
葛]LNLtn＼ ?Ni:川5

810こ

I.上申､"71へ

w A霊t:-,1､ ､



長田久雄/成長科学協会心の発達研究委員会委員長

公益財団法人成長科学協会で発行しておりますコミュニケー

ションペーパー｢こごろん｣も14号となりました｡これまで

お読みいただいた方も多いと思いますが､ ｢こごろん｣は､本

財団が毎年6月に開催しているシンポジウムの内容をもとに

して､子どもの成長や発達に関する様々な話題をお届けして

おります｡

今号は､子どもの痛みを主題にした2017年のシンポジウム

で話題提供をしてくださった3人の先生方が､子どもの痛み

の表現､痛みへの共感､痛みの発達的な影響など､とても興

味深い情報を寄稿してくださいました｡本委員会の委員も､

最近の成長･発達に関する話題を紹介しておりますので､是

非お目通しください｡

2018年も､ 6月2日に秋葉原UDXシアターで､入院してい

る子どもに対する支援としてのクリニクラウンとセラピー

ドッグの活動を御紹介するシンポジウムを予定しております｡

お誘い合わせてご参加くだされば幸いに存じます｡

【あさだひさあ】

桜美林大学大学院老年学研究科教授○公益財団法人､成長科学協会理事､ 

心の発達研究委員会委員長o生涯発達心理学の立場から人の一生Iこ亘る態 

康心理学､臨床心理学領域の研究､教育と実践を専門にしている○ 



子どもの痛みについて

憩う一歩踏み込んで考える
加藤実/日本大学医学部麻酔科診療教授

日本大学医学部附属板橋病院痛みセンター長

子どもは病院で検査､採血､ワクチン接種檎どの痛みを伴う医療行

為を受ける際に､ ｢怖いtj:｣ ｢痛いのはいやだな｣ ｢でも仕方柱い｣など

の気持ちが芽生えています｡しかし､日本では保護者も医療者も｢痛

みは我慢｣という文化が定着しています｡このため医療者は､子ども

や保護者に｢大事な検査だから｣ ｢一瞬で終わるから｣ ｢麻酔も痛いから｣

と説明し､保護者も納得の上(?)で痛みの予防をせずに医療行為を

実施している場合があります｡でも仕方がない痛みは子どもの体に悪

い影響を与えてないでしょうか｡そん璃疑問に答える新事実が明らか

にされています｡例えば強い痛みや長引く痛みは､恐怖感に加えて､

体の反応として､感覚を伝える神経が痛みを伝えやすくなり､痛みを

感じやすい体になることが分かってきました｡

これらに関した新しい3つの話題を紹介します｡

1つ目は医療行為に伴う痛みの積極的予防法の紹介です｡

カナダではワクチン接種時の針の痛みの予防として､ 3つ

のP (Pharmacologic:薬理学的､ Physical :物理的､

Psychologjcal :心理的)のアプローチが必要であること

が紹介されています｡薬理学的では､局所麻酔薬のエムラ

クリーム㊦を接種1時間前に自宅で塗布､接種後にはアル

コール綿は痛み刺激になるので乾燥綿を用いるなど｡物理

的では､吸引Ltj:い(針先の移動に伴う組織損傷に伴う痛

みの予防)､接種前に接種部位を擦るZj:ど｡心理的では､

静かな環境で､接種者は接種前に｢痛くない｣と言わない

などが推奨されています｡
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2つ目は子どもにも頭痛､腹痛､腰痛､筋筋膜性療病な

どの慢性病の有病率が高く(15-30%)､学校生活に支

緩夢も　陸を来す場合がしばしばあることの紹介です｡カナダでは
5人に1人か慢性病､ 20人に1人が痛みで不登校になって

いることが明らかにされています｡子どもの慢性病の軽減

には､医療者はもちろん､教師､保護者がこれらの事実を

知り､さらに痛み対応には:'Ll理面と身体面(特に画像や血

液検査で明らかにならない機能的な原因)両者の評価に基

づいた加療が必要なことを知ってもらう必要があります｡

最後は子ども時代の痛み体験は､成人の慢性病への危険

因子であるという話題を紹介します｡例えば子ども時代に

機能的Zj:腹痛を認めた子どもは､成人での慢性療病の有病

率が､腹痛を認めなかった子どもと比較して高いことが報

告されています｡

｢機能的な摘み｣とは､感覚を伝える神経が摘みを伝えやす

くなったり､脳が病みを感じやすくなったりしている状態で､

心や気持ちの問題とは区別される摘みのこと｡

｢痛みは痛い時だけの問題｣から｢痛みを点から線で捉えるべき時代｣

を迎えています｡医療行為に伴う子どもの痛みは､ ｢仕方ない｣時代から､

工夫をしてできるだけ痛みを少なくする時代へ｡これが子どもを恐怖

から守り､慢性病を予防し､さらには成人の慢性病の予防にもつなが

ります｡

子どもの泣き顔から笑顔への架け橋には､医療者､教師､保護者が､

子ども達の痛みへの理解を深め協力していくことが何よりも必要不可

欠です｡

【かとうじつ】

防げる病みは防ぐことの大切さが分かってきました｡お子さんが病院で痛みを伴う処置

を受ける際には､病みを感じにくくさせる方法として､医療者と協力してお子さんの不安･

恐縮感を良く聞きながら､検査の大切さを話してみてください｡



他者の滴為を越しる

蛋ころの発達とその基盤

自分でZj:い誰かの痛みを(その誰かがどんなに親しい人で

あろうとも)わたしたちは原理的に知覚することができませ

ん｡しかし一方で､本来分からないはずの他者の痛みを感じ

てしまうかのように感じる瞬間はたしかにあるし､そう振る

舞い反応する(できる)ことが'心理的な｢絆｣を生め出すこ

ともしばしばあります｡本来分から蛤いはずの他者の痛みが
''わかる''ことを可能にしている''こころ〟の仕組みとはど

のようなものhj:のでしょう｡

｢共感｣という言葉を手掛かりに考えてみたいと思います｡

｢共感｣は､ヒトという生き物が行うコミュニケーションや､

文化､社会を成り立たせる上でとても重要蛤役割を果たして

います｡一方で､過度の同一視(たとえば｢一卵性親子｣と

呼ばれる現象に見られるような)や内輪意識､それに伴う排

除や差別を生み出すわたしたち自身のこころの傾向(性質)

もあります｡近年は､ ｢共感｣がどんhj:起源をもち､どのよ

うtj:基盤で成立しているのかという研究が､心理学･神経科

学･進化生物学･遺伝学hj:ど多くの分野の協力のもとで大き

く進展しています｡

赤ちゃんや子どものコミュニケーション発達の研究から

我々は､こころには｢自己を､他者を含む世界から切り離し

て自我を確立する｣側面と､ ｢自他を'′混同する''ことによっ

て処理を簡潔にしている｣側面とがあり､この2つの側面は

と卜のこころの中で表裏一体の性質を持っていて､後者の側

面を共感と捉えることができるのではないか?と考えていま

す｡ 2つの側面の良い点､気を付けなくてはなら拾い点を考

えZj:がら､こころの基盤や起源について科学的に明らかにし

ていくことが必要です｡
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共感性を手掛かりに
橋調和秀/九州大学大学院人間環境学研究院准教授

例えば我々の研究から､モニターで誰かが笑っている/怒っ

ている動画を見せるだけで､生後10か月の赤ちゃんが同じ

表情を表出することが分かりました｡他者の表情を思わず｢取

り込んで｣ ､しまうという､わたしたち大人がTVや雑誌の写

真を眺めf:3:がら気が付いたら同じような表情をしてしまって

いるのとよく似た現象が見られるのです｡これも発達の初期

から見られる｢自他を混同する｣システムの1つと言えるで

しょう｡もう1つの例が｢わたしたち｣という言葉です｡考

えてみれば　自分と他者は異怠る存在だと理解しつつ､ ｢わ

たし｣と相手との知識や信念の細かfj:違いを適当に無視Ltj:

いと｢わたしたち00だよね｣なんて言えない筈です｡

日本語も含めあらゆる言語に｢わたしたち｣を意味する言

葉が存在することは､ ｢自他を混同すること｣が集団や社会

を実体化し､支えていることを示しているのかも知れません｡

ちなみに英語で｢わたしたち｣にあたる｢We｣は､英語圏

では3歳頃に｢I｣などとほほ同時期に使用頻度が上昇するこ

とが分かっています｡日本語では子どもがあまり｢わたした

ち｣という言葉そのものを使わないので発達についてはまだ

よくわかっておらず､研究中です｡

｢いたいのいたいのとんでけ- !｣の背景には､ ｢痛みの共

有｣までも可能にしている共感のメカニズムや､わたしたち

自身のこころという謎が潜んでいるのです｡

川上宮

【はしゃがずひで】

専門は比較発達心理学｡行動発達の研究を通して､ ｢赤ちゃん･子どもってすごいなあ｣

と日々感心しつつ､その先にある､ヒトという生き物の賢さや理性､感情といったこ

こうのしくみと､それらが進化してきた過程を見据えたいと思っています｡



子どもが使う痛打の表現tこ寄
坂本真樹/電気通信大学大学院情報理工学研究科情報学専攻教授

病院に行くと､ ｢あ7またが今までに経験した最も強い痛みを

10とすると､今回の痛みの強さはどの程度ですか?｣と聞か

れることがあります｡しかし､虫歯のような神経に響くよう

tj:痛みとおなかを壊したときの締め付けられるような痛みで

は､痛みの｢質｣が違うため､痛みの｢強度｣だけでは比較

できません｡ましてや､子どもにそのようなの痛めの評価を

求めても.土台無理です｡

私たちは病気になったり､怪我をしたりして､その時の心

身の状態を医師や看護師に伝えようとする際に､ ｢ずきずき｣

や｢ひりひり｣といったオノマトペ(擬音語と擬態語の総称)や､

｢ハンマーで殴られたような｣といった比喩を使うことがよく

ありますが､このようなオノマトペや比喩表現は診断におい

て重要であることが知られています｡例えば以下のようなや

りとりが成立した場合､クモ旗下出血の確率が非常に高いと

言われています｡

｢頭が痛いんです｣

｢どのよう姑
痛みですか?｣

｢がーんという
感じの痛みです｣

｢ハンマーで
殴られたよう棺
痛みですか?｣

｢そうです｣

リ添いたい

このような表現は大人であれば自然に使えるのですが､ ｢おなかがむ

かむかする?｣と子どもに聞いても､子どもが理解するのは難しいこ

とが多いようです｡養育者が使う表現にオノマトペが多いとされるこ

とや､子ども向け絵本にオノマトペが多いことを考えると､意外に感

じられるかもしれません｡

子どもが大人の使う痛みのオノマトペを理解するのが難しいのは､

目に見えない抽象的な痛みの感覚と､言葉とをうまく対応づけられ柱

いからだと思われます｡そこで､音と感覚の結びつきについて生まれ

柱がら持っている能力が重要になってきます｡オノマトペを構成する

音と意味の間にある､生得的ともいえるよう怠関係性を｢音象徴性｣

と言いますが､このような性質を活用することで､どのようなオノマ

トペであってもその意味を数量化できるシステムを開発しています｡

図1と2のように､痛みの強度と質を数量化してみると､私たちが使

うオノマトペには微細Zj:痛みの情報が表されていることがわかります｡

｢シクシク｣の特徴が､軽い持続的は痛みであるのに対し､｢ギI-ツ｣は､

強く､重く､長く､移動する感じもあり､大きく､異物感の強い痛み

であることが､言語音と意味の結びつきの音象徴性から数量的に予測

できます｡たった4つの言語音で､これだけの微細な痛みの情報が表

されるということから､オノマトベが無視できない情報であることが

わかります｡このシステムは､ ｢足がぐーぐー痛い｣と､大人では普通

は使わないようなオノマトペを子どもが使ったとしても､図3のよう

に数量化できるため､どのようtj:状態を訴えているのか､手がかりを

与えてくれます｡

もしも聞いたことのないオノマトペを子どもが使ったとしても､そ

の言葉が表す意味に周囲の大人が注意を払う努力が必要でしょう｡

【さかもとまき】
(博士(劃椅))現在東京大学大学院総合文化研究科言語幅穀科学専攻博士課程修了(博士(学術))｡現在､ 

電気通信大学大学院情報理工学研究科及び人工知能先端研究センター教授o芸能事務 

所オスカープロモーション所属でもありますが､一児の母でもありますo欲張りだって 

いいと思います○やれることは何でも全力投球で頑張りましょうo 
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▲図1. ｢シクシク｣の解析詰果
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▲図2. ｢キューッ｣の解析結果
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痛みは気から?
廣中商行/LSIメデイエンス

私は薬の研究をしています｡痛み止めの薬はその中でも大事な研究

テーマです｡薬の開発には臨床試験を行いますが､ここで問題になる

のか｢プラセボ効果｣というものです｡臨床試験では本物の薬によく

似た偽薬を飲んでもらい､本物の薬と効き目を比べます｡もちろん､

本物の方が効き目は強いのですが､偽薬でもかなりの人が｢痛みが軽

くなった｣とおっしゃるのです｡これがプラセボ効果です｡しかも臨

床試験の方法が整ってくるにつれてプラセボ効果が強く出てくるよう

に1まったと言われます｡

どうしてプラセボ効果が起こるのでしょうが?　その秘密は私たち

の脳の働きにあります｡最初に痛みがおさまったときに､それがどう

いう場所だったか､どんな人がそばにいたかというよう穣ことを脳が

覚えています｡また､私たちの脳は痛みを抑える作用のある化学物質

を自分の力で作り出しています｡そこで､もう一度その場所に行った〇､

同じ人がそばにいてくれたりすると.その物質が脳の中でたくさん作

られて痛みを抑えるのです｡これがプラセボ効果のメカニズムです｡

もちろん､痛みは体にとって大事檎危険信号ですから､痛みの原因

を探り.その原因を取り去ることが第一です｡しかし､あまりにも痛

みが強いと何もできませんから､痛みが軽くなったときのことを思い

出せるようにしてあげて､痛い感じを軽くすることも大事です｡薬を

開発する側から言えばプラセボ効果が強いのは困ったことなのですが､

私は悪いことだとは思いません｡どうやらお医者さんや看護師さんを

信じる気持ちが強く､良く穣ろうとする意欲が高い患者さんほどプラ

セボ効果が強く出てくるようなのです｡本物の薬効にプラセボ効果が

上乗せされたものが現場での本当の効き目だと言えるでしょう｡

【ひるなかなおゆき】

仕事で一日中パソコンを使っていることが多いので､夕方になると頭痛や腰痛虚

悩まされたものでした｡姿勢を良くし､ちょっとばかりダイエットをし､運動の習

慣を身につiナてからは､だいぶ良くなったような気がします｡

騒韓瞳賦願と音楽
麦谷綾子/ NTTコミュニケーション科学基礎研究所

I郡部♪I郡部II郡部♪

私たちは､子どもを寝かしつける時､泣いている子どもをあやす時､
一緒に遊ぶ時､さまざまな子育て場面で歌を歌います｡そのため､義

育者の歌いかけには､赤ちゃんの気分や情動をうまく調節する機能那

あるのではないかと考えられています｡

そこで最近､歌いかけが赤ちゃんにどのような影響を与えるのかを

科学的に検討しようと､玉川大学と共同研究を開始しました｡お母さ

んに､声､歌､ CDの音楽を使って生後6か月の赤ちゃんをあやしても

らい､そのときの赤ちゃんの心拍の変化を測定しました｡すると､お

母さんの歌いかけやCDの音楽を聞くことで､赤ちゃんの心拍回数が少

なくなることがわかりました｡一方､声であやした場合はこのよう檎

心拍低下は観察されませんでした｡また､歌いかけやCDを使ったあや

し場面では､声を使ったあやし場面に比べて､お母さんが一定のリズ

ムで周期的に動くこと､動きの持続時間が長いこともわかりました｡

赤ちゃんの心拍の低下はおそらく､歌や歌に伴うお母さんのリズミカ

ルな動きによって､赤ちゃんの気分が落ち着くことを反映しているの

ではないがと考えられます｡次の実験では､動きと歌を分離して提宗

した場合でも､落ち着かせ効果が表れるのかを検証しようとしてい秦

す｡さて､どんな結果が出るでしょうか?お楽しみに!

I郡部II郡部♪I耶副l
【継ぎたにりようこ】

長女(10歳)の音痴がなぜか最近､急激に改善しました｡音程をとる力と音楽や

その他の認知能力との関係ってどうなっているのだろう?興味はつきません｡



怖い時はそばにいてね
高橋桃子/日本大学院学部附属板橋病院

小学生の女の子が慢性病で入院しました｡前の病院でも精密検査した

のですが､痛みと関連した病気はありませんでした｡それでも腰や背中

の痛みが続き､強い痛みを訴えては救急車で運ばれたことも何度かあり､

とうとう痛くて歩けなくなりました｡それでペインクリニックがある私

たちの病院に紹介され入院したのです｡最初は触るだけで､ ｢痛い!痛く

なりそうだからやめて! ｣と叫び声を上げるので､ MRIやCTなど検査台

に寝そべる検査ができませんでした｡

ある日､話をゆっくり聞くと､幼少期にいたずらで乗ったちやぶ台か

ら落下した､鉄棒から手が骨って尻もちついた､跳び箱を飛へずに腰を

強打したなど､落下の恐怖体験がたくさんありました｡階段も怖いと言

います｡さらに､救急車のストレッチャーは､ ｢狭くて､高くて､つかま

るところがなくて､怖くて､もつと痛くなった｣と｡痛いのではtj:くて

怖かったんだと女の子も気付いたようです｡怖くて体が緊張して､筋肉

が硬くなって､痛くなっていたのです｡

どうすれば怖くないか? ｢低くて､囲まれていて､誰かがそばにいて

くれたら｣と言うので､まずはCTの検査台を一番低い位置にしてもらい､

主治医と病棟保育士がそばに立って､手をつないで検査しました｡そう

したら痛くならずにできたのです｡その次のMRIは検査台の高さを変え

られず､誰かが付き添うこともできません｡そこで､ CTの時にそばにい

てくれた病棟保育士さんと一緒にお守りの腕鈴を作りました｡それをは

めて主治医と病棟保育士と一緒にMRI検査台まで行きました｡上がって

横になると､ ｢大丈夫! ｣と一人で検査を受けました｡それからは｢もう

痛くないよ! ｣と言うので､痛み止めの薬も中止になりました｡

怖いと感じた時に一緒に居てあげることが､どんなにか子どもたちを

安心させることか｡簡単なことですが効果的なことを大人は思い出して

ほしいと思います｡

【たかはしももこ】

赤ん坊の頃､渡るときは祖母が編んだおくるみ｢ピンクちゃん｣

がないと肺がって(?)泣いたそうです｡誰柱でも安心するお

守りやおまじないがあるのですね｡

繰り返しの中での安心感
青田弘道/専修大字人間科学部心理学科

o A メ n O A　義lI o△×　tI O A　裏　口o A×　tI O A　裏　口

私たちは､繰り返しの中で安心感を得ていることが結構たくさんあるも

のです｡例えば､朝布団の中で目を覚まし､それから服を着替えて､顔を洗っ

て､朝食を食べて､お化粧をして､仕事に出かける､といういつもの流れが､

どんなに私たちに安心感を与えているのか､普段私たちは気付かないでい

ます｡しかし､災害がおきて､その日常の流れが崩れると､私たちは大き

く動揺します｡そのとき私たちは改めて､いつもの繰り返しをできること

が､どんなにありがたいことか気付くのです.大人の私たちでさえそうで

すから､赤ちゃんにとって､お母さんとの間でいつものように繰り返され

るやり取りが､どんなに大切であるのかが想像できます｡

例えば､赤ちゃんが目の前にあるおもちゃに手を伸ばして､振ったら音

かしました｡ ｢あれ!面白い!｣そのとき､赤ちゃんはその面白さを誰か

と共有したくて､お母さんを見て微笑みます｡それにお母さんも気付いて

｢そう､面白いね!｣と､にこっとしました｡赤ちゃんも､一緒ににこっ

としました｡そして､おもちゃをまた振ってみました｡ ｢あれ!面白い!｣

またお母さんを見ました｡お母さんも､にこっとしました｡この繰り返しが､

安定した｢まとまったこころ｣を作っていくのです｡

行動の繰り返しによる安心感､周りの人とのいつものやり取りの繰り返

しによるこころのまとまり｡それは私たち大人にとっても大切ですが､赤

ちゃんとってはもつと大切なことなのです｡

◆まとまったここう

人が自分の体の感覚､意思･惑志､考え､気持ちを知っていて､こころがまとまり､

こころが統制され､落ち着いていることを指す｡

乳児は､同じ行動の繰り返しによって､行動面から｢自己の組織化｣が進み

やすいとされている｡同じことは大人にも見られ､朝起きてから出かけるまでの

いつもの繰り返しが､行動面の組織化を進め､こころの安定につながっている｡

o A メ tI O A　*　ロo A メ tI O A　事　n o A メ tj O A　裏　口

【よしだひろみち】

子育ては､子どもの成長にふれて喜びを感じる営みです｡しかし､共感的で､就身的

なかかわりを常に要求されます｡さらに､周りから評価されることはありません｡そこに､

燃え尽き症候群が生じるのと同じ危険性があります｡理怨を追わず､落ち込まず､自

分の歩調で歩き続iナてい<ようiこしましょう｡



井戸ゆかり/東京都両大学人間科学部

待機児童解消のために､新しい保育施設の建設や､定員増をするところが

見られます｡それに伴い､質の良い保育士の確保という課題もあがっています｡

そのような背景の中で､保育士の資質向上､離職防止などについて共同研究

をしています｡

私は､毎月保育所の巡回指導を行っています｡月1回定期的･継続的に実

施されている巡回指導も､保育士の資質向上の一助を担っているのではない

かと思います｡

巡回縞導の日は､私も保育所の子どもたちと朝から一緒に生活します｡そし

て子どもたちがお昼獲している間に､保育士とともに保育の振り返りをします｡

時には､前月からの1か月間の様子を含め､気になる子どもについては､なぜ

子どもがそのような行動をとったのか､その時の保育士の対応は適切であった

かなどが話し合われます｡

巡回指導の主な役割は､保育士とともに問題点や課題を整理し､子どもの

心身の発達をどのように支援していくか､クラス運営をどのようにしていくかな

どを一緒に考え､助言することです｡朝から子どもたちや保育士と生活を共に

しながら観察することにより､そのクラスや保育所全体の状況をより正確に理

解でき､話し合いの際に具体的な支援や今後の方向性を打ち出すことにつな

がっています｡

必要に応じて保護者と面談をすることもありますし､専門機関(発達支援セ

ンター､病院など)へ橋渡しをすることもあります｡また､保育士の悩みを聴

く機会も多く､その中には日々の保育がこれで良いのかと脳み､自信が持てず

にいるケースもあります｡そのような時には､保育士が悩みながらも一生懸命

に取り組んでいる姿や行動を認め､具体的に良いところを伝えることで､保育

士自身の｢良さ｣に気づいてもらえるようにしています｡保育士が自己肯定感

を持てるようにしていくことも巡回指導の大切な役割であると考えています｡

【いとゆかり】

親子とも(こ､保高士Iこ支えられ､育てていただいたという思いがあります｡混在､

大学で保育者(幼稚園教諭･保育士)養成(こ携わっており､ ｢この先生に出会

えて良かっだ｣と思えるような俣高書iこ学生が成長していくことを願っています｡

柿沼美紀/日本獣医生命科学大学比較発達心理学教室

地球上の犬の7-8割は野犬だと言われています｡その多くはアフリカや

アジアの人々の近くで暮らしています｡野犬は人との距離を適度に保ちなが

ら食べ物を得て生活していると考えられています｡そして人に対して極端に

攻撃的にならないなど　犬同士のコミュニケーションとは別に､人ともそれ

なりに意思疎通ができる特徴があります｡野犬はオオカミとは違い､そこそ

こ人と仲良くしながら生活しています｡

ヘットとして町中で目にする洋犬たちは､ヨーロッパを中心にこの数百年

間に品種改良されたものです｡人の伴侶と言われるようになり､飼い主が

いないと不安になり体調を崩すことさえあります｡また､トレーニングによっ

てさまざまな技術を獲得し､複雑な作業をこなすこともできます｡ 20世紀

になると盲導犬や警察犬､今世紀になると､人の心を支える専門的な犬も

出てきました｡病院で患者さんの回復を手伝う犬､学校で子どもの学習の

補助をする犬たちもいます｡

犬には生まれながらにして､人とのコミュニケーションを可能にする能力

が備わっているようです｡しかし､人との良い経験がないと､その能力を発

揮するのは難しいようです｡私たちの研究室では､どのようにして犬は言葉

を持たなくても人の気持ちを理解し､寄り添ったりできるのかを研究してい

ます｡

当たり前のように私たちの周りにいる動物ですが､その特別な能力は長い

長い時間をかけて､育まれて来たものと考えられています｡

【かきぬまみき】

ツバメの親は必死で生き延びようとするヒナに振り回されながら､工サを運んでい

ます｡ヒトは造化の過程で周囲の手伝いを前提に子育てをするようになりました｡

皆さんもぜひ積鰭的に周りを頼って育児をしてください｡

鳩
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第31回公開シンポジウムのご案内

成長科学協会.巳､の発達研究委員会は､毎年6月に公開シンポジウムを

開催しています｡どなたでも無料でご参加いただけます｡

子どもの闘病を支える仲間たち
～セラピー犬とクリ二クラウンの活動～

日時:平成30年6月2日(土) 13:30-16:30

会場:秋葉原UDXシアター

●石井裕子(認定NPO法人日本クリニクラウン協会)

熊谷恵利子(認定NPO法人日本クリニクラウン協会)
｢すべてのこどもにこども時間を!クリニクラウンの実態報告

～こどもの心を育むコミュニケーション～｣

●佐野政子(聖マリアンナ医科大学病院)
｢小児病棟における動物介在療法

一子どもたちを笑顔に､勤務犬ミカの挑戦～｣

◎司　会:吉田弘道(専修大学人間科学部心理学科)

高橋桃子(日本大学医学翻付属板橋病院)

一一一一一一一一一一一一一一一〃-間罷琶-一一一一一一一一一一一一一一

氏名､人数､連絡先(電話番号かメールアドレス)を明記のうえ､

件名｢第31回シンポジウム申し込み｣でお申し込み下さい｡

お申し込み･お問い合わせは､成長科学協会事務局まで｡

電話: 03-5805-5370　FAX : 03-5805-5371

E一mall : okamoto@fgs.or.Jp
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