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実習スケジュール・日程 

【目的】 
北海道稚内市で、医療・福祉・教育や地域住民との交流など多岐にわたる分野でのインタビュー

や視察を通じて、地域の現状について多角的に学び稚内特有の特徴を特定する。 
また、特定した問題の原因について仮説を設定し、現地での行動に繋げ提言を作成する。 

8月18日 (月) 

●​ 12:30 稚内空港到着後、少年の自然の家へ移動 
●​ 18:00頃 (未定) オリエンテーション、学生協議 (於: 自然の家) 

8月19日 (火) 

●​ 9:00〜10:30 沼川Aコープ店舗(JA北宗谷)訪問 
●​ 10:30〜11:00 稚内高等学校訪問 
●​ 11:00 鐘淵伸宏牧場見学 
●​ 14:00 アイン薬局インタビュー (於: 友の会事務所) 

○​ 15:00にインタビュー終了後、保健福祉センターへ移動 
●​ 17:00 市役所訪問後、西條稚内店へ 

8月20日 (水) 

●​ 10:00 北5町内会長(表さん)インタビュー(保健福祉センター内) 
●​ 14:00〜14:45 國枝院長インタビュー (市立稚内病院 7階会議室) 
●​ 15:00 道北勤医協宗谷医院訪問 
●​ 18:00 歓迎会 (大黒2-1-9 大黒ビル3階) 

8月21日 (木) 

●​ 10:00 山田榮春氏インタビュー (保健福祉センター内) 
●​ 13:00 クリニックはぐ伊坂先生インタビュー (保健福祉センター内) 
●​ 13:30 市立稚内病院研修医インタビュー (市立稚内病院 7階会議室) 
●​ 15:00 稚内高等学校生徒看護科懇談 

8月22日 (金) 

●​ 10:00 萩見町内会長（安藤さん）インタビュー (保健福祉センター内) 
●​ 14:00 道北勤医協宗谷医院 訪問診療同行 

8月23日 (土) 

●​ 11:00 白樺町内会長（役員）インタビュー (白樺町内会館) 
●​ 13:00〜 市内観光 

8月24日 (日) 

●​ 10:30 祭会場「みはらし会館」（緑5丁目） 

 



 

8月25日 (月) 

●​ 10:00〜11:00 ひかり町内会長インタビュー (保健福祉センター内予定) 
●​ 11:30〜14:20 東中学校にて授業交流 
●​ 16:00 緑1町内会長インタビュー (保健福祉センター内予定) 

8月26日 (火) 

●​ 9:00〜 中央小学校にて授業交流 

8月27日 (水) 

●​ 9:20〜 宗谷小学校にて授業交流 

8月30日 (土) 

●​ 10:00 自然の家 出発 
●​ 12:00 稚内空港へ  

 



 

各施設での聞き取り・視察について 
　今回の視察では、稚内市内の複数の医療・福祉施設を訪問し、現場で働く方々から直接お話を

伺う機会をいただいた。事前に各施設の役割や地域の医療体制について基本的な情報を調べ

たうえで、質問事項を整理し、現場での聞き取りに臨んだ。地域医療の現状と課題、医療と介護・

福祉の連携、今後の取り組みなどを中心に、具体的な事例やご意見を伺うことを意識した。 

 

学校 

稚内高校衛生看護科　生徒の皆様 
 
交流の目的：学生から見た稚内の魅力や率直な意見など生の声を聞く機会を得ると同時に、 
看護を学ぶ者同士の交流をすることで互いに刺激を得ることを目的とした。 
交流の実施形式：地域実習に参加したA班B班の看護医療学部生３名とファシリテーターが、衛
生看護科の学生と交流をした。 
 
感想：看護科の学生は人数が少なく、少人数で学びを深めていることがわかった。また進路につ

いては、稚内での就職に強い関心を持つ学生はあまりおらず、稚内の医療に関心がある学生も

あまりいないように感じた。 
 

町内会長 

インタビューの目的：稚内市民の声が集まっていると考えられる町内会長さんへのインタビュー

で、市民の稚内の医療に対する率直な意見や地域のつながり強化のためになされている取り組

み、その町内会ならではの取り組みについて伺うことで、市民の生の声を理解することを目的と

した。 
 
ひかり町内会　佐藤忠男町内会長 
 
経歴：小学生時代から稚内で育ち、稚内高校卒業後稚内市役所に就職。福祉関係の仕事に従

事する。宗谷振興局でも9年間勤務される。平成31年に周囲の推薦により町内会長に就任し現
在7年目である。 
 
わかったこと： 
ひかり町内会は、約455世帯が所属している中規模の町内会である。町内会の役員は、市役所
の現役職員やＯＢが多く、活発な町内会活動を行っている。町内会の運営面において抱えてい

る課題は役員の高齢化であり、全国の町内会で課題として指摘されている問題をひかり町内会

も抱えていることがわかった。町内会長は若い人の積極的な参加を期待していると述べている。

市の社会福祉協議会の活動の一環として子供が高齢者宅を訪問しお弁当を届けるといったふれ

あいランチ事業が行われていて、お年寄りと子どもたちの間でのコミュニケーションがとられてい

る。また、日頃から挨拶活動や声かけ運動を大切にしているそうだ。また高齢者の孤独死防止の

ためのつながりの強化にも積極的に取り組んでいる。 
 

 



 

考察：ひかり町内会の夏祭りへの参加や町内会長さんへのインタビューを通して感じたこととし

て、高齢者と子どもたちの関わりが活発であるということである。夏祭りの最中も、主催者側とこ

どもたちが笑顔で会話をしている様子を何度も見ることができた。これは、町内会が、日常からの

挨拶運動を行っていることやふれあいランチ事業の成果であると考えられる。 
 
 
白樺町内会　柴田さん　中尾さん　清水さん　堂脇さん 
 
わかったこと：白樺町内会は複数の町内会の合併によって誕生した町内会であり、高齢化が進

んでいるが他地域と比較して参加人数や資金も多く若干の若年層の流入もある。市の社会福祉

協議会の活動の一環として子供が高齢者宅を訪問しお弁当を届けるといったふれあいランチ事

業が行われている。餅つき大会や運動会・敬老会・老人クラブと幼稚園児の交流なども行われて

いて、お年寄りと子どもたちの間でのコミュニケーションがとられている。子どもは高齢者に手紙

を書き、高齢者は子どもに靴下を編むなど相互の思いやりが育まれていることがわかる。町内会

が主催する医療講座や健康相談会などの活動はないが、ラジオ体操やカラオケなど健康維持の

ための活動は積極的に行われている。町民の在宅医療への関心も高く、情報提供の機会を望む

声がある。医療体制への不安としては、医師・看護師の減少、病院の縮小に対する不安が強い

そうだ。 
 
考察：白樺町内会は、規模の大きな町内会であり比較的若者の割合も多いことがわかった。多

世代が共に生活をしているという強みを生かし、様々な交流イベントが行われ、関係が構築され

ていると考えられる。子どもと高齢者との関わりを通して、保護者と高齢者の関わりも生まれ、関

係が豊かになっていると考えられる。また他の町内会長さんへのインタビューでも伺うことができ

た医療に対する不安は、白樺町内会の方も同様に感じていることであり 
住民の医療不安に対して何らかの支援が必要であると考えられる。 
 

北5町内会　表　純一町内会長 

今回のインタビューでは、稚内市北5町内会長が、地域医療と町内会活動の現状について詳細
に語った。 

分かったこと 

まず、救急医療体制について、市街地では救急車の到着時間に大きな問題はなく、9割以上が
適切な時間内に到着していることが分かった。しかし、名寄や旭川など遠方への転院搬送では

時間がかかり、専門医不足が課題であると指摘された。そのため、ヘリコプターやジェット機の活

用など広域搬送体制の整備が必要であることにも触れていた。在宅医療については、療養型病

床の減少を背景に重要性が高まっている一方で、住民の理解不足や家族の負担への不安が大

きいことを話していた。また、健康づくりは個人任せの傾向が強く、町内会による取り組みは限定

的だった。さらに、町内会活動全体も高齢化と若者の不参加によって縮小しており、葬儀支援の

ような従来の役割は減少する一方、ごみステーションの管理など地域生活に密着した役割は依

然として重要視されている。 

感想 

療養型病床の減少により、在宅医療が今後の医療を担う可能性が高いと考えられる。しかし、現

状では在宅医療の知識不足や不安感が強く、行政や医療機関による情報提供と支援体制の整

 



 

備が欠かせない。さらに、町内会活動者の高齢化や若い世代の不参加は、地域全体の連携力

を弱め、医療や福祉の地域支援にも影響を及ぼしかねない。町内会長が提案したような10人程
度の小さな健康づくりグループから始める、個々のつながりを重視した取り組みは、現実的で現

状に合った方策といえる。医療と地域コミュニティを結びつけることが、今後の地域医療を支える

大きな鍵になると感じた。 

感想 

今回のインタビューを通して、地域医療の課題は病院だけの問題ではなく、地域住民の生活そ

のものと深く結びついていることを実感した。特に、遠方への転院搬送や専門医不足といった課

題に対しては、医療体制の強化だけでは不十分であり、行政、医療機関、住民が連携して支え

合う仕組みが必要だと感じた。高齢化が進む中で、若い世代の参加や小規模で柔軟な健康づく

り活動が、健康を増進、地域の結びつきを強める鍵になると考えた。 

 
 
 

在宅 

宗谷医院 
 
わかったこと：宗谷医院の往診に同行させていただいた。 
高齢者施設や利用者の住宅を訪問し、診療を行った。医師と看護師、ドライバーであり支払いな

どを担当する事務の方が訪問を行っている。宗谷医院は現在常勤の医師不足という問題を抱え

ており、私たちが同行させていただいた医師も勤務の期限が決まっていた。そのため、患者に対

面し患者の情報を継続的に把握しているのは看護師と事務の方のみであり、他職種連携が行わ

れる場面や連携の重要性を見ることができた。また稚内ならではの課題として、暴風雪の日など

にどうしても往診に行く必要がある場合は、医師や看護師が乗車する車の前に、もう一台が先導

し雪かきをしながら道を作ることもあると伺った。 
 
考察： 
訪問診療で行われている診療内容自体に稚内特有のことはないが、主治医の頻繁な変化があ

ることから看護師による医師への情報共有や服薬状況の把握が医療提供の不可欠であると考

えた。また、医師は患者の診察と同時に次に来る医師への引き継ぎに力を入れていて、訪問診

療を成立させるためには情報の共有が鍵であると考えられる。 
 

市内視察 

分かったこと 

市内を歩いてまず感じたのは、車社会が強く根付いているという点だった。実際に歩いて移動し

てみると、歩行者が少なく、自家用車で移動する人が圧倒的に多い。商業施設や住宅が広い範

囲に分散しているため、車が生活に欠かせない存在になっていることが分かった。また、歩道や

横断歩道の数も限られており、徒歩での移動はあまり想定されていないように感じられた。 

このような環境では、移動手段が効率的になる反面、日常的な運動習慣が身につきにくいことが

懸念される。特に冬の寒さや積雪を考えると、歩く機会はさらに減少する可能性が高いと考えら

 



 

れる。一方で、地域の人々のあたたかさも強く印象に残った。道を尋ねた際の親切な対応や、店

先でのちょっとした会話など、日常のなかに自然な交流が生まれており、地域コミュニティのつな

がりの強さが感じられた。 

考察 

車社会の発達は、稚内のような地理的に広がりのある地域では合理的な側面を持っているとい

える。移動にかかる時間を短縮でき、買い物や通勤、通学などの日常生活を支える重要な基盤

となっている。しかし、その一方で徒歩での移動が減ることにより、運動習慣が根付きにくく、住民

の健康面への影響が懸念される。特に高齢化が進む地域では、この問題はより深刻になる可能

性がある。 

また、都市部と比べると娯楽施設や交通手段の選択肢が限られているため、日常生活がある程

度固定化しやすいとも感じた。その中で、人と人とのつながりや地域のあたたかさが、生活の豊

かさを支える大きな要素となっていると考えられる。こうした地域性は、利便性を重視する都市部

とは異なる強みでもある。 

感想 

今回の視察を通して、稚内の暮らしのあり方が少し見えてきたように感じた。車がないと不便そう

だなという印象があると同時に、運動する機会の少なさや健康習慣の課題も実感できた。 

一方で、地域の人々のあたたかさにはとても心を打たれた。観光客や外部の人に対しても壁を

作らず、気さくに声をかけてくれる雰囲気があり、こうした人と人との距離の近さがこの街の大き

な魅力になっていると感じた。都市部のような便利さはないかもしれないが、暮らしの中にある人

間らしさやつながりの強さは、稚内ならではの特徴だと思う。 

 

 

医師誘致団長　 

医師誘致団長　山田繁春団長 

日時:8月21日 

山田さん自身について 

今回のインタビューでは、医師誘致応援団長として活躍されている山田さんにお話を伺った。山

田さんはもともと北海道開発庁の開発建設部に勤務しており、その後43歳のときに市議会議員
に就任。市議として20年にわたって活動する中で、自治体の仕事で一番大事なのは医療と福祉
だという気づきを得たそうだ。市立病院の慢性的な赤字や医療人材不足と向き合うなかで、医師

誘致活動の必要性を強く感じ、平成18年には開業医誘致条例の制定に向けて動き出した。提案
から成立までは約10年を要し、多くの苦労があったが、市長交代をきっかけに実現に至ったとの
こと。現在77歳の今も地域医療のために活動を続けている姿が印象的だった。 

医師誘致活動について 

 



 

医師誘致の背景には、市立病院への外来患者の集中、医師不足、赤字経営などの深刻な問題

があった。特に当時は、ちょっとした病気でも総合病院を受診する市民が多く、外来の回転率の

悪さや人手不足が顕著だったそうだ。その解決策として、開業医を誘致し、市立病院と役割分担

を進めることが狙いだった。 

また、誘致活動において重要なのは「制度よりも雰囲気づくり」だと話していた。実際、伊坂先生

が稚内に来るきっかけとなったのも、市民との偶然の出会いだったという。市民が医師を歓迎す

る空気を作ることが、医師を呼び込み、定着させるうえで大きな力になるとの考えが印象に残っ

た。 

市民とのかかわりについて 

山田さんは、医師誘致を成功させるうえで市民の理解と協力が不可欠だと強調していた。特に、

市民の医療リテラシーや健康意識の向上が、医師の負担軽減にもつながると話していた。保健

センターでは健康意識を高める活動が行われているが、一番参加してほしい層に届いていない

という課題もある。 

市民と医師との信頼関係づくりでは、「感謝を伝える」「情報を共有する」という基本的な姿勢が大

事だと語っていた。「市民応援のある街」というのは、制度やお金だけではなく、人と人との思い

やりがある場所だと感じた。コロナ禍で一時的に途絶えた活動も、今後は再開していく必要があ

るとのことだった。 

今後の展望と課題 

山田さんは、今後の医療の在り方について「コンパクトな医療体制」への移行が必要だと語って

いた。人口減少が進むなかで、市立病院を中心に医療機能を再構築し、医療従事者と市民が

もっと近い関係になる未来を描いていた。 

さらに、外国人住民の増加にも触れ、日本のやり方に固執せず、海外のいい部分も取り入れて

共生を目指すことが大事だと語っていたのが印象的だった。医療制度や設備だけでなく、地域全

体で支える姿勢が重要になると感じられた。 

分かったこと 

今回のインタビューを通して、医師誘致は単なる制度や助成金の問題ではなく、市民と医療者と

の関係づくりが鍵になっていることが分かった。市立病院の外来集中の背景には、医療機関の

不足だけでなく、市民の利用の仕方や医療への理解度の差もある。また、医師が稚内に来る決

め手となるのは、必ずしも金銭的な支援ではなく、地域の雰囲気や市民の姿勢であるという点は

とても印象的だった。 

考察 

医師誘致は医療体制の強化に直結する重要な取り組みである一方、それを支える地域コミュニ

ティの力が欠かせないと感じた。特に、市民の医療に対するリテラシー向上と、医療者との信頼

関係構築が今後の医療の持続可能性を左右すると思う。また、医師を呼ぶだけでなく、定着させ

るための地域全体の受け皿づくりが重要になると考えた。地域医療の強化には、行政・医療機

関・住民の三者が協力し合うことが必要だと強く感じた。 

感想 

 



 

今回のお話を聞いて、医療の課題は病院だけの問題ではなく、まち全体の問題であることを実

感した。山田さんが制度よりも雰囲気づくりが大事と話していたように、人と人とのつながりが医

療の根幹を支えるのだと思った。特に印象的だったのは、偶然の出会いが誘致のきっかけに

なったエピソードであり、人の力でまちが動いていることを強く感じた。医療の課題に向き合ううえ

で、制度やお金の前に地域の人々がどう関わるかが問われていると感じた。 

 
 
 

宗谷医院 

宗谷委員：概要 
日時：8月20日 
 

稚内地域の医療の現状と課題を把握する目的で、宗谷医院において院長および看護・事務ス

タッフらにインタビューを実施した。テーマは「地域医療」であり、在宅医療の実態、医療資源の不

足、関係機関との連携、情報共有の運用、厳冬期対応などを中心に確認した。 

まず、患者対応に関しては、生活環境・家族関係・地域交流・購買行動など生活実態を重視した

コミュニケーションを徹底していた。話したがらない患者に無理強いはせず、家族や薬剤師等か

らの情報も合わせて収集し、多職種で確認する姿勢であった。看護師間の情報共有は、朝の定

例に加えて訪問後の都度ミーティングで反復し、電子カルテへ即時入力して可視化している。 

在宅医療の需要は高い一方、人材不足が深刻である。市内には訪問看護ステーションが4か所
あるが、ヘルパー不足が顕著で、看護師が本来の業務以外を補完する場面もある。往診を専門

的に回せるほどの医師数はなく、病棟閉鎖に至った事例もある。ショートステイ等の受け皿が増

えれば家族負担の軽減につながるが、現状は供給が追いついていない。核家族化や独居の増

加により、在宅ニーズは今後も高止まりが見込まれる。 

関係機関連携では、市立病院等とZoomでのカンファレンスを定期実施し、救急要請時には高齢
世帯の付き添い支援まで踏み込むことがある。薬剤管理では薬剤師の訪問支援（排便コント

ロール、剤形変更相談等）が機能し、服薬実態を踏まえた医師との調整が行われている。一方

で、一部患者に「薬がきつい」「要らない」といった拒否感があり、アドヒアランス向上には背景理

由の傾聴と代替策の提示、病院への迅速なフィードバックが要点である。 

地域・気候への対応は稚内固有の課題である。暴風雪下では前日からの予測に基づく事前連絡

や訪問優先度の選別、除雪（30〜40分）を行い、必要時はスタッフ増員やケアマネの同伴で安全
確保に努める。勤務先からのホテル滞在支援などリスク管理の仕組みも活用される。 

『感想』 

宗谷医院の皆さまから地域医療に関する貴重な知見を伺うことができた。最初に宗谷医院の体

制や役割について概況を共有いただき、在宅医療の現状、人手不足の課題、冬季の対応、そし

て看護師・ケアマネ・薬剤師・医師による情報共有の実践（電子カルテ運用やフィードバック確認）

など幅広く理解を深められた。続いて、カンファレンスの進め方や連携フロー、服薬支援の工夫

など具体例を交えてご説明いただき、地域のネットワークが住民の安心につながっていることを

 



 

実感した。今回の学びは、今後の「地域医療」をテーマとした調査・提案の基盤として大変有意義

であった。 

 

薬局 

 
 
『概要』 

稚内のアイン薬局に在宅対応についてお話を伺った。訪問は週4〜5件程度で件数は多くない
が、対象は高齢で認知機能や移動能力が低下した方が中心で、個別性の高い支援が求められ

ている。現場では一包化を基本に、不可の薬剤はホチキスで束ねるなどの工夫を加え、曜日×朝
昼夕で日付を入れた服薬カレンダーを作成するなど、実際に“飲み続けられる”設計に時間を割
いている。医師・訪問看護・ケアマネとの連携は「訪問薬剤管理指導依頼書／情報提供書」で疾

患・既往・使用薬・期待する支援まで共有し、残薬が多い場合は病識や服薬意欲を見立てつつ

処方医へ減処方を提案するとのことだった。副作用は訪問時の聞き取りに加え、独居世帯でもヘ

ルパーの気づきが早期対応の契機となることが多い。冬季は空港側のホワイトアウトを踏まえ、

晴天時に前倒しで配送し、通常業務の合間に運用する。夜間は稀で、原則は既処方で対応し、

やむを得なければ救急に委ねる。人員面では運転免許保有者が限られ、社用車がないため自

家用車で訪問（燃料費支給）しており、訪問担当が偏りやすい。周辺3店舗体制だが、欠員時は
広域応援が現実的でなく、平時からの厚めの人員配置が望ましいという。ICTは他機関の電子薬
歴を相互参照できず、マイナンバーで過去の受取履歴は見えるが直近は見えない。調剤報酬は

在宅5〜600点（1点10円）で、比較的軽症が多い稚内では概ね妥当だが、都市部の重症在宅で
は見合わない局面がある。また、一部抗菌薬は在庫逼迫があり、事前共有のうえ投与量・供給

の調整で凌いでいる。​
 所感として、同薬局は在宅の救世主として、処方の可用性と患者の生活実態を橋渡しする役割
を確実に果たしている。一方で、移動（免許・車両）という非医療的ボトルネック、薬歴の相互参照

や直近履歴の見えづらさといった情報基盤の制約が、効率と安全性の上限を作っている。社用

車整備と運転研修の支援、簡易な共同薬歴ビューの導入、残薬・多剤併用を前提にした減処方

プロトコルの標準化が進めば、残薬・副作用・配送リスクの三点はさらに低減し、限られた資源の

中でも在宅医療の質を底上げできると感じた。 

『感想』 

今回のヒアリングで、アイン薬局が在宅医療の「最後の橋渡し」として機能していることを強く実感

した。一包化や曜日別カレンダー、不可薬の束ね処理まで含めた実装的な工夫は、飲み続けら

れる処方に最大限取り組まれてのことだと強く感じた。一方で、社用車不在・免許保有者の偏在

といった移動のボトルネック、薬歴相互参照の難しさ、抗菌薬の供給制約といった“医療以外”の
壁が、質・安全・効率の上限になっている点も印象的だった。冬季の前倒し配送に象徴される運

用の柔軟性と、多職種連携による残薬・副作用の早期把握は大きな強みであり、ここに社用車

整備／運転支援、共同薬歴ビュー、減処方プロトコルの標準化が加われば、現場の負担を増や

さずに成果を一段引き上げられるはずだ。限られた資源の中で患者の生活に寄り添い、可用性

とアドヒアランスを両立させようとする姿勢に、地域医療の持続可能性を支えるプロの矜持を見

た。 

 

 



 

 

消防 
稚内消防署 
 
日時：8月22日　 
『概要』 
稚内消防署の救急医療について調査を行った。稚内市消防本部で梅田課長（救急救命士30年）
と村上主査にヒアリングを実施し、組織運営、地域医療との連携、現場課題を把握した。医療連

携は原則として市立病院、脳疾患は禎心会病院への搬送が定着しており、受け入れ難航は少な

い。病院との合同会議は現在年1回（以前は四半期ごと）に集約されている。出動面では位置情
報システムを活用しているが、無言・場所不明の通報がなお難所で、警察と連携しエリア一斉探

索で対応する。沼川区での待ち合わせ搬送は、昼は車種・ナンバー・連絡先で同定する一方、夜

間は車色識別が難しい。情報共有体制は創設以来の手順が確立しており、遅延や未整備は自

認していない。​
 地理・気象要因として、暴風雪や強風で視界不良となり到着が遅延する。必要に応じて消防所
有のショベルカーが先導（約30km/h）し、市内で10分、遠方で30分程度の影響が生じうる。長距
離搬送は旭川・札幌の三次医療圏まで及び、往復約12時間に及ぶケースもある。帰路の事故リ
スクにも配慮して運用している。体制面では24時間稼働を維持しつつ、1日7～8件の出動が標準
的で、同時多発により3台すべてが出払う事態もある。職員数の減少に対し、火災予防指導・点
検・教育といった予防行政や事務負担が増えており、現場は疲弊傾向にある。一方、住民からの

苦情はほとんどなく、軽症での119通報は年代が広がりつつも、病気への自己認識は以前より向
上している。外国人対応は翻訳アプリとジェスチャーで補完し、過去のロシア語対応では苦労が

あった。難病支援チーム（約10名）との定期連携の実例も共有された。二次災害への注意は常
に最重視され、喫煙率は高くないという。​
 改善ニーズとしては、人員確保が最優先課題であり、救急・消防・教育・予防を横断する多職
種・住民参加型の支援体制が求められる。常に100点」を求められる業務水準の中で、制度・設
備・人員の三位一体の強化が不可欠である。 
 
『感想』 
忙しい中ではあるものの時間を取っていただき稚内消防署の知見をいただいた。最初に稚内消

防署の全体像についてアンケートを行い、話し合いの中で幅広く知見を深めた。 
その後施設の案内をしていただきながら、消防署で使用している器具の体験と水上ボートの見

学をさせていただき貴重な経験をすることができたと感じている。 

 



 

 

 

 



 

JA北宗谷・Aコープ沼川／スーパー西條 

日時：8月19日 

『概要』 

本調査では、稚内市における生活習慣・健康意識・医療アクセスに関する地域差を把握すること

を目的として、郊外と中心部の2か所でアンケート調査を実施した。郊外調査は、畜産業が盛ん
な地域に位置するJA北宗谷およびAコープ沼川において行い、班員が2手に分かれ、施設入口
付近の一角をお借りして対面式のアンケートを実施した。JA北宗谷には生乳の品質検査のため
に訪れる牧場関係者が多く、Aコープ沼川には地域住民が日常的に買い物のために訪れている
ため、これらの利用者を対象とした。 

一方、市中心部に位置する西條では、都市部に居住・来訪する住民を対象に、同様の形式で街

頭調査を行った。西條は交通アクセスや医療機関への距離が比較的良好な地域であり、郊外地

域との生活環境の違いが顕著であると考えられる。本調査では、この2地域を比較対象とするこ
とで、稚内市内における地域ごとの生活習慣や医療アクセス意識の差異を明らかにすることを目

的とした。 

 

『アンケート結果』 

● JA北宗谷・Aコープ沼川 

回答数：14 

・自炊の頻度 

「毎日」と回答した人は11人(78.6％) 

 



 

「週4〜6回」と回答した人が2人(14.3％) 

「ほとんどしない」と回答した人は1人(7.14％) 

→自炊の頻度は高い人が多い 

・主要購入食品(最大3つ) 

「野菜・果物」を選んだ人は6人 

「肉類」を選んだ人は7人 

「魚類」を選んだ人は6人 

「米・パン類」を選んだ人は2人 

「お菓子・嗜好品」を選んだ人は1人 

・味付けの好み(5段階) 

平均3.43 

・すでに味の調整がされているものに、再度塩分調整を行いますか？(5段階：行わない
→よく行う) 

平均2.29 

・救急車利用時に直ちに駆けつけてくれるという安心感はありますか？(5段階：非常に不
安→非常に安心) 

平均2.14 

5(非常に安心)と回答した人はいなかった 

・タクシー手配時の対応について、満足度を教えてください。(5段階：非常に不満→非常
に満足) 

平均2.86 

・在宅医療サービスの利用経験はありますか？ 

7人全員が「なし」と回答した 

・在宅医療サービスに関する改善希望があれば教えてください。 

「介護認定があれば使える」 

・1年以内に健康診断を受けましたか？ 

「はい」と回答した人は12人(85.7％) 

「いいえ」と回答した人は2人(14.3％) 

 



 

・運動頻度 

「ほぼ毎日」と回答した人は6人(42.9％) 

「週3〜4回」と回答した人は1人(7.14％) 

「週1〜2回」と回答した人は2人(14.3％) 

「月数回」と回答した人は0人(0％) 

「ほとんどしない」と回答した人は5人(35.7％) 

・冬季の外出頻度 

「大幅に減る」と回答した人は2人(14.3％) 

「やや減る」と回答した人は2人(14.3％) 

「変わらない」と回答した人は8人(57.1％) 

「やや増える」と回答した人は1人(7.14％) 

「大幅に増える」と回答した人は1人(7.14％) 

・健康情報の入手方法(複数選択可) 

「インターネット」を選んだ人は7人 

「テレビ」を選んだ人は5人 

「新聞・雑誌」を選んだ人は0人 

「医療機関」を選んだ人は4人 

「家族・友人」を選んだ人は0人 

「その他」で「ラジオ」と回答した人が1人、「保健師」と回答した人が1人いた 

・稚内市の医療・健康に対する意見 

「特になし　在宅医療を知っている1人　健康診断を受けていない人」 

「自家用車で救急車と途中で会って、搬送 

病院に通っているが、そこは出張医で対応 

乗合タクシーというバスがあり、家の前まで来てくれる 

あまりタクシーは使わない 

買い物は基本aコープ中心 

 



 

車がないと生活が難しい 

年配になると娘・息子のものに帰ってしまう人が多い」 

「恒例の方もバスに乗って病院に行く 

冬は雪かきで外出頻度が増える 

かかりつけ医あり 

稚内のいいところ：25分くらいかかるところにローソンができた 

東京に意外と行きやすい」 

「月に一回かかりつけ医で処方 

半年に一回、白内障の経過 

乗合タクシーは、時間が不安定なのであまり利用しない」 

「家庭菜園がある家が多い 

夫包括ケアセンターの見守りあり 

畑仕事が運動代わりに草取りなど 

稚内のいいところ: 

空気がいい 

街の人みんなが知り合い(最近は入れ替えが進んでいる→若い人との接点がない→寂し
さ)」 

「市立病院が混んでいるのが改善してほしい 

循環器がないのが困っている」 

「不便、診療科が少ない。名寄、旭川、札幌。家族みんな遠くに通っている。予約していて

も待ち時間が長い(3時間くらい)。」 

● スーパー西條 

回答数12 

・自炊の頻度 

「毎日」と回答した人は7人(58.3％) 

「週4〜6回」と回答した人は3人(25.0％) 

「週1〜3回」と回答した人は1人(8.33％) 

 



 

「ほとんどしない」と回答した人は1人(8.33％) 

→自炊の頻度は高い人が多い 

・主要購入食品 

「野菜・果物」を選んだ人は12人 

「肉類」を選んだ人は12人 

「魚類」を選んだ人は6人 

「米・パン類」を選んだ人は2人 

「お菓子・嗜好品」を選んだ人は2人 

「乳製品」を選んだ人は3人 

「冷凍食品」を選んだ人は3人 

「調味料」を選んだ人は1人 

・味付けの好み(5段階) 

平均3.17 

・すでに味の調整がされているものに、再度塩分調整を行いますか？(5段階：行わない
→よく行う) 

平均1.25 

・救急車利用時に直ちに駆けつけてくれるという安心感はありますか？(5段階：非常に不
安→非常に安心) 

平均3.67 

・タクシー手配時の対応について、満足度を教えてください。(5段階：非常に不満→非常
に満足) 

平均2.83 

・在宅医療サービスの利用経験はありますか？ 

12人全員が「なし」と回答した 

・1年以内に健康診断を受けましたか？ 

「はい」と回答した人は11人(91.7％) 

「いいえ」と回答した人は1人(8.33％) 

・運動頻度 

 



 

「ほぼ毎日」と回答した人は1人(8.33％) 

「週3〜4回」と回答した人は2人(16.6％) 

「週1〜2回」と回答した人は3人(25.0％) 

「月数回」と回答した人は1人(8.33％) 

「ほとんどしない」と回答した人は5人(41.7％) 

・冬季の外出頻度 

「大幅に減る」と回答した人は1人(8.33％) 

「やや減る」と回答した人は1人(8.33％) 

「変わらない」と回答した人は10人(83.3％) 

「やや増える」と回答した人は0人(0％) 

「大幅に増える」と回答した人は0人(0％) 

・健康情報の入手方法(複数選択可) 

「インターネット」を選んだ人は6人 

「テレビ」を選んだ人は7人 

「新聞・雑誌」を選んだ人は0人 

「医療機関」を選んだ人は0人 

「家族・友人」を選んだ人は0人 

「その他」で「経験則」と回答した人が1人、「保育園の給食を作る調理師の方同士での情
報共有」と回答した人が1人いた 

・稚内市の医療・健康に対する意見 

「田舎だと病院が少なくて、医師を選べない。研修医が多い。 

誤診が怖い。わからないなら他の病院を紹介してほしい。 

旭川まで通ってる。 

地元では、レントゲンを撮って様子を見ましょう。になってしまった。薬も出してほしいし、

ちゃんと原因を知りたい。 

電車が通行止めしているので不便。 

全員が全員ではないけど。」 

 



 

 

『アンケート調査の比較および考察』 

1. 食生活の特徴 

自炊頻度について、沼川地区では「毎日」と回答した人が78.6％と高く、西條では58.3％であっ
た。沼川地区では野菜・肉・魚といった基本的な生鮮食品を中心に購入している一方、西條では

乳製品や冷凍食品など多様な品目が選ばれていた。この差は、買い物先のアクセス性および食

品の供給環境の違いによるものであると考えられる。沼川ではAコープといった地域密着型の
スーパーが生活の中心であり、外食機会が少ないため、自炊が生活の基本となっている可能性

が高い。また、家庭菜園や畑仕事といった自給的な食文化が、食習慣の基盤を形成していること

もうかがえる。 

味付けの傾向についても、沼川では味付けの好みの平均が3.43とやや濃い傾向を示し、調味済
みの食品に対する再調味のスコアも西條（1.25）に比べて高かった（2.29）。この背景としては、外
食よりも家庭での調理が多く、好みに応じた味付けを行う機会が多いこと、さらには農作業や畜

産業といった身体活動量の多い生活スタイルが塩分嗜好に影響している可能性も考えられる。 

2. 運動習慣と季節による生活の変化 

運動頻度では、沼川地区において「ほぼ毎日」運動する人が42.9％と比較的高い一方で、「ほと
んどしない」とする人も35.7％と多く、二極化がみられた。自由記述からも、畑仕事や雪かきと
いった日常生活に伴う身体活動が運動の役割を担っていることが示唆された。一方で、活動的な

層とそうでない層の差が大きく、高齢化の進行と生活スタイルの個人差が背景にあると考えられ

る。 

冬季の外出頻度については、西條では「変わらない」とする回答が83.3％と多く、冬季も生活パ
ターンを維持できているのに対し、沼川地区では「減る」との回答が28.6％と高く、気候や道路状
況など外的要因による行動制限がみられる。これは、都市部と郊外の交通インフラの格差を反

映していると考えられる。 

3. 医療へのアクセスと安心感 

救急車利用時の安心感に関する設問では、沼川地区の平均値が2.14と低く、「非常に安心」と回
答した人はいなかった。一方、西條の平均値は3.67と高く、地域間で明確な差が認められた。沼
川では医療機関までの距離が長く、緊急時の搬送時間が長くなることが不安要因となっていると

考えられる。​
 タクシーの手配満足度には大きな差は見られなかったが、沼川では乗合タクシーの時間が不安
定であるという自由記述もあり、交通インフラの整備状況が医療アクセスの安心感と密接に関係

していることが示唆された。 

また、在宅医療サービスの利用経験については、両地域とも回答者全員が「なし」と回答してい

る。沼川では「介護認定があれば使える」との回答もあり、制度の認知や情報提供が十分に行き

届いていないことが課題と考えられる。 

4. 健康診断受診率と健康に関する情報の入手 

健康診断の受診率は、沼川で85.7％、西條で91.7％といずれも高く、両地域において一定の健
康意識が存在していると考えられる。これは自治体の健診施策が浸透している可能性もある。 

 



 

健康情報の入手先については、沼川では「インターネット」に加え、「医療機関」を情報源とする回

答が一定数みられたのに対し、西條では医療機関を情報源とする回答はゼロであった。沼川で

はかかりつけ医との関係性が比較的強く、医療従事者との接点が情報収集に活用されているこ

とがうかがえる。一方、西條ではテレビやインターネットなどメディアへの依存度が高く、医療機関

との距離が相対的に遠いと推察される。 

5. 自由記述からみえる地域特性と課題 

沼川地区では、「車がないと生活が困難」「乗合タクシーが不便」「医療機関の診療科不足」「高齢

者の転出」「家庭菜園・畑仕事の普及」「地域のつながりの強さ」といった特徴が浮かび上がっ

た。一方で、「若い人との接点が少ない」という記述もあり、地域の高齢化と世代間の断絶が課題

となっていることが読み取れる。 

西條では、「医療機関・医師の選択肢の少なさ」「医療の専門性に対する不安」「遠方通院（旭川

など）」「公共交通の不便さ」など、都市部でありながら医療の質や体制に対する不満が目立っ

た。これは、都市部であっても地方都市特有の医療資源の限界を反映していると考えられる。 

 
 

鎌仲満宏牧場 

8月19日 
 
『概要』 
牧場の見学ができ、雄牛、牝牛、仔牛を間近で見ることができた。ここでは飼育時の広さや清潔

さ、注意点などを見学した。また、とれたての牛乳をいただくことができ、都心で販売されている牛

乳との味の違いを知ることができた。牛の飼育では冬よりも夏が大変だと伺うこともできた。理由

としては牛は体温が高く、高温に弱いが集団で建物内にいるため、冬の方が適しているというも

のである。 
 
『感想』 
普段私たちが飲んでいる牛乳で、鎌仲満宏牧場から作られていることを知り、生産者のありがた

みを感じることができた。牛乳が苦手でもとれたての牛乳は濃厚で臭みが少なく美味しく飲むこと

ができたのも良い経験だった。 

 



 

 
 

夏祭り 

8月24日 
 
『概要』 
ひかり町内会の夏祭りに、昨年度に続き参加させていただいた。開会式では町内会の皆さまに向けてご挨拶を

させていただき、その後、地元中学校による演目「南中ソーラン」に飛び入りで加わり、地域の方々と一緒に踊る

機会をいただいた。また、実習メンバーの多くが「ラムネ早飲み対決」に出場し、会場全体で大いに盛り上がる時

間となった。 
祭りの最中は屋台の運営にも参加し、綿あめ作りや飲食物の提供などをお手伝いした。初めての作業も多かっ

たが、町内会の方々が丁寧に教えてくださり、地域の方々との自然な交流が生まれた。特に、同年代の地元の

方に綿あめ作りのコツを教えていただいたことは印象深い経験である。閉会後はテントや器具の片付けを手伝

い、その後の打ち上げにも参加し、一日の活動を通して地域住民と深い関わりを持つことができた。 

 



 

 
 
『気づき』 
今回の夏祭りへの参加は、地域との距離を縮めるきっかけとなっただけでなく、「医療」や「地域づくり」に関わる

上での大きな学びを得る経験となった。 
 
第一に、医療実習という場を越えて、地域に住む人々の日常の空気に触れることで、地域社会のつながりの強

さを肌で感じることができた。地域の人々は、単なる来場者として私たちを受け入れるのではなく、「一緒に祭り

をつくる仲間」として自然に迎え入れてくださった。こうした「双方向の関わり」は、医療者として地域に関わる上

でも極めて重要な姿勢であると実感した。 
第二に、地域の中で医療以外の場を通じて信頼関係を築く重要性を学んだ。地域医療を担う医療者は、診察室

の中だけで関係が完結するのではなく、地域住民と同じ目線で場を共有することで、より深い信頼関係を築くこ

とができる。このような信頼は、将来的に医療や介護が必要になったときにも重要な土台となると考えられる。 
第三に、地域の担い手としての若者との出会いも貴重であった。同世代の地元住民と直接交流する機会は、医

療実習では得にくい経験である。地域に住む若者たちの暮らしや価値観に触れることで、医療の対象となる「地

域社会」をより具体的に理解する一助となった。 
 
今回の夏祭りを通じて、地域との関係性を「医療を提供する側と受ける側」という一方向的なものではなく、地域

の一員として共に場をつくる関係性へと一歩近づけたと感じている。このような関係性の積み重ねこそが、持続

可能な地域医療の基盤になると考えられる。 
このご縁を一度限りの経験で終わらせず、今後も継続的に町内会との交流を重ね、地域の文化や暮らしの理解

を深めていきたい。地域の方々にとって私たちが「外部の医学生」ではなく、「地域の仲間」として存在できること

が、将来の医療現場にも大きな意味を持つと考えている。 
 

歓迎会 

8月20日 
 
『概要』 
市長並びに副市長、校長先生、医療従事者の方々との食事会を行っていただいた。これによっ

て新たな繋がりを作ることができ、稚内の調査をより深く行うことができたと実感している。また、

 



 

食事を通して稚内の医療や教育、環境、歴史など様々な話を伺うこともでき非常に充実した時間

を過ごすことができた。途中、一人ひとりステージ上にて話す機会も設けていただいて我々の話

を親身に聞いていただいたことに感謝をしている。この会を通して調査を円滑に行うために親睦

を深める大切さも知ることができた。 
 
 

 



 

 

アクションプラン　 
 
稚内の看護学生による地域診断 
稚内での地域診断の経験を持つ慶應生の助言を受けながら、看護学生が主体となり地域診断
を行う。 
1.事前学習 
　オンラインを活用し、慶應生とのミーティングを実施。看護科の学生チームが考える地域　課題
を共有し、フィールドワークに向けて準備を進める。 
2.フィールドワーク（2週間） 
　病院や応援団へのインタビュー、医療関連のデータの分析を通じて、地域の現状を把握　　し、
アクションプランを作成する。 
3.報告会 
　事前学習・フィールドワークの成果とアクションプランを地域住民・医療者・市職員など　稚内の
関係者に発表する。 
4.アクションプランの実践 
　中長期的にアクションプランを実践する。 
5.アクションプランの評価 
　医療者の意見や健康データの変化をもとにアクションプランを評価する。 
 
学生との交流では、「稚内で就職するつもりはない」「稚内学に興味がない」といった声が多く聞

かれた。一方、町内会へのインタビューでは「地域の子どもとの関わりを非常に楽しみにしてい

る」「稚内の医療サービスに関心はあるが、学ぶ機会がない」といった意見があった。このような

背景から、看護学生による地域診断を行うことで看護学生が医療の視点から稚内を知る機会を

創出し、地域医療の現状理解を促進するとともに、「地元への貢献」という選択肢を印象づけるこ

とができると考える。また、稚内の学生が地域について調べ発表することで、地域住民の関心を

高め、医療への理解が深まり、生活行動や受診行動の見直しにつながる可能性がある。アクショ

ンプランの実践は、これまで地域診断を行ってきた慶應生には実施が難しい取り組みであり、稚

内に住む学生だからこそ可能な地域貢献である。そして、この学びは学生が稚内でのキャリア形

成を具体的にイメージする機会になるといえる。 
 
 

薬膳教室を活用した地域の健康づくりの取り組み 

企画 

今回の薬膳教室の企画は、地域の人々が気軽に健康的な食生活について学び、実際に生活の
中で活かせるようにすることを目的としている。特別な材料や道具を使わず、スーパーなど身近
な場所で買える食材で調理を行うため、誰でも参加しやすい内容となっている。薬膳の専門的な
知識がなくても理解できる内容にすることで、幅広い世代の住民が参加できるよう工夫している。 

実施内容 

教室は学校の教室と家庭科室を使い、前半45分は講義形式で行う。健康的な生活習慣や薬膳
の基本的な考え方について、管理栄養士と学生ボランティアがわかりやすく説明し、生活習慣病
の予防にも役立つ知識を伝える。 

後半90分では、稚内市内で手に入る旬の食材を使い、参加者自身がレシピを考え、調理と試食
を行う。自分の食生活を見直しながら、栄養バランスを意識するきっかけとなることを目指す。 

 



 

期待できる効果 

この取り組みは、ただの料理教室ではなく、町内会を通して行うことで、地域の人々が自然に集
まり、交流する場になることが期待される。家族での参加を促すことで、世代をこえたつながりが
生まれ、地域全体で健康を支える意識が広がると考えられる。 

また、薬膳という新しい視点を取り入れることで、地域の食文化や地元の食材に関心を持つきっ
かけにもなる。薬膳教室をきっかけに、住民が日常の食事で健康を意識するようになると、生活
習慣病の予防や健康寿命の延伸につながる。さらに、医療従事者の負担を増やさずに実施でき
るため、持続的な健康づくりの方法としても有効である。地域住民が主体となって取り組むこと
で、地域全体の健康意識や知識の向上が期待される。 

 

消防署の水上レース見学 

稚内消防署で実施している水上レースを、誰もが見学できる大規模な大会として積極的に情報
発信することで、地域住民が自然と集まる恒例イベントとして定着させることができると考えてい
ます。​
 消防の業務は多岐にわたりますが、とりわけ緊急医療の分野は、設備や人員の不足により切迫
した状況にあります。水上レースの開催を通じて住民と消防との距離を縮めておくことで、いざと
いう時に、住民の基本的な情報や平時からの関係性を踏まえた、より柔軟で迅速な対応が可能
になると期待されます。 

また、この水上レースは、住民が稚内市の消防を取り巻く現状や課題を知り、地域の防災や救急
体制について主体的に考えるきっかけとなる、重要な機会にもなり得ると考えています。 

 
 

発表スライド 

　 

 



 

 

 



 

 
 



 

 

 



 

 
 



 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

参加者の学び 

稚内のように広域かつ人口が分散する地域では、病院や救急車を単純に増やす発想には限界

がある。短期に着手しやすい打ち手を考えるなら、「限られた資源をどう最大化するか」「住民一

人ひとりを医療の担い手へどう引き寄せるか」への発想転換が要る。その鍵は、現場対応力の

強化に加えて、地域全体での信頼構築と対話の場づくりを同時に進めることだ。平時からの結び

つきが強いほど、有事の通報や協力は早くなり、結果として医療資源の有効活用と予後改善に

直結する。私は、こうした“関係性の資本”こそが地域医療の持続可能性を支える最重要の基盤

だと実感した。つまり地域の結束力を高めることが、最小の投資で最大の健康インパクトを生む

ことができるため、これを意識したアクションプランを考えていきたい。 

とりわけ印象に残ったのが消防の水上訓練である。海に面した地勢を踏まえ、基本訓練に加え

てボードを用いた実践的な演習に力が注がれていた。訓練の公開や施設見学の受け入れ（署内

の唯一の訓練場を含む）は、行政と市民の距離を縮め、相互理解と信頼の接点を増やす工夫だ

と感じた。また、人材の定着・育成の観点でも、制度や装備だけでなく、誇りと共感を持って働け

る環境の設計が不可欠である。住民の顔が見える、感謝が循環する、学び続けられるこうした要

件がそろって初めて、現場は持続性を得る。 

今回の実習を経て、私は医療を「社会的なつながりをデザインする仕組み」と捉え直した。同時

に、稚内でのインタビュー日程や質問設計には改善の余地があると自覚できたことも大きな収穫

だ。今後は、出動・到着や地理情報をはじめとする既知をもとにして、より効率的で効果的な調査

を行っていきたい。また、日常的な訓練・学習・交流を通じて信頼を維持・増幅したいとも考えてい

る。 

並里璃王 

 

今回の実習では、医学部、薬学部、看護医療学部、総合政策学部といった異なる分野の学生が

1つのチームとして活動するという貴重な経験を得た。地域でのアンケート調査、医療機関や行

 



 

政への聞き取り、町内会との交流イベントなど、多様な場面で協働が求められ、単独では成し得

ない成果を挙げるために、チームとして機能することの重要性を強く実感した。 
異なる学部の学生は、それぞれの専門性・視点・価値観を持ち合わせている。それはチームに

多角的な視点をもたらす強みである一方で、意見の相違や優先順位の違いが生まれやすく、意

思決定の過程ではしばしば困難も伴った。特に調査設計や発表内容の構成をめぐる話し合いで

は、全員の意見を尊重しながら一つの方向性を見出す必要があり、単なる「作業の分担」ではな

く、合意形成そのものが大きな課題となった。 
しかし、この過程こそが大きな学びの一つであった。互いの意見の背景には、それぞれの専門分

野の視点があり、単に衝突と捉えるのではなく、チーム全体の成果を高めるための「多様性」とし

て受け止めることで、議論の質が深まり、結果としてより包括的なアウトプットを生み出すことがで

きた。 
実習を通じて印象に残ったのは、困難な局面でも役割分担と相互補完によってチームが少しず

つ機能するようになっていった点である。例えば聞き取り調査では、話を引き出すことが得意なメ

ンバー、まとめや分析を得意とするメンバー、分析を発展させ新たなアクションプランを提案する

ことが得意なメンバーなど、それぞれの強みを活かすことで、最終的には短期間で効率的かつ質

の高い成果を出すことができた。 
さらに、意見の相違を乗り越えるためには、丁寧な話し合いと相互理解の姿勢が欠かせなかっ

た。合意形成を急がず対話を重ねることで、最終的には全員が納得した上で成果物を形にでき

たことは、チームとしての成熟を実感する大きな契機であった。 
実習を通じて印象に残ったのは、困難な局面でも役割分担と相互補完によってチームが少しず

つ機能するようになっていった点である。例えば聞き取り調査では、話を引き出すことが得意なメ

ンバー、まとめや分析を得意とするメンバー、分析を発展させ新たなアクションプランを提案する

ことが得意なメンバーなど、それぞれの強みを活かすことで、最終的には短期間で効率的かつ質

の高い成果を出すことができた。 
さらに、意見の相違を乗り越えるためには、丁寧な話し合いと相互理解の姿勢が欠かせなかっ

た。合意形成を急がず対話を重ねることで、最終的には全員が納得した上で成果物を形にでき

たことは、チームとしての成熟を実感する大きな契機であった。 
この経験は、将来医療現場に立つ上でも大きな気づきを与えるものである。医療は医師だけで

完結するものではなく、看護師、薬剤師、リハビリ職、行政、地域住民といった多職種・多主体の

連携によって成り立っている。異なる専門性をもつ人々と共に働くためには、相互理解・合意形

成・役割分担が不可欠である。今回の実習で直面したチーム内の調整や協働の経験は、そのま

まチーム医療の実践力に直結する学びだと感じた。 
この実習を通して、「一人では成し得ない成果をチームでつくる」というチームワークの本質を実

感した。今後、医療の現場でも多職種との連携は不可欠となる。そのとき今回のように異なる意

見を調整し、互いの強みを活かして一つの方向へと進む力が、医療チームの力を最大限に引き

出すための原動力になると確信している。 
 

小池佑典 

 

 

 



 

実習を通して、病院応援団をはじめとする地域の取り組みから、医療と地域のつながりが広がっ
ていく様子を見ることができました。稚内の医療のために尽力される皆様の姿を拝見し、少子化
や人出不足といった課題を抱える中でも、地域医療の維持・改善に向けて模索されている方々
の熱意を強く感じました。また医療は、一方的に「与えられるもの」ではなく、患者である地域の
人々と医療者がともに築いていくものであることを、改めて実感しました。その中で、患者は治療
が必要となる前の段階いわば「上流」で自身の健康と向き合う予防医療の視点を持つことが重要
となります。そして医療者は患者が選択肢を持ち自らの意思で選べるように支援しながら常に、
「患者さんにとっての最善」を目指す姿勢が求められます。稚内では、患者個人と医療者の関係
性だけでなく、地域全体と医療のつながりの中で、互いが協力し合い、よりよい医療の構築を目
指していることが感じられました。また、学部を超えた多様な学生との交流は、実習の学びをさら
に深める貴重な経験となりました。稚内の皆さんの結びつきの強さや人の温かさに触れることが
できた2週間は、私にとってかけがいのない時間でした。医療従事者を目指す学生としての学び
にとどまらず、人として成長することができた非常に濃密な実習になりました。稚内の皆様に教え
ていただいたことをいつか何らかの形で還元できるよう、これからの学びを深めたいと思います。 

 

堀越美那 

 

今回の実習を通して、地域医療の地域診断を実際に行ったことで、稚内における医療の現状や
課題をより身近に感じることができました。授業で学んできた知識とは異なり、現地で自分の目で
確かめ、地域の方々から直接話を聞くことで、数字や制度だけでは見えてこない地域医療の実
態を理解できたと感じています。 

まちを歩いてみると、車での移動が生活の中心になっており、徒歩で移動している人が少ない様
子が印象的でした。こうした車社会の生活スタイルは便利である一方で、日常的に身体を動かす
機会を減らし、健康習慣の形成にも影響を与えていると考えられます。このような地域の生活環
境が、医療や健康と密接に関係していることを改めて実感しました。 

さらに、地域の方々との対話を通して、医療に対する思いや現状に対する率直な声を聞くことが
できたのも貴重な経験でした。住民の声は、データや資料からは決して読み取れないものであ
り、地域の実情を深く理解する上で欠かせない要素だと強く感じました。 

今回の地域診断を通して、医療を支えているのは病院や医療従事者だけではなく、地域で暮ら
す人々の生活や意識が大きく関わっていることを学びました。今後、自分が医療の現場に関わる
立場になったときには、このような地域を見つめる視点を持ち続け、住民の生活に寄り添った医
療を実践していきたいと感じました。 

 

唱　想 

　今回の稚内での地域学習は、私にとって「医療とは何か」という問いを根本から揺さぶられる 2 
週間となった。稚内は広域で人口が分散し、医療資源も限られている地域である。私は当初、こ

うした地域では病院を増やしたり、救急車の数を拡充したりといったインフラ面での増強が必要だ

と単純に考えていた。しかし、現地での聞き取りや視察を重ねるうちに、その発想自体に限界が

あることに気づいた。限られた資源をどう補い、どう地域全体で医療を支えていくか。その視点の

重要性を、今回の実習で強く実感した。特に印象的だったのは、医療を支える基盤として「関係

性の資本」が極めて大きな役割を果たしているという気づきである。人口減少や高齢化が進む地

域では、医療者だけで支えられる範囲は必然的に狭くなる。だからこそ、住民一人ひとりが自分

ごととして医療に関わり、予防や見守りの段階から協力していくシステムが必要となる。平時のつ

ながりが強い地域ほど、有事の通報は早く、協力は円滑で、結果として医療資源を最大限に活

 



 

かすことができる。稚内で見た様々な取り組みを通じて、この「関係性の強さ」こそが地域医療の

持続可能性を支える最も重要な要素だと心から感じた。また、今回の実習では、聞き取りの方法

や調査設計について多くの反省点があった。質問内容が広すぎて具体性に欠けたり、相手の語

りの中にあるヒントを深掘りしきれなかったりと、限られた時間を有効に使い切れなかった場面が

ある。今後は、事前に得られているデータや地理情報を踏まえ、調査目的をより明確化したうえ

で、効果的な質問設計を行う必要があると強く感じた。こうした反省もまた、現地でしか得られな

い学びである。 
この2週間で、私は医療を「病気を治す仕組み」ではなく、「社会的なつながりをデザインする仕組
み」として捉え直した。医療は医療者だけのものではなく、患者、家族、地域住民、行政、学校、

消防、自主防災組織など、あらゆる主体が関わり合いながら支えていくものだ。稚内の皆さんが

築いてきたこの“つながりの強さ”は、数字や制度だけでは測れない力であり、実際に現場に足を
運んだからこそ理解できた価値である。 
　稚内の自然の美しさ、星空の静けさ、そして出会った方々の温かさに触れ、この地域が積み重

ねてきた歴史と関係性の厚みに心を動かされた。医療を志す者として、人として、この経験は必

ず今後の自分の礎になると感じている。今回学んだ「つながりを支える医療」という視点を胸に、

これからの学びと将来の実践につなげていきたい。 

春山泰輝 
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