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は　じ　め　に

　産業医の職務には，長時間労働者や高ストレス者に対す

る面接指導およびその対策が含まれるため（表 1），精神医

学の知識は必須である．長時間労働は，心血管疾患や脳卒

中のリスクを高めるだけでなく，メンタルヘルスにも影響

をもたらす14）．Park, S. ら13）は，若年成人従業員の労働時

間について検証し，長時間労働がストレス，うつ病，自殺

念慮と関連していると結論づけた．本邦では 2019年に

『働き方改革関連法』が施行され，1980年代には 2,100時

間ほどあった平均年間総実労働時間数が 2022年には

1,633時間まで減少した6）．しかし，1週間の就業時間が 60

時間以上である雇用者の割合は 5.1％でここ数年横ばいで
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課題解決型高度医療人材養成（精神領域）のこれから―産業保健との関連から―

精神科多職種連携治療・ケアを担う人材養成プログラム
「PsySEPTA」の取り組み
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　産業医にとって精神科の知識および多職種連携スキルは必要不可欠である．筑波大学，

茨城県立医療大学，東京慈恵会医科大学は，精神科の基礎から多職種連携まで完全オンラ

インで学べる研修プログラム「精神科多職種連携治療・ケアを担う人材養成：Psychiat-

ric Staff Education Program for Transdisciplinary Approach（PsySEPTA，サイセプ

タ）」を提案し，平成30年度文部科学省の課題解決型高度医療人材養成プログラムに採択

された．2019 年 10 月に開講し，のべ受講者は全 18 職種 275 名，修了者は 150 名であ

る．プログラムはオンデマンド講義，疾患別演習，コミュニケーションスキル実習の三本

柱からなる．2023 年 3 月に施行した修了者アンケートでは，コンテンツの満足度は 96％

と高く，88％が「受講後多職種連携の実践が改善した」と回答した．2023 年 3 月で文部

科学省からの補助期間は終了したが，今後も本事業は継続予定である．2022 年 4 月には，

事業補助機関として「一般社団法人筑波精神医学研修センター：Tsukuba Learning 

Center of Psychiatry（PsyTLC，サイトレック）」を設立した．本プログラムが産業保健

分野においても活用され，その発展の一助となれば幸いである．

索引用語	 多職種連携教育，産業医，オンライン，コミュニケーション
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ある10）．また，同年の労働安全衛生調査9）では，労働者の

82.2％が仕事に関する強いストレスを抱えていると回答し

ている．これを裏付けるかのように，精神障害の労災補償

状況は請求件数，認定件数とも増加の一途を辿っている．

2022年度の認定件数は 710件8）で，これは 2002年7）の 7

倍以上である．

　産業保健活動は多様化・複雑化しており，産業医だけで

課題に対応するのは限界がある12）．例えば，復帰支援にお

いては，休職中の従業員だけでなく主治医や人事課・上司

とのやりとりが重要になる．復職プログラムの検討や職場

環境の改善のためには，産業保健師，事業管理者，各事業

場の責任者，事業場衛生管理者，人事課など複数職種がか

かわる．

　このように，産業医にとって精神医学の知識および多職

種連携のスキルは必要不可欠といえる．筑波大学，茨城県

立医療大学，東京慈恵会医科大学は，精神科の基礎から多

職種連携まで完全オンラインで学べる研修プログラム「精

神科多職種連携治療・ケアを担う人材養成：Psychiatric 

Staff Education Program for Transdisciplinary Approach

（PsySEPTA，サイセプタ）」を提案し，平成 30年度文部科

学省の課題解決型高度医療人材養成プログラムに採択され

た．本稿では，PsySEPTAの取り組みを紹介し，プログラ

ムの有用性および今後の展望について報告する．

Ⅰ．PsySEPTAとは

　本プログラムは「トランスディシプリナリーな多職種連

携」によるこころのケアを有効に実践できるスタッフの養

成を目的とし，精神科の基礎から多職種連携まで学ぶこと

のできる完全オンラインのプログラムである．複数の領域

の専門職者が連携およびケアの質を改善するために同じ場

所で共に学び，お互いから学び合いながら，お互いを学

ぶ2）コンテンツであり，多職種連携教育（interprofessional 

education：IPE）プログラムといえる．対象者は，精神保

健医療福祉領域にかかわりのある専門職で，医師，歯科医

師，薬剤師，看護師，心理職，栄養士，理学療法士，作業

療法士，精神保健福祉士，社会福祉士，相談支援専門員，

介護支援専門員などを含む．英語名にある「transdisci-

plinary approach」とは多職種チームアプローチのモデル

の 1つで，チームに課せられた課題を達成するために各専

門職がチームのなかで果たすべき役割を意図的・計画的に

専門領域を超えて横断的に共有した「役割開放」を行う機

能方法である5）．精神科分野でチームアプローチが必要な

理由として，精神障害の病態の「多元性」，求められる治

療・支援サービスの「包括性」，およびその「継続性」が

ある1）．加えて個々の地域で活用できる資源はそれぞれ異

なる．これは，産業保健活動においてもよくあてはまると

思われる．企業の規模の違いを背景に，予算や人材は大き

く異なる．著者らは，精神科多職種チームにおいては状況

に応じて臨機応変に的確な連携をとることが可能となる

「transdisciplinary approach」が最適と判断した17）．

　先に述べた本プログラムの目的を達成するためのコンテ

ンツの工夫を以下に 5つ挙げる．

1．	疾患別カリキュラム

　精神疾患・障害の種類や年齢によりかかわる職種や社会

資源，アプローチは大きく異なる．主要な疾患すべてにつ

いて，その概要から多職種連携の実践まで学べるよう，

（ⅰ）発達障害・児童～青年期の精神疾患，（ⅱ）統合失調

症，（ⅲ）気分障害・自殺予防対策，（ⅳ）依存症，（ⅴ）摂

食障害，（ⅵ）周産期メンタルヘルス，（ⅶ）認知症，（ⅷ）

リエゾン精神医学，（ⅸ）災害精神支援，の合計 9つの疾

患別カリキュラムを準備した．

2．	多彩な講師陣

　職種や連携の場の多様性に対応するため，さまざまな職

場で勤務している各疾患・分野に適した多職種（医師，歯

科医師，薬剤師，看護師，心理職，管理栄養士，理学療法

士，作業療法士，精神保健福祉士，介護福祉士，保健師，

助産師など計 123名）がコンテンツの作成に携わった．

3．	「他職種を知り，尊重する」ことを意識した講義

　本プログラムでは，疾患別カリキュラムに先立ち，総論

として各職種の成り立ちを学ぶ．続く疾患別カリキュラム
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表 1　産業医の職務（労働安全衛生規則第 14条第 1項）

①健康診断の実施とその結果に基づく措置
②�長時間労働者に対する面接指導・その結果に基づく措置
③�ストレスチェックとストレスチェック実施における高ストレ
ス者への面接指導・その結果に基づく措置
④�作業環境の維持管理
⑤�作業管理
⑥�上記以外の労働者の健康管理
⑦�健康教育，健康相談，労働者の健康の保持増進のための措置
⑧�衛生教育
⑨�労働者の健康障害の原因の調査，再発防止のための措置
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では，その分野の基礎的知識だけでなく，各職種の視点，

困難さ，工夫，アプローチについて学ぶ．多職種連携の実

際をよりイメージしやすくすることを目的に，多職種でシ

ナリオを作成し，プロの映像スタッフに撮影を依頼したオ

リジナルドラマや各職種の 1日の動きを追ったドキュメン

タリー，インタビュー映像も収録した．

4．	疾患別演習

　先に挙げた 9つの疾患別カリキュラムごとに演習を実施

している．各分野の専門家がファシリテーターを務め，参

加者は 8名前後の少人数・多職種から成る．ケースカン

ファレンスをとおしてファシリテーションの 1例や他職種

の意見を学ぶことができる．同じ課題を抱える仲間や専門

家と直接意見を交わせる貴重な場となっている．

5．	コミュニケーションスキル実習

　全 2日間で，グループワークやロールプレイを豊富に取

り入れたコミュニケーションスキル実習を実施している．

状況に応じた的確な連携をとるために，自職種の立場をわ

かりやすく伝えるスキル，多職種の立場を理解するスキ

ル，多様な職種の視点や考えを効果的に統合するスキルを

学ぶことができる．

　本プログラムは，臨床現場における専門職を対象として

いるため，受講しやすさにもこだわった．第 1に，多様な

学習ニーズに応えるべく，精神科領域の多職種連携治療・

ケアへのオールラウンドな対応を習得する履修証明プログ

ラムと，疾患特異的な多職種連携治療・ケアを学習するイ

ンテンシブプログラム（全 10コース）を用意した（図）．

第 2に，オンデマンド講義，疾患別演習，コミュニケー

ションスキル実習から成るコンテンツをすべてオンライン

化した．第 3に，オンデマンド講義は 10分単位のチャプ

ター制を採用した．講義はパソコンのみならずタブレット

やスマートフォンでも視聴できる．これらの工夫により，
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図　PsySEPTAプログラムの全貌
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時間的・空間的制約を排し「いつでもどこでも」無理なく

受講することを可能とした．

　PsySEPTAは 2019年 10月に開講した．2023年 4月時

点でのべ受講者は 275名，職種は精神科医師，産婦人科医

師，整形外科医師，看護師，助産師，保健師，養護教諭，

心理職，栄養士，理学療法士，作業療法士，言語聴覚士，

精神保健福祉士，社会福祉士，相談支援専門員，介護支援

専門員など全 18職種に及び，当初の予想を超えた広がり

をみせている．修了者 150名の詳細を表 2に示す．

Ⅱ．修了者アンケート

　精神科多職種連携への効果を検討するため，2023年 3月

に本プログラムを修了した 30名を対象にアンケート調査

を行った．本研究は，筑波大学医学医療系医の倫理委員会

の承認を得て実施した（第 1654号）．

1．	方　法

　コンテンツの内容および受講後の変化について，5段階

のリッカート尺度および自由記述を用いたWebアンケー

ト調査を行った．回答者は 25名，回収率は 83％であった．

2．	結　果

　以下に主要な質問項目に対する回答結果を示す．（ⅰ）

オンデマンド講義は「満足」が 72％，「やや満足」が

24％，「ふつう」が 4％であった．自由記述では「時間・場

所を選ばず動画を視聴でき，何度も見返すことができ良

かった」「テストがあったのでメリハリをつけながら視聴

することができた」などの回答を得た．（ⅱ）疾患別演習

は「満足」が 68％，「やや満足」が 28％，「ふつう」が 4％

であった．自由記述では「他職種の視点を聞くことで，自

職種とは異なる物の見方に気付かされた」「他病院の連携

状況等を知る機会がもててよかった」などの回答を得た．

（ⅲ）コミュニケーションスキル実習は「満足」が 80％，

「やや満足」が 16％，「ふつう」が 4％であった．自由記述

では「自分のことを知ることができ，他の職種の方々につ

いても考えることができるようになった」「うまくいかな

かった事例を振り返る時間があり，気持ちの整理につな

がった」などの回答を得た．（ⅰ）～（ⅲ）のいずれも「や

や不満」「不満」の回答はなかった．

　（ⅳ）PsySEPTA受講により多職種連携への態度は前向

きに変化したか，の問いには「大いにそう思う」が 56％，

「そう思う」が 44％であった．「変わらない」「そう思わな

い」「全くそう思わない」の回答はなかった．（ⅴ）Psy-

SEPTA受講により日常業務での多職種連携の実践はどう

変化したか，の問いには「大いによくなった」が 24％，

「少し良くなった」が 64％，「変わらない」が 12％であっ

た．「少し悪くなった」「大いに悪くなった」の回答はな
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表 2　修了者内訳（2019 年度～2022 年度）

プログラム・コース／職種

精
神
科
医
師

そ
の
他
の
医
師

歯
科
医
師

薬
剤
師

看
護
師

助
産
師

保
健
師

心
理
職

理
学
療
法
士

作
業
療
法
士

精
神
保
健
福
祉
士

社
会
福
祉
士

相
談
支
援
専
門
員

介
護
支
援
専
門
員

そ
の
他

計

履修証明プログラム 2 2 3 12 2 1 4 1 2 3 1 1 34

イ
ン
テ
ン
シ
ブ
プ
ロ
グ
ラ
ム

発達障害・児童～青年期の精神疾患 1 1 1 3

統合失調症 1 4 1 3 9

気分障害・自殺予防対策 4 1 1 4 1 11

摂食障害 1 1

周産期メンタルヘルス 1 1 2 20 1 2 2 2 31

依存症 1 1 1 3

認知症（筑波大学Ver．） 2 1 5 16 2 5 7 7 1 3 49

認知症（慈恵会医科大学Ver．） 2 1 1 3 7

リエゾン精神医学 1 1 2

災害精神支援 0

計 10 2 5 10 40 22 5 10 7 10 20 4 1 0 4 150
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かった．自由記述では「他職種の立場を考えるようになっ

た」「自ら他職種への声かけをすることが増えた」との回

答を複数得た．（ⅳ）（ⅴ）の自由記述回答を表 3に示した．

3．	考　察

　今回のアンケートでは，オンデマンド講義，疾患別演習，

コミュニケーションスキル実習の満足度がいずれも 96％

であり，PsySEPTAのコンテンツが高く評価された．さら

に，日常業務で多職種連携の実践が改善したとの回答が 8

割を上回った．臨床現場では，コミュニケーション不足，

自職種および他職種の役割に対する理解の欠如，信頼感の

欠如，尊重する態度の不足が多職種連携を阻害する16）．本

プログラムでは，コミュニケーションスキルや各職種の役

割の把握といった実用的なノウハウを学ぶことができる．

さらに，職種それぞれの成り立ちや課題に対するアプロー

チの違いを知ることで，より立体的に他職種を把握できる

ようになる．成人学習においては，自らの気付きと意識変

容が必要だといわれる6）．オンデマンド講義で理論を学び

演習・実習で他者とのかかわりから自職種，他職種を見つ

めなおす過程で，他職種への信頼感や他者を尊重する態度

が育まれることが，本プログラムの大きな効果の 1つであ

ると考えられる．

Ⅲ．今後の展望

　文部科学省からの補助期間終了に伴い，本事業は 2023

年度から自走を開始した．教育現場における IPEでは管理

職と教員がコミットし，「トップダウン」と「ボトムアッ

プ」の双方からのアプローチが成功のカギとなる15）．管理

者は IPEを推進するための取り組みを戦略的に行うと同時

に，教員らは他職種と協力することの価値を認識し，草の

根の努力が評価される．これを臨床現場における本プログ

ラム普及に置き換えてみると，管理職は組織，教員は本プ

ログラム受講者・修了者と仮定できる．組織側への働きか

けとして，著者らは 2022年 4月に「一般社団法人筑波精

神医学研修センター：Tsukuba Learning Center of Psychi-

atry（PsyTLC，サイトレック）」を設立した．PsyTLCの

目的は，精神科に関連する治療・ケアに関心をもつ保健医
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表 3　PsySEPTA受講開始後の変化

医師
・他職種の方の名前を把握しようと努めるようになった
・�普段から挨拶を含めたコミュニケーションを意識するようになった
・�頼るべきところでは他職種にお願いすることができるようになった

薬剤師
・より一層他職種の立場を考えられるようになった
・�他職種の得意分野を知ることができたため，職場で何か相談したいときに，どの職種に声を
かければよいかわかるようになった

看護師

・自職種と他職種の役割を知ることで，積極的にコミュニケーションをとれるようになった
・�他職種と話す際，相手の立場や大変さを以前より考えて話すようになった
・�依頼するときは，より丁寧に話すようになった
・�多職種連携と聞いて漠然としたイメージだった点が，受講を通して線でつなげられた
・�解決すべき問題に対し，自職種としてできること，他職種の意見を聞いたほうがより良い結
果につながるだろうことを意識して業務にあたるようになった

・�同職種間でも意思疎通を図るよう意識できるようになった

助産師
・相手の立場を思いやる態度，積極的に話をしようという意識をもてるようになった
・�多角的視点や心理的安全性をより意識するようになった
・�問題が出てくる前に多職種と連携し，予防的支援につながっていると感じる

心理職

・�他職種との雑談を心がけたところ，それが日常業務につながる大事なツールであると再認識
した

・�要件や自分の意見を言うだけではなく，初歩的なことでも恥ずかしがらずに質問すること
で，相手が心を開いてくれたように思う

・�他職種について学べて理解が深まりとても良かった

理学療法士 ・臨床業務で得た情報や課題を積極的に発信するように意識が変わった

作業療法士
・積極的に他職種にかかわろうと思えた
・�受講後，自分から他職種の方へ声をかけることが多くなった

精神保健福祉士
・�医師とのコミュニケーションに苦手意識があったが，コミュニケーションスキル実習で医師
の方と話す機会があったことで共通の悩みや葛藤を抱えていることがわかり，連携しやすく
なった



22

療福祉従事者に対して研修の実施や連携の強化を行い，

もって精神科治療・ケアの発展と啓発に寄与することであ

る．各病院から毎年数名の受講者を推薦していただき，組

織側からの多職種連携を推進する．もう一方の要は修了者

である．受講動機として「修了者からの勧め」を挙げる応

募者は多い．2024年 1月現在，本プログラム受講者・修了

者は茨城県のほか北海道，千葉県，東京都，神奈川県，新

潟県，富山県，山梨県，長野県，愛知県，京都府，兵庫県，

奈良県，高知県，福岡県，熊本県の 16都道府県に在住し

ている．受講者および修了者とはメーリングリストを通じ

たネットワークがある．近年では，修了者に公開ワーク

ショップや疾患別演習に参加していただき，つながりを維

持・強化する取り組みを開始している．引き続き，受講

者・修了者をハブとしたボトムアップにも注力していく．

　春田らは，医療保健福祉の現場で多職種連携を促進する

ためには共通の規範・価値観（interprofessionalism）を育

むことが重要だと述べている3）．人材育成の取り組みを継

続することで，PsySEPTAが共通言語となり，ひいては全

国の精神科医療・ケアの質の向上につながることが期待さ

れる．

お　わ　り　に

　PsySEPTAの取り組みとその有用性について述べた．

1990年に発足した日本医師会認定産業医制度のもと，

2022年時点での認定産業医有効者は 70,208名，そのうち

実際に産業医活動を行っているのは半分弱の 34,166名で

ある4）．精神科医か否かにかかわらず，すべての産業医が

精神疾患を抱える方への対応を避けては通れないと思われ

る11）．PsySEPTAは，精神科の基礎から多職種連携まで完

全オンラインで学ぶことができる．特にコミュニケーショ

ンスキル実習では，他者の背景を慮ることで関係性を根本

から見直すことに力点をおいており，専門職連携にとどま

らない汎用性のあるスキルを得ることができる．本プログ

ラムが産業保健分野においても活用されることにより，専

門職だけでなく連携に関連する非専門職のコミュニケー

ションスキルも向上し，両者の連携が円滑になる効果が期

待される．

　なお，本論文に関連して開示すべき利益相反はない．
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Psychiatric Staff Education Program for Transdisciplinary 
Approach：PsySEPTA
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　　Occupational health physicians require a comprehensive understanding of psychiatry and 

proficiency in interprofessional collaboration. To address this need, Tsukuba University, Ibara-

ki Prefectural University of Health Sciences, and Jikei University School of Medicine have col-

laboratively developed and introduced a fully online training program known as the“Psychiat-

ric Staff Education Program for Transdisciplinary Approach”（PsySEPTA）. The program 

was recognized and endorsed by the Ministry of Education, Culture, Sports, Science and Tech-

nology as an advanced medical personnel training program in the 2018 fiscal year and com-

menced in October 2019. With a diverse participation of 275 individuals from 18 different pro-

fessions, PsySEPTA has successfully graduated 150 participants. The curriculum is structured 

around three core components：on‒demand lectures, disease‒specific case conferences, and 

communication skills training workshops. A survey conducted in March 2023 revealed a con-

tent satisfaction rate of 96％, with 88％ of respondents indicating an enhancement in their 

multidisciplinary collaboration practices post‒completion. Although the subsidization period 

from the Ministry of Education, Culture, Sports, Science and Technology concluded in March 

2023, the program is poised for continuation. In April 2022, the“Tsukuba Learning Center of 

Psychiatry”（PsyTLC）was established as a supporting organization. The ongoing applica-

tion of the program and its contribution to the advancement of industrial healthcare are highly 

anticipated.
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