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報 道 機 関  各位 

 

■ ポイント 

富山大学エコチル調査富山ユニットセンター 稲寺秀邦（富山大学名誉教授）らのグルー

プは、「子どもの健康と環境に関する全国調査（エコチル調査）」に参加する 82,129人の母

親を対象とし、妊娠前の BMI(Body Mass Index：体格指数)、妊娠中の体重増加量と出産後

から 6か月までの母乳栄養継続との関連を調べました。 

その結果、妊娠前の BMI と妊娠中の体重増加量がともに母乳栄養の継続と関連している

ことが明らかになりました。この結果は母乳栄養を推進するためには、妊娠前の BMIがやせ

型（BMI18.5未満）および標準型（BMI18.5～25.0未満）の妊婦に対しては、妊娠中の適正

な体重増加を推奨すること、また、妊娠前の肥満予防に向けた取り組みの必要性を示唆して

います。なお、本研究で用いた妊娠中の体重増加量の目安は、「妊娠中の体重増加指導の目

安」（日本産科婦人科学会 2021 年）が推奨する基準に基づいています。 

 

・この研究成果は、産科系専門誌「BMC Pregnancy and Childbirth」に 2025年 3月 25日付

でオンライン掲載されました。 

・DOI https://doi.org/10.1186/s12884-025-07429-y 

 

本研究は環境省の子どもの健康と環境に関する全国調査に係る予算を使用し行いました。 

論文に示した見解は著者自らのものであり、環境省の見解ではありません。  

妊娠前の BMI、妊娠中の体重増加量は 

出産後 6 か月間の母乳栄養の継続と関連する 
（エコチル調査より） 

https://doi.org/10.1186/s12884-025-07429-y


■ 研究の内容 

母乳育児は世界中で広く推奨され、出生後は母乳で育てることが望ましいとされていま

す。母乳のみで育てられた子どもはそうでない子どもに比べて、感染症の罹患率や死亡率が

低いことが知られています。また、母親に対しても完全母乳栄養（exclusive breast 

feeding :EBF）は卵巣がんや乳がん、2型糖尿病の発症率低下と関連することが報告されて

います。このため世界保健機関（World Health Organization : WHO）は、出産後 6か月間

の母乳栄養を推奨しています。 

肥満の程度を示す BMI(Body Mass Index：体格指数)および妊娠期間中の体重増加量は、

出生児の体重や帝王切開、妊娠糖尿病、妊娠高血圧症候群などと関連することが知られてい

ます。このため日本産科婦人科学会は 2021（令和 3）年、妊娠前の BMI別に「妊娠中の体重

増加指導の目安」を公表しています（表 1）。この目安は妊娠中および出産時の有害事象を

減らすことを目的として定められているため、推奨されている妊娠中の体重増加量が、母乳

栄養の継続とどのように関連するかについては、明らかではありませんでした。 

 

表 1 日本産科婦人科学会による「妊娠中の体重増加指導の目安」 

妊娠前体格 BMI (kg/m2) 体重増加量指導の目安 

低体重 ＜18.5 12-15kg 

普通体重 18.5 ≦ - ＜25 10-13kg 

肥満（1度） 25  ≦  -  ＜30 7-10kg 

肥満（2度以上） 30   ≦ 個別対応（上限 5kgまでが目安） 

 

そこで、妊娠前体格別の妊娠中体重増加量が、出産後 6か月間の母乳栄養継続とどのよう

に関連するかについて「子どもの健康と環境に関する全国調査（エコチル調査）」のデータ

を用いて検討しました。 

妊娠前の BMI は、医療記録より取得した妊娠前の体重を身長の 2 乗で割った値により算

出し、日本肥満学会が基準とする低体重（BMI18.5未満）、普通体重（BMI18.5～25.0未満）、

肥満（1 度）（BMI25.0～30.0 未満）の 3 つのカテゴリーに分類しました。肥満（2 度以上）

（BMI30.0以上）は個別対応とされているため今回の解析から除外しました。 

妊娠中の体重増加量は、医療記録より得た妊娠 40週時の体重から妊娠前の体重を差し引

いて算出し、日本産科婦人科学会のガイドラインに基づき、妊娠中の体重増加量を不十分、

適正、過剰に分類しました。 

産後 6 か月間の母乳育児は、出生から生後 6 か月までの各月の母乳栄養の継続およ

び人工乳の利用状況について母親への質問紙調査より回答を得ました。産後 6か月間の

母乳栄養の継続については、以下の 3つのグループに分類しました。 

EBF：6か月間 完全母乳栄養を継続 

Non-EBF type-Ⅰ group：6か月間 混合栄養を継続 

Non-EBF type-Ⅱ group：6か月間 母乳栄養を継続しなかった 



妊娠前 BMIの 3グループ（低体重、普通体重、肥満（1度））と妊娠中の体重増加量の 3グ

ループ（不十分、適正、過剰）を組み合わせた合計 9分類において、妊娠前 BMIが普通体重

であり妊娠中の体重増加量が適正なグループを基準として、妊娠前の BMI および妊娠中の

体重増加量と母乳栄養継続との関連を検討しました。 

今回解析した集団の妊娠前 BMI は、低体重群 16.6%、普通体重群 75.3%、肥満（1 度）群

8.1%でした。妊娠前 BMIからみた産後 6か月間の母乳栄養継続の割合は図 1に示しました。 

 

図 1.本研究対象における妊娠前 BMIからみた産後６か月間の母乳栄養継続の割合 

 

解析の結果、妊娠前低体重群の女性では、妊娠中の体重増加量が不十分（12kg 未満）ま

たは過剰（15.1kg以上）であった場合、Non-EBF type-Ⅱとなるリスクが高くなることが

分かりました。一方、適正増加群（12-15kg）では、普通体重で妊娠中体重増加が適正増加

群と有意な差を認めませんでした。 

妊娠前普通体重群の女性では、妊娠中の体重増加量が不十分（10kg 未満）または過剰

（13.1kg以上）であった場合、Non-EBF type-Ⅱとなるリスクが高くなることが分かりま

した。 

妊娠前肥満（1 度）群の女性では、妊娠中の体重増加量に関係なく、Non-EBF type-Ⅰ、

Non-EBF type-Ⅱとなるリスクが高くなることが分かりました（図 2-1、2-2）。 
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図 2-1 妊娠前 BMI および妊娠中の体重増加量からみた 
Non-EBF type-Ⅰ（6 か月間 混合栄養を継続）となるリスク 

図 2-2 妊娠前 BMI および妊娠中の体重増加量からみた 
Non-EBF type-Ⅱ（6 か月間 母乳栄養を継続しなかった）となるリスク 
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本研究は妊娠前の BMI および妊娠中の体重増加量がともに生後 6 か月までの母乳栄養の

継続と関連することを示したものです。 

低体重群、普通体重群の女性は妊娠中の体重増加量を適正にすることが母乳栄養継続の

観点から好ましいことを示唆しています。また母乳栄養継続の観点からは、肥満女性は妊娠

前に普通体重に減量することが重要であることを示唆する結果といえます。 

本研究はわが国を代表する大規模な集団で、妊娠前 BMI と妊娠中の体重増加量がともに

母乳栄養の継続と関連していることを示した画期的なものです。 

本研究の限界として、妊娠前の体重は自己申告によるものであること、出産後、6か月ま

での母乳育児の状況については、6か月時点での質問票に基づき記入しているため、正確で

ない可能性があることがあげられます。 

 

【「子どもの健康と環境に関する全国調査（エコチル調査）」とは】 

子どもの健康と環境に関する全国調査（以下、「エコチル調査」）は、胎児期から小児期に

かけての化学物質ばく露が子どもの健康に与える影響を明らかにするために、平成 22（2010）

年度から全国で約 10 万組の親子を対象として環境省が開始した、大規模かつ長期にわたる

出生コホート調査です。臍帯血、血液、尿、母乳、乳歯等の生体試料を採取し保存・分析す

るとともに、追跡調査を行い、子どもの健康と化学物質等の環境要因との関係を明らかにし

ています。 

エコチル調査は、国立環境研究所に研究の中心機関としてコアセンターを、国立成育医療

研究センターに医学的支援のためのメディカルサポートセンターを、また、日本の各地域で

調査を行うために公募で選定された 15の大学等に地域の調査の拠点となるユニットセンタ

ーを設置し、環境省と共に各関係機関が協働して実施しています。 

 

 

●  環境省「子どもの健康と環境に関する全国調査（エコチル調査）」WEB サイト 

http://www.env.go.jp/chemi/ceh/index.html 

●  富山大学 エコチル調査 WEBサイト 

http://www.med.u-toyama.ac.jp/eco-tuc/ 
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