
 

 

 

平成２９年度 

「医学生、研修医等をサポートするための会」 
－医師の『働き方改革』～１０年後に輝くために～－ 

 

 

 

 

 

 

 

日 時   平成２９年１１月１１日（土） 

午後２時～午後５時 

 

会 場   東邦大学 医学部 1 号館「Ｔ*square」 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

共 催  日本医師会・東京都医師会 

 
 



平成 29 年度 「医学生、研修医等をサポートするための会」 

開 催 要 項 

 

１．目  的  男性・女性に関わらず、医師が生涯にわたって能力を十分に発揮するため、

適正なキャリアを形成することは大きな課題である。そのためには、ワーク・

ライフ・バランスについて理解を深め、結婚、出産、育児、介護などのライ

フイベントを視野に入れた、多様なキャリアデザインを検討していくことが

重要である。東京都医師会では、男女共同参画の視点から様々なモデル像を

示し、情報提供・意見交換の場を設け、もって若手医師が今後のキャリアや

働き方を具体的に考える一助となることを目的として本会を実施する。 

 

２．共  催  日本医師会・東京都医師会 

（協力  東邦大学医学部、東邦大学医師会、 

東邦大学ダイバーシティ推進センター、東邦大学教育・研究支援センター） 

 

３．開 催 日  平成 29 年 11 月 11 日（土）午後 2 時 

 

４．会  場  東邦大学 医学部 1 号館「Ｔ*square」 

〒143-8540 東京都大田区大森西 5-21-16 

電 話 03-3762-4151 

 

５．問合せ先  東京都医師会 総務課 

電 話 03-3294-8821  FAX 03-3292-7097 

 

６．内  容  別添プログラムのとおり 

 

７．対 象 者  医学生、研修医等（託児室完備 ※要事前申込） 

 

８．定  員   100 名 

 

９．受 講 料  無 料 

 

10．申込方法  「医学生、研修医等をサポートするための会申込書」により、 

東京都医師会総務課宛 FAX（03-3292-7097）又はメールアドレス 

（kikaku@tokyo.med.or.jp）により申し込む。 

1



 

平成２９年度 東京都医師会「医学生、研修医等をサポートするための会」 

― 医師の『働き方改革』～１０年後に輝くために～ ― 
 

 

日 時 平成 29年 11 月 11 日（土）午後 2時～午後 5時 
会 場 東邦大学 医学部 1号館「Ｔ*square」 
司 会 次世代医師育成委員会委員長 猪 狩 和 子 

 

■ 開  会 
 
■ 挨 拶 東京都医師会長 尾 﨑 治 夫 
 東 邦 大 学 学 長 山 﨑 純 一 
 東邦大学医学部長 高 松   研 
 
第１部 
■ 基 調 講 演        座 長 次世代医師育成委員会副委員長 大 澤 秀 一 
 

「先輩たちから学ぶこと ～医学部教職員アンケート中間結果からみた働き方の検討～」 

          全国医学部長病院長会議 男女共同参画推進委員会 

                 東邦大学教育・研究支援センター長 中 野 弘 一 

                         東邦大学医師会長 並 木   温 

 
 
■ お 知 ら せ 
 

「日本医師会女性医師支援センターの取り組みについて」 
             日本医師会女性医師バンクアドバイザー医師 猪 狩 和 子 
 
 
■ 休 憩 
 
 
第２部 
■ シンポジウム         座 長 次世代医師育成委員会委員 片 桐 由起子 
 

「各科の魅力と現状 ～大学病院・地域病院・医院開業のやりがい～」 

（１）「グローバルに進め！外科医の卵たちへのメッセージ」 

東京慈恵会医科大学外科学講座 准教授 川 瀬 和 美 

（２）「仕事と家庭を両立する工夫 ―勤務医の立場として― 」 

東京都保健医療公社荏原病院 産婦人科 医長 吉 野 佳 子 

（３）「小児科開業医の楽しさと使命」 

井上小児科医院 副院長 井 上 清 文 

 
 
■ 質 疑 応 答 
 
■ 閉 会 
 
■ 意見交換会（懇親会）     進 行 次世代医師育成委員会委員 片 桐 由起子 

3



「先輩たちから学ぶこと～ロールモデルの重要性～」 

 

 

東邦大学医師会	

東邦大学医学部卒後臨床研修/生涯教育センター	

並	 	 木	 	 	 温	

 

 

	 現在多くの医学部や臨床研修病院において、各診療科における指導医とは別に、長い期

間における医学生や研修医の成長を見守るための「メンター」を割り当てている。しかし

医学生や研修医が自ら選ぶ「ロールモデル」こそが彼らの成長にとってより重要であり、

目に見える知識・技術・態度を水面下から支える価値観の育成、つまり生涯を通じての医

療に対する姿勢に影響し続けることとなる。	

	 医師という職種は、良きにつけ悪しきにつけ「ロールモデル」の役割から逃れることは

できない。このことが先輩から後輩へのバトンタッチに繋がり、組織文化の形成に大きく

影響することとなる。いわゆる伝統の継承であり、見えない（潜在的）カリキュラムであ

る。	

	 「ロールモデル」として重要なこととして１）学際的に（医学・医療のみならず自らを

高めようとして）学び続ける姿勢、２）フィードバックを受け入れて自己を振り返る（省

察する）姿勢、の２つがある。良き「ロールモデル」である先輩からのバトンを受け継い

で、良き「ロールモデル」として次の世代に引き継いで行ってくれることを心から願う。	
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「先輩たちから学ぶこと～医学部教職員アンケート中間結果からみた 

働き方の検討～」 

 

 

東邦大学医学部	

全国医学部長病院長会議男女共同参画推進委員会	

中	 	 野	 	 弘	 	 一	

 

 

	 中野は 40年余り大学及び大学病院で勤務してきた。自分のスタートは底辺からはじまっ

た。医学部入学式は停留所を誤認し入学式に間に合わず、1、2年次は無気力状態となり学

習が手につかず苦しんだ。大学病院での研修もままならず、問診が稚拙なため出来の悪い

診療録しかできず、上級医に叱責を受け続け全く医師として継続する自信を持てずにいた

が、自信のなさから病棟に張り付いての病棟医としてのやり方が親切なよい先生と評価さ

れていることを知り、上級の医師に称賛されずとも患者さんに評価されるのならやってい

けるのかもしれないと考え、当初最も苦手であったインタビューが専門分野となり今日に

至っている。下手こそものの上手なれと思っている。	

	 大学及び大学病院で次世代のよりよい医師を育成していくためには、現在の大学病院に

勤務する医師たちの現状を知ることが必要と考え昨年大掛かりなアンケート調査を行った。

アンケート結果の分析から、大学病院医師の次世代にどのように働き方を改革していくこ

とによって輝く 10年後を迎えることができるかを探ることを目指した。	

	 調査は全国医学部長病院長会議男女共同参画推進委員会が行った。2016 年 6月に全国 80

校の医科大学の附属病院で働く教育臨床研究の先端部分を担う臨床医を対象に医師たちの

仕事に対する満足度及び重要度及び生活の質に関する調査を行った。回収率は 57％で解析

対象は 4573 件であった。まず重要度についての回答では最新の医学知識や情報が入手しや

すいが 92％、専門領域の医師というアイデンティティーを持つことが 83％、次世代教育の

機会を持つことが 78％であった。次に満足度については仕事のやりがい 60％、職場で自由

に議論できること 58％、職場における人間関係 52％であった。博士号を取得することは

51％で、あまり重要でないは 10％であり、大きく上回った。一方大学病院での勤務時間の

長さについては不満を感じている者が 37％と満足している者を上回り、研究論文の進捗や
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研究活動についても 33％が不満を感じていて満足している者を上回った。報酬については

不満を感じている者は 59％に上り、満足している者を大きく上回った。育児や仕事に対す

る周囲の理解については職場の理解については満足は 35％であったが、どちらでもないの

を合わせると 66％であった。また家族の理解に満足しているものは 54％、育児の分担に満

足と答えたものは 46％であった。結果として、大学病院勤務医は、研究、臨床、教育に対

する肯定感を持っていることが明らかになった。一方改善を希望しているものとして報酬

も含めた仕事に対する評価、十分に研究が進められる環境の整備、勤務時間の長さの結果

生じる生活の質の低下、社会のサポートの改善が挙げられた。	

	 今回の東京都医師会が主催する医学生、研修医等をサポートする会での意見交換やクリ

ッカーによる参加者の意識を知ることにより次世代がよりよく育成できるように取り組ん

でいきたい。	
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「日本医師会女性医師支援センターの取り組みについて」 

 

 

日本医師会女性医師バンクアドバイザー医師	

東京都医師会次世代医師育成委員会委員長	

猪	 	 狩	 	 和	 	 子	

 

 

	 女性医師数は年々増加しており、医師総数約３１万人の約２０．４％（平２６年）である

が、最近の医師国家試験合格者数では女性が３分の１をしめ、医学部入学者数においては４

０％を超える大学があり、今後急速に増加していくと予想される。	

	 一方、女性医師の活動率は、３５歳では男性の８９％に対し７６％と低く、妊娠、出産、	

育児により離職せざるを得ない状況にある。	

	 女性医師がライフステージに応じて働くことができる柔軟な勤務形態の促進を図り、医師

不足対策の一助となることを期待して、平成１８年１１月、厚生労働省より「医師再就業支

援事業」として日本医師会が受託し、平成１９年１月女性医師バンクが開設された。その後、

平成２１年４月、「女性医師支援センター事業」と改められ、平成２２年６月女性医師支援

委員会が発足したが、昨年１０月組織改編を行い専任のコーディネーターを置いて実績を上

げている。	

	 現在、日本医師会女性医師支援センター（女性医師バンク）は日本医師会館内に事務局を

設置し、女性医師バンク中央センター（東日本センター・西日本センター）では専門のコー

ディネーターとアドバイザー医師が女性医師の就業、復帰支援、再研修の相談をはじめ様々

な支援活動を行っている。	

	

	 この日本医師会女性医師支援センターの具体的な取り組みについて説明する。	

	

（女性医師支援センター事業について）	

１．女性医師バンクによる就業継続、復帰支援（再研修を含む）	

	 	 会員、非会員を問わず利用でき、求人、求職ともに無料で、コーディネーター、現役	

	 医師が相談にのり、求職者と求人施設とのマッチングを行う。	
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	 	 	 就業実績６００件(累計)（平成２９年度９月末	 ６１件）	

	 	 	 	 	 	 	 （平成２８年度	 ７８件	 	 昨年１０月以降１１７件）	 	

	 	 	 登録件数	 	 求人延べ３７７１件（昨年より７５７件増）	 	

	 	 	 	 	 	 	 	 	 求職延べ８９２件	 	(昨年より	７１件増)	 	 	（Ｈ２９.９月末現在）	

	 ・女性医師バンクの広報活動として	

	 	 案内パンフレット、広報グッズの制作、ＤＭの送付、ホームページの刷新、Facebook ペ

ージの作成、学会ブース展示、雑誌（ＢＡＭＢＯＯ、医事新報など）記事の掲載、都道

府県医師会との連携強化	

２．女性医師支援に関わる各種会議の開催	

	 ・「医学生、研修医等をサポートするための会」	

	 	 全国の医師会、学会と共催で実施し、医学生や研修医の時から男女共同参画やワークラ

イフバランスについての理解を深め、男女ともにキャリアを中断せずに就業を継続でき

るように、多様な医師像のモデルを提示することを目的に開催。	

	 	 平成２８年度は７５団体（医師会４７、その他２８）で開催。	

	 	 開催にかかる費用のうち３０万円を上限として本会が負担	

	 ・「女性医師支援センター事業ブロック別会議」	および「女性医師支援事業連絡協議会」	

	 	 の開催	

	 	 全国を６ブロックに分けて各都道府県医師会と共催で地域の女性医師支援の取り組み

について情報交換し、ブロック別会議の内容を全国規模で情報共有し、意見交換を行う

機会として「女性医師支援事業連絡協議会」を開催	

	 ・「大学医学部・医学会の女性医師支援担当者連絡会」の開催	

	 	 各大学医学部、医学会における男女共同参画・女性医師支援に関する取り組みについて

情報交換。	

	 ・「地域における女性医師支援地区懇談会」の開催	

	 	 各地区や学会における女性医師懇談会へ補助	 	

３．医師会主催の講習会等への託児サービス併設促進と補助	

４．医学生、研修生、若手医師への支援	

	 ・「男女共同参画やワークライフバランスの重要性について」医学部教育のカリキュラム

導入を文部科学省に要望し実現	
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	 ・臨床研修中の産休・育休中の身分保障、短時間勤務正職員制度導入につき厚生労働省に

申し入れ一部実施	

	 ・医学生向け無料情報誌「ドクタラーゼ」を発刊し全国の医学部、予備校などに配布	

	 ・日本医師会臨床研修医支援ネットワークを開設	

５．女性医師の就労環境等に係る実情把握調査の実施	

６．女性医師支援フォーラム（仮称）の実施	

	 ・西予市おイネ賞事業表彰式・日本医師会女性医師支援シンポジウム	

 

22



��������
��������

��������
��������

��������
��������

��������
�������� ��������

��������
��������

��������

������� ������� ������� ������� ������� ������� ������� ������� ������� ������� ������� �������

�����
�����

�����

����� �����
�����

�����
�����

�����
����� �����

�����

0.0

5.0

10.0

15.0

20.0

�

������

�������

�������

�������

�������

�������

�������

H4 H6 H8 H10 H12 H14 H16 H18 H20 H22 H24 H26

����
0����
3.2,

1

0�������

���������������
���������

������ ���������������������������
����������1�������������

��������������
������� �������������

������������������ ��
�������������������

����

23



32.5% 33.0% 32.3% 32.6% 33.9% 32.4% 31.0%

67.5% 67.0% 67.7% 67.4% 66.1% 67.6% 69.0%

0%

10%

20%

30%

40%

50%

60%

70%

80%

90%

100%

3

76.3	 74.8	 73.7	 74.4	
70.3	 69.4	 68.2	 69.2	 66.2	 66.2	 66.3	 67.3	 66.6	 65.5	 65.8	 66.8	 67.5	 68.2	 67.3	 68.2	 68.5	 67.2	

23.7	 25.2	 26.3	 25.6	
29.7	 30.6	 31.8	 30.8	 33.8	 33.8	 33.7	 32.7	 33.4	 34.5	 34.2	 33.2	 32.5	 31.8	 32.7	 31.8	 31.5	 32.8	

0%

10%

20%

30%

40%

50%

60%

70%

80%

90%

100%

H7 H8 H9 H10 H11 H12 H13 H14 H15 H16 H17 H18 H19 H20 H21 H22 H23 H24 H25 H26 H27 H28

2

24



5

92.9 91.6
89.9

93.0 93.6 92.8
89.2

84.0

71.9

60.4

45.6

92.6

82.8

76.0

81.1
83.6

86.5
84.3 84.3

72.2

60.4

52.5

40.0

50.0

60.0

70.0

80.0

90.0

100.0

25 30 35 40 45 50 55 60 65 70 75

4

25



女性医師バンクの現況について
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「グローバルに進め！外科医の卵たちへのメッセージ」 

 

 

東京慈恵会医科大学	 外科学講座	

川	 	 瀬	 	 和	 	 美	

 

 

	 皆さんはどのようなことに興味をお持ちでしょうか？	

	 医学部を選んだ時点で、やりたいことが見つからないという人は少ないけれど、どの分

野に進もうか悩んでいる人は多いと思います。自分が興味を持った分野はあるが、労力が

多く果たして自分の生活との兼ね合いがうまくいくのか？と考えている人や、結婚出産と

の両立に悩む女子も多いのでは？やってみる前から「大変そうなのでやめよう」、という

のでは勿体ないと思いませんか？	

	 今回、医学生・研修医の皆さんに自身の経験をご紹介し、グローバルな目をもって進ん

でいくことをお勧めしたいと思います。	
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Dr. Kelly Hunt

Surgical Oncology
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「仕事と家庭を両立する工夫 ―勤務医の立場として―」 

 

 

東京都保健医療公社	 荏原病院	 産婦人科	

吉	 	 野	 	 佳	 	 子	

 

 

	 近年、全医師数に占める女性医師の割合は増加傾向にあり、平成 26 年度の医師数調査に

おいては、女性医師数は全医師数の 20.4％を占める。また、医学部入学者に占める女性の割

合も約 3分の 1と増加しており、今後も女性医師数は増加するものと推察される。	

	 全医師数は増加しているものの、多くの勤務医が当直を含む長時間勤務であること、医学

の進歩に伴う多様な医療に対応しなければいけないこと、また、研究や教育など多岐にわた

る業務の遂行を求められることなどから、医師の労働環境は苛酷である。仕事と家庭（私生

活）のバランス、いわゆるワークライフバランスの実現と働き方の多様化への取り組みが推

進されているものの、その実現は容易ではない。長時間労働の是正が急務ではあるが、結婚、

妊娠、育児、介護等のライフイベントに伴って、その折々に医師としての職務と家庭を両立

するために、今、現実的にできることから考え、実践していく必要がある。	

	 現在、私は総合病院の産婦人科で常勤医として勤務している。私自身は、折々のライフイ

ベントの際にも医師としての仕事をセーブすることなく、継続する方法を模索し、実践して

きた。今回は、私自身の経験を踏まえて、仕事と家庭を両立するために、1.	育児サービス、

家事のサービスの利用、2.	自身の時間管理＝タイムマネージメント、3.	仕事環境における

人間関係（助け合いの精神）を中心に、具体的方策を検討していきたい。	
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「小児科開業医の楽しさと使命」 

 

 

井上小児科医院	 副院長	

井	 	 上	 	 清	 	 文	

 

 

	 医師の道を志す多くの方々は、学生時代からそれぞれ理想の医師像を考え勉強なさって来

た事と思います。国家試験に合格されて医師として現場にたち研修を積む中で、己の進むべ

き道、科を選択されていくことと思います。どの科を選択されようとも臨床医としての使命

は患者さんの助けになること、この一点だと思います。その為には身につけなくてはならな

い知識や技量、経験など研鑽を積まねばならない事が沢山あると思います。良き指導者のい

る良き仕事場で研鑽を積んで行って下さい。	

	 小児科という科は非常に general を求められます。内科系の知識はもちろん皮膚科・耳鼻

科・眼科、時には整形外科的な知識や処置が必要な時もあります。従って一人前の医師にな

るのに時間がかかるかもしれませんが、そのぶんやりがいも多いと思います。一般的に小児

科は忙しい・汚い・儲からない等の印象がある科ですが、キャリアを積めば子どもたちの笑

い声が聞こえる楽しい職場で、永きに渡り携われる職場かと思います。現在東邦大学医療セ

ンター大森病院に勤務している小児科医は２３名、内女医の数は９名です。全国的に医師の

１／３は女医と言われているので、平均的な数字かと思います。	

	 開業をすると多くの先生は各地区の医師会に所属します。開業医の務めは、専門である医

療のみならず多岐にわたり地域に貢献することにあります。現在大森医師会の会員は２５２

名で、そのうち女医は４４名。先ほどの比率から比べるとずいぶんと少ない数になります。

家庭に入り出産・子育てを経験して医療の現場に復帰する際に、時間的融通がきかない開業

医は女医さんにとっては決して働きやすい環境とは言えないのでしょう。また小児科医は１

３名で、そのうち女医は７名です。こちらは、小児科医としての経験が現場復帰をする際の

モチベーションになっているのではないでしょうか。	

	 最後に今回私がお話させて頂く事が、若い世代の先生や医学生が、今後キャリアを積んで

ゆかれる中で適正な方向性を選ぶ上での一助になるような内容になれば幸いです。	
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