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第１章 

１. 調査の背景と⽬的 
認定 NPO 法⼈キープ・スマイリング（東京都中央区、理事⻑ 光原ゆき）は、2014 年の設
⽴以来、⼊院中の⼦どもに付き添う家族の⽣活環境の改善を⽬指し、物的⽀援、情報⽀援、
経済的⽀援、調査・政策提⾔に取り組んできた。 
 
2022 年末には、全国 3,643 名の付き添い経験者を対象とした⼤規模調査を実施し、2023 年
6 ⽉に厚⽣労働省記者クラブで調査結果を発表するとともに、こども家庭庁および厚⽣労働
省へ要望書を提出した。この活動も⼀つの契機となり、2024 年度診療報酬改定では、付き
添い家族の⾷事・睡眠への配慮が初めて明記されるとともに、看護補助者および複数名の保
育⼠配置に対する評価が新設された。また、こども家庭庁による病院の付き添い環境改善を
⽬的とした補助事業が創設され、⽇本⼩児科学会・⽇本⼩児看護学会からも付き添いに関す
る⾒解（注 1）が公表された。 
 
本調査（2025 年）は、これらの政策・制度上の変化が付き添い家族の⽣活実態にどのよう
な影響を及ぼしたのかを検証することを主要な⽬的の⼀つとして実施した。2022 年調査と
の⽐較を通じて、「制度が動いた 3 年間で何が変わり、何が変わらなかったのか」を明らか
にすることを⽬的とした。 
 
⽇本の保険医療制度では、「看護は、当該保険医療機関の看護要員のみによって⾏われるも
のであり、患者の負担による付添看護が⾏われてはならない」と定められており、家族の付
き添いは、医師の許可のもとで認められるものであって、看護要員の代替や看護⼒の補充と
なることは想定されていない（注 2）。 
 
しかし、2022 年に当団体が実施した調査では、多くの付き添い家族が⾷事介助、⾒守り、
移動介助、医療的ケアの補助など、実質的に看護補助的な役割を担っている実態が明らかと
なった。制度上は禁⽌されている「労⼒提供型の付き添い」が、現場では広く発⽣している
可能性が⽰されたのである。本調査では、このような実態がこの 3 年間でどのように変化
したのかについても検証を⾏った。 
 
当団体が⽬指す付き添いの姿（注 3）は、⼦どもを中⼼に、家族の希望によって「付き添う・
付き添わない」を選択でき、どちらを選択した場合であっても、「安⼼して付き添える環境」
と「安⼼して任せられる医療体制」が保障されていることである。これは、「病気の⼦ども
の権利」（注 4）を実現することにほかならない。 

 調査概要 第１章 
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国、⾃治体、病院、企業、市⺠など、社会全体で病気の⼦どもと家族を⽀えるためには、そ
れぞれの⽴場で何ができるのかを考える必要がある。本調査は、「⼩児の⼊院付き添いの現
状と課題」、そしてこの 3 年間で⽣じた変化と今後の課題を明らかにし、その知⾒を広く共
有することを⽬的として実施した。 
 
なお、本調査と同時期に、当団体として初めて病院（⼩児病棟）を対象とした付き添い環境
の実態調査も実施した。付き添い家族の声と医療者の声の双⽅から、現在の付き添い環境の
実態と課題、そして変化の兆しを明らかにする。 
 
注 1 ）⽇本⼩児科学会・⽇本⼩児看護学会による⾒解 
⽇本⼩児科学会「⼊院しているこどもの家族の付き添いに関する⾒解」 

https://www.jpeds.or.jp/society-activities/column/proposals-assertions/50154.html 

⽇本⼩児看護学会「⼊院中のこどもへの家族等の付き添いに関する⽇本⼩児看護学会の考え⽅」 

https://jschn.or.jp/pediatric/1334/ 

 

注２）⼊院中の看護に係る規定 

 1994 年に付き添い看護の解消と基準看護制度の⾒直しを⽬的に「新看護体系」が創設されて以来、保険医療機関における

看護については、「看護は、当該保険医療機関の看護要員のみによって⾏われるものであり、当該保険医療機関において患者

の負担による付添看護が⾏われてはならない」と定められている。 

 同時に、治療に対する理解が困難な⼩児患者の場合は、医師の許可を得て家族が付き添うことは差し⽀えないとされている。

しかし、家族の付き添いが保険医療機関の看護要員の代替または看護⼒を補充するようなことがあってはならないとされ、労

⼒提供型の付き添いは禁⽌されている（「基本診療料等の施設基準等及びその届出に関する⼿続きの取扱いについて」令和 4

年 3 ⽉ 4 ⽇付け保医発 0304 第 2 号厚⽣労働省保険局医療課⻑通知）。なお、看護要員とは、看護師、准看護師、看護補助者

を指す。 

 

注３）キープ・スマイリングが⽬指している⼊院児の付き添いの世界 

 親の付き添いは、病気の⼦どもの早い回復、そして成⻑・発達の過程においてとても重要なことである。ゆえに、⼊院中の

⼦どもがいつでも親と⼀緒に過ごすことのできる⼊院環境が保障されていることが最優先される。 

 そのうえで、⼦どもを中⼼に、また親の⼈権と尊厳も守るために、「付き添う」「付き添わない」は親⼦の希望で選択できる

こと。そして、付き添う場合には親の健康を損なうことなく、かつ経済的な損害も被ることなく、安⼼して⼦どもに付き添え

る⽣活環境が保障されていること。付き添えない場合には、安⼼して医療者に⼦どもを任せられる医療体制があり、かつ⼦ど

もが親と触れ合いたいときにいつでも触れ合える設備・環境が保障されていることが必須であると考える。 

 

注４）病気の⼦どもの権利 

 EACH（European Association for Children in Hospital）の「病院のこども憲章」では、「病院にいる⼦どもたちは親または

親の代わりとなる⼈にいつでも付き添ってもらえる権利を有する」ことや、「すべての親に宿泊設備が提供されるべきである」

こと、「親は付き添いのための追加的費⽤負担や所得の損失を被るべきではない」ことなどが定められている。各国の医療機

関もしくは政府では、親（保護者）が安⼼して付き添える環境整備が進められている。 
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２. 調査の概要 
 

調査名称 ⼊院中の⼦どもに付き添う家族の⽣活実態調査 2025 

調査対象 2020 年 1 ⽉〜2025 年 12 ⽉の期間に、0〜17歳の⼦どもの⼊院に 
付き添い・⾯会をした経験のある⽅ 
（対象期間：2020 年 1⽉〜2025 年 12 ⽉。病院に泊まり込む「付き添い
⼊院」と、病院に通う「⾯会」の双⽅を対象。⾯会には⾃宅からの通院
のほか、ホテル・滞在施設等に宿泊して病院に通う場合も含む） 

調査⽅法 インターネット調査（Zoho Survey）（注 1） 

調査実施期間 2025 年 11 ⽉ 28⽇〜2026 年 1 ⽉ 11⽇ 

有効回答数 1,198 名（重複・無効回答除去後の有効回答数） 

⽐較調査 2022 年調査（n=3,643）との経年⽐較を実施  
※⽐較上の留意点は第３章を参照 

調査設計・実施 認定 NPO 法⼈キープ・スマイリング 

報告書作成 情報⼯房株式会社 

 
注１）調査⽅法 
インターネットによる調査⽅法（Web 上に開設したアンケートサイトにアクセスして回答
を得る⽅式）で実施した。依頼時には、調査の背景、⽬的、調査内容等を説明し、同意を
得た上で回答を収集した。回答者の募集にあたっては、当団体の主事業である「付き添い
⽣活応援パック無償配布事業」において⽀援した家族（10⽇以上の付き添い⼊院を⾏った
⼈が対象。調査実施時点で累計約 10,000 名）に対し、協⼒依頼のメール通知を⾏った。 
さらに、期間を問わず⼊院付き添いを経験した家族や、⾯会のみを⾏っていた家族からも
回答を得るため、本調査に関するプレスリリースを配信し、SNS（X、Facebook、Instagram
等）や当団体メールマガジンを通じた広報を展開した。また、付き添い経験者による SNS
上での拡散協⼒も多数得られた。 
 

■ サンプル特性に関する留意事項 

本調査の回答者は、2022 年調査（n=3,643）と⽐較して、当団体からのメール広報経由の
回答が約半数を占めている。そのため、⻑期⼊院や重症度の⾼い疾患の⼦どもに付き添っ
た家族の割合が、2022 年調査より⾼い傾向がある。 
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このことから、⼊院期間や疾患の重症度の影響を受けやすい設問については、2022 年調査
との単純⽐較に加え、「2週間以上の泊まり込み付き添い経験者」に限定した⽐較、もしく
は傾向の⽅向性の確認を⾏った。 
各設問における⽐較⽅法については、該当箇所に注記を付している。 

 

◾調査項⽬ 

主な調査項⽬は以下のとおりである。詳細な調査項⽬および回答選択肢については別紙資料
を参照されたい。 

 
① 回答者・お⼦さんの背景  ⑨ 付き添い者の体制について 

② ⼊院先について  ⑩ 付き添い⼊院中の⾷事の実態 

③ 病院へのアクセスについて  ⑪ 付き添い⼊院中の睡眠の実態 

④ ⼊院の経緯について  ⑫ 付き添い⼊院中の⼊浴・シャワー浴の実態 

⑤ 付き添いの形態と病室について  ⑬ ⾃⾝の体調の変化と病院でのサポート 

⑥ 付き添い中に実施している世話・ケア  ⑭ 経済状況と仕事 

⑦ 付き添い⼊院の希望について  ⑮ 医療者へのコメントと過去調査との⽐較 

⑧ 病院からの付き添い要請の実態  ⑯ 回答者属性 
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n 分析に使⽤したクロス集計の分析軸について 
傾向や特徴を把握するため、設問によってはクロス集計を⽤いて分析した。新たに作成した
分析軸の区分は下記の通り。 
 
【年齢】 

設問「⼊院しているお⼦さんの⼊院時の年齢を教えてください。すでに退院されている
⽅も⼊院時の年齢を教えてください」の選択肢より、⼊院児年齢を「乳児（ 1 歳未満）」、
「幼児（ 1 歳〜6 歳未満）」、「児童（ 6 歳以上）」に区分した。 

 
 
【⼊院期間】 

設問「その際の⼊院期間を教えてください」の選択肢より、⼊院期間を「短期（2 週間未
満）」、「⻑期（2 週間以上）」に区分した。 
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３. 調査結果の総括 
 

① 回答者属性 
 

n ⼊院患者との関係 
「⺟親」が 95.3％ 

n 性別 
「⼥性」が 95.6％ 

n 年代 
30 代・40 代で 9 割 

n 居住地域 
47 都道府県すべてに渡って分布 

n 同居している⼈ 
93%が「配偶者と同居」 

n 世帯年収 
年収は「400〜600 万円」が最多 

n お⼦さんの⼊院時の年齢 
「1 歳未満」が最多 

n 病気の分類 
「⼩児がん」が最多。「⼼臓の病気」と⼆⼤疾患 

n 病名 
「がん・⾎液疾患」が最多。「循環器疾患」が上位を占める 

n ⼊院時期 
「９割」は退院済み 

n ⼊院期間 
「１〜３か⽉未満」が最多 

n ⼊院していた病院の分類 
「⼤学病院」へ集中 

n ⼊院していた病院の運営⺟体 
7 割超が「国公⽴」 

n ⼊院の⽬的 
「治療」がメイン 
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②⼊院・病院の状況 
 

n ⾃宅から病院までかかる時間 
6 割が 1 時間以内 

n 病院に⾏くときの主な交通⼿段（最⼤ 3 つまで） 
「⾃家⽤⾞」をメインに利⽤ 

n どのような状況で⼊院した 
過半数が「緊急⼊院」

n ⼊院となった時間帯 
6 割は⽇中、「⼦ども病院」は昼夜ほぼ同率 

n 病室のタイプ 
「個室」「多床室」ともに約 6 割が「泊まり込み」 

n 付き添い中は主にどこに泊まるか 
9 割が「病室に泊まる」 
 

③付き添いの実態 
 
n 付き添いの形態 

7 割が「付き添い⼊院のみ」
n 付き添いの形が選べたか 

7 割超が「選べなかった」 
n 付き添い⼊院を希望したか 

「希望する・しない以前に付き添いが必須だった」が 7 割 
n 付き添い⼊院を希望した理由 

「⼦どもが⼀⼈でいるのはかわいそうだと思った」 
n 付き添い⼊院を希望しなかった理由 

希望しない理由は継続的で「きょうだい児の世話があった」 
n 付き添い⼊院を病院から要請された 

75%が病院から「要請」 
n 泊まり込んで付き添う理由を説明されたか 

「説明を受けた」のは半数 
n どのような理由を説明されたか 

⼊院する⼦どもの安⼼感やお世話の話がメイン 
n 説明された内容 

乳児に多い「医療的ケア・⼿技の習得」 
n 付き添い願い書に署名し、提出したか 

付き添い願い書の提出が 78% 
n 付き添い者は、病院から限定されていたか 

6 割が「誰が付き添うか」まで指定 
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n 主な付き添い者 
付き添いの 9 割は「⺟親」 

n 付き添いを交代してくれる⼈はいるか 
「交代あり」が増加も、4 ⼈に 1 ⼈は交代者ゼロ 

 

④付き添い中のケア負担 
 

n 付き添い中に世話やケアを⾏っていたか 
8 割以上が全項⽬を担う 

n 世話やケアに、1⽇あたりどのくらいの時間を費やしたか 
4 ⼈に 1 ⼈が「24 時間ケア」、6 割が「12 時間超」 

n ⾏っていた世話やケアの中で、看護師にまかせたいこと 
最もまかせたいのは「清潔ケア」、でも 3 割は「⾃分がやる」 

n なぜ、看護師にまかせたいか 
「医療・専⾨的ケアは看護師にやってもらいたい」 

n 看護師に⼦どものケアをまかせられないと思ったことがあるか 
6 割超が「まかせられない」 

n なぜ、まかせられないと思ったか 
「看護師が忙しい」が 8 割超

n 看護師以外に⼦どもの世話やケアをまかせたい⼈はいるか 
「保育⼠」が 7 割超。CLS・CCS が増加 

 
 

⑤⾷事 
 

n 1⽇の⾷事の平均的な回数 
7 割が「３⾷」 

n ３⾷を⾷べない理由 
「時間がない」66%。買いに⾏けない、⾷べる暇もない 

n どこで⾷事を調達しているか 
「主に院内コンビニや売店」頼みが 6 割 

n 何を⾷べていたか（朝⾷、昼⾷、⼣⾷） 
⼿軽に⾷べられるパン、おにぎり、レトルト⾷品が中⼼ 

n 付き添い家族が利⽤できる、⾷⽣活に係る整備（給湯設備・電⼦レンジ等） 
電⼦レンジは 91%・冷蔵庫は 97%普及 

n 冷蔵庫・冷凍庫（個⼈ごと）の利⽤料 
最多は 100〜200 円/⽇。「テレビカード式」で不明確なケースも多い 
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n 1⽇の⾷費 
9 割が 2000 円未満。1000 円越えが急増 

n 病院⾷の提供はあるか 
8 割が「提供なし」 

n 病院⾷の提供⾦額 
400 円〜800 円未満が中⼼ 

n 病院からの定期的な⾷事サービス（病院⾷の提供）があったら利⽤するか 
8 割が「利⽤したい」 

n ⾷事に関して困ったこと 
⾷事が偏ることで、ご⾃⾝の体調が⼼配 

 

⑥睡眠・休息 
 

n 病室でどのようなベッドで寝ていたか 
4 割が「⼦どもと同じベッド」 

n レンタルベッド・布団にかかる⾦額 
8 割が有料。⻑期⼊院では出費も増加 

n 熟睡感はあったか 
8 割が「熟睡感なし」。常にある⼈はわずか 0.6% 

n 夜間に、⼦どもの世話や看護をすることがあるか 
9 割超が夜間も看護。「常にある」が 4 割超 

n ⽇中、横になって休める場所はあるか 
75%に「休める場所なし」 

n ご⾃⾝の睡眠や休息（⽇中含む）で困ったこと・要望 
狭い・固い・眠れない・⼀⼈になれない 

 

⑦⼊浴・清潔 
 
n どのくらい⼊浴・シャワー浴をしていた 

7 割がほぼ毎⽇⼊れる 
n 主にどこで⼊浴・シャワー浴をしていたか 

83%が「院内の無料シャワー」頼み
n 院内の有料シャワー・⾵呂の 1 回あたりの⾦額 

9 割が 300 円以下 
n ⼊浴・シャワー浴の時間 

6 割が 20 分以内。時間に追われながら急いで⼊る 
n ⼊院中の⼦どもと⼀緒に⼊浴・シャワー浴をしていたか 

「⼀緒に⼊る」が増加傾向 
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n ⼊浴・シャワー浴中に⼦どもを⾒守ってもらえる⼈がいたか 
⼊浴中に⼦どもを⾒てもらえない⼈が 44% 

n ⼊浴・シャワー浴中に⾒守りをしてくれている⼈ 
⼊浴中⾒守りは「保育⼠」が筆頭 

n ご⾃⾝の⼊浴に関して困ったことは何ですか。また、要望はありますか。 
ゆっくり⼊れない、⼊浴予約が取れない 

 

⑧体調 
 

n 体調を崩したことがあるか 
6 割が体調を崩した。付き添いの負担が 3 年で拡⼤ 

n 体調が思わしくないのに、付き添い⼊院や⾯会を続けたことがあるか 
５割超が体調不良のまま付き添いを経験 

n 体調を崩したときに病院（⼩児病棟）でケアやサポートを受けることができたか 
8 割超がサポートなし 

n どのようなケアやサポートが受けられたか 
院内外での受診、⼦どもの⾒守り、⼀時的なケアやサポート 

 

⑨経済・仕事 
 
n 経済的な不安を感じているか 

8 割が経済的に不安あり 
n 1⽇あたりの付き添い費⽤ 

1 ⽇ 1,000〜3,000 円が主流 
n 付き添い中に宿泊にかかる 1⽇あたりの費⽤ 

6 割は「無料」、病院によって広がる宿泊費格差 
n ⾯会にかかる交通費（往復） 

6 割近くが 1,000 円未満で通院、交通費は上昇傾向 
n 付き添い⽣活の中で節約したこと 

⾷べない・TVを⾒ない・洗わない 
n ⾃⾝の職業（付き添い時） 

付き添うのは「働く⺟」が主流へ。専業主婦が減少 
n 仕事の状況 

休む・辞める・在宅にする 
 



 

 12 

 

⑩付き添い環境への要望・医療スタッフへの声 
 
n 付き添い者の⽣活環境について感じていること・改善してほしいこと 

「制度も⾷事も睡眠も、何もない」。⾷⽣活の充実が⼀番欲しい 
n 病院や医療スタッフによる付き添い者へのサポートで助かったこと 

「声をかけてくれた」。⼩さな気遣いで、⼤きく救われた 
 

⑪制度変化の体感 
 

n 過去 1 年以内⼊院した⽅で、2023 年以前にも⼊院・付き添いをした経験があるか 
56%が⼊院・付き添いの経験をしていない 

n 2023 年までと、この 1 年以内で、付き添い環境やルール、医療スタッフの対応に変化
を感じたか 

変化を感じた 3 割、感じなかった 4 割 
n どのような変化があったか 

変化の多くは「コロナ規制の緩和」 
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この章では、アンケート回答者 1,198 ⼈の属性、調査回答の単純集計結果を報告する。 
 

第２章 ①回答者属性 
 
n ⼊院患者との関係 
 

「⺟親」が 95.3％、「⽗親」は 4.3％。 
 

⼊院児から⾒た回答者の続柄は、「⺟親」95.3％を占めた。「⽗親」は 4.3％、「祖⺟」は
0.3%などであった。 

 

 
 

 
n 回答者の性別 

回答の 95.6%は⼥性 
 

「⼥性」が 95.6％、「男性」は 4.3％。⼊院患者との関係と同様、2022 年と⽐べて、回
答構成に⼤きな変化はない。 
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n 回答者の年代 
 

30 代・40 代で 9 割 
 

「30歳代」が 52.8%と過半数を超え、「40歳代」が 35.8%、「20歳代」が 8.1%と続く。 
2022 年と⽐べると「20歳代」が 5.8ポイント、「30歳代」が 8.2ポイント減少し、「40
歳代」が 12.2ポイント増加している。 
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n 居住地域 
全回答者 1,198 名は、47 都道府県すべてに渡って
分布していた。 

回答者は、「東京都」が 125 件で最多。「愛知県」
114件、「福岡県」83件と続く。地⽅別では関東地⽅
が 297 件（24.8%）と全体の約 4 分の１を占めてい
る。 
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n 同居している⼈ 
 

93%が「配偶者と同居」 
 

「配偶者」が 93.1％、次いで「⼦ども（⼊院児は含まない）」62.9％と、夫婦と⼦ども
を軸とした家族構成が⼤多数を占めている。３位は「⾃⾝の親」と３世代同居となってい
るが、回答の割合は 6.2％に留まった。 

 
 
n 世帯年収 
 

年収は「400〜600 万円」が最多 
 

2025 年では、「400万円以上 600万円未満」の 26.5％が⼀番多く、次いで「600万円以上
800万円未満」が 22.7％、「800万円以上 1000万円未満」が 15.2％と続く。 

2022 年と⽐べると、「200万円以上 400万円未満」は 3.1ポイント低下、「400万円以上
600万円未満」は 0.9ポイント低下している。「800万円以上 1000万円未満」は 2.2ポイン
ト上昇。 
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ここでは付き添い者が世話をしていた⼊院児の状況(年齢、⼊院期間、⼊院時期、既
往症) 病院までのアクセス、付き添いが始まったときの状況、付き添いの選択の有
無などについて調査した内容を報告する。 

 
n お⼦さんの⼊院時の年齢 
 

「1 歳未満」が最多だが減少傾向、6 歳以上が増加 
 

2025 年では、「1 歳未満」が 24.4％と⼀番多く、次いで「6〜10 歳未満」14.9％、「1〜2
歳未満」12.6％となっている。最も低いのは「15歳以上」3.1％である。回答は複数の年代
に分散しており、特定の項⽬への極端な集中はみられない結果となっている。 
 
最も多かった「1 歳未満」を付き添いの形態別にみると、「付き添い⼊院と⾯会の両⽅」

は 31.3％、「⾯会のみ」は 35.6％といずれも全体の 24.4％を上回っている。 
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n 病気の分類 
 

「⼩児がん」が最多。「⼼臓の病気」と⼆⼤疾患 
 

2025 年では、「⼩児がん」23.0％、「⼼臓の病気」21.5％、「神経・筋の病気」12.2％が上
位。2022 年と⽐べると「⼩児がん」は 9.0ポイント上昇し、2025 年では最も多い項⽬とな
っている。2022 年・2025 年ともに、「⼩児がん」や「⼼臓の病気」の割合が⾼い結果に変
わりはない。 

年齢別にみると、乳児（１歳未満）においては、「⼼臓の病気」が 38.4％と圧倒的に多い
結果となっている。 

「その他」の回答には、具体的な病名が記載されているものが多数を占め、選択肢に該当
するものもあるように思われる。最も多いのは、「脳・神経」が 52件で、特にてんかん関連
の回答があった。次いで「先天性・染⾊体」が 37件となっており、⼝唇⼝蓋裂やダウン症
など出⽣時からの状態がまとまって⾒られる。「感染症・免疫」は 31 件で、感染症、川崎
病、コロナ、⾼熱、アレルギーなどの記述がみられる。「整形・外傷」も 31件で、⾻・関節
の病気や股関節脱⾅、⾻折、やけど・外傷などの記述があった。 
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n 病名 
 

「がん・⾎液疾患」が最多。「循環器疾患」が上位を占める 
 

回答者数 1143 名が記述した病名から 7分類に仕分けたところ、「がん・⾎液疾患」が
292件が最も多く、次いで「循環器疾患」221件、「神経・脳疾患」176件と続いた。 
主に記載されていた病名は次の通り。 
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n ⼊院時期 
 

「９割」は退院済み 
 

2025 年では、「現在⼊院中」が 12.4％となっており、9割近くがすでに退院している状況
である。最も多い時期は「1 年以内（2025 年 1 ⽉〜）」で 33.6％、「1〜2 年以内（2024 年 1
⽉〜12 ⽉）」22.0％、「2〜3 年以内（2023 年 1 ⽉〜12 ⽉）」13.2％が上位となっている。上
位３項⽬で 7 割近くに上る。最も低いのは「4〜5 年以内（2021 年 1 ⽉〜12 ⽉）」8.3％で
ある。 

2022 年と⽐べると、「1 年以内（2025 年 1 ⽉〜）」は 3.0 ポイント低下しているものの、
各回答に極端な違いはみられない。 
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n ⼊院期間 
 

「１〜３か⽉未満」が最多、6 か⽉越えも増加 
 

2025 年で最も多い期間は、「1〜3か⽉未満」で 25.0％となっている。次いで「2週間〜1
か⽉未満」が 17.0％、「6か⽉〜1 年未満」が 15.2％と続く。最も少ないのは「1 年 6か⽉
〜2 年未満」1.4％である。 

2022 年との差では「１週間未満」「１〜２週間未満」「2週間〜1か⽉未満」が減少し、「1
〜3か⽉未満」「３か⽉〜６か⽉未満」「6か⽉〜1 年未満」が増加しており、全体でみると
⼊院期間が⻑くなっている傾向にある。 

病院の種別でみると、「それ以外の病院」では「1〜2週間未満」が 20.7％となり、全体の
14.2％を 6.5ポイント上回っている。「１週間未満」も 14.1％と全体 9.4％を 4.7ポイント上
回る結果となり、合わせて考えると２週間未満は 34.8％（14.1％と 20.7％）となり、「⼤学
病院」や「⼦ども病院」と⽐べて短い⼊院期間となっている。 
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n ⼊院していた病院の分類 
 

「⼤学病院」「こども病院」で 7 割 
 

2025 年では、「⼤学病院」52.1％と過半数越えとなっている。次いで「それ以外の病院」
29.0％、「⼦ども病院」18.4％の順となっている。2022 年調査と⽐べ、構成に⼀定の変化が
みられた。 
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n ⼊院していた病院の運営⺟体 
 

7 割超が「国公⽴」、⼦ども病院はほぼ国公⽴運営 
 

2025 年では、「国公⽴」が 72.0％、次いで「私⽴」18.4％、「わからない」9.6％の順となっ
ている。 
病院の種別とクロス集計では、「⼦ども病院」の 93.2%が国公⽴であり、全体の国公⽴⽐率
72.0%を 21.2ポイント上回っている。 

 

 
 

 
※⼊院していた病院名 
回答者が 2 名以上いる病院を掲載する（別紙）。 
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n ⼊院の⽬的 
 

「治療」がメイン、「⼿術」は増加 
 

2025 年では、「治療」が 76.5％と最も多く、次いで「⼿術」47.4％、「検査」40.9％の順と
なっている。 
2022 年も「治療」が最も多いが、2025 年は 0.9ポイント減少している。⼀⽅「⼿術」が 5.8
ポイント増加。 
また「その他」の回答は 6.8％となっており、その内容は「リハビリ」の記述が 26 件と最
も多く、次いで「移植」14件、「緊急・症状対応」13件の順となっている。 
病院種別でみると、「治療」において、「⼤学病院」は 79.6%、「それ以外の病院」は 76.7%
といずれも約 8 割を占めるのに対し、「⼦ども病院」は「治療」が 67.3％と低め、「⼿術」
が 65.5％で⾼めと、全体とは異なる結果となっている。 
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第２章 ②⼊院・病院の状況 
 

n ⾃宅から病院までかかる時間 
 

6 割が 1 時間以内 
 

2025 年では、「30 分〜1 時間未満」38.8％が最も多く、次いで「30 分未満」24.5％、「1
〜2 時間未満」23.9％となっており、「30 分未満」と「30 分〜1 時間未満」を合わせると
63.3%と、6割以上が 1時間以内に到着できる環境にある。最も低いのは「8〜10時間未満」
0.2％である。2022 年と⽐べると、「30分未満」は 6.4ポイント減少し、「1〜2時間未満」
は 3.4ポイント増加。 
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n 病院に⾏くときの主な交通⼿段（最⼤ 3 つまで） 
 

「⾃家⽤⾞」をメインに利⽤ 
 

2025 年では、「⾃家⽤⾞」が 86.3％と突出して⾼く、分布の偏りが明確である。次いで
「電⾞」22.5％、「バス」10.9％が上位となっている。最も低いのは「徒歩」3.6％である。 

2022 年も、「⾃家⽤⾞」が主な交通⼿段であり、2025 年はさらに 3.5 ポイント上昇して
いる。「電⾞」も 0.5ポイント上昇、「タクシー」「バス」は低下している。 

付き添いの形態別にみると、「⾯会のみ」では「電⾞」が 35.6％と全体 22.5％を 13.1 ポ
イント上回っている。「⾃家⽤⾞」は 79.3％と全体の 86.3％を 7.0ポイント下回る結果とな
った。「付き添い⼊院のみ」「付き添い⼊院と⾯会の両⽅」「⾯会のみ」を⾒⽐べてみると、
付き添い形態に「⾯会」が含まれるほど、「電⾞」利⽤率が⾼く・「⾃家⽤⾞」利⽤率が低い
傾向がみられる。 

また「その他」は 4.6％と少数意⾒ではあるが、「新幹線」や「⾶⾏機」「船」などの記述
があり、遠⽅からの⼊院も確認できた。 
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n どのような状況で⼊院したか 
 

過半数が「緊急⼊院」 
 

2025 年では、「緊急⼊院」が 55.8％で過半数を超え、「予定⼊院」が 44.2％となってい
る。2022 年と⽐べると「緊急⼊院」は 4.8ポイント低下、「予定⼊院」は 4.8ポイント上
昇しているが、「緊急⼊院」が過半数を超えている状況に変化はない。 

病院の種別でみると、「⼦ども病院」で「緊急⼊院」と「予定⼊院」の⽐率が逆転して
いる結果となっている。 
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n ⼊院となった時間帯 
 

6 割は⽇中、「⼦ども病院」は昼夜ほぼ同率 
 

前問の結果より、「緊急⼊院」と回答した（55.8％、669 ⼈）は 2025 年では、「⽇中」が
56.6％と過半数を超えている。「夜間・早朝」は 36.5％。 

病院の種別でみると、「⼦ども病院」では「⽇中」「夜間・早朝」の⽐率が同程度となって
おり、全体結果と異なる傾向となっている。 

 
また「その他」の回答は 6.9％となっており、その内容は「休⽇・休診⽇」の記述が最も
多く、次いで「転院・搬送」となっており、いずれも時間帯ではなく⼊院の状況・経緯を記
述したものであり、設問の意図と異なる回答が上位を占めていた。 
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n 付き添い・⾯会をしたお⼦さんが⼊院していた病室のタイプ 
 

「個室」「多床室」ともに約 6 割が「泊まり込み」 
 

2025 年では、「多床室（泊まり込み、親⼦同室・⺟⼦同室）」が 62.4％と⼀番多く、次い
で「個室（泊まり込み、親⼦同室・⺟⼦同室）」59.8％となっており、いずれも約 6割の回
答者に選ばれており、付き添い⼊院の主要な病室形態となっている。次に多いのは「PICU
（⼩児集中治療室、原則として泊まり込み不可・⾯会のみ）」だが 16.9％と上位２項⽬と⼤
きな差が⾒られる。最も低いのは「個室（原則として泊まり込み不可、⾯会のみ）」2.0％で
ある。 

 
2022 年と⽐べると、「PICU（⼩児集中治療室、原則として泊まり込み不可・⾯会のみ）」

の 7.0ポイント増加が⽬⽴つ。回答の構成に⼀定の変化がみられるが、上位２項⽬「多床室
（泊まり込み、親⼦同室・⺟⼦同室）」「個室（泊まり込み、親⼦同室・⺟⼦同室）」が多い
傾向は変わらない。 
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n 付き添い中は主にどこに泊まるか 
 

9 割が「病室に泊まる」 
 

2025 年では、「病室」92.1％が突出して⾼く、分布の偏りが明確である。次いで「⾃宅」
11.3％、「家族の滞在施設（マクドナルドハウスなど）」8.4％が上位となっているが、「病室」
と⽐べ⼤きな差が⾒られる。最も低いのは「親戚・知⼈の家」0.3％である。 

2022 年と⽐べると、「家族の滞在施設（マクドナルドハウスなど）」が 3.4 ポイント上昇
しているのが⽬⽴つ。⼀⽅、「⾃宅」は 11.3％と 1.7ポイント減少するなど、構成に⼀定の
変化がみられる。 

 
病院の種別でみると、「⼦ども病院」では「家族の滞在施設（マクドナルドハウスなど）」

を利⽤する割合が 26.8%と、全体の 8.4%を 18.4 ポイント上回っており、⼤きな差が⾒ら
れる。 
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第２章 ③付き添いの実態 
 

n 付き添いの形態 
 

7 割が「付き添い⼊院のみ」 
 

2025 年では、「付き添い⼊院のみ」が 68.2％と突出して⾼くなっている。次いで「付き添
い⼊院と⾯会の両⽅」24.5％、「⾯会のみ」7.3％の順となっている。 

2022 年と⽐べると、「付き添い⼊院のみ」は 3.6ポイント低下している。 
 
⼀⽅「付き添い⼊院と⾯会の両⽅」は 6.2ポイントの上昇が⽬⽴つ。全体でみると、「付

き添い⼊院と⾯会の両⽅」の⽐重が⾼まり、「付き添い⼊院のみ」の⽐重が低下、構成に⼀
定の変化がみられるが、「⾯会のみ」が減少し「付き添い⼊院と⾯会の両⽅」が増加したこ
とから、付き添いを⾏いながら⾯会も担うご家族の割合が⾼まっていると⾔える。 

 
病院の種別でみると、「⼦ども病院」では「付き添い⼊院のみ」が 40.9％で、全体の 68.2％
から⾒て 27.3ポイント下回っている。また「⾯会のみ」が 20.9％であることも注⽬すべき
点と⾔える。 
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n 付き添いの形が選べたか 
 

7 割超が「選べなかった」 
 

2025 年では、「選べなかった」73.5％が突出して⾼く、分布の偏りが明確である。「選べ
た」は全体の約 4分の 1 にあたる 26.5％に留まる。 

 
2022 年と⽐べると、「選べた」は 5.5ポイント上昇しており、付き添いの形態の選択の幅

が若⼲広がったが、7割以上の病院が３年経ってもまだ「選べない」状況にある。 
病院の種別でみると、「⼤学病院」や「それ以外の病院」で「選べた」が 20.0％代である

のに対し、「⼦ども病院」では、43.2％と倍以上の割合で「選べた」と回答している点は注
⽬すべき点と考える。 

 
また付き添い形態別でみると、「付き添い⼊院のみ」の 80.0%が「選べなかった」と回答

しており、付き添いを強いられている実態が浮き彫りとなっている。 
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n 付き添い⼊院を希望したか 
 

「希望する・しない以前に付き添いが必須だった」が 7 割 
 

2025 年では、「希望する・しない以前に付き添いが必須だった」が 68.5％と約 7 割の病
院が必須だった。次いで「希望した」30.9％、最も低いのは「希望していない」0.6％であっ
た。 

2022 年も「希望する・しない以前に付き添いが必須だった」は約７割となっているが、
2025 年は 2.2ポイント減少している。⾃ら「希望した」は 3.2ポイント上昇した。 

 
病院の種別でみると、「希望する・しない以前に付き添いが必須だった」で、「⼦ども病院」

では 54.0％、「⼤学病院」「それ以外の病院」では７割を上回っていることから、病院の種別
により「付き添い必須」の点で差が確認できた。 
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n 付き添い⼊院を希望した理由 
 

「⼦どもが⼀⼈でいるのはかわいそうだと思った」82.5% 
 

前問の結果より、付き添いを希望した回答者（30.9％、343 ⼈）は 2025 年では、「⼦ども
が⼀⼈でいるのはかわいそうだと思った」が 82.5％と突出して⾼くなっている。2022 年も
第１位の希望理由であり、⼦どものそばにいたいという付き添い者の変わらない思いが反
映されている。次いで「⼦どもが⼩さくて世話が必要だった」が 47.5％、「⾃宅から遠くて
通うのが⼤変だった」が 24.5％と続く。 

 
2022 年と⽐べると、「⼦どもが⼩さくて世話が必要だった」は前回 59.9％であったが、

12.4ポイント低下し 50.0％を切った。⼀⽅「⾃宅から遠くて通うのが⼤変だった」は 4.3ポ
イント増加しており、遠⽅の病院への⼊院増加が背景にあると考えられる。 

また「その他」の回答は 32.9％で 113 名となっており、その内容は⼦どもの「精神的⽀
えで付き添い希望」が 40 名と最も多く、次いで⼦どもの世話や医療機関に対する不信など
の理由で「医療的ケア・安全管理」が 28 名と続いた。 

年齢別にみると、「児童（6歳以上）」では「⼦どもが⼩さくて世話が必要だった」が
16.3％で、全体（47.5％）を 31.2ポイント下回っている。就学（6歳）前後を境に、保護
者の「世話が必要」という認識が⼤きく変化する傾向が⽰された。 
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n 付き添い⼊院を希望した理由 
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n 付き添い⼊院を希望した理由 
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n 付き添い⼊院を希望した理由 
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n 付き添い⼊院を希望しなかった理由 
 

希望しない理由は継続的で「きょうだい児の世話があった」 
 

前問の結果より、付き添いを希望しなかった回答者（0.6％、7 ⼈）は 2025 年では、「き
ょうだい児の世話があった」が４件で、次いで「⾃宅から遠くて通うのが⼤変だった」3件、
「⾃分の体調が思わしくなかった」3件と続いた。2025 年は回答者数が 7 名と少数のため、
統計的な分析は困難であるが、2022 年も「きょうだい児の世話があった」が⼀番多い理由
となっており、継続的なテーマとして注⽬される。 
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n 付き添い⼊院を病院から要請された 
 

75%が病院から「要請」。⾃発的選択の余地は少ない 
 

2025 年では、「要請された」が 75.0％と「要請されていない」25.0％の３倍にも上り、病
院から付き添いを求められるケースが圧倒的多数を占めている。 

2022 年は「要請された」は 79.1％あったが、2025 年は 4.1ポイント低下していることか
ら、わずかながらではあるが、要請されない⽅向に向かっているものと推測される。 

 
年齢別にみると、「乳児（1歳未満）」では「要請された」が 90.8％となり、全体の 75.0％

を 15.8ポイント上回っている。⼊院時の年齢が低くなるにつれ、付き添い要請が増加する
傾向が⾒て取れる。 

 
また病院の種別でみると、「⼦ども病院」においての付き添い要請は、59.2％と全体の

75.0％よりも 15.8ポイント低くなっている。 
 

 
年齢別     病院の種別 

 

!"#$%

!"#$&

!%#&&

!"#$'()(

'"#$&

'$#%&

$( &$( '$( )$( *$( "$( +$( !$( ,$( %$( &$$(

'$'"*

'$''*

!"

#$%&

'

#$%&

()*)

+, !!!! "## $%"

!&&'& %('& $('&

-./!0123 $)! $#% $*

!&&'& +&'" +'$

4./506"0123 (#" *&* !#*

!&&'& %('! $*'+

.7/"0893 #!$ !+$ !$&

!&&'& )!'( #"'(

!"

#$%&

'

#$%&

()*)

+, !!!! "## $%"

!&&'& %('& $('&

-./0 )&( *)) !#+

!&&'& %%'& $#'&

123/0 !%* !&# %!

!&&'& (+'$ *&'"

4&567/0 #$) $(+ )%

!&&'& %+'* $&')

89:*) ) ( !

!&&'& "#'# !)'%



 

 41 

n 泊まり込んで付き添う理由を説明されたか 
 

「説明を受けた」のは半数 
 

2025 年では、「説明を受けた」53.2％、「説明を受けていない」46.8％とわずかながら
「説明を受けた」⽅が多くなっている。2022 年でも「説明を受けた」が 51.7％とわずか
に５割を超えていたが、2025 年では 1.5ポイント増加した。このことは病院側の「説明を
する」取り組みが、わずかながら前進していることが⽰唆される。 

 
⼊院期間を「短期（２週間未満）」と「⻑期（2週間以上）」でみると、「短期（２週間未
満）」だと、「説明を受けていない」割合が 57.0％と全体の割合と逆転している。病院側の
運⽤で説明をする・しないの基準に、⼊院期間の⻑短も関係しているように思われる結果
となっている。 
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n どのような理由を説明されたか 
 

⼊院する⼦どもの安⼼感やお世話の話がメイン 
 

前問の結果より、説明を受けた回答者（53.2％、591 ⼈）は 2025 年では、「親が⼀緒に
いたほうが⼦どもが安⼼するから」が 68.4％、「⼦どもが⾃分で⾝の回りのことができな
いから」が 57.4％で、上位 2 項⽬がともに半数以上の回答となっている。3位からはほぼ
同程度の回答割合で、「マンパワー不⾜で看護師がすべての世話をできないから」が
16.2％と 3番⽬となっている。最も低いのは「授乳が必要だから」が 11.1％である。 

 
2022 年と⽐べると、「親が⼀緒にいたほうが⼦どもが安⼼するから」が 8.5ポイント上
昇している。他にも増加しているものは、「マンパワー不⾜で看護師がすべての世話をで
きないから」「特殊な機器を装着し継続的な⾒守りが必要だったから」となっている。こ
の 2 項⽬の増加は、病院側の⼈員体制・対応能⼒が改善されていない可能性を⽰すもので
あり、看過できない変化と⾔える。 

 
⼀⽅「授乳が必要だから」は 5.1ポイント低下、「⼦どもが⾃分で⾝の回りのことができ

ないから」も 2.9ポイント低下している。 
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n 説明された内容 
 

乳児に多い「医療的ケア・⼿技の習得」 
 

説明された内容の記述は 69 件あり、その記述内容によって次の 6 分類に仕分けを⾏っ
た。その結果⼀番多かった記述は「病院・病棟のルール・規則」であり、次いで「⼦どもの
⾒守り依頼」「医療的ケア・⼿技の習得」と続いた。 

 
⼀番多かった「病院・病棟のルール・規則」では、付き添いは必須であることや、家族に

付き添いについて選択肢がないことが書かれており、付き添いありきの体制であることが
明らかになった。２番⽬の「⼦どもの⾒守り依頼」では、発作など常に監視が必要である説
明や⼦どもがまだ⼩さいから親が必要などの記述があった。 

 
⼦どもの年齢別で分けて特徴をみると、回答件数が 69件であることから、傾向は読み取

り難いが、２番⽬に多い「⼦どもの⾒守り依頼」では、特に「児童（６歳以上）」で、多く
なっている。 
 

また全体を通して「看護マンパワー不⾜（暗⽰・実態）」の声がある。表向きの説明理由
と、付き添い者が感じ取った内容との乖離を感じている⼈が⼀定数存在している。 

 
 

 
 

!"

!"#!

$%&'

&#()

*+,%

-./0

1

2345

6#78

%9:

;<=>

<?#@

ABC#

DE4F

GHI

JKL

M#NO

P"%Q

R

STUV

WX'>

YZ[

\#]

^_

`a !" #$ %" " & & '

#"($ #)(' %*($ %%(! %%(! )(#

bcZdefg_ #$ ' + ' * # %

#'($ #$($ #'($ %'($ %$($ '($

hcZdeijefg_ #" " ! + + * *

*%($ #$() %*(& %*(& %$(* %$(*

ckZjelm_ #$ ! " $ % * %

*$($ +'($ $($ '($ %'($ '($



 

 44 

n 説明された内容を具体的に教えてください。 
 

乳児（１歳未満） 

 
 

!" #$%

&'(&)*+,+(-. ! /01234*56789:;<=>?@ABCDEFGHIJKLM7<NOP

<Q@RSTSQUVWXY5$ZA[\]EF

! BC^_5`a

! &)AbS@S+,+*c^`a

! bS@Sd]e^`aF

fgh*ijekl ! !"mn*=>?@Dop*qWrstuEv

! wxy'*56IzA@Q@H{w7|}A[v56F

! ~�@��`�D��AB�D[v�HF�i�e*mxD�gh*��A��E

v�HF

! fghA��@`a

�����(��*�� ! ��W��v56

! ����7�Y�*��oi*56

! fghH*��7 ¡v56#¢£¤¥6�*¦'$����W��v56

! ¦'¤*§���*¨©WªA��Q@H@YQ`_556

! ¦'¤*��W«¬D>vTS7

UVA­V®($ZQ�(§o�=>?@ ! f¯*°±A4²^_5TS7R@]EF³´µ¶`aXYy¡·Ad]v]D%

mn:¸W��IVY©D¹ºH��@5»@`IT¼���@]»�F

! f¯<C'()^_5�ª§½h¾*&'7y'¿^_5*D*+!�`ÀÁD>ÂF

! UV�¡5HRSAÃ´y'D[]e$ZAQ@

ÄÅÆÇ(ÈÉy'*ÊË ! ÌÍÎÏD&'W¢5aÐÑ7<y¡Q`_5

! ªhÌÍÎÄÅ��@5*D§ÒHÓÔ7y'7Q_5

ÕÖ×tØÙ,­ÚÛÜÝ(Þßà ! =>?@<áÖK*âãAQ@HD>Q@AIf¯*Àä<&'D<ia¡Q@*

DIáÖK*âãA[_5�H7�]EåIH@STSQÄæ*UVWXY5F
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n 説明された内容を具体的に教えてください。 
 

幼児（１歳〜６歳未満） 

 
 

!" #$%&'(

)*+),-./.+01 ! 234567

! 89:;<-=>?@ABCDEF5G

! H*I>J1KLM-@ABCN*OPQCRSCTUN*V>WX?NY?Z[

\&]-^LDE_I`4?!"abKLM-@ABCI-cLDE_I`TU

! )*-234I8dCP=de>@ABCDEFIfGgC3RhU

! @ABC&R-ijkD`CSC&Chl

! mn9o&-IEFIfU

! mn9o-hl

! pqrstr>uvD`T67

=]w-xy4z{ ! A\C|}I~�%rw���D<DT-I��Ixy�S�RC%&��I��

d�3Rh

! �=I��r����O��43R���G

! ��d�h6]\6��SC&CD?:AT6��6]�6GC���-#�$��

-=]wO CS¡TGC�¢£¤>�w�w&6�hU

! mn9o567¥¦§¨&]&C©�ª«-hl

! ¬CR­®w`T-I¯rxy4DE_567

! ¬o&-I?=]w-~�ª°±-hlU

²}%¥³+´µ-¶· ! ²}%¥³DE_r&4?´µ¸·-hl

! =]wD¹º¹º»I¼½Rri¾5G¿À�3RhUÁ¹ÂÃÄ>ÅR6Æ´t

@Ç7�3[eIRhU

! =ÈD35¬t?É*Êr¹ËÌ�ËÍÎDE_IÍÎÏ¹ËÌ�ËÐ-ÑÒÓÔ

&]�Õ-Ö×wE_

! ­®±-´µO��ThlU

��DØ�Ù+'Ú&R+ÛÜ%@ABC ! ÝÊ?Þß&²}%¥³?cLDE_r&T-I?à�Thl

! Û!I@ABCfTá°5�h67

! âãäIåræÀT)�-ç?èéèÊ>ê�Gwrëtrìí?3h?î�ïe

GC�Xw`4?��;ð-�ñ),I>]�76#òD@AB�E_D`T©�

IRhU

! ��d�hD©t!67&CU

�óôõ+ö÷N*-øù ! ¹Ëú.ûËüwÜýRSP4?ö÷IR6N*IA&6�hhlU

! þÿ!O��"3&Chl

! #$ö÷-hl@ABCN*G-XIRh

^L%ËÂ&/Ø'()*++,- ! %ËÂ&/Ø'GC�./w`�hD?��>R&6�h

! ��O�Çh./GRS>?=È-~�ª°G01Ü2-hlI>`TD?+,>

%ËÂ&/Ø'-hl5G3�SC3fU

! 4ýÊ-56½7-hlr8¯¥³r©T9:&;<DE_I`TD?^L=5Ç

-cN5Ç5G¥³IATabD>¯r?&t&Thl
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n 説明された内容を具体的に教えてください。 
 
児童（６歳以上） 

 
 

!" #$%&'(

)*+),-./.+01 ! 23456789:&:;<=>?:6@ABCDEFGHIJ)*K;LMNH

=>?:O:PQ=>?:RS;TUQVWXYZ[9:H\

! ]*^_)`;abJcd_e:-fghijH^QBkl8m8I[&:Hn

! opqrsQ]*t_=>?:uv

! ),wQ_=>?:f&8[x][&:\=>?:_!yz{|}N&:E~nI

[&:\

! =?uv;./.�hI\�Q�gh45Z[Hh�N[&:;J45;ijH-

h��-]*^-�fJh&��-�E&-f���G9:&:\

���-����� ! 9�h���-���J'�&��;��&:^;�b��-��;u�E:��

E

! 9�h���^-��;�hI&: 

! ¡¢Q"£¤:¥¦6§�Q_J¨©Z�-�;u�\

! Mª;&hjHhI

! «¬;­!Q®�¯ChI

! °±Q]*fJ²³´Jµ/¶¶·/¸¹ºhI���;f>&:\

! »¼;u�J�½-¾p%¿À

! ÁZ&¬ÂQÃ=:HIÄG9ÅN:EÆ�[H

! ÁÇ;�¥¦-ÈJÉ-ÊË6ECÌ;�:hI\ÍÎQBCHn\&�

45;Ï5Ð+'Ñ&N+c�%=>?: ! Ò-)*Q]*BC-;�n9�jH-f\

ÓÔ�Õ+°±]*-Ö× ! ØÙµt�jH-fÚÛ),Q]CEÜ*ÝfÉ�),hIÞ[&:

! ÓÔ6ßkHnQÞ]�_à�áG9ÅN:hIâã&ä�¨O:NH:

! ÓÔåf°±]*;u�\°±_=>?:;u�EÆ�[H

æçèºéê/Ïëìíî+ïðñ ! ò!#$Qm:9Jèºéê/Ïë__j>�E_FGI[&hjH;Jïó=>?:

]*6BCE=>?:-ôõ_h&�ijHHnèºéê/ÏëEÓöÝNH\

ì=>?:]*EJ�½"÷f]*�øI�qùN9:ÝB\ñ
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n 付き添い願い書に署名し、提出したか 
 

付き添い願い書の提出が 78%  
 

2025 年では、「提出した」78.4％が突出して⾼く、分布の偏りが明確である。2位以下は
「記憶にない」15.0％、「付き添い願い書はなかった」5.4％と続く。最も低いのは「提出し
ていない」1.2％である。 

 
2022 年と⽐べると、「提出した」が 7.8ポイントの上昇しており、8割近くの 78.4％の回

答者が書類を提出している。⼀⽅、「付き添い願い書はなかった」が 5.4％と 2022 年度と⽐
べて 1.6ポイント減少している。 
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n 付き添い者は、病院から限定されていたか 
 

6 割が「誰が付き添うか」まで指定 
 

2025 年では、「限定されていなかった」が 40.1％で最も多い。⼀⽅、残る 6割
（59.9％）は何らかの形で付き添い者が「限定されていた」となっている。「限定されてい
た」中で、次に多いのは、「限定されていた（両親のみ）」30.9％、「限定されていた（⺟親
のみ）」3.8％と続く。最も低いのは「限定されていた（⺟親・祖⺟のみ）」3.6％である。 

 
2022 年と⽐べると、「限定されていなかった」がほぼ同割合であり、制度としては変化

がないと思われる。しかし「限定されていた」⽅は、「限定されていた（その他）」は 4.0
ポイント上昇、「限定されていた（⺟親のみ）」は 4.8ポイント低下しており、構成に⼀定
の変化がみられる。 

 
病院の種別でみると、「⼦ども病院」では「限定されていた（両親のみ）」が 44.3％とな

り、全体の 30.9％を 13.4ポイント上回っている。 
付き添いの形態別でみると、「付き添い⼊院と⾯会の両⽅」で「限定されていた（両親の
み）」の回答が 39.1％となっており、こちらも全体の 30.9％を 8.2ポイント上回ってい
る。

 
病院の種別     付き添いの形態別 
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n 主な付き添い者 
 

付き添いの 9 割は「⺟親」 
 

2025 年では、「⼊院児の⺟親」92.5％と突出して⾼く、分布の偏りが明確である。次に
多いのは「⼊院児の⽗親」の 3.2％、「その他」4.2％と続く。 

2022 年と⽐べた構成の変化は⼤きくない。 
 
また「その他」の回答は 4.2％の 47件となっており、その内訳で「⼦どもの両親（2

名）」が 30件と最多であり、両親揃って付き添ったケースが記載されていた。 
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●付き添いを交代してくれる⼈はいますか・いましたか。いる場合はすべてお選び
ください。 
 

「交代あり」が増加も、4 ⼈に 1 ⼈は交代者ゼロ 
 

2025 年では、「配偶者・パートナー」が 56.8％と半数を超えている。次いで「交代者はい
なかった」25.6％、「回答者の実⺟」14.4％が上位となっている。最も低いのは「友⼈」0.1％
である。 

2022 年と⽐べると、「配偶者・パートナー」は 14.2ポイント上昇している点が⽬⽴つ。
⼀⽅、「交代者はいなかった」が 3.0ポイント低下したが、それでも交代者のいない⼈が、
全体の 4分の 1程度いることが明確になった。また「交代できなかった」は 11.8％と 2022
年⽐で 10.4ポイント低下しているが、2025 年の結果では 4番⽬に多い点も注⽬したい。 

 
前回と⽐べると、「配偶者・パートナー」の⽐重が⾼まり、「交代できなかった」の⽐重が
低下することから、交代してくれる⼈がいる⼈が増えてきている。 

 
また「その他」の回答は 3.4％で 34 名となっており、その内容は交代してくれる⼈の有
無ではなく、「交代不可（感染対策・病院ルール）」「交代候補はいたが実際は困難」など、
交代できない理由の記述が⼤半を占めている。 
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第２章 ④付き添い中のケア負担 
 

n 付き添い中に世話やケアを⾏っていたか 
 

8 割以上が全項⽬を担う 
 

2022 年の結果も 2025 年も、「学習⽀援」「その他」を除く項⽬で、全て８割以上の回答と
なっている。2022 年と⽐べて「清潔ケア」「服薬」「⾒守り」「遊び」「精神的⽀援」は増加、
「⾷事介助」「排泄ケア」「寝かしつけ」が減少している。「学習⽀援」は 21.0％と他の選択
肢と⽐べて低い割合であるが 5.6ポイント増加している。 

 
選択肢の中には、⼦どもの⼊院に関わらず⽇常的に⾏っている世話やケアの項⽬も含ま

れている。⼊院中に特有の「服薬」が 7.3ポイント増加、「清潔ケア」が 5.3ポイント増加
しており、付き添い者の負担が⾼まっている点に注⽬したい。 

2022 年から、各項⽬の数値には増減があるものの、付き添い中に担う世話・ケアの種類
はおおむね同じ構成で維持されている。 

また「その他」の回答は 140 名 11.7％となっており、その内容は「吸引」などの医療ケ
アや「リハビリ」が主な回答となっており、付き添い者の負担が⼤きいケアとなっている。 
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n 世話やケアに、1 ⽇あたりどのくらいの時間を費やしたか 
 

4 ⼈に 1 ⼈が「24 時間ケア」、6 割が 12 時間超 
 

2025 年では、「21〜24時間」が 25.5％と⼀番多く、次いで「12〜15時間未満」12.4％、
「3〜6時間未満」11.9％となっている。ほぼ１⽇にあたる「21〜24時間」が⼀番多いこと
に注⽬したい。最も低いのは「1時間未満」1.9％である。 

 
1⽇ 12時間以上のケアを⾏っている付き添い者は 59.7%と約 6割に上っている。全体の

回答構成は、2022 年と⽐べても⼤きな変化はない。 
 
年代別にみると、「21〜24時間」は「乳児（1歳未満）」「幼児（1歳〜6歳未満）」が最も
多い割合となっている。「乳児（1歳未満）」「幼児（1歳〜6歳未満）」は 12時間あたりを境
に付き添い時間が⻑くなる傾向が読み取れる。 
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n ⾏っていた世話やケアの中で、看護師にまかせたいこと 
 

最もまかせたいのは「清潔ケア」、でも 3 割は「任せたいことはない」 
 

2025 年で、⼀番多いまかせたいことは、「清潔ケア」が 42.3％、次いで「服薬」28.1％、
「⾒守り」24.3％の順となっている。最も低いのは「学習⽀援」2.3％である。 

また 31.8％の⼈が「まかせたいことはない」と⾃分達でやることとして捉えている。 
2022 年と⽐べると、「⾒守り」が 5.5ポイント低下した。 
 
「その他」の回答は 12.0％となっており、その内容は「点滴管理」「吸引」などの医療ケ

アが最も多い記述となっている。次いで「任せにくい」という記述があり、その内容は「⼦
どもが⺟親の対応を希望する」「看護師に頼みにくい」などの記述があった。付き添い者が
「医療ケアをどこまでやるか・できるか」という点は、付き添い者の思い、⼦どもの状態、
看護師の状況等、複数の要因が絡み合うため、その線引きは困難であると推測する。 

 
付き添いの形態別にみると、「⾯会のみ」では「服薬」が 50.6％と、全体の 28.1％を 22.5
ポイント上回っている。服薬時間と⾯会時間の調整が難しい実態が反映されていると考え
られる。 
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n ⾏っていた世話やケアの中で、看護師にまかせたいこと 
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n ⾏っていた世話やケアの中で、看護師にまかせたいこと 
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n ⾏っていた世話やケアの中で、看護師にまかせたいこと 

 
 

!"#

$
%&'()*+,-./01234+5!6789:;<=>?@A?B5CD1EFG@6EFHIJ4K<5789:;<

LMNOPQ+<RS@6T@?+UVWX

$ YZ[\]^_`@Aa,bc[de'fAghijk,lm3

$ n,opqrbs,tuvw

$ xyB!z*P,k5{|},a,~�g,p��c'nB=���4+g'��1�?<�F+g5�66T@?kJX

$ C�,��

$ ��Bb��c��Fa�����A

$ ��A?D��L�4U,,5��,x�U,��1�4,L�Ah�+?W ¡Dk@AX

$ ~,���A?Xu¢4£¡k¤B'4¥W<@6¦JX

$ 789BkgP?,k5¦\�]`P?

$
§¨,&!61��A?,kLPF65©@=ª«¬<?Fa'b��c,a<­?k®¯6QPF6U°?¥W<¦+¦¯A

±²a�,¥WPU,B³@F6´,�,!6,µ¶1@6T@?X

$ ~�,YZ[m3

$ ·i,789,¸¹º»kL=>?kg4Q+BP?

$ HI�,¼½O¾¿ÀÁÂÃÄ,�Å

$ ÆÇ

$ ÈÉÊcË'ÌÍ,iÎÏÐ5ÑiÏÐ

$ ¼½O¾¿

$ Ò,ÓÔ5ÕÖ,×Ø

$ ��k¾¿@AÙBÏÚ�\]��AQ+LP?kJX

$ \]�1TÛJ5ÜÒÝrÞcß

$ ?]`4a�Bà]`6?4,k5kg4P]!6��k@A?B5?P?aL��4@\P?

$ á�âãa\]ä4¦kågæç�6U]¯A,kè\]á�S,¾¿1@6?A��`éX

$ oêëoÂ789kLPFìíîïËÅ

$ ~S,ð,Ó�'ñÊò,ó�P�

$ ~S,YZ[de



 

 57 

n なぜ、看護師にまかせたいか 
 

「医療・専⾨的ケアは看護師にやってもらいたい」 
 

ケアをまかせたい理由の記述は 677件あり、その記述内容によって次の 10分類に仕分け
を⾏った。その結果⼀番多かった記述は「全般（医療・専⾨的ケア）」であり、次いで「⾒
守り」「服薬」と続いた。 

 
⼀番多かった「全般（医療・専⾨的ケア）」では、付き添い者にケアはむずかしい、付き

添い者の負担が⼤きいといった切実な願いが⾒受けられた。２番⽬に多い「⾒守り」では、
⾒守りをしてもらえれば、買い物や⼊浴ができる、ひとりになれる時間ができるなど、ひと
ときでも付き添いから離れたいという切実な実態が浮かび上がった。 

 
⼦どもの年代でみると、「⾒守り」は乳児、幼児では共に 12％代であるが、児童となると
⾒守りが低下している。３番⽬に多い「服薬」は、児童が 10.7％と⼀番⾼くなっている。 

これらの結果から、付き添い者が⾏っている世話やケアの多くを付き添い者が⾏ってい
ることが明らかになった。 
また付き添い家族のニーズが⼦どもの発達段階や依存度に応じて、変化していく様⼦が読
み取れる。 

 

 
 

!"

!" #$% &' ()*+ ,-*+ ./01 23 4567

8

9:;<

=

>?

@A !"" #$% "& !$ #$ '' &# && % ( &

!')# &*)( %)$ !)$ #)% $)& &)! &)' *)" *)&

BCDEFGHI &+# &&' $$ &! &# # + $ * ( *

!&)# &$)* +)" ")! $)$ #)' &)& *)* $)" *)*

JCDEFKLFGHI '&( $*& #* $" &( &( ! # ! * &

!')+ &$)" +)! #)+ #)+ &)% &)' &)% *)* *)'

CMDLFNOI &"+ &&( % &% &' &# * ( ' * *

!#)! ()& &*)" ")' ")% *)* $)+ &)" *)* *)*



 

 58 

なぜ、その世話やケアを看護師にまかせたいと思いましたか。 
 
乳児（１歳未満） 
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なぜ、その世話やケアを看護師にまかせたいと思いましたか。 
 
幼児（１歳〜６歳未満） 
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なぜ、その世話やケアを看護師にまかせたいと思いましたか。 
 
児童（６歳以上） 
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n 看護師に⼦どものケアをまかせられないと思ったことがあるか 
 

6 割超が「まかせられない」 
 

2025 年では、「ある」が 64.5％を占めている。「ない」は 35.5％となっている。 
2022 年も「ある」が 6割を超えているが、2025 年では 3.5ポイント上昇しており、「ま
かせられないと思う」が増加傾向にある。 

年齢別にみると、「児童（6歳以上）」では「ある」が 69.1％で、全体（64.5％）を 4.1
ポイント上回っている。 
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n なぜ、まかせられないと思ったか 
 

「看護師が忙しい」が 8 割超 
 

前問の結果より、まかせられないと思ったことのある回答者（64.5％、773 ⼈）は 2025
年では、「看護師が忙しく、⼗分に⾯倒を⾒てもらえないと感じたから」が 81.8％と突出し
て⾼く、次いで「親がそばにいないと、⼦どもが精神的に不安定になったから」54.1％、「治
療や処置に気がかりな点やケアレスミスがあり、安全⾯での不安を感じたから」40.1％が上
位となっている。最も低いのは「⼦どもの⾏動（夜泣き等）が周囲の⼈に迷惑をかけていた
から」17.6％である。 
 

年齢別にみると、「乳児（1歳未満）」では「治療や処置に気がかりな点やケアレスミスが
あり、安全⾯での不安を感じたから」が 48.8％で、全体の 40.1％と⽐較しても、他の年代
と⽐較しても⾼くなっている。 
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n なぜ、まかせられないと思ったか 
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n なぜ、まかせられないと思ったか 
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n なぜ、まかせられないと思ったか 
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n 看護師以外に⼦どもの世話やケアをまかせたい⼈はいるか 
 

「保育⼠」が 7 割超。CLS・CCSの増加 
 

2025 年では、「保育⼠」が 73.5％と突出して多く、次いで「チャイルドライフスペシャ
リスト（CLS）、⼦ども療養⽀援⼠（CCS）など病児を⽀援する専⾨職」42.9％、「ボラン
ティア（⾒守り、遊び）」21.0％が上位となっている。 

 
2022 年と⽐べると、「チャイルドライフスペシャリスト（CLS）、⼦ども療養⽀援⼠

（CCS）など病児を⽀援する専⾨職」は 42.9％で 15.8ポイントと⼤きく上昇が⽬⽴つ。 
「いない」の回答は、3.2ポイント低下しており、病院側のスタッフではなく、付き添

い者側でケアを分担している。 
また「その他」の回答は 8.6％、103 名となっており、その内容は選択肢に含まれる記
述が多くみられたが、「リハビリ専⾨職（PT・OT・ST）」や「院内学級・学校の先⽣
（教育⽀援）」などの記述が⾒られた。 

病院の種別でみると「⼦ども病院」が「保育⼠」「チャイルドライフスペシャリスト
（CLS）、⼦ども療養⽀援⼠（CCS）など病児を⽀援する専⾨職」「ボランティア（⾒守
り、遊び）」ともに、全体平均を上回っており、2022 年より、スタッフの充実が進んだと
推測される。 

 
病院の種別 
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第２章 ⑤⾷事 
 

n 1 ⽇の⾷事の平均的な回数 
 

7 割が「３⾷」 
 

2025 年では、「３⾷」71.4％が突出して⾼く、分布の偏りが明確である。次いで「２
⾷」が 25.3％、「１⾷」3.0％と続く。「４⾷以上」も 0.4％ある。 

2022 年と⽐べても、おおむね同じ傾向であり、⼊院中の厳しい環境下においても、付き
添い者の多くが「3 ⾷」を摂っている結果となっている。 

年齢別でみると、3 ⾷摂れる中で、乳児（1歳未満）が⼀番低い結果となっている。「3
⾷」摂れる割合は、年齢が上がるにつれ増加する傾向が窺える。 
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n ３⾷を⾷べない理由 
 

「時間がない」66%。買いに⾏けない、⾷べる暇もない 
 
前問の結果より、3 ⾷を⾷べない回答者（28.3％、314 ⼈）は、2025 年では、「⾷べる時
間がなかった」が 66.6％に上る。次いで「節約するために⾷費を削った」が 43.0％、「院内
の売店などで⾷べ物が⼿に⼊りにくかった」が 32.2％が上位となっている。最も低いのは
「病室が飲⾷禁⽌のうえに、⼦どもの側から離れることができなかった」14.6％である。 

 
2022 年と⽐べると、「節約するために⾷費を削った」は 6.3 ポイント上昇した。「⼦ども

が⾷事制限中で親が⾷べていると欲しがるので控えた」も 5.4ポイント上昇している。 
⼀⽅「院内の売店などで⾷べ物が⼿に⼊りにくかった」は 2022 年 44.7％からこの 3 年間

の間で、12.5 ポイント改善された。しかし依然として 3 割以上が「⼿に⼊りにくい」と感
じており、改善の余地がある。 

 
また「その他」の回答は 27.7％で 87 名となっており、その内容は「離れられない・買い

に⾏けない」「空腹でない・⾷習慣で３⾷⾷べない」などの記述が多かった。 
病院の種別でみると、「⼦ども病院」において、「病室が飲⾷禁⽌のうえに、⼦どもの側
から離れることができなかった」が 27.3％と全体 14.6％よりも 12.7ポイント⾼い点が確
認できた。 

 
病院の種別 
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どこで⾷事を調達しているか 
 

「主に院内コンビニや売店」が 6 割 
 

2025 年では、「主に院内コンビニや売店」60.2％と突出して⾼く、分布の偏りが明確であ
る。前問で「院内の売店などで⾷べ物が⼿に⼊りにくかった」が 32.2％となったが、⼿に⼊
りにくいと感じながらも院内売店に頼らざるを得ない実態は、他の調達⼿段が乏しい付き
添い環境の課題を⽰している。 

 
次いで多いのが、「主に院外コンビニや売店、スーパー」の 10.6％、「主に差し⼊れ（お弁
当など）」の 7.0％と続くが、全て 10.0％以下の結果となっている。最も低いのは「主に外
⾷（院内・院外レストラン）」0.1％である。 

 
2022 年でも「主に院内コンビニや売店」が突出して⾼かったが、2025 年は 4.9ポイント
低下している。「主に院外コンビニや売店、スーパー」は 2.1ポイント増加している。 

また「その他」の回答は 9.1％の 101件となっており、その内容は「持ち込み」「差し⼊
れ」の記述が多かった。 

 
2022 年も 2025 年も、病院からの⾷事提供（無料 0.4%・有料 5.0%）は依然として極め

て少なく、3 年間で実質的な改善が⾒られない点は重要な課題である。 
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n 何を⾷べていたか（朝⾷、昼⾷、⼣⾷） 
 

⼿軽に⾷べられるパン、おにぎり、レトルト⾷品が中⼼ 
 

⾷べていたものの記述は 1050 件あり、たくさんの⾷べ物名が書かれているものを、「朝
⾷」「昼⾷」「⼣⾷」「不明」で分けてみた。パン類（菓⼦パン、サンドイッチ含む）、ご飯（お
にぎり含む）など、⽐較的⼿軽に⾷べられる記述が朝・昼・⼣ともに多かった。 

記述の中には「⼦どもの⾷べ残し」が散⾒される。⾷事を調達する時間・機会に制約があ
る記述や、「⼦供が治療で⾷欲がなく、ほとんど⾷べれなかったので、⼦供の⼊院⾷の⾷べ
残しをほぼ毎⽇⾷べていた。」などの、⼦どもの⾷欲低下によるものがあった。いずれにし
ても、付き添いが⻑期になった時は、栄養バランスに⽋く⾷事となっており、付き添い者の
体調、⾷欲に⼤いに影響する結果が浮き彫りとなった。 
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n 付き添い家族が利⽤できる、⾷⽣活に係る整備（給湯設備・電⼦レンジ等） 
 

電⼦レンジは 91%・冷蔵庫は 97%普及 
 

2025 年では、「電⼦レンジ」が 90.6％、「冷蔵庫（個⼈ごと）」が 77.3％、「給湯設備（給
湯器・電気ケトル等）」64.3％が上位となっている。冷蔵庫は個⼈ごとと共有を合わせると
97.0％となり、「電⼦レンジ」「冷蔵庫」はほぼ整備されていると考えて良い。 

また「その他」の回答は 5.0％で 55 件となっており、その内容は「売店や⾃動販売機」
「冷凍・冷蔵庫」などの記述が多かった。 

 
病院の種別でみると、「⼦ども病院」では「給⽔機や給茶機」が 6.9％で、全体の 42.6％

を 35.7ポイント下回り、約 6分の１にとどまっている。また「⼤学病院」では、「⼦ども病
院」「それ以外の病院」と⽐べて様々な設備が整っているようである。 
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n 冷蔵庫・冷凍庫（個⼈ごと）の利⽤料 
 

最多は 100〜200 円/⽇。「テレビカード式」で不明確なケースも多い 
 
記述回答であったが、利⽤料⾦が明確にわかる記述を料⾦帯に分類して集計したところ、⼀
番多い利⽤料は、「100円〜200円未満」で 27.9％であった。次いで「無料」16.5％、「200
円〜300円未満」8.8％と続く。 
 

また「その他」の回答は 23.3％の 200 件となっており、その内容は「⾦額不明、記憶に
ない」が 74件と最も多く、次いで「テレビカード（院内で購⼊するテレビを閲覧できるプ
リペイドカード）」で明確にわからないものが 65 件、「個室料に含まれている」が 26 件な
どの記述が多かった。 
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n 1 ⽇の⾷費 
 

9 割が 2,000 円未満。1,000 円越えが増加 
 

2025 年では、「1000円〜2000円未満」42.6％、「500円〜1000円未満」42.1％、「500円
未満」10.7％の順となっている。「500円未満」「500円〜1000円未満」を合わせて 1⽇ 1000
円未満で 50％越え、「1000円〜2000円未満」を加え 2000円未満は 90％越えの結果となっ
た。最も低いのは「2000円以上」4.6％である。 

 
2022 年と⽐べると、「1000 円〜2000 円未満」は 8.9 ポイント上昇が⽬⽴ち、「500 円〜

1000円未満」は 5.9ポイント低下、「500円未満」も 3.8ポイント低下している。1000円未
満に収めることが困難になってきていると考えられる。 

 
付き添いの形態別にみると、「付き添い⼊院のみ」の⽅が 1000 円以上（「1000 円〜2000
円未満 40.0％と「2000円以上」4.8％）が 44.8％であるのに対し、「付き添い⼊院と⾯会の
両⽅」の⽅は（49.7％と 4.1％）が 53.8％となっており、「付き添い⼊院と⾯会の両⽅」の⽅
が、1⽇の⾷費を多く使っていることが伺える。 
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n 病院⾷の提供はあるか 
 

8 割が「提供なし」 
 

2025 年では、「なし」80.2％で 8割と突出して⾼く、分布の偏りが明確である。2022 年
と⽐べると 3.9ポイント減少している。次いで「あり（有料）」が 15.6％となっており、こ
の結果から、付き添い者への⾷事提供は「なし」または「あっても有料」が実態として定着
していると⾔える。 

2022 年の調査では、提供「あり」「なし」の調査を⾏ったため、有料・無料区分はわから
ないが、2025 年の結果を「あり（有料）」15.6％、「あり（無料）」1.4％を合わせて「提供あ
り」を 17.0％と考えると、15.9％から 1.1ポイント上昇した。病院⾷の提供がわずかながら
進んだと思われる。 

 
また「その他」の回答は 2.8％の 31 件となっており、その内容は「提供はあったが利⽤

していない」が 9件、料⾦が書かれている記述があった。 
病院の種別でみると、「⼦ども病院」では「なし」が 93.1％と⾼く、全体の 80.2％を 12.9
ポイント上回っている。 
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n 病院⾷の提供⾦額 
 

400 円〜800 円未満が中⼼ 
 

記述回答であったが、利⽤料⾦が明確にわかる記述を料⾦帯に分類して集計してみた。前
問の結果より、提供あり（有料）の回答者（15.6％、173 ⼈）は 2025 年では、朝⾷・昼⾷・
⼣⾷とも、「600円〜800円未満」が⼀番多く、次いで「400円〜600円未満」の順となって
いる。400円〜800円未満が中⼼的な価格帯となっている。 

 
朝⾷では「600円〜800円未満」が 27.3％と⼀番多く、次いで「400円〜600円未満」が

19.7％、「201円〜400円未満」が 17.4％と続く。 

 
 
昼⾷では「600円〜800円未満」が 40.2％と⼀番多く、次いで「400円〜600円未満」が

24.2％、「201円〜400円未満」が 10.6％と続く。 

 
 
⼣⾷では「600円〜800円未満」が 36.3％と⼀番多く、次いで「400円〜600円未満」が

29.6％、「800円〜1000円未満」が 10.4％と続く。 
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n 病院からの定期的な⾷事サービス（病院⾷の提供）があったら利⽤するか 
 

8 割が「利⽤したい」 
 
前問の結果より、提供なしの回答者（80.2％、891 ⼈）および未回答者 1 名を含む 892 ⼈

の回答者は 2025 年では、「有料でも利⽤する」65.5％と 6割を越えている。次いで「無料
なら利⽤する」が 20.2％、「利⽤しない」4.0％と続く。「有料でも利⽤する」（65.5%）と「無
料なら利⽤する」（20.2%）を合わせると 85.7%が⾷事サービスの提供を希望している。 

 
前問の「どこで⾷事を調達していますか・いましたか」の結果で、「院内の売店などで⾷
べ物が⼿に⼊りにくかった」が 32.2％あったことを勘案すると、付き添い者の多数が⾃⼰
調達より定期的な⾷事サービスを望んでいることが明確である。 

 
また「その他」の回答は 10.3％の 92件となっており、その内容は「価格次第で利⽤した

い」が最も多く、「メニューや味、病室で⾷べられるかなどの条件次第で利⽤したい」など
の記述が多かった。 

 
年齢別にみると、「乳児（1歳未満）」では「有料でも利⽤する」が 73.2％となり、全体の

65.5％を 7.7ポイント上回っている。前問の「1⽇の⾷事の平均的な回数」で３⾷摂れる中
で「乳児（1 歳未満）」が⼀番少なかったことから、乳児の付き添いでは⾷事の⾃前確保が
困難だと考えられる。 
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n ⾷事に関して困ったこと 
 

⾷事が偏ることで、ご⾃⾝の体調が⼼配 
 

⾷事に関する困りごとの記述は 926件あり、その記述内容によって次の 14分類に仕分
けを⾏った。その結果⼀番多かった記述は「栄養バランス・健康への影響」であり、次い
で「買い物・外出の困難」「⾷事の飽き・単調さ」と続いた。 

 
⼀番多かった「栄養バランス・健康への影響」では、インスタント⾷品が中⼼、野菜不
⾜が書かれており、付き添い中の⾷事の難しさが明らかになった。２番⽬の「買い物・外
出の困難」では、⾒守り・ケアがあるが、交代者がいないので買いに⾏けないなど、⾷べ
物の調達が困難である記述があった。3番⽬の「⾷事の飽き・単調さ」では、売店のみの
購⼊で、毎回似たようなメニューとなってしまう記述があった。 

 
また電⼦レンジ・給湯器・冷蔵庫・冷凍庫など設備⾯の不⾜が 85件と、⾷の選択肢を
根本から制限している記述もあった。 

 
全体を通して、⾷事という基本的な⽣活⾏為が、付き添い環境の中で著しく阻害されて

いる実態が明らかになった。調達⼿段・設備・費⽤・⾷環境の全てにわたる構造的な対策
が必要である。 
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n ⾷事に関して困ったこと 
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n ⾷事に関して困ったこと 
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n ⾷事に関して困ったこと 
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第２章 ⑥睡眠・休息 
 

n 病室でどのようなベッドで寝ていたか 
 

4 割が「⼦どもと同じベッド」 
 

2025 年では、「⼦どもと同じベッド」41.9％、「簡易ベッド（病院からレンタル）」34.7％
で、上位２項⽬で約 8割を占める。続く「ソファー、椅⼦」は 8.8％と上位 2 項⽬との差は
⼤きい。 

2022 年と⽐べると、「⼦どもと同じベッド」は 51.8％から 41.9％と 9.9 ポイント低下が
⽬⽴つ。「簡易ベッド（持ち込み）」は 4.2ポイント上昇、「簡易ベッド（病院からレンタル）」
は 1.9ポイント上昇している。「⼦どもと同じベッド」の⽐重が低下し、「簡易ベッド」の⽐
重が⾼まったことで、付き添い者が⼦どもから独⽴した睡眠環境を確保できるケースがわ
ずかながら増加している。 

また「その他」の回答は 5.9％の 65件となっており、その内容は「ソファーベッド」「簡
易ベッド」などの記述が多くみられた。 

年齢別にみると、6 歳未満の乳幼児は、「⼦どもと同じベッド」で寝ている割合が⾼くな
っている。 

 
 

 
 
 

!"#$%&'()*+,-./

!"#$0

!%#&0

!"#$%

&1234/

&#$0

"#'0

56789:#$%

"(#)0

'(#&0

;<=>?@5

&#&0

*#"0

ABC

'#)0

"#"0

+, (+, %+, !+, "+, '+, *+, $+, &+, )+, (++,

%+%'D

%+%%D

!"

#$%&

'()*

+,-.

/01

#$%&

'(23

451

6789

:;%&

'

<

=>?@

A6

BCD

EF !!!! "#$ %& '$( %# $(

!))*) "'*& #*& '!*% #*# (*%

GH(!IJK1 +$! $' # !$" !$ !)

!))*) +'*( "*! $+*( $*! "*#

LH(MIN"IJK1 ("# !$' "$ +(& '( "$

!))*) ")*( $*& '&*# #*' $*&

HO("IPQ1 "!+ !(# (" '( "& !%

!))*) ()*$ !&*) !'*' !!*% $*!



 

 83 

n レンタルベッド・布団にかかる⾦額 
 

8 割が有料。⻑期⼊院では出費も増加 
 

前問の結果より、簡易ベッド（病院からレンタル）の回答者（34.7％、386 ⼈）は 2025
年では、「無料」は 17.0％、残りが「有料」で 83.0％となっている。有料では「500円未満
／⽇」が 30.3％、「500円〜1000円未満／⽇」が 22.3％と上位となっており、回答者の 5割
を超える。また少数ではあるが、1000円超え/⽇の回答も⾒受けられた。 

 
また「その他」の回答は 20.7％の 67件となっており、その内容は約半数が「覚えていな

い」「ベッドは無料だが、布団は有料なので持ち込んだ」「１⽇数百円」などの記述があっ
た。 

病院の種別でみると、「それ以外の病院」では「無料」が 28.6％となり、全体の 17.0％を
11.6ポイント上回っている。 
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n 熟睡感はあったか 
 

8 割が「熟睡感なし」。常にある⼈はわずか 0.6% 
 

熟睡感の選択肢は、「1（ない）」、「２」「3」「4」「5（常にある）」と、数字が⼤きくなる
につれ熟睡感がある⽅に向かう。 

 
2025 年では、「1（ない）」47.6％、「2」32.4％と熟睡感がない⽅向で約 8割を占める。
次いで「3」の 15.8％と続く。「5（常にある）」は、わずか 0.6％となっており、付き添い
中は睡眠が⼗分にとれていない状態となっている。 

 
2022 年と⽐べると、「1（ない）」は 7.6ポイント低下が⽬⽴ち、「3」「4」「5（常にあ

る）」が増加している結果から、回答構成に変化がみられ、熟睡感がある⽅向にわずかに
改善しているとみられる。 

 
年齢別にみると、「乳児（1歳未満）」では、「1（ない）」が 51.7％と全体（47.6％）を

4.1ポイント上回っており、夜間授乳やオムツ交換など夜間ケアがあることが、熟睡でき
ない主な要因と考えられる。 
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n 夜間に、⼦どもの世話や看護をすることがあるか 
 

9 割超が夜間も看護。「常にある」が 4 割超 
 

2025 年では、「常にある」が 41.3％、「結構ある」が 27.1％、「時々ある」が 24.3％が上
位で、9 割以上が頻度の⼤⼩関わらず看護することがあると回答している。「ない」はわず
か 7.3％。 

2022 年も同様に 9割以上は看護することがあったが、「常にある」は 4.4ポイント減少、
「結構ある」は 3.1ポイント増加しており、回答構成に⼀定の変化がみられる。 

ただ「常にある」「結構ある」の構成⽐には変化がみられるものの、付き添い者が夜間看
護を担う状況は 2022 年から変わらず 9割以上に上る。 

 
年齢別にみると、「乳児（1歳未満）」が「常にある」が 65.9％と、他の年代と⽐べて⾼い

結果となっている。本集計には授乳やオムツ交換といった⽇常的な養育⾏為も含まれてお
り、乳児において世話の回数が多くなるのは年齢特性上、当然の結果と⾔える。 
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n ⽇中、横になって休める場所はあるか 
 

75%に「休める場所なし」 
 

2025 年では、「ない」75.5％と突出して⾼く、「ある」24.5％の３倍程度となっている。 
2022 年と⽐べると、「ない」は 4.4ポイント低下、「ある」は 4.4ポイント上昇してい

る。前問の「病室では、主にどのようなベッドで寝ていますか・いましたか。」で「簡易
ベッド」の利⽤が増加していることを加味すると、病院側の設備整備なのか⾃前での対応
なのかは不明であるが、数値上はわずかながら改善がみられる。 

病院の種別でみると、「⼦ども病院」においては、「ある」が 33.3％と全体（24.5％）よ
り 8.8ポイント⾼い結果となっている。「⼦ども病院」の⽅が、休める環境が整っていると
考えられる。 
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n ご⾃⾝の睡眠や休息（⽇中含む）で困ったこと・要望 
 

狭い・固い・眠れない・⼀⼈になれない 
 
睡眠・休息に関する困りごとの記述は 925件あり、その記述内容によって次の 12分類に

仕分けを⾏った。その結果⼀番多かった記述は「寝具が悪い」であり、次いで「医療スタッ
フの出⼊り・機器アラームで眠れない」「⼦どものケア・夜泣き・授乳で熟睡できない」と
続いた。 

⼀番多かった「寝具が悪い」では、ベッドが固い、狭い、⾜が伸ばせないなど、体調に影
響する不満が⽰された。２番⽬の「医療スタッフの出⼊り・機器アラームで眠れない」では、
そもそも気を張り詰めて寝ている中で、夜中の⾒守やアラーム⾳で、眠れないなどの切実な
思いが書かれていた。３番⽬の「⼦どものケア・夜泣き・授乳で熟睡できない」では、⼦ど
ものケアや酸素チューブが外れないかなど、気になりながら寝ている様⼦が書かれていた。 
様々な理由で睡眠も不⼗分ななか、「⽇中に横になれる・休める場所がない」など、付き

添い者にとって⼗分な睡眠・休息は取れない実態が明確になった。 
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n ご⾃⾝の睡眠や休息（⽇中含む）で困ったこと・要望 
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n ご⾃⾝の睡眠や休息（⽇中含む）で困ったこと・要望 
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n ご⾃⾝の睡眠や休息（⽇中含む）で困ったこと・要望 
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第２章 ⑦⼊浴・清潔 
 
n どのくらい⼊浴・シャワー浴をしていた 

 
7 割がほぼ毎⽇⼊れる 

 
2025 年では、「ほぼ毎⽇」70.0％と突出して⾼くなっており、分布の偏りが明確であ

る。次いで「週２〜３回程度」17.5％、「週４〜５回程度」9.0％と続く。最も低いのは
「週１回以下」1.6％である。 

 
2022 年でも「ほぼ毎⽇」は⼀番多い回答であったが、2025 年では「ほぼ毎⽇」が 8.5
ポイント上昇し、⼊浴頻度の低い選択肢全体が縮⼩する傾向にある。 
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n 主にどこで⼊浴・シャワー浴をしていたか 
 

83%が「院内の無料シャワー」 
 
2025 年では、「院内の無料のシャワー・⾵呂」が 82.8％と突出して⾼く、分布の偏りが

明確である。次いで「⾃宅」6.3％、「院内の有料のシャワー・⾵呂」5.7％と 10％以下と
なっている。最も低いのは「銭湯」0.4％である。 

 
2022 年も「院内の無料のシャワー・⾵呂」が⼀番多い回答であるが、2025 年では利⽤

が進み、5.2ポイント上昇が⽬⽴つ。反⾯「⾃宅」は 3.4ポイント低下している。 
また「その他」の回答は 4.9％で 54件となっており、その内容は「個室についているシ
ャワー」や「外部の施設」などの記述が多かった。 

 
病院の種別でみると、「⼦ども病院」では「院内の無料のシャワー・⾵呂」が 66.1％

で、全体の 82.8％を 16.7ポイント下回っている。有料シャワーの割合が 19.5%と全体の
5.7%を⼤きく上回っており、他の病院種と⽐較してシャワーの有料化が進んでいると考え
られる。 
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n 院内の有料シャワー・⾵呂の 1 回あたりの⾦額 
 

9 割が 300 円以下 
 
前問の結果より、院内の有料のシャワー・⾵呂の回答者（5.7％、63 ⼈）のうち、有効回

答数 57 名の回答によるものであり、構成⽐を解釈に注意が必要。また⾃由記述回答のため
利⽤料⾦が明確にわかる記述を料⾦帯に分類して集計したところ、「100円前後」が 56.1％
で⼀番多くなっている。次いで「200 円前後」が 19.3％、「300 円前後」が 14.0％と続く。
300円以内で回答者の約 9割の⼈が利⽤している。 

また「その他」の回答は 7.0％で 4 件となっており、その内容は「料⾦を覚えていない」
となっている。 

 
 
 
 

n ⼊浴・シャワー浴の時間 
 

6 割が 20 分以内。時間に追われながら急いで⼊る 
 
2025 年では、「15分未満」35.5％で⼀番多く、次いで「30分未満」34.9％、「20分未満」

26.3％と続く。６割の⼈が 20分以内で⼊浴を終えている。最も低いのは「30分以上」3.3％
である。 

2022 年と⽐べると、「30分未満」は 7.5ポイント上昇、「20分未満」は 1.7ポイント上昇
している。「15分未満」は 10.5ポイント低下した。「15分未満」の割合が低下し「30分未
満」が増加したことから、⼊浴時間がわずかに延びたとみられる。 
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n ⼊院中の⼦どもと⼀緒に⼊浴・シャワー浴をしていたか 
 

「⼀緒に⼊る」が増加傾向 
 
2025 年では、「⼦どもと⼀緒に⼊浴・シャワー浴をしない」61.2％と⼀番多くなっており、
分布の偏りが明確である。次いで「常に⼦どもと⼀緒に⼊浴・シャワー浴をする」が 23.9％、
「時々⼦どもと⼀緒に⼊浴・シャワー浴をする」が 14.9％と続く。 

 
2022 年も「⼦どもと⼀緒に⼊浴・シャワー浴をしない」が最も多く 69.3％あったが、2025

年は 8.1ポイント低下している。⼀⽅「常に⼦どもと⼀緒に⼊浴・シャワー浴をする」は 5.2
ポイント上昇、「時々⼦どもと⼀緒に⼊浴・シャワー浴をする」は 2.9ポイント上昇し、回
答の構成に⼀定の変化がみられる。⼦どもと⼀緒に⼊浴・シャワー浴をする付き添い者は、
合わせて 38.8%（常に 23.9%・時々14.9%）と、2022 年⽐で 8.1ポイント上昇している。 
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n ⼊浴・シャワー浴中に⼦どもを⾒守ってもらえる⼈がいたか 
 

⼊浴中に⼦どもを⾒てもらえない⼈が 44%  
 
2025 年では、「いない」が 43.6％、「いる」が 40.1％、「⾒守りは不要」16.3％の順となっ

ている。⾒守りが「不要」（16.3%）以外の約 84%は⾒守りが必要な状況にあり、そのうち
「⾒守ってもらえる⼈がいない」が 43.6%と、必要であるにもかかわらず⾒守り者を確保
できない付き添い者が過半数を占める。 

2022 年と⽐べると、「⾒守りは不要」は 4.0 ポイント上昇、「いない」は 5.6 ポイント低
下した。 

 
⾒守りが必要な割合がわずかに低下する⼀⽅、⾒守ってもらえる⼈が「いる」が 1.6ポイ

ント増加しており、⼊浴中の⽀援環境が緩やかに改善傾向にある。 
年齢別にみると、「児童（6歳以上）」では「⾒守りは不要」が 39.7％となり、全体の 16.3％

を 23.4ポイント上回っている。 
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n ⼊浴・シャワー浴中に⾒守りをしてくれている⼈ 
 

⼊浴中⾒守りは「保育⼠」が筆頭 
 
前問の結果より、⾒守りをしてくれる⼈がいる回答者（40.1％、446 ⼈）は 2025 年では、

「保育⼠」が 68.2％、「看護師」が 48.2％、「その他」が 20.9％の順となっている。 
2022 年と⽐べると、「保育⼠」は 11.1ポイント上昇、「看護師」は 4.3ポイント低下して

いる。保育⼠が⾒守りを担う割合が増加した背景には、各病院での保育⼠配置の拡充や役割
分担の⾒直しが進んでいることが考えられる。 

 
また「その他」の回答は 20.9％で 93件となっており、その内容は「家族」の記述が多く、

病院スタッフ以外で⾒守っている状況がある。 
病院の種別でみると、「⼦ども病院」では「保育⼠」が 52.0％、「看護師」が 58.7％と「看

護師」の⽅が⾒守っている回答が多くなっている。 
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n ご⾃⾝の⼊浴に関して困ったことは何ですか。また、要望はありますか。 
 

ゆっくり⼊れない、⼊浴予約が取れない 
 
⼊浴に関する困ったことの記述は 761件あり、その記述内容によって次の 10分類に仕分
けを⾏った。その結果⼀番多かった記述は「設備に不満がある」であり、次いで「⼊浴時間
が短い」「⼦どもが気になる」と続いた。 

 
⼀番多かった「設備に不満がある」では、狭い、脱⾐を置くスペースがない、シャワーし
かないなど、疲れを癒す⼊浴のはずが、くつろげない場所である記述が確認できた。２番⽬
の「⼊浴時間が短い」では、多くの付き添い者、患者を⼊浴させるため、１⼈当たりの時間
が短い様⼦が書かれていた。中には着替え、⼊浴、ドライヤーの時間も含め 15分などの記
述があった。３番⽬は「⼦どもが気になる」で、⼦どもが寝ている間などの隙を⾒て、⾃⾝
の⼊浴を済ませている努⼒が書かれていた。 

 
また「予約に問題」では、朝⼀番に予約をしないとすぐにいっぱいになってしまうことや、
予約が取れていても、⼦どもの状態や回診などで⼊浴できないことが書かれていた。 
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n ご⾃⾝の⼊浴に関して困ったことは何ですか。また、要望はありますか。 
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n ご⾃⾝の⼊浴に関して困ったことは何ですか。また、要望はありますか。 
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n ご⾃⾝の⼊浴に関して困ったことは何ですか。また、要望はありますか。 
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⑧体調 
 

 
n 体調を崩したことがあるか 

 
6 割が体調を崩した。付き添いの負担が 3 年で拡⼤ 

 
2025 年では、体調を崩したことが「ある」⼈が 58.9％で約 6割、「ない」⼈は 41.1％で
あった。 

2022 年では、「ある」回答が「ない」回答をわずかに上回る程度でほぼ同程度であった
が、2025 年は「ある」が 7.6ポイント上昇した。 
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n 体調が思わしくないのに、付き添い⼊院や⾯会を続けたことがあるか 
 

５割超が体調不良のまま付き添いを経験 
 
2025 年では、体調が思わしくないのに、付き添い⼊院や⾯会を続けたことが「ある」が

57.5％と半数以上となった。 
2022 年も「ある」の⽅が 54.0％と半数を超えていたが、2025 年はさらに 3.5ポイント上
昇している。 

 
前問の「体調を崩したことがありますか。」の回答とクロス集計したところ、体調を崩し

たことがあり、付き添い⾯会を続けたことがある⼈は、全回答者数 1198 名中 609 名で 50.8％
と半数となった。過半数の⼈が体調を崩しながらも付き添いをした経験を持っている。 
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n 体調を崩したときに病院（⼩児病棟）でケアやサポートを受けることができた
か 

 
8 割超がサポートなし 

 
前問の結果より、「体調を崩したことがある」の回答者（58.9％、706 ⼈）は 2025 年で

は、「受けられなかった」が 82.6％と突出して⾼く、分布の偏りが明確である。 
 
2022 年と⽐べると、「受けられなかった」が 2.7ポイント増加しており、付き添い者に

とって⾃⾝の健康管理がさらに困難な状況となっていることが⽰された。 
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n どのようなケアやサポートが受けられたか 
 

院内外での受診、⼦どもの⾒守り、⼀時的なケアやサポートに留まる 
 
体調不良に陥った際にどのようなケアやサポートを受けたかの記述は 119 件あり、その

記述内容によって次の 7 分類に仕分けを⾏った。その結果⼀番多かった記述は「院内外で
の受診・薬の処⽅」であり、次いで「⼦どもを預かってもらえた」「声かけ・相談・情報提
供などの⼼理的サポート」と続いた。 

 
⼀番多かった「院内外での受診・薬の処⽅」では、付き添いしている病院での受診や処置

であり、付き添い者も⼦どもから離れることなく、安⼼して受診できている様⼦である。２
番⽬は「⼦どもを預かってもらえた」で、体調を整えるためのサポートがあった記述があっ
た。 

全体を通じて、いずれの回答も体調不良になったら「付き添い」が病院で⾏われるわけで
はなく、⼀時的・⼀部分のみサポートしているにすぎず、体調が回復したらこれまで通り付
き添いを⾏うことが前提の病院側の運⽤であると⾔える。全ての付き添い者が安⼼してサ
ポートを求められる仕組みの整備が望まれている。 
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n どのようなケアやサポートが受けられましたか。 
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n どのようなケアやサポートが受けられましたか。 
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n どのようなケアやサポートがあればよかったですか。 
どのようなケアやサポートがあればよかったの記述は 423 件あり、その記述内容によっ

て次の 7分類に仕分けを⾏った。その結果⼀番多かった記述は「院内での受診・薬の処⽅」
であり、次いで「⼦どもの世話（ケア含む）を代わる」「付き添いを変更」と続いた。 

 
前問の設問「どのようなケアやサポートが受けられましたか」では、「院内外での受診・
薬の処⽅」が⼀番多かったが、この設問の結果が⽰す通り、「院内での受診・薬の処⽅」を
⾏ってくれない病院がまだまだある実態が浮かび上がった。 
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n どのようなケアやサポートがあればよかったですか。 
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第２章 ⑨経済・仕事 
 
n 経済的な不安を感じていますか・いましたか。 

 
8 割が経済的に不安あり 

 
2025 年では、「とても感じている」が 39.7％、「感じている」が 19.7％、「やや感じてい

る」が 18.7％が上位 3 項⽬となっている。不安の程度にかかわらず、何らかの経済的不安
を感じている割合は上位 3 項⽬の合計で約 8割の 78.1％に上る。最も低いのは「まったく
感じていない」4.6％である。 

 
2022 年と⽐べると、「とても感じている」は 8.7 ポイント上昇が⽬⽴つ。「それほど感じ

ていない」は 4.7ポイント低下するなど、回答構成に⼀定の変化がみられる。全体的にみる
と、経済不安を感じる傾向が強まっている。 
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n 付き添いの費⽤は、1 ⽇あたりどのくらいかかりますか・かかりましたか 
 

1 ⽇ 1,000〜3,000 円が主流 
 

2025 年では、「1000円〜2000円未満」が 36.6％、「2000円〜3000円未満」が 28.5％、
「500円〜1000円未満」が 15.5％が上位となっている。上位 2 項⽬（「1000円〜2000円
未満」「2000円〜3000円未満」）で 65.1％を占め、回答は⽐較的集約している。最も低い
のは「1万円以上」1.1％である。 

2022 年と⽐べると、3000円未満の回答は減少している⼀⽅、3000〜4000円未満の回答
は増加している。1⽇ 4000円未満とみれば、9割以上の⼈が該当する結果となった。特に
「2000円〜3000円未満」は 4.9ポイント上昇、「3000円〜4000円未満」も 3.2ポイント
上昇しており、全体で考えると 1⽇の付き添い費⽤が増えている傾向にある。 

付き添いの形態別にみると、「⾯会のみ」では付き添い費⽤は、簡易ベッド代や⼊浴
代、コインランドリー代、⾷費等がかからないためか、付き添いに⽐べ費⽤は低めとなっ
ている。 
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n 付き添い中に宿泊にかかる 1 ⽇あたりの費⽤を教えてください 
 

6 割は「無料」、病院によって広がる宿泊費格差 
 

2025 年では、「無料」が 61.4％が突出して⾼く、分布の偏りが明確である。次いで「5000
円〜1万円未満」が 11.5％、「1000円〜3000円未満」が 9.2％と続く。最も低いのは「3万
円以上」0.7％である。 

 
2022 年と⽐べると、「無料」が 2.1ポイント上昇しており、宿泊費の無償提供が広がりつ

つあることが確認できる。「1000円未満」は 3.1ポイント低下しているが、それ以上の費⽤
帯はほぼ回答割合が増加している。 

 
病院の種別でみると、「⼦ども病院」では「無料」が 46.0％で、全体の 61.4％を 15.4 ポ

イント下回っており、「1000円〜3000円未満」が 24.1％と全体の 9.2％を 14.9ポイント上
回っていることから、「⼦ども病院」での付き添いには宿泊費がかかるケースが他の病院に
⽐べ多いことが分かった。 
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n ⾯会にかかる交通費（往復）について教えてください。 
 

6 割近くが 1,000 円未満で通院、交通費は上昇傾向 
 
有効回答数 381 名の結果は、2025 年では、「500円〜1000円未満」が 30.7％、「500円未
満」が 24.7％、「1000円〜3000円未満」が 22.0％で上位となっている。最も低いのは「5000
円〜1万円未満」6.0％である。約 6割弱の⼈が 1000円未満で⾯会に通えている。 

 
2022 年と⽐べると、「500 円〜1000 円未満」は 4.0 ポイント上昇、「500 円未満」は 5.5
ポイント低下、「1000円〜3000円未満」も 3.5ポイント低下しており、2022 年に⽐べて交
通費がかかっている傾向が⽰された。 

 
病院の種別でみると、「⼦ども病院」では「1000円〜3000円未満」が 26.9％となり、

全体の 22.0％を 4.9ポイント上回っている。⼦ども病院の利⽤者に遠⽅から通院するケー
スが多い可能性が⽰唆される。
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n 付き添い⽣活の中で節約している・していたことはありますか。すべてお選び
ください。 

 
⾷べない・TVを⾒ない・洗わない 

 
前問の結果より、経済的不安を「とても感じている」「感じている」「やや感じている」

の回答者（78.1％、936 ⼈）は 2025 年では、「飲⾷費を削る」が 74.3％、「テレビを⾒な
い」が 54.8％で、上位２項⽬が主な節約しているものとなっている。次いで「洗濯の回数を
減らす」が 44.3％が上位となっている。最も低いのは「⾞中泊する」で 1.4％である。 

2022 年と⽐べると、回答割合の⾼い「飲⾷費を削る」「簡易ベッドを借りない」「冷蔵庫
を使わない」「洗濯の回数を減らす」「テレビを⾒ない」は、いずれも 2025 年のほうが増加
している。 

 
また「その他」の回答は 6.0％で 56 件となっており、その内容はほぼ、選択肢に当ては

まる内容の記述が多数⾒られたが、「個室をやめる・あきらめる」など、⼊院費⽤を直接抑
えるような記述があった。 
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n 付き添い⽣活の中で節約している・していたことはありますか。すべてお選び
ください。 
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n ⾃⾝の職業（付き添い時） 
 

付き添うのは「働く⺟」が主流。専業主婦が減少 
 

2025 年では、「会社員（正社員）」が 32.0％、「専業主婦」が 24.5％、「パート・アルバイ
ト」が 18.7％が上位となっている。最も低いのは「経営者・役員」1.1％である。 

 
2022 年と⽐べると、「パート・アルバイト」は 3.9ポイント上昇、「会社員（正社員）」は

2.8ポイント上昇、「専業主婦」は 8.1ポイント低下しており、回答構成に⼀定の変化がみら
れる。 

 
また「その他」の回答は 4.3％で 52 件となっており、その内容は職業の記述よりも「育

休中」「休職」「退職」などの現在の就業状況に関する記述が多くみられた。 
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n 仕事の状況 
 

付き添いで変わる「働き⽅」。休む・辞める・在宅にする 
 
2025 年では、「産後・育児休業中であった」が 24.2％、「⼊院前から仕事はしていない」

が 21.2％がともに 20％超え。次いで「⼊院してから介護休業または⼦の看護休暇をとった」
が 16.2％と続く。最も低いのは「⼊院してから転職した」の 1.0％である。 

 
2022 年と⽐べると、「⼊院前から仕事はしていない」は 7.4 ポイント減少している。「⼊

院してから介護休業または⼦の看護休暇をとった」は 5.7ポイント上昇、「産後・育児休業
中であった」は 2.9ポイント低下しており、回答構成に⼀定の変化がみられる。 

 
また「その他」の回答は 10.7％で 128件となっており、その内容は選択肢にある「休職・
離職」が多くみられたが、「在宅・リモート勤務」や「働き⽅を変更する」など、付き添い
しながらでもできる働き⽅の記述があった。 

 
「⼊院してから介護休業または⼦の看護休暇をとった」「⼊院してから休職した」「⼊院し

てから仕事をやめた」の各回答割合が増加していること、および「その他」の記述内容から、
勤務形態を調整しながら付き添いに専念している様⼦が窺える。 

 
⼊院期間別でみると、「短期（2 週間未満）」では、「⼊院後も仕事の状況は変わらない」

で 29.0％と全体（14.9％）から 14.1 ポイント⾼く出ている。2 週間程度の⼊院期間であれ
ば、勤務先との調整や⼿続きをせず、普段通りの勤務で対応しようとする付き添い者が多く
なることが⽰唆される。 
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n 仕事の状況について教えてください。すべてお選びください。 
⼊院期間別 
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n 仕事の状況 
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n 仕事の状況 
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n 仕事の状況 

 
 

!"#

$ %&'()*+,-./0

$ 123,456789:)06;12<(90'=456>/,(90

$ ?@?AB90

$ !CD8E'0FGHIJK"LCMNOPQRS/:TUVW/0

$ XYZ[Q\]^_=`abc==defgQhi=/0

$ 12jkh2limn`abc&o/0pqrKksNt'uv'0FwxHyQRS/0p
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第２章 ⑩付き添い環境への要望／医療スタッフへの声 
 
n 付き添い者の⽣活環境について感じていること・改善してほしいこと 

 
「制度も⾷事も睡眠も、何もない」。⾷⽣活の充実が⼀番欲しい 

 
記述は 897。病院種別での違いを確認するため、病院種別ごとに仕分けてみたが、病院を
問わず「⾷事・栄養」が最多分類（⼤学病院 147件／⼦ども病院 53件／それ以外 85件）
であり、有料でも付き添い者への⾷事提供を求める声は全種別共通の最⼤課題である。 

 
「睡眠・休息環境」「付き添い制度・ルール」も全種別で上位を占める⼀⽅、分類の順位・
内容の深刻度には病院種別による明確な違いがある。付き添い⽣活の基本的な⾐⾷住が保
障されていないという根本問題は病院の種別を超えて共通している。 
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付き添い者の⽣活環境について感じていることや、改善してほしいことはあります
か。 
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付き添い者の⽣活環境について感じていることや、改善してほしいことはあります
か。 
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付き添い者の⽣活環境について感じていることや、改善してほしいことはあります
か。 
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付き添い者の⽣活環境について感じていることや、改善してほしいことはあります
か。 
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付き添い者の⽣活環境について感じていることや、改善してほしいことはあります
か。 
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n 病院や医療スタッフによる付き添い者へのサポートで助かったこと 
 

「声をかけてくれた」。⼩さな気遣いで、⼤きく救われた 
 
サポートで助かった記述は 833 件あり、その記述内容によって次の 7 分類に仕分けを⾏
った。その結果⼀番多かった記述は「医療スタッフのサポート（声かけ・気遣い・相談）」
であり、次いで「⼦どもの⾒守り交代・⼀時預かり」「病院からのサポート」と続いた。 

 
⼀番多かった「医療スタッフのサポート（声かけ・気遣い・相談）」では、病室に顔を出

してくれたり、いろんな話をしたり声をかけてくれたりなど、⽇頃からのコミュニケーショ
ンに対する感謝の記述があった。２番⽬の「⼦どもの⾒守り交代・⼀時預かり」では、バル
ーンアートをしてくれ⼦どもが喜んだとの記述があった。３番⽬の「病院からのサポート」
では、病院内でのクリスマス会のイベント実施や、⼦どもの状態を⾒て病室の交換、ハンド
マッサージ等の記述があった。 

 
全体を通して、サポートは、医療スタッフのコミュニケーション能⼒、個⼈の善意や裁量

に依存しているように思われる。付き添い者への温かい⼀⾔・声かけは、⼼の⽀えになり、
短時間でも⾒守り交代が、付き添い者の⼼や⽣活の質を⼤きく変えることが読み取れる。 
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病院や医療スタッフによる付き添い者へのサポートで助かったことやありがたかっ
たことがあれば教えてください。 
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病院や医療スタッフによる付き添い者へのサポートで助かったことやありがたかっ
たことがあれば教えてください。 
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病院や医療スタッフによる付き添い者へのサポートで助かったことやありがたかっ
たことがあれば教えてください。 
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第２章 ⑪ 制度変化の体感 
 
 

n 過去 1 年以内⼊院した⽅で、2023 年以前にも⼊院・付き添いをした経験がある 
 

56%が⼊院・付き添いの経験をしていない 
 
有効回答数 551 名の結果は、「ない」が 55.9％、「ある」が 44.1％となった。 
年齢別でみると、「児童（6歳以上）」では 59.9％の 106 名が過去 1 年以内に⼊院経験が
あると回答しており、6歳未満の乳幼児と⽐べ、⼊院経験を持つ割合が⾼い傾向にある。
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n 2023 年までと、この 1 年以内で、付き添い環境やルール、医療スタッフの対応
に変化を感じたか 

 
変化を感じた 3 割、感じなかった 4 割 

 
前問の結果より、2023 年以前にもお⼦さんが⼊院・付き添いをした経験がある回答者

（44.1％、243 ⼈）は 2025 年では、「変化がなかった」が 43.2％と⼀番多く、次いで「変
化があった」32.9％、「わからない」23.9％と続く。 

病院の種別でみても、どの病院も「変化がなかった」が多くなっている。特に「それ以
外の病院」では、51.2％と半数以上が「変化がなかった」と回答している。 
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n どのような変化があったか 
 

変化の多くは「コロナ規制の緩和」 
 
記述は 77件で、その⼤半がコロナ禍からの回復を背景とした「緩和・改善」の変化であ
った。回答の主な⽂脈はコロナ前後の⽐較であり、コロナ禍での制限が付き添い者の負担を
増⼤させていたかが改めて確認できる。 

 
最も多かったのは「⾯会・交代緩和」（27件）で、交代制限の撤廃・⾯会時間の延⻑・き
ょうだいの⾯会解禁などがあった。「⽀援・設備改善」（15件）では付き添い⾷の提供開始・
マクドナルドハウスの新設・寝具改善・Wi-Fi整備などが報告されており、外部⽀援団体の
⼒を借りた改善があった。 

 
⼀⽅、「制限強化・負担増」も 9件報告されており、看護師⻑の交代による柔軟対応の消
失・シャワー設備の撤去・交代ルールの厳格化など、改善とは逆⾏する変化も起きている。
これは付き添い環境が制度より、担当者の裁量や病院の運⽤⽅針に依存していることを⽰
している。 

 
また「病院によって対応が全く違うことに驚いた」という声も複数あり、変化の⽅向と幅

が病院によって⼤きく異なる実態が改めて確認された。 
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どのような変化がありましたか？具体的にお聞かせください。 
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どのような変化がありましたか？具体的にお聞かせください。 
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どのような変化がありましたか？具体的にお聞かせください。 

 
 

!" #$%

&'()*+, ( -./0123456789:;<=>?@A4BCDEB/01FGH:IJK

L<=MNOFPQR:;STO=

( UIJ/0VQ+,56=WOXOYZQ[:;<=W

( \]B^_`QaJ=WUIbEB-./01Bc0VdeQfghKiPg;<

=W!=LOjEQkg;<="

( l0VQmQ<=

( 1no1(cp1no1(oqrQFs=WtupvXwxqVy0pBzO{6

Q|<=W/01Q}~F�X<=BF�X<=W

( UsIJbB��e�qeQFs�J=��:8<�h�Ad������B��

Q|7BQ��W

( (�q�ec�����XwUsIJ�Bc0VdeB�UQ|Sh��F�Sw

6789:;<�JTO=W/01Q��F�g����;BF ¡¢£¤7d/

o:;<�¥¦:§X<=FPWd�¨o/01F;g©S==ª«0V¬­F®

c0VdeL¯�S7°�®FsTO=W¥¦:|SQ�9±²JTO=W

( ?@�³B´µQ¶·¸¹¦2GH:¶º�J=B:!¶º;g;<�J=W!!!!«�»
u:�¼F½¾P7�¿d/q¨qÀqoTF¬<�s�g6789:;<�J

=W!!!!̂ÁBÂÃÄÅÆQ)Ç56�J=W!!!!ÈÉÊQË¤�J=W
( UIJ�QÌ789:;<=W

( ÂÄÆBÍÎÏKÐB+,

( UIÑ¯B��B34QÒT<=W«vnÓBÔÕQÖg;<=W�×ØÙÚB}

ÛOÜÝFhCÞßBàá®ÜÝFs789:âãO�g6=W

( (UsIJ:�³�ä��åQÌ789:;<=(UsIJXÜÝXæç789:

;<=(èé¯QË¤=

( cp1no1êëeQFs=W¥¦:|SQ=JW

( �³Qì9=ºìJ;BX@íXw;JQhUsIJ�2î{Fs=B@§X<=

( �ïFecÀBÍ�QFs789:;<=Gð�ï:#$%&$Qñ789:;<=«

�»uQ'(òóôõ:;<=

Õ¢ö÷(øùË ( ³ú�ûB¹¦2ü¯�g6789:;<=UIQýþÿ�Bª:;<=UI!"

iÜÝ?:h#U2O;J�J¯;g;<=$wX;%&'§!()h*+,"Q|

7ò@UI'-:;<=

( #%.:´µQ/NW°0wXwB12@34:5$6J=L¯7QhO;¯67

8w;JTT9í7°�Q|7W:�ò:;<;�vq=i¿�>0V?@gL5

789:;<=W

( UsIJbB!"QFs;g;<=

( @ABCQDí<�OTJh>?@EF:GHO�®w¤=°�QhO�®w¤;

g;<=WÐ%IÏFðJ"XXw;J89âãO�®w<�J=QGK''**LX

X789:;<=WÏÏÏÏFABMNsQOg�QK'PQJ�J=wRòó

nqeeyqST�FUX<�g67°�®;g;<=W

( ÜÝBÕ¢@V°®|STPWCD��F;<>W:Õ¢@|STPW

( ÜÝbBÕ¢QXOg;<=

( «�»uQDí<=ÜÝQFs;g;<=

( SYZqQ£¤;g;<=��)*Q;g;<=½{[VoQ£J\�:;<=



 

 137 

どのような変化がありましたか？具体的にお聞かせください。 
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第 3 章 ①⽐較の前提と⽅法 
 

【⽐較上の留意点】2022 年調査（n=3,643）と 2025 年調査（n=1,198）ではサンプル規模・
特性が異なります。特に 2025 年調査では⻑期⼊院・⾼度医療が必要な⼦どもを持つ層の⽐率
が⾼まっています。 

このため数値変化を単純に「制度改定の効果」とのみ解釈することは難しい部分がありま
す。傾向の変化として参照いただき、因果関係の断定には慎重な解釈が必要です。 

 
項⽬ 2022 年調査 2025 年調査（本調査） 

調査時期 2022 年 11 ⽉〜2023 年 1 ⽉ 2025 年 12 ⽉〜2026 年 1 ⽉ 

有効回答数 3,643 名 1,198 名 

対象 0〜17 歳⼦どもの付き添い経験者 同左 

サンプル特性 ⽐較的短期⼊院・軽症の層も含む ⻑期⼊院・重篤度の⾼い層が多め 

⽐較の留意点 サンプル構成の違いがあるため 傾
向の変化として参照 

̶ 

 
 

 2022 年調査との⽐較分析 第3 章 
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第 3 章 ②付き添いの実態の変化 
 
付き添い形態・選択可否の変化 

指標 2022 年 
n=3,643 

2025 年 
n=1,198 

変化幅 評価 

付き添い形態：泊まり込みのみ 71.8% 68.2% -3.6pt 変化なし 

付き添い形態：泊まり込み＋⾯会 18.3% 24.5% +6.2pt 改善 

付き添いを「選べなかった」 79.0% 73.5% -5.5pt 改善 

病院から付き添いを要請された 79.1% 79.1% ±0pt 変化なし 

付き添い理由の説明を受けた 51.7% 53.2% +1.5pt 変化なし 

 
ケア負担の変化 

指標 2022 年 
n=3,643 

2025 年 
n=1,198 

変化幅 評価 

⾷事介助の実施率（泊まり込み者） 88.2% 84.8% -3.4pt 改善 

排泄ケアの実施率 94.4% 88.4% -6.0pt 改善 

清潔ケアの実施率 90.1% 88.3% -1.8pt 変化なし 

服薬の実施率 78.7% 88.9% +10.2pt 要分析※ 

⾒守りの実施率 87.8% 98.1% +10.3pt 要分析※ 

1 ⽇のケア時間：21〜24 時間 25.5% 25.5% ±0pt 変化なし 

看護師にまかせられない経験あり 61.0% 64.5% +3.5pt 悪化 

保育⼠にまかせたい 72.6% 73.5% +0.9pt 変化なし 

CLS 等専⾨職にまかせたい 27.1% 42.9% +15.8pt 改善 

※ ※服薬・⾒守りの増加は 2025 年サンプルに医療的ケア児・重症度が⾼い層が多い影響の可能性あり。サンプル差に留意

して解釈する。 
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第 3 章 ③⽣活環境・体調の変化 
 
⾷事環境の変化 

指標 2022 年 
n=3,643 

2025 年 
n=1,198 

変化幅 評価 

3 ⾷⾷べられている 69.7% 71.4% +1.7pt 改善 

病院⾷「あり（有料＋無料）」 15.9% 17.0% +1.1pt 改善 

病院⾷「なし」 84.1% 80.2% -3.9pt 改善 

節約で飲⾷費を削る 69.6% 58.0% -11.6pt 改善 

 
睡眠・休息環境の変化 

指標 2022 年 
n=3,643 

2025 年 
n=1,198 

変化幅 評価 

熟睡感なし（1=全くない） 55.2% 47.6% -7.6pt 改善 

熟睡感なし＋ほぼなし（1+2 計） 85.4% 80.0% -5.4pt 改善 

ベッド：⼦どもと同じベッド 51.8% 41.9% -9.9pt 改善 

⽇中の休息場所「ない」 79.9% 75.5% -4.4pt 改善 

夜間ケア「常にある」 45.7% 41.3% -4.4pt 改善 

 
体調・⼊浴の変化 

指標 2022 年 
n=3,643 

2025 年 
n=1,198 

変化幅 評価 

体調を崩した経験あり 51.3% 58.9% +7.6pt 悪化 

体調不良でも付き添い継続 54.0% 57.5% +3.5pt 悪化 

⼊浴：ほぼ毎⽇ 61.6% 70.0% +8.4pt 改善 

⼊浴中⾒守りなし 49.2% 43.6% -5.6pt 改善 
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第 3 章 ④経済・仕事の変化 
 

経済・仕事の変化 

指標 2022 年 
n=3,643 

2025 年 
n=1,198 

変化幅 評価 

経済的不安「とても感じている」 31.0% 39.7% +8.7pt 悪化 

経済的不安「感じている」以上合計 71.5% 78.1% +6.6pt 悪化 

仕事を辞めた（退職） 8.7% 12.8% +4.1pt 悪化 

休職した 6.6% 9.1% +2.5pt 悪化 
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回答者が⼊院している・していた病院名を記⼊してください。 
2名以上回答者があった病院のみ掲載しています。 
 
北海道地⽅ 58件 
北海道（58件） 

北海道⼤学病院（24件） 
北海道⽴⼦ども総合医療・療育
センター（11件） 
札幌医科⼤学附属病院（7件） 

札幌北楡病院（4件） 
旭川医科⼤学病院（2件） 
市⽴札幌病院（2件） 

 
東北地⽅ 70件 
⻘森県（5件） 

弘前⼤学医学部附属病院（4件） 
 
岩⼿県（13件） 

岩⼿医科⼤学附属病院（12 件） 
 
宮城県（16件） 

宮城県⽴こども病院（10件） 東北⼤学病院（6件） 
 
秋⽥県（5件） 

秋⽥⼤学医学部附属病院（3件） 秋⽥県⽴医療療育センター（2件） 
 
⼭形県（15件） 

⼭形⼤学医学部附属病院（12件） 鶴岡市⽴荘内病院（2件） 
福島県（16件） 

福島県⽴医科⼤学附属病院（14件） 

 
関東地⽅ 292件 
茨城県（13件） 

筑波⼤学附属病院（8件） 
茨城県⽴医療⼤学付属病院（3件） 

茨城県⽴こども病院（2件） 

 
栃⽊県（10件） 

⾃治医科⼤学とちぎ⼦ども医療センター（7件） 
芳賀⾚⼗字病院（2件） 

 

資料 
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群⾺県（15件） 
群⾺県⽴⼩児医療センター（7件） 
群⾺⼤学医学部附属病院（4件） 

前橋⾚⼗字病院（2件） 

 
埼⽟県（22件） 

埼⽟県⽴⼩児医療センター（5件） 
埼⽟医科⼤学総合医療センター（4件） 

埼⽟医科⼤学国際医療センター（3件） 
埼⽟医科⼤学病院（2件） 

 
千葉県（35件） 

千葉⼤学医学部附属病院（8件） 
松⼾市⽴総合医療センター（5件） 
千葉県こども病院（4件） 
千葉県千葉リハビリテーションセンター（4件）  
成⽥⾚⼗字病院（3件） 

東京⼥⼦医科⼤学附属⼋千代医
療センター（2件） 
順天堂⼤学医学部附属浦安病院（2件） 
旭中央病院（2件） 

 
東京都（168件） 

東京都 23 区（122件） 
国⽴成育医療研究センター（26
件） 

東京⼥⼦医科⼤学病院（18 件） 
東京⼤学医学部附属病院（18件） 
東京科学⼤学病院（11件） 
聖路加国際病院（9件） 
慶應義塾⼤学病院（8件） 
順天堂⼤学医学部附属順天堂医院（7件） 

順天堂⼤学医学部附属練⾺病院（4件） 
⽇本⾚⼗字社医療センター（3件） 
⽇本医科⼤学附属病院（3件） 
⼼⾝障害児総合医療療育センター（3件） 
国⽴がん研究センター中央病院（2件） 
東京慈恵会医科⼤学附属病院（2
件） 

東京都 23 区外（46件） 
東京都⽴⼩児総合医療センター（15件） 
榊原記念病院（14件） 

国⽴精神・神経医療研究センター（12件） 
杏林⼤学医学部付属病院（3件） 

 
神奈川県（29件） 

神奈川県⽴こども医療センター（13件） 
神奈川リハビリテーション病院（4件） 

横浜労災病院（3件） 
茅ヶ崎市⽴病院（2件） 
北⾥⼤学病院（2件） 

 
中部地⽅ 238件 

新潟県（32件） 
新潟⼤学医⻭学総合病院（24件） 
新潟県⽴がんセンター新潟病院（4件） 

⻑岡⾚⼗字病院（2件） 

 
富⼭県（8件） 

富⼭⼤学附属病院（4件） 富⼭県⽴中央病院（2件） 
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厚⽣連⾼岡病院（2件） 
 
⽯川県（25件） 

⾦沢⼤学附属病院（11件） 
⾦沢医科⼤学病院（10件） 

⼩松市⺠病院（2件） 

 
福井県（2件） 
 
⻑野県（11件） 

⻑野県⽴こども病院（9件） 信州⼤学医学部附属病院（2件） 
 
岐⾩県（20件） 

岐⾩県総合医療センター⼩児医療センター（10件） 
岐⾩⼤学医学部附属病院（7件） 

岐⾩市⺠病院（2件） 

 
静岡県（29件） 

NHO静岡てんかん・神経医療センター（11件）  
静岡県⽴こども病院（7件） 
総合病院聖隷浜松病院（7件） 
総合病院聖隷三⽅原病院（2件） 

 
愛知県（111件） 

名古屋⼤学医学部附属病院（36
件） 

あいち⼩児保健医療総合センター（21件） 
名古屋市⽴⼤学病院（9件） 
愛知医科⼤学病院（8件） 
藤⽥医科⼤学病院（6件） 
⽇本⾚⼗字社愛知医療センター名古屋第⼀病院（6件）  
JCHO 中京病院（4件） 

NHO 名古屋医療センター（4件） 
⽇本⾚⼗字社愛知医療センター名古屋第⼆病院（3件）  
愛知学院⼤学⻭学部附属病院（2

件） 
⼤同病院（2件） 
豊橋市⺠病院（2件） 

国 ⽴ が

 
近畿地⽅ 219件 

 
三重県（16件） 

三重⼤学医学部附属病院（14件） 
 
滋賀県（8件） 

滋賀医科⼤学医学部附属病院（6
件） 
京都府（40件） 
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京都⼤学医学部附属病院（19件） 
京都府⽴医科⼤学附属病院（17件） 

 
⼤阪府（92件） 

⼤阪⼤学医学部附属病院（21件） 
⼤阪市⽴総合医療センター（16
件） 
ボバース記念病院（9件） 
⼤阪⺟⼦医療センター（7件） 
北野病院（5件） 
⼤阪医科薬科⼤学病院（4件） 
近畿⼤学病院（4件） 

関⻄医科⼤学附属病院（3件） 
⾼槻病院（3件） 
⼤阪⾚⼗字病院（2件） 
愛染橋病院（2件） 
⼤阪⾚⼗字病院附属⼤⼿前整肢
学園（2件） 
千船病院（2件） 
市⽴豊中病院（2件） 

 
兵庫県（49件） 

兵庫県⽴こども病院（31件） 
神⼾⼤学医学部附属病院（6件） 
兵庫県⽴尼崎総合医療センター（4件） 

兵庫医科⼤学病院（3件） 
公⽴豊岡病院（2件） 

奈良県（10件） 
奈良県⽴医科⼤学附属病院（8件） 
 

和歌⼭県（4件） 
和歌⼭県⽴医科⼤学附属病院（3件） 

 
中国地⽅ 91件 
⿃取県（9件） 

⿃取⼤学医学部附属病院（8件） 
 
島根県（6件） 

島根⼤学医学部附属病院（2件） 
 
岡⼭県（37件） 

岡⼭⼤学病院（24件） 
倉敷中央病院（7件） 

NHO 岡⼭医療センター（3 件） 
津⼭中央病院（2件） 

 
広島県（35件） 

広島⼤学病院（14件） 
広島市⽴広島市⺠病院（11 件） 

県⽴広島病院（6件） 

 
⼭⼝県（4件） 
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四国地⽅ 29件 
徳島県（5件） 

徳島⼤学病院（4件） 
⾹川県（11件） 

⾹川⼤学医学部附属病院（6件） NHO四国こどもとおとなの医療センター（2件）  
愛媛県（10件） 

愛媛⼤学医学部附属病院（7件） 愛媛県⽴中央病院（2件） 
⾼知県（3件） 

 
九州地⽅ 203件 
福岡県（108件） 

福岡市⽴こども病院（35 件） 
九州⼤学病院（31件） 
久留⽶⼤学病院（8件） 
NHO九州がんセンター（8件） 
JCHO九州病院（6件） 

聖マリア病院（4件） 
NHO⼩倉医療センター（3件） 
産業医科⼤学病院（3件） 
福岡⼤学病院（2件） 
飯塚病院（2件） 

 
佐賀県（12件） 

佐賀⼤学医学部附属病院（10件） 
⻑崎県（11件） 

⻑崎⼤学病院（9件） 
熊本県（13件） 

熊本⼤学病院（6件） 
熊本⾚⼗字病院（3件） 

NHO熊本医療センター（2件） 

⼤分県（10件） 
⼤分県⽴病院（5件） ⼤分⼤学医学部附属病院（4件） 

宮崎県（6件） 
宮崎⼤学医学部附属病院（5件） 

⿅児島県（18件） 
⿅児島⼤学病院（11件） ⿅児島市⽴病院（5件） 

沖縄県（25件） 
沖縄県⽴南部医療センター・こども医療センター（15件） 
琉球⼤学病院（7件） 

沖縄県⽴中部病院（2件） 

 
その他  2件 
 


