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Ⅰ　はじめに

滋賀医科大学の理念
献し、ੈքにӋばたく大学として、医学・看護学の発ߩլ医科大学は、域に支えられ、域に࣎　
展と人ྨの݈߁増進にد与することを理念とする。

滋賀医科大学の使命
　本学の使໋は、࣍の各߸にܝげるものとする。
　（ 1 ）　๛かな教養、確かなྙ理観、高い専門的知識を有する৴པされる医療人を育成すること。
　（ 2 ）　研究ྙ理と独性を有する研究者を養成し、特色ある研究をੈքに発৴すること。
　（ 3 ）　৴པとຬを追求するす͙れた全人的医療を域に提供し、ࣾ会にߩ献すること。

滋賀医科大学の教育目標
　近、生໋科学の分野は著しく進歩し、医学に関する知識ྔは大となり、また新たな学問分野も
生まれつつある。一方、医学・医療に対するࣾ会のニーζは多༷化し、医療・医学のみならず、生໋
科学、福ࢱ、国際医療など༷々な分野において、有能な人ࡐが求められている。本学においては医学
教育の質を高め、国際化に対応できる水準を確อする必要性から、学習内容や方法の改善にめている。
　本学においては、ཤ修すべき必須の内容はʮ医学教育モデル・コア・カリキュラムʯを基本とし、
最新の生໋科学の進歩を取り入れ、その上に෯い教養とྙ理観を身につけることを目標に構成され
ている。講義は系別統合講義として、基礎医学と臨床医学をみ合せ理解しやすくするとともに、少
人数能動学習により自らが課題を୳求し、問題を解決していく能力と、さらに討論を通じてコミュニ
ケーション能力を育てる。臨床実習においては、見学型から診療参加型のクリニカルクラークシップ
を実施する。

（ 1 ）　グローバル・スタンダードの臨床能力を養う
　　　①医療人としてのྙ理観を身につける
　　　②疾病についての基本的な知識と理解力を持つ
　　　③基本的な診療技術とコミュニケーション技術を身につける
と疾病予に関する知識と理解する能力を持つ߁݈④　　　
（ 2 ）　医学・医療の進歩に対応し、さらに貢献できる能力を養う

　　　①自主的能動学習により問題解決型能力を身につける
　　　②コミュニケーション、情報収集の技術を身につける

滋賀医科大学のアウトカム（学修成果）
。լ医科大学は、本学の理念や使໋に基づき、ଔ業時のアトカム（学修成果）をઃ定している࣎　
臨床実習期間中においてもその到達度についての評価を受ける。

臨床実習の位置づけ
（ 1 ）　診療に必要な知識と基本的技術の修得

　医療の場においては、医学的な基礎知識を十分に習得した上で、これらの知識を活用し、実際
に患者さんに対して適切な処置を行う技術が必要となる。
　本学では、平成24度からスチューデントドクター制度を導入し、定められた系別統合講義の
試験に合֨し、かつ共用試験（CBT、OSC&）に合֨した者にশ߸を与え、医師を目指す医学生
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としての自覚、心構え、医療にܞわる人間としての任感や使໋感を再認識したうえで臨床実習
に臨む体制が整えられている。また、臨床実習期間終ྃ後にPost-CC OSC&を実施し、学生が診
療参加型臨床実習を通じて医学部ଔ業をڐ容できる十分な臨床能力を修得できていることを評価
している。

（ 2 ）　クリニカルクラークシップ
　臨床実習は、学生の医行ҝの度合いからʮ見学型ʯ、ʮٖ診療型ʯ、ʮ診療参加型ʯ臨床実習に
分けられる。従来からの臨床実習の多くは、ʮ見学型ʯであったが、近、医療行ҝの高度化など
のࣾ会の要と、患者さんに対するインフォームド・コンセントなどݖརの主ுもあり、これら
に対応するための医学教育全般の大෯な見しがなされ、CBT、OSC&により学生の知識と技能
のอূを行うようになった。
　従って学生は、実際の医療を行うチームの一員として参加し、一定のൣғの医行ҝの実践を通
じて、医師となるための知識、技能、態度を身につけるʮ診療参加型実習ʯであるクリニカルク
ラークシップに積極的に参加し、臨床実習における医療水準レベル上のため人体型（シミュ
レーター）などをઃ置したスキルζ・ラϘを有効活用することが望ましい。
　なお、学生は、各施ઃへの通学中の交通事ނや医療事ނ等の可能性を考慮して、ʮ学研ࡂ帯
学生生活総合อݥ（̖タイプ）ʯ（౦ژւ上日動火ࡂอגݥ式会ࣾ）に全員が加入しなければなら
ない。

授業評価
　本学では、医学・看護学教育の一の充実をはかるため、カリキュラムのا画および実施状況や教
員の授業内容について、学生自身による評価や学生自身の授業に対する意欲、そして教員においても
自身の授業に対する意識、さらに第ࡾ者による授業法の評価など、多面的にアンケートௐ査を実施し
ている。これらの結果を、教育内容や教育技法の改善に立てている。評価は、全ての科目や実習に
おいて実施されるものであり、学生自身の授業や実習に対する真な取りみとڠ力が必須であるこ
とはいうまでもない。
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Ⅱ　臨床実習の概要と留意点

1 ．臨床実習のねらい・学修目標
Ａ．ねらい

　実際に患者さんにしつつ、これまでに知識として修得してきた医学を実践し、医療について学
び、現場での経験を積むことによって、医学知識を問題解決志型に総合するとともに、医療の基
本的技術を修得する。更に、患者さんに対する医師としての態度、生໋のଚݫに対するڏݠな態度
を身につける。
　また、༷々な診療科での臨床経験を経て、当֘診療科領域で必要とされる診療能力や、各診療科
における医師の割等のイメージを֫得する。

Ｂ．学修目標（各科共通）
ᾜ）࣍の13の割について、各診療科の指導医から৴པを受け任せられるようになることを目指す。

1 ．病歴を聴取して身体診察を行う。
2 ．ؑ別診断を想定する。
3 ．基本的な検査の結果を解釈する。
4 ．処方を計画する。
5 ．診療録（カルテ）を記載する。
6 ．患者の状況について口頭でプレゼンテーションする。
7 ．臨床上の問題を明確にしてエビデンスを収集する。
8 ．患者さんの申しૹりを行う・受け取る。
9 ．多職種のチームでڠಇする。
10．緊急性の高い患者さんの初期対応を行う。
11．インフォームド・コンセントを得る。
12．基本的臨床手技を実施する。
13．৫上の問題の同定と改善を通して医療安全にߩ献する。

（補）上記はʮ医学教育モデル・コア・カリキュラム（平成28度改గ൛）ʯに準拠している。
　　　 達成度の評価にあたっては、それぞれの項目を本学で定めたアトカムにৼりସえて行う。

ᾝ）モデル・コア・カリキュラム（(2 臨床ਪ論）に定める経験すべき37症候について実際に経験す
る中で、ؑ別診断を想ىしながら診断に必要な病歴聴取・身体診察を行い、基本的な検査の実
施に参加すること。また、臨床ਪ論プロセスの学修により、各論で十分に学んでいない疾患に
ついても、ؑ 別診断として想ىできるようになること。（37症候は、診療科によって経験可能性
が異なっているため、p. 4 の一覧表を確認し、当֘診療科で経験できる症候については自分か
ら患者の受持ちを申し出るなど、能動的に学ぶこと）

ᾞ）モデル・コア・カリキュラム（(3 基本的臨床手技）に定めるʮ一般手技ʯ、ʮ検査手技ʯ、ʮ外科
手技ʯ及びʮ໋ٹ処置ʯ（p. 5 参照）について、指導医の指導・監ಜの下で自ら実施できる、ຢ
は指導医の実施を見学し、介助できること。

ᾟ）診療科ごとに個別に示す学修目標を十分に達成すること。
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×
×

×
△

○
○

×
×

×
△
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○
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△
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×
×

×
×

×
△

×
×

×
△

△
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×

×
×

×
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△
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△

×
△

×
×

×
△

△
△

×
×

×
△
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○
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○

△
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×
△

△
○

△
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×
×

○
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×
△

×
×

×
△

△
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×
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×
○
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×
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△
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△
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×
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△
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×
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×
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△
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△
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△
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○

×
×
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×
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×
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×

○
△

×
35
腰
背
部
痛

○
×

×
△

△
△
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×
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×
△

×
×
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○

×
×
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×
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△
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×
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○

×
×

×
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△
×
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×
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×
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×
×

×
×

×
×

×
△

×
○

×
×
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△

△
△

×
△

△
△

×
×

○
×

○
×

×
×

△
×
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モデル・コア・カリキュラム（G3 基本的臨床手技）一覧

【一般手技】
①体位交換、移送ができる。… ⑩胃管の挿入と抜去ができる。
②皮膚消毒ができる。… ⑪尿道カテーテルの挿入と抜去を実施できる。
③外用薬の貼付・塗布ができる。… ⑫ドレーンの挿入と抜去を見学し、介助する。＊
④気道内吸引、ネブライザーを実施できる。… ⑬注射（皮内、皮下、筋肉、静脈内）を実施できる。
⑤静脈採血を実施できる。… ⑭全身麻酔、局所麻酔、輸血を見学し、介助する。＊
⑥末梢静脈の血管確保を実施できる。… ⑮眼球に直接触れる治療を見学し、介助する。＊
⑦中心静脈カテーテル挿入を見学し、介助する。＊…⑯診療録（カルテ）を作成する。
⑧動脈血採血・動脈ラインの確保を見学し、介助する。＊…⑰各種診断書・検案書・証明書の作成を見学し、
⑨腰椎穿刺を見学し、介助する。＊… 　介助する。＊

【検査手技】
①尿検査（尿沈渣を含む）を実施できる。… ⑦12誘導心電図を記録できる。
②末梢血塗抹標本を作成し、観察できる。… ⑧脳波検査の記録ができる。
③微生物学検査（Gram染色を含む）を実施できる。… ⑨眼球に直接触れる検査を見学し、介助する。＊
④妊娠反応検査を実施できる。… ⑩心臓、腹部の超音波検査を実施できる。
⑤血液型判定を実施できる。… ⑪経皮的酸素飽和度を測定できる。
⑥視力、視野、聴力、平衡機能検査を実施できる。…⑫…エックス線撮影、コンピュータ断層撮影〈CT〉、

磁気共鳴画像法〈MRI〉、核医学検査、内視鏡
検査を見学し、介助する。＊

【外科手技】
①無菌操作を実施できる。… ④基本的な縫合と抜糸ができる。
②手術や手技のための手洗いができる。… ⑤創の消毒やガーゼ交換ができる。
③手術室におけるガウンテクニックができる。…⑥手術、術前・術中・術後管理を見学し、介助する。＊

【救命処置】
①身体徴候、バイタルサインから緊急性の高い状況であることを判断できる。
②一次救命処置を実施できる。
③二次救命処置を含む緊急性の高い患者の初期対応に可能な範囲で参加する。＊

＊を付した項目については、p14の「医行為水準Ⅱ」に該当するため、当該手技等の介助を希望する
場合は、必ず指導医に相談のうえ、患者さんからの個別同意を得たうえで実施すること。
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2 ．臨床実習の期間・構成
①臨床実習 第Ⅰ部：オリエンテーション

　　　期　間　2022年 1 月17日〜2022年 1 月21日
　　　構　成　スチューデントドクター認定式、臨床実習オリエンテーション等

②臨床実習 第Ⅱ部：学内臨床実習
　Ａ．臨床実習（ローテーション）

　　　期　間　2022年 1 月31日〜2023年 1 月27日
　　　構　成　…医学部附属病院において、48週間（本学地域医療教育研究拠点における 4 週間の実習を

含む）の臨床実習を行う。なお、実習期間中、キャリア教育・就職支援を目的として医
師臨床教育センターによる「キャリアセミナー」を全 3 回開催するため必ず出席すること。

　Ｂ．臨床実習（アドバンス）
　　　期　間　2023年 2 月13日〜2023年 3 月24日
　　　構　成　希望する学内診療科等において、 6 週間（前期 3 週間・後期 3 週間）の臨床実習を行う。

　なお、臨床実習（ローテーション・アドバンス）の開始時間及び終了時間は「各科実習要綱」
のとおりであるが、臨床実習はその特性上、予定どおりに厳密に行えるとは限らないため、随時、
各科の教員あるいは指導医の指示に従うこと。

　③臨床実習 第Ⅲ部： 学外臨床実習
　　　期　間　2023年 5 月 8 日〜2023年 6 月30日
　　　構　成　…学内臨床実習終了後、滋賀県下の37施設（2019年度参考データ）の医療機関において、前

期および後期のそれぞれ 4 週間ずつ、計 8 週間の学外臨床実習を行う。原則、Ⅰ…内科系、
Ⅱ…外科系、Ⅲ…その他の系の 3 つの系から 2 つの系を選択する。

　　　　　　　…なお、外国施設での臨床実習を希望し、大学以外の教育実習施設等における学修申請に
より認められた場合は、学外臨床実習の単位として認められる場合がある。

　④共用試験臨床実習後OSCE
　　Ａ．Post-CC OSCE 対策実習

　　　期　間　2023年 7 月10日〜2023年 7 月21日
　　　構　成　Post-CC…OSCEの概要説明等のオリエンテーション等を実施。詳細は追って通知する。

　　Ｂ．Post-CC OSCE（臨床実習後 OSCE）
　　　期　間　本　　　試　　　験　　　　　　2023年 7 月29日（土）、30日（日）（予定）
　　　　　　　再　　　試　　　験　　　　　　2023年 8 月 5 日（土）、 6 日（日）（予定）
　　　　　　　追試験／延期・やり直し試験　　2023年 8 月26日（土）、27日（日）（予定）
　　　構　成　実技試験（医療面接、身体診察、診療、手技、処置等）を行う。
　　※…上記の試験日程は、令和 5 年度中に医療系大学間共用試験実施評価機構によって決定されるため、

今後変更になる可能性があることに注意すること。

3 ．臨床実習参加の資格と準備
　臨床実習に参加できる者は、定められた系別統合講義の試験に合格し、かつ共用試験（CBT、臨床実
習前OSCE）に合格し、「スチューデントドクター」の称号を得た者のうち「臨床実習に関する学生の確
認書（別紙 1 ）」を提出した者に限る。
　臨床実習に参加する際は、患者さんとの信頼関係が大変重要であり、他人に不快感を与えない清潔さ
と、不信感をもたらさない身だしなみが必要である。診療用の白衣（ただし私物スクラブの着用は禁ず
る）と上履などを用い、ネームプレートを着用する。なお、実習によっては白衣以外の服装が適切な場
合があるので、指導教員からの指示に従うこと（手術室や救急室など）。病院内での言動については、そ
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れぞれ、定められた規則に従うのみならず、常識ある臨床実習医学生としての態度を常に保持していな
ければならない。
　患者さん及びその家族に対する接触は、常に教員あるいは指導医の指示に従い、許可の範囲内にとど
めなければならない。

4 ．臨床実習医学生の医行為
　医学生が診療参加型臨床実習において医行為を行うためには患者さんから同意を取得する必要があり、
同意が取得できていない患者さんに対して医学生が医行為を行うことはできない。
従来、本学では指導医による口頭での同意取得のみであったが、国や全国医学部長病院長会議が患者さ
んからの自筆署名による文書での同意を取得することを推奨しているため、平成30年度より原則、自筆
署名による文書での同意を取得（緊急時などは口頭で同意を取得することも可能。ただし、後日に文書
で取得する）する運用を開始した。
　本学では、原則として、別示した水準に従って行われる（「医行為水準レベルⅠに該当する診療行為」

（別紙 2 ）と「医行為水準レベルⅡに該当する診療行為」（別紙 3 ）参照）。また、医行為は、指導医が実
施するに値する能力があると判断した学生で、かつ、患者さんからの同意（「包括同意」・「個別同意」）
が得られた場合のみ実施することが可能である。いずれの医行為も指導医の指示・指導なしに行っては
ならない。
　Ａ．包括同意

　「包括同意」を取得している場合は、p.13の「医行為水準レベルⅠに該当する診療行為」を指導医の
十分な指導・監督のもとで行うことができる。ただし、実施できるのは、指導医が実施するに値する
能力があると認めた学生のみである。

　　《同意取得状況（電子カルテ上）の確認について》
　　①　受付患者一覧、救急患者一覧
　　②　病棟マップ（患者氏名をマウスオーバーする）
　　③　患者カルテ画面（患者氏名の右側のアイコン一覧）の画面から患者さんの同意取得状況
　　　　（「不同意」と「見学拒否」を含む）を確認できる。

　Ｂ．個別同意
　p.14の「医行為水準レベルⅡに該当する診療行為」においては、患者さんから「個別同意」を取得
することで「介助」を行うことができる。これに関しても、指導医の十分な指導・監督のもと、指導
医が実施するに値する能力があると認めた学生のみが行うことができる。

　なお、原則、個別同意は「医行為水準レベルⅡに該当する診療行為」の介助を行う際にその都度同意
を取得する必要がある。
　　《同意取得状況（電子カルテ上）の確認について》

　「医行為水準レベルⅡに該当する診療行為」に対する個別同意取得状況は、患者カルテ画面のナビ
ゲータから確認ができる。また、「不同意」に関しても取得状況の確認が可能。

5 ．臨床実習の評価
　臨床実習の学修目標の到達度を確認するため、臨床実習評価システムによる評価が行われる（別紙 4
参照）。
　臨床実習（ローテーション）においては、各診療科・部等ごとに、実習中の態度及び各診療科で掲げ
るねらい・学修目標に対してどこまで到達しているか等を総合的に評価する概略評価（総括的評価）と、
本学で定めるアウトカム達成レベルに係るルーブリック（別紙 5 ）によるアウトカム評価（形成的評価）
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をそれぞれ実施する。
　48週間に及ぶ実習終了後、各診療科から提出のあった概略評価がすべて合格であった者は、臨床実習

（アドバンス）の履修が認められる。臨床実習（ローテーション）が不合格の場合は、臨床実習（アド
バンス）の履修を認めず、第 6 学年への進級を認めない。なお、不合格者は、次期臨床実習（ローテー
ション）（第Ⅰ部を除く）を再履修しなければならない。
　各診療科・部等において、概略評価が「不可」または「評価不能」の場合は随時もしくは補講期間内
に補講が実施される。補講終了後の最終評価が「不可」または「評価不能」の場合は、臨床実習（ロー
テーション）がすべて終了した時点ですべての診療科・部等の評価を加味して、クリニカルクラークシッ
プWGの議を経て学部教育部門会議で最終判定を行う。なお、臨床実習において著しい問題行動等があ
り、「学生の態度に関する指導報告システム」によって報告された場合は、補講を実施することなく最終
評価が「不可」または「評価不能」となる場合がある。
　なお、第 5 学年における臨床実習（アドバンス）並びに第 6 学年で開講される学外臨床実習及び臨床
実習後OSCE（Post-CC…OSCE）（Post-CC…OSCE対策実習を含む）にすべて合格し、「保健医療と社会」
を修了しなければ卒業試験を受験することができない。

6 ．臨床実習の欠席について
　原則として欠席は認められない。突発的な事情等により、やむを得ず欠席する場合は、以下に示す所
定の手続きをとること。時期によっては、欠席した理由により進級できず留年となる場合があるので注
意すること。また、所定の期間内に定められた手続きを経ずに欠席をした場合や著しい問題行動があっ
た場合は、進級できず留年となる可能性がある。

①臨床実習 第Ⅰ部：オリエンテーション
●突発的な事情等により、やむを得ず欠席する場合（病気・忌引き）

ⅰ）学生課（077-548-2068）に電話連絡。
　　　　　※インフルエンザ・麻疹・風疹等の感染症発症時は必ずその旨伝える。

ⅱ）…欠席した日から 1 週間以内に「臨床／臨地実習欠席届（別紙 6 ）」により医学・看護学教育セ
ンター教員に報告し、承認を得た上、欠席理由を証明できる書類（病気の場合は受診したこ
とが確認できる書類、忌引きの場合は会葬御礼のはがき等）を添付し学生課学部教育支援係
へ提出。

●病気・忌引き以外の理由での欠席を希望する場合
ⅰ）…事前に医学・看護学教育センター教員に相談すること。ただし、必ず承認が得られるとは限

らない。なお、その理由が病院見学や採用説明会等への参加である場合は、欠席を認めない。
ⅱ）…医学・看護学教育センター教員の承認が得られれば、「臨床／臨地実習欠席届（別紙 6 ）」に

欠席理由を証明できる書類を添付し学生課学部教育支援係へ提出。
②臨床実習 第Ⅱ部：学内臨床実習

●突発的な事情等により、やむを得ず欠席する場合（病気・忌引き）
ⅰ）実習開始時刻までに該当する実習先へ電話連絡
ⅱ）学生課（hqgaku@belle.shiga-med.ac.jp）にメール連絡。
　　※インフルエンザ・麻疹・風疹等の感染症発症時は必ずその旨伝える。
ⅲ）…欠席した日から 1 週間以内に「臨床／臨地実習欠席届（別紙 6 ）」により責任者等に報告し、

承認を得た上、必要に応じて欠席理由を証明できる書類（病気の場合は受診したことが確認
できる書類、忌引きの場合は会葬御礼のはがき等）を添付し学生課に提出する。

　　※ 1 日だけの欠席の場合：「臨床／臨地実習欠席届（別紙 6 ）」のみ提出。
　　　…2 日以上連続で欠席の場合：「臨床／臨地実習欠席届（別紙 6 ）」＋欠席理由を証明できる
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書類を提出。
●病気・忌引き以外の理由（病院見学等）で欠席する場合

ⅰ）事前に該当する実習先の責任者等の承認が必須。
　　…なお、病院見学及び採用説明会は長期休暇を活用するなどして、なるべく実習期間を避ける

ように努めること。また、「西医体」への出場を理由にした欠席は原則、認められない。
ⅱ）…実習先責任者からの承認が得られれば、「臨床／臨地実習欠席届（別紙 6 ）」に欠席理由を証

明できる書類を添付し学生課学部教育支援係へ提出。
③臨床実習 第Ⅲ部：学外臨床実習

●突発的な事情等により、やむを得ず欠席する場合（病気・忌引き）
ⅰ）実習開始時刻までに該当する実習先の責任者等に電話連絡。
ⅱ）学生課（hqgaku@belle.shiga-med.ac.jp）にメール連絡。

　　　　　※インフルエンザ・麻疹・風疹等の感染症発症時は必ずその旨伝える。
ⅲ）…後日、「臨床／臨地実習欠席届（別紙 6 ）」により該当する実習先の責任者等に報告し、必ず承

認を得た上、欠席理由を証明できる書類（病気の場合は受診したことが確認できる書類、忌
引きの場合は会葬御礼のはがき等）を添付して学外臨床実習反省会の日までに学生課学部教
育支援係へ提出。

●病気・忌引き以外の理由（採用試験等）での欠席を希望する場合
ⅰ）事前に該当する実習先の責任者等の承認を得たうえで、学生課にメールで相談をすること。
　　なお、理由によっては欠席を大学として認められない場合がある。
　　※…卒後の初期臨床研修のための、いわゆる「マッチング」に係る欠席については、その理由

が採用試験の受験であって、かつ根拠となる書類を添えて書面で届け出たうえ、真にやむ
を得ないと認められた場合に限って認める。「マッチング」に係る欠席であっても、その理
由が病院見学や採用説明会等への参加である場合は、欠席を認めない。このルールを破っ
た場合は進級できず、留年となる。

ⅱ）…承認が得られれば、「臨床／臨地実習欠席届（別紙 6 ）」に欠席理由を証明できる書類を添付
して学外臨床実習反省会の日までに学生課学部教育支援係へ提出。

④共用試験臨床実習後OSCE
Ａ．Post-CC OSCE 対策実習

●突発的な事情等により、やむを得ず欠席する場合（病気・忌引き）
　別途通知します。
●病気・忌引き以外の理由（採用試験等）での欠席を希望する場合
　別途通知します。

Ｂ．Post-CC OSCE（臨床実習後 OSCE）
　全員受験必須とし、合格することを卒業試験の受験資格とする。なお、追試験は以下の理由で欠
席した学生のみ受験可能。また、本試験で不合格となった学生には再試験を課すが、追試験の再試
験は実施しない。
　やむを得ず欠席する場合は、別途配付する「Post-CC…OSCE大学独自実施マニュアル」を参照し
て必要な手続きを取ること。
●追試験対象となる理由

1 ．学校感染症
2 ．病気
3 ．忌引き
4 ．その他機構と協議の上、正当な理由と認められたもの
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臨床実習における欠席の取扱い

理༝
時期

病気
Ҿきس

病院見学
採用説明会 採用試験 西医体 その他

ᶗ部
オリエンテーション ˔ ʷ ─ ─ ˚

ᶘ部
学内臨床実習 ˓ ˚（˞） ─ ʷ ˚

ᶙ部
学外臨床実習 ˔ ʷ ˔ ─ ˚

共用試験
Post-CC OSC& ˘ ʷ ˘ ─ ˚

【ຌ例】
ʮ˔ʯ： 1 日でも欠席する場合は欠席理༝に応じたఴ書ྨが必須。
ʮ˓ʯ： 2 日以上連ଓで欠席する場合は欠席理༝に応じたఴ書ྨの提出が必須。
ʮ˘ʯ：欠席する場合は欠席理༝に応じたఴ書ྨの提出が必須。
ʮ˚ʯ：֘当する実習先に応じた任者等からのঝ認が必須。
ʮʷʯ：認められない。ルールをഁった場合は進級できず、ཹとなる。
【備考】
・いずれの場合においても、臨床実習を 1 日でも欠席する場合は欠席届の提出は必須。
・学生課への欠席連絡は第ᶗ部のみ電連絡、それ以外はメール連絡。
・Post-CC OSC&対策実習にる欠席の取ѻいは別్通知する。
・（˞）長期ٳՋを活用するなどして、なるべく実習期間を避けるようにめること。

診療科・部等　連絡先一覧
診ྍ科・෦等 ి൪߸ 診ྍ科・෦等 ి൪߸

循環器内科 077-548-2213 科؟ 077-548-2276

呼吸器内科 077-548-2212 麻酔科・ϖインクリニック科 077-548-2281

消化器・血液内科 077-548-2217 放射線科 077-548-2288

病内分ൻ・ਛ臓内科 077-548-2222 外科ߢ科口ࣃ 077-548-2354

ਆ経内科（基本はメールで） 077-548-2160 形成外科 077-548-2425

小ࣇ科 077-548-2228 検査部、病理部・病理診断科、輸血部 077-548-2600

ਫ਼ਆ科 077-548-2291 急・集中治療部、家ఉ医療演習ٹ 077-548-2929

ൽෘ科 077-548-2233 腫瘍内科・腫瘍センター 077-548-2962

消化器・ೕથ・小ࣇ・一般外科 077-548-2238 薬剤部 077-548-2681

心臓血管・呼吸器外科 077-548-2244 医療安全管理部 077-548-2350

整形外科 077-548-2252 リϋビリテーション科・部 077-548-2670

ਆ経外科 077-548-2257 血液ড়化部 077-548-2223

ࣖඓҺ科・頭ᰍ部外科 077-548-2261 栄養治療部 077-548-2518

子診療科・ঁ性診療科 077-548-2267 医師臨床教育センター 077-548-２４8２

ൻ器科 077-548-2273 学生課学部教育支ԉ 077-548-2068

ˎ域医療教育研究拠点の 3 病院及び診療所実習については当֘施ઃへ連絡のこと。
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7 ．台風等（非常時）における臨床実習の取扱い
　台風等、非常時の場合の原則を次のように定める。

1 ）特別警報又は暴風警報が発せられた場合
　滋賀県南部に特別警報又は暴風警報（以下警報という）が発令された場合は、臨床実習を休止す
る。ただし、午前 6 時までに警報が解除された場合は、当日の午前から平常どおり臨床実習を実施
する。また、午前10時までに警報が解除された場合は、当日の午後から臨床実習を実施する。午前
10時を過ぎても警報が解除されない場合は、当日の臨床実習をすべて休止する。

2 ）交通機関が運休した場合
　JR西日本・琵琶湖線が災害等により全面運休した場合及び同線が運行している場合においても京
都以西の全ての交通機関が運休した場合は、臨床実習を休止する。
　ただし、午前 6 時までに交通機関が運行された場合は、当日の午前から平常通り臨床実習を実施す
る。また、午前10時までに交通機関が運行された場合は、当日の午後から臨床実習を実施する。午
前10時を過ぎても交通機関が運行されない場合は、当日の臨床実習をすべて休止する。

3 ）臨床実習中の学外施設訪問時の取扱い
　台風等（非常時）の災害時の実習への対応、および訪問途上における事故、災害等については、実
習（訪問）先の指導医と相談のうえ、帰学、一時待機、宿泊等を決定し、「災害・事件・事故等の危
機管理体制（学生用）」（p.241参照）により大学に連絡すること。

4 ）その他
　上記の他、緊急時等のやむを得ない場合は、学長の判断により措置する。なお、休止となった臨
床実習の取扱いについては、別途通知する。

8 ．病院での行動について
1 ）接遇とは
　接遇とは、社会や会社、病院、学校などで守らなければならないマナーやルールです。挨拶の方
法、電話の受取り方、話し方から廊下の歩き方、身なり（服装）まで、ありとあらゆるマナーがあ
ります。

2 ）PHS／タブレット端末使用時の注意点
・会議中はマナーモードにすること。
・…病院内でタブレット端末やスマートフォン等を使用する場合は、医療機器等への影響を考慮して

機内モード等に設定し、通信は控えること。また、歩きながら電話やタブレット操作はしない…
こと。

・患者さんの前での利用は控えること。
・…学外臨床実習等の附属病院外での実習においては、タブレット端末等の使用について、必ず各実

習先の指導医に確認すること。

3 ）病院内通行ルールについて
・…病院内の通行は原則左側通行です。
・…職員の病院内通行は患者さん優先を基本とし、患者さんの歩行に注意しつつ左側を通行してくだ

さい。
・…また、病院のエレベータは患者さん優先であり、低層階への移動は可能な限り階段を使用してく

ださい。
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（別紙 1 ）

滋賀医科大学長　殿

（※確認後は✓を付すこと。）

　私は、医学部医学科第 4 学年、第 5 学年及び第 6 学年配当の「臨床実習」の履修に際して、あらかじ
め以下の内容を十分に理解のうえ同意いたしましたので、ここに署名いたします。

（2020. 3 版）

（西暦）　　　　　　年　　　　月　　　　日

…滋賀医科大学医学部医学科…

…学籍番号 …氏名（署名）

確認チェック欄
1 ． 私は、診療参加型臨床実習（以下、実習）について、事前のオリエンテーション

において十分な説明を受けました。 □

2 ． 私は、自己の健康管理に十分留意し、常時、心身の調子を整え、実習を行う能力
が損なわれることのないよう努力する責任があることを知っています。 □

3 ． 私は、医行為は臨床実習医学生（スチューデント・ドクター）として単独の自己
判断で行わず、必ず指導医の指導と監督のもとに実習を行うことを知っています。 □

4 ． 私は、静脈採血の実習等において、検者のみならず被検者にもなりうることを…
知っています。 □

5 ． 私は、患者、被検者および被解剖屍等の保有する病原体が、患者、被検者および
被解剖屍等の血液、排泄物および分泌物等を介して、実習参加者へ感染する危険
性およびその予防法等を知っています。

□

6 ． 私は、実習の過程において、病棟の管理規則ならびに指導医または病棟職員等に
よる指導に従い、関係者の感染防止を含めた医療安全の確保や事故の防止のため
に常に注意を払い、予防と防止のための行動をとる必要性を知っています。

□

7 ． 私は、患者・入所者・利用者等の個人情報の保護に関する規則等を遵守し、実習
中のみならず実習終了後も、実習に際して知り得た患者・入所者・利用者等の個
人情報を他に漏らすことのないよう、取り扱い及び管理に、常に十分な注意を払
います。また、自らの実習内容に関係のない情報を閲覧することも決していたし
ません。

□

8 ． 私は、実習の実施に伴う危険性と留意すべき事項について理解し、納得したうえ
で実習に参加します。 □

9 ． 私は、署名に先立って、この確認書の内容を十分理解し、同意しました。 □

記

診療参加型臨床実習に関する

学 生 の 確 認 書
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（別紙 2 ）

診療の基本 •…御病気のお話を伺う医療面接
•…身体診察（侵襲性の高いものは含みません）
•……診療チームの一員として、患者さんの経過などを診療チーム内で報告し、診
断や治療計画の立案の会議へ参加する

•…体位の交換、ベッド移動や検査/手術室などへの移送の補助
•…診療録（カルテ）の作成

検査手技 •………採取した血液や尿を用いた検査（妊娠反応検査や血液型判定検査を含む）
•………微生物学的（皆様から採取した血液、尿、痰、便などに細菌やウイルス、寄
生虫がいないかを調べる）検査

•……脳波検査
•……心臓及び腹部の超音波検査
•……視力や視野の検査　
•……聴力や平衡検査
•……12誘導心電図検査や、経皮的酸素飽和度モニターの装着

診療の必要に応じて…
行われる手技

•……皮膚の消毒・ガーゼ交換、
•……外用薬の貼付、塗布
•……静脈採血および点滴（小児を除く）
•…注射（皮下注射、皮内注射、筋肉注射、静脈内注射）（小児を除く）
•……気道内の痰などの吸引、ネブライザーの使用
•……胃管の挿入、尿道カテーテルの挿入および抜去
•………術前の手洗い、清潔な手術用ガウンの着用等、然るべき準備の後の手術にお
ける清潔操作と補助

•……縫合、抜糸
•……基本的な産婦人科診療
•……耳鏡、鼻鏡、眼底鏡
•……一次救命処置（呼吸が止まり、心臓も動いていないと見られる人が眼前にい
た場合に行う特殊な器具や医薬品を使わない救命処置）

•……基本的な麻酔科診療（侵襲性の高いものは含みません）

医行為水準レベルⅠに該当する診療行為
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（別ࢴ 3 ）

医行為水準レベルⅡに該当する診療行為一覧
˞医行ҝ水準レベルᶘに֘当する診療行ҝは、指導に値する能力があると指導医が判断した学生で、か

つ、患者さんからの同意が得られた場合のみ介助をすることが可能である。また、下記表にܝ載のない
診療科・部においては、基本的に医行ҝ水準レベルᶘに֘当する診療行ҝの介助を行うことはできない。

（˞ 1 ）ʮ消化器外科ʯは、ൈ去のみ。
（˞ 2 ）	 	ʮ消化器外科ʯは、電気メスによる৫切離・剥離、ൽෘ切開、自動๓合器を用いたfiring操作、๓合・結ា。

ʮ子・ঁ性診療科ʯは、࢈科・්人科手術の補助または、්࢈人科手術の補助。
（˞ 3 ） 高度な気道確อ器具を用いたもの。

実施可能な診療科

介助・見学が可能な医行ҝ

循

環

器

内

科

呼

吸

器

内

科

消

化

器

内

科

血

液

内

科

糖
尿
病
・
内
分
泌
内
科

腎
臓
内
科
・
血
液
浄
化
部

脳

神

経

内

科

小

児

科

精

神

科

皮

膚

科

消
化
器
・
乳
腺
・
小
児
・
一
般
外
科

心

臓

血

管

外

科

呼

吸

器

外

科

脳

神

経

外

科

耳
鼻
咽
喉
科
・
頭
頸
部
外
科

母
子
診
療
科
・
女
性
診
療
科

泌

尿

器

科

麻
酔
科
・
ペ
イ
ン
ク
リ
ニ
ッ
ク

放

射

線

科

歯

科

口

腔

外

部

形

成

外

科

救
急
・
集
中
治
療
部/

総
合
診
療
部

腫
瘍
内
科
・
腫
瘍
セ
ン
タ
ー

一

般

手

技

中心静脈カテ挿入 ˓ ˓ ˓ ˓ ˓ ˓ ˓
動脈採血・ライン確อ ˓ ˓ ˓ ˓ ˓ ˓ ˓ ˓
穿刺ࠊ ˓ ˓ ˓ ˓
ᡦચড় ˓ ˓ ˓
ドレーン挿入・ൈ去（˞̍） ˓ ˓ ˓ ˓ ˓ ˓ ˓ ˓ ˓ ˓
全身麻酔 ˓ ˓ ˓
局所麻酔 ˓ ˓ ˓ ˓ ˓ ˓ ˓ ˓ ˓ ˓ ˓ ˓ ˓ ˓ ˓ ˓ ˓ ˓ ˓
輸血 ˓ ˓ ˓ ˓ ˓ ˓ ˓ ʓ ˓ ˓ ˓ ˓ ˓
静脈採血（小ࣇ） ˓ ˓
静脈࿏確อ（小ࣇ） ˓ ˓
注射（ൽ下注射、ൽ内注射、ے注射、
静脈内注射）（小ࣇ） ˓

新生ࣇ・ೕࣇに対するミルク授ೕ ˓ ˓
各種診断書・検案書・ূ明書の作成 ˓ ˓ ˓ ˓

外
科
手
技

手術、術前・術中・術後管理（˞̎） ˓ ˓ ˓ ˓ ˓ ˓ ˓ ˓ ˓ ˓ ˓

検

査

手

技

波検査	判読） ˓ ˓ ˓
血管造影検査（介助） ˓
超音波検査（判読） ˓ ˓ ˓ ˓ ˓ ˓ ˓ ˓ ˓ ˓ ˓ ˓ ˓ ˓ ˓ ˓ ˓
単७X線ࡱ影（介助） ˓ ˓ ˓ ˓ ˓ ˓ ˓ ˓ ˓ ˓ ˓ ˓
RI（介助） ˓ ˓ ˓ ˓ ˓ ˓ ˓ ˓
MRI（介助） ˓ ˓ ˓ ˓ ˓ ˓ ˓ ˓
核医学 ˓ ˓ ˓ ˓ ˓
೯胞穿刺（体表） ˓
瘍穿刺（体表） ˓ ˓ ˓ ˓
ਛ生検の介助 ˓ ˓
内視鏡手技の介助 ˓ ˓
ホルモン・薬物ෛՙ試験の介助 ˓ ˓

救

急

人呼吸など໋ٹ治療（ೋ໋ٹ࣍処置等）
（˞̏） ˓ ˓ ˓

急病態の初期治療ٹ ˓ ˓ ˓ ˓ ˓ ˓
外ই処置 ˓ ˓ ˓ ˓ ˓
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（別ࢴ 4 ）

臨床実習評価γステϜʹؔͯ͠

１ ．まるっと࣎լ医大 ˠ 教育 ˠ 教育8ebπール ʮɣ ５ 臨床実習評価システムʯ
　　6RL　 https://m.pocLet9.net/sgi/ m�pc
２ ．下記のログイン画面が表示されたら、ユーβー名（学੶番߸）・パスワード（別్通知）を入力

してログインして下さい。

なお、以下の診療科・部等はࢴの臨床実習評価表でのӡ用になりますので注意して下さい。

　・域医療教育研究拠点（౦近ߐ総合医療センター・+CHO࣎լ病院・ެ立ߕլ病院）
　・家ఉ医療演習

評価Λ記ݾࣗ、の臨床実習評価ද、事前ʹ8FC$MBTTの臨床実習༻ίース͔らダンϩード͠ࢴ�˞
ೖの͏͑、֘当実習ઌの担当者ʹͯ͠Լ͞いɻ

1 ϩάイン
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1 ．トップϖージが表示されます。
2 ．画面ࠨ上のʮパスワード変更ʯϘタンをԡ下して下さい。
3 ．パスワード変更画面へ移動します。
4 ．パスワードを入力後、ʮ再発行ʯϘタンをԡ下して下さい。

なお、新しいパスワードは以下の݅をຬたす必要があります。
　・入力最小長： 8 文ࣈ
　・入力最大長：30文ࣈ
　・必須文ࣈ：英数文ࣈ
　・入力ڐ可文ࣈ：英文ࣈ、数ࣈ、記߸
　・ログインIDと同じものは使用不可

２ ύスϫードมߋ
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１ ．自己評価する診療科・部等のʮグループ番߸ʯをクリックして下さい。
2 ．ʮ評価ʯϘタンをԡ下すると評価入力画面へ移動します。
3 ．欠席（あれば）と自己評価（学生評価）を入力して下さい。
　　アトカム評価の項目数は診療科・部によって異なります。
4 ．入力した後は、必ずʮ一時อଘʯかʮ確定ʯϘタンをԡ下して下さい。
　　・ʮ一時อଘʯをԡ下した場合は、臨床実習評価表画面より、再度評価入力の画面を表示するこ

とができます。
　　・ʮ確定ʯをԡ下した場合は、臨床実習評価表画面から、再度評価入力の画面へ進むことはでき

ません。ʮӾ覧ʯϘタンより入力内容の確認のみ可能となります。

˞�実習ऴྃ後、 ３日Ҏ内ʹೖྗͯͩ͘͠ ͞いɻ（診ྍ科・෦等͔ら͕͋ࣔࢦΔ場合、ͦのࣔࢦʹैͬ
ͯͩ͘͞いɻ）な͓、学生のࣗݾ評価ೖྗ͕ྃ͠ないとࢦಋ教員評価ೖྗ͕Ͱ͖·ͤΜɻ）

３ 評価ೖྗݾࣗ
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・指導教員による評価入力ྃ後、最終評価のʮӾ覧ʯとʮ&Ycel出力ʯが可能になります。
・補講の有無を必ず確認して下さい。

操作終ྃ後は、画面ӈ上のʮログアトʯϘタンをクリックして下さい。

˙問合せ先：学生課学部教育支ԉ

４ ऴ評価֬ೝ࠷

5 ϩάアト
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˞ 5（ल）～2（可）は֘当診療科等の臨床実習を合֨したとし、1（不可）および 0（全欠席）は補講後に再度評価します。
˞概略評価は進級判定に用います。

【コメントཝ】˞概略評価がʮ不可ʯの場合は必ず記入をおئいします。

1 ：出欠・補講状況

3：アウトカム評価（形成的）

アウトカム評価
自己評価

教員評価
S A B C D Ｎ/Ａ

1 患者に対して深い敬意と思いやりを示し、患者背景に配慮した全人的医
療を実践できる。（A-8）

□
□
□
□
□
□
□
□
□
□
□
□

2 患者の病歴聴取を正確に実施できる。（C-1） □
□
□
□
□
□
□
□
□
□
□
□

3 患者の身体診察を適切に実施できる。（C-2） □
□
□
□
□
□
□
□
□
□
□
□

4 基本的臨床手技や救急処置を適切かつ安全に実施できる。（C-3） □
□
□
□
□
□
□
□
□
□
□
□

5 診断計画を立案し実施することができる。（C-4） □
□
□
□
□
□
□
□
□
□
□
□

6 適切な治療計画を立案し、治療に参加できる。（C-5） □
□
□
□
□
□
□
□
□
□
□
□

7 インフォームドコンセントや患者教育に参加できる。（A-6） □
□
□
□
□
□
□
□
□
□
□
□

8 自らが担当する患者の医療文書や診療録を作成できる。（C-6） □
□
□
□
□
□
□
□
□
□
□
□

9 自らが担当する患者についてプレゼンテーションができる。（D-4） □
□
□
□
□
□
□
□
□
□
□
□

10 医療安全を適切に管理できる。（E-1） □
□
□
□
□
□
□
□
□
□
□
□

11 感染対策を適切に実施できる。（E-2） □
□
□
□
□
□
□
□
□
□
□
□

12 関連情報を分析し、EBMを実践することができる。（C-7） □
□
□
□
□
□
□
□
□
□
□
□

2：概略評価（総括的） 秀 優 良 可 不可 評価
不能

概略評価 5 4 3 2 1 0

欠席日数 補講日数

実習先：

指導教員：

学੶番߸・学生ࢯ名：

任者：

グループ番߸：

実習期間：　　　　　月　　日　～　　　　　月　　日

2021.10臨 床 実 習 評 価 表

˞アトカム評価は、進級判定に用いない。
˞̨ʹ専門医レベル、̖ ʹ後期研修医レベル、̗ ʹ初期研修医レベル、̘ ʹ臨床実習終ྃ時レベル、̙ ʹ臨床実習前レベル

提出先：学生課学部教育支ԉ（2065・2069・2068）
提出期ݶ：実習終ྃ後 1 週間以内
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（別ࢴ 5 ）アウトカム達成レベル
Ｓ

（専門医レベル）
Ａ

（後期研修医レベル）
Ｂ

（初期研修医レベル）
Ｃ

（臨床実習終了時レベル）
Ｄ

（臨床実習前レベル） 備　考

1 A-8

患者に対して深い
いやりをࢥ意とܟ
示し、患者എܠに
慮した全人的医療
を実践できる。

問題を多面的߁݈
に検討し、必要と
されるチーム医療・
地域医療において
リーダーシップを
発揮できる。

問題を多面的߁݈
に検討し、個々の患
者に合った総合的
な医療を立案かつ
実践できる。

・問題を生物学߁݈
心理・社会・倫理的
な諸側面から多面
的に検討し、その解
決策を提案できる。

ѫࡰ・自己紹介を含
め、適切な姿勢およ
び共感的態度で患
者に接することが
できる。

患者に対する敬意
や思いやりに欠け、
自己本位の態度で
しか患者にする
ことができない。

2 C-1

患者の病歴聴取を
正確に実施できる。

探索的な病歴聴取
から仮説を立て、そ
の検証に必要な健
康情報を追加収集
できる。さらに、情
報収集のࠔな症
例からも十分な病
歴聴取ができる。

正確な健康情報 を
収集するために、୳
索的な病歴聴取を
円滑かつ漏れなく
実施�できる。

正確な健康情報 を
収集するために、経
過の要や確認を
交えながら୳索的
な病歴聴取を円滑
に実施できる。

正確な健康情報 を
収集するために、経
過の要や確認を
交えながら୳索的
な病歴聴取を実施
できる。

十分な病歴聴取を
実施できず、正確な
健康情報1を収集で
きない。

 症状の必須 7 項
目（部Ґ、性状、
程度、経過、状況、
増悪寛解因子、ਵ
症状）
�例えば、Systems
revieX等を活用
する。

３ C-2

患者の身体診察を
適切に実施できる。

習熟した手技で、診
断に必要な全ての
身体診察の所見を
精度高く収集する
ことができる。

診断に必要な全て
の身体診察の所見
を円滑に収集する
ことができる。

基本的な身体診察
の所見をもとに、必
要な身体診察を追
加することができる。

基本的な身体診察
を実施し、正確な所
見を述べることが
できる。

基本的な身体診察
において正確な所
見を述べることが
できない。

病歴聴取で収集し
た情報からଥ当と
考えられる身体診
察が求められる。

4 C-3

基本的臨床手技や
急処置を適切かٹ
つ安全に実施でき
る。

常に正確かつ効果
的な手技や処置を
安全かつԁに実
施できる。

サポートなしでも、
正確かつ効果的な
手技や処置を一通
り安全に実施でき
る。

少しのサポートに
より、正確かつ効果
的な手技や処置を
安全に実施できる。

十分なサポートを
要するが、基本的な
手技や処置を安全
に実施できる。

サポートによって
も基本的な手技や
処置が安全に実施
できない。

5 C-4

診断計画を立案し
実施することがで
きる。

ؑ別診断に必要な
診断計画をエビデ
ンスに基づき効率
的に立案でき、結果
を速やかに正確に
解釈できる。

的確な臨床ਪ論に
基づいたؑ別診断
に対して必要な診
断計画をエビデン
スに基づき立案で
き、結果を正確に解
釈できる。

的確な臨床ਪ論に
基づいたؑ別診断
に対して必要な診
断計画を漏れなく
立案でき、結果を概
ね解釈できる。

的確な臨床ਪ論に
基づいたؑ別診断
に対して必要な診
断計画を概ね立案
でき、結果から問題
点を指摘すること
ができる。

的確な臨床ਪ論に
基づいたؑ別診断
に対して必要な診
断計画を立案でき
ず、検査結果から問
題点を抽出できな
い。

6 C-5

適切な治療計画を
立案し、治療に参加
できる。

エビデンスに基づ
いた治療計画を立
案できるとともに、
治療を実践できる。
また治療にう合
併症に対する予防
策ならびに適切な
対応を講ずること
ができる。

エビデンスに基づ
いた治療計画を立
案できるとともに、
治療を実践できる。
また治療にう合
併症を予測するこ
とができる。

プロブレムごとの
治療法をྻڍし、治
療計画を漏れなく
立案できる。また治
療に参加できる。

プロブレムごとに
治療法をྻڍし、治
療計画を概ね立案
できる。また治療に
参加できる。

プロブレムごとの
治療法の列挙や治
療計画の立案がで
きない。

7 A-6

インフォームドコ
ンセントや患者教
育に参加できる。

自己決定に基づい
た同意の取得や、健
康問題に対する行
動変容をもたらす
ような、わかりやす
く正確な説明がで
きる。

同意取得ならびに
患者教育に際し、患
者に容易に理解し
てもらえるような、
わかりやすく正確
な説明ができる。

同意取得ならびに
患者教育に際し、提
示すべき情報を、概
ね正確に説明がで
きる。

同意取得ならびに
患者教育の場に参
加する姿勢を持ち、
実際に参加できる。

同意取得ならびに
患者教育の場に参
加する姿勢を持た
ず、実際に参加でき
ない。

8 C-6

自らが担当する患
者の医療文書や診
療録を作成できる。

生涯学習を念頭に、
振り返りに堪えう
る構造化された診
療録�や医療文書を
正確な用ޠ・表現を
用いて؆ܿに記載
できる。

第三者が直ちに理
解可能な構造化さ
れた診療録�や医療
文書を正確な用ޠ・
表現を用いて؆ܿ
に記載できる。

構造化された診療
録�や医療文書を、必
要な情報を漏れな
く正確な用ޠ・表現
を用いて記載でき
る。

概ね構造化された
診療録�や医療文書
を、正確な用ޠ・表
現を用いて記載で
きる。

診療録や医療文書
を診療後速やかに
記載できない。

�POMRなど

9 D-4

自らが担当する患
者についてプレゼ
ンテーションがで
きる。

十分な病態把握と
評価のもと、エビデ
ンスを交えた簡潔
なプレゼンテーション
ならびに様々な質問
に対する的確な回答
ができる。

十分な病態把握と
評価のもと、簡潔な
プレゼンテーショ
ンならびに質問に
対する的確な回答
ができる。

最低限の病態把握
と評価のもと、プレ
ゼンテーションな
らびに質問に対す
る回答ができる。

病態把握と評価が
十分とはいえず、初
歩的であるものの、
一通りのプレゼンテー
ションならびに基本的
な質問に対する回答
ができる。

病態理解が乏しく、
必要最低限のプレ
ゼンテーションな
らびに基本的な質
問への回答ができ
ない。

10 &-1

医療安全を適切に
管理できる。

医療安全に高い認
識を持ち、पғのス
タッフに指導する
ことができる。

医療安全マニュア
ル等を९कした行
動が自立して確実
に実践できる。

医療安全マニュア
ル等を९कした行
動が概ね一人で実
践できる。

医療安全マニュア
ル等を९कした行
動が指導のもとに
実践できる。

医療安全マニュア
ル等に基づいた行
動が実践できない。

11 &-2

感染対策を適切に
実施できる。

感染対策に高い認
識を持ち、पғのス
タッフに指導する
ことができる。

感 染 予  対 策 マ
ニュアル等を९क
した行動が自立し
て確実に実践でき
る。

感 染 予  対 策 マ
ニュアル等を९क
した行動が概ね一
人で実践できる。

感 染 予  対 策 マ
ニュアル等を९क
した行動が指導の
もとに実践できる。

感 染 予  対 策 マ
ニュアル等に基づ
いた行動が実践で
きない。

12 C-7

関連情報を分析し、
&BMを実施するこ
とができる。

批判的吟味したエ
ビデンスレベルの
高い医学情報を患
者診療に活用する
ことができ、さらに
結果の評価を行う
ことができる。

エビデンスレベル
の高い医学情報を
抽出し批判的吟味
のもと、患者診療に
活用することがで
きる。

エビデンスレベル
の高い医学情報を
抽出し、患者診療に
活用することがで
きる。

適切な成書やガイ
ドラインなどを用
いて、患者診療に活
用することができ
る。

適切な成書やΨイ
ドラインなどを、患
者診療に活用して
いない。
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（別ࢴ 6 ）

 月 日

լ医科大学長　　఼࣎

լ医科大学医学部࣎

臨床ʗ臨実習を、下記のとおり欠席させていただきたく、お届けします。

　　　月　　　日（　　）　から

　　　月　　　日（　　）　まで

˞ఴ書ྨの例：ই　病 ʜ 受診したことが確認できる書ྨ（診断書、領収書等）
Ҿきس　　　　　　　　 ʜ 会御ྱのはがき等

（2018.10改定）

˞学生課記入ཝ

受取：

書ྨ：

任者等ঝ認

㊞又は
サイン

欠 席 日

欠席の事༝

ఴ  書 ྨ

：

：

：

記

臨床／臨地実習欠席届

医学科・看護学科

学 ੶ 番 ߸

ࢯ 名

実習中の診療科
施 ઃ・ 科 目 等

第　　　　　 学
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学
年

年
度

1
1

2
2

2
2

3
3

3
3

4
4

4
4

5
5

5
5

5
6

6
6

6
7

7
7

7
8

8
8

8
9

9
9

9
1
0

1
0

1
0

1
0

1
0

1
1

1
1

1
1

1
1

1
2

1
2

1
2

1
2

1
1

1
1

1
2

3
3

4
4

4
4

5
6

7
7

8
8

／
／

／
／

／
／

／
／

／
／

／
／

／
／

／
／

／
／

／
／

／
／

／
／

／
／

／
／

／
／

／
／

／
／

／
／

／
／

／
／

／
／

／
／

／
／

／
／

／
／

／
／

／
／

／
／

／
／

／
／

／
／

／
／

／
／

1
7

3
1

7
1
4

2
1

2
8

7
1
4

2
2

2
8

4
1
1

1
8

2
5

2
9

1
6

2
3

3
0

6
1
3

2
0

2
7

4
1
1

1
9

2
5

1
8

2
2

2
9

5
1
2

2
0

2
6

3
1
1

1
7

2
4

3
1

7
1
4

2
1

2
8

5
1
2

1
9

2
6

4
1
0

1
6

2
3

3
0

1
3

6
2
7

3
1
0

1
7

2
4

8
5

1
0

2
9

5
2
6

～

～

～

～

～

～

～

～

～

～

～

～

～

～

～

～

～

～

～

～

～

～

～

～

～

～

～

～

～

～

～

～

～

～

～

～

～

～

～

～

～

～

～

～

～

～

～

～

～

～

～

～

～

～

～

～

～

～

～

～

～

～

～

～

～

～

1
2

2
2

2
3

3
3

3
4

4
4

4
4

5
5

5
5

6
6

6
6

7
7

7
7

7
8

8
8

9
9

9
9

9
1
0

1
0

1
0

1
0

1
1

1
1

1
1

1
1

1
2

1
2

1
2

1
2

1
1

1
1

1
2

3
3

3
4

4
4

5
6

6
7

7
8

8

／
／

／
／

／
／

／
／

／
／

／
／

／
／

/
／

／
／

／
／

／
／

／
／

／
／

／
／

／
／

／
／

／
／

／
／

／
／

／
／

／
／

／
／

／
／

／
／

／
／

／
／

／
／

／
／

／
／

／
／

／
／

／
／

／
／

2
1

4
1
0

1
8

2
5

4
1
1

1
8

2
5

1
8

1
5

2
2

2
8

6
1
3

2
0

2
7

3
1
0

1
7

2
4

1
8

1
5

2
2

2
9

5
1
9

2
6

2
9

1
6

2
2

3
0

7
1
4

2
1

2
8

4
1
1

1
8

2
5

2
9

1
6

2
3

3
6

1
3

2
0

2
7

1
0

3
2
4

2
9

4
1
4

2
1

2
2

3
0

2
1

3
0

6
2
7

週
数

G

内
Ｄ

内
Ｄ

放
歯 形

診
腫

外
Ｂ

外
Ｂ

放
歯 形

診
腫

診
腫

放
歯 形

診
腫

放
歯 形

放
歯 形

診
腫

放
歯 形

診
腫

放
歯 形

診
腫

放
歯 形

診
腫

放
歯 形

救
総

救
総

診
腫

放
歯 形

診
腫

麻
ペ

麻
ペ

放
歯 形

診
腫

放
歯 形

診
腫

泌
泌

放
歯 形

診
腫

眼
眼

放
歯 形

診
腫

耳
耳

放
歯 形

診
腫

母
女

母
女

放
歯 形

診
腫

整
整

放
歯 形

診
腫

脳
外

脳
外

放
歯 形

診
腫

精
精

放
歯 形

診
腫

皮
皮

放
歯 形

診
腫

放
歯 形

診
腫

放
歯 形

診
腫

放
歯 形

診
腫

放
歯 形

診
腫

注
１
）

2
0
2
2
年
4
月
1
日
（
金
）
は
健
康
診
断
（
予
定
）
の
た
め
、
臨
床
実
習
は
休
み
と
す
る
。

1
0
）

「
小
児
科
」
は
、
医
師
臨
床
教
育
セ
ン
タ
ー
を
含
む
。

２
）

「
内
Ａ
」
は
、
循
環
器
内
科
、
呼
吸
器
内
科
、
薬
剤
部
を
示
す
。

1
1
）

「
整
形
外
科
」
は
、
リ
ハ
ビ
リ
テ
ー
シ
ョ
ン
科
・
部
を
含
む
。

３
）

「
内
Ｂ
」
は
、
消
化
器
内
科
、
血
液
内
科
、
栄
養
治
療
部
を
示
す
。

1
2
）

「
国
民
の
祝
日
に
関
す
る
法
律
に
規
定
す
る
休
日
」
は
休
み
と
す
る
。
た
だ
し
、
学
内
行
事
の
た
め
の
休
校
日
は
臨
床
実
習
を
行
う
。

４
）

「
内
Ｃ
」
は
、
糖
尿
病
内
分
泌
内
科
、
腎
臓
内
科
、
血
液
浄
化
部
を
示
す
。

1
3
）

2
0
2
3
年
1
月
3
0
日
～
2
月
1
0
日
及
び
2
0
2
3
年
3
月
2
7
日
～
3
月
2
9
日
の
間
に
、
休
講
等
が
あ
っ
た
場
合
の
補
講
を
実
施
す
る
こ
と
が
あ
る
。

５
）

「
内
Ｄ
」
は
、
脳
神
経
内
科
を
示
す
。

1
4
）

2
0
2
3
年
4
月
3
日
・
4
日
の
平
日
い
ず
れ
か
１
日
で
、
第
６
学
年
定
期
健
康
診
断
を
実
施
す
る
（
予
定
）
。

６
）

「
外
Ａ
」
は
、
消
化
器
外
科
、
乳
腺
・
小
児
・
一
般
外
科
、
検
査
部
、
医
療
安
全
管
理
部
を
示
す
。

1
5
）

2
0
2
3
年
7
月
3
日
に
、
学
外
臨
床
実
習
の
反
省
会
を
実
施
す
る
。

７
）

「
外
Ｂ
」
は
、
心
臓
血
管
外
科
、
呼
吸
器
外
科
を
示
す
。

1
6
）

P
o
s
t
-
C
C
 
O
S
C
E
予
備
日
（
延
期
・
や
り
直
し
試
験
）
は
本
試
験
が
悪
天
候
や
不
正
行
為
等
の
理
由
に
よ
り
延
期
・
中
止
さ
れ
た
場
合
に
実
施
す
る
。

８
）

診
 
は
、
診
療
所
実
習
を
示
す
。

1
7
）

2
0
2
3
年
度
以
降
の
ス
ケ
ジ
ュ
ー
ル
は
、
変
更
さ
れ
る
場
合
が
あ
る
の
で
注
意
す
る
こ
と
。

９
）

「
救
・
総
」
は
、
家
庭
医
療
演
習
を
含
む
。

《
内

科
A
,
B
,
C
詳

細
》

　
※

「
１

グ
ル

ー
プ

＝
５

人
」

と
仮

定

区
分

臨
床

実
習

（
ロ

ー
テ

ー
シ

ョ
ン

）
臨

床
実

習
（

ｱ
ﾄ
ﾞ
ﾊ
ﾞ
ﾝ
ｽ
）

ｵ
ﾘ
ｴ
ﾝ
ﾃ
ｰ
ｼ
ｮ
ﾝ
・

健
診

保
健

医
療

と
社

会
等

学
外

臨
床

実
習

P
o
s
t
-
C
C
 
O
S
C
E

/
O
S
C
E
対

策
実

習

1
2

3
4

5
6

期 間

第
６

学
年

２
０

２
３

年
度

（
令

和
５

年
度

）

月 日

1
3

1
4

1
5

1
6

1
7

7
8

9
1
0

注
1
)

1
1

1
2

2
4

2
5

2
6

2
7

2
8

1
8

1
9

2
0

2
1

2
2

2
3

3
5

3
6

3
7

3
8

3
9

4
0

2
9

3
0

3
1

3
2

3
3

3
4

4
7

4
8

4
9

5
0

↓ 5
2

4
1

4
2

4
3

4
4

4
5

4
6

5
6

↓ 5
9

6
0

↓ 6
3

6
4

↓ 6
5

5
3

↓ 5
5

1

臨 床 実 習 オ リ エ ン テ ー シ ョ ン

内
Ａ

内
Ｂ

内
Ｃ

3
救

・
総

内
Ａ

内
Ｂ

4
救

・
総

5
麻

・
ペ

救
・

総
内

Ａ

9
耳

母
・

女
泌

眼

1
5

小
児

精
皮

外
Ｂ

外
Ａ

小
児

精

夏 季 休 業

内
Ｃ

内
Ｄ

外
Ｂ

外
Ａ

外
Ｂ

内
Ｄ

麻
・

ペ
救

・
総

泌
麻

・
ペ

救
・

総

眼
麻

・
ペ

救
・

総
母

・
女

泌

整
脳

外
耳

P o s t - C C O S C E （ 追 試 験 ／ 延 期 ・ や り 直 し 試 験 ） 【 予 定 】

2
内

Ｄ
皮

精

補 講 期 間 （ 3 d a y s ）

第 ６ 学 年 オ リ エ ン テ ー シ ョ ン ・ 健 康 診 断 等

保 健 医 療 と 社 会 （ 講 義 ）

定 期 試 験 期 間 （ 期 間 中 １ 日 ）

自 主 学 習

学 外 臨 床 実 習 【 前 期 】 （ 4 W ）

眼
麻

・
ペ

補 講 期 間 （ 2 W ）

臨 床 実 習 （ ア ド バ ン ス ） 【 前 期 】 （ 3 W ）

臨 床 実 習 （ ア ド バ ン ス ） 【 後 期 】 （ 3 W ）

麻
・

ペ
救

・
総

母
・

女
泌

皮
整

脳
外

脳
外

整
母

・
女

耳
眼

泌

学 外 臨 床 実 習 【 後 期 】 （ 4 W ）

P o s t - C C O S C E 対 策 実 習

P o s t - C C O S C E （ 本 試 験 ） 【 予 定 】

耳
母

・
女

泌

眼 泌
麻

・
ペ

耳
泌

脳
外

母
・

女
外

Ａ
小

児
皮

精
脳

外
整

内
Ｄ

外
Ｂ

外
Ａ

小
児

皮
精

脳
外

整
母

・
女

精
皮

整

小
児

精
皮

整
脳

外
耳

脳
外

整耳
眼

母
・

女

耳
母

・
女

眼

6
麻

・
ペ

救
・

総
外

Ｂ
内

Ｄ
皮

精
外

Ａ
小

児
精

皮
整

脳
外

8
眼

泌
麻

・
ペ

救
・

総
内

Ｂ
内

Ｃ
内

Ｄ
外

Ｂ

外
Ｂ

内
Ｄ

7
泌

眼
麻

・
ペ

救
・

総

耳

麻
・

ペ

整

内
Ｄ

精

1
0

母
・

女
耳

眼
泌

麻
・

ペ
救

・
総

外
Ｂ

内
Ｄ

内
Ａ

内
Ｂ

内
Ｃ

内
Ｃ

眼
救

・
総

外
Ｂ

脳
外

内
Ｄ

外
Ｂ

外
Ａ

小
児

精
皮

皮
精

整
脳

外

外
Ａ

小
児

皮

1
2

脳
外

整
母

・
女

耳
眼

泌
内

Ａ
内

Ｂ
内

Ｂ
内

Ｃ
内

Ｄ
外

Ｂ
1
1

整
脳

外
耳

母
・

女
泌

外
Ｂ

内
Ｄ

外
Ａ

1
4

皮
精

脳
外

整
母

・
女

耳
内

Ａ
内

Ａ
内

Ｂ
内

Ｃ
内

Ｄ
外

Ｂ
耳

母
・

女
眼

麻
・

ペ
救

・
総

1
3

精
皮

整
脳

外

麻
・

ペ
救

・
総

外
Ｂ

内
Ｄ

1
7

外
Ａ

小
児

精
皮

1
6

皮
精

脳
外

整
耳

眼
泌

内
Ａ

内
Ｂ

内
Ｃ

内
Ｄ

外
Ｂ

母
・

女
耳

救
・

総
内

Ａ
内

Ｂ
内

Ｃ
外

Ｂ

1
8

皮
精

整

脳
外

耳
母

・
女

泌
眼

麻
・

ペ

内
Ｄ

眼
泌

麻
・

ペ
救

・
総

内
Ａ

内
Ｂ

2
0

外
Ｂ

内
Ｄ

精
脳

外

耳
母

・
女

泌
眼

麻
・

ペ
救

・
総

1
9

内
Ｄ

外
Ｂ

外
Ａ

小
児

皮
整

脳
外

救
・

総
耳

眼
泌

麻
・

ペ

母
・

女
2
2

外
Ｂ

内
Ｄ

皮
精

母
・

女
泌

眼
2
1

内
Ｃ

内
Ｄ

外
Ｂ

外
Ａ

精
皮整

母
・

女

皮
2
3

内
Ｂ

内
Ｃ

内
Ｄ

外
Ｂ

小
児

脳
外

整

救
・

総

キ
ャ

リ
ア

セ
ミ

ナ
ー

（
必

修
）

（
※

第
２

回
及

び
第

３
回

の
日

程
は

、
変

更
す

る
こ

と
が

あ
る

。
）

担
当
：
医
師
臨
床
教
育
セ
ン
タ
ー

【
第
１
回
】
2
0
2
2
年
 
1
月
 
1
7
日
（
月
）

【
第
２
回
】
2
0
2
3
年
 
1
月
 
2
7
日
（
金
）

【
第
３
回
】
2
0
2
3
年
 
7
月
 
 
3
日
（
月
）

整
母

・
女

耳
眼

泌
麻

・
ペ

2
4

外
Ｂ

内
Ｄ

皮
精

脳
外

救
・

総

冬 季 休 業

救
・

総

麻
ペ

精

内
Ａ

※
詳

細
は

、
別

途
通

知
す

る
。

※
第

２
回

は
、

各
科

・
部

等
で

の
臨

床
実

習
を

1
5
：

0
0
ま

で
（

予
定

）
に

終
了

し
、

実
施

す
る

。

自 主 学 習

内
Ｃ

内
Ｃ

内
Ｂ

内
Ｂ

内
Ａ

内
Ａ

泌
眼

麻
・

ペ
救

・
総

整
脳

外
耳

母
・

女

麻
・

ペ
救

・
総

耳
眼

泌

麻
・

ペ

P o s t - C C O S C E （ 再 試 験 ） 【 予 定 】

第
４

学
年

２
０

２
１

年
度

（
令

和
３

年
度

）

第
５

学
年

２
０

２
２

年
度

（
令

和
４

年
度

）

内
Ｃ

内
Ｂ

内
Ａ

小
児

小
児

外
Ａ

外
Ａ

精 皮

小
児

外
Ａ

内
Ｄ

外
Ｂ

泌 眼 耳

母
女

整

脳
外

●
内

A、
内

B、
内

Cを
ロ
ー

テ
ー
シ

ョ
ン
す

る
各

10
～

1
1名

の
う
ち

、
3～

4名
は
地

域
医
療

教
育

研
究

拠
点

（
東
近

江
総
合

医
療
セ

ン
タ
ー

、
JC
HO
滋

賀
病

院
、

公
立
甲

賀
病
院

）
に
お

い
て
実
習

を
実

施
す

る
。

な
お

、
１
人

１
回
は

い
ず
れ

か
の
拠

点
に
お
い

て
必

ず
実

習
を
行

う
こ
と

。

●
地

域
医

療
教

育
研
究

拠
点
に

お
い
て

実
習
を
実

施
す

る
学

生
の
選

抜
に
つ

い
て
は

、
学
生

の
諸

事
情

（
興

味
関
心

、
家
庭

環
境
等

）
を
鑑

み
、

該
当

す
る

２
グ
ル

ー
プ
ご

と
に
学

生
間
で

実
習

先
を

調
整

の
う
え

別
途

指
定

す
る
期

日
ま
で

に
学
生

課
学
部

教
育
支
援

係
に

報
告

す
る
こ

と
と
す

る
。
な

お
、
学

生
間

で
の

調
整

が
難
し

い
場
合

は
、
該

当
グ
ル

ー
プ
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Ⅴ　第44期生　臨床実習Ⅰ部　オリエンテーション
日　程 時　間 講義室 内　容（表　題　・　講　師） 対象学生

ྩ 4 
1 月17日
（月）

10：00～10：30

臨床
講義室 3

スチューデント・ドクター認定式
（認定ূ授与、学長・医学科長・病院長のѫࡰ、
　代表学生決意表明等）

医学部医学科
第 4 学学生
（第44期生）

10：40～10：50
①学担当教員からのѫࡰ等
　【臨床研究開発センター　教授　久見 【߂
　【外科学講座（心臓血管外科）　教授　ླ木 友জ】

10：50～11：50 ②臨床実習開始にあたっての諸注意・連絡事項等
　【医学・看護学教育センター　教授　ҏ藤 ढ़之ʗ学生課】

13：00～13：30 ③キャリアセミナー（第 1 回ʮ臨床実習とଔ後臨床研修制度ʯ）
　【医師臨床教育センター			センター長			川࡚ 】

13：30～15：00 ④一般人からみた医療現場における۰のあり方
　【:'A o⒏ce　岩田 雅子】

1 月18日
（火）

10：00～10：30

臨床
講義室 3

⑤病院長講義
　【理事（医療等担当）・病院長　田中 ढ़宏】

ʏ

10：30～11：00
⑥診療所実習参加にる注意事項・事手ଓきについて
　【医学・看護学教育センター　教授　ҏ藤 ढ़之ʗ

学生課学部教育支ԉ】

11：00～11：30 ᶉ医学文献の୳し方（PubMed・医中8ࢽeb）
　【情報課ར用支ԉ　図書系職員】

11：30～12：00
ᶊ域医療機能ਪ進機構（+CHO）࣎լ病院での実習に

ついて
　【+CHO࣎լ病院　総合診療科部長　中ౡ 【ඒ࣎

1 月19日
（水）

10：00～11：50

臨床
講義室 3

ᶋ臨床実習における感染対策
　【感染制御部　副部長・病院講師　大澤 真】

ʏ
13：00～13：50 ᶌ医療安全管理

　【医療安全管理部　部長・教授			ਗ਼水 ஐ治】

14：00～14：30

ᶍ国立病院機構（/HO）౦近ߐ総合医療センターでの
実習について

　【/HO౦近ߐ総合医療センター　総合内科部長
（本学総合内科学講座　教授）　ਿ本 ढ़郎】

１ 月20日
（木）

10：00～10：30

臨床
講義室 3

ᶎެ立ߕլ病院での実習について
　【ެ立ߕլ病院　院長　௰川 知之】

ʏ

10：30～11：20 ᶏ手術部からの注意事項
　【手術部　副部長・助教　福ౡ ๛】

11：20～11：50 ᶐセキュリティと患者情報อ護
　【医療情報部　部長　Ѷ原 【࢘و

11：50～12：10

ᶑおわりに（ʮ臨床実習に関する学生の確認書ʯへのॺ
名提出等）

　【医学・看護学教育センター　教授　ҏ藤 ढ़之ʗ
学生課学部教育支ԉ】

１ 月２１日
ï金ð

9 ：00～15：00
臨床

講義室 3

臨床研究と研究ྙ理
　【臨床研究開発センター　教授　久見 【߂

ʏ
15：00～15：30 事連絡

　【学生課学部教育支ԉ・学生支ԉ】
１ 月３１日
ï月ð 臨床実習開始

Ȁ予定ȁ
４ 月 １ 日
ï金ð

午前・午後 อ݈管理
センター 定期݈߁診断 ʏ

˞合により、上記スケジュールが変更になる場合があります。
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Ⅵ　臨床実習Ⅱ部
　　附属病院等の各科実習要綱





循環器内科、呼吸器内科

1 ．担当教員
教　授　中川　義久	 助　教　林　　篤志	 医　員　山﨑　晶夫
教　授　中野　恭幸	 助　教　加藤　浩一	 医　員　澤山　裕一
准教授　山口　将史	 助　教　福山　　恵	 医　員　肥後　洋祐
講　師　小澤　友哉	 助　教　仲川　宏昭	 医　員　角田　陽子
助　教　大澤　真（感染制御部）	 助　教　八木　典章	 医　員　成宮　慶子
助　教　酒井　　宏	 助　教　藤居　祐介	 医　員　黒田　　凌
助　教　塩山　　渉	 助　教　内田　泰樹	 医　員　入山　朋子
助　教　黄瀬　大輔	

２ ．ねらいと学修目標
ねらい 学修目標

【循環器】
･実際の症例を通して循環器疾患の病態と、各種
検査法や治療についての知識とそれを結びつ
けるプロセスを理解、習得する。

【呼吸器】
･個々の呼吸器疾患を系統立てて整理し、病理学
的変化・生理学的変化・生化学的変化やそれら
の関連性を総合的に学び、呼吸器システムの
種々の病態の全体像を理解することで呼吸器
の臨床所見や種々の検査法で得られる情報の
もつ意味を有機的に結びつけて診断するプロ
セスを学ぶ。

【循環器】
１ 		個々の症例の診断のために、どのような方法

を選択すべきか基礎知識を習得する。
２ 循環器診療法を習得する。
３ 		心電図、心エコー図検査、心音聴診法につい

て基礎的技能を習得する。
４ 		心臓カテーテル検査を見学し、その適応・手

技などにつき理解する。
５ 		心臓CT、MRI、心臓核医学検査について理解

する。
６ 		冠動脈疾患、不整脈、心不全の病態生理につ

いて理解する。
【呼吸器】
１ 		呼吸器診療法を習得し、カルテ記載の練習を

行う。
２ 胸部X線写真読影の基礎を習得する。
３ CTなど、その他の画像診断法を理解する。
４ 肺癌、COPD、間質性肺炎の病態を理解する。
５ 		気管支鏡検査を見学、体験しその適応・手技

につき理解する。

３ ．評価基準
　各グループに毎日 １ ～ ２ 人の指導教員が交代でつき、実習への参加態度、発表内容をもとに（ １ ）総
合評価を行う。さらに ２ 週間を通して呼吸器・循環器疾患の患者を各ひとりずつ担当し、循環器の患者
について病態等をまとめ、最終日に（ ２ ）レポートの提出をすること。呼吸器の患者については最終日
に症例プレゼンテーションを行ってもらい、そこでのパフォーマンスを以ってレポート提出と見なす。
一番重視されるのは（ ３ ）出席率及びパフォーマンス。
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第１週目　循環器内科
曜日 時　　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　　法 教育媒体 教員

人数 評価法 教員名

月 8 :00～
9 :00

３ D病棟カンファ
レンス室

循環器
Morning Report

朝カンファ
（入院カンファ）

教官・研修医に紹介・
スケジュール説明

入院患者
臨床実習時間割表 １0 総合 担 当 教 員

9 :00～
	 １0:00

３ D病棟カンファ
レンス室

循環器
講義 レクチャー 講義 入院患者 1 同上 中 川 教 授

１0:00～
	 １１:３0 カテ室 循環器

カテ室見学 カテ室見学 手技見学 入院患者 1 同上 肥後・澤山

１１:３0～
	 １２:00

３ D病棟カンファ
レンス室

循環器
病棟実習 担当患者紹介 実習 入院患者 1 同上 担 当 教 員

１３:00～
	 １４:00

３ D病棟カンファ
レンス室

循環器
病棟実習 実習オリエンテーション 症例呈示・検討 資料 1 同上 加 藤

１４:00～ ３ D病棟カンファ
レンス室

循環器
講義 心臓エコーについて 講義 パワーポイント他 1 同上 林

火 8 :00～
8 :３0

３ D病棟カンファ
レンス室

循環器
Morning Report 朝レクチャー 症例呈示・検討 入院患者 1 同上 小 澤

8 :３0～
１0:00

３ D病棟カンファ
レンス室

循環器
回診実習

朝カンファ
カルテ回診

（多職種参加）
症例呈示・検討 入院患者 １0 同上 病棟医長 他

１0:00～
１１:00

３ D病棟カンファ
レンス室

循環器
講義 レクチャー 講義 パワーポイント他 1 同上 中 川 教 授

１１:00～
１２:00

３ D病棟カンファ
レンス室

循環器
病棟実習 担当患者紹介 実習 入院患者 1 同上 八 木

１３:00～
	 １４:00

３ D病棟カンファ
レンス室

循環器
講義 COVID１9について 講義 パワーポイント他 1 同上 酒 井

１４:00～ ３ D病棟カンファ
レンス室

循環器
病棟実習 プレゼン準備 能動実習 カルテ 1 同上 担 当 教 員

水 8 :00～
9 :00

３ D病棟カンファ
レンス室

循環器
Morning Report

朝カンファ
（入院カンファ） 症例呈示・検討 入院患者 １0 同上 病棟医長 他

9 :00～
	 	１0:00

３ D病棟カンファ
レンス室

循環器
講義 レクチャー 講義 パワーポイント他 1 同上 中 川 教 授

１0:00～
	 １１:３0 カテ室 循環器

カテ・TAVI見学
心カテ見学
TAVI見学 手技見学 入院患者 1

1
同上
同上

加 藤
酒 井

１１:３0～
１２:00

３ D病棟カンファ
レンス室

循環器
病棟実習 担当患者紹介 実習 入院患者 1 同上 担 当 教 員

１３:00～
１４:00

３ D病棟カンファ
レンス室

循環器
講義 心カテ全般 講義 資料 1 同上 福 山

１４:00～
	 		

３ D病棟カンファ
レンス室

循環器
病棟実習 プレゼン準備 能動実習 カルテ 1 同上 担 当 教 員

木 8 :00～
　 9 :00

３ D病棟カンファ
レンス室

循環器
Morning Report

朝カンファ
（入院カンファ） 症例呈示・検討 入院患者 １0 同上 病棟医長 他

9 :00～
１0:00

３ D病棟カンファ
レンス室

循環器
病棟実習 心電図の記録法 実習 心電図計 1 同上 藤 居

１１:00～
１２:00

３ D病棟カンファ
レンス室

循環器
講義 冠動脈治療 講義 入院患者 1 同上 浅 田

１３:00～
１４:00

３ D病棟カンファ
レンス室

循環器
講義 レクチャー 講義 入院患者 1 同上 肥 後

４ ．臨床実習のユニット内容
　 １・２ 週目は循環器内科（ ３ D病棟）、 ３・４ 週目は呼吸器内科（ ３ C病棟）にて実習を行う。月曜日、
あるいはその他の曜日が祝日の場合、弾力的に時間割は変更され、極力同一カリキュラムをこなすこと
になる。
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１４:00～ ３ D病棟カンファ
レンス室

循環器
病棟実習

レポート作成
プレゼン準備 能動実習 カルテ 1 同上 各 担 当 医

金 8 :00～
	 9 :00

３ D病棟カンファ
レンス室

循環器
Morning	Report

朝カンファ
入院カンファ 症例呈示・検討 入院患者 １0 同上 病棟医長	他

9 :00～
	 １0:00

３ D病棟カンファ
レンス室

循環器
講義 レクチャー 講義 入院患者 1 同上 中 川 教 授

１0:00～
	 １１:00

３ D病棟カンファ
レンス室

循環器
講義 レクチャー 講義 入院患者 1 同上 塩 山

１３:00～
	 １４:00

３ D病棟カンファ
レンス室

循環器
講義 心臓の解剖 講義 CT画像 1 同上 加 藤

第２週目　循環器内科
曜日 時　　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　　法 教育媒体 教員

人数 評価法 教員名

月 8 :00～
	 9 :00

３ D病棟カンファ
レンス室

循環器
Morning	Report

朝カンファ
（入院カンファ）

教官・研修医に紹介・
スケジュール説明

入院患者
臨床実習時間割表 １0 総合 担 当 教 員

9 :00～
	 １0:00

３ D病棟カンファ
レンス室

循環器
講義 レクチャー 講義 入院患者 1 同上 中 川 教 授

１0:00～
	 	１１:３0 カテ室 循環器

カテ室見学 カテ室見学 手技見学 入院患者 1 同上 肥後・澤山

１１:３0～
	 １２:00

３ D病棟カンファ
レンス室

循環器
病棟実習 担当患者紹介 実習 入院患者 1 同上 担 当 教 員

１３:00～
	 １４:00

３ D病棟カンファ
レンス室

循環器
病棟実習 実習オリエンテーション 症例呈示・検討 資料 1 同上 加 藤

１４:00～
	

３ D病棟カンファ
レンス室

循環器
講義 心臓エコーについて 講義 パワーポイント他 1 同上 林

火 8 :00～
	 8 :３0

３ D病棟カンファ
レンス室

循環器
Morning	Report 朝レクチャー 症例呈示・検討 入院患者 1 同上 小 澤

8 :３0～
	　１0:00

３ D病棟カンファ
レンス室

循環器
回診実習

朝カンファ
カルテ回診

（多職種参加）
症例呈示・検討 入院患者 １0 同上 病棟医長	他

１0:00～
	　１１:00

３ D病棟カンファ
レンス室

循環器
講義 レクチャー 講義 パワーポイント他 1 同上 中 川 教 授

１１:00～
	　１２:00

３ D病棟カンファ
レンス室

循環器
病棟実習 担当患者紹介 症例呈示・検討 入院患者 1 同上 八 木

１３:00～
	 １４:00

３ D病棟カンファ
レンス室

循環器
講義 COVID１9について 講義 パワーポイント他 1 同上 酒 井

１４:00～ ３ D病棟カンファ
レンス室

循環器
病棟実習 プレゼン準備 能動実習 カルテ 1 同上 担 当 教 員

水 8 :00～
	 9 :00

３ D病棟カンファ
レンス室

循環器
Morning	Report

朝カンファ
（入院カンファ） 症例呈示・検討 入院患者 １0 同上 病棟医長	他

9 :00～
	 １0:00

３ D病棟カンファ
レンス室

循環器
講義 レクチャー　 講義 パワーポイント他 1 同上 中 川 教 授

１0:00～
	 １１:３0 カテ室 循環器

カテ・TAVI見学
心カテ見学
TAVI見学 手技見学 入院患者 1

1
同上
同上

加 藤
酒 井

１１:３0～
	　１２:00

３ D病棟カンファ
レンス室

循環器
病棟実習 担当患者紹介 実習 入院患者 1 同上 担 当 教 員

１３:00～
	　１４:00

３ D病棟カンファ
レンス室

循環器
講義 心カテ全般 講義 資料 1 同上 福 山

１４:00～
	

３ D病棟カンファ
レンス室

循環器
病棟実習 プレゼン準備 能動実習 カルテ 1 同上 担 当 教 員

木 8 :00～
	　 9 :00

３ D病棟カンファ
レンス室

循環器
Morning	Report

朝カンファ
（入院カンファ） 症例呈示・検討 入院患者 １0 同上 病棟医長	他

9 :00～
	　１0:00

３ D病棟カンファ
レンス室

循環器
病棟実習 心臓デバイス 実習 パワーポイント他 1 同上 藤 居
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１１:00～
	 １２:00

３ D病棟カンファ
レンス室

循環器
講義 冠動脈治療 講義 入院患者 1 同上 浅 田

１３:00～
	 １４:00

３ D病棟カンファ
レンス室

循環器
講義 レクチャー 講義 入院患者 1 同上 肥 後

１４:00～ ３ D病棟カンファ
レンス室

循環器
病棟実習

レポート作成
プレゼン準備 能動実習 カルテ 1 同上 各 担 当 医

金 8 :00～
	 9 :00

３ D病棟カンファ
レンス室

循環器
Morning	Report

朝カンファ
入院カンファ 症例呈示・検討 入院患者 １0 同上 病棟医長	他

9 :00～
	 １0:00

３ D病棟カンファ
レンス室

循環器
講義 レクチャー 講義 入院患者 1 同上 中 川 教 授

１0:00～
	 １１:00

３ D病棟カンファ
レンス室

循環器
講義 レクチャー 講義 入院患者 1 同上 塩 山

１３:00～
	 １４:00

３ D病棟カンファ
レンス室

循環器
講義 CRTDとICD 講義 パワーポイント他 1 同上 加 藤

第３週目　呼吸器内科
曜日 時　　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　　法 教育媒体 教員

人数 評価法 教員名

月 8 :３0～
	 9 :00

３ C病棟カンファ
レンス室

呼吸器
Morning	Report 新患カンファレンス 症例呈示・検討 入院患者 4 総合 教 員 全 員

9 :00～
	　 9 :１５

３ C病棟カンファ
レンス室 呼吸器 オリエンテーション 症例呈示・検討 入院患者 1 同上 山 口

9 :１５～
	　１0:４５

３ C病棟カンファ
レンス室

呼吸器
演習 胸部X線演習 症例呈示・検討 入院患者 1 同上 山 口

１0:４５～
	 １２:00

３ C病棟カンファ
レンス室・ ３ C病
棟

呼吸器
呼吸器全体カン
ファレンス

カンファレンスに参加し、呼吸
器内科的アプローチに触れる 症例呈示・検討 入院患者 4 同上 中 野

病棟医長	他

１３:00～
	 １４:00 内視鏡検査室 呼吸器

検査実習
気管支鏡を実際に操作し、気管
支分岐について理解する 見学・実習 外来患者・入院患

者 1 同上 山 口

１４:00～
	

３ C病棟カンファ
レンス室

呼吸器
病棟実習 病棟診察・課題準備 見学・実習 入院患者 1 同上 担 当 教 員

火 8 :３0～
	 9 :00

３ C病棟カンファ
レンス室

呼吸器
Morning	Report 新患カンファレンス 症例呈示・検討 入院患者 4 同上 教 員 全 員

9 :00～
	 １0:00

３ C病棟カンファ
レンス室

呼吸器
講義 肺癌 講義 パワーポイント

資料 1 同上 黒 田

１0:00～
	 １１:00

３ C病棟カンファ
レンス室

呼吸器
講義 COVID-１9 講義 パワーポイント

資料 1 同上 内 田

１１:00～ ３ C病棟カンファ
レンス室

呼吸器
病棟実習 病棟診察・課題準備 見学・実習 入院患者 1 同上 担 当 教 員

水 8 :３0～
	 9 :00

３ C病棟カンファ
レンス室

呼吸器
Morning	Report 新患カンファレンス 症例呈示・検討 入院患者 4 同上 教 員 全 員

9 :00～
	　１0:00

３ C病棟カンファ
レンス室

呼吸器
講義 COPD 講義 パワーポイント

資料 1 同上 黄 瀬

１0:00～
	　１１:00

３ C病棟カンファ
レンス室

呼吸器
講義 抗酸菌感染症 講義 パワーポイント

資料 1 同上 入 山

１１:00～
	

３ C病棟カンファ
レンス室

呼吸器
病棟実習 病棟診察・課題準備 見学・実習 入院患者 1 同上 担 当 教 員

木 8 :３0～
	 9 :00

３ C病棟カンファ
レンス室

呼吸器
Morning	Report 新患カンファレンス 症例呈示・検討 入院患者 5 同上 教 員 全 員

9 :00～
	 １0:00

３ C病棟カンファ
レンス室

呼吸器
講義 肺炎 講義 パワーポイント

資料 1 同上 山 口

１0:00～
	 １１:00

３ C病棟カンファ
レンス室

呼吸器
講義 呼吸器内科総論 講義 パワーポイント

資料 1 同上 中 野

１１:00～
	

３ C病棟カンファ
レンス室

呼吸器
病棟実習 病棟診察・課題準備 見学・実習 入院患者 1 同上 担 当 教 員
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金 8 :３0～
	 9 :00

３ C病棟カンファ
レンス室

呼吸器
Morning	Report 新患カンファレンス 症例呈示・検討 入院患者 5 同上 教 員 全 員

9 :00～
	 １0:00

３ C病棟カンファ
レンス室

呼吸器
講義 間質性肺炎・抗原病 講義 パワーポイント

資料 1 同上 仲 川

１0:00～ ３ C病棟カンファ
レンス室

呼吸器
病棟実習 病棟診察・課題準備 見学・実習 入院患者 1 同上 担 当 教 員

第４週目　呼吸器内科
曜日 時　　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　　法 教育媒体 教員

人数 評価法 教員名

月

薬剤部実習（P.１４３参照）

火

水 8 :３0～
	 9 :00

３ C病棟カンファ
レンス室

呼吸器
Morning	Report 新患カンファレンス 症例呈示・検討 入院患者 4 同上 教 員 全 員

9 :00～
	 １0:３0

３ C病棟カンファ
レンス室

呼吸器
演習 感染・細菌学 症例呈示・検討 外来患者・入院患

者 1 同上 大 澤

１0:４５～
　	 １１:４５ 内視鏡検査室 呼吸器

検査実習
気管支鏡を実際に操作し、気管
支分岐について理解する 見学・実習 外来患者・入院患

者 1 同上 黄 瀬

１１:４５～ ３ C病棟カンファ
レンス室

呼吸器
病棟実習 病棟診察・課題準備 見学・実習 入院患者 1 同上 担 当 教 員

木 8 :３0～
	 9 :00

３ C病棟カンファ
レンス室

呼吸器
Morning	Report 新患カンファレンス 症例呈示・検討 入院患者 5 同上 教 員 全 員

9 :00～
	 １0:00

３ C病棟カンファ
レンス室

呼吸器
講義 喘息 講義 パワーポイント

資料 同上 角 田

１0:00～
	 １３:３0

３ C病棟カンファ
レンス室

呼吸器
病棟実習 病棟診察・課題準備 見学・実習 入院患者 1 同上 担 当 教 員

１３:３0～
	 １５:00

３ C病棟カンファ
レンス室

呼吸器
発表 症例プレゼン 発表 パワーポイント

資料 1 同上 山 口

金 8 :３0～
	 9 :00

３ C病棟カンファ
レンス室

呼吸器
Morning	Report 新患カンファレンス 症例呈示・検討 入院患者 5 同上 教 員 全 員

9 :00～
	 １0:00

３ C病棟カンファ
レンス室

呼吸器
講義 酸素デバイス 講義 パワーポイント

資料 1 同上 山 﨑

１0:00～
	 １１:00

３ C病棟カンファ
レンス室

呼吸器
講義 呼吸不全 講義 パワーポイント

資料 1 同上 成 宮

１１:00～ ３ C病棟カンファ
レンス室

呼吸器
病棟実習 病棟診察・課題準備 講義 パワーポイント

資料 1 同上 担 当 教 員
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5 ．集合場所・時間
【循環器内科】
　午前 7 時50分に大学 ２ 階西側エレベーターホール前に集合。（COVID-19規制解除になるまで）

【呼吸器内科】
　午前 8 時30分に ３ C病棟カンファレンス室に集合し、呼吸器内科モーニングカンファレンスから参加
すること。

　30分以上の遅刻は欠席とみなす。病気等で欠席の場合は、必ず欠席届をできるだけ速やかに呼吸器内
科、循環器内科それぞれ医局まで提出すること。提出が無い場合は補習を認めないことがある。
　呼吸循環器領域を網羅したレクチャーは予定されているが、担当教官あるいは医長まで申し出があれ
ば、教員または教員以外による30分程度のミニレクチャー追加も可能である。

6 ．学生へのメッセージ・注意事項等
　循環器・呼吸器疾患の発症には遺伝因子とともに環境因子の関与が大きく、生理学、分子生物学、遺伝
学、病理学および疫学等の方法論が駆使されて解明が進んでいる。診断法と治療法の進歩も著しく、診
断がより正確に行われ適切な治療法により予後が改善しているが、未だに診断・治療に苦慮する症例も
多く、解決すべき課題は残されている。医学生としても循環器・呼吸器領域の知識収得が必須である。
各疾患を整理し、活きた知識を身につけ、患者さんのデータを見たときそれらを有機的に活用して病態
に迫れるような能力を身につけて欲しい。循環器疾患・呼吸器疾患では病態が急変することがまれでな
く、その際の緊急対処法が生死を分けることになる。現カリキュラムでは授業内容の重複を避けて習得
効率を上げるため系別（臓器別）系統講義形式となっており、諸君はこの授業に出席し、この分野の知
識を十分に習得したものとして、病棟実習にあたってもらう。この分野の知識は、将来どの方面に進ん
でも医師として重要であるため、系統講義および少人数能動学習において習得した基礎をもとに臨床実
習で実際の症例にあたって学習内容をより有効なものとして、さらに基本的技能を習得し、循環器・呼
吸器系の知識が将来にわたり消えることのないようにして欲しい。

7 ．臨床実習（アドバンス）概要
　基本的には上記4.臨床実習ユニットに沿うが、さらに受け持ち患者数は増える。担当教官とともに基
本的な臨床手技を習得する。また、希望により、外来実習時間を増やす。積極的な参加を切望する。

【循環器内科】
　原則として、学生 １ ～ ２ 名に対して教官が １ 名つき、一緒に患者を受け持つ。希望者にはやや高度な
心電図の判読法や、心臓カテーテル検査、心エコー検査など先進的手技について等より専門的な指導を
行う。また必要に応じて国試対策として国家試験過去問を含む問題演習を通して、循環器疾患の病態と
治療の理解を万全にする。

【呼吸器内科】
　上級医と共に患者を受け持ち、診察、検査、カルテ記載などを通して単に呼吸器疾患にとどまらず、
患者を診察するということを深く理解できる機会を提供する。
　それ以外には選択方式の実習対応を行う。具体的には、外来見学、病棟患者担当、気管支鏡の介助と
麻酔、その他処置の介助、アドバンスドレクチャー、ICT見学、座談会、その他各種希望に応じる。
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消化器内科、血液内科

1 ．担当教員
教　　　授　　安藤　　朗	 特 任 助 教　　木村　英憲
准　教　授　　木藤　克之	 特 任 助 教　　藤城　　綾
准　教　授　　稲富　　理	 特 任 助 教　　今井　隆行
講　　　師　　河原　真大	 特 任 助 教　　新谷　修平
助　　　教　　高橋憲一郎	 教　　　授　　佐々木雅也（基礎看護学講座）
助　　　教　　藤本　剛英	 講　　　師　			馬場　重樹（光学医療診療部）
助　　　教　　松本　寛史	 講　　　師　　南口　仁志（輸血部）
助　　　教　　大塚　武人	 特 任 助 教　　西村　理恵（輸血部）
助　　　教　　岩佐磨佐紀	

２ ．ねらいと学修目標
ねらい 学修目標

１ ．消化器疾患患者の病態を理解し、基本的診察
法を修得する。診断に必要な検査の理論、
ならびに治療法を学習する。

２ ．血液疾患患者の病態を理解し、基本的診察
法を修得する。血液疾患の病態を理解し、
診療に必要な検査の理論、ならびに治療法
を修得する。

・外来診察を通して、病歴の聴取、基本的診察
が適切に行えるようになる。

・外来診察を通して、病態の初期評価に基づい
た診断計画が行えるようになる。

・消化器疾患に関連した臨床検査値の異常を指
摘し、適切な臨床判断ができるようになる。

・超音波検査、内視鏡検査の結果を適切に診断
できるようになる。

・消化器疾患の治療に用いる薬剤の投与法の実
際を主治医とともに経験する。

・末梢血液像、骨髄像の結果を適切に診断でき
るようになり、血液疾患に関連した臨床検査
値の異常を指摘し臨床判断ができるようにな
る。

・血液疾患に対する化学療法・造血細胞移植療
法の実際を主治医とともに経験する。

３ ．評価基準
　デイリーリポートをもとに日々の学生の目標の達成状況を把握し、評価の基準とします。また、 １ 週
目の担当患者に関しては金曜日にレポートの提出を求め、 ２ 週目の月曜日の全体カンファレンス後に発
表していただきます。 ２ 週目の担当患者に関しては、金曜日に発表していただきレポートを提出してい
ただきます。評価項目は、①病歴・診察がきちんと行えているか（担当患者さんからもご意見をいただ
きます）、②検査データの把握・解釈が適切に行えているか、③論理的に診断に到達できているか、④疾
患の概念や治療法などの知識が整理・習得されているか、⑤診断や患者状態に照らした適切な治療方針
の立案ができているか、⑥疾患に関する先端的な研究結果も踏まえて充分な考察ができているか、等で
す。
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４ ．臨床実習のユニット内容
一日の基本的な流れ
９：００

午前のガイダンス、レクチャー（１時間程度）
代表的な消化器内科疾患、血液内科疾患のまとめ、実際の診断・治療の手順を学ぶ

担当患者の診察◦採血結果確認。
診療計画の確認。

指導医・担当医と相談、診療計画を立てる

1０：００ 外来
外来新患患者さんの問診
外来診察の見学

処置・検査見学
内視鏡や骨髄検査、骨髄採
取など見学

担当患者診察
自ら診察し、カルテを記載
する。担当医とのディスカッ
ションや、文献検索・通読を
通して知識を深める

1２：００ 休息＆昼食

1３：００ （月曜日）
全体カンファレンス
教授回診
入院中の全ての患者さんに
ついて、どのように診断・治
療方針が立てられていくの
かを学ぶ。

２ 週目は、１ 週目で担当した
患者のプレゼンテーションを
行う。
病歴、診察、データの解釈
等から的確な診断を導くこ
とができているか、適切な治
療の立案ができているか、疾
患に対する知識の整理・習得
ができているか、などが評価
される。

（火～金）
午後のレクチャー
（消化器内科1時間程度）
内視鏡シュミレーター等、実
技中心のレクチャーを受ける

（火～金）
午後のレクチャー
処置・検査見学
（血液内科1時間３０分程度）
骨髄検査・髄液注射・中心
静脈カテーテル挿入などの
実際を見学。
HIV/AIDS診療の実際等の
レクチャー

処置、検査の見学
担当患者の診察、
カルテ記載

（火～金）
担当患者のポイント整理
実際の骨髄像、病理像を顕
微鏡で観察。画像読影など。
疾患概念を整理し、診断基
準に沿って的確な診断に至
る方法を学ぶ。
また、国際標準に基づく予後
予測や治療方針（移植適応）
の立案などを担当指導医の
指導を受けて行う。

チェック
担当指導医によるカルテチェック、与えられた課題のチェックを
受け帰宅

17：３０
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第 1週（消化器内科）
曜日 時　　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　　法 教育媒体 教員

人数 評価法 教員名

月 9 :00～
	 9 :３0

４ C病棟 オリエンテーション 入院患者のプロブレムを正確に把握し、
POSの形式に従ってそれらを解決する計
画をたてることができる。

スケジュールの概
略を説明

１ ）患者
２ ）カルテ
３ ）	プレゼンテー

ション用資料

1 デイリー
レポート

藤 本

9 :３0～
	 １２:00

４ C病棟 POSによるBSL １ ）	必要かつ十分なデータベースを収集す
ることができる

２ ）データベースを解釈することができる
３ ）	解決すべきプロブレムに気づき、統合

整理することができる
４ ）的確なプロブレムを作成できる
５ ）	効率的かつ十分な初期計画をたてるこ

とができる

学生1人に対象患
者を割り当て、実
習を開始する。

藤 本

１３:３0～
	 １６:00

４ C病棟 病棟回診 ４ C病棟入院患者について病状を述べる
ことができる

総回診 １ ）患者
２ ）患者資料

4 安 藤
藤 本
松 本
高 橋

１６:00～
	 １６:４0

４ C病棟 POSによるBSL スモールグループ
ディスカッション

15 デイリー
レポート

教官全員

火 9 :00～
	 １0:３0

４ C病棟 POSによるBSL 消化器症状に対する診断のプロセスを述
べることができる。また実際の症例を診断
する。

レクチャー、ス
モールグループ
ディスカッション

プレゼンテーション
用資料

1 デイリー
レポート

木 村

１0:３0～
	 １２:00

外来　 外来実習 一定時間に必要な病歴やデータを適切に
収集することができる。プロブレムの立
案、治療計画の計画立案ができる。

外来患者の問診、
診察、病歴作成。
その後診察医と討
論し、実際の検査
を行う。

１ ）外来患者
２ ）患者資料・
　　データ

1 高 橋

４ C病棟 病棟実習 受診患者について、初期計画に基づいて情
報収集することができる。Subjective：患
者の言うこと、Objective：診療所見、入院
チャートよりデータ抽出、放射線画像の読
影。情報を解釈し、計画を監査することが
できる　（Assessment）。計画を修正、発
展させることができる。

入院患者の問診、
診察、病歴作成。
その後診察医と討
論し、実際の検査
を行う。

入院患者 4～6 担 当 医

内視鏡室 内視鏡実習 内視鏡診療への参加を通して、内視鏡検査
手技の手順を学び、内視鏡検査の方法・診
断学を理解する。また内視鏡スタッフの一
人として参加することにより、医療人とし
ての感性や自覚を養う。

指導医の下での内
視鏡診療介助

１ ）入院患者
２ ）患者資料

1 木 村

１３:３0～
	 １６:４0

４ C病棟 病棟実習 担当症例の診察、検査データ確認・プロブ
レム立案、最新のエビデンスに準拠した考
察と治療治療計画立案ができる。

ディスカッション
文献検索
プレゼンテーショ
ンスライドの作成

症例、資料、
スライド

4～6 担 当 医

水 9 :00～
	 １２:00

４ C病棟 病棟実習 （火曜日と同じ） 4～6 デイリー
レポート

担 当 医

内視鏡室 内視鏡実習 （火曜日と同じ） 1 大 塚

１0:３0～
	 １２:00

外来 外来実習 （火曜日と同じ） 1 馬 場

１３:３0～
	 １６:４0

４ C病棟 病棟実習 （火曜日と同じ） 4～6 担 当 医

木 9 :00～
	 １２:00

４ C病棟 病棟実習 （火曜日と同じ） 4～6 デイリー
レポート

担 当 医

内視鏡室 内視鏡実習 （火曜日と同じ） 1 高 橋	

１３:３0～
	 １５:00

４ C病棟 スモールグループ
ディスカッション

（炎症性腸疾患）

炎症性腸疾患について最新のエビデンス
に基づいた資料をもとに、炎症性腸疾患患
者の問題解決のプロセスを述べることが
できる。

レクチャー、スモー
ルグループディス
カッション

症例、資料、
スライド

1 高 橋

１５:00～
	 １６:４0

４ C病棟 病棟実習 （火曜日と同じ） 4～6 担 当 医

金 9 :00～
	 １0:３0

４ C病棟 POSによるBSL （火曜日と同じ） 4～6 デイリー
レポート

稲 富

１0:３0～
	 １２:00

４ C病棟 病棟実習 （火曜日と同じ） 1 稲 富

１３:３0～
	 １６:４0

４ C病棟 スモールグループ
ディスカッション

担当症例の発表、報告。
問題点などを討議

相互に症例を提示
しあい、討議する。
レポート作成。

１ ）カルテ
２ ）受持患者資料
３ ）スライド

2 POレポート
感想文
カルテ

稲 富
藤 本
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第 ２週（消化器内科）
曜日 時　　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　　法 教育媒体 教員

人数 評価法 教 員 名

月 9 :00～
	 9 :３0

４ C病棟 POSによるBSL （第 １ 週と同じ） 1 デイリー
レポート

藤 本

9 :３0～
	 １0:３0

４ C病棟 スモールグループ
ディスカッション

（肝疾患）

肝疾患の資料をもとに肝疾患患者の問題
解決のプロセスを述べることができる

症例提示を行い、
討議する。

症例、資料、
スライド

1 デイリー
レポート

藤 本　
	

１0:３0～
	 １２:00

４ C病棟 病棟実習 （第 １ 週と同じ） 1 藤 本　

１３:３0～
	 １６:00

カンファ
レ ン ス
ルーム

病棟回診 受持患者の症例表示ができる。 カンファレンス
に参加する。

１ ）受持患者資料
２ ）カルテ

4 安 藤
藤 本
松 本
高 橋

１６:00～
	 １６:４0

カンファ
レ ン ス
ルーム

プレゼンテーション 受持患者の症例について学会形式のプレ
ゼンテーションを行う事ができる。

スライドを用いた
口頭発表

症例、スライド 3 口頭発表 安 藤
稲 富
藤 本

火 9 :00～
	 １0:３0

４ C病棟 スモールグループ
ディスカッション

（胆道疾患）

胆道疾患の資料をもとに胆道疾患患者の
問題解決のプロセスを述べることができ
る

1 デイリー
レポート

新 谷　

１0:３0～
	 １２:00

外来 外来実習 （第 １ 週と同じ） 1 高 橋

４ C病棟 病棟実習 （第 １ 週と同じ） 1 新 谷

内視鏡室 内視鏡実習 （第 １ 週と同じ） 1 新 谷

１３:３0～
	 １６:４0

内視鏡室 内視鏡見学・
シミュレーター
実習

実際の内視鏡画像を通して内視鏡検査の
方法論・診断学を理解する。シュミレー
ター実習を通して内視鏡処置・手技の手順
を学ぶ。

内視鏡処置の見
学・1人ずつシミュ
レーターを実際に
使用する。

症例、資料、
シミュレーター

1 松 本

水 9 :00～
	 １２:00

４ C病棟 病棟実習 （第 １ 週と同じ） 4～6 デイリー
レポート

担 当 医

内視鏡室 内視鏡実習 （第 １ 週と同じ） 1 大 塚

１0:３0～
	 １２:00

外来 外来実習 （第 １ 週と同じ） 1 馬 場

１３:３0～
	 １５:00

４ C病棟 スモールグループ
ディスカッション

（上部消化管疾
患）

上部消化管疾患患者の資料をもとに、上部
消化管疾患患者の問題解決のプロセスを
述べることができる。

レクチャー、スモー
ルグループディス
カッション

症例,	資料、
スライド

1 大 塚

病棟実習 （第 １ 週と同じ）

１５:00～
	 １６:４0

４ C病棟 4～6 担 当 医

木

栄養治療部実習（P.145参照）

金 9 :00～
	 9 :３0

４ C病棟 POSによるBSL （第 １ 週と同じ） 1 稲 富

9 :３0～
	 １２:３0

４ C病棟 病棟実習 （第 １ 週と同じ） 1 稲 富

	１５:00～
	 １６:４0 ４ C病棟

スモールグループ
ディスカッション、
口頭発表

（第 １ 週と同じ） 2
POレポート

感想文
カルテ

稲 富
藤 本

─	34	─



第 1週（血液内科）
曜日 時　　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　　法 教育媒体 教員

人数 評価法 教 員 名

月 9 :00～
	 9 :３0

４ C病棟 オリエンテーション 入院患者のプロブレムを正確に把握し、
POSの形式に従ってそれらを解決する計
画をたてることができる。

スケジュールの概
略を説明

１ ）患者
２ ）カルテ
３ ）	プレゼンテー

ション用資料

1 デイリー
レポート

藤 本

9:３0～
	 １0:00

４ C病棟 POSによるBSL １ ）	必要かつ十分なデータベースを収集す
ることができる

２ ）データベースを解釈することができる
３ ）	解決すべきプロブレムに気づき、統合

整理することができる
４ ）的確なプロブレムを作成できる
５ ）	効率的かつ十分な初期計画をたてるこ

とができる

学生1人に対象患
者を割り当て、実
習を開始する。

1 藤 本

１0:00～
	 １２:00

外来 外来実習 一定時間に必要な病歴やデータを適切に
収集することができる。
初期計画をたてることができる。

外来患者の問診、
診察、病歴作成。
その後診察医と討
論し、実際の検査
を行う。

１ ）外来患者
２ ）	患者資料・デー

タ

1 南 口

４ C病棟 病棟実習 受診患者について、初期計画に基づいて
情報収集することができる。Subjective：
患者の主訴、Objective：診療所見、入院
チャートよりデータ抽出、放射線画像の読
影。情報を解釈し、計画を監査することが
できる　（Assessment）。Plan:計画を修正、
発展させることができる。

入院患者の問診、
診察、病歴作成。
その後診察医と討
論し、実際の検査
を行う。

１ ）入院患者
２ ）患者資料

2～3 各担当医

１３:00～
	 １４:３0

４ C病棟 病棟回診 ４ C病棟入院患者について病状を述べる
ことができる

総回診 １ ）患者
２ ）患者資料

5～6 安 藤
木 藤
松 本
藤 本
藤 城
教官全員

１４:３0～
	 １６:３0

４ C病棟 担当症例の診察、検査データ確認・プロブ
レム立案、治療計画立案ができる。

症例提示を行い、
討議する。

１ ）入院患者
２ ）患者資料

1 藤 城

火 9 :00～
	 １0:00

４ C病棟 POSによるBSL 血液疾患に対する診断のプロセスを述べ
ることができる。　また実際の症例を診断
する。

レクチャー、スモー
ルディスカッショ
ン

血液内科入院患
者、症例、資料、
スライド

1 デイリー
レポート

岩 佐

１0:３0～
	 １２:00

外来 外来実習 （月曜と同じ） 1 木 藤

４ C病棟 病棟実習 （月曜と同じ） 2～3 各担当医

１３:３0～
	 １５:00

４ C病棟 POSによるBSL 各種血液疾患の診断、治療とその副作用を
理解する。

レクチャー、スモー
ルディスカッショ
ン

症例、　資料、
スライド

1 河 原

１５:00～
	 １６:４0

４ C病棟 病棟実習 （月曜と同じ） 2～3 担 当 医

水 9 :00～
	 １0:３0

４ C病棟 POSによるBSL 各種血液疾患の診断、治療とその副作用を
理解する。

レクチャー、スモー
ルグループディス
カッション

１ ）患者
２ ）患者資料
３ ）	プレゼンテー

ション用資料

1 デイリー
レポート

南 口

１0:３0～
	 １２:00

外来 外来実習 （月曜と同じ） 1 河 原

４ C病棟 病棟実習 （月曜日と同じ） 4～6 各担当医

１３:３0～
	 １５:00

４ C病棟 POSによるBSL HIVなどの感染症疾患の実際を理解する。 レクチャー、スモー
ルグループディス
カッション

症例、資料、
スライド

1 デイリー
レポート

木 藤	

１５:00～
	 １６:４0

４ C病棟 血液検査手技・
自己血採取見学

検査の実際を見学して血液疾患検査の方
法論・診断学を理解する。
実際の処置・手技の手順を学ぶ。

手技・検査の実際
を見学、教員が解
説を行う。

患者、資料 1 デイリー
レポート

	
臼 井

木 9 :00～
	 １0:３0

４ C病棟 POSによるBSL 急性白血病の病態と臨床を理解する。 レクチャー、スモー
ルグループディス
カッション

症例、資料、
スライド、

1 デイリー
レポート

	 河 原

１0:３0～
	 １２:00

外来 外来実習 （月曜日と同じ） 1 南 口

４ C病棟 病棟実習 （月曜日と同じ） 2～3 各担当医
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１３:３0～
	 １６:４0

４ C病棟 顕微鏡実習 貧血、凝固、悪性リンパ腫、白血病などに
ついて、診断のプロセスを述べることがで
きる。　また実際の症例を診断する。

骨髄標本、病理標
本を供覧

骨髄塗抹標本、
リンパ節病理標本

1 永 井

金 	 9 :00～
	 １0:３0

４ C病棟
　　 POSによるBSL 多発性骨髄腫の臨床を理解する。 レクチャー 症例、　資料、

スライド 1 デイリー
レポート 	 口分田

１0:３0～
	 １２:00 ４ C病棟 病棟実習

貧血、凝固、悪性リンパ腫、白血病などに
ついて、診断のプロセスを述べることがで
きる。　また実際の症例を診断する。

スモールグループ
ディスカッション
　　

１ ）カルテ
２ ）受持患者資料
３ ）スライド

2～3
浅 井
口 分 田
西 村

１３:３0～
	 １６:４0 ４ C病棟 病棟実習 （月曜日と同じ）　 2～3 各担当医

第 ２週（血液内科）
曜日 時　　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　　法 教育媒体 教員

人数 評価法 教 員 名

月 	 9 :00～
	 １0：00

輸血部教
官室　

POSによるBSL 再生不良性貧血の病態と臨床を理解する。 レクチャー、スモー
ルグループディス
カッション

症例、資料、
スライド

1 デイリー
レポート 藤 城

１0:00～
	 １２:00

４ C病棟 病棟実習 （第 １ 週と同じ） 2～3 各担当医

１３:３0～
	 １６:00

４ C病棟 POSによるBSL 濾胞性リンパ腫について病態を理解する。 レクチャー、スモー
ルグループディス
カッション

症例、資料、
スライド

1 デイリー
レポート 藤 城

火 9 :00～
	 １２：00

４ C病棟 スモールグルー
プディスカッショ
ン

担当症例の発表、報告。
問題点などを討議

相互に症例を提示
しあい、討議する。
レポート作成。

１ ）カルテ
２ ）受持患者資料
３ ）スライド

1 POレポート
岩 佐　

１３:３0～
	 １５:00

輸血部教
官室

POSによるBSL 急性骨髄性白血病の病態と臨床を理解す
る

レクチャー、スモー
ルグループディス
カッション

症例、資料、
スライド

1
河 原

１５:00～
	 １６:４0

４ C病棟 病棟実習 （第 １ 週と同じ） 2～3 各担当医

水 9 :00～
	 １0:３0

４ C病棟 POSによるBSL 悪性リンパ腫（主にびまん性大細胞型B細
胞性リンパ腫）の病態と臨床を理解する。

レクチャー、スモー
ルグループディス
カッション

症例、資料、
スライド

4～6 デイリー
レポート 南 口

	

１0:３0～
	 １２:00

４ C病棟 病棟実習 （第 １ 週と同じ） 2～3 各担当医

１３:３0～
	 １５:00

４ C病棟 POSによるBSL HIVなどの感染症疾患の実際を理解する。 症例、資料、
スライド

症例、資料、
スライド

1 デイリー
レポート 木 藤

１５:00～
	 １６:４0

４ C病棟 プレゼンテー
ション

受持患者の症例について学会形式のプレ
ゼンテーションを行う事ができる。

スライドを用いた
口頭発表

症例、スライド 4～6 木 藤
南 口
河 原
西 村
藤 城
岩 佐

木 9 :00～
	 １0:３0

４ C病棟 POSによるBSL 骨髄異形成症候群の病態と臨床について
理解する。

レクチャー、スモー
ルグループディス
カッション

症例、資料、
スライド

1 デイリー
レポート

河 原

１0:３0～
	 １２:00

４ C病棟 病棟実習　 （第 １ 週と同じ） 2～3 担 当 医

１３:３0～
	 １４:３0

４ C病棟 顕微鏡実習 骨髄像の評価方法について実際に標本の
染色方法から学んで理解する

レクチャー、スモー
ルグループディス
カッション

患者検体 1 永 井

１４:３0～
	 １６:３0

４ C病棟 病棟実習 （第 １ 週と同じ） 2～3 担 当 医

金 9 :00～
	 9 :３0

輸血部教
官室

POSによるBSL 血球貧食症候群の病態と臨床を理解する。 レクチャー、スモー
ルグループディス
カッション

症例、資料、
スライド

1 デイリー
レポート

口 分 田

9 :３0～
	 １２:00

輸血部教
官室

POSによるBSL 化学療法の副作用について、主に造血器悪
性腫瘍治療薬について理解する

レクチャー、スモー
ルグループディス
カッション

症例、資料、
スライド

1 デイリー
レポート

浅 井

１３:３0～
	 １６:４0

４ C病棟 スモールグルー
プディスカッ
ション、

実習のまとめ 1 POレポート
感想文
カルテ

西 村
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5 ．集合場所・時間
　消化器内科　月～金：消化器・血液内科医局前　9：00
　血液内科　　月～金：消化器・血液内科医局前　9：00

6 ．学生へのメッセージ・注意事項等
２ 週間はあっという間です。単なる教科書的な知識の整理に終始していては、充分な実習はできませ

ん。
　よく予習して実習に臨んでください。また希望者には、血液分野における基礎的研究の解説や、フロー
サイトメトリーなど臨床にも応用されている研究手法を行っていただくことも可能です。積極的な実習
参加を期待します。
　なお、欠席の場合は、消化器・血液内科医局（077-548-2217）まで連絡すること。

7 ．臨床実習（アドバンス）概要
　アドバンスコースでは、消化器疾患・血液疾患についてより踏み込んだ専門知識の習得ならびに可能
なかぎり検査の技術的体験を目指します。

　消化器内科では、上部・下部消化管、肝胆膵の重要な疾患について、内視鏡処置および腹部超音波検
査の出番に実際に参加します。したがって診断に必要な検査の選択や手技の実際、多彩な疾患の特徴的
な画像を数多く学ぶことが可能です。また、実際に受け持ち患者さんを担当し、診断学・治療方針決定
のワークフローについて徹底したディスカッションを交えての教育を受け、消化器患者さんの入院から
退院まで主治医補佐としてチーム医療の一員として加わっていただきます。具体的には、消化管早期悪
性腫瘍に対する診断と内視鏡的粘膜下切開剥離術を、炎症性腸疾患における血球成分除去療法や栄養療
法を、閉塞性黄疸に対する内視鏡的減黄術などに対して、より深い専門的知識の習得と治療の実践につ
いて学んでいただきます。

　血液内科では、各種血液疾患（主に急性白血病、骨髄異形成症候群、悪性リンパ腫）を複数例、主治
医と共に担当して、診断から治療方針決定、さらには実際の治療や効果判定までを主治医と一緒に行っ
ていただきます。具体的な学習内容は、手技については、採血や骨髄穿刺を上級医の指導のもとで実際
に行って頂くことが一つの目標です。診断については、骨髄標本の作成と診断、リンパ節標本の病理診
断、CTなどの画像診断をともに学習していきます。また、血液内科領域に独特な検査である細胞表面
マーカー解析や染色体検査、遺伝子再構成などの原理、方法、解釈の仕方を学んでいただき、分子生物
学的な診断法に関する知識を習得していただきます。治療については、担当患者の化学療法の治療計画
立案・施行に参加し、副作用に対する対処法を学んでいただき、治療効果判定も行っていただきます。
さらに造血幹細胞移植（骨髄移植、末梢血幹細胞移植、臍帯血移植）症例も担当していただき、先端医
療を体験していただきます。血液内科では毎週すべての入院症例について、病棟看護師、病棟担当薬剤
師、血液専門検査技師、輸血部とカンファレンスを行っています。アドバンスコースでは、このカンファ
レンスにも参加していただき、チーム医療の重要性を体験していただきます。また、血液内科領域は基
礎と臨床の距離が近く、“bedside to bench, bench to bedside”を実践できる学問領域です。希望者には、
患者検体からの細胞分離や細胞培養、遺伝子を抽出してのPCRやシークエンス検査、細胞表面マーカー
解析などを実際に行っていただくことが可能です。トランスレーショナルな研究の一旦に触れていただ
くことで、優れたscientific physician の基礎を築いていただくことも強力にサポートします。
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病内分ൻ内科、ਛ臓内科

1 ．担当教員
教　　　授　　前川　　૱　　　　　　　　　　　　医　　　員　　܂形　ঘޗ　　　　　　　　　　　　
講　　　師　　ӎ木　　ஐ　　　　　　　 　　　　ç医　　　員　　井田　ণޗ
講　　　師　　金࡚　雅ඒ（血液ড়化部）　　　　　 医　　　員　　ງ川　　修　
講　　　師　　久ถ　真࢘　　　　　　　　　　　　医　　　員　　村ඌ　　Ѯ
講師（学内）　　藤田　߂　　　　　　　　　　　　医　　　員　　　ѥ希子
講師（学内）　　武田　ঘ子
講師（学内）　　佐藤　大介
助　　　教　　山原　߁༎　　　　　　　　　　　　ඇ常ۈ講師
特 任 助 教　　༄ொ　剛ߐ　　　　　　　　　　　　　࢘川　克哉	（長十ࣈ病院）
特 任 助 教　　宮澤ҏ子　　　　　　　　　　　　　中村　高ळ（近ߐ八഼ࢢ立総合医療センター）
　　　　　　　（医学・看護学教育センター）　　　　　田　善方（ࢢ立長病院）
特 任 助 教　　佐々木裕紀（血液ড়化部）　

２ ．ねらいと学修目標
ねらい 学修目標

病、内分ൻ、ਛ臓疾患を有する患者の病態
を適切に把握し、ؑ別診断ならびに治療法の選
択について、&vidence-based	medicine	（&BM）
に基づいたプレゼンテーションができる。

1 ．患者എܠに慮した病歴聴取ならびに身体
診察が実施できる。

2 ．臨床ਪ論によって、病、内分ൻ、ਛ臓
疾患のؑ別疾患をڍげることができる。

3 ．病、内分ൻ、ਛ臓疾患の診断や治療に
必要な検査計画を立案し、結果を適切に解
釈できる。

4 ．経口ブドෛՙ試験とਛ生検の適応、方
法、合ซ症を説明でき、その結果を解釈で
きる。

5 ．受持患者の病態、ؑ別診断、治療法、予後
について、&BMをもとにプレゼンテーショ
ンできる。

３ ．評価基準
　 1 ）患者診察、 2 ）カルテ記載、 3 ）問題点把握能力、 4 ）研修態度（積極性、ڠௐ性、、۰
態度など）、 5 ）プレゼンテーション能力、 6 ）&BM理解度に関して評価を行う。
　特に、受持患者の病態や治療に関する&BMに基づいたプレゼンテーションを重視し、実習の目標到達
度を評価する。これらに全出席の有無を加えて 5 ஈ階の総合評価を行う。
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４ ．臨床実習のユニット内容
一日の基本的な流れ

ேのカンファレンス（診ྍ科ผのྫ検౼）
ਛ臓内科　 6 C病棟　 8：00集合（コロナ対応時：7：40医局前&Vホール集合）
病内分ൻ内科　 6 C病棟　 9：00集合（コロナ対応時：8：40医局前&Vホール集合）
˔担当医と相談し̍日の診療のྲྀれを把握する。
入退院カンファレンス（共通）　 6 C病棟　 8：30集合（コロナ対応時：8：10医局前&Vホール集合）

金曜日

金曜日

金曜日

月曜日～ਫ曜日

月曜日～ਫ曜日

月曜日～ਫ曜日

曜日

曜日

曜日

担当医と共に病棟実習
担当ओ࣏ҩと回診・検査σーλの検౼
受け持ち患者から得た情報から担当主治医と共に情報を解釈し、
診断計画、治療計画を&BMに基づいて立てる。

教授回診
ೖୀӃカンファ
レンス
˔受持患者の
　症例提示

第 1ʵ４週：
レクチャー

昼休ܜ

担当医と共に病棟実習
担当ओ࣏ҩ、診ྍ科্ڃҩと回診・検査σーλの検౼
受け持ち患者から得た情報をくまとめて口頭で指導に当たる診
療科上級医に報告し、今後の診断計画、治療計画を立てる。
˔今日のカルテを書く

˔病棟で患者さんを診察してわからなかった点を自分でษ強する

˔病態など解な点を当日のまとめの担当医と共にディスカッション
し解決する。

（ 4 週間のうち水曜日の1日は血液ড়化部実習）

第 1 ɼ２ ɼ４週：
学習ݾࣗ

第 ３週：レクチャー

レクチャーऴྃ後ʹࣗݾ学習

月1回（ෆఆظ）
レクチャー

ಋʹ当ࢦ Δͨ担当ҩʹใͯ͠ࠂ ؼ
（終ྃ予定		ਛ臓内科	16：00　病内分ൻ内科	17：00）

注：�্ 記一ൠ的な༧ఆʹなΓ·͢ɻ実ࡍʹ、患者͞Μのঢ়گなͲͰ༧ఆେ͖͘ มΘΔ
と͕͜ Γ͋·͢ɻຖ日、担当ҩのઌ生と૬ஊͦ͠ の日の༧ఆΛܾఆ͢Δ͜ とʹなΓ·͢ɻ
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糖尿病内分泌内科　第 1週
曜日 時　　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　　法 教育媒体 教員

人数 評価法 教員名

月 9 ：00
~10：00

6 Cカンファレン
スルーム

オリエンテーショ
ン

4 週間の予定説明
担当医の割り当て
受持患者の割当て
評価法の説明
カルテ記入法の説明

スケジュール表・模擬
カルテの説明

スケジュール表・
模擬カルテ

1 出席 担当医

10：00
~12：00

6 C病棟 病棟実習 入院患者の病態把握
（担当医の全患者）

担当医と共に病棟実習 入院患者
患者資料

3 〜 4 出席
行動観察

病棟医

13：00
~17：00

6 C病棟 病棟実習 入院患者の病態把握・治療
決定

（担当医の全患者）

担当医と共に病棟実習
受持患者診療録記入

入院患者
患者資料
カルテ

3 〜 4 出席
行動観察

病棟医

火 9 ：00
~12：00

6 C病棟 病棟実習 入院患者の病態把握
（担当医の全患者）

担当医と共に入院患者
の診察・検査結果の評
価・処置など

入院患者
患者資料

3 〜 4 出席
行動観察

病棟医

13：00
~17：00

6 C病棟 病棟実習 入院患者の病態把握・治療
決定

（担当医の全患者）

担当医と共に病棟実習
受持患者診療録記入

入院患者
患者資料
カルテ

3 〜 4 出席
行動観察

病棟医

水 9 ：00
~12：00

6 C病棟 病棟実習 入院患者の病態把握
（担当医の患者）

担当医と共に入院患者
の診察・検査結果の評
価・処置など

入院患者
患者資料

3 〜 4 出席
行動観察

病棟医

13：00
~17：00

6 C病棟 病棟実習 入院患者の病態把握・治療
決定

（担当医の全患者）

担当医と共に病棟実習
受持患者診療録記入

入院患者
患者資料
カルテ

3 〜 4 出席 病棟医

木 8 ：30
~12：00

6 Cカンファレン
スルーム

病棟回診
入退院カンファレ
ンス

カンファレンス後
のレクチャー参加
も可

受持患者のプレゼンテー
ション（学生）

診断、治療プロセスの習
得 （病棟医によるプレゼン
テーション）

プレゼンテーション・
見学・討議

患者
患者資料
カルテ

5 出席 前川
病棟医

金 10：00
~12：00

大学構内
（適宜連絡）

レクチャー 糖尿病・内分泌疾患に関す
る診断・治療プロセスの習
得

討議 教育資料 1 出席 担当医
（糖）

糖尿病内分泌内科　第 ２週
曜日 時　　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　　法 教育媒体 教員

人数 評価法 教員名

月 9 ：00
~12：00

6 C病棟 病棟実習 入院患者の病態把握
（担当医の全患者）

担当医と共に病棟実習 入院患者
患者資料

3 〜 4 出席
行動観察

病棟医

13：00
~17：00

6 C病棟 病棟実習 入院患者の病態把握・治療
決定

（担当医の全患者）

担当医と共に病棟実習
受持患者診療録記入

入院患者
患者資料
カルテ

3 〜 4 出席
行動観察

病棟医

火 9 ：00
~12：00

6 C病棟 病棟実習 入院患者の病態把握
（担当医の全患者）

担当医と共に入院患者
の診察・検査結果の評
価・処置など

入院患者
患者資料

3 〜 4 出席
行動観察

病棟医

13：00
~17：00

6 C病棟 病棟実習 入院患者の病態把握・治療
決定

（担当医の全患者）

希望者はCKD教育入院多
職種合同カンファレンスに
参加（不定期開催）

担当医と共に病棟実習
受持患者診療録記入

入院患者
患者資料
カルテ

3 〜 4 出席
行動観察

病棟医

水 9 ：00
~12：00

6 C病棟 病棟実習 入院患者の病態把握
（担当医の全患者）

担当医と共に入院患者
の診察・検査結果の評
価・処置など

入院患者
患者資料

3 〜 4 出席
行動観察

病棟医

13：00
~17：00

6 C病棟 病棟実習 入院患者の病態把握・治療
決定

（担当医の全患者）

担当医と共に病棟実習
受持患者診療録記入

入院患者
患者資料
カルテ

3 〜 4 出席
行動観察

病棟医

木 8 ：30
~12：00

6 Cカンファレン
スルーム

病棟回診
入退院カンファレ
ンス

カンファレンス後
のレクチャー参加
も可

受持患者のプレゼンテー
ション（学生）

診断、治療プロセスの習
得 （病棟医によるプレゼン
テーション）

プレゼンテーション・
見学・討議

患者
患者資料
カルテ

5 出席 前川
病棟医
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金 10：00
~12：00

大学構内
（適宜連絡）

レクチャー 腎生検実習 討議 教育資料 1 出席 腎臓内科
TA

13：00
~16：00

大学構内 or 6 C
病棟

自己学習
or 病棟実習

16：00
~17：00

大学構内（適宜連
絡）

レクチャー 糖尿病・内分泌疾患に関す
る診断・治療プロセスの習
得

討議 教育資料 1 出席 担当医
（糖）

糖尿病内分泌内科　第 ３週
曜日 時　　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　　法 教育媒体 教員

人数 評価法 教員名

月 9 ：00
~12：00

6 C病棟 病棟実習 入院患者の病態把握
（担当医の全患者）

担当医と共に病棟実習 入院患者
患者資料

3 〜 4 出席
行動観察

病棟医

13：00
~17：00

6 C病棟 病棟実習 入院患者の病態把握・治療
決定

（担当医の全患者）

担当医と共に病棟実習
受持患者診療録記入

入院患者
患者資料
カルテ

3 〜 4 出席
行動観察

病棟医

火 9 ：00
~12：00

6 C病棟 病棟実習 入院患者の病態把握
（担当医の全患者）

担当医と共に入院患者
の診察・検査結果の評
価・処置など

入院患者
患者資料

3 〜 4 出席
行動観察

病棟医

13：00
~17：00

6 C病棟 病棟実習 入院患者の病態把握・治療
決定

（担当医の全患者）

希望者はCKD教育入院多
職種合同カンファレンスに
参加（不定期開催）

担当医と共に病棟実習
受持患者診療録記入

入院患者
患者資料
カルテ

3 〜 4 出席
行動観察

病棟医

水 9 ：00
~12：00

6 C病棟 病棟実習 入院患者の病態把握
（担当医の全患者）

担当医と共に入院患者
の診察・検査結果の評
価・処置など

入院患者
患者資料

3 〜 4 出席
行動観察

病棟医

13：00
~17：00

6 C病棟 病棟実習 入院患者の病態把握・治療
決定

（担当医の全患者）

希望者は糖尿病療養多職種
合同ミーティングに参加

（不定期開催）

担当医と共に病棟実習
受持患者診療録記入

入院患者
患者資料
カルテ

3 〜 4 出席
行動観察

病棟医

木 8：30
~12：00

6 Cカンファレン
スルーム

病棟回診
入退院カンファレ
ンス

カンファレンス後
のレクチャー参加
も可

受持患者のプレゼンテー
ション（学生）

診断、治療プロセスの習
得 （病棟医によるプレゼン
テーション）

プレゼンテー
ション・見学・
討議

患者
患者資料
カルテ

5 出席 前川
病棟医

13：00
~15：00

大学構内
（適宜連絡）

レクチャー 腎臓疾患に関する診断・治
療プロセスの習得

討議 教育資料 1 出席 担当医
（腎）

金 9 ：00
~12：00

6 C病棟 レクチャー OGTT実習 討議 教育資料 1 出席 糖内科
TA

糖尿病内分泌内科　第 ４週
曜日 時　　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　　法 教育媒体 教員

人数 評価法 教員名

月 9 ：00
~12：00

6 C病棟 病棟実習 入院患者の病態把握
（担当医の全患者）

担当医と共に病棟実習 入院患者
患者資料

3 〜 4 出席
行動観察

病棟医

13：00
~17：00

6 C病棟 病棟実習 入院患者の病態把握・治療
決定

（担当医の全患者）

担当医と共に病棟実習
受持患者診療録記入

入院患者
患者資料
カルテ

3 〜 4 出席
行動観察

病棟医

火 9 ：00
~12：00

6 C病棟 病棟実習 入院患者の病態把握
（担当医の全患者）

担当医と共に入院患者
の診察・検査結果の評
価・処置など

入院患者
患者資料

3 〜 4 出席
行動観察

病棟医

13：00
~17：00

6 C病棟 病棟実習 入院患者の病態把握・治療
決定

（担当医の全患者）

担当医と共に病棟実習
受持患者診療録記入

入院患者
患者資料
カルテ

3 〜 4 出席
行動観察

病棟医
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希望者はCKD教育入院多
職種合同カンファレンスに
参加（不定期開催）

水 9 ：00 
~15：00

血液浄化療法室 集合場所・時間・実習内容の詳細は血液浄化部カリキュラムを参照（P.146）

15：00
~17：00

6 C病棟 病棟実習
（自己学習）

翌日発表の症例の病態把
握・発表準備

担当医と共に発表準備 入院患者
患者資料
カルテ

3 〜 4 出席
行動観察

病棟医

木 8 ：30
~12：00

6 Cカンファレン
スルーム

病棟回診
入退院カンファレ
ンス

カンファレンス後
のレクチャー参加
も可

受持患者のプレゼンテー
ション（学生）

診断、治療プロセスの習
得（病棟医によるプレゼン
テーション）

プレゼンテーション・
見学・討議

患者
患者資料
カルテ

5 出席 前川
病棟医

金 10：00
~12：00

大学構内
（適宜連絡）

レクチャー 糖尿病・内分泌疾患に関す
る診断・治療プロセスの習
得

討議 教育資料 1 出席 担当医
（糖）

腎臓内科　第 1週
曜日 時　　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　　法 教育媒体 教員

人数 評価法 教員名

月 9 ：00
~10：00

6 Cカンファレン
スルーム

オリエンテーショ
ン

2 週間の予定説明
担当医の割り当て
受持患者の割当て
評価法の説明
カルテ記入法の説明

スケジュール表・模擬
カルテの説明

スケジュール表・
模擬カルテ

1 出席 担当医

10：00
~12：00

6 C病棟 病棟実習 入院患者の病態把握
（担当医の全患者）

担当医と共に病棟実習 入院患者
患者資料

3 〜 4 出席
行動観察

病棟医

13：00
~17：00

6 C病棟 病棟実習 入院患者の病態把握・治療
決定

（担当医の全患者）

担当医と共に病棟実習
受持患者診療録記入

入院患者
患者資料
カルテ

3 〜 4 出席
行動観察

病棟医

火 8 ：00
~12：00

6 C病棟 病棟実習 入院患者の病態把握
（担当医の全患者）

担当医と共に入院患者
の診察・検査結果の評
価・処置など

入院患者
患者資料

3 〜 4 出席
行動観察

病棟医

13：00
~16：00

6 C病棟 病棟実習 入院患者の病態把握・治療
決定

（担当医の全患者）

担当医と共に病棟実習
受持患者診療録記入

入院患者
患者資料
カルテ

3 〜 4 出席
行動観察

病棟医

水 8 ：00
~12：00

6 C病棟 病棟実習 入院患者の病態把握
（担当医の全患者）

担当医と共に入院患者
の診察・検査結果の評
価・処置など

入院患者
患者資料

3 〜 4 出席
行動観察

病棟医

13：00
~16：00

6 C病棟 病棟実習 入院患者の病態把握・治療
決定

（担当医の全患者）

担当医と共に病棟実習
受持患者診療録記入

入院患者
患者資料
カルテ

3 〜 4 出席
行動観察

病棟医

木 8 ：30
~12：00

6 Cカンファレン
スルーム

病棟回診
入退院カンファレ
ンス

カンファレンス後
のレクチャー参加
も可

受持患者のプレゼンテー
ション（学生）

診断、治療プロセスの習
得 （病棟医によるプレゼン
テーション）

プレゼンテーション・
見学・討議

患者
患者資料
カルテ

5 出席 前川
病棟医

金 10：00
~12：00

大学構内
（適宜連絡）

レクチャー 糖尿病・内分泌疾患に関す
る診断・治療プロセスの習
得

討議 教育資料 1 出席 担当医
（糖）

腎臓内科　第 ２週
曜日 時　　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　　法 教育媒体 教員

人数 評価法 教員名

月 8 ：00
~12：00

6 C病棟 病棟実習 入院患者の病態把握
（担当医の全患者）

担当医と共に病棟実習 入院患者
患者資料

3 〜 4 出席
行動観察

病棟医

13：00
~16：00

6 C病棟 病棟実習 入院患者の病態把握・治療
決定

（担当医の全患者）

担当医と共に病棟実習
受持患者診療録記入

入院患者
患者資料
カルテ

3 〜 4 出席
行動観察

病棟医

火 8 ：00
~12：00

6 C病棟 病棟実習 入院患者の病態把握
（担当医の全患者）

担当医と共に入院患者
の診察・検査結果の評
価・処置など

入院患者
患者資料

3 〜 4 出席
行動観察

病棟医
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13：00
~16：00

6 C病棟 病棟実習 入院患者の病態把握・治療
決定

（担当医の全患者）

希望者はCKD教育入院多
職種合同カンファレンスに
参加（不定期開催）

担当医と共に病棟実習
受持患者診療録記入

入院患者
患者資料
カルテ

3 〜 4 出席
行動観察

病棟医

水 9 ：00
~15：00

血液浄化療法室 集合場所・時間・実習内容の詳細は血液浄化部カリキュラムを参照（P.146）

15：00
~17：00

6 C病棟 病棟実習 翌日発表の症例の病態把
握・発表準備

担当医と共に発表準備 入院患者
患者資料
カルテ

1 出席
行動観察

病棟医

木 8 ：30
~12：00

6 Cカンファレン
スルーム

病棟回診
入退院カンファレ
ンス

カンファレンス後
のレクチャー参加
も可

受持患者のプレゼンテー
ション（学生）

診断、治療プロセスの習
得（病棟医によるプレゼン
テーション）

プレゼンテーション・
見学・討議

患者
患者資料
カルテ

5 出席 前川
病棟医

金 10：00
~12：00

大学構内
（適宜連絡）

レクチャー 腎生検実習 討議 教育資料 1 出席 腎臓内科
TA

13：00
~16：00

大学構内 or 6 C
病棟

自己学習 or 病棟
実習

16：00
~17：00

大学構内
（適宜連絡）

レクチャー 糖尿病・内分泌疾患に関す
る診断・治療プロセスの習
得

討議 教育資料 1 出席 担当医
（糖）

腎臓内科　第 ３週
曜日 時　　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　　法 教育媒体 教員

人数 評価法 教員名

月 8 ：00
~12：00

6 C病棟 病棟実習 入院患者の病態把握
（担当医の全患者）

担当医と共に病棟実習 入院患者
患者資料

3 〜 4 出席
行動観察

病棟医

13：00
~16：00

6 C病棟 病棟実習 入院患者の病態把握・治療
決定

（担当医の全患者）

担当医と共に病棟実習
受持患者診療録記入

入院患者
患者資料
カルテ

3 〜 4 出席
行動観察

病棟医

火 8 ：00
~12：00

6 C病棟 病棟実習 入院患者の病態把握
（担当医の全患者）

担当医と共に入院患者
の診察・検査結果の評
価・処置など

入院患者
患者資料

3 〜 4 出席
行動観察

病棟医

13：00
~16：00

6 C病棟 病棟実習 入院患者の病態把握・治療
決定

（担当医の全患者）

希望者はCKD教育入院多
職種合同カンファレンスに
参加（不定期開催）

担当医と共に病棟実習
受持患者診療録記入

入院患者
患者資料
カルテ

3 〜 4 出席
行動観察

病棟医

水 8 ：00
~12：00

6 C病棟 病棟実習 入院患者の病態把握
（担当医の全患者）

担当医と共に入院患者
の診察・検査結果の評
価・処置など

入院患者
患者資料

3 〜 4 出席
行動観察

病棟医

13：00
~16：00

6 C病棟 病棟実習 入院患者の病態把握・治療
決定

（担当医の全患者）

希望者は糖尿病療養多職種
合同ミーティングに参加

（不定期開催）

担当医と共に病棟実習
受持患者診療録記入

入院患者
患者資料
カルテ

3 〜 4 出席
行動観察

病棟医

木 8 ：30
~12：00

6 Cカンファレン
スルーム

病棟回診
入退院カンファレ
ンス

カンファレンス後
のレクチャー参加
も可

受持患者のプレゼンテー
ション（学生）

診断、治療プロセスの習
得 （病棟医によるプレゼン
テーション）

プレゼンテーション・
見学・討議

患者
患者資料
カルテ

5 出席 前川
病棟医

13：00
~15：00

大学構内
（適宜連絡）

レクチャー 腎臓疾患に関する診断・治
療プロセスの習得

討議 教育資料 1 出席 担当医
（腎）

金 9 ：00
~12：00

6 C病棟 レクチャー OGTT実習 討議 教育資料 1 出席 糖内科
TA
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腎臓内科　第 ４週
曜日 時　　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　　法 教育媒体 教員

人数 評価法 教員名

月 8 ：00
~12：00

6 C病棟 病棟実習 入院患者の病態把握
（担当医の全患者）

担当医と共に病棟実習 入院患者
患者資料

3 〜 4 出席
行動観察

病棟医

13：00
~16：00

6 C病棟 病棟実習 入院患者の病態把握・治療
決定

（担当医の全患者）

担当医と共に病棟実習
受持患者診療録記入

入院患者
患者資料
カルテ

3 〜 4 出席
行動観察

病棟医

火 8 ：00
~12：00

6 C病棟 病棟実習 入院患者の病態把握
（担当医の全患者）

担当医と共に入院患者
の診察・検査結果の評
価・処置など

入院患者
患者資料

3 〜 4 出席
行動観察

病棟医

13：00
~16：00

6 C病棟 病棟実習 入院患者の病態把握・治療
決定

（担当医の全患者）

希望者はCKD教育入院多
職種合同カンファレンスに
参加（不定期開催）

担当医と共に病棟実習
受持患者診療録記入

入院患者
患者資料
カルテ

3 〜 4 出席
行動観察

病棟医

水 8 ：00
~12：00

6 C病棟 病棟実習 入院患者の病態把握
（担当医の全患者）

担当医と共に入院患者
の診察・検査結果の評
価・処置など

入院患者
患者資料

3 〜 4 出席
行動観察

病棟医

13：00
~16：00

6 C病棟 病棟実習 入院患者の病態把握・治療
決定

（担当医の全患者）

担当医と共に病棟実習
受持患者診療録記入

入院患者
患者資料
カルテ

3 〜 4 出席
行動観察

病棟医

木 8 ：30
~12：00

6 Cカンファレン
スルーム

病棟回診
入退院カンファレ
ンス

カンファレンス後
のレクチャー参加
も可

受持患者のプレゼンテー
ション（学生）

診断、治療プロセスの習
得 （病棟医によるプレゼン
テーション）

プレゼンテー
ション・見学・
討議

患者
患者資料
カルテ

5 出席 前川
病棟医

金 10：00
~12：00

大学構内
（適宜連絡）

レクチャー 糖尿病・内分泌疾患に関す
る診断・治療プロセスの習
得

討議 教育資料 1 出席 担当医
（糖）

─ 44 ─



5 ．集合場所・時間
　初日：午前 9 時00分・ 6 Cカンファレンスルーム（全体オリエンテーション）
　 2 日目以߱はਛ臓内科、病内分ൻ内科により集合時間が異なりますので、カリキュラムを確認し
て集合してください。

　臨床実習の始まりが火曜日の際は、火曜日の午前 9 時00分に 6 Cカンファレンスルームに集合し、全
体オリエンテーション後に実習を開始します。

コロナ対応で病棟での集合が制ݶされている場合は、上記の20分前に医局前&Vホールに集合。学生の
体ௐ確認後に担当医と共に病院内、講義室に移動します。

6 ．学生へのメッセージ・注意事項等
　病内分ൻ内科、ਛ臓内科のいずれかの診療グループで 4 週間の実習を行う。専門医資֨を持った
上級医、後期・初期研修医と共にࠜנ式のチームを作り、そのチームの一員として実習を行って頂き
ます。特に、各学生に割り当てた受持患者 １ ～ 2 名に関しては、毎日のカルテ記載、病棟回診等での症
例提示を行う。グループ分け、担当医、受持患者は初日のオリエンテーションで決定します。また、 4
週間の実習のうち 1 日（いずれかの水曜日）には血液ড়化部での実習を実施します。
むを得ず欠席する場合は、出来るだけ早く病内分ൻ・ਛ臓内科医局（077-548-2222）に欠席すࢭ　
るࢫの連絡をし、所定の欠席届を提出すること。また、学生課（hRgaLu!belle.shiga-med.ac.jp）にも連
絡してください。欠席した場合には、進級のための補講をうけてもらう場合があります。
　臨床実習はl頭”で学習した事項を実際にl体”で体験し、臨床技術を学び、さらに学習効率も高めうるઈ
で行われておܞの機会であり、積極的な参加が強く望まれます。実際の診療は多くのスタッフとの連
り、参加型診療実習は医療におけるチームワークの重要性を学べる良い機会です。医師になる前の数少
ない۰経験の場であり、患者ならびに共にಇくスタッフに対する真な態度を心がけ、将来に活かせ
る۰技術も身につけていただきたい。

7 ．臨床実習（アドバンス）概要
　各診療科（病内分ൻ内科、ਛ臓内科）において、臨床能力の上を目標に実習を行ってもらいま
す。最初の 2 週間は、病内分ൻ内科、ਛ臓内科のいずれかの診療グループの一員となり診療参加型
実習を行います。最後の 1 週は、病棟実習を踏まえたディスカッションやٖ診療実習を行います。
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ਆ経内科

1 ．担当教員
教 授　　　࣫谷　　真 ඇ常ۈ講師　　福山　ल
准 教 授　　　真田　　充 （立野ऱ病院　病院長ࢢ）
講 師（ 学 内 ）　　　山川　　༐ ඇ常ۈ講師　　ࣉ田　雅
助教（教育医長）　　　村　জ浩 （൬田ࢢ立総合病院　副院長）
助 教　　　小川　ெ߂ ඇ常ۈ講師　　小河　ल郎
特 任 助 教　　　小橋　修平 （ެ立ߕլ病院　ਆ経内科部長　副院長）
特 任 助 教　　　塚本　剛࢜ ඇ常ۈ講師　　ᓎ井　݈ੈ
医 員　　　田村　྄ଠ （ਆ経内科・内科さくらいクリニック院長）

２ ．ねらいと学修目標
ねらい 学修目標

多༷な病態やഎܠを有するਆ経疾患患者に適切
な診療を学ぶ。ৄ細で効果的な病歴聴取、全身
ならびにਆ経診察の仕方を習得し、診断・治療
計画を立てて診療録への記載やその要を発表
する能力を身につける。

1 ．ਆ経系主要疾患の基礎的知識の概略を理解
する。

2 ．ؑ別診断がߜり込めるような病歴聴取がで
きる。

3 ．基本的なਆ経診察法を習得し、得られたਆ
経学的所見からਆ経局ࡏ診断ができる。

4 ．医療問診による病因診断やਆ経診察による
局ࡏ診断を通じたThree	step	diagnosisが
できる。

5 ．ਆ経症候などに関して問題志型システム
に基づいたカルテ記載ができる。

6 ．ߎ塞や認知症などのコモンディジーζの
診断と治療を学ぶ。

7 ．よき医療人として、治性のਆ経変性疾患
患者のഎܠを考慮した医療面や診察がで
きる。

8 ．ਆ経疾患のみならず、全身疾患にうਆ経
合ซ症の診断と治療法を学ぶ。

9 ．ਆ経画像・ਆ経生理・ਆ経病理などの検査
の結果を正確に評価できる。

10．症例を適切に要し、その情報を回診やカ
ンファレンスで提示できる。

３ ．評価基準
　診療参加型臨床実習として、医療チームの一員としての割を担うことが要求される。担当患者やそ
の家とのし方や病状把握は論のこと、指導教員や主治医・担当医、その他コメディカルスタッフ
との積極的なコミュニケーションも重視される。患者との対、診察を通じた学習態度を評価し、カル
テのൈਮと要のみの実習にとどまらないようཹ意すること。
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　実習は以下の 2 つの研修システムからなる。
1 ． グループ担当症例： 2 週間の実習中にグループ全体で担当症例 1 例を指定する。カルテを精読し、

診断、治療、患者の社会・療養環境などから 3 つの問題点を抽出し、パワーポイントにまとめる。
実習最終日にグループで20〜30分程度のプレゼンテーションを行っていただく（発表形式は自由）。

2 ． 個別担当症例： 2 週目から各学生ごとに症例を担当する。医療面接、患者診察、診療録記載をして
Ａ 4 用紙 1 枚程度に要約をする。この際、患者との面接の中で感じたこと、教科書の記載を越えて
学んだことを加える。実習終了時にそれらを簡単に発表し、サマリーを指導教官に提出する。

　教員や研修医とのディスカッションにより実習の目標達成度を評価する。臨床実習カリキュラムの出
席は必須であり、実習態度（診療チームの一員としての自覚や協調性、患者に接する共感や接遇態度、
服装など）と総合して評価を行う。

　上記の通り全出席を基本とするが、出席以外は提出レポートのほか、下記のチェックリストに基づい
て行う。
1 ． 神経系領域の基本知識
2 ． 医療者としての自覚と認識
3 ． 患者への理解と共感
4 ． 医療面接や神経診察による病態把握能力
5 ． 未知の病態への解折能力
6 ． 問題志向型の診療録記載能力
7 ． 簡潔で的確な症例提示能力
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実習学生
ॳݚظ修ҩ

ҩ員（担当ҩ）

（ҩ࣏ओ）ಋ教員ࢦ

ಋ教員ࢦ
（૯ׅҩࢣ）

教授
（ಋ者ࢦऴ࠷）

患者

臨床実習の診ྍチーϜ
Ͱの教ҭ体੍

４ ．臨床実習のユニット内容
一日の基本的な流れ

（チーϜ回診前）
・毎朝、受け持ち患者を診察して型表や診療記録を確認し、前日やىこったことについて把握する。

チーϜ回診

・受け持ち患者から得た情報を؆ܿにまとめて口頭で指導に
当たる医師に報告する。

・受け持ち患者を診療チームスタッフ（研修医、担当医、主
治医）と共に回診し、本日の診療計画を検討して、おこな
う医療行ҝをリスト化して実践する。

άルーϓ学習

ਆ経セミナー
ベッドサイドティーチィング
臨床実技実習
グループ討議

・本日の診療内容を診療録に記載する。
・疾患や診療に関してわからなかったとこΖを自分で学習する。
・診療録の記載内容や学習した課題などについて診療チームスタッフで検討し、指導教員の確認を受ける。

ප౩カンファレンス教授૯回診

ؼͯ͠ࠂಋ教員ʹใࢦ

注意事項
1 ．基本的に外来見学は第 1 週、病棟患者の受け持ちは第 2 週とする。
2 ．ଐされた診療チームの一員として、基本的にそのチームが担当する全ての患者について担当医と共に診療に

参加する。
3 ．各チームと行動を共にすることによりその診療体制を理解する。
4 ．毎朝、受け持ち患者を診察し、体Թ൘と看護・診療記録を必ずチェックし、前日やىこったことについて把

握する。
5 ．毎日、患者の状態、検査結果、検査治療計画について指導にあたる医師に口頭で提示し、診療計画を検討する。
6 ．毎日、診療録を記載する。
7 ．電子カルテの使用については注意事項をݫकする。
8 ．病棟回診、カンファレンスでは受け持ち患者さんを症例呈示し、討論に参加する。
9 ．問題点、ٙ問点については文献検索などにより自分でௐべ、指導にあたる医師に報告し討論した上で、診療計

画にөさせる。
10．ベッドサイドで行われる採血や静脈注射などの基本手技を見学、医師の指導を受ける。
11．受け持ち患者の検査には可能なかぎり同席する。
12．診療チームと患者、患者家とで持たれる病状説明や検査治療計画の策定に参加する。
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第 1週
曜日 時間 場所 ユニット 目的・内容 方法 教員名

月 9 ：30
〜10：00

医局カンファレンスルーム オリエンテーション 実習スケジュールや実習体制の説明、診療チーム割り当て 説 明 田村

10：00
〜12：00

脳神経センター外来 外来診療見学 脳神経内科の外来業務／診療を見学 見 学 漆谷／真田／小川

13：00
〜13：30

図書館 文献検索実習 医学論文（PubMed、医中誌）検索方法を習得する セミナー 図書館職員

13：30
〜15：00

医局カンファレンスルーム 神経セミナー Three step Diagnosisを習得 セミナー 漆谷

15：00〜
17：00

医局カンファレンスルーム 神経セミナー 神経画像の読影を習得 セミナー 山川

火 8 ：00
〜 9 ：00

6 Cカンファレンスルーム ジャーナルクラブ 臨床における医学論文の活用の実際を経験する 輪 講 スタッフ全員

9 ：00
〜10：30

医局カンファレンスルーム 神経セミナー 日本神経学会などでの教育ビデオで学ぶ ビ デ オ 真田

10：30
〜12：00

医局カンファレンスルーム 診療実習 症例に関する臨床考察 診 療

13：00
〜15：00

医局カンファレンスルーム 神経セミナー 神経診察法の習得 セミナー 北村

15：00
〜17：00

医局カンファレンスルーム 診療実習 症例に関する臨床考察 診 療

水 9 ：30
〜12：00

脳神経センター外来 外来診療 脳神経内科の外来業務／診療を見学 見 学 漆谷／山川／北村

13：00
〜15：00

医局カンファレンスルーム 神経セミナー てんかん・脳波の基礎 セミナー 塚本

15：00
〜17：00

医局カンファレンスルーム 診療実習 症例に関する臨床考察 診 療

木 9 ：00
〜10：30

医局カンファレンスルーム 神経セミナー 最新の脳卒中診療について セミナー 小川

11：00
〜12：00

医局カンファレンスルーム 神経セミナー ISLS（座学） セミナー 北村

13：00
〜15：30

6 Cカンファレンスルーム カンファレンス 脳神経内科新患カンファレンス 討 議 スタッフ全員

15：30
〜17：00

6 C病棟 教授回診 脳神経内科入院患者の回診に参加 回 診 スタッフ全員

金 9 ：30
〜12：00

脳神経センター外来 外来診療 脳神経内科の外来業務／診療を見学 見 学 真田／北村／塚本

13：00
〜14：30

医局カンファレンスルーム 診療実習 症例に関する臨床考察 診 療

16：00
〜17：00

6 Cカンファレンスルーム カンファレンス 1 週間の診療要約のプレゼンテーションを見学する 見 学 漆谷／北村

第 2週
曜日 時間 場所 ユニット 目的・内容 方法 教員名

月 9 ：30
〜10：00

医局カンファレンスルーム オリエンテーション 実習スケジュールや実習体制の説明、診療チーム割り当て 説 明 田村

10：00
〜12：00

6 C病棟 病棟診療実習 患者診察／カルテでの情報収取／臨床考察 診 療

13：00
〜14：00

6 C病棟 病棟診療実習 患者診察／カルテでの情報収取／臨床考察 診 療

14：00
〜16：00

医局カンファレンスルーム 神経セミナー SMONについて考える セミナー 山川
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火 8 ：00
〜 9 ：00

6 Cカンファレンスルーム ジャーナルクラブ 臨床における医学論文の活用の実際を経験する 輪 講 スタッフ全員

9 ：00
〜10：30

医局カンファレンスルーム 神経セミナー 神経系免疫疾患について セミナー 真田

10：30
〜12：00

6 C病棟 病棟診療実習 患者診察／カルテでの情報収取／臨床考察 診 療

13：00
〜15：00

電気生理室 診療実習 神経伝導検査を理解し習得する 実 習 北村

15：00
〜17：00

6 C病棟 病棟診療実習 患者診察／カルテでの情報収取／臨床考察 診 療

水 9 ：30
〜12：00

6 C病棟 病棟診療実習 患者診察／カルテでの情報収取／臨床考察 診 療

13：00
〜15：00

医局カンファレンスルーム 神経セミナー 意識障害の診かた セミナー 田村

15：00
〜17：00

6 C病棟 病棟診療実習 患者診察／カルテでの情報収取／臨床考察 診 療

木 9 ：30
〜11：00

スキルズラボ 診療実技 腰椎穿刺の目的や手技を理解し習得する 実 習 小橋

11：00
〜12：00

医局カンファレンスルーム 診療実習 ISLS（演習） 実 習 北村

13：00
〜15：30

6 Cカンファレンスルーム カンファレンス 脳神経内科の入院患者について、病態や治療方針を理解 
する

討 議 スタッフ全員

15：30
〜17：00

6 C病棟 教授回診 脳神経内科入院患者の回診に参加 症例提示 スタッフ全員

金 9 ：30
〜12：00

6 C病棟 病棟診療実習 患者診察／カルテでの情報収取／臨床考察 診 療

13：00
〜16：00

6 C病棟 病棟診療実習 患者診察／カルテでの情報収取／臨床考察 診 療

16：00
〜17：00

医局カンファレンスルーム まとめ 2 週間の臨床実習を総括 発 表 真田
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5 ．集合場所・時間
　毎朝、9 時30分（火曜日は 7 時50分、第 1 週木曜日は 9 時）にਆ経内科医局に集合し検Թ結果報告の
後、実習を開始する。第 1 週初日は午前 9 時30分のオリエンテーションに間に合うように集合する（オ
リエンテーション担当：田村）。月曜日が祝日の場合は火曜日午前 7 時50分に集合する（火曜日担当：真
田）。

6 ．学生へのメッセージ・注意事項等
　ਆ経内科は解剖と生理学の知識をもとに、ϋンマーや音ࠥ、ϖンライトといった手ܰな診察器具
を使ったਆ経局ࡏ診断を行い、患者や家からのஸೡで適切な病歴聴取、時にはポイントをԡさえた臨
床経過の把握によって得られた病因診断を合わせて臨床診断をします（Three	step	diagnosis）。採血や
髄液検査、MRIなどの検査は、臨床診断によって決定され、診断確認とߜり込みのために行います。し
たがって診断をするのは検査ではなくあくまで医師となります。օさんがCBTやOSC&でパスした基本
的臨床技能のなかでʮしいな͊ʯとࢥいながら学んだਆ経内科の知識は、患者とすることによっ
て自分のものとなり、܁りฦし診察することによってਆ経機能解剖を連想しながら診断している自分に
気づきます。そしてԿよりਆ経内科疾患の෯さとԞ深さにڻくはずです。 2 週間の実習によって少
しでもਆ経内科学の面白さを感じて頂きたいとࢥいます。
　欠席する場合は出来るだけ早くに電ではなく、内科学講座（ਆ経内科）（hRsinLei!belle.shiga-med.
ac.jp）と学生課（hRgaLu!belle.shiga-med.ac.jp）に連絡をとり、教育担当教員が把握できるようにして
ください。欠席がある場合は進級するために補講をうけてもらう必要があります。

7 ．臨床実習（アドバンス）概要
　病棟、外来で患者を通じて実際のਆ経症候学を学ぶとともに、ස度の高いߎ塞症例の画像診断と最
新の治療法のྲྀれに触れて頂く一方、パーキンιン病、髄小変性症、ےҤॖ性側索ߗ化症といった
ਆ経変性疾患の患者の受け持ちをすることによって典型例とその経過、ඇ典型例からの診断のtipsを学
んでもらいます。また、学内の教員の΄かに学外のඇ常ۈ講師にも臨床に立つレクチャーをして頂き
ます。
　実臨床にଈした実習を行い、ଔ後にਆ経内科を希望する学生には初期研修時により高いレベルでス
タートできるよう、ਆ経内科以外を希望する学生にはਆ経内科へのコンサルテーションのタイミン
グを知っていただけるように指導をします。
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小　ࣇ　科

1 ．担当教員
教　　　授 ؙඌ　良浩 内分ൻ、先ఱ性代ँ異常症、遺伝子診断、体質性黄疸
教授（特任） 内　義ത 発達ো、ਆ経、てんかん
准　教　授 多լ　　ਸ 腫瘍、血液、感染症、原病、ターミナルケア
准教授（特任） 上　༝子ࡕ 発達ো、ਆ経
講　　　師 澤井　ढ़宏 ਛ疾患、ٹ急、感染症
講　　　師 松井　克之 内分ൻ、病、先ఱ性代ँ異常症、感染症、予種
講師（特任） 澤井ちひΖ 発達ো、発達
講師（学内） ༄　　و英 未ख़ࣇ・新生ࣇ、/IC6（neonatal	intensive	care	unit）
助　　　教 井　ஐ行ࡔ ਛ疾患、急性血液ড়化、ಁ 析、ਛ移植
助　　　教		 野　真介 循環器、呼吸器
助　　　教 底田　ୢ之 ਆ経、発達ো、てんかん
助　　　教 川　ԝ樹ݹ 循環器、呼吸器、/IC6（neonatal	intensive	care	unit）
助　　　教 一ݠ　本ࡔ 腫瘍、血液
助　　　教 फ　夫 ਆ経、発達ো、てんかん
助教（特任） 長井　静ੈ 内分ൻ、先ఱ性代ँ異常症
助教（特任） 中原小ඦ合 未ख़ࣇ・新生ࣇ、/IC6（neonatal	intensive	care	unit）
助教（特任） 井　英ඒ 未ख़ࣇ・新生ࣇ、内分ൻ、/IC6（neonatal	intensive	care	unit）
助教（特任） ٢田　大輔 未ख़ࣇ・新生ࣇ、/IC6（neonatal	intensive	care	unit）
助教（特任） 西　紀子 発達ো、ਆ経、てんかん
総合प࢈期子医療センター
講師（特任） ӽ田　ൟ樹 未ख़ࣇ・新生ࣇ、/IC6（neonatal	intensive	care	unit）
臨床教育センター
助教（特任） ࣲ田　晶ඒ 未ख़ࣇ・新生ࣇ、内分ൻ、/IC6（neonatal	intensive	care	unit）
総合診療部
助　　　教 本　磨؛ 小ࣇ重症管理、集中治療、ٹ急医学
急集中治療医学講座ٹ
助　　　教 高ౡ　光平 急、集中治療ٹ
ඇ常ۈ講師
中ౡ　　 （科ࣇ病院小ݝլ࣎生会ࡁ྄） アレルΪー疾患
佐藤　知実（近ߐ八഼ࢢ立総合医療センター小ࣇ科） リマチ・原病

２ ．ねらいと学修目標
ねらい 学修目標

患ࣇ、家と正
面からき合
い、実医療に通
用する࢟・技
術・知識の体得
を目指す。

1 ．各種実習、カンファレンスに積極的に参加し、小ࣇ科領域疾患を数多く体験
する。学生カルテの記載を行う。担当疾患についてレポートを作成し、疾患
のؑ別診断に至るࢥ考過程を身につける。

2 ．各種検査を見学し、小ࣇ科内各分野の理解を深める。
3 ．/IC6（新生ࣇ集中治療室）および(C6（(roXing	care	unit：回෮期治療室）

を見学し、新生ࣇの診察技術を身につける。

３ ．評価基準

　臨床実習への出席、レポート提出、学生カルテ記載内容、実習最終日の口頭試問などにより 5 ஈ階で
評価を行う。評価基準および評価結果はެ表する。臨床の基本的知識が不十分と判断された者や、臨床
実習の評価がい者に対しては、別్ච記試験や口頭試問の機会をઃける。
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４ ．臨床実習のユニット内容
一日の基本的な流れ

外来実習 病棟実習

֤ઐ外来Λ
見学͠、診ྍʹ
ͭいͯ学Ϳ

ՄなൣғͰ
診・診察Λ͏ߦ

ड͚ͪ࣋患者Λ診察͠、σーλΛチェック͠ ͯಘͨใΛ整理͢Δ

ٛߨ
͓Αͼ

実習

ಋʹ͋ͨΔࢦ
ҩࢣʹै事

診・診察・検査
なͲՄなൣғͰ

͏ߦ

レポート・
ൃදの準උ

病棟実習 外来実習

ड͚ͪ࣋患者Λ診察͠、σーλΛチェック͠ ͯಘͨใΛ整理͢Δ

֤ઐ外来Λ
見学͠、診ྍʹ
ͭいͯ学Ϳ

ՄなൣғͰ
診・診察Λ͏ߦ

ٛߨ
͓Αͼ

実習

ಋʹ͋ͨΔࢦ
ҩࢣʹै事

診・診察・検査
なͲՄなൣғͰ

͏ߦ

レポート・
ൃදの準උ

ΑΔカルテのチェックとʹࢣಋʹ͋ͨΔҩࢦ
ษͨ͠ڧ ՝のチェックΛड͚Δ

レポートの࡞

回診カンファレンス
ೖୀӃカンファレンス

ҩہձ

クϦクϥൃදձ
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第 1週　A：奇数番の班、　B：偶数番の班
曜日 時　　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　　法 教育媒体 教員

人数 評価法 教員名

月 10：00
〜11：30

5 A病棟カンファ
レンスルーム

講義 甲状腺と小児保健について
学ぶ

講義 資料 1 チェック
リスト

丸尾

14：00
〜15：00

5 A病棟カンファ
レンスルーム

オリエンテーション 担当患者の割当等 説明 入院患者 1 チェック
リスト

松井

15：00
〜16：30

5 A病棟 カンファレンス 回診および入退院カンファ
レンスにて積極的に討議に
参加する。

カンファレンス 担当患者 全員 チェック
リスト

全員

火 9 ：00〜 （火曜日に臨床実習開始の場合は 5 A病棟カンファレンスルームでオリエンテーション） 松井

9 ：00
〜10：30

5 A病棟 病棟実習 割当グループ毎の実習 実習 担当患者 6 チェック
リスト

病棟
担当医

10：30
〜12：00

5 A病棟カンファ
レンスルーム

講義 代表的な先天性心疾患の捉
え方について学ぶ

講義 資料 1 チェック
リスト

古川

13：00
〜14：30

5 A病棟カンファ
レンスルーム

講義 新生児学入門、生育限界の
考え方について学ぶ

講義 資料 1 チェック
リスト

越田

14：30
〜16：00

5 A病棟 病棟実習 割当グループ毎の実習 実習 担当患者 6 チェック
リスト

病棟
担当医

水 A：9：00
〜12：00

5 A病棟 病棟実習 割当グループ毎の実習 実習 担当患者 6 チェック
リスト

病棟
担当医

B： 9 ：00
〜12：00

小児科外来 外来実習 各種専門外来に参加し、各
疾患の病態を把握する。

実習 担当患者 6 チェック
リスト

外来
担当医

A：13：00
〜16：00

小児科外来 外来実習 各種専門外来に参加し、各
疾患の病態を把握する。

実習 担当患者 6 チェック
リスト

外来
担当医

B：13：00
〜16：00

5 A病棟 病棟実習 割当グループ毎の実習 実習 担当患者 6 チェック
リスト

病棟
担当医

木 9 ：00
〜10：30

5 A病棟 病棟実習 割当グループ毎の実習 実習 担当患者 6 チェック
リスト

病棟
担当医

10：30
〜12：00

5 A病棟カンファ
レンスルーム

講義 予防接種などについて学ぶ 講義 資料 1 チェック
リスト

筒井

13：00
〜16：00

5 A病棟 病棟実習 割当グループ毎の実習 実習 担当患者 6 チェック
リスト

病棟
担当医

16：00
〜16：45

5 A病棟カンファ
レンスルーム

カンファレンス 入退院カンファレンスで積
極的に討議に参加する。

カンファレンス 入院患者 全員 チェック
リスト

全員

16：45
〜17：30

第 3 会議室 症例検討会 入院症例等の検討会にて積
極的に討議に参加する。

討論 検討会資料 全員 チェック
リスト

全員

金 A： 9：00
〜12：00

小児科外来 外来実習 各種専門外来に参加し、各
疾患の病態を把握する。

実習 担当患者 6 チェック
リスト

外来
担当医

B： 8：40
〜12：00

医師臨床教育セン
ター

医師臨床教育センターでの
実習

（P.151参照）

医師臨
床教育
センター

A：13：00
〜16：00

5 A病棟 病棟実習 割当グループ毎の実習 実習 担当患者 6 チェック
リスト

病棟
担当医

B：13：00
〜16：00

小児科外来 外来実習 各種専門外来に参加し、各
疾患の病態を把握する。

実習 担当患者 6 チェック
リスト

外来
担当医

第 ２週　A：奇数番の班、　B：偶数番の班
曜日 時　　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　　法 教育媒体 教員

人数 評価法 教員名

月 A： 9：00
〜12：00

小児科外来 外来実習 各種専門外来に参加し、各
疾患の病態を把握する。

実習 担当患者 6 チェック
リスト

外来
担当医

B： 9：00
〜12：00

5 A病棟 病棟実習 割当グループ毎の実習 実習 担当患者 6 チェック
リスト

病棟
担当医

13：00〜
13：30

5 A病棟 病棟実習 担当症例の情報収集等 実習 担当患者 6 チェック
リスト

病棟
担当医
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13：30
〜15：00

5 A病棟カンファ
レンスルーム

講義 悪いニュースの伝え方につ
いて学ぶ

講義 資料 1 チェック
リスト

澤井俊

15：00
〜16：30

5 A病棟 カンファレンス 回診および入退院カンファ
レンスにて積極的に討議に
参加する。

カンファレンス 担当患者 全員 チェック
リスト

全員

火 A：9：00
〜12：00

小児科外来 外来実習 各種専門外来に参加し、各
疾患の病態を把握する。

実習 担当患者 6 チェック
リスト

外来
担当医

B： 9 ：00
〜12：00

5 A病棟 病棟実習 割当グループ毎の実習 実習 担当患者 6 チェック
リスト

病棟
担当医

A：13：00
〜16：00

5 A病棟 病棟実習 割当グループ毎の実習 実習 担当患者 6 チェック
リスト

病棟
担当医

B：13：00
〜16：00

小児科外来 外来実習 各種専門外来に参加し、各
疾患の病態を把握する。

実習 担当患者 6 チェック
リスト

外来
担当医

水 9 ：00
〜10：30

5 A病棟 病棟実習 割当グループ毎の実習 実習 担当患者 6 チェック
リスト

病棟
担当医

10：30〜
12：00

5 A病棟カンファ
レンスルーム

講義 発熱の診察について学ぶ 講義 資料 1 チェック
リスト

松井

13：00〜
14：30

5 A病棟 病棟実習 割当グループ毎の実習 実習 担当患者 6 チェック
リスト

病棟
担当医

14：30
〜16：00

5 A病棟 病棟実習 割当グループ毎の実習 実習 担当患者 6 チェック
リスト

病棟
担当医

木 A：9：00
〜12：00

5 A病棟 病棟実習 割当グループ毎の実習 実習 担当患者 6 チェック
リスト

病棟
担当医

B： 9 ：00
〜12：00

小児科外来 外来実習 各種専門外来に参加し、各
疾患の病態を把握する。

実習 担当患者 6 チェック
リスト

外来
担当医

14：00〜
16：00

5 A病棟カンファ
レンスルーム

講義 脳性麻痺について学ぶ 講義 資料 1 チェック
リスト

底田

16：00
〜16：45

5 A病棟カンファ
レンスルーム

カンファレンス 入退院カンファレンスで積
極的に討議に参加する。

カンファレンス 入院患者 全員 チェック
リスト

全員

16：45
〜17：30

第 3 会議室 症例検討会 入院症例等の検討会にて積
極的に討議に参加する。

討論 検討会資料 全員 チェック
リスト

全員

金 9 ：00
〜10：30

5 A病棟 病棟実習 割当グループ毎の実習 実習 担当患者 6 チェック
リスト

病棟
担当医

10：30
〜12：00

5 A病棟カンファ
レンスルーム

講義 発達について学ぶ 講義 資料 1 チェック
リスト

澤井ち

13：00
〜15：00

5 A病棟 病棟実習 割当グループ毎の実習 実習 担当患者 6 チェック
リスト

病棟
担当医

15：00
〜16：00

5 A病棟カンファ
レンスルーム

講義 新生児について学ぶ 講義 資料 1 チェック
リスト

柳

16：00
〜17：00

5 A病棟カンファ
レンスルーム

病棟実習 中間まとめ 懇談 担当患者 1 チェック
リスト

多賀

第 ３週　A：奇数番の班、　B：偶数番の班
曜日 時　　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　　法 教育媒体 教員

人数 評価法 教員名

月 9 ：00
〜10：30

5 A病棟 病棟実習 割当グループ毎の実習 実習 担当患者 6 チェック
リスト

病棟
担当医

10：30
〜12：00

5 A病棟カンファ
レンスルーム

講義 てんかんについて学ぶ 講義 資料 1 チェック
リスト

西倉

13：30
〜15：00

5 A病棟カンファ
レンスルーム

講義 小児腎について学ぶ 講義 資料 1 チェック
リスト

坂井

15：00
〜16：30

5 A病棟 カンファレンス 回診および入退院カンファ
レンスにて積極的に討議に
参加する。

カンファレンス 担当患者 全員 チェック
リスト

全員

火 9 ：00
〜10：30

5 A病棟 病棟実習 割当グループ毎の実習 実習 担当患者 6 チェック
リスト

病棟
担当医
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10：30
〜12：00

5 A病棟カンファ
レンスルーム

講義 神経発達症・その周辺領域
の診療について学ぶ

講義 資料 1 チェック
リスト

阪上

13：00
〜15：00

5 A病棟 病棟実習 割当グループ毎の実習 実習 担当患者 6 チェック
リスト

病棟
担当医

15：00
〜16：00

5 A病棟 講義 新生児マススクリーニング
について学ぶ

講義 資料 1 チェック
リスト

柴田

水 A：9：00
〜12：00

小児科外来 外来実習 各種専門外来に参加し、各
疾患の病態を把握する。

実習 担当患者 6 チェック
リスト

外来
担当医

B： 9 ：00
〜12：00

5 A病棟 病棟実習 割当グループ毎の実習 実習 担当患者 6 チェック
リスト

病棟
担当医

A：13：00
〜16：00

5 A病棟 病棟実習 割当グループ毎の実習 実習 担当患者 6 チェック
リスト

病棟
担当医

B：13：00
〜16：00

小児科外来 外来実習 各種専門外来に参加し、各
疾患の病態を把握する。

実習 担当患者 6 チェック
リスト

外来
担当医

木 9 ：00
〜10：30

5 A病棟 病棟実習 割当グループ毎の実習 実習 担当患者 6 チェック
リスト

病棟
担当医

10：30
〜12：00

5 A病棟カンファ
レンスルーム

講義 神経疾患について学ぶ 講義 資料 1 チェック
リスト

森宗

13：00
〜16：00

5 A病棟 病棟実習 割当グループ毎の実習 実習 担当患者 6 チェック
リスト

病棟
担当医

16：00
〜16：45

5 A病棟カンファ
レンスルーム

カンファレンス 入退院カンファレンスで積
極的に討議に参加する。

カンファレンス 入院患者 全員 チェック
リスト

全員

16：45
〜17：30

第 3 会議室 症例検討会 入院症例等の検討会にて積
極的に討議に参加する。

討論 検討会資料 全員 チェック
リスト

全員

金 A：8：40
〜12：00

医師臨床教育セン
ター

医師臨床教育センターでの
実習

（P.151参照）

実習 医師臨
床教育
センター

B： 9 ：00
〜12：00

小児科外来 外来実習 各種専門外来に参加し、各
疾患の病態を把握する。

実習 担当患者 6 チェック
リスト

外来
担当医

A：13：00
〜16：00

小児科外来 外来実習 各種専門外来に参加し、各
疾患の病態を把握する。

実習 担当患者 6 チェック
リスト

外来
担当医

B：13：00
〜16：00

5 A病棟 病棟実習 割当グループ毎の実習 実習 担当患者 6 チェック
リスト

病棟
担当医

第 ４週　A：奇数番の班、　B：偶数番の班
曜日 時　　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　　法 教育媒体 教員

人数 評価法 教員名

月 A：9：00
〜12：00

5 A病棟 病棟実習 割当グループ毎の実習 実習 担当患者 6 チェック
リスト

病棟
担当医

B： 9 ：00
〜12：00

小児科外来 外来実習 各種専門外来に参加し、各
疾患の病態を把握する。

実習 担当患者 6 チェック
リスト

外来
担当医

13：00
〜13：30

5 A病棟 病棟実習 担当症例の情報収集等 実習 担当患者 6 チェック
リスト

病棟
担当医

13：30
〜15：00

5 A病棟カンファ
レンスルーム

講義 小児循環器の最近の話題に
ついて学ぶ

講義 資料 1 チェック
リスト

星野

15：00
〜16：30

5 A病棟 カンファレンス 回診および入退院カンファ
レンスにて積極的に討議に
参加する。

カンファレンス 担当患者 全員 チェック
リスト

全員

火 A：9：00
〜12：00

5 A病棟 病棟実習 割当グループ毎の実習 実習 担当患者 6 チェック
リスト

病棟
担当医

B： 9 ：00
〜12：00

小児科外来 外来実習 各種専門外来に参加し、各
疾患の病態を把握する。

実習 担当患者 6 チェック
リスト

外来
担当医

A：13：00
〜16：00

小児科外来 外来実習 各種専門外来に参加し、各
疾患の病態を把握する。

実習 担当患者 6 チェック
リスト

外来
担当医

B：13：00
〜16：00

5 A病棟 病棟実習 割当グループ毎の実習 実習 担当患者 6 チェック
リスト

病棟
担当医
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水 9 ：00
～10：30

5 A病棟 病棟実習 割当グループ毎の実習 実習 担当患者 ６ チェック
リスト

病棟
担当医

10：30
～12：00

5 A病棟カンファ
レンスルーム

講義 小ࣇ内分ൻٹ急について
学ぶ

講義 資料 １ チェック
リスト

松井

13：00
～14：30

5 A病棟 講義 早࢈、超出生体重ࣇにつ
いて学ぶ

講義 資料 １ チェック
リスト

٢田

14：30
～16：00

5 A病棟 病棟実習 割当グループ毎の実習 実習 担当患者 ６ チェック
リスト

病棟
担当医

木 A：9：00
～12：00

小ࣇ科外来 外来実習 各種専門外来に参加し、各
疾患の病態を把握する。

実習 担当患者 ６ チェック
リスト

外来
担当医

B：9：00
～12：00

5 A病棟 病棟実習 割当グループ毎の実習 実習 担当患者 ６ チェック
リスト

病棟
担当医

13：30
～15：00

5 A病棟カンファ
レンスルーム

講義 実際あった症例の診断への
アプローチについて学ぶ

講義 資料 １ チェック
リスト

多լ

15：50
～18：00

5 A病棟カンファ
レンスルーム
ˠ第 3 会議室

発表会 実習で経験した症例の発表
を行い、議論する。

発表 担当患者 全員 チェック
リスト

全員

金 9 ：00
～10：30

5 A病棟 病棟実習 割当グループ毎の実習 実習 担当患者 ６ チェック
リスト

病棟
担当医

10：30
～12：00

5 A病棟カンファ
レンスルーム

講義 成長について学ぶ 講義 資料 １ チェック
リスト

長井

13：00
～15：00

5 A病棟 病棟実習 割当グループ毎の実習 実習 担当患者 ６ チェック
リスト

病棟
担当医

15：00
～16：00

5 A病棟カンファ
レンスルーム

講義 小ࣇがんについて学ぶ 講義 資料 １ チェック
リスト

本ࡔ

16：00
～17：00

5 A病棟カンファ
レンスルーム

病棟実習 まとめ・質ٙ応
レポート提出

࠙談 担当患者 １ チェック
リスト

ؙඌ

5 ．集合場所・時間
　表に一ׅ。

6 ．学生へのメッセージ・注意事項等

　こどものੈքは、大人とは異なったώューマニティ、強い生໋力、疾病からの回෮力、どんな時にも
ઈえず常に前きに進んでΏく力があります。小ࣇ科のੈքのすばらしさ、新さ、ڻき、تび、൵し
みʜʜこれらを体験してください。きっと、օさんに新たな視野が開けることとࢥいます。
1 ܞ科こそが臨床医学の原点であるという自ෛを持って全人的医療を実践し教育にࣇ達教員は小ࢲ（

わっています。
2 ）臨床実習は学生として実際の医療ੈքに踏み込む第一歩です。一般ࣾ会からは医学の科学性、ྙ 理性

がݫしく求められており、医学生に対してもྱّ、ࣾ会常識が求められるのは当વです。ྱّ、
、ਗ਼ܿ、言༿ݣい等については十分注意をしてください。

3 ）患者さんの人֨、人ݖに対する細やかな慮をれないようにしてください。
4 ）欠席の場合は077-548-2228小ࣇ科医局まで必ず連絡すること。
　　病気による欠席の場合は診断書を後日必ず提出すること。
　　欠席期間・欠席内容によっては補講の対象となります。

7 ．臨床実習（アドバンス）概要
　主治医グループの中に数名ずつ置し、外来から入院まで小ࣇ科臨床の実習をおこなう。
　希望により、ਆ経・発達ো・循環器・血液腫瘍・新生ࣇ未ख़ࣇ・ਛ臓・内分ൻ代ँ・アレルΪー外
来等の専門分野を集中的に選択するコースをઃける。
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ਫ਼　　ਆ　　科

1 ．担当教員
教　　　授　　ඌ関　祐ೋ　　　　　　　　　　　　助　　　教　　松田　有史
特 任 教 授　　角谷　　寛（ਭセンター長）　　　ç特 任 講 師　　田　幸代（腫瘍センター）
准　教　授　　藤井久ከ子　　　　　　　　　　　　助　　　手　　上西　祐ً（心理࢜）
講　　　師　　٢村　　篤　　　　　　　　　　　　ඇ常ۈ講師　　ੴ田　展（ඐഀބ病院院長）
助　　　教　　ᚸ田　　　　　　　　　　　　　　ඇ常ۈ講師　　村上　७一（ඐഀބ病院）
助　　　教　　増田　　史　　　　　　　　　　　　ඇ常ۈ講師　　੨木　ড়྄（瀬田川病院院長）
助　　　教　　角　　幸པ　　　　　　　　　　　　ඇ常ۈ講師　　੨木　ਸ　（࣎լ八഼病院）
助　　　教　　藤井　জ夫　　　　　　　　　　　　ඇ常ۈ講師　　大久อ雅則（水口病院）

２ ．ねらいと学修目標
ねらい 学修目標

1 ．統合ࣦௐ症、気分ো、不安ো、認知症、
ਭোなどの基本となるਫ਼ਆ疾患のਫ਼ਆ
症状、関連する行動異常、及び治療に関し
て理解する。

1 ．患者に面（予診）を行い、患者の受診動
機、病歴を聴取して、記録できる。

2 ．統合ࣦௐ症、気分ো、不安ো、認知症、
ਭোࣇ、ಐࢥय़期ਫ਼ਆোなどのਫ਼ਆ
疾患において、ਫ਼ਆ疾患の診断及びؑ別診
断を説明できる。

3 ．心理検査や波検査（終ਭ波を含む）
に関して概説できる。

4 ．基本的なਫ਼ਆ疾患の薬物療法、ਫ਼ਆ療法、集
ஂ療法、身体的治療の適応を説明できる。

5 ．修正型電気けいれん療法、認知行動療法・
家心理療法などの心理療法についてその
適応と手技を説明できる。

6 。ฃ状態の患者対応に関して説明できるڵ．
7 ．ਫ਼ਆอ݈福ࢱ法および関連法規についての

知識を修得し、適切な入院形態や行動制ݶ
について説明できる。

8 ．外来・病棟実習で生じた臨床ٙ問に対し、国
際学術ࢽ・医学ࢽをঞ読することで、エビ
デンスに基づく治療法の提案ができる。

３ ．評価基準
　外来実習では、学生カルテへの記載と診察ജ席において、ਫ਼ਆ症状の把握、記載、診断について評価
する。病棟実習では、担当症例の面と学生カルテへの記載、カンファレンスで患者のサマリーをレ
ビューすることで評価する。実習で生じた臨床ٙ問を、指導医とのディスカッションを通じて理解し、
PubMedを用いて臨床ٙ問のώントとなる科学的知見を検索・ਫ਼読・整理する。担当症例に関連した知
見・エビデンスをもとに、治療法を提案し発表することで評価する。いずれも全出席が前提である。 2
週目の金曜日までに、課題を発表できるようにしておくこと。
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４ ．臨床実習のユニット内容
一日の基本的な流れ

外来実習 病棟実習

৽患外来Λ
見学͠、診ྍʹ
ͭいͯ学Ϳ

ՄなൣғͰ
診・診察Λ͏ߦ

ड͚ͪ࣋患者Λ診察͠、σーλΛチェック͠ ͯಘͨใΛ整理͢Δ

ٛߨ
͓Αͼ

実習

ಋʹ͋ͨΔࢦ
ҩࢣʹै事

診・診察・検査
なͲՄなൣғͰ

͏ߦ

レポート・
ൃදの準උ

病棟実習 外来実習

ड͚ͪ࣋患者Λ診察͠、σーλΛチェック͠ ͯಘͨใΛ整理͢Δ

৽患外来Λ
見学͠、診ྍʹ
ͭいͯ学Ϳ

ՄなൣғͰ
診・診察Λ͏ߦ

ٛߨ
͓Αͼ

実習

ಋʹ͋ͨΔࢦ
ҩࢣʹै事

診・診察・検査
なͲՄなൣғͰ

͏ߦ

レポート・
ൃදの準උ

ΑΔカルテのチェックとʹࢣಋʹ͋ͨΔҩࢦ
ษͨ͠ڧ ՝のチェックΛड͚Δ

レポートの࡞

回診カンファレンス（ଟ৬छ）
ೖୀӃカンファレンス（ଟ৬छ）

クϦクϥൃදձ
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第 1週
曜日 時　　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　　法 教育媒体 教員

人数 評価法 教員名

月 9 ：00
〜 9 ：30

医局 病 棟 オ リ エ ン テ ー
ション

精神科実習の要点の理解
担当患者の割当て

セミナー プリント 1 出席確認 藤井K

9 ：30
〜12：00

1 C病棟その他 病棟実習・論文検索
など

担当患者の理解・論文精読 クラークシップ 入院患者
PubMed

1 出席確認 全員

13：00
〜16：30

医局 病棟カンファレンス 回診 セミナーラウンド 入院患者 1 出席確認 尾関
全員

火 8 ：50
〜12：00

医局→外来 外来実習 新患の診断面接の理解 クラークシップ 外来患者 1 出席確認 藤井K

13：00
〜15：00

1 C病棟 病棟実習 担当患者面接と評価 〃 入院患者 1 出席確認 全員

15：00
〜16：00

医局 精神医学セミナー 症例検討・予診の取り方 セミナー
〃

スライド
〃

1 出席確認 藤井K

水 8 ：50
〜12：00

医局→外来 外来実習 新患の診断面接の理解 クラークシップ 外来患者 1 出席確認 尾関

12：30
〜13：30

医局 精神医学セミナー 気分障害 セミナー スライド 1 出席確認 角

14：30
〜15：30

医局 精神医学セミナー 気分障害 〃 〃 1 出席確認 青木崇

15：30
〜17：00

1 C病棟 病棟実習 担当患者面接と評価 クラークシップ 入院患者 1 出席確認 担当医

木 9 ：00
〜10：00

医局→ 1 C病棟 病棟実習 担当患者面接と評価 クラークシップ 入院患者 1 出席確認 担当医

10：00
〜12：00

医局 精神医学セミナー 精神医学 セミナー スライド 1 出席確認 石田

13：00
〜14：00

1 C病棟 病棟実習 担当患者面接と評価 クラークシップ 入院患者 1 出席確認 担当医

14：00
〜15：00

医局 心理検査セミナー 心理検査の理解 セミナー スライド 1 出席確認 上西

15：00
〜17：00

1 C病棟 病棟実習 担当患者面接と評価 クラークシップ 入院患者 1 出席確認 担当医

金 9 ：00
〜12：00

医局→ 1 C病棟 病棟実習 担当患者面接と評価 クラークシップ 入院患者 1 出席確認 担当医

13：00
〜16：30

1 C病棟
その他

病棟実習・論文検索
など

担当患者面接と評価・論文
精読

　〃 　〃 1 出席確認 担当医

第 ２週
曜日 時　　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　　法 教育媒体 教員

人数 評価法 教員名

月 9 ：00
〜12：00

医局→ 1 C病棟 電気けいれん療法見
学

電気けいれん療法の理解 クラークシップ 入院患者 1 出席確認 吉村他

13：00
〜16：30

医局 入退院カンファレン
ス

回診 セミナー
ラウンド

入院患者 1 出席確認 尾関
全員

火 8 ：50
〜12：00

医局→ 1 C病棟 外来実習 新患の診断面接の理解 クラークシップ 外来患者 1 出席確認 藤井K

13：00
~17：00

1 C病棟 病棟実習 担当患者面接と評価 〃 入院患者 1 出席確認 担当医

水 8 ：50
〜12：00

医局→外来 外来実習 新患の診断面接の理解 クラークシップ 外来患者 1 出席確認 尾関

13：30
〜14：30

医局 精神医学セミナー リエゾン精神医学 セミナー スライド 1 出席確認 藤井A

15：00
〜16：00

医局 精神医学
セミナー

セルフケアとメンタルヘル
ス

〃 〃 1 出席確認 増田

─ 60 ─



木 8 ：50
～12：00

医局ˠ外来 外来実習 新患の診断面の理解 クラークシップ 外来患者 １ 出席確認 ٢村

13：00
d14：00

医局 ਫ਼ਆ医学
セミナー

ਫ਼ਆ医学 セミナー スライド １ 出席確認 松田

14：00
～16：00

1 C病棟 病棟実習 担当患者面と評価 クラークシップ 入院患者 １ 出席確認 担当医

16：00
～17：00

医局 ਫ਼ਆ医学
セミナー

認知症 セミナー スライド １ 出席確認 ੨木
ড়྄

金 8 ：50
～12：00

医局ˠ 1 C病棟 病棟実習 担当患者面と評価 クラークシップ 入院患者 １ 出席確認 担当医

13：00
～15：00

1 C病棟 病棟実習 担当患者面と評価 ʏ ʏ １ 出席確認 担当医

15：00
～17：00

医局 実習のまとめ 担当患者の評価のまとめと
課題発表

レポート
で課題発表

１ 課題発表
と評価等

ඌ関

5 ．集合場所・時間
　実習初日は、午前 9 時00分にਫ਼ਆ科医局に集合し、藤井久教育医長から説明を受けること。

6 ．学生へのメッセージ・注意事項等
　ਫ਼ਆ医学的知識は、基礎的な医学素養のひとつといえ、ਫ਼ਆ科診療における面技法は、臨床医学の
基本ともいえますので、ͥひ、能動的な学習機会を自ら得てください。聴とともに診断をおこなう治
療的な関りを学び、患者さんに対して、心理・ࣾ会的側面に慮し共感性を示しつつ診察ができるよう
に、実習を生かしてください。
　学生実習にڠ力していただいている患者さん、看護師、その他の医療従事者、受クラークなど診療
に関わる人はօさんチームです、相手の立場・割をଚ重した対応を心がけてください。
　必ܞ図書：%4.ô 5 ਫ਼ਆ࣬患の分ྨと診அのखҾ（高橋ࡾ郎ら༁、医学書院）は、あらかじめ、各自
が図書ؗでआりておいてください。実習終ྃ後は、࣍のグループのために速やかにฦ٫してください。
　遅刻・欠席する場合は、必ず当日の午前 9 時までに、ਫ਼ਆ科医局【Tel：077-548-2291】に電しその
を連絡してください。連絡なく欠席した場合、相応の対処をします。早退する場合も、教員への報告ࢫ
が必要です。

7 ．臨床実習（アドバンス）概要
　ਫ਼ਆ医学的ࢥ考をさらに深めるために、実習を計画していますが、状況がڐせばਫ਼ਆ科リϋビリテー
ションや域支ԉ体制、ਫ਼ਆ科ٹ急について経験して頂きます。できるݶり学生のڵ味や希望を取り入
れる予定です。将来、ਫ਼ਆ科医を希望する学生や、ਫ਼ਆ薬を中心とした臨床ਫ਼ਆ薬理学、ਫ਼ਆ科リエ
κン、ਫ਼ਆ科ٹ急などにڵ味がある学生は、ੋඇご参加ください。
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ൽ　　ෘ　　科

1 ．担当教員
教　　　授　　藤本　ಙ٬　　　ؽ 員 教 授　　立Ֆ　隆夫	（+CHOϲٰ 医療センターൽෘ科診療部長）
講　　　師　　加藤　　Җ　　　ඇ常ۈ講師　　藤井　紀（藤井ൽフ科クリニック院長）
助　　　教　　山本　文平　　　ඇ常ۈ講師　　ए林麻記子（マキൽෘ科クリニック院長）
助　　　教　　高橋　૱文　　　ඇ常ۈ講師　　中西　　ݩ（中西ൽフ科クリニック院長）
助　　　教　　ถ田　݈祐　　　ඇ常ۈ講師　　中西　݈史（明治国際医療大学教授）
助　　　教　　前田　泰　　　ඇ常ۈ医師　　山ࠜ　ঘ子

２ ．ねらいと学修目標
ねらい 学修目標

ൽෘを見ることから正しい診断情報を抽出し、
的確な検査を選択でき、治療と対策が行える能
力を身につける。

1 ．現症（ൽ）を正しく記載できることを中心
に病歴聴取と身体診察を正確に実施できる。

2 ．現症に基づいて臨床ਪ論からؑ別すべき疾
患を想ىできる。

3 ．ؑ別に必要な検査法を想ىし、検査計画を
立案し、結果を解釈できる。

4 ．基本的な検査法の実技ができる。
5 ．common	diseaseが診断でき、治療法を述べ

ることができる。
6 ．代表的なൽෘ疾患の治療計画を立案し、治

療に参加でき、治療評価ができる。
7 ．必要な医療文書や診療録が作成でき、イン

フォームドコンセントに参加できる。
8 ．検査や治療にあたっては医療安全や感染対

策を実施できる
9 ．ൽෘ疾患患者の2OLが理解できる。
10．&BMの概念がいかにൽෘ科領域の診療に活

用されているかを理解し、説明できる。
11．これらを総合して、関連情報を分析し、&BM

に基づいて自分の受け持ち患者についてプ
レゼンテーションができる。

３ ．評価基準
1）ग़੮
　　出席率を重視します（ཤ修要項に記載の出席にຬたない場合、補講またはཹとなります）。
２ ）ೖӃडͪ࣋患者ʹؔ͢Δൃද
　入院患者を受け持ち、現症検査成の正しい記載、ؑ別診断、重症度判定、治療法、治療評価法、
2OL改善の考え方などについて症例報告の形式での発表およびグループディスカッションを求めま
す。これに基づき、国家試験合֨に最ݶ求められるレベルをʮ良ʯ、それよりも優れていればʮ優ʯ
またはʮलʯ、それ以下であればʮ可ʯまたはʮ不可ʯと判定します。技能は、アドバンスドオスキー
の水準を参考に合൱を判断します。
３ ）実習தの֤ユニットʹ͓͚Δ、্記ߦಈ目標のୡ度

	項目 1 ）と 2 ）を重点的に、総合的に評価する。
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４ ．臨床実習のユニット内容
一日の基本的な流れ

午前

午後

午前の࠷後
PS

午後の࠷ॳ

͢Δؼͯ͠ࠂใʹࢣಋʹ͋ͨΔҩࢦ

ɻ͏ߦと、ප౩・外来患者ʹ基͖ͮ実習内容のଧ合ͤΛࢣಋʹ͋ͨΔҩࢦ

例）˔ൽの現症をとり記載できる
　　˔ൽの時間࣠に沿った変化を記載できる
　　˔ؑ別診断をあげる事ができる　など

ଧ合せ内容をもとに、
午前中の実習を開始する。

͏ߦい、カルテ記載Λߦととʹ患者診察Λࢣಋʹ͋ͨΔҩࢦ
カルテ記載のレϕル͋ら͔͡Ί૬ஊͨ͠レϕル·Ͱ͏ߦ

ಘͨใΛ検౼͠、Ͱ͖れؑผ診அ·ͰਐΉ

フΟードバック
例）˔学生はߚൗと読んだが実際にはࢵൗであった
　　˔ؑ別診断のリストが不している　など

フィードバックに基づいて、自分で診察してわからなかった事を自分でษ強する

֤曜日ʹఆΊられͨカϦΩϡϥϜʹ基͖ͮ、
ಛఆの؍͔らྫへの理ղΛਂΊΔɻ

例）˔病理৫学的観点、
　　˔ൽෘ科検査　など

─	63	─



第 1週
曜日 時　　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　　法 教育媒体 教員

人数 評価法 教員名

月 8 ：50
〜12：20

皮膚科外来 外来実習 皮膚アレルギー性疾患全般の診
療を体験し、診断について理解を
深める。また、パッチテストの
知識を学ぶ。

外来見学、検査補助 外来患者 1 出席率、実習への
参加

山本

13：10
〜16：40

皮膚科医局 皮膚科講義 皮膚疾患の総合的把握に必要な
検査法について討論する。

講義、討論 外来患者
入院患者
スライド

1 出席率、実習への
参加

担当医

火 8 ：50
〜12：20

皮膚科外来 外来実習 炎症性角化症（乾癬など）の診療
を体験し、診断について理解を深
める。
生検の意義を学ぶ。

外来見学、検査補助 外来患者 1 出席率、実習への
参加

藤本
加藤

13：10
〜16：40

皮膚科医局 皮膚科講義 入院患者の診療を体験する。
皮膚科領域の文献抄読を体験す
る。

講義、実習 外来患者
入院患者
スライド
文　　献

1 出席率、実習への
参加

山根

水 8 ：50
〜12：20

皮膚科外来 外来実習 アトピー性皮膚炎や蕁麻疹患者
の診療を体験し、診断について理
解を深める。また、ウイルス・細
菌検査の意義を学ぶ。

外来見学、検査補助 外来患者 1 出席率、実習への
参加

山本
高橋

13：10
〜16：40

手術室 手術実習 手術症例についての臨床につい
ての臨床像・病理像を学ぶ。

手術見学・介助 外来患者
入院患者

1 出席率、実習への
参加

藤本

木 8 ：50
〜12：20

皮膚科外来 外来実習 膠原病・腫瘍患者の診療を体験
し、診断について理解を深める。
真菌検査の意義を学ぶ。

外来見学、検査補助 外来患者 1 出席率、実習への
参加

藤本

13：10
〜16：40

皮膚科医局 皮膚科講義 皮疹の見方、表現法を学び、皮疹
からいかに検査や診断に至るか
の皮膚科診断学のプロセスを学
ぶ。

講義、討論 外来患者
入院患者
スライド

1 出席率、実習への
参加

山本

金 8 ：50
〜12：20

皮膚科外来 外来実習 光アレルギー患者の診療を体験
し、診断について理解を深める。
光テストの意義を学ぶ。

外来見学、検査補助 外来患者 1 出席率、実習への
参加

加藤
高橋

13：10
〜16：40

手術室 手術実習 手術症例についての臨床につい
ての臨床像・病理像を学ぶ。

手術見学・介助 外来患者
入院患者

1 出席率、実習への
参加

藤本
山本

第 ２週
曜日 時　　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　　法 教育媒体 教員

人数 評価法 教員名

月 8 ：50
〜12：20

皮膚科医局 病棟実習 病棟患者の診療を体験し、その治
療経過について理解を深める。

実習 入院患者 1 出席率、実習への
参加

担当医

13：10
〜16：40

皮膚科医局 皮膚科講義 皮膚疾患の治療法について討論
する。

講義、討論 外来患者
入院患者
スライド

1 出席率、実習への
参加

担当医

火 8 ：50
〜12：20

皮膚科医局 病棟実習 縫合など手技実習 実習 入院患者 1 出席率、実習への
参加

米田

13：10
〜16：40

皮膚科医局 皮膚科講義 アレルギー性皮膚疾患を例に、皮
膚科領域でのエビデンスに基づ
く診療を体験する。

講義、討論 外来患者
入院患者
スライド

1 出席率、実習への
参加

山根

水 8 ：50
〜12：20

皮膚科医局 皮膚科講義 皮膚科手術の術式、再建法などを
学び、基本的な臨床的・外科的手
技について理解を深める。

講義、討論 外来患者
入院患者
スライド

1 出席率、実習への
参加

加藤

13：10
〜16：40

手術室 手術実習 手術症例についての臨床像・病理
像について理解する。

手術見学・介助 外来患者
入院患者

1 出席率、実習への
参加

藤本

木 8 ：50
〜12：20

皮膚科医局 皮膚科講義 皮膚疾患に関する基本的な知識
を演習形式で確認する。

演習 外来患者
入院患者
スライド

1 出席率、実習への
参加

高橋

13：10
〜16：40

皮膚科医局 皮膚科講義 皮膚潰瘍、創傷の病態と治療法に
ついて理解を深める。

講義、討論 外来患者
入院患者
スライド

1 出席率、実習への
参加

山本
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金 8 ：50
～12：20

ൽෘ科医局 受持患者のまとめ 受け持った入院患者と、関連文献
について総合討論する。

プレゼンテーショ
ン、口頭試問

入院患者
スライド
文　献

１ 出席率、実習へ
の参加、スライ
ド、プレゼンテー
ション、口頭試問
の評価

藤本

13：10
～16：40

手術室 手術実習 手術症例についての臨床像・病理
像について理解する。

手術見学・介助 外来患者
入院患者

１ 出席率、実習への
参加

藤本
山本

5 ．集合場所・時間
　各曜日：ൽෘ科医局　 8 ：50（実習初日は特に時間ݫक）

6 ．学生へのメッセージ・注意事項等
　ൽෘ科は診療に参加しやすい科なので、指導医のもと積極的に参加実習して欲しい。
　欠席の場合は、欠席当日の 9 ：00までにൽෘ科医局（077-548-2233）まで連絡すること。

7 ．臨床実習（アドバンス）概要
　ൽෘ科学にڵ味を持っているօさん。じっくりとൽෘ科を学ぶ、良い機会です。

１ ）プライマリ・ケアを要するൽෘ疾患について診断でき、検査法と治療法について学習する。
２ ）ʮあり;れた疾患ʯ（common	disease）について診断でき、検査法と治療法について学習する。
３ ）ʮまちがえてはならない疾患ʯ─特にൽෘ悪性腫瘍等─について診断でき、検査法と治療法について

学習する。
４ ）ൽෘ悪性疾患原病について診断でき、検査法と治療法について学習する。
５ ）主治医とマンπーマンで実習をおこない、ൽෘ科学の臨床を学習する。
６ ）各人の希望に応じて、現症をとり診断に至るまでを中心とするコース、ష試験、プリック試験、ൽ

ෘ生検等の検査手術を中心にするコース、ൽෘ病理学を重点的に学ぶコース、手術には全て入り、
手術見学と؆単な実習を中心とするコース、入院から退院までを一؏して受け持ち、入院のナチュ
ラルコースを学ぶことを中心とするコース等々の各人の希望に応じカスタマイζできます。なお、
ඒ容ൽෘ科の分野は、ൽෘ科学会の指導専門医が 2 名ともඇ常ۈ講師であるため、集中的な実習は
。ですࠔ
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消化器・ೕથ・小ࣇ・一般外科

1 ．担当教員
　教　　　授　　谷　　ᚸ至　　消化器外科、肝胆膵外科、一般外科、内視鏡外科
˔্部消化管外科（食ಓ外科・ң外科・Ұൠ外科）
　講　　　師　　山口　　剛　　消化器外科、一般外科、内視鏡外科
　講師（学内）　　田佐知子　　消化器外科、一般外科、内視鏡外科
　助　　　教　　林　克࢜　　消化器外科、一般外科、内視鏡外科

˔下部消化管外科（େᡗ外科・Ұൠ外科）
　講　　　師　　ࡾ宅　　ږ　　消化器外科、一般外科、内視鏡外科
　助　　　教　　植木　ஐ之　　消化器外科、一般外科、内視鏡外科
　助　　　教　　小ౡ　正ܧ　　消化器外科、一般外科、内視鏡外科

˔؊ᢄ外科（؊ଁ外科・ಓ外科・ᢄଁ外科・Ұൠ外科）
　准　教　授　　൧田　洋也　　消化器外科、肝胆膵外科、内視鏡外科
　助　　　教　　前平　ത充　　消化器外科、肝胆膵外科、内視鏡外科

˔ೕથ・Ұൠ外科（ೕથ外科・内分泌外科・Ұൠ外科）
　助　　　教　　ࡔ井　幸子　　小ࣇ外科、化学療法
　助　　　教　　田　　߳　　ೕથ外科、化学療法

２ ．ねらいと学修目標
ねらい 学修目標

受持症例に対して、主治医として患者の治療計
画が立案できるようになる。また、担当症例関
連疾患に対する知識を学習する。

診察
1 ．受持症例について術前・術後に๚室・診察

を行い、所見を正確に把握できる。
検査
2 ．受持症例に必要な検査を適切に選択し、結

果を解釈できる。
3 ．受持症例に必要な検査を指導医の指導のも

と適切に施行できる。
診அ、ܭྍ࣏ըのཱҊ
4 ．指導医の指導のもと、受持症例の診断を行

い、治療計画を立案できる。
ྍ࣏
5 ．受持症例の手術に参加できる。
6 ．受持症例に必要な治療を指導医指導のもと

適切に施行できる。
จॻ記
7 ．担当医の管理下で文書を適切に作成できる。
ίϛϡニέーγϣン
8 ．患者のࣾ会的എܠを理解し、患者家と良

。の下で問題を解決できるな人間関
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３ ．評価基準
1．担当ྫʹؔ͢Δ理ղ度（ज़前検査पज़ظのঢ়ଶなͲΛؚΉ）
２．担当ྫʹ֘当͢Δ࣬患の理ղ
３．実習ʹؔ͢Δଶ度
ʹΑΓ評価Λ͏ߦɻ

実習Ͱ、ྫレポート（ ２ྫʗ ４週）࡞Λλスクと͢Δɻ
担当医の指導のもと、積極的に診療に参加することが評価される。

医行ҝ：
　以下のリスト（当科で経験できる行ҝをൈਮ）に基づいて医行ҝを行う。
　ここにリストされていない診療科ごとの検査、治療への介助、見学は指導医の判断でڐ容されるので、
より積極的な参加が望まれる。

ᶃࢦಋҩのࢦಋ・ࢹのԼͰ実͕ࢪ։࢝͞れΔ͖ҩߦҝ（レϕルᶗ）

診療の基本 臨床ਪ論、診断・治療計画立案、&BM、診療録作成、症例プレゼンテーション

一般手技 体Ґ交、移ૹ、ൽෘ消ಟ、外用薬のష・塗、気道内吸Ҿ、ωブライβー、静脈
採血、ң管挿入、道カテ挿入ൈ去、注射（ൽ下ൽ内ے静脈内）、診療記録

外科手技 ਗ਼ܿ操作、手ચい、Ψンテクニック、๓合、ൈࢳ、消ಟ・Ψーゼ交

検査手技 超音波検査（腹部・ೕથ）、12	༠導心電図、経ൽ的酸素度モニター

診察手技 医療面、診察法（成人・小ࣇ・全身・各臓器）（৵ऻ性、ᠤஏ的医行ҝは含まない）、
バイタルサイン、高ྸ者の診察（ADL	評価、C(A）

急ٹ 一໋ٹ࣍処置

ᶄࢦಋҩの実ࢪのհॿ・見学ʹとͲΊΔ͜と͕ਪ͞れΔҩߦҝ（レϕルᶘ）

一般手技 中心静脈カテ挿入、動脈採血・ライン確อ、ᡦચড়、ドレーン挿入・ൈ去、全身麻
酔、局所麻酔、輸血

外科手技 手術、術前・術中・術後管理

検査手技 超音波検査（判読）、エックス線検査、CTʗMRI、核医学、内視鏡検査

急ٹ 急病態の初期治療、外ই処置ٹ、（処置等໋ٹ࣍ೋ）治療໋ٹ

　学生は先検査部グループ（ 4 ～ 8 名程度）と先医療安全管理部グループ（ 4 ～ 8 名程度）に分かれる。
　先検査部グループは第 2 週水曜～金曜検査部で終日実習、第 3 週金曜朝から15時まで医療安全管理部
で実習を行い、それぞれの部ॺで評価を受ける。
　先医療安全管理部グループは第 2 週金曜朝から15時まで医療安全管理部で実習、第 3 週水曜～金曜検
査部で終日実習を行い、それぞれの部ॺで評価を受ける。
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実際の症例レポート

消化器・乳腺・小児・一般外科　臨床実習レポート（第 1 週目）

学 籍 番 号 氏　　名

担 当 症 例
第 1 週目

患 者 年 齢 性　　別

疾 患 名
（ステージ）

術 前 治 療 □あり　　　　　□なし

ありの場合
内 容

術 式

術 後 経 過
（ 術 当 日 ）

指導医　印

術後 1 日目 指導医　印

術後 2 日目 指導医　印
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術後（　）日目 指導医　印

術後（　）日目 指導医　印

術後（　）日目 指導医　印

術後（　）日目 指導医　印

術後（　）日目 指導医　印
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術後（　）日目 指導医　印

術後（　）日目 指導医　印

術後（　）日目 指導医　印

術後（　）日目 指導医　印

術後（　）日目 指導医　印
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術後（　）日目 指導医　印

術後（　）日目 指導医　印

術後（　）日目 指導医　印

担当症例の手術、術後治療に参加した感想

2 週目の目標
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消化器・乳腺・小児・一般外科　臨床実習レポート（第 2 週目）

学 籍 番 号 氏　　名

担 当 症 例
第 2 週目

患 者 年 齢 性　　別

疾 患 名
（ステージ）

術 前 治 療 □あり　　　　　□なし

ありの場合
内 容

術 式

術 後 経 過
（ 術 当 日 ）

指導医　印

術後 1 日目 指導医　印

術後 2 日目 指導医　印
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術後（　）日目 指導医　印

術後（　）日目 指導医　印

術後（　）日目 指導医　印

術後（　）日目 指導医　印

術後（　）日目 指導医　印
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術後（　）日目 指導医　印

術後（　）日目 指導医　印

担当症例の手術、術後治療に参加した感想

消化器・乳腺・小児・一般外科の臨床実習に参加した感想、臨床実習の改善点
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症例に関する課題レポート（感染症蔓延等により登校ができなくなった場合実施を考慮する）
　例：

　以下の課題について適宜文献を引用しながら自分の言葉でまとめなさい。

　文献とは教科書や論文、成書のことであり、インターネットのサイトのコピーアンドペーストなどは
慎むように。

1 ．食道癌に対する周術期化学（放射線）療法について述べよ
２．結腸癌に対する腹腔鏡手術のリスク因子について述べよ
３．肝切除における腹腔鏡手術の利点、欠点を開腹手術と比較して述べよ
４．IPMNに対する手術適応、術式について述べよ
5．乳癌治療における乳房再建の適応、術式について述べよ

　最終評価　　　 1 ・ 2 ・ 3 ・ 4 ・ 5
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４ ．臨床実習のユニット内容
一日の基本的な流れ

ேの回診

受け持ち患者を診察し、データをチェックして得た情報を整理する
今日はԿをするかについてリストを作る

チーϜ回診

受け持ち患者から得た情報をくまとめて口頭で指導にあたる医師に報告

˔৽患ΛΈΔ 日のカルテΛॻ͘ࠓ˔
˔खज़ʹೖΔ ˔処置Λ͢Δ ˔検査Λ見学͢Δ

˔ප౩Ͱ患者͞ΜΛ診察ͯ͠Θ͔らな͔ͬͨΛࣗ分Ͱษ͢ڧΔ

と回診ࢣಋʹ͋ͨΔҩࢦ

得た情報を報告し診療計画を検討

࢝事Λ։૬ஊ͠、午前தのʹࢣಋʹ͋ͨΔҩࢦ事Λ日のࠓʹϦストΛとͨͬ࡞

と回診ࢣಋʹ͋ͨΔҩࢦ

得た情報を報告し診療計画を検討

άルーϓ学修

άルーϓ学修

時間ࢦಋʹ
͋ͨΔҩ͕ࢣ
ܾఆ

時間ࢦಋʹ
͋ͨΔҩ͕ࢣ
ܾఆ

ප౩カンファレンス ؼͯ͠ࠂใʹࢣಋʹ͋ͨΔҩࢦ

ΑΔカルテのチェックとʹࢣಋʹ͋ͨΔҩࢦ
ษͨ͠ڧ՝のチェックΛड͚Δ

͋Δい༦ํの回診
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ύλーン 1週目 ２週目 ３週目 ４週目

ᶗ ̖ ̗ ̘ ̙

ᶘ ̖ ̘ ̗ ̙

　消化器・ೕથ・小ࣇ・一般外科における実習は、実習൝を 2 つに分け、以下の 2 パターンで実施しま
す。自分に割りৼられたパターンを確認し、ユニット内容を確認してください。

ʦ̖～̙の診ྍ科概要ʧ

月 火 ਫ  金

消化器・ೕથ・খࣇ・一ൠ外科⡣

月 火 ਫ  金

消化器・ೕથ・খࣇ・一ൠ外科⡦

月 火 ਫ  金

消化器・ೕથ・
খࣇ・一ൠ外科 検査෦⡥

月 火 ਫ  金

ҩྍ҆全
消化器・ೕથ・খࣇ・一ൠ外科⡤
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Ⓐ
曜日 時　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　法 教育媒体 教員

人数 評価法 教員名

月 8 ：00 4 Dカンファレンス室 症例検討
自己紹介

術前症例を把握する。 説明 症例 11 出席 全員

8 ：30 4 Dカンファレンス室 ガイダンス 臨床実習に対する心構えを理解し、目標の設
定、実習内容を把握する。

説明 マニュアル 1 出席 山口

9 ：00 中央手術室 手術実習および見学 外科手術を見学し、各種基本手技を理解する。 手術見学 患者 11 観察 担当医

13：00 中央手術室 手術実習および見学 外科手術を見学し、各種基本手技を理解する。 手術見学 患者 11 観察 担当医

火 8 ：30 4 D病棟 受持患者診察 診察法の習得 実技指導 患者 4 観察 担当医

13：00 4 Dカンファレンス室 縫合結紮セミナー 縫合結紮を習得 実技指導 シミュレーター 4 観察 担当医

14：00 4 D病棟 受持患者診察 診察法の習得 実技指導 患者 4 観察 担当医

水 8 ：00 4 Dカンファレンス室 症例検討 術前症例を把握する。 討論 症例 11 出席 全員

8 ：30 4 Dカンファレンス室 臓器別セミナー 各臓器別における診断治療の現況についての
知識を習得

各種画像 資料 1 出席 担当医

9 ：00 中央手術室 手術実習および見学 外科手術を見学し、各種基本手技を理解する。 手術見学 患者 11 観察 担当医

13：00 中央手術室 手術実習および見学 外科手術を見学し、各種基本手技を理解する。 手術見学 患者 11 観察 担当医

木 8 ：30 4 D病棟 受持患者診察 診察法の習得 実技指導 患者 4 観察 担当医

13：00 4 Dカンファレンス室 ミニレクチャー 術前術後管理を学ぶ 聴講 資料 1 出席 担当医

14：00 4 Dカンファレンス室 臓器別セミナー 各臓器別における診断治療の現況についての
知識を習得

聴講 資料 1 出席 担当医

14：30 4 D病棟 受持患者診察 診察法の習得 実技指導 患者 4 観察 担当医

15：30 4 Dカンファレンス室 臓器別セミナー 各臓器別における診断治療の現況についての
知識を習得

聴講 資料 1 出席 担当医

16：00 4 D病棟 受持患者診察 診察法の習得 実技指導 患者 4 観察 担当医

金 8 ：00 4 Dカンファレンス室 抄読会 英文論文の読み方まとめ方を習得する。 聴講 英語論文 11 出席 全員

9 ：00 中央手術室 手術実習および見学 外科手術を見学し、各種基本手技を理解する。 手術見学 患者 11 観察 担当医

15：00 4 Dカンファレンス室 術前症例検討会 術前症例のプレゼンテーションをする。（学生
発表は 1 人 1 例）

討論 症例 9 出席 全員

Ⓑ
曜日 時　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　　法 教育媒体 教員

人数 評価法 教員名

月 8 ：00 4 Dカンファレンス室 症例検討 術前症例を把握する。 討論 症例 11 出席 全員

8 ：30 4 D病棟 受持患者診察 診察法の習得 実技指導 患者 4 観察 担当医

9 ：00 中央手術室 手術実習および見学 外科手術を見学し、各種基本手技を理解する。 手術見学 患者 11 観察 担当医

13：00 中央手術室 手術実習および見学 外科手術を見学し、各種基本手技を理解する 手術見学 患者 11 観察 担当医

火 8 ：30 4 D病棟 受持患者診察 診察法の習得 実技指導 患者 4 観察 担当医

13：00 4 D病棟 受持患者診察 診察法の習得 実技指導 患者 4 観察 担当医

水 8 ：00 4 Dカンファレンス室 症例検討 術前患者を把握する。 討論 症例 11 出席 全員

8 ：30 4 D病棟 受持患者診察 診察法の習得 実技指導 患者 11 出席 担当医

9 ：00 中央手術室 手術実習および見学 外科手術を見学し、各種基本手技を理解する。 手術見学 患者 11 観察 担当医

13：00 中央手術室 手術実習および見学 外科手術を見学し、各種基本手技を理解する。 手術見学 患者 11 観察 担当医

木 8 ：30 4 D病棟 受持患者診察 診察法の習得 実技指導 患者 4 観察 担当医

10：00 4 D病棟・外科外来 受持患者診察・外来
見学

各臓器別における診断治療の現況についての
知識を習得

実技指導 患者 4 観察 担当医
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13：00 4 Dカンファレンス室 講義：振り返り 経験した症例について深く理解する。 講義 症例 1 観察 谷教授

14：00 4 D病棟 受持患者診察 診察法の習得 実技指導 患者 4 観察 担当医

金 8 ：00 指定場所 医療安全管理部
（P.148参照）で実習

15：00 4 Dカンファレンス室 術前症例検討会 術前症例のプレゼンテーションをする。（学生
発表は 1 人 1 例）

討論 症例 9 出席
観察

全員

Ⓒ
曜日 時　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　　法 教育媒体 教員

人数 評価法 教員名

月 8 ：00 4 Dカンファレンス室 症例検討 術前患者を把握する。 討論 症例 11 出席 全員

8 ：30 4D病棟 受持患者診察 診察法の習得 実技指導 患者 4 観察 担当医

9 ：00 中央手術室 手術実習および見学 外科手術を見学し、各種基本手技を理解する。 手術見学 患者 11 観察 担当医

13：00 中央手術室 手術実習および見学 外科手術を見学し、各種基本手技を理解する 手術見学 患者 11 観察 担当医

火 8 ：30 4 D病棟 受持患者診察 診察法の習得 実技指導 患者 4 観察 担当医

10：00 4 D病棟・外科外来 受持患者診察・外来
見学

各臓器別における診断治療の現況についての
知識を習得

実技指導 患者 4 観察 担当医

13：00 4 D病棟 受持患者診察 診察法の習得 実技指導 患者 4 観察 担当医

検査部、病理部、病理診断科、輸血部（P.127参照）

Ⓓ
曜日 時　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　　法 教育媒体 教員

人数 評価法 教員名

月 8 ：00 4 Dカンファレンス室 症例検討 術前患者を把握する。 討論 症例 11 出席 全員

9 ：00 中央手術室 手術実習および見学 外科手術を見学し、各種基本手技を理解する。 手術見学 患者 11 観察 担当医

13：00 中央手術室 手術実習および見学 外科手術を見学し、各種基本手技を理解する 手術見学 患者 11 観察 担当医

火 8 ：30 4 D病棟 受持患者診察 診察法の習得 実技指導 患者 4 観察 担当医

13：00 4 D病棟 受持患者診察 診察法の習得 実技指導 患者 4 観察 担当医

水 8 ：00 4 Dカンファレンス室 症例検討 術前患者を把握する。 討論 症例 11 出席 全員

9 ：00 中央手術室 手術実習および見学 外科手術を見学し、各種基本手技を理解する。 手術見学 患者 11 観察 担当医

13：00 中央手術室 手術実習および見学 外科手術を見学し、各種基本手技を理解する。 手術見学 患者 11 観察 担当医

木 8 ：30 4 D病棟 受持患者診察 診察法の習得 実技指導 患者 4 観察 担当医

13：00 4 Aスキルズラボ 腹腔鏡シミュレーター 腹腔鏡手技の習得 実技指導 シミュレーター ２ 出席
行動観察

担当医

14：00 4 D病棟 受持患者診察 診察法の習得 実技指導 患者 4 観察 担当医

16：00 4 Dカンファレンス室 臓器別セミナー 各臓器別における診断治療の現況についての
知識を習得

各種画像 資料 1 出席 担当医

16：30 4 Dカンファレンス室 臓器別セミナー 各臓器別における診断治療の現況についての
知識を習得

各種画像 資料 1 出席 担当医

金 8 ：00 4 Dカンファレンス室 抄読会 英文論文の読み方まとめ方を習得する。 聴講 英語論文 11 出席 全員

10：00 中央手術室 手術実習および見学 外科手術を見学し、各種基本手技を理解する。 手術見学 患者 11 観察 担当医

13：00 4 Dカンファレンス室 臓器別セミナー 各臓器別における診断治療の現況についての
知識を習得

各種画像 資料 1 出席 担当医

13：30 4 D病棟 受持患者診察 診察法の習得 実技指導 患者 4 観察 担当医

14：30 4 Dカンファレンス室 臓器別セミナー 各臓器別における診断治療の現況についての
知識を習得

各種画像 資料 1 出席 担当医

15：00 4 Dカンファレンス室 症例検討会 術前術後症例の検討を行う。 討論 症例 9 出席、観察 全員
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5 ．集合場所・時間
　月曜日午前 8 ：00（月曜日が祝日等の場合は火曜日午前 8 ：30）に 4 D病棟カンファレンス室に集合
する。
　実習の時間帯：原則として 8 時から17時50分までとする。

6 ．学生へのメッセージ・注意事項等
1 ．①上部消化管、②下部消化管、③肝胆膵、④ೕથ一般小ࣇの複数の症例を実習できるようにする（手

術症例数により希望にఴえないことがある）。
2 ．実習期間内に 2 人の担当患者を決め、担当学生医師として術前管理・手術・術後管理を学ぶ（主治

医または指導医が学生を患者に紹介し、学生医師の๚室・診察の同意を得る）。
3 ．担当患者の術前状態を把握し、術前症例検討会で発表を行う（術前症例のプレゼンテーション）。担

当症例について臨床実習レポートを作成し、患者の経過について発表を行う。
4 ．臨床実習レポートは、指導医に提出する。提出されたレポートは指導医がチェックしฦૹする（フィー

ドバック）。指導医から指導を受け修正したレポートを提出する。
5 ．術後担当患者の๚室・診察を必ず行い、毎日の患者の状態をレポートに書き、担当医のチェックを

受ける。
6 ．臓器別セミナーでは各科診療チームの診療内容の解説や実技指導などを受ける。
7 ．欠席の場合には、当日に必ず学生課に連絡し、指示を受けること。
8 ．医療行ҝの内容について
　　①当科で施行する可能性の高いʮレベルᶗʯの医療行ҝについては、実習期間内に行することが

ਪされる。
　　②ʮレベルIIʯの医療行ҝについても積極的に見学、介助を行うことがਪされる。
　　③医療行ҝの施行には指導医がݫ重に指導監察する。

7 ．臨床実習（アドバンス）概要
　消化器・ೕથ・小ࣇ・一般外科は対象患者・臓器が多岐にわたるため、期間での実習では全を把
握するのはࠔである。
　アドバンスコースでは、この点を補い、さらに多くの手術症例を経験できるように、①上部消化管外
科、②下部消化管外科、③肝胆膵外科、④ೕથ小ࣇ一般外科の 4 分野の手術実習を中心として系統的に
実習できるようなシステムを構築している。実習効率の上とより高度の到達目標をઃ定する。
　手術症例の見学を中心に、一般の臨床実習で未経験の疾患を中心に実習を行う。
　将来必ず必要となってくる英文論文の読み方の指導を行う。
　実際の実習スケジュールに関しては、個々の学生と相談の上、ॊೈに対応する。
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２ ．ねらいと学修目標
ねらい 学修目標

৺ଁ血外科
重症心臓血管病の病態や患者全体を評価し、理
解できるとともに、心臓血管治療をチームの一
員として体験する。

呼吸器外科
肺癌をはじめとする外科療法の対象となる呼吸
器疾患の治療経過を知るために、術前診断と手
術適応の評価の方法を理解し、実際の症例の手
術と術後管理を体験する。

৺ଁ血外科
1 ．	毎朝の病棟、IC6の回診に参加し、循環器疾

患患者の重症प術期管理、早期回෮管理を
学習する。

2 ．	担当症例では、実際に手術手ચいして参加
し、IC6入室までの経過を把握する。また、
担当外の༷々な心臓血管手術を見学し学習
する。

3 ．	担当患者の的確な病歴聴取、全身にわたる
身体所見をとることができる。

4．症例ごとの問題点を把握できる。
5 ．	心臓血管疾患の病態生理、必要な臨床検査

（胸部X線写真、心電図、心臓超音波検査、
心臓血管造影など）を理解し評価できる。

6 ．	各心臓血管疾患の手術適応と、リスク、治療
方針を正しく理解し述べることができる。

7 ．	心臓血管手術の特घ性、補助手ஈについて
基本的な理解を得る。

呼吸器外科
1 ．	症例の病歴聴取、身体診察を行い、全身状

態を評価する。
2 ．	画像所見（胸部X線写真、CT、MRI、'D(-

P&Tなど）を具体的に述べる。
3 ．	気管支鏡検査の適応とリスクを理解し、実

際に検査を見学する。
4．呼吸器疾患の手術適応、リスクを説明する。
5 ．	予定術式を前もって理解した上で、手術を

見学する。
6 ．	प術期の診察で注意すべきポイントを抽出

し、実際に診察し確認する。

心臓血管外科、呼吸器外科

1 ．担当教員
৺ଁ血外科	 	 呼吸器外科
教　　　授 ླ木　友জ 准　教　授 ՖԬ　　३
助　　　教 ∁ౡ　ൣ之 講　　　師 大塩　恭
助　　　教 ਆ谷　ݡ一 助　　　教 川口　　༱
助　　　教 ӿ本　ڡल 助　　　教 Ԭ本　ޔܓ
ඇ常ۈ講師 白ੴ昭一郎（大十ࣈ病院） 助　　　教 լ来　良輔
ඇ常ۈ講師 ೫田　浩光（ࡁ生会࣎լݝ病院） 助　　　教 白ௗ　ୖ也
ඇ常ۈ講師 宮下　史寛（ބ౦記念病院）
ඇ常ۈ講師 本　憲（୶ւ医療センター）
ඇ常ۈ講師 南ؘ　志（近ߐ八഼ࢢ立総合医療センター）	 	

３ ．評価基準
৺ଁ血外科　　　SBO１-7.　 出席と実習中の態度、口頭での質問で評価を行う。
呼吸器外科　　　SBO１-６.　 出席と実習中の態度、口頭での質問で評価を行う。
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৺ଁ血外科
曜日 時　　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　　法 教育媒体 教員

人数 評価法 教員名

月 １0:00～
１0:３0

3Dカンファ室 レクチャー オリエンテーション レクチャー 資料 1 スケジュール
にԡҹ

ӿ 本

１0:３0～
１２:00

3Dカンファ室 レクチャー 大動脈疾患について学ぶ レクチャー 資料 1 ʏ ೫ 田
/南 ؘ

１３:00～
１４:３0

3Dカンファ室 レクチャー ห膜症・人หについて学ぶ レクチャー 資料 1 ʏ 白 ੴ

火 ̓:３0～
̔:00

病棟、IC6 回診 入院患者の病態を把握する 指導教員と共に入院
患者の診察を行う

入院患者 全員 スケジュール
にԡҹ

全 員

̔:00～
̕:00

循内
カンファ室

合同カンファレンス 循環器内科とのチーム医療について
理解する

患者検査資料 全員 ʏ 全 員

̕:00～
１7:00

手術室 手術実習 手術に参加し、基本事項について理
解する

手術、麻酔、消ಟ法
など

手術患者 全員 ʏ 全 員

水 ̓:３0～
̔:３0

3Dカンファ室 術前カンファレンス 手術・入院症例について検討する 術式の説明と見学 患者検査資料 全員 スケジュール
にԡҹ

全 員

̔:３0～
̕:00

病棟、IC6 回診 入院患者の病態を把握する 指導教員と共に入院
患者の診察を行う

入院患者 全員 ʏ 全 員

̕:00～
１２:00

手術室 手術実習 手術に参加し、基本事項について理
解する

手術、麻酔、消ಟ法
など

手術患者 全員 ʏ 全 員

１４:00～
１５:00

3Dカンファ室 レクチャー 結ា法を体得する 実技 資料 1 ʏ ӿ 本

木 ̔:３0～
̔:00

病棟、IC6 回診 入院患者の病態を把握する 指導教員と共に入院
患者の診察を行う

入院患者 全員 スケジュール
にԡҹ

全 員

̔:00～
̕:00

3Dカンファ室 ঞ読会
予習

心臓血管外科治療について学ぶ 論文 1 ʏ 担　当

̕:00～
１7:00

手術室 手術実習 手術に参加し、基本事項について理
解する

手術、麻酔、消ಟ法
など

手術患者 全員 ʏ 全 員

金 ̓:３0～
̔:３0

3Dカンファ室 ঞ読会 最先端の心臓血管外科治療について
学ぶ

論文 全員 スケジュール
にԡҹ

全 員

̔:３0～
̕:00

病棟、IC6 回診 入院患者の病態を把握する 指導教員と共に入院
患者の診察を行う。

入院患者 全員 ʏ 全 員

̕:00～
１２:00

3Dカンファ室 レクチャー 心臓血管外科医について レクチャー 資料 1 ʏ ླ 木

１３:00～
１7:00

手術室 手術実習 手術に参加し、基本事項について理
解する

手術、麻酔、消ಟ法
など

手術患者 全員 ʏ 全 員

４ ．臨床実習のユニット内容

─ 82 ─



呼吸器外科
一日の基本的な流れ

（月）
オリエンテーション

担当症例の割当て、
挨拶

（火、木）
ビデオ解説

中止の場合がありま
す。

（水）
レクチャー

胸腔ドレーン

（金）
レクチャー

気胸

病棟実習

術前評価、手術適応
や術式の理解

手術実習

手術における基本事
項を理解

原則、1 人 1 症例を
担当

担当患者の手術に清
潔で参加

見学

気管支鏡検査がある
場合のみ

結紮、縫合実習

トレーニング用器材
を使用

グループディスカッ
ション

術後患者把握のため
の要点を抽出

指導にあたる医師に
報告して帰宅

指導にあたる医師に
報告して帰宅

病棟実習
術後患者診察等

グループディスカッ
ション
術後患者の問題点の
抽出

レクチャー
肺癌

見学
気管支鏡検査がある
場合のみ

病棟実習
術後患者処置等

指導にあたる医師に
報告して帰宅

指導にあたる医師に
報告して帰宅

病棟実習
術後患者診察
検査データ収集

レポート作成指導

病棟実習
胸部X線確認
処置見学、介助

気管支鏡実習
シミュレーターを用
いた手技練習

実習のまとめ、ふり
かえり等
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呼吸器外科
曜日 時　　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　　法 教育媒体 教員

人数 評価法 教員名

月 ８：45～
� 10:00

医局 オリエンテーション 担当症例の割当て、挨拶 実習スケジュールの
概略を説明する

患者資料 1 出席 賀 来
/岡 本

10:00～
� 12:00

3 C病棟 病棟診療実習 術前検査結果の把握、手術適応に
ついての理解

実習 患者資料 ― レポート 担当医

13:00～
� 14:00

3 C病棟 病棟診察実習 診察法の習得 実習 患者 ― 行動
観察

担当医

（光学診療部） （検査） （気管支鏡検査がある場合は見学） （見学） （患者） ― （出席） 担当医

14:00～
� 15:00

医局 結紮、縫合実習 結紮、縫合の基礎を習得する 実習 人工皮膚他 1 出席 大 塩

15:30～
� 17:00

3 Cカンファ室 2 グループ
ディスカッション

術後患者把握のための要点抽出 討議 患者資料 ― 行動
観察

担当医

火 ８:30～
� ９:30

医局 レクチャー 手術ビデオ解説（※ 1 ） 講義 患者資料 1 出席 花 岡

９:30～
� 17：00

医局（※ 2 ）
/手術室

手術実習 呼吸器外科手術に参加し、手術にお
ける基本事項について理解する

手術、麻酔、消毒法
など

手術患者 ― 出席 川 口/
担当医

水 ８:30～
� ９：30

医局 レクチャー 胸腔ドレーン 講義 デモ材料等 1 出席 川 口

10：00～
� 12：00

3 C病棟 病棟診察実習 術後患者の診察、処置の介助（ある
場合※ 3 ）、検査データ収集

前日のディスカッショ
ンに基づき診察、検
査結果を把握する

患者、患者資料 ― 行動
観察

担当医

13：00～
� 14：00

3 C病棟 グループディスカッ
ション

術後患者の問題点の抽出、プレゼン
準備

討議 患者資料 ― 行動
観察

担当医

14:00～
� 15：00

3 Cカンファ室 4 レクチャー 肺癌 講義 プレゼンテーション 1 出席 賀　来　　
/岡本

（光学診療部） （検査） （気管支鏡検査がある場合は見学） （見学） （患者） ― （出席） 担当医

15:00～
� 17:00

3 C病棟 病棟診察実習 術後患者の画像確認、処置の介助
（ある場合※ 3 ）

実習 患者、患者資料 ― 行動
観察

担当医

木 ８:30～
� ９:30

医局 レクチャー 手術ビデオ解説（※ 1 ） 講義 患者資料 1 出席 花 岡

９:30～
� 17：00

医局（※ 2 ）
/手術室

手術実習 呼吸器外科手術に参加し、手術にお
ける基本事項について理解する

手術、麻酔、消毒法
など

手術患者 ― 出席 担当医

金 ８:30～
� ９:30

医局 レクチャー 気胸 講義 プレゼンテーション 1 出席 川 口

９:30～
� 12:00

3 C病棟 病棟診察実習 術後患者の診察、処置の介助（あ
る場合※ 3 ）、検査データ収集、レ
ポート作成指導

実習 患者、患者資料 1 出席 川 口

13:00～
� 15:00

3 C病棟 病棟診察実習 術後患者の画像確認、処置の介助
（ある場合※ 3 ）

実習 患者、患者資料 1 行動
観察

担当医

15:00～
� 15:30

病院 4 階
スキルズ　ラボ

気管支鏡実習 気管支鏡基本手技を理解する 実習 気管支鏡
シミュレーター

1 出席 大 塩

15:30～
� 16:00

3 Cカンファ室 2 まとめ 呼吸器外科臨床実習のまとめ、ふり
かえり、質疑応答など

実習 プレゼンテーション
他

1 出席 大 塩

※�1 火曜日、木曜日 8：30～ 9：30の手術ビデオ解説はその日の手術予定により中止となることがあるの
で、月曜日のオリエンテーション時に確認してください。

※�2 火曜日、木曜日の手術実習の際、まず医局に 9：30に集合し、その後担当教員と共に手術室に入室し
てもらいます。

※�3 胸部X線撮影の結果によりドレーン抜去等の処置を行うことがあるので、事前に担当医に確認して
ください。
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5 ．集合場所・時間
　実習開始日までにグループ内で ２ グループ（数）に分かれ、 １ 週目に心臓血管外科を回った学生は
２ 週目に呼吸器外科、 １ 週目に呼吸器外科を回った学生は ２ 週目に心臓血管外科とする。

৺ଁ血外科
　実習週の月曜日10：00に ３ D病棟カンファレンスルーム
　（月曜日がٳ日の場合には、火曜日 7 ：30に ３ D病棟カンファレンスルーム）
　初日以外は 7 ：30に ３ D病棟カンファレンスルーム

呼吸器外科
　実習週の月曜日 8 :４５に ３ C病棟カンファレンス室 ４
　（月曜日がٳ日の場合には、火曜日 8 ：30に ３ C病棟カンファレンス室 ４ ）
　初日以外は4.臨床実習のユニット内容参照

6 ．学生へのメッセージ・注意事項等
৺ଁ血外科
　 １ 週間の実習期間ではありますが、最先端の৵ऻ心臓手術から重症患者の複合合ซ手術まで教科書
や講義では分からない本物の外科治療をお見せします。チームに加わり、զ々とともに心臓血管外科の
ਆ髄を体感していただきたいとࢥいます。また、将来の進࿏としてもڵ味のある方は、医局員が身に
相談を受けます。選択実習では、手術基本手技やさらに多彩な手術に参加していただきます。早朝 7 ：
30からの実習になりますが、前の体Թ測定と入力を確実におئいします。
˞レポートͰ͖Δ͚ͩάルーϓຖʹ·とΊͯҩہへఏग़ͯͩ͘͠͞い

呼吸器外科
　実習期間は １ 週間と期間ですが、肺癌やॎִ腫瘍などの呼吸器疾患の診断から手術療法、そして術
後管理まで、実際の症例を診ることで理解する機会を得ることが出来ます。現ࡏ胸部外科領域でんに
取りまれている༷々な鏡視下手術を見ることができます。臨床実習は実際患者さんとき合うことが
出来るو重な機会ですので、少しでも多くする時間を持てるように実習に取りんで下さい。呼吸器
外科に少しでもڵ味を感じた人は、さらに選択実習で手術や検査手技を学べます。

7 ．臨床実習（アドバンス）概要
৺ଁ血外科
　複数の患者を担当し、さらに多くの手術に参加する。外科基本手技を手術室内外で十分に習得する。
प術期循環動態管理をスタッフとともに学び心臓の疾患ごとの病態生理を学習する。将来の進࿏として
。味のある者には、個別に十分なアドバイスと指針を与えるڵ

呼吸器外科
　複数の患者を担当し、病棟業（血管の確อ、動脈穿刺等を含む）および手術に参加する。手術にお
いては、症例に応じて閉胸時の๓合結ាを行う（十分に練習が出来ている場合）。肺癌化学療法を主治医
と共に計画し実施する。気管支鏡検査の介助を行う。
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整　形　外　科

1 ．担当教員
教　　授　　今井　৾ೋ 助　　教　　安藤　ް生（リϋビリテーション科）
病院教授　　川࡚　　（医師臨床教育センター） 助　　教　　۽谷　߁༎
准 教 授　　　　幹࢜ 助　　教　　村　ٓ記
准 教 授　　ۄࣇ　成人（リϋビリテーション部） 助　　教　　前田　　ษ
講　　師　　久อ　充 助　　教　　ถ田　真ޛ
講　　師　　ከ山　ๆ史 医　　員　　ఱ野　泰
講師（学内）　　ࡾ村　朋大 医　　員　　川　大

２ ．ねらいと学修目標
ねらい 学修目標

・	ӡ動器疾患の中でස度の高い主要な疾患や外
ইについて、必要な検査・診断・治療を理解
できるようになる。

・	外来実習や病棟業実習を通してӡ動器疾患
のカルテの内容が理解できるようになる。ま
た、実際にカルテ記載ができるようになる。

・	手術症例のプレゼンや手術実習を通して、ӡ
動器疾患に必要な検査・診断・ؑ別診断・治
療方針（อଘ治療や手術治療の適応）を理解
し、説明ができるようになる。

・	提出するレポート作成を通して、関連情報の
分析とӡ動器疾患の診断や治療に必要な検査
計画を立案し、検査結果を解釈できるように
なる。

３ ．評価基準
評価は、 1 ɼ出席、 2 ɼ実習態度、 3 ɼ目標達成度、 4 ɼレポートで評価する。

・出席の評価は、各実習や聴講毎に管理する。（評価者：各教員・指導医）

・実習態度は、回診や各プレゼン、評価者がかかわった実習や手術実習で評価する。
　（評価者：各教員・指導医）

・目標達成度は、カルテ記載や、プレゼン、病棟業、手術実習、各実習で総合的に評価する。
　（評価者：カンファレンスにて教員・指導医全員でڠ議して総合的に判断）

・最終日にするレポートで評価する。（評価者：今井・ࡾ村）
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４ ．臨床実習のユニット内容
整ܗ外科クϦクϥ実習の一日の基本的な流れ

ேのษڧձ・ঞಡձ

整形外科領域の最先端に触れ、整形外科的ࢥ考を習得する。

担当ҩとڞʹප౩ۀ͓Αͼ担当͢Δखज़実習ྫのϓレθンの準උ

担当医と行動を共にし、病棟業を行い病歴の聴取、基本的な診察手技や処置の学習
を行う。また術前カンファレンスでのプレゼンの発表の準備を行う。これらを通して、
ӡ動器疾患の検査・診断・ؑ別診断・治療方針を理解する

ज़前・ज़後カンファレンス、回診

術前カンファレンスで手術症例のプレゼンを行う。この事を通して、ӡ動器疾患の病歴
記載、必要な検査・診断・ؑ別診断・治療方針の知識を整理する。また、質ٙ応を
通してそれらの理解度をさらに深める。

ಋҩʹΑΔチェック（評価）Λड͚Δɻࢦ

ؼ
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第 1週
曜日 時　　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　法 教育媒体 教員

人数 評価法 教員名

月 7 :50～
�

8 :50～

2D病棟カンファ
レンスルーム

同上

勉強会
抄読会

概要説明

整形外科領域の最先端の学術知識に触れ、
整形外科的思考を習得する。

実習の内容を知る。

同上

聴講

文献 15

1 出席と
実習態度

今井
三村
他

三村

　 9 :00～
� 9 :30

同上 プレゼン割り当て 半分の人数に術前カンファレンスでのプレゼ
ンを当てる。

聴講 資料 1 同上 三村

　 9 :30～
�

病棟 病棟業務と
プレゼンの準備

担当医と行動を共にし、病棟業務を行い病歴の
聴取、基本的な診察手技や処置の学習を行う。
また術前プレゼンの準備を行い、運動器疾患の
検査・診断・鑑別診断・治療方針を理解する。

実習 患者及び
担当医

4人
程度

出席と
実習態度と
目標達成度

医員・後
期研修医

　 15:00～
�

2D病棟カンファ
レンスルーム

術前カンファレンス 手術症例のプレゼンを通して、運動器疾患に必
要な検査・診断・鑑別診断・治療方針（保存治
療や手術治療の適応）を理解し、説明ができる
ようになる。またカンファレンスの質疑応答を
通してそれらの理解度を深める。

同上 同上 15 同上 今井
三村
他

火 9 :00～
�

手術場
病棟

手術実習
および病棟業務

手術の手順や手術手技の実際を知る。また病棟
業務を行い病歴の聴取、基本的な診察手技や処
置の学習を行う。

実習 手術患者 15 出席と
実習態度と
目標達成度

今井
他

17:00～
� 17:30

2D病棟カンファ
レンスルーム

術後カンファレンス 診察方法と所見、画像所見、治療法などについ
て学ぶ

同上 患者及び
担当医

15 同上 今井
三村
他

水 9 :30～
� 12:00

整形外科外来 外来診察実習
（膝・スポーツ/関節・
リウマチ）

カルテの内容が理解できるようになる（また
は、実際にカルテ記載ができるようになる）。

実習 患者及び
患者資料

3 出席と
実習態度と
目標達成度

久保
前田
天野

　 13:30～
�

2D病棟カンファ
レンスルーム

各種講義 整形外科領域の最先端の学術知識に触れ、整形
外科的思考を習得する。

聴講 資料 1 同上 森
児玉
他

木 9 :00～
�

手術場
病棟

手術実習
および病棟業務

手術の手順や手術手技の実際を知る。また病棟
業務を行い病歴の聴取、基本的な診察手技や処
置の学習を行う。

実習 手術患者 15 出席と
実習態度と
目標達成度

今井
他

17:00～
� 17:30

2D病棟カンファ
レンスルーム

術後カンファレンス 診察方法と所見、画像所見、治療法などについ
て学ぶ

同上 患者及び
担当医

15 同上 今井
三村
他

金 9 :30～
� 13:00

整形外科外来 外来診察実習
（脊椎外科/骨軟部腫
瘍・手の外科）

カルテの内容が理解できるようになる（また
は、実際にカルテ記載ができるようになる）。

実習 患者及び
患者資料

3 出席と
実習態度と
目標達成度

森
彌山
児玉
竹村

13:30～
�

2D病棟カンファ
レンスルーム

各種講義 整形外科領域の最先端の学術知識に触れ、整形
外科的思考を習得する。

聴講 資料 1 同上 森
児玉
他
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第 2週
曜日 時　　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　法 教育媒体 教員

人数 評価法 教員名

月 7 :50～ 2 D病棟カンファ
レンスルーム

勉強会
抄読会

テーマ別の最新整形外科に触れ、整形外科的思
考を習得する。

文献 15 今井
三村
他

9 :00～
� 9 ：30

同上 プレゼンの割り当て 実習の内容を知る。半分の人数に術前カンファ
レンスのプレゼンを当てる

同上 資料 1 同上 同上

9 :30～
�

病棟 病棟業務および
プレゼンの準備

担当医と行動を共にし、病棟業務を行い病歴の
聴取、基本的な診察手技や処置の学習を行う。
また術前プレゼンの準備を行い、運動器疾患の
検査・診断・鑑別診断・治療方針を理解する。

実習 患者及び
担当医

4人程
度

出席と
実習態度と
目標達成度

医員・後
期研修医

15:00～
�

2 D病棟カンファ
レンスルーム

術前カンファレンス 手術症例のプレゼンを通して、運動器疾患に必
要な検査・診断・鑑別診断・治療方針（保存治
療や手術治療の適応）を理解し、説明ができる
ようになる。またカンファレンスの質疑応答を
通してそれらの理解度を深める。

同上 同上 15 同上 今井
三村
他

火 9 :00～ リハビリ科外来

リハビリテーション科・部（P.150参照）

水 9 :30～
� 12:00

整形外科外来 外来診察実習
（膝・スポーツ/関
節・リウマチ）

カルテの内容が理解できるようになる（また
は、実際にカルテ記載ができるようになる）。

実習 患者及び
患者資料

3 出席と
実習態度と
目標達成度

久保
前田
天野

13:30～ 2 D病棟カンファ
レンスルーム

各種講義 整形外科領域の最先端の学術知識に触れ、整形
外科的思考を習得する。

聴講 資料 1 出席と
実習態度と
目標達成度

森
児玉
他

木 9 :00～ 手術場
病棟

手術実習
および病棟業務

手術実習を通して整形外科疾患の手術的治療
について学習する。また病棟業務を行い病歴の
聴取、基本的な診察手技や処置の学習を行う

実習 手術患者 15 出席と
実習態度と
目標達成度

三村
他

17:00～
�　17:30

2 D病棟カンファ
レンスルーム

術後カンファレンス 診察方法と所見、画像所見、治療法などについ
て学ぶ

同上 患者及び
担当医

15 同上 今井
三村
他

金 9 :30～
� 13:00

整形外科外来 外来診察実習
（脊椎外科/骨軟部腫
瘍・手の外科）

整形外科疾患の病歴聴取、診察、　検査、治療
のすすめ方を体得し併せて疾患の予後、患者の
社会適応を知る。

実習 患者及び
患者資料

3 出席と
実習態度と
目標達成度

森
彌山
児玉
竹村

外来後 2 D病棟カンファ
レンスルーム
他

レポート課題への
取り組み

レポート課題に対して、関連情報を分析し、
EBMを実戦してレポートを完成させる。

実習 関連資料 0

講義終了
後

医局 レポート提出
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5 ．集合場所・時間
　臨床実習初日： 2 D病棟カンファレンスルーム　 7 時50分
　月曜日がٳ日の時は、火曜日の 8 時45分に整形外科外来集合。

6 ．学生へのメッセージ・注意事項等
　欠席の場合は必ず整形外科医局ൿ書まで連絡すること（077-５４8-２２５２ʗ 9 ：00～１7：00）。

7 ．臨床実習（アドバンス）概要
　このコースでは、2 回目の整形外科実習で日数も十分にあることから、整形外科における臨床現場で各
専門別に、主治医、担当医とϖアーをんで外来診療、病棟業、手術治療の実際を学ぶ。外来診療にお
いては、ӡ動器疾患の見方、診断方法、特घ検査の理解、อଘ療法の概要と実践について習得する。病
棟においては、担当医とともに患者を受け持ち、手術患者さんの術前検査を理解し、術前評価を行う。
術前のインフォームドコンセントへの参加を通じて手術療法の適応、効果、問題点と合ซ症、手術成
などについて学ぶ。術後の全身管理と術後療法、リϋビリテーションについても担当医と一緒に学ぶ。
手術においては、担当医とともに手術に入り、整形外科手術のਗ਼ܿ操作の重要性を学ぶとともに、骨・
関節手術、手術、手の外科の手術などの基本的事項を習得する。専門を考慮して、患者さんの受け
持ちを変えて、実習期間の間に上記のコースを܁りฦす。
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　ਆ　経　外　科
1 ．担当教員

　教授　　　野﨑　 ඇ常ۈ講師
　准教授　　௰　　篤࢘ 　中ऱ　༱子（本先なし）
　講師　　　深見　ً 　木ށԬ　実（෬見Ԭ本病院）
　講師　　　新田　樹 　ሟ子ؙ　ູ（৴Ѫ会交野病院院長・髄センター長）
　病院講師　山田　ໜ樹 　松村　憲一（୶ւ医療センター院長特別補佐）
　助教　　　高木　݈治 　高橋　　५（བ西シミζ病院副院長）
　助教　　　٢村　生 　山ఴ　ത（大十ࣈ病院部長）
　助教　　　௰　　ܟ一 　金子　隆昭（ࠜࢢ立病院病院長）
　助教　　　河野　浩人 　中ౡ　正之（近ߐ八഼ࢢ立総合医療センター主任部長）

　深ඌ　ൟ治（ژԬ本記念病院部長）
臨床教授 　初田　樹（ژࢢ立病院部長）
　中ऱ　　හ（本先なし） 　平井　久༤（ބ౦記念病院部長）
　ླ木　文夫（ބ౦記念病院院長） 　Ԭ　　英ً（ࡁ生会࣎լݝ病院副部長）
　中澤　也（ژԬ本記念病院 　ඉ口　一志（長十ࣈ病院部長）
　　　　　　　血管内治療センター長） 　藤　७哉（ژࢢ立病院副部長）

２ ．ねらいと学修目標
ねらい 学修目標

　ਆ経外科領域に必要なਆ経学的診断方法、
ਆ経学的補助検査法、術前術後患者の管理方法、
ો生術及びٹ急患者の処置、そして手術の基本
的な技術を修得し実践することができるように
なる。

１ õç		患者との間に良いコミュニケーションをอって問
診を行い、総合的かつ全人的にとらえることが
でき、その病歴聴取と記載ができる。

２ õç		バイタルサインの把握、意識状態の把握、頭ܱ
部の診察、ਆ経学的検査を行うことができる。

３ õç		頭部・ܱ部単७ࡱ影、CT・MRI検査、血
管ࡱ影検査、ਆ経生理学的検査などਆ経外
科診療に必要な種々の検査の、個々の症例に
ԙける意義を理解し、正常と異常所見の相ҧを
判断できる。

４ õç				臨床ਪ論によりਆ経系疾患の的確なؑ別診断
をڍげることができる。

５ õç		ਆ経外科疾患の緊急対応とप術期管理の
基本を理解し指示に対応することができる。

６ õç		手術症例のインフォームドコンセント文書を作成
することができる。

7 õç		学術論文を解釈し症例報告することができる。

３ ．評価基準
　臨床実習は全ての出席を必要とする。病気等による欠席の場合は診断書の提出を必要とする。正当
な事༝のない出席日数不者に補習は行わない。各実習への出席（原則１00ˋ）、カンファレンスなど
での学習態度、基本事項の理解度、実習終ྃ時に提出する臨床実習評価表および担当患者症例報告を
もとに、ਆ経外科の成を総合的に̑ஈ階評価で行う。臨床実習評価表において、指導教官名など
必要事項を記入しアトカム評価の自己評価を記入する。アトカム評価の教育評価は担当教官によ
り記入される。担当患者症例報告は主訴、現病歴、入院時検査結果、治療内容、治療後経過などを要
領よくまとめ、֘当疾患の疫学、病態、ؑ別診断、標準治療、予後などを記載し、担当症例との相ҧ
点などを考察する（A̐で概ね̑ϖージとし参考文献を記載する）。患者の個人情報の記載はྸ、性
別のみとする。提出レポート内容につき不備がある場合は再提出を行う。再提出においても重大な不
備がある場合は、ਆ経外科での実習の合൱について検討する。
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ප౩集合後、ड͚ͪ࣋患者ʹ͖ͭిࢠカルテ͔らใऩ集
SC6 カンファレンス 	 多職種 
 に参加

ප౩カンファレンス
指導医に報告後、帰宅

Λࢦಋҩʹใ͠ࠂ、ͦのରࡦʹͭいͯ౼ٞ͢Δ

午前தʹඞ要な検査等、ϓϩϒレϜϦスト࡞

*$ಉ੮ɻࢦಋҩࢣと検査݁Ռʹ͖ͭ検౼άルーϓ学習

アセスメント、カルテ記ೖ、໌日Ҏ߱の検査ೖྗ

ಋҩとප౩処置　खज़見学、৵ऻ的検査見学ࢦ

処置の֬ೝΛࢦಋҩʹґཔ

վળʹ͖ͭࢦಋҩ͔らレクチャー

༦ํの回診　ࢦಋҩʹΑΔカルテチェック

ड͚ͪ࣋患者回診
ਆ経症状診察

֤時間ઃఆࢦಋʹ͋ͨΔҩܾ͕ࢣఆ

４ ．臨床実習のユニット内容
一日の基本的な流れ（ਆܦ外科）
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当科の臨床実習では、クリニカルクラークシップによる指導医の個別指導学習を基本としている。
第１週
曜日 時　　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　　法 教育媒体 教員

人数 評価法 教員名

月 8 :00～
� 9 :00

5 D病棟
カンファレンス
ルーム

病棟カンファレンス
病棟回診

入院患者について、病態、治療
方針などを理解する

討議 患者資料 ９ 出席　 教 員 全 員

9 :00～
� 10:00

5 D病棟
検査室

オリエンテーション ２週間の指導教員と受持患者の
紹介をうける

説明 臨床実習
時間割

１ 病 棟 医 長

10:00～
� 12:00

5 D病棟 神経学的検査
病歴の作成

受持患者の病歴を正確に聴取
し、神経学的診断法を習得する

患者紹介
実技指導

患者資料 ２ 担 当 医

13:30～
� 15:00

5 D病棟
検査室

病棟カンファレンス 受け持ち患者について指導教員
と討議を行い、問題点を抽出す
る。

実習 患者資料 ５ 担 当 医

16:00～
� 16:45

5 D病棟
カンファレンス
ルーム

術前カンファレンス 今週の手術症例の術前検討会に
出席し疾患の診断、治療法につ
いて習得する。

討議 患者資料 ９ 教 官 全 員

16:45～
� 17:00

5 Dカンファレ
ンスルーム

抄読会 最新論文を抄読する。 討議 文献 ９ 教 官 全 員

火 9 :00～
� 12:00

手術室 手術見学 脳神経外科手術の実際と基本的
手技についての概念を学ぶ（指
導教員により内容の変更あり）

手術見学
実技指導

患者、モニター、
周辺機器

３～４ 手術チーム

14:00～
� 17:00

5D病棟
面談室 2

非常勤講師による
臨床講義

脳神経外科の各分野におけるエ
キスパートによる少人数講義を
行い、新たな知見を得る

講義 資料 １ 担 当 講 師

水 8 :50～
� 12:00

５D病棟
検査室

講義・実演 神経診察方法について学ぶ 実技指導 学生医師同士 ２ 担 当 医

13:00～
� �17:00

５D病棟 病棟実習 受持患者の病歴を正確に聴取
し、神経学的診断法を習得する
また、検査、処置に同行する（指
導教員により内容の変更あり）

実技指導 患者資料 １ 担 当 医

木 7 :45～
�　 9 :00

５D病棟
カンファレンス
ルーム

病棟カンファレンス
病棟回診

入院患者について、病態、治療
方針などを理解する

討議 患者資料 ９ 教 員 全 員

9 :00～
�　12:00

手術室 手術見学 脳神経外科手術の実際と基本的
手技についての概念を学ぶ（指
導教員により内容の変更あり）

手術見学
実技指導

患者、モニター、
TV、周辺機器

３～４ 担 当 医

13:00～
�　17:00

手術室
５D病棟

手術見学
術後管理実習

脳神経外科手術後の患者管理、
検査を見学する（指導教員によ
り内容の変更あり）

手術見学
実技指導

患者および
周辺機器

３～４ 担 当 医

金 9 :00～
� 12:00

脳神経外科外来 外来実習 外来患者の病歴聴取、神経学的
診断法を習得する　受持患者の
検査、処置に同行する（指導教
員により内容の変更あり）

見学
実技指導

患者 ２～３ 担 当 医

15:00～
� 17:00

５D病棟
カンファレンス
ルーム

術後カンファレンス 今週の手術症例の術後検討会に
出席し、担当症例につきプレゼ
ンテーションを行い、疾患の診
断、治療法について習得する

討議 患者資料 ９ 教 員 全 員
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第２週目
曜日 時　　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　　法 教育媒体 教員

人数 評価法 教員名

月 8 :00～
� 9 :00

５D病棟
カンファレンス
ルーム

病棟カンファレンス
病棟回診

入院患者について、病態、治療
方針などを理解する

討議 患者資料 ９ 出席 教 員 全 員

9 :00～
� 12:00

外来 外来自習 担当教官と外来治療における神
経治療を学ぶ

実習 患者資料 ３ 担 当 医

10:00～
� 12:00

５D病棟 神経学的検査
病歴の作成

受持患者の病歴を正確に聴取
し、神経学的診断法を習得する

患者紹介
実技指導

患者資料 ２ 担 当 医

13:30～
� 15:00

５D病棟
検査室

病棟カンファレンス 受け持ち患者について指導教員と
討議を行い、問題点を抽出する。

実習 患者資料 ５ 担 当 医

16:00～
� 16:45

５D病棟
カンファレンス
ルーム

術前カンファレンス 今週の手術症例の術前検討会に
出席し疾患の診断、治療法につ
いて習得する。

討議 患者資料 ９ 教 官 全 員

16:45～
� 17:00

５Dカンファレ
ンスルーム

抄読会 最新論文を抄読する。 討議 文献 ９ 教 官 全 員

火 9 :00～
� 12:00

脳神経外科医局 ハンズオン 顕微鏡外科術の練習を行う 実習 顕微鏡 １ 大 学 院 生

14:00～
� 17:00

５D病棟
面談室２

非常勤講師による
臨床講義

脳神経外科の各分野におけるエ
キスパートによる少人数講義を
行い、新たな知見を得る

講義 資料 １ 担 当 講 師

水 8 :50～
� 12:00

５D病棟
検査室

講義・実演 神経診察方法について学ぶ 実技指導 学生医師同士 ２ 担 当 医

13:00～
� �17:00

５D病棟 病棟実習 受持患者の病歴を正確に聴取
し、神経学的診断法を習得する
また、検査、処置に同行する（指
導教員により内容の変更あり）

実技指導 患者資料 １ 担 当 医

木 7 :45～
�　 9 :00

５D病棟
カンファレンス
ルーム

病棟カンファレンス
病棟回診

入院患者について、病態、治療
方針などを理解する

討議 患者資料 ９ 教 員 全 員

9 :00～
�　12:00

手術室 手術見学 脳神経外科手術の実際と基本的
手技についての概念を学ぶ（指
導教員により内容の変更あり）

手術見学
実技指導

患者、モニター、
TV、周辺機器

３～４ 担 当 医

13:00～
�　17:00

手術室
５D病棟

手術見学
術後管理実習

脳神経外科手術後の患者管理、
検査を見学する（指導教員によ
り内容の変更あり）

手術見学
実技指導

患者および
周辺機器

３～４ 担 当 医

金 9 :00～
� 12:00

脳神経外科外来 外来実習 外来患者の病歴聴取、神経学的
診断法を習得する　受持患者の
検査、処置に同行する（指導教
員により内容の変更あり）

見学
実技指導

患者 ２～３ 担 当 医

15:00～
� 17:00

５D病棟
カンファレンス
ルーム

術後カンファレンス 今週の手術症例の術後検討会に
出席し、担当症例につきプレゼ
ンテーションを行い、疾患の診
断、治療法について習得する

討議 患者資料 ９ 教 員 全 員
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5 ．集合場所・時間
　初日（月曜日）は̔時00分に̑D病棟カンファレンスルームに集合。以後は前日に指示する。週に
より予定が変更されることがあるため、ਵ時、指導医や病棟医長に確認をとること。欠席する場合は、
欠席当日午前̕時までにਆ経外科病棟医長（T&L : 077-５４8-２２５7　̑D病棟）まで連絡すること。
　ঘCOVID-１9対策のため病院内への学生の立ち入りが制ݶされる事態にあっては、１0時00分に臨床
研究棟̏階ਆ経外科医局に集合とする。

6 ．学生へのメッセージ・注意事項等
̍）患者にするに;さわしいਗ਼ܿな・身なりおよび言༿ݣいをする。
̎）患者診療情報についてコϐーをとることや他言することをېずる。
̏）	臨床実習前には、必ず、解剖学の授業で習った中ਆ経系の解剖および放射線診断学で学習した

CTやMRなどの画像診断を෮習しておく。
̐）	担当医の指導のもとに患者を受持ち、診察・検査・採血・処置・手術など、診断・治療行ҝに

積極的に参加する。臨床実習を通してٙ問・質問があれば、ԕ慮なく申し出て、各担当医と討議
し、実習の間に解決するようにめる。

̑）学生自身の自主性をଚ重し、自学自習の態度を身につける。
̒）̑D病棟内検査室の図書は自༝に活用してよいが、病棟外への持出しはېずる。
̓）カンファレンス中、講義中のޠࢲ、居りはېずる。
̔）患者の通行のげになってはならない。また࿓下、階ஈ等でのスマートフォンの使用をېずる。

7 ．臨床実習（アドバンス）概要
　̎週間の臨床実習ののち、さらにਆ経外科について理解を深めたい場合に参加していただき、各
人の要望に応じて以下の実習を行うことができる。

̍）	病棟での臨床実習内容を܁りฦしつつ、到達度により内容を高度にし、ਆ経外科的手技の習得
および希望に応じて実際の手術への参加も行う。

̎）臨床およびベッドサイドにおける基本手技を各主治医に同行して体得する。
̏）	顕微鏡手術、血管内手術、内視鏡手術などの講義・実習を通して、ਆ経外科に関する手術手

技の初歩を体得し、希望に応じて実際の手術に参加する。
̐）緊急入院患者への対応を主治医に同行しながら経験、体得する。
̑）	臨床研究、基礎研究（腫瘍、てんかん、動脈ᚅ研究など）への理解を深め、実際の研究活動

に参加する。
̒）期間中に開࠵されるਆ経外科に関する学会、研究会に参加し、希望に応じて発表する。
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ࣖඓҺ科・頭ᰍ部外科

1 ．担当教員
教 授　　ਗ਼水　史 助 教　　中村　ޗܓ
准 教 授　　大　成 助 教　　村ඌ　哉
講 師　　ਆ前　英明 医 員　　ਗ਼水　志೫
講 師　　ౢށ　一郎 医 員　　ງ井　ᠳ平
助 教　　松本　ߊ治 医 員　　須藤　ஐ之
助 教　　新井　宏幸 医 員　　川　憲人
助 教　　大ߐ祐一郎 医 員　　田　ஐ紀

２ ．ねらいと学修目標
ねらい 学修目標

　ࣖඓҺ科・頭ᰍ部外科の診療を経験するた
めに、基本的な検査や手術症例を担当し、ミニ
レクチャーに参加することで、ࣖඓҺ科・頭
ᰍ部外科一般の手技、検査、手術を理解する。

１ õç	患者に対して深いܟ意とࢥいやりを示し、患
者എܠに慮した全人的医療を実践できる。

２ õç	外来診察見学、ࣖඓ科診察実習を経験し、
患者の病歴聴取、身体診察、基本臨床手技
等ができる。

３ õç	聴力検査、平ߧ機能検査、ᰍ部エコー検査等
を見学し、検査結果を解釈することができる。

４ õç	担当した症例の手術には手ચいをしてਗ਼ܿ
の状態で参加し、カンファレンス等で
プレゼンテーションができる。

５ õç	担当した症例をまとめ、&BMに基づいて関
連情報を分析し、レポートを提出する。

３ ．評価基準
　（̍）出席を評価
　（̎）カンファレンスで症例の手術経過を発表する呈示力を評価
　（̏）担当症例のレポートの内容、まとめ討論時の疾患理解を評価
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４ ．臨床実習のユニット内容

外来実習
外来患者の診察法を学び、ࣖඓҺ科・頭ᰍ部外科担当患者の病歴聴取、身体診察

などに立てる

と回診ࢣಋʹ当ͨΔҩࢦ
担当医の指導のもと、病棟で患者さんを診察する

検査実習、ٛߨ
ࣖඓҺ科疾患を理解し、聴力検査、
平ߧ機能検査、ᰍ部エコー検査などを

学ぶ

खज़ࢀՃ
ਗ਼ܿの状態で参加する。事前に手
術書をよく読み、術中の術者からの質

ٙにえる

担当患者のカルテΛ֬ೝ͠、患者͞Μのঢ়ଶΛѲ͢Δ

Θ͔らな͔ͬͨΛࣗ分Ͱษ͢ڧΔ

担当患者とͦの࣬患ʹͭいͯ、レポートΛ࡞ͯ͠ใ͢ࠂΔ

一日の基本的な流れ（ࣖඓҺ科・಄ᰍ෦外科）
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第 1週
曜日 時　　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　　法 教育媒体 教員

人数 評価法 教員名

月 9 :00～ 耳鼻咽喉
科・頭 頸
部外科教
室会議室

ガイダンス 実習案内、
担当患者割当、レポート作成の説明

講義 実習予定表 １ 出席 大 脇

10:00～ 手術室 手術見学 手術実習、担当患者の診察 実習 手術患者 ２ 出席 担当教官

13:00～ 手術室 手術見学 手術実習、担当患者の診察 実習 手術患者 ２ 出席 担当教官

火 ９:00～ 外来 外来実習 耳鼻咽喉科・頭頸部外科疾患
（一般、中耳、めまい、アレルギー）
の理解

実習 外来患者 ４ 出席 清 水
神 前
中 村
大 江

13:00～ 外来 実習 診察実習、聴力検査 実習 １ 出席 堀 井
池 田

14:00～ 外来 講義 気管カニューレ 講義 １ 出席 松 本

15:00～
� 16:30

病棟 回診
カンファレンス

病棟回診、
カンファレンス、手術症例の発表

実習 入院患者 ２ 出席 清 水
大 脇
戸 嶋

水 ９:00～ 外来 外来実習 耳鼻咽喉科・頭頸部外科疾患
（一般、音声、嗅覚・味覚）
の理解

実習 外来患者 ４ 出席 清 水
大 脇
中 村

13:00～ 手術室 手術実習 手術実習、担当患者の診察 実習 手術患者 ２ 出席 担当教官

14:30～ 外来 講義 中耳の解剖と疾患 講義 資料 １ 出席 大 江

木 ９:00～ 外来 外来実習 耳鼻咽喉科・頭頸部外科疾患
（一般、甲状腺疾患、頭頚部腫瘍）
の理解

実習 実習器具 ４ 出席 大 脇
神 前
新 井
松 本

13:00～ 手術室 手術実習 手術実習、担当患者の診察 実習 手術患者 ２ 出席 担当教官

14:00～ 外来 講義 アレルギー性鼻炎 実習 資料 １ 出席 神 前

15:00～ 外来 実習 耳鼻咽喉科救急疾患 実習 実習器具 １ 出席 中 村

金 ９:00～ 外来 外来実習 耳鼻咽喉科・頭頸部外科疾患
（一般、鼻副鼻腔・顔面外傷）
の理解

実習 外来患者 ４ 出席 戸 嶋
大 江
中 多
新 井

14:00～ 外来 実習 頸部エコー 実習 実習器具 １ 出席 川 北
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第 ２週
曜日 時　　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　　法 教育媒体 教員

人数 評価法 教員名

月 ９:00～ 外来 外来実習 耳鼻咽喉科・頭頸部外科疾患
（一般、難聴・めまい・補聴器）
の理解

実習 外来患者 ４ 出席 戸 嶋
清 水 志
大 江
村 尾

13:00～ 手術室 手術実習 手術実習、担当患者の診察 実習 手術患者 ２ 出席 担当教官

火 ９:00～ レポート作成

13:00～ 病棟 講義 耳鼻咽喉科感染症 講義 資料 １ 出席 堀 井

14:00～ 病棟 講義 画像診断 講義 資料 １ 出席 新 井

15:00～
� 16:30

病棟 回診
カンファレンス

病棟回診、
カンファレンス、手術症例の発表

実習 入院患者 ２ 出席 清 水�
大 脇
戸 嶋

水 ９:00～ レポート作成

11:00～ 病棟 講義 国試に出そうな疾患 実習 資料 １ 出席 村 尾

13:00～ 手術室 手術実習 手術実習、担当患者の診察 実習 手術患者 ２ 出席 担当教官

16:00～ 外来 実習 平衡機能検査 実習 実習器具 １ 出席 池 田

木 ９:00～ レポート作成

13:00～ 手術室 手術実習 手術実習、担当患者の診察 実習 手術患者 ２ 出席 担当教官

金 ９:00～ 手術室 手術実習 手術実習 実習 手術患者 ２ 出席 担当教官

14:00～ 医局 まとめ レポートのプレゼンテーション 討論 レポート １ 出席
レポート

戸 嶋
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5 ．集合場所・時間
　初日：̕時00分　ࣖඓҺ科・頭ᰍ部外科学講座会議室
　初日のΨイμンスで実習の集合場所・時間や講義日程等、レポート作成などࣖඓҺ科臨床実習に
ついて説明します。

6 ．学生へのメッセージ・注意事項等
　臨床実習においては出席点が最重要評価項目となります。
　ࣖඓҺ科・頭ᰍ部外科実習は各教官のミニレクチャーを中心に、外来実習、手術実習を行います。
　ࣖඓҺ科・頭ᰍ部外科は、ࣖ科手術、ඓ副ඓߢ手術、Һ頭手術、頭ᰍ部腫瘍手術や血管合を
必要とする再ݐ手術など、顕微鏡や内視鏡をར用した多種多༷な手術加療を行うとともに、気道を中
心とした感染症やめまい、聴、アレルΪー、ᄿ覚味覚、音、ᅞ下などの内科的疾患にも対処して
います。
　ٙ問点がありましたら、気ܰに質問してください。
　欠席の場合は、欠席当日の午前̕時にࣖඓҺ科医局（T&L 077-５４8-２２６１）および学生課へ連絡を
すること。

7 ．臨床実習（アドバンス）概要
（研修内容）
　̍週間ごとに、割り当てられた専門分野の教官（オーベン）のもとで研修を行います。ࣖ、ඓ、頭
ᰍ部腫瘍、ࣖඓҺ科一般の̐分野を中心に外来、手術見学を行います。
　①	ࣖ （ຫ性中ࣖ炎・真च腫性中ࣖ炎などの中ࣖ疾患、メニエール病・ಥ発性聴などの内ࣖ疾患、

（内ࣖຒ込術といった手術など室形成術や人ޑ
　②	ඓ（アレルΪー性ඓ炎・ຫ性副ඓߢ炎などඓ副ඓߢ疾患、ඓ内視鏡手術、إ面骨ંなど）
　③頭ᰍ部腫瘍（ઉ癌・下Һ頭癌・頭癌などの頭ܱ部悪性腫瘍、ߕ状થ腫瘍など）
　④	ࣖ ඓҺ科一般（ࣖඓҺ科診察法、ፏ౧摘出術・気管切開術・ඓ出血ࢭ血法といった手技の理

解など）

　また、各週に༷々な講義や実習をا画しています。そして以下の項目を習得することを目指します。
１ ．ֹ帯鏡、ࣖ鏡、ファイバースコープを用いたࣖඓҺ頭の診療
２ ．聴力検査、平ߧ機能検査など各種生理機能検査の施行と検査結果の解釈
３ ．頭ᰍ部疾患に対する単७̭線、̘̩、̢̧̞などの画像診断
４ 除去、ࣖચড়、ඓ処置などの基本的な外来処置ࣖ．
５ ．中ࣖ炎、副ඓߢ炎、ፏ炎、異物（外ࣖ道、ඓߢ、Һ頭）など代表的な疾患の初期治療
６ ．ඓ出血、めまい、気道閉塞などの疾患に対するٹ急処置の理解
7 手術、ፏ手術、気管切開術、頭ᰍ部腫瘍手術などの理解ߢ室形成手術、ඓ副ඓޑ．
8 ．頭ᰍ部悪性腫瘍に対する放射線・化学療法などの治療計画の立案
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子診療科、ঁ性診療科

1 ．担当教員
教 授　　村上　　節 助 教　　西村　ى
講 師　　ּ原　恭子 助 教　　所　　৳介
講 師　　௰　ढ़一郎 助 教　　Ֆ田　郎
講師（学内）　　ఱ野　　 助 教　　٢野　ෙඒ
助 教　　高橋　顕雅 特 任 助 教　　出口　真理
助 教　　ܡ　　大輔 特 任 助 教　　山田　一و
助 教　　林　　߳ཬ

２ ．ねらいと学修目標
ねらい 学修目標

　ঁ性の生理・病理を理解し、診療の基本を身
につける。

１ ．	病棟患者を受け持ち、チームの一員として患
者の診療に参加し、カルテを記載する。

２ ．	受け持ち以外の患者についても、疾病や病
態、状況等を把握し、問題点を考察する。

３ ．	৷ならびに分สの正常と異常を理解した上
で、分สに立ち会う。

４ ．	骨൫臓器の解剖を理解した上で、手術に助
手として参加する。

５ ．	内視鏡手術の特性を理解した上で、腹ߢ鏡
下のᭆ子操作を実践する。

６ 、人科学に関連する課題についてௐべ්࢈	．
記述し、説明する。

３ ．評価基準
１ ．	出席点の評価を重要項目とし、全出席を要求します。ただし、発などの体ௐ不良時は、適切に

教官に連絡すれば欠席ѻいにはしません。
２ ．	実習期間中に受け持った症例について、診療録（練習用のࢴカルテ）の提出を求めます。また、

カンファレンスにおける症例のプレゼンテーションも評価の対象です。
３ ．レポート課題については、メールでレポート提出を求めます。
　　提出期ݶは実習最終日です。
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４ ．臨床実習のユニット内容

ேの回診
受け持ち患者の診療録を参照し、間の情報を収取した後、	問題点を整理し、担当医に報告

する。	前日に立てた本日の行動計画を確認、修正する。	

後理࣐
手術や分สの総ׅを行い、その後の管理に
おける問題点を担当医とともに検討する。

また、手術や分สの記録、病理৫標本の
整理、輸液や᙭௧などの基本的管理計画を

担当医とともに行う。

チーϜ回診
担当医とともに

病室の回診および病棟診察を行う。

खज़なͲ
担当医とともに

手術や分สに参加する。

チーϜ回診
担当医とともに

病室の回診および診察を行う。

৽نೖӃ患者へのରԠ
外来診療録を参照し、入院後の管理方針に

ついて、担当医とともに検討する。

検査
・内診
・超音波検査
・ࣇ心ഥ数ਞ௧

　等に参加し、
　その実際を理解
　する。

ප౩処置
・子宮鏡検査
・子宮内容除去術
・༽水検査

　等に参加し、
　その実際を理解
　する。

診ྍの記
担当症例の診療記録を記載し、担当医のチェックを受ける。

カンファレンス͘͠ϒϦーフΟンά

ここでは担当症例以外の症例への理解を深め、問題点を考える。
担当医とともに明日の予定を計画したのち帰宅する。

一日の基本的な流れ（ࢠ診ྍ科、ঁੑ診ྍ科）

実習ॳ日ʹ担当ҩ、担当ྫΛܾఆ͢Δɻ
担当ҩのड͚ͪ࣋患者ʹͭいͯ、一ॹʹ学Ϳɻ
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第 1週
曜日 時　　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　　法 教育媒体 教員

人数 評価法 教員名

月 ８:00～ ６Ａ病棟 オリエンテーション スケジュール確認
症例・担当医の割り当て

座学 予定表 １ 出欠 笠 原

８:30～ 第２会議室
（病院２階）

産婦人科カンファレンス 病棟スタッフへの挨拶、自己紹介、
各自の目標を表明する。
担当医紹介・知識の整理

座学 カンファレンス 13 出欠
ディスカッ

ション

村 上
笠 原

辻
天 野
高 橋

桂
林

西 村
所

花 田
吉 野
出 口
山 田
（上記を
以下＊で
示す）

10:00～ ６Ａ病棟 病棟研修 病棟における診療業務に立ち会う、
などの従来型の実習だけでなく診
療チームの一員として、積極的に参
加する。（上記を以下＊＊で示す）

担当医とともに
行動

患者 13 出欠 ＊

11:00～ スキルズラボ棟
２階

実技実習（２名） 腹腔鏡シミュレーターによる実習
を経験する。

実技 シミュレーター １ 〃 村 上

13:00～ スキルズラボ棟
２階

実技実習（３名） 〃 座学 　〃 １ 〃 村 上

14:30～ ６Ａ病棟 生殖・妊孕講義 知識の獲得 座学 講義 １ 〃 花 田

15:30～ ６Ａ病棟 病棟研修 ＊＊ 担当医とともに
行動

患者 〃 ＊

16:30～ 病棟ブリーフィング 強制の当直はしない。但し受持ち妊
婦の分娩に立会いを希望する際に
は当直可。

（上記を以下＊＊＊で示す）

症例 13 出欠
ディスカッ

ション

火 ８:15～ ６Ａ病棟
手術室

手術見学
手術介助
病棟研修

＊＊ 担当医とともに
行動

患者 13 出欠
ディスカッ

ション

＊

16:30～ ６Ａ病棟 病棟ブリーフィング ＊＊＊ 　〃 症例 13 出欠
ディスカッ

ション

＊

水 ８:15～ ６Ａ病棟
手術室

手術見学
手術介助
病棟研修

＊＊ 担当医とともに
行動

患者 13 出欠
ディスカッ

ション

＊

16:30～ ６Ａ病棟 病棟ブリーフィング ＊＊＊ 　〃 症例 13 出欠
ディスカッ

ション

＊

木 ８:15～ ６Ａ病棟
手術室

手術見学
手術介助
病棟研修

＊＊ 担当医とともに
行動

患者 13 出欠
ディスカッ

ション

＊

16:30～ ６Ａ病棟 病棟ブリーフィング ＊＊＊ 　〃 症例 13 出欠
ディスカッ

ション

＊

金 ８:15～ ６Ａ病棟
手術室

手術見学
手術介助
病棟研修

＊＊ 担当医とともに
行動

患者 13 出欠
ディスカッ

ション

＊

９:00～
� 12:00

母子診療科
外来

妊婦健診見学（１名） 知識の整理 見学 患者 １ 出欠 外 来
担 当 医

16:30～ ６Ａ病棟 病棟ブリーフィング ＊＊＊ 担当医とともに
行動

症例 13 出欠
ディスカッ

ション

＊
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第 ２週
曜日 時　　間 室　　名 ユニット 目的 方法 教育媒体 教員

人数 評価法 教員名

月 ８:30～ 第２会議室
（病院２階）

産婦人科カンファレンス 知識の整理 座学 カンファレンス 13 出欠
ディスカッ

ション

＊

10:00～ ６A病棟 病棟研修 ＊＊ 担当医とともに
行動

患者 13 出欠 ＊

13:15～ ６A病棟 NICUカンファレンス 小児科との連携によるチーム医療
を学ぶ（他職種）。

座学 症例 ３ 〃 辻
桂
所

14:00～ ６A病棟 病棟研修 ＊＊ 担当医とともに
行動

患者 13 〃 ＊

16:30～ ６A病棟 病棟ブリーフィング ＊＊＊ 症例 〃 出欠
ディスカッ

ション

＊

火 ８:15～ ６A病棟
手術室

手術見学
手術介助
病棟研修

＊＊ 担当医とともに
行動

患者 13 出欠
ディスカッ

ション

＊

９:00～
� 12:00

母子診療科
外来

妊婦健診見学（１名） 知識の整理 見学 患者 １ 出欠 外 来
担 当 医

16:30～ ６A病棟 病棟ブリーフィング ＊＊＊ 担当医とともに
行動

症例 13 出欠
ディスカッ

ション

＊

水 ８:15～ ６A病棟
手術室

手術見学
手術介助
病棟研修

＊＊ 担当医とともに
行動

患者 13 出欠
ディスカッ

ション

＊

９:00～
� 12:00

母子診療科
外来

妊婦健診見学（１名） 知識の整理 見学 患者 １ 出欠 外 来
担 当 医

16:30～ ６A病棟 病棟ブリーフィング ＊＊＊ 担当医とともに
行動

症例 13 出欠
ディスカッ

ション

＊

木 ８:15～ ６A病棟
手術室

手術見学
手術介助
病棟研修

＊＊ 担当医とともに
行動

患者 13 出欠
ディスカッ

ション

＊

９:00～
� 12:00

母子診療科
外来

妊婦健診見学（1名） 知識の整理 見学 患者 1 出欠 外 来
担 当 医

14:30～ ６A病棟 産科講義 知識の獲得 座学 講義 1 〃 交 代 制

16:30～ ６A病棟 病棟ブリーフィング ＊＊＊ 担当医とともに
行動

症例 13 出欠
ディスカッ

ション

＊

金 ８:15～ ６A病棟
手術室

手術見学
手術介助
病棟研修

＊＊ 担当医とともに
行動

患者 13 出欠
ディスカッ

ション

＊

９:00～
� 12:00

母子診療科
外来

妊婦健診見学（１名） 知識の整理 見学 患者 １ 出欠 外 来
担 当 医

15:00～
� 16:00

医師臨床
教育センター

吸引分娩実習 分娩シミュレーターによる実習を
経験する。

実技 シミュレーター １ 出欠 笠 原

16:30～ ６A病棟 病棟ブリーフィング 症例プレゼンテーション
病棟スタッフへの挨拶

診療録提出 症例 13 出欠
ディスカッ

ション

＊
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5 ．集合場所・時間
　第̍週の月曜日朝̔時に病院̒階の̒A病棟カンファレンスルーム集合。オリエンテーションを行
い、̎週間の予定表をするので集合場所・時間を確認して下さい。

6 ．学生へのメッセージ・注意事項等
　ঁ性を対象とする診療科ですので、とりわけਗ਼ܿで節度ある身だしなみを心がけてください。உ性
はシャπに白ҥの場合ωクタイのண用を求めます。またஉঁとも߳水等の使用は߇えてください。
　子診療科・ঁ性診療科では担当医と行動を共にし、より実践的な実習を目指しています。そのた
め出席を重視しており無断欠席はڐされません。また、自主学習のための課題に取りむことも考慮
し、講義形式の座学の時間は数コマにཹめています。質問があれば、毎日の実習の中で担当医にਘね
てください。カンファレンスでの質問も、学習効果を高めますので、ԕ慮は無用です。
　なお、各人の診療録は病棟から持ち出しࢭېです。個人情報の取りѻいには最大ݶの注意をって
下さい。

7 ．臨床実習（アドバンス）概要
期医学、්人科腫瘍学、生৩医学、その他のঁ性医学に分࢈人科の領域は、大きく分けて、प්࢈　
かれており、アドバンスコースでは、各人の希望に合わせて、̎週間の臨床実習（クリニカルクラー
クシップ）では十分に触れられなかった領域を学ぶことや、あるいはさらに内容を深めて経験を積む
ことが可能で、これらの機会を通じて、将来自分の進むべき道に対する情報を提供します。
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ൻ　　器　科

1 ．担当教員
教　　　授　　河内　明宏 助　　　教　　永澤　之
准　教　授　　成田　充߂ 助　　　教　　ۼ田　成ण
講　　　師　　上仁　数義 助　　　教　　場　人
講　　　師　　影山　　進 医　　　員　　馬ᆘ　雅人
講師（学内）　　٢田　也 医　　　員　　城　　文泰
助　　　教　　田　ߊ典 医　　　員　　中川　ᠳଠ

２ ．ねらいと学修目標
ねらい 学修目標

　ਛ・࿏系、生৩系の構造と機能を理解し、主
な疾患の病態生理、原因、症候、診断と治療（外
科的・内科的）についてレクチャーおよび教員の
指導のもとに自らの手を動かして学ぶ（診療参
加型臨床実習：クリニカル・クラークシップ）。

１ ．	患者のプライバシーやᠤஏ心に対して十分な
慮ができる。

２ ．	あらΏる階の患者から的確に病歴が聴取
でき、POSに則った診療録記載ができる。

３ ．	外科系医師として必要なਗ਼ܿ操作・基本手技
にਫ਼通し、同時にൻ器科におけるٹ急処置
を行える。

４ ．	腹部および外ӄ部の基本的診察、手診、
腸診を的確に行える。

５ ．	検、ᕓ顕微鏡所見、血液生化学検査、
各種の腫瘍マーカー結果を的確に解釈できる。

６ ．	各種画像診断の理解とその基本的読影がで
きる。

7 ．	࿏造影法の実際を理解し、造影剤アレル
Ϊーに対する理解をし、あわせてその読影
力をつける。

8 ．	ᡦ道鏡、管鏡、腹ߢ鏡などの内視鏡
診断・治療を説明できる。

9 ．	各種のൻ器悪性腫瘍の診断とその治療、
特に化学療法を中心とした集学的治療を概
説できる。

１0．	ਆ経因性ᡦ、࿏通過োを来たす疾患
について、診断と治療を説明できる。

１１．	࿏結ੴ症、࿏感染症について、原因、
診断と治療を説明できる。

１２．	ਛ・࿏・性器の先ఱ異常の診断・治療に
ついて説明できる。

１３．	உ性不、アンドロロジー、性機能োに
ついて概説できる。

１４．	高ྸஉ性のഉো、特に前立થ疾患の診
断と治療が説明できる。

１５．	ঁ 性のഉো、特にࣦېや骨൫臓器
について、その検査法と治療について説明
できる。

１６．	ൻ器科手術について概説でき、手術時の
基本操作（ࢭ血、結ា、๓合）を体得する。

１7．	ൻ器科内視鏡手術、腹ߢ鏡手術、ロϘッ
ト支ԉ下手術の内容を説明できる。
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３ ．評価基準
１ õ 臨床実習の評価は出席が基本となる（出席点）。
２ õ 行動目標に対する評価は大学が定めた評価表を使用して評価を行う。
３ õ 担当患者のサマリーを定めた༷式に沿ってレポート作成を行う。
４ õ 上記 １ õ ２ õ ３ õから総合的に最終評価とする。

４ ．臨床実習のユニット内容

・病歴を取りカルテ・レポートに記載
・理学的所見を取りカルテ・レポートに記載
・手術に参加する
・検査・処置に参加する
・ٙ問点について自己学習を行う

担当ҩとϛニカンファレンス
・得た情報を報告し診療計画を検討
・手術記録を作成
・患者サマリーを作成

・その日行った実習を担当医に報告
・病歴、理学的所見、診療計画、手術記録、患

者サマリーのチェックを受ける
・必要に応じて担当医と༦方の回診

ͦの日の༧ఆΛ担当ҩと૬ஊ・֬ೝ͢Δ

担当ҩʹ࠷ऴใࠂ後、ؼ

一日の基本的な流れ（ൻ器科）

集合時間・場所
担当ҩ͕ܾఆ

時間
担当ҩ͕ܾఆ

時間
担当ҩ͕ܾఆ

─ 107 ─



第 1週
曜日 時　　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　　法 教育媒体 教員

人数 評価法 教員名

月 ９:30～
� 12:00

泌尿器科
医局会議室

オリエンテーション 泌尿器科学総論と実習の概要を学習す
る

レクチャー DVD
スライド

１ 質問 河 内

14:00～
� 17:10

手術室 泌尿器科手術オリエン
テーション

泌尿器科手術について適応、手技を学
び、臨床解剖学の知識を整理する。ま
た、術前、術後の患者の管理法につい
ても学習する。
無菌操作、手洗い、糸結びの基本を体
得する。

レクチャー
手術実習

患者
手術野
病歴
画像情報

１ 質問
評価表

影 山
和 田

火 ９:30～
� 12:40

泌尿器科
外来

外来臨床実習 泌尿器科的な病歴・理学的所見のとり
方を体得する。腹部エコー画像につい
て理解を深める。

病歴の作成
診察

患者、記録用
紙、尿、超音
波診断装置

４ 質問
評価表

河 内
上 仁
永 澤
窪 田

14:00～
� 17:10

泌尿器科
カンファレンス
ルーム

回診と症例カンファレンス １）�泌尿器科のあらゆる疾患について、
理解を深める

２）�臨床所見の解釈の仕方を体得する。
３）症例提示の方法を学ぶ。
４）担当患者の割り当てを行う。

患者回診
カンファレンス

患者
病歴
臨床データ
画像情報

11 質問
評価表

全 員

水 ９:00～ 手術室 手術見学・実習 泌尿器科手術の実際と基本的手技につ
いての概念を学ぶ。無菌操作、手洗い、
糸結びの基本を体得する。

手術実習 患者
手術野
病歴
画像情報

11 質問
評価表

全 員

木 ９:30～
� 12:40

泌尿器科
外来

外来臨床実習 泌尿器科的な病歴・理学的所見のとり
方を体得する。画像全般について理解
を深める。

病歴の作成
診察

患者
画像情報

３ 質問
評価表

影 山
中 川
和 田

14:00～
� 17:10

泌尿器科
カンファレン
スルーム

各種泌尿器科検査 泌尿器内視鏡検査・処置、前立腺生検、
ウロダイナミックスタディーについて
理解を深める。

検査処置見学 内視鏡機器
経直腸エコー
ウロダイナミック

３ 質問
評価表

医 員

金 ９:30～
� 12:40

泌尿器科
外来

外来臨床実習 泌尿器科的な病歴・理学的所見のとり
方を体得する。画像全般について理解
を深める。

病歴の作成
診察

患者
画像情報

3 質問
評価表

成 田
馬 塲
窪 田

14:00～
� 17:10

手術室
病棟

個別手術実習・
担当患者管理

担当入院患者の問診、診察および手術
参加を行い、POSによる患者サマリー、
手術記録を作成する。

手術実習
病棟実習

担当入院患者 11 質問
評価表

レポート

全 員
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第 ２週
曜日 時　　間 室　　名 ユニット 目的 方法 教育媒体 教員

人数 評価法 教員名

月 ９:30～
� 12:40

泌尿器科
外来

外来臨床実習 泌尿器科的な病歴・理学的所見のとり方を
体得する。画像全般について理解を深め
る。

病歴の作成
診察

患者
画像情報

3 質問
評価表

吉 田
城

成 田
上 仁

14:00～
� 17:10

手術室
病棟

個別手術実習・
担当患者管理

担当入院患者の問診、診察および手術参
加を行い、POSによる患者サマリー、手術
記録を作成する。

手術実習
病棟実習

担当入院患者 11 質問
評価表

レポート

全 員

火 ９:00～
� 12:40

透視検査室 泌尿器科透視検査処置 透視下検査、処置の実際について理解を
深める。

検査処置見学 担当患者 1 質問
評価表

レポート

医 員

14:00～
� 17:10

泌尿器科
カンファレンス
ルーム

回診と症例カンファレンス 担当した入院患者の症例提示をおこない、
診断、治療の問題点を探り討議する。

患者回診
カンファレンス
症例提示

患者
病歴
臨床データ
画像情報

11 全 員

水 ９:00～ 手術室
病棟

個別手術実習・
担当患者管理

担当入院患者の問診、診察および手術参
加を行い、POSによる患者サマリー、手術
記録を作成する。

手術実習
病棟実習

担当入院患者 11 質問
評価表

レポート

全 員

木 ９:30～
� 12:00

病棟 担当患者レポート作成 担当患者のサマリーを決められた様式に
従ってレポートを作成する。

レポート作成 患者
病歴
画像情報

４ 質問
評価表

全 員

14:00～
� 17:10

病院スキルズ
ラボ

ロボットシミュレータ実習 ロボット手術をシミュレータで体験し理解を
深める。

検査処置見学
シミュレータ実習

ダビンチシミュ
レータ

３ 質問
評価表

医 員

金 ９:00～
� 12:10

手術室 手術見学実習 泌尿器科手術の実際と基本的手技につい
ての概念を学ぶ。

手術実習 患者
病歴
画像情報

4 質問
評価表

全 員

13:30～
� 16:40

泌尿器科
カンファレンス
ルーム

担当患者症例まとめ 1週間担当した入院患者の治療法、問題
点について総合討論・まとめを行う。

レポート提出 レポート 2 質問
レポート

成 田
影 山
吉 田
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5 ．集合場所・時間
曜日 第̍週ç午前 午後 第̎週ç午前 午後

月 医局会議室 ̕時30分 手術室 １４時 外来 ̕時30分 手術室
̎D病棟 １４時

火 外来 ̕時30分 ̎D病棟 １４時 ಁ視検査室 ̕時30分 ̎D病棟 １４時

水 手術室 ̕時 手術室 １３時３0分 手術室
̎D病棟 ̕時～

木 外来 ̕時30分 ̎D病棟 １４時 ̎D病棟 ̕時30分 スキルζラϘ １４時

金 外来 ̕時30分 手術室
̎D病棟 １４時 手術室 ̕時 ̎D病棟 １３時３0分

6 ．学生へのメッセージ・注意事項等
　身なりには細心の注意をはらうこと。உ子学生はωクタイண用またはケーシ型白ҥண用のこと。
ç １ ．	身体、白ҥは常にਗ਼ܿにอち、௺は必ずく切っておくこと。
ç ２ ．	時間ݫकをྭ行し、臨床実習には積極的・能動的に参加すること。
ç ３ ．	ѻう疾患が性別を問わずプライベートパーπに関わるので、ᠤஏ心に対する慮は十分に行う。

また、腸診等を医学生にڐ可されるのは相当な٘ਜ਼が必要であるので、診察後は感ँの念を
その場で表すこと。グループ間でのޠࢲはઈ対ࢭې。

ç ４ ．	病歴作成時の߸は西ྐྵで記載すること。
ç ５ ．	ٙ 問点や分からない点があれば、その場で教員に質問してよい。
ç ６ ．	臨床実習はすべての出席が求められる。ࢭむを得ない事情があって欠席の場合、当日̕時～

̕時３0分にൻثՊ医ہ（ిɿ÷þþôüûÿôùùþú）まで連絡すること。病気欠席の際には診断書
を提出すること。

7 ．臨床実習（アドバンス）概要
　教員とマンπーマン体制で、個別指導を行う。教員の担当する入院患者を中心として、ൻ器科入
院での診断・治療について、教員の指導のもとに自らの手を動かして学ぶ（診療参加型臨床実習：ク
リニカル・クラークシップ）。具体的には、ᡦ鏡、腹部・経腸的エコー検査、ྲྀ動態検査などの
ൻ器科専門検査を見学実施し学ぶ。また、医学教育用トレーナーによるൻ器科専門の治療的手技

（導、腹ߢ鏡手術基本手技など）を教員が指導する。
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科　　　　　؟

1 ．担当教員
教 授　　大࿏　正人 助 教　　南川　و之
准 教 授　　西৴　良࢚ 助 教　　　　ਸ正
講 師　　澤田　　修 助 教　　岩佐　真紀
講 師　　֟木　雅志 助 教　　一山　༔介
助 教　　澤田　ஐ子

２ ．ねらいと学修目標
ねらい 学修目標

主な؟科疾患について、症例を通じて؟科検査、
診断、治療を学ぶ。

①　疾患の病態や疫学を理解する。
②　主訴からの診断ਪ論をみ立てる。
。科の治療に可能なൣғで参加する؟　③
。科の基本的な診察技能について学ぶ؟　④
⑤　	どのように؟科にコンサルテーションすれ

ばよいかわかる。

３ ．評価基準
以下を総合して評価する。
̍）医療人として適切な行動・態度がおこなえているか、評価する。
̎）実習中、医療安全および感染対策にཹ意しているか、確認する。
。科疾患の発病機構、病態に関し、口頭試問を行う؟（̏
。科にコンサルテーションが必要な症状、所見、疾患に関し、口頭試問を行う؟（̐
̑）症例を通じて、؟科検査の説明、結果の解釈に関し、発表する。
̒）症例を通じて、؟科疾患の内科的または外科的治療を説明する。
̓）症例に関し、医療情報管理、個人情報อ護を९कしているか、確認する。
̔）	担当症例について、問診、؟科検査および解釈、ؑ別診断、治療方法に関し、レポートをまとめ、

提出する。
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４ ．臨床実習のユニット内容

回診
指導にあたる医師とともに受け持ち患者を診察し、データをチェック
して得た情報を整理する。	
指導にあたる医師に得た情報を報告し診療計画を検討する。

・新患をみる　
・手術に入る　
・検査をお互いに行う　
・動物؟を用いて؟科手術を行う
・病棟、外来で患者さんを診察してわからなかった点を自分でษ強する

患者ʹؔ͢Δ理ղのチェックとͪ࣋ΑΓ、ड͚ʹࢣಋʹ͋ͨΔҩࢦ
ษͨ͠ڧ՝のチェックΛड͚Δ

事前ʹらͤͯ͋ΔスέジϡールͰ事Λ։࢝͢Δ

ؼͯ͠ࠂใʹࢣಋʹ͋ͨΔҩࢦ

時間は指導に
あたる医師が
決定

時間は指導に
あたる医師が
決定

ප౩回診
受け持ち患者の得た情
報を報告し診療計画を
検討

άルーϓ学習

άルーϓ学習

ड͚ͪ࣋患者のϓレ
θンテーγϣンと࣭
ٙԠ

一日の基本的な流れ
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第 1週
曜日 時　　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　　法 教育媒体 教員

人数 評価法 教員名

月 ９:00～
� ９:30

眼科医局 実習オリエンテーション ２週間の実習の概要を説明する。 口頭での説明を行う。 １ 澤 田 修

９:30～
� 12:30

眼科病棟 視力検査実習
細隙灯検査実習

視力検査について理解する。細隙
灯の使い方、前眼部所見について
理解する。

学生同士で視力検査を行
う。
学生同士で細隙灯を用い
た前眼部観察を行う。

視力検査票
細隙灯
モニタ

１ 口頭試問 澤 田 修

13:30～
� 16:00

眼科医局 視野検査実習 視野検査について理解する。 視野検査、代表疾患を理
解する。

プロジェクタ
コンピュータ

１ 口頭試問 森

火 ９:00～
� 13:00

眼科外来 外来実習 眼科外来患者の予診を行い、予想
される疾患を考え、診察の計画を
たてることができる。診察所見から
診断を行う。

予診を行った症例の細隙
灯顕微鏡所見をモニタで
観察し、その所見を理解し、
診断を行う。

外来患者
細隙灯
モニタ

５ 口頭試問 柿 木
森

担当医師

14:00～
� 16:00

眼科医局 手術実習 顕微鏡下での眼科手術の模擬体
験を行い、マイクロサージェリーを理
解する。

豚眼で白内障手術の基本
手技を体験する。

豚眼
手術顕微鏡
手術装置

１ 口頭試問 南 川

水 ９:00～
� 12:00

眼科医局 手術実習 白内障症例の病態と術式を理解す
る。

様々な白内障手術症例を
理解する。

プロジェクタ
コンピュータ

１ 口頭試問 一 山

14:00～
� 16:00

眼科病棟 病棟実習 入院担当症例の病態と術式を理
解する。

担当医の診察・検査を見学
し、所見を理解する。

検査機器 ４ 岩 佐
担当医師

木 ９:00～
� 13:00

手術室 手術実習 眼科顕微鏡手術の手技と理論を
述べることができる。

手術顕微鏡で、入院担当症
例の手術見学を行う。

手術顕微鏡
モニタ

５ 口頭試問 南 川
担当医師

14:00～
� 16:00

眼科病棟 病棟実習 入院担当症例の病態と術式を理
解する。

担当医の診察・検査を見学
し、所見を理解する。

検査機器 １ 森
担当医師

金 ９:00～
� 13:00

手術室 手術見学 眼科顕微鏡手術の手技と理論を
述べることができる。

手術顕微鏡のモニタで、手
術見学を行う。

手術顕微鏡
モニタ

４ 口頭試問 柿 木
一 山
担当医師

14:00～
� 16:00

眼科外来 斜視検査実習 両眼視およびその障害を理解し、
検査を行うことができる。

斜視、両眼視検査を行う。 学生同士
大型弱視鏡
プリズム

１ 岩 佐
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第 ２週
曜日 時　　間 室　　名 ユニット 目的 方法 教育媒体 教員

人数 評価法 教員名

月 ９:00～
� 11:00

眼科外来 レーザー実習 レーザーの原理を知り、治療への
応用を理解する。

模擬眼を用いて実際にレー
ザー照射する。

レーザー装置 １ 口頭試問 澤田智子

11:00～
� 12:00

眼科医局 視覚障害 視覚障害とロービジョンケアについ
て理解する。

視覚障害を疑似体験する。 プロジェクタ
コンピュータ

14:00～
� 16:00

眼科病棟 病棟実習 入院担当症例の病態と術式を理
解する。

担当医の診察・検査を見学
する。

検査機器 ４ 口頭試問 西 信
担当医師

16:00～
� 17:00

眼科病棟 病棟回診 入院患者の病態と治療方針を理
解する。

回診時に入院担当症例を
見学し、病態の理解を行う。

検査機器 10 口頭試問 大 路
担当医師

火 ９:00～
� 13:00

手術室 手術見学 眼科顕微鏡手術の手技と理論を
述べることができる。

手術顕微鏡で、入院担当
症例の手術見学を行う。

手術顕微鏡
モニタ

４ 口頭試問 澤 田 修
担当医師

14:00～
� 16:00

眼科外来 眼底検査実習 眼底観察と眼底撮影を体験する。 散瞳下で倒像鏡による眼
底観察と、眼底カメラによる
眼底撮影を行う。

学生同士
倒像鏡
眼底カメラ

１ 西 信

水 ９:00～
� 12:00

眼科外来 外来実習 眼科外来患者の予診をとり、予想
される疾患を考え、診察の計画を
立てることができる。診察所見から
診断を行う。

予診をとった症例の細隙灯
顕微鏡所見をモニタで観察
し、その所見を理解し、診
断を行う。

細隙灯
モニタ

４ 口頭試問 澤 田 修
岩 佐
担当医師

13:00～
� 16:00

眼科病棟 病棟実習 入院担当症例の術後診察を見学
し、術後の病態を理解する。

担当医の診察・検査を見学
する。

細隙灯 ４ 口頭試問 担当医師

木 ９:00～
� 12:00

眼科医局 手術見学 網膜硝子体症例の病態と術式を
理解する。

様々な網膜硝子体手術症
例を理解する。

手術患者 ４ 口頭試問 担当医師

13:00～
� 16:00

手術室 眼科顕微鏡手術の手技と理論を
述べることができる。

手術顕微鏡で、手術見学
を行う。

手術顕微鏡
モニタ

南 川
森

担当医師

金 ９:00～
� 11:00

眼科医局 眼科総論 入院担当症例の治療法と治療前
後の病態を理解する。また、眼科
全般に関しての理解を深める。

入院担当症例の病態とそ
の治療方針を自らプレゼン
テーションする。眼科全般
の討論を行う。

プロジェクタ
コンピュータ

１ 口頭試問 大 路

11:00～
� 13:00

眼科医局 まとめ 実習全般での疑問点を学生に列
挙させ、討論する。

自由討論とする。 口頭試問 大 路

14:00～
� 17:00

レポート作成 担当症例のレポートを作成する。 討論内容を含め、レポートを
作成する。

レポート
提出
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5 ．集合場所・時間
　第̍週の月曜日に؟科医局に午前̕時00分集合。
　ཌ日以߱に関しては、その際に指示する。

6 ．学生へのメッセージ・注意事項等
　実習中は、患者さんへの感ँの気持ちをもち真な態度に心がけること。
　院内での身だしなみには充分にཹ意すること。
　講義で学んだ؟科検査・疾患・治療等を充分に෮習しておくこと。
　体ௐ管理に充分ཹ意して病欠は無いようにすること。
　診療業などで、臨床実習の開始や終ྃが予定と異なることもある。
　手術室では正確に術ҥ、マスク、子等のண用を行うこと。
　手術見学中の్中入室や無断退室は認めない。
　動物؟での手術実習の機会をઃける。
　視力検査実習、؟底検査実習の日は、コンタクトレンζの用はさけ、؟鏡を用してくること。
。えること߇ಏを行うため、その後のंなどのӡసはࢄ底検査実習では各自؟　

7 ．臨床実習（アドバンス）概要
　実習期間を通じて担当医をマンπーマンで割り当て、担当医の指導下で؟科の外来患者・入院患者
の診察を行い、顕微鏡手術に参加する。
。科学の国家試験対策の学習を行う؟、科学の෮習を行うとともに؟　
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麻　酔　科、ϖインクリニック科

1 ．担当教員
教　　授　川　裕ར 助　　教　川　顕子 特任助教　ੴ原真理子
講　　師　福井　　 助　　教　福ౡ　　๛ 特任助教　河ౡѪᣦಸ
講　　師　小ౢѥ希子 助　　教　౬浅真༝ඒ 特任助教　岩﨑　　Ѫ
特任講師　小　史明 助　　教　水野　隆๕ 特任助教　澤　ҥ
講師（学内）　今॓　߁ 助　　教　ਗ਼水　浩 ඇ常ۈ講師　松本　富٢
講師（学内）　岩下　成人 助　　教　井上　　基
病院講師　中西　ඒอ 助　　教　橋本　英輔

２ ．ねらいと学修目標

ねらい 学修目標

　प術期のストレスや᙭௧の؇・制御により、
患者の安全を確อし、໋をकるために、प術期
生体管理を中心に各疾患の病態生理と麻酔薬の
作用を理解する。

⑴　麻酔学の医学・医療における割について
理解する。

⑵　全身管理の概念について理解する。
　ㅡ呼吸管理について概説する。
　ㅡ循環管理について概説する。
　ㅡ体液代ँ管理について概説する。
　ㅡ・ਆ経系の管理について概説する。
　ㅡ全身管理に用いる薬について概説する。
　ㅡ	小ࣇと成人の麻酔のҧいについて概説す

る。
⑶　麻酔管理について理解する。
　ㅡ安全な麻酔管理を理解する。
　ㅡ᙭௧対策を理解する。
　ㅡ麻酔計画を立て、プレゼンテーションする。
　ㅡ	バイタルサインの変化について、その原因

を理解する。
　ㅡ	薬剤の投与・追加投与について、その意味

を理解する。
　ㅡ	麻酔のシミュレーションを通じて麻酔管理

を理解する。
　ㅡ	麻酔中の各種モニタリングについて理解す

る。
　ㅡ	各種の麻酔法を概説する。
　ㅡ	麻酔時に必要な診察、検査、手技、治療に

ついて概説する。
　ㅡ	麻酔記録の解釈をする。
⑷　ϖインクリニックについて理解する。
　ㅡ	௧みの治療・評価法・対象疾患と治療法に

ついて概説する。
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３ ．評価基準
　ㅡ	臨床実習の学習目標の到達度について、症例レポート、症例実習ϊート、達成度チェックリストに

基づき指導担当教員が評価を行う。
　ㅡ	臨床実習は必修課程であり、原則として欠席は認められない。
　ㅡ	臨床実習のレポート提出、臨床実習中の態度も評価の対象となる。

４ ．臨床実習のユニット内容

前日·Ͱʹ��
ड͚ͪ࣋患者Λ診察͠、σーλΛチェックͯ͠ಘͨใΛ整理͢Δ�

カンファレンス
受け持ち患者から得た情報をくまとめて口頭で指導教員に報告

w 術中の事象と対応処置について自習
w 指導教員とディスカション

੧・ൈΛ見学֮・࣋ಋ教員とຑਲಋೖ・ҡࢦ

ؼͯ͠ࠂಋ教員ʹใࢦ

一日の基本的な流れ
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第１週目　

曜日 時　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　　法 教育媒体 教員
人数 評価法 教員名

月 9：30 視聴覚室 オリエンテーション 麻酔科実習について

術前評価法について

見学・実習 患者 1 出席 北 川

12：30 手術室 手術室実習 麻酔器・器具の理解

症例割振り

供覧・実習 麻酔器・器具 1 出席 小 嶋

小 牧

火 9：30 視聴覚室 疼痛診療総論 ペインクリニックの理解 講義 Eラーニング 1 出席 福 井

14：00 スキルズラボⅡ シミュレーション実習 気道確保シミュレーション 実習 模型 1 出席 今 宿

赤 澤

水 9：00 外来 疼痛外来実習 ペインクリニックの理解 見学、実習 患者 2 出席 福 井

岩 下

12：30 手術室 臨床麻酔実習 麻酔管理の実際と基本的手技に

ついて学ぶ

見学・実習 患者 8 出席 福 島

橋 本

木 8：15 手術室 臨床麻酔実習 麻酔管理の実際と基本的手技に

ついて学ぶ

見学・実習 患者 5 出席 小 嶋

小 牧

12：30 手術室 臨床麻酔実習 麻酔管理の実際と基本的手技に

ついて学ぶ

見学・実習 資料・患者 5 出席 井 上

岩 﨑

金 9：00 カンファレンス室 シミュレーション実習 腰椎穿刺・硬膜外穿刺 実習 模型 1 出席 葛 川

12：30 手術室 臨床麻酔実習 麻酔管理の実際と基本的手技に

ついて学ぶ

見学・実習 患者 5 出席 清 水

水 野
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第２週目

曜日時　　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　　法 教育媒体 教員
人数 評価法 教員名

月 8：00 手術室 臨床麻酔実習 麻酔医療の理解を深める 見学・実習

講義

患者 6 出席 河 島

12：30 手術室 臨床麻酔実習 麻酔医療の理解を深める 講義・実習 患者 6 出席 麻酔担当

医　師

火 8：00 手術室 臨床麻酔実習 麻酔医療の理解を深める 見学・実習

講義

患者 8 出席 中 西

石 原

14：00 スキルズラボⅡ シミュレーション実習 全身シミュレーション実習 見学・実習

講義

高機能患者シミュ

レーター

1 出席 今 宿

赤 澤

水 8：00 手術室 臨床麻酔実習 麻酔医療の理解を深める 見学・実習・

講義

患者 8 出席 福 島

清 水

14:00 放射線部 疼痛治療実習 ペインクリニックの理解 講義・実習 患者・資料 2 出席 福 井

岩 下

木 8：00 手術室 臨床麻酔実習 麻酔医療の理解を深める 見学・実習 患者 5 出席 麻酔担当

医　師

12：30 手術部 臨床麻酔実習 麻酔医療の理解を深める 見学・実習 患者 5 出席 麻酔担当

医　師

14：00 視聴覚室 シミュレーション実習 CV 実習 模型 1 出席 湯 浅

金 9：00 カンファレンス室 シミュレーション実習 気管支鏡 実習 模型 1 出席 葛 川

13：30 視聴覚室 質疑応答　・まとめ まとめ、症例・検討・その他の

疑問点を解決する

討論 学生 1 出席

レポート

北 川
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5 ．集合場所・時間
　第一週月曜日午前 9：30、麻酔学講座医局

　　˞	第一週月曜日がٳ日の場合は、第一週火曜日午前 9：00、麻酔学講座医局
　月曜日のオリエンテーション時に臨床実習の予定表をしますので、その表の集合場所、時間
を確認してください。

6 ．学生へのメッセージ・注意事項等
　わからないことがあれば放置せず、す͙に担当教員に積極的に質問すること。ୠし、患者の近くで
の言動には注意すること。特にޠࢲは৻むこと。
　①	病気・سҾき等でやむを得ず欠席する場合は、担当教員もしくは、麻酔科医局（AM 9：00以߱　

T&L：548-2281）へ連絡すること。欠席日数に応じてレポート、あるいは補講を行う。
　②術前カンファレンスについては事前に担当教員とଧち合わせをして発表すること。
　③麻酔管理においては担当教員の指導の下で積極的に参加すること。
　④患者のプライバシーのอ護にはཹ意すること。

7 ．実習概要
　この実習では指導教員の下にできるݶり多くの症例を担当してもらいます。
　以下、概要を記載します。
　1）カルテによる情報収集を行い、術前ґཔ用ࢴを成させる。
　2）担当教員と相談の上、麻酔計画を立てる。
　3）担当教員とともに麻酔準備を行う。
　4）朝のカンファレンスにて発表する。
　5）担当教員の指導の下、麻酔症例を担当する。
　6）麻酔覚੧、ൈ管、退室まで見学して麻酔全体のྲྀれを知る。
　また、臨床実習で経験したことなどについて、高機能患者シミュレーターを用いた実習を行います。
さらに各種デバイスを用いた挿管実習も行います。
　ϖインクリニック科においては、ਆ経ブロックなどの᙭௧؇の手ஈやその意義、患者さんへの対
応などについて見学を通して理解を深めます。

ÿ ．臨床実習（アドバンス）概要
　上記実習に7）、8）を追加します。
　7）麻酔科サブスϖシャリティ領域の実習
　8）麻酔科研究およびキャリアプランの紹介

─ 120 ─



放　射　線　科

1 ．担当教員
教　　授 ᬒ　Յ之 ඇ常ۈ講師
准 教 授 Ԃ田　明永 村田ت代史 （བ西ニュータン病院放射線科部長）
講　　師 井藤　隆ଠ 高橋　雅࢜ （友仁山࡚病院院長）
講　　師 河野　明 新田　久 （Ԭ本記念病院放射線科部長）
講　　師 永谷　幸裕 川上　光一 （医仁会武田総合病院放射線科部長）
助　　教 原　　ۉ 松ඌ　णอ （近ߐ八഼総合医療センター放射線科部長）
助　　教 川　也 金࡚　प造 （正会武田病院放射線科部長߁）
助　　教 大谷　ल࢘ 中　恭代 （正会武田病院P&Tセンター副部長߁）
助　　教 　ܡ子 前田　ਗ਼ （୶ւ医療センター放射線科部長）
助　　教 友澤　裕樹 ᬗ　　ܒ全 （ެ立ߕլ病院放射線科部長）
助　　教 瀬ݹ安༝ඒ 井本　উ治 （ެ立ߕլ病院放射線科副部長）
特任助教 村上　陽子 大田　৴一 （長十ࣈ病院放射線科部長）
特任助教 ੨木　　݈ ए宮　　 （長ࢢ立病院放射線科部長）
特任助教 佐藤　࣎高
特任助教 高木　　ւ

２ ．ねらいと学修目標

ねらい 学修目標

　種々の病態に対する医用画像を用いた診断や
IVR治療、および放射線治療の基礎を習得する。

1 ．現ࡏ用いられている種々の画像診断法の説
明ができる。

2 ．基本的疾患の特徴的画像所見を理解し、ؑ
別診断を述べることができる。

3 ．基本的なIVRの適応と手技の説明ができ、副
作用を述べることができる。

4 ．種々の放射線治療法の適応と手技の説明が
でき、放射線によるোを述べることがで
きる。　

３ ．評価基準

　臨床実習担当者の判断を総合的に判断するが、以下の項目を評価する。
　 1 ．質問に対する応の態度、知識ྔ、コミュニケーション能力
　 2 ．与えられた課題の処理能力
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曜日 時　　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　　法 教育媒体 教員
人数 評価法 教員名

月 9 :３0～ MRカンファレンス室 画像診断総論 画像診断の診断学における
現状や今後を学ぶ

症例の検討と説明・
討議

スライド、患者
画像等

1 出席
行動観察

 ᬒ

１３:00～ MRカンファレンス室 小ࣇ画像診断の
基礎

小ࣇ画像診断の基礎を学ぶ 症例の検討と説明・
討議

患者画像
スライド等

1 出席
行動観察

 原

火 9 :00～ MRカンファレンス室 心臓画像診断の
基礎

心臓画像診断の基礎を学ぶ 症例の検討と説明・
討議

患者画像等 1 出席
行動観察

永 谷

１３:00～ MRカンファレンス室 核医学画像診断
の基礎を学ぶ

核医学画像診断の基礎を学ぶ 症例の検討と説明・
討議

患者画像、
スライド等

1 出席
行動観察

瀬 ݹ

１４:00～ 血管ࡱ影室 超音波診断の基
礎

超音波画像診断の基礎を学ぶ 超音波置を用い
て実習

超音波置 1 出席
行動観察

村 上

講義終ྃ後 総合画像診断室など 読影実習 読影の実際を体験する 症例の読影を行う ビューワ 1 出席
行動観察

大 谷 ö
佐 藤

水 9 :00～ MRカンファレンス室 消化管画像診断
の基礎

消化管画像診断の基礎を学ぶ 症例の検討と説明・
討議

スライド 1 出席
行動観察

友 澤

１４:00～ MRカンファレンス室 ೕથ診断の基礎 ೕથ画像診断の基礎を学ぶ 症例の検討と説明・
討議

スライド 1 出席
行動観察

 

講義終ྃ後 総合画像診断室など 読影実習 読影の実際を体験する 症例の読影を行う ビューワ 1 出席
行動観察

大 谷 ö
佐 藤

木 9 :00～ MRカンファレンス室
ö血管造影室

腹部画像診断の
演習

症例見学を通じて、血管造
影手技の基本を習得する。

症例の検討と説明・
討議
血管造影見学

患者画像等 1 出席
行動観察

高 木

１３:00～ MRカンファレンス室
ö放射線治療棟

放射線腫瘍学の
基礎

放射線治療の理論、基礎、悪
性腫瘍の診療におけるҐ置
づけを学ぶ

各置による説明、
症例についてプラニ
ングを行う

シミュレーター、
ライナックグラ
フィー、
線ྔ分図等

1 出席
行動観察

河 野 ö
 川

講義終ྃ後 総合画像診断室など 読影実習 読影の実際を体験する 症例の読影を行う ビューワ 1 出席
行動観察

大 谷 ö
佐 藤

金 9 :00～ MRカンファレンス室 胸部画像診断の
基礎

胸部X線写真の診断を学ぶ 症例の画像の説明・
討議

患者画像等 1 出席
行動観察

Ԃ 田

１３:00～ MRカンファレンス室 ਆ経画像診断の
基礎

ਆ経画像診断基礎を学ぶ 症例の検討と説明・
討議

スライド、患者
画像等

1 出席
行動観察

井 藤

˞読影実習は1人ずつ1回以上を担当教官と時間をଧち合わせて行う。

5 ．集合場所・時間
　各時間にMRカンファレンスルームに集合する。集合時間は表の通り。

6 ．学生へのメッセージ・注意事項等
　放射線科では、全領域にわたる診断、治療が行われていて、病院の中ԝ部門として画像診断の中心
的割を果たしていることを理解して΄しい。
　全体の臨床実習では、༷々な画像の読影やミニレクチャーを中心に、放射線診療を学んでもらうカ
リキュラムになっている。アドバンスコースでは、自らௐべることによって所見からؑ別診断を進め
る診断法を学ぶ。また、種々のカンファレンスにも参加してもらう。

7 ．臨床実習（アドバンス）概要
　臨床実習（ローテーション）では、読影やミニレクチャーを中心に、放射線診療を学んでもらうカ
リキュラムになっているが、アドバンスコースでは、自らௐべることによって所見からؑ別診断を進
める診断法を学ぶ。また、種々のカンファレンスにも参加してもらう。

４ ．臨床実習のユニット内容
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ΑΔ診察͠ʹࢣಋʹ͋ͨΔҩࢦ
ษͨ͠ڧ内容のチェックΛड͚Δ

診ྍࣨʹ集合�
本日の指導医を紹介

外来診察
指導医と一緒に診察した患者について口頭で指導にあたる医師と確認し、

指導医のサインもしくはҹؑをもらう

ࠂใʹࢣಋʹ͋ͨΔҩࢦ

˔新患をみる　			˔今日のカルテを書く
˔手術に入る　　˔検査を見学する

診ྍ曜日ʹΑͬͯม͋ߋΓ

内診査ߢޱ 内ҹ実習ߢޱ
ຏ͖実習ࣃ

外科ߢޱ
࣬患ٛߨ

தԝखज़見学
外来खज़見学

一日の基本的な流れ（ࣃ科ߢޱ外科）
時間は指導に
あたる医師が
決定

４ ．臨床実習のユニット内容

ࣃ 科 口 ߢ 外 科
1 ．担当教員

教　　授　　山本　　学 講　　師　　ӽপ　৳也
講　　師　　家　正志 助　　教　　ொ田　૱

２ ．ねらいと学修目標
ねらい 学修目標

科学領域の知識を有した医師となるためࣃ　
に、ࣃ科的疾患と全身疾患の関連についての知
識の習得。

1 ．口ߢ内診査方法を習得する。
2 ．口ߢӴ生状態の評価ができる。
3 ．口ߢ外科疾患の治療法の理解。
4 できる疾患（ਭ時無呼ܞ科と医科が連ࣃ．

吸症候群など）の連ܞ治療が理解できる。
5 ．口ߢケアの重要性について理解できる。　

３ ．評価基準
　ㅡレポートにて評価を行う。
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曜
日 時　　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　　法 教育媒体 教員

人数 評価法 教員名

月 9 :00
～１２:00

外科外来ߢ科口ࣃ 外来小手術 ㅡ口ߢ外科手技の理解 診療介助・見学 外来手術 1 口頭試問 山 本

口ߢӴ生実習 ㅡ口ߢӴ生実習実技 学生 ӽ প

प術期口ߢ機能管理 ㅡ	प術期口ߢ機能管理に
ついて理解する

実習 ブラシࣃ 1 ொ 田

１３:00～
～１５:３0

外科医局ߢ科口ࣃ
カンファランスルーム

講義 ㅡ	全身と口ߢとの関連に
ついて理解する

講義 スライド 1

火 9 :00
～１２:00

外科外来ߢ科口ࣃ 外来診療見学 ㅡ	見学・診療介助を行い、　
外科患者のयߢ科口ࣃ
訴、病状を把握する

診療介助 新来患者 1 口頭試問 家 

１１:３0
～１２:00

外科外来ߢ科口ࣃ 口ߢӴ生実習 ㅡ	口ߢ内ҹ象採得 実習 1

１３:00～
～１５:３0

外科医局ߢ科口ࣃ
カンファランスルーム

全身と口ߢとの関連に
ついて説明

ㅡ	全身と口ߢとの関連に
ついて理解する

講義 スライド 1  Ԭ

水
形成外科ïėõ１２５参照ð

木

金 9 :00
～１２:00

中ԝ手術室 手術 ㅡ	口ߢ外科手術の理解 見学 手術症例 1 口頭試問 山 本

ӽ প

１３:３0～
～１５:３0

外科医局ߢ科口ࣃ
カンファランスルーム

まとめ ㅡ	全身と口ߢとの関連に
ついて理解する

講義 スライド ொ 田

5 ．集合場所・時間
　毎朝 8 時55分にࣃ科口ߢ外科外来に集合。
　（コロナ対応時：毎朝 8：45にࣃ科口ߢ外科学講座医局へ集合）

6 ．学生へのメッセージ・注意事項等
　欠席の場合は、当日の9時までにࣃ科口ߢ外科外来（077-548-2583）に連絡をいれること。また、理
༝の認められない30分以上の遅刻は欠席とみなす。
　月曜日の午後の口ߢӴ生実習で使用するため、各自、ࣃブラシを持参すること。
　実習中にする診療内容チェック項目にしたがって評価を行う。各診療ごとに指導医のサインを
もらうこと。
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形　成　外　科

1 ．担当教員
特 任 教 授　　ླ木　義久
病院准教授　　Ԭ野　७子

助　　　教　　Ԯ野　ल一
特 任 助 教　　ߥ川　篤宏

３ ．評価基準
　出席と実習中の態度、口頭での質問またはレポートでの評価を行う。

２ ．ねらいと学修目標
ねらい 学修目標

　形成外科の疾患の理解と治療法の理解。 1 ．形成外科手術を見学し学習する。
2 ．形成外科の疾患について実際に学ぶ。
3 ．ൽෘの๓合法について学生自ら行えるよう

にトレーニングを行う。　

（ਫ）・（）いͣれ͔Ͱ実ࢪ
݁ា、๓合実習

トレーニング機ࡐを使用

一日の基本的な流れ

（ਫ）
ҩہ集合

手術患者の把握、学習を行う

手術患者のある場合は見学、
ない場合は講義・課題

（）
ൃද準උ

̍グループでレポートをまとめる

άルーϓσΟスカッγϣン
（木）のプレゼン準備

指導にあたる医師に報告して帰宅

担当患者の·とΊ
症例のまとめ、レポートの作成

指導に当たる医師に報告して帰宅

４ ．臨床実習のユニット内容
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曜日 時　　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　　法 教育媒体 教員
人数 評価法 教員名

月

外科（P.123参照）ߢ科口ࣃ

火

外科（P.123参照）ߢ科口ࣃ

水 9 :00
～１２:00

形成外科学講座医局 手術見学
or
講義

形成外科的手術の理解

形成外科疾患の理解

手術見学
or
講義

手術患者 1 出席 全 員

１３:３0～
～１５:３0

形成外科学講座医局

木 9 :00
～１１:３0

形成外科学講座医局 発表準備 形成外科疾患の理解 実習・講義 外来患者 1 レポート
ຢは

口頭試験

全 員

１３:00～
～１５:00

4D病棟 カンファレンス まとめ カンファレンス・
発表

金

外科（P.123参照）ߢ科口ࣃ

5 ．集合場所・時間
　毎朝 9 時に形成外科外来もしくは形成外科学講座医局に集合。

6 ．学生へのメッセージ・注意事項等
　欠席の場合は、当日の 9 時までに形成外科学講座（077-548-2425）に連絡をいれること。また、理
༝の認められない30分以上の遅刻は欠席とみなす。
　実習中にする診療内容チェック項目にしたがって評価を行う。各診療ごとに指導医のサインを
もらうこと。

7 ．臨床実習（アドバンス）概要
　ㅡ	形成外科領域の学習と実習
　ㅡ	形成外科で行っている研究及びキャリアプランの紹介
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検査部、病理部・病理診断科、輸血部

1 ．担当教員
教 授　　　ౢ　྄治　（病理学講座・臨床検査医学講座）
准 教 授　　　野　ಙ宏　（臨床検査医学講座）
准 教 授　　　谷　ླ子　（病理部）
講 師　　　南口　仁志　（輸血部）
講師（学内）　　　松原　ѥق子（検査部）
助教（特任）　　　西村　理ዳ　（輸血部）
ඇ常ۈ講師　　　ס　　武　（ߕ西リϋビリ病院）

２ ．ねらいと学修目標
ねらい 学修目標

臨床検査実を理解し、適切な検査の選択し、
基本的な実施方法やデータの判断ができるよう
にする。

・	臨床検査が行われる場所、種ྨ、担い手とਫ਼
度管理について理解できること。

・	採血の一般的な手技と検査目的に応じた採血
管の選択を正確に行えること。

・	末梢血の細胞形態の同定ができ、変動を来す
病態を述べることが出来る。

・	生理検査の進め方について理解する。
・	輸血検査の意義を理解し、検査実技を実施で

きる。
・	緊急検査の意義を理解し、検査実技を実施で

きる。
・	病理・細胞診検査の検体の取ѻいを習得し、

診断方法を学習する。
・	微生物検査の検体の取ѻいを習得し、グラム

染色検体については、大まかな判定ができる。
・	検査室内での検査技師の職を理解し、良

なコミュニケーションを作れる素を与える。
・	臨床検査と病理診断に関する医師国家試験問

題に対応できる能力を身につける。

３ ．評価基準
　出席状況と実習中の質ٙ応で、理解度を把握する（ ５ ஈ階評価）。
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曜日 時　　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　　法 教育媒体 教員
人数 評価法 教員名

水 8 :50～
10:00

カンファレンス
ルーム

オリエンテーションと
検査の基本

検査部実習スケジュール説明および
検体検査に関する概略を学習する。

ミニレクチャー、
演習

資料
症例

1 出欠と
質ٙ応

　ౢ
林副技師長

10:10～
12:00

カンファレンス
ルーム

病理診断・病理検
査の概論

臨床の一部門としての病理診断科に
おける病理検査と病理診断の基本を
知る

ミニレクチャー
実習

スライド、
術中ਝ速を含む
病理検体

1 出欠と
質ٙ応

　谷
または
松　原

13:10～
16:20

カンファレンス
ルーム及び病
理検査室

病理検体の処理か
ら診断まで

実際の外科手術症例を用いて、病理
診断は顕微鏡を見るだけではなく、
؟診断、検体処理、固定、臨床医
や検査技師とのコミュニケーション
が重要であることを理解する。

講義
切り出し実施
演習

外科手術検体、
術中ਝ速を含む
病理検体

1 出欠と
質ٙ応

病 理 診 断 科
医 師
病 理 部
検 査 技 師
（　ౢ）

木 8 :50～
10:30

カンファレンス
ルーム

輸血検査に関する
概論

輸血検査について概説を述べ、理解
を深める

ミニレクチャー テキスト、
スライド

1 出欠と
質ٙ応

西 村、 南 口

10:40～
12:30

輸血検査室 輸血検査の実態 ABO式血液型、Rh式の血液型の判
定、ならびに交ࠩ試験についての実
技を習得する。

検査手技の習得 血液検体 出欠と
質ٙ応

౬本副技師長
（西村、南口）

13:10～
15:00

カンファレンス
ルーム

臨床血液検査概
論、血液像・骨髄
像の検査診断実技

採血法と血液検体のѻいを学ぶ。血
液の分化過程の機略を述べる。血液
塗抹標本の見方を正常と異常につい
てスライドで習得する。骨髄穿刺と
骨髄生検をൺֱし、生検像の見方を
習得する。

講義
演習

採血型、
血液検体と
อଘ標本

1 出欠と
質ٙ応

 本 技 師 長
（　ౢ）

15:10～
16:50

生化学検査室 臨床化学検査の概
要と検体処理の実
態

検体処理、อଘの仕方のデータにお
よ΅す影ڹを、実際の測定でみせる。

検体処理の実技
と見学

テキスト
残༨検体

1 出欠と
質ٙ応

౬本副技師長
（　ౢ）

金 8 :50～
9 :30

カンファレンス
ルーム

緊急検査に関する
概་と

緊急検査に関する概説を述べ、理解
を深める。

ミニレクチャー 資料、
スライド

1 出欠と
質ٙ応

講師ۈඇ常ס
（臨床検査

専門医）

9 :30～
10:30

緊急検査室 緊急検査の実際 緊急検査についての実技を行う。 検査手技の習得 資料、
血液検体

1 出欠と
質ٙ応

ס

10:30～
12:20

カンファレンス
ルーム

遺伝子検査に関す
る概論

遺伝子検査に関する概論を述べ理解
を深める。

ミニレクチャー テキスト、
スライド

1 出欠と
質ٙ応

　野

13:10～
14:00

カンファレンス
ルーム

まとめ 検査部・輸血部・病理部の実習まとめ 相互討論 1 　ౢ
他

４ ．臨床実習のユニット内容
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5 ．集合場所・時間
　水、木、金：検査部カンファレンスルーム、午前 8 時50分

6 ．学生へのメッセージ・注意事項等
　臨床検査を適切にར用するためには、検査データの意義を正確に判断する能力が必要なのは言うまで
もありませんが、そのためには、個々の検査の原理と有用性およびݶքをよく知っておく必要がありま
す。実際の臨床検査の΄とんどは臨床検査技師が実施しますが、検体採取と検査技師に提出するまでの
検体の取ѻいは診療医の任であり、検体のѻい方ひとつで検査結果が大きく変動します。検査技師の
技能や業の多༷性を理解し、技師の専門性についても十分見ฉし理解を深めるようにしてください。
　また、病理学は基礎医学のひとつとして学んだかもしれませんが、ʮ病理専門医ʯが基本領域専門医の
ひとつになっています。診療現場での実践的な病理診断科の業を理解してもらうこともこの実習の重
要な目的です。

7 ．臨床実習（アドバンス）概要
　特に病理診断学・病理医にڵ味を持つものをܴします。生検、外科切除あるいは剖検された症例に
ついて、先ഐ医師とともに病理検体の؟診断、写真ࡱ影と切り出しを実際に行ない、病理診断を実施
し、担当診療科との臨床病理カンファレンスやCPCで発表します。病理診断は、顕微鏡でみるスライド
グラス像の単なるֆ合わせはなく、各症例の臨床検査データを把握し、臨床画像と対ൺしつつ行われる
業であることを体験してもらいます。
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ٹ 急・集 中 治 療 部ʗ総 合 診 療 部

1 ．担当教員
教 　 授　　塩見　人 助 　 教　　藤井　恵ඒ
特 任 教 授　　松村　一߂（総合診療学講座） 助 　 教　　水村　人
講 　 師　　௰田　༃之 助 　 教　　宮武　ल光
講 　 師　　田ാ　و久 助 　 教　　高ౡ　光平
講 　 師　　松下ඒق子（総合診療部・総合診療科） 特 任 助 教　　ڇ場　　彩（総合診療部・総合診療科）

講師（学内）　　藤野　典 特 任 助 教　　田中　ஐ基
講師（学内）　　山ࠜ　৴ ඇ常ۈ講師　　本　　徹（本内科医院　院長）

講 師　　村　ඒ（総合外科学講座） ඇ常ۈ講師（診療）
助 　 教　　؛本　磨 　　　　　大内　࢚（౦近ߐ総合医療センターٹ急部）

助 　 教　　加藤　隆之 ඇ常ۈ講師（診療）
　　　　　加藤　文ਸ（ࢢࡖ立総合医療センターٹ໋ٹ急科）

２ ．ねらいと学修目標
ねらい 学修目標

緊急に対応すべき疾患と重症病態の診断と治療
の基礎を学び、ܰ症症例に実施できるようにな
る。

・一ٹ࣍急疾患に対し初期診療が実施できる。
・ೋ໋ٹ࣍処置を行うことができる。
・	高エωルΪー事ނの初動を述べることができ

る。
・	多臓器不全の診断と治療について概略を述べ

ることができる。
。急医療体制を説明できるٹ・
・感染対策や医療安全について実践できる。

３ ．評価基準
１ 。を体験し、以下について評価するۈ準深、ۈ急&R室で担当教員とともに日ٹ（
。わる病態を除外できる急疾患で໋にٹ・　　
　　・	一ٹ࣍急疾患に対し診断・初期治療・advanced triage（disposition）を行い、採血や点ణルート

の確อ、当֘医師への的確な伝達と患者さんや家への説明を実施できる。
　　・カンファレンスで担当症例のプレゼンテーションを的確に行うことができる。
２ ）シミュレーターを用いてೋ໋ٹ࣍処置が適切にできる。
３ ）o⒎-the jobトレーニングで、高エωルΪー事ނの初動を実践できる。
４ ）集中治療室での重症病態の診断と治療を担当教員とともに体験し、以下について評価する。
　　・臓器別に各臓器不全の重症度評価が行える。
　　・その治療法について述べることができる。
５ ）メディカルコントロール（MC）体制に代表されるٹ໋ٹ急࢜との連ܞについて説明ができる。
６ ）標準予策（スタンμード・プリコーション）を的確に実践できる。
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４ ．臨床実習のユニット内容
１日の基本的な流れ（ٸٹ・集தྍ࣏෦、૯合診ྍ෦）１日の基本的な流れ（ٸٹ・集தྍ࣏෦、૯合診ྍ෦）

、ಉ͠ʹंٸٹ
見学͢Δɻ

員のୂٸٹ
ಈߦʹಋԼࢦ
͢Δɻ

実習ंٸٹ 外来実習

ಋʹ͋ͨΔࢦ
ҩࢣʹै事

診・診察・
検査なͲՄな
ൣғͰ͏ߦ

ٛ　ߨ
͓Αͼ

実　習

ʹՃূ໌ॻࢀۈ準ਂ、ۈ日ʹࢣಋʹ͋ͨͬͨҩࢦ
αインΛら͏ɻ
͢Δɻ࡞ॻΛࠂಉ実習ใंٸٹ

外来Λ見学͠、診ྍʹͭいͯ学Ϳɻٸٹ
カンファレンスʹࢀՃ͢Δɻ
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第 1週
曜日 時　　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　法 教育媒体 教員

人数 評価法 教員名

月 10:00～
� 11:30

ICU
看護師室

オリエンテーション 救急診療・ICU実習について説明 説明 スケジュール資料 1 出席 担 当 医

11:30～
� 12:00

救急部カンファレンスルーム PPE装着 PPE装着の習得 講義 資料 1 行動観察 担 当 医

13:30～
� 15:30

ICU看護師室 ACLS（1） 二次救命処置法の習得 講義 資料 1 出席 担 当 医

火 10:00～
� 11:00

ICU看護師室 PALS小児二次救命
処置

小児二次救命処置の習得 講義 資料 1 出席 担 当 医

11:00～
� 12:30

ICU看護師室 BTLS 外傷救命措置法の習得 講義 資料 1 出席 担 当 医

13:30～
� 14:30

ICU看護師室 BLS 一次救命処置法の習得 講義 DVD 1 出席 担 当 医

水 10:00～
� 12:00

4Aスキルスラボ3 ACLS（2） 二次救命処置法の習得 実習 模型 1 行動観察 担 当 医

13:00～
� 15:00

4Aスキルスラボ3 ACLS（3） 二次救命処置法の習得 実習 模型 1 行動観察 担 当 医

木 9 :00～
� 12:30

マルチメディアセンター
2階会議室青 家庭医療演習（P.136参照）

金 8 :50～
� 16:40

消防署 救急車同乗実習 救急車活動を体験 実習 患者 レポート

第 2週
曜日 時　　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　法 教育媒体 教員

人数 評価法 教員名

月 10:00～
� 15:00

救急部カンファレンスルーム 救急・集中治療部診療 日勤・準深夜実習を通して基本的
な診療手技・処置を学ぶ

実習 患者 2 行動観察 担 当 医

17:00～
�翌 8 :30

救急部カンファレンスルーム 救急・集中治療部診療 〃 実習 患者 1 行動観察 担 当 医

火 10:00～
� 15:00

救急部カンファレンスルーム 救急・集中治療部診療 〃 実習 患者 2 行動観察 担 当 医

17:00～
�翌 8 :30

救急部カンファレンスルーム 救急・集中治療部診療 〃 実習 患者 1 行動観察 担 当 医

水 10:00～
� 15:00

救急部カンファレンスルーム 救急・集中治療部診療 〃 実習 患者 2 行動観察 担 当 医

17:00～
�翌 8 :30

救急部カンファレンス
ルーム

救急・集中治療部診療 〃 実習 患者 1 行動観察 担 当 医

木 10:00～
� 15:00

救急部カンファレンス
ルーム

救急・集中治療部診療 〃 実習 患者 2 行動観察 担 当 医

17:00～
�翌 8 :30

救急部カンファレンス
ルーム

救急・集中治療部診療 〃 実習 患者 1 行動観察 担 当 医

金 10:00～
� 15:00

救急部カンファレンス
ルーム

救急・集中治療部診療 〃 実習 資料 1 行動観察 担 当 医

17:00～
�翌 8 :30

救急部カンファレンス
ルーム

救急・集中治療部診療 〃 実習 資料 1 行動観察 担 当 医
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5 ．集合場所・時間
【第 １ 週】
　月曜日： IC6看護師室 １0：00
　火～木曜日： 各カリキュラムの集合場所
　金曜日： それぞれの消ॺ 8 南消はބ）５0： 8 ：00）

【第 ２ 週】
　月～金曜日（日ۈ帯実習）： 急部カンファレンスルームٹ １0：00
　月～金曜日（準深帯実習）： 急部カンファレンスルームٹ １7：00

　【第 １ 週目の月曜日がࡇ日の場合】
　　　火曜日： IC6看護師室 １0：00

6 ．学生へのメッセージ・注意事項等
　・	第 ２ 週はٹ急の日ۈ帯実習を １ 回と準深実習を １ 回参加し、担当教員から学生当ূ明書をもら

うこと。なお、準深実習入りあるいは明けの日ۈ帯はٳみ（自宅自習）となる。
　・準深実習とٹ急日ۈ担当者はPHS（8598）をܞ帯すること。
　・実習中の連絡先：
　　　 8 ：30～17：15　　学生課
　　　それ以外の時間　　医局（電077-548-2929）

7 ．臨床実習（アドバンス）概要
。急集中治療医学診療を研修医と΄΅同等に体験するٹ急集中治療医学実習では、担当教員とともにٹ　
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ʲٸٹ・集தྍ࣏෦へのํ͖ߦʳ

「ⅠＣＵ」受付（受付担当職員がいます）
　͜のग़ೖ͔ޱらは、ઈ対に中ೖらな
いΑうे͝注意ͩ͘さいɻ

「救急集中治療医学講座」出入口
　（̡ /o���ʳのプレートおΑͼΠ
ンターϗンが目ҹで͢）��時͔ら
̓時·ではࣗ動施ৣとなͬてい·
͢ɻೖる時は学生ূをバーコードに
タッν、ग़る時はࠨ手นのスΠッν
をԡして։ৣしてͩ͘さいɻ
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救急車同乗実習留意事項

　大津市消防局北・中・南・東各消防署及び西分署(以下 ｢大津｣ と記す）と、湖南広域消防局(以下 ｢湖
南｣ と記す）における標記実習については、次の各事項に留意すること。

1 � �　実習時間については、原則として 8 時50分から16時40分まで（大津）／ 8 時から16時40分ま
で（湖南）とする。

　　　　　ただし、救急出場時間帯によっては、実習時間が延長する場合がある。

2 - 1 � 　救急出場時には、白衣、ヘルメット等を着装し、腕章を付ける。
2 - 2 � 　救急現場で活動できる服装及び運動靴とする。女性はスラックスを着用のこと。
2 - 3 � �　現場および救急車内では救急活動の補助を依頼・命令されることがあるので、隊長の指示に

従い活動すること。
2 - 4 � �　服装は、端正で、かつ、活動しやすい服装とすること。なお、ヘルメット及び白衣は消防署

が用意する(大津）／白衣、ヘルメット、腕章等は消防署が用意する(湖南）。

3 � �　救急出場に際しては、機敏な行動を心掛け、また、救急現場では事故防止等のために隊長の
指示に必ず従うこと。

4 � 　救急出場から署に戻った後、患者の傷病について検討会を実施する(湖南）。

5 � 　救急出場で知り得た個人的情報については、決して外部に漏らさないこと。

6 � �　救急出場が閑散である時は、救急隊員の応急処置の範囲や過去の症例等の検討会を実施し、
救急業務に対する認識を深めること(湖南）。

7 � 　災害出場の特異性を加味し、休憩時間等については隊長の指示に従うこと。
� なお、災害出場に備えるため、実習時間中は外出できないので、留意すること。

8 � 　当日は公共交通機関を利用のこと（自家用車は禁止）。

9 � �　研修終了後は、今後の研修内容の検討を踏まえるため、研修評価（所感）を大学（救急・集
中治療部）へ提出すること。

10� �　昼食については、給食業者等による弁当を利用できることがあるので、当日署員に確認する
こと。
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家 ఉ 医 療 演 習

1 ．担当教員
特 任 教 授　　松村　一߂（総合診療学講座）
ඇ常ۈ講師　　松井　善典（浅井౦診療所）
ඇ常ۈ講師　　中村　ୖ（ٷメディカルクリニック）

２ ．ねらいと学修目標
ねらい 学修目標

　家ఉ医が現場で経験した事例をもとに、主訴
や未分化な状態において、診断からマωジメン
トに至る臨床ਪ論や多職種連ܞ、具体的な対応
についての討論に積極的に参加し、事例と討論
を通した追体験を通して家ఉ医に必要な能力に
ついて理解を深めることができる。

１ 　	臨床ਪ論やؑ別診断についての討論に参加
し、意見やٙ問を発言することができる

２ 　	マωジメントに必要な患者像やഎܠ情報に
ついて関心を示し、問題解決のプロセスに
参加できる

３ 　	事例の追体験を通して、家ఉ医に必要な能
力や家ఉ医療のコアの概念について討論で
得られた持論を発表することができる。

３ ．評価基準
　家ఉ医療演習における討論の中で、発言のྔはもちΖんチームに与えたߩ献度などの質も踏まえ、事
例の診断・マωジメントへの参加度と、家ఉ医療の概念についての理解の深さが評価される。具体的に
は発言回数、発言内容が事例の討論をく・深く展開した発言（例えば診断に迫る視点、マωジメント
でかけている部分への指摘）は高い評価となる。また家ఉ医に必要な能力について、事例の討論をもと
にしっかりと内লし持論が表現されることも重視している。

４ ．臨床実習のユニット内容
Ոఉҩྍԋ習（ٹ急集中治療部・総合診療部ローテーション １ 週目の木曜日午前）

曜日 時　　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　法 教育媒体 教員
人数 評価法 教員名

木 9 :00～
12:30

マルチメディアセンター
２ 階会議室੨または多目
的

家ఉ医療演習 家ఉ医療のコアを学ぶ 討論 資料 1 行動観察 松 村 、
松 井
もしくは
中 村

5 ．集合場所・時間
　マルチメディアセンター ２ 階会議室੨（多目的の場合は、事前に連絡します）　木曜日 9 ：00

6 ．学生へのメッセージ・注意事項等
　あらかじめ8ebClassにܝ載する事前アンケートを記載、ҹのうえ持参すること。白ҥ不要。
　家ఉ医療演習に関する連絡先：総合診療部医局（電077-５４8-２9２9）
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診 療 所 実 習

1 ．担当教員
医学・看護学教育センター　教　　授　　ҏ藤　ढ़之
　　　　　　　　　　　　　特任助教　　宮澤ҏ子
診療所指導医

２ ．ねらいと学修目標
ねらい 学修目標

将来域にߩ献できる医師となるために、อ ・݈
医療・福ࢱ・介護等の活動を通して診療所の
域ࣾ会における割を学び、各々の実態や連ܞ
の必要性についての理解を深める。

１ ）域のプライマリ・ケアを体験する。
２ ）病診連ܞ・病病連ܞを体験する。
３ ）域のٹ急医療やࡏ宅医療を体験する。
４ ）多職種連ܞのチーム医療を体験する。
５ ）	域における疾病予・݈߁ҡ持増進の活

動を体験する。

３ ．評価基準
　診療所指導医が、診療所実習への取りみに対して、態度、積極性や心さ、その他全般的なҹ象等
により評価を行う。

４ ．臨床実習のユニット内容（ྫ）

曜日 時　　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　法 教育媒体 教員
人数 評価法 教員名

月 指定時間 指定診療所 診療所実習 プライマリ・ケアを体験する 実習 体験 1 出席と行
動観察

診療所指導医

火 指定時間 指定診療所 診療所実習 プライマリ・ケアを体験する 実習 体験 1 出席と行
動観察

診療所指導医

水 指定時間 指定診療所 診療所実習 プライマリ・ケアを体験する 実習 体験 1 出席と行
動観察

診療所指導医

木 指定時間 指定診療所 診療所実習 プライマリ・ケアを体験する 実習 体験 1 出席と行
動観察

診療所指導医

金 8 :30～
16:30

自༝。
ただし、月～木にٳ日が
ある時には診療所実習が
実施されるので、指定診
療所へ行くこと。

診療所実習
ポストアンケート

プライマリ・ケア体験について、
ポストアンケートを作成する

報告書
作成

診療所実習
ポストアンケート

1 診療所実
習ポスト
アンケー

ト

医学・看護学教育セン
ター担当教員（診療所
実習ポストアンケート
は実習終ྃ後に学生課
学部教育支ԉへ提出
すること）

˔実習内容は診療所により༷々であるが、例えば࣍のようなものが想定される。
・外来診察　　　　　　・検査：血液検査、検査、心電図、X線、超音波、内視鏡
・受、待合室　　　　・๚問看護、๚問リϋビリテーション、๚問介護
・ԟ診、๚問診察　　　・ೕ༮ࣇ検診、予注射、ߍ医検診
・薬局　　　　　　　　・特別養護人ホーム
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5 ．集合場所・時間
　診療所実習日には、指定された診療所へ指定時間に行くこと。
　月～木曜日にٳ日がある時には、金曜日にも診療所実習が実施される。

6 ．学生へのメッセージ・注意事項等
˗実習中の連絡先：学生課学部教育支ԉ（2068-548-077）
　˞ただし、欠席する場合等は、必ず診療所に連絡すること。
˗ 診療所実習参加に際する手ଓき

1 ．診療所実習受入先資料の確認
　　	　実習受入先資料を8ebClass（第44期生 臨床実習）にアップロードしているため、診療所の受

入݅や実習日等を事前に確認しておくこと。
2 ．プレアンケートの提出

　　	　実習参加に先立ちアンケートを提出してください。アンケートは別్します。なお、アン
ケートの回は実習先へ共有します。

3 ．実習先へのѫࡰ
　　	　๚問する ２ ～ ３ 週間前に、診療所資料に記載している連絡先担当者・初回連絡等の指示（あれ

ば）に従い、ѫࡰも݉ねて連絡を取ること。実習に関する質問やௐ整（実習スケジュールや交通
手ஈ、॓ധґཔ等）がある場合は、ซせて相談すること。

4 ．実習へ参加
　　	　診療所のスタッフや患者さんへのѫࡰとपғに不շ感を与えない身だしなみを心がけ、積極的

に実習に取むことを期待します。
5 ．ポストアンケート等の提出

　　	　実習終ྃ後、ཌ週月曜日（月曜日が祝日の場合は火曜日）午前中までに8ebClassからアンケー
トを提出してください。なお、アンケートの回は実習先へ共有します。

　　	　また、医学科後ԉ会に入会している学生は、診療所実習にる交通අ等の補助を申できます。
希望する方は、実習終ྃ後、ཌ週金曜日までに8ebClassから༷式をμンロードのうえ、注意事
項をよく読んで作成し、提出してください。
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２ ．ねらいと学修目標
ねらい 学修目標

がん患者に対するแׅ的な診療を理解できるよ
うになるために、がんに対する多面的な治療と
全人的ながん患者ケアを学習する。

̍．がん薬物療法の関連情報を分析し、&BMに
基づいた標準的治療を説明できる。

̎．がん薬物療法（抗がん薬、分子標的治療薬、
抗体治療薬など）の効果と副作用、支持療
法の必要性を、薬剤作用メカニζムに基づ
きྻڍできる。

̏．がんの診断と病態に基づいて、適切な治療
計画を立案することができる。

̐．自らが担当する患者について、病歴や身体
所見を適切に把握でき、診断や治療に必要
な検査計画を立案し、検査結果を説明でき
る。

̑．担当症例のがん治療（薬物療法や؇ケア）
について論理的に考察し、プレゼンテー
ションができる。

̒．؇ケアの基礎知識を習得し、全人的医療
に参加できる。

̓．؇ケアにおけるチーム医療と病棟を見学
し、患者に対して深いܟ意とࢥいやりを示
し、患者എܠに慮した全人的医療の実践
に生かすことができる。

̔．がん治療中の患者に生じる、身体的・ਫ਼ਆ
的・ࣾ会的・スϐリチュアルな苦௧や苦
を述べられる。

̕．がん診療に関わる多職種の割を理解し、
チーム医療に参加することができる。

10．がん診療の現場を見学し、医療安全や感染
対策の適切な実施に慮することができ
る。

11．自らが担当する患者の医療文書を作成でき
る。

12．集学的がん医療や先進的がん医療を見学
し、がん医薬開発や治療法開発を考える
ことができる。

腫瘍内科・腫瘍センター

1 ．担当教員
教　　　授　　ޣଠ郎 薬　剤　師　　井　ത朗
講　　　師　　村田　　૱ 薬　剤　師　　須藤　正朝
特 任 講 師　　ࣉ本　ߊ治 薬　剤　師　　長谷川ઍ晶
特 任 講 師　　ॅ本　लහ 看　護　師　　小　知子
特 任 講 師　　田　幸代 看　護　師　　木村　༝ས
特 任 講 師　　高野　　३ 看　護　師　　西川　人
特 任 助 教　　℄田　　彩 クリニカル・インストラクター　大ౢ　݈ࡾ郎

─ 139 ─



３ ．評価基準
◦すべての実習ユニットにおいて、出欠を記録し、75ˋ以上の出席を必須とする。
◦各ユニットの評価は5ஈ階でおこなう（̑：ल、̐：優、̏：良、̎：可、̍：不可）。
◦欠席のユニットは評価̍としてѻう。無断欠席は評価̌とする。
◦すべての実習ユニットにおいて、実習中の方の質ٙ応の内容や行動観察に基づき、知識（想ى、

解釈、問題解決）、技能、態度・習׳を総合的に5ஈ階評価する。
◦レポート（؇ケア）においては、課題の理解力、分析力、表現力により、総合的に5ஈ階評価する。
◦出欠、すべての実習ユニット、レポートの評価点の平ۉ値をࢉ出し、当診療科・センタークリニカル

クラークシップの最終成評価（̑：ल、̐：優、̏：良、̎：可、̍：不可、0：全欠席）を決め
る。

◦最終成評価が̎以上を合֨とする。

４ ．臨床実習のユニット内容
一日の基本的な流れ（जᙾ内科・जᙾセンλー）

外来化学ྍ๏ࣨ
実習

ϛーテΟンάࣨ
実習

ප౩ϥンド

ප౩
実習

ٛ　ߨ
͓Αͼ

実　習

外来化学ྍ๏ࣨ・化学
ྍ๏ࠞ注ࣨΛ見学͠、
͕Μༀྍ๏ༀࡎの
ௐʹͭいͯ学Ϳ
ՄなൣғͰ診ༀ
͏ߦ注の実習Λࠞࡎ

রͯ͠、診ྍྺ検ࢀカルテΛࢠి
査σーλ等Λチェック͠、ಘられͨ
ใΛ整理͢Δ

レポート࡞・
ྫ検౼の準උ
とൃදΛ͓͜な
͏

؇έアࢦಋʹ
͋ͨΔҩࢣʹै
事͠、ප౩ϥ
ンド実習Λ͓͜
な͏
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曜日 時　　間 室名 ユニット 目　　的 方法 教育媒体 教員
人数 評価法 教員名

月 ９：00集合
９：00～
� ９：30

ミーティング室
（ 腫 瘍 セ ン タ ー　
病院４F）

ガイダンス
症例提示

臨床実習の流れを知る。
症例の課題を知る。

説明 マニュアル ５ 出席 村田、德田
寺本、住本
醍醐

９：30～
� 10：30

ミーティング室 セミナー がん薬物療法（作用メカニズム） 講義
討論

教材 ２ チェック
リスト

村田、德田

10：30～
� 12：00

ミーティング室と
病棟

緩和ケア オリエンテーション
病棟ラウンド

実地訓練 患者 １ チェック
リスト

森田

13：30~
　14：30

ミーティング室 セミナー がん薬物療法と臨床試験
（呼吸器など）

講義
討論

教材 １ チェック
リスト

寺本

14：30~
　15：30

ミーティング室 レポート作成 能動学習 調査 症例 ２ レポート 寺本、村田

15：30~
　16：30

ミーティング室と
化学療法混注室

参加型実習 薬剤ミキシング業務の理解・薬物療法
薬剤の準備・調剤実習・多職種役割理
解・医療安全の理解

講義
実技
指導

教材 １ チェック
リスト

須藤

16：30~
　17：00

ミーティング室 レポート作成 能動学習 調査 症例 ２ レポート 德田、村田

火 09：00～
� 10：00

ミーティング室 セミナー がん薬物療法（支持療法） 講義
討論

教材 １ チェック
リスト

德田

10：00～
� 11：00

ミーティング室 レポート作成 能動学習 調査 症例 ２ レポート 德田
住本

11：00～
� 12：00

ミーティング室 セミナー がん薬物療法（免疫療法など） 講義
討論

教材 １ チェック
リスト

住本

13：00～
� 15：30

ミーティング室 レポート作成 能動学習 調査 教材 ２ チェック
リスト

住本
德田

15：30～
� 16：30

ミーティング室 がん化学療法
の看護

がん薬物療法（看護）・チーム医療の理
解

講義 教材 ３ チェック
リスト

小倉、西川
木村

16：30～
� 17：00

ミーティング室 レポート作成 能動学習 調査 症例 ３ レポート 小倉、西川
木村

水 ９：45～
� 10：45

外来化学療法室 参加型実習 担当化学療法患者観察 実習 患者 ５ チェック
リスト

村田、德田
小倉、西川
木村

10：45～
� 11：30

ミーティング室 参加型実習 先進的がん医療を学ぶ・臨床試験 実習 教材と症例 ４ チェック
リスト

高野、住本
寺本、醍醐

13：00～
� 14：15

ミーティング室 プレゼンテー
ション

患者病歴・身体状態と検査結果の解釈・
治療立案

討論 症例 ２ チェック
リスト

村田、德田

14：20～
� 15：10

ミーティング室 セミナー オピオイドについて 講義
討論

教材 １ チェック
リスト

森井
長谷川

15：20～
� 16：30

ミーティング室 セミナー がん薬物療法
（症例検討・治療立案）

討論 症例 １ チェック
リスト

住本

木 ９：00～
� 10：00

ミーティング室 セミナー 能動学習 調査 症例 １ レポート 森田、村田

10：00～
� 12：00

ミーティング室 セミナー 癌患者の精神症状緩和について 討論 症例 １ チェック
リスト

森田

13：30～
� 15：00

ミーティング室 セミナー 能動学習 調査 症例 １ レポート 寺本、村田

15：30～
� 17：00

ミーティング室 セミナー がんゲノム医療 実習 教材と症例 １ チェック
リスト

寺本

金 ９：00～
� 16：00

あそかビハーラ
クリニック
緩和ケア病棟

緩和ケア実習 緩和ケア病棟の実際を体験する 実地訓練 病棟患者 １ レポート 大嶋
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5 ．集合場所・時間
　月曜日（月曜日が祝日の場合は火曜日）̕：00に腫瘍センター・ミーティング室（病院̐階A棟）に
集合する。
　金曜日の؇ケア実習は、事前オリエンテーションに従い指定された病院へ指定時間に行くこと。
　レポートは؇ケア室（ຢは、腫瘍センター受）へ提出すること。

6 ．学生へのメッセージ・注意事項等
ʻメッセージʼ
　̍）がん患者さんの病態や、ਫ਼ਆ的、ࣾ会的側面をแׅしたがん診療の現場から、全人的医療の実践

へのアプローチを学んでください。
ʻ注意事項ʼ
　̍）身だしなみを整えること（入室ࢭېとする場合もある。）。名ࡳをれないこと。がん（およびຫ

性炎症性疾患）の治療現場であり、ޠࢲは৻むこと。
　̎）ՙ物を置くスϖースが無いので、最小ݶの持ち物にすること。
　̏）欠席の場合は、欠席の当日の̕：１５までに外来化学療法室（077-５４8-２9６２）に連絡をすること。
　̐）実習時間は１7：00までとする。

7 ．臨床実習（アドバンス）概要

　病棟での患者の受け持ちと外来での見学を通して、がん薬物療法に関する知識を習得し、理解を深め
ることを目指します。さらに、؇医療（全人的苦௧に慮したがん患者の症状؇）や、がんήϊム
医療（がんήϊムプロファイルをもとにした治療薬の選択）など、がん診療において必要な領域につい
ても、理解が深まるように、実習を計画しています。また、希望者は、各種のカンファレンス（化学療
法カンファ、؇ケアカンファ、がんήϊムエキスパートパωル）への参加を受け入れます。
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薬　剤　部

1 ．担当教員
准　教　授　　田　真也

２ ．ねらいと学修目標
ねらい 学修目標

薬剤部の業内容と医薬の適正使用の概念を
理解する。

̍．ௐ剤・剤・薬管理の基礎が理解できる。
̎．チーム医療における薬剤師の割を説明で

きる。
̏．医薬のリスクマωージメントの具体例を

説明できる。
̐．&BMを実践するための医薬情報を検索で

きる。
̑．薬物血中ೱ度測定結果を用いて投与ઃ計が

考えられる。

３ ．評価基準
　出席状況や実習態度、レポートをもとに、上記学修目標が達成できているかを総合評価する。
　欠席の場合は補習を受ける。

４ ．臨床実習のユニット内容

曜日 時　　間 室　名 ユニット 目　　的 方法 教育媒体 教員
人数 評価法 教員名

月 8：30～
　10：30

薬剤部 薬剤部概要 薬剤部・薬剤師の割の理解 講義
討論

資料 1 出席  田

10：30～
　11：30

剤実習 剤の実践 実習 剤機器 1 出席  田

13：00～
　14：00

医薬管理とリスク
マωージメント

医薬の管理とリスクの発生要因と回避法の理解 講義
討論

資料 1 出席  田

14：00～
　15：00

持参薬ؑ別 持参薬ؑ別の理解 演習 資料 1 出席  田

火 8：30～
　9：30

薬情報実習 情報検索の実践 実習 ఴ文書など 1 出席  田

9：30～
　11：30

ௐ剤実習 ௐ剤の実践 実習 処方せん 1 出席  田

13：00～
　15：00

TDM実習 TDMの理解 実習 演習問題 1 出席  田

まとめ 実習のৼฦり 討論 1 レポート  田
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5 ．集合場所・時間
　薬剤部外来૭口（ᶉお薬し口）ԣのお薬相談室に集合。
　集合時間・午前8：30（月曜日が祝日の場合は、火曜日午前8：30に集合）

6 ．学生へのメッセージ・注意事項等
　薬剤部内はਗ਼ܿ۠域のため、ཤき物に注意。
　持参の手ՙ物は最小ݶに。
　薬剤部外への薬剤の持ち出しはېݫ。
　欠席の場合は、午前8：30までに副薬剤部長（Tel：077-548-2681）へ連絡をすること。
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栄　養　治　療　部

1 ．担当教員
教　　　授　　佐々木雅也
管理栄養࢜　　中西　子

２ ．ねらいと学修目標
ねらい 学修目標

栄養管理に関する知識を習得する ̍．栄養評価に立ち会い、基本的手技を習得す
る

̎．٤食ௐ査を実施することができる
̏．静脈栄養、経腸栄養の概念や基本的手技に

ついて理解することができる

３ ．評価基準
　栄養評価や、静脈栄養、経腸栄養に関する質問への受けえの状況から、個々の学生の理解度を評価
する。欠席の場合には補習を受ける。

４ ．臨床実習のユニット内容

曜日 時　　間 室　名 ユニット 目　　的 方法 教育媒体 教員
人数 評価法 教員名

木 9：00～
　10：45

/STカンファレンス室 レクチャー 栄養療法の理解 講義 資料
シュミレーター

1 佐々木

10：45～
　12：00

栄養ௐ査 実習 資料 1 中 西

13：30～
　15：00

検食室 栄養剤について 講義 資料 1 中 西

15：00～
　17：00

/STカンファレンス室 /STミーティング
/ST回診

実習 患者・資料 1 佐々木

5 ．集合場所・時間
　/STカンファレンス室（病院2階　栄養治療部内）に木曜日9：00に集合する。

6 ．学生へのメッセージ・注意事項等
　欠席の場合は、9：00までに連絡すること（栄養治療部077-548-2519）。
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血　液　ড়　化　部

1 ．担当教員
講師（部長）　　金࡚　雅ඒ
特 任 助 教　　佐々木裕紀

２ ．ねらいと学修目標
ねらい 学修目標

血液ড়化療法（主に血液ಁ析）の原理と意義、
適応疾患について学習し、実際の治療について
理解する。

̍．血液ಁ析の原理と導入基準について学習す
る。

̎．血液ಁ析患者の指導・管理について学習す
る。

̏．血ᕶ交療法について学習する。
̐．血液ಁ析治療を通じて医療安全について学

習する。

３ ．評価基準
　質ٙ応・症例検討の中から、行動目標に関する知識の理解度、積極性、ڠௐ性を評価する。評価に
は、学習態度および出席も加味する。（ここでの成は病内分ൻ・ਛ臓内科の成へөさせます。）

４ ．臨床実習のユニット内容

曜日 時　　間 室　名 ユニット 目　　的 方法 教育媒体 教員
人数 評価法 教員名

水 9：00～
　10：30

血液ড়化療法室 ベッドサイドティー
チィング

ᾇಁ析の原理を理解する。
ᾈ情報伝達・感染予など事ނ

ࢭの実際を理解する

実習 実習 1 下記の基本チェックリス
トに基づき行う。
̍．基本知識
̎．医学生としての自覚

と認識
̏．患者および治療への

理解
̐．症例検討における考

察

金 ࡚
佐々木

10：30～
ࠒ11：30　

血液ড়化療法室 レクチャー
症例検討

疾患・治療・指導・管理の内容
を理解する。

討議 資料
実習

1 金 ࡚
佐々木

13：00～
ࠒ15：00　

血液ড়化療法室 症例検討 実際の症例を用いてಁ析方法な
どの検討をグループ内で行い発
表する。

討論 実習 1 金 ࡚
佐々木

5 ．集合場所・時間
　午前̕時に病院̏'血液ড়化療法室に集合

　コロナ対応が必要な際は、臨床研究棟̏階の麻酔科医局とਆ経外科医局の間のエレベーターホール
に集合。体ௐ確認後に病院内の血液ড়化療法室に移動する。
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6 ．学生へのメッセージ・注意事項等
　人口の高ྸ化にいਛ疾患を有する患者さんの数が増えるとともに、医療の高度化にってਛ不全患
者さんの༷々な合ซ症を治療する機会が増えています。そのため、すべての診療科において、血液ಁ析
などのਛ代ସ療法を受けている患者さんにする機会はこれからも増えていきます。ਛ代ସ療法に関し
て基本的な知識を持つことは、すべての医療関者に必須のことなのです。臨床実習では、血液ড়化療
法（主に血液ಁ析）について理解することとともに、患者さんにして治療の実際を学んでいただきた
いと考えています。また、血液を取りѻうことが多く、さま͟まな病棟から患者さんが治療に来られる
当部門で、どのように医療安全に取りんでいるかを体験していただきたいとࢥいます。
　なお、やむをえず欠席する場合は、できるだけ早く医局（077-548-2223）にそのࢫを連絡してくださ
い。
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医 療 安 全 管 理 部

1 ．担当教員
教　　授　　ਗ਼水　ஐ治
講　　師　　ᤈ代　良一

２ ．ねらいと学修目標
ねらい 学修目標

事例を通して医療安全を系統的に学び、患者あ
るいはさま͟まな医療従事者の立場で医療を観
察する能力をつける。

̍．事例における問題点を抽出する能力を養う。
̎．医療事ނ事例の分析を通じて、対策を立案

する。
̏．医療事ނ事例の分析方法を理解する。
̐．インフォームドコンセントについて学ぶ。

３ ．評価基準
̍．実習への出席、態度
　　積極的に発言しましΐう。

̎　ディスカッションにおける分析力、表現力、積極性
　インシデント事例を提示しますので、問題点を各自で考え意見を出し合いましΐう。実臨床で自分
が主治医になった気持ちで考えてみてください。自分の意見を持つこと、仲間の意見をଚ重すること
が大切です。

̏．インフォームドコンセントに関するグループワーク
　ある手術・処置に関するʮ説明書と同意書ʯを提示しますので、内容を成させて、各自説明して
もらいます。

４ ．臨床実習のユニット内容

曜日 時　　間 室　名 ユニット 目　　的 方法 教育媒体 教員
人数 評価法 教員名

金 9：00～
　10：00

医療安全管理部 オリエンテーション 医療安全管理部の業を理解する。 説明
見学

資料 1 出席 ਗ਼ 水

10：00～
　12：00

医療安全管理部 医療安全管理体制に
ついて、事例提示

医療安全管理体制の経Ңと現状を理解する。 講義
実習

資料・体験 1 出席と
行動観察

ਗ਼ 水

13：00～
　14：00

医療安全管理部 事ނ分析 医療事ނ事例の分析方法を理解する。 実習 資料 1 出席と
行動観察

ᤈ 代

14：00～
　15：00

医療安全管理部 インフォームドコン
セント

インフォームドコンセントを体験する。 討論 資料・体験 1 出席と
行動観察

ᤈ 代
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5 ．集合場所・時間
　第̎または第̏週金曜日 ̕時00分に外科学講座消化器・ೕથ・小ࣇ・一般外科 医局会議室に集合。
　欠席の場合は医療安全管理部まで連絡すること（077-548-2350）。

6 ．学生へのメッセージ・注意事項等
　さま͟まな医療従事者の立場で物事を考える能力を身につけることが医療安全を学ぶ上で必要です。
事例を通じて要因を多角的に分析し、対策を立案してみましΐう。また、インフォームドコンセント（ʹ
説明に基づく同意）を得るには๛富な医学的知識だけでなく、患者の立場で病気にき合う࢟を理解
することが必要です。ʮ説明書と同意書ʯにり込む内容を学んで下さい。なお、実習で知り得た個人情
報等についてはकൿ義をݫकすること。
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リϋビリテーション科・部

1 ．担当教員
准　教　授　　ۄࣇ　成人
助　　　教　　安藤　ް生
助　　　教　　川口　ຽ郎

２ ．ねらいと学修目標
ねらい 学修目標

基本的なリϋビリテーションプログラムの考え
方を身にけ、リϋビリテーションの実際のྲྀ
れを理解する。

̍．理学療法の施術に必要なె手ے力検査、
Brummstromステージを理解できる。

̎．作業療法の施術に必要な手指៛機能ো
。の評価ができるো࣍高、

̏．言ޠ聴覚療法の対象として代表的な感覚ࣦ
。症をؑ別できるޠ症とӡ動ࣦޠ

３ ．評価基準
　学修目標にڍげた各項目を身にけており、加えてোを持った患者のࣾ会෮帰・家ఉ෮帰を目標と
した考え方ができるかを更に高度なஈ階として評価する。

４ ．臨床実習のユニット内容

曜日 時　　間 室　名 ユニット 目　　的 方法 教育媒体 教員
人数 評価法 教員名

火 9：10～ リϋ科外来 症例検討 入院患者の状況を把握 討論 新規の入院・退院患者 1 チェック
リスト

ࣇ ۄ

9：15～
　12：00

ӡ動療法室 理学療法の実施見学 理学療法（PT）の実際の見学 見学と口頭説明 理学療法実施中の入院患者 1 チェック
リスト

川 口
（PT）

13：00～
　14：30

作業療法室 作業療法の実施見学 作業療法（OT）の実際の見学 見学と口頭説明 作業療法実施中の入院患者 1 チェック
リスト

安 藤
（OT）

14：30～
　16：00

言ޠ療法室 言ޠ療法の実施見学 言ޠ療法（ST）の実際の見学 見学と口頭説明 言ޠ療法実施中の入院患者 1 チェック
リスト

安 藤
（ST）

5 ．集合場所・時間
　火曜日̕：00、整形外科外来

6 ．学生へのメッセージ・注意事項等
　োを克し、家ఉ෮帰・ࣾ 会෮帰を目指す患者の立場になって考えられる態度を身にけてください。
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医師臨床教育センター

1 ．担当教員
病 院 教 授　　川࡚　　
特 任 講 師　　小　史明
特 任 講 師　　山原　真子
特 任 助 教　　ࣲ田　晶ඒ

２ ．ねらいと学修目標
ねらい 学修目標

̍．初期臨床研修制度について理解を深め、ଔ後
の医療人としての将来像を構築する

̎．将来の専門医取得から大学院進学、ւ外ཹ学
などのキャリア形成について検討し理解する

̍．初期臨床研修の必要性を理解する
̎．自らの医師像、将来像を検討することができ

る

３ ．評価基準
　初期研修制度、専門医制度、将来のキャリア形成に関する内容を、small group discussion（S(D）形
式で情報提供、討論し、個々の態度、理解度を評価する。

４ ．臨床実習のユニット内容

曜日 時　　間 室　名 ユニット 目　　的 方法 教育媒体 教員
人数 評価法 教員名

ִ週
金曜

8：40～
　9：40

9：50～
　11：20

11：30～
　12：00

4A
後期レジデント室

講義
S(D

講義
S(D

講義
S(D

初期臨床研修制度を理解する

医療人としての将来像を構築する

将来のキャリア形成を理解する

S(D

S(D

S(D

スライド

スライド

スライド

1

1

1～2

チェック
リスト

チェック
リスト

チェック
リスト

川 ࡚

小 

山 原
ࣲ 田

5 ．集合場所・時間
　ִ週金曜日午前中に、各൝を ２ ൝（A、B）にわけて １ ൝ １ 回、小ࣇ科ローテーション中に実施するの
で、曜日や開始時間が変更となる可能性があります。当日朝、体Թチェック等をして体ௐに問題なけれ
ば下記場所に集合し、発等体ௐ異常があれば事室へ連絡し（T&L077-548-2482）、ෟଐ病院外の場
所で待機、センターからの指示を待ってください。
　通常時の集合場所：医師臨床教育センターの後期レジデント室（࣍ทの図参照）に金曜 8：40集合。病
院 ４ 階光学医療診療部受前を通りࠨ手（ ４ A側）に進み、スキルζラϘʮ １ ʯ前࿓下をඇ常出口に
かって一番Ԟへ進むとࠨの部です。病院内への立入が制ݶされている場合には、場所変更を事前メー
ル連絡、また大学へのొߍ制ݶがかかっている時期は;OOM実習に変える場合があります。
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6 ．学生へのメッセージ・注意事項等
　ଔ後臨床研修に関しての制度や、ଔ後の具体的な進࿏選択の考え方などをS(D形式で情報提供、討論
します。今後の自分自身のキャリア形成について考えてみましΐう。また初期研修制度、専門医制度、
キャリア形成に関する将来の進࿏についてどんなことでも気ܰに相談して下さい。
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～Ҭҩྍ教ҭڌڀݚͰの臨床実習ʹͭいͯ～
ᶗ．概要
　◦　�内A、内B、内Cをローテーションする各１0～１１名のうち、 ３ ～ ４ ໊は域医療教育研究拠点（౦

近ߐ総合医療センター、+CHO࣎լ病院、ެ立ߕլ病院）において実習を実施する。
　◦　	域医療教育研究拠点において実習を実施する学生の選ൈについては、学生の諸事情（ڵ味関心、

家ఉ環境等）をؑみ、֘当する ２ グループごとに学生間で実習先をௐ整のうえ別్指定する期日
までに 学生課学部教育支ԉに報告することとする。なお、学生間でのௐ整がしい場合は、֘
当グループ全員の合意の下に大学側において抽選を実施することができる。

　◦　域医療教育研究拠点における実習は、ݪଇ 1ਓ 1回いͣれ͔のڌʹ置いͯ͜͏ߦととする。
◦　	域医療教育研究拠点においては、本学医学部ෟଐ病院において実習を行う学生との間に経験す

る診療科数のࠩ異が生じることの無いよう、原則内A・内B・内Cのローテーション中にͦれͧれ
ʮ循環器・呼吸器内科、ༀࡎ෦ʯ・ʮ消化器・血液内科、ӫཆྍ࣏෦ʯ・ʮප内分ൻ・ਛଁ内科、
血液ড়化෦ʯͰの実習Λ基本とするが、පӃの事ʹԠͯ͡ʮ૯合内科ʯʮ૯合診ྍ科ʯ等ʹ
͓͚Δ実習Մとする。

　◦　౦近ߐ総合医療センターでの実習に際しては、研修医棟の॓ധຢは自家用ं通学の申が可能。
　◦　ެ立ߕլ病院での実習に際しては、原則ެ立ߕլ病院がआり上げるアパートへの॓ധが必須。
　◦　+CHO࣎լ病院の実習に際しては、ެ共交通機関等をར用して通学すること。

ʲߟࢀ：イメージਤʳ
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ᶘ．実習ࢀՃʹΔखଓ͖
　⿎　౦ۙߐ૯合ҩྍセンλー
　　	　自家用ं通学によりறं場をར用する場合はʰं྆ొ録申書 、ɦ॓ ࣷをར用する場合はʰ研修医

棟ି与申書ʱを以下の期ݶ（原則実習開始日 ２ 週間前の月曜日）までに8ebClass（第４４期 臨床
実習）から学生課学部教育支ԉへ提出すること。

　　	　なお、研修医棟へ入居する学生のうち、実習日の前日からの入居を希望される場合の手ଓきは、
8ebClass（第４４期 臨床実習）にܝ載しているので各自確認すること。

　　ʬ申書提出期ݶʭ

լපӃ࣎0($+　⿎　
　　	　+CHO࣎լ病院は、最دӺが本学までの通学定期݊の適用ൣғ内である学生が多いことや、最د

Ӻから+CHO࣎լ病院までがൺֱ的近いことから、後述の交通අ補助の対象外となります。
　　	　ただし、最دӺが通学定期݊の適用ൣғ外となる学生については、実習用の通学定期݊を発行す

ることができますので、実習用通学定期݊の発行を希望する場合は、実習開始日の １ ϱ月前までに
8ebClass（第４４期 臨床実習）からʮ実習用通学ূ明書発行ئʯの༷式をμンロード・作成し、
学生課学生支ԉまで提出してください。

　⿎　ެ立ߕլ病院
　　ʓ実習初日のૹܴ
　　　	　+Rو生川Ӻ口からެ立ߕլ病院がंするタクシーのૹܴがあります。自家用ंをར用して

も構いません。なお、自家用ंはˇ１ó１00ʗ月でެ立ߕլ病院にறं可能です（実習初日のオリエ
ンテーション時に集金）。ୠし、॓ࣷをར用せず自宅から通う場合は無料でறं可能です。
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　　　�　実習先までタクシーを利用するか自家用車を利用するかについては、実習開始日１週間前まで
にWebClassから回答してください。

　　　　病院に到着後は、診療棟 3 階事務部までご訪問ください。

　　〇アパートの借用
　　�　アパートは病院の近隣に以下の物件が用意されています。どの宿舎に入居するか、予め実習に参

加する学生間で決めておいてください。尚、それぞれのアパートの内観は、WebClass（第44期�臨
床実習）に掲載しています。宿舎には、自転車（現在各宿舎に駐輪している共用のものを除く）、バ
イク及び自動車の駐輪、駐車はできません。

　　《借上げアパート一覧》
　 　 　 1 ）名坂ハイツ�202号室：滋賀県甲賀市水口町名坂 7 - 1
　 　 　 2 ）グランドール名坂�308号室：滋賀県甲賀市水口町名坂77- 2
　 　 　 3 ）メイプル東名坂弐番館�101号室：滋賀県甲賀市水口町東名坂68

　　《アパートの付属備品一覧》
　　�　ベッド、机、椅子、テレビ、物干し竿、室内物干し、洗濯機、ハンガー（10個）、洗濯ばさみ、冷

蔵庫、電子レンジ、ケトル、鍋、小鍋、お椀、平皿、菜箸、箸、洗浄用スポンジ
　　※上記以外で必要なものがあれば各自持参してください。

　　�　入居の際は、免許証等顔写真付きの身分証明書が必要です。事務部総務課が、実習初日のオリエ
ンテーション時に氏名・生年月日・携帯番号・自宅住所を確認されます。個人情報は、不動産会社
に提供する目的、緊急時連絡先把握の目的にのみ使用されます。

　　�　また、「個人情報保護に関する誓約書」に記入いただく際に印鑑が必要になるため、実習初日のオ
リエンテーション時に持参してください。

　　�　退去の際は、各自で部屋を清掃のうえ、当日午前10時までに事務部管財課へ鍵を返却してください。

Ⅲ．実習に係る交通費等の補助について
　�　東近江総合医療センター及び公立甲賀病院における実習については、 4 週間の実習期間において、

初回訪問時と最終日の帰宅時の往復及び週末自宅へ帰宅した場合の交通機関を利用した往復料金（【東
近江：2,360円】／【甲賀：1,520円】）を補助します。なお、自家用車を使用した場合は補助の対象と
なりません。

　�　交通費補助申請にあたっては、実習終了日から 1 週間後の金曜日までにWebClass（第44期�臨床実
習）から「旅費申請書」の様式をダウンロード・作成のうえ、押印したものを学生課学部教育支援係
まで提出すること。
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1 ．担当教員
˔૯合内科学࠲ߨ、૯合外科学࠲ߨ
教 授 目ย　英治 ౦近ߐ総合医療センター（副院長） 総合外科、外科
教 授 ਿ本　ढ़郎 ౦近ߐ総合医療センター（内科診療部長） 総合内科、ਛ臓内科
臨 床 教 授 井上　修平 ౦近ߐ総合医療センター（病院長） 呼吸器外科
准 教 授 大西　正人 ౦近ߐ総合医療センター（循環器内科部長） 総合内科、循環器内科
准 教 授 前野　恭宏 ౦近ߐ総合医療センター（病・内分ൻ内科医長） 総合内科、病・内分ൻ内科
准 教 授 ҏ藤　明 ౦近ߐ総合医療センター（消化器内科医長） 総合内科、消化器内科
٬員准教授 藤野　能久 ౦近ߐ総合医療センター（麻酔科部長） 麻酔科
講 師 ଠ田　裕之 ౦近ߐ総合医療センター（外科医長） 総合外科、外科
講 師 ງ　浩也 ౦近ߐ総合医療センター（外科医長） 総合外科、外科
講 師 村　ඒ ౦近ߐ総合医療センター（ٹ急部副部長） 総合外科、ٹ急部
講 師 田　　 ౦近ߐ総合医療センター（呼吸器内科医長） 総合内科、呼吸器内科
助 教 ਆ田　ڿത ౦近ߐ総合医療センター（消化器内科医師） 総合内科、消化器内科
ඇ常ۈ講師 ඌ﨑　良ஐ ౦近ߐ総合医療センター（外科診療部長） 呼吸器外科
ඇ常ۈ講師 田中　৴ ౦近ߐ総合医療センター（整形外科医長） 整形外科
ඇ常ۈ講師 田中　ଥ典 ౦近ߐ総合医療センター（循環器内科医長） 循環器内科
ඇ常ۈ講師 ࢘野　祐ࡔ ౦近ߐ総合医療センター（ൻ器科医長） ൻ器科
ඇ常ۈ講師 ੴ河　顕子 ౦近ߐ総合医療センター（්࢈人科医長） 人科්࢈
ඇ常ۈ講師 大内　࢚ ౦近ߐ総合医療センター（呼吸器外科医長） 呼吸器外科
ඇ常ۈ講師 అ　　泰 ౦近ߐ総合医療センター（ࣃ科口ߢ外科医長） 外科ߢ科口ࣃ
ඇ常ۈ講師 Ԟ野計ण人 ౦近ߐ総合医療センター（小ࣇ科医長） 小ࣇ科
ඇ常ۈ講師  　 参 ౦近ߐ総合医療センター（ࣖඓҺ科医長） ࣖඓҺ科・頭ܱ部外科
ඇ常ۈ講師 ӏࣂ　Ղ子 ౦近ߐ総合医療センター（ൽෘ科医長） ൽෘ科
ඇ常ۈ講師 中多　真理 ౦近ߐ総合医療センター（්࢈人科医師） 人科්࢈
ඇ常ۈ講師 林　明ࢬ ౦近ߐ総合医療センター（්࢈人科医師） 人科්࢈
ඇ常ۈ講師 ᬒ　ঘ武 ౦近ߐ総合医療センター（放射線科医師） 放射線科
ඇ常ۈ講師 加藤　裕ඒ ౦近ߐ総合医療センター（麻酔科医師） 麻酔科
ඇ常ۈ講師 　田ࣉ ౦近ߐ総合医療センター（外科医長） 外科
ඇ常ۈ講師 田中　༎治 ౦近ߐ総合医療センター（්࢈人科医長） 人科්࢈
٬ 員 助 教 中ౡ　ஐ子 ౦近ߐ総合医療センター（؟科医師） 科؟
٬ 員 助 教 　祐樹ݹ ౦近ߐ総合医療センター（整形外科医長） 整形外科
٬ 員 助 教 田中　克典 ౦近ߐ総合医療センター（小ࣇ科医師） 小ࣇ科
٬ 員 助 手 水田　寛郎 ౦近ߐ総合医療センター（消化器内科医師） 消化器内科
٬ 員 助 手 多լ谷　ਯ ౦近ߐ総合医療センター（小ࣇ科医師） 小ࣇ科
٬ 員 助 手 澤　　জ ౦近ߐ総合医療センター（呼吸器外科医師） 呼吸器外科
٬ 員 助 手 ࣳ田　浩平 ౦近ߐ総合医療センター（整形外科医師） 整形外科
٬ 員 助 手 大௬　৾࢜ ౦近ߐ総合医療センター（消化器内科医師） 消化器内科
٬ 員 助 手 ك田　ਸ਼ࡔ ౦近ߐ総合医療センター（病・内分ൻ内科医師） 病・内分ൻ内科
٬ 員 助 手 宅真規子ࡾ ౦近ߐ総合医療センター（ࣃ科口ߢ外科医師） 外科ߢ科口ࣃ

国立病院機構 ౦近ߐ総合医療センター
（総合内科学講座・総合外科学講座）
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٬ 員 助 手 大橋　ਸ਼紀 ౦近ߐ総合医療センター（්࢈人科医師） 人科්࢈
٬ 員 助 手 ࡔ　恭加 ౦近ߐ総合医療センター（消化器内科医師） 消化器内科
٬ 員 助 手 前田　泰 ౦近ߐ総合医療センター（ൽෘ科医師） ൽෘ科
٬ 員 助 手 仁科　༐༎ ౦近ߐ総合医療センター（外科医師） 外科
٬ 員 助 手 山࡚　　開 ౦近ߐ総合医療センター（ࣖඓҺ科医師） ࣖඓҺ科・頭ܱ部外科
٬ 員 助 手 ٢武ྙଠ郎 ౦近ߐ総合医療センター（ൻ器科医師） ൻ器科
٬ 員 助 手 御Ԃ生ণ史 ౦近ߐ総合医療センター（呼吸器内科医師） 呼吸器内科
٬ 員 助 手 　　ଠ平 ౦近ߐ総合医療センター（消化器内科医師） 消化器内科
٬ 員 助 手 任　　ᡓ⁝ ౦近ߐ総合医療センター（麻酔科医師） 麻酔科
٬ 員 助 手 山田　安希 ౦近ߐ総合医療センター（総合内科医師） 総合内科

２ ．ねらいと学修目標
ねらい 学修目標

　౦近ߐ医療ݍでcommon disease（原則、内科
系疾患）持つ患者の診療手順（外来・入院・通
院の過程）を、指導医師（前期・後期研修医を
含む）とのີなコミュニケーションを通じて習
得する。
　毎日のカンファレンス・実習を通して、患者
の医学的問題のみならず、ࣾ会的、ྙ理的側面
に慮した議論に参加する。
　疾病に関する知識を得るばかりでなく、病気
に対応できる医師を目指す初めの一歩となるよ
うに実習を行う。

１ ．	指導医師やメディカルスタッフとԁな意
。通が図れるૄࢥ

2 ．	初診診療において、問診からؑ別診断をڍ
げることができる。

3 ．	診断に必要な検査の計画を立てることがで
きる。

4 ．	血液検査データ・画像検査等の検査所見を
解釈し、問題点を指摘することができる。

5 ．初期診療計画をたてることができる。
6 ．担当症例のプレゼンテーションを行う。

３ ．評価基準
　①実習態度（医学生としてのマナー、積極性、ڠௐ性）
　②担当症例のプレゼンテーション、
　③レポート課題
　④出席状況　これらを総合的に判断した上で評価します。

４ ．臨床実習のユニット内容
　実習は原則として個人単Ґで行いますが、講義やシミュレーター実習等は集合型で行います。
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一日の基本的な流れ

8：００ 朝カンファレンス
前日入院患者と夜間救急患者のレビューから、内科系の各診療科の医師による
横断的な意見交換や問題提起などのディスカッションに参加し、患者を総合的
に診る目を養成する。
　・検査データや画像診断の確認
　・診断に必要な検査計画の作成
　・初期診療計画の作成

病棟回診／検査／○○教室
病棟回診に参加し、チーム医療の実
際を学ぶ
検査では、処置・手技の実際を学ぶ
減塩教室・糖尿病教室に参加する

講義／手術見学

内科系疾患に関連す
る他診療科の講義

手術見学等

レポート／
発表の準備

1３：００

９：００ 質問タイム
朝カンファレンスで生じた疑問点を質問
し、あいまいな知識の整理と正しい知識
の理解・定着につなげる

スキルスラボ／講義
各種シミュレーターを活用した模擬
体験実習／内科系専門医による講義

1０：００ 外来実習
内科系外来を見学し、問診から診断に必要な検査計画を立て、鑑別診断をつける
可能な範囲で問診・診察・検査等を行う

1２：００ 昼　休　憩

カンファレンス
Ａ：循環器カンファレンス� （毎週月曜16：00～17：00）
Ｂ：消化器内科カンファレンス�（毎週水曜17：00～18：00）
Ｃ：総合内科カンファレンス� （毎週火曜15：30～17：00）
　　糖尿病カンファレンス� （ ３ ・ ４ 週目木曜13：00～15：00）

16：００

※　当直実習を希望する場合は、午後10時まで（ただし、 ２回／週まで）
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第 1週目
曜日 時　　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　法 教育媒体 教員

人数 評価法 教員名

月 8 :00～
� 9 :00

きらめきB 自己紹介
朝カンファレンス

入院症例の診断及び治療について、ディスカッ
ションに参加する

討論 症例 17 出席 内 科 系
担当教員

9 :00～
� 10:00

副院長室 質問タイム 朝カンファレンスで生じた疑問点を解消する Q&A 講義 1 質問 杉 本

オリエンテーション 当院での実習の心構えを学ぶ 説明 資料 1 態度観察 杉 本

10:00～
� 12:00

外来 外来実習 内科系外来を見学し、問診から診断に必要な
検査計画を立て、鑑別診断をつける

診療参加
及び見学

外来患者等 3 態度観察 担当教員

13:00～
� 16:00

外来・病棟等 病棟回診
検査

病棟回診に参加し、チーム医療の実際を学ぶ。
検査では、処置・手技の実際を学ぶ

診療参加
及び見学

入院患者等 数名 態度観察 担当教員

（~17:00） 東 2 病棟 カンファレンス A：循環器内科カンファレンス 討論 電子カルテ 数名 態度観察 大 西 他

火 8 :00～
� 9 :00

きらめきB 朝カンファレンス （同上） 討論 症例 17 出席 内 科 系
担当教員

9 :00～
� 10:00

きらめきB 質問タイム （同上） Q&A 講義 1 質問 前 野

スキルスラボ シミュレーター 心電図の基礎学習 体験学習 シミュレーター 1 態度観察 前 野

10:00～
� 12:00

外来 外来実習 （同上） 診療参加
及び見学

外来患者等 3 態度観察 担当教員

13:00～
� 16:00

外来・病棟等 病棟回診
検査

（同上） 診療参加
及び見学

入院患者等 数名 態度観察 担当教員

（~17:00） スキルスラボ カンファレンス C：総合内科カンファレンス 討論 電子カルテ 数名 態度観察 前 野 他

水 8 :00～
� 9 :00

きらめきB 朝カンファレンス （同上） 討論 症例 17 出席 内 科 系
担当教員

9 :00～
� 10:00

スキルスラボ シミュレーター 各種シミュレーターを用いて、エコー、腹腔鏡
などの手技を学ぶ

体験学習 シミュレーター 1 態度観察 外科系担
当 教 員

10:00～
� 12:00

外来 外来実習 （同上） 診療参加
及び見学

外来患者等 3 態度観察 担当教員

13:00～
� 16:00

外来・病棟等 病棟回診
検査

（同上） 診療参加
及び見学

入院患者等 数名 態度観察 担当教員

（~18:00） スキルスラボ カンファレンス B：消化器内科カンファレンス 討論 電子カルテ 数名 態度観察 伊 藤 他

木 8 :00～
� 9 :00

きらめきB 朝カンファレンス （同上） 討論 症例 17 出席 内 科 系
担当教員

9 :00～
� 10:00

きらめきB 質問タイム （同上） Q&A 講義 1 質問 和 田

スキルスラボ シミュレーター 呼吸音の聴診トレーニング 体験学習 シミュレーター 1 態度観察 和 田

10:00～
� 12:00

外来 外来実習 （同上） 診療参加
及び見学

外来患者等 3 態度観察 担当教員

13:00～
� 16:00

オペ室 手術見学 整形外科の手術に参加し、手技を見学すると
ともに、感染予防のための清潔・不潔の概念を
理解する

見学 手術 数名 態度観察 整形外科
担当教員

金 8 :00～
� 9 :00

きらめきB 朝カンファレンス （同上） 討論 症例 17 出席 内 科 系
担当教員

9 :00～
� 10:00

きらめきB 質問タイム （同上） Q&A 講義 1 質問 伊 藤

講義 症例発表について 講義 資料 1 態度観察 伊 藤

10:00～
� 12:00

外来 外来実習 （同上） 診療参加
及び見学

外来患者等 3 態度観察 担当教員

13:00～
� 15:00

外来・病棟等 病棟回診
検査

（同上） 診療参加
及び見学

入院患者等 数名 態度観察 担当教員

15:00～
� 16:00

放射線科
情報管理室

講義 検査画像から読影のポイントを学ぶ 講義 画像 1 態度観察 放射線科
担当教員

※内科A～Cの各コースによって内容が異なる場合があります。
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第 2週目
曜日 時　　間 場　　所 ユニット 目　　　的 方　法 教育媒体 教員

人数 評価法 教員名

月 8 :00～
� 9 :00

きらめきB 朝カンファレンス 入院症例の診断及び治療について、ディスカッ
ションに参加する

討論 症例 17 出席 内 科 系
担当教員

9 :00～
� 10:00

スキルスラボ 質問タイム 朝カンファレンスで生じた疑問点を解消する Q&A 講義 1 質問 大 西

講義 心電図 講義 スライド 1 態度観察 大 西

10:00～
� 12:00

外来 外来実習 内科系外来を見学し、問診から診断に必要な
検査計画を立て、鑑別診断をつける

診療参加
及び見学

外来患者等 3 態度観察 担当教員

13:00～
� 15:30

外来・病棟等 病棟回診
検査

病棟回診に参加し、チーム医療の実際を学ぶ。
検査では、処置・手技の実際を学ぶ

診療参加
及び見学

入院患者等 数名 態度観察 担当教員

15:30～
� 16:00

耳鼻咽喉科外来 講義 内科系疾患に関連する耳鼻咽喉科症例を学ぶ 講義 スライド 1 態度観察 耳鼻咽喉
科 教 員

（~17:00） 東 2 病棟 カンファレンス A：循環器内科カンファレンス 討論 電子カルテ 数名 態度観察 大 西 他

火 8 :00～
� 9 :00

きらめきB 朝カンファレンス （同上） 討論 症例 17 出席 内 科 系
担当教員

9 :00～
� 10:00

きらめきB 質問タイム （同上） Q&A 講義 1 質問 神 田

講義 腹部CT 講義 症例、
電子カルテ等

1 態度観察 神 田

10:00～
� 12:00

外来 外来実習 （同上） 診療参加
及び見学

外来患者等 3 態度観察 担当教員

13:00～
� 16:00

外来・病棟等 病棟回診
検査

（同上） 診療参加
及び見学

入院患者等 数名 態度観察 担当教員

15:00～
� 15:30

皮膚科外来 講義 内科系疾患に関連する皮膚科症例を学ぶ 講義 スライド 1 態度観察 皮 膚 科
担当教員

（~17:00） スキルスラボ カンファレンス C：総合内科カンファレンス 討論 電子カルテ 数名 態度観察 前 野 他

水 8 :00～
� 9 :00

きらめきB 朝カンファレンス （同上） 討論 症例 17 出席 内 科 系
担当教員

9 :00～
� 10:00

スキルスラボ シミュレーター 各種シミュレーターを用いて、外科的処置の手
技を学ぶ

体験学習 シミュレーター 1 態度観察 外 科 系
担当教員

10:00～
� 12:00

外来 外来実習 （同上） 診療参加
及び見学

外来患者等 3 態度観察 担当教員

13:00～
� 16:00

外来・病棟等 病棟回診
検査

（同上） 診療参加
及び見学

入院患者等 数名 態度観察 担当教員

（~18:00） スキルスラボ カンファレンス B：消化器内科カンファレンス 討論 電子カルテ 数名 態度観察 伊 藤 他

木 8 :00～
� 9 :00

きらめきB 朝カンファレンス （同上） 討論 症例 17 出席 内 科 系
担当教員

9 :00～
� 10:00

きらめきB 質問タイム （同上） Q&A 講義 1 質問 和 田

スキルスラボ 救急実習 救命救急、患者急変時の流れを体験し、一連
の対応を学ぶ

体験学習 シミュレーター 1 態度観察 北 村

10:00～
� 12:00

外来 外来実習 （同上） 診療参加
及び見学

外来患者等 3 態度観察 担当教員

13:00～
� 16:00

病棟
オペ室

病棟回診
手術見学等

A：口腔ケアラウンド
B：NST回診
C：全身麻酔管理

見学 入院患者等 数名 態度観察 担当教員

金 8 :00～
� 9 :00

きらめきB 朝カンファレンス （同上） 討論 症例 17 出席 内 科 系
担当教員

9 :00～
� 10:00

スキルスラボ 質問タイム （同上） Q&A 講義 1 質問 田 中

シミュレーター 心音の聴診トレーニング 体験実習 シミュレーター 1 態度観察 田 中

10:00～
� 12:00

外来 外来実習 （同上） 診療参加
及び見学

外来患者等 3 出席 担当教員

13:00～
� 14:00

スキルスラボ 総括 1～ 2 週目実習の振り返り 討論 レポート 1 態度観察 目 片

14:00～
� 16:00

外来・病棟等 病棟回診
検査

A：緩和ケアラウンド
B・C：（同上）

診療参加
及び見学

入院患者等 数名 態度観察 担当教員
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第 3週目
曜日 時　　間 場　　所 ユニット 目　　　的 方　法 教育媒体 教員

人数 評価法 教員名

月 8 :00～
� 9 :00

きらめきB 朝カンファレンス 入院症例の診断及び治療について、ディスカッ
ションに参加する

討論 症例 17 出席 内 科 系
担当教員

9 :00～
� 10:00

副院長室 質問タイム 朝カンファレンスで生じた疑問点を解消する Q&A 講義 1 質問 杉 本

講義 地域医療 講義 講義 1 態度観察 杉 本

10:00～
� 12:00

外来 外来実習 内科系外来を見学し、問診から診断に必要な
検査計画を立て、鑑別診断をつける

診療参加
及び見学

外来患者等 3 態度観察 担当教員

13:00～
� 16:00

外来・病棟等 病棟回診
検査

病棟回診に参加し、チーム医療の実際を学ぶ。
検査では、処置・手技の実際を学ぶ

診療参加
及び見学

入院患者等 数名 態度観察 担当教員

（~17:00） 東 2 病棟 カンファレンス A：循環器内科カンファレンス 討論 電子カルテ 1 態度観察 大 西 他

火 8 :00～
� 9 :00

きらめきB 朝カンファレンス （同上） 討論 症例 17 出席 内 科 系
担当教員

9 :00～
� 10:00

きらめきB 質問タイム （同上） Q&A 講義 1 質問 前 野

講義 高血糖緊急症 講義 スライド 1 態度観察 前 野

10:00～
� 12:00

外来 外来実習 （同上） 診療参加
及び見学

外来患者 3 態度観察 担当教員

13:00～
� 16:00

外来・病棟等 病棟回診
検査

（同上） 診療参加
及び見学

入院患者等 数名 態度観察 担当教員

15:00～
� 15:30

小児科外来 講義 小児科分野における内科系疾患を学ぶ 講義 スライド 1 態度観察 小 児 科
担当教員

（~17:00） スキルスラボ カンファレンス C：総合内科カンファレンス 討論 電子カルテ 数名 態度観察 前 野 他

水 8 :00～
� 9 :00

きらめきB 朝カンファレンス （同上） 討論 症例 17 出席 内 科 系
担当教員

9 :00～
� 10:00

スキルスラボ シミュレーター 各種シミュレーターを用いて、エコー、腹腔鏡
手術などの手技を学ぶ

体験学習 シミュレーター 1 態度観察 外 科 系
担当教員

10:00～
� 12:00

外来 外来実習 （同上） 診療参加
及び見学

外来患者等 3 態度観察 担当教員

13:00～
� 15:30

外来・病棟等 病棟回診
検査

（同上） 診療参加
及び見学

入院患者等 数名 態度観察 担当教員

15:30～
� 16:00

眼科外来 講義 糖尿病網膜症について学ぶ 講義 スライド 1 態度観察 眼 科 担
当 教 員

（~18:00） スキルスラボ カンファレンス B：消化器内科カンファレンス 討論 電子カルテ 数名 態度観察 伊 藤 他

木 8 :00～
� 9 :00

きらめきB 朝カンファレンス （同上） 討論 症例 17 出席 内 科 系
担当教員

9 :00～
� 10:00

スキルスラボ 質問タイム （同上） Q&A 講義 1 質問 和 田

シミュレーター 肺機能の実習 体験学習 シミュレーター 1 態度観察 和 田

10:00～
� 12:00

外来 外来実習 （同上） 診療参加
及び見学

外来患者等 3 態度観察 担当教員

13:00～
� 16:00

外来・病棟等 病棟回診
手術見学等

A：全身麻酔管理
B：口腔ケアラウンド
C：NST回診／糖尿病カンファレンス

診療参加
及び見学

入院患者等 数名 態度観察 担当教員

金 8 :00～
� 9 :00

きらめきB 朝カンファレンス （同上） 討論 症例 17 出席 内 科 系
担当教員

9 :00～
� 10:00

スキルスラボ 質問タイム （同上） Q&A 講義 1 質問 田 中

シミュレーター 心電図 体験学習 シミュレーター 1 態度観察 田 中

10:00～
� 12:00

外来 外来実習 （同上） 診療参加
及び見学

外来患者等 3 態度観察 担当教員

13:00～
� 15:30

外来・病棟等 病棟回診
検査

A・C：（同上）
B：緩和ケアラウンド

診療参加
及び見学

入院患者等 数名 態度観察 担当教員

15:30～
� 16:00

南 3 病棟
詰所前

講義 産婦人科分野における内科系疾患を学ぶ 講義 スライド 1 態度観察 産婦人科
担当教員
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第 4週目
曜日 時　　間 場　　所 ユニット 目　　　的 方　法 教育媒体 教員

人数 評価法 教員名

月 8 :00～
� 9 :00

きらめきB 朝カンファレンス 入院症例の診断及び治療について、ディスカッ
ションに参加する

討論 症例 17 出席 内 科 系
担当教員

9 :00～
� 10:00

スキルスラボ 質問タイム 朝カンファレンスで生じた疑問点を解消する Q&A 講義 1 質問 大 西

講義 循環器疾患 講義 スライド 1 態度観察 大 西

10:00～
� 12:00

外来 外来実習 内科系外来を見学し、問診から診断に必要な
検査計画を立て、鑑別診断をつける

診療参加
及び見学

外来患者等 3 態度観察 担当教員

13:00～
� 16:00

外来・病棟等 病棟回診
検査

病棟回診に参加し、チーム医療の実際を学ぶ。
検査では、処置・手技の実際を学ぶ

診療参加
及び見学

入院患者等 数名 態度観察 担当教員

（~17:00） 東 2 病棟 カンファレンス A：循環器内科カンファレンス 討論 電子カルテ 数名 態度観察 大 西 他

火 8 :00～
� 9 :00

きらめきB 朝カンファレンス （同上） 討論 症例 17 出席 内 科 系
担当教員

9 :00～
� 10:00

きらめきB 質問タイム （同上） Q&A 講義 1 質問 神 田

スキルスラボ シミュレーター 内視鏡シミュレーター 体験学習 シミュレーター 1 態度観察 神 田

10:00～
� 12:00

外来 外来実習 （同上） 診療参加
及び見学

外来患者等 3 態度観察 担当教員

13:00～
� 16:00

外来・病棟等 病棟回診
検査

（同上） 診療参加
及び見学

入院患者等 数名 態度観察 担当教員

（~17:00） スキルスラボ カンファレンス C：総合内科カンファレンス 討論 電子カルテ 数名 態度観察 前 野 他

水 8 :00～
� 9 :00

きらめきB 朝カンファレンス （同上）
A：担当症例のプレゼンテーション

討論
発表

症例 17 出席 内 科 系
担当教員

9 :00～
� 10:00

スキルスラボ シミュレーター 各種シミュレーターを用いて、外科的処置の手
技を学ぶ

体験学習 シミュレーター 1 態度観察 外 科 系
担当教員

10:00～
� 12:00

外来 外来実習 （同上） 診療参加
及び見学

外来患者等 3 態度観察 担当教員

13:00～
� 16:00

外来・病棟等 病棟回診
検査

（同上） 診療参加
及び見学

入院患者等 数名 態度観察 担当教員

（~18:00） スキルスラボ カンファレンス B：消化器内科カンファレンス 討論 電子カルテ 数名 態度観察 伊 藤 他

木 8 :00～
� 9 :00

きらめきB 朝カンファレンス （同上）
B：担当症例のプレゼンテーション

討論
発表

症例 17 出席 内 科 系
担当教員

9 :00～
� 10:00

きらめきB 質問タイム （同上） Q&A 講義 1 質問 和 田

スキルスラボ 救急実習 救命救急、患者急変時の流れを体験し、一連
の対応を学ぶ

体験学習 シミュレーター 1 態度観察 北 村

10:00～
� 12:00

外来 外来実習 （同上） 診療参加
及び見学

外来患者等 3 態度観察 担当教員

13:00～
� 16:00

外来・病棟等 病棟回診
手術見学

A：NST回診
B：全身麻酔管理
C：口腔ケアラウンド／糖尿病カンファレンス

診療参加
及び見学

入院患者等 数名 態度観察 担当教員

金 8 :00～
� 9 :00

きらめきB 朝カンファレンス （同上）
C：担当症例のプレゼンテーション

討論
発表

症例 17 出席 内 科 系
担当教員

9 :00～
� 10:00

きらめきB 質問タイム （上記に同じ） Q&A 講義 1 質問 伊 藤

講義 プレゼンテーション総括 講義 講義 1 態度観察 伊 藤

10:00～
� 12:00

外来 外来実習 （同上） 診療参加
及び見学

外来患者等 3 態度観察 担当教員

13:00～
� 15:00

外来・病棟等 病棟回診
検査

A・B：（同上）
C：緩和ケアラウンド

診療参加
及び見学

入院患者等 数名 態度観察 担当教員

15:00～
� 16:00

副院長室 総括 実習の振り返りと自己評価 討論 レポート 1 出席 杉 本
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5 ．集合場所・時間
　集合場所：౦近ߐ総合医療センター　南棟 ２ 'きらめきホールB
　集合時間：午前 8 時

置ਤݐ　૯合ҩྍセンλーߐ౦ۙߏػපӃཱࠃ

˞	౦近ߐ総合医療センターへは、ެ共交通機関・自家用ंによる通学の他、॓ࣷのར用も可能です。自
家用ं通学によりறं場をར用する場合はʰं྆ొ録申書 、ɦ॓ ࣷをར用する場合はʰ研修医棟ି与
申書ʱを、学生課まで提出してください。

˞通学、॓ധ等で不明な点がある場合は、予めਿ本教授までメールで相談して下さい。
　toshiro!belle.shiga-med.ac.jp
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6 ．学生へのメッセージ・注意事項等
˞	欠席の場合は、当日の 8：00までに౦近ߐ総合医療センター（07４8-２２-３0３0（代））の医事当に連

絡をすること。॓ࣷをར用している場合は当日 8：00までに院内PHS：４0１１（ਿ本教授）または４0５１
（大西准教授）に連絡でも可。

˞	෩等（ඇ常時）における臨床実習の取ѻいは、࣎լ医科大学の内容に準拠する。౦近ࢢߐのఱ候
等により独自にࢭٳとする場合は、可能なݶり事前に連絡をする。

１ ）実習当日に主治医または指導医が学生を患者に紹介し、同意を得る。
２ ）実習について
　　◦原則として患者に対してはStudent Doctorとしてする。
　　◦カンファレンス中は間ҧいを気にせず、積極的に意見を述べること。
３ ）医行ҝの内容について
　　◦ʮ必須項目ʯの医行ҝについては、実習期間内になるべく実施させる。
　　◦優れた学生に対しては、ʮਪ項目ʯの医行ҝの実施をڐ可することもある。
　　◦すべての医行ҝは指導医のݫ重な指導・監視の下で行う。
４ ）実習の時間帯
　	　原則として 8 ：00から１６：00までとするが、カンファレンス等で実習時間の変更が生じる場合が

ある。また、本人の希望により ２ 回ʗ週まで１7：00～２２：00までの当実習も可能。
５ ）॓ࣷ等のར用について
　　通学ࠔまたは本人の希望により、下記ઃ備のར用が可能。
　　ただし、ۭき状況により、どちらの॓ࣷに入居するかは当院で割りৼりをする。
　　料金（研修医棟・西棟॓ࣷともに３６0ԁʗ日）は࣎լ医科大学がෛ担する。
　　①ઃ備
　　◦	研修医棟（全個室：ユニットバス・ベッド・カーテン・ص・テレビ・エアコン・ྫྷଂݿ・電

子レンジ・トースター・ચ୕機・ચ୕ׯし・照明器具・8i-'i）
　　◦	西棟॓ࣷ（全個室：ユニットバス・ベッド・カーテン・ص・テレビ・エアコン・ྫྷଂݿ・電

子レンジ・トースター・ચ୕機・ચ୕ׯし・照明器具）
６ ）その他
　	　内科初診外来・ٹ急外来の実習が当院の臨床研修の特徴であることから、３ 回生系統講義h 診断学ং

論 、ɦ ４ 回生系統講義h 臨床診断学ʱの෮習を行ったうえで、臨床実習に望むことが望ましい。そして、
経験すべき３7症候（臨床実習において）を、外来・ٹ急実習で経験することを目指して΄しい。

　	　外来・病棟実習を行うことより、感染対策の基本的知識（標準護策・触護策、ඈລ・ۭ気感染
護策、手指Ӵ生のタイミング（8HO ５つのタイミング等）を予め取得しておくことが必須である。

　	　実習の内容及びスケジュールについては、変更の可能性あり。ৄ細は実習
初日のオリエンテーションで説明する。

7 ）実習終ྃ後
　	　実習終ྃ後のཌ月曜日（祝日の場合はཌ日）午前 9 時までに、࣍項のレ

ポートを提出すること。（このレポートはフィードバックを目的とした形成
的評価に用いる。提出することで評価の対象とする。˞ レポートの電子ファ
イルは実習中にメールఴする）
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1 ．担当教員
ڀݚլҩ科େ学教ҭ࣎˔ ڌಈ׆
臨 床 教 授 来見　良 +CHO࣎լ病院（院長） 外科、消化器外科
臨 床 教 授 有村　朗 +CHO࣎լ病院（副院長） ਛ臓代ँ内分ൻ内科
准 教 授 中ౡ　࣎ඒ +CHO࣎լ病院（部長） 総合診療科、消化器内科
准 教 授 ക田　朋子 +CHO࣎լ病院（部長） ೕથ外科
准 教 授 川合　寛道 +CHO࣎լ病院（部長） ਆ経内科
臨床准教授 八木　ढ़ +CHO࣎լ病院（部長） 外科、消化器外科
臨床准教授 松永　　༐ +CHO࣎լ病院（医長） ݈診診療部
臨床准教授 Ԭ川　浩人 +CHO࣎լ病院（部長） 小ࣇ科

原田　Ն樹 +CHO࣎լ病院（部長） ݈診療部、ਛ臓代ँ内分ൻ内科
大ዳ　ڡढ़ +CHO࣎լ病院（部長） 外科、消化器外科
長澤みΏき +CHO࣎լ病院（部長） ݈診診療部
安藤　ඒઇ +CHO࣎լ病院（医長） ݈診診療部
ү野　ݩल +CHO࣎լ病院（部長） ਛ臓代ँ内分ൻ内科
Ֆ田　　 +CHO࣎լ病院（部長） ࣖඓҺ科

講 師 中ౡ　　྄ +CHO࣎լ病院（部長） 整形外科
臨 床 講 師 松井　ढ़樹 +CHO࣎լ病院（部長） 循環器内科
臨 床 講 師 田　　തڇ +CHO࣎լ病院（部長） ൻ器科
臨 床 講 師 ଠ　ۄࣇ +CHO࣎լ病院（医長） 外科、消化器外科
臨 床 講 師 佐藤　ت祝 +CHO࣎լ病院（部長） ਛ臓代ँ内分ൻ内科

木田　ກ࢜ +CHO࣎լ病院（医長） 外科
林　紀子 +CHO࣎լ病院（医長） 麻酔科
早藤　ਗ਼行 +CHO࣎լ病院（部長） 消化器内科
村上　ஐ子 +CHO࣎լ病院（医長） 科؟
出࿏ಸ緒子 +CHO࣎լ病院（医長） ਛ臓代ँ内分ൻ内科
塩田　ߛඒ +CHO࣎լ病院（医長） 循環器内科
　　ढ़༤ +CHO࣎լ病院（医員） 外科ߢ科口ࣃ
河原　ઍึ +CHO࣎լ病院（医長） 循環器内科
長山　浩ೋ +CHO࣎լ病院（医長） ਛ臓代ँ内分ൻ内科
ਆ田　理恵 +CHO࣎լ病院（医長） 呼吸器内科
ҏङ　　྄ +CHO࣎լ病院（医長） ൻ器科
加藤　紀子 +CHO࣎լ病院（医員） ਛ臓代ँ内分ൻ内科

ඇ常ۈ講師 長谷川　大 +CHO࣎լ病院（医長） 消化器内科
藤井　　 +CHO࣎լ病院（医長） 消化器内科
谷川　仁࢜ +CHO࣎լ病院（医長） 整形外科
大原真理子 +CHO࣎լ病院（医員） 消化器内科
澤井　৴ +CHO࣎լ病院（医員） ਛ臓代ँ内分ൻ内科

域医療機能ਪ進機構（+CHO）࣎լ病院
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௴本　༝紀 +CHO࣎լ病院（医員） ݈診診療部
 谷 ྰ ಸ +CHO࣎լ病院（医員） 消化器内科
ҏ藤　ઍਘ +CHO࣎լ病院（医員） ࣖඓҺ科
高村　裕史 +CHO࣎լ病院（医員） 整形外科
高原　ѥ +CHO࣎լ病院（医員） ࣖඓҺ科

٬ 員 助 教 松原　栄子 +CHO࣎լ病院（看護部長） 病院管理

２ ．ねらいと学修目標
ねらい 学修目標

　患者のもつ問題点を的確に抽出し、&BMに基
づいた全人的医療を行うために、初期診療を中
心とした診断治療手順を習得するとともに、࣎
լݝ下の医療の実態を理解し、域医療にߩ献
できるための総合診療能力を身につける。

１ ．	医師のプロフェッショナリζムを身につけ、
患者中心の医療を実践できる

２ ．医学知識と&BMに基づいた医療ができる
３ ．診療技能を身につけ適切な患者ケアができる
４ ．患者や家とコミュニケーションが築ける
５ ．チーム医療ができる
６ ．安全で良質な医療が提供できる
7 ．域医療が実践できる
8 ．リサーチマインドをもって医療ができる
9 ．生֔にわたって学ぶ࢟を持つ

３ ．評価基準
　実習初日に自分が目標とする医師像と個別の学修目標をઃ定し、提出していただきます。その後は実
習日ࢽに実習内容を毎日記載してもらい、最後に達成度を自己評価してもらいます。
　また、専門科ごとに担当教員が①出席率、②目標のқ度、③目標の達成度、④実習への参加態度を
もとに、総合的に学生を評価します。医師以外のスタッフによる360度評価も実施します。ٯに、学生に
よる+CHO࣎լ病院の臨床実習の評価もしていただきます。

４ ．臨床実習のユニット内容
　実習は原則として、内科系専門科（循環器内科、消化器内科、ਛ・病・代ँ・内分ൻ内科）のう
ちの １ つで行いますが、呼吸器内科、ਆ経内科、総合内科・総合診療科、薬剤科などでの実習が追加
されることもあります。以下に例を示します。
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第 1 ~ ２ 週（例）
曜日 時　　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　法 教育媒体 教員

人数 評価法 教員名

月 8 :20～
� 9 :00

会議室 自己紹介
症例検討

患者の外観を把握する
初期診療の方法を学ぶ

症例提示
討論

症例 25 出席 全員

9 :00～
� 9 :30

院長室 オリエンテーション 学外研修病院での心構えを学ぶ 説明 スライド 1 観察 来見、有村

9 :30～
� 12:00

ルーム
1 ～ 3

コース
1 ～ 3

各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 媒体 1 ～ 3 3 観察

13:00～
� 16:00

ルーム
1 ～ 3

コース
1 ～ 3

各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 媒体 1 ～ 3 3 観察

火 8 :20～
� 8 :50

会議室 症例検討 患者の外観を把握する
初期診療の方法を学ぶ

症例提示
討論

症例 25 出席 全員

9 :00～
� 12:00

ルーム
1 ～ 3

コース
1 ～ 3

各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 媒体 1 ～ 3 3 観察

13:00～
� 16:00

ルーム
1 ～ 3

コース
1 ～ 3

各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 媒体 1 ～ 3 3 観察

水 8 :20～
� 8 :50

会議室 症例検討 患者の外観を把握する
初期診療の方法を学ぶ

症例提示
討論

症例 25 出席 全員

9 :00～
� 12:00

ルーム
1 ～ 3

コース
1 ～ 3

各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 媒体 1 ～ 3 3 観察

13:00～
� 16:00

ルーム
1 ～ 3

コース
1 ～ 3

各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 媒体 1 ～ 3 3 観察

木 8 :20～
� 8 :50

会議室 症例検討 患者の外観を把握する
初期診療の方法を学ぶ

症例提示
討論

症例 25 出席 全員

9 :00～
� 12:00

ルーム
1 ～ 3

コース
1 ～ 3

各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 媒体 1 ～ 3 3 観察

13:00～
� 16:00

ルーム
1 ～ 3

コース
1 ～ 3

各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 媒体 1 ～ 3 3 観察

金 8 :20～
� 8 :50

会議室 症例検討 患者の外観を把握する
初期診療の方法を学ぶ

症例提示
討論

症例 25 出席 全員

9 :00～
� 12:00

ルーム
1 ～ 3

コース
1 ～ 3

各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 媒体 1 ～ 3 3 観察

13:00～
� 15:30

ルーム
1 ～ 3

コース
1 ～ 3

各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 媒体 1 ～ 3 3 観察

15:30～
� 16:00

院長室 ◆前半の評価 実習前半の自己評価と後半の抱負を述べる 討論 レポート 1 観察 来見、有村
中島、磯野
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第 �d� 週（ྫ）
曜日 時　　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　法 教育媒体 教員

人数 評価法 教員名

月 8 :20～
8 :50

会議室 症例検討 患者の外観を把握する
初期診療の方法を学ぶ

症例提示
討論

症例 25 出席 全員

9 :00～
12:00

ルーム
１ ～ ３

コース
１ ～ ３

各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 媒体 １ ～ ３ ３ 観察

13:00～
16:00

ルーム
１ ～ ３

コース
１ ～ ３

各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 媒体 １ ～ ３ ３ 観察

火 8 :20～
8 :50

会議室 症例検討 患者の外観を把握する
初期診療の方法を学ぶ

症例提示
討論

症例 ２５ 出席 全員

9 :00～
12:00

ルーム
１ ～ ３

コース
１ ～ ３

各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 媒体 １ ～ ３ ３ 観察

13:00～
16:00

ルーム
１ ～ ３

コース
１ ～ ３

各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 媒体 １ ～ ３ ３ 観察

水 8 :20～
8 :50

会議室 症例検討 患者の外観を把握する
初期診療の方法を学ぶ

症例提示
討論

症例 ２５ 出席 全員

9 :00～
12:00

ルーム
１ ～ ３

コース
１ ～ ３

各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 媒体 １ ～ ３ ３ 観察

13:00～
16:00

ルーム
１ ～ ３

コース
１ ～ ３

各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 媒体 １ ～ ３ ３ 観察

木 8 :20～
8 :50

会議室 症例検討 患者の外観を把握する
初期診療の方法を学ぶ

症例提示
討論

症例 ２５ 出席 全員

9 :00～
12:00

ルーム
１ ～ ３

コース
１ ～ ３

各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 媒体 １ ～ ３ ３ 観察

13:00～
16:00

ルーム
１ ～ ３

コース
１ ～ ３

各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 媒体 １ ～ ３ ３ 観察

金 8 :20～
8 :50

会議室 症例検討 患者の外観を把握する
初期診療の方法を学ぶ

症例提示
討論

症例 ２５ 出席 全員

9 :00～
12:00

ルーム
１ ～ ３

コース
１ ～ ３

各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 媒体 １ ～ ３ ３ 観察

13:00～
15:30

ルーム
１ ～ ３

コース
１ ～ ３

各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 媒体 １ ～ ３ ３ 観察

15:30～
16:00

院長室 ˗後の評価 実習後の自己評価を述べる 討論 レポート １ 観察 来見、有村
中ౡ、ү野

5 ．集合場所・時間
　（初　　日）　 8 時20分　+CHO࣎լ病院　݈߁管理センター ３ 階 総ا画課前
　（初日以外）　 8 時20分　+CHO࣎լ病院　݈߁管理センター ３ 階 会議室
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6 ．学生へのメッセージ・注意事項等
˞	欠席の場合には、当日の午前 9 時00分までに+CHO࣎լ病院総ا画課に連絡（077-537-3101）す

ること。
１ ）実習当日に主治医または指導医が学生を患者に紹介し、同意を得る。
２ ）指導体制について
　　 1 ．原則として患者に対してはStudent Doctorとしてする。
　　 2 ．可能なݶり担当となった医師と行動を共にする。
３ ）医行ҝの内容について
　　 1 .ʮ基礎的項目ʯの医療行ҝについては、実習期間内に行することがਪされる。
　　 2 ．心な学生に対しては、ʮ上級項目ʯの医療行ҝの行をڐ可することもある。
　　 3 ．医療行ҝの施行には指導医がݫ重に指導監察する。
４ ）研修の時間帯
　　原則として 8 時20分から16時00分までとするが、本人の希望によりԆ長は可能。

　˞通学の際は、ެ共交通機関をར用すること。
　　所ࡏ　˟520-0846　大ࢢ富࢜見16- １
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1 ．担当教員
ڀݚլҩ科େ学教ҭ࣎˔ ڌಈ׆
外 部 理 事 ௰川　知之 ެ立ߕլ病院　（院長） 消化器内科
ඇ常ۈ講師 ล　一良 副院長 ਆ経外科

南部　ࡾ 副院長 消化器内科
小河　ल郎 副院長 ਆ経内科
山本　　 副院長補佐 循環器内科
Ԭ林　ཱྀ人 急医療部長ٹ 循環器内科
道家　ஐത 循環器内科主任部長 循環器内科
∁山　ஐ行 循環器内科部長 循環器内科
八木　༐紀 消化器内科部長 消化器内科
ौ谷　之 ਛ臓内科部長 ਛ臓内科
武内　ඒ紀 血液内科部長 血液内科
大村　　ೡ 病・内分ൻ内科部長 病・内分ൻ内科
大井　ೋ郎 ਆ経内科部長 ਆ経内科
Ԭ֞　 ؇ケア内科部長 ؇ケア内科
福永݈ଠ郎 呼吸器内科部長 呼吸器内科
田　夫 副院長補佐 外科
中ӈ　雅之 消化器外科部長 外科
藤田　ୖ也 呼吸器外科部長 呼吸器外科
 　 ؽ ೕથ外科部長 ೕથ外科
藤田ඒಸ子 リϋビリテーション科部長 リϋビリテーション科
西原　ल紀 整形外科主任部長 整形外科
ౢ　　༃子 整形外科部長 整形外科
ҏ藤　隆࢘ 整形外科部長 整形外科
上中　一泰 整形外科部長 整形外科
今井　ल一 麻酔科主任部長 麻酔科
ኍ瀬　ढ़郎 麻酔科部長 麻酔科
金　　ሡ ൻ器科部長 ൻ器科
小林　　ণ 人科部長්࢈ 人科්࢈
中多　祐介 ࣖඓいんこう科医長 ࣖඓいんこう科
山﨑　道夫 放射線診断部長 放射線科
ᬗ　　ܒ全 放射線科治療部長 放射線科
井本　উ治 放射線科部長 放射線科
金子ஐѥ紀 ݈診部長 ݈診センター

方独立行法人 ެ立ߕլ病院
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２ ．ねらいと学修目標
ねらい 学修目標

内での基幹病院で実習すݍ南อ݈医療ބ・լߕ　
ることにより、域医療の重要性を理解し、域医
療を担うために必要な診療能力を身にணけるべく、
患者のもつ問題点を的確に抽出し、初期診療を中
心とした診断治療手順を習得するとともに、急性期
からຫ性期・終末期・ࡏ宅医療から介護に至る
域医療の一連のྲྀれを理解する。

1 ．	学生として病院内でのৼるい、かつ医療人
として患者や家へのし方を身にணける

2 ．	指導医へ自ら質問を行い能動的に学ぶ能力
を身にணける

3 ．問診から診察により問題点を抽出できる
4 ．必要な検査を想ىできる
5 ．	域医療の特徴と課題を述べることができる

３ ．評価基準
　各自に毎日 １ 名の担当教員が交代でつき、①出席率、②実習の能動的参加態度、③目標の達成度、を
もとに、総合的に学生を評価します。

４ ．臨床実習のユニット内容
　実習は原則として、個人単Ґで行います。別ࢴのコース表に従って実習担当者が変わりますので、ご
注意ください。

内科"、内科 #、内科$ڞ௨
曜日 時　　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　法 教育媒体 教員

人数 評価法 教員名

ॳ


8 :30～
10:00

院長室
医局

オリエンテーション 自己紹介や院内手ଓき 説明 資料 2 なし ௰ 川
総  課

࠷
ऴ


15:00～
16:00

院長室 実習総ׅ ެ立ߕլ病院の臨床実習総ׅ 討論 評価表と
レポート

１ 出席 ௰ 川
副 院 長

内科"の循環器（1ʵ �週）Ҏ外、内科#、内科$ڞ௨
曜日 時　　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　法 教育媒体 教員

人数 評価法 教員名

ຖ
ே

8 :30～
9 :00

医局 症例検討 前日のٹ急患者で臨床ਪ論と議論を行う 症例提示 症例 1 観察 ௰ 川
Ԭ 林
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内科A

第 1週（主に循環器内科）
曜日 時　　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　法 教育媒体 教員

人数 評価法 教員名

月 10:00～
� 12:00

循環器内科
病棟

コース別実習 循環器医療の実践を見学し、部分的に参加する 診療参加 症例 3 観察 循環器内
科担当医

13:00～
� 16:00

放射線科透
視室

コース別実習 気管支鏡の医療の実践を学ぶ 診療参加 症例 3 観察 呼吸器内
科担当医

17:30～
� 18:00

外来 循環器疾患患者の診断と治療についてのディスカッ
ションに参加する

自由参加 症例 5 観察
参加

循環器内
科担当医

火 8 :30～
� 9 :00

集中治療室 症例検討 集中治療を要する患者の診断と治療について
のディスカッションに参加する

症例提示討論 症例 6 出席 集中治療
担当医

9 :00～
� 10:00

循環器内科
病棟

コース別実習 循環器医療の実践を見学し、部分的に参加する 診療参加 症例 3 観察 循環器内
科担当医

10:00～
� 11:00

CT室 心臓CTの実践を見学し、部分的に参加する 診療参加 症例 1 観察 循環器内
科担当医

13:00～
� 15:00

循環器内科
病棟

コース別実習 循環器医療の実践を見学し、部分的に参加する 診療参加 症例 3 観察 循環器内
科担当医

15:00～
� 16:00

循環器内科
病棟
CR

心不全カンファレンス 心不全のチーム医療のディスカッションに参加する 5 観察 心不全
チーム

水 8 :30～
� 9 :00

集中治療室 症例検討 集中治療を要する患者の診断と治療について
のディスカッションに参加する

症例提示討論 症例 6 出席 集中治療
担当医

9 :00～
� 12:00

循環器内科
病棟

コース別実習 循環器医療の実践を見学し、部分的に参加する 診療参加 症例 3 観察 循環器内
科担当医

13:00～
� 16:00

循環器内科
病棟

コース別実習 循環器医療の実践を見学し、部分的に参加する 診療参加 症例 3 観察 循環器内
科担当医

17:30～
� 18:00

会議室 1 内科カンファレンス
症例検討

内科症例の診断と治療についてのディスカッション
に参加する

症例提示討論 症例 20 観察
自由参加

内科医

木 8 :30～
� 9 :00

集中治療室 症例検討 集中治療を要する患者の診断と治療について
のディスカッションに参加する

症例提示討論 症例 6 出席 集中治療
担当医

9 :00～
� 12:00

心カテ室 コース別実習 心臓カテーテル検査の実践を見学し、部分的に
参加する

診療参加 症例 3 観察 循環器内
科担当医

13:00～
� 16:00

心カテ室 コース別実習 心臓カテーテル検査の実践を見学し、部分的に
参加する

診療参加 症例 3 観察 循環器内
科担当医

金 8 :30～
� 9 :00

集中治療室 症例検討 集中治療を要する患者の診断と治療について
のディスカッションに参加する

症例提示討論 症例 6 出席 集中治療
担当医

9 :00～
� 12:00

循環器内科
病棟

コース別実習 循環器医療の実践を見学し、部分的に参加する 診療参加 症例 3 観察 循環器内
科担当医

13:00～
� 16:00

循環器内科
病棟

コース別実習 循環器医療の実践を見学し、部分的に参加する 診療参加 症例 3 観察 循環器内
科担当医

17:00～
� 17:30

研修医室 前半の評価 実習前半の自己評価と後半の抱負を述べる 討論 レポート 1 観察 循環器内
科担当医

第 ２週（主に循環器内科）
曜日 時　　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　法 教育媒体 教員

人数 評価法 教員名

月 8 :30～
� 9 :00

集中治療室 症例検討 集中治療を要する患者の診断と治療について
のディスカッションに参加する

症例提示討論 症例 6 出席 集中治療
担当医

9 :00～
� 10:00

会議室 2 BLS/ACLA
レクチャー

心肺蘇生の基本を学ぶ 実地 モデル人形 1 観察 救急部長

10:00～
� 12:00

循環器内科
病棟

コース別実習 循環器医療の実践を見学し、部分的に参加する 診療参加 症例 1 観察 循環器内
科担当医

13:00～
� 16:00

放射線科透
視室

コース別実習 気管支鏡の医療の実践を学ぶ 診療参加 症例 3 観察 呼吸器内
科担当医

17:30～
� 18:00

外来 循環器疾患患者の診断と治療についてのディ
スカッションに参加する

自由参加 症例 3
5

観察
自由参加

循環器内
科担当医
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火 8 :30～
� 9 :00

集中治療室 症例検討 集中治療を要する患者の診断と治療について
のディスカッションに参加する

症例提示討論 症例 6 出席 集中治療
担当医

9 :00～
� 10:00

循環器内科
病棟

コース別実習 循環器医療の実践を見学し、部分的に参加する 診療参加 症例 3 観察 循環器内
科担当医

10:00～
� 11:00

CT室 心臓CTの実践を見学し、部分的に参加する 診療参加 症例 1 観察 循環器内
科担当医

13:00～
� 15:00

循環器内科
病棟

コース別実習 循環器医療の実践を見学し、部分的に参加する 診療参加 症例 3 観察 循環器内
科担当医

15:00～
� 16:00

循環器内科
病棟CR

心不全カンファレンス 心不全のチーム医療のディスカッションに参
加する

5 観察 心不全
チーム

水 8 :30～
� 9 :00

集中治療室 症例検討 集中治療を要する患者の診断と治療について
のディスカッションに参加する

症例提示討論 症例 6 出席 集中治療
担当医

9 :00～
� 12:00

循環器内科
病棟

コース別実習 循環器医療の実践を見学し、部分的に参加する 診療参加 症例 3 観察 循環器内
科担当医

13:00～
� 16:30

循環器内科
病棟

コース別実習 循環器医療の実践を見学し、部分的に参加する 診療参加 症例 3 観察 循環器内
科担当医

16:30～
� 17:45

研修室 1 循環器症例検討と
後半の評価

担当患者症例のプレゼンテーションとディス
カッションを学ぶ

症例提示討論 症例 1 観察 循環器内
科担当医

木 8 :30～
� 9 :00

集中治療室 症例検討 集中治療を要する患者の診断と治療について
のディスカッションに参加する

症例提示討論 症例 6 出席 集中治療
担当医

9 :00～
� 12:00

心カテ室 コース別実習 心臓カテーテル検査の実践を見学し、部分的に
参加する

診療参加 症例 3 観察 循環器内
科担当医

13:00～
� 17:00

心カテ室 コース別実習 心臓カテーテル検査の実践を見学し、部分的に
参加する

診療参加 症例 3 観察 循環器内
科担当医

金 8 :30～
� 9 :00

集中治療室 症例検討 集中治療を要する患者の診断と治療について
のディスカッションに参加する

症例提示討論 症例 6 出席 集中治療
担当医

9 :00～
� 12:00

薬剤部 コース別実習 薬剤部の実践を見学し、部分的に参加する 診療参加 1 観察 担当医薬
剤師

13:00～
� 16:00

薬剤部 コース別実習 薬剤部の実践を見学し、部分的に参加する 診療参加 症例 1 観察 担当医薬
剤師

★研修期間中に1回は緩和ケアラウンド、訪問診療に参加する。

第 ３週（主に呼吸器内科）
曜日 時　　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　法 教育媒体 教員

人数 評価法 教員名

月 9 :00～
� 12:00

医局
病棟

オリエンテーション
および臨床実習

臨床実習の予定や担当症例の振り分け。地域医
療の実践を見学し、部分的に参加する

出席
参加

説明
症例

1 出席 担当教員

13:30～
� 16:00

内視鏡検査
室

気管支鏡検査 検査を見学し、検査の方法、必要性について理
解する

参加 症例 4 出席 担当教員

火 9 :00～
� 12:00

病棟�or
救外

臨床実習 地域医療の実践を見学し、部分的に参加する 参加 症例 4 出席 担当教員

13:00～
� 14:00

医局 ミニレクチャー 専門的な知識を身につける 出席 講義 1 出席 担当教員

14:00
~16:00

病棟�or
救外

臨床実習 地域医療の実践を見学し、部分的に参加する 参加 症例 1 出席 担当教員

水 9 :00～
� 12:00

医局 臨床実習 各コースにおける医療の実践に参加する 参加 症例 4 出席 担当教員

13:00～
� 14:00

医局 ミニレクチャー 専門的な知識を身につける 出席 講義 1 出席 担当教員

14:00
~14:30

ICU 呼吸器ケアラウンド 多職種カンファレンスに参加し、人工呼吸管理
の症例を見学する

参加 症例 1 出席 担当教員

14:30
~15:30

外来C 6 呼吸内科カンファレ
ンス

入院症例の診断および治療について、ディス
カッションに参加する

参加 症例 1 出席 担当教員

木 9 :00～
� 12:00

病棟�or
救外

臨床実習 地域医療の実践を見学し、部分的に参加する 参加 症例 4 出席 担当教員

13:00～
� 14:00

ミニレクチャー 専門的な知識を身につける 出席 講義 1 出席 担当教員
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金 9 :00～
� 12:00

医局
病棟

臨床実習 地域医療の実践を見学し、部分的に参加する 参加 症例 4 出席 担当教員

13:30～
� 15:30

内視鏡検査
室

気管支鏡検査 検査を見学し、検査の方法、必要性について理
解する

参加 症例 4 出席 担当教員

16:00～
� 17:00
（月2回）

放射線科読
影室

3 科合同カンファレ
ンス

気管支鏡又は術後症例の診断および病理所見
について、ディスカッションに参加する

参加
討論

電子カルテ
症例

4 出席 担当教員

第 ４週（主に呼吸器内科）
曜日 時　　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　法 教育媒体 教員

人数 評価法 教員名

月 9 :00～
� 12:00

病棟�or救外 臨床実習 臨床実習の予定や担当症例の振り分け。地域医
療の実践を見学し、部分的に参加する

出席
参加

説明
症例

1 出席 担当教員

13:30～
� 16:00

内視鏡検査
室

気管支鏡検査 検査を見学し、検査の方法、必要性について理
解する

参加 症例 4 出席 担当教員

火 9 :00～
� 12:00

病棟�or
救外

臨床実習 地域医療の実践を見学し、部分的に参加する 参加 症例 4 出席 担当教員

13:00～
� 14:00

医局 ミニレクチャー 専門的な知識を身につける 出席 講義 1 出席 担当教員

14:00～
� 16:00

病棟�or
救外

臨床実習 地域医療の実践を見学し、部分的に参加する 出席 症例 1 出席 担当教員

水 9 :00～
� 12:00

医局 臨床実習 各コースにおける医療の実践に参加する 参加 症例 4 出席 担当教員

13:00～
� 14:00

医局 ミニレクチャー 専門的な知識を身につける 出席 講義 1 出席 担当教員

14:00～
� 14:30

ICU 呼吸器ケアラウンド 多職種カンファレンスに参加し、人工呼吸管理
の症例を見学する

参加 症例 1 出席 担当教員

14:30～
� 15:30

外来C 6 呼吸内科カンファレ
ンス

入院症例の診断および治療について、ディス
カッションに参加する

参加 症例 1 出席 担当教員

木 9 :00～
� 12:00

病棟�or
救外

臨床実習 地域医療の実践を見学し、部分的に参加する 参加 症例 4 出席 担当教員

13:00～
� 14:00

ミニレクチャー 専門的な知識を身につける 出席 講義 1 出席 担当教員

金 9 :00～
� 12:00

薬剤部 臨床実習 地域医療の実践を見学し、部分的に参加する 参加 症例 1 出席 担当教員

13:00～
� 15：30

薬剤部 臨床実習 地域医療の実践を見学し、部分的に参加する 参加 症例 1 出席 担当教員

16:00～ 院長室 臨床実習総括 当院での臨床実習について感想を述べる 出席 1 出席 院長

◆期間中に 1 回は緩和ケアラウンドや訪問診療に参加する。

内科B（主に消化器内科、血液内科）

第 1週
曜日 時　　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　法 教育媒体 教員

人数 評価法 教員名

月 10:00～
� 12:00

消化器内科
病棟

病棟実習 消化器医療の実践を見学し、部分的に参加する 診療参加 入院患者 8 観察 全員

13:00～
� 16:00

消化器内科
病棟

病棟実習 消化器医療の実践を見学し、部分的に参加する 診療参加 入院患者 8 観察 全員

火 9 :00～
� 12:00

内視鏡室 コース別実習 消化器内視鏡診療の実践を見学し、部分的に参
加する

診療参加 外来および
入院患者

8 観察 全員

13:00～
� 16:00

内視鏡室 コース別実習 消化器内視鏡診療の実践を見学し、部分的に参
加する

診療参加 外来および
入院患者

8 観察 全員

水 9 :00～
� 12:00

外来 コース別実習 消化器内科外来診療の実践を見学し、部分的に
参加する

診療参加 外来患者 8 観察 全員

13:00～
� 16:00

血液内科病
棟

病棟実習 血液内科医療の実践を見学し、部分的に参加す
る

診療参加 入院患者 1 観察 全員
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木 9 :00～
� 12:00

内視鏡室 コース別実習 消化器内視鏡診療の実践を見学し、部分的に参
加する

診療参加 外来および
入院患者

8 観察 全員

13:00～
� 16:00

内視鏡室 コース別実習 消化器内視鏡診療の実践を見学し、部分的に参
加する

診療参加 外来および
入院患者

8 観察 全員

金 9 :00～
� 12:00

救急外来 コース別実習 各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 救急患者 8 観察 全員

13:00～
� 15:30

消化器内科
病棟

コース別実習 各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 入院患者 8 観察 全員

15:30～
� 16:00

内視鏡室 1 週間の評価 実習 1 週間の自己評価と今後の抱負を述べる 討論 レポート 1 出席 副院長

第 ２ , ３ 週
曜日 時　　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　法 教育媒体 教員

人数 評価法 教員名

月 9 :00～
� 12:00

消化器内科
病棟

病棟実習 消化器医療の実践を見学し、部分的に参加する 診療参加 入院患者 8 観察 全員

13:00～
� 16:00

消化器内科
病棟

病棟実習 消化器医療の実践を見学し、部分的に参加する 診療参加 入院患者 8 観察 全員

火 9 :00～
� 12:00

内視鏡室 コース別実習 消化器内視鏡診療の実践を見学し、部分的に参
加する

診療参加 外来および
入院患者

8 観察 全員

13:00～
� 16:00

内視鏡室 コース別実習 消化器内視鏡診療の実践を見学し、部分的に参
加する

診療参加 外来および
入院患者

8 観察 全員

水 9 :00～
� 12:00

外来 コース別実習 消化器内科外来診療の実践を見学し、部分的に
参加する

診療参加 外来患者 8 観察 全員

13:00～
� 16:00

血液内科病
棟

病棟実習 血液内科医療の実践を見学し、部分的に参加す
る

診療参加 入院患者 1 観察 全員

木 9 :00～
� 12:00

内視鏡室 コース別実習 消化器内視鏡診療の実践を見学し、部分的に参
加する

診療参加 外来および
入院患者

8 観察 全員

13:00～
� 16:00

内視鏡室 コース別実習 消化器内視鏡診療の実践を見学し、部分的に参
加する

診療参加 外来および
入院患者

8 観察 全員

金 9 :00～
� 12:00

救急外来 コース別実習 各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 救急患者 8 観察 全員

13:00～
� 15:30

消化器内科
病棟

コース別実習 各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 入院患者 8 観察 全員

15:30～
� 16:00

内視鏡室 1 週間の評価 実習 1 週間の自己評価と今後の抱負を述べる 討論 レポート 1 出席 副院長

第4週
曜日 時　　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　法 教育媒体 教員

人数 評価法 教員名

月 9 :00～
� 12:00

消化器内科
病棟

病棟実習 消化器医療の実践を見学し、部分的に参加する 診療参加 入院患者 8 観察 全員

13:00～
� 16:00

消化器内科
病棟

病棟実習 消化器医療の実践を見学し、部分的に参加する 診療参加 入院患者 8 観察 全員

火 9 :00～
� 12:00

内視鏡室 コース別実習 消化器内視鏡診療の実践を見学し、部分的に参
加する

診療参加 外来および
入院患者

8 観察 全員

13:00～
� 16:00

内視鏡室 コース別実習 消化器内視鏡診療の実践を見学し、部分的に参
加する

診療参加 外来および
入院患者

8 観察 全員

水 9 :00～
� 12:00

外来 コース別実習 消化器内科外来診療の実践を見学し、部分的に
参加する

診療参加 外来患者 8 観察 全員

13:00～
� 16:00

血液内科病
棟

病棟実習 血液内科医療の実践を見学し、部分的に参加す
る

診療参加 入院患者 1 観察 全員

木 9 :00～
� 12:00

内視鏡室 コース別実習 消化器内視鏡診療の実践を見学し、部分的に参
加する

診療参加 外来および
入院患者

8 観察 全員

13:00～
� 16:00

内視鏡室 コース別実習 消化器内視鏡診療の実践を見学し、部分的に参
加する

診療参加 外来および
入院患者

8 観察 全員
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金 9 :00～
� 12:00

救急外来 コース別実習 各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 救急患者 8 観察 全員

13:00～
� 15:00

消化器内科
病棟

コース別実習 各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 入院患者 8 観察 全員

★研修期間中に可能な場合 1 回はNST回診・褥瘡回診に参加する。

内科C
第1週（主に腎臓内科）
曜日 時　　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　法 教育媒体 教員

人数 評価法 教員名

月 10:00～
� 12:00

人工透析部 透析外来実習 透析医療の実践を見学し診察する 診療参加 外来患者 1 観察 渋谷

13:00～
� 16:00

検査結果検討 検査結果を検討し議論する 症例データ 4 観察 全員

火 9 :00～
� 12:00

人工透析部 透析外来実習 透析医療の実践を見学し診察する 診療参加 外来患者 1 観察 佐々木

13:00～
� 16:00

検査結果検討 検査結果を検討し議論する 診療参加 症例データ 4 観察 全員

水 9 :00～
� 12:00

人工透析部 透析外来実習 透析医療の実践を見学し診察する 診療参加 外来患者 1 観察 高木

13:00～
� 16:00

検査結果検討 検査結果を検討し議論する 診療参加 症例データ 4 観察 全員

木 9 :00～
� 10:30

人工透析部 透析外来実習 透析医療の実践を見学し診察する 診療参加 外来患者 1 観察 全員

10:30～
� 11:00

腹膜透析外来実習 腹膜透析の実践を見学する 診療参加 外来患者 4 観察 全員

11:00～
� 12:30

外来B 6 � 腎臓外来 紹介外来患者の問診や診察を見学し一部参加
する

診療参加 外来患者 4 観察 全員

14:00～
� 15:00

人工透析部� 透析外来 透析医療の見学および診察 診療参加 外来患者 4 観察 全員

15:00～
� 16:00

放射線科 腎生検 腎生検見学 見学 入院患者 4 観察 全員

金 9 :00～
� 12:00

人工透析部
または救急
外来

透析外来実習 透析医療の実践を見学し診察する 診療参加 外来患者 1 観察 大張

救急外来実習 救急医療を見学し、一部参加する 診療参加 救急患者 1 観察 大張

13:00～
� 15:30

手術室また
は
放射線科

内シャント造設術ま
たは
血管造影

透析に必要なシャント造設などを見学する 見学 入院患者 1 観察 佐々木

15:30～
� 16:00

医局 実習評価 1 週間の評価 討論 レポート 1 出席 指導医

第2週（主に腎臓内科）
曜日 時　　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　法 教育媒体 教員

人数 評価法 教員名

月 9 :00～
� 12:00

人工透析部 透析外来実習 透析医療の実践を見学し診察する 診療参加 外来患者 1 観察 渋谷

13:00～
� 15:00

担当症例診察 担当症例を診察し記録する 診療参加 外来患者 4 観察 全員

15:00～
� 16:00

レポート作成 レポート作成する 自習 レポート 1 出席 渋谷

火 9 :00～
� 12:00

人工透析部 透析外来実習 透析医療の実践を見学し診察する 診療参加 外来患者 1 観察 佐々木

13:00～
� 15:00

担当症例診察 担当症例を診察し記録する 診療参加 外来患者 4 観察 全員

15:00～
� 16:00

レポート作成 レポート作成する 自習 レポート 1 出席 渋谷
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水 9 :00～
� 12:00

人工透析部 透析外来実習 透析医療の実践を見学し診察する 診療参加 外来患者 1 観察 高木

13:00～
� 15:00

担当症例診察 担当症例を診察し記録する 診療参加 外来患者 4 観察 全員

15:00～
� 16:00

レポート作成 レポート作成する 自習 レポート 1 出席 渋谷

木 9 :00～
� 10:30

人工透析部 透析外来実習 透析医療の実践を見学し診察する 診療参加 外来患者 1 観察 全員

10:30～
� 11:00

腹膜透析外来実習 腹膜透析の実践を見学する 診療参加 外来患者 4 観察 全員

11:00～
� 12:30

外来B 6 � 腎臓外来 紹介外来患者の問診や診察を見学し一部参加
する

診療参加 外来患者 4 観察 全員

14:00～
� 15:00

人工透析部� 透析外来 透析医療の見学および診察 診療参加 外来患者 4 観察 全員

15:00～
� 16:00

放射線科 腎生検 腎生検見学 見学 入院患者 4 観察 全員

金 9 :00～
� 12:00

人工透析部
または
救急外来

透析外来実習 透析医療の実践を見学し診察する 診療参加 外来患者 1 観察 大張

救急外来実習 救急医療を見学し、一部参加する 診療参加 救急患者 1 観察 大張

13:00～
� 15:30

手術室また
は
放射線科

内シャント造設術
または
血管造影

透析に必要なシャント造設などを見学する 見学 入院患者 1 観察 佐々木

15:30～
� 16:00

医局 実習評価 1 週間の評価 討論 レポート 1 出席 指導医

第3週（主に糖尿病・内分泌、脳神経内科）
曜日 時　　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　法 教育媒体 教員

人数 評価法 教員名

月 9 :00～
� 12:00

外来 外来実習 糖尿病・内分泌内科外来
診察、問診、検査法などを学ぶ

診療参加 外来患者 1 行動観察 大村

14:00～
� 15:00

外来
�

オリエンテーション 2 週間の実習内容の説明 説明 スケジュール
表

1 出席 大村

15:00～
� 16:00

4 階西
病棟

入退院カンファレンス 担当症例の決定、診療計画を立てる 発表・討論 カルテ 4 出席 全員

火 9 :00～
� 10:00

4 階西
病棟

脳神経内科カンファ
レンス・回診

脳神経内科入院症例の診断および治療につい
て学ぶ

見学・討論 入院患者 3 出席 小河　他

10:45～
� 11:30

認知症ラウンド 認知症のチーム治療・ケアについて学ぶ 見学・討論 入院患者 1 出席 小河

13:00～
� 14:00

病棟実習 担当主治医とともに入院患者の診察・検査結果
の評価・処置など

診療参加 入院患者 1 行動観察 担当医

14:00～
� 15:00

糖尿病教室 糖尿病総論　講義 講義 テキスト 1 出席 担当医

15:00～
� 16:00

糖尿病教室 糖尿病の食事療法　講義（総論） 講義 テキスト 1 出席 管理
栄養士

水 9 :00～
� 12:00

4 階西
病棟

病棟実習（症例あれば
ボトックス外来）

担当主治医とともに入院患者の診察・検査結果
の評価・処置など

診療参加 入院患者 1 行動観察 担当医

13:30～
� 14:30

糖尿病教室 フットケア　講義 講義 テキスト 1 出席 看護師

15:00～
� 16:00

糖尿病教室 糖尿病の運動療法　講義� 講義 テキスト 1 出席 理学
療法士

時間
未定

糖尿病教室（実践） 栄養個別指導を見学し、理解する 診療参加 入院患者 1 行動観察 管理
栄養士

木 9 :00～
� 10:00

4 階西
病棟

脳神経内科カンファ
レンス・回診

脳神経内科入院症例の診断および治療につい
て学ぶ

見学・討論 入院患者 3 出席 小河　他

10:00～
� 10:30

糖尿病教室 糖尿病性神経障害　講義 講義 テキスト 1 出席 小河
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13:30～
� 14:00

糖尿病教室 糖尿病と骨粗鬆症　講義� 講義 入院患者 1 出席 担当医

14:00～
� 15:00

糖尿病教室（実践） 担当症例のフットケアを見学し、知識・手技を
取得する

実習 入院患者 1 出席 看護師���

15:00～
� 16:00

病棟実習 担当主治医とともに入院患者の診察・検査結果
の評価・処置など

診療参加 入院患者 1 行動観察 担当医

金 9 :00～
� 12:00

4 階西
病棟

病棟実習 担当主治医とともに入院患者の診察・検査結果
の評価・処置など

診療参加 入院患者 1 行動観察 担当医

14:00～
� 15:00

糖尿病教室 糖尿病の薬物療法　講義 講義 テキスト 1 出席 薬剤師

15:00～
� 15:30

糖尿病教室（実践） インスリン注射・SMBG・FGMの知識・手技を
習得する

実習 実習用器具 1 出席 薬剤師

15:30～
� 16:00�

医局 1 週間の評価 この1 週間の自己評価と、次週の抱負を述べる 討論 レポート・
評価表

1 出席 指導医

第4週（主に糖尿病・内分泌、脳神経内科）
曜日 時　　間 室　　名 ユニット 目　　　的 方　法 教育媒体 教員

人数 評価法 教員名

月 9 :00～
� 12:00

4 階西
病棟

病棟実習 担当主治医とともに入院患者の診察・検査結果
の評価・処置など

診療参加 入院患者 1 行動観察 担当医

14:00～
� 15:00

糖尿病教室 糖尿病網膜症・腎症　講義 講義 テキスト 1 出席 担当医

15:00～
� 16:00

糖尿病チームカン
ファレンス・回診

担当症例についてプレゼンテーション 発表・討論 入院患者
カルテ

4 出席 全員

火 9 :00～
� 10:00

4 階西
病棟

脳神経内科カンファ
レンス・回診

脳神経内科入院症例の診断および治療につい
て学ぶ

見学・討論 入院患者 3 出席 小河　他

10:45～
� 11:30

認知症ラウンド 認知症のチーム治療・ケアについて学ぶ 見学・討論 入院患者 1 出席 小河

13:00～
� 13:30

4 階リハビ
リ室

糖尿病教室（実践） 糖尿病運動療法の指導法を学ぶ
（動きやすい服装・靴で参加）

実習 入院患者 1 出席 理学
療法士

14:00～
� 15:00

4 階西
病棟

糖尿病教室 嗜好品・外食について　講義 講義 テキスト 1 出席 管理
栄養士

15:00～
� 16:00�

病棟実習 担当主治医とともに入院患者の診察・検査結果
の評価・処置など

診療参加 入院患者 1 行動観察 担当医

水 9 :00～
� 12:00

4 階西
病棟

病棟実習（症例あれば
ボトックス外来）

担当主治医とともに入院患者の診察・検査結果
の評価・処置など

診療参加 入院患者 1 行動観察 担当医

14:00～
� 15:00

糖尿病教室 糖尿病と歯周病　講義 講義 テキスト 1 出席 歯科医師

15:00～
� 16:00

糖尿病教室 糖尿病患者の災害時対策　講義� 講義 テキスト 1 出席 看護師

時 間 未
定

糖尿病教室（実践） 栄養個別指導を見学し、理解する 診療参加 入院患者 1 出席 管理
栄養士

木 9 :00～
� 12:00

外来� 外来実習 糖尿病透析予防外来
診察、問診、検査法などを学ぶ

診療参加 外来患者 3 行動観察 担当医
他

14:00～
� 15:00

検査部 検査部実習 生理検査（頸部超音波検査など）
見学し、知識・手技を習得する

実習 入院・
外来患者

1 出席 臨床
検査技師

15:00～
� 16:00

4 階西
病棟

病棟実習 カルテ回診・レポート作成 討論 カルテ
レポート

1 出席 大村

金 9 :30～
� 11:30

4 階西 ミニレクチャー 内分泌疾患講義（当院の実際の症例から学ぶ） 講義 カルテ・
スライド

1 出席 担当医

14:00～
� 15:00

病棟 実習のまとめ 担当患者のレポート発表、質疑応答 発表 レポート 1 出席 大村

★研修期間中、NST回診（水曜または木曜午後）に 1 回以上参加する（日時は実習初日に説明）。
☆糖尿病・内分泌疾患の救急症例、負荷試験、副腎静脈サンプリングなどがある場合は、その見学を優先する。
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5 ．集合場所・時間
　	　ެ立ߕլ病院での実習期間中は学生一人につき、原則家ෛ担なしでିアパートの一部（৸具

やௐ理器具など日常生活必धあり、また各自が異なるアパート）を使用してもらいます。
　　（初日）　　　 8 時00分　+Rو生川Ӻ出口へ集合（病院のެ用ंまたはタクシーでܴえ）
　　　　　　　　病院へ集合する場合は時 8 時20分　病院正面ݰ関へ集合
　　（初日以外）　 8 時20分　病院 ３ 階医局内の学生スϖース（各自のロッカーとصあり）集合
　　　　　　　　最終日の朝はアパートのࢲ物すべてとݤを持参して集合

6 ．学生へのメッセージ・注意事項等
˞	欠席の場合には、当日の午前 8 時20分までに病院事、または௰川院長に連絡（代表0478-62-0234）

すること。
˞体ௐ不良時やسҾき等のٳみについては大学病院での実習中と同༷の対応とします。

１ ）実習当日に主治医または指導医が学生を患者に紹介し、同意を得る。
２ ）指導体制について
　　 1 ．原則として患者に対してはStudent Doctorとしてする。
　　 2 ．可能なݶり担当となった医師と行動を共にする。
３ ）医行ҝの内容について
　　 1 ．ʮ基礎的項目ʯの医療行ҝについては、実習期間内に行することがਪされる。
　　 2 ．心な学生に対しては、ʮ上級項目ʯの医療行ҝの行をڐ可することもある。
　　 3 ．医療行ҝの施行には指導医がݫ重に指導監察する。
４ ）研修の時間帯
　　原則として 8 時30分から16時00分までとするが、本人の希望によりԆ長は可能。
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物置図ݐլ医科大学医学部ෟଐ病院࣎

"病棟 $病棟 %病棟

6F 母子診療科、女性診療科、
MFICU

糖尿病内分泌内科、腎臓内
科、脳神経内科、放射線科 展望レストラン、屋上庭園

5F 小児科、NICU、GCU 皮膚科、
耳鼻咽喉科・頭頸部外科

脳神経外科、眼科、
脳神経内科、SCU

4F
光学医療診療部（内視鏡
検査室）、腫瘍センター

（化学療法室）
消化器内科、血液内科

消化器外科、乳腺・小児・
一般外科、消化器内科、
歯科口腔外科、形成外科

3F ICU・CCU 呼吸器内科、呼吸器外科、
心臓血管外科、脳神経外科 循環器内科、心臓血管外科

2F
整形外科、歯科口腔外科、
救急科、総合診療部 初期
診療科、消化器内科

整形外科、泌尿器科、
ペインクリニック科

1F 精神科
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臨床実習Ⅱ部
附属病院等の各科実習要綱
（見学型実習の場合）





　新型コロナイルス感染症の感染状況に応じて、一時的にෟଐ病院への立入がࢭېされたり、診療参
加型臨床実習が行えず代ସા置として見学型実習を実施したりする可能性があります。診療参加型臨床
実習が行えなくなった場合、臨床実習のカリキュラムを本項に示す見学型実習用カリキュラムに読みସ
えて実習を実施します。
　なお、診療参加型臨床実習・見学型実習のいずれの場合にも、以下に示す方法により各自で体ௐ管理
を行うとともに、 3 ີの回避や大人数でのҿ食をう会合の自ॗなど、ੈ間の情にあった行動を取る
よう心ֻけてください。
　また、学生生活上の行動規ൣや臨床実習の形態については、最新のʮ新型コロナイルス感染֦大に
。ʯに基づいて判断してくださいىשる注意

˔臨床実習ࢀՃʹ͢ࡍΔ体ௐ理ʹͭいͯ
　臨床実習の参加に際しては、以下のとおり取ѻうこととする。
　 1 ）毎朝実習開始時刻の20分前までにʮ体Թチェックシステムʯから体Թ等を入力。
　　　˞	域医療教育研究拠点での実習については、ʮ臨床実習期間における体Թ・諸症状等の自己管

理チェックリストʯ（別ࢴ参照）を用いて記録を行い、実習初日及び実習期間中に指導教員へ
ʮチェックリストʯを提示すること。

　 2 ）	各診療科は、ʮ体Թチェックシステムʯに入力された体Թデータຢはࢴのʮチェックリストʯを確
認のうえ、病院内での実習を開始する。

　　　˞	ʮ体Թチェックシステムʯから自宅待機を要された際や、チェックリスト提示時に݈߁状態
に問題があるとみなされた場合は、自宅学習となる場合等がありますので、指導教員の指示に
従ってください。

　 3 ）	学生が再ࡾの指導にもかかわらず体Թ入力をଵる場合は、当֘学生の臨床実習への参加を認めな
いことがあり得る。

ʬߟࢀʭ

厚生労働省HP
新型コロナウイルス感染症について

滋賀県HP
健康・医療・福祉

৽ܕίϩφイルスײછ֦େʹ͏ 見学ܕ実習へのҠߦ等ʹͭいͯ
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評価基準

集合場所・時間

臨床実習のユニット内容（見学ܕ実習༻）

変更なし

【循環器内科】午前 7 時50分　大学 2 階西側エレベーターホール前に集合
（COVID-19規制解除になるまで）
【呼吸器内科】 8 時25分　臨床研究棟 1 階౦側（病院側）エレベーターホール前に集合
（薬剤部実習の際は、薬剤部外来૭口ԣのʮお薬相談室ʯに集合）

॥ثՊɾثٵݺՊ

第 1週目
曜日 時間 場所 ユニット 目的・内容 ํ๏ 教員໊

月

8 時00分 3 D病棟カンファレンス室 Morning Report 新患紹介・症例紹介 対面 中川・八木

9 時00分 教授室もしくは面談室 講義 レクチャー 対面 中川

10時00分 カテ室 カテ室見学 手技見学 対面 肥後・澤山

13時00分 3 D病棟カンファレンス室 実習 実習オリエンテーション 対面 加藤

14時00分 3 D病棟カンファレンス室 講義 心臓エコー 対面 林

火

8 時00分 3 D病棟カンファレンス室 Morning Report 新患紹介・入院症例カルテ回診 対面 中川・小澤・
八木

10時00分 教授室もしくは面談室 講義 レクチャー 対面 中川

11時00分 3 D病棟カンファレンス室 実習 担当患者紹介 対面 八木

13時00分 3 D病棟カンファレンス室 講義 COVID-19について 対面 酒井

水

8 時00分 3 D病棟カンファレンス室 Morning Report 新患紹介・症例紹介 対面 中川・八木

9 時00分 教授室もしくは面談室 講義 レクチャー 対面 中川

10時00分 カテ室 カテ室見学 TAVI見学・カテーテル治療
手技見学 対面 酒井・加藤

13時00分 3 D病棟カンファレンス室 講義 心カテ全般 対面 福山

木

8 時00分 3 D病棟カンファレンス室 Morning Report 新患紹介・症例紹介 対面 中川・八木

9 時00分 3 D病棟カンファレンス室 講義 心電図の記録法 対面 藤居

11時00分 3 D病棟カンファレンス室 講義 冠動脈治療 対面 浅田

13時00分 3 D病棟カンファレンス室 講義 レクチャー 対面 肥後

金

8 時00分 3 D病棟カンファレンス室 Morning Report 新患紹介・症例紹介 対面 中川・八木

9 時00分 教授室もしくは面談室 講義 レクチャー 対面 中川

10時00分 3 D病棟カンファレンス室 講義 レクチャー 対面 塩山

13時00分 3 D病棟カンファレンス室 講義 心臓の解剖 対面 加藤
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第 ２週目
曜日 時間 場所 ユニット 目的・内容 ํ๏ 教員໊

月

8 時00分 3 D病棟カンファレンス室 Morning Report 新患紹介・症例紹介 対面 中川・八木

9 時00分 教授室もしくは面談室 講義 レクチャー 対面 中川

10時00分 カテ室 カテ室見学 手技見学 対面 肥後・澤山

13時00分 3 D病棟カンファレンス室 実習 実習オリエンテーション 対面 加藤

14時00分 3 D病棟カンファレンス室 講義 心臓エコー 対面 林

火

8 時00分 3 D病棟カンファレンス室 Morning Report 新患紹介・入院症例カルテ回診 対面 中川・小澤・
八木

10時00分 教授室もしくは面談室 講義 レクチャー 対面 中川

11時00分 3 D病棟カンファレンス室 実習 担当患者紹介 対面 八木

13時00分 3 D病棟カンファレンス室 講義 COVID-19について 対面 酒井

水

8 時00分 3 D病棟カンファレンス室 Morning Report 新患紹介・症例紹介 対面 中川・八木

9 時00分 教授室もしくは面談室 講義 レクチャー 対面 中川

10時00分 カテ室 カテ室見学 TAVI見学・カテーテル治療
手技見学 対面 酒井・加藤

13時00分 3 D病棟カンファレンス室 講義 心カテ全般 対面 福山

木

8 時00分 3 D病棟カンファレンス室 Morning Report 新患紹介・症例紹介 対面 中川・八木

9 時00分 3 D病棟カンファレンス室 講義 心臓デバイス 対面 藤居

11時00分 3 D病棟カンファレンス室 講義 冠動脈治療 対面 浅田

13時00分 3 D病棟カンファレンス室 講義 レクチャー 対面 肥後

金

8 時00分 3 D病棟カンファレンス室 Morning Report 新患紹介・症例紹介 対面 中川・八木

9 時00分 教授室もしくは面談室 講義 レクチャー 対面 中川

10時00分 3 D病棟カンファレンス室 講義 レクチャー 対面 塩山

13時00分 3 D病棟カンファレンス室 講義 CRTDとICD 対面 加藤

第 ３週目
曜日 時間 場所 ユニット 目的・内容 ํ๏ 教員໊

月

8：30～ 9：00 3 C病棟カンファレンスルーム Morning Report 新患カンファレンス 症例提示・検討 教員全員

9：00～ 9：15 同上 オリエンテーション オリエンテーション 症例提示・検討 山口

9：15～10：45 同上 演習 胸部X線演習 症例提示・検討 山口

10：45～12：00 同上 カンファレンス 呼吸器内科カンファレンス 症例提示・検討 中野、
病棟医長他

火

8：30～ 9：00 3 C病棟カンファレンスルーム Morning Report 新患カンファレンス 症例提示・検討 教員全員

9：00～10：00 同上 講義 肺癌 パワーポイント・資料 黒田

10：00～11：00 同上 講義 COVID-19 パワーポイント・資料 内田

水

8：30～ 9：00 3 C病棟カンファレンスルーム Morning Report 新患カンファレンス 症例提示・検討 教員全員

9：00～10：00 同上 講義 COPD パワーポイント・資料 黄瀬

10：00～11：00 同上 講義 抗酸菌感染症 パワーポイント・資料 入山

木

8：30～ 9：00 3 C病棟カンファレンスルーム Morning Report 新患カンファレンス 症例提示・検討 教員全員

9：00～10：00 同上 講義 肺炎 パワーポイント・資料 山口

10：00～11：00 同上 講義 呼吸器内科総論 パワーポイント・資料 中野

金
8：30～ 9：00 3 C病棟カンファレンスルーム Morning Report 新患カンファレンス 症例提示・検討 教員全員

9：00～10：00 同上 講義 間質性肺炎・原病 パワーポイント・資料 仲川
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第 �週目（月・火ༀࡎ෦Ͱの実習）
曜日 時間 場所 ユニット 目的・内容 ํ๏ 教員໊

月

8：30～11：00

薬剤部

薬剤部概要 薬剤部・薬剤師の割の理解 講義・討論 田ࣉ

11：00～12：00 剤実習 剤の実践 実習 田ࣉ

14：00～15：00 医薬管理とリスクマ
ωジメント

医薬の管理とリスクの発生要因と回
避法の理解 講義・討論 田

15：00～16：00 持参薬ؑ別 持参薬ؑ別の理解 演習 田

火

8：30～ 9：30

薬剤部

薬情報実習 情報検索の実践 実習 田ࣉ

9：30～11：30 ௐ剤実習 ௐ剤の実践 実習 田ࣉ

13：00～15：00 TDM実習 TDMの理解 実習 田

まとめ 実習のৼฦり 討論 田

水

8：30～ 9：00 3 C病棟カンファレンスルーム Morning Report 新患カンファレンス 症例提示・検討 教員全員

9：00～10：30 同上 講義 感染・細菌学 症例提示・検討 大澤

10：45～11：45 同上 実習 気管支鏡実習 症例提示・検討 黄瀬

木

8：30～ 9：00 3 C病棟カンファレンスルーム Morning Report 新患カンファレンス 症例提示・検討 教員全員

9：00～10：00 同上 講義 喘息 パワーポイント・資料 角田

10：00～12：00 同上 実習 ٖ患者診察 症例提示・検討 山口

金

8：30～ 9：00 3 C病棟カンファレンスルーム Morning Report 新患カンファレンス 症例提示・検討 教員全員

9：00～10：00 同上 講義 酸素デバイス パワーポイント・資料 山﨑

10：00～11：00 同上 講義 呼吸不全 パワーポイント・資料 成宮

ͦのଞのมߋ
変更なし
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評価基準
診療参加型実習と同じ

集合場所・時間
消化器・血液内科医局前に 9 ：00集合

（栄養治療部での実習は、臨床講義室 ３ 前に集合）

ফԽثɾ݂ ӷՊ

第 ２週目（曜日ӫཆྍ࣏෦Ͱの実習）
曜日 時間 場所 ユニット 目的・内容 ํ๏ 教員໊

月

9：00～10：00 ４ C病棟カンファレンス室 レクチャー 肝疾患患者の問題解決のプロセスを述
べることができる ディスカッション 藤本

10：00～12：00 4 C病棟カンファレンス室 担当患者割当 担当患者についてPOSによる症例学習 電子カルテ 藤本

13：30～16：00 4 C病棟カンファレンス室 病棟回診 入院患者について病状を述べることが
できる ディスカッション 安藤

16：00～16：40 4 C病棟カンファレンス室 プレゼンテーション 受持患者の症例について学会形式のプレ
ゼンテーションを行う事ができる。 プレゼンテーション 安藤

火
9：00～12：00 4 C病棟カンファレンス室 レクチャー 胆道疾患患者の問題解決のプロセスを

述べることができる ディスカッション 大野

13：30～16：40 スキルζラϘ 内視鏡シミュレーター
実習

シュミレーター実習を通して内視鏡処
置・手技の手順を学ぶ。 シュミレーター 松本

水
9：00～12：00 4 C病棟カンファレンス室 病棟実習 担当患者についてPOSによる症例学習 ディスカッション 担当医

13：30～16：40 4 C病棟カンファレンス室 病棟実習 担当患者についてPOSによる症例学習 ディスカッション 担当医

木

9：00～12：00 /STカンファレンス室 ミニ講義と演習

栄養治療の理解

講義・演習 佐々木・中西

13：30～14：30 検食室 経腸栄養剤について 講義 佐々木・中西

14：45～17：00 /STカンファレンス室 /STカンファレンス 講義 佐々木

金
9：00～12：00 4 C病棟カンファレンス室 病棟実習 担当患者についてPOSによる症例学習 ディスカッション 担当医

13：30～16：40 4 C病棟カンファレンス室 スモールグループディス
カッション 相互に症例を提示しあい、討議する ディスカッション 稲富

曜日 時間 場所 ユニット 目的・内容 ํ๏ 教員໊

月

9：00～ 9：30 ４ C病棟カンファレンス室 オリエンテーション スケジュールの概略を説明 藤本

9：30～12：00 ４ C病棟カンファレンス室 担当患者割当 担当患者についてPOSによる症例学習 電子カルテ 藤本

13：30～16：00 ４ C病棟カンファレンス室 病棟回診 入院患者について病状を述べることが
できる ディスカッション 安藤

火
9：00～12：00 ４ C病棟カンファレンス室 レクチャー 消化器症状に対する診断のプロセスを

述べることができる。 ディスカッション 大野

13：30～16：40 ４ C病棟カンファレンス室 病棟実習 担当患者についてPOSによる症例学習 ディスカッション 担当医

水
9：00～12：00 ４ C病棟カンファレンス室 病棟実習 担当患者についてPOSによる症例学習 ディスカッション 担当医

13：30～16：40 ４ C病棟カンファレンス室 病棟実習 担当患者についてPOSによる症例学習 ディスカッション 担当医

木

9：00～12：00 ４ C病棟カンファレンス室 病棟実習 担当患者についてPOSによる症例学習 ディスカッション 担当医

13：30～15：00 ４ C病棟カンファレンス室 レクチャー 炎症性腸疾患患者の問題解決のプロ
セスを述べることができる。 ディスカッション 高橋

15：00～16：40 ４ C病棟カンファレンス室 病棟実習 担当患者についてPOSによる症例学習 ディスカッション 担当医

金
9：00～12：00 ４ C病棟カンファレンス室 病棟実習 担当患者についてPOSによる症例学習 ディスカッション 担当医

13：30～16：40 ４ C病棟カンファレンス室 スモールグループディス
カッション 相互に症例を提示しあい、討議する ディスカッション 稲富

臨床実習のユニット内容（見学ܕ実習༻）
第 1週目
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第 ３週目

第 ４週目
曜日 時間 場所 ユニット 目的・内容 ํ๏ 教員໊

月

9：00～12：00 4 C病棟カンファレンス室 担当患者割当 担当患者についてPOSによる症例学習 電子カルテ 担当医

13：30～16：00 4 C病棟カンファレンス室 病棟回診 入院患者について病状を述べることが
できる 電子カルテ 安藤

16：00～16：40 4 C病棟カンファレンス室 プレゼンテーション 受持患者の症例について学会形式の
プレゼンテーションを行う事ができる。

プレゼンテーショ

ン
安藤

火
9：00～12：00 4 C病棟カンファレンス室 病棟実習 担当患者についてPOSによる症例学習 ディスカッション 担当医

13：30～16：40 4 C病棟カンファレンス室 レクチャー 血液疾患検査の方法論・診断学を理解
する ディスカッション 河原

水

9：00～10：30 4 C病棟カンファレンス室 レクチャー 各種血液疾患の診断、治療とその副作
用を理解する。 ディスカッション 南口

10：30～12：00 4 C病棟カンファレンス室 病棟実習 担当患者についてPOSによる症例学習 ディスカッション 担当医

13：30～15：00 4 C病棟カンファレンス室 病棟実習 HIVなどの感染症疾患の実際を理解
する。 ディスカッション 木藤

15：00～16：40 4 C病棟カンファレンス室 病棟実習 担当患者についてPOSによる症例学習 ディスカッション 藤城

木
9：00～12：00 4 C病棟カンファレンス室 病棟実習 担当患者についてPOSによる症例学習 ディスカッション 担当医

13：30～16：40 4 C病棟カンファレンス室 スモールグループディス
カッション

貧血、凝固、悪性リンパ腫、白血病な
どについて、診断のプロセスを述べる ディスカッション 岩佐

金
9：00～12：00 4 C病棟カンファレンス室 病棟実習 担当患者についてPOSによる症例学習 ディスカッション 担当医

13：30～16：40 4 C病棟カンファレンス室 スモールグループディス
カッション 相互に症例を提示しあい、討議する ディスカッション 木藤

曜日 時間 場所 ユニット 目的・内容 ํ๏ 教員໊

月

9：00～ 9：30 4 C病棟カンファレンス室 オリエンテーション スケジュールの概略を説明 藤本

9：30～12：00 4 C病棟カンファレンス室 担当患者割当 担当患者についてPOSによる症例学習 電子カルテ 藤本

13：30～16：00 4 C病棟カンファレンス室 病棟回診 入院患者について病状を述べることが
できる 電子カルテ 安藤

火
9：00～12：00 4 C病棟カンファレンス室 病棟実習 担当患者についてPOSによる症例学習 ディスカッション 担当医

13：30～16：40 4 C病棟カンファレンス室 レクチャー 血液疾患検査の方法論・診断学を理解
する ディスカッション 河原

水

9：00～10：30 4 C病棟カンファレンス室 レクチャー 各種血液疾患の診断、治療とその副作
用を理解する。 ディスカッション 南口

10：30～12：00 4 C病棟カンファレンス室 病棟実習 担当患者についてPOSによる症例学習 ディスカッション 担当医

13：30～15：00 4 C病棟カンファレンス室 病棟実習 HIVなどの感染症疾患の実際を理解
する。 ディスカッション 木藤

15：00～16：40 4 C病棟カンファレンス室 病棟実習 担当患者についてPOSによる症例学習 ディスカッション 藤城

木
9：00～12：00 4 C病棟カンファレンス室 病棟実習 担当患者についてPOSによる症例学習 ディスカッション 担当医

13：30～16：40 4 C病棟カンファレンス室 スモールグループディス
カッション

貧血、凝固、悪性リンパ腫、白血病な
どについて、診断のプロセスを述べる ディスカッション 岩佐

金
9：00～12：00 4 C病棟カンファレンス室 病棟実習 担当患者についてPOSによる症例学習 ディスカッション 担当医

13：30～16：40 4 C病棟カンファレンス室 スモールグループディス
カッション 相互に症例を提示しあい、討議する ディスカッション 木藤

ͦのଞのมߋ
特になし
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評価基準
出席ฒびに実習期間に課したレポート提出により評価します。

集合場所・時間
病・内分ൻਛ臓内科実習　集合場所：医局（臨床研究棟 ２ '）実習開始時間の２0分前
血液ড়化部実習　集合場所：臨床研究棟 ３ ' 病院側エレベーター前

පൻɾਛଁՊ

臨床実習のユニット内容（見学ܕ実習༻）
第 1週目

第 ２週目
曜日 時間 場所 ユニット 目的・内容 ํ๏ 教員໊

月

9：00～12：00
（・ਛ） 自己学習 症例検討 ٖ症例を用いた症例検討、カルテ記

載実習 自己学習

13：00～15：00
（・ਛ）

大学構内教室
（多目的室等） 症例検討 ٖ症例を用いた症例の解説 対面講義 形܂

火

9：00～12：00
（・ਛ） 自己学習 症例検討 ٖ症例を用いた症例検討、カルテ記

載実習 自己学習

13：00～15：00
（・ਛ）

大学構内教室
（多目的室等） 症例検討 ٖ症例を用いた症例の解説 対面講義 ༄ொ

水

9：00～12：00
（・ਛ） 自己学習 症例検討 ٖ症例を用いた症例検討、カルテ記

載実習 自己学習

13：00～15：00
（・ਛ）

大学構内教室
（多目的室等） 症例検討 ٖ症例を用いた症例の解説 対面講義 藤田

木

8：30～12：00
（・ਛ） 6 C病棟 見学型病棟実習 病棟カンファ・回診 見学実習 病棟医師

13：00～15：00
（・ਛ）

大学構内教室
（多目的室等） 症例検討 ٖ症例を用いた症例の解説 対面講義 山原

金

10：00～12：00
（・ਛ）

大学構内教室
（多目的室等） 講義（ਛ生検実習） ਛ生検の適応、৫診断についての知

識習得 対面講義 担当医

13：00～17：00
（・ਛ） 大 学 構 内 自主学習 症例レポート作成 自主学習 なし

曜日 時間 場所 ユニット 目的・内容 ํ๏ 教員໊

月

9：00～10：00
（・ਛ） 6 C病棟 オリエンテーション 4 週間の実習内容を理解する 対面講義 佐藤

10：00～17：00
（・ਛ） 6 C病棟 見学型病棟実習 症例検討、カルテ記載 見学実習 病棟医師

火

8：00～16：00
（ਛ） 6 C病棟 見学型病棟実習 症例検討、カルテ記載、プレゼンテー

ション 見学実習 病棟医師

9：00～17：00
（） 6 C病棟 見学型病棟実習 症例検討、カルテ記載、プレゼンテー

ション 見学実習 病棟医師

水

8：00～16：00
（ਛ） 6 C病棟 見学型病棟実習 症例検討、カルテ記載、プレゼンテー

ション 見学実習 病棟医師

9：00～17：00
（） 6 C病棟 見学型病棟実習 症例検討、カルテ記載、プレゼンテー

ション 見学実習 病棟医師

木 8：30～12：00
（・ਛ） 6 C病棟 見学型病棟実習 病棟カンファ・回診・プレゼンテーション 見学実習 病棟医師

金

10：00～12：00
（・ਛ）

大学構内教室
（多目的室等） 講義 病・内分ൻ疾患の知識習得 対面講義 前川

13：00～15：00
（・ਛ） 大学構内教室 自主学習 症例レポート作成 自主学習 なし
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第 ３週目

第 ４週目
曜日 時間 場所 ユニット 目的・内容 ํ๏ 教員໊

月

9：00～12：00
（・ਛ） 自己学習 症例検討 ٖ症例を用いた症例検討、カルテ記

載実習 自己学習

13：00～15：00
（・ਛ）

大学構内教室
（多目的室等） 症例検討 ٖ症例を用いた症例の解説 対面講義 ງ川

火

9：00～12：00
（・ਛ） 自己学習 症例検討 ٖ症例を用いた症例検討、カルテ記

載実習 自己学習

14：00～17：00
（・ਛ）

大学構内教室
（多目的室等） 症例検討 ٖ症例を用いた症例の解説 対面講義 宮澤

水 9：00～15：00
（・ਛ）

血液ড়化部
（臨床研究棟 3 '&V前） 見学型病棟実習 血液ಁ析の実際を学ぶ 見学実習 金࡚

木

8：30～12：00
（・ਛ）

6 C病棟
（臨床研究棟医局） 見学型病棟実習 病棟カンファ・回診 見学実習 病棟医師

13：00～15：00
（・ਛ）

大学構内教室
（多目的室等） 症例検討 ਛ臓内科の知識取得 対面講義 久ถ

金 10：00～12：00
（・ਛ）

大学構内教室
（多目的室等） 講義 病・内分ൻ疾患の知識習得 対面講義 ӎ木

曜日 時間 場所 ユニット 目的・内容 ํ๏ 教員໊

月

8：00～16：00
（ਛ） 6 C病棟 見学型病棟実習 症例検討、カルテ記載、プレゼンテー

ション 見学実習 病棟医師

9：00～17：00
（） 6 C病棟 見学型病棟実習 症例検討、カルテ記載、プレゼンテー

ション44.5 見学実習 病棟医師

火

8：00～16：00
（ਛ） 6 C病棟 見学型病棟実習 症例検討、カルテ記載、プレゼンテー

ション 見学実習 病棟医師

9：00～17：00
（） 6 C病棟 見学型病棟実習 症例検討、カルテ記載、プレゼンテー

ション 見学実習 病棟医師

水

8：00～16：00
（ਛ） 6 C病棟 見学型病棟実習 症例検討、カルテ記載、プレゼンテー

ション 見学実習 病棟医師

9：00～17：00
（） 6 C病棟 見学型病棟実習 症例検討、カルテ記載、プレゼンテー

ション 見学実習 病棟医師

木 8：30～12：00
（・ਛ）

6 C病棟
（臨床研究棟医局） 見学型病棟実習 病棟カンファ・回診・プレゼンテーション 見学実習 病棟医師

金

9：00～12：00
（・ਛ）

大学構内教室
（多目的室等） 講義（O(TT実習） 代ँの知識習得・感染対策・医療安

全の知識習得 対面講義 担当医

13：00～17：00
（・ਛ） 大学構内 自主学習 症例レポート作成 自主学習 なし

ͦのଞのมߋ
　見学型実習となる場合にはਛ臓内科で 2 週間、病内分ൻ内科で 2 週間の実習とします。ただ
し、その間のレクチャー等は全て一緒に行います。また 4 週のうちいずれかの水曜日午前中には血
液ড়化部での実習を行います。ৄ細はオリエンテーションで説明します。
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評価基準
　診療参加型臨床実習と同༷に、医療チームの一員としての割を担うことが要求される。担当患
者やその家とのし方や病状把握は論のこと、指導教員や主治医・担当医、その他コメディカ
ルスタッフとの積極的なコミュニケーションも重視される。患者との対、診察を通じた学習態度
を評価し、カルテのൈਮと要のみの実習にとどまらないようཹ意すること。
実習は以下の ２ つの研修システムからなる。
1 ．	グループ担当症例： ２ 週間の実習中にグループ全体で担当症例 １ 例を指定する。カルテをਫ਼読

し、診断、治療、患者のࣾ会・療養環境などから ３ つの問題点を抽出し、パワーポイントにま
とめる。実習最終日にグループで２0～３0分程度のプレゼンテーションを行っていただく（発表
形式は自༝）。

2 ．	個別担当症例： ２ 週目から各学生ごとに症例を担当する。医療面、患者診察、診療録記載を
してA4用ࢴ 1 ຕ程度に要をする。この際、患者との面の中で感じたこと、教科書の記載を
ӽえて学んだことを加える。実習終ྃ時にそれらを؆単に発表し、サマリーを指導教官に提出
する。

　教員や研修医とのディスカッションにより実習の目標達成度を評価する。臨床実習カリキュラム
の出席は必須であり、実習態度（診療チームの一員としての自覚やڠௐ性、患者にする共感や
۰態度、など）と総合して評価を行う。

集合場所・時間
　毎朝、9 時３0分（火曜日は 7 時５0分、第 １ 週木曜日は 9 時）にਆ経内科医局に集合し検Թ結果報
告の後、実習を開始する。第 １ 週初日は午前 9 時３0分のオリエンテーションに間に合うように集合
する（オリエンテーション担当：田村）。月曜日が祝日の場合は火曜日午前 7 時５0分に集合する（火
曜日担当：真田）。

　ਆ　ܦ　　Պ
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臨床実習のユニット内容（見学ܕ実習༻）
第 1週目 集合場所：ਆ経内科医局

集合時間：月・水・金 9：30、火 7：50、木 9：00
8ebで体Թ入力：火曜日は7 時55分、その他の曜日は8 時55分まで

曜日 時間 場所 ユニット 目的・内容 ํ๏ 教員໊

月

9：30～10：00 医局カンファレンスルーム オリエンテーション 実習スケジュールや実習体制の説明、
診療チーム割り当て 説明 田村

10：00～12：00 ਆ経センター外来 外来診療見学 ਆ経内科の外来業ʗ診療を見学 見学 ࣫谷ʗ真田
ʗ小川

13：00～13：30 図書ؗ 文献検索実習 医学論文（PubMed、医中ࢽ）検索
方法を習得する セミナー 図書ؗ職員

13：30～15：00 医局カンファレンスルーム ਆ経セミナー Three step Diagnosisを習得 セミナー ࣫谷
15：00～17：00 医局カンファレンスルーム ਆ経セミナー ਆ経画像の読影を習得 セミナー 山川

火

8：00～ 9：00 6 Cカンファレンスルーム ジャーナルクラブ 臨床における医学論文の活用の実際
を経験する ྠ講 スタッフ全員

9：00～10：30 医局カンファレンスルーム ਆ経セミナー 日本ਆ経学会などでの教育ビデオで学
ぶ ビデオ学習 真田

10：30～12：00 医局カンファレンスルーム 診療実習 症例に関する臨床考察 診療
13：00～15：00 医局カンファレンスルーム ਆ経セミナー ਆ経診察法の習得 セミナー 村
15：00～17：00 医局カンファレンスルーム 診療実習 症例に関する臨床考察 診療

水
9：30～12：00 ਆ経センター外来 外来診療 ਆ経内科の外来業ʗ診療を見学 見学 ࣫谷ʗ山川

ʗ村
13：00～15：00 医局カンファレンスルーム ਆ経セミナー てんかん・波の基礎 セミナー 塚本
15：00～17：00 医局カンファレンスルーム 診療実習 症例に関する臨床考察 診療

木

9：00～10：30 医局カンファレンスルーム ਆ経セミナー 最新のଔ中診療について セミナー 小川
11：00～12：00 医局カンファレンスルーム ਆ経セミナー ISLS（座学） セミナー 村
13：00～15：30 6 Cカンファレンスルーム カンファレンス ਆ経内科新患カンファレンス 討議 スタッフ全員
15：30～17：00 6 C病棟 教授回診 ਆ経内科入院患者の回診に参加 回診 スタッフ全員

金

9：30～12：00 ਆ経センター外来 外来診療 ਆ経内科の外来業ʗ診療を見学 見学 真田ʗ村
ʗ塚本

13：00～14：30 医局カンファレンスルーム 診療実習 症例に関する臨床考察 診療

16：00～17：00 6 Cカンファレンスルーム カンファレンス 1 週間の診療要のプレゼンテーション
を見学する 見学 ࣫谷ʗ村

・希望者は、金曜日に血管内治療の見学もしてもらえます。
・外来見学は、希望があれば、自༝時間にいつでもܴです。
・欠席時は下記にご連絡ください。
　hRsinLei!belle.shiga-med.ac.jp
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第 ２週目 集合場所：ਆ経内科医局
集合時間：月・水・木・金 9：30、火 7：50、
8ebで体Թ入力：火曜日は7 時55分、その他の曜日は8 時55分まで

・希望者は、金曜日に血管内治療の見学もしてもらえます。
・外来見学は、希望があれば、自༝時間にいつでもܴです。
・欠席時は下記にご連絡ください。
　hRsinLei!belle.shiga-med.ac.jp

曜日 時間 場所 ユニット 目的・内容 ํ๏ 教員໊

月

9：30～10：00 医局カンファレンスルーム オリエンテーション 実習スケジュールや実習体制の説明、
診療チーム割り当て 説明 田村

10：00～12：00 6 C病棟 病棟診療実習 患者診察見学ʗカルテでの情報収取
ʗ臨床考察 診療

13：00～14：00 6 C病棟 病棟診療実習 患者診察見学ʗカルテでの情報収取
ʗ臨床考察 診療

14：00～16：00 医局カンファレンスルーム ਆ経セミナー SMO/について考える セミナー 山川

火

8：00～ 9：00 6 Cカンファレンスルーム ジャーナルクラブ 臨床における医学論文の活用の実際
を経験する ྠ講 スタッフ全員

9：00～10：30 医局カンファレンスルーム ਆ経セミナー ਆ経系໔疫疾患について セミナー 真田

10：30～12：00 6 C病棟 病棟診療実習 患者診察見学ʗカルテでの情報収取
ʗ臨床考察 診療

13：00～15：00 電気生理室 診療実習 ਆ経伝導検査を理解し習得する 実習 村

15：00～17：00 6 C病棟 病棟診療実習 患者診察見学ʗカルテでの情報収取
ʗ臨床考察 診療

水

9：30～12：00 6 C病棟 病棟診療実習 患者診察見学ʗカルテでの情報収取
ʗ臨床考察 診療

13：00～15：00 医局カンファレンスルーム ਆ経セミナー 意識োの診かた セミナー 田村

15：00～17：00 6 C病棟 病棟診療実習 患者診察見学ʗカルテでの情報収取
ʗ臨床考察 診療

木

9：30～11：00 スキルζラϘ 診療実技 穿刺の目的や手技を理解し習得すࠊ
る 実習 小橋

11：00～12：00 医局カンファレンスルーム 診療実習 ISLS（演習） 実習 村

13：00～15：30 6 Cカンファレンスルーム カンファレンス ਆ経内科の入院患者について、病態
や治療方針を理解する 討議 スタッフ全員

15：30～17：00 6 C病棟 教授回診 ਆ経内科入院患者の回診に参加 症例提示 スタッフ全員

金

9：30～12：00 6 C病棟 病棟診療実習 患者診察見学ʗカルテでの情報収取
ʗ臨床考察 診療

13：00～16：00 6 C病棟 病棟診療実習 患者診察見学ʗカルテでの情報収取
ʗ臨床考察 診療

16：00～17：00 医局カンファレンスルーム まとめ 2 週間の臨床実習を総ׅ 発表 真田

ͦのଞのมߋ
変更なし
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曜日 時間 場所 ユニット 目的・内容 ํ๏ 教員໊

月
10：00～11：30 小ࣇ科医局ˠ 病棟カンファ室 講義 ؙඌ
14：00～15：00 病棟カンファレンス室 説明・割当 松井
15：00～16：30 5 A病棟 カンファレンス参加 全スタッフ

火

9 ：00～ （火曜日に臨床実習開始の場合は5 A病棟カンファレンスルームでオリエンテーション） 松井
9 ：00～10：30 5 A病棟 実習 病棟担当医
10：30～12：00 病棟カンファレンス室 講義 川ݹ
13：00～14：30 病棟カンファレンス室 講義 ӽ田
14：30～16：00 5 A病棟 実習 病棟担当医

水

9 ：00～12：00 5 A病棟 A 実習 病棟担当医
9 ：00～12：00 小ࣇ科外来 B 実習 外来担当医
13：00～16：00 小ࣇ科外来 A 実習 外来担当医
13：00～16：00 5 A病棟 B 実習 病棟担当医

木

9 ：00～10：30 5 A病棟 実習 病棟担当医
10：30～12：00 病棟カンファレンス室 講義 井
13：00～16：00 5 A病棟 実習 病棟担当医
16：00～16：45 病棟カンファレンス室 カンファレンス参加 全スタッフ
16：45～17：30 第 3 会議室 討論 全スタッフ

金

9 ：00～12：00 小ࣇ科外来 A 実習 外来担当医

8 ：40～12：00 医師臨床教育センター B 実習 医師臨床教
育センター

13：00～16：00 5 A病棟 A 実習 病棟担当医
13：00～16：00 小ࣇ科外来 B 実習 外来担当医

評価基準
変更なし

集合場所・時間
実習開始時刻に小ࣇ科医局

খ　　ࣇ　　Պ

臨床実習のユニット内容（見学ܕ実習༻）
第 1週目
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第 ２週目
曜日 時間 場所 ユニット 目的・内容 ํ๏ 教員໊

月

9 ：00～12：00 小ࣇ科外来 A 実習 外来担当医
9 ：00～12：00 ５ A病棟 B 実習 病棟担当医
13：00～13：30 ５ A病棟 実習 病棟担当医
13：30～15：00 病棟カンファレンス室 講義 澤井ढ़
15：00～16：30 ５ A病棟 カンファレンス参加 全スタッフ

火

9 ：00～12：00 小ࣇ科外来 A 実習 外来担当医
9 ：00～12：00 ５ A病棟 B 実習 病棟担当医
13：00～16：00 ５ A病棟 A 実習 病棟担当医
13：00～16：00 小ࣇ科外来 B 実習 外来担当医

水

9 ：00～10：30 ５ A病棟 実習 病棟担当医
10：30～12：00 病棟カンファレンス室 講義 松井
13：00～14：30 ５ A病棟 実習 病棟担当医
14：30～16：00 ５ A病棟 実習 病棟担当医

木

9 ：00～12：00 ５ A病棟 A 実習 病棟担当医
9 ：00～12：00 小ࣇ科外来 B 実習 外来担当医
14：00～16：00 病棟カンファレンス室 講義 底田
16：00～16：45 病棟カンファレンス室 カンファレンス参加 全スタッフ
16：45～17：30 第 3 会議室 討論 全スタッフ

金

9 ：00～10：30 ５ A病棟 実習 病棟担当医
10：30～12：00 病棟カンファレンス室 講義 澤井ち
13：00～15：00 ５ A病棟 実習 病棟担当医
15：00～16：00 病棟カンファレンス室 講義 ༄
16：00～17：00 病棟カンファレンス室 ࠙談 多լ

第 ３週目
曜日 時間 場所 ユニット 目的・内容 ํ๏ 教員໊

月

9 ：00～10：30 5 A病棟 実習 病棟担当医
10：30～12：00 病棟カンファレンス室 講義 西
13：30～15：00 病棟カンファレンス室 講義 井ࡔ
15：00～16：30 5 A病棟 カンファレンス参加 全スタッフ

火

9 ：00～10：30 5 A病棟 実習 病棟担当医
10：30～12：00 病棟カンファレンス室 講義 上ࡕ
13：00～15：00 5 A病棟 実習 病棟担当医
15：00～16：00 5 A病棟 講義 ࣲ田

水

9 ：00～12：00 小ࣇ科外来 A 実習 外来担当医
9 ：00～12：00 5 A病棟 B 実習 病棟担当医
13：00～16：00 5 A病棟 A 実習 病棟担当医
13：00～16：00 小ࣇ科外来 B 実習 外来担当医

木

9 ：00～10：30 5 A病棟 実習 病棟担当医
10：30～12：00 病棟カンファレンス室 講義 फ
13：00～16：00 5 A病棟 実習 病棟担当医
16：00～16：45 病棟カンファレンス室 カンファレンス参加 全スタッフ
16：45～17：30 第 3 会議室 討論 全スタッフ

金

8 ：40～12：00 医師臨床教育センター A 実習 医師臨床教
育センター

9 ：00～12：00 小ࣇ科外来 B 実習 外来担当医
13：00～16：00 小ࣇ科外来 A 実習 外来担当医
13：00～16：00 5 A病棟 B 実習 病棟担当医
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第 ４週目
曜日 時間 場所 ユニット 目的・内容 ํ๏ 教員໊

月

9 ：00～12：00 5 A病棟 A 実習 病棟担当医
9 ：00～12：00 小ࣇ科外来 B 実習 外来担当医
13：00～13：30 5 A病棟 実習 病棟担当医
13：30～15：00 病棟カンファレンス室 講義 野
15：00～16：30 5 A病棟 カンファレンス参加 全スタッフ

火

9 ：00～12：00 5 A病棟 A 実習 病棟担当医
9 ：00～12：00 小ࣇ科外来 B 実習 外来担当医
13：00～16：00 小ࣇ科外来 A 実習 外来担当医
13：00～16：00 5 A病棟 B 実習 病棟担当医

水

9 ：00～10：30 5 A病棟 実習 病棟担当医
10：30～12：00 病棟カンファレンス室 講義 松井
13：00～14：30 5 A病棟 講義 ٢田
14：30～16：00 5 A病棟 実習 病棟担当医

木

9 ：00～12：00 小ࣇ科外来 A 実習 外来担当医
9 ：00～12：00 5 A病棟 B 実習 病棟担当医
13：30～15：00 病棟カンファレンス室 講義 多լ
15：50～18：00 病棟カンファレンス室ˠ第 3 会議室 クリクラ発表会 全スタッフ

金

9 ：00～10：30 5 A病棟 実習 病棟担当医
10：30～12：00 病棟カンファレンス室 講義 長井
13：00～15：00 5 A病棟 実習 病棟担当医
15：00～16：00 病棟カンファレンス室 講義 本ࡔ
16：00～17：00 病棟カンファレンス室 ࠙談 ؙඌ

ͦのଞのมߋ
変更なし
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評価基準
　ਫ਼ਆ科では、患者さんの生活環境・生などをฉき取り、แׅ的な視点から診断・治療に結びつ
けていく必要がある。見学型実習では、患者さんとの点がݶられるため、Սۭ症例として過去の
Ғ人を題ࡐにʮ診断ʯʮ治療ʯについてのレポートを課題とする。提示されたҒ人の生をௐべ、ਫ਼
ਆ疾患の診断可能性をௐ査し、ਫ਼ਆ疾患にあたる場合は診断名を、そうでない場合は診断ᮢ値に達
さない理༝をレポートしてもらう。また、小説を読みその内容およびొ場人物について、ਫ਼ਆ医学
的用ޠで評価・考察する形式でレポートする。&BMに関連する手技を習得するため、ਫ਼ਆ科疾患に
ついてその治療法について記載されている英ޠ論文を要し、レポートとする。見学実習中に予定
される講義出席とともに、上記レポートを用いて評価を行う。

集合場所・時間
9 ：00にਫ਼ਆ科医局

ਫ਼　　ਆ　　Պ

臨床実習のユニット内容（見学ܕ実習༻）
第 1週目

第 ２週目
曜日 時間 場所 ユニット 目的・内容 ํ๏ 教員໊

月 13：00 医局 病棟カンファ 入院患者の診断・治療について学ぶ 見学 全員
火 8 ：50 医局ˠ外来 初診ജ席 ਫ਼ਆ科的診断・評価を学ぶ 見学 藤井,

水
8 ：50 医局ˠ外来 初診ജ席 ਫ਼ਆ科的診断・評価を学ぶ 見学 ඌ関
13：30 医局 ਫ਼ਆ医学セミナー リエκンਫ਼ਆ医学を学ぶ スライド 藤井A
15：00 医局 ਫ਼ਆ医学セミナー セルフケアとメンタルϔルス スライド 増田

木
9 ：50 医局ˠ外来 初診ജ席 ਫ਼ਆ科的診断・評価を学ぶ 見学 ٢村
13：00 医局 ਫ਼ਆ医学セミナー ਫ਼ਆ医学 スライド 松田
16：00 医局 ਫ਼ਆ医学セミナー 認知症を学ぶ スライド ੨木ড়྄

金 15：00 医局 まとめ まとめたレポートを発表する スライド ඌ関

曜日 時間 場所 ユニット 目的・内容 ํ๏ 教員໊

月
9 ：00 医局 オリエンテーション ਫ਼ਆ科クリクラの説明 プリント 藤井,
13：00 医局 病棟カンファ 入院患者の診断・治療について学ぶ 見学 全員

火
8 ：50 医局ˠ外来 初診ജ席 ਫ਼ਆ科的診断・評価を学ぶ 見学 藤井,
15：00 医局 ਫ਼ਆ医学セミナー 症例検討・予診の取り方 スライド 藤井,

水
8 ：50 医局ˠ外来 初診ജ席 ਫ਼ਆ科的診断・評価を学ぶ 見学 ඌ関
12：30 医局 ਫ਼ਆ医学セミナー 気分ো等の診断治療を学ぶ スライド 角
14：30 医局 ਫ਼ਆ医学セミナー 気分োの診断治療を学ぶ スライド ੨木ਸ

木
10：00 医局 ਫ਼ਆ医学セミナー ਫ਼ਆ医学 スライド ੴ田
14：00 医局 ਫ਼ਆ医学セミナー 心理検査の実際について学ぶ スライド 上西

ͦのଞのมߋ
変更なし
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評価基準
参加型実習用シラバスに記載の通り、
１ ）出席率
２ ）課題の発表
３ ）実習中の各ユニットにおける、シラバス記載の行動目標の達成度　などに基づき評価する。
特に １ ）と ２ ）を重視する。
ただし、感染症のྲྀ行状況に応じ、 ２ ）を主要評価項目に変更する場合がある。

集合場所・時間
8 ：50ൽෘ科医局。検Թ、݈߁チェックを受け、問題ないと判断されれば実習を開始する。

ൽ　　ෘ　　Պ

臨床実習のユニット内容（見学ܕ実習༻）
第 1週目

ͦのଞのมߋ
変更なし

第 ２週目
曜日 時間 場所 ユニット 目的・内容 ํ๏ 教員໊

月
8 ：50～12：20 ൽෘ科医局 症例検討 入院症例検討 実習 国
13：10～16：40 ൽෘ科医局 講義 治療総論 講義 小林

火
8 ：50～12：20 ൽෘ科医局 症例検討 入院症例検討 実習 ถ田
13：10～16：40 ൽෘ科医局 講義 ൽෘアレルΪー疾患と&BM 講義 山ࠜ

水
8 ：50～12：20 ൽෘ科医局 講義 手術療法 講義 加藤
13：10～16：40 ൽෘ科医局 症例検討 入院症例検討 実習 高橋

木
8 ：50～12：20 ൽෘ科医局 演習 ൽෘ科演習 演習 山本
13：10～16：40 ൽෘ科医局 講義 ൽෘ௵瘍、ই 講義 山本

金 8 ：50～12：20 ൽෘ科医局 発表、試問 課題発表 発表 藤本

曜日 時間 場所 ユニット 目的・内容 ํ๏ 教員໊

月
8 ：50～12：20 ൽෘ科外来 外来見学 外来見学 見学 山本
13：10～16：40 ൽෘ科医局 講義 検査総論 講義 塚本

火
8 ：50～12：20 ൽෘ科外来 外来見学 外来見学 見学 藤本
13：10～16：40 ൽෘ科医局 講義 文献ঞ読 講義 山ࠜ

水
8 ：50～12：20 ൽෘ科外来 外来見学 外来見学 見学 山本
13：10～16：40 ൽෘ科医局 症例検討 入院症例検討 実習 加藤

木
8 ：50～12：20 ൽෘ科外来 外来見学 外来見学 見学 藤本
13：10～16：40 ൽෘ科医局 講義 発学 講義 山本

金
8 ：50～12：20 ൽෘ科外来 外来見学 外来見学 見学 加藤
13：10～16：40 ൽෘ科医局 講義 入院症例検討 実習 高橋
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評価基準
1 ．担当症例に関する理解度（術前検査やप術期の状態などを含む）
2 ．担当症例に֘当する疾患の理解
3 ．実習に関する態度

集合場所・時間
初日は 7 時50分に臨床研究棟 1 階自動ൢച機前（図書ؗ側）

ফԽثɾೕથɾখࣇɾ一ൠ֎Պ

臨床実習のユニット内容（見学ܕ実習༻）

曜日 時間 場所 ユニット 目的・内容 ํ๏ 教員໊

月

8 ：00～ 8 ：30 4 Dカンファレンス室 症例検討・ѫࡰ 術前症例を把握する。 カンファレンス 全員
8 ：30～ 9 ：00 4 Dカンファレンス室 Ψイμンス 臨床実習の心構え・内容を把握する。 説明 山口
9 ：00～12：00 中ԝ手術室 手術見学 外科手術を見学、各種手技を理解する。 手術見学 担当医
13：00～17：00 中ԝ手術室 手術見学 外科手術を見学、各種手技を理解する。 手術見学 担当医

火 13：00～14：00 4 Dカンファレンス室 ๓合結ាセミナー ๓合結ា手技を習得する。 実技練習 担当医

水

8 ：00～ 8 ：30 4 Dカンファレンス室 症例検討 術前症例を把握する。 カンファレンス 全員
8 ：30～ 9 ：00 4 Dカンファレンス室 臓器別セミナー 各臓器別診断治療の現況を理解する。 講義 担当医
9 ：00～12：00 中ԝ手術室 手術見学 外科手術を見学、各種手技を理解する。 手術見学 担当医
13：00～17：00 中ԝ手術室 手術見学 外科手術を見学、各種手技を理解する。 手術見学 担当医

木
13：00～14：00 4 Dカンファレンス室 講義：術前術後管理 術前術後管理を理解する。 講義 担当医
14：00～14：30 4 Dカンファレンス室 臓器別セミナー 各臓器別診断治療の現況を理解する。 講義 担当医
15：30～16：00 4 Dカンファレンス室 臓器別セミナー 各臓器別診断治療の現況を理解する。 講義 担当医

金
14：30～15：00 4 Dカンファレンス室 臓器別セミナー 各臓器別診断治療の現況を理解する。 講義 担当医
15：00～17：00 4 Dカンファレンス室 術前カンファ 術前症例を把握する。 カンファレンス 全員

⡣ 参加型実習と同༷に、実習൝を２ つに分けて実施します。
実習のパターンについてはP.77を確認してください。

曜日 時間 場所 ユニット 目的・内容 ํ๏ 教員໊

月
8 ：00～ 9 ：00 4 Dカンファレンス室 症例検討 術前症例を把握する。 カンファレンス 全員
9 ：00～12：00 中ԝ手術室 手術見学 外科手術を見学、各種手技を理解する。 手術見学 担当医
13：00～17：00 中ԝ手術室 手術見学 外科手術を見学、各種手技を理解する。 手術見学 担当医

火 自宅で自習

水
8 ：00～ 9 ：00 4 Dカンファレンス室 症例検討 術前症例を把握する。 カンファレンス 全員
9 ：00～12：00 中ԝ手術室 手術見学 外科手術を見学、各種手技を理解する。 手術見学 担当医
13：00～17：00 中ԝ手術室 手術見学 外科手術を見学、各種手技を理解する。 手術見学 担当医

木 13：00～14：00 4 Dカンファレンス室 講義：ৼりฦり 経験した症例について深く理解する。 講義 谷教授
金 15：00～17：00 4 Dカンファレンス室 術前カンファ 術前症例を把握する。 カンファレンス 全員

⡤ 先検査部グループは水曜-金曜検査部で終日実習。先医療安全部グループは金曜朝から15時まで医療安全部で実習。
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曜日 時間 場所 ユニット 目的・内容 ํ๏ 教員໊

月
8 ：00～ 9 ：00 4 Dカンファレンス室 症例検討 術前症例を把握する。 カンファレンス 全員
9 ：00～12：00 中ԝ手術室 手術見学 外科手術を見学、各種手技を理解する。 手術見学 担当医
13：00～17：00 中ԝ手術室 手術見学 外科手術を見学、各種手技を理解する。 手術見学 担当医

火 自宅で自習

水
8 ：00～ 9 ：00 4 Dカンファレンス室 症例検討 術前症例を把握する。 カンファレンス 全員
9 ：00～12：00 中ԝ手術室 手術見学 外科手術を見学、各種手技を理解する。 手術見学 担当医
13：00～17：00 中ԝ手術室 手術見学 外科手術を見学、各種手技を理解する。 手術見学 担当医

木 13：00～14：00 4 Dカンファレンス室 講義：ৼりฦり 経験した症例について深く理解する。 講義 谷教授
金 15：00～17：00 4 Dカンファレンス室 術前カンファ 術前症例を把握する。 カンファレンス 全員

⡥

曜日 時間 場所 ユニット 目的・内容 ํ๏ 教員໊

月
8 ：00～ 9 ：00 4 Dカンファレンス室 症例検討 術前症例を把握する。 カンファレンス 全員
9 ：00～12：00 中ԝ手術室 手術見学 外科手術を見学、各種手技を理解する。 手術見学 担当医
13：00～17：00 中ԝ手術室 手術見学 外科手術を見学、各種手技を理解する。 手術見学 担当医

火 自宅で自習

水
8 ：00～ 9 ：00 4 Dカンファレンス室 症例検討 術前症例を把握する。 カンファレンス 全員
9 ：00～12：00 中ԝ手術室 手術見学 外科手術を見学、各種手技を理解する。 手術見学 担当医
13：00～17：00 中ԝ手術室 手術見学 外科手術を見学、各種手技を理解する。 手術見学 担当医

木
13：00～14：00 スキルζラϘ 腹ߢ鏡シミュレー

ター実習 腹ߢ鏡操作を習得する。 実技練習 担当医

16：00～16：30 4 Dカンファレンス室 臓器別セミナー 各臓器別診断治療の現況を理解する。 講義 担当医
16：30～17：00 4 Dカンファレンス室 臓器別セミナー 各臓器別診断治療の現況を理解する。 講義 担当医

金
13：00～13：30 4 Dカンファレンス室 臓器別セミナー 各臓器別診断治療の現況を理解する。 講義 担当医
14：30～15：00 4 Dカンファレンス室 臓器別セミナー 各臓器別診断治療の現況を理解する。 講義 担当医
15：00～17：00 4 Dカンファレンス室 術前カンファ 術前症例を把握する。 カンファレンス 全員

⡦

先検査部グループは金曜朝から15時まで医療安全部で実習。先医療安全部グループは水曜-金曜検査部で終日実習。

ͦのଞのมߋ
特になし。
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呼吸器外科　第 1週目
曜日 時間 場所 ユニット 目的・内容 ํ๏ 教員໊

月
8 ：45 医局 オリエンテーション Ψイμンス、患者説明、見学　 レクチャー Ԭ本ʗլ来
14：00 医局 手技実習 ๓合、ࢳ結び実習 実習 大塩

火
8 ：30 医局 レクチャー 手術内容の理解 ビデオ解説 ՖԬ
9 ：30 医局ˠ手術室 手術見学˞ 手術見学、手術内容解説 見学 川口
12：30 3 C病棟 病棟実習 患者情報の収集 実習 川口

水
8 ：30 医局 レクチャー 胸ߢドレーンの理解 レクチャー 川口
14：00 医局 レクチャー 肺癌の理解 レクチャー Ԭ本ʗլ来

木
8 ：30 医局 レクチャー 手術内容の理解 ビデオ解説 ՖԬ
14：00 3 C病棟 病棟実習 患者情報の収集 実習 川口

金
8 ：30 医局 レクチャー 気胸の理解 レクチャー 川口

15：00 医局ʗ
病院 4 階スキルζラϘ

レクチャーʗ
気管支鏡実習

呼吸器外科トϐックスの理解ʗ
シミュレーターによる実習

レクチャーʗ
実習 大塩

曜日 時間 場所 ユニット 目的・内容 ํ๏ 教員໊

月
10：00～10：30 医局 オリエンテーション 臨床実習カリキュラムの説明 レクチャー ӿ本
10：30～12：00 医局 レクチャー 大動脈疾患 レクチャー ೫田ʗ南ؘ
13：00～14：00 医局 レクチャー ห疾患 レクチャー 白ੴ

火 9 ：30～12：00 医局 レクチャー 手術画像Ӿ覧・解説 画像と解説 担当
水 13：00～15：00 医局 実習 結びࢳ 実習 ӿ本
木 9 ：30～12：00 医局 レクチャー 手術画像Ӿ覧・解説・ঞ読会説明 画像と解説 担当
金 7 ：30～11：00 医局 ঞ読会 論文ঞ読会・講義 レクチャー 担当

評価基準
　出席と実習中の態度、口頭での質問、レポート課題で評価を行う。

集合場所・時間
　実習開始日までにグループ内で 2 グループ（数）に分かれ、 1 週目に心臓血管外科を回った学
生は 2 週目に呼吸器外科、1 週目に呼吸器外科を回った学生は 2 週目に心臓血管外科とする。時間、
場所については以下のとおり。

৺ଁ݂֎Պɺثٵݺ֎Պ

臨床実習のユニット内容（見学ܕ実習༻）
৺ଁ血外科　第 1週目

ͦのଞのมߋ
変更なし

˞手術室への入室が可能な場合
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評価基準
評価は、 1 ．出席、 2 ．実習態度、 3 ．目標達成度、 4 ．レポートで評価する。
・	出席の評価は、各実習や聴講毎に管理する。（評価者：各教員・指導医）
・	実習態度は、外来見学時や術前・術後のプレゼンテーション、評価者がかかわった講義や手術見

学時に評価する。（評価者：各教員・指導医）
・	目標達成度は、プレゼンテーション、外来見学、手術見学、各講義で総合的に評価する。
　（評価者：カンファレンスにて教員・指導医全員でڠ議して判断）
・	レポートは、提出された症例レポートで評価する。（評価者：今井・ࡾ村）

集合場所・時間
集合場所は毎回整形外科医局とする
集合時間は曜日によって異なる（月曜日や火曜日がٳ日の場合は、別్連絡する）

　ܗ　֎　Պ

曜日 時間 場所 ユニット 目的・内容 ํ๏ 教員໊

月

7 時50分 整形外科医局 体ௐ確認とオリエン
テーション 病院への入ؗڐ可と実習内容の説明 聴講 村ࡾ

8 時～ 9 時 2 D病棟カンファレン
スルーム ษ強会・ঞ読会 整形外科領域の最先端の学術知識に触れ、整形外

科的ࢥ考を習得する。 聴講 各指導医・
医員

9 時～12時 2 D病棟カンファレン
スルーム

割り当て症例のプレゼ
ン準備

術前症例プレゼンの準備を行う。ӡ動器疾患の検査・
診断・ؑ 別診断・治療方針を理解する。 カルテ実習 医員・

後期研修医

14時30分～ 2 D病棟カンファレン
スルーム プレゼンの仕上げ プレゼン発表の最終ブラッシュアップ：&BMや画像診断

への理解を深める カルテ実習 医員・
後期研修医

15時～ 2 D病棟カンファレン
スルーム 術前カンファレンス

ӡ動器疾患に必要な検査・診断・ؑ 別診断・治療方針
を理解し、説明ができるようになる。またカンファレンスの
質ٙ応を通してそれらの理解度を深める。

プレゼン 村ࡾ

火

9 時 整形外科医局 体ௐ確認 病院への入ؗڐ可 各指導医・
医員

9 時10分ࠒ～
17時 各手術室 手術見学・学習 手術室に入りOPの見学と学習をする。手術の手順や

手術手技の実際を知る。 見学実習 各指導医・
医員

17時～ 2 D病棟カンファレン
スルーム 術後カンファレンス 術後カンファレンスでのプレゼンテーションを行い、&BM

に基づく手術治療への理解を深める。 プレゼン 各指導医・
医員

水

9 時30分 整形外科医局 体ௐ確認 病院への入ؗڐ可 各指導医・
医員

9 時40分ࠒ～ 整形外科外来 外来見学 カルテ内容の理解・整形外科疾患の&BMへの理解が
できるようになる。整形外科疾患への理解を深める。 見学実習 各指導医・

医員

13時30分～ 2 D病棟カンファレン
スルーム 講義 整形外科領域の最先端の学術知識や&BMに触れ、

整形外科的ࢥ考を習得する。 聴講
各指導医
（助教以

上）

木

9 時 整形外科医局 体ௐ確認 病院への入ؗڐ可 各指導医・
医員

9 時10分ࠒ～
17時 各手術室 手術見学・学習 手術室に入りOPの見学と学習をする。手術の手順や

手術手技の実際を知る。 見学実習 各指導医・
医員

17時～ 2 D病棟カンファレン
スルーム 術後カンファレンス 術後カンファレンスでのプレゼンテーションを行い、&BM

に基づく手術治療への理解を深める。 プレゼン 各指導医・
医員

金

9 時30分 整形外科医局 体ௐ確認 病院への入ؗڐ可 各指導医・
医員

9 時40分ࠒ～ 整形外科外来 外来見学 カルテ内容の理解・整形外科疾患の&BMへの理解が
できるようになる。整形外科疾患への理解を深める。 見学実習 各指導医・

医員

13時30分～ 2 D病棟カンファレン
スルーム 講義 整形外科領域の最先端の学術知識や&BMに触れ、

整形外科的ࢥ考を習得する。 聴講 各指導医
（助教以上）

臨床実習のユニット内容（見学ܕ実習༻）
第 1週目
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曜日 時間 場所 ユニット 目的・内容 ํ๏ 教員໊

月

7 時50分 整形外科医局 体ௐ確認 病院への入ؗڐ可 村ࡾ

8 時～ 9 時 2 D病棟カンファレン
スルーム ษ強会・ঞ読会 整形外科領域の最先端の学術知識に触れ、整形外

科的ࢥ考を習得する。 聴講 各指導医・
医員

9 時～12時 2 D病棟カンファレン
スルーム

割り当て症例のプレゼ
ン準備

術前症例プレゼンの準備を行う。ӡ動器疾患の検査・
診断・ؑ 別診断・治療方針を理解する。 カルテ実習 医員・

後期研修医

14時30分～ 2 D病棟カンファレン
スルーム プレゼンの仕上げ プレゼン発表の最終ブラッシュアップ：&BMや画像診断

への理解を深める。 カルテ実習 医員・
後期研修医

15時～ 2 D病棟カンファレン
スルーム 術前カンファレンス

ӡ動器疾患に必要な検査・診断・ؑ 別診断・治療方針
を理解し、説明ができるようになる。またカンファレンスの
質ٙ応を通してそれらの理解度を深める。

プレゼン 村ࡾ

火

9 時 整形外科医局 体ௐ確認 病院への入ؗڐ可 各指導医・
医員

9 時10分ࠒ～ 整形外来とリϋビリ
ルーム

オリエンテーションとリ
ϋビリ見学

整形外科外来でリϋビリ実習のオリエンテーションを行
い、その後ӡ藤器リϋビリの実際を学ぶ。 見学実習 ۄࣇ

13時30分～
14時30分 整形外来 ӡ動器講義 ӡ動器リϋビリに関する講義で最新のӡ動器リϋビリ

の&BMに触れる。 聴講 安藤

15時～16時 リϋビリテーションA
心臓リϋビリ診察室 心臓リϋ講義 心臓リϋビリに関する講義で最新の心臓リϋビリの

&BMに触れる。 聴講 川口

水

9 時30分 整形外科医局 体ௐ確認 病院への入ؗڐ可 各指導医・
医員

9 時40分ࠒ～ 整形外科外来 外来見学 カルテ内容の理解・整形外科疾患の&BMへの理解が
できるようになる。整形外科疾患への理解を深める。 見学実習 各指導医・

医員

13時30分～ 2 D病棟カンファレン
スルーム 講義 整形外科領域の最先端の学術知識や&BMに触れ、

整形外科的ࢥ考を習得する。 聴講 各指導医
（助教以上）

木

9 時 整形外科医局 体ௐ確認 病院への入ؗڐ可 各指導医・
医員

9 時10分ࠒ～
17時 各手術室 手術見学・学習 手術室に入りOPの見学と学習をする。手術の手順や

手術手技の実際を知る。 見学実習 各指導医・
医員

17時～ 2 D病棟カンファレン
スルーム 術後カンファレンス 術後カンファレンスでのプレゼンテーションを行い、&BM

に基づく手術治療への理解を深める。 プレゼン 各指導医・
医員

金

9 時30分 整形外科医局 体ௐ確認 病院への入ؗڐ可 各指導医・
医員

9 時40分ࠒ～ 整形外科外来 外来見学 カルテ内容の理解・整形外科疾患の&BMへの理解が
できるようになる。整形外科疾患への理解を深める。 見学実習 各指導医・

医員

13時～17時 医局・2 Dカンファレン
スルーム 自主学習 17時までに、&BMに基づいた症例レポートの提出。出

席用ࢴ（クリクラ予定表）の提出。8ebclassの提出。 &BM学習

第 ２週目

ͦのଞのมߋ
変更なし
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評価基準
　指導教官とマンπーマンの指導体制の中で、ਆ経外科領域の代表的疾患を個別に提供し、文献
的考察を含めてレポート作成を指導する。評価はレポートを参考に行う。ਆ経外科領域の代表的
疾患として、血管ো（くも膜下出血　出血　ڏ血）、良性腫瘍（下ਨ体を除く）、悪性
腫瘍、下ਨ体疾患、頭部外ই、水頭症、・髄疾患、てんかん、小ࣇਆ経外科疾患などを座
学で提供する。バイパス手術やࠊ穿刺などのϋンζオンを提供する。

集合場所・時間
５ D病棟カンファレンス室・午前10時

　ਆ　ܦ　֎　Պ

臨床実習のユニット内容（見学ܕ実習༻）
第 1週目

第 ２週目
曜日 時間 場所 ユニット 目的・内容 ํ๏ 教員໊

月
10：00 5 D説明室 2 講義ᶊ循環代ँ ௰̖
16：00 5 Dカンファレンス室 術前カンファレンス・ঞ読会 スタッフ

火
10：00 外科医局 バイパスϋンζオン 村
14：00 5 D説明室 2 講義ᶋ悪性腫瘍 深見

水
10：00 外科医局 穿刺ϋンζオンࠊ 山田
14：00 5 D説明室 2 講義ᶌてんかん　MVD 新田

木
10：00 5 D説明室 2 講義ᶍ小ࣇ　 高木
14：00 5 D説明室 2 講義ᶎ血管ো（ڏ血）CAS　 ٢村

金
10：00 5 D説明室 2 講義ᶏ急性期血ખ回収療法 ௰̗
15：00 5 Dカンファレンス室 術後カンファレンス スタッフ

曜日 時間 場所 ユニット 目的・内容 ํ๏ 教員໊

月
10：00 5 Dカンファレンス室 Ψイμンス・指導教官選定 ٢村
16：00 5 Dカンファレンス室 術前カンファレンス・ঞ読会 スタッフ

火
10：00 5 D説明室 2 講義①血管ো（SAH　出血） ௰̖
14：00 5 D説明室 2 講義②良性腫瘍（下ਨ体を除く） 深見

水
10：00 5 D説明室 2 講義③水頭症 山田
14：00 5 D説明室 2 講義④機能外科 新田

木
10：00 5 D説明室 2 講義⑤・髄 高木
14：00 5 D説明室 2 講義⑥下ਨ体疾患 ٢村

金
10：00 5 D説明室 2 講義ᶉ頭部外ই ௰̗
15：00 5 Dカンファレンス室 術後カンファレンス スタッフ

ͦのଞのมߋ
変更なし
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評価基準
（ 1 ）出席を評価
（ 2 ）担当症例のレポートの内容、まとめ討論時の疾患理解を評価

集合場所・時間
初日： 9 時00分　ࣖඓҺ科・頭ᰍ部外科学講座会議室

ࣖඓҺՊɾ಄ᰍ部֎Պ

第 ２週目
曜日 時間 場所 ユニット 目的・内容 ํ๏ 教員໊

月
9 ：00～11：00 外来 外来見学 ࣖඓҺ科疾患（一般、聴・めまい・補聴器）の理解 出席 担当
14：00～15：00 病棟 講義 手術動画解説 出席 山࡚・川

火
9 ：00～ レポート作成

13：00～14：00 病棟 講義 ࣖඓҺ科感染症 出席 ງ井

水
9 ：00～ レポート作成

11：00～12：00 病棟 講義 国試に出そうな疾患 出席 村ඌ
16：00～17：00 外来 実習 平ߧ機能検査 出席 田

木 9 ：00～ レポート作成

金
9 ：00～ レポート作成

14：00～15：00 医局 まとめ レポートのプレゼンテーション 出席・レポート ౢށ

臨床実習のユニット内容（見学ܕ実習༻）
第 1週目
曜日 時間 場所 ユニット 目的・内容 ํ๏ 教員໊

月 9 ：00～10：00 医局 Ψイμンス 実習案内、担当患者割当、レポート作成の説明 出席 大

火

9 ：00～11：00 外来 外来見学 ࣖඓҺ科疾患（一般、中ࣖ、めまい、アレルΪー）の理解 出席 担当
13：00～14：00 外来 実習 診察実習、聴力検査 出席 ງ井・田
14：00～15：00 外来 講義 気管カニューレ 出席 松本

15：00～16：30 病棟 回診・カンファレンス 病棟回診、　カンファレンス、手術症例の発表 出席 ਗ਼水、大、
ౢށ

水

9 ：00～11：00 外来 外来見学 ࣖඓҺ科疾患（一般、音、ᄿ覚・味覚）の理解 出席 担当
11：15～ 医局 講義 &SSの進歩と手術動画解説 出席 ౢށ
14：30～ 病棟 講義 中ࣖの解剖と疾患 出席 大ߐ

16：00～17：00 外来 講義 ᰍ部エコーとࣖ ඓ科疾患 出席 中村

木
9 ：00～11：00 外来 外来見学 ࣖඓҺ科疾患（一般、ߕ状થ疾患、頭ܱ部腫瘍）の理解 出席 担当
14：00～15：00 外来 講義 アレルΪー性ඓ炎 出席 ਆ前
15：00～16：00 病棟 講義 画像診断 出席 新井

金
9 ：00～11：00 外来 外来見学 ࣖඓҺ科疾患（一般、ඓ副ඓإ・ߢ面外ই）の理解 出席 担当
13：00～14：00 病棟 講義 頭ᰍ部腫瘍手術動画解説 出席 大

ͦのଞのมߋ
　手術を見学できない場合に備え、ࣖඓҺ科領域の各分野ごとに、過去に手術した12症例を用意
している。
　学生 1 人につき 2 症例を選んでもらい、その 2 症例のレポートを作成してもらう。
　各医局員が 1 症例ずつ手術動画を用意しているので、講義の際などに解説してもらう。
　毎朝検Թ、݈߁チェックをして入力するが、毎日病院へ入る前にࣖඓҺ科・頭ᰍ部外科教室ൿ
書室にدって口頭で体Թと݈߁状態を報告してください。
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評価基準
　全出席。カンファレレンスにおける症例プレゼンテーション。提出物：①練習用カルテ、②レポー
ト（8eb Classで提出）。

集合場所・時間
初日は午前 8 時に、 6 A病棟カンファレンスルーム。

ࢠ診療Պɾঁ ੑ診療Պ

臨床実習のユニット内容（見学ܕ実習༻）
第 1週目
曜日 時間 場所 ユニット 目的・内容 ํ๏ 教員໊

月

8 ：00～ 8 ：30 人科医局්࢈ オリエンテーション 臨床実習のスケジュール説明 講義 ּ原
8 ：30～10：00 病院 2 ' 第 2 会議室 全体カンファレンス カンファレンス参加、症例プレゼンテーション カンファレンス 全員
11：00～12：00 スキルζラϘ棟 2 ' S 3 腹ߢ鏡実習 腹ߢ鏡実習の体験実習（̖൝ 3 名） 練習用器ց 村上
13：00～14：00 スキルζラϘ棟 2 ' S 3 腹ߢ鏡実習 腹ߢ鏡実習の体験実習（̗൝ 3 名） 練習用器ց 村上

14：30～15：30

人科医局්࢈

生৩講義・カンファ
レンス 生৩・内分ൻ分野の知識の整理 講義 Ֆ田

火 8 ：30～12：00 手術画像見学 担当症例の手術画像の見学 見学 交ସ制
13：00～15：00 診療録実習 担当症例の診療録記載の練習 練習用カルテ 交ସ制

水 8 ：30～12：00 手術画像見学 担当症例の手術画像の見学 見学 交ସ制
13：00～15：00 診療録実習 担当症例の診療録記載の練習 練習用カルテ 交ସ制

木 8 ：30～12：00 手術画像見学 担当症例の手術画像の見学 見学 交ସ制
13：00～15：00 診療録実習 担当症例の診療録記載の練習 練習用カルテ 交ସ制

金
8 ：30～17：00 見学型実習 担当症例の診療録記載の練習 練習用カルテ 交ସ制

̕ ：00～12：00 病院 3 ' 子・ঁ 性診療科
外来 科外来見学࢈ ්݈診の見学（ 1 名） 見学 交ସ制

第 ２週目
曜日 時間 場所 ユニット 目的・内容 ํ๏ 教員໊

月
8 ：30～10：00 病院 2 ' 第 2 会議室 全体カンファレンス カンファレンス参加、症例プレゼンテーション カンファレンス 全員
13：15～14：00 6 A病棟 /IC6カンファレンス प࢈期分野の学習（他職種） 聴講 ܡ
14：00～17：00 人科医局්࢈ 診療録実習 担当症例の診療録記載の練習 練習用カルテ 交ସ制

火
8 ：30～17：00 人科医局්࢈ レポート作成 交ସ制

̕ ：00～12：00 病院 3 ' 子・ঁ 性診療科
外来 科外来見学࢈ ්݈診の見学（ 1 名） 見学 交ସ制

水

8 ：30～17：00 人科医局්࢈ レポート作成 交ସ制

9 ：00～12：00 病院 3 ' 子・ঁ 性診療科
外来 科外来見学࢈ ්݈診の見学（ 1 名） 見学 交ସ制

15：00～16：30 人科医局්࢈ 急疾ٹ人科්࢈
患講義 ঁ性ٹ急疾患の知識の整理 講義 ּ原

木

8 ：30～13：00 人科医局්࢈ レポート作成 交ସ制

9 ：00～12：00 病院 3 ' 子・ঁ 性診療科
外来 科外来見学࢈ ්݈診の見学（ 1 名） 見学 交ସ制

14：30～16：00 臨床研究棟（්࢈人科医
局） 科講義࢈ 科分野の知識の整理࢈ 講義 交ସ制

金
9 ：00～12：00 人科医局්࢈ レポート作成 交ସ制
13：30～14：30 医師臨床教育センター 吸Ҿ分ส実習 急速ส法の学習 練習用器ց 交ସ制
15：00～16：00 人科医局්࢈ 問ࢾ 症例プレゼンテーション 発表 交ସ制

ͦのଞのมߋ
内容、場所、担当教員は適ٓ変更される可能性があります。
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評価基準
1 ．臨床実習の評価は出席が基本となる（出席点）。
2 ．行動目標に対する評価は大学が定めた評価表を使用して評価を行う。
3 ．指定したレポート作成を行う。
4 ．上記 1 ． 2 ． 3 ．から総合的に最終評価とする。

集合場所・時間
毎日、ൻ器科医局に 9 時20分集合
体Թ等体ௐチェック後に 9 時30分から実習開始

ൻ　　ث　Պ

第 ２週目
曜日 時間 場所 ユニット 目的・内容 ํ๏ 教員໊

月
9 ：30～12：30 ൻ器科外来 外来見学実習 外来患者診察、検査、治療について学ぶ 質問、評価法 ٢田、城、

成田

14：00～16：00 手術室 手術見学実習 ൻ器科手術の実際と基本的手技についての概
念を学ぶ 質問、評価法 担当医

火
9 ：30～12：00 ಁ視検査室 ಁ視下検査 ൻ器科ಁ視下検査処置について学ぶ 質問、評価法 担当医

14：00～17：00 2 D病棟カンファ
レンスルーム カンファレンス ൻ器科のあらΏる疾患について、理解を深める 質問、評価法 スタッフ全員

水 9 ：30～14：00 手術室 手術見学実習 ൻ器科手術の実際と基本的手技についての概
念を学ぶ 質問、評価法 担当医

木
9 ：30～12：00 ൻ器科医局 レポート作成 課題レポート作成 自習 担当医
14：00～16：00 病院スキルζラϘ 体験学習 ロϘットシュミレータ体験 質問、評価法 担当医

金
9 ：30～12：00 手術室 手術見学実習 ൻ器科手術の実際と基本的手技についての概

念を学ぶ 質問、評価法 担当医

13：30～15：30 ൻ器科医局 レクチャー 実習全般のまとめ 質問、評価法 成田、影山、
٢田

臨床実習のユニット内容（見学ܕ実習༻）
第 1週目
曜日 時間 場所 ユニット 目的・内容 ํ๏ 教員໊

月
9 ：30～12：00 ൻ器科医局 オリエンテーション ൻ器科学総論と実習の概要を学ぶ スライド 河内

14：00～16：00 手術室 手術見学実習 ൻ器科手術の実際と基本的手技についての概
念を学ぶ 質問、評価法 担当医

火
9 ：30～12：30 ൻ器科外来 外来見学実習 外来患者診察、検査、治療について学ぶ 質問、評価法 河内、上仁、

永澤

14：00～17：00 2 D病棟カンファ
レンスルーム カンファレンス ൻ器科のあらΏる疾患について、理解を深める 質問、評価法 スタッフ全員

水 9 ：30～14：00 手術室 手術見学実習 ൻ器科手術の実際と基本的手技についての概
念を学ぶ 質問、評価法 担当医

木
9 ：30～12：30 ൻ器科外来 外来見学実習 外来患者診察、検査、治療について学ぶ 質問、評価法 影山、田、

中川
14：00～16：00 2 D病棟 検査見学実習 各種ൻ器科検査について学ぶ 質問、評価法 担当医

金
9 ：30～12：30 ൻ器科外来 外来見学実習 外来患者診察、検査、治療について学ぶ 質問、評価法 成田、馬ᆘ、

田ۼ

14：00～16：00 手術室 手術見学実習 ൻ器科手術の実際と基本的手技についての概
念を学ぶ 質問、評価法 担当医

ͦのଞのมߋ
変更なし
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評価基準
1 ）医療人として適切な行動・態度がおこなえているか、評価する。
2 ）実習中、医療安全および感染対策にཹ意しているか、確認する。
3 。科疾患の発病機構、病態に関し、口頭試問を行う؟（
4 。科にコンサルテーションが必要な症状、所見、疾患に関し、口頭試問を行う؟（
5 ）症例または主要な؟疾患について、؟科検査の説明、結果の解釈に関し、発表する。
6 ）症例または主要な؟疾患について、؟科疾患の内科的または外科的治療を説明する。
7 ）臨床実習を通じ、医療情報管理、個人情報อ護を९कしているか、確認する。
8 ）	主要な؟科疾患について、症状、所見、؟科検査および解釈、ؑ別診断、治療方法に関し、レ

ポートをまとめ、提出する。

集合場所・時間
第 1 週の月曜日の午前 9 時に؟科医局に集合する。
ཌ日以߱に関しては、その際に指示する。

Պ　　　؟

曜日 時間 場所 ユニット 目的・内容 ํ๏ 教員໊

月

9 ：00～ 9 ：30 科医局؟ オリエンテーション 実習の概要のΨイμンスを行う。 説明 澤田　修

9 ：30～12：30 科病棟؟ 視力検査
細ܺ౮検査実習

視力ථ、細ܺ౮の使い方、前؟部の所見につい
て理解する。 実習 澤田　修

14：00～16：00 科医局؟ 視野検査 視野検査について理解する。 講義 　ਸ正

火
9 ：00～13：00 科外来؟ 外来実習

科外来患者の診察を見学し、予想される疾患を考؟
え、診察の計画を立てることができる。診察所見から
診断を行う。

外来見学
֟木雅志
　ਸ正
担当医師

14：00～16：00 科医局؟ 手術実習 顕微鏡下での؟科手術のٖ体験を行い、マイクロ
サージュリーを理解する。 実習 南川و之

水
9 ：00～13：00 科医局؟ 白内ো 白内ো症例の病態と術式を理解する。 講義 一山༔介

14：00～16：00 科病棟؟ 病棟実習 入院患者の病態を理解する。担当症例の病態と術
式を理解する。 病棟見学 担当医師

木
9 ：00～13：00 手術室 手術見学 。科手術の手技と理論を述べることができる؟ 手術見学 南川و之

担当医師

14：00～16：00 科病棟؟ 病棟実習 入院患者の状態を理解する。担当症例の病態と術
式を理解する。 病棟見学 担当医師

金
9 ：00～13：00 手術室 手術見学 。科手術の手技と理論を述べることができる؟ 手術見学 南川و之

担当医師

14：00～16：00 科外来؟ ࣼ視検査実習 を理解し、検査を行うことがで視およびそのো؟྆
きる。 実習 岩佐真紀

臨床実習のユニット内容（見学ܕ実習༻）
第 1週目
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ͦのଞのมߋ
感染状況により、対面またはリモートによる講義になる。

第 ２週目
曜日 時間 場所 ユニット 目的・内容 ํ๏ 教員໊

月

9 ：00～11：00 科外来؟ レーβー実習 レーβーの原理を知り、治療への応用を理解する。 実習 澤田ஐ子
11：00～13：00 科外来؟ 視覚ো 視覚োとロービジョンケアについて理解する。 実習 澤田ஐ子

14：00～16：00 科病棟؟ 病棟実習 入院患者の病態を理解する。担当症例の病態と術
式を理解する。 病棟見学 担当医師

火
9 ：00～13：00 手術室 手術見学 。科手術の手技と理論を述べることができる؟ 手術見学

大࿏正人
澤田　修
担当医師

14：00～16：00 科病棟؟ 底検査実習؟ 。影を体験するࡱ底؟底観察と؟ 実習 西৴良࢚

水
9 ：00～13：00 科外来؟ 外来実習

科外来患者の診察を見学し、予想される疾患を考؟
え、診察の計画を立てることができる。診察所見から
診断を行う。

外来見学
澤田　修
岩佐真紀
担当医師

14：00～16：00 科病棟؟ 病棟実習 入院患者の病態を理解する。担当症例の病態と術
式を理解する。 病棟見学 担当医師

木

9 ：00～11：00 科医局؟ 網膜子体疾患 網膜子体疾患に関して、外科的治療を理解する。 講義 ֟木雅志

9 ：00～16：00 手術室 手術見学 。科手術の手技と理論を述べることができる؟ 手術見学
南川و之
　ਸ正
担当医師

金
9 ：00～12：00 科医局؟ 科総論؟ 主要な؟疾患の病態、診断、治療を理解する。ま

た、؟科全般に関しての理解を深める。 発表 大࿏正人

12：00～13：00 科医局؟ まとめ 実習全般でのٙ問点を学生にྻڍさせ、討論する。 討論 大࿏正人
14：00～16：00 レポート作成 主要な؟疾患のレポートを作成する。 レポート作成
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第 ２週目
曜日 時間 場所 ユニット 目的・内容 ํ๏ 教員໊

月
10：00d11：30 麻酔科会議室 循環管理 麻酔管理の実際と基本的手技について 講義 小ౢ
14：00d15：30 麻酔科会議室 輸液、輸血 麻酔管理の実際と基本的手技について 講義 福ౡ

火
10：00d11：30 麻酔科会議室 術後௧ 麻酔管理の実際と基本的手技について 講義 中西
14：00d15：30 麻酔科会議室 シミュレーション実習 全身シミュレーション実習 実習 今॓・澤

水
10：00d11：30 麻酔科会議室 麻酔中のモニター 麻酔管理の実際と基本的手技について 講義 水野

未定 麻酔科会議室 ᙭௧治療総論 ϖインクリニックの理解 見学、
講義 福井・岩下

木
10：00d11：30 麻酔科会議室 小ࣇ麻酔概論 麻酔管理の実際と基本的手技について 講義 河ౡ・岩﨑
14：00d15：30 麻酔科会議室 シミュレーション実習 CV 実習 ౬浅

金
10：00d11：30 麻酔科会議室 シミュレーション実習 気管支鏡 実習 ᷤ川
13：30d15：00 麻酔科会議室 質ٙ応・まとめ まとめ、症例・検討・その他の質問点を解決する 討論 川

曜日 時間 場所 ユニット 目的・内容 ํ๏ 教員໊

月
9 ：30d11：00 麻酔科会議室 オリエンテーション 麻酔科実習について

術前評価法について 講義 川

14：00d15：30 麻酔科会議室 全身麻酔概論 麻酔管理の実際と基本的手技について 講義 ਗ਼水

火
9 ：30d10：30 麻酔科会議室 ᙭௧診療総論 ϖインクリニックの理解 講義 福井
14：00d15：30 麻酔科会議室 シミュレーション実習 気道確อシミュレーション 実習 澤・今॓

水
未定 麻酔科会議室 ᙭௧診療総論 ϖインクリニックの理解 見学 福井・岩下

14：00d15：30 麻酔科会議室 呼吸管理 麻酔管理の実際と基本的手技について 講義 橋本

木
10：00d11：30 麻酔科会議室 グループ討論 麻酔科専門医と進࿏について 講義 小
14：00d15：30 麻酔科会議室 ۠域麻酔概論 麻酔管理の実際と基本的手技について 講義 井上

金
10：00d11：30 麻酔科会議室 シミュレーション実習 ߗ麻 実習 ᷤ川
14：00d15：30 麻酔科会議室 麻・ߗ麻 麻酔管理の実際と基本的手技について 講義 ੴ原

評価基準
・臨床実習の学修目標の到達度をみるため、臨床実習の評価が指導教員によって行われる。
・臨床実習は必修課程であり、原則として欠席は認められない。
・臨床実習のレポート提出、臨床実習中の態度も評価の対象となる。

集合場所・時間
・第 1 週月曜日午前 9 ：30、麻酔学講座医局
・第 1 週月曜日がٳ日の場合は、第 1 週火曜日午前 9 ：00、麻酔学講座医局
・	オリエンテーション時に臨床実習の予定表をしますので、各自集合場所と時間を確認してく

ださい。
・担当教員の業により、当日、集合時間が変更になることがあります。

ຑਲɾϖΠンΫリχοΫՊ

臨床実習のユニット内容（見学ܕ実習༻）

第 1週目
見学ܕ実習༻
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第 1週目
खज़ཱࣨೖࢭې時༻

曜日 時間 場所 ユニット 目的・内容 ํ๏ 教員໊

月
9 ：30d11：00 手術棟視聴覚室 オリエンテーション 麻酔科実習について

術前評価法について 講義 川

14：00d15：30 手術棟カンファレンス室 全身麻酔概論 麻酔管理の実際と基本的手技について 講義 ਗ਼水

火
9 ：30d10：30 手術棟視聴覚室 ᙭௧診療総論 ϖインクリニックの理解 講義 福井
14：00d15：30 病院 ４ 階スキルζラϘᶘ シミュレーション実習 気道確อシミュレーション 実習 澤・今॓

水
9 ：00d11：00 ϖインクリニック外来 ᙭௧診療総論 ϖインクリニックの理解 見学 福井・岩下
14：00d15：30 手術棟カンファレンス室 呼吸管理 麻酔管理の実際と基本的手技について 講義 橋本

木
10：00d11：30 手術棟カンファレンス室 グループ討論 麻酔科専門医と進࿏について 講義 小
14：00d15：30 手術棟カンファレンス室 ۠域麻酔概論 麻酔管理の実際と基本的手技について 講義 井上

金
9 ：00d10：30 手術棟 ２ 階視聴覚室 シミュレーション実習 ߗ麻 実習 ᷤ川
14：00d15：30 手術棟カンファレンス室 麻・ߗ麻 麻酔管理の実際と基本的手技について 講義 ੴ原

第 ２週目
曜日 時間 場所 ユニット 目的・内容 ํ๏ 教員໊

月
10：00d11：30 手術棟 2 階カンファレンス室 循環管理 麻酔管理の実際と基本的手技について 講義 小ౢ
14：00d15：30 手術棟 2 階カンファレンス室 輸液、輸血 麻酔管理の実際と基本的手技について 講義 福ౡ

火
10：00d11：30 手術棟 2 階カンファレンス室 術後௧ 麻酔管理の実際と基本的手技について 講義 中西
14：00d15：30 病院 4 階スキルζラϘᶘ シミュレーション実習 全身シミュレーション実習 実習 今॓・澤

水
10：00d11：30 手術棟 2 階カンファレンス室 麻酔中のモニター 麻酔管理の実際と基本的手技について 講義 水野

14：00d15：30 病院 1 階放射線テレビ室 ᙭௧治療総論 ϖインクリニックの理解 見学、
講義 福井・岩下

木
10：00d11：30 手術棟 2 階カンファ室 小ࣇ麻酔概論 麻酔管理の実際と基本的手技について 講義 河ౡ・岩﨑
14：00d15：30 手術棟 2 階視聴覚室 シミュレーション実習 CV 実習 ౬浅

金
10：00d11：30 手術棟 2 階視聴覚室 シミュレーション実習 気管支鏡 実習 ᷤ川

13：30d15：00 手術棟 2 階視聴覚室 質ٙ応・まとめ まとめ、症例・検討・その他の質問点を
解決する 討論 川

ͦのଞのมߋ
・大学、手術棟カンファレンス室等での講義・シミュレーターを使用した実習で代ସします。
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曜日 時間 場所 ユニット 目的・内容 ํ๏ 教員໊

月
9 ：30 MRカンファレンスルーム 頭部画像診断 画像診断の診断学における現状や今後

を学ぶ スライド ᬒ

13：00 MRカンファレンスルーム 小ࣇ画像診断 小ࣇ画像診断の基礎を学ぶ スライド 原

火

9 ：00 MRカンファレンスルームʗ
CT室 心臓画像診断 心臓画像診断の基礎を学ぶ スライド 永谷

13：00 MRカンファレンスルーム 核医学画像診断 核医学画像診断の基礎を学ぶ スライド 瀬ݹ
14：00 血管造影室 超音波実習 超音波検査を体験する 実習 村上

講義終ྃ後 総合画像診断室 読影実習 症例の読影を体験する 実習 大谷ʗ佐藤

水
9 ：00 MRカンファレンスルーム 消化管画像診断 消化管画像診断の基礎を学ぶ スライド 友澤
14：00 MRカンファレンスルーム ೕથ画像診断 ೕથ画像診断の基礎を学ぶ スライド 

講義終ྃ後 総合画像診断室 読影実習 症例の読影を体験する 実習 大谷ʗ佐藤

木

9 ：00 MRカンファレンスルームʗ
血管造影室 腹部画像診断 腹部画像診断の基礎を学ぶ スライドʗ見学 大田

13：00 MRカンファレンスルームʗ
放射線治療棟 放射線腫瘍学 放射線治療の理論、基礎を学ぶ スライドʗ見学 河野ʗ川

講義終ྃ後 総合画像診断室 読影実習 症例の読影を体験する 実習 大谷ʗ佐藤

金
9 ：00 MRカンファレンスルーム 胸部画像診断 胸部画像診断の基礎を学ぶ スライド Ԃ田
13：00 MRカンファレンスルーム ਆ経画像診断 ਆ経画像診断の基礎を学ぶ スライド 井藤

ͦのଞのมߋ
見学型でも変更は΄΅ありません。

評価基準
出席、行動観察によって評価を行う。

集合場所・時間
初日午前 9 時30分に、臨床研究棟 2 'の放射線科医局前に集合する。
時間は内容表のとおり。
読影実習は 1 人ずつ 1 回以上を担当教官と時間をଧち合わせて行う。

์　ࣹ　ઢ　Պ

臨床実習のユニット内容（見学ܕ実習༻）
第 1週目

˞読影実習は1 人ずつ1 回以上を担当教官と時間をଧち合わせて行う。
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評価基準
レポートにて評価を行う

集合場所・時間
8 時45分　ࣃ科口ߢ外科医局前集合

�Պ֎�ߢ�ޱ��Պࣃ

臨床実習のユニット内容（見学ܕ実習༻）
第 1週目
曜日 時間 場所 ユニット 目的・内容 ํ๏ 教員໊

月
9 ：00～ 9 ：30 外科外来ߢ科口ࣃ オリエンテーション・口ߢ内診察 山本・ொ田
9 ：30～12：00 外来・中ԝ手術室 手術見学・疾患講義 見学・講義 担当教員
13：30～15：30 医局カンファランスルーム 講義 スライド ொ田

火
9 ：00～12：00 外科外来ߢ科口ࣃ 外来診療見学・講義 見学 家
13：30～15：30 医局カンファランスルーム 講義 スライド Ԭ

水
形成外科

木

金
9 ：00～12：00 外来・中ԝ手術室 手術見学 見学・講義 ӽপ
13：30～15：30 医局カンファランスルーム 疾患講義・まとめ ொ田

ͦのଞのมߋ
変更なし
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評価基準
出席と実習中の態度、口頭での質問またはレポートでの評価を行う。

集合場所・時間
変更無し

成　֎　Պ　ܗ

臨床実習のユニット内容（見学ܕ実習༻）
第 1週目
曜日 時間 場所 ユニット 目的・内容 ํ๏ 教員໊

水
9 ：00d12：00 形成外科学講座医局 手術見学

or
講義

形成外科的手術の理解 手術見学
or

講義

全員

13：00～15：30 形成外科学講座医局 形成外科疾患の理解 全員

木
9 ：00d12：00 形成外科学講座医局 発表準備 形成外科疾患の理解 実習・講義 全員
13：00～15：30 4 D病棟 カンファレンス まとめ カンファレンス・発表 全員

ͦのଞのมߋ
なし。
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評価基準
出席状況と実習中の質ٙ応で、理解度を把握する（ 5 ஈ階評価）。

集合場所・時間
水、木、金（外科̖の 2 週目または 3 週目）：検査部カンファレンスルーム、午前 8 時50分

部ɺපཧ部ɾපཧ診அՊɺ༌݂部ࠪݕ

臨床実習のユニット内容（見学ܕ実習༻）

ͦのଞのมߋ
　外科̖へのฤ入にい、月・火・水・金の 4 日間から水・木・金の 3 日間へ日程が変更された。外
科̖の実習期間は 4 週間（ 2 ൝合同）のため、 2 週目と 3 週目に分けて 1 ൝ずつ実習を行う。当科
は患者にする部門ではないため、通常の実習プログラムと見学型実習プログラムにࠩ異はない。
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評価基準
ˎレポートとٹ急実習報告書
ˎレポート課題を評価に使用しない場合のみ

集合場所・時間
第 1 週目 月曜日ʜIC6看護師室　10：00

火曜日～木曜日ʜ各カリキュラム集合場所
金曜日ʜそれぞれの消ॺ		 8 南消はބ）　50： 8 ：00）

第 2 週目 曜日～木曜日（日ۈ帯実習）ʜʜʜʜ10：00　ٹ急部カンファレンスルーム		
・日・月・火・水・木（準深帯）ʜ17：00　ٹ急部カンファレンスルーム		

ɾूٸٹ த࣏療部／૯߹診療部

臨床実習のユニット内容（見学ܕ実習༻）
第 1週目

月 火 ਫ  金

8：20

急ं実習ٹ
8 ：50～16：00

家ఉ医療演習
9：00～12：30

【松村ʗ松井ʗ中村】
（マルチメディアセンター2 '会

議室੨）

9：15

10：00 オリエンテーション・
急ٹ

10：00～11：00

（IC6看護師室）

・急医療体制ٹ
病院前ٹ急

10：00～11：00
（急部カンファレンスルームٹ） BTLS

10：00～12：00

（IC6看護師室）

11：00
BLS（DVD）
11：00～12：00

（IC6看護師室）

PP&ண
11：30～12：00

急部カンファレンスルーٹ）
ム）

12：00

13：00
ACLS（ 1 ）

13：00～15：00

（IC6看護師室）

ACLS（ 2 ）
13：00～15：00

（ 4 ̖スキルスラϘ 3 ）

+AT&C
13：30～15：00

（ 4 ̖スキルスラϘ 3 ）

ACLS（ 4 ）
13：30～15：30

（ 4 ̖スキルスラϘ 3 ）

14：00

15：00

16：00

17：00
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第 ２週目
月 火 ਫ  金

日　ۈ
急&R病院実習ٹ
10：00～15：00

（急部カンファレンスルームٹ）

急&R病院実習ٹ
10：00～15：00

（急部カンファレンスルームٹ）

急&R病院実習ٹ
10：00～15：00

（急部カンファレンスルームٹ）

急&R病院実習ٹ
10：00～15：00

（急部カンファレンスルームٹ）

急&R病院実習ٹ
10：00～15：00

（急部カンファレンスルームٹ）

準深

急&R病院実習ٹ
準深実習

17：00～ཌ 8：30
（急部カンファレンスルームٹ）

急&R病院実習ٹ
準深実習

17：00～ཌ 8：30
（急部カンファレンスルームٹ）

急&R病院実習ٹ
準深実習

17：00～ཌ 8：30
（急部カンファレンスルームٹ）

急&R病院実習ٹ
準深実習

17：00～ཌ 8：30
（急部カンファレンスルームٹ）

急&R病院実習ٹ
準深実習

17：00～ཌ 8：30
（急部カンファレンスルームٹ）

注意事項
　希望者は実習に参加できる。希望しない人は代わりに課題 3 題のレポートを提出。
・	第 2 週の、日、月、火、水、木、金の準深実習（午後 5 時からཌ朝午前 8 時30分まで）に 1

回参加し担当教員から学生当ূ明書にサインをもらうこと。なお、ۈ入りあるいは明け日は
。み（自宅自習）となるٳ

・	実習中の連絡先：ٹ急集中治療医学講座医局（077-548-2929）、または学生課（077-548-2068）
・	診療開始時間にٹ急カンファレンス室で充電してある学生用院内PHS（8598）をܞ帯すること。

。急担当医の院内PHS番߸は（7871）であるٹ
・	担当医のূ明をもらわないと参加したことにならないので注意。
・	日ۈとۈ各 1 回に 1 人とする。
・	病気ѻいのためには診断書が必要
・	診断書やূ明書なしでٳんだ場合、課題 3 題のうち 1 題のレポートを提出すること
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評価基準
　家ఉ医療演習における討論の中で、発言のྔはもちΖんチームに与えたߩ献度などの質も踏まえ、
事例の診断・マωジメントへの参加度と、家ఉ医療の概念についての理解の深さが評価される。具
体的には発言回数、発言内容が事例の討論をく・深く展開した発言（例えば診断に迫る視点、マ
ωジメントでかけている部分への指摘）は高い評価となる。また家ఉ医に必要な能力について、事
例の討論をもとにしっかりと内লし持論が表現されることも重視している。

集合場所・時間
マルチメディアセンター 2 階会議室੨　木　 9 ：00～12：30

（多目的の場合は、事前に連絡します）

Ո�ఉ�医�療�ԋ�習

ͦのଞのมߋ
マスクをண用し、 3 ີにならないようιーシャルディスタンスを心がける

臨床実習のユニット内容（見学ܕ実習༻）
第 1週目
曜日 時間 場所 ユニット 目的・内容 ํ๏ 教員໊

木 9 ：00～12：30 マルチメディアセンター2 階
会議室੨または多目的 家ఉ医療演習 家ఉ医療のコアを学ぶ 討論 松村、松井

もしくは中村
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評価基準
　本学の基準により診療参加型実習が実施できなかった場合、ຢは診療所の状況によって実習受入
がࠔになった場合には、レポート課題を通して診療参加型臨床実習と同༷の学修目標の達成度を
もって評価します。

集合場所・時間
レポート課題にて対応するため、来学の必要はありません。

診　療　ॴ　実　習

ͦのଞのมߋ
特になし。

レポート課題：　以下①～③について、いずれも800ࣈ以上でレポートを作成（図表の使用可）。
　①อݥ制度をはじめとした医療提供体制（ٹ急医療やࡏ宅医療を含む）について
　②զが国の域医療構想において診療所が期待される割について
　③อ݈・医療・福ࢱ・介護の施ઃ間や職種間での連ܞの必要性とその方法について

臨床実習のユニット内容（見学ܕ実習༻）
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評価基準
・	すべての実習ユニットにおいて、出欠を記録し、75ˋ以上の出席を必須とする。
・	各ユニットの評価は 5 ஈ階でおこなう（ 5 ：ल、 4 ：優、 3 ：良、 2 ：可、 1 ：不可）。
・	欠席のユニットは評価 1 としてѻう。無断欠席は評価 0 とする。
・	すべての実習ユニットにおいて、実習中の方の質ٙ応の内容や行動観察に基づき、知識（想

を総合的に׳解釈、問題解決）、技能、態度・習、ى 5 ஈ階評価する。
・	レポート（؇ケア）においては、課題の理解力、分析力、表現力により、総合的に 5 ஈ階評価

する。
・	出欠、すべての実習ユニット、レポートの評価点の平ۉ値をࢉ出し、当診療科・センタークリニ

カルクラークシップの最終成評価（ 5 ：ल、 4 ：優、 3 ：良、 2 ：可、 1 ：不可、 0 ：全欠席）
を決める。

・	最終成評価が 2 以上を合֨とする。

集合場所・時間
月曜日10：00から;OOMにて実習開始

जᙾՊɾजᙾηンλー

ͦのଞのมߋ
変更なし

臨床実習のユニット内容（見学ܕ実習༻）
第 1週目
曜日 時間 場所 ユニット 目的・内容 ํ๏ 教員໊

月
10：00～11：30 ;OOM Ψイμンス　セミナー 臨床実習について

がん薬物療法（作用メカニζム） 講義 村田

13：30～14：30 ;OOM セミナー がん薬物療法（呼吸器など） 講義 本ࣉ

火
9 ：00～10：00 ;OOM セミナー がん薬物療法（ೕથなど） 講義 ಙ田
11：00～12：00 ;OOM セミナー がん薬物療法（໔疫療法など） 講義 ॅ本

水
10：30～11：30 ;OOM セミナー 先進的がん医療を学ぶ・臨床試験 講義 高野
13：30～14：30 ;OOM セミナー 癌患者のਫ਼ਆ症状؇ 講義 田
15：00～16：30 ;OOM セミナー がん薬物療法（症例検討） 講義ʀ討論 ॅ本

木
10：00～11：00 ;OOM セミナー ؇ケア ビデオؑ 田
11：00～12：00 自己学習 レポート ؇ケア レポート 田
15：30～16：30 ;OOM セミナー がんήϊム医療 講義 本ࣉ

金
10：00～11：30 ;OOM セミナー がん薬物療法（症例検討） 講義・討論 村田
13：00～15：00 自己学習 レポート ؇ケア レポート 村田
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評価基準
　医療安全管理部では、患者との触はありませんので、見学型実習の場合も、例と同༷に実習
を行います。評価基準については、平常時と同༷とします。

集合場所・時間
第 2 および 3 週金曜日 9 時00分に外科学講座消化器・ೕથ・小ࣇ・一般外科 医局会議室に集合。
欠席の場合は医療安全管理部まで連絡すること（077-548-2350）。

医�療�҆�શ��ཧ�部

ͦのଞのมߋ
特にご͟いません。

臨床実習のユニット内容（見学ܕ実習༻）
第 ２週目

第 ３週目
曜日 時間 場所 ユニット 目的・内容 ํ๏ 教員໊

金

9 ：00～10：00 外科学講座消化器・ೕથ・
小ࣇ・一般外科 医局会議室 オリエンテーション 医療安全管理部の業を理解する。 説明見学 ਗ਼水

10：00～12：00 外科学講座消化器・ೕથ・
小ࣇ・一般外科 医局会議室

医療安全管理体制に
ついて、事例提示

医療安全管理体制の経Ңと現状を理解
する。 講義実習 ਗ਼水

13：00～14：00 外科学講座消化器・ೕથ・
小ࣇ・一般外科 医局会議室 事ނ分析 医療事ނ事例の分析方法を理解する。 実習 ᤈ代

14：00～15：00 外科学講座消化器・ೕથ・
小ࣇ・一般外科 医局会議室 インフォームドコンセント インフォームドコンセントを体験、理解する。 討論 ᤈ代

曜日 時間 場所 ユニット 目的・内容 ํ๏ 教員໊

金

9 ：00～10：00 外科学講座消化器・ೕથ・
小ࣇ・一般外科 医局会議室 オリエンテーション 医療安全管理部の業を理解する。 説明見学 ਗ਼水

10：00～12：00 外科学講座消化器・ೕથ・
小ࣇ・一般外科 医局会議室

医療安全管理体制に
ついて、事例提示

医療安全管理体制の経Ңと現状を理解
する。 講義実習 ਗ਼水

13：00～14：00 外科学講座消化器・ೕથ・
小ࣇ・一般外科 医局会議室 事ނ分析 医療事ނ事例の分析方法を理解する。 実習 ᤈ代

14：00～15：00 外科学講座消化器・ೕથ・
小ࣇ・一般外科 医局会議室 インフォームドコンセント インフォームドコンセントを体験、理解する。 討論 ᤈ代
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評価基準
①実習態度（医学生としてのマナー、積極性、ڠௐ性）
②担当症例のプレゼンテーション
③レポート課題
④出席状況
これらを総合的に判断した上で評価します。

集合場所・時間
集合場所：౦近ߐ総合医療センター　南棟 2 '　きらめきホールB
集合時間：午前 8 時

૯߹医療ηンλーߐ�౦ۙߏػපӃཱࠃ
（૯߹Պֶ࠲ߨɾ૯߹֎Պֶ࠲ߨ）

実शݪଇとしてݸ人୯Ґでߦいますが、講ٛやシϛϡレーター実श等ू߹ܕでߦいます。

臨床実習のユニット内容（見学ܕ実習༻）

第 1週目
曜日 時間 場所 ユニット 目的・内容 ํ๏ 教員໊

月

8 ：00～ 9 ：00 きらめきホールB 朝カンファレンス 入院症例の診断・治療についてディスカッションに
参加する 討論 内科系教員

9 ：00～10：00 副院長室 質問タイムʗ
オリエンテーション 質ٙʗ当院での実習の心構え 説明 ਿ本

10：00～12：00 外来 外来実習 問診から診断に必要な検査計画を立て、ؑ別診
断をつける 見学 担当教員

13：00～16：00 外来・病棟等 病棟回診、検査、講義 チーム医療を学ぶ、検査処置・手技の֫得、
講義 見学、聴講 担当教員

火

8 ：00～ 9 ：00 きらめきホールB 朝カンファレンス 入院症例の診断・治療についてディスカッションに
参加する 討論 内科系教員

9 ：00～10：00 きらめきホールBʗ
スキルスラϘ

質問タイムʗ
シミュレーター実習 質ٙʗ心電図の基礎実習 体験学習 前野

10：00～12：00 外来 外来実習 問診から診断に必要な検査計画を立て、ؑ別診
断をつける 見学 担当教員

13：00～16：00 外来・病棟等 病棟回診、検査、講義 チーム医療を学ぶ、検査処置・手技の֫得 見学 担当教員

水

8 ：00～ 9 ：00 きらめきホールB 朝カンファレンス 入院症例の診断・治療についてディスカッションに
参加する 討論 内科系教員

9 ：00～10：00 スキルスラϘ シミュレーター実習 シミュレーターを用いたエコー、腹ߢ鏡手術などの
手技֫得 体験学習 外科系教員

10：00～12：00 外来 外来実習 問診から診断に必要な検査計画を立て、ؑ別診
断をつける 見学 担当教員

13：00～16：00 外来・病棟等 病棟回診、検査、講義 チーム医療を学ぶ、検査処置・手技の֫得、
講義 見学、聴講 担当教員

木

8 ：00～ 9 ：00 きらめきホールB 朝カンファレンス 入院症例の診断・治療についてディスカッションに
参加する 討論 内科系教員

9 ：00～10：00 きらめきホールBʗ
スキルスラϘ

質問タイムʗ
シミュレーター実習 質ٙʗ呼吸音の聴診トレーニング 体験学習 田

10：00～12：00 外来 外来実習 問診から診断に必要な検査計画を立て、ؑ別診
断をつける 見学 担当教員

13：00～16：00 オϖ室 手術見学 整形外科手術見学 見学 担当教員

金

8 ：00～ 9 ：00 きらめきホール 朝カンファレンス 入院症例の診断・治療についてディスカッションに
参加する 討論 内科系教員

9 ：00～10：00 きらめきホールB 質問タイムʗ講義 質ٙʗ症例発表について 講義 ҏ藤

10：00～12：00 外来 外来実習 問診から診断に必要な検査計画を立て、ؑ別診
断をつける 見学 担当教員

13：00～16：00 外来・病棟等 病棟回診、検査、講義 チーム医療を学ぶ、検査処置・手技の֫得、
講義 見学、聴講 担当教員
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第 ２週目
曜日 時間 場所 ユニット 目的・内容 ํ๏ 教員໊

月

8 ：00～ 9 ：00 きらめきホールB 朝カンファレンス 入院症例の診断・治療についてディスカッションに
参加する 討論 内科系教員

9 ：00～10：00 きらめきホールB 質問タイムʗ講義 質ٙʗ心電図 講義 大西

10：00～12：00 外来 外来実習 問診から診断に必要な検査計画を立て、ؑ別診
断をつける 見学 担当教員

13：00～16：00 外来・病棟等 病棟回診、検査、講義 チーム医療を学ぶ、検査処置・手技の֫得、
講義 見学、聴講 担当教員

火

8 ：00～ 9 ：00 きらめきホールB 朝カンファレンス 入院症例の診断・治療についてディスカッションに
参加する 討論 内科系教員

9 ：00～10：00 きらめきホールB 質問タイムʗ講義 質ٙʗ腹部CT 講義 ਆ田

10：00～12：00 外来 外来実習 問診から診断に必要な検査計画を立て、ؑ別診
断をつける 見学 担当教員

13：00～16：00 外来・病棟等 病棟回診、検査、講義 チーム医療を学ぶ、検査処置・手技の֫得 見学 担当教員

水

8 ：00～ 9 ：00 きらめきホールB 朝カンファレンス 入院症例の診断・治療についてディスカッションに
参加する 討論 内科系教員

9 ：00～10：00 スキルスラϘ 手技実習 外科的処置の手技֫得 体験学習 外科系教員

10：00～12：00 外来 外来実習 問診から診断に必要な検査計画を立て、ؑ別診
断をつける 見学 担当教員

13：00～16：00 外来・病棟等 病棟回診、検査、講義 チーム医療を学ぶ、検査処置・手技の֫得、
講義 見学、聴講 担当教員

木

8 ：00～ 9 ：00 きらめきホールB 朝カンファレンス 入院症例の診断・治療についてディスカッションに
参加する 討論 内科系教員

9 ：00～10：00 きらめきホール̗ ʗ
スキルスラϘ 質問タイムʗٹ急実習 質ٙʗٹ急対応 講義ʗ

体験学習 田ʗ村

10：00～12：00 外来 外来実習 問診から診断に必要な検査計画を立て、ؑ別診
断をつける 見学 担当教員

13：00～16：00 外来・病棟等 病棟回診、検査、講義 チーム医療を学ぶ、検査処置・手技の֫得、
講義 見学、聴講 担当教員

金

8 ：00～ 9 ：00 きらめきホールB 朝カンファレンス 入院症例の診断・治療についてディスカッションに
参加する 討論 内科系教員

9 ：00～10：00 スキルスラϘ 質問タイムʗ
シミュレーター実習 質ٙʗ心音の聴診トレーニング 講義ʗ

体験実習 田中

10：00～12：00 外来 外来実習 問診から診断に必要な検査計画を立て、ؑ別診
断をつける 見学 担当教員

13：00～14：00 スキルスラϘ 総ׅ 実習のৼりฦりと自己評価 討論 目ย

14：00～16：00 外来・病棟等 病棟回診、検査、講義 チーム医療を学ぶ、検査処置・手技の֫得、
講義 見学、聴講 担当教員
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第 ３週目
曜日 時間 場所 ユニット 目的・内容 ํ๏ 教員໊

月

8 ：00～ 9 ：00 きらめきホールB 朝カンファレンス 入院症例の診断・治療についてディスカッションに
参加する 討論 内科系教員

9 ：00～10：00 副院長室 質問タイムʗ講義 質ٙʗ域医療 説明 ਿ本

10：00～12：00 外来 外来実習 問診から診断に必要な検査計画を立て、ؑ別診
断をつける 見学 担当教員

13：00～16：00 外来・病棟等 病棟回診、検査、講義 チーム医療を学ぶ、検査処置・手技の֫得、
講義 見学、聴講 担当教員

火

8 ：00～ 9 ：00 きらめきホールB 朝カンファレンス 入院症例の診断・治療についてディスカッションに
参加する 討論 内科系教員

9 ：00～10：00 きらめきホールB 質問タイムʗ講義 質ٙʗ高血緊急症 講義 前野

10：00～12：00 外来 外来実習 問診から診断に必要な検査計画を立て、ؑ別診
断をつける 見学 担当教員

13：00～16：00 外来・病棟等 病棟回診、検査、講義 チーム医療を学ぶ、検査処置・手技の֫得 見学 担当教員

水

8 ：00～ 9 ：00 きらめきホールB 朝カンファレンス 入院症例の診断・治療についてディスカッションに
参加する 討論 内科系教員

9 ：00～10：00 スキルスラϘ シミュレーター実習 シミュレーターを用いたエコー、腹ߢ鏡手術などの
手技֫得 体験学習 外科系教員

10：00～12：00 外来 外来実習 問診から診断に必要な検査計画を立て、ؑ別診
断をつける 見学 担当教員

13：00～16：00 外来・病棟等 病棟回診、検査、講義 チーム医療を学ぶ、検査処置・手技の֫得、
講義 見学、聴講 担当教員

木

8 ：00～ 9 ：00 きらめきホールB 朝カンファレンス 入院症例の診断・治療についてディスカッションに
参加する 討論 内科系教員

9 ：00～10：00 スキルスラϘ 質問タイムʗ
シミュレーター実習 質ٙʗ肺機能の実習 体験学習 田

10：00～12：00 外来 外来実習 問診から診断に必要な検査計画を立て、ؑ別診
断をつける 見学 担当教員

13：00～16：00 外来・病棟等 病棟回診、検査、講義 チーム医療を学ぶ、検査処置・手技の֫得、
講義 見学、聴講 担当教員

金

8 ：00～ 9 ：00 きらめきホールB 朝カンファレンス 入院症例の診断・治療についてディスカッションに
参加する 討論 内科系教員

9 ：00～10：00 スキルスラϘ 質問タイムʗ講義 質ٙʗ心電図 講義 田中

10：00～12：00 外来 外来実習 問診から診断に必要な検査計画を立て、ؑ別診
断をつける 見学 担当教員

13：00～16：00 外来・病棟等 病棟回診、検査、講義 チーム医療を学ぶ、検査処置・手技の֫得、
講義 見学、聴講 担当教員
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第 ４週目
曜日 時間 場所 ユニット 目的・内容 ํ๏ 教員໊

月

8 ：00～ 9 ：00 きらめきホールB 朝カンファレンス 入院症例の診断・治療についてディスカッションに
参加する 討論 内科系教員

9 ：00～10：00 きらめきホールB 質問タイムʗ講義 質ٙʗ循環器疾患 講義 大西

10：00～12：00 外来 外来実習 問診から診断に必要な検査計画を立て、ؑ別診
断をつける 見学 担当教員

13：00～16：00 外来・病棟等 病棟回診、検査、講義 チーム医療を学ぶ、検査処置・手技の֫得、
講義 見学、聴講 担当教員

火

8 ：00～ 9 ：00 きらめきホールB 朝カンファレンス 入院症例の診断・治療についてディスカッションに
参加する 討論 内科系教員

9 ：00～10：00 きらめきホールBʗ
スキルスラϘ

質問タイムʗ
シミュレーター実習 質ٙʗ内視鏡シミュレーター 講義 ਆ田

10：00～12：00 外来 外来実習 問診から診断に必要な検査計画を立て、ؑ別診
断をつける 見学 担当教員

13：00～16：00 外来・病棟等 病棟回診、検査、講義 チーム医療を学ぶ、検査処置・手技の֫得 見学 担当教員

水

8 ：00～ 9 ：00 きらめきホールB 朝カンファレンス 入院症例の診断・治療についてディスカッションに
参加する 討論 内科系教員

9 ：00～10：00 スキルスラϘ 手技実習 外科的処置の手技֫得 体験学習 外科系教員

10：00～12：00 外来 外来実習 問診から診断に必要な検査計画を立て、ؑ別診
断をつける 見学 担当教員

13：00～16：00 外来・病棟等 病棟回診、検査、講義 チーム医療を学ぶ、検査処置・手技の֫得、
講義 見学、聴講 担当教員

木

8 ：00～ 9 ：00 きらめきホールB 朝カンファレンス 入院症例の診断・治療についてディスカッションに
参加する 討論 内科系教員

9 ：00～10：00 きらめきホールBʗ
スキルスラϘ 質問タイムʗٹ急実習 質ٙʗٹ急対応 体験学習 田ʗ村

10：00～12：00 外来 外来実習 問診から診断に必要な検査計画を立て、ؑ別診
断をつける 見学 担当教員

13：00～16：00 外来・病棟等 病棟回診、検査、講義 チーム医療を学ぶ、検査処置・手技の֫得、
講義 見学、聴講 担当教員

金

8 ：00～ 9 ：00 きらめきホールB 朝カンファレンスʗ発表 カンファレンスʗ担当症例のプレゼンテーション 討論ʗ発表 内科系教員
9 ：00～10：00 きらめきホールB 質問タイムʗ講義 質ٙʗプレゼンテーション総ׅ 講義 ҏ藤

10：00～12：00 外来 外来実習 問診から診断に必要な検査計画を立て、ؑ別診
断をつける 見学 担当教員

13：00～15：00 外来・病棟等 病棟回診、検査、講義 チーム医療を学ぶ、検査処置・手技の֫得、
講義 見学、聴講 担当教員

15：00～16：00 副院長室 総ׅ 実習のৼりฦりと自己評価 討論 ਿ本

ͦのଞ

カンファレンス
̖：循環器カンファレンス� （ຖ週月曜1�：��～1�：��）
̗：消化器内科カンファレンス�（ຖ週ਫ曜1�：��～1�：��）
̘：૯合内科カンファレンス� （ຖ週火曜1�：��～1�：��）
　　පカンファレンス� （ ３ ・ ４週目曜1�：��～1�：��）

─ 228 ─



評価基準
　実習初日に自分が目標と知る医師像と個別の学習目標をઃ定し、提出していただきます。その後
は実習日ࢽに実習内容を毎日記載してもらい、最後に達成度を自己評価してもらいます。
　また、専門科ごとに担当教員が①出席率、②目標のқ度、③目標の達成度、④実習への見学態度
をもとに、総合的に学生を評価します。医師以外のスタッフによる360度評価も実施します。ٯに、
学生による+CHO࣎լ病院の臨床実習の評価もしていただきます。

集合場所・時間
（初　　日）　 8 時20分　+CHO࣎լ病院　݈߁管理センター 3 階 総ا画課前
（初日以外）　 8 時20分　+CHO࣎լ病院　݈߁管理センター 3 階 会議室

地Ҭ医療ػਪਐ࣎�（0($+）ߏػլපӃ

曜日 時間 場所 ユニット 目的・内容 ํ๏ 教員໊

月

8 ：20～ 8 ：50 会議室 自己紹介、症例検討 患者の外観を把握する、初期診療の方法を学ぶ 症例提示、討論 全員
9 ：00～ 9 ：30 院長室 オリエンテーション 学外研修病院での心構えを学ぶ 説明 来見、有村
9 ：30～12：00 ルーム1～ 3 コース1 d 3 各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 担当教員
13：00～16：00 ルーム1～ 3 コース1 d 3 各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 担当教員

火
8 ：20～ 8 ：50 会議室 症例検討 患者の外観を把握する、初期診療の方法を学ぶ 症例提示、討論 全員
9 ：00～12：00 ルーム1～ 3 コース1 d 3 各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 担当教員
13：00～16：00 ルーム1～ 3 コース1 d 3 各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 担当教員

水
8 ：20～ 8 ：50 会議室 症例検討 患者の外観を把握する、初期診療の方法を学ぶ 症例提示、討論 全員
9 ：00～12：00 ルーム1～ 3 コース1 d 3 各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 担当教員
13：00～16：00 ルーム1～ 3 コース1 d 3 各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 担当教員

木
8 ：20～ 8 ：50 会議室 症例検討 患者の外観を把握する、初期診療の方法を学ぶ 症例提示、討論 全員
9 ：00～12：00 ルーム1～ 3 コース1 d 3 各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 担当教員
13：00～16：00 ルーム1～ 3 コース1 d 3 各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 担当教員

金
8 ：20～ 8 ：50 会議室 症例検討 患者の外観を把握する、初期診療の方法を学ぶ 症例提示、討論 全員
9 ：00～12：00 ルーム1～ 3 コース1 d 3 各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 担当教員
13：00～16：00 ルーム1～ 3 コース1 d 3 各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 担当教員

臨床実習のユニット内容（見学ܕ実習༻）
第 1週目

第 ２週目
曜日 時間 場所 ユニット 目的・内容 ํ๏ 教員໊

月
8 ：20～ 8 ：50 会議室 症例検討 患者の外観を把握する、初期診療の方法を学ぶ 症例提示、討論 全員
9 ：00～12：00 ルーム1～ 3 コース1 d 3 各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 担当教員
13：00～16：00 ルーム1～ 3 コース1 d 3 各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 担当教員

火
8 ：20～ 8 ：50 会議室 症例検討 患者の外観を把握する、初期診療の方法を学ぶ 症例提示、討論 全員
9 ：00～12：00 ルーム1～ 3 コース1 d 3 各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 担当教員
13：00～16：00 ルーム1～ 3 コース1 d 3 各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 担当教員

水
8 ：20～ 8 ：50 会議室 症例検討 患者の外観を把握する、初期診療の方法を学ぶ 症例提示、討論 全員
9 ：00～12：00 ルーム1～ 3 コース1 d 3 各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 担当教員
13：00～16：00 ルーム1～ 3 コース1 d 3 各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 担当教員

木
8 ：20～ 8 ：50 会議室 症例検討 患者の外観を把握する、初期診療の方法を学ぶ 症例提示、討論 全員
9 ：00～12：00 ルーム1～ 3 コース1 d 3 各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 担当教員
13：00～16：00 ルーム1～ 3 コース1 d 3 各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 担当教員

金

8 ：20～ 8 ：50 会議室 症例検討 患者の外観を把握する、初期診療の方法を学ぶ 症例提示、討論 全員
9 ：00～12：00 ルーム1～ 3 コース1 d 3 各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 担当教員
13：00～15：30 ルーム1～ 3 コース1 d 3 各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 担当教員

15：30～16：00 院長室 前の評価 実習前の自己評価と後の๊ෛを述べる 討論 来見、有村
中ౡ、ү野
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第 ３週目
曜日 時間 場所 ユニット 目的・内容 ํ๏ 教員໊

月
8 ：20～ 8 ：50 会議室 症例検討 患者の外観を把握する、初期診療の方法を学ぶ 症例提示、討論 全員
9 ：00～12：00 ルーム1～ 3 コース1 d 3 各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 担当教員
13：00～16：00 ルーム1～ 3 コース1 d 3 各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 担当教員

火
8 ：20～ 8 ：50 会議室 症例検討 患者の外観を把握する、初期診療の方法を学ぶ 症例提示、討論 全員
9 ：00～12：00 ルーム1～ 3 コース1 d 3 各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 担当教員
13：00～16：00 ルーム1～ 3 コース1 d 3 各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 担当教員

水
8 ：20～ 8 ：50 会議室 症例検討 患者の外観を把握する、初期診療の方法を学ぶ 症例提示、討論 全員
9 ：00～12：00 ルーム1～ 3 コース1 d 3 各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 担当教員
13：00～16：00 ルーム1～ 3 コース1 d 3 各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 担当教員

木
8 ：20～ 8 ：50 会議室 症例検討 患者の外観を把握する、初期診療の方法を学ぶ 症例提示、討論 全員
9 ：00～12：00 ルーム1～ 3 コース1 d 3 各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 担当教員
13：00～16：00 ルーム1～ 3 コース1 d 3 各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 担当教員

金
8 ：20～ 8 ：50 会議室 症例検討 患者の外観を把握する、初期診療の方法を学ぶ 症例提示、討論 全員
9 ：00～12：00 ルーム1～ 3 コース1 d 3 各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 担当教員
13：00～16：00 ルーム1～ 3 コース1 d 3 各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 担当教員

第 ４週目
曜日 時間 場所 ユニット 目的・内容 ํ๏ 教員໊

月
8 ：20～ 8 ：50 会議室 症例検討 患者の外観を把握する、初期診療の方法を学ぶ 症例提示、討論 全員
9 ：00～12：00 ルーム1～ 3 コース1 d 3 各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 担当教員
13：00～16：00 ルーム1～ 3 コース1 d 3 各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 担当教員

火
8 ：20～ 8 ：50 会議室 症例検討 患者の外観を把握する、初期診療の方法を学ぶ 症例提示、討論 全員
9 ：00～12：00 ルーム1～ 3 コース1 d 3 各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 担当教員
13：00～16：00 ルーム1～ 3 コース1 d 3 各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 担当教員

水
8 ：20～ 8 ：50 会議室 症例検討 患者の外観を把握する、初期診療の方法を学ぶ 症例提示、討論 全員
9 ：00～12：00 ルーム1～ 3 コース1 d 3 各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 担当教員
13：00～16：00 ルーム1～ 3 コース1 d 3 各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 担当教員

木
8 ：20～ 8 ：50 会議室 症例検討 患者の外観を把握する、初期診療の方法を学ぶ 症例提示、討論 全員
9 ：00～12：00 ルーム1～ 3 コース1 d 3 各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 担当教員
13：00～16：00 ルーム1～ 3 コース1 d 3 各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 担当教員

金

8 ：20～ 8 ：50 会議室 症例検討 患者の外観を把握する、初期診療の方法を学ぶ 症例提示、討論 全員
9 ：00～12：00 ルーム1～ 3 コース1 d 3 各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 担当教員
13：00～15：30 ルーム1～ 3 コース1 d 3 各コースにおける医療の実践に参加する 診療参加 担当教員

15：30～16：00 院長室 後の評価 実習後の自己評価を述べる 討論 来見、有村
中ౡ、ү野

ͦのଞのมߋ
　患者へのの問診、診察等の医療行ҝや病棟ならびに検査室への出入りが制ݶされる場合があ
ります。
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評価基準
特に変更なし

集合場所・時間
変更なし

患者さんにする部分で問診や診察はなし、指導医の診察見学のみ

地ํಠཱ行๏ਓ�ެཱߕլපӃ

臨床実習のユニット内容（見学ܕ実習༻）

ͦのଞのมߋ
実習のྲྀれは原則変更なし
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Ⅶ　臨床実習Ⅲ部
　　学外臨床実習／臨床実習後OSCE





学 外 臨 床 実 習

　これまで医学教育は伝統的な知識伝授型の講義と傍観者見学型という言葉で表される臨床実習から成
り立っていました。しかし、近年医学自体が大きな発展を遂げ、医療技術も極めて多様化した結果、卒
業前に医学生が理解し経験することを求められる内容が増大しました。また一方、社会の急速な発展と
も相まって人々の医療に対する考え方に大きな変化がおこりました。すなわち、これまで病気の診断や
治療に関してすべてを医者にまかせていた人々が、自分の身に起こっている変調の理由を自分なりに理
解し、また提示された治療法などについても説明を受けて理解した上で主体的に選択したいと考えるよ
うになりました。このような歴史的な変遷をふまえて、いま医学教育には人々の期待に応えることの出
来る医師を養成すべく大きな変革が求められております。
　平成13年 3 月に医学・歯学教育の在り方に関する調査研究協力者会議から医学教育モデル・コア・カ
リキュラムが提出されました。その中で臨床実習について次のように述べられています。「臨床実習は、
学生が臨床現場を見学するだけでは不十分であり、効果的に学習するためには、実際の診療に携わるこ
とが不可欠である。指導医と研修医などによって構成される診療チームの一員として学生が実習する形
態を診療参加型実習（クリニカルクラークシップ）と呼び、今まで広く行われてきた見学型臨床実習や
模擬診療型臨床実習と区別される。学生はチームの一員として患者の診療に参加し、診断・治療計画の
策定、カルテへの記載、医療スタッフへの情報の伝達などを行う。個々の学生の態度・技能・知識の到
達度に合わせてチーム内での役割を与え、能力が向上すればより進んだ役割へと移行させるべきである。
これらの診療参加型実習においては、単に診療手技を学生に行わせることが主な目的ではなく、患者や
医療チームの職員とのコミュニケーションを保って医療の現場に溶け込むように自覚させることが最も
重要である。また、医科大学・医学部附属病院ばかりでなく、他の医療機関における実習を含めること
によって、多様な患者を経験する機会を増やすなど実践的な実習とすることが望ましい。」このモデル・
コア・カリキュラムが提示される前から、本学におきましては医学教育、特に臨床実習には相当の改変
が必要との認識に立って議論を重ね、近隣の医療機関の絶大な御協力の下に、平成11年度より学外臨床
実習を実施して参りました。
　学外臨床実習を受けようとする学生は第 4 学年時における医療系大学間共用試験実施評価機構による
全国医科大学および大学医学部共通の学科試験（CBT）と客観的臨床能力試験（臨床実習前OSCE）に合
格し、臨床実習を受ける資格があることが認定されています。臨床実習は 4 学年から第 6 学年にわたっ
て合計65週間行われます。すなわち、 1 週間のオリエンテーションの後、本学医学部附属病院の循環器
内科、呼吸器内科、消化器内科、血液内科、糖尿病内分泌内科、腎臓内科、脳神経内科、小児科、精神
科、皮膚科、消化器外科、乳腺・小児・一般外科、心臓血管外科、呼吸器外科、整形外科、脳神経外科、
耳鼻咽喉科・頭頸部外科、母子診療科、女性診療科、泌尿器科、眼科、麻酔科、ペインクリニック科、
放射線科、歯科口腔外科、形成外科、救急・集中治療部、総合診療部、検査部、薬剤部、腫瘍内科・腫
瘍センター、緩和医療実習、家庭医療演習、診療所実習、リハビリテーション科・部、医療安全管理部、
栄養治療部、医師臨床教育センター、48週間でローテーション（うち 4 週間は、内科系の実習を本学地
域医療教育研究拠点（国立病院機構（NHO）東近江総合医療センター・地域医療機能推進機構（JCHO）
滋賀病院・公立甲賀病院）において参加する）し、その後、本学医学部附属病院における前後期 3 週間
ずつの臨床実習（アドバンス）と学外臨床実習協力病院・診療所における前後期 4 週間ずつの学外臨床
実習を行います。そして最後に臨床実習後OSCE（Post-CC OSCE）を行います。既に全国の大学におけ
る臨床実習の平均週数は50週を越えていると報告されています。
　これまで述べましたような、本学を取りまく情況に鑑みまして、学外臨床実習が行われることは社会
や時代の要請であり極めて当然とも申せますが、これは実に多くの滋賀県下の病院や診療所の関係者・
先輩医師が、この試みに賛同し、労苦を惜しまず御協力いただいて初めて実現可能なものであることを
改めて肝に銘じ、良く理解して、実習の実を挙げるべくたゆまず努力いたしたいと考える次第です。
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　滋賀医科大学
 クリニカルクラークシップワーキング
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滋賀医科大学 学外臨床実習要綱

⃝学外臨床実習の目的
　 　滋賀医科大学医学部医学科第 6 学年の学生に、「臨床実習協力病院（施設）」における学外臨床実習

の機会を通じ、指導医等のもとで地域の第一線の医療・介護・保健・福祉等の実際にふれ、多様な経
験を重ねることによって卒前教育を充実させることを目的とする。

⃝臨床実習協力病院（施設）
　 　この学外臨床実習の趣旨に賛同する滋賀県下および近接区域の医療機関、保健・福祉施設等は、滋

賀医科大学との間で協定書（別紙 1 ）をかわし、臨床実習協力病院（施設）となる。臨床実習協力病
院（施設）は指導医（者）および事務担当者を定め、また指導医（者）の中から実習指導責任者 1 名
を定める（臨床実習協力病院の一覧は別紙 2 のとおり）。

　 　外国施設での臨床実習を希望する場合は、第 5 学年の12月末日までに別紙 3 の①～④の手続きを完
了させてください。手続きに必要な様式はWeb Classに掲載しています。

⃝学外臨床実習協議会
　 　臨床実習協力病院（施設）における実習期間、配属先や配属人数の調整、実習内容の調整、受け入

施設の調査、苦情の調停などのため、学外臨床実習協議会をおく。この協議会は、本学のクリニカル
クラークシップワーキング、協力病院（施設）からの委員若干名で構成する。

⃝実習スケジュール等の資料の作成、病院の選択
　 　臨床実習協力病院（施設）毎に受け入れ可能な診療科名、期間、人数および指導医（者）の氏名、資

格（専門医の有無等）、実習内容、特色等の資料を作成する。各協力病院（施設）の所在地、交通機関、
宿舎の有無、院内における給食の有無等の資料を収集する。学生はこれらの臨床実習協力病院（施設）
の資料に基づき、希望する系を選択・登録する。学生課は指導、調整等を行う。

⃝学外臨床実習への参加資格
　 　この学外臨床実習に参加する学生は、「共用試験（CBT、臨床実習前OSCE）」に合格し、「スチュー

デントドクター」の称号を得た上で、クリニカルクラークシップWGにおいて滋賀医科大学医学部附
属病院における55週間の臨床実習を修了したと認めた者とする。

⃝実習内容
①　実習期間
　　 5 月から 6 月の 8 週間（前期 4 週間・後期 4 週間）とする。
②　実習施設（実習科目）の選択
　 　原則として、Ⅰ内科系、Ⅱ外科系、Ⅲその他の系の 3 つの系から 2 つの系を選び、 4 週間を一単

位として 2 つの系において実習する。
③　実習の形態と目標
　 　診療チームの一員としての参加型実習を基本とする。その内容は、指導医等の指示のもとでの診

察や採血、注射、諸検査、手術等への参加を原則とし、学生のために特別に組まれた講義や実習は
必要としない。すなわち、可能な範囲の仕事を分担し、チーム医療に参画するなかで、地域医療の
実際を学ぶことを目標とする。
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④　施設への配属及び人数配分
　 　各施設への学生の配属は、学生課が調整する。一施設への配属は、可及的少人数とする。
⑤　実習施設での指導
　　実習施設ではすべて指導医（者）の直接指示により行動するものとする。
⑥　当直実習等
　　受入側が必要と判断し、宿泊施設（当直室等）がある場合、当直実習を行うことができる。
⑦　実習時間
　 　実習時間は原則として、月曜日から金曜日まで、 8 時30分から17時00分とするが、施設の状況に

よって変更することができる。
⑧　食費、交通費等
　　各学生の自弁とする。
⑨　実習経費等
　 　学生に対しては、一切の金銭授受は行わない。また、大学側から各施設には学外実習経費が支払

われる。
⑩　欠席の取扱い
　　P. 8 . 9 参照。

⃝学外臨床実習の学修目標
　 　ねらいと学修目標の詳細については、p 3 に示すものに加え、地域社会で求められる保健・医療・福

祉・介護等の活動を通して地域医療と地域包括ケアシステムを一体的に構築することの必要性・重要
性を学ぶことを学修目標とする。

⃝学外臨床実習の成績評価
　 　指導医は、学生課に下記の評価項目について、学生個別の実習評価を報告する。最終評価は、滋賀

医科大学医学・看護学教育センター学部教育部門が行う。これに不合格のものは、卒業試験を受ける
ことはできない。

【指導医の学生に対する評価項目】
1 ．出欠状況：学外臨床実習は必修の課程であり、欠席は特別の理由がない限り認めない。
2 ．実習態度：下記の 6 項目について評価する。
　　（ 1 ）実習に対する積極性（欠席日数・遅刻の有無等）
　　（ 2 ）診療チームにおける協調性（医師、メディカルスタッフ等との対応）
　　（ 3 ）患者さんに接する態度（態度・言葉づかい・思いやり等）
　　（ 4 ）基本的な知識の量（指導医との日常の情報交換）
　　（ 5 ）診療技術（本学が定める医行為水準Ⅰ程度）
　　（ 6 ）服装・清潔度
3 ．レポート：指導医から与えられた課題について評価する。
4 ．個人に関する評価（自由記入）

⃝学生に対するアンケート調査
　　実習を終了した学生に対しては、アンケート調査を行い、次年度以降の実習の参考とする。

 （2021年12月20日改訂）
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 （別紙 1 ）

滋賀医科大学学外臨床実習協定書（見本）

1 ．目　　的
　この協定は、滋賀医科大学（以下「大学」という。）が貴○○病院（以下「病院」という。）の協
力により、指導医等のもとで地域の第一線の医療・介護・保健・福祉等の実践を体験することによ
り、地域医療の現状を理解するとともに、卒前教育の充実・向上を図ることを目的とする。
　この協定の実施について、診療に関する責任は病院側が、教育に関する責任は大学側が負うもの
とする。

2 ．協力内容
（ 1 ） 大学は大学教育の一環として学生の臨床実習の指導について、病院に協力を依頼し、病院はこ

れを承諾する。
（ 2 ） 前項の協力を依頼する期間は、当該学年における臨床実習終了後で、8 週間を超えない期間と

し、その詳細は「滋賀医科大学実習協力病院協議会」で協議を行うものとする。

3 ．協議会の設置
　臨床実習受入承諾病院及び滋賀医科大学からなる「滋賀医科大学実習協力病院協議会」を設置し、
実習内容等の詳細については協議会で決定する。
　なお、協議会の運営方法等については別途定める。

4 ．実施方法等
（ 1 ） 病院における実習学生数、実習期間、実習内容及び実習方法については協議会で確認し、決定

する。
（ 2 ） 病院における学生の実習成績評価は、病院からの成績報告書に基づき大学が行う。評価基準に

ついては協議会で決定する。
（ 3 ）病院における指導は、指導医を中心とした体制を取り、成績報告は実習指導責任者が行う。

5 ．管理運営
（ 1 ） 大学は実習指導を受ける学生に対し病院に関する諸規程を遵守させ、病院業務の遂行に支障を

生じないようにする。
（ 2 ）病院は、患者に対して実習協力病院の立場にあることの理解を求めるよう努力する。
（ 3 ） 臨床実習に要する経費は、大学の負担とし、その算定方法、支払い方法及び経理の方法につい

ては、大学が協議会において承認を受け、病院との個別折衝を行う。

6 ．協定の期間及び解消
　協定の期間については、期限を定めないものとし、両者の一方がこれを解消しようとするときは、
6 ケ月前までに相手方に通告するものとする。
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7 ．事故対策
　学生が臨床実習実施中に引き起こした事故については、大学がその責を負う。
　また、その対策として実習に参加する全ての学生に「学研災付帯学生生活総合保険」への加入を
義務づける。
　なお、事故が発生した場合には、別に定める「事故発生時の連絡体制」により、病院から大学へ
連絡を行うものとする。

8 ．秘密の保持及び個人情報の保護
（ 1 ） 実習生は、実習期間中において知り得た秘密事項については、実習期間中及び実習期間終了後

を問わず、その一切を漏らしてはならない。
（ 2 ） 実習生は、実習期間中において知り得た個人情報を、正当な理由なく第三者に開示、提供また

は遺漏してはならない。

9 ．その他
　この協定に基づき実施する臨床実習についての必要な実施細目及び定めのないものについては、

「滋賀医科大学実習協力病院協議会」に諮るほか、個別事項については大学と病院が別途協議して定
めるものとする。
　なお、学生の選択結果により、年度によっては臨床実習協力病院において臨床実習を実施しない
場合がある。

　本協定の成立を証すため、本書二通を作成し、当事者が各一通を保有する。

　　　令和　　年　　月　　日

　　　　　　　　　　　　　　　　　滋賀県○○市
　　　　　　　　　　　　　　　　　　○　○　病　院
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　病院長　○　○　○　○

　　　　　　　　　　　　　　　　　滋賀県大津市瀬田月輪町
　　　　　　　　　　　　　　　　　　滋賀医科大学
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　学　長　○　○　○　○
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 （別紙 2 ）

学外臨床実習における臨床実習協力病院（施設）一覧
 2018年度実績

病院名 〒 住所
1 大津市民病院 〒520-0804 大津市本宮二丁目9-9
2 地域医療機能推進機構滋賀病院 〒520-0846 大津市富士見台16-1
3 琵琶湖養育院病院 〒520-2144 大津市大萱七丁目7-2
4 琵琶湖大橋病院 〒520-0232 大津市真野五丁目1-29
5 大津赤十字病院 〒520-8511 大津市長等一丁目1-35
6 大津赤十字志賀病院 〒520-0580 大津市和邇中298
7 大津ファミリークリニック 〒520-0033 大津市大門通11-11
8 小川診療所 〒520-3107 湖南市石部東二丁目5-38
9 はえうち診療所 〒520-2153 大津市一里山四丁目25-21
10 誠光会淡海医療センター（旧：草津総合病院） 〒525-8585 草津市矢橋町1660
11 近江草津徳洲会病院 〒525-0054 草津市東矢倉三丁目34-52
12 済生会滋賀県病院 〒520-3046 栗東市大橋二丁目4-1
13 滋賀県立総合病院 〒524-8524 守山市守山五丁目4-30
14 守山市民病院 〒524-0022 守山市守山四丁目14-1
15 野洲病院 〒520-2331 野洲市小篠原1094
16 生田病院 〒520-3242 湖南市菩提寺104-13
17 甲西リハビリ病院 〒520-3223 湖南市夏見1168
18 国立病院機構紫香楽病院 〒529-1803 甲賀市信楽町牧997
19 公立甲賀病院 〒528-0074 甲賀市水口町松尾1256
20 甲南病院 〒520-3321 甲賀市甲南町葛木958
21 甲賀市立信楽中央病院 〒529-1851 甲賀市信楽町長野473
22 イチロー内科クリニック 〒523-0898 近江八幡市鷹飼町南三丁目1-16
23 ヴォーリズ記念病院 〒523-8523 近江八幡市北之庄町492
24 東近江総合医療センター 〒527-8505 東近江市五智町255
25 近江八幡市立総合医療センター 〒523-0082 近江八幡市土田町1379
26 日野記念病院 〒529-1642 滋賀県蒲生郡日野町上野田200-1
27 弓削メディカルクリニック 〒520-2501 滋賀県蒲生郡竜王町弓削1825
28 東近江市立能登川病院 〒521-1223 東近江市猪子町191
29 湖東記念病院 〒527-0134 東近江市平松町2-1
30 豊郷病院 〒529-1168 滋賀県犬上郡豊郷町大字八目12
31 彦根市立病院 〒522-8539 彦根市八坂町1882
32 彦根中央病院 〒522-0054 彦根市西今町421
33 田口診療所 〒521-1114 彦根市彦富町905-3
34 友仁山﨑病院 〒522-0044 彦根市竹ケ鼻町80
35 浅井東診療所 〒526-0203 長浜市野瀬町828
36 長浜赤十字病院 〒526-8585 長浜市宮前町14-7
37 市立長浜病院 〒526-8580 長浜市大戌亥町313
38 長浜市立湖北病院 〒529-0493 長浜市木之本町黒田1221
39 地域包括ケアセンターいぶき 〒521-0314 米原市春照58-1
40 高島市民病院 〒520-1121 高島市勝野1667
41 マキノ病院 〒520-1822 高島市マキノ町新保1097
42 宇治徳洲会病院 〒611-0041 京都府宇治市槇島町石橋145
43 京都岡本記念病院 〒613-0034 京都府久世郡久御山町佐山西ノ口58番地
44 京都桂病院 〒615-8256 京都市西京区山田平尾町17
45 洛和会音羽病院 〒607-8062 京都市山科区音羽珍事町2
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面
談
は
し
ま
し
た
か
？

（
医
学
・
看
護
学
教
育
セ
ン
タ
ー
）

④
学
部
教
育
部
門
会
議
で
①
を
承
認

　
　
　
　
年
　
　
月
　
　
日
（
学
生
課
記
入
）

記
入
者

帰
国
後

⑤
保
健
管
理
セ
ン
タ
ー
に
報
告

□
（
保
健
管
理
セ
ン
タ
ー
）

医
学
・
看
護
学
教
育
セ
ン
タ
ー
と
の
面
談
は
し
ま
し
た
か
？

（
医
学
・
看
護
学
教
育
セ
ン
タ
ー
）

⑥
学
外
臨
床
実
習
反
省
会
（
パ
ワ
ー
ポ
イ
ン
ト
を
使
用
、
質
疑
応
答
含
め
て
５
分
程
度
）

□
発
表

　
　
　
　
年
　
　
月
　
　
日
（
学
生
記
入
）

後
日 ⑦

評
価
表

単
位
認
定
申
請
書

と
報
告
書

の
提
出

　
　
　
　
年
　
　
月
　
　
日
（
学
生
課
記
入
）

記
入
者

⑧
学
部
教
育
部
門
会
議
で
承
認

　
　
　
　
年
　
　
月
　
　
日
（
学
生
課
記
入
）

記
入
者

※
す
べ
て
の
書
類

は
「
滋
賀
医
大

→
教
育
・
学
生
支
援
→
教
育
→
履
修
要
項
・
講
義
概
要
→
臨
床
実

習
→
臨
床
実
習
Ⅲ
部

学
外
臨
床
実
習

医
学
科
第

学
年

」
か
ら
ダ
ウ
ン
ロ
ー
ド
で
き
ま
す
。

　
準
備
出
来
次
第
、
直
近
の
学
部
教
育
部
門
会
議
の
審
議
に
か
け
ま
す
。
遅
く
と

も
１
月
末
日
ま
で
に
書
類
を
揃
え
て
く
だ
さ
い
。
そ
こ
ま
で
に
書
類
が
揃
わ
な
け

れ
ば
海
外
で
の
臨
床
実
習
は
認
め
ら
れ
ま
せ
ん
。

印 印

（別紙 3 ）
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臨床実習後04$&（1PTU�$$�04$&）

　医学系、ࣃ学系に共通するこの試験の目的は、学生は自分がଔ業レベルの臨床能力を修得しているかを

知ることであり、医師及びࣃ科医師育成機関である大学としては、自大学の学生にଔ業をڐ容できる臨

床能力を修得させることができたかを評価することであり、臨床研修指導医としては、ଔ業後に臨床研

修を開始できるだけの能力を有する医師やࣃ科医師が育成されているかを評価することであり、ࣾ会・

国ຽの視点からは、安全・安心な医療を提供できる医師及びࣃ科医師となっているかを評価することで

す。

　本来、これらの評価は、臨床実習の現場におけるXorLplace-based	assessmentで実施することが望ま

れますが、全国の医学生やࣃ学生の臨床能力を同じ基準で評価するためにOSC&を主体とした方法が選

択されています。医学系におけるOSC&は、ある症候を有するٖ患者に医療面と身体診察とを行い、

そこで得られた情報から、病態を解析して、ؑ別診断や検査計画や治療計画を立案して指導医に報告す

るという、いわば日常の診療業の一端をシミュレートした課題を ３ 課題行います。もちΖん、 ３ 課題

では不十分ですから、各大学で考えた大学独自課題も ３ 課題程度ซ用することがਪされています。こ

のOSC&のもう一つの特徴は、評価者です。大学で実施する試験の評価者として、自大学に所ଐする医

師の教員のみが評価したのではެ平性に欠けますから、他大学の教員が実施大学にෝいて、そこの大学

の学生の臨床能力を評価しますし、さらに、臨床研修病院の指導医も実施大学にෝいて学生の評価を行

います。これは、実施大学にとっては、自大学の教育をも評価されることになりますから、臨床実習の

さらなる改善が期待できるでしΐう。

なお、臨床実習後OSC&の概要に関する資料は、8ebClass（医学科	�	臨床実習	�	第44期生臨床実習）

にܝ載していますのでご確認ください。

（共用試験Ψイドブック	第19൛（ྩ ３ 度）p.１9を一部ൈਮして作成

共用ݧࢼガイドブッΫ第øĀ൛
ʢྩ ú度൛ʣ

ྟচݚम։࣌࢝に必要とされる
技能と態度にؔする

学म・評価߲ʢ第 ø õ ù ൛ʣ

˻参ߟ˼
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Ⅷ　事故発生時の連絡





ཧମ੍（ֶ生༻）ػةのނࣄɾ݅ࣄɾࡂ
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݂ӷɾମӷにമ࿐ͨ͠ࡍのॲஔ（ෟଐපӃ༻）

　ෟଐ病院内での臨床実習中において血液・体液にമ࿐した際は、すみやかに指導教員および学生課へ
報告してください。その処置については、原則として指導教員がその任において、感染制御部が定め
ているʮDʵ ２ 　血液・体液മ࿐（針刺し）対応マニュアルʯに記載された手順に従って、職員に準じ
た対策を取りますので、その指示に従ってください。
　なお、学外施ઃでの臨床実習中において血液・体液にമ࿐した際は、すみやかに指導教員および学生
課へ報告するとともに、各施ઃで定めている事ނ対策マニュアルに従ってください。
　また、処置後、できるだけすみやかにʮインシデント・アクシデント　リポート（学生用）ʯを作成し、
学生課へ提出してください。

˞ʮDʵ ２ 　血液・体液മ࿐（針刺し）対応マニュアルʯは、感染制御部・医療安全管理部のェブサ
イトからμンロード可能です。また、各診療科・部等に最新൛が備えけられています。

　　感染制御部・医療安全管理部ェブサイト
　　http://ulysses.shiga-med.ac.jp/hRsaGety/

ʢֶੜʣ͠ɾɺൽෘɾ೪ບͷԚછ発生

ʢֶੜʣͨͩͪʹྲྀਫͱੴݨͰेʹચড়
ʢֶੜʣ͢Έ͔ʹࢦಋڭһ͓Αͼֶੜ՝ใࠂ

１

ʢڭһʣ�ʮ̙ʵ̎ɹ݂ӷɾମӷമ࿐ʢ͠ʣରԠϚχϡΞϧʯ
ʹैͬͯɺࢦಋֶੜඞཁͳॲஔΛऔΔ

２

ʢֶੜʣ�ʮΠϯγσϯτɾΞΫγσϯτɹϦϙʔτʢֶੜ༻ʣʯ
Λ࡞͠ɺࢦಋڭһ͔Βֶੜ՝ఏग़

３
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　年　　月　　日

滋賀医科大学長　殿

─ 243 ─




	Ⅶ　臨床実習Ⅲ部
	　　学外臨床実習／臨床実習後OSCE
	学 外 臨 床 実 習
	滋賀医科大学 学外臨床実習要綱
	滋賀医科大学学外臨床実習協定書（見本）

	学外臨床実習における臨床実習協力病院（施設）一覧
	海外臨床実習へのチェックリスト
	Ⅷ　事故発生時の連絡
	滋賀医科大学長　殿
	インシデント・アクシデントリポート（学生用）




