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Ⅲ 乳幼児健康診査の全体像

目標
健診 1 か月 4 か月 6 か月 10 か月 1歳6か月 2 歳 3歳6か月

一般健康状態
(発 育)

全 身 健 康 状 態
発 育 栄 養 状 態
各 身 体 計 測 値
特に体重の増加状況 特にバランス評価

精
神
運
動
発
達

正
常
発
達

運動 手足の運動 首のすわり ねがえり～おすわり ひとり歩き 走る・跳ぶ

視覚 固 視 追 視

聴覚 反 応

精神 反 応 言語・情緒・行動・社会

発達症

中 枢 性 協 調 障 害
（重症） （中等症～重症）

脳 性 麻 痺
（軽症～中等症） （軽 症 ）

知 的 能 力 障 害

疾病の発見

下痢・嘔吐等

湿 疹

斜 頸

開排制限・股関節脱臼 O 脚 ・ X 脚

心疾患
染色体異常

先天性 頭蓋異常
ヘルニア
外表奇形 等

新生児痙攣の有無 点頭てんかん けいれん（熱の有無）

貧血 腹部腫瘤

聴 覚 異 常 高度難聴 中等度難聴 ～ 軽度難聴

視 覚 異 常 眼 位 視 力 異 常

自 閉 ス ペ ク ト ラ ム 症

う 歯

不正咬合

生活リズムの確立 基本的生活習慣の自立

生

活

指

導

健康的な保健行動の獲得

安定した社会適応

栄 養 哺乳状況 離 乳 食 幼 児 食離 乳 食
食生活のリズムを整える 食 事 のしつけ

睡 眠 生 活 リ ズ ム を 整 え る

排 泄 オムツのあて方とオムツかぶれ予防 排 泄 の し つ け

清 潔 清潔の保持としつけ
全身－沐浴、入浴、清拭
局所－爪、鼻、耳、口腔（窩）

（皮膚の清潔 血行改善 う歯予防 疾病予防）

着 衣 生理機能と発達に適した衣服

遊びと玩具 遊びの方法と玩具 （運動能力の発達、情緒の安定、子どもと家族の接触、疾病予防、遊びの種類の増大、友達づくり、事故防止）

育児用品 衣類・寝具・哺乳・食事・保健衛生用品・外出用品・育児家具等

親子関係

親子相互作用 愛着形成 子どもの人格を尊重する
保護者の養育行動 児の状態 スキンシップ 親子関係の確立
家族の支援的役割が重要

精神保健 ・養育者が乳幼児の発達を理解する ・産後うつの発見
・友人など対人関係の調整（集団行動） ・養育環境、養育態度の改善

事故と安全 事 故 防 止 と 安 全 教 育

その他

先天性代謝異常検査 尿検査

予 防 接 種 実 施 状 況 の 確 認

疾 病 等 医 療 機 関 受 診 状 況 や そ の 結 果 の 確 認

保 育 者 の 不 安 軽 減

視力１.０以上
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◎★診察で、凹みあり＋凹み周囲の皮膚所見（あ

ざ・毛が生えている・割れ目が歪んでいる）

◎★診察で、凹みあり＋問診で１つ以上「いいえ」

　・凹みあり+盲端確認+凹み周囲の皮膚所見な

し＋問診２つとも「はい」

　→両項目で異常なしであれば、異常なし
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⇒〇おむつのあて方、抱き方等の指導（参考資料４)

　「先天性股関節脱臼予防と早期発見の手引き」

　－赤ちゃんの健やかな成長のために－ も参考
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ST

これらの年齢にいたっても、構音が他の子

音に置換や省略する場合に構音指導を考

慮する

（3歳児健診では、 パ行・バ行・マ行音 が

不可のときに◎要精密（STのいる耳鼻科

が望ましい）その他の子音は●要観察）

鼻から息が漏れるような発声（開鼻声）は

粘膜下口蓋裂や鼻咽腔閉鎖機能不全が疑

われるので、医療へ◎要精密★聴力異常
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５． 赤ちゃん体操

※赤ちゃんが仰向けの姿勢を“不安定”・“落ち着かない”と感じていると

手や足、頭を床に押し付けて安定しようとする為、自由に首を動かすことができません

赤ちゃんが頭・首を正面で止めていら

れるように工夫してあげましょう

例えば、環境設定では

赤ちゃんの動きを引き出すように

工夫してあげましょう

① 首の安定・運動

目的

効果 首のすわりを促すことが期待出来ます

“首がすわっていない”“向き癖がある”赤ちゃんに対して、仰向けで「頭・首を

まっすぐ正面で止めていられる」・「頭・首を左右に動かすことができる」ように動

きを引き出します

仰向けの姿勢が不安定だと感じている赤ちゃんの場合・・・

倒れた頭をまっすぐ正面に戻せるようタオル

を両端から丸めていき、裏返したものを頭の下

に敷きます

※この部分に隙間があると、頭を床に

押し付けることを助長してしまいます

・頭を床に押し付けて、背中を反っています

・赤ちゃんが反って抱っこのしにくさに繋がります

首とバスタオルの

間に横から指が差

し込めないくらい

＊詳細資料は滋賀県立総合病院（こども/診療部門）のホームページ（診療科案内⇒小児リハビリテーシ

ョン科）に掲載しております。  資料パスワード 【hattatu】            
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※お腹の筋肉の働きが弱いと赤ちゃんが “姿勢が落ち着かない”“不安定”と感じやすくなります。姿勢を安定

させるために、頭を床に押し付けたり（反り返ったり）、手や足を床に押し付けたりします。そのため、手足を自

由に動かしにくくなります。

赤ちゃんの動きを引き出すように工夫してあげましょう

※ 特別に時間をとらず、おむつ替えの際に取り入れると続けられます

② お腹の筋肉を使う運動

赤ちゃんのお腹の筋肉が働くことで、赤ちゃんを支えている

大人の介助量が軽く感じるようになってきます

→初めのうちはわかりにくいですが続けましょう

①足を曲げ太腿を支えます ②赤ちゃんのお尻の穴が上に向く

よう支え、その姿勢をキープします

目的

効果
お腹の筋肉を働かせることで、仰向け・うつ伏せ・お座り等の姿勢が安定し、

手足を自由に動かしやすくなります

“向き癖がある”“反りが強く抱っこしにくい”“手と手・手と足合わせをしな

い”等の赤ちゃんに対して、自由に頭・手・足を動かせるように赤ちゃんのお

腹の筋肉の働きを促します

＊詳細資料は滋賀県立総合病院（こども/診療部門）のホームページ（診療科案内⇒小児リハビリテーシ

ョン科）に 掲載しております。  資料パスワード 【hattatu】
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赤ちゃんの動きを引き出すように工夫してあげましょう

①環境を整えます

③ 手足を動かす運動

バスタオルを 3・4 枚重ねて丸めて、両

足の下に入れ、足の位置を高くします

⇒ 足を上げやすくなります

授乳クッションや丸めたタオルケ

ット等を頭と両肩の下に入れます

⇒ 頭・手を上げやすくなります

目的

効果
手・足を動かすことで全身の筋力 UP に繋がります。また手と手・手と足を合

わせる、口に手や足を持っていき舐めることで、赤ちゃんは自分の身体を知

り、物に手を伸ばすなど様々な場面で手や足を自由に動かせるようになります

“手と手・手と足を合わせない”“口に手や足を持っていき舐めない”“反りが強

く抱っこしにくい”等の赤ちゃんに対して、自由に手足を動かせるように赤ちゃ

んの動きを引き出します

平らな床面からだと、動くことが大変ですが、環境を設定することで動くことが

楽になります(運動の“きっかけ”になります) 

＊詳細資料は滋賀県立総合病院（こども/診療部門）のホームページ（診療科案内⇒小児リハビリテーシ

ョン科）に 掲載しております。  資料パスワード 【hattatu】
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赤ちゃんの動きを引き出すように工夫してあげましょう

①環境を整えましょう

       仰向き

②動きやすくするために声掛けをしましょう

おもちゃや声掛けなどで赤ちゃんが自分で動くきっか

けをつくりましょう

※赤ちゃんに大人の顔がみえるように、自分の立ち位

置を工夫し関わるようにしましょう

※赤ちゃんは、人の顔 に生まれつき注目しや

すいと言われています

ただし、顔が反対を向いている と注目しにくい

ため、赤ちゃんに関わる際は、大人の顔が正面を向くよ

うに工夫しましょう

④ 寝返りの準備

バスタオルやタオルケット、クッションを左右ど

ちらかの背中の下に入れます 少し横向きにな

り、身体が転がりやすくなります

目的

効果
赤ちゃんが自分から動いて姿勢を変えることで、体重を支える身体の部分

や姿勢のバリエーションが増え、寝返りの準備に繋がっていきます

“寝返りが出来ない”“うつ伏せを嫌がる”等の赤ちゃんに対して、自分

から動いて姿勢を変えやすくします

赤ちゃん自身が動いて体重を支える

部分(赤線部 )を変えていきます

＊詳細資料は滋賀県立総合病院（こども/診療部門）のホームページ（診療科案内⇒小児リハビリテーシ

ョン科）に 掲載しております。  資料パスワード 【hattatu】
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赤ちゃんの動きを引き出すように工夫してあげましょう

     

① 環境を整えます

② 環境を整えます

※促す方法として①・②どちらでも可能です

うつ伏せの姿勢は、赤ちゃんが自分で顔が挙げられずに窒息する危険が

あります。必ず見守って実施して下さい。

バスタオルを丸めて、両脇の下に入れます

⇒ 上半身の重み（重心）が足元に下がり、

頭を上げやすくなります

敷布団で斜面を作ります

赤ちゃんをうつ伏せにし、胸辺りま

でを敷布団の上に乗せます

⇒ 上半身の重み（重心）が足元に

下がり、頭を上げやすくなります

⑤ うつ伏せの運動

目的

効果 首のすわりを促すことが期待でき、また座位姿勢の準備に繋がっていきます

“首がすわっていない”“両肘で身体を支えて頭を上げられない”等の赤ち

ゃんに対して、両肘で身体を支えて頭を上げられるように赤ちゃんの動きを

引き出します

注意点

＊詳細資料は滋賀県立総合病院（こども/診療部門）のホームページ（診療科案内⇒小児リハビリテーシ

ョン科）に 掲載しております。  資料パスワード 【hattatu】
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赤ちゃんの動きを引き出すように工夫してあげましょう

① 大人の足の間に赤ちゃんを坐らせ、おもちゃをなどで側方(横方向)に興味をもたせて、お座りから

横座りの姿勢を誘導します

⇒運動・姿勢のバリエーションを増やすことができます

② おもちゃの位置を変えて左右交互に姿勢を変えるように誘導します

⑥ 色々な姿勢を経験する運動

目的

効果
赤ちゃんが自分から姿勢を変える・身体の色々な部分で体重を支えること

で、運動のバリエーションが増え、お座り⇔寝返り⇔うつ伏せと姿勢を変え

る準備に繋がっていきます

“寝返りが出来ない”“うつ伏せを嫌がる”“お座りができない”等の赤ちゃん

に対して、自分から姿勢を変え、身体の色々な部分で体重を支える経験が出来

るように赤ちゃんの動きを引き出します

赤ちゃんが大人の身体にもたれてきても大丈夫です

⇒赤ちゃんが後頭部を押し付けてくる場合は、その姿勢を不安定と感じているサインです。上記の運動を導入

するのはまだ早いかもしれません

＊詳細資料は滋賀県立総合病院（こども/診療部門）のホームページ（診療科案内⇒小児リハビリテーシ

ョン科）に 掲載しております。  資料パスワード 【hattatu】
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※ うつぶせで、頭を赤ちゃん自身で上げられるようになったら行うようにします

赤ちゃんの動きを引き出すように工夫してあげましょう

①赤ちゃんをはいはいの姿勢にし、10 ㎝程度の台の上に胸を乗せます

②大人の両足や両手を使用して赤ちゃんの足や腕

の位置が肩幅になるように壁   をつくります 注意：赤ちゃんのお腹が垂れ下がっていたら・・・・・

⑦ よつばい（移動）の準備 ステップ 1

抱っこで支える手が 赤丸（みぞおち）あた

りになったら、 の部分は赤ちゃん自身で保

持できています

⇒ できない場合、『よつばい（移動）の準備

ステップ１』の運動はまだ早いです

目的

効果
赤ちゃんが手・肘や膝で体重を支え、前後・左右に身体を動かす経験を

積むことで、よつばい(移動)の準備に繋がっていきます

“ずりばい・よつばいが出来ない”等の赤ちゃんに対して、自分から動い

て姿勢を変えていけるように赤ちゃんの動きを引き出します

敷布団などで代用できます

大人の手の平を赤ちゃんのお腹の

下に当てるようにし、赤ちゃんの

身体がまっすぐになるように、

お腹を支えてあげましょう

＊詳細資料は滋賀県立総合病院（こども/診療部門）のホームページ（診療科案内⇒小児リハビリテーシ

ョン科）に 掲載しております。  資料パスワード 【hattatu】
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※ よつばい（移動）の準備ステップ１の姿勢がとれるようになったら行うようにします

赤ちゃんの動きを引き出すように工夫してあげましょう

①おもちゃを赤ちゃんの目線の高さ＋顔の少し右側（左側）から見せ、片手を伸ばすよう促します

②おもちゃに片手を伸ばすように誘導します

・はいはいの動きは、右手で支え、左手を前に動かす⇔左手で支えて、右手を前に動かす

連続した動きです。

・片手で支えて、反対側の手を動かす運動を左右交互に行い、体を左右、前後に動かす経験を積み重ねることで、

はいはいの獲得に繋がります。

⑧ よつばい（移動）の準備 ステップ 2

※伸ばした手と反対に少し身体

が動きます

目的

効果
赤ちゃんが手・肘や膝で体重を支え、前後・左右に身体を動かす経験を積

むことで、よつばい(移動)の準備に繋がっていきます

“ずりばい・よつばいが出来ない”等の赤ちゃんに対して、自分から動い

て姿勢を変えていけるように赤ちゃんの動きを引き出します

＊詳細資料は滋賀県立総合病院（こども/診療部門）のホームページ（診療科案内⇒小児リハビリテーシ

ョン科）に 掲載しております。  資料パスワード 【hattatu】
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１２．５歳児健康診査

はじめに

5 歳児は、言語の理解能力や社会性が高まり、発達障害が認知される時期です。保健、医療、福祉による対応

の有無が、その後の成長・発達に影響を及ぼす時期であるといわれています。この時期のこどもを観察し、就学に

向けて地域でのフォローアップ体制を構築するため、5 歳児健康診査の実施が推奨されています。

目的

幼児期において幼児の言語の理解能力や社会性が高まり、発達障害が認知される時期であり、保健、医療、福

祉による対応の有無が、その後の成長・発達に影響を及ぼす時期である 5 歳児に対して健康診査を行い、こども

の特性を早期に発見し、特性に合わせた適切な支援を行うとともに、生活習慣、その他育児に関する指導を行い、

もって幼児の健康の保持及び増進を図ること 

参考

①5 歳児健康診査マニュアル 

②5 歳児健診ポータル 

発達の様子

運動面では、バランス感覚が上達し、手と足を協応させながら動きを調整できるようになります。左右のどちら

の軸足でもケンケンができ、縄跳びもでき始めます。ブランコをこいだり、ボールを蹴ったりキャッチしたりすること

ができるようになります。           

積木やブロックなどを使って、縦と横と高さの構造を持ったものを作るようになります。手本で示された工程通

りに完成させることができたり、眼前にないものでも頭に浮かんでいるイメージを表現したりするようにもなります。

描画では、 「顔」から「人へ」、胴体と手足がある人物を描けるようになります。このように、造形などさまざまな活

動において、目的をもって、集中して粘り強く取り組む様子が見られます。 

自分を中心とした基軸として 「右」と「左」、「前」と「後ろ」といった空間的な認識を持つようになります。また、

「昨日」「今日」「明日」、「朝」「昼」「夜」 といった時間軸の認識も形成され始める時期です。ジャンケンの 「グー」

「チョキ」「パー」の 3 つの手がわかり、勝ち負けと「あいこ」があることもわかるようになります。 

５歳児の年齢になると、単に会話が成り立つだけでなく、自分の考えを主張し、気持ちをことばで表現するよう

になります。相手の話を聞いて、自分が経験したことを織りまぜて理由を説明するようになるので、話しことばを使

っての問答ができるようになります。 「～ダカラ・・・・シヨウ」 「～ダカラ・・・・ニナル」 といったように、すじみちや

文脈に沿って話すようになります。大人に対して、自分のやったことを報告にきて承認を求め、努力が誉めてもら

えることが大きな喜びとなる時期です。「ジブンデスル」ことに熱中する様子が見られるでしょう。 

幼稚園や保育所では、集団遊びができ、ルールに基づいて参加したり役割を交代して遊んだりするようになり

ます。お店やさんごっこや戦隊ヒーローごっこ 、トランプやカルタあそび、外に出れば鬼ごっこ、かくれんぼなども

面白くなるでしょう。遊びのなかで役割とルールがあることを学び、子ども同士で教え合い、約束をし、仲間関係を

持ち始め、連れ立って遊びます。子ども同士の関係のなかで、あやまる、許す、仲直りができるだけでなく、時には

仲裁をすることができるようになり、それを受け入れることもできてきます。対人関係のなかでの感情や行動の調

整ができ始め、自分を相手や周囲の求めに合わせていく、「～ダケレドモ…・・スル」というように自制心がしなや

【5 歳児健診ポータル】 
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かに育っていく時期です。  

この時期になると、家庭や幼稚園・保育所の日常生活への参加に求められる基本的な生活習慣はほとんど身

についています。衣服の着脱はボタンもはめられ、食事では箸ではさむことができ、排泄もあと始末ができ、いわ

れれば家事の手伝いを一緒にするのを喜びます。年少児の世話をするなど、年長組としての役割意識の他、動物

をかわいがるなども含む養護性（生きとし生けるものに対する慈しみと育みの行為）も見られるでしょう。 

こどもの遊びについて、集団遊びができているかがポイントとなりますが、心身のすこやかな成長のためには、

身体を使った遊びができているかも確認する必要があります。身体を使った外遊び（ブランコの立ちこぎ、ジャン

グルジム、ボール遊びなど）ができていない場合は、子育て相談を紹介するとよいでしょう。 

神経発達症に対する気づきと支援のポイント

５歳児は、幼稚園や保育所など所属している集団の凝集性が高まる時期を迎えています。さまざまな活動や行

事など集団で行動する場面も多くなるでしょう。仲間関係ができ始めるので、共同遊びやルールのある遊び場面

に参加する機会も増えるでしょう。そのため、３歳６か月児の健診や相談では問題なしとして通過した子どものな

かに、自閉スペクトラム症や注意欠如・多動症の特徴が顕著に見られ出す場合があります。保育活動への注意・

集中力や取り組みへの持続力の問題、遊びや対人関係のなかでの感情調整や衝動コントロールの問題などにも

気づける場合があります。５歳児の健診では、個人の成長や発達を確認するだけでなく、集団生活を送る上で必

要な社会性の発達や自己統制などの行動面の発達の状況を把握することが重要となります。 

「多動」や「集団不適応」は、さまざまな神経発達症や子どもの不調、環境の影響（逆境的小児期体験など）をと

らえるきっかけとなります。問診項目を活用し、日常生活と幼稚園・保育所など集団場面での様子をあわせて確

認するようにしてください。さまざまな場面での子どもの様子を総合してとらえることが大切です。家庭場面での

習慣化された行動はできても、集団の流れに応じた行動が上手くできない場合があります。自分流のやり方や遊

びにこだわり、その場の状況や変化に柔軟に対処することが難しいといった発達的な特徴があるかもしれません。

また、社会場面では言動が過剰に抑制的になってしまう一方、家庭内では感情爆発やかんしゃくといった情緒や

行動の不安定さが見られる場合があるかもしれません。保護者の困り感を丁寧に聴き、保護者の不安や心配を

軽減することも重要になります。必要に応じてその後の医療、福祉、教育などの専門的支援やフォローアップにつ

なげることによって、子どもの行動の安定につながることや、環境を調整することで社会生活への適応が進むこと

が期待されます。 

健診項目の全般的な不通過は知的能力障害を、言語・社会面の項目に偏った不通過は自閉スペクトラム症が

存在する可能性を考慮します。チェック項目での観察を通して、明らかな遅れや偏りだけでなく、「不器用さがあ

る」「場面緘黙の傾向がある」「情緒や行動の様子が何か気になる」といった子どもに出会うこともあるでしょう。必

ずしも、何らかの神経発達症を断定できるとは限りませんが、何がどのように気になるかを具体的に記述すること

により、スクリーニングが意味を持つと思われます。また、「気になる子」の中には、養育環境の問題が子どもの社

会性や情緒の発達に影響している場合があります。子どもの発達を捉えるときに、子どもの問題だけではなく、生

活や子どもを取り巻く環境全般に目を向けることが求められます。 
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＜身体発育＞

腹部への聴診や触診は必須ではない。必要に応じて、胸腹部への聴診、触診、目や耳などの診察を追加 

発育発達の特徴
チェックポイントと手

技

問診項目

◇質問票記載項目

事後措置を必要とする事柄 

○要指導 ●要観察 ◎要精密 ★要医療

幼児身体発育曲

線参照

（観察） 

・血色

・筋骨の発達

・皮膚の緊張

・栄養の状態

粗大運動

微細運動

身長・体重 

◎体重、身長グラフのいずれかまたは両方が 97％タイル

を超えている場合

◎体重、身長グラフのいずれかまたは両方が３％タイルを

下回っている場合

◎前回の測定（3 歳児健診時など）から、グラフの２つの

線を越えて増加している場合、あるいは体重、身長の増

加がなく停滞している場合 

＜精神運動発達＞

１．運動面 

発育・発達の特徴 チェックポイントと手技 
問診項目

◇質問票記載項目

事後措置を必要とする事柄 

○要指導 ●要観察 ◎要精密 ★要医療

姿勢・運動

・手と足を協応させ

て、体のバランス

の調整やコントロ

ールができ始める

・片足立ちでの静

止、ケンケンがで

きる 

・ ボ ール を蹴 った

り、投げたりキャッ

チしたりできる 

・食事では、箸が使

えるようになる 

（問診・観察） 

◇ケンケンで数歩前進する 

・「片方の足で立ってみて」と指

示してその場でさせる。また

は検査者や保護者が一緒に

やってみせる。

・足を入れ替えさせて、反対側

の足でも同じようにできるか

を見る。 

◇親指と示指のタッピング 

・児の前で、検査者が親指と他

の 4 指を順に一本ずつ合わ

せて見せて、「同じようにやっ

てみて」という

・反対側の手指も同様に実施す

る。

（粗大運動） 

◇ケンケンで、左右それぞ

れの足を軸足として、前

に進むことができますか

（3：0～4 歳）左右どちらか

の足でケンケンができる

（４：０～４：５）スキップがで

きる 

（微細運動） 

◇ボタンのかけはずしがで

きますか 

（粗大運動） 

◎ケンケンで、軸足が左右のどちらであって

も、数歩も前進できない。 

●著しい左右差がある（片方の足は正常で

あるが、反対側はまったくできないなど） 

（微細運動） 

●◎親指と示指のタッピングが左右ともでき

ない、またはリズムよくできない 

●著しい左右差がある（片方は正常である

が、反対側はまったくできないなど） 

2．認知面・言語面・社会面 

発育・発達の特徴 チェックポイントと手技
問診項目

◇質問票記載項目

事後措置を必要とする事柄 

○要指導 ●要観察 ◎要精密 ★要医療

（1） 描画

・鉛筆は三指で

支持できる 

・四角形などの 

形を捉えて描く

◇正方形模写

・四隅とも角が描かれており、おおむ

ね直角

 （丸みを帯びたり鋭角だったりして

いない） 

・お手本を見て四

角がかけますか 

●◎描画等の課題に全く興味を示さず、取

りかかろうとしない。 

◎鉛筆を握り持ちしかできない 
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発育・発達の特徴 チェックポイントと手技
問診項目

◇質問票記載項目

事後措置を必要とする事柄 

○要指導 ●要観察 ◎要精密 ★要医療

ことができる 

・人物が描ける 

（頭、顔、胴体

、手足がある） 

・長辺は短辺の 1．5 倍以下 

※手本カード（一辺が 7 ㎝の正方

形）を提示して書かせる 

※手本と同じ図を 3 回まで描かせて

みる 

（2） 会話、理

解、社会性

・話しことばを使 

 って問答が 

 できる 

・自分の属性、

所属する集団

が認識できる 

・経験をもとに理由を

言ったり、自分の考

えや感情を言葉で

表現したりできる 

・ジャンケンの勝 

ち負けがわか 

る 

・しりとりのルー 

ルがわかる 

◇会話でのやりとりをしながら、発音

の不明瞭さがないか、吃音はない

かを確認する 

※聞こえ（聴力）の問題がないかにも

留意

◇氏名と年齢を正しく答えられるか 

◇「何ていう（どこの）保育所/幼稚園

に行っているの？」「何組かな？」

「先生の名前は？」などと尋ねられ

たら、自分が所属（在園）する園や

組の名前、担任の先生の名前を

答えられるか 

◇「好きな食べ物（ご飯、おかず）は

何？」「好きな遊びは何？」、「どう

してそれが好きなの？」などと聞

かれたことに対して、自分の気持

ちや考えを言葉で表現できるか 

◇ジャンケン 

3 回続けて行い、勝ち負けが正し

く判断できるかを確認する 

◇しりとり 

3 往復続けて正しく行うことがで

きるか 

（４：６～４：１１）小さ

い子の世話をしま

すか。

●児の発話を何度も聞き返す必要があるな

ど、構音に不明瞭さがある。 

●吃音がある（語頭音の繰り返しや、発話の

最初の音がなかなか発せられない） 

⇒〇吃音や発音の不明瞭さについて 

・子どもの話し方を注意したり言い直させた

りしない 

・発話の仕方ではなく、表現したことを受け

止めて丁寧に聴く 

●自分の気持ちや考えを言葉にできなかっ

たり、質問したことと異なった返答をした

りするなど、会話が成立しない 

●ジャンケンの勝ち負けが全くわからない、

ジャンケンの 3 種類の手の形が作れな

い、リズムに合わせてジャンケンができな

い 

●しりとりがまったくできない 

（3） 左右の理解 ◇左右の区別

「左の手（利き手でない方）を上げ

て」、「右手をあげて」と指示して、

その通り実行できるか 

・左右が逆になっても、区別して反対

の側の手を上げることができるか 

●◎右と左という言葉がわからない 

（4） 数の理解

・10 までの数 

であれば、具

体物と対応さ 

せて呼称し、概括す

◇5 以下の加算

 「もし、あなた（児の名前）がアメを

2 つ持っているとき、お母さん（お

父さん）から、あと 1 つもらえばア

メはみんなで、いくつになります

＜前段階の確認＞

・10 までの数を具

体物と対応させて

呼称できる 

(３：６～４：０) 

●質問の内容がわからない 

●一問も正答できない 
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発育・発達の特徴 チェックポイントと手技
問診項目

◇質問票記載項目

事後措置を必要とする事柄 

○要指導 ●要観察 ◎要精密 ★要医療

ることができる 

・5 つ以下の数

であれば、選択でき

る 

・5 以下の加算がで

き始める 

か」と尋ねる。

※下線部を、○1 つ、1 つ 

 ○2 つ、2 つ、に代えて質問をする

（質問は全部で 3 回行う） 

・指を使っても構わないが、指を使う

ように指示はしない 

・3 回とも全て正しく答えられなくと 

もよい （2 問正解は４：６～5：0、

３問正解は 5：0～5：6） 

＜集団適応・行動統制＞

発育・発達の特徴
健診票のチェックポイント 

と観察の視点

問診項目

◇質問票記載項目

事後措置を必要とする事柄 

○要指導 ●要観察 ◎要精密 ★要医療

・社会場面や対人

関係のなかで、

感情や行動の

調整ができ始

める。

・自分の言動を相

手や周囲の求

めに合わせて

いく、「～ダケレ

ドモ…・・スル」

というように、

自制心が育っ

てくる。 

・仲間関係を持ち

始め、友達と連

れ立って遊ぶ。

・園での集団遊び

ができ、ルール

に基づいて参加

したり役割を交

代して遊んだり

するようになる。

◇不安や恐れ 

・健診の場で保護者にくっついて

離れられない 

・不安が強く質問に答えられない

（ 場 面 緘 黙 の 可 能 性 に も 留

意）、固まって行動ができない

◇行為の問題（かんしゃく等） 

家庭や園で対応に困る程の

強い癇癪や粗暴な行動があ

る 

◇多動/不注意

椅子に座ってもじっとしてい

ない。すぐに立って歩きまわる

健診の場で、指示の聞き返し

が何度もある 

◇仲間関係の問題

※保護者への聞き取りで実施す

る。

・園での集団行動に参加できて 

いるか。 

・集団での遊びを楽しんでいる 

か 

◇カッとなったり、かんしゃ

くを起こしたりすることが

よくありますか 

◇注意しても全く聞かない

ですか 

※子どもの癇癪や乱暴、注

意をきかないことに養育

者がどのように対処して

いるか留意する 

◇順番を待つことができま

すか 

◇ルールに従って遊ぶこと

が苦手ですか 

◇生活や遊びの中で特定

の物や動作にこだわりが

強いと感じますか 

◇友達と協力し合う遊びが

できていますか（砂で１

つの山を作るなど） 

●家庭外の場面では強い不安や緊張が見

られ、一言も喋れない、固まってしまって

行動ができない。(分離不安や緘黙) 

●◎家庭や園で対応に困る程の強いかんし

ゃくや粗暴な行動があり、日常生活や集

団生活上の支障になっている（問題となっ

ている具体的な状況や内容を確認）。

●◎１０分程度の短い間でも椅子に座って

いることができない、または、直ぐに気が

散って目前の課題や活動に集中できな

い。指示の聞き返しが頻繁にある。

※ 保護者からの聞き取り（家庭生活場面、

園などの集団場面）と健診場面での様

子とを総合して評価する。 

●◎家庭や園生活を過ごす上で支障になる

程の強いこだわりがある。 

●園での集団行動ができない。集団遊びが

できない。

※ 保護者からの聞き取り（家庭生活場面、

園などの集団場面）と健診場面での様

子とを総合して評価する。 

〇●子どもの育てにくさに対して養育者が

体罰や叩くなどで対処している場合
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＜感覚器・その他の異常＞

発育・発達の

特徴
チェックポイントと手技

問診項目

◇質問票記載項目

事後措置を必要とする事柄 

○要指導 ●要観察 ◎要精密 ★要医療

歯および口腔

・歯面の汚れ、口腔清掃方法

・う歯の有無

・歯肉周囲組織の状況

・歯列・咬合 

・口腔軟組織疾患の有無

・食事、おやつの与え方 

・養育者による仕上げみがきをして

いますか。 

・歯みがきはいつしていますか。 

・フッ化物配合歯磨剤を使用して

いますか。 

・食事（間食・甘味飲料）は、1 日何

回、どのように与えていますか。 

・かかりつけ歯科医院はあります

か。

・定期的に歯科健診を受けていま

すか。

・日中、よく口を開けていますか。

★う歯

★歯列、咬合異常、形成不全

（１）眼 ア．目の異常（眼位・視力等）

・視診

白色瞳孔（瞳の奥が白い）、

羞明・流涙・充血、眼球の大

きさの左右差、瞼の異常

・固視と追視

片眼ずつ交互に左右の視

反応を確認

・眼位

ペンライトを両眼にあてて

角膜からの反射を確認。 

・眼球運動

ペンライトやオモチャを使用

し、上下左右斜め 8 方向に

動かして異常を確認

◇目の事で気になる症状はありま

すか 

◇3 歳児健康診査で異常等を指

摘されましたか 

◎保護者から視力や目の症状について相

談がある場合

◎3 歳児健診の視覚検査で要精密検査と

判定されるも精密検査を受けていない場合

◎白色瞳孔（瞳の奥が白い） 

◎羞明・流涙・充血 

◎眼球の大きさの左右差

◎瞼の異常

◎固視の異常がある 

◎斜視の疑いがある 

◎眼球運動異常がある 

（２）耳 イ．発音不明瞭 

高音部が聞こえづらい難聴

では例文を使って確認する

例）「キリンは首がながくて、

高い木の葉っぱを食べます」

（問診） 

「ざわざわしているところだと

特に聞き返したりしません

か」や「少し離れた場所から

呼びかけて反応がなかったり

しないか」 

◇はっきりした発音で話ができま

すか。（カ行・サ行がタ行に置き

換わったり、不明瞭な発音はな

いか） 

◇聞き間違いが多いですか 

◎舌小帯短縮（疑）、粘膜下口蓋裂（疑） 

◎ささやき声検査にて聞き返す、復唱がで

きない、左右差がある。 
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＜皮膚＞

発育・発達の特徴 チェックポイントと手技
問診項目

◇質問票記載項目

事後措置を必要とする事柄 

○要指導 ●要観察 ◎要精密 ★要医療

皮膚 ★湿疹

★アトピー性皮膚炎

打撲痕や傷跡が複数ある場合は健診後カンファレン

ス等で今後の対応について相談する 

＜生活習慣について＞

発育・発達の特徴
チェックポイントと

手技

問診項目

◇質問票記載項目

事後措置を必要とする事柄 

○要指導 ●要観察 ◎要精密 ★要医療

◇外で体を動かす遊びをしま

すか 

◇朝食を毎日食べますか 

◇ふだん大人を含む家族で一

緒に食事を食べますか 

◇保護者が毎日仕上げ磨きを

しますか 

◇うんちを一人でしますか 

●食事、排せつ、歯磨きが自立していない 

●５歳児の保健指導

項目 指導のポイント 

栄養 

〇体重あたりの食事摂取基準は成人より多い一方、胃容積は小さく、一度にたくさん食べられないので、３

回食と１回の間食（補食）を与える。 

〇できれば、家族と一緒に時刻をだいたい決めて規則正しく楽しい雰囲気で食べさせる。スマホやタブレッ

トを見ながらの食事にならないように、食事時間を家族でのコミュニケーションの機会とする。 

○噛み合わせがしっかりして、硬い食べ物など何でも食べられるようになる。 

○好き嫌い、小食やむら食いがある場合は、叱ったり強制するのではなく、食事に対する興味関心を高め

る工夫（食材に触れる、買い物・調理・配膳・後片付け等を手伝う、家族で楽しく食事をする等）をする。 

○就学後の食物アレルギー対応に不安をもつ保護者について、発育状況や日頃の食事の様子から、 栄

養・食生活に関する支援のみで良いのかを判断し、こどもの状況によって多職種で連携して支援する。 

歯・口腔

〇養育者は子どもの口腔内を見るようにする。萌出時期には個人差があるが、乳臼歯の後方に第一大臼

歯が萌出してくる時期である。時間をかけて萌出するためむし歯になりやすい。仕上げみがき時などに

注意深く観察する。 

〇子ども自身が食後にみがく習慣をつける。子ども自身が行う歯みがきは全体的にみがき残しが多いた

め、就寝前には養育者が仕上げみがきをする。 
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項目 指導のポイント 

○萌出途中の第一大臼歯は、口を大きく開けずに真横から歯ブラシを入れてみがくと良い（つっこみみが

き）。 

○第一大臼歯の小窩裂溝が複雑な形態をしている場合は、フィッシャーシーラント（小窩裂溝塡塞法）も有

効。う蝕リスクが高い場合は、かかりつけ歯科医院に相談するとよい。 

〇デンタルフロス等の使用を推奨する。 

〇3～5 歳は 1,000ppmF の歯磨剤をグリーンピース程度（5mm 程度）使用して、就寝前を含めて 1 日

2 回の歯みがきを行う。歯みがき後は歯磨剤を軽く吐き出す。うがいをする場合は少量の水で 1 回のみ

とする。 

○永久歯のう蝕予防のため、5 歳児から中学校 3 年生までフッ化物洗口を実施すると良い。自治体により

園や小学校で実施しているため推奨する。 

〇かかりつけ歯科医院を持ち、歯科疾患予防のため定期的に（3～6 か月に 1 回程度）受診する。 

〇糖分の過剰摂取をひかえ、飲食物は時刻を決めて与え、規則正しい生活習慣をつける。特にお菓子や

清涼飲料水をだらだら摂取することは避ける。 

〇日常的な水分補給はお茶か水とする。特にジュース（スポーツドリンク・乳酸菌飲料）は酸性度が高いう

えに糖分が多く、歯を溶かしやすいため常飲しない。 

○口唇閉鎖不全症（お口ポカン）が疑われる場合は、その原因に合わせて対応する。歯並びや噛み合わ

せ、口腔周囲筋の筋力低下などが原因と考えられる場合は、かかりつけ歯科医院で相談する。アレルギ

ー性鼻炎など鼻づまりによって口呼吸になっている場合は耳鼻咽喉科へ相談する。 

〇口腔機能発達を促すため、遊びの中で口を使うこと（吹き戻し、シャボン玉、紙風船など）を取り入れる。 

事故 

防止 

〇だんだん交通ルールを理解できるようになっており、保護者だけでなく、こども本人の交通ルールに対す

る理解状況を確認する。 

〇車に乗る場合は、必ずチャイルドシートを使用し、シートベルトで固定を図ること。また、短い時間でも子

どもだけを車内に放置することがないよう指導する。 

参考： 5 歳児健康診査マニュアル
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2013 5 DSM-5 DSM

DSM-5

1 ID Intellectual Disability

18

MR: Mental Retardation DSM-5

IQ

3
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ASD Autism Spectrum Disorder

(1)

- (2) (3)

(1)

(2) (3)

(4)

4

(PDD)

DSM-5

DSM-5

ASD

ASD

1
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1 2

1 6 2 2 6

3 ADHD Attention-Deficit/Hyperactivity Disorder

-

- 3

1

(ADHD)

(ADHD)

(ADHD)

(ADHD)

(ADHD)

(ADHD)

SLD Specific Learning Disorder
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 M-CHAT The Japanese version of the M-CHAT

1

2

7 9 17 23 

M-CHAT copy right (c) 1999 by Diana Robins, Deborah Fein, & Marianne Barton. Authorized translation by Yoko 

Kamio, National Institute of Mental Health, NCNP, Japan. 
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区分 項目領域No

備考（追記情報など）

該当 非該当 不明

詳細記録版 66項目妊娠・出産期のリスクアセスメントシート

母親 初産時24歳以下

父親 こどもの出生時24歳以下

妊娠(届出)時未婚・再婚

世帯は多子家庭である

変化のあった家族構成

保護者いずれかが外国人

人工妊娠中絶歴がある

不妊治療歴がある、生殖補助医療の複数回の受診歴がある

流産・死産・乳児の死亡経験がある

妊娠届出時や母子健康手帳交付時の来所者に違和感がある

母子健康手帳交付時期が14週以降(出生後交付含む)

予期しない妊娠/望まない妊娠

妊娠の自覚がない、妊娠や胎児に無関心・否定的

周囲に妊娠を隠していた

出産や養育の拒否がある

最終学歴が義務教育範囲

配偶者や恋人からの暴力・DV被害(歴)がある

複雑な家庭環境での生育、非行や不登校、過去の逆境体験がある

慢性疾患・身体障害がある

妊娠中の飲酒・喫煙、その他健康上の課題がある

精神疾患の既往や精神科・心療内科等の受診歴・相談歴がある
自殺企図・未遂、精神的に過度な負担、心中をほのめかす言動がある

産後不安定な状態(産後うつ含む)、疲労無気力、ノイローゼがある

アルコール、薬物等物質依存、買い物・ギャンブル等行為依存、著しい金銭管理の困難

出産や産後子育てへの不安が強い

衝動性・攻撃性、感情コントロール、社会的未熟さ、責任感不足

知的水準の低さ、対人関係・コミュニケーションの課題に由来する問題解決困難がある

整容に気になる点がある

産前産後の援助者不足、援助者がパートナー一人のみ以下、一人で負担を抱える、援助
要請困難、職場等からの無理解、妊婦の孤立がある、出産への反対者がいる

パートナーとの対立・葛藤、相談できない、理解が得られない、協力がない

パートナーとの間で安全の感覚を得られていない

社会関係上の孤立、職場等の周囲から出産・子育てへの理解が得られない

周囲に子育てのロールモデルになる人物がいない

周囲や職場で人間関係のトラブルを抱えている、出産や子育てへの理解が得られない

準備性の課題がある(飛び込み出産、準備や計画のない出産、産後のイメージが非現実的、
産後の準備、知識行動不足)

産後養育不安

基本情報

妊娠までの
経過

妊娠届出
母子健康手帳

妊娠への
態度・感情

出産・子育て
の準備性

生活歴等

身体・健康

心理

態度・印象

援助者
パートナー
社会関係

妊
娠
基
礎

妊
産
婦

1

2

3

4

5

6

7

8

9

10

11

12

13

14

15

17

18

19

20

21

22

23

24

25

26

27

28

29

30

31

32

33

34
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地区名： 対象者名： 記録日 記録者（担当者）名：
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177 178 179 180 181 182 183 184
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備考（追記情報など）

該当 非該当 不明

詳細記録版 66項目妊娠・出産期のリスクアセスメントシート

配偶者または恋人からの暴力・DV等の被害(歴)がある

複雑な家庭環境での生育、非行や不登校、過去の逆境体験がある

最終学歴が義務教育範囲

妊娠時学生、未就業

夜間就労、頻繁な出張等がある

慢性的身体疾患、身体障害がある

精神疾患の既往、心理的疲労、過度な精神的負担、自殺企図や未遂、心中等のほのめかしがある

仕事や人間関係、経済的問題等での生活上ストレスが高い

アルコール・薬物等の依存、ギャンブル等への行為依存、金銭管理の著しい困難がある

衝動性・攻撃性・感情コントロールの困難、社会的未成熟な態度がある

知的水準の低さ、対人関係コミュニケーションの課題に由来した問題解決の困難がある

育児に協力しない、必要な知識を持っていない、こどもとの関わりを嫌がる、回避する

社会関係上の孤立がある

きょうだいに重度の疾病や障害、慢性疾患、育てにくさがある

きょうだいに被虐待歴、要支援・フォローの経過等がある

きょうだいに健診・予防接種の未受診歴がある

きょうだいが保護者から厳しく叱られる、怯えた様子を見せる

18ヶ月未満の年の差きょうだいがいる(双子を除く)、または3年連続の年子がいる

住所が安定しない、複数回の転居がある

不衛生、事故や疾病の発生が危惧される家庭環境、極めて狭小な住宅、近隣と異なる様子がある

経済的困窮、健診等のサービス受給が困難・負担が大きい、経済不安・心配がある

離婚、別居、葛藤・トラブル、暴言・暴力、金銭問題を抱えている

親族とのトラブルがある、頼ることができない

地域社会から孤立した様子がある

母親学級や産後ケアなど、行政・地域サービスを受けたがらない

支援を的確に受け止められるキーパーソンが不在

医療機関等、関係機関からのリスク情報、支援要請、気がかりな情報がある

産後の後悔、こどもへの否定的感情がある

母がこどもをあやそうとしない、こどもとの関わりを嫌がる、泣くと困る

母が赤ちゃんのいる生活に強い負担を感じている

こどもが泣き止まないことにより、母に心身の負担が生じている持続的な泣きが生じた
時期があった

家庭訪問ができない、こどもや保護者に会えない、支援者を家の中に入れようとしない、
こどもを見せたがらない

生活歴等

社会的属性

身体健康

心理

態度印象

子育て

社会関係

きょうだい

世帯情報

環境

経済

家族関係

親族関係

社会関係

支援受入

関係機関

赤ちゃん
との生活

パ
ー
ト
ナ
ー

き
ょ
う
だ
い

家
庭
環
境

支
援
受
入

そ
の
他

出
生
後

35

36

37

38

39

40

41

42

43

44

45

46

47

48

49

50

51

52

53

54

55

56

57

58

60

61

62

63

64

66

65

59

区分 項目領域No

161 162 163 164 165 166 167 168

169 170 171 172 173 174 175 176

177 178 179 180 181 182 183 184

185 186 187 188 189 190 191 192

193 194 195 196 197 198 199 200
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区分 項目領域No

備考（追記情報など）

母親の初産時年齢24歳以下

母親が不安定職業・無職・学生、夜間就労や頻繁な出張を伴う仕事

対象となるこどもの出生時に父の年齢24歳以下

父が不安定職業、学生、無職、または夜間就労や頻繁な出張を伴う仕事

世帯のきょうだい人数が3人以上、18カ月未満の年の差のきょうだい、3年連続の年子

予期しない/計画していない/望まない妊娠だった

変化のあった家族構成、離婚調停中や別居等の発生が確認されている

保護者のいずれかが外国人

配偶者や恋人からのDV・暴力の被害歴(疑いを含む)がある

複雑な生育歴、過去の逆境体験がある

最終学歴が義務教育範囲

慢性疾患、身体障害がある

精神疾患等の既往歴、産後うつ等含めた産後以降の精神不調、過度に精神的負担を抱える様子がある

薬物、アルコールの依存・乱用、買い物やギャンブル等への行為依存がある

感情調節、知的側面、コミュニケーション、社会的成熟、問題解決や責任感に課題がある

打撲痕やリストカット痕、整容に気になる点がある

こどものいる生活に強い負担がある、育児上の悩みやストレスを感じている、疲労や無気力、
ノイローゼがある、こどもの持続的な泣きがある

過度な育児負担、一人で抱え込む様子、援助要請の困難、援助者不足、父親の理解や協力がない

育児にやりがいや楽しみが持てない

育児不安が強い、プレッシャーを抱える

育児に対する不安や悩みが極端に少ない

育児方法が極端な自己流、極端なこだわりや固執がある、体罰是認や男女役割の固定観念、
医療への不信感・必要な医療を回避する

こどもの発達や障害に対する理解や態度が乏しい、受容に至るプロセスをたどる様子がな
い、変化が見込まれない

育児に必要な知識を持っていない、知ろうとしない、養育よりも自己都合が過度に優先、生活
上の関心がこどもにない、こどもの要求を無視する、こどもへのケアや配慮、関わりが少ない

こどもへの評価・感情が否定的、関わりを嫌がる様子がある、こどもへのしつけが厳し
い、扱いが乱暴、発達不相応な自立の要求がある

こどもへの関わり方に一貫性がない、声かけや関わり方が不自然

パートナーとの対立・葛藤、暴力等の問題、パートナーとの関係で安心を得られていない

社会関係上の孤立がある、子育てのロールモデルがいない

社会的ストレス、周囲や職場での人間関係のトラブルや安全を脅かす人物がいる

基本情報

生活歴等

引継

身体
精神
健康

感情
態度
印象

育児負担

育児不安

価値観

こどもと
の関わり

パートナー関係

社会的孤立
ストレス

母

引
継

基
本
情
報

妊娠期以前からのフォロー等の対応がある、以前から持続する解決されないニーズがある
家族や関係者から報告されたこどもや家庭の気がかりな情報がある1

2

3

4

5

6

7

8

9

10

11

12

13

14

15

17

18

19

20

21

22

23

24

25

26

27

28

29

30

16

詳細記録版　65項目乳幼児期のリスクアセスメントシート
地区名： 対象者名： 記録日 記録者（担当者）名：

該当 非該当 不明

161 162 163 164 165 166 167 168

169 170 171 172 173 174 175 176

177 178 179 180 181 182 183 184

185 186 187 188 189 190 191 192

193 194 195 196 197 198 199 200



備考（追記情報など）

配偶者または恋人からの暴力、DV被害歴(疑いを含む)がある
生活歴

父
親

こ
ど
も

家
庭
環
境

身体
精神
健康

養育
関わり

態度印象

社会関係

健診
障害
発達

発育
身体所見

心理
行動所見

生活所見

世帯情報

家族関係

生活環境

経済

社会関係

支援受入

複雑な生育歴、過去の逆境体験がある
最終学歴が義務教育範囲
慢性的な身体疾患や身体障害がある
精神疾患の既往や心身不調の訴え、過度に精神的負担を抱えている様子がある
アルコールや薬物等の物質依存、買い物やギャンブル等の行為依存、金銭管理の著しい困難
感情調節、知的側面、コミュニケーション、社会的成熟、問題解決や責任感に課題がある
育児参加がない、必要な知識や行動が伴わない、こどもとの関わりを嫌がる、責任感がない、
回避する、養育よりも自己都合を過度に優先する、生活上の関心がこどもではなく自分にある
こどもに対する感情や評価が否定的、関わり方が不自然、一貫性がない、しつけが厳しい、発達不相応
な要求がある、体罰容認や暴力の是認・黙認、男女役割や子育てに関する特異的な価値観がある

社会的ストレスが高い
社会関係上の孤立がある、懸念される
予防接種未接種や、３～４か月児健診、１歳６か月児健診、3歳児健診の未受診がある
知的障害または知的な発達の遅れが疑われる、慢性疾患や身体障害がある、運動発達・認
知発達・言語社会性発達のいずれかに遅れが見られる

事故と断定できない外傷等がある、不衛生な生活環境に由来しうる皮膚疾患やアレルギー、
喘息等がある、何らかの疾患に基づく場合を除く、乳幼児の発育曲線が±2SDから大きく外
れる、身長・体重増加の経過に問題がある、不衛生な身なりや頻繁なオムツかぶれ等がある

心因性の体調不良や身体症状、行動化、年齢不相応な性的言動、情緒的混乱、(食)行動上
の反復する問題がある、疑われる
(生後2週間から５か月ごろ) あやしても泣き止まない、理由のわからない長時間の持続的な泣きがある
周囲の大人の言動や身体接触への過敏な反応、年齢不相応な大人びた態度、自己卑下や罪悪
感、頻繁な謝罪がある、怪我の理由や家での生活の話をしたがらない、表情を変える
過度なスキンシップや保育士等の独占行動、保護者との不自然な密着や異常なベタつき
こどもからの援助要請、(保育園等の所属先からの)帰宅不安や恐怖がある
こどもに生活習慣の大きな乱れがある
保護者との長期分離歴がある
発達等に由来する育てにくさや養育上の課題、厳しい扱いや不平等な扱い、健診や予防接種
の未受診、ヤングケアラー、不登校や長期欠席がある
住所が安定しない、逃亡等による複数回の転居
内縁者の出入りがある、疑われる
反社会的生活を送っている人物がいる
夫婦不和等の問題がある、育児よりも家族内の対立や葛藤が主題、養育方針が合わず頻繁な対立がある
家庭内に支配・コトンロールされている様子がある
不衛生または事故や疾病の発生が危惧される状況にある、生活人数に対して極端に狭小な
居住環境、近隣と明らかに異なる様子がある
こどもに配慮のない飲酒や喫煙がある
経済的困窮・経済支援のみで生活、経済不安や心配、世帯に労働者がいない、健診等の各種
サービスが受けられない、負担が大きい
親族との間でトラブルや葛藤を抱えている、親族に頼れない、または干渉が激しい
保育園等への入園困難、日中(や夜間)にこども預けたり、気軽にこどもを数時間預けられる先が
ない、援助者や頼れる人がいない、または一人しかいない、家庭内での育児負担の偏りがある
地域社会からの孤立、関係拒絶、近隣トラブル
健診等の各種サービスの勧奨や支援の申し入れに対する拒否や回避
支援者への反発や抵抗、本音を隠す態度がある、家庭訪問ができない、会えない、家に入れ
ようとしない、支援を受け入れるキーパーソンがいない、接触困難による情報不足、アセス
メント困難

31
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37
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40
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42

育てにくさ こどもの育てにくさがある44

43

45

46

47

48

49

50

51

52

53

54

55

56

57

58

59

60

61

62

63

64

65

きょうだい

該当 非該当 不明区分 項目領域No

詳細記録版　65項目乳幼児期のリスクアセスメントシート
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https://www.cfa.go.jp/policies/child-safety-actions
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http://www.j-poison-ic.or.jp/homepage.nsf

TEL 24 365

TEL 21 365

TEL 24 365

http://www.npa.go.jp/bureau/traffic/anzen/childseat.html

http://www.mlit.go.jp/jidosha/anzen/02assessment/

NASVA http://www.nasva.go.jp/mamoru/child_seat_search

http://www.npa.go.jp/bureau/traffic/bicycle/info.html
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19．  スマホに子守りをさせないで
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193 194 195 196 197 198 199 200
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