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Ⅰ　問題と目的
　病気により長期欠席する児童生徒は，2022 年度，小
学生 31,955 人（全児童数の 0.5%），中学生 43,642 人（全
生徒数の1.3%），高等学校生30,976人（全生徒数の1.0%）
に上る（文部科学省，2023）。病気のため入院や自宅療
養する児童生徒の中には，学習指導が行われていない
ケースも多数存在する現状が報告されている（文部科学
省，2015）なか，病気療養児が退院後や自宅療養後，居
住する地域の学校（以下，地元校）にスムーズに復学す
ることは，学びの保障はもとより，学校生活や将来の社
会生活への適応といった点からも極めて重要であると考
える。
　しかし，病気療養児の復学の現状では，退院しても長
期欠席が改善されない，または長期の自宅療養を余儀な
くされるケースが少なくないことが報告され，この要因
として，退院後も継続される治療や生活規制など身体的
要因に加え，外見上の変化や学習の遅れ，クラスへの適

応に対する不安などの心理社会的要因も指摘されている
（猪狩，2016）。また，院内学級等と地元校とのつなが
りや連携の不足（平賀，2010），地元校及び担任教師の
病気に対する理解不足から生じる消極的な対応（猪狩，
2016）などが指摘されており，関係者間の連携による
一貫した復学支援体制の構築や，復学支援を早期から始
動させる必要性などが提唱されている（平賀，2007;佐
藤ら，2021）。
　病気療養児の復学支援は，これまで，主治医・看護師
等の医療関係者や教育関係者といったいわゆる専門家が
主体となって支援の方針や内容・方法を決め，本人・保
護者がそれを受け入れるといった考え方が中心であり，
本人を主体とした復学支援に関係者全体が連携すると
いった仕組みの構築は不十分であった面は否めない。こ
のような状況を改善するためには，病気療養児の病状や
心理面に十分配慮しつつ，在学中のみならず生涯にわた
り病気と向き合うための自己管理能力の育成や，自身の
復学支援に主体的に関与できるようなエンパワメントの
視点に着目した仕組みの構築が必要であると考え，復学
支援会議に本人・保護者が参加する形態（以下，本人参
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加型復学支援会議）を構想した。
　本研究では，この本人参加型復学支援会議の在り方に
ついて，病気療養により復学を経験した者や家族，医療・
教育関係者へのインタビュー調査を通して概括し，実装
するための検討資料とすることを目的とした。

Ⅱ　研究方法
１　本研究における言葉の定義
（１）病気療養児
　病気のため病院等に入院又は通院して治療を受けた
り，自宅で療養したりしている者。
（２）復学
　病気療養に伴い，欠席または特別支援学校等に転学し
ていた児童生徒が地元校に通学または転学すること。
（３）復学支援会議
　スムーズな復学を支援するための関係者による会議。

２　研究方法
（１）研究対象者
　A県において学校在学中に病気療養のため復学を経験
したことのある者及び当該経験のある者の家族，並びに
病気療養児とかかわる医療・教育関係者とした（表 1）。
対象者個人及び所属長に対し，研究協力の依頼を文書及
び口頭にて行った。インタビューへの回答をもって承諾
が得られたものとした。
（２）研究方法
　半構造化面接とした。インタビューの内容は，本人参
加型復学支援会議に関する考え（5件法）とその理由，
及び本人参加型復学支援会議で取り上げるべき内容とし
た。インタビューの回答は，対象者の同意を得て録音し，
逐語録を作成した。インタビュー期間は 2022 年 6 月か

ら同年 8月であった。インタビューの所要時間は一人
30 分程度であった。
（３）分析方法
　本人参加型復学支援会議に関する考え（5件法）の回
答は単純集計した。その理由に関する語りについては逐
語録を基に，文脈を単位としてコード化した。同一の対
象者による同じ文脈は 1つのコードとして処理した。コ
ードの内容の類似性に基づきサブカテゴリ化，カテゴリ
化した。本人参加型復学支援会議で取り上げるべき内容
に関する語りについては，逐語録を基に，KJ法（川喜多，
1970）に準じてカテゴリ化した。カテゴリ化に至る過
程は，筆者 3名が同意するまで協議した。

３　倫理的配慮
　研究の実施にあたり，筆頭筆者の所属大学の承認（4- 
32 号，2022 年 10 月 4 日）を得た。研究対象者には，
研究の概要，匿名性の厳守，研究への自由な参加，途中
辞退の権利，公開発表等について文書と口頭により説明
し，同意を得たうえで実施した。逐語録からコードを抽
出する際に個人が特定される文脈がある場合はデータか
ら削除した。

Ⅲ　結果
１　本人参加型復学支援会議に対する考え（表２）
　本人参加型復学支援会議に対する考えを「賛成」から
「反対」までの 5つの選択肢により回答を求めたところ，
「賛成」が 13 人（62%），「やや賛成」が 7人（33%），「ど
ちらともいえない」が 1人（5%）であった。属性別では，
病気療養経験者及び家族は「賛成」と「やや賛成」が半
数ずつ，医療関係者は全員が「賛成」，教育関係者の 1
人が「どちらともいえない」と回答していた。

表１　調査対象者の概要

属性 人数 インタビュー当時の職等　（　）内は人数
病気療養経験者 2 高校生（1），社会人（1）
病気療養経験者の家族 4 父（1），母（3）
医療関係者 3 医師（2），看護師（1）
教育関係者 12 特別支援学校教員（7），小学校教員（2），教育委員会職員（3）

計 21

表２　本人参加型復学支援会議に対する考え 単位 ;人　

属性（人数） 賛成 やや賛成 どちらともいえない やや反対 反対
病気療養経験者（2） 1（ 50%） 1（ 50%） ― ― ―
病気療養経験者の家族（4） 2（ 50%） 2（ 50%） ― ― ―
医療関係者（3） 3（100%） ― ― ― ―
教育関係者（12） 7（ 58%） 4（ 33%） 1（　8%） ― ―

計（21） 13（ 62%） 7（ 33%） 1（　5%） ― ―
※四捨五入の関係で、割合の合計が 100%にならない場合がある。
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２－（１）「賛成」と回答した理由
　本人参加型復学支援会議に「賛成」と回答した者にそ
の理由を尋ねた結果を分析したところ，大きく 4つのカ
テゴリが抽出された（表３）。なお，「　」内にはコード
を，<　>はサブカテゴリを示した。
①セルフアドボカシー
　このカテゴリでは「本人が意思決定の場に参加するこ
とで，自分自身のニーズに気付く機会」になることや「必
要な基礎的環境整備であったり，合理的配慮なのかって
いうことを，本人が一緒に考えていく過程が大切」であ
るといった＜自らのニーズへの気付き＞に繋がることが
あげられた。また「自分が復学することだから，自分が
何をして，何をしてほしいのかというのを学校に伝える」
ことや「自分の気持ちを素直に伝えることができる場面
というのがあった方がいい」といった＜ニーズ表明の機
会＞の必要性があげられた。さらに「本人が今の状況，
そして本人のこのあと，将来のことなども含めて，本人
が自分事としてその辺を是非考えてもらいたい」といっ
た＜当事者意識の涵養＞があげられた。
②本人の成長
　このカテゴリでは「病気理解とか自己理解というとこ
ろにもつながると思う」といった＜自己理解の促進＞が
あげられた。また「受け身になることが日常的に多い状
況にいる中で，自己コントロール感とかが育つ」ことや
「生活において気をつける点だったり，授業や学校生活
での希望や疑問について，子ども自身が理解できる」と
いった＜自己管理能力の育成＞があげられた。さらに「会
議に参加すること自体でエンパワーされるんじゃない
か」といったことや「自分のことを自分で決めるってい
う自己決定権を持てる」ことに加え「自立と社会参加と
いうところにもつながる」といった＜エンパワメントの
促進＞があげられた。
③復学に対する安心感・期待感
　このカテゴリでは「周りの大人達，保護者や担任が同

席することで，周りの大人が自分のことを大切に考えて
くれているという安心感」が生まれることや「保護者と
子どもにとって，うまく話がまとまれば，みんなが同意
すれば一番の安心になる」といった＜関係者に対する安
心感＞があげられた。また「本人が自分の存在感と言い
ますか，自分の現籍校と言いますか，そこでも自分の存
在を確認できる」といった＜自身の存在感の確認＞があ
げられた。さらに「復学の不安だとか，入院中や退院後
の学習への希望を伝えることで，治療や再登校への希望
が持てる」ことや「復学にあたって，すごい不安だった
り，現籍校になかなか帰りたくない」気持ちの解消といっ
た＜治療や復学への希望＞があげられた。
④周囲の理解促進
　このカテゴリでは「本人が希望する内容，やってほし
いこと，いろんな思いを周辺の人たちに知ってもらって
動いていくというのが一番よい」ことや「本人のニーズ
にダイレクトにアクセスすることが可能であるという意
義」「勝手な周りの思いが，本人にとって本当によいの
かどうか」といった＜本人のニーズの的確な把握＞があ
げられた。また「学校側も，本人に対してどう対応すれ
ばよいのかだいぶつかめる」ことや「それが伝わると周
りの大人も動きやすいかな」といった＜的確な支援の実
現＞があげられた。

２－（２）「賛成」以外の回答をした理由
　「賛成」以外の回答をした者を対象にその理由を尋ね
た。回答を分類したところ，大きく 3つのカテゴリが抽
出された（表４）。
①個々の実態を考慮する必要性
　このカテゴリでは「お子さん一人一人がどのように学
びたいのか，あとどのように学校生活に参加したいかと
いう思いはそれぞれ違う」といった＜子ども個々の思い
の違い＞があげられた。また「対象児が低年齢，例えば
小学校の１，２年生だとか，保育園の場合もあるかもし
れませんし，そういった場合には自分の，その子自身が
うまく伝えられるかどうかがわからない」といった＜年
齢や発達段階の考慮＞があげられた。さらに「本人が実
際どの程度病気のことを理解できているか」ということ
や「治療の時期との兼ね合いというか，病気への不安が
まだ大きすぎて，これから先への希望をまだ持てない場
合もあるかもしれない」といった＜本人の病気理解や心
情への考慮＞が求められた。
②本人のニーズと学校対応の格差
　このカテゴリでは「本人がいろんなことを望んだとし
ても，学校側が必ずしも全部に OKと言える訳ではない」
ことや「復学後直接の支援者になる担任の先生とか，地
元校の率直な意見に対して，できることとか難しいこと

表３　「賛成」と回答した理由

カテゴリ サブカテゴリ
セルフアドボカシー 自らのニーズへの気付き

ニーズ表明の機会
当事者意識の涵養

本人の成長 自己理解の促進
自己管理能力の育成
エンパワメントの促進

復学に対する
安心感・期待感

関係者に対する安心感
自身の存在感の確認
治療や復学への希望

周囲の理解促進 本人のニーズの的確な把握
的確な支援の実現
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を関係者間で検討して，実際に可能な支援の手立てを考
えていく」必要があることに加え，「本人に良かれと思っ
て準備した施設や設備が，本人にとって負担に思うケー
スも稀に散見された」といった＜本人の思いと学校の思
いの相違＞が語られた。また「本人，ご家族にとって不
要なというか，不利益になるような情報を共有されるよ
うな場合になるのであれば，それは全く別」といった 
＜本人にとって不利益な情報＞が提供されることの危惧
が指摘された。
③本人参加のための条件整備
　このカテゴリでは「できるだけ実現させたいと，それ
がやっぱり前提だと思う。だからその前の段階の特別支
援学校の先生，それからお医者さん，それから保護者，
学校，小・中学校の方と事前に煮詰めておく」ことや「本
人のメンタルなんかを考えると，復学支援会議に参加す
るに至るまでのところでの調整が相当必要」であるといっ
た＜復学支援会議までの調整の必要性＞があげられた。
また「子どもが何を望んでいるかっていうことがはっき
りした段階じゃないと参加させられない」といった＜本
人のニーズの明確化＞があげられた。さらに，「内容によっ
ては参加が適さない場合もある」といった＜協議内容に
よる参加の可否判断＞や「耳障りのいい支援会議になっ
ても，実際の支援につながらなければ支援会議の意味が
ない」といった＜実効性のある議論＞が求められた。

３　本人参加型復学支援会議で取り上げるべき内容
　本人参加型復学支援会議において取り上げるべき内容
について尋ねたところ，ラベルは 111 枚となった。KJ
法に準じてカテゴリ化したところ，大きく「校内支援体
制」「教育支援」「心身のケア」「関係者との連携」に分
類された（表 5）。
（１）校内支援体制
①学習環境の整備
　このサブカテゴリでは「学習保証のための人的措置が
あるのは，本人の安心感につながる」ことがあげられた。
また「エレベーターがないだとか，階段しかなくて，教
室が上の階にあるっておっしゃるお子さんもいたりし
て，帰った後，どうするんだろうっていうふうに心配に
なったりすることもありますし，そういうところの不安
が軽減されればだいぶ違うかな」といったことが語られ
た。さらに「Wi-Fiを使ったいろんな対応も可能なよう
に，システムを今年の春から準備している」といった
ICT活用に関する学習環境の整備もあげられた。
②周りの児童生徒の理解推進
　このサブカテゴリでは「学校に復学した後の体のケア
についても，保護者と本人が同意する範囲で，周りの人
たちに理解してもらえるように説明しておく」ことや「本
人が自分の病気をどう理解しているかとか，友達にどん
なふうに分かってほしいかとか，そういうのもとても大
事」であることがあげられた。
③管理職の姿勢
　このサブカテゴリでは，まず「担当教員だけではなく，
在籍校の管理職も含めた理解」や「特に現籍校に行くと
管理職ですね。これは教室環境とか，あるいは学校の支
援体制の意思決定のトップにあたります」といった管理
職のリーダシップに関することが語られた。
（２）教育支援
①授業への参加
　このサブカテゴリでは「学習が遅れないようにという
ところを考えると，どのように授業に参加できるか」と

表４　「賛成」以外の回答をした理由

カテゴリ サブカテゴリ
個々の実態を
考慮する必要性

子ども個々の思いの違い
年齢や発達段階の考慮
本人の病気理解や心情への考慮

本人のニーズと
学校対応の格差
本人参加のため
の条件整備

本人の思いと学校の思いの相違
本人にとって不利益な情報
復学支援会議までの調整の必要性
本人のニーズの明確化
協議内容による参加の可否判断
実効性のある議論

表５　会議の中で取り上げるべき内容 （　）はラベル数

カテゴリ サブカテゴリ
校内支援体制（33） 学習環境の整備（23）

周りの児童生徒の理解推進（8）
管理職の姿勢（2）

教育支援（31） 授業への参加（13）
学校行事や部活動への参加（10）
将来（予後や進路）に関する支援（8）

心身のケア（30） 病状や治療（19）
心のケア（11）

関係者との連携（17） 現籍校と地元校等との情報交換（11）
医療機関との連携（6）
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いうことがあげられた。また，本人が「しばらく休んで
いると行きづらさもあったりするので，こういうのだっ
たらできるかなとか，こういう授業だったら参加してみ
たいっていう要望」を聞き取るという意見があげられた。
②学校行事や部活動への参加
　このサブカテゴリでは「学校生活って考えた時に，勉
強もですけど学校行事なんて絶対楽しみにしている部分
だと思います」という意見や「部活動というのは，ご本
人たちは授業とか学校行事の一部として捉えている」こ
とがあげられた。
③将来（予後や進路）に関する支援
　このサブカテゴリでは「将来の予後とか，進路ですね，
本人，保護者，少なくとも学校の先生と一定のレベルま
では理解を共通して持っていた方がよい」ということや
「学年によってはその後の中学校ですとか高校の進学と
いうところが入ればよいのかな」といった意見があった。
（３）心身のケア
①病状や治療
　このサブカテゴリでは「今の病状とか，今後の治療内
容というのは学校側なりとご家族と共有すべき」という
ことや「学校に行き始めた時にどうするべきか，どういっ
た時に何が起こり得るかというのは学校側と情報共有が
絶対必要」といった意見があげられた。
②心のケア
　このサブカテゴリでは「一番に子どもに不安を与えな
い」ことや「入院生活における精神的状態というのは， 
その後の学校生活に非常に関わってくる」こと，また「積
極的な子もいれば，そうじゃない子もいたりしますので，
その気持ちを配慮して，どうしたらよいのか，多方面で
いろいろ考えてほしい」といった要望があげられた。
（４）関係者との連携
①現籍校と地元校等との情報交換
　このサブカテゴリでは「学校とのつながりがポツンっ
て切れてしまってはいけないなというのが，すごく強く
思ったので。その流れとして現籍校と転学先の学校との
情報交換が必要」であることが語られた。また「現籍校
の先生方が不安に思うのが，どこまでやってよくて，ど
こからがだめかっていう，その線引きの辺りだと思う」
といった意見も語られた。
②医療機関との連携
　このサブカテゴリでは，医療側が「学校側と密に連絡
を取り合うという意味では，どういうような連携を取る
かとか，そういう形について話し合うのは大切」である
ことや「医療の話がきちんと理解されていないと学校の
方で想像だけしても，なかなかことが進まないっていう
ことになることを実感したので，医療からの情報は押さ
えておきたい」ということがあげられた。

Ⅳ　考察
１　本人が復学支援会議に参加することについて
　本人参加型復学支援会議に関して，インタビュー調査
対象者の 95%が「賛成」または「やや賛成」と回答し
ており，全体として肯定的に捉えている状況が示唆され
た。
　賛成と回答した理由としては，セルフアドボカシーや
本人の成長，復学への期待感・安心感といった病気療養
児本人にとってのメリットがあげられた。また，周囲の
理解促進により，支援ニーズが的確に把握され，それに
ともない的確な支援の実現が期待されていた。副島
（2015）は，病気療養児が抱える課題・困難を支援対象
とし，子ども自身を支援チームの一員として捉えるモデ
ルを提唱している（図 1）。また，子どもの権利条約 
（1989）第 12 条及び児童福祉法（2016 改正）第 2条に
掲げられている「セルフアドボカシー」の理念に照らし
ても，本人が自らのニーズを表明し，権利擁護されるこ
との重要性が示されている。さらに 2016 年から「障害
に基づく差別の解消の推進に関する法律」（以下，障害
者差別解消法）が施行され，2024 年 4 月からは行政機
関等のみならず事業者にも合理的配慮の提供が義務化さ
れることとなった。このような社会的背景も踏まえ，病
気療養児が復学するに当たって，自らの学びに関する
ニーズを明確にし，それを表明する機会として本人参加
型復学支援会議の意義があると考えた。
　一方，本人参加型復学支援会議に「賛成」以外の回答
をした 8人にその理由を尋ねたところ，児童生徒それぞ
れの思いや年齢・発達段階など個々の実態に考慮する必
要性が指摘された。また，本人の思いと学校の思いの相
違や本人にとって不利益な情報が入るといった本人ニー
ズと学校の対応との格差も指摘されていた。さらに復学
支援会議に至るまでの調整，本人ニーズの明確化，協議
内容による参加の可否の判断，実効性のある議論といっ
た，会議のための条件整備の必要性も指摘されていた。
　これらの結果から，復学支援会議に本人が参加するこ
とを一律に推し進めるのではなく，まずは本人の年齢や
発達段階といった実態を十分に考慮するとともに，会議
のコーディネーションを担う者は，本人のニーズと地元
校が実現できる対応を十分に把握した上で協議内容の調
整などを事前に行うことが必要と考えた。
　さらに，先述した合理的配慮の提供について，障害者
差別解消法においては「実施に伴う負担が過重でないと
き」に提供が求められ，中央教育審議会初等中等教育分
科会報告（2012）においても「学校の設置者及び学校
に対して，体制面，財政面において，均衡を失した又は
過度の負担を課さないもの」と示されるなど，本人のニー
ズが全て叶うわけではないことが示唆されている。病気
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療養児が成長にともない，自らの権利保障を表明する機
会が多くなる中，多少の葛藤が生じる場面も予想される。
その意味で「耳障りのいい支援会議になっても，実際の
支援につながらなければ支援会議の意味がない」といっ
た指摘は傾聴に値する。

２　本人参加型復学支援会議で取り上げる内容
　本人参加型復学支援会議で取り上げる内容として，「校
内支援体制」「教育支援」「心身のケア」「関係者との連携」
に関することがあげられた。
（１）校内支援体制
　校内支援体制として，学習環境の整備に関する内容が
必要と考えられ，ICT環境の整備も求められていた。
GIGAスクール構想により 1人 1台端末と高速大容量の
通信ネットワークが一体的に整備された。近年，遠隔教
育に係る出席要件等の緩和（文部科学省，2018；文部科
学省 2023）がなされるとともに，ICT利活用等による特
別支援教育の質的向上も強く求められている（文部科学
省，2021）。このように ICT活用による病気療養児への
教育充実に向けた環境整備も必須の内容といえよう。
　また，周りの児童生徒の理解推進に関する内容もあげ
られていた。藤井・佐藤（2021）は，病気療養児が地
元校の児童との交流及び共同学習を行うことにより，周
りの児童の理解が進みスムーズな復学に寄与したことを
報告している。このように病気療養児が復学するうえで
の不安を軽減するためにも，様々な機会により周りの児
童生徒の理解を進めておくことも必要であり，理解する
ための内容や方法について復学支援会議の中で取り上げ
ていく必要があると考えた。
　さらに，校内支援体制の整備に関する管理職の姿勢が
求められ，とりわけ校長のリーダーシップが重要である
と考えた。文部科学省（2007）は，特別支援教育の推

進のため校長のリーダーシップを強く求めている。平賀
（2007）は，円滑な復学に向けた支援方針を示す意味で，
管理職の意見の重要性を指摘している。このように地元
校の校長が復学支援会議の中で，病気療養児の教育保障
に係る姿勢を示すことは，本人・保護者の安心感につな
がるものと考えた。
（２）教育支援
　教育支援として，病気療養のため学習空白が生じてい
る可能性のある児童生徒に対して，授業への参加を本人
の希望に基づき設定していくことが必要と考えた。また，
授業のみならず，学校行事や部活動の参加の仕方等につ
いて共有しておくことや，将来（予後や進路）への支援
も必要であると考えた。これら教育支援の内容を本人が
関係者との対話を通して，自ら考えていくことは本人のエ
ンパワメントの観点からも極めて重要であると言えよう。
（３）心身のケア
　本人参加型復学支援会議の中では，病状や治療に関す
る情報の共有も求められていた。病弱教育の意義の 1つ
に「病気に対する自己管理能力」の育成があげられてい
る（病気療養児の教育に関する調査研究協力者会議，
1994）。特別支援学校学習指導要領の自立活動の内容に
も「１　健康の保持」の区分に「病気の状態の理解と生
活管理に関すること」や「身体各部の状態の理解と養護
に関すること」などが示されている。これらは，病気療
養児が自立を目指し，自身の将来と向き合っていくため
には必須の内容と言えよう。
　また，子どもに不安を与えないことや，子どもの精神
状態に配慮した対応も求められていた。病気療養持が抱
える疾患や病状は多様であり，それらの状態に即した心
身のケアは，本人にとって安全・安心な学びの環境を確
保することにつながるとともに，地元校にとっては合理
的配慮の提供といった観点からも共有すべき内容である

図１　「子どもも一員チームモデル」（副島，2015）を一部改変
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と考えた。
（４）関係者との連携
　関係者との連携として，現籍校と地元校等との情報交
換があげられていた。たとえば，病気療養のため院内学
級や特別支援学校に転学した児童生徒が地元校に復学す
るケースでは，地元校に病気療養児の復学を受入れた経
験やノウハウが多くないことも想定される。そのため，
地元校をもエンパワメントの対象として復学支援会議を
運営していく発想が必要であると考えた。
　また，医療機関との連携もあげられていた。とりわけ
医療に関する情報が共有されていないとその後の復学が
円滑に進まないといった指摘からも医療側からの情報を
共有していく必要があると考えた。
　このように，本人参加型復学支援会議を通し，病気療
養児が自らの復学を支えてくれる様々な関係者の存在や
思いを知ることは，自身の将来像を描き，自立や社会参
加に向けた意識を涵養するうえでも重要なことと言えよ
う。

３　本研究の課題
　本研究のインタビュー調査対象者は A県という限ら
れた地域から選出したため，今後は地域や対象者を広げ
て意見を聴取する必要がある。また，今後は本人参加型
復学支援会議がどの程度実施されているのか広く把握す
るとともに，実際に行われた会議をもとに成果・課題等
を具体的に分析していくことが求められる。

Ⅴ　まとめ
　本研究では，病気療養児がスムーズに復学するため復
学支援会議に本人が参加することについて関係者へのイ
ンタビュー調査により検討した。結果，復学支援会議に
本人が参加することに概ね肯定的な意見が得られた。そ
の理由として，セルフアドボカシー，本人の成長，復学
に対する安心感・期待感，周囲の理解促進があげられた。
一方で，児童生徒個々の実態を考慮する必要性や本人の
ニーズと学校対応の格差，本人参加のための条件整備が
求められていた。会議で取り上げるべき内容として，校
内支援体制，教育支援，心身のケア，関係者との連携が
あげられていた。
　今後は，本人参加型復学支援会議がどの程度実践され
ているのか把握するとともに，実際に行われた会議をも
とに成果・課題等を具体的に分析していく必要があると
考えた。
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