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要旨
　双胎妊娠は単胎妊娠と比較して母体および新生児の双方に高いリスクを伴う。
双胎妊娠している女性は妊娠中から出産後にかけて長期にわたり心理的負担を
抱えることが多く、継続的な支援の必要性が示唆されている。本研究は、帰納
的研究（藤井，2021）で示されたART後双胎妊娠女性のケア期待が自然妊娠
例にも共通する可能性を仮定し、双胎妊娠女性が助産師や看護師に期待するケ
アを明らかにし、妊娠中と出産後のケアニーズを比較して継続支援のあり方を
検討することを目的とした。
　本研究は、双胎妊娠女性が助産師・看護師に期待するケアを把握することを
目的とした横断的調査による量的記述的研究である。対象者は全国の多胎サポ
ートグループ会員および出産後ケアサービス利用者である。調査は 2021
年 7月から 2022 年 12月にかけて無記名自記式のWeb調査として実施した。
質問紙のケア項目は、帰納的研究（藤井，2021）で示されたケア期待を参考
に、研究分担者間で内容の妥当性を協議したうえで作成した。質問紙は妊娠中、
出産後から退院するまでの産褥早期、施設間連携に関する 28項目で構成され、
5件法で評価した。妊娠中と出産後との間で、各ケア項目の平均値を比較する
ため 2標本の t 検定を用いた。
　回答者 273名のうち妊娠中 24名（8.8 ％）、出産後 249名（91.2 ％）であ
った。妊娠中の女性では「リスク情報への関心」の希望度が出産後の女性より
も有意に高く、出産後の女性では「出産までの努力を認め共感する関わり」が
妊娠中の女性よりも有意に高く、妊娠中・出産後でニーズが異なることが明ら
かとなった。双胎を妊娠中の女性は自分に起こり得るリスク情報を求め、出産
後の女性は休息の確保や情緒的支援を望む傾向がみられた。これらの結果から、
双胎妊婦への継続的ケアでは安心感と心理的安寧感（well‒being）を支える支
援の重要性が示唆された。
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Ⅰ.緒言
　双胎妊娠は単胎妊娠に比べ母子双方に高
い健康リスクを伴うことが知られている。

日本における双胎妊娠の早産率は約 50％
と高く、新生児期の合併症リスクも増加す
ることが報告されている（米田、2022）。
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母体では妊娠高血圧症候群や切迫早産など
の合併症が多く認められる（林・中井・松
田、2012）。
　また、双胎を妊娠した女性は妊娠の診断
時から出産に至るまで長期間にわたり強い
不安やストレスを抱きやすく、この心理的
負担はメンタルヘルスへの影響（Susan et 
al., 2015）にとどまらず、双胎家庭におけ
る乳幼児虐待との関連が報告されている
（Ooki, 2013；Yokoyama et al., 2024）。
近年は新型コロナウイルス感染症
（COVID‒19）の影響により集団指導や多
胎クラスが中止され、妊婦同士の交流機会
が減少したことから、妊娠中から産後にか
けての精神的負担が増大し、双胎妊娠女性
に対する継続的かつ多面的支援の必要性が
高まった。
　生殖補助医療（ART）による双胎妊娠で
は長期の不妊治療や流産経験を経て妊娠に
至る場合が多く、不安が強い傾向がみられ
る（藤井、2014; van den Akker et al., 
2016; Vilska et al., 2009）。
　本研究は、帰納的研究（藤井、2021）
で示されたART後双胎妊娠女性のケア期
待が自然妊娠例にも共通する可能性を仮定
し、双胎妊娠女性が助産師や看護師に期待
するケアを明らかにすることを目的とした。
さらに妊娠中から出産後へ移行する過程に
おいて、継続的に生じるニーズと変化する
ニーズを把握することは、妊娠中から一貫
した支援計画や情報共有を含む継続支援の
設計に資するため、妊娠中と出産後のケア
ニーズを比較して継続支援のあり方を検討
した。

Ⅱ. 研究方法
1.研究デザイン
　横断的調査による量的記述的研究
2. 対象者
　全国の多胎サークルに所属している、も
しくは助産院の出産後ケアを利用している
双胎妊婦及び双子を出産した女性を対象者
とした。
3. 研究手順
1）調査の実施方法
　本調査は、各対象者が調査期間中に 1回、

回答時点の状況（妊娠中または出産後）に
基づいて回答する横断的調査として実施し
た。妊娠中から出産後への移行に伴いニー
ズが変化する可能性があるため、回答時点
が妊娠中の者と出産後の者の 2群に分け、
当該時点でのケアニーズの特徴を比較し
た。
2）リクルート方法
（1）日本多胎支援協会に加盟している全国
多胎サークル
　全国の 143多胎サークルのうち、連絡
先を確認できた 38サークルに対し、研究
協力依頼用紙 106部を郵送した。また、
メールでの送付を希望した 8サークルには、
研究協力依頼文およびWebベースの調査
票作成サービスを用いたWebアンケート
のURL（QRコード）を電子的に送付した。
各サークルの管理者を通じて、研究の主旨
および調査内容がメンバーに周知され、対
象者は各自の端末から匿名で回答した。そ
の結果、全国多胎サークルを通じて 64名
の回答が得られた。
　なお、多胎サークルの会員数は各サーク
ルにより変動が大きく、調査期間中は新型
コロナウイルス感染症の影響により活動が
制限・自粛されていたため、各サークルに
おける実質的な周知人数や母集団規模を正
確に把握することは困難であった。
　当初は研究対象者を「出産後 1歳まで」
としていたが、コロナ禍の影響により対象
者の確保が困難であり、2022 年より対象
者を「出産後 3歳まで」に引き上げた。
（2）助産院および産後ケア事業所の利用者
　2022 年より対象者を「出産後 3歳まで」
に拡大したことに伴い、助産院および産後
ケア事業所の利用者を対象に追加した。助
産院や産後ケア等 33か所に研究協力依頼
文を送付し、機縁法によりWebベースの
調査票作成サービスを用いたWebアンケ
ートのURL（QRコード）を案内した。対
象者は各自の端末から匿名で回答した。
　一方で、助産院・産後ケア利用者を含む
残り 213名の回答者については、複数の
周知経路（施設内掲示、SNS等）を介し
て回答が得られたため、調査案内が到達し
た対象者数（母集団）を算出することは困
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難であり、個々のリクルート経路を特定す
ることも困難であった。
4. データ収集期間
　データ収集期間は 2021 年 7月～2022
年 12月である。
5. 調査項目
　基本属性に関しては、年齢、職業、を尋
ねた。妊娠までの状況に関しては、不妊治
療の経験(体外受精・顕微授精)の有無、不
妊治療の期間について尋ねた。妊娠中の状
況に関しては、妊娠した回数、子どもの卵
性、妊娠週数、管理入院の有無や予定など
について尋ねた。出産から退院の状況に関
しては、分娩様式、出産後の入院期間、出
産後の経過などについて尋ねた。
　双子を妊娠した女性が期待するケアに関
する調査項目は、ART後に双胎妊娠した
女性が期待する助産ケアを検討した帰納的
研究（藤井，2021）で抽出されたケア期
待を基盤として作成した。具体的には、妊
娠中に助産師・看護師に希望するケア（8
項目）、出産後から退院するまでの産褥早
期に助産師・看護師に希望するケア（14
項目）、妊娠・分娩・育児を支援する施設
（病院や地域保健センター等）間の情報共

有に関して希望するケア（6項目）の 3領
域、計 28項目で構成した。各項目につい
て、希望の強さを「希望する（5点）」か
ら「希望しない（1点）」の 5件法で尋ね
た。
　妊娠中のケア項目には、「双子妊娠に伴
うリスクについての情報提供」「双子との
生活をイメージできるような支援」「妊娠
に対する不安を軽減する関わり」などを含
めた。産褥早期のケア項目には、「出産後
の休息時間の確保」「痛みを和らげるケア」
「家族でゆっくり面会できるような配慮」
などを設定した。また、施設間連携に関す
る項目には、「妊娠中から出産後にかけた
情報の継続的な共有」や「地域の子育て支
援サービスに関する情報提供」などを含め
た。
　各調査項目は、研究分担者間で内容の妥
当性について協議を行い、表現および項目
構成を調整したうえで確定した。さらに、
双子を妊娠した女性が求めるケアについて、
自由記述形式での回答も求めた。
6. 分析方法
　分析には、統計ソフト SPSS（Statistics 
Package for the Social Sciences）Ver.27
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を使用した。各変数の記述統計量を算出し
た。また、女性が期待するケア全 28項目
（5件法：1～5点）について、「妊娠中」
と「出産後」の 2群間で、各項目得点の平
均値を比較するため、2標本の t 検定を行
った。
7. 倫理的配慮
　本研究の調査票には研究に「はい、参加
します」のチェックボタンを押下したこと
をもって研究協力への同意が得られたとみ
なした。対象者には、調査目的、内容、調
査協力は自由意思であることについて文書

で説明した。研究者の所属機関の人を対象
とする倫理委員会の承認を得て実施した（承
認番号 2122‒2）。

Ⅲ．結果
1．対象者の概要
　277人から回答を得た。本研究では、三
つ子の母親 2人と未記入項目があっ
た 2人を除いた 273人を分析対象とし
た。
　回答時に双子を妊娠中の女性が 24人
（8.8%）、出産後の女性が 249人（91.2%）
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であった。回答者の年齢は「31歳～35歳」
が 107人（39.2%）と最も多く、続いて
「36～40歳」79人（28.9%）であった（表
1）。不妊治療の経験がある女性が 149人
（54.6%）おり、ARTの経験（体外受精ま
たは顕微授精）がある女性が 85人
（31.1%）であった。
　妊娠までの経過、出産までの状況、妊娠
後の状況については表 2に示す。
2．助産師や看護師に希望するケア表３
1）妊娠中に助産師や看護師に希望するケ

ア 
　「妊娠中に助産師や看護師に希望するケ
ア」について、妊娠中の女性（24人）の
群において得点が高いケアは、得点が高い
順に「双子の妊娠のリスクについて情報の
共有ができるようにしてほしい」（4.88
点）、「双子の出産について自分に起こり得
る情報を教えてほしい」（4.83 点）、「双子
との生活がイメージできるような支援をし
てほしい」（4.75 点）であった。出産後の
女性（249人）では、「双子の出産につい
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て自分に起こり得る情報を教えてほしい」
（4.73 点）、「双子との生活がイメージでき
るような支援をしてほしい」（4.69 点）、「双
子を妊娠した後に安心感が得られるよう配
慮してほしい」（4.63 点）であった。
　妊娠中に回答した群と出産後に回答した
群の 2群間比較では、3項目において統計
学的有意差が認められた。一つ目は「双子
の妊娠のリスクについて心配な気持ちを聞
いてほしい」であり、妊娠中に回答した群
（4.00 点）よりも出産後に回答した群
（4.46 点）の得点が有意に高かった
（p<0.001）。同様に、「双子の妊娠につい
て肯定的に受け止められるような関わりを
してほしい」は、妊娠中に回答した群
（4.08 点）よりも出産後に回答した群
（4.47 点）の得点が有意に高かった
（p=0.002）。一方、「双子の妊娠のリスク
について情報の共有ができるようにしてほ
しい」は、出産後に回答した群（4.63 点）
よりも妊娠中に回答した群（4.88 点）の
得点が有意に高かった（p<0.001）。
2）出産後から退院するまでの産褥早期、
助産師や看護師に希望するケア
　「出産後から退院するまでの産褥早期、
助産師や看護師に希望するケア」について、
妊娠中の女性（24人）の群において得点
が高いケアは、得点が高い順に「家族でゆ
っくり面会できるような配慮」（4.88 点）、
「痛みを和らげるケア」（4.75 点）、「出産
後の休息時間の確保」（4.71 点）であった。
出産後の女性では、高い順に「出産後の休
息時間の確保」（4.89 点）、「家族でゆっく
り面会できるような配慮」（4.81 点）、「痛
みを和らげるケア」（4.72 点）であり、上
位 3項目は妊娠中の女性と出産後の女性の
間で一致した。なお、「双子との豊かな時
間を過ごすための配慮」についても、妊娠
中の女性（4.58 点）、出産後の女性（4.65
点）ともに高い得点を示し、産褥早期にお
ける重要なケアニーズの一つであることが
示された。
　妊娠中に回答した群と出産後に回答した
群の 2群間比較では、統計学的有意差が認
められた項目は 1項目であった。具体的に
は、「出産までの努力を認め、共感した関

わり」は、妊娠中に回答した群（4.17 点）
よりも出産後に回答した群（4.55 点）の
得点が有意に高かった（p=0.001）。なお、
「双子のためにベストを尽くしたい気持ち
を理解した関わり」（妊娠中に回答した
群 4.21 点、出産後に回答した群 4.55 点、
p=0.05）、「双子の生命力を実感できるよ
うな関わり」（妊娠中に回答した群 4.25 点、
出産後に回答した群 4.50 点、p=0.07）、「無
事に出産するまでの気持ちを出産後にゆっ
くり聞いてほしい」（妊娠中に回答した
群 3.54 点、出産後に回答した群 3.94 点、
p=0.08）は、いずれも統計学的有意差は
認められなかったが、出産後に回答した群
の得点が妊娠中に回答した群より高い傾向
を示した。
3）妊娠・分娩・育児を支援する施設同士
の情報共有についての希望
　「妊娠・分娩・育児を支援する施設同士
の情報共有についての希望」について、妊
娠中の女性の群において得点が高いケアは、
得点が高い順に「地域の子育て支援サービ
スについて、情報を教えてほしい」4.79
点、「妊娠中に管理入院した病棟と出産後
の病棟で、あなたやお子様の情報を共有し
てほしい」4.46 点、「出産した病院と地域
保健センター等の行政機関で、あなたやお
子様の情報を共有してほしい」4.33 点で
あった。出産後の女性の群においては、「地
域の子育て支援サービスについて、情報を
教えてほしい」4.80 点、「妊娠中に管理入
院した病棟と出産後の病棟で、あなたやお
子様の情報を共有してほしい」4.43 点、「出
産した病院と地域保健センター等の行政機
関で、あなたやお子様の情報を共有してほ
しい」4.24 点であり、3項目が同順位であ
った。
　妊娠中に回答した群と出産後に回答した
群の 2群間比較では、「妊娠が判明後（妊
娠前からの情報を含む）、出産する病院ま
でのあなたの情報を施設間で共有してほし
い」に統計学的有意差が認められ、妊娠中
に回答した群（3.83 点）よりも出産後に
回答した群（4.19 点）の得点が有意に高
かった（p=0.04）。
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Ⅳ．考察
　妊娠中の女性は出産後の女性と比較して、
妊娠のリスクに関する情報提供を「希望す
る」割合が高い傾向にあった。ART後に
双胎妊娠した女性に関する先行研究では、
最悪な事態を考えて健康な我が子を想像す
ることを抑制したり（藤井、2014）、子ど
もを失うことの予期的不安と共存したりす
るため、何があっても受け入れる覚悟を忘
れないために自らリスク情報を探しに行く
母親の対処行動を取る（藤井、2021）こ
とが明らかとなっている。この妊娠中にリ
スク情報を求める特徴は、不妊治療の経験
に起因して、妊娠中の不確実性が強く意識
され、予期的不安などの心理的負担が増大
することに関連したものだと捉えられてい
た。しかし、本研究結果では、自然妊娠に
より双胎を妊娠した女性であってもART
後の女性のようなリスク情報を希望するこ
とが明らかとなった。これは、自然妊娠
かART後の双胎妊娠かというARTの有無
だけでなく、複数の早産児を出産・養育す
る可能性のある全ての双胎妊婦のケアを行
う上で配慮すべき項目であり、個々の異な
る経過や不安に寄り添う等の双胎妊娠まで
の女性の経験や経過に合わせてケアを調整
することの重要性が示唆された。
　また、Bowlby（1958）は、人が不安や
恐怖を感じた際に特定の他者
（attachment figure）へ接近し安心感を得
ようとするアタッチメント（attachment）
の枠組みにおいて、出生後に子どもが特定
の 1人に選択的に向かいやすい傾向を単向
性（monotropy）と名付けている（p. 
370）。この理論を用いてKlaus & 
Kennell（1982）は、双子の場合は退院が
遅れた子どもに対して親が非常に高い率で
母性的養育に障がいを来すことから、親が
子どもとの間に絆を形成する過程でも単向
性が観察でき、母親は妊娠後期に 1人の子
どもに 1つのイメージ、あるいは絆を受け
入れることしかできない可能性があること
を指摘している（pp．83‒84）。つまり、
双胎妊娠した女性は、妊娠中に 2人の子ど
もをイメージすることが困難であることが
考えられる。妊娠中に希望するケアとして

「双子との生活がイメージできるような支
援をしてほしい」という項目も希望が高値
であったことは、妊娠中にイメージできに
くかった双子との生活が退院後に急に始ま
ることからニーズが高い結果となったと考
察する。双胎妊婦だけでなく夫や家族員に
対しても、妊娠中の外来受診時や両親学級
を通して、出産後の生活を具体的にイメー
ジできるような支援を行い、家族全体で育
児に取り組めるようにする必要がある。
　双胎妊娠・多胎家庭では、妊娠中から出
産後にかけて医療的・生活的課題が同時並
行で生じやすく、家族が「二人分の育児」
を見通して準備できるかどうかが、出産後
の負担感や支援の受け取りやすさに影響す
る。多胎家族への支援では、多職種・家族
・多胎コミュニティの関与、 多胎に特化
したケア、サービスの調整、家族のコンピ
テンシーの構築という 4原則が重要とされ
ている 。
　近年、双胎妊婦を対象者とした出産準備
教室・両親学級等では、同じ状況にある家
族との情報共有や地域支援との接続を通じ
て、出産後の生活を具体的にイメージしや
すくする取り組みも報告されている(藤井, 
2021)。また、双胎では授乳・育児の困難
が生じやすいため、妊娠中からの先見的な
助言や多職種による継続支援が推奨されて
いる（Heather M.W, 2017）。本研究で示
された「妊娠中はリスク情報を希望しやす
い」という特徴も踏まえると、外来受診時
や両親学級等の機会を活用し、家族単位で
必要情報を整理しながら、出産後の生活を
具体化する支援を計画的に提供することが
有用と考えられる。
　周産期の看護ケアは、妊娠中、産褥期、
育児期と時期に分かれた専門的なケアが実
施される。しかし、この妊娠中から育児期
への移行期の連携が重要であり、妊娠中か
ら継続した支援が積極的に行われるよう配
慮すべきである。
　出産後に看護職に希望するケアは「出産
後の休息時間の確保」が最も希望の高いケ
アであった。本研究における対象者は管理
入院を 64.3 ％の女性が経験しているが、
出産後の入院期間は約 1週間であり、単胎
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児出産とあまり相違がなかった。管理入院
により体力が弱ったり筋力が低下したりし
ていることに加えて、帝王切開術もしく
は 2人の出産による身体的な疲労を体験し
ている過酷な状況で、出産後 1週間の間
に 2児の育児をある程度習得しなくてはな
らない。Rubin（1984/1997）は「女性
が自身か子どもに強いストレスや強い痛み
がある時、新生児と絆を自ら否定すると言
及している。そして、安らぎのある平和、
痛みを癒す平穏さ、新生児との暖かい接触
豊かな非言語的交わり」が必要と述べてい
る。双胎妊娠した女性は、出産後に双胎妊
娠で増大した子宮を戻そうとするからだの
メカニズムによってだけではなく、子宮弛
緩予防のため子宮収縮剤を投与されるため
後陣痛が強い。さらに、帝王切開術を受け
た女性は創部痛による激痛や頭痛、貧血な
ど身体的な回復途中の痛みが持続するなか
で二人の育児が開始される。双子が早産と
なることも多く、子どもの成長・発達に対
する新たな不安が出現して緊張感が持続し
ている状況で平穏とは言えない環境であ
る。
　本研究では、産褥早期のケアとして「家
族でゆっくり面会できるような配慮」「痛
みを和らげるケア」に加え、「双子との豊
かな時間を過ごすための配慮」が妊娠中・
出産後のいずれの群においても高い希望を
示していた。これらの結果から、双胎妊娠
を経て出産に至った女性に対しては、身体
的負担の軽減とともに、家族とともに双子
と向き合う時間を確保できる環境整備や関
わりが、安心感や心理的安寧感（well‒
being）を支えるケアとして重要であると
考えられる。出産後のケアにおいて、妊娠
中の女性と出産後の女性の間で統計学的に
有意な得点差が見られたケアは、「出産ま
での努力を認め、共感した関わり」であっ
た。これは、双胎妊娠という高リスク状況
を経て出産に至った経験が、出産後に自己
の努力や体験を振り返り、承認される関わ
りを求める心理的ニーズとして表出した可
能性を示唆している。さらに、出産後の女
性がより強く求める傾向にあったケアとし
て、「双子のためにベストを尽くしたい気

持ちを理解した関わり」「双子の生命力を
実感できるような関わり」「無事に出産す
るまでの気持ちを、出産後にゆっくり聞い
てほしい」が挙げられた。これらのケアは
十分に実践されているとは言えず、双胎妊
娠というハイリスクを乗り越えた女性の心
に寄り添う支援の充実が求められる。

研究の限界と今後の課題
　本研究において、妊娠中（回答時）の対
象者数が少なかったため、妊娠中群で得ら
れた結果は推定の不確実性が大きく、双胎
妊娠女性全体に一般化（外的妥当性）する
際には慎重な解釈が必要である。さらに、
本調査は多胎サークルおよび助産院の産後
ケア利用者を主な募集経路としており、支
援資源へアクセスしている女性が含まれや
すい可能性があることから、支援状況が異
なる双胎妊娠女性にも同様に当てはまるか
は検討を要する。
　本研究は双胎妊娠した女性が自ら回答し
た「希望するケア」に着目して検討したた
め、パートナーや家族員がどのような支援
を必要としているか、また家族内の役割分
担や支援資源の調整に関するニーズについ
ては十分に検討できていない。今後は、双
胎妊娠・育児を取り巻く支援を家族単位で
捉え、家族員の支援ニーズや支援体制の在
り方を明らかにする研究が求められる。
　なお、多胎サークル管理者による周知
や SNSを介した案内を含む募集であった
ため、調査案内の到達人数を特定できず、
回収率は算出できなかった。
　加えて、本研究は横断的調査であり、妊
娠中群は妊娠中の状況に関する回答に加え
て、出産後から退院までのケアについては
「これから経験する内容」を想定して回答
した可能性がある。一方、出産後群は妊娠
中および出産後から退院までのケアについ
て、多くの者が「すでに経験した内容」を
回顧して回答したと考えられる。したがっ
て、実際の経験の有無による認知や期待の
変化（成熟／マチュレーション）が回答に
影響し、群間比較に影響した可能性を否定
できない。このため、本研究結果は「妊娠
中の期待」と「出産後の経験を踏まえた回
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顧的期待」の差として慎重に解釈する必要
がある。今後は妊娠中から産後まで同一対
象者を追跡する縦断研究により、経験の影
響を検討することが望まれる。
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Summary
Twin pregnancies are associated with higher maternal and neonatal risks 

compared with singleton pregnancies. Women with twin pregnancies often experience 
prolonged psychological burden from pregnancy through the postpartum period, 
indicating the need for continuous support. This study aimed to examine the care 
expected by women with twin pregnancies from midwives and nurses, based on the 
assumption that care expectations identified among women with twin pregnancies 
following assisted reproductive technology (ART) may also be applicable to those with 
naturally conceived twin pregnancies. In addition, this study compared care needs 
during pregnancy and after childbirth to explore implications for continuous care.

This quantitative descriptive study employed a cross­sectional design using a 
web­based survey. Participants were members of nationwide multiple­birth support 
groups and users of postpartum care services. Data were collected through an 
anonymous, self­administered web­based questionnaire between July 2021 and 
December 2022. The questionnaire was developed with reference to care expectations 
identified in a prior inductive study, and its content validity was discussed among the 
research team. The questionnaire comprised 28 items covering care expected during 
pregnancy, care expected during the early postpartum period from childbirth until 
hospital discharge, and care related to inter­facility collaboration, all rated on a five­
point Likert scale. Independent­samples t tests were used to compare mean scores for 
each care item between pregnant and postpartum women.

Among the 273 respondents, 24 were pregnant (8.8%) and 249 were postpartum 
(91.2%). Pregnant women reported significantly higher expectations regarding the 
provision of information about pregnancy­related risks compared with postpartum 
women. In contrast, postpartum women reported significantly higher expectations for 
care that acknowledged and empathized with their efforts up to childbirth than did 
pregnant women. These findings indicate that care needs differ between the 
pregnancy and postpartum periods. Pregnant women tended to seek information 
about potential risks, whereas postpartum women tended to desire sufficient rest and 
emotional support. Overall, the findings suggest that continuous care for women with 
twin pregnancies should emphasize support that fosters a sense of security and 
psychological well­being.

Keywords: Twin, Twin pregnancy, Care needs, Perinatal care, Cross­sectional survey


