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学長吉 田 修

皆さん、明けましておめでとうございます。心も新たに、新年をお迎えの乙とと存じます。

2005年という年は、本学にとりまして非常に重要な年となります。それは2007年4月を目途に進めている公立大

学法人化の土台を築く年になるからです。

昨年の4月かう、全国の国立大学は一斉に法人化されました。まだ一年も経ってい芯い今回、それを評価することは

できませんが、すでに種々の問題点が指摘されております。 一方、わすかの期間でも法人化により改善された点が明

らかになりつつあります。例えば、大学が国民に大きく聞かれたということです。また程度の差はありますが、産学

連携が加速したととも事実です。近い将来、 素晴らしい成果をみせるプロジェク卜も現れると思います。

なぜ法人化が必要かと聞かれることがありますが、日本の大学は、学問・研究で国際的競争のトップグループにい

たといえるでしょうか。教育は諸外国と比較して優れているといえるでしょうか。大学運営の効率性について真剣に

考えていた大学が私立大学を除いてあったといえるでしょうか。法人化は、大学の自主性・自律性を高め、自己責任

のもとで、大学が社会に対して持っている責任を果たすように前進する好機と捉えるべきだと思います。

公立大学は、教育と研究が大学の使命であることを前提に、地域性に特化すべきだと考えます。医科大学は更に地

域住民の健康を守るという重大な役割を担っております。今年は本学創立60周年に当たります。この記念すべき年に、

法人化という極めて重要かつ困難な改革に、全ての教職員が一致協力して当たるととをあ5ためて認識していただき

たいと思います。

2005年が皆さんにとって幸多き年となりますよう祈念しご挨拶といたします。



国際学会と留学
附属病院長高倉義典

最近、本学の一般教養での外国語教育のことが話題となり、医学部における今後の英語を中心とする語学教育

が検討されている。国家試験には語学は出ないし、本学では留学生も少なく外国語を使用する機会も少ない。 し

たがって、 般教養での授業が終わればあえて英会話など必要ないし、やる時間もないというのが大方の学生の

考えだそうである。

そこで私の語学遍歴を少し述べてみる。整形外科入局当時、教室の助教授がドイツ留学帰りで、その先生の紹

介で同期生が次々にドイツに留学し、帰国しては種々の話題を持ち帰り、少なからすうらやましく思っていた。

そこで、自分も留学したいと考え、奈良のあやめ池のドイツ老婦人 (乙乙で教わった先輩は多い)のもとでドイ

ツ語の個人レッスンに通った。しかし、時は移り、自分が研究しているテーマも米国が最先端であったために、

米国留学を念頭に英会話に切り替えた。念願かなって1978年に 1年足うす米国に留学することが出来た。この

留学は私にとって実に楽しく充実した一生忘れられない経験となった。また、少しは会話も聞き取れるようにな

ったかなと思いながう帰国すると、急に教室の都合で開設まもない県立三室病院に派遣された。そこでは整形外

科の立ち上げに没頭して英会話どころでは芯くなり、すっかり己、無沙汰になってしまった。三年後、これまた急

に医局への帰任の命を受けて帰ってくると、国際学会への出席や英語論文の作製に追いまくうれ、英語漬けの生

活が始まる。しかし、そのときすでに四十路も半ばを過ぎており、 身につけた単語も減る一方で、あった。

話は変わるが、国際学会は歴史の欧州、|に対して実力の米国といった関係で、しばしば仲違いするととが多い。

私の所属する国際足の外科学会もご多分に漏れす発足はフランスで歴史も古いが、米国はこの学会を無視して積

極的には参加し芯かった。たまたま両者の学会の会長同士が友人で、大同団結する運びになった。しかし、 統合

された学会の初代理事長を決める段に芯って再び両者は譲らす、混迷を続けたために第三国から選13，乙とに芯り、

突然に私が選出された。この理由はたぶん足の外科関連の英語論文の数から推薦されたものと思われるが、日本

人によくあるように私にとって論文を書くのと会話するのとは大遣いである。理事長は各大陸代表で構成される

理事会の会則、会計および事業などの司会をせねばなうす、やむなく会議の度に同時通訳者を準備してもうう乙

とにして、何とか3年聞を勤めあげたが、不細工な話である。現在も週に 1回は個人レッスンを受けているが上

達などは到底望めす、下手に芯る一方である。

そこで、医学の分野でも今後益々国際化が進み、医師にとって英会話は必須になってきているので、一般教養

だけでなく基礎および臨床教育にも英語の授業を取り入れていただきたい。また、学生や研修医諸君には、私の

ような轍を踏まぬように頭の柔軟な若い時代に英会話に時聞を割いていただきたい。

種々の最新情報が容易に入手できる時代lこ、なぜ時間と金を費やして留学するのか。

留学してみて自分の人生観が変わると思う。良きにつけ悪しきにつけ異文化を知ることにより、人生の幅を広

めることが大切である。最近の欧米への留学は資格の問題で、臨床研究だけで行けるととは少なく、基礎的芯研

究での渡航が多くなっている。そこで、英会話に熟達すること以外の留学の利点を挙げると、 異国人のものの考

え方や研究の取り組み方を見聞きすることにより自身の視野が広がること、基礎研究に関しては教育や診療に追

われることなく効率よく捗ること、仕事と遊びゃ家庭サービス芯どの仕事以外在行う際の彼うのメリハリのある

生活が学べることなどである。留学できる機会はそう多くはないので、常日頃か5そ

のよう芯機会を捕まえるよう努力して、是非若いうちに留学しよう。

[if¥オジ口通信のいわれ]

ホオジロの鳴き声は 「イッピツケイジョウツ力マツりソウ口ウ( 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 筆啓上仕るという意昧で、との
欄をホオジロ通信と名付けました。

ホオジ ロ
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より良い医学教育を目指して

シリーズ21成人教育理念に沿った大学教育への転換

教育開発センター教授森田孝夫

前回は、欧米と日本の大学教育に対する考え方の遣いを授業を例に説明しましたが、それを要約すると、

①授業では学習目標の6割程度を教え、残りの4割は学生が自己学習する、②試験は学習目標の全範囲から

出題され、 70点以上で合格するというものです。学生は授業の丸暗記では合格でき芯いので、授業中に出

されるヒントを必死に探り、それについて自己学習をしたり、ク、ループを作って学習せざるを得ない環境に

おかれます。

少し硬い話に芯りますが、乙れを教育論力か1う考えてみたいと思います。ます

として「修得主義と履修主義」というの力が1あります。「修得主義Jというのは学習の過程よりも「学習目標に

到達したかどうか」という結果を重視します。そして、最後に行う試験に合格すれば単位を認定するという

考え方です。授業への出欠は問題にしません。極端芯場合には、学習目標を提示して学生の自己学習を促し、

教員はガイド役と芯るが授業は全く行わないという力りキユラムも可能です。

一方、「履修主義」というのは授業に出席することで単位を認定します。授業への出席が重要となります。

との場合は、「授業を終了したら学習者は学習目標に到達している」ということが前提となっていますし、ま

た、ここから「授業ではすべてを教えなければならない」という考え方が生まれてきます。

米国では初等・中等教育かう大学教育まで「修得主義」を取っていますので、小学校での留年はあります

し、逆に天才的な小学生は飛び級をして大学で学ぶこともできます。日本の場合は、初等 ・中等教育は 「履

修主義Jですので留年もありませんが、飛び級もありません。では、日本の高等教育 (大学教育)はどうで

しょうか。大学設置基準には、講義・演習など知識に関する授業は 「修得主義jで、実験 実技-実習など

態度・技能に関する授業は 「履修主義」で単位を認定すると規程されています。つまり、「修得主義jと「履

修主義Jの折衷が行われているのです。この使い分けがはっきり意識されていれば問題はないのですが、 時

として講義を「履修主義」で考えてしまうことがあります。たとえば、 「学習目標のすべてを講義しなければ

なら芯い」と考えた場合には「詰め込み主義」や 「出席の重視jに陥ることになります。しかし、医学・医

療の領域では、新しく追加される知識の量は日進月歩で増大しており、現在の限られた時間内で教えられる

量をはるかに超えていることは周知のとおりです。

ごとではやはり発想を転換する必要があります。それは「教える知識は基本的に必要とされる最小限にと

どめ、将来、学習者が二一ズを感じたときに自分自身で学習目標を設定し、学習を進めていくことができる

ようにその方法を教える」というものです。乙乙には「修得主義」とともに「成人教育」という新しい教育

理念があります。これは、成人にはとどもと遣った学習に関する特質があるとの考えから、とと 10年来発

達してきたものです。その特徴として、成人は①二一ズを感じて学習する、②自分で学習目標を設定して自

己主導で学習する、③すでに築き上げた自己の認識の枠組みと関連させて学習する、 ④新しい知識が将来ど

のように生かされるのかということ

と関連させて学習する、 ⑤討論など

によって能動的に学習する、などで

す。これを具体化したもののひとつ

にPBL-tutorial(問題基盤型学習)

という学習法があります。

大学では、 1 8歳で入学した学生

が成人になり、成人としての学習j去

をみにつけ、生涯にわたって学習で

きるように芯るのが理想ですが、そ

のためにはカリキユラムのどこかで

「成人教育の理念に沿った教授法jへ

転換する必要があります。日本の大

学教育の大きな課題です。

成人教育はいつから始めるか?

20歳

l 

崎生業卒校官
問 医学部・医科大学 師医崎

こどもの教育原理 生涯学習成人教育原理

(履修主義) (修得主義)
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退任挨拶

中央手術部教授三井宣夫

この度、独立行政法人国立病院機構奈良医療センターへの異動にともない、

平成16年11月30日をもって本学を退職いたしました。本学卒業後からの

19年は整形外科学教室に在籍し、中央手術部の助教授を経て平成8年から

教授を拝命しました。この間、お世話になりました多くの方々にこの場をお借りして心より感謝申し上

げます。手術部では、麻酔科、外科系診療科、看護部、さらには事務部門とも一緒になって管理 ・運営

に努めて参りました。人命を預かる部門の安全かつ円滑芯運用に人と人との和というものがいかに重要

であるかということを改めて痛感しました。

近年、手術はいっそう長時間となり、複雑化、高度化して参りました。従がって、今後の運営には業

務整理と物品・器機・情報に関連したシステム化などが不可欠になるものと思います。手術部に対しま

しては引き続きご支援とご協力を賜りたく存じます。長い間本当にありがとうございました。

• • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • 

就任挨拶

先端医学研究機構医療情報学分野教授堤 幹宏

乙の度、平成17年1月l日付けで、医療情報学分野教授を拝命いたしました。

私は、昭和55年に金沢医科大学を卒業し、研修医を経て、昭和57年に同

大学消化器内科学(高田 昭教授)に入届いたしました。以後、 消化器内科学、

特にアルコール性肝障害の研究、臨床を続けてまいりましたが、その間、アルコール性肝障害の研究の

メッ力で、ある米国アルコールリサーチセンター CCharlesS Liebe嘩文授、MountSinai Medical University) 

で研究する機会も得うれました。平成8年からは電子力ルテシステムの開発・ 構築に携わるようになり、

平成12年から医療情報部長を併任してまいりました。

これまでの経験を基に、本学および奈良県全域の医療の向上につながるような医療情報システムを構

築したいと考えています。電子力ルテシステムという言葉だけがクローズアップされていますが、これ

らのシステムをどのように運営し、如何に医療の向上につなげるかがより重要なことであると考えます。

このような視点で医療情報学分野を運営していきたいと考えていますので、皆様のご指導とご鞭躍を宜

しくお願い申し上げます。

[卒後臨床教育制度の現状と課題 I 
附属病院臨床研修副責任者 平尾佳彦

本年から、卒後臨床研修が必須化され、スーパー口ーテー 卜とマッチングシステムが実施された。新卒者の約

80%が大学病院で研修を受けていたものが、初年度で既に大学病院のマッチ者数の比率は58.6%1こ低下し、参加

者の第l位希望はわす力、48.1%に週ぎず、大学病院離れが如実に現れていた。平成16年度卒業見込み者においては、

大学病院のマッチ者数は52.7%で週半数を占めているが、第1位希望は38.4%と更に低下している (hUp:l/wwvv.jrmp.jp/ 

より抜粋)。

議



平成15年度既卒者のマッチング全国結果の概要
全国大学病院は新卒者総数に匹敵する定員枠を準備していたが、そのマッチ率は岐阜大学10.8%を最低に平均

73.2%と低く、 1，669人分の空席が生じている。 方、大学病院の自学出身者は平均71.5%と高く、 90%以上で

あった大学病院は21施設(国立8、私立13)で、国立大学の平均マッチ率60%、平均マッチ数31人に比較して、

私立大学病院はそれぞれ84%、63人と、私立大学が自学新卒者を固い込む傾向がみられている。地域別には出身大

学の地域に75%がマッチしていたが、首都圏、近畿地区に流入する傾向が強く、また同じ地区内では周辺かう中核地

域に流入する傾向がみられ、研修医は大学病院より臨床研修病院を希望し、都会志向・大病院志向の傾向が強いこと

が窺えた。

奈良県内卒後研修プログラム別マッチング結果
平成15年度の県下研修プログラムのマッチ数は93人であった。医大-南和プログラムのマッチ率は61.4%で、北、

西、東和プログラム全体の70.3%、他の県下プログラム全体の81.5%と比べると、定員枠が多いとはいえ低い結果

であった。平成16年度のマッチング暫定結果をみると、県全体で10人減の83人で、医大南平日プログラムでの減少

が影響している(表 1)。平成16年度の全国大学病院全体としてのマッチ数は前年比で347人減と、同様の傾向が

みられている。

表 1 奈良県内卒後研修プ口グラム別マッチング結果 (平成16年度は11月30日現在)

プログラム
平成15年度 平成16年度

(疋;貝口 マッチ 応募者 (疋貝口 マッチ 応募者

医大単独 40 29 84 40 23 68 
医大 五条 8 4 52 4 3 33 
医大 御所 8 7 62 8 6 28 
医大 大淀 10 56 4 。 15 
医大・吉野 4 2 44 4 2 13 

北 平日 12 12 54 12 12 34 
西 平日 7 2 40 7 3 12 
東 平日 8 5 33 8 3 20 
天理よろづ 12 2 44 12 12 32 
高田市民 2 2 2 5 
近大奈良 16 10 46 12 12 36 
土 庫 8 8 10 6 6 7 

奈良医大既卒者・卒業見込み者のマッチンク‘の現状
平成15年度の既卒者88名のうち50%が県内で卒後研修し、大学病院(県外を含む)を選択した者は29名(40%)

であった(表2)。県外では大阪地区の19人を筆頭に京阪神の臨床研修病院を選択する者が多く、また出身地の臨床

研修病院も11%を占めていた。平成16年度卒業見込み者では、都市圏の臨床研修病院志向の傾向がさ51こ強く表れ、

医大関連プログラムにおけるマッチ者の減少が顕著に現れているo

表 2 奈良医大卒業生プログラム別マッチング結果 (平成16年度は11月30日現在)

プログラム
平成15年度 平成16年度

総マッチ 大学* 総マッチ 大学*

医大関連 27 23 17 13 

県 北 和 6 11 
西 平日 3 2 

内
東 和 5 3 
そ の 他 3 2 

計 44 23 35 13 
大 阪 22 3 26 3 

県 兵 庫 7 5 2 
尽 都 5 7 2 

外 そ の 他 10 15 2 
計 44 6 53 9 

大学* 大学関連プログラム

卒後臨床教育における大学病院の課題
新卒者に大学病院離れの傾向がみられ、今後もこの傾向が持続することが予想される。新臨床研修制度の趣旨に沿

ってオーソドックスなプログラムを作成したが、今後、現実に即した形で魅力あるプログラムへの改訂を図ると共に、

実践的な卒前臨床教育の充実が求められている。新制度における研修医の研修性と労働性については、未だに十分な

指針が得られていなし1。研修医が担ってきた大学病院で、の役務は大きく、当初は大学病院が深刻な労働不足に陥るこ

とは否め芯いが、現在、本学卒の研修医が告施設において十分にその責務を果たしていることは高く評価できる。

全ての臨床研修病院が全ての研修医を継続して雇用できる体制にないことは明白であり、日常診療に追われている

研修医には科学に対する枯渇があることも事実である。高度先進医療の実践と専門医の育成を目的とする大学病院の

意義を考えると、各診療科が責任を持って実践できる専門医修練ブロク、ラムを示すと共に、大学病院が医員(レジデ

ント)制度を早急に整備するととは緊急を要する課題と考える。告診療科に適正な医員が配置され、新たな専門医修

練が軌道に乗った時点で、大学病院における臨床研修の在り方が改めて問われるであろう。

議



秒⑨⑨⑨〉 先端医学研究機構 ) 

ゲノム損傷に対する申枢神経細胞の脆弱性の解析
先端医学研究機構(ラジオアイソ卜ーブ実験施設)助教授森 俊雄

ゲノムDNAにコ ドされた遺伝情報の維持は、脳神経系の分化 ・発達プログラムのみならす、それうを構成する個々

の神経系細胞の生存と機能を保証する上で極めて重要である。しかし、脳は有酸素代謝が極めて盛ん芯場所であるため、

中枢神経細胞は酸化的損傷を主体とするDNA損傷を恒常的に受ける。それ故、そうしたDNA損傷を効率よく取り除き、

正確に復元する複数の修復機構(塩基除去修復、ヌクレオチド除去修復、組換え修復など)の存在は、正常な脳神経

系の構築と高次神経活動の維持にとって必要不可欠と考え5れる。換言すれば、これらの機能低下や破綻は、脳機能

障害、神経変性疾患および脳の老化などを引き起こすことが予想される。事実、 DNA修復異常を示す遺伝病患者は脳

神経系機能異常を呈するととが多い。例えば、酸化的DNA損傷の主要な修復系である塩基除去修復の異常疾悪v曹、者(ア

ブラタキシン欠損症)は、小脳性運動失調や知能低下芯どを呈する。また、一部の酸化的DNA損傷の除去に関わるヌ

クレオチド除去修復の異常疾患である色素性乾皮症やコケイン症候群患者は、進行性の知能低下、精神発達遅延、小

脳性運動失調などを呈する。さらに、組換え修復異常疾患である毛細血管拡張性運動失調症やナイミーへン症候群患

者は小脳性運動失調や精神遅滞などを呈する。とのように、 DNA修復経路を異にする様々な修復欠損が共通して脳神

経系機能異常を引き起こすことは、中枢神経系細胞が種々のDNA損傷に対し脆弱であることを示唆している。さらに、

修復異常を示さ芯い健常人において、老化に伴い痴呆などの脳機能低下が生じることもこの脆弱性と関係している可

能性が高い。

こうした脆弱性のメカニズムを明らかにするため最初に取り組むべきは、最終分化段階にある中枢神経系細胞の

DNA損傷修復能を充分に理解することであろう。しかしながら、驚くべきととに、乙の重要芯研究はとれまでほとん

ど行われていない。その理由は、 1 )生体に近い中枢神経系細胞の準備が困難であること、 2)個々の中枢神経系細

胞のDNA損傷を高感度に定量できる実験系が存在しないことによると考え5れ、特に後者の八一ドルが高い。こうし

た中、私達は自5作製した抗DNA損傷モノク口ーナル抗体を蛍光免疫染色に応用した単個細胞損傷定量系の確立に成

功した。との定量系は、感度-精度 .in situ応用性のすべてに優れ、 上述の八一ドルを楽にクりアできる。

ラット胎児脳かう、二ユーロンおよびグリア細胞(アストロサイト、オリゴデンドロサイト、ミクログリア)の初

代混合培養細胞、および対照として同胎児由来の初代線維芽細胞を準備した。混合培養された個々の細胞において、

細胞種類を同定するためのマー力一染色、 DNA損傷染色、および細胞核染色を、損傷誘発後経時的に行い、ヌクレオ

チド除去修復活性を定量した。その結果、二ユ 口ンとアストロサイトは、線維芽細胞に比べてヌクレオチド除去修

復活性が有意に低いことがわかった。また、との修復活性の低さは、 DNA損傷部位に集積する修復蛋白量の少なさと

良い相聞を示した。つまり、ゲノム損傷に対する脆弱性の原因として、神経細胞元来のDNA修復活性の低さが関係し

ている可能性が示唆される。今後、私達の得意とする抗体作製技術により酸化的DNA損傷に対するモノク口ーナル抗

体を作製し、塩基除去修復活性を定量する。こうして、中枢神経系細胞はどの修復経路に最大の脆弱性を示すのか、

どの細胞が最も脆弱な修復活性を示すかを明らかにし、脳神経系機能を正常に保つために、最優先で守らなければ芯

らない神経細胞の種類およびDNA修復機構を特定する。こうした研究を通して、老化に伴う中枢神経機能の低下の予

防および治療の開発に貢献したいと考えている。なお、本研究は、本学精神科学教室、神経内科学教室、および皮膚

科学教室との共同研究で進められている。

議



秒⑧⑨⑥ 成人看護学 ) 

在宅療養胃がん手術後患者の健康の志向性と対処行動
成人看護学教授小河育恵

本年4月看護学科設置に伴い着任したため、成人看護学領域全体として取り組んでいる研究ではないが、私が取り組

んでいる課題のがん患者の健康の志向性と対処行動に関する研究の一部を紹介したい。また、研究成果をがん患者の看

護に還元するごとを心掛け、県外のがん患者会の発足から関わり、現在もがん患者の支援を実践している。

日本人における胃がんは、近年、生活習慣の変化による絶対数の減少、診断技術の向上、治療法の進展に伴って、早

期発見できれば治療成績の良いがんであり、早期胃がんの5年生存率は90%以上となってきている。したがって多くの

胃がん患者は、退院後、検査、治療を外来で受けながら職場復帰、家庭生活への復帰を果たしている。患者は、がん告

知を受けた以降、検査、治療のめまぐるしい展開の中で、自己像の変化や生活の再構築を余儀なくされ、退院後の日常

生活の様々な問題に遭遇し、とまどいながうも自己の生活に適した解決法を模索してきている。ととで紹介する研究は、

胃がん手術後在宅療養している患者の対処行動の変化と、患者の健康に対する志向性senseof coherenceとの関連を

明うかにする縦断的研究である。

調査対象は、2力所の総合病院の外来にて検査、治療を受けている胃がん手術後在宅療養者、病理的進行度8tageII c~lV 

の20歳代~80歳代の患者を対象としたが、現在も対象者を追加し継続中である。対象の選定は、患者の主治医、病棟

看護師長の協力を得て、患者の紹介を依頼した。対象者のインフォームドコンセントを重視し、口頭および書面により

研究の参加 協力、研究成果の発表について承諾等、倫理的配慮に基づいておとなった。

面接は手術後 1週間経過時、退院後 1ヶ月目、 6ヶ月目、 l年目、 2年目の外来受診日に、対象者の負担を最小限に

するために面接は30分程度、外来の個室にて患者が楽な体位で行った。面接内容は、半構成的質問による身体的状態、

生活上の困難さ、対処行動、 senseof coherenceによる 3要素(把握可能感、処理可能感、有意昧感)と総得点数に

ついて調査を行った結果、次のとおりであった。

1.対象者は、突然のがん告知後、短時間に治療の同意を求め5れていた。しかしなが5、短時間に結論を出したこと

について、 1名を除いて後悔はしていないと答えた。

2 対象者は「がん」という言葉を受け入れるのに、退院後約 6 ヶ月 ~l 年の時聞を要していた。しかし、再発、転移

の恐怖は常に全対象者がもっていたが、医療者よりも家族や同病者に支えられた体験があった。自己の存在の意昧

を探求する努力をしていた。

3 対象者は宗教をもっていなかったが、生活で、培った信条に基づいた行動があった。

4 体重減少や食事量と体力の低下について、退院後の家庭生活や職場復帰していく中で困難さを実感し、告白がひと

つひとつ確かめ芯がら独自の工夫をしていた。

5 退院後約 6ヶ月頃か5症状について実感し、受診時に日頃の状態や不安な点を解決したいと願っているが、在院期

間内に満足した結果を得られていなし1。

6 対象者の自己概念のうち自己理想の変容に関する発言が多数あった。

7. sense of coherenceの総得点、は、分散が大であった。年齢や性別、病理的進行度との80Cの総得点に関連性は認

められず、 3要素の各要素が個々の対処行動を説明できた。

以上のことより、在宅療養中の胃がん患者は、とりあえす、家庭生活への復帰、職場復帰を果たしているが、退院後に

「がん」の告知の意昧を実感し、日常生活の再構築に向けて支援を必要としている乙とが示唆された。

議



秒⑧⑨⑨〉 麻酔科学講座 ) 

神経麻酔グループで行っている脳脊髄虚血の研究

脊髄、脳などの中枢神経系臓器の機能解明は21世紀の医学研究に残された大きなテーマといえる。その中枢神経系の

特色は、他の臓器と比較してきわめて虚血に弱く、また、 E失われた機能の回復が困難とされるととろにある。こう

いった神経機能の悪化は脳梗塞、加齢、中枢変性疾患以外にも、 'l)停止等の蘇生後脳症などの合併症としても知5れて

いる。とりわけ、蘇生救命率が上昇する中で脳機能障害によって社会復帰が妨げられていることは悲劇的であるといっ

ても週言ではないであろう。もし、脳虚血に対して保護作用を有する物質を見出し、虚血時、又は虚血後早期に投与す

ることで脳機能障害を防ぐことができれば、重要な医学的、社会的貢献ができると信じる。この信念に基づき我々麻酔

科学教室神経麻酔ク、ループは脳脊髄虚血実験を行っている。実験モデルとしてはラットの前脳虚血モデル、脊髄虚血モ

デルなどを用いている。

オピオイドは生体内に見出された鎮痛物質に類似する構造、薬理活性を持つ物質であり、そのアゴ二ス卜はかねてよ

り麻酔薬として頻用されている。さうに、近年のめさ、ましい分子生物学的研究により、オピオイドは鎮痛のみなうす、

炎症、免疫といった生体の防御機構にも重要な役割を果たしていることが認識されるように芯ってきた。ただ、虚血を

含めた神経細胞へのストレスに対して、保護的に作用するか否かは見解の一致を見ていなかった。しかし、 近年の基礎

的な研究で、主要なサブタイプの つであるデルタ受容型アゴ二ス卜が、脊椎動物の究極の生体保護機構ともいえる冬

眠 Chibernation)において重要な役割を果たしていることがわかってきた CAmJ Physiol 1997:273目H1452-

63)。さらに、心筋虚血に対して保護的に働く可能性を示唆する報告がなされている。 一方、サブタイプのひとつであ

るミユ一受容型アゴ‘二ス トのモルヒネが神経障害を増悪させるという報告もあるため、サブタイプの相違がオピオイド

の神経細胞への虚血に対する効果の遣いに関与しているという仮説を着想するにいたった。

このような経緯より当教室においてはデルタオピオイドに注目し現在実験を行っている。脊髄虚血に関してはデルタ

オピオイド受容体アゴ二ストであるSNC80のくも膜下投与が神経細胞死を抑制し、神経学的予後も改善することを報

告した。また、軽度低体温下の同モデルにおいても、SNC80が脊髄白質障害を軽減するととが明5かになった。脳虚

血モデルにおいては、 DADLEというデルタオピオイ ド受容体アゴ二ス卜の全身投与の脳保護効果を検討したが、その

効果は否定的であった。薬物の脳血液関門通過性なども問題となるため、現在投与経路などの再検討を行っている。 ま

た、心筋虚血耐性獲得におけるテ、ルタオピオイドの関与も指摘されている。我々はこれまで脳脊髄の虚血耐性獲得につ

いて検討してきたが、デルタオピオイドがそのメ力二ズム解明の糸口の 1つになるかもしれないと仮説をたて、現在虚

血耐性発現のメ力二ズムについても検討中である。

〈 犀皇室数意義関係業務劫若蓄遷彰 J 

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22日に本学の次のお二人が文部科学大臣から表彰されました。

宇野紀子 (附属病院看護部)

上田正信 (附属病院給食部)

(総務課)

議



公立大学法人制度の概要

地方独立行政法人法が平成15年7月に成立し、平成16年4月より施行されました。この法律に基づ

き、全国の多くの公立大学で公立大学法人化の取組が行われています。公立大学法人とはどういう

ものなのか、その概要を説明します。

1 定義・巨的

住民の生活、地域社会及び地域経済の安定等の公共上の見地からその地域において確実に実施され

ることが必要な事務・事業で、地方公共団体自身が直接実施する必要のないもののうち、民間の主体に

委ねては確実な実施が確保できないおそれがあるものを効率的・効果的に行わせるため、地方公共団

体が設置する法人を「地方独立行政法人」といいます。

そのような地方独立行政法人の中で、大学の設置・管理を行う法人が「公立大学法人」です。

2 基本理念

(1)公共性

法人は、公共上の見地から確実に実施するととが必要な事務・事業を実施しますので、法人は、適正か

っ効率的な業務運営を行わねばなりません。

(2)透明性

法人は、地方独立行政法人法によりその業務内容の公表等を行うとととされており、その組織・運営

状況等について、住民に明らかにしなければなりません。

(3)自主性

独立した法人格を有することに芯りますので、法人の業務運営における自主性は、十分配慮されなけ

ればなりません。

3 法人化の手続き
法人化するには、設立団体が議会の議決を経て定款(目的・名称・業務・組織・運営等、法人活動を行う

上での基本的な事項を規定したもの)を定め、総務大臣及ひ、文部科学大臣の認可を受けるととが必要

です。

4 公立大学法人化により期待される利点

法人化により期待される利点としては、意思決定の迅速化・機動化、教育・研究の高度化、大学の個性

化、大学運営の効率化、規制緩和による柔軟性(予算、人事など)、社会に対する説明責任の明確化、経

営責任の明確化等があります。

5 全国の動向

平成16年4月、全国で最初の公立大学法人国際教養大学が秋田県に設立されました。

全国!こ8大学ある公立医学部・医科大学においても、大学改革の一環として、既|こ5大学で具体的な法

人化の作業に着手しています。

0平成17年度法人化を決定・予定・・・横浜市立大学、大阪市立大学

O平成18年度法人化を決定・予定…福島県立医科大学、名古屋市立大学、和歌山県立医科大学

6 本学における法人化への取り組み
将来の法人化に備え、本学における「公立大学法人」制度の諸課題を検討するため、平成16年5月、教

員を中心とした検討委員会を設置しました。国立大学法人や他の公立大学の状況等の調査・研究等を

行い、本学での課題を取りまとめ、平成16年11月、教授会に報告しています。

今後、本学においても、法人化の具体的な検討に取り組まねばなりません。その際、公立大学法人制

度が成熟する10年後、 20年後においても本学の制度が、学内者だけでなく県民を含めた多くの人々

から高い評価を受けることを目指すことが必要で、す。

( 総 務 課)

議



包ゐ~殴 》議》
研究支援室は研究及び産学連携の推進・情報の共有化を大きな柱として、旧総合研究施設部を統合し、

従来の総務課と学生課で行っていた業務の一部を含め、研究支援にかかる事務を一元化する部署として

平成16年4月に総務課の課内室として創設されました。事務室は基礎医学校舎の4階にあります。当初は、

「研究支援室って、どこにあるんですか?Jとよく聞かれましたが、最近はようやく学内においてその存在を

ご承知いただけるようになってきました。

山本 賓室長ほか、事務職員5名(うち放射線技師1名 RI担当)と、管財課兼務1名(学内LAN担当)、第

1解剖学兼務1名(動物施設担当)、そして3名の日々雇用職員という構成です。

所掌する業務のイメージは下図のとおりです。

総務課研究支援室
情載の北右イ1< 研究者・外部資令の導入

先端医学研究機構i一 円刊)六

/ 総務課研究支控室

国・科学振興財団

文部科学省及び厚生労働省

科学研究費

各種団体等の研究助成等

大学 etc

総合研究施設には、組換えDNA実験施設、円I(ラシ"t1イソ卜ーア)実験施設、そしてマウス、ラット、ハムスター

など約4.000匹の実験動物が飼育されている動物実験施設があります。平成5年10月の開所から11年余

が経週し、あちこちで施設設備の老朽化も進んでおり、研究者の方から修理の依頼を受けることも度々で、

研究活動が円滑に遂行いただけるよう修繕費のやり繰りに日々頭を痛めております。

また、科学研究費や民間団体等の研究助成、共同研究、受託研究など、研究資金にかかわる事務手続きも

行っております。県の財政事情が厳しい中、県費からの充分な研究費の確保は困難になってきておりますこ

とかう、実りある研究遂行のために研究者の皆様も外部資金の獲得に更なる関心をお持ちいただきますよ

うお願いいたします。

地域社会における研究機関としての大学の役割が問われている時でもあります。

創設か69か月、課題も多くまだまだその機能も十分果たしているとは言えませんが、当室の責務を認

識し、研究者の皆様を側面から支援していけるよう努めていきますので、今後ともどうかよろしくお願いい

たします。

E司肩咽・

科学研究費は、研究者の自由な発想に基づく研究を対象とした競争的研究資金ですが、その財源は

すべて国民の税金です。研究遂行のため適正に、そしてより有効に活用されますようお願い致します。

話量



一一一一きれいで優しい病院ヘ 一歩前進一一一一

附属病院の第2期工事の一環として進められて

おりました、待合いホールの改修工事(附属病院

1階玄関からの通路の拡張・中央放射線部受付の

移転を含む)が完了しました。

従来は中央放射線部の受付室が中央通路を塞

ぐ形で設置されていたため、「狭い上に見通しが

きかす¥通りにくい。」とのご指摘を受けていました。

今回の改修工事では、中央放射線部受付室を通

路の脇に移転させるととにより正面玄関かう南側

入り口まで、真っ直ぐな広い通路とし、車いすやベ

ッドでの移動も楽にできるようになりました。

また待合いホールの床や壁の改修により、車い 改修された中央通路

すの待避所を設けるなど、病院として一層クリーンで患者さんに優しい環境が整いつつあります。

医大附属病院整備第2期士事はまもなく竣工しますが、新たにi(仮称)精神医療総合センターjの建築が

予定されています。ご迷惑をおかけしますが、ご理解とご協力をお願いします。(病院管理課)

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

医療の質の向上を求 め て 看護副部長高橋美雪(医療安全推進室)

医療安全推進室の活動の中から、医療

の質の向上を求めていく「安全管理」につ

いて日頃考えているととを述べたいと思

います。

当院では平成12年7月、医療事故対策

委員会(現医療安全管理委員会)に、指導・

諮問機関としてワーキンググループが設

置され、9月には安全管理体制をより強化

するために告所属長がリスクマネージャー

として医療現場と事故対策委員会とを結

13¥危機管理の中心的役割を担うととにな

りました。現在、看護部は25名の看護師長

が任務を遂行しています。

体位変換移動の学習会 看護師は24時間、最先端で患者に医療

を提供する役割を担っています。日々、(倫理的)ジレンマに苛まれているというのが実感です。例えば、転

倒・転落、チューブ、抜去と身体拘束。しかし、検証を行い検討することで今まで気付かなかったことに直面す

ることもしばしばです。確認・観察・判断はもとより、知識・技術・連携が不足しているごとが明らかになった

事例もあります。それを機に看護師主催で「体位変換・移動」の学習会を聞き、協働する医療者が参加して

いる所属もありました。また、インシデン卜の多い内容別に、リスクマネージャーが5グループに分かれ事例

の分析やマニュアル-チ工ツクリストの見直しを行い、再発防止に努めているところです。

患者様がより安全に、より安心して医療サービ、スが受けられるように私達は何をすべきか、どうあるべき

かを問い続けたいと思います。

議



Report 
現在、本学では「先端医学研究機構の検討Ji独立行政法人化の検討Ji外

国語教育のあり方の検討Ji入学者選抜方法の検討」等、本学の将来を左右す
るような多くの重要な検討が行われています。

教職員の皆様も、本学におけるこれらの取り組みに注目していただきます
ようお願いします。

将来計画委員会
く10月7日開催〉

(仮称)交流会館の名称について
開学50周年時の同窓会からの寄付金3億円を財源として、基礎棟東側の土地・建物を土地改良区から買収し、

現在、同窓会の意向も聴いて(仮称)交流会館として改修を進めているが、この正式名称を決定するにあたって、
現在、奈良県立医科大学同窓会となっている同窓会について、名称を決めてもらい、その名称を用いて iOO
会館」とすることとした。 (10月12日の全体教授会に報告〕

学長選考規程の見直しについて
現在の学長選考規程については、看護学科の設置に伴う改正が必要なことかう学則ワーキングで検討願い

平成16年2月の将来計画委員会に提案されたが、教員全員による学内選挙の結果とその後に実施する教授会
での投票の位置づけを整理する必要等があるため再検討するとととされた。

これを受け、論点の整理を行った結果について意見を聴取し、改正案を作成することとした。
(12月9日の将来計画委員会で改正案についての意見を聴き、 12月14日の全体教授会で意見聴取を実施〕

く11月4日開催〉

外国語教育のあり方検討部会か5の中間報告について
5月に本学の外国語教育の見直しの必要性について協議された結果を受け、本検討部会が6月に設置され、

検討された結果の中間報告について協議された。
中間報告の内容は、国際社会で活躍できる医師を養成するため、6年間の継続した英語教育に加え、教養部分

として第2外国語を選択するというもので、今後、具体化に向け、検討を進める。 (11月9日の全体教授会に報告〕

入学者選抜方法のあり方について
10月の全体教授会で、本学がどういった学生を求め、どのような入試制度が最善であるのかといった基本的な検討

を行うべきという提案があり、将来計画委員会で検討した結果、専門部会として検討委員会を設置し検討を行っていく。
検討委員会は、吉原、伊藤両学科長、大崎一般教育部長、森田教育開発センター教授と、各入試委員会か5の

委員、各教育協議会かう推薦された委員の計11名で構成するとととした。 (11月9日の全体教授会に報告〕

独立行政法人化検討委員会か5の提言について
本学における独立行政法人化については5月に検討委員会を設置して検討を開始し、9月の全体教授会で平

成19年4月の実施を目標に検討を進めるという提案について承認を得た。
検討委員会では、独法化を行う場合の課題等について検討されていたが、検討結果を提言という形で取りま

とめられ、吉原検討委員長からその内容説明が行芯われた。 (11月9日の全体教授会に報告し意見聴取〕

開学60周年記念事業について
平成17年に設置後満60年を迎える本学の開学60周年記念事業の内容を検討するため、同窓会からの委員

を含めた10名からなる企画委員会を設置し、検討を行っていくことを報告(11月9日の全体教授会に報告〕

く12月9日開催〉

入学者選抜方法検討部会委員について
11月の全体教授会で報告した将来計画委員会の部会である i(仮称)入試のあり方検討部会jの委員につ

いて、音教育協議会から推薦願った委員を含め11名の委員が決まったことを報告
部会の名称は、検討の結果、入学者選抜方法検討部会とすることとなった。 (12月14日の全体教授会に報告〕

開学60周年記念事業について
2回の企画委員会で検討され、基本的な事業として「開学60周年記念式典(兼(仮称)交流会館開設式典)の開催JI開

学50周年以降の10年間の大学記録(記念誌)の作成J等を来年5月の開学記念日近辺の土曜か日曜に実施すること、それ
ぞれの事業については、式典部会と記念誌部会を設置して実施していくこととなった。(12月14日の全体教授会に報告〕

先端医学研究機構検討委員会か5の中間報告について
先端医学研究機構検討委員会において検討された「研究単位jとして早急に立ち上げる必要のある研究分野

である「部門AJとして「生命システム医科学」が選択され、その内容、同部門の規模と構成、任期制等の内容に
ついて、喜多検討委員長から報告された後、内容の検討が行われた。(12月14日の医学科教授会議で協議〕

C教授会・ 学科教授会議 〉
看護学科教授会議

(10月12日承認〕
平成17年度看護学科選抜試験の合格者決定方法等について

今年度に実施する看護学科の推薦選抜及び一般選抜(第一段階選抜、最終選抜)の合格者決定方法及び追
加合格者の決定方法について、伊藤看護学科長から説明後、承認

( 12月7日承認〕

平成17年度看護学科推薦選抜試験の合格者の決定について

需詳



11月27日に実施した看護学科推薦選抜試験について、 20名の合格者と5名の追加合格候補者の決定につい

て審議、承認〔教授会議後に合格発表を実施〕
平成17年度看護学科学事計画について

平成17年度の看護学科の学事計画について、伊藤看護学科長から説明後、承認

医学科教捜会議

C 10月12日承認〕

医療情報学教授候補者の決定について
9月の教授会で、2名の教授候補者の推薦についての承認を受け、 10月5日に講演を実施した両候補者について、

投票の結果、堤 幹宏氏が教授候補者として決定され、知事あて内申。 (1月1日付け就任〕

臨床教授等選考規程等の一部改正(法規委員会の審議結果)について
研究生規程及び専修生規程の一部改正(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、審議を法規委員会に付託されていた当該規程の 部改正について、車谷法規委
員長から審議結果の説明後、承認され10月12日付で施行。

(10月12日報告〕
中央標本室委員会委員の選任について(平成16年10月23日から2年間)
解剖学第一講座教授東野義之 解剖学第二講座教授和中明生 寄生虫学講座教授石坂重昭

病理病態学講座教授小西 登 法医学講座教授羽竹勝彦

(11月9日承認〕
薬理学講座教授候補者の決定について

9月の教授会で、3名の教授候補者の推薦についての承認を受け、 10月12日に講演を実施した各候補者につい
て、投票の結果、吉栖 正典氏が教授候補者として決定され、知事あて内申。 (2月1日付け就任予定〕

物理学教授候補者の決定について
9月の教授会で、3名の教授候補者の推薦についての承認を受|才、 10月19日に講演を実施した各候補者につい

て、投票の結果、週半数の票を獲得できた候補者がいなかったため、次回の医学科教授会議で対応方法を検討す

ることになったo

放射線腫虜医学講座教授候補者の推薦について
選考委員会で3名の候補者にしぼられ推薦があった同教授候補者について、選考委員長から選考経緯や各

候補者の業績等を報告後、候補者として承認。

名誉教授の称号の授与について
9月の教授会で、退職について承認され、 12月1日付で独立行政法人国立病院機構奈良医療センターの所長

と芯5れる中央手術部の三井宜夫教授に対し、本学の名誉教授の称号を授与することを承認

(11月9日報告〕
医の倫理委員会委員の選任について(任期・平成16年11月1日から2年間)
解剖学第二講座教授相中明生 生理学第講座教授山下勝幸 分子病理学講座教授園安弘基

神経内科学講座教授上野 聡 胸部心臓血管外科学講座教授谷口繁樹 輸 血 部教授藤村吉博
奈良県立医科大学名誉教授池辺義教 弁 護 士 米田泰邦 奈良女子大学教授高橋裕子
(社)奈良県医師会副会長大手信重 (社)奈良県病院協会会長代行奥村秀弘 (社)奈良県看護協会会長新納京子

組換えDNA実験安全委員会委員の選任について(任期田平成16年12月10日から平成17年6月30日)
生物学教授大西武雄 解剖学第二講座教授和中明生 公衆衛生学講座教授米増園雄(任期:平成17年3月3旧まで)

( 12月14日承認〕
数学教授候補者の決定について

9月の教授会で、 3名の教授候補者の推薦についての承認を受け、 11月9日に講演を実施した各候補者につ
いて、投票の結果、先月に行われた物理学に続いて週半数の票を獲得できた候補者がいなかったため、教授選
考における対応策を検討するための委員会を設置することとなった。

平成17年度・ 18年度医学科学事計画について
平成17年度.18年度の医学科の学事計画について、吉原医学科長か5説明後、承認

先端医学研究機構検討委員会か5の中間報告について
喜多検討委員長から検討委員会で検討された内容の報告を受け、教授会議会員からの意見聴取を行った後、

「生命システム医科学」を「部門AJとして決定するとと、「部門AJの規模を教員3名(教授1名、その他の教員2
名)とすること、「部門AJに導入する任期制に一定の制限を設けることについて審議、承認

( 12月14日報告〕
ラジオアイソトープ委員会委員の選任について(任期・平成16年12月26日かう平成17年12月25日)
病理病態学講座教授小西登 放射線腫虜医学講座助教授吉村均 中央放射線部技師長越智保

(全体)教授会
( 11月9日報告〕

点検・評価委員会の検討状況について
学校教育法の改正lこより、平成16年度力¥'07年以内に1回、文部科学省の認証を受けた機関による第3者評価の

実施が義務づけられたことかう、との第3者評価を受けることを前提として、今年度5つの部会に分かれ目己点検・

評価の作業を進めていることを報告
( 12月14日承認〕
平成17年度予算要求(案)について

車谷予算委員会委員長から、県の財政がきわめて厳しい中で、平成17年度については経常経費の節減や歳入の確保を
行うことで必要な予算を要求していくことの説明、事務局力1ら要求内容等の説明の後、予算要求(案)について審議、承認

偽
物



科学研究費補助金の追加採択について

次のとおり、平成16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 研究期間

萌芽研究 生 物 f A44. 講師 高橋昭久 ハイパーサーミアによるヒストンH2AXのリン酸化機構の解明 1 6 ~ 1 7 

基盤研究 (C)消化器総合外科学 助手 大橋 一夫 生体内における立体的肝組織構築の試みとその治療効果の検討 1 6~ 17 

基盤研究 (C)胸部φ心臓血管外科学 助手 吉川義朗 マウスの血液交叉潅流実験 遺伝子導入治療後の不全心に対する心機能評価 1 6~ 18 

(総務課研究支援室)

1翻 龍盟関腕働側@轍滋腕脇陣窃隔日

来る2月19日(士)午後1時から、奈良文化会館国際ホールにて、本学の今年度後期の公開講座「くら

しと医学」が開催されます。

今回は、法医学講座の羽竹教授から「入浴中の死亡について」、ドイツ語の本田教授かう「ドイツ医学

時代のドイツ人」、産婦人科学講座の森川教授か61海洋深層水と閉経周辺期女性の健康」と題して講

演が行われます。

2月9日(水)までの申込期限で聴講者を募集していますので、お知り合いの方に声をかけていただ

き、多くの方の聴講をいただけるようお願いします。(総 務課)

平成16年度中島佐一学術研究奨励賞の募集

園募集期間平成17年1月7日(金)~1 7年 1 月 31 日 (月 )

・募集要項 『平成16年度中島佐一学術研究奨励賞の募集について』

<奨第12号、平成17年1月7日付>を参照してください。

若手研究者の皆さまからの多数の応募を期待しています。

(奨励会事務局)

2005年がスタートいたしました。昭和で数えると 編集委員

80年になります。本学の歴史は終戦の年に始まります 0山下勝幸 (生理学第一)

ので今年で還暦を迎えるととになります。
吉田 泰 彦 (英 語)

水野 文 子 (細 菌学)
現在、本学では3度目の点検 評価の作業を進めており、 吉田 克 法 (透析 部)

本学の使命や理念をいま一度考える時期が来ています。 小林雅子 ( 看 護部)

上田憲子 (母性看護 助産学)
独立行政法人化に向けてのスター卜が、本学の還暦と一致したといえるのではな 南 口 昌 克 (病院管理課)

いでしょうか。 久保 英 樹 (学 務課)
大門書 信 (総務課)

本学では、今年も多くの動きが予定されています。それらの動きが皆さまに的 山本 徳 子 (総務課研究支援室)

確に伝わるよう、今年も編集スタッフ 同尽力していきたいと思います。 (0印は委員長)


