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《《巻巻頭頭言言》》                  健健診診のの季季節節  

ととどどろろきき医医院院  
  轟轟  千千栄栄子子  

今年も小学校と保育園の春の健診が終わりました。 
昨年１月文部科学省から「児童生徒等のプライバシーや心情に配慮した健康診断実施の

ための環境整備について」の通知が出されています。私が校医をしている羽咋市内の小学
校３校のうち２校の養護教諭の先生が昨年 3 月に退職され、４月になると新しく着任され
た若い先生方からさっそく児童の健診のやり方について相談の電話を受けました。 

従来は低学年の子どもたちは洋服を脱いで上半身裸になってついたての後ろに並び、１
人ずつついたての前に来て診察。高学年の女子は肌着になって並んで養護の先生に介助し
てもらって診察、とできるだけ効率よく診察することに重きを置いていました。 

30 年前、初めて校医として健診に出向いたときには養護の先生が「上は裸、下は脱がな
くていいよ。脱いだら並んで。」と手際よく子どもたちを誘導して、「はあ〜なるほど、こ
んなふうにして診るのだな。」と感心したものです。高学年になると女の子たちは自然に
腕で胸を隠すようになります。背中を診察するときには他の子たちと視線が合うので、つ
いたてを置くようにしました。中には大きなバスタオルを広げて女の子を迎えに行きさっ
と包むようにして他の子たちの視覚を遮り、かつ診察しやすいように誘導してくれる先生
もいらして、その熟練の技を懐かしく思いおこします。 

当時の名簿は男女別だったので、男子と女子を問題無く診察していました。が、ある年
から男女混合名簿となり、名簿順ということで、あろうことか男の子と女の子が一緒に入
ってきて「上は裸。」の声で脱ぎ始めました。幸い？1 年生からだったのでそのクラスはそ
のまま診察をして、男子と女子は別々に入室するように指示しました。混合名簿の目的を
知ってか知らずか機械的に名簿順に入室させる配慮のなさに驚かされました。他の学校に
はあらかじめ連絡して従来通り男女別に行うように伝えました。女子の健診の時に保健室
に残っていた男性担任に退室をお願いしたこともあります。（女の子たちはほっとした様
子でした）けれど充分に「児童生徒等のプライバシーや心情に配慮」ができていたかとい
えばそうではなかったと胸がチクリと痛みます。 

ある小学校では昨年からは脱衣のスペースをしっかり区切りそこで肌着になって 1 人ず
つ校医の前に来て肌着を脱いで診察、診察後養護の先生の介助で肌着を着て脱衣した囲い
の中に戻る動線となっていました。男児は裸でもいいのではと考えましたが、ここは意見
を聞かなくてはとその場で直接確認したところ「裸は恥ずかしい」というので男児も同様
にしましたが、ちょうど 2 校が合併して児童数が増え脱衣にも時間がかかった結果、帰り
のスクールバスを待たせてしまうことになってしまいました。今年は流れがスムーズにな
るように工夫がされ女性教諭もついて誘導してくれてスクールバスには間に合いました。
まだまだ試行錯誤です。 
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園医をしている保育園の保育士さん達も配慮が必要との認識を新たに、以前は裸で廊下
を歩いてきて椅子に座って順番を待っていてくれた子どもたちも、洋服を着たまま入室。
並んで椅子に座ってから脱ぎ始めます。ついたてもありますが、充分に目隠しにはならな
い位置だったり、ついたてからうれしそうにのぞいたり、男女が交ざっていたりの状況で
すが、みんな楽しそうなので、以前より時間もかかりますがしばらくはこんな感じでいい
かなと思っています。 

保育園では年⻑さんの椅子を借りて座り子どもたちは立ったままで診察しています。ち
ょうど目の高さに顔を見ることができます。まず挨拶をしてお名前を聞いて「背中から診
ます。」といって背中の観察と聴診から始めます。これは亡くなった夫から伝授された方
法です。（この頃は低い椅子に⻑時間座っているとひとりで立ち上がれなくなり衰えを感
じています） 

私たちが開業した当時、羽咋市内にはもう 1 件小児科があって羽咋市と宝達志水町と志
賀町の保育所の園医は夫と井村先生の 2 人で担当していました。ある時、井村先生からお
電話で担当している保育所の園医を変わってほしいとお願いされました。しばらくして井
村先生が亡くなり、夫は羽咋郡市のほとんどの保育園の園医となりました。小学校の校医
もあったので 4 月の終わりから 5 月はほぼ毎日午前の外来が終わったら健診に出かけて帰
って休む間もなく午後の診療を始めるという状況で午前の診療が⻑引いた日にはお昼抜き
で夜までということもありました。その後宝達志水町の園医は代わっていただいて、夫が
診療できなくなった後は志賀町と市内の保育園の園医を私が引き継ぎました。当時は小児
科医に戻って間もなくで保育園の健診はドキドキで、どうしたらいいの？と尋ねたときに
伝授されました。なるほどとさっそく実践したらある保育所の園⻑さんに子どもたちと目
線を合わせて丁寧に診察していただいて。と喜んでいただきました。役所の車で志賀町の
たくさんの保育所を回ったことも思い出です。今では合併が進み保育所も数えるほどにな
りました。 

小学校の健診でも私の前に来て名前を言うとくるりと背中を見せてくれる子どもたちが
いて、覚えていてくれてる、夫の流儀？が生きているとうれしくなります。 

にこにこと子どもたちの顔をのぞき込んでいた夫の笑顔を思いながら、まだまだがんば
らなくてはと思うこの頃です。 
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《《役役員員会会••総総会会おおよよびび事事業業報報告告》》  

令令和和６６年年度度  石石川川県県小小児児科科医医会会春春季季例例会会  令令和和６６年年 66 月月２２日日    

ホホテテルル金金沢沢４４階階エエメメララルルドド  

特特別別講講演演  「「小小児児ののけけいいれれんん性性疾疾患患  −−熱熱性性けけいいれれんんガガイイドドラライインン 22002233 をを中中⼼⼼にに−−」」  
金金沢沢大大学学小小児児科科  ⿊⿊⽥⽥  文文人人  

 
 乳児期から学童期にかけて小児は多種多様な突発性運動をみせる。そのなかでも発熱と
ともに全身強直発作などの発作を呈する熱性けいれんは日常診療でよく遭遇するけいれん
である。小児科医にとってはなじみ深い疾患といえるが、重積時の救急現場での対応や、予
防薬の適応、脳波検査の適応など、判断に迷うことも多い。 
 2015 年に日本小児神経学会より発行された「熱性けいれん診療ガイドライン」が 2023 年
に 8 年ぶりに改訂された。熱性けいれんを初回発作とすることが多いてんかん症候群に言
及したり、これまで曖昧だった重積状態の定義や、重積において治療介入が必要な時間を明
確に定めたりするなど、小児診療の現場で役立つ知識がよく整理されている。本講演では本
ガイドラインで扱われている臨床課題を中⼼に小児のけいれん性疾患について解説した。 
 
＜熱性けいれん（熱性発作）診療ガイドライン 2023 のポイント（抜粋）＞ 
【熱性けいれん（熱性発作）重積】 
- febrile seizure の和訳として「熱性発作」を採用。従来の「熱性けいれん」という用語

では非けいれん性の発作が含まれないという誤認識が生じる可能性がある。 
- 熱性発作において⻑時間持続する発作、または複数の発作でその間に脳機能が回復しな

いものを熱性発作重積状態と呼ぶ。 
- 発作が遷延して自然に止まらなくなり、薬剤投与を必要とする段階を t1(time point 1)

と定め、てんかん重積状態の operational definition（実地用定義）とする。また、⻑期
予後に影響する脳障害の危険性がある段階を t2(time point 2)と定める(ILAE2015)。 

- t1 と t2 は厳密には強直間代発作と意識減損を伴う焦点発作で異なるが、本ガイドライ
ンでは発作型によらず熱性発作重積状態において t1 を 5 分、t2 を 30 分と定義する。 
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【熱性発作とてんかん症候群】 
- 熱性発作を初回発作とすることが多いてんかん症候群に、Dravet 症候群と素因性てん

かん熱性発作プラス（genetic epilepsy with febrile seizure plus; GEFS+）がある。 
- Dravet 症候群は SCN1A 遺伝子の異常を高率に認めるてんかん性脳症で、難治てんか

んであり、発達遅滞を伴う。熱性発作の好発時期である乳児期後半から 1 歳 8 か月の間
の初回発作が多く、60%の症例で初回発作に発熱を伴う。 

- GEFS+ は、発熱誘発性の発作（熱感受性発作）を中核症状として持つ遺伝性のてんか
ん症候群である。最も多い表現型は熱性発作のみを持つ小児であり、次いで 5 歳または
6 歳を過ぎても熱性発作が起こり、時に無熱性発作を起こす「熱性発作プラス（FS+）」
である。欠神発作、ミオクロニー発作、脱力発作を有することもある。焦点てんかんと
しては、側頭葉てんかん、前頭葉てんかんが多い。広義では Dravet 症候群も GEFS+ 
のスペクトラムに入る。脳波検査は異常を示さないことが多く、予後良好で抗てんかん
薬によく反応する。 

- GEFS+の 10%は SCN1A 遺伝子の変異を認め、他にも SCN1B (8%)、GABRG2 (9%)、
GABRD、STX1B、HCN1、HCN2 の各遺伝子変異を認めることがあるが、6 割以上の
症例では単一遺伝子の病的バリアントを認めない。また常染色体顕性遺伝が多いが完全
浸透率はまれで、polygenic または oligogenic model が示唆されている。 

【熱性発作とてんかん】 
- 熱性発作後のてんかんの発症率は 2.0〜7.5%程度であり、一般⼈口におけるてんかん発

症率（0.5〜1%）に比し高い。 
- 熱性発作後のてんかん発症関連因子として以下の 5 因子がある。 

1) 発達・神経学的異常 
2) てんかん家族歴（両親・同胞） 
3) 複雑型熱性発作（i:焦点発作、ii:発作持続が 15 分以上、iii:同一発熱機会の反復、の

いずれか 1 つ以上） 
4) 短時間の発熱−発作間隔（1 時間以内） 
5) 3 歳以降の熱性発作発症（初発） 
特に、4)は相対危険度が 2 倍以上、5)は 3 倍以上であり、相関性が高い。 

- 熱性発作後のてんかんは、「熱性発作からてんかんに進展・移行する」のではなく、「有
熱時／無熱時に共通の病態（てんかん）を背景として有している児が発熱時に初発発作
を呈し、その後に無熱時にも発作が生じててんかんが顕在化する」と考えるべきである。 

- 脳波検査は再発予測やてんかん発症の予測に有用であるという報告はあるが、脳波異常
に対して治療を開始することの臨床的意義は確立していない。脳波検査をルーチンに行
う必要はない。 

 

4



令令和和６６年年度度  石石川川県県小小児児科科医医会会５５歳歳児児健健診診研研修修会会  令令和和６６年年 1100 月月２２日日  

石石川川県県医医師師会会館館４４階階研研修修室室++WWEEBB（（ZZoooomm 併併用用））  

講講演演  内内灘灘町町ににおおけけるる 55 歳歳児児健健康康診診査査  ～～医医師師のの立立場場かからら～～  

金金沢沢医医科科大大学学小小児児科科  佐佐藤藤  仁仁志志  （（内内灘灘町町５５歳歳児児健健康康診診査査検検討討部部会会委委員員長長））  

  

神経発達症には自閉スペクトラム症、注意欠如多動症、限局性学習症（読み書き障
害や算数障害）、発達性協調運動症、軽度知的発達症が含まれる。１歳半健診や３歳児
健診で診断に至ったケースの多くは、保育所・こども園・幼稚園で支援を得られてい
ると考えられる。一方で３歳児健診までに神経発達症の診断に至らなかったケースの
なかでも、神経発達症やその「グレーゾーン」と称される特性をもつ児が存在する。
これらの児においては、保育所、幼稚園、こども園の環境では適応できていても、小
学校においては集団生活の中で学習面や生活スキル、コミュニケーションスキルの点
で各自に求められることが増えるため、適応が難しくなる。結果として、うまくいか
ない場面を多く経験することで自信を失ってしまう。そして学校では自分の居場所が
ない、学ぶことができないと感じることで、自尊心を保てなくなり、不登校や不適応
行動といった二次障害を来してしまう。神経発達症の特性をもつ児に対して、学校生
活で教育上の合理的配慮を受けるための個別支援計画書の作成と児童支援デイサービ
ス等の福祉資源の利用を要する。 

神経発達症の特性を持つ児に対して環境整備をするためには、年⻑児に実施される
就学時健診では、十分な準備期間が得られない。この準備期間を得る目的で実施され
るのが５歳児健診である。その役割としては、①神経発達症の診断に基づく早期介入
と支援へのつなぎ（他の退行を来すような器質的疾患や先天異常等が疑われる場合の
医療機関への紹介も含まれる）、②「グレーゾーン」と考えられる児の特性についても
教育機関と情報共有すること、③家族への福祉的・心理的支援、といったことがあげ
られる。このため、５歳児健診は実施時期から考えても療育につなげることが主な目
的とはなり得ないため、事後相談体制の構築が必須である。事後相談体制については
この後の内灘町保健師中井七美子氏の講演を参考にされたい。 

内灘町における５歳児健診は、悉皆健診の形で実施している。悉皆健診のメリット
としては、①気になる子の親であっても検診を受けさせることへの心理的抵抗が少な
い、②診察する医師や保健師、保育士などの関係者にとっては、５歳児の定型発達の
イメージがつきスキルアップにつながり、その結果として自治体全体の神経発達症の
フォローアップ体制の改善につながると考えられる。一方でデメリットとしては、事
後検討会合わせると１回の健診で３−４時間を要し、医師や担当者の負担が強い。気
になる子のみを健診対象とする抽出方式を採用した場合には、医師の負担を軽減でき

 
 
 
 
 
神経発達症には自閉スペクトラム症、注意欠如多動症、限局性学習症 （読み書き障害

や算数障害）、発達性協調運動症、軽度知的発達症が含まれる。１歳半健診や３歳児健
診で診断に至ったケースの多くは、保育所 ・こども園 ・幼稚園で支援を得られていると
考えられる。一方で３歳児健診までに神経発達症の診断に至らなかったケースのなかで
も、神経発達症やその 「グレーゾーン」と称される特性をもつ児が存在する。これらの
児のうち保育所、幼稚園やこども園の環境では適応できていても、小学校に上がると適
応が難しくなるケースもある。小学校では集団生活の中で学習面や生活スキル、コミュ
ニケーションスキルの点で各自に求められることが増える。適応が困難な児は、うまく
いかない場面を多く経験することで自信を失ってしまうことになるかもしれない。そし
て学校では自分の居場所がない、学ぶことができないと感じることで、自尊心を保てな
くなり、不登校や不適応行動といった二次障害につながる。二次障害の予防のためには
神経発達症の特性をもつ児に対して、学校生活で教育上の合理的配慮を受けるための個
別支援計画書の作成と児童支援デイサービス等の福祉資源の利用を要する。 

神経発達症の特性を持つ児に対して環境整備をするためには、年⻑児に実施される就
学時健診では、十分な準備期間が得られない。この準備期間を得る目的で実施されるの
が５歳児健診である。その役割としては、①神経発達症の診断に基づく早期介入と支援
へのつなぎ （他の退行を来すような器質的疾患や先天異常等が疑われる場合の医療機関
への紹介も含まれる）、②「グレーゾーン」と考えられる児の特性についても教育機関
と情報共有すること、③家族への福祉的 ・心理的支援、といったことがあげられる。こ
のため、５歳児健診は実施時期から考えても療育につなげることが主な目的とはなり得
ないため、事後相談体制の構築が必須である。事後相談体制についてはこの後の内灘町
保健師 中井 七美子氏の講演を参考にされたい。 

内灘町における５歳児健診は、悉皆健診の形で実施している。悉皆健診のメリットと
しては、①気になる子の親であっても健診を受けさせることへの心理的抵抗が少ない、
②診察する医師や保健師、保育士などの関係者にとっては、５歳児の定型発達のイメー
ジがつきスキルアップにつながり、その結果として自治体全体の神経発達症のフォロー
アップ体制の改善につながると考えられる。一方でデメリットとしては、事後検討会を
合わせると１回の健診で３−４時間を要し、健診回数が多くなると医師や担当者の負担
が強くなるので、多くの小児科医の参加が望ましい。気になる子のみを健診対象とする
抽出方式を採用した場合には、医師の負担を軽減できるメリットがある一方で、子ども
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が５歳児健診対象者となることに対して親の心理的抵抗が生まれる可能性があること
や、５歳児の定型発達の範囲を十分に理解している医師でないと診察が困難となること
が予想される。 

すでに金沢市をはじめとして、神経発達症のスクリーニングや事後相談体制がそれぞ
れに自治体で構築されてきているものと思われる。５歳児健診は一つの手段ではあるが、
最も重要なことは神経発達症の児あるいは 「グレーゾーン」とされる児が安心して過ご
せる場所が学校や福祉の場で確保されることである。安心できる環境の中でそれぞれの
子どもたちが small step でもよいので学ぶことの楽しさを体感し、自尊心を高めてい
ってもらえることが演者の願いである。 
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１．はじめに                                                                                             
  平成 17 年に発達障害支援法が施行され、市町は
母子保健法における健康診査で発達障害の早期発
見、早期支援に努めることが明記された。内灘町
では、平成 20 年度から就学前の健診として「５歳
児健康診査」を開始し、事後体制を整備し、発達
障害などの気になる児の就学までの包括的な支援
体制づくりを構築した。 

 
２．５歳児健康診査の実際 
    ５歳児健康診査の目的は「内灘町の親子が楽し

く安心して就学を迎える準備を始める契機とな
る」とし、目標を図１の通り掲げた。 

 

 

  

  

  

  

  

            図１ ５歳児健診目標 

    対象は町内在住５歳児で、保育所、認定こども
園など施設単位で年間 16 回実施している。内容は、
問診、集団教育、集団遊び、診察、視覚検診、歯
科相談、学校教育相談、保健指導、栄養指導であ
る。 

  
３．５歳児健康診査実施結果（平成 20 年度～令和 4

年度の 15 年間） 
  受診率は15年間の平均で97.2％、総合判定は、
要観察 23.2％、要医療 7.3％、管理中 12.7％で、 

 発達障害（疑い）出現率は 9.3％であった。また、 
 言語・社会性・言語など発達に関することで経過
観察になる児は、27.8％であった。要観察児を、
保育所、認定こども園などで経過観察を行った結
果、就学前に情報提供が必要な児は全体の 15.5%
で、そのうち就学先での支援を要する児は 44.0％
であった。    

  

４．５歳児健康診査事後体制  
   
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
５歳児健康診査の目標として「乳幼児期からの

一貫した事後体制を整える」を掲げ、5 歳児健康
診査を柱とした発達障害の把握と事後管理支援体
制を整備した。（図３）           
 また、この事業を通して、関係機関が「その子 
らしく就学を迎える準備ができる」という共通目 
的をもちながら「支援メニュー」を整え、少しづ 
つ包括的支援援を行う体制を整備した。平成 20 
年度～令和 4年度までの実績は表 1 に示した。 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
表１「気になる子」をサポートする支援メニュー 

               （H20 年度～R4 年度） 

 

５歳児健康診査後、経過観察を行い就学時健診 
 前に学校教育課への情報提供数は H21 年度～令和
４年度の 14 年間で 561 人（16.3％）、小学校に引
き継ぐための「個別の教育支援計画書」を作成し
保護者とともに小学校へ引き継いだ児は 227 人
（6.6％）で、児の特徴や対応、保護者の不安等を
就学前に伝える事ができ、小学校は準備すること
ができる体制となった。また、情報提供した児の
うち 32.9％は就学後も支援を受けていることか
ら、就学後も何らかの関わりにくさや特徴を持っ
ておりその保護者を対象に、「発達障害保護者相談
会」を実施し、平成 30 年度から保護者主体の自主
活動へと発展した。さらに、平成 29 年度からペア
レントトレーニンングを導入した。 
 

５．まとめ 
  ５歳児健康診査を実施し事後体制整備の過程で、 
保健・医療・福祉、さらに教育との連携が強化さ 
れ包括的な支援体制を築くことができ、保護者に 
適切な時期に無理なく「気づき」を促す体制がで 
きた。 

少なくとも、就学前に保護者が児の特徴に気づ 
き理解し、その特徴を小学校につなぎ、小学校は
それを受け入れ準備をし､その子を理解している
大人がいる場所で学校生活を送る。保護者は就学
後も相談できるスタッフとつながり継続して支援
を受けることができる。そこまでの支援が、発達
障害においての内灘町の母子保健としての役割と
考えている。 

幼児発達相談
幼児の精神発達などの障害を早期に発見し、適切な指導、支

援を行う。また、必要時、専門機関を紹介する。

小児科医師

言語聴覚士・臨床心理士

保健師
６６人（3.2％）

５歳児事後相談
５歳児健診等で、発達障害などの疑いを指摘された児の保護
者に対して、心理的相談及び、就学に向けての相談を行う。

臨床心理士

地域支援室相談員

保健師
２３人（1.1％）

ママ支援会議
児の問題点などについて、母親と共有したい場合、保育士など
関係スタッフと母親と一緒に、今後の支援について検討する。

保育士　　保健師

地域支援室相談員

療育スタッフ
１２３人（6.0％）

「気になる子」関係者
検討会

「気になる子」に対して、関係スタッフでそれぞれの役割や今後
の支援について検討する。

保育士　　保健師

地域支援室相談員

医療・療育スタッフ
１５７人（7.7％）

保育士事例検討会
保育所単位で、困難事例に対して事例検討会を開催し、職員

間で情報を共有し、専門職と今後の支援について検討する。

保育士　　保健師

地域支援室

医療・療育スタッフ
１０回（１２１人）

保育士研修会
保育士、保健師のスキルアップのため発達障害に関する研修
会を開催。

保育士　　保健師

地域支援室　学校関係

医療・療育スタッフ
４回（176人）

保育所訪問療育指導
（Ｈ２６年度から開始）

療育中の児で、療育スタッフが保育所を訪問し、集団生活にお
ける支援について指導、助言を行う。

療育スタッフ

保健師 ４回(４人）

地域支援室専門相談利用
保育所、幼稚園に在籍する気になる子に対して、相談員が訪問
し、具体的な支援について指導、助言。

地域支援室専門相談員 ４９９人（24.4％）

事業名 目的・内容 スタッフ
実施状況

(Ｎ=2046人）

講講演演  内内灘灘町町ににおおけけるる５５歳歳児児健健康康診診査査のの取取りり組組みみ  ～～就就学学ままででのの包包括括支支援援体体制制づづくくりり～～  

                            中中井井  七七美美子子（（内内灘灘町町保保健健セセンンタターー））  

①保護者が児の成長を確認する 

②保護者の育児不安を軽減する          

③就学に向けて基本的生活習慣を見直す 

④発達障害の二次障害を防ぐため、発達障害の早期

発見、早期療育を行い、適切な就学支援につなげる。 

⑤健診をとおして、関係機関との連携充実を図り、

乳幼児から学童までの一貫した支援体制を図る。 

乳幼児健診
（4カ月・1歳6カ月・3歳）

「気になる子」情報
（保育所・幼稚園）

スクリーニング

55 歳歳 児児 健健 診診

スクリーニング

就学時健診前の情報提供
（保健センター⇒学校教育課）

就学時健診

巡回就学相談

①幼児発達相談

②5歳児事後相談
③保健師保育所訪問

④地域支援室相談員派遣

⑤ママ支援会議
⑥「気になる子」関係者検討会

⑦保育士事例検討会・研修会
⑧保育所訪問療育指導

発達障害年長児保護者相談会

支援メニュー

６歳児（年長）

就学前の情報提供（引継ぎ書作成）
（保護者・保健師・地域支援室⇒小学校）

就学指導委員会

特別支援教育地域連絡会議
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令令和和６６年年度度  石石川川県県小小児児科科医医会会秋秋季季例例会会  令令和和６６年年 1111 月月 1100 日日  

石石川川県県医医師師会会館館４４階階研研修修室室  

特特別別講講演演  ５５歳歳児児健健診診ととかかかかりりつつけけ医医ががみみるる発発達達障障ががいいとと支支援援  
小小枝枝  達達也也  

鳥鳥取取県県立立総総合合療療育育セセンンタターー  
 
Ⅰ．５歳児健診の目的と意義 
 発達障害のある小児は、３歳児健診では気づきにくい。一方で，小学校で気づいては学校

不適応など二次的な問題が大きくなってしまう。３歳児健診の後から就学までの間、すなわ

ち５歳前後で健診を行って、知的な遅れは目立たないが衝動的で落ち着きがない、あるいは

一人遊びが多く集団行動がとりにくいなど、発達障害疑いのある小児に気づく場を設ける

必要がある。これが５歳児健診の意義である。 
 一般的に５歳児健診では発達障害をスクリーニングすると思われているが、最も多く水

漬かれるのは軽度の知的障害のある子である。３歳児健診では気づかれなかった軽く発達

に遅れのある子たちが、５歳児健診で気づくことができている。 
また、５歳児はすでに社会的な存在となっているので、５歳児健診の特徴は、個人の成長

や発達を診察するだけでなく、集団における立ち振る舞いを評価して、社会的な発達の状況

を把握することにある。これが発達障害のスクリーニングにつながる。しかが、それだけで

なく、遊びや人間関係の豊かさ、その子と家族の地域社会とのつながりなど健康を決定する

社会的要因を把握することにもなる。このことはすべての乳幼児健診において重要な事項

であるが、子どもを通じた関係性が加味される点が５歳児健診に特有と言えるであろう。 
 
Ⅱ．フォローアップ体制 
５歳児健診では、健診自体に加えて事後に実施される専門相談やフォローアップ体制を

整えることが重要であり、専門相談としては以下のものが必要であると考えられる。 
1. 子育て相談 
2. 栄養相談 
3. 療育相談 
4. 心理発達相談 
5. 教育相談 

また医療機関を受診する前に行われる診断前支援や医療機関を受診した後に、園や学校

などと専門医療機関との情報共有と連携も必要になってくる。 
発達に課題のある小児への気づきだけでなく、５歳児健診で保護者と睡眠や食事、排せつ、

メディアリテラシーなど基本的生活習慣の確認をおこない、就学に備えるという意義も大

きい。鳥取県の追跡調査結果では、５歳児健診で何らかの発達上の課題が指摘された子たち

の９５％は通常学級に進学している。明るく楽しく元気よく学校に通うための健診が、５歳

児健診なのである。 
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Ⅲ．発達障がいと支援 
 発達障害のある子への支援は、下図に示した対処法を参考にしていただきたい。近づいて、

穏やかな気持ちで、静かに話す（CCQ；Close, Calm, Quiet）と言う態度は、発達に課題の

ある子どもだけでなく、すべての子どもに対する大人がとるべき基本的な姿勢である。 
 

図 日本医師会から配布されたポスター 
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「「子子どどもものの心心相相談談医医」」カカウウンンセセリリンンググ実実習習 iinn 金金沢沢  

ふふじじささわわ眼眼科科小小児児科科ククリリニニッックク  藤藤澤澤  裕裕子子  
 
 

日時； 2024 年 10 月 27 日（日）、10 時 00 分～15 時 30 分 

会場； 一般財団法人石川県女性センター 

定員； 30 名 

受講対象； ①新潟県・富山県・石川県・長野県・福井県・愛知県・岐阜県に在勤の相談医 

②全国医師（非会員含む） 

  

参加者； 29 名（相談医 22 名、会員 7 名） 

石川県小児科医会 子育て支援部会 運営委員 

実施報告；   

・講師 上野 良樹先生（金沢こども医療福祉センター小児科） 

・プログラム   
9:30   開場 

10:00 ～ 12:00 (1)個別ペアレントトレーニングのすすめ 

   (2)コアエレメント；  

   ① 子どもの行動を 3 つに分ける 

   ② 子どものいいところを見たらほめる  

   ③ 子どもの行動を理解する 

12:00 ～ 13:00 昼食 

13:00 ～ 14:20 (3)コアエレメント；  

   ④環境を整える；行動が起きる前の工夫 

   ⑤”不適切”な行動へ対応  

   ⑥”適切”な行動をどう達成するか 

   (4)薬物療法について 

14:20 ～ 14:30 休憩 

14:30 ～ 15:20 (5)共同ペアレントトレーニングのすすめ 

   (6)楽しみながらつかえる環境調整のヒント 40 

15:20 ～ 15:30 閉会   
県内外から多くの先生にご参加いただき小児科外来で活用できるペアレントトレーニングや

子どもたちにとって安心できる環境調整のヒントを教えていただきました。小児科医としてすぐ

にでも実行できそうな子どもの心を元気にする技の数々を伝授いただきました。 
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《《令令和和６６年年度度、、分分科科会会活活動動報報告告》》  

  

  

能能登登小小児児科科医医会会  

  

能登小児科医会は、平成 23 年（2011 年）5月に設立され、会員は羽咋郡市

以北の小児科医です。 

年 1回の能登小児科医会学術講演会と年 2回の能登地区小児科症例検討会を

開催していましたが、令和６年度は学術講演会、症例検討会ともに開催されま

せんでした。 

設立後 14 年経過し、当地域の小児科医の減少など小児医療体制の変化に加

え、コロナ禍、震災、Web 会議の普及など設立当初と異なる状況となり、規約

の改訂など能登小児科医会のあり方について検討する予定です。 

 

小児科関連事業については、能登中部小児休日診療協議会や七尾市中能登町

学校心臓検診委員会が行われました。 

また、第 64 回学校医研究発表会が七尾市医師会担当で七尾市食祭市場（Web

併用）にて行われ、特別講演は金沢大学小児科 和田 泰三 教授に現地にお

越しいただき、ご講演いただきました。 

 

 能登中部小児休日診療協議会 

第 1回能登中部小児休日診療協議会（ZOOM 開催） 

日時：令和６年 8月２日（金） 19：30～ 

第２回能登中部小児休日診療協議会（ZOOM 開催） 

日時：令和 6年 12 月 23 日（月）19：30～ 

小児夜間・休日診療体制 

月 公立能登総合病院 小児科医当直 17：00～翌朝 

火 公立能登総合病院 小児科医当直 17：00～翌朝 

水 
恵寿総合病院 小児科医準夜当直 17：15～24：00  

24：00 以降、公立能登総合病院または恵寿総合病院当直医、必要時待機小児科医にコール 

木 公立能登総合病院 小児科医当直 17：00～翌朝 

金 
恵寿総合病院 小児科医 準夜当直 17：15～24：00 

24：00 以降、公立能登総合病院または恵寿総合病院当直医、必要時待機小児科医にコール 

土 
12：00～17：00 公立能登総合病院または恵寿総合病院当直医、必要時待機小児科医にコール 

17：00～翌朝 公立能登総合病院 小児科医当直  
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日 

午前（9:00～12：00）広域小児休日当番医 

12：00～17：00 公立能登総合病院または恵寿総合病院当直医、必要時待機小児科医にコール 

17：00～翌朝 公立能登総合病院 小児科医当直 

 

 七尾市中能登町学校心臓検診委員会 

 書面開催 

 

 第 64 回学校医研究発表会  

日時：令和７年３月２日（日） 14：00 ～17：30 

場所：七尾市能登食祭市場  

  1 研究発表 

  （１）最近６年間の白山市中学生の貧血等血液検査結果 

      斉藤小児科医院  斉藤 建二 先生  

  （２）令和６年度金沢市小学生、中学生心臓検診結果 

      金沢市医師会心臓検診委員会（つじ小児科医院） 辻 隆範 先生 

  （３）能登半島地震後の児童の肥満度の変化について 

      さはらファミリークリニック 池﨑 綾子 先生 

  （４）七尾市中能登町学校心臓検診結果と心電図判定基準について 

     恵寿総合病院 中谷 茂和 先生 

  （５）小中学生の近視 

     ふき眼科クリニック  清水 ふき 先生 

  （６）担当する中学生徒のメンタルヘルスについての考察 

      藤田医院 藤田 普宏 先生 

  ２ 特別講演 

    Ⅰ型インターフェロンから見た小児疾患 

     金沢大学小児科 主任教授 和田 泰三 先生 

 

（文責 中谷） 
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金金沢沢市市小小児児科科医医会会  
 

金沢市小児科医会は、主に金沢市医師会小児科理事が役員を務め、金沢市における小児科関連 

事業について金沢市医師会に相談があった際の諮問機関としての役割を果たしています。 

また、そのほかに年に1回の総会を行い、金沢市医師会の小児科関連事業についての報告をし、

同日に学術講演会を開催しています。以下に令和６年度の活動報告を記します。（加畑 寿明） 

  

★★金金沢沢市市小小児児科科医医会会総総会会・・学学術術講講演演会会（（ハハイイブブリリッッドド形形式式））  

日時：令和6年7月2日（火）19：30～20：45 

会場：石川県医師会館（4階研修室） 

総会 19：30～19：45 

  ・令和５年度活動報告 

  ・令和５年度会計報告 

  ・その他：今年度も会費徴収はしない。山下 陽子先生が金沢市医師会理事にご就任。 

役員 会長；加畑 寿明 副会長；辻 隆範 会計；大野 高史 監査；太田 和秀 

学術講演 19：45～20：45 

 『ＨＰＶワクチンの接種状況の推移と課題』～基礎自治体の責務と役割を踏まえて～ 

    金沢市福祉健康局 担当局長 兼 金沢市保健所長 越田 理恵 先生 

  『小児肺炎球菌感染症とその予防』 

    富山大学学術研究部医学系小児科学講師 種市 尋宙 先生     

  

★★令令和和66年年度度金金沢沢市市医医師師会会小小児児科科関関連連事事業業報報告告  

１）母子・乳幼児保健委員会（加畑・山下） 

   6.11.22  保育所・認定こども園・幼稚園 嘱託医研修会(保育幼稚園課持ち回り担当) 

      「当院小児科における神経発達症の診療」       佐藤 仁志 先生 

      「相談のなかでみえてきたこと～配慮が必要なお子さんと家庭とかかわって～」 

                                中村  明成 先生 

     7. 3.25 委員会 

      幼稚園･保育所・認定こども園の園医･嘱託医名簿の作成更新 

 

 （１）金沢市保育医療連絡協議会への参加協力（保育所看護師保育士研修会） 

6. 6. 4 「保育所における子どもの健康管理」 

横井  透 先生 

6. 7. 4 「園医による健診～健診の流れと連携～」              藤澤 裕子 先生 

6. 8. 6  「子どものアレルギーについて～食物アレルギー編～」   山下 陽子 先生 

6. 9. 3  「子どもの困った行動の理由（わけ）とその対応」     三輪 孝次 先生 

6.10. 1 「気になるお子さんについて」              辻  隆範 先生 

（２）社会福祉協議会保育部会への参加協力 

 

２）学校医運営委員会（山下・辻） 
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6. 5.18 児童虐待防止講演会 

「救えたはずの命から託された願い～多機関連携で子どもを守る～」安永 智美 先生 

6. 9.25 食育講演会 「食物アレルギー診療の今」           武石 大輔 先生 

6.10.18  学校医運営、児童・生徒健診合同委員会 

6.11.27  ＡＥＤ講習会 

7. 2.12 児童虐待防止講演会 ①「特定妊婦や乳幼児への対応として」 中谷 徹 先生 

              ②「虐待を受けた子どもとの関りと心理支援」 望月 昇 先生 

6.4〜6   学校医定期健診 
〇金沢市学校保健会への協力 

 6. 7.18  金沢市学校保健会総会 

 6.10. 3 金沢市学校保健会理事会 

6.11.21 子どもの健康フォーラム 

  〇金沢市結核対策委員会への協力 

  7. 1.28 金沢市結核対策委員会 

〇石川県医師会学校医部会への協力 

6. 8.25 石川県学校保健研究大会 

  6. 9.26 学校医部運営委員会 

 7. 3. 2 学校医研究発表会に参加 

〇金沢健康福祉財団学校保健事業への協力 

6. 6～ 6.12. 2  児童・生徒健診 

欠席者検診   １４１人 

心臓検診    ３３４人 

血液検査予備日   ４人  計 ４７９人  

３）児童・生徒健診委員会（辻・山下） 

6. 7. 5  金沢市児童生徒結核検診読影会 

6.10.18  学校医運営、児童・生徒健診合同委員会 

〇市立中学２年生血液検査 

      10～12月  検査実施 

 

４）心臓検診委員会（加畑・山下） 

6. 4.19  委員会 

4～6月  中学１年生心臓検診一次検診、12誘導心電図判読 

6～7月  中学１年生心臓検診二次検診 

6. 7. 8 心臓検診プレ判定会 

6. 7.10  心臓検診最終判定会 

9〜10月  中学１年生心臓検診一次検診、12誘導心電図判読 

10～11月 中学１年生心臓検診二次検診 

6.11.11 心臓検診プレ判定会 

6.11.18  心臓検診最終判定会 

7. 2.17 精密検査報告打合わせ会 

 

５）腎臓検診委員会（辻・山下・太田（和）） 
    6.10. 4 腎臓検診判定会 
   7. 2. 4 腎臓検診最終判定会 

14



 

 

 
６）時間外急病診療運営委員会（加畑） 

6. 10.15 委員会 
（１）休日当番医業務執行 

内科当番医の拡充（6-10月：3医院→4医院） 
（２）金沢広域急病センター出向調整業務執行 

４月 497人 (内科172、小児科325)       ５月  544人 (内147、小397) 
６月 502人 (内131、小371)       ７月 587人 (内197、小390) 
８月 594人 (内214、小380)             ９月 508人 (内145、小363) 
10月 449人 (内112、小337)             11月 466人 (内139、小327) 
12月  842人 (内366、小476)        ７年１月1,014人 (内509、小505) 
２月  412人 (内148、小264)             ３月 472人 (内160、小312) 

      １日平均  １５．２ 人  計 ６，８８７人 (３６５日) 
 （３）休日当番医受診者人数、終了時刻等のアンケートの実施 
 （４）旧盆中の診療状況調査 

（５）年末年始の診療状況調査 
 

15



加加南南小小児児科科医医会会  

  

 加南小児科医会では、月１回の例会を開催し、症例検討会と薬剤情報提供、そして南加賀

急病センターでの小児科の診療方針や薬剤の採用等について話し合っています。 この会は

ON LINE ではなく face to face で行っています。また南加賀圏内での必要事項はメールで

連絡しています。 

 

5 月 23 日  南加賀急病センターから小松市民病院へ二次送りになった症例の報告 

6 月 27 日  再生不良性貧血の 8歳女児例 

7 月 25 日  抗 MDA5 抗体陽性皮膚筋炎の 7歳男児例 

9 月 26 日  胃短軸捻転の 4歳女児例 

10 月 24 日  南加賀急病センターから小松市民病院へ二次送りになった症例の報告 

12 月 5 日  当院の呼吸器病原体マルチスクリーニング検査の実施例 

1 月 23 日  遅発性マイコプラズマ脳炎の 10 歳女児例 

2 月 27 日  インフルエンザ脳症 MARS の 1 例 

3 月 27 日  南加賀急病センターから小松市民病院へ二次送りになった症例の報告 

 

 南加賀急病センターから小松市民病院へ二次送りになった症例について、その後の経過

を知りたいという意見が出て、詳細について報告してもらうことになり、いい勉強になって

います。 

 

                          山上 正彦 記 
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支援品 市町
紙芝居 珠洲市
紙芝居 輪島市
紙芝居 能登町
紙芝居 穴水町
紙芝居 七尾市
紙芝居 志賀町
紙芝居 羽咋市
絵本、おもちゃ 穴水町
絵本、おもちゃ 能登町
絵本、おもちゃ 輪島市
絵本、おもちゃ 珠洲市
絵本、おもちゃ、キッズコーナー 志賀町
絵本 羽咋市
絵本 七尾市
おもちゃ 内灘町
絵本、おもちゃ 津幡町
絵本、おもちゃ 穴水町
おもちゃ、キッズコーナー 珠洲市
絵本、おもちゃ 能登町
絵本、おもちゃ 輪島市
絵本、おもちゃ 中能登町
絵本 宝達志水町

第１弾

第２弾

第３弾

令令和和６６年年能能登登半半島島地地震震被被災災地地支支援援状状況況（（RR66..99..33現現在在））

令和６年能登半島地震被災地支援状況（R6.9.3 現在）

輪島市（ごちゃまるクリニック　小浦　詩先生　
輪島市ふれあい健康センターにて）

羽咋市（とどろき医院　轟　千栄子先生ととき保育
所園児）

七尾市（佐原ファミリークリニック　池崎　綾子先
生と浜岡幼保園園児）

輪島市（私立輪島病院小児科　中西　智紀先生と
和光幼稚園園児）

穴水町（久保会長と丸岡副会長と穴水町健康福祉
課課長）

珠洲市（珠洲市照合病院小児科　谷口　千尋先生と
つばき保育所園児）
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《《寄寄稿稿》》 

ああななたたららししくく過過ごごすす日日々々とと共共ににあありり続続けけるる  −−令令和和 66 年年能能登登半半島島地地震震・・奥奥能能登登豪豪雨雨をを経経てて−−  
ごごちちゃゃままるるククリリニニッックク副副院院⻑⻑・・NNPPOO 法法人人じじっっくくららああとと理理事事⻑⻑  小小浦浦  詩詩  

 
超少子高齢化の進む輪島市で 2022 年より１階に多職種によるプライマリ・ケアを提供す

るごちゃまるクリニック、２・３階に NPO 法人が運営するティーンの居場所拠点”わじま
ティーンラボ”という形で、多世代・近接性・包括性・継続性をキーワードに地域活動を行
ってきました。わじまティーンラボは大規模改修を終え 2023 年 12 月 24 日にグランドオー
プン、ごちゃまるクリニックも開業 1 年経ちようやく軌道に乗り始めた、そんな矢先の 2024
年 1 月 1 日、令和 6 年能登半島地震が起きました。見える景色も、置かれた環境も、取り
組まなければならないことも、すべて発災前とは変化し、まるでパラレルワールドを生きな
いといけないような感覚で日々過ごしてきました。そのような中でも、たくさんのご支援に
支えられ、2024 年 5 月にはクリニックの応急修繕が終わりいつもの場所での診療を再開す
ることができました。そして経営的にもようやく目処がつき始めた 9 月、奥能登豪雨が起
こりました。刻一刻と変化する外の景色、浸水していく町になす術はありませんでした。夕
方、水が引き、町は泥にまみれ、クリニックは想像を超える絶望の景色でした。ようやく自
分たちの大切にしていた日常を少しずつ取り戻してきていた矢先の能登豪雨被害。もう一
度奮い立たせるにはあまりにも辛い現実が奥能登全体を覆い尽くしました。 

二重被災後にまず出てきた思いは“もう一旦止まりたい”でした。それでも膨大な泥かき作
業で体を動かし、ラボの再開を望み手伝いに来てくれる高校生の姿、変わらず訪問ケアに翻
弄してくれるスタッフに勇気づけられ、前を向くことができました。1 階のクリニックは什
器や機材を全て破棄し、床と壁を剥がし、かつての“温かい場”とはかけ離れた無機質で静か
な工事現場となりましたが、2024 年 10 月 15 日から２階のわじまティーンラボの１部屋を
午前中のみ使用して外来を再開することができました。 

また、クリニックのある町内全体の被害状況も甚大でした。自分達のところに繋がったた
くさんのボランティアなどの支援を、町内の住⺠宅へ派遣したりなど町全体で復旧作業を
行いました。これらの取り組みでできた地域のつながりはこれからの地域づくりにとって
とても大事なものになると感じています。 

2025 年 6 月 30 日ようやく１階クリニックの復旧工事が完了し、リニューアルスタート
を切ることができます。令和 6 年能登半島地震から 1 年 6 ヶ月、奥能登豪雨から 9 ヶ月が
経ちます。今の輪島は、公費解体が進み、更地が広がり、至る所に仮設住宅が建ち並んで
います。この地域が復興する未来をどうやって描けるのだろうか、先が見えない今です。
しかしそのような中でも今を生きる子供達がいてこの地での暮らしを望む住⺠たちがいま
す。“これまでの歴史・文脈を理解し、大切なものを無くした今を癒しあうこと”、“今を生
きる子供達を応援し、新しいこれからを作り上げていくこと”、この両方が必要で、そこを

18



つなぐ役割が今自分に求められていると感じています。小児科医として、⺟親として、住
⺠として、たくさんのつながりに頼りながら楽しくユーモアを持って取り組んでいきたい
と感じています。最後になりますが、クラウドファンディングの応援、温かいメッセージ
などたくさんの応援に心から感謝申し上げます。ありがとうございました。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

9 月 21 日奥能登豪雨 
クリニックは床上９０cm の浸水被害 

豪雨災害後 
間借りスペースでの午前中のみの外来診療 
妊産婦さんとの集まりの再開 
校内出張カフェなど新たな取り組みも始めた 
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小小児児神神経経のの医医者者ででああるるこことと  
金金沢沢大大学学大大学学院院医医薬薬保保健健学学総総合合研研究究科科  特特任任准准教教授授  黒黒田田  文文人人  

 
この度、石川県小児科医会に新規入会させていただきました金沢大学小児科の黒田です。今頃？と思わ

れた先生方、申し訳ございません。大学勤務が長くなり引きこもっておりました。令和 6 年度春季例会

で小児のけいれん性疾患についてお話させていただいたのを機にお誘いいただいた次第です。 
私は金沢大学附属病院で 20 年近く小児神経領域の専門診療をしています。この領域はおそろしく幅が

広く、日常よくみる自然終息性てんかんから稀な単一遺伝子病まで多様な疾患がひしめいています。そ

して診断や治療が困難な難病が多く含まれます。患者さんの数も多く、週 2 日の専門外来では、朝 8 時

半から夕方 5 時まで患者さんが途切れることがありません。合間に病棟や他科からのコンサルテーショ

ンが入り、しばしば診療時間が延長してスタッフに迷惑をかけています。神経学的診察や問診にはとて

も時間を要するため、初診は別の日に枠を設けて 1 人あたり 1 時間程度かけて丁寧に診察を行っていま

す。それでも患者さんをみきれず、隔週で新井田要先生に診療をお手伝いいただいています。 
診療にあたって心がけていることは、多角的な視点をもって患者さんをみるということです。私は小児

神経専門医、てんかん専門医、臨床遺伝専門医の資格を有し、最近新設された子どものこころ専門医の研

修中ですが、全国の小児神経の先生とお話をすると、これらの専門医を全て持っている先生は多くはあ

りません。東北大学にてんかん科があるように、また多くの高次病院に遺伝診療部門があるように、それ

ぞれの領域に分かれて専任の医師による診療が行われることが多いようです。しかしレット症候群を例

にとってみても、乳幼児期における臨床診断、遺伝学的検査と遺伝カウンセリング、運動発達遅滞や失調

に対するリハビリテーション、てんかん発作出現後の投薬調整、食の問題･自閉的行動特性や睡眠障害へ

の対処、保育･就学のコーディネートなど多面的な診療が必要となります。一つ一つの問題に対して、そ

れぞれ別の担当部門が対応できるだけのリソースがあればよいのですが、石川県のような地方では難し

く、主治医が単独で多くの問題に対応せざるを得ないのが現状です。 
しかしながら長年このような診療を続けていると、少しずつ小児神経領域の疾患への理解が深まって

いるように感じます。多発小奇形を有し発達の遅れがみられる児が発作性異常運動を主訴に受診、など

というケースはよくありますが、そのような時こそ統合されたそれぞれの領域の専門的な知識と経験が

生かされるような気がします。 
小児神経を志す若手医師にいつも話していることは「領域の壁を取り去ること」です。最終的に発達障

害やてんかん、重心施設などそれぞれの領域に分かれて活躍するにしても、あらゆる小児神経疾患に主

体性を持って取り組むように勧めています。翻って尊敬する先輩諸氏は、血液、免疫、腎臓などのご自身

の領域に依らず、専門外であることを理由に思考を停止させることは決してありませんでした。私もそ

うありたいと思います。小児神経は非常に専門性の高い領域であると同時に、究極の総合診療であると

考えています。 
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議案第５号 
 

令和７年度事業計画に関する件 

 
石川県小児科医会 主な会議・研修会等開催予定 

４月 勉強会（月一会）（４/17） 10 月 勉強会（月一会）（10/16） 

５月 

総務会（５/13） 

役員会（５/20） 

勉強会（月一会）（５/15） 

11 月 

総務会（11/４） 

50 周年記念式典・秋季例会

（11/16） 

役員会（11/11） 

勉強会（月一会）（11/20） 

６月 
総会・春季例会（６/１） 

勉強会（月一会）（６/19） 
12 月 

 

７月 

総務会（７/１） 

役員会（７/８） 

勉強会（月一会）（７/17） 

１月 

総務会（１/６） 

役員会（１/13） 

勉強会（月一会）（１/15） 

８月 勉強会（月一会）（８/21） ２月 勉強会（月一会）（２/19） 

９月 

総務会（９/２） 

役員会（９/９） 

勉強会（月一会）（９/18） 

３月 

総務会（３/３） 

役員会（３/10） 

勉強会（月一会）（３/19） 

※総務会（奇数月第１火曜日）、役員会（奇数月第２火曜日）、勉強会（毎月第３木曜日） 
 

１ 令和７年度総会 

日  時  ６月１日（日） 午後１時 30 分 

場  所  ホテル金沢４階エメラルド 

 

２ 役員会 

日  程  上記「石川県小児科医会 主な会議・研修会等開催予定」参照 

時  間  午後７時 30 分～午後８時 30 分 

開催方法  Web 開催 

 

３ 総務会 

日  程  上記「石川県小児科医会 主な会議・研修会等開催予定」参照 

時  間  午後７時 30 分～午後８時 30 分 

開催方法  Web 開催 

 

４ 研修会 
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（１）春季例会 

日  時  ６月１日（日） 午後２時 30 分～午後４時 00 分（懇親会 午後４時 10 分～） 

場  所  ホテル金沢４階エメラルド 

特別講演  『拡大 NBS の総論』 

金沢大学小児科 主任教授 和田 泰三 

『石川県における拡大 NBS 要精査の状況』 

金沢大学小児科 岡島 道子 

『拡大 NBS で発見された重症型ムコ多糖症２型』 

金沢医科大学小児科 伊藤 順庸 

（２）50 周年記念式典・秋季例会 

日  時  11 月 16 日（日） 午後２時～午後４時（祝賀会 午後４時 30 分～） 

場  所  ホテル金沢 

講  演  『未定』 

東京都立小児総合医療センター 救命救急科 医長 岸部 峻 

（３）勉強会（月一会） 

日  程  「石川県小児科医会 主な会議・研修会等開催予定」参照（12 月休会） 

時  間  午後７時 30 分～午後８時 30 分（午後７時から入室談話可能） 

開催方法  Web 開催 

 

５ 本会後援 

（１）日常に潜む希少疾患～低身長・O脚・X脚 それってくる病ですか？～ 

 （協和キリン株式会社）５月 10 日（土） 

（２）北陸地区小児定期接種ワクチンセミナー 

 （Meiji Seika ファルマ株式会社）６月 18 日（水） 

（３）日本保育保健協議会中部ブロック研修会  

（一般社団法人 日本保育保健協議会）８月３日（日） 

（４）NPO 法人子育て支援はぐはぐそのままでいいよ設立 15 周年記念フォーラム 

 （NPO 法人子育て支援はぐはぐそのままでいいよ）３月１日（日） 

 

６ 日本小児科医会関連会議等（出席予定者敬称略） 

（１）代議員会（定時社員総会）（総会フォーラム同時開催）神戸国際会議場 

（山上） ６月 14 日（土） 

（２）第 36 回日本小児科医会総会フォーラム in 神戸 神戸国際会議場 

（久保他） ６月 14 日（土）、15 日（日） 

（３）第 33 回中部地区ブロック連絡協議会 ホテルブエナビスタ〈長野県〉 

（久保、山上、藤澤、丸岡） 10 月 11 日（土） 

（４）中部・近畿ブロック合同協議会 ４月 30 日（水） 

（５）日本小児科医会第 14 回地域小児救急全国協議会（救急部会） 詳細未定 

（６）日本小児科医会社会保険全国委員会 東京都 （社会保険部会） ２月頃開催予定 

 
７ 石川県小児科医会会報第 19 号 ８月頃発刊予定 
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８ 各部会 

（１）総務部会 

①総務会の開催 →「３ 総務会」参照 

②総会の開催 →「１ 総会」参照 

③勉強会（月一会）の開催 →「４ 研修会」（３）参照 

④日本小児科医会代議員会（定時社員総会）出席 

   →「６ 日本小児科医会関連会議等」（１）参照 

⑤第 33 回日本小児科医会中部地区ブロック連絡協議会への参加 

  →「６ 日本小児科医会関連会議等」（３）参照 

⑥医会会員およびメーリングリストの管理 

⑦石川県小児科医会創立 50 周年記念式の開催 令和７年 11 月 16 日 14 時～ 

（２）財務部会 

①令和６年度決算報告の確認 

②令和７年度予算案の作成 

③財務管理 

（３）学術部会 

①春秋の例会における講演会の開催 →「４ 研修会」（１）、（２）参照 

②勉強会（月一会）の開催（司会は総務部会担当委員で輪番） →「４ 研修会」（３）参照 

③会員研修会の開催 

④日本小児科医会総会フォーラム、生涯研修セミナーへの参加・協力 

⑤日本小児科学会北陸地方会および石川地方会への参加・協力 

⑥日本外来小児科学会その他の学会の参加・協力 

（４）学校医部会 

①学校医および幼稚園医・保育所嘱託医活動の推進 

１）「小児の側弯症」をテーマとした活動 

②第 16 回日本小児科医会乳幼児学校保健研修会 

③日本医師会学校保健講習会等への参加 

④石川県医師会学校医部との協力 

1）第 65 回石川県医師会学校医研究発表会 

2) 第 23 回保育所嘱託医・幼稚園医等研修会 

3）第 57 回若年者心疾患・生活習慣病対策協議会 

4）都道府県医師会学校担当理事連絡協議会 

（５）救急部会 

①第 15 回日本小児科医会地域小児救急全国協議会への参加 

  →「６ 日本小児科医会関連会議等」（５）参照 

②小児救急研修会の開催 

③小児救急電話相談（#8000）事業の推進 

④家庭看護力醸成の啓発活動推進 

⑤家庭看護力醸成の啓発活動推進 

⑥災害時医療対策の研究 

⑦第 72 回日本小児保健協会 教育講演・シンポジウム 

（６）感染症部会 

23



①感染症サーベイランス登録数増加に向けた取り組みを行う。 

②全数把握疾患（特に AFP）の登録の徹底の注意喚起 

③感染症情報登録 2024-2025 のサマリーを作成し、感染症の動向について情報提供を行う。 

④新興感染症における感染対策について取り組む 

⑤麻疹・風疹のゼロを目指して活動の継続 

⑥ワクチンに関する正しい知識の啓発と接種勧奨する（ワクチン部会と協力） 

⑦保育園・幼稚園の園医、学校医間の情報共有（アウトブレイクの早期探知） 

（７）ワクチン部会 

①風疹抗体価低値の母親に対する風疹ワクチン接種の情報提供活動 

②ムンプスワクチン定期化に向けた調査等への協力 

③HPV ワクチン接種勧奨再開に伴い、対象者に情報提供を行う 

④ワクチンの副反応調査の対象施設の依頼、およびその協力の継続 

⑤五種混合ワクチン、新規肺炎球菌ワクチンに関する情報収集および情報提供 

⑥MR ワクチン等供給に関する情報共有 

⑦RS ウィルス母子免疫ワクチン関する情報収集及び情報共有 

（８）社会保険部会 

①日本小児科医会社会保険委員会へ出席する。 

②社会保険全国委員会の内容を役員会にて報告する。 

③診療報酬に関する各医療機関からの相談に応じる。 

④小児科関連の診療報酬に関する調査研究を行う。 

⑤小児科の診療所における医療経営に関する研究を行う。 

（９）広報部会 

①石川県小児科医会会報「令和６年度第 19 号」の編集・発行 

→「７ 石川県小児科医会会報第 19 号」参照 

②各種啓発事業の広報 

③ポスター・リーフレット等の作成 

④石川県小児科医会への入会勧奨 

⑤HP 内容の更新 

⑥石川県小児科医会会報「令和７年度第 20 号」50 周年記念号の準備 

（10）勤務医部会 

①勤務医支援：特に女性医師や研修医を含めた若手医師の支援を中心に活動 

②医師の働き方改革の推進および対応 

③勤務医の石川県小児科医会への加入推進（できれば日本小児科医会へも） 

④全国医師会勤務医部会連絡協議会への参加 

（11）子育て支援部会 

①ＣＡＰ公開ワークの後援、広報支援 

②県内子育て支援のＮＰＯ、グループの把握と支援 

③第 72 回日本小児保健協会学術集会への支援 

④NPO 法人子育て支援はぐはぐそのままでいいよ設立 15 周年記念フォーラムの後援 

⑤日本保育保健協議会中部ブロック研修会 in 石川の後援 

⑥子どもの心相談医 カウンセリング実習金沢の開催 １月 25 日（日） 

⑦その他 
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（12）障害児部会 

①以下の会議・事業等への参加継続 

・医療的ケア児支援連絡会（WEB） 

・小児等在宅医療連携推進部会 医師部門会（WEB） 

・金沢市教育支援委員会（年６回） 

・石川県医療的ケア児等支援者養成研修講演 

・金沢市保育施設等における医療的ケア実施検討委員会 

・金沢市医療的ケア実施検討委員会 

・金沢市統合保育指導委員会（年３回） 

・金沢市幼児相談室専門相談員（年 10 回） 

・金沢市療育手帳判定（金沢市児童相談所）（月２回 年 24 回） 

・発達障害地域関係者連絡会議（南加賀保健福祉センター） 

・内灘町幼児発達相談 相談員（年 18 回） 

・明和特別支援学校医事相談 相談員(年６回) 

・北陸大学医療保健学部 発達障害、障害児講義 

・石川県小児等在宅医療推進部会・いしかわ医療的ケア児支援センターこのこの合同研修会 

・医療的ケア指導アドバイザー事業 

・石川県発達障害者支援体制推進会議 

・金沢市教育プラザ 専門相談員 

・金沢市泉野福祉健康センター幼児発達相談（年 12 回） 

・金沢市生涯区分認定審査会（年 12 回） 

・金沢市保育所看護師保育士研修会 

・金沢市保育施設の看護師医療的ケア研修 

 

 

９ その他 
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石石川川県県小小児児科科医医会会会会則則  

１１  名名  称称 

本会は石川県小児科医会と称する。 

  

２２  目目  的的 

本会は会員相互の親睦、小児臨床医学の研鑽および小児科医業の向上

を目的とする。 

 

３３  会会  員員 

イ) 会員は原則として石川県内に在住し、小児科医療に従事する医師

をもって組織する。

ロ）会員は次に掲げる事由によって会員の資格を失うものとする。 

（1） 退会または死亡 

（2） 会費の納入を怠り、督促を受けた後もなおも納入しない場合 ※1 

（3） 除名 ※2 

 

 ※1 3年間以上の未納入者が督促状を送付後 1か月以内に会費を納

入しない場合、自然退会とする。 

    ※2 本会の会則に違反したとき、又は本会の名誉を傷つける行為を

したとき、役員会の審議を経て除名することができる。 

 

４４  事事  業業 

イ) 総会を年１回以上開催する。 

 

５５  運運  営営 

イ) 本会を円滑に運営するため、次の役員を総会で選出する。任期は

２年とするが、再任を妨げない。 

会 長   １名

副会長   ２名 

理 事  若干名 

会 計   １名 

監 事   １名 
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ロ) 会長は、本会を代表し会務を総理する。

ハ）副会長は会長を補佐する。 

ニ）理事は、庶務を担当する。 

ホ）会計は、経理を担当する。

へ）監事は、経理及び庶務を監査する。 

ト）本会に顧問、および名誉会員を置くことができる。顧問、および

名誉会員は、会長が推薦し、総会の承認を経るものとする。

 

６６  会会  計計 

イ) 年会費は、開業会員は１５,０００円とする。 

勤務会員は５,０００円とする。

自宅会員、その他は３,０００円とする。

ロ）懇親会費は別に徴収する。 

ハ）会計年度は４月１日から翌年の３月３１日までとする。

ニ）会計事務は石川県医師会事務局に置く。 

 

７７  雑雑  則則 

イ) 会則の変更は総会の承認を経るものとする。 

ロ）事務所は金沢市鞍月東２丁目４８番地 石川県医師会に置く。 

昭和４７年 ５月 ５日 設立

昭和５４年 ２月１５日 改正 

昭和５６年 ４月１８日 改正 

昭和５９年 ４月２１日 改正 

昭和５９年１０月２８日 改正 

平成１３年 ６月２４日 改正 

平成１８年 ６月２５日 改正 

平成１８年１１月１２日 改正

平成２７年 ３月２９日 改正 

平成２９年 ４月２３日 改正

平成３０年 ６月１７日 改正

令和 ３年 ６月２０日 改正

令和 ６年 ６月 ２日 改正 
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令和７年度 石川県小児科医会役員分掌 

 

【会 長】           久保  実 

【副会長】           藤澤 裕子  丸岡 達也 

【会 計】           田丸 陽一 

【監 事】           中谷 茂和 

【顧 問】           斉藤 建二  渡部 礼二 

【日本小児科医会 代議員】   山上 正彦  （ 日本小児科医会 予備代議員  丸岡 達也 ） 

 

 総括 主担当 副担当 委員 

《総 務》 久保  実 藤澤 裕子 丸岡 達也 山上 正彦 加畑 寿明 

    田丸 陽一 辻  隆範 

    太田 和秀  

《財 務》 藤澤 裕子 田丸 陽一 辻  隆範 水野 和徳 西田 直徳 

《学 術》 藤澤 裕子 加畑 寿明 中村 利美 谷内江 昭宏 太田 和秀 

    和田 泰三 伊川 泰広 

    上野 康尚 伊藤 順庸 

    田丸 陽一 辻 隆範 

《学校医》 久保  実 山下 陽子 加畑 寿明 山上 正彦 太田 和秀 

    轟 千栄子 池﨑 綾子 

    竹谷 良平 辻 隆範 

《救 急》 丸岡 達也 太田 邦雄 田丸 陽一 山上 正彦 太田 和秀 

    上野 康尚 伊藤 順庸 

    越田 理恵 金田  尚 

    近藤 裕成 池﨑 綾子 

    岡本 浩之  
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 総括 主担当 副担当 委員 

《感染症》 丸岡 達也 太田 和秀 濵 猛浩 水野 和徳 渡部 礼二 

    越田 理恵 田丸 陽一 

    山下 陽子 浅井  暁 

    伊川 泰広 池﨑 綾子 

    山上 正彦 岡本 浩之 

    西田 直徳 田﨑 優子 

《ワクチン》 丸岡 達也 水野 和徳 濱  猛浩 田丸 陽一 山下 陽子 

    加畑 寿明 渡部 礼二 

    中村 利美 岡本 浩之 

    山上 正彦 池﨑 綾子 

    西田 直徳  

《社 保》 丸岡 達也 上野 康尚 髙田 充彦 太田 和秀 水野 和徳 

    加畑 寿明 岡本 浩之 

    中村 利美 山上 正彦 

    西田 直徳  

《広 報》 藤澤 裕子 中村 利美 田丸 陽一 加畑 寿明 辻  隆範 

    水野 和徳 西田 直徳 

《勤務医》 久保  実 太田 和秀 伊藤 順庸 上野 康尚 太田 邦雄 

    岡田 直樹 金田 尚 

    黒田 文人  

《子育て支援》 藤澤 裕子 轟 千栄子 越田 理恵 上野 康尚 伊藤 順庸 

    中村 利美 辻 隆範 

    上野 良樹 池﨑 綾子 
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 総括 主担当 副担当 委員 

《障害児》 丸岡 達也 辻  隆範 上野 康尚 丸箸 圭子 林  律子 

    横井  透 井幕 充彦 

    関  秀俊  

※ゴシック：変更 
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≪編集後記≫ 
 

石川県小児科医会会報第 19 号をお届けします。 
「小児科医会会則」のページにもありますように、石川県小児科医会は昭和 47 年

（1972 年）5 月 5 日に設立され、令和 4 年春に「創立 50 周年」を迎えています。本来な
ら同年に記念式典もとり行われていたはずでしたが、令和 2 年に始まったコロナ騒ぎや、
昨年の能登半島の大震災、秋の大水害など、やむなく延期せざるを得ない状況が続いてお
りました。しかしこの秋、漸く 50 周年記念式典が開催されることが決まりました。 
 20 年ほど前、自分がまだ新生児医療に関わっていた頃、「日本の新生児死亡率が世界的
に最も低い水準である理由は、新生児科医が自分の命を削ったからだ。」という文章を読
んだ記憶があります。新生児医療に限らず、現在小児医療に従事している我々が活動して
いる舞台は、⻑きにわたり多くの諸先輩方のご尽力で築き上げられたものであるというこ
とを忘れてはならないと改めて感じます。 
 しかし今小児医療はいろんな意味で曲がり角に来ているのも事実です。止まらない少子
化、次々に開発・改良されるワクチン製剤への対応、数多くの感染症検査キットや新規検
査機器の導入による診療の在り方自体の変化、5 歳児健診に代表される小児発達への向き
合い方の見直しなど、小児科医が新たに取り組むべき課題が次々と出現してくる一方で、
かつては美談とされていた「命を削る」が如き労働は、働き方改革が叫ばれるようになっ
て久しい今となっては時代にはそぐわないものになって来ています。 
 諸先輩方が我々に道を切り開いて下さったように、今度は私たちが若い先生方にどんな
舞台を残せるのか、またそのために石川県小児科医会がこれから何ができるのか、医会の
在り方も含めて今後問われていくのかなと感じますが、とりあえずは 11 月、次の 50 年に
向けて皆さんで楽しくお祝いできればと思います。 
 最後にお忙しい中ご寄稿いただきました諸先生方、会報編集にあたりご協力いただきま
した諸先生方には心より感謝を申し上げます。             （辻 隆範） 

- 24 - 
 

《《編編集集後後記記》》  
 

８月に入り暑い日が続きますが皆様いかがお過ごしでしょうか。令和元年度石

川県小児科医会会報第 14 号をお届けします。 

今年の初頭から世界中に拡大した新型コロナウイルス、この数か月間の県内で

の動向を振り返ってみますと、３月末頃から金沢市を中心に新規患者数が増加し

医療崩壊も懸念される深刻な状況が続きました。これに対し石川県では帰国者・

接触者外来、帰国者・接触者相談センターに加え、重症度に応じた受け入れ病院

の増設や宿泊療養施設の設置（4 月 16 日）、石川県医療調整本部コーディネータ

ーによる患者のトリアージと受け入れ調整といった医療体制の強化が図られまし

た。この間、昼夜を問わず最前線で対応にあたっていただきましたご関係の皆様

方には、この場をおかりして心より感謝申し上げます。 

7 月から東京を中心に患者数が激増しており、全国への感染再拡大が懸念され

ています。新型コロナウイルスは感染後にどのくらいの割合の人が免疫を獲得し、

どの程度の期間持続するのか、まだよくわかっていません。本年 6 月に中国の研

究では新型コロナウイルスに感染後、抗体が長期間持続しない可能性があること

が報告されました。これが事実であれば集団免疫はそれほど期待できないという

ことになり、with コロナの生活がより長期化する可能性があります。またウイル

スの変異が今後開発されてくるワクチンの効果にどのような影響をあたえるのか、

この点も含め今後の研究が待たれます。まだまだ終息への出口は見えませんが、

今後も皆様のお知恵をお借りし、また力を合わせてこの危機的状況を乗り切って

いければと思います。 

会報の編集にご協力いただきました先生方には厚くお礼を申し上げます。今後

も魅力ある会報作りに努めてまいりたいと思いますので、取り上げたら良いと思

われる記事や企画等ございましたら、広報委員まで忌憚のないご意見をお願いし

ます。 

（田丸 陽一） 

 

 

 

 

編編集集委委員員    

加加畑畑  寿寿明明    田田丸丸  陽陽一一    辻辻    隆隆範範  

中中村村  利利美美    西西田田  直直徳徳    藤藤澤澤  裕裕子子  

水水野野  和和徳徳    丸丸岡岡  達達也也  
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〒920-8201 石川県金沢市鞍月東 2-48 

（公益社団法人石川県医師会内） 

石川県小児科医会事務局 

電話 076-239-3800 FAX076-239-3810 

代表メールアドレス： 

ipad@ishikawa.med.or.jp 
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石石川川県県小小児児科科医医会会変変更更届届  
平素は石川県小児科医会にご協力賜りましてありがとうございます。 
ご住所、勤務先等の変更がございましたら、お届けくださいますようよろしくお願いいたし

ます。 
石川県小児科医会 事務局 FAX：076-239-3810 

 

届出日 西暦    年    月    日 

氏 名 

（ふりがな） 

 

生 年 月 日   西暦    年    月    日   （    歳） 

会 員 区 分 

（該当項目に○） 
１．開業医  ２．勤務医  ３．自宅会員 

勤 務 先 

（ふりがな） 

 

（ふりがな） 

所在地 〒   -     

 

TEL  FAX  

自 宅 

（ふりがな） 

住所 〒   -     

 

TEL  FAX  

文書送付先 

（該当項目に○） 
１．勤務先   ２．自宅 

メールアドレス 
E-mail：            ＠ 

医会メーリングリストへの参加  可 ・ 否 

日本小児科医会 

日本小児科医連盟 

日本小児科医会 

（該当項目に○） 

（  ）会員 

（  ）非会員 

日本小児科医連盟 

（該当項目に○） 

（  ）会員 

（  ）非会員 

備 考  

 

切
り
取
り
線 

石石川川県県小小児児科科医医会会変変更更届届  
平素は石川県小児科医会にご協力賜りましてありがとうございます。 
ご住所、勤務先等の変更がございましたら、お届けくださいますようよろしくお願いいたし

ます。 
石川県小児科医会 事務局 FAX：076-239-3810 

 

届出日 西暦    年    月    日 

氏 名 

（ふりがな） 

 

生 年 月 日   西暦    年    月    日   （    歳） 

会 員 区 分 

（該当項目に○） 
１．開業医  ２．勤務医  ３．自宅会員 

勤 務 先 

（ふりがな） 

 

（ふりがな） 

所在地 〒   -     

 

TEL  FAX  

自 宅 

（ふりがな） 

住所 〒   -     

 

TEL  FAX  

文書送付先 

（該当項目に○） 
１．勤務先   ２．自宅 

メールアドレス 
E-mail：            ＠ 

医会メーリングリストへの参加  可 ・ 否 

日本小児科医会 

日本小児科医連盟 

日本小児科医会 

（該当項目に○） 

（  ）会員 

（  ）非会員 

日本小児科医連盟 

（該当項目に○） 

（  ）会員 

（  ）非会員 

備 考  

 

切
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佐賀県鳥栖市藤木町5番地の4

SARSコロナウイルス抗原キット・RSウイルスキット RSウイルスキット・ヒトメタニューモウイルスキット

体外診断用医薬品　承認番号 22800EZX00021000

1回の検査でRSウイルス、ヒトメタニューモウイルスを同時検出
体外診断用医薬品　承認番号 30400EZX00055000

1回の検査でSARS-CoV-2、RSウイルスを同時検出

SARSコロナウイルス抗原キット・インフルエンザウイルスキット

体外診断用医薬品　承認番号 30300EZX00090000 

1回の検査でSARS-CoV-2、A型インフルエンザ、B型インフルエンザを同時検出

インフルエンザウイルスキット

体外診断用医薬品　承認番号 21600AMZ00062000

1回の検査でA型インフルエンザ、B型インフルエンザを同時検出

SARSコロナウイルス抗原キット・RSウイルスキット RSウイルスキット・ヒトメタニューモウイルスキット

もっと人のために わたしたちは、臨床検査薬を通じ、
確かな技術力で社会へ貢献してまいります。

SARS-CoV-2/RSV








