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こども家庭科学研究費補助⾦ （成育疾患克服等次世代育成総合研究事業） 

分担研究報告書 

 

こどもまんなか社会―５歳児健診をこどもたちにどのように伝えるか― 
Web 絵本「みんなでいこう！ ごさいじけんしん」制作に関する研究 
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Ａ．研究⽬的 

⺟⼦保健医療対策総合⽀援事業のひとつとし
て、令和６年１⽉から５歳児健診がこども家庭
庁の補助⾦事業で開始となった。医師確保のあ
り⽅、健診⽅式、フォローアップ体制などの実
施体制が、関係機関の中で検討され続け、令和
６年度実施率は全国⾃治体の 15％であったが、
令和７年度には 27％まで上昇した（研究班ア
ンケート結果から）。健診体制の整備が進む⼀
⽅で、こども達に対して５歳児健診の意味をど
のように伝えたらよいのかも議論されるよう

になった。「こどもまんなか社会」は、こども
に関わる政策決定の場において、こどもの意⾒
を反映させながら、こどもの最善の利益を優先
することが掲げられている。今後、５歳児健診
は、こどもが⾃分のからだを⼤切にする気持ち
を育む場になると考えられる。５歳児健診の意
義をこども⾃⾝が保護者と⼀緒に考える機会
として、Web 絵本を制作した。 

Ｂ．研究⽅法 

Web 絵本制作のきっかけとして、５歳児健診会
場で、保護者に「今⽇は、お⼦さんにどのよう

研究要旨 
「こどもまんなか社会」が⽬指す⽅向性として、政策決定の場や⾝近な環境において、こども
の意⾒を聴き、対話しながら施策を進め、こどもの最善の利益を優先することが掲げられてい
る。令和６年１⽉に、５歳児健康診査⽀援事業が開始されて以来、５歳児健康診査（以下、５
歳児健診）の実施にあたっては、医師確保のあり⽅、健診⽅式、フォローアップ体制の充実な
どが中⼼に検討されてきた。⼀⽅で、５歳の幼児に、５歳児健診をなぜ実施するのか、５歳児
健診の結果をどのように伝えるのか等は、議論の中⼼には置かれていなかった。５歳児では、
社会性や調和的な⾏動が育まれる時期であると同時に、⾃⼰への関⼼も⾼まる時期である。こ
の時期の⾏われる健康診査（健診）は、⾃分⾃⾝の健康を考える最初に機会になることが考え
られる。５歳児健診の意義をこども⾃⾝が保護者と⼀緒に考える機会として、Web 絵本を制作
したので報告する。（絵本閲覧サイト：https://storybook.gosaiji-kenshin.com/） 



54 
 

に５歳児健診を説明されて、連れてこられまし
たか？」とインタビューを⾏った。保護者より、
「健康診断の絵本“10 匹のおばけのけんこうし
んだん（作・絵：にしかわ おさむ 出版社：ひ
かりのくに）を読み聞かせて連れてきました」
といった意⾒も得られた。健診内容の⼀部を紹
介することと、健診は怖いものではないことと、
を伝えることをコンセプトとして、ポータルサ
イト運営会社（株式会社 stans）と協議して、
親⼦で読み進めることができる Web 絵本を
制作した。 

Ｃ．研究結果 

Web 絵本（https://storybook.gosaiji-kenshin.com/）
は、５歳児健診ポータルから閲覧可能である。 

Web 絵本の概要は、受診者のこどもの名前を保
護者が Web 絵本に⼊⼒を⾏うことから始まる。 

こどもが「５さいじけんしん？」と⾸をかしげ
る場⾯から始まり、保護者が、「５さいになって 
どんなことができるようになったか みてもらうんだ
よ」と語りかける。健診会場には、保健師さん
と、動物のお友達がいる設定になっている。保
健師さんから「きょうはねみんなが どれだけせい
ちょうしたかみせてほしいの」と説明を受け、運動
遊び（⽚⾜⽴ち）と⾔葉遊び（しりとり）を⾏
うことが伝えられる。「じょうずにできなくてもま
ちがっちゃってもだいじょうぶ」と保健師から⾔わ
れ、こどもや動物たちは安堵を⽰す。 

⽚⾜⽴ちが上⼿にできて、褒めてもらえて喜
ぶネコ、うまくできるか不安がるゾウ、思った
よりも簡単だったと安⼼する主⼈公（受診者）。
⽚⾜⽴ちが得意なフラミンゴを⾒て、「とくいな
ことも にがてなことも みんな それぞれちがってい
いんだ」「じぶんのやりかたでいいんだ」と気づく。 

 しりとりでは、オウム返しで、懸命に答えよ
うとするオウム、テンポよく楽しむネコ、ゆっ
くり答えても⼤丈夫だと気づくゾウ、わからな

いと⼾惑う主⼈公。健診医からは、「わからない
って いえるのも すてきなちからだよ」と教えられ
る。 

 絵本のエンディングには、健診医から、ひと
りひとりちがっていいんだと伝えら、保護者は、
５歳になったこどもをみて、すごいなと感じる。
そして、こどもや動物たちは、ドキドキした５
さいじけんしんを楽しく終えることができた。 

Web 絵本のスクリーンショットを次ページに
⽰す。 

Ｄ．考察 

本研究で制作した Web 絵本「みんなでいこ
う！ ごさいじけんしん」は、こども家庭庁が
推進する「こどもまんなか社会」の理念を、⺟
⼦保健の現場において具体化する試みである。
令和６年⽉の事業開始以来、５歳児健診の実施
率は着実に上昇しており、全国的な実施体制の
整備が進んでいる。しかし、これまでの議論の
多くは、医師の確保やフォローアップ体制とい
った「実施側（⼤⼈側）」のロジスティクスに
終始しており、健診の主体である「こども⾃⾝」
がどのようにその場を捉え、理解するかという
視点が⽋落していた。 

健康診断の絵本“10 匹のおばけのけんこうし
んだん（作・絵：にしかわ おさむ 出版社：ひ
かりのくに）”のストーリーは、おばけを育て
ていたお爺さんが怪我をして⼊院した際に、お
ばけ達が病院に⾒舞いに⾏き、誤ってこども達
の健康診断会場に⼊室して健康診断を受ける
⽻⽬になる。おぼけという本来怖がられる存在
が、楽しく健診を受け、⼦ども達は安⼼を得る。
そして、⼦ども達はおばけの健康診断を通して
（おばけの⼼臓の⾳は？おばけに⻭はある
の？）、⾃分の体への興味・関⼼を持つように
なるというメッセージが込められている。 
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５歳の幼児期は、集団⽣活における社会性や調
和的な⾏動が育まれる⼀⽅で、⾃⼰への関⼼や
客観的な視点が急速に発達する重要な時期で
ある。この時期に⾏われる健診は、こどもが⾃
分のからだや成⻑を意識する「最初の機会」と
なり得る。その意識が、学童期、思春期、成⼈
期と続いていくことが期待される。 

本研究では、絵本が受診前のプレパレーション
に有効であり、健診で⾏われる「⽚⾜⽴ち」や
「しりとり」といった項⽬を、「成⻑を⾒せる
遊び」として描写し、「上⼿くできなくても⼤
丈夫」というメッセージを保健師や医師の⾔葉
として伝えることで、こどもの受診に伴う不安
を軽減している。特に、しりとりの場⾯で「わ
からないって⾔えるのも素敵な⼒」と肯定する
描写は、ありのままの⾃分を認める意義を象徴
している。また、動物のキャラクターを通じて
「得意なことも苦⼿なことも、みんなそれぞれ
違っていい」という多様性を提⽰することは、
こどもの⾃⼰肯定感を育むことになる。 

今後は、本 Web 絵本が実際の健診現場でどの
ように活⽤され、こどもの不安軽減や保護者の
健診満⾜度に寄与したかを定量的に評価する
必要がある。 

Ｅ．結論 

こどもまんなか社会の趣旨に即して、５歳児健
診の意義をこども⾃⾝が保護者と⼀緒に考え
る機会として、Web 絵本を制作した。 
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Ｇ．知的財産権の出願・登録状況 

１．特許取得 

なし 

２．実⽤新案登録 

 なし 

３．その他 

なし 

 

  


