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まえがきまえがきまえがき

　平成15年３月に文部科学省から「今後の特別支援教育の在り方について」（最終報告）

が出され，平成17年12月に中央教育審議会から「特別支援教育を推進していくための制

度の在り方（答申）」が出されました。障害の程度等に応じ特別の場で指導を行う「特

殊教育」から障害のある児童生徒一人一人の教育的ニーズに応じて適切な教育的支援を

行う「特別支援教育」への転換を図るという教育改革がその内容です。 

　特別支援教育とは，従来の特殊教育の対象の障害だけでなく，ＬＤ，ＡＤＨＤ，高機能

自閉症，アスペルガー症候群を含めて障害のある児童生徒の自立や社会参加に向けて，

その一人一人の教育的ニーズを把握して，その持てる力を高め，生活や学習上の困難を

改善又は克服するために，適切な教育や指導を通じて必要な支援を行うものです。不登

校は，特別支援教育の対象には入りませんが，慢性疾患，心身症，情緒及び行動の障害

を伴う不登校の児童生徒は，特別支援教育の対象となります。

　また，平成15年３月には文部科学省より「不登校の対応の在り方について（報告）」

が出され，「不登校の対応の在り方について」のパンフレットも出されています。これ

らの内容も紹介しながら，慢性疾患，心身症，情緒及び行動の障害を伴う不登校の子ど

もの教育支援に関するガイドブックを編集しました。

　本ガイドブックの対象は，小学校，中学校，高等学校，病弱養護学校，院内学級の教

員，保護者等です。

　このガイドブックは，国立精神・神経センター精神保健研究所児童・思春期精神保健

部長の齊藤万比古先生，室長の清田晃生先生をはじめ，心身症の専門医である石崎優子

先生，糖尿病の専門医である新平鎮博先生，養護教諭を大学で育成する立場で西牧真里

先生，そして教育現場の第一線で教育実践をされている先生方の研究協力を得まして作

成しました。

　多くの関係者に有効に本ガイドブックを活用していただくとともに，忌憚のないご意

見をいただければ幸いです。そのご意見をもとにさらにより良いものに改訂していく予

定です。

研究代表者　武　田　鉄　郎
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