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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
This slide shows a result of another question;

They are asked whether they are working a facility with delivery unit or not.

In male doctors, although there was a significant difference, more than 80% of them stay with delivery care.  However, female doctors tend to move to a position without delivery duties after five years’ experience, which corresponds to board certification.


S DERRIR S

18 & 5718 OD ] =B

- T ERORRER — #Exp5E N DR
NELR DR

- NERFRERE DD

D ESADRE 3

754 ) 7 7ER
—ISATYF T TELET BEE

- EHMOBEALELSEABOFRERE
b




HARERImARFZDEYLH

« HREFH:

Ll

- ERICHET DURV EEREESENIE~NDERE

- ERDOFEL ZEAANTAODER

* %::'E)Hl%

EANDEIEHIT

— HT—XH—)L 2007 864 2008 1744

e 1;H2H

EINESRIER

— —a—XLA— Reason for Tomorrow

— IR—LR—D

_JY—~
— Ewm AT

A FT»‘M‘-»(ZJO)%E%

HED 1= DEFEHIE

=

« EFEXR
- RBPMMEERNR FRAFEFH



§%$& S DA R

%ZT‘J7 IZBFAN—FILDI/INS R
Z2ERABREDREREEGDTLNGELNN?

ERAE ERREE P EARR IR BHE
ERPRES TS54)TTER
Clinical
Clerkship




SNDEZFR(ZH]"

= REHIBBEREHT P EAFIBERN
RENREATHS

° %0)

°® /~/\ H”

AYS

ZR)AEORHER

EEHBONEBIZBEIZERMNTALT

s ZREIHNERELZZRAETNEICT—EELRI
LTL\3
— XEEIRHEELE jaﬁ)]é?b\HLFnEJ B[ZDULVTHIA

|22

chEZ AR 2

ZEHIEZE

HZEIZEH>TLE-LTLYS

£ TRILCEZ2EA




o FhIL
- MIAEFXKRF(BA
HDFEHRE L TE34208
350 A HEE)

EZ2HEDINIEENSHB
EFHBFRERLUV

SDHEFZE

NELTLNS

ERIEE DRE R

ERKRFOEEFHNEDMEER
EXR-EEEKRZIRQIKRE) D64F

x

0 (&x=4900Hh ) (EiLl&

BOFHBIRESNTNS
RAR CRAZHELETBHE

EZERAG AN E IE A selectionDE S LA LE R

SETA=-0Z. FAILKEF

EER - FAIL

=R RFD

FEDSISTITORODBREKHIFTENDLE
— MBI RE DIEER

— RZFEHEDKIEHEK




SHOEFZAHBEDERER
o gﬁfﬁfﬁﬁiﬁ%ﬁd)ﬁaﬁ}%
— HARSAVDREIRE : BEEENLT 5 ERRKRAMIREIE

% <a$1’L’CL\%>—>H P NAYE: n't*Ta\O)t&)O)ﬁjﬁﬂ%
RMNBEIZIE>TNS

—-EFE[TEOTORAKDREETHY . TOEERIXIEL
&73%)

- TOERIDERKRES DRE (ERRE) (X, B F"Eﬁ1l5<r&ﬁll
EDEATEREFNHLET HIENTE 17307”:0 EN
ER X SRAOVMB ST

— EEEZ nt%ﬁlﬁ BDEBER N HERRIZEIL TULVELE
@féo)f ﬁ']ﬁum Et’)f&f)\bf&b\

— - ZZRERREE D821k

o ERMEZRIAERITIIT NTEHIBIEEL . ZRHTERKRE
BEDEFGEZEOHIVENH DS




 SOEFE

FERER R R B D [ERE
— nnr_ %&ﬁ Eﬁn’é?ﬂ%?’éltliﬁofb\é

KBS é ’}‘%7&%
¢ REICKOTHERBEISZAIDEALL

28 DfElrE =

REELEELTD . ERDALRE
FIRLE

[ =

géﬁls

-EEOSEL-§JRAVE. ZE2EEXMRDIAL,

AR EREOEILLZEIZTEKY,
SNTSTLS

— HEdutyh &L=

o BEERIEO D

—L7=

i

25| = (XA Thhis

- MRFENIERBIRREICH D

R

f& R D dutyHVER1E

ERAIRESIEE

[



fthad 57"

EimANEIFEDZE

EIm AR XEREAD6-8%FE

T EFEDEE DD

ERIZNE

Ex O HH8

g

ERzaUCHBERELTO. AAMEIEDZ G
R EBFT

% M Sexualityl Z

=
A JE -

EREAHDLILITH T HIEIRE

T 57 FI G2 R

IR - 53 BRIR R <

Y O f

- A= RENE R

HAJE

DJb'%ﬁf—EE

A

- NERRIR B

[C&BHE

EX
1% Cdexposure

FLL

EEMBEDRE

AHE



ErAEFEDZRHEDMER

% I A FHEE D i ot B Rk D> D ] 8

EREDBLRLEOEL

— BEWEICH=->T. ERARTIRFEIR
DEEMNEMLEEITTLNS

BFFEOEEMNFEREITELL

41\

A )

ZIZCLHALE

- BASAD, BFFEDH IR, SEDRFZHEEIT H

EMNIEFEIZZE LN

- TOHRR. TERmAMEIREEMNZDIEDIEND
BENEFEDPRTEELTLS

HEZADAMERL

FEIF AT ELNDEZEE]

MTETLVELY

=]

TE



HRITBHRIGTZIT
EImAMBEZHERT H1=HIC

o RFRBEICHITHN T RZEREBFADENTFE
&I S
« EEZEPL.BRRLVEDJdutyZziEz I 5

o« N -REMUEDEHGICFEENSNDS
ek

c ABRRICHITAFEEEDBEHRHEZER
95




HARERBARES
EEFERN FIAERARELR 200851283108 1%

m s
mEE

2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008




= R HEFZ

AXERRARESE MELSBERO

RRE

#H
K B
o o
4 4
< =
7 N

£00¢
900¢
S00¢
¥00¢
€00¢
¢00¢
100¢
000¢
6661
8661
L661
9661
5661
66l
€661
661
1661




	資料３　意見陳述　－厚生労働省「安心と希望の医療確保ビジョン」具体化に関する検討会における論点を前提として－ 
	施設別　産婦人科＋産科　医師数の変化 （60歳未満）

	一般病院と大学病院勤務産婦人科医の�月間在院時間
	日本人産婦人科医の発表論文�（産婦人科臨床2大英文誌）
	外科系学会新入会員の推移

	日本産科婦人科学会　会員数2008年
	日本産科婦人科学会 入会年度別　新入産婦人科医数

	分娩取扱施設に勤務している割合
	今の臨床現場
	日本産科婦人科学会のとりくみ
	医学教育の問題点

	今の医学（卒前・卒後）教育の問題点
	産婦人科学の卒前教育
	産婦人科学の卒前教育の問題点
	社会に必要なだけ�産婦人科医を確保するために
	日本産科婦人科学会�卒業年度別　新入産婦人科医数　2008年12月31日現在　
	日本産科婦人科学会　入退会者数の年次推移

	今の臨床現場
	今の医学（卒前・卒後）教育の問題点

