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研究要旨 

 
本研究はe-learningシステムという情報通信機器環境の特性を活かした能動的な学習システ

ムの具体的な教授法の精緻化およびその内容に関する検証と，これらを組合せたe-learningシ
ステムの実装レベルにおける評価，検証を行うことを目的とした． 

 結果として，本研究において開発を試みた当該システムを用いることにより，ヒューマンフ

ァクターに関する要素が複雑に絡み合い，たんなる知識だけでは具体的な状況での適応が難し

いと考えられる医療安全に関して，より受動的な形で学び得る可能性が高まることに関しての

知見を得ることができたといえる． 
具体的には，本研究における知見から，いわゆるたんに医療安全に関する知識を受動的に学

習し，その知識の獲得に関する程度を測定するのではなく，実際の臨床現場における状況にお

いて，どのように医療安全に関わる論点が生じているのかという点に関して，具体的な状況を

把握し，さらにそうした状況を能動的に判断し，それを検討するというプロセスを通して，医

療安全に関するより具体的な行動を考慮することが可能となることが明確となったといえる． 
最終的に医療安全を現場レベルで向上させるためには，たんに知識を習得するだけでは十分

ではなく，能動的にそれらを実際に活用しうる環境が必要であると考えられる．そうした意味

で，本研究において開発を試みた当該システムは，こうした能動性を技術的には担保しうるも

のであるといえる． 
今後，こうしたシステムを普及させていくためには，コンテンツを含めたシステムの構築に

留まらず，制度的な方策も合わせて検討を行う必要があると考えられる． 
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利用者 管理者 

ログイン機能 利用者機能全般 

動画閲覧： 

タイムスタンプ 
ユーザ，動画管理機能： 

e-learning 設定等 

動画確認： 

タイムスタンプ 
タ イ ム ス タ ン プ 管 理 機 

能：集約レベル等 

Ａ．研究背景・目的 
 医療安全に関しては，医療安全管理者養成向け

など既に多くのe-learningシステムが提供されて

いるが，それらに共通する特徴は，受講者がWeb
上の動画等のコンテンツをオンディマンドで視聴

し，その理解度をクイズなどにより評価するとい

うもので，学習形態そのものは，いわゆる座学的

な学習形態の延長線上にあるといえる． 
 その一方で，近年，座学中心の教授法が受動的

であることから生じる課題を克服するために，ア

クティブ・ラーニングや反転授業などの教授法が

示されてきている．これらの教授法は，受動的な

学習から，より能動的な学習への転換に焦点があ

り，この受講者の能動性こそが，学習内容の習熟

に関して高い効果があることが示唆されてきてい

る． 
 そこで本研究はe-learningシステムという情報

通信機器環境の特性を活かした能動的な学習シス

テムの具体的な教授法の精緻化およびその内容に

関する検証と，これらを組合せたe-learningシステ

ムの実装レベルにおける評価し，検討を行うこと

を目的とした． 

 

Ｂ．研究方法 
本研究は，医療従事者が医療安全に関するスキ

ルを向上させうる効果的なe-learningシステムの

構築を目指すなかで，e-learningという情報通信機

器環境の特性を活かした能動的な学習システムを

構築するために「動画認識の把握」等の精緻化を

進め，さらに個々の受講者の学習記録データを効

率的かつ低廉な形で保持しうるe-learningシステ

ムの構築を試みた． 
 くわえて当該システムにおけるコンテンツに関

して，当該e-learningシステムを用いることにより，

その習得が効果的となるテーマの検討を行い，あわ

せて当該システムにおけるコンテンツの開発方法

に関しても検討を行った． 
 
（倫理面への配慮） 
 本研究においては，特定の臨床的な情報は言う

に及ばず，何らかの個人情報に関しても含まれる

ものではないため，特定の倫理的課題は生じない． 
 
Ｃ．研究結果 
「動画認識の把握」は，受動的になりがちな動

画視聴をより能動的なものとする仕組みであるが，

そもそも動画視聴のような非構造化データを解析

するのは容易ではない． 
そこでまず第一段階として受講者が動画視聴中

に簡単な操作でタイムスタンプを付ける仕組みを

導入し，動画視聴後に，重要だった点，理解が及

ばなかった点を時系列に沿って確認することを可

能とする仕組みの構築することにより動画認識の

把握を試みた． 
 具体的には，動画コンテンツにタイムスタンプ

を紐付けし，動画コンテンツを利用者がどの様に

把握し，理解したかに関する測定を試みた．その

ために必要なシステムの基本設計は，e-learning形
式に対応でき，利用デバイスは  PC または 
Androidなどのタブレット端末を利用可能とした． 
 こうしたシステムを組み込んだe-learningシス

テムに関しては，そのデータベースの基本テーブ

ル構成として図1の形式をとった． 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

図1 基本テーブル構成 

 
またusersテーブルは利用者のログイン情報や

役割を管理し，contentsテーブルは動画コンテンツ

の情報を管理することとした．またtimestamps テ
ーブルは各ユーザの対象動画におけるタイムスタ

ンプを管理する形態をとっている．さらにタイム

スタンプ属性テーブル群は対象モデルにおいて必

要な数だけ設置した．またシステムでのユーザは

利用者と管理者であり，両者の利用機能に関して

は下記の形で分類を行った（表1）． 
 

表1 基本機能 

 
 
 
 
 
 
 
また本e-learningシステムにおける利用者のシ

ステムフローは図2の形態をとり，システム全体フ

ローは図3の形態をとるものとした． 
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動画タイムスタンプの

見える化 

タイムスタンプの動画 

上での重ね合わせ 

動画タイムスタンプの

集計 

タイムスタンプのグラ 

フ化 

端末機能 端末からのユーザ認証 

動画コンテンツ同期： 

ダウンロード機能 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

図2 利用者のシステムフロー 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

図3 全体のシステムフロー 
 
具体的な流れとしては，動画閲覧１回目でボタ

ンを押しタイムスタンプを登録する．その後タイ

ムスタンプの属性がモデル毎設定されるので，そ

の設定された属性数動画閲覧を繰り返し，属性を

登録していく形態をとった． 
また本e-learningシステムを構築する上での技

術的な要素としては「タイムスタンプの動画上で

の重ね合わせ」，「タイムスタンプのグラフ化」，

「端末における操作機能」などであるといえる（表

2）． 
 

表2 必要とされる技術的な要素 

 
 
 
 
 

 
 
 
なお，動画視聴に合わせての当該タイムスタン

プ機能に関しては，上記に述べたとおりの基本的

な機能を元に，たんに重要なポイントにマークを

するという形から，視聴内容において医療安全上

の課題を，具体的にシステム上で入力を行うこと

ができる機能を加えた． 
その理由としては，いわゆる動画視聴における

重要なシーンをマークするだけでは，そのシーン

において，どのような医療安全上のスキルが必要

であるかを明確化することできないためであった．

この点は，当該システムを構築する過程で，研究

組織の研究者らが実際に当該システムを体験する

なかで，見出された論点であったといえる． 
また技術的な論点ではあるが，タイムスタンプ

を動画に重ね合わせるビデオタグの利用と，同時

刻に動画閲覧を実施する場合の動画配信スクリプ

トに関しても本e-learningシステムに組み込みを

試みた）． 
コンテンツの開発に関しては，2つのステップか

ら検討を行った．まず動画視聴に先立って，動画

視聴時における課題（重要だと考えるシーンにマ

ークを行う，もしくは当該シーンにコメントを挿

入する）を遂行するためには，いわゆる事前情報

の取得もしくは学習が必要となる．これに関して

は，いわゆる医療安全における実践的な課題の中

から，とくに近年，関心が高まっている，ノンテ

クニカルスキル（Non-technical skills：NTS）に

焦点を当て，そのコンテツ化に関する検討を行っ

た．ついで，これらのコンテンツに関しては，Web
上において，システム上で配信できる形態を当該

システムの機能に組み込むための検討を行った． 
これらの事前情報の取得および学習を踏まえて

の動画視聴とそこでの課題発見機能に関しては，

当初は，当該課題に関して重要だと考えるシーン

にタイムスタンプを押すという単純なものを想定

したが，検討を進める中で，そうしたシーンを「な

ぜ，どうして」重要だと考えるのかという点に関

する情報が，たんなるタイムスタンプ機能だけで

は欠けており，受講者などへの効果的なフィード

バックがなしえないことが明らかとなった． 
そこで，重要だと考えるシーンにたんにタイム

スタンプを押し，その記録を保存するという機能

に代えて，重要だと考えるシーンにおいて，具体

的なコメントを挿入し，その記録を保存する機能

を付け加えた． 
それにより，受講者らが「なぜ，どうして」そ

れらのシーンを重要と考えたかに関する情報を取

得できるのみならず，さらに一歩踏み込んで，「ど

のようにしていこう」としたシーンに見られる課

題等に対応するかを考えることを促すフィードバ

ックを可能とすることとなる． 
最終的に当該e-learningシステムにおける機能

は，これまで解析にまで至っていない受講者の動

画理解に関しての解析を容易な環境で行うことが
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でき，またその適応範囲が広く，かつ本試行によ

りその具体的なe-learningシステムへの組み込み

も現実的なものであることが判明したといえる． 
また医療安全に関わる既存のe-learningシステ

ムに関する具体的かつ実践的な導入の実状把握に

おける，関連するシステムの提供に関する実態に関

しては，国立大学病院等における導入実態に関して

は約20の現状に関する情報の収集がなされた． 
その結果としては，我が国の医療安全を主導する

国立大学病院等においても，様々なシステムの導入

形態が見られた．また国立大学病院という大規模組

織の特徴とも言えるが，システム，コンテンツ，サ

ポート等を組織独自で実施する機関が存在するな

ど，当該システムの高度化が見られた． 
 
Ｄ．考察 
 本研究において開発を試みたe-learningシステ

ムを用いることにより，ヒューマンファクターに関

する要素が複雑に絡み合い，たんなる知識だけでは

具体的な状況での適応が難しいと考えられる医療

安全に関する知見を，より受動的な形で学びうる可

能性が高いと考えられる． 
 こうしたシステムは，我が国においては一般的な

座学の延長線上に位置する既存の医療安全に関す

るe-learningシステムとは一線を画するものであ

ると考えられる． 
 
Ｅ．結論 
医療安全を現場レベルで向上させるためには，た

んに知識を習得するだけでは十分ではなく，能動的

にそれらを実際に活用しうる環境が必要であると

考えられる．そうした意味で，本研究において開発

を試みた当該システムは，こうした能動性を技術的

には担保しうるものであることが判明した． 
また医療安全をその主要内容とする既存の

e-learningシステムは多数存在する一方で，今後必

要とされる，医療安全管理体制整備に向けた，効果

のある職員研修のあり方，事故調査への対応能力向

上に向けた方策，より機能分化した医療環境におけ

る医療安全対応スキルの取得などに関わるより細

やかな支援などに対しては，適切に対応するものと

なっていない可能性が高いといえた． 
 
Ｆ．健康危険情報 

  なし 
 
Ｇ．研究発表 
 1. 論文発表 

なし 
 

 2. 学会発表 
Haruka Ohba, Moe Unno, Yusuke Suzuki, S
hinya Mizuno, Construction for an Effective
Utilization of Video Content 
platform, MMCTSE2019, 2019/2/23-2/25 
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 2. 実用新案登録（予定） 
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「行為の選択肢間のアセスメントによるノンテクニカルスキル向上の e ラーニングの提案」 

 
研究分担者   後藤 康志  新潟大学 教育・学生支援機構  准教授 

 
 

 
 
Ａ．研究目的 
 固定カメラ映像，ウェアラブルカメラ映像，

VR カメラ映像の利用し，教授行動の選択肢間

のアセスメントを援用したノンテクニカルス

キル育成のための e ラーニング教材開発の理論

的基礎と方法論を提案する． 
 
Ｂ．研究方法 
 開発済みのノンテクニカルスキル育成のた

めの e ラーニングシステムは，時系列による行

為の認知・判断・対応を他者と比較できるもの

であるが，これだけでは事象を捉えきれない．

というのは，個々の場面の認知・判断・対応は

その専門職のもつ価値観や技量によってなさ

れるものであり，一連の流れに位置付く． 
そこで，ノンテクニカルスキルが必要な場面

での認知・判断・対応に，教師教育における教

授行動の選択肢間のアセスメントの枠組みを

援用した． 
次に，固定カメラ映像，ウェアラブルカメラ

映像，VR カメラ映像に対する開発済みのタギ

ングを利用したメタタグを検討した．これは，

定義済みのタグを取りまとめるメタタグで文

脈化するものである．これによって，伏線構造

や入れ子構造に対応した e ラーニング教材を開

発することが出来る． 
 
（倫理面への配慮） 
 本文中に用いた写真等に関しては、本人が特

定しえない形での加工を施し，プライバシー等

への倫理的配慮を行っている． 
 
Ｃ．研究結果 
1． 専門家の行為の「みえ」を e ラーニング

化する際の論点 
 昨年度検討した専門家の行為の「みえ」を e
ラーニング化する際の論点について，振り返っ

ておこう． 
（1）非同期での学習のための専門家の行為の

記録 
 専門家の行為を非同期で記録し，追体験する

手法として，固定カメラ映像，ウェアラブルカ

メラ映像，VR カメラ映像が利用可能となり，

認知に迫る映像の記録と e ラーニング化への可

 
研究要旨 

 
e ラーニングは，単なる知識習得だけでなく，ノンテクニカルスキルのような専門職の省察に

おいても活用可能である．例えば，教師教育においては，授業を視聴し，場面毎にタグづけるな

どして自らの認知構造を外化すると共に，他者の認知構造と比較することで，自らの認知構造を

把握する手法が 1990 年代から実施されてきている． 
これをノンテクニカルスキル育成に援用するべく，平成 29 年度には，専門家の行為に対する

「みえ」のｅラーニング化について，コンテンツ作成の立場からは固定カメラ，ウェアラブルカ

メラ，ＶＲカメラを活用することで，非同期（その場に居合わせず追体験する）での学習のため

の専門家の行為の記録が可能か，そのようなコンテンツをｅラーニング化して活用する際に考慮

すべき点を検討してきた． 
本研究では，ノンテクニカルスキルを専門家による行為の選択肢間のアセスメントと捉え，熟

達者との比較を通して自己のノンテクニカルスキルの特徴を認知できる e ラーニングの手法を提

案する．この手法は，従来，時系列による一致・不一致で行ってきたアセスメント間の評価の弱

点を，タギングにおけるメタタグの導入により，伏線構造や入れ子構造に対応している点に特徴

がある． 



- 6 - 
 

能性は拡大した．例えば，グループのコミュニ

ケーションを分析して改善しようというよう

な e ラーニング教材を開発するために，VR カ

メラをグループの中心におくことで，メンバー

間のノンバーバルなコミュニケーションが記

録できる．目線であったり，他者からみた自分

であったりである． 
 ノンテクニカルスキルにおけるノンバーバ

ルなコミュニケーションや，微妙な間合い，空

気といったものも固定カメラ映像，ウェアラブ

ルカメラ映像が相互補完的に活用可能である． 
e ラーニング教材における映像資料は必ずし

もインストラクター側が準備したものだけと

は限らず，学習者側が提供することも十分に可

能である．例えば VR カメラ映像をアップロー

ドし，それを学習者同士が検討したり，アノテ

ーションを加えたりするような e ラーニング教

材は可能であり，そこでのコミュニケーション

を次に述べるタギングと関連付けてビッグデ

ータとして扱う手法も検討する価値がある． 
（2）専門家の「みえ」のタギング 
 上記はあくまでも専門家の行為の「みえ」を

検討するためのインフラ整備であり，問題はそ

の先である．自分が対象となる専門家の行為を

どう「みえ」たかを価値付ける行為をここでは

「タグ」をつけるという意味で仮に「タギング」

と呼んでおこう． 
 授業がうまくいっているとき「うまくいって

いる」というようなタグをつける，というよう

な単純なものではない．むしろ，専門家がどの

ような「タグ」のバリエーションをもっていれ

ばよいかが問題であり，それと映像との関係を

ｅラーニングで表現できるとよい． 
 実は，優れた専門家の「タグ」はかなり整理

されている可能性がある．教師教育分野におい

て，実際の授業のインタビューに基づいて得た

印象ではあるが，熟達教師はその場その場で行

為をみているのではない．教師がそれまで培っ

たレパートリーを想起し，うまくいっているか，

いっていないかを見ている．その場で対応すべ

きであれば，即座にレパートリーの中から対応

したり，咄嗟の判断で対応したりする．ペンデ

ィングにした方が良い場合もあるようで，一端

保留にする．こうした行為を，優れた教師はか

なり明瞭に行為を説明できる． 
(3) まとめ 
 こうした専門家の「みえ」をタグで表現し，

ｅラーニング上で確認し，学習者が自らのそれ

と対比できるような双方向性のｅラーニング

がノンテクニカルスキルの向上に有効である． 
 ただし，このタギングについては，従来特定

の場面（ないしは時間軸）をインデックスして

行ってきたが，これについては功罪相半ばする

ことが明らかになってきた．つまり，特定の場

面や時間軸では表現しきれない専門家の認知

があること，それを行動の選択肢間のアセスメ

ントという枠組みで捉えることで，ノンテクニ

カルスキルを向上する e ラーニングとして実装

可能でる事が明らかになったからである． 
 
2．行為の選択肢間のアセスメント 
(1) 教師教育研究を援用した意思決定モデル 
 ここでは，専門家の意思決定を獲るべき行動

の選択系列アセスメントと捉えた井上光洋ら

の「教授行動の選択系列のアセスメントと過

程決定モデルによる授業分析方法の開発」（科

研費基盤研究（B） 07458031），井上光洋ら

の「教授行動の選択系列のアセスメントとフ

ァジイ集合による授業分析研究の方法」（科研

費一般研究（B） 03451098）で開発された授

業モデル及び教員研修プログラムの知見を援

用する． 
 「行為の中の省察」で知られるショーン(2001)
の省察的実践家モデルによれば，専門家は二度

と再現不可能な場面において行為の中で問題

を認知し，判断し，適切に対応している．井上

によれば，教師は授業場面で選択可能な授業展

開と学習者の反応を予測し，取り得る教授行動

の中から最適解を選択する「教授行動の選択肢

間のアセスメント」を行っている． 
 図 1はこの教授行動の選択肢間のアセスメン

トのモデルである．授業場面の S1 において，

教師は発問，指示，説明を行うが，熟達教師で

あればこの選択肢はSi,1からSi,jのように複数

を想定する．例えば，学習者の反応が悪く，働

きかけを変えるべきか，それとももう少し別の

子に発言させたりするべきか，といった場面で

ある．教師は学習者の反応・応答を想定して次

の教授行動を選択する．図でいえば，Ri1.1 か

ら Ri1.j を想定し，他と比較してよりよい選択

として Si,1 の教授行動を行う（井上，1995）． 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

授業のステージ

S1 Si-1 Si

Si,1

Si,2

Si,3

Si,j

Ri1,1

Ri1,2

Ri1,3

Ri1,k

教師の対応
行動系列

学習者の反応・応答系列

収束過程

教師の働きかけ

Si+1 Sn

教授行動の
選択
発問系列
提示
説明
指示

フィードバック フィードフォワード
発散過程

図 1 教授行動の選択肢間のアセスメント 
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熟達者の熟達者たる所以は，対応が必要な場面

を認知し，学習者の反応を予測しつつ取り得る

教授行動（発問，提示，説明，指示など）を考

え，適切と思われる選択肢を瞬時に選んで対応

することであろう．授業がうまく行かないのは，

教師が対応の必要な場面を見逃してしまうか，

対応の必要性を認知しても不適切な教授行動

を選んでしまうからだ，と考えられよう． 
適切な教授行動の取り方を習得できれば教

師の力量形成は高まるであろう．ノンテクニカ

ルスキルにおいても同様であろう． 
 

(2)時系列のみによるアセスメント間の評価 
本研究課題においても，どの場面でどう判断

したか，ということが e ラーニングの題材とな

る． 
表１は，複数の専門家による行為の認知の類

型化したものである（生田孝至，1988 を改変）． 
複数の専門家の認知の違いを例にする．説明

のために，熟達者と初心者と考えてみよう．同

類認知とは，熟達者と初心者が同じ場面を認知

した，という場面である．専門家の行動を認知，

判断，対応と分けて考えると，同類認知では認

知・判断・対応が全て一致する場合と，認知・

判断が一致する場合があるだろう． 
次に，同じ場面を見て判断が異なる場合は，

異類認知と呼ぶ．初心者にとっては，熟達者が

指摘したのと同じ場面を指摘したにも関わら

ず，適切な判断や対応が取れなかった，という

ことである．アセスメントのモデルで説明すれ

ば，フィードバック，フィードフォワードが弱

いため，適切な選択肢を想定したり，反応を予

測したりすることが出来なかった，ということ

になる． 
最後に，異事象認知である．これは，専門家

同士で認知した場面が異なる，ということであ

り，初心者にとっては，熟達者なら指摘する場

面を見落とした，といってもいい． 
 

本申請課題で実装した e ラーニングシステム

のタギングは，この場面に着目したアセスメン

ト間の評価を行っているに他ならない． 
 

(3)伏線構造や入れ子構造に対応したeラーニン

グによるアセスメント間の評価 
 実は，このような場面に着目したアセスメン

ト間の評価では，伏線構造や入れ子構造の認知

に対応できないことが分かっている． 
 平成 29 年度の報告でも引用した，ウェアラ

ブルカメラを用いた専門職間の認知構造の際

を検討した丸山裕輔・後藤康志・生田孝至によ

る「主観カメラによる授業者と熟達者のみえの

比較」（日本教育実践学会第 20 回研究大会，

2017 年 11 月，佛教大学）及び後藤康志・生田

孝至・丸山 裕輔による「教師の学習観が授業

の設計と実施に及ぼす影響」（日本教育工学会

第 33 回全国大会，島根大学）に基づいて検討

を加えていく． 
 この研究では，同一授業（小学校理科・人体）

において，授業者と熟達者がそれぞれウェアラ

ブルカメラを装着し，授業を実施・参観して，

映像を記録する．授業後，それぞれの認知を明

らかにするために，自己の映像についてコメン

ト（解釈）を求めた． 
このときも，分析枠組みは同じ場面を見て同

じ状況を認知する場合の同類認知（例えば児童

の消極的な状況をみて「発問の意味が理解出来

ていない」と考える場合），同じ場面をみて異

なる状況を認知する場合・同事象・異認知（例

えば児童の消極的な状況をみてある教師は「発

問の意味が理解出来ていない」，別の教師は「発

問の意味は理解出来ているが，生徒指導上の問

題から積極的に反応しようとしていない」と考

える場合），別の場面を認知する場合の異類認

知である． 
この研究では，ウェアラブルカメラの有効性

が明らかになった．というのは，授業者・参観 
 

認知 判断 対応

○ ○ 熟達者と同じ認知，判断

○ ○ ○ 熟達者と同じ認知，判断，対応

異類認知 ○
場面は見落とさなかったが判断・対応
が熟達者と異なる

異事象認知 認知すべき場面の見落とし

熟達者の見取りの視点との違い
選択肢のレパートリーの狭さ
その学級の学習者への個別的知識
学習観・授業観（主に相違点）

熟達者の見取りの視点との一致点
選択肢のレパートリーの広さ
学習観・授業観（主に共通点）

カテゴリー
パターン

受講側からみた一致・不一致の様相 獲得が想定されるメタ認知的知識

同類認知

表 1 複数の専門家による行為の認知の類型化（生田 1988 を改変） 
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者の視野範囲が記録されることにより，固定カ

メラ映像からでは把握できない認知が明らか

になったからである． 
具体的には，「血液の働き」を調べていたあ

る児童が指を押さえる動作をした場面である．

この動作をみて，クラスメートが「指を押さえ

ちゃダメでしょ」というように注意し，授業者

もそれに同調して「押さえちゃダメだな」と注

意をした．同じ場面に立ち会った熟達教師は，

この児童の動作を見て，「血液の流れが止まる

とどうなるか」を自分なりに試してみたのだと

解釈し，「止めたらどうなった？」と問いかけ

ている．児童は「黒くなった」と返事し，それ

に対して熟達教師は「そうでしょ？血は流れ続

けることで良いことがあるんだよ？じゃあ止

まったらどうなるの，って考えてみたら？」と

促している．同類認知における認知・判断が一

致し，対応が異なる場面である． 
実は，45 分の授業で，授業者と熟達教師が同

じ対象を注視したのはこの一瞬だけであった．

ウェアラブルカメラの映像を比較したことで

明確になったのだが，時間軸で厳密に一致する

同類認知は非常に少ないのである．例えば教師

が指名し，児童が答えるような一斉指導の場面

においてさえ，ウェアラブルカメラを用いない

場合の同類認知は全体の 10分の 1以下であり，

ほとんどが認知なし，異類認知，異事象認知で

ある． 
また，授業後，それぞれの認知を明らかにす

るために，自己の映像についてコメント（解釈）

を求めた際に明確になったことだが，どの時点

で認知したのかを明確に出来ない認知もかな

り多いことが分かってきた． 
具体的には，熟達教師はかなり早い段階か

「血液の働きを調べる」という学習活動が，児

童にとって抽象的であり，生活経験や素朴概念

から何をどのように調べることで「血液の働き

を調べる」ことになるのか，児童にとって理解

出来ていないと認知していた．つまり，アセス

メントでいうフィードフォワードが出来てい

た．しかし，それは授業者の働きかけの時間軸

で切り取った一瞬を指したものではない場合

が多かった．ただ，児童の目線や指先の動きな

どから集中の欠如などを伏線として読み取っ

ているようであり，明確ではないものの「だい

たいこの辺から」という， ある程度の幅をも

った指摘は可能であるようだ． 
更に複雑なのが，こうした伏線が入れ子にな

っている場合である．複数の伏線と伏線が関連

し合っているような場合である． 
専門家の意思決定は，実は複雑な入れ子構造

になっているため，表 1 で見たような単純な枠

組みでは捉えきれない．そこで，図１でみたよ

うなアセスメントの枠組みを取り入れる必要

がある． 
具体的には，図 2 のようになる．時系列のみ

によるアセスメント間の評価では，その時点で

の行為の比較のみが対象となる．このため，専

門家の認知・判断・対応の比較や，それによる

学びが起きにくい．そこで，複数の認知・判断・

対応を一連の動きとして捉えるタギングが行

えれば良い．この手法であれば，特定のイベン

トへの認知が一致したかどうかでアセスメン

ト間の評価を行うのではなく，熟達者とそうで

ないもののフィードバックやフィードフォワ

ードに着目したアセスメント間の比較が可能

になるからである． 
 

 
 
3．e ラーニングへの実装 
(1)  固定カメラ映像，ウェアラブルカメラ映

像，VR カメラ映像の利用 
ところで，アセスメント間の比較を行う際，

素材となる映像をどう捉えるかが問題になる．

井上はアセスメントをモデル化し，授業のセグ

メント毎に選択可能な授業展開と教授行動を

予測させる教師教育プログラムを開発した（井

上，前掲）．専門職に求められるのはリアルタ

イムでの認知，判断であり，直面した場面その

ものが再現できないことが問題であった．そこ

で，e ラーニングにより映像視聴とタギングが

可能なシステムを実装する． 
先に，固定カメラ映像，ウェアラブルカメラ

映像，VR カメラ映像が相互補完的に機能する

事を述べた．以下にその例を示す． 
図 3 は，後藤が平成 30 年 12 月に公立小学校

で行った授業の固定カメラ映像である．筆者は，

 

図 2 伏線構造や入れ子構造に対応したア

セスメント間の評価と，時系列のみによる

アセスメント間の評価 
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固定カメラしかなかった頃から，授業を撮影す

る場合には 3 台で撮影するようにしてきた．板

書が入るように後方から 1 台，学習者の反応が

見えるように前方に 1 台，その他自由に動ける

ハンディを 1 台使って補足する方法である．図

3 は，全体と教師の動きが記録できるように教

室後方に設置されている． 

図 3 では，学習者の表情をほとんど読み取るこ

とができない．そこで，前方にもカメラを置く．

図 4 がそれであるが，図 4 は VR カメラで撮影

した．VR カメラをどの位置に置くかは非常に

悩ましい問題である．教室の真ん中に置けば

360°の全周が撮影できる．小グループでのコミ

ュニケーションでは，班の中心において記録す

ることもある．医療分野においては，コミュニ

ケーションをとる専門職の中心に置けば，アイ

コンタクトやその場の微妙な間も記録できる

はずである．図 4 は教室前方に設置しているの

で，VR カメラというより広角カメラ的な使い

方である．教師は授業を行っているときには一

部の子どもしかみえていないため，事後の授業

検討などでこうした広角カメラ的に利用出来

る全周映像は有益である． 

 
最後に，ウェアラブルカメラ映像（図 5）で

ある．ウェアラブルカメラは，装着している者

の概ね前方の視野を記録することができる．具

体的にどの点を注視していたかは分からない

ものの，授業者から子どもがどうみえていたの

かはある程度記録できる．丸山ら（2017）の研

究は，複数の教師がこのウェアラブルカメラを

装着し，完全に時系列を一致させた状態で合成

動画を作成し，表 2 の枠組みで分析したもので

ある． 
（2）伏線構造や入れ子構造に対応したタギン

グ 
 提案するのは，タグを組み合わせるメタタグ

の導入である．図 2 でみるように，複数のタグ

を組み合わせたとき，伏線構造や入れ子構造に

対応できるようになる．つまり，単体の行為で

はなく，フィードバックとフィードフォワード

の考え方でアセスメントすることができる．勿

論，メタタグでまとめることができない単独の

タグも存在するであろう．映像を視聴し終わっ

た後，タグ同士をつないで伏線構造や入れ子構

造を見いだすことが出来るかどうか考えたり，

他者の構造から気づいたりすることも可能で

ある． 
 
 
Ｄ．考察 
 ノンテクニカルスキル育成場面において，本

研究で提案するeラーニングの開発は拡張性が

高いと言える． 
 第一に，標準的なノンテクニカルスキルの習

得度の評価である．複数の場面をセットとして

指摘することで，医療安全を高める必要がある

ような，いわばどの専門職間でも共有できる認

知・判断・対応については，正解を用意してお

き，セットで指摘できたかでノンテクニカルス

キルのレベルを評価できよう．e ラーニングの

長所は，時間的・空間的に離れた機関であって

も容易に利用出来る点にあり，データが蓄積さ

れてくれば，自らの機関の相対的位置を把握す

ることも出来るようになるだろう． 
 第二に，医療安全に関する認知・判断・対応

 

図 3 固定カメラ映像 

 

図 4 VR カメラ映像 

 

図 5 ウェアラブルカメラ映像 
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のアーカイブである．先に述べた例はほとんど

意見が分かれないような正解がある場面であ

るとして，専門職によってこれは OK なのか

NG なのか議論になるような場面もあるだろう．

その時に，自己の機関やコミュニティではどの

ように判断したのかを，暗黙の了解ではなく，

タギングして可視化して残していることから，

後の検証が可能になるだろう．これについては，

教師教育分野でも同じである． 
 第三に，アーカイブの再利用によるより高次

のノンテクニカルスキルの習得である．教師教

育分野においても，過去の自分の授業映像を視

聴し，当時は見えなかったことが認知されるこ

とがある．今回開発した教材映像は典型的なも

のであるが，それであっても時間を空けて見れ

ば異なったタグが付くであろう．場合によって

は，以前よりも認知できなくなるかもしれない． 
 いずれにせよ，本研究で開発したシステムは

拡張性に富むものであり，各機関でも実践と活

用を通して，更に発展できると考えられよう． 
 
Ｅ．結論 
 本研究では，VR カメラ映像の利用し，教授

行動の選択肢間のアセスメントを援用したノ

ンテクニカルスキル育成のための e ラーニング

教材開発の理論的基礎と方法論を提案するこ

とを目的とした． 
開発済みのノンテクニカルスキル育成のた

めの e ラーニングシステムのタギングシステム

を拡張し，時系列による行為の認知・判断・対

応の他者との比較のみならず，専門職のもつ価

値観や技量によってなされる一連の流れに位

置付く伏線構造や入れ子構造の認知・判断・対

応に対応する必要がある． 
そこで，ノンテクニカルスキルが必要な場面

での認知・判断・対応に，教師教育における教

授行動の選択肢間のアセスメントの枠組みを

援用した． 
現在利用可能な固定カメラ映像，ウェアラブ

ルカメラ映像，VR カメラ映像に，開発済みの

タギングを利用したメタタグを組み合わせる

ことで，実装は容易である．特にシステムに改

修を加える必要はなく，定義済みのタグを，一

括りにして取りまとめるメタタグを事後に追

加すれば良いからである．これによって文脈化

ができ，伏線構造や入れ子構造に対応した e ラ

ーニング教材を開発することが出来る． 
 
 
 
Ｆ．健康危険情報 

なし 
 
Ｇ．研究発表 
1. 論文発表 

なし 
 
2. 学会発表 

なし 
 
Ｈ．知的財産権の出願・登録状況（予定を含む．） 
1. 特許取得 

なし 
 

2. 実用新案登録 
なし 

 
3. その他 

なし 
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分担研究報告書 
 

「e-learning システムの構築とアイトラッキングを利用した受講者の注視点に関する研究」 
 

研究分担者 水野 信也 静岡理工科大学 情報学部 教授 
 

 
研究要旨 

 
本研究では，従来の e-learning システムに対し，タイムスタンプを導入することで，受講者の動画

コンテンツの利便性を高め，また受講者のコメントから受講者の学習意識，問題点を把握出来た．

さらにアイトラッキングを利用することで，受講者の無意識な動向を把握でき，コンテンツの改善

や，受講状況の把握に繋げられる．このシステムは汎用的なものであり，医療分野にもコンテンツ

次第で十分に適用可能であることが検証できた． 
 
 
Ａ．研究目的 
 近年，座学中心の教授法が受動的であること

から生じる課題を克服するために，アクティ

ブ・ラーニングや反転授業などの教授法が示さ

れてきている．これらの教授法は，受動的な学

習から，より能動的な学習への転換に焦点があ

り，この受講者の能動性こそが，学習内容の習

熟に関して高い効果があることが示唆されて

きている．そこで本研究は e-learning システム

という情報通信機器環境の特性を活かした能

動的な学習システムの構築，アイトラッキング

を利用した受講者の注視に関しての検証を行

うことを目的とした． 
 
Ｂ．研究方法 
 本研究は，医療従事者が医療安全に関するス

キルを向上させうる効果的なe-learningシステ

ムの構築を試みた．これによって学習に効果的

なコンテンツと学習環境の提供を提案する. そ
もそも動画視聴のような非構造化データを解

析するのは容易ではない．そこで受講者が動画

視聴中に簡単な操作でタイムスタンプを付け

る仕組みを導入し，動画視聴後に，重要だった

点，理解が及ばなかった点を時系列に沿って確

認することを可能とする仕組みの構築するこ

とにより動画認識の把握を試みた．具体的には，

動画コンテンツにタイムスタンプを紐付けし，

動画コンテンツを利用者がどの様に把握し，理

解したかに関する測定を試みた．またアイトラ

ッキングでは, 視線を計測, 可視化することで

無意識に注目している場面を客観的にとらえ

ることができる．自律的な情報を取得できるタ

イムスタンプと，潜在的な情報を取得できるア

イトラッキングの両面での効果が期待出来る． 
 
（倫理面への配慮） 
本研究においては，特定の臨床的な情報は言う

に及ばず，何らかの個人情報に関しても含まれ

るものではないため，特定の倫理的課題は生じ

ない． 
 
Ｃ．研究結果 

本システム全体フローは図 1 の形態をとる

ものとした． 

 
このシステムは, コンピュータ端末を用い

た e ラーニング形式と対面形式の両方で動作可

能である．動画コンテンツの作成, 反転授業の

実施, タイムスタンプとアイトラッキングのロ

グ情報の取得, 分析とフィードバックを繰り返

すことにより, 動画コンテンツの品質を改善し, 
e-learning の効果を向上させることが期待され

る． 

図 1 全体フロー 
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C.1 e-learning システムの概要 

e-learning システムの基本テーブル構成と

して図 2 の形式をとった． 

 
また users テーブルは利用者のログイン情

報や役割を管理し，movies テーブルは動画コン

テンツの情報を管理することとした．動画は外

部の埋め込みリンクにも対応しており，汎用性

のある形とした．また comments テーブルは各

ユーザの対象動画におけるタイムスタンプを

管理する形態をとっている．またシステムでの

ユーザは利用者と担当者，管理者である．担当

者は動画コンテンツ管理やタイムスタンプ集

約機能を有しており，教員を想定している．管

理者は全体的なシステム管理機能を有してい

る．利用機能に関しては下記の形で分類を行っ

た（表 1）． 
 
表 1 基本機能 
利用者 ログイン機能 

動画閲覧：タイムスタンプ 
動画確認：タイムスタンプ 

担当者 利用者機能全般 
動画管理機能：e-learning 設定等 
タイムスタンプ管理機能： 
集約レベル等 

管理者 ユーザ管理： 
ユーザ発行，パスワード管理 
グループ作成 

 
C.1.1 動画閲覧：タイムスタンプ付加 
タイムスタンプは以下の画面で付加を行う． 
動画再生中に[コメントを入れる]ボタンを押す

と(図 3①)，動画が一時停止し，コメント挿入枠

が表示される．コメントを入力し(図 3②)，[登
録]を押すとコメントが登録され，時間とともに

表示され，動画も続きから再生される(図 3③)．
図 3②において[コメントいれない]を押すと，コ

メントは登録されずに動画が続きから再生さ

れる．登録したいコメントの削除，また登録し

たコメントの時間への移動も可能である． 
担当者がタイムスタンプを登録した場合，利

用者にも赤字で表示される仕組みになってい

る．これにより，利用者に注目してもらいたい

部分を伝えることが可能である． 
 
C.1.2 動画確認：タイムスタンプ確認(プレビュ

ー) 
動画確認を行う画面(図 4)には，他の利用者

が登録したタイムスタンプも表示される．これ

により，他者の意見から気づきを得る，双方向

性の教育が可能となっている．コメントを登録

した利用者名は表示しないことで，倫理面への

配慮をしている． 
 

 
 
 

図 2 基本テーブル構成 

 

図 3 タイムスタンプ付加手順(上から①②③) 

図 4 タイムスタンプ確認 
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図 5 はタイムスタンプで得られたコメント

を品詞に分解して，結びつきを可視化したもの

である．受講者が投稿するコメントを把握し，

単語同士の関係を把握しておくことで，コメン

トの深い理解に繋がる． 
 
C.2 アイトラッキングを利用した受講者の注

視ついて 
アイトラッキングの実施環境を図 6 に示す. 

実験の手順は以下のように行った. 被験者はア

イトラッキングのソフトウェアとデバイスが

セットされている PC の前に座り, 視線のキャ

リブレーションを行ったのち，動画を視聴して

もらう.  

 
 

 

検証方法として，16 人の被験者(学生)に,学校給

食の良さを紹介する 5 分間の動画を視聴しても

らい，その時の注目している部分を分析した. 
また, この動画はで PowerPoint で作成された

28 枚のスライドに,ナレーションが付いている． 
本検証では，アイトラッキングのデバイスと

ソフトウェアは GP3 HD Ultimate バンドルア

イトラッキングを使用した.図 7 に示すように, 
AOI 機能(Dynamic Areas of Interest)によって

画面をエリアに分割することにより, 視線を定

量的に計測することが可能である.本検証では

16 のエリアに分割を行なった． 

 
スライドのどの部分を中心に注目している

かについて検討した．図 8 に，全体での注目さ

れている AOI の割合を示した箱ひげ図を示す．

16 分割したスライドの中心から 1/4 上(AOI6，
AOI 7)，中心から 1/4 下(AOI 10，AOI 11) ，
中心の下 1/4(AOI 14，AOI 15)がよく注目され

ていることがわかった．エリアの分割を細分化

し，時系列分析を行うことで，利用者の注視す

る範囲や傾向が明らかになる．図 9 より，スラ

イドを大きく分けて 3 つのグループに分類する

ことができた.注目すべきは左のオレンジ色で

囲われたグループである. 今回,被験者に見て

もらった動画の中には,大きな声と大きな文字

を出す部分(番号 22)が含まれている. 22 番は視

聴から約 4 分であり,被験者が動画視聴に疲れ

を感じはじめていることだと考える.そのよう

なタイミングにおいて,インパクトのある効果

を入れることによって,集中力の持続につなが

るのではないかと思われる．  
 
 
 
 
 

 

図 5 タイムスタンプから得られる 
単語同士の結びつき 

図 6 アイトラッキングを用いた 
測定実施環境 

図 7 AOI による画面のエリア分割 
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図 10 より，瞳孔の大きさが徐々に小さくな

るユーザがいることが分かった．ほかにも，230
秒過ぎから大きく瞳孔面積が変化するユーザ

がいた．このユーザの瞳孔変化の要因として，

集中度が続かなかったことが挙げられる．そこ

で，集中して見て欲しいと思われる動画は 200
秒以内が望ましいのではないかと考えられる． 
 
 
 
 

Ｄ．考察 
本研究において開発を試みた e-learning シ

ステムにより，ヒューマンファクターに関する

要素が複雑に絡み合い，たんなる知識だけでは

具体的な状況での適応が難しいと考えられる

医療安全に関する知見を，より受動的な形で学

びうる可能性が高いと考えられる．特に動画へ

のタイムスタンプを用いたコメント付加シス

テムは，既存の医療安全に関する e-learning シ

ステムとは一線を画するものであると考えら

れる． 
またアイトラッキングについても，画面エリ

アを分割した分析が行えることを確認した．今

後，e-learning システムと組み合わせることに

より，意識的に注目している場面，無意識に注

目している場面を明確化し，動画コンテンツの

品質を改善し, e-learning の効果向上を図れる

と考えられる． 
 
Ｅ．結論 

本研究では，タイムスタンプとアイトラッキ

イングを同時活用したe-learningシステムを提

案した．従来ある e-learning システムに対し，

タイムスタンプを利用して動画コンテンツに

対する受講者の利便性を向上すると共に，コメ

ントから受講者の学習意識，問題点を把握出来

る．またアイトラッキングを利用することで，

受講者の無意識な動向を把握でき，コンテンツ

の改善や，受講状況の把握に繋がる．このシス

テムは汎用的なものであり，医療分野にもコン

テンツ次第で十分に適用可能である． 
 
Ｆ．健康危険情報 

なし 
 
Ｇ．研究発表 
1. 論文発表 
  なし 
 
2. 学会発表 
Haruka Ohba, Moe Unno, Yusuke Suzuki, 
Shinya Mizuno, Construction for an Effective 
Utilization of Video Content platform, 
MMCTSE2019, 2019/2/23-2/25 
Moe Unno, Haruka Ohba, Yusuke Suzuki, 
Shinya Mizuno, Use timestamp and eye 
tracking to improve the quality of video 
content, iiWAS2018, 2018/11/19 
 
U.Moe, O.Haruka, S.Yusuke and M.Shinya, 
Using Timestamps and Eye-Tracking for an 

 

図 8 注目している AOI の割合 

図 9 e-learning の見られている時間帯の

クラスタ化 

図 10 瞳孔の大きさの時系列変化 
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Effective Utilization of Video Content and the 
Construction of its Platform, ICEBM2018, 
2018/08/04 
 
海野 萌, 大場 春佳, 鈴木 祐介, 水野 信也, 
タイムスタンプとアイトラッキングを活用し

た動画コンテンツの有効利用と 配信基盤の構

築, 経営情報学会 PACIS2018 特別研究発表大

会,2018/06/28 横浜ランドマークタワー(ポス

ター発表) 
 
Ｈ．知的財産権の出願・登録状況（予定を含む．） 
1. 特許取得 

なし 
 
2. 実用新案登録 

なし 
 
3. その他 

なし 
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厚生労働科学研究費補助金（地域医療基盤開発推進研究事業） 

 
分担研究報告書 

 
「医療安全教育に関するeラーニング教材の検討」 

 
研究協力者   須永 昌代  東京医科歯科大学    助教 

研究分担者     木下 淳博    東京医科歯科大学   教授 
 

 
 
Ａ．研究背景・目的 
医療安全に関しては，医療安全管理者養成向

けなど既に多くのe-learningシステムが提供さ

れている．また近年，座学中心の教授法が受動

的であることから生じる課題を克服するため

に，アクティブ・ラーニングや反転授業などの

教授法が示されてきている．これらの教授法は，

受動的な学習から，より能動的な学習への転換

に焦点があり，この受講者の能動性こそが，学

習内容の習熟に関して高い効果があることが

示唆されてきている． 
 そこで本研究は東京医科歯科大学における

e-Learningシステムにおける教材の開発とそ

の具体的な活用を検証する中で，能動的な学習

システムの具体的な教授法の可能性とその内

容に関する検討をおこなうことを目的とした． 
 

Ｂ．研究方法 
 当該課題に関連して東京医科歯科大学にお

いて用いられている具体的な情報を中心に，当

該課題に関する関連情報を収集し，集約を行い，

それらを元に分析及び検討を実施した． 
 

（倫理面への配慮） 
 一般に公開されている情報を収集したもの

であり，特定の臨床的な情報は言うに及ばず，

何らかの個人情報に関しても含まれるもので

はないため，本研究においては，特定の倫理的

課題は生じない． 
 
Ｃ．研究結果 
 東京医科歯科大学では，独自に開発した医歯

学シミュレーション教育システムを用いて，実

際の臨床現場を疑似体験できる双方向型のコン

ピュータシミュレーション教材の開発，活用を

推進してきた． 
その一環として，学習者に臨床上の意思決定

をコンピュータ上でシミュレーションさせる，

オリジナルの臨床シミュレーション教材を多数

作成し，eラーニングシステム上で授業・研修等

に活用している．教材は，授業時間内での活用

よりも，授業のための事前・事後学習に活用さ

れることが多く，学習者は自分のペースで，好

きな時間に自ら学ぶことができるようになって

いる． 
 オリジナルの素材（臨床写真や動画）とシナ

 
研究要旨 

本研究は東京医科歯科大学における e-Learning システムにおける教材の開発とその具体的な

活用を検証する中で，能動的な学習システムの具体的な教授法の可能性とその内容に関する検討

をおこなうことを目的とした．その方法としては，当該課題に関連して東京医科歯科大学におい

て用いられている具体的な情報を中心に，当該課題に関する関連情報を収集し，集約を行い，そ

れらを元に分析及び検討を実施した． 
結果として，コンテンツ開発における一番の課題は，Web 等の特性を生かした形でのコンテン

ツ開発を行うことであるが，その一方でこうしたコンテンツ開発には，時間およびコスト等が相

対的にかかる可能性が高い．したがって，今後は，Web の特性を生かした e-learning システム

のコンテンツを作成するためのプラットフォームが求められることになるが，本論での検討した

知見は，そのために大いに役立つものであると考えられる． 
Web ベースの e-learning システムに関しては，現在のところ様々な製品化もみられるが，医

療分野，中でも医療安全に関しては，そのコンテンツ構築の難しさから，今後，様々な検討がな

される可能性があると考えられる．本論で検討したシステムは，今後の検討に重要な知見をもた

らすものであると考えられる． 
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リオから作成した臨床シミュレーション教材は，

医学系教材（医学科・保健衛生学科），歯学系

教材（歯学科・口腔保健学科）等，累計650本と

なった（2019年2月現在）． 
 近年，チーム医療や多職種連携の観点から，

他分野（他学科）の教材を予習教材として，e
ラーニングシステム上で提供し，相互活用する

傾向にある．そのため，今後は汎用的な教材の

開発が必要であり，医療安全教育に関する教材

も必須である． 
 本学歯学部教育において開発，活用した医療

安全に関する教材を以下に示す． 
 
1. 「病棟での夜間救急対応Ⅰ」 
＜到達目標＞ 

 ALS（二次救命処置）に必要な判断・行動

ができる． 
2. 「針刺し事故」 
＜到達目標＞ 

 針刺し事故発生時に必要な対応が適切にで

きる． 
 針刺し事故を起こさないために必要な知識

と行動を説明できる．   
3. 診療室整備〜廃棄物の分別編〜」 
＜到達目標＞ 

 歯学部附属病院における様々な廃棄物を適

切に分別できる． 
4. 倒れている人2 
＜到達目標＞ 

 適切に心肺蘇生法が行える． 
5. AED体験 
＜到達目標＞ 

 AEDを正しく使用できる．  
 
 
医療安全に関するコンピュータシミュレーショ

ン教材例① 
「病棟での夜間救急対応Ⅰ」 
 
最初の画面：状況説明 
「あなたは，本日当直担当の歯科医師です．現

在の時刻は，午前1時です．巡回中の看護師から，

「5号室のYさんが，ぐったりしていて，様子が

おかしいので，診にきていただけますか．Yさ

んは，舌腫瘍のため，気管切開，頸部郭清，舌

半側切除，前腕皮弁再建術後５日で，前日から

発熱と息切れがありました．」との連絡が入り

ました．」 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
患者の状態を提示： 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
【問】初期対応に関する問題 
 
「応援要請で，他の看護師2名，他の当直医（麻

酔医）1名が集まり，全員で情報を共有しました．

チームとして，まず何をしますか．１つ選んで

ください．」 
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【解答画面】 学習者は，解答直後に即時にフ

ィードバックを受けることが出来る． 
（解答で得られた得点と，教材の進捗状況の表示） 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
【問】役割分担に関する問題 

「集まったメンバーで役割分担を決めます．現在

必要と考えられる役割は何ですか．すべて選んで

ください．」 ⇒「すべて選ぶ」・・・さらなる正しい

意思決定が必要 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

【解答画面】 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

【問】役割分担に関する問題 
「あなたが集めるべき道具はどれですか．5つ選

んでください．」 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
【解答画面】 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

医療安全に関するコンピュータシミュレーシ

ョン教材例② 

「針刺し事故」 

【問 1】最初の画面：事故発生時の状況説明と，

最初に取るべき対応に関する設問 

（臨床に即した状況を設定し，臨場感を与え

る） 

事故発生の状況（中央画面）は，動画で再現し

ている． 

 

「あなたは東京医科歯科大学歯学部附属病

院に医療従事者として，勤務しています．歯科

治療後のトレーを片付けている時に，誤って使

用済の注射針を中指に刺してしまいました．ま

ずあなたがしなければならないことは何です

か．」 
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正解（正解数：1） 

「患部の血液を絞り出しながら，流水で洗浄し

た後，消毒薬で消毒する．」 

針を刺した場合，血液を絞り出しながら，流水

で洗浄することが効果的です．近年，「血液を

絞り出すこと」の根拠が疑問視されてはいます

が，まずは流水で洗い流すことが大切です． 

 
 
 
【問 1の解答画面】 学習者は，解答直後に

即時にフィードバックを受けることが出来る． 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

[A] 学習者が選択した解答に対する結果 

あなたは，「すぐに消毒薬で消毒する．」を選択

しました． 

不適切です．まずは流水で洗浄して下さい． 

 

[B] 正解と解説（不正解だった場合，必ず正解

とその解説が表示される） 

あなたは，「患部の血液を絞り出しながら，流

水で洗浄した後，消毒薬で消毒する．」を選択

しませんでした． 

針を刺した場合，血液を絞り出しながら，流水

で洗浄することが効果的です．近年，「血液を

絞り出すこと」の根拠が疑問視されてはいます

が，まずは流水で洗い流すことが大切です． 

【問 1について，補足解説の画面】 
「流水で洗い流す」を具体的に中央画面（動画）

で説明 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
【問 2】 

「傷口の応急処置が終わりました．次にあなた

がすることは何ですか．」 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
正解（正解数：2） 

「周囲に事故発生を知らせ，外来管理者に連絡

する．」 

周囲に知らせることで，他のスタッフに行動し

てもらうと，自分の患部の応急処置と同時進行

で，その後に必要な手続きのための対応が進む

ので，時間が無駄になりません． 

 

「トレー（注射針）を使用した患者の特定と確

保をする．」 

感染の可能性があるため，感染源（患者さん）

を特定し，確保する必要があります．事故発生

直後に応急処置とともに素早く行動しなけれ

ばならないのはこのためです． 
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【問 2の解答画面が表示】 

問 1と同様に，即時のフィードバック（答え合

わせと解説）が得られる． 

 
 
 
【問 3】 

「トレーを使用した患者さんが特定でき，お引

き留めして事情を説明しました．次はどのよう

にしますか．」 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
正解（正解数：2） 

「カルテ等の資料を参照して，B型肝炎，C型

肝炎，HIV の既往があるかどうかを調べる．」 

感染の有無を診療記録上で確認するため，感染

源（患者さん）の情報を確認する必要がありま

す． 

 

「B 型肝炎，C型肝炎，HIV の感染の有無を患者

に訊ねる．」 

感染の有無を確認するため，患者さんから直接

情報を聞く必要があります． 

 

【問 3の解答画面が表示】 

 

即時のフィードバック（答え合わせと解説） 

【教材の学習内容のまとめ1，2】手技について，

動画で解説 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

まとめ1：「B型肝炎感染事故発生時の手続き」

の流れを表示します．歯科診療では，診療中に

カートリッジ注射器をトレーに置く場合，ワン

ハンドでリキャップし，診療中や片付けの際に

針刺し事故が起こらないようにします． 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

まとめ2：診療後は注射針をはずして，反対側は

リキャップせずに「危険物医療廃棄物ボックス」

に廃棄します．歯科用のカートリッジ注射器以

外の注射針は，リキャップを行わず，直接「危

険物医療廃棄物ボックス」に廃棄します． 
 
 
 
【教材の終了】 

教材を最後まで学習すると，教材の終了画面が

表示され，以下について確認・実行できる． 

[A]最終得点（100 点満点） 

[B]全問に対する解答結果・解説を表示 

[C]上記[B]のフィードバックを印刷 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

＊学生は自分で理解度を確認できるだけでな

く，フィードバックを確認し，繰り返し学習す

ることにより，学習内容を身につけることがで

きる． 

＊教員側にとっても，学生の理解度を客観的に

評価できる．  

 

A 

B 

C 
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医療安全に関するコンピュータシミュレーシ

ョン教材例③ 

診療室整備〜廃棄物の分別編〜 

【問】廃棄物の写真を提示し，医療廃棄物を選

ぶ問題 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
【解答画面】 

即時のフィードバック（答え合わせと解説） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

解説では，医療廃棄物か否かの理由が説明され

ているので，理解に役立つ． 
 
 
【問】廃棄物の写真を提示し，一般廃棄物（燃

えるゴミ）を選ぶ問題 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

【解答画面】 

即時のフィードバック（答え合わせと解説） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

解説では，一般廃棄物（燃えるゴミ）か否かの

理由が説明されているので，理解に役立つ． 
 
 
 
【問】廃棄物の写真を提示し，プラスチックゴ

ミを選ぶ問題 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

【解答画面】 

即時のフィードバック（答え合わせと解説） 

 
 

 

【問】実際の廃棄物の写真を提示し，プラスチ

ックゴミを選ぶ問題 
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【解答画面】 

即時のフィードバック（答え合わせと解説） 

 
 
 
【教材の学習内容のまとめ 1，2】 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
まとめ 1：「注射針やメスなどの先端が鋭利なも

のは，たとえ未使用であったり体液等の付着が

なくても，必ず針捨て専用容器に入れ，医療廃

棄物として扱います．決して他のごみ箱に捨て

ないよう注意してください．また容器は，一定

量廃棄物を入れたら速やかに新しい容器と交

換してください．入れすぎると器具が飛び出し，

針刺し事故の原因となります．一定量になった

ら，確実にふたをして密閉し，廃棄します．」 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
まとめ2：「本学の産業廃棄物の分別一覧を上に

示します．私たち医療従事者は，廃棄物それぞ

れの区分をよく理解し，正しく分別をおこなう

ことで，院内における感染事故を予防しなけれ

ばなりません．また，焼却施設への運搬時の生

活環境汚染や健康被害，ごみの増大に伴う環境

への地球影響を十分考慮し，適切に廃棄を行う

ことが大切です．そのほか正しい分別によるコ

スト管理も，診療室整備の上で重要な業務の一

つです．」 
 
 

医療安全に関するコンピュータシミュレーショ

ン教材例④ 

倒れている人 2 

 

【問 1】 

「廊下に人が倒れていました．あなたはまず何

をしますか．上の各画像のプレイボタン（右向

き三角ボタン）をクリックして動画を再生し，

最も適切な対応を下記選択肢から選んでくだ

さい．」 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

選択肢（左画面・中央画面・右画面）は，すべ

て動画であり，動画を視聴して解答する形式．

臨場感もあり，動画をよく見ないと解答できな

い． 

 

正解（正解数：1）左画面（意識の有無を確認す

るために，傷病者の肩をたたき，声かけする動

画） 

「中央映像のような気道確保，右映像のような脈拍

の確認よりも，まずは傷病者の肩を叩き「大丈夫で

すか？」と呼びかけ，意識の有無を先に確認します．

次に応援要請します．」 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

【問 1の解答画面】 

即時のフィードバック（答え合わせと解説） 

 

解説とともに，正解の動画を再生することができる

ので，再確認ができる． 
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【問 4】 

「胸骨圧迫(心臓マッサージ)の方法として適切

なものはどれですか．上の各画像のプレイボタ

ン（右向き三角ボタン）をクリックして動画を

再生し，最も適切な対応を下記選択肢から選ん

でください．」 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

正解（正解数：1）中央画面 

「両手を組み肘をまっすぐに伸ばして，胸の真ん中

（胸骨の下半分のところ）を手のひらの付け根で押

します．傷病者の胸が 5cm～6cm 沈むくらい，1 分

間に 100 回～120 回のテンポで 30 回連続して圧迫

します．すなわち胸を強く速く押し，胸が再び元の

高さに戻ること（recoil)が必要です．また指を曲げ

て手のひら全体に体重をかけ，胸をつかむように

圧迫すると，肋骨を骨折させてしまう可能性があり

ます．左映像のような浅い圧迫では適切な血流が

生じないため，全身に十分な血液を送ることができ

ません．右映像はテンポが遅すぎます．」 

 

【問 4の解答画面が表示】 

即時のフィードバック（答え合わせと解説） 

解説とともに，正解の動画を再生することができる

ので，再確認ができる． 

 

 

【問 5】 

「胸骨圧迫を30回実施したら，人工呼吸を行います．

口対口による人工呼吸の方法として正しい(適切

な）のはどれですか．」 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

正解（正解数：1）右画面 

「1 回目が確実でなかった場合は，気道確保を確

実にしてもう 1 回だけ吹き込みます．1 回目が確実

でなかったとしても，中央のように，3 回実施するの

は誤りです．」 

 

 

【問 5の解答画面】 

即時のフィードバック（答え合わせと解説） 

 

解説とともに，正解の動画を再生することができる

ので，再確認ができる． 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
【教材の学習内容のまとめ】 

一連の流れを解説付き動画で確認する． 
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医療安全に関するコンピュータシミュレーシ

ョン教材例⑤ 

AED 体験 

 

【最初の画面】状況説明 

「廊下に人が倒れています．最初に発見した人の

依頼により，あなたは，ＡＥＤ(自動体外式除細動

器)を探しに行きます．」 

【問 1】 

「AEDボックスの扉を開けたところ，警報音が鳴りま

した．ボックスの中の何をもっていきますか．左下の

写真上でクリックして選んでください．」（下記の赤

枠内の写真から，必要な物品を選択する問題．） 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

正解（正解数：3）1：AED本体，2：レスキュー

キット，3：感染防護具 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
【問 2】 

「AED は第二救助者(AEDを持ってきた人)が操

作します．傷病者の頭の横に置き，フタを開け

ると自動的に電源が入ります(電源ボタンを押

す必要がある機種もあります)．次に何をします

か．音声の指示にしたがって操作してくださ

い．」 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
正解（正解数：1） 

「音声と図に従って電極パッドを貼ります．傷

病者の体が汗などで濡れているときは，ムービ

ーのようにタオルで拭くようにします．」 

 

【解答画面】 

即時のフィードバック（答え合わせと解説） 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
【問 3】心電図解析 

「音声と図に従って，電極パッドは，右前胸部

（右鎖骨の下で胸骨の右）と，左側胸部（脇の

５～８cm 下）の位置に貼り付けます．機種によ

っては電極パッドを貼った後ケーブルを AED 本

体に差し込み，パッドと機械をつなげるものも

あります．このあと，どうしますか．」 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

12

3
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【問 4】ショックボタンを押す 

「除細動が必要な心電図ならば『電気ショック

(除細動)が必要です』のメッセージが流れ，充

電を開始します．充電が完了し，次にとる行動

は何ですか．」 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

【問 5】心肺蘇生法を再開 

「電気ショックが加わると，傷病者の腕や全身

の筋肉が一瞬けいれんしたようにビクッと動き

ます．電気ショックが完了すると，『身体に触

っても大丈夫です』と音声メッセージが流れま

した．次にとる行動として適切なものは何です

か．」 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
【ショック後の胸骨圧迫】 

「心肺蘇生法を再開して 2分経ったら，AED は

自動的に心電図の解析を再び行います．この後

も音声ガイドと心電図解析は継続しますので，

AED の電源を切ってはいけません．ショックボ

タンを押したあと，ただ離れて待っているだけ

でもいけません．」 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
【パッド貼り付け時の注意点】 

「注意点は，公衆の面前であっても衣服を切って上

半身を裸にすること，胸部の汗（水分）を拭くこと，

貴金属類（腕時計，ネックレスなど）を外すこと，湿

布，膏薬（パッチ）などがあれば取り除いてから装着

することです．また，電極の貼り付け位置に傷があ

る場合はその部分を避けてください．また，電極パ

ッドを貼り付ける際にも，できるだけ胸骨圧迫を続

けてください．上の各画像左下のプレイボタン（右

向き三角ボタン）をクリックして動画を再生してくださ

い．」 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
【教材の学習内容のまとめ】 

一連の流れを解説付き動画で確認する． 

「もう一度，一連の流れをムービーで示します．

AED は電源が入ると音声メッセージで救助者が実

施すべきことを指示してくれますが，AED の操作手

順を把握し，できる限り素早く操作できるよう努めま

しょう．救助者が二人いる場合は，一人が AED 操

作，もう一人が胸骨圧迫と人工呼吸を続けてくださ

い．上の各画像左下のプレイボタン（右向き三角ボ

タン）をクリックして動画を再生してください．」 
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Ｄ．考察 
 本論においては，医療安全に関係するいわゆ

るe-learningシステムにおけるコンテンツ開発

の具体的な事例の検討を行った． 
 コンテンツ開発における一番の課題は，Web
等の特性を生かした形でのコンテンツ開発を行

うことであるが，その一方でこうしたコンテン

ツ開発には，時間およびコスト等が相対的にか

かる可能性が高い． 
 したがって，今後は，Webの特性を生かした

e-learningシステムのコンテンツを作成するた

めのプラットフォームが求められることになる

が，本論での検討した知見は，そのために大い

に役立つものであると考えられる． 
 
Ｅ．結論 
 Webベースのe-learningシステムに関しては，

現在のところ様々な製品化もみられるが，医療

分野，中でも医療安全に関しては，そのコンテ

ンツ構築の難しさから，今後，様々な検討がな

される可能性があると考えられる． 
 本論で検討したシステムは，今後の検討に重

要な知見をもたらすものであると考えられる． 
 
 

Ｆ．健康危険情報 
なし 

 
 
Ｇ．研究発表 
1.  論文発表 

なし 
 

2.  学会発表 
なし 

 
Ｈ．知的財産権の出願・登録状況 
 1. 特許取得（予定） 

なし 
 

 2. 実用新案登録（予定） 
なし 
 

3.その他 
なし 
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厚生労働科学研究費補助金（地域医療基盤開発推進研究事業） 

 
分担研究報告書 

 
「eラーニング教材による医療安全教育とその評価」 

 
研究協力者 須永 昌代  東京医科歯科大学 助教 

研究分担者 木下 淳博  東京医科歯科大学  教授 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Ａ．研究背景・目的 
医療安全に関しては，医療安全管理者養成向け

など既に多くのe-learningシステムが提供されて

いる．また近年，座学中心の教授法が受動的であ

ることから生じる課題を克服するために，アクテ

ィブ・ラーニングや反転授業などの教授法が示さ

れてきている．これらの教授法は，受動的な学習

から，より能動的な学習への転換に焦点があり，

この受講者の能動性こそが，学習内容の習熟に関

して高い効果があることが示唆されてきている． 

 そこで本研究は東京医科歯科大学における

e-Learningシステムにおける評価を検証する中で，

能動的な学習システムの具体的な教授法の可能性

とその内容に関する検討をおこなうことを目的と

した． 

 

Ｂ．研究方法 
 当該課題に関連して東京医科歯科大学において

用いられている具体的な情報を中心に，当該課題

に関する関連情報を収集し，集約を行い，それら

を元に分析及び検討を実施した． 
 

（倫理面への配慮） 
 一般に公開されている情報を収集したものであ

り，特定の臨床的な情報は言うに及ばず，何らか

の個人情報に関しても含まれるものではないため，

本研究においては，特定の倫理的課題は生じない． 
 
Ｃ．研究結果 
 eラーニング教材としての提供方法 

 該当する WebClass（Learning Management 

System）のコースに教材をアップロードし，

学生・臨床研修歯科医等へ提供． 

 授業（研修）時間内のみならず，授業（研修）

時間外における予習・復習教材としても活用

している． 

 
2018 年度実施コース（医療安全に関するシミュレ

ーション教材を含む） 

【歯学部口腔保健学科】 

（対象）口腔保健衛生学専攻 2年生 

（コース名）OH14 期生 臨床基礎実習 2018-2020 

【歯学部歯学科】 

（対象）歯学科 4年生 

 
研究要旨 

 
本研究は東京医科歯科大学におけるe-Learningシステムにおける評価を検証する中で，能動的

な学習システムの具体的な教授法の可能性とその内容に関する検討をおこなうことを目的とし
た．具体的な方法としては，当該課題に関連して東京医科歯科大学において用いられている具体
的な情報を中心に，当該課題に関する関連情報を収集し，集約を行い，それらを元に分析及び検
討を実施した． 
結果としてe-learningによる学習の利点としては，学習の進捗状況の把握，受講者の理解度確

認，学習への動機づけなどの受講者側にとっての利点と，一定期間に多数の受講者が学ぶことが
でき，本来起きて欲しくない事故や事例を，動画で疑似体験させることができるなど，教授者，
管理者側の利点のそれぞれが示された． 
 加えて，e-learningシステムを用いて，臨床上の課題，とくに医療安全上の課題に関して，様々
な職種で共通に学ぶことにより，チーム医療や多職種連携のための共通教材としても活用しうる
可能性があると考えられる． 
 結論としては，いわゆる医療の臨床上の課題，中でも医療安全にかかわる課題に関して，e-le
arningを用いて学習を行うことは，受講者にとって効果が高いだけでなく，教授者らにとっても，
学習管理やコンテンツの評価といった点から利点が大きいものであると考えられ，今後，本研究
における知見を含めて，より包括的な検討が求められると考えられる． 
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（コース名）D4 臨床体験実習 2018-2020 

【歯学部附属病院 臨床研修歯科医】 

（対象）平成 30 年度 歯学部附属病院 臨床研修

歯科医 

（コース名）TMDU臨床トレーニングシリーズ（臨床

研修歯科医） 2018 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
[WebClassでの教材のセッティング例] 
1つのユニット内に，教材10本がセットされている．

教材ごとにもアンケートを実施しているのは，教材

作成者へのフィードバックのため（教材の改良，改

訂に役立てる）． 
 
1. 臨床シミュレーション教材（医療安全教材

を含む）の評価 
【歯学部口腔保健学科】口腔保健衛生学専攻2年生 
 
（コース名）OH14期生 臨床基礎実習 2018-2020 
■「診療室整備〜廃棄物の分別編〜」医療安全教材

アンケート結果（19名） 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
口腔保健衛生学専攻 2年生：（コース名）OH14 期生 

臨床基礎実習 2018-2020 

■シミュレーション実習全体（臨床シミュレーショ

ン教材による実習）の評価結果 
（19名） 
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【歯学部歯学科】歯学科 4年生 

（コース名）D4 臨床体験実習 2018-2020 

■「倒れている人2」医療安全教材アンケート結果

（46名） 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

■「AED 体験」医療安全教材アンケート結果（42

名） 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
歯学科 4年生：（コース名）D4 臨床体験実習 

2018-2020 

■シミュレーション実習全体（臨床シミュレーシ

ョン教材による実習）の評価結果（41 名） 
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【歯学部附属病院 臨床研修歯科医】平成 30 年度 

歯学部附属病院 臨床研修歯科医 

（コース名）TMDU 臨床トレーニングシリーズ（臨

床研修歯科医） 2018 

■シミュレーション実習全体（臨床シミュレーシ

ョン教材による実習）の評価結果 

（10 名） 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

 
 

 

 
 
 
 

 
 

 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 

 
 

－  32  －



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Ｄ．考察 
 以上の結果から e-learning による学習の利点と

しては下記の点が明らかとなった． 

 

 一定期間に多数の学生・教職員が学ぶことが

できる（学習のための時間・場所の確保の必

要がない）． 

 

 本来起きて欲しくない事故や事例を，動画で

疑似体験させることができる． 

 

 学習の進捗状況（教材実施回数，実施時間）

を把握できる． 

 

 得点が出るため，学生にとっては理解度の確

認ができ，学習への動機づけとなる． 

 

 得点が出るため，教員にとっては学生の理解

度の判断の指標として利用できる． 

 

 事前学習として教材を活用した場合，より高

度な講義，実習へ時間を使うことができるた

め，限られた授業時間・研修時間を有効に使

うことができる． 

 

 チーム医療や多職種連携のための共通教材と

して活用できる． 

 
Ｅ．結論 
 いわゆる医療の臨床上の課題，中でも医療安全に
かかわる課題に関して，e-learningを用いて学習を
行うことは，受講者にとって効果が高いだけでなく，
教授者らにとっても，学習管理やコンテンツの評価
といった点から利点が大きいものであると考えら
れる． 
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Ｆ．健康危険情報 
なし 

 
 
Ｇ．研究発表 
1.  論文発表 

なし 
 

2.  学会発表 
なし 

 
Ｈ．知的財産権の出願・登録状況 
 1. 特許取得（予定） 

なし 
 

 2. 実用新案登録（予定） 
なし 
 

3.その他 
なし 
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厚生労働科学研究費補助金（地域医療基盤開発推進研究事業） 

 
分担研究報告書 

 
「医療安全研修に関わるe-learning導入実態把握に関する調査」 

 
研究代表者 高橋 英夫  東京医科歯科大学  教授 
研究分担者  藤澤 由和  宮城大学      教授 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Ａ．研究背景・目的 
本研究は，医療従事者が医療安全に関するスキ

ルを向上させうる効果的なe-learningシステムの
構築を目指すものであるが，医療安全に関しては，
既に多くの医療安全管理者養成向けなどのe-learn
ingシステムが提供されている現状にある． 
しかし医療分野におけるe-learningシステム，な

かでも医療安全に関わる医療従事者向けのe-learn
ingシステムに関しては，どのような実態にあるの
か明確な状況を判断するための情報が十分に存在
していないといえる． 
 そこで本研究においては，我が国における国立
大学における医療安全に関連するe-learningシス
テムに関してどのような状況にあるかに関して調
査を行い，当該課題に関する基礎的な知見を得る
ことを目的とした． 
 
Ｂ．研究方法 

国立大学附属病院医療安全管理協議会に加盟し
ている国立大学の医療安全部門担当者に対して，
医療安全研修に関わるe-learningシステム導入実
態に関して，Webを用いたアンケート調査を実施
した． 

アンケートの主な内容としては，医療安全に関
わるe-learningシステムを導入の状況，その内容・
形態・（予定）費用などであった． 

また回答に際しては，所属や記入者個人が判明
しない形で，無記名にて実施した． 

最終的に20医療機関から回答を得た． 
 

（倫理面への配慮） 
 一般に公開されている情報を収集したものであ
り，特定の臨床的な情報は言うに及ばず，何らか
の個人情報に関しても含まれるものではないため，
本研究においては，特定の倫理的課題は生じない． 
 
Ｃ．研究結果 
 e-learningの導入の可否に関しては，回答がなさ
れた医療機関のうち7割の組織で既に導入済であり，
検討・導入予定を含めると9割の組織がe-learning
に関心があることが明らかとなった（図1）． 

【図1】 

 
研究要旨 

 
本研究においては，我が国における国立大学における医療安全に関連するe-learningシステム

に関してどのような状況にあるかに関して調査を行い，当該課題に関する基礎的な知見を得る

ことを目的とした．研究方法としては，国立大学附属病院医療安全管理協議会に加盟している

国立大学の医療安全部門担当者に対して，医療安全研修に関わるe-learningシステム導入実態に

関して，Webを用いたアンケート調査を実施した．最終的に20医療機関から回答を得た． 
結果として本調査により我が国における医療安全を主導する国立大学病院等における医療安

全に関わるe-learningシステムの導入，運用，管理状況の一端を，ある程度，見出すことができ

た．とくにその内容はもとより，運用や管理に関しても，その実態には非常に幅があることが

見て取れた．また，システムに関しては，内部での運用管理が多いことも特徴であるといえる．

加えて，内容もしくはコンテンツに関しても，組織独自のものを作成，開発を行っているケー

スがみられ，こうした点は注目に値する点であると考えらえる． 
我が国においては，医療安全に関わるe-learningシステムに関して，その具体的な内容に関し

ては様々なものが存在しているといえるが，我が国の医療安全を主導する国立大学病院等にお

いても，様々なシステムの導入が見られた．また国立大学病院という大規模組織の特徴とも言

えるが，システム，コンテンツ，サポート等を組織独自で実施する機関が存在するなど，当該

システムの高度化も見られ，より詳細な検討が必要であると考えられる． 
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導入予定のe-learningシステムに関しては，2種
類のシステムが挙げられているが，それ以外は，特
にない・無回答となっている． 
無回答の可能性としては，回答したくない，そも

そも導入しようという考えだけで詳細が分かって
いない，担当者の変更によりどういった導入計画だ
ったかが引き継がれていないなどが想定され得る
（図2）． 
 

【図2】 

 
 
機能に関しては最低限必要なものがどのよなも

のかという点に関しては，無回答が9割となり，当
該課題に関連したe-learningシステムに何が求め
られているのか明確なものが見えてこなかった． 
また僅かではあるが，最低限必要な機能として，

コンテンツに関しての言及がなされているが，機能
に関して，とくに運用上の機能に関しては言及がな
されていない（図3）． 

 
【図3】 

 
 
導入費用の予定に関しては100万円という回答が

一つある以外は無回答であったため，将来的な当該
課題に関連する導入費用に関しては，明確な状況を
把握することができなかった（図4）． 
 

【図4】 

 
 
 

すでに導入費用している場合に関しては，その額
の幅が非常に広く，設備規模や導入される内容が大
きく異なっていることが考えられる． 
利用者当たりの単価を考慮しないと比較は難し

いと考えられるが，一定規模のシステムを導入する
場合には400万円近い回答が3件あることを考える
と一定程度の導入費用が発生すると考えられる（図
5）． 
 

【図5】 

 
 
年間の運営費用に関しては，導入費用と同じよう

に額の幅が広く，差はあると思われるが，45万～1
00万円程度の運営費用（ランニングコスト）が基本
的であると考えられる（図6）． 
 

【図6】 

 
導入までに要した期間に関しては，最短で5カ月，

長いもので2年と実際に検討してから導入するまで
の時間を非常に要しているものがあることが明ら
かとなった．この点に関しても，規模や機能に幅が
あるために，様々なケースがあることが考えられる
（図7）． 

 
 
 
 
 
 
 
 

0 2 4 6 8 10 12 14 16 18 20

特にない

豊富なコンテンツと新卒者から管理者への…

無回答

Q3  機能として最低限必要なものはどのよう

なものでしょう

0 5 10 15 20

100万

無回答

Q4 導入費用はどのくらいを予定していま
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【図7】 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
システム体系に関しては，ブラウザ型が6割，ソ

フトウェアが1割という回答になった．その他はイ
ンシデントレポートシステムというものを利用し
たものであった（図8）． 
 

【図8】 

 
データの集約・管理に関しては，院内（社内）サ

ーバーが6割と組織内で管理するものが多く，内部
だけで用いられ，外部にデータを委託するなどの形
態にはなっていない現状があるといえる（図9）． 
 

【図9】 

 
 
講義・講習内容の形態に関しては，傾聴・紙芝居，

講義，クイズ・設問を組み合わせて作られているも
のが4割と一番多くなった．傾聴・紙芝居だけ，講
義だけといった受け身のものがそれに次いで多く，
合わせて25％であった（図10）． 
 
 

 
 

【図10】 

 
 評価形態に関しては，回答の多くにおいて，いわ
ゆるクイズおよび試験を組み合わせたものであり，
それ以外の評価形態はごくわずかであった（図11）． 
 

【図11】 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 管理者向け機能に関しては，学習の管理，教材作
成，問題作成などが主なものであり，いわゆる通常
の一般に流布しているe-learningシステムと同様
の機能を保持したものであることが明らかであっ
た（図12）． 
 

【図12】 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 受講者の利用環境に関しては，多くがPCを利用
する環境下でおこなわれている状況にあり，いわゆ
るタブレットやモバイル端末なのでのスマートデ
ィバイスは未だ少数の状況にあるといえる（図13）． 
 
 
 
 

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9

傾聴・紙芝居型
講義型

クイズ・設問解答型
これらの組合せ

その他：可能な範囲で結構ですので具体的…
無回答

Q10 講義・講習内容はどのような形態ですか

 

 

0 2 4 6 8 10 12 14

教材の作成

学習の管理

問題作成

時間制限

無回答

Q12 管理者向けの機能
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【図13】 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 当該システムにおける内容はどのようなもので
あるか，という問に対しては，その内容に関しては，
独自に開発をおこない，学習管理システムなどに関
して，既存のシステムを活用する形態が最も多いと
いえる． 
 くわえて，内容のみならず，学習管理システムに
関しても，独自に開発を行い，それを実際に活用し
ている例も一定数見られる状況にある（図14）． 
 

【図14】 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 学習管理システムのみならず，内容面まで含めた
サポートに関しては，あまり充実したものは見られ
ず，基本的に個々の組織での対応が基本となってい
ることが見て取れた． 
 サポートが存在するにせよ，マニュアルの配布や
メールでの対応にとどまるものであったといえる
（図15）． 
 

【図15】 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Ｄ．考察 
 本調査により我が国における医療安全を主導す
る国立大学病院等における医療安全に関わるe-lear

ningシステムの導入，運用，管理状況は，その一端
ではあるが，ある程度，見出すことができた． 
 基本的に組織規模等を考慮することなしに，比較
は難しいのであるが，内容はもとより，運用や管理
に関しても，その実態には非常に幅があることが見
て取れた． 
 また，システムに関しては，内部での運用管理が
多いことも特徴であるといえる．またその際の配信
形式は，いわゆるWebでのPC閲覧が多く，いわゆ
るスマートディバイスの利用などは一定程度にと
どまっている状況にある． 
 学習内容やコンテンツおよびその評価に関して
は，いわゆる座学形式のものをWeb上等により配信
し，クイズもしくは試験などにより，内容確認を行
うものが多いといえる． 
 加えて，内容もしくはコンテンツのみならずシス
テムに関して，組織独自のものを作成，開発を行っ
ている組織が一定程度存在し，こうした点は注目に
値する点であると考えらえる． 
 関連して当該システムのサポートに関しても，
個々の組織において独自に対応している傾向もみ
られ，こうした点に関しても注目に値するといえる． 
 
Ｅ．結論 
 我が国においては，医療安全に関わるe-learning
システムに関して，その具体的な内容に関しては
様々なものが存在しているといえるが，我が国の医
療安全を主導する国立大学病院等においても，様々
なシステムの導入が見られた． 
 また国立大学病院という大規模組織の特徴とも
言えるが，システム，コンテンツ，サポート等を組
織独自で実施する機関が存在するなど，当該システ
ムの高度化も見られた． 
 ただし，本研究が志向する形態のe-learningシス
テムに関しては，今回の回答には見られない状況で
あり，より詳細な検討が必要であると言える． 
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Q15 受講者向けのサポートはどのような
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