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 平成 21 年度から，本会専門医の新規申請に際しては，「専門医多肢選択式筆記試験合格通知

（票）」の添付が必要となります．新たに専門医を申請予定の先生は，下記の要領をご理解の上，

申請くださいますようお願い申し上げます． 

 

記 

1. 専門医試験の施行について 

 

平成 21 年度（４月から） 

 専門医ケースプレゼンテーション申請以前に「多肢選択式筆記試験」を受験していただきます． 

  多肢選択式筆記試験は学会学術大会時（６月初旬）に実施されます． 

  受験資格は，「申込書提出の時点で継続した会員歴が４年以上あること」とします． 

  また，一度合格すれば，専門医申請まで永久に有効とします． 

   専門医ケースプレゼンテーションにおいて「記述式筆記試験」を引き続き実施いたします． 

  審査員１名あたりの採点が 50 点満点（口頭試問を 45 点満点，記述試験を５点満点）とします． 

 

 平成 21 年度内の専門医ケースプレゼンテーション発表者は「多肢選択式筆記試験」の合格を申

 請の必須条件とはしないこととします（暫定措置）． 

 

平成 22 年度（４月から） 

 「多肢選択式筆記試験」の合格を「専門医ケースプレゼンテーション申込」の必須条件とします． 

 

2. 平成 21 年度専門医多肢選択式筆記試験の実施要項 

 

日時：平成 21 年６月５日（金）15：00～15:50（予定） （第 118 回学術大会開催時） 

場所：国立京都国際会館本館・会議場５Ｆ 会議室 554（予定） 

方法：多肢選択式筆記試験（第 117 回学術大会時に実施した多肢選択式筆記試験トライアルに準ず 

  る） 

 

① 申し込み方法 

   専門医多肢選択式筆記試験申込書（様式 30）に必要事項を記載し，事務局に提出してください．様

 式 30 は本会ホームページからダウンロードで入手可能です．なお，この方法による入手ができない

 場合は， 事務局までご相談ください． 

 【送付先】  〒170-0003 東京都豊島区駒込１－43－９－４Ｆ （財）口腔保健協会内 

          社団法人日本補綴歯科学会（専門医試験） 宛 

② 申込書提出期限 

  平成 21 年４月１日（水）から平成 21 年５月 15 日（金）（午後５時必着） 

③ 受験料 

   無料．なお，受験票は専門医多肢選択式筆記試験申込書の受理後に各受験者へお届けします． 

④ 試験結果の通知 

   後日郵送にて通知いたします． 

 

以上 


