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要旨：近年、医療系専⾨職養成教育において学習成果の可視化やコンピテンシー基盤教育への転換が求
められている。しかし、⾔語聴覚⼠養成教育における座学科⽬でのルーブリック評価の実践報告は未だ
少ない。本研究では、⾔語聴覚⼠養成校の 1 年⽣ 14 名を対象に、課題研究のプレゼンテーション場⾯へ
ルーブリック評価を導⼊し、⾃⼰評価の実施および事後アンケート（5 件法および⾃由記述）による意識
調査を⾏った。その結果、「⾃らのプレゼンを振り返れた」「次回に向けた改善点を明確化できた」の項⽬
で肯定率 100%の極めて⾼い評価が得られ、学⽣の客観的なリフレクションや⾏動変容を促す成果が認め
られた。⼀⽅で、評価項⽬の複合性などの課題も推察され、今後の運⽤に向けた継続的な改善の必要性が
⽰唆された。 
 
キーワード：ルーブリック評価・構成主義・学習成果の可視化・教育評価・評価の透明性
 
1 背景 
 

近年、⽇本の医療系専⾨職養成教育では、臨床
実践に必要な複合的能⼒を育成するため、CBE（コ
ンピテンシー基盤教育）への転換が加速している。
その代表例として、看護学教育モデル・コア・カリ
キュラムでは、資質・能⼒を中⼼に据えた科⽬設
計や評価設計の⽅法論が提⽰され、学習成果の可
視化が強く求められている¹⁾。こうした動きは看護
領域にとどまらず、医学教育や薬学教育など他の 

 
 
 

医療系専⾨職教育にも広がりつつあり²⁾、セラピス
ト養成教育においても、思考過程や臨床判断など
の能⼒をどのように評価し、可視化するかが重要
な課題となっている。現在、多くの専⾨学校では
授業 15 週（または 8 週）の終了時(もしくは試験
実施後)にシラバスの到達⽬標に基づいて成績評
価が⾏われている。しかし学⽣は「どの能⼒が、ど
の程度⾝についたのか」を把握できていないのが
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現状である。また、グループワーク、ディスカッシ
ョン、プレゼンテーションなど、アクティブラー
ニング型の活動が増加する⼀⽅で、これらの評価
基準は明確に⾔語化されておらず、授業者・学⽣
双⽅の可視化が不⼗分である。こうした課題を踏
まえると、ルーブリックを導⼊し、学びのプロセ
スと成果の⾒える化は有効ではないかと考えられ
る。本研究では、⾔語聴覚⼠養成校における座学
科⽬へルーブリック評価を導⼊する可能性につい
て検討する。 
 
2 ルーブリックの概要説明 
 

ルーブリック評価は、⽶国で開発された学修評
価の基準の作成⽅法であり、課題、評価尺度、評価
観点、評価基準の 4 つの基本的な要素で出来てお
り、パフォーマンス特性のある授業に対して、テ
スト法では困難な「思考・判断」「関⼼・意欲・態
度」「技能・表現」という観点の評価に向いている
³⁾。ルーブリックは、知識の伝達を主眼とする客観
主義的な教育観に基づく評価ではなく、学⽣が⾃
ら評価指標を内在化し、⾃⼰のパフォーマンスを
振り返り（リフレクション）することで知識や技
能を再構築していく「構成主義」的プロセスを重
視する。本実践における評価の枠組みは、教員に
よる⼀⽅的な知識付与に留まらない。ルーブリッ
クの提⽰により、学⽣が到達⽬標を能動的に解釈
し、⾃⼰評価を通じて技能を構造化していく「構
成主義的学習観」に基づいている。 
 
3 構成主義学習観 
 

構成主義的学習観は、⼈間の知識は与えられる
のではなく、⾃ら構成していくという考え⽅が基
礎にある。構成主義的学習観は現代教育の主流に
なりつつあるアクティブラーニングの基盤となっ
ており重要な考え⽅であると⾔える。久保⽥は、
教育分野に即して⾔い換えると「学習とは主体的

に『意味をつくり出していくプロセス』であり、単
なる『知識の転移』ではない。」ということになる
⁴⁾。 
 
4 医療職種でのルーブリック評価 

 
医療職種でのルーブリック評価の活⽤は着実に

広がっており各職種を概観すると特徴が理解でき
る。斎藤らは、看護師成⼈看護学実習におけるル
ーブリックの活⽤は、具体的な評価基準を明⽰す
ることで学⽣と教員が共通の基準に基づいて達成
度を評価できる有⽤なツールであることが⽰され
ている⁵⁾。そして理学療法⼠や作業療法⼠、⾔語聴
覚⼠の養成校でも導⼊されている。岩井らは，理
学療法臨床実習の実習評価をルーブリック評価に
て実施し，従来使⽤していた評価表とルーブリッ
ク評価を⽐較すると，実習指導者にとって評価の
視点が容易に理解でき，アンケートでも肯定的な
意⾒が多かったと報告している⁶⁾。また，⼭野はル
ーブリック評価を臨床実習の成績評価として使⽤
し，到達すべき⽬標と⽬標達成に向けた実習の⽅
法を臨床実習指導者と学⽣が共有できるようにな
り，成績評価の公平性を臨床実習指導者と学⽣の
双⽅が⾃覚できるようになったと報告している⁷⁾。
さらに兒⽟らは「本ルーブリックは特に基本的態
度の評価において信頼性・妥当性を持つ評価ツー
ルであり、臨床実習における評価の標準化を⽀援
する有⽤性が⽰唆された」と述べている⁸⁾。 これ
までの医療系教育における活⽤例は臨床実習中⼼
であったが、近年では座学や学内演習での導⼊事
例も報告されている。例えば服部らは、看護学⽣
が学内学習で⼿順の再現に留まり援助概念の理解
に⾄らない課題に対し、「患者中⼼の看護技術」を
可視化するためのルーブリックを開発している⁹⁾。
このようにルーブリック評価の有⽤性は広がりつ
つあるが、⾔語聴覚⼠養成教育における座学科⽬、
演習科⽬での実践報告は未だ少ない。 
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5 ⽬的 
 
今回は、⾔語聴覚⼠養成課程の 1 年⽣を対象に、

*¹課題研究の内容に対するプレゼンテーションを
実施し、ルーブリックによる⾃⼰評価を実施する。
学⽣の学習プロセス・事前準備そして評価に対す
る意識にどのような影響があるのかを明らかにす
ることを⽬的とした。 
 
6 ⽅法 
 
実施⽇：2026 年 1 ⽉ 6 ⽇・13 ⽇ 
対象学年：本専⾨学校 1 学年第 25 期⽣ 
対象⼈数：14 名 
授業テーマ：課題研究Ⅰ(基礎) 
ルーブリック項⽬例：内容・構成・姿勢・主体性 
ルーブリック段階設定：S⇒A⇒B⇒C⇒D 
具体的内容：以下のステップに沿ってルーブリッ
ク評価の実践を組み込んだ授業を展開した。 

1. 事前オリエンテーションと基準の提⽰：対
象学⽣に対し、ルーブリック評価の意義を
説明するとともに、各項⽬の評価基準につ
いて解説を⾏った。 

2. 評価⽤紙の事前配布：⽬標とするパフォー
マンスを意識した事前準備を促すため、ル
ーブリック評価⽤紙を事前に配布した。 

3. 発表および⾃⼰評価の実施：2026 年 1 ⽉
6 ⽇・13 ⽇の 2 ⽇間に分けてプレゼンテー
ション発表会を挙⾏した。学⽣は⾃⾝の発
表が終了した時点で即座に⾃⼰評価を⾏
い、評価⽤紙を提出した。その後、1 ⽉ 8
⽇より Microsoft Forms を⽤いた事後アン
ケート調査を開始した。 

倫理的配慮：対象学⽣に対し、本調査への協⼒は
任意であり成績評価とは無関係であること、およ
びプライバシーの保護について事前に説明を⾏っ
た。アンケートの回答送信をもって本研究への同
意とみなし、得られたデータは匿名化処理を施し

た上で統計的に処理した。 
 
7 アンケート内容(Microsoft Forms) 

 
今回はルーブリック評価導⼊による学習効果・

理解度・⾏動変容・受容性を評価するために、プレ
ゼンテーション後にアンケート（全 12 項⽬）を実
施した。回答形式は 5 件法（「とてもそう思う」「や
やそう思う」「どちらとも⾔えない」「あまりそう
思わない／あまり変えていない」等）で構成され、
⾃由記述欄を 2 項⽬設けた。質問項⽬は以下の 4
領域に分類した。 
① ルーブリックの理解度 
ルーブリックの観点やレベルが学⽣にとって分か
りやすいかを評価する項⽬である。 
② ルーブリック評価の学習効果 
ルーブリック評価の活⽤によって、プレゼンテー
ションの振り返りや可視化がどの程度促されたか
を評価する項⽬である。 
③ ⾏動変容度 
ルーブリックの提⽰が、学⽣の事前準備や主体的
な取り組みなどの⾏動変容をどの程度促したかを
評価する項⽬である。 
④ ⾃由記述 
オープンクエスチョンにて、ルーブリックの教育
的機能と運⽤⾯の課題を探索的に把握するための
項⽬とした。 
 
8 アンケート結果 
 
・集計期間 2026 年 1 ⽉ 8 ⽇〜1 ⽉ 27 ⽇(19 ⽇間) 
・有効回答数：14/14 
・集計⽅法：Microsoft Forms 
・⽅法：単⼀クラスの受講者を対象に、10 項⽬
と⾃由記述 2 項⽬からなるアンケートを実施し
た。 
結果：有効回答は N=14。平均値が最も⾼かった
のは「⾃分のプレゼンを振り返れた」(平均 4.79) 
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(図表 1)と「次回に向けた改善点を明確化」(平均
4.64)(図表 1)で、いずれも肯定率 100%(図表 2)
であった。⼀⽅、「ルーブリックの継続利⽤希
望」は平均 3.71(図表 1)、肯定率 57%(図表 2)に
留まった。⾃由記述では「評価基準の明確さ」
「分かりやすさ」「資料作成の指針」「改善点の明
確化」への肯定的⾔及が多く、改善要望としては
「質疑応答の時間配分」「⾃⼰評価と教員評価の
ずれ」「評価項⽬の複合性」「タイムキーパー⾳の
⾳量」等が挙がった。 
 
9 考察  
 
・学習者の⾃⼰評価促進 
ルーブリックにより評価観点や評価尺度が提⽰さ
れることで学⽣が⾃らのパフォーマンスを客観的
に振り返り（リフレクション）することが可能と
なったと考えられる。 
・教員間の評価基準統⼀ 
評価者によりチェックリストなどではどの視点で
みているかにより、評価者間での評価のズレを最
⼩限に抑え、指導および評価の⼀貫性を担保でき
る可能性が⽰唆された。 
・評価の透明性の担保 
評価基準や評価⽔準を予め学⽣に明⽰しておくこ
とで評価プロセスの透明性が⾼まり、学⽣⾃⾝が
⽬指すべき到達⽬標や課題を具体的に把握しやす
くなるというメリットが挙げられる。 
ルーブリック評価は様々な場⾯での応⽤が期待で
きる。今回はプレゼンテーション場⾯での⾃⼰評
価、他者評価にルーブリックを導⼊した。ルーブ
リックの内容や構成にはまだまだ改善点があるこ
とがアンケート結果から推察された。特に項⽬が
複数にかかっているなど判断がしにくい場⾯があ
った。しかしながら学⽣の主体的な資料の⾒返し
や、発⾔回数の増加など⾏動変容が認められたこ
とは成果として挙げられる。ただ回数⾄上主義に
なり、肝⼼な質問内容の質の向上が付いていかな

い状態が懸念される。そして⾏動変容は⼀度では
また戻ってしまう可能性があるため、何を評価す
るのか明記し学⽣に共有することで⾏動変容を促
し続け習慣へと変容出来ると考える。 
今後の展開として早急に全ての授業へ導⼊には⾄
らないのが実情である。数年単位で教員研修や授
業の内容と評価を⾔語化しルーブリックを作成し
ていく必要がある。 
 
 
図表 1 アンケートの平均 

 
 
図表 2 各項⽬の肯定率 

 
 
注釈 
*1 課題研究は、⻑野医療衛⽣専⾨学校が提供する
カリキュラムの 1 つで、学⽣個⼈に課題を設定さ
せ半期を通じて実験や調査をする授業である。 
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