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はじめに 心理士とは？

臨床心理士 1 9 9 8年～

民間資格 「日本臨床心理士会認定協会」

人間の“こころ”の問題にアプローチする“心の専門家”

2026年4月現在 44289名

公認心理師 2 0 1 9年～

国家資格 201８年第１回試験

「心理学に関する専門的知識及び技術をもって国民の心の健康の保持増進に寄与」

2024年3月末時点 73745名



心理士（師）の業務

心理学研究

調査と発表

（臨床心理士）

カウンセリング

心理療法

コンサルテーション

多職種連携

アセスメント

心理検査

心の健康に関する

教育や情報共有

（公認心理師）



なぜ小児科に心理士が必要か

子どもの特徴

言語化が発達途上

発達段階で理解や反応が
異なる

医療体験が恐怖・トラウマ
になりやすい

家族の特徴

保護者の不安・罪責感・疲弊

治療の意思決定に家族が深
く関与

養育・きょうだい支援も必要

医療の特徴

長期入院・反復処置

慢性疾患との付き合い

学校生活との両立

治療継続が大切。そのために心理面の評価と介入が必要となってくる

① 子どもと家族の理解を深める ② 不安や混乱を軽減する ③ 治療・療養を支える関わり方をチームに翻訳する



大学病院（小児科）の特徴

医療の高度化

希少疾患・難病・重症例

高度治療や侵襲的処置

意思決定支援の難しさ

（倫理的課題）

治療・療養期間の長期化

慢性疾患・再入院

学校/友人関係への影響

小児から成人への移行支援

組織の特徴

多診療科・多職種が関与

教育・研究機能を持つ

地域中核施設として連携が
広い

大学病院の心理士に期待されること

●個別面接だけでなく、ケースの見立てをチームへ共有する
●医療・教育・福祉・地域をまたぐ連携を調整する
● 臨床実践を教育・研究へ還元する



心理士の業務

心理学研究

調査と発表

（臨床心理士）

カウンセリング

心理療法

コンサルテーション

多職種連携
アセスメント

心理検査

心の健康に関する

教育や情報共有

（公認心理師）



アセスメント

評価するもの

発達特性

情緒・行動面

家族背景

学校・生活環境

治療理解と受け止め

方法

心理検査・発達検査

面接

行動観察

病棟・外来での様子

他職種から情報の統合

アウトプット

見立ての共有

関わり方の提案

支援優先順位の整理

＜流れ＞
オーダー→目的等確認（カルテ等から）・検査の選択→実施→スコアリング・所見作成



カウンセリング・心理療法

対象

検査・処置への不安

慢性疾患への受け止め

発達・行動上の困難

不登校・学校不適応

方法

プレイセラピー/面接

心理教育

気持ちの言語化支援

治療アドヒアランス支援

目的・効果

不安軽減

主体性の回復

治療継続へのサポート

大学病院では…
高度医療の場面ほど、子どもは「自分にが起きているか」を理解しにくい。
心理士は、年齢や発達段階に合わせた関わりを考え、子ども自身の理解と納得をサポートする。



家族支援（保護者・きょうだい）

家族が抱えやすいこと

病状への不安

罪責感・無力感

養育の迷い

きょうだい・家庭生活への影響

心理士が行うこと

家族面接

養育支援

感情の整理支援

意思決定プロセスの伴走

親自身のケア・エンパワメント

＊きょうだい支援チーム
小児科医師、看護師、病棟保育士、心理士の多職種チームで発足

家族の安定→子どもの生活の安定と治療継続
家族を支えること自体が、小児医療では主要な臨床業務



多職種連携・コンサルテーション

チーム内での役割

心理学的見立ての共有

関わり方の助言

患者・家族・医療者の調整

増える役割

カンファレンス参加

症例の複雑さの整理

スタッフ支援

院外連携

学校・地域資源

福祉・療育

成人医療への移行

リハビリ
（機能回復
と維持）

薬剤師・栄養士
（薬剤管理と教
育、栄養状態）



業務の実際（ある1日から）

小児科外来

こどもセンター（小児病棟）

NICU/GCU
（総合周産期母子医療センター）

８：３０ 出勤
カルテ確認。検査の準備・情報収集

9：30 小児科外来にて発達検査
WISCⅤとPARS-TR実施
（スコアリングと所見作成）

11：30 外来待合室で声掛け（状況確認）
１３：００ 所見作成続き

１３：４５ NICU・GCUラウンド
（１４：００ 退院支援カンファレンス参加）

15：00 こどもセンターでベッドサイド面接
医師・看護師と情報共有

１６：30 カルテ記録、所見作成、明日以降の準備



・発達検査や知能検査

低出生体重児や早産児の発達のフォロー（1歳半、3歳を中心に）

発達障害、知的障害の診断のための特性や状態の把握

心身症や不登校、学習困難などの困難を抱える子どもの特性把握

家族背景や生育歴の聴取

・退院後の子ども・保護者のフォロー

・心理療法（カウンセリング） 子ども本人、保護者との個人・家族面接

「小児特定疾患カウンセリング料」

小児科外来



周産期におけるメンタルケアの重大性

愛着形成の失敗→ 虐待・発達障害・精神疾患のリスク

心の準備ができていない、無力感と罪悪感

低出生体重児は虐待のハイリスク

周産期医療体制整備指針（2010）

「NICUに臨床心理士等の臨床心理技術者を配置すること」

2025年7月 周産期医学 特集「周産期メンタルヘルス：最新事情」

20２5年９月 医学のあゆみ 周産期メンタルヘルス─プレコンセプションケアから地域リエゾンまで 294巻13号

2025年10月 精神医学 周産期メンタルヘルスとレジリエンスの科学―予防と回復を支えるエビデンスと実践

NICU/GCU
（総合周産期母子医療センター）



周産期の現場で心理士が何ができるか

周産期はいのちといのちが出会うとき。

関係が生まれ、関係の中でこころが育まれる。

 赤ちゃんと家族の「出会いのサポートをするこころのケア」が全ての赤ちゃんと家族に必要。

医師の真摯な治療

看護師の丁寧なケア

＜心理職の役割＞ 心理学的見地からの視点

医療職でないがゆえにできること。無力感、共感

母と子の出会いに寄り添い、出会いのプロセスに同行していく

それ自体が主要な心のケア
母児を支える器



関係性の育ちの過程を守る場となる

面会の時に、一緒に赤ちゃんを見つめ、関係性が育っていく場を見守る

母 赤ちゃん

不安・恐怖・自責 反応弱く、脆い

触れたい、かわいい 目が開く、反応しはじめる

お互いに気づき、関わり、反応していく。没頭する必要

・定期的にNICU,GCUをラウンド
赤ちゃんに会っていく（成長を見ていく。発達フォロー時へつなぐ）
お母さん・家族に会っていく ←保護者の心理状態の理解

・他職種とも情報共有
・カンファレンス参加
・ターミナルケア



こどもセンター（小児医療センター）

・発達検査や知能検査、心理検査とアセスメント、心理面接

入院している子どもの中で、治療や診断の必要がある時

・ビーズオブカレッジ

長期入院（3か月～）で小児がんが主な対象。

毎週訪室し、関わっていく。

・カンファレンスへの参加

・日常でもプレイルーム、病室で自然な形で関わっていく



入院生活で起こること

診断告知のショック

治療・副作用のつらさ 医療トラウマ

入院生活自体のストレス → 睡眠・行動への乱れ

日常生活とのギャップ、喪失体験、不安 発達・学業への影響

処置への恐怖・痛み

治療に伴う心理的介入 非日常から日常の豊かさを取り戻すケア



Beads of Courage®＝勇気のビーズ

闘病生活での治療過程を記録し、勇気や頑張りを讃えるもの

当院では、2011年5月～

「特定非営利活動法人 シャイン・オン！キッズ」の事業のひとつ。



＜期待される効果＞

◆病気に対するストレスの軽減
◆自ら前向きにとりくめるようサポート
◆自分なりの意味
◆自己意識を取り戻す
◆治療過程や治療後の体験の語り

NPO法人 シャイン・オン！キッズHPより

治療後、退院後も小児科外来で継続

子どもと家族に寄り添っていく 「今ここ」

緩和ケア的関わり 「子どものＱＯＬの最大化を目指す」
子ども、家族に合わせて。
対話や遊びを通して。
家族関係や意味、振り返りをサポート グリーフケア

診断直後の混乱期 治療期 維持療法期 治療終了後のフォローアップ



心理士の業務

心理学研究

調査と発表

（臨床心理士）

カウンセリング

心理療法

コンサルテーション

多職種連携

アセスメント

心理検査

心の健康に関する

教育や情報共有

（公認心理師）



知的発達症を合併した
自閉スペクトラム症児を対象とした
早期療育プログラムの実施可能性の検討

神戸大学医学部附属病院 小児科

橋本七月 山口宏 永瀬裕朗
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背景

早期療育の有効性と発展

https://gamma.app/?utm_source=made-with-gamma


塩津、倉澤 作業療法 39:17−25,2020

これらの対象の多くはASDとID ⇒ 早期療育のエビデンス

2歳児が入っている研究



目的

日本の小児科診療の医療保険制度の範囲内で行える

応用行動分析に基づく

効果的な早期療育方法のプロトコルの作成



方法 研究デザイン
＜主要目的＞

6か月間の療育プログラム実施前と比較し、プログラム終了時（1か月以内の評価を目安）および1年後におけるASD症状 (CARS2) の変化量の検討
主要評価指標：自閉症評定尺度（CARS2）

＜副次目的＞
6か月間の療育プログラム実施前と比較し、プログラム終了時（1か月以内の評価を目安）および1年後における以下の指標の変化量
1. 発達水準（新版K式発達検査）
2. 乳幼児発達スケール（Kinder Infant Development Scale：KIDS）
3. 日常生活適応行動 (Vineland-II)
4. 自閉症診断観察検査 (ADOS-2)
5. 保護者の育児に対する満足度や不安・ストレス (育児ストレスインデックス（PSI）)

動画データに基づく個々の対象児の介入経過に伴う行動変容の解析

＜主要アウトカム＞
療育プログラム開始前と終了時および1年後における有効性評価指標の児のASD症状のベースラインからの変化量

＜副次アウトカム＞
療育プログラム開始前と終了時および1年後における有効性評価指標の児の発達水準のベースラインからの変化量およびParenting Stress Index 
(PSI) による保護者の育児ストレスに対する変化量

＜その他評価項目＞      
参加者の地域ごとによる、主要アウトカムおよび副次アウトカムの比較



方法 スケジュール

01 02 03 04 05



方法 セッションの構造

バック
ヤードマット

机

保護者席

ド
ア

①あいさつ → ②ウォーミングアップ
→ ③設定課題 → ④自由遊び → ⑤クールダウン



方法 プログラムの選定

SPACE （JASPERプログラム）

言語発達ピラミッドの

どこに位置するか？



方法 プログラム

←アイコンタクト・指さし

← やりとり遊び・真似

←理解語彙を増やす・簡単な指示





考察

不連続試行法（



現場で見える「変容」の物語

数字や理論だけでは伝えきれない、心理的支援の本質的な価値。

それは、現場で目にする子どもと家族の「変容」の物語にあります。

以下は、小児科心理士が関わることで生まれる変化の一例です。

事例紹介

子どもだけでなく、家族全体のレジリエンス（回復力）の向上

心理的支援の効果 目に見えにくい？

確かな「変容」



preencoded.png

小児科心理士の役割は、医療現場においてますます重要性を増しています。しかし、その専門性を十分に発揮するた

めには、いくつかの構造的な課題を克服する必要があります。育成・制度化・地域連携の3つの軸で、私たちの使命

を全うしなければなりません。

専門職の育成

日本独自の教育体制
ジョブディスクリプションの確立

支援の可視化と制度化

すべての子どもに必要な支援を届
けるために

病院から地域へ

継続的なサポート体制のさらなる
深化

。

1/3

配置率の課題

小児科病床を持つ病院で心理士が常駐している割合（推計）

70%

支援ニーズ

慢性疾患を持つ子どものうち、心理的支援を必要とする割合

100%

目指すべき目標

すべての子どもに心理的支援が届く社会の実現

今後の課題

https://gamma.app/?utm_source=made-with-gamma


参考文献・公開情報

厚生労働省. 医療機関における公認心理師が行う心理支援の実態調査
https://www.mhlw.go.jp/content/12200000/000966884.pdf

厚生労働省. チーム医療における臨床心理職
https://www.mhlw.go.jp/stf/shingi/2r9852000000yq5c-att/2r9852000000yq9b.pdf

国立成育医療研究センター 心理療法室
https://www.ncchd.go.jp/hospital/about/section/naika/shinri_ryouhou.html

名古屋市立大学病院 臨床心理室
https://w3hosp.med.nagoya-cu.ac.jp/section/central/shinrishitsu/

東北大学病院 小児科
https://www.hosp.tohoku.ac.jp/departments/d1501

大阪大学医学部附属病院 子どものこころの診療センター
https://www.hosp.med.osaka-u.ac.jp/departments/child_psychiatry.html

※ URLは2026-06-05時点で確認した公開情報



結び

※ URLは2026-06-05時点で確認した公開情報

こころを支えることは、未来を育むこと

子どもが「子どもらしく」生き、家族が「家族として」機能し続けるための包括的な支援

チーム（家族・多職種・地域）の力で守り抜く

子どもたちの「豊かな日常」を守る

医療現場における心理士の専門性



ご清聴、ありがとうございました。

ご意見やご質問、ぜひよろしくお願いいたします。
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