
南信病院精神科プログラム  
 

精神科カリキュラム 

 

 南信病院は、伊那中央病院と連携して精神科の研修を行う。 
基本は一ヶ月（４週間）の精神科研修である。研修期間の延長を希望する場合には、伊那中央病

院の研修責任者と相談の上、更に研修期間延長が可能である。 
  

Ⅰ. 研修の目標 
 １. 一般目標 

 全ての研修医が、精神科の研修終了後も各診療科での日常診療において、精神症状を

正しく診断し、適切な治療を行い、必要に応じて適時精神科に診療依頼を行うことがで

きるように、主な精神科疾患について指導医と共に患者を担当して診療の経験を深める。 
  
 具体的項目 
① プライマリケアに求められる、精神症状の診断と治療技術を身につける。 
 １） 精神症状の評価と記載ができる 
 ２） 診断や状態像の把握、重症度の客観的評価法を習得する 
 ３） 精神症状に対する基本的な治療技術を身につける 
  
② 医療コミュニケーション技術を身につける。 
 １） 初回面接のための技術を身につける 
 
 ２） 患者や家族の心理的理解のための面接技術を身につける 
 ３） インフォームド・コンセントに必要な技術を身につける 
  
③ 身体疾患を有する患者の精神症状の評価と治療技術を身につける。 
 １） 対応困難患者の心理・行動を理解するための知識と技術を身につける 
 ２） 精神症状の評価と治療技術について基本を身につける 
 ３） コンサルテーション・リエゾン精神医学の技術を身につける 
  
④ チーム医療に必要な技術を身につける 
 １） チーム医療のモデルを理解する 
 ２） 他の職種との連携のための技術を身につける 
 ３） 他の医療機関との連携のための技術を身につける 
  
⑤ 精神科リハビリテーションや地域支援体制を経験する 
 １） 精神科デイケアを経験する 
 ２） 地域リハビリテーション（共同作業所など）を経験する。 
 ３） 社会復帰施設を経験する。 
 ４） 保健所の精神保健活動を経験する 
  



２. 週間スケジュール  木曜日：休診 
１週目スケジュール 

 月曜日 火曜日 水曜日 金曜日 土曜日 
8:30～9:00 病棟ｶﾝﾌｧﾚﾝｽ 病棟ｶﾝﾌｧﾚﾝｽ 病棟ｶﾝﾌｧﾚﾝｽ 病棟ｶﾝﾌｧﾚﾝｽ 病棟ｶﾝﾌｧﾚﾝｽ 
9:00～12:30 外来 外来 ﾃﾞｲｹｱ 外来 外来 
        

 
13:30～17:30 
  

  

病棟 
  

ｻﾝﾊｰﾄ 
  
  

ﾃﾞｲｹｱ 
  
  

病棟 病棟 
 
    

 
２週目スケジュール 

 月曜日 火曜日 水曜日 金曜日 土曜日 
8:30～9:00 病棟ｶﾝﾌｧﾚﾝｽ 病棟ｶﾝﾌｧﾚﾝｽ 病棟ｶﾝﾌｧﾚﾝｽ 病棟ｶﾝﾌｧﾚﾝｽ 病棟ｶﾝﾌｧﾚﾝｽ 
9:00～12:30 外来 外来 ﾃﾞｲｹｱ 外来 外来 
        

 
13:30～17:30 
  

  

病棟 
  

中央病院 
  
  

ﾃﾞｲｹｱ 
  
  

病棟 病棟 

 
３週目スケジュール 

 月曜日 火曜日 水曜日 金曜日 土曜日 
8:30～9:00 病棟ｶﾝﾌｧﾚﾝｽ 病棟ｶﾝﾌｧﾚﾝｽ 病棟ｶﾝﾌｧﾚﾝｽ 病棟ｶﾝﾌｧﾚﾝｽ 病棟ｶﾝﾌｧﾚﾝｽ 
9:00～12:30 外来 外来 ﾃﾞｲｹｱ 外来 外来 
        

 
13:30～17:30 
  

  

病棟 
  

病棟  
  

ﾃﾞｲｹｱ 
  
  

病棟 病棟 

 
４週目スケジュール 

 月曜日 火曜日 水曜日 金曜日 土曜日 
8:30～9:00 病棟ｶﾝﾌｧﾚﾝｽ 病棟ｶﾝﾌｧﾚﾝｽ 病棟ｶﾝﾌｧﾚﾝｽ 病棟ｶﾝﾌｧﾚﾝｽ  

9:00～12:30 外来 外来 ﾃﾞｲｹｱ 外来  
        

 
13:30～17:30 
  

  

病棟 
  

ｻﾝﾊｰﾄ or 
 中央病院 
  

まとめ 
  

まとめ  

 
 
３. 行動目標 

① 指導医のもとで主治医として症例を担当し、状態像の把握、診断、重症度の客

観的判定法を習得する。 
② 臨床精神薬理学的な基礎的知識を学び、向精神薬を適切に選択して、臨床場面

で自ら実施できるようになる。また、適切な精神療法や心理社会的治療の技法を

身につける。 
③ 家族からの病歴聴取、病名の告知、病気や治療法について家族に説明する技術

を身につける。 
④ 病状の経過に即して、薬物療法や精神療法、心理社会療法を適切に組み合わせ



るよう包括的な治療計画を立案する。 
⑤ 精神科地域医療体制を経験する。また授産施設や社会復帰施設など福祉との連

携を理解する。 
⑥ 精神症状を呈する身体疾患症例、あるいは身体疾患を合併する精神疾患症例の

診療を通じて、基本的なコンサルテーション・リエゾン精神医学を修得する。 
⑦ 特別養護老人ホームでの診療を通じて、医療と福祉の連携について経験する。 

Ⅱ. 研修の内容 
 精神科の研修を南信病院において行う。 

１. 経験する疾患・病態 
 「A 疾患」：自ら主治医として担当し、レポートを作成する。 
統合失調症 
気分障害 
痴呆性疾患 
 「B 疾患」：入院あるいは外来診療において経験する 
身体表現性障害、ストレス関連障害 
  

２. 経験する検査 
 心理検査、脳波検査、頭部画像検査を必要に応じて計画し、実施して判読する。 
  

３. 経験する診察法 
 初回面接技法、病歴聴取の仕方、家族との面接など、初回面接のコツ 
 精神症状の把握と記載 
 インフォームド・コンセントに留意しつつ病名の告知と治療への導入 
  

４. 経験する治療法 
 精神科薬物療法：薬物の選択、一般的な副作用への配慮、重大な副作用の理解 
 精神療法：支持的精神療法を中心に、心理社会的療法、集団精神療法等 
 精神科リハビリテーション：精神科作業療法、ＳＳＴ、等 
 電気けいれん療法 

 
５. クルズス 

 週に１～２回、午後にクルズスを行う。 
① 精神医療の概括 
② 精神医学的面接法 
③ 臨床精神薬理、精神科薬物療法の実際 
④ 心理検査や脳波検査の適応、実施上の注意、判読 
⑤ 精神保健福祉法を中心に精神医療の法的側面について 
⑥ 精神障害者の福祉と社会復帰活動について 

  
 週に１回、あらかじめ用意したテキストを学習したうえで指導医と討論することに

より、以下の疾患や病態の理解や治療法の概要を習得する 
① 統合失調症 
② 気分障害（うつ病、躁うつ病） 
③ 痴呆、器質性精神障害 
④ ストレス関連障害、身体表現性障害 

  
６. 研修スケジュール 

 午前 
① オリエンテーション（初日のみ） 
② 外来診療（再来診察の陪席、初診患者の予診と検討） 
  



 午後 
① 入院患者の診療 
② チーム医療への参加 
③ 社会復帰活動への参加 
④ 伊那中央病院におけるコンサルテーション・リエゾン診療への参加  
⑤ 特別養護老人ホームなどにおける施設診療への参加 
⑥ 講義（講義の詳細はクルズスの項） 
⑦ 研修レポートのまとめ 
  
  
  
  
  

Ⅲ. 指導体制 
  

指導医氏名 専門領域 卒業年度 
理事長 近藤 廉治  

 
昭和２６年 

院 長 武藤  隆 精神保健指定医、産業精神保健専門職 
グループサイコセラピスト 
 

昭和４９年 

医 師 城甲 泰亮  平成１１年 

 


