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ＣＰＣレポート
Ⅰ.臨床経過および検査所見

II. 病理解剖所見
III. 病理解剖診断

IV. 臨床上の問題点及びそれに対する考察（病理解剖により明らかにしたい点）

V. 総括

VI. 評価表
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　研修医　　臨床　　　　病理
自己評価　指導医評価　指導医評価
（1） 臨床指導医による評価項目

1. 病理解剖の手続き、法的問題を説明できたか


[   ]       [   ]       
2. 遺族から病理解剖承認を得る態度は適切であったか
[   ]       [   ]       
（2） 病理指導医による評価項目

1. 剖検前に臨床経過と臨床的問題点を病理医に適切に説明できたか
[   ]       　　        [   ]
2. 病理解剖室での態度は適切であったか



[   ]       　　        [   ]
3. 病理医の述べる肉眼所見を適切に用紙に記入できたか
[   ]       　　        [   ]
4. CPCの資料は適切なものを用意できたか



[   ]       　　        [   ]
5. CPCレポートの内容は適切であったか

1） 臨床経過のまとめ






[   ]       　　        [   ]
2） 病理所見のまとめ






[   ]       　　        [   ]
3） 病理診断








[   ]       　　        [   ]
4） 臨床上の問題点とそれに対する考察


[   ]       　　        [   ]
5） 総括
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