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現在の医学部医学科

新潟大学旭町キャンパス
中央の高い建物が医歯学総合病院の病棟、その奥が医学科。
手前のヘリポートのある建物が外来診療棟。

医学を通して人類の幸福に貢献する

　新潟大学医学部医学科は、開学から百余年にわた
り、ここ新潟の地で医学教育や研究の礎を築いてき
た古い歴史と伝統を誇る学部です。その歴史を紐解
くと、官立新潟医学専門学校として創立された1910
年（明治43）に遡ります。1922年（大正11）には、６
番目の国立大学医学部として官立新潟医科大学に昇
格、1949年（昭和24）に新潟大学医学部となり、現
在に至ります。2020 年には創立110周年を迎えまし
たが、これまで新潟大学から飛び立った卒業生は一
万人を超え、世界レベルで活躍している研究者も多
数輩出しています。
　こうした歴史に基づいて、地域社会においては、
医療機関や医師会、行政機関などさまざまな社会資
源と連携しながら、臨床医学はもちろん予防医学に
も力を入れ、地域医療、保健、福祉の向上に貢献し
ています。災害や新型コロナウイルス感染症の経験
から、地域ごとの保健・医療ニーズとリソースのア
ンバランスを理解し、行政も含めた多職種協働に
よってそれらの解決を図る社会医学的能力を有する
医師や、これからの社会にとって必須の総合的診療
能力を有する医師育成にも取り組んでいます。
　また、海外にも活動を展開し、欧米はもちろん、
環日本海やアジアの国々との医学・医療交流を活発
に行っており、海外での医学研究実習、臨床実習な
どの機会も用意されています。

　医学科の教育理念は「医学を通して人類の幸福に
貢献する」です。この教育理念と６つの教育目標に
基づいて定められた知識や技能に加え、医に求めら
れるプロフェッショナリズム、すなわち科学的姿勢、
コミュニケーション能力、人間性や社会性などを総
合的に評価して学位授与がなされます。
　学部教育においては、共通教育科目と専門教育科
目を体系的に編成、能動的学修（アクティブラーニ
ング）の機会を全学年で設けています。また先端医
学、社会的要請、国際基準に対応する教育課程を実
施しており、臨床だけでなく、医学研究、医学行政
などあらゆる専門領域にも進めるよう、医療人にふ
さわしい知識、探究心、教養、人間性を備えた人材
育成ができる環境を整えています。
　医学科卒業後には大学院医歯学総合研究科に進み、
さらに高度の専門性を身につけることもできます。
そこでは神経や腎臓の研究をはじめ、がん、循環器、
消化器、細胞生物学、感染症など、多くの分野で将
来性のある研究が行われており、国際的にも高い評
価を受けています。研究に従事することは、研究の
ためだけではなく、臨床医になる上でもとても重要
な多くのことを学ぶ機会になります。医学部医学科
で学んだ後には大学院進学も積極的にサポートした
いと思っています。
　新潟は美しい自然と四季折々の季節感に恵まれた、
人情味溢れる温かい土地です。この地で同級生や先
輩、後輩たちとの新しい出会いを大事に切磋琢磨し、
社会性やコミュニケーション力、共感する力、仲間
への信頼、自分を信じる力など、人との関わりの中
で得ることができるものも身につけてください。新
潟大学医学部医学科の恵まれた環境で、最先端の高
度医療と地域医療を学び、世界を見据えて志を高く
掲げ、切磋琢磨し、医学・医療を通して社会に貢献
できるプロフェッショナルを目指していただきたい
と思います。

新潟大学医学部長
医学科長

染　矢　俊　幸

医学部の歴史
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新潟医学専門学校当時（大正時代）

【表紙の写真について】

－新潟大学構内で育つヒポクラテスの木－
　医聖ヒポクラテスがその下で弟子達に医の教えを説いたとされる
木の実から発芽したもので、現在、海を越え、この新潟の地で大きく
育っています。
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Ⅰ コミュニケーション

卒業生は：
患者・家族及び医療従事者間で適切なコミュニケー
ションをとることができる。

１．患者・家族、医師及び他医療職種間と良好な関係を
形成し、正確な情報の収集・伝達ができる。

２．患者・家族に傾聴、共感、支持的態度を示し、適切
な診療ができる。

３．英語を用いて患者と基本的なコミュニケーションを
とることができる。

Ⅱ 医学の専門的な知識

卒業生は：
以下の医学に関する知識を有し実践に応用できる。

１．各臓器の構造と機能
２．心理・行動
３．病態生理
４．診断と治療
５．疫学

６．医薬品と薬理作用
７．医療機器
８．医療行政
　　（予防/保健/福祉/医療）
９．医療経済

Ⅲ 倫理観と人間性

卒業生は：
患者・利用者の価値観や背景を理解し、個別性を尊重で
きる。プロフェッショナルにふさわしい倫理観をもち、
礼節ある態度を示すことができる。

１．法的責任・規則を遵守できる。
２．患者中心の視点をもち、利他的、共感的に対応できる。
３．多様な価値観や文化的背景を理解し患者・利用者の

個別性に配慮できる。
４．患者・利用者に対して正直、誠実であり、礼儀正し

く振る舞うことができる。
５．研究・医療倫理、医療安全、守秘義務、説明責任を

理解し実践できる。

Ⅳ 診療の実践

卒業生は：
基本的な診療を指導医の監督下で実践できる。

１．基本的診療と手技ができる。
２．診断と治療に必要な検査を選択し、データを解釈で

きる。
３．適切な診断ができる。
４．適切な治療計画が立てられる。
５．診療記録を適切に記載し、プレゼンテーションできる。
６．チーム医療の重要性を理解し、安全な医療を実践で

きる。

Ⅴ 保健・医療・福祉への貢献

卒業生は：
保健・医療・福祉に関する制度や業務を理解し、その
改善に貢献できる。

１．疾病の予防に貢献できる。
２．患者への健康教育を実践できる。
３．地域の保健指導を実践できる。
４．検診、スクリーニングの重要性を理解し実践ができる。
５．厚生・行政の概要を理解し役割を果たすことができる。
６．社会福祉、保険制度を理解し実践できる。

Ⅵ 地域医療と国際性

卒業生は：
国際的な視野をもちつつ、地域の実情に合った医療を
実践できる。

１．地域の実情（伝統や風習）を踏まえた地域医療を実
践できる。

２．語学に堪能で国際的な視野をもって行動できる。
３．国際保健に関心をよせ情報収集し、課題解決に取組

める。
４．海外の学生と積極的に交流できる。

Ⅶ リサーチマインド

卒業生は：
基礎・臨床研究に興味をもち、自ら問題を発見し、論理
的思考で問題解決をはかることができる。

１．基礎・臨床研究に興味をもち、研究に取り組むこと
ができる。

２．自ら未知・未解決な問題を発見し、論理的思考によ
り研究を推進し、問題解決できる。

３．研究についてプレゼンテーションができ、新しい知
見を発信できる。

Ⅷ 自己研鑽・生涯学習

卒業生は：
生涯にわたり自ら学ぶ態度をもち、自己研鑽を続ける
ことができる。

１．自己主導型学習により課題を設定し、その解決のた
めに正しく情報を検索し、課題解決できる。

２．自己評価と振り返りを通して生涯学習を継続できる。
３．現場での実践を通して自己の向上を図ることができる。
４．探究心、向学心、向上心をもち続けられる。

医学を通して人類の幸福に貢献する

医学への理解と自らの夢を
大きく育む新しいカリキュラム
新潟大学医学部医学科は、国際基準に準拠した先端的教育カリキュラムを実施しています。

医学科が掲げるアウトカムは次のようなものです。卒業時に獲得している能力を示しました。

医師国家試験

Post-CC OSCE

共用試験
CBT、OSCE

新潟大学医学部医学科 新カリキュラムの骨子

カリキュラム

臨床実習に臨む学生に白衣を授与する白衣式（４年生）

新潟大学医学部医学科のアウトカム

アクティブ・ラーニング（１年生）

医学部医学科の教育目標
１．豊かな人間性と高い倫理性を備え、全人的医療に貢献できる人材の育成 
２．高度の専門性を持つ医療チームの一員として貢献できる人材の育成 
３．広い視野と高い向学心を有する医学研究者・教育者となり得る人材の育成 
４．保健、医療、福祉、厚生行政に貢献できる人材の育成 
５．地域の医療に貢献するとともに、国際的に活躍できる人材の育成 
６．探求心、研究心、自ら学ぶ態度を生涯持ちつづける人材の育成 

卒業試験
臨床講義（集中）
臨床実習Ⅱ

（診療参加型臨床実習）
症候学

臨床実習Ⅰ
（患者に接する臨床実習）

臨床実習入門（臨床に必要な基本技能）

臓器別統合コース講義

医学研究実習
統合臨床医学コース講義

基礎臨床統合
（多職種連携教育）

（プロフェッショナルリズム教育）
（行動科学） 医学英語Ⅰ

基礎医学講義・実習
社会医学講義・実習

社会医学講義・実習

医学英語Ⅱ

教養教育に関する科目

EME（１週）
医学入門

医学論文を読む
はじめての医学
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学生からの一言
１年生では、外国語、自然科学、人文社会科学などの教養教育に関する科目を学びます。これらの授業は医学部
のある旭町キャンパスから少し離れた五十嵐キャンパスにおいて、他の学部の学生と一緒に行われます。医学に関係
した科目としては、「医学序説」という必修科目があり、医学科の教授が週１回、医学に関するいろいろな話題に
ついて講義を行います。
また、夏季休暇中に、「早期医学体験実習（early medical exposure）」という医療体験コースが一週間あります。
実際の医療現場で患者さんと触れあい、医師の働く姿を観察し、その見学の結果について、アクティブラーニング
を通して議論し、発表します。医療安全、感染管理、多職種連携の基礎についても学びます。
10月からは週１回、旭町キャンパスに来て「医学入門」の講義を受講して、医師になるために必要な医学・医療の
入門的な内容を学びます。
この１年間は、医学への勉強を始める助走の期間であり、他学部の学生との交流を深めるチャンスでもあります。
また、クラブ活動やサークル活動などをきっかけに幅広い人間関係を養うことができます。

２年生になると、いよいよ本格的に医学の専門科目
がはじまります。この学年では医学の基礎知識として
のたくさんの科目を学ぶことになります。まず「解剖
学」、「生理学」、「生化学」を中心とする医学の基本と
なる基礎医学の科目を学んでいきます。これらの科目で
は、構造、機能、物質、遺伝子などさまざまな視点か
らわたしたちの「からだ」を学んでいきます。医師に必
要な医学の基礎となる知識を修得する重要なカリキュラ
ムです。
「基礎臨床統合」では、アクティブラーニングを通し
て将来医師となるために必要なプロフェッショナリズム
を身につけます。「多職種連携教育」では保健学科の
学生と共に学修します。「行動科学」では、患者さんの
心理や社会的背景を理解する能力を獲得します。また、
「医学情報学」では、医学に必要な統計学を始めとした
情報処理の手法を学びます。

生理学実習

「人体の構造と機能」組織学の顕微鏡実習

早期医学体験実習（early medical exposure） 医学入門

１年生のカリキュラム

２年生のカリキュラム

COVID-19パンデミックと医学教育

　COVID-19パンデミックが世界・日

本の医学教育に与えた負のインパクト

は多大です。対面授業から完全オンラ

イン授業へ移行せざるを得なかった時

期、学生・教員共に大きな負荷・苦難

を抱えました。この時期の暗中模索を

経た今だからこそ、未来に向けた医学

教育の方向性が見えてきています。

　新潟大学では2020年4月からメデイ

ア授業を駆使した医学教育支援システ

ムを構築しています。文部科学省 感

染症医療人材養成事業（令和２年度第

３次補正）に選定され、感染症を柱と

した新時代の教育プログラムを開始し

ています。①リアルタイム型非対面授

業の運用開始、②オンライン教育を

支援するための learning manage-

ment system（LMS）「学務情報シス

テム」の継続的運用、③ 授業のオンデ

マンド配信開始、④ eポートフォリオシ

ス テム の 継 続 的 運 用、⑤ 新 し い 

virtual reality （VR）型 臨 床 医学シ

ミュレーションソフトウェアの導入等、

多彩なICTツールを活用した学修環境

を整備しています。

　学生からはオンデマンド配信授業は

予習・復習に有用であると好評です。

臨場感のあるVR型臨床医学シミュ

レーションソフトウェアは学修意欲を

向上させる力を持ちます。メデイア授

業を駆使した医学教育支援システムは、

医学教育の世界展開、大学・地域との

連携 (多職種連携教育等）をより身近

なものにしています。医学教育にも

DX（デジタルトランスフォーメーショ

ン）の波が押し寄せています。

　みなさん初めまして。私は新潟大学医学部や医学部
の内容について紹介します。
　医学部の学習内容についてどんなイメージを持って
いますか。私が思うに身体を正常に保つ機構とその異
常の暗記だと思っています。一方、入学試験では数学
や物理、化学など思考力が問われます。そして入学後
は培った思考力でより暗記を深めたり、機序の理解を
したりすることが可能です。医学部は暗記量がかなり
多いですが学ぶ内容は非常に面白く、実生活に一番身
近な学問だと考えています。
　ここで今まで学んだ内容を振り返ってみますと、人
体を理解する解剖学や神経解剖学、代謝を理解する生
化学、臓器を理解する生理学、発生を理解する発生学、
ウイルスを理解するウイルス学、寄生虫を理解する医
動物学など様々な分野を学んできました。これらは基
礎医学と呼ばれ、医療の理論や治療の基礎を形作るも
のです。みなさんが医学部で学ぶ内容で想像するのは
内科などの臨床科目でしょう。しかし低学年のうちは
基礎医学がメインとなります。３年生の後期から臨床
科目が始まります。医学部で学ぶ内容は上記のように
多岐に渡りますが、私の友人は入学試験より辛くない
と言っています。みなさん、毎日学習が辛く難しいこ

ともありますが、自分を信じてそして将来の医学学修
のために頑張ってください。
　次に新潟大学医学部の特徴を話します。３つありま
す。
　１つ目は様々な学生がいます。バックグラウンドが
多様で現役生もいれば地域医療を志す人もいる、世界
を目指している人もいれば、以前に大学を卒業した人
もいます。かくいう私も薬学部を卒業して今医学を学
修しています。１人１人違う考えを持っているので刺
激的です。
　２つ目は研究が充実しています。私の友人は研究者
を志望しているのですが、脳研究所の研究内容の豊富
さや共同研究機関の選択肢が多いことに驚いていまし
た。少し難しいことを書いてしまいましたが、臨床医
のみならず医学研究者を目指している方にとっても良
い場所となるでしょう。
　３つ目は教授や先生方の教育に対する考えです。医
学部である以上、医師を養成することを第一に置いて
いますが、基礎医学の先生方は将来の臨床につながる
ようにと授業の内容を工夫されています。勿論わかり
やすい事柄だけではありませんが、質問すれば丁寧に
答えてくださいます。
　以上学修のことだけ言ってきましたが、アルバイト
や部活をしている人も多く、大学生らしさ、つまり学
外での活動に精を出している人が沢山います。
　最後にこれを読んでいる皆さんも夢があると思いま
すが、新潟大学でその一歩を歩み始めませんか。来年
入学されることを楽しみにしています。

新潟大学で学ぶ
医学

村 中  慶 太
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学生からの一言

　「医学部ではたくさん勉強しなければならない」 とい
うことに頷かれる方は多いと思います。一方で「医学部
は覚えることが多く大変」　というのもまた多くの方が
納得されるイメージです。では、そんな大変な思いを
してなぜ医学部で勉強するのでしょうか？　
　「医師として活躍するため」「将来の患者さんのため」
というのも確かに正しいです。しかし、医学という学
問領域が古代から人を惹きつけてきたのは、やはり医
学それ自体の面白さ、という要素が挙げられるのだと
思います。整形外科学教室２代目教授の天児民和先生
（1905 ～ 1995）も 「学ぶことは楽しいことだ。もし苦し
いと思うときは何かが間違っている」という言葉をのこ
されたと聞いています。

　とはいえ、どうしても暗記しなければならない事項
も多いですし、試験や実習に追われるときも少なから
ずあります。特に専門課程に入って暫くは、このまま
やっていけるのか不安に駆られることも多いです。し
かし、敢えて医学の面白さをここで強調させていただ
いたのは、本学は知識を詰め込むだけではなく「疑問に
思ったことを追求する姿勢」を養うための環境があると
いうことをお伝えしたいからです。

　例えば、３年生の「医学研究実習」では希望の研究室
で約２ヶ月間研究活動に取り組みます。学外の教室も
含め選択できる分野の幅が広いことが特徴です。私は
脳研究所病理学分野で神経病理学を学びました。神経
病理学とは、神経疾患で亡くなられた患者さんの剖検
脳を主に顕微鏡を使って丹念に調べ、体の中で何が起
こっていたのかを解き明かそうとする分野です。実習
がはじまって最初は、教科書に書いてある所見を顕微
鏡で探そうとしました。しかし、毎日標本を見ている
と、つけられた病名はその患者さんを構成するごくご

く一部にすぎないこと、何でも書いてあると思ってい
た教科書も実はエッセンスのかたまりであることに気
付かされました。基本的な知識を習得することはもち
ろん必要ですが、「医学研究実習」を通して研究手法だ
けでなく病に向き合う姿勢を教えていただきました。

　「医学研究実習」が終わると、臓器別講義が始まりま
す。血液系、呼吸器系、消化器系…のようにブロックに
分けられ、例えば内科・外科の先生はこの疾患をどう
診断し治療するか、X線やCT・MRIでどのように見つ
けるのか、顕微鏡ではどのような像が見えるのかなど
を、各分野の先生から解説いただきます。また臓器別
講義は、人体や病気のメカニズムに未だ謎が多く残さ
れているのだと改めて実感する機会でもあります。最
終的には４年生の後半で共用試験（CBT, OSCE）を受験
し、知識や技能を再確認した上で臨床実習に臨みます。

　３、４年生のカリキュラムを中心に、新潟大学医学
部での学びについて紹介させていただきました。今ま
さに全力を尽くしている受験生・高校生の方に私から
アドバイスできることなどございませんが、最後に本
学の礎を築いた一人である平澤興先生（1900 ～ 1989）
の言葉をご紹介します。
　「目をいからしたねじりハチマキのやり方などは、決
して最善の努力とは言えません。最善の努力というの
は、あらゆる条件を考えて、いつまで続けても過労が
出ず、努力の中に笑いがあるようなものだ」
　私がこのような境地に至るには程遠いと感じる日々
ですが、皆様が最善の努力をされ、笑顔で大学の門を
くぐられることを、心から願っています。

４年生の前期も「臓器別統合コース」が続きます。これで
一通りの病気の知識を身につけたことになります。また、
この時期に並行して「公衆衛生学」を履修します。
４年生の後期になると、「臨床実習入門」が始まります。
ここでは、患者さんに接するための実技、すなわち臨床技能と
態度をさまざまな方法で学修します。その修得度を評価する
目的で「客観的臨床能力試験（OSCE）」を受験します。
また、臨床の現場に出るための知識が備わっているかどう
かを評価するために「コンピュータ医学試験（CBT）」を
受験します。これらの試験に合格すると白衣式で修了証書を
授与されて、臨床実習への参加が許可され、「臨床実習Ⅰ」が
始まります。

３年生の前期は、基礎医学の
中でも病理系と呼ばれる科目が
中心となります。２年生で学んだ
「正常なからだ」についての知識
を基盤として、「病理総論」、「基
礎薬理」、「生体防御と感染」、
「環境医学」といった科目を履修
します。これらは、病気のメカ
ニズムを学んでいくための助走と
なる科目です。また、臨床科目
の入り口として「統合臨床医学」
という科目も始まります。新潟
大学では、全国の大学の中でも
早い時期からシミュレータを活用した臨床技能教育を行っています。
３年生の後期からは、「臓器別統合コース」に入ります。これは、２年生から３年生前期までに学んできた基礎
医学の知識を生かして、具体的な病気について臓器別に順々に学修していくコースです。それぞれの臓器の構造と
機能を復習し、その臓器で起こる病気の病態、診断、治療
について統合的に学びます。このコースでは、主として小
グループ学習形式が採用され、問題基盤型学習（PBL）を
行います。
３年生の後期のメインイベントの一つは、「医学研究実習」
です。ここでは学生が自主的に選択した基礎医学系あるいは
臨床医学系の研究室で、それぞれ個別に２か月間実習を
行い、最終日に自分の研究成果をポスターを用いて発表し
ます。普段は経験できない実験などの体験を通じて、医学
研究とはどのようなものかを学修してもらうために用意された
科目です。医学科を卒業した後に、大学院で研究を行いたい
と思う、きっかけになるかもしれません。

心臓聴診のシミュレーション実習 医学研究実習

医学研究実習の成果を学会形式で全員が発表

シミュレーターを用いた心臓カテーテル実習の様子（臨床実習）。

３年生のカリキュラム

４年生のカリキュラム

４年次採血実習

CBTとは‥
（コンピュータ医学試験）

　実際の医療現場で患者さんに接する
（臨床実習）前に、基礎医学と臨床医学
の基本的知識を修得しているかどうかを
評価する試験です。コンピュータを用い
て全国で統一された試験を行います。
CBTとOSCEの両方に合格すると、臨床
実習に進むことが許可されます。

OSCEとは‥
（客観的臨床能力試験）

　医学生が患者さんに接する前に、患者さんと接する態
度と診察時の基本的な知識･技能を身につけたかどうか
を評価する試験を客観的臨床能力試験（OSCE）といい
ます。これにより医師と患者さんとの良好な人間関係を
構築し、全人的医療を行える良い医師となる学生にふさ
わしいかどうか評価します。外部の医学部教員が新潟大
学の教員と一緒になって厳正な評価を行います。

病から学ぶ
神 成  朝 日
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学生からの一言

５年生でも引き続き「臨床実習Ⅰ」を行います。１週間～
３週間ずつ、大学病院の各科を10人前後のグループで順に
まわります。その中で、患者さんに接したり、講義や小グ
ループ学習に参加することにより各科のさらに深い知識を修
得します。
５年生の後期から始まる「臨床実習Ⅱ」はさらに本格的な
実習になります。診療チームの一員として参加する診療参加
型臨床実習で、大学病院や関連病院での実習を４週間ずつ計
24週行います。
その後、卒業試験があり、合格した者にのみ卒業資格、
つまり医師国家試験の受験資格が与えられます。２月に２日
間医師国家試験が行われます。新カリキュラムでは卒業時に
卒業試験のほかに臨床スキルを評価するために「診療参加
型臨床実習後客観的臨床能力試験（Post-CC OSCE）」を
行っています。

科学性と人間性を兼ね備えた医師をめざして

地域医療体験実習

万能の天才レオナルド・ダ・ヴィンチの名を冠した
手術支援ロボット「ダヴィンチ」。
新潟大学ではハイテク技術導入にも常に積極的
に取り組んでいます。

診療参加型臨床実習

外来での臨床実習

５年生と６年生のカリキュラム

Post-CC OSCE

　６年次に診療参加型臨床実習を修了した後

で、医学生として卒業時までに獲得すべき技能、

態度、知識のうち主に技能と態度を確実に修

得しているかどうかを評価する診療参加型臨

床実習後客観的臨床能力試験のことです。全

国で統一された試験問題と新潟大学独自に作

成した試験問題の両方が出題されます。

USMLE（米国医師国家試験）への挑戦と高い実績

　2010年、米国 Educational Commis-

sion for Foreign Medical Graduates

（ECFMG）が「2023年以後のECFMG

受験申請は国際的な基準で分野別評価

を受けた医学部の出身者に限る」ことを

発表しました。医学教育の国際化におけ

る「2023年問題」がここに始まりました

（注：COVID-19パンデミックにより

2024年に延期）。これに対応するために、

日本医学教育評価機構（Japan Accred-

i t a t i o n  C ounc i l  f o r  M e d i c a l  

Education：JACME）が発足、世界医学

教育連盟（World Federation for Medi-

cal Education：WFME）のグローバル

スタンダードに準拠した基準で日本でも

医学教育の分野別評価を行うことになり

ました。新潟大学は、2012年度の文部

科学省大学改革推進委託事業（GP）で

採択された「国際基準に対応した医学教

育認証制度の確立」のメンバーとなりま

した。2013年には、日本の80医学部・

医科大学に先駆けて「日本初」の医学教

育分野別評価トライアルを受審し、

2017年に日本医学教育評価機構が正式

に世界医学教育連盟から認証されたこ

とに伴い、新潟大学医学部の医学教育

も正式に国際基準を満たすものと認定

されています。

　このような流れを受けて、新潟大学で

はECFMG certificateの取得を目指し、

USMLE（United States Medical Li-

censing Examination：米国医師国家

試験）を受験し、合格する医学生が多く

存在します。2020年度（単年度）には３

名の医学生がUSMLEに合格しており、

最近数年の合格者は14名に上ります。

国内トップクラスです。新潟大学にはグ

ローバルに活動できる医師を養成する土

壌があります。

　「あなたはどんな医師になりたいですか。」
　医学科志望者には必ずどこかで投げかけられる質問
です。現時点でこの質問に対して明確なストーリーに
基づく答えを持っている方もいれば、そうでない方も
いるでしょう。医学科で６年を過ごすうちにその答え
はきっと大きく変化するでしょう。そして、恐らくそ
の変化に６年間で最も大きく寄与すると思われるカリ
キュラムが、臨床実習です。
　４年生のCBT・OSCEを終えたあとに始まる臨床実
習。正式には「診療参加型臨床実習」と呼ばれ、その名
の通り学生が病院に赴いて行われます。臨床現場に出
て”医療スタッフ”として患者さんに接する、人生で初
めての機会です。将来（卒業後）どの診療科や学問分野
を志すのかを決断し、何を目標に医師になるのかを決
意する大きな助けになります。
　臨床実習は、患者さんとその家族を中心としたチー
ム医療の枠組みに参加しながら、医学的知識および技
能の習得に加えて、チームの中で求められる役割を円
滑かつ効果的に果たすための態度を身につけるための
ものです。学生はCBT・OSCEの合格により”Student 
Doctor”として認定され、一定の医療行為は指導医の先
生の監督下で行うことができます。学生はしばしば患
者さんに対する診察（問診や聴診、触診など）を行って、
その内容をカルテに記録します。また過去に行われた
診療の内容などをカルテで参照し、患者さんの医学的

な問題点やそれに対する対処方法などを考察し先生方
に発表する機会などもあります。また、外科の先生と
ともに手術室に入り、間近で（術者の先生と全く同じ視
点で）手術を見学することもあります。
　臨床実習での学びが３・４年次の臨床医学講義での
学びと大きく異なる点は、学生の主体性です。臨床医
学の講義では、診療科別・疾患別に整理された知識を
机上でインプットします。身体がどのように異常をき
たし、それをどのように治療できるのかを学ぶことは
言うまでもなく重要なことです。しかし実際の患者さ
んの症状は、講義で学んだように整理されて眼前に現
れてはくれません。多くの病態が複雑に絡んで常に変
化しており、病態によって対応するべき緊急度や対応
に必要な医療資源も異なります。さらに実際の診療に
は患者さんの社会・経済的状況が深く関わります。医
療保険を始めとする社会保障の仕組みを「公衆衛生学」
の講義で習った後の段階として、目の前の患者さんは
どんな社会的支援を必要としており、また高齢化の進
む国・地域の中でどの程度のリソースが利用可能なの
か、患者さんご本人やご家族の意向とその変化も踏ま
えて主体的に考察するのが臨床実習です。
　臨床実習を行う学生は「大学生」ではあるものの、白
衣を着て患者さんの診察をさせていただく際には患者
さんには「医療従事者」として扱われます。診察をさせ
ていただくと「ありがとう」と言っていただけることも
あります。これは学生を喜ばせる言葉であると同時に、
大きな信頼と重い責任を感じさせる言葉でもあります。
　「どんな医師になりたいか。」この質問に対する答え
は、このような環境で過ごす中でおのずと醸成されて
ゆきます。皆様がこのチャレンジングで楽しい環境に
飛び込んでくることをお待ちしています。

臨床実習で
培うもの

酒 巻  摩 周
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ハルビン医科大学
ニュージャージー医科大学

マレーシア国立大学 カリフォルニア大学

パシフィック医科大学

極東医科大学

ハーバード大学

ミシガン大学
クラスノヤルスク医科大学

レスター大学

ジョンズ・ホプキンス大学
ブリガムアンドウィメンズ病院

イリノイ大学

シンシナティ･チルドレン病院

セチェノフモスクワ国立第一医科大学

スイス連邦工科大学

カロリンスカ大学病院

国立精神・神経医療
研究センター

慶応義塾大学

京都府立医科大学

大阪大学
微生物病研究所

愛知県がんセンター
研究所

京都大学ウイルス・
再生医科学研究所

岡山大学

金沢大学

東京医科歯科大学
難治疾患研究所

長崎大学熱帯医学研究所

横浜市立大学

国立感染症研究所

生理学研究所

琉球大学

医学科では、世界各地の大学・研究施設と交流を深めています。
学生には、在学中に様々な留学の機会が提供されます。
アメリカやイギリス、スイス、スウェーデン、ロシアなどの欧米各国から、中国やマレーシアをはじめと
するアジア諸国など、新潟から国内外の大学や病院、研究所への留学が盛んに行われています。

1 ● 夏期医学生交流：約10日間、講義や演習を中心に履修します。（２、３、４年次）
コロナ禍では多くの国々の医学生とオンラインにて交流しました。

2 ● 医学研究実習：約２か月の本格的な基礎研究をします。（３年次）
3 ● 臨床研修実習：約２か月、医療現場で基本的臨床技能を学びます。（６年次）
＊行先は、年によって変わる可能性があります。　＊医学研究実習の行先は、過去５年の実績です。

医学科の国際交流について興味のある方は、
ぜひホームページをご覧下さい。
http://www.med.niigata-u.ac.jp/g-medex/

　私は「夏期医学生交流」プログラムでロシアのクラスノヤルスク
医科大学に派遣していただきました。
　現地では病院や研究室見学等をさせていただき、病院見学
では、一般病棟の他にICUの見学や手術に立ち会わせていた
だきました。ICUや手術室の中や手術室に入るまでに踏まなけ
ればならない過程が日本と異なり、驚きの連続でした。また、
現地の医学生と交流する機会がたくさんあり、お互いの大学生
活や医療についてたくさん話すこともできました。空き時間の観
光も現地の医学生がしてくれ、夜には現地のおすすめのお店や
バーに連れて行ってもらいました。とても濃い時間を過ごすこと
ができ、交流が終わってからも連絡を取り合うほど仲良くなりま
した。
　11日という短い期間でしたが、現地に行ったからこそ知る
ことのできたクラスノヤルスクの良さがたくさんあり、これらは
インターネット上では知り得ないことでした。また、新しい文化
や価値観について知ることもできました。自分の視野を広げる
とても良い機会なので、皆さんも是非交流プログラムに参加し
てみてください！　　　　　　　　　　　　　　 ［栗山大樹］

アメリカ

イギリス

マレーシア

ロシア

中国

先
輩
か
ら
の
コ
メ
ン
ト

夏期医学生交流。極東医科大学派遣。医学研究実習。クラスノヤルスク医科大学派遣。

研　究　・　教　育

行　　　　　政

勤　務　医
開　業　医臨床新

潟
大
学
医
学
部
医
学
科

（6年間）

卒
後
臨
床
研
修

広がる先進医療

進む先端研究

医
師
国
家
試
験
合
格

新潟大学医歯学総合病院

新潟大学大学院医歯学総合研究科

消化器内視鏡処置ドクターヘリ運航

腹部血管造影

新潟大学では高度先進医療や先端医学研究にとり組んでいます。
こうした環境の中で卒業後は臨床、研究、教育、行政とさまざまな医学の道に進むことができます。

さまざまな医学の道学外交流

スイス

スウェーデン
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Message 新 潟 から 始まる 医学への道

1988年新潟大学医学部卒業。東京医科歯
科大学医学部入局、2019年より現職。
2人のお子様の出産、育児を経て、血液内
科医、Physician-Scientistとして、特に
Epstein-Barrウイルスが原因で起こるリン
パ球の腫瘍の原因がSTAT３の異常である
ことを解明され、さらに新しい治療法の開
発に取り組んでいらっしゃいます。

　皆さんは、医師にどのようなイメージを持っていますか？
　今、テレビ等で新型コロナウイルス感染症患者を治療する医師
の活躍が大きく報道されています。現場の第一線で、患者を救う、
「臨床医」です。その印象が強いのではないでしょうか。あるいは、
フラスコやピペットを片手に薬を開発する「基礎研究医」を思い浮
かべる方もいらっしゃるかもしれません。私は自分自身を、
「Physician-Scientist」と考えています。基礎と臨床の垣根を超えた
「医師兼研究者」、という意味です。一体、どんな医師を言うので
しょうか？この場を借りて紹介したいと思います。
　私の専門は、血液の病気、特に白血病や、悪性リンパ腫といった、
血液のがんを扱う血液内科です。私が医師になった頃は、ちょう
ど白血病に対し、骨髄移植が行われるようになった時期でした。
新しい治療で多くの患者が治る！大きな期待を持ち、初期研修終
了後、私は血液内科医となることを選択しました。
　意気揚々とその道を歩み始めたのですが、そこで目の当たりに
した現実は厳しいものでした。骨髄移植の恩恵を受けるのは一部
の患者さんにすぎず、それどころか、未だ有効な治療薬の無い病
気が、想像以上に多かったのです。大変な思いをして病気と闘う
患者さんを前に、病気の原因の解明と治療薬の開発の必要性を改

めて感じた私は、大学院に入りました。そして細胞の中の分子同
士の働きとその異常のしくみを解明する学問である分子生物学を
学びました。この経験により、細胞の中でどんな分子が、どのよ
うなネットワークを作り、どんな働きをしているのか、そして病
気の原因となる分子は何か、明らかにする手段が身につきました。
　大学院を修了し、臨床医として再び活動を始めた時、一人の患
者さんに出会いました。彼女の病気は慢性活動性Epstein-Barrウイ
ルス（EBウイルス）感染症、略してCAEBV。ほぼすべてのヒトが
感染しているEBウイルスが原因で起こるリンパ球の腫瘍です。稀
な病気のため、研究が進まず、有効な治療薬もありませんでした。
さらに、患者さんは日本をはじめとする東アジアに集中しており、
欧米ではほとんど見られません。日本人医師である私はこの病気
を解決する責務がある、と強く思いました。病気の原因を解明す
るためには、患者さんの細胞を調べる必要があります。患者さん
にその話をしたところ、「ぜひ私の細胞を使ってほしい」と、研究
のために血液細胞を提供してくれたのです。何人もの患者さんが
それに続きました。そして、その貴重なサンプルを解析した結果、
様々なことがわかりました。その一つが、STAT３というたんぱ
く質の異常です。それを狙い撃ちにする治療薬で、CAEBVはよく
ならないか？現在、その研究を進めています。近い将来、必ず
CAEBVのすべての患者が治るようになると信じています。
　Physician-Scientistとは、臨床医、基礎研究者の両方を兼ね備え
た医師です。その強みは臨床医の視点から現場で真に重要な問題
を洗い出すことができ、それらを基礎研究者の技術と知識で実際
に解決できることです。目の前の患者さんの問題解決はもちろん、
未来の治療へと発展し得る非常にやりがいのある仕事です。医学
の進歩は目覚しいものがあります。しかし、残念ながら、臨床の
現場では、まだまだ解決されていない問題が数多くあります。私
は、「その答えをだし、患者さんに、社会に還元する」を目標とし、
これからも、Physician-Scientistとして、診療、研究を行っていき
ます。皆さんはどのような医師を目指しますか？　ぜひ一緒に頑
張ってみませんか？

初めまして。新潟大学医学部医学科卒
後１年目の内田直希と申します。
現在、新潟大学医歯学総合病院にて初

期研修医として働かせていただいており
ます。
この度、「医学部を目指すみなさんへ」と

いう題目で筆を執らせていただきました。
新型コロナウイルス感染症が猛威を振

るう時代において、医師という職業への
期待は日々高まるばかりです。このような時勢のなか、新潟大
学医学部に興味を持っていただき大変うれしく思います。
医学部というのは多くの人は高校卒業と同時に、生涯向き合

う職業が決定する、数少ない学部です。しかし、医学部志望の
みなさんが、医師という職業を100%理解して医学部を志してい
る訳ではないと思います。私も入学前には決して明確なビジョ
ンがある訳ではありませんでした。ただ、私が思うのは、医学
において誰しも自分に合った分野が必ずみつかるだろうという
ことです。内科系でじっくり考えて診療にあたりたいという人
もいれば、外科系で自分のメスで命を救いたいという人もいる
でしょう。他にも研究者や産業医、医療機器の開発者など医師
として活躍できる領域は無限に広がっています。時間をかけて
じっくりと、自分の理想とする医師像をみつけて欲しいと思い
ます。
日本において全学部の中で最も忙しい学部はどこかと問われ

れば、医学部であると私は思います。試験、実習等の大変さは
他学部の追随を許さないでしょう。しかし、世界の医学部生に

比して、日本の医学生は自由に使える時間が相当にあるとされ
ています。制度の違い等から単純な比較はできないにしても、
この自由多き学生生活を国家試験合格のためだけに費やすのは
あまりにもったいないです。自分の興味のあること、取り組み
たいことに人生で一番没頭できるのは大学時代であると思いま
す。
新潟大学の先生方は世界に目を向けるということを常に学生

に指導してくださいます。新潟大学は単に新潟で活躍する医師
を育成する場所というだけではありません。世界の第一線で活
躍できる医師の育成する場所なのです。
新潟大学の特色あるプログラムとして、医学研究実習が挙げ

られます。３年次の２か月間、自分の関心のある研究室に配属
され、研究を行うことができます。私は細菌学に興味を持ち、
東京にある国立感染症研究所にて淋菌の研究を行いました。ま
た、希望すればアメリカ、ロシア、マレーシアなど世界各地で
研修を行うこともできるなど、世界の医療の現場を学生のうち
から肌で感じることができます。これは長い歴史を持ち、日本・
世界で活躍される優秀な医師を多く輩出している新潟大学だか
らこそ為し得ることであると思います。
私は東京で生まれ育ちましたが、大学進学のため新潟に移り

住みました。新潟大学医学部は政令都市新潟市の中心地にあり、
万代・古町といった繁華街にも近いため生活する上で何一つ不
自由のない立地だと思います。関東圏からのアクセスも良好で
あり、私のように東京出身であっても、心地良い学生生活を送
ることができました。私が大学卒業後も東京に戻らず、新潟大
学にて研修を行っていることは、なによりも新潟が過ごしやす
い土地であるということの証明だと思います。
風光明媚な新潟の地で、歴史と伝統ある新潟大学医学部にて

学ぶことは必ずや人生にとって大きな財産となるでしょう。皆
さんと新潟の地でいつか出会える日を楽しみにしています。

1970年新潟大学医学部卒業。
1976年よりアメリカNIH留学、UCSF, Chiron社Visiting 
Scientistとして、2020年にノーベル医学賞生理学賞を受
賞したマイケルホートン博士とC型肝炎ウイルスの発見プ
ロジェクトに従事、多大な貢献をされました。
2006～2010年、国立感染症研究所　所長。
2014年、瑞宝重光章受章。

私は、戦争末期、新潟で生まれ、日本海の水で産湯を使い、
波の音と松林をわたる海風を子守歌として育った。新潟大学
教育学部附属小、中学校、新潟高校で学んだ。家の裏はすぐ
松林とグミ林で、海岸まで広い砂浜が広がっていた。多くの
級友達が遊びに来て松林や海岸でひたすら遊んだ。皆おっと
りとして、人のいい子ばかりだった。私はこの立地条件と環
境のおかげでいつの間にか、小さいグループができるとその
リーダーに祭り上げられ、それを嫌とは言えない妙な性格を
醸成していった。
いろんな事情があって新潟大学医学部に入って（昭和39

年）、考えること多々あったが、考えがまとまる間もなく大 
地が大きく変動し（新潟地震）が起こり、大学は休講が続い
た。あまり深い考えもなく、成り行きでヨット部に入った。
これは大正解だった。全学部の個性的学生の集合体であっ
た。その中で私は、遅れてきた部員で、非力でセンスもなく、
勝負師根性もない劣等部員であった。だがひと夏の佐渡両津
での合宿、そして春まだき３月の内野合宿での遭難で頭角を
現した。医学部の先輩達が皆、そろって優等生であることを
知って、そのことを２学年上の下条文武先輩（元学長）に確
認したら、〈ヨットは体力のみならず瞬発的、持続的思考力
を養えるので必然的に学業成績が上がるのだ〉とのことで
あった。当時、新大医学部は東医体では無敵であった。私は、
新人の頃はよく走って、ヨット部主将に祭り上げられた。と
ころが主将になったとたん伸び悩んだ。色んなことを過剰に
意識し、チームは負けが込み、関東インカレでも、金沢大定
期戦、東医体でも成績が下降していった。個人的にも国体の
県予選でも最終日までトップを取りながら、最終レースで考
えすぎて失敗し、下級生に敗れ、念願の国体出場はかなわな
かった。今でも夢に出てくる。しかし、総じてヨット部の活
動は実に痛快で、尊敬できる友人達に恵まれ、その後の人生
の財産となる経験を数多く得ることができた。
卒業する２年前にインターン制度が廃止になり、全国的に

大学紛争が燃え盛った。卒後、何科に進むかは最初に直面し

た人生の大きな別れ道だったが、結論を先延ばしして、将来
の可能性をできるだけ広く保持しておこうと思い、さらに何
科に行くにしても基礎的なバックグラウンドが必要と、厚生
省の国立予防衛生研究所（現国立感染症研究所）村山分室で
たまたま定員が一つ空いていた腸内ウイルス部に入れて戴い
た。腸内ウイルス部の主要業務はポリオワクチンの検定で
あった。腸ウ部では久しぶりの、医学部新卒部員だったので
先輩方に大層期待された。一方検定業務は正直、単調でどこ
に新しい発見があるのかとも思った。
ある時、部長によばれ、ポリオウイルスの中和抗体測

定のための国内標準血清の作成を命じられた。こうした
Reference, Surveillance業務は感染研の持つCDC機能の大切
な要素である。ウイルス学の基本技術を学ぶには絶好の機会
であり、それぞれの分野のエキスパートの先輩達が格別丁寧
に教えてくれた。予定通り半年かけて作り上げ、WHOの大
御所Perkins先生に報告し、認定を受けた。原著論文になる
ような仕事ではなかったが、ウイルス学会の雑誌「ウイルス」
に投稿したら、学会より封筒が届き開いたら一万円入ってい
た。私は、名と実と富を得て、徐々に徐々に感染研、悪くな
いなと思うようになっていった。というよりいつの間にか、
もう後には引けず、つぶしも効かず前へ前へと進む以外な
かった。仕事は絶えず、何らかの知的好奇心を満たす対象で
あり、面白くて仕様がなかった。
 私にも誰にでもある人生の別れ道が数多くあった。臨床

研修を一切経ない卒後直接の感染研入所をはじめとし、師一
人、弟子一人のTakemoto研へのNIH留学、ベンチャー企業
先駆けのChiron社でのC型肝炎ウイルス遺伝子クローニン
グ、厚生省本省の併任役所勤務、WHOのポリオ根絶計画運
営委員など、その都度、成り行きで選択したような気がして
いたが、結果的にはいつも結論を急がず、より困難な人のや
らない道を好んで選択してきた。その都度尊敬すべき師、同
僚、後輩に恵まれたのは幸せの極みであった。

宮村　達男
国立感染症研究所　名誉所員

新井　文子
聖マリアンナ医科大学　内科学（血液・腫瘍内科学）教授
東京医科歯科大学大学院　医歯学総合研究科　血液疾患治療開発学　教授

内田　直希
国立東京学芸大学附属高等学校卒
新潟大学医歯学総合病院　初期研修医
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医療の現場で今を生きる卒業生たち
困難な道の数だけ喜びや感動がある･･･
理想に向かって奮闘中の卒業生からのメッセージです。
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Event Schedule 新 潟 から 始まる 医学への道

救急科で
ドクターヘリについて学ぶ！
実物は一層かっこいい。

PM3:00

実習が終わると
部活へGo。
楽しく練習
頑張る！

Evening

手術見学。
担当症例はスライドにまとめて
発表します！

AM11:00

コロナ前：友人と近くの　　　
美味しい定食屋へ！

コロナ禍：いったん帰宅して　
家で食べることも！Lunch

コロナ前：
部員や同級生と
飲み会へ！
コロナ禍：
お家で料理に　
はまる！

Night

就寝。
明日も元気に頑張るぞ～。

AM0:00

今日は講義を受けたり，
手技を学んだり，
もりだくさん。

AM9:00

晴れた日の自転車は
気持ちいい！（大学まで５分）

Morning

白衣式
令和3年度卒業式

東医体報告式

医歯学祭

解剖体慰霊祭

医学大運動会

●東日本医科学生総合体育大会結団式

●卒業式

●六送会
●クラスマッチ
　（バドミントン、
バレーボール、
バスケットボール）

●解剖体慰霊祭
●医学大運動会

5
MAY

●東医体報告式
●医歯学祭
●クラスマッチ
　　（サッカー、ラグビー）

5
MAY

7
JUL

3
MAR

11
NOV10

OCT

8
AUG

●東日本医科学生
　総合体育大会

9
SEP

●クラスマッチ
　　  （卓球、陸上）

12
SEP

●白衣式

医師になるための勉強はもちろんですが、部活動やサークル活動に積極的に参加したり、
アルバイトも頑張ったりして、充実した日々を送っています。

5
年
生
　
　   

の
K君K君K君K君
ある
1日
ある
1日

医学科学生のある１日医学部医学科の年間行事

令和4年度入学式

新入生研修

白菊会総会

●白菊会総会

●入学式
●新入生研修

4
APR

6
JUN
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Club & Circle 新 潟 から 始まる 医学への道

好奇心を満たし、豊かな人間性を養う心の交流の機会がここにあります。
新潟大学医学部では全部で33の運動部・文化部・同好会が活動しています。
特に運動部は毎年、東日本医科学生総合体育大会（東医体）で他大学と総合優勝争いを演じています。
文化部・同好会にもユニークなものが多数あります。

卓球部硬式テニス部

サッカー部

女子バレーボール部

スキー部

女子バスケットボール部

ラグビー部

柔道部

軟式テニス部

準硬式野球部

オーケストラ部美術部

ダンス部魂舞

ESS

学友会

ゴルフ部

軟式野球部

コンピュータ部軽音楽部（メディックス） 茶道部

ワンダーフォーゲル部

水泳部

空手道部男子バスケットボール部バドミントン部

写真部

合唱部

弓道部

男子バレーボール部 陸上競技部

俳句部

剣道部

●弓道部
●ゴルフ部
●ワンダーフォーゲル部
●ラグビー部
●スキー部
●男子バスケットボール部
●女子バスケットボール部
●男子バレーボール部
●女子バレーボール部
●水泳部
●軟式野球部
●準硬式野球部
●剣道部
●バドミントン部
●柔道部
●陸上競技部
●硬式テニス部
●軟式テニス部
●空手道部
●卓球部
●サッカー部
●美術部
●写真部
●オーケストラ部
●コンピュータ部
●ESS
●茶道部
●俳句部
●合唱部
●軽音楽部（メディックス）
●ダンス部魂舞
●学友会
●相撲同好会
●NECST

興味あるものに熱中し、感動を共に味わう   仲間たちがいます。



不安なく大学生活を送るためのQ＆A
Q & A 新 潟 から 始まる 医学への道

写真提供：㈶新潟観光コンベンシ
ョン協会

1～10人
11～20人
21～30人
31～40人
41人以上

新潟大学医学部医学科には、
全国各地より学生が

集まっています。
この地図は、令和4年4月現在、
在籍者の出身地別
入学者数を表しています。

海外

A

Q
新型コロナウイルスによる
学校生活への
影響はありますか？

多くの授業がオンラインでの非対面式

授業となりましたが、一部実習では感

染対策を十分に実施した上で行うもの

もありました。また、部活動は停止していた期間

がありましたが、現在は再開し日々活動に励んで

います。オンラインでの授業に慣れるまで時間が

かかりましたが、自分のペースで勉強することが

できるため、うまく活用して学校生活を過ごして

います。

A

Q 医学書って
高いんですよね？

確かに１冊５千円から１万

円以上する本も多いです。

必要な本を全て買いそろえ

るのは難しいかもしれません。でも、

学生には10％引きで売ってくれるお店

もありますし、図書館には必要な本

がほとんど揃っていますので借りてく

ることも可能です。

A

Q
部活やサークルには
必ず所属しなければ
ならないのですか？

部活やサークルに必ず所属し
なければならないと言う決まり
はありませんが、同じ学年の

友達だけでなく、他学年の先輩や後輩と
交流することのできる良い場となっている
ため、所属することをおすすめします。
いろんな種類の運動部、文化部、同好会
があるので、ぜひ自分に合う部活を探し
てみてはどうでしょうか？

A

Q お昼ご飯は
どうしていますか？

大学構内や周辺には多数の食堂、料理店があります
ので、みんな好みの店を探し出して通っています。も
ちろんコンビニや売店でお弁当を買ってきて講義室で食べることもできます。毎日お弁当を作ってくるマメな学生もいますよ。

A

Q 新潟市って
どんなところですか？

新潟市は本州日本海側で唯一の政令指定都市
（人口約

80万人）で、旭町キャンパスがある中心部には、
大型商業

施設が建ち並ぶ一方、海、山、川の豊かな自
然がすぐ

そばにある自然と都市が共存するまちです。

東京まで新幹線で約２時間、高速道路や国際空
港も整備されており、

首都圏をはじめ全国各地へのアクセスも大変よ
いところです。

また、美味しいご飯やお酒、日本海の海の幸が
楽しめるのも大きな

魅力のひとつです。なお、新潟と聞くと雪国を
イメージされる方も

多いかと思いますが、新潟市は海沿いのため
雪はほとんど積もり

ませんので、安心してください。

A

Q 人体解剖とか血を見たりとか、

少し怖いんだけど……

確かに最初はそうかもしれません。でも、実習が

進むにつれ段々と慣れていきます。むしろ、解

剖実習の後で医者になるという実感や心構え

を得ることができたという人が多いですし、
手術見学を

貴重なチャンスと思えてくるのが一般的です。

A

Q 大学はどんなところに
ありますか？

新潟駅からバスで15分の位置にある旭町
キャンパスは、新潟一の繁華街である古
町や市役所といった重要施設まで徒歩

で数分という最高の立地条件にあります。

A

Q とにかく漠然と不安なんだけど、
誰に相談したらいいんだろう？

大学に入った後でも漠然と不安を感じている
人は多いようです。まずはクラスメイトや
部活の先輩に相談してみてはどうでしょう。また、懇話会という１年生から6年生までの学生数名

ずつと教授１～２名で構成された会もありますので、そこで様々な話をすることもできます。それとは別に「旭町キャンパス医学生支援相談ルーム」もあります
ので、気軽に訪れて悩み事を相談してください。

A

Q 医学部では勉強が大変で他のことが
何もできないんじゃないですか？

そんなことはありません。学生の多くが部活動を
行っていますし、様々なアルバイトやイベント、もち
ろん飲み会にも参加しています。新潟大学には

医歯学祭や運動会、クラスマッチといった豊富な年間行事も
ありますので、それを楽しみにしている学生も多いのです。
しっかり大学生らしい生活を楽しんでいますよ。でも未成年の
飲酒はしないでくださいね。

行事
については

15
ページへ

行事
については

15
ページへ

部活動
については

17・18
ページへ

部活動
については

17・18
ページへ

A

Q アルバイトについて
教えてください

家庭教師、塾講師からコンビニ、
レストランの店員まで、様々な
アルバイトがあります。自力で

探すこともできますが、部活の先輩やクラ
スメイトから紹介してもらうことも多いです。
２年生以降は講義がびっしりあるので、
アルバイトは夕方以降になる場合がほとん
どです。住み込みのアルバイトや昼休みに
ちょっと行ってくるといった変わりダネもあ
るようですので、いろいろ探してみては？

A

Q 生活費が
心配です

一人暮らしにはそれ

なりのお金がかかり

ます。しかし、住居

費や物価は首都圏ほどではあり

ません。アパートの家賃の相場は

４～６万円くらいです。アルバイ

トをすることも可能ですし、県や

日本学生支援機構による奨学金

を入学後に申請することもできる

ので考えてみてはどうでしょう。

19 20
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バス停
「新潟大学病院」

バス停「旭町通二番町」

21 22

Campus Guide Map 新 潟 から 始まる 医学への道

外来診療棟にはドクターヘリのためのヘリポートもあ
ります。
入り口右手には新潟駅からの路線バスの停留場があ
り、アメニティモールには、コンビニ、カフェ、レスト
ランなどが併設されています。
奥に見える病棟の最上階から眺める景色は絶景で、
市街とともに日本海が見渡せます。

新潟大学には２つのキャンパスがあり、１年次は、
主に五十嵐キャンパス、２年次以降は旭町キャン
パスで学びます。
旭町キャンパスは、新潟市の中心部にあり、設備も
充実しています。

医歯学総合病院（診療棟＋病棟）
五十嵐キャンパスの本館
と異なり、医学専門書
が多くあります。歯学部、
保健学科の学生も利用
します。

新潟大学医
学部医学科
の歩みを展
示していま
す。

ヒストリーギャラリー

医歯学図書館（旭町分館）

１階には新潟大学生協
池原店（売店）や多目的
スペ ース が ありま す。
保健管理センター旭町
分室もあり、身体面だけ
でなく、精神面の相談も
できます。２階は放課後、
クラブ活動で利用され
ます。

１～７階に各分野の研究室が入っています。
２階は病院との渡り廊下でつながれ、人の往来が頻繁です。

医学部研究棟

大正３（1914）年に建てられた由緒あるレンガ造りの正門で、
登録有形文化財に指定されています。優雅で歴史を感じる
ので記念撮影に利用する人も多くいます。

赤門（旧制新潟医学専門学校の正門）

有壬記念館（学士会館）

全国で唯一、ヒトの脳専
門の研究所です。外国か
らの留学生も多く、夏に
は夏期セミナーが開かれ、
全国各地から学生や研究
者が多数集まります。

事務部や白菊会が入って
います。

赤門の奥にある
建物で、高度の
シミュレータや
260名 収 容 の
ホールがありま
す。

総合研究棟

第１講義室と第４講義
室があります。

西講義棟

学生講義用の第２講義
室と第３講義室があり
ます。各講義室は大学
入試試験会場になるこ
ともあります。

東講義棟

池原記念館（旭町地区福利厚生施設）

学生の部活やサークル
活動で使用されます。
新しい建物で、設備も
充実しています。

旭町サークル
共用施設
（体育館・武道場）

様々な大型機器（顕微鏡、
質量分析、セルソーター
など）の保全・管理と、こ
れらを利用した研究支援
サービスを提供しています。
１階に第５講義室があり
ます。

共同研究棟
（新潟大学医学科研究推進センター） 新潟駅から医学部医学科まで

≪バ　　ス≫ ＪＲ新潟駅万代口下車
　  駅前バスターミナルより新潟交通バスに乗車
　　  ○C2浜浦町線「旭町通二番町」下車（所要時間15～20分）
　　　  バス停より徒歩約３分
　　  ○C3信濃町線「市役所前」下車（所要15～20分）
　　　  バス停より徒歩約８分
　　  ○C8新大病院線「新潟大学病院」下車（所要15～20分）
　　　  バス停より徒歩約１分

≪タクシー≫ ＪＲ新潟駅万代口より10～ 15分

創立75周年を記念して同窓会の寄附により
建てられました。

新潟医療人育成センター
脳研究所

R402

R116

旧R116

日 本 海

NEXT21護国神社

市役所

関
屋
分
水

信
濃
川

新潟
県庁

新潟市民
芸術文化会館

JR白山駅

JR新潟駅

新日本海フェリー
佐渡汽船

新潟大学
旭町キャンパス

R402

R116

旧R116

日 本 海

NEXT21護国神社

市役所

関
屋
分
水

信
濃
川

新潟
県庁

新潟市民
芸術文化会館

JR白山駅

JR新潟駅

新日本海フェリー
佐渡汽船

新潟大学
旭町キャンパス

A

旭町キャンパス案内

各学年の試験会場としてはもちろ
ん、いろいろなイベント会場とし
ても利用されます。

大講義室 F

G

医療画像を応用し
た人工知能の開発
や精密医療を実現
するためのがんゲ
ノムデータ解析が
行われています。

メディカルAIセンター
（ライフイノベーションハブ棟内）

R J

P

ヒポクラテスの木 Q

新潟大学名誉
教授、脳研究
所初代施設長
で、俳人でも
あった中田瑞
穂先生の「学
問の静かに雪
の 降 る は 好
き」の句碑が
あります。

句碑 O

K

L

H

C

M N
B

D

E

I
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