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Abstract 　　　Osaka University of Pharmaceutical Sciences (OUPS) and Osaka Medical College (OMC) have been working on 
interprofessional education (IPE). The purpose of this study is to evaluate the influence of the class methods on student 
interaction from the perspective of OUPS, and to improve the method of implementation in the future.
　Eight lectures were given, and the OUPS students were divided into 8 groups, and then each group took lectures in turn 
with OMC students. In 2018, we set up opportunities for students to discussion in the 4th and 8th lectures, and in 2019, in 
each lecture. We conducted a questionnaire survey to assess if OUPS students were able to interact with OMC students 
before, during, and after lectures.
　In 2018, the number of OUPS students who "could not talk with OMC students before and after the lecture " increased 
as the number of lectures progressed, in the lecture after the 7th lecture, reaching 80％ . On the other hand, in 2019, it did 
not exceed 20％ in all lectures. Furthermore, in 2019, more than 70％ of the OUPS students answered that they were able 
to talk during the discussion time in each lecture. However, a certain number of students answered that they had not able 
to talk. Comments about the class methods of OUPS students suggests it is one of the reasons OUPS students could not 
interact that OMC students talked with the same members but students from OUPS were different every time.
　We consider that interaction between the medicine, pharmacy and nursing students before, after and during class will 
help them understand each other's roles and functions. In the future, it is expected that the interaction of medical students, 
pharmacy students, and nursing students will be further deepened by changing group member on a regular basis for 
discussion.
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と共に学び、各職種の専門性と役割の相互理解や
お互いを尊重する態度、コミュニケーション能力、
協調学習能力などを身につける多職種連携教育
（Interprofessional Education：IPE）が重要視され
ている 1）。薬学教育モデル・コアカリキュラム（平
成 25年度改訂版）では、薬剤師として求められ
る基本的資質の 1つとして「チーム医療」や「地
域の保健・医療」に積極的に参画する能力が掲げ

Ⅰ．緒言

　医療の高度化・複雑化や在宅医療の必要性の増
加、患者のニーズの多様化などを背景として、近
年の医療現場では、多くの専門職が連携・協働し
てより質の高い安全な医療やケアを提供すること
が求められている。将来、効果的な多職種連携を
実践するために、学生のうちから他の医療系学生

表 1　授業の概要・目標

目的
・
概要

医療機関や地域における医療チームに積極的に参画し、相互の尊重のもとに薬剤師に求められる行動
を適切に取れるようになるために、大阪医科大学医学部生、看護学部生と共に、病院の機能と役割、
医療に関わる専門職種の役割・機能について学ぶとともに、医療人としてふさわしい態度を身につけ、
医療人としての自覚を持つ。

一般
目標

1）病院の機能と役割を理解する。
2）医療に関わる専門職種の役割・機能を理解する。
3）医療人としてふさわしい態度を身につけ、医療人としての自覚をもつ。

授業回
内容：演者

2018年度 2019年度

1
これからの社会に求められる医療人：大阪医科大学　学長

4月 12日（木） 4月 11日（木）
※学生同士の意見交換の時間あり（15 分）

2

わが国の保健医療における医師・看護師の働き：
医師・看護師

4月 19日（木） 4月 25日（木）
※学生同士の意見交換の時間あり（15 分）

3

わが国の保健医療における薬剤師・MSWの働き：
薬剤師、MSW
4月 26日（木） 5月 9日（木）

※学生同士の意見交換の時間あり（15 分）

4

高槻市行政からの本学への期待：高槻市保健所所長
5月 10日（木）

※書面による学生同士の意見交換の時間あり（20 分）
5月 16日（木）

※学生同士の意見交換の時間あり（20 分）
テーマ：第 1 ～ 3 回の授業内容をふまえ、医師・看護師・薬剤師の役割と機能について

5

医療職の機能と役割 1：リハビリテーション医学　
教室教授、理学療法士、作業療法士、言語聴覚士

医療職の機能と役割 1：放射線技師、臨床検査技師

5月 17日（木） 5月 23日（木）
※学生同士の意見交換の時間あり（15 分）

6

医療職の機能と役割 2：放射線技師、臨床検査技
師

医療職の機能と役割 2：リハビリテーション医学　
教室教授、理学療法士、作業療法士、言語聴覚士

5月 24日（木） 5月 30日（木）
※学生同士の意見交換の時間あり（15 分）

7
医療職の機能と役割 3：管理栄養士、病院事務部長

5月 31日（木） 6月 6日（木）
※学生同士の意見交換の時間あり（15 分）

8

医療人マインドとは・医療人としての自覚：患者サービス向上委員長
6月 7日（木）

※学生同士の意見交換の時間あり（20 分）
6月 13日（木）

※学生同士の意見交換の時間あり（20 分）
テーマ：医療人としてふさわしい態度について
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駆け、医大との IPEに取り組んできた。医大にて
以前から開講されていた 1年次生を対象とした
IPE科目「医療人マインド」は、「病院の機能と
役割、医療に関わる専門職種の役割・機能につい
て学ぶとともに、医療人としてふさわしい態度を
身につけ、医療人としての自覚を持つ」ことを目
的に掲げており、薬大では 2018年度から必修科
目として開講することとなった。受講学生は、薬

られており 2）、薬系大学でも多職種連携教育の導
入は喫緊の課題となっている。これまで、IPEの
導入は主に医療系総合大学において進められてい
る 3～ 5）が、薬系単科大学と他大学他学部との取
り組みは少なく 6, 7）、試行錯誤しているのが現状
である。
　これまで、大阪薬科大学（薬大）では、2021

年 4月の大阪医科大学（医大）との大学統合に先

AA））22001188年年度度

BB））22001199年年度度

図 1　座席の配置
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開講され、3学部合同の講義は 8回実施した。各
回の授業内容は 2018年度及び 2019年度ともに同
様であった（表 1）。薬大生は 1学年約 300名を
8班にわけ、各回 1班ずつ順番に、医大キャンパ
スで医学部生・看護学部生とともに受講した。医
大キャンパスでは、3学部生は交互に着席した（図
1）。2018年度は、4回目に書面による意見交換
（テーマ（医師、看護師、薬剤師の役割と機能）
について、各自意見を紙面に記載し、グループ内
の他の学生と紙面を交換し共有）、8回目に口頭
による意見交換（テーマ：医療人としてふさわし
い態度について）の時間を設けた。2019年度は、
毎回、口頭による意見交換の時間を設け（表 1）、
4回目、8回目は 2018年度と同様のテーマに関し
て、その他の回は授業内容に関して意見交換した。

大生約 300名、医大は医学部生約 110名、看護学
部生約 90名であり、一堂に会すると約 500名の
大人数となる。医大キャンパスに約 500名の 3学
部生全員を収容できる講義室がないため、約 300

名の薬大生のうち毎回異なる約 40名が医学部生・
看護学部生と医大キャンパスで受講し、残りの薬
大生は中継により薬大で受講する形態とした。本
研究は、本授業形態が 3学部生が同じ場所で学ぶ
際の学生間の交流に及ぼす影響を薬大側の視点か
ら調査・評価し、今後の実施方法の改善につなげ
ることを目的に行った。

Ⅱ．方法

1．「医療人マインド」の授業構成（表 1、図 1）
　「医療人マインド」は、各学部 1年次生前期に

AA））22001188年年度度

１１～～８８回回目目共共通通項項目目

１）授業の開始前や終了後に、座席の周りの他学部の学生と話すことはできましたか？ 番号に〇をつけてください。

１．会話らしい会話ができた ２．挨拶程度はできた
３．会釈程度で言葉は交わさなかった ４．全く接触がなかった

２）この授業のやり方について、意見、感想があれば記入してください。

４４回回目目（（書書面面にによよるる意意見見交交換換のの時時間間あありり））

１）「書面による意見交換」は、各専門職の役割と機能について理解を深めるのに役に立ちましたか？

１．はい ２．いいえ ３．どちらでもない

２）上記のように思ったのは、どうしてですか？ できるだけ具体的に記載してください？

８８回回目目（（口口頭頭ででのの意意見見交交換換のの時時間間あありり））

１）ディスカッションの時間は、医療人としてふさわしい態度・自覚について自身の考えを深めるのに
役に立ちましたか？

１．はい ２．いいえ ３．どちらでもない

２）上記のように思ったのは、どうしてですか？ できるだけ具体的に記載してください？

BB））22001199年年度度

１１～～８８回回目目共共通通項項目目（（毎毎回回口口頭頭ででのの意意見見交交換換のの時時間間あありり））

１）授業の開始前や終了後に、座席の周りの他学部の学生と話すことはできましたか？ 番号に〇をつけてください。

１．会話らしい会話ができた ２．挨拶程度はできた
３．会釈程度で言葉は交わさなかった ４．全く接触がなかった

２）意見交換の時間に、他の学部生と話すことは出来ましたか？

１．十分に話せた ２．まあ話せた ３．あまり話せなかった ４．ほとんど話せなかった

３）２）で、あまり／ほとんど「話せなかった」方は、どうしてですか？

４）意見交換の時間は？

１．長い ２．ちょうどよい ３．短い

５）この授業のやり方について、意見、感想があれば記入してください。

図 2　授業後のアンケート調査項目
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さなかった／あまり話せなかった」、「全く接触が
なかった／ほとんど話せなかった」を交流なし群
として解析した。2018年度は意見交換の時間の
有無と交流の有無について、2019年度は授業回
数と交流の有無についてχ二乗検定で比較した。
有意水準は 5％に設定した。アンケートの自由記
述内容は、計量テキスト分析用ソフトウエア（KH 

Coder 3）8）を用い、語句と語句の関連性を共起ネッ
トワークにより解析した。

Ⅲ．結果

1．2018 年度
　履修者数 304名のうち、286名から回答があり、
アンケートの回収率は 94.1％であった。
　意見交換の時間を設けた 4回目、8回目以外で
は、「授業の開始前・終了後に座席周囲の学生と
話ができなかった」薬大生は、授業の回数が進む
につれて増加し、7回目には 80％以上に達した（図
3-A）。意見交換の時間を設けた 4回目、8回目で
は、意見交換の時間がなかった回に比べ、他学部

2．調査対象と調査内容
　　医大キャンパスで受講した薬大生を対象と
し、授業後にアンケート調査を実施した。アンケー
トへの回答には respon（株式会社レスポン、東京）
を用いた。
　2018年度は、授業前後における他学部生との
交流の有無、書面または口頭による意見交換に対
する感想、授業に対する感想について調査した。
2019年度は、授業前後及び意見交換時における
他学部生との交流の有無、授業に対する感想につ
いて調査した（図 2）。なお、アンケート調査実
施前に、アンケートの趣旨、回答の提出の有無及
び回答内容は成績には一切影響しないこと、学会
等で発表する旨及び個人情報保護に関して説明
し、アンケートへの回答をもってアンケート調査
に同意したものとみなした。

3．データ処理と統計解析
　交流の有無については、「会話らしい会話がで
きた／十分に話せた」、「挨拶程度はできた／まあ
話せた」を交流あり群、「会釈程度で言葉は交わ

0% 20% 40% 60% 80% 100%

８回目

７回目

６回目

５回目

４回目

３回目

２回目

１回目

0% 20% 40% 60% 80% 100%

A）各回の交流状況

B）意見交換の有無と交流状況

意見交換の
時間なし

意見交換の
時間あり

**

** P< 0.001
会話らしい会話ができた 挨拶程度はできた 会釈程度で言葉は交わさなかった 全く接触がなかった

図 3　2018 年度 授業の開始前・終了後における座席周囲の他学部生との交流状況

2-2_論文_角山香織他.indd   1132-2_論文_角山香織他.indd   113 2022/03/03   13:402022/03/03   13:40



114

にも関わらず講義を聞くだけでは意味がないと思
う」などの意見があった。一方、意見交換の時間
を設けた 4回目及び 8回目では「ディスカッショ
ン」、「良い」といった用語との関連がみられ（図
4-b）、実際の感想としては、「意見交換があると
きは交流の機会が持てるので良いと思う」、「講義
の前後に周囲の学生と話せたので医学部や看護学
部について少し知ることができ良い経験になっ
た」、「医学部・看護学部の人と意見交換ができる
良い機会だと思う」、「別の学部の意見も聞けて良
かった」、「他の学生の立場からの意見を聞くこと
ができたので、他学部生と意見交換できたことは
とてもよかった」などの意見があった。

　4回目に実施した書面による意見交換におい
て、「各専門職の役割と機能について理解を深め
るのに役に立った」と回答した薬大生は 36名中
27名（75％）であった。また、口頭による意見
交換において、「医療人としてふさわしい態度・

生との交流があったと回答した薬大生が有意に多
かった（p＜ 0.001）（図 3-B）。

　授業回とその授業回の感想との関係を共起ネッ
トワークで示した（図 4）。意見交換の時間がな
かった回では、「交換（否定）」、「時間（否定）」、「意
味（否定）」など否定的な用語との関連がみられ（図
4-a）、実際の感想としては、「大した会話や意見
交換も特になかった」、「意見交換もなくいつも通
り講義を受けるだけだった」、「意見交換ができな
かったので医大に行った意義が感じられなかっ
た」、「実際に意見交換をする時間がほとんどなく
悲しい」、「授業内で交流する時間がないと他学部
生と関わる機会がなかなかない」、「意見交換の時
間がないのでその時間を入れたうえでの授業にし
てほしい」、「もう少し意見交換をしなければ行く
意味がないのではないかと感じた」、「話し合いの
時間を設けないと交流は深まらず行く意味はあま
りないと思う」、「せっかく医薬看がそろっている

b

b

a

図 4　2018 年度 各回の授業への感想
共起している語句と語句を線で示し、共起の程度が強いほど太い線で示した。
語句の出現回数は円の大きさで示し、出現回数が多いほど大きな円で示した。
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学部生・看護学部生はずっと同じ席で何回も授業
を一緒に受けているので話に入りづらい」、「医学
部生・看護学部生は仲が深まっていて自己紹介も
なかった」、「座席が横並びで話しづらかった」と
いう意見が複数みられた。

　2019年度の授業への感想を共起ネットワーク
で示した（図 7）。出現回数の多い用語として「他
学部、話す、交流、機会、良い」等が関連してお
り、実際の感想としては「同じ講義を聞いて交流
出来たのは良かった」、「他学部生と意見交換して
チーム医療の体験ができたようでよかった」、「他
学部生と意見交換する事で、いろんな考え方があ
る事に気付いてよかった」などが述べられていた。
また、「貴重 -経験」や「考え方 -違う」といっ
た関連も描かれており、実際の意見としては「他
学部生と話すのは初めてだったので貴重な体験
だった」、「他大学の学生と一緒に講義を受けて、
薬学生とは違う雰囲気があり貴重な経験だった」、
「自分とは違う考え方を知ることができて充実し

自覚について自身の考えを深めるのに役に立っ
た」と回答した薬大生は、34名中 27名（71％）
であった。

2．2019 年度
　履修者数 312名のうち、270名から回答があり、
アンケートの回収率は 86.5％であった。
　2019年度は、「授業の開始前・終了後に座席周
囲の学生と話ができなかった」薬大生は、全回を
通して 20％を超えることはなかった（図 5-A）が、
授業の回数が進むにつれ他学部生との交流がな
かったと回答する薬大生が増加する傾向がみられ
た（p＜ 0.05）（図 5-B）。

　「意見交換時に話せた」と回答した薬大生は、
全回通して 70％以上だった（図 6-A）。一方で、
3回目以降「ほとんど話せなかった」との回答が
一定数見られ、授業の回数が進むにつれ交流がな
かったと回答した薬大生が有意に増加した（p＜
0.05）（図 6-B）。「話せなかった」理由としては、「医
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A）各回の交流状況

B）前半（1～4回目）及び後半（5～8回目）の交流状況
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図 5　2019 年度 授業の開始前・終了後における座席周囲の他学部生との交流状況
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A）各回の交流状況

B）前半（1～4回目）及び後半（5～8回目）の交流状況

*

十分に話せた まあ話せた あまり話せなかった ほとんど話せなかった

* P< 0.05
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図 6　2019 年度 意見交換時における他学部生との交流状況

図 7　2019 年度 授業への感想
共起している語句と語句を線で示し、共起の程度が強いほど太い線で示した。
語句の出現回数は円の大きさで示し、出現回数が多いほど大きな円で示した。
Subgraph：比較的強く結びついている語句のグループ
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と肯定的な意見が多くみられ（図 4）、何らかの
方法で意見交換できる時間を設けることが、学生
同士の交流を促進することが示された。
　この結果を受け、2019年度は毎回意見交換の
時間を設けたことで、授業前後や授業内の交流の
程度は、2018年度に比べ改善したと考える（図 5、
図 6）。意見交換の時間の長短は、交流の程度に
影響を与える可能性がある。2019年度は、1～ 3

回目、5～ 7回目は各回 15分程度、また、4回目
と 8回目はそれぞれ 20分程度の意見交換の時間
を設けることができたため、各回の意見交換の時
間の長短が、交流の程度に与える影響は少ないも
のと考える。授業への意見においても、「交流の
良い機会」、「貴重な経験」、「考え方の違い」など
が述べられており（図 7）、今回のような授業形
態であっても IPEとしての目的は達成できるもの
と推察された。一部の薬大生ではあるが、後半に
なるにつれ、交流できなかったと回答した学生が
増える傾向がみられた。このことは、他学部生が
全回通して同じグループで意見交換しており顔な
じみになっているのに対し、薬大生は毎回新規の
参加であったため会話に加わりにくかったものと
推察される。今後は、定期的に意見交換のグルー
プメンバーを入れ替えることで、3学部間の交流
がより深まるものと期待する。

利益相反
　開示すべき利益相反はない。
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