
（7） 子どもたちの未来に 『 夢と希望を 』 
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令和 5 年の日経サイエンスに「子育て支援の神経学」という題名で、最近の研究結果を踏まえて、

子育て支援についての論評が載っていた。脳の成長の 85％は 3 歳までに起こり、この時期には毎

秒 100 万個の神経接続が形成されている。従って、最初の数年間は子どもの脳が体験を最も柔軟

に受け入れ、可塑性に富んでいるので、とても重要な時間であると強調している。 

 さらに 20 年に及ぶ子どもの発達研究で幼児の最高の成長スタートにとって「養育者との親密な

かかわり」と「有害なストレスからの保護」が何よりも大切であると述べている。プリストン大学神経科

学研究所の研究では、乳幼児と大人が直接一緒に遊んでいるときや同じものを一緒に注目してい

るときに二人の脳波が同期することを明らかにしている。 

一連の研究から人生のごく初期に大人と子どもとの十分な触れ合いが脳の発達や社会性の形成

に不可欠であるために、出生１日目からの育児支援が重要であると結論付けている。最近の研究で、

有給の産後休業が産後うつを軽減し、乳児と母親の間の愛情形成を促すことが明らかになったと報

告している。この論説の中で著者はこれだけ科学的に証明されていても、米国が現在も産後の育

児休業制度を義務付けていない唯一の先進国である状況に、米国の将来を憂えている。 

昭和 20 年敗戦した日本の出産システムは大きく変換された。それまでは助産師のもと自宅出産

だったので、産後の母親と赤ちゃんは家族に見守られていた。戦後の出産後の体制は医療の中に

組み入れられ、米国の出生早期からの母子分離体制が導入されて、母親と赤ちゃんは離ればなれ

になった。私が大学で新生児の担当になったときも、当然、母子分離体制があたり前で、誰も疑問

を持つことなく、赤ちゃんは新生児室やＮＩＣＵで抱かれることなく、コットの中で怒ったように泣いて

いた。この体制に疑問を感じていた時に米国の小児科医クラウスとケネルの名著「親と子のきずな」

が出版された。出生早期の母と子の触れ合いの大切さについて多くの文献的な考察を加えて説明

されていた。私が今やるべきことは決まった。 

当時、日本においては岡山の国立病院院長で小児科医の山内逸郎先生が出生早期からの母

子同室を実践されていた。私も山内先生に連絡をとり、支援方法を学び、大学での母子同室を導

入した。改めて出生早期の母と子の触れ合いの様子に感銘をうけて、新生児の学会でも母子同室

性の重要性を報告して、出生早期からの母と子の触れ合いの大切さを伝えると、多くの新生児科医

が興味を示してくれた。この取り組みの中で母親自身が厳しい養育体験があったり、子育てに不安

をもつ妊婦さん、ハイリスク妊娠、望まれぬ妊娠などのときには、妊娠中から母親と信頼関係をつく

り、出産後も連続して子育て支援することが重要であることも報告してきた。最近では産前産後のケ



アや NICU の環境もかなり整備されていると思う。 

当時、気になったことは、米国で児童虐待の報告が散見されるようになり、日本でも徐々に報告さ

れ始めていて、児童相談所で始まった勉強会にも参加していた。2000 年、私がむつみの家に勤務

を始めた年に、深刻化する児童虐待の予防のための児童虐待防止法が制定され、日本でもやっと

動き始めた。 

近年の児童相談所が公表している児童虐待相談対応件数をみると、令和 5 年度の相談件数は

毎年増え続け 22 万件を超え、驚くほどの相談数である。虐待には身体的虐待、ネグレクト、性的虐

待、心理的虐待の四つに分類されている。その中で言葉や態度で子どもの心を傷つける心理的虐

待が 50％を超えて最も多く、次いで身体的虐待の割合が続く。児童相談所に通告されている事例

は氷山の一角であり、通報されない多くの子どもたちが社会に助けを求めているに違いない。幼少

期に虐待された子どもたちは心の奥に深い傷を残すので、長期的な子どもや家族への温かい支援

が欠かせないと思う。経済を優先する日本社会で急速に進行する貧困や家庭環境の悪化は明らか

であり、子育てする母親は精神的にも大きな負担となり、追い詰められているように思える。このよう

な子育ての環境では、出生率が急激に低下するのは当然である。 

令和 5 年度の子ども家庭庁の調べでは、虐待による子どもの死亡事例は 65 人で、そのうち心中

以外の虐待死は 48 名であった。その中で 68.8％が 0 歳児の虐待死となっていて、出産後の母親

が孤立状態で追い詰められているケースが多いと報告されている。この時期に行われる産後健診

や乳幼児健診において、行政を中心として小児科医、助産師、保健師などの専門スタッフが協力し

て、母親を孤立させないように、きめ細やかな支援体制が構築されることを期待したい。 

2025 年ユニセフが発表した「子どもの幸福度」ランキングでは 36 か国で総合 14 位であった。そ

の内容は身体の健康 1 位、学力やスキル 12 位であったが、注目すべきは「精神的幸福度」は３２位

でほぼ最下位にあった。これは子どもたちの自殺率の高いことが要因である。生きる希望を失った

子どもたちが増えていることが推測できる。さらに令和 5 年度の小中学校の不登校が 34 万 6 千人

と報告された。毎年、これだけの子どもたちが登校できないことは深刻な問題である。まず家庭や学

校教育現場に、子どもが安心できる居場所や幸せだと感じられるような取り組みが大事だと思う。こ

れは私たち大人に課された問題であり、国を挙げて「子どもたちの幸せな未来のため」に取り組む

べきである。 

以前、医学生数人が施設の家族面会日にボランティアに来てくれ、感想を残してくれた。『家族

が利用者と接している光景は眩しかった。目をみて、微笑みかけている。愛に溢れている。いまどき

あのような接し方をしている親子などいるだろうか。我々の住む競争社会から考えるとここは異次元

かもしれない。しかし、彼らと私たちで何が違うのか。同じ人間。彼らは確かにコミュニケーションが

取り辛いかもしれない。しかし、彼らの周りにはとても素敵な笑顔があり、私たちが忘れかけていたよ

うな純粋な気持ちを思い起こしてくれた。人を思う心、人をいたわる心をこの施設にきて学ばせても

らった。』 

この感想の中にこれからの日本の未来を拓く、大切なメッセージがあるように思う。 


