
マッチング説明会



-2021年 福島医大卒 野球部
-大学4年の頃から心臓外科手術を見学
-FACEに複数回参加
-大学6年でUSMLE step1, step2 CK
-沖縄県立中部病院(OCH)にて初期研修
-福島医大外科専攻医（卒後3年目）

経歴



OCHとは

全国から集まる
研修医１学年26人

沖縄県立中部病院

1960年代から米
国式の研修制度を
取り入れ伝統的に
研修医を育成して
いる



OCH：感染症? 総合診療?だけではない

-研修医が主役・最前線に出る（常に現場へ）
-豊富な症例と機会で対応力を身につける
-General mind

↓
濃密な研修で早く基本を身につけ
憂いなく専門研修へ進む！！

なぜOCHか？



- 1年目研修医はインターンと呼ばれる →兵士（身体、とにかく動く）
- 2年目になってようやくレジデントとなる →Commander（頭脳、指導役）

屋根瓦方式

教えることが最大の学びになる

problem

problem

problem

problem

レジデントインターン

1年目研修医 ２年目研修医



研修医が主体

なにで忙しくなっているか？

-救急受診患者・入院症例が多い
-徹底的なワークアップ
-研修医のトレーニング
-教育回診
-ハードな当直業務

いわゆる忙しい病院



とにかく実戦の中で経験を積む

-研修医は最前線に投入される

-ハードな救急・当直を通じた経験

-上級医から熱血feedback

荒波に揉まれる

ブラックジャックより



- 1年目はひたすら初期対応を学ぶ

独特なER業務

Walk in＆救急車のfirst touch

老若男女、重症患者、軽症患者、かかりつけ患者、他院を断
られた患者、コンビニ受診、精神疾患、コロナ患者 etc

基本的検査で方針決定

2年目研修医にコンサルト

問診、身体診察、基本的検査で帰宅判断 or 追加精査の検討

現在は1年目で500〜800例、昔は1000例以上だった（らしい）

帰宅



- 病棟当直での最前線

病棟対応

病棟の看護師さんからコール

発熱しました、吐きました、下血しました
血圧が低いです、意識が悪いです、尿量が少ないです
PVC連発でました、不穏で暴れています etc

一番に患者のもとに行く

2年目に相談

問診、身体診察、必要なら検査をしてproblemを抽出

これらがすべての基本、ひたすら基本の繰り返し
肉体的疲労・精神的疲労が蓄積された中で冷静な判断が求められる

問題解決



- 上級医から熱血feedback

濃密な回診が行われる
鑑別は？
これ聴いた？（問診）
この身体所見とった？
なんでその検査したの？
なんでこの検査してないの？
アセスメントは何？

忙しいときは正直キツイときもある（汗）

熱血指導



- 研修医が最前線で重要な役割を担う

- 当直/救急での濃密な経験

- feedback体制が確立している

OCHまとめると

豊富な実戦経験を積むことができる
必要なのは困難な状況に立ち向かう、粘り強い気持ち



困難に立ち向かう
〜ピンチのときこそ成長のチャンス〜

ワンピース アラバスタ編より



-とにかく身体を動かして経験する
→実際にやらないとわからない

-働き方改革で勤務時間は減少
→自己研鑽が差を生みやすい

-聞くは一瞬の恥、知らぬは一生の恥
→たとえ怒られてもわからないことは聞く

自分の経験から



病院選びにあたって
-どこの病院でも身体を動かして経験値をあげる
-とにかく２年間生き残る
-自分が思う絶対条件は希望診療科がある病院

-どこの病院でもキツイときはある
（最初は何がわからないかがわからない）

★キツイときは同期の頑張りを励みに
★初期研修の先に目標を持つ
★心が完全にへし折れる前に対処を



大学6年生から新人研修医へ

学生からジャンプ

-最上級生の余裕
-慣れた環境
-知識の補完

-いきなり新入生
-新しい環境
-何もわからない



Take home message

-常に最前線に出る気持ちで望む

-困難に立ち向かい成長の機会を掴む

-とにかく生き残る
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