
チーム医療の有用性を段階的に実感する他施設協働参加型学習 
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取組の概要 

薬学生  上級薬学生 

医学生・看護学生など 

1・2年次「共通基盤の構築」  
ユニット１/2 
・医療チームの基盤 
・早期体験学習 

3・4年次「職種専門性の理解」  
ユニット3/4 
・多職種の専門性と地域医療の理解（1） 
・多職種の専門性と地域医療の理解（2） 

 5年次「チーム医療の実践」  
ユニット5/6 
・模擬患者参加型チーム医療の実践（1） 
・模擬患者参加型チーム医療の実践（2） 

医療人ﾏｲﾝﾄﾞ 

専門性 

学生参加型 
・体験学習 
・TBL・発表 
・患者参加型 
 IPE 

医薬連携大学 
・名古屋大学 
・藤田保健衛生大学 
 
医学部、看護学科、 
臨床検査学科、 
放射線学科、 
ﾘﾊﾋﾞﾘﾃｰｼｮﾝ学科など 
 
 
 
  各大学教員 
  上級薬学生 
 
 
 
医師・薬剤師・ 
看護師・医療ｽﾀｯﾌ 
 
・連携医療施設 
・地域病院・保険薬局 
・福祉施設・在宅 
 

①ユニット1では、1年次学生が全員参加し、講義とグループワークにより医療チームでの薬剤
師の理解を深め、医療施設訪問による体験学習からモチベーションを高めた。ハンディ
キャップ体験により患者を理解し、救命蘇生から生命に関わる技能・態度を学んだ。 

  ユニット2では、2年次薬学生が7名体験的に参加し、地域医療をテーマとしたシネエデュケー
ション（映画の一部を医学教育に使用：鑑賞から感じたことを討論）とグループワークを実施
することで、地域医療での医療の問題点や他職種の役割を学んだ。 

②ユニット3では、1年次学生が全員参加し、英国のアバディーン大学が開発したiPEGを実施す
ることで、学生が協力しながらチーム医療で活躍する職種に関する知識の習得を図った。ま
た、薬学生がシナリオに準じて患者、医師、看護師や薬剤師の登場する場面を理解して演じ
ること（シナリオ劇場）で、「セリフに込めた思い」から患者・家族の「治療薬に対する思い」「支
援する医療スタッフが担う役割」の理解を図った。 

③ユニット4では、5年次学生が23名参加し、地域の医療系大学の多種の学部・学科の医療系 
学生が協働で問題解決に向けたグループワークを行うことで、地域医療の住民健康問題の
解決法や各職種の役割などの理解を深めた。また、4年次学生が3名参加し、末期がん患者
に関する課題を医学生とディベート（相手の話も十分聞いた上で自分の意見を伝える）形式
で討論し、アサーティブなコミュニケーション技術や地域医療での多職種の役割を習得した。 

④「医療」をキーワードとしたテーマにて、教育連携が可能かどうか8学部にアンケート調査を行
い、各学部での他学部学生との教育連携の現状、連携をする場合の問題点、薬学部との連
携の可能性について把握した。 

④アンケート調査（8学部の内、6学部から回答）により、連
携する場合の単位互換性やキャンパス移動に関わる経
費などの問題が明らかとなったが、医療をテーマとした教
育連携が可能な学部（人間学部、農学部、都市情報学部、
あるいは理工学部）も存在することが見出された。 

薬剤師の役割を知る： 
病院・薬局薬剤師業務 

患者を知る： 
不自由体験 
（車椅子・ハンディキャップ） 

救命救急法を学ぶ： 
心肺蘇生法・AEDの使用法 
 

1．ユニット1：共通基盤の構築／早期体験学習 
  （1年生：282名） 

4．ユニット4：職種専門性の理解／多職種の専門性と地域医療の
理解（2） （5年生／アセンブリ4：23名） 
テーマ：認知症の方とご家族が住み慣れた地域で安心して暮らし続けるためには 
 １日目：応用課題１ 認知症の方の模擬事例から課題を整理し、職種での役割分担して 
              協働で考える 
 １～2日目：応用課題2 認知症の方やご家族が地域で暮らしていくための支援を考える 
 3日目：発表会 

大学全体の教育改善に与える効果について 

人材教育 

コミュニケー 
ション能力 

広い視野 深い教養 

行動力 

本取組の目標：現代社会で求められる豊かな人間性 

本学のディプロマ・ポリシーに
関連した教育改善に繋がる 

「幅広い教養を身につけ、広い視野に立って
物事の公正な判断をすることができる」 
「主体的に学び続け、学んだことを分かち合
い、共に成長することができる」 

 人材養成目的に沿った順次性のある体系的な教育プログラムの構築 
 波及効果 

 大学・学部を超えた連携教育モデルの構築 
 恒常的かつ自律的に質の高い教育の構築（各学部の基盤を尊重･重視） 
 学部の枠を超えた教育連携への進展 
  （人間学部の専門教育分野：医療・福祉の現状とそれを取巻く環境をテーマ） 

本学他施設との教育連携の活用 

iPEGにより多職種の役割を理解する グループワーク：シナリオに準じて患者、医師、看護師や薬剤師の
登場する場面を理解して演じる（左はその場面、右は発表） 

3．ユニット3：職種専門性の理解／多職種の専門性と地域医療の理解（１） 
  （1年生／iPEGとシナリオ劇場：280名） 

1．導入講義：IPEと地域医療 

2．InterProfessional Education Group（iPEG） 

3．映画鑑賞：ディアドクター 
 ・グループワーク  
  「人生の終末」週末に必要なものとは」 
  「地域における医師の役割について」など 

 ・発表 

4．まとめ 
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①ユニット1の早期体験学習（1年生282名）では、患者、他職種との連携の重要性、生命に関わる職種であることが理解できた。ユニット2のシネエデュケーション（映画の一部を
医学教育に使用：鑑賞から感じたことを討論）とグループワークの実施（2年生7名）は、「他の職種との連携によるチーム医療の実践」「医師の専門性」「自分の専門的視点から
の意見」などの重要性を理解することに繋がった。「病い」が人生に与える影響や医師の視点からの意見も理解できた。 
②ユニット3に関するアンケート調査（1年生280名）では、「チーム医療の必要性」「協働する必要性」の価値観を体得し、「他の職種との連携によるチーム医療の実践」や「薬剤
師の専門性」の重要性が理解できた。多職種名や役割の習得、患者中心の医療／医療倫理の理解に繋がり、継続して実施すべきプログラムであることが示唆された。 

5．ユニット4：職種専門性の理解／多職種の 
専門性と地域医療の理解（2） （4年生／3名） 
 地域医療：映像やディベート用いた事例演習 

 1．地域医療学特別演習Ⅰ 
  ・Team based learningによる 

 2．地域医療学特別演習Ⅱ 
  ・入院医療か在宅医療か？ 

アウトカム 
・ 大都市から人口過疎地や離島まで様々な生活態様を抱える愛知県の全住
民が安心して暮らすために、必要なヘルスケアを提供できる医療人となる。 
・ 将来においては、愛知県での経験を生かして、全国どの地域社会・医療機
関であっても、その状況が求めるヘルスケアを提供できる者となる。 

③ユニット4に関するアンケート調査（5年生22名分）では、「他の職種との連携によるチーム医療の実践」「薬剤師
の専門性」「患者の視点」の重要性の理解に繋がり、「将来の仕事」「他の職種との相互理解」に役立つことが明ら
かとなった。また、医学生とディベート（相手の話も十分聞いたうえで自分の意見を伝える）形式での討論を導入
（4年生3名）したところ、「他の職種との連携によるチーム医療の実践の重要性」、「他の職種との相互理解」や
「患者中心の医療／医療倫理の理解」に繋がり、アサーティブなコミュニケーション技術が習得できた。 
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「医療」をキーワードとしたテーマにて、教育連携 

本取組は、平成29年度 教育の質向上プロジェクトの支援のもと実施されました。 
本取組の実施にあたりご協力頂きました、名城大学薬学部 病態解析学Ⅰの学部4年生と
5年生および病院薬学研究室の学部5年生、名古屋大学院医学系研究科地域医療教育学講
座 岡崎研太郎先生、末松三奈先生と高橋徳幸先生、名古屋大学医学部附属病院卒後臨
床研修・キャリア形成支援センター看護キャリア支援室 阿部恵子先生に御礼申し上げま
す。また、本取組に関するアンケート集計・解析を手伝って下さいました病態解析学Ⅰ
の皆様に感謝いたします。 
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グループディスカッション チーム内での討議 グループ発表 参加した薬学生と教員 

本取組ではチーム医療で活躍できる薬剤師の育成を目指し、学部学生時から体系的かつ、段階的に目標を設定して、薬学生が多職種の学生と共に「多職種の役割を理解す
る」、「知識や情報共有の重要性を学ぶ」など、チーム医療の特性を習得することを目的とする。目標達成には、現代社会で求められる豊かな人間性に裏打ちされた広い視野と
深い教養を持ち、行動力とコミュニケーション能力を備えた人材教育が必要である。これは本学全体のディプロマ・ポリシーである「幅広い教養を身につけ、広い視野に立って物
事の公正な判断をすることができる」、「主体的に学び続け、学んだことを分かち合い、共に成長することができる」に関連した教育改善に繋がる。さらに、他施設との教育連携を
活用し、「学部の人材養成目的に沿った順次性のある体系的な教育プログラム」を構築することから、大学・学部を超えた連携教育の一つのモデルとなる。たとえば、「医療」を
キーワードとしたテーマを設定することで、専門教育分野の学生と「医療における多職種の役割を理解する」、「各専門職の知識や情報共有の重要性を学ぶ」ことが可能となる。
このように、学部の枠を超えた教育連携に発展し、テーマのキーワードを変えることで大学全体として恒常的かつ自律的に質の高い教育に繋がり、その波及効果も期待できる。 

2．ユニット2：共通基盤の構築／チーム医療の基盤 
  （2年生／シネエメデュケーション：7名） 


