 ｐ4 図７

授乳の支援期間



乳児期の授乳方法と支援の基本

◆授乳（母乳または育児用ミルクを与えること）
• 母乳栄養 母乳のみを与える授乳法

• 人工栄養 育児用ミルク（乳幼児用調整粉乳または乳児用調製液状乳）など

の母乳以外の乳汁を与える授乳法

• 混合栄養 母乳を十分に与えられないとき、母乳と育児用ミルクを合わせて

与える授乳法

• 授乳方法にいかんに関わらず、母親の希望を尊重して、母親に安心感を与え、育
児に自信を持たせるように支援する

―以前のような母乳重視の態度は、母乳不足等の母親を不安にしてしまうので、
避ける。
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生後１ヶ月
授乳について困ったことがある
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69.6%

88.2%

69.2%

母乳栄養（n=616) 混合栄養(n=541) 人工栄養(n=43)

平成２７年度「乳幼児栄養調査」結果の概要（厚生労働省） p７



授乳について困ったこと 多かった回答

母乳が足りているかわ

からない
母乳が不足気味 授乳が負担、大変

人工乳を飲むのを嫌が

る

外出時、授乳できる場

所がない

子どもの体重の増加が

よくない

母乳栄養 31.2 8.9 16.6 19.2 15.7 10.2

混合栄養 53.8 33.6 23.7 15.7 14.4 19

人工栄養 16.3 9.3 18.6 2.3 2.3 9.3
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9平成２７年度乳幼児栄養調査結果の概要（厚生労働省） p７
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平成２７年度乳幼児栄養調査結果の概要（厚生労働省） p７ 表２



授乳で困ったこと（母親）

◆平成27年乳幼児栄養調査（厚生労働省）結果の概要

• 授乳について困ったことは、「母乳が足りているかどうかわからない」40.7％、
「母乳が不足気味」20.4％、「授乳が負担・大変」20.0％の順で多かった。

• 授乳期の栄養方法（１か月）別にみると、授乳について何らか困ったことがある者
の割合は、混合栄養が88.2％と最も高く、人工栄養が69.8％、母乳栄養が69.6％で
あった。

• また、授乳について困ったことは、母乳栄養、混合栄養、人工栄養で最も高い割合
を示す項目に違いがみられた。

• 医療機関等で、母乳育児に関する指導を「妊娠中に受けた」と回答した者の割合は
59.3％、「出産後に受けた」と回答した者の割合は73.9％であった。

11



授乳支援は妊娠期からスタート

厚生労働省：「授乳・離乳の支援ガイド」2019年3月

• 母子にとって母乳は基本であり、母乳で育てたいと思っている人が無
理せず自然に実現できるよう、妊娠中から支援を行う。

• 妊婦やその家族に対して、具体的な授乳方法や母乳(育児)の利点等に
ついて、両親学級や 妊婦健康診査等の機会を通じて情報提供を行う。

• 母親の疾患や感染症、薬の使用、子どもの状態、母乳の分泌状況等の
様々な理由から育児用 ミルクを選択する母親に対しては、十分な情報
提供の上、その決定を尊重するとともに、母親の心の状態に十分に配
慮した支援を行う。

• 妊婦及び授乳中の母親の食生活は、母子の健康状態や乳汁分泌に関連
があるため、妊娠前から食事のバランスや禁煙等の生活全般に関する
配慮事項を示した「妊産婦のための食生活指針」（令和3年改訂版）
をふまえた支援を行う。妊娠前から妊娠に備えて健康管理を行う、
「プレコンセプションケア」という概念もあります。
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厚生労働省発行リーフレット 2021.4発行

改定内容！



妊婦の食生活指針は15年ぶりに改訂（2021年）
妊産婦のための食生活指針

(平成18年2月）
妊娠前からはじめる妊産婦のための食生活指針

（令和3年3月）

妊娠前から、健康なからだづくりを 妊娠前から、バランスのよい食事をしっかりとりましょ
う

「主食」を中心に、エネルギーをしっかりと 「主食」を中心に、エネルギーをしっかりと

不足しがちなビタミン・ミネラルを、「副菜」でたっぷ
りと

不足しがちなビタミン・ミネラルを、「副菜」でたっぷ
りと

からだづくりの基礎となる「主菜」は適量を 「主菜」を組み合わせてたんぱく質を十分に

牛乳・乳製品などの多様な食品を組み合わせて、カルシ
ウムを十分に

乳製品、緑黄色野菜、豆類、小魚などでカルシウムを十
分に

妊娠中の体重増加は、お母さんと赤ちゃんにとって望ま
しい量に

妊娠中の体重増加は、お母さんと赤ちゃんにとって望ま
しい量に

母乳育児も、バランスのよい食生活のなかで 母乳育児も、バランスのよい食生活のなかで

たばことお酒の害から赤ちゃんを守りましょう 無理なくからだを動かしましょう

お母さんと赤ちゃんの健やかな毎日は、からだと心にゆ
とりのある生活から生まれます

たばことお酒の害から赤ちゃんを守りましょう

お母さんと赤ちゃんのからだと心のゆとりは、周囲のあ
たたかいサ ポートから 14
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厚生労働省発行リーフレット 2021.4発行

改定内容！



妊娠期間中の体重管理（厚生労働省）2021.4改定

妊娠前の体格 推奨体重増加量（kg）

やせ（低体重）BMI：18.5kg/m2未満

ふつう BMI：18.5-25.0kg/m2未満

肥満（1度） BMI：25.0-30.0kg/m2未満

肥満（2度） BMI：30.0kg/m2以上

12-15kg

10-13kg

7-10kg

個別対応 (目安上限５kgまで）
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• 日本肥満学会の肥満分類に準じて4区分とし、肥満は1度と2度の2区分になった。新しい推奨体重は、各区分
で増量になっている。

• 産婦人科診療ガイドライン2020で提言された。



授乳の開始から授乳のリズムの確立とは

• 授乳のリズムの確立とは、成長するにつれ、授乳の間隔や回数、量が安
定してくることをいう。

• この時期は、生後6～8週以降といわれているが個人差がある。
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授乳の開始から授乳のリズムの確立まで
3つの栄養法の支援の基本

• 出産後から退院まで母親と子どもが終日、一緒にいられるようにする。

• 子どもが欲しがるとき、母親が飲ませたいときには、いつでも授乳できるよ
うにする。

• 母親と子どもの状態を把握するとともに、母親の気持ちを受け止め、あせら
ず授乳のリズムを確立するよう支援する。

• できるだけ静かな環境で、適切な子どもの抱き方で、目と目を合わせて、優
しく声をかける等、授乳時の関わりについて支援を行う。

• 父親や家族等による授乳への支援が、母親に過度の負担を与えることのない
よう、父親や家族等への情報提供を行う。

• 子どもの発育は出生体重や出生週数、栄養方法、子どもの状態によって変
わってくるため、 乳幼児身体発育曲線を用い、これまでの発育経過を踏まえ
るとともに、授乳回数や授乳量、 排尿排便の回数や機嫌等の子どもの状態に
応じた支援を行う。
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• 出産後はできるだけ早く、母子がふれあって母乳を飲めるように支援
する。

• 子どもが欲しがるサインや、授乳時の抱き方、乳房の含ませ方等につ
いて伝え、適切に授乳できるよう支援する。 支援のタイミングを外さ
ない！

• 母乳が足りているか等の不安がある場合は、子どもの体重や授乳状況
等を把握するとともに、母親の不安を受け止めながら、自信をもって
母乳を与えることができるよう支援する。
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授乳の開始から授乳のリズムの確立まで
母乳栄養の支援



• 授乳を通して、母子・親子のスキンシップ が図られるよう、しっか
り抱いて、優しく声かけを行う等あたたかいふれあいを重視した支援
を行う。ベビカーに乗せて、離れて授乳では、スキンシップがとれな
い。

• 子どもの欲しがるサインや、授乳時の抱き方、哺乳瓶の乳首の含ませ
方等について伝え、適切に授乳できるよう支援する。

• 育児用ミルクの使用方法や飲み残しの取扱等について、安全に使用で
きるよう支援す る。
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授乳の開始から授乳のリズムの確立まで
人工栄養の支援



授乳の進行
3つの栄養法の支援の基本

• 母親等と子どもの状態を把握しながらあせらず授乳のリズムを確立
できるよう支援する。

• 授乳のリズムの確立以降も、母親等がこれまで実践してきた授乳・
育児が継続できるように支援する。
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• 母乳育児を継続するために、母乳不足感や体重増加不良などへの専門
的支援、困った時に相談できる母子保健事業の紹介や仲間つぐり等、
社会全体で支援できるようにする。
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授乳の進行
母乳栄養の支援



• 授乳量は、子どもによって授乳量は異なるので、回数よりも 1 日
に飲む量を中心に考えるようにする。そのため、育児用ミルク の
授乳では、1 日の目安量に達しなくても子どもが元気で、体重が増
えているならば心配はない。

• 授乳量や体重増加不良などへの専門的支援、困った時に相談でき
る母子保健事業の紹介や仲間づくり等、社会全体で支援できるよ
うにする。

23

授乳の進行
人工栄養の支援



母乳の量が足りているのか？

• 約８割の母親が授乳について困っており、特に、「母乳の量が足りて
いるかわからない」が多かった（平成27年乳幼児栄養調査結果）。

• 母乳の量が足りているかどうかは、子どもの状態をよく観察し、見極
める必要がある。

• 授乳回数、授乳量、排尿排便回数、児の不機嫌 など

• 乳幼児発育曲線で発育の経過を観察し、記録することで過不足もわかる。
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乳幼児発育曲線とは

• 発育曲線とは、ある子どもの身長や体重の変化を経時的に図示したも
の

• 身体計測値（身長、体重）をグラフに点で書き⼊れ、それを線でつな
ぎ、可視化する。

• 発育曲線の基準となるグラフは、パーセンタイル曲線で作成されてい
る。

• パーセンタイルとはデータを小さい方から順に並べ、全体を100 とし
て小さいほうからの何番目に位置するかを表すもの。50 パーセンタイ
ルはちょうど真ん中を示す。

• 発育パーセンタイル曲線に、個々の子どもの計測値を書き⼊れていく
と、その子どもの成長度合いを可視化することができる。
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厚生労働省 健やか次世代育成総合研究事業 「乳幼児身体発育曲線の活用・実践ガイド」2021.3 ｐ4図

• 発育曲線の基準図には、7 本のなめらかな
曲線が描かれている。

• 曲線の右端を見ると、下から「3」「10」
「25」「50」「75」「90」「97」となっ
ているが、これらはパーセンタイル値の曲
線を表す。

• 各パーセンタイル値の曲線を基準線と言
う。

• 隣接する基準線と基準線のあいだのことを
「チャネル」もしくは「チャンネル」と言
う。

• ある1 本の基準線を越えて別のチャンネル
に移動することを「チャンネルを横切る」
等の表現をする。
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発育曲線の変化「チャンネルを横切る」イメージ

75％タイル基準線

50％タイル基準線

25％タイル基準線

同一チャンネル内で推移

１つ基準線を横切ってチェンネルが変化

2つ基準線を横切ってチェンネルが変化

チャンネル
厚生労働省 健やか次世代育成総合研究事業 「乳幼児身体発育曲線の活用・実践ガイド」2021.3 ｐ25を参考



授乳期の体重増加不良の評価法

• 発育曲線を用いて、体重増加不良の可能性のある児を同定する

• 出生後の身体計測値を身長・体重発育曲線基準図にプロットす
る

• 成長に個人差が大きい時期であり、発育曲線だけでなく総合的
な判断が必要である

28



乳児期の体重の評価について

◆乳児期には、主に体重の評価が重要

◆体重増加不良と判断する変化【＝注意すべき児】

1. 体重が発育曲線上3 パーセンタイル未満の場合

2. 出生時体重が10 パーセンタイル未満で、経時的に基準線を1 つ
以上横切ってチャンネルが変化したとき

3. 出生時体重が10～90 パーセンタイルで、経時的に基準線を2 つ
以上横切ってチャンネルが変化したとき

4. 出生時体重が90 パーセンタイル以上で、経時的に基準線を3 つ
以上横切ってチャンネルが変化したとき
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30
厚生労働省 健やか次世代育成総合研究事業 「乳幼児身体発育曲線の活用・実践ガイド」2021.3 ｐ4図
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授乳期の体重増加不良の評価基準

【注意すべき児】

• 出生時体重：10 パーセンタイル未満の場合 → 基準線を1 つ以上横切って低下する時

• 出生時体重：10～90 パーセンタイルの時 → 基準線を2 つ以上横切って低下する時

• 出生時体重：90 パーセンタイル以上の時 → 基準線を3 つ以上横切って低下する時

• 体重の発育曲線上3 パーセンタイル未満の児

【評価の際の注意点】

• 出生後6 か月くらいまでは、キャッチアップ・キャッチダウン現象があり、要注意のよ
うにみえても正常のことがある

• 両親の小さい時の発育のパターンと似ることがあり、参考になることがある

【期待される体重増加】

• 0～3 か月：25～30g/日

• 3～6 か月：15～20g/日

• 6～12 か月：10～15g/日 31



キャッチアップ・キャッチダウン現象

• 子どもの発育は、成長の速度が異なる

• キャッチアップは、体格が小さい方のチャンネルにいた児が大きい
方のチャンネルに移動すること

• キャッチダウンは、大きい方のチャンネルにいた児が小さい方の
チャンネルに移動すること

• キャッチアップ・キャッチダウン現象は、特に問題のない正常範囲
の成長のバリエーションであることが多い。

• 疾患が隠れている可能性もあるため、総合的な判断は必要
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• 臨床症状、発達評価、養育環境の評価を行う

• 授乳状況の把握を行い、場合によっては直接授乳時に呼吸が苦しそ
うにならないかを確認して、哺乳を困難にする基礎疾患の可能性を
考慮する

• 哺乳指導を具体的に行う

• 体重増加不良の体重評価の間隔は、状況に応じて設定すべき

• 体重評価の間隔は、以下の間隔よりも短く設定しても異常を発見す
るための適切な期間とならない

1 か月未満：1 日、1～6 か月：1 週間、6～12 か月：2 週間、

1 歳以上：1 か月

33

授乳期の体重増加不良への対応



• 何らかの疾患が疑われる身体所見、急激な体重減少、活気がないな
どの過度の低栄養を認めるとき

• 授乳指導などの介⼊によっても、体重増加不良が改善しないとき

• 身長の伸びが悪く、両親の身長からは説明できない低身長であると
き

34

授乳期の体重増加不良の医療機関への紹介



離乳への移行
支援のポイント

• 何時まで乳汁栄養を続けるかは、母親の考えを尊重して支援する。

• 母親が、子どもの状態や自らの状態から、授乳を継続するか、終了す
るかの判断ができるように情報提供を心がける。
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話題① 災害時に対応できる乳児用液体ミルク

• 乳児用液体ミルクは、液状の人工乳を容器に密封したものであり、
常温での保存が可能なもの。

• 調乳の手間がなく、消毒した哺乳瓶に移し替えて、すぐに飲むこと
ができる。

• 地震等の災害によりライフラインが断絶した場合でも、水、燃料等
を使わず授乳することができるため、国内の流通体制が整い、使用
方法等に関する十分な理解がされることを前提として、災害時の備
えとしての活用が可能である。

36

平成30年8月8日に乳児用調製液状乳（以下「乳児用液体ミルク」という。）の製造・販売等を可能とするた
めの改正省令等が公布されるとともに、特別用途食品における乳児用液体ミルクの許可基準等が設定され、
事業者がこれらの基準に適合した乳児用液体ミルクを国内で製造・販売することが可能となった。



「災害時に乳幼児を守るための栄養ハンドブック」
（公社）日本栄養士会災害支援チーム（JDA-DAT）発行
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（公社）日本栄養士会災害支援チーム（JDA-DAT）発行 「災害時に乳幼児を守るための栄養ハンドブック」リーフレットより



話題② インターネットでの母乳販売には注意する

• インターネットで、既往歴や、搾乳方法、保管方法等の衛生管理の
状況が不明な、第３者の母乳を販売している。母乳分泌不足の母親
を狙ったビジネスである

• 乳幼児が摂取すると、病原体や医薬品等の化学物質等が母乳中に存
在していた場合、これらに侵される危険や、衛生面で危険がある。

• 乳幼児の安全を考えて、購⼊しないよう注意喚起する。
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この講座の参考資料
1. 「授乳・離乳の支援ガイド 2019」厚生労働省 2019.3公表
授乳・離乳の支援ガイド（2019年改定版） (mhlw.go.jp)
⚫概要

• 2007年に公表された「授乳・離乳の支援ガイド」 の運用から約10年が経過するなかで、科学的知見の集
積、育児環境や就業状況の変化、母子保健施策の充実等、授乳及び離乳を取り巻く社会環境等の変化がみら
れたことから、ガイドの内容を検証し、改定した。保健医療従事者、施設従事者など、支援にかかわる関係
者向けにまとめられている

• 育児環境の変化は、「平成２７年度乳幼児栄養調査結果」 （厚生労働省）の内容が引用されている。

2. 「乳幼児身体発育曲線の活用・実践ガイド」 2021.3
• 令和２年度 厚生労働行政推進調査事業費補助⾦成育疾患克服等次世代育成基盤研究事

業（健やか次世代育成総合研究事業）研究代表者 横⼭徹爾 「乳幼児の身体発育及
び健康度に関する調査実施手法及び評価に関する研究」

jissen_2021_03.pdf (niph.go.jp)

3. 「災害時に乳幼児を守るための栄養ハンドブック」（公社）日本栄養士会災害支援チーム
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この講座内容を理解できたかチェック

以下の内容、正しければ〇、誤りならば×でチェックしてみましょう

① 平成27年の乳幼児調査では、最も多かった授乳で困った内容は、母乳
が足りているかどうかわからないである。

② 令和3年に改定された「妊産婦のための食生活指針」では、運動に関
する項目が新たに追加された。

③ 令和3年に改定された「妊娠中の体重増加推奨量」では、妊娠前の
BMIに応じて、3段階で増加量を推奨している。

④ 令和3年に改定された「妊娠中の体重増加推奨量」では、それ以前の
推奨量に比べ、増加量が低下した。

⑤ 乳幼児発育曲線で発育の経過を観察すると、母乳の過不足もわかる。
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この講座内容を理解できたかチェック ヒント

以下の内容、下線部は正しいでしょうか？誤っている内容は２つです。

① 平成27年の乳幼児調査では、授乳で困ったことで最も多かったのは、
母乳が足りているかどうかわからないである。

② 令和3年に改定された「妊産婦のための食生活指針」では、運動に関
する項目が新たに追加された。

③ 令和3年に改定された「妊娠中の体重増加推奨量」では、妊娠前の
BMIに応じて、3段階で増加量を推奨している。

④ 令和3年に改定された「妊娠中の体重増加推奨量」では、それ以前の
推奨量に比べ、増加量が低下した。

⑤ 乳幼児発育曲線で発育の経過を観察すると、母乳の過不足もわかる。
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