
医師会病院における臨床
研修に関する伺い 

集計結果報告 

日本医師会 

ヒ ア リ ン グ 資 料 － ３

小 森 貴 委 員 提 出 資 料



概要 

 対象： 医師会病院 

 期間： 平成23年12月2日～ 

     平成24年1月20日 

 客体数：84病院 

 回答数：66病院（回収率78.57％） 

 

日本医師会 1 



許可病床数 

49床以下 

0% 

50～99床 

6%（4） 

100～199床 

53%（35） 

200～299床 

29%（19） 

300～499床 

12%（8） 

500床以上 

0% 

n=66 

（ ）病院数 

日本医師会 2 



年間入院患者数 
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許可病床数別年間入院患者数（基幹型） 

許可病床数 病院数 
年間入院患者数 

最多 最尐 

49床以下 0 0 0 

50～99床 0 0 0 

100～199床 1 2,924 2,924 

200～299床 2 5,604 3,944 

300～499床 4 9,803 5,660 

500床以上 0 0 0 

合計 7 ー ー 
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救急医療の提供 
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医療法上の必要医師数 
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病院数：指導医数別 
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指導医数：臨床研修病院種別 

臨床研修病院種別 病院数 指導医数 

基幹型 7 128 

協力型（基幹型を除く） 29 112 

施設単独 7 20 

いずれにも該当しない 22 11 

合計 65 271 
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臨床研修病院種別病院数 

許可病床数 基幹型 

協力型 

（基幹型を 

除く） 
施設単独 

いずれにも 

該当しない 
合計 

49床以下 0 0 0 0 0 

50～99床 0 0 0 4 4 

100～ 

199床 
1 17 4 13 35 

200～ 

299床 
2 10 3 4 19 

300～ 

499床 
4 2 0 2 8 

500床以上 0 0 0 0 0 

合計 7 29 7 23 66 
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年間受入研修医総数：許可病床数別 

許可病床数 

年間受入研修医総数 

基幹型 

（７） 

協力型病院 

（基幹型を除く） 

（２９） 

研修協力施設 

（基幹型・協力型 

を除く 
（７） 

いずれにも 

該当しない 

（２３） 
合計 

H22 H23 H22 H23 H22 H23 H22 H23 H22 H23 

49床以下 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

50～99床 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

100～199床 5 5 30 31 5 4 0 0 40 40 

200～299床 20 14 27 21 5 18 0 0 52 53 

300～499床 36 36 18 17 0 0 0 0 54 53 

500床以上 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

合計 61 55 75 69 10 22 0 0 146 146 

( )病院数 
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年間受入研修医数：臨床研修病院種別 

臨床研修病院施設 病院数 

年間受入研修医数 

基幹型病院
として 

協力型病院
として 

研修協力施
設として 

合計 

H22 H23 H22 H23 H22 H23 H22 H23 

基幹型単独 1 0 3 -- -- -- -- 0 3 

基+協 4 19 10 30 31 -- -- 49 41 

基+施 2 5 5 -- -- 7 6 12 11 

基+協+施 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

小計 7 24 18 30 31 7 6 61 55 

協力型単独 27 -- -- 59 60 -- -- 59 60 

協+施 2 -- -- 6 5 10 4 16 9 

小計 29 -- -- 65 65 10 4 75 69 

研修協力施設単独 7 -- -- -- -- 10 22 10 22 

小計 7 -- -- -- -- 10 22 10 22 

合計 43 24 18 95 96 27 32 146 146 
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基幹型臨床研修病院としての 

研修医募集定員及び受入数 

病院数 

H22 H23 

研修医
募集定
員合計 

1病院当

たり研修
医募集
定員 

受入研
修医数
合計 

1病院当

たり受入
研修医
数 

研修医
募集定
員合計 

1病院当

たり研修
医募集
定員 

受入研
修医数
合計 

1病院当

たり受入
研修医
数 

7 36 5.14 24 3.43 34 4.86 18 2.57 
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基幹型臨床研修病院としての研修医募
集定員・受入数・指導医数 

病院数 
研修医募集 

定員数合計 

受入研 

修医数合計 

指導医数 

合計 

Ｈ
22
研
修
医
募
集
定
員
数
合
計 

／
Ｈ
22
指
導
医
数
合
計 

Ｈ
23
研
修
医
募
集
定
員
数
合
計 

／
Ｈ
23
指
導
医
数
合
計 

Ｈ
22
受
入
研
修
医
数
合
計 

／
Ｈ
22
指
導
医
数
合
計 

Ｈ
23
受
入
研
修
医
数
合
計 

／
Ｈ
23
指
導
医
数
合
計 H22 H23 H22 H23 H22 H23 H22 H23 

6 6 33 29 24 18 120 119 0.28 0.24  0.2  0.15 

（「研修医受入あり」のみ集計） 
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基幹型臨床研修病院としての研修期間 

病院数 

研修期間 

H22 H23 

H22 H23 

受入
研修
医数
合計 

研修
期間
合計
（月） 

1人当

たり研
修期
間（月） 

最長 

（月） 

最短 

（月） 

受入
研修
医数
合計 

研修
期間
合計
（月） 

1人当

たり研
修期
間（月） 

最長 

（月） 

最短 

（月） 

6 6 24 491 20.46 24 15 18 355 19.72 24 16 

（「研修医受入あり」のみ集計） 
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協力型臨床研修医病院としての 

研修医受入数 

病院数 

H22 H23 

受入研修医数
合計 

1病院当たり 

受入研修医数 
受入研修医数

合計 

1病院当たり 

受入研修医数 

33 95 2.88 96 2.91 

（「研修医受入あり・なし全体」） 
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協力型臨床研修病院としての研修期間 

病院数 

研修期間 

H22 H23 

H22 H23 

受入
研修
医数
合計 

研修
期間
合計
（月） 

1人当

たり研
修期
間（月） 

最長 最短 

受入
研修
医数
合計 

研修
期間
合計
（月） 

1人当

たり研
修期
間（月） 

最長 最短 

17 19 95 282.35 2.97 12ヶ月 1週間 96 254.53 2.65 12ヶ月 2週間 

（「研修医受入あり」のみ集計） 
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協力型臨床研修病院としての 

研修科目及び延べ研修医数* 

病
院
数 

救
急 

地
域
医
療 

内
科 

外
科 

小
児
科 

産
婦
人
科 

麻
酔
科 

精
神
科 

整
形
外
科 

放
射
線
科 

合
計 

H22 17 
34 

(29.95) 

17 
(12.98) 

26 
(19.85) 

14 
(10.69) 

26 
(19.85) 

2 
(1.53) 

1 
(0.76) 

3 
(2.29) 

7 
(5.34) 

1 
(0.76) 

131 
(100) 

H23 19 
43 

(34.40) 

32 
(25.60) 

16 
(12.80) 

6 
(4.80) 

21 
(16.80) 

3 
(2.40) 

1 
(0.80) 

1 
(0.80) 

1 
(0.80) 

1 
(0.80) 

125 
(100) 

（「研修医受入あり」のみ集計，研修医受入があった診療科のみ掲載，（ ）％） 
＊１人の研修医が複数科で研修する場合がある。 
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臨床研修協力施設としての 

研修医受入数 

病院数 

H22 H23 

受入研修医数 

合計 

1病院当たり 

受入研修医数 

受入研修医数 

合計 

1病院当たり 

受入研修医数 

11 27 2.45 32 2.91 

（「研修医受入あり・なし全体」） 
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臨床研修協力施設としての研修期間 

病院数 

研修期間 

H22 H23 

H22 H23 

受入
研修
医数
合計 

研修
期間
合計
（月） 

1人当

たり研
修期
間（月） 

最長 最短 

受入
研修
医数
合計 

研修
期間
合計
（月） 

1人当

たり研
修期
間（月） 

最長 最短 

7 8 27 29.85 1.11 2ヶ月 1週間 32 38.63 1.21 2ヶ月 8日 

（「研修医受入あり」のみ集計） 
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臨床研修協力施設としての研修科目及び
延べ研修医数 

病
院
数 

地
域
医
療 

内
科 

外
科 

小
児
科 

産
婦
人
科 

リ
ハ
ビ
リ 

合
計 

H22 7 
20 

(74.07) 

3 

(11.11) 

0 

(0.00) 

2 

(7.41) 

2 

(7.41) 

0 

(0.00) 

27 

(100) 

H23 8 
27 

(84.38) 

2 

(6.25) 

1 

(3.13) 

0 

(0.00) 

0 

(0.00) 

2 

(6.25) 

32 

(100) 

（「研修医受入あり」のみ集計，研修医受入があった診療科のみ掲載，（ ）％） 
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年間受入研修医数・希望研修医数： 
臨床研修病院種別・研修医受入希望有無別① 

臨床研修 

病院種別 

病
院
数 

研修医 

受入希望
* 

基幹型病院として 

病
院
数 

年間受入研修医（人） 
研修医受入
希望（人） A-C B-C 

H22（A） H23（B） （C） 

基幹型 7 

あり 7 24 18 36 -12 -18 

なし 0 0 0 -- 0 0 

計 7 24 18 36 -12 -18 

協力型 

（基幹型を除く） 
29 

あり 1 -- -- 2 -2 -2 

なし 28 -- -- -- 0 0 

計 29 -- -- 2 -2 -2 

研修協力 

施設単独 
7 

あり 0 -- -- 0 0 0 

なし 7 -- -- -- 0 0 

計 7 -- -- 0 0 0 

いずれにも 

該当しない 
23 

あり 0 -- -- 0 0 0 

なし 23 -- -- -- 0 0 

計 23 -- -- 0 0 0 

合計（全体） 66 

あり 8 24 18 38 -14 -20 

なし 58 0 0 0 0 

計 66 24 18 38 -14 -20 
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年間受入研修医数・希望研修医数： 
臨床研修病院種別・研修医受入希望有無別② 

臨床研修 

病院種別 

病
院
数 

研修医 

受入希望
* 

協力型病院として 

病
院
数 

年間受入研修医（人） 
研修医受入
希望（人） D-F E-F 

H22（D） H23（E） （F） 

基幹型 7 

あり 5 30 31 37 -7 -6 

なし 2 0 0 -- 0 0 

計 7 30 31 37 -7 -6 

協力型 

（基幹型を除く） 
29 

あり 27 62 65 108 -46 -43 

なし 2 3 0 -- 3 0 

計 29 65 65 108 -43 -43 

研修協力 

施設単独 
7 

あり 0 -- -- 0 0 0 

なし 7 -- -- -- 0 0 

計 7 -- -- 0 0 0 

いずれにも 

該当しない 
23 

あり 2 -- -- 6 -6 -6 

なし 21 -- -- -- 0 0 

計 23 -- -- 6 -6 -6 

合計（全体） 66 

あり 34 92 96 151 -59 -55 

なし 32 3 0 -- 3 0 

計 66 95 96 151 -56 -55 
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年間受入研修医数・希望研修医数： 
臨床研修病院種別・研修医受入希望有無別③ 

臨床研修 

病院種別 

病
院
数 

研修医 

受入希望
* 

研修協力施設として 

病
院
数 

年間受入研修医（人） 
研修医受 

入希望（人） G-I H-I 
H22（G） H23（H） （I） 

基幹型 7 

あり 1 4 4 2 2 2 

なし 6 3 2 -- 3 2 

計 7 7 6 2 5 4 

協力型 

（基幹型を除く） 
29 

あり 2 10 4 14 -4 -10 

なし 27 0 0 -- 0 0 

計 29 10 4 14 -4 -10 

研修協力 

施設単独 
7 

あり 7 10 22 18 -8 4 

なし 0 0 0 -- 0 0 

計 7 10 22 18 -8 4 

いずれにも 

該当しない 
23 

あり 4 -- -- 5.5 -5.5 -5.5 

なし 19 -- -- -- 0 0 

計 23 -- -- 5.5 -5.5 -5.5 

合計（全体） 66 

あり 14 24 30 39.5 -15.5 -9.5 

なし 52 3 2 -- 3 2 

計 66 27 32 39.5 -12.5 -7.5 
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年間受入研修医数・希望研修医数： 
臨床研修病院種別・研修医受入希望有無別④ 

臨床研修 

病院種別 

病
院
数 

研修医 

受入希望
* 

合計（基・協・施） 

年間受入研修医（人） 
研修医受入 

希望（人） J-L K-L 
H22（J） H23（K） （L） 

基幹型 7 

あり 58 53 75 -17 -22 

なし 3 2 -- 3 2 

計 61 55 75 -14 -20 

協力型 

（基幹型を除く） 
29 

あり 72 69 124 -52 -55 

なし 3 0 -- 3 0 

計 75 69 124 -49 -55 

研修協力 

施設単独 
7 

あり 10 22 18 -8 4 

なし 0 0 -- 0 0 

計 10 22 18 -8 4 

いずれにも 

該当しない 
23 

あり -- -- 11.5 -11.5 -11.5 

なし -- -- -- 0 0 

計 -- -- 11.5 -11.5 -11.5 

合計（全体） 66 

あり 140 144 228.5 -88.5 -84.5 

なし 6 2 -- 6 2 

計 146 146 228.5 -82.5 -82.5 
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医師会病院として、臨床研修制度に関するご意見がありました
ら、ご自由にお書きください。（一部抜粋・要約）① 

日本医師会 

【基幹型臨床研修病院からの意見】 

○ 基幹型臨床研修病院の基準が強化され、中
小病院にとっては困難さを増している。しか
しながら、本来の臨床研修の理念からすれば
地域医療やプライマリケアを中心とした中小
病院こそが理想にかなうものがあると考える。
臨床医を目指す者の為に尐なくともこのよう
な選択肢を残すべきである。 
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医師会病院として、臨床研修制度に関するご意見がありました
ら、ご自由にお書きください。（一部抜粋・要約）② 

日本医師会 

【協力型臨床研修病院（基幹型を除く）からの意見①】 

○ 医師不足による地方の地域医療崩壊をくいとめるために、研修先
の選定にある程度強制力をもたせてほしい。 

  

○ 中小の病院では臨床研修医が回ってこない。末端の一般病院での
研修も意味がある。研修医の希望ばかりでなく、ある程度無作為に
研修施設を振りあててもよいのではないか。今のままでは、研修病
院とそうでない病院の差異は将来的には病院の経営そのものを左右
する問題となる。自由選択での研修期間と義務的研修期間（国また
は県が割りつける）があってもよいのではないか（例えば2：1の期
間など）。 

 

○ 『臨床研修協力医療機関であること』をもって、施設基準の幅が
広がること、加算評価の対象となっていくことを希望する。 
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医師会病院として、臨床研修制度に関するご意見がありました
ら、ご自由にお書きください。（一部抜粋・要約）③ 

日本医師会 

【協力型臨床研修病院（基幹型を除く）からの意見②】 

○①現在の臨床研修制度になってから、医師の偏在が顕著になった。そのた
め、地方（特に山村、離島等の高齢化が顕著な地域）の有病化率が高い地
域ほど、受診機会を奪われている。 

 ②今後の臨床研修制度としては、大学の医師派遣機能を復活させる方策を
確立させないと、地方の小規模病院は数年以内に淘汰されてしまう。特に
救急医療の応需体制は明日をも知れない状況に陥っている。 

 ③現在は医局員の減尐により、主要地域にしか大学の派遣は無くなった。
現行の研修制度の至急の見直し、大学の派遣機能の回復を医師会主導で要
求して行く動きを始めなければならないと考える。 

  

○ 新研修制度（マッチング制度）の導入による、研修医の都市部への集中
化→地方の医師不足。地域偏在の早い解消を望む。 

  

○ 研修カリキュラムの充実の必要性を痛感している状況。 
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医師会病院として、臨床研修制度に関するご意見がありました
ら、ご自由にお書きください。（一部抜粋・要約）④ 

日本医師会 

【臨床研修協力施設（基幹型・協力型を除く）からの意見】 

○①現臨床研修制度の開始以降、初期研修医の県外流出
が顕著となった。そのため、後期研修医や大学への
入局者の減尐をきたし、地域医療存続が危ぶまれる
地域も多い。地方大学卒業者の初期研修は大学内あ
るいは大学が立地する県内に限定するなどの対策が
必要。 

 ②医師不足のため、指導医が十分には対応（指導）で
きていない。 

 ③地域医療研修であるため、地方病院の大変さを理解
する場の提供にはなっているか。１～２か月の短期
研修のため、研修計画が作成できず、研修医の希望
に応じた研修内容とならざるを得ない。 
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医師会病院として、臨床研修制度に関するご意見がありました
ら、ご自由にお書きください。（一部抜粋・要約）⑤ 

日本医師会 

【いずれにも該当しない病院からの意見】 
○ 開放型病院の実態を経験するため短期間でもよいの

で研修を期待する。 
  
○ 本来ならば協力型臨床研修病院の指定を受けたいが、

指導医を置くほど常勤医師数に余裕がない現状。 
  
○ 当院の現在の医師数で研修医を受け入れる余裕はな

い。 
  
○ 以前は協力病院であったが、研修医が希望せず取り

消された。 

30 


