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I.は じめに

　発達障害者支援法が平成17年 に施行 され、発達障害児

の早期発見 ・早期支援が基底の ものとして1歳6か 月児

健診、3歳 児健診は重要視 されている。母子保健法が改

正 された平成9年 か ら3歳 児健診は市町村主体 となっ

た。青森市では一貫 した乳幼児健診体制とするため、見

直しや内容の充実を図ってきた。健診 に使用する問診票

は、子どもの成長 ・発達 を情報収集することができる貴

重な手段であり、また、子 どもの成長 ・発達確認ので き

る乳幼児健診は親と専門家 とをつなぐ結び目としても重

要である。本市では3歳 児健診に(1)で 報告 した広汎

性発達障害チェックシー ト(以 下 「チェックシー ト」)を

取 り入れた。

Ⅱ.目 的

　3歳 児健診に 「チェックシー ト」を導入 し、活用効果

と課題について検討 した。

Ⅲ

.研 究 方 法

1.対 象

　平成18年4月 ～10月6日 まで、元気プラザ ・西部市民

センター ・浪岡総合保健福祉センターで3歳 児健診 を受

診 した1,212人 のうち、問診・保護者アンケー トのチェッ

ク6項 目の1項 目以上該当となった69人 。

2.方 法

　 問診票はあ らか じめ郵送 し、事前に保護者に記入 して

もらった。問診で保健師が確認 し、「チェックシー ト」に

進むケースには目的を説明、同意を得た後に 「チェック

シー ト」を作成 した。「チェックシー ト」作成 にあたって

は、すでに診断を受けているケースは除いた。精健対象

は、3領 域(言 語発達、対人関係 ・社会性、常同的及び

執着的行動)す べてにおいてチェック項 目が1個 以上あ

る ・3領 域すべてにおいてチェック項 目があるわけでは

ないが、チェック項 目の合計が3個 以上ある ・チェック

項 目の合計が3個 未満に した。保健師の フォローは、

チェック項目の合計が3個 未満にした。精健対象のうち、

保護者の同意が得 られたケースは児童相談所へ精健依頼

とし、同意のないケースは保健師のフォローとした。

Ⅳ.結果

　「チェックシー ト」作成児のチェックリス トの判定状況

と本市フォローアップ体制を表1に 示 した。「広汎性発達

障害の可能性あ り」 と 「広汎性発達障害の可能性は低い

が、何 らかの発達障害の可能性あ り」のほかに精健が不

要 と判断された場合でも保護者が希望した場合には精健

対象とした。 しか し、精健対象の中には精健が同日開催

でないことから相談を希望 しないケース、すでに他の機

関で相談を受けているケース、様子 をみたい と保護者が

精健 を希望 しないケース、同日開催の発達相談員による

「ことばの相談」なら受けてもいいというケースも見られ

た。

表1　 チェック リス トの判定別内訳

N=69

チェックリストの判定

診断の可能性

広汎性発達障害の可能性
　　　　 あり

広汎性発達障害の可能性

は低いが、何 らかの発達

　 障害の可能性あり

広汎性発達障害の可能性
　　　 は低い

援助方針

要精健

要精健

精健不要だが,要精健

対象として扱ってよい

チェック項 目該当なし

人数

12人

24人

29人

4人

青森市フォロー体制

フオロー

児相精健
ことばの相談

ことばの相談・児相精健

保健師継続
児相精健
ことばの相談

保健師継続
保健師終結
児相精健
ことばの相談

保健師継続
保健師終結
保健師継続
保健師終結

人数
9人

1人

1人

1人

10人

5人

8人

1人

1人

3人

11人

14人

3人

1人
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Ⅴ.考 察

　 3歳 児健診に 「チェックシー ト」を取 り入れたことで、

問診を担 当する保健 師は健診 とい う限られた時間の中

で、個人の経験や知識などに左右 されずに広汎性発達障

害の可能性の見立てを行うことができた。従来の3歳 児

健診でなんとな く気になっていたケースが 「チェック

シー ト」項目か ら、特徴 として捉えることができたこと

で、発達障害 に対す る保健師のスキルアップに もつな

がった。「チェックシー ト」に進むケースのほとんどは、保

護者が何 らかの発達の遅れを心配 してお り、問診の相談

項 目に記入 していた り、口頭で心配であることを話 して

いた。「チェックシー ト」作成にあた り保護者に詳 しく聞

き取 りをす る際 に使用す る用紙 には、「行動 ・発達面

チェックシー ト」と記入 し、過剰な不安を与えないよう

に配慮をした。また、作成時は保護者 と一緒に確認 しな

が らチェックをした。併せて市内の相談機関の情報提供

をすることで子 どもの発達上の問題を共有 し、保護者へ

の発達障害の知識の普及につながった。また、「チェック

シー ト」を活用 したことで、保護者の意向を踏 まえなが

らのフォローアップとなり、精神発達面において健診の

充実が図 られた。 しか し、児童相談所での精健に気乗 り

しない保護者や精健の必要性 を受け入れない保護者 も多

いことから、保護者の認知段階に応 じた緩やかな フォ

ローも必要であ り、また、診断を受けた後の療育支援、

教育において、保健 ・医療 ・福祉 ・教育が一体 となった

支援体制の構築が望まれ、次のステップを探ってい くた

めの相談機関、養育機関の充実が課題である。
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