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東邦大学 医学部 臨床実習運営管理センター



本日の予定

➢診療参加型臨床実習について

➢診療参加型臨床実習の評価について

➢C.C-EPOCの説明

➢C.C-EPOCの実践



本学では3年生の終わり
（1月）に行っている。
（公的化に伴い変更があ

る可能性あり。）

卒前卒後のシームレスな医学教育が進められている。



医師に求められる基本的な資質と能力
医学教育モデル・コア・カリキュラム

• 1.プロフェッショナリズム

• ２．医学知識と問題対応能力

• ３．診療技術と患者ケア

• ４．コミュニケーション能力

• ５．チーム医療の実践

• ６．医療の質と安全の管理

• ７．社会における医療の実践

• ８．科学的探求

• ９．生涯にわたって共に学ぶ姿勢

臨床研修の到達目標
• １．社会的使命と公衆衛生への寄与

• ２．利他的な態度

• ３．人間性の尊重

• ４．自らを高める姿勢

• 資質・能力

• １．医学・医療における倫理性

• ２．医学知識と問題対応能力

• ３．診療技術と患者ケア

• ４．コミュニケーション能力

• ５．チーム医療の実践

• ６．医療の質と安全の管理

• ７．社会における医療の実践

• ８．科学的探求

• ９．生涯にわたって共に学ぶ姿勢

プロフェッショナリズム

知識だけでなく、技能・態度の修得が必要である。



診療参加型臨床実習

現在の医学・医療のグローバル化の中で、医学教育が国際標準に基づいて
実施されることは必定である。諸外国においては、医学教育における臨床実
習の重要性が認識され、医学生が医療チームの一員として医療に積極的に参
加する診療参加型で実施されている。

現在、国内のほぼ全大学において、診療参加型臨床実習が開始されている。
臨床実習における医療行為の法的位置づけに関しては、平成 2 年 4 月に当
時の厚生省 健康政策局内に設けられた臨床実習検討委員会（委員長 前川正
群馬大学元学長）で取りまとめられた最終報告書（以下前川レポート）（平成 3 
年 5 月 13 日）において、４つの基本的条件下で医学生が行う医行為につい
ては医師法の違法性は阻却される、という考えが示された。



医学生の医行為に関する
違法性の阻却に必要な要件

•① 患者への や 一定のもの
に限られること。

•② 医学部教育の一環として一定の要件を満たす による
きめ細かな指導・監督のもとに行われること。

•③ 臨床実習を開始するに際して
を行うこと。

•④ 実施すること。



Student Doctorとは

•共用試験に合格し、診療参加型臨床実習を行うに足る十分な知識、
技術、態度を身につけていると認定された学生に対して付与する
資格である。

•平成26年度より全国医学部長病院長会議がCBT+PreCC-
OSCE合格者をStudent Doctorとして認定するようになった。

•令和5年度から、準国家資格として位置づけられる予定である。

東邦大学では、医学部3年生の年度末（1月）に、ＰｒｅＣＣ-ＯＳＣＥ+CBTを
行っています。3年生でStudent Doctorの認定を受けるので、4年生
の4月から臨床実習を行っています。



本学の臨床実習

•基本(従来型)臨床実習

•患者と接しながら、知識や技能、医療の在り方を学ぶ実習

•医学部4年 週3日間

•診療参加型臨床実習

•医師という職業者について、医師が行うことを手伝うこと
(assistantship)で、医師になるための能力を養う実習。

•医学部5年 週5日間

4年生は、診療参加型臨床実習
を行うための評価（PreCC-

OSCE+CBT）を受け、
Student doctorと認定され
ているので、医行為を行っては
いけないわけではありません。



診療参加型臨床実習では、

医師として最低限必要な医学知識・臨床推論・臨床判断・技能・態度等
の能力を ことが目標。

卒後、研修医として
働き、自ら学べる
力をつける

目標が達成できているかの
評価が重要です。



• ４つの成長のレベル
• 「知っている（知識）：knows」

• 多肢選択問題（MCQ）

• 「深く理解している（理解力）：knows how」

• 多肢選択問題（MCQ）

• 「実際にやってみせることができる（表現力）：shows how」

• シミュレーションテスト・OSCE

• 「日常的にやっている（行動）：does」

• ポートフォリオ、診療現場での評価（WBA）

• 「医師は実際の臨床現場で何をしているのか？」
• 日常診療における能力評価＝“真性の評価”

行動

does

表現力
shows how

理解力
Knows how

知 識
knows

Miller, G. E. (1990). Acad Med 65(9 Suppl): S63-67.

Norcini, J. J. (2003). "Work based assessment." BMJ 326(7392): 753-755.

診療現場における学修者の評価
-知識・技能・態度の評価-

“知っていること” と “できる” ことは異なる。

医師は、“できる” ことが求められる。

診療参加型臨床実習では
できている行動を評価す
る必要があります。



• 1.プロフェッショナリズム

• ２．医学知識と問題対応能力

• ３．診療技術と患者ケア

• ４．コミュニケーション能力

• ５．チーム医療の実践

• ６．医療の質と安全の管理

• ７．社会における医療の実践

• ８．科学的探求

• ９．生涯にわたって共に学ぶ姿勢

臨床実習の到達目標
技能・態度評価が必要

評価方法としては、医学的知識に
関する口頭試問やレポート、ペー
パーテストのみでは不十分です。

Mini-CEX,実習の観察記録を
用いて、学生へのフィードバック

を行うことが必須です。
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臨床実習で記録することが望まれる事項

学生は臨床実習で実践経験をして、フィードバックをうけ、実習内容を振り
返ることを繰り返すことによって成長していきます。そのためには、経験し
た症例や経験した手技、その評価を記録し、蓄積していくことが必要です。



学生が実践経験と振り返りを繰り返し行えるように、
学修履歴、実習の評価を記録し蓄積する

システムが必要

東邦大学医学部では、
令和4年度の診療参加型臨床実習（5年生）

から、CC-EPOCを導入します。



CC-EPOCでは、
これらを記録することができます

◆ 診療の基本

◆ 臨床実習で学生を信頼し任せられる役割

◆ 臨床推論（37症候）

◆ 基本的臨床手技

（一般手技：17、検査手技：12、外科手技：6、救命処置：3）

◆ Mini-CEX

◆ CbD（担当症例のプレゼンテーション）

医学教育モデル・コア・カリキュラム 平成28年度改訂版
-診療参加型臨床実習実施ガイドラインⅥ．学修と評価の記録-より

実習
終了時

実習中
随時



ローテーション終了時

Mini-CEX・CbD［教員等］

評価デー

評価デ

タ

ータ価
票

評価データ

評価データ
評価 データ

基本的臨床手技の記録（自己/教員等評価）

実習期間の履歴［管理部門］

臨床推論（37症候・病態）の記録［学生医］

9項目：5段階評価（自己/教員等評価）
評価材料

診療の基本
「医師として求められる基本的な資質・能力」

学生医評価 ポートフォリオ

臨床実習で学生を信頼し任せられる役割（EPA）

13項目：5段階評価（自己/教員等評価）

多職種による学生評価（360 ° 評価）

コメント他

種々の実習活動の記録［学生医］

随時/必要時

振り返り記録
講習会/研修会受講記録
学術活動記録 など

担当診療科
臨床実習管理部門

学生医への
フィードバック等
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CC-EPOC：コアカリ「臨床実習の到達目標」の記録ツール

一般社団法人国立大学病院長会議 オンライン臨床教育評価システム（EPOC）運営委員会主催 CC-EPOC説明会配布資料より抜粋

各診療科でCC-EPOC上で
行ってもらいたい評価



形成評価
学生がフィードバックを受けて、学修目標をどこまで修得しているか、どのよう
な行動を改善しなければいけないかなどを知り、学修意欲を高め、改善するた
めに用います。成績評価には含みません。



臨床推論
３７症候・病態
コアカリ

CC-EPOC

症候
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一般社団法人国立大学病院長会議 オンライン臨床教育評価システム（EPOC）運営委員会主催 CC-EPOC説明会配布資料より抜粋

実習中随時



経験すべき症候（37症候）

発熱
全身倦怠感
食思不振
体重増加・体重減少
ショック
心停止
意識障害
けいれん
めまい
脱水
浮腫
発疹
咳・痰

血痰・喀血
呼吸困難
胸痛
動悸
胸水
嚥下困難・障害
腹痛
悪心・嘔吐
吐血・下血
便秘・下痢
黄疸
腹部膨隆・腫瘤
貧血

リンパ節腫脹
尿量・排尿の異常
血尿・タンパク尿
月経異常
不安・抑うつ
もの忘れ
頭痛
運動麻痺・筋力低下
腰背部痛
関節痛・関節腫脹
外傷・熱傷



基本的臨床手技
一般手技、検査手技、外科手技、救命処置
コアカリ
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CC-EPOC

一般社団法人国立大学病院長会議 オンライン臨床教育評価システム（EPOC）運営委員会主催 CC-EPOC説明会配布資料より抜粋

実習中随時



Mini-CEX（簡易版臨床能力評価）
症例の担当に関する評価表（CbD）
コアカリ
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CC-EPOC

一般社団法人国立大学病院長会議 オンライン臨床教育評価システム（EPOC）運営委員会主催 CC-EPOC説明会配布資料より抜粋

実習中随時



Mini-CEXの行い方

①日時・場面 学生と評価者で、評価日時と場面（外来、入院、救外など）を設定
する。

②評価者 教員

③評価内容 医療面接、身体診察、臨床判断（検査計画、最も考えられる疾患・
鑑別診断など）、プロフェッショナリズム、治療計画

④評価方法 学生と患者のやりとりを評価者が観察する。（同席でも、カーテン
などの影に隠れて観察でも可）。観察後Mini‐CEXを記入する。

⑤フィードバック できるだけ間を置かずに、診察について対面でフィードバックを
行う。

Mini-CEXは全診療科
必ず2回は行ってください



総括評価
到達目標が達成できているか評価します。

修了判定に用います。



診療の基本 「医師として求められる基本的な資質・能力」

９項目
コアカリ
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CC-EPOC

一般社団法人国立大学病院長会議 オンライン臨床教育評価システム（EPOC）運営委員会主催 CC-EPOC説明会配布資料より抜粋

ローテーション終了時



診療の基本：下位項目
CC-EPOC
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一般社団法人国立大学病院長会議 オンライン臨床教育評価システム（EPOC）運営委員会主催 CC-EPOC説明会配布資料より抜粋

ローテーション終了時
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資質・能力の評価尺度：５段階

CC-EPOC
（コアカリ）

EPOC2
（臨床研修）

臨床実習開始前のレベル １

臨床実習開始時のレベル ２

臨床実習中間時点で期待されるレベル ３

臨床実習修了時（卒業時）のレベル ４ レベル１

臨床研修中間時点で期待されるレベル ５ レベル２

臨床研修終了時で期待されるレベル レベル３

レベル４

観察機会なし － －

一般社団法人国立大学病院長会議 オンライン臨床教育評価システム（EPOC）運営委員会主催 CC-EPOC説明会配布資料より抜粋



臨床実習で学生を信頼し任せられる役割（EPA）

１３項目
コアカリ
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CC-EPOC

経験無し

ローテーション終了時
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EPA、手技等の評価尺度：５段階

CC-EPOC
（コアカリ）

EPOC2
（臨床研修）

経験無し １

見学 ２

介助できる ３ レベル０

教員等の直接の監督の下でできる ４ レベル１

教員等がすぐに対応できる状況下でできる ５ レベル２

ほぼ単独でできる レベル３

後進を指導できる レベル４

観察機会なし － －



各診療科の修了判定は、
学生を直接的に指導した教員が評価した
✓ 診療の基本
✓ 臨床実習で学生を信頼し任せられる役割
✓ Mini‐CEX、経験症候、基本的臨床手技
を評価材料として、総合的に評価をお願いします。

「実習実施責任者による総括評価」シート
「選択診療参加型実習総括評価表」シート
を用いて評価をお願いします。



CC-EPOCの実践



https://cc-epoc.umin.ac.jp/staff.html

クリック



https://cc-epoc.umin.ac.jp/cc-epoc_test.html

本日は、
試用系からお入り下さい

クリック

クリック



クリック



東邦花子

クリック



東邦花子

評価をしたい項目を
クリックしてください。

学生の実習履歴、
経験症候、
mini-CEX/CbDの
履歴が参照できます。



東邦花子

クリック

評価依頼の確認

依頼が出ている場合は、表示をクリックして、内容を確認し、
承認もしくは差戻しをしてください。



学生A

学生B

学生C

自分の所属する診療科で実習する学生のリストが表示されます。
評価したい学生の評価ボタンをクリックしてください。

診療の基本

toho-univ

toho-univ

toho-univ



内科A

内科A

評価したい実習期間を確認して、医師として評価
をクリックして評価を行ってください。

診療の基本

toho-univ学生A



全ての項目の評価を入力し
たら、ページ下部にある確
定をクリックしてください。
（一時保存をクリックすると
一時保存もできます）

それぞれの項目について、1
～5または観察機会なしの
ボタンをクリックしてくださ
い

診療の基本

学生A toho-univ



臨床実習で学生を信頼し任せられる役割の登録

自分の所属する診療科で実習する学生のリストが表示されます。
評価したい学生の評価ボタンをクリックしてください。

学生A

学生B

学生C

toho-univ1

toho-univ2

toho-univ3



学生A

学生A

学生A

学生A toho-univ

臨床実習で学生を信頼し任せられる役割の登録

それぞれの項目について、
該当する1～5のボタンのい
ずれかをクリックしてくださ
い

全ての項目の評価を入力し
たら、ページ下部にある確
定をクリックしてください。
（一時保存をクリックすると
一時保存もできます）



基本的臨床手技の登録

学生A

学生B

学生C

自分の所属する診療科で実習する学生のリストが表示されます。
評価したい学生の評価ボタンをクリックしてください。

toho-univ

toho-univ

toho-univ



まず、評価したい手技・処置の
タブをクリックしてください

学生A

学生A

学生A

学生A toho-univ

基本的臨床手技の登録

それぞれの項目について、
該当する1～5のボタンのい
ずれかをクリックしてくださ
い

全ての項目の評価を入力し
たら、ページ下部にある確
定をクリックしてください。
（一時保存をクリックすると
一時保存もできます）



Mini-CEX/CbDの登録

新規追加をクリックしてください。



Mini-CEX/CbDの登録

学生B

1、評価法を選択 （Mini-CEXまたはCbD）

2、評価日を入力

3、学生医を選択

4、診療科を選択

5、診療の場（外来・病棟・在宅）を選択

6、評価を入力（1～6）

7、良かった点、改善すべき点を入力

8、右上の登録をクリック

～～～～～～～～～～～～～～～～～～～

～～～～～～～～～～～～～～～～～～



・Mini-CEXは、クリクラノートからCC-EPOCに移行す
るに辺り、9段階から6段階の評価に変更をします。

・CC-EPOCには、DOPSが評価表として組み込まれて
いないため、クリクラノートを用いて評価を行ってくださ
い。


