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研究要旨 

HIV 感染症を含めた臨床感染症は全ての医療従事者が知識を持って対応する必要があ

る。一方で感染症専門医の数は少なく、また感染症学講座がない大学も数多くある。また

新型コロナウイルス感染症の流行により講義や講演の機会は減少しており、十分に医学

生、医師に感染症教育を提供することは難しい。携帯端末を使用した医学教育（モバイル

医学教育）は、アクセスが良く、低コスト、双方向性で継続性が高く、今後有用な教育ツ

ールとして期待されているが、現時点では感染症領域でのモバイル医学教育の有効性や継

続性に関する先行研究は存在しない。 

 本研究では非 HIV 感染症専任医を対象に携帯端末を使用した HIV 感染症を含めた感染

症医学教育の効果を検証する。本邦における携帯電話領域で大半のシェアを有するライン

社のアプリを使用する。毎日 1 問臨床感染症に関する問題および解答を提供し教育を行

う。プレテスト、ポストテスト、アンケートを用いて理解度や満足度等の評価を行う。デ

ータ解析の結果を基に感染症領域におけるモバイル医学教育を国内外に広めるべく検討を

行う。 

 

A．研究目的 

新型コロナウイルス感染症（COVID-

19）の流行に伴い、感染症医療人材養成

は喫緊の課題となっている。HIV 感染症

を始めとし COVID-19、インフルエンザ

や肺炎等多くの感染症疾患は日常的に高

頻度で診療を行う疾患であり、専門医の

みならず全ての医師、医療従事者が知識

を持って対応する必要がある。感染症専

門医の数は日本全体で現在約1600名程度

と数が少なく、また感染症学講座がない

大学も数多くあり、医学部学生および研

修医、医師に対する臨床感染症の教育は

十分ではない。 

 

 従来医療従事者に頻用されてきたメー

リングリストや Facebook は利用者が高

年齢化しており、若年者に対しては効率

的なツールとは言えない。このため我々

は携帯電話領域で大半のシェアを有する

ライン社のアプリを作成し、その教育効

果を測定・解析することとした。 

 

B. 研究方法 

初めに事業に同意された方に今回開発

するスマートフォンラインアプリのフレ

ームワークで作製したプレテストを解い

てもらう。その後アプリを通じて 1 日 1
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問毎日 HIV を含めた臨床感染症に関する

問題および解答を提供する。毎日継続し

て臨床感染症に関する問題を解くこと

で、HIV を含めた臨床感染症に関する知

識を向上させる。問題は医師国家試験に

準じた問題を順天堂大学医学部総合診療

科学講座に所属する医師に加え、外部の

感染症専門医に依頼し作成する。問題は

HIV、微生物、ワクチン、抗菌薬を含め

た臨床感染症に関わる問題を網羅的に提

供する。アプリ開始 3,6,12 ヵ月後にポス

トテストを行い、理解度のチェックを行

う。加えて感染症の学習に関するアンケ

ート調査を学習前後で行う。データベー

スに入力されている情報を解析して、ア

プリを通じた感染症教育の習熟度の前後

比較評価を行う。 

 

 

C. 成果 

2021年 11月 23日から 2024 年４月ま

でに 2100 名が登録している。１年後の

2022 年の中間解析時には 1164 名が登録

していた。医学生が 40.1%(468名)、研修

医、医師が 59.7%(696名)という内訳であ

った。医師の専門としては総合内科が

62.3%(293 名)と最も多く続いて感染症内

科 19.8%(93 名)、呼吸器内科 12.3%(58

名)という結果であった。登録後プレテス

トを受け学習を開始した医学生 357 名、

医師 610 名のうち 90 日後,180 日後のポ

ストテストを受けたのは、医学生は

28%(102 名 ) 、 16%(59 名 ) 、医師は

38.3%(234 名)、28%(172 名)と医師の方

が継続率が高かった。 プレアンケートに

回答した 1150 名のうち 67.9%(781 名)が

臨床感染症学もしくは感染症診療を難し

いと感じていた。77.3%(889 名)はこれま

でアプリコンテンツを使用して継続的に

学習をしたことはなかった。 

医学生、医師別でのプレテスト、90 日

後、 180 日後の正答率は医学生で

56.3% 、 67.3% 、  68.9% 、医師では

75.4%、79.9%、 78.4%であった。プレ

テストの正答率は医師の方が高かった

が、ポストテストの正答率は医学生の方

が高い改善率を認めた。 

 

 

D．考察 

感染症専門医を増やすには時間がかか

り、また HIV を含めた感染症診療は全て

の医療従事者が関わるため、より広い範

囲で多くの医療従事者に教育を行う仕組

み作りが必要である。一方で COVID-19

の流行により対面での講義や患者の診療

の機会は減少しているため、インターネ

ットを利用した E ラーニングシステムや

VR を用いた模擬患者での医学教育シス

テムの構築が求められている。 

LINE のアプリケーションを使用した

感染症教育プログラムに関する先行研究

報告はこれまで存在しない。本研究では

医学生、医師ともに其々28%, 38%が 90
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日後のポストテストを受けており、アプ

リケーションを使用することで、継続し

て多くの医学生、医師が HIV を含んだ感

染症を学ぶことができた。また医師、医

学生共に継続後に正答率が上昇しており

アプリケーションを使用した感染症、Ｈ

ＩＶに関する教育プログラムの有用性が

示された。 

現在まとめた情報について英文誌の投

稿に向けて準備を行っている。また教育

プログラムは継続が重要である。プログ

ラムの開始から時間が立つにつれて継続

率が下がる傾向があり、生成AIを加え新

規の感染症に関する情報が提供できるよ

うプログラムの改定行った。今後は長期

の教育効果、継続率を引き続き解析する

と共に論文報告を行う。 

 

E．結論 

幅広い年代層に普及しているラインを

用いることにより、全国の多くの対象者

の教育が可能となった。毎日1問の問題を

解き解説を確認することにより、有意な

教育効果が認められた。 
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