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１．⼤阪医科薬科⼤学 科専⾨研修 �

� ⼤阪医科薬科⼤学 科専⾨研修 （以下、研修 ）

、 医学・医療 指導⼒ 発揮 ⼈材 育 、経験

豊富 指導医 ⼗分 時間 、幅広 症例 通 専攻医 教育 。 、診療

、 医学・医療 関 研究 教育 必要

発揮 ⼈材育成 ⽬標 。�

� 基幹研修施設 ⼤阪医科薬科⼤学病院 、900床余 病床 持 特定機能病院 、

全 診療科 ⾼度急性期医療 担 。 中 科 、独⽴

診療科 年間5000件余 ⼊院 外来 新患・再診患者 診察 、

治療 ⾏ 。 、 治療 対象 疾患 多岐 、

専⾨外来 充実 、研修中 数多 症例 経験 。�

� 、⼤学病院 研究 注⼒ 、専⾨研修 並⾏ 臨床研究 基礎

研究 ⾏ 。 医学教室 、⼤阪医科薬科⼤学⼤学院医学研

究科博⼠課程 担当 、希望 場合 、専攻医研修 期間中 社会⼈⼤学院

⽣ ⼤学院 進学 、臨床 ⾏ 研究 始 、専⾨医取得 並⾏ 学位取得 ⽬

指 可能 。�

� 関連研修施設 、回復期 病院 、脊髄損傷・切断、摂⾷嚥下

障害、⼩児療育、⼼臓 診療 専⾨性 ⾼ 研修 ⾏

専⾨病院 総合病院 含 、研修 3年間 、

⼤学病院・急性期病院 急性期 医療 研修、回復期

病院 回復期 医療 研修、専⾨性 ⾼ 施設

専⾨研修 可能 。 、関連施設 ⽣活期 医療 、

障害者福祉 経験 。�

� �



２． 科専⾨研修 ？�

１）研修段階 定義�

� 科専⾨医 、初期臨床研修 2年間 専⾨研修（後期研修） 3年間

合計5年間 研修 専⾨医 受験資格 得 。�

� 初期臨床研修2年間 ⾃由選択 科 選択 場合 思

、 期間 合計5年間 研修期間 短縮 。�

� 専⾨研修 3年間 1年⽬、2年⽬、3年⽬ 、 医師 求 基本的診療能

⼒・態度（ ・ ） ⽇本 医学会 定 「

科専⾨研修 （別添資料参照：以下、研修 ）」 基

、 科専⾨医 求 知識・技術 修得⽬標 設定 、年度 終

達成度 評価 、基本 応⽤ 、 専⾨医 独⽴ 実践 着実

実⼒ 配慮 。�

� 専⾨研修期間中 社会⼈⼤学院⽣ ⼤阪医科薬科⼤学⼤学院医学研究科 進

可能 。⼤学病院 診療登録 ⾏ 、臨床 従事 臨床研究 ⾏ 、

期間 専⾨研修 扱 。 、基礎研究 診療業務 携 期

間 研修期間 算⼊ 、注意 。�

� 研修 修了判定 以下 経験症例数 必要 。⽇本 医

学会専⾨医制度 定 研修 ⽰ 経験 症例数 以下 ⽰

。�

1. 脳⾎管障害・外傷性脳損傷 ：15例�

2. 脊椎脊髄疾患・脊髄損傷：10例�

3. ⾻関節疾患・⾻折：15例�

4. ⼩児疾患：5例�

5. 神経筋疾患：10例�

6. 切断：5例�

7. 内部障害：10例�

8. 他（廃⽤症候群、 、 痛性疾患 ）：5例以上�

� � � � � � � � � � � � � � � � � 75例 含 100例以上 経験 必要 。�

２）年次毎 専⾨研修計画�

� 専攻医 研修 毎年 達成⽬標 達成度 評価 進 。�

� 以下 、年次毎 研修内容・習得⽬標 ⽬安 ⽰ 。 実際 、勤務 施設

特徴 、 中 ⾼ ⽬標 向 研修 推奨 。�

• 専⾨研修1年⽬（SK-1） 、指導医 助⾔・指導 下 別記 基本的診療能⼒ ⾝



、 科 基本的知識 技能（研修 A

分類 評価・検査・治療） 概略 理解 、⼀部 実践 求

。�

【別記】基本的診療能⼒（ ・ ） 必要 事項�

1） 患者 医療関係者 能⼒ 備 �

2） 医師 責務 ⾃律的 果 、信頼 （ ）�

3） 診療記録 適確 記載 �

4） 患者中⼼ 医療 実践 、医 倫理・医療安全 配慮 �

5） 臨床 現場 学 技能 態度 修得 �

6） 医療 ⼀員 ⾏動 �

7） 後輩医師 教育・指導 ⾏ �

• 専⾨研修2年⽬（SK-2） 、基本的診療能⼒ 向上 加 、 関

連職種 指導 参画 。基本的診療能⼒ 、指導医 監視 、別記

事項 効率的 思慮深 下 。基本的知識・技能 関 、

指導医 監視 、研修 A 分類 評価・検査・治療 ⼤部

分 実践 、B 分類 ⼀部 適切 判断 、専⾨診療科 連

携 、実際 診断・治療 応⽤ ⼒量 養 ⽬標 。指導医

⽇々 臨床 通 専攻医 知識・技能 習得 指導 。専攻医 学会・研究会

参加 通 ⾃ 専⾨知識・技能 習得 図 。�

• 専⾨研修3年⽬（SK-3） 、基本的診療能⼒ 、指導医 監視 、別

記 事項 迅速 状況 応 対応 下 。基本的知識・技能

関 、指導医 監視 、研修 A 分類 評価・検査・

治療 中⼼的 役割 果 、B 分類 適切 判断 専⾨診療

科 連携 、C 分類 概略 理解 経験 求

。専攻医 専⾨医取得 向 、 積極的 専⾨知識・技能 習得 図 、3年間

研修 求 全 満 努⼒ 下 。�

�

３）研修 週間計画 年間計�

基幹施設 連携施設 ⼀部 週間計画（例） ⽰ 。�

○ ⼤阪医科薬科⼤学病院（基幹施設）� �

� ⽉� ⽕� ⽔� ⽊� ⾦� ⼟� ⽇�

8:10�-�8:30�新患 � ○� ○� ○� ○� ○� � �



（ 科医師 ）�

8:30�-�9:00�全体 �

（多職種 ）�

○� � ○� � � � �

8:30�-�9:00�症例検討�

（研修医・専攻医 発表）�

� � � � ○� � �

9:00�-�12:00� 科依頼

⼊院患者 診察�

○� ○� ○� ○� ○� � �

9:00�-�12:00�装具外来� � ○� ○� � ○� ○� �

9:00�-�12:00� 毒素外来� � ○� � � ○� ○� �

10:00�-�11:00�脳神経外科病棟・

科合同 ・回

診�

○� � � � � � �

10:00�-�12:00�嚥下造影検査� � � � � ○� � �

13:00�-�15:00 科依

頼⼊院患者 診察�

○� ○� ○� ○� ○� � �

13:00�-�15:00 救命救急

科回診�

○� � ○� � ○� � �

14:00�-�15:00� � �⼼臓

・ （循環器内科 合

同）�

� ○� � � � � �

14:00�-�16:00�神経伝導検査・筋電図検

査�

○� � � ○� ○� � �

14:00�-�15:00�嚥下内視鏡� ○� ○� ○� ○� ○� � �

14:00�-�16:00�⼼肺機能検査� ○� ○� � ○� � � �

13:00�-�15:00�運動器超⾳波検査� � ○� � � � ○� �

16:00�-�17:00�抄読会・勉強会・医局会� ○� � � � � ○� �

� �

上記以外 、専⾨外来（⼩児 、関節 、 後遺症）、院内多職

種連携診療（褥瘡 、NST ・ 、⾻転移 ）

、参加 勧 。�

�

○� ⼤阪急性期・総合医療 （連携施設）�



� ⽉� ⽕� ⽔� ⽊� ⾦� ⼟� ⽇�

8:50�-�9:00�

・ �

� � � � ○� � �

9:00�-�12:00�病棟業務・外来� ○� ○� ○� ○� ○� � �

10:00�-�11:30�嚥下造影検査� � � � ○� � � �

10:00�-�11:00�救急診療科

科 �

� ○� � � � � �

10:00�-�12:00� 装具診� � ○� � � � � �

12:50�-�13:00� 科病

棟症例 �

○� ○� ○� ○� ○� � �

13:00�-�13:30�精神科

科 �

� � � ○� � � �

13:00�-�16:00�病棟業務・各種検査� � � ○� ○� ○� � �

14:00�-�15:00�医局会� ○� � � � � � �

14:00�-�15:00�転床・転院

�

� ○� � � � � �

16:30�-�17:00�障害者病棟

科 �

� ○� � � � � �

16:45-17:15�障害者病棟回診� ○� � � � � � �

16:45-17:15�回復期 病棟

科 �

� � � � ○� � �

17:00-18:00�回復期 病棟回診� � ○� � � � � �

17:00-17:30�神経内科・脳神経外科・

科 �

� � � ○� � � �

17:00-17:30�⾼次脳障害患者

�

� � � ○� � � �

17:00-17:30�嚥下造影検査前

�

� � ○� � � � �

17:30-18:00�嚥下造影検査後

�

� � � ○� � � �

� �

上記以外 、院内多職種連携診療、勉強会、地域医療連携 会 、参加 勧 。�



○� 研修 関連 全体⾏事 年度 �
⽉� �

4� • SK-1:�研修開始：研修医 指導医 提出⽤資料 配布�

• SK-2、SK-3、研修修了予定者：前年度 研修⽬標達成度評価報告⽤紙 経験症

例数報告⽤紙 提出�

• 指導医・指導責任者：前年度 指導実績報告⽤紙 提出�

• 研修 参加病院 合同 （症例検討・予演会� 3-4

⽉ 1回）�

6� • ⽇本 医学会年次学術集会 参加（発表）�

7� • 研修 参加病院 合同 （症例検討・予演会� 3-4

⽉ 1回）�

9� • ⽇本 医学会近畿地⽅会学術集会 参加（発表）�

10� • ⽇本 医学会秋季学術集会 参加（発表）�

• SK-1、SK-2、SK-3：研修⽬標達成度評価報告⽤紙 経験症例数報告⽤紙 作成

（中間報告）�

11� • SK-1、SK-2、SK-3：研修⽬標達成度評価報告⽤紙 経験症例数報告⽤紙 作成

（中間報告）�

• 研修 参加病院 合同 （症例検討・予演会� 3-4

⽉ 1回）�

2� • 研修 参加病院 合同 （症例検討・予演会� 3-4

⽉ 1回）�

3� • 年度 研修終了�

• SK-1、SK-2、SK-3：研修⽬標達成度評価報告⽤紙 経験症例数報告⽤紙 作成

（年次報告）�

• SK-1、SK-2、SK-3：研修 評価報告⽤紙 作成�

• 指導医・指導責任者：指導実績報告⽤紙 作成�

• ⽇本 医学会近畿地⽅会地⽅会 参加（発表）�

�

3.� 専攻医 到達⽬標（修得 知識・技能・態度 ）�

� ⼤阪医科薬科⼤学 科専⾨研修 基幹施設 連携施設

特徴 ⽣ 症例 技能 広 深 、専⾨的 学 。�

1）専⾨知識�

� 知識 求 、 概論、機能解剖・⽣理学、運動学、



障害学、 関連 医事法制・社会制度 。詳細 研修

参照 �

2）専⾨技能（診察、検査、診断、処置、⼿術 ）�

� 専⾨技能 求 、 診断学（画像診断、電気⽣理学

的診断、病理診断、超⾳波診断、 他）、 評価（意識障害、運動障

害、感覚障害、⾔語機能、認知症・⾼次脳機能）、専⾨的治療（全⾝状態 管理 評価 基

治療計画、障害評価 基 治療計画、理学療法、作業療法、⾔語聴覚療法、義肢、装

具・ ・⾞椅⼦ 、訓練・福祉機器、接触嚥下訓練、排尿・排便管理、 療法、⼼

理療法、薬物療法、⽣活指導） 含 。 達成 設定

。�

詳細 研修 参照 。�

3）経験 疾患・病態：研修 参照 。�

4）経験 診察・検査等：研修 参照 。�

5）経験 処置等：研修 参照 。�

6）習得 態度�

� 基本的診療能⼒（ ・ ） 関 、本 �2.�

科専⾨研修 、 2）年次毎 専⾨研修計画

�6．医師 必要 ・ 、倫理性、社会性 項⽬ 参照

。�

7）地域医療 経験� �

� 7．施設群 研修 地域医療 考 ⽅ 項 参照

。�

�

４．各種 知識・技能 習得�

� 医療 基本 領域 、 研修 関 重

要項⽬ 位置 。�

� 情報 共有 治療⽅針 決定 多職種 、 運営能⼒ 基本

的診療能⼒ 科医 特 必要 資質 。�

� 医師 看護師・ 症例 、専攻医

積極的 意⾒ 述 、医療 意⾒ 聴 、 ⾏

、具体的 障害状況 把握、 設定、退院 向 準備

⽅策 学 。� �

� 3〜4 ⽉ 1回、⼤阪医科薬科⼤学 科専⾨研修 参加病院



合同 開催 。症例検討 、学会・研究会等 予演 報告 ⾏

。専攻医 積極的 発表 求 、 準備、発表時

等 通 指導医等 適切 指導 受 、知識 習得 。�

� 基幹施設 、週1回 勉強会・症例検討会 開催 。勉強会・症例検討会 、英

⽂ 教科書 論⽂ 交代 購読 、⼤学院⽣等 研究 進捗状況 聞

。�

� 連携施設 勤務 専攻医 、 参加 、最新 知識 情報

⼊⼿ 、 関係 英⽂教科書 ⽂献 読 慣

。� �

� 症例経験 少 分野 関 ⽇本 医学会 発⾏ 病態別実践

研修会 DVD ⽤ 積極的 学 。� �

� ⽇本 医学会 学術集会、地⽅会学術集会、 他各種研修

、下記 事柄 学 下 。 、各病院内 実施 講習会 参加

。� �

• 標準的医療 今後期待 先進的医療� �

• 医療安全、院内感染対策� �

• 指導法、評価法 教育技能� �

�

５．学問的姿勢 �

� 専攻医 医学・医療 進歩 遅 、常 研鑽、⾃⼰学習 求

。�

� 患者 ⽇常的診療 浮 上 ⽇々 学習 解決 、

今⽇ 解決 得 問題 臨床研究 ⾃ 参加、 企画 事 解決

姿勢 ⾝ 。�

� 学術集会 積極的 参加 、基礎的 臨床的研究成果 発表 。得

成果 論⽂ 発表 、公 広 、批評 受 姿勢 ⾝

。�

� 科専⾨医資格 受験 次 要件 満 必要 。

「本医学会 主演者 学会抄録２篇 有 。2篇 1篇 、本医学会地⽅会

会誌掲載 学会抄録 地⽅会発⾏ 発表証明書 代

。」 。� �

�

６．医師 必要 ・ 、倫理性、社会性 �



� 医師 求 基本的診療能⼒（ ・ ） 態度、倫理性、社会

性 含 。内容 具体的 ⽰ 。�

1） 患者 医療関係者 能⼒ 備 �

� 医療者 患者 良好 関係 能⼒ 必要

、医療関係者 医療 必要 。�

� 基本的 ― 、初期臨床研修 取得 事項 、障害受

容 配慮 技術 ⾼度 、⼼理状態 配慮

必要 、専攻医 必要 技術 ⾝ 付 必要 。� �

2） 医師 責務 ⾃律的 果 信頼 （ ）� �

� 医療専⾨家 医師 患者 含 社会 契約 ⼗分 理解 、患者、家族 信

頼 知識・技能 態度 ⾝ 必要 。�

3） 診療記録 適確 記載 �

� 診療⾏為 適確 記述 、初期臨床研修 取得 事項 、

科 計画書 説明書類 多 分野 、診療記録・必要書類 的

確 記載 必要 。�

4） 患者中⼼ 医療 実践 、医 倫理・医療安全 配慮 �

� 障害 患者・認知症 患者 対象 多 、倫理的配慮 必要

。 、医療安全 重要性 理解 事故防⽌、事故後 対応

沿 実践 必要 。� �

5） 臨床 現場 学 態度 修得 �

� 障害像 患者個々 異 、 取 巻 社会環境 ⼀様 。医学書

学 、治療 結 、臨床 現場 経

験症例 通 学 続 重要性 認識 、 ⽅法 ⾝

。� �

6） 医療 ⼀員 ⾏動 � �

� 医療 必要性 理解 、 活動 求

。他 医療 協調 診療 、治療⽅針 統

⼀ 、治療 ⽅針 患者 分 説明 能⼒ 求 。�

� 、 逸脱 ⾏動 、時間遵守 基本的 ⾏動 要求

。� �

7） 後輩医師 教育・指導 ⾏ �

� ⾃ 診療技術、態度 後輩 模範 、 形成的指導 実践 、学

⽣ 初期研修医 後輩専攻医 指導医 受 持 患者 担当



。�

� 医療 ⼀員 後輩医師 教育・指導 担 同時 、他

教育 参加 、 医療技術 向上 貢献

。教育・指導 、⽣涯教育 姿勢 醸成 。�

� �

７．施設群 研修 地域医療 考 ⽅�
1）施設群 研修� �

本研修 ⼤阪医科薬科⼤学病院 科 基幹施設 、地

域 中⼼ 連携施設 病院施設群 構成 。専攻医 施設群

、多彩 偏 充実 研修 ⾏ 可能

。 専攻医 専⾨医取得 必要 経験 積 ⼤変有効 。�

分野 領域 、⼤ �8 分 、他 診療科

疾患 多 、 障害像 多様 。�

急性期 回復期、維持期（⽣活期） 通 、1 施設 症例 経験 困

難 。 、複数 連携施設 多彩 症例 多数経験 医師 基本

的 ⼒ 獲得 。 、医師 基礎 課題探索能⼒ 課題解決能⼒ ⼀

⼀ 症例 深 考 、広 論⽂収集 ⾏ 、症例報告 論⽂

⾝ ⾏ 。 ⼤学 臨床研究 触 養

。⼤阪医科薬科⼤学 科専⾨研修 研修病院 選

指導内容 経験症例数 不公平 ⽣ ⼗分 配慮 。�

施設群 研修 順序、期間等 、個々 専攻医 希望 研修進捗状況、

各病院 状況、地域 医療体制等 勘案 、⼤阪医科薬科⼤学 科専

⾨研修 管理委員会 決定 。�

２）地域医療 経験� �

� 連携施設 責任 持 多 症例 診療 機会 経験 。

⼀部 連携施設 、同時 、地域医療 病診・病病連携、地域包括 、在宅医

療 意義 学 。�

�

8.� 施設群 専⾨研修 �

� 下記 ⼤阪医科薬科⼤学 科専⾨研修 例 ⽰

。SK-1、SK-2，SR-3 基幹施設 連携施設 研修 。�

� 3年間 間、1年⽬ 基幹研修施設 ⼤阪医科薬科⼤学病院 1年間 勤務 必要

。残 2年間 、回復期 病床 科病床 主治



医 関連施設 ⼩児、⾼齢者、切断、神経筋疾患 特徴 疾患

扱 含 連携施設 勤務 。�

� 各施設 勤務 半年 1年（基幹施設 1年） 基本 。症例等 偏

、専攻医 希望 考慮 決 。具体的 先⼀覧 15．研修

施設群 、 参照 。�

（ 例1）�
1年⽬� 2年⽬� 3年⽬� 3年⽬�

科
専
⾨
医
試
験�

SK-1� SK-2� SK-3.1（6 ⽉）� SK-3.2（6 ⽉）�

⼤
阪
医
科
薬
科
⼤
学
病
院�

1.�脳⾎管障害・外

傷性脳損傷 �

2.�脊椎脊髄疾患・

脊髄損傷�

3.�⾻関節疾患・⾻

折�

4.�⼩児疾患�

5.�神経筋疾患�

6.�切断�

7.�内部障害�

8.� 他（廃⽤症

候群、 、 痛性

疾患 ）�

愛
仁
会

病
院
・
京
都
⼤
原
記
念
病
院�

1.�脳⾎管障害・外

傷性脳損傷 �

2.�脊椎脊髄疾患・

脊髄損傷�

3.�⾻関節疾患・⾻

折�

4.�⼩児疾患�

5.�神経筋疾患�

6.�切断�

�

⼤
阪
府
急
性
期
・
総
合
医
療

�

1.�脳⾎管障害・外

傷性脳損傷 �

2.�脊椎脊髄疾患・

脊髄損傷�

3.�⾻関節疾患・⾻

折�

4.�⼩児疾患�

5.�神経筋疾患�

6.�切断�

7.�内部障害�

8.� 他（廃⽤症

候群、 、 痛性

疾患 ）�

兵
庫
県
⽴

⻄
播
磨
病
院�

1.�脳⾎管障害・外

傷性脳損傷 �

2.�脊椎脊髄疾患・

脊髄損傷�

3.�⾻関節疾患・⾻

折�

4.�⼩児疾患�

5.�神経筋疾患�

6.�切断�

�

�

（ 例2）�
1年⽬� 2年⽬� 3年⽬� 3年⽬�

科
専
⾨
医
試
験 �

SK-1� SK-2� SK-3.1（6 ⽉）� SK-3.2（6 ⽉）�

⼤
阪
医
科
薬
科
⼤
学
病
院�

1.�脳⾎管障害・外

傷性脳損傷 �

2.�脊椎脊髄疾患・

脊髄損傷�

3.�⾻関節疾患・⾻

折�

4.�⼩児疾患�

5.�神経筋疾患�

6.�切断�

7.�内部障害�

8.� 他（廃⽤症

候群、 、 痛性

疾患 ）�

⾼
槻
病
院 �

1.�脳⾎管障害・外

傷性脳損傷 �

2.�脊椎脊髄疾患・

脊髄損傷�

3.�⾻関節疾患・⾻

折�

4.�⼩児疾患�

5.�神経筋疾患�

6.�切断�

7.�内部障害�

8.� 他（廃⽤症

候群、 、 痛性

疾患 ）�

兵
庫
県
⽴

⻄
播
磨
病
院�

1.�脳⾎管障害・外

傷性脳損傷 �

2.�脊椎脊髄疾患・

脊髄損傷�

3.�⾻関節疾患・⾻

折�

4.�⼩児疾患�

5.�神経筋疾患�

6.�切断�

�

尼
崎

病
院
・
京
都
⼤
原
記
念
病
院 �

1.�脳⾎管障害・外

傷性脳損傷 �

2.�脊椎脊髄疾患・

脊髄損傷�

3.�⾻関節疾患・⾻

折�

4.�⼩児疾患�

5.�神経筋疾患�

6.�切断�

7.�内部障害�

8.� 他（廃⽤症

候群、 、 痛性

疾患 ）�

�

�



� 以下 3年間 施設群 研修内容 予想 経験症例数 ⽰

。 内容 経験症例数 偏 、不公平 ⼗分配慮 。� �
研修 �

(施設名）�

研修施設 診療

内容 概要�
専攻医 研修内容� 経験予定症例数�

SK-1�

⼤阪医科薬

科⼤学病院�

指導医数�1.5⼈� 専攻医数� 1名� 1.�脳⾎管障害・外傷性脳

損傷 �

2.�脊椎脊髄疾患・脊髄損

傷�

3.�⾻関節疾患・⾻折�

4.�⼩児疾患�

5.�神経筋疾患�

6.�切断�

7.�内部障害�

8.� 他（廃⽤症候群、

、 痛性疾患 ）�

100例�

�

40例�

100例�

25例�

40例�

2例�

100例�

100例�

�

病床数�903床� � 電気⽣理学的診断�

⾔語機能 評価�

認知症・⾼次脳機能 評価�

摂⾷・嚥下 評価�

排尿 評価�

30例�

30例�

30例�

50例�

5例�

⼊院患者

数�100症例/週�

担当 新患数�

20例/週�

理学療法�

作業療法�

⾔語聴覚療法�

義肢�

装具・ ・⾞椅⼦ �

訓練・福祉機器�

摂⾷嚥下訓練�

療法�

300例�

100例�

50例�

5例�

20例�

2例�

30例�

30例�

外来数�50症例/週�

特殊外来�

装具�2症例/週�

痙縮�2症例/週�

� 5症例/週�

� 5症例/週�

外来数�10症例/週�

特殊外来�

装具�1症例/週�

痙縮�1症例/週�

� 2症例/週�

� 2症例/週�

� �

1.�脳⾎管障害・外傷性脳

損傷 �

2.�脊椎脊髄疾患・脊髄損

傷�

3.�⾻関節疾患・⾻折�

4.�⼩児疾患�

5.�神経筋疾患�

6.�切断�

基本的診察能⼒（ ・

）�

� 指導医 助⾔・指導

、別記 事項 実践

�

�

基本的知識・技能�

� 指導医 助⾔・指導



7.�内部障害�

8.� 他（廃⽤症候

群、 、 痛性疾患

�

、 A 分

類 評価・検査・

治療 概略 理解 、⼀部

実践 。�

�

研修 �

(施設名）�

研修施設 診療

内容 概要�
専攻医 研修内容� 経験予定症例数�

SK-2�

愛仁会

病院�

指導医数�1⼈� 専攻医数�1名� 1.�脳⾎管障害・外傷性脳

損傷 �

2.�脊椎脊髄疾患・脊髄損

傷�

3.�⾻関節疾患・⾻折�

4.�⼩児疾患�

5.�神経筋疾患�

6.�切断�

100例�

�

20例�

100例�

10例�

20例�

5例�

病床数�225床� � 電気⽣理学的診断�

⾔語機能 評価�

認知症・⾼次脳機能 評価�

摂⾷・嚥下 評価�

排尿 評価�

30例�

100例�

100例�

100例�

100例�

⼊院患者受持 数� 25

症例/週�

⼊院患者受持 数�20症例/

週�

�

理学療法�

作業療法�

⾔語聴覚療法�

義肢�

装具・ ・⾞椅⼦ �

訓練・福祉機器�

摂⾷嚥下訓練�

療法�

300例�

100例�

50例�

5例�

100例�

100例�

50例�

50例�

外来数�10症例/週�

特殊外来�

装具�2症例/週�

痙縮�2症例/週�

担当外来数�0症例/週�

�

� �

1.�脳⾎管障害・外傷性脳

損傷 �

2.�脊椎脊髄疾患・脊髄損

傷�

3.�⾻関節疾患・⾻折�

4.�⼩児疾患�

5.�神経筋疾患�

6.�切断�

基本的診察能⼒（ ・

）�

� 指導医 助⾔・指導

、別記 事項 実践

�

�

基本的知識・技能�

� 指導医 助⾔・指導

、 A 分

類 評価・検査・



治療 概略 理解 、⼀部

実践 。�

�

研修 �

(施設名）�

研修施設 診療

内容 概要�
専攻医 研修内容� 経験予定症例数�

SK-2�

⾼槻病院�

指導医数�1⼈� 専攻医数�1名� 1.�脳⾎管障害・外傷性脳

損傷 �

2.�脊椎脊髄疾患・脊髄損

傷�

3.�⾻関節疾患・⾻折�

4.�⼩児疾患�

5.�神経筋疾患�

6.�切断�

7.�内部障害�

8.� 他（廃⽤症候群、

、 痛性疾患 ）�

200例�

�

40例�

100例�

100例�

100例�

10例�

100例�

100例�

�

病床数�477床� � 電気⽣理学的診断�

⾔語機能 評価�

認知症・⾼次脳機能 評価�

摂⾷・嚥下 評価�

排尿 評価�

5例�

30例�

200例�

80例�

1例�

⼊院患者

数�75症例/週�

担当 新患数�

15例/週�

理学療法�

作業療法�

⾔語聴覚療法�

義肢�

装具・ ・⾞椅⼦ �

訓練・福祉機器�

摂⾷嚥下訓練�

療法�

300例�

200例�

100例�

1例�

20例�

1例�

100例�

1例�

外来数�50症例/週�

特殊外来�

認知症�20症例/週�

外来数�10症例/週�

特殊外来�

認知症�5症例/週�

� �

1.�脳⾎管障害・外傷性脳

損傷 �

2.�脊椎脊髄疾患・脊髄損

傷�

3.�⾻関節疾患・⾻折�

4.�⼩児疾患�

5.�神経筋疾患�

6.�切断�

7.�内部障害�

8.� 他（廃⽤症候

基本的診察能⼒（ ・

）�

� 指導医 助⾔・指導

、別記 事項 実践

�

�

基本的知識・技能�

� 指導医 助⾔・指導

、 A 分

類 評価・検査・



群、 、 痛性疾患

�

治療 概略 理解 、⼀部

実践 。�

�

研修 �

(施設名）�

研修施設 診療

内容 概要�
専攻医 研修内容� 経験予定症例数�

SK-3.1/2�

⼤阪府⽴急

性期・総合

医療

�

指導医数�1⼈� 専攻医数�1名� 1.�脳⾎管障害・外傷性脳

損傷 �

2.�脊椎脊髄疾患・脊髄損

傷�

3.�⾻関節疾患・⾻折�

4.�⼩児疾患�

5.�神経筋疾患�

6.�切断�

7.�内部障害�

8.� 他（廃⽤症候群、

、 痛性疾患 ）�

100例�

�

25例�

50例�

2例�

10例�

2例�

80例�

200例�

�

病床数�768床� 担当 新患数�

15例/週�

電気⽣理学的診断�

⾔語機能 評価�

認知症・⾼次脳機能 評価�

摂⾷・嚥下 評価�

排尿 評価�

2例�

5例�

100例�

50例�

2例�

外来数�30症例/週�

�

外来数�10症例/週�

�

理学療法�

作業療法�

⾔語聴覚療法�

義肢�

装具・ ・⾞椅⼦ �

訓練・福祉機器�

摂⾷嚥下訓練�

療法�

300例�

80例�

100例�

2例�

10例�

4例�

50例�

10例�

⼊院患者受持 数�25症

例/週�

⼊院患者受持 数�20症例/

週�

� �

外来数�50症例/週�

特殊外来�

装具�2症例/週�

痙縮�2症例/週�

嚥下�5症例/週�

⾼次脳機能�5症例/週�

外来数�10症例/週�

特殊外来�

装具�2症例/週�

痙縮�2症例/週�

嚥下�3症例/週�

⾼次脳機能�2症例/週�

1.�脳⾎管障害・外傷性脳

損傷 �

2.�脊椎脊髄疾患・脊髄損

傷�

3.�⾻関節疾患・⾻折�

基本的診察能⼒（ ・

）�

� 指導医 助⾔・指導

、別記 事項 実践

�



4.�⼩児疾患�

5.�神経筋疾患�

6.�切断�

7.�内部障害�

8.� 他（廃⽤症候

群、 、 痛性疾患

�

�

基本的知識・技能�

� 指導医 助⾔・指導

、 A 分

類 評価・検査・

治療 概略 理解 、⼀部

実践 。�

�

研修 �

(施設名）�

研修施設 診療

内容 概要�
専攻医 研修内容� 経験予定症例数�

SK-3.1/2�

兵庫県⽴

⻄播

磨病院�

指導医数�0.5⼈� 専攻医数�1名� 1.�脳⾎管障害・外傷性脳損

傷 �

2.�脊椎脊髄疾患・脊髄損傷�

3.�⾻関節疾患・⾻折�

4.�⼩児疾患�

5.�神経筋疾患�

6.�切断�

25例�

�

5例�

20例�

20例�

30例�

2例�

病床数�100床� 担当 新患数�

2例/週�

電気⽣理学的診断�

⾔語機能 評価�

認知症・⾼次脳機能 評価�

摂⾷・嚥下 評価�

排尿 評価�

20例�

40例�

40例�

10例�

25例�

外来数�50症例/週�

特殊外来�

装具�2症例/週�

痙縮�2症例/週�

⼩児�5症例/週�

�

外来数�10症例/週�

特殊外来�

装具�1症例/週�

痙縮�1症例/週�

⼩児�2症例/週�

�

理学療法�

作業療法�

⾔語聴覚療法�

義肢�

装具・ ・⾞椅⼦ �

訓練・福祉機器�

摂⾷嚥下訓練�

療法�

100例�

100例�

50例�

2例�

20例�

40例�

30例�

2例�

⼊院患者受持 数� 15

症例/週�

⼊院患者受持 数� 10症例/

週�

� �

1.�脳⾎管障害・外傷性脳

損傷 �

2.�脊椎脊髄疾患・脊髄損

傷�

3.�⾻関節疾患・⾻折�

4.�⼩児疾患�

5.�神経筋疾患�

6.�切断�

基本的診察能⼒（ ・

）�

� 指導医 助⾔・指導

、別記 事項 実践

�

�

基本的知識・技能�

� 指導医 助⾔・指導

、 A 分類

評価・検査・治



療 概略 理解 、⼀部

実践 。�

�

研修 �

(施設名）�

研修施設 診療

内容 概要�
専攻医 研修内容� 経験予定症例数�

SK-3.1/2�

尼崎

病院�

指導医数�1⼈� 専攻医数�1名� 1.�脳⾎管障害・外傷性脳損

傷 �

2.�脊椎脊髄疾患・脊髄損傷�

3.�⾻関節疾患・⾻折�

4.�神経筋疾患�

5.�切断�

25例�

�

5例�

20例�

30例�

2例�

病床数�199床� 担当 新患数�

2例/週�

電気⽣理学的診断�

⾔語機能 評価�

認知症・⾼次脳機能 評価�

摂⾷・嚥下 評価�

排尿 評価�

20例�

40例�

40例�

10例�

25例�

外来数�50症例/週�

特殊外来�

装具�2症例/週�

痙縮�2症例/週�

外来数�10症例/週�

特殊外来�

装具�1症例/週�

痙縮�1症例/週�

理学療法�

作業療法�

⾔語聴覚療法�

義肢�

装具・ ・⾞椅⼦ �

訓練・福祉機器�

摂⾷嚥下訓練�

療法�

100例�

100例�

50例�

2例�

20例�

40例�

30例�

2例�

⼊院患者受持 数� 15

症例/週�

⼊院患者受持 数� 10症例/

週�

� �

1.�脳⾎管障害・外傷性脳

損傷 �

2.�脊椎脊髄疾患・脊髄損

傷�

3.�⾻関節疾患・⾻折�

4.�神経筋疾患�

5.�切断�

基本的診察能⼒（ ・

）�

� 指導医 助⾔・指導

、別記 事項 実践

�

�

基本的知識・技能�

� 指導医 助⾔・指導

、 A 分類

評価・検査・治

療 概略 理解 、⼀部

実践 。�

� �

⼤阪医科薬科⼤学 科専⾨研修 研修期間 3年間

、修得 不⼗分 場合 修得 期間 延⻑ 。�

� ⼀⽅ 、subspecialty領域専⾨医取得 希望 専攻医 、必要 教育 開始 、



、⼤学院進学希望者 臨床研修 平⾏ 研究 開始 奨 。�

�

９．専⾨研修 評価 �

� 専⾨研修中 専攻医 指導医 相互評価 、施設群 研修 専⾨研修

根幹 。�

� 専⾨研修 1年⽬、2年⽬、3年⽬ 各々 、基本的診療能⼒（ ・ ）

科専⾨医 求 知識・技能 修得⽬標 設定 、 年度 終

達成度 評価 。 、基本 応⽤ 、 専⾨医 独⽴

実践 着実 実⼒ 配慮 。� �

• 指導医 ⽇々 臨床 中 専攻医 指導 。�

• 専攻医 経験症例数・研修⽬標達成度 ⾃⼰評価 ⾏ 。�

• 指導医 専攻医 研修⽬標達成度 評価 ⾏ 。�

• 医師 態度 評価 、⾃⼰評価 加 指導医 評価、施設 指導責任

者 評価、 関 各職種 、臨床経験 豊 専攻医

直接 担当者 選 評価 含 。� �

• 専攻医 毎年�9⽉末（中間報告） �3⽉末（年次報告） 「専攻医研修実績記録

」 ⽤ 経験症例数報告書及 ⾃⼰評価報告書 作成 、指導医

評価・講評 加 。� �

• 専攻医 上記書類 9⽉末 3⽉末 研修 管理委員会 提出

。� �

• 指導責任者 「専攻医研修実績記録 」 印刷 、署名・押印

研修 管理委員会 送付 。「実地経験⽬録様式」 、6 ⽉ １度、専

⾨研修�PG管理委員会 提出 。⾃⼰評価 指導医評価、指導医 書

込 必要 。「専攻医研修実績記録 」 ⾃⼰評価 指

導医評価、指導医 欄 6 ⽉ 上書 。� �

• 3年間 総合的 修了判定 研修 統括責任者 ⾏ 。 修了判定 得

専⾨医試験 申請 ⾏ 。� �

�

１０．専⾨研修 管理委員会 �

基幹施設 ⼤阪医科薬科⼤学病院 、 科専⾨研修 管

理委員会 統括責任者 置 。連携施設群 、連携施設担当者 委員会組織 置



。⼤阪医科薬科⼤学 科専⾨研修 管理委員会 、統括責任

者（委員⻑）、副委員⻑、事務局代表者、 連携施設担当委員 構成 。� �

� 専⾨研修 管理委員会 主 役割 、①�研修 作成・修正 ⾏ 、②�

施設内 研修 、連携施設 出張、臨床場⾯ 離 学習 、学術集会

研修 紹介斡旋、⾃⼰学習 機会 提供 ⾏ 、③�指導医 専攻医 評価 適切

検討 、④�研修 終了判定 ⾏ 、修了証 発⾏ 、 。特 ⼤

阪医科薬科⼤学 科専⾨研修 多 連携施設 含 、互

連絡 密 、各専攻医 適切 研修 受 管理 。�

• 基幹施設 役割�

� 基幹施設 連携施設 研修施設群 形成 。基幹施設 置 研修�

統括責任者 総括的評価 ⾏ 、修了判定 ⾏ 。 、研修 改善 ⾏

。�

• 連携施設 委員会組織� �

� 専⾨研修連携施設 、専⾨研修 連携施設担当者 委員会組織 置 。委

員会 、専⾨研修連携施設 専攻医 形成的評価 指導 適切 受 評価 。

専⾨研修 連携施設担当者 、専⾨研修連携施設内 委員会組織 代表 専⾨研修

基幹施設 設置 専⾨研修 管理委員会 委員 。�

�

１１．専攻医 就業環境 �

� 専⾨研修基幹施設 連携施設 責任者 、専攻医 労働環境改善 努 。特 、

⼥性医師、家族等 介護 ⾏ 必要 医師 ⼗分 配慮 ⼼掛 。�

� 専攻医 勤務時間、休⽇、当直、給与 勤務条件 、労働基準法 遵守 、

各施設 労使協定 従 。 、専攻医 ⼼⾝ 健康維持 配慮、当直業務 夜間

診療業務 区別 対応 適切 対価 ⽀払 、 体制、適切

休養 、雇⽤契約 結 時点 説明 ⾏ 。�

� 研修年次毎 専攻医 指導医 専攻医研修施設 対 評価 ⾏ 、 内容 ⼤阪

医科薬科⼤学 科専⾨研修管理委員会 報告 、 労働時

間、当直回数、給与 、労働条件 内容 含 。�

�

１２．専⾨研修 改善⽅法�

� ⼤阪医科薬科⼤学 科研修 、専攻医

重視 研修 改善 ⾏ 。�



１）専攻医 指導医 研修 対 評価� �

� 「指導医 対 評価」 、研修施設 変 、指導医 変更 時期 質問紙

⾏ 、専⾨研修 連携委員会 確認 、専⾨研修 管理委員

会 送 審議 。�

� 指導医 専⾨研修 管理委員会 通 ⾏ 。�

� 「研修 対 評価」 、年次 質問紙 ⾏ 、専⾨研修

連携委員会 確認 、専⾨研修 管理委員会 送 審議 。

改訂 作業 、専⾨研修 管理委員会 速

⾏ 。� �

専⾨研修 管理委員会 改善 必要 判断 場合、専攻医研修施設 実地調

査 指導 ⾏ 。評価 何 改善 記録 、毎年3⽉

31⽇ ⽇本専⾨医機構 領域研修委員会 報告 。� �

２）研修 対 監査（ 等）・調査 対応� �

� 専⾨研修 対 ⽇本専⾨医機構 （現地調査） ⾏

。 評価 専⾨研修PG管理委員会 研修 改良 ⾏

。専⾨研修 更新 際 、 評価 結果 改良 ⽅策

⽇本専⾨医機構 科研修委員会 報告 。�

�

１３．修了判定 �

� 3年間 研修機関 年次毎 評価表、 3年間 達成状況

、知識・技能・態度 専⾨医試験 受 、症例経験

数 ⽇本専⾨医機構 科領域研修委員会 要求 内容 満

、研修出席⽇数 ⾜ 専⾨医認定申請年（3年⽬

以後） �3⽉末 研修 統括責任者 研修連携施設担当者 研修

管理委員会 評価 、研修 統括責任者 修了 判定 。�

�

１４．専攻医 専⾨研修PG 修了 向 ⾏ �

� 修了判定 �

� 専攻医 「専⾨研修 修了判定申請書」 専攻医研修終了 ３⽉ 専⾨研修

管理委員会 送付 。�

� 専⾨研修 管理委員会 ３⽉末 修了判定 ⾏ 、研修証明書 専攻医 送

付 。専攻医 ⽇本専⾨医機構 科専⾨研修委員会 専⾨医認定試

験受験 申請 ⾏ 。�



�

１５．研修 施設群 �

� 専⾨研修基幹施設 ⼤阪医科薬科⼤学病院 科 連携施設 専⾨

研修施設群 構成 。�

• 専⾨研修基幹施設�

� � � � ⼤阪医科薬科⼤学病院 科 専⾨研修基幹施設 。�

�

• 専⾨研修連携施設� �

�� 連携施設 認定基準 下記 ⽰ 2 施設 分 。2 施設 基準

⽇本専⾨医機構 科研修委員会 規定 。�

• 連携施設�

� 科専⾨研修指導責任者 同指導医（指導責任者 兼務可能）

常勤 、 研修委員会 認定 受 、 科

院内外 標榜 病院 施設 。�

• 関連施設�

� 指導医 常勤 回復期 施設、介護⽼⼈保健施設、

等、連携施設 基準 満 。指導医 定期的 訪問 適

切 指導体制 取 必要 施設 。�

�

⼤阪医科薬科⼤学 科研修 施設群 構成 連携病院 以

下 通 。連携施設 診療実績基準 満 、半年 1年間 候補

病院 、研修 際 雇⽤契約 結 。関連施設 短期間 ⾒学実習 ⾏ 施設

、雇⽤契約 結 。 例 表１ 参考 。�

 
（今後、専攻医数 応 連携施設 拡充 。）�

1年⽬� 2年⽬� 3年⽬�

各施設6 ⽉ 1年�

（基幹研修施設 1年）�

各施設6 ⽉ 1年�

（基幹研修施設 1年）�

各施設6 ⽉ 1年�

（専攻医 希望 ）�

� 基幹研修施設�

○� ⼤阪医科薬科⼤学病院�

（急性期・⾼次脳機能・内部疾患・⼼臓・

呼吸・嚥下・切断、⼩児）�
�

� 連携施設�

○� ⾼槻病院�

（急性期・⾼次脳機能・内部疾患・⼼臓・

呼吸・嚥下・切断）�

○� 愛仁会 病院�

（回復期・⽣活期・⼩児・脊髄損傷・切断・

⾼次脳機能・嚥下・神経筋疾患）�

� 基幹研修施設�

○� ⼤阪医科薬科⼤学病院�

（急性期・⾼次脳機能・内部疾患・⼼臓・

呼吸・嚥下・切断、⼩児）�

�

�

�



○� ⼤阪府急性期・総合医療 �

（急性期・回復期・⽣活期・障 者・⾼

次脳機能・嚥下・呼吸・脊髄損傷・切断・

⾼齢者）�

○� 兵庫県⽴ ⻄播磨

病院�

（回復期・⽣活期・障 者・脊髄損傷・

切断・神経筋疾患・⾼齢者・認知症）�

○� 尼崎 病院�

（回復期・⽣活期・脊髄損傷・切断・⾼次

脳機能・嚥下）�

○� 京都⼤原記念病院�

（回復期・⽣活期・脊髄損傷・切断・⾼次

脳機能・嚥下）�

�

�

�

�

�

�

�

�

�

�

�

�

�

�

�
�

� 連携施設�

○� ⾼槻病院�

○� 愛仁会 病院�

○� ⼤阪府急性期・総合医療 �

○� 兵庫県⽴ ⻄播磨

病院�

○� 尼崎 病院�

○� 京都⼤原記念病院�

� 基幹研修施設�

○� ⼤阪医科薬科⼤学病院�

�

� 連携施設�

○� ⾼槻病院�

○� 愛仁会 病院�

○� ⼤阪府急性期・総合医療 �

○� 兵庫県⽴ ⻄播磨

病院�

○� 尼崎 病院�

○� 京都⼤原記念病院�

�

○� 2年〜3年⽬ 半年以上 、回復期 病棟 勤務�

• 専⾨研修施設群 地理的範囲�

� ⼤阪医科薬科⼤学 科研修 専⾨研修施設群 、⼤阪府

隣接 県 中⼼ 。�

� 施設群 、 専⾨病院、⼩児 ⾼齢者・障害者 専⾨

地域 中核病院 ⼊ 。�

�

１６．専攻医受⼊数�

毎年3名 受⼊数 。�

各専攻医指導施設 専攻医総数 上限（３学年分） 当該年度 指導医数×２ ⽇本

専⾨医機構 科研修委員会 決 。� �

⼤阪医科薬科⼤学研修 専攻医受 ⼊ 可能⼈数 、専⾨研修基幹施設

連携施設 受 ⼊ 可能⼈数 合算 。�

基幹施設 1.5名、 全体 6名 指導医 在籍 、専攻医 対 指導



医数 余裕 、専攻医 希望 充分対応 指導医数 有

。�

、受⼊専攻医数 、病院群 症例数 専攻医 必要経験数 対 ⼗分 提供

。� �

�

１７．Subspecialty領域 連続性 �

� 科専⾨医 取得 医師 、 科専攻医 研

修期間以後 Subspecialty領域 専⾨医 取得 可能性 。�

� 領域 �Subspecialty領域 ⼩児神経専⾨医、感染症専⾨医

連続性 、経験症例等 取扱 検討中 。�

�

１８． 科研修 休⽌・中断、PG移動、PG外研修 条件�

1） 出産・育児・疾病・介護・留学等 、研修 休⽌・中断期間 除

通算�3年間 研修 達成 満 、柔軟 専⾨研修

対応 ⾏ 。� �

2） 短時間雇⽤ 形体 研修 通算�3年間 達成 満 、柔軟 専

⾨研修 対応 ⾏ 。� �

3） 住所変更等 選択 研修 研修 困難 場合 、転

居先 選択 専⾨研修 統括 責任者 協議 上 、

移動 ⽇本専⾨医機構内 科研修委員会 相談等

必要 、対応 検討 。� �

4） 他 研修 内地留学的 ⼀定期間研修 ⾏ 、特別 場合

除 認 。特別 場合 、特定 研修分野 受 持 連携施設 指導

医 何 理由 指導 ⾏ 場合、臨床研究 専⾨研修 併 ⾏

必要 施設 研修施設群 場合、 、統括 責任者 特別 認

場合 。� �

5） 留学、臨床業務 ⼤学院 期間 関 研修期間 取 扱

、社会⼈⼤学院 臨床医学研究系⼤学院 在籍 、臨床 従事 研究

⾏ 期間 、 研修期間 含 。� �

6） 研修期間 、出産・育児・疾病・介護・留学等 休⽌ 、全研修

機関 �3年 �6 ⽉ 休⽌・中断 、残 期間 研修要件 満

研修期間 延⻑ 修了 認定 、6 ⽉ 超 場合

研修期間 延⻑ 。� �



�

１９．専⾨研修指導医�

� 科専⾨研修指導医 、下記 基準 満 ⽇本 医

学会 ⽇本専⾨医機構 科領域専⾨研修委員会 認 資

格 。�

• 専⾨医取得後、3年以上 関 診療・教育・研究 従事

。但 、通常5年 ⾏ 専⾨医 更新 必要 条件（ 科

専⾨医更新基準 記載 、①�勤務実態 証明、②�診療実績 証明、③�講習

受講、④�学術業績・診療以外 活動実績） 全 満 上 、 以下 要件

満 必要 。�

• 関 筆頭著者 論⽂1篇以上 有 �

• 専⾨医取得後、⽇本 医学会学術集会（年次学術集会、秋季学術集

会、地⽅会学術集会 ） 2回以上発表 、 1回以上 主演者

�

• ⽇本 医学会 認 指導医講習会 1回以上受講 �

� �

� 指導医 、専攻医 教育 中⼼的役割 果 、指導 専攻医 評価

。 、指導医 指導 研修医 、指導法 態度 評価 受 。�

�

２０．専⾨研修実績記録 、 等 �

研修実績 評価 記録�

⽇本 医学会 「専攻医研修実績記

録」 研修実績 記載 、指導医 形成的評価、 受 。総括的評

価 研修 則 、少 年1回⾏ 。�

⼤阪医科薬科⼤学病院 、専攻医 研修履歴（研修施設、期間、担当 専⾨研修指導

医）、研修実績、研修評価 保管 。 専攻医 専⾨研修施設 専⾨研修

PG 対 評価 保管 。�

� 研修 運⽤ 、以下 類 ⽤ 。 ⽇

本 医学会 。�

• 専攻医研修 � �

• 指導医 � �

• 専攻医研修実績記録 � �



� 「専攻医研修実績記録 」 研修実績 記録 、⼀定 経験 積

専攻医⾃⾝ 達成度評価 ⾏ 記録 。少 １年 １回 達

成度評価 、基本的診療能⼒（ ・ ）、総論（知識・技

能）、各論（8領域） 各分野 形成的⾃⼰評価 ⾏ 。�

� 各年度末 総括的評価 評価 ⾏ 。�

• 指導医 指導 記録�

� 専攻医⾃⾝ ⾃分 達成度評価 ⾏ 、指導医 形成的評価 ⾏ 記録

。少 １年 1回 基本的診療能⼒（ ・ ）、総論（知

識・技能）、各論（8領域） 各分野 形成的評価 ⾏ 。�

� 評価者 「１： 努⼒ 要 」 評価 付 項⽬ 必 改善

⾏ 記録 、翌年度 研修 役⽴ 。�

�

２１．研修 対 （訪問調査） �

� 専⾨研修 対 ⽇本専⾨医機構 。

研修指導体制 研修内容 調査 ⾏ 。 評価 専⾨研修

管理委員会 伝 、 必要 改良 ⾏ 。�

�

２２．専攻医 採⽤ 修了�

○� 採⽤⽅法� �

⼤阪医科薬科⼤学 科専⾨研修 管理委員会 、毎年7⽉頃

病院 広報 研修説明会 ⾏ 、 科専攻医 募集

。�

研修 応募者 、10⽉末 研修 統括責任者宛 所定 形式

『⼤阪医科薬科⼤学 科専⾨研修 PG応募申請書』 履歴書、

医師免許証 写 、保険医登録証 写 提出 。�

申請書 （1）⼤阪医科薬科⼤学病院 �(https://hospital.ompu.ac.jp/)

、（2）電話 問 合 (072-684-7374)、（3）�e-mail 問 合

（ken000@ompu.ac.jp） ⽅法 ⼊⼿可能 。�

原則 11⽉中 書類選考 ⾯接 ⾏ 、11⽉末 採否 本⼈ ⽂書 通知

�



�

○� 修了 � �

１３．修了判定 、 参照 。� �


