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○ この資料に関する詳細は、こども家庭庁ホームページ「こどものケアニーズに応じた支

援の在り方に関する専門委員会」ページからご覧いただけます。 

（https://www.cfa.go.jp/councils/shingikai/shakai_katei/care-needs/7b070a34） 

 

2026-2-19 第３回こどものケアニーズに応じた支援の在り方に関する専門委員会 

14時00分～15時52分 

 

○後藤課長補佐 それでは、定刻となりましたので、ただいまから第３回「こどものケア

ニーズに応じた支援の在り方に関する専門委員会」を始めさせていただきます。 

 委員の皆様におかれましては、お忙しい中、御参加いただきまして誠にありがとうござ

います。 

 私は事務局のこども家庭庁支援局家庭福祉課の後藤と申します。 

 本日は、会場とオンラインのハイブリッドにて開催させていただきます。 

 オンラインで御出席の委員の皆様、音声のほうはいかがでしょうか。 

 本日の出欠状況につきましては、笠原委員、増沢委員、菅原参考人が御欠席となります。

また、北川委員、ブローハン委員、山口参考人がオンラインで御出席いただいております。

なお、山口参考人におかれましては、御都合により途中退席となりますことを御承知おき

いただければと思います。 

 本専門委員会におきましては原則公開で開催いたしております。資料及び議事録につい

ても原則としてホームページで公開することとしております。 

 なお、傍聴希望者向けにYouTubeでライブ配信をしておりますが、傍聴されている方は録

音・録画の禁止について、どうぞ御協力をよろしくお願いいたします。 

 また、これまでと同様ですが御議論いただくに当たりまして、委員の皆様、参考人の皆

様にお願いです。本専門委員会におきましてはYouTubeでライブ配信を行っており、多くの

方に傍聴いただいております。このため、できるだけ分かりやすい言葉で御発言いただき、

専門用語ですとか略語を使用される際には、用語の意味についても簡単に御説明いただく

など、御配慮をいただければと思います。 

 それでは、以後の議事運営におきまして、相澤委員長にお願いしたいと思います。どう

ぞよろしくお願いいたします。 

○相澤委員長 皆さん、こんにちは。 

 それでは、早速でございますけれども、議事のほうに入りたいと思います。どうぞよろ

しくお願いします。 

 事務局から資料の確認をお願いします。 

○後藤課長補佐 まず、お手元の資料を御確認いただければと思います。 

 資料１がこどものケアニーズに応じた支援について、資料２が上鹿渡委員提出資料、資

料３が増沢委員提出資料、資料４が渡辺委員提出資料、資料５が山口参考人提出資料とな
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っております。 

 また、参考資料１が委員等名簿、参考資料２が第８回社会的養育・家庭支援部会資料（抜

粋）、参考資料３が第８回社会的養育・家庭支援部会議事録（未定稿）（抜粋）、参考資

料４が社会的養護の現状、参考資料５が里親制度・各施設等の概要、参考資料６が子ども・

若者ケアプラン（自立支援計画）ガイドライン（抜粋）、以上となっております。 

 不足等がございましたらお申し出いただければと思います。よろしいでしょうか。 

○相澤委員長 委員の皆様、参考人の皆様、よろしいでしょうか。 

 参考資料３として２月４日の社会的養育・家庭支援部会において、本専門委員会の議論

の状況を報告した際の議事録抜粋を事務局より配付いただいておりますが、部会委員でも

ある上鹿渡委員より、部会の議論内容について、簡単で結構でございますので御説明いた

だけないでしょうか。よろしくお願いします。 

○上鹿渡委員 上鹿渡です。ここから部会に参加されている方が何人かいるのですけれど

も、代表して御報告します。 

 詳しくは参考資料３を見ていただければと思いますが、社会的養護の前と後、つまり家

族維持の予防的段階や家庭復帰に向けた、また、復帰後の家庭への支援も含めた社会的養

育という範囲でのこどものケアニーズの対応も含めた検討の必要性を指摘する御意見が複

数あったかと思います。 

 それと、とても大事な点として、当事者視点での意見、ケアニーズを把握するためのア

セスメントについて、こどもの強みも含めることやアセスメントの結果をどう扱うのか、

本人にどうフィードバックして、本人もどうやって受け止めていくのか、一緒に議論でき

るような分かりやすいものになっていくのかといった御意見もありました。 

 また、医学的診断として、WHOのICDや米国のDSMで新たに整理されている内容も含めなが

らこどもの状態像を整理して、ケアニーズの支援の在り方を考えるとよいのではとの御意

見もありました。 

 以上です。 

○相澤委員長 ありがとうございました。貴重な御意見をいただきましたので、それも踏

まえてまた御議論をしていければと思っております。 

 それでは、議題１、こどものケアニーズに応じた支援について議論をさせていただきた

いと思いますので、家庭福祉課長より御説明をお願いいたします。 

○小松課長 家庭福祉課長の小松です。私から資料１に沿って御説明を申し上げます。 

 まず、前回、12月25日の専門委員会での御議論を踏まえて、社会的養護における「ケア

ニーズ」の言葉の意味を整理させていただいております。資料の１ページの一番上のとこ

ろにありますけれども、「社会的養護を必要とすることとなったこどもが、安全・安心を

補償・保障され、健やかな成長過程の発達を歩むために必要なこと」、このようにこの専

門委員会の中では「ケアニーズ」という言葉を扱っていきたいと考えております。 

 これを踏まえ、資料の２ページ目です。これまでの議論を踏まえて、今後、この専門委
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員会で御議論いただきたい論点について事務局で一旦整理をさせていただいています。 

 まず、ケアニーズは変化していくものであり、入所時点で固定的に捉えるものでなく、

定期的に再アセスメントを行い、こどものケアニーズに応じた支援を提供することが必要

と、この問題意識を踏まえて論点（１）と（２）を用意させていただいております。 

 まず（１）ですけれども、こどものケアニーズに応じた支援を提供するためには、何に

着目して、どのようなタイミング・頻度で、どのような者がアセスメントを行うことが適

当と考えられるか。 

 それから、それを踏まえて（２）どのような支援が有効・必要と考えられるか。また、

その支援を行うために必要な対応・体制についてどのようなものが考えられるか。 

 この２点について、これから御議論いただきたいと考えているところです。 

 事務局の方からの御説明は以上とします。 

○相澤委員長 御説明どうもありがとうございました。 

 それでは、２ページの（１）のアセスメントについて、委員の皆様から御発言をいただ

きたく、会場の皆様は挙手をお願いします。オンラインで御参加の皆様は手を挙げる機能

を活用していただきたいと思います。委員の提出資料がある場合は、必要に応じて活用し

ていただきたいと思います。 

 初めに、山口参考人が途中退席ということでございますので（１）のみならず（２）も

含めて最初に御発言をいただければと思います。山口参考人、よろしいでしょうか。 

○山口参考人 皆さん、本日はよろしくお願いいたします。オンラインでの参加になりま

して申し訳ありません。また、画面がオンできない状況でありますが、お話をさせていた

だけたらと思っています。 

 丁寧な資料の準備を毎回どうもありがとうございます。 

 私の方からは、先のスライドに進んでしまう形にはなるのですけれども、事務局の皆さ

んから事前に御用意いただいた点についてお話をさせていただけたらと思います。 

 資料のスライド２、ここで今後行うこととして、何に注目して、どのようなタイミング

で、頻度で、どのような者がアセスメントを行うかということですけれども、特に①の何

に注目してということに関しては、何が補助的に機能しているのかを科学的枠組みに沿っ

て、例えば菅原参考人のPACEsということもありますけれども、そういったことや、こども

たちの声に基づく軸を重視して評価する点が引き続き重要だと考えております。 

 また、③、どのような者がアセスメントするかについては、これまでの議論にもありま

したけれども、これまでのこどもたちを単なる評価の対象とするのではなく、その参画者

として可能な限り評価の主体とする仕組みが望ましいと考えています。まず、こども自身

に対して必要なことは何かということ、そして、社会的養護が必要な人の特有のニーズに

ついても、つまりこれまで議論のあった基本的ニーズとスペシャルニーズの双方について、

こどもの権利の視点からこういうことがあると私たちとしては考えているということを共

有する。 
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 その上で、御自身の願いとか、満たされていることや満たされていないことについて、

こども自身が評価できる形にすることという、そういった情報提供というか、私たちの立

場を明らかにした上で皆さんの御意見を伺うということも大事なのではないかと思います。

それを異なるタイミングで行っていくことで、定期的にこどもたち自身のニーズをこども

自身が見直し、そして、２にもつながるのですけれども、こどもたちと一緒にアセスメン

トを続けていくことにつながるのではないかなと考えています。 

 最後に、今後、そういったアセスメントシートのようなものを作成していくのかもしれ

ないのですけれども、そのときにはゼロからつくるのではなくて、今回の資料にも入って

いましたが、子ども・若者ケアプランなど、既にあるものを使っていく。あと、海外の事

例なども、今回、文献調査といった要素がどれぐらいあるか分からないのですが、そうい

ったものを網羅的に整理した上でコアな項目を抽出して議論を行うことが、効率的・生産

的なプロセスにもつながるのではないかと思いました。 

 以上がスライド１の全体の概略について改めての確認も含めました私の意見であります。 

 スライド３で、前回にも申し上げたことではあるのですけれども、経験及び環境、Ⅱと

Ⅲのところですが、これは肯定的な体験と環境というところも、Ⅳの現在の状況には同じ

内容が入っているのですが、この保護的・補償的体験というのは、必ずしも現在のことだ

けではなくて、これまでの経験や環境にも関わることですので、ここを明示的に表現でき

るといいのではないかなと思います。 

 また、Ⅳについて、先ほどと逆のことになるのですけれども、Ⅳの現在にも、Ⅱ、Ⅲに

あるような、ある種、逆境的な環境だったり経験だったりが続いてしまっているというこ

ともお子さんによってはあるのかなと思うので、それがないかどうかということについて

も含められるのではないかと思いました。 

 私からは以上になります。ざわざわしている状況からの発信になりましたけれども、よ

ろしくお願いいたします。 

○相澤委員長 どうもありがとうございました。 

 それでは、ほかの皆様方については、まず（１）のアセスメントのほうから御意見を頂

ければと思っております。どなたからでも結構でございますが、どうぞよろしくお願いし

ます。いかがでしょうか。 

○上鹿渡委員 事前にいただいた資料を見ながら考えたことと、直前に今回御欠席の委員

等からもいただいたもの、今の山口参考人からのお話も含めて、また、それをお聞きした

り見たりしながら、確かにそうだなということもありました。その辺も追加しながら、資

料２の１ページのスライド２の論点について、「こどものケアニーズに応じた支援を提供

する」をそれぞれ①②③で分けて考えてみたのですが、こういうことがあるといいのかな

と思ったことを述べます。 

 何に着目してというところは、ケアニーズの背景にある事項というところに加えて、こ

どもの強みの部分、ここは３のⅣと書いていますけれども、今の山口参考人からのお話も
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含めると、全てのところでこの強みというところを入れるということです。増沢委員も、

その点は健康的な部分も含めて見えるということを言われていたと思いますが、ここは全

体で一致しているところかなと思うので、全体に入れていくべき視点かなと思いました。

困難だけでなく強みも含めたこどもの全体像を把握する。発達、行動、関係性、受けてき

た養育の質、治療的介入に関するこれまでと現在の情報、また、それぞれの関係者や機関

からの間接的な情報だけではなくて、関係者との面談やこどもの直接観察、こどもとの直

接の関わり、そして、こどもの声から得られる情報にも着目するという意味では大事な点

かなと思っています。 

 タイミングですけれども、これも定期的にやるということも前提としながら、その期間

については、ほかの委員からも幾つか出ていたと思います。さらに加えて、この家庭支援

の段階、一時保護中、こどもが困難を感じている、また、周囲がそのように想像するとき、

こどもに関わる大人が対応に困難を感じるとき、この場合が一番アセスメントし直すとい

うか、もう１回見直すことが多いかと思うのですが、それ以外のところでも必要だろうと

いうことで、この辺りを示しています。 

 それと、こどもの生活環境や人的環境が大きく変わるとき、入園、入学、転校、生活の

場や一緒に生活する人が変わる、施設の中でもそういったことが起きたりするかと思いま

すが、こどもから見て大きな変化が起こるタイミングというのも大事かなと、措置変更や

家庭復帰も含めて思います。 

どのような者がアセスメントを行うのが適当か、これはチームでというお話が出ており

ます。これは既にされているところかと思いますが、そこをしっかり強化するということ

が大前提ですけれども、ここに入れたのは、こども家庭ソーシャルワーカーという資格が

できて、これを持つ人たちがさらにこの点もできるようになるといいなということで、こ

の辺のことを示しました。家庭、一時保護施設、社会的養護、学校など、日中過ごす場か

らの情報や、可能な限り直接の観察も必要になるので、これらの関係者の誰とでも話せる

立場の人、心理とこども家庭福祉の知識や経験を持つ人、そういった方がこの役割を担え

るのではないかと思いました。 

 参考の部分で挙げているのは、こども家庭ソーシャルワーカー用の英国・米国のテキス

トです。その目次に挙げられたような知識を得た上で実践していくことになっているので

すが、そこにあるような考え方と知識、こども家庭ソーシャルワーカーや心理士であれば、

こういったことがアセスメントできるのではないかと思います。 

 また、社会的養護の間だけではなくて、その前と後の対応も考えるのであれば、そこも

つながれる機関や人がしていくということも大事かなと思います。いろいろな方にこども

が理解されるということは、全体を包括的に理解するという意味では大事なのですが、こ

どもからすれば、この人にしっかり理解してもらえていると思える人がいて、その人がし

っかりアセスメントに加わり続けていることも大事だと思います。 

 具体的には、今ある形で言えば、そこに示したような児童相談所や児童家庭支援センタ
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ー、市町村のこども家庭ソーシャルワーカー、まだあまりいないのですが、これから増え

ればそういった方々が適任かなと思います。今いる人でできるかというと、できないかも

しれないのですが、今後の在り方を考えるという意味では、そういうことができる人たち

が増えていくことが望ましいのではないかと思います。 

 さらに医学・心理・教育等に関する専門的なアセスメント、これは今もされていますけ

れども、それが必要であれば、そういったチームでしっかり見ていくことももちろん続け

ていくということで書いてあります。 

 あと、３ページは、それぞれこどもが過ごす場所での生活の中で分かってくることがあ

りますので、そこもアセスメントする場として大事だということです。 

 とりあえずここまでにしておきます 

○相澤委員長 どうもありがとうございました。 

 では、北川委員、お願いします。 

○北川委員 私は今回資料を提出してなかったのですけれども、イタリアのPIPPIプログ

ラムというのがとても易しくて、やりやすくて、シンプルで、こどもと家族の側に立って

いるプログラムでしたので、今度、参考資料に上げたいと思います。 

 ３番目から言いますと、どのような者がアセスメントを行うことが適当と考えられるか

というところで、皆さんがおっしゃっているように、トータルなアセスメントが必要なの

で、関わっている方々がアセスメントをするというのが大事だと思いますけれども、その

PIPPIプログラムで一番大事にしているのは、こどもも家族も一緒に入って一緒に支援者

とアセスメントをして支援計画をつくっていくということでした。そういう中で、次の計

画が立てられているところの実践も見ることができました。 

 私たちの事例でも、全員ではないのですけれども、家族と本人と私たち支援者と一緒に

計画を立てたり、この状況は今このように思っているのかなど、一緒に確認しながらやっ

ていくことで、いろいろなことがありますが、みんなで確認しながら前向きに、本人も知

った上で計画がつくられてよかったということがありました。いろいろな人がアセスメン

トするのですけれども、お医者さんとか、心理士とか、それだけではなくて、本人と家族

もできたらそういうことも考えていく必要があると思います。 

 それと、タイミングですけれども、環境が変わったり、節目節目とか、年に２回とかあ

るかもしれないのですけれども、それも大切な場面としていながら、支援を進めるために

つくり直すという観点で言えば、支援者と親子との関係が変われば、親子が変わって、そ

れから、親子が変わるところで計画も変わって、計画も変わると親とかこどもとの関係性

も変わるという、何か上から目線の専門的なPDCAではなくて、関係性の中で計画も、本人

も含めてですけれども、変わっていくものだというところの視点です。いつやるかという

よりは、そういう視点も大事なのではないかと思いました。 

 以上です。 

○相澤委員長 どうもありがとうございます。 
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 古屋委員、お願いします。 

○古屋委員 アセスメントについてですけれども、こどものウェルビーイングと権利保障

につながるためのもので、具体的にこれまでお子さんが地域でどのように暮らしてきたの

かと、これからそのお子さんのパーマネンシーをどう保障していくかで、それらに対して

お子さんがどう受け止めて、意向は何なのかということを捉えながら考えていく必要があ

るかなと思います。 

 その上で、的確な見立てのためには、お子さんがどのように社会的養護に至ったのかと

いう妊娠期からの経過を詳細にストーリーで追っていくことが大切かなと思っています。 

 現在の児童相談所の運営指針とかでは、バイオ、サイコ、ソーシャル、あと、行動の各

診断を経て総合診断を行うという流れになっているのですけれども、重要なのはその背後

にある文脈を捉えることで、例えば親の不適切な関わりがどのようなメカニズムでいつ始

まって、どの期間、どの程度だったのか、心的外傷やアタッチメント形成はどうだったの

かとか、安心できる大人との関係があったのかとか、そこには親の成育歴やケアカットな

どが影響している場合も少なくなくて、親の文化や背景などの見立ても大切で、その際、

親の受け止め方であったりとか、変化の可能性であったりとか、援助を受けられる力、そ

して、再統合の可能性や家庭復帰時に起こり得る課題も丁寧に見立てていくことが必要か

なと思います。 

 これらは社会的養護のこどもたちに共通する視点で、先ほどもお話がありましたが、子

ども・若者ケアプランのガイドラインや、こども家庭総合評価表を活用されることも検討

されるべきで、それらを通じて実際の方向性を明確にして、こども、家庭、地域の強みや

可能性や相互作用も含めてお子さんを捉えていく。また、児童家庭支援センター等の地域

で活用できる資源があれば、それらを活用しながら家庭の脆弱性を補っていくという視点

も必要かなと思います。 

 ただ、現場で難渋しているのは不安定なアタッチメントや複合的なトラウマや家族との

葛藤が複雑に絡み合っている２階部分のエクストラニーズの問題で、そこには児童精神科

医等の専門的な援助が必要かなと思っております。 

 次にタイミングと頻度についてですが、２層構造で整理して、一つが計画的な定期のア

セスメントで、入所時に包括的なアセスメントがされていると思うのですけれども、それ

に基づいて入所後３か月ぐらいの時点で適用状況を改めて評価して、その後は少なくとも

半年に１回ごとの評価が望ましいかなと思います。もう一つがお子さんや家庭の状況が変

化した際の随時のアセスメントで、家庭の状況の変化に伴うお子さんの意向の変化や、家

庭復帰の可能性の浮上など、家庭や関係性が動いた時点で再評価をして、家庭復帰後にお

いてもその都度評価が求められてくるのかなと思います。 

 最後に、誰が行うかについてです。本人や家族、地域の多職種によるチームのアセスメ

ントが原則だと思うのですけれども、ケアワーカーは日常の生活を見て、心理職はトラウ

マや発達特性などを見て、ソーシャルワーカーはパーマネンシーの見通しなどを見ながら、
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エクストラな部分は児童精神科医の関与も求められるのかなと思います。 

 さらに重要なのは施設とか児童相談所だけで完結することではなくて、特に入退所時は

学校や保育所、子家センや保健師、スクールソーシャルワーカー、児家セン等の地域の視

点が不可欠だと思います。ただし、これらのアセスメントとそれらに基づいた実践を行っ

ていくには現行の体制では不十分だと思いますので、アセスメントと実践を接続しながら

実施状況をモニタリングしていく機能や部門が必要かなと思います。 

 そして、ほかの委員の皆さんたちとも意見が同じなのですけれども、何よりもこども、

本人さんの意見に基づいて、こどもとともに今後考えていくプロセスであるべきで、本人

さんの思いを計画に反映させることが肝要で、お子さんが自分のニーズに沿って支援を選

択できる仕組みをつくることだと思います。なので、ケアニーズに応じた支援をこどもが

選択・決定できるように提供することが必要かなと思います。 

 以上です。 

○相澤委員長 ありがとうございました。 

 総合的なアセスメントの在り方について触れていただいたかと思います。 

 では、星野委員、お願いします。 

○星野委員 私も資料等の提出がなくて申し訳ないのですけれども、若干混乱気味なので

皆さんからも整理をいただきながらと思っております。 

 これは第１回のときにも質問させていただいて、一応回答をいただいたようにも思うの

ですが、今ここで、誰のための何のアセスメントなのかということがはっきりしていない

と、どんなアセスメントをすればいいかもぼやけてしまうのではないかなということを改

めて思います。 

 いろいろなニーズの幅が広くて、ケアに対して、大変なお子さんに対してある程度の社

会的な保障をするためのアセスメントということの御回答もあったように記憶しています。

そのためのアセスメントと日々の関わりの現場の実践者の方のためのアセスメント、もし

くは、そのこどものアセスメントは必ずしも一致するかというと、恐らく内容は、大元の

軸は変わらないと思うのですけれども、かなり内容はドライになっていくというか、行政

的に何らかの支援が行われるとなると、ある程度明確なものを規定しないといけなくなっ

てきていて、こういうニーズがあるからこういう保障をしましょうということとか、僕が

知る限りの日本の福祉的な行政システムかなと思います。 

 こどもがこのようなことで悩んでいることの細かなことと、もっとマクロの話が一致す

るのかどうか。マクロなアセスメントをしたいのか、もっとミクロレベルの日々、今日の

御飯は何が食べたいレベルのところでのアセスメントをするのか、そういうところで随分

この話は方向性がずれていかないか、多少危惧されるところです。それが何に着目してと

いうことにもつながっているのだろうと思います。まず１点、もう１回そこを皆さんや委

員の方々と共有したいと思います。 

 私は臨床医なので、基本的にはこどもの現場のことが中心で動いています。ただ、医師
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という立場でもあるので、皆さんの言うエクストラニーズに関しても視野は持てる立場で

はありますけれども、こどもの現場は施設、もしくは里親家庭の中に展開されているもの

で、彼らのニーズを考えるときに、今までの議論で積み重ねてきた大事な点として、基本

的にニーズがまず満たされているかどうか。僕は満たすという言葉はあまり好きではない

のですけれども、基本的ニーズに対して、こどもたちがどう感じているか。また、養育者

の方がどう困難を感じているかというところから、いつもこどもの評価を始めています。 

 それは先ほどお話ししたとおり、日々、御飯をどれぐらい食べているとか、おいしいか

とか、ついついいっぱい食べすぎてしまって体重が増えすぎてしまっているとか、逆に食

べてはいるのだけれども、体重が増えなくてずっとやせたままなのだとか、そんなレベル

の話からニーズのアセスメントをしています。これが皆さんの言っていることと同じ目線

になっているのかどうか。今まではかなりマクロなお話を皆さんはされていたと思うので、

この中ではそういうところが一致できるかどうか、ちょっと不安に感じているところです。 

 まとめて言うと、何が必要かというと、僕は基本的ニーズの把握から本来始めるべきも

ので、エクストラニーズに関してももちろん広げて考えていきますけれども、基本的ニー

ズに対してどんな困難な点があるかということをもっと整理したアセスメントが必要かな

と思います。そのように見ると、この背景ところのページにある内容はエクストラの話の

ほうに注目が当たっていて、もっともっと基本的な食事や睡眠、排泄、日々の清潔管理、

その他、自分の身を守る行動、薬を飲むだとか、病院に行くだとか、そういうことがどれ

ぐらいできるか、もしくは病院の薬を飲めるかどうかとか、逆に自傷行為をしてしまって

いないかとか、そういうこととかがどれぐらいできているかということがとても重要なの

ではないか。 

 あと、誰が好きとか嫌いではないけれども、ケアを受け入れたくないというお子さんも

結構います。この辺はそもそも社会的養護を受けるということに対しての抵抗感も含めて

あると思いますので、もっと生活現場の中での日々の生活を送ることに対してのニーズの

確認というのが、僕としては議論の焦点に当たる必要があるのかなと感じた次第です。 

 一番何に着目してということで重要な点は、私は２回の専門委員会を経て皆さんで定義

づけたこの定義はとても大事だと思っていて、まとめていただきましたけれども、社会的

養護を必要とすることとなったこどもが安全・安心を補償・保障され、健やかな成長発達

の過程を歩むために必要なことと決めたとしたら、この安全・安心を損なう形に働いてい

ることは大きく注目されるべきかと思いますし、大きな軸というのは、そこに持つべきな

のかなと思いました。 

 どのようなタイミングでというのは、ケアをしていればほぼ毎日という感じだとは思い

ますけれども、これに関しては皆さんと同じように、日々の生活を通しつつ何か転機があ

れば即座に感じられるし、僕は施設のお子さんを多く見ている立場ですけれども、年に２

回ないし３回行われている自立支援計画の策定のタイミングというのは、必ずそれに入っ

ているし、既に行われていることでもあるかなと感じています。 
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 アセスメントを行うことが、誰がやるかといったら、これはこどもが主体であるという

ことは、皆さんのおっしゃるとおり、私も非常に重要だと思います。ただ、何を聞くかに

関しては、先ほどお話ししたように若干視点が違うかもしれなくて、毎日出ている御飯は

おいしいとか、あれが食べたいのに出てこないとか、そういうレベルの話からこどもと話

し合っていかないと、将来何になりたいかという大きい話ばかりしていてもずれていかな

いかということは、僕としてはとても心配です。 

 古屋委員がおっしゃったような、本当に全ての関わる人がアセスメントすべきだろうと

僕も思います。ただ、これを統合していくというのは確かにすごく大変な話で、リーダー

シップを執るのは養育者である里親さん、もしくは施設のケアワーカーが一番リーダーシ

ップを執るべき立場であろうと私は考えています。 

 以上です。 

○相澤委員長 どうもありがとうございました。 

 最初のマクロかミクロか、着目するところについてどう考えるのか。これは重要だとい

うことですけれども、事務局として何かありますか。 

○小松課長 星野委員の疑問にお答えになっているかどうかというのは若干自信がないの

ですけれども、マクロ・ミクロという言葉を使うとすれば、今、事務局として、この専門

委員会の中での議論で求めているのは、恐らくマクロのことだと思っています。星野委員

がおっしゃった日常的なというところまで、この専門委員会の中で何か形のあるものが議

論できるかというと、なかなかそこまでは難しいのではないか。むしろ制度的といいます

か、枠組みといいますか、そういったことを念頭にマクロを御議論いただくというのが、

まずはお願いしたいことではないかと思っています。 

 もう一つ、基本的ニーズとスペシャルニーズのお話があったと思います。これまでの専

門委員会の中でも私からも申し上げたと思いますけれども、今回、この専門委員会の中で

テーマにしたいと思っているのは社会的養護下のこどもたちをテーマに御議論いただきた

いと思っておりますので、前提としては、中には例外はあるのかもしれませんけれども、

社会養護下、里親家庭であるとか、施設であるとか、一旦そういったところに入ったこど

もたちは、その環境の中では、まずは基本的ニーズが満たされているという前提で御議論

いただくのがいいのではないかと思っています。 

 もちろん施設の中で全く問題がないということまで申し上げるつもりはありません。ま

た、基本的ニーズということについて一定の整理・議論が必要かもしれませんけれども、

基本的ニーズというのは先ほど星野委員がおっしゃった衛生的な生活であったり、食事で

あったり、安全であったり、こどもの心の安心であったり、こどもの心の安心というのは

過去の記憶によって不安定になることもあるので、施設の中で常に保障されているとまで

は言いませんけれども、基本的に社会的養護下のこどもたちについては一旦基本的ニーズ

が満たされた上で、ただし、そのこどもたちは、そこまでの経緯の中では基本的ニーズが

満たされていなかったという前提で御議論いただくのではないかと私自身は理解している
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ところです。 

○相澤委員長 ありがとうございました。 

 星野委員、よろしいでしょうか。 

○星野委員 ありがとうございます。 

 明確に御回答いただいたのでその方向で考えたいとは思いますが、後半部分に関しては

そう簡単にはいかないかもしれないと個人的には考えております。というか、基本的ニー

ズを満たすことの難しさがエクストラニーズとして医療機関に相談に来ることがしばしば

あります。これだけ親身になってこの子のために考えてあげても、どうしてこの子はこち

らのケアを受け取ってくれないのかというところが最もあれで、こどもたちも受け取りた

いのだけれども、その手を差し伸べるところの怖さがあるというところが主な焦点になっ

ての問題が大きくなっている。それが社会的な行動化であったり、無断外出だとか、そう

いうような行動化であったり、自傷だったりの背景にあるので、そんなにきれいに切り分

けられるのかというのは、伺っていて正直思いましたが、この辺でも皆さんの議論も重ね

ながら、私としても考えたいと思います。指針としては了解いたしました。 

○相澤委員長 ありがとうございました。 

 山口参考人がそろそろ時間ではないかと思うのですけれども、山口参考人、何かござい

ますか。 

○山口参考人 今の御議論は大変大切だと思いました。星野委員のおっしゃいましたよう

に、基本的ニーズが果たしてお子さんたちに満たされているのかという、そもそものとこ

ろからアセスメントするというのは非常に重要だと思います。 

 今、小松課長のほうから、そこが満たされている前提でとおっしゃっていただいて、も

ちろんそれは私たちの願いでもありますけれども、例えば食事一つをとっても発達の特徴

があって、私たちが大丈夫と思っている食事が、その子にとってあまり大丈夫ではない状

況かもしれないし、あるいは睡眠に関しましても、様々なトラウマの症状やいろいろな心

の不調によって眠るということ自体が、通常、私たちが考えるよりもハードルが高いとい

ったようなこともあると思います。 

 つまり、基本的ニーズと言われているものを満たすということのハードルが、もしかし

たら、社会的養護の方はより高いというのか、同じ状況を提供しても、そこを満たすとい

うことがその子にとって難しいかもしれない状況があるということが前提にあると思いま

す。基本的ニーズが満たされているかということについては前提としてあると仮定するよ

りも、確認するということが大事なのかなと私も思いました。 

 以上です。ありがとうございます。もう少ししましたら画面からそっと消えてしまうと

思うのですけれども、皆さん、引き続き御議論のほど、よろしくお願いいたします。 

○相澤委員長 山口参考人、ありがとうございました。 

 引き続いて（１）について御発言はいかがでしょうか。 

 渡辺委員、お願いします。 
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○渡辺委員 まず、意見の資料をお渡ししているので、そちらを見ていただければと思い

ます。私の経験則上で話をしている部分が多分にあるので、それがどこまで科学的なのか

というところが定かではないところが多数あるので、それは専門家の人たちにお任せをし

たいと思います。 

 まず、私のほうで持っている資料の中に、アセスメントシートの策定をする話が上がっ

ていたと思うので参考になるものを添付しました。もし、よかったら見ていただければと

思います。書きぶりや支援者間でのニュアンスの違いを拾うのに当たって、10段階評価で

１個の項目をずらすだけでも議論をかなりするシートになっているので、もし、よかった

ら、策定をされる際にこちらを見ていただければと思っています。 

 以前発言をしたと思うのですけれども、もともとSOS子どもの村インターナショナルは

ウィーンに本部があるので、割といろいろな宗教の方が移民という形で暮らしていたりす

るケースもあったり、国際NGOなのでそれに頼るものになっているかなと思います。宗教や

文化的背景とか、あとは外国籍ルーツの部分についての言及がなされている点は、そもそ

も自分の生まれてきたところのルーツをどれだけ理解しているかというところは、こども

にとってすごく重要な指針になるかなと改めてこのシートを見たときに思ったので、あえ

て言及させていただいております。 

 いつのタイミングで行うのかというところになるのですけれども、私が児童養護施設に

いたときに、こども参画の自立支援をちょうど始めたタイミングでした。そのときに、ど

のようにやってもらったかというのを思い出しながらこの文章を綴っています。印象的だ

ったのは、必ず話すも話さないも自分で決めていいと、それがあなたの成績表みたいに何

か変わるわけではないと前提で言われていたので、そこの部分はコミュニケーションとし

て入れていただければと思います。 

 誰がするのかと、いつするのかというところとかぶっていないところではあるのですが、

お子さんの家族の関係と、学校間での関係とか、あと、保育園とかもあると思うのですが、

社会との関係と家族との関係と、施設の内部の関係、こども同士、里親さんもそうですけ

れども、里親さん、施設の先生との関係の中で、結構自分のマインドというか、メンタル

面みたいなものがすごく変わるのです。話したいと思えるときは結構調子がよかったり、

でも、話したくないと思うときは結構自分にとってしんどかったりするので、そのサイン

がその子にとっての「その時」ではないときというのがたくさんあると思うのですけれど

も、そこを尊重してもらえたら参画しやすいのかなというのはすごく感じています。 

 ３つ目のところ、星野委員とかぶるところがあると思うのですけれども、その子の養育

目標をどこにするかによって多分アセスメントしたい情報は変わってくると思います。そ

の養育目標というのは、分かりやすく言うと、家庭に復帰をするか、施設に残って退所を

目指すかの大きく分けて２つ、個数としては少ないけれども、濃度が全然違うというか、

やらなくてはいけないタスクも変わってくるので、例えば家庭復帰を目指すのであればこ

の項目もアセスメントしたほうがいいとか、でも、施設を退所するのだったらこの項目も
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必要というのが変わってくると思うのです。 

 例えば家庭に戻るのだったら、親御さんの家庭の状況、例えばパートナーが新しくいる

のかいないのかとか、あとは引っ越すのか引っ越さないのかとか、おうちの住んでいる立

地、場所とか、そこの学校の状況とか、元いたところに本当に戻れるのか、それとも、も

う１回転校という形で別のところに行くのかとか、そういうところがたくさんあると思う

のです。親御さんに対する情報も取らなくてはいけないと思うので、養育目標をどこに置

くのかというところで多分に変わってくる気がしています。 

 また、措置解除という形で施設を退所するとか、里親家庭を出るということであれば、

そもそもの生活スキルとかも多分見られると思うのです。そこの部分がゴールを見せるこ

とによって、取りたい情報とやりたい支援が変わってくると思うので、そこが見えないと

駄目なのだろうと思うのですけれども、いつのタイミングでそれを見せるのかというのは

悩みどころだと思っています。 

 私が施設にいた頃は、家庭に帰るか帰らないかみたいなところとか、親子の関係をどう

するのかみたいなことを結構聞かれました。自分の実親家庭のこと、関係を今後どうして

いきたいみたいな、それによって施設がサポートできること、児童相談所がサポートでき

ることが変わってくるのだけれども、どんな感じでやっていきたいみたいなことを結構聞

かれていたので、そこがあるといいのかなと思っています。 

 誰がアセスメントをするのかというところですけれども、ヒントは地域社会の中にもあ

ると思っていますと以前も言ったと思うのですが、誰がその情報を取ってくるのかという

のは私の中で言及しきれなくて、というのも、私は完全に福祉の支援者としてのプレーヤ

ーではなく、どちらかといえば結構素人なので、専門性がないと言われてしまうかもしれ

ないです。 

 私が一般人として見たときに、要は社会福祉士とか、いわゆるソーシャルワーカーとい

われる人たちの動きと目線と見立てと、心理の人たちの見立てと、自立支援担当職員とい

われる人たちの見立て、あと、ファミリーソーシャルワーカーも、皆さん、見ている視点

が違うのです。立場も違うから取ってくる情報も違うのです。だから、誰がリーダーシッ

プを発揮して取るのかというのは、まだ私の中では決めきれないところですけれども、い

ろいろな立場の人たちが施設にできればそろっていて、いろいろな立場の人たちがちゃん

とフラットに意見が言える場であると変わってくるというか、その最終意思決定のジャッ

ジをするのは誰なのだというところに多分議論としてなっていくと思うのです。 

 今、誰がするかというのが明確に言えないなと、情報はいろいろなところに落ちている

ので、その情報を例えば学校にソーシャルワーカーが行って情報を取りに行くのと、学校

に心理士が行って情報を取りに行くのと、自立支援担当職員が学校に行って取ってくる情

報とは違うではないですか。多分、自立支援担当職員とかだと結構進路のことを中心に情

報を取ってくるし、心理の人だとこどもがここに安全で安心な環境でいれているのかとい

う心理面の動きを見たくて学校に行くと思います。たとえ話をしているのですけれども、
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ソーシャルワーカーだと、それが本人の自己実現がなされている環境なのかどうかみたい

なフォーカスする目線がそれぞれに違うので、一概に誰がアセスメントしましょうという

のは言えない。むしろ全員野球な気がしています。 

 ６番目に載せた部分ですけれども、これもいつアセスメントするのかというところの部

分にひもづくのかなと思います。１か月に１回、観察期間だから頑張ってみたいな感じだ

とちょっと変で、お子さんの心境の変化は、大人からするとよく分からないタイミングで

ポロッと言ってみたり表現をしてくるときが多分にあるので、今「このとき」というのが、

３か月に１回来ますみたいな感じで言えないのです。その子にとっての「とき」というの

は、もしかしたら１か月後かもしれないし、１年後かもしれないし、３年後かもしれない

し、長い子だと10年後かもしれないというところがあるので、一概に情報を集める期間に

策定しましょうみたいなのは正直言えなくて、では、どうするかというと、私は多分、情

報を集める時間とか期間というのは常々なのだと思うのです。 

 本当に感覚的で申し訳ないのですけれども、今このとき、この子、これに向き合うとき

が来たなみたいなのはあるのです。それはちょっと非科学的だし、支援者の感覚と感受性

にすごく頼るところになるので言語化がすごく難しいです。でも、今、違和感があるかも

とか、そういうちょっとした大人側の違和感みたいなものは常々発生していて、だから、

このように聞いてみよう、あのように聞いてみよう、これをこのように聞いてみようみた

いになると思うのです。 

 私だと、結構心理を勉強してみたいと思ったときが高校生ぐらいのときにあったのです

けれども、そのときに親との関係を客観的に捉え直したいというニーズがあったのです。

それが施設の先生たちが寄り添って、話を聞いてくれ、いっぱい壁打ちしてくれてという

ところがあったのです。多分、それは私がアタッチメントとはどういうことなのと聞いた

から、先生たちが、「今、睦美の時が来たのかも」みたいな感じで動いていったなという

のを結構思い出すのです。となると、何か月に１回というのは言い切れないと思っていま

す。ただ、振り返り、こどもと一緒に評価をするなら、３～４か月に１回とかのペースで

私はやっていましたというのをここに置いておこうと思います。 

 以上です。 

○相澤委員長 どうもありがとうございます。 

 本当に現場のある意味では気づきのセンスみたいなものが求められている。そういうこ

とを聞いていて感じました。 

 それでは、ブローハン委員、よろしいでしょうか。 

○ブローハン委員 いろいろ話を聞いていたら頭がこんがらがってきたのですけれども、

前提の部分で引っかかった部分があったので、そこだけ先にお伝えしたいと思っています。 

 先ほど星野委員が言っていた基本的なニーズの部分、誰のためみたいな整理した話の中

で、小松課長のほうから、ケア下にいるときはニーズが満たされているのが大前提という

話があったと思います。それは確かに側的にはそうなのかなと思っているのですけれども、
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ここは山口参考人と意見として一緒かなと思っています。環境がいくら整っているかとか、

大人がいろいろなものを提供したかというよりは、こどもがそれをどう受け取ったかみた

いなところとか、主観的に、それが安心だったのか、安全と感じられたのかどうかみたい

なところが真ん中に置かれるといいなと思っていたので、もう一度整理の部分でお話しさ

せていただけたらと思っております。 

 ほかの委員の方もたくさんお話があったので、あまりかぶらないようにしようと思って

います。アセスメントの先の部分で私が感じていることとしては、これは一応私の体験に

なってくるのですけれども、この記録とかを後に見たときに、私自身が、その記録と記憶

が結びつく瞬間みたいなのがあって、虐待によって入所する子たちが結構多い、私も虐待

児として入ってきたのですけれども、その記憶の乖離が起こっていて、大人になって、あ

る意味で、ライフステージの中で落ち着いてきたり、自分の人生を振り返ろうと思ったと

きに、初めてその記録が記憶と結びつく瞬間みたいなものがあると思っております。 

 誰のためのという意識としては、社会的養護下もそうなのですけれども、そこを大事に

したものが、いずれ社会的養護から離れた後もそれがすごく生きていくことを、まず、皆

様にお伝えしたいと改めて思いました。 

 （２）に関しては、星野委員のほうからの日々と転機という言葉がすごくそうだなと思

って、渡辺委員からも今話がありましたけれども、それはいつ訪れるか分からないという

話、突然やってくる支援員のセンスによるものだという話があったと思うのです。私も本

当にそれはそうなのかなと思っていて、御飯を食べているときに突然訪れたりとかすると

私は思っております。 

 転機に関しては、上鹿渡委員のお話の中で環境が変わっていく話が書かれていたと思う

のですけれども、結構それが変わったタイミングとか、自分がその状況を理解することで

結構時間がかかったりすると思うので、そこに対してもアセスメントはすごく重要だなと

思いつつ、日々のところが重要になってくるのかなと思っていたので、そこも改めて強く

お伝えしたいと思っております。 

 ３つ目は、私は今、意見が出てこないので、また改めて考えていこうと思います。 

 以上です。ありがとうございます。 

○相澤委員長 どうもありがとうございます。 

 では、小松課長、よろしくお願いします。 

○小松課長 家庭福祉課長の小松です。今、ブローハン委員からお話があったことと、先

ほど山口参考人からお話があったことを踏まえまして、私が先ほど説明したことを補足さ

せていただきたいと思います。 

 私が基本的ニーズとスペシャルニーズを分けて社会的養護下のこどもは基本的ニーズが

満たされているという前提でと申し上げました。これはブローハン委員が枠としてとおっ

しゃいましたけれども、まさに私が意味したことも枠として満たされているという意味で

お伝えをしたかったところです。 
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 逆境体験によって、愛着上のいろいろなストレスとかがあって、いわゆる基本的ニーズ、

例えば食事であるとか、睡眠であるとか、もしくは養育者の愛情であるとかというのをこ

ども自身が受け入れられない。その子たちに少しでも養育者の支援を通していくという、

例えばどうしても食事が受け付けられないようなこどもたちに、食事をおいしく食べても

らうというのは、既にこれは私の中ではスペシャルニーズではないかと、単に食事ができ

るこどもに食事を提供するというのは基本的ニーズなのかもしれませんけれども、それを

受け入れられないこどもたちがいるとしたら、その子たちが安心して食事ができるように

するというのは、もはや基本的ニーズを満たすという行いではなくて、スペシャルニーズ

に対しての対応ということではないかと考えているのです。 

 この点はどうなのでしょうか。私が誤解している、もしくは不十分なところがあれば、

ぜひ先生方の御意見を伺いたいです 

○渡辺委員 小松課長が腹落ちしていないところをもう１回聞きたいです。 

○小松課長 先ほど星野委員がおっしゃった基本的ニーズとスペシャルニーズの区分けに

ついて、社会的養護下に入ってきたこども、里親家庭に委託されたとか、施設に入所した

こどもというのは、衛生的な生活であるとか、食事の提供であるとか、愛情とか、そうい

った基本的ニーズというのは、外観的には一旦満たされた状態になる。これは少なくとも

親子分離を余儀なくされるこどもたちに保障されてなかった基本的ニーズが、一旦施設な

り養育家庭の中では満たされた状態になると私は理解をしているのです。 

 それで全てが解決するとまでは思っていなくて、一方で、こどもたちがこれまで抱えて

きたいろいろな経験の結果、受け入れられないこどもたちがいる。先ほど星野委員が無断

外出の話もされていましたけれども、その環境からなぜか飛び出してしまうこどもたちが

いる。そのこどもたちに養育者の愛情であるとか、支援であるとか、食事の提供を含めて、

そういったことを通していくということは、既にスペシャルニーズに応えている行いでは

ないかと私自身は理解していますという意味です。 

○渡辺委員 もしよかったら、私の経験を言うので、みんなでそれを専門的に叩いてほし

いと思うのですけれども、御飯を受け付けるか受け付けないかの部分でいうと、私がこど

もだったとき、施設に入って御飯をボイコットしたことは何回もあるのです。それは御飯

をボイコットすることで「お前のことを信用していないからな」ということの表れなので

す。だから、御飯を与えても、大人としては基本的ニーズを満たしているはずなのにこど

もが拒否をするのは、そもそも施設にいる先生たちを信用していないし、信頼していない

という前提なのです。 

 要は自分よりも強い大人は誰なのかというのを結構こどもはよく見ていて、私もそうだ

ったのですけれども、その人たちを信用するか信用しないか、結構揺れ動くのです。私の

ときは、この人たちの話をちゃんと聞いたほうがいいし、信用したほうがいいと思ったと

きにボイコットを止めるという手段に出ました。無断外出も多分同じだと思うのですけれ

ども、今までいろいろ黙ることとか、暴力を受け入れることとか、御飯を食べないことで
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安全を守ってきて、それが安心する。なぜならば、食べなければ殴られないし、黙ってい

れば殴られないからしゃべらない。それが安心だったわけです。だけれども、施設に行っ

た途端、突然御飯を出されて、見たこともないきらびやかな御飯がいっぱい出てきて、こ

どもは動揺するわけです。それに手をつけたらまた殴られるかもしれないという多分本能

的な気がするのです。 

 私が何で無断外出を止めて御飯をちゃんと受け入れたかというと、そこに結構ピア性み

たいところがあって、この人たちなら私の話を本当の意味で分かってくれると思えた瞬間

に御飯をボイコットするのを止めました。経験則を皆さんに渡すので、どういうことが起

きているのか見てもらえたらと思います。 

○相澤委員長 上鹿渡委員、どうぞ。 

○上鹿渡委員 今の話をいろいろ聞いていて思ったのですけれども、基本的ニーズは満た

されていないのではないかと思います。基本的なニーズを満たすのに基本的なケアという

か、通常の一般のやり方で足りる子と、それでは足りずにスペシャルなケアも必要という

意味で、基本的なニーズも満たされていない状態なのではないかと、小松課長のおっしゃ

っていたお話を私は理解しました。 

 先ほどから話が出ている中で、そもそも私が児童相談所の児童精神科医として対応して

いたときに施設のこどもたちがたくさん来るわけです。児童精神科医にスペシャルニーズ

のところを対応してくださいということで来られて、それに応じる人として取り組んでい

たのですが、もっと手前の段階での対応が必要だということを強く思っていました。それ

が今ここで言うと基本的なニーズという部分で、それが満たされていない場合がたくさん

ありました。基本的なニーズを満たした上でのスペシャルニーズへの対応であって、基本

的なニーズを満たしたら、もしかしたら、そのスペシャルニーズは消えたり、違うものに

変化するかもしれず、こちら側に示したというところがありました。 

 ですので、今日話題に上がっていた基本的ニーズについても、今回作成する評価に含め

るものと思い込んでいましたので、そこは満たされているというお話を聞いたときに、こ

れについて質問していただき、その理解のずれが分かってよかったなと思っておりました。

ただ、先ほどの枠のところでは満たしているという発想もあると思います。しかし、これ

が多分これまで放っておかれたというか、こどもの側に残っている基本的ニーズが満たさ

れていない、こどもからすれば満たされていないところだと思います。大人からすればこ

の枠でできている、やれると思っていて出来ていないことに気づいていない。子どもから

すれば、まだ満たされていないのに、基本的ニーズは満たせたものとして、スペシャルニ

ーズを満たすことを考えましょうという話になっていたのではないかと思うのです。 

 今回の専門委員会ではこの基本的ニーズとスペシャルニーズの両方をもう１度考え直し

て、基本的ニーズにはどういうものがあるのか。それが本当に満たされていれば、スペシ

ャルなニーズの充足だけで進めてよい子もいると思うのですけれども、基本的なニーズが

満たされていない場合、まずはそれをどうやって十分満たすのかということを考えること
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が大事だと思います。 

 そういう意味では、施設養護、特に乳幼児で施設養護から家庭養護へという動きを国に

つくっていただき、「枠組を変えていく」ことで、基本的なニーズもこれまでの施設養護

の枠だけで満たそうと頑張り続けるよりは、もちろん満たしやすくなるように、国として

も進めてくださっていると思います。 

 どうしてそもそも施設から家庭養護なのか、特に乳幼児ではそう言われるのか、これは

家庭養護に移れば、枠、形態が変わればそれでいいというわけではなく、アタッチメント

の観点からそれがより安定しやすい場として大事なわけです。もちろん施設でもできない

ことはないですけれども、やろうと思うと相当大変というか、家庭でやるよりもやりにく

い環境でわざわざやるよりは、家庭という場で一定の大人が関われる環境にすることで、

基本的なニーズの中でも大事なアタッチメントの安定がしっかりできるという意味で施設

養護から家庭養護への移行が進められているということだと思います。ここでは形態・形

式よりは中身を大事にしようという話なのだと私は思います。 

 里親養育にしても、単に里親家庭へ行けばよいのではなくて、養育の質の担保という話

が出てきますけれども、その中ではアタッチメントの部分をどうするのか、基本的ニーズ

でこどもの権利や、パーマネンシーが出てきていましたけれども、これらについてはもう

１回しっかり個別の家庭養護で満たされているのか、こどもに聴いたり、親とこどもと一

緒に評価する中で見えてくるのではないかと思うのです。このような観点で評価ができ始

めると、これまで思われていたのとは随分違ったものが必要なのだということに改めて気

づけるのではないかと思います。そして、枠というよりは、関わり方とか中身の問題のほ

うが実は大きくなってくるのかもしれないということを思ってお話を聞いておりました。 

○相澤委員長 ありがとうございます。 

 星野委員、お願いします。 

○星野委員 僕自身が持っていた疑問も皆さんと共有させていただけたので安心していま

す。でも、小松課長がおっしゃったことの判断は確かに難しいというか、どちらと白黒つ

けるものでもないかなと逆に言うと思います。多くの人がする発想ではない対応が必要で

あれば、そういうのはスペシャルな話ということなのでしょう。 

 ただ、お聞きしながら思ったのは、皆さんも触れられていたことで議論を広げてしまう

かもしれないのですけれども、生活文化のミスマッチというのは、先ほど渡辺委員の例示

されたところでも思いついたことで、今まであまりいい環境ではなかった実親さんの家庭

での環境と、施設の中での環境の差というのもありますが、その施設や里親家庭などはも

っと逆に顕著ではないかと思うのですけれども、そのお家の文化というものがあります。

お風呂は絶対毎日入らなくては駄目みたいな、里親さんがずっとネグレクトでお風呂は２

か月に１回ぐらいみたいなお家のほうに行ってしまうとお互いにしんどいです。 

 きれいにしてあげたいという思いだとか、そういうのはとても健全な話だと思う一方で、

その子からすると、そんなにしょっちゅうお風呂に入るというのはとても怖い話で、僕が
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経験した幾つかの里親の事例で、結構な割合でお風呂問題というのがあったので思い出し

たのです。この辺がまた、ある御家庭に行くと、毎日お風呂に入らないと駄目とついつい

思ってしまうのだけれども、別のお家に行けば３日で１回ぐらいでもいいのではないかと

言ってもらえたりして、この辺に関してスペシャルニーズというかというと難しいけれど

も、お家の文化は変えられるところと変えられないところがあって、その辺はとても大変

なところです。 

 成育環境の状況や、あれをアセスメントしましょうと先ほどの表の中にも入っています

し、そういうことが大事なのですが、ただただものがそろっているとか、広いか狭いかも

結構重要な話だと思うのですけれども、そういうようなことだけではなくて、どんな信条

や文化でその子は生活しているかということが、また、それがマッチしているか、ミスマ

ッチがあるのかということで、結構お互いの大変さは大きくなっていくかなと思いますの

で、そんな視点で基本的ニーズというのを考えていただきたい。 

 エクストラニーズよりも基本的ニーズのほうにそれは強く影響すると思っています。御

飯を食べたり、お風呂に入ったり、夜寝られたりということと、生活文化ということはと

ても大きく影響するのではないかと思います。そういうことを考えたときに、基本的ニー

ズに注目してくださいと言いながら何ですけれども、これはエクストラで、これが基本で

という発想で分けるというよりは、ニーズの優先順位としてエクストラニーズよりも基本

的ニーズが先なのだというぐらいの発想で捉えていただけると間違わないのではないかと

思って伺いました。 

 以上です。 

○相澤委員長 どうもありがとうございました。 

 では、北川委員、お願いします。 

○北川委員 私もあまり基本的にニーズとか、スペシャルニーズというか、トータルなも

のなのだなと思います。よく最近の里親研修で、睡眠とお食事とかミルクとか、あと、住

環境が清潔かとか、基本的ニーズプラス赤ちゃんと、こどもにとってはアタッチメントも

基本的ニーズということを、上鹿渡委員が、よくおっしゃっていて、里親さんたちが、た

だただ環境がよければいいだけではなくて、そこの心のケアみたいなところを基本的ニー

ズというところが、最近里親さんたちの中では大事にしようということがあったかと思い

ます。 

 渡辺委員の先ほどおっしゃった、関係が変わればこどもが変わり、こどもが変わればア

セスメントやプランが変わって、関係性をベースにするというのは渡辺委員のおっしゃっ

た中でまさに語られていたことなのではないかと思って聞いていました。 

 以上です。 

○相澤委員長 ありがとうございます。 

 増沢委員からアセスメントについてペーパーが出ていますので、それについて小松課長

からお願いできればと思います。 
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○小松課長 増沢委員から御提供いただいた資料３について御紹介を申し上げます。 

 まず、増沢委員から今テーマになっているアセスメントについての御意見をいただいて

います。 

 アセスメントの着目点ということで、症状や行動の背景にある心理・精神的テーマを検

討すること、特に心理的発達の視点から重症度と健康度の検討が重要である。アタッチメ

ント形成を中心とした基本的信頼感、情動制御等自律性の獲得といった心的発達の基盤形

成がどうであるかの評価であり、これはアセスメントについてですけれども、こどもが抱

えた課題の重さと健康の側面を見る上で、そういった観点が重要であるといった御意見を

いただいています。 

 それから、アセスメントのタイミングについては、まず、ケースを受理した段階、それ

から、一時保護の段階、また、重要なのは実際に里親や施設に委託措置された後、日々の

暮らしの中で見せるこどもの言動、保護者や関係機関からのさらなる情報など、多くの新

たな情報を踏まえたアセスメントを見直すこと、こういった点が重要であるといった御意

見をいただいています。 

 最後、誰がアセスメントするかにつきましては、これはこれまでもほかの委員の方々か

らもお話がありましたけれども、多職種による支援チームが必要である。その支援チーム

と保護者やこどもとの共同作業を原則としてアセスメントを行う。また、心的発達や心の

臨床の知見が必要で、精神心理に通じた医師や心理職等の専門職チームが加わることが有

効といった御意見をいただいています。 

 １番について御紹介を申し上げました。 

○相澤委員長 どうもありがとうございました。 

 今（１）のアセスメントについて御意見を皆さんからいただきましたけれども、ほかに

何かこれはというようなことがあればお聞きしておきたいのですがよろしいでしょうか。 

 では、古屋委員、お願いします。 

○古屋委員 先ほどの渡辺委員に本当に同感というか、うちの施設でも御飯をボイコット

したりとか、そういったことがあって、施設というのは児童養護もそうなのですけれども、

児童育成支援拠点施設の地域のこどもたちも同じようなことが生じていて、お家に帰れば

御飯がないわけなのです。そういった状況でもあるということです。 

 あと、今回の議論を拡散させてしまうかもしれないのですけれども、社会的養護という

は枠には一時保護の後にお家に帰ったこどもとか、指導委託のこどもとかも入ると思いま

す。基本的なニーズがまだ満たされていないお子さんもかなり多数いるということも知っ

ていただければ、食事が毎日取れなかったりとか、お家が寝られるような状況ではなかっ

たりとか、親からの愛情をしっかり満たされなかったりとか、そういったお子さんもまだ

たくさん地域の中には存在しているという視点も必要かなと思います。 

 以上です。 

○相澤委員長 ありがとうございます。 
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 今までいろいろ委員の皆さん、参考人の意見を聞かせていただきましたけれども、これ

は非常に難しい課題だと思います。今後、施設等の支援現場でアセスメントを行っていた

だくことになろうかと思いますので、実際に活用できるようなアセスメントシートとか、

今日も参考資料６で出ておりましたけれども、ケアプランのガイドラインとか、そういっ

たものが必要になってくると委員長としては考えております。 

 ただ、この専門委員会では時間的な制約もあり、そこまでの議論をしていくのはなかな

か難しいかなと考えておりますので、本専門委員会での議論を踏まえて、別途作業チーム

をつくってはどうかと思った次第でございますが、いかがでしょうか。 

○上鹿渡委員 ぜひつくっていただいて具体的に進められると、もっといいかと思います。 

○相澤委員長 ありがとうございます。 

 ほかの委員はよろしいでしょうか。 

 星野委員、どうぞ。 

○星野委員 作業チームをつくっていただいたほうが効率的でいいとは思うのですけれど

も、この議論は今ここにいらっしゃるメンバーの間でも非常に多層的に広がっていて、趣

旨を共有するのがとても難しいと思いますので、新たなメンバーを招くというか、作業チ

ームに入っていただく方を何人かお招きすることになると思うのですけれども、そこの趣

旨の共有はとても大変かなと思いました。新たな方に来ていただくと、またこの議論を一

から積み重ねて共通土台をつくり、その上でつくり始めるということになるのかなと想像

して、できるのだろうかと思った次第です。 

○相澤委員長 ありがとうございます。 

 ですので、できるだけここのメンバーにも加わっていただいて、作業チームはつくって

いきたいと考えております。 

 渡辺委員、どうぞ。 

○渡辺委員 作業をされる方で想定している役職といったらいいのですか、役割の方はど

ういう方をイメージしているのですか。 

○相澤委員長 事務局とまた相談しますけれども、基本的にはここのメンバーを中心にし

て、アセスメントなどに精通しているような方を考えています。 

○渡辺委員 ありがとうございます。 

 ちょっと懸念しているのが、学術的な人と本当の現場のプレーヤーの方とニュアンスが

変わってきてしまう気もするので、プレーヤーの方にも入っていただけるといいのではな

いかなと思ったりもしました。 

 以上です。 

○相澤委員長 どうもありがとうございます。検討したいと思います。 

○星野委員 もう一つよろしいでしょうか。ここにある３番の誰が評価するかというとこ

ろに関しては、一定の共通理解が得られないと、作業チームとして活動される方も方向性

が見えないのかなという気がしています。いろいろな御意見が出て、僕はどの御意見も大



22 

 

事かなと思ったのですけれども、そこだけは共通点として押さえておく必要があるかと思

います。 

○相澤委員長 例えば星野委員は何か御意見がありますか。 

○星野委員 本来であれば、先ほどから出たように、そのお子さんに関わっている現場の

全ての人が集まって、いろいろな評価をできればとは思いますが、そうすると、いろいろ

な職種のいろいろなツールがいっぱい集まることになってしまって、統合する方が誰かと

いうことにもなってくるので、もしかしたら、これもいないものをつくることになってし

まうのですけれども、それをある程度統合評価する新しい立場の人がいたほうがいいのか

もしれないです。意見表明の委員が新たに創設されたりしていますけれども、そういうよ

うな方々が、これをちゃんとアセスメントして統括できる立ち位置でいるといいのかなと

思います。 

 ただ、まだ本当にいいのかなと思うレベルというか、全く具体性はありません。そうい

う方を養成するだとか、何年かかるのだとか、そういうことはまだ全然分かりません。で

も、そういう方がいないと、本当の意味でのトータルのアセスメントというのは、先ほど

の基本的ニーズなのかスペシャルニーズなのかみたいなところも含めてというか、そうい

う議論をしないで済むために、この子にとって本当に大事な優先すべきニーズは何かとい

うことをあれするためには、リーダーになる方が必要かなと思っております。 

○相澤委員長 ありがとうございます。 

 そういう方を、前提としながら考えていくということでしょうか。 

○星野委員 私としてはそれがいいと思って、今ここで皆さんの御意見を聞いて、そうい

うことが必要かなと考えました。 

○相澤委員長 ほかの委員の皆様はいかがですか。 

○上鹿渡委員 最初に言ったこども家庭ソーシャルワーカーは、まだ全然確定していない

ところがありますし、今の時間数枠組みの中だけでやっていることで、そういった立場に

なれるとはまだ思えないのですけれども、これからこの資格を取得していく方々は、いろ

いろな現場を持ち、専門性も違っていると思いますが、その方々が共通して、こども家庭

福祉、こども権利ということをしっかり学び、自分のものとしながら専門職となっていく

道筋をつくり始めたところなのだと思います。 

 そのような人たちが、ほかにもいらっしゃるかもしれませんが、いろいろな関係機関と

の行き来ができたりやり取りができるという意味では、全体を取りまとめる、リーダーか

どうかは分からないのですけれども、全体をしっかり把握していて必要に応じてその中で

適切に専門家につなぐなど、こどもと家族と一番近いところにいて、できるだけ長くいら

れる人がそのような役割を担っていけるといいなと思い最初に挙げました。 

 ただ、今ある資格がそのままで、このような役割を担えるかどうかは分かりません。こ

れにプラスしたり、そういう役割も担ってもらうということで新たな研修だったり、こう

いうものが活かせないかということがこれから出てくると思います。心理や精神医学など
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の知識ももっと加えていかないとできない内容かなとも思います。心理の方がこども家庭

ソーシャルワーカーになるという方法もあるかもしれないと思いました。一つの案という

か、今、具体的にあるもので考えるとしたら、このようなこともあるし、全く別なことを

考えると星野委員がおっしゃったようなこともあるかと思います。 

○相澤委員長 いずれにしてもきちんとマネジメントして、しっかりとこのアセスメント

ができるような方を想定して考えていくということで、作業チームは進めていきたいと思

います。ありがとうございました。 

○星野委員 申し忘れたのですけれども、第１回のときに、恐らく児童相談所がというお

話がちらっとあったと思うのですけれども、私はそれに関してはあまり同意できない立場

です。特に先ほどお話ししたマクロという表現はあまり正しくないかもしれませんが、行

政的に見ても、この子に対して多くの支援が必要と考える基準をつくるのであれば、行政

の範囲ではない方がきちんとお話をするというのは重要かなと思います。 

 措置延長のこととかも施設と児童相談所でしょっちゅうもめていることがありますが、

財源を持っている都道府県と現場というところでの対立になってしまったら、こどものた

めにならなくなってしまうので、そういうことがない立ち位置の方が行政に対して進言で

きる形が必要かと思います。 

○相澤委員長 小松課長、お願いします。 

○小松課長 今、星野委員が御指摘された点については、１回目か２回目のこの専門委員

会の中で、アセスメントというものについてどこが主体になるかというのは、御意見・御

質問があったかと思います。そのときに私が御説明を申し上げたのは、基本的に事務局と

して、児童相談所がこのアセスメントを一気に引き受けてということは想定していません

と申し上げた記憶があります。 

 むしろ、今、星野委員がおっしゃったように、養育者が日常的にいろいろなこどもの状

況とかを汲み取って、それを実際に児童相談所に発信して、それがどう児童相談所のほう

に受け止めてもらえているかというようなところが、いろいろ現場の中で必ずしもうまく

いっていないという声も家庭福祉課のほうには届いております。むしろ日常的にこどもを

支援している方々にしっかり見てもらえるようなものをつくっていただけるのが、事務局

としては一番ありがたいと考えているところです。 

○星野委員 勘違いでした。失礼しました。ありがとうございます。 

○相澤委員長 ありがとうございます。 

 それでは、この作業チームをつくっていくということでよろしいでしょうか。 

（首肯する委員あり） 

○相澤委員長 ありがとうございます。 

 それでは、事務局と調整しながら、委員の皆様方にも御協力いただくことになろうかと

思いますが、どうぞよろしくお願いいたします。 

 続きまして（２）の支援について、委員の皆様から御発言をいただきたくお願い申し上



24 

 

げたいと思います。いかがでしょうか。 

 上鹿渡委員、どうぞ。 

○上鹿渡委員 資料２の（２）のところに少し挙げてあります。具体的に言いすぎている

ところもあるかもしれないのですけれども、これからアセスメントもしながらどういった

ものが必要かというところで挙げてあります。社会的養護としては里親類型を見直して専

門里親ですとか、これもいろいろなニーズに応じたスペシャルなニーズにも応えられるよ

うな、基本的ニーズはもちろん満たしながら、それぞれの特別なニーズをどう満たしてい

くのかということで、今ある里親類型も考え直すことが必要かと思います。ほかの施設も

類型等を考え直し、それぞれが応じるべき子どものニーズを一番満たしやすい形をつくっ

ていくことを進めていくことになるのだと思います。 

 ただ、そこに至るのには時間もかかります。施設から家庭養護も過渡期があって、幾つ

かの今までやっていたことと、これから新しくやろうとすることが同時に走る時期がある

わけです。そういう時期も目指す類型が決まったとしても実現まで少し時間がかかると思

います。 

 その間、今ある方法、手段を重ねて使うことで今できる最善の対応をしながら目指す形

につなげる必要があると思います。今は１つだけしか使えないということがあったりする

わけですけれども、それを例えば、具体的に話が上がっているのは、里親さんに委託され

ている子どもが児童心理治療施設の通所も並行して使い、子どもに障害などで特別なニー

ズもあって、通常の学校だと情報や状況を細やかに共有して進めることが難しいところを、

児童心理治療施設の心理士の方等も協働してケアするなどです。これは多分やろうと思っ

たらすぐにできる方法だと思うのですが、このようなすでにある方法や資源の重ね合わせ

方をいろいろ考えることで、今よりも個々の子どもの基本的ニーズを満たしながら、スペ

シャルニーズを満たすことも可能になると思います。先のことをしっかり考え、この形を

目指しましょうというところと、そこに行くまでの間、過渡期も出来ることをしっかりや

ってきましょうという、２段階の考え方が必要だと思っています。 

 以上です。 

○相澤委員長 ありがとうございます。 

 北川委員、どうぞ。 

○北川委員 アセスメントを踏まえてどのような支援が必要であるかというよりは、経験

からお伝えしたいのですけれども、一時保護専用施設とか家庭養護での立場の意見です。

これまでの経験から申しますと、ケアニーズの高いというか、こどもは悪くないのですけ

れども、いろいろな物を壊したりするとか、暴力が起きたりする場合もありますので、他

児の安全を考えて、専用施設は６人いるので専用施設では難しくて、私たちのところでは

障害児の単独型のショートステイを一時保護委託という形で活用して、実質的にはこども

が１人で暮らせる体制を整えています。 

 職員は24時間体制で１対１、もしくは１対２の職員がいて、７～８人ほどのチームで継
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続的に関わって今もいます。このような支援は職員側もとても頑張っているのですけれど

も、負担も大きく、チームとしても疲弊が生じやすい状況にあるので、定期的に本当にス

ーパービジョンを受けて、ときにはドクターも入って対応せざるを得ない状況が続いてい

ます。ただ、少しずつ安定した暮らしになってきているのが続けられるところかなと思っ

ています。 

 あと、里親家庭では、児童心理治療施設から移行するこどももいて、なお不安定さが残

る場合は、実子やほかに里子がいる場合はとても情緒不安定になりやすいと思います。ベ

テランの里親でも実子や他のこどもを甘えさせていると、強い怒りとかがこどもに喚起さ

れて、こどもたちに向けられることがありました。そのような場合は、ほかの私たちの中

のこどもがいない里親家庭への措置変更をお願いしました。また、ファミリーホームでも

同じような状況が起こって、安全のために国立の児童自立支援施設にお願いし、戻ってき

て、待っているという形で送り出したこともありました。 

 では、こどものいない里親家庭でできるかというと支援が困難になって、今度は怒りが

里親に向けられるということがあって、家庭そのものの維持も難しくなる場合もありまし

た。そのような状況ではこどもが落ち着くまで里親家庭に３名ぐらいの職員がチームを編

成して交代でこどもと関わりながら里親家庭を訪問していた時期もあります。結果、職員

も行くのですけれども、里親さんのことが好きになって愛着形成がされて、その家庭が居

場所として認識できるようになった。安全な暮らしになって、こどもともよいコミュニケ

ーションを取れるようになって、こどものほうから「まあいいか」みたいな、「ここの里

親で我慢するか」みたいな感じも複数例としてあります。 

 このようにケアニーズの高い、こどもは悪くはないのですけれども、アタッチメントの

再構築や、ほかの人への信頼感の形成をやっていく必要があるので、家庭養育の機会は里

親を中心として複数の職員が、専門職もいて継続的に関与する体制が不可欠だと思います。 

 フランスではサブ里親みたいな制度があって、ケアニーズの高い子に対して追加的な加

算措置を設けて、人件費の確保やセラピーを利用できたり、こどもと里親さんが向き合う

時間を確保するために家事の支援者の雇用、うちもそのようにやっていましたけれども、

可能とする財政的な裏付けが必要なのではないかと思います。ボランティアでやっていま

したけれども、ケアニーズに応じた里親手当とか、あるいは加算制度の整備が求められる

のではないかなと思いました。 

 それから、サブ里親的な存在の配置のみならず、背後にある支援チームや児童相談所の

継続的な支え、さらに医療機関を含めた相談体制の整備も不可欠です。医療との連携も含

む多職種連携を構築していくことが、こどもたちが心の支えや信頼関係をつくりながら大

人になっていくところでは必要なのではないかなと考えています。 

 以上です。 

○相澤委員長 どうもありがとうございます。 

 では、古屋委員、お願いします。 
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○古屋委員 論点２の支援についてですが、私は安心できる生活とパーマネンシー、法的

保障と体系の保障から考えてみました。 

 まず、安心できる生活ですが、例えば生活の中で繰り返される日常的な声かけや挨拶や、

先ほども話題に挙がりました確実に提供される食事等の何気ない時間の共有や、小さな困

りごとへの対応など、ここに帰って来れば大丈夫だと感じられる環境が安心感につながり

ます。それらを後押しするのが小規模で家庭的な生活単位やトラウマインフォームドケア

で、それらの生活における安心や養育者との関係を通して、今、安心できる生活が、まず

何よりも必要かなと思います。とりわけ大人がトラウマやアタッチメント、発達特性に関

する知識や理解を持って、お子さんが表現する行動の意味を読み取って、家庭背景を踏ま

えた実践を行うことがまず必要かなと思います。 

 そのためには的確な見立てによる関わりが必要なのですが、その体制として児童精神科

医や心理職が関与した定期的なカンファレンスやスーパービジョン体制と、常時複数のケ

アワーカーが配置できる人的整備が必要かと思います。東京都では専門機能強化型児童養

護施設の取組が随分前から進んでいて、非常勤の精神科医や心理士等の職員の配置があり

ますが、とても参考になる取組かなと思います。これに加えてケアを担う人の人材育成の

体系化と標準化も重要で、例えば児童福祉士は法定化されていますが、施設は各施設の裁

量になっておりますので、措置施設である以上、こどもの意見聴取はあるのですけれども、

自らこどもが行き場を選択することが難しい状況ですので、質の均てん化のためにも職員

研修の標準化が必要かと思います。 

 次に、パーマネンシーについてですが、パーマネンシーは単に親元に帰すことだけでは

なくて、お子さんが誰とどのように関わるかを選択できて、そして、つながり続けられる

かを実感できる状況だと考えると、分離によって将来の見通しが揺らいでいるお子さんに

ついて長期的に帰属できる関係を探っていくことが必要で、例えば実親との関係調整や復

帰後の家庭維持支援が考えられます。家庭復帰が困難な場合にはライフストーリーワーク

や親族養育、いわゆるキンシップを活用して親族等による養育の可能性を丁寧に探ってい

くことが求められるかと思います。 

 もう一つ重要なことは、先ほども申し上げたのですけれども、社会的養護に至る前の段

階で支えていく仕組みで、地域での見守りという名の下に、地域の大人との関われない、

大人とつながれていないお子さんが多くいますので、ショートステイや通所など、家庭を

維持しながら受け皿を整備していくこともパーマネンシー保障に含まれると思います。 

 これらの実施体制ですが、パーマネンシーの計画を策定して、こども、家庭、地域のア

セスメントに基づいた実践や担い手を明確にしていくことが必要で、その際に、こどもの

セルフアドボカシー形成支援をセットにしないと、復帰してさらにこどもが傷つくことに

なりますので、児童家庭支援センター等の地域の社会資源との接続や、在宅支援や通所機

能の充実が求められてくるかなと思います。そのためのパーマネンシーを専門的に支えて

いく資源として、こども家庭ソーシャルワーカー等の人材や、児童家庭支援センター等の
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地域資源の機能強化や、これに加えて心理学的な見地からの家庭支援の専門職の整備が求

められます。 

 このほかに代替養育の制度についても柔軟な運用と新しいモデルが必要だと思っていて、

できる限り家庭生活を可能にするために、キンシップによる家庭支援の制度的整備が求め

られてくるかなと思います。 

 最後に、保護的・補償的体系の保障ですが、肯定的な体験を積み重ねるための関係性と

環境と経験を生活の中で意図的に保障することが必要で、例えば十分な食事や生活、十分

な食事や安全な住居、文化・余暇活動へのアクセス、安定した居場所や心理的な親の存在

は計画的に提供されるべきで、それがこどものニーズを満たしていくことと家庭維持にも

つながっていくのかなと思います。 

 以上です。 

○相澤委員長 ありがとうございます。 

 星野委員、お願いします。 

○星野委員 正直に言うと、どんなお話をすればいいのか分からないというか、アセスメ

ントの内容によってこどもに行うべき支援は物すごく幅広くて、取り扱うのは難しいし、

現状ある資源も本来こうあるべきという水準まで達していない。例えば職員さんの配置も

本当にぎりぎり、何とかそろっているというところもあれば、今年もまた１人、２人足り

ませんという施設もあったりだとか、数は同じなのだけれども、入れ替えが激しくて、８

人辞めて８人来てはくれたけれども、逆に言うと、８人みんな新人になってしまうみたい

な状況がある中での課題が私の目の前には広がっています。ある程度の水準でやっている

けれども、さらにスペシャルなこととしてこういうことをやるというところまで、なかな

か意識が及ばないというのが、現場を見ている立場の者としての正直な意見です。 

 ただ、そうは言っても、こういうのがあればいいなと思うのは、地域のいろいろな資源

にアクセスしやすくなればいいと思っていて、いまだに地域によっては施設にいるお子さ

んに対しての障害者支援の導入は、厚生労働省時代から、こども家庭庁も含めてですけれ

ども、二重福祉に当たらないとして通知を出していただいていても、なぜ施設のお子さん

に受給決定しなくてはいけないのかみたいな議論はしょっちゅうある現状で、そこでもう

労力を割かれてしまうわけです。その手続をするのに何か月とかかって、そのうちこども

の学年は変わって問題性も変わってみたいな感じになっているのも現場でしばしば目にし

ます。 

 こういうようなことが起きづらくなるというか、具体的に何が必要というわけではない

のですけれども、児童福祉に対してのというか、社会的養護のお子さんに対しての社会的

養護の支援という形の１対１対応ではないいろいろな地域支援がいかに使いやすくなるか

ということを、このニーズ評価を基にして、社会のいろいろな資源をこの子たちに使って

あげるべきだという話につなげられたらなと考えた次第です。 

 以上です。 
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○相澤委員長 ありがとうございます。 

 ２つの措置をうまく組み合わせて使えると本当にいいです。 

○星野委員 ２つというか、いろいろな意味で、例えば障害支援と児童福祉で出しました

けれども、医療に関してもそうですし、学校教育に関しても、学校には学校なりの支援の

仕方がありますが、うまく組み合わせられればなと思います。 

○相澤委員長 ありがとうございます。 

 では、渡辺委員、ありますか。 

○渡辺委員 どんなケアがいいかというところかと思います。お子さんによってはまる、

はまらないはそれぞれなので、私が全てを代表して言えないのですけれども、一つ共通し

て言えることは、ここにいていいのだと感じると、結構支援を受け入れていったなと私は

感じていて、それの一つに自分の言っている痛みを分かってくれるとか、本当に同じ角度

で分かってくれるみたいなところが、経験としてはすごく強く記憶に残っています。そこ

から、お子さんがどのように自分が生きていきたいのかというところにつながっていくと

思うのですけれども、そこが生活の中でたくさん声がきかれる設計ができるといいのでは

ないかと思っています。 

 私が何とかここまでやれてきたのも、養育の間、このことについて話したいと思ったと

きに、それにつき合ってくれて、向き合ってくれる大人たちが多数いたことがすごく大き

かったなと思っています。全てのお子さんたちにそれが保障されるといいなと思って、こ

ちらの議論で締めたいと思っています。 

 以上です。 

○相澤委員長 ありがとうございます。 

 ブローハン委員は大丈夫ですか。 

○ブローハン委員 私からは大丈夫です。ありがとうございます。 

○相澤委員長 よろしいですか。 

 それでは、増沢委員からも意見が来ていますので、家庭福祉課長、お願いします。 

○小松課長 事務局から資料３、増沢委員の提出書面について御紹介申し上げます。 

 どのような支援が必要かということにつきまして、増沢委員から、前提として、被虐待

経験の有無や精神的不調の有無のみで支援の必要性を判断するのは適切ではないと思いま

す。先ほど御議論にあったアセスメントを踏まえた上で、心理精神的な支援の必要性を検

討すべき、さらに精神科医や心理職による直接的な心理治療は限定的なので、重要なのは

日々の生活の中で回復に向けた支援を行うことが中核になる。こういった点が重要である

と御意見をいただいています。 

 その上で、複数の支援者で支援チームを構成することが重要である。このチームに精神

科医や心理職等の心の専門職が加わるといった点も重要である。こういった御意見をいた

だいています。 

○相澤委員長 どうもありがとうございました。 
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 支援について、ほかに何か御意見はございませんか。よろしいでしょうか。 

 この支援については、また今後も議論していくことになろうかと思いますので、何かあ

れば、その際にでも御発言いただければと思います。 

 それでは、全体を通して何かございましたらお願いしたいと思います。 

 では、星野委員、どうぞ。 

○星野委員 先ほどの基本的ニーズの話に戻るのですけれども、渡辺委員が出してくださ

ったお話や、小松課長のお話をずっともやもやと考えていたのです。この時間の中で僕の

意見が変わったというわけではないのですが、御飯を食べないは基本的ニーズに対して適

切にアプローチできていないでいいのではないかと思います。ただ、スペシャルなニーズ

がそこにあるとしたら、先ほどもお話ししたように、その人と御飯を食べたいと思えない

信頼関係を結ぶことの難しさがスペシャルニーズです。食事を食べること自体は基本的ニ

ーズ、そのように分けると、先ほどの議論はすっきりするのかなと思います。いかがでし

ょうか。 

○小松課長 ありがとうございます。私も今のお話ですっきりしました。 

○相澤委員長 ほかに全体を通して、よろしいでしょうか。 

 なければ、本日の議論はここまでとさせていただきたいと思います。 

 本日は、皆様に様々な意見をいただきました。事務局にて整理いただきまして、今後ど

のように進めていくかなど、私のほうで事務局と調整をさせていただきたいと思います。 

 最後に、今後の予定について事務局から連絡をお願いしたいと思います。 

○後藤課長補佐 次回の日程につきましては、改めて各委員、参考人の皆様方に御連絡さ

せていただきます。 

○相澤委員長 それでは、これで終了とさせていただきます。 

 本日は、お集まりいただき、貴重な御意見をいただきまして、誠にありがとうございま

した。次回もどうぞよろしくお願い申し上げます。 


