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Abstract 

 

Objective 

The World Health Organization has recommended intrapartum care for a positive 

childbirth experience through respectful care based on women-centered care. This is in 

response to the increasing global institutional deliveries with more than a third of women 

experiencing disrespectful and abusive care during facility-based childbirth.  

Herein, we explored women’s experiences of facility-based childbirth and their 

perceptions of women-centered care, including humanized childbirth, respectful 

maternity care during pregnancy, and facility-based childbirth. 

Methods  

We used the Joanna Briggs Institute method as framework for the meta-synthesis. 

We searched PubMed, Embase, CINAHL, PsycINFO, and LILCAS, and included 

qualitative studies and interviews of women’s experiences and perceptions published 

from 1990 to 2020 in English. The meta-synthesis was prepared in accordance with 

Preferred Items for Reporting Systematic Reviews and Meta-analyses. Quality of studies 

was assessed using the Critical Appraisal Skills Programme checklist. NVivo 12 was used 

for data extraction and synthesis.  

Results  

Of the 2510 searched studies, 19 from 17 countries met the established inclusion 

criteria. Five categories of experiences of facility-based childbirth and perceptions of 

women-centered care from the synthesized voices of women were generated: (a) value of 

women through childbirth, (b) overwhelmed by unpleasant childbearing experiences, (c) 

a sense of being respected and valued, (d) a sense of being disrespected and abused, and 

(e) inadequate systems and resources. These categories had three main aspects: 

interpersonal birth experience, interactions with women and healthcare providers, and 

systems and resources.  

Conclusion  

Care that makes women feel respected and care that makes them feel disrespected 

are like two sides of the same coin. If women feel valued through their interactions with 

healthcare providers, they have a rich birth experience. If they do not feel valued, they 

have an overwhelming birth experience. Systems and environments influence women’s 

interactions with healthcare providers and their perceptions of childbirth. 



 

要旨 

【目的】WHO は分娩時に女性がポジティブな出産経験となるように、女性中心のケア

(Women-centered care)に基づいて, 女性を尊重したケア(Respectful maternity care)を行うこと

を推奨した。背景には、施設出産が増加する中で、1/3 の女性が虐待的な扱いを受けている

ことが報告されているためである。本研究では、女性の施設分娩の経験と, 妊娠から分娩に

かけて, 尊重するケア, 人間らしい出産を含む女性を中心としたケアに関する女性の認識

を明らかにする。 

 

【方法】 JBI のガイドラインを参考にメタ・シンセシスを行った。データリソースは, PubMed, 

CHINAL, Embase, PsycINFO, LILACS を用いた。文献は, 質的研究とインタビュー調査のも

ので、1990 年～2020 年の英語の文献を抽出した。採用文献は Critical Appraisal Skills 

Programme checklist を用いて評価をし, データの抽出は NVivo 12 を用いて, 質的統合を行っ

た。 

 

【結果】2510 の文献の中から, 17 の国と地域, 19 の文献が抽出された。女性の声を統合し、

施設分娩の経験と女性を中心としたケアに関する女性の認識を５つのカテゴリーに分類し

た。5 つのカテゴリーは (a) 出産を通じて知る女性としての価値 (value of women through 

childbirth), (b) 出産中の大変で圧倒されるような経験 (overwhelmed by unpleasant childbearing 

experiences), (c) 尊重された・大切にされた感覚 (a sense of being respected and valued), (d) 軽

蔑された・虐待された感覚 (a sense of being disrespected and abused), (e) 不適切なシステムと

資源（inadequate systems and resources）に分けられた。５つのカテゴリーは、概観すれば 3

つの側面 , 内的な出産体験  (Interpersonal birth experience), 女性と医療者との相互作用 

(Interactions with women and health care providers), 環境 (Systems and resources) であり, 互い

に関連しあっている構造が見えた。 

 

【結論】女性が大切にされたと感じるケアと、そうでないと感じるケアはコインの表裏一体

のようであり、医療者との相互作用により大切にされたと感じられると、豊かな出産体験と

なり、感じられなければ圧倒されたネガティブな経験として残る。それらを取り囲む、シス

テムや環境も、女性と医療者との相互作用や分娩時ケアの女性の認識に影響を及ぼすこと

が明らかになった。 

 

 

 

 


