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１．緒言
　現代の児童虐待防止や発達障害児支援などの子ど
も支援関連分野においては，多職種連携の重要性が
増してきている．多職種連携とは，これまで様々な
定義付けをされてきたが，松岡1）は，「2人以上の異
なった職種で構成されていること，共通の目的・目
標をもって共に働くこと」と定義している．2023年
4月に創設が閣議決定されている「こども家庭庁」
においても，従来の厚生労働省，文部科学省，内閣府，
警察庁などそれぞれ所管していた，子どもの虐待，
不登校，いじめ，貧困，教育格差などの「子どもに
関する課題」について，網羅的かつ一元的に把握し，
医療・保健・療育・福祉・教育・警察・司法等の各
分野における専門職が連携して対応する必要がある
とされ，多職種連携は今後も子ども支援のキーワー
ドとなると考えられる．
　筆者らの所属している子ども医療福祉学科は，従
来の保育士，幼稚園教諭の養成に加えて，精神保健
福祉士の受験資格を得ることができる学科である．
精神保健福祉士は，精神保健福祉士法において，業

務遂行のために，多様な障害福祉サービスや地域相
談支援施設等と密接な連携の下で支援を総合的かつ
適切に提供することが明記されている†1）．また，
精神保健福祉士倫理綱領においても，「連携の責務」
が記されており，精神保健福祉士は，他職種・他機
関の専門性と価値を尊重し，連携・協働することを
前提として業務を行うことが明記されている†2）．
　一方，保育士も，平成11年度の保育所保育指針の
改訂において，保育所における家庭，地域社会，専
門機関との積極的な連携が明確化された†3）．また，
幼稚園教諭についても，特別な配慮のある子どもの
個別支援計画を策定する際等は，教育関係者のみな
らず，家庭や医療，福祉などの関係機関と連携をす
るなど，多職種連携について規定されている†4）．
　精神保健福祉士，保育士，幼稚園教諭ともに業務
の中で多職種連携という言葉を使用しているが，精
神保健福祉士が使用している多職種連携と，保育士・
幼稚園教諭が使用している多職種連携について，連
携対象となる専門職や，アプローチの違いなど，多
職種連携の捉え方に違いがあり，同じ指標を用いて

精神保健福祉士と保育士・幼稚園教諭との
多職種連携の捉え方の相違
―専門性の違いに着目して―
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要　　　約

　本研究では，精神保健福祉士と保育者の多職種連携に関する文献のレビューを行い，それぞれの連
携の捉え方や考え方，認識の違いなど明確にすることを目的とした．対象文献は，CiNii を使用して
選別し，精神保健福祉士28本，保育者33本の計61本とした．これらを多職種連携の対象，種類，範囲，
アプローチモデル，中心となるコーディネーターの5つの指標を基に分析した．結果，精神保健福祉
士は，多職種連携を「視野は広く・全体的・多人数」と捉え，連携に対し「能動的」であり，チーム
の中での役割は「明確ではない（ぼやけている）」であった．それに対し，保育者は，「視野は狭く・
限定的・少人数」と捉え，連携に対し「受動的」であり，チームの中での役割は「明確である」であっ
た．そして，共通点は，両専門職ともインターディシプナリーモデルを重要視していることが分かった．
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いないのではないかと疑問に思うことがある．多職
種連携の指標になり得るものについては，筆者らを
含めた，精神保健福祉士，社会福祉士，保育士，幼
稚園教諭，看護師の資格を取得し現場経験のある教
員のワーキンググループにおいて，これまで実践し
てきた多職種連携の経験から検討した結果，「多職
種連携の対象」，「多職種連携の種類」，「多職種連携
の範囲」，「多職種連携のアプローチモデル」，「中心
となるコーディネーター」の5つがあるとの結論に
至った．しかし，各々の専門職がどのような多職種
連携を捉えているのか具体的に説明されているもの
はない．これからの子ども支援者は，今まで連携を
行っていなかった様々な職種と，連携を行う必要性
があるため，共通言語としての「多職種連携」を知
り，その知識および技術を持つことが求められてい
る．松本ら2）は，保育者の多職種と連携するスキル
を向上させるため，保育者自身が連携力を身に付け
ることが重要であり，保育者に合った多職種連携教
育（IPE：Interprofessional Education）†5）のような
連携の教育を受ける必要性を述べている．そのため，
子ども医療福祉学科で養成している精神保健福祉士
と保育者の「多職種連携」の認識の違いを明確にし
て，共通した多職種連携の意味を伝えることは，重
要な課題であるといえる．
１．１　研究の目的
　精神保健福祉士と，保育士・幼稚園教諭（以下，
保育者）の多職種連携に関する文献のレビューを行
い，精神保健福祉士からみた多職種連携と保育者か
らみた多職種連携を比較して，それぞれの職種の連
携の捉え方や連携に対する考え方，認識の違いを明

確にする．

２．方法
２．１　文献検索
　論文検索サイト CiNii を用いて，タイトル検索
（特集の表題を含む）において<キーワード1>（連
携）を入力し，<キーワード2>（精神保健福祉士，
PSW）と掛け合わせて検索を行った．結果，計37
本を得た．また同じように<キーワード1>（連携）
と，<キーワード3>（保育士，幼稚園教諭）をそれ
ぞれ掛け合わせて入力し検索を行った．こちらは，
結果109本を得た．なお，保育士の文献については，
対象期間は，1999年（平成11年）の保育所保育指針
の改訂において，保育所における家庭，地域社会，
専門機関との連携，協力関係の必要性が明確化され
た．そのため，保育所等での多職種連携が積極的に
行われるようになった1999年以降の文献を対象とす
ることとした．なお文献検索は，2021年10月20日に
実施した．
　そして，本研究に直接関連する文献に絞り込むた
めの選択を行った．まず実践報告や，事例報告など，
具体的に多職種連携の形が示されているものに限定
した．そして，専門職との連携に限定するため，保
護者のみとの連携は除外した．また，同じ所属機関
での同職種の連携（例えば，同じクラスを担当する
保育士同士の連携等）は除外した．さらに，専門職
養成校（大学等）との連携は除外した．最後に，海
外の専門職連携に限定したものは除外とした．
　最終的に，精神保健福祉士28本，保育者33本の計
61本を分析対象とした．その結果をまとめたものが
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表1である．
２．２　分析方法
　分析対象の61本を，「多職種連携の対象」，「多職
種連携の種類」，「多職種連携の範囲」，「多職種連携
のアプローチモデル」，「中心となるコーディネー
ター」の5つの指標から分析した．分析の過程では
共同研究者およびワーキンググループととともに妥

当性を検討した．

３．結果
３．１　多職種連携の対象
　表2は，精神保健福祉士と保育者の「多職種連携
の対象」を比較したものである．まず，連携する対
象が1つの専門職（1つの施設）のみであれば「単数」
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本数 ％ 本数 ％

単数 6 21.4% 20 60.6%

複数 22 78.6% 13 39.4%

本数 ％ 本数 ％

医療領域 27 96.4% 25 75.8%

教育領域 4 14.3% 5 15.2%

児童(未就学)領域 3 10.7% 33 100.0%

行政領域 10 35.7% 5 15.2%

高齢領域 6 21.4% 0 0.0%

障害領域 8 28.6% 2 6.1%

労働領域 2 7.1% 0 0.0%

司法領域 9 32.1% 3 9.1%

警察領域 0 0.0% 1 3.0%

比較項目
精神保健福祉士（n=28） 保育者（ｎ=33）

※複数選択あり

精神保健福祉士（n=28） 保育者（ｎ=33）
比較項目

表２　「多職種連携の対象」の分析結果



151精神保健福祉士と保育士，幼稚園教諭との連携の捉え方の相違

とし，複数の専門職と連携する場合は「複数」とし
た．また，連携先の所属機関を「医療領域」，「教育
領域」，「児童（未就学）領域」，「行政領域」，「高齢
領域」，「障害領域」，「労働領域」，「司法領域」，「警
察領域」とし，それぞれの所属領域を求めた．
　精神保健福祉士の文献は，単数が6本（21.4％）
であり，複数が22本（78.6％）であった．一方で保
育者の文献は，単数は20本（60.6％）であり，複数
が13本（39.4％）であった．連携先の所属機関につ
いて精神保健福祉士の文献は，他分野に広く割かれ
ており，幅広い対象者と連携していることが伺える．
対して，保育者の文献では，「児童（未就学）領域」
が33本（100％）であり「医療領域」が25本（75.8％）
であり連携する所属機関が限定的になりやすいこと
が分かった．
　その他，特徴的であった点として，精神保健福祉
士と保育者が直接連携する文献は見当たらなかった．
３．２　多職種連携の種類
　図1は，松岡64）が分析した多職種連携（IPW：
Interprofessional Work）†6）の類型を参考とした，
多職種連携の種類の分類である．「チームワーク」
とは，同じ職場内で行われる相互依存や適合性を図
る連携であるとした．「コラボレーション」とは，
複数の人および機関が相互作用しながら一緒に働い
たり，同じ目的のために，対等の立場で協力して共
に働いたりする関係（協働）での連携とした．「コー
ディネーション」とは，ある目的の達成のために，
その目的に適合しそうな専門職や施設を調整して，
支援グループを作る連携であるとした．「ネットワー

キング」とは，専門職や施設だけに留まらず，家族，
地域に暮らす人々，地域を構成する多様な組織・団
体の中から，クライエントを支える新たな集団や仕
組みをつくる連携であるとした．チームメンバーが
一番密接に関わるのが「チームワーク」であり，「コ
ラボレーション」，「コーディネーション」になるに
つれて，より幅広い活動を行うとともに，相互依存
やグループの適合性は減少し，「ネットワーキング」
ではそれらが一番緩やかとなっている．これらを踏
まえて，分析した結果，精神保健福祉士の文献は，
「チームワーク」が11本（39.3％），「コラボレーショ
ン」が6本（21.4％），「コーディネーション」が18
本（64.3％），「ネットワーキング」が9本（32.1％）
であった．
　保育者の文献は，「チームワーク」が20本（60.6％），
「コラボレーション」が16本（48.5％），「コーディ
ネーション」が3本（9.1％），「ネットワーキング」
が1本（3.0％）であった．
３．３　多職種連携の範囲
　本研究内での多職種連携の範囲については，松本
ら2）が作成した連携の範囲の指標を本研究でも使用
した．マクロは，国または県単位で行われるより多
くの機関や施設とした．メゾは，対象施設外の近隣
施設や小グループであるとした．ミクロは，同施設
内の職員間であるとした．
　これらを踏まえて分析した結果，精神保健福祉士
の文献は，「ミクロ」が8本（28.6％），「メゾ」が19
本（67.9％），「マクロ」が8本（28.6％）であった．
　保育者の文献は，「ミクロ」が20本（60.6％），「メゾ」
が14本（42.4％），「マクロ」が2本（6.1％）であった．
３．４　多職種連携のアプローチモデル
　図2は，本研究におけるアプローチモデルである．
こちらも松岡1）による，多職種連携（IPW）で扱う
アプローチモデルの類型化を参考とした．
　マルチディシプナリーモデル（以下，マルチモデ
ル）は，ある専門職の指示による業務を遂行するた
めに，与えられた専門職の専門性で補うことのでき
る（サポートする）形での連携である．それぞれの
職種が自立性・独立性を保持し，個別に情報収集し
て課題を達成していくといくことが特徴である．イ
ンターディシプナリーモデル（以下，インターモデ
ル）は，専門職同士が対等な立場から，意思決定に
主体的に関与し，それぞれの役割を協働・連携をす
すめながら果たすことに重点を置いた連携である．
意思決定などはチーム全体で行われるが，各職種の
知識・技術・役割・責任はしばしば重複しているた
め，これらの境界線を明確にする必要性がある．ト
ランスディシプナリーモデル（以下，トランスモデ

図１　多職種連携の種類
（松岡64）が作成したものを筆者が改編）
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ル）は，各専門職が互いの機能や役割を理解し，専
門職の枠を超えて，機能や役割を臨機応変に開放し
たり，交代したりしながらチームの役割を担うアプ
ローチの方法である．インターモデルと似ているが
役割開放の存在が大きく異なっている．
　これらを踏まえて分析した結果，精神保健福祉士
の文献は，「マルチモデル」が3本（10.7％），「イン
ターモデル」が23本（82.1％），「トランスモデル」
が2本（7.1％）であった．
　保育者の文献は「マルチモデル」が9本（27.3％），
「インターモデル」が24本（72.7％），「トランスモ
デル」が0本（0.0％）であった．
３．５　中心となるコーディネーター
　最後に，中心となるコーディネーターを自身が担
うのか，他専門職が担うかをまとめた．精神保健福
祉士の文献では，自身が中心となるコーディネー
ターを担っているものが25本（92.6％）であり，他
専門職が担っているものは3本（11.1％）であった．
保育者の文献では，自身が中心となるコーディネー
ターになっているものが6本（18.2％）であり，他
専門職が中心となっているものが21本（63.6％）で
あった．また，誰が中心のコーディネーターを行っ
ているのか記載されていない文献も6本（18.2％）
みられた．

４．考察
　精神保健福祉士と保育者の文献検討の結果をまと
め，精神保健福祉士と保育者の多職種連携の捉え方
の比較したものが表3である．
４．１　精神保健福祉士の多職種連携の捉え方
　精神保健福祉士の多職種連携は，視野が広く，全
体的であり多人数を巻き込む傾向があることが分か

図２　多職種連携のアプローチのモデル

る．表3を見ると，多職種連携の対象は，全体的で
あり多人数を前提としており，範囲についても，メ
ゾを中心として，ミクロにもマクロにも幅広い範囲
での連携を行っている．この背景には，精神保健福
祉士が多職種連携をする際に，範囲に縛られずに支
援者を調整しなければならないという認識を持って
いることがうかがえる．それは，精神保健福祉士に
「ケアマネジメント」の視点が備わっており，支援
が必要な人と社会資源を繋ぐ意識があるからと推測
する．精神障害にも対応した地域包括ケアシステ 
ム†7）においても，精神保健福祉士は，様々な社会
的不利益のある精神障害者の方の生活を支えるため
にミクロからメゾ，メゾからマクロへと幅広い支援
体制の展開が必要とされ，クライエントの状況に合
わせた柔軟な対応が求められている．そのためおの
ずと連携の対象も，医療，障害，教育，司法など広
がりをみせており，通常であれば所属機関とは全く
かかわりのない分野の専門職とも能動的に関わりを
持たなければならない．そのような精神保健福祉士
の専門性が，多職種連携の際の広い視野をもたらし
ていると推測される．
　次に，精神保健福祉士は多職種連携に対し積極性
がある．多職種連携の類型において，コーディネー
ションが中心となっている．また，精神保健福祉士
は中心となるコーディネーターになることが多い．
これらは，精神保健福祉士は，必要な支援が無けれ
ば作るという「ソーシャルアクション」のように，
能動的に支援の調整や構築を行う意識を持っている
からであると推測する．先述した精神障害にも対応
した地域包括ケアシステムの実現に向けて，精神障
害者が地域で生活をしていくためのネットワークを
作ることが求められており，社会資源を作ることを

（松岡1）が作成したものを筆者が改編）



153精神保健福祉士と保育士，幼稚園教諭との連携の捉え方の相違

精神保健福祉士の

多職種連携

保育者の

多職種連携

多職種連携の対象 視野が広い・全体的・多人数 視野が狭い・限定的・少人数

多職種連携の種類
コーディネーション中心

調整的役割

チームワーク中心

相互依存・適合的役割

多職種連携の範囲
ミクロ・メゾ・マクロ

幅広い

ミクロ・メゾ

顔の見える範囲

多職種連携の

アプローチモデル
インターモデル中心

インターモデル

マルチモデル

中心コーディネーター 担うことが多い 担うことが少ない

多職種連携への姿勢 能動的 受動的

多職種連携チーム

での役割

明確ではない

（ぼやけている）
明確である

表３　精神保健福祉士と保育者（保育士・幼稚園教諭）の多職種連携の捉え方の比較

専門性と認識しているからである．
　最後に，精神保健福祉士の多職種連携チームでの
役割は，明確ではいことが考えられる．多職種連携
のアプローチモデルについて調整を主体とするイン
ターモデルが多くなっている．マルチモデルは，従
来の医学モデルにみられるような階層性があり，指
示を主体とした連携であるともとらえられるため，
生活モデルを主体とする精神保健福祉士の業務とは
相性が悪く，マルチモデルはあまり扱われない傾向
になると考えられる．
　このように考えると精神保健福祉士の連携は，支
援の対象や範囲も広く，各専門職の役割の調整役を
担い，柔軟に対応できる印象を受ける．そのため他
職種からも調整役，コーディネーターを求められる
ことも多い．反面，精神保健福祉士でないとできな
いといった確固たる役割がないため，チーム内での
役割がぼやけてしまうことがあることが理解できる．
４．２　保育者の多職種連携の捉え方
　保育者の多職種連携は，まず保育者の多職種連携
の視野は狭く，限定的であり単数，もしくは少人数
で行われている傾向があることが分かる．表3をみ
ても，多職種連携の対象は，所属機関内での連携が
主であり，園を超えての連携については限定的であ
る．そして，多職種連携の種類についてはチームワー
クが中心であり，範囲については，ミクロ，メゾの
順に数が多い．保育者の多職種連携は，保育を行う
上で問題や課題が生じた際に，顔の見える範囲の他

専門職の力を借りながら，保育機能の適合性を求め
ていることが考えられる．その背景には，保育者は，
子どもの養護（生命の保持・情緒の安定）と教育を
実施する専門職であり，所属機関でのケアワークが
業務の中心にある．そのため所属施設から離れたり，
連絡・調整に割ける時間を確保したりすることが難
しく，顔が見える範囲での連携を重視せざるを得な
い職場環境があるのではないかと推測する．また，
多職種連携が必要となるのは，病児・病後児・発達
障害児など特別な配慮が必要となる子どもおよび保
護者がいる場合であったり，小学校に進学する卒園
間近であったりなど，限定的な場面であるという認
識があることが考えられる．すなわち，保育者にとっ
て多職種連携は特別なことであり，通常の保育・幼
児教育を行う上では必ずしも必要なものではなく，
必要となったとしても，普段から繋がりのある行政，
保健センター，療育施設などと連携すれば十分であ
るといった認識があるため連携に広がりが出ないと
も捉えることができる．
　次に，保育者は多職種連携に受動的な傾向がある．
保育者は，中心となるコーディネーター役を担うこ
とが少ない．また，松本ら2）は，保育者は所属園以
外との連携において，普段から関わりのない施設や，
そこで働く個人との連携を躊躇している現状がある
ことを述べている．今回の分析結果においても，保
育者が他専門職へ能動的に連携を持ちかけるといっ
た文献は見当たらなかった．そのため，依頼を受け
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る形での連携が多いことが推測される．その背景に
は，保育所保育指針，幼稚園教育要領等に連携の重
要性は記載されているものの，保育者全体にそれを
実行する具体的な連携技能や連携方法といったもの
が浸透していない状況があることが考えられる．
　最後に，保育者の多職種連携チームでの役割は，
主に子どもとその保護者の対応であり，役割が明確
であることが言える．保育者が求められる場面は，
子どもとその保護者を直接的な関わりを求められて
いるときである．多職種連携のアプローチモデルを
比べた時に，保育者は精神保健福祉士に比べて，マ
ルチモデルの割合が多い．保育者の多職種連携は，
機能主義的側面があり，「保育」という明確な役割
を持っているため，預かり保育や，プリパレーショ
ンといったマルチモデルとしての依頼を行いやすい
のではないかと推測する．逆に，保育という役割を
超えるトランスモデルの連携はあまりみられていな
いことにもなる．保育者はあくまでも保育を行うこ
とを前提に他職種から連携求められていると考えら
れる．

５．結論と今後の課題 
　精神保健福祉士と保育者の多職種連携の捉え方の
違いについて，精神保健福祉士は，多職種連携を「視

野は広く・全体的・多人数」に捉えていることに対
し，保育者は「視野は狭く・限定的・少人数」に捉
えている．また，精神保健福祉士は多職種連携に「能
動的」であるのに対し，保育者は「受動的」である．
そして，多職種連携チームに対する役割おいて精神
保健福祉士は「明確ではない（ぼやけている）」こ
とに対し，保育者は「明確である」，このような違
いがあることが確認できた．共通点としては，専門
職同士が対等な立場から，意思決定に主体的に関与
し，それぞれの役割を協働・連携をすすめながら果
たすインターモデルを重視している点がみられた．
そのため，インターモデルを中心に連携のシステム
を組むことができれば精神保健福祉士と保育者が円
滑に連携を取ることができる可能性が示唆された．
　今後の課題として考えられることは，精神保健福
祉士と保育者が連携している文献がなかったことで
ある．冒頭に精神保健分野と児童福祉分野の連携の
重要性は増していると問題提起を行ったが，それぞ
れの主体となりえる専門職間の連携や協働の研究が
進んでいないことは問題である．こども家庭庁のシ
ステムに対応できる子ども支援者を育成するために
は，精神保健福祉士と保育者との連携・協働につい
て研究を深めていく必要がある．
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注
†1）精神保健福祉士法，第41条，連携等
†2）精神保健福祉士倫理綱領，倫理基準，第2章，第5節，連携の責務
†3）保育所保育指針，第4章，第3節，2項，地域の関係機関等との連携など
†4）幼稚園教育要領，第1章，第5節，1項，障害のある幼児などへの指導
†5） 多職種連携教育（IPE）：複数の領域の専門職者が連携およびケアの質を改善するために，同じ場所でともに学び，

お互いで学び合いながら，お互いのことを学ぶことである．
†6） 多職種連携（IPW）：多職種連携と訳され，複数の領域の専門職者が各々の技術と役割をもとに，共通の目標を目

指す協働のことである．
†7） 「精神障害にも対応した地域包括ケアシステム」とは，精神障害者が地域の一員として，安心して自分らしい暮ら

しをすることができるよう，医療，障害福祉・介護，住まい，社会参加（就労），地域の助け合い，教育が包括的
に確保されたシステムのことを指す．システムを構築するためには，精神科医療機関・その他の医療機関・障害
福祉サービス等事業所等・市町村による包括的かつ継続的に重層的な連携支援体制の確保が求められている66）．
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Abstract

　This study was a literature review of multidisciplinary collaboration between mental health workers and child 
care providers to compare differences in how collaboration is viewed, thought about, and perceived. The literature 
included 28 articles by mental health workers and 33 articles by child care providers for analysis. The axes of 
analysis were the target, type, scope of multidisciplinary collaboration, approach model, and the central coordinator of 
multidisciplinary collaboration. The results showed that mental health workers viewed multidisciplinary collaboration 
as “broad, holistic, and multi-person,” were “active,” and their roles were “unclear”(blurred). In contrast, childcare 
professionals viewed multidisciplinary collaboration as “narrow, limited, and small group,” were “passive,” and their 
roles were “clear”. The commonality found was the importance of the interdisciplinary model by both professionals.
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