
母子保健データの活用

寝屋川市

こども部子育て支援課 樫原真裕美

資料２



寝屋川市の紹介

• 地勢

大阪府の東北部 面積24.70㎢

京阪沿線３駅 JR沿線１駅

大阪都市圏のベットタウンとして発展

• 人口（平成29年10月１日時点）

235,959人

65歳以上 67,755人（割合29.5％）

０歳 1,613人（割合0.1％）
平成31年４月 中核市

母子保健地区担当保健師 19人

寝屋川市駅

香里園駅

萱島駅

寝屋川公園駅



乳児後期
（9～11か月児）

乳児健診
（１か月児）

４か月児 ３歳６か月２歳歯科

経過観察健診
乳児期
小児（神経・発達相談）
発達相談

妊娠届出 妊婦健診 産婦健診

育児教室
乳児期 発達・育児支援
幼児期 発達フォロー

システム管理している情報

出生後

出生前
妊娠期から子育て期まで
切れ目ないデータ

要保護児童

母のデータ

１歳６か月

予防接種



・
・

世帯情報

寝屋川 さくら   平成26年４月１日 子

担当保健師 樫原 真裕美

氏名 生年月日 続柄
寝屋川 ねやまる  昭和64年１月１日 夫
寝屋川 はちかづき 昭和64年１月１日 妻

住所 寝屋川市本町１

続柄 子

氏名 寝屋川 さくら 予約状況

プロフィール

予防接種

母子保健事業

システム個人画面

３歳６か月児健診 H29.11.2

要保護児童 R1.10.1

H26.9.1

１歳６か月児健診 H27.11.1

経過観察健診Ⅴ H29.10.1

４か月児健診



１歳６か月児健診問診票

問診項目・健診結果をすべてコードに置き換える

表

表面一部拡大

裏面一部拡大



受診日 健診名

H30.11.2 ３歳６か月児健診 精神発達

H29.12.3 ３歳６か月児健診 精神発達・多動

H29.11.4 経過観察健診Ⅴ 多動

H29.11.5 ３歳６か月児健診 精神発達・多動

H27.11.6 経過観察健診Ⅴ ことば

H29.11.7 経過観察健診Ⅱ ことば

H29.11.8 精神発達・多動

来所経路
目的

経過観察健診の名簿

経過観察健診名簿を作成すると
前の健診状況・目的も表示される

健診に執務するスタッフ全員が、対象を把握できる



システム導入の経過

システム
○メリット

・一回の入力で全ての帳票に張り付く

・常に最新の状況が確認できる

・作業時間の短縮

○デメリット

・『拒否』『キャンセル』を含めた

一覧性がない

台帳管理をするようなシステムづくりを目指す

紙台帳
○メリット
・健診の１回あたりの予約状況
・『拒否』『キャンセル』の状況
・予約作業状況

○デメリット
・作業で時間がかかる
・帳票ごとに記入が必要
・予約者とキャンセルが入り混じり見づらい

平成14年システム導入に向け準備
課題：保健師が求める機能とシステム機能が一致しない

平成15年12月システム導入

一目瞭然



母子保健の変遷に合わせカスタマイズ

・年々増加する児童虐待（特定妊婦含む）
→ 母子保健で支援するケースを入力

要保護児童計上時期・重症度・虐待の種別

・子育て世代包括支援センターの開設
→ 妊娠届出の情報と合わせ、面談の情報を保存

・平成31年度 中核市スタート
小児慢性特定疾病児等の情報管理

新たなシステムを導入



タブレットを使ったスクリーニング

妊婦自身が入力

転居・里帰りの予定は？
家族からのサポートは？
入籍は？
妊娠・出産で不安なことは？
お仕事は？
心療内科など受診歴は？

リスク判定がその場でできる



タブレット画面①



タブレット画面②



タブレット画面③



タブレット画面④



A B C D
若年（17歳） 第一子を20歳未満

で出産
精神科受診歴 支援者

いない・分からない

妊娠届出20週以降 予定外の妊娠 社会制度の利用
療育手帳
自立支援事業

不安の内容に「夫と
の関係」

要保護児童のきょう
だいがいる

赤ちゃんへの気持ち
「何も感じない」選択

不安の内容に「経済
的な事」

不安の内容に「親族
との関係」

１つ該当
１つ該当かつ
全体で２つ以上
該当

・
・
・

・
・
・

・
・
・２つ以上該当

かつ
Dで１つ該当

大阪府が作成したアセスメントシート（妊娠期）に基づいた設定



アセスメントシート（妊娠期）に基づいたリスク判定



平成31年6月3日

氏名 寝屋川　花子 生年月日 0 歳 住  所 樫原　真裕美

リスク（+） 備考
リスク
（+）

備考

1 現住所の居住期間
17
18

妊娠前の身長、体重 165.0cm 62.0kg 22.8

転居の予定

「ある」の時

入籍の有無

入籍予定の有無

パートナーの仕事

4 就労状況 ○

5 同居している家族 22 生活リズムについて

6 妊娠は何回目 23 食事について

出産は何回目 24 お酒について

一人目の妊娠年齢 25 たばこについて 吸わない

8
これまでの妊娠・出産で何か
ご不安なことなどはあったか

9 定期的な受診

10
妊婦健診で何か指導を受け
たか

11
健診の結果や体調で不安な
こと

12 今回の妊娠は… 総合判定 判定

13 お腹の中の赤ちゃんについて ○

質問１２－１

15 里帰り出産の予定

妊娠中や産後の支援者の有
無

○

特定妊婦アセスメントチェックの要否

いいえ
自動判定基準に該当 ○

16

わからない

支援者はだれか

判定・・・グレー
アセスメントシートを記入

上記いずれも該当なし 判定・・・白

はい 17歳以下（個人情報基礎より）

判定・・・黒

アセスメントシートを記入14
妊娠がわかった時の気持ち どうしたらよいかわからず困る ○

妊娠20週以降の届出（妊娠届出情報より）

兄姉が要保護児童（妊娠届出情報より）

予定外の妊娠 届出住所が住基と不一致。住所不定（妊娠届出情報より）

これから定期的に受診する

いいえ

いいえ

希望して自然に授かった

7
２回目 今はやめている

14歳

なし

26

相談したいこと、聞いておき
たいこと、ご不安なことなど
はありませんか 自身の身体

夫またはパートナー ほぼ規則正しい

２回目 和食が多い

21
次に示すような公的なサー
ビスを受けていますか？

なし
正規雇用で働いている

○

3

はい
20

心療内科など心の健康の面
での医療機関受診の有無

受診を勧められたことがある ○

2
ない

19
今回の妊娠前から医療機関
で定期受診している疾患の
有無

はい

質問 解答欄 質問 解答欄

１年以上

地区担当保健師

アセスメントシート 作成日

平成31年5月29日 本町 面談者

タブレット入力結果（面談側の記録）



タブレット入力結果（妊婦へ提供する支援プラン（表面））



タブレット入力結果（妊婦へ提供する支援プラン（裏面））



システム活用によるメリット

・誰でも最新の情報にアクセスできる
・地区保健師が不在でも、その子の

状況がわかる
・離れた場所からでも、同じ情報が

見られる
・継続的な支援の情報を活用できる 今後の課題

・集団評価
・事業の効果検証

市民のメリット
速やかな対応

（母子手帳再発行・育児相談など）

妊娠期から子育て期までの切れ目ないデータの保有



母子保健情報連携の必要性

寝屋川市在住者＝今、保有しているデータでOK

同意なければ
情報なし

リスクない子
情報不要？

最低限の
情報は

得られる

本市の特徴・・・

『転出入が多い』

リスクがある人

同意がある人

サマリー

都市部の特徴

『人口流動化』

大きな社会問題

『児童虐待』

命を守る



母子保健情報連携による展望

寝屋川市の管理している情報

妊娠期から子育て期まで
切れ目ないデータ

母のデータ

こどものデータ

情報連携予防接種データ

全国のこどもの情報

健診の項目

体格 体重

体格 身長

全国の情報をつなぐため・・・
システム管理する項目の選定
データの持ち方（テキスト、コード化、単位など）

⇒ できるだけ多くの市町村が活用すること

スタートは
個別から・・・


