
（No.1） 

６．研修管理委員会の構成員の氏名及び開催回数（2025年度開催回数 2回） 

  病院施設番号： 031579 臨床研修病院の名称：独立行政法人地域医療機能推進機構金沢病院 

氏名 所属 役職 備考 

フリガナ ハマノ リョウコ 独立行政法人地域医療機能推進

機構金沢病院 

内科医長 研修管理委員長・プログラム責任

者・指導医 姓 濱野 名 良子 

フリガナ ムラモト ヒロアキ 独立行政法人地域医療機能推進

機構金沢病院 

病院長 臨床研修指導医 

姓 村本 名 弘昭 

フリガナ ワタナベ カズヨシ 独立行政法人地域医療機能推進

機構金沢病院 

副院長  

内科部長 

副プログラム責任者 

臨床研修指導医 姓 渡辺 名 知良 

フリガナ ヤスイ トシアキ 独立行政法人地域医療機能推進

機構金沢病院 

統括診療部長 

外科部長 

副プログラム責任者 

臨床研修指導医 姓 安居 名 利晃 

フリガナ タイ マサヨ 独立行政法人地域医療機能推進

機構金沢病院 

看護部長 看護部門責任者 

姓 田井 名 雅代 

フリガナ ヒラタ トモヤ 独立行政法人地域医療機能推進

機構金沢病院 

総務企画課課長 事務部門責任者 

姓 平田 名 知也 

フリガナ コメタニ ミツヒロ 金沢大学附属病院 准教授 研修実施責任者 

産婦人科・小児科・救急部門 姓 米谷 名 充弘 

フリガナ オカダ トシヒデ 石川県立中央病院 病院長 

 

研修実施責任者  

産婦人科・小児科・救急部門 姓 岡田 名 俊英 

フリガナ シナガワ マコト 輪島市立輪島病院 病院長 

 

研修実施責任者 

地域医療部門 姓 品川 名 誠 

フリガナ ハマダ ヨシタカ 珠洲市総合病院 病院長 研修実施責任者 

地域医療部門 姓 名 

※ １ページ目の最上欄には、研修管理委員長の氏名等を記入すること。「氏名」欄については、旧氏（旧姓）の併記も可能であること。その場合は、旧氏（旧姓）

を（）書きで記入すること。「所属」欄には、当該構成員が所属する病院又は施設の名称を記入すること。研修管理委員長、プログラム責任者、研修実施責任者

及び臨床研修指導医（指導医）については、「備考」欄にその旨を記入すること。欄が足りない場合には、コピーにより対応し、「（No. ）」欄にページ数を記入

すること。 

様式Ａ－10 別紙１ 



（No.2） 

６．研修管理委員会の構成員の氏名及び開催回数（2025年度開催回数 2回） 

  病院施設番号： 031579 臨床研修病院の名称：独立行政法人地域医療機能推進機構金沢病院 

氏名 所属 役職 備考 

フリガナ カキノキ カヘイタ 公立つるぎ病院 病院長 研修実施責任者 

地域医療部門 姓 柿木 姓 嘉平太 

フリガナ カツキ タツオ やわたメディカルセンター 病院長 研修実施責任者  

地域医療部門 姓 勝木 名 達夫 

フリガナ ナカツジ ユウジ 独立行政法人地域医療機能推進

機構 高岡ふしき病院 

病院長  研修実施責任者 

地域医療部門 姓 中辻 名 裕司 

フリガナ アオキ タツユキ 青和病院 理事長・病院長 研修実施責任者 

精神科部門 姓 青木 名 達之 

フリガナ イイヌマ ヨシツグ 金沢医科大学病院 頭頚部外科学教授 外部からの有識者 

姓 飯沼 名 吉嗣 

フリガナ    

姓 名 

フリガナ    

姓 名 

フリガナ    

姓 名 

フリガナ    

姓 名 

フリガナ    

姓 名 

※ １ページ目の最上欄には、研修管理委員長の氏名等を記入すること。「氏名」欄については、旧氏（旧姓）の併記も可能であること。その場合は、旧氏（旧姓）

を（）書きで記入すること。「所属」欄には、当該構成員が所属する病院又は施設の名称を記入すること。研修管理委員長、プログラム責任者、研修実施責任者

及び臨床研修指導医（指導医）については、「備考」欄にその旨を記入すること。欄が足りない場合には、コピーにより対応し、「（No. ）」欄にページ数を記入

すること。 
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