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令和３年度 医学・歯学教育指導者のためのワークショップ実施要綱 

 

１ 趣 旨： 

平成１３年３月に医学・歯学教育モデル・コア・カリキュラムを含む「２１世紀における医

学・歯学教育の改善方策について」が報告された。これを受け、医学・歯学教育改革の確実な

定着を図るため、平成１７年から毎年ワークショップを開催し、各医科大学（医学部）及び歯

科大学（歯学部）の教育指導者が直面する具体的な課題について議論してきた。今年度は、別

紙のとおり医学は４つ、歯学は３つのテーマについて、オンラインでの議論を行う。 

 

２ 主 催：文部科学省 

 

３ 協 力：公益財団法人医学教育振興財団、一般社団法人全国医学部長病院長会議、 

国公立大学歯学部長会議、一般社団法人日本私立歯科大学協会、 

公益社団法人医療系大学間共用試験実施評価機構、一般社団法人日本医学教育評価機構 

一般社団法人日本医学教育学会、一般社団法人日本歯科医学教育学会 

 

４ 日 時：令和３年７月１５日（木）（オンライン形式） 

（医学）１０：００～１３：００ （歯学）１４：００～１７：００ 

 

５ 対象者：医科・歯科大学の学長、医学部長、歯学部長、教務責任者 

（※各大学原則１名。ただし、同一 PCより複数名傍聴することも可） 

 

６ プログラム 

【医学】 

（１）開  会（10:00～10:10） 

［開会挨拶］文部科学省高等教育局医学教育課長               伊藤 史恵 

［来賓挨拶］厚生労働省医政局医事課医師臨床研修推進室長        錦  泰司 

 

（２）文部科学省説明（10:10～10:20） 

   「医学・歯学教育等の動向について」  

文部科学省高等教育局医学教育課企画官           島田 志帆 

 

（３）厚生労働省説明（10:20～10:30） 

   「今回の医師法改正の狙いについて」 

厚生労働省医政局医事課医師臨床研修推進室企画専門官  小林 綾子 

 

（４）医学教育モデル・コア・カリキュラム改訂等に関する調査研究チーム令和２年度報告（10:30～10:40） 

医学教育モデル・コア・カリキュラム改訂等に関する調査研究チーム座長     小西 靖彦  

 

（５）イントロダクション（10:40～10:55） 

名古屋大学総合医学教育センター教授           錦織 宏 

―――休憩（10:55～11:05）――― 

（６）グループ別セッション（11:05～12:55） 

   ■グループ討議（11:05～11:55） 

   ■全体報告会 （11:55～12:55） 

     コーディネーター  日本医学教育評価機構常勤理事       奈良 信雄 

 

（７）閉 会（12:55～13:00） 

［閉会挨拶］公益財団法人医学教育振興財団理事長          小川 秀興 
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【歯学】 

（１）開  会（14:00～14:10） 

［開会挨拶］文部科学省高等教育局医学教育課長              伊藤 史恵 

［来賓挨拶］厚生労働省医政局歯科保健課課長             小椋 正之 

 

（２）文部科学省説明（14:10～14:20） 

   「医学・歯学教育等の動向について」 

文部科学省高等教育局医学教育課企画官         島田 志帆 

 

（３）厚生労働省説明（14:20～14:30） 

   「歯科医師法の改正（歯科医師養成課程の見直し）について」 

厚生労働省医政局歯科保健課課長補佐          奥田 章子 

 

（４）歯学教育モデル・コア・カリキュラム改訂等に関する調査研究チーム令和２年度報告（14:30～14:40） 

歯学教育モデル・コア・カリキュラム改訂等に関する調査研究チーム座長   河野 文昭  

  

（５）イントロダクション（14:40～14:55） 

鹿児島大学大学院医歯学総合研究科教授          田口 則宏 

―――休憩（14:55～15:05）――― 

（６）グループ別セッション（15:05～16:55） 

   ■グループ討議（15:05～16:05） 

   ■全体報告会 （16:05～16:55） 

     コーディネーター  新潟大学歯学部長              前田 健康 

       

（７）閉 会（16:55～17:00） 

［閉会挨拶］公益財団法人医学教育振興財団理事長           小川 秀興 

 

７ 参加者登録 

 ・参加者については、各大学原則登録は１アカウントとします（ただし、同一 PC より複数名傍

聴参加も可）。グループ別セッションにおいて自大学の取組を十分に御説明できる方を令和３

年５月２８日（金）までに以下 URL から御登録ください。 

医学：https://pf.mext.go.jp/admission/page-22151.html 

歯学：https://pf.mext.go.jp/admission/page-22151-2.html 

・なお、前日に開催される医学教育振興財団主催「医学教育指導者フォーラム」の参加者登録

とは異なりますので、御注意願います。 

・グループ別セッションにおけるグループ分けの参考としますので、希望するテーマを別添出

席登録票にてお知らせください。 

・グループ別セッション以外のプログラムは、医（歯）学部で登録した場合も歯（医）学部のプ

ログラムを傍聴出来ますので、出席登録票の該当欄を選択してください。 

 

８ 御参加される方へのお願い 

 ・御参加される方は、グループ別セッションにおける議論が充実するよう、予め以下の資料を

お読みいただきますようお願いします。（冊子は各大学に配布しており、文部科学省ホームペ

ージに今後掲載する予定です。） 

 

 【医学】 

   ○令和２年度 大学における医療人養成の在り方に関する調査研究委託事業 

医学教育モデル・コア・カリキュラム改訂に関する調査研究 令和２年度成果報告書 

 



  

3 

 【歯学】 

   ○令和２年度 大学における医療人養成の在り方に関する調査研究委託事業 

歯学教育モデル・コア・カリキュラム改訂に関する調査研究 令和２年度成果報告書 

 

９ その他 

・後日、全大学及び御参加される方へ事前アンケートを送付いたしますので、御協力をお願い

いたします。 

 ・発表や質疑応答の発言内容、グループ別セッションの成果物及び事前アンケートの結果につ

いては、出席者等に事前確認の上、後日文部科学省ホームページに掲載する予定ですので、

あらかじめ御了承ください。 

・クールビズ期間中となりますので、上着、ネクタイの着用は不要です。 
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セッションの進め方（医学・歯学） 

 

 （１）グループ討議 

・３～５名を１グループとし、割り当てられたテーマについてグループ討議

を行う。 

・各グループにそれぞれ１名モデレーターが参加する。 

・各グループは担当テーマについて、【議論して欲しいこと（例）】ごとにそ

れぞれスライド１～４枚程度にまとめる。 

・各テーマの課題には、他のテーマの課題と重なる部分もあり得る。 

 

 （２）全体報告会 

    ・各グループから、作成したスライドに基づき、グループ討議の成果を発表 

する（医学：１グループ２分 歯学：１グループ６分）。
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 別紙  

グループ別セッションテーマ（医学） 

 

テーマ１：地域枠学生のキャリア支援と都道府県との連携について 

令和５年度以降の地域枠／臨時定員の在り方については、医師需給分科会において

議論がなされているが、医師の地域および診療科偏在が解消されていないことから、

「地域枠」の枠組み自体は、令和５年度以降も引き続き維持される見込みである。一

方で、地域枠の学生や医師が地域枠を離脱しないよう、地域医療への意欲・関心の喚

起やキャリア支援の充実や多様性の確保は、今後も各大学にとって課題となる。この

点に関する取組が充実している大学と、これから取組みを強化する大学などでグルー

プ討議を行うことで、グッドプラクティスの共有や横展開を狙う。 

 

テーマ２：総合診療科（総合診療的資質についても話し合うこと）の実習について 

高齢者の増加による合併症患者の増加、医療の担い手不足等の社会構造の変化や、

医師偏在への対応等社会からの要請を踏まえると、ひとりひとりの医師の基本的診療

の力の向上が重要であり、そのための教育の強化が課題である。この点に関する取組

が充実している大学と、これから取組みを強化する大学などでグループ討議を行うこ

とで、グッドプラクティスの共有や横展開を狙う。 

 

テーマ３：臨床実習を実践的・積極的な学びの機会とし、臨床研修レベルへとつなげ

ていくための方略（臨床実習における医業の法的位置付け）について 

 令和３年５月 28 日に可決された医療法等の一部改正では、令和５年に共用試験を公

的化するとともに、合格した学生は一定の水準が公的に担保されることから、臨床実

習において医行為を行う、いわゆる Student Doctor を法的に位置付けることとしてい

る。また、令和７年から、共用試験の合格を国家試験の受験要件とすることを目指し

ている。今般の法改正の概要を厚生労働省から各大学へ説明するとともに、本件を踏

まえて医学生の診療参加型臨床実習をどのように実質化するかについて、具体的に検

討する機会とする。 

 

テーマ４：感染症教育について 

令和４年度のモデル・コア・カリキュラムの改訂において、どのような教育を追加

すべきか今後検討を行っていく予定であるが、実際に COVID-19 への対応を行った各大

学など、現場のニーズも踏まえた議論を行う。COVID-19 の流行もさることながら、今

後起こりうる新興・再興感染症に備え、学際的・国際的な連携が必要となるであろう

感染症教育に、今後どのように対応していくべきかについて議論を行う。 



  

6 

グループ別セッションテーマ（歯学） 

 

テーマ１：コロナ禍における歯学教育の質的担保について 

今年度の委託調査研究で実施した各大学のカリキュラムに関するアンケート調査に

おいて、コロナ禍での教育の実施状況や課題の聴取を実施したところ。この調査結果

の共有と各大学での取組について、情報共有を行う。当該アンケート調査ではコロナ

禍における歯学教育の質的担保に関する事項は明らかになっていないため、特に、質

的担保に焦点を絞ったグループ討議を行い、グッドプラクティスの共有や横展開を狙

う。 

 

テーマ２：Student Dentist 公的化を踏まえた臨床実習の内容と分類（コアカリ p54-

55）の検討について 

令和３年５月 28 日に可決された医療法等の一部改正では、令和６年に共用試験を公

的化するとともに、合格した学生は一定の水準が公的に担保されることから、臨床実

習において歯科医行為を行う、いわゆる student dentist を法的に位置付けることと

している。また、令和８年からは共用試験の合格を国家試験の受験要件とすることを

目指している。今般の法改正の概要を厚生労働省から各大学へ説明するとともに、本

件を踏まえて歯学生の診療参加型臨床実習をどのように実質化するかについて、具体

的に検討する機会とする。 

 

テーマ３：歯学教育における地域包括ケアシステムの理解に有効な学修法について 

近年の少子高齢化の進展に伴い、医療体制の変革は社会情勢に合わせて行っていく

必要がある。とくに高齢者の増加に伴って医療や介護のニーズは増大しており、対応

策の一つとして地域包括ケアシステムがあげられる。さらに本システムに関連して、

在宅医療、摂食機能療法、高齢者施設と様々な超高齢社会に必要な事項が挙げられる

が、これらに有効な学修法（とくに臨床実習）については十分に知られていないため、

学修法に焦点を絞り、各大学の事例を含めながら有効な教育方法について検討を行う。 



 

 

 

 

 

 

本日は大変お忙しい中、令和 3年度医学・歯学教育指導者のためのワークショップに御

参加いただきまして、誠にありがとうございます。 

 本ワークショップは平成 17年度から毎年開催いたしまして、医学、歯学の教育指導者が

直面する具体的課題について議論していただいてまいりました。 

 令和 2 年度につきましては、新型コロナウイルスの影響により残念ながら中止となりま

したが、今年度は初めてのオンライン開催ということでございまして、また、例年合同で

開催しておりましたプログラムを医学と歯学に分けて開催という、新しい試みとなってご

ざいます。 

 今年度は、来年度のモデル・コア・カリキュラムの改訂に向けた重要な節目の年となっ

てございます。今回の討議テーマや、事前に御協力いただきましたアンケートは、まさに

次期コアカリ改訂を中心に見据えて設定させていただいたものでございます。本日の議論

が充実することで、コアカリ改訂の礎となり、またヒントとなって、改訂に向けた議論が

さらに加速するような討論となることを期待しております。 

 卒前・卒後の一貫した医師・歯科医師養成がさらに充実するよう、厚生労働省とも連携

しながら、文部科学省として取り組んでまいりたいと考えております。 

 最後に、初めてのオンライン開催となりますが、対面での実施と変わらない活発な御議

論を祈念いたしまして、私の挨拶とさせていただきます。本日はどうぞよろしくお願いい

たします。 

開会挨拶 

文部科学省高等教育局医学教育課企画官 

島田 志帆 
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 おはようございます。ただいま御紹介いただきました錦でございます。よろしくお願い

いたします。 

 冒頭、本ワークショップが 2年ぶりに開催されることをお祝い申し上げます。また、コ

ロナ禍におきまして、医学関係者の皆様が様々に創意工夫しながら、大学における教育活

動や医師の臨床研修を継続してこられたことに心から敬意を表します。 

 臨床研修におきましては、令和 2年度から必修診療科の見直しが実施され、併せて評価

の在り方についても改善が加えられたところでございます。 

 繰り返しになりますが、臨床研修に関わる皆様が新型コロナウイルス感染症との闘いと

並行して、この大きな転換点を乗り越えられたことに、将来の医療界を担う若い医師を育

てることに対する強い使命感を見た思いがしております。困難な状況は続きますが、引き

続きの御尽力をよろしくお願いいたします。私たち医師臨床研修を担当する部署でも、で

きる限りの御支援を差し上げるとともに、お求めに応じて制度に係る説明、御助言を差し

上げられるかと思っております。 

 医師養成に関しましては、今年の通常国会におきまして医師法が改正され、医学生が臨

床実習に参加する前に受験している共用試験が公的化されるとともに、医学生が臨床実習

において行う医行為について、医師以外の者の医行為を禁じた規定の例外として位置づけ

られたところでございます。併せまして、共用試験に合格することが医師国家試験の受験

要件として整備されたところでございます。 

 詳しくはこの後に御説明申し上げますけれども、これらの規定のうち、いわゆる共用試

験の公的化については令和 5 年 4 月から施行されることとなっております。厚生労働省と

しては、施行に向けた準備を着実に進めてまいりますけれども、その過程で医学教育関係

者の皆様からの御懸念、御疑問にも丁寧にお答えしてまいりたいと思っております。 

 もちろん、まだ検討の途上にあるところも多いわけですけれども、最前線で学生の教育

に取り組む皆様の御意見を様々な形で参考にさせていただければと思っておりますので、

引き続きの御指導、御協力をお願いいたします。 

 結びになりますが、本日のワークショップを通じて、卒前・卒後の医師養成課程の充実

が一層進みますこと、また、このワークショップが実り多いものとなりますことを祈念申

し上げまして、厚生労働省からの御挨拶とさせていただきます。 

 本日はよろしくお願いいたします。ありがとうございました。 

 

来賓挨拶 

厚生労働省医政局医事課医師臨床研修推進室長 

錦 泰司 
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 私からは、医学・歯学教育等の動向についてということで、10 分間ですので、資料は大

部で 50 ページまでございますが、主要なところのみの御紹介とさせていただきます。後ほ

ど御参照いただければと思っておりますので、よろしくお願いいたします。 

 それでは、まずモデル・コア・カリキュラムについてでございます。 

 医学教育モデル・コア・カリキュラムにつきましては、学生が卒業時までに身につけて

おくべき必須の実践的診療能力に関する学修目標を明確化したものということで、大学に

おける総履修時間数の 3分の 2程度を目安に作成しておりまして、各大学におきましてこ

れを参照しながら、医学教育を展開していただいているところと承知しております。 

 そして、このモデル・コア・カリキュラムですけれども、医学と歯学と薬学を令和 4年

度に同時改訂ということで実施したいと考えております。これに向けまして、今年度から

検討会を開催いたしまして、検討を開始するというスケジュールで考えてございます。 

 前回改訂におきましては連絡調整委員会がございまして、それぞれに医学と歯学で専門

研究委員会、また調査研究チームという検討体制でございましたが、今回改訂におきまし

ては、医学と歯学と共通の連絡調整委員会を設置いたしまして、医学と歯学とそれぞれ別

の調査研究チームを設置し、それらから改訂原案を提示いただくという検討体制で進めて

まいりたいと考えております。 

 医学教育の調査研究チームにつきましては、日本医学教育学会へ委託をしておりまして、

この後、この調査研究チームからの御報告も先生方に御紹介させていただきます。 

 具体的な進め方ですけれども、8 月に連絡調整委員会の第 1 回を開催いたしまして、調

査研究チーム自体は昨年度から開始されておりますので、その調査報告を行っていただき、

また、秋頃には改訂方針案について御議論いただく予定となってございます。 

 そして数次の連絡調整委員会を開催した後、来年度の夏頃、パブリックコメントを経て、

来年度の冬頃、モデル・コア・カリキュラムを決定し、そして先生方に周知の機会を、2

月から 3 月頃になりますでしょうか、実施していただきたいと考えております。そして 1

年強の周知期間を経て、令和 6年度の入学生から新しいモデル・コア・カリキュラムに基

づいたカリキュラムを各大学で提供していただければと考えてございます。 

 こちらに御紹介しておりますのは、医学と歯学と共通の連絡調整委員会の名簿となって

文部科学省説明 

「 医 学 ・ 歯 学 教 育 等 の 動 向 に つ い て 」 

文部科学省高等教育局医学教育課企画官 

島田 志帆 
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ございます。オブザーバーで入っております歯科保健課長が、7 月 1 日で田口課長から小

椋課長に替わってございますが、5月21日現在の名簿ということで御紹介してございます。 

 そして、医学教育における最近の動向の御紹介でございますが、こちらの資料は、厚生

労働省の医師分科会の資料の一部改変でございます。卒前・卒後教育の流れということで

お示ししてございます。 

 そして、本日のワークショップのグループ討論のテーマの一つでもございますが、偏在

対策、地域枠などについての御紹介でございます。医師養成課程を通じた医師偏在対策と

なってございまして、学部教育 6 年から臨床研修 2 年、専門研修 3 年以上、これらの医師

養成課程を通じた医師偏在対策を進めているところでございます。主には厚生労働省の取

組でございますし、この医師養成課程を通じた医師偏在対策以外の医師偏在対策ももちろ

ん実施された上ではございますが、その中の一部として地域枠の設定ということで、厚生

労働省の医師需給分科会において、その取組について議論されているところでございます。 

 こちらに記載されている内容は、先生方もよく御承知の話と思いますが、学部教育にお

きましては地域枠の設定で、臨床研修におきましては臨床研修制度の中で、都道府県別採

用枠の上限数を設定するといった地域偏在対策が行われております。専門研修につきまし

ては、専門医制度においてシーリングの設定など、地域・診療科偏在対策に取り組まれて

いるということでございます。 

 令和 3 年度の地域枠の導入状況について、16 枚目の資料でお示ししてございます。それ

ぞれの大学で地域枠の募集をしているところ、また、臨時定員として入学定員を増やして

いるところ、もしくは増やしていないところもございます。それぞれ大学によって御議論

いただきながら、取り組んでいただいているものと承知しております。 

 そして、この医学部の地域枠などに伴う臨時定員の増につきましては、政府全体の方針

の閣議決定で、これまで取組の方向性を決めてきたという経緯がございます。 

 一番近いところでは⑤のところでございますが、2 年前になりますけれども、令和元年 6

月の閣議決定による、いわゆる「骨太の方針」におきまして、医師需給推計を行った上で、

医学部定員の減員に向け、医師養成数の方針について検討するというのが政府方針となっ

てございます。 

 その後、⑥でございますが、2022 年度（令和 4年度）に臨時定員をどうするかというこ

とにつきましては、昨年の 11月 25 日に文部科学省と厚生労働省の両局長通知におきまし

て、暫定的に令和 2年度・3 年度と同様の方法で設定するということになってございます。

そして、令和 5年度どうするかについては、引き続き議論中という状況となってございま

す。 

 日本全体としての臨時定員を含む医学部総定員は減員することとしてはどうか、また、

段階的に医学部定員数を変更することとしてはどうか、恒久定員を含め、各都道府県の医

学部定員内に必要な数の地域枠を確保して、医師の確保を図ることを可能としてはどうか

などといった議論がなされていると承知をしております。これにつきまして方針がなかな
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か定まらず、各大学におかれましてはお困りの状況かと思います。文部科学省におきまし

ては、引き続き大学の御意見を伺いながら、必要な調整を厚生労働省と行っていきたいと

思っております。 

 そして、地域枠等と一般枠の今後の医師養成数におけるイメージということで、これは

既に厚生労働省の会議で示されている資料でございますが、こういったイメージも含めて

国の検討会では議論されているということで、御承知おきいただければと思っております。 

 歯学につきましては、また後ほど御参照いただければと思いますので、説明は割愛させ

ていただきます。 

 加えまして、最近のトピックでございますので、大学におけるワクチン接種ということ

についても御紹介をさせていただきます。 

 これについては、一般的には職域接種ですけれども、学生も含めて接種するという意味

において、「大学拠点接種」と萩生田大臣は名づけて、各大学にはお願いをしているところ

でございます。 

 6 月 21 日以降、順次拠点となる大学でのコロナワクチン接種が実施されておりまして、

また、後期以降、安全・安心に学校での教育研究活動を再開していただけるように、早く

ワクチンを届けられるようにということで、文部科学省としても河野大臣室との調整を鋭

意行っているところでございます。 

 ですけれども、7月 2 日の段階で河野大臣から、8月 9 日の週以降からの接種ということ

で、一時受付中止というようなところで、各大学におかれましては非常に御面倒をおかけ

しているところと承知しております。文部科学省におきましては、引き続き大学から状況

をお伺いいたしまして、必要なワクチンをお届けできるように調整してまいります。 

 大学拠点接種ということで、職員に加えて学生もということですけれども、それ以外に

も、近隣大学、地域住民、地域企業等といった、まさに大学を拠点として、大学以外の方々

にも接種していただくことをお願いしているところでございまして、こういったところに

対しては、追加の補助金なども今調整しているところでございます。 

 あとは、間違い事案ですとかがいろいろと報告されておりますので、責任ある立場にい

らっしゃる方々におかれましては、よく御留意いただければと思っております。 

 働き方改革についても御紹介したかったのですが、お時間が参りましたので、また後ほ

ど御参照いただければと思います。 

大変雑駁で申し訳ありませんが、以上でございます。よろしくお願いいたします。 
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