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研究課題：精神科医療の普及と教育に対するガイドラインの効果に関する研究 
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研究目的：精神科医療においては、薬物療法と心理社会学的療法がその両輪ですが、その
実践については、臨床家ごとのばらつきが大きく、よりよい医療を普及させることが必要
とされています。例えば、代表的な精神疾患の一つである統合失調症においては、抗精神
病薬の単剤治療を行うことが海外の各種ガイドラインで推奨されていますが、本邦では諸
外国と比較して突出して抗精神病薬の多剤投与が多く薬剤数が多いことが知られていま
す。2011 年の日本精神神経学会においては、統合失調症における多剤療法の問題が取り
上げられたシンポジウムが行われ、抗精神病薬の多剤併用率が65％程度であり、抗パーキ
ンソン薬、抗不安薬/睡眠薬、気分安定薬の併用率もそれぞれが30-80％と高いことが報告
されました。そして、2014 年には、向精神薬の多剤処方に対する診療報酬の減額がなさ
れました。 
本邦においては、統合失調症の薬物治療ガイドラインが2015 年9 月に日本神経精神薬理
学会より発表されました。このガイドラインは、精神科分野においては本邦初のMinds 法
を用いたエビデンスに基づいたものです。統合失調症においては抗精神病薬の単剤治療を
行うことを明確に推奨しており、学会のホームページにて無料でダウンロードできるよう
になっています。また、うつ病学会においては、うつ病の診療ガイドラインを発表してお
り、これらも学会のホームページにて無料でダウンロードできます。このような状況にも
かかわらず、まだこれらの診療ガイドラインが十分に普及したとはいえない現状があり、
よりよい精神科医療を広めるための工夫が必要であると考えられています。そこで、本研
究においては、ガイドラインの普及と教育を行うために、ガイドラインの講習を、若手の
精神科医を対象に行うことにより、その効果が得られるかどうかを検討することを目的と
します。本研究にて講習を行うこと自体によってガイドラインの普及が進み若手の精神科
医により適切な治療の教育が行われ、その結果として、より適切な治療が広く行われるよ
うになることが期待できます。また、教育効果を検証することにより、さらに効果的な講
習の方法論が開発され、精神科医および精神科医療にかかわるパラメディカルスタッフへ
の生涯教育法の開発や当事者やその家族への教育にもつながる可能性があります。 
 
研究方法：ガイドラインの講習を各大学や医療機関で治療を担当する医師である若手精神
科医を主な対象に行い、各医療機関において、経年的に入院患者や外来患者に対する治療
行動を経年的に観察し、講習による変化の検討を行います。統合失調症の薬物治療ガイド
ラインとうつ病ガイドラインに関する講習は、それぞれ1 日間で、各地域で1 年間に一回



行います。午前中はガイドラインの内容に関する講義、午後はグループに分かれて症例を
用いたグループディスカッションを行います。主にガイドライン作成メンバーが講習の内
容の作成を行い、それぞれのガイドライン作成委員会で承認されたものを用いて、講習を
行います。また、それぞれのガイドラインの講習は、1 年間に一回全国の各地域で行い、
原則的には一人の被験者（精神科医）の受講は一回としますが、意欲があり希望する方に
は、複数回受けることも可能といたします。 
ガイドラインを学ぶ意欲やその理解度について、講習時に質問紙を用いて記名アンケート
を行い各被験者からデータを収集し、講習当日に回収し、講習責任者がそのデータを大阪
大学に送付します。また、講習を受けた被験者に対して、長期的に質問紙を用いた記名ア
ンケート調査を行い、大阪大学にデータを送付し、学習した治療行動が維持されるかどう
かを検討します。ここで得られた意欲や理解度と、治療行動の変化との関連を検討しま
す。このような被験者の情報は大阪大学において、連結可能匿名化されて、解析されま
す。 
なお、実際の治療に関しては、それぞれの研究対象者である医師の裁量で行うものであ
り、特定のプロトコールに従った治療を行うものではありません。治療の内容は、その医
師の判断だけでなく、その医療機関において可能な治療手法や、指導を行う上級医師やカ
ンファレンスによる指導も大きく影響するものであると考えられ、それに対する介入は行
いません。収集する患者情報は、一般診療で行う範囲内の情報であり、年齢、性別、診断
などの基本情報、処方データ（単剤治療、ガイドラインで推奨されていない向精神薬の処
方など）、治療方法（m-ECT やクロザピン治療など）、症状データ（精神症状評価：陽 
性・陰性症状評価尺度、 ハミルトンうつ病評価尺度、機能の全体的評定尺度など）、担
当医師名などになります。このような患者情報は、各医療機関において連結可能匿名化さ
れ、大阪大学に送られて、解析されます。 
 
＊本研究の対象になられる方で、ご自身のデータの利用を除外してほしいと希望される方
は、下記問い合わせ先までご連絡下さい。除外のお申し出により不利益を被ることは一切
ありません。 
 
問い合わせ先： 
藤田保健衛生大学 医学部 精神神経科学 
担当者：松井 佑樹 
愛知県豊明市沓掛町田楽ヶ窪1-98 
電話 0562-93-9250 
e-mail: yuki2250@fujita-hu.ac.jp 


