
はじめに

厚生労働省は，近年の子育てに関わる問題へ

の対応策として新たな施策を次々と打ち出し，

子育て支援への取り組みの方向性を示してい

る。

２０００年には，少子化問題や育児不安の増加に

対して「健やか親子２１」を策定し，“子どものこ
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ころ安らかな発達の促進と育児不安の軽減”を

課題の一つとしてあげている。また，２００３年に

は「次世代育成支援対策推進法」が公布され，

国，地方公共団体（市町村および都道府県），事

業主が一体となって子育て支援に取りくむ基盤

を作り上げるために必要な措置が講じられた。

同年，「少子化社会対策基本法」も施行され，

“家庭や子育てに夢を持ち，かつ，次代の社会

を担う子どもを安心して生み育てることができ

る環境を整備し，子どもがひとしく心身ともに
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本稿では，舞鶴市における保護者の子育ての実態とニーズを明らかにするとともに，保育所・幼稚
園と健診・発達相談が子どもの発達上どのような側面に着目して子育て支援を行っているのか，その
共通性と差異性をさぐる中で，各機関に求められる子育て支援のあり方について考察する。分析の結
果，子どもへの心配事に関して保護者では生活習慣や情緒的側面に関わる内容が多く，健診・発達相
談では「言葉」や発達全般に関わる問題，保育所・幼稚園では集団生活や対人場面における問題が多
く示されており，子どもの発達状態をみる場面によって心配内容が異なることが明らかになった。心
配な行動を示す子どもへの対応では，対応されていないケースが最も多く，次に各機関で対応するに
留まるケースが大半を占めていた。保護者の子育てニーズでは，抱えている心配内容や各機関で受け
た助言・指導内容によって専門家に支援を求めるものから，保育所・幼稚園といった身近な場所に支
援を求めるものまで多岐に渡っており，各機関が連携・協働し，保護者や子どもが抱えている問題を
共有することによって各々の専門性を生かした多面的な子育て支援を提供することが期待される結果
となった。
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りと喜びを感じることのできる社会を実現”し

ていくことを国家的な課題としてあげている。

このように，保護者の子育てを社会で支援する

という理念に基づいて，現在，子育て支援の体

制づくりが進められている。

子育てを支援していくための基本的視点とし

て，保護者の子育て上のニーズに対応すること

が第一にあげられる。子育て上のニーズには大

きく分けて①子どもの成長・発達に関わるもの

と②保護者（主に母親）自身に関わるものの２

つがあげられる。また，保護者の子育て上のニ

ーズに留まらず，子どもの発達における障害や

つまずきに対する早期の発見や早期の支援も子

育て支援に位置づくと考えられる。前述した

「健やか親子２１」においても，その具体的な取

り組みとして，子育て支援の観点から乳幼児健

診等地域保健における早期発見・早期療育，保

健指導の見直しの必要性があげられている。

また，２００５年に施行された「発達障害者支援

法」では，発達障害の早期発見，早期の発達支

援，その他の支援が行われるよう，国及び地方

公共団体にその措置を講じている。また，同法

により乳幼児健診・発達相談において発達障害

の早期発見に十分留意しなければならないこと

とするとともに，都道府県および市町村は，児

童相談所等関係機関と連携を図りつつ，発達障

害者の家族に対し，相談や助言等の支援を適切

に行うよう努めなければならないとしている。

子育て支援機能を担う重要な場としては主

に，全国の自治体が実施している乳幼児健診等

の発達相談に加えて，保護者や子どもが日常的

に関わる保育所・幼稚園の場がある。保育所・

幼稚園の子育て支援の基本的視点が１９９４年に策

定されたエンゼルプランの「子どもの利益が最

大限保障されるよう配慮された子育て支援施
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策」から，１９９９年の新エンゼルプランの「成人

の福祉・自己実現を保障する社会資源」へと転

換していることからも，保育所・幼稚園におい

て，子どもの保育に留まらず保護者に対する子

育て支援への取り組みが求められていることが

分かる（柏女，２００３；鑑・千葉，２００５）。

子どもと保護者をともに支援していく保育

所・幼稚園や乳幼児健診・発達相談の役割が今

後さらに重要となり，共通の課題に取り組むた

めに各機関の協働・連携を図る必要性がある一

方で，多様化する子育て問題に対応するために

は，それまで形成されてきた方針や価値観を踏

まえた各機関独自の専門性を生かした多面的な

子育て支援の方法を確立していく必要性も生じ

ている。

保護者の多様な子育てニーズに対応した支援

に加えて，子どもの発達における障害やつまず

きへの早期発見・早期支援をも包含した子育て

支援を各機関において確立していくためには，

保育所・幼稚園や乳幼児健診・発達相談が子ど

もの発達上のどこに着目して助言・指導をおこ

なっているのか，いわゆる各機関における「子

育て感」の実態を把握する必要があると考え

る。その上で，保護者の子育てニーズを踏ま

え，各専門機関に求められる具体的な子育て支

援策について検討していく必要がある。

前述した「発達障害者支援法」に基づき，

２００７年に国のモデル事業の指定を受けた京都府

舞鶴市２）では，「発達障害児支援調査事業」と

して発達障害をはじめとする支援が必要な児童

の具体的な支援策を検討するとともに，様々な

取り組みを進めている３）。その一環として，筆

者らは舞鶴市における発達支援の実態調査を実

施した。この実態調査では，発達障害等に対す

る保育所・幼稚園における取り組みの実態や課



題を明らかにするとともに子どもの発達状況に

関わる保護者への子育て支援の実態およびニー

ズを明らかにすることを目的とし，舞鶴市内の

保育所，幼稚園，および保護者へ質問紙を配

布，回収し，分析を行った４）。

本稿では，舞鶴市の保護者に対する実態調査

の結果の一部を「子育て感」に着目して分析を

進め，考察を行う。まず，保護者が抱えている

子育て上のニーズの中で子どもの成長・発達に

関わる心配事や子育てニーズを明らかにする。

さらに，保育所・幼稚園や健診・発達相談では，

子どもの発達上どのような側面に着目して助

言・指導しているのかを明らかにするととも

に，保護者，保育所・幼稚園，健診・発達相談

の３者間における「子育て感」の共通性と差異

性をさぐることを目的とする。加えて，保護者

が保育所・幼稚園や健診・発達相談において何

を期待しているのかを明らかにしていくととも

に，子育て支援の観点から保育所・幼稚園と健

診・発達相談に求められる子育て支援のあり方

について考察する。

１．研究方法

舞鶴市内の保育所・幼稚園に通園する乳幼児

の保護者を対象に，各園から手持ちで，子ども

の年齢に応じ，アンケート用紙を舞鶴市宛返信

用封筒とともに配布した。調査期間は２００７年１１

月から１２月末までである。回収した質問紙のう

ち，全て未記入であったものを除いた１,６２３件

（回収率５４.７％）を本研究の分析の対象とした。

保護者用のアンケートは，①記入者と子ども

の属性，②健診・発達相談における助言・指導

内容，支援，保護者のニーズ，③保育所・幼稚

園における助言・指導内容，支援，保護者のニ
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ーズ，④保護者自身の子育てに関わる心配内

容，子育て感，子育てニーズ，⑤子どもの発達

状況についての５つの項目により構成されてい

る５）。

２．結果・考察

１記入者と子どもの属性

①アンケート回答者

アンケートの回答者は母親が１５４０名で全体の

９５％の割合を占めていた。母親以外は，父親が

６３名（４％），その他が１６名（１％），未記入が

４名であった。

②母親の年齢

母親の年齢は３０代前半が１５９３名中（３０名が未

記入）６１９名と最も多く，次いで３０代後半が多

い結果となった（図１参照）。

③子どもの属性

子どもの年齢は５歳が最も多く，全体の

２７.６％であった。次いで４歳が２６.５％，６歳と

３歳がともに１４.８％，２歳が８.８％，１歳が６.２％，

最も少なかったのが０歳で１.３％であった。性

別は全体で男児が８４９名，女児が７６９名であった

（表１参照）。

図１ 母親の年齢



２保護者の心配事や子育てニーズ

①子育て感

子育てに関わって，現在の保護者自身の気持

ちに最も近いものを尋ねた質問に対して，「子

どもに対してイライラすることが多い」

（４７.７％），「自分の時間がもてない」（４４.７％），

「必要以上に叱ってしまう」（４３.９％），「育児に

ついて心配なことがいろいろある」（４３.８％），

「ゆっくりと子どもと接する時間がない」

（３８.３％）と回答した保護者が多く，その割合は
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全体の４～５割であった（図２参照）。

②心配事の有無と心配内容

子どもの様子で心配なことを尋ねた質問で

は，まず，半数の保護者が「心配あり」と回答

した。心配している内容は，「かんしゃくを起

こしやすい」，「すぐに手が出る」等の気持ちの

コントロールの難しさや，「落ち着きがない」，

「飽きっぽい」等の注意・集中の難しさを含む

行動上の問題が上位を占めていた。これら行動

上の問題に加えて，「おねしょがある」，「偏食

がひどい」，「不安が強い」等の項目も保護者の

心配内容の上位にあがっていた（図３参照）。

「心配あり」と回答した保護者の子どもの年

齢に違いがあるのかを調べた結果，０歳児を除

き，その他の年齢では４歳児を頂点にして緩や

かな山形を描いていたが，どの年齢においても

ほぼ一定の割合で子どもの様子で心配なことが

あることが分かった（図４参照）。

表１ 対象児の年齢

％人数（女児）

１.３２１（ ７）０歳
６.２１００（４２）１歳
８.８１４３（６４）２歳

１４.８２４０（１０９）３歳
２６.５４２８（２０５）４歳
２７.６４４６（２２４）５歳
１４.８２４０（１１８）６歳

５未記入

１００.０１６２３（７６９）合計

図２ 保護者の子育て感（複数回答）



③心配内容と年齢的差異

保護者が心配している内容の上位７項目につ

いて，子どもの年齢に違いがあるのかを調べ

た。その結果，「落ち着きがない」は，どの年齢

においても一定の割合で心配内容としてあげら

れていた（図５）。「すぐに手が出る」，「かんし

ゃくを起こしやすい」は，年齢が上がるにつれ

て，減少傾向にあった（図６，図７）。ただし，

「かんしゃくを起こしやすい」では，減少傾向

をたどりながらも３歳と５歳時点でいったん増

加するという特徴がみられた。「おねしょがあ

る」「不安が強い」は，３歳から５歳で高くな
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図３ 保護者が心配している内容（複数回答）

図４ 「心配あり」と回答した保護者の子どもの年齢

図５ 心配内容「落ち着きがない」

図７ 心配内容「かんしゃくを起こしやすい」

図６ 心配内容「すぐに手が出る」



り，６歳になると減少する傾向にあった（図

８，図９）。「偏食がひどい」，「飽きっぽい」は，

年齢が上がるにつれて増加傾向にあった。ただ

し，これら二つの心配内容は３歳を過ぎるとい

ったん減少し，再び増加するという特徴がみら

れた（図１０，図１１）。上記７項目に共通して，３
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歳児で保護者の心配事が多くなるという特徴が

みられた。

④心配事の相談相手

保護者自身の心配事を誰かに相談したか尋ね

た質問では，「相談した」と回答した人は７０％

であった。その相談相手は「配偶者・パートナ

ー」（７３.９％）が最も高く，次に「その他の家

族」（４９.９％），「友だち・近所の人」（３８.４％）と

いう順番であった。専門家への相談では「園

長・先生」が最も多く３４.５％であった。保健師

（１３.７％）や医師（１０.７％）等，その他の専門家

への相談の割合は低く，保護者自身が心配事を

気軽に相談できるような専門的な相談機関が十

分に活用されていないことが分かる（図１２参

照）。

⑤小考察

保護者の子育て感から，保護者が自分に費や

す時間と子育てに費やす時間の両立の中で悩み

をもち，そのために子育てにおいても焦りやイ

ライラを感じていることが示唆された。子育て

に対する否定的感情は，子どもとの関わりと同

時に保護者自身の生活における充実感とも結び

ついていることがうかがわれる。

次に，子どもの様子で心配なことがある保護

者が全体の過半数存在していることが明らかに

図１２ 保護者の相談相手

図９ 心配内容「不安が強い」

図８ 心配内容「おねしょがある」

図１１ 心配内容「飽きっぽい」

図１０ 心配内容「偏食がひどい」



なった。心配内容では，気持ちのコントロール

や注意・集中の難しさ等の行動上の問題ととも

に偏食等の生活上の困難や不安の強さという子

どもの気質・情緒的側面に関わるもの等，実際

に生活を共にすることで把握可能な心配事が上

位にあげられていた。しかし，心配内容の年齢

的な変化をみると，子どもの発達に伴い心配事

が減少するもの，増加するもの，変化のないも

の等多岐に渡っていた。この事実は，今後，保

護者の支援を考える際の重要な手がかりになる

と考えられる。また，共通して３歳児で保護者

の心配事が多くなるという特徴がみられた。３

歳児は発達的にも自我が拡大する時期であり，

一般的に「第一反抗期」と呼ばれる時期でもあ

る。これらの結果は３歳児の発達的特徴を顕著

に表わすものであると同時に，３歳児という年

齢が子どもや保護者に対して，より配慮を必要

とする時期であることが分かった。

最後に，保護者自身の子育てに関わる心配事

は，専門家に相談しにくい実態があることが明

らかになった。子どもに関する心配事は年齢が

高くなっても減少しないことからも，３歳児健

診以降にも保護者自身が心配事を気軽に相談で

きる機会を専門家側から提供する必要があると

思われる。また，保護者側からも働きかけやす

いように相談機関等の充実や周知，育児情報の

提供が求められる。一方で，専門家への相談の

中では園長や先生へ相談する保護者が比較的多

くみられたことから，保育所・幼稚園が重要な

支援機能を果たすことが期待される。

３健診・発達相談における助言・指導

①助言・指導の有無と内容

健診・発達相談において何らかの助言・指導

を受けたとことあるか尋ねた質問に対して，
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２４４人（全体の１５％）の保護者が「ある」と回答

した。どのような内容で助言・指導を受けたの

か複数回答で選んでもらった結果，「ことばが

遅い」が６４.３％と最も多かった。次いで，「発達

がゆっくり」が３８.５％，「落ち着きがない」が

１７.２％であった。「自閉傾向がある」，「視線が

合いにくい」では６.１％，「やりとりが苦手・友

だちと遊べない」は２.０％と極めて低い結果と

なった（図１３参照）。

②助言・指導の内容と年齢的差異

助言・指導を受けた年齢は，１歳台が４３％と

最も多かった。次いで，２歳台が２１％，３歳台

が１９％，１歳未満が１５％，４，５歳台が２％で

あった。子どもが３歳になるまでに８割の保護

者が助言・指導を受けていることが分かる。

助言・指導の内容と受けた年齢を調べた結

果，「言葉が遅い」では，単語が聞かれ，増加し

始める１，２歳台が最も多く，その後減少傾向

にあった（図１４）。「発達がゆっくり」は１歳未

満で最も多く，その後減少し，４，５歳台で再

図１３ 健診・発達相談における助言・指導の内容

図１４ 助言・指導内容「ことばが遅い」
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び増加する傾向にあった（図１５）。「落ち着きが

ない」は年齢が上がるにつれて増加し，４，５

歳台で６割にのぼった（図１６）。「自閉傾向があ

る」では１歳台から極少数ではあるが助言・指

導を受けており，４，５歳台で最も多かった

（図１７）。「やりとりが苦手・友だちと遊べない」

は１，２歳台で若干みられた（図１８）。「視線が

合いにくい」は１歳未満から助言・指導を受け

ており，３歳台までほぼ同程度の割合でみられ

た（図１９）。

③助言・指導後の支援

健診・発達相談において助言・指導を受けて

から現在通っている機関を尋ねた質問に対し

て，「どこにも行ってない」と回答した保護者

が最も多く，全体の６割（５９.３％）を占めた。

次いで，療育機関が２８.５％，病院が１３.２％であ

った。保健センターや保健所に通っている保護

者は極めて少なく，１割に満たない結果となっ

た（図２０参照）。

④助言・指導内容とその後の支援

助言・指導を受けた後，現在，支援を受けて

いないケース（「支援なし」）と，療育機関等に

現在も通う等何かしらの支援を受けているケー

ス（「支援あり」）が，健診や発達相談でどのよ

図１９ 助言・指導内容「視線が合いにくい」

図２０ 助言・指導を受けて現在通っている機関

図１５ 助言・指導内容「発達がゆっくり」

図１６ 助言・指導内容「落ち着きがない」

図１７ 助言・指導内容「自閉傾向がある」

図１８ 助言・指導内容「やりとりが苦手・友だちと遊
べない」



うな内容の助言・指導を受けたのか調べた結

果，「言葉が遅い」では「支援なし」が「支援あ

り」に比べ２５％程高い割合でみられた。「発達

がゆっくり」では「支援あり」が「支援なし」

を若干上回っていた。一方で，「自閉傾向があ

る」，「視線が合いにくい」，「やり取りが苦手・

友だちと遊べない」という内容の助言・指導を

受けたケースは必ず何かしらの支援を受けてい

ることが明らかになった（図２１参照）。

⑤助言・指導を受けた保護者の子育てニーズ

健診・発達相談において助言・指導を受けた

人と受けていない保護者の間で，子育てにおけ

るニーズに違いがあるのかを調べた。その結

果，助言・指導を受けた保護者は受けていない

保護者に比べて有意に高い割合で子育てにおけ
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るニーズをもっていることが分かった（χ２（１）

＝２３.６１４，p<.０１）。特に，助言・指導を受けた

保護者は受けていない保護者に比べて，高い割

合で「就学相談の機会」や「発達相談の機会」

を求めていた（図２２参照）。

⑥助言・指導を受けた保護者の子育て感

健診・発達相談において助言・指導を受けた

人と受けていない保護者の間で，子育て感に違

いがあるのかを調べた。その結果，助言・指導

を受けた保護者は受けていない保護者に比べ

て，ほとんどの項目において有意に高い割合で

子育てに対して否定的な感情を抱いていること

が分かった（「育児について心配なことがいろ

いろある」χ２（１）＝２３.５９１，p<.０１，「子どもに対

していらいらすることが多い」χ２（１）＝１５.２１３，

p<.０１，「必要以上に叱ってしまう」χ２（１）＝

８.９９７，p<.０１，「自分の時間が持てない」χ２（１）

＝１.６８８，ns，「ゆっくりと子どもと接する時間

がない」χ２（１）＝０.４９２，ns,「育児に自信が持て

ない」χ２（１）＝２２.５２１，p<.０１，「親として不適格

と感じる」χ２（１）＝１８.０１６，p<.０１，「配偶者が家

事や育児に協力しない」χ２（１）＝１０.９６５，p<.０１，

「虐待しているのではと思うことがある」

χ２（１）＝１２.０３３，p<.０１，「悲しくなったり惨めに

なる」χ２（１）＝８.９１０，p<.０１，「子どもとの接し

方が分からない」χ２（１）＝１４.７０４，p<.０１，「家族

の仲がしっくりいかない」χ２（１）＝９.６８３，

p<.０１，「子どもを育てることが負担である」

χ２（１）＝５.５２２，p<.０５，「相談できる相手がいな

い」χ２（１）＝８.８９６，p<.０１）（図２３参照）。

⑦小考察

健診・発達相談において何らかの助言・指導

を受けたことのある保護者は全体の４分の１で

図２１ 助言・指導を受けて現在通っている機関

図２２ 助言・指導の有無と子育てニーズ



あった。その内，８割が３歳になるまでの間に

助言・指導を受けており，発達に関わる障害や

つまずきの早期発見において，日本の乳幼児健

診システムが有効に活用されていることがうか

がえる。

健診・発達相談では，保護者の心配内容にみ

られたような詳細な発達の側面について触れる

というよりは，それらを包括した発達全般への

助言・指導や，専門家だけではなく保護者にも

分かりやすい“ことばの発達”という指標によ

る助言・指導がなされやすいことが分かった。

しかし，これら「ことばが遅い」，「発達がゆっ

くり」という項目は保護者の心配内容では１０％

に満たない結果となっている。

「落ち着きがない」という助言・指導は，保

護者の心配内容でも上位にあがっており，保護

者同様に健診・発達相談においても問題として

把握されやすいことが分かった。ただし，保護

者の心配内容では年齢に関わらず一貫して「落

ち着きがない」行動は心配内容としてあがって

いたのに対して，健診・発達相談の場面では，
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年齢が上がるにつれて「落ち着きのなさ」を問

題行動として取り上げていた。

一方で，「自閉傾向がある」，「視線が合いに

くい」，「やりとりが苦手・友だちと遊べない」

という内容で助言・指導を受けたケースは，そ

れぞれ，助言・指導を受けたケース全体の５％

程しかみられず，これらの項目が健診・発達相

談において保護者へ伝えにくい可能性があると

ともに，専門家がこれら発達障害の早期徴候を

把握することが困難な現状があることが示唆さ

れた。「発達障害者支援法」に基づき，健診等

を通して発達障害の早期発見・早期支援に結び

つけるためにも，専門家による認識，知識，技

術力の向上が求められる。

健診や発達相談において助言・指導を受けた

後，現在，支援を受けていないケースが６割程

みられた。助言・指導を受けた保護者は受けて

いない保護者に比べて「子育て感」において，

より高い割合で否定的な感情を抱いており，

「発達相談」や「就学相談」等の高い子育てニー

ズをもっていることからも，その後の支援体制

図２３ 助言・指導の有無と子育て感



の見直し，充実を図る必要があると思われる。

４保育所・幼稚園における助言・指導

①助言・指導の有無と内容

保育所や幼稚園において助言・指導を受けた

ことがあるか尋ねた質問に対して，２３７人

（１５％）の保護者が「ある」と回答した。

０歳～２歳児で最も多かった助言・指導内容

は「噛みつきがある」で４１.７％であった（図２４

参照）。「その他」の自由記述による回答も多

く，その内容は「読み聞かせの時にじっとしな

い」，「小食」，「落ち着きがない」，「かんしゃく

もち」等が多く記述されていた。保育所や幼稚

園における助言・指導は保護者の心配内容と同

様に気持ちのコントロールの難しさや注意・集

中の難しさ等に関する助言・指導が多くみられ

た。一方で，健診や発達相談で最も多い割合で

助言・指導を受けていた発達全般や言葉に関す

る内容は，保育所・幼稚園においては助言・指

導内容としてあがっていなかった。

３歳～５歳児で最も多かったのは「こだわり

が強い」で２６.５％であった。次いで，「すぐに手

が出る」（２１.８％），「先生の話が聞けない」

（２０.１％）であった（図２５参照）。ここでも，「そ

の他」の自由記述による回答が多くみられ，

「言葉の発音が悪い」，「マイペース」，「食べる

のが遅い」，「集団生活が苦手」，「爪かみ」，「言

葉の理解が難しい」，「言葉が遅い」等の回答が

多く見られた。３歳～５歳児では，注意・集中

や気持ちのコントロールの難しさに加えて，こ

だわりや対人関係に関わる難しさで助言・指導

を受ける割合が増加していた。また，０歳～２

歳児ではほとんどみられなかった言語発達に関

わる助言・指導もみられた。これは，健診・発

達相談における言語発達の助言・指導の割合が
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１，２歳台で最も多く，その後減少するという

結果と相違する結果となった。

②助言・指導後の支援

保育所・幼稚園で助言・指導を受けた後，ど

のような支援がなされたか尋ねた質問では，

「特に何もなされなかった」という回答が最も

多く４割であった。次に多かったのは「以前よ

りも園とよく話し合いをもつようになった」

（２３.４％）という回答であった（図２６参照）。「そ

の他」の自由記述による回答では「きちんと声

かけ等によってしつけてくれた」，「注意して丁

寧に見てもらった」，「心配事や分からないこと

があれば，その都度先生と話をさせてもらって

いる」，「様子をみていくことにした」，「大丈夫

図２４ 保育所・幼稚園での助言・指導内容
（０～２歳児）

図２５ 保育所・幼稚園での助言・指導内容
（３～５歳児）



と言われた」，「連絡帳で先生とやりとりをし

た」，「保健師さんやサポートセンターに様子を

見にきてもらった」等の回答がみられた。これ

らから，専門機関による支援よりもまずは園内

で支援していくことの方が多いことが分かる。

③助言・指導内容とその後の支援

保育所・幼稚園で助言・指導を受けた後，

「特に何もなされなかった」ケース（「支援な

し」）と，何かしらの支援を受けたケース（「支

援あり」）が，どのような内容の助言・指導を

受けたのか調べた結果，０～２歳児において，

「噛みつきがある」や「乱暴である」という助

言・指導は，「支援がなし」が「支援あり」に比

べ高い割合でみられた。一方で，発達障害の気

づきの指標となり得る「偏食がひどい」，「友だ

ちとうまく遊べない」という内容で助言・指導

を受けたケースは必ず何かしらの支援を受けて

いることが分かった（図２７参照）。

３～５歳児において，「先生の話が聞けな

い」，「すぐに手が出る」という助言・指導は，

「支援なし」が「支援あり」に比べ高い割合でみ

られた。逆に，０～２歳児同様に，発達障害の

気づきの指標となり得る社会性や対人関係の難

しさに関わる「一人でいることが多い」，「友だ
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ちとうまく遊べない」や「多動である」，「こだ

わりが強い」で助言・指導を受けたケースで

は，その後「支援あり」が「支援なし」に比べ

て高い割合でみられた（図２８参照）。

④助言・指導内容に関する相談相手

保育所・幼稚園で受けた助言・指導に関して

図２６ 保育所・幼稚園での助言・指導後の支援

図２７ 助言・指導内容と支援の有無（０～２歳児）

図２８ 助言・指導内容と支援の有無（３～５歳児）



誰かに相談したか尋ねた質問では，９９％の保護

者が「相談した」と回答しており，ほとんどの

保護者が誰かしらに相談していることが分かっ

た。

相談相手は「配偶者・パートナー」が７３.２％

と最も多かった。次に「園長・先生」（５４.６％）

が多く，次の「その他の家族」（５２.６％）とほぼ

同じ割合であった（図２９参照）。

⑤助言・指導を受けた保護者の子育てニーズ

保育所・幼稚園において助言・指導を受けた

保護者と受けていない保護者の間で，子育てに

おけるニーズに違いがあるのかを調べた結果，

助言・指導を受けた保護者は受けていない保護

者に比べて有意に高い割合で子育てにおけるニ

ーズをもっていることが分かった（χ２（１）＝

２０.２１１，p<.０１）。
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ここでも，健診や発達相談において助言・指

導を受けた人と同様，保育所・幼稚園において

助言・指導を受けた人は，より高い割合で「就

学相談の機会」を求めていた。さらに，健診や

発達相談における助言・指導ではあまり差のみ

られなかった「園で先生と相談」を高い割合で

求めていた。これは，助言・指導を受けた場所

が保育所や幼稚園であったことが大きく影響し

ていると考えられる（図３０参照）。

⑥小考察

全体の１５％の子どもが保育所や幼稚園におい

て助言・指導を受けており，これは健診や発達

相談での助言・指導を受けた割合と同じ割合で

あった。保育所や幼稚園における助言・指導内

容では０歳～２歳児では，注意・集中や気持ち

のコントロールの難しさに関わる内容が多くみ

られ，３歳～５歳児では，注意・集中や気持ち

のコントロールの難しさに加えて，こだわりや

対人関係に関わる難しさの内容が多くみられ

た。気持ちのコントロールの難しさや注意・集

中の難しさは保護者の心配内容でも多くあげら

れていたが，加えて保育所や幼稚園ではこだわ

りや対人関係に関する内容が多くみられ，集団

保育という家庭とは質の異なる場面においてこ

のような行動上の難しさが問題行動として顕在

化しやすいことがうかがえる。また，「かみつ

き」の問題は，１歳児クラスでは定番の悩みで

あることが指摘されており（西川，２００３），保護

者への対応を含めて保育者にとって深刻な悩み

の種となっている。「かみつき」は自我の誕

生・拡大に言葉の発達が追いつかない等の理由

によって生じると考えられる問題行動の一つで

ある。そのため，この時期特有の問題行動を発

達的視点から正しく受け止め，対応することが

図２９ 助言・指導内容の相談相手

図３０ 助言・指導の有無と子育てニーズ



保育者には求められる。

保育所・幼稚園で助言・指導を受けた後，

「特に何もなされなかった」と回答した保護者

が４割存在していた。これは，実際に何かしら

の支援がなされていたとしても，その具体的な

支援が保護者には見えにくいことが要因の一つ

として考えられる。加えて，保育所や幼稚園で

は，少し様子をみる等の対応や，その場に応じ

て臨機応変に対応を取ることはあっても，個人

別の支援プログラムを組み立てにくい現状があ

るのではないだろうか。また，助言・指導を受

けた後，保育所・幼稚園内での対応に留まるケ

ースも高い割合でみられ，第三者機関が活用さ

れていない現状が明らかになった。助言・指導

を受けた保護者は高い子育てニーズをもってお

り，特に「就学相談」や「園長・先生との相談」

の機会を求めていることからも，保育所・幼稚

園による子育て支援は今後さらに重要になると

考えられる。そのため，保育者のさらなる発達

的知識や相談スキルの向上が求められるととも

に，問題を保育所・幼稚園内だけで抱えるので

はなく，第三者機関と連携を図りつつ子育て支

援を進める必要がある。

５健診・発達相談と保育所・幼稚園の場におけ

る助言・指導の関連性

①助言・指導の一致率

健診・発達相談における助言・指導と保育

所・幼稚園における助言・指導がどの程度一致

しているのかを調べた結果，両者からの助言・

指導を受けていない保護者は１２１６人と全体の

７５％，両者から助言・指導を受けた保護者は７４

人で全体の４.６％であった。一方で，保育所・

幼稚園では助言・指導を受けていないが健診・

発達相談で助言・指導を受けた保護者は１７０人
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（１０.５％），逆に保育所・幼稚園で助言・指導を

受けたが健診・発達相談で助言・指導を受けて

いない保護者は１６３人（１０.０％）と同程度存在し

た。このことから，健診・発達相談と保育所・

幼稚園での助言・指導の一致率は１８％であるこ

とが分かった（図３１参照）。

②助言・指導内容の関連性

健診・発達相談と保育所・幼稚園において，

ともに助言・指導を受けたことがある子ども

が，両者からどのような内容の助言・指導を受

けているのか，その助言・指導内容に関連性は

あるのか調べた。０歳～２歳児では両者から助

言・指導を受けている子どもが９名しかいなか

ったため，ばらつきも大きく，特徴的な結果は

得られなかった（表２参照）。３歳～５歳児で

は，両者から助言・指導を受けている子どもが

６５名存在した。その内容では，健診や発達相談

において「発達がゆっくり」，「ことばが遅い」

と助言・指導を受けている子どもは，保育所や

幼稚園において様々な助言・指導を受けてい

た。「発達がゆっくり」，「ことばが遅い」とい

う特徴は，発達の全体的な特徴を大きく捉えた

内容であるため，保育所や幼稚園の集団場面で

みられる細かい特徴を捉えた助言・指導内容を

包括している可能性が考えられる。最も特徴的

図３１ 健診・発達相談と保育所・幼稚園における助
言・指導の一致率



であったのは，健診や発達相談において「落ち

着きがない」と助言・指導を受けている子ども

は，保育所や幼稚園でも高い割合で「多動であ

る」「注意力が散漫である」という内容で助言・

指導されており，両者から注意・集中に関わる

難しさとして把握されていた（表３参照）。注

意・集中に関わる難しさは行動上の問題として

把握しやすく，両者において認識が一致しやす

いことが分かる。

次に，健診や発達相談では助言・指導を受け

ていないにも関わらず，保育所や幼稚園で助

言・指導を受けている子どもが，どのような内

容で助言・指導を受けているのかを調べた。そ

の結果，０～２歳児では「噛みつきがある」が

最も多い割合で保育所・幼稚園から助言・指導

を受けていた（図３２参照）。３～５歳児では

「すぐに手がでる」，「こだわりが強い」，「先生

の話が聞けない」という内容で助言・指導を受
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けている割合が多い傾向にあった。また「その

他」の項目も多く，その中では前述した「言語

発達」に関わる難しさや生活習慣に関わる問題

が多い結果となっていた（図３３参照）。これら

のことから，集団場面や対人関係における気持

ちのコントロールの難しさや生活習慣の問題，

そして「こだわり」に関する問題は，保育所や

幼稚園において把握されやすいことから保護者

表２ 健診・発達相談と保育所・幼稚園における助言・指導内容の関連性（０～２歳）

保育所・幼稚園

その他不安強い友遊べない一人でいるこだわり乱暴偏食噛みつき

１１２１１３２ことばが遅い
健
診
・
発
達
相
談

自閉傾向がある
１１発達がゆっくり

２１落ち着きがない
１友達と遊べない

視線が合いにくい

表３ 健診・発達相談と保育所・幼稚園における助言・指導内容の関連性（３～５歳）

保育所・幼稚園

その他手が出るこだわリ注意力散漫友遊べない話聞けない多動一人でいる

８（５０.０）４（３１.０）１７（４０.０）６（１９.０）６（３３.０）１０（３８.０）７（２１.０）９（３６.０）ことばが遅い
健
診
・
発
達
相
談

０（ ０.0）２（１５.０）５（１２.０）３（１０.０）１（ ６.０）２（ ８.０）４（１２.０）４（１６.０）自閉傾向がある
５（３１.０）４（３１.０）１２（２８.０）７（２３.０）５（２８.０）６（２３.０）６（１８.０）５（２０.０）発達がゆつくリ
３（１９.０）３（２３.０）６（１４.０）１０（３２.０）３（１７.０）６（２３.０）１１（３３.０）３（１２.０）汚ち着きがない
０（ ０.０）０（ ０.０）１（ ２.０）２（ ６.０）１（ ６.０）１（ ４.０）２（ ６.０）２（ ８.０）友達と遊べない
０（ ０.０）０（ ０.０）２（ ５.０）３（１０.０）２（１１.０）１（ ４.０）３（ ９.０）２（ ８.０）視線が合いにくい

１６（１００.０）１３（１００.０）４３（１００.０）３１（１００.０）１８（１００.０）２６（１００.０）３３（１００.０）２５（１００.０）合計

図３２ 保育所・幼稚園のみ受けた助言・指導内容
（０～２歳）



に伝えやすいが，健診や発達相談では，把握し

にくいために見落とされる可能性があることが

分かった。

③その後の支援状況の関連性

健診・発達相談と保育所・幼稚園における助

言・指導後の支援の有無に関連性があるのか調

べた。その結果，健診・発達相談と保育所・幼

稚園で，ともに助言・指導を受けた後，どちら

からも支援がなされている子どもは４１％，保育

所・幼稚園で何らかの支援を受けているが，そ

の他の専門機関には通っていないが子どもが

１８％，専門機関に通っているが保育所・幼稚園

では支援を受けていない子どもが８％，そし

て，どちらからも支援を受けていない子どもは

１３％であった（図３４参照）。

次に，保育所・幼稚園でのみ助言・指導を受

けた子ども１６３人の内，保育所・幼稚園におい

て支援を受けていない子どもは４２％（図３５参

照），健診・発達相談のみ助言・指導を受けた

子ども１７０人の内，どこの機関にも現在通って

いない子どもが５４％存在していた（図３６参照）。

保育所・幼稚園もしくは健診・発達相談のどち

らからか助言・指導を受けているにも関わら

ず，現在，何かしらの支援も受けていない子ど
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もが過半数程度存在していることが分かる。特

に，保育所・幼稚園での助言・指導に比べて，

健診・発達相談というより専門的な機関での助

言・指導において，その後の支援を受けている

子どもの割合が低くなるという結果になった。

以上のことから，健診・発達相談と保育所・

幼稚園の場の両者で助言・指導を受けているこ

とが，その後の支援にもつながりやすいことが

分かった。保育所・幼稚園での助言・指導内容

図３６ 健診・発達相談で助言・指導を受けた後の支
援の有無（１７０人中）

図３５ 保育所・幼稚園で助言・指導を受けた後の支
援の有無（１６３人中）

図３４ 両者から助言・指導を受けた後に支援のあっ
た機関（７４人中）

図３３ 保育所・幼稚園のみ受けた助言・指導内容
（３～５歳）



は行動上の問題から基本的生活習慣に関するも

のまで様々であり，保育所・幼稚園での助言・

指導内容と健診・発達相談での助言・指導内容

では深刻さや次元が異なってくる。そのため，

保育所・幼稚園での助言・指導に関しては，保

育所・幼稚園という場において幅広い支援がな

されやすいことが示唆される。

おわりに

本調査から，子どもの心配な行動として３者

間で共通してみられた内容は「落ち着きのな

さ」「多動」「注意力散漫」等の注意・集中の問

題に関わるものであった。これらの行動は，家

庭・保育・相談場面に関わらず，行動上の問題

として把握されやすく，３者間において認識が

一致しやすいことが示唆される。

保護者の心配内容は子どもの発達的変化に関

わるものも多く，発達の専門的知識をもつ者が

相談にのることにより，ある程度軽減されるも

のもあった。一方で，保護者特有の心配内容と

して「おねしょ」や「偏食」といった生活習慣

に関わるものや「不安が強い」といった情緒的

側面に関わる内容も多くみられた。軽度発達障

害の徴候が保護者側には問題として気づいてい

るにも関わらず，現在の乳幼児健診では見逃さ

れやすいことが指摘されていることからも（杉

山，１９９９），発達の側面だけではなく，保護者が

気にしている生活習慣や情緒的側面の問題にも

注意を向ける必要がある。

保育所・幼稚園による助言・指導では，「落

ち着きのなさ」「多動」「注意力散漫」に加えて，

「こだわり」や「かみつき・すぐに手がでる」と

いった家庭や健診場面ではみられにくい集団生

活・対人場面において顕在化される問題が多く
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示されていた。鑑ら（２００５）は，保育士を対象

とした事例検討会の中で「気になる子」として

取り上げられた子どもの特徴が「粗暴」，「集団

不適応」，「多動」であった事に関して，集団保

育を行うにあたり，そのような子どもたちが

「気になる」のはごく自然なことであり，それ

をきっかけとして，その行動の背景にあるもの

を洞察し，子どもや家族への支援が開始される

ことが望ましいと述べている。一方で，これら

の問題行動の背景にあるものを正しく把握する

ための発達的視点や社会福祉的視点が保育士に

求められる。鑑ら（２００５）の調査の中でも，検

討会においてソーシャルワーカーから社会福祉

援助技術の理論や視点が，保育士に新たな観点

や理論として提供されたことにより，保育士が

子どもや家族の関わりを深く洞察するようにな

り，結果的に子どもの問題行動の改善につなが

っている。岩藤らの調査（２００７）でも，園外の

専門家がコンサルテーターとして加わることに

よって，保育者に自信と安心を与え，さらに援

助者としての技術を向上させることにつなが

り，保護者の自尊感情を高める結果となった。

このように，園外の専門家が加わり，保育士・

教諭が新たに発達的・社会福祉的視点，援助技

術を提供されることにより，子どもへの保育に

加えて，保護者への子育て支援としての機能を

果たしていくことが期待される。荒牧らの調査

（２００４）でも，幼稚園が実施している子育て支

援を使用している保護者は，利用する必要を感

じていない保護者に比べて育児不安が高かった

ことから，幼稚園が身近な支援の場として機能

することの重要性を指摘している。

助言・指導後の支援状況では，健診・発達相

談と保育所・幼稚園の両者から助言・指導を受

けていることが，その後の支援につながりやす



いのに対して，健診・発達相談のみの助言・指

導では，その後の支援につながりにくいという

実態があることが明らかになった。助言・指導

内容では大きく発達全般や言語発達に関わる内

容が大半を占めており，発達障害の気づきにも

つながり得る「自閉傾向がある」「視線が合い

にくい」「やり取りが苦手・友だちと遊べない」

という助言・指導は極めて少ない。一方で発達

障害の気づきにもつながり得る内容で助言・指

導を受けた場合は１００％，その後の支援につな

がっているという結果がでている。このことか

ら，明らかに心配な行動を示す場合は支援の対

象として健診・発達相談においても把握されや

すくその後の支援へとつなげやすいが，心配で

はあるが障害として判断しかねる場合には，よ

り包括的な側面として発達全般や言語発達に関

わる問題として助言・指導され，その後，支援

の対象から見落とされているケースがある可能

性も考えられる。そのため，健診・発達相談で

判断しかねるような心配な行動を評価できる明

確な基準として発達障害児の早期発見に関わる

新たなスクリーニングツールを導入することは

一定の有用性があると考える。また，前述した

保護者特有の心配内容も発達障害の徴候である

ことも考えられるため，親の育児困難感等も聞

き取ることのできるような問診・健診内容の検

討が求められる。

保育所・幼稚園と健診・発達相談との連携に

おいて，丸山（２００６）は，保育者が発達診断・

発達相談に期待するものとして，保育者が子ど

もの心配な状態の理解に迷った場合に他の専門

職からの情報を得たい，判断を聞きたい場合に

加えて，障害のある子どもや発達につまずきの

ある子どもについて保育計画を考える場合等を

あげている。筆者らの調査においても保育所・
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幼稚園の場において助言・指導を受けた子ども

で個別の支援プログラムが考えられたケース

や，園外の専門機関を活用するケースは極めて

少なく，専門家なしに園内で個別支援プログラ

ムを考えることが難しい現状にあることがうか

がえる。また，中井ら（２００６）によると，明ら

かに心理職の援助が必要であるような事例であ

っても園内でのみ懸命に改善策を探っている

等，従来から存在している機関や領域におい

て，他の職種や機関との協働が必要であるとい

う観点を持つこと自体が難しい現実もある。し

かし，健診・発達相談の果たす機能は，養育や

保育，療育を実践する場と連携することで発揮

されるものであり，前述したように保育所・幼

稚園における子育て支援の機能が生かされるた

めにも同様のことが言える。また，筆者らの調

査結果から保護者の子育てニーズは，抱えてい

る心配内容や受けた助言・指導内容によって

「発達相談の機会」や「就学相談の機会」といっ

た専門家による支援を求めるものから，「園で

先生と相談」といった保育所・幼稚園の場とい

った身近な場所に支援を求めるものまで多岐に

渡っている。加えて，子どもが生活する場面や

子どもの発達状態を確認する場面特有の把握さ

れやすい行動があり，この事実は各機関独自で

子育て支援を行うことの限界性を示すものであ

ると同時に，連携・協働し，保護者や子どもの

抱えている問題を共有することによって各機関

の専門性を生かした多面的な子育て支援を提供

することが可能である。そのため，保護者と保

育所・幼稚園，その他の専門機関との協働・連

携は必須であり，そのような支援システムを構

築するための条件整備が期待される。
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注
１） 本調査は京都府舞鶴市の依頼のもと実施され

た。本調査結果は２００８年２月９日発達障害支援
シンポジウム（於：舞鶴市）において発表され
ている。本稿は，舞鶴市の許可を得た上で筆者
らの責任において論文としてまとめなおしたも
のである。

２） 舞鶴市は京都府北部に位置しており，市の東
西南側の三方を山に囲まれ，北側は若狭湾に面
している。日本海側の主要港町として歴史が古
く，自衛隊海軍の旧施設，戦後の引き揚げ指定
港など，日本の歴史の中でも重要な位置付けを
担ってきた。面積は３４２.１５平方km，人口９０.００１
人，世帯数３４.９３２人と京都府北部最大の都市で
ある（舞鶴市勢要覧より抜粋）。

３） 厚生労働省による障害者自立支援調査研究プ
ロジェクトの対象事業であり，京都府中丹東保
健所，舞鶴市私立幼稚園協会，舞鶴市民間保育
園連盟，立命館大学人間科学研究所が共同して
行っている。本調査は本事業の一環として取り
組まれている。その他の取り組みについては舞
鶴市児童・障害福祉課発行の『幼保小の発達支
援ニュース』１号-４号を参照されたい。

４） 本稿は２００８年２月９日発達障害支援シンポジ
ウムで発表した内容（荒井庸子・前田明日香
「発達障害児の実態とニーズ─舞鶴市の保育
所・幼稚園の調査から─」）のうち前田の報告
をまとめなおしたものである。

５） 質問紙を作成するにあたり，京都府中丹西保
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健所中丹広域振興局健康福祉部による『平成１６
年度保健福祉環境等調査研究事業報告書』を参
考にした。
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Abstract:Thispaperstudiestheactualconditionandneedsofchildcareoftheparentsin

Maizurucity.Furthermore,weconsiderwhatsupportparentsdesirethroughinvestigationwhich

kindofsideofthechilddevelopmentanurseryteacheranddevelopmentalconsultantpay

attentionto.TheFollowingresultswerefound:(1)Itwasclarifiedthatworriedcontentaboutchild

developmentwasdifferentbetweenparent,anurseryteacheranddevelopmentalconsultant.(2)In

thesupportforthechildrenwhohaveproblembehavior,therearethemostcaseswhichwerenot

supportedorstoppedatcorrespondingineachorganizationoccupied.(3)Needsofchildcareof

theparents,itwascrossingvariablyaccordingtothecontentsofadvicegivenfrom each

organizationoranxiouscontentsofparents.Itisexpectedofferingthemany-sidedchildcare

supportwhichemployedeachspecialtyefficientlybysharingtheproblemwhichtheparentsand

thechildhavebetweeneachorganization.

Keywords:Needsofchildcare，Childcaresupport，Feelingofchildcare，Parents，Infant

medicalcheckup，Preschool
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