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Abstract 

  A questionnaire survey was conducted among yogo teachers, elementary and middle school teachers, and 

students’ legal guardians in District A of Aichi Prefecture to examine the differences in the needs of the three 

parties. Teachers, legal guardians, as well as yogo teachers rated first aid as “extremely necessary,” followed by 

prevention of infectious diseases and health counseling. Differences in the needs perceived by the three parties 

were explained according to the questionnaire items. It was reaffirmed that first aid is the most important duty 

of yogo teachers.The results of this study suggested that it is necessary to carry out one’s duties while always 

being aware of the dynamic needs of others.   
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Ⅰ. はじめに 

社会環境や生活環境の急激な変化は、子どもの心身 

の健康にも大きな影響を与えており、子どもの健康課

題は年々多様化複雑化してきている。学校生活におい

ても生活習慣の乱れや、いじめ、不登校、児童虐待な

どのメンタルヘルスに関する課題に加え、アレルギー

疾患、性に関わる問題、薬物乱用、感染症など新たな

課題が山積し、これらの健康課題に対応するため、子

どもたちの学校生活を支援する立場にある養護教諭の

果たす役割も時代のニーズとともに変化してきている。

養護教諭の職務は、救急処置、健康診断、保健管理、

保健教育、健康相談活動、保健室経営、保健組織活動

とされていたが、これらの養護教諭の職務に関する役

割は過去 3 度の中教審答申や教育免許法の改正などに

より、拡大・発展してきている。 

早坂は 1)社会学的な役割理論から「養護教諭の役割 

は①学校教育法上の規定，②学校組織の中での規定・

内規・校務分掌上の役割，③他教師・生徒・保護者と

いった周囲からの期待や要求，④養護教諭自身の役割

認知と役割遂行状況によって制約・形成されている」

と報告しており、その時々の答申は②に含まれるとし

ている。 

 上記③の養護教諭への周囲からの期待や要求（以下 

ニーズとする）については、養護教諭が認識する周囲 

からのニーズに関する研究、教諭・管理職を対象とし 

た研究、保護者を対象とした研究、児童生徒を対象と 

した研究が先行研究として報告されている。早坂 1)ら 

による教諭・管理職を対象とした調査では、養護教諭 

への期待として「救急処置」が一番高く、この項目は 

養護教諭の役割認知とも一致していたものの、そのほ 

かの項目では、養護教諭の職務認識と教諭・管理職の 

期待は必ずしも一致していないと報告されている。一 
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方、小倉ら 2)の保護者を対象とした調査では、「けが・ 

病気の手当て」「健康相談」のニーズが高く、また、疾 

病を持つ子供の子どもの保護者への調査では、養護教 

諭に対して、保護者と連携しながら、子どもの特性を 

理解した支援と校内支援体制づくりが求められている。 

この様に、養護教諭の役割が拡大・発展しているなか、 

養護教諭への期待が否応なく押し寄せ、それに対応し 

ていかざるを得ない状況が作り出されているとの指摘 

3)もあり、近年では連携や組織的対応が加わってきて 

いるとの報告もなされている。 

以上の背景を踏まえ、本研究では周囲の養護教諭に 

求めている役割と、養護教諭自身が認識する役割の相

違について明確にすることを目的として、教員や保護

者の養護教諭に対するニーズと、養護教諭自身が認識

するニーズについて同一内容の調査用紙を用いてアン

ケート調査を行い、養護教諭と立場の違うものとの比

較検討を行い、多様化する養護教諭の職務を見直すこ

ととした。 

 

Ⅱ. 研究方法 

1. 対象者 

愛知県の A 地区で勤務する養護教諭約 80 名、公立

小中学校 18 校に勤務する教員約 300 名保護者各校約

50 名を対象とした。 

2．調査方法 

調査方法は無記名式自己記入式質問票を用いて行っ 

た。アンケートの実施については、養護教諭は A 地区

校長会の了解を得た後、研修会の折に配付し、調査へ

の同意が得られた養護教諭から後日郵送による回収を

行った。 

3．調査内容 

アンケート調査票の内容は、以下の 1）、2）で構成 

した。 

1) 対象者の属性 

養護教諭については、年齢、経験年数等の 11 項目に

ついて選択式及び記述式とした。教員については、性

別、年齢、経験年数等、7 項目について選択式及び記

述式とした。保護者については、性別、年齢等 5 目に

ついて選択式及び記述式とした 

2)  養護教諭に対するニーズ 

質問項目については、先行研究 4）で報告されている

養護教諭が認識する周囲のニーズを参考に【救急処置

活動】【疾病の予防・管理】【健康相談・健康相談活動】

【保健教育、教育的支援】【コーディネート】の 6 カテ

ゴリー42 項目を設定した。回答は 5 件法（5：非常に

行ってほしい 4：どちらかと言うと行ってほしい 3：

どちらともいえない  2：どちら後言うと行ってほし

くない 1：まったく行ってほしくない）の選択式とし

た。 

4．分析方法 

各対象者の属性についてはそれぞれ単純集計を行っ

た。養護教諭、教員、保護者における「非常に行って

ほしいと思う」と「その他」の割合についてはⅹ2検定、

を行った。統計解析には IBM SPSS statistics ver.24.0

を用いた。各検定においては危険率 5％以下を有意水

準とした。 

5．倫理的配慮 

倫理的配慮として、本調査により得られた結果は「個 

人名が特定できないようにコンピュータにより統計処

理および解析を行うこと、及び本調査への協力は自由

意志によるものであること」を調査依頼文に明記し、

質問紙の返却と同意の署名をもって協力の意思を確認

した。質問紙や入力データは個人を特定できないよう

に厳重に 10 年間保管し、その後に消去する。 

尚、本研究は愛知みずほ大学研究倫理審査委員会の 

承認を得て実施した（承認番号 19－004）。 

 

Ⅲ. 結果 

養護教諭については、回答のあった 67 名を分析対

象者とした。（有効回答率 100％）。教員については、

272 名から回答があり、欠損値があった者を除いた

266 名（有効回答率 97.8％）、保護者 672 名より回答

があり、欠損値のあったものを除いた 626 名(有効回

答率 93.2％）をそれぞれ分析対象者とした。 

1. 対象者の属性 

養護教諭の年齢は、20 代、30 代がそれぞれ約 20％、

30％を占めているのに対して 40 代が 13.4％と少なく、

50 代以上が 34.3%を占めている年齢構成であった。教

員の年齢は 20 代、30 代が約 20％ずつで、40 代が少

なく、50 代以上が 33％と最も多かった。保護者の年

齢は 30 代が 23％、40 代が最も多く 68％を占めてい

た。  

2. 養護教諭及び教員、保護者を合わせた全体で求め 

られている役割 

1) カテゴリー別 

養養護教諭及び教員、保護者それぞれのカテゴリー

別に「非常に行ってほしい」と回答した割合を図 1 に 

示した。カテゴリー別の「非常に行ってほしい」の割

合は、救急処置、感染症予防が、50％を超え、次いで 

健康相談、コーディネート、個別支援、保険教育、疾

病の管理と続いていた。養護教諭では救急処置、疾病

の管理、教員では保険教育、保護者では感染症予防、

健康相談、コーディネートのカテゴリーで「非常に行

ってほしい」の割合が高かった。  

2）質問項目別 

養護教諭に求められる主な役割のカテゴリーに含まれ 
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る質問項目について、全体と立場別に「非常に行っ 

てほしい」と回答した者の割合及び、中央値・四分位

範囲を表 1 に示した。過半数である 50％超過の人が

「非常に行ってほしいと回答した項目について以下に

示す。 

養護教諭及び教員、保護者を合わせた全体の 50％以

上が「非常に行ってほしいと回答した項目は以下の様

であった。救急処置のカテゴリーでは、「こどもがけが

や体調不良のときに適切に処置や対応してほしい」

86.3％、「こどもがけがや体調不良のときに受診の必要

があるかを判断してほしい」62.7％、「こどものけがや

体調不良について担任に報告してほしい」72.3％、「保

護者にけがや体調不良について連絡や情報提供してほ

しい」51.7％の 4 項目であった。感染症予防のカテゴ

リーでは「感染症の流行状況を把握してほしい」65.7％、 

「感染症の流行を予防するため、職員に情報提供をし

てほしい」60.8％、「感染症の流行を予防するため、保

護者に情報提供をしてほしい」54.3％、「感染症の流行

を予防するための対策を提示してほしい」50.2％、「感

染症を発症した子どもに対応してほしい」55.9％、「感

染症の流行を予防するために子どもに指導してほしい」

54.8％の 6 項目であった。健康相談のカテゴリーでは、

「心の健康問題がある子どもの話を聞いてほしい」 

健康相談、コーディネート、個別支援、保健教育、疾

病の管理と続いていた。養護教諭では救急処置、疾病

の管理、教員では保健教育、保護者では感染症予防、

健康相談、コーディネートのカテゴリーで「非常に行 

ってほしい」の割合が高かった。 

50.9％、「子どもの心の健康問題について担任に報告し 

ってほしい」の割合が高かった。 

50.9％、「子どもの心の健康問題について担任に報告し 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

てほしい」61.0％の 2 項目であった。疾病の管理、保

健教育、個別支援、コーディネートは含まれる項目す 

べてについて「非常に行ってほしい」の回答が 50％を

下回っていた。 

3. 養護教諭そして教員、保護者の 3 者間における求 

められている役割の相違 

養護教諭に求められている主な役割のカテゴリーに

含まれる質問項目について、「非常に行ってほしい」と

回答したものの割合について、3 者の立場間の関連性

を検討した結果を表 1 に示した。 

養護教諭そして教員、保護者の 3 者間で χ²検定の結

果、71％の質問項目に 3 者間における有意な違いが認

められた。 

1) 救急処置 

すべての質問項目に、3 者において有意な関連が認 

められた。子どものけがや体調不良のときに、適切な

処置や対応をしてほしい、受診の必要があるかを判断

してほしい、体調不良について担任に報告してほしい、

体調不良に関わる個別の保健指導をしてほしいの 5 質 

問項目については、いずれも 3 者間に有意な関連が認

められ、養護教諭と教員が保護者より「非常に行って

ほしい」という割合が高かった。一方、保護者にけが

や体調不良について連絡や情報提供してほしいについ

ては、保護者が、教員より「非常に行ってほしい」と 

いう割合が高かった。 

2）感染症予防 

5質問項目において3者に有意な関連が認められた。

感染症の流行を予防するため、保護者に情報提供をし

てほしい、感染症発生時に保健所や教育委員会と連携 

をとってほしい、感染症の流行を予防するために子ど

もに指導してほしいの 3 質問項目については、保護者 

図１． 養護教諭のニーズの内容別「非常に行ってほしい」の割合 
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と
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合
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が養護教諭、教員より「非常に行ってほしい」という

割合が高かった。感染症の流行状況を把握してほしい、

感染症を発症した子供に対応してほしいの質問項目で

は、養護教諭が教員、保護者より「非常に行ってほし

い」と感じている割合が高かった。 

3) 疾病の管理 

4 質問項目において、3 者に有意な関連が認められ 

た。疾患のある子どもの日常の健康管理を行ってほし

い、疾患のある子どもの個別支援計画を作成してほし

い、疾患のある子どもに保健指導を行ってほしい、疾

患のある子どもの主治医や医療機関と連絡をとってほ

しい、いずれの質問項目についても、養護教諭が、教

員および保護者より「非常に行ってほしい」の割合が

高かった。 

4) 健康相談 

6 質問項目において、3 者に有意な関連が認められ

た。心の健康問題がある子どもの話を聞いてほしい、

心の健康問題がある子どもの情報を収集し状況を判断

してほしい、心の健康問題がある子どもに解決策を提

示してほしい、子どもの心の健康問題について保護者

に連絡してほしい、心の健康問題がある子どもやその

保護者に、必要に応じてスクールカウンセラーや専門

機関を紹介してほしい、教職員の心身の健康に関する

相談を受けてほしいの質問項目について、保護者が、

養護教諭、教員より「非常に行ってほしい」の割合が

高かった。 

5) 保健教育 

すべての項目において、3 者に有意な関連が認めら

れた。保健学習（体育科保健領域・保健体育科）を行

ってほしい、学級における集団の保健指導（特別活動）

を行ってほしい、担任が行う保健の授業の資料提供を

してほしい、T・T で保健の授業を行ってほしいの質問

項目では、教員が、養護教諭や保護者より「非常に行

ってほしい」の割合が高かった。保健室での個別の保

健指導を行ってほしいの質問項目のみ、教員、保護者

より養護教諭が「非常に行ってほしい」の割合が高か

った。 

6) 個別支援 

2 質問項目について、3 者に有意な関連が認められ

た。担任の先生と連携して様々な問題を抱える子ども

の学校生活を支援してほしい、生徒指導部などの組織

の一員として、問題を抱える子どもの学校生活を支援

してほしいの質問項目においては、保護者より、教員

が「非常に行ってほしい」の割合が高く、養護教諭が

両者よりも「非常に行ってほしい」の割合が高かった。 

7）コーディネート 

3 質問項目について、3 者に有意な関連が認められ

た。保護者と連携をとり、問題を抱える子どもを支援

してほしい、地域の医療機関と連携をとり、問題を抱

える子どもの支援をしてほしい、児童相談所や発達支

援センターなどの関係機関と連携をとり、問題を抱え

ている子どもの支援をしてほしいの質問項目において

は、保護者が、養護教諭、教員より「非常に行ってほ

しい」の割合が高かった。 

 

Ⅳ. 考察 

1. 養護教諭に求められる役割に関する周囲のニーズ

の検討 

本研究では、「非常に行ってほしい」の割合において

救急処置と感染症予防が 50％を超え、教員、保護者が

養護教諭に最も求めていることが認められた。救急処

置については、早坂ら 1)は平成 13 年に教諭、保護者を

対象に別々に調査を実施し、本研究と同様に養護教諭

へのニーズは、救急処置がもっとも高いことを報告し

ている。また、塚原ら 5)も平成 30 年に管理職・担任に

おいて養護教へのニーズに関する調査や、養護教諭が

認識する周囲からのニーズに関する調査を行ない、い

ずれも救急処置が最もニーズが高いことを報告してい

る。養護教諭誕生の歴史的背景からみても「救急処置」

は養護教諭に期待される役割の第一に挙げられている。

時代背景がいろいろ変わって、現代にいたるまで、「救

急処置」は養護教諭自身が認識する職務のニーズの中

で最も重要であり続け、一方養護教諭を取り巻く人々

から期待されるニーズでも最も期待が高く、本研究か

らも三者における認識と期待が一致し続けていること

が推察される。 

感染症予防については、時代背景に大きく影響を受

け、養護教諭誕生の起源は昭和 4 年のトラホームの大

流行に始まり、その後戦前、戦中には、結核などの慢

性伝染病対策、戦後は、赤痢などの急性伝染病対策、

その後は新型インフルエンザ、ノロウイルス感染症な

どのへの対応が養護教諭に求められる大きな職務であ

り、養護教諭自身も感染症予防の重要性を認識し、そ

の対応に務めてきている。教員・保護者についても感

染症予防に対する期待は養護教諭同様に大きいことが

本研究でも明らかにされている。養護教諭は、感染症

が拡大することで、日常の学校生活が継続困難になる

ことや、児童生徒の健康状況の悪化について危機感を

持っている。一方、教員や保護者は、感染症に対する

情報に振り回されることが多く、もし自分のクラスの

子が感染したらどうしたらよいか、自分の子が感染し

たらどうなるのかといった不安が大きく、感染症に対

する正しい情報や対策を養護教諭に期待し、三者の認

識と期待度が一致していることが示唆される。 

健康相談については、養護教諭と教員が認識するニ

ーズより、保護者のニーズが高かった。平成 9 年の保
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健体育審議会答申 6)の中で児童生徒の心の健康問題が

深刻化し、養護教諭の健康相談が推進され現在に至っ

ている。心身の健康問題について保護者は、相談窓口

として保健室を利用し担任には相談しづらいことを養

護教諭に相談しているという現状がある。子どもの心

身の問題について、コーディネートにも同様なことが

認められることより、保護者はまずは養護教諭に相談

し、専門機関に行くべきかまたは、専門医を受診すべ

きかの判断をゆだねたいとの思いがあることが推察さ

れる。一方、養護教諭は保護者からの相談を受ける機

会はそれほど多くなく、そして養護教諭自身が心の問

題に対応する力量が不足していることの認識から、保

護者ほど期待されていると認識していないことが考え

られる。教員は、心の問題にはスクールカウンセラー

が配置されているので、養護教諭ではなくスクールカ

ウンセラーを活用すればよいとの認識から、養護教諭

に期待が高くないことが推察される。また、教員は日

常の養護教諭の職務内容を見ているので、全てを養護

教諭に任せるのは養護教諭自身が疲弊する恐れがあり、

専門家を活用した方がよいとの判断があるとも推察さ

れる。 

疾病の管理については、養護教諭が認識するニーズ

が高いのは、管理が必要な疾病を持っている児童生徒

の支援や管理を行うことが養護教諭の役割であるとい

う認識が強い。一方保護者は、自分の子供に疾病があ

り、学校生活上注意を要する疾患を持っていなければ、

関心が低く養護教諭への期待も低い。これは、個別支

援に対する期待とも同様である。養護教諭と保護者の

認識と期待の差は上記の事柄から生じている可能性が

推察される。最近ではアレルギー対応については緊急

性が高いことなどから、社会から養護教諭への期待感

も大きく養護教諭自身も期待感が高いと感じているこ

とがある。 

養護教諭は保健教育に対して、期待されているとい

う認識が低いのは、教員が指導した方が授業を行うと

いう点においては効果が高いと感じていることと、自

分自身の授業を行うことへの力量不足を感じているこ

とからだと推察される。一方教員からは、専門的知識

をもつ養護教諭から直接に指導してほしいとの願いか

ら期待が大きいことが考えられる。 

2 各立場における養護教諭へのニーズの違い 

本研究では、健康相談活動に関する保護者のニーズが

養護教諭や教員よりも有意に高いことが認められた。

小倉ら 2）は小学校、中学校、高校の児童生徒の保護者

に養護教諭に対する保護者のニーズについてアンケー

ト調査を実施し、養護教諭に最もしてほしいこととし

て個別的保健指導・健康相談が多かったことを報告し

ている。その背景として、近年子どもの健康問題が変

貌し、心因の絡んだ身体症状や心の健康問題が増加し

たことが考えられ 7)、体や心の健康問題について、校

内で一番専門的知識を持っている養護教諭にまずは相

談し、その後の指針を与えてくれるという期待がある

ことから、健康相談活動へのニーズが高いことが推察

される。 

 感染症予防についても、同様に保護者のニーズが高 

いことが認められた。教員は、感染症が流行すれば、 

単に個人の問題ではなく、集団としての健康問題にな 

ることから危機意識が高いことが考えられる 5)。一方、 

養護教輸でも、久保 8)が養護教諭を対象とした調査の 

中で報告しているように、感染症を含む身体管理は他 

と比べて優先順位が高い職務であり、他の職員では代 

替えできない専門性の高い職務である。それ以上に保 

護者は、自分の子供が感染症にかかったらどうしたら 

良いかという不安が強く、危機意識が高い。感染症に 

対する知識については校内で唯一養護教諭に専門性が 

あり、特に中学校においては受験期に流行が重なって 

しまうインフルエンザ等の予防に関する適切な情報と、 

その対応措置等の期待感が養護教諭へのニーズの高さ 

につながっていることが推察される。 

 保健管理については、養護教諭の周囲からのニーズ 

の認識が最も高く、次いで教員のニーズ、保護者のニ 

ーズと続いていた。養護教諭の認識の高さは、昭和 47 

年の保健体育審議会答申により、養護教諭の職務は「児 

童生徒の健康の保持増進をするための活動」と示され 

た。 

保健管理はもとより保健教育に主体的に係わるなど、 

平成 9 年の保健体育審議会答申で、心の健康問題への

対応が示されるまで、長い間養護教諭の職務の中心的

な役割であった。このことが、養護教諭の認識するニ

ーズの高さを反映していると考えられる。教員のニー

ズの高さは、自分の学級に疾患を持った児童生徒がい

た時には専門的知識のある養護教諭にその対応につい

て協力してほしいとの思いから養護教諭へのニーズが

高いと思われる。一方保護者については、自分の子供

に疾患を有していなかったり、けがや体調不良がなか

ったりした場合には、養護教諭にそれほど期待するこ

とがないことから、養護教諭の認識するニーズの高さ

と比較して、それほど養護教諭へのニーズが高くない

ことが推察される。 

保健教育に関しては教員の養護教諭へのニーズが養

護教諭の認識や保護者のニーズよりも有意に高いこと

が認められた。2008 年中央教育審議会答申において、

深刻化する子どもの現代的な健康課題の解決に向けて、

学級担任や教科担任等と連携し、養護教諭の有する知

識や技能などの専門性を保健教育に活用することがよ

り求められていると示されている。塚原ら 4)は、教員
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は「養護教諭は授業よりも保健室いて欲しい」等から、

保健教育に対する養護教諭へのニーズが低い傾向にあ

ると報告をしているが、本研究では、逆に養護教諭へ

のニーズが高いことが認められている。子どもたちの

健康課題が次々と生じている背景から、それを解決す

るために養護教諭の専門性を生かした健康教育への取

組みの必要性を教員が感じており、それが養護教諭へ

のニーズの高さに反映していると考えられる。一方、

養護教諭は「もし、授業を行っているときに保健室に

急病人やけが人がでたら」という不安や、自身の授業

を行うことへの力量不足から、養護教諭自身が授業を

行うより、教員が行う方がより効果的であると感じ、

教員からの保健教育へのニーズが高いことを認識して

いない状況が考えられる。また、保護者のニーズも養

護教諭と同様に低い傾向にあるのは、養護教諭の教育

実践は主として保健室で展開されること、毎日の授業

は教諭が行っていることから保健教育に対して保護者

の認識が低いことが影響している 2)こと等が推察され

る。 

 個別支援とコーディネートは、立場の異なる三者間 

に有意差は認められなかった。個別支援の対象となる 

児童生徒は、年々増加しており保健室で支援している 

事例も多くなってはいるが、養護教諭の職務の中で占 

める割合はそれほど多くはない。しかも外部との連携 

の窓口は管理職が行っている場合が多く、養護教諭が 

中心となって行っている事例が少ないことで養護教諭 

へのニーズが高いとは認識していないことの一因と考 

えられる。同様に教員や保護者にとっては、個別に支 

援を必要とする児童生徒は、全生徒の中でも一部に過 

ぎず、特に保護者においては自分の子が支援を必要と 

するような問題がない場合が多く、養護教諭へのニー 

ズがそれほど高くないことから、三者間にニーズの違 

いが認められなかったと推察される。 

 平成 20 年中央教育審議会答申の中で、子どもの現 

代的な健康課題の解決にあたり、校内職員及び校外関 

係機関や他職種との連携において養護教諭がコーディ 

ネーター的役割を担うことが必要である 6)と示してい 

る。平成 28 年保健室利用状況に関する調査報告書の 

中でも、「養護教諭は、児童生徒のサインにいち早く気 

付くことができる立場であることが期待されている。 

児童生徒一人一人の健康課題に応じ、きめ細かな対応 

ができるよう資質の向上が求められているとともに、 

他の教職員やスクールカウンセラー、学校医、学校歯 

科医、学校薬剤師、地域の専門機関等との連携した対 

応の充実が重要である。」9)としている。また、青柳ら 

10)は小・中学校に勤務する養護教諭の児童虐待対応の 

現状と校内連携を図る際の困難感を調査した報告の中 

で、「養護教諭は、児童虐待事例の対応にあたって、コ 

ーディネーターの役割期待に応えようとしている。し 

かし、未解決の問題が山積しており、まずは周囲に一 

定の理解を推進する必要がある」と指摘している。こ 

のようなことから、養護教諭は様々な健康課題を解決 

するためにコーディネーターの役割に応えようと努力 

しているが、まだまだ周囲の理解等の不足により、役 

割を果たせていないという現実があり、養護教諭が認 

識するニーズが低いことにつながっていると考えられ 

る。 

 

Ⅴ. まとめ 

 養護教輸に求められ、また養護教諭が認識するニー

ズの中で、最も高いものは救急処置であり、養護教諭

の一番重要な職務であることが再確認された。 

 また、養護教諭の認識するニーズと教員・保護者が

求めるニーズには違いが認められた。一人職種である

養護教諭は、時代の変遷の中で周囲から求められるニ

ーズが変化していることを常に意識しつつ、そのニー

ズを真摯に受け止め、何を最優先すべきかを見極めて

日々の職務遂行にあたることが必要とされる。 
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