
（No.1） 

６．研修管理委員会の構成員の氏名及び開催回数（令和 1年度開催回数 1回） 

  病院施設番号：040010       臨床研修病院の名称： 小倉記念病院                  

氏名 所属 役職 備考 

フリガナ シライ シンイチ 小倉記念病院 循環器内科主任部長 研修管理委員長 プログラム責任者 

指導医 姓 白井 名 伸一 

フリガナ ナカノ トオル 北九州市立医療センター 院長 研修実施責任者 研修管理委員 

 姓 中野 名 徹 

フリガナ イダ ヨシシゲ 小倉蒲生病院 院長 研修実施責任者 研修管理委員 

姓 井田 名 能成 

フリガナ タカツキ ヒロシ 独立行政法人国立病院機構 

小倉医療センター 

内科部長 研修実施責任者 研修管理委員 

姓 高月 名 浩 

フリガナ カドタ カズノリ 医療法人清陵会 南ヶ丘病院 副院長 研修実施責任者 研修管理委員 

指導医 姓 門田 名 一法 

フリガナ アカツ ヨシキ 医療法人共和会 小倉リハビリテー

ション病院 

医局長 研修実施責任者 研修管理委員 

指導医 姓 赤津 名 嘉樹 

フリガナ ヤマイエ ヒトシ 社会医療法人 陽明会 

小波瀬病院 

理事長 研修実施責任者  救急指導医 

姓 山家 名 仁 

フリガナ ナガタ イズミ 小倉記念病院 院長 研修管理委員  

姓 永田 名 泉 

フリガナ アンドウ ケンジ 小倉記念病院 副院長 研修管理委員 指導医  

姓 安藤 名 献児 

フリガナ ハタノ タケト 小倉記念病院 脳神経外科主任部長 研修管理委員 指導医 

姓 波多野 名 武人 

※ １ページ目の最上欄には、研修管理委員長の氏名等を記入すること。「所属」欄には、当該構成員が所属する病院又は施設の名称を記入すること。研修管理委

員長、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」欄にその旨を記入すること。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。 
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（No.2） 

６．研修管理委員会の構成員の氏名及び開催回数（令和 1年度開催回数 1回） 

  病院施設番号：040010       臨床研修病院の名称： 小倉記念病院          

氏名 所属 役職 備考 

フリガナ オオブチ ミホコ 小倉記念病院 健康管理センター長 

総合診療部部長 

研修管理委員 指導医 

姓 大渕 名 美帆子 

フリガナ ムラタ ケンイチロウ 小倉記念病院 病理診断科部長 研修管理委員 病理指導医 

姓 村田 名 建一郎 

フリガナ ヒダカ ヤスフミ 北九州市立医療センター 小児科主任部長 研修管理委員 指導医 

姓 日高 名 康文 

フリガナ フクチ マコチ 小倉記念病院 経営企画部部長 研修管理委員 

姓 福地 名 誠 

フリガナ オオクラ ナオフミ 独立行政法人国立病院機構小倉医療

センター 

産婦人科部長 研修管理委員 指導医 

姓 大藏 名 尚文 

フリガナ ヨネザワ アキヒト 小倉記念病院 血液内科部長 研修管理委員 指導医 

姓 米澤 名 昭仁  

フリガナ フジカワ タカヒサ 小倉記念病院 外科主任部長 研修管理委員 指導医 

姓 藤川 名 貴久 

フリガナ カナイ ヒデトシ 小倉記念病院 副院長 研修管理委員 指導医 

姓 金井 名 英俊 

フリガナ イマイ タツヤ 鳥巣病院  鳥巣病院院長（外部委員） 

姓 今井 名 達也 

フリガナ ムタグチ タケミチ 小倉記念病院 人事課長 事務部門の責任者 

姓 牟田口 名 威道 

※ １ページ目の最上欄には、研修管理委員長の氏名等を記入すること。「所属」欄には、当該構成員が所属する病院又は施設の名称を記入すること。研修管理委

員長、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」欄にその旨を記入すること。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。 
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（No.3） 

６．研修管理委員会の構成員の氏名及び開催回数（令和 1年度開催回数 1回） 

  病院施設番号：040010       臨床研修病院の名称： 小倉記念病院          

氏名 所属 役職 備考 

フリガナ タカシマ ケン 北九州市立医療センター 産婦人科主任部長 研修管理委員 指導医 

姓 高島 名 健 

フリガナ ウメヅ ユウイチ 医療法人共和会 小倉リハビリテー

ション病院 

院長 研修管理委員 指導医 

姓 梅津 名 祐一 

フリガナ ミヤワキ ヒロシ 小倉記念病院 副院長 研修管理委員  

姓 宮脇 名 宏 

フリガナ ナカシマ ケン 小倉記念病院 救急部主任部長 研修管理委員 救急指導医 

姓 中嶋 名 研 

フリガナ     

姓 名 

フリガナ    

姓 名 

フリガナ    

姓 名 

フリガナ    

姓 名 

フリガナ    

姓 名 

フリガナ    

姓 名 

※ １ページ目の最上欄には、研修管理委員長の氏名等を記入すること。「所属」欄には、当該構成員が所属する病院又は施設の名称を記入すること。研修管理委

員長、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」欄にその旨を記入すること。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。 
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１２．診療科ごとの入院患者・外来患者の数           既に番号を取得している臨床研修病院については病院施設番号を記入してく

ださい。 
臨床研修病院の名称： 小倉記念病院          

病院施設番号：040010 

区   分 

内 
 

科 

救
急
部
門 

外 
 

科 

麻
酔
科
（
部
門
） 

小 

児 

科 

産
婦
人
科 

 

精 

神 

科 

病院で定めた必修

科目の診療科 

その他の研修を行

う診療科 

 

又は 

      

合 
 

計 

 

産 

科 

婦
人
科 

年間入院患者実数 
（）内は救急件数又は分娩件数 

 

12408 

 

(9165) 
5838 177  

 

（ ） 

 

（ ） 
173       

 

 
18596 

年間新外来患者数 
 

7722  2143 9    341 119       10334 

１日平均外来患者数 
（ ）内は年間外来診療日数 

455.0 

(241) 

25.0 

(365) 

16.5 

(241) 

0.3 

(241) 

 

（ ） 

 

（ ） 

 

（ ） 

28.5 

（241） 

26.0 

（241） 

 

（ ） 

 

（ ） 

 

（ ） 

 

（ ） 

 

（ ） 

 

（ ） 

 

 

平均在院日数 
 

15.4 
 12.1 15.4    7.1         

常勤医師数 

（うち臨床研修指導医（指導医）

数） 

62 

(5) 

2 

(1) 

36 

(5) 

15 

(2) 

 

（ ）  

 

（ ） 

 

（ ） 

2 

（1） 

1 

（ ） 

 

（ ） 

 

（ ） 

 

（ ） 

 

（ ） 

 

（ ） 

 

（ ） 

117 

(22) 

※ 「年間入院患者実数」とは、申請年度の前々年度の繰越患者数に申請年度の前年度中における新入院患者数を加えた数とすること。「年間新外来患者数」とは、申請年度の前年

度中に来院した外来患者のうち、初診料を算定した患者数とすること。「１日平均外来患者数」とは、年間外来患者延数÷年間外来診療日数による数（小数第二位を四捨五入）と

すること。「病院で定めた必修科目の診療科」欄等が足りない場合には、続紙（様式自由）に記載し添付すること。「救急件数」及び「分娩件数」とは、１１．の救急医療の実績の

前年度の件数及び１５．の正常分娩件数と異常分娩件数の合計とすること。※ 「内科」とは、呼吸器内科、消化器内科、循環器内科、神経内科等を含めた広義の内科のうち基本

研修科目の内科分野の研修を行う診療科であり、「外科」とは、心臓血管外科、呼吸器外科、脳外科等を含めた広義の外科のうち基本研修科目の外科分野の研修を行う診療科であ

ること。※ 基幹型臨床研修病院指定申請においては、内科及び救急部門に係る患者の症例リストを添付すること。(様式任意)

別紙 ２ 



１２．診療科ごとの研修医の数              既に番号を取得している臨床研修病院については病院施設番号を記入してください。 

（令和 2年度分） 
臨床研修病院の名称：小倉記念病院           

病院施設番号：040010 

基幹型病院名 担当分野 1～ 
4週 

5～ 
8週 

9～ 
12週 

11～
16週 

17～
20週 

21～
24週 

25～
28週 

29～
32週 

33～
36週 

37～
40週 

41～
44週 

45～
48週 

49～
52週 

小倉記念病院 内科 4 3 3 3 2 3 3 3 5 1 5 6  

九州大学病院 内科              

山口大学病院 内科              

関門医療センター 内科              

健和会大手町病院 内科              

 内科 計 4 3 3 3 2 3 3 3 5 1 5 6  

小倉記念病院 救急 1 2 2 1 2 2 1 1 1 3 1 1  

九州大学病院 救急              

山口大学病院 救急              

 救急 計 1 2 2 1 2 2 1 1 1 3 1 1  

小倉記念病院 麻酔科 1 1 2 1 1 1 1 2 1 2 1 1  

九州大学病院 麻酔科              

山口大学病院 麻酔科              

 麻酔科 計 1 1 2 1 1 1 1 2 1 2 1 1  

小倉記念病院 外科  1 1 1 1 1 1 1 1 1 1   

九州大学病院 外科              

山口大学病院 外科              

 外科 計  1 1 1 1 1 1 1 1 1 1   

※ 申請年度の次年度分、次々年度分を別葉で作成すること。 

※ 「基幹型病院名」欄には、当該病院が申請年度の次年度又は次々年度に研修医を受け入れる基幹型病院の名称及びそのプログラムにおける自病院の担当分野をすべて記入し（自

病院が基幹型病院の場合は、自病院を一番上に記入すること）、基幹型病院及び担当分野ごとに各週に受け入れる研修医の延人数（研修期間４週について１人とすること）を記入

すること。また、複数の基幹型病院の研修医を受け入れる担当分野がある場合には、その担当分野ごとの合計を記入すること。 

※ 「担当分野」欄には、内科、救急部門、地域医療、外科、麻酔科、小児科、産婦人科及び精神科のみを記入し、選択科については記入しないこと。ただし、一般外来については、

他科との並行研修ではなく、単独で実施する場合に限り記入すること。※  担当分野が選択科目の場合は、受け入れる研修医の延人数は、受け入れ予定の最大数を記入すること。 

 

 



（No.1） 

 

３１．臨床研修指導医（指導医）等の氏名等    病院施設番号：040010         臨床研修病院の名称：小倉記念病院         

※ 「担当分野」欄には、様式８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。）。 
 ＊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 

 
※ 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 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） 

内科 白井 伸一 小倉記念病院 

 

循環器内科 

主任部長 

25   ○ 日本内科学会認定医・指導医、日本循環

器学会専門医、日本心血管インターベン

ション治療学会認定医・専門医、Ｈ19

年度プログラム責任者養成講習会受講

(医療研修推進財団) 

040010401 1・4 

救急 

 

中島 研 小倉記念病院 救急部 

主任部長 

34   ○ 日本麻酔科学会指導医、日本集中治療医

学会専門医、日本救急医学会認定医、H17

年度指導医養成講習会受講(全国社会保

険協会連合会) 

040010401 4 

内科 安藤 献児 小倉記念病院 副院長 25   ○ 日本内科学会認定医・指導医、日本循環器学

会専門医、日本心血管インターベンション治

療学会専門医、植え込み型除細動器・ペーシ

ングによる心不全治療登録医、外国人医師臨

床修練指導医、京都大学臨床准教授、臨床研

修医指導医講習会受講済（2019.9 東京） 

040010401 4 
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（No.2） 

３１．臨床研修指導医（指導医）等の氏名等    病院施設番号：040010         臨床研修病院の名称：小倉記念病院                  

 
 
 
 
 
 
※ 「担当分野」欄には、様式８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。）。 

  
＊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 

 
※ 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 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） 

麻酔科 

 

瀬尾 勝弘 小倉記念病院  42   ○ 日本麻酔科学会指導医、日本集中治療

医学会専門医、日本救急医学会専門

医、日本蘇生学会認定医、日本心臓血

管麻酔学会専門医、Ｈ17年度プログラ

ム責任者養成講習会受講(医療研修推

進財団) 

040010401 4 

精神科 

 

井田 能成 

 

小倉蒲生病院 

 

院長 

 

42  

 

精神保健指定医 

 

040010401 
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（No.3） 

３１．臨床研修指導医（指導医）等の氏名等    病院施設番号：040010         臨床研修病院の名称：小倉記念病院         

※ 「担当分野」欄には、様式８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。）。 

 ＊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 

 

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） 

精神科 門田 一法 医療法人清陵会

南ヶ丘病院 

副院長 41   ○ 精神保健指定医、 H16 年度臨床研修指導

医修了(精神科七者懇談会) 

040010401 4 

地域医療 梅津 祐一 小倉リハビリテー

ション病院 

院長 34   ○ 日本リハビリテーション医学会指導医・

認定臨床医、日本リハビリテーション医

学会リハ科専門医、臨床研修医指導医講

習会受講済 

040010401 4 

地域医療 赤津 嘉樹 小倉リハビリテー

ション病院 

医局長 24   ○ 日本リハビリテーション医学会指導医・

認定臨床医、日本リハビリテーション医

学会リハ科専門医、H19臨床研修医指導医

講習会受講済 

040010401 4 

内科 米澤 昭仁 小倉記念病院 血液内科部長 27   ○ 日本血液学会専門医・指導医、日本内科

学会認定医・指導医、日本がん治療認定

医機構認定医、H19年度九州厚生局指導医

養成ワークショップ修了 

040010401 4 

別紙４ 



※ 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。 
 
 

（No.4） 

３１．臨床研修指導医（指導医）等の氏名等    病院施設番号：040010         臨床研修病院の名称：小倉記念病院               

※ 「担当分野」欄には、様式８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。）。 

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 

 
※ 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 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） 

内科 大渕 美帆子 小倉記念病院 健康管理センター長 

総合診療部部長 

30   ○ 人間ドッグ学会認定医、臨床検査学

会認定医、日本内科学会認定医師、

Ｈ19 年度プログラム責任者養成講習

会受講(医療研修推進財団) 

040010401 4 

内科 

 

金井 英俊 

 

小倉記念病院 

 

副院長 

 

36 

 

  ○ 

 

日本内科学会専門医、日本腎臓学会

認定医、日本透析医学会専門医・指

導医、Ｈ19 年度プログラム責任者養

成講習会受講(医療研修推進財団) 

 

040010401 

 

4 

 

病理 村田 建一郎 小倉記念病院 

 

病理診断科部長 33   ○ 日本臨床細胞学会専門医・H17年度指

導医 臨床研修医指導医講習会受講

済 

 

040010401 4 

別紙４ 



 

（No.5） 

３１．臨床研修指導医（指導医）等の氏名等    病院施設番号：040010         臨床研修病院の名称：小倉記念病院               

※ 「担当分野」欄には、様式８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。）。 

  
＊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 

 
※ 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 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 日高 康文 北九州市立医療

センター 

小児科主任部

長 

35   ○ 日本小児科学会専門医、感染症認定医、イ

ンフェションコントｒ－ルドクター、H15

年度臨床研修指導医講習会修了(国立医療

科学院) 

040010401 4 

産婦人科 高島 健 北九州市立医療

センター 

産婦人科主任

部長 

31   ○ 日本産科婦人科学会専門医、日本周産期新

生児学会暫定指導医、H16 年度臨床研修指

導医講習会修了(全国自治体病院協議会) 

040010401 4 

産婦人科 大蔵 尚文 国立病院機構小倉

医療センター 

産婦人科部長 39   ○ 日本産科婦人科学会指導医・専門医、日本

婦人科腫瘍学会指導医・専門医、日本周産

期新生児学会暫定指導医、日本臨床細胞学

会・細胞診専門医、日本がん治療認定機構

がん治療認定医、H17 年度指導医講習会修

了(国立病院機構) 

040010401 4 

 

別紙４ 



 

（No.6） 

３１．臨床研修指導医（指導医）等の氏名等    病院施設番号：040010         臨床研修病院の名称：小倉記念病院               

※ 「担当分野」欄には、様式８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。）。 

＊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 

 

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） 

外科 藤川 貴久 小倉記念病院 外科主任部長 28   ○ 日本外科学会認定医・専門医、日本肝胆

膵外科学会指導医、日本内視鏡外科学会

認定医、日本臨床腫瘍学会専門医・指導

医、日本癌治療認定医機構認定医、日本

消化器外科学会消化器がん外科治療認定

医、アメリカ外科学会フェロー、福岡県

医師会第 8 回卒後臨床研修医ワークショ

ップ修了(H22年) 

040010401 4 

地域医療 大野 素子 小倉リハビリテーシ

ョン病院 

診療部医長 27   ○ 日本リハビリテーション医学会指導医・

認定臨床医、日本リハビリテーション医

学会リハ科専門医、臨床研修医指導医講

習会受講済 

040010401 4 

地域医療 山本 美江子 小倉リハビリテーシ

ョン病院 

診療部医長 24   × 日本リハビリテーション医学会認定臨床

医、日本リハビリテーション医学会リハ

科専門医、日本内科学会認定医 

040010401  

 
別紙４ 

 



（No.7） 

３１．臨床研修指導医（指導医）等の氏名等    病院施設番号：040010         臨床研修病院の名称：小倉記念病院               

 

 

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 藤野 直美 小倉リハビリテー

ション病院 

診療部医長 

 

22   × 

 

日本リハビリテーション医学会認定臨

床医、日本リハビリテーション医学会

リハ科専門医 

040010401  

精神科 野瀬 巌 小倉蒲生病院 副院長 34   ○ 精神保健指定医、H20年度臨床研修指導

医講習会修了(九州厚生局) 

040010401 4 

小児科 

 

尾上 泰弘 小倉医療セン

ター 

医長 28   ○ 平成 18年度臨床研修医指導医講習会終

了 

040010401 4 

一般外来 

内科 

栗田 伸一 小波瀬病院 内科部長 26   ○ 日本呼吸器学会呼吸器専門医、日本感

染症学会感染症専門医、日本内科学会

認定内科医、平成 27年度日本医師会「指

導医のための教育ワークショップ」（福

岡県医師会主催）修了 

040010401 4 

一般外来 

外科 

 

池田 祐司 

 

小波瀬病院 副院長 31   ○ 日本外科学会外科専門医、平成 29年度

日本医師会「指導医のための教育ワー

クショップ」（福岡県医師会主催）修了 

040010401 4 

小児科 

 

山下 博徳 

 

国立病院機構 

小倉医療セン

ター 

院長 37   ○ 日本小児科学会小児科専門医・指導医、

日本周産期・新生児医学界、周産期新

生児指導医、医学博士、平成 17年度独

立行政法人国立病院機構開催指導医講

習会受講済み 

040010401 4 

別紙４ 

 



（No.8） 

３１．臨床研修指導医（指導医）等の氏名等    病院施設番号：040010         臨床研修病院の名称：小倉記念病院   

 
 

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） 

外科 田中 潔 小倉記念病院 血管外科部長 

 

18   ○ 

 

第 5回 九州ブロック医師臨床研修指導医ワークショップ修了 

日本外科学会 認定医・専門医 ３学会構成心臓血管外科専門

医認定機構 専門医 日本脈管学会認定 脈管専門医日本血

管外科学会認定 血管内治療医 腹部大動脈ステントグラフ

ト 指導医 下肢静脈瘤に対する血管内レーザー焼灼術の実

施基準による指導医 

040010401 4 

外科 新垣 涼子 小倉記念病院 心臓血管外科副部長 15   ○ 平成 23年度 RyuMIC臨床研修指導医セミナー修了 心臓血管外

科専門医 

日本外科学会専門医 

040010401 4 

外科 

 

内藤 滋俊 小倉記念病院 外科副部長 14   ○ 平成 30 年度 福岡大学病院指導医講習会終了 日本外科学会 

専門医日本肝臓学会 専門医 日本消化器病学会 専門医 

040010401 4 

外科 髙橋 亮 小倉記念病院 外科部長 18   ○ 第 20 回京都大学医学部付属病院臨床研修指導医ワークショッ

プ修了 日本外科学会 専門医 指導医 日本消化器外科学会 

専門医 指導医 消化器がん外科治療認定医 OSCE 認定評価者 

040010401 4 

婦人科 

 

川越 俊典 小倉記念病院 婦人科部長 29   ○ 第 3 回産業医科大学病院臨床研修指導医講習会修了 日本婦人

科腫瘍学会 専門医 指導医 日本産科婦人科学会 専門医 指

導医日本臨床細胞学会 細胞診専門医 指日本産婦人科学会 

認定医 母子保護法指定医師日本医師会認定産業医 

040010401 4 

別紙４ 

 



（No.9） 

３１．臨床研修指導医（指導医）等の氏名等    病院施設番号：040010         臨床研修病院の名称：小倉記念病院   

 

 

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） 

麻酔科 

 

上野原 淳 小倉記念病院 麻酔科医員 

 

11   ○ 日本麻酔科学会専門医 日本心臓血管麻酔学会 心臓血管麻

酔専門医 周術期経食道心エコー認定医 日本小児麻酔学会

認定医 日本集中治療医学会専門医  

全国自治体病院協議会指導医講習会修了 H29.12.15～17 

全国国民健康保険診療施設協議会 

040010401 4 

別紙４ 


