
とぎれのない子どもの育ち支援とぎれのない子どもの育ち支援
（保健（保健・福祉・教育・医療の連携・福祉・教育・医療の連携システム）システム）

─ 『自立した５万都市』亀山市における

子ども支援への取り組み ─

亀山市保健福祉部

子ども総合支援室長 志村 浩二（臨床心理士）

～亀山市～



●H17年1月合併(１市１町)

人口 ５００００人（H20.２.21到達）

液晶関連企業の進出

中学校 3校

・ 小学校 11校

・ 幼稚園 ６園（公立、私立含む）

・ 保育園 1３園（公立、私立含む）

～亀山市～

① 機関連携・職員支援

(保健・福祉・教育・医療の連携システム)

② 子どもの情報（ケースファイル）の共有化

③ 子どもの臨床についての情報発信・企画・提言

④ ①～③を実現するための直接面接・ケース相談

子ども総合支援室とは子ども総合支援室とは？？
((コンセプトコンセプト))



子ども総合支援室が支援の対象とする子ども

0歳

18歳

母子保健 保育所 幼稚園 小中学校等 就労
その他

子
ど
も総

合
支
援
室

６歳

12歳

９歳

３歳

組織図組織図

総務財政部

市民部

子ども総合支援室

高齢・障害支援室

健康推進室

児童センター

保育所（９）

環境森林部

産業建設部

副市長

市長

上下水道部

企画制作部

地域福祉室

保健福祉部



職員配置職員配置

１女性相談員（常勤嘱託）

１スーパーバイザー（小児科医師）

３
家庭相談員（嘱託）

（家庭児童相談室として同室併置）

１臨時事務補助員

１心理相談員（常勤嘱託）

２保育士（子育て支援センターと兼務）

１指導主事（教員）（市教育委員会と兼務）

１保健師

１ケースワーカー（事務職）

１室長（臨床心理士）

医療

（小児科、精神科）

保健
（健康推進室、保健師）

福祉
（保育所、福祉事務所、

家児相、児相）

教育
（学校、幼稚園、教委）

子ども総合支援室

スタッフミーティング

ケース会議

事例検討会

巡回訪問

各種会議

面接

心理査定

心理学的地域支援

相
談

①機関連携・職員支援

相談の流れ相談の流れ

②保護者・子ども

からの相談

家
庭
児
童
相
談
室

相談



子ども総合支援室 事業関連図（２部門５事業）

発達障害児支援
発達障害児支援ライン

中卒児童支援

保護者活動支援

児童虐待対策支援

〇 発達障害児療育相談事業

→発達に躓きを持つ子どもへの療育と保護者支援

・言語聴覚士、感覚統合訓練士、特別支援教育士の
専門スタッフによる個別面接・スーパーバイズ
・家庭相談員、保健師、保育士による療育

〇 児童家庭支援事業

→子どもに関する総合相談窓口の充実

・児童精神科医の医療相談
・県児童相談所の巡回
・子ども総合支援室における機関支援

（心理的地域支援
家庭児童相談室相談等）

〇 子どもに関わる地域連携推進事業

→保健・福祉・教育・医療のネットワークの強化

・相談面接をもとにした機関連携、コーディネート
・ケース検討会や処遇会議
・各種研修会の主催や講演依頼の対応
・子ども総合支援室スーパーバイザー（小児科医）
による医療的支援

〇 要保護児童対策事業

→児童虐待および不適切養育（マルトリートメント）に関する対応と迅速な処置

・要保護児童対策地域協議会
・県児童相談所の連携を軸にしたケース対応、処遇会議

〇 女性相談支援事業
→DVや婦人相談だけでなく、女性支援の立場から子どもの福祉を図る体制作り

・DV対策地域協議会
・県女性相談所との連携を軸にしたケース対応、処遇会議

・母子生活支援施設措置
・助産施設措置

DV・婦人問題支援

① 機関連携，職員支援業務
保育／幼稚園 巡回指導 → 保育／幼稚園との連携

幼児健診およびフォロー教室 → 母子保健との連携

ケース会議の主催、進行管理 → 福祉との連携

（要保護児童地域対策協議会調整機関

およびDV対策協議会事務局機関→台帳の管理）

学校訪問 → 教育・学校との連携

職員研修・事例検討会・各種講演

就学指導委員会の見直し

特別支援教育連絡協議会

<<ⅰⅰ>>子どもに関わる連携推進事業子どもに関わる連携推進事業

への参画



② 子どもの情報（ケースファイル）の共有化

情報提供，情報収集のための各種同意書、承諾書の整
備（個人情報保護法に配慮）

→ケース記録の連続性

保健福祉部内の「子どもの一貫した育ちのために」共
有化対策

→多職種によるスタッフミーティング（受理から方
針まで）

要保護児童対策、被虐待児対応ケースについての
ケースマネージメント

→子どもの福祉を優先した多職種の共同

<<ⅰⅰ>>子どもに関わる連携推進事業子どもに関わる連携推進事業

③ 子ども臨床についての情報発信，企画と提言

各種説明会，研修会への講師派遣

県立小児心療センターあすなろ学園との
ベンチマーキング

亀山市独自の
幼児健診 → 医療との連携

就学指導委員会の機能強化

<<ⅰⅰ>>子どもに関わる連携推進事業子どもに関わる連携推進事業



<<ⅱⅱ>>要保護児童対策事業要保護児童対策事業

協議会調整機関としての子ども総合支援室協議会調整機関としての子ども総合支援室

① 関係機関・関係部署によるなケース支援

（２ヶ月１回開催の個別支援会議の主催）

② 定期的なケース会議（室内スタッフミーティング）

③ ケースファイル（情報）の共有化

（要保護児童台帳の管理・記載）

④ 継続・断続的な面接・訪問（要保護家庭チーム）

専門多職種からなる連携システムが独立した『室』になっている

ことで維持できている

要保護児童対策協議会体系

子ども総合支援室

要保護家庭対応
チーム

チーフ ケースワー
カー

メンバー家庭相談員
女性相談員

警察
司法
民間・各種ＮＰＯ

要保護児童対策地域協議会

要
保
護
家
庭（

子
ど
も
と
保
護
者
）

福祉 民生委員・児童委員
保育所
高齢障害部門
児童福祉部門
社会福祉協議会

保健 母子保健部門
保健所

教育 幼稚園
小学校 中学校
教育委員会
教育研究所
適応指導教室

医療 スーパーバイザー小児科医

県立小児心療センター
地域の精神科
地域の小児科

児童相談所

継続的なフォロー
（訪問・面接）

亀山市福祉事務所

通告・送致

具体的な支援依頼

情報共有

通告・送致

支援方針
決定

事
務
局
と
し
て
の
提
言

バ
ッ
ク
ア
ッ
プ
・
助
言
指
導

児童相談所・県女性相談所・県保
健福祉事務所・警察・小中学校長
会・幼稚園長会・保育園長会・福
祉事務所・市教育委員会・市企画
制作部・亀山医師会・県歯科医師
会亀山支部・三重弁護士会・市社
会福祉協議会・ファミリーサポート
センター・市民生委員児童委員協
議会連合会・市人権擁護委員・市
PTA連合会



発達に躓きを持つ子どもへの療育と保護者支援

・言語聴覚士、感覚統合訓練士、特別支援教育士の
専門スタッフによる個別面接・スーパーバイズ

・家庭相談員、保健師、保育士による療育

<<ⅲⅲ>>発達発達障害児療育相談事業障害児療育相談事業

集団観察場面の導入

保健師問診の充実
(子育て支援の視点の指示ではない支持)

(発達チェック項目を用いての保護者面接)

当日の個別心理相談

（臨床心理士による子育てワンポイントアドバイ

ス）

綿密なケースカンファレンス

幼児健康診査（幼児健康診査（11歳半・歳半・33歳）の歳）の充実充実
((あすなろとのベンチマーキング①あすなろとのベンチマーキング①))

→ 母子保健との連携業務



幼児健康診査幼児健康診査の充実に取組んでみて･･の充実に取組んでみて････ ((ああ
すなろとのベンチマーキング成果すなろとのベンチマーキング成果))

→ 母子保健との連携業務

受診数と精神発達面要フォロー数の推移

（1歳6か月児健康診査）

360
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）

受診数

精神面での

要フォロー数

受診数と精神発達面要フォロー数の推移

（3歳児健康診査）
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園への巡回業務（臨床心理士・保育士・保健師）

個別指導計画の共同作成

およびその報告会の実施

障害児保育研修会（年数回）

発達障害基礎研修（年５回）

（新任保育士・幼稚園教諭

加配保育士・介助員等を中心に）

保育所保育所・幼稚園への技術支援・幼稚園への技術支援
→ 子育て支援センターとの連携業務

教育へのつなぎ

講師・助言者

として参加



発達障害児支援ライン

『発達障害児支援ライン』            ～療育機能を基にした支援の関連図～ 

 

 

 

 

 

 

定期訪問

☆保育士（あすなろ経験者）の 

療育手法を用いた保育支援 

巡回指導 

☆保育士(あすなろ経験者) 

☆子ども総合支援室 

・臨床心理士 

・指導主事 

・保健師 

・家庭相談員 

（療育相談(保護者支援を含む)） 

☆子ども総合支援室 保健師・保育士・家庭相談員 

          補助スタッフ（保育士） 

☆専門アドバイザー 特別支援教育士・言語聴覚士 

          感覚統合訓練士 

  

（母子保健）

☆母子保健担当保健師 

☆子ども総合支援室 

・臨床心理士・保健師 

☆補助スタッフ 

（保育士・歯科衛生士等） 

1.6C、3.6C フォロー教室 

☆母子保健担当保健師 

☆子ども総合支援室保健師 

☆補助スタッフ（保育士） 

専門機関 

あすなろ学園 

療育センター 

児童相談所 

との連携

特別支援教育コーディネータ協議会 

保育園幼稚園障害児保育研修会 

『顔の見える連携』 

    ↓ 

職員の相互交流による、 

情報共有やスキルの交換 

就学指導委員会の機能強化 

子ども総合支援室 

（保育所・幼稚園）

機関のコーディネート 

（ヨコの連携） 

ラ
イ
フ
ス
テ
ー
ジ
の
見
守
り
（
タ
テ
の
連
携
） 

専門相談 

児童精神科医 

 医療相談 

 

児童相談所 

 療育手帳相談 

 

室長による 

 発達相談 

＜発達障害児 

支援ライン＞

就学児健診の充実 

就学以降の 

支援ライン 

就学までの 

支援ライン 

発達障害基礎研修 

⇒ マンパワーで発達障害児支援を！

① 義務教育の前後に連続性を持たせる

（母子保健～保育所・幼稚園～義務教育の流れで）

② 就学指導委員会は特別支援教育のひとつの方
法（判定の場から相談の場へのシフト）

義務教育後義務教育後のの『『発達障害児支援ライ発達障害児支援ライ
ンン』』

テーマ：「その子にとって必要な教育とは？」



就学指導委員会の機能強化就学指導委員会の機能強化

小さい頃から（保健師、保育士、相談員によ

る）機関連携、情報共有しつつの保護者
との信頼関係

個々の事例性・現場主義

学校主体で進め、外部専門性を導入

義務教育後義務教育後のの『『発達障害児支援ライ発達障害児支援ライ
ンン』』 ((あすなろとのベンチマーキング②あすなろとのベンチマーキング②))

『これが就学支援のあり方として

考えられる重要なポイント！』

学校間での統一した発達チェック項目

3歳児健診以降の就学までの

すき間を埋める目的

（5歳児健診的な性格）

就学時健診の就学時健診の再検討再検討
((あすなろとのベンチマーキング②あすなろとのベンチマーキング②))



協議会への参画（代表者・責任者会議）

→ 連携体制と個別事例対応の

重要性のコンセンサス

コーディネータ連絡会
現状報告と情報交換

専門家を交えての事例検討学習会

学校に出向いての

研修会、事例検討会、保護者講演会

特別支援教育への取り組み特別支援教育への取り組み

保育所・幼稚園 → 小学校 → 中学校の

ケース引き継ぎ会

障害児保育研修会に学校教員が

コーディネータ連絡会に保育士・幼稚園教員が

相互に参加

→ 顔のわかる連携の強化

特別支援教育への取り組み特別支援教育への取り組み



<<ⅳⅳ>>児童児童家庭支援事業家庭支援事業

子ども総合相談の設置
(子どもに関する総合相談窓口の一元化と機能充実)

・児童精神科医の医療相談

・県児童相談所の療育手帳相談

・子ども総合支援室長面接（心理学的地域支援）

・家庭相談員・心理相談員の｢子どもの育ち相談｣

子ども支援システムの成熟とは？

連携を作り、とぎれない支援を高める（つながり）

各々の機関の専門性を高める努力（資質とスキル）

→相談の向上を図る中での、実践的具体的なシステムの常時進化

子ども子ども臨床を進めるために臨床を進めるために

子ども総合支援室

・官・民・専門家の３者が、ひざを詰めた話し合いの上、できた「協働の成果」

・「自立した5万都市：亀山市」のスローガンを、子どもの育ちの立場から具現

化

→これらの基本を忘れずに日々の臨床を大切にすること、

臨床を大切にすれば望ましいシステムは自ずと見えてくる



パンフレット紹介その１

パンフレットパンフレット紹介その２紹介その２


