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A. 研究目的 

診療ガイドラインと医学教育・臨床研究との関

連の考察を行ない、今後の診療ガイドラインの役

割と可能性を提示する。 

 

B. 研究方法 

文献的検討。 

 

C. 研究結果 

診療ガイドラインを適切に活用する一歩は、そ

の基盤である根拠に基づく医療

（Evidence-based medicine: EBM）の概念の理解

と言える。1991 年に誕生した EBM は、質の高い

医療を求める社会的な意識の高まり共に、さまざ

まな分野で普及した。EBM は「臨床家の勘や経

験ではなく科学的根拠（エビデンス）を重視して

行う医療」と言われる場合があるが, 本来は臨床

研究によるエビデンス, 医療者の熟練・専門性, 

患者の価値観, そして患者の臨床的状況・環境

の 4 要素を統合し，よりよい患者ケアのための意

思決定を行うものである。 エビデンスを提供する

研究として, 人間集団を対象とする疫学研究（臨

床試験を含む）が重視される。第 4 の要因である

「臨床的状況・環境」は, 患者の個々の状態（疾

病の重症度・合併症, 複数疾患の併存状態な

ど）、すなわち患者の多様性・個別性と、医療機

関の特性や医療の行われる場を考慮することの

重要性を意味する。  

根拠に基づく診療ガイドラインは、個々の臨床

場面での利用に留まらず、医療者の卒前・卒後

教育にも活用できる。医学教育モデル・コア・カリ

キュラムでは、EBM に関する項目として「科学的

根拠に基づいた医療の評価と検証の必要性を

説明できる」「科学的根拠に基づいた治療法を

述べることができる」、診療ガイドラインに関して

は「診療ガイドラインの種類と使用上の注意を列

挙できる」が挙げられている。医学部教育におい

ては、臨床科目で各論的に診療ガイドラインの

推奨事項が言及される場合はあっても、診療ガ

イドラインの歴史、利用上の留意点、幅広い可能

性や意義などの重要な総論的事項が扱われるこ

とは一般的ではない。今後の医学教育、特に卒

前における診療ガイドラインの位置づけについて、

関係者の議論を深めていく必要があろう。また現

在、使用されている初期臨床研修プログラムに

おいて、重点が置かれている疾患がどの程度、

診療ガイドラインでカバーされており、それらの診

療ガイドラインの質・課題がどのようなものである

研究要旨 診療ガイドラインとは「診療上の重要度の高い医療行為について、エビデンスのシス

テマティックレビューとその総体評価、益と害のバランスなどを考量し、最善の患者アウトカム

を目指した推奨を提示することで、患者と医療者の意思決定を支援する文書（Minds 2014）」であ

る。このような診療ガイドラインの基本的な役割である患者と医療者の意思決定支援を起点とし

て、医療者教育や臨床研究の発展に向けた新たな意味・役割の可能性について検討を行なった。 



かも、今後明らかにすべき課題と言える。 

臨床的な意思決定支援を越えて、診療ガイド

ラインには臨床の unmet needs に応える研究へ

の架橋としての役割も期待される。診療ガイドライ

ンでは、推奨を示すべき重要なクリニカルクエス

チョンの明確化が起点となるが、診療ガイドライン

の策定過程であるエビデンスのシステマティック

レビューによって、エビデンスが不足しているクエ

スチョンが明らかにされてくる。このような research 

gap を系統的に提示していくことも診療ガイドライ

ン作成過程の大きな副産物と言える。 

 

D. 考察 ＆ E. 結論 

診療ガイドラインとは「診療上の重要度の高い

医療行為について、エビデンスのシステマティッ

クレビューとその総体評価、益と害のバランスな

どを考量し、最善の患者アウトカムを目指した推

奨を提示することで、患者と医療者の意思決定

を支援する文書」である。このような診療ガイドラ

インの基本的な役割である患者と医療者の意思

決定支援を起点として、医療者教育や臨床研究

の発展に向けた発展的な意味・役割の可能性に

ついて検討を行なった。今後、診療ガイドライン

の作成においても、これらの視点を踏まえていく

ことが必要と思われる。 
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