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沖縄県発達障がい者支援センター（令和 5年 10月） 

 

① 本リストは、沖縄県内で小児科、心療内科、精神科を標榜している医療機関

に対して沖縄県発達障害者支援センターが令和 5 年 7 月～令和 5 年 8 月に

実施した「発達障害診療に関するアンケート」より発達障害の診療を行って

いると回答があり、かつ公表についても承諾が得られた医療機関のみを掲載

しています。 

② 県内のすべての医療機関を網羅しているわけではありません。 

また、当センターが推薦しているというわけではありません。 

③  掲載内容は、各医療機関の回答に基づいておりますので、診療内容等の詳

細については、当センターではお答えできません。直接、各医療機関にお

問い合わせ下さい。 

④ 「診療の内容等」欄に記載されているサービス等は、医師の判断に基づいて

行うものであり、受けられない場合もあります。 

⑤  受診までの待機期間等はアンケート実施時のものであり、変動が生じる可

能性があります。 

⑥  生活上の困りごとや就労に関するご相談等については、（医療機関へ受診し

ていない方であっても）支援機関によっては対応可能です。 

⑦ 主な支援機関については、当センターホームページに掲載している『発達

障がい児者支援に関わる相談・支援機関リスト』や当センターホームペー

ジ内の『各種相談窓口』をご覧下さい。 

⑧ このリストを無断でインターネット上に掲載したり、編集、改変すること

を禁じます。 

※ 本リストは当センターホームページよりダウンロードが可能です。 

 

 

 

＊＊＊ ご利用にあたっての注意事項 ＊＊＊ 
 

以下の「ご利用にあたっての注意事項」をよく読み、同意いただいた上でご利用下さい。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

沖縄県 発達障がい児（者）の診療等を行っている医療機関リスト 



医療機関を受診する前に 
 

情報をまとめましょう 

 
受診する前の準備（情報のまとめ）がとても大切になります。 
受診をする目的・必要性を本人や家族、支援者でよく話しあっておくと良いです。 
乳幼児期からの行動の特徴や育てにくさ、生きにくさ、支援の状況などを時系列に沿って整
理し、できるだけまとめておくとスムーズな診察や支援に役立つと考えられます。 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
情報をまとめるツールとして沖縄県では「新サポートノートえいぶる」の活用を推奨してお
ります。相談や支援を受ける際に見せる事で説明の負担を軽くし、併せて支援する関係者に
も十分に理解してもらえるようにするためのツールとしても活用いただけます。 
詳しくはインターネットで「沖縄県 新サポートノートえいぶる」を検索、または市町村福
祉課等でも受け取り出来ます。 
 
  
 
 
 
 
 
 
※転居等で他の医療機関への受診を予定している場合は、現在の主治医へ相談し診療情報
提供書（＝紹介状）を作成してもらってから受診するようにしましょう。 
 
※支援してくださる方へ：生育歴や困りごとをまとめる事が難しい場合は記入の 

ご協力をお願い致します。 

・目的（なぜ受診するのか・誰がどのような事で困っているのか・誰から勧められたか） 

・いつから困っているか  

・これまでの生育歴・現在の日常生活の様子 

（生育歴の参考：親子健康手帳（母子手帳）・幼稚園・保育園小学校の先生との連絡帳や通知表）  

・いままでの検査結果の内容（これまでに検査を受けている場合） 

※持参すると良いもの：親子健康手帳（＝母子手帳）・通知票・支援を受けたときの書類 

まとめておくと良い内容 

QR コードはこちら↑ 

沖縄県 障害福祉課 えいぶる 
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社会福祉法人 五和会
名護療育医療センター

小児科

〒905-0006
名護市宇茂佐1765

TEL：0980-52-0957

＜月～水＞
9：30～11：30
13：30～16：30

＜金＞
13：30～16：30

＊電話にて要予約

母子手帳、健康保険証持参。

＊他機関、学校等で発達検査を
実施された場合は検査結果を持
参ください。

約5ヵ月
未就学児

～
中学生

○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ 小児科専門医

看護師
作業療法士
理学療法士
公認心理師
保育士

医学的検査（採血、脳波、心電図）
心理アセスメント
心理療法
作業療法

○ ○ ○ ○

医療法人タピック
宮里病院

精神科

〒905-0006
名護市字宇茂佐1763-2

TEL：0980-53-7771

＜月＞
午前

＊要予約（事前のメール相談）必須
dryanbaru1@yahoo.co.jp

約2ヵ月 制限なし ○ ○ ○ 精神科専門医
看護師
臨床心理士
精神保健福祉士

医学的検査（CT、採血、脳波、心電図）
心理療法 ○ ○ ○ ○

医療法人 博寿会
メンタルクリニックやんばる

心療内科
精神科

〒905-0009
名護市宇茂佐の森1-2-9

TEL：0980-52-4556

＜月～金＞
8：30～12：30
13：30～17：30

＜第2・第4土曜日＞
8：30～12：30

＜休日＞
第1・第3・第5土曜日、日曜、祝
祭日

＊来所か電話にて要予約

発達の状態がわかるもの持参。
（通知表、保育所などの連絡帳
等）

約2ヵ月 小学生以上 ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ 精神科専門医
看護師
臨床心理士
精神保健福祉士

医学的検査（CT、採血、脳波、心電図）
心理アセスメント
訪問診療
訪問看護
心理療法
薬物療法

○ ○ ○ ○ ○ ○ ○

沖縄県立北部病院 小児科

〒905-8512
名護市大中2-12-3

TEL：0980-52-2719

＜月～金＞
9：00～12：00
14：00～17：00

＊要予約

＊予約時に、紹介状を地域連携
室にFAXして下さい。予約がな
くても対応しますが、充分な時
間がとれないことがあり得ま
す。

＊WISC検査の結果があれば持
参。

＊非常に対応困難なケースは名
護療育医療センターや他院精神
科と連携しています。

＊発達障害を専門とする医師は
いませんが、一般的な診断、療
育助言は可能です。

なし
未就学児

～
中学生

英語 ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ 小児科専門医 臨床心理士

医学的検査（MRI、CT、採血、脳波、心
電図、WISC等）
心理療法
言語療法
作業療法

○ ○ ○

名護市屋我地診療所 小児科
小児神経科

〒905-1632
名護市饒平名460-1

TEL：0980-52-8887

＜木＞
午後

＊電話にて要予約

個々のケースで判断し、ご家族
に説明しています。

約3ヵ月
小学生

～
18歳未満

○ 小児科専門医 公認心理師 心理療法 ○ ○ ○ ○

独立行政法人 国立病院機構
琉球病院

児童精神科

〒904-1201
金武町字金武7958-1

TEL：098-968-2133

＜月～金＞
9：00～17：00
土日祝日は休診

＊電話にて要予約

母子手帳および、他機関にて検
査を受けたことのある方は検査
結果持参。

他病院受診歴のある方は紹介状
持参。

　　約4ヵ月

＊緊急度によって
は受診時期を早め
ることもあるの
で、まずはお電話
でご相談くださ
い。

未就学児
～

中学生
○ ○ ○ ○ ○ ○ ○

精神科専門医
子どものこころ
専門医

臨床心理士
公認心理師
精神保健福祉士

医学的検査（MRI、採血、脳波、心電
図）
心理アセスメント
心理療法
薬物療法

○ ○ ○ ○ ○ ○ ○

社会福祉法人 松原福祉会
松原クリニック

心療内科
精神科

〒904-1201
金武町字金武4231

TEL：098-968-3287

＜月～金＞
9：00～12：00
14：00～17：00

＊電話にて要予約

＊心理検査不可の為、新規の診
断目的は、受け入れ不可。

＊既に診断がついている場合、
過去の診断書控え、療育手帳、
障害者手帳などをご持参くださ
い。

約1ヵ月 18歳以上 ○ ○ ○ ○ 精神科医師 看護師
医学的検査（採血、心電図）
訪問看護
薬物療法

○ ○ ○ ○

北部保健医療圏（５ヶ所）

中部保健医療園（15ヶ所）

沖縄県　発達障がい児（者）の診療等を行っている医療機関リスト　　（ 令和6年11月時点 ）
※ このリストは、沖縄県内で小児科、心療内科、精神科を標榜している医療機関に対して、沖縄県発達障害者支援センターが令和５年７月～８月に実施した「発達障害診療に関するアンケート」より 発達障害の診療を行っていると回答があり、かつ公表についても承諾が得られた医療機関を掲載しています。
　 県内すべての医療機関を網羅しているわけではありません。診療内容等の詳細については、直接、各医療機関にお問い合わせ下さい。

診療の内容等

作成している診断書等

医療機関名 診療科目
診療時間

予約の必要

所在地

連絡先

初診時・初診予約時の
注意事項等

（持参した方がいい資料など）

診療領域 診療に関わっている職種

初診までの
待機期間

※R5.10月時点

対象年齢

外

国

語

対

応

1 沖縄県発達障がい者支援センター作成
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沖縄県　発達障がい児（者）の診療等を行っている医療機関リスト　　（ 令和6年11月時点 ）
※ このリストは、沖縄県内で小児科、心療内科、精神科を標榜している医療機関に対して、沖縄県発達障害者支援センターが令和５年７月～８月に実施した「発達障害診療に関するアンケート」より 発達障害の診療を行っていると回答があり、かつ公表についても承諾が得られた医療機関を掲載しています。
　 県内すべての医療機関を網羅しているわけではありません。診療内容等の詳細については、直接、各医療機関にお問い合わせ下さい。

診療の内容等

作成している診断書等

医療機関名 診療科目
診療時間

予約の必要

所在地

連絡先

初診時・初診予約時の
注意事項等

（持参した方がいい資料など）

診療領域 診療に関わっている職種

初診までの
待機期間

※R5.10月時点

対象年齢

外

国

語

対

応

医療法人 社団志誠会
平和病院

精神科

〒904-2222
うるま市字上江洲665

TEL：098-973-2000

＜月・火・水・金・土＞
8：30～11：00
13：00～15：00

なし 20歳以上 ○ ○ ○ ○ 精神科専門医

看護師
作業療法士
公認心理師
精神保健福祉士

医学的検査（CT、採血、脳波、心電図）
心理アセスメント
訪問看護
心理療法
作業療法
薬物療法

○ ○ ○ ○

医療法人 和泉会
いずみ病院

心療内科
精神科

〒904-2205
うるま市栄野比1150

TEL：098-972-7788

＜水曜日または金曜日＞
9：00～

＊当日の診療状況により変更有

＊電話にて要予約

通知表・母子手帳の情報提供、
内容がわかる資料等持参。

約1ヵ月
小学生

～
20歳未満

○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ 精神科専門医
公認心理師
精神保健福祉士

医学的検査（CT、採血、脳波、心電図）
心理アセスメント
心理療法

○ ○ ○ ○ ○ ○ ○
特別障害者
手帳

うるまこころのクリニック 精神科
心療内科

〒904-2225
うるま市喜屋武546-1
ゆらてぃくジョイハウスビ
ル1F

TEL：098-923-3333

＜月～水、金＞
9：00～13：00
14：00～17：30

＜土＞
9：00～13：00

＊電話にて要予約
＊月初めに翌月の予約をお願いしま
す。

診療情報提供書、採血・心電
図・心理検査等の検査結果、お
薬手帳、成績表、親子健康手帳
を持参してください。

＊児童・思春期専門医ではあり
ません。

約1～2ヵ月 中学生以上 ○ ○ ○ 精神科専門医 看護師

医学的検査（採血、心電図）
薬物療法

○ ○ ○

＊診断書の
作成につい
ては、患者
様の状況に
よります。

発達クリニックCan

小児科
心療内科
児童精神科
リハビリテー
ション科

〒904-2225
うるま市喜屋武384-3-2
きゃんメディカルプラザ4Ｂ

TEL：098-973-7711

＜月・火・水・金＞
8：40～12：20
13：00～17：00

＜木＞
9：00～14：00

＜土＞
8：30～12：30

木曜日は不定休あり

＊初診予約専用電話にて受付・要予
約
090-8292-9800

母子手帳・通知表・過去の発達
検査結果・園/学校での様子・
転院の場合は診療情報提供書持
参。

約1ヵ月

未就学児
～

小学生

*初診の対象年齢は
0歳～小学4年生

     英語

＊診察のみ

*英語での発
達検査は
行っていま
せん

○ ○ ○ ○ ○ ○

  構音障害

発達性協調
運動障害

精神保健指定医
作業療法士
言語聴覚士
公認心理師

心理療法
言語療法
作業療法

○ ○ ○ ○ ○ ○

社会医療法人 敬愛会
ちばなクリニック

小児科

〒904-2143
沖縄市知花6-25-15

TEL：098-939-1301

＜水＞
午前・午後

＜木＞
午後

＊電話にて要予約

発達検査の結果があれば持参し
てください。

※療育や個別支援につなげるた
めの窓口です。

約3ヵ月
未就学児

～
中学生

○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ 小児科専門医
看護師
臨床心理士
公認心理師

医学的検査（MRI、CT、採血、脳波、心
電図）
心理アセスメント
心理療法
言語療法

○ ○ ○

医療法人 一灯の会
沖縄中央病院

心療内科
精神科

〒904-2143
沖縄市知花5-26-1

TEL：098-938-3188

＜月～土＞
9：00～17：00

＊電話にて要予約

転院の場合、診療情報提供書持
参。

可能であれば、養育者からの聞
き取り、親子健康手帳、通知表
の持参。

約1ヵ月
中学卒業

以上 ○ ○ ○ ○ 精神科専門医

看護師
作業療法士
臨床心理士
公認心理師
精神保健福祉士

医学的検査（CT、採血、脳波、心電図）
心理アセスメント
訪問看護
心理療法
薬物療法
集団療法（SST、集団認知行動療法、成
人発達障害プログラム）

○ ○ ○ ○ ○ ○

中部保健圏域（15ヶ所）

2 沖縄県発達障がい者支援センター作成
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沖縄県　発達障がい児（者）の診療等を行っている医療機関リスト　　（ 令和6年11月時点 ）
※ このリストは、沖縄県内で小児科、心療内科、精神科を標榜している医療機関に対して、沖縄県発達障害者支援センターが令和５年７月～８月に実施した「発達障害診療に関するアンケート」より 発達障害の診療を行っていると回答があり、かつ公表についても承諾が得られた医療機関を掲載しています。
　 県内すべての医療機関を網羅しているわけではありません。診療内容等の詳細については、直接、各医療機関にお問い合わせ下さい。

診療の内容等

作成している診断書等

医療機関名 診療科目
診療時間

予約の必要

所在地

連絡先

初診時・初診予約時の
注意事項等

（持参した方がいい資料など）

診療領域 診療に関わっている職種

初診までの
待機期間

※R5.10月時点

対象年齢

外

国

語

対

応

医療法人 卯の会
新垣病院

精神科

〒904-0012
沖縄市安慶田4-10-3

TEL：098-933-2756

＜月～金＞
9：00～16：00

＊電話にて要予約

あれば母子手帳、成績表などの
幼児期・学童期の様子がわかる
資料持参。

約1ヵ月 中学生以上 ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ 精神科専門医

看護師
作業療法士
臨床心理士
公認心理師
精神保健福祉士

医学的検査（CT、採血、脳波、心電図）
心理アセスメント
訪問看護
心理療法
養育者向けプログラム（個別相談対応の
み）

○ ○ ○ ○ ○ ○ ○

ゆうクリニック
心療内科
精神科
児童精神科

〒904-2165
沖縄市宮里2-25-10

TEL：098-989-0748

＜月・水・金＞
9：00～13：00

＜火・木＞
13：00～18：30

＜土・日＞
9：00～16：30

＊電話にて要予約

約1ヵ月
未就学児

～
20歳未満

○ ○ ○ 精神科専門医
看護師
公認心理師

薬物療法 ○ ○ ○ ○ ○

じねんこどもクリニック 小児科

〒904-0033
沖縄市山里1-1-2
パーチェ山里301

TEL：098-989-5601

【初診】
＜月～金＞
11：30～

【再診】
＜木・土＞
9：00～11：30

＜月・火・水・金＞
9：00～11：30
15：30～18：00

＊電話にて要予約

これまでの検査結果、親子健康
手帳持参。

約3ヵ月
小学生

～
18歳未満

○ ○ ○ ○ ○ ○ 小児科専門医
看護師
臨床心理士
公認心理師

医学的検査（採血、心電図）
心理アセスメント
心理療法

○ ○

社会福祉法人沖縄肢体不自由児協会
沖縄中部療育医療センター

小児科
リハビリテー
ション科

〒904-2173
沖縄市比屋根5-2-17

TEL：098-932-6077
　　　　　　　（代表）

＜月～金＞
＊完全予約制

＊初診予約専用TEL
　050-5358-5978

＊奇数月の最初の開院日
8：30～　翌月、翌々月の２ヶ月
分の予約受付。
予定人数達し次第、終了。

※当センターHPの【初診予約
について】を要確認。

※予約時に医師が作成した紹介
状がお手元にあることが必須。

・親子手帳、園や学校の様子が
わかるもの、学校の成績表（就
学児）、過去の発達・知能検査
結果等あれば持参。

　 約1～3ヵ月

＊あくまで受付予
約後の目安

未就学児
～

小学生

＊初診受付時の対
象年齢。再診はそ
の限りではない。

○ ○ ○ ○ ○

  構音障害

発達性協調
運動障害

小児科専門医

看護師
作業療法士
言語聴覚士
臨床心理士
公認心理師
精神保健福祉士
社会福祉士

医学的検査（採血、脳波、心電図)
心理アセスメント
心理療法
言語療法
作業療法
薬物療法
集団療法（SST）
ペアレントトレーニング

＊言語療法、作業療法は、原則未就学児
に限ります。

＊保護者カウンセリングは自費となりま
す。

○ ○ ○ ○ ○ ○

医療法人タピック
沖縄リハビリテーションセンター病院

精神科
児童精神科

〒904-2173
沖縄市比屋根2丁目15-1

TEL：098-982-1777

＜月＞
9：00～12：30

＜火＞
14：00～17：30

＊要予約

【成人の場合】
学生時代の成績表があれば持
参。

【児童の場合】
学校の成績表、あれば母子手
帳、学校の先生の意見書等持
参。

状況によりお待ち
いただく場合がご
ざいます。

5歳以上 ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○
精神科専門医
子どものこころ
専門医

看護師
公認心理師
精神保健福祉士

医学的検査（MRI、CT、採血、脳波、心
電図）
心理療法
言語療法
作業療法
薬物療法

○ ○ ○ ○ ○ ○ ○

南上原こころの発達クリニック 児童精神科

〒901-2424
中城村南上原732
South hill. f 105号室

TEL：098-917-6380

＜月・火＞
9：00～12：00
13：30～15：00

＜水・金・土＞
9：00～12：00

＊電話にて要予約

約6ヵ月以上 制限なし ○ ○ ○ ○ 精神科専門医
看護師
臨床心理士
公認心理師

心理療法 ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○

中部保健医療圏（15ヶ所）

3 沖縄県発達障がい者支援センター作成
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沖縄県　発達障がい児（者）の診療等を行っている医療機関リスト　　（ 令和6年11月時点 ）
※ このリストは、沖縄県内で小児科、心療内科、精神科を標榜している医療機関に対して、沖縄県発達障害者支援センターが令和５年７月～８月に実施した「発達障害診療に関するアンケート」より 発達障害の診療を行っていると回答があり、かつ公表についても承諾が得られた医療機関を掲載しています。
　 県内すべての医療機関を網羅しているわけではありません。診療内容等の詳細については、直接、各医療機関にお問い合わせ下さい。

診療の内容等

作成している診断書等

医療機関名 診療科目
診療時間

予約の必要

所在地

連絡先

初診時・初診予約時の
注意事項等

（持参した方がいい資料など）

診療領域 診療に関わっている職種

初診までの
待機期間

※R5.10月時点

対象年齢

外

国

語

対

応

ぎのわんメンタルクリニック 心療内科
精神科

〒901-2225
宜野湾市大謝名1-17-31

TEL：098-890-7733

＜月・水・金＞
8：30～12：30
14：00～18：00

＜火・木・土＞
8：30～12：30

日・祝休み

＊電話にて要予約
（毎月初めに電話で翌月の初診予約
を受付）

幼少期の発育状況がわかる物の
持参。また、幼少期の発育状況
がわかる人の同行。

約1ヵ月
以上

　　中学生以上

＊心理・知能検査
不可

○ ○ ○ ○ 精神科専門医
看護師
精神保健福祉士
社会福祉士

医学的検査（採血、心電図）
薬物療法 ○ ○ ○ ○ ○

琉球大学病院精神科神経科 精神科
児童精神科

〒903-0215
西原町字上原207

TEL：098-895-3331

【4歳～中学2年生】
毎週（月）
9：00～15：30

【中学3年生以上】
毎週（火・木・金）
9：00～11：30

＊要予約
＊予約方法は琉球大学病院ホーム
ページを参照

母子手帳、成績表、学校での様
子、他機関での検査結果持参。

約1～2ヵ月 4歳以上

翻訳タブ
レットにて
対応するた
め、通訳同
伴が望まし
い

○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○

小児科専門医
精神科専門医
子どものこころ
専門医
日本小児心身医
学会認定医

看護師
臨床心理士
公認心理師
精神保健福祉士

医学的検査（MRI、CT、採血、脳波、心
電図）
心理アセスメント
心理療法
薬物療法

＊心理療法は、原則医師が行う。訪問看
護は、地域の訪問看護ステーションに依
頼している。

○ ○ ○ ○ ○ ○ ○

太田小児科医院 小児神経科

〒903-0122
西原町小橋川164-1

TEL：098-946-5081

＜月・火・水・金・土＞

＊毎月1日に、予約を受け付けま
す。1か月分の予約が埋まり次第締
め切ります。

他で検査等を受けている場合
は、結果を持参してください。
受診1週間前までにアンケート
を取りにきてもらい、当日アン
ケートを持参してもらいます。

＊完全予約制で診療しておりま
す。予約時間に遅刻されると予
約取り直しになりますので、ご
注意下さい。予約キャンセルの
際もご連絡下さい。

約5ヵ月

　    未就学児
　　     ～
　     中学生

＊中学卒業と同時
に、当院通院も終
了します。

○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ 緘黙
小児科専門医
精神保健指定医

言語聴覚士
公認心理師

心理アセスメント
心理療法
言語療法
薬物療法
養育者向けプログラム
（ペアレントトレーニング、PCIT、
CARE、トリプルP）
PECS

○ ○ ○ ○ ○

医療法人 和み会
城間医院

心療内科
精神科

〒903-0117
西原町翁長240-7

TEL：098-945-4551

＜月・火・金＞
9：00～11：30
14：00～17：00

＜水＞
9：00～11：30

＊電話にて要予約
（未就学児は事前に医師に確認）

母子手帳持参。 約3週間 制限なし ○ ○ ○ ○ ○ 精神科専門医
看護師
公認心理師
精神保健福祉士

心理療法
薬物療法 ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○

バークレーいむろ心のクリニック
心療内科
精神科
児童精神科

〒901-2104
浦添市当山2-2-11
バークレーズメディカル
モール3F

TEL：098-877-7700

＜月・火・木・金＞
9：00～11：30
14：00～17：00

＜土＞
9：00～11：30

＊電話にて要予約
月の初めの診療日に一括予約です。
その他の日は空き状況で予約可で
す。

母子手帳、成績表持参。 約2週間 制限なし ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ 精神科専門医 看護師
医学的検査（採血、心電図）
心理アセスメント ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○

学校への診
断書など

中部保健医療圏（15ヶ所）

南部保健医療圏（30ヶ所）

4 沖縄県発達障がい者支援センター作成
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沖縄県　発達障がい児（者）の診療等を行っている医療機関リスト　　（ 令和6年11月時点 ）
※ このリストは、沖縄県内で小児科、心療内科、精神科を標榜している医療機関に対して、沖縄県発達障害者支援センターが令和５年７月～８月に実施した「発達障害診療に関するアンケート」より 発達障害の診療を行っていると回答があり、かつ公表についても承諾が得られた医療機関を掲載しています。
　 県内すべての医療機関を網羅しているわけではありません。診療内容等の詳細については、直接、各医療機関にお問い合わせ下さい。

診療の内容等

作成している診断書等

医療機関名 診療科目
診療時間

予約の必要

所在地

連絡先

初診時・初診予約時の
注意事項等

（持参した方がいい資料など）

診療領域 診療に関わっている職種

初診までの
待機期間

※R5.10月時点

対象年齢

外

国

語

対

応

医療法人へいあん
発達相談クリニックそえ～る

小児科
精神科

〒901-2131
浦添市牧港4-5-10
浦添市障がい福祉関連複合
施設
ピアラルうらそえ4F

TEL：098-942-7700

＜月・火・水・金＞
9：00～12：30
13：30～17：00

＜木＞
9：00～12：30

＊要予約

親子健康手帳、検査結果など持
参。

約6ヵ月
未就学児

～
小学生

○ ○ ○ ○ ○ ○ 小児科専門医
看護師
臨床心理士
公認心理師

心理アセスメント
心理療法 ○ ○ ○ ○ ○

城間クリニック 心療内科
精神科

〒901-2102
浦添市前田564-1

TEL：098-878-8213

＜月・火・水・金＞
9：00～12：30
14：00～18：30

＜土＞
9：00～14：00

＊電話にて要予約

＊現在新規の受付はしていませ
ん。

20歳以上 ○ ○ ○ ○ 精神科専門医
看護師
臨床心理士
公認心理師

医学的検査（MRI、CT、採血、脳波、心
電図）
心理アセスメント
心理療法

＊画像検査、脳波検査は連携医療機関で
実施。

○ ○ ○ ○ ○

山本クリニック 心療内科
精神科

〒901-2132
浦添市伊祖2-30-7
OAZOビル1F

TEL：098-879-3303

＜月・火・木・金・土＞

＊電話にて要予約

＊転院の場合は診療情報提供
書、心理テストの結果持参。

約2週間
中学卒業

以上
英語 ○ ○ ○ 精神科専門医 公認心理師

医学的検査（採血、心電図）
心理アセスメント
心理療法
薬物療法

＊性別違和、性同一性障害、性別不合に
ついては未就学児も含めて相談にのって
います。

. ○ ○ ○ ○

南斗クリニック 精神科

〒901-2133
浦添市城間3-3-7

TEL：098-988-3208

＜火・水・木＞
8：00～12：30
14：00～16：00

＜金＞
8：00～12：30

＜土＞
7：30～12：30

＊電話にて要予約

約2週間 中学生以上 ○ ○ ○ 精神科専門医
訪問看護
＊外注になります ○ ○ ○ ○

医療法人 へいあん
平安病院

心療内科
精神科

〒901-2553
浦添市経塚346

TEL：098-877-6467

【相談】
＜月～金＞
9：00～16：00

【診療】
午前のみ（要予約）

＊週に一名ずつ新規患者をお受けし
ている（曜日固定ではない）

＊地域連携室に電話で要予約（対
象：中南部）

親子手帳、成績表など持参（電
話で確認）

約1年

      中学生以上

＊小学生以下の受
診希望は、当院サ
テライトの「発達
相談クリニックそ
え～る」を紹介し
ている

○ ○ ○ ○ 精神科専門医

看護師
臨床心理士
公認心理師
精神保健福祉士

医学的検査（CT、採血、脳波）
心理アセスメント
心理療法（心理カウンセリング）
ペアレントトレーニング

○ ○ ○ ○ ○ ○

医療法人社団 輔仁会
田崎病院

精神科

〒902-0062
那覇市字松川319

TEL：098-885-2375

＜月～金＞
8：30～12：30
13：30～17：30

＊電話にて要予約

療育は行わず、診療・各種診断
書作成を行っている。心理検査
実施、フィードバック、確定診
断に時間がかかる場合がある。
母子手帳、成績表、過去の心理
検査結果等あれば持参していた
だきたいです。

　 約2～4週間

＊児童に関しては
1～2か月待ち

       制限なし

＊未就学児は5歳
より対応可（要相
談）

○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ 精神科専門医

看護師
作業療法士
臨床心理士
公認心理師
精神保健福祉士

医学的検査（CT、脳波）
心理アセスメント
訪問看護
心理療法
薬物療法
集団認知行動療法

○ ○ ○ ○ ○ ○ ○

南部保健医療圏（30ヶ所）

5 沖縄県発達障がい者支援センター作成



自

閉

ス

ペ

ク

ト

ラ

ム

症

A

D

H

D

L

D

チ
ッ

ク

症

（

ト
ゥ

レ
ッ

ト

症

候

群
）

吃

音

症

知

的

障

害

関

連

す

る

精

神

疾

患

・

二

次

障

害

そ

の

他

医師 コメディカル

 

療

育

に

関

す

る

意

見

書

 

特

別

児

童

扶

養

手

当

認

定

の

 

診

断

書

 

精

神

保

健

福

祉

手

帳

の

診

断

書

 

自

立

支

援

医

療

 
（

精

神

通

院

医

療
）

の

診

断

書

 

障

害

支

援

区

分

認

定

の

意

見

書

 

障

害

年

金

の

診

断

書

 

特

別

支

援

教

育

に

か

か

る

 

意

見

書

 

そ

の

他

沖縄県　発達障がい児（者）の診療等を行っている医療機関リスト　　（ 令和6年11月時点 ）
※ このリストは、沖縄県内で小児科、心療内科、精神科を標榜している医療機関に対して、沖縄県発達障害者支援センターが令和５年７月～８月に実施した「発達障害診療に関するアンケート」より 発達障害の診療を行っていると回答があり、かつ公表についても承諾が得られた医療機関を掲載しています。
　 県内すべての医療機関を網羅しているわけではありません。診療内容等の詳細については、直接、各医療機関にお問い合わせ下さい。

診療の内容等

作成している診断書等

医療機関名 診療科目
診療時間

予約の必要

所在地

連絡先

初診時・初診予約時の
注意事項等

（持参した方がいい資料など）

診療領域 診療に関わっている職種

初診までの
待機期間

※R5.10月時点

対象年齢

外

国

語

対

応

ハートライン沖縄クリニック

小児神経科
心療内科
精神科
児童精神科

〒900-0002
那覇市曙2-4-13
OKK Bldg.2階A・B

TEL：098-960-1434

＜第1週＞
金曜：12：00～20：00
土曜：9：00～20：00
日曜：9：00～17：00

＜第2週＞
土曜：12：00～17：00

＜第3週＞
金曜：12：00～20：00
土曜：9：00～20：00
日曜：9：00～17：00

＊予約はホームページからの申し込
みとなります。

約半年
未就学児

～
中学生

○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ 精神科専門医

作業療法士
言語聴覚士
理学療法士
臨床心理士
公認心理師

心理療法
言語療法
作業療法
薬物療法
集団療法（SST）
養育者向けプログラム

○ ○ ○ ○ ○

医療法人天仁会
天久台病院

心療内科
精神科
児童精神科

〒900-0005
那覇市字天久1123

TEL：098-868-2101

＜月～金＞

＊予約は電話か、ホームページ（児
童精神科）のメールフォームにて

紹介状（お持ちであれば）、親
子健康手帳、通知表、診断書・
検査結果の写しなど持参。

約3ヵ月
＊緊急の場合は要

相談
小学生以上 ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ 精神科専門医

看護師
作業療法士
臨床心理士
公認心理師
精神保健福祉士

医学的検査（CT、採血、脳波、心電図）
心理アセスメント
訪問看護
心理療法
作業療法
薬物療法
SST
集団認知行動療法

○ ○ ○ ○ ○ ○ ○

あなはクリニック
心療内科
精神科
児童精神科

〒900-0013
那覇市牧志2-23-9
SHINKA牧志ビル3F

TEL：098-988-1425

＜火～土＞
11：00～13：00
15：00～17：00
（祝日、年末年始、春・夏・秋休み
除く）

＊電話にて初診予約必要

生育歴がよくわかる資料を持
参。（母子手帳、保育園との連
絡ノート等、特に乳幼児期の状
態状況がよくわかる物）

約2～4週間 制限なし ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ 緘黙 精神科専門医
臨床心理士
公認心理師
社会福祉士

医学的検査（心理検査等）
心理アセスメント
心理療法
薬物療法
家族面接指導
学校・デイサービス・保育園等との環境
調整

○ ○ ○ ○ ○ ○ ○

イルカこころのクリニック 心療内科
精神科

〒902-0064
那覇市寄宮154-7
玉元ビル202

TEL：098-835-1413

＜火～土＞

＊電話にて要予約

これまでの病歴（情報提供書
等）持参。

約3ヵ月 小学生以上 英語 ○ ○ ○ ○ 精神保健指定医 看護師
医学的検査（採血、心電図）
心理アセスメント ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○

医療法人 寿仁会
沖縄セントラル病院

小児脳神経科

〒902-0076
那覇市与儀1-26-6

TEL：098-854-5511

＜月～金＞
9：00～13：00
14：00～17：30

＜土＞
第１、第３、第５のみ

＊オンライン診療の場合は予約が必
要。

保険証、他医療機関撮影の画像
媒体（CD-ROM等）持参。

なし 未就学児 英語 ○ ○ ○ ○ 小児脳神経外科

看護師
言語聴覚士
社会福祉士
医師事務作業補
助者

医学的検査（MRI、CT、採血、脳波、心
電図） ○ ○ ○

まかび 心のクリニック 心療内科
精神科

〒902-0068
那覇市真嘉比1-7-1

TEL：098-884-7800

＜月～水、金＞
9：00～17：00

＜土＞
9：00～12：30

＊電話にて要予約
（毎週水曜9時より受付）

他院治療歴ある場合は紹介状持
参。

＊当院で出来る範囲での評価と
サポート相談が中心です。

なし 中学生以上 ○ ○ ○ 精神科専門医 ○ ○ ○

めおとばしクリニック 心療内科

〒900-0016
那覇市前島3-21-18
スプレットエム2階.3階

TEL：098-869-3138

＜月～土＞
14：00～16：00

＊電話にて要予約

前医の診断を受けたことがあれ
ば教えてください。

診断書があれば持参してくださ
い。

なし 制限なし ○ 総合診療医 看護師 医学的検査（採血、心電図）

みえばしクリニック 心療内科

〒900-0015
那覇市久茂地3-8-15　1階

TEL：098-863-7788

＜火～土＞
【受付】
8：00～15：00

＊電話にて要予約

現在混み合っている為、初診受
け入れは行っていません。
再開目途については不明です。
ホームページにて案内予定と
なっています。

約1～2ヵ月 制限なし ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ 精神科専門医 臨床心理士 ○ ○ ○

南部保健医療圏（30ヶ所）
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沖縄県　発達障がい児（者）の診療等を行っている医療機関リスト　　（ 令和6年11月時点 ）
※ このリストは、沖縄県内で小児科、心療内科、精神科を標榜している医療機関に対して、沖縄県発達障害者支援センターが令和５年７月～８月に実施した「発達障害診療に関するアンケート」より 発達障害の診療を行っていると回答があり、かつ公表についても承諾が得られた医療機関を掲載しています。
　 県内すべての医療機関を網羅しているわけではありません。診療内容等の詳細については、直接、各医療機関にお問い合わせ下さい。

診療の内容等

作成している診断書等

医療機関名 診療科目
診療時間

予約の必要

所在地

連絡先

初診時・初診予約時の
注意事項等

（持参した方がいい資料など）

診療領域 診療に関わっている職種

初診までの
待機期間

※R5.10月時点

対象年齢

外

国

語

対

応

社会医療法人 葦の会
オリブ山病院

児童精神科

〒903-0804
那覇市首里石嶺町4-356

TEL：098-886-2311

＜火＞
9：00～11：30
13：30～16：00

＊電話にて要予約

紹介状あれば持参。
母子手帳、通知表、他機関で受
けた心理検査のデータ等持参。

約1～2ヵ月
未就学児

～
中学生

○ ○ ○ ○
精神科専門医
児童精神科

臨床心理士
公認心理師

医学的検査（MRI、CT、採血、脳波、心
電図）
心理アセスメント
心理療法
薬物療法

○ ○ ○ ○ ○

首里ハートクリニック 心療内科
精神科

〒903-0804
那覇市首里石嶺町4-238-2
2F

TEL：098-885-5530

＜月・火・水・金＞
9：00～12：00
14：00～18：00

＜土＞
9：00～14：00

＊電話にて要予約

母子手帳、学校の成績表等持
参。

＊心理検査等は実施していませ
ん。

約4週間
中学卒業

～
20歳未満

○ ○ 精神科専門医 薬物療法 ○ ○

発達神経クリニック
プロップ

小児科
精神科

〒901-1105
南風原町字新川215-3

TEL：098-987-1233

＜月～金＞
9：00～17：00

【初診の受診日】
＜月～金＞
9：00～11：00
14：00～16：00

＊電話にて要予約

「母子手帳」「健康保険証」
「自立支援受給者証」など、ご
持参いただきたい物の詳細につ
きましては、電話にて案内。

＊初診受付を制限しておりま
す。体制が整い次第、ホーム
ページにてお知らせします。

約6ヵ月
以上

未就学児
～

中学生
○ ○ ○ ○ ○ ○ てんかん 他

小児科専門医
子どものこころ
専門医
小児神経専門医

看護師
言語聴覚士
臨床心理士
公認心理師

医学的検査（MRI、採血、脳波、心電図)
＊MRIは連携施設にて
心理アセスメント
心理療法
言語療法
薬物療法

○ ○ ○ ○ ○ ○ ○

沖縄県立南部医療センター・
こども医療センター

小児神経科

〒901-1193
南風原町字新川118-1

TEL：098-888-0123

＜火・水・木＞
午前・午後

＊要予約

＊他医療機関より紹介状が必要（た
だし、現在は新規受付していない）

当院より送付した初診問診票へ
の記載と、実施していれば発達
検査の結果報告書など持参。

＊現在、新規患者の受付を制限
しておりますが、解除となり次
第、広報させていただきます。

約3～6ヵ月
未就学

～
中学2年生

○ ○ ○ ○ ○ ○
小児科専門医
子どものこころ
専門医

臨床心理士
公認心理師

医学的検査（MRI、CT、採血、脳波、心
電図）
心理アセスメント
心理療法
薬物療法

＊診断書作成は、申請から受け取りまで
3週間前後必要です。

○ ○ ○ ○ ○

沖縄県立精和病院 心療内科
精神科

〒901-1105
南風原町新川260

TEL：098-889-1390

＜月～金＞
午前中

＊電話にて要予約

前医がいれば紹介状持参。 約1週間 中学生 ○ ○ ○ 精神科専門医

看護師
作業療法士
公認心理師
精神保健福祉士

医学的検査（採血、脳波、心電図）
訪問看護
心理療法
薬物療法

○ ○ ○ ○ ○

医療法人 正清会
久田病院

心療内科
精神科

〒901-1101
南風原町字大名275

TEL：098-889-3206

＜月～金＞
9：00～12：00
14：00～16：00

＊電話にて要予約

成績表、絵画、母子手帳、療育
手帳、通知表等持参。

なし 小学生以上 ○ ○ ○ 精神科専門医

看護師
臨床心理士
公認心理師
精神保健福祉士

心理アセスメント
心理療法 ○ ○ ○ ○ ○

豊見城メンタルクリニック 精神科

〒901-0244
豊見城市字宜保266-3

TEL：098-995-9811

＜火～金＞
7：30～11：15
13：00～15：30

＜土＞
8：30～11：45

＊電話にて予約

保険証（お薬手帳、療育手帳、
知能テストがあれば持参）

＊心理士はいません

なし 18歳以上 ○ ○ ○ 精神科専門医

医学的検査（心電図）
訪問診療
訪問看護
薬物療法

○ ○ ○ ○ ○ ○

とよさきメンタルクリニック 精神科

〒901-0222
豊見城市字渡橋名289-62-
3

TEL：098-996-2969

＜月～金＞
8：45～15：30

＊電話にて要予約

心理士不在のため、心理検査を
行っての診断はできません。

約8週間 16歳以上 英語 ○ ○ ○ 精神保健指定医 ○ ○ ○ ○ ○

南部保健医療圏（30ヶ所）

7 沖縄県発達障がい者支援センター作成
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沖縄県　発達障がい児（者）の診療等を行っている医療機関リスト　　（ 令和6年11月時点 ）
※ このリストは、沖縄県内で小児科、心療内科、精神科を標榜している医療機関に対して、沖縄県発達障害者支援センターが令和５年７月～８月に実施した「発達障害診療に関するアンケート」より 発達障害の診療を行っていると回答があり、かつ公表についても承諾が得られた医療機関を掲載しています。
　 県内すべての医療機関を網羅しているわけではありません。診療内容等の詳細については、直接、各医療機関にお問い合わせ下さい。

診療の内容等

作成している診断書等

医療機関名 診療科目
診療時間

予約の必要

所在地

連絡先

初診時・初診予約時の
注意事項等

（持参した方がいい資料など）

診療領域 診療に関わっている職種

初診までの
待機期間

※R5.10月時点

対象年齢

外

国

語

対

応

やえせ心のクリニック 精神科
心療内科

〒901-0401
八重瀬町字東風平1200-
10

TEL：098-998-0556

＜月・火・木・金・土＞
午前：9：00～13：00
午後：14：00～18：00

＊土曜は午前のみ
＊電話にて要予約

・健康保険証またはマイナン
バーカード、お薬手帳または薬
剤情報提供書持参。（お持ちの
方は紹介状、自立支援医療受給
者証持参）

約2ヵ月 中学卒業以上 ○ ○ ○ ○ 精神科専門医 看護師
医学的検査（採血、心電図）

*心理検査は外部に依頼
○ ○ ○ ○ ○

医療法人晴明会
糸満晴明病院

心療内科
精神科

〒901-0334
糸満市字大度520

TEL：098-997-2011

＜月～金＞
【受付時間】
9：00～11：00
13：00～15：00

＊電話にて要予約

母子健康手帳、成績表、保険
証、心理検査結果、紹介状持
参。養育者の同伴。

＊15歳以下の新規患者を受付中
止している為、療育に関する意
見書や特児手当の診断書は当院
にID（再来・通院歴）のある方
のみ対応しています。

　　約4週間

＊心理士不足で検
査の予約を入れる
時に4週間以上か
かることもある

      18歳以上

＊1６歳～17歳は
要相談

○ ○ ○ ○ 精神科専門医
看護師
公認心理師
精神保健福祉士

医学的検査（CT、採血、脳波、心電図）
心理アセスメント
心理療法
薬物療法

○ ○ ○ ○ ○ ○ ○

医療法人陽和会
南山病院

心療内科
精神科
児童精神科

〒901-1303
糸満市字賀数406-1

TEL：098-994-3660

【精神科一般】
＜月～金＞
8：30～17：30

【児童精神科】
＜新規患者＞
予約調整時、曜日相談

＜再来患者＞
木・金の午後

＊電話にて要予約

・保険証、母子手帳、成績表、
他学校からの申し送りがあれば
持参

・他院から転院の場合、診療情
報提供書、自立支援受給者証等
あれば持参

・当院HPから問診票をダウン
ロードもしくは書式を受付に取
りに来て頂き、受診日までに記
入し持参

・当院は禁煙基幹病院であるた
め、敷地内禁煙、周囲での喫煙
に対し注意指導を行っておりま
す。

約4ヵ月

     小学生以上

＊18歳以上は精神
科一般外来

○ ○ ○ ○ ○ ○ ○
精神科専門医
子どものこころ
専門医

看護師
作業療法士
臨床心理士
公認心理師
精神保健福祉士
社会福祉士

医学的検査（CT、採血、脳波、心電図）
心理アセスメント
訪問看護
心理療法
作業療法
薬物療法

＊相談支援事業所、B型作業所、障がい
者職業・生活支援センターへの案内可能
です。

＊入院については18歳以上は可。17歳
以下は要相談。

○ ○ ○ ○ ○ ○ ○

公益社団法人地域医療振興協会
公立久米島病院

小児科
心療内科

〒901-3121
久米島町字嘉手苅572-3

TEL：098-985-5555

【小児発達外来】
＜金＞
13：30～17：00

【心療内科】
＜土＞
午前・午後

＊電話にて要予約

母子手帳、保育園の連絡帳、
ノート、テスト等の育成の状況
がわかるもの持参。

約2ヵ月

       未就学児
          以上

＊小児科は基本中
学生まで。それ以
上は心療内科

○ ○ ○ ○ ○ ○ ○
小児科専門医
精神科専門医

臨床心理士
公認心理師

医学的検査（CT、採血、脳波、心電図）
心理アセスメント
心理療法
言語療法
作業療法
ペアレントトレーニング

○ ○ ○ ○ ○ ○

ぬちぐすい診療所 小児科

〒907-0004
石垣市登野城623-6

TEL：0980-87-7931

木曜日午後

＊電話もしくはホームページ予約
フォームにて

母子手帳持参。 なし
未就学児

～
中学生

○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ 小児科専門医

養育者向けプログラム（成長発達につい
て子育て勉強会）
養育者向け子育て相談
子育て・医療の勉強会
子どものこころの相談

＊小児科外来では、子供の成長や発達、
子育てについて日頃から相談できるかか
りつけ医を目指しています。また、毎月
「子育て勉強会」を開催しています。

沖縄県立宮古病院 小児科

〒906-0013
宮古島市平良下里427-1

TEL：0980-72-3151

【小児科】
平日の午前・午後

＊要予約（予約は地域連携室経由に
なります）

学校からの調査票、問診票持
参。

＊月1回児童精神科医による専
門外来を行っておりますが、通
常は一般小児科医による一般外
来の合間に診療を行うことに
なっており、学校等で不都合が
ある者に限り1日1人程度で予約
のみの診療とさせていただいて
おります。

約1週間
未就学児

～
中学生

○ ○ ○ ○ ○ 緘黙等 小児科専門医

看護師
言語聴覚士
臨床心理士
臨床発達心理士

医学的検査（MRI、CT、採血、脳波、心
電図）
心理療法

○ ○ ○

宮古保険医療圏（１ヶ所）

南部保険医療圏（30ヶ所）

八重山保険医療圏（１ヶ所）
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沖縄県発達障がい者支援センター

□https://www.okinawa-gajyumaru.jp/

発達障害ナビポータル
国が提供する発達障害に特化したポータルサイト

□https://hattatsu.go.jp/


