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概要 
筑波大学医学類では、平成 16 年度に新カリキュ

ラムが導入されてから 10 年を迎える。小人数グ
ループで行う、提示されたシナリオと呼ばれる事例
から問題を抽出し、解決していく  PBL(Problem 
based learning)テュートリアル教育（1 年次〜 3 年
次）、参加型臨床実習(4 年次9 月〜)前の身体診察
実習や、臨床基本手技実習等の支援を行ってきたが、
内外の状況の変化から、カリキュラムを見直す必要
がでてきており、新たな支援が必要となってきた。 
 
キーワード：定員増、共用試験実施時期の変更、

臨床実習開始時期の変更 

１．はじめに 
新カリキュラムが導入された平成 16 年度は、1 

学年  100 人として  PBL(Problem based learning)
テュートリアルのグループ数を 13（各グループ7 名
〜 8 名）設定していたが平成 26 年度は学生数が 
120 〜 130 人となりグループ数を 15（各グループ8 
名〜 9 名）で実施している。1 コースのテュートリ
アルには基本的に、2 回のコアタイムが設定されて
おり、グループごとに 1 名の教員がテューターを担
当する。このテューターの依頼は年 2 回、春学期、
秋学期ごとにのべ 400 名弱の教員へ行ない、日程を
調整している。各教員は年間平均 2 コースから 3 
コースを担当する。また、グループ数が 13 〜 15 と
なり、使用する部屋を確保するのが非常に困難に
なってきている。 

 4 年次に例年 6 月に行っている、共用試験の実
施時期が平成 28 年度より、全国的に 9 月から翌年
の 3 月までと、大幅に変更になることが共用試験機
構で決定された。さらに Student Doctor という認定
を受けないとクリニカル・クラークシップ（参加型
臨床実習）に進めない、新しい制度も発足した。こ
のような変更に伴い、4 年次の 8 月末から開始して
いた、筑波大学のクリニカル・クラークシップ（C.C.
と記す）が現在のカリキュラムでは実施できなくな
る。 
このような状況の変化にそくして、カリキュラム

の見直しが検討され、それに伴い、支援の方法も変
わって行かざるを得なくなってきた。 

２．テュートリアルについて  
小人数グループで行う、提示されたシナリオと呼

ばれる事例から問題を抽出し、解決していく方法を
問題抽出型 PBL(Problem based learning) テュートリ
アル教育という。1 年次から 3 年次は、すべてのこ
の方式でカリキュラムが組まれている。小グループ
の数が 13 から 15 に増え、教室、担当教員の手配

は、大変な負担となっている。そこで新しい 
TBL(Team based learning)方式が導入されはじめてい
る。これは事前に習得した基礎知識を元に教員が提
示した応用問題への考察を通して基礎知識を統合す
るグループ学習ではあるが大教室で実施することに
より、テューター数を半部以下に削減可能となる。
PBL テュートリアルでの問題点がある程度解消さ
れる。この TBL の実施報告は次回行いたいと思う。 

３．臨床実習前の実習 

3.1  身体診察実習と C.C.準備教育 
臨床実習に参加するにあたり、頭頸部、胸部、腹

部、筋骨格・生殖、神経の身体診察の演習が実施さ
れる。4 グループが一つの班となり各項目を 6 日間
で終了する。また、5 週間をかけて臨床基本手技（静
注・点滴・外科手技・救急処置）、看護師さんとの
チーム医療、医療情報、薬剤部、輸血、手術部、医
療面接と様々な実習が組まれている。5 グループが
一つの班で実習するが学生数の増加に伴い、2 年前
から実施期間が 4 週から 5 週に変更された。しかし
更なる学生数の増加から 1 班の人数が 20 人を超
え 25 人を超える可能性がでてきており、実習担当
の教員の負担、実習シミュレーター数の不足などか
ら 1 班の人数を減らし実習期間をさらに延ばす必
要がでてきている。 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

写真 1.救急実習の様子 

４．共用試験（CBT ・ OSCE） 
共用試験 CBT(Computer Based Testing)と OSCE(客
観的臨床能力試験)は、現在、筑波大学では 6 月に
実施し、合格した学生は 8 月末からクリニカル・ク
ラークシップ（参加型臨床実習）に参加する。平成 26 
年度から、全国的に CBT 試験の合格基準が示され
た。その基準を満たした学生は Student Doctor と認
定され、C.C.に参加できる資格が与えられる。 

この共用試験の実施時期が平成 28 年度から大きく
変更になる。現在は 12 月〜 3 月、4 月〜 9 月と 2 
期にわかれ実施されていたが、変更後は9 月から翌
年の 3 月までの間となる。そのため現在6 月に実施
している本学の試験時期を変更せざるを得なくなっ
てきた。それにより臨床実習に参加する時期も大き
く変わり、今後カリキュラムの見直しをせざるを得
ない状況である。 

５．白衣授与式 
平成 23 年度から臨床実習開始直前に白衣授与式

（Clinical clerkship mission statement 宣誓式）を実施
している。医学群長、医学類長、附属病院長、M4 総
コーディネーターら計 5～6 名の教員に直接白衣を
授与してもらい、実習に臨む行動規範を宣誓する儀
式である。白衣には名札と行動規範を記したカード
が与えられる。今年度からは新たに制定された 
Student Doctor の認定証も授与された。 

写真 2.白衣を着せてもらっている様子 

６．まとめ 

今後について 
今回報告した内容の他にも多くの項目で変更があ

る。学生数の増加、技術職員の不足に伴い支援の方
法を変えていく必要がある。仕事内容の合理化や、
外注その他、出来る範囲で対応していかなければな
らないと考える。しかし支援の質は保っていかなけ
ればならない。カリキュラムの変更にも対応できる
よう努力していきたいと思っている。 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 写真 3. Student Doctor の認定証授与の様子 
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a) Noriko Sugae、Reiko Shimamura、Hirose Misuzu、Ikuko Iwamoto、Wakako Takimoto  

 
a) Technical Service Office for Medical Science, University of Tsukuba, 

 1-1-1 Tennodai, Tsukuba, Ibaraki, 305-8575 Japan  
 

 
Abstract   It has been ten years since the University of Tsukuba School of Medicine introduced its new 
curriculum in the academic year 2004/2005. From the 1st year through 3rd year, the curriculum consists of 
problem-based learning (PBL) tutorials, in which students are presented with case studies called scenarios 
from which they select and solve problems. In the first half of the 4th year, we offer students physical exam 
training, basic clinical skill training and so on as a preparation for clinical clerkship starting from September 
of the year. Due to changes in internal and external circumstances, however, the curriculum needed to be 
revised, and new support has been needed. 

 
 
Keywords: ncreased enrollment, change in period of implementation for common achievement test, change 
in period for start of clinical clerkship  
 

他大学技術職員との学生実験・実習にかかわる情報交換について 
木澤 祥恵  

 筑波大学生命環境科学等技術室 

〒305-8572 茨城県つくば市天王台 1-1-1  

 

概要 
昨年 3 月に、学外の技術研究会での交流から一歩

踏み込んだ形で、東北大学の技術職員の方を見学研

修会としてお招きすることとなった。学内の遺伝子

実験センター、農林技術センターの技術職員の方々

のご協力をいただいて見学研修会を行ったので、そ

の経緯と見学研修会の内容について報告する。また、

9 月に北海道大学で開催された総合技術研究会に併

せて北海道大学の学生実験室を見学させていただく

機会があったので、その内容についても併せて報告

する。 

 
キーワード：学生実験、技術交流  

１．はじめに 
学生実験の支援については、インターネット上の

実験マニュアルなど、情報を収集する手段はあって
も、現場でどのような経緯でどのような工夫をする
に至ったかを知るためには技術研究会や報告会など
で直接意見交換することが非常に有意義である。更
に、現場となる学生実験室を実際に見学できるとな
ればなおのことではあるが、なかなか機会を作るこ
とは難しい。昨年は 3 月に東北大学の技術職員の方
が見学研修会として来学する機会を設けることとな
り、そのことがきっかけとなって 9 月の北海道大学
総合技術研究会に併せた学生実験室の見学会に参加
することとなり、技術交流からさまざまな創意工夫、
参考にしたい事例などを目にすることができたため、
これらを報告する。 

２．東北大学技術職員の方との見学研修会  

2.1  経緯と全体の流れ 
2013 年 11 月に、東北大学の見学研修会担当の方

から具体的な日程について打診があった。今回の見
学研修会では、筑波大学の他に東京大学も見学先に
予定されていたので、人数を確定していただくこと
と併せて、全体のスケジュールと双方の予定につい
て、東北大学、東京大学の担当者間でメールにてそ
れぞれの情報について確認を行った。 
また、折角の来学の機会なので、学生実験室以外

での見学希望を伺ったところ、遺伝子実験センター
と、農林技術センターについて見学希望があったた
め、遺伝子実験センターでは伊藤和幸技術専門職員
に、農林技術センターでは松本安弘技術専門官と川
崎敏安主任専門職員に窓口になっていただき、事務 
           
E-mail:kizawa.yoshie.ge@un.tsukuba.ac.jp; 
Tel: 029-853-6628  

的な手続きや技術的な質問に対する対応などについ
て相談させていただいた。生命環境エリアの学生実
験室については、生命環境科学等技術室長に事務的
な対応についてアドバイスを頂き、生物資源学類長
に実験室の見学について許可をいただいた。12 月に
はそれぞれのセンターと支援室に期日、見学者名と
その所属の入った見学願を提出し、具体的な見学希
望内容について相談させていただいた。 

2 月には先方から各センターへ出張研修依頼書を
郵送していただき、当日のタイムスケジュールを確
定した。 

2.2  見学内容 
本学への見学は 3 月 17 日、13 時から 17 時の

予定で遺伝子実験センター、農林技術センター、生
命環境エリア学生実験室の順で実施した。見学の後、
生命環境エリアにて質疑応答および意見交換を行っ
た。 
遺伝子実験センターでは学内、学外問わず、多く

の利用者が分析機器を利用するということで、利用
者の登録方法などや、実際の機器の使用説明、分析
機器のメンテナンスに関する創意工夫について    
説明があった。また、実験圃場の管理方法について
も情報交換が行われた。 
農林技術センターではセンター長からセンターの

全体業務についてお話をいただき、その後各エリア
の技術職員の方から実際にセンターの中を見学しな
がら業務内容についての説明を受けた。3 学期制か
ら 2 学期制へのカリキュラムの推移とそれに対応
するための工夫のほか、学内の実習だけではなく地
域貢献にも力を入れている部分について詳細に説明
いただいた。 
生命環境エリアでは実際に使用している学生実験

室の他に改修工事が終わったばかりで実験台を組み
立てている段階の実験室も見ていただき、器具の保
管方法や実験台の選定理由、実験室の動線確保に関
する問題点などについてお話させていただいた。 

2.3  考察および今後の対応 
今回、学外からの見学研修の受け入れ、という初

めての機会だったため、事務的な手続きについても、
見学の資料作成でも全く白紙の状態でスタートした。
自分が所属する技術室における技術職員の組織や業
務内容をはっきりと判りやすく説明するための資料
を作成する段階でかなり時間がかかり、学外からの
見学者が多い遺伝子実験センターや農林技術セン
ターのスマートな対応やパンフレットなどの資料の
判りやすさに考えさせられる部分が多く、今後学外
の技術職員の方との技術交流を積極的に進めるにあ
たり、整理や工夫が必要な部分であると考えた。 
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