
 

III. 学会発表

1) 髙木正道，皆川俊介，斉藤桂介，矢野平一，最上拓

児，原田潤太，大村光浩．慢性呼吸不全急性増悪にて緊

急入院した強皮症の一例．第20回東京慈恵会医科大学

附属柏病院CPC．千葉，5月．

2) 髙木正道．(基調講演）呼吸器系の構造と機能．平成

18年度第1回東葛北部地域難病相談・支援センター事

業「吸引実技研修会」．千葉，6月．

3) 髙木正道．(基調講演）呼吸器系の構造と機能．平成

18年度第2回東葛北部地域難病相談・支援センター事

業「吸引実技研修会」．千葉，6月．

4) 石川威夫，諸川納早，館野 直，望月英明，児島 章．

初診時に排菌を認めず，後に肺結核と診断された症例

に関する検討．第46回日本呼吸器学会学術講演会．東

京，6月．［日呼吸器会誌 2006;44(増刊):167］

5) Numata T,Shirai Y,Sato K,Hara H,Inoue Y,

Mochizuki T,Kotajima F,Sato T.Five cases of
 

Tuberculous Otitis media.11th Congress of the
 

Asian Pacific Society of Respirology(第11回アジ

ア太平洋呼吸器学会総会)．Kyoto,Nov.

6) 望月英明，木村 啓，望月太一，諸川納早，舘野 直，

石川威夫，児島 章，吉村邦彦．患者アンケート調査に

よる禁煙外来の評価と問題点の分析．第46回日本呼吸

器学会学術講演会．東京，6月．［日呼吸器会誌 2006:

44(増刊);124］

7) 舘野 直，望月英明，石川威夫，諸川納早，児島 章．

維持透析施行中の慢性腎不全患者に発症した気胸の3

例．第46回日本呼吸器学会学術講演会．東京，6月．［日

呼吸器会誌 2006:44(増刊);274］

8) 諸川納早，望月英明，石川威夫，舘野 直，児島 章．

在宅酸素療法の外来診療における現状と問題点．第46

回日本呼吸器学会学術講演会．東京，6月．［日呼吸器

会誌 2006:44(増刊);284］

9) 望月英明，木村 啓，望月太一，諸川納早，舘野 直，

石川威夫，児島 章，吉村邦彦．患者アンケート調査に

よる禁煙外来の評価と問題点の分析．第46回日本呼吸

器学会学術講演会．東京，6月．［日呼吸器会誌 2006:

44(増刊);124］

V. そ の 他

1) 沼田尊功，白井陽子，原 弘道，佐藤哲夫．中耳結

核の4例．結核 2006;81(5):381-5.

総 合 診 療 部

教 授:法橋 建 総合診療，臨床神経学，脳

血管障害の病態生理，頭痛

教 授:永山 和男 消化器内科学，肝臓病学，総

合診療

教 授:武田 信彬 総合内科学，循環器病学，糖

尿病学

教 授:多田 紀夫 総合診療・脂質代謝学・高

齢医学・医学教育・臨床栄

養学・臨床検査学

助教授:西山 晃弘 総合内科学，循環器病学，脂

質代謝学

助教授:松島 雅人 総合診療，家庭医療学，疫

学，臨床疫学，医学教育，糖

尿病・代謝学

助教授:吉田 博
(臨床検査医学より出向)

総合診療・脂質代謝学・高

齢医学・動脈硬化・臨床栄

養学・臨床検査学

講 師:鈴木 英明 総合診療，循環器病学

講 師:古田島 太 総合診療，呼吸器病学，睡

眠呼吸障害，呼吸管理

講 師:古谷 伸之 総合診療・医学教育

講 師:平本 淳 消化器内科学，肝臓病学，総

合診療

講 師:四方 千裕 総合内科学

講 師:柳内 秀勝 総合診療・脂質代謝学・医

学教育・臨床栄養学・臨床

検査学

研 究 概 要

【本院】

I. 総合診療・プライマリケア領域におけるうつ病

性障害と健康関連QOLとの関連（文部科学省科

学研究費補助金基盤研究C）

本研究は総合診療・プライマリケア領域における

うつ病性障害の実態を明らかにし，健康関連QOL

(health-related quality of life)障害度への影響を

評価することを目的とし開始された。今回は身体症

状に影響する別の精神神経学的因子として不安に着

目し，以下の調査を行った。患者のどのような身体

症状が，不安の程度に対して相関を示すかを検討す

る。また，不安の程度と，健康関連QOLのうち，身

体的指標との関連を検討することが目的である。

本学附属病院総合診療部外来の初診患者に対して口

頭・文書による調査の説明を行い，同意の得られた
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対象者に，状態・特性不安検査STAI（State-Trait
 

Anxiety Inventory），SF-36(Short Form-36）の各

質問票と，35の身体症状の有無の調査を行った。

STAIは，心理的不安の尺度で，不安を，変化する不

安状態（状態不安）と不安になりやすい性格傾向（特

性不安）に分けて測定するものである。SF-36は健

康関連QOLの質問票で，8つの下位尺度を統合した

身体的，精神的サマリースコア（PCS，MCS）を日

本人の国民標準値を50とした偏差得点として表す

ことができる。これまでに調査を終えた46名（男/

女:26/20名，年齢40.3±13.0歳）の結果を示す。状

態不安に対して有意な相関を示した症状（性別・年

齢を交絡因子として調整）は，回転性めまい（stan-

dardized coefficient 16.1）のみであった。特性不安

に対しては，回転性めまい（13.6），胸部圧迫感（15.2），

咳（6.0），咽頭痛（7.1）であった。SF-36の身体的

サマリースコアに対する相関を状態不安，特性不安

それぞれについて検討（性別・年齢を交絡因子とし

て調整）したところ，特性不安（－0.4）は有意な相

関を示したが状態不安は有意とはならなかった。状

態不安・特性不安の双方に対して，ともに影響する

と思われた身体症状は回転性めまいであったが，特

性不安に対して急性疾患の症状が関連するなど，結

果は予想されたものと異なっていた。また，特性不

安は身体的QOLを低下させるが，状態不安は低下

させる因子であるとはいえなかった。

II. 覚醒睡眠移行期（睡眠早期）の呼吸および脳循

環調節の研究（文部科学省科学研究費補助金基

盤研究C）

健常者に対して睡眠開始期のアルファ波からシー

タ波に転換する瞬間とその前後の呼吸，脳循環の変

動を測定した。脳血流は，経頭蓋超音波ドプラーを

用いて中大脳動脈の血流速度より求めた。深睡眠に

伴い，脳血流は減少するが，睡眠開始期は，むしろ

一時的な増加が観察され，神経調節による脳保護作

用が示唆された。

【青戸病院】

I. 糖尿病合併高血圧症患者の心機能に対する降圧

薬治療の効果

生活習慣病の代表である高血圧と糖尿病は患者数

からみても，また合併症の重篤さからみても重要な

疾患である。高血圧を長期間放置すると心肥大，さ

らに心不全を生じる。また，高血圧に糖尿病を併発

すると心血管障害の合併が多くなり，降圧薬の選択

も代謝面への影響を一層考慮しなければならない。

十分な降圧効果を得るためには一般に2～3剤の降

圧薬の併用が必要である。心電図の虚血性変化の有

無によっても使うべき降圧薬の種類，使用順序に配

慮が必要である。個々の症例によってアンジオテン

シンII受容体拮抗薬，ACE阻害薬，カルシウム拮抗

薬，またβ遮断薬に関してはインスリン感受性に悪

影響を及ぼさないもの，すなわち，内因性交感神経

刺激作用（ISA）を有し，血管拡張作用のあるタイプ

とISAのないものを使い分け心機能への影響を検

討した。

II. 心筋症における基礎的研究

心筋症に対する基礎的研究のため心筋症ハムス

ターJ2N-kを用いて心筋細胞微小器官の変化を検

討した。また，細胞外マトリックスの構成成分ラミ

ニンは拡張型心筋症において心筋細胞で病的に増加

し，組織の硬化を招く。このラミニンの変化に対す

る分子生物学的検討を行った。

【第三病院】

I. 高齢入院患者の感染症発症の検討

高齢入院患者が入院中に発症する感染症の要因に

ついて，栄養面，投与薬剤，その他の面から検討を

続けている。入院時の栄養状態が悪い患者に感染症

が発症しやすほか，酸抑制薬投与が感染症発症を促

進していることが判明した。

II.「入院」が患者に与える影響

高齢者の入院では認知症をはじめとした精神障害

が発症，進行することが多い。昨年に引き続き，入

院中の精神状態の変化を中心に栄養状態，筋肉量の

変化を加え検討を続けている。

III. 不明熱に関する検討

原因不明の発熱で入院してくる症例について，昨

年に引き続き，原因（ウイルス性感染症，細菌感染

症，免疫アレルギー疾患，悪性疾患など）を明らか

にする方法について，従来の方法（白血球とその分

画，CRP，血沈など）と新しい指標（ADA，2-5AS

活性，可溶性IL2レセプター，プロカルチトニンな

ど）との比較検討を行っている。

【柏病院】

I. 地域医療における総合診療部のあり方に関する

研究

1) 柏市行政，柏市医師会との連携にて立ち上げ

た地域栄養相談システムの運用を検討した。
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2) 平成20年度より始まる特定健診・保健指導に

ついての体制作りを柏市行政と検討し，地域医療の

なかでの総合診療部の位置づけを探求した。

II. 脂質代謝および動脈硬化の研究

1) 新規に開発したHPLCによるセロトニン測

定系を用いて，酸化LDLが血小板を活性化しセロ

トニンの放出を増加することを証明した。

2) ジアシルグリセロールがセロトニン血中濃度

を増加することを見出し，抗肥満作用の新たな機序

を解明した。

3) 薬剤抵抗性の著明な高トリグリセリド血症を

呈するアポC-II欠損症に対するジアシルグリセ

ロール摂取の治療的有用性を証明した。

4) 新規開発したリポ蛋白分離法による動脈硬化

性疾患リスクの評価

a) 新規開発HPLCリポ蛋白定量法を用いて検

討し，定期的な運動療法により，VLDLコレステ

ロールは有意に低下し，この効果はとくにアディポ

ネクチンが増加する群で顕著であることが明らかと

なった。

b) 新旧のレムナントリポ蛋白測定法について，

HPLC法を活用して特性分析を行った。

III. 動脈硬化の治療に関する疫学的研究

厚生労働省の科学研究DISCOVER（高レムナン

ト蛋白血症を伴う虚血性心疾患に対する脂質低下薬

の前向き追跡ランダム化比較試験）に参画した。

IV. 医学教育手法の開拓

1) 臨床で実践的に行うことのできるEBMの手

法を開発し，ワークショップを開催した。

2) 卒後臨床教育のために有効なフィードバクシ

ステムとしてのポートフォリオシステムを開発し

た。

3) より簡便で実践的なPOSのためのチェック

リスト式Audit Reportシステムを開発した。卒前

卒後臨床教育に於いて実践し，有効性の評価を行っ

た。

「点検・評価」

【本院】

EBMはプライマリケア領域で特に活用されるス

キルである。EBMを行う際に求められるのは質の

高いevidenceであるため，研究機関である大学にお

いてはevidenceを使うだけでなく，臨床研究によっ

てそれを構築していく義務がある。 本年度までに

行ってきた研究を，総合診療やプライマリケアの領

域でのevidence構築の礎としたい。

さらに来年度からは教育センターと連携し，いわ

ゆる医療人GP:地域医療等社会的ニーズに対応し

た質の高い医療人養成推進プログラムの本学におけ

る申請取組「プライマリケア現場の臨床研究者の育

成」を遂行する予定である。

また大学附属病院は教育機関として医療面接や身

体診察の技能をEBMのスキルと有機的に関連付け

それを駆使できるような臨床医を育成する必要もあ

る。現在のところ，4年生にEBM教育を行っている

が，本院においては6年生の外来実習が開始された。

【青戸病院】

糖尿病を合併した高血圧症患者は心血管障害を引

き起こすことが多く，降圧の程度や降圧薬の選択に

は十分な配慮が必要である。以前より我々は糖尿病

合併高血圧症患者の治療において心機能への影響，

代謝面への影響を検討しながら治療を行ってきた

が，我々の検討はどのような降圧薬を併用すると，こ

れらへの悪影響なしに十分なコントロールが得られ

るかを示している。

心筋症は原因不明の心筋疾患であるが，心筋内微

小器官の変化を含め基礎的研究において，疾患モデ

ル動物である心筋症ハムスターJ2N-kの有用性が

示された。

【第三病院】

高齢入院患者の感染症発症の検討:入院中の感染

症発症は患者にとって不利益であると同時に，入院

期間延長にもつながる。この要因を明らかにし，感

染症発症が予防できれば，患者，病院双方の利益に

つながる。感染症や栄養は総合診療部らしい課題で，

栄養状態の向上のためのNST立ち上げ，過剰な薬

物投与の抑制につながって行くと思われる。

入院」が患者に与える影響:疾患の経過だけでな

く，患者全体の状態を把握するという総合診療部の

目的に合致した研究課題であると考えている。

不明熱に関する検討:症候からの検討は，臓器別

診療では検討しにくい課題で，総合診療部ならでは

の課題と考えている。

【柏病院】

柏病院総合診療部は新設以来7年を迎え，東葛医

療圏での認知度も高まり，紹介患者も増加してきた。

また，柏市行政との連携にて立ち上げた地域栄養相

談システムの利用者も少しずつ増えてきた。将来に

わたる疫学研究の礎が育ってきたと考える。研究面

でも，英文誌への掲載論文が増加し，大学院も併設

され，次年度からの入学者も確保された。教育手法
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の開拓も方向性が固まり，今後は医学生に対する教

育のみでなく，卒後研修も含めた順次性のある教育

手法の開拓に幅を広げてゆきたい。

研 究 業 績

I. 原著論文

1) Miura Y,Asai A,Matsushima M,Nagata S,

Onishi M,Shimbo T,Hosoya T,Fukuhara S.

Families’and physicians’predictions of dialysis
 

patients’preferences regarding life-sustaining
 

treatments in Japan.Am J Kidney Dis 2006;47:

122-30.

2) Sakai T,Kohno H,Ishihara T,Higaki M,Saito
 

S,Matsushima M,Mizushima Y,Kitahara K.

Treatment of experimental autoimmune uveor-

etinitis with poly(lactic acid)nanoparticles en-

capsulating betamethasone phosphate.Exp Eye
 

Res 2006;82:657-63.

3) Yanai H,Yoshida H,Tomono Y,Tada N,Chiba
 

H.The Possible Contribution of a general glycos-

phingolipid transporter,GM2 Activator protein,to
 

atherosclerosis.J Atheroscler Thromb 2006;13

(6):281-5.

4) Yanai H,Yoshida H,Hirowatari Y,Tomono Y,

Tada N.Oxidized low density lipoprotein elevates
 

platelet serotonin release.Am J Hematol 2007;82

(7):686-7.

5) Namiki Y,Namiki T,Yoshida H,Date M,

Yashiro M,Matsumoto K,Nakamura T,Yanagi-

hara K,Tada N,Satoi J,Fujise K.Preclinical
 

study of a“tailor-made”combination of NK4-ex-

pressing gene therapy and gefitinib(ZD1839,Ires-

satrade mark)for disseminated peritoneal scir-

rhous gastric cancer.Int J Cancer 2006;118:

1545-55.

6) Yanai H,Yoshida H,Tomono Y,Tada N,Chiba
 

H.A possible role of a general glycophospholipid
 

transporter,GM2 activator protein,to atheroscle-

rosis.J Atheroscler Thromb 2006;13:281-5.

7) Yanai H,Yoshida H,Ohashi K,Otani K,Sekine
 

T,Tada N,Koyama T.A teenager with abdomi-

nal pain and soft-tissue emphysema.CMAJ 2006;

174:624.

8) Tada N,Takase H,Yoshida H,Yanai H,Shoji
 

K,Hase T,Tokimitsu I.Substituting diacylglycer-

ol for triacylglycerol reduces postprandial lipemia
 

in subjects with insulin resistance-Data from meta-

analysis.Atheroscler Suppl 2006;7(3):511.

9) Yoshida H,Yanai H,Hirowatari Y,Ishikawa T,

Sato N,Tada N.Clinical relevance of VLDL
 

cholesterol reduction to increased serum
 

adiponectin when assessing serum lipid ameliora-

tion achieved by exercise training.Atheroscler
 

Suppl 2006;7(3):428.

10) Yoshioka E,Uto H,Yanagisawa C,Machida N,

Kishimoto Y,Hasegawa M,Tani M,Kido T,

Yoshida H,Kondo K.Inhibition of LDL Oxidation
 

in red yeast rice.Atheroscler Suppl 2006;7(3):

433.
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