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母子生活保護世帯自立支援プログラムの試行状況と課題／小林　恵一

プロジェクト１　客員研究員
江戸川大学総合福祉専門学校

小林　恵一

母子生活保護世帯自立支援プログラムの試行状況と課題
―主として母子生活保護世帯自立支援プログラムにおけるアセスメントシートの分析を通じて―

はじめに

平成１９年度に八千代市の母子世帯調査を実施し、

その結果に基づき母子生活保護世帯を対象とする自立

支援プログラムを作成した。

調査結果と作成したプログラムについてはすでに報

告書として示している（八千代市「生活保護を受給す

る母子世帯の自立支援プログラム策定のための調査及

び検討結果について」平成２０年３月）。

この自立支援プログラムは、ソーシャルワーカーと

利用者との信頼関係の上に成り立つ協働を基本として

おり、「当事者主体」「当事者参加」を可能とする「パー

トナーシップ」を構築するためのツールとして作成さ

れたたもので、八千代市では平成２０年度より実際に

母子生活保護世帯を対象として使用している。

本稿では、まずこのプログラムの基本ツールとして

作成された「アセスメントシート」に焦点をあてて、

実施状況とその結果について述べていく。�）

次に自立支援プログラムを実施するにあたり、それ

を実施する生活保護ケースワーカー（以下「ワーカー」

とする）を対象とした自立支援プログラムの研修経過

についてまとめ、自立支援プログラムの課題について

検討する。

１　アセスメントシートの作成状況

八千代市における母子生活保護世帯の推移は下記の

とおりである（表１「母子生活保護世帯数の推移」）。

母子生活保護世帯は、平成１８年～２０年度にかけ

て一旦は減少傾向にあるものの、平成２１年度からは

再び増加傾向にある。

表１「母子生活保護世帯数の推移」

年度 １８ １９ ２０ ２１ ２２ ２３※

世帯数 １１６ １０２ ８９ ９６ １０３ １１２

※　２３年度は平成２３年１１月までのもの

母子生活保護世帯のうち、自立支援プログラムの対

象となった世帯は平成２１年度で６７世帯、平成２２

年で５５世帯となっている。�）

ここでは現在も継続して実際にアセスメントシート

を作成している４２ケースを取り上げていく。

４２ケースを対象として行ったアセスメントの総試

行数は１０７回で、ケースにより施行回数が異なって

いるが、１ケースあたり平均で２．５４回行っている。

（表２「アセスメントシートの試行数」）。

表２「アセスメントシートの試行数」

施行回数 １ ２ ３ ４

世帯数 １ ２２ １６ ３

※　平成２３年１１月までの施行数
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アセスメントシートの作成間隔は、担当するケース

ワーカーと母親の判断によって行われるため一定して

おらず、３ヶ月程度の間隔で行われる場合もあれば、1

～２年で1回行われる場合もある。

一連の自立支援プログラムシートは、アセスメント

シートを基本として、①アセスメントシートを補うた

めの補助的なシート（エコマップ、母親が置かれてい

る状況や今後の母親自身の生活の方向性を図式化する

ためのシート）、②ワーカーから母親に示される社会資

源リスト、提供される支援内容についてのシートで構

成されている。

２　スコアからわかる母親の状況

ここでは基本となるアセスメントシートから得られ

る情報を取り上げて整理していく。

アセスメントシートは、図１のように縦軸に大項目

として「母の健康」「生活技能」「地域との関係」「子ど

もの育ち」「子どもとの関係」「就労意欲」「親族関係」

の７項目からなる。「生活技能」については小項目とし

て「家計」「掃除」「食事づくり」、「子どもの育ち」の

小項目は「入浴や洗濯等について」「身の回りの整理整

頓について」「生活リズムについて」「家庭状況等」に

分かれている。

また横軸として、自分自身の現状と支援の方向性を

図１　「アセスメントシートの項目と整理番号」
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示すものとして第１段階から第５段階にステップアッ

プしていく内容が示されている。

今回は、これらの項目のうち「子どもの育ち」を除

く６つの大項目（図１の①～⑥）に着目し、シートご

とに第１～第５段階をそれぞれ点数化して整理した。

「子どもの育ち」については、複数の子どもを対象に

して記載していたり、子どもの年齢層もバラバラであ

るため、１枚のシートの内容だけでは状況が理解でき

ないため除外した。母親と子どもの関係については「子

どもとの関係」という項目から把握していく。

大項目は、それぞれ図１のように番号をふって整合

性をもたせて整理した。

今回４２ケースについて、この①～⑥の番号ごとに

横軸の各段階を１～５と点数化して集計した。このう

ち「生活技能」については、小項目の合計を平均した。

すべてのケースについて、項目ごとの平均をみると、「①

母の健康」は３．８、「②生活技能」は３．７３、「③地

域との関係」は３．１８、「④子どもとの関係」は３．５２、

「⑤就労意欲」は２．７８、「⑥親族関係」は２．９５であっ

た。これを点数順に並べ替えると図２のようになる。

図２　全平均値

この図からは、母親自身や身の回りの家事、育児等

私的領域についての点数が高くなるが、家族以外の他

者との関わりが強くなる領域では、点数が低くなって

いることがわかる。母子生活保護世帯の母親の場合、

自分自身の日常生活の維持が中心となるため、身の回

りの人間関係が中心で、社会的つながりが大きくなる

就労意欲は低くなっている。

次にシート全体を通して見ていくと、大きな特徴と

して現れるのが、「母の健康」と「就労意欲」のスコア

の関係から見られるパターンである（表３）。「母親の

健康」が平均３．０以上かつ「就労意欲」が平均３．０

以上が１６ケース、「母親の健康」が平均３．０以上か

つ「就労意欲」が平均３．０未満が１６ケース、「母親

の健康」が平均３．０未満かつ「就労意欲」が平均３．０

未満が７ケース、「母親の健康」が平均３．０以上かつ「就

労意欲」が平均３．０未満が３ケースとなっている。

表３　「母親の健康」と「就労意欲」の関係 ケース数

A 母の健康（高・＞3.0）・就労意欲（高・＞3.0） １６

B 母の健康（高・＞3.0）・就労意欲（低・＜3.0） １６

C 母の健康（低・＞3.0）・就労意欲（低・＞3.0） ７

D 母の健康（高・＜3.0）・就労意欲（低・＜3.0） ３

このうち「母親の健康」のスコアが高く、「就労意欲」

も高いケース「Ａ」群と「母親の健康」のスコアが高く、

「就労意欲」が低いケース「Ｂ」群を、他の項目との関

係で見ると以下のようになる。（表４「Ａ群とＢ群の他

の項目との関係」、図３「Ａ群とＢ群の項目別比較」）

表４「Ａ群とＢ群の他の項目との関係」

Ａ群 項　目 スコア

「母親の健康」のスコア
が高く「就労意欲」 も
高い

生活技能 ３．９５

子どもとの関係 ３．９５

地域との関係 ３．２１

親族関係 ３．２４

Ｂ群 項　目 スコア

「母親の健康」のスコア
が高く「就労意欲」 が
低い

生活技能 ３．９８

子どもとの関係 ３．８４

地域との関係 ３．５６

親族関係 ２．６０
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Ａ群とＢ群を項目別に比較すると、「生活技能」「子

どもとの関係」はほとんど変わらないが、「地域との関

係」では、就労意欲の低い群が就労意欲の高い群より

スコアが高くなっている。反対に「親族関係」では、「就

労意欲」の高い群が就労意欲の低い群より高くなって

いる（図３）。

図３　Ａ群とＢ郡の項目別比

このことから健康状態が同じ程度なら、「地域との関

係」「親族関係」という人間関係が就労意欲に関わって

いる可能性が見てとれる。特に「親族関係」が希薄な

場合は、母親の就労意欲に影響を与えていることが考

えられる。これは残業や仕事を休むことのできない状

況の時、一時的にでも子どもの面倒をみる役割を親族

が担ってくれることを期待できないためと想像するこ

ともできる。そのため親族関係の深浅が就労意欲に影

響を与えていることも推測できる。

３　�スコアの変化からわかる母親の
変化

アセスメントシートを複数回使用することにより、

その時々の状況を固定的にとらえるだけでなく、母親

自身の「変化」をとらえることができる。

ここではアセスメントを２回行った５ケースについ

て、スコア表とレーダーグラフ、３Ｄ図を使い変化を

見ていく。

（ケース１）

半年間の間に２回のアセスメントを行っているが、

１回目と比べ２回目のアセスメントでは「母親の健康」

のスコアが大きく向上している。反面「地域との関係」

は低くなっている。他の項目は「子どもとの関係」を

はじめ、少しずつ高くなっている。全体的に改善傾向

にあるとも考えられるが、「就労意欲」については小さ

な変化にとどまっている。

ケース１ 健康 家事 掃除 食事 地域 子ども 就労 親族

2011.01 2 3 3 4 3 2 1 2

2011.07 5 4 4 5 0 4 2 2

ケース１

ケース１

（ケース２）

１年以上の間隔を開けて２回のアセスメントを行っ

ているケースである。「母親の健康」は変化していない
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が、他者との関わりである「子どもとの関係」「親族関係」

「地域との関係」が変化しており、「生活技能」は全体

的に変化している。しかし「就労意欲」については変

化していないのがわかる。

ケース２ 健康 家事 掃除 食事 地域 子ども 就労 親族

2009.12 2 4 2 3 1 2 1 3

2011.07 2 5 4 5 5 3 1 3

ケース２

ケース２

（ケース３）

１回目と２回目のアセスメントを比較すると、「母親

の健康」は変化していないが、「親族関係」「地域との

関係」のスコアが下がっている。反面「就労意欲」「生

活技能」「子どもとの関係」のスコアは上がっている。

ケース３ 健康 家事 掃除 食事 地域 子ども 就労 親族

2009.08 4 3 3 3 5 3 1 4

2010.12 4 4 4 4 3 4 2 3

ケース３

ケース３

（ケース４）

このケースもアセスメントの間隔が１年以上あいて

いる。「親族関係」「子どもとの関係」「生活技能」の「食

事」について変化は見られるが、「母親の健康状態」「就

労意欲」は変化が見られない。

ケース４ 健康 家事 掃除 食事 地域 子ども 就労 親族

2009.07 3 4 4 3 4 3 2 3

2010.12 3 4 4 5 5 5 2 5

ケース４
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ケース４

（ケース５）

アセスメントの間隔が２年間近く空いているケース

であるが、「就労意欲」が変化しているのが目立つ。反

面「地域との関係」のスコアが下がり「生活技能」に

ついても低下している。

ケース５ 健康 家事 掃除 食事 地域 子ども 就労 親族

2009.12 5 5 5 5 5 5 2 3

2011.11 4 4 4 4 3 5 4 3

ケース５

ケース５

以上５ケースのスコアの変化を見てきたが、いずれ

もレーダーグラフでは全体のバランスが右側に偏って

いる、つまり右側の部分のスコアが高くなっているこ

とがわかる。また３Ｄ図では、左側の山が全体的に高

くなっていることがわかる。

また、２回の施行から見られる変化としては、「生活

技能」は変化しやすいが、「就労意欲」については変化

が起こりにくいと考えられる。

４　�自立支援プログラムについての
ワーカーの研修経過

自立支援プログラムの立案においては、現在の生活

保護ケースワークにおけるワーカーと利用者の関係性

や当事者主体という視点に注目してきた。

そのため、筆者たちは、自立支援プログラムの導入

にあたっては、母子生活保護世帯をケースとして受け

持つワーカーを中心として研修を行ってきた。

この研修では、アセスメントシート等一連のシート

の記入方法の他に、ワーカーが母親に関わる上での基

本的態度や母親への理解、ソーシャルワークについて

の基本的知識についても実施してきている（表５「自

立支援プログラム」研修経過）。

平成２３年１月に生活支援課内で、担当ワーカー

１３名に自立支援プログラムについてのヒアリングが

実施された。１３名のうち８名が平成２２年４月以降

も自立支援プログラムを活用している。

ヒアリングの中で「ケースワーカーにとって調査表

（著者注：自立支援プログラムシート）は負担に感じま

すか。負担に感じるとすればどのようなところが負担

に感じますか」という質問に対して、全員が「シート

の記入に時間がかかる」ことをあげている。「ケースに

よっては記入に時間がかかるので時間が取られる」「作

成にまとまった時間が必要」「訪問時間の長さ」という

点にワーカーは負担を感じている。
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また家庭訪問時に、優先的に解決しなければならな

い問題への対応のために時間がなくなり、結果として

シートの作成まで手が回らないこともあるという意見

もあった。

その他にも「問題が多く処遇に悩むケース」では、

母親の「書類そのものへの拒否感」や「理解困難」が

多いと感じているという回答も見られた。

限られた時間の中では、どうしても母親やワーカー

自身の負担を軽減するために自立支援プログラムの「簡

便性」が求められてきている。

またワーカーからは「父子世帯用自立支援プログラ

ムシート」や「日本語以外の言語に翻訳されたもの」

が希望としてあげられた。

自立支援プログラムシートはアセスメントシートか

ら始まり、母親が自分の置かれている現状を理解する

ためのシートと「社会資源リスト」「支援内容」という

ワーカーから提示するものに分かれている。

しかしながら現在のところ、ワーカーは「社会資源

リスト」「支援内容」についてほとんど作成していない。

「社会資源リスト」が作成されていない理由は、社会

資源自体が課内で共有されていないためである。その

ため平成２３年度より課内で社会資源リストの作成を

進めている。

「支援内容」が提示されていない理由は、年度ごとに

表５　「自立支援プログラム」研修経過

日付・場所 研修内容

2009.06.11
八千代市

・調査結果概要報告
・生活保護の概要と「自立助長」について
・ソーシャルワークの基礎

2009.08.19
公開研修会

（八千代市）

・千葉県内の福祉事務所における自立支援プログラムの取組状況について
・八千代市母子生活保護家庭自立支援プログラム策定の経過と方法Ⅰ
・八千代市母子生活保護家庭自立支援プログラムのための基礎調査結果報告
・経過と方法Ⅱ（森田明美）
・八千代市母子生活保護家庭自立支援プログラムの取り組み報告
・実施方法の説明
・八千代市型母子生活保護家庭自立支援プログラムの取り組み報告

2009.10.02
八千代市
2010.03.29
八千代市

・要保護者の「理解」について
・プログラムの使用方法
・母子家庭自立支援プログラムの実施状況についての報告
・学習支援についての報告
・子ども自立支援員の役割と子ども調査の枠組みについて
・2010年度の調査研究について

2010.06.29
八千代市

・八千代市調査の経過と調査結果分析から見えてきたもの
・自立支援プログラムの概要
・プログラム実施状況と結果
・プログラムの導入方法と注意点 ～ ロールプレイを通して学ぶこと～
・精神障害等の場合の使用について

2010.12.27
八千代市

・今年度実施の子ども調査について
・ 母子世帯用自立支援プログラムについての意見交換
・学習支援について

2011.07.22
八千代市

・個別援助の実践過程（ケースワークのプロセス）
・自立支援プログラムの実施方法について
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各ケースの支援方針を定めているが、方針に具体性が

なく、実際的な課題にまで抽出できていないためであ

る。また、それぞれのワーカーが母子世帯の「自立」

について統一した具体的方向性を共有していないこと

も一因と思われる。そのため、何をもって母親の「自立」

とするのかが不明確となっている。

５　自立支援プログラムの課題

自立支援プログラムの使用を始めてから限られた期

間ではあるが、その経過を主としてアセスメントシー

トのスコアとワーカーを対象とした研修からまとめた。

その中から得られた自立支援プログラムの課題とし

て、⑴自立支援プログラムシート、⑵子どもの状態の

把握、⑶自立支援プログラムシートの結果分析、⑷有

効活用に向けて、の4点について検討していく。

⑴　自立支援プログラムシート

①　作成にあたってのワーカー、母親の負担

限られた訪問時間の中で一連のシートを作成するこ

とは時間的にも精神的にも負担となっている。目の前

の課題解決に時間をとられ、ワーカー、母親ともアセ

スメントやプラン作作成は単なる義務となっている可

能性がある。そのため、より短時間で作成が可能なよ

うにシートの改良も考えなければならない。

②　「項目」のわかりやすい表現への変更

アセスメントシート使用への母親の理解を深め、負

担を軽減するために、より母親にわかりやすい文言、

表現に変えていく必要がある。また、日本語が充分に

使えない母親に対して、母国語に翻訳する必要もある

だろう。

⑵　子どもの状態の把握

現在のアセスメントシートは「子どもの育ち」につ

いては記載しにくいものとなっている。子どもが複数

いる場合や年齢層がバラバラの場合でも記入しやすい

ような工夫が必要である。この点の改善として、現在、

生活支援課では、アセスメントシートから「子どもの

育ち」についての部分を別シートとして使用している

（図４「改訂版アセスメントシート」）。

⑶　自立支援プログラムシートの結果分析

一連のアセスメントシートを利用して得た情報を整

理し、分析及び評価方法について早急に検討しなけれ

ばならないが、そのためには、「アセスメント」に対し

ての「エバリュエーション」としての視点、方法を明

確にする必要がある。

母子生活保護世帯の場合、短期的には現状の改善と

して今後の方向性を視野に入れることはできるが、長

期的には「自立」という価値判断が求められる。この

点を明確にしていく必要である。

⑷　アセスメントシートの有効活用に向けて

アセスメントシートから得られた情報をもとに、実

際的に短期目標を設定し支援を行っていくには、アセ

スメントシートから得られた情報を分析し、それぞれ

の項目間の関係をより明確にしていくことが必要であ

る。

そのために共分散構造分析を応用したパス解析等の

分析手法を今後活用することも検討していくことも考

えられる。

（注）

1） 自立支援プログラムはアセスメントシートから始まる一

連のシートとして作成したが、本稿では、その内アセス

メントシートのみを対象とした。様式の詳細については
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母子生活保護世帯自立支援プログラムの試行状況と課題／小林　恵一

小林・久保田著『生活保護受給母子世帯の自立支援プロ

グラムの策定と実施について』東洋大学福祉社会開発研

究センター編集「地域におけるつながり。見守りのかたち」

pp214 ～ 219を参照されたい。

2） 全ての母子世帯を対象としていないのは、母親の状態に

よっては、アセスメント自体に抵抗を示すなど、シート

作成によって、かえってワーカーと母親間の関係にマイ

ナスの影響が出る場合が見込めるからである。その判断

はワーカーが行っている。
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図4　「改訂版アセスメントシート」4
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