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１．はじめに

名寄市立大学・健康サポートセンター長 大見 広規

2018~2019 年度は、本学の学生、教職員の中で結核への接触事例がありました。2020

年には新型コロナウイルス感染が発生し、パンデミックとなっています。このため、全国、

全世界の大学などの教育・研究機関では、様々な支障をきたしています。今なお、感染症

は人類にとって、大きな脅威であることが実感されます。

本学でも、入学式と健康診断は年度当初に実施することができたものの、前期の授業の

ほとんどを遠隔授業とせざるを得なくなりました。 ICTに精通している数名の教員のおか

げで、比較的早く遠隔授業を開始できたことは幸いであったと思います。しかし、入学し

たらいきなり登校禁止となり、下宿やアパートなどで慣れない遠隔授業を受けざるを得な

くなった新入生には、大きな精神的負担がかかったものと考えられます。学生たちの相談

には、早期から、センターの看護師、相談員が、メール、 Line、時には時間を決めた面談

で対応し、それなりの効果があったと感じています。

遠隔授業がわりとスムーズに実施できたこと、祝日をつぶして双方向通信授業を実施し

たことなどで、夏休みも 3週間確保し、後期は予定通りの日程で開始することができてい

ます。一部では、感染対策に注意しながら対面授業も始まり、前期には閑散としていたキ

ャンパスにも、学生の声が聞かれ、姿が見受けられるようになってきています。

新型コロナウイルス感染症に対する治療法の知見も蓄積されてきていますが、有効で安

全なワクチンが開発され、広く普及して、通常通りのキャンパスライフが送れるようにな

ることが、早期に実現することを期待したいと思います。

これまでと同じく、年報を本学ホームページに掲載しました。お気づきの点などありま

したら、ご連絡ください。今後とも、学内外の皆様のご理解とご支援をお願いいたします。

なお、相談の受けやすさなどを勘案し、2020年度後期から本センターの名称を「健康サポ

ートセンター」と改称いたしました。

2020年 10月
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２．学生数・教職員数（2019年 4月 1日現在：休学者を除く）

学生数

1年生 2年生 3年生 4年生 合計

保健福祉学部 男 女 計 男 女 計 男 女 計 男 女 計 男 女 計

栄養学科 2 38 40 5 37 42 7 34 41 4 35 39 18 144 162

看護学科 6 48 54 6 45 51 5 47 52 2 50 52 19 190 209

社会福祉学科 17 33 50 13 41 54 17 33 50 17 33 50 64 140 204

社会保育学科 7 46 53 5 43 48 4 45 49 3 49 52 19 183 202

合計 32 165 197 29 166 195 33 159 192 26 167 193 120 657 777

教職員数

常勤 非常勤 合計

男 女 計 男 女 計 男 女 計

教員 43 40 83 43 40 83

職員 13 8 21 3 20 23 16 28 44

合計 56 48 104 3 20 23 59 68 127
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３．年間業務

月 業務 備考

4

5

入学式救護班

新入生ガイダンス（アルコールパッチテスト）

２年生以上ガイダンス

宿泊オリエンテーション救護班

定期健康診断

内科検診・身体測定・血圧測定（全学年）・胸

部 X線検査（新入生/卒業年次生/栄養学科３

年生）・健康アンケート（新入生）

感染症対策検査等

既往歴/予防接種歴アンケート（新入生）・抗

体検査（麻疹・風疹・水痘・流行性耳下腺炎・

B/C型肝炎～新入生/3年生）

IGRA検査(新入生) ヨウ素検査(協力者のみ)

入学式

ヨウ素検査は、成長科学協会要素関連調査研究

委員会からの協力依頼にて実施

6 健康アンケート調査後の呼び出し面談(新入生)

7 大学祭救護班 大学祭

8 全国大学保健管理協会北海道地方研究集会

9 照度検査、AED点検

10 年報発行

11 全国大学保健管理研究集会

推薦・編入入試救護班

推薦・編入入試

12

1 大学入試センター試験救護班 大学入試センター試験

2 前期入学試験救護班 前期入試

3

照度検査、AED点検、後期入学試験救護班

入学予定者への案内等発送

パンフレット（保健福祉センター案内）、保護

者へのお願い、学生健康記録（カルテ）、既往

歴／予防接種歴アンケート、宿泊オリエンテ

ーション健康調査票、卒業式救護班

後期入試

４．通年業務

1) 健康相談

随時相談：看護師が個別に対応

看護師常駐時間：平日 9：00～17：00、長期休暇中 9：30～16：20

学生相談：平日 9：00～17：00に相談員が学生相談室に常駐して対応

2) 応急処置・初期診断

3) 専門医への紹介、受診同行

4) 健康診断書発行

5) ワクチン助成申請手続き
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５．学生の定期健康診断結果 受診状況・所見等

1) 定期健康診断受診状況

対象者数（名） 受診者数（名） 受診率（％）

1年生 197 197 100.0

2年生 195 195 100.0

3年生 192 192 100.0

4年生 193 190(うち一部欠席 4名) 98.44

2) 身長

n 平均 SD Min Max
分布

<150 <155 <160 <165 <170 <175 <180 180≦

男性 119 171.3 5.1 159.3 184.6 0 0 2 12 32 41 27 5

女性 653 158.1 5.6 124.4 173.0 52 119 232 183 55 12 0 0

3) 体重

N 平均 SD Min Max
分布

<40 <50 <60 <70 <80 <90 90≦

男性 119 63.3 8.2 45.7 88.1 0 3 41 53 15 7 0

女性 653 54.1 7.9 35.2 94.6 11 193 313 114 15 5 2

4) BMI

N 平均 SD Min Max

分布（日本肥満学会基準：2000）

低体重

<18.5

正常

<25

1°肥満

<30

2°肥満

<35

3°肥満

<40

4°肥満

40≦

男性 119 21.5 2.6 17.0 30.7 15 95 8 1 0 0

女性 653 21.6 2.8 15.2 35.6 60 517 65 9 1 0
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5) 収縮期血圧

n 平均 SD Min Max

分布（WHO／ISH 基準：1999）

至適血圧 正常 正常高値 高血圧

<100 <120 <130 <140 140≦

男性 119 123.2 10.9 100 150 0 44 42 28 5

女性 653 111.1 11.7 84 144 112 385 107 48 1

6) 拡張期血圧

n 平均 SD Min Max

分布（WHO／ISH基準：1999）

至適血圧 正常 正常高値 高血圧

<60 <80 <85 <90 90≦

男性 119 68.8 6.8 52 86 12 100 5 2 0

女性 653 64.2 7.5 54 88 176 457 16 4 0

7) 内科検診

内科所見 人数 備考

男性

肥満・過体重：BMI≧30 1 センターで経過観察（指導と測定）

高血圧：SBP≧140 5 センターで再検査：4名異常なし

1名来室なし

喫煙 6 禁煙勧奨：呼び出しに来室は 0

女性

肥満・過体重：BMI≧30 10 センターで経過観察（指導と測定）

尿潜血（1年生） 9 センターで再検査：異常なし

尿タンパク（1年生） 3
センターで再検査：2名異常なし

受診勧奨にて再検査：1名異常なし

尿糖（1年生） 1 Ⅰ型糖尿病

高血圧：SBP≧140 1
センターで再検査にて高値

自宅にて再検：異常なし

喫煙 5 禁煙勧奨：呼び出しに来室は 0
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8) 胸部 X線検査

所見 人数 備考

1年生

男性
異常なし 31

左肺野異常陰影 1 呼吸器内科受診勧奨：未受診

女性
異常なし 167

左上肺野異常陰影 1 呼吸器内科受診し肺炎等一過性のもの

3年栄養学科
男性 異常なし 7

女性 異常なし 34

4年生

男性

異常なし 22

肺のう胞、手術痕 2

非受検 2

女性

異常なし 160

肺のう胞、奇静脈葉 3

非受検 4

9) 健康調査：1年生（PHQ9、ADHD困り度、ASD困り度、対人的困り度、LD困り度

女性は月経周期・月経困難症・月経前症候群）への回答状況

対象者数（名） 回答数（名） 回答率（%）

男性 32 30（一部未回答 3） 93.8

女性 165 163（一部未回答 24） 98.8

10) 健康調査：PHQ9、ADHD困り度、ASD困り度、対人的困り度、LD困り度

PHQ9 ADHD 困り度 ASD 困り度 対人的困り度 LD 困り度

≧10 希死念慮 困難感有 ≧15 ≧12 ≧9 ≧8

男性 3 1 0 5 3 3 4

女性 10 10 0 8 6 5 4

カットオフ値はほぼ 2SD とした。性別で頻度差があったのは

ADHD 困り度（男性>女性：P=0.0407）LD 困り度（男性>女性：P=0.0253）Fisher 正確確率検定。

学科、入試別では PHQ9、ADHD困り度、ASD困り度、対人的困り度、LD 困り度に頻度差はなかった。

PHQ9、ADHD 困り度、ASD 困り度、対人的困り度、LD 困り度相互の相関

ADH困り度 ASD困り度 対人困り度 LD困り度

PHQ6 0.536 0.663 0.442 0.446

ADH困り度 0.686 0.416 0.594

ASD困り度 0.513 0.527

対人困り度 0.358

■やや強い相関 ■弱い相関

発達障害関連困り感を有する学生は、より様々な困難感を持っていることがわかる。
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11) 満足度調査：志望の高さ、保護者・高校等周囲の勧めの強さ、授業の満足度、

大学・友人への適応困難度、サークル・アルバイト等の活発さ

志望の高さ（0～12）

保護者・高校等周囲の勧めの強さ

（0～6）

授業の満足度（0～6）

大学・友人への適応困難度（0～21）

サークル・アルバイト等の活発さ

（0～12）

学科別傾向

・本人の志望の高さは、看護学科＞社会福祉学科および社会保育学科＞社会福祉学科で有意に高かっ

た。（Kruscal Wallis、Steel Dwass検定：P<0.001、P=0.016および P=0.001）

・大学・友人への適応困難度は、社会福祉学科＞看護学科および社会福祉学科＞社会保育学科で有意

に高かった。（Kruscal Wallis、Steel Dwass検定：P=0.006、P=0.037および P=0.005）

・サークル・アルバイト等の活発さは、看護学科＞栄養学科および看護学科＞社会福祉学科で有意に

高かった。（Kruscal Wallis、Steel Dwass検定：P<0.001、P<0.001および P=0.002）

性別傾向

・授業の満足度は、女性>男性、大学・友人への適応困難度は男性>女性で有意に高かった。

（Mann whitney u検定：P=0.017および P=0.014）

入試別傾向

・本人の志望の高さは、推薦>前期>後期の順で有意に高かった。

（Kruscal Wallis、Steel Dwass検定：P<0.001、P<0.001および P<0.001）

・授業の満足度は、推薦>前期で有意に高かった。

（Kruscal Wallis、Steel Dwass検定：P<0.001、P<0.001）

12) 健康調査（女性）：月経周期・月経困難症・月経前症候群への回答状況

月経周期が全く不規則（名） 月経困難症が重症（名） 月経前症候群が重症（名）

3
身体的 精神的 身体的 精神的

17 11 4 13

2 4 6 8 10 12

0 2 4 6

2 4 6

5 10 15

4 6 8 10 12
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月経困難症・月経前症候群症状相互の相関

精神的月経

困難症症状

身体的月経前

症候群症状

精神的月経前

症候群症状

身体的月経

困難症症状
0.600 0.423

0.409

精神的月経

困難症症状
0.446 0.731

身体的月経前

症候群症状
0.536

■やや強い相関

健康診断は学校保健安全法に従い、全学生を対象にして、北海道結核予防会札幌複十字

総合健診センターに委託して行った。身長、体重、自動血圧計による血圧、内科検診は全

員、胸部レントゲン検査は 1年次と卒業年次、栄養学科 3年生の学生を対象に実施した。

血圧が高かった者は健康サポート室で再検したが、多くは再検では正常であった。再検

にても血圧が高い学生については、看護師の助言、定期的な計測で経過を見ている。肥満

傾向の学生 11名には健康診断結果にて来室を促したが、継続して来室し減量出来た学生 1

名のみだった。BMIが正常内でも、もっと痩せたいと希望する学生には健康的に体重管理

が出来るよう対応している。

2013年度以降、新入生に対し、うつ傾向を測定する PHQ-9 質問項目、ADHD ・ ASD

スクリーニング検査簡易版（信州大学）、LD傾向質問（国立特別支援教育総合研究所、学

生支援機構）を含む心の健康診断も実施し、問題があると考えられる回答をした学生を呼

び出して面接している。呼び出した時点では特に問題を自覚していない学生も多かったが、

長期的に見ると欠席が目立つなど学修が進まない学生ほど点数が高い傾向があった。

また、2017年度から臨床発達心理士である教員を中心とし、1年生に「学修上の困難さ

に関するセルフチェックリスト」を実施し、授業の受け方についての講話も実施している。

保健福祉センターは診療所であり、視力計やオージオメーターがあるので、健康診断書

を発行できる体制は整備できている。ただし、血液検査はできないので、その際には市内

医療機関の受診を勧めている。看護師・保健師免許申請の際に保健所に提出する健康診断

書の発行要請についてはほとんどの学生の希望があり対応した。また、就職試験や実習な

どで健康診断書が必要な場合も対応している。

1年生に対する PHQ-9質問項目、ADHD・ASDスクリーニング検査簡易版、LD傾向質

問を含む心の健康診断は今後も継続する。

健康診断後の体重管理については、やせすぎについては月経不順と関連付けて指導し適

正体重に対する意識付けを行っているが、肥満傾向については、体重管理の必要性を示し

ても学業が忙しくなると来室しなくなる傾向は例年のことである。効果的な方法について

検討したい。
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６．感染症予防対策

北海道結核予防会札幌複十字検診センターに委託して、全ての新入生に、罹患歴にかか

わらず麻疹、風疹、水痘、流行性耳下腺炎、B型肝炎の抗体検査、IGRA検査と胸部レント

ゲン検査、看護学科新入生全員には C型肝炎の抗体検査を実施した。また、3年生にも麻

疹、風疹、水痘、流行性耳下腺炎、B型肝炎の抗体検査を実施した。抗体価が低い者には

医療機関への紹介状を発行し予防接種を受けるよう勧奨した。判定基準は、日本環境感染

学会が 2014年に公表した「院内感染対策としてのワクチンガイドライン：第 2版」に従

っている。実際に受けたかどうかの調査をするため、予防接種を受けた医療機関でサイン

をしてもらうように、学生に接種証明用の確認書用紙を配布した。接種証明用の確認書用

紙が提出されたものには、後援会から助成金を支給している。新任教職員の中に若い職員

がいる場合には罹患歴、ワクチン歴調査を実施し、抗体検査を勧めた。

健康診断結果の配布は、2017年度から 1年生のみ全員がそろっている必修科目の講義の

前に時間をもらい、看護師が一人ずつ手渡しし、注意事項の説明、抗体検査結果の見方、

2年生の 2月までに必要なワクチン接種を済ませるよう計画的なワクチン接種について

説明を行っており、後日にワクチン接種スケジュールについて相談に来る学生も増えてき

ており、予防接種に対する意識づけに繋がっている。今後も継続する。

学生の抗体値検査・ IGRA反応検査

1）受検状況

対象者数（名） 受検者数（名） 受検率（％）

1年生
抗体値検査 197 197 100.0

IGRA検査 197 197 100.0

3年生 抗体値検査 193 193 100.0

2）抗体値検査結果（麻疹、風疹、水痘、流行性耳下腺炎）

受検者数
検査結果 予防接種勧奨数

（医療機関紹介）－ ± ＋

1年生

麻疹 197 38 111 48 149

風疹 197 12 132 53 144

水痘 197 7 13 177 20

流行性耳下腺炎 197 36 63 98 99

3年生
麻疹 192 12 102 78

風疹 192 2 66 124

水痘 192 3 12 177

流行性耳下腺炎 192 16 51 125

注：判定基準 － ± ＋

麻疹 （EIA法） < 4× < 16× 16×≦

風疹 （HI法） < 8× < 32× 32×≦

水痘 （EIA法） < 2× < 4× 4×≦

流行性耳下腺炎 （EIA法） < 2× < 4× 4×≦
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3）ウイルス性肝炎検査結果（B、C型肝炎）

受検者数 検査項目
検査結果 医療機関紹介

－ ＋ 予防接種勧奨 精密検査・治療

1年生
197:全学科 HBV

HBsAg 197 0
195 0

HBsAb 195 2

50：看護学科 HCV HCVAb 54 0 0

3年生 192 HBV HBsAb 49 143

4）IGRA検査結果

受検者数
判定

陰性 陽性 判定不能

1年生 197 195 0 2

インフルエンザ、流行性耳下腺炎、感染性胃腸炎（ノロウイルス）などの第二、三種感

染症は例年のように散発したが、学校保健安全法に従い大学に届け指示を仰ぐよう啓発し

た。

今後も、1年生全員の上記の抗体検査を実施する。学外実習の多くが、3年生で実施され

るようになったので、2年生の早期に接種を終了するように勧奨するため、1年生に対する

看護師からの健康診断結果配布と計画的なワクチン接種の説明を継続する。

2018年度には実習先で学生と教員が、2019年度には職員が結核菌排菌者と接触する事

例があった。接触者は保健所と協力し IGRA検査を受けたが、教員で 1名の潜在性結核感

染が発見され、予防内服を受けた。また、実習等で高齢者と接触する可能性が高い教職員

はベースラインとしての IGRA検査を受けてもらった。また、道内の大学における結核対

策についてアンケート調査を実施した。結果は次期全国大学保健管理協会北海道地方部会

で公表する予定である。
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７．利用状況

1）対応延べ件数：看護師対応（表 1）

4月 5月 6月 7月 8月 9月 10月 11月 12月 1月 2月 3月 合計

1
内科系
発熱、気分が悪
い、生理痛など

学生 13 28 15 16 5 6 17 8 20 14 5 147

教職員 5 1 1 1 1 1 5 1 1 5 2 24

2
外科系
ケガ、火傷、
虫刺されなど

学生 7 27 13 22 3 6 11 8 9 9 115

教職員 2 3 3 6 2 1 1 1 2 4 2 2 29

3

心の相談、生活
相談、友人関係、
進路のことなど
の相談(看護師対応)

学生 27 15 45 39 8 12 28 32 12 14 13 4 249

教職員 2 3 3 2 2 2 1 4 19

4

医療相談
病院に行ったほ
うがいいか、受
診後の報告など

学生 21 24 14 21 4 10 19 17 8 11 10 7 166

教職員 2 1 1 4

5
体重管理
（定期測定）

学生 10 21 33 23 5 6 16 13 10 7 6 7 157

教職員 1 1

6 婦人科系
学生 3 2 2 6 1 4 2 1 21

教職員

7
禁煙支援
飲酒指導

学生

教職員

8 健診･書類関係
学生 151 127 110 90 31 76 74 61 54 44 30 25 873

教職員 2 1 3

9 その他
学生 68 47 47 99 24 45 69 84 66 53 38 17 657

教職員 4 5 11 15 4 4 6 9 5 9 2 74

10呼び出し 学生 19 13 42 8 1 2 3 2 3 93

11
教員からの相談
情報提供

学生 8 5 6 1 3 2 3 16 5 12 10 3 74

教職員 1 1

学生合計 325 309 327 325 83 165 241 241 186 168 114 66 2550

教職員合計 15 14 19 23 9 6 7 12 12 11 20 7 155

全合計 340 323 346 348 92 171 248 253 198 179 134 73 2705

再掲：
医療機関へ紹介

学生 7 13 3 3 6 2 4 3 1 42

教職員 2 1 1 4

注）相談経路は直接面接したもののほか、電話、電子メールによるものも含む

2019年度は新たに相談員1名が着任し、看護師含めスタッフ4名体制となった。平日月～

金曜日に健康サポート室・学生相談室を開き、9：00～17：00常駐で（学生長期休暇中は

看護師在室 9：30～16：20）で対応した。看護師が受けた全ての対応件数を表 1に示す。

健康サポート室に「健康相談」で来室する学生の中には悩みを抱えている場合も少なくな

い。そのため、相談員と看護師が常に情報を共有し、対応策を協議し協働することもあり、
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本学保健福祉センターの特徴でもある。

2019年度の看護師対応のべ件数は 2705件対応し、2018年度より 107件増加した。し

かし相談員が常駐となり、看護師が対応していた「心の相談」件数は 2018年度（相談員

不在）555件から 268件と大幅に減少し、相談員の専門性が発揮された。

表２ 2019年度 学生相談（主にメンタルヘルス）相談員対応のべ件数

4 5 6 7 8 9 10 11 12 1 2 3 合計

1 自分に

ついて
4 12 19 20 6 10 12 3 3 4 93

2 対人関係 3 4 11 7 9 6 2 8 9 6 65

3 家族関係 1 2 3 1 6 1 5 2 21

4 学修関係 3 5 6 13 1 3 7 9 47

5 就職関係 2 5 1 2 2 1 13

6
医療関係

(受診同行等)
2 3 2 1 2 3 6 11

7 特殊検査 2 2

8
継 続 支 援

者の来室
4 4 8

9 その他 5 16 7 14 10 25 23 45 19 29 17 23 233

合 計 18 42 52 61 11 46 52 71 39 49 28 23 493

2）心や人間関係の相談

相談員が受けたのべ相談件数は表 2 に示す。

（看護師が受けた心の相談件数については前ペ

ージに記載。）

今年度から、相談内容のカテゴリ分けに“自

分について”を加えた。自分の性格、考え方、

価値観、自分の生い立ちについて等の相談が増

えたためである。また、毎月、どのカテゴリに

も属さないその他の件数が多いのは、相談では

ないが、お喋りや近況報告で来室した学生等の

件数である。保健福祉センターが大学の中の一

つの居場所として、【用事がなくても気軽に来ら

図 1. のべ相談件数の推移  
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れる場所】になるように、というスタッフの願いが学生にも定着してきた結果ではないか

と考えられる。

以下、各月ごとに相談内容の詳細を記載する。

・ 4月は入学により、初めて親元を離れて生活する新入生が、環境の変化に不安を感じ来

室することが多かった。

・5～6月は、新しい関係を作りつつ他者との価値観の相違に気付き始める頃であり、学内

の友人やバイト先での人間関係の相談が多かった。また、他者との関わりを通して自分

自身の考え方や価値観に関する相談も次第に多くなった。さらに、4年生の実習と就活の

両立に対する不安についての悩みも増え、傾聴・見守りに努めた。

・ 7月は、多くの学科が実習準備期間のため、実習に対する不安を抱き来室する学生が多

く、社会福祉学科の学生に対しては、相談員の社会福祉士、精神保健福祉士の実習経験

をもとに、具体的なアドバイスを行いフォローした。

・8～9月は、夏季休暇により対応件数は少ないが、常連の学生が来室したり、実習中の学

生から電話で相談を受けることがあった。

・ 10～11 月は、友人、教員との対人関係の悩みに加え、家族関係の悩み相談も増加した。

また、日が短くなったことから気分の低下や希死念慮を訴える学生も多く、精神科受診

推奨などの関わりも増加した。

・ 12～1 月は就職活動の準備開始に伴い、就活関係の相談も出てきた。就活から生じるメ

ンタルの不調については保健福祉センターで関わり、具体的な動きに関する悩みについ

ては学内のキャリア支援センターに行くよう促しフォローした。また、精神科に通院し

ている学生の受診報告での関わりも増え、精神科薬に対する不安等について、正しい病

識・薬識を持ってもらうためのアプローチを意識して関わった。

・2～3月は、次年度から休学や復学を検討する学生との関わりが増え、同時に関係機関と

の連携を行い、学内と学外で学生のメンタルサポートに努めた。また、継続的な支援が

必要な休学者に対しては、休学しても支援が途切れないよう、定期的な電話・メールに

よる近況報告を行ったり、地域の相談機関を紹介し、困ったときに相談することのでき

る場所を増やせるようフォローした。

通年を通しては、今年度から学生生活に関する取り決めを協議・決定する学生委員会の

メンバーに相談員も加わることができた。保健福祉センターのスタッフが参加することで、

保健福祉センター運営委員会だけでは把握しきれない学内生活についての情報を得ること

ができ、また学生部長・学生委員との繋がりを持つことにより、学生支援の幅を広げるこ

とが目的である。学生委員会に相談員が参加するようになったことで、学生の困り感や、

学生支援の現状をよりダイレクトに学内に周知することが可能になり、学科との学生支援

の取り組みの情報共有をより密に行うことができるようになった。

また、9：00～17：00 まで相談員が常駐するようになったことで、最初は看護師が体調

面で関わっていたが、話を聞いていると心の悩みが出てきた、または逆のケースにおいて

も、相談内容に合わせて適切なスタッフに円滑に繋ぐことができるようになった。さらに、

必要時にその場で看護師・相談員間でカンファレンスを開くことができ、学生支援につい
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ての意見交換の頻度が上がり、支援の幅も広がった。

今後も、保健福祉センターに来室する学生の相談内容は多岐に渡ることが予想されるた

め、適切な部署・機関で対応がなされるよう、相談内容に応じた学生支援をコーディネー

トする力が求められる。そのためには関係各所との情報交換を密に行い、必要時に迅速に

対応できるよう、全学的な学生支援ネットワークを整備することが急務である。

3）体に関する相談や応急処置

平日 9：00～17：00には看護師が常駐し、生理痛・頭痛・腹痛等の体調不良、軽い擦り

傷・切り傷、軽い捻挫、湿疹などに対応した。ベッドでの休憩が必要な際には 2号館健康

サポート室、3号館休養室のベッドを使用した。擦り傷などには積極的に湿潤療法での治

療を試みた。体調不良で動くことも困難な学生が無理をして健康サポート室まで来ること

がないよう、内線で看護師を呼べば迎えに行くため、学内の電話には健康サポート室の内

線番号を貼っており、体調不良の学生から看護師に電話連絡が来ることも複数回あった。

体に関する相談や応急処置の件数は、心や人間関係の相談に比べると年毎の増加率は少

ないが、諸症状に対応するため医薬品を揃えている。医薬品には使用期限があり、医療器

具、消耗品類の数や種類について使用頻度に応じて今後も必要性を検討していく。

８．健康教育・広報活動

1）救急救命講座

パーソナルトレーニングキット（ミニアン）を利用した学内での救急救命講座を実施し

た。学生に対しては必修科目の一部を活用し、1年生には全学科で実施できた。

例年、胸部圧迫のみのトレーニングキット（あっぱ君）を用い、市民を対象に実施して

いたが、2019年度は申し込みが無かった。また、毎年 3月上旬に実施していた名寄高校 1

年生全員を対象にした講座を例年通り予定していたが、コロナ感染防止のための北海道緊

急事態宣言により急遽中止となった。

本学の 5つの建物全てには AEDと担架が設置され、収納ボックスも目立つように整備さ

れている。来年度以降も学内の全学生と全教職員がいざというときに対応できるよう、パ

ーソナルトレーニングキットを利用した救急救命講座を実施していきたい。市役所の市民

出前講座に加えてもらっているので、働き盛りの年齢層への普及にも努めたい。

2）学サポだより

2019年度は 3号まで発行した。1、2号は年度当初のお知ら

せに加え、新任の赤沼相談員の紹介、計画的にワクチン接種を

受け 2年生の 2月までにすべての予防接種が終了しているよう

意識付けた。3号には疲労についての特集を載せた。発行回数は

減少傾向にある。たよりの発行回数が減少傾向であるので、今

後、運営委員の先生方にも記事を依頼するなど工夫したい。

図 6. たよりの発行回数
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3）自己健康管理（セルフメディケーション）についての啓発

2009年度、インフルエンザの大きな流行があった際に、学生の中に体温計を所持してい

ない学生がいることが判明した。体温計などの簡単な医療器具、医薬品、消耗品類をどの

程度準備しているかの調査も行い、その結果に基づいて、自らの健康管理のためにどのよ

うな医療器具や医薬品が必要かを、具体的な商品名まであげた注意文書を、入学予定者の

保護者あてに入学関連書類とあわせて送付している。2011年度には自己健康管理（セルフ

メディケーション）についての調査を実施し、注意文書が役立ったとの調査結果を得たの

で、2012年度以降の入学予定者にも同様の注意文書を送付している。

4）体重管理

健康診断で BMIが 18.5未満、あるいは 25以上の学生を体重管理の対象とした。

体重管理の状況
低体重 過体重 肥満

BMI 18.5未満 25以上 30未満 30以上
対象者 75 73 11

健康サポート室で支援 0 0 2

BMI25以上の過体重、30以上の肥満者は呼び出しても来室せず、支援できなかった。
BMI18.5未満で来室した 1名は、月経不順の相談で来室した。

BMI30以上の学生を指導対象として呼び出したが、ダイエットのアドバイスと本人の努力

により減量に成功した学生は 1名のみだった。BMIが正常範囲でも健康的なダイエットを

希望し定期的に来室していた学生が複数おり、年間体重管理者数は延べ 158名であった。

９．その他の業務

1) イベントへの対応

ⅰ. 宿泊オリエンテーションへの対応

社会保育学科と看護学科は１泊の宿泊オリエンテーションを実施している。事故を未然

に防ぐ目的で、事前にアンケートを実施し、既往歴や集団生活で困ることなどを調査し、

学科の教員に情報提供した。

また、保育学科 1年生は 6月～1月下旬の間に合計 3回の日帰り・宿泊キャンプがあり、

救護で同行する看護学科教員の申し出により救護バッグの貸し出しを行った。

宿泊オリエンテーション・キャンプを実施する社会保育学科と、看護学科には、今後も

同様の対応をして、安全を期したい。

ⅱ. 大学祭への対応

大学祭の時の健康管理や事故対応については、これまでと同様に保健福祉センター看護

師スタッフ 3名、看護学科の先生方にお願いし救護班を組織した。期間中、看護学科救護

班の先生方には、担当時間内に健康サポート室で待機していただいた。

2019 年度は模擬店準備での切傷 2 件、発熱 1件、合計 3件であった。
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ⅲ. 入試への対応

入試に当たっては、事務局より受験生の救護の依頼を受けた。2019年度初めて大学入試

センター試験会場となった。推薦入試は本学、前期は 3会場、後期は札幌 2会場であった

ので、看護師だけでは対応できず、看護学科の先生に依頼し協力してもらった。

大学入試センター試験では 2日間に渡り看護師 3名でシフトを組み待機したが、対応が

必要な受験生はいなかった。

前期入試からコロナ感染防止対策のため、各会場入口で受験生ひとりひとりに発熱、咳

などの症状確認と手指のアルコール消毒を徹底した。前期入試では「咳が続いている」と

申し出た学生が発熱しており、別室受験となった。後期入試でも同様の感染防止対策に努

め、対応が必要な受験生はいなかった。

今後も依頼があれば同様の対応をする。

ⅳ．入学式・卒業式への対応

両式典とも、車椅子を用意し、看護師が式典開始前から体調不良の学生はいないか、学

生の様子、顔色など見ながら声をかけたが、入学式では対応が必要な学生はいなかった。

卒業式ではコロナ感染防止のためソーシャルディスタンスを守り、教職員と卒業生のみ

で行った。対応が必要な学生はいなかった。

今後も同様の対応をする。

2) 学内の安全対策、健康管理

ⅰ.学内禁煙

本学は敷地を含み学内禁煙であることから、公衆衛生学の講義の一コマで担当教員によ

り喫煙対策を周知する健康教育を実施してもらった。健康サポート室では、喫煙者で禁煙

を希望する場合は、市内医療機関の禁煙外来への紹介状を書くといったサポートをするこ

とを周知したが、相談者の来室は全く無く、いずれも禁煙には至っていない。

ガイダンスでの健康教育では十分な時間が取れないので、今後も必修科目のコマを利用

して健康教育と調査を実施する。喫煙者で禁煙を希望する場合は、市内禁煙外来への紹介

状を書くといったサポートを何度も周知する。

ⅱ.アルコール対策

毎年のように各地の大学でアルコール一気飲みの事故が起こっている。本学の学生の中

にも飲酒で問題を起こした学生がいた。新入生のガイダンスで、アルコールパッチテスト

を実施し、その機会にアルコールに対する適切な対応について健康教育をする機会を設け

た。

今後も新入生のガイダンスで、アルコールパッチテストを実施し、その機会にアルコー

ルに対する適切な対応について健康教育をする機会を設ける。

ⅲ. 産業保健対策

環境管理の一環として学校保健安全法に基づき、教室、研究室の照度検査を実施した。

欠灯など問題がある点は毎年事務局に報告している。定期的な照度検査は継続する。
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3) ホームページ、年報

年報 11号を発行し、大学のホームページに掲載し、本学の教職員、全国保健管理協会北

海道地方部会に加盟している道内の大学、短期大学、高等専門学校に連絡した。

来年度も引き続き、ホームページの更新と充実に努める。年報はホームページ上に公表

する。

4) 医療安全対策

医療安全管理指針、学内感染対策指針、医薬品の安全使用のための業務手順書、医療機

器の安全使用と保守点検のための業務手順書を定めホームページ上に公表している。医療

安全管理者にセンター長、医薬品安全管理責任者と医療機器安全管理責任者に看護師を指

名している。今年度、問題になるような事故はなかった。

今後も台帳の管理を確実にするなど、安全対策が確実に実施されるように努める。

１０．研修、研究活動

第 5７回全国大学保健管理協会北海道地方部会研究集会（8月：室蘭）にセンター長、看

護師２名、相談員１名が参加した。第 5７回全国大学保健管理研究集会（11月：札幌）に

センター長、看護師１名相談員１名が参加した。

1) 研究集会発表
〇大見広規,村中弘美,平野治子,宮﨑八千代,小古間甚一,関朋昭,荻野大助,メドウズ・マーティン
学生の学習意欲・成績、講義の席、睡眠習慣、インターネット依存の関係ついての調査
第 57回全国大学保健管理研究会北海道地方部会研究集会（室蘭）

本学 2年生全員を対象に、性別、座る席のゾーン、講義への興味、再試験、または単位が取れなかった科
目の数、睡眠習慣、インターネット依存（K-scale）について無記名質問紙法で調査した。座る席のゾーンと、
講義への興味には関連がみられた。講義への興味、あるいは再試験、または単位が取れなかった科目の数は、
睡眠習慣と関連があり、インターネット依存とも多少の関連が確認された。睡眠習慣とインターネット依存
には強い関連があった。

〇大見広規,荻野大助,メドウズ・マーティン
健康増進法改正にともなう大学敷地内禁煙等についての学生の意識調査
第 57回全国大学保健管理研究集会（札幌）

2018年 7月の健康増進法改正により、大学では 2019年 7月 1日から、敷地内禁煙となる。本学は、全
面禁煙としているが、実際の規程はない。2年生全員を対象にし、無記名質問紙法で回答を求めた。回収率
は 90.1%であった。約 80%が規程の必要性が高いと回答しており、理由として大学独自の対策が必要として
いた。周辺歩道での喫煙については約 80%は好ましくなく、約 70%は規程に含めるべきと回答していた。
一方、条件が合えば屋外喫煙場所の設置に反対しないとするものは約 60%であった。
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１１．沿革

1997年 学生相談室開設：安達克己、原田忍で相談担当（1996 年の学生の事故を契機に）

このころは応急処置、ケガ等には看護学科教員、事務局職員が対応

2001年 4月 健康保健相談室に改称、規程整備：結城佳子、高田哲、佐藤喜代枝で相談担当

2003年 4月 相談室だより発行開始

2004年 4月 精神科嘱託医：鎌田隼輔（～2005/3）

2006年 4月 保健福祉相談室を引き継ぎ保健福祉センターを開設（新館 1階）

2007年 4月 保健福祉センターを恵陵館 1階に移転、分室を本館 1階に設置

平日午後に看護師常駐（加瀬谷幸子）

2007年 7月 診療所登録（内科・小児科）

2009年 4月 平日午前・午後に看護師常駐（高橋奈緒子、石川弘枝）

2013年 4月 平日午前・午後に看護師 2名ずつ常駐（村中弘美、平野治子、宮﨑八千代）

2016年 4月 平日相談員が常駐（松浦なつみ）

2019年 4月 相談員着任（赤沼美郷）

１２．関係者名簿（2019年 4月 1日～2020年 3月 31日）

センター長 大見 広規

副センター長 長谷川 武史 運営委員兼務

看護師 村中 弘美

平野 治子

宮﨑 八千代

相談員 赤沼 美郷

学校医 山岸 眞理 名寄三愛病院

保健福祉センター運営委員

委 員（栄養学科） 小野寺 智子

委 員（看護学科） 齋藤 千秋

委 員（社会福祉学科） 長谷川 武史

委 員（社会保育学科） 棚橋 裕子



ー 22ー

１３．関係規則

1) 名寄市立大学健康サポートセンター規程

（趣 旨）

第１条 この規程は、名寄市立大学に名寄市立大学健康サポートセンター（以下「センター」という。）

を置き、センターの組織、運営等に関する事項について定める。

（目 的）

第２条 センターは、名寄市立大学（以下「本学」という｡）の学生及び教職員の保健管理に関する業

務を行うことを目的とする。

（事 業）

第３条センターは前条の目的を遂行するために、保健管理事業及び健康相談事業を行う。

（業 務）

第４条 保健管理事業及び健康相談事業として次の業務を行う。

（１）保健管理業務

ア 保健管理に関する実施計画の企画・立案

イ 定期及び臨時の健康診断の実施（委託を含む）ならびにその事後措置

ウ 学内の環境衛生及び感染症の予防についての指導

工 保健管理に関する調査研究

オ 応急処置

カ その他、健康の保持・増進に必要な専門的業務

（２）健康相談業務

ア 健康に関する相談

イ 精神保健に関する相談

（運営委員会）

第５条 センターの運営に関する具体的事項を審議するために、名寄市立大学健康サポートセンター運

営委員会（以下「運営委員会」という｡）を置く。運営委員会に関する規程は別に定める。

（学生支援会議）

第６条 センターは、学生が心身の健康状態によって、学修の継続が困難であり、学内外の様々な支援

が必要と判断した場合は、学内外の関係者を招集し、支援のための方策について検討することができる。

（職 員）

第７条 センターにセンター長、医師、副センター長、相談員、看護師その他必要な職員を置く。

（センター長および医師）

第８条 センター長は、本学専任教員のうち医師資格を有するものから運営委員会の議を経て学長が委

嘱する。

２ センター長は、センターの業務を掌理する。

３ センター長は必要に応じ、学生委員会に出席することができる。

４ センター長の任期は２年とし、再任を妨げない。

５ センターはセンター長を管理者とする診療所とする。

６ センター長は第４条（１）、（２）の業務に従事するほか、自ら・看護師・相談員の判断により、速

やかに相談者への診察・助言を行い、学生及び教職員の健康管理に寄与する。

（副センター長）

第９条 センターに副センター長を置くことができる。

２ 副センター長は、本学専任教員の中からセンター長が指名する。

３ 副センター長の任期は２年とし、再任を妨げない。
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４ 副センター長は第４条（２）イの業務に従事するほか、支援を要する学生の援助について、学科や

他部局・センター等との連絡調整を行い、学生及び教職員の健康管理に寄与する。

５ 副センター長はセンター長と協議の上、必要に応じて学生支援会議を招集することができる。

（相談員）

第１０条 センターに相談員を置く。

２ 相談員は精神保健福祉士または臨床心理士の資格を有するものとする。

３ 相談員は第４条（１）アイエカ、（２）イの業務に従事するほか、自ら・医師・看護師の判断によ

り、速やかに相談者への面談・助言を行い、学生及び教職員の健康管理に寄与する。

（看護師）

第１１条 センターに看護師を置く。

２ 看護師は第４条（１）、（２）の業務に従事するほか、自ら・医師・相談員の判断により、速やかに

相談者への看護・助言を行い、学生及び教職員の健康管理に寄与する。

（分 室）

第１２条 必要に応じ、センターに分室を置く。

（改 廃）

第１３条 この規程の改廃は、運営委員会の議を経て、教授会が決定する。

2) 名寄市立大学健康サポートセンター運営委員会規程

（目 的）

第１条 この規程は名寄市立大学健康サポートセンター（以下「センター」という。）規程第５条の規

定に基づき、名寄市立大学保健福祉センター運営委員会（以下「運営委員会」という。）に関し、必要

な事項を定めることを目的とする。

（組 織）

第２条 運営委員会は、次の号に掲げる委員をもって構成する。

（１）センター長

（２）副センター長

（３）教授会で選ばれた専任教員４名以上

（４）相談員、看護師

（５）事務局学生課学生係長

２ 第１項第２号の委員の任期は２年とする。ただし、再任を妨げない。

３ 委員に欠員が生じた場合の補欠委員の任期は、前任者の残任期間とする。

４ 運営委員会が必要と認めたときには、委員以外の者の出席を求めてその意見を聞くことができる。

（審議事項）

第３条 運営委員会は、センターの運営に関し次の号に掲げる事項を審議する。

（１）学生及び教職員の保健管理の基本方針に関すること。

（２）年間事業計画に関すること。

（３）事業予算に関すること。

（４）センター長の選考に関すること。

（５）副センター長の指名に関すること。

（６）相談員および看護師の選考に関すること。

（７）規程の改廃に関すること。

（８）学生及び教職員の健康管理に関すること。

（９）その他センター長が必要と認める事項。
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（委員長）

第４条 委員長はセンター長をもって充てる。

２ 委員長は委員会を召集し、その議長となる｡

３ 委員長に事故あるときは、あらかじめ委員長が指名する委員が議長となる。

４ 委員長が必要と認めたときは、運営委員会の議を経て、委員以外のものを会議に出席させること

ができる。

（議事運営）

第５条 運営委員会は、構成員の３分の２以上の出席をもって成立する。

（学科との連携）

第６条 運営委員はセンターで支援している学生に関して、必要な情報を学科に持ち帰り、学科で必要

な支援に関しての検討に提供する。また、学科でセンターでの支援が必要と判断される学生の情報をセ

ンターに提供する。

２ 運営委員はセンターで課題となっている事案を学科に持ち帰り、学科内での検討に提供する。ま

た、学科で検討されたセンターへの要望等をセンターに提供する。

３ なお、学生の個人情報の保護には十分配慮する。

（改廃等）

第７条 この規程に定めるもののほか、必要な事項または改廃については、運営委員会の議を経て、教

授会が決定する。
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１４．施設所在地・平面図
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２号館１階

保健福祉センター

保健福祉センター

分室：休養室

３
号
館
１
階

N

〒096-8641

北海道名寄市西 4条北 8丁目

名寄市立大学

Tel：01654-2-4194（代表）

Fax：01654-3-3354

Tel：01654-2-4199

内線：1312 センター長

2107 保健福祉センター相談員

2109 保健福祉センター看護師

AED、担架設置場所

・ 1号館 1階：玄関ロビー

・ 2号館 1階：玄関ロビー

・ 3号館 1階：玄関ロビー

・図書館 1階：ロビー

・ 5号館 1階：玄関ロビー

図書館

１号館１階

１階

５号館１階
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１５．あとがき

2020 年元旦、今年はどんな一年になるかなぁ…とお雑煮を食べながら呑気にバラエティー番組を見

ていた頃。まだ「コロナ」なんてワードはニュースになっていませんでした。

あれから 10ヶ月、コロナによって私たちの学生支援の仕方も変更を余儀なくされました。

これまで「用事があっても無くても、いつ来てもいい居場所」と学生に伝え続けて来ました。この言葉

にスタッフみんなのマインドが込められています。しかし、コロナ感染防止のため、事前にメールで面

談予約を取り、基本的に面談時間は 1時間とのルールになりました。そのため、自分が困っている自覚

があり相談したいと意思を示した学生はスタッフと繋がるのですが、ふらっと来てふらっと帰る「偵察」

の学生は来なくなり、学生の様子を見てこちらから声をかけて捉まえる事が出来なくなりました。この

敷居の低さがうちのウリだったのに…その代わりメールでの相談対応が増え、メールの文字で学生の気

持ちをほぐすにはどうするか試行錯誤でしたが、新しいスタイルとして定着したと思います。

これからも予想も出来ない変化が訪れるかもしれませんが、ピンチはチャンス。みんなで集まり話し

合えば、必ずポジティブな着地点に辿り着くはず‼

日々変わっていく中でも、変わらないマインドがここにあります(´▽｀*)

看護師看護師看護師看護師 村中弘美村中弘美村中弘美村中弘美

生きるのが苦しい時に、ありのままの気持ちを否定されることなく聞いてもらうことで、知らず知ら

ずのうちに背負いすぎた荷物を下ろして力が抜ける。ここはそういう場所でありたいと思っています。

それでも、何度も繰り返す相手には、自身の傾向（考え方の癖）に気がついてくれたら余計な荷物を

背負わずにすんで少し生きるのが楽になるなぁと感じ、提案したくなります。でも、難しいのは、それ

を自分で必要だと感じていないときは、押し付けになってしまう事です。

自分の『傾向と対策の研究』は一人では見えてきません。興味の有る方は健康サポートセンターへど

うぞ。一緒に共同研究に取り組みましょう。

看護師看護師看護師看護師 平野治子平野治子平野治子平野治子
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今年はコロナの影響で、学生は大学に自由に出入りすることができない状況でした。

健康サポートセンターの利用は、事前予約をして相談は 1時間以内という制約の中で行われました。親

元離れて新生活を始めた 1年生は、クラスメイトの顔も知らない状況でのオンライン授業が続きました。

予約して来室できる学生はいいのですが、不安と孤独の中でだれにも相談できず一人で耐えている学生

もいたでしょう。例年以上にサポートセンターのアピールの必要性を実感しました。

個人的にはテレビで「自粛生活で断捨離をして部屋がきれいになりました。」という話を聞くたびに、

羨ましいとも思いましたが、コロナ禍でも仕事も経済も変化することなく、むしろ忙しく働けているこ

とに感謝する毎日です。

看護師看護師看護師看護師 宮﨑八千代宮﨑八千代宮﨑八千代宮﨑八千代

健サポの相談員になって早 2年目。環境に慣れることに時間がかかる私ですが、次第に大学が居心地

よく感じるようになってきました。支援についてスタッフの皆でああでもないこうでもないと、何が学

生や教職員の健康のためになるのか頭から湯気が出そうになるくらい話す時間がとても心地良いので

す。あの時ばかりは名寄の寒さも吹っ飛びます。

この 1年半、悩んでいる学生に対してどんなお手伝いをするのか、何を一緒に考えていくのか、自分

なりに試行錯誤して関わりを持たせてもらいましたが、結局自分の関わりがよかったのか、正解はわか

りません。ただ、学生たちはとてもたくましく、力があるので、最終的にいつも思うことは、学生の力

を信じようということでした。何をしなければいけないのか、を考えるのと同時に、“何をしてはいけな

いのか”を考えることに重きを置き、これから社会に出ていく学生が元々持っている力や、成長の機会を

奪ってしまわないようにと常に自分に言い聞かせていました。これからもこのスタンスは変わらないと

思います。来室する人にとって、印象に残らなくても良いから、辛さを抱えたその瞬間に寄り添い、と

りあえず生きていこうと思えるよう背中を押す、そんな存在でいたいです。

相談員相談員相談員相談員 赤沼美郷赤沼美郷赤沼美郷赤沼美郷
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