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はじめに

　 我 が 国 の 模 擬 患 者（Simulated Patient， 
Standardized Patient：SP）は，活動を始め
てから 30 年が経過し，その活用や養成方法は発
展し，変遷を遂げてきた．昨年は，COVID-19
拡大により，対面授業から遠隔授業への変更を
余儀なくされた．このような SP の活用と養成
方法について，近年の先行研究から検討する．
また，近年の臨床実習前 OSCE（客観的臨床能
力試験）の公的化，および臨床実習後 OSCE の
正式導入に向けた動向をもとに，今後求められ
る標準模擬患者養成の現状と課題についてまと
める．
　2013 年には，SP を活用していた大学は，全
国医学部および医科大学のうち 70 校（約 88%）
あり１），それ以降の全国医学部長病院長会議の
調査でも横ばいで推移している２，３）．石川らの
2016 年の調査では，臨床実習開始後に SP が参
加する臨床教育が行われているのは 29 校（38％）
のみで，46 校（61％）で実施されていなかった
４）．SP 参加型教育の多くは臨床実習前の準備教
育で活用されているといえる．
　全国 SP 数は，同調査で 2017 年，2019 年とも
に 1,000 名強であり，横ばい状態が続いている．
これらの調査対象者は大学所属の SP 団体のみ
であったが，2020 年の大学所属団体および外部
団体への調査によると，全体数として 1,896 人
に達している５）．この結果から NPO 法人など
の民間団体の SP 養成が増加していることが示
唆される．自大学における SP 養成は，表１２，３）

に示すように 52 校に留まっており，平均 SP
人数は 11 〜 20 人が 37%，21 〜 31 人が 29% と
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7 割近くを占めることから，大学での養成には
10 〜 30 人程度の養成が現実的であることがう
かがえる．

１．医療系学部における SP の活用と養成

　医療系教育における SP の活用と養成方法は
多様である．Barrows 氏の定義によると，SP
は「一定の訓練を受けて，実際の患者と同じ
ような症状や会話を再現する患者役を演じる
人」６）とされ，「一定の訓練を受けて」とい
う言葉が含まれている．また，模擬患者教育
者 学 会（Association of Standardized Patients 
Educators）の推奨する SP 養成ガイドライン

（Standard of Best Practice：SOBP）では，学習
目標と SP の経験に合わせて SP トレーニングを
することが SP 養成者の責務であると述べ，SP
のフィードバックは対人コミュニケーションお
よび感情領域における重要な役割を果たすため，
適切なトレーニングの必要性を指摘している７）．
SP が適切かつ学習者の心に響くフィードバッ
クを伝えるためには，少なくとも数時間の事前
練習が必要と考える．
　SP 養成に関する 2017 年度以降の報告では，
薬科大学からの一報告のみであった８）．様々な

表２　養成している SP数

表１　SP養成について　
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場面の患者を想定し，症状に加えて，患者背景，
性格などを詳しく設定し，さらに教育目的を
加えてシナリオを作成した上で，SP の演技と
フィードバックの練習を行う．また，SP を外
部研究会との交流や勉強会にも派遣することが
報告されている．SP 養成者は，実習前の練習
に加え，SP が自己研鑽できる場を提供してい
ることが分かった． 
　医学部では，学生が SP となり相互学習を行っ
ている．医学生が SP 役を行う災害医学教育９）

や ISLS（Immediate Stroke Life Support）にお
ける意識障害のある SP 10），疾患仮説に基づく
身体診察学習会に過去の学習者が SP 役を担当
する学習者相互学習であった 11）．学生や卒業生
など SP を広く教育資源と捉え，高度な設定の
教育プログラムへと変化していることが伺える．
　SP の活用場面として薬学部では，糖尿病等
の疾患を持つ SP の服薬指導が多く行われ，SP
のフィードバックにより患者理解，価値観の多
様性などの気づきを与える効果が報告されてい
る 12）．近年では，多職種連携教育 13），妊婦・授
乳中の患者の服薬説明 14），などに活用されてい
る．薬学領域において，SP の演じる疾患や場
面が拡充しているといえる．
　看護学部では，学年ごとの学習目標に合わせ
たコミュニケーション教育に SP が活用されて
いる．１年次の患者との関係性構築のためのコ
ミュニケーション教育 15，16，17），２，３年次の領
域別，疾患別患者とのコミュニケーション教育
で活用されている．しかし，低学年の教育では，
SP と学習者との相互作用の中で生じたリアル
な生活者の思いや感情を伝えることに主眼が置
かれ，特に，演技の練習は行われていないと説
明されている．実際の生活者である地域住民と
の模擬面接といえる．
　それぞれの学部において，独自の SP 活用が
行われ，発展している．しかし，多くの場合，
論文には SP の養成方法に関する記載がない．
SP に対する事前練習は SOBP でも SP 養成者の
責務と指摘されているように７），学習成果に影
響を及ぼす要因の１つとして重要である．今後，
教育介入におけるデザインの中で，SP の練習

内容と時間に関する記載を期待する．

２．コロナ禍における SP 参加型教育

　2020 年，コロナ禍の状況となり，SP 参加型
教育を中止し，遠隔授業での講義や学生同士
の面接に切り替えた大学が多くを占めた．1 年
を経て，遠隔授業と対面授業の継続が予測さ
れ， オンラインにおける SP 参加型教育の取り
組みが始まっている．幕内らは，学生の振り返
りから， 学生同士が雑談できない環境で実習に
集中できたという利点と SP とのロールプレイ
が終了すると， リラックスし過ぎてしまう欠点
があると報告している 18）． 対面授業では，SP
という第 3 者の参加が学生に適度な緊張感を与
え，学習のモチベーションを高める効果がある
が，遠隔授業では，空間の共有がないため，学
生が参加し続けるような研究デザインを考える
必要がある．

３．標準模擬患者養成に関する動向

　近年，臨床実習前 OSCE と臨床実習後 OSCE
の標準模擬患者養成に関して，2 つの大きな変
化が生じている．１つ目は，臨床実習後 OSCE
が 2020 年度から，正式実施になったことであ
る 19）．SP が参加する課題が 3 課題と増え，SP
への情報収集に加え，身体診察を含めた医療面
接課題となった．そのため，SP 数が 3 倍必要
となり，さらに，身体診察可能な SP の協力が
必要となってきた．このことから，養成者の人
員確保，SP の人数確保の困難に直面している
大学が多い．SP の高齢化や 7 割を占める女性
SP では身体診察を許容する割合が低いことな
どから，実施可能な方法を鑑み，情報収集を女
性 SP が担当し，身体診察は男性 SP が替わって
行うという方法を実施してきた．情報収集と身
体診察の両方ができる標準模擬患者の圧倒的な
人数不足が課題である．
　2 つ目は，医師法改正により臨床実習前
OSCE の公的化が 2023 年から施行されることで
ある 20）．評価者と SP の標準化が課題として挙
げられており，一定の基準を元に訓練を受け標
準模擬患者として公平で妥当であることが，今
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まで以上に求められている．現在，共用試験実
施評価機構では，標準模擬患者養成ガイドライ
ンと養成のためのテキストの作成が進んでいる．
これらのことを背景に，SP の演技および評価
の標準化が喫緊の課題となっている．
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