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　　　新生児をもつ母親の育児上の不安や疑問

一ソーシャルメディアにおける発言のテキストマイニングによる分析

関西福祉大学看護学部

　　井田　歩美

岡山大学大学院保健学研究科

　　　　猪下　　光

抄　録

　本研究の目的は，ソーシャルメディア上における母親の発言内容を分析することで，新生児を

もつ母親の育児上の疑問，不安を概観し，今後の育児支援のあり方を検討することである。研究

対象は，株式会社ベネッセコーポレーション（以下，ベネッセ）の管理するロコミサイトにおい

て新生児の母親の発言と断定できた2，017件をとした。分析には，Text　Mining　Studio4．2を使用

し，母親の発言内容から単語出現頻度をカウントし，母親が必要とする育児情報や疑問，不安の

様相を分析した。結果，発言は児が生後14～21日未満の時期が505件（25．0％）と最も多かった。

産褥入院中にも59件（2．9％）の発言があり，母親は，何気ない医i療者の言動により，不安・不

信感を増大させていることが明らかとなった。不安や疑問は，母乳育児の確立に向けての『授乳』

に関連するものが多かった。一方で，母親は，不安や疑問に対しての的確な解決策を求めている

のではなく，同じ体験をした他の母親の体験談や今後の経過を聞くことで予測をたてるなど，自

分なりの育児方法を模索していることが示唆された。

　キーワード：新生児，母親不安・疑問，ソーシャルメディア，テキストマイニング

1．緒　言

　自宅に居ながら好きな時間にアクセスできるイ

ンターネットは，育児期の母親にとって利便性に

優れたものであり，育児に関する情報収集や意見

交換のためのッールとして活用されている1）。特

に，情報発信やコミュニケーションを目的とした

ソーシャルメディアの利用者は急増し2），書き込

み内容は，多量性，多種性，リアルタイム性など

に優れたビッグデータとして注目されている3）。

ソーシャルメディア上には，母親達の普段の日常

的な様子が飾らない言葉で語られており，日々感

じたことや健康状態・ライフスタイルや行動など

直接面と向かっては言いにくいことがリアルタイ

ムで多く書き込まれている4）。

　出産後より約1か月間の母親は精神的に不安定

で育児不安に陥りやすく5）。特に，分娩後2日か

ら3日は母親が最も不安を感じ，援助を必要とし

ている6）が，産後の在院日数は経膣分娩で5日，

帝王切開術分娩で7～8日程度と短期化しており，

不安を抱えた状態で退院を迎える母親は多い。そ

こで，生後2週間健診の導入を始めた施設もみら

れ有用性も明らかとなっている7＞。しかし，ほと

んどの場合，退院後1か月健診までは新生児を

伴っての外出はままならず，母親は児の栄養をは

じめ様々な不安や疑問を抱きながら育児に奮闘し

ており，ソーシャルメディアを利用して解決を図

ろうとする母親の現状が明らかとなっている8）。

　そこで本研究では，新生児をもつ母親のソー

シャルメディア上の発言内容を定量的かつ定性的

に分析することによって，母親の育児上の不安，

疑問を可視化することを試みた。

平成25年12月25日受付，平成26年10月7日受理

Presented by Medical*Online



平成27年4月（2015）〕

ll．研究方法

1．研究対象および期間

　研究対象は，共同研究機関であるベネッセが管

理運営しているWebサイト『ウィメンズパーク』

の「0～6カ月ママの部屋」において“教えて”マー

クの付記された発言の中で，日齢0～31日の新

生児を持つ母親の発言と断定されたものとし，研

究期間は2011年4月から2012年3月の1年間と

した。

2．データの入手方法

　データは，ベネッセに研究趣旨を説明して賛同

を得たのち，情報データ提供に関する契約書をベ

ネッセと著者所属大学学長により締結した上で，

提供を受けた。

3．基本属性の抽出方法

　テキスト（文字）データである母親の発言内容

を読みながら，児の日齢，性別，出生順位を数値

化した。例えば，「第一子が生まれて4日目です。

日々息子と一緒に授乳の練習をしています」とあ

れば，日齢4日，男児で第一子と断定した。

4．分析方法

　日齢0～31日の新生児を持つ母親の発言の分

析には株式会社数理システムText　Mining　Studio

4．2for　Windowsを使用し，定量的言語解析を行っ

た。さらに文章を解析する際には個人情報の範鴫

に該当しないよう文章を単語として切片化した上

で分析した。また，原文を参照する場合には，ワ

ンセンテンスで区切り個人が特定できないよう配

慮した。

1）基本情報の分析

　新生児を持つ母親の“教えて”マークの付記さ

れた発言より，発言月日と時間帯，児の日齢（産

褥入院中か否か），性別，出生順位などの基本情

報を分析した。また，同一のハンドルネーム（ソー

シャルメディア上で使用されるニックネーム）を

カウントし，発言回数の動向を分析した。

2）単語頻度分析

　発言内容の総行数，平均行長（文字数），総文数，

延べ単語数単語種別数を分析した。

　新生児を持つ母親の“教えて”内容について〔名

詞〕〔動詞〕〔形容詞〕等の単語出現頻度をカウン

トし，母親が“教えでほしい育児情報育児の
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不安や疑問，育児上の悩みを分析した。

3）係り受け頻度分析

　新生児を持つ母親の“教えて”の内容における

主語と述語の関係がどのようにつながっているか

を分析した。さらに，係り受け頻度解析において，

ことば間の関係をことばネットワークにより分析

した。

4）原文参照による分析

（1）上記2），3）において抽出された単語は，適

宜その単語を含む行単位の原文を参照し，データ

を定性的に解釈した。

（2）産褥入院中の母親と判断できたものは，発言

内容を研究者間で熟読した上で，育児上の不安

や疑問に関する記述を抜き出し，コード化した。

コードはそれぞれの共通点，相違点を吟味しなが

ら分類してサブカテゴリーを抽出した。さらに，

サブカテゴリーの意味から同質であると判断した

ものをグループ化してネーミングし，カテゴリー

を抽出した。結果の信頼性と妥当性を確保するた

めに，母性および小児看護学に精通する研究者か

らのスーパーバイズを受けた。

5．倫理的配慮

　本サイトは個人情報の保護に関して万全の体制

を取っており，匿名化，守秘義務，利益不利益の

回避，入会・退会の自由などに関する厳密な規約

を定めている。またサイト上のデータを統計資料

および研究企画開発に利用する場合には，個人が

特定できない資料とした上で，利用する旨を明記

している。さらに，入会時にはこれらの規約に同

意した上で会員として登録され，同時にいつでも

退会できることを保障しているため，発言者個々

からの同意書は不要であると判断した。

　本研究は岡山大学大学院保健学研究科看護学分

野倫理審査委員会で承認を受けた上で実施した

（審査承認番号：D11－12）。

皿．結　果

1．基本情報

　日齢0～31日未満の新生児の母親の発言2，017

件のうち1，503件（74．5％）は，詳細な日齢が明

示されており，中でも生後14～21日間未満が

505件（25．0％）と最も多く，7日未満は101件

（5．0％）であった。そのうち59件（2．9％）は産
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褥入院中であった（図1）。児の性別が明示され

ていたのは986件（489％）であり，男児が461

件（22．9％），女児が517件（25．6％）であった

（図2）。出生順位が明示されていたのは951件

（47．1％）であり，第1子が560件（27．8％）と最

も多かった（図3）。

　発言の時間帯は，12～15時が427件（21．2％）

と最も多く，次いで15～18時9～12時となり，

9～18時の時間帯で全体の61．8％を占めていた

（図4）。曜日別では，平日に比べて土・日曜日の

発言の減少が著明であった（図5）。

　また，同一の母親が1か月に発言を行った数

は，1回のみの母親が1，041人（51．6％）と最も

多く（図6），平均1．4回であった。最も発言回数

が多かった母親は11回の発言をしており，発言

内容は“産後のすぐに友人が遊びに来たいという

場合…”“新生児，おっぱいは何分くらいくわえ

させていますか？”“綿棒涜腸”“これからの季

節，下着って？”“授乳中のヘアカラーについて”
“

今日の晩御飯なんですか？”など多岐にわたっ

ていた。

2．発言内容テキストの基本情報

　新生児の母親の発言内容のテキストは，総行

数2，031，平均行長（文字数）160．5字，総文数

18，890文，平均文長17．3字，延べ単語数125，016

単語，単語種別数12，908種類であった（表1）。
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表1　テキストの基本情報

項目 値

総行数

平均行長（文字数）

総文数

平均文長（文字数）

延べ単語数

単語種別数

　2，031行

160．5文字

　18，890文

　17，3文字

125，016個

12，908種類

また，品詞出現回数は，名詞72，025回，動詞

29，847回，副詞9，856回，形容詞5，658回の順に

多かった（表2）。

3．教えてほしいことの特徴

　本文中の「」は単語として抽出されたもので

あり，“”ゴシックで表記したものは，発言内

容の原文を表している。

　新生児をもつ母親の“教えて”欲しいことに関

する発言について，「名詞」を中心に分析すると

「母乳」「出産」「今」「お願い」「ミルク」の頻度

が高かった（表3）。

　さらに，“教えて”の発言について，係り受け

頻度解析における単語間の関係をことばネット

ワークにより分析すると，23のクラスターが抽

出された（図7）。最も大きな話題としては，名

詞「母乳」「ミルク」「泣く」「飲む」「寝る」を結

論単語とするものだった。「母乳」という単語には，

「搾る」「味」「吸う＋できる」「1キロ」「4回」な

ど様々な単語が前提単語となり共起関係をもって

いた。「搾る」の単語の原文を参照すると，“搾乳

器で搾ってみると…”“手で搾るのはやりにくく

ほとんど取れませんでした”というようになんら

かの理由で直接母乳を与えることができないため

やむを得ず搾乳をしながら母乳哺育をしている様

子が発言されていた。「味」の単語の原文を参照

すると，“おっぱいの味が良くないのかと思って

表2品詞出現回数

単語種類 頻度

名詞

動詞

副詞

形容詞

72，025

29，847

9，856

5，658

〔母性衛生・第56巻1号・

味見をしてみましたが…”“味も薄そうで栄養も

なさそうって”というように母乳の味にまで細心

をはらう母親の発言だった。「吸う＋できる」の

単語の原文を参照すると，“赤ちゃんがちゃんと

吸えているのか，不安になります”“吸えるよう

になるのでしょうか”というように確実に母乳が

吸えているのかを不安に感じている様子が発言さ

れていた。さらに，これらの単語には，「1キロ」

といった新生児期の1か月間で目標とする体重

増加量や「7～8回」という1日の授乳回数や

「10cc」「30cc」など1回の授乳量の目安となる数

値が表現されていた。

　「ミルク」という結論単語に対しては，「足す？」

といった前提単語が共起関係をもっていた。「足

す？」は原文を参照すると“ミルクを足すべきな

のか”“ミルクを足していますか”と他の母親に

投げかけており，「足す＋したい」は“ミルクを

足したほうがいいのか”といった悩みが表現され

表3「名詞」単語頻度

単語 頻度

母乳 667

ミルク 521
授
乳
関
連
おっぽい 472

授乳 439

赤ちゃん 512

子 446

我
が
子
の
呼
び
方

娘 279

女の子 271

男の子 260

出産 614

今 581

お願い 542

ママ 322

新米ママ 280

病院 306

1ケ月 294

上 275

心配 274

アドバイス 257

感じ 257
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母乳マッサージ 匪匝　9
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魎　　．．…　．．　陥没　　　　　　ゆ　　’ミルク　　トータル

　　　　　　　　　6回

ミルクメイン
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足す＋？　　　’・・

　　ミルク缶

7～8回

　10cc
画
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缶　搾る’12回 圏

魎

飲む＋すぎる．

囮おっぱい麟ち4回
　　ギャンギヤンN吸う．できる？

、囲お宮参

囲
，圏麺］

回
㌫㌔匝；泣難団

魎　　　　　にじむt’
圃

酬

剛轟一回
EIIZi］pa

　　　　　　　　　　　文章
匡画゜s．＼。魎

篇
※図は単語間共起関係を示しており，同一文章中に出現する頻度の高い士がエッジ（有向線）で表されている。

　　　　　　　　図7　“教えて”における発言内容のことばネットワーク図

ていた。「左右10分」を原文参照すると“母乳を

左右10分ずつ吸わせて，足りているのかわから

ずミルクをだいたい40ml飲ませます”というよ

うに母乳とミルクの混合栄養の具体的な方法を実

践している母親の様子が表現されていた。

4．産褥入院申の発言の特徴

　【】はカテゴリーを，〈　〉はサブカテゴリー

を，“”ゴシックで表記したものは発言内容の

原文を表している。

　産褥入院中であると断定できた発言59件を分

析した結果，不安や疑問として，母親に関するも

のとしては，【母乳栄養確立途中の不安や疑問】【母

親の身体面に関連した不安や疑問】2カテゴリー

が抽出され，新生児に関するものとしては，【新

生児の身体面に関連した不安や疑問】の1カテ

ゴリーが抽出された。さらに，【上の子に関連し

た不安や疑問1【専門職者に関連した不安や疑問】

が抽出され，【その他】ではく児の名づけ〉〈保

険適応の範囲〉〈義母への謝礼〉についての不安

や疑問が抽出された（表4）。

　発言内容には，“気にしなくてもそのうちなお

るから大丈夫”“まだ気にしないで大丈夫”“そん

なに気にするほどじゃない”“よくあること”“個

人差があるから”といった具体的な医療者の言葉
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表4　産褥入院中の発言の特徴

1∴：寿籔頬≡． t．tt、二廻穿滅纐㌫㌶1ぶ1籔》1。＿ぷ誌1：：！，、燃：鷲ぶ

母乳が出ない

乳房が張るだけで母乳が出ない

母乳分泌不良 母乳が出ないので児は泣くか眠るかで精神的にダメージを受け
ている

母乳が出ないのは帝王切開での出産だからかと不安になる

乳房が張ってくる兆候もない
母乳栄養確立途中　　　　　　　　　　乳房の張り
の不安や疑問

乳房が張りすぎて退院後が不安である

乳房が張って痛みが辛い

乳頭亀裂が生じ出血して痛みがあるのが辛い

乳頭形態や乳頭トラブル
乳頭形態により授乳困難が生じている

児の哺乳力が弱く授乳困難が生じている

乳頭にしこりがある

ミルクの補足量への疑問 ミルクを足す量がわからず退院後が心配である

出産時大量出血した場合の

産褥経過
出産時に大量出血した場合の産後の経過が心配である

帝王切開後の創痛による日常生活に支障がある

帝王切開後の産褥経過 帝王切開後に頭痛がある

帝王切開後の抜糸が怖い

母親の身体面に

関連した

不安や疑問

外陰部周囲の疾痛に関連した
こと

会陰切開縫合部の痔痛による日常生活に支障がある

肛門部に違和感がある

尿意がないこと 尿意がない，経験談を聞きたい

下肢の浮腫 足がむくみ痛くて辛い

高血圧 産後の血圧が高い

高血糖 妊娠糖尿病後血糖値が下がらない

不眠 産後興奮して眠れない

産後の体型を戻す方法への

疑問

産後の体型を戻すための方法を知りたい

産後の腹部のたるみを戻すための方法を知りたい

児の治療 児が光線治療のため退院延期となり心配である

新生児の身体面に　　　　　　　　　　児の外見や症状
関連した

不安や疑問

あざや毛深いことなど児の外見が気になること

無呼吸発作やチアノーゼがある

哺泣時の反り返りが心配である

低血糖の治療や後遺症に不安がある

児の便が出ない

ミルクを哺乳瓶で飲むと吐く

眠りがちで泣かないミルクを飲まない

先天性外反足と診断され動揺している

甲状腺機能低下症の児への影響について知りたい

　　　　　　　　　　　　　　面会者が口唇ヘルペスだったので感染しないか心配である
感染症が児に感染する危険性　一一一一一一一一一一一・一一一一一一一一一一一一一一一一一一一一一一一・一一一・・一・一・一

　　　　　　　　　　　　　　上の子がインフルエンザにかかり感染しないか悩んでいる

上の子の赤ちゃん返り 上の子の赤ちゃん返りが悲しい

上の子に関連した
不安や疑問 具体的な育児方法

退院後の沐浴が不安である

体温計の使い心地が知りたい

退院後の家族との就寝が知りたい

上の子を含めた日中の過ごし方に不安がある

専門職者に関連
した不安や疑問

専門職者の対応 看護師助産師の対応では不安がぬぐえない

児の名づけ 子どもの名づけで悩んでいる

その他 保険適応の範囲 会陰切開の保険適応について知りたい

義母への謝礼 産後手伝いに来てくれる義母へのお礼について知りたい
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や，“目が笑っていないような”“経産婦だからか

軽く見放された感じ”といった医療者の言動に対

し不安・不信感を抱くものが多く表現されてい

た。また，多くの発言は，“～な方，いますか”“～

な経験をした方，アドバイスお願いします”とい

うように同様の経験をした母親の発言を募るかた

ちで表現されていた。

IV．考　察

1．発言の動向

　新生児をもつ母親の74．5％は，さらに詳細な

日齢を明記した上で発言を行っていた。そのう

ち，生後14～21日未満の児をもつ母親の発言

が25、0％と最も多いが，7～14日，21～28日も

20％程度の発言があった。生後日数では一時的に

7日，10日，14日，20日，21日が増加を示すも

のの，平均してすべての日数で50件程度の発言

がみられた。曜日別では，24時間電話相談の利用9）

と同様の傾向がみられ，平日に比べて土・日曜日

の発言の減少が著明であった。週末は夫をはじめ

家族が自宅にいることがうかがえ，ソーシャルメ

ディアで発言しなくても不安や疑問の軽減ができ

ているのはないかと考えられた。新生児期に同一

の母親が発言した回数の平均1．4回でありほとん

どの母親が単発的に発言を行っていた。しかし，

中には10回以上の発言を行っている母親も存在

し，発言内容は，母親自身の体のこと，児の症状，

育児技術に関することなど様々であった。母親は

その時々の疑問や心配事を気軽に発言し，他者の

意見を求めていると考えられた。

2．新生児をもつ母親の育児上の不安や疑問

　新生児をもつ母親の不安や疑問の大部分は，

『授乳』に関するものが大部分を占めていた。授

乳は1日7～8回，多いと10回以上となり，さ

らに1回の授乳に要する時間を考えると育児時間

の多くを占めていた。「母乳」という単語に共起

する単語から，直接母乳を与えることができず搾

乳しながら母乳を与えている様子や母乳の味にま

で細心をはらう母親の様子がうかがえた。同時に

「ミルク」という単語には「足す」という単語が

共起しており，新生児期の母親にとって「ミルク」

は「母乳」に足すものと考えていることがわかっ

た。厚生労働省は妊婦の96．0％が母乳育児を希望
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しているが出産後1か月の母乳育児率は42．4％

であると報告lo）し，湯本らは分娩後の母親の授

乳に関する悩みで一番多いのが母乳分泌不足であ

る11）と述べている。本研究においても，児が確

実に吸畷できているのか不安に思いつつ，入院中

に指導されたであろう母乳を吸わせる時間の目安

や1回の授乳量の目安やミルクの補足量などを頼

りにしながら，退院後も引き続き母乳育児を確立

すべく頑張っている母親の様子がうかがえた。目

安となる数値を示した指導は母親にとって理解し

やすいものではあるが，数値にとらわれ過ぎるこ

とはストレスを増大させる要因となることが考え

られる。同時に，長村らが核家族化や地域との

連帯意識の希薄化により育児のことを気軽に相談

できる相手が身近にいないことを指摘している9）

ように，母親の行っている育児に対し，「これで

よい」と承認を与えてくれる存在が少ないことも

推察でき，ソーシャルメディアでの発言は手軽で

思い立ったとき即座に承認を求めることのできる

貴重なッールのひとつであると考えられた。

　しかし，発言に対する他の母親の回答がすべて

の不安や疑問を解決できるものとは言い難い。特

に新生児期は自由に外出できない時期でもあり，

医療者が母児それぞれの個別性をふまえた指導を

いつどのようにするのかの具体的な検討が必要で

ある。

3．産褥入院中の発言の特徴

　入院中にもかかわらずソーシャルメディアでの

発言を行う母親の不安や疑問の特徴は，大きく

新生児と母親自身の身体的なことに二分されてい

た。特に早期新生児期においては，胎外生活への

適応が不十分なため起こる様々な症状に不安や疑

問を感じている母親の存在が明確となった。一方，

母親自身の身体面においては，子宮復古現象に伴

う様々な痛みや児の成長に直接影響を与える母乳

の分泌に関しての不安や疑問が大きいことが示唆

された。しかし，ここで着目すべきは不安や疑問

の内容そのものだけでなく，医療者の意識下にな

い細やかな表情や態度である。このような医療者

の言動は入院中の母親が不安や疑問が払拭できな

くても，もうこれ以上質問できないといった状況

を生み出していると考えられた。医療者は，より
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一層自己の言動に留意した上で，母親の思いに寄

り添った支援が必要である。

　同時に，発言している母親には，質問や不安に

対する的確な解決策を求めているのではなく同様

の経験をした母親の発言を募るという特徴がみら

れた。中山は，ソーシャルメディア上のコミュニ

ティへの参加は自分だけが特別な存在ではないと

いう「普遍化」に繋がる12）と述べている。同じ

体験をした母親の体験談を聞きたかったり，今後

の経過を聞くことで予測をたてたり，情報を取捨

選択しながら，自分なりの育児方法を模索してい

ると考えられた。このように，他者の体験談や意

見を聞くことは，最終的な自己決定に大きく影響

を及ぼすが，他者の意見に左右されてしまうと，

さらなる混乱を招き育児不安を増強する懸念も否

めない。

　以上より，急速に発達したソーシャルメディア

の活用は母親の育児上の不安や疑問の軽減，解決

に効果的であることが示唆された。今後は，母親

が他者の意見を鵜呑みにするのではなく，情報の

質を見極められるようヘルスリテラシーを高める

ための支援が重要となる。

V．結　語

　インターネットのソーシャルメディア上に発言

を分析した結果，

L新生児期の母親の育児上の不安や疑問は，母

　乳育児の確立に向けての『授乳』に関するも

　のが多かった。

2．産褥入院中の母親の不安や疑問は，新生児と

　母親自身の身体的なものが多かった。

3．産後入院中の母親は，何気ない医療者の言動

　により，不安・不信感を抱き，医療者との関

　係性に隔たりを感じる要因となっていた。

4．発言している母親は，不安や疑問に対しての

　的確な解決策を求めているのではなく，同じ

　体験をした他の母親の体験談や今後の経過を

　聞くことで予測をたてるなど，自分なりの育

　児方法を模索していた。

　（なお，本研究は科学研究費挑戦的萌芽研究（課

題番号23660083）の助成を受けて実施した研究

であり，第54回日本母性衛生学会総会学術集会

において発表した一部である）
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Anxieties　and　questions　regarding　child－rearing　harbored　by　mothers　of　newborns

－
Text　mining　analysis　of　comments　made　by　mothers　through　social　media一

　　　　　　　　　Kansai　University　of　Social　Welfare

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　Ayumi　Ida

Graduate　School　of　Health　Sciences　Okayama　University

　　　　　　　　　　　　　　　　　Hikari　Inoshita

Abstract

　　The　present　study　aimed　to　clarify　a　general　outline　of　the　questions　and　anxieties　regarding　child－

rearing　harbored　by　mothers　of　newborns　by　analyzing　the　colnments　made　by　mothers　through

social　media　and　to　examine　the　type　of　child－rearing　support　required．　A　total　of　2，017　comments

posted　by　mothers　of　newborns　on　a　discussion　board，　operated　by　Benesse　Corporation，　were

subject　to　analysis．　Text　Mining　Studio　4．2（Mathematical　Systems，　Tokyo，　Japan）was　used　to　count

how　frequently　certain　keywords　were　used　in　the　comments　made　by　the　mothers　to　analyze　the

information　motherls　required　regarding　child－rearing　and　the　questions　and　anxieties　they　harbored．

Results　indicated　that　most　of　the　comments　were　posted　while　infants　were　aged　l4－20　days　old（505

comments；25．0％）．Fifty－nine　comments（29％）were　also　made　while　the　mothers　were　in　postpartum

hospitalization，　clarifying　that　the　of［－hand　remarks　and　actions　of　medical　staff　increased　a　mother｝s

anxieties　and　distrust．　Mothers　also　had　many　anxieties　and　questions　regarding”nursing！！in　order

to　establish　breastfeeding．　However，　results　also　suggested　that　mothers　were　not　seeking　definitive

solutions　for　their　questions　and　anxieties；rather，　they　appeared　to　be　refining　their　own　emotions　by

learning　through　the　experiences　and　beliefs　of　other　mothers　and　encouraging　the　generalization　of

their　experiences．

　　Key　words：newborns，　mother，　anxieties　and　questions，　social　media，　text　mining　analysis
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