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様式 乙－１（資格確認用） 

履 歴 書 

ふりがな  おかだい たろう 

氏  名  岡大太郎 

生年月日 西暦    年   月   日 生 

学  歴 

西暦     年 ３月 ○○県立○○高等学校          卒業 

西暦     年 ４月 ○○大学医学部医学科          入学 

西暦     年 ３月    同 上                  卒業 

西暦     年  月 第△△回医師国家試験合格（医籍登録第○○○○○○号） 

研 究 歴 

西暦     年   月   日 

西暦     年   月   日 
研究生    岡山大学医学部 ○○○講座 

西暦     年   月   日 

西暦     年   月   日 
研究生    岡山大学医学部（○○○○○） 

西暦     年   月   日 

西暦     年   月   日 
医員   岡山大学病院 ○○○科 

職  歴 

西暦     年   月   日 

西暦     年   月   日 
医員（研修医）岡山大学病院 ○○○科 

西暦     年   月   日 

西暦     年   月   日 

医員   岡山大学病院 ○○○科 

（再掲） 

西暦     年   月   日 

西暦     年   月   日 

○○病院 ○○科に勤務 

現在に至る 

賞  罰（□有・□無） 

西暦     年   月   日 第○○回 ○○○○○ にて ○○賞を受賞 

  
上記のとおり相違ありません。 

西暦      年    月    日 

（氏 名）                      
大学院担当記入欄（以下の欄は未記入で提出してください） 

 必  要 実  績 

研究歴   年以上 年 

うち直接指導の期間（基礎系２年以上／臨床系３年以上） 有 無 

研究歴２年以上の中断 有 無 

□必要な研究歴を満たした後，５年以内の申請 
□必要な研究歴を満たした後，５年以上 10 年未満の申請（□指導教授による理由書添付有） 
□必要な研究歴を満たした後，10 年以上の申請（□事前に受理承認有 西暦    年  月  日） 

□共著者数が（申請者を除き）10 名以内（   名） 
□共著者数が（申請者を除き）11 名以上（□ 指導教授による理由書添付有） 

□共著者に岡大教員を含む 
□共著者に岡大教員を含まない（事前に留学の届出有） 

備 考： 

論文博士資格確認用 記入例 

学科まで記入してください 

研究生，医員の歴の証明書で日付，所属部署を確認して記入 

◎本申請月の最終日に亘る研究生又は医員，助

手等の歴や職歴がある場合は，最終行は申請月

の最終日を記入し，勤務先の下に「現在に至る」

と記入してください。 

資格確認月の最終日を記入してください。 

9 月 25 日付学位授与⇒2024 年  5 月 31 日 

3 月 25 日付学位授与⇒2024 年 11 月 30 日 

のいずれかになります。 
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◆学歴の記入方法 

  次の項目を記入してください。 

・高等学校 

・学部学科 

・医師国家試験 

  （医籍登録をされた年月を記入してください） 

・大学院 

    （休学） 

    （留学） 

 

◆研究歴の記入方法 

  論文博士の研究歴となるものをすべて記入して下さい。 

  主なものは次の通りです。 

岡山大学病院での医員・医員（研修医） 

岡山大学医学部での研究生 

 
◆職歴の記入方法 

  ○大学卒業以降～現在に至るまでの「主たる勤務」を全て記入してください。 

研究歴と重複している岡山大学病院での医員・医員（研修医）等の歴については， 

「(再掲）」と表示してください。 

   ※主たる勤務とは，社会保険に加入している勤務（アルバイトでないもの）を目安とする。 

 

○病院人事担当で発行する医員，医員(研修医），医員(レジデント)等の職歴証明書について 

    ・日給扱いの者（週 4 日，週 5 日勤務）：（社会保険に加入） 

証明書に，勤務期間，職名，所属部署名が記載されています。 

・時間給扱いの者（週 31 時間以下勤務）：（週 29 時間以上は社会保険に加入） 

上記の記載に加えて，週の勤務時間数が記入されます。 

 
○研修登録医，卒後臨床研修の記入方法 

    研修登録医，卒後臨床研修は，職歴に記入してください。 

◆岡山大学での医員（研修医）の期間がある場合  

岡大病院・人事担当（管理棟４Ｆ）で職歴の証明書を取ってください。 

   ＜病院名の変更について＞ 
H１５. ９.３０まで「岡山大学医学部附属病院」 

   H１５.１０. １から「岡山大学医学部・歯学部附属病院」に名称変更 

H２１. ４. １から「岡山大学病院」に名称変更 

 

◆岡山大学大学院医歯薬学総合研究科での職歴がある場合 

研究科・人事担当（管理棟２F）で職歴の証明書を取ってください 

 

◆岡山大学医学部で研究生の期間がある場合 

  大学院担当で研究期間の証明書を取ってください。   
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岡山大学病院の「医員」制度の変遷と研究歴の認定の関係 

14 年度以前 15 年度 16 年度 17 年度 18 年度以降 

医員 

診療科所属もしくは

診療科以外所属 

医員 

診療科所属もしくは

診療科以外所属 

医員 

診療科所属もしくは

診療科以外所属 

医員 

診療科所属もしくは

診療科以外所属 

医員 

診療科所属もしくは

診療科以外所属 

医員（研修医） 

診療科所属 

 － － － 

－ 医員（研修医） 

病院所属 

※1 

医員（研修医） 

病院所属 

※2 

医員（研修医） 

卒後臨床研修 

センター所属 

医員（研修医） 

卒後臨床研修 

センター所属 

－ － － － 医員（レジデント） 

※3 

※1：卒後臨床研修のプレ実施 

※2：卒後臨床研修の必修化（Ｈ16 年度） 

※3：後期研修（レジデント）の設置（卒後臨床研修の終了に合わせて設置） 
 
 
 
 

継続分のみ 

水色部分：研究歴に認定する 

オレンジ色部分：研究歴に認定しない 

医員（レジデント）を研究歴に含めるかどうかの審議および承認は， 

これまでされておりません。 また，今後の制度改正も鑑み，想定外の 

ものについては，その都度個別に審議することとなりました。（平成 22 年度） 
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