
令和５年プログラム責任者アンケート
調査結果

1



回収数

769

＜調査概要＞
対象者：プログラム責任者
調査方法：厚生労働省から自記式質問票を送付。

回答を地方厚生局へ提出
調査期間：令和５年３月１日～令和５年３月31日

＜回収状況＞

＜回答者の性別＞

令和５年プログラム責任者アンケート調査結果

病院種別 人数 割合

大学病院 108 14.0%

臨床研修病院 649 84.4%

無回答 12 1.6%

性別 人数 割合

男性 666 86.6%

女性 42 5.5%

無回答 61 7.9%

＜回答者が所属する病院の種別＞ 

＜回答者が所属する病院の許可病床数（総病床数）＞

2

※このアンケート結果において、「臨床研修病院」とは、「大学病院以外の臨床研修病院」をいう

＜回答者の年齢＞

年代 人数 割合

30代 7 0.9%

40代 120 15.6%

50代 381 49.5%

60代 239 31.1%

70代 9 1.2%

80代 0 0.0%

無回答 13 1.7%

※このアンケート結果において、端数処理の関係で合計が100％にならない場合がある

0.4%

3.0%
13.0% 44.1% 18.7% 6.4% 7.8% 6.6%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

全体

（n=769）

1～99床

 (n=3)

100～199床

 (n=23)

200～299床

 (n=100)

300～499床

 (n=339)

500～699床

 (n=144)

700～899床

 (n=49)

900床以上

 (n=60)

無回答

 (n=51)



「医師としての基本的価値観」は研修医の目標として適切か

「医師としての基本的価値観」の評価票は研修医評価に有用か

令和２年度からの臨床研修制度見直しが研修医に与える影響について
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0.3%

0.0%

0.3%

2.3%

2.8%

2.2%

25.5%

15.7%

26.5%

42.5%

42.6%

42.8%

28.5%

38.9%

27.1%

0.9%

0.0%

1.1%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

全体

(n=769)

大学病院

(n=108)

臨床研修病院

(n=649)

１（まったく適切でない) ２ ３ ４ ５（とても適切である） 回答無し

0.9%

0.9%

0.9%

7.4%

6.5%

7.4%

34.5%

28.7%

35.1%

40.7%

44.4%

40.2%

15.6%

19.4%

15.3%

0.9%

0.0%

1.1%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

全体

(n=769)

大学病院

(n=108)

臨床研修病院

(n=649)

１（まったく有用でない) ２ ３ ４ ５（とても有用である） 回答無し



「資質・能力」は研修医の目標として適切か

「資質・能力」の評価票は研修医評価の際に有用か

令和２年度からの臨床研修制度見直しが研修医に与える影響について
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0.1%

0.0%

0.2%

1.8%

0.9%

1.7%

26.8%

18.5%

27.7%

47.5%

50.9%

47.1%

22.8%

29.6%

22.0%

1.0%

0.0%

1.2%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

全体

(n=769)

大学病院

(n=108)

臨床研修病院

(n=649)

１（まったく適切でない) ２ ３ ４ ５（とても適切である） 回答無し

0.5%

0.9%

0.5%

6.1%

3.7%

6.5%

35.8%

35.2%

35.6%

43.7%

43.5%

43.8%

13.0%

16.7%

12.6%

0.9%

0.0%

1.1%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

全体

(n=769)

大学病院

(n=108)

臨床研修病院

(n=649)

１（まったく有用でない) ２ ３ ４ ５（とても有用である） 回答無し



「基本的診療業務」は研修医の目標として適切か

「基本的診療業務」の評価票は研修医評価の際に有用か

令和２年度からの臨床研修制度見直しが研修医に与える影響について
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0.1%

0.0%

0.2%

1.6%

3.7%

1.1%

25.6%

17.6%

26.5%

48.6%

46.3%

49.5%

23.0%

32.4%

21.6%

1.0%

0.0%

1.2%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

全体

(n=769)

大学病院

(n=108)

臨床研修病院

(n=649)

１（まったく適切でない) ２ ３ ４ ５（とても適切である） 回答無し

0.7%

1.9%

0.5%

5.3%

6.5%

5.1%

33.7%

31.5%

33.7%

45.9%

44.4%

46.2%

13.5%

15.7%

13.4%

0.9%

0.0%

1.1%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

全体

(n=769)

大学病院

(n=108)

臨床研修病院

(n=649)

１（まったく有用でない) ２ ３ ４ ５（とても有用である） 回答無し



「臨床研修の目標の達成度判定票」は修了判定の実施に有用か

方略として研修する診療科・分野を増やしたことは適切か

令和２年度からの臨床研修制度見直しが研修医に与える影響について
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1.3%

0.0%

1.5%

4.7%

4.6%

4.5%

37.5%

27.8%

39.0%

43.3%

53.7%

41.8%

12.2%

13.0%

12.2%

1.0%

0.9%

1.1%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

全体

(n=769)

大学病院

(n=108)

臨床研修病院

(n=649)

１（まったく有用でない) ２ ３ ４ ５（とても有用である） 回答無し

2.2%

2.8%

2.2%

8.3%

5.6%

8.6%

34.5%

38.0%

33.4%

40.1%

40.7%

40.2%

14.0%

13.0%

14.5%

0.9%

0.0%

1.1%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

全体

(n=769)

大学病院

(n=108)

臨床研修病院

(n=649)

１（まったく適切でない) ２ ３ ４ ５（とても適切である） 回答無し



今回の見直しは、総体として、研修医の総合的な診療能力を向上させるために適切か

令和２年度からの臨床研修制度見直しが研修医に与える影響について
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1.2%

1.9%

1.1%

6.2%

3.7%

6.3%

34.7%

35.2%

34.5%

45.8%

44.4%

46.2%

11.1%

14.8%

10.6%

1.0%

0.0%

1.2%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

全体

(n=769)

大学病院

(n=108)

臨床研修病院

(n=649)

１（まったく適切でない) ２ ３ ４ ５（とても適切である） 回答無し



一般外来研修を実施した診療科等について（複数回答可）

一般外来研修について
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32.5%

64.5%

25.1%

38.5%

59.7%

4.2%

1.8%

50.0%

38.0%

11.1%

20.4%

71.3%

6.5%

2.8%

29.9%

68.6%

27.1%

41.4%

58.2%

3.7%

1.7%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

総合診療

一般内科

一般外科

小児科

地域医療

その他

無回答

全体 (n=769) 大学病院 (n=108) 臨床研修病院 (n=649)



一般外来研修の実施方法

一般外来研修について
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16.3%

28.7%

14.3%

13.4%

22.2%

12.2%

40.8%

25.9%

43.3%

22.9%

15.7%

23.9%

2.1%

2.8%

1.8%

4.6%

4.6%

4.5%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

全体

(n=769)

大学病院

(n=108)

臨床研修病院

(n=649)

地域医療研修の中でブロック研修として実施 地域医療研修以外でブロック研修として実施 並行研修で実施

ブロック研修と並行研修を組み合わせて実施 その他 回答無し



研修医に対する形成的評価（フィードバック）を行った頻度
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13.1%

9.3%

13.7%

64.1%

77.8%

61.8%

9.1%

7.4%

9.6%

3.6%

0.9%

4.0%

3.3%

0.9%

3.7%

2.9%

0.0%

3.4%

1.6%

0.9%

1.7%

2.3%

2.8%

2.2%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

全体

(n=769)

大学病院

(n=108)

臨床研修病院

(n=649)

年に1回 年に2回（約半年ごと） 年に3回（約4ヶ月ごと） 年に4回（約3ヶ月ごと）

年に5回以上 形成的評価を実施していない その他 回答なし



基本的な診療能力を修得するために重要だと思うこと（複数回答可）
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30.6%

27.3%

9.4%

28.3%

19.0%

15.9%

11.8%

33.3%

23.7%

6.2%

3.3%

35.2%

37.0%

19.4%

33.3%

26.9%

9.3%

12.0%

31.5%

25.0%

6.5%

0.9%

29.4%

25.7%

7.7%

27.7%

17.6%

17.1%

11.9%

33.7%

23.7%

6.3%

3.5%

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35% 40%

内科研修の期間の延長

救急科研修の期間の延長

地域医療研修の期間の延長

総合診療研修の導入

日直・当直業務の回数の増加

多数の診療科のローテート

選択研修の期間の延長

健康確保措置等を講じた適切な範囲での

時間外労働

自己研鑽時間の確保

その他

無回答

全体

(n=769)

大学病院

(n=108)

臨床研修病院

(n=649)



日本医療教育プログラム推進機構（ＪＡＭＥＰ）が実施する
「基本的臨床能力評価試験」導入状況
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62.5%

50.0%

64.7%

34.9%

45.4%

33.3%

2.6%

4.6%

2.0%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

全体

(n=769)

大学病院

(n=108)

臨床研修病院

(n=649)

導入している 導入していない 無回答
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