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研究成果の概要（和文）：平成26年度は、外科修練医を対象とした双方向インターネット通信による複数同時受
講型の講義システムおよび内視鏡外科基本手技の遠隔教育システムを構築した。平成27年度から28年度において
は、内視鏡外科基本手技遠隔トレーニングプログラムの教育効果を検証するための無作為比較試験を行った。体
内縫合結紮手技を細分化して指導する群と、毎回手技全体を教える群に分けて、その教育効果を比較検討した。
検討結果は体内縫合結紮手技を細分化して指導する群の方が各回の指導時間が短くなり、より効率的な指導を行
える可能性が示唆された。また両群とも、最終的には設定した時間内に体内縫合結紮手技を行えるようになり目
標は達成された。

研究成果の概要（英文）：We developed a remote coaching system of basic laparoscopic surgery skill 
using training box system connected to a laptop with two-way web conferencing software. In the next 
step, we evaluated the feasibility of a remote coaching system in multiple institutions and also 
assessed the impact of the stepwise training method. We compared the 2 groups of stepwise training 
group (SG) practiced the task step-by-step, and the comprehensively group (CG) in intracorporeal 
suturing. They had weekly coaching sessions with an instructor through the Internet. Coaching time 
in remote sessions, self-practice time, and the cost of consumables were compared between the two 
groups. Twenty residents participated in this study, and all achieved proficiency. The SG required 
less time than CG for each coaching session. All participants were highly satisfied with the remote 
system. In conclusion of this project, the feasibility of the remote coaching system for a basic 
laparoscopic task was demonstrated. 

研究分野： 外科教育、内視鏡外科
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１． 研究開始当初の背景 
外科医減少に伴う外科医療の地域格差が加速す

る我が国の現状において、効率的かつ地域に規

定されない汎用性のある外科教育システムが必

要とされている。従来外科領域は他の専門職種

と比較し臨床現場での指導 (on the job 

training：OJT)の比重が高く、プロフェッショ

ナルとしての技能の評価システムが発達してい

ないことから、系統的な教育・トレーニングは

困難とされてきた。年々若手医師が都市部へ集

中する傾向が強まる中、地域病院研修医への質

の高い教育は、卒後医学教育の地域格差の解消

に繋がるだけでなく、地域医師不足を解決する

きっかけにもなりうる。インターネットを利用

したオンライン・コミュニケーションシステム

の発達によりテレビ電話やリアルタイムの動画

情報共有が可能となり、国を超えた外科手技ト

レーニングが可能となった (Okrainec A et al. 

Surg endosc 24:417-422, 2010)。現在これらの

システムは複数人によるグループディスカッシ

ョンが無料で行える環境となり、医学教育領域

でもその可能性に注目が集まっている。我々は

このシステムの簡便性に注目し、地域関連病院

で研修している外科医が学会や講習会の為に遠

方へ出張する必要なく、日常臨床の合間に職場

から複数同時参加できるインターネット遠隔ト

レーニングプロジェクトを考案した。双方向イ

ンターネット通信を使う遠隔外科教育カリキュ

ラムモデルは、地域外科医不足問題を抱える日

本各地へ導入可能なシステムであり、我が国の

卒後外科教育に大きく貢献する可能性を有して

いる。 

 

２． 研究の目的 

1). 双方向インターネット通信を利用した内視

鏡外科遠隔トレーニングシステムの構築とその

教育的意義の検証：北海道大学病院と地域関連

病院間で双方向インターネット通信による複数

同時受講型の講義（初期研修医）、内視鏡外科基

本手技（初期研修医）、手術ビデオ評価・フィー

ドバック（後期研修医）、アニマルラボ（後期研

修医）を中心とした遠隔外科教育システムを構

築し、その教育効果を科学的に検証する。 

・より高度な内視鏡外科トレーニングプログラ

ムの構築と検証：内視鏡外科手術ビデオを上記

双方向インターネット通信により指導医および

複数の研修医で共有し、より高度な内視鏡外科

手術技能の評価とフィードバックを行う。年に

複数回同様のチェックを行うとともに、当科で

すでに確立しているアニマルラボを実際の手技

の確認と習得の場として用いる。 

３． 研究の方法 

1). 我々が開発した携帯、折りたたみ式の腹腔

鏡下縫合結紮練習用トレーナーを使用し、双方

向インターネット通信を利用したトレーニング

システムを開発する。対象は当科所属で地域関

連病院にて研修中の３〜４年目研修医。双方向

インターネット通信には複数同時テレビ電話が

可能な既存システムを利用する。手技に関して

は当科で開発した内視鏡外科基本手技練習用携

帯式トレーナー（図１）とウェブカメラを使用

し大学病院と関連病院間にて遠隔トレーニング

を行う。内視鏡外科の基本手技で必須とされる

体内縫合結紮をトレーニングテーマとし、より

効率的な遠隔トレーニングの指導方法を検討す

るため、体内縫合結紮手技を細分化して指導す

る群と、毎回手技全体を教える群に分けて、そ

の教育効果を比較検討した。 

 

図１.携帯式ボックスシミュレーター 

 

2). より高度な内視鏡外科トレーニングプログ

ラムとして、一般外科治療対象となる疾患中も



っとも頻度の多い鼠径ヘルニアに着目し、腹腔

鏡下鼠径ヘルニア修復術のビデオ評価教育シス

テムを開発しその有用性を検討する。 

 

４． 研究成果 

1).内視鏡外科基本手技の遠隔教育システムと

して、携帯式ドライボックスシミュレーターお

よびスマートフォンを利用した画期的な教育シ

ステムを開発した。指導方法に関する検討結果

は体内縫合結紮手技を細分化して指導する群の

方が各回の指導時間が短くなり、より効率的な

指導を行える可能性が示唆された。また両群と

も、最終的には設定した時間内に体内縫合結紮

手技を行えるようになり目標は達成された。 

2). より高度な手術である腹腔鏡下鼠径ヘルニ

ア修復術の教育のための、技能評価チェックリ

ストおよび、教育用チェックリストに沿った内

容の教育ビデオを開発した。また開発した腹腔

鏡下鼠径ヘルニア修復術技能チェックリストを

使ったビデオ評価、フィードバックシステムを

構築しその教育的有用性を証明した。 

 

図２. 腹腔鏡下鼠径ヘルニア修復術技能 
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