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研究成果の概要（和文）：医学科学生の医療プロフェッショナリズム能力の評価法を検討した。研究代表者の所
属大学における医学科学生の３・４年次のグループ学習の評価、共用試験OSCE・CBTの成績、５年次の実習の評
価、６年次卒業試験の成績を中心にデータを収集した。
３年次グループ英会話の評価並びに４年次PBLグループ学習の評価と５年次臨床実習の評価を比較すると、３年
次－５年次、４年次ー５年次ともに正の相関を認め、臨床実習前のグループ学習の評価が臨床実習での評価を予
測し得ることが示唆された。一方、５年次臨床実習不合格者の不合格要因の多くはプロフェッショナリズムに反
する行為であり、共用試験OSCEの結果からは予測できなかった。

研究成果の概要（英文）：We have analyzed medical students’ performance through six-year 
undergraduate education to seek the means to assess their medical professionalism.  The results of 
student assessment in group activities in years three and four, the scores in preclinical OSCEs in 
year four and the results of work place-based (WPB) assessment in year five have been accumulated.  
There was a positive correlation between the assessment results of English conversation class in 
year three and WPB assessment in year five.  The assessment of PBL class in year four and WPB 
assessment also showed a positive correlation.  In contrast, low performance in preclinical OSCEs 
did not predict those who failed in clinical training all due to unprofessional behavior in year 
five.  These results suggest that students’ performance in pre-clinical group activities can be a 
predictor of their later performance in clinical training.  However, their unprofessional behavior 
during clinical training is hard to predict.
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研究成果の学術的意義や社会的意義
本邦の医学教育では医学生の臨床能力向上とともに、医療プロフェッショナリズム教育の強化が課題となってい
る。本研究では医学科５年次の臨床実習での評価と反プロフェッショナリズム行為に注目し、関連する因子を検
討した。その結果、臨床実習の評価は臨床実習前の様々なグループ学習における評価と相関が確認された。一
方、臨床実習の不合格者は実習中の反プロフェッショナリズム行為に起因しており、その予測は困難であった。
不合格者は翌年、再履修し、反プロフェッショナリズム行為を繰り返すことなく進級しており、プロフェッショ
ナリズム教育とともに、反プロフェッショナリズム行為に関する十分な注意の喚起が必要であると考えられた。



様 式 Ｃ－１９、Ｆ－１９－１、Ｚ－１９、ＣＫ－１９（共通） 
１．研究開始当初の背景 

本邦では、医学教育認証制度の始動に伴い、医学科学生の臨床能力向上と適正な能力評価

の重要性が増している。一方、昨今、大学病院での患者死亡事故、共用試験での問題漏洩、

研究の不正行為等が相次ぎ、医療安全、倫理を包含する医療プロフェッショナリズム教育

の強化が喫緊の課題となっている。現在、共用試験 CBT と医師国家試験では、多肢選択問

題（MCQ）により医学生の知識を測定し、共用試験 OSCE および 2020 年開始予定の臨床実習

後 OSCE では、技能と態度を評価する。しかし、プロフェッショナリズムに係る能力を MCQ、

OSCE で評価・測定し得るか否かは不詳である。 

 

２．研究の目的 

本研究では、医学科の学生を対象に、反プロフェッショナリズム行為に着目して関連する

因子を分析する。また、医療プロフェッショナリズム能力の評価法を検討し、プロフェッ

ショナリズムの教育プログラムを提起する。 

 

３．研究の方法 

（１）データの収集 

研究代表者の所属医学部における医学科学生の、１年次・３年次の実習、３年次・４年次

のグループ学習、共用試験 OSCE、５年次臨床実習、並びに、カリキュラム外の活動の行為・

行動の評価結果からデータを収集する。 

（２）医療プロフェッショナリズム能力の評価 

５年次臨床実習の評価と反プロフェッショナリズム行為に着目し、関連する因子を分析す

る。 

（３）プロフェッショナリズム教育プログラムの開発と評価 

医学科初年次のプロフェッショナリズムに関連する複数のワークショップを実施し、早期

医療体験実習における教職員による評価等から、ワークショップの与える影響を検討する。 

 

４．研究成果 

（１）共用試験 OSCE の評価と臨床実習の評価との関連を分析し、以下の結果を得た。 

① ４年次の共用試験 OSCE の不合格者９名は、翌年以降に OSCE を再受験して合格し、５年

次に進級した。５年次臨床実習では、評価は低いものの初年度で合格していた。 

② 臨床実習の不合格者６名は、共用試験 OSCE は受験初年度で合格していた。６名はいず

れも臨床実習での評価は低かったが、不合格要因はプロフェッショナリズムに反する特定

の行為であった。不合格者は翌年、臨床実習を再履修し、反プロフェッショナリズム行為

は繰り返さず合格が認定された。 

③ 共用試験 OSCE の不合格者と臨床実習の不合格者に重複はなかった。 

（２）臨床実習前の様々なグループ学習の評価と臨床実習の評価の関連を分析し，以下の

結果を得た。 

３年次英会話グループ学習の評価と５年次臨床手技、並びに、４年次 PBL グループ学習の

評価と５年次臨床実習の評価はいずれも正の相関を認めた。 

（３）医学科初年次のプロフェッショリズム関連ワークショップの導入後、早期医療体験

実習における指導者からの学生の態度面への改善要望件数は減少した。長期的な影響につ

いては確認できなかった。 



 

以上より、ワークショップ形式のプロフェッショナリズム教育による短期的な効果は期待

できるが、長期に亘る影響は不明であった。また、臨床実習前のグループ学習の評価によ

り臨床実習での評価を予測し得るが、臨床実習に於ける反プロフェッショナリズム行為は

臨床実習前 OSCE 等による予測が困難であることが示唆された。医学科において、プロフェ

ッショナリズム教育とともに、反プロフェッショナリズム行為に関する十分な注意の喚起

が必要であると考えられた。 
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