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【要旨】 
 本研究では、マグネット式⾻折モデル模型（以後、⾻模型シミュレーター）を⽤いて発
⽣機序、転位と整復時の⾻の動きを連続写真にしたサブテキストを作成し、学⽣の⾃主学
習⽤教材として活⽤し、その教育効果について検討した。 
 ⾃主学習に先⽴ち、すべての被験者に対してコーレス⾻折の整復法に関する授業を 90
分実施した。教材は⾻模型シミュレーターと柔道整復学実技編ならびに柔道整復学理論編
の教科書のみを使⽤した。 
 ⾃主学習では被験者をランダムに 2 群に分け、⼀⽅には上記のサブテキストを使⽤させ
（サブテキスト群）、他群には⾻模型シミュレーターの画像を使⽤していないサブテキス
トを使⽤させた（コントロール群）。⾃主学習期間は両群共に 1 週間として、⾃主学習期
間終了時に整復操作に関する試験を実施した。またその際、学習成果に関するアンケート
調査を実施した。 
 結果、試験の得点に群間の有意差は認めなかった。⼀⽅、アンケート調査ではサブテキ
スト群において「サブテキスト」をポジティブにとらえる結果がみられ、中でも「発⽣機
序の理解」と「転位の理解」について群間の有意差が認められた。 
 今回の研究結果から、サブテキストの教育的有効性が⽰されたと考えられる。特に、⾻
の動きを理解する必要がある「発⽣機序」と「転位の理解」について有効であったことが
⽰唆された。⼀⽅、得点について有意差を認めなかった点については、疾患がコーレス⾻
折のみの 1 疾患であったことに加えて、学習期間が 1 週間と短期間であったことが影響し
ていると考えられる。通常の学習においては⾻折と脱⾅で 6 疾患の学習が必要であり、ま
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た、認定実技審査全体で考えれば膨⼤な量の学習が求められる。今回の研究はそういった
環境から、かけ離れたものであり、すべての被験者において⽐較的学習を⾏いやすい状況
であったと考えられる。こうした点から、コントロール群においても⾼得点が得られ、有
意差を認めなかったと考えられる。今後、⾻模型シミュレーターを使⽤したサブテキスト
の有効性を⽰すために、疾患数を増やした⻑期的な調査が必要であると考えられる。 
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【はじめに】 
 ⾻折や脱⾅の整復にあたり、その転位と整復時の⾻の動きを理解することは極めて重要
である。多くの柔道整復師養成施設では試⾏錯誤してその理解が得られるように「柔道整復
実技」教育を実施しているが、その⼿法は各校、各教員に委ねられているのが現状である。
その基本となる教材は「柔道整復学・理論編」と「実技編」、2 冊の教科書である。これら
教科書においても「受傷機序」、「転位」、「整復」時の⾻の動きをレントゲン写真やシェーマ
を⽤いて解説しているが、学⽣にとってはイメージすることが難しいと考えられる。 
 本校ではマグネット式⾻折模型シミュレーター（商品名「FraDis magnet model」㈱フラ
ディス社製、以後「⾻模型シミュレーター」とする）を使⽤して、転位と⾻の動きがイメー
ジできるよう教育に努めている。この⾻模型シミュレーターは従来の⾻模型を定型的な⾻
折部で剪断し、近位⾻折端部と遠位⾻折端部にそれぞれ磁⽯を挿⼊したものである。磁⽯に
よって遠位⾻⽚は近位⾻⽚との位置関係を保持され、転位状態や整復状態を再現すること
ができる。公益財団法⼈ 柔道整復研修試験財団の認定実技審査、柔道整復実技審査におけ
る⾻折および脱⾅の試験項⽬疾患である「鎖⾻⾻折」、「上腕⾻外科頸⾻折」、「コーレス⾻
折」、「肩鎖関節脱⾅」、「肩関節脱⾅」、「肘関節脱⾅」の定型的転位と整復位を再現すること
が可能であり、「受傷機序」、「転位」、「整復」における⾻の動きを理解することが容易であ
る。 
 しかしながら、⾻模型シミュレーターの数には限りがあり、学⽣が⾃由に使⽤して学習で
きる環境にないのが現状である。そこで我々は、この⾻模型シミュレーターを⽤いて転位と
整復時の⾻の動きを連続写真にしたサブテキストを作成し、実技授業の補助教材、また、⾃
主学習教材として使⽤することとした。本研究ではコーレス⾻折の整復⽅法に関する学習
について、このサブテキストを使⽤した⾃主学習の教育効果について検討した。 
 
 
【研究⽅法】 
１．研究対象 

柔道整復師養成施設（4 校）に在学中の学⽣ 84 名を対象とした。対象者は運動器に関す
る解剖学を履修し、かつ、コーレス⾻折の整復法に関する授業を履修していない学⽣を対象
とした。 
 
２．研究デザイン（図１） 
 すべての被験者にコーレス⾻折の整復法に関する授業（90 分間）を 1 コマ受講させる。
その後、1 週間の⾃主学習期間を設けて、１週間経過後に整復⽅法の理解度を調査する実技
試験と⾃主学習についてのアンケートを実施する。⾃主学習に際して被験者をランダムに 2
群に分け、⼀⽅（41 名）には⾻模型シミュレーターを⽤いて転位と整復時の⾻の動きを連
続写真にしたサブテキスト（別紙１）を使⽤し（以後、「サブテキスト群」とする）、他⽅（43
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名）には⾻模型シミュレーターの連続写真を掲載していないサブテキスト（別紙２）を使⽤
させる。（以後、「コントロール群」とする）。 
 

 
図１．研究デザイン 

 
３．授業について 
 授業は各被験者が在籍する養成施設 4 校でそれぞれ 1 回、計 4 回実施し、内容はコーレ
ス⾻折の整復操作に関するものとした。指導教員は教育歴 5 年以上で本研究に関係してお
らず、被験者（学⽣）と⾯識のない教員が担当した。授業時間は 90 分間とした。教材は「柔
道整復学・理論編」「柔道整復学・実技編」「⾻模型シミュレーター」を使⽤した。スライド
（パワーポイント）を⽤いて写真を提⽰することは認めるが、整復操作などを含めたすべて
の動画の使⽤は禁⽌した。各授業に差が⽣じないよう、指導内容と時間配分は事前に定めた
（表１）。 
  



5 
 

表１．指導内容と時間配分 

活動(時間) 教員の指導 学⽣の活動 
導⼊（5 分）  挨拶 

 出席確認 
 教材の確認 

挨拶 
 
教材の準備 

コーレス⾻折の概説に
ついて（10 分） 

 橈⾻遠位端⾻折の特徴 
 橈⾻遠位端⾻折の分類 
 コーレス⾻折の発⽣機序 
 コーレス⾻折の転位 
〔以上、理論編教科書より〕 

座学 

コーレス⾻折の整復の
基本的な考え⽅につい
て（5 分） 

 整復⽅法（屈曲整復法）の⼿順と各転位の整復を
説明する。 

① 回内（捻転転位の除去） 
② 橈側から圧迫（橈側転位の除去 
③ 牽引しながら過伸展（短縮転位の除去） 
④ 牽引しながら掌屈（背側転位の除去） 

座学 

コーレス⾻折の屈曲整
復法をデモンストレー
ション（15 分） 

 患者役と助⼿役を設定し、整復⽅法をデモ（背臥
位からスタート）。 

 認定実技審査の様に、⼝頭で⾻⽚転位などを伝え
ながらの実技ではなく、整復操作のみの実技で進
⾏する。ただし、試験官は⾒づらい環境になるの
で、「ゆっくり！ はっきり！」の操作を⼼掛け
る様に指導する。 

 ⾻模型シミュレーターを⽤いて整復のメカニズ
ムも理解させる。 

デモ周囲にて⾒学 

整復⽅法の練習（40 分）  机間巡回指導 術者、助⼿、患者役
の 3 名⼀組で練習す
る。 

復習（10 分）  教員のデモを⾒せながらポイントを説明する。 デモ周囲にて⾒学 

まとめ（5 分）  まとめ  

 
４．サブテキストについて 
 ⾃主学習で使⽤するサブテキストはサブテキスト群（別紙１）とコントロール群（別紙２）
で別の物を⽤意した。どちらのサブテキストも整復法の理解をさらに⾼めるために模擬患
者を⽤いた整復操作の連続写真を掲載した。サブテキスト群には、より理解を⾼めるために
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受傷機序や転位、整復時の⾻の動きを明確にイメージできるよう⾻模型シミュレーターを
⽤いた連続写真を掲載した。 
 
５．⾃主学習について 

⾃主学習は授業終了後 1 週間とし、その間の使⽤教材は教科書「柔道整復学・理論編」な
らびに「柔道整復学・実技編」と各群に与えたサブテキストのみとした。整復法を他者と練
習する場合は、同⼀群内の学⽣に限定した。もしくは本研究に関係しない第三者で、アドバ
イス等は受けないことを条件とした。⾃主学習の内容、頻度と時間は学⽣の⾃由意志で決定
することとした。 
 
６．試験について 

教育効果を問う試験については認定実技審査（診察及び整復の能⼒）の形式を⼀部改変し
て実施した。審査員は認定実技審査員の資格を持つ教員が務め、本研究および授業に関わっ
ていないことを条件とした。被験者の学習⽅法についてはブラインド化した。試験は被験者
1 名ずつ実施し、試験官 2 名、患者役 1 名、助⼿役 1 名で実施した。試験の実施⽅法は、ま
ず、⾻模型シミュレーターを⽤いて転位を説明させ、その後、患者役と助⼿役を使って整復
法を実施させた。患者役は背臥位の状態で待機させ、その状態から整復操作を開始させた。
整復操作に関する⼝頭説明は不要とした。採点は試験判定表（表２）を⽤いて実施し、2 名
の試験官の合計点数を平均して評価した。 
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表２．試験判定表 

 
 

７．アンケートについて 
 サブテキストを⽤いた⾃主学習の成果をより明確にするために⾃主学習についてのアン
ケート（表３）を実施した。アンケートは試験実施前に⾏った。⾃主学習の時間に関する質
問は記⼊式で回答し、その他の項⽬については 5 段階で回答することとした。回答は点数
が⾼ければ⾃主学習に対してポジティブな結果で、点数が低ければネガティブな結果とな
るよう設定した。 
  

  項   目 判  定 配点 

A 
転位を理解している。 

（骨模型を用いて示させる。） 
15 12 9 6 3 0 15 

B 
整復開始時の肢位が適切である。 

背臥位で、肘関節 90°屈曲位とする。 
5 4 3 2 1 0 5 

C 
助手の把持が適切である。 

前腕回内位で骨折部の近位部（橈骨部）を固定させる。 
10 8 6 4 2 0 10 

D 

術者の把持が適切である。 

両母指を背側に、両四指を掌側にあて、手根部とともに 

遠位骨片を把握する。 

10 8 6 4 2 0 10 

E 回内をおこない、捻転転位を除去している。 10 8 6 4 2 0 10 

F 橈側から遠位骨片を圧迫し、橈側転位を除去している。 10 8 6 4 2 0 10 

G 

遠位骨片を牽引しながら過伸展し、その肢位のまま遠

位骨折端を前腕長軸方向へ圧迫して短縮転位を除去し

ている。 

15 12 9 6 3 0 15 

H 

両示指で近位骨片を掌側から固定し、その肢位で前腕

長軸方向へ牽引を継続しながら、手を含み遠位骨片を

掌屈させ、同時に掌側から近位骨片を圧迫して背側転

位を除去している。 

15 12 9 6 3 0 15 

I 整復の手順が適切である。 10 8 6 4 2 0 10 
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表３．⾃主学習についてのアンケート 

①⾃主学習は延べ何⽇間⾏いましたか。         （     ）⽇ 

②１⽇の平均の⾃主学習時間はどれぐらいですか。    （     ）分 

③⾻折の発⽣機序を理解できましたか。 
5.よくできた 4.できた 3.どちらともいえない 2.あまりできなかった 1.全くできなかった 

④⾻折の転位を理解できましたか。 
5.よくできた 4.できた 3.どちらともいえない 2.あまりできなかった 1.全くできなかった 

⑤整復動作を理解できましたか。 
5.よくできた 4.できた 3.どちらともいえない 2.あまりできなかった 1.全くできなかった 

⑥整復動作と⾻の動きの関連を理解できましたか。 
5.よくできた 4.できた 3.どちらともいえない 2.あまりできなかった 1.全くできなかった 

⑦⾃主学習の意欲は⾼まりましたか。 
5.とてもそう思う 4.そう思う 3.どちらともいえない 2.あまり思わない 1.全く思わない 

⑧⾃主学習を楽しむことはできましたか。 
5.とてもそう思う 4.そう思う 3.どちらともいえない 2.あまり思わない 1.全く思わない 

 
８．統計処理について 

両群の試験結果ならびにアンケート結果について excel2016（マイクロソフト社）を⽤い
てｔ検定で⽐較検討した。有意⽔準は 5％未満とした。 
 
９．倫理的配慮について 

本研究は研究倫理委員会において承認を得て、被験者に⼗分な説明を⾏い、同意⽂章を得
た上で実施した。なお、今回の研究は倫理⾯を配慮して、最終的に学習効果に差が⽣じない
ように両群に対して同⼀のサブテキストを配布した。また、授業および試験はカリキュラム
外の時間に実施し、今回の結果は成績に⼀切関係しないこととした。 
 
 
【結果】 
 試験結果について各群の平均点数には有意差を認めなかった。アンケート結果について
はアンケ―ト結果の総合計点数の平均値と「③⾻折の発⽣機序を理解できましたか」「④⾻
折の転位を理解できましたか」の平均値について有意差を認め、その他については有意差を
認めなかった（表４）。 
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表４．結果 

項 ⽬ 
サブテキスト群 
（平均値±標準偏差） 

コントロール群 
（平均値±標準偏差） 

有意差 
＊P＜0.05 

＊＊P＜0.01 
試験結果 合計平均点（点） 80.3±14.0 78.7±17.9 n.s. 

アンケート ①⾃主学習は延べ 
何⽇間⾏いましたか。（⽇） 

3.0±2.0 2.3±2.1 n.s. 

アンケート ②１⽇の平均の 
⾃主学習時間は 
どれぐらいですか。（分） 

19.1±14.0 18.8±22.9 n.s. 

アンケート ③⾻折の発⽣機序を 
理解できましたか。（点） 

4.2±0.5 4.0±0.6 ＊ 

アンケート ④⾻折の転位を 
理解できましたか。（点） 

4.4±0.5 3.9±0.7 ＊＊ 

アンケート ⑤整復動作を 
理解できましたか。（点） 

4.3±0.5 4.1±0.6 n.s. 

アンケート ⑥整復動作と 
⾻の動きの関連を 
理解できましたか。（点） 

4.1±0.7 3.8±0.7 n.s. 

アンケート ⑦⾃主学習の意欲は 
⾼まりましたか。（点） 

3.8±0.6 3.5±0.8 n.s. 

アンケート ⑧⾃主学習を楽しむことは 
できましたか。（点） 

3.7±0.8 3.3±1.0 n.s. 

アンケート アンケート項⽬③〜⑧の 
合計点数（点） 

24.5±2.6 22.7±3.2 ＊＊ 

 
 
【考察】 

本研究は⾻模型シミュレーターを⽤いて転位と整復時の⾻の動きを連続写真にしたサブ
テキストを作成し、このサブテキストを使⽤した⾃主学習の教育効果について検討した。結
果、1 週間の⾃主学習期間における試験結果には有意差を認めなかった。⼀⽅、アンケート
結果からは⾻の動きの理解につながる好影響があったことが⽰された。 

アンケート項⽬③〜⑧については「１〜5」の 5 段階選択制になっており、５（⾼値）を
選択するほど理解度が⾼く、優れた教材であると考えられる設定になっている。授業の理解
につながるアンケート項⽬③〜⑥の 4 項⽬中、2 項⽬の「③⾻折の発⽣機序を理解できまし
たか」と「④⾻折の転位を理解できましたか」についてサブテキスト群で有意に⾼値を⽰す
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結果となった。このことから、⾻模型シミュレーターによる連続写真は、⾻の動きをイメー
ジでき、「発⽣機序」と「転位」の理解に有効であったことが⽰唆された。また、アンケー
ト項⽬③〜⑧の合計点数においてもサブテキスト群で有意な⾼値を⽰しており、⾻模型シ
ミュレーターを⽤いて転位と整復時の⾻の動きを連続写真にしたサブテキストの教育的有
効性が⽰唆された。 

しかしながら、試験結果による有意性は認められなかった。この結果については、授業か
ら試験までの期間が 1 週間と短期間であったことや、試験対象疾患が「コーレス⾻折」の 1
疾患のみであったことが要因であると考えられる。柔道整復師養成施設における整復実技
の学習においては、⾻折と脱⾅で 6 疾患の学習が必要であり、また、認定実技審査全体で考
えればさらに多くの疾患について、膨⼤な量かつ⻑期間の学習が求められる。今回の研究は
そういった環境から、かけ離れたものであり、すべての被験者において⽐較的学習しやすい
状況であったと考えられる。こうした点から、コントロール群においても⾼得点が得られ、
有意差を認めなかったと考えられた。今後、⾻模型シミュレーターを使⽤したサブテキスト
の有効性を⽰すために、疾患数を増やした⻑期的な調査が必要であると考えられる。 

また、今回の研究では試験に際してルーブリックを設定しておらず、評価は各試験監督の
主観に委ねられていた。ルーブリックの効⽤４）には「採点のぶれが少なくなる（公正な評
価、評価の⼀貫性）」要素があり、今後は実技試験についてのルーブリックも検討して、よ
り明確な評価をもって判定する必要があると考えられた。 

 
 

【まとめ】 
 ⾻模型シミュレーターを⽤いて転位と整復時の⾻の動きを連続写真にしたサブテキスト
は、⾃主学習において⾻の動きをイメージでき、「発⽣機序」と「転位」の理解に有効であ
ったと考えられ、⼀定の学習効果をもたらすことが⽰唆された。 
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