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明けましておめでとうございます。年頭にあたり、みなさんのご健勝とご多幸を祈ります。

さて、 2004年はどのような年になるでしょうか。 言で云えば「改革の年」に芯ると思います。全国的に見ますと、

戦後最大の大学改革といわれている国立大学の法人化がいよいよ4月から実施されます。全ての大学人が、 「何が行わ

れようとしているか」を正しく理解し、議論を尽くし、より良い方向に進まねばなりません。卒後臨床研修も新しい

制度のもと、やはり4月から実施されます。日本の医療をよくするためにも、医療関係者のすべてが自分のこととして

取り組んでいただきたいと思います。そうしないと日本の医療はよくなりません。

本学では再編整備された大学院がスター卜します。また看護短期大学部も4年制医学部看護学科と芯ります。 C病棟

も完成し、最新の医療機器もそろい、医学・医揮の知の拠点として大きく飛躍する基盤はできました。教育について

は教育開発センターが活動を開始します。私の着任以来の大きな目標の一つは6年一貫教育の充実です。一般教育・基

礎医学 ・臨床医学の壁は 掃し、学生諸君が入学の時にもっていた目の輝きが衰えることなく、明るく落ち着いた知

的芯輝きを 層増すように、よりよい教育をいたしましょう。

組織の改革に必要なものは、ます構成員一人一人の意識改革です。人の意識というのはそう簡単に変わるものではあ

りませんが、ます、自分自身の意識を変えねばならない、 「自分に厳しく、人には優しく」することが必要だと思います。

長く続く経済不況がもたらしたとの閉塞状態。その打開のために、いま我々に必要な事は鳴り物入りの派手な改革

ではなく、地に足のついた、静かな改革です。しかしそれは決して部分的な弥縫策ではありません。抜本的な改革が

必要な場合は、勇気を持って着実にとれを行わなければ将来は開けてまいりません。いろいろな制約はありますが、

与えうれた条件の中で最善を尽くすことも、現実的芯改革と芯ります。

みなさんとともに、本学の更なる発展のために最善の努力をするととを改めて決意いたしております。



平成5年度からのB病棟建設に始まる附属病院の第2本館が、平成15年10月のC病棟の竣工により

完成し、移転作業を終え、いよいよ本年 1月から本格稼動を始めました。

近年の急速な高齢化の進行、疾病構造の変化、医学の進歩等に伴い、高度で先進的な医療の提供等、

時代に即応した病院機能の充実が求められている今、医大附属病院は、第2本館の完成により最新の

施設・設備が整備され、県民の皆様に一層充実した医療を提供するとともに、本県の中核的医療機関

としてさらに重要な役割を果たすべく努力しています。

今回は、新しく整備された一般病棟や、中央診療部門等の整備内容や今後の抱負、建築に関わって

の話を紹介します。

曹.

一病室・デイルーム

C病棟の一般病室は、一室4床を基本に各室にト

イレ、洗面所、ロッカーを設置するなど、入院患者

の利便性快適性の向上が図られました。また、告

階のデイルーム(談話室)は、周辺の眺望も楽しめ

る開放的な空間となっており、ゆったりとした環境

の中で治療に専念していただけるよう工夫されてい

ます。

各階のデイル ム

-.感染症センター

C病棟8階の感染症センターには、 類感染症2床

を含む9床の空気 -飛沫感染対応の陰圧換気管理可

能な病床が整備され、第1種感染症指定医療機関の

指定を受けました。

感染症が大きな社会問題になってきている現代に

おいて、日本では一類感染症に対応できる病床を有

する大学病院は少なく、総合的な感染症対策が出来

る大学として、当センタ が大きな役割を果たすと

とができるものと確信します。

今後、SARSのように簡単に海外から新しい感染

症が流入し、 それに遭遇する機会が増加していくと

とが予想されますが、当センターが中心と芯り感染

症に対する安全で良質な医療を提供します。

また、同時に優秀芯感染症専門医を育成し、奈良

県の感染症医療が画期的な発展を遂げられるよう、

スタッフ 問、全力で取り組んでまいりますので、

今後の活動にご理解とご支援をお願いします。

感染症センタ一入口

目』
遺祈部

奈良医大附属病院で腎不全に対する血液透析が開

始されたのは 1970年12月14日ですが、透析患者

の増加にともない 1980年には8床となりました。

また血液透析のみではなく、劇症肝炎など腎不全以

外の種々の病態に対する血液浄化療法にも対処する

必要があり、透析部の受け持つ役割はますます重要

となってきました。

今回、 C病棟4階に整備された透析部のベッド数は

8床か615床となり、そのうちl床はMRSAなどの

感染症患者専用個室透析室で、臓器移植など免疫抑

制状態の滅菌個室透析室も1室完備されました。

末期腎不全に対する血液透析療法はもちろんのこ

と、 腎不全以外の病態に対する血襲交換などの血液

浄化療法も施行可能となっています。さらに、最近

の合併症の重篤化にともない、透析ベッドに心電図

モニターを設置し、ナースステ ションで集中管理

が可能と芯りました。

新透析部は奈良県の血液浄化センタ としての役

割を果たすべく努力してまいります。

!む

(_) 



P. 
密封小線源治療室

小線源治療は腫虜内に放射線小線源を留置すると

とで、周囲の正常組織の被曝は最小限におさえ、腫

虜に大線量を与えることにより、機能、形態を温存

しつつ高い治療効果が期待できる低侵襲治療です。

奈良医大!こ密封小線源治療室が設置されたのは昭

和43年で、当初は 226Ra線源による子宮頚癌の腔内

照射や苫癌の組織内照射が行なわれていました。

その後、昭和56年にリモートアフターローデイン

グによる60Coの小線源治療装置が導入され、現在に

至るまで 192I rワイヤと 198Auクtレインによる治療が

行なわれ、手術不能・再発-高齢者癌に対して、

QOL(quality of life)と予後の向上に貢献してきま

した。

C病棟に移転後は、治療室は2室から l室となりま

すが、 198Auク、レインのほか新たに 125Iシー ド線源

刺入による組織内放射線治療が可能になります。

125 Iシード線源は、すでに欧米で前立腺癌に広く使

用され、早期前立腺癌の標準治療になりつつあるな

ど、小線源治療は、今後高齢化に伴いますます有用

性と適応の拡大が期待されています。

密封小線源治療室

P. 
集申治療部

集中治療部はA病棟4階かうC病棟3階に移ること

により、同じ階にある手術部と廊下でつながり、患

者の搬送を円滑に行なえるようになりました。

施設設備面の特徴としては、 1 )病室の個室化、

2)個室化に伴う監視カメラおよび外部モニタ の

設置、 3)脳電気生理の検査に配慮したシ ルド施

工や血液透析患者のための給排水設備の設置等があ

げられます。

また、患者記録の電子化が進められ、患者経週記

録は将来の「電子力ルテJにも対応でき、患者の生

体情報は自動取り込みによりコンビュ タ画面に表

示することもできるなど、充実した設備で先進的で

良質芯医療を提供してまいります。

さらに病床数も8床から20床に増床し、各科の要

請に応えるべく柔軟に運用したいと考えています。

ナスステション

屯
申央手術部

C病棟にバイオクリーンルームを含む3室の手術室

が新設され、既設の11室と清潔区域廊下で結ばれて

います。

高い清浄度を維持できる空調設備を持つ新手術室

には、脳外科、心臓外科、移植手術など高度の手術

や麻酔に対応できる先進的な設備や機器が導入され

ています。手術野の監視にはハイビジョン力メラが

設置され、手術部やICU(集中治療部)のカンファレ

ンスルームにおいて精細な画面で手術が観察あるい

は記録できるなど、教育、研究に寄与するシステム

も導入されています。

また、隣接するICUと直結した構造になっているの

で、術前・術後の患者を安全-迅速に搬送でき、すべ

ての診療科のハイリスク症例に対応可能となりまし

た。

さ5に、手術器材の洗浄-滅菌には手術室専用の

洗浄・滅菌室が設けられ、器具の供給や回収業務に

一層の効率化が図られています。

バイオクリンルム
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申央材料室

平成15年12月8日のB棟地下1階への移転後、高

性能の滅菌装置 洗浄装置が新規に購入され、洗

浄 滅菌システムが変更になりました。このシステ

ムの特徴は中央集中処理を行う乙とで現場での 次

洗浄を廃止し、再生滅菌物の管理をコンビュータで

行うことで、以下のことが可能となりました。

①滅菌履歴データーがわかる。

②滅菌不良時の事故管理ができる。

③滅菌期限の管理ができる。

④器材の画像表示ができる。

今後も皆様のご支援とご協力をお願いします。

申央内視鏡部

新中央内視鏡部は、上部消化管用iこ4つの検査室、

3つの専用透視TV室(下部消化管用， ERCPなどの

多目的用、気管支鏡と食道・胃静脈癌硬化療法用)、

それに腹腔鏡検査や高度の内視鏡的治療を清潔で安

全に行うことのできる手術室同等の生検室を備えて

います。

最近、早期胃癌大腸癌に対し、ポリーブ切除術や

粘膜切除術に加え、新たな治療手技として切開・剥離

法が導入されました。内視鏡分野は日進月歩ですが、

将来の発展に十分対応しうる高機能の施設ができまし

た。

また、内視鏡画像デジタルファイリングシステム

の導入により、フィルムレスでいつでも画像が参照

でき、電子化に向かう診療に対応するとともに新設

したカンファ レンス室における検討会や教育に大い

に役立ちます。

屯
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超音源診断室

超音波診断室は、病院本館が完成した1881年10

月、急謹中央検査部の 区画に開設されました。丁

度この頃は超音波検査法がスクリー二ング検査法と

して定着し、加えて精密検査法としても普及しつつ

あった頃で、以来、消化器内科 -外科、 放射線科、

腫霧放射線科の告医師が心臓疾患を除くほぼ全領域

の検査を担当してまいりました。

C病棟の新しい超音波診断室には、最新パージョ

ンを備えた高性能診断装置 (GELOGIQ8、東芝

Aplio)が整備されました。小児を含めた腹部、表在

臓器、末梢血管など広い領域についてカラードブラ

法や3次元表示、造影超音波法など最新の超音波診

断技術を駆使したより精度の高い情報を診療各科に

提供できると考えております。

将来の電子力ルテ導入に向けて超音波画像は全て

DICOMサーバーにファイりングし、レポートもデジ

タル化する予定です。今年度初めて超音波診断室専

任医師が 1名配属されたととろですが、今後診療各

科からの研修医師を受け入れ、検査技師を養成し、

現在となしている年間約 1万件の検査数をさ5に増

やし、予約待ち日数も減らしたいと考えております。

皆様のご協力をお願いします。

超音波診断室|



治療の一環であることから、さらに医師-看護師等

P. 
申央放射線部

この度、 C病棟l階に中央放射線部の新しい血管造 と連携を深めていきたいと考えています。

入院患者の病状に応じて、栄養は勿論のとと、旬11月4影室ならびに低侵襲治療(IVR)室が完成し、

の食材を使って食べ易い、消化吸収の良い美昧しい日より診療を開始しました。総床面積は700m2で、

食事を提供できるよう、今後とも努力し改善していアンギオCT室、全身用血管造心臓力テーテル2室、

きたいと考えています。影室、 IVR室の計5室に最新鋭の装置が設置されまし

た。心臓力テーテル室ではデジタル方式の透視撮影

装置が導入され、冠動脈に対する血管拡張術(PTCA)

や不整脈に対する焼灼術等が従来より少ない×線被

曝で実施可能となりました。

今回新たに導入されたアンギオCTはマルチスライ

スCTと血管造影装置が 体化したものであり、力テ

P. 
第2本館(C病棟)置備工事にた.，さわって

テルを挿入したまま即座にCTが施行できるため、

肝腫療の診断や塞栓術に威力を発揮します。また、

CTガイド下でのバイオフシ や穿刺治療、経皮的椎
課)繕円呂

体形成術等も安全-円滑に行えます。
C病棟の建築には、南病棟と通路棟及びB病棟に

C病棟完成によって、悪性腫療や血管性病変を中
B病棟へ接続す三万を固まれた狭随な敷地の中で、

心とする疾患のより精度の高い画像診断ならびに塞
るという工事条件の他、既設の建物を使用しながら

ステントグラフト留置術等の

IVRの迅速 的確な施行が可能となり、低侵襲で質

栓術、血管拡張術、
の工事でもあり、工事に伴う騒音・振動撲-にお

い等を出来るだけ少なく、かつ短期間で済むように

しなければな5ないという、厳しい課題がありまし

た。

また、医大内には病院も含め1日約5千人の通行が

あり、工事動線とも交錯することから、『安全第 』

を最大の目標に掲げて工事を進めるとともに、課題

解消のため各部署との連絡調整を綿密に行なってま

いりました。

の高い医撞の実践に貢献できるものと確信していま

おかげをもちまして、平成 15年 10月 10日に無

事竣工式を迎える事ができました。ご協力いただい

屯
病院第二標省食部門

た告方面の方々、並びにこの難工事を監理施工した

設計事務所及び各JVに感謝の意を表します。
病院第二課給食係事務室及び調理配膳係厨房 調

乳室はA病棟地下か5C病棟地下へ移転しました。
C病棟は完成しましたが、周辺工事がまだ残って

いますので、 層のご協力をお願いします。
新厨房の調理関係では、盛り付け作業にベルトコ

コ力一卜イン冷蔵庫、ンベアーやコンビオーブン、

ールドワゴン等が整備されました。調乳関係では、

自動分注装置や全自動洗浄機(洗瓶機)等が、洗浄関

係では、食器の概回転式消毒保管機、食器整理コン

ベア等の最新機器が導入され、衛生管理面でも改善

が図られています。

一方、食事内容については、晴好調査等に基づい

t) 
て見直しを行い、献立も一新しました。食事も早期



『大学における研究J
総合研究施設部長米増園雄

医科大学を支える要因は、診療 ・教育・研究の

三つの柱であることは、今さう私が申すまでもあ

りません。これらの要因が、時にはアンバランス

に見えることがあっても、ある期間において動的

バランスが保たれた状態で向上していくことが、

医科大学の健全な姿であると考えうれます。

ここでは、吉田修学長も述べられている大学が

備えているべき、「知の継承」および「知の活用」

とともに、 『知の三角形Jのひとつを構成する 「知

の創造j、す芯わち国内外に通用する普遍的な真理

の探究、いわゆる大学における学術研究について

一言述べさせていただきます。

「研究jとは、本来、 ドイツの哲学者ウイルヘ

ルム・ ディルタイが、自らの名著『哲学の本質』

の中で「哲学が目指しているものは世界と人生と

の謎の解決であり、その形式は普遍的妥当性であ

る。」と定義している哲学そのものであり、また、

「創造」とは、「天地創造」などに見られる様に、

新しいものを自分の考えや発想に基づいて初めて

作り出すととであり、 「模倣」や既存事実の応用な

どと対極的意義を持つものです。つまり、「大学に

おける研究」とは、一言でいえば、単に知的好奇

心の充足に留まらず、 哲学と独創性に基づく、飽

くなき真理の探究であり、研究者に必須とされる

資質は疲れを知5ぬ情熱であろうと、私は考えて

います。もちろん本学は、医科大学であることか

う、研究かう得うれる成果は、人類の幸福・福祉

につながることが望ましいのは申すまでもありま

せん。

{ホオジ口通信のいわれ}

こうした崇高な理想を現実とするため、本学に

おいても、平成5年10月より大学院中央研究施設、

動物実験施設、組み換えDNA実験施設、ラジオ

アイソ卜ーブ実験施設の4施設からなる総合研究施

設部が発足した乙とは、未だ皆様の記憶に新しい

ところと思います。そしてこれらの施設は、本学

の研究遂行の機動部門として、今まで、本学の教

官、非常勤医師、大学院生、 専修生などにより、

昼夜を分かたすフルに活用され、，再生医学等にお

いて、わが国の医学・生物学分野はもとより国際

的にも大きな貢献を果たしてきたととは、誠に喜

ばしい次第です。

さて、科学の進歩は日進月歩であり、 20世紀後

半のウイルキンス、クリック、ワ トソンの核酸の分

子構造と遺伝子情報伝達の意義の解明に始まる精力

的な遺伝子解析時代も、 人類の全遺伝子構造解明の

完遂をもって、今世紀の開始とほぼ時を同じくして

その幕を閉じようとしています。21世紀という新

しい世紀において、大学における医学研究の対象は、

生命現象の構築要素(部品)の解明から得られた新

しい情報をもとに、今や、とれらをインテグレ ト

(integrate)させ、 遺伝子の産物である蛋白質、そ

の構造と機能、細胞、器官、有機体に潜む真理の探

究へと、急速に様変わりをしようとしています。時

期は今、ポス トゲノム時代に突入せんとするもので

あり、大学における医学研究も、これまでにも増し

て、哲学と独創性を必要としていると考えられます。

本学の機構改革の一環の中で、おそらくは本学

最後となるであろう総合研究施設部長として、最

後に一言、ただ、 『いつの時代も、研究を企画し遂

行するのは私達本学の個々人である。Jということ

を申し添えます。

ホオジロの鳴き声は[イッピツケイジョウツ力マツリソウロウ(一筆啓上仕り候)Jと
聞こえるといわれます。本学教職員および関係者の皆様に一筆啓上仕るという意昧で、
この欄をホオジロ通信と名付けました。

ホオジロ

む



看護短期大学部を振り返って
看護短期大学部部長森川 肇

奈良県立医科大学看護短期大学部は、聖徳太子や光明皇后が病める人々に慈

愛の看護を施されたといわれる看護発祥の地に位置するが、奈良県における近

代看護学の基礎は昭和 14年2月に開設された奈良県協同病院看護婦養成所であ

る。その後いろいろな変遷を経て、昭和30年には奈良県立医科大学附属高等看

護学校、昭和52年には奈良県立医科大学附属看護専門学校となり、昭和60年

からは助産学科が開設された。 貫して県下で活動する看護婦と助産婦の育成

に力を注ぎながら、一方では複雑化する疾病の管理技術に対応した看護教育の向上と地域医療における

卒後研修に関する指導的役割を果してきた。平成8年3月には、 2，853名の看護師と208名の助産師が

卒業し、奈良県内を主として全国各地に優秀な看護職者を送り出している。

しかし、近年の医療技術の高度化、人口構造の少子高齢化、疾病構造の変化、国民の価値観と医療へ

の期待の多様化に対応して、看護学教育においては看護ケアの実践のみなうす、保健 ・医療 -福祉のシ

ステム設計や国際協力 ・国際貢献などの分野での新しい在り方を追求し、実現できる看護師、助産師、

保健師の育成が望ましいとの考えか5、平成8年4月に「奈良県立医科大学看護短期大学部」の開校と芯

った。学名には奈良県立医科大学が付けられ、さ5に看護短期大学部と奈良県立医科大学の 学部であ

るように表記されてはいるが、奈良県立医科大学とは別の独立した看護短期大学であり、'独自の規程に

基づいて運営されてきた(なお学長は「奈良県立医科大学の学長をもって充てる」と定め5れている)。

第一期生を迎えた平成8年4月には、初めての看護学実習における受け入れ先との交渉、指導法、役割

分担等の調整などのさまざまな面での苦労はあったが、教員と学生が参加する課外研修で相互の交流と

親睦を図り、また6月には兵庫県立看護大学長 南裕子先生を招轄して開学記念講演を開催して順調にス

タートし、平成11年からは専攻科助産学専攻(1年課程)が加わった。公開講座(専門家及び県民を対

象として年2回)、看護教員の研修会(年2~3回、短大教員と県内の看護教育担当者の参加、教育研究能

力の開発を目的)、たよどを開催するとともに、教員スタッフは臨床指導者講習会、看護協会主催資格認定

のための講習会の講師や臨床での研究指導者として活躍してきたが、 方開学と同時に創刊された「奈

良県立医科大学看護短期大学部紀要」は国会図書館収蔵図書として登録されている。これらの学内外に

おける活動や研究成果などについては、開学(平成8年)から4年間の自己点検・評価をまとめた報告書

が公表されている。第l期生は全員看護師国家試験に合格し、以後も高い合格率を誇るが、大阪のある大

病院の看護部長に「貴学の卒業生は、他校の卒業生には感じうれ芯い思いやりや優しさを感じる」とい

われたととがあり、本学の教育が知識や技術だけでなく、医療の場における看護職者として、また看護

学の教育者として立派芯人材を育んできたことが伺われ、大いに誇りとするととろである。

看護学科と専攻科助産学専攻を統合発展させる形

で、平成16年4月からは奈良県立医科大学に看護

学科 (4年制)が開設されるために、短期大学部は

平成15年度の入学生をもって看護学科の募集を終

了するが、最終的に短期大学部としては約600名

の看護師と約 120名の助産師が誕生するごとに芯

る。奈良県協同病院看護婦養成所の開設以来の65

年間に脈々と築かれてきた豊かな人間性を育てる看

護専門教育の伝統が保健学の分野を加えた効率的芯

力リキュラムのもとでさらに発展し、なお一層充実

する乙とを期待している。

?む
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秒⑧⑨⑥ 衛生学教室 ) 

地域と社会医学に根ざした疫学研究
衛生学講座 教授車谷典男

車谷が着任して4年。この間に図らすも教室員が全て入れ替わった。スタッフも一気に若返り、教室のテーマも 新

する結果となった。それ故、車首個人が従来から進めてきた職業癌に関する疫学研究や人間工学的要因の健康影響に関

する研究を別にすれば、成果はまだまだ乙れからである。ここでは教室で精力的に取り組んでいる研究テーマを紹介さ

せて頂きたい。キーワードは地域と社会医学と方法論としての疫学である。

1.心肺機能の向上を目指した運動プログラムの地域住民を対象とした介入研究

ほぼ1年の準備期聞を経て、地元橿原市保健センターとの共同研究として、昨年夏に開始した介入研究である。一般

公葬しインフォームド・コンセントを得た市民208人を、独自に開発した二種類の1年間にわたる運動プログラムに無

作為割付を行い、最大酸素摂取量を指標にプログラムの有効性を評価するとともに、介入終了後の運動習慣の定着状況

をさらに l年後まで観察しようというものである。半年経過したが、 プログラムに対するコンブライアンスなどで、考

えるは易し実際は難しの困難さを予想通り昧わっている。基礎代謝量に影響する遺伝子の関与も中検-岡本教授の協力

を得て検討する計画で、地域で実践可能な新しい効果のある運動プログラムとなり得るか、来年3月に結果がでる。

2.医癒過誤の認識に関する実証的研究

約2千万円の研究費の助成を得て、本年4月から本格開始させる研究である。医療過誤は米国でも大きな社会問題とな

っているが、交通事故よりも医療週誤による死亡者の方が多いとのセンセーショナル芯10Mレポートが契機となってい

るo Harvard大学を中心に、医療過誤に関する一般国民の認識、医療週誤の発生率と要因、 医療週誤裁判事例に関する

研究が進められている。現在、私たちの教室では、第一段階として、医師と一般国民の医療過誤に関する意識の差異に

関する調査を、多段階無作為抽出法で実施すべく準備中で、日米比較のためにHarvardク‘ループかう調査票の使用了解

も取り付けた。なお、これと並行して医療過誤対策に関する図書の翻訳出版作業を進行させている。

3.医師の労働時間と精神的健康度に関する研究

産業保健領域で注目を集めているトピックスの一つである。既に本学の多くの臨床教室のご協力を頂いて、記入が煩

雑な生活時間調査を実施させて頂いた。卒後10年目までの臨床医を対象にお願いしたものであるが、回収率50%、人

数にして約100名の医師の結果を得るととができた。医師が法定時聞を超えた労働を余儀なくされていることが一目瞭

然であったことは、この問題が社会全体の課題であるととを示すものであろう。 方、こうした長時間労働などが医師

の精神的健康に影響していることは海外で報告されているが、圏内では皆無である。これに関する調査票の作成は終了

し、予備調査を開始するとともに、現在、対象者の選定作業を行っているo もともとわが国においては、医師の健康問

題というのは余り注目されてこなかっただけに、新しい知見を得るごとが期待できる。

最後に 言。わが国においては、衛生学は公衆衛生学よりも歴史が古い。

本学においても同様で、衛生学講座は本学開校とほぼ同時に開請されて

いるが、公衆衛生講座はそれから遅れること20数年である。衛生と公衆

衛生の聞に明確な線引きを行う研究者も未だ少なくはない。日本語では

衛生という言葉を共通して使っているが、英語で表記すればHygieneと

Public healthとで全く遣うことからも領ける。しかし、昔は明確であ

った境界線も今では随分暖昧になってきたと思う。人的な相互乗り入れ

が両学問問で全国的に行われてきた経過も影響しているが、研究領域が iズ

分化してきた結果、衛生あるいは公衆衛生では表現し切れなくなりつつ

ある状況の反映であると考える。本学においても名称変更も含めて再構

築の時期にきているように思う。

む
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秒⑨⑨⑥ 第一州学-教室 ) 

生体内におげる第二の肝組織作製の試み
外科学第講座助手大橋 一 夫

細胞移植j去を用いた組織作製の試みは、様々な疾患に対する新たな医療分野として世界的に注目されています。数あ

る臓器の中でも、肝臓は極めて多様な機能を担っていることから、人工臓器技術等による肝機能の代替は極めて困難で

あり、その観点からも肝組織作製の研究は璽要と認識されています。我々は、肝細胞移植の技術を改良し、生体内に第

二の肝組織を作製することにより、新たな肝疾患治療法の開発を目指して研究を行っております。

肝細胞移植の現状

ドナーとして摘出された肝臓や非癌患者の切除肝組織から肝細胞を分離し、末期肝疾患患者に移植する試みが最近の10

年間で日本および欧米において50を超える症例に行われ、その有効性が報告されてきました。主な対象疾患はCriglar
Najjar症候群、オル二チン酵素欠損症などの代謝性肝疾患と劇症肝不全症で、最近では、臓器移植に匹敵する臨床的効果

も報告されています。移植部位としては、門脈系を経由して肝臓へ肝細胞を移植する方法がと5れています。しかし、肝

臓へ移植する場合の移植可能細胞数は、門脈塞栓症や肺塞栓症といった合併症の可能性の問題かう、自己肝の2%が限度

とされております。治療効果をさらに高めるためにも、多くの肝細胞を移植するととが可能な肝臓以外の部位に移植し、

安定生着を得る方法の確立が望まれていますが、肝臓外部位に移植した肝細胞の長期生着は極めて困難とされてきました。

官被膜下肝組織作製の試み

マウスの分離肝細胞をそのまま同系マウスの腎被膜下に移植した場合には、移植後早期より急激な肝細胞死が発生し

ます。我々は、肝臓外部位において細胞生着や肝細胞の機能維持に必要な細胞外マトリックスが欠落しているととが原

因と考え、ラミ二ンや4型コラーゲンと共に移植するととで、 100日を超えて半永久的に安定して肝細胞を生着させる

ことに成功しました。また、このように長期生着した肝細胞は蛋白合成等の肝特異機能を維持しているだけでなく、肝

細胞は索状に配列し、血管網と共存していることから、腎被膜下に機能的にも構造的にも肝臓に極めて類似した肝組織

を構築することができると考えております。

皮下におlオる肝組織作製の試み

細胞移植の将来的な臨床応用を考慮した場合、皮下組織は患者にとって最も侵襲が少なくかっ容易な部位であり、外

来レベルでの治療も可能なととからも、近未来医療の発展に非常に重要な部位であります。しかし、皮下組織は肝細胞

移植をはじめ細胞移植の応用にとって最も困難な部位とされてきました。我々は、皮下組織において豊富な血管ネット

ワークを構築することで生着率の改善を試みました。具体的には、あらかじめマイクロスフェアーズシステムにより皮

下で血管誘導因子を徐放し、血管ネットワークを構築した後に細胞外マトリックスと共に移植するととで、半永久的な

肝細胞の安定生着が可能となりました。

肝臓舛に作製した肝組織の再生能力について

肝臓は活発な再生増殖を行う非常に魅力的な臓器の一つであります。その再生増殖は、門脈血流に豊富に含まれる様々

な増殖因子や、肝類洞内皮細胞との相互作用により誘導されると認識されています。はたして上記のごとく肝臓外に作

製した、門脈血流を受けない、また、肝類洞内皮細胞も持たない肝組織は自己の肝臓の再生に伴って、再生増殖するの

でしょうか。我々は、 3種類の異なった再生増殖経路につき検討を加えたとごろ、全ての系において自己肝と同程度で

かつ自己肝と連動した再生増殖を発揮することが明うかとなりました(写真)。この結果は、肝臓外に作製した第二の

肝組織も、生体は自己肝の一部として認識しているととを示唆しています。

賢被膜下肝組織 皮下肝組織

腎被膜下(左)および皮下(右)に作製した肝組織における再生増殖能

今後の展開

肝細胞を肝臓外に移植したマウスの自己肝を部

分切除することにより肝臓外の肝組織が再生増

殖し得るかにつき検討した。両部位の肝組織とも

に、細胞増殖マー力一 (BrdU核が白色に染色さ

れている)が陽性の肝細胞が多数を占め、自己肝

と同程度の活発芯再生増殖能を発揮することが

判明した。

肝細胞移植j去を用いた第二の肝組織作製が対象となり得る肝疾患は数多く存在すると考えられます。機能的にさらに

大きな肝組織を作製することも重要で、組織を構成する肝細胞の増殖を調節誘導することや、治療目的の遺伝子を導入

した肝細胞からなる肝組織作製など、肝組織のス パ 化を目指した研究を行っております。また、生体内において2

次元/3次元的な、よりsophisticateした肝組織を構築する試みも行っており、より低侵襲な方法で少しでも多くの疾

患に、少しでも高い治療効果を導くととができる方法の開発を目指して研究を続けていきたいと考えております。

t) 



Report 
平成16年4月に看護学科が設置されるとと及び本学大学院

が再編整備されるととが決定されたことに伴う関係規程等の

一部改正についての審議、並びに新設されることが決まった教
育開発センターや感染症センターの教授選考等が開始されま
した。

また、今年度末で停年を迎えられる教授や任期満了となる各

部局長等の候補者の選考についても今後実施されていきます。

将来計画委員会

く9月12日開催〉

附属がんセンターの2部門の取扱い等について

(総務課)

9月9日の教授会での中間報告 「附属がんセンター等の見直しと新しい研究機構の設立についてjを受けて、

附属がんセンターの廃止に伴う腫虜病理学教室及び腫虜放射線医学教室の2部門の取扱いについて検討を開始。

また、「附属がんセンターjを廃止し、新たに設置する予定のI(仮称)先端医学研究機構jの「設置目的JI内
容」及び「研究単位」の基本的な考え方について協議。 [11月8日、 12月5日の検討を経て、両講座の正式名称、

担当する業務の内容、人員等について更に検討することを前提に、腫虜病理学教室は基礎医学の講座に、腫虜

放射線医学教室は臨床医学の講座とすることを12月9日の教授会で承認]

看護学科設置後における部局長について
9月9日の教授会で大枠での承認を得た平成16年度以降の部局長について、その職責や選考方法等の検

討を開始。[10月10日、 11月7日の検討を経て11月11日の教授会で承認]

く10月10日開催〉

(仮称)教員定数検討委員会の設置について
本学における適正芯教員の配置について検討を進める必要があることから、教員の定数について検討する

委員会の設置、委員会の委員構成、委員の選考方法、及び定数検討の手続き等について検討を実施。[10月

14日の教授会で審議・承認 ]

く11月7日開催〉

今年度末で停年を迎える教授の後任選考について
該当する3人の教授の後任者の選考について検討を行い、 10月14日の教授会で改正された教授選考規程

に基づき、教授会で停年を迎える色教授かう 「その専門領域の現状及び将来展望等」を説明願うことについて

検討。 [11月11日の教授会で報告、 12月9日の教授会で該当教授からの説明を実施 ]

教授

教捜候補者の選考状況

(10月14日報告〕

.A 
Z玄

教育開発センター教授候補者の選考状況について

平尾選考委員会委員長から、応募及び推薦によりリストアップされた教授候補者について、本人の意思確認

等を行った結果4名となり、現在、選考委員において候補者の業績を回覧中であるととを報告。

(1 1月11日報告〕

感染症センター教授候補者の選考状況について

福井選考委員会委員長から、9月の教授会で承認を受けた当該候補者の選考に係る基本方針により公葬を

実施中であり、改正後の選考規程に買iJり学内に広く意見を求めているところである旨報告。

(12月9日承認〕

教育開発センター教授候補者の推薦について

平尾選考委員会委員長から、委員会における選考の結果、2名の教授候補者の推薦があり、各候補者につい

て説明された後、推薦された2名を教授候補者として承認。

今後、両候補者からの講演の後、1月の教授会で選挙を実施予定。

む



大学規程の改正等の状況

C 10月14日承認〕

教授選考に関する規程の一部改正(法規委員会の審議結果)について

9月の教授会で承認され、法規委員会に付託されていた同規程等の一部改正について、法規委員会の審議

結果の説明後、 10月14日付で施行することについて承認。

芯お、同規程の改正は、将来計画委員会の「教授選考のあり方検討部会」で検討され原案が出されたもので、

改正の主芯内容は、選考委員会を教授6名で構成することとし、委員会は選考の対象となる教室員の意見を聴

くことを規定した乙と、教授候補者の選考方法として応葬の他にノミネート(推薦)市IJを導入するととができる

こととしたこと等。

また、今回の規程の改正に伴い、法規委員会に規程と申合せの整合性の検討を依頼。

C 1 1月11日承認〕

教員の兼業の取扱いについての一部改正について

産学連携の推進に伴い、本学においても教員が企業等と関わる機会が増えることが予想されるため、その部

分の兼業申請等の考え方を整理し「同取扱いjに追加するととを提案し承認。

C 1 1月11日報告〕

県規則の改正結果について

看護学科設置に伴う本学学則の 部改正、及び大学院の再編整備に伴う本学大学院学則の一部改正は、当

該学則が県の規則であるため、本学の教授会で承認された後に県に規則の改正を依頼していたが、県での手

( 続が完了し 10月14日付で公布されたととを報告。

教授選考に関する規程についての申合せの一部改正について

10月の教授会で 部改正が承認された同規程との整合性をはかるため、法規委員会で調整された「同申

合せJの一部改正について報告。

C 12月9日承認〕

部局長会規程及び部局長選考規程の一部改正について

看護学科設置後の部局長について 11月11日の教授会で承認されたことを受け、学則等規程検討部会で策

定され、将来計画委員会で検討された、平成16年度からの部局長会及び部局長の選考方法に関連する部分の

一部改正について、審議・承認され12月9日付で施行。

告委員会委員の改選等の状況

C 10月14日承認〕

教員定数検討委員会の設置について

将来計画委員会で検討された「教員定数検討委員会jの設置について審議、承認後、出席教授全員によ

り投票を行い、次の9名の教授を委員に選出。

(一般 :2名)化 学教授大崎茂芳 生 物 学教授大西武雄

(基礎 :3名)病理病態学講座教授小西 登 細菌学講座教授喜多英二

衛生学講座教授車奇典男

(臨床 :4名)外科学第一講座教授中島祥介 外科学第二講座教授榊 書右

小児科学講座教授吉 岡 章 総合医療ー病態横査学講座教授中村 忍

C 10月14日報告〕

人事渉外委員会委員(10月14日の教授会で、旧渉外委員会を改名)(任期2年)

生化学講座教授吉原紘朗 内科学第三講座教授福井博

外科学第 講座教授中島祥介

C 12月22日報告〕

ラジオアイソトープ委員会委員(任期2年)

内科学第講座教授斎藤能彦 放 射 線 医 学 講 座 教 授 吉 川 公 彦

腫虜病理学講師惇田阿由美

ヒトゲノム・遺伝子解析研究倫理審査委員会委員(任期2年)

哲 学教授豊田剛 生 物 学教授大西武雄

神経内科学講座教授上野 聡 総合医療・病態検査学講座教授中村 忍

弁 護 士 井川一裕 奈良先端科学技術大学院大学副学長安田園雄

近畿大学教授武部 啓 奈良女子大学元学長丹羽雅子

~ 
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国雄 r~@ß9~民調
本学は、公立大学の大切な役目である「地域貢献Jのひとつとして、皆様の健康増進にお役に立ち

たいという考えのもと、年2回の公開講座を行っています。本年度 1回目は9月27日に地元橿原で開

催し、今回で11回目を迎え、なお増えるご応募に皆様の健康への関心の高さが伺えました。

本講座は、学長の挨拶に続き、 3名の教授が告々の研究分野について視聴覚に刺激を与えるよう講

義を行い、座長が参加者から質疑を受け付けるというスタイルをとっています。テーマ選びかう、内

容構成まで分かりやすく工夫された乙の講座は、会場との一体感を生み出しました。

最初に、座長である原嘉昭教授から演者紹介があり、耳鼻D因喉科学講座の細井裕司教授が 『耳の病

気と難聴一診断と治療-jと題し、聞こえのしくみかう奈良医大総合難聴耳科外来 (月曜日)で行って

いる最新の治療方針について話をされました。細井教授は「補聴器を考える前に、まずは聞とえの状

態について医学的な診断を受けることが重要Jと伝え、さうに、最重度の難聴の方のための超音波補

聴器の紹介をしました。

次に、一般教育の分野から、座長の伊藤善将教授により数字の高橋賢博教授が紹介されました。『頭

の体操と元気な脳一仏教の空と数字の空-jの中で、高橋教授も影響を受けたという数学者集団ブル

パキによる新しい視点に立った数学の解説がありました。

最後に、座長の車省典男教授かう紹介された細菌学講座の喜多英二教授は 『今そとにある危機一逆

襲する病原体の恐怖 Jというセンセーショナルなテーマで、世界中を脅かした重症急性呼吸器症候

群 (SA円S)をはじめ、食中毒芯ど日常に潜む感染症についてその特長や予防法の解説をしました。

喜多教授は「すでに制御したと思われた結核などの感染症が患を吹き返し、この冬もSARSが流行す

るかもしれない。私達自身が十分な知識を持ち、予防を心がけていくことが大切Jと呼びかけました。

なお、 15年度後期公開講座は 16年2月21日(土)に奈良県文化会館

で開催します。講師は一般教育から伊藤善持物理学教授、基礎から中嶋

敏勝薬理学講座教授、臨床かう木村弘内科学第二講座教授にお願いして

います。

また、本学が加盟しております奈良県大学連合主催の公開講座である

「なら講座」が3月6日(土)に帝塚山大学学園前キャンパスで実施され、

救急医学講座の奥地一夫教授が講義されることになりました。

(総務課)

短期大学部では、開学以来、年2回の公開講座を開催しています。夏季公開講座は専門職者を

対象に、秋季公開講座は一般市民を対象に、大学としての教育機能を広く社会に公開することを

目的に実施しています。

今年度は、 7月18日(土)午後l時30分より、「看護における健康教育」のテ マで、当短期大

学部成人看護学の岩本淳子講師が、看護実践における健康教育の課題と患者の社会-心理面を重

視した健康教育の進め方について話題を提供しました。第2回目は11月28日(土)午後1時から、

「ケアの倫理一支えあうことの意昧Jのテーマで、当短期大学部の池遷寧講師が講演を行いまし

た。ケアとは何か、人聞にとっていかなる意昧を持つのかを考える講演で、 参加者の皆さんは熱

心にメモを取り、質問をする姿がみられました。

日1司 I .，且~、
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平成15年度看護研究発表会開催

私たち助産師、看護師の役割は、患者により質の良い看護老提供することです。そのためには、科学的根

拠のある看護実践が必要とされます。

看護研究について野中麗志氏は、看護研究Q&Aの著書の中で『患者の健康の回復や健康人の健康の維

持増進、安楽を図るなど、看護に関連した「ことjや「もの」で、普段疑問や不思議に思っていることで、よく

わかってい芯いことや、知うれてい芯いことの本質を論理的に科学的根拠の元に明らかにし、また工夫し、

解決し、看護を受ける人や看護に携わる人に有益な事実を導くことを看護研究という』と書いています。

私たちは、毎日、当たり前に看護を実践しています。停IJえぱ、患者とのコミュニケーション、清拭、足浴、移

送、診療の介助、器具の消毒など数えあげればきりがありません。その当たり前の看護実践に疑問をもち、

新しい視点で「乙とJIものJを見て気づき、その意昧づけをし、根拠のある看護を提供するために、看護研

究は大き芯意昧を持つと考えています。このような考えのもと、毎年、看護部教育委員会が主催し、主任会

の協力を得て年 回看護研究発表会を開催しています。

今年度は、平成15年12月13日(土)の9時30分から16時30分まで、医科

大学大講堂において、看護部の看護研究発表会を開催し、延べ232名が参加

しました。「がん看護に関するものJI実験研究JIアンケート調査JI用具の工

夫」など22題の発表があり、発表後に活発な意見交換がありました。

また、京都大学医療技術短期大学部助教授 祖父江育子氏から、告発表ごと

に講評を受けました。最後に、今回発表の研究論文を例にあげ、看護研究に関

する講演があり、今後の課題が明確になりました。(看護部)

-・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・

第57回解剖慰霊祭の開催及び解剖者慰霊碑移設について

平成15年9月18日本学大講堂において、

献体者、病理解剖者の御遺族を招き、白

菊会会員並びに来賓や教職員・学生等関

係者の参加を得て、無宗教で第57回解

剖慰霊祭を開催しました。

また、昭和44年12月今井町共同事地

(橿原市兵部町)に建立された解剖慰霊

碑について学内で検討した結果、大講堂

東側の緑地部分に移設するとととなり、

去る9月5日に移設工事を完了しました。

開字以来尊厳なる人体を解剖に提供い

ただき、本学の医学教育に寄与された個 ν 

人の崇高なる遺徳を偲びたいと思います。

附属病院の全面禁煙について
本学附属病院は、これまでに段階的に禁煙を進めてきましたが、この度、「患者サー

ビスのあり方検討委員会」及び「病院運営協議会jで検討し、 12月1日から附属病院

敷地内において全面禁煙を実施することを決定しましたので、禁煙について協力を

(学生課)

お願いします。これに関連して、大学におきましても、現在、教室や研究室における全面禁煙や事務室

等における分煙を行っておりますが、禁煙をより推進するための検討を行っていくととに芯りました。

む



平成16年度臨床研修医応募者マッチング結果
*奈良県立医大関連病院群

(病院第一課)

中 南 和 病 院 群 北和病院群 東和病院群 西和病院群

医大 ・五幌 医大御所 医大大淀 医大-吉野 (県立奈良 (済生会 (県立三室 dさ与 計
医大単独型 計

口

病院型 病院型 病院型 病院型 病院型) 中和病院) 病院型)

定 員 40 8 8 10 4 70 12 8 7 97 

マッチング 29 4 7 2 43 12 5 2 62 

内本学生 21 4 5 2 33 7 5 2 47 

科学研究費補助金の追加採択について
次のとおり、平成15年度文部科学省科学研究費補助金の追加採択がありました。

研究種目 | 所属 | 職 |氏名 | 研 究 課 題 i継続年度
基盤師研究(C山川)川(川 内附科学鴇第一 [晴請 師|上村 史矧閉 |同急性帥岬梗騨塞の悦;泊台癒麟機櫛転航lにこ関酌わる碍骨髄軸由来耕幹細棚胞の慌語導射分(化慨じ晴機栴序開の統陥合的峨検嗣刷討削11ト

基盤研究(ωC)川川川(臼ω2)I腫富酬放蹴射線医学 |助敦捜 |吉村 均|放射線照射におけるMe引自削州州t凶凶凶酬a剖副叫11川li山|旧cS削近傍の線量擾乱と測定法に関する研究 1 15~16
(学生課)

受賞のお知らせ …
大学における医学の教育、研究、患者診療等に関する業務に

ついて、特に顕著な功績があったとして、 11月26日に本学か

ら次のお二人が文部科学大臣かう表彰されました。

森田 啓子さん(附属病院中央臨床検査部)

中西 晴 子 さ ん ( 附 属 病 院 看 護 部 )

前
一
孝
弘
育
等

関
係
掌
務

功
労
者
表
彰 (総務課)

平成15年度 中島佐一学術研究奨励賞の募集

。募集期間

。募集要領

平成 15年 12月 1 日~16年 1 月 23日

『平成15年度中島佐一学術研究奨励賞の募集についてJ
(奨第13号、平成15年11月10日付)を参照してください。

若手研究者からの多数の応募を期待しています。
奨励会事務局より

編集委員
0山下勝幸(生理学第)

吉田泰彦(英

水野文子(細菌学)

吉田克法(透析部)

植林みどり(看護部)

上 田 悪 子 ( 母 性 看 護 学)

南 口 昌 克 ( 病 院 第 課)

柳津美穂(学生課)

大 門 喜 信 ( 総 務 課)

田 中 章 介 ( 総 務 課)

(0日は委員長)

新年あけましておめでとうございます。

いよいよ新年度から本学は新しい体制でスター卜することに

なります。 4年制の医学部看護学科や大学院の新専攻課程が開

設され、年度末に向け選考が実施される新部局長体制により大

学運営も始められます。このため、現在、教授会を中心に、こ

れ5新しい体制への移行に向け多くの審議が行われています。今後も実施されていくであ

ろう本学の大学改革の成就はこれ5の取組が基礎となるといえます。なお、 3月で現編集

スタッフも2年の任期を終えます。今後も継続されていく本学の大学改革について、本誌

の存在が有意義なものとなりますよう、新しく選任される編集スタッフを含め、一同努力

いたしますので、皆様のご協力をお願いします。


