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1． はじめに 

本事業は、我が国の事業計画「精神障害にも対応した地域包括ケアシステムの構築」に

おける心のサポーター養成事業の養成研修プログラム作成に関わる事業である。事業で

は、地域での精神保健領域での普及体制のモデル構築と基盤整備として、心のサポーター

の養成のため、メンタルヘルス・ファーストエイド等の介入法や教育法を参照し、広く国民

が自由に活用できるような、約 2 時間程度のメンタルヘルスの知識と対応に関する双方

向性の教育モデルを構築し、地域での試行的な取り組みを行うことと、教育効果の簡易的

検証や教育に従事する可能性のある精神保健従事者への意見収集も行うことを目的とし

た。そして、本事業により、MHFA を参照にして、こころの病気への偏見を防ぎ、基本的知

識や基本姿勢、対応・支援方法の教育モデルを構築し、教育資材を開発した。そして、ここ

ろの健康に対する理解や支援と対応についての普及啓発体制のモデル構築を行った。ま

た、教育プログラムの開発により精神障害への偏見除去や地域でのこころの健康に関する

理解向上のための基盤を整備した。研修について参加者や従事者の意見を求め、プログラ

ムを改訂した。内容は参加者には概ね理解しやすい内容であった。本事業の取り組みにつ

いての論文発表や広報活動等による公表および関連団体等での周知を行った。 

 

2． 目的 

心のサポーターの養成の教育モデルに関して、教育効果の簡易的検証や教育に従事す

る可能性のある精神保健従事者への意見収集も行うことを目的としたアンケート結果な

どの意見について報告書で結果の概要をまとめている。この補遺では、報告書に収載され

ていない具体的な結果についてまとめることを目的とした。 
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３．意見収集の実施内容 

１） パイロット研修での参加者と地域精神保健従事者からの意見収集（表１、表２） 

パイロット研修では、教育プログラムについて岩手県、福岡県、島根県等で地域精神保

健に関わる機関や自治体等と連携し、マルチサイトでの実施をし、研修後に理解度や研修

に関する感想について簡易的な自記式質問紙等で意見収集と評価を行った。研修実施の

対象としては、保健および医療従事者（医師、看護師、保健師等）、ボランティア等地域で精

神障害者支援に携わる者等に実施した（参照．図 1．研修会概要）。 

また、地域精神保健従事者に対しても、これまでに申請者を含め地域の人材養成に関わ

ってきた関係機関や自治体（岩手医科大学、九州大学等の専門職や他の関連の自治体な

ど地域精神保健に関わる従事者等）と連携し、実施者の養成を視野に入れ、意見聴取もか

ねて研修参加した従事者に意見を求めた。 

 

２） 研修での参加者および地域精神保健従事者からの意見収集（表3、表４） 

（プログラム修正・改訂、および意見収集） 

その上で、教育プログラムについて再度修正を試みた。加えて、事業に関わる専門家や、

精神保健福祉センターや地域の保健所、市町村など、実施に関わる地域精神保健従事者

の協力を得て、テキストの内容について会議やアンケート等で意見を求めた。 

 

３） テキストについての地域精神保健従事者や当事者、家族からの意見収集（表５、

表６） 

（意見収集） 

最終的にさまざまな領域の意見を反映させた教育モデルとして、テキスト、実施マニュ

アルを策定した。その上で、再度、地域精神保健に関わるボランティアや、保健所、市町村、

精神保健福祉センター、県担当課などの保健師や担当者等に再度研修を試み、アンケート
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等で意見を求めた。また、精神保健福祉センターや医療機関、そのほか精神保健従事者や

当事者、家族へもアンケートで意見を求めた。 

 

４．結果 

1) パイロット研修での参加者と地域精神保健従事者からの意見収集（表1、表2） 

策定された教育プログラムについて、岩手県、福岡県、島根県等で先行的に地域精神保

健に関わる機関や自治体等と連携した研修後に理解度や研修に関する感想について簡易

的な自記式質問紙等（図２）で意見収集と評価を行った。研修実施の対象としては、保健お

よび医療従事者（医師、看護師、保健師等）、ボランティア等地域で精神障害者支援に携わ

る者等に実施した。 

地域精神保健従事者や専門家に対しても、これまでに代表者を含め地域の人材養成に

関わってきた関係機関や自治体（岩手医科大学、九州大学等の専門職や他の関連の自治

体など地域精神保健に関わる従事者等）と連携し、実施者の養成を視野に入れ、意見聴取

もかねて簡易的な自記式質問紙等（図２）で研修参加した従事者に意見を求めた。 

 ボランティア育成対象の岩泉町の研修では年齢層が高く、「心のサポーターを実践する

自信はありますか？」という問いへの平均回答得点が低かった。自信に関しては活動の実

践などに裏打ちされるところもあるため、すでに活動している対象より得点が低くなって

いると考えられた。 

 

2） パイロット研修での具体的な意見について（表2） 

パイロット研修および専門職の意見収集では、具体的に１）教育対象、２）テキストの汎用

性、３）講義の進め方、４）教育内容「心のサポーター」と「ちいさなちから」の意見をいただ

いた。以下ではいくつかの意見を抜粋して示した。 

（1） 教育対象 
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 小さい子向けにはアニメや動画、漫画や絵本にするなど、形を変えて工夫する必

要があると思うが、良い影響があると思う 

 時間も 1 時間以内だと、会社や学校等から「こころの健康」に関する講義依頼が

あった際に、1 時間でと希望されることが多いので、そこで「心のサポーター育成

研修」が実施できると、広く育成が行えるのではないかと思う 

 研修対象は一般住民ということなので、「10 か条」や「知識」の内容はもう少し簡

潔でもよいように感じた（小学校 5 年生程度） 

（2） テキストの汎用性や内容 

 キャッチフレーズ、木のイラストもとても良いと思う 

 対象により内容の情報量を変える必要がある 

 パワーポイントはイラストも交えながらでとてもわかりやすかった 

 ひとつひとつのスライドのポイントが絞られていて、わかりやすかった 

 大きな字、わかりやすい絵を取り入れた資料はとてもわかりやすかった 

 ちいさなちからというポイントに沿って進んでいくのも内容が理解しやすかった 

 A4（両面印刷）のリーフレットに収まる情報量 

 重要なスライドでは時間をかけて説明されるなど、特に覚えてほしいところとそ

うでないところを分けてわかりやすくした方が良い 

 ボリュームが多く、一般住民の方にどこまで理解しサポートとしての役割をおこ

なえるかなと感じた 

 地域住民に研修等の募集をかけると、高齢者の参加も多く高齢者でも聞きやす

いよう病気の知識や治療の部分は、一般の人には難しい用語もあったので、聞い

たことがあるようなものに絞って説明でもよいのではないかと感じた 

 大きな字、わかりやすい絵を取り入れた資料はとてもわかりやすかった 
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（3） 講義の進め方 

 直接話されたほうが聞きやすい 

 時間的にもちょうどよかったと思う 

 時々開催してほしい 

 ファシリテーターの話が分かりやすかった 

 受講対象者が一般人であり、かつ、必ずしもメンタルヘルスに関心が高いわけで

はないと思うので、研修の情報量をもっと減らし、よりシンプルにすると良い 

 何度勉強しても気づきがあります 

（4）  教育内容「心のサポーター」と「ちいさなちから」 

① サポーターの役割 

 この研修受講者にとってはそもそも「ここサポ」ってなんだろう？ということから

のスタートだと思うので、「ここサポって何？私たちはここサポになって何をした

らいいの（目的・役割・位置づけなど）というこの研修の目的説明から始まると、

後出の「ちいさなちから」がなぜ必要でどんな場面で活用できるものなのかなど

がより理解しやすいと思った 

 研修を受ける目的がはっきりしていればもっと内容を理解することができたか

もしれない 

 研修の目的が「心のサポーター」の育成であれば「心のサポーター」の役割、位置

づけがわかりにくいと思った 

② こころの健康社会における課題 

 はじめにある「こころの不調に気づき、寄り添い、声をかけあい、共生できるここ

ろの健康社会」になるよう輪が広がると良いと思った 

③ こころの病気に関連する偏見や差別 

 今までゲートキーパー研修会の中で、「偏見」についてきちんと伝えていなかった
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ことに気づいた 

 地域で声かけが難しいと聞きますが、「偏見」は声かけのハードルを高くしている

大きな要因でもあるので、伝える重要なポイントと感じた 

 声かけのところで見て見ぬふりにもあったように、身近に偏見があると実践した

くてもしづらい現状がある場合もあると思う 

 ゲートキーパー研修よりも精神疾患については幅広く学べ、偏見についても説明

があり、こころの病気を持つ人を地域で支える上で大切な内容であると思うの

でとても参考になった                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                           

④ こころの健康とこころの病気 

 知識の部分によって、自信がついた 

 知識や意識に関する部分では専門用語が多いと思った 

⑤ サポート 

 サポーターの相談先についても記載があると安心してサポーターの役割ができる

と思った（つなぎ先とは別に） 

 気になるなと思っている方に声をかけやすく、すぐに実践できる内容だったと思

う 

 職場、家庭でも気づき、声かけ、寄り添い傾聴、相手の苦労を共感できるように気

配りをしていきたいと思う 

 傾聴の大切さを改めて感じた 

 お客様の悩み事に少しでも寄り添いお話を聞くためにすごく参考になった 

 経験がないので不安だが、今後はわからないが努力してみた 

 自分の周りでも２～3 人、気になる方がいますので、たまに電話をしたり訪問した

りしていきたい 
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⑥ セルフケア・セルフヘルプ 

 セルフケアの部分で自分のケアについては理解できた 

⑦ 仲間 

 仲間の部分になるのかもしれませんが、「ここサポ」さんがお互いに困ったときは

相談しあえること、自分一人が抱え込まないことも大切と思いました 

⑧ ちから 

 小さな力の木をいっぱい植えていけたらいいですね 

 

３） 研修での参加者および地域精神保健従事者からの意見収集（表3、表4） 

最終的に修正された教育プログラムについて、参加者である精神保健に関わるボラン

ティア、県の精神保健福祉センター、保健所等の担当者、市町村の担当者、精神保健に関

わるそのほかの従事者を対象に、研修後に理解度や研修に関する感想について簡易的な

自記式質問紙等（図３、図４）で意見収集と評価を行った。精神保健活動の従事者対象の研

修会では、事務職を含んでいたが、概ね理解度や自信についての評価は良好であった。テ

キストをパイロット研修から改訂した内容で実施したことが理解度を高めることにつなが

った可能性が想定された。ボランティア育成対象の遠野市の研修では、対面研修でもあっ

たことから、受講者の表情から理解度を伺いながら進めていった。すでにボランティアで

活動している方や地域の役員をされている方も参加されており、地域でこころの健康を広

め、地域で支えあいの輪を広げることを期待しているという感想があった。一方で、「実践

する自信につながる内容と思いますか？」という問いは、精神保健従事者よりも平均回答

点数が低かったが、前回のボランティア対象よりも回答得点は高かった。自信に関しては

活動の実践などに裏打ちされるところもあるため、すでに活動している対象より得点が低

くなっている可能性はいうまでもない。しかし、こころの病気への根強い偏見があること

も想定され、そのような中で受講者は実践への自信が深まったとも考えられた。 
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４） 研修での参加者および地域精神保健従事者からの意見収集（表4） 

最終的に修正された教育プログラムで行った研修での意見収集で、具体的に１）教育対

象、２）テキストの汎用性、３）講義の進め方、４）教育内容「心のサポーター」と「ちいさなち

から」の意見をいただいた。以下ではいくつかの意見を抜粋して示した。 

（1） 教育対象 

 教育対象、児童生徒も含まれるのか 

 テキストの活用法 

 ゲートキーパーより簡単 

 市町村の保健師が地区組織の育成にすぐ使用できると思う 

 様々な教室を開いても意識高い層が受講するのですが、こうした知識は多様な多く

の方に知らせていきたいものです 

 このような研修会を皆さんにも受けていただきたいと思った 

（2） テキストの汎用性や内容 

 テキストの字が小さい、色味 

 カットや絵が優しく良かった 

 １時間くらいがよいかもしれない 

 何でも話ができる相手が大事 

 普段このような話に触れる機会の少ない住民にもわかりやすいので広く周知される

といいなと思う 

 広く広めることにとても大きな意義がある活動ができると思った 

 テキストはわかりやすい 

 講義ノートの解説はよかった 

 質問形式が良かった 

 偏見除去も含めた内容についての肯定的意見 
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 「小さな力で大きな心の輪をひろげましょう」は大変わかりやすかった 

 わかりやすい内容だった 

 キャッチフレーズ「ちいさなちから」のネーミングとかわいい木のイラストに優しさが

あふれていた 

 心のサポーター手帳もよいと思いました 

（3） 講義の進め方 

 ごく穏やかな話し方で先生の話し方を学びたいと思いました（すっと入ってきます） 

 ボランティアをしていますが、とても参考になりました 

 テキストの中のシナリオの解説はすごく良いと思う 

 もっとたくさんのっていたら、行動するのに参考になるかなと思う 

 先生のお話は言葉を大切にスピードも適当でとても聞きやすかった。そのようにお

話すればいいのだなあと思った 

（4） 教育内容「心のサポーター」と「ちいさなちから」 

① サポーターの役割 

 ゲートキーパー養成講座を受けたことがある方は「ゲートキーパー」と「心のサポー

ター」の違いや関係が少しわかりにくいのかなと感じた 

 地域住民に対するこころの健康についての心理教育的役割を果たすのではないで

しょうか 

 テキストの内容は演習も含め充実した内容だと思う 

 オンラインでもこのようにできることもわかり、今後も参加してみたいと思った 

 どちらも受講された方は、おそらく、心のサポーターの方が理解しやすく入りやす

いように思われます 

 心のサポーターは負担がかかりにくく、だれもが気軽に活動しやすいのではない

でしょうか 
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 「ちいさなちから」は人との関係性をよくする基本的な姿勢と感じた 

② こころの健康社会における課題 

 身体的疾患と同じくらい気軽に早期に対応できる社会になっていくといいなと思

う。 

 コロナで社会のありようも大きく変わる中、生きづらさは個人の問題ではないこ

と、日本の世界中のみんなで共有できていける研修になっていくのではないかと

思う 

③ こころの病気に関連する偏見や差別 

 「こころの不調」＝「精神疾患」という偏見をなくし、相談しやすい相手としてサポー

トしていきたい 

 「ちいさなちから」の「さ」の部分が盛りだくさんであっという間に忘れてしまうの

で「さ」の部分にも「かくしよきん」のような覚え方があるといいと思う 

 精神障がいのある方との付き合いが長いですが、話しても自分の気持ちがわかっ

てもらえない、だれも自分のことはわかってもらえない、死ぬまでこの状態だとい

われる。何もできないとなやみますが、私のできること「傾聴」だと改めて思い、基

本を大事にしながらゆっくりと相手と向き合っていきたい 

 こころの病気への偏見を持つことがだめだとよく理解できた 

 経験者からのメッセージがとても心にひびいた 

 障害者への偏見は根強くあり、地域課題のまますごすのではなく、サポーターが増

え、地域で活躍できるようになるとよいと思う                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                            

④ こころの健康とこころの病気 

 不登校・引きこもり＝状態像（必ずしも病気ではない） 

 発達障害（病気ではなく特性） 

 誰でも起こりうる「こころの不調」について、自分もおこりうる、もしくは起こってい
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ると感じながら講話を聴くことができた 

 見た目ではわからないというところも大事であることを再認識した 

 精神疾患のところもわかりやすくて、支援先が一般の人に少し難しいと感じた 

⑤ サポート 

 仲間（スタッフ）同士で、お互い不調への気づき、寄り添い声掛け合いで 10 年目の

節目を乗り切れればと思っている 

 最近はコロナで電話での日常の暮らしや健康確認をしているが、今日のロールプ

レイの会話の間合いの取り方などとても参考になった 

 「かくしよきん」をわすれずにケースとスムーズに対応できるようにと思う 

 初めて聞いた「ちいさなちから」、話を聴く具体的な進め方「かくしよきん」、だれで

も興味を持って聞くと思いますし伝えやすい 

 演習シナリオが、死別、失業、介護など身近だが見過ごされがちな場面を取り上げ

ていて日々のかかわりに活かしやすいと感じた 

 演習シナリオと解説についても細かくポイントや実際のやり取りが書かれており、

わかりやすい 

 ロールプレイで具体的な対応を再確認できた 

 気づくことの大切さ、声掛けの大切さ、やっぱり温かさが大事 

 サポートの資料がとても分かりやすく、実践的でよかったと思った 

 ロールプレイの大塚先生が読んでくださった部分のシナリオがよかった 

 「演習シナリオと解説」のおかげで、実際に対応すべき言葉がけが知れてよかった 

 できればビデオで演技している姿をみたかった 

 傾聴という役割を改めて大切なものだと感じた機会となりました 

⑥ セルフケア・セルフヘルプ 

 セルフケア・セルフヘルプをどうサポートに活かすかというスライドも必要（心のサ
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ポーターのセルフケア・セルフヘルプとしての資料ならこれでＯＫだが） 

 より広く浅くという主旨であれば、こころの健康のセルフチェック、セルフメンテナ

ンスを強調して自分が健康に過し、そして周囲の人も健康になってもらいましょう

という方法もありかなと思う 

 ゲートキーパーよりも簡単であり、自分自身のメンタルケアも学べるこの研修はと

ても有意義なものであると思う 

 講話では自分自身のセルフケアについても、お話されていて、より身近に感じるこ

とができると思う 

 自分のこころも元気でないといけないんだと思った 

⑦ 仲間 

 「自助グループ（精神疾患を経験した人）」という表現よりは、認知症のような同じ

ような悩みを抱えている人のグループという表現がよいか 

 「サポーターは地域と病院のつなぎ役」という表現に違和感あり。病気の方に限定

しない表現を 

 一人一人の力は小さくてもみんなが協力すれば大きな力になることを改めて確認

した 

⑧ ちから 

 認知症サポーターのオレンジリングのように心の輪が広がっていけるように努め

たい 

 住んでいる地域にあっても、高齢者の激増がみうけられます。自分自身の知識とし

て学びましたが、このような基本的なことを知っている住民が増えて支えあいの

輪が広がることを期待しています 

 この研修に参加して、知識を得ることで身近な大切な人を支援することにつなげ

ることが一人でも多く増えると思う 
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５） テキストについての地域精神保健従事者や当事者、家族からの意見収集（表５、

表6） 

事業に関わる専門家や、精神保健福祉センターや地域の保健所、市町村など、実施に関

わる地域精神保健従事者や、当事者、家族などにテキストの内容について会議や簡易的な

自記式質問紙等（図３、図４）で意見を求めた。 4月2日時点で、１２１名の回答者が得られ、

概ね内容の理解度については良好な結果がえられ、さまざまな重要な意見があげられた。 

 

６） テキストについての地域精神保健従事者からの具体的な意見（表6） 

テキスト等に関する専門職、協力者の意見収集では、具体的な意見では主に教育内容

「心のサポーター」と「ちいさなちから」の意見をいただいた。以下ではいくつかの意見を

抜粋して示した。 

(1) 心のサポーターの役割 

 「心のサポーター」と「ゲートキーパー」の役割は同じととらえてよろしいでしょうか？

スライドでも、ち：ちしき、い：いしき、さ：サポートなどと示しておいた方がわかっても

らいやすいと思います 

 心のサポーターをイメージできるような具体的内容が話し手の実践の中から出てくる

と、イメージが付きやすいと思いました 

 テキスト冒頭に「心のサポーターとはなにか」や「研修の対象や仕様のイメージ」など、

基本的な概要や使い方のまとめがあると、活用しやすくなると思った 

 導入の説明がとても分かりやすく、なぜサポーターが必要なのか理解しやすいと思っ

た 

(2) こころの健康社会における課題 

 DALY はなぜ精神疾患が 1 位なのか生活の質の損失だけではよくわかりませんでし

た 
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 地域包括ケアは一般になじみなく、もう少し説明する必要があると思われた 

 疾病の解説を分断しない方が伝わりやすいと思う 

 「負担」という言葉に関して、精神疾患、精神障害が「当事者にとっての負担」であるこ

とを明確に伝えるように（「社会的重要性」という文脈で出てきているので、「社会的

負担」と誤解されることがないように）説明の際には注意が必要と思った 

 ライフステージの紹介でだれでもそれなりの経験はしていることの確認ができるので

はないでしょうか 

(3) こころの病気に関連する偏見や差別 

 偏見、スティグマのところで経験者からのメッセージは重要と思う 

 このようにサポーターの方を多く育成し、理解を深めていただく活動に心強く、力が

湧いてきた。こころの疾患を知らないが故の言動に何度も傷つき心をとざしてきた。

私自身もテキストから多くのことを学ばせていただき、また反省もありました。このよ

うな機会をいただき、ありがとうございます 

(４) こころの健康とこころの病気 

 こころの健康と疾病に連続性があるモデルは、どの精神疾患にも該当するのでしょう

か 

 精神療法はどこの病院でも実施できる体制があるわけではないので精神療法、社会

療法については丁寧な説明がよいかもしれません 

 サポートの例外として、アルコール、薬物依存で、飲酒中、使用中があると思う。少し

注意があった方がよいと思う 

 一般の方向けとしては疾患の部分が多く細かいのではないか、少し専門用語（治療の

あたり）もあり、関心の低い人には抵抗を感じられるのではないかと思う 

 これまでの流れからすると、「社会的ひきこもり」も疾病ととらえかねないのでは、こ

れは現象であることをどこかで一言断っておいた方がよいように思う 
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 「元気がない」「落ち込んでいる」系のイラストと症状が目立つので、精神疾患やこころ

の不調のサインは多彩であることを伝えるためにも、比較的によくみられて一般の方

にもなじみやすい「イライラしている」「おこりっぽい」なども加えてはいかがかと思っ

た 

 精神疾患やそのほかの認知症、知的障害など課題を持つ方は、うまく考えをまとめら

れず、うまく気持ちが伝えられず、両価的で気持ちがいったりきたりする。自分で自分

の悩みがわからないということがある。こういった方に結論を急いだり、選択を求め

たり、「前も説明したのに」「何回もいったでしょう」と支援者が傷つけてしまうことが

よくある。熱心な人ほど、対象者とのペースがずれて、対象者を困惑させてしまうこと

がある。「話を聴く」とはコミュニケーションに問題がないことが前提ですが、コミュニ

ケーションに問題がある人が多いので、また反映してもらえれば幸いです 

 当事者自身の私も改めて知った事や整理された内容なので、スムーズに自身の事も

理解できた 

(５) サポート 

 「さ」にあることが薬剤師のスキルとしてもっていれたらいいなと思う 

 声掛けについて、×が「見守る」「また・・・・いつもそうよ」となっている。「見守る」が

悪い例なのは理解しやすいと思われるが、「また・・・・・」について、どのような点で避

けた方がよいのか、支援者向けに説明があった方が伝えやすいと思った 

 様々な暮らしの場で、病気や障害をもつ方々のしんどさや生きづらさを理解し、寄

り添うというところにとどめ、「つなぐ」は次ページ以下にゆずる 

 多くの場合で、相談者が対応に悩まれる具体例として「死にたいといわれたら」など

の例も組まれれば、これからサポーターになられる受講者にとってもなお安心され

るのではないかと思う 

 演習シナリオのような具体例があるととても分かりやすいと思います 

15



 地域の薬剤師としての立場での「きづき」のポイントとしては、あの人薬局にこなく

なったなとか、睡眠薬と抗不安薬が多いなといったところかなと思います 

 一生懸命に対応しているはずなのに・・・なぜかうまくいかず自分も落ち込み、困っ

ている家族を傷つけてしまっている、とても悲しいことです。このテキストの内容を

参考に、話し方を実践してみようと思う 

 復帰できた今は、その経験を同じような境遇の人にアドバイスし支えていきたいと

思いますし、何より元気に働いている私を見せることで、これまでサポートしてくれ

た皆様が笑顔になれることと思いますし、今現在病休をしている人の復帰に向けた

励みになれればと思う 

 このテキストがあることで、多くの人が救われることと信じている 

（6） セルフケア・セルフヘルプ 

 サポーターの方々が抱え込みすぎないようにすることも必要でしょうか 

 「セルフケア・セルフヘルプ」に関しては、具体的な対処方法が記載されているのもわ

かりやすいと思いましたが、自殺対策でいわれる「支援への支援」の視点を踏まえ、

相談に乗る側の燃えつきを防ぐために、相談者側が抱え込まずに相談することの大

切さや、相談窓口の案内、相談者が抱く感情などについて触れられてもよいかと思

う 

 自分自身の健康を守ることも大切にしないとこころの不調を抱えている人に気づき

寄り添うことは難しいことを改めて理解した 

(7) 仲間 

 地域で悩みを抱えている人に接する（情報に触れる）機会が多い・町内会役員等、行政

連絡員、消防団等、高齢者（積極派）・職種別では「教員」「警察官（交番・駐在所等）」「僧

侶」といった方々にも広く周知するための方策（マスコミで取り上げてもらうなど）も

必要とおもわれる 
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 警察においても、幅広く悩みを受けることから、相談機関のネットワーク（別添）をづく

り、相談者へ適切な相談窓口を紹介することを行っていますが、こうした各種相談窓

口の担当者にも本テキストを活用した研修を行えば、スキルアップに繋がるとともに、

治療が必要な人への受診にも繋げられると思う 

 全体として地域ネットワークづくりの動機づけとなる研修テキストであると思う 

(8) その他 

 学校教員の方々への教育をどのように行うかの検討もなされてるやに聞きますので、

活用されることを望みます 

 学校指導要領で高校から手始めにメンタルヘルスが教育内容に含まれていくという

時期にかなった取り組みで、とてもありがたく大切なお仕事だと思う 

 学校の先生や生徒・職場など広く読んでいただけたらと期待が膨らむ 

 サポーター育成のためのテキストと承知しておりますが、希望としては発症したばか

りのご家族やご本人にもテキストでレクチャーをして頂けたらと思う 
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図 1．各研修会のプログラム概要 

 
2/8 福岡 

島根/岩手 
2/8 岩泉 3/22 岩手 3/23 遠野 

パイロット研修 ○ ○   

テキスト改訂後研修   ○ ○ 

精神保健従事者 ○  ○  

対面研修    ○ 

オンライン研修 ○ ○ ○  

ボランティア育成対象

（一般住民） 
 ○  ○ 

講義 ○ ○ ○ ○ 

Ｑ＆Ａ ○ ○ ○ ○ 

グループワーク     

個人ワーク   ○ ○ 

ロールプレイ   ○ ○ 

質疑応答 ○ ○ ○ ○ 

手帳配布    ○ 
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表 1．パイロット研修でのアンケート結果 

  
 

 
2/8 
ﾊﾟｲﾛｯﾄ 
研修 

2/8 
岩泉町 
研修 

回答者数  17 26 

平均年齢  42.2 67.7 

今回の研修を受けてみて、満足度はいかがでしたか？ (0-100) 77.6 74.7 

「こころの健康社会における課題」について、理解でき
ましたか？ 

(0-100) 81.9 69.0 

「こころの健康とこころの病気」について、理解できま
したか？ 

(0-100) 83.3 74.6 

「心のサポーターの役割」について、理解できました
か？ 

(0-100) 71.9 71.9 

「セルフケア・セルフヘルプ」について、理解できました
か？ 

(0-100) 84.4 71.1 

これから心のサポーターを実践する自信はあります
か？ 

(0-100) 71.6 47.5 
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表２ パイロット研修での具体的意見 

 県名 施設名 資格 その他自由記載 

全般 

（意見） 

岩手県 精神保健福

祉センター 

行政 

職員 

小さい子向けにはアニメや動画、漫

画や絵本にするなど、形を変えて工

夫する必要があると思うが、良い影

響があるのではと思う 

全般 

（意見） 

島根県 精神保健福

祉センター 

行政 

職員 

ボリュームが多く、一般住民の方に

どこまで理解しサポートとしての役

割をおこなえるかなと感じた 

全般 

（意見） 

島根県 精神保健福

祉センター 

行政 

職員 

ゲートキーパー研修の資料の方が

すっきりまとまっており、全体的に

イメージしやすいと思った 

全般 

（意見） 

島根県 精神保健福

祉センター 

精神 

保健 

福祉士 

受講対象者が一般人であり、かつ、

必ずしもメンタルヘルスに関心が高

いわけではないと思うので、研修の

情報量をもっと減らし、よりシンプ

ルにすると良いと思う 

全般 

（意見） 

島根県 精神保健福

祉センター 

精神 

保健 

福祉士 

A4（両面印刷）のリーフレットに収

まる情報量 

全般 

（意見） 

島根県 精神保健福

祉センター 

認定 

心理士 

どういった方を対象にするかで、内

容の情報量を変える必要があると

思う 

全般 

（意見） 

島根県 精神保健福

祉センター 

認定 

心理士 

今回のスライドを全く知識のない一

般人の方に向けて話すには情報量

が多いと思うので、もっとコンパク

トにしたほうがいいのではないか 

全般 

（意見） 

島根県 精神保健福

祉センター 

看護師 研修対象は一般住民ということな

ので、「10 か条」や「知識」の内容は

もう少し簡潔でもよいように感じた

（小学校 5 年生程度） 

全般 

（意見） 

島根県 精神保健福

祉センター 

行政 

職員 

研修前後でそもそもこの研修が一

般の住民等を対象とするものだと

聞き、そうであればなおさら対象者

が理解できるようにわかりやすい
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言葉に書き変えた方が良いと思う 

全般 

（意見） 

島根県 精神保健福

祉センター 

行政 

職員 

場面ごとのイラストも対象者が自分

のこととして考えられるようにした

方が良いと思う（日常生活での場面

とか学生であれば学校生活での場

面など） 

全般 

（意見） 

島根県 精神保健福

祉センター 

心理 

判定員 

情報量が多く、特に大切な部分が少

しわかりづらかったように思う 

全般 

（意見） 

島根県 精神保健福

祉センター 

心理 

判定員 

重要なスライドでは時間をかけて説

明されるなど、特に覚えてほしいと

ころとそうでないところを分けてわ

かりやすくした方が良いと思った 

全般 

（意見） 

島根県 精神保健福

祉センター 

保健師 地域住民に研修等の募集をかける

と、高齢者の参加も多く高齢者でも

聞きやすいよう病気の知識や治療

の部分は、一般の人には難しい用語

もあったので、聞いたことがあるよ

うなものに絞って説明でもよいの

ではないかと感じた 

全般 

（感想） 

岩手県 その他精神

保健関連 

社会 

福祉士 

知識の部分によって、自信がついた 

全般 

（感想） 

岩手県 その他精神

保健関連 

社会 

福祉士 

とても分かりやすかった 

全般 

（感想） 

岩手県 その他精神

保健関連 

社会 

福祉士 

時間的にもちょうどよかったと思う 

全般 

（感想） 

岩手県 その他精神

保健関連 

社会 

福祉士 

キャッチフレーズ、木のイラストもと

ても良いと思う 

全般 

（感想） 

岩手県 その他精神

保健関連 

保健師 ひとつひとつのスライドのポイント

が絞られていて、わかりやすかった 

全般 

（感想） 

島根県 精神保健福

祉センター 

精神 

保健 

福祉士 

とてもわかりやすかった 

全般 

（感想） 

島根県 精神保健福

祉センター 

行政 

職員 

分かりやすくて面白かった 

全般 

（感想） 

島根県 精神保健福

祉センター 

行政 

職員 

大きな字、わかりやすい絵を取り入

れた資料はとてもわかりやすかった 
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全般 

（感想） 

島根県 精神保健福

祉センター 

看護師 「ちいさなちから」のキャッチフレー

ズがとてもわかりやすかった 

全般 

（感想） 

島根県 精神保健福

祉センター 

行政 

職員 

知識や意識に関する部分では専門

用語が多いと思った 

全般 

（感想） 

島根県 精神保健福

祉センター 

心理 

判定員 

パワポはイラストも交えながらでと

てもわかりやすかった 

全般 

（感想） 

島根県 精神保健福

祉センター 

心理 

判定員 

ちいさなちからというポイントに沿

って進んでいくのも内容が理解しや

すかった 

全般 

（感想） 

島根県 精神保健福

祉センター 

保健師 保健所で GK 研修講師をしていた

が、GK 研修（演習含め 1 時間前後

が多い）よりも講義内容が難しく、

ボリュームも多いように感じた 

全般 

（感想） 

島根県 精神保健福

祉センター 

保健師 時間も 1時間以内だと、会社や学校

等から「こころの健康」に関する講

義依頼があった際に、1 時間でと希

望されることが多いので、そこで

「心のサポーター育成研修」が実施

できると、広く育成が行えるのでは

ないかと思う 

全般 

（感想） 

岩手県 ボランティ

ア 

ボラン

ティア 

直接話されたほうが聞きやすい 

全般 

（感想） 

岩手県 ボランティ

ア 

主婦 小さな力の木をいっぱい植えてい

けたらいいですね 

全般 

（感想） 

岩手県 ボランティ

ア 

民生児 

童委員

人権擁 

護委員 

何度勉強しても気づきがあります 

全般 

（感想） 

岩手県 ボランティ

ア 

無記名 時々開催してほしい 

全般 

（感想） 

岩手県 ボランティ

ア 

無記名 大塚先生の話が分かりやすかった 

全般 

（感想） 

岩手県 ボランティ

ア 

主婦 傾聴の大切さを改めて感じた 

全般 

（感想） 

岩手県 ボランティ

ア 

介護関 

連職員 

職場、家庭でも気づき、声かけ、寄

り添い傾聴、相手の苦労を共感でき

22



るように気配りをしていきたいと思

う 

全般 

（感想） 

岩手県 ボランティ

ア 

ボラン

ティア 

わかりやすくてとてもよかった 

全般 

（感想） 

岩手県 ボランティ

ア 

理容師 お客様の悩み事に少しでも寄り添

いお話を聞くためにすごく参考にな

った 

全般 

（感想） 

岩手県 ボランティ

ア 

無記名 大変良かった 

全般 

（感想） 

岩手県 ボランティ

ア 

無職 経験がないので不安だが、今後は

わからないが努力してみたい 

全般 

（感想） 

岩手県 ボランティ

ア 

ボラン

ティア 

自分の周りでも 2-3 人、気になる

方がいますので、たまに電話したり

訪問したりしていきたい 

役割 

（意見） 

島根県 精神保健福

祉センター 

看護師 この研修受講者にとってはそもそも

「ここサポ」ってなんだろう？という

ことからのスタートだと思うので、

「ここサポって何？私たちはここサ

ポになって何をしたらいいの（目

的・役割・位置づけなど）というこの

研修の目的説明から始まると、後出

の「ちいさなちから」がなぜ必要で

どんな場面で活用できるものなの

かなどがより理解しやすいと思った 

役割 

（意見） 

島根県 精神保健福

祉センター 

臨床 

心理士 

研修を受ける目的がはっきりしてい

ればもっと内容を理解することがで

きたかもしれない 

役割 

（感想） 

島根県 精神保健福

祉センター 

精神 

保健 

福祉士 

はじめにある「こころの不調に気づ

き、寄り添い、声をかけあい、共生

できるこころの健康社会」になるよ

う輪が広がると良いと思った 

役割 

（感想） 

島根県 精神保健福

祉センター 

行政 

職員 

研修の目的が「心のサポーター」の

育成であれば「心サポーター」の役

割、位置づけがわかりにくいと思っ

た 

偏見 岩手県 その他精神 保健師 今までゲートキーパー研修会の中
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（感想） 保健関連 で、「偏見」についてきちんと伝えて

いなかったことに気づいた 

偏見 

（感想） 

岩手県 その他精神

保健関連 

保健師 地域で声かけが難しいと聞きます

が、「偏見」は声かけのハードルを高

くしている大きな要因でもあるの

で、伝える重要なポイントと感じた 

偏見 

（感想） 

島根県 精神保健福

祉センター 

保健師 ゲートキーパー研修よりも精神疾患

については幅広く学べ、偏見につい

ても説明があり、こころの病気を持

つ人を地域で支える上で大切な内

容であると思うのでとても参考に

なった 

ｻﾎﾟｰﾄ 

（意見） 

岩手県 その他精神

保健関連 

保健師 サポーターの相談先についても記

載があると安心してサポーターの役

割ができると思った（つなぎ先とは

別に） 

ｻﾎﾟｰﾄ 

（意見） 

岩手県 精神保健福

祉センター 

行政 

職員 

困っている人に気づいて声をかけ

るのは道徳的なこと、思いやりの心

をはぐくむことなので、積極的に子

供たちにも伝えたほうが良い内容

と思う 

ｻﾎﾟｰﾄ 

（感想） 

岩手県 その他精神

保健関連 

保健師 気になるなと思っている方に声を

かけやすく、すぐに実践できる内容

だったと思う 

ｻﾎﾟｰﾄ 

（感想） 

岩手県 その他精神

保健関連 

保健師 声かけのところで見て見ぬふりにも

あったように、身近に偏見があると

実践したくてもしづらい現状がある

場合もあると思う 

ｻﾎﾟｰﾄ 

（感想） 

島根県 精神保健福

祉センター 

行政 

職員 

特に傾聴は普段の生活の中で訓練

できることなのでやってみようと思

う 

ｻﾎﾟｰﾄ 

（感想） 

岩手県 ボランティ

ア 

無記名 傾聴もやって活動してきたがなか

なか難しい 

ｾﾙﾌ･ 

ﾍﾙﾌﾟ 

（感想） 

岩手県 その他精神

保健関連 

社会 

福祉士 

セルフケアの部分で自分のケアにつ

いては理解できた 
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仲間 

（感想） 

岩手県 その他精神

保健関連 

社会 

福祉士 

仲間の部分になるのかもしれませ

んが、「ここサポ」さんがお互いに困

ったときは相談しあえること、自分

一人が抱え込まないことも大切と

思いました 
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表３．心のサポーター育成研修会でのアンケート結果 

   3/22 
研修 

3/23 
研修 

回答者数  57 16 

平均年齢  - 57.9 

テキスト全体の構成はいかがでしたか？ (0-100) 93.5 87.4 

「心のサポーターの役割」の内容は、わかりやすい
ですか？ 

(0-100) 94.4 85.8 

「こころの健康社会における課題」の内容は、わか
りやすいですか？ 

(0-100) 90.4 82.8 

こころの病気に関連する偏見や差別に関する内容
は、わかりやすいですか？ 

(0-100) 93.1 84.0 

「こころの健康とこころの病気」の内容は、わかり
やすいですか？ 

(0-100) 92.4 84.6 

「サポート」の内容は、わかりやすいですか？ (0-100) 92.2 84.8 

「セルフケア・セルフヘルプ」の内容は、わかりやす
いですか？ 

(0-100) 93.7 84.3 

「仲間」の内容は、わかりやすいですか？ (0-100) 90.5 83.9 

「ちから」の内容は、わかりやすいですか？ (0-100) 92.5 84.6 

心のサポーターを実践する自信につながる内容だ
と思いますか？ 

(0-100) 93.7 78.4 
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表４．受講者および専門職の具体的な意見 

（全般） 

種別 施設名 資格 その他自由記載 

質問 精神保健福祉セ

ンター 

保健師 今後地域でどのような団体に実践すべき

なのか、ゲートキーパー養成講座との違

いについて知りたい 

質問 精神保健福祉セ

ンター 

保健師 どのような人を対象としているのか、児

童、生徒も対象か 

質問 その他の精神保

健関連 

保健師 テキストは実施者と受講者の 2 種類にな

るのでしょうか？受講者はパワポのみの

資料になりますか？ 

質問 その他の精神保

健関連 

保健師 実施する際はＭＨＦＡ養成との区別をど

のようにつけながら受講者を募集してい

ったよいかが気になる 

質問 その他の精神保

健関連 

精神保健 

福祉士 

心のサポーター育成研修の対象者は今後

どのような方になるのでしょうか 

質問 その他の精神保

健関連 

精神保健 

福祉士 

ゲートキーパーよりも簡単であり、自分自

身のメンタルケアも学べるこの研修はと

ても有意義なものであると思う。研修の

対象者とのすみわけはどのように考えれ

ばよろしいでしょうか？ 

意見 その他の精神保

健関連 

保健師 老眼になってくると小さい字が読む気が

なくなる。「ちいさなちから」の下の「知

識」とかの文字のポイントを大きくしてい

ただけるとうれしい。黄色が特にみづら

い 

意見 その他の精神保

健関連 

保健師 無関心層を引き込むような作戦があれば

と思う 

意見 その他の精神保

健関連 

保健師 アンケートにはテーマ別にページがのっ

ています。このテーマをパワポの方にも

入れて「１．心のサポーターの役割」「２．こ

ころの健康社会における課題」・・・・のよ

うにしていただくと整理しやすい 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

事務職 とても見やすいテキストだと思う 
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感想 精神保健福祉セ

ンター 

保健師 とても分かりやすい内容で一人一人が心

サポーターとしての役割を理解し実践し

ていくことができそうなテキストだと感

じた 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

保健師 「ちいさなちから」のように頭文字をとっ

たキャッチフレーズでも覚えやすいとお

もった 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

保健師 とても分かりやすいテキストで大塚先生

のご講義を聴いて実践しやすいプログラ

ムだったと思う 

感想 市町村関連 保健師 研修テキストはとても分かりやすいです 

感想 市町村関連 保健師 文字が大きく見やすいテキストだと思う 

感想 市町村関連 保健師 質問形式で書かれていて考えながら読み

進めることができるのがよいと思う 

感想 市町村関連 保健師 ポイントを絞って簡潔にかかれていて理

解しやすかった 

感想 市町村関連  改めて気づかされることが多くあり勉強

になった 

感想 市町村関連 保健師 「ちいさなちから」っていう言葉がとても

ひかれます 

感想 市町村関連 保健師 「ゲートキーパー」の横文字（カタカナ）よ

り「ちいさなちから」は住民に受け入れや

すい 

感想 市町村関連 保健師 「ちいさなちから」は人との関係性をよく

する基本的な姿勢と感じた 

感想 市町村関連 保健師 サポーターとして押さえておくべき内容

がわかりやすくなっておりよかった 

感想 市町村関連 保健師 カットや絵が優しいほんわかする。癒され

た感じがした 

感想 市町村関連 保健師 講義ノートに解説等も記載されており、と

てもわかりやすい 

感想 市町村関連 保健師 実際研修を受けるとなった場合、長くて

も 1 時間くらいの方が一般の方にも受け

入れやすいのかなと思う。ただ、内容がと

ても良いので今日は全部聞けて良かった 

感想 市町村関連 保健師 大変わかりやすい内容だった 
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感想 市町村関連 保健師 受講前はテキストも厚かったので、覚えら

れるか心配でしたが、始まればあっと間

の時間でした 

感想 その他の精神保

健関連 

保健師 今まで以上にわかりやすく構成されてい

ると思った 

感想 その他の精神保

健関連 

社会福祉

士 

とてもわかりやすい内容でした 

感想 その他の精神保

健関連 

社会福祉

士 

こころの健康で不安に思っている病気や

サポートの部分が丁寧に説明されていて

安心される内容だと思う 

感想 その他の精神保

健関連 

社会福祉

士 

分量も適切でよかった 

感想 その他の精神保

健関連 

事務職 資料がよく整理されていてわかりやすく

てよいと思う 

感想 その他の精神保

健関連 

事務職 資料のボリュームと内容から研修時間は

もう少し多いとよいのではとも感じた 

感想 その他の精神保

健関連 

事務職 こころの病気は自分がなるかもしれない

し、家族がなるかもしれないので大変わ

かりやすい研修でした 

感想 その他の精神保

健関連 

事務職 前の職場でたぶん発達障害だと思う事務

員がいたが、この研修を受けていればも

う少し相手を理解して対応できたかなと

思う 

感想 その他の精神保

健関連 

事務職 なんでも話ができる相手が必要だと思っ

た 

感想 その他の精神保

健関連 

事務職 非常に理解しやすい内容でした 

感想 その他の精神保

健関連 

事務職 気負わずとも寄り添うことの大切さを再

確認しました 

感想 その他の精神保

健関連 

事務職 普段このような話に触れる機会の少ない

住民にもわかりやすいので広く周知され

るといいなと思う 

感想 その他の精神保

健関連 

看護師 こころのケアの振り返りになった 

感想 その他の精神保

健関連 

保健師 とても分かりやすいと思った 
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感想 その他の精神保

健関連 

保健師 テキストの言葉が平易でイラストも沢山

あり、ハードルが低くなっていると感じた 

感想 その他の精神保

健関連 

保健師 市町村の保健師が地区組織の育成にす

ぐ使用できると思う 

感想 その他の精神保

健関連 

保健師 こころの健康についてはより多くの方が

関心を持ち知識を深めていく必要がある

と思うし学びの機会は大切 

感想 その他の精神保

健関連 

保健師 様々な教室を開いても意識高い層が受

講するのですが、こうした知識は多様な

多くの方に知らせていきたいものです 

感想 その他の精神保

健関連 

事務職 とても分かりやすい内容で、後でみなお

し、勉強させていただく時にも今回お話

していただいた場面が頭に浮かぶように

丁寧に作成された内容だと思う 

感想 その他の精神保

健関連 

事務職 健康のことや、日ごろから気づきなどを

個人が気にかけて自分の中に知識として

取り込んでネットワークをいかして支えあ

っていけるようにサポーターを増やして

いく取り組みだということを知り、よい活

動がこれから広がっていくのだと思った 

感想 その他の精神保

健関連 

事務職 活動の入り口としてわかりやすい内容だ

と思う 

感想 その他の精神保

健関連 

事務職 自分自身がこれまで支えられる経験を多

くして、本日の研修で改めて、人のちから

ってすごいんだなと思った 

感想 その他の精神保

健関連 

看護師 素晴らしい教材を活用させていただける

機会をイメージした 

感想 その他の精神保

健関連 

看護師 参加された方々が温かい気持ちになり、

次につなげていきたいと思ってくださる

ような場面が浮かぶ 

感想 その他の精神保

健関連 

看護師 何度も繰り返し学ぶとより効果的なので

はと思う 

感想 その他の精神保

健関連 

保健師 字体も大きく見やすいと思う。小さい字

で細かくたくさん書かれているとそれだ

けで難しいと感じるので受け入れやすい

と思う 
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感想 その他の精神保

健関連 

保健師 小さな力になれるように自分自身の知識

を深めコミュニケーション能力を勉強して

いきたい 

感想 その他の精神保

健関連 

保健師 10年間の振り返りとともに心に響くもの

があった。サポーターとしての原点にたっ

たおもいがした 

感想 その他の精神保

健関連 

保健師 体のサポーターがあるように心のサポー

ターが広く広まることが普通の世の中に

あることを願う 

感想 その他の精神保

健関連 

保健師 底辺の広がりが大事と思う 

感想 その他の精神保

健関連 

保健師 「ちいさなちから」で、個々の力は小さく

ても広がれば大きな力になれること、そ

のことが実感させられた 

感想 その他の精神保

健関連 

事務職 内容の絵も沢山入っていて、初めてかか

わる方たちにもわかりやすいのではない

でしょうか 

感想 その他の精神保

健関連 

事務職 このような研修会を皆さんにも受けてい

ただきたいと思った 

感想 その他の精神保

健関連 

事務職 柔らかく声をかけられるような人間にな

りたい 

感想 その他の精神保

健関連 

精神保健

福祉士 

とても分かりやすく、今後住民向けで実

施する場合もわかりやすく「ちいさなち

から」の合言葉もなじみやすさがあり効

果的と感じた 

感想 その他の精神保

健関連 

精神保健

福祉士 

「ちいさなちから」はとてもわかりやすい

キャッチフレーズだと思う 

感想 その他の精神保

健関連 

精神保健

福祉士 

地域住民に対するこころの健康について

の心理教育的役割を果たすのではないで

しょうか 

感想 その他の精神保

健関連 

精神保健

福祉士 

テキストの内容は演習も含め充実した内

容だと思う 

感想 その他の精神保

健関連 

事務職 一般人の私でもわかりやすい絵と文字で

よいと思った 

感想 その他の精神保

健関連 

事務職 広く広めることにとても大きな意義があ

る活動ができると思った 
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感想 その他の精神保

健関連 

精神保健

福祉士 

すべて説明するのに2時間以上はかかる

のではないでしょうか？時間をかけてで

も学びたい住民の方はたくさんいらっし

ゃると思うので早期のプログラム化を期

待している 

感想 その他の精神保

健関連 

精神保健

福祉士 

とても分かりやすい内容でした 

感想 その他の精神保

健関連 

保健師 大変勉強になった 

感想 その他の精神保

健関連 

保健師 テキストの内容はとてもわかりやすく一

般の住民への実施でも理解しやすいので

はと思った 

感想 その他の精神保

健関連 

社会福祉

士 

クイズの部分が自分の行動とつながって

いて、どうしたらいいのかがわかりやす

い 

感想 その他の精神保

健関連 

事務職 とても分かりやすい資料と内容でした 

感想 その他の精神保

健関連 

事務職 オンラインでもこのようにできることもわ

かり、今後も参加してみたいと思った 

感想 その他の精神保

健関連 

看護師 講義資料がノートになっており、解説がさ

れて後に、振り返った時に大変役立つと

思う 

感想 その他の精神保

健関連 

看護師 キャッチフレーズ「ちいさなちから」のネ

ーミングとかわいい木のイラストに優し

さがあふれていた 

感想 その他の精神保

健関連 

看護師 まだ経験の少ない自分にもとても分かり

やすい内容でした 

感想 その他の精神保

健関連 

看護師 とてもわかりやすく、一般の方々にも理

解されやすい内容になっていると思う 

感想 ボランティア 看護師 今、必要としている方が多くいるのでは

ないかと思う 

感想 ボランティア 看護師 気づき、関心をもつ本日のちいさなちか

らの輪が広がること、実行に移せるよう

にまなびを活かせればと思う 

感想 ボランティア 保健師 「ちいさなちから」のフレーズ、心にしみま

した 
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感想 ボランティア 看護師 心のサポーターの活動がひろまり社会の

偏見もなくなり、健常者、病者の垣根がな

くなるといいですね 

感想 ボランティア 看護師 大変すばらしい研修でした 

感想 ボランティア 保健師 とても分かりやすい研修でいた 

感想 ボランティア 保育士 大変勉強になった 

感想 ボランティア 保育士 心のサポーターとして自分自身もっと勉

強し身近な人を支えていきたいと思う 

感想 ボランティア 看護師 通常のかかわり、対応の仕方を思い浮か

べながら受講した 

感想 ボランティア 看護師 特に寄り添って話を聴く具体的な進め方

はこれまでの「りはあさる」と同様、役立

てたいと思う 

感想 ボランティア ボランテ

ィア 

大変勉強になります 

感想 ボランティア ボランテ

ィア 

今日の勉強会でまた心にしみて教材を読

み返してみます 

感想 ボランティア ボランテ

ィア 

県外で生活している家族に電話すると

き、心がけて心配ごとないかと問いかけ

ております 

感想 ボランティア 看護師 「小さな力で大きな心の輪をひろげまし

ょう」は大変わかりやすかった 

感想 ボランティア 看護師 テキストがとてもよかった 

感想 ボランティア 保健師 ビデオでの内容も一冊の中に詳しく入っ

ていて、これに沿ってお話すればよく、と

ても分かりやすくだれでも同じ研修がで

きると思った 

感想 ボランティア ボランテ

ィア 

日々、これから先とても大切にむきあっ

ていける傾聴のできる自分になっていけ

たらと考えています 

感想 ボランティア 臨時職員 テキストいただいて、後で振り返るとき

に思い出せ、時間が経って、ちょっと違っ

た気づきができるかもしれません 

感想 ボランティア 主婦 テキストがとても分かりやすくてまとめ

てありよかったです 

感想 ボランティア そのほか 素晴らしいテキストだと思う 
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感想 ボランティア 主婦 心のサポーター手帳もよいと思いました 

感想 ボランティア そのほか 先生の話し方は柔らかくて聞きやすかっ

た 

感想 ボランティア 専業主婦 すごく穏やかな話し方で先生の話し方を

学びたいと思いました（すっと入ってきま

す） 

感想 ボランティア 専業主婦 自分自身の基本的なところを固めながら

の実践あるのみですね 

感想 ボランティア 専業主婦 大変デリケートで難しい部分に手を差し

入れる（出す）ことの大変さ、難しさを実

感します 

感想 ボランティア ボランテ

ィア 

ボランティアをしていますが、とても参考

になりました 

感想 ボランティア ボランテ

ィア 

基本をわすれがちになっていました 

感想 ボランティア 主婦 頭では理解していても、なかなか実践に

つなげるのは難しいです 

感想 ボランティア 主婦 テキストの中のシナリオの解説はすごく

良いと思う 

感想 ボランティア 主婦 見やすい 

感想 ボランティア 主婦 もっとたくさんのっていたら、行動するの

に参考になるかなと思う 

感想 ボランティア 家事代行

業 

自分自身のことにあてはめて考えればわ

かるようなきがしました 

感想 ボランティア 家事代行

業 

先生のお話は言葉を大切にスピードも適

当でとても聞きやすかった。そのように

お話すればいいのだなあと思った 

感想 当事者  ズームでの研修会はよかったと思う。特

に遠くの方の話が聞けて良かった。 

感想 当事者  断酒会でも各地でズーム同会が開催され

ています。今、他県のズームに楽しく参加

させてもらっています。 

情報 

提供 

その他の精神保

健関連 

精神保健

福祉士 

ゲートキーパーは、自殺対策が表に出る

ために実際に活動される方が少ないのが

現状です 
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（心のサポーターの役割） 

種別 施設名 資格 その他自由記載 

質問 その他の精神保

健関連 

事務職 ゲートキーパーとの違いは、こころの病

気、健康をより広く学ぶというところでし

ょうか？ 

質問 その他の精神保

健関連 

保健師 これまでゲートキーパー養成講座を受け

たことがある方は「ゲートキーパー」と「心

のサポーター」の違いや関係が少しわか

りにくいのかなと感じた。その部分も追

加して教えてもらえると頭の中も整理さ

れてより理解につながると思う 

意見 市町村関連 保健師 最初に概要版1枚用紙で全体の様子がわ

かるものがあればよりわかりやすかった 

意見 市町村関連 保健師 「久慈モデル」みたいに、輪のわきに言葉

の意図があればわかりやすい 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

保健師 「心のサポーター」と「ゲートキーパー」が

似ていて、混同してしまいやすいかと思

った 

感想 市町村関連 保健師 ゲートキーパーと似ているがどこがちが

うのか、同じなのかと感じる方も多いの

かなと思う 

感想 市町村関連 行政職員 心のサポーターについて、知ることがで

きてよかった 

感想 その他の精神保

健関連 

精神保健

福祉士 

どちらも受講された方は、おそらく、心の

サポーターの方が理解しやすく入りやす

いように思われます 

感想 その他の精神保

健関連 

精神保健

福祉士 

心サポーターは負担がかかりにくく、だ

れもが気軽に活動しやすいのではないで

しょうか 

感想 その他の精神保

健関連 

精神保健

福祉士 

これからはゲートキーパーよりは心のサ

ポーターの方が主流になっていきそうな

気がします 

感想 その他の精神保

健関連 

看護師 心のサポーターの重要ポイントを再確認

できたので、今後に活かしていきたい 

感想 その他の精神保 看護師 「ちいさなちから」は人との関係性をよく
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健関連 する基本的な姿勢と感じた 

（「こころの健康社会における課題」） 

種別 施設名 資格 その他自由記載 

感想 市町村関連 保健師 身体的疾患と同じくらい気軽に早期に

対応できる社会になっていくといいな

と思う 

感想 その他の精神保

健関連 

看護師 つらい瞬間があっても何とか乗り越え

られてきたことを振り返らせていただく

よい機会になった 

感想 その他の精神保

健関連 

看護師 コロナで社会のありようも大きく変わる

中、生きづらさは個人の問題ではない

こと、日本の世界中のみんなで共有でき

ていける研修になっていくのではない

かと思う 

（「こころの病気に関連する偏見や差別」） 

種別 施設名 資格 その他自由記載 

質問 ボランティア 臨床検査

技師 

スティグマと差別の問題に向けたエビデ

ンスについて知りたい 

意見 その他の精神保

健関連 

保健師 「こころの不調」＝「精神疾患」という偏見

をなくし、相談しやすい相手としてサポー

トしていきたい。「ちいさなちから」の

「さ」の部分が盛りだくさんであっという

間に忘れてしまうので「さ」の部分にも

「かくしよきん」のような覚え方があると

いいと思う 

意見 ボランティア そのほか 「偏見」を「スティグマ」と言い換える必要

はないのでは？横文字になるとわかりに

くくなる 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

心理 スティグマの影響について触れてあるこ

とで自分の視点を振り返ることができる 

感想 市町村関連 保健師 障害者への偏見は根強くあり、地域課題

のまますごすのではなく、サポーターが

増え、地域で活躍できるようになるとよ

いと思う 

感想 その他の精神保 事務職 精神疾患については、一般の人は偏見が
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健関連 あるのは当然だと思う。病気を知る機会

はほとんどないのではないかと思う 

感想 その他の精神保

健関連 

看護師 「こころの不調」＝「精神疾患」という偏見

をなくし、相談しやすい相手としてサポー

トしていきたい 

感想 その他の精神保

健関連 

事務職 こころの病気への偏見を持つことがだめ

だとよく理解できた 

感想 その他の精神保

健関連 

事務職 経験者のからのメッセージがとても心に

ひびいた 

感想 その他の精神保

健関連 

精神保健

福祉士 

病気に対する理解が深まることで偏見や

差別の解消につながるよいツールになる

と思った 

感想 ボランティア ボランテ

ィア 

精神障がいのある方との付き合いが長

いですが、話しても自分の気持ちがわか

ってもらえない、だれも自分のことはわ

かってもらえない、死ぬまでこの状態だ

といわれる。何もできないとなやみます

が、私のできること「傾聴」だと改めて思

い、基本を大事にしながらゆっくりと相

手と向き合っていきたい 

（「こころの健康とこころの病気」） 

種別 施設名 資格 その他自由記載 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

心理 Ｐ40 こころの不調、病気をまぜて記載す

ると誤解を生むかも 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

心理 Ｐ50不登校・引きこもり＝状態像（必ずし

も病気ではない） 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

心理 発達障害（病気ではなく特性） 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

心理 Ｐ57 言い換え、わかりにくい。具体例が

欲しい、なくてもよいかも 

感想 市町村関連 保健師 だれでも起こりうる「こころの不調」につ

いて、自分もおこりうる、もしくは起こっ

ていると感じながら講話を聴くことがで

きた 

感想 その他の精神保 事務職 こころの不調になる原因は様々なものが
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健関連 きっかけになり、少しの積み重なりが大き

くならないうちに少しの変化に気づいて

見逃してはいけないと感じた 

感想 その他の精神保

健関連 

事務職 見た目ではわからないというところも大

事であることを再認識した 

感想 その他の精神保

健関連 

事務職 精神疾患のところもわかりやすくて、支援

先が一般の人に少し難しいと感じた 

（「サポート」） 

種別 施設名 資格 その他自由記載 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

心理 演習シナリオが、死別、失業、介護など身

近だが見過ごされがちな場面を取り上げ

ていて日々のかかわりに活かしやすいと

感じた 

感想 市町村関連 栄養士 コロナ禍でこころの健康はさらに重要に

なってきていると思うので、「気づき」や

「声掛け」を大事にしていきたいと感じた 

感想 市町村関連 保健師 演習シナリオと解説についても細かくポ

イントや実際のやり取りが書かれており、

わかりやすい 

感想 その他の精神保

健関連 

看護師 傾聴とねぎらいの区別を学べてよかった 

感想 その他の精神保

健関連 

看護師 ロールプレイで具体的な対応を再確認で

きた 

感想 その他の精神保

健関連 

看護師 記録時、聴く、聞くの違いを知ることがで

きた 

感想 その他の精神保

健関連 

事務職 気づくことの大切さ、声掛けの大切さ、や

っぱり温かさが大事 

感想 その他の精神保

健関連 

事務職 ただ聴くだけではなく最後までその人の

ために自分がその場面にかかわるとき、

どこまで支援することができるか考える

機会となった 

感想 その他の精神保

健関連 

社会福祉

士 

サポートの資料がとても分かりやすく、実

践的でよかったと思った 

感想 その他の精神保

健関連 

社会福祉

士 

温かく声をかける、温かみのある対応が

必要なんだなあと素直に納得ができた 
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感想 その他の精神保

健関連 

社会福祉

士 

ロールプレイの大塚先生が読んでくださ

った部分のシナリオがよかった 

感想 その他の精神保

健関連 

社会福祉

士 

シナリオの赤字で傾聴、うなづき、ねぎら

い、などポイントがわかりやすくかかれて

いてよかった 

感想 その他の精神保

健関連 

社会福祉

士 

ロールプレイ時の先生のゆっくりゆったり

した読み方がここちよかった 

感想 その他の精神保

健関連 

社会福祉

士 

年を取った方はゆっくりゆったりペース

で接しなければと思った 

感想 その他の精神保

健関連 

事務職 大塚先生とのロールプレイも新鮮で温か

みのある対応を再確認することができた 

感想 その他の精神保

健関連 

看護師 イエローサインを見逃さないようにつとめ

たい 

感想 ボランティア 保健師 仲間（スタッフ）同士で、お互い不調への

気づき、寄り添い、声掛け合いで 10 年目

の節目を乗り切れればと思っている 

感想 ボランティア 保健師 最近はコロナで電話での日常の暮らしや

健康確認をしているが、今日のロールプ

レイの会話の間合いの取り方などとても

参考になった 

感想 ボランティア 看護師 「かくしよきん」をわすれずにケースとス

ムーズに対応できるようにと思う 

感想 ボランティア ボランテ

ィア 

テキストでは気づき、話を聴くことが大事

だと聞く側により会話が進むか否かにか

かっていると思うので難しい 

感想 ボランティア 保健師 初めて聞いた「ちいさなちから」話を聴く

具体的な進め方「かくしよきん」誰でも興

味を持って聞くと思いますし伝えやすい 

感想 ボランティア そのほか 「演習シナリオと解説」のおかけで、実際

に対応すべき言葉がけが知れてよかった 

感想 ボランティア そのほか できればビデオで演技している姿をみた

かった 

感想 ボランティア 行政職員 傾聴という役割を改めて大切なものだと

感じた機会となりました 

感想 ボランティア 主婦 事例や対応の仕方をもっと知りたかった 

感想 ボランティア 家事代行 「ちいさなちから」や「かくしよきん」の字
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業 をあてはめて、わかりやすくしていただ

き、はじめてでもスーッと入ってきました 

感想 ボランティア 家事代行

業 

普段からお話を聴く機会は多い方だと思

っていますが、寄り添うだけでよいという

内容に安心しました 

（「セルフケア・セルフヘルプ」） 

種別 施設名 資格 その他自由記載 

質問 精神保健福祉セ

ンター 

心理 セルフケア・セルフヘルプをどうサポート

に活かすかというスライドも必要（心の

サポーターのセルフケア・セルフヘルプと

しての資料ならこれでＯＫだが） 

意見 その他の精神保

健関連 

保健師 より広く浅くという主旨であれば、ここ

ろの健康のセルフチェック、セルフメンテ

ナンスを強調して自分が健康に過ごし、

そして周囲の人も健康になってもらいま

しょうという方法もありかなと思う 

感想 市町村関連 栄養士 自分自身のこころの健康を保つためにも

セルフケアの時間も大事にしていきたい 

感想 市町村関連 保健師 ゲートキーパーよりも簡単であり、自分

自身のメンタルケアも学べるこの研修は

とても有意義なものであると思う 

感想 市町村関連 保健師 講話では自分自身のセルフケアについて

も、お話しされていて、より身近に感じる

ことができると思う 

感想 その他の精神保

健関連 

保健師 こころの健康に問題を抱えている方へ、

いつでもどこでもサポートできるように

日ごろから自分自身のこころの健康を整

えておくことが大切だと思った 

感想 その他の精神保

健関連 

事務職 自分のこころも元気でないといけないん

だと思った 

感想 ボランティア ボランテ

ィア 

自分がまず、リラックスをこころがけ、話

しかけていただけるように努めていかな

ければと思う 
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（「仲間」） 

種別 施設名 資格 その他自由記載 

質問 ボランティア 臨床検査

技師 

ＣＯＶＩＤ-19 でもスティグマの問題が起

きているが、職場、教育の場、保健医療の

場、司法の場でいろいろあると思うが、

心のサポーターがどのような立場で傾聴

を取ったらいいのでしょうか？ 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

心理 Ｐ130 自助グループ（精神疾患を経験し

た人）」という表現よりは、認知症のよう

な同じような悩みを抱えている人のグル

ープという表現がよいか 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

心理 Ｐ131「サポーターは地域と病院のつな

ぎ役」という表現に違和感あり。病気の方

に限定しない表現を 

感想 その他の精神保

健関連 

事務職 一人一人の力は小さくてもみんなが協力

すれば大きな力になること、改めて確認

した 

感想 その他の精神保

健関連 

事務職 この研修に参加して、知識を得ることで

身近な大切な人を支援することにつなげ

ることが一人でも多く増えると思う 

（「ちから」） 

種別 施設名 資格 その他自由記載 

感想 その他の精神保

健関連 

看護師 認知症サポーターのオレンジリングのよ

うに心の輪が広がっていけるように努め

たい 

感想 ボランティア 自治会 

役員 

住んでいる地域にあっても、高齢者の激

増がみうけられます。自分自身の知識と

して学びましたが、このような基本的な

ことを知っている住民が増えて支えあい

の輪が広がることを期待しています 
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表 5．テキストについての地域精神保健従事者からのアンケート結果 

   4/2 
時点 

回答者数  121 

テキスト全体の構成はいかがでしたか？ (0-100) 84.3 

「心のサポーターの役割」の内容は、わかりやすい
ですか？ 

(0-100) 84.4 

「こころの健康社会における課題」の内容は、わか
りやすいですか？ 

(0-100) 78.8 

こころの病気に関連する偏見や差別に関する内
容は、わかりやすいですか？ 

(0-100) 82.8 

「こころの健康とこころの病気」の内容は、わかり
やすいですか？ 

(0-100) 81.1 

「サポート」の内容は、わかりやすいですか？ (0-100) 84.6 

「セルフケア・セルフヘルプ」の内容は、わかりやす
いですか？ 

(0-100) 91.3 

「仲間」の内容は、わかりやすいですか？ (0-100) 79.0 

「ちから」の内容は、わかりやすいですか？ (0-100) 79.0 

心のサポーターを実践する自信につながる内容
だと思いますか？ 

(0-100) 79.8 
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表 6．テキストについての地域精神保健従事者からの具体的意見 

（全般） 

種別 施設名 資格 その他自由記載 

質問 精神保健福祉セ

ンター 

医師 たくさんのスライドがありますが、どのくら

いの時間で研修をする想定なのか？ 

質問 精神保健福祉セ

ンター 

医師 パッケージなのか？時間の確保が難しいと

きは抜粋できるものなのか？ 

質問 精神保健福祉セ

ンター 

医師 研修講師用のテキストに思いますが、受講者

用はもう少し簡略化したものでしょうか？ 

質問 精神保健福祉セ

ンター 

心理職 講師はどのような所属・職種で対象はだれ

なのかという意見があった 

質問 精神保健福祉セ

ンター 

医師 単なる啓発活動としての取り組みなのか？ 

質問 精神保健福祉セ

ンター 

医師 「心のサポーター」としての認定を受けるこ

とで、役立つことはあるのか？ 

質問 精神保健福祉セ

ンター 

医師 「心のサポーター」は資格認定制度なのか？

それであれば要件を満たすことがもとめら

れ、更新システムも必要でしょうし、一般の

市民にとってはハードルが高いように思う 

質問 精神保健福祉セ

ンター 

保健師 実際、テキストを送った保健所からパワーポ

イント資料がほしいと問い合わせもあった 

質問 精神保健福祉セ

ンター 

医師 コンセプトはゲートキーパー研修テキストの

拡張版といった感じですが、そういうもので

すか？ 

質問 精神保健福祉セ

ンター 

医師 心のサポーターになったとして、何となく達

成感が感じられないのではないかと危惧す

る。現在やっているゲートキーパー研修も不

人気です。どのように活性化されますか？ 

質問 精神保健福祉セ

ンター 

事務職 ターゲットをだれにしている資料なのか？ 

質問 精神保健福祉セ

ンター 

医師 実際に使うときには対象、目的に合わせて、

多少アレンジは可能なのでしょうか？ 

質問 市町村関連 保健師 参考までに養成時間等教えていただきたい 

質問 市町村関連 保健師 地域の方々に対して、今回のテキストを利用

した健康教育を行ってもよろしいでしょう
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か？またスライドについては、データでいた

だくことはできるのでしょうか？ 

質問 病院関連 医師 こころは「漢字」ではないのはなぜか？ 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

医師 当センターで行う研修会に参加する支援者

たちの感想からすると、彼らは「拒否する

人」「理解困難な人」「知識として持っている

がわからない人（わかれない事情のある

人）」など支援困難な人にどのように対応す

るのかというより上記の技術を求めている

ように感じる 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

精神保健

福祉士 

「うなづく」は「うなずく」が正しいとされて

いるよう 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

保健師 ボリュームがあるので、時間や対象にあわせ

て講師が加工できると使いやすいかと思

う。そうすると、保健所、市町村でもたくさ

ん活用してもらえるのではないでしょうか 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

福祉職 PPT 等公開いただけるとありがたいです 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

医師 P24「ちいさなちから」や P89「かくしよき

ん」、逆に覚えることが多く、難しいと感じる

利用者もいらっしゃるのかな？と懸念する 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

作業療法

士 

序盤で、メンタルヘルスについて「○×式」な

どで受講者に質問する流れがあってもよい

かと思う 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

作業療法

士 

メンタルヘルスについての認識を確かめ、正

すところからスタートするとスムーズな流れ

になるのではないかと思う 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

医師 全体として多岐にわたる多くの内容をわか

りやすくまとめられていると思うが、一方で

はどういう対象に何を伝えるかというとこ

ろが少し拡散してしまった感もある 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

保健師 P18，P24，P34，P35 「もっている」は

生体的表現なので、「患っている」や「ある」

のほうがよい 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

保健師 P83 イラストがとても近いので、他のイラ

ストのほうが良いと思う 
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意見 精神保健福祉セ

ンター 

保健師 前半は上から目線、誤字脱字が多い。ら抜き

言葉が多い。スライドに統一感がないのであ

わせてほしい 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

保健師 30 分バージョン、45 分バージョン、1 時間

などがあると講演しやすいと思う 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

医師 認知症サポーターにも同様な議論があった

が、心のサポーターが理解を目指していくの

か、ボランティア活動をしていただくことを

目標とするのか、性格はある程度明確にし

ていったほうがいいのではないでしょう

か？ 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

精神保健

福祉士 

福祉、医療等の初心者レベルくらいだと丁

度よいが、一般の方が対象であれば少しボ

リュームがあるかと思われる。入口としてな

ら、もう少し少量で、単的に入れるような工

夫が必要か。200P近くあり、集中力の持続

までを考慮する余地がある。 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

事務職 ゲートキーパーがなかなか浸透しない中、普

及方法には工夫が必要と思う 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

精神保健

福祉士 

ボリュームがあるので、複数回にわけて講義

が行われる方が望ましいと思われるが、そ

の場合は前の講義の復習（？）のようなもの

があればより理解が深められるのではない

かと感じた 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

事務職 基礎知識があればスムーズに読めるが、気

軽に受けた市民にとっては読んだだけでは

不十分（まとめやポイントがない） 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

医師 「課題」→「役割」の流れの方がわかりやすい

と思う 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

医師 ほぼ同じスライド、セリフの個所があります 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

心理 「ち」「い」というより記憶に残すために「知

識」「意見」など合致する文字を入れた方が

良いのでは 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

認定心理

士 

幅広い内容のため、研修のフォロー体制も

あるとより実践に結びつくのではないか 

45



意見 精神保健福祉セ

ンター 

医師 スライドの下の説明文は所々、やや日本語と

して読みづらいので、口語体にしすぎない

方が良いと思う 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

心理職 実際活用する際の目安となる所要時間を記

載していただけるとありがたい 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

心理職 １枚当たりの文字数、色合いをなるべく東一

していただける方が見やすいと思う 

意見 保健所関連 医師 多くの市民の人にサポーターになっていた

だくためには、60 分で話が終わるようにし

た方がより多くの場所で多くの人に受講し

ていただけると思う。実際に、テキストの内

容を見ると前半のサポーターの役割と後半

のサポートの内容には重複するところが多

く同じような内容を何回も聴いている印象

を受ける。大切なことは繰り返し説明するこ

とも必要と思いますが、分量はもっとコンパ

クトにしていただくことを現場からご提案申

し上げます 

意見 保健所関連 保健師 現在の事業の中で新たな事業を展開してい

くためのマンパワーや財源不足があります。

スクラップをビルドではなりませんが、既存

の事業を代替え案として実施できるもの

か、他の事業を変換していくなどの対応を

お願いしたい 

意見 保健所関連 保健師 まずは県や国で推進するものと思います

が、コロナ禍でどこまですればいいのか正直

不安です。人材育成を県や国で担っていた

だきながら、地域包括支援センターなどで

認知症サポーターと同じような感じででき

ればありがたく思う 

意見 保健所関連 保健師 受講の証として、認知症サポーターのように

何か身に着けられるようなグッズ（オレンジ

リングなど）、残るものがあれば受講した方

はうれしいかも 

意見 保健所関連 保健師 段階的な事業の推進をお願いしたい 

意見 その他精神保健 事務職 表紙の部分、「厚労省・・・・・事業」の明記につ
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関連 いて、表記があると一般の方には負担が大

きいのではと感じる 

意見 当事者  学校の先生や生徒・職場など広く読んでい

ただけたらと期待が膨らむ 

感想 教育・大学・専門

家関連 

看護師 この資料がどのような時間配分でだれによ

ってなされるのか未定のこともあると思い

ますが、聴講者の理解が進むと思われる講

義内容で構成されていてとてもよく整理さ

れていると思います 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

医師 全体的にはとても分かりやすい記載になっ

ていますし、だれが研修をしても大きな差異

がない作りになっていると感じた 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

公認心理

士 

１P に１スライドでとてもみやすかった 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

医師 親しみやすい絵と柔らかいフォントで入りや

すい資料であった 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

医師 後半の対応は非常に具体的でわかりやす

く、活用したいと感じた 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

心理 テキストの文字は大きく、内容は精査されて

おり簡素でたいへんわかりやすい 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

心理 スライドの構成もすっきりとしており、イラス

トや図を用いて親しみやすい 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

心理 専門用語は避け、平易な言葉で書かれてお

り一般のかたに理解しやすい 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

心理 演習シナリオは具体的な声掛けの例とその

解説があるので取り組みやすい 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

福祉職 よくできていると思いました 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

保健師 とてもみやすく、内容も理解しやすく説明さ

れてありました 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

医師 テキスト全般的にイラストも多くわかりやす

いと思う。一般の方のメンタルヘルスリテラ

シーは向上していると思います。 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

医師 この研修テキストを用いた実践的な内容の

研修が大切だと感じた 

感想 精神保健福祉セ 医師 ゲートキーパー研修と融合してもらえれば
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ンター 自治体にとってありがたい 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

精神保健

福祉士 

市民はもちろんのこと、保健・福祉・教育・労

働など、市民と直接接する庁内関係部署職

員にとっても活用できるテキストだと思い

ました 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

保健師 全体的に内容はわかりやすく、とても参考に

なる内容であった 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

保健師 専門職であればテキストがあれば実践でき

るのではないかと思う 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

医師 大変わかりやすく活用しやすいテキストあり

がとうございます 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

医師 演習やセルフケアのシート、シナリオなどが

多くのカラーのイラストで分かりやすく、提

示されており、どなたにも無理なく使用でき

そうです 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

心理職 ポイントが具体的に示されているため、実践

する際に活かせるのではないかと感じた 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

医師 全体を読んで、とても読みやすくわかりやす

い 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

認定心理

士 

質問形式で受講者とやりとりできるような

箇所がいくつも入っていてよい。雰囲気作

りにも役立つだろう 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

保健師 全体的に絵も説明も読みやすく、使いやす

いテキストだと思います 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

医師 COVID-19 の状況が今も変わらず続いて

いる。これまでと異なる生活スタイルが求め

られるストレスと感染に対する不安が続い

ている。このような状況にあった（match）

した研修テキストの内容が求められている

と感じた 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

医師 家族や地域とのつながりを基本とした「気づ

き」や、かかわりが減っている現在、どうや

って接点を作るか？今後はリモートやメー

ルによるかかわり方のヒント必要かもしれな

いと感じた 

感想 精神保健福祉セ 精 神 保 健 テキスト自体はわかりやすくまとまっている
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ンター 福祉士 と思う 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

医師 色合いがやわらかく、親しみやすくわかりや

すいテキストだと思う 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

医師 シンボルマーク（？）が印象的で、木として育

ちゆくイメージが広がります 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

医師 具体的な内容が多く、とてもわかりやすいと

思う 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

医師 基本的には適切な内容でわかり易く、普及

啓発の人材育成のため広く使用されてゆく

ことを期待します 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

看護師 テキストは色や絵が使われており、スライド

が見やすい 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

看護師 文章表現もわかり易く理解しやすい 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

医師 パワーポイントがいただけるのであれば、心

のサポーターを増やすことができると思う 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

医師 全体的に見やすいパワポでした 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

医師 この内容であれば市民の協力が得られるの

ではと思う 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

保健師 パワーポイント資料（データ）をご恵与いた

だければ、すぐに活用できる内容、資料だと

思う 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

保健師 心のサポーター育成のための実践的な内容

を含んでおりとてもわかりやすかった 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

医師 素晴らしい内容だと思う 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

医師 このような研修は動機づけが重要だと思

う。研修を受けることで、すぐに自分の私生

活や仕事での人間関係がうまくいくスキル

も身につけられること、およびそれ自体が自

分も含めてこころの健康問題を予防するこ

となどを伝える情報を盛り込むとさらに良

いのではないかと思う 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

医師 全体としておちついた語りかけという感じ

でよいと思った 
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感想 精神保健福祉セ

ンター 

保健師 印象に残る分かりやすい言葉で書かれてお

り、違和感なく読んでスムーズに理解できた 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

心理 全体が網羅されているので、様々な場面で

活用したいと思う 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

保健師 今後の参考にさせていただきます 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

医師 だれを対象に話すのかにより、内容が複雑

で難しいように感じる 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

医師 一般市民向けにしては専門用語が多く理解

しにくい 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

医師 全体的な流れはわかりやすいが、ひとつひ

とつの単元の内容が多い。使える内容を絞

る方が理解しやすい。 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

医師 セクションによって、内容の深さや表現の硬

さ、柔らかさが様々でるように思いました。 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

医師 イラストの雰囲気は全体を通じて一貫して

いますが、受講者の「層」によっては、「似合

わない」かもしれません。 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

医師 全体としてわかりやすく、使用しやすいよう

に思いました 

感想 保健所関連 保健師 原稿があるため、若手の職員でも活用しや

すいと思う 

感想 保健所関連 保健師 あとで振り返ることができるので良いと思

う 

感想 保健所関連 保健師 一般の方が一度に学習するには少し内容が

多い印象を受けた 

感想 保健所関連 保健師 わかりやすい説明で、当所で今後活用した

い内容でしたので、可能でしたらパワーポイ

ントをデータとして頂きたい 

感想 保健所関連 保健師 全体的にイラストや文章がわかりやすく見や

すいと感じた 

感想 保健所関連 保健師 問いかけのスライドもあり、一方的に講義を

するのではなく、相手も参加できる形にな

っているのが良いと思う 

感想 保健所関連 医師 研修テキストの内容はとてもわかり易い内

容だと思いますが、テキストの分量が多すぎ
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ると思います 

感想 市町村関連 事務職 このテキストを手にした最初の感想、厚くて

読み切れるかな？という思いを抱いたが、

ページをめくってみると意に反してとても

読みやすく、そのギャップで本来読みやすい

ものがさらに読みやすく感じた 

感想 市町村関連 事務職 １ページあたりの文字数が適切であると思

いました 

感想 市町村関連 事務職 内容について、まさに本質を得ているもの

であり、また的確であると感じました 

感想 市町村関連 事務職 ずっとサポートしていただいている身であ

り、また、同時に、市町村の担当者として村

民をサポートしなければいけないという立

場でもありました。その両方の目線から読ん

で、納得でき、理解しやすい内容であると思

う 

感想 市町村関連 保健師 パワーポイントの資料としていただければ地

域での身近な講話の際に活用できるとおも

う 

感想 市町村関連 保健師 とても分かりやすい研修テキストでした 

感想 市町村関連 精神保健

福祉士 

このようなテキストがあることで地域住民に

こころのサポートについての意識を持って

いただく機会をつくり実践しやすくなると思

う 

感想 市町村関連 保健師 内容がすごくわかりやすく健康教育に充分

に使えると思う 

感想 市町村関連 保健師 内容はとても分かりやすかった 

感想 市町村関連 保健師 児童生徒を対象とする SOS の出し方教育

をまだ行っていませんので今後学習する機

会があればうれしく思う 

感想 病院関連 看護師 具体的な例で詳しく説明されておりとても

分かりやすい 

感想 病院関連 看護師 わかりやすい言葉使いをしており一般の方

でも理解しやすいと感じた 

感想 病院関連 薬剤師 薬剤師はまだよわいところ 

感想 病院関連 薬剤師 薬剤師からその人と地域をつなげるといっ
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たことがこれからどんどん一般的な流れの

ひとつになっていくといいと思う 

感想 警察関連 事務職 内容が充実し、イラストや写真の効果もあっ

て非常にわかりやすくなっていると思う 

感想 その他精神保健

関連 

保健師 部分的に参加型になっており、参加した方

が自分の考えを確認しながら参加でき、最

後まで集中して参加できるのではないかと

感じた 

感想 その他精神保健

関連 

事務職 テキスト全体として、わかりやすく入りやす

い内容、流れになっていると思う 

感想 その他精神保健

関連 

事務職 取りがちな態度（自分の性格、考え方などの

先入観からの対応含む）においても知識と

の両立をはかりながらありのままを受け止

められる素直さが求められているのでしょ

う 

感想 その他精神保健

関連 

保健師 地域や日常の中で障がいのある方、疑いの

ある方と出会うことはよくある。そうしたと

きに自分の行動を見つめなおすきっかけに

なると感じた 

感想 その他精神保健

関連 

保健師 内容は難しすぎず、具体的で表現も柔らか

く一般の方（地域住民）を対象とした研修に

も使用できると思った 

感想 その他精神保健

関連 

保健師 必要性が理解できると、その後の説明も抵

抗なく自分のこととして入ってくるように思

う 

感想 その他精神保健

関連 

保健師 改めて導入の説明はとても重要と感じた 

感想 その他精神保健

関連 

保健師 テキストを見終わって、身近に見かける障が

いのあるかたが思い浮かんだ。何かできる

ことはないか、地域で共に生活するため具

体的なことを考えたくなるようなテキストだ

った 

感想 その他精神保健

関連 

保健師 コロナ禍においてもこんな方法により参加

型できるということをきづかせてもらった 

感想 その他精神保健

関連 

保健師 ゲートキーパー等の資料を作るときの参考

にしたいところもあり、今後、資料作りの時
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に活用させていただきたい 

感想 その他精神保健

関連 

事務職 全体的にわかりやすい内容でした 

感想 当事者  このようにサポーターの方を多く育成し、理

解を深めていただく活動に心強く、力が湧

いてきました。こころの疾患を知らないが故

の言動に何度も傷つき心をとざしてきまし

た。私自身もテキストから多くのことを学ば

せていただき、また反省もありました。この

ような機会をいただき、ありがとうございま

す 

感想 当事者  今まで全く精神疾患について接点のなかっ

た地域の方々の研修に、とてもわかりやす

い内容なのではと感じた 

感想 当事者  当事者自身の私も改めて知った事や整理さ

れた内容なので、スムーズに自身の事も理

解できた 

感想 当事者  サポーター育成のためのテキストと承知し

ておりますが、希望としては発症したばかり

のご家族やご本人にもテキストでレクチャー

をして頂けたらと思います 

感想 家族  一生懸命に対応しているはずなのに・・・な

ぜかうまくいかず自分も落ち込み、困ってい

る家族を傷つけてしまっている、とても悲し

いことです。このテキストの内容を参考に、

話し方を実践してみようと思います 

感想 当事者  とても参考になりました 

感想 当事者  病気で倒れてしまったからとはいえ、職場に

とって、最も力が必要な時期（震災当初）に

職務を全うできたのは、これもまたサポート

のおかげであると思っています 

感想 当事者  復帰できた今は、その経験を同じような境

遇の人にアドバイスし支えていきたいと思

いますし、何より元気に働いている私を見

せることで、これまでサポートしてくれた皆

様が笑顔になれることと思いますし、今現在
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病休をしている人の復帰に向けた励みにな

れればと思っております。 

感想 当事者  このテキストがあることで、多くの人が救わ

れることと信じています 

情報 

提供 

病院関連 薬剤師 薬剤師は処方薬を通じて人と接する機会の

多い職種ですが、こころの不調に関して勉強

する機会は少ないように思います 

情報 

提供 

病院関連 薬剤師 精神科病棟担当以外の薬剤師からは患者さ

んからこころの悩みを打ち明けられてもど

う対応したらいいか身構えてしまうという

意見もありました 

意見 

→修 

正済 

教育・大学・専門

家関連 

看護師 欲を言えばいくつかスライドの内容のボリュ

ームが大きく内容が大事なところだけに分

散することができたらより深く学んでいた

だけると思う→修正 

意見 

→修 

正済 

教育・大学・専門

家関連 

看護師 講義ノートが章立てされていて、各省ごとに

注目すべき内容や覚えてほしいことなど、ポ

イントがまとめてあると、理解が深まるので

はないかと思う→修正 

意見 

→修 

正済 

精神保健福祉セ

ンター 

医師 P23 「頷き」は、ひらがながいいと思う → 

「うなづき」に修正 

意見 

→修 

正済 

精神保健福祉セ

ンター 

医師 P59-61 までの職種は国家資格に統一す

べきではないでしょうか？臨床心理士→公

認心理士 →「公認心理士・臨床心理士」に

修正済 

意見 

→修 

正済 

精神保健福祉セ

ンター 

医師 「有る」と「ある」は、「ある」に統一してもい

いのでは→修正 

（心のサポーターの役割） 

種別 施設名 資格 その他自由記載 

質問 精神保健福祉セ

ンター 

精神保健

福祉士 

「心のサポーター」と「ゲートキーパー」の違

いは何でしょうか？呼称が「ゲートキーパ

ー」から「心のサポーター」に変わるのでしょ

うか？ 
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質問 精神保健福祉セ

ンター 

事務職 ゲートキーパーとの違いは何でしょうか？ 

質問 市町村関連 保健師 「心のサポーター」と「ゲートキーパー」の役

割は同じととらえてよろしいでしょうか？ 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

精神保健

福祉士 

P14 「ちいさなちから」のスライドがでて、

ここでの説明がないので、「後ほど説明しま

す」という一文があるとよいと思う 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

医師 P24 このスライドでも、ち：ちしき、い：いし

き、さ：サポートなどと示しておいた方がわ

かってもらいやすいと思います 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

福祉職 ゲートキーパー研修と似ているので、ややこ

しいと感じました 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

保健師 心のサポーターをイメージできるような具

体的内容が話し手の実践の中から出てくる

と、イメージが付きやすいを思いました 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

心理職 テキスト冒頭に「心のサポーターとはなに

か」や「研修の対象や使用のイメージ」など、

基本的な概要や使い方のまとめがあると、

活用しやすくなると思った 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

医師 「心のサポーター」という耳慣れない言葉が

普及するかどうか、現時点でどのような人

たちを指しているのかもイメージとしてつか

めません 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

保健師 ゲートキーパーと心のサポーターの位置づ

けや違い等についてのスライドがあるとよ

い 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

医師 「ちいさなちから」の説明スライド（スライド

18 など）では、例えば、ち（知識）のように（）

分を追記するとわかりやすいと思う 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

福祉職 ゲートキーパー研修とどう差別化していく

のか、どう展開していくのか興味深い 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

認定心理

士 

ゲートキーパー研修、メンタルヘルス・ファー

ストエイド研修等とのすみわけや特徴比較、

利用対象比較の表があると受講者にも説明

しやすいと思う 

意見 精神保健福祉セ 事務職 心のサポーターの役割の部分をもう少しボ
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ンター リュームを多く具体的にした方がよいと思う 

意見 市町村関連 保健師 地域全体で、こころの健康について取り組

むべき「具体的な理由」を最初に付け加える

ことで、より受講者にとって身近な問題であ

ると感じてもらえ、役割のイメージも付きや

すくなると思う 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

医師 具体的であるが「心のサポーター」の意義や

必要性が、少しわかりにくい印象を受けた 

感想 その他精神保健

関連 

保健師 導入の説明がとても分かりやすく、なぜサポ

ーターが必要なのか理解しやすいと思った 

意見 

→修 

正済 

精神保健福祉セ

ンター 

医師 「AED」はいきなり出てくると、素人さんに

は何のことかわからないと思う → 「応急

救護講習や救命講習など」に修正 

（「こころの健康社会における課題」） 

種別 施設名 資格 その他自由記載 

質問 精神保健福祉セ

ンター 

事務職 自殺者像の部分で、5疾患5事業を説明する

と、自殺＝精神病というイメージを増幅させ

てしまう恐れはないでしょうか？ 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

心理 スライド 10 地域包括ケアは一般になじみな

く、もう少し説明する必要があると思われた 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

医師 P16,17 ５疾病の解説を分断しない方が伝

わりやすいと思う 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

医師 P16「地域包括ケアシステム」「にも包括」は、

本来、対策だと思いますので、ほかに記載さ

れている様々な課題（ライフイベントが心の危

機となる、精神疾患・自殺者の増加、社会的ひ

きこもり、依存症、疾病負担）と並列されてい

ると少し違和感を感じた 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

医師 P18「負担」という言葉に関して、精神疾患、

精神障害が「当事者にとっての負担」であるこ

とを明確に伝えるように（「社会的重要性」と

いう文脈で出てきているので、「社会的負担」

と誤解されることがないように）説明の際に

は注意が必要と思った 

意見 精神保健福祉セ 医師 P18 DALY の概念からずれるかもしれませ
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ンター んが、「精神疾患をもっていると QOL 含めて

大きな損失がある」ことに加え、「社会の側の

ありかたによって生きづらさは変わる」とい

う社会的モデル的考え方をここで紹介してお

くとよいかもと思った 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

医師 P1，P9 「こころの健康に関する心理的危機

に遭遇する」は、言葉が重複し、実際にはどの

ような危機に遭遇するのかわからない 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

医師 P1，P12 「メンタルヘルスの問題を抱える

方が、・・・・助けにつながることが少なくあり

ません」は、何が何を助けるのかわかりにく

い。もっとわかり易く表現できると思う 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

医師 P16 「震災、疫病など様々なライフイベント」

は、ライフイベントは個人の生活上の出来事、

人生に影響するような出来事と思う。疫病は

ライフイベントかもしれないが、災害や疫病は

個人の生活上の出来事というより社会に影

響することで、災害をイベントとされると違和

感を感じる 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

医師 P21 「したがって、このしたイベントが」は、

「こうした」だと思いますが、このページ「こう

した」が多く、また災害をイベントとされるの

に違和感がある 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

医師 患者調査の数値を P17 の 5 疾病のところに

いれてはどうでしょうか？（ほかの４疾患と

並べて） 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

医師 P15～22 「こころの健康社会における課

題」とするより「こころの健康社会の実現」と

した方がよいと思う 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

医師 P17はP15のスライドとだぶるので、なくて

いいかもしれない 

意見 

 

精神保健福祉セ

ンター 

保健師 P22，P54 厚労省の定義での「さまざまな

要因の結果として社会的参加（就学、就労な

ど）の場面が狭まり、自宅以外での生活の場

が長期（6 か月以上）にわたって失われてい

る状態」のほうが良いと思う 
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意見 精神保健福祉セ

ンター 

心理 P22 精神障害者を対象とする地域住民の

理解を進めるのであれば、「社会的引きこも

り」より「ひきこもり」として全体を伝えた方が

よいのでは 

意見 保健所関連 医師 こころの健康社会における課題；ちょっと内

容が入り組んでいると感じる。特にP15から

17 は文字中心になっており、医療計画、地域

包括ケア、疾病負担、5疾病5事業などの「業

界用語」のオンパレードで、とても一般向きと

は言えません。また 24 ページまでと 25 ペ

ージ以降に内容の乖離があって、心のサポー

ターが何を目的にするものなのかが伝わらな

いと思う 

意見 病院関連 医師 P18 DALY はなぜ精神疾患が 1 位なのか

生活の質の損失だけではよくわかりませんで

した 

意見 病院関連 医師 P22,54 どうやって仕事につかせるか、その

方法や支援の仕方は記載できるでしょうか？ 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

医師 P23 「職場の健康づくりでは、健康づくりの

体制づくりにも役立つ」は、よくわからない 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

医師 P16 のスライドはややわかりにくく感じた 

感想 その他精神保健

関連 

事務職 ライフステージの紹介でだれでもそれなりの

経験はしていることの確認ができるのではな

いでしょうか 

情報 

提供 

病院関連 医師 スティグマの解消、障害者を見慣れる町 臺

先生 

情報 

提供 

病院関連 医師 P22,54 ひきこもりの解決策を国会議員は

知りたがっている 

意見 

→修 

正済 

精神保健福祉セ

ンター 

医師 P20 「あるいはそういったことで運転」では

ぼかし過ぎで歯切れが悪いし、社会通念から

してもぼかす必要はないと思う。「酒を飲んで

運転」と言ってしまった方がストレートに伝わ

ります → 修正 

意見 

→修 

精神保健福祉セ

ンター 

保健師 P8 質問の内容と「1.2.3」がづれている→

「こころの健康の取り組みについてどのよう
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正済 に思いますか？」に修正 

意見 

→修 

正済 

精神保健福祉セ

ンター 

保健師 P8 12 行目の「○○べき」は強すぎるので、

抵抗感を感じる方がいると思う。「取り組み

たい」などの言い回しのほうが良いように思

う→「取り組んでいただきたい」に修正 

意見 

→修 

正済 

精神保健福祉セ

ンター 

保健師 P19 3 行目「私たちの取り組み」がけで減少

しているわけではないので、削除してほしい

→「私たちの取り組みなどで」に修正 

意見 

→修 

正済 

精神保健福祉セ

ンター 

保健師 P20 家庭内でのトラブルや孤独を招いたり

する。「崩壊」はきついですね（当事者に参加

するので）→修正 

（「こころの病気に関連する偏見や差別」） 

種別 施設名 資格 その他自由記載 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

医師 P11「私たちが抱きがちな偏見（スティグマ）」

は、スティグマは文脈によっては偏見と訳さ

れることもありますが、本来はその人に押さ

れた痕のことで、偏見をもたらす負のイメー

ジ、間違った認識のことなので、上記の分は

おかしな感じがする 

感想 市町村関連 事務職 人によって、心が耐えられる度合いは違うと

思いますが、どんな立場や年齢の人、肉体が

強靭な人であっても、間違いなくこころのサ

ポートを必要とする時が人生の中であると思

います。その時に多くの人の偏見を持つこと

なく（それを怖がる自分もなく）、また、お互

いにサポートできる人間になれるためにもこ

のテキストはとても有用であると思います。 

感想 その他精神保健

関連 

事務職 偏見、スティグマのところで経験者からのメ

ッセージは重要と思う 

感想 当事者  私が自分自身や家族に対しても精神疾患の

知識のなさや偏見があった為、自分自身も苦

しめてきた。こころの病気はだれでもなる可

能性がある事やこのような病気で苦しんでい

る人がどこかに、もしかしたら身近にいるか

もしれないと知っていただくことが一番大事
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なことではないかと考えています 

感想 当事者  正しい知識は気持ちを前向きにしてくれま

す。 

感想 当事者  地域や身近な関係でも精神疾患に関して知

らないが故のつらい言動、傷ついた経験があ

る。 

感想 当事者  サポーターの役割をされるときに、どうぞ平

等に尊厳をもって接していただきたいと思っ

ています。当事者の方は不安がいっぱいなの

です。家族や深刻な問題ですぐに言えない状

況の場合もあるので、時間がかかるかもしれ

ません。 

感想 当事者  病休をした体験した立場からこのテキストで

最も「ああ・・・」と嘆息を禁じえなかったの

は、周りの人の目、偏見が最も怖かったこと

です。これは病休をとる前も、復帰した後も

同じく抱く思いです。それがゆえに体調に明

らかな不調を感じても、病休だけはしたくな

い、また、当時は震災からの復旧。復興の最

中で、そうできない事情もありました。それに

自分は心の強い人間で、心の不調？そんなは

ずはない！と、弱い？自分を否定したい思い

もありました。今にして思えば、医師の勧める

とおり、こうなる前に休んでおけば、ここまで

の病気にならなかったかもしれないと後悔の

思いはあります。やはり心の表面で強がって

いる自分がいても、心の奥深くにいる自分

は、SOS を出していたのだろうし、深いとこ

ろは違うのだなあと思いました。自分だから

こそ、気づけない自分があると思います。長

期の病休。もうだめかもしれない。正直そう

思うことが何度もあったのは事実です。それ

でも、こうして今は元気に復帰し、これまでの

とおり職場に来ることができています。こう

してあきらめずに今を迎えることができたの

は、まさにこのこころのサポートのおかげで
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あると心より感じております。 

（「こころの健康とこころの病気」） 

種別 施設名 資格 その他自由記載 

質問 精神保健福祉セ

ンター 

医師 P27 の健康と疾病に連続性があるモデル

は、どの精神疾患にも該当するのでしょうか 

質問 精神保健福祉セ

ンター 

医師 「PTSD」と「適応障害」が離れているのは如

何でしょうか？ 

質問 精神保健福祉セ

ンター 

医師 P39 「こころの病気」にあげてある「トラウ

マ」は「PTSD」の間違いでしょうか？ 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

医師 スライド 38 陰性症状について「生きる活力

が消えてしまう」は強すぎると思う→「弱ま

る」ではどうか？ 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

精神保健

福祉士 

P59,61 精神療法の部分は簡単な説明で

よいかと思う 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

精神保健

福祉士 

P59,61 精神療法はどこの病院でも実施

できる体制があるわけではないので精神療

法、社会療法については丁寧な説明がよい

かもしれません 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

医師 P55 の図の中の EBM やコンサルテーショ

ン・リエゾンは、一般の方にはなじみがない

用語なので、注釈があるとよいかもしれませ

ん 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

精神保健

福祉士 

専門用語、略語がいくつかあるので説明があ

った方がよい P55 コンサルテーション、リ

エゾン、P61 SST、P74 緘黙、解離 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

医師 P77 の緘黙、解離も同様に注釈があるとよ

いかもしれません 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

医師 P67 「いじめをうけている子どもが元気な

くすごしていること」ある意味当たり前なの

でおかしい。ここで原因がわかっているもの

の例示は変。「いじめを受けている」は削除で

よいのではないか？ 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

医師 P46 「後に身体的な問題がわかる」ものは

身体症症状とよべないのではないでしょう

か？ 
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意見 精神保健福祉セ

ンター 

医師 P10,P66-67 「元気がない」「落ち込んで

いる」系のイラストと症状が目立つので、精

神疾患やこころの不調のサインは多彩である

ことを伝えるためにも、比較的によくみられ

て一般の方にもなじみやすい「イライラして

いる」「おこりっぽい」なども加えてはいかが

かと思った 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

医師 一般の方向けとしては疾患の部分が多く細

かいのではないか、少し専門用語（治療のあ

たり）もあり、関心の低い人には抵抗をかん

じられるのではないかと思う 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

医師 疾患と並列にひきこもりがあるように見えて

しまわないか配置を見て感じた 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

医師 P49 「趣味とか好物」が度を超すと依存と

いえるのでしょうか？１０行目に「特定の行

動」と言っているので、開設に矛盾が生じて

いると思う 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

医師 精神疾患やそのほかの認知症、知的障害な

ど課題を持つ方は、うまく考えをまとめられ

ず、うまく気持ちが伝えられず、両価的で気

持ちがいったりきたりする。自分で自分の悩

みがわからないということがある。こういっ

た方に結論を急いだり、選択を求めたり、「前

も説明したのに」「何回もいったでしょう」と

支援者が傷つけてしまうことがよくある。熱

心な人ほど、対象者とのペースがずれて、対

象者を困惑させてしまうことがある。「話を

聴く」とはコミュニケーションに問題がないこ

とが前提ですが、コミュニケーションに問題

がある人が多いので、また反映してもらえれ

ば幸いです 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

医師 スライド３３で「トラウマ」とあるが、病名では

ないので、「PTSD」等に変更した方がいいと

思う 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

保健師 P16 ゲーム依存は、ゲーム障害かネット依

存 

62



意見 精神保健福祉セ

ンター 

医師 「症状」に「パニック」とありますが、一般の人

の受け止めとずれる可能性がある言葉のよ

うに感じる 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

保健師 P48 障害のほうがよい 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

保健師 P40 「発達障害の 2 次障害」にしてくださ

い。青年期の初めあたりまでのばして、Szは

成人期まで。引きこもりを青年期までのば

す。PTSD は虐待もあるので、もう少し手前

まで 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

保健師 P52 間違っていないが引っかかる。ほか

の説明にしてほしい 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

保健師 P74 解離の説明が必要 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

医師 病名が「～症」となっている点、ICD-11 和

訳を想定と思いますが、受講者が違和感を

持つのではと思う 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

医師 「障がい」と「障害」と両方見受けられます

が、伝え分けしているのでしょうか？ 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

医師 P40 ライフステージの図では「ひきこもり」

が若年者のところにあげられていて、P54

の解説の「どの年代でもなり得る」とずれて

います 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

医師 P48 PTSD トラウマとなる出来事に災害

に加えて、事故や犯罪もあげてはどうでしょ

うか 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

事務職 こころの健康状態をイメージさせる場面で

は身近な身体的疾患で例えることでわかり

やすくなりませんか？（研修参加者の年齢層

に合わせて腰痛、膝痛などに） 

意見 保健所関連 医師 こころの健康とこころの病気；これは全部必

要なのだろうか？と思うくらい膨大な感じ

がする。これだけで講義に2時間くらいかか

りそうです 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

医師 疾患に関しては幅広い疾患を紹介しすぎて

いるように感じる。一般市民向けであること
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を想定するのであれば「うつ病」「アルコール

ル依存症」「認知症」など身近な疾患にポイン

トを置く方がいいと感じた 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

医師 疾患に対する治療法についても詳細に紹介

しすぎていて、対象によっては理解に至らず

誤解を招く恐れもあると感じる 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

医師 基本的な精神疾患の理解を促すことも必要

だが、精神疾患に至らなくとも誰もが抱える

ストレスの紹介やうつ状態についても説明す

る方がいいのではないかと思う 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

医師 ひきこもりに関して近年は「社会的」という

表現はしなくなってきている。そのほかいく

つかの名称が古くなっている 

意見 市町村関連 精神保健

福祉士 

P39 の精神疾患（こころの病気に）に発達障

害が含まれているが、精神科領域であり、理

解を深めるため P50 の説明があることは適

切と思うが、疾患に含めることには疑問を感

じる 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

精神保健

福祉士 

こころの健康に関してわかりやすくまとまっ

ていたと思う 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

医師 精神疾患がだんだんと説明され、きく人にと

って身近なものとしてうけとめられるので

はないかと、期待が持てました 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

医師 基本的な病気や知識や支援の心構えについ

て、網羅的にわかり易く伝えようとされてい

てよいと思いました 

意見 

→修 

正済 

精神保健福祉セ

ンター 

心理 スライド 40 ADHDの訳語は注意欠如多動

性障害が適切かと思われる←修正 

意見 

→修 

正済 

精神保健福祉セ

ンター 

保健師 P61 SST（ソーシャルスキルトレーニング）

にしてほしい→修正 

意見 

→修 

正済 

精神保健福祉セ

ンター 

医師 P40 依存症も最近は退職後の問題が増え

ているのでもう少し高年齢まで広げてもよ

いのではないかと思う→修正 
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（「サポート」） 

種別 施設名 資格 その他自由記載 

質問 精神保健福祉セ

ンター 

医師 演習で上げている例は皆一見して精神的に

不調であるとわかる人たちばかりです。実際

に危険な（自殺しそうな）人たちの中には不

調をあえて隠して外見元気そうにふるまっ

ている、あるいは不調を否認する人たちが

多くいるような気がします。そういう人たち

にどうアプローチすべきなのかお考えはあ

りますか？ 

質問 精神保健福祉セ

ンター 

医師 P24 どれが 10 か条？ 

質問 病院関連 医師 P70温かい言葉の具体例は温かい気持ちか

ら出た言葉でしょうか？ 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

医師 スライド 63 声掛けについて、×が「見守る」

「また・・・・いつもそうよ」となっている。「見

守る」が悪い例なのは理解しやすいと思われ

るが「また・・・・・」について、どのような点で

避けた方がよいのか支援者向けに説明があ

った方が伝えやすいと思った 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

医師 （1）～（5）はわかりやすい。しかし、いざ実践

するとなる と（6）～（10）はもうひとつピン

とこないところがある 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

医師 P37 の「スキルをみにつけましょう」とある

が、「あとでサポートの項で説明します」と追

加した方がいいのではないでしょうか？ 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

医師 P85，P84/86 ページはメラヴィアンの法

則の「表情・しぐさ」の重要性を解説している

部分であり、このページがあることでかえっ

て求心力を失ってしまう。自明の内容でもあ

るのでこのページは不要と思う 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

医師 P131 のページでは、様々な暮らしの場で、

病気や障害をもつ方々のしんどさや生きづ

らさを理解し寄り添うというところにとど

め、「つなぐ」は次ページ以下にゆずる 
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意見 精神保健福祉セ

ンター 

精神保健

福祉士 

多くの場合で、相談者が対応に悩まれる具体

例として「死にたいといわれたら」などの例

も組まれれば、これからサポーターになられ

る受講者にとってもなお安心されるのでは

ないかと思う 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

医師 P83 距離への配慮に書かれているが、スラ

イドでは、サポーターが身体接触をしている

図があります 

（P82,83,81,70,64,63,37,28,12,13） 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

医師 演習の部分（P145 など）の「ありがちな対

応」は「このましくない対応」の方がよいと感

じた 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

認定心理

士 

かかわる時の「言ってはいけない言葉」を質

問されるかもしれないと思った。NG リスト

などあると良い 

意見 病院関連 医師 P139 以降は CBT で大野先生の講義で教

わりました。要は実践できるかどうか 

意見 病院関連 薬剤師 「さ」にあることが薬剤師のスキルとしてもっ

ていたいなと思う 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

公認心理

士 

演習シナリオと解説がグループワーク等をや

る上で参考になると感じた 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

精神保健

福祉士 

特に「サポート」の「さ」では、〇×で対応につ

いての具体例を掲載されるなど、初めて相

談に応じる方にとってもわかりやすく、本市

自殺対策の重点施策でもある「ゲートキーパ

ー研修」にも大変参考になるものであると思

いました 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

保健師 P93 このような態度はとても大事で、大切

な説明だと思う 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

医師 演習シナリオの悪い例が、いかにも「あるあ

る」な感じを受けるもので、受講者が我が事

や身近な方々の対応を振り返りやすいので

はないかと感じた 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

看護師 演習シナリオについて、気づきや解説のポイ

ントが明記されているので実践に活用でき

る 
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感想 精神保健福祉セ

ンター 

精神保健

福祉士 

サポーター心得 10 か条の説明が「い」から

始まっていて、気になってしまう 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

医師 P80～ 対応の○×はわかり易くてよい 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

保健師 演習のシナリオと解説が具体的で対応する

ときの参考になると思う 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

保健師 演習シナリオもついており、具体的でわかり

易いテキストだと思う 

感想 保健所関連 保健師 「ちいさなちから」というサポーターの心得

は 10 か条にそってスライドが続き、詳しい

説明が入っているので、理解しやすいと思っ

た 

感想 保健所関連 医師 傾聴のあたりは参考になると思います 

感想 市町村関連 精神保健

福祉士 

演習シナリオの「適切な対応編」は傾聴スキ

ルのポイントに沿って流れがよくわかる内容

で、地域のみなさんにぜひ紹介したいと思う 

感想 病院関連 看護師 演習シナリオのような具体例があるととても

分かりやすいと思います 

感想 病院関連 薬剤師 地域の薬剤師としての立場での「きづき」の

ポイントとしては、あの人薬局にこなくなった

なとか、睡眠薬と抗不安薬が多いなといった

ところかなと思います 

感想 病院関連 薬剤師 こころの不調に気づくためには、よく見てい

くことが大事だなと感じた 

感想 その他精神保健

関連 

事務職 声掛けは挨拶からお互いを認め合うところ

から始まるとおもうのでとても大切と思う 

感想 その他精神保健

関連 

事務職 こころの不調については自ら話しづらいこと

だと思うので、サポーター側としてはこころ

の不調に気づき声かけをすること、ただ話を

聞くのではなく相手に寄り添い聴いてあげ

ること、安心して話せる場を作ることが大事

というがわかった 

感想 当事者  あたたかく見守っているサポーターさんから

の声掛けや見守りで相談機関につながるこ

とを、そんな地域になることを願っています 

感想 家族  演習シナリオと解説のところは、実践に役立
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つ内容でした。私は反省点もたくさん感じ身

につまされました 

意見 

→修 

正済 

精神保健福祉セ

ンター 

医師 P70 「だいぶつかれているようだけど」と

「だいぶおつかれのようにみえたので」は同

じなので、一つは別の例に置き換えた方がよ

いと思う → 「最近、おみかけしなくなった

ので、どうしていらっしゃるか心配していま

した」に修正 

意見 

→修 

正済 

精神保健福祉セ

ンター 

医師 P69 の「しばらく声をかけずに見守る」は、

どの状況で「×」なのでしょうか ← 「声をか

けずそっとしておく」に修正 

（「セルフケア・セルフヘルプ」） 

種別 施設名 資格 その他自由記載 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

保健師 P122 体を動かしていない時も筋肉は縮

まろうとしますが 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

精神保健

福祉士 

「セルフケア・セルフヘルプ」に関しては、具

体的な対処方法が記載されているのもわか

りやすいと思いましたが、自殺対策でいわ

れる「支援への支援」の視点を踏まえ、相談

に乗る側の燃えつきを防ぐために、相談者

側が抱え込まずに相談することの大切さ

や、相談窓口の案内、相談者が抱く感情など

について触れられてもよいかと思う 

意見 保健所関連 医師 気づき、声掛けをして、どういった時には、

専門の機関へつないでいくのかという視点

は、ゲートキーパー研修の時よりもわかりに

くい。演習あたりで入っていますが 

意見 保健所関連 保健師 私＆みんなの元気のもとの使い方、説明の

スライドが一枚あると助かります 

意見 病院関連 看護師 サポーターの方々が抱え込みすぎないよう

にすることも必要でしょうか 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

医師 スライド 68，69，80，89 セルフケアの部

分などが特に良いと思う 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

心理職 「さ」（サポート）、「な」（なかま）で、サポータ

ー自身のセルフケア、セルフヘルプにもふれ
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られており、サポーターのこころの健康も大

切であることが伝わる内容だと感じた 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

保健師 セルフケア、セルフヘルプの内容がとても充

実しており、地域の方々にとって取り組みや

すい内容になっていると思う 

感想 保健所関連 保健師 「私みんなの元気のもと」シートは 1 人 1 人

が自分のリフレッシュできる行動を見つける

ことができ、自発的に自分の生活に取り入

れることができると思った 

感想 その他精神保健

関連 

事務職 自分自身の健康を守ることも大切にしない

とこころの不調を抱えている人に気づき寄

り添うことは難しいことを改めて理解した 

感想 その他精神保健

関連 

事務職 自分がリラックスできる方法や息抜きをし

ながらこころの健康について取り組み、心の

サポーターになれればと思う 

（「仲間」） 

種別 施設名 資格 その他自由記載 

意見 精神保健福祉セ

ンター 

保健師 P55，P133 絵は全体的に医療機関が中心

に描かれていますが、「地域」の中に保健所

や市町村等が小文字でも記載されている

と、地域のイメージがより分かりやすくなる

と思います 

意見 保健所関連 医師 仲間；P132 の厚生労働省のポンチ絵は情

報量が多すぎて、内容把握が難しいと思う

（かなり省略されたと思うのですが）。 

意見 保健所関連 医師 P133 には「患者さん」いないのですが、イメ

ージとして歯車に乗せられて地域ケアに「運

ばれる」という印象をもたれはしないでしょ

うか。意図としてはすべてのエレメントが共

同して、患者さんの地域での生活をサポート

するってことだと思う 

意見 病院関連 看護師 どこにつなげていけばよいのかサポーター

の方々の迷うところではないでしょうか 

意見 警察関連 事務職 地域で悩みを抱えている人に接する（情報

に触れる）機会が多い、町内会役員等、行政
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連絡員、消防団等、高齢者（積極派）・職種別

では「教員」「警察官（交番・駐在所等）」「僧

侶」といった方々にも広く周知するための方

策（マスコミで取り上げてもらうなども）必

要とおもわれる 

意見 警察関連 事務職 警察においても、幅広く悩みを受けること

から、相談機関のネットワーク（別添）をつく

り、相談者へ適切な相談窓口を紹介するこ

とを行っていますが、こうした各種相談窓口

の担当者にもテキストを活用した研修を行

えば、スキルアップに繋がるとともに、治療

が必要な人への受診にも繋げられると思う 

感想 精神保健福祉セ

ンター 

事務職 地域の環境づくりは職場・学校・家庭それぞ

れの環境づくりでしょう 

感想 病院関連 医師 全体として地域ネットワークづくりの動機づ

けとなる研修テキストであると思う 

感想 その他精神保健

関連 

事務職 今後はこの研修テキストを活用する「仲間

（パートナー）」を広げる取り組みが大切にな

ってくると思います 

意見 

→修 

正済 

精神保健福祉セ

ンター 

医師 P68 ただ「通所」といっても、一般の方に

はどこにかがわからないと思う。どのような

ところかを入れた方がよいと思う → 「デ

イサービスなどに」に修正 

意見 

→修 

正済 

精神保健福祉セ

ンター 

医師 「心のサポーター」は地域と病院のつなぎ

役」というフレーズから、サポーターが病院

とコンタクトをとって何をするのかと身構え

そうになるので、この後のページは、様々な

支援システムを利用する・紹介するといった

内容なので、つなぐ先を病院に限定せず

「様々な支援とのつなぎ役」とする。→修正 

（「ちから」） 

種別 施設名 資格 その他自由記載 

感想 警察関連 事務職 今後はこの研修テキストを活用する「仲間

（パートナー）」を広げる取り組みが大切にな

ってくると思います 
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（その他） 

種別 施設名 資格 その他自由記載 

感想 教育・大学・専門

家関連 

看護師 学校教員の方々への教育をどのように行う

かの検討もなされてるやに聞きますので、

活用されることを望みます 

情報 

提供 

教育・大学・専門

家関連 

看護師 学校指導要領で高校から手始めにメンタル

ヘルスが教育内容に含まれていくという時

期にかなった取り組みで、とてもありがたく

大切なお仕事だと思う 

感想 病院関連 医師 自治体の自殺対策協議会の来年度の事業の

計画にいれたい 

感想 病院関連 医師 大塚先生の講義を今年秋にお願いしたい 
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図２．パイロット研修会 アンケート 
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図３．参加者および地域精神保健従事者 アンケート（1） 
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図４．参加者および地域精神保健従事者 アンケート（2） 
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５． 考察 

研修について参加者や従事者、当事者、家族の意見を求め、プログラムを改訂し、内容

は参加者には概ね理解しやすい内容であったといえる。その内容については、教育課題や

具体的な進め方、テキストの内容にさまざまな助言や意見をいただいた。 

一方、今回は教育効果の検証ということでは、教育課題について簡易的なアンケートに

よって参加者の意見を求める形式であり、限定された対象への研修実施であった。今後、

さらに教育対象を広げていくことが求められる。さらに、教育プログラムのオンライン形式

の実施法や e-ラーニングの導入については、今後さらに方法論の検討を行う必要がある。

また、修了証発行やバッジなどの配布などについて、さらに検討していく必要があると考

えられる。そのほかに、教育プログラムの普及にあたって活動を推進していくアンバサダ

ーを導入することや、当事者や家族のメッセージを広く取り上げること、地域の社会資源

をより理解できるような普及啓発などを検討していくことが求められる。 

教育プログラムを普及にあたっては、実施する指導者を養成することが必要となる。本

事業では教育課題の伝達として、ノート形式のテキスト、ファシリテーターマニュアル、具体

的な研修プログラム例を示し、ある一定の肯定的評価をいただいた。また、助言等も反映

させながら、内容を改訂してきた。このように、指導者養成プログラムの基盤を構築してお

り、さらに発展させていくことが期待される。 

そして、地域のメンタルヘルス対策として障害を抱える方や家族をはじめとした周囲の

方々の支援として、本事業の成果として示した心のサポーターの育成プログラムの方法論

が活用されていくことが求められる。したがって、今回協力を得た各県の精神保健福祉セ

ンターをはじめとして、地域精神保健を主に担う各県の担当課、保健所、市町村、各精神科

医療機関や精神保健の従事者などへの指導者育成と、精神保健における普及啓発の体制

が整備され、精神国民的課題である「精神障害にも対応した地域包括ケアシステムの構築

推進」へつながっていくことが重要である。 
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地域の精神保健体制やその状況は一律ではないため、普及啓発体制については地域特

性に合わせた事業展開や柔軟な地域での推進が求められる。たとえば、地域で必要な情

報や教育課題と合わせて、本プログラムを活用するなどにより、地域の精神保健の課題に

取り組むことができると考える。また、各地域での精神医療保健福祉体制や支援体制を理

解しているものが指導者になることで、教育対象者との双方向性の教育がより深まること

につながると考えられる。また、地域での円滑な事業推進にあたっては、県や市町村や、教

育関連、職域関連での日頃の精神保健福祉の普及啓発体制を生かした進め方が役立つで

あろう。 

すでに厚生労働省より心のサポーター養成に関わる事業について、今後モデル事業を

経て、全国での事業展開により 100 万人のサポーター養成が想定されていることが示さ

れた。本事業の成果が地域での精神保健活動の一助となり、活動がさらに推進されること

が期待される。 
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