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短 報

学生による講義評価の試み
　　　　　　4年間の試行から一

大宮司　信

ATrial　Approach　to　the　Evaluation　on　the　Lectures

　　　　　　　　　　　　　　　　　　by　Students

　　　　　　　　－From　the　Survey　of　the　Last　4　Years一

Makoto　Daiguji

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　Absもract

　　　We　have　examined　the　result　of　the　survey　in　which　students　evaluate　the　lectures　of

the　author　mainly　on　psychiatry　over　the　last　4　years．　The　students　were　those　maloring

in　Occupational　therapy，　Physical　Therapy　and　Nursing，　College　of　Medical　Technology，

Hokkaido　University　and　the　students　of　the　Depertment　of　Nurture　of　a　Women’s　Junior

College．　The　purpose　of　this　survey　was　designed　not　for　the　evaluating　quality　of　teacher，

but　for　helping　instructors　change　their　lectures　according　to　the　evaluation，　The　result

shows　that　over　about　80％of　students　have　been　satisfied　with　the　lectures　over　the　last

4years．　In　such　a　survey　as　this　however，　because　of　an　increasing　nurnber　of　second　and

third－year　s七udents　showing　strict　evaluation　for　higher　recovery　rate，　students’true

evaluation　proved　to　be　unobtainable　without　elevating　recovery　ra七e．　Analysing　the

result　of　the　survey，　We　found　that　the　instructors　should　take　the　result　as　the　significant

information　in　improving　the　quality　of　lectures，

要 旨

　精神医学を中心とする講義に対する学生の評

価について過去4年間にわたって検討した。対

象としたのは北大医療短大作業療法学科及び理

学療法学科，看護学科，さらに某女子短大保育

科の学生である。本研究で用いた調査用紙は教

官に対する評価のためのものではなく，学生の

評価によって講義を変えていくためのものであ

る。過去4年間ではほぼ80％以上の学生の満足

を得られたという結果であった。しかし2，3

年生では回収率が高くなるほど厳しい評価をす

る者が多くなる傾向があるため，このような調

査では回収率を上げなければ真の学生の評価が

得られない可能性があることがわかった。教育

方法を教官自身が検討していく一手段として学

北海道大学医療技術短期大学部作業療法科

Department　of　Occupational　Therapy，　College　of　Medica！Technology，　Hokkaido　University，

一57



大宮司　信

生による講義評価の意義についてふれた。

1　はじめに

　大学教育では教官が学生に講義するだけでは

なく，セミナーのように学問的な相互交流が行

われる。また講義の評価についても，担当教官

の自己評価，教官同志の相互評価だけではなく，

受講する側の学生による評価も最近行われるよ

うになってきている。

　講義に対する評価はその内容，すなわち何を

講義するかという点と形式，すなわちどのよう

に講義するかという点の二つの側面に分けて行

われるべきと考えられる。筆者は出席カードに

各回の講義の感想を聞いたり，学年末に全体と

しての感想を聞いたりという試みをしているが，

同時に無記名マークシート方式をとった講義の

評価も受けてきた。

　本短報では過去4年聞の結果をまとめ，特に

学年別の評価の変化や，主として講義を行って

いる理学療法・作業療法学科の場合と，他学科

および他大学における同内容の講義における評

価との比較を中心に報告する。

　　　　　　　　　　　　　　精神医学講義についてのおたずね

以下のおたずねについてマークシート方式で、あてはまるもの1っだけを黒くぬりつぶして下さい。
必ず無記名で提出して下さい。次年度以降の講義の参考にさせていただきたいと存じますので、何卒

よろしくおねがいします。

　　　　　　　おたずね

A．　講義の時の口調、声はいかがだったで

　　　しょうか。

B．　板書（黒板にかいたもの）はいかがだっ

　　　たでしょうか。

C．　講義、板書以外の視聴覚教材の使用に

　　ついてはいかがでしょうか。

　　　　　　　　　お　こ　た　え

1，ききやすかった。

2，普通。こんなものでしょう。

3．声が小さくてききにくい。

4．早口でききにくい。

5．その他の理由でききにくい。

1，よかった。

2．普通。こんなものでしょう。

3．字がきたない、もっとていねいに。

4．まとまりがわるい。

5．順序のつけ方（1，2，3，A，　B，　Cなど）がわるい。

1．今のままでよく、とくに必要はない

2，スライド、ビデオ、プリントなどをもっと多用して
　　ほしい。

1

2

3

4

5

1

2

3

4

5

D．　講義の内容と指定教科書の内容がはな　　1．それはそれでよい。

　　　れていたのではないかと思うのですが，　　2．もっと講義に密着した教科書を指定してほしい。

　　　それについて。　　　　　　　　　　　　3．特に教科書はいらないのではないか

E．　講義の内容はどうでしたでしょうか。　　1．興味深かった。

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　2．むずかしかった。

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　3．たいくつであった。

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　4．必要性がよく理解できなかった。

F．　全体として講義はどうでしたでしょう　　1．よかった。

　　　か。　　　　　　　　　　　　　　　　2．ふつう。まあこんなものでしょう。

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　3．種々改善の余地あり。

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　4．ひどかった。

　　　　　　　　　　　　　　　　　　図董　評　価　用　紙

圖

團

團

園
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学生による講義評価の試み

2　対象と方法

　図1に示す評価用紙を用いて講義評価を，本

学理学療法・作業療法学科（以下PT・OT科）

の1年生（対象講義名：精神医学1，以下同じ），

2年生（精神医学H），3年生（精神医学皿，

作業療法学科のみ）及び看護学科（以下N科）

2年生（疾病論W（精神医学）），某女子短大保

育科（以下保育科）2年半（精神保健学）に依

頼した（なお精神医学皿においては設問1，2

のかわりに他の項目が入っているのでこの部分

については本検討からは除外されている）。

　評価用紙は各講義の最終回の前の回の講義の

時に配布し，最終講義の時に回収するのを原則

とした。記入はすべて無記名で行われ，実数，

百分率を検討した。また比較するために講義の

出席率についても検討した。

3　結 果

　表1はPT・OT学科で行われた3っの講義，

すなわち精神医学1，豆，皿（OT学科のみ）

の結果である。

　各数字はそれぞれの設問に対する回答1，す

なわち当該設問に対する学生の満足度を示すと

考えられる部分に印を付けたものの割合を示し

ている。全体としてみてみると，視聴覚教材の

使用については特に必要ないとしたものが65％

の他は，ほぼ80％以上の回答を得ている。また

全体としての回収率は66％となっている。

　各科目は精神医学1，且がそれぞれ1年後期，

表1講義に対する評価（1）

精神医学1 精神医学■ 精神医学皿　　　　　　　　　　　　　科　目
@　　　　　　　　　　学科　　　　　　　　　　　　　　学年

@　　　　　　　　　　　年度
ﾝ　問　　　　　　回　答

（PT＋OT，1年） （PT＋OT，2年） （OT，2年）

平均

6 5 4 3 平均 5 3 平均 6　5　4　平均

A講義の時の口調，

@声はいかがだった
@でしょうか。

1．ききやすかった
92 91 90 80 88 9／ 89 90 89

3．板書（黒板に早い

@たもの）はいかが

@だったでしょうか

1，よかった
95 83 90 83 88 77 85 82 86

C講義，板書以外の
@視聴覚教材の使用

@についてはいかが
@でしょうか

1．今のままでよく，

@特に必要はない 50 61 65 66 61 59 67 63 58 100 62 65

D．講義の内容と指定

@教科書の内容が離

@れていたのではな
@いかと思うのです
@が，それについて。

しそれはそれでよい

92 70 75 66 76 72 69 71 95 88 100

73

X4

W9

V7

81

E．講義の内容はどう

@でしたでしょうか

1．興味深かった
98 91 100 91 95 86 65 76 74 100 92 89

F．全体として講義は

@どうでしたでしょ
@うか。

1．よかった
100 91 100 83 94 82 74 78 58 88 85 85

回　　収　　率 95 5！ 49 81 69 52 68 60 83 40 72 66

出　　席　　率 89 91 70 87 84 81 92 97 95 90 92

65

X2 87

当短大理学・作業療法学科学生による過去4年間の評価（最も高い評価の百分率のみを示す）及び評価用紙の回
収率，講義への出席率。
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2年前期，精神医学皿は2年後期に行われてい

る。1，HがPT・OT両学科共通で開講される

のに対して，精神医学皿はOT学科独自であり，

講義内容の違いがあるので一概に比べることは

できないが，図2に各設問についての回答1の

割合の年次別の変化を示した（実数については

表1参照）。C（視聴覚教材の使用）については，

年次毎に「特に必要と考えない」という回答率

が高まっている。またD（教科書について）も

精神医学1，Hについてはほぼ同様であるが，

皿については教科書に密着した講義でなくても

良いという率が高まっている。一方E（講義の

内容について）では，1年次が最も高く，2年

次で低下し，3年次で再び高くなっている。こ

れはそれぞれの講義内容に対する学生の髄味の

1QO

75

碁

一

型50
三

当

25

0

　　　　　　　　　國

　　　＼　　　＼　　　　＼　　　　　　　　／
　　　　ヘ　　　　　ノ
　　　　＼團／

　　　　　　　　　、ム

＿o…A

＋B
．一?…C

＋D一掘一一E
→一一F

＋G

差が現れていると考えられる。

　注意しなければならないのはF（全体として

の講義に対する評価）で1年次にくらべて2年，

3年ではそれぞれ16，17％の低下を示している。

これは高学年になるほど講義に対して厳しく評

価する傾向を示すと考えられる。図3ではこの

F（講義全体としての評価）に対する回答1の

割合と回収率の関係を見た。統計的な有意差は

見られないが，2，3年（白抜きの部分）では

回収率が上がるほどFで1をつける割合が減る

傾向がみとめられた。

　表2は看護学科（N科）一における過去3年間

の各設問に対する結果と平均を示す。また表3

は某女子短大保育科（保育科）における精神保

健学の講義の結果を示す。ここではDの項目は

設定されていないため欠いている。

　表4はPT，　OT科及びN科，保育科について，

回答1の割合を比較したものである。講義の対

象年次，講義内容さらに時間数に違いがあるた

め一概に比べることはできないが，保育科に関

してはB（板書に対する評価）がPT，　OT，　N

科という当短大の学科より低いのが目立つ。E

（講義の内容についての興味深さ）についてはN

科が最も高い。一方F（講義全体に対する評価）

はPT・OT学科が最も厳しい評価を示している。

また回収率ではN科と保育科かがほぼ同じであ

るが，PT・OT科はそれに比べると低くなって

いる。

4　考 察

1

学年

2 3

図2　学年による項目別の評価の推移

A～F：各評価項目を示す
　G：評価用紙の回収率

　本短報で報告した講義評価以前に，筆者は毎

回の講義の出席カードに講義の感想を求めたり，

講義全体が終わった後に全体としての講義の感

想を求めてきた。それらにふまえ，しかも学生

が答えやすいようにB5版用紙1枚にまとめら

れる形で項目を選んで作成したものが今回使用

した評価用紙（図1）である。従ってあくまで

この評価は，筆者自身が自己の講義をさらによ

り良いものとするためのものである。
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学生による講義評価の試み
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評価用紙の回収率（横軸）

ともに百分率にて示す。

　40　　　　　50　　　　　60　　　　　70　　　　　80　　　　　90　　　　100

　回収率と講義全体への評価の関係

と講義全体の評価（F）で1を評価した率（縦軸）の関係を，

表2講義に対する評価（2）

疾　病論IV　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　科　　目
@　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　学科　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　学　年

@　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　年　度
ﾝ　問　　　　　　　　　　　　　　　回　答

（N科，2年）

6 5 4 平均

A．講義の時の口調，声はいかがだった

@　でしょうか。

1．ききやすかった 91 98 84 91

B．板書（黒板に書いたもの）はいかが

@　だったでしょうか
1．よかった 87 94 90 90

C．講義，板書以外の視聴覚教材の使用

@　についてはいかがでしょうか

1．今のままでよく，特に必要

@はない
62 58 77 66

D．講義の内容と指定教科書の内容が離
@　れていたのではないかと思うのです

@　が，それについて

1．それはそれでよい
59 55 68 61

E．講義の内容はどうでしたでしょうか 1．興味深かった 95 98 98 97

F，全体として講義はどうでしたでしょ
@　うか。

1，よかった 95 98 98 97

回　　　　　　収　　　　　　率 98 79 73 83

出　　　　　　席　　　　　　率 97 92 97 95

当短大看護学科学生による過玄3年間の評価（最も高い評価の百分率のみを示す）及び評価用紙の回収率，
講義への出席率。
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表3講義に対する評価（3）

精神保健学　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　科　　目
@　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　学　科　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　学　年

@　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　年　世
黶@問　　　　　　　　　　　　　　　回　答

（保育科，2年）

6 5 4 3 平均

A．講義の時の口調，声はいかがだった

@　でしょうか。

1．ききやすかった 94 90 96 94 94

B．板書（黒板に書いたもの）はいかが

@　だったでしょうか
1，よかった 75 65 78 80 75

C，講義，板書以外の視聴覚教材の使用

@　についてはいかがでしょうか

1．今のままでよく，特に

@必要はない
65 62 66 62 64

D．講義の内容と指定教科書の内容が離
@　れていたのではないかと思うのです

@　が，それについて

1，それはそれでよい

E．講義の内容はどうでしたでしょうか 1．興味深かった 81 98 91 94 91

F．全体として講義はどうでしたでしょ
@　うか。

1．よかった 96 90 98 96 95

回　　　　　収　　　　　率 84 87 85 82 85

出　　　　　席　　　　　率 87 94 87 79 87

某女子短大保育科学生による過去4年間の評価（最も高い評価の百分率のみを示す）及び評価用紙の回収率，

講義への出席率。

表4　講義に対する評価㈲

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　学　　科

ﾝ　問　　　　　　　　　　　　　　　回　答
PT十〇T N科 保育科

A．講義の時の口調，声はいかがだった

@　でしょうか。

1．ききやすかった 89 91 94

B．板書（黒板に書いたもの）はいかが

@　だったでしょうか
1．よかった 86 90 75

C．講義，板書以外の視聴覚教材の使用

@　についてはいかがでしょうか

1．今のままでよく，特に

@必要はない
65 66 64

D．講義の内容と指定教科書の内容が離

@　れていたのではないかと思うのです

@　が，それについて

1．それはそれでよい
81 61

E，講義の内容はどうでしたでしょうか 1．興味深かった 89 97 91

F．全体として講義はどうでしたでしょ
@　うか。

1．よかった 85 97 95

回　　　　　収　　　　　率 66 83 85

出　　　　　席　　　　　率 87 95 87

　講義の評価に関しては本短報のような考え方

と，講義の形式や内容を点数化して，いわば教

官の点数づけをするための評価の2っに分ける

ことが出来るように思われる。後者の場合には

学生の評価に限ってみても様々な要因があるの

で，評価用紙は注意深く作成し，また結果の分

析にも様々な配慮が必要と考える。

　また講義を評価する場合には，その内容と形

式の二つに分けて評価する必要があると筆者は

考える。内容については既に筆者はOT学科に
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学生による講義評価の試み

関しては卒業生にアンケート調査をするという

形で評価を受けている1）。

　さて大学が教育機関であることはもちろんの

ことであるが，ここ数年来，特に教育内容や教

育形式に対する関心が高まっている。医学教育

の中にもこうした高まりはみられ，その一部と

して自己点検や評価についても様々な取り組み

がなされている2）。特に学生が教育の評価や内

容に携わるといった点で，例えば臨床実習にお

ける指導に学生の評価を導入した佐藤らの研究

がある3）。また華表らは自らの公衆衛生学の講

義に対する学生の評価について詳細で縦断的な

検討を行っている4）5）6＞。

　しかしリハビリテーション教育関係において

はこうした検討はほとんどなく，本短報の執筆

のために過去数年間の国公立大学医療短大にお

ける紀要を検討したが，学生による講義評価に

関する検討は見いだすことは出来なかった。さ

てわが北大では，平成6年度の年次報告書の一

環として，学生による教育指導の評価がまとめ

られている7）。これはもちろん本虚報の意図と

は違い，どちらかといえばむしろ教官に対する

点数づけに重点が置かれていると考えられる。

本短大においても平成6年度の年次報告の中で，

学生による教育指導の評価があげられているが，

その詳細は今後の課題とされているようである。

　今回当短大作業療法学科，理学療法学科と看

護学科，ならびに某女子短大保健学科との比較

を試みたが，特に大きな差違はなかったように

思われる。ただし講義全体に対する評価は，PT・

OT学科では他に比べて低く，また評価用紙の

回収率も低かったことは，講義をしている内に

次第に慣れて飽きがきてしまい，新鮮さが失わ

れていくためとも考えられ，筆者としては学年

進行に伴って工夫が必要と思われた。

　今回筆者が行った過去4年間における調査で

は，主としてPT・OT科についてみると，次の

ようなことが考えられると思う。

1）学科内容に対する興味について

　これについては同じPT・OT科においても講

義の内容によって学生の興味はずいぶん異なっ

てくる（図2のE）。すなわち症状論を中心とし

た精神医学1，疾病論を述べる精神医学11，さ

らにその応用領域の精神医学皿ということで，

それぞれに学生の興味は異なるが，興味が落ち

る分野の講義には工夫が必要になってこよう。

そのような工夫をどの科目で行ったらよいかを

見る上でこのような評価が役立っと思われる。

2）学年次による評価の変遷

　全体としての講義に対する評価（本検討では

F）は1年目にくらべて2，3年越で低下して

いる。これは大学の講義に慣れ，評価が厳しく

なることが予想されるが，その他にも特に当科

では他の講義との内容の重複などの問題も考え

ねばならない。2年次以降では一層の工夫が必

要である。学年を経るごとに講義に対する評価

がどう変わっていくかを見るためには，同一期

の学生を対象に縦断的に検討していく必要があ

り，これからの課題としていきたい。

3）回収率について

　評価表の回収率は全体としては2年生で低く，

1年で高く，3年ではその中間であり，必ずし

も学年によって次第に低下するわけではない。

しかしPT・OT科の2年・3年では回収率と講

義全体に対する評価が負の相関を示す傾向になっ

ており（図3），回収率が良いほど教官に対し

て厳しい評価をするような傾向がある。今回の

報告は限られた年限の少数のまとめのため，厳

密な統計的結果ではない。従って結論的なこと

を述べることは出来ず，今後も更に検討する中

で見ていくことにしたいが，このような調査を

する場合には回収率に注意し，不十分な場合に

は例え良い評価を得てもそれに満足してはなら

ぬとはいえよう。
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5　ま　と　め

　過去4年間に筆者が行った精神医学を中心と

した講義に対する学生の評価について若干の検

討を行った。学生の評価のみが講義の評価にな

ることではもちろんない。またあまりにそれに

依存しすぎてしまうと講義に対する教官の自主

性が失われてしまうことも懸念される。従って

学生の評価は講義に対する評価の一部と考える

べきであろうが，受ける側の学生の意見はそれ

なりに重要視していく必要があろう。

　このような評価を教官自身の教育面での適性

ないし技能の判定の一助とする考え方があると

いわれる。いわゆる教師の点数評価であるが，

そのような試みでは，点数づけの根拠となる評

価用紙や設問の妥当性が当然求められねばなら

ない。ここであげた評価はそうしたものとは異

なり，教官が自分の講義をさらにレベルアップ

するために，学生の意見・評価を求めるのが主

旨である。特に今回の調査では結果とともに，

学年による変化や回収率の重要性についても若

干の考察を加えて報告した。
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