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ロールプレイを活用した研修の企画・運営能力向上のための

研修効果の検討
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目的 全国健康保険協会（協会けんぽ）は保健師の保健指導能力の向上のための研修を各支部で実

施している。そこで，協会けんぽの本部保健師と研究者らが都道府県支部のリーダー的保健師

等を対象に，各支部でのロールプレイを活用した研修の企画とファシリテーション技術の獲得

に向けた研修を実施した。本報告はその研修の効果を検討することを目的とした。

方法 研修はインストラクショナルデザインを参考に構成し，対象者の分析，研修プログラムの開

発，実施，評価を行った。研修の目標は，◯ロールプレイの振り返りにおけるファシリテー

ションとファシリテーターの役割を理解する，◯ファシリテーションの技法を理解する，◯振

り返りにおいてファシリテーターを行う自信ができる，◯ファシリテーションの技法を用いた

振り返りを行うことができるとした。研修の評価は Kirkpatrick Model に基づき，研修への反

応，学習，行動の観点で質問紙による評価を行った。評価は研修開始前，研修直後，研修 3 か

月後の 3 回実施した。研修は2016年 8 月に約4.5時間の 1 日研修を実施した。研修スタッフは

3 人であった。

活動内容 研修の参加者は79人であった。知識・自信（0～10点）は，研修前の平均点は2.6～3.6

であったが，研修直後は6.3～7.9，3 か月後は6.0～6.9であった。研修内容への興味（0～10点）

を 3 項目で尋ねたところ，平均点は8.1～8.6と高い評価であった。また，研修会終了後 3 か月

間でロールプレイ研修会を支部内で開催した者は64.6であった。ロールプレイのルールの周

知やねらいの説明はそれぞれ96.1，98.0が実施していた。知識・自信は研修前にファシリ

テーション研修の受講経験のあった者のほうが，事前および 3 か月後で得点が高かった。研修

3 か月後の「ロールプレイにおいて，ファシリテーターの役割にはどのようなものがあるか」

という自由記載は「ロールプレイ研修の基本と企画に関する意見」と「振り返りにおける役割

に関する意見」に分類された。

結論 参加者は本研修会での内容や使用した教材を概ね妥当と評価しており，研修後のファシリ

テーションの知識や自信が向上した。また，約65が研修後にロールプレイを活用した研修を

実施していた。これまでの学習経験の検討から，ファシリテーション技術の維持向上には繰り

返しの研修が必要であることが示唆された。

Key wordsADDIE モデル，Kirkpatrick Model，ファシリテーションスキル，ロールプレイ，振

り返り
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 は じ め に

2008年に特定保健指導制度が開始されてから，保

健指導技術の向上，保健指導の効果が一層求められ

てきた1)。しかし，保健指導は対象者と指導者の間
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の相互作用によって成り立つものであり，高度な技

術を要する2)保健指導能力を向上させるためのト

レーニング方法の一つとして，ロールプレイが行わ

れてきた3)。ロールプレイはカウンセラーの養成や

医師，看護師，保健師，管理栄養士など対人サービ

スを行う様々な専門職において活用されている4)。

ロールプレイを活用した研修は目的を設定し，目

的に応じた状況を提示して観察者を含めて役割を決

める，ロールプレイを実施し，その後，観察者を含

めたデブリーフィングや振り返り（以下，振り返り）

を行うという流れで進めることが多い5,6)。参加者

にとってロールプレイが学びの多いものになるかど

うかは，状況設定が適切であるか，参加者が意義を

理解しているかなどの要素もあるが，振り返りが適

切に行われたということも大きな要素である。振り

返りはシミュレーション教育などでも実施される

が，ファシリテーターの能力によって振り返りがう

まくいくかどうかが左右されるため，その能力向上

に向けた取り組みがなされている6)。

全国健康保険協会（以下，協会けんぽ）は47都道

府県支部には，特定保健指導などを行う非常勤の保

健師，管理栄養士等の保健専門職（以下，保健師等）

を雇用し，その能力向上を目指して，定期的に研修

を行っている7,8)。全国で活動している保健師等の

保健指導能力を向上させるためには，ロールプレイ

を活用した研修を各支部で定期的に実施し，そのプ

ロセスや効果を評価していくことが必要である。そ

こで，協会けんぽの本部保健師が都道府県支部の

リーダー的保健師等を対象に，各支部で「ロールプ

レイを活用した研修を企画・実施し，効果的な振り

返りを行う能力の向上」を目的とした研修を企画

し，各支部から 1～2 人の参加者を募集した。研修

会は著者らが協力し，協会けんぽの本部保健師と話

し合いを重ねて構築した。本報告はロールプレイを

活用した研修の企画とファシリテーション技術の獲

得に向けた保健師への研修を実施し，その効果につ

いて検討することを目的とした。

 方 法

研究デザインはアクションリサーチであり，協会

けんぽの本部保健師がこれまでの研修会や各支部で

の保健師の活動に感じていた課題を研究者らと検討

しながら研修を構築，実施し，評価した。研修を計

画するにあたって，教育学におけるインストラク

ショナルデザイン（IDInstructional Design）の

ADDIE モデルを参考にした9)。ADDIE モデルとは

「分析（Analysis）」「設計（Design）」「開発（De-

velop）」「実施（Implementation）」「評価（Evalua-

tion）」の 5 つのステップに沿って研修を設計し，

評価するというものである。

. 分析・設計の段階

ADDIE モデルの分析の段階では，受講者の知

識・意欲スキルなどを診断的に評価し，その情報を

もとに研修を計画するが，本報告においては受講対

象者である保健師等の状況をよく理解している協会

けんぽの本部保健師と著者が2016年 6 月より複数回

打ち合わせを行い受講生の状況を把握し，研修の目

的と目標，内容を検討していった。その結果，保健

師等はロールプレイを経験したことがある者は多い

が，ロールプレイの実施やその振り返りに苦手意識

を持っている者が多いことが分かった。そこで，研

修の目的を「各都道府県支部の保健師等が保健指導

の能力を高めるためのロールプレイを活用した研修

の中でも，保健師等が苦手とする振り返りを運営す

る能力の向上」とした。目標は，◯ロールプレイの

振り返りにおけるファシリテーションとファシリ

テーターの役割を理解する，◯ファシリテーション

の技法を理解する，◯振り返りにおいてファシリ

テーターを行う自信ができる，◯ファシリテーショ

ンの技法を用いた振り返りを行うことができるとし

た。また，研修会の日程・予算などの都合上，1 日

で行う必要があることより，4～5 時間の内容で行

うこととした。

なお，表 1 にあるファシリテーターの活動・技法

として取り上げた内容の内，本研修でキーワードと

して強調した用語の説明を以下に記した。

ロールプレイにおける防衛の壁自信のなさ，はず

かしいという気持ちが学びの障壁になること。

腹落ち感ロールプレイでは，参加者が体験から学

習したことを納得すること（腹落ち感）が必要であ

り，振り返りの場で感情や思考，行動の理由を言葉

に出して説明・表現することで納得に導けるという

こと。

仕込みとさばき振り返りの場面で出た発言を場の

状況を判断しながら取捨選択することをさばきと表

現し，発言を取捨選択するためには振り返りでの議

論の到達点の設定や参加者の状況の把握などの事前

準備（しこみ）が必要であるということ。

論理の三角形論理的思考の基礎となる考え方であ

り，主張，データ，理由付けによる思考をすること

をいう。振り返りの場面ではこれを意識すること

で，自分の考え方も整理でき，振り返りの場面での

他者の発言も理解しやすくなるということ。

質問のバリエーション振り返りの場などで活用で

きる質問の出し方には，Yes, No で尋ねる質問，

Yes を引き出すための念押しの質問，自由回答で意
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表 研修の内容

時間 内 容 ファシリテーターの活動・技法 学習者の活動

8 分 事前調査 事前，事後調査の意味説明・依頼

合計 3 回実施することを説明

調査への協力

5 分 本日の目標と流れの説明 スライドで説明 目標の確認

15分 アイスブレーキング 自己紹介ゲーム等 1 グループ 6 人，13グループ

グループでゲームに参加

15分 講義 1ロールプレイング研修
を計画する際の工夫

ロールプレイの構造，ロールプレイにお
ける防衛の壁，ロールプレイの研修計画
をスライドで説明

説明を聞く

10分 ミニディスカッション ロールプレイの経験やその工夫などを自
分でまとめる

⇒グループで話し合うように指示

⇒「ロールプレイで工夫すること」につい
てグループで附箋を用いて話し合う

課題について自分で考えた後，グ
ループ内で話し合う

25分 講義 2ファシリテーターの活
動・技法

腹落ち感，仕込みとさばき等，発言を引
き出す方法，発言の扱い，議論の進め方
の判断・方向づけ，GROW モデル，論
点の出し方，議論のまとめ方，論理の三
角形，質問のバリエーション等，ファシ
リテーション技術について説明する

説明を聞く

15分 ミニディスカッション これまでの振り返り

研修で印象的に残ったこと，疑問など

リーダーが司会をして話し合う

10分 休憩

30分 ビデオ視聴ロールプレイ場面
と振り返りの場面のビデオを見
てもらう

研究者らの自作の◯ロールプレイのビデ
オを視聴する。その後，◯ファシリテー
ターと 2 人の観察者が加わって，ロール
プレイの振り返りを実施している場面の
ビデオを見る。

ビデオの視聴

ビデオを視聴をした感想を出してもらう 気づきなどをグループで話す

35分 ロールプレイとその振り返りの
実演

15分程度のロールプレイを参加者の前で
実演し，それを全員で観察する。

スタッフがロールプレイを実施・
他の人はロールプレイ（ライブ）
の観察

その後，参加者の前で模擬振り返りを実
演する（ファシリテーターは研究者が行
う）。

1 グループが模擬振り返りに参加
する。他のグループは模擬振り
返りの観察

10分 休憩

60分 ロールプレイの振り返りのシ
ミュレーション課題

課題の説明

ロールプレイのシナリオ作成

ロールプレイを各グループで作り上げる

A グループが B グループの前でロール
プレイをして，B グループとプレイヤー
が振り返りをする。残りの A グループ
は振り返りを観察する。

各グループロールプレイを作る

ロールプレイ ロールプレイを実施する

振り返り 振り返りを実施する

課題についてフィードバック フィードバック

15分 ミニディスカッション 本日の振り返り 各自，印象に残ったことをを付箋
に書いて，学びを振り返る

3 グループ程度に本日の感想を紹介して
もらう

各グループで話し合い，みんなに
紹介したいものを一番上に貼る

10分 研修後のアンケートの記入 質問紙に回答する（2 回目）
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見を尋ねる質問，自由回答で事実を尋ねる質問等 7

つのバリエーションがあるということ。

. 研修内容と評価

1) 研修の開発

目的・目標に沿って研修計画を作成した（表 1）。

保健指導の振り返りに使用するファシリテーション
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技術は文献および先行研究10～12)から選択した。

ロールプレイで使用した特定保健指導の事例は，協

会けんぽの本部保健師から提供されたものを一部改

変して使用した。研修会で使用したビデオ教材は本

研究グループで自主作成した。

2) 研修の内容と流れ

研修会はアイスブレーキングの後，講義とミニ

ディスカッションを組み入れながら展開した。講義

1 はロールプレイ研修を計画する際の工夫，講義 2

はファシリテーションの活動・技法であった。その

後，特定保健指導の事例に基づく 5 分のロールプレ

イの場面と，その振り返り場面の自作のビデオ

（ファシリテーター 1 人，保健師役 1 人，対象者役

1 人，観察者役 2 人で振り返りを行っている場面）

を視聴した。ビデオにはファシリテーターが振り返

りの中で考えていること，活動や発言に関する説明

をキャプションとして入れた。さらに，提示された

事例について，参加者が 56 人のグループになり，

各グループ 5 分程度のロールプレイ案を作成した。

その後，ロールプレイの振り返りの場面を体験し

た。さらに，研究者グループの 2 人が参加者の前で

ロールプレイし，参加者のうち 2 人が観察者とし

て，研究者がファシリテーターとなった振り返りの

セッションを参加者の前で実演した。

3) 研修の評価

評価は ID で用いられる The Kirkpatrick Model of

Training Evaluation9)を参考に計画した。このモデ

ルは，レベル 1Reaction（反応）アンケートなど

による受講者の研修に対する満足度の評価，レベル

2Learning（学習）筆記試験やレポートによる受

講者の学習到達度（理解度）の評価，レベル 3

Behavior（行動）受講者へのインタビューや他者評

価による行動変容の評価，レベル 4Results（業績）

研修受講による受講者や職場の業績向上度合いの評

価の 4 段階の評価指標から構成されている。本研修

では，評価は研修前，研修直後，研修 3 か月後の 3

回にわたって質問紙で実施した。

研修開始前の質問紙は参加者の状況を把握する項

目として，支部名，年齢，性別，保健師としての就

業年数，現職場の就業年数，ロールプレイの研修受

講経験の有無，過去 3 年間のロールプレイの経験回

数，ロールプレイ研修の計画・実施経験の有無，図

書などでのファシリテーションの学習経験の有無を

聞いた。

The Kirkpatrick Model のレベル 1～3 の項目につ

いては下記の質問を設定した。

レベル 1Reaction（反応）の項目として，研修

の前後と 3 か月後に，ロールプレイを活用した研修

を計画する自信（質問項目ロールプレイを活用し

た研修を計画・立案する自信がありますか），ファ

シリテーションの技法を活用した振り返りを行う自

信，研修の評価項目などを作成する自信について，

「非常に当てはまる」の10から「全く当てはまらな

い」の0までの11段階で尋ね，前後で比較検討した。

また，研修直後に研修に関する満足度を尋ねた。内

容は研修に興味を持てたか，教材はわかりやすかっ

たか，研修の時間，研修場所，参加人数，休憩時

間，教室が適切であったかの 7 項目であり，「非常

に当てはまる」の10から「全く当てはまらない」の

0 までの11段階で尋ねた。

レベル 2Learning（学習）は，研修前と研修直

後及び 3 か月後に知識に関する内容を尋ねた。具体

的には，ロールプレイを活用した研修の計画・立案

する方法の知識（質問項目ロールプレイを活用し

た研修の計画・立案する方法を説明できますか），

ファシリテーションの技法を活用した振り返りにつ

いての知識，研修を評価する方法の知識について，

「非常に当てはまる」の10から「全く当てはまらな

い」の 0 までの11段階で尋ね，前後で比較検討した。

また，上記レベル 1～2 の評価が本研修の成果に

よるものであることを確認するための評価項目とし

て，研修直後に「印象に残ったキーワード」と，研

修 3 か月後に「ロールプレイにおけるファシリテー

ターの役割にはどのようなものがあると思います

か」を聞いた。

レベル 3Behavior（行動）の項目としては，3

か月後の調査において，ロールプレイの研修会を各

支部で開催したかどうか，開催した場合は企画に関

する必要事項を実施できたかどうかを尋ねた。

今回の研修会の目的が参加者のロールプレイを活

用した研修の企画力の養成であった。レベル 4 の

Results（業績）評価を実施するには，各支部の研

修に参加者からの他者評価や参加者の保健指導能力

の向上，特定保健指導によるメタボリックシンド

ロームの改善状況を業績として確認する必要があ

る。これらの情報を入手することは困難であるた

め，レベル 4 の評価はレベル 3 の行動変容で代替え

する方法もあることより，レベル 4 の評価項目をと

くに設定しなかった。

4) 分析方法

統計的な処理は SPSS.Ver25を用いて行った。有

意水準は P＜0.05とした。自由記載の分析には

Nvivo12を使用した。また，これまでのファシリ

テーションに関する研修経験が本研究の成果に与え

る影響を把握するために，受講経験によるレベル 1

～3 の評価結果の相違を t 検定で検討した。研修
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表 参加者の状況

N＝79

項 目 実数/平均 (S.D.)

性別

男性（人/) 1 1.3

女性（人/) 78 98.7

保健師経験年数

平均年数（S.D.) 17.2 9.6

10年未満（人/) 23 29.1

1019年（人/) 21 26.6

2029年（人/) 24 30.4

30年以上（人/) 10 12.7

未回答（人/) 1 1.3

現職経験年数

平均年数（S.D.) 6.3 4.9

ロールプレイ研修の受講経験

有り（人/) 66 83.5

無し（人/) 13 16.5

過去 3 年間のロールプレイ回数

（受講経験の有る者のみ)

0 回（人/) 2 3.0

1～2 回（人/) 37 56.1

3～5 回（人/) 22 33.3

6～10回（人/) 4 6.1

10回以上（人/) 1 1.5

ロールプレイ研修の計画・実施経験

有り（人/) 64 81.0

無し（人/) 15 19.0

ファシリテーションの学習経験

有り（人/) 27 34.2

無し（人/) 52 65.8

表 ファシリテーションに関する知識・自信の得点

研修前

N＝79

研修直後

N＝79

3 か月後

N＝79 多重比較

知識（説明できますか) Mean S.D. Mean S.D. Mean S.D.

1 ロールプレイを活用した研修を計画する方法 3.6 1.9 7.8 1.4 6.9 1.5 abc

2
ファシリテーションの技法を活用して振り返りを運営する
方法 2.7 1.9 7.9 1.4 6.9 1.6 abc

3 研修を評価する方法 3.4 2.1 7.3 1.3 6.5 1.5 abc

自信（自信がありますか)

4 ロールプレイを活用した研修を計画・立案する 3.1 1.8 6.7 1.7 6.7 1.5 ac

5
ファシリテーションの技法を活用してロールプレイの振り
返りを運営 2.6 1.7 6.3 1.9 6.2 1.8 ac

6 研修を評価するための評価項目などを作成する 3.1 1.7 6.3 1.5 6.0 1.7 ac

繰り返しのある一元配置分散分析

多重比較検定（Bonferroni's multiple comparison test）の記号の意味

a研修前と比較し研修直後に有意に上昇

b研修直後と比較し 3 か月後に有意に低下

c研修前と比較し 3 か月後に有意に上昇
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前，研修直後，3 か月後の知識・自信に関する得点

の変化を検討するために，繰り返しのある一元配置

分散分析の多重比較検定を行った。自由記載につい

ては，その内容性を考慮し，カテゴリーに分類し，

さらに領域に分類した。

5) データの収集と倫理的配慮

研修前と研修直後は研修会場で封筒に入れて回収

し，研修 3 か月後は郵送で回収した。3 回の評価は

協会けんぽが企画する業務としての研修であるため

記名式とし，いずれも協会けんぽの本部保健師が回

収した。質問紙の結果は，本部保健師がエクセルに

入力し，個人名を削除し ID 番号に置き換えたもの

を著者に提供した。調査資料の取り扱い，分析に当

たっては国際医療福祉大学の倫理員会の承認を得た

（承認番号16Io183，承認日2016年 3 月15

日）。また，調査実施時に業務の一環として質問紙

に回答してもらうが個人の業務評価には活用しない

こと，目的，個人情報の取り扱いについて文書と口

頭で説明した。

 活 動 内 容

研修の参加者は79人（女性78人，男性 1 人）であっ

た。研究前の調査では，ロールプレイ研修の参加経

験のあるものは83.5，ロールプレイ研修計画・実

施経験のあるものは81.0，ファシリテーションに

ついて学習経験のあるものは34.2であった（表 2）。

知識および自信に関しては研修前の平均点が2.6

～3.6であった。研修直後の結果では，知識・自信

の平均点が6.3～7.9と，有意な上昇を示した。3 か
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表 ロールプレイ研修に関する反応と印象に残っ

たワード（各自，2 つを記載) N＝79

反応に関する評価項目 Mean S.D.

ロールプレイを活用した研修の計画・立案
する内容に興味が持てたか 8.4 1.5

ロールプレイを活用した研修の技法の内容
に興味が持てたか 8.6 1.3

研修の評価に関する内容に興味は持てたか 8.1 1.4

研修で使用した教材はわかりやすかったか 8.5 1.3

講師の説明はわかりやすかったか 9.0 1.1

研修の時間は適切でしたか 7.7 2.0

教室は快適でしたか 8.4 1.7

休憩時間は適切でしたか 8.8 1.4

研修で印象に残ったワード 記載数 

腹に落ちる・腹落ち感 33 41.8

論理の三角形 24 30.4

ロールプレイでは振り返りが重要 22 27.8

ファシリテーター 11 13.9

ファシリテーションのさばきと仕込み 9 11.4

ファシリテーション 4 5.1

議論をまとめる 3 3.8

ファシリテーターとは演出家 3 3.8

ファシリテーションは議論を見通すこと 3 3.8

ファシリテーションで活用できる 7 つの質
問 3 3.8

「私たちの」ロールプレイ/私たちのロール
プレイをやっていく 3 3.8

発言を引き出す 2 2.5

議論を見通す 2 2.5

GROW モデル 2 2.5

その他（16件は，各 1 件ずつ) 16 20.3

合 計 140

割合＝記載のあった件数/79人
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月後の知識・自信は6.0～6.9であった。知識の直後

と 3 か月後の比較では有意な減少を示したが，研修

前と比較すると有意な上昇を維持していた（表 3）。

研修内容に興味が持てたかという問いについては，

8.1～8.6であった（表 4）。印象に残ったキーワード

は140語が記載された。最も多かったのは，「腹に落

ちる・腹落ち感」「論理の三角形」であった。「腹に

落ちる・腹落ち感」は振り返りで，プレイヤーが

ロールプレイで起きていたことを振り返り，理解・

納得することが重要ということを説明・実演・ビデ

オで使用した。また，論理の三角形は講義 2 でファ

シリテーション技術の説明の中で行った内容であっ

た（表 4）。教材，講師の説明のわかりやすさにつ

いては，それぞれ8.5と9.0であった。研修時間は適

切かについては7.7であり，感想ではもう少し時間

があればよかったという意見が記載されていた（表

4）。

ファシリテーションの学習経験のある者は，ない

者に比べて研修前の知識・自信の項目で平均点が高

かった。しかし，研修直後の知識・自信はファシリ

テーションの学習経験のある者とそうでない者の有

意差はなかった。3 か月後の結果では，ファシリ

テーションの研修経験のない者は知識において研修

直後と比較して有意な低下が認められた（表 5）。

また，研修後の 3 か月間にロールプレイ研修会を支

部内で開催した者は51人（64.6）であった。ロー

ルプレイ研修を実施した者と実施しなかった者で研

修 3 か月後の知識・自信の平均点に有意差は見られ

なかった（表 5）。研修後に各支部で企画・実施し

たロールプレイ研修会での実施項目は，アイスブ

レーキングの実施率は60.8であったが，ロールプ

レイのルールの周知や目的やねらいの説明は94.1～

98.0と，概ね実施していた（表 6）。

研修 3 か月後の「ロールプレイにおいて，ファシ

リテーションの役割にはどのようなものがあるか」

という自由記載には，79人が何らかの記載をした。

「ロールプレイ研修の基本と企画に関する意見」と

いう領域には，ロールプレイの企画と運営，参加者

への公平・中立・感謝の姿勢という 2 つのカテゴ

リーがあり，「振り返りにおける役割に関する意見」

は，ロ―ルプレイの観察から振り返りの観点を見通

す，学びを自らの保健指導に活用できるような促

し，気づきや腹落ち感が得られるような工夫を行う

役割，議論を見通して議論を整理する役割の 4 つの

カテゴリーに分類することができた（表 7）。

 考 察

本研修会は Kirkpatrick Model の枠組みで評価を

行った。

. レベル 1Reaction（反応）の評価

研修前後における自信の変化は研修前に比べて，

研修直後に大きく上昇し，3 か月後に低下する項目

もあるものの，研修前と比較して高いポイントを示

した。また，教材のわかりやすさ，講師の説明のわ

かりやすさ，ロールプレイ研修の企画への興味とい

う点においても，高い評価を得たことより，研修に

ついては概ね良い反応を得たと考えられる。研修時

間は適切かという項目については 7 点台であった

が，やはり限られた時間内での研修ということが影

響していたと考えられる。

. レベル 2Learning（学習）の評価

研修前，研修直後，3 か月後の説明できる（知識）

項目への回答の変化は，研修前に比べて，研修後に

大きく上昇し，3 か月後に低下はするものの，研修
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表 研修会後のロールプレイ研修の企画実施状況

N＝79

項 目 対象数 人 

研修後のロールプレイ研修会の開催 n＝79

有り 51 64.6

無し 22 27.8

未回答 6 7.6

到達度を設定したか n＝51

した 49 96.1

しなかった 2 3.9

到達度にあった事例を準備したか n＝51

した 50 98.0

しなかった 1 2.0

実施日程を事前に周知できたか n＝51 0.0

した 47 92.2

しなかった 4 7.8

アイスブレーキングを準備したか n＝51

した 31 60.8

しなかった 20 39.2

ロールプレイを行う際の事前のルー
ルを周知したか

n＝51

した 49 96.1

しなかった 2 3.9

安全，適切な場所を確保したか n＝51

した 51 100.0

しなかった 0 0.0

ロールプレイ前に事例の概要と保健
指導のねらいを説明したか

n＝51

した 50 98.0

しなかった 1 2.0

ロールプレイに適切な時間を確保し
たか

n＝51

した 48 94.1

しなかった 3 5.9

の各項目は，ロールプレイ研修会を開催したという51

人に尋ねた項目であった。
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前と比較して高いポイントを示した。とくに，「ファ

シリテーション技法を活用して振り返りを運営する

方法」に関する知識は開始前の平均点が2.7と低かっ

たが，研修 3 か月後においても 4 ポイント以上の得

点の上昇が認められていた。また，研修 3 か月後の

ファシリテーターの役割に関する自由記述において

も研修会で取り上げたポイントが記載されており，

ファシリテーションの技術がロールプレイを活用し

た研修に重要であるということを認識していたとい

える。また，本研修会以前にファシリテーションの

研修を受講したことがある者は学習したことがない

者と比較して，研修前と 3 か月後の知識の比較にお

いて有意に得点が高かったことより，繰り返し学習

することで，学習の定着が起こると考えられる13)。
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表 3 か月後のファシリテーターの役割に関する自由記述の分類

記載者数 N＝79

領 域 カテゴリー サブカテゴリー 件数

ロールプレイ
研修の基本と
企画に関する
意見

ロールプレイの企画と運営 ゴールに向けた流れの誘導役となる 15

到達度の設定・確認・周知する 14

ゴールに適した事例を準備する 3

研修におけるルールを設定する 4

ロールプレイ研修の評価を企画する 1

安心・安全な環境づくりを行う 28

参加者への公平・中立・感
謝の姿勢

参加者への公平・中立な姿勢を持つ 4

参加者の意見を尊重する 8

参加者への感謝を表現する 2

振り返りにお
ける役割に関
する意見

ロールプレイの観察から振
り返りの観点を見通す

ロールプレイを注意深く観察し振り返りの論点を見つける 3

ロールプレイを見るためには自身の保健指導能力は必要である 3

問題提議のセンスが必要である 1

学びを自らの保健指導に活
用できるような促し

各自が思いを整理できるように関わる 1

振り返りでの各自の学びを言語化してもらう 2

学びを自らの保健指導に活用できるように考えてもらう 10

気づきや腹落ち感が得られ
るような工夫を行う役割

参加者が気づきや腹落ち感を得るような関わりをする 25

参加者の特性を理解して関わる 3

質問の種類を意識して活用する 2

ロールプレイの改善点・良かった点を明確にする 2

振り返りで参加者の発言を引き出す 26

参加者の内省を促す 2

発言を共有・明確化・解釈する役割 28

議論を見通して議論を整理
する役割

場を俯瞰した進め方をする 3

議論を見通して議論をさばく 36

議論の見える化する 2

議論の到達点の見込みをつける 1

時間配分や個人の発言数を見通して進める 4

議論がそれた時の対応をする 6

議論をまとめる 2
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これらのことより，本研修はファシリテーション技

術の獲得に一定の効果があったものと考える。

. レベル 3Behavior（行動）の評価

今回実施した研修は，協会けんぽの常勤保健師等

が，ロールプレイを活用した保健指導能力の向上を

目指した研修であり，各都道府県支部で企画・運営

する能力の向上を目的としたものであった。研修の

参加者の83.5がロールプレイ研修を受講したこと

があり，81がロールプレイ研修の計画・実施経験

があるものであった。しかしながら，研修前のロー

ルプレイを活用した研究を計画・立案する自信は10

点満点中3.1点と低いものであった。業務による研

修であり，各支部での研修開催が推奨されたとはい

え，研修後の 3 か月間に64.6の者が各支部でロー

ルプレイを活用した研修を企画していた。また，研

修の企画や運営に当たっては，到達度の設定，事前

のルールの確認，安全・適切な場所等の研修の構造

の部分は90以上が実施できていたこと，自由記載

には研修の企画と運営に関して，到達度の設定や

ゴールに向けた流れの誘導役になる等，ファシリ

テーターとしての役割について具体的に記載されて

いた。以上のことより，本研修は参加者のロールプ

レイを活用した研修の企画力を高めることに寄与し

ていたと考えられる。なお，アイスブレーキングの

実施率はすでにお互いが知っているメンバーだった

ためか，60にとどまっていた。

学習は実践や人に教えることにより定着するとい

われる説があるが14,15)，本研究では，支部で研修会

を企画・実施した者としなかった者では 3 か月後の

知識・自信において有意な差はなかった。有意差が
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生じなかった要因については検討する必要がある

が，実践力の向上にはリフレクションが重要である

と言われており16)，各支部でのロールプレイ研修の

企画・運営に対してリフレクションを受けられるよ

うな仕組みがあれば，経験したことが内在化17)され

ると考えられる。

. 実践への示唆

特定保健指導の「標準的な健診・保健指導 プロ

グラム」（厚生労働省 平成30年版)18)においても保

健指導者を対象とした研修でロールプレイを演習や

OJT として行うことが推奨されている。しかし，

ロールプレイ研修の企画や振り返りを効果的に展開

するためのファシリテーション技術の獲得を目指し

た研修は多くはない。本研修会は約80人程度の保健

師を対象とした 1 回 4 時間程度のものであった。研

修会はビデオや演習を取り入れて，担当した指導者

は 3 人であった。特別な用具などを使用するもので

はなく，知識・技術の獲得につながる成果を得たこ

とより，今後，保健指導の研修を企画する者やリー

ダー的立場の者の研修に役立つものといえよう。

. 本研究の限界

本研究は現場における研修会を評価したしたもの

であり，比較対照群を置いていない。そのため，知

識・自信に関する質問に繰り返し答えることの影響

を排除することはできない。しかし，研修内容に関

するポジティブな反応が得られているため，知識・

自信の変化は研修の効果と考えることができよう。

本研究ではロールプレイ研修の計画・立案，ファシ

リテーションの技法，評価方法に関する知識と自信

を評価項目としたが，それぞれ 1 項目で聞いてお

り，細かな事項を尋ねたものではなかったという点

と自己評価であったという点で限界があった。ま

た，本事業は協会けんぽの業務の一環としての研修

であるため，回答に当たってポジティブな反応を示

す可能性が考えられる。

 結 論

協会けんぽの本部保健師と研究者らが，都道府県

支部のリーダー的保健師等を対象に，「各支部でロー

ルプレイを活用した研修を企画・実施し，効果的な

振り返りを行う能力の向上」を目的とした研修を実

施し，Kirkpatrick Model に基づき研修の評価を

行った。参加者は研修内容や使用した教材を概ね妥

当と評価しており，研修後のファシリテーションの

知識や自信が向上していた。また，約64が研修後

に実際にロールプレイを活用した研修を実施してい

た。ファシリテーションスキルを維持向上させるた

めには繰り返しの研修と，各支部で実施したロール

プレイを活用した研修をリフレクションする仕組み

の必要性が示唆された。

本研究に参加してくださいました全国健康保険協会の

保健師様に深く感謝いたします。なお，本研究におい

て，開示すべき COI 状態はありません。

(
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Examination of the eŠects of a role-playing training program for the improvement of

planning and management skills of public health nurses

Mikako ARAKIDA, Yuko MATSUDA2, Emiko AOKI, Kanako TAKENAKA, Ruriko YAMASHITA2,

Keiko ROKURO3, Itsuko YAMAZAKI3, Keiko MACHIDA3and Yuka FUNAKAWA3

Key wordsADDIE model, Kirkpatrick model, facilitation skills, role-play, re‰ection

Objectives The Japan Health Insurance Association (JHIA) conducts training in each branch facility to

improve the ability of public health nurses (PHNs). The headquarters of the PHNs of JHIA and the

researchers conducted a training program for leaders of PHNs at each JHIA branch. The goal of the

program was to create a training plan using role-play to acquire facilitation skills. This study aimed

to examine the eŠects of training.

Methods The study was designed in accordance with the Instructional Designs. The training goals were as

follows: (1) understanding the role of facilitation and the facilitator in the debrieˆng session after

the role-play, (2) understanding facilitation techniques, (3) being conˆdent in performing as facili-

tators in the debrieˆng session; and (4) conducting the debrieˆng sessions using facilitation skills.

The evaluation of the training was based on the Kirkpatrick model from the viewpoint of conˆdence

in using facilitation, knowledge of facilitation, and conduct of training and utilization of facilitation

technology. Questionnaire evaluations were conducted three times before the training, immediately

after the training, and three months after the training. In August 2016, 4.5 hours of training were

conducted in one day.

Results There were 79 participants in the training group. The mean points of knowledge and conˆdence

were 2.63.6 before training, 6.37.9 after training, and 6.06.9 at 3 months after training. The

participants rated their interest in three questions of the training as high as 8.18.6. In addition,

64.6 of participants held a role-play session at each branch within three months of the initial train-

ing. In the role-play session planned by the participants, the practitioners implemented the explana-

tion of the purpose and the rules at each branch 96.1 and 98.0, respectively. Participants who

had attended facilitation training prior to our program scored higher points of knowledge and conˆ-

dence before and after three months. Three months after the training, 79 participants responded to

the question of the role of the facilitator in role-playing. The descriptions were categorized into

`̀ opinions on the basics and planning of role-play training'' and `̀ opinions on the roles in retrospec-

tives.''

Conclusion The participants evaluated the training contents and the materials used as appropriate, and

their knowledge and conˆdence in facilitation improved after the training. To maintain and improve

facilitation skills, the educational system needs to implement training using role-playing at each

branch consistently.
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