
















前年度において報告した母子保健にかかわる 42 項目について各国のデータを多変量解析

(因子分析,重回帰分析)し,母子保健の指標を改善するには何が重要な因子となり,また施

策となるかを検討した。 

多変量解析に関しては,解析する項目の資料が全てそろっている場合のみ統計処理が可能

であるので,まず,どの国々の資料が解析可能か検討し,便宜的にセット 1,セット 2 のグル

ープに分類した(表1)。セット1は,平均寿命などの資料のそろった国を選んだものであり,

開発途上国も含めて世界各地に分布した国々であった。セット 2は,乳児死亡率などの資料

の完備した国で,主に先進国であった。国民 1人当り GNP,人口 1000 人当り TV 受信機数,人

口 10 万人当り高等教育の女子の在学者数,合計出産率(女性 1 人が生む子ども数),人口 1

万人当り医師数,1 日 1 人当りカロリー供給率の 6 項目に関して因子分析(バリマックス回

転)を行なった(表 2)。また,これらを説明変数とし,セット１では男女別の平均寿命,平均

寿命の男女差,低出生体重児の比率,セット 2では妊産婦死亡率,周産期死亡率,新生児死亡

率,乳児死亡率,男女別の幼児(5 歳児)生存率を目的変数として重回帰分析(ステップワイ

ズ法)を行ない,単相関係数(γ),重相関係数(R),寄与率(R2),及び自由度調整した寄与率

(R2)を求めた。 


