
令和８年度初期臨床研修医募集要項 

 

１ プログラム名称 

  令和８年度田川市立病院総合プログラム 

 

２ 募集定員 

２名 

 

３ 研修開始日 

  令和８年４月１日 

 

４ 応募資格 

  以下の条件を満たすもの 

⑴  令和８年３月医師免許取得見込み もしくは 医師免許を取得している者 

⑵  医師臨床研修マッチング協議会が行うマッチングに参加登録している場合、他病院

とマッチングしていない者 

※ 地域枠の学生の方は、臨床研修の勤務要件について当院での研修に支障がない 

ことを確認の上、ご応募ください。地域枠での従事要件（奨学金含む）が「有」の場合 

は、具体的な従事要件がわかる書類をご提出ください。 

 

５ 選考の方法、日時および場所 

⑴  選考方法   面接試験 

⑵  日時   随時調整させていただきます。 

申込時に希望日をご入力下さい。 

当日は病院見学、プログラム説明も行います。 

詳細スケジュールは個別で調整させていただきます。 

 ⑶  場所   田川市立病院 

 

６ 応募受付期間 

  募集定員に達するまで 

 

７ 応募書類 ※電子 

⑴  履歴書（様式は問いませんが、直近６ヵ月以内に撮影した証明写真データ添付要） 

⑵  卒業（見込み）証明書 

⑶  成績証明書 

⑷  医学部共用試験 CBT 成績表 

⑸  健康診断書（身長、体重、視力、聴力、尿検査、血圧、胸部 X 線検査） 

※ 申込時に(2)、(3)、(5)のご提出が出来ない場合は備考欄にご記入下さい。 



CBT 後のご自身の学力を PR できるもの（模擬試験の結果等）も CBT と同等の資料と

致しますので、受験され模擬試験の結果がある場合には併せてご提出ください。なお、医

学部共用試験 CBT の結果、模擬試験の結果等は医師国家試験合格の可能性を判断す

るために活用いたします。 

 

８ 応募方法 

⑴  以下のふくおか電子申請サービスより申請してください。 

 https://shinsei.pref.fukuoka.lg.jp/SksJuminWeb/EntryForm?id=X9lvmv9P 

 ご不明点等ございましたら、お気軽にお問い合せください。 

 

９ 結果の通知 

   採用結果の通知は、当院より個別で通知します。 

 

１０ 問合せ先 

    田川市立病院 総務課 真鍋 元寿 

   〒８２５－８５６７ 田川市大字糒１７００番地２ 

   ＴＥＬ：０９４７－４４－２１００   ＦＡＸ：０９４７－４５－０７１５ 

   E-mail：hpkyouiku@lg.city.tagawa.fukuoka.jp 
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