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シンポジウム：臨地実習前の OSCE

5. 相澤健康センターにおける臨地実習の実際

宍 戸 淑 子*
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は じ め に 

 当施設では信州大学の学生臨地実習を 5 月から

7 月の約 3 ヶ月間で約 40 名を受け入れている。信

州大学附属病院の臨床検査部は腹部超音波検査の

件数が少ないため、信州大学からの依頼で超音波

検査を中心に臨地実習を行っている。相澤健康セ

ンターは相澤病院に併設された人間ドック施設で

あり、臨地実習は病院の臨床検査センターと健康

センターを 1 週間で実習する。

今回、民間施設の立場から実際の臨地実習の方

法や受け入れに際しての問題点、改善案を検証し

報告した。 

I．臨地実習の実際 

 相澤病院での実際のスケジュールを表 1 に示す。

健康センターでは週 2 回午前中に見学実習を行う。

1 週間のうちに受け入れる学生数によって曜日を

ずらし、健康センターは 1 日 2 名を基本としてい

る。これは、1 日に 2 名以上の学生を受け入れる

と日常業務に非常に支障をきたすと考えられるた

めである。 

 病院の臨床検査センターでは、生理検査室とそ

れ以外の検査室に分けて実習している。上腹部超

音波検査は健康センターの方が病院よりも件数が

多く、多くの症例を見学できるため、上腹部超音

波検査の見学は健康センターで主に行う。病院生

理検査室では学生同士の超音波検査描出実習指導、

心臓超音波検査や下肢血管超音波検査、心臓カテ

ーテル検査等を見学する。それ以外の検査室は病

理検査室や細菌検査室等学生が希望選択して週に

2 日間見学実習を行う。 

オリエンテーションは病院全体の感染対策や 1

週間のスケジュールなどについて病院臨床検査セ

ンターで行う。健康センターのオリエンテーショ

ンでは詳細な注意事項について見学前に説明する

(表 2)。

表 1 1 週間のカリキュラム(例) 

曜日 月曜日 火曜日 水曜日 木曜日 金曜日 

午前 健康センター 健康センター 病院超音波室

午後 
希望検査室見学

病院超音波室 病院超音波室 病院超音波室

病棟採血見学 
希望検査室見学 
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表 2 健康センターのオリエンテーション 

 ◆ 健康センターは患者さんではなく健常者をお客様として対象にしている施設である。 

 ◆ 見学をさせてもらう時はお客様に対し「よろしくお願いします」終了時は「ありがとう 

    ございました」と挨拶する。 

 ◆ 万が一見学を拒否されたら、検査が終わるまで検査室前で待つ。 

 ◆ 基本的に 2 日間同一スタッフに指導を受ける。 

 ◆ 検査時に部屋の電気を消す・おしぼりを渡すなど手伝いをする。 

 ◆ 検査が開始されるまで椅子に着席しない。検査が開始したら椅子に座り、検査者の後か 

    ら検査の見学をする。 

 ◆ 見学中は話しかけない。質問は検査終了後お客様が退室してから質問する。 

 ◆ 基本的に学校で使用している教材プリントの内容は理解しているとみなし説明するので 

    必ず復習しておく。 

 ◆ レポートは健康センターと病院と表紙を分けて別に提出する。健康センターでは指導ス 

    タッフから出された課題と健康センターでの感想を記載する。 

 ◆ レポートには指導スタッフの氏名も記載する。 

 

 以下に示す当施設の超音波検査の特徴について

もオリエンテーション時に説明する。これは、病

院との違いを理解させることで実習をスムーズに

行うための手助けとなっている 

 ・上腹部超音波検査は 1 日約 80 件と受診者数が

多い 

 ・受診者のリピーター率が高く前回所見と比較

して検査を行うことができる。 

 ・対象が健常者であるため、臨床的に問題とな

る症例は病院よりも少ない。 

 ・正常の中から軽微な変化を逃さずに拾い上げ

ることを考慮した走査を行っているため、臨

床的に問題とならない有所見率は高く、全く

の異常なしは少ない。 

 ・病院併設のため、単独健診施設よりも悪性疾

患経過観察中の方や有症状の方が受診するこ

とが多く、比較的臨床例にも遭遇する。 

 ・対象が「患者」ではなく「お客様」であり、お

もてなしの「接遇」が必要となる。 

 昨年までよりも詳細に説明することで、学生が

実習時にやるべきことやしてはいけない態度など

を理解しやすくなり、実習態度に改善がみられた

と指導スタッフから報告されている。具体的には、

受診者に対し「よろしくお願いします｣・「ありが

とうございました」などしっかりと挨拶をする、

見学中は話しかけず、わからないことは受診者が

退室してから聞く、部屋の電気をつける、おしぼ

りを渡すなど検査の手伝いをする、等の指導を行

った。検査の手伝いをすることで受動的な実習に

ならずに積極的な実習を行えるように促した。さ

らに、現場で積極的に手伝い、検査手順などを覚

えることで指導スタッフへの負担を軽減すること

ができ、指導スタッフとのコミュニケーションも

とりやすく、より多くの症例について説明しても

らうことが期待できる。 

 実際の見学は指導スタッフ 1 名につき 1 名の学

生が配置され、マンツーマンで行う。午前中に上

腹部超音波検査を 10～12 名程度見学する。検査時

間は 1 名当たり 10～20 分程度で、見学中に超音波

所見を推定診断し、見学後は見学した疾患や超音

波所見について、指導スタッフから説明してもら

う。見学できた所見について理解ができているか

を確認し、理解できていない場合は授業で使用し

ている教材や超音波専門書を使用し説明する。し

かし日常業務は忙しく、限られた時間内で全てを

説明することはできないため、事前学習が重要と

なり、事前学習の程度で習得する知識に差がでる。 

 レポートは、表 3 の項目のうち見学できた所見、

鑑別診断などを課題とする。難しい所見ではなく、

よく遭遇する所見や珍しい所見が課題となる場合

が多い。また、自分が印象に残った所見を記載す

るように指導している。印象に残った所見は興味 
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表 3 課題項目一覧 

(基 礎) 

 ◆ ゲイン・STC  ◆ プローブの種類と特徴 

 ◆ 検査前の食事や排尿禁止の目的  ◆ エコーゼリーの目的 

 ◆ アーチファクトについて 

   (サイドローブ・多重反射・鏡面現象・レンズ効果・音響陰影・側方陰影・ 

    後方エコー増強) 

 ◆ 超音波の通りやすいもの、通り難いものについて 

(疾 患) 

 ◆ 脂肪肝  ◆ 肝血管腫 

 ◆ 慢性肝炎  ◆ 肝硬変 

 ◆ 肝嚢胞  ◆ 肝内石灰化 

 ◆ 原発性肝細胞癌  ◆ 転移性肝癌 

 ◆ 胆石  ◆ 胆嚢ポリープ 

 ◆ 胆嚢腺筋腫症  ◆ 胆嚢癌 

 ◆ 腎嚢胞  ◆ 腎結石・腎石灰化 

 ◆ 水腎症・尿管結石  ◆ 慢性腎炎・腎不全 

 ◆ 腎細胞癌  ◆ 腎盂腫瘍 

 ◆ 腎血管筋脂肪腫  ◆ 馬蹄腎・腎奇形 

 ◆ 脾腫  ◆ 副脾 

 ◆ 膵嚢胞  ◆ 膵癌 

 ◆ 膵管内乳頭状粘液産生腫瘍(IPMN)  ◆ 膵石・慢性膵炎 

 ◆ 腹部大動脈瘤・大動脈解離  ◆ その他、珍しい症例など 

 
をもった所見と捉え、学習を進めるのに良いきっ

かけとなると考えているからである。症例を調べ

ることで理解を深めることができ、課題を一律に

はせず、個々によって課題を変えている。また健

康センターでの実習を通して何を学べたかを感想

文として記載させる。疾患についての知識だけで

なく、超音波検査の実際や被検者への対応等現場

でしか学べないことを学習することが重要である

と考えているからである。 

 学生レポートの 1 例を示す(図 1)。課題項目の

うち疾患 11 項目の見学ができ、このうち腹部大動

脈瘤、胆嚢腺筋腫症、脂肪肝について課題とした。

1 人の受診者でたくさんの疾患についても見学で

きる場合もあり、課題にある疾患ほとんど全部が

見学できる場合もある。腹部大動脈瘤については、

疾患の発生機序、治療や一般的な注意点、関連す

る検査や危険性などが記載されている。当施設人

間ドックでは項目に胃検査があるため、血圧上昇

による危険性、バリウム検査であれば腹部圧迫に

よる危険性等関連する話をしたため、そのことに

ついての記載があった。よく説明を聞き理解した

と評価できる。 

 よく遭遇する所見(胆嚢腺筋腫症・脂肪肝・嚢

胞・胆嚢ポリープ等)についても課題とした。よく

遭遇する所見は、必ず覚えることができるように

見学中はほぼ全員に説明している。このうち、脂

肪肝については、超音波特徴的所見と何故その所

見になるかといった発生機序、等を説明し理解で

きているかを評価した。このうち、不均一部位が

できる機序について説明したが、理解できていな

かったため、指導スタッフは灌流血流の影響をレ

ポートに記載しフィードバックした。このように

説明した内容が理解できていない場合はレポート

に添削し学生にフィードバックされるため、さら

に学生の理解が深まると推測できる。 

 感想文では、健康センターでの症例の多さに驚

いた、様々な病態や可能性を考えながら描出して

いるのに走査が早い、被検者への声かけや体位変 
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図 レポート例 

 
換もスムーズ、など学内では学習できないことが

記載してあり、同様に記載する学生が多い。 

II．当施設の臨地実習で学んでもらいたいこと 

 ・よく遭遇する超音波所見を覚える。 

 ・超音波検査は相手のある検査であり、被検者

の協力なくして成り立たない検査である。 

 ・検査をスムーズに行うための接遇。 

 ・対象が患者様でなくお客様であるための「お

もてなし接遇」。 

 ・リピーターが多いという利点から、経時的変

化を画像から読みとり病態の変化を捉える。 

 ・超音波検査の基本走査、実際の検査、よく遭

遇する所見や疾患についての知識など、本で

はなくリアルタイムで所見を見学し実際の現

場で臨場感を味わい身に付ける。 
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 ・スピーディに検査を実施し隈無く走査を行い

瞬時に所見を発見し、推定診断をする技術と

知識を習得した技師の検査方法。 

 ・指導スタッフ・受診者に対し礼儀正しい挨拶

と、見学させて頂くという真摯な見学態度。 

 ・卒業後に働く職場として、病院だけではなく

様々な職場があることを学び、臨床検査技師

の活躍する場の再確認。 

III．当施設での臨地実習問題点 

 ・当施設は民間施設であるため、大学との連携

は大学附属病院よりとりづらい。 

 ・指導スタッフが日常業務ではない実習を指導

することを負担と感じている。 

 ・大学病院とは違い教育が業務として考えられ

ていないため、指導スタッフの教育に対する

考え方に温度差がある。 

 ・指導内容に確立されたマニュアル等はないた

め、指導スタッフによって指導内容に差が出

る場合がある。 

IV．これからの課題 

 ・今まで以上に大学・学生・臨地実習施設の認

識を合わせていくことが必要である。 

 ・大学側の求める内容を事前に現場スタッフに

も十分説明し、理解を得る。 

 ・指導スタッフが負担とならないようなカリキ

ュラムを検討する。 

 ・指導スタッフ間で指導内容に差がでないよう

に、受け入れる側も実習内容について今まで

以上に周知する。 

V．考   察 

 臨地実習の受け入れに際し、受け入れ側の立場

から当施設で学んでもらいたい項目、問題点と課

題について記載した。 

 学んでもらいたい項目では、超音波検査の基本

的な所見に対する知識、実際の現場での検査方法

や手技、被検者への対応、超音波画像の見方など

がある。学内実習では、基本的な知識は学習でき

るが、リアルタイム画像の読影は難しく、臨地実

習で学習することが効果的である。また、実際の

検査はスピードと的確な判断が求められるため、

学内では学習が難しい。検査をスムーズに行うため

に被検者への心遣いや接遇が重要であることも是

非学んでほしい。提出レポートからも、十分学習

できている学生もいるが、まだ一部の学生に留ま

っている印象を受ける。これらのことを体験・見

学することで、臨床検査技師の実際の仕事は多岐

にわたることも理解してもらいたいと考えている｡ 

 問題点と改善案では、指導スタッフの負担や教

育に対する考え方の違いがある。民間施設での臨

地実習が必要不可欠となっている中で、学生・受

け入れ施設・大学の連携は難しい。特に、学生と

受け入れ施設は、臨地実習まで接点はなく、お互

いが慣れないうちに実習が終了することも多々あ

る。実習方法や様々な情報は連絡会議等で大学側

とは連携を図っているが、学生が理解するには至

っていない。臨地実習前に実習先見学や業務内容

の把握、スタッフ紹介など事前オリエンテーショ

ンの時間を設けることも必要ではないかと考える

が、両者共に負担が大きく現状では難しい。 

 理想としては民間施設のスタッフも学生指導が

ボランティアではなく業務の一環となれば教育に

対する考え方の違いも多少は改善されるのではと

考える。我々も自分たちが教育を受けていたこと

を思い出し、教育の一端を担うことを現場スタッ

フが考えられるように改善することが重要である。

日常業務が非常に忙しい中、どこまでできるかは

これからの検討課題である。 

 全国多数の民間施設が受け入れを行っている中

で大学職員の努力は多大なものがあると推測され

少しずつ改善され、理想に近づいていくことを期

待している。 

VI．ま と め 

 実習前の OSCE としては、細かい臨地実習前の

習熟度の設定はもちろん必要である。民間施設の

臨地実習受け入れ先としては、実習を行うのに困

らない最低限の知識と、実習をスムーズに行うた

めの積極的でかつ真摯な態度の習得が重要である

と考える。 
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