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1．PBL

1）PBL の概念
problem-based learning（PBL）テュートリアル

（問題基盤型学習 , 問題解決型学習）は，ある問題
について理解あるいは解決しようと努力する過程
で学習する小グループ学習法であり，1960 年代
以降世界の医療系教育で広く使われている 1）．医
師に必要とされる膨大な基礎医学，臨床医学の知
識と技能を講義と実習のみで教育するのには限界
があることから PBL が導入されるようになっ
た . オリジナルでは患者情報が提示され，学習者
は問題に接し臨床推論能力を用いて問題解決す
る . グループメンバーと相談して学習項目を決定
し，個人学習の情報源を評価し，新たな知識を課
題に当てはめ，患者の持つ問題のより良い解決に
つ い て 分 析 す る 2）． 近 年 で は Maastricht の
7-step 法での学生およびテュータ向けマニュアル
が広がり，課題中の不明瞭な用語の抽出，問題解
決の仮説設定，学習目標設定や個人学習の共有，
テュータによるグループ評価にまで言及されてい
る 3）．現在多様な形式の PBL と呼ばれる学習法
が存在するが，共通する重要な要素は，学習意欲
を刺激する課題，学習者を支援するテュータ，相
互作用を促進するグループ活動の 3 点である 3）．

PBL を適正に実施すれば，学習者はそのプロ
セスを楽しみ能動的学習の動機付けとなる，自分
のキャリアに関連する問題と自覚する，チームに
おける協働作業を習得するなどの利点がある 4）．
2）PBL の実施状況

本稿執筆時の最新の報告では 2011 年度にわが
国 80 医学部で PBL を導入しているのは国立 39
校，公立 6 校，私立 27 校の計 72 校である 5）．
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2009 年度は 70 大学 6），2010 年度は 74 校 7）と報
告されており，すなわちわずかに実施校が減じて
いる．教員の動員が困難と回答していることか
ら，PBL テュートリアル中止の原因と考えられ
る．導入校のうちテュータの確保がうまくいって
いると回答したのは 43 ～ 53％に留まっている 5-7）．
PBL テュートリアルの導入による変化として学
生の学習意欲および教員の教育意欲の向上，講義
への出席率の向上，自主的学習の増加が見られる
との回答が多い．一方，PBL テュートリアル教
育自体の点検・評価を行っているのは 68％であ 
った 5）．
3）PBL の有用性

英国医学教育学会（ASME: Association for the 
Study of Medical Education）は PBL の効果に関
する研究をまとめている 8）．古くからの報告では
PBL の効果を強く示すものはなく従来のカリ
キュラムに比して悪くはないとされる程度であっ
たが，最近は多くの医学校が PBL に有用な基礎
科学分野の講義を組み合わせたハイブリッド型カ
リキュラムに移行し，PBL の著しい成功や複雑
な成果が報告されている．Missouri-Columbia 大
学では PBL 導入後 USMLE step 1 と step 2 の成
績が向上し 9），オランダのサーベイでは PBL 経
験者ではチーム医療での人間関係能力，会議運営
における対人スキル，自己主導型学習能力，問題
解決能力，情報収集力，全般的な学力，仕事遂行
能力についての自己評価が対象より高かった 10）．
PBL 志望者を無作為に 2 群に分けて教育を行い
progress test を行ったところ，PBL 群は従来学
習群と比し基礎科学に関する学識は変わらない
が，臨床分野の成績は高かった 11）．PBL は医学
校入学前の成績が下位の学生により有効的である
との報告もある 12）．

臨床医学での PBL はコンピテンシー教育にも
活用できるが，患者との接触が無いため臨床実習
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と代わるものではない．また PBL の教育的な評
価には問題が残っているが，一般的には学生およ
び教員の両方の満足度が高く臨床的な学識を向上
させる 8）．
4）PBL の展望

わが国の PBL 実施については物理的および教
育的資源の確保がネックとなっていることが窺え
る．学習プロセスを重視する PBL には適正な課
題作りが重要であるが，実施校 72 校のうちシナ
リオ作成に困難を感じている（21 校，29％），ど
ちらともいえない（40 校，56％），感じていない

（11 校，15％）であった 5）．PBL 課題の入手には
多くのリソースがあり利用可能である 13-15）．

テュータの確保が容易ではないことから PBL
テュートリアルの代用として次項の TBL を導入
する大学もあるが，学習者が問題抽出し，自己学
習の項目を設定する本来の PBL と TBL とは異な
る学習法であると考える．

PBL テュートリアル実施には種々の問題が残
るが，診療に必要な問題解決力および生涯学習習
慣を獲得，定着させる学習法であり，今後も医学
教育で活用されると考えられる．

2．TBL

1）TBL の概念
team-based learning（TBL）は学習者参加型の

講義法で，クラス全体を数名程度のチームに分
け，事前学習してきた学習者が個人単位および
チーム単位で学習課題に取り組む形の学習方略で
ある．TBL は文系の成人教育法として注目され，
多人数の経済学講義を学習者にとって能動的なも
のにするために 1970 年代後半に開発された 16-19）．
近年欧米の医学教育に導入されている．考え方を
学ばせることは通常の受動的講義において達成が
困難であるために PBL テュートリアルなどの工
夫がされて来た訳であるが，TBL は大教室でも
能動性を高め学習者に考えさせる講義形式の工夫
と言える．従来の講義形式では膨大な量の知識を
学習者はいつどのように使うのかも不明瞭なまま
記憶することを求められるのに比し，TBL によ
る反復した知識習得と知識応用のプロセスは実践
的である 17）．

学習者は予め学習項目を明示され予習として自
己学習を行う．大教室で行う TBL のセッション
では自己学習を確認する個人テスト (individual 
readiness assurance test; IRAT)，チーム内討論，
IRAT と同じ問題に回答するチームテスト（group 
readiness assurance test; GRAT），チーム間討
論，教員によるフィードバックが行われる 19）． 
学生は症例に関する問題を，個人，チーム内，
チーム間で解決し，領域の専門家による解説によ
り理解を深めることができる．

学習者は事例からの問題を個人レベル，チーム
レベル，クラス全体レベルで考えることになり，
PBL テュートリアルと同様にグループダイナミ
クス効果が期待される．IRAT の成績および，
GRAT の成績にチーム内メンバーによるチーム
への貢献度の同僚評価を乗じたものを加算して個
人成績とする．学生は IRAT を通じ自己学習を
評価されるため能動的に学習してくることにな
る．GRAT ではチームでの成績になるため，限
られた討論時間の中で能動的に問題解決しようと
する．

医学教育における TBL の有用性はいくつか報
告がある 20-25）．将来の PBL 学習への準備学習と
して TBL を行う施設もある 26）．基礎医学 27, 28），
専門職連携教育 29）にも取り入れられている．
2）TBL の実施状況

本稿執筆時にわが国医学部における TBL 実施
に関する調査報告は見当たらない．各大学医学
部・医科大学のホームページなどから教育カリ
キュラムの記載を閲覧し，2013 年 9 月時点では
正課または試験的な TBL を実施していると記載
があったのは 31 校であった．

筆者の施設では PBL テュートリアルを充分経
験してきた 4 年次後半に，臨床推論の教育のため
に TBL を実施している 30）．実際の診療に模し，
患者自身の言葉で語られる訴えをもとに医師が必
要な情報を集め問題を解決していく過程を，実際
の患者を診察していくような順番で経験させ臨床
的な思考を習得させる．病態を考えるための解
剖，生理の知識の確認と定着，診断を行うために
必要な医療情報，検査法を考えさせ，治療法や症
例の個人的背景から必要な社会的支援などについ
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ても考える訓練をする．患者・家族の心理・医療
倫理を考えた問題解決を行うこと，限られた医療
資源や医療経済についても考えさせ，優先順位を
常に考える機会を与えている．
3）TBL の展望

TBL の原法では，GRAT は５肢択一のスク
ラッチペーパーで回答させるか，グループごとに
選択した解答を厚紙で掲げる方式を採っている．
最近ではレスポンスアナライザーを用いた TBL
も実施されている 30-32）．IRAT， GRAT の回答を
教員がリアルタイムに知ることにより，大教室で
のチーム間討論が活発になる，評価の集計が容易
になるなどの利点がある．

TBL では IRAT， GRAT が多肢選択式の問題
であり早い進行が可能となるが，選択肢を教員が
与える形式であり，学習者の全般的な理解度，推
論，問題解決などの高度な能力を測定するもので
はない．有効な学習を促すためには課題および
IRAT， GRAT の作成が鍵となる．自由な問題発
見，問題解決，充分な自己学習の機会を与える
PBL とは異なる学習法と考えるが，少ない教員
で行えるメリットは大きい．
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