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Ⅰ はじめに

2005年6月の時点で日本国籍のHIV感染者は3683名､同じくAIDS患者は2022名に達して

いる.)oさらに日本における感染者および患者は､未だに増加傾向にあるoまた､この数値は､あ

くまで届出感染者数と患者数を指すので､本人が感染を自覚していない不顕性感染者を合わせると､

届出感染者数の8倍程度はHIV感染者が存在していると推計される2)｡

また､ HIV感染症以外の性行為感染症(sexuallytransmittedinfection;以下STl)のうち､クラミジア

感染症が10代20代の若年層を中心に感染率が高いことが3'､今後の日本におけるHIV感染症の増

加を予測させる｡なぜならクラミジアなどのSTIに感染している者は､=lVに感染する確率が高くな

ること1)､なおかつコンドームの予防効果が認められるクラミジア感染症の雁患率が高いことは､

若年層､におけるコンドームの未使用を予測させるからであるoこれらを考慮すると､ 10歳代後半-

20歳代の性行動が活発な年齢においては=IV感染の危険性は極めて高いと言え､感染の蔓延を防止

するには､学校教育を中心とする予防的な介入が重要となる｡

しかし､その一方で､新聞報道を中心とする学校の性教育を｢過激である｣とする批判､いわゆ

る性教育バッシングに関する記事も増加している｡これについては､すべての報道内容が正しいと

は言いがたく5),その内容を精蕃しなければならないoまたこれらの新聞報道の動きに対して各教

育委員会では､学習指導要領に基づいた性教育を行うようにマニュアルを作成するなどの対応策を

とり､教育現場を指導しているのが現状である｡あらゆる意味でこれらの性教育バッシングが,敬

育現場における性教育を取り組みにくくさせていると言える｡そこで､ここでは､ HIV感染をはじ

めとしたsTI､ 10代の望まない妊娠を防止するという視点に立ち､公的な学校教育では､どのよう

な内容をどの程度行ったらよいかを検討するとともに､小学校で｢健康教育としての性教育｣に取

り組んだ事例と実際に性教育を進める際の課題について報告するo
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Ⅱ 若者の危険な性行動に関連する要因

1.若者の性行動の実態

木南cDC (The Centers for Disease Control and Prevention)は､ 1990年代に若者の危険な行動が明

らかにされていないことに気がついたのをきっかけに構築したyRBSS (Youth Risk Behavior

surveillanceSystem)を剛､て3年に-一度の割合で青少年の危険行動(性行動を含む)をモニタ'リン

グしている`i)｡しかし､日本では､組織的な危険行動に関するモニタリングキステムノは､今のとこ

ろ存在しておらず,各個に行われた調査結果から､その動向を予測しなければならないo比較的に

大規模な調査から日本の若年層の性交体験率をみると､高校生3年時時には, 1999年の段階で男子

が約27%,女子が24%に達している7)o億の調査でも､高校3年生では､男子が約37.3%,女子

が45.6%に達している(2002)8)ので､約1/3-1/2程度の高校3年生は､性交経験率を持つと推測

される｡この性交経験率は､大学生では男63%､女50%に拡大する至き)｡また過去の1年間に複数の

異性と関係を持つ大学生は40%程度存在しlく))､ 10代のかノブルのうち､性交の対象が1人だった

者の割合は3割に過ぎないのでIi)､彼らが予防行動を伴わない性行動を行った場合には､ HIVが急

速に拡大する危険性がある｡実際に複数のパ-トナーと性交する者ほどコンドームの利用率が低い

という報告もある12)0

この様に轟校卒業時には多くの高校生が性交経験をしているという事実をふまえ､コンドームの

使い方等の具体的な内容に踏み込んだ性教育の対象としては､高校生に重点がおかれる必要があろ

う｡しかし､その一一方で中学生は, 8蕃弓が異性に興味を示しているという報告があb'ものの実際の

性交経験率ほ, 1.2-8.74%程度と乾い億を示し1･r享)､性行為そのものが身近な存在であるとは考え

にくいので､踏み込んだ性教育は､実際に間道の生じている子どもに対する個別指導として取り扱

うィ成､繋がある｡

2. HIV感染防止に関わる若者の行動と関連要因

HIV′感染を含むsTlの要因の大きなひとつは､性行動そのものと､危険な性行動であるo STIの

ひとつであるHIVは､病原の存在と感染経路があってはじめて感染が成立する｡ HIVの場合は､感

染源であるウイルスは感染者の精液､腔分泌液､鹿渡に存在するので､主な感染は性行為と麻薬の

まわしうちなどの血液を介した感染､出産時や母乳による母子感染である｡日本では､性行為によ

る感染の割合が多いので､まず,性行為による感染に視点を当てて予防教育を行うべきであるo

また､危険な性行動とは､不特定多数との性交渉や性産職業に関連する人との性交､また､感染

に対する予防を行わない性交(具体的には､コンドームを使用しない性交)･､.そして､ 13以下の若

年層における性交等を指すが､この様な危険な性交に関わる要因は､性モラルの低さ14)､飲酒や薬

物の使用15)､コンドームの不適切な使用方法1別等が考えられるoまた､危険な性行動に関連する社

会的･心理的な要因の存在も大きい｡具体的には､自尊感情(selfesteem)17)の低さ､ストレスコービ

ング能力の低さ1注)､性交経験の有無に一っいてのピアプレッシャ- (peerpressure)の存在In､性交

時にパートナーにコンドームの使用を催すなどの主張ができ.ると旨一った予防に対する自主性やコミ

ュニケーションスキ]レ2()2:3)等が挙をヂられる｡

また､日本の若者の性に関する知識の情報源として.は､インターネット,雑誌ヤアダルトピデオ

などの偏ったものが多く2A)､学校における性教育の影響を増加させなければならない｡この様な視
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点で見ると､学校での性教育は,より一層の充実が求められるのであり児童･生徒に正しい知識や

行動を教え､実施させることが重要であると思われるo

Ⅲ 学校における性教育でおさえる点

HIV感染およびsTIの予防として有効･な方法としては,安全性の高い順に､まず100%の予防が

可能である性行為をしないという｢ノーセックス｣､次いで感染がないと確認されているパートナー

と性行為を行う｢セーフセックス｣､そして性行動が活発な人に村しては､ STIや妊娠に対する予防

をしで性行為を行う｢セーファーセックス｣がある｡この｢セーファーセックス｣の手段としてSTI

の予防に最も有効な方法はコンドームの利用である｡

ところで､最大の予防方法は性行為をしない｢ノーセックス｣であるので､若年層に対しては性

行為を抑制あるいは先延ばしにするよう働きかけることが重要である｡また､ sTIや妊娠､性に関

する知識は予防行動を促す先行因子として重要であるので､これらの情報を周知させるべきである()

子どもにとってインターネットや雑誌などを介して性に関する情熱ま引き出しやすく､しかも学校

教育で正しく取り上げない限りはそれが偏った情報になる可能性が非常に高い(〕それゆえに学校教

育において正しい情報を与える必要があろう｡

高校生の段階では､まず､性感染症や妊娠､性に関する知識について情報を与えた後に､性行為

の持つ意味について考えさやたり､高校生の時点で本当に性行為を行う必要性があるのか否かを考

えさせたりすること､すなわち､性交に対する意志決定について学習することが必要になる｡先述

のように性行動が具体的になる高校生では､性交渉を抑制するあるいは先延ばしにするといったア

プローチに続いて､さらに具体的な性感染の予防方法について教育する必要がある()コンドームの

正しい使用は､ヘルペス以外のSTIの予防に効果的であり､高校生の性交経験率は､男子が約37･3%､

女子が45.6%に達することを考慮すると､高校段階ではコンドームの正しい使用方法について､具

体的に取り上げることは必要であろう○すなわち､表1のように高校生の現在の行動から少しでも

リスクの少ない段階-と行動変容を促してゆくことが必要となる｡

表1 性行動におけるリスク

行動のタイプ 内 容 リスク 備 考

ノーセックス

(No sex)～

セーフセックス

(safe sex)

セーファーセックス

(safer sex)

予防をしない特定の
人との性行為

予防をしない不特定

の人との性行為

セックスをしない

非感染者とのセックス

感染予防法をもちいてセックスする

感染予防法を用いないで､特性の人

とセックスをする

感染予防法を用いないで､不特性の

人とセックスをする

100%予防可能

相手が非感染者であれば､ 100%であ

るが､それを確かめる方法が難しい

コンドームによる予防が効果的であ

るが､失敗する確率もある

川V感染者との1回の性行為で感染
する確率は0.01-0.10/o (WtlO).STI

感染により感染率が高まる｡

(物部作成 2006)

また､中学生段階では高校生で具体的な感染予防の手法まで取り上げる前段階として, HIV感染

経路や予防方法としてのコンドームの知識､そして=IV感染者の人権などの社会問題性差や体の変

化等についてふれる必要があろう｡しかし,中学生では数%程度の性交体験率であるので､コンド



242 物書B 博文･石橋 卓哉･佐藤 豊.福田 潤･依田 匡弘

-ムの使用等の具体的な方法については､課題のある生徒に対しての個別指導として行う必要があ

るo

･ト学校段階では､高学年に感染症の原因や免疫ついてなどを学習する機会があり､ HIV感琴症の

知識､特に普段の生活をしていれば感染しなし?ことを周知する必要があるoまた,周辺領域として､

安易な性行動を助長する飲酒について､･また､麻薬のゲ-トドラツグとしての喫煙について抑える

必要があろう｡また､中学年では,自身のからだの変化が生じやので性器の名称や自身のからだの

変化､精通や月経についてあつかうよい機会といえる｡さらに､低学年には､からだの清潔を保つ

ことや､ ｢-その緒｣や硬長の学習等を通して自尊感情を高めるような教育などが重要となろう｡

また､小一中･高等学校を適して､知識のみでなく自己を骨壷したり､相手を尊重したり､意見を

アサ-ティブに主張したり､あるいは嫌なことがあったときに適切にストレスコービングが行える

など､ライフスキ]レ教育を各学年に応じてより幅沙ろく行う必要があろうo

Ⅳ 社会の現状に合わせた性教育プログラムの検討と茅ケ嶋市立鶴嶺小学校での

取り組み -一小学校における研究推進担当としての立場から一

平成14年に茅ヶ崎市が文部科学省から｢エイズ教育(性教育)推進地域｣の指定を受けたのに伴

い､鶴嶺小学校はその｢研究協力校｣になった/oここでは研究推進担当の立場から､学校全体で｢健

康敦育としての性教育｣に取り組んだときに生じた障害や課題､その時の留意点等について報告す

るし､

1. ｢健康教育としての性教育｣ -その課題設定の理由一

研究課題を｢健やかな体と心を育てる健康教育｣と設定し､ ｢性｣のみを狭義に捉えるのではなく

大切な自分に気づかせたり､友だちとの人間的なつながり(友情､思いやりなど)にも目を向けたり

して, ｢からだ･いのち･~こころ｣の健康教育全体に視野を広げた研究を推進した｡その理由として､

思春期の課題に適切に対処できる児童･生徒を育成するためには､小学校段階で性に関連する学習

を集中的に深めるのではなく､むしろ健康の基礎となる食.運動などの生活習慣､いのちの大切さ､

児童の自己常夏感などの心理臥社会的な能力を含めた幅広い健康の基礎を育成する土とが重要で

あると芋u新したからである.

本校は､小学校ということもあ巧､性感染症や妊娠をはじめとする性に関する問題が実際に生じ

る機会がないこと､また､地域でも性に関する問題が少ないこと,健康教育という広い概念で取り

組むことで教職員が研究に取り組みやすくなること､その結果多くの教科からの多彩なアプローチ

が可能となり､より多くの授業時間が確保できる､と考えたからである｡

2. HN･エイズ教育に関する情報収集段階における地域のマンパワーの議用

研究1年目として､ HIV感染者の治療にあたっている医師､性教育を専門とする大学数漸など専

門家を招いてエイズについての講演会を校内で開き､教師自身が性教育に■っいて勉強しながら実践

を行うことで研究をスタートさせた｡本校教師の多くは､児童に事実をきちんと教えなくてはいけ

ないと常日頃考えているので､このきっかけづくりは多くの教員の賛同を得られた｡一般常識とし

て知っているつもりでいたHIV感染症･エイズの実態だが､実際に専門家から話を聞くと､その深
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刻さに驚くとともに教師自身の知識不足にも気づかされたo何よりも書籍では得られない生の情報

が持つ説得力が非常に重要であると感じた｡また､教師自らが学ぶことによって､児童たちに正確

な情事陀伝えなければならないという雰囲気が校内に広がっていったo =IVに関して最先端の情報

を得る具体的な方略としては､地域の保健所や衛生研究所､大学の教師などの専門家､あるいは感

染者を招き､教員や保護者に対して講演会を開くなど､地域や社会のマンパワーを有効活用するこ

とが効果的である｡幸いにして､学区内にその衛生研究所があり､そこの助産師や医師が｢出前授

業｣に対して非常に協力的であったことが本校の研究推進に大いに役立った｡

教員自身がHIV感染に関して､そして性教育に関しての情幸陀吸収しつつ､次の段階としてどの

様な健康教育･性教育を展開するのかという議論も進めたo実際にエイズについての学習に取り組

むとき､教師自身の知識を児童にどのように伝えるか､特に用語はどのように使うかということを

全体で考え､議論した｡毎月の全体会のたびに話し合いが持たれたが､月1回1時間の全体会で各

学年､全教員のコンセンサスが得られる段階には至らず､なかなか結論が出ない状態が続いたo

3.性教育に対する社会的な逆風

そこで方針を変え､各学年で実現可能なことから授業実践を行い､全体会で検討する方式をとる

ことで合意が得られた｡しかし､同時期に東京都の養護学校における性教育について,
｢行き過ぎで

ある｣という批判が新聞紙上で取り上げられ､学校でも話題となるに至り､おのずから授業を進め難

い雰囲気が急速に広がった｡性教育批判の内容は､ ｢性教育の授業で性器の名称を使っている｣とか､

｢教材としてふさわしくないものを使っている｣といった部分的なものから｢授業の内容が子ども

たちに不適当｣である,｢保護者の理解を得ているのか｣などと授業を行うそのものに対するまで様々

であった｡さらに､本校にも地域の住民と思われる団体が図書館に性教育関連の本にはどのような

ものがあるか見学に訪れ､さらに授業に取り組みにくい雰囲気が深まっていったoこの時期は､職

員の多くが､子どもに正しい知識をきちんと教え､正しく判断できる子どもを育てるにはどのよう

に授業を組み立てていこうかと試行錯誤している時期でもあったので､教えたいことと現実社会の

ギャップでどの教師も苦しんだ時期であった｡

4.感染経路(性行為)には触れられないという事実

sTIのひとつであるHIV感染症は､性行為が主な感染経路(接触感染)である｡それゆえにHIV

の感染ルートを正しく教えるためには､性行為について触れることは避けては通れない｡また､低

学年､中学年で受精や出産や自己の成長について取り扱えば､自然と児童は｢どうしたら子どもが

できるの｡｣と疑問に思い､教師に尋ねるであろう｡しかし､メディアが取り上げる情報では､性交

について取り扱うことを｢逸脱している｣と評価しているo今回の研究授業でもっとも問題となっ

たのは､この｢性交｣についてどの様なあつかいをしたらよいかという点であったo
｢性交｣は､高

等学校の学習指導要領に位置づけられているので､小学校､中学校では教えることができないo
｢性

的な接触｣ ｢子どもをつくるときに｣など,その表現には特に苦慮したが､どれも納得できる表現で

はなかった｡使用する教材も｢性交シーンの部分を1頁とばし､児童に見せる｣など様々な方法を

試みた｡しかし､子どもにとっては､期待していた部分をとばされたという思いからか教室が一瞬

ざわつくこともあった｡

この様な状況の中で､メディアや学校外の様子なども含めて今後の研究の方向性を見極めていこ
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うと話し合いを重ねたが,なかなでか結論に至らず∴研究は遅々として進まない状態が競いたo先述

のように--一歩研究を進めると｢性交｣についてさけられない事実に突き当たり､教師としての葛藤

(正しく教えたい｡しかし､教えられない)が生じる｡そこで､ ｢どの程度まで教えられるのか｡｣

｢どの様な表現ならば可能であるのか｡｣という問題を解決するために､校内研究全体会で県と市の

指導主事から小学校で.の性･エイズ教育についての配慮事項を開くとともに､実際に授準を見学し

てもらったうえでどの程度の表現ならば許容されるのかという妥協点を探っていった｡例えば､ど

の程度､学習指導要領から前倒して授業実践をして良いのかを確認したところ,せいぜい1学年程

度であること､その場合には必ず､ ①前倒しする理由が明確であること､ ②保護者a)理解が得られ

ていること､ ③何年度にもわたって性教育が継続されていること､などの条件がクリアされなけれ

ばならないことが明らかになった｡

最終的にどのような判断をしたかといえば,公教育としてのよりどころとなる｢小学校学習指導要

領｣に基づいて小学校段階ではエイズについての基礎知識や感染者に対する差罰について扱うこと

にしたo理科で受精については学習するがエイズの感染経路である性交については摸わないこと､

性器の名称については4年生以上で扱うことで意思統一をはかり研究を進めた｡その結果､表2の

ような点に留意して各学年で授業をすすめることで合意がなされた｡

表2 性教育における配慮事項

1.学校の教育課程にきちんと位置づけられているo

2.教育的儀値があるo

3.児童の発達段階にあっているo

4.教職員の共通理解ができているo保護者の理解も得られる
内容になっている｡

5.
-一斉授業と個別指導で補完する｡

なお､同時期に指定校になった中学校でも同じように中学校指導要領に沿った形で研究が進めら

れていたく) HIVの感染経路は性的な接触であるので,コンドームを使うことなどが有効であること

にも触れる内容にしていた｡また､子どもたちが絵合的な学習の時開でグル-プごとにテーマを決

め､ポスターセッションという影で発表するという取り組みであったo しかし､あるグ)レ-/プはコ

ンドームが感染予防に有効であることを発表したが､ポスターセッションの場でコンド-ムを資料

として提示することはゃ学生としては好ましくないという指導もあったという｡

5.本校の｢健やかな体と心を育てる健康教育｣の考え方について

-低学年･中学年･高学年における課題設定と多教科からのアプローチ::

本校における性教育･健康教育の年剛旨導計画の主な単元を表3に示す｡東述のように性に関す

る課題を対処しなければならない思春期に､その課題を適切に対処できる子どもを育てるための健

療教育という観点から健康教育の年閑計画を立案した｡すなわち､児童の発育･発達段階に合わせ

て′ト学校1年生から小学校6年生にどの様な教育内容が必要か､中学生､高校生へと子どもたちが

成長していく課程で基礎としては何が重要になるかという点である｡

年間指導計画を立てる上で注意した点をまとめると､低学年は生活習慣と｢食｣に関する授業､

いのちの学習そして体の大切さを､中学年では自分自身の毎日の生活を考えることと､男女の違い



′ト学校における性教育の事例研究
245

亘.i.
[･

l
r
l
.
.
I
(
I
:
[
)
,
:
.
,
i
;
F
f
.
り
‥
〟
I
:
.
I
.
;
t
r
,
!
･
.

'?:f

真義
皆

聖訂 望冒 聖古

Lr!害匡

害匡 臣

還 這
=二

皆 普 盤'
⊂=)
I.......■

⊂=)

▼-.--1
回
√､J R3皆

く:⊃
Oつ

Bg]
CY?

='

ぐ

6■司
''^1占

国
四 +'.++! 国

-R津皇
･｢轄! -増 (うcl唇-2潜▲弓 国

Cy7 A)Y

右(i;)

二丁ニ

i:!1-

･奉賀

鍵HrJ@ヰf瑚ヽ如
妙机rLJ).:F:
鋸封叫G-1)屯Ⅱ !

将Dii> ⊥く＼ノ せj.6=Ej.tJ El

Ⅱ工こ

(う 仁) e旨 .ゝ｣
ヽ｢-- 6)1

CLし.

懸
昔-(′ 蔦鵡 ⊥｣k-キ＼

T古ー I,I:王 e
小ト

霊室墓望

Eii]
し′ 田■ヨ 軽率垂 -与′､

EEl ぐノ1
ーU(,t

e)′叶, e1□

ヰり聖

韓塞!,P
琵Lう架空 鼓恕

(覇 樽ミヨ蒔′ 棉)

棉) E3iil 国側.トト 車∈う 堵1tiE_Jト.

='

り lヨ■国 ミ三.｣ EZ] 額
⊥! 撃Ⅱ 鶴人J e( 6=

E] ーU
6;:塗 帽堪!

't]磐 磐√ー醜 塗(6; 胡撃

閏｢...-I
l

6= 十｢

4-､LJ e堕｣4ユ (堕碑ど 中(.-.)

+)し--.) ロ)i)喪 <.)田鶴 極1平こ ㌧/(c)

聴心 騰∈う-E!) <(-1).(i 岩頭ご､ 塗恥

m:こ

食L十日 (ij;)∃冨 +ぐ 餌
舞台摩畔 Ld

東面
i)

｢当
A)仙籍川Ⅱ

｣
塞;

轄′｢杓＼ノt:TJ6~~ー ＼/礎 i)(
≡

閏
Cq

ln⊥1,-1机′r＼

芸牽蓋曇
盟

T---一ー

e恕e白tJ中

Ⅱコ)ユ.｢十､6-

iJ#
栄一■

1射(うtBi4ロー.モ 稲Ⅱ).班 壁(.i) 琳)

EI:

(う

り 仁う 酎(-1)
日
*

り

トロ√ー

ユ｣-ゝ｣

覗
I.*∵→

′→==ー

E5ESl
｣単相

FfI
･ト潜 Ltj壷

拘
I,,1

pEai3i 噴射籍J せう
r--.一

二ゝ⊃(

ヰく†把 心＼ノ t<<4ロ 慎≦

ふ享 蛋Hr1)- り楽長宙R †.恕 4E-
Ⅱ=1) {皿トぐ り) LI輩) 士｣

【Ⅱこ

く:⊃
Tl

十L,,.)けロ｣ tilれ(ラ去'L)tJユ ぐ
(+)
′T＼

有村 6;′､1∫喰1せ Lu)6- (抄pO
L/十1

箪至垂
㌦磐石tJti'
L1せ1心e6=′.､

｣)罫'ibtヒ廼

聖蔓."-
皇≦岸

トト(心r､
e4ワ''t<く与

(;yTJ封 i)Lh3)｣<柵Iニ籍! 碑喪罫 媒嶺†喪
<&､ニp A_'u..叫ノ1J E3iil 僅')り＼ノ

=､

Eヨ

ぐ

四
孝一--..

葦霊室董芸垂
(Fr,)局

トロヽ如

塗
■ふ 岡田

･ーf;惑 小字こ LEI い-u
ぺヽ

Li粕
べ∵
'*(.i)

田■国
tJ十て頭
･~;一重-

_⊥｣

閲
･....lN---P-.べtJ 皿)芸せ端緒! <瓦雫… rや

ESEZ] コ≡_A:: 碕).rJ3) 土(N) <TQユ虫(拘

=こ

し..-

Eel
忠(ぐ 細Sg惑 r.!

(i.,)

.5重く与. 朴3慧.(
＼/ 1

一堂 仙籍!rO さ 々＼

'1 仙-)■り erL).1□ ヽ辿
r<

腐 ⊥1r-1AJ

芸車重軍票
モニ

-1'

ESl
ヰK

e占ニ
ユ′｢ニL)

蛍石
e恕 田叫 吋4Ⅱ.t= ユご王.ニri 壁＼ノ

正こ

しD

(H)(L{ ･′'( ⇔ 罫 日

志望喜垂
胡
･H

ーU轄

S&'"?
Ei3

封O

冒毒筆軍.芸剖望害
･♂耕 人1(6= 製斗♪′｢
6=こ

媒Gr-1)
;..._､ll

eei走
■_4E-ニ酎 蓋誓鷲望壷撃±望ーJ-u＼/ l肖壷 戟) 士｣

m:こ
Ln

6- (o.) (⇒十軸Tl 口(3(う鶴 トぐ叶

･4(
四国
qE5l
-卜)'b

lu_i:=-_

′r＼

･トロ

田

絹地4D',I,[

冨歪≡室岳璽蔓
ヒ只--je

誓書悪童歪藁喜
り

り｣㊥

重翫l肖BtJ. 士★∴ 皿).穂､J 叶.)).上｣ EiJ

='

l一寸一

E5FI
i)舵 萱.L､ 墓苧 GLe墨等

至境ru中

(T?)■
ト申

〉罫 JJ喪ニ!望 山南 i

EH !望.Cl副 )聖(轄1 予告轄(響

oi芸要害毒警′｢
`ぐ

｣仁う
･｢_疋
魯ニ

朝型iie

悪筆墓,Q宝玉 x萱=..G.i.正)戟.

皿ミ

田机J 牌餌..t<.i:Tt 潜(⇒.棉 廿.＼J増.6r1).～

E]
■杜 功一 楢- 掛 a

rJ...1
こ､｣ Ea て.rl し⊂つ t_⊂)



246 物部 博文･石壊 卓哉･佐藤 豊･福田 潤･依田 匡弘

や大人へと変わっていく自分の体やこころについて考えること､高学年はエイズを含めた病気の正

しい知識を学び､理解を図るとともに､日常剣吉の中にもある偏見や差別に目を向け､人権につい

て学ぶことを柱として学習計画に組み入れ､これを骨格としたo健康教育の年郎旨導計画は､
1･2

年生はおよそ10時間､ 3.4年生は20時間､ 5.6年生は30時間を目安に構築した｡

また､健康教育の学習内容をあるひとつの限られた教科(例えば体育の保健分野)のみに限定す

るのではなく､様々な領域から多面的に学習することが肝要であると考えた､各教科と｢稔合的な

学習の時間｣､ ｢特別活動｣にわたって幅広く授業を展開し､ある学年､ある特定教科のみに授業時

間が集中してしまうことがないように配慮した｡

6,学校全体で実に作業を進める上での障害 一掛二中嘉との連携について一

今封の研究は､高等学校､中学校の堆進担当ととともに性教育に関して′研究する横会を得たo通

常､小学校の場合､中学校とは卒業生を通して交涜や情報交換があったり､授業参観をお互いにし

たりすることが-一年間に卜2固程度はある｡しかし､中学校-行く場合､当然のように同時期には

小学校でも授業が行われているので､このような機会があったとしでも多くの職員が参加すること

はできないo特に液近の学校現場では授業時数の確保や行事のために授業をかソトすることほ難し

くなってきているのが現状である.今回は､研究推進担当として研究を進めるためではあったが､

中学校や高等学校での研究授業や講演会等へ多く参加できた｡お互いの研究内容を知ることはもち

ろん､卒業生や共同研究をしている教師の普段の様子なども見ることができ､小学校段階の子ども

のイメージで完結してしまいがちな小学校教師には大変参考になった｡特に高等学校へ行く機会は

ほとんどないので､高校生を見据えてプログラムを考える上で有意義であった｡しかし､学校5日

制になり､なおかつ授業内容が肖7j減されずに総合的な学習の時間が取り入れられたそのしわ寄せで､

小学校では授業時数を確保するために6校時授業が増え､余裕のない毎日を児童も職員も送ってい

る.そのような状況の中で､中学校と高等学校への研修や研究授業への参加は一部の職員に限られ､

その結果,情報が各学年にまで伝わらず,取り組みに対する格差が生じてしまうことが担当者とし

ては非常に残念であった｡特にHIV感染防止のように問題が思春期以降に表面化する課題に取り組

む場合､小･中･高のネットワークを強め､ 1i;u､視野で研究を進めることが非常に重要であろうo

7.学校全体でプログラムを実施する場合の課題

上記のようにどの程度､そしていかに性に関する内容を児童に教えていくか､また中高とどう連

携を回るかという問題の俄に次の3つの課題があった｡

一つ目は､ライフスキルに関する授業の進め方であるo正しい知識を教えるだけではなく､自己

肯定感をはじめとした知識を行動に移すための心理的､社会的能力を高めていかないと正しい行動

は実践できない｡ ｢こころ｣の部分や児童の心理面､社会面を引き出すような学習についても研究や

実践を行う必要性を感じた｡しかし､このようなタイプの学習を実際に取り組んだことがない教師

が多く､文献などからは授業の雰囲気や展開が良く読みとれないこともあったoノこのタイプの学習

を全校に根付かせるためには､校内研修や外部からの講師を招いての研究会に取り組むなど､実際に

どの様にすればよいのかというモデjレを教員に見せる必要があると感じ､推進担当がこれを読みたo

二つ目は､学年間の整合性を持たせるという点である｡′ト学校でほ学年が研究の基礎単位となるo

この単位で公開授業をして飽学年の研究の様子や子どもたちの様子を見る横合を作ったoしかし､
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学年内での情報交換はスムーズに行われるものの､月1回の全体会で他の学年の研究内容について

の意見を交換する程度では充分な研究協議が確保できず､ 1年生から6年生までの6年間の発達段

階に応じたプログラムを開発するためにスムーズな連携が難しかった｡小学校全体として研究指定

を受けているので､外部から見た場合､ 1年生から6年生までの連続性が非常に重要となる｡しか

し､小学校教師の活動単位は学年であるので､ 6つある学年の連続性に多くのエネルギーを費やす

ことが求められる｡

三つ目は｣クラス替えの問題である｡小学校の多くは､特別な場合を除き2年間クラス替えをす

ることがない｡しかし､本校では子ども同士にたくさんの出会いがあるように､毎年クラス替えを

している｡そのため,教師は次年度に自分がどの学年に配属されるか分からない｡特に年度初めの

教師は細かい事務処理や担任している児童のことで頭がいっぱいになっている状態であるoそこで

健康教育を年度初めよりスムーズに進めるために､各学年でおこなっている健康教育の概要が分か

るように､各単元の内容をまとめた｢研究のまとめ｣を作成した｡これで､どの学年を担任しても

すぐに取り組むことができるように､また他校から異動してきた職員も健康教育を進めることがで

きるよう七なった｡また､どこの学校でも行っていることだと思うが､保健室から｢健康｣に関する

お知らせを出したり､給食場から毎日の給食の栄養や食品､材料についてプリント(B6版のミニ給

食ニュース)を出したりする地道な活動も重要であるといえる｡

8.まとめ

3年間の研究推進担当として健康教育の研究に取り組んだものとして､健康教育はどの小学校でも

是非行って欲しい学習内容であると言いたい｡先進国でHIV感染者が増えているのは日本だけである

ことに危機感を感じたことに加え､日本が感染者保護の立場から有力な手立てを実施していない規状

が存在するからである｡HIV感染は防げる感染症であり,だからこそ｢教育こそ最高のワクチンである｣

と言われるように､公教育として学校で積極的に取り組むべきであると考えている｡しかし,現状の

教育課程では,カリキュラム全体でとり扱うこととされており＼逆に言えば絶対やらなければいけな

いことと位置づけられてはいないので､実際に各学校で取り組まれることは非常に少ない｡その様な

意味でも健康教育の情報や実践事例の情報を少しでも多く発信し､茅ヶ崎の健康教育の推進役となれ

るようにしたいと考えている｡しかし, ①性の情報に関してはどの程度まで許容されるのか明確なガ

イドラインがない(現在は各教育委員からマニュアルが出されている)｡②HIVが性感染症であるにも

関わらず予防策について触れることができない｡ ③小中高の連携をとる場合に､推進委員は連携がと

れてもそれが各個の教員には浸透しづらい｡ ④小学校の特徴として､学年間の連絡やすりあわせが難

しい｡ ⑤ライフスキルなどの授業展開は､冊子などでは理解しづらい｡ ⑥1年おきにクラス替えをし

ているのでどの学年でもすぐに研究に取り掛かれる工夫が必要であるなど､クリアしなければならな

しい問題点も多く,これが今後､健康教育を進めてゆく上での課題となることが明らかにされた｡

最後に､本校と中学校の健康教育のカリキュラムは､市内の小中学校に教育委員会を通して配布

された｡健康教育を各教科(生活科を含む)､ ｢道徳｣､ ｢特別活動｣と｢総合的な学習の時間｣とを関

連付けて計画し､ 3つの領域｢からだ｣･｢いのち｣･｢こころ｣や食･健康の問題を総合的な課題と

して様々な視点カ?ら追究し､多面的にとらえる基礎固めができたように思うoまた今回の研究を進

めるL土あたり,保護者や地域との連携がなくてはできないことを再確認することができたoこれは

研究に限らず､現在の学校が大切にしなければいけない重要な視点であると言える｡
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