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の値が幾つだから」という具体的な理
由は全く重要ではないのです。治療を
きちっとすればいいのだということ。
疾病に対する配慮をするように会社へ
伝えます。産業医にとって「診療」は
職務ではないが、「健康管理」は重要
な職務のひとつだということを忘れな
いでほしいと思います。
　大西　どうもありがとうございまし
た。
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　齊藤　学校健診の現状ということで、
学校医の業務についてお話をうかがい
ます。
　まず、学校健診ですけれども、大き
な流れとしてはどういうことになって
いますでしょうか。
　近藤　学校においては、毎学年、定
期に児童生徒全員の健康診断をするこ
ととなっております。
　齊藤　いま小学生が全部で700万人
ぐらいいて、中学生が300万人ぐらい
でしょうか、高校生もそのぐらいいる
ということで、相当な数の健診が行わ
れているということですけれども、こ
れは医師会を中心とした先生方がやっ
ているということになるのでしょうか。
　近藤　はい、そうです。何科の学校
医がいなくてはいけないという決まり
はないのですが、多くは内科学校医、
眼科学校医、耳鼻科学校医、それから
春の健康診断には歯科医、学校歯科医
がかかわりまして、４つの科の健康診
断が行われているのが一般的です。
　齊藤　児童生徒の健康問題も、例え

ばアレルギーとか、スポーツでどこか
が痛くなってしまうとかありますから、
いろいろ幅広い科の協力が必要だとい
うことでしょうか。
　近藤　そうですね。もともと学校の
健康診断で何をみなくてはいけないと
いうことは学校保健安全法施行規則で
決まっておりまして、身長、体重、座
高、視力、聴力、それから眼のこと、 
耳・鼻・皮膚のことなどがあります。
　齊藤　今日様々あるということで、
皮膚科の先生の協力も必要ということ
でしょうか。
　近藤　はい。特に最近増えてきたの
は、首筋だとか関節の乾燥、そこをか
きむしってしまった皮膚炎、そしてア
トピー性皮膚炎などです。先ほど出ま
したアレルギーでは、喘息をはじめ食
物アレルギーなど、様々な課題をきめ
細かくみていく時代になったかと思い
ます。
　齊藤　そういった内科的、身体的な
問題に加えて、心、発達障害のような
部分もけっこう話題になっていますね。

健康診断の新たなる展望（Ⅰ）

東京都医師会副会長
近　藤　太　郎

（聞き手　齊藤郁夫）

学校健診の現状
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　近藤　学習障害、注意欠陥／多動性
障害、高機能自閉症などです。担任を
持つ先生への統計では、学習や行動面
でクラスで困った子がいるというクラ
スは、63％にのぼりました。子どもの
心を診る医師、またその姿勢が必要と
いうことがいわれております。
　齊藤　そういったときに、学校医が
中心となって相談に乗って、紹介を行
っていくということでしょうか。
　近藤　多くの場合は、内科学校医が
中心となりまして、必要な科に結びつ
けたり、養護教諭の先生や担任の先生、
保護者への連絡を行ったりしておりま
す。地域の医師会が学校現場での必要
な医療をまかなおうという姿勢で頑張
っております。
　特に、東京都ですと、文部科学省が
数年前から始めておりました４科の学
校専門相談医、すなわち精神科、皮膚
科、整形外科、さらに産婦人科の学校
専門相談医というメンバーで活動が続
けられております。
　齊藤　かなり幅広い問題ということ
ですけれども、健診を行ったあとの事
後措置も重要な課題ですね。
　近藤　これは健診を行う以上に重要
なことだと思います。特に学校で、学
校医が一人ひとりに触れ合って、その
中での健康診断ですから、無言のまま
健康診断が終わっていくわけではない
と思います。私が行っている健康診断
では、一人ひとりに話しかけることを

心がけております。そのうえで、専門
の医療機関や、かかりつけの医療機関
に行くべきと判断した場合、養護教諭、
担任から通知を出しております。また、
学期ごとに行われている学校保健委員
会で学校医からのコメントを述べるよ
う心がけております。
　齊藤　学校保健委員会の話が出まし
たけれども、これは構成員は学校医が
中心になるのでしょうけれども、どう
いう人たちがいるのでしょうか。
　近藤　学校長をはじめ、副校長、保
健主事、養護教諭の先生、担任の先生、
さらにはPTAの方々、学校によっては
子どもたちも含めて、学校保健をテー
マに健康診断のあと、こんなことが言
えるよとか、いま話題の感染症に関し
ての予防策であるとか、食のこととか、
体を動かすこととか、いろいろ健康に
応じた話題を提供する場として大いに
活用できるかと思います。
　齊藤　そういった意味では、啓発活
動にも使えるし、みんなで健康に向か
うような運動にも持っていける組織に
なるのでしょうか。
　近藤　そうですね。そして学校保健
の現場というのは、学校にいる子ども
たち全員に対して語りかけることがで
きますので、非常にインパクトは大き
いものと思います。学校医が語りかけ
たことというのは、普段の担任の先生
以上にパワーがあるとよく学校で言わ
れますし、少しでもそういう場を活用

できるよう心がけていきたいものです。
　齊藤　いままでは児童生徒の話が主
でしたけれども、教職員のメンタルヘ
ルスの問題がいま非常に話題になって
いますね。これはやはり学校医として
もいろいろなかたちで関係していくと
いうことでしょうか。
　近藤　私も内科学校医ですから、学
校に出向くと、いろいろな相談を受け
ることがあります。教職員の悩みとか、
たまには保護者からのご相談とかも受
けることがありますので、いろいろな
ことに関して対応できるよう、いつも
頑張っております。
　齊藤　メンタルの問題になりますと、
カウンセラーがかなり配置されるよう
になってきていますか。
　近藤　学校カウンセラーに関しては、
中学校を中心に配置されているものと
思います。ただし、児童や生徒に対応
するために配置されていても、毎日い
るとは限らないところから、やはり学
校医が、養護教諭を介して、学校での
接点を得て、意見交換するべきと思っ
ています。
　齊藤　安全衛生委員会的な、産業医
的な業務も入ってくるのでしょうか。
　近藤　学校保健の歴史はかなり古い
ものです。例えば地域に一つの学校、
ひとりの医師ということがあったりし
ます。先ほど申し上げましたように、
様々な質問や相談がありますから、例
えばここまでは学校医、学校保健の仕

事、いまお聞きになった内容からは、
産業保健の領域で産業医として動きま
すというわけにもいかないこともある
でしょう。これに関しては、これまで
歴史的に学校医が産業保健のことに対
しても柔軟に対応してきたのではない
かなと思います。しかし、ここ数年の
メンタルヘルス、特に教職員のメンタ
ル面での休職がかなりの人数に上って
まいりましたので、やはりここで一つ
の節目として、新たに力を注いでいく
時なのだと思います。これは地区医師
会、さらに都道府県医師会、日本医師
会がやっていく仕事であると認識して
います。
　齊藤　それから、感染症ですが、時々
話題になるのはインフルエンザ、ある
いは麻疹等々がありますけれども、昔
は学校で予防接種がありましたけれど
も、いまはないということで、かかり
つけ医に行って予防接種をするように
教育していくということでしょうか。
　近藤　いまは予防接種は集団接種の
時代から個別接種の時代になっており
ますので、それぞれふだんのかかりつ
けの先生のところで受けていただくと
いうことを勧奨するのが学校医の仕事
となっています。寒い体育館に並んで、
腕をまくってインフルエンザ予防接種
を受けた時代がなつかしいです。かえ
ってあの時代のほうがインフルエンザ
の蔓延を防げていたという外国のデー
タもあります。かといって、あの体制
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　近藤　学習障害、注意欠陥／多動性
障害、高機能自閉症などです。担任を
持つ先生への統計では、学習や行動面
でクラスで困った子がいるというクラ
スは、63％にのぼりました。子どもの
心を診る医師、またその姿勢が必要と
いうことがいわれております。
　齊藤　そういったときに、学校医が
中心となって相談に乗って、紹介を行
っていくということでしょうか。
　近藤　多くの場合は、内科学校医が
中心となりまして、必要な科に結びつ
けたり、養護教諭の先生や担任の先生、
保護者への連絡を行ったりしておりま
す。地域の医師会が学校現場での必要
な医療をまかなおうという姿勢で頑張
っております。
　特に、東京都ですと、文部科学省が
数年前から始めておりました４科の学
校専門相談医、すなわち精神科、皮膚
科、整形外科、さらに産婦人科の学校
専門相談医というメンバーで活動が続
けられております。
　齊藤　かなり幅広い問題ということ
ですけれども、健診を行ったあとの事
後措置も重要な課題ですね。
　近藤　これは健診を行う以上に重要
なことだと思います。特に学校で、学
校医が一人ひとりに触れ合って、その
中での健康診断ですから、無言のまま
健康診断が終わっていくわけではない
と思います。私が行っている健康診断
では、一人ひとりに話しかけることを

心がけております。そのうえで、専門
の医療機関や、かかりつけの医療機関
に行くべきと判断した場合、養護教諭、
担任から通知を出しております。また、
学期ごとに行われている学校保健委員
会で学校医からのコメントを述べるよ
う心がけております。
　齊藤　学校保健委員会の話が出まし
たけれども、これは構成員は学校医が
中心になるのでしょうけれども、どう
いう人たちがいるのでしょうか。
　近藤　学校長をはじめ、副校長、保
健主事、養護教諭の先生、担任の先生、
さらにはPTAの方々、学校によっては
子どもたちも含めて、学校保健をテー
マに健康診断のあと、こんなことが言
えるよとか、いま話題の感染症に関し
ての予防策であるとか、食のこととか、
体を動かすこととか、いろいろ健康に
応じた話題を提供する場として大いに
活用できるかと思います。
　齊藤　そういった意味では、啓発活
動にも使えるし、みんなで健康に向か
うような運動にも持っていける組織に
なるのでしょうか。
　近藤　そうですね。そして学校保健
の現場というのは、学校にいる子ども
たち全員に対して語りかけることがで
きますので、非常にインパクトは大き
いものと思います。学校医が語りかけ
たことというのは、普段の担任の先生
以上にパワーがあるとよく学校で言わ
れますし、少しでもそういう場を活用

できるよう心がけていきたいものです。
　齊藤　いままでは児童生徒の話が主
でしたけれども、教職員のメンタルヘ
ルスの問題がいま非常に話題になって
いますね。これはやはり学校医として
もいろいろなかたちで関係していくと
いうことでしょうか。
　近藤　私も内科学校医ですから、学
校に出向くと、いろいろな相談を受け
ることがあります。教職員の悩みとか、
たまには保護者からのご相談とかも受
けることがありますので、いろいろな
ことに関して対応できるよう、いつも
頑張っております。
　齊藤　メンタルの問題になりますと、
カウンセラーがかなり配置されるよう
になってきていますか。
　近藤　学校カウンセラーに関しては、
中学校を中心に配置されているものと
思います。ただし、児童や生徒に対応
するために配置されていても、毎日い
るとは限らないところから、やはり学
校医が、養護教諭を介して、学校での
接点を得て、意見交換するべきと思っ
ています。
　齊藤　安全衛生委員会的な、産業医
的な業務も入ってくるのでしょうか。
　近藤　学校保健の歴史はかなり古い
ものです。例えば地域に一つの学校、
ひとりの医師ということがあったりし
ます。先ほど申し上げましたように、
様々な質問や相談がありますから、例
えばここまでは学校医、学校保健の仕

事、いまお聞きになった内容からは、
産業保健の領域で産業医として動きま
すというわけにもいかないこともある
でしょう。これに関しては、これまで
歴史的に学校医が産業保健のことに対
しても柔軟に対応してきたのではない
かなと思います。しかし、ここ数年の
メンタルヘルス、特に教職員のメンタ
ル面での休職がかなりの人数に上って
まいりましたので、やはりここで一つ
の節目として、新たに力を注いでいく
時なのだと思います。これは地区医師
会、さらに都道府県医師会、日本医師
会がやっていく仕事であると認識して
います。
　齊藤　それから、感染症ですが、時々
話題になるのはインフルエンザ、ある
いは麻疹等々がありますけれども、昔
は学校で予防接種がありましたけれど
も、いまはないということで、かかり
つけ医に行って予防接種をするように
教育していくということでしょうか。
　近藤　いまは予防接種は集団接種の
時代から個別接種の時代になっており
ますので、それぞれふだんのかかりつ
けの先生のところで受けていただくと
いうことを勧奨するのが学校医の仕事
となっています。寒い体育館に並んで、
腕をまくってインフルエンザ予防接種
を受けた時代がなつかしいです。かえ
ってあの時代のほうがインフルエンザ
の蔓延を防げていたという外国のデー
タもあります。かといって、あの体制
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に戻るというのもまた非常に難しいで
しょう。やはり個別の接種を勧めてい
くことが大切です。高校生の麻疹に関
しても同じで、麻疹・風疹がセットに
なったMRワクチンを接種しましょう
と、呼びかけております。
　齊藤　インフルエンザが冬にはやっ
て、たくさん休むと、学級閉鎖、学校
閉鎖などが行われますけれども、そこ
でも学校医のアドバイスが重要という
ことですね。

　近藤　学校を休む子どもたちが増え
てくると、学校から電話がかかってま
いります。多くは養護教諭の先生から
で、相談のうえ、学校長に「では学級
閉鎖しましょうか」というアドバイス
をさせていただきます。その後での学
校の処置は、学校長の命令で学級閉鎖、
学年閉鎖などが行われています。
　齊藤　学校健診を含めて、学校医の
仕事はかなり多岐にわたるということ
ですね。ありがとうございました。

　齊藤　今回は特殊健康診断というこ
とで、山本先生におうかがいいたしま
す。
　特殊健診の復習なのですが、どうい
ったものがあるのでしょうか。
　山本　特殊健診は、作業で有害な要
因に曝露されるような方に対して行わ
れる健康診断です。法律で分けますと、
じん肺法で規定されているじん肺健診、
それから労働安全衛生法の中の厚生労
働省令で規定されております有機溶剤、
特定化学物質、電離放射線、高気圧、
鉛などの特殊健康診断、それから法規
ではないのですが、VDT作業ですとか
腰痛作業といったものについて、30種
類ぐらいですけれども、健康診断を規
定した通達が公表されています。
　齊藤　その項目をこれから仕事をす
る人にまずやるということでしょうか。
　山本　そうですね。まずは雇い入れ
時ですとか配置換えのときに、そうい
った作業に従事する段階でまずは健康
診断を実施するということが決められ
ておりまして、それ以降、作業を続け

ていく中で、多くは半年に一度という
頻度で健康診断を受けていただくとい
う決まりになっています。
　齊藤　健康診断には、自覚所見、他
覚所見、それから検査があると思いま
すけれども、どういうものでしょうか。
　山本　基本的に特殊健康診断の構成
としましては、まず業務歴や作業歴を
聞くという項目があります。それから、
自覚症状や他覚所見に関する検査。そ
れから、臨床検査や生理機能検査とし
まして、特定の有害な要因によって引
き起こされる健康影響というものに関
する検査、それから一部の物質ではあ
りますけれども、体内に取り込まれた
化学物質等の量を測るような検査もあ
ります。
　齊藤　そうしますと、まずは業務量
ですが、どういうところがポイントに
なりますか。
　山本　業務量といたしましては、基
本的には常時作業をしている作業者に
対する健康診断というのは規定されて
おります。その量というのは特段決め

健康診断の新たなる展望（Ⅰ）

中央労働災害防止協会労働衛生調査分析センター
健康開発課主任医師
山　本　健　也

（聞き手　齊藤郁夫）

特殊健康診断
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