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避妊法使用の満足度に関する研究
－上エジプトのナガハマディ地域における既婚女性の避妊実行の動機と問題点－
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Abstract 
Contraceptive�practice�and�its�related�factors�among�373�married�women�in�Upper�Egypt�were�studied.�Among�the�

age�group�of�40-49�,�96.6%�of�women�started�that�the�purpose�of�contraceptive�practice�was�to�limit�childbirth,�while�

among�the�under�29�age�group,�52.3%�of�women�said�that�the�purpose�was�spacing.�This�difference�was�significant�at�

p<0.01.

The�most�common�contraceptive�method�among�the�40-49�age�group�was�IUD,�while�for�the�younger�generation�

the�most�common�method�was�the�Pill�(26.9%).

Among�the�studied�women,�55.8%�experienced�side�effect�of�bleeding�as�a�side-effect�of�IUD�use�and�31.4%�due�to�

injectables.�40.0%�experienced�nausea�due�to�the�Pill.�These�differences�were�statistically�significant�at�0.05�levels.

Improved�family�planning�services� in� the�studied�area,� that�addressed�patients'�needs,�such�as�availability�of�

contraceptives,�accessibility�of�counseling,�etc,� led�to�a�satisfaction�rate�of�96.6%�among�studied�women,�even�with�

the�side�effects.

To�meet�unmet�needs,�individual�counseling�is�important�for�contraceptive�choice�and�continuous�use,�taking�into�

account�the�user's�age�and�purpose�of�use�as�well�as�corresponding�to�various�health�concerns,�such�as�side�effects,�by�

following�up�during�contraceptive�use.�Through�this�a�guarantee�of�"safe�and�comfortable�contraceptive�use"�can�be�

achieved.�
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Ⅰ　研究目的　

避妊実行中の既婚女性を対象に，避妊実行の動機や問題

点を明らかにし，分析することにより，アンメット・ニード

の状況を理解し，その改善とともに避妊実行率の普及を図る

ための方策を検討することを目的とする．

Ⅱ　研究対象・方法　

現在避妊を実行している15歳から49歳の既婚女性で有効

回答が得られた373名（97.6％），調査方法は調査員による

聞き取り調査，実施後に現地で回収した．解析方法 χ2検

定，ｔ検定（SPSS）
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Ⅲ　異文化における倫理的配慮

筆者は，今回の調査地域である村落で，1990年から 4年

2ヶ月間，国際協力機構 JICA の検診車を用いた家族計画・

母子保健プロジェクトを実施した経験があり，地域特有の習

慣・伝統・文化・宗教などを考慮し，調査項目の妥当性につ

いて検討し，調査前後において倫理的配慮を十分に行った．

Ⅳ　結果

属性は年齢別にみると25歳から29歳，35歳から39歳のグ

ループ（24.7％）が多く，教育レベルは無学（68.9%），職

業は主婦（88.5%）が最も多かった．避妊実行の動機は出産

制限では40歳代が96.6％と最も多く，出産間隔は29歳以下

が52.3% であり年齢による有意差が見られた．将来の子供

希望の有無は，希望ありは29歳以下が37.9%，希望なしは

40歳代が98.3% であり，両者に優位差が見られた．現在使

用している避妊法は，ほとんどが近代的避妊法で IUD，注

射法，ピルの順であり，年齢が高くなるにつれて使用期間も

長くなっていた．IUDの使用は年齢が高くなるにつれて使

用率は低くなり，注射法はその逆であった．ピル，IUD，注

射法において，29歳以下と30歳代で 1 ％水準，IUDは30歳

代と40歳代で 5 ％水準，注射法は 1 %水準で優位差が見ら

れた．現在使用している避妊法に満足している人は96.8%，

不満足が3.2%であった，不満足の理由は副作用が最も多く，

満足している人は，情報の入手（93.6％），インフォームド・

チョイス（90.6％），避妊法の選択者（97.9％），カウンセ

リング（97.9％），夫の同意（94.5％）等，全てにおいて高

い満足を示していた．しかし，満足していても副作用が出

現した人は93名（25.8%）であり，避妊法の選択で9.7％の

人が夫の拒否を受けていた．対象者373名の現在実行してい

る主な避妊法の IUD，注射法，ピルと副作用の関連につい

て見ると，IUD（29.3%），注射法（28.0%），ピル（20.3%）

それぞれに副作用が見られた．副作用の症状は，IUDは出

血（55.8%）が最も多く，注射法は気分不快（37.1%）と出

血（31.4%），ピルは嘔気・気分不快（それぞれ40.0%）と

出血（13.3%）であった．避妊法の種類により副作用の症状

も有意に異なっていた．また，過去の避妊中止経験の有無

について，不満足群では58.3％，満足群では54.8％，さら

に副作用がある人では60.2% の人に中止経験があった．中

止した理由の一つである副作用の主なものは出血（38.7％），

身体的不快症状（21.5％）であった．避妊法を中止した特

徴は，何らかの理由により避妊法を中止しても，また同じ避

妊法を使用している人が約25～30％見られた．避妊法の種

類は， 1種類のみだけではなく複数の避妊法を体験し，そ

の後変更して現在の避妊法に至っている人が約20％見られ

た．過去に使用していた避妊法の種類は近代的避妊法がほと

んどであるが，伝統的避妊法もわずかに見られた．避妊法の

満足に影響を与える因子についてリッカート尺度を用いた

が，副作用や健康懸念に対しては，肯定・否定に意見が分か

れ，考え方や態度の傾向を把握することが困難であった．

Ⅴ　考察

年齢群別に見た避妊実行の動機は，年齢が高くなるにつ

れて出産制限を，年齢が若いほど出産間隔が目的であり，両

者に優位差（ｐ<0.01）が見られたが，年齢が高くなるにつ

れて妊娠経験も多く実際にいる子供の数も多い．現在の子供

の数は，29歳以下では3，3±2.1.30歳代では5.6±2.0．40

歳代では7.2±2.2であり，年齢が高くなるにつれて子供の数

も多く，大家族を希望している．開発途上国とくにアフリ

カでは，大家族を希望することから出産間隔が短い1)．イス

ラーム社会では，出生力に影響を与える男性の力は非常に大

きい．避妊法の中止経験の有無に対し，中止経験のある人の

うち28.9％が妊娠を希望して中止していた．29歳以下の人

は出産間隔（52.3％）を目的とした避妊が多く，将来の子

供の希望の有無についても，29歳以下の若い世代の方が子

供を希望している割合も高く，希望の有無についても年齢に

より優位差が見られた（ｐ＜0.01）． 

つぎに，避妊実行の動機と避妊法の選択について，エジ

プトでは① IUD，②注射法，③ピルで他のアフリカ諸国と

類似している．出産制限・出産間隔を目的とした避妊法の選

択は，年齢や各避妊法の効果，副作用，入手の可否などあら

ゆる側面を考慮し，国や地域の特性により，避妊実行の動機

に応じた避妊法を選択することが重要である．副作用と健康

懸念の関連性について，事前に副作用や健康への影響が説明

されていても，実際に副作用が出現すると，途中で中止した

りすることが多い2)．不満足と答えた12名のうち 8名が副作

用を体験していた．副作用の出現も各避妊法により異なり，

IUDの利用者が最も多く，注射法，ピルの順であった．先

行研究では，多くの国において最も避妊法の中止に影響を与

えるのは，副作用による健康懸念である3)．今回の調査では，

副作用の症状は IUDによる出血が最も多い．避妊法による

副作用の出現は避けられないが，出現に対し適切にアドバイ

スすることにより，他の避妊法に切り替えたり，また，使用

方法の不規則などによる望まない妊娠を防止したりするこ

とができる．年齢の変化と共に使用している避妊法が異なる

ことから，このような属性に応じた避妊法の正しい情報を提

供することも必要である．初婚年齢が低く，再生産年齢の期

間，たとえ避妊実行の動機が異なっても，できるだけ副作用

の出現を防止し，あるいは出現しても適切に対応することが

できるように，避妊法選択肢の拡大，避妊法の正しい知識の

提供と副作用の情報，インフォームド・チョイス，異常時の

適切な対応方法など．対象に応じたきめ細やかな個別指導が

必要不可欠である．現在の避妊法使用に満足していたグルー

プも，過去に避妊を中止した原因の35.5％が副作用である

ことから，女性にとって副作用は健康への影響だけではな

く，避妊の中断や望まない妊娠につながっていく．避妊の実

行率を上げ，避妊効果を最大限に生かし，継続使用できるよ

うに女性の避妊環境をさらに整えていくことが重要である．

イスラーム社会において，女性のリプロダクティブヘルス

に男性のパートナーシップは非常に重要である．また男子選

好の習慣は，男子の出生を強く希望することから，男子の子

供の数により，出生力や避妊に影響を及ぼしている4)．子供

の数や出産する時期を決める権利は，基本的人権の一つであ
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る．

イスラーム社会では，避妊や家族計画の実行に関して夫

の果たす役割が大きいことは過去の多くの先行研究で述べ

られている5)．特に出生力や避妊に対しては，イスラーム法

（規範）が影響し，考え方・行動の基盤になっている．

エジプトは，アラブ世界において最も早く人口政策を国

家戦略とした国である．1988年当時の人口保健統計調査

（Demographic�Health�Survey：DHS）では，家族計画の

決定権を夫にあるとした人は25.6％にも上っていた6)．しか

し，リプロダクティブヘルス・ライツ，ジェンダーの平等

が提唱され，家族計画の決定権も妻あるいは双方に変化し

てきた．しかし，決定権が夫にあると答えた人や，避妊法使

用の不満足の理由に「夫の反対」があることからも，今後も

夫へのアプローチが必要である．避妊法使用の満足に影響

を及ぼす因子について，副作用が出現しながらも「満足」で

あると答えていたその背景を考察すると，アンメット・ニー

ドの原因が除去されていたことが考えられる．十分な情報，

インフォームド・チョイス，避妊法の選択者，カウンセリン

グ，夫の同意など，全ての項目に対し，その結果に満足して

いた，アクセスやコストに関しても問題はない．このように

アンメット・ニードの原因が除去されていることにより，満

足度の高い結果が得られたと考える．中でも，健康懸念やコ

ミュニティの要因が重要因子である．また，女性の教育レベ

ルや経済力が高いほど避妊実行率が上がるといわれている．

本調査では無学の女性が多く，過去の避妊法中止の原因に，

避妊中の妊娠（2.2％）があげられていたが，避妊法の使用

が正しく行われていないことが考えられる．避妊実行の普

及と継続使用を促進するための戦略として，女性が避妊法を

選択する時の条件である①快適性，②安全性，③効果，④利

便性，⑤安価，⑥副作用がないことを考慮し，各避妊法の利

点・欠点を情報提供し，インフォームド・チョイスを保証す

ることが必要不可欠である7)．さらに避妊法の選択肢の拡大，

アクセス，施設の整備，医療従事者の技術レベルの向上，ロ

ジスティックス等，都市と地方の格差を是正し，家族計画

サービスの質の向上をさらに図っていくことにより，避妊法

使用の満足が保証されると考える8)．

Ⅵ　結論

1 ．現在使用している避妊法に，満足している人は96.8％，

不満足の人は3.2％であり，不満足の主な原因は，副作用，

不快症状，不便性であった．

2．避妊実行の動機は，出産制限は年齢が高いグループに，

出産間隔は年齢が低いグループに多く，出産制限と出産

間隔に優位差が見られた（p<0.01）．

3．将来子供を希望する人は，29歳以下に多く，子供を希望

しない人は，年齢の高い世代に顕著であった．年齢群別

にみて，子供希望の有無において両者に優位差が見られ

た（p<0.01）．

4．使用している避妊法はほとんど近代的避妊法であり，29

歳以下と30歳代は IUD，注射法，ピルであり，40歳代は

注射法，IUD，ピルの順であった．

5．いずれの避妊法においても年齢が高くなるにつれて避妊

法の使用期間も長くなっていた，ピル，IUD，注射法に

おいて，29歳以下と30歳代は 1％水準，IUDは30歳代と

40歳代で 5 ％水準，注射法は 1 ％水準で有意差が見られ

た．

6．避妊法使用の満足群361名のうち93名（25.8％）に副作

用が見られ，IUDでは出血，注射法は気分不快と出血，

ピルでは嘔気，気分不快が主な症状であった．避妊法の

種類により副作用の症状も有意に異なっていた（p<0.05）．

7．避妊法使用において，十分な情報，インフォームド・

チョイス，カウンセリングなど質の高いサービスの提供

や夫の同意など，アンメット・ニードの原因が除去され

れば，たとえ副作用が出現しても，避妊法使用の満足が

高い．

8．満足群と不満足群の属性の相違は，満足群では高校卒以

上の教育を受けた人（26.3％）が多く，避妊の目的は出

産制限（73.7％），使用期間は 4年以内（95.4％）であり，

注射法の使用が不満足群の約 2倍であった．一方，不満

足群の使用期間は非常に長く，9年以上が75.0％を占めて

いた．

9．広義のアンメット・ニードの改善には，利用者の年齢や

実行動機に応じた避妊法の選択・継続使用ができるため

に個別指導を行い，実行中のフォローアップにより，副

作用など健康懸念に対応し，「安全・快適な避妊法の使用」

を保証することが重要である．
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