　　　　　　　　　　　　　　三苫先生特別講義

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　2008年11月2（日）

１、医師国家試験について

　　合格基準は以下のすべてを満たした者

① 臨床問題　　　200点　→　相対評価　65％前後

② 一般問題　　　200点　→　相対評価　65％前後

③ 必修問題　　　200点（一般問題　1点×50題、臨床問題　3点×50題）
　　　　　　　　　　　　　→　絶対評価　ⅰトータル80％以上　ⅱ禁忌2問以下

＜臨床問題＞

診断の当てっこではない　→　病態を読み取る問題

＜一般問題＞

総論　2/3　→　総論問題から復習しよう！

＜必修問題＞

難易度にぶれがある

問題にくせがある

2、 6年生が今からやるべきこと

　　　11月　　12月　　1月　　2月

　　　　　　　　　　　　　　　国試
　　　　　　　10W

年末や正月などあまり勉強しない時期を抜かすと、国試まで勉強した人で10Wしかない！（模試を2回受けたら9W！）

15・16科目　→　4日/科目（QB・AP1冊を4日で終わらせなければいけない！）

メジャー→産婦→小児→マイナー→公衛

　　　　　　　　　　　　↓

　　　　　　　　間に合わなくなる可能性大

　　　　　　　　メジャーと混ぜて勉強した方がよい

① 問題を選ぶ　→　必ず通すこと！

・QBやAPを復習するときには問題を選ぶこと（全問題を復習するのは無理）

・それでも時間があったらその他の問題を解く

・問題は機械的に解く

② 答えは書く

・頭の中で答えを選ぶと、どこがあやふやな選択肢か分からない

　　　　→　△なのか×なのかをはっきりさせることが大切

③ ○△×を書く

・問題を解いて、正解だったのか不正解だったのか分かるように○△×を書く

　　　　→　△×を繰り返し解けばよい

・できない問題だけを問題文＋解説をコピーする

　　　　→　バインダーにまとめて、直前にそれをやるという方法も良い

④ 解説は読まない

・選択肢考察のみを読む（＋イヤーノート、ビデオ講座のノート）

⑤ 産婦・小児・マイナーについて

・やればメジャーに比べると単純な問題が多い

　　　　→　やればできる。やらないからできない。

・産婦、小児についてはビデオ講座のテキスト＋国試過去問5年分

・マイナーはマイナーkids

⑥ 計画を立てる

例）内科・外科　3～5日

　　 産婦・小児　　5日　　　　　　　＊必修問題は毎日何問と決めてやるとよい

　　 マイナー　　　3日

3、 国試直前＆本番について

　　　　年末・年始　　　　　　　　　　　　　　　国試


　　　　　Target　　　　　　　

（過去問のすべて　600p 17コマ）　　　　2～3W　① 間違った問題を復習

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　② Targetテキスト

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　③ 国試過去問5年分

　国試験について

１）荒れる！　→　多選択肢が増える？　→　正答率↓

· 過去問を徹底的にやることが大切

２）最悪の事態を想定して練習する

３）試験のときはあせらないこと

４）答えは解き直してはいけない　→　最初に出した答えが正解である可能性大

4、 4・5年生へ

　　　　6年生の一般的なスケジュール

　　　4　　5　　6　　7　　8　　9　　10　　11　　12　　1


　　　　QB/AP　　　　　　　　　　　　　　　　QB/AP

　　　　内・外科　　　　　産小　　卒試　　　　解き直し

　　夏までに一通り終わらせる（＊マイナーは秋からでよい）

　　終わってない人　全国約35％（卒試or国試に落ちる人約15%は必ずここから出る！）

　　＊余談：国試に落ちるリスクファクター

1、 男　→　女に比べて勤勉さが足りない

2、 九州山口

3、 西医体　→　東医体では原則として6年生は出ない

　　＊まとまりのある学年・クラスは合格率が高い

　　　　　　→　勉強会をうまく作ってやっていこう

必修問題








