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   ＜あらまし＞ 医療従事者において心肺蘇生法の習得は必須である．その普及のための講習会とし

て，日本救急医学会 ICLS（Immediate Cardiac Life Support）コースがあるが，本コースを継続的に

開催するためには指導者の養成が不可欠である．本研究では，インストラクショナルデザイン理論の

一つであるガニェ９教授事象と ibstpi®インストラクターコンピテンシー標準を活用して，ICLS 指導

者が目標の達成を判断できるように観察可能な行動を示したチェックリストを開発した．当初，チェ

ックリストの項目数は 46 であったが，形成的評価のプロセスを通して評価・改善し，最終的には 25

項目にまとめた．このチェックリストについて妥当性・信頼性の検証を行った結果，項目の収集や精

選方法が適切であり，各項目の内部一貫性が良好であることが示された．本研究により，ICLS 指導者

が熟練者の持つスキルと指導手順を同時に学べ，今後の指導者養成に活用できるチェックリストが作

成できた．  
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１．はじめに 

心肺停止は最も迅速に対応しなければならな

い緊急病態であるが，多くの医療者にとって日常

の現場や教育だけで対応能力を身に着けること

は難しい．このため日本救急医学会があらゆる医

療者に普遍化できる形態をめざして構築したコ

ースが ICLS コースである．このコースは，2019

年4月末現在の受講者数417,375名という規模か

ら指導者の養成は喫緊の課題となっている．そこ

で本研究では，インストラクショナルデザイン

（Instructional design：ID）と ibstpi®インス

トラクターコンピテンシー標準（Instructor 

Competency：IC）を活用して，ICLS 指導者自身

が目標達成を判断でき，コース中の指導現場で観

察・評価できるチェックリストを開発した．そし

て，形成的評価のプロセスにて評価・改善を行い，

その実用性を示すことを目的とした． 

２．チェックリストの開発 

2.1.  チェックリスト案の作成 

ID 理論の一つである９教授事象はガニェによ

って提唱された教授理論であり，教育工学を学ぶ

機会の少ない医療従事者にとり，指導に必要な構

成要素・手順を知る参考になる．IC は教育学の

国際的メンバーから構成される ibstpi®が提唱す

る，インストラクター能力についての記述であり，

ICLS 指導者が学ぶべき熟練者のスキルである．

ID と IC を兼ね備えた指導者養成を目指して，IC

はその邦訳[1]を，ID はその入門書[2]ほかを，ま

た，ICLS 指導者養成ワークショップの教本[3]

も含めて検討，46 項目を抽出し，９教授事象を

使うタイミングを意識してチェックリストの項

目提示順を整理した． 

2.2.  形成的評価の実施 

2013 年 10 月から 12 月の事前練習会・コース
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に参加した 11 名の ICLS 指導者に協力を仰ぎ，

練習会では互いに，コースでは受講生に対して指

導を行い，チェックリストで指導法を評価した後，

使い勝手や有用な点・改善点について調査した．

また，10 年以上の経験を持つ ICLS コースディ

レクター（ICLS 指導者かつ医師で，各地域のコ

ース開催・指導者養成を担う）５名に対して，内

容の正確さや実用性について審査を依頼し，4 名

より回答を得た．この指導者と専門家から得た，

５段階評価への変更，実際の指導時に関わらない

項目を削除，内容が類似・評価しにくい・基本的

すぎる項目を削除，などの意見を活用してチェッ

クリストを改善し、最終的に 25 項目のチェック

リストとしてまとめた（表１）． 

３．評価研究 

3.1. 対象  

評価対象者は，徳島県の一施設（2014 年４月

～2015 年７月）と鹿児島県の一施設（2013 年

12 月～2018 年 3 月）で開催されたコース・指導

者養成ワークショップに参加した ICLS 指導者

272 名である． 

 

表１ 25 項目のチェックリスト 

3.2. 分析方法 

項 目 分 析 と し て ， 回 答 偏 向 分 析 ・ G-P

（Good-Poor）分析・I-T（Item-Total）相関の算

出を行った．妥当性の検討は，項目を抽出した

ID・IC の資料内容および，専門家の意見調査を

利用して行った．信頼性の検討には，クロンバッ

クα係数を算出した．データ分析には統計解析用

ソフト EZR（Version 1.37）を用いた． 

４．結果 

対象となる 272 名中，回収された自己評価チェ

ックリストは 156 枚であった（回収率 57.3%）． 

4.1. 妥当性の検討  

チェックリスト 25 項目はいずれも，2.1.で述

べた資料から抽出されており，ID・IC に関する

行動記述項目として，外的妥当性は高いと考えら

れた．専門家による内容についてのアンケートで

は，５段階評価で 4.0 以上の評価を得ており，内

的妥当性があると判断された． 

4.2. 項目分析 

回答の偏向（天井効果と床効果）がみられる項

目はなく，G-P 分析では全項目が弁別力を有し

（p<.001, r>0.5），I-T 相関では全項目が総得点

と適切に対応していた（p<.001, 0.40≦r≦0.78）．  

4.3. 信頼性の検討 

クロンバックα係数は，全体およびいずれの項

目においても 0.85 以上の高い値が得られた． 

５．おわりに 

本研究により，ICLS 指導者が熟練者の持つス

キルと指導手順を同時に学べ，今後の指導者養成

に活用できるチェックリストが作成できた． 
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