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Ⅰ．緒言

　薬学部 6 年制教育では，「実学としての医療薬
学を十分に学ばせる必要がある」とされている．
モデル・コアカリキュラムに基づく早期体験学習
や共用試験（CBT および OSCE）による基本的能
力（知識・技術・態度）評価などが導入されてい
るが，個別教育そのものへの標準的な評価基準は
まだ十分とは言えず，教員個人の裁量にまかされ
ているのが現状である．医療人教育へのモチベー

ション向上のためには，1 年次生からの早期の動
機付け学習が効果的であるとされ，各大学でも積
極的にカリキュラムに取り入れられているが，そ
の学習効果がどのように反映されているかの検証
はなされていない．
　教育の評価は「学習によって生じる行動の変化
を測定し，その解釈を行うプロセスである」と定
義されている1−3）．つまり，教育の評価は単なる最
終試験による単回試験からの解釈だけはなく，途
中経過をも観察することが求められる．その教育
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を評価する方法としては，学習前の知識を知るた
めの診断的評価（プレテスト），学習指導途中で
の教育効果を知るための形成的評価（ポストテス
ト），最終的な学習到達状況を知るための総括的
評価（定期試験）などが教育現場で一般的に用い
られている．これらの成績を比較することで講義
による知識獲得度合いの評価を行っている報告4）

やプレテスト得点が定期試験結果を予測する指標
として有用であるとの報告5）が見られる．しかし
ながら，薬学部においては 6 年制教育に移行して
10 年が経過するが未だ各個別教育での評価方法
や評価基準に関する報告が少ない．
　本研究では，パイロット・スタディーとして薬
学部 1 年次生において臨床薬剤師養成に必須な医
療薬学教育の講義前後にプレテストおよびポスト
テストを実施することで講義により獲得される知
識の程度を評価し，講義前後に実施したプレテス
トおよびポストテスト成績と定期試験成績との関
連を解析し，学習目標達成率向上のツールとして
プレテスト・ポストテストの有用性を検討した．

Ⅱ．対象および方法

１．対象

　平成 27 年度に入学した薬学部 1 年次生を対象
とし，必須科目である「人体の構造と病態 1（解
剖生理学・病態生理学）」を受講した 307 名中，
全てのテスト（プレテスト・ポストテスト各 7 回
および定期試験）を受けた 260 名を対象とした．

２．方法

　 1 年次前期の「人体の構造と病態 1 」の講義
（ 1 回 90 分）は 4 月から 7 月にかけて全 13 回開
催され，3 名の教員で担当した．その内，最初半
分の 7 回を担当した教員 1 名（総論，消化器，血
液，骨関節，皮膚領域担当）が講義中にプレテス
トとポストテストを実施した．他の 2 名の教員

（感覚器領域担当；神経，精神領域担当）は通常
の講義のみを行った．全ての講義が終了した後，
7 月に定期試験を実施した．
　講義開始前にプレテストとして講義内容に関

する基本的な設問 10 題（10 点満点）を配布し，
5 分間でマークシートに回答させ，直ちに回収
した．その後，プレテストの正答を示さないで
講義を行った．講義終了後にポストテスト（プ
レテストと同一問題）を同様の方法で回答させ
た．問題は講義担当教員 1 名が講義内容に合わ
せて作成し，各設問に対して「はい」か「いい
え」の check list により回答させた．さらにポス
トテストでは設問以外に講義中の学習態度の「自
己学習評価」と講義に対する「講義印象評価」を
rating scale による 5 段階評価（各 5 点満点）を行
い，全て回収した．定期試験は講義内容から出題
し，薬剤師国家試験に準じた五肢択一形式とし，
マークシートに回答させた．定期試験の問題は担
当分野別に異なる 3 名の教員が作問したが，全講
義数のうち各講義担当回数の割合で配点を割り振
り（プレ・ポストテスト担当教員は 60％），得点
を合算して 100 点満点とした．
　テストの得点は平均点±標準偏差で表した．プ
レテスト，ポストテスト，プレテストとポストテ
ストの差分得点は 7 回分の平均点を使用した．プ
レテスト・ポストテストの成績と両者差分得点お
よび定期試験成績との相関を解析した．また，自
己学習評価と講義印象評価および定期試験成績と
の相関も解析した．分布の正規性は見られなかっ
たので，前後の比較には Wilcoxon 検定を，相関
関係には Spearman の相関係数を用いた．統計学
的有意水準は p＜0.05 で有意とした．全ての統計
解析には IBM SPSS Statistics21（USA）を用いた．

Ⅲ．結果

　全 7 回分のプレテスト得点，ポストテスト得
点，プレテスト得点とポストテスト得点の差分
得点および定期試験得点の平均点を表 1 に示し
た．プレテストとポストテストの得点を比較す
ると，全ての回でポストテストの得点が有意に
高く（p＜0.01），また学生毎に全 7 回の平均点
を算出して比較した結果，ポストテストの得点
（8.82±0.70）はプレテストの得点（5.59±0.61）
より有意に高得点であった（p＜0.01）．
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　表 1 にはプレテスト得点，ポストテスト得点，
プレテストとポストテストの差分得点および定期
試験得点の相関関係を示した．プレテストを基軸
にそれぞれとの関連をみた結果，プレテストとポ
ストテスト（R＝0.242; p＜0.01）（図１a），およ
びプレテストと差分得点に有意な相関を認めた．
差分得点に対するそれぞれの関連をみると，ポス
トテストと差分得点の方がより強く相関していた
（R＝0.612; p＜0.01）（図１b）．また定期試験得点
に対するそれぞれの関連をみると，ポストテスト

と定期試験（R＝0.385; p＜0.01）（図１c）が強く
相関していた．
　次に，定期試験得点のうちプレ・ポストテスト
を実施した教員が作問した問題の得点とプレテス
ト得点およびポストテスト得点の相関について解
析した．プレ・ポストテスト担当教員が作問した
定期試験問題（全体の 60％）の得点とポストテ
スト得点には有意な相関（R＝0.334; p＜0.01）を
認めた（図２）が，プレテスト得点とは有意な
相関を認めなかった．定期試験の合格率（合格

表１．プレテスト，ポストテスト，差分得点，定期試験の相関関係

因子
（平均点±標準偏差）

プレテスト得点
（5.59±0.61）

ポストテスト得点
（8.82±0.70）

差分得点
（3.23±0.83）

定期試験得点
（64.83±12.94）

プレテスト得点 − 0.242（p＜0.01） − 0.56（p＜0.01） 0.184（p＜0.01）

ポストテスト得点 − 0.612（p＜0.01） 0.385（p＜0.01）

差分得点 − 0.185（p＜0.01）

定期試験得点 −
表中の数値は相関係数（p 値）を示す

図１a　プレテスト得点とポストテスト得点の相関関
係（R＝0.242; p＜0.01）

図１c　ポストテスト得点と定期試験得点の相関関係
（R＝0.385; p＜0.01）

図１b　差分得点とポストテスト得点の相関関係（R＝
0.612; p＜0.01）

図２　ポストテスト得点と定期試験得点の内プレテ
スト・ポストテスト範囲得点の相関関係（R＝
0.334; p＜0.01）
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基準：60％以上）は 67％であったが，プレ・ポ
ストテスト担当教員が作問した定期試験問題に
限ると合格率は 90％以上であった．ポストテス
トが高得点（8 点以上）の群では定期試験の合格
率が 71.2％と高かった（表２）．一方で，ポスト
テスト 8 点未満の群またはプレテストの得点と
ポストテストの得点の差分得点が少ない（2 点未
満）群では定期試験の不合格率がそれぞれ 75％
と 63.2％であった（表２）．
　プレテスト，ポストテストおよび差分得点，定
期試験 60 点以上（合格）あるいは定期試験 60 点
未満（不合格）とで関連をみたところ，差分得点
と定期試験 60 点未満（R＝0.236; p＜0.05）にお
いてのみ有意に相関を認めた（図３）．
　自己学習評価（4.22±0.66 点）および講義印象
評価（4.13±0.62 点）と定期試験との間に相関は
認められなかった．

Ⅳ．考察

　本研究では薬学部 1 年次生を対象として，臨床
薬剤師養成に必須である医療薬学教育の講義にお
ける学習効果判定あるいは学習目標達成（定期試
験合格）率向上のためのツールとしてプレテスト
およびポストテストの導入を試みた．プレテスト
得点，ポストテスト得点，プレテスト得点とポス
トテスト得点の差分得点，定期試験得点を指標と
して，その関連を解析した．その結果，プレテス
ト得点とポストテスト得点とは有意に相関するこ

と，さらにポストテスト得点が定期試験得点と有
意に相関することが示唆された．
　今回用いたプレテストおよびポストテスト内容
は同一問題とし，回答形式は「はい」か「いい
え」の check list による 2 段階評価を行った．既
存の報告では五肢択一式で医学部の 3 年次生を対
象に行っていたが5），本検討対象学生は本学に入
学して最初に受講する医療薬学教育分野であり，
学習分野の基礎的あるいは一般的知識が十分でな
いと考えられるため，本検討では 1 年次生でも短
時間で回答しやすいように check list 方式を取り
入れた．さらに，本検討では講義により獲得され
る知識の程度を正確に評価するためにプレテスト
とポストテストは同一問題とした．その結果，ポ
ストテストの得点はプレテストの得点より有意に
高得点であり，さらにプレテストの得点とポスト
テストの得点が有意に相関していた．これは，プ
レテストの設問内容により講義開始前に学生が学
習内容の要点を把握して講義に臨むことが出来，
その結果として学習効果を高めることが出来たた
めと考えられた．また，教授する側も事前に学ん
でもらいたい知識を講義前に提示することがで
き，ポストテストにより学生の学習理解度も確認
することができた．
　プレテストとポストテストの差分得点は講義に
より新たに獲得した知識の程度を表すと考えら
れ，プレテストあるいはポストテストの得点と比
較した．その結果，プレテストと差分得点は負の
相関を認め，ポストテストと差分得点は正の相関

図３　差分得点と定期試験 60 点未満の相
関関係（R＝0.236; p＜0.01）

表２．ポストテスト，差分得点と定期試験合格率の割合

因子 定期試験 60 点以上 定期試験 60 点未満

ポストテスト 8 点以上 71.2％ −

ポストテスト 8 点未満 − 75％

差分得点が 2 点未満 − 63.2％
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を認めた．ポストテストの得点が高い学生は差分
得点も高く出ており，講義内容の理解度が高く，
そのため学習した知識を大幅に増加させた結果で
あると示唆された．
　本検討ではポストテストの得点の方がプレテス
トの得点よりも定期試験と強く相関していた．プ
レ・ポストテスト担当教員が作問した定期試験問
題（全体の 60％）の得点でも同様にポストテス
ト得点と有意に相関を認めた．プレ・ポストテス
ト担当教員が作問した定期試験得点だけでみる
と，90％以上の学生が合格であるにもかかわら
ず，全ての問題を合わせた定期試験の得点でみる
と合格率は 67％と低下した．このことは，学習
分野や出題問題の難易度の相違も考慮する必要が
あるが，プレテストおよびポストテストを実施し
た分野ではプレ・ポストテストにより受講学生全
体が学ぶべき要点を把握し，講義内容を理解する
ことができていると推察された．他の領域につい
ては，自ら講義から要点を学び取り，重要点を押
えることが出来た学生のみが高得点に結びついた
と考えられた．既存の報告には，プレテストとポ
ストテストの問題が同一であるが，プレテストの
方が期末試験と強く相関する報告5）あるいはプレ
テストとポストテストの問題が異なるがポストテ
ストと総合試験の得点には有意な相関が認められ
た報告6）がある．既存の報告と異なる結果が得ら
れた原因として，プレ・ポストテスト難易度およ
び試験形式，実施された学部および学年などの背
景や環境が異なることが考えられた．
　プレテストとポストテストを同一問題とした本
検討では，プレテストに比べてポストテストの方
が定期試験と強く相関することが示された．ポス
トテスト 8 点以上の高得点ではほとんどの学生が
定期試験に合格したのに対し，ポストテスト 8 点
未満ではほとんどの学生が定期試験に不合格で
あった．
　一方，ポストテストが高得点でも定期試験に不
合格であった学生は，講義終了直後には獲得して
いた知識が定期試験まで保たれず，持続した知識
の保持ができない可能性がある．今後は，このよ
うな学生をどのようにチェックし，指導するかが

問題となる．
　自己学習評価（4.22±0.66 点）と定期試験との
間に相関は認められなかった．医学部 4 年次生に
対する講義での同様のアンケート調査7，8）では学
習態度の「自己評価」は 5 点満点で 3.55±0.22 点
であり，自己評価は医学部学生に比べて薬学部学
生の方が高得点であった．これは，入学間もない
1 年次生（薬学部）と 4 年次生（医学部）との学
年差によるモチベーション差も考慮すべきと思わ
れる．
　講義印象評価（4.13±0.62 点）と定期試験との
間にも相関は認められなかった．医学部 4 年次生
に対する講義での「講義評価」は 5 点満点で 4.30
±0.13 点であり7，8），両学部ともに高得点であっ
た．今回の調査対象となったプレテストとポスト
テストは全て記名式であり，学生の立場からは教
科成績への影響を危惧し，評価による不利感など
から「講義評価」は高得点になりやすい．講義評
価は両学部学生間でほぼ同じで，適正に評価され
ているかの検証が必要である．「高評価」ではな
く「低評価」の分析により対象講義の問題点が明
確になると考えられるが，そのためには「低評
価」した理由を明記することが必要であり，教員
学生双方の協力が必要となる．
　プレテストとポストテストを実施することで，
学生の学習効果の判定のためのツールとして使用
可能かを計るものであったが，学習目標達成（定
期試験合格）率向上のためや，予め定期試験の不
合格者を予測するためのツールとして使用可能か
も踏まえて検討を行った．その結果，定期試験
60 点未満と差分得点においてのみ有意に相関が
認められた．定期試験不合格者においてはプレテ
ストで確認できなかった知識を講義中に理解して
ポストテストの得点に反映されなかったと考えら
れた．一方で，プレテストと差分得点は負の相関
が得られているため，プレテストの得点が低い学
生は差分得点が高く出ること，すなわち講義効果
が得られたということであった．これらの学生は
定期試験合格へと結びつくが，中には講義効果が
十分に得られず，定期試験合格へと結びつかない
学生も存在することが示唆された．これらの学生
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を定期試験実施前に抽出することができ，補講等
を行うことで学習目標達成（定期試験合格）率を
上げていくことが今後の課題である．
　1 年次に「人体の構造と病態 1」を受講した学
生が 2 年次に「薬物治療学 2」を受講するため，
両講義でのプレ・ポストテストと定期試験との関
連を解析し，基礎医療講義の習得度が臨床医療講
義の理解にどのように反映するかなどの解析を進
めており，医療薬学教育の質向上に向けてプレテ
ストおよびポストテストの有用性と活用法をさら
に検討していく．

Ⅴ．結論

　本研究結果より，プレテストの得点はポストテ
ストの得点と有意に相関すること，定期試験の結
果はポストテストの得点と強く関連することが示
唆された．またプレテストとポストテストを実施
した範囲のみの定期試験の合格率をみると，多く
の学生が合格することから，プレテストおよびポ
ストテストを実施することは学生の学習効果の向
上に役立つツールであると考えられた．
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