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は じ め に

1991年 4 月 に 提 出 さ れ た 第14期 中 央教育審議会の

最終答 申 は ，
「 成績優秀で、， 頭 は 良 い が， 協調性に 乏 し く ， 自 己
主張は す る も の の， 責任感や 忍耐心 に 欠 け ， 既成

の観念で物事 を 処理 し て 自 ら 現実 に ぶつか っ て 解

決 を 図 ろ う と し な い タ イ プの青年が， い わ ゆ る 高

学歴者の 中 に 多 く な っ た ， と い う 実感 を わ れ わ れ
は 抱 い て い る 」

と 述べ て い る 。 こ れ を 裏付け る よ う な デー タ が， 1987

年 富 山 医科薬科大学医学部卒業生 を 対象 と し た卒前
教育 に 関す る ア ン ケ ー ト 調査 に も み ら れ る 。

「『試験 に 一 回 で合格す る が， 図 書館 を 利用 し た り ，
医局 に 出 入 り し た り は あ ま り し な い 者』 よ り も ，

「 試験は よ く 不合格 と な る が， 図書館 を 利用 し た り ，
医局 に 出 入 り し た り は よ く す る 者』 の 方 が， 卒前

教育 の 講義， 実 習 が現在の 自 分 を 築 く の に 影響 し
た 」

と い う 結果がそ れだ。 「成績優秀」 の根拠 と さ れ る
試験の成績 と ， 図 書館 の 利 用 や 医局 の 出 入 り 状況か
ら う か が え る 自 主性や問題解決志 向 は 必ず し も 一致

し な い こ と を 示 し て い る 。

医療 の現場に お い て 必要 な 能 力 は 患者の訴え を 過
不足 な く 聞 き 出 し ， 的確 に 所見 を と ら え ， デー タ を

集め て病態 を 考 え ， 診断， 治療 を 行 う 理解 力， 観察
力 ， 思考力 な ど の 問題解決能力 であ り ， 試験の優秀
な 成績 だ け では な い こ と は い う ま で も な い 。 臨床医
学教育 が こ う し た 能 力 の育成に 適 当 で あ る か ど う か
の 評価 は ， よ き 臨床医の育 成 を 目 的 と す る 医学教育

の模索 に は 不可 欠 であ る 。

今 回 わ れ わ れ は 医師 と し て 診療や研究に 従事 し て
い る 立場か ら 自 ら の受け た 富 山 医科薬科大学医学部
の卒前臨床医学教育 及 び卒後研修 に つ き ， 現状の 評
価 を 行い， 専攻科， 進路志向， 卒業年 な ど の 因 子 に

よ っ て 評価 が ど の よ う に 異 な る か を 比較検討 し ， 今
後の臨床医学教育 を 展望 し た の で発表す る 。

富 山 医科薬科大 学 に つい て

富 山 医科薬科大学は ， 富 山 県 の要望 と 文部省の 1
県 1 医大政策 に よ っ て 昭和50年 に 開 学 し ， 昭和57年

第 1 回 医学部卒業生 を 送 り 出 し た ， い わ ゆ る 新設医
大の ひ と つ であ る 。 カ リ キ ュ ラ ム は 6 年一貫方式 を

と る 。 開 学 当 初 は 1 年 3 学期制 で各学年年度末に 年
度 内不合格零単位の厳 し き で、進級判 定 を 行 っ て き た
が， 留年者が 多 く ， 2 科 目 4 単位 ま で仮進級 を 認め
る な ど緩和 し た があ ま り 変 わ ら ず， 昭和58年 4 月 か

ら 2 学期制への変更， 一般教養科 目 ， 外国語科 目 ，
保健体育科 目 ， 基礎教育科 目 の 2 年次 ま での修得，
「 フ ラ ン ス 語」 の 開 設 を は じ め と す る 選択の幅の拡大
な ど の教育課程の変更が行 わ れ現在 に 至 っ て い る 。

こ れ に よ り ， 低学年 での留年者は やや減少 し た が，
4 年か ら 5 年， つ ま り ， 基礎医学か ら 臨床医学への

進級時 に 大量留年 を 生 ん だ り ， こ れに 対 し 学生が試

験 に 過敏 な 反応 を 示 し た り ， 留年 し た学生の勉強意
欲が失 わ れ た り ， と い っ た 問題 が あ る 。 医学部に は

医学教育検討委員 会が設置 さ れ， 教育課程に 対す る
検討が行わ れて い る 。

方 法

今 回 の臨床 医学教育 に 関す る ア ン ケー ト 調査は，
富 山 医科薬科大学 （ 以下本学 ） 卒業生1 , 100名 及 び本
学教職員 250名 ， 計1 , 350名 を 対 象 に郵送法に よ っ て

行っ た 。 質 問 は 回 答者の卒業年 な ど に 関す る 質問 6

問， 学生時代の行動様式に 関す る 質問 7 問， 卒前臨
床教育 に 関す る 質問 4 問， 卒後研修 に 関す る 質問 4

問， 生涯教育 に 関す る 質問 6 問， 計31 問 で， 回 答 は
無記名 と し た 。
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者 で は ， 大学 ・ 研究室63%， 専 門 ・ 高度医療19%,
地域医療14% であ っ た 。

良田古向

1 ） 学生時代の行動パタ ー ン
学生時代の行動 パ タ ー ン では ， 本学卒業生 よ り

も 他学卒業生 の方が講義に 出 席 し ， 講義に 興味 を

果

回 答数 は ， 本学卒業者 222名 ， 他学卒業者79名 ，
計 301名 で 回 答率 は 22% だ っ た 。 卒業年 次 の 分布 を
図 l に 示す 。
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2 ） 卒前臨床教育
基礎知識の修得， 医 師 に 必要 な 見方 考 え 方 の修

得， 医療技術の修得， 以上 3 項 目 の卒前教育 に お
け る 重要性 を 5 段階で評価 し さ ら に 自 ら の受け

た卒前教育， 卒後研修が， そ れ ら の修得に 十分役

割 を 果 た し た か ど う か に つ い て 改め て 5 段階評価

（ 表 1 ） 。

回 答 者の卒業年次別分布

持 っ た 者の割合が多か っ た

図 1

回 答者の86 % は 関連病 院派遣 を 含め い ず れか の 大
学 に 所属 し て お り ， 回 答 者 の 専 攻 は ， 内科87名 27%,
外科45名 15%， 内科 ・ 外科以外の 臨床科 1 5 1 名 50%,

基礎医学13名 4 %， 保健行政 ・ 社会医学 3 名 1 % で
あ っ た 。

凸可M唱EA

ま た ， 回答者の進路 に 対す る 志向 は ， 本学卒業生

では ， 地域医療51%， 専 門 ・ 高度医療28%， 大学 ・

研究室 1 5 % で あ る の に 対 し ， 教職員 の 多 い 他学卒業
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を 求め た 。
表 2 は ， 卒業校別 に ， そ れ ぞれの項 目 の重要度

の う ち ， 重要（ 評価 4 ） ， 最重要 （ 評価 5 ） と 答 え た

者の割合 と ， 達成度の う ち ， 十分果た し た （ 評価

5 ） ， 概ね果た し た （ 評価 4 ) ,  と 答 え た 者の 各卒

業生全体 に 対す る 割合 を ま と め た も の であ る （ た

だ し 「研修」 は 各項 目 の 回 答者 全体 に 対す る 割合。

表 3 - 2 , 4 - 2 も 同様 ） 。

本学卒業生の卒前教育 に対す る 評価が全般 に 低
し 、 。

ま た ， 「安口 識」 と 「 見方 ・ 考 え 方」 の達成度 を

比較す る と ， 本学卒業者で も 他学卒業者 で も 知 識

教育 に 対す る 評価 よ り 見方 ・ 考 え 方 の教育 に 対す

る 評価の方が低 い こ と が 目 立つ 。

次 に ， 進路の志向に よ っ て 教育 に 対す る 評価 が

ど う 違 う か を 調べ た 。 本学卒業 生 の 内 ， 地域医療

志 向 1 13名 と 大学 ・ 研究室志向34名 を 抽 出 し ， そ れ

ぞれの講義の 出席状況， 講義の 印象， 実習 の 出 席

状況， 実 習 の 印象， 表 2 でみ た 「 基礎知識」， 「 見

方 ・ 考 え 方」， 「 医療 技術」 の卒前教育， 卒後研修

表 1 講義 ・ 実習 の 出 欠 と 印象 （ 卒業校別 ）

本 寸,llιー 他 寸A且ー， 

卒 業 生 卒 業 生

出 席 62% 82% 
欠 席 38% 19% 

講義
輿味 を 持 っ た 31% 5 1 %  
退 屈 だ っ た 68% 49% 

出 席 96% 95% 
欠 席 5% 5% 

実習
興味 を 持 っ た 66% 67% 
退 屈 だ っ た 34% 32% 

表 2 卒前教育 の評価 （卒業校別 ）

本 学 卒 業 生 他 学 卒 業 生

達成度 達成度
重要度 4 . 5 重要度 4 . 5 

卒前 研修 卒前 研修

基礎知識 81% 55% 77% 92% 79% 88% 

見方 ・ 考 え 方 74% 37% 71% 90% 56% 76% 

医療技術 27% 9 . 5% 84% 44% 20% 9 1 %  

表 3 - 1 講義 ・ 実 習 の 出 欠 と 印 象 （ 進路志向別 ）

地域医療 大学 ・ 研
志向 究室志向

出 席 60% 65% 
欠 席 40% 35% 

講義
興味 を持 っ た 28% 32% 
退 屈 だ っ た 7 1 %  68% 

出 席 96% 94% 
欠 席 4% 6% 

実習
興味 を 持 っ た 59% 68% 
退 屈 だ っ た 40% 32% 

に お け る 重要度 と 達成度の評価 を 比較 し た （ 表 3
ー し 3 - 2 ） 。

大学 ・ 研究室志向者の方が地域医療志向者 よ り

も 基礎知識の修得に 対す る 卒前教育の達成度 を 高
〈 評価 し て い る こ と ， 一方， 見方 ・ 考 え 方 に 対す
る 卒後研修の達成度 では地域医療志向 者 の方が大

学 ・ 研究室志向者 よ り も 高 〈 評価 し て い る こ と が

目 立つ。 他の項 目 に つ い て は 両 者 に 差は み ら れ な

か っ た 。 そ こ で次 に ， 本学卒業生 を 卒業年次に よ

っ て A 群 （ 昭和57年 ～ 61年 ） ， B 群 （ 昭和62年 ～ 平

成 4 年 ） の 2 群 に 分け， 同 様の 比較 を 行 っ た （ 表
4 - 1 ,  4 - 2 ） 。

講義 ・ 実習 の 出 席状況や卒前教育 に お け る 重要

nU

 

9u

 



高 田 良 久

表 3 - 2 卒前教育 の評価 （ 進路志向別 ）

地 域 医 療 志 向 大学 ・ 研究室志向

達成度 達成度
重要度 4 . 5 重要度 4 . 5 

卒前 研修 卒前 研修

基礎知識 81% 52% 77% 82% 65% 73% 
見方 ・ 考 え 方 73% 35% 74% 76% 38% 56% 
医療技術 25% 8% 83% 32% 15% 76% 

性の評価 に は 差が な い に も 拘 ら ず， A 群に 比 し ，

B 群 の 自 ら の受け た卒前教育 に 対す る 評価， と り
わ け 医師 に 必要 な 基礎知 識の修得の達成度が低 く
評価 さ れ た 。 講義の 印象が 「 退 屈 であ っ た 」 と す
る 者の割合は 大差 な い に も かか わ ら ず， B 群 で卒

前教育 の達成度 の評価が低 い 点 が注 目 さ れ る 。

表 4 - 1 講義 ・ 実習 の 出 欠 と 印 象 （ 卒業年次別 ）

一方 い ず れ の集計で も 医療技術に 対 し て は卒前
教育に お け る 重要性， 達 成度 と も 評価 は低 〈 ， 卒
後研修 の 果 た し た 役割が高か っ た 。

卒前教育 に 対 し 以上の よ う な 評価 を 下す 回 答者

が今後の卒前教育 に 何 を 望 む か （ 複数選択 ） を ま
と め た の が表 5 で あ る 。

本学卒業者， 他学卒業者 と も 「実際の臨床場面
を 想定 し て 診療 を 行 い ， 患 者 の 抱 え て い る 問題 を

ど う 解決 し て い く か を 体験す る 学習 （ タ ー ミ ナ ル

講

義

実

習

出 席
欠 席

興味 を 持 っ た
退 屈 だ っ た

出 席
欠 席

興味 を 持 っ た
退 屈 だ っ た

A B 
昭和57年～ 昭和62年 ～

61年 平成 4 年

65% 61% 
36% 39% 

33% 27% 
65% 71% 

97% 94% 
3% 6% 

67% 64% 
33% 36% 

表 4 - 2 卒前教育 の評価 （ 卒業年次別 ）

A B 
昭和57年 ～ 61年 昭和62年 ～ 平成 4 年

達達度 達成度
重要度 4 . 5 重要度 4 . 5 

卒前 研修 卒前 研修

基礎知 識 83% 63% 78% 79% 48% 76% 
見方 ・ 考 え 方 59% 39% 7 1 %  69% 30% 70% 
医療技術 24% 13% 87% 29% 6% 80% 

ケ ア の重要性 を 知 る 学習 を 含む ） 」 と い っ た prac­

tic al な 学習 を 望 ん で い た 。

図 2 に 示す よ う に ， 内科専攻者では56%が 「一

般臨床に 必要 な 医療知識や技術の修得」 を ， 卒後
研修 の役割 であ る と 答 え た の に 対 し ， 外科や， 内

科 ・ 外科以外の臨床科 を専攻す る 者は 「専攻科，3 ） 卒後臨床教育 （ 研修 ）
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表 5 望 ま れ る 教育 法

1 . 問題解決型学習

2 . 人間関係学習

3 . Early Exposure 

4 . 処置 技法学習

5 . 研究参加学習
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内科 87

本学卒業生 他学卒業生

59% 

47% 

41% 

31% 

18% 

56% 

54% 

52% 

19% 

15% 

国 一般臨床支向
口 専攻科関連志向

外科 45 内科 ・ 外科以外

の臨床科 151

図 2 卒後研修の役割

及 び そ れ に 関連 を 持つ領域 を 学ぶ場 であ る 」 と 答

え ， 専攻科に よ っ て， 卒後研修 に 期待す る 役割か

違 っ た 。

ま た ， 医師 と し て の 活躍の場 （ 進路志向 ） に よ

る 集計 を し た と こ ろ ， 地域医療での活躍 を 望む 者

は ， 大学や大病 院 での 活 躍 を 望 む 者 に 対 し ， 「 プ
ラ イ マ リ ー ケ ア コ ー ス の新設」 を よ り 多 く 望ん で

-22-

い た 。

4 ） 生涯教育

生涯教育 は ， 「 と き ど き 受け た い と 思 う 」 者が

44% で最 も 多 く ， 「 た だ ち に 診療 に 応用 で き る 新

し い 医学知 識」 や 「病態 を と ら え 直す新 し い知 見

や考 え 方」 を 学びた い と 思 い， 教育 の機会は 1 年

に 数 回， 1 日 か ら 数 日 の 日 程 で受 け た い と 思 う 者

が最 も 多か っ た 。 ま た ， 生涯教育の機会 を 得 る た

め の 条件 と し て は ， 「忙 し す ぎ な い 」 と す る 者が

69% で最 も 多 か っ た 。

考 察

卒業年次に よ る 卒前教育の と ら え 方 に 興味 あ る 違

い が見 ら れ た 。 す な わ ち最近卒業 し た 者 の方が医師

に 必要 な 基礎知識の修得に卒前教育 の果 た し た役割

を 低 〈 評価す る （ 表 4 - 2 ） と い う 特徴 であ る 。 講

義 の 印 象 を 退屈 と す る 者の割合は A 群 （ 昭和57年～

61年卒業 ）， B 群 （ 昭和62年 ～ 平 成 4 年卒業 ） でそ れ

ぞれ65%, 71% と 大差 な い こ と か ら ， 両群問 で卒前

教育 で得た 知 識 と ， 医療現場 で実際に 用 い ら れ て い

る 知 識の格差が大 き い こ と が示唆 さ れ る 。 多かれ少

な か れ そ れは 誰 も が感 じ る こ と であ り ， こ れ を 裏付

け る よ う に ， 生涯教育 に お い て ど ん な こ と を 学 びた

いか と い う 問 に 対 し て は ， 最近卒業 し た 者 に 「 た だ

ち に 診療に 応用 で き る 医学知 識」 を 学 びた い と 答 え

た 者の割合が 多か っ た （ 表 6 ） 。

興味深 い の は ， 実際の臨床経験 を 積 む こ と で， 知

識 よ り も 考 え 方 を 学 ぶ こ と に 関心が移 る 傾 向があ る

こ と だ （ 表 6 ） 。 こ れ は ， 医学 を 学ぶ， 医療に 従事す

る に あ た っ て ， 知 識 は 勿論 だが， 同 時 に 病態 を ど う

み る か， と い う 見方， 考 え 方， い い か え れば＼ 観察

力や発想力 と い っ た 能力 の重要性 を 認識す る よ う に

な る こ と を 示唆す る 。

と こ ろ が， こ れ ま で行 わ れ て き た 教育 に 対す る 評

価 は ， 表 2 に 明 ら か な よ う に ， 卒業大学に 関係 な く ，

「見方 ・ 考 え 方」 の修得 に 対す る 卒前教育 の達成度

を 「 基礎知 識」 修得に 対す る 卒前教育 の達成度 よ り

低 〈 評価 し て い た 。 他学卒業者 と 本学卒業者の割合

の違 い は ， 卒業年次の違い に よ る 情報量の違 い と 考

え ら れ る 。 つ ま り ， か つ て は知識の修得 を 中 心 に 教
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表 6 希望す る 再教育

本 学 卒 業 者
他 学

卒業者 昭和57年 ～ 昭和62年 ～
61年 平 成 4 年

医学知識
を 学びた 37% 49% 60% 
し 、
－ ・ ・ ・ ・ ・ ． ． ． ． ． ． ． ． ． ． ・ ・ ・ ・ ・ ・ ・ ・ ・ ・ ・ ・ ． ・ ・ ・ ・ ・ ・ ． ． ． ． ． ． ． ． ． ． ． ． ． ・ ． ． ． ． ． ． ． ． ． ． ． ． ． ． ． ． ． ．

病 態 を と
ら え 直す

47% 50% 47% 
考 え 方 を
学びた い

育 し て も ， あ る 程度 の 見 方 ・ 考 え 方が修得 さ れ た が，

情報量 の 増 大 に と も な い ， 従来の教育の 方 法や考 え

方 では そ の い ず れの修得 も 困難 に な っ た と 考 え る こ

と が、で き る 。

増 え 続け る 知識 を た だ取 り 込む こ と だけ を 目 的 と

し た 教育 は 破綻す る と い う べ き だ ろ う 。

望 ま し い 教育 に つ い て は ， 進路の志向， 卒業年次

に か か わ り な く ， 「実際の臨床場面 を 想定 し て 診療 を

行い， 患 者 の 抱 え て い る 問題 を ど う 解決 し て い く か

を体験す る 学習 （ タ ー ミ ナ ル ケ ア の重要性 を 知 る 学

習 を 含 む ） 」 を 選 ん だ者が も っ と も 多か っ た 。 こ の方

法は い わ ば知 識教育 と 考 え 方教育の統合 き れ た 教育

法 と い え る 。 現在の基礎 医学， 臨床医学 と 順 を 追 っ

て 知 識 を 積み上げ る 教育 法 に 対 し ， よ り 実際的であ

る こ と は ま ち がい な い 。 膨 大 な知 識 を 網羅 す る 教育

は 難 し い と は い え ， そ れは 知 識が不要であ る こ と で

は な い 。 考 え 方教育では， 事例 に そ っ て具体的 に 観

察力や思考力 を 訓練す る こ と で 自 ら 考 え る 習慣， 知

識 を 増や す 習 慣 を つ け る 動機付け がな さ れ な け れば

な ら な い 。 教 育 フ。 ロ グ ラ ム や教育法の研究が望 ま れ

る 。

試験の成績 と 進路志向 に も 興味深 い 関係がみ ら れ

た 。 表 7 は 「 ほ と ん ど 1 回 の 試験 で合格 し た 者」 の

割合の進路志向 に よ る 違 い であ る 。 本学教職員 が 多

い他学卒業者に も っ と も 多 く ， 本学卒業生 の 中 で も ，

大学 ・ 研究室志向 の者の方が地域医療志向 の 者 よ り

「 ほ と ん ど 1 回 の 試験 で合格 し た 者」 の割合が 多か

っ た 。 き ら に 進路志向 別 に 留年経験者 と 非 留年者 を
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ま と め た の が表 8 だが， 「地域医療」 と 「大病 院」 を

併せ た 臨床志向者が非留年者では77%であ る の に 対

し ， 留年経験者 では92%であ り ， 留年経験者の 方 が

よ り 多 く 臨床志向 であ る こ と がわか る 。

表 7 試験合格状況

本 学 卒 業 者
他 学

地域医療 大学 ・ 研究 卒業者
志向 室志向

1 回 の 試験
で合格 し た 32% 44% 63% 
者の割合

表 8 進路志向別留年経験者

留年経験者 非 留 年 者
(23 )  ( 198 ) 

I也 域 医 療 57% 50% 

大 病 院 35% 27% 

大 学 ・ 研 究 室 9% 16% 

医 療 行 政 0% 2% 

先に も 述べ た よ う に 本学の留年 は 基礎医学か ら 臨

床 医学へ上が る と き に 多 い 。 基礎 あ つ て の臨床 と 考

え れば こ の 関 門 に も 意義は あ る が， Meaningful re­

tention of both basic science and clinical infor­

mation is unlikely, however, without significant 

attachment to patient-centered problem, achieved 

most effectively during clinical clerkships と し、
う 考 え 方か ら す る と ， 基礎 と 臨床の関係 の 見 直 し が

望 ま れ る 。 留年者が減少す る か も 知れ な い し ， ま た ，

今 回 の ア ン ケ ー ト の生涯教育の 項 で寄せ ら れ た 「解

剖 を 勉強 し 直 し た い」 と の意見， 言 い 替 え れば， 基

礎 を 勉強 し て い る と き に そ の重要性 を 実感 し に く い

現状 の変革 に も な る と 考 え ら れ る 。

職業訓練 を 重視す る 余 仏 教育がパ タ ー ン 化 し て

は な ら な い が， と い っ て 余 り に ア カ デ ミ ズ ム に傾 く

の も 問題であ る 。 教育法や教育 プ ロ グ ラ ム を 考 え る

と き ， 表 3 2 に み ら れ た よ う に 知 識教育 に 対す る



卒業生か ら み た 臨床医学教育 の評価 と 展望

ア フ ィ ニ テ ィ ー の 高 さ と の相関 も 考 え る べ き で あ る 。

例 え ば本学卒業生 の進路では， 地域医療志向が最 も

多 く ， そ の者は33%が卒後研修 の コ ー ス と し て プ ラ

イ マ リ ー ケ ア コ ー ス の新設 を 望む の に 対 し ， 大学 ・

研究室志向 の も の では 18%が望 む に 過 ぎ な い と い っ

た 違 い が出現す る 。 短絡 を 承知 で言 う と ， 医学教育，

特 に 臨 床 医 学教育 を 知 識 修 得 に 高 い 親 和 性 を持つ

「大学 ・ 研究室志 向 の 方 々 」 だ け に 考 え て い た だ く

と ， ど う し て も 高親和性 の 方 に シ フ ト す る の では な

い か ， と の 懸念が生ず る 。

き ら に ど ん な 医師 に な る か， そ の 活 躍 の場や専攻

に よ っ て卒後臨床教育 に 求め る も の が異な る こ と も

注 目 すべ き であ る 。 図 2 に み た よ う に ， 内科専攻者

と ， 外科， あ る い は 整形外科や脳 外科， 皮 膚科 と い

っ た 専 門科専攻者 では， 卒後研修 に 求め る も の が前

者では科横断的 な プ ラ イ マ リ ・ ケ ア の知 識 ・ 技術 で

あ り ， 後者では 専攻科に 関す る 知 識 ・ 技術 であ る と

い う 違 い が あ っ た 。 こ の場合， 現行の よ う に 全 て の

医学生 を 6 年間一律に教育 し ， そ う し た 違 い は卒後

の研修 で対応す れば良 い のか， あ る い は ， 卒後の研

修が専攻に よ っ て 異な る の だか ら ， 基盤の部分 は卒

前教育 に 組み込 ん で一律に 行 う べ き か， ま た ， 共通

の卒後研修 を 行 う べ き な の か議論が必要 で、あ る 。

一方地域医療 の 担 い 手 の た め の 臨床 医学教育 は す

べ か ら く practical study に 委 ね れば よ い か も 論ず

べ き だ。 日 進 月 歩 の 医学 ・ 医療に 従事す る 場合， 単

に プ ラ ク テ イ カ ルな だ け では な し よ り 原理的 な 観

察法， 発想法の基本 を 教育 す る 機会は 必要だ と 思 う 。

医学教育 を 考 え る 第一歩は望 ま し い教育 シ ス テ ム

の 大綱 を 考 え る こ と であ る 。 こ れは 単 に 時間数の配

分や講義か実習か と い っ た 問題 では な く ， よ り よ い

医療の担い手， そ の 基礎 と な る 研究 ・ 開 発 の 担 い 手

の育成 を 見据 え た も の で な け れば、な ら な い 。 共通の

能力 と し て の観察法や発想法の教育， き ら に 適性に

応 じ て 地域医療， 専 門 医療， 研究に 有為 な 人材 を 育

成す る 教育 コ ー ス が整備 さ れ る べ き であ る 。 知識の

切 り 売 り 的 な 講義 は 不要か も 知れ な い が， 第一線で

活躍 し て い る 人 の 実感の こ も っ た 話は 聞 か な け れば

な ら な い 。 こ の場合， 単 に 聴 講す る だけ でな く ， 聞

い て 感 じ た り ， 考 え た り し た こ と を 発表す る 機会，

例 え ば レ ポー ト 作成やデ ィ ス カ ッ シ ョ ン を 行 う 必要

があ る 。 研究の進展に と も な っ て ， 知 識 の 量 は 増大

す る 一方 だが， そ れ を 網羅的に提示 す る 教育 法 は 増

大 し た知識 を 使 え る 能力 を 育成す る 事に は な ら な い

点に 留意すべ き であ る 。 む し ろ 知識が必要 で、あ る こ

と を 認識 さ せ， 自 ら 知識修得に 励 む よ う 動機付け る

こ と の方が今後の教育 の 目 的 と な る べ き だ ろ う 。 こ

の た め に は ， 問題 を 見 出 す よ う な 「体験の場の提供」

や そ の体験か ら 何 を 感 じ ， ど う ア プ ロ ー チ し て ど ん

な 結論 を 得 た か を ま と め， 発表す る 機会 を 作 っ て 学

生 を 参加 さ せ て 行 く よ う な教育法の模索が求め ら れ

る 。

本調査 を 一助 に わ が国 の 医学教育が よ り よ い 方 向

に 展開すれば幸 い であ る 。

本研究に は 医学教育振興財 団 の助 成 を い た だ い た 。

紙上 を 借 り て 御礼 申 し 上げ ま す 。
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