後期研修医プログラム　小児科コース

１．コースの概要
2年間の新臨床研修プログラム終了者で、小児科医を目指す後期研修を行う。3年間で小児科医としての基本的知識・技術・態度を身につけ、小児科専門医としての臨床経験を積み、小児医療の水準向上・進歩発展、小児の健康の増進を図ることを目的とします。

２．卒後受験可能資格
　　小児科学会専門医

３．研修期間
　　3年間

４．カリキュラム
　　日本小児科学会および厚生労働省の研修要綱に準じて行います。 

１年目： 
入院患者をできるだけ多く受け持ち、病棟診療中心の研修を行います。小児科医としての基本的手技、診察方法、家族との関わり方を身につけます。始めは指導医とともに治療計画の立案と実施、家族および本人への病状説明を行いますが、次第に他の医師と相談しながら独立して診療にあたります。１年終了時までには、一般的な小児疾患（肺炎・喘息・急性胃腸炎・川崎病・けいれんなど）の診療、および正常新生児・病児の診療が単独で行えるようにします。到達度に応じて、指導医の許可があれば、当直業務も開始します。 

２年目： 
千葉大学及びその関連病院で当院では経験できない小児科専門疾患（膠原病・血液・悪性腫瘍・代謝疾患など）または、新生児疾患について研修を行う予定です。この間に、専門性を要求される疾患について経験を積み、subspecialtyを視野に入れ研修終了後の方向性を考える機会にしてもらいます。（千葉大学小児科への入局は必須ではありません） 

３年目： 
ひとりの独立した臨床医として診療活動を実行できるようにします。一般外来診療も経験します。当直を行いながら救急時の対応、救急蘇生についても研鑽を積んでいきます。 

１年目の後期研修医の指導にも参加してもらい、自ら探求・勉強し続ける力を養います。3年終了時には、小児科専門医の受験資格が得られ、受験に必須の疾患はほぼ経験することができます。

５．診療科の指導体制
　　診療科医師数　常勤6名（小児科専門医６名）　後期研修医４名

６．診療科の昨年度実績
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７．関連領域の研修に関して
　　施設内での研修　不可
　　施設外との交流研修　2年目に千葉大または関連病院にて行う

８．その他
　　３年終了後の進路 

専門医取得後、本人の適性・能力・熱意を指導医が評価した上で、当センターでスタッフとして勤務することも可能です。subspecialtyについての研修、大学院への進学を希望する場合には千葉大学小児科などを紹介し、大学院へ受験・進学できるよう便宜をはかります。また、他の病院への就職・研修も出来る限り対応いたします。
