
（No.1） 

３１．臨床研修指導医（指導医）等の氏名等    病院施設番号：  032207      臨床研修病院の名称： 宮崎市郡医師会病院                  

※ 「担当分野」欄には、様式 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。）。 
  
＊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 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 立松 充好 
宮崎市郡 
医師会病院 

部長 30年 ○ 
総合内科専門医 臨床研修指導医養成講

習会受講（H19）  プログラム責任者養

成講習会受講（H26） 

宮崎市郡医師会病院

卒後臨床研修プログ

ラム 

4 

内科 有留 大海 
宮崎市郡 
医師会病院 

医長 13年 ○ 
総合内科専門医 臨床研修指導医養成講

習会受講（H30）プログラム責任者養成講

習受講（H30） 

宮崎市郡医師会病院

卒後臨床研修プログ

ラム 
1 

循環器内科 栗山 根廣 
宮崎市郡 
医師会病院 

部長 27年 ○ 
総合内科専門医 指導医のための教育ワ

ークショップ受講（H27） 

宮崎市郡医師会病院

卒後臨床研修プログ

ラム 
4 

循環器内科 西平 賢作 
宮崎市郡 
医師会病院 

部長 22年 ○ 
総合内科専門医 第 10回九州ブロック医

師臨床研修指導医養成ワークショップ受

講（H24） 

宮崎市郡医師会病院

卒後臨床研修プログ

ラム 
4 

産婦人科 土井 宏太郎 
宮崎市郡 
医師会病院 

部長 21年 ○ 
産婦人科専門医 平成 24年度臨床指導医

講習会受講 

宮崎市郡医師会病院

卒後臨床研修プログ

ラム 
4 

整形外科 森 治樹 
宮崎市郡 
医師会病院 

部長 25年 ○ 
整形外科専門医 指導医のための教育ワ

ークショップ受講（H29） 

宮崎市郡医師会病院

卒後臨床研修プログ

ラム 
4 

心臓血管外

科 
西村 征憲 

宮崎市郡 
医師会病院 

部長 19年 ○ 
心臓血管外科専門医 第 12回臨床研修指

導医研修受講（H24 ） 

宮崎市郡医師会病院

卒後臨床研修プログ

ラム 
4 

別紙４ 



（No.2） 

３１．臨床研修指導医（指導医）等の氏名等    病院施設番号：  032207      臨床研修病院の名称： 宮崎市郡医師会病院                  

※ 「担当分野」欄には、様式 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。）。 
  
＊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 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） 

救急科 白尾 英仁 
宮崎市郡 
医師会病院 

部長 22年 ○ 
救急科専門医 第 12 回新臨床研

修指導医養成講習会受講（H16） 

宮崎市郡医師会病院卒後

臨床研修プログラム 
4 

救急科 長野 健彦 
宮崎市郡 
医師会病院 

副部長 17年 ○ 
救急科専門医 指導医のための

教育ワークショップ受講（H25） 

宮崎市郡医師会病院卒後

臨床研修プログラム 
4 

麻酔科 國武 歩 
宮崎市郡 
医師会病院 

部長 30年 ○ 
麻酔科認定指導医 指導医のた

めの教育ワークショップ受講

（H22） 

宮崎市郡医師会病院卒後

臨床研修プログラム 
4 

麻酔科 宮里 岳志 
宮崎市郡 
医師会病院 

副部長 15年 ○ 
麻酔科認定指導医 指導医のた

めの教育ワークショップ受講

（H25） 

宮崎市郡医師会病院卒後

臨床研修プログラム 
4 

外科 土持 有貴 
宮崎市郡 
医師会病院 

副部長 14年 〇 
外科専門医 指導医のための教

育ワークショップ受講（H28） 
宮崎市郡医師会病院卒後

臨床研修プログラム 
4 

      
  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

別紙４ 


