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要 旨
コンピテンシーとは，一般的に職務における高業績を支える行動特性とされる．昨今多くの機関や団体

が職務に応じたコンピテンシーを定めようとする一方，コンピテンシーの概念要素や定義の氾濫も指摘さ

れてきた．本研究は，医学・健康関連領域のコンピテンシー研究数および学術分野の推移からコンピテン

シー概念が用いられてきた経緯を整理し，今後の研究について示唆を得る事を目的とした．

文献レビューを行った結果，医学・健康関連領域では，臨床能力に始まり，近年では教育・人事面から

複合的にコンピテンシーを検討していた事が明らかとなった．医学・健康関連領域のコンピテンシー研究

においては，コンピテンシー概念の複雑さを考慮し，まず職域固有のコンピテンシーを確立する必要性が

示唆された．
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Abstract
Competencies are generally considered to be behavioral characteristics that support superior

performance in a job. Recently,many institutions and organizations have been trying to set competencies

according to their duties. Meanwhile, it has been pointed out that there are too many conceptual

elements and definitions of competencies. The purpose of this study was to sort out the history of how the

competency concept has been used from the number of competency studies in the medical and health

related fields and the transition of academic fields, and to obtain suggestions for future research.

A literature review revealed that the examination of competencies in the fields of

medical/health-related began with clinical competence, and in recent years, competencies have been

examined in a complex manner from the aspects of education and human resources. Considering the

complexity of this concept, in order to study the competencies in medicine and health it would be

necessary to establish a definition of competency that would be specific to the occupational area.
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Ⅰ はじめに
１．コンピテンシーを巡る動向
Competency（以下コンピテンシー）にまつわ

る能力の概念は雇用と経済，教育と幅広い分野で

検討され，それぞれの領域に合わせてコンピテン

シーが何を示しているかの定義に広がりが見られ

る．一方で，コンピテンシーは雇用者や定義者が

求めるものを表しただけに過ぎず，構成要素と定

義の氾濫がある事や（Zemke 1982；加藤 2011)，

社会文化的コンテクストに基づくコンピテンシー

の複雑さ並びに選択プロセスにおける不均質性か

らおこる概念の多層性は，後の行動や人格要因等

との関連検証性を困難にさせる（OECD 2001）こ

となど，コンピテンシーの過度な適用も指摘され

ている．

雇用，経済，教育において職務の質を保証する

意図で定められてきたコンピテンシーについて，

医学・健康関連領域で再度検討をするにあたり，

どのような課題があるかを，現況だけではなくこ

れまでの研究動向からも検討する必要があると考

えられた．

２．用語の定義
コンピテンシーという単語の語源は「能力」で

あり，現在は「高い業績を上げるための行動特性」

と訳される（Spencer & Spencer 1993； Mirabile

1997）．Competence（以下コンピテンス）とコン

ピテンシーは，用いられる内容によって使い分け

られる事もあるが，本稿では出典の記載に関わら

ずコンピテンシーに統一する．ただし，クリニカ

ル・コンピテンス，コア・コンピタンスのように

固有名詞として使われる場合，原文をそのまま用

いる．

３．研究の目的
本研究は，コンピテンシー概念の研究について，

文献検索データベースを用いて国内外の研究動向

を示していく．主に医学・健康関連領域でのコン

ピテンシー研究の文献数およびそれらが該当する

学術分野をまとめ，コンピテンシーという用語と

概念がどのように研究で用いられてきたかを整理

し，考察する．個々人並びに集団，地域などの文

脈に沿った多様な構造要因を含むコンピテンシー

概念が，医学や健康関連の領域に影響した経緯を

知る事で，該当する領域の各職種がどのような状

況で職務における能力を検討してきたかが明らか

になる．この事は，今後，コンピテンシー概念を

扱う研究において意義が高いと言える．

Ⅱ 方法
本稿で扱う文献は，国内外の学術誌で出版され

た論文とする．また査読の有無についても集計

し，分野は主に医学健康関連の論文での研究動向

を示していく．日本国内の文献検索は，分野ごと

の分類がなされている「科学技術情報発信・流通

総合システム」（以下J-STAGE）の文献検索デー

タベースを用いた．J-STAGEは，文部科学省所

管の国立研究開発法人科学技術振興機構（JST）

が運営し，国内の自然科学から人文・社会科学，

さらに学際領域を含む科学技術情報の発信を行っ

ている．

国外文献の検索は，Pro Quest社が提供する人

文・社会科学から自然科学までの分野の多言語の

雑誌論文を収録したデータベースを用いた．可能

な限り年代順および，学術分野並びに職種別に文

献内容を概観し，研究の動向を見定める事で得た

示唆から，今後の研究課題を考察し明らかにする．

本稿では下記の順に，検索データベースから得た

結果を示していく．

１．国内コンピテンシー研究の文献数推移

１）査読あり・なし文献数の年代別推移

２．国内コンピテンシー研究の学術分野

１）国内コンピテンシー研究の分野別内訳

２）医学・保健衛生系におけるコンピテンシー

研究文献数の年代別推移

３）国内における医学・健康関連領域ごとのコ

ンピテンシー研究動向
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３．国外コンピテンシー研究の文献数推移

１）査読あり・なし文献数の年代別推移

４．国外コンピテンシー研究の学術分野

１）文献の主題別内訳並びに年次推移

２）国外における医学・健康関連領域ごとのコ

ンピテンシー研究動向

Ⅲ 結 果
１．国内コンピテンシー研究の文献数推移
１）査読あり・なし文献数の年代別推移

J-STAGEの詳細検索機能から，「論文タイトル」

を検索指定し，検索キーワードを「コンピテンス」

「コンピテンシー」「competence」「competency」

の４つとした．４つのキーワードをOR検索し，

該当する文献数から「査読あり」の件数を差し引

いて査読なし文献数を求めた．次いで，全ての学

術分野の文献数を５年ごとに集計した結果を図１

に示す．

検索の結果，コンピテンシー研究の文献数は

1990年代から増加しはじめ，1995年以降に急増し

た．そして2015年以降も文献数は増加し続けてい

る．また近年では，査読あり文献の方が，査読な

しのものに比べ割合が多くなっている．

２．国内コンピテンシー研究の学術分野
１）国内コンピテンシー研究の分野別内訳

次に，J-STAGEのデータベースで分類された

25の専門分野におけるコンピテンシー研究の文献

数を示す．全年代でのコンピテンシー研究文献数

の分野別内訳を集計するにあたり，一つの学術誌

が複数の分野をまたぐ登録をしている事から重複

がある事，システム上，上位５位までの表示とな

る事などからコンピテンシー研究の動向を詳細か

つ完全に分類するには限界がある．そのため

J-STAGEの分類に従い，あくまで分類されたそ

の傾向を見るものとする．検索条件は，上述した

コンピテンシー研究出版年代の設定に加え，検索

フィルターに専門分野の大分類となる５つの「基

礎科学系」，「ライフ系」，「医学・保健衛生系」，「工

学系」，「学際科学系」，「人文・社会科学系」を指

定し，それぞれの学術分野での文献数と査読の有

無を集計した．以降の文中では，５つの大分類を
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図１ 国内コンピテンシー研究数の推移



「 」，25の小分類を〈 〉とする．この結果を表１に

示す．

コンピテンシー研究文献数の内訳は，小分類が

７と多い事もあってか，〈心理学・教育学〉を含む

「人文・社会科学系」で702件と最多であった．次

に「医学・保健衛生系」が458件と多く，査読あり

文献数の割合は5つの大分類中で最も多かった．

〈生物学，生命科学，基礎医学〉を含む「ライフ系」

が351件，〈情報科学〉，〈環境学〉を含む「学際科

学系」が346件と続いた．

ここからは，図１および表１の結果より査読あ

り文献かつ，公表年の古いものから研究動向を見

ていく．コンピテンシー研究は「人文・社会学系」

のうち，小分類〈人類学・史学・地理学〉におい

て 1959 年 に 1 編 あ っ た．職 業 的 同 一 化

（occupational identification）と 職 業 的 適 正

（occupational competence）の関連と題し，テネ

シー州ナッシュヴィル市で成功した黒人商業者を

対象とした研究である．そこではすでに，より詳

細かつ意義のある，成功と成功者を図るための尺

度を作る必要が述べられている（青柳 1959）．

1960年代には，生体機能としてコンピテンシー

の語を用いた研究が散見された．〈生物学・生命

科学・基礎医学〉で，昆虫の細胞に内在する能力

としてのcell competence(反応特性)や，血清抗体

の産生能力としてコンピテンシーの語を用いたも

のがあった．

1967年には，複数の学術分野に属する体育学研

究において，運動部員のパーソナリティや行動，

相互の集団作用の構造について研究があった（東

山・丹下 1967）．国内では1960年代までに，生物・

基礎医学では現在とは異なる意味でコンピテン

シーの用語が扱われ，社会学・心理学並びに教育

分野では現在のコンピテンシー概念に類する研究

があった．

1970年代は，心理・教育分野のコンピテンシー

研究が散見された．〈心理学・教育学〉に英語教育

指導法の研究があり（上杉 1976），また，英語で

のコミュニケーションは，言語能力としてのコン

ピテンシーと現実場面としてのパフォーマンスを

二分した説明では不足するとした研究があった

（山岡 1978）．1977年同様に，社会科ではどういっ

た教材や学習方法が社会的判断力を育成するかが

検討され（児玉 1977），同年，小学校教員の資質

形成についての研究があった（水原 1977）．この

ように1970年代は，学習者の能力側面についてコ

ンピテンシーが介在するなどとし，行動や結果と

してのコンピテンシーを教育目標とする様相が加

わっている．コンピテンシーの能力観と育成に伴

う流れはこの後も続き，1995年以降よりコンピテ

ンシー概念に関連する研究は急増している．

小分類〈経済学・経営学〉では，重複検索され

る体育学のものを除外した最も古い文献で，1981

年アメリカにおける基礎能力教育（Competency
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Based Education）運動と題したものが始めであっ

た（遠藤 1981）．次いで時期を開け1997年に企業

を対象としたものが２編あり，2000年以降，コア

コンピテンスをタイトルに含むものを中心に，年

ごとに10編程度見られている．国内のコンピテン

シー概念に関連する研究は，職業，アイデンティ

ティ，集団構造や文化，生体の機能，心理発達な

どの様々な要素から起こり，次第に個人の能力観

へ移行し，教育・経済の立場から見たコンピテン

シーが語られるようになっている．

２）医学・保健衛生系におけるコンピテンシー研

究文献数の年代別推移

さらに，検索フィルターで大分類のうち「医学・

保健衛生系」を指定し，これらの研究動向を追っ

た．ここでの小分類は〈一般医学・社会医学・看

護学〉，〈臨床医学〉，〈歯学〉，〈薬学〉の４つであ

る．査読ありの文献で，年代ごとに集計した結果

を図２に示す．

小分類の〈一般医学・社会医学・看護学〉は，

人間工学，公衆衛生，救急医療，産業衛生，老年

医学，精神医学，労働科学，特殊教育学，国際保

健，看護などを含む広い領域であった．〈臨床医

学〉は，臨床神経，栄養学，泌尿器などの専門医

学領域に加え，保健医療福祉，健康教育，医学教

育などが含まれていた．〈歯学〉〈薬学〉は，学術

分野の重複から歯学，薬学双方に分類される文献

があるなど混在していたが，おおよそ分類名通り

の文献が検索された．

「医学・保健衛生系」コンピテンシーの研究文

献数は，全分野の年代別動向とはやや異なり，段

階的に増えるのではなく，2000年代から〈一般医

学・社会医学・看護学〉で急増した．また同時に

医学教育を含む〈臨床医学〉で研究が増加してい

る．そして2015年から現在にかけて，その２分野

の研究数が上位に位置しかつ増加を続けている．

３）国内における医学・健康関連領域ごとのコン

ピテンシー研究動向

ここからは大分類「医学・保健衛生系」の査読

あり文献のうち，領域ごとの研究動向を概観して

いく．ここで用いる職種は，医師，歯科医師，看

護師，保健師，理学療法士，作業療法士，言語聴

覚士とする．
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1990年以前の文献は，分野の重複によって検索

される体育学研究や，基礎医学の生体機能に関す

るものであった．それらを除外し発行年の古いも

のから見ると，小分類の〈一般医学・社会医学・

看護学〉では，1996年，特殊教育学において精神

遅滞児の自己能力評価・社会的受容感といった能

力を測定するコンピテンシー研究があった（大

谷・小川 1996）．翌年1997年，看護診断と実践家

の能力と題し，専門職の能力観についての研究が

あった（幸阪ら 1997）．〈臨床医学〉では，最も古

いもので1998年，保健婦による臨床能力と題した

研究があった（萱間 1998）．国内での健康関連領

域のコンピテンシー研究は，心理発達，看護領域

における臨床もしくは実践能力についてのものが

研究の契機となっている．

理学療法，作業療法，言語療法のリハビリテー

ション３職種においては，研究分野の重複によっ

て様々で，〈一般医学・社会医学・看護学〉にも〈臨

床医学〉にも結果が示された．理学療法では，

2006年，2010年に臨床能力（Clinical competence）

の学習と教育の文献があるが実証的な内容ではな

かった（伴 2006；平上 2010）．2017年に理学療法

士の臨床能力と経験年数の関連について検証され

（芳野 2017），2019年に初任者研修の効果判定に

臨床能力評価尺度を用いた研究が行われている

（山下・堀本 2019）．

作業療法では，2019年，2020年に１編ずつ，生

活期リハビリテーションに携わる作業療法士のコ

ンピテンシーの抽出から自己評価尺度の開発へと

一連の研究があった（横井ら 2019；横井・石井

2020）．言語療法または言語聴覚士では，文献は

検索されなかった．リハビリテーション職種で

は，臨床能力の育成・教育の面でコンピテンシー

概念を題した実証的な研究は，近年起こり始めた

と言える．

３．国外のコンピテンシー研究の文献数推移
１）査読あり・なし文献数の年代別推移

次いで国外のコンピテンシー研究の動向を追

い，コンピテンシー概念が用いられてきた経緯を

概観する．国外文献の出版年代を調べるにあた

り，Pro Questの文献検索データベースで，医学文

献データベースMEDLINEと，看護および健康関

連領域データベースNursing & Allied Health

Database（以 下 N&A）の ２ つ を 選 択 し た．

MEDLINEは，米国国立医学図書館（NLM）の学

術誌文献データベースであり，生物医学と健康を

対象に，ライフサイエンス，行動科学，化学並び

に科学および基礎研究と臨床ケア，公衆衛生の従

事者が必要とする生物工学の領域を包含する．

N&Aは，ProQuest社が提供する看護および健康

関連領域に関する文献やリソースの学術データ

ベースである．国内文献数に比べ大量の文献とな

るため，国外の研究動向は医学・健康関連領域の

ものとする．

詳 細 検 索 の キ ー ワ ー ド は「competence」

「competency」の２つでOR検索を行った．文献

数の多さからして，キーワードをタイトルに含む

文献を集計した．さらに検索フィルター機能で

Source type（発信元タイプ）をScholarly Journals

（学術誌），Population（個体群）をHumans（人間）

とし，重複する文献を除外した．10年ごとに区切

り年代ごとの文献数を集計した．その結果を図３

に示す．

集計の結果，コンピテンシーをタイトルに含む

研究は1960年代から増加が始まり，1970年代に

378件とおよそ倍増した．1980年代以降，段階的

に増加し2000年代で急激に増加した．2010年代で

は全文献数の増加は続いたが，査読なし文献に比

べ査読あり文献数の割合は減少した．

４．国外コンピテンシー研究の学術分野
１）文献の主題別内訳並びに年次推移

Pro Quest文献検索データベースの検索フィル

ター機能のうち，Pro Quest社による文献種別の

分類基準であるSubject（主題）別に文献を分類し，

コンピテンシー研究の行われた学術分野を集計し

た．MEDLINE に お け る Medical Subject
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Headings（MeSH）分類は，N&Aの文献を検索し

ないため，Subject分類を用い２つのデータベー

スで示される結果を集計した．論文が該当する分

野数は重複がある事と，文献数の多さから10年ご

との年代で集計したのち，この作業で学術分野と

みなす主題分類は上位20までとしコンピテンシー

研究が行われた学術分野の推移を求めた．その結

果を表２に示す．

人間を対象とするコンピテンシー研究分野は，

1940年代に精神医学で１つ，1950年代22あった．

1950年代にはすでに，clinical competence（臨床

能力），nursing（看護），professional competence

（専門能力）の主題分類が見られた．また1960年

代に主題分類の総計数は256と急増した．この中

で，index medicusとして検索される医学論文で

は，人間の内臓器官など生体機能における研究が

中心であった．一方1960年代では，curriculum（教

育課程），educational measurement（教育測定）

といった教育関連のものが現れ，adult，childなど

年齢の区分が見られるようになった．

1970年代に入ると研究の分野数は930と急増し，

1980 年 代 で は さ ら に 2490 と 増 加 し．

competency-based education（コンピテンシー基

盤型教育），attitude of health personnel（医療従

事者の態度）の要素がコンピテンシー研究に加

わったことが特徴となる．また，surveys and

questionnaires（調査と質問紙）がこの年代から

加わり，コンピテンシーの調査や尺度化が広まっ

たとみられる．

1990年代には，6299と分野数はさらに倍増し，

health knowledge，attitudes，practice（健康に関

する知識，態度，実践）というように，医学領域

で用いられるコンピテンシーの概念が多様化し

た．同じように，mental competency（精神面の

コンピテンシー），cultural diversity（文化的多様

性）の分類が加わり，コンピテンシー概念範囲の

拡大があった．2000年代で，学術分類数の総計は

15218と最大値をとり2010年代で減少した．国外

の医学関連領域におけるコンピテンシー研究の学

術 分 野 は，1950 年 代 の clinical competence，

nursing，professional competenceの検討から起

こり，年代を経るごとに，隣接する学術分野を含

みながら段階的に増加していった．
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図３ 国外コンピテンシー研究数の推移



２）国外における医学・健康関連領域ごとのコン

ピテンシー研究動向

次いで，表３に示した職種ごとの内訳から，査

読ありの文献で，職種別に年代の古いものから見

ていくと，1939年，歯科教育での臨床能力評価に

ついて文献があった（Frech 1939)．年代を経て

1973年，歯科教育において臨床能力を質や量，パ

フォーマンス基準から定義しようとするものが

あった（Mackenzie 1973）．医師の文献は，関連

領域と職種を含み重複して検索されるため，最も

古いものは判然としないが多くの文献があった．

医師並びに医学領域では，1950～60年代にかけて，

生体機能としての意味でコンピテンシーを用いた

ものが多かった．一方1952年，学童の心身におけ

る発達のため，教師が健康プログラムに医学的側

面と看護的側面を取り入れる目的で医師，看護と

協働するものがあった（Vavra・Corbally 1952）．

心理学および心理療法でコンピテンシーに着目し
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た文献があり，また能力の概念のうち動機との関

連を心理学的に再考する文献があった（Thorne

1953；White 1959）．1954年には，身体リハビリ

テーション医学におけるProfessional Competence

（専門能力）評価について文献があるなど（Gerken

1954），人間の能力についての研究が増加しはじ

めた．

看護では，看護の専門能力教育と臨床能力につ

いて文献があった（Aynes 1957；Nite 1960）．以

降も定期的に学術誌の文献は刊行され，1979年に

は，看護の臨床成績を評価するコンピテンシー・

モデル研究があった（Voight 1979）．保健師では，

2013年災害対応と管理能力について文献があり

（Luo et al 2013），2015年には，日本の保健師のた

めのモラル能力の測定尺度が開発されるなど

（Asahara et al 2015），近年の文献は国・地域ごと

の特定の場面におけるコンピテンシーの検討で

あった．

理学療法では，1969年，理学療法学生の臨床能

力評価について文献があり（Wilhelm 1969），1973

年には，アメリカ理学療法士協会のコンピテン

シー試験採択に関する文献があった（APTA

1973）．1977年にはコンピテンシーベースの理学

療法教育評価における利点が述べられている

（May 1977）．作業療法では，1963年に作業療法士

の工芸能力育成について文献があった（Jackman

1963）．続いて児童の行動障害において，能力と

衝動，能力と適応と題し，コンピテンシーと動機

づけの心理学的要素をふまえた治療に関連した文

献があった（White 1971；Smith 1974）．そして

1975年，作業療法学生の臨床能力評価尺度の検証

がなされている（Crocker et al 1975）．言語療法

では，1990年に嚥下障害への対処の必要性の高ま

りに応じ臨床能力が検討され（Mody・Nagai

1990），1995年には，それらの臨床能力トレーニン

グの文献が続いた（Martin 1995）．リハビリテー

ション職種では，1950年代から臨床能力について

の文献があり，1960年代以降，各職種の専門能力

の検討と検証が進み，その後コンピテンシーが専

門教育に組み込まれていった．

国外におけるコンピテンシー研究は，1939年の

歯科医学教育のものがあり，1950年代は健康的な

児童の発達側面としてのコンピテンシーに，心

理・医学・看護・教育の分野がコンピテンシーを

通じて参与し，複合的にコンピテンシーが取り扱

われていた．看護は定期的に臨床能力を検討し，

次いでリハビリテーション医学では，自らの職務

における臨床能力および専門能力としてコンピテ

ンシーが検討されていた．国外における医学・健

康関連領域のコンピテンシー研究は，1950～1960
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年代から，それぞれの職務における能力の検討並

びに専門教育において検討されていた．そこでは

職務の対象者における何らかのコンピテンシーの

研究と，職務従事者自身の能力の研究が並行して

行われ，またコンピテンシーの育成を通じて，多

職種が連携を図る様相も見られた．

心理学領域でコンピテンシーの背景にある行動

や動機など精神的要因の影響が言及されたのち，

臨床能力の教育にそれらの視点が加わり，それ以

降，看護領域を契機にコンピテンシー研究が盛ん

になり，職種の適性，能力の尺度としてコンピテ

ンシーが用いられている．近年では，各職種の職

務範囲の広がりに応じて求められるコンピテン

シーが，同時に拡大してきたコンピテンシー概念

によってさらに多義化し検討が加えられている．

しかし，現在のコンピテンシー概念における複雑

な構成要因は1950～1960年代ですでに検討され始

めていた．このように，医学・健康関連領域の職

務に関する能力の検討は，職務を通じて多領域と

関わり合い，2000年前後のコンピテンシー概念の

研究が急増する以前から行われていたと言える．

Ⅳ 考察
本研究は，コンピテンシーという用語と概念が

どのように用いられてきたかについて，国内外の

研究動向の整理を試みた．それらを通じて得た結

果を基に，医学・健康関連領域とコンピテンシー

との関連を考察し，今後の研究の課題を述べる．

１．コンピテンシー研究と文献数の推移における
推察

コンピテンシーを題する研究は，国内外ともに

1950年代より散見されていた．そこでは，生物学

的，基礎医学的にコンピテンシーの語は何らかの

内臓器官や生体機能として，単一の意味で用いら

れていた．一方，同じく1950年代の国外ではすで

に，臨床能力，専門能力としてのコンピテンシー

研究が行われていた．分野と主題の分類からみ

て，人間の能力としてコンピテンシーを扱う研究

は，文化，心理，教育など多領域の学術分野で先

駆的に行われ，その後の数年間において医学・健

康関連領域に拡大したとみる事ができる．

ほどなく，1960年代には，能力の背景にある心

理的要因や動機づけの研究がさらに進み，コンピ

テンシーが人間の単一の機能を表すというより

も，概念群として扱われる様相となった．このと

き，教育，発達，心理の面から検討が加えられて

いる．その流れをうけ，1970年代にコンピテン

シー研究は急増し，1980年代には，コンピテンシー

基盤型教育が多分野で行われたこともあり，研究

分野はさらに拡大した．

そして，年代を経るごとに，コンピテンシーの

示す能力，行動特性に起因する精神・心理機能面

が着目され，1990年代では，健康に関する知識，

態度，実践といった主題が加わっている．これら

の推移は，心理発達におけるコンピテンシーが，

教育分野で検討されていた学習結果としてのコン

ピテンシー概念とともに，多分野におけるコンピ

テンシー観と融合して1970年代に急増したものと

推察できる．

また1980年以降，医療従事者の態度および，知

識，実践などの主題が加わった事からは，コンピ

テンシーが臨床上の能力を示すだけではなく，心

理要因が行動を規定するといった構造的な前提が

医療健康関連領域で一般的になってきたものと推

察される．

ならびに，1990年代のコンピテンシー研究の急

増は，コンピテンシー概念が，一般企業を含め職

域を問わず用いられたことの影響があると考えら

れる．知能テストの結果が職務における高業績を

予測しないという指摘から，経営ならびに人事の

面でコンピテンシー概念が提唱された以降

（McClelland 1973），一般企業の卓越した業績を

なす者と平均的な者を峻別するコンピテンスの組

み合わせが発見された（Boyatzis 1982)．それら

に続き，様々な職種間でコンピテンシーを比較す

るコンピテンシー・モデルが体系化された

（Spencer＆ Spencer 1993）．この国内外の企業に
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影響を与えた一連の研究は，それまでの医学・健

康関連の臨床能力の検討とは異なるものである．

しかし，それらのコンピテンシー・モデルの潮

流は，近年の医療技術の複雑化，細分化による個

人の職務の限界性や，領域を一つに絞って職務を

行うことの限界性（佐伯 2014）といった現況と合

わさり，医療従事者の人事管理として職務の質の

評価に取り入れられたものと考えられる．

そして，1997年から2003年に行われたコンピテ

ンシーの国際的かつ学際的な合意形成を図る

DeSeCoプロジェクト（OECD 2001）は，教育と実

務をつなぐ概念基礎として，各分野で急速に研究

が進む契機になったと考えられる．

２．国内外の医学・健康関連領域におけるコンピ
テンシー観の差異

医学・健康関連領域におけるコンピテンシー概

念の研究は，国外では専門能力，臨床能力として

のコンピテンシーが1950年代より検討されてい

た．ほどなく70年代にかけ教育分野における学習

とその結果としてのコンピテンシー概念形成と時

期を同じくし，人間が人間を対象に職務を遂行し

ていく医学・健康関連領域における能力観が研究

されている．

対して，国内における「医学・保健衛生系」の

コンピテンシー研究は，2000年以降に急増した．

これは経営学領域でコンピテンシー概念が我が国

に紹介されたのち，この時期に注目が集まったも

のと考えられる．国内のコンピテンシー研究の文

献数推移からしても，各分野で散発的に文献が

あったのち，2000年以降急増した点が国外研究動

向との違いとなる．

国内のコンピテンシー研究の急増は，年代から

すると1990年代に提唱された企業におけるコア・

コンピタンスにまつわるもの以降となる．そのた

め，国内の医学健康関連領域のコンピテンシー研

究は旧来からの臨床能力・専門能力といった能力

観の国外研究動向を踏襲したものでない可能性が

ある．1995年代より急増した国内のコンピテン

シー研究は，それ以前から査読なし文献や業界紙

で存在していた可能性はあるが，その場合研究の

質の高さは確認しがたい．よって，国内でコンピ

テンシーを概念群として捉えた医学・健康関連領

域の研究は比較的に新しいものであると言える．

３．コンピテンシー概念からみる能力観が必要な
領域の拡大
国内外で研究動向年代の相違はあったが，医

学・健康関連領域においては，医療・福祉サービ

スの結果の質の担保として人事管理・教育の必要

性の高まりに応じた研究が進んだと考えられる．

1970年代の米国省庁の主導により，学校教育の説

明責任を果たす一環として発展したコンピテン

シー基盤型教育（Woodill・Cahorn 2006）が，多角

的に能力を可視化しようとする経営・人事領域で

用いられたコンピテンシー・モデルと合わさり，

医学・健康関連領域の養成教育にも取り入れられ

たと考えられる．そして，現在，医学・健康関連

領域における各専門職種並びに教育機関がコンピ

テンシー概念を取り入れている（Gonczi・Hager

2010）．社会的要請に応えるために求められる新

たな職務領域や，連携を伴う局面に必要な能力を，

コンピテンシー概念によって検討し職務の質を担

保しようとする様相がより明らかとなった．

本研究の結果からすると，年代や領域，職種別

にコンピテンシーが議論にあがってきたというよ

りも，多領域の学術分野および専門職種がそれぞ

れの職責上，自己や構成員，職務の対象者や職務

範囲における人間の行動特性について，どんなコ

ンピテンシーが必要か，結果としてのコンピテン

シーが測定や定義ができるか，それらを教育に還

元していけるかについて共通してコンピテンシー

を扱ってきたとみる事ができる．そして，専門職

に対する社会的要望の高まりに答えようと，コン

ピテンシー概念を取り入れてきた経緯があると考

えられた．

以上のように，近年で言う高い業績を持ちうる

人物とそれを担保する認知・行動特性であるコン
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ピテンシーを主題にした研究は，様々な場面で人

間の心理発達を見定めようとした事に源流があ

る．そして，2000年前後で急激に増加した医学・

健康関連領域のコンピテンシー研究の背景には，

心理・教育を元に経営学領域で発展したコンピテ

ンシーの概念が，教育における資質としての検討

並びに，専門職固有の能力観と重なってきたもの

と考えられる．

４．これまでの動向から見たコンピテンシー概念
研究における課題

これまでに述べた国内外の研究動向からは，医

学・健康関連領域のコンピテンシーを探索する上

で，専門職が今までにどのように能力の醸成を

図ってきたかを知る必要性を示唆している．国内

の医学・健康関連領域におけるコンピテンシー研

究の動向は，国外のように，専門職の能力観がコ

ンピテンシー概念を通じて，職域の拡大に合わせ

て旧来から検討と検証を重ねたものではない．そ

のためコンピテンシーの心理発達・文化的多面要

素および，文脈に応じて顕在化するコンピテン

シーではなく，経営・人事管理の部分にのみ着目

した検討となる懸念がある．

よって，holistic（全体的）アプローチ（OECD

2005）と定義される心理，発達から教育，文化と

いった，人間の個と集団，社会との関連から見い

だされるコンピテンシー要素の不可分性を考慮せ

ず，コンピテンシーをキーワード的に取り入れ部

分的にのみ研究する事を避けなければならない．

コア・コンピタンスやコンピテンシー概念の流

行後には，単に定義者や雇用者，コンピテンシー

を定義するビジネスサービスが求めるものである

等の批判が必ずあり，概念整理が十分になされな

い研究では，混乱を招くのみとする先行研究の批

判を重ねて受ける恐れは高い．

加えて，多面的概念であるコンピテンシーのど

の側面を測定し，コンピテンシーが職務の何を規

定するか，対して職務に望まれる行動の何がコン

ピテンシーを規定するかの循環についても，詳細

かつ範囲を限定し検討する必要がある．そのため

には国際的，学際的にコンピテンシーの合意と定

義を図ろうとする大規模な研究を除いては，一般

的すぎる能力の測定や比較ではなく，固有な職務

内容に基づいて求められるコンピテンシーを探索

する事が望ましい．

そして，これまでに検討されてきた専門職種ご

との能力観と社会情勢から求められる役割の状況

から分析する事が，今後の医学・健康関連領域に

求められるコンピテンシー概念の形成に寄与する

ものと考えられる．

本研究の結果，今後医学・健康関連領域のコン

ピテンシーを研究するにあたり，概念の複雑性お

よび状況の多様さに伴う検証の困難さが課題とな

る事が明らかとなった．いかなる状況において，

コンピテンシーのどの側面を探索するかの選択が

重要である事が示唆された．
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