
様式Ａ－10別紙４

　３３．臨床研修指導医（指導医）等の氏名等 病院施設番号 ：   030203　　 臨床研修病院の名称 ：   総合病院　厚生中央病院    　　　　　　　               （No.1）

担当分野 氏名 所属 役職
臨　床

経験年数

指導医
講習会
等の受
講経験
有：○
無：×

資格等 プログラム番号

備考
１　プログラム責任者
２　副プログラム責任者
３　研修実施責任者
４　臨床研修指導医
　　（指導医）

小児科 河島　尚志 総合病院　厚生中央病院 院長 42 〇 臨床研修指導医のための教育WS 030203402
３　研修実施責任者
４　臨床研修指導医
　　（指導医）

内科 青田　泰雄 総合病院　厚生中央病院 副部長 21 〇 臨床研修指導医のための教育WS 030203402
４　臨床研修指導医
　　（指導医）

内科 藤原　圭太郎 総合病院　厚生中央病院 副部長 19 ✕ 030203402 ２　副プログラム責任者

循環器内科 渡辺　翼 総合病院　厚生中央病院 医長 15 ✕ 030203402 ２　副プログラム責任者

循環器内科 五関　善成 総合病院　厚生中央病院 副院長 34 〇 臨床研修指導医のための教育WS 030203402
４　臨床研修指導医
　　（指導医）

消化器内科 加藤　浩太 総合病院　厚生中央病院 副部長 18 〇 臨床研修指導医のための教育WS 030203402
４　臨床研修指導医
　　（指導医）

消化器内科 石井　健太郎 総合病院　厚生中央病院 部長 21 〇
青森県医師臨床研修対策協議会臨床研修指導
医WS

030203402
４　臨床研修指導医
　　（指導医）

　　＊研修実施責任者・・・協力型臨床研修病院又は臨床研修協力施設において、当該施設における臨床研修の実施を管理する者

　　＊臨床研修指導医（指導医）・・・研修医に対する指導を行う医師であり、７年（８４月）以上の臨床経験及び指導医養成講習会等の受講経験を有する者

　※　地域医療重点プログラムにおいては、地域医療の指導医を必ず記載すること

　※　欄が足りない場合には、コピーにより対応し、「（No.　）」欄にページ数を記入すること。

　※　「担当分野」欄には、様式Ａ－10別紙３の臨床研修を行う分野及び病理（ＣＰＣ）を記入すること。

　※　「所属」欄には、臨床研修指導医（指導医）等が所属する病院又は施設の名称を記入すること。

　※　「資格等」欄には、受講した指導医講習会名称や、取得した専門医資格等について記入すること。

　※　「プログラム番号」欄には、臨床研修指導医（指導医）等が担当するすべてのプログラム番号を記入すること（プログラム番号を取得していない場合には研修プログラムの名称を記入すること。）。

　※　プログラム責任者、副プログラム責任者、研修実施責任者及び臨床研修指導医（指導医）については、「備考」欄にそれぞれに応じた番号を記入し、併せてプログラム番号を記入すること（プログラム番号を

　　　　取得していない場合には研修プログラムの名称を記入すること。）。



様式Ａ－10別紙４

　３３．臨床研修指導医（指導医）等の氏名等 病院施設番号 ：   030203　　 臨床研修病院の名称 ：   総合病院　厚生中央病院    　　　　　　　               （No.2）

担当分野 氏名 所属 役職
臨　床

経験年数

指導医
講習会
等の受
講経験
有：○
無：×

資格等 プログラム番号

備考
１　プログラム責任者
２　副プログラム責任者
３　研修実施責任者
４　臨床研修指導医
　　（指導医）

救急 根本　夕夏子 総合病院　厚生中央病院 部長 24 〇
プログラム責任者養成講習会
臨床研修指導医講習会

030203402
１　プログラム責任者
４　臨床研修指導医
　　（指導医）

消化器外科 太田　喜洋 総合病院　厚生中央病院 部長 23 〇 東京医科大学病院指導医のための教育WS 030203402
４　臨床研修指導医
　　（指導医）

消化器外科 杉山　祐之 総合病院　厚生中央病院 副部長 18 〇 臨床研修指導医講習会 030203402
４　臨床研修指導医
　　（指導医）

整形外科 中山　隆之 総合病院　厚生中央病院 部長 17 〇 東邦大学医学部指導医講習会 030203402
４　臨床研修指導医
　　（指導医）

眼科 森　秀樹 総合病院　厚生中央病院 部長 31 〇 臨床研修指導医のための教育WS 030203402
４　臨床研修指導医
　　（指導医）

耳鼻咽喉科 永井　賀子 総合病院　厚生中央病院 医長 20 〇 臨床研修指導医のための教育WS 030203402
４　臨床研修指導医
　　（指導医）

脳神経外科 秋元　治朗 総合病院　厚生中央病院 副院長 37 〇 臨床研修指導医のための教育WS 030203402
４　臨床研修指導医
　　（指導医）

　　＊研修実施責任者・・・協力型臨床研修病院又は臨床研修協力施設において、当該施設における臨床研修の実施を管理する者

　　＊臨床研修指導医（指導医）・・・研修医に対する指導を行う医師であり、７年（８４月）以上の臨床経験及び指導医養成講習会等の受講経験を有する者

　※　地域医療重点プログラムにおいては、地域医療の指導医を必ず記載すること

　※　欄が足りない場合には、コピーにより対応し、「（No.　）」欄にページ数を記入すること。

　※　「担当分野」欄には、様式Ａ－10別紙３の臨床研修を行う分野及び病理（ＣＰＣ）を記入すること。

　※　「所属」欄には、臨床研修指導医（指導医）等が所属する病院又は施設の名称を記入すること。

　※　「資格等」欄には、受講した指導医講習会名称や、取得した専門医資格等について記入すること。

　※　「プログラム番号」欄には、臨床研修指導医（指導医）等が担当するすべてのプログラム番号を記入すること（プログラム番号を取得していない場合には研修プログラムの名称を記入すること。）。

　※　プログラム責任者、副プログラム責任者、研修実施責任者及び臨床研修指導医（指導医）については、「備考」欄にそれぞれに応じた番号を記入し、併せてプログラム番号を記入すること（プログラム番号を

　　　　取得していない場合には研修プログラムの名称を記入すること。）。



様式Ａ－10別紙４

　３３．臨床研修指導医（指導医）等の氏名等 病院施設番号 ：   030203　　 臨床研修病院の名称 ：   総合病院　厚生中央病院    　　　　　　　               （No.3）

担当分野 氏名 所属 役職
臨　床

経験年数

指導医
講習会
等の受
講経験
有：○
無：×

資格等 プログラム番号

備考
１　プログラム責任者
２　副プログラム責任者
３　研修実施責任者
４　臨床研修指導医
　　（指導医）

皮膚科 山本　真実 総合病院　厚生中央病院 医長 19 〇 東京医科大学病院指導医のための教育WS 030203402
４　臨床研修指導医
　　（指導医）

泌尿器科 黄　和吉 総合病院　厚生中央病院 医長 15 ✕ 030203402

放射線科 金城　忠志 総合病院　厚生中央病院 医長 23 〇 日本医科大学臨床指導医教育WS 030203402
４　臨床研修指導医
　　（指導医）

麻酔科 長澤　実佳 総合病院　厚生中央病院 部長 32 〇 臨床研修指導医講習会 030203402
４　臨床研修指導医
　　（指導医）

麻酔科 中島　慶子 総合病院　厚生中央病院 医員 17 〇 臨床研修指導医講習会 030203402
４　臨床研修指導医
　　（指導医）

小児科 森下　那月美 総合病院　厚生中央病院 医長 15 〇 臨床研修指導医講習会 030203402
４　臨床研修指導医
　　（指導医）

小児科 千代反田　雅子 総合病院　厚生中央病院 医員 15 〇 茨城県指導医養成講習会 030203402
４　臨床研修指導医
　　（指導医）

　　＊研修実施責任者・・・協力型臨床研修病院又は臨床研修協力施設において、当該施設における臨床研修の実施を管理する者

　　＊臨床研修指導医（指導医）・・・研修医に対する指導を行う医師であり、７年（８４月）以上の臨床経験及び指導医養成講習会等の受講経験を有する者

　※　地域医療重点プログラムにおいては、地域医療の指導医を必ず記載すること

　※　欄が足りない場合には、コピーにより対応し、「（No.　）」欄にページ数を記入すること。

　※　「担当分野」欄には、様式Ａ－10別紙３の臨床研修を行う分野及び病理（ＣＰＣ）を記入すること。

　※　「所属」欄には、臨床研修指導医（指導医）等が所属する病院又は施設の名称を記入すること。

　※　「資格等」欄には、受講した指導医講習会名称や、取得した専門医資格等について記入すること。

　※　「プログラム番号」欄には、臨床研修指導医（指導医）等が担当するすべてのプログラム番号を記入すること（プログラム番号を取得していない場合には研修プログラムの名称を記入すること。）。

　※　プログラム責任者、副プログラム責任者、研修実施責任者及び臨床研修指導医（指導医）については、「備考」欄にそれぞれに応じた番号を記入し、併せてプログラム番号を記入すること（プログラム番号を

　　　　取得していない場合には研修プログラムの名称を記入すること。）。



様式Ａ－10別紙４

　３３．臨床研修指導医（指導医）等の氏名等 病院施設番号 ：   030203　　 臨床研修病院の名称 ：   総合病院　厚生中央病院    　　　　　　　               （No.4）

担当分野 氏名 所属 役職
臨　床

経験年数

指導医
講習会
等の受
講経験
有：○
無：×

資格等 プログラム番号

備考
１　プログラム責任者
２　副プログラム責任者
３　研修実施責任者
４　臨床研修指導医
　　（指導医）

産婦人科 樋田　一英 総合病院　厚生中央病院 部長 33 〇 東京女子医科大学病院指導医講習会 030203402
４　臨床研修指導医
　　（指導医）

産婦人科 神田　理恵子 総合病院　厚生中央病院 副部長 29 〇 臨床研修指導医講習会 030203402
４　臨床研修指導医
　　（指導医）

精神科 岩尾　紅子 総合病院　厚生中央病院 医長 13 〇 臨床研修指導医講習会 030203402
４　臨床研修指導医
　　（指導医）

病理
（CPC）

黒田　雅彦 総合病院　厚生中央病院 顧問 34 ✕ 日本病理学会専門医 030203402

地域医療 古畑　司 古畑病院 副院長 21 ✕ 内視鏡専門医 030203402

地域医療 佐藤　茂樹 古畑病院 副院長 47 〇 日本外科学会認定医 030203402 ３　研修実施責任者

地域医療 木村　肇 木村クリニック 院長 51 ✕
日本内分泌学会専門医、労働衛生コンサルタ
ント、健康スポーツドクター

030203402 ３　研修実施責任者

　　＊研修実施責任者・・・協力型臨床研修病院又は臨床研修協力施設において、当該施設における臨床研修の実施を管理する者

　　＊臨床研修指導医（指導医）・・・研修医に対する指導を行う医師であり、７年（８４月）以上の臨床経験及び指導医養成講習会等の受講経験を有する者

　※　地域医療重点プログラムにおいては、地域医療の指導医を必ず記載すること

　※　欄が足りない場合には、コピーにより対応し、「（No.　）」欄にページ数を記入すること。

　※　「担当分野」欄には、様式Ａ－10別紙３の臨床研修を行う分野及び病理（ＣＰＣ）を記入すること。

　※　「所属」欄には、臨床研修指導医（指導医）等が所属する病院又は施設の名称を記入すること。

　※　「資格等」欄には、受講した指導医講習会名称や、取得した専門医資格等について記入すること。

　※　「プログラム番号」欄には、臨床研修指導医（指導医）等が担当するすべてのプログラム番号を記入すること（プログラム番号を取得していない場合には研修プログラムの名称を記入すること。）。

　※　プログラム責任者、副プログラム責任者、研修実施責任者及び臨床研修指導医（指導医）については、「備考」欄にそれぞれに応じた番号を記入し、併せてプログラム番号を記入すること（プログラム番号を

　　　　取得していない場合には研修プログラムの名称を記入すること。）。



様式Ａ－10別紙４

　３３．臨床研修指導医（指導医）等の氏名等 病院施設番号 ：   030203　　 臨床研修病院の名称 ：   総合病院　厚生中央病院    　　　　　　　               （No.5）

担当分野 氏名 所属 役職
臨　床

経験年数

指導医
講習会
等の受
講経験
有：○
無：×

資格等 プログラム番号

備考
１　プログラム責任者
２　副プログラム責任者
３　研修実施責任者
４　臨床研修指導医
　　（指導医）

地域医療 木野　一晴 木野クリニック 院長 47 ✕ 日本内科学会認定医 030203402 ３　研修実施責任者

地域医療 楢林　洋介 楢林神経内科クリニック 院長 37 ✕ 神経内科専門医 030203402 ３　研修実施責任者

地域医療 服部　克哉 はっとりクリニック 院長 29 〇
日本消化器内視鏡学会専門医、日本凶器病学
会専門医

030203402
３　研修実施責任者
４　臨床研修指導医
　　（指導医）

保健・医療行政 佐藤　壽志子 目黒保健所 保健所長 〇 社会医学系専門医、指導医、産業医、MPH 030203402
３　研修実施責任者
４　臨床研修指導医
　　（指導医）

保健・医療行政 大石　修 目黒保健所 保健予防課長 〇 社会医学系専門医、指導医、MPH 030203402
４　臨床研修指導医
　　（指導医）

保健・医療行政 横山　享子
目黒区立特別養護老人ホー
ム東山

施設長 030203402 ３　研修実施責任者

保健・医療行政 片場　嘉明
医療法人財団　宏寿会　養
護老人保健施設グリーン
ポート恵比寿

施設長 030203402 ３　研修実施責任者

　　＊研修実施責任者・・・協力型臨床研修病院又は臨床研修協力施設において、当該施設における臨床研修の実施を管理する者

　　＊臨床研修指導医（指導医）・・・研修医に対する指導を行う医師であり、７年（８４月）以上の臨床経験及び指導医養成講習会等の受講経験を有する者

　※　地域医療重点プログラムにおいては、地域医療の指導医を必ず記載すること

　※　欄が足りない場合には、コピーにより対応し、「（No.　）」欄にページ数を記入すること。

　※　「担当分野」欄には、様式Ａ－10別紙３の臨床研修を行う分野及び病理（ＣＰＣ）を記入すること。

　※　「所属」欄には、臨床研修指導医（指導医）等が所属する病院又は施設の名称を記入すること。

　※　「資格等」欄には、受講した指導医講習会名称や、取得した専門医資格等について記入すること。

　※　「プログラム番号」欄には、臨床研修指導医（指導医）等が担当するすべてのプログラム番号を記入すること（プログラム番号を取得していない場合には研修プログラムの名称を記入すること。）。

　※　プログラム責任者、副プログラム責任者、研修実施責任者及び臨床研修指導医（指導医）については、「備考」欄にそれぞれに応じた番号を記入し、併せてプログラム番号を記入すること（プログラム番号を

　　　　取得していない場合には研修プログラムの名称を記入すること。）。


