
養護教諭・栄養教諭資質能力向上調査研究協力者会議（第②回）資料

女子栄養大学名誉教授 三木とみ子  

（日本養護教諭関係団体連絡会会長） 

1．養護教諭の育成指標の作成活用及び成果と課題
～県と養護教諭養成大学が共同して作成した育成指標～

（１）組織
①埼玉県と養護教諭養成大学・県医師会、管理職等で指標作成連絡協議会を設置

②国の学校保健総合支援事業「埼玉県養護教諭育成支援事業」の組織の活動

（２）育成指標の具現化
①地域の学校保健会、養護教諭研究会での研修会の演習

育成指標の具現化をめざし、「日々の実践に活かす活用チェックリスト」の活用

②養護教諭養成大学の授業で活用

（３）成果

①「日々の実践に活かす活用チェックリスト」により、自己の現状を把握できた。

②養護教諭の年次研修」と「養護教諭の資質向上に関する指標」との関連を整理

③「現代的健康課題を抱える子どもたちへの支援～養護教諭の役割を中心として～

（文部科学省 平成２９年３月）のにおける４つの課題解決ステップと、「指

標」との相互関連。

④育成指標の活用で養成・研修の一体化

⑤現場の研修（初任時・中堅研修）企画し、自己評価に寄与

〇さらなる発展のために（課題） 
出身大学によって、卒業時に身につく資質能力が違いその足並みがそろわない。 

養成機関におけるコアカキュラムの設定よって、卒業時の資質能力が標準化でき現職

養護教諭の指標と養成機関のコアカリキュラムの相互関連で一層の成果



2．養護教諭のＩＣＴ活用状況の実態及び成果と課題． 
（１）想定できる養護教諭のＩＣＴ活用の場面 

  ①保健管理（オンライン健康観察・オンライン健康相談等） 

②保健教育（オンライン手洗い指導・オンライン歯みがき指導等） 
③【保健組織活動】（オンライン学校保健委員会（事例別紙）（学校医等の専門家による 

ミニオンデマンド講義やリアルタイム参加） 

④保健室経営（保健室経営計画、保健室来室記録、ファイリング基準）  

⑤保護者連携（保健だより） 

⑥調査活動（教職員との連携への活用、クラスルームを活用した実態調査、記録の情 

報、生活習慣アンケートをデジタル化） 

 

（２）養護教諭のＩＣＴ活用の実際の実態は ―日本養護教諭関係団体調査― 
  ①ＩＣＴ活用上の課題として 保健室の Wi‐Fi環境の充実、地域差、個人の力量不足 

  ②ＩＣＴ活用の会議や研修会などの開催方式や参加方式についてのオンライン化が遅れて

いる。 

  ③オンライン健康相談は必要性があるものの環境整備が課題 

  ④養護教諭の「ＩＣＴの活用の情報収集・発信、統計処理などに自信がない」が多い。 

  ⑤「オンライン保健指導」や「オンライン健康相談」が今後の課題 

 
（３）ＩＣＴ活用の実態（参考資料） 

  ①オンライン健康観察 

  ②オンライン健康相談 

   〇オンライン健康相談の活用ツール 

   〇オンライン健康相談のプロセス 

  ③オンライン手洗い指導 

   〇ステップ①全員に同じ指導（タブレット撮影） 

   〇ステップ③タブレット撮影しグループで検討 

   〇ステップ③タブレット撮影し個人で比較追求 
 
（４）まとめ（課題） 

  ①養護教諭はＩＣＴ活用必要性について、関心、意欲が高い。しかし、保健室のパソ 

コン設置、Wi‐Fi環境整備については、不十分、また地域差があり、今後の課題 

  ②ICT活用の必要性を感じているが、活用処理、使用スキルなどに自信がない。今 

後の研修が必要 

  ③これからの ICT 化の時代やコロナなどの感染症、自然災害などで子供たちが学校に 

登校できない。さらに、保健室登校等の子供たちとつながる手段として「オンライン 

健康相談」や「オンライン保健指導」に期待 

未来志向の保健室経営を見据えた、環境整備や養護教諭の ICTの知識・技術の獲得が 

不可欠。 
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１ 育成指標
・県と養成機関がともに取り組んだ育成指標の事例

２ ICTの活用

女子栄養大学名誉教授 三木とみ子
（日本養護教諭関係団体連絡会会長）

＜参考資料＞



2

県と養成機関がともに取り組んだ育成指標
作成 活用 成果・課題

～埼玉県「養護教諭育成支援事業」の例～

●事業の趣旨
近年、児童生徒等の健康課題等が複雑化・多様化しており、

学校保健において養護教諭が重要な役割を担っている。埼玉
県では養護教諭のさらなる資質の向上を図るため、学校保健
総合支援事業「養護教諭育成支援事業」を実施する。

●指標作成連絡協議会の設置

養護教諭の免許状に関する教職課程の認定を受けた大学関係
者学校関係者､医療関係者､関係機関職員等で構成

平成２９年７月（第１回協議会）
平成２９年１１月（第２回協議会）
協議会委員（養護教諭、栄養教諭の指標）

女子栄養大学 磯田 厚子教授
養護教諭の育成指標に関するアドバイザー

女子栄養大学 遠藤 伸子教授

●指標の種類

校長、副校長・教頭、教諭等、養護教諭、栄養教諭

・養護教諭の専門性及び栄養教諭の専門性を重視した指標を策定

・平成３０年２月に埼玉県教育局のホームページに掲載し、周知

1．作成の過程

【育成指標】
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養護教諭育成指標
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養護教諭の資質能力項目

・保健管理

・保健教育

・健康相談・保健指導

・保健組織活動

・保健室経営

・学校保健活動における

連携・調整

特別な配慮を必要とする生徒
等への対応

カウンセリング・教育相談

生徒等の問題行動への対応

外部連携

運営参画

学校安全

(1)育成指標を現場で活用し、具現化
調査研究委員会の設置

～養護教諭育成支援事業調査研究委員会の活動～

2．活用の過程
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【大学の授業で活用】
 仮の事例をもとに育成指標について検討
 養護教諭の専門性と考える ピンク付箋を貼付
 協力・連携を得たいこと 水色の付箋
 これまでの学びと学校をイメージしてグループで話し合い

(1)養護教諭 養成大学での活用

養護教諭に採用された時に
こう言う資質が必要！！
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（2）現職研修
育成指標の具現化を目指した研修事業

●平成３０年度埼玉県養護教諭育成支援事業（文部科学省委
託学校保健総合支援事業）

①日々の実践や研修に育成指標を生かす・活用チェックリスト
②年次研修の整理と「教員等の資質向上に関する指標」の関連
③現代的な健康課題の解決と必要な資質・能力を振り返る演習シート
④大学における授業の活用 ⑤報告書の作成

事業の成果
（１）養護教諭一人一人が自分の現状を把握し、資質向上を目指す

ため具体的な方策を確認できるよう「養護教等の資質向上に関
する指標にできた。
「日々の実践に活かす活用チェックリスト」を作成

（２）主体的・計画的に研修を受講することができるよう埼玉県で
行われている「養護教諭の年次研修」と「教員等の資質向上に
関する指標【養護教諭】」との関連を整理して一覧表として示
した。

（３）「現代的健康課題を抱える子どもたちへの支援～養護教諭
の役割を中心として～（文部科学省 平成２９年３月）にお
ける４つの課題解決ステップをもとに、６つの手順から養教
諭の役割を学び、「教員等の資質向上に関する指標【養護教
諭】」を確認しながら、日々の実践に役立つ演習シートを作
成した。

（４）育成指標の具現化により、養成・採用・研修の一体化に繋
がる。

（５）本研究により、養護教諭の専門性を具現化したことにより、
養護教諭が行う現代的な健康課題解決のための実践は、そ
の後の教育活動に繋がることがわかった。

現代的課題解決を抱える・・・（文科省資料）を題材に指標
を活用して研修で周知（講義・演習）



7

【育成指標を基に自己評価】
・求められている資質と現在の自分
・求められている養護教諭の専門性
比較して自信が現在の資質能力と不足してい
る資質能力を認識できた。

演習後に受講生がもっと力をつけたい資質項目
「健康相談」
「保健室経営」
「学校保健に関する連携・調整」
今後の養成、現職研修に反映する

現職養護教諭研修での活用
～育成指標を活用して具現化～
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さらなる発展のために
●現場の研修（初任時・中堅研修）においては、
指標を参考にして研修企画をすることで、目指
す目標に近づき、自己評価に寄与できる。

●一方では、出身大学などによって、卒業時に身
についている資質能力が違うのでその足並
がそろわない。どこの養成機関でも共通するコア
カキュラムにより卒業時の資質能力の標準化でき
る。
●すなわち、育成指標とコアカリキュラムが相互
に情報交換や内容的関連を図ることによって、
養成、研修のつながりができ一層の成果につなぐ

●育成指標作成の目的は、資質向上
●養成・研修一貫した内容の検討により一層の効果
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養護教諭や保健室におけるパソコン環境やICT
（Information and Communication Technology）に関する調査報告書

2022年1月7日
日本養護教諭関係団体連絡会

物理的環境は概ね「あまりない」「ほとんどない」が5割から7割と多いものの、「とてもある」「まあまああ
る」も4割から5割を占め、分布が分散していることから、学校や地域により物理的環境はさまざまであり、
全体として十分には整っていないという状況が推察された。
「個人の要因」についても同様に、「あまりない」「ほとんどない」が5割から7割と多いものの、「とてもある」
「まあまあある」も3割から4割おり、活用力や知識不足は一定数おり、個人の力量不足を感じている
養護教諭への教育や研修の機会の必要性が明らかとなった。

仕事で使用する情報機器の種類のうち、保健室においては、最も多かったのは保健室のパソコンが9
割以上であり、次いで保健室のプリンタが約7割、保健室の外線につながる電話が約6割であった。一
方保健室のWi‐Fi環境は約3割と低かった。
共用においては、共用のプリンタが約5割、共用のWi‐Fi環境が約4割であった。
一方、個人のスマートフォンや携帯電話が約6割を占め、保健室や共用機器が不十分な環境を個人
で補っている状況がうかがえ、改善すべき状況が示された。さらに、ICT化に備え、Wi‐Fi環境の充実
が求められる結果となった。

ＩＣＴ活用
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日本養護教諭関係団体連絡会
情報機器の活用目的

保健教育・情報発信・教材活用などが上位
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使用実態についての調査結果ＩＣＴの活動期待さ
れると共に今後の期待や課題が示されている。

オンライン健康相談は必要性があるが、現状
では実施されていない。環境整備が課題

日本養護教諭関係団体連絡会

ＩＣＴ活用実態
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本項目は「・・・自信がある」という文末を用い、自己効力感を問うための項目と
して設定している。一般的に自己効力感が強いほど、実際にその行動を遂行で
きる傾向にあるとされている。つまり、情報活用を適切に行えていない養護教諭
が３割から５割いる可能性があり、情報活用に関する教育や研修の機会を増
やす必要性が示された。

情報活用の自信と「活用上の課題」の因子「個人の要因」は-.551（p＜.001）と相関
が高く、活用力と知識の豊富さが自信につながることが示された。
次いで「情報モラル」の因子「情報の信頼性」は.355（p＜.001）とやや高い相関、「情
報モラル」の因子「個人への配慮」は,233（p＜.001）,「情報活用の成果」の因子「情
報収集・分析」は.218 （p＜.001）と低いながら相関があり、自信があるほど、情報モラ
ルや情報活用の成果を得ていることが示された。
年齢と経験年数と変数間には、高い相関は認められないものの、「情報モラル」の因子「情
報の信頼性」とに弱い負の相関があることから、年齢と経験年数が多くなるほど、信頼できな
い情報を得ている可能性が示された。

情報活用の自信

養護教諭のＩＣＴの活用の自信は、適切
に行われていない項目が多い。今後の教
育や研修の機会を増やす必要がある。
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養護教諭のＩＣＴの活用の自信は、適切
に行われていない項目が多い。今後の教
育や研修の機会を増やす必要がある。

情報活用の自信
日本養護教諭関係団体連絡会
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情報モラルの実態と今後の教育と
啓発の必要性が示された

日本養護教諭関係団体連絡会

情報モラル
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オンライン保健指導やオンライン健康
相談は必要である。今後の課題

情報活用の成果
日本養護教諭関係団体連絡会
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【保健管理】
① タブレット端末を活用した心身の健康観察（例示別紙）スクリーニング
② オンライン健康相談（例示別紙）&動画を活用した個別保健指導 手洗い指導
③ 保健調査
④ 健康診断の処理
⑤ 健康診断に係るオンライン事前調査
⑥ 保健室来室時の来室記録にGoogleフォームの活用
【保健教育】
① 集団保健指導（学級活動）で歯科保健指導案
② 手洗い指導(例示別紙）
②児童生徒保健委員会活動で動画コンテンツつくり→児童生徒保健委員会の朝会や
集会指導に活用
③保健の学習や指導資料
【保健組織活動】
① オンライン学校保健委員（事例別紙）会（学校医等の専門家によるミニオンデマ

ンド講義やリアルタイム参加とか）
②地域学校保健委員会のオンライン開催
③児童生徒保健委員会活動で動画コンテンツつくり→学校保健委員会で活用
④Movieやスライドを活用して、保健委員会による委員会発
⑤OOMやMeet等のオンライン会議ツールの個別面談、保護者面談への活用
【保健室経営】
① 保健室経営計画
② 保健室来室記録
③ ファイリング基準
④ 災害時対応
⑤ 緊急時持出グッズ
⑥ 収納（整理整頓）アイデア
⑦ 教職員研修
⑧ 児童生徒保健委員会
【保護者連携】
① 保健だより
② 学校保健委員会
【調査活動】
① 教職員との連携への活用、クラスルームを活用した実態調査、記録の情報
②生活習慣アンケートをデジタル化（Googleフォームを使った実態調査とエビデンスに
もとづく保健指導計画の作成）

ＩＣＴを活用した学校保健活動
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【保健管理】
② タブレット端末を活用した心身の健康観察（例示別紙）
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オンライン健康観察・健康相談
学校における新型コロナウイルス感染症防止対策活動
実践事例集埼玉県養護教諭会・埼玉県教育委員会



A.「オンライン健康相談」とオンライン授業では使用する通信ツールは異なる

 「オンライン健康相談」では「同時双方向」かつ「１対１」での通信が必要と
なる。したがって、オンライン授業のような「１対多」や「一方向」「オンデマン
ド」による通信とは異なる。また、基本的に「同時双方向」だが、相談内容に
よってメール、Line等を使用して、「同時性を必要としない」・「あえて急な回
答を求めずに時間を置く」使い方もある。相談相手や相談内容によって使
い分けることが大切である。

 「オンライン健康相談」では、「即時」な対応が必要な場面、学校と心理的
な距離があるこどもに、オンラインから対面につなげる「緩やかなアプロー
チ」となるツールとしても活用できる。

 「オンライン健康相談」の導入には、管理職や教員の理解も必要である。オ
ンライン授業との違いなども説明し、理解を得るように心がける。

19

同時性 あり

双
方
向
性

あ
り

Zoom

YouTube

同時性 なし

電話

Line

E-mail

オンライン授業

オンライン健康相談

Google Meet

eラーニング

双
方
向
性

な
し

FaceTime

Google Classroom

※アプリやソフトは、代表的な機能で分類
※同時性、双方向性は使い方により分類は異なる

オンデマンド授業

Microsoft Teams

音声通話

ビデオ通話

チャット

ビデオ会議

FB Messenger

Skype

「オンライン健康相談」とオンライン授業

Line talk

「オンライン健康相談で」使用するツール
オンライン健康相談マニュアルＱ＆Ａより抜粋

日本健康相談活動学会オンライン健康相談



Q4 「オンライン健康相談」と「オンライン授業」の特徴は？

Q５ オンライン健康相談のハイブリッド型とは？

A.ハイブリッドとは、「混合」や「複合」という意味がある。

健康相談では、オンラインで行う健康相談と対面で行う健康相談を複合し、子供のニー
ズや保護者のニーズ、健康相談の目的に照らして、適宜、使い分けて行う健康相談を「オ
ンライン健康相談のハイブリッド型」という。

A. 文部科学省は、「遠隔・オンライン教育」とは、遠隔教育システムを用いて同時双方
向の遠隔学習を実施したり、家庭学習等において動画や学習システムを活用したり
することを指す*、としている。これをふまえ、「オンライン健康相談」は、遠隔教育シス
テムを用いて、同時双方向の健康相談を行うとともに、健康相談に必要な保健指導
教材を動画で用いたりすることが特徴である。

＊文部科学省パンフレット「学びを止めない！ これからの遠隔・オンライン教育 普段使いで質の高い学
び・業務の効率化へ」

Q＆A
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オンライン授業 オンライン健康相談

誰が 学級担任、授業担当者等 養護教諭等

対象 児童生徒 児童生徒及び希望する保護者等

いつ 各授業時間
時間割に則った時間帯
家庭学習時間帯

放課後等
不登校児童生徒の場合は、日中や
当該児童生徒が希望したとき

方法 事前に授業動画を録画
コンテンツ動画を活用
上記の組み合わせ
リアルタイム（同時配信）

リアルタイム（同時配信）＊電話も含
む
チャット等の場合は適時送受信
保健指導動画を活用可能

＜コラム＞ 学校保健安全法第9条の「保健指導」に
動画やアニメ教材を活用してみよう

学校保健安全法第9条の「保健指導」は個別の保健指導である。
個別の保健指導の目的は、個々の児童生徒の心身の健康課題の解決に
向けて、自分の健康課題に気づく、理解と関心を深める、自ら積極的に解決
しようとする自主的・実践的な態度を育てるために行う。保健指導を行う際
に、オンライン教材や動画・アニメ教材等を適切に活用することは効果的で
ある。

日本健康相談活動学会 資料



Q１３ 「オンライン健康相談」のプロセス ①

1. 事前準備

● 対象者の選定

 「オンライン健康相談」を希望している子供

 長期間欠席が続いている子供

● オンライン環境の確認

 対象者が「オンライン健康相談」が可能な環境か(PCやタブレット端末などの機
器の有無、機器がインターネットに接続可能か、自宅等の接続環境の有無)

● 「オンライン健康相談」の目的の共有

 健康状態の確認(安否確認を含む)、生活習慣の確認を行う。

 ヘルスアセスメントは、対面での健康相談で行うことを原則とする。

● 「オンライン健康相談」の内容の共有

 学級担任からの連絡、学校からの連絡事項など、事前に準備しておく。

 可能であれば、画像で送ったり、画面共有して説明できるようにする。

 本人からの話を中心にする。

● 「オンライン健康相談」の時間やマナーの共有

 事前に、日時、カメラオンオフ、録画や録音について連絡しておく。

 養護教諭は、基本的にカメラオン、マイクオンであることを伝える。

 顔色などで健康状態を把握したいので、可能であればカメラオンを1度でもいい
のでしてもらえるとよいことを伝えておく。

 体温計が近くにあれば準備してもらうか、学校から体温計を貸し出し、事前に届
けておく。

● 使用するアプリケーション（ZOOMなど）をダウンロード及び最新versionに

更新しておく。

Q＆A
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Q１３ 「オンライン健康相談」のプロセス ②

２． さあ、やってみよう（実施）

● アプリの電話機能(カメラオン、マイクオン)で、5分前に接続

子供より先に入室しよう（保健室で子供を迎える気持ちで。。。）

● 子供が入室したら・・・・

 あいさつ（こんにちは、よくアクセスしてくれたね、ありがとう）

 （返事があれば）カメラオン、マイクオンが望ましい。

 （返事がなければ）カメラオフ、マイクオンでもよいことを伝える。

 ※それも難しいようなら、チャットのやり取りのみでも可であることを伝える。

 録画や録音の可否について、相互に同意を得る。

（録画や録音はしないからね・・必要があれば画面のスクショを取っていいよ、など）

● 健康状態の確認

 本日の体温、気分（10段階評価）、体の痛み（10段階評価）

 本日の食事摂取状況（朝食、昼食、おやつ、夕食、夜食）

 本日の起床時刻、前日の就寝時刻、睡眠の質、悪夢の有無など

 本日の排便状況

 今いる場所、家族の様子、困っていること、話したいこと、など

● 時間は、5分～15分以内とする。短くても良い。

● 次に健康相談を行う日時を決めてから、終える。

 「今日はお話しできてうれしかった、ありがとう」とねぎらいの言葉を必ずかける。

 できれば、対面による健康相談につなげられるとよい。

「次は保健室に来て相談するのはどうかな？」「先生が○○さんのおうちを訪問していい
かな」

「健康状態を確認したいから先生とあってもらえるかな」

 無理に問いただしたりしない。

 バイタルチェックと生活習慣チェック、養護教諭自身の自己開示、学級担任からの連絡
事項などから始める。

Q＆A 日本健康相談活動学会 資料



日本健康相談活動学会 資料

Q１３ 「オンライン健康相談」のプロセス③

３．事後措置（記録）

● 保健日誌に記載する。

 保健日誌には、日時・学年・氏名・本人の様子・相談内容・気になったこと（良いこと、
課題）・次回面談予定

→ 保健日誌は管理職に提出し報告する

● 個人の記録（個人カルテ）などがある場合は、概要を記載しておくのもよい。

 継続して記録することにより、経過がわかる。

 必要に応じて関係者に情報共有する資料となり得る。

 専門医等への相談の際にA４ 1枚程度の「情報提供書」作成の根拠となる。

Q＆A

情報提供書の例
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オンライン保健指導（手洗い指導例）
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