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は じ め に 

 

 

 東京大学医学系研究科・医学部年報１４４巻（東京医学２０２２年版）をお

届けします。 

 この年報は医学系研究科・医学部及び東京医学会の１年間の活動報告で、研

究、教育、診療、及び各種事業が記載されています。これは私たちの実績の報

告であり、また、自己評価、外部評価の資料として、毎年 CD-Rom による頒布

及びウエブで公表しています。 

 

 東大医学部は創立以来、１６０余年の歴史を持ち、常に医学研究、教育と診

療で我が国を牽引してきましたし、いくつかの分野では世界をリードする成果

をあげています。１０００名を越える大学院生を持つ大きな研究科ですし、ま

た、１５０名もの外国人研究者、学生を擁する国際教育研究拠点の一つでもあ

ります。 

 

 今後も高い教育、研究と高度な医療を実現する中で、明日の医学、医療を切

り開く人材の養成に力を尽くしたいと思います。 

 

 

令和４年１０月 

東京大学大学院医学系研究科長・医学部長 岡 部 繁 男 
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沿     革 

 

安政５年 (1858) ５月 江戸市中の蘭医83名の醵金により神田御玉ヶ池に種痘所が設立された。 

   11月 種痘所は、神田相生町からの出火により類焼したが、伊東玄朴の家な

どで業務を継続した。 

安政６年 (1859) ９月 種痘所を下谷和泉通りに新築し移転した。 

万延元年 (1860)  10月 幕府直轄の種痘所となった。 

文久元年 (1861)  10月 種痘所を西洋医学所と改称し、教育・解剖・種痘に分かれ西洋医学を

講習する所となった。 

文久３年 (1863) ２月 西洋医学所は、医学所と改称された． 

明治元年 (1868) ７月 医学所は、横浜にあった軍事病院を下谷藤堂邸に移し、医学所を含め

て，大病院と称することになった。 

明治２年 (1869) ２月 大病院は、医学校兼病院と改称された。 

   12月 医学校兼病院は、大学東校と改称された。 

明治４年 (1871) ７月 文部省が設置され、大学東校は、東校と改称された。 

明治５年 (1872) ８月 学制が布かれ、東校は、第一大学区医学校と改称された。 

明治７年 (1874) ５月 第一大学区医学校は、東京医学校と改称された。 

明治９年 (1876)  11月 東京医学校は、本郷に移転した。 

明治10年 (1877) ４月 東京医学校は、東京開成学校と合併し東京大学となり、東京医学校は、

東京大学医学部となった。 

明治19年 (1886) ３月 東京大学が帝国大学となり東京大学医学部は、帝国大学医科大学とな

った。また、大学院が設置された。 

明治30年 (1897) ６月 帝国大学は、東京帝国大学となった。 

大正６年 (1917) ８月 文部省医師開業試験附属永楽病院が、本学に移管され東京帝国大学医

科大学附属小石川分院となった。 

大正８年 (1919) ４月 学部制が敷かれ、医科大学は医学部となった。 

昭和６年 (1931) ２月 医学部１号館が竣工した。 

昭和11年 (1936) １月 医学部脳研究室が、堀越久三郎氏の寄付により発足した。 

   11月 医学部２号館(本館)が竣工した。 

昭和22年 (1947)  10月 東京帝国大学は、東京大学となった。 

昭和25年 (1950) ４月 看護養成施設が、医学部附属看護学校と改称設置された． 

昭和28年 (1953) ４月 衛生看護学科が、設置された。 

  ７月 東京大学に新制の大学院が設置され、生物系研究科医学専門課程博士

課程が設けられた。 

   医学部脳研究室が、医学部附属脳研究施設として制度化された。 

昭和31年 (1956) ４月 医学部附属助産婦学校が、設置された。 
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昭和33年 (1958) ４月 医学部薬学科が、薬学部として独立の学部となった。 

  ５月 東京大学医学部創立百年記念式典が挙行された。 

昭和36年 (1961) ３月 医学部総合中央館(医学図書館)が、東京大学医学部創立百年記念事業

の一つとして竣工した。 

  ４月 医学部附属医用電子研究施設が、設置された。 

昭和40年 (1965) ４月 医学部附属音声・言語医学研究施設が、設置された。 

   衛生看護学科を改組し，保健学科が設置された。 

   東京大学大学院が改組され、生物系研究科医学専門課程は医学系研究

科となった。 

   医学系研究科に保健学専門課程が、設置された。 

昭和41年 (1966) ９月 医学部３号館が竣工した。 

昭和46年 (1971) ４月 医学部附属動物実験施設が、設置された。 

昭和48年 (1973) ３月 医学部動物実験棟が竣工した。 

昭和58年 (1983) １月 医学部３号館別棟が竣工した。 

昭和60年 (1985) ９月 医学部国際交流室が、設置された。 

平成４年 (1992) ４月 保健学科が、健康科学・看護学科となった。 

   医学系研究科に国際保健学専攻が設置された。 

  ７月 医学部放射線研究施設が設置された。 

平成７年 (1995) ４月 大学院講座制への移行に伴い、第三基礎医学、社会医学、第三臨床医

学、第四臨床医学の４専攻を廃止し、病因・病理学、社会医学、生殖・

発達・加齢医学、外科学の４専攻に改組された。 

平成８年 (1996) ４月 大学院講座制への移行に伴い、第一臨床医学、保健学、国際保健学の

３専攻を廃止し、内科学，健康科学・看護学、国際保健学の３専攻に

改組された。 

平成９年 (1997) ４月 大学院講座制への移行に伴い、第一基礎医学、第二基礎医学、第二臨

床医学の３専攻を廃止し、分子細胞生物学、機能生物学、生体物理医

学、脳神経医学の４専攻に改組された。 

   この改組に伴い、脳研究施設、医用電子研究施設、音声言語医学研究

施設の３施設が廃止された。 

平成11年 (1999) ４月 医学系研究科に医学科・歯学科・獣医学科以外の学部学科卒業者を対

象とする医科学修士課程が設置された。 

平成12年 (2000) ４月 東京大学医学教育国際協力研究センターが設置された(学内共同教育

研究施設)。 

平成13年 (2001) ４月 医学部附属病院分院が医学部附属病院に統合された。 

平成14年 (2002) ３月 医学部附属看護学校、医学部附属助産婦学校が閉校となった。 

平成14年 (2002) ３月 医学部教育研究棟（第１期）が竣工した。 

平成15年 (2003) ４月 疾患生命工学センターが設立され、放射線研究施設と動物実験施設が

統合された。 
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平成16年 (2004) ４月 東京大学は、国立大学法人東京大学となった。 

平成17年 (2005) ３月 医学部教育研究棟（第２期）が竣工した。 

平成19年 (2007) ４月 医学系研究科に公衆衛生の専門職大学院（公共健康医学専攻）が設置

された。 

平成20年 (2008) ５月 東京大学医学部・医学部附属病院創立百五十年記念式典が挙行された。 

平成22年 (2010) ４月 医学部健康科学・看護学科が、健康総合科学科となった。 

平成23年 (2011) １月 医学系研究科に健康と医学の博物館が、設置された。 

平成24年 (2012) ４月 医学系研究科に研究倫理支援室が設置された。 

平成25年 (2013) ４月 東京大学医学教育国際協力研究センター（学内共同研究施設）は、医

学系研究科附属医学教育国際研究センターに改組された。 

平成25年 (2013) 10月 医学系研究科にライフサイエンス研究器機支援室が設置された。 

平成27年 (2015) 10月 医学系研究科に臨床実習・教育支援室が設置された。 

平成28年 (2016) ４月 医学系研究科に利益相反アドバイザリー室が設置された。 

平成29年 (2017) ４月 医学系研究科にグローバルナーシングリサーチセンターが設置され

た。 

平成29年 (2017) ４月 ライフサイエンス連携研究教育拠点（連携研究機構）が設置された。 

平成29年 (2017) ４月 臨床生命医工学連携研究機構（連携研究機構）が設置された。 

令和元年 (2019) ５月 生命倫理連携研究機構（連携研究機構）が設置された。 

令和２年 (2020) ４月 構造生命科学連携研究機構（連携研究機構）が設置された。 

令和３年 (2021) ４月 医学系研究科に医学のダイバーシティ教育研究センターが設置され

た。 
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R4.3.31 

（講座）  （分野）（専攻） 

統合ゲノム学

細胞生物学

生体構造学

細胞構築学

神経細胞生物学

脳神経医学

生体物理医学

病因・病理学

機能生物学

分子細胞生物学

人体病理学・病理診断学

生化学・分子生物学

細胞生物学・解剖学

臨床ゲノム情報学

(国立国際医療研究センター)

脂質医科学

(国立国際医療研究センター)

連携講座

先端構造学

分子生物学

細胞情報学

代謝生理化学

統合生理学

細胞分子生理学

神経生理学

分子病理学

外科病理学（臨床）

病理学

がん細胞情報学

（国立がん研究センター）

微生物学

感染制御学（臨床）
微生物学

免疫学

生理学

細胞分子薬理学

システムズ薬理学
薬理学

生体情報学

臨床免疫学（臨床）
免疫学

感染病態学

（国立感染症研究所）

腫瘍病理学

（国立がん研究センター）

分子腫瘍学

（(公)がん研究会がん研究所）

連携講座

連携講座
脳機能動態学

（理研-脳神経科学研究センター）

生体機能制御学
医用生体工学

神経病理学

神経生化学

放射線診断学（臨床）

放射線治療学（臨床）

核医学（臨床）

放射線医学

システム生理学

精神医学（臨床）

神経内科学（臨床）

脳神経外科学（臨床）

臨床神経精神医学

神経生物学

基礎神経医学

発達脳科学

認知・言語神経科学

システム脳医学

こころの発達医学

統合脳医学
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外科学

内科学

社会医学

がん政策科学

（国立がん研究センター）

衛生学

連携講座
神経動態医科学

（理研-脳神経科学研究センター）

循環器内科学

呼吸器内科学

消化器内科学

量子環境医学

社会予防医学

法医学

医療情報学（臨床）
法医学医療情報経済学

公衆衛生学

がん疫学

（国立がん研究センター）

がんコミュニケーション学

（国立がん研究センター）

連携講座

生体防御感染症学

ストレス防御・心身医学

生体防御腫瘍内科学

臨床病態検査医学

輸血医学
病態診断医学

腎臓内科学

器官病態内科学

内分泌病態学

代謝・栄養病態学

血液・腫瘍病態学

アレルギー・リウマチ学

分子細胞生殖医学

産婦人科学

小児科学

発達発育学

小児外科学

小児腫瘍学

小児医学

分子糖尿病学

（国立国際医療研究センター）
連携講座

生殖内分泌学

生殖腫瘍学

周産期医学

臓器病態外科学

皮膚科学

呼吸器外科学

心臓外科学

消化管外科学

肝胆膵外科学

泌尿器外科学

老年病学

老化制御学
加齢医学

成育政策科学

（国立成育医療研究センター）

形成外科学

人工臓器・移植外科学

腫瘍外科学

血管外科学

乳腺・内分泌外科学

生殖・発達・加齢

医学

健康長寿医学

（東京都健康長寿医療センター）

連携講座
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大学院

医学系研究科

医科学（修士）

公共健康医学

国際保健学

健康科学・看護学

国際環境保健学

疫学保健学

精神保健学

健康教育・社会学

保健社会行動学

健康増進科学

医療倫理学

健康医療政策学

医療情報システム学（臨床）

臨床情報工学

行動社会医学

法医学・医事法学

医療科学

生物医化学

国際生物医科学

生物統計学

社会予防疫学

臨床疫学・経済学

医療コミュニケーション学（臨床）

連携講座
精神保健政策学

（国立精神医療研究センター）

国際保健政策学

国際地域保健学
国際社会医学

人類遺伝学

発達医科学

人類生態学

地域看護学

行政看護学

予防看護学

高齢者在宅長期ケア看護学

緩和ケア看護学

母性看護学・助産学

精神看護学

老年看護学

創傷看護学

臨床看護学

看護体系・機能学

看護管理学

家族看護学

口腔顎顔面外科学

整形外科学

眼科学

耳鼻咽喉科・頭頸部外科学

リハビリテーション医学

健康科学

精神保健学

疫学・予防保健学

健康学習・教育学

健康増進科学

生物統計学

医療倫理学

感覚・運動機能医学

麻酔科学

救急科学
生体管理医学

健康社会学
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附属グローバル

ナーシング

リサーチセンター

研究科内施設

附属医学教育国際

研究センター

附属疾患生命工学

センター

寄付講座 先端臨床医学開発

コンピュータ画像診断学

／予防医学

分子神経学

臨床試験データ管理学

ユビキタス予防医学

関節機能再建学

重症心不全治療開発

分子構造・動態・病態学

在宅医療学

肺高血圧先進医療研究学

骨・軟骨再生医療

免疫細胞治療学

医学図書館

国際交流室

ＭＤ研究者育成プログラム室

健康と医学の博物館

研究倫理支援室

ライフサイエンス研究機器支援室

臨床実習・教育支援室

利益相反アドバイザリー室

統合医学のためのCPC教育推進室

（準備室）

医工情報研究領域医学教育学部門

医学教育国際協力学部門

ケアイノベーション創生部門

看護システム開発部門

臨床医工学部門

健康環境医工学部門

動物資源学部門

放射線分子医学部門

医工情報学部門

動物資源研究領域

放射線研究領域

連携講座

分子病態医科学部門

構造生理学部門

医療材料・機器工学部門

保健医療科学

（国立保健医療科学院）

先進代謝病態学

医療AI開発学

先進循環器病学

運動器疼痛メディカルリサーチ

＆マネジメント

骨免疫学

地域医薬システム学

医療経済政策学

生物統計情報学
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（学科）

家族看護学

医学部

医学科

事務組織

生体防御腫瘍内科学

病態診断医学

産婦人科学

小児医学

加齢医学

臓器病態外科学

感覚・運動機能医学

生体管理医学

老年看護学

放射線医学

医用生体工学

基礎神経医学

統合脳医学

臨床神経精神医学

社会予防医学

医学原論・倫理学

法医学・医療情報経済学

器官病態内科学

病理学

事務部

医学系研究科

・医学部 図書情報チーム（情報サービス担当）

図書情報チーム（図書整理担当）

図書情報チーム（図書受入担当）

微生物学

免疫学

事務室附属疾患生命工学センター

細胞生物学・解剖学

生化学・分子生物学

生理学

薬理学

リピドミクス

社会連携講座
アドバンスト ナーシング

テクノロジー

次世代運動器イメージング学

組織幹細胞・生命歯科学

認知症先進予防治療学

財務･研究支援チーム（財務担当）

免疫疾患機能ゲノム学

財務･研究支援チーム（契約担当）

糖尿病・生活習慣病予防

次世代病理情報連携学 学務チーム（学部担当）

財務･研究支援チーム（経理担当）

財務･研究支援チーム（施設担当）

財務･研究支援チーム（外部資金担当）

慢性腎臓病（CKD）病態生理学 学務チーム（大学院担当）

ロコモ予防学

イートロス医学 総務チーム（総務担当）

ヘルスサービスリサーチ 総務チーム（人事担当）

スキンケアサイエンス

財務･研究支援チーム（研究支援担当）

イメージング看護学

医療品質評価学
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地域看護学

基礎看護学

成人保健・看護学

精神衛生・看護学
健康総合科学科

保健社会学

保健管理学

疫学・生物統計学
総合内科

人類生態学
循環器内科

保健栄養学
呼吸器内科

母子保健学
消化器内科

母性看護学・助産学
腎臓・内分泌内科

内科診療部門 糖尿病・代謝内科

血液・腫瘍内科

アレルギー・リウマチ内科

感染症内科

脳神経内科

老年病科

診療部門

・診療科
心療内科

一般外科

胃・食道外科

大腸・肛門外科

肝・胆・膵外科

医学部

附属病院
血管外科

乳腺・内分泌外科

外科診療部門 人工臓器・移植外科

心臓外科

呼吸器外科

脳神経外科

麻酔科・痛みセンター

泌尿器科・男性科

女性外科

皮膚科

眼科

整形外科・脊椎外科

感覚・運動機能科診療部門 耳鼻咽喉科・頭頸部外科

リハビリテーション科

形成外科・美容外科

口腔顎顔面外科・矯正歯科

小児科

小児・周産・女性科診療部門 小児外科

女性診療科・産科

精神神経科診療部門 精神神経科

放射線科診療部門 放射線科

救急科診療部門 救急科

薬剤部 総務課

看護部 人事労務課
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事務部

経営戦略課

検査部 研究支援課

手術部 医療運営課

放射線部 医事課

中央施設部門 輸血部

法務・コンプライアンス室

管理課

臨床研究部門

企画情報運営部

大学病院医療情報

ネットワークセンター

臓器移植医療センター

環境安全管理室

職員等健康相談室

こころの発達診療部

総合周産期母子医療センター

リハビリテーション部

医療機器管理部 

材料管理部

集中治療部

病理部

角膜移植部

無菌治療部

光学医療診療部

緩和ケア診療部

小児医療センター

災害医療マネジメント部

国際診療部

病態栄養治療センター

小児・新生児集中治療部

ゲノム診療部

臨床研究推進センター

ティッシュ

・エンジニアリング部

医工連携部

トランスレーショナル

リサーチセンター

２２世紀医療センター

バイオリソースセンター

組織バンク

予防医学センター

国際検診センター

パブリック・リレーション

センター
国立大学病院データベース

センター

外来化学療法部

病歴管理部

救命救急センター・ER

血液浄化療法部

感染制御部
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人事部

医療評価室

周術期管理センター

てんかんセンター

免疫疾患治療センター

教育・研修部

臨床研究ガバナンス部

未承認新規医薬品等評価部

医療評価・安全部

ゲノム医学研究支援センター

早期・探索開発推進室

強皮症センター

医療安全対策センター

感染対策センター

入退院センター

キャンサーボード

バスキュラーボード

脊椎脊髄センター

Hip Fracture Board

高難度新規医療技術評価部

地域連携型高度医療人養成

推進センター

メディカルサポートセンター

骨粗鬆症センター

栄養サポートチーム

地域医療連携センター

総合患者サービス部 がん相談支援センター

患者相談・臨床倫理センター

運営支援組織

総合研修センター

クリニカルシミュレーションセンター

企画経営部

研究支援部

入院診療運営部

診療運営組織 外来診療運営部

中央診療運営部

緩和ケアチーム

女性骨盤センター

接遇向上センター

脳とこころの疾患

イメージング研究センター

高度心不全治療センター

マルファン症候群センター

摂食嚥下センター

子ども・AYA世代と

家族のこころのケアセンター
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職 員 名 簿 

令和４年３月１日現在 

大学院医学系研究科 

専攻・講座・分野 教   授 准 教 授 講   師 

分子細胞生物学専攻  

 細胞生物学・解剖学講座  

  細胞生物学 岡 田 康 志 池 田  一 穂 

  生体構造学 吉 川 雅 英 柳 澤 春 明 

  細胞構築学 田 中 庸 介 

  神経細胞生物学 岡 部 繁 男  

 生化学・分子生物学講座  

  分子生物学 水 島  昇 山 本  林 

  細胞情報学 (兼) 村 上  誠 武 富 芳 隆 

  代謝生理化学 栗 原 裕 基 栗 原 由紀子 

  先端構造学 
DANEV RADOSTIN 

STOYANOV
  

 連携講座  

  臨床ゲノム情報学 (委嘱) 加藤規弘  

  （国立国際医療研究センター）  

  脂質医科学 (委嘱) 進藤英雄  

  （国立国際医療研究センター）  

  がん細胞情報学 (委嘱) 間野博行  

  （国立がん研究センター）    

機能生物学専攻  

 生理学講座  

  統合生理学 大 木 研 一 吉 田 盛 史 

  細胞分子生理学 松 崎 政 紀 蝦 名 鉄 平 

  神経生理学 狩 野 方 伸  

 薬理学講座  

  細胞分子薬理学 廣 瀬 謙 造 浅 沼 大 祐 

  
 並 木 繁 行 

  システムズ薬理学 上 田 泰 己 大 出 晃 士 

 連携講座  

  脳機能動態学 (委嘱) 上口裕之  

  （理化学研究所）  

病因・病理学専攻  

 病理学講座  

  人体病理学・病理診断学 牛 久 哲 男  阿 部 浩 幸 

  分子病理学 宮 園 浩 平 鯉 沼 代 造  

  外科病理学（臨床）  
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専攻・講座・分野 教   授 准 教 授 講   師 

 微生物学講座  

  微生物学 畠 山 昌 則 紙 谷 尚 子 

  感染制御学（臨床） 森 屋 恭 爾  

 免疫学講座  

  免疫学 高 柳  広 新 田  剛  

  臨床免疫学（臨床）  

 連携講座  

  感染病態学 (委嘱) 脇田隆字  

  （国立感染症研究所）  

  腫瘍病理学 (委嘱) 中釜 斉  

  （国立がん研究センター）    

  分子腫瘍学 (客員) 中村卓郎  

  （(公)がん研究会がん研究所）  

生体物理医学専攻  

 放射線医学講座  

  放射線診断学（臨床） 阿 部  修 渡 谷 岳 行 花 岡 昇 平 

  放射線治療学（臨床） 山 下 英 臣  

  核医学（臨床） 高 尾 英 正  

 医用生体工学講座  

  システム生理学 (兼) 宮 川  清 山 本 希美子  

  生体情報学 (兼) 浦 野 泰 照 神 谷 真 子  

  生体機能制御学  

 統合ゲノム学 織 田 克 利 牛 久  綾  

脳神経医学専攻  

 基礎神経医学講座  

  神経病理学 岩 坪  威 桑 原 知 樹 

  神経生化学 尾 藤 晴 彦 藤 井  哉 

  神経生物学   

 統合脳医学講座  

  発達脳科学  

  認知・言語神経科学  

  システム脳医学  

  こころの発達医学 金 生 由紀子  

 臨床神経精神医学講座  

  精神医学（臨床） 笠 井 清 登 神 出 誠 一 郎  

    安 藤 俊 太 郎  

  神経内科学（臨床） 戸 田 達 史 佐 竹  渉  

  脳神経外科学（臨床） (兼) 齊藤延人 田 中 將 太 
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専攻・講座・分野 教   授 准 教 授 講   師 

 連携講座  

  神経動態医科学 (委嘱) 村山正宜  

  （理化学研究所）  

社会医学専攻  

 社会予防医学講座  

  衛生学 石 川 俊 平 加 藤 洋 人  

  公衆衛生学 小 林 廉 毅 豊 川 智 之  

 法医学・医療情報経済学講座  

  法医学 (兼)岩瀬博太郎 槇 野 陽 介  

  医療情報学（臨床） 大 江 和 彦 脇  嘉 代  

 連携講座    

  がん政策科学 (委嘱) 東 尚弘   

  （国立がん研究センター）    

  がん疫学 (委嘱)井上真奈美   

  （国立がん研究センター）    

  がんコミュニケーション学  (委嘱) 高山智子  

  （国立がん研究センター）    

内科学専攻  

 器官病態内科学講座  

  循環器内科学 小 室 一 成 森 田 啓 行 

  血管病態学  

  呼吸器内科学 長 瀬 隆 英 田 中  剛 

     三 谷 明 久 

  消化器内科学 藤 城 光 弘 大 塚 基 之 

  腎臓内科学 南 學 正 臣  

 生体防御腫瘍内科学講座  

  内分泌病態学 (兼) 南學正 臣 槙 田 紀 子  

  代謝・栄養病態学 山 内 敏 正 岩 部 真 人  

  血液・腫瘍病態学 黒 川 峰 夫 正 本 庸 介 

  アレルギー・リウマチ学 藤 尾 圭 志 庄 田 宏 文  

  生体防御感染症学 (兼) 森 屋 恭 爾 奥 川  周  

  ストレス防御・心身医学 吉 内 一 浩  

 病態診断医学講座  

  臨床病態検査医学 矢 冨  裕 蔵 野  信  

  輸血医学 岡 崎  仁  

 連携講座    

  分子糖尿病学 (委嘱) 植木浩二郎   

  （国立国際医療研究センター）    
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専攻・講座・分野 教   授 准 教 授 講   師 

生殖・発達・加齢医学専攻  

 産婦人科学講座  

  生殖内分泌学 永 松  健  

  生殖腫瘍学 廣 田  泰  

  周産期医学 甲 賀 か を り  

  分子細胞生殖医学 大 須 賀  穣 平 池  修  

 小児医学講座  

  小児科学 加 藤 元 博 張 田  豊  

  発達発育学 松 井 彦 郎  

  小児外科学 藤 代  準  吉 田  真 理 子 

  小児腫瘍学  

 加齢医学講座  

  老年病学 秋 下 雅 弘 小 川 純 人  

  老化制御学 (兼) 秋下 雅 弘 小 島 太 郎 

 連携講座    

  成育政策科学    

  （国立成育医療研究センター）    

  健康長寿医学 (委嘱) 井上 聡   

  （東京都健康長寿医療センター）    

外科学専攻  

 

臓器病態外科学講座  

  呼吸器外科学 中 島  淳  

  心臓外科学 小 野  稔 平 田 康 隆  

  消化管外科学 瀬 戸 泰 之 野 村 幸 世  

  肝胆膵外科学 長 谷 川  潔 有 田 淳 一  

  泌尿器外科学 久 米 春 喜 秋 山 佳 之 

  人工臓器・移植外科学 (兼) 長谷川 潔 金 子 順 一 

  腫瘍外科学 石  原 聡一郎 野 澤 宏 彰  

   川 合 一 茂  

  血管外科学 (兼)石原聡一郎 保 科 克 行  

  乳腺・内分泌外科学 田 辺 真 彦  

感覚・運動機能医学講座  

  皮膚科学 佐 藤 伸 一 柴 田  彩 山 下 尚 志 

  形成外科学 岡 崎  睦 宮 本 慎 平  

  口腔顎顔面外科学 星  和 人 西 條 英 人  

    椎 葉 正 史  
  整形外科学 田 中  栄 齋 藤  琢 武 冨 修 治 
   大 島  寧  
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専攻・講座・分野 教   授 准 教 授 講   師 

  眼科学 相 原  一 加 藤  聡  

   本 庄  恵  

  耳鼻咽喉科・頭頸部外科学 山 岨 達 也 近 藤 健 二  

    樫 尾 明 憲  
  リハビリテーション医学 緒 方  徹  

 生体管理医学講座  

  麻酔科学 内 田 寬 治  伊 藤 伸 子 
    假 屋 太 郎 
  救急科学 土 井 研 人  

健康科学・看護学専攻  

 健康科学講座  

  健康社会学   

  精神保健学 (兼) 川 上憲人  

  疫学・予防保健学 (兼) 松 山  裕 (兼) 大庭幸 治  

  健康学習・教育学 (兼) 橋本 英 樹  

  健康増進科学  

  生物統計学  

  医療倫理学 (兼) 赤林  朗 (兼) 瀧本禎之  

 予防看護学講座  

  看護体系・機能学 (兼) 武 村雪絵  

  看護管理学  武 村 雪 絵  

  家族看護学 池 田 真 理 佐 藤 伊 織 

  地域看護学 (兼) 山 本 則 子  

  行政看護学  

 臨床看護学講座  

  高齢者在宅長期ケア看護学 山 本 則 子 五 十 嵐  歩  

  緩和ケア看護学 (兼) 山 本 則 子  

  母性看護学・助産学 春 名 めぐみ   

  精神看護学 (兼) 川 上憲人 宮 本 有 紀  

  老年看護学 真 田 弘 美 仲 上 豪二朗  

  創傷看護学 (兼) 真 田 弘 美  

 連携講座    

  精神保健政策学 (委嘱) 金 吉晴   

  （国立精神・神経医療研究センター）    

国際保健学専攻  

 国際社会医学講座  

  国際保健政策学 橋 爪 真 弘 
CHRIS NG FOOK 
SHENG

 

  国際地域保健学 神 馬 征 峰 柴 沼  晃 
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専攻・講座・分野 教   授 准 教 授 講   師 

 国際生物医科学講座  

  人類遺伝学 藤 本 明 洋   

  発達医科学 MOI  MENG  LING 田 中 輝 幸  

  人類生態学 梅 崎 昌 裕 小 西 祥 子  

  生物医化学 野 崎 智 義 渡 邊 洋 一  

公共健康医学専攻  

 疫学保健学講座  

  生物統計学 松 山  裕 (兼) 大庭幸 治  

  社会予防疫学 佐々木   敏  

  臨床疫学・経済学 康 永 秀 生  

  医療コミュニケーション学（臨床） 木 内 貴 弘 奥 原  剛  

 行動社会医学講座  

  精神保健学 川 上 憲 人 西  大 輔  

  健康教育・社会学 鎌 田 真 光 

  保健社会行動学 橋 本 英 樹 高 木 大 資 

  健康増進科学 (兼) 瀧本禎之  

  医療倫理学 赤 林  朗 瀧 本 禎 之 中 澤  栄 輔 

 医療科学講座  

  健康医療政策学 (兼) 小林廉毅 (兼) 豊川智之  

  医療情報システム学（臨床） (兼) 大江和 彦  

  臨床情報工学 小 山 博 史  

  法医学・医事法学 (委嘱)岩瀬博太郎 (兼) 槇野陽介  

  国際環境保健学 KIM YOONHEE  

 連携講座    

  保健医療科学  (委嘱) 福田 敬  

  （国立保健医療科学院）    

附属疾患生命工学センター  

 分子病態医科学部門 宮 崎  徹 新 井 郷 子  

 構造生理学部門 河 西 春 郎 柳 下  祥 
 医療材料・機器工学部門 伊 藤 大 知 原 田 香 奈 子  

 臨床医工学部門 (兼) 鄭  雄 一 北 條 宏 徳  

 健康環境医工学部門 村 上  誠 大 迫 誠一郎  

 動物資源学部門 饗 場  篤 葛 西 秀 俊  

 放射線分子医学部門 宮 川  清 細 谷 紀 子 榎 本  敦 

 医工情報学部門  今 井  健  
 研究基盤部門  

  動物資源研究領域 (兼) 饗場  篤  

  放射線研究領域 (兼) 宮 川  清  

  医工情報研究領域 (兼) 今井  健  
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専攻・講座・分野 教   授 准 教 授 講   師 

附属医学教育国際研究センター    

  医学教育学部門 江 頭 正 人  泉 谷 昌 志 

  医学教育国際協力学部門   大 西 弘 高 

附属グローバルナーシングリサーチ

センター 
   

附属医学のダイバーシティ教育研究

センター 
 里 村 嘉 弘  

研究科内施設  

 医学図書館 (館長・兼)康永秀生  

 国際交流室 (室長・兼)佐藤伸一 名 西 恵 子 

     KIPLER DAVID 
WAYNE 

   ENE FLORENCE

 MD 研究者育成プログラム室 (室長・兼) 廣瀬謙造 菅 谷 佑 樹 

 健康と医学の博物館 (館長・兼)大江和彦  

 研究倫理支援室 (室長・兼)南學正臣 上 竹 勇三郎  

 ライフサイエンス研究機器支援室 (室長)北 芳博  

 臨床実習・教育支援室 (室長・兼)江頭正人  

 総合医学のための CPC教育推進室(準備室)   池 村 雅 子 
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医学部附属病院 

診療科・診療部等 教   授 准 教 授 講   師 

内科診療部門  

 総合内科 (兼) 秋下 雅 弘 (兼) 庄田宏文 (兼)東 浩太郎 

 循環器内科 (兼) 小室一成 (兼) 森 田啓行 

  赤 澤  宏 

  瀧 本 英 樹 

 呼吸器内科 (兼) 長瀬 隆 英 (兼) 田 中  剛 

  (兼) 三谷 明 久 

 消化器内科 (兼) 藤城光弘 (兼) 大塚基 之 

  立 石 敬 介 

    建 石 良 介 

 腎臓・内分泌内科 (兼) 南學正 臣 (兼) 槇田 紀 子 西  裕 志 

 糖尿病・代謝内科 (兼) 山内敏正 (兼) 岩 部 真 人 庄 嶋 伸 浩 

 血液・腫瘍内科 (兼) 黒川峰夫 (兼) 正 本 庸 介 

    森 田  剣 

 アレルギー・リウマチ内科 (兼) 藤 尾圭志 (兼) 庄田宏文 原 田 広 顕 

 感染症内科 (兼) 森 屋 恭 爾 (兼) 奥川  周  

 脳神経内科 (兼) 戸田 達 史 (兼) 佐竹  渉 石 浦 浩 之 

  濱 田  雅 

 老年病科 (兼) 秋下 雅 弘 (兼) 小川純人 (兼) 小島太郎 

    石 井 正 紀 

    東  浩 太 郎 

 心療内科 (兼) 吉内一 浩  

  (兼) 瀧本禎之  

外科診療部門  

 一般外科 (兼)石原聡一郎  

 胃・食道外科 (兼) 瀬戸泰 之 (兼) 野 村 幸世 八 木 浩 一 

 大腸・肛門外科 (兼)石原聡一郎 (兼) 野 澤宏彰 (兼) 高 山 利夫 

  (兼) 川 合 一茂 佐々木  和 人 

 肝・胆・膵外科 (兼)長谷川  潔 (兼) 有田淳一 (兼) 金 子順一 

  石 沢 武 彰 

 血管外科 (兼)石原聡一郎 (兼) 保科 克 行 高 山 利 夫 

 乳腺・内分泌外科 (兼) 田辺真 彦 西 岡 琴 江 

 人工臓器・移植外科 (兼)長谷川  潔 (兼) 有田淳一 (兼) 金 子順一 

  (兼) 石沢武彰 

    赤 松 延 久 

 心臓外科 (兼) 小野  稔 (兼) 平 田 康 隆 山 内 治 雄 

  木 下  修 

 呼吸器外科 (兼) 中 島  淳  
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診療科・診療部等 教   授 准 教 授 講   師 

 脳神経外科 (兼) 齊藤延人  宮 脇  哲 

    國 井 尚 人 

 麻酔科・痛みセンター (兼) 内田寬治  (兼) 伊藤 伸 子 

  森  芳 映 

    河 村  岳 

    朝 元 雅 明 

 泌尿器科・男性科 (兼) 久米春喜  (兼) 秋山佳之 

   佐 藤 悠 佑 

  山 田 雄 太 

 女性外科 (兼)大須賀  穣 熊 澤 惠 一 

感覚・運動機能科診療部門  

 皮膚科 (兼) 佐藤 伸 一 (兼) 柴田  彩 (兼) 山 下 尚 志 

    吉 崎  歩 

  住 田 隼 一 

  宮 川 卓 也 

 眼科 (兼) 相原  一 (兼) 加 藤  聡 小 畑  亮 

  (兼) 本庄  恵 澤 村 裕 正 

    (兼) 宮 井尊史 

    白 矢 智 靖 

    齋 藤  瞳 

 整形外科・脊椎外科 (兼) 田 中  栄 (兼) 齋藤  琢 乾  洋 

   (兼) 大 島  寧 松 本 卓 巳 

  小 林  寛 

 耳鼻咽喉科・頭頸部外科 (兼) 山岨達也 (兼) 近藤健二 菊 田  周 

  (兼) 樫尾 明憲 齊 藤 祐 毅 

  藤 本 千 里 

 リハビリテーション科 (兼) 緒方  徹  

 形成外科・美容外科 (兼) 岡 崎  睦 (兼) 宮 本慎平  

 口腔顎顔面外科・矯正歯科 (兼) 星  和 人 (兼) 西條英 人 大 久保  和 美 

  末 永 英 之 

  阿 部 雅 修 

小児・周産・女性科診療部門  

 小児科 (兼)  加藤元博 (兼) 張田  豊 犬 塚  亮 

  (兼) 松 井 彦 郎 神 田  祥一 郎 

 小児外科 (兼) 藤 代  準  (兼)吉田真理子 

    高 澤 慎 也 

 女性診療科・産科 (兼)大須賀  穣 (兼)甲賀かをり 入 山 高 行 

  (兼) 平 池  修 森  繭 代 
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診療科・診療部等 教   授 准 教 授 講   師 

  (兼) 永松  健 鶴 賀 哲 史 

  曾 根 献 文 

精神神経科診療部門  

 精神神経科 (兼) 笠井 清登 (兼)神出誠一郎 榊 原 英 輔 

  (兼)安藤俊太郎  

放射線科診療部門  

 放射線科 (兼) 阿 部  修 (兼) 山 下 英 臣 (兼) 花 岡 昇 平 

  (兼) 高 尾 英 正 片 野 厚 人 

  (兼) 渡 谷 岳 行 雨 宮 史 織 

救急科診療部門  

 救急科 (兼) 土井 研 人  

   

中央診療施設等  

 薬剤部 鈴 木 洋 史 高 田 龍 平 

    本 間  雅 

 検査部 (兼) 矢冨  裕 (兼) 蔵野  信 大 門 雅 夫 

  渡 邊 広 祐 

  代  田  悠一郎 

  佐 藤 雅 哉 

 手術部 深 柄 和 彦  村 越  智 

    齋 藤 祐 平 

 放射線部 (兼) 阿 部  修  五 ノ 井  渉 

 輸血部 (兼) 岡 崎  仁  

 総合周産期母子医療センター (兼)大須賀 穣 原 田  美 由 紀 坊 垣 昌 彦 

    鹿 嶋 晃 平 

 リハビリテーション部 (兼) 緒方  徹 藤 原 清 香 

 医療機器管理部 (兼) 土井 研 人  

 材料管理部 (兼) 深柄和 彦  (兼) 村越  智 

 集中治療部 (兼) 土井 研 人  

 病理部 (兼) 牛 久 哲 男  田 中  麻理 子 

 角膜移植部 (兼) 相原  一 宮 井 尊 史 

 無菌治療部 (兼) 黒川峰夫 樋 渡 光 輝 

 光学医療診療部 中 井 陽 介  

 血液浄化療法部 (兼) 南學正 臣 濱 崎 敬 文 

    山 田 大 介 

 感染制御部 (兼) 森 屋 恭 爾 原 田 壮 平 

 企画情報運営部 (兼) 大江和 彦 (兼) 脇  嘉代 新  秀 直 

  横田  慎一 郎 
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診療科・診療部等 教   授 准 教 授 講   師 

 大学病院医療情報ネットワークセンター (兼) 木内貴弘 (兼) 奥原  剛  

 臓器移植医療センター (兼) 中 島  淳 佐 藤 雅 昭  

 環境安全管理室 (兼) 山 本 知孝 齋 藤  朗 

 職員等健康相談室 (兼) 笠井 清登   

 こころの発達診療部 (兼)金生由紀子  

 組織バンク (兼) 田 村純人  

 予防医学センター 山 道 信 毅  

 パブリック・リレーションセンター (兼)大須賀 穣 (兼) 新  秀直 

 外来化学療法部 (兼) 宮 川  清 石 神 浩 徳  

 病歴管理部 (兼) 大江和 彦  

 救命救急センター・ＥＲ (兼) 土井 研 人 松 原 全 宏 

 緩和ケア診療部 住 谷 昌 彦 阿 部 博 昭 

 小児医療センター (兼) 高橋尚 人   

 災害医療マネジメント部 (兼) 土井 研 人 問 田 千 晶 

 国際診療部 田 村 純 人 山 田 秀 臣 

 病態栄養治療センター  窪 田 直 人 伊地知 秀 明 

 小児・新生児集中治療部 高 橋 尚 人   

 （附属病院マネジメント領域）   安 東 治 郎 

 ゲノム診療部 (兼) 織 田 克 利   

 臨床研究推進センター 森 豊 隆 志 丸 山 達 也  

 ２２世紀医療センター (兼)大須賀 穣  

 ティッシュ・エンジニアリング部 (兼) 星  和 人  

 医工連携部 (兼) 小野  稔 (兼) 山内治 雄 

 トランスレーショナルリサーチセンター (兼) 小室一成 小 栗  岳 

 ゲノム医学研究支援センター (兼)大須賀 穣  

 早期・探索開発推進室 (兼) 岩 坪  威  

 人事部 (兼) 矢冨  裕  

 地域連携型高度医療人養成推進センター  

 医療評価・安全部  

 医療評価室 (兼) 山 本 知孝  

 医療安全対策センター 山 本 知 孝 森 崎  裕 

 感染対策センター (兼) 森 屋 恭 爾  

 教育・研修部 (兼) 山岨達也   

 総合研修センター (兼) 江頭正 人  木 村 光 利 

 接遇向上センター    

 企画経営部 (兼) 中 島  淳  

 研究支援部 (兼)大須賀 穣  

 臨床研究ガバナンス部    
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診療科・診療部等 教   授 准 教 授 講   師 

 入院診療運営部 (兼) 久米春喜  

 入退院センター (兼) 森 崎  裕 

 キャンサーボード (兼) 宮 川  清  

 外来診療運営部 (兼) 宮 川  清  

 中央診療運営部 (兼 )住谷 昌 彦  

 免疫疾患治療センター 神 田 浩 子  

 高度心不全治療センター  波 多 野  将  

 バスキュラーボード (兼) 保科 克 行  

 周術期管理センター (兼) 内田寛治 

 

 摂食嚥下センター  上 羽 瑠 美  

 てんかんセンター  

 免疫疾患治療センター  

 強皮症センター  

 Hip Fracture Board (兼) 小島太郎 

 総合患者サービス部 (兼)大須賀 穣  

 地域医療連携センター  (兼 )住谷 昌 彦  

 がん相談支援センター  (兼 )野 村 幸世  
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寄付講座 

所      属 特 任 教 授 特任准教授 特 任 講 師 

医療ＡＩ開発学講座 河 添 悦 昌  

骨・軟骨再生医療講座 疋 田 温 彦 小 俣 康 徳 

免疫細胞治療学講座 垣 見 和 宏  

先端臨床医学開発講座 原 田 睦 生  

コンピュータ画像診断学/予防医学講座 林  直 人 吉 川 健 啓  

関節機能再建学講座 茂 呂  徹   

重症心不全治療開発講座  網 谷 英 介  

分子構造・動態・病態学講座  

肺高血圧先進医療研究学講座  池 田 祐 一  

運動器疼痛メディカルリサーチ＆ 

マネジメント講座 
松 平  浩 岡  敬 之  

骨免疫学講座  岡 本 一 男  

地域医薬システム学講座 今 井 博 久   

医療経済政策学講座 田 倉 智 之   

生物統計情報学講座 小 出 大 介  野 村 尚 吾 

分子神経学講座 辻  省 次 三 井  純  

先進代謝病態学講座  岩 部 美 紀  

在宅医療学講座  山 中  崇 大河内 二 郎 

先進循環器病学講座  藤 生 克 仁 金 子 英 弘 

臨床試験データ管理学講座    

再生医療・細胞治療研究講座  常  徳 華  

総合放射線腫瘍学講座  中 川 恵 一  
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社会連携講座 

所      属 特 任 教 授 特任准教授 特 任 講 師 

リピドミクス 小 田 吉 哉  徳 岡 涼 美 

アドバンスト ナーシング テクノロジー講座 村 山 陵 子  

ヘルスサービスリサーチ講座  城  大 祐  

スキンケアサイエンス講座  峰 松 健 夫  

イメージング看護学講座  玉 井 奈 緒  

医療品質評価学講座 宮 田 裕 章 隈 丸  拓  

認知症先進予防治療学講座  若 林 朋 子  

次世代病理情報連携学講座 佐 々 木  毅   

糖尿病・生活習慣病予防講座  山 口 聡 子  

慢性腎臓病(ＣＫＤ)病態生理学講座 稲 城 玲 子   

免疫疾患機能ゲノム学講座  岡 村 僚 久  

組織幹細胞・生命歯科学講座 古 村  眞  浅 輪 幸 世 

次世代運動器イメージング学  谷 口 優 樹 土 肥  透 

イートロス医学講座  米 永 一 理 
大 野 幸 子

渡 邊 林 治 

ロコモ予防学講座 吉 村 典 子   

次世代プレシジョンメディシン開発講座  鹿 毛 秀 宣 国 田 朱 子 

疼痛・緩和病態医科学講座  長谷 川麻衣子  

網膜発生・疾患病態学講座 渡 邉 す み 子   

医用情報工学  金  太 一  
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 運営費交付金（医学部附属病院） 

所      属 特 任 教 授 特任准教授 特 任 講 師 

臨床研究の監査体制とガバナンスの強化 森 谷 純 治  

国際検診業務 飯 塚 陽 子 

外来化学療法の安全性向上に関する研究   石 垣 和 祥 

 

大学教育再生戦略推進費（多様な新ニーズに対応する「がん専門医療人材（がんプロフェッショナル）」

養成プラン） 

所      属 特 任 教 授 特任准教授 特 任 講 師 

がん最適化医療を実現する医療人育成 室 野 浩 司 

 

文部科学省課題解決型高度医療人材養成プログラム 

所      属 特 任 教 授 特任准教授 特 任 講 師 

経営のできる大学病院幹部養成プロ

グラム 
  井 田 有 亮 

 

預かり補助金（医療研究開発推進事業費補助金） 

所      属 特 任 教 授 特任准教授 特 任 講 師 

医療技術実用化総合促進事業  柏 原 康 佑 

 

預かり補助金（研究拠点形成費等補助金） 

所      属 特 任 教 授 特任准教授 特 任 講 師 

医療データ人材育成拠点形成事業「医

療リアルワールドデータ活用人材育

成事業 

  岡 田 昌 史 

 

受託研究費（JST・ERATO） 

所      属 特 任 教 授 特任准教授 特 任 講 師 

細胞内分解ダイナミクスプロジェクト  齊 藤 知 恵 子 本 田 郁 子 

R2-R7JST ERATO 上田（協働実施経

費） 
 南  陽 一  

 

受託研究費（AMED） 

所      属 特 任 教 授 特任准教授 特 任 講 師 

画像・バイオマーカー縦断コホート研

究によるプレクリニカルアルツハイ

マー病進行 機序の解明 

  新 美 芳 樹 
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共同研究費 

所      属 特 任 教 授 特任准教授 特 任 講 師 

AI スマートナーシングシステム研究 成 瀬  昂 森 田 光 治 良 

 

寄附金 

所      属 特 任 教 授 特任准教授 特 任 講 師 

メンタルヘルス専門家養成プログラム   今 村 幸 太 郎 

 

 

※令和４年３月１日現在、特任教授、特任准教授、特任講師のいずれかが在職する組織のみ記載した。 
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人事異動（令和３年４月１日～令和４年３月３１日） 

 

 

区 分 氏  名 発令日 新 職 名 等 旧 職 名 等 

配 置 換 小林 廉毅 3.4.1 
東京大学大学院医学系研究科 

公衆衛生学教授 

東京大学大学院医学系研究科 

健康医療政策学教授 

配 置 換 大江 和彦 3.4.1 
東京大学大学院医学系研究科 

医療情報学教授 

東京大学大学院医学系研究科 

医療情報システム学教授 

採 用 石神 浩徳 3.4.1 
東京大学医学部附属病院 

外来化学療法部准教授 

東京大学医学部附属病院 

外来化学療法部特任講師 

昇 任 山下 英臣 3.4.1 
東京大学大学院医学系研究科 

放射線治療学准教授 

東京大学大学院医学系研究科 

放射線治療学講師 

昇 任 里村 嘉弘 3.4.1 

東京大学大学院医学系研究科 

附属医学のダイバーシティ教育研

究センター准教授 

東京大学医学部附属病院 

精神神経科講師 

昇 任 佐藤 雅昭 3.4.1 
東京大学医学部附属病院 

臓器移植医療センター准教授 

東京大学医学部附属病院 

呼吸器外科講師 

昇 任 上羽 瑠美 3.4.1 
東京大学医学部附属病院 

摂食嚥下センター准教授 

東京大学医学部附属病院 

耳鼻咽喉科・頭頸部外科助教 

所属変更 槇野 陽介 3.4.1 
東京大学大学院医学系研究科 

法医学准教授 

東京大学大学院医学系研究科 

法医学・医事法学准教授 

所属変更 豊川 智之 3.4.1 
東京大学大学院医学系研究科 

公衆衛生学准教授 

東京大学大学院医学系研究科 

健康医療政策学准教授 

採 用 桑原 知樹 3.4.1 
東京大学大学院医学系研究科 

神経病理学講師 

東京大学大学院医学系研究科 

特任講師 

配 置 換 花岡 昇平 3.4.1 
東京大学大学院医学系研究科 

放射線診断学講師 

東京大学医学部附属病院 

放射線科講師 

昇 任 三谷 明久 3.4.1 
東京大学大学院医学系研究科 

呼吸器内科学講師 

東京大学保健・健康推進本部 

助教 

昇 任 藤本 千里 3.4.1 
東京大学大学院医学系研究科 

耳鼻咽喉科・頭頸部外科学講師 

東京大学医学部附属病院 

耳鼻咽喉科・頭頸部外科助教 

採 用 高澤 慎也 3.4.1 
東京大学医学部附属病院 

小児外科講師 

群馬県立小児医療センター 

小児外科部長 

採 用 東 浩太郎 3.4.1 
東京大学医学部附属病院 

老年病科講師 

東京都健康長寿医療センター 

研究員 

昇 任 五ノ井 渉 3.4.1 
東京大学医学部附属病院 

放射線部講師 

東京大学医学部附属病院 

放射線科助教 
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昇 任 小 栗  岳 3.4.1 

東京大学医学部附属病院 

トランスレーショナルリサーチセ

ンター講師 

東京大学医学部附属病院 

臨床研究推進センター助教 

昇 任 宮川 卓也 3.4.1 
東京大学医学部附属病院 

皮膚科講師 

東京大学医学部附属病院 

皮膚科助教 

昇 任 朝元 雅明 3.4.1 
東京大学医学部附属病院 

麻酔科・痛みセンター講師 

東京大学医学部附属病院 

麻酔科・痛みセンター助教 

配 置 換 安藤俊太郎 3.4.16 
東京大学医学部附属病院 

精神神経科講師 

東京大学大学院医学系研究科 

精神医学講師 

昇 任 田中 將太 3.4.16 
東京大学大学院医学系研究科 

脳神経外科学講師 

東京大学医学部附属病院 

脳神経外科助教 

昇 任 片野 厚人 3.4.16 
東京大学医学部附属病院 

放射線科講師 

東京大学医学部附属病院 

放射線科助教 

辞 職 成 瀬  昂 3.4.30 
東京大学大学院医学系研究科 

特任准教授 

東京大学大学院医学系研究科 

地域看護学講師 

辞 職 辛  正 廣 3.4.30 
帝京大学医学部附属病院 

主任教授 

東京大学医学部附属病院 

脳神経外科講師 

昇 任 阿部 博昭 3.5.1 
東京大学医学部附属病院 

緩和ケア診療部講師 

東京大学医学部附属病院 

緩和ケア診療部助教 

昇 任 國井 尚人 3.5.1 
東京大学医学部附属病院 

脳神経外科講師 

東京大学医学部附属病院 

脳神経外科助教 

昇 任 榊原 英輔 3.5.1 
東京大学医学部附属病院 

精神神経科講師 

東京大学医学部附属病院 

精神神経科助教 

配 置 換 古田 寿宏 3.5.16 
東京大学医科学研究所附属病院 

講師 

東京大学医学部附属病院 

放射線科講師 

辞 職 脇  裕 典 3.5.31 
秋田大学大学院医学系研究科 

教授 

東京大学大学院医学系研究科 

代謝・栄養病態学准教授 

辞 職 立石 陽子 3.5.31 横浜市立市民病院担当部長 
東京大学大学院医学系研究科 

人体病理学・病理診断学講師 

昇 任 柴 田  彩 3.6.1 
東京大学大学院医学系研究科 

皮膚科学准教授 

東京大学医学部附属病院 

皮膚科講師 

昇 任 樫尾 明憲 3.6.1 
東京大学大学院医学系研究科 

耳鼻咽喉科・頭頸部外科学准教授

東京大学医学部附属病院 

耳鼻咽喉科・頭頸部外科講師 

昇 任 松井 彦郎 3.6.1 
東京大学大学院医学系研究科 

発達発育学准教授 

東京大学医学部附属病院 

小児科講師 

配 置 換 藤本 千里 3.6.1 
東京大学医学部附属病院 

耳鼻咽喉科・頭頸部外科講師 

東京大学大学院医学系研究科 

耳鼻咽喉科・頭頸部外科学講師 
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昇 任 安藤俊太郎 3.6.16 
東京大学大学院医学系研究科 

精神医学准教授 

東京大学医学部附属病院 

精神神経科講師 

昇 任 吉田 盛史 3.6.16 
東京大学大学院医学系研究科 

統合生理学講師 

東京大学大学院医学系研究科 

統合生理学助教 

採 用 藤城 光弘 3.7.1 
東京大学大学院医学系研究科 

消化器内科学教授 

名古屋大学大学院医学系研究科 

教授 

配 置 換 庄田 宏文 3.7.1 
東京大学医学部附属病院 

アレルギー・リウマチ内科講師 

東京大学大学院医学系研究科 

アレルギー・リウマチ学講師 

昇 任 雨宮 史織 3.7.1 
東京大学医学部附属病院 

放射線科講師 

東京大学医学部附属病院 

放射線科助教 

採 用 池田 真理 3.8.1 
東京大学大学院医学系研究科 

家族看護学教授 
東京女子医科大学看護学部教授 

昇 任 土井 研人 3.8.1 
東京大学大学院医学系研究科 

救急科学教授 

東京大学大学院医学系研究科 

救急科学准教授 

採 用 波多野 将 3.8.1 
東京大学医学部附属病院 

高度心不全治療センター准教授 

東京大学大学院医学系研究科 

特任准教授 

採 用 森 田  剣 3.8.1 
東京大学医学部附属病院 

血液・腫瘍内科講師 

ハーバード大学ダナ・ファーバー

癌研究所リサーチフェロー 

昇 任 岩部 真人 3.8.16 
東京大学大学院医学系研究科 

代謝・栄養病態学准教授 

東京大学医学部附属病院 

糖尿病・代謝内科講師 

辞 職 冨 尾  淳 3.9.30 国立保健医療科学院部長 
東京大学大学院医学系研究科 

公衆衛生学講師 

辞 職 比留間孝広 3.9.30 福島県立医科大学准教授 
東京大学医学部附属病院 

救命救急センター・ER講師 

採 用 
MOI MENG 

LING 
3.10.1 

東京大学大学院医学系研究科 

発達医科学教授 
長崎大学熱帯医科学研究所教授 

採 用 
CHRIS NG 

FOOK SHENG 
3.10.1 

東京大学大学院医学系研究科 

国際保健政策学准教授 

長崎大学熱帯医学・グローバルヘ

ルス研究科准教授 

採 用 庄嶋 伸浩 3.10.1 
東京大学医学部附属病院 

糖尿病・代謝内科講師 

東京大学大学院医学系研究科 

特任准教授 

採 用 椎葉 正史 3.10.16 
東京大学大学院医学系研究科 

口腔顎顔面外科学准教授 
千葉大学医学系研究院准教授 

昇 任 庄田 宏文 3.10.16 
東京大学大学院医学系研究科 

アレルギー・リウマチ学准教授 

東京大学医学部附属病院 

アレルギー・リウマチ内科講師 

昇 任 原田 広顕 3.11.16 
東京大学医学部附属病院 

アレルギー・リウマチ内科講師 

東京大学医学部附属病院 

アレルギー・リウマチ内科助教 

昇 任 蝦名 鉄平 3.11.16 
東京大学大学院医学系研究科 

細胞分子生理学講師 

東京大学大学院医学系研究科 

細胞分子生理学助教 
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辞 職 飯田 拓也 3.11.30 獨協医科大学形成外科教授 
東京大学大学院医学系研究科 

形成外科学准教授 

辞 職 川合 剛人 3.12.31 
帝京大学医学部附属病院 

泌尿器科講師 

東京大学医学部附属病院 

泌尿器科・男性科講師 

辞 職 松 本  有 3.12.31 東京警察病院耳鼻咽喉科部長 
東京大学医学部附属病院 

耳鼻咽喉科・頭頸部外科講師 

辞 職 垣内 五月 3.12.31 東京女子医科大学病院准教授 
東京大学医学部附属病院 

総合周産期母子医療センター講師

昇 任 緒 方  徹 4.1.1 
東京大学大学院医学系研究科 

リハビリテーション医学教授 

東京大学医学部附属病院 

リハビリテーション部准教授 

辞 職 浅野 善英 4.1.31 東北大学大学院医学系研究科教授
東京大学大学院医学系研究科 

皮膚科学准教授 

昇 任 宮本 慎平 4.2.16 
東京大学大学院医学系研究科 

形成外科学分野准教授 

東京大学医学部附属病院 

形成外科・美容外科講師 

辞 職 田中 哲洋 4.2.28 東北大学医学部教授 
東京大学大学院医学系研究科 

腎臓内科学准教授 

昇 任 山下 尚志 4.3.1 
東京大学大学院医学系研究科 

皮膚科学講師 

東京大学医学部附属病院 

皮膚科助教 

昇 任 鹿嶋  晃平 4.3.1 
東京大学医学部附属病院 

総合周産期母子医療センター講師

東京大学医学部附属病院 

小児科助教 

定年退職 宮園 浩平 4.3.31 
東京大学大学院医学系研究科 

応用病理学卓越教授 

東京大学大学院医学系研究科 

分子病理学教授 

定年退職 畠山 昌則 4.3.31 
微生物化学研究会 

微生物化学研究所特任部長 

東京大学大学院医学系研究科 

微生物学教授 

定年退職 小林 廉毅 4.3.31  
東京大学大学院医学系研究科 

公衆衛生学教授 

定年退職 真田 弘美 4.3.31 石川県立看護大学学長 
東京大学大学院医学系研究科 

老年看護学教授 

定年退職 川上 憲人 4.3.31 淳風会理事 
東京大学大学院医学系研究科 

精神保健学教授 

定年退職 河西 春郎 4.3.31 
東京大学ニューロインテリジェン

ス国際研究機構特任教授 

東京大学大学院医学系研究科 

附属疾患生命工学センター 

構造生理学部門教授 

定年退職 森屋 恭爾 4.3.31 
東京大学保健･健康推進本部 

特任研究員（非常勤） 

東京大学大学院医学系研究科 

感染制御学教授 

任期満了宮 崎  徹 4.3.31 AIM医学研究所所長・代表理事 

東京大学大学院医学系研究科 

附属疾患生命工学センター 

分子病態医科学部門教授 
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任期満了鈴木 洋史 4.3.31 
医薬品医療機器総合機構 

審査センター長 

東京大学医学部附属病院 

薬剤部教授 

辞 職 神谷 真子 4.3.31 東京工業大学生命理工学院教授 
東京大学大学院医学系研究科 

生体情報学准教授 

辞 職 豊川 智之 4.3.31 和洋女子大学教授 
東京大学大学院医学系研究科 

公衆衛生学准教授 

任期満了西  大 輔 4.3.31 
国立精神・神経医療研究センター

精神保健研究所部長 

東京大学大学院医学系研究科 

精神保健学准教授 

任期満了加 藤  聡 4.3.31 つつみ眼科非常勤医師（非常勤）
東京大学大学院医学系研究科 

眼科学准教授 

辞 職 川合 一茂 4.3.31 
がん・感染症センター都立駒込病

院外科部長 

東京大学大学院医学系研究科 

大腸・肛門外科准教授 

任期満了紙谷 尚子 4.3.31 
北海道大学遺伝子病制御研究所 

准教授 

東京大学大学院医学系研究科 

微生物学講師 

辞 職 立石 敬介 4.3.31 聖マリアンナ医科大学教授 
東京大学医学部附属病院 

消化器内科講師 

辞 職 石沢 武彰 4.3.31 
大阪公立大学大学院医学研究科 

教授 

東京大学医学部附属病院 

肝・胆・膵外科講師 

辞 職 木 下  修 4.3.31 
埼玉医科大学国際医療センター 

准教授 

東京大学医学部附属病院 

心臓外科講師 

辞 職 乾  洋 4.3.31 
埼玉医科大学総合医療センター 

准教授 

東京大学医学部附属病院 

整形外科・脊椎外科講師 

辞 職 鶴賀 哲史 4.3.31 都立駒込病院医長 
東京大学医学部附属病院 

女性診療科・産科講師 

辞 職 樋渡 光輝 4.3.31 帝京大学医学部附属病院講師 
東京大学医学部附属病院 

無菌治療部講師 

辞 職 問田 千晶 4.3.31 帝京大学医学部准教授 
東京大学医学部附属病院 

災害医療マネジメント部講師 
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細胞生物学 
 

教 授  

岡田康志 

講 師  

池田一穂 

助 教  

高尾大輔 
 

ホームページ https://www.okada-lab.phys.s.u-tokyo.ac.jp/ 
 
 

沿革と組織の概要 

細胞生物学分野の前身は、東京大学医学部第一

解剖学教室であり、1997 年の大学院講座制への移

行に伴い、東京大学大学院医学系研究科分子細胞

生物学専攻 細胞生物学・解剖学講座の 1 部門と

なった。2020 年 4 月 1 日に、現教授である岡田

康志が着任した。 

細胞生物学分野の現在の構成員は、教授（岡田

康志）、講師（池田一穂）、助教 1 名（高尾大輔）

である。 

 

教育 

教育は細胞生物学・解剖学大講座の一部門とし

て他の講座と協力しながら、医学部医学科の組織

学、解剖学の講義と実習を行っている。また、M1、

M2 の学生を対象にフリークオーターを担当して

いる。 

医学部医学科と理学部人類のＭ０（二年生）を

対象に骨学、解剖学１（組織学総論・各論、細胞

生物学）、Ｍ１（三年生）を対象に解剖学２（マク

ロ）、解剖学３（神経）を、他の三分野と協力して

受け持っている。 

大学院向けの講義は、医学部共通講義、細胞生

物学及び解剖学を担当している。医学部共通講義

では、主に光学顕微鏡を用いたライブイメージン

グについて講義をしている。 

フリークオーターは、イメージング技術開発や

ライブセルイメージング、機械学習を用いた顕微

鏡画像処理など、参加する学生の希望と適性にお

うじて柔軟にテーマを設定し、学生の自主性を重

んじながら、研究の楽しさ・醍醐味を味わうこと

が出来るように工夫している。また、現教授の岡

田が理学系物理学専攻も兼務していることを利用

して、物理学科の学部 4 年生や大学院生と日常的

に交流できるようにすることで、本学医学部生の

高い数理的ポテンシャルを刺激し、学際的興味が

深められる環境づくりを心がけている。 

 

研究 

生命の基本単位は細胞である。細胞は、タンパ

ク質や脂質、核酸など様々な生体分子が密に集ま

った構造物である。細胞を構成する個々の生体分

子については、その構造がオングストロームの解

像度で原子模型が作成できる程度に解明され、動

態も分子動力学計算などにより物理化学的な理解

が進んでいる。しかし、それらが集合することで、

細胞という生命現象が如何にして生じるかは全く

判っていない。私たちは、細胞の中で生体分子や

その集合体がどのような構造をとり、どのような

動態を示し、それによってどのような機能が発現
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されるかを、生きた細胞の中で生体分子を直接見

て・測って・操作することを通じて理解したいと

考えている。そのために、当研究室では、主に生

きた細胞の中を可視光を用いて観察･計測･操作す

るための技術開発と、これを用いた細胞生物学・

生物物理学研究を並行して進めている。 

 

このような考えから、超解像蛍光顕微鏡法や一

分子イメージング法を発展させ、生きた細胞の中

での超解像イメージングや一分子計測の技術を開

発し、細胞内物質輸送を中心にさまざまな生命現

象に応用してきた。 

近年、機械学習技術が大幅に進展し、顕微鏡画

像への応用にも有効であることが示されている。

私たちも、機械学習をいち早く取り入れ、超解像

顕微鏡の画像処理や、顕微鏡画像からの細胞の自

動セグメンテーション追跡、細胞周期の自動判別

などの成果があがっている。 
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沿革と組織の概要 

生体構造学分野の前身は、東京大学医学部第二

解剖学教室であり、1997 年の大学院講座制への移

行に伴い、細胞生物学・解剖学講座の一部門とし

て、生体構造学分野が設置された。2009 年 5 月

16 日に現教授である吉川が着任した。 

生体構造学分野の現在の構成員は、教授（吉川

雅英）、講師（柳澤春明）、特任講師（福田善之）、

助教 2 名（牧野司、山口博史）、大学院生 4 名（佐々

木諒平、An Jiancheng、谷侑磨、Yuqing Liu）、

ＭＤ研究者育成プログラムの学生 2 名（上野理佐, 

佐口武優）、学術支援専門職員（中村一彦）、技術

補佐員 3 名（大坂谷章子、坂巻陽一、古屋俊江）、

秘書 2 名（柳内美香子、弓削節子）である。 

 

教育 

教育は細胞生物学・解剖学大講座の一部門とし

て他の講座と協力しながら、医学部医学科の組織

学、解剖学の講義と実習を行っている。また、M1、

M2 の学生を対象にフリークオーターを担当して

いる。 

医学部医学科と理学部人類のＭ０（二年生）を

対象に骨学、解剖学１（組織学総論・各論、細胞

生物学）、Ｍ１（三年生）を対象に解剖学２（マク

ロ）、解剖学３（神経）を、他の三分野と協力して

受け持っている。 

大学院向けの講義は、医学部共通講義、細胞生

物学及び解剖学を担当している。医学部共通講義

では、主に電子顕微鏡について講義をしている。 

MD 研究者育成プログラムの学生も積極的に研

究に参加しており、鞭毛の中心微小管に局在する

新たなタンパク質を同定し、修了論文で有馬聡記

念賞を受賞しているなどの実績がある。フリーク

オーターの学生にも各自にテーマが与えられ、研

究の面白さを体験して貰えるようにしている。 

 

研究 

我々の研究室では、真核生物の繊毛・鞭毛を主

な研究対象としている。繊毛・鞭毛は「プロペラ」

と「アンテナ」の両方の機能を備えた太さ 260nm

程度、長さ数ミクロンから数十ミクロンの細胞器

官で、最近の研究から様々な生命現象に関わるこ

とが分かってきている。 

また、方法論としては、2017 年にノーベル賞を

受賞したクライオ電子顕微鏡法を用いている。 
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クライオ電子顕微鏡・クライオ電子線トモグラフィー 

クライオ電子顕微鏡は、生物試料を固定するこ

となく、そのまま急速に凍結し、染色することな

く観察する手法である。この方法で撮影された電

子顕微鏡像には原子レベルでの情報が含まれてお

り、コンピュータによる画像解析により分子複合

体の三次元構造を高解像度で観察することが可能

になる。これまでに、我々は独自の画像解析技術

やソフトウエア等を開発してきた。また、2013

年には、モデル生物であるクラミドモナスの遺伝

学を用いることで、特定の遺伝子によってコード

されるタンパク質が鞭毛の三次元構造の中でどこ

に位置するのかを調べることが出来るようになっ

た。この方法を用いて、鞭毛の中の繰り返し構造

の長さを決定する「モノサシタンパク質」を同定

した。 

2017 年 10 月からは、日本医療研究開発機構

（AMED）の支援を受け、クライオ電子顕微鏡法

を広く生命科学・医学の研究に使って貰うプロジ

ェクトが開始した。最先端クライオ電子顕微鏡が

医学部・教育研究棟一階で稼働しており、国内の

共用施設として貢献している。 

 

モデル生物による解析 

鞭毛のモデル生物として、現在我々の研究室で

はクラミドモナス、ゼブラフィッシュ、マウスを

用いている。鞭毛の動きを制御する遺伝子の解明

することを目指しており、鞭毛関連遺伝子の

siRNA に寄る特異的抑制、新たな変異体の同定な

どを行っている。さらに、鞭毛の動きの定量的解

析の為に、東京大学・工学部と共同で、三次元空

間内を泳ぐ細胞を追跡しながら観察することの出

来る 3D トラッキング顕微鏡を開発している。 
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教 育 

教育は細胞生物学・解剖学大講座が一体となっ

て行っている。教育は、講義と実習ならびにフリ

ークォーターからなる。 

医学部学生及び理学部人類学学生を対象に骨学

（５コマ、16時間）、肉眼解剖学（実習 61コマ、

193時間）、細胞生物学、発生学、組織学総論・各

論（講義、実習 36コマ、114時間）、神経解剖学

（講義、実習 14 コマ、44 時間）、合計 407 時間

を大講座全体で協力し一体として行っている。ま

た健康科学・看護学科生に研究方法論（２コマ、

６時間）、解剖示説（５コマ、16 時間）合計 22

時間の教育を行っている。実習は教授、准教授、

講師の内１名と助教が１名組んで担当している。

なお、他学部（教育学部、理学部、文学部等）生

を対象に肉眼解剖学及び組織学の講義、実習（25

コマ、80時間）も行っている。又大学院共通講義

（分子細胞生物学入門）を 2コマ（23時間）と実

習 40コマ（70時間）行っており、総計 539時間

である。 

講義は、細胞生物学、発生学、組織学総論、組

織学各論、神経解剖学を教授、准教授、講師が分

担しており、細胞及び組織の構造を機能と関連づ

けて、遺伝子、分子のレベルから理解できるよう

に配慮した研究の先端を取り入れた魅力あるもの

にしようと努力している。 

フリークォーターは、電子顕微鏡の基礎技法、

細胞骨格の細胞生物学、免疫細胞化学、組織培養、

ナノスケールの顕微鏡法、分子生物学、分子遺伝

学など、本人の希望にあわせて実際の研究室の研

究に参加してもらっている。 

 

研 究 

本講座では細胞生物学の分野の多岐にわたる研

究を行っており特に細胞骨格の分子細胞生物学；

細胞内の物質輸送の機構及び細胞の形作りの機構

の研究を行っている。 

神経細胞や上皮細胞をはじめすべての細胞は、

細胞の機能にとり必須の機能蛋白分子を合成後、

様々な膜小器官あるいは蛋白複合体さらには

mRNA 蛋白複合体として目的地へ適正な速度で

輸送する必要がある。この細胞内の物質輸送は細

胞の重要な機能、形作りそして生存のため必須で

ある。私達は今までにこの輸送機構の主役である

微小管をレールとしたキネシンスーパーファミリ

ーモーター分子群（KIFs）を発見し哺乳類の全遺

伝子４５個を同定した。またこの KIFs が多様な

機能分子を輸送するだけでなく脳の高次機能、神

経回路網形成、左右の決定、腫瘍の抑制等に重要

な役割を果たす事を明らかにして来た。このよう

にモーター分子群 KIFs は重要な細胞機能の根幹

を担っていると同時に私達の体の様々な基本的生

命現象に深く関わっておりこの研究は分子細胞生

物学、神経科学、発生生物学、生物物理学、臨床

医学等の広範な学問分野に大きな学術的意義を有

すると思われる。私達は今まで遺伝子群の発見、
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機能の解析、個体レベルの機能解析、作動原理等

すべての課題について常に世界をリードする研究

を行なって来た。しかしながら未知の多くの課題

が存在しこれらを解く為世界に先駆けて研究を大

きく発展させることを目的としている。本年度は

以下の研究成果を得た。 

 

A) 抗カルボニル化作用のあるベタインは、KIF3 

による CRMP2 の輸送を亢進し統合失調症モデ

ルである KIF3遺伝子異常マウスの統合失調症症

状を改善する。 

私達は、Kif3b ヘテロノックアウトマウスが、

統合失調症様 phenotype を示し、そのモデルと

なる事を示したが今回さらに CRMP2がKIF3分

子モーターと直接結合し KIF3によって輸送され、

Kif3b ヘテロノックアウトマウス神経細胞におい

てその発現・分布の異常を生じること、Kif3b ヘ

テロノックアウトマウス神経細胞の分枝異常がベ

タインあるいは抗カルボニル化作用を持つピリド

キサミンの投与、もしくは CRMP2の強制発現に

よって有意に改善されること、カルボニルストレ

ス除去に関与するGLO1遺伝子を破壊した iPS細

胞から作成した神経細胞において過剰分枝が生じ

たこと、CRMP2の AGEs 修飾によって細胞骨格

蛋白質に対する活性が有意に低下することを明ら

かとした。同時にブレインバンクの統合失調症患

者死後脳、前頭前野で優位に KIF3 の減少がみら

れることも明らかにした。これらのことから、

CRMP2 が KIF3 分子モーターの新規主要積み荷

タンパク質であり、遺伝子の点突然変異・エピジ

ェネティックな発現低下・カルボニルストレス等

によるその機能異常により統合失調症様症状の基

盤となる神経細胞の表現型が惹起され、ここにベ

タインを投与するとCRMP2の機能が回復して神

経細胞・神経回路網が正常化し臨床症状が緩和さ

れる、という新規分子病態モデルを提唱すること

に成功した(1)。 

B) ヒト・ニューロパチーでみられるKIF1A の遺

伝子変異は ATPase サイクルの Motor-Neck 相

関を過剰に安定化させる 

 KIF1A は、ATP の加水分解エネルギーを使用

してシナプス小胞前駆体や高親和性ニューロトロ

フィン受容体 を軸索先端に輸送する分子モータ

ーである。軸索型シャルコー・マリー・トゥース

病（CMT2）の患者家系において、 KIF1A の一

塩基変異を同定した。この変異により、KIF1A タ

ンパク質のモータードメイン内にある β7 領域に

電荷の 逆転が生じる。β7 領域は、モータードメ

インの中で機能的に重要とされてきたヌクレオチ

ド結合領域や微小管結合領域とは離れた領域であ

り、その機能は不明である。本研究では、KIF1A 

の軸索輸送における β7 の機能と、β7 変異による

CMT2 発症のメカニズムを明らかにすることを

目的とした。  

 β7 変異が KIF1A の軸索輸送にどのような影

響を与えるかを明らかにするため、Kif1a+/- マウ

スの DRG ニューロンに β7 変異体を導入し、痛

みや熱さの感覚の発生に関わる KIF1A カーゴ

である TrkA 及び TRPV1 の軸索遠位部での局

在を調べた。次に、軸索における β7 変異体のモ

ーター活性を調べるため、蛍光標識した β7 変異

体を DRG ニューロンに発現させ、コンフォーカ

ルレーザー顕微鏡を用いてライブイメージングを

行い、軸索輸送の速度・頻度・方向を野生型 

KIF1A と比較した。さらに β7 領域のモーター活

性能をより詳細に調べるため、ATPase 活性を保

持する最小単位のモータードメインコンストラク

トを用いて、β7 変異体の in vitro モーター活性

を測定した。微小管滑走運動アッセイと ATPase 

アッセイを行い、ガラスに固定した KIF1A が微

小管を動かす速度、微小管上運動に伴う ATP 加

水分解速度、微小管との親和性について、野生型

KIF1A と変異体を比較した。  

 Kif1a+/- マウスの DRG ニューロンでは細胞表
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面の TrkA の局在が有意に減少していた。この

Kif1a+/- マウスの DRG ニューロンに野生型

KIF1A を発現させると細胞表面の TrkA の局在

は回復したが、β7 変異体を発現させた場合は細

胞表面の TrkA の局在は回復しなかった。細胞表

面の TRPV1 についても同様の結果が得られ、β7 

変異体はカーゴの輸送に障害があることがわかっ

た。また、蛍光標識した野生型と変異型の KIF1A 

を DRG ニューロンに導入し、遠位軸索の粒子の

動きを観察したところ、軸索内輸送の速度が β7 

変異体の方が野生型よりも約 25％遅いことがわ

かった。この速度低下の原因を探るため、in vitro 

での運動活性を確かめた。微小管滑走運動アッセ

イにより KIF1A が微小管を動かす速度を測定

すると、軸索内での動きと同様、β7 変異体の方

が野生型よりも約 22%遅かった。さらに微小管存

在下での ATP 加水分解速度を測定すると、β7 

変異体は野生型よりも ATPase 活性が低かった。

一方で、微小管への親和性に違いはなかった。こ

のことから β7 変異は、微小管との結合に影響し

ない が、ATP 加水分解のサイクルに遅れをもた

らすことがわかった。キネシンの三次元構造から

β7 領域は ATP 結合時にネックリンカー領域と

相互作用するため、β7 変異体では電荷の逆転に

よってネックとの間に異常に強い相互作用が生ま

れることが示唆される。その結果、ネックリンカ

ーの構造変化に伴うリン酸の放出が遅れ、モータ

ー活性の低下につながると考えられる(2)。 
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柏木有太郎、丸岡久人、湊原圭一郎 
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沿革と組織の概要 

神経細胞生物学部門の前身は、1936 年に発足し

た旧東京帝国大学医学部附属脳研究施設 神経解

剖学分門であり、1997 年の大学院講座制への移行

に伴い、東京大学大学院医学系研究科分子細胞生

物学専攻 細胞生物学・解剖学講座の１部門とな

った。 初代教授は小川鼎三で、草間敏夫、金光 晟、

廣川信隆についで第５代目となる岡部繁男が平成

19 年 9 月 1 日より当部門を主宰している｡ 

神経細胞生物学部門の現在の構成員は、教授

（岡部繁男）、助教 3 名（柏木有太郎（平成 31 年

1 月より）、丸岡久人（平成 31 年 4 月より）、湊原

圭一郎（令和 2 年 5 月より）、特任助教 1 名（田

宗秀隆）、特任研究員 2 名（水谷俊介、亀井亮佑）、

大学院生６名（寺嶋宙、遠藤雅瑛、鈴木悠里、劉 

慶瑞、 芃林李 、張旻）、技術職員 5 名（佐藤由佳、

西口隆雄、大久保佳奈、村永香織、松島綾乃）、秘

書 2 名（三瓶あゆ子、永嶋泰代）である。 

 

教 育 

当教室は細胞生物学・解剖学大講座の一部門と

して学部学生教育においては主に医学部医学科学

生を対象とした講義、実習、フリークォーターを

担当する。 

具体的には医学部学生及び理学部人類学学生

を対象に脳マクロ・顕微鏡実習（14 コマ、49 時

間）、肉眼解剖実習、発生学（54 コマ、189 時間）、

細胞生物学、骨学、組織学総論・各論（35 コマ、

122.5 時間）合計 360.5 時間を細胞生物学・生体

構造学・細胞構築学部門と協力して受け持つ。大

学院講義として神経細胞生物学３コマ（5.25 時

間）を当部門単独で、またヒトの構造及び解剖実

習 6 コマ（19.25 時間）、医学共通講義 13 コマ

（22.75 時間）を細胞生物学・生体構造学・細胞

構築学部門と協力して担当する。 

講義は、細胞生物学、組織学総論、組織学各論

を教授、講師が担当しており、細胞及び組織の構

造を機能と関連づけて、遺伝子、分子のレベルか

ら理解できるように配慮した研究の先端を取り入

れ魅力ある講義となるよう努力している。実習は

教授、講師、助教が担当している。 

フリークォーターは、神経細胞の分散培養や脳

組織のスライス培養法、蛍光免疫染色法、蛍光顕

微鏡観察法、レーザー顕微鏡観察法など参加する

学生の希望を取り入れて、実験手法を理解するこ

とから始まり、研究の面白さまで実感してもらえ

るよう工夫している。 

学部学生教育とは別に大学院生を対象とした

教育として論文紹介セミナーを行うほかに、研究

成果報告セミナーを毎週行っている。また、神経

生理学講座・疾患生命工学研究センター構造生理

学部門との合同セミナーを毎週実施している。 
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研 究 

脳は多数の神経細胞が相互に情報をやりとり

することによってその機能を発揮する。神経細胞

間での情報のやりとりを行う主要な構造はシナプ

スと呼ばれる。シナプスは発達の初期に多数形成

されるが、不必要なシナプスは“刈り込み”によ

り除去され、安定化していく。シナプスの性質が

長期間安定に維持されることによってヒトの行動

やこころの働きは安定した再現性のあるものとな

る。一方でシナプスの性質が外界の刺激によって

変化することで、ヒトの個性や経験による行動変

化が引き起こされると考えられる。シナプスは従

って「長期間安定に存在する」構造であると同時

に、脳の機能変化の基盤として「急速に変化しう

る」性質を併せ持つ必要がある。このシナプスの

ユニークな特性がどのような分子レベルでの機構

によって成立しているのか、を知ることが当部門

の主要なテーマである。 

＜シナプス後部構造の分子的理解＞ 

シナプス後部に存在するシナプス後肥厚部

（PSD）には、グルタミン酸受容体や足場蛋白と

いったシナプス機能に重要な分子が集積している。

当部門では PSD に存在するいくつかの分子に注

目し、培養神経細胞を用いたイメージング実験等

により、それら分子のシナプス形成、維持への関

与を調べている。 

＜生体内におけるシナプス分子の動態＞ 

近年、二光子励起顕微鏡を使用することによっ

て生きた動物の大脳皮質浅層を観察する事が可能

となっている。蛍光タンパク質を発現する遺伝子

改変マウスや蛍光タンパク質融合型の PSD 蛋白

を発現させたマウスを使用することで、生体内で

のシナプス形成過程の解明にも取り組んでいる。

また、様々な病態モデルマウスを利用することで、

精神疾患に関連するシナプス動態異常の解明にも

着手している。シナプスの構造と機能の理解には

シナプスの動的構造の解析が必須であり、様々な

イメージング手法を活用した研究が当部門では行

われている。 
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沿革と組織の概要 

当教室は、1893 年医化学講座として創設された。

1897 年に生理学教室より分離独立、1927 年には

栄養学教室の創設に伴い生化学講座に、1974 年に

は生化学第二講座の創設に伴い生化学第一講座に

改名、更に 1997 年には医学部が医学系研究科に

改組されたのに伴い生化学・分子生物学講座・分

子生物学分野に改名され、現在に至る。当講座は、

これまで日本の生化学の発展に多大な貢献をされ

た７名の歴代教授によって教室の運営がなされて

きた。 

本邦最初の生化学講座である医化学講座を創

設した初代隈川宗雄教授は、明治 15 年東京大学

を卒業後、同 17 年にベルリン大学の Rudolf 

Virchow 教授の病理学教室の化学部に留学、

Ernst Salkowski 教授の元で５年間の研鑽を重ね

た。帰国後、帝国大学病理化学の講師を経て、教

授に任ぜられた。1908 年、現在ではω酸化や一部

の奇数脂肪酸の例外を除いて常識となっている、

脂肪酸の糖原性欠如の発見、1906 年 C. Eijkman

により発見された米糠に含まれる脚気予防因子

（ビタミン B1）の抽出・精製、更に糖及び脂肪

の定量法の考案等の業績を残した。更に、本邦の

生化学を担う幾多の人材を育成した。その中には、

坂口反応として国際的にも広く使用されているア

ルギニン呈色反応を開発した坂口昌洋、化学発癌

の佐々木隆興らがいる。 

第二代の柿内三郎教授は、明治 39 年東京帝国

大学医科大学を卒業後、同大理学部で化学を学び、

隈川教授の元で講師、助教授を歴任し、大正４年

より米国留学、隈川教授の没後教授に昇任、大正

12 年欧州留学。医化学の講座名を生化学に改めた。

大正 11 年、Journal of Biochemistry を発刊、大

正 14 年日本生化学会を創設した。門下生から第

三代児玉桂三教授、第四代島薗順雄教授等の多数

の人材を輩出した。 



 The Tokyo Journal of Medical Sciences. Vol.144, Oct. 2022 45 

第三代の児玉桂三教授は、大正７年東京帝国大

学医科大学を卒業後、副手、助手、助教授として

柿内教授を補佐、大正 13 年英国ケンブリッジ大

学に留学、愛知医科大学生化学教授、九州帝国大

学医学部生化学教授を歴任し、昭和 18 年より本

講座を担任した。生体酸化還元、栄養学で多大な

成果を収めた。 

第四代の島薗順雄教授は、昭和３年東京帝国大

学を卒業後、生化学講座助手、講師を経て、前橋

医学専門学校教授、新潟医科大学教授に任ぜられ、

昭和 27 年より本講座を担任した。ビタミン B1 と

コカルボキシラーゼ、ケト酸代謝、ビタミン C に

関連した六炭糖の代謝の研究で業績を上げた。 

第五代の山川民夫教授は、昭和 19 年東京帝国

大学医学部を卒業後、東京帝国大学伝染病研究所

化学部に入り、32 年助教授、34 年教授に昇進、

昭和 41 年より本講座を担任した。糖鎖研究では、

世界的なパイオニアである。赤血球に糖脂質およ

びシアル酸が存在しそれが ABO 血液型抗原であ

ることの発見等がある。 

第六代の村松正實教授は、昭和 30 年東京大学

医学部を卒業し、第一内科に入局し米国ベイラー

大学 H. Busch 教授の元に留学、帰国後、癌研究

所生化学部に入り、昭和 46 年徳島大学医学部生

化学教授、昭和 52 年癌研生化学部長を歴任し、

昭和 57 年より、本講座を担任した。留学時に開

始したリボゾーム RNA の研究に業績を残すとと

もにとインターフェロンを初めシトクローム

P-450 の遺伝子クローニングを世界に先駆けて成

功した。 

第七代の岡山博人教授は、昭和 48 年に熊本大

学医学部を卒業後、京都大学大学院医学研究科に

進学、京都大学医学部助手を務め、昭和 53 年ス

タンフォード大学医学部生化学講座 P. Berg 教授

の元に留学、56 年より米国 NIH 客員科学者、63

年大阪大学微生物病研究所分子遺伝学教授を歴任

し、平成 4 年より本講座を担任した。スタンフォ

ード大学留学時には、遺伝子クローニング法の根

幹をなす、完全長 cDNA の発現クローニング法を

開発した。帰国後、それを用いて哺乳類の細胞周

期制御遺伝子のクローニングを行い、細胞周期制

御機構の普遍性を明らかにするとともに、細胞周

期制御の観点から、癌化の普遍機構を解明した。 

現在教室を主宰している水島昇教授は、平成 3

年東京医科歯科大学医学部を卒業、平成 8 年同医

学研究科を修了した。岡崎国立共同研究機構基礎

生物学研究所の助手などを務め、平成 16 年東京

都臨床医学総合研究所室長、平成 18 年東京医科

歯科大学医歯学総合研究科教授を経て、平成 24

年 10 月より本講座を担任している。基礎生物学

研究所在籍時より細胞内分解系であるオートファ

ジーの研究に従事し、オートファジーの分子機構

と哺乳動物などにおける生理機能に関する研究を

中心に行っている。 

 

研 究 

現在の主たる研究は、オートファジーを中心と

した細胞内分解系の分子機構と生理的意義の解明

である。2021 年の主要な成果は次の通りである。  

1. オートファジー分子機構の解析 

オートファジーは細胞質の一部がオートファ

ゴソームによって隔離され、それがリソソームと

融合することで分解される一連の細胞機能である。

当教室ではオートファジーの分子機構について、

（１）制御機構、（２）オートファゴソーム形成開

始機構、（３）オートファゴソーム膜伸長機構、（４）

オートファゴソーム閉鎖・融合・分解機構、（５）

選択的基質認識機構などについて研究を行ってい

る。 

当研究室では 2018 年に小胞体膜タンパク質

TMEM41B がオートファジーに必須であること

を報告した。TMEM41B はオートファジーに必須

な小胞体膜タンパク質VMP1や細菌のDedAファ

ミリータンパク質と類似した分子内領域を持ち、
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進化的に関連していることが示唆されていた。そ

こで、これらの相同タンパク質の進化に着目した

解析を行ったところ、これらのタンパク質は 4 つ

のファミリーを構成していることがわかり、それ

ら全てを包括する集団を「DedA スーパーファミ

リー」と名付けた。TMEM41B と VMP1 は異な

るファミリーに含まれるが、4 つのファミリーは

いずれも細菌や古細菌のタンパク質を含むことか

ら、TMEM41B と VMP1 は生物進化の早い段階

で分岐したことが示唆された。さらに、DedA ス

ーパーファミリーに共通する分子内領域である

「DedA ドメイン」について、共進化パターンに

基づく構造予測を行ったところ、2 つのリエント

ラントループ(膜貫通ヘリックスの折り返し)が向

き合った構造を取っていることが予測され、それ

は生化学的にも確認された。リエントラントルー

プをもつ構造は他のイオン共役型膜輸送体に見ら

れることから、TMEM41B や VMP1 も何らかの

分子の輸送を通じて、オートファゴソーム形成な

どの多彩なプロセスに関与している可能性が考え

られた（Okawa et al. J Cell Sci 2021）。 

一方、オートファジーの抑制因子を検索するべ

く 、 オ ー ト フ ァ ジ ー 活 性 を 定 量 化 で き る

GFP-LC3-RFP レポーターを使ってゲノムワイド

CRISPR スクリーニングを行った。その結果、プ

リンの de novo 合成経路の 1 因子である PFAS と

いう酵素の欠損でオートファジーが誘導されるこ

とがわかりました。さらなる解析から、プリン欠

乏状態では、TSC-RHEB-mTORC1 シグナルを介

してオートファジーが活性化されることがわかっ

た。一方で、ピリミジン合成酵素をノックアウト

してもオートファジーが活性化したが、それは

mTORC1 に依存しなかった。これにより、プリ

ン欠乏とピリミジン欠乏とでは異なる経路でオー

トファジーが誘導されていると考えられた

（Mimura et al. J Biol Chem 2021）。 

さらにドイツの Roland Knorr 博士らとの共同

研究によって、液-液相分離によって生じた細胞内

液 滴 を オ ー ト フ ァ ゴ ソ ー ム が 認 識 す る 際 、

「Wetting」という現象が関わっていること、そ

して、液滴をすべて囲い込むか一部をちぎり取る

かは、液滴の表面張力とオートファゴソームの曲

げ弾性エネルギーとの競合によって決まることを

試験管内実験と数理モデルから明らかにした。ま

たこれを示唆する現象が、実際の細胞内でおこる

p62 液滴に対するオートファジーの際に確認され

た（Agudo-Canalejo et al. Nature 2021）。 

2. オートファジーの生理・病態生理的意義 

繊毛は、細胞表面から突出した細胞小器官で原

生動物からヒトに至るまで真核生物に広く保存さ

れた細胞小器官である。そのうち一次繊毛は非運

動性で、細胞外の環境を感知して細胞内に伝える

アンテナとして働き、胚発生、細胞分化、臓器形

成などにおいて重要である。今回、オートファジ

ーで分解される新規選択的基質を同定する目的で

オートファゴソームに結合するタンパク質を網羅

的に検索したところ、繊毛機能に関連することが

示唆されていた NEK9 を同定した。さらに、

NEK9 は、一次繊毛形成の抑制因子である MYH9

と結合して、MYH9 を選択的オートファジーによ

る分解に導くアダプターとして機能することを見

いだした。マウスでこの機能が損なわれると、腎

臓の近位尿細管細胞の一次繊毛形成が阻害され、

細胞が腫大した。以上のことから、NEK9 を介し

たオートファジーによる MYH9 の選択的分解は

一次繊毛の形成に重要であると考えられた。興味

深いことに、オートファジーによる繊毛形成制御

は哺乳類などの陸上脊椎動物だけにみられるので、

この機構が腎臓の陸上生活への適応に重要であっ

た可能性が考えられる（Yamamoto et al. Nat 

Commun 2021）。 

3. オートファジーの活性測定方法の開発 

オートファジーの基礎研究および臨床研究を

するためには、正確なオートファジーの動態や活
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性の定量は必須である。これまでのオートファジ

ーの活性測定は比較的困難であった。例えば、オ

ートファゴソームの蓄積は必ずしもオートファジ

ーの誘導によっておこるだけではなく、リソソー

ムなどの後期ステップのブロックによってもおこ

る。最近、オートファジー活性（フラックス）を

簡便かつ定量的に測定できる新規レポーター

GFP-LC3-RFP-LC3ΔG を開発し、個体レベルの

研究でも用いている。 

4. オートファジー非依存的分解 

眼の水晶体を構成する細胞の最終分化過程で

は、核、ミトコンドリア、小胞体などの膜で包ま

れた細胞小器官が分解されることが古くから知ら

れているが、その分子機構や生理的意義はほとん

ど解明されていない。通常の細胞では、細胞小器

官は主としてオートファジーによって分解される

が、水晶体細胞ではオートファジーによらないこ

とがわかっていた。今回私たちは、生きたままの

ゼブラフィッシュの水晶体で、細胞小器官が分解

される様子を捉えることに成功した。さらに、小

胞体、ミトコンドリア、リソソームなどの細胞小

器官が、サイトゾルに存在するリン脂質分解酵素

PLAAT ファミリーホスホリパーゼによって分解

されることを明らかにした。この酵素は普段はサ

イトゾルに存在しており、細胞小器官の分解直前

にそれらの膜へ移行すること、ミトコンドリアや

リソソームの膜が部分的に損傷を受けると

PLAAT が膜に移行することもわかった。この膜

の部分的損傷および PLAAT の膜移行には、水晶

体の発生に必要な転写調節因子 Hsf4 が必要であ

ることも明らかになった。この新しい細胞小器官

分解システムは、ゼブラフィッシュ、マウスのい

ずれでも水晶体の透明化に必要であることがわか

った。本研究成果は、水晶体の透明化の新たなメ

カニズムを解明するとともに、細胞内分解システ

ムの多様性の理解につながると考えられる。 

教育 
医学部医学科の学生を対象とした、生化学・栄

養学の講義の中で、代謝、タンパク質合成・分解

の講義を担当している。主たる講義内容は、代謝

総論、翻訳、糖代謝、アミノ酸代謝、核酸代謝、

タンパク質分解等である。 

大学院博士課程の学生に対しては、大学院共通

講義 分子生物学実験法の講義および実習を行っ

ている。 
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研究室の概要 

細胞情報学教室は分子細胞生物学専攻の一部門

であり、2018 年 8 月から 2021 年度末まで、健康

環境医工学部門の教授である村上が細胞情報学教

室を兼務した。2021 年度末の段階で、教授１名、

講師１名のほか、健康環境医工学部門との重複で

分子細胞生物学専攻の大学院博士課程学生３名、

大学院修士課程学生 1 名、ならびに外部研究生４

名の合計 10 名が在籍した。ここでは、2021 年度

末の時点での成果を報告する。 

 

研究内容 

本教室のメインテーマは、「脂質による健康環境

整備機構の解明」である。脂質は生体における最

大のエネルギー源であり、細胞膜を構成する主要

成分であり、シグナル分子としても働く。また脂

質は食品から摂取される環境栄養因子であると同

時に、適宜代謝を受けて時空間的に生体応答を制

御する組織環境調節因子でもある。本部門では、

脂質ならびにその代謝産物が関与する脂質ネット

ワークにフォーカスを当て、脂質代謝に関わる酵

素や受容体の遺伝子改変マウスの解析に脂質の網

羅的分析（リピドミクス）を展開することで、代

謝・免疫疾患等の現代社会で問題となっている疾

患の分子病態を解明する。これを基盤に、Quality 

of Life（QOL）のための Quality of Lipids（QOL）

の研究を推進し、脂質代謝の変容が関わる疾患の

診断・予防・治療に向けた理論基盤の構築を目指

す。 

 

研究成果 

脂質代謝のボトルネック酵素であるホスホリパ

ーゼ A2（PLA2）分子群ならびにその下流の脂質

代謝酵素・受容体の欠損マウスを網羅的に展開・

解析するとともに、これにリピドミクスを応用す

ることで、健康維持や疾患と関わる新しい脂質パ

スウェイを同定することを研究の中核としている。 

1) 代謝疾患 

これまでに、脂肪細胞から分泌される sPLA2-V

がリポタンパク質のリン脂質代謝を介して肥満の

調節に関わること（Sato et al, Cell Metab 2014）、

脂肪組織の M2 マクロファージに発現している

sPLA2-IID が ω３脂肪酸（EPA, DHA）の遊離を

介して白色脂肪細胞のベージュ化を促進し、肥満

の抑制に関わること（Sato et al., Cell Reports 

2020）を報告した。新たに、寒冷に伴いベージュ

脂肪細胞に発現誘導される酵素として sPLA2-IIE

を同定し、その機能解析を進めている。 

細胞内酵素 PNPLA7（リゾホスホリパーゼ）及

び PNPLA8（ホスホリパーゼ A1/2）の欠損マウス

は肝臓変性・筋力減退・脂肪萎縮・短寿命などの

表現型を示すことを発見した。メタボローム解析
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の結果、PNPLA7 及び PNPLA8 欠損マウスの肝

臓ではリゾホスファチジルコリン（LPC）からグ

リセロホスホコリン（GPC）を介して内因性コリ

ンを取り出すことができず、このためコリンのメ

チル基がメチオニンに転送されず、メチオニン回

路を通じたメチル基代謝フラックスが乱れること

を明らかにした。さらに臨床への展開として、ヒ

ト肝臓がんにおいて PNPLA7 の発現が減少する

ことを見出した。本研究で発見した肝臓の

PNPLA8-PNPLA7 経路は、リン脂質を構成単位

まで分解して再利用する「リン脂質リサイクル経

路」と呼ぶことができ、既存概念であった脂質メ

ディエーターの産生、細胞膜リン脂質の脂肪酸リ

モデリング（Lands 経路）と並ぶ PLA2 ファミリ

ーの新機能を提示するものである（投稿中）。 

2)皮膚疾患 

これまでに、表皮に分布する sPLA2-IIF が特殊な

リゾリン脂質を動員して表皮肥厚疾患の増悪に関

わること（Yamamoto et al, J Exp Med 2015）、

iPLA2 ファミリーの PNPLA1（ヒト魚鱗癬の原因

遺伝子）が皮膚バリアに必須の脂質成分であるア

シルセラミドの合成に関わること（Hirabayashi 

et al, Nat Commun 2017）を報告した。cPLA2ε

は表皮ケラチノサイトに発現しており、欠損マウ

スでは乾癬モデルが増悪した。cPLA2ε は、ホス

ファチジルコリンの sn-1 位の脂肪酸をホスファ

チジルエタノールアミンのアミノ基に転移する

N-アシルトランスフェラーゼ活性を有し、抗炎症

性脂質である N-アシルエタノールアミン（NAE）

の生成に関わることを明らかにした（Liang et al, 

FASEB J, 2022）。さらに、表皮ケラチノサイト

の分化に伴い誘導される sPLA2-III が皮膚の適応

修復に関わるプロスタグランジン(PGE2, PGF2α) 

の産生に関わること、皮膚特異的に sPLA2-III も

しくは PGE2, PGF2α受容体（EP4、FP）を欠損

させると、角質の創傷治癒が遅延して皮膚バリア

が乱れ、２型免疫の亢進と掻痒行動の増加を伴う

アトピー性皮膚炎が増悪することを見出した。 

3) 免疫アレルギー疾患 

これまでに、アレルギーの中心的役割を担うマ

スト細胞を中心に、アレルギー応答に影響を及ぼ

す新規脂質経路の探索を行い、sPLA2-III-PGD2

経路がマスト細胞の成熟（Taketomi et al, Nat 

Immunol 2013; Taketomi et al, Cells 2021）、 

PAFAH2—ω3 エポキシド経路がマスト細胞活性

化の最適化（Shimanaka et al, Nat Med 2017）

に関わることを報告した。さらに、sPLA2-III の

下流で機能する脂質メディエーターとして LPA

とその受容体 LPA1 を同定し、その作用機序を解

析中である（投稿準備中）。 

naïve T から Th17 細胞の分化に伴い発現誘導

される PLA2 として sPLA2-XIIA を同定した。

sPLA2-XIIA欠損マウスではTh17細胞とγδT細胞

が減少し、乾癬が軽減することが明らかとなった。

さらに、sPLA2-XIIA の下流で動員され Th17 応

答の誘導に関わる脂質メディエーターを同定し、

その作用機序の解明を進めている。 

4) 腸内細菌叢 

 BALB/c マウスにおいて sPLA2-IIA は小腸に限

局発現しているにもかかわらず、欠損マウスでは

皮膚がんの軽減が認められた。sPLA2-IIA には細

菌膜リン脂質を分解する活性があることから、本

酵素の欠損が腸内細菌叢に何らかの影響を与えて

いる可能性を想定した。実際、sPLA2-IIA 欠損マ

ウスでは腸内細菌叢が乱れており、このため免疫

系や血中代謝物に変容をきたし、遠隔組織である

皮膚の病態が間接的に影響を受けることがわかっ

た。sPLA2-IIA 欠損マウスを野生型マウスと同居

飼育するか、よりクリーンな飼育環境下におくと、

皮膚の表現型は消失した（Miki et al, JCI Insight, 

2022）。また、sPLA2-IIA 欠損マウスはアナフィ

ラキシー応答にも変化が認められ、腸内細菌叢の

変容が皮膚マスト細胞にも影響を及ぼすものと考

えられる（Taketomi et al, Metabolites 2022）。
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本研究は、腸内細菌叢を介した sPLA2 の新しい動

作原理を提示するものである。 

5) がん 

 ヒト造血細胞を再構成した免疫不全マウス（ヒ

ト化マウス）に EBV ウイルスを感染させると、B

細胞リンパ腫を発症する。この腫瘍組織のマクロ

ファージに発現誘導される sPLA2-X は、腫瘍細胞

由来の細胞外小胞（EV）のリン脂質を分解し、脂

質メディエーターに富む EV を生じることを見出

した。sPLA2-X による修飾を受けた EV は小型

化・凝集・融合するとともに、脂質メディエータ

ーのシグナルを標的細胞（腫瘍随伴マクロファー

ジ）に伝え、がん促進性の組織微小環境を生み出

すことがわかった。本研究は、EV が sPLA2 の標

的膜プラットホームとなることを in vivo で証明

した初めての例であり、sPLA2 の新しい動作原理

を提示するものである（Kudo et al, Cell Metab 

2022）。 

6) 感染症 

 樹状細胞の sPLA2-IID は ω3 脂肪酸や PGD2 を

動員して Th1 免疫を抑える（Miki et al, J Exp 

Med 2013）。海外グループとの共同研究で、

sPLA2-IID の欠損は気道の PGD2 シグナルを抑え

て抗ウイルス免疫を賦活化し、コロナウイルス感

染を抑えることを報告した（Roy Wong et al. 

Nature 2022）。この発見が COVID-19 の新規治

療薬の開発につながることを期待する。 

７) 神経変性疾患 

iPLA2 ファミリーの一つである PNPLA6 はヒ

トにおいて痙性対麻痺、遺伝性網膜変性症の原因

遺伝子である。現在、PNPLA6 及び類縁酵素

PNPLA7 を単独または同時に中枢神経系特異的

または眼球特異的に欠損させたマウスを用い、各

組織における両酵素の機能解析を進めている。こ

れまでに、中枢神経特異的 PNPLA6/PNPLA7 ダ

ブル欠損マウスにおいて痙性対麻痺と類似の運動

ニューロン変性と筋萎縮、タモキシフェン点眼に

よる眼球特異的 PNPLA6 欠損マウスにおいて網

膜変性を認めており、それぞれ発症機序の解明を

進めている。 

 

教育 

本研究部門は、脂質生物学を基盤とした研究・

教育を行ってきた。 

 

（１）大学院教育 

講義と実習及び修士及び博士課程学生の研究指

導を行い、1 名が博士課程に入学した。 

・医科学修士専攻  健康環境医工学各論 

（２）学部教育 

M0 生化学講義、生化学ゼミナール、生化学実

習を担当するとともに、健康環境医学工学部門と

合わせて７名のフリークオーター学生を指導した。 
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代謝生理化学 
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講師 
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内島泰信 
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沿革と組織の概要 

代謝生理化学教室は昭和 27 年に栄養学教室と

して開設され、平成 9 年 4 月から大学院部局化に

伴い、現在の名称となった。当教室には、上記ス

タッフをはじめ、ポストドクトラルフェロー2 名、

大学院生（博士課程）4 名、事務補佐員 1 名が在

籍している。また、非常勤講師として広島大学医

学部の浅野知一郎教授を招聘し、研究指導や助言

と学部学生への講義をお願いしている。 

 

教 育 

医学部医学科の教育では、医学部医学科（M0）

と理学部人類学科を対象として、分子生物学教

室・遺伝情報学教室とともに生化学の講義・実習

を担当している。講義では、主に遺伝子発現制御、

細胞運動、発生・再生、代謝の領域を担当し、実

習では上記教室との合同による基礎篇（タンパク

質・核酸・酵素）および応用編のうち２テーマ（ホ

ルモン情報伝達機構の解析・マウス発生学と発生

工学の基礎）を担当している。その他、MD 研究

者育成コース学生など学部学生の指導、M1, M2

を対象としたフリークォーター、教養学部１年を

対象としたゼミナール「医学に接する」で学生の

受け入れを行っている。 

教室における大学院教育（修士、博士課程）で

は、週１回ずつ研究報告会、輪読会、ジャーナル

クラブを行うとともに、学外の講師を招聘して研

究室内セミナーと研究室内ディスカッションを随

時開催している。 

 

研 究 

当研究室では、頭部顔面、心臓、血管を中心に、

生命の「かたちづくり」の分子メカニズム解明に

取り組んでいる。 

 

(1)  頭部顔面の形成 

顎顔面の原基である鰓弓（咽頭弓）は、脊椎動

物に特有かつ共通の構造であり、その骨格成分は、

主に頭部から遊走する神経堤細胞によって形成さ

れる。当研究室ではこれまで、元来内皮由来血管

収縮ペプチドとして同定されたエンドセリン−１

（ET1）とその受容体（ETAR）シグナルが神経

堤細胞に作用して上顎と下顎の違いを決定するこ

とを、遺伝子改変マウスを用いて明らかにしてき
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た。また、マウス胚ではエンドセリンシグナル欠

損によって鼓膜や外耳道が形成されなくなるのに

対し、ニワトリ胚では逆に重複形成が起こること

から、鼓膜が哺乳類と爬虫類／鳥類で独立に獲得

した収斂進化の産物であることを明らかにした。

最近、ヒトにおいて顎と耳の形成異常および先天

性無毛症を合併するエンドセリンA型受容体遺伝

子異常が発見され、マウスでも同じ遺伝子変異に

より同一の顔面形成異常を呈することからその因

果関係が確認された。現在、分子動力学の分野と

の共同研究により、遺伝子変異による受容体機能

異常の解明を進めている。 

さらに、哺乳類の顔面が、顎をもつ脊椎動物に

広く共通する顔面形成パターンを大きく逸脱して

おり、爬虫類や両生類における上顎の先端部を変

型させて突出した鼻を作ると同時に、新しい骨を

発達させて口先を作り替えているというダイナミ

ックな進化を経て作られてきたことを、胚発生を

用いた実験や化石を含めた比較調査によって明ら

かにした。 

 

(2)  心臓の形成 

心流出路に遊走して心臓形成に寄与する３つ

の細胞群について解析を進めた。①羊膜原基とな

る胚外体壁葉の中胚葉細胞が胚内に流入し、心筋

細胞や血管内皮細胞に分化すること、これらの分

化誘導に BMP、FGF シグナルがそれぞれ関わる

ことを明らかにした。②心臓内に流入する神経堤

細胞のトランスクリプトーム解析や空間的トラン

スクリプトーム解析により、幹細胞・前駆細胞様

の未分化細胞群、平滑筋様細胞などを含む多様な

細胞集団を形成していることを明らかにし、細胞

系譜の時間発展予測を行った。③冠動脈形成にお

いて、大動脈起始部周囲の胎生期毛細脈管網とそ

こから派生すると思われるリンパ管細胞が関与し

ており、Semaphorin シグナルが関与しているこ

とを明らかにした。これらの多様な細胞群間の相

互作用がそれぞれの組織形成を通して心臓発生に

どのように寄与しているか、現在解析を進めてい

る。 

 

(3)  血管の形成 

血管新生に関しては、これまで in vitro 血管新

生モデルの経時的イメージングにより、特別の形

質を獲得した先端細胞が血管新生を先導し、茎細

胞がそれに後続するという従来の考え方とは異な

り、細胞が追い越しあったり行きつ戻りつしなが

ら相互の位置関係を変えていく複雑な集団運動に

よって、全体的に樹状構造が形成されていくこと

を発見した。さらに、これらの実験データを基盤

とした確率論的数理モデルから、個々の細胞の自

律的運動と細胞間相互作用との組み合わせによっ

て、血管伸長過程での追い越し現象や速度変化な

どを伴う複雑な細胞動態が説明できることを明ら

かにした。また、東京大学大学院数理科学研究科

の時弘哲治博士らとの共同研究により、２細胞間

の相互作用に基づく決定論的数理モデルの確立を

試み、樹枝状構造の形成をシミュレーションによ

って再現した。 

発芽伸長を可能にする血管内皮細胞の集団的

運動特性を明らかにするため、マウス膵ラ氏島微

小血管由来内皮細胞株 MS-1 細胞の動態を解析し

たところ、細胞接触による方向性を持った直線運

動と回転運動の亢進がその基盤となっていること

を見出した。各種阻害剤やゲノム編集による遺伝

子改変により、これらの内皮細胞特有の運動特性

を規定する分子が一部明らかになった。さらに、

同種内皮細胞株で通常培養とゲル内血管新生モデ

ル形成過程で単一細胞レベルでの遺伝子発現パタ

ーンを比較し、血管新生過程で変動する特定転写

因子とその下流候補遺伝子群を同定するとともに、

クラスタリング解析などにより血管新生に伴う遺

伝子変動のパターンが明らかになり始めた。現在、

遺伝子発現プロファイルと細胞表現型を対比させ
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ながら、細胞運動と転写制御の連携機構の解明を

進めている。 
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沿革と組織の概要 

統合生理学教室は、学科目担当としては生理

学第一講座であって、1877 年に開設されたわが

国最古の生理学講座である。1997 年の大学院化

によって改組され、大学院講座としては生理学大

講座の一部門となった。2004 年にそれまでの医

学部１号館より、医学部教育研究新棟に移転した。

現在の構成員は、教授 1、特任准教授 1、講師 1、

助教 1、特任助教 4、特任研究員 2 である。その

ほか、非常勤講師 4 が教育に当たっている。 

 

教 育 

医学部医学科学生の教育は生理学講座の他の

部門（細胞分子生理、神経生理）および疾患生命

工学センター・構造生理学部門と一体となって行

なっており、従って当講座としては全体の１／４、

主に動物性生理機能を担当している。教育は講義

と実習、並びにフリークォーターからなる。 

講義は主に教授が担当し、生理学の特徴である

明快な階層的学問体系の構造の理解に主眼を置い

ている。近年、分子細胞生物学をはじめとする学

際的研究の展開にともない、他講座の講義との連

関が重要になった。過度の重複を避けつつ、現代

医科学の統一的理解に導くよう努力している。 

学生実習は、医学部１号館実習室にて生理学講

座の他の部門と協力して、計７つのテーマのうち

２テーマを分担している。学生自身が被験者にな

る人体生理のテーマが 0.5 コマ、動物実験が 1.5

コマ、である。細胞の信号伝達の基本実験は過去

10 年ほど継続している。心電図・血圧実験は、学

生自身が施術者・被験者になる部分と動物実験を

組み合わせて、臨床への橋渡しと基礎的細胞生理

学的理解の統合をはかっている。学生実習で各自

が必ず実験動物標本の作成を体験し、また被験者

となる、手技体験重視のやり方は、好評のようで

ある。 

当教室のフリークォーターは、Ｍ0 からＭ4 に

至るまで継続して課題に取り組む学生が多いのが

特徴である。なかには、国際学会への発表・一流

誌への英文論文発表に至る優れた成果を挙げる例

もある。筆頭著者として英文論文を執筆・発表す

る経験は、学部段階からの研究者教育として重要

である。フリークォーター経験者が臨床研修終了

後に大学院生として教室に戻ることも多く、フリ

ークォーター経験者が M2 終了後 Ph-D.-M.D コ

ース大学院生として当教室に入学したり、MD 研

究者養成プログラム修了者が臨床研修を経ずに大

学院博士課程へ進学してきたりと、将来の我が国

の研究医・MD 研究者育成に、この制度が大きな

役割を果たしていることは東京大学医学部の重要

な特徴であると考えている。 

大学院生を対象とした教育は毎週口頭発表の

研修を行なうほかに、教室内セミナーを実施して

いる。 
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研 究 

当講座では、脳・中枢神経系の高次機能が研究

されている。大脳皮質は、外界から情報を受け取

り、それを処理することによって、複雑な反応選

択性を獲得しているが、実際にどのような神経回

路によって、この情報処理がなされているかにつ

いては、依然として不明である。近年、イメージ

ング技術の進歩（二光子励起法）により、生体か

ら数千個の神経細胞の活動を同時に計測すること

が可能になった。他にも、神経回路を調べる技術

が続々と開発されており、神経科学の研究は変革

期を迎えつつある。当講座では、これら最新の手

法を用いて、視覚野の神経回路が情報処理を行う

上での基本構造とその発生のメカニズムを解明し

ようとしている。 

 

（１）脳内には様々な領野が存在し、それぞれの

領野が異なる情報処理を行っている。分散した脳

領野で別々に処理された情報を統合することは、

脳の情報処理に不可欠である。この統合を可能に

するのが離れた脳領野間をつなぐ長距離投射ニュ

ーロンである。この長距離投射ニューロンがその

投射先にどのような情報を送るのかについては、

投射ニューロン間での協調的な相互作用が重要と

なる。しかし、この相互作用が大脳皮質内の局所

回路でどのように実現されているかはよく分かっ

ていなかった。そこで、マウス視覚野 2/3 層の半

球間投射ニューロン（callosal projection neuron, 

CPN）を長距離投射のモデルとして用い、その相

互作用の解明を試みた。 

片側半球の視覚野に逆行性色素を注入し、反対

側半球の視覚野の CPN を標識した。その後、二

光子カルシウムイメージングにより、CPN とそれ

以外の細胞（非 CPN）の間で視覚応答特性を比べ

た。その結果、非 CPN は反対側の目、あるいは

両方の目に対する視覚刺激に応答する細胞が多く、

同側の目からの入力に対して選択的に応答する細

胞は少なかった。それに対して、CPN では、一部

の細胞が同側の目に対する視覚入力に選択的な応

答を示した。また、CPN 細胞同士は、CPN と非

CPN 間あるいは非 CPN 同士と比べ、より同期し

た活動を示した。これらの結果から、CPN は非

CPN と比較して、異なる視覚応答特性を持ってお

り、また機能的ネットワークを形成していること

が示唆された。CPN 間での直接的な結合を調べる

ために、脳切片標本においてパッチクランプ法に

より、細胞間のシナプス結合を調べた。その結果、

CPN 間では、直接的なシナプス結合が他の細胞ペ

アにくらべて高い頻度で見つかった。 

以上の結果より、CPN 同士が直接結合を介して、

機能的なネットワークを形成していることが示さ

れた。また、大脳皮質の普遍的性質として、投射

目標に依存した機能的ネットワークの存在を示唆

するものである。 

 

（２）大脳皮質の特徴として、類似した特性を持

つ神経細胞が集まっていることがあげられる。一

次視覚野（V1）では、方位選択性などの機能マッ

プ（機能的構造）がよく知られているが、三色型

の色覚を持つ霊長類における色情報の機能的構造

は十分に解明されていない。 

V1 では、組織学的に同定された構造として CO

ブロッブ（ブロッブ）が知られている。ブロッブ

内の多くの細胞が色への選択的応答を示すことか

ら、ブロッブが色表現に特化した機能的構造に対

応すると考えられている。血流量を指標とした内

在イメージングによる研究は、これを支持する結

果を報告している。それに対して、一部の電気生

理学的手法を用いた研究では、ブロッブに対応す

るような色選択的な機能的構造は見いだされず、

色表現の機能的構造については決着がついていな

かった。そこで我々は、マカクザルの V1 で 2 光

子カルシウムイメージングを行い、色覚表現の機

能構造を詳細に調べた。 
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空間的に均一な色刺激を使って色応答を調べ

たところ、色刺激に応答した神経細胞が、ブロッ

ブと一致するようにクラスターを形成していた。

さらに、このクラスター内には柱状の部分構造が

存在し、各々が異なる色特性を持つ細胞集団で構

成されていた。 

ブロッブ内の細胞は、低い空間周波数の刺激に

対して良く応答することが知られている。また、

色選択性を持つ細胞は、特定の傾きを持つ線分に

も応答する。従って、上記の結果は空間的に一様

な刺激を用いたことに起因する可能性があった。

そこで、傾きを持つ棒状の色刺激を用いたところ、

同じ部分構造の枠組みを持つクラスターが、ブロ

ッブをはるかに超える大きなサブドメインを持っ

ていることが明らかになった。 

以上の結果から、V1 が、視覚風景内の空間的

構造に基づいて、ブロッブとブロッブ／インター

ブロッブの複合システムを切り替えるような色表

現を可能とする機能的構造を持っていることが示

唆された。 
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沿革と組織の概要 

細胞分子生理学教室は、旧第二生理学教室を受け

継ぎ、生理学講座の一部門を担当している。大学

院としては、機能生物学専攻に属し、研究室は医

学部教育研究棟７階南にある。平成 28 年 4 月に

現教授である松崎政紀が着任し現在の体制となっ

た。現在の構成員は、教授１、講師１、助教２、

特任助教１、事務補佐員２、技術支援員４、大学

院生６である。 

 

教育 

細胞分子生理学教室では、学部学生を対象に、生

理学の講義と実習を行っている。また、フリーク

オーターでは、蛍光イメージング、電気生理学的

実験法や動物行動実験、画像処理法や数理統計解

析法を学部学生に教えている。運動・認知生理学

や脳神経系の細胞分子生理学に興味を持つ大学院

生や学部学生に対しては、研究の実際に即した講

義や指導を行っている。大学院生には、大学院講

義を担当するとともに、セミナー、研究報告、

Journal Club を恒常的に行っている。また大学

院生は、毎月の他研究室との合同セミナー（機能

生物学専攻セミナー等）に参加している。他に、

他分野との合同セミナーを毎週実施している。 

研究 

本研究室は、意志に基づく運動発現に関わる情報

が脳内でどのように生成・維持・記憶され、読み

だされるかを神経回路レベルで明らかにすること

を目標としている。この目標を達成するために、

我々は主に生体組織の奥深くからの蛍光シグナル

を計測することができる 2 光子顕微鏡法を使用し、

また新規の光刺激法や動物行動課題を開発してい

る。最近では、意志決定に基づく行動選択と適切

な行動発現、およびこれらを実現するための学習

過程に関わる大脳皮質・小脳・大脳基底核の脳回

路作動原理をマウスを用いて明らかにすることを

大きな目的としている。また、霊長類での運動回

路と、より高次な脳機能の情報処理機構を理解す

るために、非ヒト霊長類の一種である新世界ザル

のコモンマーモセットにおいて、行動課題、意思

決定課題中の 2 光子イメージング法を適用する研

究にも取り組んでいる。 

 

本年度の具体的な研究項目として以下の４つを紹

介する。 

 

(1) 前頭皮質細胞における報酬期待と行動の情報

表現 
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外界からの感覚入力を手がかりに、適切な運動を

行うことは動物が生きていく上で非常に重要な機

能である。どのような感覚情報が生存に重要かを

決めるひとつの要素が、水や食物などの報酬であ

る。報酬信号の処理は大脳皮質以外の場所で、一

方で報酬を予期させる感覚入力は大脳皮質で主に

処理されていることがわかっているが、『パブロフ

の犬』のように感覚入力と報酬を結びつけるのに

重要な脳部位がどこなのかははっきりとはわかっ

ていない。 

そこで本研究では、マウス大脳皮質、特に前頭

皮質における感覚入力と報酬を結びつける神経活

動を検証した。感覚入力と報酬の関係を明確にす

るため、マウスに音（感覚入力）と水（報酬）に

よる古典的条件づけを行った。音は二種類（A、B）

あり、各試行どちらかの音がランダムに提示され

る。音 A が提示されたときはその後高い確率

（70％）で水が与えられ、音 B が提示されたとき

は低い確率（30％）で水が与えられる。この条件

づけが十分なされた後では、マウスは音が鳴ると

その後与えられる水を期待した行動（予測リッキ

ング）を示すようになる。予測リッキングの頻度

は音 B よりも音 A が鳴ったときにより高くなっ

た。報酬の有無と、報酬確率と結びついた音が前

頭皮質を含む大脳皮質全域の神経活動として表現

されているかを調べるため、広域カルシウムイメ

ージング法で観察した。すると大脳皮質各領域は、

運動野以外の領域でも、マウスがリッキングする

たびに強く、似たような活動を示した。しかし、

領域間の活動の因果性を検証するグレンジャー因

果解析を行ったところ、背側前頭皮質内側部が他

の前頭皮質活動の起始点となっていることが示唆

された。この結果を踏まえて、前頭皮質各領域の

神経活動を光遺伝学的に抑制したときに予測リッ

キングの頻度が変化するか調べた。同様の条件づ

け学習を行ったマウスにおいて、音 A が鳴る試行

で背側前頭皮質内側部の活動を抑制しても予測リ

ッキング頻度は変わらなかったが、音 B が鳴る試

行のときに活動を抑制すると音 A と同程度に予

測リッキング頻度を上昇させた。他の前頭皮質領

域の活動を抑制してもこのような予測リッキング

の変化は見られなかった。これは、『報酬が大きく

期待できない刺激に対しては期待行動をとらな

い』ことに、背側前頭皮質内側部が強く寄与する

ことを示している。背側前頭皮質内側部が報酬と

それに関連する感覚入力の統合に重要な役割を持

っている可能性が以上の結果から示唆されたので、

次にひとつひとつの神経細胞の活動を詳細に調べ

るため、各前頭皮質領域において 2 光子カルシウ

ムイメージングを行った。得られた神経活動は広

域カルシウムイメージングの結果と同様に。マウ

スがリッキングを行うたびに強く活動しており、

一見するとほとんどすべての神経細胞がリッキン

グを表現しているようだった。そこで『報酬の有

無』と『報酬を予期させる音』を表現する神経活

動を取り出すために、線形回帰モデルを用いたエ

ンコーディングモデルを構築して解析を行った。

その結果、報酬の有無によって活動が変わる細胞

は前頭皮質に広く存在していた一方で、背側前頭

皮質内側部には報酬を予期させる音によって活動

を変える細胞が多く存在することがわかった。さ

らに前頭皮質全体の各神経細胞の活動をエンコー

ディングモデルから得られた説明変数の重みの時

間パターンをもとに分類したところ、音 A/B のど

ちらが提示されたのか、現在の試行での報酬が与

えられたかどうか、ひとつ前の試行での報酬が与

えられたかどうかは、ある特定の細胞集団が活動

するかしないかではなく、異なる細胞集団がそれ

ぞれに応じて活動することで表現されていること

がわかった。 

これらの結果から背側前頭皮質の内側部が『報

酬とそれに関連づいた感覚入力』を強く統合する

領域であることがわかり、他の前頭皮質領域の活

動に対する起始点であるだけでなく、『高い報酬が



 The Tokyo Journal of Medical Sciences. Vol.144、 Oct. 2022 61 

期待できるときは前もって行動し、報酬がそれほ

ど期待できない刺激に対してはほどほどにしてお

く』といった合理的とも捉えられる行動を作り出

すのに重要な役割を持っていることが示唆された。

この成果は今後、報酬を得るためになんらかの特

定の行動を適切に行う、または行わないで行動コ

ストを節約するといった、より複雑な意思決定を

可能とする神経基盤を理解するうえでの一助にな

ることが期待される。 

 

(2) マーモセット聴覚野 MMN のカルシウムイメ

ージング 

聴覚ミスマッチ陰性電位（MMN）は、反復的か

つ予測的な音列の変化が注意していなくても検出

される事象関連電位である。MMNの振幅は、統

合失調症を含む精神病性障害で減衰するため、こ

れらの障害のバイオマーカーとして期待されてい

る（Näätänen, 2003）。実際、ヒトの脳波研究で

は、オッドボール課題の提示刺激の持続時間の変

化によって生じるミスマッチ陰性電位（dMMN）

が、統合失調症の早期診断に利用できることが示

唆されている（Koshiyama et al., 2017）。しかし、

脳波は空間分解能に限界があるため、聴覚皮質領

域の神経回路レベルでdMMNがどのように表現

されているかを明らかにできない。そこで、聴覚

皮質領域におけるdMMN応答に特異的な処理機

構を調べるために、コモンマーモセットの神経細

胞活動を１光子および２光子カルシウムイメージ

ングを用いて計測した。マーモセットは霊長類と

して非常に高い発声能力を持つことで知られてお

り、ヒトと同様に3つの聴覚野（コア、ベルト、

パラベルト）が階層的に連結しており、さらに、

マーモセットの聴覚野は側溝の外側にあるため、

これらの領域はカルシウムイメージングに適して

いる。 

本研究では、聴覚コア領域の機能マップと

dMMN 反応の関係性を明らかにしつつある。ま

ず、覚醒マーモセットでの最適周波数マップを得

た。マップのトノトピーは、他の記録方法（細胞

外記録［Bendor & Wang, 2008］、電位感受性色

素イメージング［西村ら, 2017］、内在性信号イメ

ージング［谷ら, 2018］）を活用した先行研究と一

致した。また、異なる焦点深度における同一局所

領域内の細胞周波数選択性は、先行研究と同様で

あった（Zeng, et al.、2019）。第二に、dMMN タ

スクにおける逸脱検出応答は、１光子カルシウム

イメージングによって明確に検出され、各イメー

ジング領域における応答は、その最適周波数によ

って誘導された。また、2 光子イメージングによ

り、コア領域の I 層および II/III 層からも応答が

記録された。第三に、麻酔下用量のケタミンが逸

脱検出のためのカルシウム応答を抑制することを

見出した。本研究は、霊長類の脳における逸脱検

知のための神経活動の空間表現に新たな知見を与

えるものである。 

 

(3) 脳組織内神経細胞活動の超広視野高速２光

子イメージング・光操作顕微鏡技術の開発 

脳活動は非常に多数の神経細胞の協調的な活動に

よっておこる。脳の各領域は異なった情報を処理

し、別の領域へ計算した情報を転送する。従って、

ある局所領域での情報処理を知るためにはその領

域での多数の神経細胞活動を同時に計測する必要

があり、行動という個体の機能を出力するための

情報処理を理解するためには、複数領域の神経細

胞活動を同時に計測する必要がある。これを可能

にする超広視野２光子顕微鏡を 2018 年に発表し

たが、本研究ではこのイメージングを高速化し、

振動無く、離れた二視野での 10 Hz イメージング

法を確立した。対物レンズと標本の間に設置して

視野移動させる小型装置の回転方式を、2018 年に

発表した３段ギア方式から、ベルト方式に変更し

た。回転時の揺れを最小限にするなど動作が最適

化されるように要素部品を改良することでこれを
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実現した。最近開発された、蛍光強度よりも強い

可視光入射に耐久性を持つ光検出器と、LED 光源

を新たに顕微鏡システムに導入した。光刺激によ

る検出器の過剰応答を評価したうえで、光刺激タ

イミングを厳密に制御することで検出器の過剰応

答なしに、ビデオレートで神経細胞の反応活動を

検出する方法を開発した。また、光遺伝学用分子

プローブやカルシウムプローブなどの発現、およ

び刺激光強度や同時イメージングの条件の最適化

を行うことで、光刺激効率を上げ、また SN 比の

高い応答を取得できるようになった。 

これらの方法を、マウスの M2 と M1 の神経細

胞活動の計測と操作に適用できることを実証した。

頭部固定マウスに右前肢でレバーを引くと水報酬

が与えられる課題を学習させた。このマウスの運

動野神経細胞に、光応答性タンパク質をアデノ随

伴ウイルス（AAV）を用いて発現させた。課題実

行中の M2 と M1 の活動を同時計測（10 Hz の連

続計測）し、その活動を数理解析することで、活

動の階層性（活動の時間経過、運動開始前活動の

パターン、細胞活動情報量など）を定量的に実証

できた。両領域とも前肢運動情報をよく表現して

いたが、その様式は単一細胞のみならず集団でも

異なっていた。また M2 に入力する神経細胞活動

を一過的に操作するだけでもそのタイミングに応

じて M2 の神経細胞活動と行動変化が起こること

を実証した。 

 

(4) 自動インジェクションロボットの開発による

１万細胞広域カルシウムイメージング 

過去数十年にわたり、ロボティクスは生物学研究

の進歩に大きな役割を果たしてきた。神経科学分

野では、開頭、全細胞パッチクランプ、電極留置

などの実験操作が自動化され、安定かつ正確な操

作が可能になっただけでなく、最先端の神経技術

の普及を促進することができた。 AAV の注入は、

神経科学分野で最もよく用いられる実験操作の一

つであるが、実験者の熟練を要する時間のかかる

技術にもかかわらず、これまで自動化の報告はな

かった。 

本研究では、精密かつ反復的な注入を可能にす

る自動ウィルス注入ロボットを構築した。 この注

入ロボットの開発には、脳表面の個人差と血管網

の保存という 2 つの大きな課題があった。 そこ

で、前者を多軸ロボットで精密に制御された赤外

線距離センサーで脳表面を計測することで克服し、

後者を血管を認識する画像認識技術と血管を傷つ

けずに注入部位を空間的に均等に配置するアルゴ

リズムを導入することで解決した。この新しい方

法論の有用性を実証するためにマウスの広視野カ

ルシウムイメージングを実施した。 大脳皮質背部

の 6×8 mm2の領域に 100 箇所以上、少量の AAV

原液を注入することで、広く均一に AAV を投与

することができた。さらに、ロボットの正確かつ

高速な操作により、1 回の注入を約 20 秒、全注入

を約 1 時間で行うことができた。また、落射蛍光

顕微鏡を用いて、1 つの焦点面に 1 万個以上の神

経細胞から細胞レベルの信号を同時に記録するこ

とにも成功した。 

本システムは、マウスの広視野カルシウムイメ

ージングに限らず、マーモセットやマカクなど他

の動物や、様々なセンサータンパク質のモニタリ

ングに応用可能であると考えられる。 

 

出版物等 
 
1. Matsuzaki M. and Ebina T. Optical 

deep-cortex exploration in behaving rhesus 

macaques. Nature Communications 12, 

4656, 2021. (Comment) 

2. Inoue T., Terada S., Matsuzaki M., and 

Izawa J. A small-scale robotic 

manipulandum for motor control study 

with rodents. Advanced Robotics 35, 898-

906, 2021. 
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3. Kondo M. and Matsuzaki M. Neuronal 

representations of reward-predicting cues 

and outcome history with movement in the 

frontal cortex. Cell Reports 34, 108704, 

2021. 

4. Okamoto K., Ebina T., Fuji N., Konishi K., 

Sato Y., Kashima T., Nakano R., Hioki H., 

Takeuchi H., Yumoto J., Matsuzaki M., and 

Ikegaya Y. Tb3+-doped fluorescent glass 

pipettes for biology. Science Advances 7, 

eabd2529, 2021. 
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神経生理学 
 

教授 

狩野方伸 

助教 

渡邉貴樹 

助教 

佐郡和人 

 

ホームページ http://plaza.umin.ac.jp/~neurophy/ 
 
 

沿革と組織の概要 

昭和 28 年に脳研究施設脳生理部門として発足

し、平成 9 年の大学院重点化に伴い機能生物学専

攻・生理学講座・神経生理学分野に改称された。

平成 19 年 9 月に現教授である狩野方伸が着任し

現在の体制になる。教室の現在の構成員は教授、

MD 研究者育成プログラム講師１名（菅谷佑樹）、

助教２名（渡邉貴樹、佐郡和人）、特任研究員 1

名（Jianling Zhang）、博士課程大学院生 7 名

（Hsiao-Chun Lin、藤野修平、奥野優人、越膳真

弓、Oveis Hosseinzadeh Sahafi、Shu Zhang、

野呂高之）、修士課程大学院生 1 名（鳥羽拓馬）

技術専門職員 1 名（松山恭子）、学術支援職員 6

名（菊池夕子、鴈金美穂、赤坂王子、青山佳世、

加藤美香子、中村美佳）の総勢 20 人である。現

在の研究スタッフの出身は医学部 7 名、他学部 13

名となっている。 

 

教育 

大学院講義（博士、修士課程）、医学部医学科

M1 の生理学講義・実習、およびメディカルバイ

オロジー入門コースの講義、ならびにフリークオ

ーターを担当している。 

講義内容は生理学の基本であるイオンチャン

ネル、シナプス伝達、シナプス可塑性、神経回路

の機能発達、脊髄、脳幹、小脳を担当している。 

学生実習は、医学部 1 号館実習室にて 2 つのテ

ーマを担当している。カエルの神経筋標本を用い

た終板電位の実習と、学生自身が被験者となる筋

電図の実習とで構成され、細胞レベルのシナプス

伝達の原理から、生体内における信号伝達までの

広い理解が得られるよう工夫されている。 

フリークォーターでは、学生に研究室で行って

いる脳スライス標本や個体脳の神経細胞からの電

気活動記録やイメージング実験を実際に体験して

もらっている。また、研究室で毎週行っている抄

読会に参加して、最先端の研究に触れることがで

きるよう努めている。 

大学院の教育では、毎週、プログレスレポート

を兼ねた抄読会を研究室で行っている。毎回担当

者が最新の実験データをプレゼンテーションする

か関連の新着論文を紹介し、全員で討論を行って

いる。 

 

研究 

個々のニューロンは樹状突起、細胞体、軸索か

らなる複雑な構造をもち、多数のニューロンが無

数のシナプスによって連絡し合って複雑なネット
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ワークを形成している。したがって脳機能の解明

には個々のニューロン機能の研究とシナプス機能

の研究の両方が必要となる。シナプスでは、常に

一定の強さで情報伝達がなされるのではなく、

種々の要因により情報の伝わりやすさ（伝達効率）

が変化する。例えば、生後発達期の脳においては、

初期に過剰なシナプス結合が作られ、発達につれ

て不要なものは除去され、必要なものが強化され

て機能的シナプス結合が作られる。成熟動物の脳

でも、長期増強や長期抑圧などのシナプス可塑性

が知られ、これらが記憶や学習の基礎過程と広く

考えられている。 

当研究室では、様々な機能分子のニューロンや

シナプスにおける動態を、脳スライス、培養神経

細胞、丸ごとの動物脳などの生きた標本を対象に

し、主として電気生理学的および光学的測定法、

行動解析法を駆使して研究を行っている。また、

トランスジェニックマウスや遺伝子ノックアウト

マウスの解析を積極的に行い、正常マウスとの比

較により特定の機能分子の役割を追及している。

現在の主な研究テーマは以下の３つである。 

(1) 発達脳におけるシナプスの刈り込みと機能成

熟： 

生後間もない動物の小脳プルキンエ細胞は複

数の登上線維によって多重支配されている。生後

発達につれて１本の登上線維入力のみが強化され、

過剰な登上線維は除去されて（シナプスの刈り込

み）、マウスでは生後 3 週目の終わりまでにほと

んどのプルキンエ細胞は 1 本の登上線維に支配さ

れるようになる。当研究室では、いかにして 1 本

の登上線維が選択され、過剰な登上線維の刈り込

みが起こるのかを追求している。 

(2) 内因性カンナビノイドによる逆行性シナプス

伝達調節： 

私たちは、2001 年にシナプス後部のニューロン

から活動依存性にマリファナ類似物質（内因性カ

ンナビノイド）が放出され、シナプス前終末のカ

ンナビノイド受容体に逆行性に作用して、伝達物

質放出を抑圧することを発見した。それ以来、そ

のメカニズムを研究してきたが、最近では、記憶・

学習などの脳機能におけるこの現象の生理的役割

について研究している。 

(3) 個体脳におけるシナプス伝達機構と情報統合： 

生体内におけるシナプスの生理的機能を理解

するために、丸ごとの動物からホールセル記録法

および 2 光子励起観察法を用いて、生体内におけ

るシナプス伝達機構およびシナプス統合について

研究している。これらの実験を可能にするための

様々な技術開発もあわせて行っている。 

 

出版物等 
 
(1) Tsujimura A, Kamae Y, Kawasaki H, Nagai 

H, Kano M, Tabata T. Carbon powder-filled 

microelectrode: An easy-to-fabricate probe 

for cellular electrochemistry. Anal Biochem. 

2021 Sep 15;629:114316. doi: 10.1016/j.ab.

2021.114316. Epub 2021 Jul 24. 

(2) Lai ESK, Nakayama H, Miyazaki T, 

Nakazawa T, Tabuchi K, Hashimoto K, 

Watanabe M, Kano M. An autism-

associated neuroligin-3 mutation affects 

developmental synapse elimination in the 

cerebellum. Front Neural Circuits. 2021 

Jun 28;15:676891. doi: 10.3389/fncir.2021.

676891. eCollection 2021. 

(3) Toriumi K, Berto S, Koike S, Usui N, Dan T, 

Suzuki K, Miyashita M, Horiuchi Y, 

Yoshikawa A, Asakura M, Nagahama K, 

Lin HC, Sugaya Y, Watanabe T, Kano M, 

Ogasawara Y, Miyata T, Itokawa M, 

Konopka G, Arai M. Combined glyoxalase 1 

dysfunction and vitamin B6 deficiency in a 

schizophrenia model system causes 

mitochondrial dysfunction in the prefrontal 

cortex. Redox Biol. 2021 Sep; 45: 102057. 

doi: 10.1016/j.redox.2021.102057. Epub 

2021 Jun 24. 
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Neuropharmacology. 2021 Aug 15; 194:

108629. doi: 10.1016/j.neuropharm.2021.

108629. Epub 2021 Jun 4. 

(5) Song B, Kang CY, Han JH, Kano M, 
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in single mammalian brain neurons 

through CRISPR-Cas9 and cytosine base 

editors. Comput Struct Biotechnol J. 2021 

Apr 25; 19: 2477-2485. doi: 10.1016/j.csbj.

2021.04.051. eCollection 2021. 

(6) Nagahama K, Fujino S, Watanabe T, 

Uesaka N, Kano M. Combining 

electrophysiology and optogenetics for 
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in the mouse prefrontal cortex. STAR 
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1016/j.xpro.2021.100469. eCollection 2021 
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2021 May 10; 462:1-3. doi: 10.1016/j.

neuroscience.2021.02.028. 
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Vergara P, Koyanagi I, Srinivasan S, Naoi T, 
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STAR Protoc. 2020 Dec 31;2(1):100238. doi: 

10.1016/j.xpro.2020.100238. eCollection 
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細胞分子薬理学 
 

教 授  

廣瀬謙造 

講 師  

並木繁行、浅沼大祐 

助 教  

坂本寛和 

 

ホームページ http://www.pharmacol.m.u-tokyo.ac.jp 
 
 

沿革と組織の概要 

東京大学医学部薬理学教室は、1885 年（明治

18 年）薬物学教室として創設された。1908 年に

第二講座の創設に伴い、本分野の前身は薬物学第

一講座と呼ばれることになった。1927 年、薬物学

講座は薬理学講座と呼称変更された。これにより

「-ology」の概念がより強く押し出され、1931 年

には医学部一号館に移転した。創設後 100 年を経

て、1986 年には薬理学教室百周年記念事業が行わ

れた。東京大学が大学院部局化されるのに伴い、

1997 年に薬理学第一講座は薬理学講座細胞分子

薬理学分野と改組された。そして、教室創設 120

周年となる 2005 年、新築された医学部教育研究

棟 8 階に移転し、現在に至っている。 

2021 年度の構成は、教授以下、講師 2 名、助

教 1 名、大学院生 3 名、学部生 4 名、研究補助員

3 名である。その他に、システムズ薬理学分野と

合わせて 7 名の非常勤講師が講義の一部を担当し

ている。 

 

教 育 

医学科の学生に対して、薬理学の講義と実習を

システムズ薬理学分野と協力して行っている。薬

理学は、薬物治療の基本原理を扱う学問であり、

基礎医学と臨床医学をつなぐ任務を負っている。

専任教員による薬理学講義は、薬理作用の発現機

序に関した薬力学を中心に講義を行っている。こ

の際、薬物の作用を単に羅列するのではなく、基

本的な考え方を重視して、将来応用することが可

能な薬理学の基礎を築くことを念頭に講義を行っ

ている。非常勤講師と専任教員の講義の一部では、

最先端の研究内容の紹介を行っている。学生実習

は、基本的な動物実験を中心に行っているが、最

新の手法を取り入れた実験も組み込んでいる。 

医学科の M0～M2 を対象としたフリークオー

ター、教養学部 1 年を対象とした「全学体験ゼミ

ナール：医学に接する」等にも積極的に取り組ん

でいる。カリキュラム以外での学部生の実験参加

も歓迎している。 

大学院教育では、学生一人当り一つのテーマを

担当させ、問題点の発見、実験手技の習得、新た

な方向性への展開、研究成果の取りまとめという

一連の課題を自分でやり遂げることを通して、自

立した研究者を育成することを基本的な目標とし

ている。 

 

研 究 

本研究室では、主に中枢神経系のシナプス機能
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の制御を担う分子メカニズムの解明を目指して研

究を進めている。当研究室ではケミカルバイオロ

ジー、分子生物学、生化学等を駆使して先端的な

技術を独自に開発し、神経科学の問題に取り組ん

でいる。現在はシナプス機能の精密な解析を目指

して蛍光イメージング技術や超解像イメージング

技術等の新規技術の開発を進めつつ、中枢神経系

の機能制御メカニズムについて、主にシナプス機

能に着目した研究に取り組んでいる。 

 

神経伝達物質放出の可視化解析技術の開発 

神経細胞間の情報伝達は、シナプス前部からの

神経伝達物質の放出量や放出されるタイミングに

よって制御されている。神経細胞上に無数にある

シナプスのうち、どのシナプスが、いつ、どれく

らいの量の神経伝達物質を放出しているのかを精

密に理解することはシナプス伝達を理解する上で

重要である。当研究室では、中枢神経系の主要な

神経伝達物質であるグルタミン酸の精密解析のた

めに、グルタミン酸の蛍光イメージング技術の開

発と応用に関する研究を進めてきた。これまでに

多くの高性能なグルタミン酸プローブの開発に成

功し、神経細胞のシナプス前部から放出されたグ

ルタミン酸の可視化を実現した。今後もこれまで

の可視化プローブ開発のノウハウを生かして、グ

ルタミン酸以外の神経伝達物質の可視化解析を実

現していく予定である。 

 

中枢神経シナプスのグルタミン酸放出様式の解明 

高性能グルタミン酸プローブを用いて、中枢神

経系でのグルタミン酸の可視化解析を行ってきた。

これまでに様々な標本においてシナプスからのグ

ルタミン酸放出を高精細に可視化する系を確立し

た。 

培養海馬神経細胞において、活動電位発生に伴

って放出されたグルタミン酸を単一シナプスレベ

ルで精密に可視化し、放出されたグルタミン酸量

をシナプス毎に見積もることによって、シナプス

小胞の開口放出のダイナミクスの解析を実現した。

また脳スライス標本および動物個体の脳において、

シナプス間隙外部でのグルタミン酸動態を可視化

することに成功した。高頻度のシナプス伝達に伴

い、グルタミン酸がシナプス間隙を逃れてシナプ

ス周囲に存在する代謝型グルタミン酸受容体など

を活性化し得ることを明確にした。この成果は、

様々な脳機能に関与するシナプス外グルタミン酸

伝達に関して、基盤となる知見を与えるものであ

る。 

今後はさらに開発と実験を進めて、プレシナプ

ス終末からの開口放出によるグルタミン酸の放出

様式や、シナプス可塑性の制御機構について、動

物個体の脳などにおいて理解を進めることを目指

す。 

 

シナプス関連分子の微細配置の実態とその機能的

意義の解明 

微小領域であるシナプスにおいては、分子のナ

ノメートルスケールの微細な配置がシナプス機能

の調節に重要であることが示唆されている。当研

究室では最先端の超解像顕微鏡技術を駆使するこ

とで、シナプス関連分子の微細な空間配置の実態

を明らかにするとともに、シナプス分子の微細配

置がシナプス機能制御において担う機能的意義の

解明を目指し研究を進めている。また、シナプス

分子の微細配置の異常に伴うシナプス機能の変容

と精神疾患の病態との関連を、精神疾患モデル動

物の解析を通じて明らかにすることを目指して研

究を進めている。 

 

出版物等 
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multiplane single molecule localization 
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ホームページ https://sys-pharm.m.u-tokyo.ac.jp/ 
 
 

沿革と組織の概要 

システムズ薬理学教室の現在の構成員は、教授

（上田泰己）、特任准教授（南陽一）、講師（大出

晃士）、助教（史蕭逸、戸根大輔）、特任助教（王

宁远、富田康弘）、特任研究員 2 名（矢田紗織、

河野弥季）、医学系研究科大学院生 6 名（茂田大

地、金子みずほ、須貝秀平、昆一弘、多月文哉、

芷温 晴、袁雨霏、金谷啓之、 阳王瑜 ）、工学系研究

科大学院生 3 名（中村文彦、柴隆太、周宇傑）、

研修生 1 名（郭文文）、学術支援職員 3 名（冨田

幸子、栗本千苗、佐藤志保）、派遣職員 1 名（下

川綾子）、客員研究員 1 名（清水知佳：理化学研

究所テクニカルスタッフ）である。 

 

教育 

医学部医学科学生の教育は、薬理学の講義と実

習およびフリークオーターからなり、講義と実習

は細胞分子薬理学分野と共同して薬理学大講座が

一体となって行っている。講義は、中枢神経薬理、

濫用薬物・毒物、化学療法薬、免疫抑制薬、血液

作用薬の講義を分担している。非常勤講師は腎臓

薬理、抗がん薬、薬物代謝、臨床薬理、薬剤疫学、

特別講義を分担している。 

学生実習は手法の異なる４つのテーマを取り上

げ、准教授・講師・助教が各テーマの責任者とな

り、教室全体で実習の指導に当たっている。 

フリークオーターは、研究室で進めている研究

プロジェクトの中から、学生の希望に合わせてそ

の一部を担当する形で行っている。 

大学院生の教育は、教授、准教授、講師、助教

による実地の研究指導と研究室全員が参加するプ

ログレスレポートと文献セミナー、機能生物学専

攻の機能生物学セミナーを行っている。 

 

研究 

本研究室は、およそすべての中枢神経系を有す

る動物が示す基本的な現象であると同時に、ヒト

社会全体が示すダイナミクスを構成する主たる要

因の一つである睡眠・覚醒リズムをモデル系とし

て、ヒトを射程に捉えたシステムズ生物学・薬理
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学を確立するべく、研究活動を行っている。特に、

細胞と個体の階層間のつながりをとらえ複数の要

素と系全体の振る舞いとの関係性を調べるために

システム科学的アプローチを採用し、個体レベル

のシステム生物学を牽引する先進的な研究開発を

行っている。本研究室では、実験計画から変異マ

ウス個体を高速・並列に作製する技術（高速変異

マウス作製技術）、個体レベルで細胞間ネットワー

クを効率的に同定する技術（細胞ネットワーク同

定技術）の構築に成功しており、これらの技術を

用いて、睡眠・覚醒の時間分布における平均・分

散・総量が環境・履歴に応じて動的に決定される

仕組みの解明に取り組んでいる。さらに、ウェア

ラブルデバイスを用いたヒト睡眠解析技術の開発

を進めており、大規模なヒト睡眠表現型解析とゲ

ノム解析、動物モデルによる因果関係の証明を織

り込んだ一連のヒト睡眠研究の実現を目指してい

る。 

 

個体レベルのシステム生物学を牽引する技術 

① 高速変異マウス作製技術 

古典的な方法で遺伝子ノックアウト・ノックイ

ン動物を大量に作製するには通常複数回の交配が

必要なため、個体レベルのシステム生物学を推進

するためのボトルネックとなっていた。そこで本

研究室では、交配を行わずに遺伝子ノックアウト

マウスを作出し解析に使用する Triple-CRISPR

法（Sunagawa et al., Cell Rep. 2016）を開発し、

さらに ES マウス法を応用することで交配を行わ

ずに遺伝子ノックインマウスを作出し解析に使用

するスキーム（Ode et al., Mol. Cell 2017; Ukai et 

al., Nat Protoc. 2017）を運用することで、次世代

マウス遺伝学の提唱と確立を行っている

（Minami et al., J. Biol. Rhythms 2022)。 

② 細胞ネットワーク同定技術 

本研究室ではこれまでに、睡眠・覚醒状態の表

現型と責任細胞を効率的に結びつけるための脳波

自動判定技術（FASTER, Sunagawa et al., Genes 

Cells 2013）、呼吸測定法による非侵襲睡眠自動解

析技術（SSS, Sunagawa et al., Cell Rep. 2016）、

全脳および全身の一細胞解像度での網羅的細胞解

析技術（ CUBIC, Susaki et al., Cell 2014; 

Tainaka et al., Cell 2014; Tainaka et al., Cell 

Rep. 2018; Murakami et al., Nat. Neurosci. 

2018）の確立に成功し、高速撮像のための顕微鏡

開発（Matsumoto et al., Nat. Protoc. 2019）、三

次元組織の免疫染色法の技術拡張（Susaki et al., 

Nat. Commun. 2020）や、全脳全細胞解析を行う

ためのデータ解析プラットフォームの開発

（Mano et al., Cell Rep. Methods 2021）へと展

開している（Minami et al., Biophys. Rev. 2022）。

さらにアプリケーションの応用・拡張として、脳

以外の臓器への応用結果も共同研究を通して進め

られている。 

 

睡眠・覚醒リズム制御機構の探求と、睡眠のリン

酸化仮説の提唱 

一日の睡眠時間は恒常的に制御されており、断

眠によって失われた睡眠時間は、翌日の睡眠を深

くあるいは長くすることで補償される。その一方

で、必要な睡眠量は生物種間で大きく異なってお

り、必要睡眠量を規定する要因は明らかでなかっ

た。我々は、各神経イオンチャネルの働きによる

神経膜電位の変動をコンピュータシミュレーショ

ンによって解析し、さらに上記で開発した一連の

技術を用いて、中枢神経細胞におけるカルシウム

依存的な細胞膜電位の過分極に関わる一連の遺伝

子群が、個体の睡眠時間を遺伝学的に規定する一

因となっていることを明らかにした（Sunagawa 

et al., Cell Rep. 2016; Tatsuki et al., Neuron 

2016; Yoshida et al., PNAS 2018; Yamada et al., 

iScience 2022）。 

さらに、アセチルコリン・ムスカリン受容体

Chrm1とChrm3のダブルノックアウトマウスで
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REM 睡眠がほとんど見られなくなることを発見

し報告した（Niwa et al., Cell Rep. 2018）。これ

らの成果は REM 睡眠を制御する遺伝子の発見、

また脳波から定義される REM 睡眠が生存に必須

でないことを示し、世界中から注目を集めた。 

カルシウム依存的な神経細胞活性制御と睡眠の

関係を問う過程では、CaMKIIα/βを哺乳類におけ

る初の睡眠誘導性のリン酸化酵素として発見した

（Tatsuki et al., Neuron 2016）。タンパク質リン

酸化と睡眠制御の関係は、CaMKIIα/βを含め、複

数の遺伝学的・生化学的知見からも示唆されてお

り、これらを総合して睡眠のリン酸化仮説として

提唱・議論している（Ode and Ueda, Front. 

Psychol. 2021）。リン酸化を介したタンパク質制

御は、数分から数時間の広い時間スケールにわた

る多様なダイナミクスをカバーしうるものであり

（Yamaguchi et al., iScience 2021）、さらに、酵

素基質アミノ酸配列による活性制御（遺伝的要因）

と複数の細胞内シグナル（環境要因からの入力）

が統合されることから、睡眠覚醒ダイナミクスの

実体として求められる性質を実現しうる。 

 

睡眠・覚醒をモデルとした、ヒトの理解に資する

システム生物学 

それでは、タンパク質リン酸化に代表される１

アミノ酸レベルでの分子制御機構が、分子・細胞・

個体、ひいては個体集団（社会）と階層を超えて、

どの程度、我々ヒトの表現型を支配しているのだ

ろうか。本研究室では、マウス遺伝学を結節点と

してヒト集団と分子機構を行き来することで、こ

の問いに迫りたい。 

マウスで実現した、「大規模かつ高精度な睡眠非

侵襲測定」をヒトを対象として適用するため、我々

は腕時計型の加速度計から、加加速度（躍度）を

用いることにより、高い感度と特異度で睡眠覚醒

を判定する新規アルゴリズム ACCEL を開発した

（Ode et al., iScience 2022）。さらに、ACCEL

を用いて、UK biobank に登録されている 10 万人

分の腕の加速度データから睡眠覚醒リズムを推定

した。その結果、ヒトの睡眠パターンをその特徴

に応じて 16 種類に分類することに成功した

（Katori et al., PNAS 2022）。現在、ACCEL 法

や、睡眠パターンの分類手法をベースとして、社

会に生きる多くの人々が、自らの睡眠状態を把握

し、必要な睡眠行動変容のきっかけを与える「睡

眠検診」の社会実装に取り組んでいる。 

ヒト集団は遺伝・環境条件の膨大な多様性を持

つ最重要リソースである。ヒトの睡眠パターンに

影響する遺伝的要因、環境要因を抽出し、睡眠障

害、概日リズム障害およびそれに付随する精神疾

患、神経変性疾患の理解と治療戦略の探索へ貢献

することを期待し、研究を進めていく。 
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技術系職員 

佐久間慶、竹下貴三子 

 

ホームページ http://pathol.umin.ac.jp/ 
 
 

沿革と組織の概要 

人体病理学・病理診断学分野は、医学部附属病

院病理部と一体となって診療、教育、研究にあた

っている。各分野の専門家を育成し、幅広い病理

学のフィールドをカバーするとともに、「臨床医学

としての病理学」、「最先端科学との融合による次

世代病理学」の構築を目指している。 

令和 3 年 3 月末で西東瑠璃特任助教が退職した。

4 月より鈴木理樹博士が病理部助教、箱崎眞結博

士が人体病理学・病理診断学分野助教、安永瑛一

博士が福島関東病理法医連携プログラム「つなぐ」

特任助教（11 月 30 日まで、12 月 1 日より人体病

理学・病理診断学助教に配置転換）として加わっ

た。 

令和 3 年 4 月 1 日付けで国田朱子が次世代プレ

シジョンメディシン開発講座特任講師に昇進した。

5 月末で立石陽子講師が横浜市立市民病院病理診

断科へ、山内直子病院講師が旭中央病院遠隔病理
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診断センターへ、9 月 30 日付けで牧瀬助教が千葉

県がんセンター臨床病理部に転出した。10 月 1

日付けで黒田亮平博士が病理部助教として加わっ

た。 

大学院博士課程では、令和 3 年度の修了者 5 名

（近藤、深川、臼井、占部、黒江）が学位を取得

した。新年度に医学博士課程 2 名の新入生を迎え、

令和 4 年度には大学院生 12 名が在籍する予定で

ある。 

人体病理学・病理診断学分野は、医学部附属病

院の病理診断、剖検診断業務を担当する一方、ヒ

トの病気を対象に形態学を基盤にした研究を行っ

ている。教育に関しては、M1 の病理学総論の一

部、M2 病理学系統講義、エレクティブクラーク

シップ（M4）、M3-M4 のクリニカルクラークシ

ップに及ぶ医学部病理学教育、さらに大学院教育、

臨床研修医教育を担当している。 

齊藤研究科長を代表者として、文部科学省「基

礎研究医養成活性化プログラム」の一つである「福

島・関東病理法医連携プログラム『つなぐ』」を福

島県立医科大学、順天堂大学と連携して実施して

きた。平成 30 年度から令和 3 年度までの 4 年間、

大学院教育の中で、循環的地域支援型人材育成に

より、「死因究明を担い、遠隔病理診断、ゲノム医

学に強い病理医」の育成に努めた。同プログラム

にはのべ 13 人が参加し、将来、各分野での活躍

が期待される。 

 

教育 

M1 の病理学総論では、病理形態学的な内容に

ついて講義、実習の一部を担っている。 

M2 の病理学系統講義ならびに実習は、系統講

義の進行にあわせ、1 週間に各 1 回、それぞれ計

19 回行っている。今年度も新型コロナウイルス対

策として、昨年度に構築したオンラインでの病理

標本閲覧システムを活用し、学生は自宅からオン

ラインでの実習参加となった。このシステムは学

生からは大変好評で、従来の対面での顕微鏡実習

と遜色ない学習効果が得られている。 

M4 のクリニカルクラークシップは全学生が病

院病理部で 1 週間の実習を行う。学生 2 名単位で

1 例の剖検症例をまとめ発表を行う剖検演習、

種々の外科切除例を用いた外科病理演習、ならび

に病理部見学、ミニレクチャー等を行っている。 

エレクティブクラークシップ、フリークォータ

ーについてもそれぞれ数名程度を受け入れた。 

博士課程教育では、医学共通科目「感染・免疫・

腫瘍学Ⅱ」の一部を担当し、また医学集中実習と

して「神経病理・画像・臨床連関」を設けており、

好評である。 

 

研究 

胃癌をはじめとする消化器癌の病理学研究を

中心に研究を展開している。胃癌においては AFP

産生胃癌などの胎児型形質を示す高悪性度胃癌の

病態解明やゲノム異常、治療標的探索を中心にプ

ロジェクトが進行中である（六反助教、黒田助教、

山澤助教、岩﨑助教）。胃癌の分子サブタイプごと

の腫瘍免疫回避機構や、EB ウイルス関連胃癌、

遺伝性胃腫瘍についての病理学的研究などにも取

り組んでいる。十二指腸癌、小腸癌、肝胆膵癌（田

中講師、安永助教）の病理学研究についても研究

が進められている。 

当教室には各専門分野の病理医を擁しており、

それぞれの分野の病理学研究を進めている。主な

分野としては、中枢神経腫瘍や神経変性疾患（池

村講師、箱崎助教）、EB ウイルス関連腫瘍（牛久

綾准教授、阿部講師、日向助教）、肺癌（鈴木助教）

の研究がそれぞれ進行中である。新技術開発とし

て、阿部講師と日向助教らが人工知能、組織透明

化技術、ロボット技術の病理分野への応用開発研

究について、学内外のグループとの協力体制のも

とで取り組んでいる。 
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沿革と組織の概要 

分子病理学分野は120年以上の歴史を持つ教室

で、現在の宮園浩平教授は平成 12 年（2000 年）

8 月に教授として着任し、以来、分子レベルでの

がんの基礎研究を展開してきた。令和 4 年（2022

年）3 月末を持って宮園教授は分子病理学教授を

退任した。令和 4 年 3 月末の時点での構成員は教

授 1、准教授 1、助教 1 で、そのほか 3 人の大学

院生、1 人の特任研究員、技術専門員、研究補助

員、事務補佐員等であった。 

 

教育 

医学部医学科学生の教育は人体病理学分野と共

同で行っているが、病理学の講義のうち病理学総

論を分子病理学分野が中心となって担当している。

また大学院の共通講義、医科学修士や健康総合科

学科の講義などを担当している。 

医学部医学科学生の病理学総論ではとくに腫瘍

学の講義に力を入れて行っている。がん遺伝子や

がん抑制遺伝子の働き、ウィルスによる発がんの

メカニズム、がんの疫学、がんのゲノム解析、が

んの浸潤・転移のメカニズムなどは医学部学生が

学ぶべき重要な事項の一つであり、これらについ

て実例をあげながら集中的に講義を行っている。

令和 3 年（2021 年）度の講義は全てオンライン

で実施したが、実習はアポトーシスに関する実験

を対面で行った。医学部の講義の中で腫瘍学を系

統立てて講義することの必要性が論じられている

が、私たちは病理学総論の講義を通じて「がんの

基礎」を医学部学生が理解してくれることを強く

期待している。 

研究室は医学系研究科教育研究棟 11 階にある。

一つのフロアーでほとんどすべての実験が行え、

研究の効率が極めてよいことが特徴である。分子

病理学教室では月 1 回の教室内のプログレスミー

ティング、月１回のマンデーセミナーのほか、准

教授、助教を中心としたグループミーティングを

頻繁に行い、学生の研究指導を行っている。私た

ちの研究室はスウェーデンの Uppsala 大学（C-H 

Heldin 教授）のグループと平成 7 年（1995 年）

以来、共同研究を行って来た。 

平成 30 年（2018 年）度から東京大学生命科学

技術国際卓越大学院プログラム（square.umin. 

ac.jp/wings-lf/）がスタートし、これらのプログラ

ムにより分子病理学教室所属の大学院生と他の研

究科の学生、教員との交流も盛んに行われている。

さらに令和３年（2021 年）度からは博士課程支援

プロジェクト SPRING GX がスタートし、分子病
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理学教室所属の大学院生が参加している。 

研究 

分子病理学分野は実験病理学を中心とした研究

をこれまで推進してきた。平成 12 年（2000 年）

以来、こうした基本姿勢はかわらず、分子病理学

的研究によって疾患の分子メカニズムを明らかに

することを目標としている。 

平成 29 年（2017 年）度より文部科学省科学研

究費新学術領域「細胞社会ダイバーシティーの統

合的解明と制御（領域代表者：藤田直也）」（課題

番号 17H06326）の支援を受け、研究を進めてい

る。令和 2 年（2020 年）度からは日本学術振興

会基盤研究(A)「がん転移機構の分子シグナルから

個体レベルまでの包括的解析」（課題番号

20H00513）の支援をうけ、TGF-β ファミリーの

作用を中心にがんの浸潤・転移の分子機構の解明

を目指して研究を進めている。令和 3 年（2021

年）度より日本医療研究開発機構（AMED）革新

的がん医療実用化研究事業に「Mesenchymal 型

神経膠芽腫に対する新規治療法の開発」（課題番号

21ck0106705h0001）が採択され、臨床応用に向

けた研究を開発した。 

以下に令和 3 年（2021 年）度の研究成果を紹

介する。 

 

1) 筋萎縮に対する一価の Follistatin-like 3-Fc 融

合タンパク質（mono-FSTL3-Fc）の作用 

TGF-βファミリーの因子である GDF-8 

（growth differentiation factor 8；ミオスタチン

としても知られる）やアクチビン A の作用の抑制

は、高齢者やある種の疾患患者の筋肉量を増加さ

せることができると期待されている。私たちは、

TGF-βファミリーリガンドに対する内因性アン

タゴニストタンパク質の一つであり、アクチビン、

GDF8、GDF11 と結合して中和するが、TGF-β

や BMP には結合しない Follistartin-like 3

（FSTL3）について研究を行なった。二価のヒト

FSTL3 -Fc 融合タンパク質はマウスの血中から

速やかに消失するが、knobs-into-holes 技術で作

製した一価の FSTL3-Fc（Mono-FSTL3-Fc）はよ

り 長 い 血 中 半 減 期 を 示 し た 。 マ ウ ス に

mono-FSTL3-Fc を全身投与したところ、筋繊維

の肥大が誘導され、筋肉量が増加した。これらの

結果は、一価の FSTL3 を基盤とした治療法が、

現在の抗 GDF8 治療法の難点を克服する可能性

があることを示唆するものである（Ozawa et al. 

iScience 2021）。 

 

2) Fucci レポーターシステムを用いた組織透明化

によるがん細胞周期の可視化 

組織透明化技術は、現在、神経科学分野だけで

なく、がん研究分野にも活用されている新しいイ

メージング技術である。私たちはこれまで、組織

透明化技術をがんの転移の研究に応用してきた。

今回私たちは、Fucci レポーターシステムを発現

するがん細胞株（ヒト肺がん細胞株 A549 とマウ

ス乳がん細胞株 4T1）を用いて、組織透明化法に

より原発性および転移性腫瘍の細胞周期を可視化

した。原発あるいは転移巣の Fucci レポーターの

蛍光パターンは、様々な臓器の間で、さらには同

じ臓器内のコロニーの間でも異なっていた。さら

に、この Fucci レポーター発現細胞を用いて、抗

がん剤の効果を評価した。用いた 3 種類の抗がん

剤のうち、5-フルオロウラシル（5-FU）の投与で

は in vitro および in vivo の両方で 4T1-Fucci 細

胞の G2 /M 期での停止が誘導され、特徴的な蛍光

パターンが得られた。このように、組織透明化手

技と Fucci レポーターシステムの組み合わせは、

がんの転移や薬剤耐性のメカニズムの解析に有用

であると考えられた（Takahashi et al. Cancer 

Sci 2021）。 

 

3) トリプルネガティブ乳がん細胞における合成
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二重鎖 RNA アナログによる TGF-βの抗パイロ

ト―シス作用の抑制作用 

polyI:C は従来から研究に用いられているレチ

ノイン酸誘導性遺伝子 I（RIG-I）様受容体（RLR）

を活性化する合成二本鎖 RNA（dsRNA）アナロ

グであり、polyI:C の遺伝子導入は臨床試験でも

評価されてきた。しかし、RLR による腫瘍抑制の

詳細な分子機構、例えば他のシグナル伝達経路と

の相互作用などは十分には明らかとなっていない。

私たちは、polyI:C の細胞へのトランスフェクシ

ョンにより、RLR 依存的に TGF-βシグナルが抑

制されることを明らかにした。また polyI:C によ

る TGF-βシグナルの抑制が、がん細胞死を促進

し、それが恒常的活性型 Smad3 の強制発現によ

り減弱することを見出した。さらに、polyI:C 導

入による細胞死は、アポトーシスではなくパイロ

トーシスの特徴を示すことが明らかとなった。ま

た、マウスモデルを用いて、polyI:C 導入の効果

を確認することができた。これらの結果から、

polyI:C および関連する dsRNA アナログの腫瘍

内への投与は、TGF-βの抗パイロトーシス機能阻

害により、TNBC に対する有望な治療法となる可

能性があることが示唆された（Tamura et al. Mol 

Oncol 2021）。 

 

4) 腎細胞がんにおける endoglin 発現とがん細胞

の不均一性やがん微小環境との関係 

腫瘍内のがん細胞の不均一性は、薬剤耐性やが

ん転移の進展の原因となると考えられる。

Endoglin（ENG; CD105 としても知られている）

は、淡明腎細胞がん（ clear cell renal cell 

carcinoma; cRCC）におけるがん幹細胞のマーカ

ーと提唱されているが、私たちの実験系ではENG

陽性集団は、すでに報告されている他のがん幹細

胞マーカーを高発現せず、また ENG 陰性細胞に

分化しないことを見出した。マウス腫瘍モデルで

は、ENG 陽性細胞と ENG 陰性細胞の in vivo で

の腫瘍形成能はがん微小環境に依存し、腎微小環

境は ENG 陽性細胞に最も適していることが明ら

かとなった。以上から、ENG 陽性細胞を中心と

した階層構造ではなく、腎微小環境が ccRCC の

多様性と不均一性を維持していることが示唆され

た（Momoi et al. Cancer Sci 2021）。 

 

出版物等 

 

1. Takahashi, K., Ehata, S., Miyauchi, K., 

Morishita, Y., Miyazawa, K., and Miyazono, 

K. (2021) Neurotensin receptor 1 signaling 

promotes pancreatic cancer progression. 

Molecular Oncology 15 (1), 151-166. doi: 

10.1002/1878-0261.12815. 

2. Kok, S.Y., Oshima, H., Takahashi, K., 

Nakayama, M., Murakami, K., Ueda, H.R., 

Miyazono, K., and Oshima, M. (2021) 

Malignant subclone drives metastasis of 

genetically and phenotypically heterog-

enous cell clusters through fibrotic niche 

generation. Nature Communications 12 (1), 

863. doi: 10.1038/s41467-021-21160-0. 

3. Kubota, S.I., Takahashi, K., Mano, T., 

Matsumoto, K., Katsumata, T., Shi, S., 

Tainaka, K., Ueda, H.R., Ehata, S., and 

Miyazono, K. (2021) Whole-organ analysis 

of TGF-β-mediated remodelling of the 

tumour microenvironment by tissue 

clearing. Communications Biology 4 (1), 

294. doi: 10.1038/s42003-021-01786-y. 

4. Sakamoto, K., Endo, K., Sakamoto, K., 

Kayamori, K., Ehata, S., Ichikawa, J., Ando, 

T., Nakamura, R., Kimura, Y., Yoshizawa, 

K., Masuyama, K., Kawataki, T., Miyake, 

K., Ishii, H., Kawasaki, T., Miyazawa, K., 

and Saitoh, M. (2021) EHF suppresses 

cancer progression by inhibiting 

ETS1-mediated ZEB expression. 

Oncogenesis 10 (3), 26. doi: 10.1038/s41389-

021-00313-2. 



 The Tokyo Journal of Medical Sciences. Vol.144, Oct. 2022 81 

5. Katsuno, Y. and Derynck, R. (2021) 

Epithelial plasticity, epithelial-

mesenchymal transition, and the TGF-β 

family. Developmental Cell 56 (6), 726-746. 

doi: 10.1016/j.devcel.2021.02.028. 

6. Tamura, Y., Morikawa, M., Tanabe, R., 

Miyazono, K., and Koinuma, D. (2021) 

Anti-pyroptotic function of TGF-β is 

suppressed by a synthetic dsRNA analogue 

in triple negative breast cancer cells. 

Molecular Oncology 15 (5), 1289-1307. doi: 

10.1002/1878-0261.12890. 

7. Ozawa, T., Morikawa, M., Morishita, Y., 

Ogikubo, K., Itoh, F., Koinuma, D., Nygren, 

P.A., and Miyazono, K. (2021) Systemic 

administration of monovalent follistatin-

like-3-Fc-fusion protein increases muscle 

mass in mice. iScience 24 (5), 102488. doi: 

10.1016/j.isci.2021.102488.  

8. Yamamoto, H., Sakai, N., Ohte, S., Sato, T., 

Sekimata, K., Matsumoto, T., Nakamura, 

K., Watanabe, H., Mishima-Tsumagari, C., 

Tanaka, A., Hashizume, Y., Honma, T., 

Katagiri, T., Miyazono, K., Tomoda, H., 

Shirouzu, M., and Koyama, H. (2021) Novel 

bicyclic pyrazoles as potent ALK2 (R206H) 

inhibitors for the treatment of 

fibrodysplasia ossificans progressiva. 

Bioorganic & Medicinal Chemistry Letters 

38, 127858. doi: 10.1016/j.bmcl.2021.

127858. 

9. Motizuki, M., Koinuma, D., Yokoyama, T., 

Itoh, Y., Omata, C., Miyazono, K., Saitoh, 

M., and Miyazawa, K. (2021) TGF-β-

induced cell motility requires down-

regulation of ARHGAPs to sustain Rac1 

activity. Journal of Biological Chemistry 

296, 100545. doi: 10.1016/j.jbc.2021.100545. 

10. Fukuda, T., Fukuda, R., Miyazono, K., and 

Heldin, C.-H. (2021) Tumor promoting 

effect of BMP signaling in endometrial 

cancer. International Journal of Molecular 

Sciences 22 (15), 7882. doi: 10.3390/ijms

22157882. 

11. Momoi, Y., Nishida, J., Miyakuni, K., 

Kuroda, M., Kubota, S.I., Miyazono, K., and 

Ehata, S. (2021) Heterogenous expression 

of endoglin marks advanced renal cancer 

with distinct tumor microenvironment 

fitness. Cancer Science 112 (8), 3136-3149. 

doi: 10.1111/cas.15007. 

12. Takahashi, K., Tanabe, R., Ehata, S., 

Kubota, S.I., Morishita, Y., Ueda, H.R., and 

Miyazono, K. (2021) Visualization of the 

cancer cell cycle by tissue-clearing 

technology using the Fucci reporter system. 

Cancer Science 112 (9), 3796-3809. doi: 

10.1111/cas.15034. 

13. Fukuda, T., Fukuda, R., Koinuma, D., 

Moustakas, A., Miyazono, K., and Heldin, 

C.-H. (2021) BMP2-induction of FN14 

promotes protumorigenic signaling in 

gynecologic cancer cells. Cellular Signalling 

87, 100146. doi: 10.1016/j.cellsig.2021. 

110146. 

14. Ozawa, T., Miyazono, K., and Morikawa, M. 

(2021) Preparation of monovalent 

follistatin-like 3-Fc-fusion protein and 

evaluation of its effects on muscle mass in 

mice. STAR Protocols 2 (4), 100839. doi: 

10.1016/j.xpro.2021.100839. 



82 東京医学・第 144 巻・令和 4 年 10 月 

 

微生物学 
 

教授 

畠山昌則 

講師 

紙谷尚子 

助教 

金光昌史、林 剛瑠 

 

ホームページ http://www.microbiol.m.u-tokyo.ac.jp/ 
 
 

沿革と組織の概要 

平成 21 年 3 月まで当教室主任であった野本明

男教授の定年退職に伴い、平成 21 年度より新た

に畠山昌則教授が赴任し、新体制でのスタートを

切った。現在、当教室の構成員は、教授 1 名（畠

山）、講師 1 名（紙谷）、助教 2 名（金光、林）に

加え、特任研究員 3 名（西川、菊地、大木）、学

術支援職員 2 名（阪本、小松）、大学院生 7 名（和

田、今井、Tahmina、武、Priscillia、Del Valle 

Lazarte、Shrestha）の合計 16 名であり、日々研

究・教育活動に励んでいる。 

 

教育 

当教室は基礎系唯一の感染症関連講座である。

医学科１年生（M1）の学生を対象として細菌学、

ウイルス学を中心に微生物学教育を担当している。

臨床微生物学に関しては平成７年度に新設された

感染制御学教室が一部担当しているが、当教室に

おいても基礎医学にとどまらず、感染症の臨床医

学、社会医学の重要性を考慮した教育をおこなっ

ている。 

系統講義は、微生物学総論（生化学、生理学、

遺伝学、疫学等）と各論からなる。前者は学生が

医微生物学の理解に必要な基礎理論を習得し、医

学領域における微生物学の役割を理解することを

目的とする。各論の講義は、病原微生物の病原性

発現機構、感染症の臨床、ウイルスの分子生物学

などトピック別に行う。学生が医微生物学に対す

る学究的興味を持つ機会が得られるべく、実際の

臨床事例に基づく話題や基礎研究における最新の

知見等を含めて講義を組み立てている。 

実習は、(1) 病原細菌の分離同定法（市販肉か

らの食中毒菌分離、血清凝集反応・PCR による同

定等を含む）、(2) 微生物遺伝（細菌およびファー

ジの増殖・変異、遺伝子組換え、遺伝子相補試験、

DNA 修復経路、DNA の修飾と制限、ラムダファ

ージの溶原化誘導等）、(3) その他（細菌のグラム

染色、接触感染流行モデルの実験室内シミュレー

ション等）からなる。臨床微生物学や基礎研究に

おいて必要な基本的技術と理論的背景の習得を目

的としている。 

大学院教育としては、医学系研究科博士課程の

微生物演習、微生物学実習を担当している。その

他、医科学専攻修士課程の微生物学講義も担当し

ている。 

 

研究 

当教室では胃がんを中心とした感染がん発症
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機構の解明ならびにその成果を基にがんの革新的

予防・治療法開発を目指し研究を進めている。胃

がんは部位別がん死亡の第三位を占め、胃がん死

亡者数は全世界がん死亡者総数の 10.4%を占める。

ヘリコバクター・ピロリ（ピロリ菌）の感染は胃

がん発症に深く関与していることが明らかとなり、

なかでも cagA 遺伝子を保有するピロリ菌の持続

感染は胃がん発症に決定的に重要な役割を演ずる。

cagA 陽性ピロリ菌は IV 型分泌機構を介して

CagA タンパク質を胃上皮細胞内に注入する。当

教室ではこれまでの一連の研究を通して、cagA

陽性ピロリ菌が胃上皮細胞をがん化させる分子機

構を明らかにしてきた。 

日本、韓国、中国などの東アジア諸国は胃がん

の多発国として知られており、日本では毎年 4 万

人以上が胃がんで亡くなっている。よって、ピロ

リ菌感染を起点とする各種胃粘膜病変の予防・治

療法の確立は急務である。当教室では、ピロリ菌

感染を基盤とする胃発がんにおける細菌性がんタ

ンパク質としての CagA の役割ならびに CagA を

分子標的とした治療開発を目指し、分子から個体

レベルにいたる先端的研究を進めている。本年度

は以下の研究に大きな前進が得られた。 

 

1. ピロリ菌 CagA による一過性 BRCAness を介

した胃がん発症機構 

cagA 陽性ピロリ菌の慢性持続感染は胃がん発症

の最大の危険因子である。しかしながら、ピロリ

菌感染に起因して形成された胃がん組織にはもは

やピロリ菌は存在しない。よって、ピロリ菌 CagA

依存的な胃発がんは宿主細胞ゲノムに遺伝子変異

を誘発する“hit-and-run”型の細胞がん化プロセ

スであることが示唆される。 

 ピロリ菌の cagA 遺伝子にコードされる CagA

タンパク質は、IV 型分泌機構（T4SS）を介して

胃上皮細胞内に直接注入される。宿主細胞内で

CagA は CM モチーフを介して、上皮細胞極性の

形成・維持に必須の役割を担う PAR1b（別名

MARK2）に結合する。CagA は PAR1b ののキナ

ーゼ活性を抑制する結果、上皮細胞極性を破壊す

る。本研究では、CagA が CM モチーフ依存的に

BRCA1 の核局在を阻止することを見出した。そ

の分子機序として、CagA/PAR1b 相互作用によっ

て PAR1b が抑制される結果、BRCA1 の細胞質か

ら核内への移行に必須である Ser616 リン酸化が

阻害されることを明らかにした。BRCA1 遺伝子

は遺伝性乳がん・卵巣がんの原因となるがん抑制

遺伝子である。BRCA1 は DNA 複製フォークを

保護する役割を持つことに加え、DNA 二本鎖切

断（DSBs）を正確に修復可能な相同組換え（HR）

において重要な役割を担う。CagA 陽性細胞では、

核内 BRCA1 が減少することにより DNA 複製フ

ォークが不安定化され DSBs が誘導された。さら

に、CagA 陽性細胞では HR が抑制されることか

ら、生じた DSBs は非相同末端結合（NHEJ）な

どの変異誘発性（error-prone）の修復機構によっ

て修復される。正常細胞では、ゲノムに DSBs が

生じるとアポトーシスが誘導される。しかしなが

ら、CagA は PAR1b との相互作用を介して Hippo

経路を活性化し、DSBs によって惹起されるアポ

トーシスを回避することが判明した。ただし、

CagA 陽性細胞がアポトーシスから免れたとして

も、生じた DSBs によって p53-p21Cip1 経路が活

性化されて細胞増殖が停止することも事実である。

これまでに、胃がんでは TP53 遺伝子の不活化変

異が最も高頻度に検出されることが報告されてい

る。そこで、p53 が不活性化された細胞に CagA

を導入したところ、CagA 陽性細胞は DSBs 蓄積

しているにも関わらず増殖した。さらに、ピロリ

菌感染者の胃上皮細胞への CagA 注入を模倣する

実験として、p53 不活性化細胞に CagA を断続的

に発現させるモデル実験を行った。その結果、

CagA 発現細胞では、BRCAness に特徴的な

COSMIC signature である AC3 および ID6 型の
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ゲノム変異が誘導されていた。従って、胃がんに

おいては BRCA 関連遺伝子の変異は稀であるが、

CagA によって一過性のBRCAness が誘導される

ことが示された。この一過性 BRCAness によって

誘導されるゲノム不安定性が発がんのドライバー

遺伝子変異を誘発し、ピロリ菌非依存的ながん形

質の獲得に繋がることが示唆される。本研究から、

ピロリ菌CagAが胃上皮細胞を“hit-and-run”型で

がん化させる分子機構が明らかとなった。 

 

2. マウス胃上皮細胞はピロリ菌の IV 型分泌機構

を介した CagA の細胞内移行に抵抗性を示す 

ほぼ全ての胃がんは cagA 遺伝子を保有するピロ

リ菌感染を基盤として発症する。宿主細胞内に侵

入した CagA は、Src ファミリーキナーゼ（SFKs）

と c-Abl キナーゼによってチロシンリン酸化修飾

を受ける。CagA はチロシンリン酸化依存的にチ

ロシンホスファターゼ SHP2 に特異的に結合し、

そのホスファターゼ活性を活性化する結果、

Ras-ERK 経路を異常活性化する。CagA は SHP2

を脱制御すると同時にPAR1b を抑制することで、

胃上皮細胞のがん化を促すと理解されている。 

 マウスはピロリ菌感染実験にも使用され、ピロ

リ菌依存的な胃粘膜病変に関する多くの研究で使

用されている。マウスに cagA 陽性ピロリ菌を感

染させると、cagA 陰性ピロリ菌と比較して激し

い胃炎を発症することが報告されている。しかし

ながら、マウスに cagA 陽性ピロリ菌を長期間持

続感染させても胃癌を自然発症することは無い。

それに対し、CagA を全身性に発現する CagA ト

ランスジェニックマウスは、胃がん、小腸がん、

血液がんを自然発症する。これらの知見から、

cagA 陽性ピロリ菌はマウスの胃上皮細胞に

CagA を効率良く注入することができない可能性

が考えられる。 

ヒト胃上皮細胞へのピロリ菌感染は、菌が胃上

皮細胞に接着することで成立する。ピロリ菌は接

着分子 HopQ を介してヒト胃上皮細胞膜上の

CEACAMs (CEACAM1, 5, 6)に安定的に接着す

る。HopQ-CEACAMs 結合は、ピロリ菌の T4SS

を介した CagA の細胞内移行に必須の役割を担う。

しかしながら、ヒト CEACAM1 とは異なり、ピ

ロリ菌 HopQ はマウスの Ceacam1 には結合しな

いことが in vitro の実験で示されている。さらに、

マウスゲノムには Ceacam5 遺伝子と Ceacam6

遺伝子が存在しないことから、マウス胃上皮細胞

ではHopQ-Ceacam結合が成立しない可能性が考

えられる。 

公開データベース（NCBI Gene）を解析した結

果、マウスの胃における Ceacam1 発現レベルは

ヒトの胃における CEACAM1 と比較して著しく

低いことが判明した。実際に、マウス胃上皮細胞

由来の細胞株に cagA 陽性ピロリ菌を感染させた

が、CagA の細胞内移行は検出されなかった。そ

こで、マウス胃上皮細胞株を用いて、ヒト

CEACAM (CEACAM1, CEACAM5 もしくは

CEACAM6)を発現する安定発現株を樹立した。こ

れらの細胞に cagA 陽性ピロリ菌を感染させたと

ころ、ヒト CEACAM1 または CEACAM5 を発現

するマウス胃上皮細胞では、CagA が効率良く細

胞内に注入された。一方、ヒト CEACAM6 を安

定的に過剰発現させても、ピロリ菌による CagA

の細胞内移行は検出されなかった。本研究から、

マウスはピロリ菌感染実験に汎用されているが、

Ceacam1 発 現 レ ベ ル が 低 い こ と に 加 え 、

Ceacam1 の HopQ 結合能が極めて低いため、マ

ウスはピロリ菌の CagA 依存的な胃癌等の胃粘膜

病変の研究モデルとして適していないことが示唆

された。 
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沿革と組織の概要 

感染制御学教室の前身は、1991 年 1 月 23 日に

院内措置として設置した院内感染対策部である。

これが 1993 年 9 月 1 日に感染制御部と改組にな

った後、1994 年 6 月 24 日に感染制御学講座が開

設した。院内措置であった感染制御部も、2002

年に正規の部として承認された。当講座の構成は、

教授 1、講師 1、助教 5、技術補佐員 1、事務補佐

員 1、検査技師 12 である。検査技師は、2001 年

に細菌検査室が検査部から感染制御部に移動した

のに伴い、感染制御部所属となっている。講座の

実際の業務運営には、看護部等の協力･援助に頼る

所が大きい。 

 

診療 

当講座の病院内業務は以下の事項である。 

1) 院内で発生した MRSA その他の多剤耐性菌感

染症および各種病院感染症に対する監視、サーベ

イランスの実施と対策の策定･介入ならびにその

評価分離状況調査と各科への定期的報告、保菌者

のスクリーニング（依頼時）、抗 MRSA 薬などの

抗菌薬適正使用の指導、多発時の警告、介入･指導、

手洗法の指導など。 

2) 病棟ラウンド：毎週病棟ラウンドを行い、現場

の情報を収集する。2000 年 6 月より看護部病院

感染対策委員も加わり、感染対策チーム（ICT）

としてラウンドを行っており、同年 10 月から病

院感染症全体の包括的サーベイランスも開始した。

病院感染対策や感染治療の上での問題点がある場

合には、担当医師･看護師と相談した上で問題解決

を図る。 

3) 病棟･外来の環境調査：感染が多発した病棟に

おいて、病室・処置室などの環境や器具の汚染状

況を調査している。 

4) アウトブレイク発生時の対策と検討：微生物検

査室からの情報をもとに、特定の菌種の分離が病

院内で特定の部署で増加していないか調べている。

増加が見られる場合には、部署への情報提供や分

離菌株の遺伝子解析を行い、原因を明らかにした

上、共同で対策を立案する。 

5) その他の伝染性感染症患者に対する治療およ

び病棟での対処法に関する情報提供：結核、麻疹、

水痘など感染力の強い空気感染性感染症発生時、

伝染性角結膜炎や疥癬などの接触感染で感染力の
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強いものが発生した時などに、有効な防止法を指

導する、また特殊な菌が分離された場合に、担当

医に治療・対策について情報を提供する。 

6) HIV 感染症患者の治療に関する情報提供：HIV

感染症の専門医の立場から、患者の治療および院

内感染対策についての情報を提供する。 

7) その他感染症全般の診療サポート 

8) 水質検査：無菌室、手術室などの減菌状況のモ

ニタリング、クーリングタワー水のレジオネラの

調査などの依頼に協力、検査を行う。 

9) 針刺し･血液曝露防止針刺し事故や血液･体液

による皮膚･粘膜の曝露による職員の感染を防ぎ、

安全な職場とするために、各種安全器材の導入や

安全手技の指導を行っている。また産業医を中心

に経過観察者確認、ワクチンプログラムの確認に

努めている。 

10) 手指洗浄･消毒法の指導：MRSA や多剤耐性

緑膿菌などの院内伝播による院内感染症を防止す

るために最も有効な方法は職員の手洗い励行であ

るが、なかなか徹底しないのが現状である。この

点を改善するために、各部署でくり返し職員の指

導を行っている。 

11) 新興感染症に対する病院対応の立案：近年は、

新興感染症に対する病院の対応の立案が重要な役

割の一つとなっている。2020 年 1 月以降は新型

コロナウイルス感染症（COVID-19）への対応が

当講座の重要な任務の一つとなっている。 

 

教育 

当講座は、医学部医学科の M2 で感染制御学の

系統講義と実習を担当している。講義･実習は必ず

しも感染制御学に関する内容だけではなく、臨床

微生物学･感染症学を含めた広いスタンスで行う

ことを目標としている。したがって、病院感染防

止対策に加え、病原微生物の基礎的･臨床的な知

識･各臓器における感染症、抗菌薬・ワクチンの使

用法などの内容についても教育を行っている。卒

後教育としては、大学院生の入学時ガイダンスと

研修医オリエンテーションに際して感染制御に関

する教育を行っている。この他に、病棟から感染

制御および感染症治療に関する質問･依頼等があ

った場合、随時、情報提供・技術指導を行ってい

る。1998 号年 6 月に内科診療科再編によって感

染症内科がスタートしたが、外来･病棟における感

染症内科の診療、研修医の指導などにも積極的に

協力している。 

 

研究 

当講座の主な研究のテーマは以下の事項であ

る。薬学部、臨床各科との連携研究も行っている。 

1) 医療関連感染制御の組織的方法の確立 

2) 肝炎ウイルスに対する感染制御・治療法の開発 

3) C 型肝炎ウイルスによる肝発がん機構とその

抑制法の開発 

4) HIV 感染症の進展に関する研究 

5) ウイルス感染症におけるミトコンドリア機能

障害機構 

6) B 型肝炎ウイルスによる病原性発現機構の解

析 

7) 日和見 CMV 感染症の新規診断法開発と病態

解明 

8) 細菌による血球細胞の活性化機序の解析 

9) 病原体感染時の自然免疫応答機構の解析 

10) 多剤耐性菌出現機構・分子疫学に関する研究 

11) Clostridioides difficile 感染症の疫学的解析 

12) 高病原性肺炎桿菌感染症の臨床像および分子

疫学に関する研究 
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沿革と組織の概要 

当免疫学教室の歴史は 1918 年に溯る。当時は

血清学教室と呼ばれ、歴代、三田定則、緒方富雄、

鈴木鑑教授が主宰した。1977 年に多田富雄教授が

着任、1981 年に免疫学教室と名称を変更し、それ

までの教室の伝統を活かしながら、免疫系の負の

制御に関する研究を重ねた。多田教授は国際免疫

学連合会長を歴任するなど国際的に広く認知され

る教室へと発展させた。1994 年からは谷口維紹教

授（現・東京大学先端科学技術研究センター 炎症

疾患制御分野・社会連携研究部門 特任教授）が

Ⅰ型インターフェロン遺伝子の発現制御、IRF 転

写因子ファミリーによる免疫系と発がんの制御機

構について世界をリードする研究を行った。 

2012 年 5 月に高柳広が教授として東京医科歯

科大学から着任した。自己免疫寛容の破綻による

自己免疫疾患の発症機序という免疫学の根幹的命

題に取り組むとともに、骨をはじめとする多臓器

間ネットワークを対象とした免疫システムの解明

を目指している。 

 

教育 

医学部医学科学生の教育は、講義と実習、なら

びにフリークォーターからなる。講義全体を通し

て免疫学の基礎知識、免疫学研究の歴史、最先端

の研究まで幅広くカバーすることをねらいとし、

全教員が分担して行っている。2020 年度は非常勤

講師として、大阪大学の坂口志文教授、福井大学

の坂野仁特任教授、京都大学の河本宏教授、東京

大学の谷口維紹特任教授（前免疫学講座教授）に

各論の一部と研究の最前線についての講義をして

いただいた。学生実習では、免疫学の基礎的技術

を経験することを趣旨とし、フローサイトメトリ

ーによるリンパ球亜集団の解析とウェスタンブロ

ットによる抗体の検出を行った。 

当講座では、フリークォーターの特別カリキュ

ラムを用意せず、学生の希望と能力に応じて、進

行中の研究プロジェクトを分担させるようにして

いる。また、医学部 MD 研究者育成プログラムの

学生を受け入れ、独自のテーマを数ヶ月～年単位

で主体的に遂行させることで、基礎医学マインド

を持つ医師・医学研究者の育成に務めている。 

大学院生に対する研究指導としては、基本的に

は週 1 回毎に担当を決めて研究報告会を行ってい

るが、そこでは毎回 1 名が順番に約 1 時間の持ち

時間で、各自のプロジェクトの成果と進捗状況を

まとめて発表し、全体的な方向性を討論する。さ

らに 2 ～ 3 名が最新の研究進捗状況を 1 人 15 分

の持ち時間で報告する。同じく週１回行う抄読会
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では、最新のトップジャーナルに発表された論文

の紹介や、参加した学会の報告を行っている。こ

のほか第一線で活躍中の外国の研究者が当教室を

訪れた場合には、教室内外でセミナーを行うとと

もに、当教室構成員との個別の議論を持つ機会を

設けている。 

 

研究 

当研究室では、免疫細胞の分化過程や自然免疫

系・適応免疫系の制御機構を分子レベルで解析し、

免疫反応を統合的に理解することを目指している。

特に、骨髄や胸腺における組織微小環境の形成機

構と、リンパ球の分化と活性化を制御する分子機

構に焦点を当て、分子生物学的アプローチと遺伝

子改変マウスを用いた生体レベルでの検証を重視

し、自己免疫疾患、難治感染症や骨関節疾患に対

する画期的な治療法の開発に繋げることを目標と

している。具体的には、以下の研究課題について

独自の研究を展開している。 

 

1）骨免疫学研究 

骨格系と免疫系は様々な制御分子を共有するの

みならず、様々な生理的および病的環境下におい

て常に相互に影響し合う関係にあり、「骨免疫シス

テム」と呼ぶべき複雑な制御系を築き上げている

（Tsukasaki & Takayanagi Nat Rev Immunol., 

2019）。当研究室では骨髄を免疫器官として捉え、

骨髄構成細胞と免疫細胞との相互作用を注目し、

骨髄内の免疫細胞分化制御の解明を進めてきた。

骨髄造血における骨構成細胞の役割を検討するた

め、骨髄ストロマ細胞サブセットを特異的に欠損

する遺伝子改変マウスを作製した（Terashima et 

al., Immunity, 2016）。その結果、骨芽細胞特異

的欠損マウスにおいて、骨髄のリンパ球共通前駆

細胞および末梢のリンパ球の数が減少することが

判明した。骨芽細胞はサイトカイン IL-7 を産生す

ることで、骨髄中の共通リンパ球前駆細胞の維持

に寄与することがわかった。さらに、急性炎症時

におこるリンパ球減少症の原因の中には、骨芽細

胞によるリンパ球前駆細胞制御の破綻に起因する

ものがあることを明らかにした。本成果により、

従来の敗血症治療法と併せて、骨芽細胞を標的と

して発症後期の免疫力低下のコントロールを目指

す新しい治療法開発の可能性を提示することがで

きた。 

破骨細胞は単球/マクロファージ系前駆細胞に

由来する多核の巨細胞であり、骨基質上に局在し、

自らと骨の間隙に酸やタンパク質分解酵素を放出

し、骨基質を分解するユニークな細胞である。また、

破骨細胞分化・機能の異常は、関節リウマチで認め

られる炎症性骨破壊や、閉経後骨粗鬆症、がんの骨

転移などの骨量減少、大理石骨病などに深く関わっ

ている。我々はこれまで、破骨細胞分化に関与す

るシグナル伝達機構を解析し、マスター転写因子

nuclear factor of activated T cells c1（NFATc1）

の同定（Takayanagi et al., Dev Cell. 2002; 

Asagiri et al., J Exp Med., 2005）、RANK の共刺

激シグナルの重要性（Koga et al., Nature 2004）

と RANK-ITAM のシグナルを結ぶキナーゼの解

明（Shinohara et al., Cell, 2008; Shinohara et al., 

Bone., 2014）、Semaphorin タンパク質による破

骨細胞と骨芽細胞の制御（Negishi-Koga et al., 

Nature Med., 2011；Hayashi et al., Nature, 

2012；Hayashi et al., Cell Metab. 2019）、血中

の免疫複合体が IgG 受容体（FcγR）を介して破骨

細胞分化を促進すること（Negishi-Koga et al., 

Nat Commun., 2015）などを報告してきた。さら

に、破骨細胞の分化培養系にシングルセル

RNA-seq 解析を投入することで、単球・マクロフ

ァージ系前駆細胞から成熟破骨細胞への分化過程

で生じる生物学的イベントや遺伝子発現変動の全

容を解明した（Tsukasaki et al., Nat Metab., 

2020）。 

また、マウスの骨折モデル実験系を用いた研究

により、骨損傷箇所においてγδT 細胞が IL-17 を

産生し、骨芽細胞の分化と骨損傷治癒を促進する
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ことを明らかにした（Ono et al., Nat Commun., 

2016）。他にも、もっとも罹患率の高い感染症の

ひとつである歯周炎のメカニズム解明のためマウ

スモデルを用いて解析を行い、制御性 T 細胞のマ

スター転写因子である Foxp3 を発現する T 細胞

の 一 部 か ら 分 化 転 換 し た Th17 細 胞

（exFoxp3Th17 細胞）が、歯周炎における主要

な骨破壊誘導性T細胞であることを明らかにした。

この骨破壊誘導性T細胞は抗菌免疫の誘導と歯の

脱落を介して口腔内細菌の制御を行うことで感染

防御や炎症の終焉に貢献することを見出した。し

たがって歯周炎においては、骨破壊誘導性 T 細胞

が生体防御に寄与する善玉細胞としての機能をも

つことを明らかにした（Tsukasaki et al., Nat 

Commun., 2018）。 

近年 RANKL の中和抗体製剤が骨粗鬆症、がん

骨転移による骨病変、関節リウマチの骨破壊の治

療に承認され、骨吸収阻害薬として大きな注目を

集めている。我々は、新規 RANKL 低分子阻害剤

がマウスの骨転移モデルを抑えることを実証し、

低分子阻害剤によるRANKL阻害療法の有効性を

示した（Nakai et al., Bone Res., 2019）。RANKL

は膜結合型と可溶型の二つの形態をとるという特

徴を持つ。主に膜結合型 RANKL が生理的な機能

を担う一方で、可溶型 RANKL は、がんの骨転移

を誘導するという重要な病理的意義があることを

示した（Asano et al., Nat Metab., 2019）。

RANKL システムは骨と免疫組織の恒常性維持に

おいて中心的な役割を担うが、RANKL のデコイ

受容体であるOPGの産生源は不明であった。我々

は、OPG-floxed マウスを作出し、胸腺、骨、腸

管粘膜のいずれにおいても、血中 OPG ではなく

局所産生された OPG が重要な機能を持つことを

明らかにした（Tsukasaki et al., Cell Rep., 2020）。 

これらは、骨と免疫系の相互作用に関する新た

なパラダイムを提唱する大きな成果となった。 

 

2）免疫細胞分化と免疫微小環境の制御機構 

本研究室では胸腺における T 細胞分化機構や、

免疫微小環境の成立機構の解明に取り組んでいる。

胸腺は有用 T 細胞の選抜（正の選択）と自己反応

性 T 細胞の除去（負の選択）に必須の免疫器官で

あり、微小環境を構成する様々なストロマ細胞が

それらの過程に重要な役割を担っている。我々は、

これまで機能未知であった胸腺の線維芽細胞に着

目し、胸腺の最外側を覆う皮膜線維芽細胞と、髄

質の網状構造を形成する髄質線維芽細胞を検出・

単離する技法を確立した。さらに、髄質線維芽細

胞が独自の自己抗原を発現し、T 細胞の免疫自己

寛容を制御することを見出した（Nitta et al, Nat 

Immunol., 2020; Nitta et al, Immunol Rev., 

2021）。近年、線維芽細胞は臓器ごとに多様な性

質をもち、免疫細胞との相互作用を介して様々な

生体応答を制御することが注目されている。我々

が得た知見は、生体内の様々なタイプの線維芽細

胞の機能解明に貢献すると期待される。また、胸

腺の髄質上皮細胞が終末分化によってタフト細胞

に分化する過程に、転写因子 Sox4 が必要である

ことを明らかにした。自己寛容確立のために胸腺

内に多様な自己抗原を発現させるメカニズムのひ

とつとして、髄質上皮細胞自身が末梢組織と同じ

転写因子を転用することで、胸腺内に全身の自己

を”投影”している可能性が考えられる。 

我々はこれまで、胸腺プロテアソーム因子

PSMB11（β5t）の変異や多型が胸腺内の MHC

クラス I 結合ペプチドを変化させ、CD8 T 細胞の

レパトア選択を変化させることを見出した（Nitta 

et al., Sci Immunol., 2017）。特に、日本人に高頻

度に検出される PSMB11 G49S 多型がシェーグ

レン症候群のリスクと有意に関連することがわか

った。これらの成果は、プロテアソーム遺伝子の

多様性がT細胞のレパトア選択と疾患感受性を決

定づけるという画期的な発見となった。T 細胞レ

パトア選択の原理の解明は免疫学における重要課

題である。2020 年度には T 細胞レパトア解析に
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必要な遺伝子導入法の最新プロトコールを公開し

（Muro et al, Methods Mol Biol., 2020）、引き続

き研究に取り組んでいる。 

また、自然免疫と獲得免疫の中間の役割を担う

非典型的 T 細胞であるγδT 細胞の胸腺内分化につ

いても研究を進めている。IL-17 産生型γδT 細胞

の胸腺内分化にSyk—PI3Kを介するTCRシグナ

ル経路が必須であることを見出し、Syk-PI3K 経

路が炎症性疾患に対する有効な治療標的となる可

能性を示した（Muro et al., J Clin Invest., 2018）。

また最近、γδT 細胞制御因子の候補である Skint

ファミリー遺伝子（Skint1-11）を全て欠損するマ

ウス（SKLD）を作製した（Narita et al., Int 

Immunol., 2018）。SKLD マウスでは皮膚の恒常

性維持を担う Vγ5Vδ1 γδT 細胞の分化が著しく障

害されたが、他の免疫細胞の分化に影響はみられ

なかった。γδT 細胞サブセットを制御する胸腺環

境因子の同定、およびγδT 研究に有用なマウスモ

デル作製の観点で重要な成果となった。 

我々は胸腺だけでなく、腸管関連リンパ組織を

形成するストロマ細胞の研究にも取り組んできた。

腸管のパイエル板にて抗原の取り込みを担う M

細胞は、その分化誘導に RANKL シグナルを必要

とする。我々は、腸管パイエル板の上皮直下にて

新規間葉系細胞（M cell-inducer (MCi) cells）が

RANKL を発現し、腸管上皮の M 細胞への分化を

制御することを明らかにした（Nagashima et al., 

Nat Immunol., 2017）。MCi 細胞は IgA の産生を

介して腸内細菌叢の多様性維持に寄与することか

ら、MCi を標的とした炎症性腸疾患の治療やワク

チン開発に繋がる可能性が示された。 

近年タンパク質アルギニンメチル化修飾を介し

た新たな T 細胞制御機構を見出した。T 細胞特異

的にタンパク質アルギニンメチル基転移酵素

PRMT5 を欠損させたマウスでは、末梢の CD4 T

細胞、CD8 T 細胞、制御性 T 細胞が著しく減少し、

さらに胸腺、膵臓、肝臓の iNKT 細胞がほぼ完全

に欠失することが判明した。PRMT5 は共通サイ

トカイン受容体γ鎖 (γc)と JAK3 の発現に必須で

あり、そのため PRMT5 が欠損すると、iNKT 細

胞の分化や末梢 T 細胞の生存維持に重要な IL-2

や IL-7 に対するサイトカイン応答が障害される。

PRMT5はスプライソソーム構成因子SmD3をア

ルギニンメチル化することで、iNKT 細胞及び末

梢 T 細胞におけるγc と JAK3 の pre-mRNA スプ

ライシングを制御することがわかった。近年 Jak

シグナル経路は関節リウマチ等の自己免疫疾患の

治療標的として注目を浴びているが、本成果によ

り pre-mRNA スプライシングを介した新たなサ

イトカイン-Jak 制御機構を明らかにすることが

できた。（Inoue et al., Nat Immunol., 2018）。 

 

3）自己免疫疾患と自己寛容の制御機構 

自己免疫疾患の病態解明と治療法開発をめざし、

様々な動物モデルを用いて研究を進めている。関

節リウマチにおいて、IL-17 産生性のヘルパーT

細胞、「Th17 細胞」が骨破壊の誘導に寄与するこ

とを証明し（Sato et al., J. Exp. Med., 2006）、

Th17 細胞分化に重要な転写制御因子 IκBζを同定

した（Okamoto et al., Nature, 2010）。また、

Foxp3 を発現する T 細胞の一部が、関節リウマチ

において強力な IL-17およびRANKL産生能を持

ち、炎症および骨破壊の増悪化に寄与する細胞

（exFoxp3Th17 細胞）に分化転換することを見

出した（Komatsu et. al., Nat Med., 2014）。さら

に、関節リウマチの骨破壊において滑膜線維芽細

胞によって産生されるRANKLが重要な役割を担

うことを明らかにした（Danks et al., Ann 

Rheum Dis., 2016）。一方で関節リウマチ患者の

骨折リスクや生活レベルの低下をもたらす傍関節

性骨粗鬆症は、骨髄に存在する形質細胞が発現す

る RANKL が重要であることを明らかにした

（Komatsu et al., J Clin Invest., 2021）。 

また、マウスの多発性硬化症モデル（実験的自

己免疫性脳脊髄炎:EAE）において、病原性 T 細

胞がRANKLを介して中枢神経組織内のアストロ
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サイトに作用してケモカインを放出させ、その結

果多数の免疫細胞の浸潤を促し、慢性的な炎症を

起こすことを明らかにした。RANKL に対する低

分子阻害剤投与が EAE の発症を抑制することも

わかり、RANKL を標的とした多発性硬化症制御

の 可 能 性 が 示 唆 さ れ た （ Guerrini et al., 

Immunity, 2015）。 

さらに、自己免疫疾患の根源である自己反応性

T 細胞の発生機序を解明するため、胸腺における

自己寛容成立機構の解析にも取り組んでいる。髄

質上皮細胞に高発現する転写因子 Fezf2 が転写制

御因子 Aire とは独立して末梢組織自己抗原

（Tissue-restricted self-antigen; TRA）の発現を

制御し、自己寛容の成立に寄与することを報告し

た（Takaba et al., Cell, 2015）。さらに、Fezf2

と相互作用するクロマチン因子 Chd4 を同定し、

Chd4 は Aire と Fezf2 の双方の TRA 発現に関わ

る自己免疫抑制因子であることをつきとめた

（Tomofuji et al., Nat. Immunol., 2020）。これ

らの知見は自己寛容と自己免疫に関する理解を飛

躍的に進展させた成果といえる。 

 

出版物等 
 
原著論文・総説（英文） 

1. Tsukasaki M, Takayanagi H. Osteoimmunol-

ogy: evolving concepts in bone-immune 

interactions in health and disease. Nat Rev 

Immunol., 19: 626-642 (2019) 

2. Tsukasaki et al., Stepwise cell fate decision 

pathways during osteoclastogenesis at single-

cell resolution. Nat Metab., 2: 1382–1390 

(2020) 

3. Tsukasaki et al., OPG Production Matters 

Where It Happened. Cell Rep., 2: 1382–1390 

(2020) 

4. Nitta et al., Fibroblasts as a source of 

self-antigens for central immune tolerance. 

Nat Immunol., 21: 1172–1180 (2020) 

5. Nitta et al., The fibroblast: an emerging key 

player in thymic T cell selection. Immunol 

Rev, 302: 68-85 (2021) 

6. Mino et al., The Transcription Factor Sox4 

is Required for Thymic Tuft Cell 

Development. Int Immunol., 34: 45-52. 

(2022) 

7. Muro R, Takayanagi H, Nitta T. Retroviral 

gene transduction into T-cell progenitors for 

analysis of T cell development in the thymus. 

Methods Mol Biol., 2111, 193-203 (2020) 

8. Komatsu et al., Plasma cells promote 

osteoclastogenesis and periarticular bone 

loss in autoimmune arthritis. J Clin Invest., 

131: e143060. (2021) 

9. Tomofuji et al., Chd4 choreographs self-

antigen expression for central immune 

tolerance. Nat Immunol., 21: 892–901 (2020) 

 



 The Tokyo Journal of Medical Sciences. Vol.144, Oct. 2022 97 

 

放射線医学 
 

教授 

阿部 修 

准教授 

山下英臣、高尾英正、渡谷岳行 

講師 

花岡昇平、雨宮史織、片野厚人 

特任講師（病院）（助教） 

石田尚利 

助教 

名和要武、扇田真美、三木聡一郎、竹中亮介、柴田英介、八坂耕一郎、渡邉祐

亮、中井雄大、久保貴俊、澤柳昴、宮川隆 

特任助教 

鈴木文夫、大竹優太、太田岳史、柴田寿一、竹永智美、野沢勇樹 

 

ホームページ http://www.ut-radiology.umin.jp/ 
 

 

沿革と組織の概要 

放射線医学講座の歴史は古く、1932 年に開設さ

れた。大学院重点化により従来の放射線医学教室

は放射線診断学、放射線治療学、核医学の 3 専攻

分野に分割されたが、実際には一体となって放射

線医学に関する診療・教育・研究を行っている。

現在の構成員は教授 1、准教授 3、講師 3、助教（特

任講師）13、特任臨床医/専門研修医 7、大学院生

24 となっている。これに放射線部専任教官（講師

1、助教 1）、医科学研究所附属病院放射線科（准

教授 1、講師 1、助教 1）、診療放射線管理室（助

教 1）、コンピュータ画像診断学／予防医学（特任

教授 1、特任准教授 2、特任講師 1、特任助教 6）、

総合放射線腫瘍学（特任教授 1、特任助教 1）と

相互の協力体制を敷いている。放射線診断学分野

は中央診療棟 1 階と中央診療棟 2 地下 1 階 MRI

室、放射線治療学分野は中央診療棟 2 地下 3 階治

療外来と入院棟 A9 階南、核医学分野は中央診療

棟地下 1 階で診療と臨床研究を行っている。なお、

医局、研究室及び図書室は臨床研究棟 3 階にある。 

 

診 療 

1) 放射線診断：血管・消化管などの造影検査、

CT や MRI を実施している。また、血管造影技術

や CT 、 超 音 波 診 断 技 術 を 応 用 し た 治 療

（interventional radiology, IVR）も行っている。

大部分は中央診療棟 1 階放射線診断部門と中央診

療棟 2 地下 1 階 MRI 室で施行され、一部は手術

室、救急部や 2、3 の診療科でも行われている。

検査実績については放射線部の項を参照されたい。

近年、多列検出器型・デュアルエナジーCT、3 テ

スラ MRI や多目的血管造影装置などが相次いで

導入されており、最近の放射線部における撮影件

数はいずれの検査も増加傾向にある。 
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2) 放射線治療：ライナック 3 台、イリジウム小線

源治療装置、頭部定位放射線照射用ガンマナイフ、

治療計画専用 CT 撮影装置、治療計画装置などを

用いた放射線治療を行っている。 

各装置はネットワーク化されている。治療計画

装置は、原体照射、ノンコプラナー照射、定位照

射、強度変調放射線治療にも有効である。放射線

治療実績については放射線部の項を参照されたい。 

3) 核医学：診断用放射性医薬品を用いた in vivo

核医学検査（PET, SPECT、各種シンチグラフィ

ー）と Ra-223 などの治療用放射性核種を用いた

RI 治療が行われている。in vivo 核医学検査には

骨、ガリウム、腎動静態、肺血流、甲状腺、唾液

腺、センチネルリンパ節、心交感神経シンチグラ

フィー、心筋SPECTや脳血流SPECTが含まれ、

トレーサー法を応用した機能画像が診療に供され

ている。この他、2 台の小型サイクロトロンと 5

機のホットセル内で製造されたポジトロン核種

（18F）標識トレーサーを用いる PET 検査が血流、

代謝の評価やレセプター、アミロイドなど各種分

子標的イメージングに利用されている。2007 年よ

り Sr-89 ベータ線核種による骨転移疼痛緩和治療、

2008 年から CD20 抗原を標的とする Y-90 標識モ

ノクローナル抗体による Radioimmunotherapy

（RIT）を開始し、多くの癌治療の一環を担って

きた。さらに 2017 年から Ra-223 アルファ線核

種による骨転移治療を開始している。核医学検査

実績については放射線部の項を参照されたい。 

 

教 育 

卒前教育：放射線医学系統講義（12 コマ）と臨

床診断学（正常画像解剖）講義（6 コマ）、M4 に

おいて各班 1 週間ずつの臨床教育（Clinical 

Clerkship, CC）、8 週間の Elective Clerkship

（EC）を担当している。M2 の系統講義では放射

線医学総論､PACS､神経･胸腹骨盤部画像診断､IVR､

造影剤､放射線治療等の各分野において最新の話

題を中心に学生の興味を引き出せるようなテーマ

を絞って取り上げている。さらに M2 の時点で、

各科での臨床診断学実習が始まる準備として、画

像から見た正常人体解剖についても講義（M2 画

像解剖学講義）を行っている。M3/4 の CC では

放射線診断学（CT・MRI の見学､全身の CT･中枢

神経系の MRI の読影、IVR の基礎）に重点をお

き､読影に必要な正常解剖を復習した後に、各学生

が実際に教育的症例を読影しスタッフと討論する

方式を採用している。また、放射線治療（放射線

治療総論・各論、治療計画演習、放射線治療外来

実習､緩和医療）と核医学（腫瘍核医学､中枢神経

核医学）に関する臨床実習も行っている。M3/4

の EC では、学生希望に応じて画像診断または放

射線治療学に関する 4 週間の実習を計 2 期行う。

その際にはより実践的な画像診断報告書作成や放

射線治療計画を遂行し、スタッフからマンツーマ

ン指導を受ける。 

卒後教育：初期研修としては 1-2 年目で当科希

望研修医を受け入れており、初期研修医の希望に

応じた、多彩な研修が可能である。3 年目以降の

専門研修では本院または指導体制の整った関連大

学・病院において放射線診断学､放射線治療学､核

医学の各分野で研修を行い、放射線科専門医取得

を目指す。その後は､各分野の専門グループに所属

し診療に従事するとともに研究活動を行う。この

間に放射線診断専門医・放射線治療専門医を取得

するとともに学位論文の完成をめざす。また大学

院へは卒後 2 年終了時以降随時入学が可能で､入

学時の臨床経験と本人の希望によって診療と研究

に従事する時間配分が決定される。 

 

研 究 

1) 放射線診断学 

各種画像診断の診断精度の向上･適応の確立･医

療経済の面から見た最適化と IVR の適応拡大が

大きなテーマとなっている。CT・MRI のハード･
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ソフトの進歩による新しい展開を先取りし､新た

に得られる画像情報が臨床に与えるインパクトを

正しく評価･報告することを目指している。特に最

近では画像情報処理・解析研究室スタッフや専門

技師チームの協力のもと、人工知能を利用した病

変検出・診断補助・画像再構成やノイズ除去の研

究を多施設横断的に行い、人工知能を用いた医療

における画像診断研究をリードしている。また本

邦における画像ビッグデータの構築を目指す画像

診断ナショナルデータベース計画にも参画し最先

端の人工知能開発の一翼を担っている。また CT

では縦方向に多数の検出器（最大 320 列）を配列

した multidetector CT の導入により、3 次元画像

の臨床的有用性の評価が急務となっている。新た

な 3 次元画像作成法の開発にも精力的に取り組み、

消化管 CT 内視鏡、肺の胸膜下面・腎臓の皮質下

面の画像描出や肝臓の表面形態抽出に成果を上げ

ている。また、心臓･冠動脈領域のイメージングの

高画質化、被ばく低減にも取り組んでいる。MRI

では functional MRI, MR digital subtraction 

angiography の精度向上のためのパルス系列の改

良、MRCP 等の MR hydrography や肝特異性 MR

造影剤の臨床的有用性の評価に取り組んでいる。

また、拡散強調画像を用いて非侵襲的白質解析を

行うプログラムを独自に開発し、その臨床評価を

行っている。さらに、診断技術を治療に応用した

いわゆる IVR（interventional radiology）はその

裾野を拡大しつつある。 

2) 放射線治療学 

放射線治療における線量分布の最適化等の物

理工学的研究、放射線障害の軽減を目的とした臨

床的・生物学的研究を行い、臨床研究では最近の

EBM に則り、脳腫瘍、頭頸部癌、食道癌、子宮

頸癌、前立腺癌などを中心に研究を進めている。

当院の放射線治療部門は伝統的に物理工学的研究

に積極的で、これまでわが国の高精度放射線治療

における主要な役割を担ってきた。高精度放射線

治療の一つである定位照射においては、体幹部の

ほかに、ガンマナイフを用いた頭部の定位照射を

行っている。強度変調放射線治療（ intensity 

modulated radiotherapy; IMRT）は頭頸部癌、前

立腺癌、直腸癌や肺癌に対しても行っており、有

害事象の軽減に役立っている。コーンビーム CT

を 用 い た IGRT （ Image Guided Radiation 

Therapy）により精度向上に努めている。 

子宮頸癌の腔内照射、組織内照射を行っており、

局所制御率の向上に貢献している。また甲状腺癌

のヨード内用療法も積極的に行っている。 

このように多彩なモダリティによる治療を行

っていることを強みとし、研究テーマは多岐にわ

たっている。 

3) 核医学 

非侵襲的で精度の高い診療を目指し、非密封放

射性同位元素を様々な疾患に利用し研究を行って

いる。認知症やパーキンソン病関連疾患等の脳変

性疾患においては脳血流、脳糖代謝、ドーパミン

システム、脳内アミロイド蓄積量変化の in vivo

計測を行い、機能と病理学的変化の両側面から疾

患を捉える解析法の開発を行っている。腫瘍核医

学では、FDG に加え、アミノ酸、核酸代謝、低酸

素イメージングの放射性薬剤の開発と、その臨床

応用を行っている。核医学の画像は全般に相対的

であり、とくに脳領域では、正常領域との比較に

より評価を行うことが多く、主観的になりやすい。

このため、標準画像との対比を用いて診断補助を

行うことが模索されており、また、一部、診療に

活用されている。しかしながら、通常、正常デー

タベースとの比較になるため、おおまかなものに

なりやすい。このため、マルチモダリティーの情

報を用いて、診断補助とする解析法を模索してい

る。 

 

おわりに 

放射線診断学､放射線治療学そして核医学は放
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射線医学を支える 3 本の柱である。モダリティに

より分割されたこれら 3 分野を相互に連携してい

くことは総合画像診断、集学的治療においても基

本となり、当講座ではその実現に向けて精力的に

取り組んできた。今後は各分野において横断的知

識･経験･研究業績をもつ、より領域志向型の放射

線科医を育成することが強く求められている。 

 

出版物等 
 
2021 年度は英文原著 137 編、2020 年度は英文原

著 83 編、2019 年度は 98 編を出版しており、非

常に活発な研究活動を行っている。詳細は 

http://www.ut-radiology.umin.jp/publication/20

21.html 

を参照のこと。 
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沿革と組織の概要 

本講座は医学と工学の境界領域研究を推進する

ことを目的として、昭和 36 年に医学部に設置さ

れた医用電子研究施設の基礎医学部門として発足

した。平成９年における大学院講座制への移行に

伴い、同施設が生体物理医学専攻の医用生体工学

講座として改組された３講座の中の１つである。

現在の組織は教授（兼担）1、准教授 1 となって

いる。 

 

教 育 

教養学部 1 年の学生には、「医学に接する」で

医学研究の手ほどきと「メカノバイオロジー」の

講義を、M1 の学生には「医用工学基礎論」を、

大学院生には博士課程の学生を対象に、医学共通

講義「医用生体工学入門」を、医科学修士には「医

科学概論・メカノバイオロジー」の講義を行って

いる。また、MD 研究者育成プログラムとして、

M0 を対象とした基礎系研究室紹介、M0～M2 を

対象としたフリークオーターに参加している。部

門内では週１回のセミナーを実施し、論文の紹介、

各自の研究成果の発表等を行っている。また、適

宜各研究員とのディスカッションを通じて、研究

指導、論文発表の内容及びスタイルなどについて

綿密な打ち合わせを行い、一貫した教育効果のあ

がるように努力している。 

研 究 

当研究室では生体の力学的現象を扱うバイオメ

カニクス、とくに細胞に加わる力学的刺激とその

刺激に対する細胞の感知・応答機構に焦点を当て

た細胞のメカノバイオロジー研究を行っている。

主題は血流や血圧に起因する力学的刺激である流

れずり応力（shear stress）や伸展張力（cyclic 

stretch）と、それが作用する血管内皮細胞の機能

との関係を探ることである。これらのことは血流

を介した血管系システムの生理機構制御の解明に

役立つだけでなく、血流依存性に起こる血管の新

生や成長、リモデリング、あるいはヒトの粥状動

脈硬化症や動脈瘤の発生といった臨床医学的に重

要な問題の解明にもつながる。  

研究方法は培養した内皮細胞に流体力学的に生

理学的な血行力学因子を再現する事のできる流れ

負荷装置を設計、作製し、定量的な shear stress

や cyclic stretch を作用させて細胞応答を観察す

るオリジナルな生体医工学的実験手法を用いてい

る。また、生体顕微鏡による遺伝子改変マウスの

微小循環観察により、血流や血圧、血管のリモデ

リング反応を解析し、さらに、粥状動脈硬化症や

動脈瘤の病態モデルマウスを作製し、病態発症機

構の解析している。 

これまで行ってきた研究の成果を以下の６項目

に分けて紹介する。 
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１．血行力学因子に対する細胞応答 

２．血行力学因子による遺伝子発現制御機構 

３．血行力学因子による細胞の分化誘導 

４．メカノセンシングとメカノトランスダクション 

５．Shear stress 誘発性ミトコンドリア酸化的リン

酸化 

６．血行力学因子による細胞膜コレステロール量

の変化 

 

１．血行力学因子に対する細胞応答 

内皮細胞が血行力学因子である shear stress に

反応して多くの細胞機能を変化させることを明ら

かにした。例えば、培養内皮層に人工的に剥離部

をつくると、周辺の内皮細胞が遊走・増殖して剥

離部を修復するが、shear stress は内皮細胞の遊

走・増殖を刺激し剥離部再生を促進した。また、

内皮細胞において、shear stress が血管拡張物質

である一酸化窒素（NO）の産生を、shear stress

の強さ依存性に亢進させること、及び抗血栓活性

を発揮するトロンボモデュリンの細胞膜発現量を

増加させることを観察した。併せて、shear stress

が内皮細胞と白血球との接着に関わる接着分子

VCAM-1（vascular cell adhesion mokecule-1）

の細胞膜発現量を減少させ、リンパ球の接着を抑

制することを示した。さらに、shear stress が NO

と同様血管拡張作用を持つ C-型利尿ペプチド、ア

ドレノメデュリンの mRNA レベルを上昇させる

こと、また、酸化型低比重リポ蛋白（oxLDL）受

容体（LOX-1）の蛋白および mRNA レベルを増

加させることを明らかにした。 

２．血行力学因子による遺伝子発現制御機構 

Shear stress が内皮細胞の遺伝子の発現を転写

調節あるいは転写後調節することを明らかにした。

転写調節に関しては、VCAM-1 遺伝子の発現が

shear stress で抑制を受けるが、それには遺伝子

プロモータに２個並んで存在する転写因子 AP-1

結合エレメント（TGACTCA）が shear stress 応

答配列として働いていることを示した。転写後調

節に関しては、顆粒級・マクロファージ・コロニ

ー刺激因子（GM-CSF）の遺伝子発現が shear 

stress で増加するが、その効果は転写ではなく

mRNA の安定化を介していることを明らかにし

た。また既知の遺伝子だけでなく多くの未知の遺

伝子も shear stress に感受性のあることを

mRNA の differential display 法で示し、DNA マ

イクロアレイ解析で遺伝子全体の約３％（約 600

の遺伝子に相当）が shear stress に応答すること

を観察し、shear stress に反応する G 蛋白受容体

ファミリーに属する未知の遺伝子をクローニング

した。また、流れで誘発される Ca2+反応に関わる

P2X4 プリノセプターの発現が shear stress で抑

制を受けるが、これは転写因子 SP1 が関連した転

写抑制に基づくことを明らかにした。 

さらに、遺伝子に対する shear stress の作用が

層流と乱流で異なることを明らかにした。線溶と

血管のリモデリングに関わるウロキナーゼ型のプ

ラスミノーゲン・アクチベータ（uPA）の遺伝子

の発現は層流で低下し、乱流で増加した。層流は

転写因子 GATA6 を活性化し転写を抑制するとと

もに mRNA の分解速度を速める効果が認められ

た。一方、乱流は転写には影響せず mRNA の安

定化を起こす作用が確認された。内皮細胞に留ま

らず肝細胞においても shear stress が遺伝子の発

現を調節する、すなわち shear stress は転写因子

Sp1 と Ets-1 を介して PAI-1（PA 阻害因子）の遺

伝子の転写を活性化することが示された。また、

最近我々が開発したシリコンチューブ型の流れ負

荷装置による shear stress と cyclic stretch の同

時負荷と各々の単独負荷を行った実験では、内皮

遺伝子の応答が異なることを観察した。NO 合成

酵素（eNOS）の発現が shear stress により増大

するが、血管を収縮させる生理活性物質である

ET-1 の発現は減少した。一方、cyclic stretch に

より、ET-1 の発現は増大し、eNOS の発現には影
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響が無いことが示された。 

3．血行力学因子による細胞の分化誘導 

ヒトの末梢血を流れる内皮前駆細胞（EPCs）

が shear stress に反応して増殖能が増大し、分化

や管腔形成能が亢進することを観察した。さらに、

shear stress が EPCs において動脈内皮のマーカ

ーである ephrinB2 の発現を増加させる反面、静

脈内皮マーカーである EphB4 の発現を抑制する

ことから、shear stress が内皮の動静脈分化にも

影響を及ぼすことを示した。 

また、shear stress や cyclic stretch がマウスの

胚性幹細胞（ES 細胞）の血管細胞への分化に及

ぼす影響も明らかにした。Shear stress は ES 細

胞を血管内皮細胞へ分化誘導する効果があり、こ

の際に、血管内皮増殖因子受容体（VEGFR2）の

リガンド非依存性のリン酸化が関わっていること

を明らかにした。さらに、cyclic stretch 刺激がマ

ウスの ES 細胞を血管平滑筋細胞へ分化誘導し、

その効果に血小板由来内皮増殖因子受容体

（PDGFR）のリガンド非依存性のリン酸化が関

わっていることを明らかにした。これらの知見を

応用し、ポリマーの管に ES 細胞を播種し拍動性

の shear stress を与えることで生体の血管に近い

組織を持つハイブリッドの人工血管の開発を行う

ことができた。また、shear stress が ES 細胞に

おいて ephrinB2 の発現を増加させることから、

動脈内皮への分化を誘導する効果がり、その分子

機構に shear stressによるNotchシグナルの活性

化が関与していることを明らかにした。以上の結

果は初期胚の血管形成に及ぼす機械的な刺激の影

響を示唆する。 

4．メカノセンシングとメカノトランスダクション 

内皮細胞が shear stress を感知して、その情報

を細胞内部に伝達する機構に関して、セカンドメ

ッセンジャーである Ca2+を介する情報伝達経路

のあることを世界に先駆けて明らかにした。強い

機械的刺激（バルーンによる摩擦）は単独で内皮

細胞内に Ca2+上昇反応を起こすが、弱い機械的刺

激である shear stress は細胞外 ATP の存在を必

要とし、とくに ATP 濃度が 500 nM 付近で shear 

stress の強さに依存した Ca2+上昇反応の起こる

ことを発見した。この Ca2+反応は流速依存性に増

加する細胞膜への ATP の到達量の増加ではなく

機械的刺激である shear stress に依存することを

流れ負荷に使う灌流液の粘性を変える独自の実験

方法で確認した。さらに、この Ca2+反応が細胞の

辺縁の局所から開始し、Ca2+波として細胞全体に

伝搬して行くこと、この開始点はカベオリンが密

に分布する場所であることから、流れ刺激の情報

が細胞膜の陥入構造物であるカベオラから入力さ

れる可能性を示した。肺動脈内皮細胞に ATP 作

動性カチオンチャネルの P2X4 が優勢的に発現し、

それが流れ刺激で起こる Ca2+ 流入に中心的な役

割を果たすこと、さらに P2X4 を介した Ca2+ 反

応に流れ刺激によって放出される ATP が関わる

ことを示した。P2X4 遺伝子の欠損マウスを作製

したところ、このマウスの内皮細胞では shear 

stress による Ca2+ 流入反応が起こらず NO 産生

が抑制されていた。このため血流増加による血管

拡張反応が障害され血圧が上昇していたと共に、

血流を変化させたときに生じる血管のリモデリン

グも障害を受けていた。このことから、P2X4 を

介する血流刺激の情報伝達は循環系調節に個体レ

ベルで重要な役割を果たしていることが示された。 

Shear stress による内因性 ATP の放出反応に

細胞膜カベオラ・ラフトに存在する FoF1 ATP 合

成酵素が関わっていることが判明した。最近、高

感度、高速で細胞外 ATP を画像化するシステム

を独自に構築し、単一細胞における ATP 放出反

応と Ca2+反応を観察した所、shear stress による

ATP 放出と Ca2+波の発火は同一局所のカベオラ

膜で起こることが観察された。 

5．Shear stress 誘発性ミトコンドリア酸化的リ

ン酸化 
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ミトコンドリアを標識する蛍光共鳴エネルギー

移動（FRET）ベースの ATP バイオセンサーを用

いてライブイメージングしたところ、shear 

stressの大きさに依存してミトコンドリアのATP

濃度が増大した。ミトコンドリアの ATP 産生は

電子伝達系と ATP 合成酵素の阻害剤で抑制され

たことから、shear stress が電子伝達系、酸化的

リン酸化を介してミトコンドリアで ATP を産生

することが示された。さらに、カベオラの構造を

保つタンパクである caveolin-1の発現をノックア

ウトすると、ミトコンドリア ATP 産生が抑制さ

れた。さらに、ミトコンドリア ATP 産生は shear 

stress による ATP 放出とそれに引き続く P2X4

を介した Ca2+シグナリングを惹起していること

が確認された。以上の結果は力学的刺激である

shear stress がミトコンドリア電子伝達系および、

カベオラを介したバイオエナジェティクスに重要

な役割を果たす機構を明らかにした。 

そこで、細胞形質膜におけるメカノレスポンス

に着目した検討を行ったところ、shear stress に

より細胞膜の脂質の配向性（lipid order）が減少

し、流動性が増加した一方、stretch 刺激では lipid 

order が増大し、流動性が減少する結果が得られ

た。この変化は人工脂質二分子膜で構成された巨

大リポソームでも同様であったことから、物理現

象であることが示された。さらに、shear stress

により VEGFR2 が、stretch により PDGFR がリ

ン酸化するが、細胞にコレステロールを添加して

shear stress による lipid order の変化を減少させ

ると shear stress による VEGFR2 のリン酸化が

有意に抑制され、膜コレステロールを除去する働

きのある methyl-β-cyclodextrin（MβCD）の作用

により stretch による lipid order の変化を減少さ

せると、stretch による PDGFR のリン酸化が抑

制された。これらの結果から、内皮細胞形質膜自

体が shear stress と stretch という異なる種類の

力学的刺激を区別して感知してそれらの情報を細

胞内に伝達するメカノセンサーとして働く可能性

を示した。 

6．血行力学因子による細胞膜コレステロール量

の変化 

D4 タンパク質変異体由来のコレステロールバ

イオセンサーを用いたライブイメージングにより、

培養ヒト血管内皮細胞に shera stress を加えると、

外膜および内膜二重層中のコレステロールレベル

が著しく減少した。フローサイトメトリーにより、

外膜二重層中のコレステロールレベルは、シアス

トレス開始後、急速に減少し、10 分で最小値（コ

ントロールレベルの 60％程度）に達し、その後プ

ラトー状態になった。Shear stress の停止後、減

少したコレステロールレベルはコントロールのレ

ベルまで戻った。生化学的解析の結果、shear 

stress が細胞膜コレステロールの流出と内在化の

両方を引き起こすことが示された。ミトコンドリ

ア ATP バイオセンサーによるイメージングでは、

shear stressによりミトコンドリアのATP産生が

有意に増加した。同様に、MβCD で細胞のコレス

テロールを除去すると、ミトコンドリアで ATP

産生が増大した一方、コレステロールを添加する

と、その濃度依存的に shear stress と MβCD に

よるミトコンドリア ATP 産生の増加効果が抑制

された。これらの結果は、血行力学因子に伴う細

胞膜コレステロールの動態がミトコンドリアの酸

化的リン酸化と密接に関連していることを示して

いる。 

 

出版物等 
 
1. H. Tani, B. Li, T. Kusu, R. Okumura, J. 

Nishimura, D. Okuzaki, D. Motooka, S. 

Nakamura, S-H. Tsai, Y. Furuta, M. 

Muneta, K. Yamamoto, H. Yagita, H. 

Kayama, and K. Takeda. The 

ATP-hydrolyzing ectoenzyme E-NTPD8 

attenuates colitis through modulation of 

P2X4 receptor-dependent metabolism in 
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myeloid cells.  Proc. Natl. Acad. Sci. 

USA. 118 (39): e2100594118, 2021.   

2. T. Hirata, K. Yamamoto, K. Ikeda, and M. 

Arita. Functional lipidomics of vascular 

endothelial cells in response to laminar 

shear stress.  FASEB J.  35: 1-13 (e21301), 

2021.   
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生体情報学 
 

教 授  

浦野泰照 

准 教 授  

神谷真子 

助 教  

小嶋良輔 

 

＊都合により、昨年度と同じ内容となっております。  

 

ホームページ http://cbmi.m.u-tokyo.ac.jp/ 
 
 

沿革と組織の概要 
当教室は、生体物理医学専攻医用生体工学講座

の一教室で、医学部三号館別棟 2, 3, 6 階にその研

究室がある。2010 年にスタートした研究室であり、

2020 年度末現在、博士研究員 1 名、博士課程学生

8 名、修士課程学生 1 名、学術支援専門職員 1 名

が在籍している。当研究室では、「化学に基づき、

新しい機能を持った光機能性分子を創出する」こ

とを目指し、化学・生物・医学の融合分野である

ケミカルバイオロジーやケミカルメディスンの研

究を進めている。 

 

教育 
講義は、医学部 M1 学生向け医用工学基礎論、

医科学修士課程学生向けの医科学概論�医用工学

（蛍光イメージング）、大学院学生向けの医学共通

講義� 医用生体工学入門の一部を担当した。 

 

研究 
当研究室では、各種蛍光イメージングプローブ

の開発とその生物・医療応用を目指し研究を行っ

ている。2020 年度において、我々は、加水分解酵

素を検出するクマリンーヘミシアニンのハイブリ

ッド蛍光プローブ、細胞内のグルタチオンとの反

応によって明滅する超解像イメージング用蛍光プ

ローブ、分子内スピロ環化平衡の精密制御による

発蛍光性プローブの開発や超解像イメージングを

可能とする分子設計法、細胞内滞留性の

γ-glutamyltranspeptidase（GGT）検出蛍光プローブ、

α-mannosidase を検出する蛍光プローブによる迅

速がん可視化法、複数の酵素活性の同時検出を可

能とするマルチカラーラマンプローブ、等を報告

した。以下に詳細を述べる。 

クマリン―ヘミシアニン蛍光団（CHC）は、赤

色領域の蛍光、大きなストークスシフト、レシオ

測定を可能とする蛍光特性といったユニークな性

質を持つが、我々はここに分子内でのスピロ環化

をスイッチング機構として組み込むことで、GGT

やエステラーゼと反応してその蛍光特性を大きく

変化させる新たな蛍光プローブを開発することに

成功した。（文献[1]） 

Single-molecule localization microscopy(SMLM)は、

超解像イメージングを可能とする強力な手法であ

るが、一般にその遂行には、強いレーザーの照射
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や、蛍光団を強制的に明滅させるための添加剤が

必要になる、といった制約があった。我々は、細

胞内に豊富に存在するグルタチオンと反応して自

発的に明滅する新たな蛍光色素群を開発すること

に成功し、これを用いて生細胞内で微小管やミト

コンドリアの超解像イメージングを行うことに成

功した。（文献[2]） 

Hydroxymethyl rhodamine（HMR）誘導体は、そ

の分子内スピロ環化平衡（開環体と閉環体の平衡）

や、開環体の寿命を適切にコントロールすること

で、様々な発蛍光性プローブや超解像蛍光イメー

ジングプローブの開発を可能とする蛍光団である。

一方、最適化された特性を持つ蛍光団を開発する

には、様々な誘導体を実際に自分の手で合成して、

望む特性を有する蛍光団を発見する、という時間

と労力のかかるプロセスが必要であった。我々は、

これらの蛍光団の特性を in silico で正確に予測す

る量子化学的計算手法を開発し、多数の誘導体を

合成しなくても、rational なデザインによって、高

確率で望む特性を有する蛍光団を開発することを

可能とした。さらに、これにより、望む特性を持

つ多色のがんイメージング蛍光プローブや、超解

像蛍光イメージングプローブを開発することに成

功した（文献[3, 4]）。 

GGT 活性を検出する蛍光プローブは、がんの可

視化に極めて有用であるが、従来のプローブは、

長時間のイメージングや固定処理を行うと、細胞

内から漏出してしまうという欠点を抱えていた。

我々は、GGT と反応すると、細胞内のタンパク質

やグルタチオンなどの求核剤と反応して、細胞内

滞留性を有するようになるプローブを開発するこ

とに成功し、Patient-derived xenograft モデルを用い

て、実際にこのプローブが固定処理や、免疫染色

に対する耐性を持つことを示した。（文献[5]） 

 乳がんの蛍光ガイドイメージング手術を可能

にする蛍光プローブは極めて有用なツールである

が、従来のプローブは、正常組織でも蛍光上昇を

示してしまうという欠点があった。我々は、乳が

んで高発現する glycosidase 活性に注目し、様々な

糖を付加した蛍光プローブライブラリーを開発し

て、この中から乳がんで特異的に蛍光上昇を示す

プローブを探索した。結果、α-Mannose を有する

蛍光プローブが良好な成績を示し、さらにこのタ

ーゲット酵素がα-mannnosidase 2C1 であることを

見出した。さらに、GGT をターゲットとしたプロ

ーブを併用した多色同時イメージングを行なうこ

とで、悪性と両性の腫瘍を見分けることができる

ことも見出した。（文献[6]） 

アルキンやニトリルをタグとしたラマンプロー

ブは、多重イメージングに極めて有用であるが、

酵素活性を可視化する activatable なラマンプロー

ブの開発は困難であった。我々は、これまでに蓄

積してきたキサンテン系色素の特性に関する知見

を 応 用 し て 、 酵 素 反 応 に 伴 っ て electonic 

preresonance（EPR）が起き、ラマンシグナルが増

大する、activatable 型ラマンプローブを開発する

ことに成功した。また、実際にこれを用いること

で、生きた細胞内で、複数の酵素活性を同時に可

視化することに成功した。（文献[7]、工学系研究

科、小関研究室との共同研究） 

その他、学内外の研究者との共同研究を複数実

施・発表した（出版物[8-12]）。 

 

出版物等 
 
[1] H. Fujioka, S.N. Uno, M. Kamiya, R. 

Kojima, K. Johnsson, Y. Urano, Activatable 

fluorescent probes for hydrolase enzymes 

based on coumarin-hemicyanine hybrid 

fluorophores with large Stokes shifts, Chem. 

Commun. 56 (2020) 5617-5620. 

[2] A. Morozumi, M. Kamiya, S.N. Uno, K. 

Umezawa, R. Kojima, T. Yoshihara, S. 

Tobita, Y. Urano, Spontaneously Blinking 

Fluorophores Based on Nucleophilic 

Addition/Dissociation of Intracellular 
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Glutathione for Live-Cell Super-resolution 

Imaging, J. Am. Chem. Soc. 142 (2020) 

9625-9633. 

[3] R. Tachibana, M. Kamiya, A. Morozumi, Y. 

Miyazaki, H. Fujioka, A. Nanjo, R. Kojima, 

T. Komatsu, T. Ueno, K. Hanaoka, T. 

Yoshihara, S. Tobita, Y. Urano, Design of 

spontaneously blinking fluorophores for 

live-cell super-resolution imaging based on 

quantum-chemical calculations, Chem. 

Commun. 56 (2020) 13173-13176. 

[4] R. Tachibana, M. Kamiya, S. Suzuki, K. 

Morokuma, A. Nanjo, Y. Urano, Molecular 

design strategy of fluorogenic probes based 

on quantum chemical prediction of 

intramolecular spirocyclization, Commun. 

Chem. 3 (2020) 82. 

[5] R. Obara, M. Kamiya, Y. Tanaka, A. Abe, R. 

Kojima, T. Kawaguchi, M. Sugawara, A. 

Takahashi, T. Noda, Y. Urano, gamma-

Glutamyltranspeptidase (GGT)-Activatable 

Fluorescence Probe for Durable Tumor 

Imaging, Angew. Chem. Int. Ed. 60 (2021) 

2125-2129. 

[6] K. Fujita, M. Kamiya, T. Yoshioka, A. 

Ogasawara, R. Hino, R. Kojima, H. Ueo, Y. 

Urano, Rapid and Accurate Visualization of 

Breast Tumors with a Fluorescent Probe 

Targeting alpha-Mannosidase 2C1, ACS 

Cent. Sci. 6 (2020) 2217-2227. 

[7] H. Fujioka, J. Shou, R. Kojima, Y. Urano, Y. 

Ozeki, M. Kamiya, Multicolor Activatable 

Raman Probes for Simultaneous Detection 

of Plural Enzyme Activities, J. Am. Chem. 

Soc. 142 (2020) 20701-20707. 

[8] T. Akashi, H. Isomoto, K. Matsushima, M. 

Kamiya, T. Kanda, M. Nakano, T. Onoyama, 

M. Fujii, J. Akada, Y. Akazawa, K. Ohnita, 

F. Takeshima, K. Nakao, Y. Urano, A novel 

method for rapid detection of a Helicobacter 

pylori infection using a gamma-

glutamyltranspeptidase-activatable 

fluorescent probe, Sci. Rep. 9 (2019) 9467. 

[9] T. Asano, Y. Nagayo, S. Tsuda, A. Ito, W. 

Kobayashi, K. Fujita, K. Sato, K.M. 

Nishiguchi, H. Kunikata, H. Fujioka, M. 

Kamiya, Y. Urano, T. Nakazawa, 

Companion Diagnosis for Retinal 

Neuroprotective Treatment by Real-Time 

Imaging of Calpain Activation Using a 

Novel Fluorescent Probe, Bioconjugate 

Chem. 31 (2020) 2241-2251. 

[10] S. Kawashima, T. Yoshioka, H. Hino, K. 

Kitano, K. Nagayama, M. Sato, R. Kojima, 

M. Kamiya, Y. Urano, J. Nakajima, & 

x264;-glutamyl hydroxymethyl rhodamine 

green fluorescence as a prognostic indicator 

for lung cancer, Gen. Thorac. Cardiovas. 68 

(2020) 1418-1424. 

[11] Y. Kono, T. Ishizawa, N. Kokudo, Y. Kuriki, 

R.J. Iwatate, M. Kamiya, Y. Urano, A. 

Kumagai, H. Kurokawa, A. Miyawaki, K. 

Hasegawa, On-Site Monitoring of 

Postoperative Bile Leakage Using 

Bilirubin-Inducible Fluorescent Protein, 

World J. Surg. 44 (2020) 4245-4253. 

[12] K. Yamamoto, S. Ohnishi, T. Mizushima, J. 

Kodaira, M. Ono, Y. Hatanaka, K.C. 

Hatanaka, Y. Kuriki, M. Kamiya, N. Ehira, 

K. Shinada, H. Takahashi, Y. Shimizu, Y. 

Urano, N. Sakamoto, Detection of early 

adenocarcinoma of the esophagogastric 

junction by spraying an enzyme-activatable 

fluorescent probe targeting Dipeptidyl 

peptidase-IV, BMC Cancer, 20 (2020) 64. 
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生体機能制御学 
 

講師 

磯山 隆 

 

＊都合により、昨年度と同じ内容となっております。  

 

ホームページ http://www.bme.gr.jp/ 
 
 

沿革と組織の概要 

1963 年、東京大学医学部内に我が国で最初の

医工学研究機関として医用電子研究施設が設立さ

れた。翌 1964 年、ME（Medical engineering 医

用工学）診断治療技術の先鋭的研究開発拠点とし

て医用電子研究施設臨床医学電子部門がスタート

した。1997 年、大学院重点化に伴い、医学部附

属医用電子研究施設臨床医学電子部門は、大学院

医学系研究科生体物理医学専攻医用生体工学講座

生体機能制御学分野となり現在に至る。 

生体機能制御学分野の現在の構成員は、講師 1、

大学院生 1、技術専門員 1、学術支援職員 1 であ

った。当研究室は、臨床医学に関連した医用工学

領域の学際研究を行っているために、学部の枠を

越えて内外の多くの研究室と共同研究を実施し

た。 

 

教育 

医学部医学科の 1 年生に対しては、専門科目

「医用工学基礎論」を、生体情報学分野、システ

ム生理学分野および疾患生命工学センター再生医

療工学部門の教員と分担して担当しており、当研

究室は、ME 診断治療技術の基礎、特に学部を卒

業して臨床医となったときに最低限必要な電気の

知識を含めたME 機器の原理と安全、および現代

の医療に必要不可欠となっている人工臓器に関す

る総論の講義を行っている。また、フリークォー

ターで学部学生数名を引き受け、もの作りをキー

ワードに医用工学に関する実地教育を行った。こ

れ以外にも、学生は自由に出入り可能である。 

大学院博士課程に対しては、医学共通講義の

「医用生体工学入門」を、同様に生体情報学分野、

システム生理学分野および疾患生命工学センター

再生医療工学部門と分担して行っており、当研究

室は、先端ME 診断治療技術の研究と開発に関す

る講義を行っている。医科学修士課程に対しては、

講義「人工臓器」を担当し、最先端の研究も含め

た人工臓器の総合的な講義を実施した。 

当研究室の大学院生に対する研究教育指導は、

オンザジョブトレーニングを主とした実地指導で

あり、日常研究の遂行の中で教育指導を行った。

特に、大型動物（ヤギ）を用いた人工心臓の慢性動

物実験を通して、大型実験動物の術前管理、術前

処置、麻酔、手術、術後管理、術後処置、感染対

策、データ採取方法、データ処理方法、病理解剖、

組織標本作製、動物実験倫理などを学び、実験動

物の状態や対処方法に関して自ら考え実行する力

を養う。修士課程の学生には、研究室のメインテ

ーマである人工臓器に関連した研究を中心として、

ある程度的を絞った研究テーマを選択して遂行す

るように教育指導を行った。また、博士課程の学

生は、人工臓器の研究開発に縛られることなく、
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先端ME 診断治療技術の広い領域をカバーして自

由な発想で自ら研究テーマを見出し、自ら研究の

ための機器を創造し、自らそれを設計製作し、自

ら研究を遂行できるように教育指導を行った。 

スタッフ全員と学生は連絡ゼミおよび研究ゼミ

に参加する義務を有する。研究ゼミでは、研究内

容や研究計画に関する詳細な討論、新しい技術や

情報の紹介等を行っており、外部研究者の参加も

可能である。 

 

研究 

研究分野は先端ME 診断治療技術であり、人工

臓器（人工心臓、補助循環、人工肺、人工弁、ハ

イブリッド人工臓器、バイオ人工臓器、他）の研

究と開発を中心として、種々の新しいME 診断治

療技術の研究と開発を行っている。ME 診断治療

技術は、科学技術の進歩に伴い常に進歩しなけれ

ばならない重要な技術であり、特に近年は、コン

ピューター技術の画期的な進歩により急速に発展

している分野である。 

人工臓器研究の中でも人工心臓の研究は、東京

大学が世界のパイオニアとして 50 年以上の歴史

を持っており、当研究室を中心として学内外の多

くの研究者が参加して研究チームを組み精力的に

研究と開発を推進している。人工心臓には、心臓

を切除して置換する完全人工心臓 Total artificial 

heart と、心臓に装着してポンプ機能を補助する

補助人工心臓 Ventricular assist device とがある。

東京大学人工心臓研究チームは、完全人工心臓を

中心として総合的な研究と開発を行っている。そ

の内容は血液ポンプ、駆動機構、カニューレ、医

用材料、センサー、制御回路、制御アルゴリズム、

経皮的ワイヤレスエネルギー伝送システム、経皮

的ワイヤレス情報通信、数値流体解析、解剖学的

適合性、組織適合性、血液適合性、循環生理や病

態生理の研究など多岐に渡る。 

ハードウエアに関しては、最新型の螺旋流ポン

プを用いた完全人工心臓（螺旋流完全人工心臓）

の完成度が向上し、慢性動物実験が遂行できるレ

ベルに達している。螺旋流ポンプは、完全人工心

臓の小型高性能化と優れた耐久性を両立するため

に、2005 年当研究室で発明された新しい原理の

連続流ポンプであり、動圧軸受けを用いて血液を

潤滑液としてインペラーが非接触で浮上回転する

ポンプである。現在までに、螺旋流完全人工心臓

のヤギへの埋め込み実験で100 日の生存を達成し

た。螺旋流完全人工心臓は、自然心臓の最高性能

に迫る性能を実現しており、拍動流での駆動も可

能であるため、従来の波動ポンプを用いた完全人

工心臓（波動型完全人工心臓）の後継機種として、

精力的に研究と開発を進めている。 

完全人工心臓の場合、時々刻々と変化する必要

心拍出量をどのように判断し、駆出するかという

生理的血流量制御が非常に重要である。生理的血

流量制御法としては、コンダクタンス（1/R：末

梢血管抵抗の逆数）並列回路モデルを用いて作成

した 1/R 制御がある。1/R 制御は、当研究室にお

いて、長い年月をかけて慢性動物実験により開発

された生理的血流量制御法である。1/R 制御では、

中心静脈圧の上昇、軽度の貧血、甲状腺ホルモン

の低下などそれまでの完全人工心臓動物に特有に

見られた病態が生じず、また自然心臓のごとく代

謝に応じて自動的に心拍出量が変動する。1/R 制

御は、空気圧駆動方式の完全人工心臓で最長 532

日の実績がある。この記録は、完全人工心臓の動

物実験としては現在でも世界最長生存記録とな

る。 

日本人のような小柄な体格の人にも適用可能な

小型高性能な完全人工心臓を開発する上で、性能、

効率および耐久性のいずれを考慮しても連続流ポ

ンプの使用は必須となるが、連続流ポンプを用い

た場合、どの程度の拍動流が必要とされるかは重

要な研究課題である。また、1/R 制御を連続流ポ

ンプベースの完全人工心臓に適応するには種々の
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パラメーター変換が必要である。1/R 制御を波動

型完全人工心臓および螺旋流完全人工心臓に移植

する研究において、ハードウエアの制御系と生体

の制御系との時定数が合わないことに起因する制

御の発散がまれに発生するという問題点が明らか

になり、現在新しい制御方法の開発を行っている。

現在までに、1/R 制御関数を簡略化して、動脈圧

および静脈圧の変動をベースとした関数（ΔP 制

御）にすることにより制御の発散が起こらないこ

とが分かってきた。また、無拍動流完全人工心臓

の研究から、1/R 制御下では、拍動流から無拍動

流に切り換えても実験動物の一般状態、臓器機能

や循環動態に変化は無いが、無拍動流では心房の

サッキングが発生し易いため、生理的な循環動態

を維持するためには、ある程度の拍動流が必要で

あることがわかった。 

材料の研究では、生体材料と人工材料のよい点

を兼ね備えた材料を開発するために、生体材料と

人工材料のハイブリッド化技術の研究を行ってい

る。一般的に生体材料は強度が不十分であるため

に、ある程度の強度を必要とする人工臓器のパー

ツとして使用するのは困難である。これを克服す

る方法として、強度と耐久性を兼ね備えた人工材

料と生体適合性に優れた生体材料をハイブリッド

化させて人工臓器のパーツを作製するインサート

モールド法を開発した。現在、この方法を用いて、

血栓の好発部位である補助人工心臓用心尖脱血カ

ニューレの先端部コンジットを開発中である。こ

のコンジットは、核となる人工材料を型に入れ、

ヤギの皮下に埋め込んでおくと、生体組織侵入用

の穴を通して型の中に生体組織が侵入し、型の形

状通りにハイブリッドコンジットができる。一定

期間後に摘出し、脱細胞処理を施してから、凍結

乾燥し、滅菌処理 1 をして使用する。この方法は、

植え込み型人工臓器の様々なパーツ製作に応用で

きるため、生体適合性に優れた新しい材料の製作

方法として期待している。 

新しい医療機器としては、バッテリー駆動によ

るウェアラブルタイプの肺移植待機患者用ブリッ

ジデバイスの研究開発を AMED プロジェクトで

実施した。人工心臓の血液ポンプを応用して膜型

人工肺を灌流することで、将来在宅での使用も可

能なシステムを開発するものである。数ヶ月使用

できるシステムを開発するために、完全人工心臓

用としてこれまで開発を進めてきた螺旋流ポンプ

の左心側をベースとして研究開発すると同時に、

より高負荷用途のシーケンシャルフローポンプを

開発した。シーケンシャルフローポンプは、

2013 年に当研究室で発明された特殊な遠心ポン

プであり、一枚のインペラーで流体に２回遠心力

を負荷するため、一般的な遠心ポンプよりも高い

駆出圧を実現する。それにより一般的な遠心ポン

プよりもインペラーの回転数を低減できるため、

血液に対するシアストレスを低く抑えることが出

来る。また、シーケンシャルフローポンプは入出

力ポートの配置が一般的な遠心ポンプとは逆にな

っているため、人工肺と血液ポンプの一体化が容

易であり、装置の小型化を実現できると期待して

いる。 
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はじめに 

統合ゲノム学分野は 2020 年 1 月 16 日付で設置

され、生体物理医学専攻（医用生体工学講座）に

属し、ゲノム学を基礎医学の視点のみならず、実

地臨床に還元していけるよう、幅広い形で研究、

診療、教育を推進していくこと目標としている。

がんゲノム医療をはじめ、次世代シークエンサー

を用いたゲノム解析技術の進歩は目覚ましく、「基

礎研究」としての比重が高かった「ゲノム学」を

医療に還元しやすい時代となっている。そのため、

臨床系教室として、附属病院ゲノム診療部におけ

る診療活動でも中心的な役割を果たすことが求め

られる。「基礎研究」で得られる知見をもとに、「臨

床研究（トランスレーショナルリサーチ、先進医

療、患者申出療養等を含む）」、「診療」、人材育成

を含めた「教育」と有機的に結びつけていくこと

で、ゲノム学そのものの発展に寄与していくこと

が教室としての使命と考えている。 

統合ゲノム学の居室、研究室は、中央棟南 1 階

と管理研究棟地下 1 階に位置する。教授 1 名、准

教授 1 名、認定遺伝カウンセラー2 名に加え、2021

年度からは、当教室を協力講座として、社会連携

講座（次世代プレシジョンメディシン開発講座：

特任准教授 1 名、特任講師 1 名）が設置され（別

項参照）、研究活動も拡充している。以下に当教室

の教育、研究、診療の展望について述べる。 

 

教 育 

卒前教育では、M1 学生に対する病理学総論講

義（2020 年度～）、医用工学基礎論（2021 年度～）

を担当している。その他、ゲノム学の観点で統合

的な領域の講義も担当する。実際のゲノム解析、

ゲノム医療に触れられるよう、ゲノム診療部とし

て Elective Clerkship の学生も受け入れている。

次世代シークエンサーを有する研究室での実習、

ゲノムデータ解析、がんゲノム医療における症例

検討、各種遺伝性疾患に関する遺伝カウンセリン

グへの陪席等、他診療科の医師からの協力も得な

がら、診療科横断的に様々な疾患のゲノム学、遺

伝学の教育機会を提供している。検査部のご協力

により、2021 年度に設置された 

卒後教育においては、大学院生等の研究生の受

入れのほか、がんゲノム医療や遺伝カウンセリン

グの習熟を志す若手医師にも研修の機会を提供し

ている。様々な専門分野においてゲノム学、臨床

遺伝学のエキスパートが求められる時代となって

おり、卒後の研修体制の充実も極めて重要なテー

マと考えている。 

 

研 究 

当教室では、臨床に従事する医師ならではの発

想をもとに、臨床検体を用いたゲノム解析、分子

標的治療法の探索、治療感受性バイオマーカーの

開発、形態学とゲノムデータとの融合といったテ



 The Tokyo Journal of Medical Sciences. Vol.144, Oct. 2022 113 

ーマで研究を進めている。これまでの研究実績の

例を以下に示す。 

①がんのゲノム解析 

a. 全ゲノム解析 / 全エクソン解析 / がん遺伝

子パネル解析 

b. 染色体コピー数解析、発現アレイ、メチル化

解析 

c. Liquid Biopsy（血液の他、腹水を含む）を

用いたゲノム解析 

d. 遺伝性・家族性腫瘍に関わる遺伝子解析 

 

②新規がん遺伝子パネル検査の開発、多機能化 

a. 病理検体の品質管理に関わる解析 

b. 臨床検体を用いた前向き研究 

c. マイクロサテライト不安定性、ゲノム不安定

性、免疫関連シグネチャーのスコア化に向け

た研究 

 

③バイオマーカーの開発 

a. PARP 阻害剤の感受性予測因子 

b. 免疫チェックポイント阻害剤の感受性予測

因子の測定系 

c. RNA パネルによる発現シグネチャー等を用

いた層別化 

d. オルガノイド培養を用いた薬剤感受性研究 

 

診 療 

主としてゲノム診療部として行っている（333

参照）。ここでは、臨床研究としてのこれまでの取

組みを紹介する。 

①先進医療 B（研究代表機関） 

がん遺伝子パネル検査「Todai OncoPanel」の

臨床性能試験（2018 年 8 月から 2020 年 1 月ま

で。200 例登録終了）（UMIN000033647） 

②医師主導治験（研究代表機関） 

統合型ゲノム解析によるトランスレーショナ

ルリサーチを用いた、高異型度卵巣癌患者を対

象としたオラパリブ維持療法に関する多施設

共同第 II 相臨床試験（全エクソン解析によるオ

ラパリブ維持療法の多施設共同第 II 相臨床試

験）（JapicCTI-184036） 

③患者申出療養制度 

特定臨床研究「遺伝子パネル検査による遺伝子

プロファイリングに基づく複数の分子標的治

療に関する患者申出療養（NCCH1901）」に参

加。（jRCTs031190104） 
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沿革と組織の概要 

 神経病理学は、神経疾患の病因・病態解明の基

礎的側面と、神経病理診断学・治療法開発への貢

献などの臨床的側面を合わせ持つ疾患科学として、

時代に即応した発展を遂げてきた。本分野の前身

である脳研究施設・脳病理学部門の初代教授・白

木博次博士は本邦の臨床神経病理学の礎を築き、

第二代教授の山本達也博士は脳炎の実験病理学の

分野を拓いた。第三代教授の朝長正徳博士は現代

的な神経病理形態学を基礎として老年性神経疾患

の研究を推進し、第四代教授の井原康夫博士はア

ルツハイマー病の病理生化学の分野において世界

トップレベルの研究を推進するとともに、本邦の

アルツハイマー病研究を世界水準に育成した。平

成１９年４月より、第五代教授として、岩坪威が

神経変性疾患、とくに脳の老化過程と密接な関係

を有するアルツハイマー病、パーキンソン病や筋

萎縮性側索硬化症などを主な研究対象とし、その

発症機構の解明と、病態に即した根本的治療法の

創出を目標として研究活動を行っている。 

 

教 育 

当教室では、医学科３年生の病理学総論の一部

を分担するとともに、修士課程の神経病理学講義、

フリークォーター、大学院講義などを担当してい

る。また MD 研究者養成プログラム生を含む多数

の学部生に研究を指導している。 

研 究 

1. アルツハイマー脳におけるβアミロイド蓄積機

構と家族性アルツハイマー病病因遺伝子プレセ

ニリンに関する研究 

 アミロイドβペプチド（Aβ）からなるアミロ

イドの蓄積は、アルツハイマー脳に必発の老人斑

などの特徴的病理変化を形成する。Aβの前駆体

である APP 遺伝子変異が、APP 蛋白の代謝を A

βの蓄積を促進する方向に変化させ、家族性アル

ツハイマー病の発症に至るという知見を考え合わ

せると、Aβ蓄積はアルツハイマー病の結果であ

るのみならず、原因にも深く関連した病変である

ことは確実である。Aβはアミノ酸 40~42 個から

な る タ ン パ ク 質 断 片 で あ り 、 APP か ら β

-secretase, γ-secretase という２種類のプロテ

アーゼの作用によって切り出される。当研究室で

は、カルボキシ末端が 2 残基長く、蓄積性の高い

Aβ42分子種がアルツハイマー脳において最初期

から優先的に蓄積する分子種であることを免疫組

織化学的に実証した古典的知見の確立を端緒に、

患者脳、トランスジェニックマウス脳などを対象

にアミロイド蓄積過程、神経細胞脱落過程などを
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病理学的に検討している。 

 アルツハイマー病の一部は、常染色体優性遺伝

を示す家族性アルツハイマー病（FAD）として

初老期に発症する。FAD の病因遺伝子が追求さ

れた結果、９回膜貫通型蛋白をコードするプレセ

ニリン遺伝子の点突然変異が、多くの AD 家系の

原因であることが明らかになった。当研究室では、

FAD 変異を有するプレセニリンが APP のγ

-cleavage に影響を与え、蓄積性の高い Aβ42 の

産生を亢進させることを明らかにし、アルツハイ

マー病発症における Aβ、ことに Aβ42 の重要

性を実証するとともに、プレセニリンと APP, γ

-secretase の関連を解明した。 

 

2. アルツハイマー脳アミロイド非β蛋白成分

CLAC に関する研究 

 老人斑アミロイドの主成分は Aβであるが、他

にもいくつかの蛋白性構成成分が同定されてお

り、アミロイド線維の形成やアルツハイマー病発

症への関与が考えられている。アルツハイマー脳

アミロイドを抗原として作製したモノクローナ

ル抗体を手掛かりに、老人斑アミロイドを構成す

る 50/100 kDa 蛋白を分離し、構造を解析したと

ころ、細胞外部分に反復するコラーゲン様配列を

持つ新規の一回膜貫通型蛋白の細胞外部分から

な る こ と を 見 出 し 、 CLAC （ collagenous 

Alzheimer amyloid plaque component）ならび

に CLAC precursor（CLAC-P）と命名した。

CLAC がアミロイド斑の形態形成に影響を与え

ることを in vivo で実証するとともに、CLAC-P

の膜結合型コラーゲンとしての生理機能につい

て研究を進めている。CLAC-P ノックアウトマ

ウスを用いて、運動ニューロンの骨格筋支配の発

生において CLAC-P が必須の役割を果たすこと

も実証した。 

 

3. パーキンソン病の病因遺伝子機能に関する研

究：Lewy 小体とその構成蛋白α-synuclein、な

らびに LRRK2 に関する研究 

 Lewy 小体はパーキンソン病、ならびにアルツ

ハイマー病についで頻度の高い変性型認知症で

ある Lewy 小体型痴呆症（DLB）の変性神経細

胞に形成される封入体であり、これらの疾患にお

ける神経変性の鍵を握る構造と考えられている。

当研究室では DLB 脳から Lewy 小体を単離精製

する方法を確立し、精製 Lewy 小体を抗原として

モノクローナル抗体を作製することにより、その

主要構成成分としてα-synuclein を同定した。α

-synuclein は優性遺伝型家族性パーキンソン病

の病因遺伝子であることが同時期に解明され、現

在α-synuclein の異常蓄積は孤発例を含むパー

キンソン病、DLB の細胞変性に広く重要な役割

を果たすものと認識されている。DLB 脳に蓄積

したα-synuclein を精製分離し、蛋白化学的に解

析するという病理生化学的アプローチにより、蓄

積α-synuclein は特定のセリン残基において高

度のリン酸化を受けていることを明らかにした。

この発見は、アルツハイマー病におけるタウに続

いて、パーキンソン病とその類縁疾患においても

蛋白質過剰リン酸化が神経変性に重要な役割を

果たしていることを実証した。また新規の家族性

パーキンソン病病因遺伝子 LRRK2 の機能解析

を推進し、最近 LRRK2 のキナーゼとしての基質

Rab8,10 などを同定し、リソソームの恒常性維持

機構における役割を解明した。 

 

4. タウタンパク質の脳内蓄積・除去機構に関す

る研究 

 アルツハイマー病をはじめとする、認知症性疾

患において、タウタンパク質の神経細胞内蓄積が

細胞死を引き起こし、認知症の発症を招くことが

示されてた。しかしながら、タウの蓄積機構、さ

らに脳からタウが除去されるメカニズムは不明

であった。我々は脳内でグリアリンパ系と呼ばれ

る機構が、細胞外での流れを生むことで、脳内で

生じた老廃物を効率的に脳外へと除去している
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こと、また脳血管周囲のアストロサイト足突起に

発現したアクアポリン４が脳内グリアリンパ系

液流の停滞を招くことに着目し、グリアリンパ系

によりタウが血管周囲の間隙を通って脳脊髄液

に移動すること、さらに頚部のリンパ節を経由し

て頭蓋外へ除去されていることを見出した。アク

アポリン４ノックアウトマウスではこの除去過

程が抑制され、脳内のタウ量が増加すること、脳

神経細胞にタウを異常蓄積するタウトランスジ

ェニックマウスにおいてアクアポリン４を欠損

すると、神経細胞内のタウ蓄積がさらに増加し、

神経細胞死が亢進することを見出し、タウ依存性

神経変性におけるグリアリンパ系の意義を実証

した。さらにグリアリンパ系を介したクリアラン

ス改善療法の開発も進めている。 

 

5. アルツハイマー病治療薬実用化を目指す大規模

臨床研究 

 γセクレターゼ阻害薬、Ａβ免疫療法などのア

ルツハイマー病根本治療法の実現、すなわち臨床

治験の成功を導くためには、アルツハイマー病の

発症過程を反映する画像、体液等のバイオマーカ

ーを確立することが必須である。当分野を中心に

2008 年より Japanese ADNI 臨床研究（J-ADNI）

を完遂し、軽度認知障害（MCI）期を中心に 537

例の臨床・画像・バイオマーカーデータを収集、

データベースは科学技術振興機構 NBDC より公

開、活用されている。最近米国 ADNI との比較

検討により、MCI due to AD の人種を越えた共

通性を実証し、本邦においてもグローバル AD 治

験への参加を可能とし、2021 年抗 Aβ抗体医薬

の米国 FDA 迅速承認に繋がった。2019 年から

は MCI に専攻するプレクリニカル期 AD の治験

推進を目標に、治験即応コホート（trial ready 

cohort）の樹立と解析を目的とする J-TRC 研究

を推進している。 
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沿革と組織の概要 

神経生化学教室は、平成 13 年から平成 15 年に

かけて、大きく変貌を遂げた。平成 13 年 3 月末

には、2 代目教室主任であった芳賀達也教授が定

年退官し、同 4 月に学習院大学理学部教授・生命

科学研究所所長に就任した。これに伴い、教室の

大半が東大医学部（本郷キャンパス）より目白の

学習院大学へ異動した。代わって、平成 15 年 1

月より 3 代目教室主任として尾藤晴彦助教授が、

京都大学医学研究科より着任した。平成 15 年度

より新教室の整備が進み、脳神経医学専攻におけ

る先端研究および専門教育の一端を担う体制を確

立するとともに、これまでに 21 世紀 COE「脳神

経医学の融合的研究拠点」や GCOE「疾患のケミ

カルバイオロジー教育研究拠点」の事業をも担当

してきた。令和4年3月1日現在の教室構成員は、

教授 1（尾藤晴彦）、講師 1(藤井哉)、助教 2（金

亮、太田桂輔）、技術専門職員 1（岡村理子）、研

究員 2、大学院生 8、特任専門職員 1、事務補佐員

3 である。 

 

教育 

本教室は、医学部生に対し、生化学・分子生物

学・代謝生理化学講義の一環として「神経生化学」

の授業を担当し、シナプス伝達・シナプス可塑性・

長期記憶の分子機構などについて講義している。

また、同様のテーマで、教養学部学生に対する脳

神経科学の講義の一部を担当している。 

脳神経医学専攻所属の大学院生に対しては、医

学共通講義「神経科学入門」を主催し、molecular 

and cellular neuroscience の最先端に関する知識

を体系的に学べるカリキュラムを整えている。 

神経生化学教室に所属する大学院生の教育の主

要部分は、毎日の実験・ディスカッション・（随時

行う）教室内発表を通じて行っている。定例発表

会として、週 2 回の論文抄読会ならびに毎週のプ

ログレスリポートを設けている。 

さらに、神経生化学セミナーを毎月開催し、脳

神経科学の最先端の研究成果を、世界各国の第一

線の研究者自身により直接発表してもらう機会を

設けている。また、オックスフォード大学、スタ

ンフォード大学、エジンバラ大学、マックスプラ

ンク研究所、ジョンズホプキンス大学、ハーバー

ド大学、トロント大学などと国際共同研究を進め

ており、内外研究拠点との交流を積極的に推進し

ている。 
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研究 

神経回路は、神経細胞の結合と機能的なシステ

ム形成のための厳格な「設計図」と、個体ごとに

内部・外部の環境変化に刻一刻と対応しその経験

を蓄積できる「適応性・学習能力」という、「剛」

と「柔」の性質を併せ持つ。特に後者の特性は、

シナプスにおける電気的シグナルと化学的シグナ

ルの絡み合いから成り立っている。本研究室では、

その一つ一つの素過程を同定し、そのダイナミク

スを明らかにすることを通じ、脳の作動原理を明

らかにしたいと考えている。 

脳は 1000 億個の細胞から構成され、個体の生

存と種の繁栄のための営為を調節する最重要器官

である。脳の活動は、神経回路を構成するニュー

ロン間の情報受け渡しにコードされている。ニュ

ーロン自身は決して受動的な細胞でなく、ニュー

ロン活動の結果、細胞内シグナル経路を活性化し、

特定遺伝子産物を誘導し、その結果として神経伝

達物質放出過程や神経伝達物質受容体の機能修飾

を短長期的に行う可塑的な性質を有している。 

1 個のニューロンには数万個のシナプスがあり、

各々独立した入力を受ける。独立した数万個の入

力が一つの神経核の遺伝子発現をどのように調節

制御するのか（many-to-one problem）。また一つ

の神経核で転写された transcript の情報が、どの

ように再分配されて最終的に各シナプスへ伝達さ

れるのか（one-to-many problem）。またこのよう

な情報変換を過不足なく実行可能な神経回路形

成・シナプス形成を支配するルールは何か。 

これらの根本的な神経科学の諸問題を解き明か

すため、ここ数年来、グルタミン酸光融解法を用

いた局所刺激法、遺伝子発現イメージング、単一

シナプス蛋白相互作用解析などの新規解析手法を

独自に開発しており、単一ニューロン生化学から

単一シナプス生化学への脱皮を目指し、新規技術

開発に努めている。その一方で、同定した素過程

の in vivo 個体における機能解析にも取り組んで

いる。 

具体的には現在、当教室では、 

1. 長期記憶の成立に関与する転写因子 CREB

の分子制御機構やシナプスから核へと核か

らシナプスへのシグナリングに関する研究、 

2. 神経回路形成・シナプス形成を制御する分子

機構に関する研究、 

3. 神経活動依存的アクチン細胞骨格制御・調節

機構に関する研究 

を中心に研究活動を推進している。 

 

1) 長期記憶の成立に関与する転写因子 CREB の

分子制御機構やシナプスから核へと核からシナプ

スへのシグナリングに関する研究 

長期記憶が成立するためには、シナプス伝達の

場である樹状突起スパインにおけるシグナル伝達

効率の上昇が持続的に維持されることが必須と考

えられている。その分子機構として着目されてい

るものの一つは、転写因子 CREB を介したシナプ

ス活動依存的遺伝子発現上昇に伴う入力特異的シ

ナプス修飾である。CREB の関与はアメフラシか

らマウス・ラットに至る多くの動物種において確

認されている、しかしながら、その本当の意義、

すなわち、転写因子として生理的下流標的遺伝子

群やシナプス活動依存的活性制御機構については、

詳細はまだ明らかになっていない（Okuno and 

Bito, AfCS/Nature Molecule Page 2006）。 

我々は、これまで、CaMKK-CaMKIV カスケ

ードが興奮性海馬 CA1 錐体細胞における主要な

活動依存的 CREB リン酸化経路であり、シナプス

長期可塑性の発現に必要であることを世界に先駆

けて示し、同時に CREB のリン酸化そのものより

も CREB リン酸化の持続性が神経活動パターン

によって制御されることが下流の遺伝子発現に必

須であることを証明した（Bito et al., Cell 1996; 

Deisseroth, Bito et al., Neuron, 1996; Bito et al., 

Curr. Opin. Neurobiol., 1997; Bito, Cell 



122 東京医学・第 144 巻・令和 4 年 10 月 

Calcium 1998；Redondo et al., J. Neurosci. 

2010）。さらに、NMDA 受容体ならびにカルシウ

ム電位依存性カルシウムチャンネルの中でもL 型

カルシウムチャンネル活性化が、CaMKIV 活性化

による CREB リン酸化に重要であることを解明

した（Mermelstein, Bito et al., J. Neurosci., 

2000）。 

CREB リン酸化の持続こそが活動依存的シ

グナルであることを示す事例として、小脳顆粒

細胞のカルシウム依存的生存が上げられる。

CaMKIV は小脳顆粒細胞において非常に強く

発現しているが、長らくその意義は不明であっ

た。フランス Strasbourg 大 Loeffler 研究室か

らの派遣留学生Violaine Seeとの協同研究によ

り、CaMKIV 活性の維持による核内リン酸化

CREB 量の保持が小脳顆粒細胞の生存にとっ

て必須であることが明らかになった（See et al., 

FASEB J. 2001）。 

このようなデータにより、CaMKIV による

CREB リン酸化制御が、海馬錐体細胞における

長期可塑性の発現以外にも、数多くの生理的意

義を有していることを初めて明らかにしたも

のである。ほぼ同時期に、一部の遺伝性変性疾

患の病因における CREB 転写阻害の重要性が

示されたこともあり、本発見は、CaMKIV によ

る CREB リン酸化機構が、生存制御により脳高

次機能を司る神経回路網の長期的維持にも関

与している可能性を示唆するものである（図 1）

（Bito and Takemoto-Kimura, Cell Calcium 

2003）。また、CREB のコアクチベーターであ

る CRTC1 についても解析を進め、活動依存的

な核移行のメカニズムとしてのリン酸化・脱リ

ン酸化経路を同定し、CRTC1 が CREB 依存的

転写活性および扁桃体において場所依存的恐

怖記憶に関わることを明らかにした（Nonaka 

et al., Neuron 2014）。 

一方、CREB 転写に限らず、神経活動依存的

に転写制御される生理的標的遺伝子の同定お

よび機能解析が遅れている。我々は、可塑的シ

ナプス活動により効率よく誘導される機能未

知蛋白である Arc に焦点をしぼり、その神経活

動依存的、シナプス入力特異的誘導の分子機序

ならびに蛋白機能の解明を進めている（Okuno 

et al. Cell 2012）。 

最近の大きな成果は、シナプス活動が神経回路

における遺伝子発現スイッチをオンにするゲノム

上の配列「SARE（Synaptic Activity-Responsive 

Element）」を発見したことである。SARE は、

わずか 100 塩基の中に、これまでそれぞれ全く

別の役割を持つと考えられていた 3 種類の活動

依存的転写因子（CREB, MEF2, SRF）を結合

させるユニークな配列であり、脳が受け取る多

様なシグナルを統合し長期記憶を制御してい

ると考えられる（Kawashima et al., PNAS 

2009; Kim et al., Nature 2010; Inoue et al., 

Commun. Integr. Biol. 2010）。SARE の発見を

端緒に、まさに貯蔵されつつある長期記憶の痕

跡をリアルタイムに可視化する研究戦略が実

現可能となった（Kawashima et al., Nat. 

Methods 2013）。 

さら に、当教室 で蓄積のあ る CaMKK-

図 1：CaMK シグナルの神経生存における役割の模式図 
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CaMKIV シグナル伝達の研究を応用した可視

化技術として、合理的な分子デザインにより単

一活動電位の検出が可能である高感度赤色

Ca2+インディケーターR-CaMP2 の開発に成功

した。従来用いられてきた緑色 Ca2+インディケ

ーターG-CaMP と組み合わせることで、興奮性

細胞と抑制性細胞の活動の違いをマウス大脳

体性感覚野において明らかにした（Inoue et al., 

Nat. Methods 2015）。また、この可視化プロー

ブ技術をさらに進化させ、青、緑、黄、赤の 4

色でのイメージングが可能な超高速超高感度

Ca2+インディケーターXCaMP-B/G/Y/R を開発

し、高頻度発火するパルアルブミン（PV）陽性

細胞の活動の追跡や、異なる 3 種類の神経細胞

種（興奮性錐体細胞、PV 陽性細胞及びソマト

スタチン（SST）陽性細胞）の同時計測に成功

した(Inoue et al., Cell, 2019)。 

記憶のメカニズムの全貌解明に向けて今後

とも全力投球する所存である。 

 

2) 神経回路形成・シナプス形成を制御する分

子機構に関する研究 

シナプス伝達受容は、シナプス後肥厚部に存在

する神経伝達物質受容体とその受容体に結合し

て共役する受容体複合体により決定される。神経

伝達物質受容体分子にはイオン透過型のものと、

代謝共役型のものがあり、いずれも足場蛋白を介

したシグナル蛋白複合体と共役にしていること

が近年明らかになってきている。 

我々は、興奮性伝達の主要な伝達物質である

グルタミン酸受容体のひとつである NMDA 受

容体の足場蛋白である PSD-95 蛋白に低分子量

Ｇ蛋白 Rho 関連蛋白 Citron が結合することを

見出し、シナプス膜の神経伝達物質受容体とア

クチン細胞骨格を制御する Rho シグナル伝達

系の間の密接な連関を示唆する初めての証拠

を 得た（ Furuyashiki et al., J. Neurosci., 

1999；Shiraishi et al., J. Neurosci., 1999）。 

一方、われわれは、形態的に最も単純な神経

細胞である小脳顆粒細胞に着目して、まず極性

が生じ、2本の軸索がまず伸展し始め、その後

に細胞体周辺に数多くの樹状突起が発生する

過程を支配するシグナル経路の役割を探索し

た（図2）。 

 
図 2：小脳顆粒細胞の突起進展機構 

 

その結果、1）Rho/ROCK/LIMK 経路が最初

の突起形成のゲートとして働いており、その活

性を阻害すると軸索形成が一挙に促進され、成

長円錐ダイナミクスが亢進すること（Bito et 

al., Neuron, 2000）、さらに 2）mDia1 は、Rho

下流のアダプター分子として軸索形成・突起伸

展を促進させる活性を有することが明らかに

なった（図 3）（Arakawa et al., J. Cell Biol., 

2003; Bito, J. Biochem. 2003; Yamana et al., 

Mol. Cell Biol. 2006）。 

これらの結果、突起形成・軸索伸展からシナ

プスにおける神経伝達物質局在制御に至るま

で、一貫としてアクチン細胞骨格再編成が大き

く寄与し、特に Rho ファミリー低分子量 

GTPase の下流にある複数のエフェクターの協

調的制御が不可欠ではないかということが示

唆された。 
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図 3：ROCK と mDia1 の協調による突起伸展 

 

こ の よ う な 考 え 方 を 検 証 す る 目 的 で 、

PSD-95 の足場蛋白としての結合能を担う PDZ

モチーフの結合親和性を特異的に低下させた

変異体を成熟神経細胞にて過剰発現させると、

PSD-95 のクラスタリング不全とともに、スパ

イン形態成熟不全が共存することが明らかと

なった（Nonaka et al., J. Neurosci., 2006）。

すなわち、morphogenesis の分子機構・シナプ

ス蛋白局在の stoichiometry・スパイン成熟と

の間に、強い連関があることが確認された。 

このような神経回路形成・シナプス形成に関

わる遺伝子産物の機能障害が、ヒトの認知や脳

高次機能の破綻に関与していることが最近提

唱されている。従って、このような研究を推進

し、得られた知見を基盤に一般原理が解明され

れば、将来、分化神経細胞を目的部位に移動さ

せ、軸索伸展やシナプス形成を自在に促進させ

るという、生理的分子機序に基づく機能的な神

経回路再構築という新たな治療戦略が期待で

きるかもしれない。 

 

3) 神経活動依存的アクチン細胞骨格制御・調

節機構に関する研究 

海馬錐体細胞の樹状突起スパインは、活動依

存的な形態可塑性を引き起こすことが知られ

ている。 我々は、GFP とアクチン分子の融合

蛋白を作製し、adenovirus を用いて神経細胞に

導入し、この過程で生じるアクチン細胞骨格の

活動依存的再編成の可視化に初めて成功した。

GFP-actin imagingを生きた初代培養海馬錐体

細胞で行った結果、a)アクチン細胞骨格に動的

な成分と静的な成分が共存すること、b)一定の

条件下でスパインや細胞体辺縁膜へのアクチ

ンの集積が神経活動依存的に引き起こされる

こと、c)スパインへのアクチン移行は NMDA

受容体依存的カルシウム流入により、また細胞

体辺縁膜へのアクチン集積は、電位依存性カル

シウムチャンネルにより特異的に引き起こさ

れることを発見した（図４）（Furuyashiki et al., 

PNAS 2002）。 

 

図4：NMDA刺激依存的アクチン集積の 
スパインへの誘導の可視化 

 
上記の結果は、神経細胞骨格シグナリングが、

神経回路の発生途上あるいは発達後を問わず、

重要な役割を果しており、神経細胞の形態制御

の時空間的ダイナミクスが高次脳機能に大き

く寄与している可能性を強く裏付けるもので

ある。 

我々は、現在 CaMK ファミリーの中のいく

つかの分子種が、カルシウム流入の下流で神経

アクチン骨格制御に関与しているという可能

性を追求している。特に注目すべきは、膜挿入

型の CaM キナーゼである CLICK-III/CaMKI

γである。 

CLICK-III は、膜局在シグナルであるＣ末端

CAAX 配列により prenyl 化修飾を受ける結果、

Golgi 膜および形質膜へ局在化する。このよう

に脂質修飾を受け、膜移行を行う神経特異的キ
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ナーゼの存在を中枢神経系で発見したのは全

く最初の例である（Takemoto-Kimura et al., J. 

Biol. Chem. 2003）。 

CLICK-III は prenyl 化後に、さらにキナー

ゼ活性依存的にパルミトイル化され、樹状突起

ラフト膜へ移行する。その結果、BDNF の下流

で制御される大脳皮質細胞の樹状突起形成・伸

展の重要な制御キナーゼであることを最近見

出した（図５）（ Takemoto-Kimura et al., 

Neuron 2007）。 

 
図5：CLICK-IIIノックダウン細胞で観察される 

樹状突起形成異常 
 

興味深いことに、類似の機構が軸索伸展制御

においても見出されている（Ageta-Ishihara et 

al., J. Neurosci. 2009）。また、膜挿入型 Ca2+

インディケーターを用ることで、発達期皮質神

経細胞の神経突起の細胞膜近傍において、L 型

Ca2+ チ ャ ネ ル を 介 し た Spontaneous 

Regenerative Calcium Transients（SRCaTs）

を見出し、L 型 Ca2+チャネルが大脳皮質神経細

胞の移動および神経突起形成に重要な役割を

果 た す こ と を 示 し た （ Kamijo et al., J. 

Neurosci. 2018）。これらの知見は、神経細胞に

おいて、膜やカルシウム動員箇所の近傍におけ

るカルシウム動態が、細胞内部位特異的に特定

のカルシウム・カルモデュリン依存性キナーゼ

を 活 性 化 さ せ 、 excitation-transcription 

coupling の み な ら ず 、  excitation-

morphogenesis coupling によっても、長期的に

神経回路機能を調節するという新たな可能性

を示唆するものである（Takemoto-Kimura et 

al. Eur. J. Neurosci. 2010）。 

細胞内カルシウム上昇によって活性化され

る複数のシグナリング分子は、いかに協調して、

多彩な細胞応答を誘導するのか？我々は近年、

複数のシグナリング経路の活性化状態を、同時

計測する手法 dFOMA（dual FRET imaging 

with optical manipulation）を開発した。この

dFOMA 法と、独自に開発を行った FRET 

probe を用いて、神経細胞が様々な周波数の興

奮性のシナプス入力を受けた際の、CaMKII な

らびに脱リン酸化酵素（calcineurin）、及び、

カルシウム濃度の変動を同時計測した。その結

果、各酵素固有の異なる特性を組み合わせた情

報処理の機構が示唆された（Fujii et al., Cell 

Reports 2013）。 

 

今後の展望 

CREB-Arc シグナリング伝達機構の全貌解

明と機能解読とともに、活動依存的なアクチン

細胞骨格シグナリング機構の解明に向け、in 

vitro ならびに in vivo レベルでの研究が急速に

進展している。活動依存的な転写や神経形態変

化により、神経ネットワーク機能の修飾がいか

に行われるのか、その分子機構と生理的意義を

今後とも検討していきたい。これらの実験から、

脳高次機能形成の根本的な分子原理の一端を

明らかにし、記憶障害・認知症・精神疾患等の

予防・進行阻害のための新たな創薬標的探索の

端緒となることを期待したい。 
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沿革と組織の概要 

近年、子どものこころやこころの発達の問題が

増大し続けており、児童精神科医をはじめとする

専門家の不足とその育成の必要性が叫ばれてきた。

特に、諸外国と比べて児童精神医学の立ち遅れて

いる我が国の状況を考えると、研究を推進すると

共にそれに基づいて診療の質的向上を図れるよう

な人材の育成が強く求められている。このような

ニーズにこたえるため、2010 年 4 月に医学系研

究科脳神経医学専攻統合脳医学講座にこころの発

達医学分野が開設された。医学系で児童精神科医

が主任を務める児童精神医学教室としては我が国

で最初と言える。精神神経科小児部、さらに 2005

年 4 月からはこころの発達診療部として診療と臨

床家の育成に加えて臨床に根ざした研究を積み重

ねてきた実績を踏まえつつ、新たな活動を展開し

ている。教員はこころの発達診療部も兼務してそ

の運営の中心となっており、こころの発達診療部

が臨床研究のフィールドとしての機能も発揮する

ようにしている。 

 

教育 

2021 年度には 1 名の修士課程大学院生及び 6

名の博士課程大学院生が在籍して、その研究指導

を担当した。定期的な研究ミーティング、ケース

カンファレンスを含めた教育プログラムを新型コ

ロナウイルス感染症の状況に配慮しつつ実施した。 

 

研究 

自閉スペクトラム症（ASD）、注意欠如・多動

症（ADHD）、重症なチック症であるトゥレット

症候群、児童思春期強迫症（OCD）を主な研究対

象としている。科学的な臨床評価に基づく精神・

行動指標の解析、神経心理、脳神経画像や遺伝子

など多面的なアプローチを統合して脳とこころの

発達における問題に取り組んでいる。このような

統合的な手法を活用して薬物療法や療育などの治

療法に関する研究も行っている。 

2021 年度に実施した主な研究プロジェクトは

以下の通りである。 

・トゥレット症候群、児童思春期 OCD の疫学、

臨床評価、神経心理、治療・支援の検討 

トゥレット症候群、児童思春期 OCD における

チック、強迫症状、それらに先立つ衝動などを評

価して相互の関連を検討すると共に、それらの治

療や支援の実態を調査してより良い治療や支援の

整備を進めている。成人後も重症なチックが持続

する難治性トゥレット症候群について、脳深部刺

激治療を実施している脳外科医などと一緒に多施

設共同研究も行っている。また、トゥレット症候

群の神経心理の検討、チックに対する包括的行動

介入（Comprehensive Behavioral Intervention 
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for Tics: CBIT）の検討を行っている。CBIT につ

ながるようなインターネットによる心理教育教材

の開発も始めている。さらに、一般の幼児におけ

るチック及び関連行動の調査結果を解析して支援

につなげる研究を行ったり、チックの客観的計測

の開発を進めたりもしている。 

 

・ASD、ADHD、トゥレット症候群に関する

MRI、fMRI、NIRS を用いた脳画像解析 

ASD 成人における脳形態・脳機能画像について

検討を継続している。 

 

・ADHD に対するペアレントトレーニングの効

果予測指標の開発 

ペアレントトレーニングが養育者および

ADHD 児のどのような側面に影響を及ぼすかの

検討も行っている。愛着関係に着目すると共に、

fMRI で計測する脳機能との関連での検討も目指

している。 

 

・ASD の心理支援の効果の検証 

ASD 幼児を対象にする療育の効果について子

どものコミュニケーション行動及び親のストレス

観点から検討している。また、幼稚園・保育園か

ら小学校へのトランジションの支援に関する検討

も行っている。さらに、高機能 ASD 成人を対象

にして実施した集団認知行動療法の効果を検討し

ている。 

 

・発達障害成人の臨床評価及び心理教育の検討 

発達障害が疑われる成人患者を対象に ASD や

ADHD の症状をはじめとして詳細な臨床評価を

行うと共にそれを踏まえて心理教育をする発達障

害検査入院プログラムで得られたデータの収集及

び解析を進めている。 
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沿革と組織の概要 

当教室は、わが国で最初の大学精神医学教室と

して 1886 年に設立された。1960 年代に始まる反

精神医学・学園紛争の影響によって、長く「外来」

「病棟」という 2 派に分かれて臨床を行うという

歴史を経たが、1994 年に一本化が実現し、再び臨

床・教育・研究においてわが国の精神医学をリー

ドする教室を目指し歩みはじめた。2008 年に外

来・病棟の診療統合後の入局世代である笠井清登

教授が就任し、新たな体制で精神医学・医療への

更なる貢献を目指している。 

 

診 療 

外来：2020 年 4 月から 2021 年 3 月までの新来患

者数は計 442 名であり、一日平均外来患者数は

97.8 人であった。地域連携枠への参加も継続して

いる。リカバリーセンターでは、うつ病等で治療

中の当科外来患者を対象に、心理療法と身体活動

の両面からアシストし、医学的な症状改善から実

際の社会参加へ橋渡しする外来プログラム「リカ

バリープログラム」を行っており、一定の参加人

数を維持している。 

病棟：2017 年度の再編成で個室を増床し、B 棟

11 階閉鎖病棟の 27 床のうち、3 床が隔離室、12

床が個室、また同開放病棟の 21 床のうち、9 床が

個室と、より急性期に対応可能な体制を整えた。

2020 年度の入院患者数は 330 名で、新型コロナ

ウイルス感染症の影響もあり、例年と比較すると

減少傾向にあった。入院経路は外来からの予約入

院が主であるが、救急外来からの緊急入院や、自

殺未遂症例などの集中治療室を経由した入院も積

極的に受け入れている。治療の手段としては、精

神療法・薬物療法・電気けいれん療法に加え、作

業療法士・臨床心理士の協力も得て、回復期にあ

る患者を対象として精神科作業療法も行い、また

最近は試験的に集団認知行動療法も試みている。 

入院患者の年齢分布は、10 歳台から 80 歳台ま

での拡がりがある。疾患構成は、統合失調症圏、

気分障害圏、身体疾患等により生じた精神疾患が

主なものである。毎週木曜午後 2 時からは、新患
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紹介に引き続き教授回診があり、4 時より症例検

討会ないし発達回診、リカバリーカンファレンス

等が行われている。月曜午後 2 時からは病棟看護

師や発達診療部、デイホスピタルスタッフ等を交

えた多職種による症例検討会を行っている。 

当科独自の検査入院プログラムとして、2011

年度より正式に開始したNIRS検査を中心とする

「こころの検査入院プログラム」と、2012 年度よ

り成人の発達障害の診断を目的とする「発達障害

検査入院プログラム」に加え、2014 年 8 月から

はビデオ脳波記録システムによるてんかんモニタ

リングユニット（Epilepsy Monitoring Unit: 

EMU）を立ち上げ、てんかん学会専門医によるて

んかんの鑑別診断に関する検査入院も継続してい

る。2018 年 3 月には、10 代から 20 代の統合失

調症の患者の包括的な治療、支援を重視した外来

及び入院診療を行う、統合失調症 AYA 世代センタ

ーを設立した。 

リエゾン：コンサルテーション・リエゾンにつ

いては、2014 年度より保険制度に対応したリエゾ

ン専門のチームを、市橋特任講師による統括のも

とで整えたことにより、現在は対応件数が年間

3000 件前後で推移している。また、救急部との連

携も引き続き継続している。 

 

教 育 

(1) M2：系統講義 

今年度も引き続き社会的に重要性が増してい

る児童精神医学、司法精神医学、リエゾン精神医

学、依存症に加え、2015 年度からは地域精神医療

に関する講義も行っている。学生の理解を助ける

ためにレジュメを完全配布するとともに、継続的

質の改善のためのアンケートを全講義で実施して

おり、今後も反映させていく。 

(2) M3：クリニカルクラークシップ 

医学部の方針に沿って、より参加型の臨床実習

に内容を変更し、病棟、外来、連携医療機関にて、

オンラインによるセミナー等も交え行った。学生

からのアンケートをもとに、適宜改善を行ってい

るが、いずれも学生から引き続き高い評価を得て

いる。 

(3) Mental Health Research Course 

2010 年度から臨床研究者育成プログラムの一

環として、基礎、臨床 8 教室の参加により立ち上

げられた Mental Health Research Course を継

続している。学生の要望を反映させ、個別プロジ

ェクトとして各テーマに基づくプログラムを進め

ている。 

 

研 究 

これまで、神経画像・臨床生理学的手法を用い

て、統合失調症、自閉症、心的外傷後ストレス性

障害などの脳病態解明で成果を挙げてきた。笠井

清登教授は自らが経験した米国ハーバード大学に

おける精神科臨床研究体制をもとに、帰国後、医

療機器メーカーとの産学協同研究や放射線科・臨

床検査部との共同によるマルチモダリティ神経画

像計測を加え、精神科臨床研究ラボを育てた。臨

床試験やコホート研究によるバイオマーカーや治

療介入法の開発を通じた当事者の利益に結実させ

る研究を目標とし、統合失調症の前駆状態から初

発統合失調症に至る時期の縦断研究（http://plaza.

umin.ac.jp/arms-ut/)、発達障害の総合的研究、医

療機器を薬剤選択・薬効予測の臨床検査法として

確立するための臨床試験などを、10 年、20 年と

いう長期的視野にたって展開している。前年度に

引き続き、さまざまな基礎系研究者や社会医学系

研究者との連携も強化している。脳と精神の関係

をもう一度捉えなおし、精神の障害とその修復を

本質的に解明するような分野横断的な学問領域を

提唱し、精神医学のアイデンティティを再構築す

るという意識をもち、日々、努力している。現在

の当科における研究内容は次の通りである。 
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① 統合失調症の初期診断と発症予防に関する臨

床研究 

② 内因性精神疾患、小児の疾患を対象とした脳画

像研究 

③ 脳磁図、誘発電位トポグラフィーなどの手法を

用いた統合失調症の認知神経心理学的研究 

④ 統合失調症など内因性精神疾患の分子遺伝学

的研究 

⑤ 我が国初となる思春期コホートプロジェクト

（Tokyo Teen Cohort Study） 

⑥ NIRS（近赤外分光法）、MRS（磁気共鳴スペ

クトロスコピー）などによる脳代謝研究 

⑦ 自閉症を中心とした小児精神疾患の認知神経

心理学的研究及び分子遺伝学的研究 

⑧ モデル動物を用いた精神疾患病態の研究 
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沿革と組織の概要 

神経内科学教室は，豊倉康夫先生を初代教授と

して，昭和 39 年に医学部附属脳研究施設の臨床

部門として開設された．その後萬年 徹教授，金

澤一郎教授，辻 省次教授を経て現在に至る．平

成９年に，脳研究施設が脳神経医学専攻として改

組され，臨床神経精神医学講座・神経内科学分野

という組織になった．  

 

診療 

神経内科領域の幅広い疾患に対して，充実した

診療を行っている．初期研修に対応した診療と，

高度先進医療をめざす診療の両立を目標に診療を

行っている． 

外来診療においては，診療時間をできるだけ確

保しながら充実した診療を行っている．認知症（認

知症センター脳神経内科外来），多系統萎縮症、副

腎白質ジストロフィー，パーキンソン病・てんか

ん，神経免疫，筋疾患など専門外来も開設してい

る． 

病棟診療は，卒後研修（初期研修，後期研修）

に対応したプログラムを用意し，先進的な医療を

含めた診療に努めている．平成１７年度より，脳

神経外科や関連の診療科と協力して，パーキンソ

ン病を対象とした深部脳刺激による治療を開始し

た．ポリグルタミン病の治療研究など先進的な診

療を目指している．  

 

教育 

卒前教育では，当教室は M2 の系統講義及び臨

床診断学実習，M3 と M4 の臨床統合講義とクリ

ニカルクラークシップを担当している．今年度の

系統講義は，神経診断学，臨床神経生理，高次脳

機能，感染症など 9 項目について行った．クリニ

カルクラークシップでは，代表的神経疾患の症例

について学ばせ，臨床統合講義では，代表的な神

経内科疾患について，講義を行った．また，神経

生理および脳卒中のクルズスにより実践的知識の

習得に配慮している．フリークォーター、臨床研

究者育成プログラムでは，できるだけ多くの機会

を学生，研修医に提供するようにしており，常時

2-3 名の学生，研修医が研究室に参加している． 
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卒後教育では，初期研修医の受け入れ，内科系

の病棟の診療が総合内科体制になり総合内科に参

加して診療を行っている． 

神経内科専門医の養成については，神経内科の

診療，神経生理学，神経病理学の研修，東大病院

全体のコンサルテーションへの対応，総合内科へ

の参加，関連病院での診療，病棟指導医などを組

み合わせた充実したプログラムを提供している．

本年は、新型コロナウイルス専門病棟への医師の

派遣も行った． 

大学院教育については，学生の希望に応じて幅

広い研究を進めている． 

 

研究 

 当教室では，神経疾患を対象として，その病態

解明，治療法開発，臨床研究を行い，臨床神経学

に貢献することを目指している．そのアプローチ

としては，分子遺伝学，分子生物学，発生工学，

生化学，薬理学，細胞生物学，病理学，生理学な

ど多岐にわたって幅広い discipline を統合したア

プローチを目指している． 

 分子標的治療のアプローチとして，ジストログ

リカノパチーの分子病態解明と治療において，薬

開発糖たんぱく質質量分析法，精密質量分析法，

ガスクロマトグラフィー，二次元 NMR などの糖

質化学的な手法を駆使し，糖鎖の中に，リビトー

ルリン酸という物質が 2 つ連なった形で存在する

ことを見出した．フクチン，そして，肢帯型筋ジ

ストロフィー2I の原因遺伝子 FKRP が，CDP-リ

ビトールを供与体基質として，リビトールリン酸

を糖鎖に順に組み込むリビトールリン酸転移酵素

であることを発見した．さらに胎生期のモデルマ

ウスの解析で，脳形成過程で放射状グリアに発現

しているジストログリカン糖鎖の有無が，その後

の脳病変の重篤度に寄与する可能性が示唆された．

またジストログリカノパチーで日本に多い福山型

先天性筋ジストロフィーにおいて新規アンチセン

ス核酸 NS-035 の First In Human 試験を医師主

導治験として臨床研究推進センターと共に開始さ

せた．（戸田達史，金川基，小林千浩，首藤篤史，

藤野悟央, 北村明日香，高橋朗子） 

 ゲノム手法を駆使した孤発性および家族性パー

キンソン病の治療最適化研究を行っている．孤発

性および家族性パーキンソン病における新規

rare variant の解明では，エクソンに存在する

Rare ながら強いパーキンソン病（PD）ゲノム因

子を発見するため，とくに孤発性 PD 患者を中心

に，エクソーム解析を行っている．インフォマテ

ィクスを用いた新手法による新規抗 PD 薬発見で

は，vitro と MPTP 動物モデルにおいて，神経細

胞死抑制効果を示す黒色腫治療薬 dabrafenib を

同定した．抗 PD 薬の薬剤感受性 SNP による副

作用予測，効能予測では，ゾニサミドの効能に関

するゲノムワイド水準で有意な SNP を GWAS で

同定し，発現クリプトーム解析により影響する遺

伝子群を同定した．（戸田達史，佐竹渉，上中健，

Cha Pei Chieng，藤野悟央，内藤龍彦） 

 分子遺伝学の面からは，次世代シーケンサーを

駆使したゲノム解析研究を進めている．遺伝性神

経疾患として，てんかん，多系統萎縮症，筋萎縮

性側索硬化症，痙性対麻痺，脊髄小脳変性症, 副

腎白質ジストロフィーなど，家系の解析を行って

いる．孤発性神経疾患としては，多系統萎縮症，

筋萎縮性側索硬化症，アルツハイマー病に対して，

網羅的ゲノム配列解析に基づく患者・対照関連解

析を行い，疾患関連遺伝子の同定を進めている．

COQ2 遺伝子変異が家族性・孤発性多系統萎縮症

の発症に関わるという研究成果をもとに医師主導

治験に取り組んでいる．良性成人型家族性ミオク

ローヌスてんかん，神経核内封入体病，白質脳症

を伴う眼咽頭型ミオパチー，眼咽頭遠位型ミオパ

チーなど当科で原因を同定した非コードリピート

伸長病の解析を進めている．成人大脳型副腎白質

ジストロフィーに対して造血幹細胞移植を早期に
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行うことで病状の進行を抑制できることを示し，

現在バイオマーカーについても検討を行っている．

また、筋萎縮性側索硬化症に関する分子遺伝学的

解析も行っている。（戸田達史，辻省次，三井純，

石浦浩之，松川敬志，成瀬紘也，角元利行，永迫

友規，三枝亜希，光武明彦，山口奈々香，ムハン

マド・アーセム・アルマンスール，クリスティー

ン・ジョイス・リネイ・ポルト, 織茂賢太） 

 生理学からのアプローチとしては，磁気刺激

法・脳波・脳磁図などの神経生理学的検査法を用

いた運動・感覚生理と運動機能障害の生理学的病

態機序研究やパーキンソン病などの臨床的観察研

究や大規模臨床データを用いた疫学研究をおこな

っている．具体的には大脳基底核疾患や脊髄小脳

変性症におけるmismatch negativity（MMN）解

析や末梢神経刺激による神経振動 entrainment

と行動変容への関連性に関する研究や，パーキン

ソン病患者における 3D モーションキャプチャー

やセンサーフリー計測を用いた動作解析，てんか

ん患者の脳磁図によるネットワーク解析、ジスト

ニア患者での脊髄 functional MRI や脊柱筋興奮

性バランス解析を行っている．実地臨床面では，

針筋電図，神経伝導検査，経頭蓋磁気刺激法，脳

波・脳磁図，各種誘発電位，眼球運動検査などを

用いて，神経疾患患者の診断および病態把握のた

めの生理検査を行っている．（濱田雅，代田悠一郎，

小玉聡，海永光洋，瀬戸瑛子，勝瀬一登，時村瞭，

宮野涼至） 

末梢神経・筋疾患に対するプローチとしては，

年間約 200 例の末梢神経・筋疾患の生検症例に対

して病理診断を提供している．また，免疫性神経

疾患の診断補助となる血清中の抗糖脂質抗体，筋

炎特異抗体，傍腫瘍神経抗体の測定をおこなって

いる．研究分野では，炎症性筋疾患に関して，臨

牀像，筋炎自己抗体，サイトカインやケモカイン，

筋病理所見，筋組織内発現 mRNA の関連解析を

おこない，多発筋炎，皮膚筋炎，壊死性筋症，封

入体筋炎，癌合併筋炎，膠原病合併筋炎，自己抗

体陽性筋炎などの筋炎のグループごとの特徴に注

目することで筋炎の病態機序解明をめざしている．

一方，筋炎，加齢，廃用に伴う筋の定量評価を

DXA で検討し，組織所見の解析から筋萎縮に伴う

筋機能変化の臨床研究も進めている．（清水潤，久

保田暁，前田明子） 

 生化学実験室ではアルツハイマー病，レビー小

体病の剖検脳解析を行い，新規関与遺伝子を見い

だし，血液バイオマーカーの開発をおこなった．

また，慢性脳虚血モデルマウスを作成し，その特

徴を解析，さらにその技術を応用し，アミロイド

βの代謝変化が生じる事を見いだした．一方，日

本人の軽度認知障害の認知症への移行についての

J-ADNI 臨床研究データを解析し，欧米とのデー

タの比較，そして性差や教育程度が与える影響，

そして血清カルシウム値が与える影響について発

表した．COVID-19，認知症治療薬に関する副作

用データベースの解析をおこなった．その他，ラ

マン分光法を用いた新規の組織観察法の開発を継

続しており，自発ラマン分光顕微鏡を用いて組織

切片の脱脂処理による溶出脂質の空間分布決定法

を新たに開発し，性能評価のための概念実証実験

として，ブタ末梢神経・筋肉組織中の微量脂質の

分子骨格と空間分布を同時に決定するイメージン

グを行った．また，ポリマー性フォトニック結晶

を用いた高感度認知症生化学バイオマーカーセン

サーの開発を行っており，髄液および血液検体中

の Aβ定量実験において ELISA を超える測定感

度を達成し，ハイスループット測定のための自動

センサー読み取り装置を新たに開発した．（長島優，

大友亮，間野達雄，坂内太郎，土田剛行，濱田健

介，間野かがり，大友岳，佐藤謙一郎，栗原正典） 

神経免疫学的研究として、多発性硬化症や視神

経脊髄炎に代表される中枢神経系の炎症性疾患に

ついて解明を目指している．髄液・血液・生検組

織検体をもとに、病期によっても大きく変動する
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免疫学的環境について、分子生物学的手法と細胞

生物学的機能解析を主軸に精密な臨床情報と照ら

し合わせながら検証を進めている．また、重症筋

無力症などに代表される抗体介在性の神経筋疾患

についても、細胞性免疫学の視点から検討を行っ

ている．（作石かおり、小口絢子、川崎怜子） 
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沿革と組織の概要 

脳神経外科学教室は、昭和 26 年に診療科とし

て設置され、初代佐野圭司教授が昭和 37 年に外

科学第三講座担任となり、翌年に脳神経外科学講

座と改名したことに端を発する。その後高倉公朋

教授、桐野高明教授が教室および脳神経外科学の

発展に尽力され現在に至っている。 

脳神経外科の扱う疾患は、脳腫瘍、脳血管障害、

脊椎脊髄疾患、機能的疾患、小児奇形、頭部外傷

などで、外科の一分野でありながら神経学、オン

コロジー、画像診断学などの幅広い知識と経験を

必要とする。この分野の進歩は著しく、CT、MRI

などの画像機器の進歩により頭蓋内の病変が描出

できるようになって外科治療の対象となる疾患が

拡大した。同時に手術顕微鏡の導入をはじめとす

る様々な治療手技の開発により、手術法は洗練さ

れ治療成績は向上してきた。 

現在、大学には教授 1、講師 3、助教 10、医用

情報工学の特任准教授として 1 の 15 名のスタッ

フに加え、医員 4 名、後期研修医 4 名、大学院生

19 名、また、国外へ留学中の医師が 10 名いる。

（2022 年 4 月時点） 

東京大学 脳神経外科は約 450 名の同門会員を

擁し、脳神経外科の老舗として全国各地に多くの

臨床家、研究者、指導者を輩出してきた。診療、

研究の活動の場として、外来は外来診療棟 3 階，

病棟は A 病棟 7 階南、医局と研究室は管理・研究

棟 2 階にある。 

 

診 療 

外来診療は、月曜日から金曜日まで一般外来

（新患、再来）を行い、さらに月・水・金に専門

外来を行っている。専門外来には脳腫瘍外来、脳

血管・動脈瘤外来、血管内治療外来、頭蓋底腫瘍

外来、下垂体腫瘍外来、機能脳疾患外来、顔面痙

攣・三叉神経痛外来、脊髄外来、てんかん外来お

よびガンマナイフ外来、もやもや病外来、NF・

VHL 外来、迷走神経刺激療法外来等がある。令和

3 年度の外来患者数は延べ 16,509 名であった。 

入院診療は、主に A 棟 7 階南病棟と A 棟 4 階
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第 1 第 2 ICU、B 棟 4 階救急病棟および A 棟 2

階南小児病棟等で行っている。病棟では、スタッ

フ以外に 4 名の医員、4 名の後期研修医、1～2 名

の初期研修医が入院診療を担当している。月・金

の朝 8時からクリニカルカンファレンスが行われ

ている。金曜日のカンファレンスには地域医療連

携部との合同カンファレンスも行っている。 

令和 3 年度の入院患者数は 791例であった。手

術件数は令和 2 年 386件であり、この他にガンマ

ナイフ治療例が 204 件であった。手術の内訳は、

脳腫瘍129件、脳血管障害43件、頭部外傷28件、

脳脊髄奇形 3 件、水頭症 46 件、脊髄脊椎疾患 4

件、機能的疾患 67件、血管内手術 52件、その他

20件である。 

当教室で扱うことが多い疾患は髄膜種・神経膠

腫・転移性脳腫瘍・神経鞘腫・聴神経腫瘍・下垂

体腺腫・脊索腫・軟骨肉腫などの脳腫瘍と、脳動

脈瘤・脳動静脈奇形などの血管障害、および顔面

痙攣・三叉神経痛・難治てんかん・パーキンソン

病などの機能的疾患である。各種疾患のバリエー

ションに富む点が際だった特色である。 

脳機能を最大限に温存するために、脳腫瘍手術

における脳機能モニタリングや、てんかん手術に

おける術前・術中の脳機能マッピング、神経内視

鏡を用いた低侵襲手術などを積極的に取り入れて

いる。また、ナビゲーションシステムや血管内手

術などの最先端の技術を駆使して、手術の安全性

を高める努力を続けている。特に血管内手術にお

いては，手術室および麻酔科の協力のもと，ハイ

ブリッド手術室でのカテーテル治療も積極的に行

っている． 

 

他分野の専門家と協力して治療に当たる取り

組みも行われている。頭蓋底腫瘍の手術では耳鼻

科・形成外科との協力のもと、脊髄披裂・骨癒合

症など小児奇形の治療では小児外科・形成外科と

の協力のもと合同手術が行われている。脳動静脈

奇形については血管内手術による塞栓術とガンマ

ナイフによる定位的放射線照射や開頭摘出術によ

る複合治療が行われ、良好な成績が得られている。 

教 育 

卒前教育では、当教室は M2 の系統講義および

診断学実習、M3・M4 の臨床講義とベッドサイド

教育を担当している。系統講義では脳神経外科疾

患全般についての基本的理解を深めることを主眼

とし、診断学実習では意識障害および脳死の診断

を重点項目とした。臨床講義では各疾患の基本と

ともに最近の動向をとりあげた。 

ベッドサイド教育では学生に病棟・手術室実習

を通して臨床について学ばせるとともに、セミナ

ーを多く設けて出来る限りインターアクティブに

実地に必要な知識を習得させるよう配慮した。実

習の効率を上げるよう、ポイント集・問題集など

の教材を充実し、一方ではより実際の臨床に近づ

くようカンファランスでの発表や患者説明への参

加などの経験を積めるよう配慮した。またクリニ

カルクラークシップでは各回数名の学生を対象に、

救急疾患の経験などより臨床に近づくための実地

に則した教育を行っている。 

東大病院における初期研修プログラムでは，1

年目は外科研修の一環として 2ヶ月の研修が脳神

経外科で行われることがある。また，2 年目は希

望すれば最大 8ヶ月の研修を脳神経外科で受ける

ことができる。令和 2 年度は 1 年目 1 名，2 年目

2 名が脳神経外科にて初期研修を受けてくれた。

各種カンファランスにおいて症例発表の機会を与

えている。 

日本脳神経外科学会認定研修プログラムに則

り、令和元年度は 7 名、令和 2 年度は 9 名、令和

3 年度は 12 名の後期研修医を受け入れた。大学病

院や連携教育施設において研修を行い、卒後 7 年

目に脳神経外科専門医の取得を目指す。この専門

医試験と前後して大学院への進学を受け入れる。

その後の研修として、得意領域を強化した専門家



146 東京医学・第 144巻・令和 4年 10月 

を目指すサブスペシャリティー修練コースを設け

ている。これら後期研修プログラムについては、

教室のホームページに詳しく掲載してある。 

 

研 究 

当教室は管理研究棟 2 階に研究室を構え、脳血

管障害、悪性脳腫瘍を主に基礎的研究に力を注い

でいる。また臨床研究にも多角的に取り組んでい

る。以下に主要な研究テーマの概要を記す。 

虚血性神経細胞死に関する研究、脳虚血後神経再

生の研究 

ラットやミニブタを用いた脳虚血モデルを用

いた虚血ストレスに対する脳の反応機構を解明し、

脳保護治療への可能性を探る基礎研究を行ってい

る。 

また成体脳における神経幹細胞の存在が明ら

かになってから、これらの細胞を用いて神経細胞

の再生を試みる研究も行っている。当研究室では、

成長因子投与によって内因性神経幹細胞を賦活化

し、脳虚血によって死滅した海馬の神経細胞を 

40％再生させることに動物モデルにて世界に先

駆けて成功した。現在、海馬以外の部位での神経

再生にも有る程度成功している。将来的な臨床応

用への可能性を探っている。 

脳血管疾患・良性脳腫瘍の遺伝子解析研究 

脳血管疾患や良性脳腫瘍の臨床的意義の高い

分子マーカーの同定や発症メカニズムの解明を目

指して、遺伝子解析研究をおこなっている。 

もやもや病の RNF213遺伝子や髄膜腫・神経鞘

腫の NF2遺伝子、海綿状血管奇形の CCM遺伝子

などの既知の遺伝子解析や、新規疾患関連遺伝子

同定を目指し、whole exome sequence などの網

羅的な遺伝子解析を行っている。 

脳血管疾患の分野においては、もやもや病の

RNF213遺伝子の解析では、RNF213 変異がもや

もや病のみならず様々な頭蓋内主幹動脈狭窄と関

連があることを明らかにした。さらに頭蓋内主幹

動脈狭窄の全ゲノム領域関連解析を行い、関連遺

伝子多型を明らかにした。また頭部に発生する静

脈奇形に疾患関連遺伝子変異を同定して機能解析

を行っている。 

良性脳腫瘍の分野においては神経線維腫症 2型

の NF2遺伝子解析では、様々な組織の DNA を解

析することで体細胞モザイクの診断率を向上させ、

NF2 の体細胞モザイクの表現型の特徴を明らか

にした。髄膜腫の遺伝子解析においては、遺伝子

変異・病理診断・解剖学的発生部に一定の関係が

あることを明らかにした。髄膜腫の再発時に特徴

的な遺伝子変異の変化を明らかにする研究を進め

ている。 

悪性脳腫瘍に対する新規治療法の開発 

脳腫瘍の遺伝子解析として、手術で摘出した神

経膠腫組織の遺伝子変異のシークエンス解析

（IDH遺伝子、TP53、ヒストン遺伝子）や、1p, 

19q, 10qの LOH解析、Methylation specific PCR

法による MGMT プロモーターのメチル化解析を

行い、結果に基づいた治療の最適化に生かすとと

もに、全エクソーム解析・RNA シークエンス解

析・メチル化アレイ解析などにより、新たな分子

マーカーや治療標的の同定のための研究を行って

いる。正中に発生する神経膠腫に対する遺伝子解

析を以前より精力的に行っており、現在脊髄神経

膠腫に対して関連施設との共同研究の形で解析を

進めている。また、神経膠腫の多様性や悪性転化

の研究に特に力を入れており、腫瘍免疫の見地も

含めて新規治療の開発を目指している。さらに、

von Hippel-Lindau 病（VHL 病）などの家族性脳

腫瘍では、種々の遺伝子異常を検索し、その結果

を患者の病歴などと照合を行うことで、これらの

関連性を明らかにするための研究を行っている。 

小児脳腫瘍のゲノム解析に注力しており、特に

東アジアに多い胚細胞腫の病態解明、臨床研究で

は世界の最先端の位置にいる。数多くの重要な文

献を執筆し、世界に向けて発表している。 
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また、悪性神経膠腫の手術検体より、治療抵抗

性の原因になっているのではないかと近年考えら

れている脳腫瘍幹細胞株を単離樹立し、研究に活

用している。 

さらには、基礎の研究室と共同で、脳腫瘍の術

中の同定を容易にすることで摘出度を向上させる

ための新たな蛍光プローブの開発研究を行ってお

り、膠芽腫に有効なプローブは国内・海外特許出

願済みである。現在は日本医療研究開発機構

（AMED）革新がん事業として、臨床応用に向け

非臨床試験を進めている。 

難治性てんかんに対する機能温存的・低侵襲的治

療法の開発と評価 

抗てんかん薬で発作を抑制できない薬剤抵抗

性てんかん（難治性てんかん）のうち、側頭葉て

んかんなど一部の患者には、既に標準化された外

科治療法が存在するが、多くの患者には根本的な

治療法が存在しない。これまで積極的治療の対象

外だった難治度の高いてんかんを対象としてその

治療法の開発や評価、標準化を目的とした研究を

行っている。特に MRI にて構造的異常が確認で

きないてんかん症例における外科治療の成功率を

高めるべく、頭蓋内電極をもちいた焦点診断の精

度向上に向けた取り組みを続けている。時間周波

数解析、皮質-皮質間誘発電位といった最新のツー

ルに加えて次世代型頭蓋内電極の開発を行い、て

んかんにおける脳内のネットワーク異常を同定す

る研究を加速している。機能温存的手術手技とし

て開発された軟膜下皮質多切術や海馬多切術は、

国内・国外とも一部のてんかん治療施設で導入さ

れているが、評価は定まっていない。手術器具の

開発とともに、豊富な症例数を生かした有効性の

評価を目指している。また、迷走神経刺激療法の

リアルワールドにおける有効性の検証に関する国

際共同研究に参加するとともに迷走神経刺激療法

の作用機序および応用についての独自の研究を進

めている。一方で、工学系研究者と連携し、AI

による高い精度でのてんかん発作自動検出に成功

している。新たに多施設国際共同研究に参加し、

ビッグデータに基づいた AI による脳波解析の研

究に取り組んでいる。 

非侵襲的・侵襲的検査による大脳機能の解明 

機能的 MRI、脳磁図、NIRS を用いた大脳機能

研究の他、当科の特色とも言える頭蓋内脳波を用

いた脳機能研究を進めている。てんかん外科治療

において長期頭蓋内に留置された硬膜下電極から

は、高い空間解像度と SN比で大脳皮質の電気活

動を記録でき、また電気刺激による介入も可能で

ある。これらの侵襲的検査で得られた情報を統合

してネットワークとしての脳機能を明らかにし、

非侵襲的検査の精度向上へ繋げることを目的とし

て研究を行っている。硬膜下電極から得られる皮

質脳波は brain-computer interface（BCI）の情

報源としても有力であり、医学部他教室や工学系

研究室との共同により、主に意思伝達・運動制御

を目的とした BCI 研究への発展を目指している。 

脳神経外科手術における脳機能画像の応用と 3次

元手術シミュレーション 

頭蓋内疾患の外科治療前に、機能 MRI、脳磁図、

脳白質画像（tractography）などの脳機能画像を

駆使して、患者毎に非侵襲的に脳機能マッピング

を行っている。これらにより主に運動・言語関連

機能脳内ネットワークの画像化が実用化し、あら

ゆる脳神経外科手術計画の立案に応用している。

これらの画像情報をニューロナビゲーター装置上

に表示することで術中に機能的に重要な領域の温

存を可能とさせた。術前検討は電気生理学的モニ

タリング手法（電気刺激、脳皮質電位計測）によ

り検証することで、より正確、かつ詳細な脳機能

マッピング方法の確立に努めている。また、全て

の画像データを 3DCG として描出した手術シミ

ュレーションを行い、詳細な術前検討が可能にな

った。 
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ガンマナイフ 

ガンマナイフは病変に対し一回で大線量の放

射線を照射する定位放射線治療装置の一種で、脳

腫瘍、脳血管疾患、脳機能性疾患といった幅広い

脳疾患の治療に応用されている。当院ではガンマ

ナイフを我が国で最初に導入し、多くの症例の治

療を行ってきた。それらの臨床データの蓄積は、

国内外の学会、学術誌に広く発表されている。近

年脳神経外科では、より安全で低侵襲な治療が求

められており、頭蓋底腫瘍や脳深部の脳動静脈奇

形などの治療に際しては、合併症のない範囲で手

術を行い、それに組み合わせてガンマナイフ治療

を行うことも多く、脳神経外科領域において、ガ

ンマナイフの重要性は今後も増していくと考えら

れる。さらに、ガンマナイフの技術も更新されて

おり、例えば拡散テンソル tractography を治療計

画に導入するといった先進的な治療も当院で試み

られている。治療技術の進歩によって、ガンマナ

イフによる治療がより安全なものとなることが期

待される。 
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沿革と組織の概要 
東京大学 医学部 衛生学教室は 1885 年（明治 18

年）に初代教授である緒方正規が開設して以来 130

年以上の歴史を持つ東京大学で最も古い研究室であ

る。その間現在に至るまで疾患の予防に繋がる重要

な研究を行う拠点であり、また国の衛生行政の中核

となる人物の育成・輩出に務めてきた。衛生学教室

はその志は一貫しながらも、感染症や産業衛生など

その時の社会情勢に対応するようにその研究対象を

変えてきている。近年のヒトゲノムの解読と分子生

物学の発展を背景として衛生学は分子予防医学と名

称を変え、8 代目の松島綱治教授のもとでサイトカ

インを中心とした疾患背景の炎症・免疫現象の解明

と 2 次・3 次予防への臨床応用に関する活発な研究

が行なわれた。2018 年 12 月より石川俊平が 9 代目

の教授として赴任し、2019 年 4 月に分野名を再び

分子予防医学分野から衛生学分野に改称した。 

現在、当教室には上記のスタッフ 4 名に加え、学

生 9 名（うち学外 1 名）、技術職員 2 名、技術補佐

員 7 名、連携研究員 1 名、客員研究員 3 名、学術

支援職員1名、および特任専門職員1名が在籍する。

また民間からの共同研究員も 3 名在籍している。 

 

教育 

教育は医学部医学科 M1 の衛生学の講義及び M3

における実習、大学院医科学修士の衛生学概論、博

士課程の医学共通講義として文理融合型大学院講義

「アジアでがんを生き延びる」を担当している。社

会変化に伴う疾病構造の変化、産業衛生・精神衛生

等の基本的考え方、疾病素因の基盤となるゲノムや

多量のバイオ・ヘルスデータの理解のための情報技

術に力を入れ、衛生学の講義・実習を通じて予防医

学の考え方を教えている。 

 

研究 

現在の衛生学分野ではがんを中心とした保健衛生

上の課題に対し、ゲノム科学・情報科学の視点から

適切に予防・治療等で介入するポイントを探索する

研究を行っている。がんや炎症・免疫疾患など多種

の細胞によって構成される複雑系について、ゲノム

レベルで多量のデータ計測を行うことによりその動

態を明らかにし、介入可能な予防・治療ターゲット

やバイオマーカーになりうる特異的現象の探索と疾

患における意義について解析を行っている。また多

量・多次元のゲノム配列・画像等の生物情報のなか

から次元圧縮・可視化等により本質的な情報を抽出
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し人が解釈するためのバイオインフォマティックス

の技術開発にも取り組んでいる。 

現在は以下の3つの研究を中心に研究を展開して

いる。 

 

1. 免疫レパトア解析による個人の内的・外的免疫

環境のプロファイル 

ヒトリンパ球の抗原受容体遺伝子は体細胞組み換

えによって多くの膨大な多様性を獲得する。リンパ

球集団の抗原受容体の全体を免疫レパトアと言うが、

次世代シーケンサー等のゲノム解析技術の進展によ

って個人の免疫レパトアのプロファイルが可能とな

ってきた。免疫レパトアはその個人がこれまで経験

してきた病原体・食物などの外的要因、自己抗原や

がん抗原などの内的要因による免疫履歴を表現する

と考えられる。衛生学分野では、免疫レパトアの解

析により個人の現在の疾病状態だけでなく過去の疾

病や生活習慣といった保健衛生上重要な情報を抽出

する手法の開発に取り組んでいる。 特に胃がんや胃

粘膜組織を用いた免疫レパトア研究では、がんゲノ

ム解析や微生物叢解析と統合することによりがん抗

原やピロリ菌に対する免疫履歴の全体像を明らかに

し、様々ながんにおける主要なB 細胞免疫抗原とし

て硫酸化グリコサミノグリカンを同定した。また、

機械学習・ディープラーニングといった情報解析技

術を用いて免疫レパトアのプロファイルを解析し、

がんの予防や治療に役立つ情報の抽出を行っている。

さらにこの免疫レパトアデータから抗体を合成して

がんに対する抗体医薬品の開発も行っている。 

 

2. がんゲノム解析による発がん要因や介入ポイン

トの探索 

ヒトの臨床がん組織を用いて次世代シーケンサー

を用いたがんゲノムの包括的理解に取り組んでいる。

がんゲノムの包括的シーケンシングによって直接の

治療標的となるドライバー遺伝子だけでなく、個人

の発がんの素因となる遺伝的背景や、変異シグネチ

ャー解析による発がん要因となる環境因子など多く

の情報を得ることが可能である。これらの情報を包

括的に捉え、日本で保健衛生上重要ながんに関して

適切な予防・治療に関する介入ポイントを探る試み

をバイオインフォマティックスと実験的検証を併せ

ることによって行っている。スキルス胃癌のがんゲ

ノムシーケンシングでは RHOA ドライバー遺伝子

変異を同定し、また人種横断的な胃癌ゲノム解析に

より東アジア人特異的な飲酒・喫煙による胃がんが

存在することを示した。 現在は臨床がん組織や患者

腫瘍組織移植モデル（Patient-derived xenografts, 

PDX）を用いて、がん組織を構成するがん細胞・免

疫細胞・血管間質細胞等の全体をシングルセル解析

等のゲノミクス的視点で包括的に捉え、より高い次

元での発がん・進展の要因や介入ポイントの探索に

取り組んでいる。 

 

3. 病理組織画像解析による医療均てん化への貢献 

膨大な生物情報の次元を圧縮して抽象化した本質

的な情報を取り出すことは、多くの生物医学情報が

溢れる社会では極めて重要な技術となりつつある。

衛生学分野では、ディープニューラルネットワーク

技術を用いてがんの病理組織画像の特徴を捉えた数

値化（ディープテクスチャ）を行い、これまで問題

となってきた病理診断の均質化や地域均てん化に役

立つツールの開発に取り組んでいる。その１つとし

て類似病理組織画像検索システム Luigi を開発し、

Web（https://luigi-pathology.com/）及びスマートフ

ォンアプリケーションを公開している。Luigi では

現在The Cancer Genome Atlas（TCGA）の 32 が

ん種約 7200 症例の病理組織画像とディープテクス

チャがデータベース化されており、病理医が症例の

病理組織像をアップロードすると、データベースか

ら組織学的に類似している症例が提示される。 

現在は、様々な医療機関と連携することで症例の

拡充を行っている。またディープテクスチャを用い

て病理組織画像情報とがんゲノム情報の統合的解析
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を行い、中小規模の医療機関でも可能なルーチンの

検査から、拠点病院クラスでのがんゲノム医療に滞

りなくつながるコンテンツの開発も行っている。 
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沿革と組織の概要 

近代的概念の公衆衛生（Public Health）は、産

業革命期の英国で誕生し、その後、欧米を中心に

発展してきた実践及び学術分野である。わが国で

は 1883（明治 16）年、度々のコレラ流行に対応

すべく、官民挙げた組織である大日本私立衛生会

が設立され、その頃より日本の公衆衛生活動も本

格化した。 

第二次世界大戦後、日本国憲法第 25 条に、国

の責務として公衆衛生の向上と増進が謳われるよ

うになり、米国の医学教育と公衆衛生システムを

モデルとして、日本の大学医学部、医科大学に公

衆衛生学教室が次々と設置されることとなった。

東京大学医学部公衆衛生学教室は、1947（昭和

22）年、わが国最初の公衆衛生学講座として設置

された。1995（平成 7）年には大学院重点化によ

り、社会医学専攻公衆衛生学分野（医学博士課程）

となった。2007（平成 19）年には、東京大学に

おける公衆衛生大学院（専門職学位課程）設置に

伴って公共健康医学専攻健康医療政策学分野を担

当し、社会医学専攻公衆衛生学分野とあわせて 2

分野兼担として、現在に至っている。 

2021（令和 2）年度の構成員は、教員 5（上記）、

特任研究員（非常勤）2、事務補佐員 2、大学院生

6（医博 3、専門職学位 3）、非常勤講師 16、客員

研究員 31 である。 

 

教 育 

（１）医学部医学科ほか：医学科における公衆衛

生学の教育は M2（第 4 学年）、M3（第 5 学年）、

M4（第 6 学年）を対象に行われる。M2 秋学期の

公衆衛生学系統講義では、当該分野の体系的理解

と基礎的方法論の習得を目的とした講義を計 18

コマ行った。内容は、公衆衛生学総論、健康管理

論、疫学、臨床疫学、医療経済、地域医療、在宅

医療、感染症・結核対策、精神保健、人類生態学、

グローバルヘルス、生活習慣病対策、運動・食事

栄養、災害医療などである。とりわけ地域医療等
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について、現場の医師などを非常勤講師として招

いて講義を実施した。M3 の実習は衛生学教室と

共同し、他教室の協力も得て、7 月または 9 月（1

週間）に、少人数の班（18 班）に分かれて実施し

た。M4 の秋には社会医学集中講義（6 コマ）を

担当した。内容は、公衆衛生学・保健医療論の総

括や産業・環境保健、栄養疫学、高齢者医療、運

動・身体活動と健康などである。 

このほか、医学科のフリークォーター、教養学

部（駒場生）小人数ゼミナール「医学に接する」、

健康総合科学科「公共健康科学統合講義Ⅰ」、工学

部「環境公衆衛生学」を分担した。 

また、公共政策学大学院の設置科目および研究

科横断プログラム GSDM の俯瞰コースワーク科

目 で あ る 「 Advanced Study of Science & 

Technology」を分担した。 

（２）公共健康医学専攻（専門職学位課程）：健康

医療政策学、健康危機管理学、保健行政・健康危

機管理学実習（休講）を実施した。 

（３）社会医学専攻（医学博士課程）：疫学、統計

学、産業医学、医療経済学などの各論及び公衆衛

生学全般について、演習及び実習を毎週実施した。

毎月 1 回行われる研究発表会（土曜セミナー）で

は大学院生、客員研究員、外部講師を招いて活発

な議論が展開された。上記以外に、疫学調査等の

フィールド活動、事業所等における健康管理、学

部授業補助などを通して、公衆衛生学分野の研究

者・教育者としてのトレーニングを実施した。 

 

研 究 

医療政策、健康政策、健康管理などに関わる実

証分析を中心に行っている。主要な研究テーマは

以下のとおりである。 

（１）健康政策・医療政策に関する研究：予防・

医療全般における様々な問題を制度・政策論的及

び医療経済学的な視点から分析している。具体的

には、1) わが国の医療保険制度のもとでのインセ

ンティブ構造に基づく医療の効率性、公平性、健

康アウトカムの実証分析、2) レセプト情報を活用

した傷病の頻度推計や医療の質の評価、3) わが国

の医療従事者の将来需給や医師の地理的・診療科

別分布、住民の医療アクセスに関する研究、4) 健

康の社会的決定要因に関する研究、5) ユニバーサ

ルヘルスカバレッジに係わる医療制度研究などで

ある。これらの研究を通じて、根拠に基づく健康

医療政策形成のあり方を検討している。 

（２）産業保健、労働者の健康管理に関する研究：

具体的には、労働者の生活習慣や社会経済要因、

疾病罹患などの縦断調査をとおして、職域健康管

理に関連した疫学研究、予防活動の評価などを行

っている。 

（３）その他、1) 地域住民および保健医療機関の

災害対策に関する研究、2) 健康危機におけるコミ

ュニケーション手法に関する研究、3) 脳性麻痺児

の発生頻度や予後に関する研究、4) COVID-19 パ

ンデミックに関わる研究などを行っている。 

 

出版物等 
（原著論文） 
1. Tanaka H, Mackenbach JP, Kobayashi Y. 

Widening socioeconomic inequalities in 

smoking in Japan, 2001–2016. Journal of 

Epidemiology 31(6): 369-377, 2021.  

2. Maeda E, Ishihara O, Tomio J, Miura H, 

Kobayashi Y, Terada Y, Murata K, Nomura 

K. Cesarean delivery rates for overall and 

multiple pregnancies in Japan: a 

descriptive study using nationwide health 

insurance claims data. Journal of 

Obstetrics and Gynaecology Research 47(6): 

2099–2109, 2021.  

3. Jwa SC, Ishihara O, Kuwahara A, Saito K, 

Saito H, Terada Y, Kobayashi Y, Maeda E. 

Cumulative live birth rate according to the 

number of receiving governmental 

subsidies for assisted reproductive 

technology in Saitama Prefecture, Japan: A 



 The Tokyo Journal of Medical Sciences. Vol.144, Oct. 2022 159 

retrospective study using individual data 

for governmental subsidies. Reproductive 

Medicine and Biology 20: 451-459, 2021.  

4. Iba A, Maeda E, Jwa SC, 

Yanagisawa-Sugita A, Saito K, Kuwahara 

A, Saito H, Terada Y, Ishihara O, 

Kobayashi Y. Household income and 

medical help-seeking for fertility problems 

among a representative population in 

Japan. Reproductive Health 18: 165, 2021.  

5. Jwa SC, Ishihara O, Kuwahara A, Saito K, 

Saito H, Terada Y, Kobayashi Y, Maeda 

E.Social capital and use of assisted 

reproductive technology in young couples: 

Ecological study using application 

information for government subsidies in 

Japan. SSM Population Health 16: 100995, 

2021.  

6. Yamana H, Iba A, Tomio J, Ono S, Jo T, 

Yasunaga H. Treatment of latent 

tuberculosis infection in patients receiving 

biologic agents. Journal of Infection and 

Chemotherapy 27(2): 243-249, 2021.  

7. Hara K, Kobayashi Y, Tomio J, Ito Y, 

Svensson T, Ikesu R, Chung UI, Svensson 

AK. Claims-based algorithms for common 

chronic conditions were efficiently 

constructed using machine learning 

methods. PLoS One 16(9): e0254394, 2021.  

8. Ito Y, Hara K, Sato H, Tomio J. Knowledge, 

experience, and perceptions of generic 

drugs among middle-aged adults and their 

willingness-to-pay: A nationwide online 

survey in Japan. Tohoku Journal of 

Experimental Medicine 255(1): 9-17, 2021.  

9. Morioka N, Moriwaki M, Tomio J, Fushimi 

K, Ogata Y. Dementia and patient 

outcomes after hip surgery in older 

patients: A retrospective observational 

study using nationwide administrative 

data in Japan. PLoS One, 16(4): e0249364, 

2021.  

10. Abe K, Miyawaki A, Nakamura M, 

Ninomiya H, Kobayashi Y. Trends in 

hospitalizations for asthma during the 

COVID-19 outbreak in Japan. Journal of 

Allergy and Clinical Immunology: In 

Practice 9(1): 494–496, 2021.  

11. Miyawaki A, Tomio J, Nakamura M, 

Ninomiya H, Kobayashi Y. Changes in 

surgeries and therapeutic procedures 

during the COVID-19 outbreak: A 

longitudinal study of acute care hospitals in 

Japan. Annals of Surgery, 273(4): e132–4, 

2021.  

12. Jin X, Abe K, Taniguchi Y, Watanabe T, 

Miyawaki A, Tamiya N. Trajectories of 

long-term care expenditure during the last 

five years of life in Japan: a nationwide 

retrospective cohort study. Journal of the 

American Medical Directors Association 

22(11): 2331-2336, 2021  

13. Yamamoto A, Gelberg L, Needleman J, 

Kominski G, Vangala S, Miyawaki A, 

Tsugawa, Y. Comparison of childbirth 

delivery outcomes and costs of care between 

homeless and non-homeless women. JAMA 

Network Open, 4(4): e217491, 2021.  

14. Ikesu R, Miyawaki A, Svensson AK, 

Svensson T, Kobayashi Y, Chung UI. 

Association of managerial position with 

cardiovascular risk factors: A fixed-effects 

analysis for Japanese employees. 

Scandinavian Journal of Work, 

Environment & Health 47(6): 425-434, 

2021  

15. Sun Y, Iwagami M, Watanabe T, Sakata N, 

Sugiyama T, Miyawaki A, Tamiya N. 

Factors for psychological distress in family 

caregivers: Findings from nationwide data 

in Japan. Geriatrics Gerontology 

International 21(9): 855-864, 2021.  

16. Gotanda H, Miyawaki A, Tabuchi T, 

Tsugawa Y. Association between trust in 



160 東京医学・第 144 巻・令和 4 年 10 月 

government and practice of preventive 

measures during the COVID-19 pandemic 

in Japan. Journal of General Internal 

Medicine 36(11): 3471-3477, 2021.  

17. Sano K, Nakamura M, Ninomiya H, 

Kobayashi Y, Miyawaki A. Large decrease 

in paediatric hospitalisations during the 

COVID-19 outbreak in Japan. BMJ 

Pediatrics Open, 5(1): e001013, 2021.  

18. Ikesu R, Miyawaki A, Sugiyama T, 

Nakamura M, Ninomiya H, Kobayashi Y. 

Trends in diabetes care during the 

COVID-19 outbreak in Japan. Journal of 

General Internal Medicine, 36(5): 

1460-1462, 2021.  

19. Miyawaki A, Evans CEL, Lucas PJ, 

Kobayashi Y. Relationship between social 

spending and childhood obesity in OECD 

Countries: an ecological study. BMJ Open, 

11(2): e044205, 2021.  

20. Miyawaki A. Khullar D, Tsugawa Y. 

Processes of care and outcomes for 

homeless patients hospitalised for 

cardiovascular conditions at safety-net 

versus non-safety-net hospitals: 

cross-sectional study. BMJ Open, 11(4): 

e046959, 2021.  

21. Miyawaki A, Tabuchi T, Toyama Y, 

Tsugawa Y. Association between 

participation in the government subsidy 

program for domestic travel and symptoms 

indicative of COVID-19 infection in Japan: 

Cross-sectional study. BMJ Open, 11(4): 

e049069, 2021.  

22. Abe K, Kawachi I, Taniguchi Y, Tamiya N. 

Municipal characteristics of in-home death 

among care-dependent older Japanese 

adults. JAMA Network Open, 5(1): 

e2142273-e2142273, 2021.  

23. Abe K, Kawachi I, Watanabe T, Tamiya N. 

Association of the frequency of in-home 

care services utilization and the probability 

of in-home death. JAMA Network Open, 

4(11): e2132787-e2132787, 2021.  

24. Abe K, Taniguchi Y, Kawachi I, Watanabe 

T, Tamiya N. Municipal long-term care 

workforce supply and in-home deaths at 

the end of life: Panel data analysis with a 

fixed-effect model in Japan. Geriatrics & 

Gerontology International 21(8): 712-7, 

2021.  

25. Taniguchi Y, Iwagami M, Sakata N, 

Watanabe T, Abe K, Tamiya N. 

Epidemiology of food choking deaths in 

Japan: Time trends and regional variations. 

Journal of Epidemiology 31(5): 356-60, 

2021.  

26. Miyawaki A, Tabuchi T, Ong MK, Tsugawa 

Y. Age and social disparities in the use of 

telemedicine during the COVID-19 

pandemic in Japan: Cross-sectional study. 

Journal of Medical Internet Research 23(7): 

e27982, 2021.  

27. Ichizuka K, Toyokawa S, Ikenoue T, Satoh 

S, Hasegawa J, Ikeda T, Tamiya N, Nakai 

A, Fujimori K, Maeda T, Kanayama N, 

Masuzaki H, Iwashita M, Suzuki H, 

Takeda S. Risk factors for cerebral palsy in 

neonates due to placental abruption. 

Journal of Obstetrics and Gynaecology 47: 

159-166, 2021.  

28. Tanaka H, Mackenbach JP, Kobayashi Y. 

Trends and socioeconomic inequalities in 

self-rated health in Japan, 1986-2016. BMC 

Public Health 21: 1811, 2021.  

29. Kosaka Y, Sugiyama T, Hara K, Kobayashi 

Y. Adherence to daily, weekly, and monthly 

dosing regimens of bisphosphonates for 

osteoporosis treatment in postmenopausal 

women in Japan: A retrospective study 

using claims data. Tohoku Journal of 

Experimental Medicine 255: 147-155, 2021.  

30. Yamagishi H, Osaka H, Toyokawa S, 

Kobayashi Y, Shimoizumi H. Survey on 



 The Tokyo Journal of Medical Sciences. Vol.144, Oct. 2022 161 

children with cerebral palsy in Tochigi 

Prefecture, Japan. Pediatrics International 

63(8): 951-957, 2021.  

31. 田中宏和、小林廉毅．職業別喫煙率とその推

移 ： 国 民 生 活 基 礎 調 査 に よ る 分 析 

（2001-2016 年）．日本公衆衛生雑誌 68 (6): 

433-443, 2021.  

32. Ihana-Sugiyama N, Sugiyama T, Imai K, 

Yanagisawa-Sugita A, Tanaka H, Ohsugi 

M, Ueki K, Tamiya N, Kobayashi Y. 

Factors associated with the degree of 

glycemic deterioration among patients with 

type 2 diabetes who dropped out of diabetes 

care: A longitudinal analysis using medical 

claims and health checkup data in Japan. 

Journal of Diabetes Investigation 2021 

[Epub ahead of print]  

33. Moriwaki M, Yuasa H, Kakehashi M, 

Suzuki H, Kobayashi Y. Impact of social 

support for mothers as caregivers of 

cerebral palsy children in Japan. Journal of 

Pediatric Nursing 2021 [Epub ahead of 

print]  

34. Tanaka H, Mackenbach JP, Kobayashi Y. 

Estimation of socioeconomic inequalities in 

mortality in Japan using national 

census-linked longitudinal mortality data. 

Journal of Epidemiology 2021 [Epub ahead 

of print]  

35. Inada H, Tomio J, Nakahara S, Ichikawa M. 

Effect of annual road safety publicity and 

enforcement campaign on road fatalities in 

Japan: a time series study from 1949 to 

2019. Journal of Epidemiology and 

Community Health, 2021 [Epub ahead of 

print]  

36. Taniguchi Y, Kuno T, Komiyama J, Adomi 

M, Suzuki T, Abe T, Ishimaru M, Miyawaki 

A, Saito M, Ohbe H, Miyamoto Y, Imai S, 

Kamio T, Tamiya N, Iwagami M. 

Comparison of patients’ characteristics and 

in-hospital mortality between patients 

admitted for COVID-19 in 2020 and 

influenza in 2017-2020: a multicenter, 

retrospective cohort study in Japan. Lancet 

Regional Health - Western Pacific, 2021 

[Epub ahead of print]  

37. Taniguchi Y, Miyawaki A, Tsugawa Y, 

Murayama H, Tamiya N, Tabuchi T. 

Family caregiving and changes in mental 

health status in Japan during the 

COVID-19 pandemic. Archives of 

Gerontology and Geriatrics, 2021 [Epub 

ahead of print]  

38. Nakahara S, Inada H, Ichikawa M, Tomio J. 

Japan’s slow response to improve access to 

inpatient care for COVID-19 patients. 

Front Public Health, 2021 [Epub ahead of 

print]  

39. Ikesu R, Taguchi A, Hara K, Kawana K, 

Tsuruga T, Tomio J, Osuga Y. Prognosis of 

High-Risk Human Papillomavirus-Related 

Cervical Lesions: A hidden Markov Model 

analysis of a single-center cohort in Japan. 

Cancer Medicine, 2021 [Epub ahead of 

print]  

40. Hidaka T, Ogawa K, Tomioka Y, Yoshii K, 

Tomio J, Okazaki M. Change in eyelid 

closure in spontaneous blinking after static 

eyelid reconstruction surgery for patients 

with facial paralysis. Annals of Plastic 

Surgery, 2021 [Epub ahead of print]  

(その他) 

41. 葛西龍樹, 阿部計大, 大浦誠, 加藤大祐, 小林

直子, 佐治朝子,豊田喜弘, 原田直樹, 藤谷直

樹 , 森冬人 (翻訳 ) (原著 :Moira Stewart, 

Judith Belle Brown, W, Wayne Weston, Ian 

R McWhinney, Carol L McWilliam, Thomas 

R Freeman). 患者中心の医療の方法 原著第 

3 版. 羊土社, 2021. C． 

42. Abe K, Kawachi I. Deaths in nursing homes 

during the COVID-19 pandemic—Lessons 

from Japan. JAMA Health Forum, 2(2): 

e210054-e210054, 2021.  



162 東京医学・第 144 巻・令和 4 年 10 月 

 

43. Abe K, Taniguchi Y, Kawachi I, Watanabe 

T, Tamiya N. Authors' reply to the letter 

from Dr. Kato. Geriatrics & Gerontology 

International, 21: 970, 2021. 

https://doi.org/10.1111/ggi.14270  

44. 阿部計大．COVID-19 流行下の研究留学 . 

DOCTORASE,37, 2021.  

45. 小林廉毅．第 80 回日本公衆衛生学会総会（巻

頭言）． ビルと環境 175: 3-4, 2021.  

46. Miyawaki A, Tsugawa Y. Health and Public 

Health Implications of COVID-19 in Asian 

Countries. Asian Economic Policy Review, 

17, 18-36, 2021. [Epub ahead of print]  

47. Miyawaki A, Tsugawa Y. Why do homeless 

women in New York state experience fewer 

hospital revisits after childbirth than 

housed women? BMJ Quality & Safety, 

2021. [Epub ahead of print]  

48. 宮脇敦士：「医療ビッグデータから見えてく

るもの」読売新聞 (yomiDr.), 2021 年 4 月

-2022 年 3 月   

49. Kobayahsi Y (as the speaker in Session 

1.1.Presentations): Session 1 Regional 

Focus: Asia and Australia-New Zealand. An 

International Symposium － Towards the 

Post-Pandemic Era, Online, June 18-19 

and 25, 2021. 

50. Miyawaki A (invited speaker, with Dr. 

Yusuke Tsugawa) Health and Public 

Health Implications of COVID-19 in Asian 

Countries. The 33rd conference of Asian 

Economic Policy Review (AEPR) conference, 

Japan Center for Economic Research, 

Online, April 9-10, 2021. 

51. 第 80 回日本公衆衛生学会総会 (学会長: 小林

廉毅), 東京, 2021 年 12 月 21-23 日.小林廉毅: 

学会長講演「公衆衛生学の基盤：統計と調査」. 
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沿革と組織の概要 

明治 7 年（1874）、東京大学医学部の前身であ

る東京医学校で、解剖学教師デーニッツが法医学

に関連した講義を行った。その後、デーニッツは

警視庁の裁判医学校（すぐ警視医学校に名称変更）

で裁判医学の講義を行うとともに、解剖を実施し

た。警視医学校の廃校後、その学生が東京大学医

学部に編入したこともあり、この時期が当法医学

教室の源流とも言える。一方、明治 15 年（1882）

の刑法施行に備え、政府は法医学の知識を有する

日本人医師の養成を喫緊の課題と考えた。当時、

東大では生理学教師のティーゲルが司法省所員や

警視庁医員に裁判医学の講義を行っていたが、当

時学生であった初代教授片山國嘉がその通訳をし

ていた。明治 14 年（1881）、司法卿の要請により、

その片山が医学部卒業後 2 年で助教授となり、東

京大学別課生に日本人教師として初めて裁判医学

の講義を行った。その後 4 年間のドイツ・オース

トリア留学を経て、明治 21 年（1888）、帝国医科

大学（帝国大学令により名称変更）教授に就任、

翌明治 22 年（1889）、裁判医学教室を開いた。こ

れがわが国における専門教室の始まりである。さ

らに、立法上など裁判以外の問題も研究するべき

という趣旨で、明治 24 年（1891）、裁判医学を法

医学と改称した。司法解剖は当初司法省内で行わ

れていたが、これも片山の意向によって明治 30

年（1897）より東大の解剖室で行われるようにな

り、現在に至っている。 

二代教授三田定則は血清学（現免疫学）教室を

創設し、抗原抗体反応、補体結合反応など当時の

血清学研究の最先端を担う業績を残した。また三

代教授古畑種基は ABO 式血液型研究の第一人者

であり、鑑識学の発展にも貢献し、犯罪史上に残

る帝銀事件、下山事件等の解剖を手掛けた。四代

教授上野正吉は補体を発見し、また法医病理学の

発展に尽くしており、医事法にも目を向けた。ま

た、全国の検視官に対する法医学講習を開始した。

五代教授三木敏行は、紛争により四年間司法解剖
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ができなかったが、血液型を用いた親子鑑定に多

くの業績を残した。六代教授石山昱夫は法医病理

学の普及に加えて、DNAフィンガープリント法、

PCR 法を法医学実務に導入した。七代教授高取健

彦は死体現象の生化学的解明を進め、地下鉄サリ

ン事件では、生化学技術を駆使して被害者からサ

リンを検出した。八代教授吉田謙一は、心臓性突

然死や睡眠時無呼吸症候群の分子病態、異状死や

診療関連死の死因調査制度の検証などに関する研

究を行った。 

平成 26 年からは、九代教授岩瀬博太郎が千葉

大学法医学教室教授と兼任する形で就任した。従

来の小規模な講座制の下では、死体解剖や基礎研

究のみに偏りがちであり、本来の社会医学として

の法医学の魅力が失われる傾向があることから、

千葉大学、東京医科歯科大学等と連携し、法医学

を構成する法病理学、法画像診断学、臨床法医学、

法歯科学、法遺伝学、法中毒学といった６分野を

共同で運営することで、本来の社会医学としての

魅力ある法医学を創生し、その中で人材を育成す

るモデルを開始した。法画像診断学分野に関連し

て、平成 27 年から解剖室の隣に CT 室を設置し、

解剖が実施される死体について全例 CT 検査を実

施することを開始したほか、死因身元調査法に基

づく死後 CT 検査を警察の嘱託により実施してい

る。 

令和 3 年度における、教室の構成員は教授 1、

准教授 1、助教 2、特任助教 3、専門技術職員 6、

博士課程 4、研究員 2 である。医師は、教員 7 で

ある。国にとって、法医の人材難は問題であり、

条件の厳しい中、いかに人材を集めるかが今後の

大きな課題である。 

 

実 務 

法医学教室では年間約120件の司法解剖および

死因・身元調査法に基づく解剖（平成 25 年度か

ら開始された所謂新法解剖あるいは調査解剖）及

び死後 CT 検査が行われている。令和 3 年度は、

前年よりも解剖数は増加し、司法解剖は 48 体、

死因・身元調査法に基づく解剖は 103 体で両者合

計 151 体の解剖を行った。死因・身元調査法に基

づく死後 CT 検査は 98 件行われた。解剖では、

組織検査、薬毒物検査、血液型検査等を行い、全

例について鑑定書あるいは報告書を作成している。

令和 2 年度から、耐震改修に伴ってラミナーフロ

ー式解剖台を導入するなど感染対策を強化し、新

型コロナウイルス感染遺体の受け入れも可能とな

った。Real Time PCR を導入し、全事例に対して

新型コロナウイルス検査を実施している。令和 3

年度は、令和 2 年度より引き続き、新型コロナウ

イルスの感染拡大が続いたが、実際に数件の感染

事例を経験し、PAPR（電動ファン付き呼吸用保

護具）を装着して解剖を実施した。 

 

教 育 

医学科学生の卒前教育では、M0・1・2 のフリ

ークォーター、M2 の講義、M4 のエレクティブ

クラークシップを担当している。M1・2 のフリー

クォーターでは法医学教室で行われている実務や

研究に関する研修を行っている。M2 の講義では、

法病理学、法画像診断学、臨床法医学、法歯科学、

法遺伝学、法中毒学といった法医学を構成する各

分野に関する講義を行っている。M4 のエレクテ

ィブクラークシップでは、法医解剖の事例をもと

に鑑定の流れを体験してもらっている。法学部、

法科大学院、公衆衛生大学院の講義も担当してお

り、これまでにも増して、法医学の医療現場や社

会への普及を目指した教育に取り組んでいる。健

康科学保健学科の解剖示説や医科学修士の学生に

対する解剖見学を通じた解剖教育にも貢献してい

る。なお、令和 3 年度、多くの講義は ZOOM を

用いて web 上で実施した。 
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研 究 

千葉大学、東京医科歯科大学、国際医療福祉大

学等と連携し、法病理学、法画像診断学、臨床法

医学、法歯科学、法遺伝学、法中毒学といった各

分野において多面的な研究を行っている。各分野

の主な研究テーマを紹介する。 

1. 法病理学 

死因診断の精度向上を目指した研究や、死因

究明に関する疫学的研究を行っている。例えば、

冠状動脈や脳底部動脈の検索において、血管造

影 3D－CT や血管内視鏡検査を試みている。ま

た、筋挫滅症候群や覚醒剤中毒事例などにおけ

る、脂質酸化に関する研究を行っている。溺死

診断の向上のため、珪藻に関する研究も実施し

ている。さらに、東京都と千葉県の死因究明制

度の比較検討も行っている。 

2. 臨床法医学 

臨床法医学とは、各臨床科と連携し、何らか

の侵襲を受けた可能性のある生体を診察し、侵

襲の有無を判定する学問領域であるほか、死因

情報の集積から得られた情報を元に、事故予防

などの施策に活用することを考案する学問領域

である。現在、小児科医と連携し、小児の死亡

事例を集積・分析し、予防に活用する研究を行

っている。その一環として、千葉大学との協力

の下、千葉県 child death review（CDR）研究

会を立ちあげている。また、骨の強度を調べ、

虐待の鑑定に役立つような知見を得る研究も行

っている。 

3. 法中毒学 

LC/MS/MS、LC/QTOF-MS 等を用い、青酸

化合物や危険ドラッグなどを含む、多数の薬物

をターゲットにした検出方法に関する研究を行

っている。また、死後の薬物の再分布に関して、

動物実験による研究を行っている。さらに、科

警研などと共同で、交通事故死亡例における薬

物検出の疫学的研究を行っている。 

4. 法歯科学 

歯や口蓋骨・下顎骨から、薬物分析、DNA

検査、CT 検査等を実施し、年齢推定などの有

用性を検討する研究を行っている。 

5. 法遺伝学 

突然死事例などについて、疾患遺伝子を検索

する研究を行っている。また新型コロナウイル

ス遺伝子の死体からの検出に関する研究を行っ

ている。 

6. 法画像診断学 

3D-CT を用い、骨長や骨の形態等から、死者

の身長や性別、年齢を推定可能か研究を行って

いる。また死後画像検査を実施し、死因を判定

する利点や危険性について研究を行っている。

さらに、ニューメキシコ大学法医学などと共同

で、COVID-19 死亡例の死後 CT における特徴

の検討も行っている。 
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沿革と組織の概要 

医療と情報学の境界領域での医療情報システ

ムに応用可能な基礎的手法の開発、医療情報に関

連する基盤情報環境の開発と構築、医療情報シス

テムの実践的研究、およびこれらの領域での知見

と手法を、臨床医学・医療管理学等に応用し、医

療変革と社会貢献をめざしている。 

対象領域をキーワードとして列挙すると、医療

情報システム、次世代電子カルテ、医療情報ネッ

トワーク、バーチャル医療情報環境、医学概念の

コンピュータ表現と標準化、医用知識工学、病院

情報疫学、医療の質の評価、臨床情報工学、プラ

イバシー保護と暗号化、情報セキュリティー、医

療分析、病院経営分析、医療安全管理、など広い

カテゴリーをカバーしている。 

教授は東京大学医学部附属病院の企画情報運

営部の部長を併任しており、同部所属のスタッフ

とともに病院組織とともに運営していることから、

大学院教育と研究の場は、医学部附属病院企画情

報運営部と一体となっている。企画情報運営部は

医学部附属病院の将来計画や企画に関する情報分

析を医療情報システムにより行う実践の場である

とともに、病院全体の医療情報システムの企画・

設計・開発・運用など実務のすべてを行っている。 

当教室は、1983 年に医学部附属病院中央医療情

報部が正式に設置され、当時の大学院第一基礎医

学に医療情報学博士課程が設置されたことに始ま

る。初代教授は日本の医療情報学を確立した開原

成允（故人）であり現在は二代目である。1997

年には東京大学の大学院大学化に伴い現在の社会

医学専攻医療情報経済学分野となり、中央医療情

報部に所属していた教授１、助教授１が大学院を

本務とすることになった。 

2000 年には東京大学大学院情報学環・学際情報

学府に医療情報学が設置され、当時の助教授定員

を移籍して、同コースの院生の受入れも開始し、

この助教授として初代は小野木雄三助教授、2012

年度までは山本隆一准教授が着任していたが、現

在は移籍を解消している。当教室は東京大学医学

部附属病院の管理研究棟 4 階にある。病院の組織

としては、東京大学医学部附属病院企画情報運営

部となっており、これは平成 15 年 3 月末まであ

った中央医療情報部と院内措置で設置されていた

新病院整備企画室とが統合し、平成 15 年 4 月 1

日に新たに設置された組織である。平成 28 年 4

月から社会医学専攻における分野名を医療情報経

済学から医療情報学に変更した。また公共健康医

学専攻の医療情報システム学を同専攻開設時の平
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成 18 年度から担当している。 

2021 年度の教員構成は病院担当を含め、教授

1(大江)、准教授 1（脇）、講師 2（新、横田）、特

任講師 1（井田）、助教（特任講師（病院））1（土

井）、助教 4（長江、毛利、関、山田）、特任助教

2（三宅、窪田）である。これ以外に兼担教員と

して、准教授 1（疾患生命工学センター）（今井）、

特任准教授 1（医療 AI 開発学寄付講座）（河添）

が担当している。 

教 育 

前述のスタッフが当教室の教員または担当教

員として大学院教育、医学部教育を担当している。 

医学博士課程では医療情報学の院生教育を行

い、公共健康医学専攻（専門職修士課程）では医

療情報システム学を担当し（医療情報システム学

講義 15 コマ 2 単位、同実習 30 コマ 1 単位）、毎

年約１０数名が選択履修している。前者講義は「1) 

国内外の医療情報化政策と関連する情報技術基盤、

制度の概要、2) 病院情報システム、電子カルテシ

ステム、医療情報の標準化、3) 医療パーソナルデ

ータの安全管理と情報ネットワーク技術、4) 医療

情報データベース—ナショナル DB とセンチネル

DB、5) モバイル IT 医療、生活習慣病マネジメン

トと IT、6) 医療における知識と情報の取扱い、

言語処理、7) オープンデータの取扱い、議論」と

いった内容であった。また後者実習は「1) データ

作成・変換・インターネットの基本技術実習、2) デ

ータベース設計とデータベース操作：医療サンプ

ルデータをもとに、リレーショナルデータベース

の一連の基本操作を学ぶ。他のソフトウエアとデ

ータベースとのデータ相互変換の基本的な技術を

習得する。3) データの標準化コードへの変換を学

ぶ。4) データベースを作成し、与えられた課題に

適合するデータの抽出、変換をプログラム作成に

より行い、研究に必要なデータを作成する。」とい

う内容で行った。 

一方、健康科学・看護学専攻の保健医療情報学

協力講座でもあり、同講座では、健康科学・看護

博士課程（3 年制）を受け持っている。また希望

があれば、医科学修士専攻の学生も受け入れてお

り、兼担の今井健准教授（疾患生命工学センター）

が主として担当している。医科学修士課程では医

療情報学と臨床医学オントロジーに関する講義を

1 コマ担当した。このように、当教室では医学博

士、公共健康医学専門職修士、保健学博士、医科

学修士の学位を取得できる教育体制をとっており、

在籍する大学院生は 2021 年度：医博課程 10 名、

医科学修士 1 名、公共健康医学専攻専門修士配属

1 名であった。 

医学部では M2 において５コマの医療情報学講

義を担当した。 

2019 年度に採択された文部科学省医療データ

人材育成事業「医療リアルワールドデータ活用人

材育成事業」では、2020 年度 5 月から第 1 期生

を受入れ、大江、関助教、三宅特任助教、窪田特

任助教らが担当し、講義と実習を主として土曜日

に社会人教育コースとして実施するようになった。

この詳細は、https://www.med-rwd.jp/ に掲載さ

れている。 

 

研 究 

2021 年度の研究スタッフは病院企画情報運営

部スタッフとプロジェクト教員である。 

主要な研究領域としては、1）病院情報システ

ムと電子カルテに代表される診療の情報システム

化に関する応用研究、2）電子カルテや病院情報

システムのデータベースを対象とした新しい医学

的知見抽出や医療経済学的な指標の分析、3）臨

床医学用語と概念の記述の標準化と知識の構造化

表現手法の研究、4）臨床研究用情報システム基

盤研究、5）医療情報システムにおける個人情報

保護とセキュリティーに関する研究、6）モバイ

ルデバイスを活用した生活習慣病管理のあり方に
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関する研究、などを行ってきた。これらのなかで

も代表的な研究テーマは以下のとおりである。 

医療情報の標準化プラットフォームの研究開

発とその活用、FHIR 標準仕様を活用して病棟の

自動情報収集、自然言語処理に向けた医療テキス

ト解析の基盤的研究、入院患者の転倒リスク予測

モデルと評価に関する研究、腎臓病理画像の AI

による自動所見分類、臨床ガイドラインによる診

療支援システムの開発、ePhenotyping などであ

る。また、スマートフォンなどのモバイルデバイ

スを利用した生活習慣病や健康の自己管理に関す

る臨床研究を主な研究テーマとして、多くの産学

連携研究を遂行している。 

社会活動として、厚生労働省の各種医療情報政

策に関する検討会等（医療情報標準化会議、ICD

専門委員会）、日本医学会用語管理委員会、社会保

険診療報酬支払基金標準傷病名マスター検討委員

会、国際標準化機構 ISO/TC215（医療情報標準化

委員会）WG2、厚労省・PMDA 医療情報データ

ベース基盤整備事業 MID-NET、全国レセプトデ

ータベース NDB の利活用研究などで複数のスタ

ッフが重要な役割を果たしている。 
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循環器内科学 
 

教授 

小室一成 

講師 

森田啓行、赤澤宏、瀧本英樹、安東治郎（附属病院マネジメント領域） 

特任講師 

武田憲文、小寺 聡 

 

ホームページ https://cardiovasc.m.u-tokyo.ac.jp/ 
 
 

沿革と組織の概要 

循環器内科は 1998 年に 5 つの旧内科講座から

循環器診療を志す内科医により編成された。当科

教授は、初代 矢﨑義雄教授、第二代 永井良三

教授に続き、2012 年 8 月から、小室一成教授が

担当している。現在の構成員は、教授 1、講師 4、

特任講師 2、助教 15、特任臨床医 9、大学院生 44

などであり、他部門と連携して、循環器内科学全

般にわたる教育、研究、診療を行っている。 

 

診 療 

循環器疾患のすべてを対象とし診断、治療を行

っている。とりわけ、当院は心臓移植認定施設で

あり、重症心不全の「最後の砦」として、最高レ

ベルの心不全診療を心がけている。 

外来は平日の午前と午後に行っており、2021

年度の受診者は一日平均 178.8 人であった。午前

中に初診外来、午後に外科系診療科からの術前コ

ンサルトのための専門外来（術前外来）を毎日開

いている。専門外来として、重症心不全外来、心

移植後外来、虚血外来、ペースメーカー外来、不

整脈外来、マルファン外来、弁膜症外来、心筋炎・

心アミロイドーシス外来、心サルコイドーシス外

来、肺高血圧外来、成人先天性心疾患外来、腫瘍

循環器外来、心臓リハビリテーション外来が設置

されており、さらに他の内科部門と協力し総合内

科の外来も担当している。また CCU（Coronary 

Care Unit）ネットワークに参加しており、24 時

間常時、冠動脈疾患、大動脈疾患などの救急患者

を積極的に受け入れている。 

2021 年も新型コロナ感染症に伴う診療制限の

影響を受けたが、適切な感染対策のもと重症化予

防に努めながら診療を行った。新入院患者数は

1,737 名、入院患者病床数は一日平均 53.5 床（固

有床 61 床）、平均在院日数は 11.0 日であった。

当院は 2002 年に心臓移植認定施設に指定され、

重症心不全例の入院が多く、左室補助装置（LVAD）

の使用症例数は 18 件、PCPS 60 件であった。2006

年に最初の心移植手術が行われ、これまでに、

2021 年の 18 例を含めて、総計 171 例を数える。

埋め込み式人工心臓で治療された患者や心移植後

患者の外来管理などは当科の特徴である。心臓カ

テーテル検査は 2,049 例に施行し、うち経皮的冠

動脈形成術は 417 件（緊急例 72 例）であった。

不整脈部門では、電気生理学的検査が 33 件、カ

テーテルアブレーション 277 件、ペースメーカー

植え込み 新規 57 件・交換 47 件、植え込み型除

細動器植え込み 新規 19 件・交換 6 件、除細動器
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付き心臓再同期療法（CRTD）新規 14 件・交換 6

件が施行された。生理機能検査では、トレッドミ

ル 548 件、ホルター心電図 1,181 件、心肺負荷運

動試験（CPX）279 件、経胸壁心エコー18,206 件、

経食道心エコー125 件を施行し、画像検査では、

冠動脈 CT 610 件、心血管 MRI 158 件、心筋血流

シンチ 181 件、肺血流シンチ 164 件が行われた。

肺高血圧の診療も重点的に行っており、2014 年 3

月に当院は肺移植実施施設に認定された。経カテ

ーテル大動脈弁留置術（TAVI, 66 件）、閉鎖デバ

イスによる心房中隔欠損孔閉鎖術、肺動脈バルー

ン形成術（BPA, 36 件）、エキシマレーザーシース

を用いたリード抜去術などにも、積極的に取り組

んでいる。 

 

教 育 

医学部学生に対して、内科系統講義，臨床統合

講 義 を 担 当 し て い る 。 Clinical Clerkship 、

Elective Clinical Clerkship のベッドサイド教育

では、参加型実習を心がけ、2021 年もオンライン

臨床実習を併用しながら、きめ細かい指導を行う

と同時に、各専門グループによる体験型クルズス

で、実地的な知識を体得させている。 

初期研修医には 2 人の指導医が担当として指導

にあたり、チャート・ラウンド、チームカンファ

ランスを通して、循環器学のみにとらわれず内科

医としての基本教育を行っている。 

 

研 究 

当教室では、以下のような研究がすすめられて

いる。 

■心肥大と心不全：マルチオミクス解析を用いた

病態機構の解明と新しい診断・治療法（遺伝子

治療など）の開発 

■慢性炎症における臓器細胞分子間連関の解明 

■遺伝性心筋症の遺伝子変異探索 

■疾患 iPS 細胞を用いた心筋症発症機序の解明 

■重症心不全患者の病態解析と新規治療法の開

発（心臓移植など） 

■Structure Heart Disease の診療と開発 

■マルファン症候群の診断法と治療法の開発 

■肺高血圧症の病態解析と新規治療の開発 

■成人先天性心疾患の病態解析と治療 

■心肺運動負荷および心臓リハビリテーション

の研究 

■循環器疾患の画像診断の研究（心エコー図、

MRI、CT、核医学など） 

■循環器疾患の予防につながる疫学研究・臨床研

究 

■人工知能（AI）を用いた新たな診断・治療アプ

ローチの研究開発 
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沿革と組織の概要 

呼吸器内科学教室は、教授 1 名、講師 2 名、特

任講師（病院）1 名、助教 7 名を含め約 70 名が所

属している。このうち海外、国内他施設への研究・

臨床出張者を除いた 24 名で東京大学医学部附属

病院における呼吸器疾患の日常診療に当たってい

る。 

肺癌や慢性閉塞性肺疾患などの呼吸器疾患の死

亡数は、今後ますます増加することが予想され、

呼吸器病学における研究の発展と成果が期待され

ている。当教室では肺癌、慢性閉塞性肺疾患、気

管支喘息、間質性肺疾患など多彩な呼吸器疾患を

対象として基礎的・臨床的研究を展開している。

特に、呼吸器疾患の発症の分子機構の解明を進め

ることにより新しい診断・治療法の開発・実用化

を目指している。  

 

診療 

呼吸器疾患症例の入院診療は，主に入院棟 A 13

階にて行っている。疾患別の症例数では、原発性

肺癌が多数を占め、次いで呼吸器感染症、間質性

肺炎などとなっているが、原発性肺癌症例は、間

質性肺炎や慢性閉塞性肺疾患の他、様々な疾患を

合併していることが少なくない。また、肺炎・呼

吸不全や肺癌の増悪などによる救急入院も多く、

重症肺炎・ARDS や COPD・間質性肺炎の急性増

悪など重篤な呼吸不全は、ICU と連携して呼吸管

理を行い救命に務めている。 

また、1990 年代後半から、呼吸器外科および放

射線科と合同で、毎週、呼吸器カンファレンスを

開催し、問題症例の治療方針の決定を行ってきて

おり、現在の院内の各領域の Cancer Board の原

型として高く評価されている。現在は、呼吸器

Cancer Board として毎週開催されており、各領

域の中で、最も数多く開催されているものの一つ

である。その他、術前呼吸機能評価や術後肺合併

症の他、各診療分野の症例において合併する呼吸

器疾患について、ほとんどすべての診療科から、

コンサルト依頼を日常的に受けている。このよう

に、呼吸器疾患に関する診療の充実が、当科の基

盤である。 

さらに、昨今の新型コロナウイルス感染症の流

行に関して、当科は感染症内科とともに患者の診

療および院内感染対策に携わっている。具体的に
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は中等症患者を診療する病棟において指導的立場

を担い、かかりつけ患者の発熱外来の運営に携わ

っている。また、個室隔離された院内の肺炎患者

の PCR 検査の適応および感染予防策の変更につ

いて決定する肺炎チームにても中心的な役割を担

っている。 

人口高齢化により、呼吸器疾患は益々増加する

傾向にある。死因統計上、悪性腫瘍の中で首位を

占め、難治がんの代表である原発性肺癌は、近年

の分子標的治療、免疫チェックポイント阻害薬の

進歩においても、非常に注目されている。肺炎＋

誤嚥性肺炎は、死因の第３位となる数を占めてお

り、慢性閉塞性肺疾患も死因の上位に位置してい

る。また、ARDS、間質性肺炎など呼吸不全を呈

する炎症性疾患は、難治性・致死性の点において

極めて重要な疾患群であり、有効な治療法の開発

が切実に待たれている。 
 
＊2021 年度の年間入院症例数（延べ）： 

１．原発性肺癌 488 

２．胸部異常陰影ほか疑い病名 66 

３．間質性肺炎 45 

４．呼吸器感染症 29 

５．非結核性抗酸菌症 15 

６．その他の悪性腫瘍 12 

７．気胸 9 

８．慢性閉塞性肺疾患 4 

９．気管支喘息 3 
 
＊チャートラウンド及び回診を毎週火曜日午後行

っている。 
 
＊呼吸器内科、呼吸器外科、放射線診断部、放射

線治療部の医師が参加するカンファレンスを呼吸

器 Cancer Board として毎週木曜日夕方に開催し

ており、悪性腫瘍のみならず、その他の多彩な呼

吸疾患についても含めて、診断・治療方針を集学

的に検討し、個々の症例に応じた最善の診療が行

われるように努力している。 

教育 

卒前教育では，第 4 学年の系統講義で、呼吸器

内科学の基本的事項・疾患についての概念・病態

生理・診断・治療法などの習得を目標として，8

単位の講義を行っている。第 5 学年と第 6 学年に

行う臨床統合講義では、代表的呼吸器疾患として

原発性肺癌と気胸をとり上げ、呼吸器外科と協力

して、各々の疾患・病態についてのさらに深い理

解と最新の知見の習得を目指している。 

第 5 学年で行われる呼吸器内科クリニカル・ク

ラークシップでは、担当医療チームの一員として、

呼吸器疾患症例 2 症例程度を担当し、問診、身体

診察法、画像所見や検査所見を含めた診断、治療

法の選択など実際の呼吸器疾患の診療に必要な事

項を、学生自ら積極的に習得することを目標とし

ている。また、必修セミナーとして、胸部 X 線写

真読影と聴診を取り入れており、学生から好評を

得ている。 

第 5 学年終盤に行われるエレクティブ・クラー

クシップでは、呼吸器内科のコンサルトチームと

行動を共にし、他科からの多彩な症例のコンサル

テーションや救急外来受診症例の診療にあたり、

クリニカル・クラークシップとは異なる臨床実習

を体験することに主眼を置いている。また、例年

は大学病院とは異なる臨床の場を経験すべく、市

中の第一線の基幹病院での実習も組み入れて、各

病院の呼吸器専門医の先生方から御指導頂いてい

るが、2021 年度はコロナ禍のため中止せざるを得

なかった。 

卒後教育では、呼吸器内科医（病院診療医と助

教）が研修医とチームを組み、症例について診療

しながら、呼吸疾患の診断・治療に必要な知識・

技能が習得できるよう研修医を指導している。ま

た、肺癌診療における薬物療法、胸部画像診断な

どのセミナーも定期的に行っている。 
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研究 

肺癌、慢性閉塞性肺疾患、気管支喘息、間質性

肺炎、呼吸器感染症などを主な対象として、その

病態の解明と診断・治療法の開発にむけて、基礎

的・臨床的研究を行っている。呼吸器外科との協

力で、切除肺癌組織を用いての遺伝子解析や、気

道上皮細胞・線維芽細胞・平滑筋細胞などを用い

た細胞レベルでの研究、遺伝子改変マウスを用い

た疾患モデルでの研究など、多方面に及んでおり、

方法論も疫学的、臨床病理学的手法から分子細胞

生物学的方法までを駆使して、精力的に行われて

いる。その成果は、日本呼吸器学会・日本癌学会・

ATS・ERS・APSR・AACR などの国内外の関連

学会において発表され、また国際誌に掲載されて

いる。 

 

＊主な研究テーマは、以下の通り： 

呼吸器疾患の疾患感受性遺伝子の検索とその病態

生理的意義の解明 

遺伝子改変マウスを用いた疾患モデルの解析 

肺癌における DNA メチル化・ヒストン修飾や

miRNA に関する解析と臨床応用 

肺癌における新たなドライバー変異の検索と薬剤

耐性化機構の解明 

気管支喘息・COPD における気道上皮細胞・線維

芽細胞の創傷治癒・リモデリングにおける機能変

化、特に上皮間葉転換における機構および様々な

サイトカイン・ケモカインの役割の解明 

オシレーション法を用いた末梢気道病変の検出と

その臨床応用 

肺癌を中心とした癌化学療法における効果予測因

子の探索 

DPC データを用いた呼吸器疾患の疫学研究 

 

なお、教室の長瀬は、GOLD Assembly の一員

としても国内外において活躍している。 
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沿革と組織の概要 

平成 10（1998）年度に消化器内科として発足

し、現在肝胆膵及び消化管領域の診療、教育及び

研究を行っている。令和 4（2022）年 2 月の構成

員は教授 1、講師 3、助教 21、特任助教 1，特任

臨床医 14、大学院生 62（休学者を含む）、研究生

および留学生が数名であり、その他に、多数の国

内外出張者がいる。消化器内科病床は A 棟 11 階

北・南をコアとしている。消化器内科の研究室は、

平成 28（2016）年初旬に大半がクリニカルリサ

ーチセンターA 棟 1 期に移転し、令和元（2019）

年下旬に全体の移転が完了し研究を行っている。 

2021 年 3 月で小池和彦が教授退官、名誉教授と

なり、2021 年 7 月に藤城光弘が教授に着任した。 

 

診療 

消化器内科の入院固有床数は 85 で、令和 3 年

度年間の延入院患者数 26,779 名、新入院患者数

2,597 名、平均在院日数は 9.3 日である。年間延

外来患者数は 61,999 名、うち 1,710 名は新患で

ある（新患率 2.8%）。平日毎朝行われる病棟診療

チームによるチーム回診、毎週月曜日に行われる

教授回診に加え、専門診療グループ毎の症例検討

会が定期的に週１回以上行われている。 

肝疾患診療においては、外来での検査数は、腹

部超音波は年間 12,500 件、入院での肝細胞癌に

対するラジオ波焼灼療法を中心とした、経皮的局

所療法はおよそ年間 230 症例を数え、累積 12,800

例、世界最多の経験を有する。最近では転移性肝

癌に対するラジオ波焼灼療法にも力を入れている。

その他にも積極的に肝疾患診療・治療に新機軸の

導入を図っている。たとえば従来慢性肝疾患の進

行度は肝生検に依っていたが、FibroScan という

超音波を利用して肝臓の硬さを測る機械を導入し

たことにより、非侵襲的な評価を可能とした。さ

らには、近年増加傾向が著しい非アルコール性脂

肪肝疾患において非侵襲的に肝脂肪量を測定する

ことも可能である。従来インターフェロンを必要
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としたＣ型慢性肝炎治療において経口剤のみで

100％近いウイルス排除が可能になった。高齢者

や肝線維化進展例にとって非常に大きな朗報であ

る。現在までに約 1,100 人が治療を受け、そのほ

とんどで著効が得られている。 

胆膵疾患診療では、胆管結石・急性膵炎などの

良性疾患から膵臓癌・胆道癌など悪性疾患まで多

岐にわたる疾患の診療を行っている。胆膵疾患診

療に対するおける標準的な内視鏡診療として、超

音波内視鏡（EUS）およびである内視鏡的逆行性

膵胆管造影（ERCP）をはそれぞれ年間約 1,000

件施行しし、膵嚢胞性腫瘍の精査、これまでに

1,400 例を超える胆管結石に対する内視鏡治療、

1,000 例を超える悪性胆管狭窄に対する金属ステ

ントを中心とした胆道ドレナージなどの様々な内

視鏡治療を行っている。膵嚢胞性腫瘍からの膵癌

の発生、胆管結石治療のための十二指腸乳頭処置

としての乳頭バルーン拡張（EPBD）、乳頭ラージ

バルーン拡張（EPLBD）の開発・臨床研究、悪

性のみならず良性胆管狭窄に対する Covered 

Metal Stent など、について多くの臨床研究を報

告してきた。標準的治療が困難な症例に対しても

高度な内視鏡治療として、術後腸管症例に対する

バルーン内視鏡を用いた ERCP や超音波内視鏡

（EUS）を用いた経消化管的ドレナージ・結石治

療も積極的に行い、豊富な経験を持っている。他

にも慢性膵炎・膵石症に対する内視鏡治療も行っ

ている。また膵臓癌・胆道癌に対する化学療法に

も力を注ぎいでおり、切除可能膵癌に対しては切

除を目指した術前化学療法を積極的に行い、切除

不能膵癌・胆道癌に対しても新規がん薬物療法開

発のための治験に多く参加している。悪性腫瘍に

対する EUS 下生検穿刺では病理診断に加えて、

採取した腫瘍検体を用いた遺伝子パネル検査も積

極的に行っている。他にも慢性膵炎・膵石症に対

する内視鏡治療、難病である原発性硬化性胆管

炎・IgG4 関連疾患についても、本邦でも有数の

診療件数であり、病態解明を目指した診療を行っ

ている。 

消化管領域では、悪性腫瘍に対する内視鏡的粘

膜下層剥離術（Endoscopic Submucosal Dissection、

ESD）を年間約 500 症例施行しており、早期の胃

癌・食道癌・大腸癌治療に加え、耳鼻咽喉科と共

同で下咽頭癌に対する全身麻酔下の ESD、胃食道

外科のバックアップ下での十二指腸上皮性腫瘍に

対する ESD も行っている。胃食道外科と共同で

開発した非穿孔式内視鏡的胃壁内反切除術

（NEWS）は GIST 治療から胃癌治療へと臨床応

用が広がっている。また、令和 3 年には胃食道外

科の協力のもと、「消化管粘膜下腫瘍に対する内視

鏡的全層切除術」が高難度新規医療技術として承

認され、新たな内視鏡治療への挑戦を続けている。

以前より注力しているダブルバルーン内視鏡及び

カプセル内視鏡による小腸疾患の診断と治療は年

間約 100 例施行している。特に炎症性腸疾患

（IBD）では、通常内視鏡と小腸内視鏡・CT・

MR エンテログラフィー等を組み合わせて厳密な

精査と患者の負担軽減の両立を目指している。そ

の上で、IBD の難治例や重症例では、既存の免疫

抑制薬と最新の生物学的製剤等を患者一人一人に

最適な組み合わせで用い、QOL の改善、さらには

粘膜治癒・再燃予防を目指している。また、悪性

消化管狭窄に対する金属ステント留置は累計で約

400 件施行している。切除不能な進行癌患者に対

しての治療も増加しており、常時約 130 人の患者

に対し外来・入院で治療を行っている。免疫チェ

ックポイント阻害薬を含む新規薬物療法、遺伝子

情報に基づいた個別化医療を目指したオンコパネ

ル（腫瘍組織の包括的な癌ゲノム情報）検査も積

極的に行い、治験にも参加している。他科の医師

と協力しながら、患者一人一人に最適な治療を目

指し、集学的治療に取り組んでいる。 

上部消化管内視鏡は年間約 12,000 件、大腸内

視鏡検査は年間約 6,000 件行われており、消化管
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領域では年間約 350 例の食道癌・約 750 例の胃

癌・約 2000 例の大腸腫瘍の内視鏡診断を行い、

その約 50%は内視鏡的切除術により治療してい

る。切除検体を用いた基礎的研究も積極的に行っ

ており、臨床へ還元する事を目指しているｓｓｓ。  

 

教育 

M2 の系統講義、M3、M4 の臨床統合講義と臨

床実習教育とを担当している。臨床実習であるク

リニカル・クラークシップでは、学生は入院患者

を実際に担当し、病棟スタッフの一員として毎朝

の病棟カンファランスに出席し、病態の把握や討

論および手技実習に積極的に参加するシステムを

とっている。種々の消化器系疾患について具体的

に学ぶとともに、全体カンファでは受け持ち症例

のプレゼンテーションを行い、また教授試問の際

には、海外一流誌に掲載された最新の消化器病関

連論文を要約する機会がある。また M1 のフリー

クオーターも積極的に受け入れている。一方で

COVID-19 対応として、オンラインクルズスを取

り入れたハイブリッド型実習も行っている。 

卒後教育としては、当科は東京大学医学部附属

病院内科研修医のローテーションに参加しており、

現状では内科研修医の大多数が消化器内科の研修

を 1 ヶ月～4 ケ月間行っている。短期間で消化器

内科の全領域を研修することは困難であるが、内

科医としての初期トレーニングとともに、消化器

内科領域の種々の検査や治療について、少しでも

多くの実技を身につけられるような研修を目指し

ている。また学会発表の指導も重視し、日本内科

学会、日本消化器病学会、日本消化器内視鏡学会

の地方会などを中心に、初期研修医が症例報告発

表をできる機会を積極的に（年 7 ～ 8 件）設けて

いる。一方で新たな内科専門医制度にも対応して

おり、消化器内科医を志す内科専攻医のみならず、

消化器内科以外のサブスペシャルティに所属する

内科専攻医に対しても消化器病症例の研修指導を

行っている。 

当科は、東京大学大学院医学系研究科内科学専

攻器官病態内科学消化器内科学として多数の大学

院生（62 名在籍）を受け入れ、臨床研究あるいは

基礎研究の指導を行っている。 

 

研究 

消化器内科領域の研究テーマは基礎、臨床とも

に多岐に渡っている。現在当科で行われている研

究の一部を紹介すると、各種消化器癌の発癌に関

する分子医学的検討、肝炎ウイルスの感染機構の

解明、代謝性肝疾患の病態解明、肝再生ならびに

線維化機序の解明、Helicobacter pylori 感染の病

原性発現機構の解析、マクロ形態学と分子マーカ

ー発現様式の関連の解明、新規の病態モデルマウ

スの樹立、細胞分化の追跡や幹細胞研究などに取

り組んでいる。臨床観察に根ざした基礎研究が求

められており、臨床検体のゲノム/エピゲノム解析、

臓器透明化やオルガノイド、liquid biopsy など、

新しい方法論に基づいた臨床検体の解析を行い、

研究成果の臨床への還元を目指した研究を行って

いる。 

臨床面では、極めて活発な臨床活動のデータを

多数集積かつ分析し、エビデンス作りを行なって

いる。代謝性因子の肝発癌への影響の検討、内視

鏡診断補助の AI の開発等に加え、大腸癌肝転移

に対するラジオ波治療、進行肝癌に対する種々の

治験、遺伝的素因別の C 型肝炎抗ウイルス療法、

腹膜播種を有する膵癌に対する腹腔内化学療法、

急性膵炎後局所合併症に対する内視鏡治療、術後

腸管症例における胆管結石の内視鏡治療、内視鏡

治療後のポリグリコール酸シート被覆治療、ヘリ

コバクター除菌困難症例に対する個別化治療など、

臨床試験のプロトコール作成から実施まで一連の

流れを作って臨床効果の検証を行っている。 
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おわりに 

東京大学医学部消化器内科では、悪性疾患を中

心とした多くの消化器疾患症例を通じて、最新・

最高の臨床を実践するとともに、これに根ざした

臨床・基礎・疫学研究を展開することによって、

新しい医学を創造することを目標としている。 
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組織の概要 

腎臓・内分泌内科学教室の構成は、教授 1、准

教授 2、講師 2、助教 11、医員 2、大学院生など

約 90名である。また、国際診療部、集中治療部、

感染制御部、研究倫理支援室、コンピュータ画像

診断学・予防医学講座などにスタッフを輩出して

いる。当科の診療研究教育活動は、腎臓病学・内

分泌学・高血圧学という相互に深い関連のある各

領域の専門グループの密接な協力体制のもとに行

われている。また、血液浄化療法部と共同して腎

不全に対する血液透析や腹膜透析をはじめとする

血液浄化療法を、泌尿器科と共同して腎移植等を

行っている。 

 

診 療 

外来は、腎臓、内分泌、高血圧の各専門外来が、

毎日、新患担当と再来担当を置いている。総合内

科外来も分担している。また、腹膜透析患者の導

入・維持、および血液透析との併用における他院

との連携などに積極的に取り組んでいる。 

入院は、入院棟 A 12階北、14階北を中心に、

常時 20 名程度の入院患者の診療を行っている。

入院患者の内訳は、糸球体腎炎、ネフローゼ、高

血圧（内分泌性も含む）、保存期腎不全、糖尿病性

腎症、透析導入患者、急性腎不全、間脳下垂体疾

患、副腎疾患、甲状腺疾患、副甲状腺疾患、骨ミ

ネラル代謝疾患など多岐に渡っている。教授回診

は毎週火曜日午前 9時から行われ、新患プレゼン

テーション、週間プレゼンテーションが回診に先

立って行われる。また、他科に入院中の腎臓・内

分泌疾患患者に対しても、コンサルトチームを組

んで積極的に診療にかかわっている。 

診療体制としては、研修医、病棟指導医（担当

医）、専門指導医（主治医）、管理医がチームを組

み、それぞれの研修医に対して責任を持つ指導医

が決まっており、遺漏の無いよう留意されている。

診療方針は、腎臓カンファ、内分泌カンファを経

て、最終的に回診前のプレゼンテーションでチェ

ックされる。診療手技としては、腎生検、各種内

分泌負荷試験、超音波診断、血液透析の準備施行

などがある。腎生検症例の病理組織検討会として

病理部やアレルギー・リウマチ内科、小児科の医
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師らを交えて議論する腎生検カンファレンスを月

1 回、また腎移植症例を泌尿器科と合同で議論す

る腎移植カンファレンスを月 1 回開催している。

また、血液浄化療法部の運営に全面的に協力して

おり、東大病院の全入院患者を対象に、他の疾患

で他科に入院中の患者に対する慢性血液透析療法

を担っているほか、心臓、血管手術などに伴う急

性腎障害に対する血液透析療法を行っている。さ

らに、移植外科と協力しての肝臓移植前後の血漿

交換、その他の疾患に対する吸着療法なども行っ

ている。 

内分泌疾患の診断にあたっては、静脈サンプリ

ング、各種画像診断などを放射線科と協力して推

進している。内分泌疾患の治療では、放射線科と

共同してバセドウ病に対する放射性ヨード治療を

行っている。また、間脳下垂体疾患、副腎疾患、

甲状腺クリーゼ、甲状腺腫瘍、副甲状腺腫瘍等に

対しては、脳神経外科・泌尿器科・乳腺内分泌外

科等と緊密な連係をとりつつ診療に当たっている。 

 

教 育 

卒前教育として、診断学、内科系統講義、内科

臨床講義とクリニカルクラークシップを分担して

行っている。講義内容は腎臓病学、内分泌学であ

る。クリニカルクラークシップではそれぞれの領

域の多様な症例を専門的な立場からより深く解説

するとともに、特に末期腎不全医療としての血液

透析の実際にも触れられるようにしている。また，

糖尿病・代謝内科・循環器内科・老年病科との合

同で臨床研究者育成プログラムの Metabolism 

Research Courseを推進している． 

卒後教育については、通年（1 期は 1 ないし 2

ヶ月間）にわたって、病棟で研修医の指導を行っ

ている。各研修医には腎臓および内分泌専門の若

手医局員および助教がチームを組んで、責任をも

って指導をおこなっている。毎週木曜日は、腎臓・

内分泌内科の入院患者だけでなく、循環器内科、

消化器内科などの他内科および、外科（特に心臓

外科、血管外科）を含んだ他科の透析患者・血液

浄化療法施行患者を対象とした血液浄化療法室の

カンファランスを行っている。 

月１回の症例検討会は、研修医および若手医局

員の教育に重要な役割を果たしている。 

 

研 究 

大きく腎臓と内分泌に分かれるが、高血圧など

ではオーバーラップする面もある。 

（腎臓） 

1. 慢性腎臓病の進行機序の解明と治療法の開発

（低酸素、酸化ストレス、小胞体ストレス、カ

ルボニルストレス、エピジェネティックスなど

の観点から） 

2. 進行性腎障害におけるエピジェネティック異

常に関する研究 

3. 非典型溶血性尿毒症症候群に関する研究 

4. 尿蛋白の機序と腎蛋白代謝の研究 

5. 腎生検組織所見と発症頻度・長期予後の検討 

6. 体液量調節および高血圧発症における腎近位

尿細管輸送の意義 

7. Na-HCO3共輸送体NBCe1の生理的病態的意

義 

（内分泌） 

1. G タンパク質共役受容体を介する情報伝達と

疾患の分子メカニズムの解析と新しい薬剤・制

御法のデザイン 

2. ミネラル・骨代謝異常症の病因と治療法の検討 

3. 内分泌疾患をターゲットとした臨床研究 

なお、症例検討会の後に研究カンファランスが

開かれ、教授から大学院生まで教室員全員の研究

発表、外部講師を招いての講演、学会予行などが

行われている。 
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血液浄化療法部 

はじめに 

本部門は本院中央診療施設の一つとして平成

12 年に設置，稼働するようになったもので，東京

大学医学部附属病院としては比較的新しい部門の

一つである。従来，腎不全は各科でそれぞれ対応

してきたが，このような対応は設備・人的資源の

面から非効率的であるため，関係各科の連携を企

図して設立された。平成 18 年 12 月より中央診療

棟２での診療を新たに開始し，現在の血液浄化療

法室では圧コントロール可能な個室 1 床を含む

12 床を稼働している。当院の特殊性にフルに対応

したシステムを開発し，血液透析のみならず，血

漿交換療法，免疫吸着療法等の浄化療法を網羅的

に実施する過程で，器械情報・生体情報・会計情

報を電子情報として確保し，当院の院内システム

HIS へと情報のリンクを可能とした。同時に当部

門が業務担当している ICU透析，持続透析，血漿

交換等の器械情報をクラウド化することで、院内

のどこからでもリアルタイムにモニターを可能と

した。機器統一を図ることで，このような高度の

安全性・透明性・教育性を確保している。 

① 教 育 

卒前教育はＭ２の系統講義等を行っており，

内容は腎不全の病態の理解，腎疾患の自然経過

と治療，近年透析導入患者の第一位疾患として

急増している糖尿病性腎症の病態と臨床研究

についてである。BSLは血液浄化療法部として

は行っていないが，腎臓・内分泌内科での教育

における腎不全治療に関しての内容を分担し

ている。救急科・集中治療部との合同で臨床研

究 者 育 成 プ ロ グ ラ ム に Critical care 

nephrologyコースを推進している。卒後研修教

育では，後期研修の希望者を中心に透析治療の

基本的考え方から，日々行われている持続的血

液濾過療法，血漿交換，GCAPなどの特殊治療

における病態の把握と処方の決め方を実践的

に教え，これらをアフェレシス療法ポケットマ

ニュアル（第二版）・CRRT ポケットマニュア

ルの 2部構成にマニュアル化した。なお、アフ

ェレシス療法ポケットマニュアル（第二版）は

日本語の他に英語・中国語に翻訳され、好評を

博している。 

② 診 療 

末期腎不全の透析導入，各科に検査・治療目

的で入院した維持血液透析患者の入院透析，

ICU 急性腎不全症例の持続的血液濾過透析及

び血液透析，神経疾患・自己免疫疾患・肝移植

前後の血漿交換，免疫吸着療法，白血球除去療

法など多彩な血液浄化療法を行っている。シス

テム改修に伴い，2019 年よりオンラインHDF

や I-HDF も施行可能となった。腹膜透析の導

入や維持管理も，腎臓・内分泌内科と連携しな

がら積極的に行っている。また，担癌患者など

の難治性腹水に対する腹水濾過濃縮再静注法

（CART）を各科と協力の上で行っている．国

際 的 に は AKIN （ Acute Kidney Injury 

Network），ADQI（Acute Dialysis Quality 

Initiative）に参加している。 

③ 研 究 

当院の特殊性を生かして，肝移植後に血漿交

換療法を行った症例における予後を決める因

子の解明を移植外科の協力の下に行った．また，

パルスフォトメトリー法を用いた無侵襲ヘモ

グロビンメーターの開発を行い，国際支援に運

用している。腎代替療法導入期の因子と長期予

後との関連を明らかにするための研究を進め

ている。基礎研究では，急性腎不全の病態解明，

急性腎不全モデルを用いた再生医療の研究，マ

ウス進行性腎障害モデルの樹立等をおこない，

ヒト型L-FABPを中心とした腎疾患バイオマー

カーと病態の分子生物学的，生理学的研究，疫

学研究，更には尿バイオマーカーによる国際協

力を広く行っている。 
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ホームページ http://dm.umin.jp/ 
 
 

沿革と組織の概要 

1998 年の内科再編に伴い、当時のナンバー内科

から糖尿病・代謝病学を専門とする医師が集まり、

代謝栄養病態学講座、糖尿病・代謝内科学講座が

設立された。初代教授は木村哲、2 代目教授は藤

田敏郎、3 代目教授（初代専任教授）は門脇孝、

そして現教授は山内敏正（平成 30 年 7 月～）で

ある。現在の教室員（学内）は上記スタッフに加

え、医員・研究員 12、専門・専攻研修医 3、大学

院生 12、その他計 52 名であり、糖尿病・代謝内

科として糖尿病を中心とした代謝疾患全般にわた

る診療、教育、研究に携わっている。また、病態

栄養治療部准教授 1（窪田直人）、先進代謝病態学

講座特任准教授 1（岩部美紀）、企画運営情報部准

教授 1（脇嘉代）、検査部准教授 1（蔵野信）、東

京大学保健・健康推進本部助教 1（岡崎佐智子）、

予防医学センター特任助教 1（升田紫）も診療、

教育、研究に携わっている。病棟は入院棟 A12 階

北を中心としている。 

 

診療 

糖尿病、脂質異常症、肥満症などの代謝疾患を

対象とし、これらの代謝異常に基づく臓器障害（動

脈硬化性疾患、腎障害、神経障害、眼疾患など）

の診療を行っている。病態の背景にある生活習慣

に対し合理的対応を行い、さらに代謝疾患の分子

病態と遺伝要因を明らかにし、先進的医療を推進

している。疾患の性質上、外来診療の比重が大き

いが、糖尿病・代謝内科が開設されてからは、入

院患者数も増加している。外来診療は糖尿病・代

謝内科外来を毎日午前・午後に行い、外来受診者

数は新患 293 人、延数 34,764 人）であった。栄
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養指導、透析予防指導、糖尿病教室、ベストウェ

イト教室など患者教育にも配慮している。足外来

を開設し、糖尿病療養指導士資格を持つ看護師が

中心になって患者のフットケアを担当している。 

入院診療では入院棟 A12 階北を固有床として、

腎臓・内分泌内科と協力して病棟運営を行ってい

る。行事としては毎週月曜日にチャートラウンド、

回診を行って入院症例の検討を行っている。令和

3年度の平均入院患者数は1日あたり24人であっ

た。診療方針としては、患者の全身に眼を向け、

病態生理を総合的に深く理解し、最新の治療の進

歩を取り入れた、患者さんにベストの医療をめざ

している。具体的には、糖尿病教室による患者教

育、食事療法や運動療法の指導、自己血糖測定指

導、服薬・インスリン白己注射の指導、低血糖に

対する対処法などきめ細かな患者指導を行ってい

る。同時に、糖尿病性昏睡をはじめとする急性の

代謝失調に対して迅速な対応を行っている。検査

部・薬剤部・病態栄養治療部と連携を図り、病棟

薬剤師、病棟管理栄養士が常時業務に従事してい

る。更に、他科からの依頼も外科系を含め病院全

体から多く、糖尿病専門医による往診を毎日行っ

ている。 

 

教育 

教育にも大きな力を注ぎ、医学部学生に対して、

M2 の臨床診断学実習、内科系統講義、M3 のク

リニカルクラークシップとエレクティブクラーク

シップ、M4 の統合臨床講義を担当している。臨

床診断学実習では診断の基本的手技から指導し、

系統講義では糖尿病など代謝学の基礎的事項を、

統合臨床講義では実際の症例をもとに代謝疾患の

講義をしている。クリニカルクラークシップでは、

助教が中心となって、患者に対する医療面接や身

体所見の取り方など実際の患者との接触を通じて、

診療参加型の臨床実習を行っている。さらに、教

授による糖尿病臨床セミナーや口頭試問等を通し

て、糖尿病・代謝疾患について一層理解を深める

ことを目指している。 

卒後教育では、初期研修医・後期研修医に対し、

総合内科チームおよびコンサルトチームがつき、

チャートラウンド、回診、カンファランスを通じ

て、糖尿病・代謝疾患を中心に患者の全身に目を

配った全人的治療を行えるように内科医としての

基本教育を行うとともに、内科セミナー・グラン

ドカンファランスによる専門教育も行っている。

また研修医が日本内科学会などの地方会で症例報

告を行うよう指導している。 

 

研究 

分子生物学的・分子遺伝学的手法を用いて、糖

尿病・代謝疾患の成因解明と治療法確立に向けた

最先端の研究を行っている。 

1) 2 型糖尿病やメタボリックシンドロームの発症

の分子機構や遺伝素因の解明 

各臓器でのインスリンやアディポカインの情報

伝達経路とその生理的役割、さらにはインスリン

分泌機構の解明、および 2 型糖尿病や肥満による

それらの異常の分子メカニズムを発生工学的手法

を用いてモデル動物を作製し解析している。また、

理化学研究所やコホートと共同で、日本人におけ

る 2 型糖尿病感受性遺伝子多型の探索研究を実

施している。さらに、糖尿病モデル動物や培養細

胞におけるインスリン抵抗性の機序を解析するこ

とによって、糖尿病の病態解明や新規治療法の確

立を試みている。特に、アディポネクチンなど脂

肪細胞から分泌されるアディポカインの病態生理

学的役割、あるいは我々が同定したアディポネク

チン受容体 AdipoR を介する作用機構の解明、ア

ディポネクチン受容体活性化低分子化合物（アデ

ィポロン）の開発、膵β細胞の増殖機構、食欲調

節機構と全身のエネルギー代謝に及ぼす影響、臓

器間ネットワークと糖代謝・エネルギー代謝調節、

褐色・白色脂肪細胞における転写・エピゲノム制
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御の解明などについて研究を行っており、これら

が糖尿病やメタボリックシンドロームの新しい治

療法の開発につながるものと期待している。 

2) 動脈硬化症及び脂質代謝 

動脈硬化症の発症・進展に関与する代謝学的な

危険因子の意義について研究している。特に、脂

質の蓄積に関与する遺伝子と肥満、脂肪肝、糖尿

病、脂質異常症、動脈硬化症の病態生理の関連に

ついて、分子生物学や発生工学などの手法を用い

て調べている。 

3) 臨床疫学研究 

糖 尿 病 合 併 症 予 防 の た め の 戦 略 研 究

（J-DOIT3）追跡研究や診療録直結型全国糖尿病

データベース事業（J-DREAMS）、肥満症に関す

る全国データベース研究（J-ORBIT）に加え、ナ

ショナルデータベースを用いた疫学解析、抗加齢

作用のあるニコチナマイドモノヌクレオチドによ

るサルコペニア改善効果、涙液中の糖濃度測定法

や新規糖尿病治療薬の開発を目指した臨床研究な

どを実施している。 
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沿革と組織の概要 

1998 年 5 月の病院診療科再編成により各内科

講座の血液グループが合併し血液・腫瘍内科の診

療が開始されました。2005年に黒川峰夫が教授に

就任し、現在に至っています。 

血液・腫瘍内科は多岐にわたる血液疾患の外

来・入院診療を行うとともに、医学部教育、血液・

腫瘍病態学専攻の大学院教育、血液専門医の育成

などの教育活動を行っています。さらに血液・腫

瘍疾患克服のためのさまざまな基礎的・臨床的研

究を行っています。血液・腫瘍内科に所属する教

室員が全員で協力して、これらの広範な活動に取

り組んでいます。血液・腫瘍内科のスタッフの数

は、教授 1、講師 2、助教 9です。 

 

診 療 

血液・腫瘍内科は東大病院の総合内科に参加し

ています。2018 年 1 月に病棟フロアは入院棟 A

の 14階北と 5階北から入院棟 B7階・8階に移転

し、フロア全体が清浄度クラス 10000以下の無菌

的環境になりました。入院患者数は約 60〜70 人

です。 

週 3回のモーニングカンファレンス、週 1回の

チャートラウンド・回診を通して、科全体で症例

検討を行い、最適な治療方針を決定します。造血

幹細胞移植症例を対象としたカンファレンスは、

無菌治療部及び小児科血液グループと連携して月

1 回開催しています。特徴的あるいは教育的症例

を詳細に検討し、疾患に関する知識を深めるクリ

ニカルカンファレンスを月 2回開催しています。 

外来では月曜日から金曜日の午前午後に 3ブー

スずつを担当し、平日 1日あたりの平均患者数は

60～65人です。初診枠による初診の患者様の診療

は、木曜日を除く月～金曜日の午後に行われてい

ます。外来診療でも、個々の症例について上級医

を交えた検討を行っています。平成 16 年に開設

された外来化学療法室を活用し、外来で施行可能

な化学療法を施行するとともに、その運営にも積

極的に参加しています。 

血液・腫瘍内科では、白血病、悪性リンパ腫、

多発性骨髄腫などの造血器悪性腫瘍から、骨髄増

殖性腫瘍、さらに造血不全疾患、免疫機序による

造血障害、出血性疾患など、多岐にわたる血液疾

患の診療を行っています。とくに造血器悪性腫瘍

の診療は大きな柱の１つです。 

血液領域の診断では、分子生物学的手法による
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疾患関連遺伝子の同定・定量が、診療に不可欠な

ものとなっています。当院では最新の知見に基づ

き、様々な遺伝子の変異解析を導入し、診断・治

療法の選択に役立てています。また、治療後の経

過観察において微小残存病変を評価するために、

PCR-シークエンス法を駆使した遺伝子診断を積

極的に取り入れています。 

血液疾患の治療法は多彩であり、抗がん剤によ

る化学療法、造血幹細胞移植、放射線療法、サイ

トカイン療法、免疫抑制療法、輸血療法を動員し

て最適な集学的治療と QOL 重視の全人的医療を

行っています。 

造血幹細胞移植は、無菌治療部などの関連部署

と連携して実施しています。自家造血幹細胞移植

併用大量化学療法や、臍帯血移植を含むさまざま

な同種造血幹細胞移植を積極的に施行し、血液疾

患の完全治癒を目指しています。高齢者の移植に

おいても、60歳以上の高齢者に対する同種造血幹

細胞移植を積極的に行っており、疾患予後の改善

を目指しています。また HLA 半合致移植につい

ても必要な患者さんに積極的に行っています。ま

た難治性とされている中枢神経悪性リンパ腫に対

する治療として自家移植を積極的に行い予後の改

善に努めています。さらに、悪性リンパ腫の的確

な診断・治療方針の決定のために、病理診断・細

胞表面形質解析・染色体検査・CT検査・PETな

どの種々の検査結果を総合して個々の症例に最適

な治療方針の決定に役立てています。治療につい

ても，最新の抗体医薬を含めた様々な治療法を実

施しています。 

 

教 育 

学部学生を対象に系統講義、臨床統合講義、血

液診断学実習とクリニカルクラークシップを行っ

ています。講義では、血液・腫瘍学の基礎的知識

の習得を目的とし、造血細胞の分化機構、造血系

サイトカインとそのシグナル伝達機構、血液細胞

の悪性化の機構、免疫制御機構、止血機構、化学

療法、造血幹細胞移植などを扱い、また重要な疾

患については、病態、診断、治療を深く掘り下げ

て検討します。クリニカルクラークシップでは、

臨床チームの一員として日常診療活動に参加し、

実際の症例を通して全人的医療に必要なさまざま

な要素を身につけることを目標としています。 

大学院生教育では血液学における基礎・臨床研

究を中心として、独立した一流の研究者の育成を

目指し教育を行っています。 

初期研修終了後の後期研修では、専門研修医ま

たは大学院生として、血液・腫瘍内科医としての

専門的な臨床研修を行います。さらに、スタッフ

による講義や個別指導を通して、学会発表などの

臨床的な学術活動に取り組む力を養う体制を確立

しています。 

 

研 究 

造血器疾患の発症機構、診断および治療に関す

る基礎的・臨床的研究を、分子生物学、細胞生物

学、発生工学、免疫学などの手法を多面的に用い

て行っています。造血細胞の転写制御やシグナル

伝達、造血幹細胞の制御機構などから、ゲノム医

学、再生医学、移植・腫瘍免疫を基盤とした疾患・

治療研究まで幅広く展開し、臨床への応用をめざ

しています。おもな研究テーマには次のようなも

のがあります。 

・造血幹細胞の維持・分化機構 

・造血器腫瘍発症の分子機構 

・白血病原因遺伝子を用いた白血病モデルマウ

スの解析 

・造血器腫瘍におけるゲノム・遺伝子異常 

・白血病幹細胞の生成機構、難治性白血病にお

ける難治化の分子メカニズム 

・リプログラミング技術を用いた造血器腫瘍細

胞の iPS細胞化と同細胞を用いた機能解析 

・iPS細胞由来顆粒球輸注療法の開発 
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・エルドハイムチェスター病の原因遺伝子及び

病態機構の解明 

さらに、これらの基礎研究から得られた知見を

臨床に還元し、さらに広く社会に貢献するため、

良質なトランスレーション・リサーチを推進して

います。 
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アレルギー・リウマチ学教室の構成員は、現在の

ところ教授１名、准教授１名、専任講師１名、外

来医長１名、病棟医長１名、特任講師１名、助教

5 名、特任准教授 1 名、特任助教 2 名、医員 3 名、

大学院生 18 名である。医局と研究室は東研究棟、

クリニカルリサーチセンターＡ棟、分子ライフイ

ノベーション棟および旧中央診療棟にある。以下、

当教室の教育、研究、診療の現状について述べる。 

 

１．教 育 

 卒前教育として、系統講義はリウマチ膠原病、

アレルギー性疾患について疾病概念、病態、臨床

症状、診断法、治療法を講義している。臨床統合

講義は、全身を診る診療科としての特性を生かし、

膠原病、特に、全身性エリテマトーデス、関節リ

ウマチ、皮膚筋炎などに関して、神経内科、整形

外科など他領域の教員の参加を得て分野横断的な

講義を行っている。ベッドサイド教育には特に力

を入れており、外来、コンサルト症例、入院受け

持ち症例について診断、臨床推論の実践による体

験型の実習を行っている。並行してクルズスを通

じて知識の横断的な把握につとめ、また患者との

接し方について指導をしている。 

 卒後教育では、初期研修医を受け入れて、臨床

医としてのトレーニングを行っている。当科病棟

の主治医チームにスタッフを配置するとともに、

助教・医員・大学院生からなるコンサルトチーム

を組織して病院全体の専門診療をサポートしてい

る。コンサルトチーム配属の内科専攻医には３人

の指導医が直接つき指導を行っている。主な病棟

は１４北病棟に位置し、腎臓内分泌内科・心療内

科との混合床として運営されている。１４北病棟
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配属の研修医には、当科スタッフによるアレルギ

ー、リウマチ、膠原病の診断、治療について直接

指導を行うとともに、カンファ、チャートラウン

ド、回診などの検討を通じて研修医の臨床力の向

上に努めている。また、様々な疾患を経験し、学

会報告、論文執筆の経験ができるように配慮して

いる。 

 

２．研 究 

 当教室ではリウマチ・膠原病、アレルギー・呼

吸器疾患の臨床的ならびに基礎的研究を行ってい

る。近年は、高速シークエンサーを用いたマルチ

オミックス解析手法による関節リウマチ・膠原病

病態研究に力を入れている。また医科学研究所、

理化学研究所など国内留学や海外留学も盛んであ

る。以下に主な研究テーマを列挙する。 

 

1. 自己免疫疾患における機能ゲノム解析  

2. 新しい制御性 T 細胞および抑制性サイトカ

インによる自己免疫疾患治療機序の解析 

3. 疾患における T 細胞レセプター, B 細胞レセ

プターの分子生物学的解析 

4. 自己免疫疾患の疾患感受性遺伝子の機能に

関する研究 

5. 自己免疫性疾患における細胞内シグナル伝

達の研究 

6. 自己免疫疾患特異的 iPS 細胞研究 

7. 呼吸器疾患動物モデルにおけるプレニル化

の病態への関与の解明  

8. ステロイド性骨粗しょう症の骨強度の解析  

9. 自己免疫疾患のバイオマーカーの検討 

３．診 療 

 専門別外来については、当科よりアレルギー・

リウマチ内科外来、総合内科外来にスタッフが参

加している。 

 現在、病床数は２３である。研修医、指導医が

入院患者の診療を担当している。毎週月曜日の午

後にチャートラウンド、火曜日の午後に回診が行

われている。また、教室全体のクリニカルカンフ

ァランス、専門グループ（リウマチ膠原病グルー

プ、呼吸器グループ、腎グループなど）によるカ

ンファランスにより診療方針を決定するなど、万

全を期している。入院患者で多い疾患は、血管炎

症候群、全身性エリテマトーデス、強皮症、多発

性筋炎・皮膚筋炎、関節リウマチ等の膠原病・リ

ウマチ性疾患、薬剤・食物アレルギー、気管支喘

息などのアレルギー疾患である。生物学的製剤を

用いた関節リウマチ治療も積極的に行っている。 

 

出版物など 
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Katchamart W, Sigdel KR, Paudyal B, 

Narongroeknawin P, Chevaisrakul P, Sun F, 

Lu Y, Ho C, Yeap SS, Li Z; APLAR RA SIG 

group. Lancet Reg Health West Pac. 2021;

15:100240. 

2. Serum Amphiregulin and Heparin-Binding 

Epidermal Growth Factor as Biomarkers in 

Patients with Idiopathic Inflammatory 

Myopathy. Hanata N, Nagafuchi Y, 

Sugimori Y, Kobayashi S, Tsuchida Y, 

Iwasaki Y, Shoda H, Fujio K. J Clin Med. 

2021;10(16):3730. 

3. Immature platelet levels correlate with 

disease activity and predict treatment 

response of thrombocytopenia in lupus 

patients. Hanata N, Shoda H, Kono M, 

Komai T, Natsumoto B, Tsuchida Y, 

Tsuchiya H, Nagafuchi Y, Taoka K, 



208 東京医学・第 144 巻・令和 4 年 10 月 

Kurokawa M, Fujio K. Lupus. 2021;30(11):

1764-1772. 

4. ANCA-associated vasculitis with protein-

losing enteropathy is characterized by 

hypocomplementemia. Goto M, Tsuchida Y, 

Terada K, Takahashi H, Sugimori Y, Komai 

T, Iwasaki Y, Shoda H, Fujio K. Rheumatol 

Int. 2021 Jun 22. doi: 10.1007/s00296-021-
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Yoshida K, Kurosaka D, Okada M, 

Setoguchi K, Kaneko H, Ban N, Yabuki N, 

Matsuki K, Mutoh H, Oyama S, Okazaki M, 
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Sumitomo S, Shoda H, Okada M, Okamura 

T, Yamamoto K, Fujio K. J Autoimmun. 

2021 May;119:102617. 

9. Parsing multiomics landscape of activated 

synovial fibroblasts highlights drug targets 

linked to genetic risk of rheumatoid 

arthritis. Tsuchiya H, Ota M, Sumitomo S, 
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沿革と組織の概要 

生体防御感染症学（感染症内科）は診療科再編

に伴い 1998 年に発足した。その構成員は、教授 1

（感染制御学兼任）、准教授 1、助教 3 である。感

染制御学と密接な関係にあり、当科の診療、教育

を協力して行っている。これら常勤職員に加え、

専門研修医や大学院生が在籍している。外来は、

内科の感染症（HIV 感染症など）を担当し、他の

内科診療科とともに、総合内科外来を分担してい

る、病院各科からの感染症に関する問合せも多い。

研究室は、第一研究棟、クリニカルリサーチセン

ターＡ棟および中央診療東棟にある。 

 

診療 

外来診療部門では、月曜日から金曜日まで毎日

午前に感染症専門外来を行っている。曜日によっ

ては、午後にも感染症内科専門外来を行なってい

る。また他の内科診療科とともに総合内科外来を

分担している。入院診療部門では、当科の入院患

者とともに固形臓器移植患者など他科からのコン

サルテーションが多数あり、併診患者が多いのが

特徴である。東京大学医学部附属病院は、エイズ

拠点病院になっており、わが国におけるエイズ診

療において重責を担っている。 

感染症内科入院症例は、HIV 感染症、ウイルス

性慢性肝炎、肺外結核症などの慢性感染症から、

梅毒などの性感染症、肺炎などの急性感染症まで

きわめて多岐にわたっている。不明熱を呈した患

者が精査のため当科に入院することもあるため、

悪性リンパ腫などの血液疾患、膠原病などの症例

もしばしば経験している。 

行事としては、毎週火曜日の午後に、感染症内

科専門カンファランスを実施し、引き続いて科長

回診を行っている。本専門カンファランスでは、

教員はもちろんのこと若手医局員、研修医まで科

学的な見地から、和気あいあいとした雰囲気の中

で、自由闊達に討論がなされている。また専門研

修医には、定期的な抄読会や症例検討会での発表

を行うことで、より深く学べるよう教育的な視点

に配慮している。診療の基本的方針として、1 人

1 人の患者について、疾患に関する病態生理の理

解を行い、それに関連する事柄については、最新

の基礎的および臨床的知見を取り入れると同時に、

合理的で適切な診断プロセス、医療の費用効果や

患者の利益を最大限配慮し、検査および治療の具

体的適用について徹底的に検討を加え、現時点に

おいて最良と考えられる医療を目指している。 

また感染症は多くの臓器に関係し、かつ内科、
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外科を問わず、すべての科にまたがった分野であ

ることから、他の多くの診療科から感染症の診療、

治療に関する問い合わせが多く、他の診療科のコ

ンサルテーションにも積極的に応じている。コン

サルテーションは年間1000件以上の相談があり、

他の診療科と共に継続して診療にあたっている。 

 

教育 

卒前教育では、M2 の内科系統講義の感染症を

担当している。M3、M4 の教育では、BSL、クリ

ニカル・クラークシップおよび臨床統合講義を分

担している。 

BSL は、入院症例を中心とした病歴聴取から身

体診察、診断・治療計画を立案するまでの臨床の

基本的トレーニングを行うとともに感染症治療の

基本を指導している。さらに、専門カンファラン

スヘの参加によって、臨床の実態を体験させると

同時に、科学的に病態を把握するための基本的考

え方の習得を重視した教育を行っている。また、

学生一人一人に症例に即した課題を課しており、

カンファランスの席でプレゼンテーションをして

もらっている。課題は初期研修医・後期研修医の

教育にもなるように配慮されている。 

クリニカル・クラークシップでは、BSL よりも

より学生に診療チームの一員として参加してもら

い、実際の診療を経験してもらっている。実習期

間中は受け持った症例に関連したテーマをまとめ

て発表する機会を設けている。 

エレクティブ・クリニカル・クラークシップで

はこれらに加え、感染症の原因になっている微生

物の同定過程を経験することや、希望者には国立

国際医療研究センター・エイズ治療・研究開発セ

ンターでの実習をして頂きより深く感染症を学ぶ

機会を提供している。 

卒後教育としては、1 年目および 2 年目の初期

研修医を 2-3 ケ月ごとに数名ずつと、感染症専門

医を目指す専門研修医を数名受け入れている。受

持症例を通した屋根瓦式教育をスタッフとともに

行っている。担当患者の診察およびカンファでの

プレゼンテーションを日々行い、患者を詳細に診

察することを学ぶ。そして、診断、治療計画を立

案し患者を適切に治療できるよう内科医ならびに

感染症専門医としての基本的な考え方と技術の修

得が可能になるように配慮している。各研修医に

は主として受持ち症例に関連した感染症に関連し

た最新の論文を提供し、より深い感染症診療を学

んでもらっている。また、各研修医ができるだけ

多く学会や論文発表を行えるよう奨励･指導して

いる。これらの指導の結果、感染症内科をはじめ

とする指導方針は、研修医をはじめとして、内科

の中でも高い評価を得ている。 

 

研究 

HIV 感染症、肝炎ウイルス感染症、日和見感染

症、細菌感染症を主な研究対象とし、病原微生物

に対する生体防御機構の解析などを中心に研究を

行っている。ウイルス感染症については、新たな

予防・治療・発症抑制法の開発も行っている。 

1) ウイルス肝炎の治療・予防に関する研究 

2) HIV 感染症の臨床的研究 

3) Ｃ型肝炎ウイルスによる発癌機構及びその抑

制に関する研究 

4) Ｃ型肝炎ウイルスによる肝外病変発生機構と

その抑制に関する研究 

5) Ｂ型肝炎ウイルスによる肝発がん機構とその

抑制に関する研究 

6) Ｂ型肝炎ウイルスの遺伝子変異と病態との関

連についての解析 

7) 大腸菌感染症の病態解明 

8)  C. difficile 感染症の病態解明 

9) HIV・HBV 重複感染症及び HIV・HCV 重複

感染症に関する研究 

10) 新型コロナウイルス感染症に関する研究 
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沿革と組織の概要 

東京大学大学院医学系研究科内科学専攻生体

防御腫瘍内科学講座ストレス防御・心身医学は、

病院では内科の一部門の心療内科として診療に当

たっている。令和 3 年度末現在のメンバーは、准

教授 1、非常勤講師 5、特任講師（病院）1、助教

1、専攻研修医 2、届出診療員 2、届出研究員 4、

大学院生 15 である。 

平成13年10月の入院棟Aのオープンに合わせ

て、全ての診療活動を本郷で行うようになり、平

成 14年 3月末の分院からの引越し終了によって、

医局、研究室なども病院地区に移転となった。令

和 3 年度末現在、外来は 2 階に、病棟の固有床が

入院棟 A14 階北に、医局および研究室は中央棟北

11 階にある。 

 

診 療 

近年、心身症、摂食障害などの、内科系外来を

訪れるストレス関連疾患の増大に伴い、心療内科

へのニーズは高まっており、外来は常に予約待ち

の状況である。 

特に外来初診においては、患者一人に最低でも

1 時間程度の時間をかけて診断・治療を実施した

いと考えているため、新患外来は最大で 1 日 2～3

人で、基本的に紹介予約制としている。また、一

般初診枠に加え、摂食障害初診枠を設け、それぞ

れ地域医療連携枠としても対応している他、平成

17 年度より院内医師紹介枠も設けている。 

令和 3 年度の外来初診患者は 172 名、延べ数は

4,847 名、入院患者は 99 名、延べ数は 2,453 名で

あった。入院患者は 98 名が女性であり、主診断

名の内訳は、神経性やせ症 85 名、神経性過食症 2

名、回避・制限性食物摂取症 6 名、適応障害 2 名、

その他 4 名と、大多数が摂食障害患者であった。

特に、当科では, 社会的なニーズは高いものの治

療施設が少ない摂食障害の診療に力をいれている。

初診患者でも 3～4 割が摂食障害患者であり、本

邦における摂食障害治療の拠点となることを目指

している。 

また、それ以外にも、血液内科無菌病棟（骨髄

移植治療）とのリエゾン活動を行い、入院患者全

般へのコンサルテーション活動は別途予約枠を設

けて対応している。さらには、緩和ケアチームへ

の参加や、糖尿病代謝内科における肥満症治療へ

の参加など、他科とのチーム医療を積極的に行っ

ている。 
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教 育 

卒前教育においては、M2 の内科系統講義、症

候学、M3 のクリニカルクラークシップとアドバ

ンスドクリニカルクラークシップ、M4 の臨床統

合講義を実施している。 

臨床講義では、全 6 回で、心身医学総論、筋骨

格系及び消化器系心身症、摂食障害、心身医学的

治療法、糖尿病と行動変容、循環器系及び呼吸器

系心身症について講義した。 

臨床統合講義では、サイコオンコロジー（M3）

と、特にプライマリケアの現場で遭遇する可能性

が高く、内科的身体合併症がみられることが多い

摂食障害について（M4）、実際の患者ケースを交

えながら講義した。 

ベッドサイドでは、まず心療内科的面接法につ

いての模擬面接、患者さんの協力を得ての実地研

修を行い、さらには回診前のプレミーティングや

クルズスで摂食障害を中心にした各種病態の理解

を深め、そして、心理テスト、自律訓練法、箱庭

療法などは自分を題材にして体験学習するととも

に、臨床倫理的思考を身につけるためのケース学

習を行うなど、医師としての治療的自我の育成を

目指した。 

 

研 究 

現在の研究状況としては、自律神経機能の非侵

襲的評価法、ヒトの時系列生体情報の測定を行う

Ecological Momentary Assessment（EMA）など

の方法論の発達によって、様々なストレス関連疾

患の発症や維持における身体・心理・行動面の相

互関係を明らかにするためのより基礎的研究を積

極的に進めつつある。また、研究対象を従来の心

身症、生活習慣病、摂食障害などから、さらに癌

患者の疼痛コントロールなどにも広げてきている。

また、EMA の方法論によって得られた時系列デ

ータを扱うために、従来医学分野では用いられる

ことが少なかった洗練された解析手法を用いて行

っている。 

現在、当教室で取り組んでいる研究を、その方

法論別にまとめておく。 

EMA を中心にした行動科学的手法：緊張型頭

痛を対象とした EMA による病態評価。摂食障害

を対象とした再摂食期の自律神経活動、日常生活

下における食行動・排出行為と体動パターンの

EMA による検討。糖尿病患者を対象とした EMA

を利用した治療介入。緩和ケアを受けている患者

を対象とした日常生活下における癌性疼痛による

活動量への影響・心理社会的因子との関連の検討。 

神経内分泌・神経免疫学的手法：神経性食欲不

振症患者における再摂食期のエネルギー代謝の多

面的評価、治療前後での各種摂食関連物質の変動

の検討、骨代謝と関連マーカーの検討、治療効果

を評価可能なバイオマーカーの探索。 

サイコオンコロジー：癌患者における抑うつ症

状の評価のための新しい質問紙の開発についての

共同研究。 
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沿革と組織の概要 

1949 年（昭和 24 年）に院内措置として発足し

た輸血部は、1966 年（昭和 41 年）に予算措置が

なされ、正式に認可された。1984 年（昭和 59 年）

に遠山博先生が初代教授に就任され、その後、

1997 年（平成 9 年）に、東京大学医学部の大学

院大学発足に際して、内科学専攻輸血医学講座と

なった。遠山博元教授の「輸血学」出版（現在は

第 3 版）に引き続き、大河内一雄先生による輸血

後肝炎の原因としての B 型肝炎ウィルス（HBs

抗原）の発見、十字猛夫元教授による移植片対宿

主病（Graft-versus Host Disease, GVHD）の発

症機序の解明、また柴田洋一元教授による血小板

抗原・抗体検査法の開発と新しい血小板型の発見

など、輸血医学の分野への貢献は非常に大きい。

現在の輸血部の構成は次のとおりである。医師 6

名（内常勤 4 名、非常勤 2 名）、臨床検査技師 10

名、看護師 2-3 名、事務員 1 名（医事課）である。 

 

診療 

輸血部の主な業務は輸血用血液の管理、検査及

び供給である。当院では、全ての輸血用血液（ア

ルブミン製剤を含む）は輸血部で管理されており、

適正かつ安全な輸血療法の実施について院内での

指導も行っている。輸血関連検査、移植関連検査、

感染症検査を実施し、輸血副作用が認められた場

合の対応（検体保管・関連検査）も行っている。

また、これまでも自己血輸血を積極的に実施して

きたが、髙橋孝喜前教授により 2006 年 1 月より

全国に先駆けて自己血外来を設置し、自己血輸血

の普及に努めている。自己血外来では、患者の診

察を行い、採血スケジュールを決定し、同意書を

作成して採血を実施している。採血した自己血の

管理・供給も従来通り適切に行っている。また、

当院で盛んに実施している自己血輸血に関して、

自己血の保存方法の改良のための研究や自己血に

伴う副作用などを防止するための保存前白血球除

去について、特にサイトカイン･ケモカインや活性

脂質に注目して研究を進めている。さらに、末梢

血幹細胞の採取・保存も関連診療科と連繋しなが

ら積極的に行っている。 

I. 輸血用血液（血液製剤）の管理供給 

II. 輸血関連検査 

1) 血液型検査、交差適合試験、不規則抗体同定検

査； 

2) 赤血球抗体、白血球抗体（HLA 抗体、顆粒球

抗体）及び血小板抗体； 

3) 感染症検査（A 型肝炎、B 型肝炎、C 型肝炎、

HIV、HTLV など） 

4) 造血幹細胞移植及び臓器移植のための HLA 検

査（血清学及び DNA タイピング）； 

III. 臨床 
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1) 自己血採血・保存・管理・供給； 

2) 末梢血幹細胞の採取及び保存； 

 

教育 

医学部学生（6 年生）に対して輸血医学の実習

を行っている。学生は 1 グループ 6 名、18 グルー

プに分かれて、5 日間の実習を受ける。実習内容

は以下のとおりである。 

1) 輸血部を見学し、当院の輸血用血液（血液製剤）

の管理・検査・供給システムを理解する。 

2) 輸血および移植（造血幹細胞および臓器）にお

ける血液型（赤血球型、白血球型、血小板型）

の重要性について学ぶ。 

3) 血液型検査及び適合検査の実施方法について

学ぶ。 

4) 輸血における不規則抗体の重要性及びその同

定検査を学ぶ。 

5) 輸血副作用の発症機序、予防及び治療方法につ

いて学ぶ。 

6) 輸血感染症防止対策としての NAT 検査および

遡及調査について学習する。 

7) 輸血関連同意書の取得方法について、ロール・

プレーイング形式で学習する。 

8) 自己血輸血の適応及び実施方法について学ぶ。 

9) 末梢血幹細胞の採取・保存方法及び適応につい

て学ぶ。 

10) 輸血に関する法律、血液製剤の使用指針、輸

血療法の実施に関する指針などについて把握す

る。 

11) 日本赤十字社血液センターを見学し、日本の

献血制度、輸血用血液（血液製剤）の種類及び

適応について学ぶ。 

 

研究 

当輸血部では、輸血の際に重要な血液型（赤血

球型、白血球型、血小板型）の研究を初め、輸血

副作用、移植免疫、免疫療法、造血幹細胞などに

ついて研究を行っている。血液型に関しては、血

清学的及び遺伝子学的な研究を行っている。造血

幹細胞移植や臓器移植の際に重要な HLA（白血球

型）検査は、十字猛夫元教授によって国内で積極

的に実施されるようになり、現在でも DNA タイ

ピングが導入されるなど、研究が進められている。

また血小板型の検査法として本邦で広く利用され

ているmixed-passive hemagglutination（MPHA）

法は、柴田洋一元教授によって開発され、その研

究は血小板型に限らず、顆粒球型、内皮細胞型の

検査法としても検討が行われている。また、移植

免疫を初め、癌の免疫療法など、免疫学的な研究

も実施している。移植に関連しては、造血幹細胞

の増殖・分化に関する研究も行っている。また、

医療材料の開発に関する研究も行っている。さら

に、貯血式自己血輸血患者における循環動態の把

握を通じた有害事象関連リスク因子の研究も開始

している。 

主な研究テーマは下記のとおりである。 

1. 血小板抗原・抗体検査とその臨床的意義に関す

る研究； 

2. 血小板減少性紫斑病（輸血後、新生児）の診断、

予防、治療に関する研究； 

3. 自己血の保存方法、臨床応用に関する研究； 

4. 自己血の保存前白血球除去と輸血副作用に関

する研究； 

5. 新たな血小板クロスマッチ法の開発に関する

研究； 

6. 血小板型及び白血球型（HLA 及び顆粒球型）

の DNA タイピング； 

7. 新たな血小板機能評価システムの開発に関す

る研究； 

8. 造血幹細胞の増殖・分化に関する研究； 

9. 輸血関連急性肺障害、輸血関連循環負荷に関す

る研究； 

10. 貯血式自己血輸血患者の有害事象関連リスク

因子に関する研究； 
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11. 従 来 の 凝 固 検 査 と 精 密 凝 固 検 査 機 器

（Thromboelastogram test）との相関性に関す

る研究。 
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生殖内分泌学／生殖腫瘍学／周産期医学／

分子細胞生殖医学 
 

 

 

はじめに 

産科婦人科学講座は生殖・発達・加齢医学専

攻に属し、生殖内分泌学、生殖腫瘍学、周産期医

学および分子細胞生殖医学の 4つの専攻分野に分

かれている。前三者は各々産科婦人科学の主要 3

臨床部門である生殖内分泌医学、腫瘍医学、周産

期医学に対応し、分子細胞生殖医学は主として基

礎的領域を取り扱う専攻分野として設置された。

また、附属病院の診療科としては、女性診療科・

産科、女性外科を担当しており、また診療部とし

ての周産母子診療部（平成 23 年 4 月より総合周

産期母子医療センター）を運営している。令和 3

年 3月現在の構成員は、教授：大須賀穣（女性外

科科長,女性診療科・産科科長、総合周産期母子

医療センター長）、准教授：平池修、甲賀かをり、

永松健、廣田泰、原田美由紀、講師：入山高行、

熊澤惠一、森繭代、曾根献文、助教 21 名、医員

10 名、専門研修医 11 名、大学院生 40 名、留学

者 4名、出張者約 200名である。外来は外来診療

棟 1階、病棟はＡ病棟 3階・B病棟 6階、周産母

子診療部は中央診療棟 2の 3階、医局および研究

室は CRC-A棟６階、および旧中央診療棟 6階に

位置する。以下に当教室の教育、研究、診療の現

状について述べる。 

 

教 育 

卒前教育では、系統講義（M2）、臨床講義（M3、

M4）、ベッドサイド教育（M3、M4）を担当して

いる。講義では、産科学・婦人科学の学問的基礎

から臨床の最前線まで取り上げている。ベッドサ

イド教育では、M3は都内の連携病院で 2週間過

ごし、非常勤講師の指導の下、分娩や手術、外来

等臨床の現場に直接触れる機会を設けている。ま

た M4 では、医学部附属病院にて病棟臨床実習、

外来実習を行い、産婦人科を理論的に学び、また

先端的医療に触れる機会としている。 

卒後教育においては、新臨床研修制度に対応し

た教育システムを構築した。スーパーローテート

では初期研修に産婦人科を研修する事になるが周

産期（妊娠・分娩管理）、生殖（不妊・内視鏡手術・

内分泌）、腫瘍（悪性腫瘍）に分かれて、上級医の

指導の下実地臨床の研修を行っている。 

選択科目で産婦人科を長期に研修する場合は、

周産期・生殖・腫瘍勤務をすべて回り、帝王切開

の執刀等より高度な医療を実践する機会を設け、

また症例報告の学会発表も指導している。 

平成 21 年度から始まった産婦人科重点コース

では 1年目から産婦人科をローテーションし、帝

王切開や内視鏡下手術の執刀、NICU研修、地域

病院産婦人科研修等実地臨床の実践の機会をふん

だんに設け、また学会発表も指導している。 

専門研修においては、全員が産婦人科専門医を

取得できるよう、医学部附属病院と連携病院で有

機的に連携し、臨床経験が積めるようプログラム

を組んでいる。 

また、臨床を行っていく中で研究に興味を持つ

者に対しては大学院コースを用意している。なお、

大学院教育では、研究的視点を持った臨床医を育

成すること、臨床的視点を持った研究指導者を育

成することを目標としている。そのため対象は基
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本的臨床研修が終了した者のみとしている。教室

内外の研究室で、産婦人科臨床と関連のある研究

プロジェクトに従事し、成果を臨床に還元すべく

努力している。 

 

研 究 

当教室では以下のような研究グループを形成

し、臨床的・基礎的研究活動を行っている。最近

の主な業績は後に示すが、臨床教室として極めて

高い研究 activityを持っている。その理由は全教

室員にチューター的な研究指導教官を割り当て、

責任を持って研究面の指導を行っているためであ

る。 

① 生殖内分泌領域 

② 周産期領域 

③ 悪性腫瘍・感染症領域 

④ 女性のプライマリケア領域 

 

診 療 

病院の診療体制は、女性診療科・産科と女性

外科で行っている。 

(1) 外来診療 

月曜日から金曜日まで一般外来の他、妊婦外来、

不妊外来、IVF外来、妊孕性温存外来、腫瘍外来、

腫瘍検診外来、腫瘍遺伝外来、腫瘍ヘルスケア外

来、不育症外来、遺伝外来、ヘルスケア外来、女

性アスリート外来、子宮内膜症外来、子宮腺筋症

外来、着床外来、着床前診断 (PGT) 外来、超音

波外来等の専門外来を開設している。年間外来患

者数は、女性診療科・産科が延べ 35000名超（う

ち新来患者 2500 名超）、女性外科が延べ約 9000

名（うち新来患者約 500名）である。診療は、専

門医約 50 名、医員/専門研修医約 15 名が当たっ

ている。 

(2) 入院診療 

現在、実病床数は産科（女性診療産科）が一般

床 30床、MFICU9床、婦人科（女性外科）が 38

床である。 

分娩数は近年増加傾向であり、令和 3年は 1113

件（22週以降）となっている。平成 23年度より

総合周産期母子医療センターに指定され、都中央

ブロックを中心に母体搬送を多数受け入れている。

当院は医師数、特に専門医数が非常に多いこと、

手術室・ICU・NICU・輸血部等のバックアップ

体制がしっかりしていることから分娩の安全性が

非常に高いのが特徴である。平成 30 年から開始

した周産期病棟の拡張工事および、産科・NICU・

GCU・PICUの大幅増床とリニューアルが令和元

年に終了し、都内で有数規模を有し、あらゆる母

児の疾患に対応できる総合周産期母子医療センタ

ーに生まれ変わった。 

また、腹腔鏡下手術は週 10 件程度コンスタン

トに施行している。子宮悪性腫瘍に対する腹腔鏡

下子宮全摘術や子宮脱に対する腹腔鏡下仙骨腟固

定術、子宮腺筋症に対する核出術、ロボット支援

下手術など、先進的医療も積極的に行っている。

体外受精において、採卵は年間約 220件、凍結融

解胚移植は年間約 260件行っており、これらの治

療により年間約 30人の児が出生した。 

悪性腫瘍に対しては、子宮頸癌、子宮体癌、卵

巣癌、子宮肉腫、外陰癌、腟癌、絨毛性疾患に対

し、手術療法、化学療法、放射線療法を組み合わ

せて集学的に治療している。広汎子宮頸部全摘出

術や子宮体癌に対するホルモン療法といった妊孕

性温存治療にも積極的に取り組んでいる。また低

侵襲手術として腹腔鏡手術、ロボット支援下手術

も導入している。また近年では HBOC 症候群な

どゲノム診療も積極的に行っている。 

手術日は月・火・水・木・金曜日である。毎週

水曜日には総回診が行われ、教授・准教授を中心

に症例の方針について検討している。小児科・小

児外科との合同の周産期ミーティング、放射線科

との合同ミーティング、病理部との CPC が毎月

開かれ、診療の連携に努めている。 
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おわりに 

産科婦人科領域を取り巻く状況は、社会情勢の

変化に伴って大きく変貌しつつある。不妊症治療

においては、体外受精・胚移植法、顕微授精、凍

結融解胚移植が中核的治療法として確立したとい

えるが、成功率の向上と、一方で多胎妊娠の減少

などの課題を克服していく必要がある。外科的手

術を低侵襲化する手段としての内視鏡下手術は、

普及の一途をたどっているといえ、需要もさらに

多くなってきているが、一方で安全性の追求及び

教育システムの確立などが今後の課題となってい

る。少産社会では周産期領域のより一層の充実が

不可欠である。高齢化社会における婦人の健康管

理に婦人科医の果たす役割は増大していく。この

ような様々な要請に応えるべく、柔軟な体制で一

層の努力を継続して行きたいと考えている。 
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沿革と組織の概要 

東京大学医学部小児科学教室はわが国で最も長

い小児科学教室の歴史を有する。江戸時代のわが

国ではすでに各地に小児科医が活動していたが、

明治 22に弘田長（ひろたつかさ）先生が本学

（前身の帝国大学医学部）にわが国初の小児科学

教室を設立し、その初代教授に就任された。以来、

当教室は優れた小児科医を多数輩出し、わが国の

小児医療・小児科学のさまざまな領域において、

診療・研究・教育のすべての面で多大な貢献を果

たしてきた。現在でも、日本全国の大学や研究機

関、高度専門医療センターなどで教室員が活躍し

ている。 

現在の小児科学教室のスタッフは教授 2、准教

授 2、講師 3、特任講師 3、助教 32、特任助教 2

および専攻医と大学院生から構成される。近年は

毎年約 20人の新たな小児科医が専攻医として当

教室に加わり、2021年度には途中入局の医師も

含め 21名が入局した。 

 

診 療 

小児科外来は他の医療機関等から患者紹介を受
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けるとともに、専門的な外来診療を行っている。

専門外来は血液・腫瘍、循環器、神経、腎臓、内

分泌・代謝、新生児の各領域において常勤医が担

当している。そのほか、非常勤医師による遺伝、

呼吸器、アレルギーの専門外来が行われている。 

保健学科家族看護学教室との協力のもと、造血

幹細胞移植後の小児患者を対象とした「移植後フ

ォローアップ外来」、基礎疾患を問わず中学生以

上の小児慢性疾患患者を対象とした「成人移行期

支援外来」を行っている。どちらとも看護師を含

めた医療者と患者本人が、親の同席なしで面接す

ることが特徴であり、患者が主体的に医療を受け

自己管理をできるよう支援する役割を担っている。 

小児病棟は小児総合医療施設の認定を受けてお

り、2021年 7月よりさらに増床された。入院Ｂ

棟の 2階 3階に小児用の一般床が 38床、2階南

に Pediatric Intensive Care Unit（PICU）が 12

床、3階南にはNeonatal Intensive Care Unit

（NICU）が 21 床、Growing Care Unit（GCU）

が 36床で稼働を行なっている。 

PICUは国立大学病院としてはわが国初の小児

集中治療のユニットである。PICUでは高度医療

の必要な先天性心疾患や、外科系の術後患者の管

理のほかに、重症度や救急度の高い内科疾患に対

しても多数対応しており、「東京都こども救命セ

ンター」として質の高い医療を提供している。 

NICU/GCUは国立大学病院としては最大級規

模の病床数を有し、超低出生体重児をはじめとす

る未熟児診療、先天性心疾患や小児外科疾患など

を対象とした新生児外科診療、など重症度や専門

性の高い症例の対応を多数行なっている。東京

都・区中央部ブロックの総合周産期母子医療セン

ターとして質の高い医療を提供する一方で、こど

もや家族を中心に考える Family Centered Care

にも取り組んでいる。 

B棟 2階 3階の小児科一般病棟では、スタッフ

の持つ幅広い専門性と総合性を活かし、小児領域

の希少疾患から重症 common diseaseに至る幅広

い疾患を対象とし診療を行っている。特に造血細

胞移植や慢性心不全管理などの分野では、各地よ

り紹介される症例に高度専門医療を提供している。

また、複数の病態や社会的問題を抱えた小児症例

に速やかに対応できるよう、専門領域の連携に加

え関連部署とともに包括的な医療を提供する体制

を整えている。また、2022年からはキメラ抗原

受容体 T細胞療法の提供施設としても認定を受

けた。 

これらの高度かつ広い領域の小児医療を提供す

るために、小児医療センターを設置し、小児科内

の各専門領域の連携に加え、関連の診療科・部

門・メディカルスタッフとともに、こどもたちの

包括的な診療に取り組んでいる。 

当院の入院患者には長期の入院が必要になる児

も多く、入院中の身体的および精神的発達につい

ても支援し、退院した後の生活に支障がないよう

に配慮することも必要である。当院では保育士を

４名配属しており、児童の成長発達を促すプログ

ラムを行なっている。また、院内学級（こだま学

級）を併設し、小学校から高等学校の範囲の教科

を学ぶことができる環境を整えている。病院全体

のボランティア組織「にこにこボランティア」に

所属するボランティアによる患児と親御さんへの

訪問活動も子供達にとって楽しみな行事となって

いる。 

さらに遠方からの入院の患者と家族が一時的に

外泊できるようにドナルド・マクドナルドハウス

（東大ハウス）があるのも当院の特色である。特

に、長期入院の患者および家族にとっては安らぎ

を得るだけでなく、病棟外で宿泊できる機会を設

けることで治療全体の継続の動機付けになり、家

族のつながりを維持する重要な時間を生み出して

いる。 

また、退院後の患者については外来でフォロー

アップするとともに地域の医療機関との連携をも
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とに患者・家族のニーズに合った診療を提供して

いる。 

 

教 育 

M2学生には小児科系統講義を行う。学外の非

常勤講師の協力を得て、専門性の高い講義を行っ

ている。M3学生は 2週間の病棟実習（M3 クリ

ニカルクラークシップ）を行う。実習期間中に学

生は各臨床班に配属となり入院患者を担当し、病

歴聴取、診察、入院診療録の記載、心臓カテーテ

ル検査を含めた種々の検査の見学などを行う。小

児病棟での実習中に、小児神経学、腎臓病学、輸

液、内分泌学、新生児学、血液・腫瘍学、救急蘇

生などのクルズスを行う。社会的情勢をふまえな

がら、対面とオンラインを組み合わせて、双方向

性の実習を行う。 

毎年 5-6名の希望者にはM4エレクティブクラ

ークシップを行なっている。１か月単位で病棟に

配属され、個別の要望に合わせたプログラムによ

り、2週間の病棟実習では経験できない専門性の

高い実習を体験できるようになっている。 

M4クラークシップでは、外来学習や健常児の

定型発達を中心に小児科学を学ぶ。最終日に教授

または准教授が試問を行う。なお、学生には小児

科の教育用ホームページを通じてオンラインで学

習するコンテンツが提供されている

（https://sites.google.com/d/1EXrB_7WZBlLzw9

SooY3a4bm2MnNe_PbJ/p/1h3YBWtv_FcpVQy9

8dkUBfN1-4bdlkIRg/edit）。 

 

研 究 

血液・腫瘍グループは、小児血液疾患や小児が

んの分子病態の解明を行っている。ターゲットキ

ャプチャーシーケンス、トランスクリプトーム解

析、網羅的メチル化解析などを行い、小児白血病

や神経芽腫、肝芽腫、さらには小児特有の遺伝性

腫瘍などの発症や臨床経過に関わる病態の基盤を

探索している。さらに、全ゲノム解析等実行計画

の小児がん領域での中心としてプロジェクトを率

いている。また、小児がんの臨床研究を行う日本

小児がん研究グループの施設として小児がんの治

療開発に貢献している。 

腎臓グループは様々な小児腎疾患に対して次世

代シークエンサーを用いた遺伝子診断と、それを

元にした病態の解明を目指している。主として糸

球体性あるいは尿細管性蛋白尿の原因遺伝子、先

天性腎尿路異常の原因遺伝子の機能解析、ネイル

パテラ症候群の病態発症機序の解明を行っている。 

内分泌・代謝グループは、小児内分泌・代謝疾

患において原因遺伝子の解析・探索およびモデル

動物や iPS細胞などを用いた分子生物学的解析

による発症機序の解明、小児の成長に関してマウ

スやヒト検体を用いたシングルセル RNA解析な

どによる成長版軟骨での pathwayを解明する研

究を行っている。 

循環器グループは、心筋症の発症分子機構解明

のため網羅的遺伝子解析やモデル動物の作成を行

っている。また、先天性心疾患の画像検査などを

用いた血行動態解析の研究を行っている。 

神経グループは、結節性硬化症などの疾患モデ

ルマウス、ならびに胎内薬物曝露など環境負荷を

かけたモデルマウスを用いた神経発達症の研究を

行っている。周産期脳障害のひとつである先天性

サイトメガロウイルス感染症に対して、抗ウイル

ス薬の医師主導治験を行い、自然経過に比して聴

力障害を改善できることを明らかにした。 

新生児グループはDOHaD研究の一環として

の網羅的DNAメチル化解析、新生児免疫応答へ

の腸管マイクロバイオームの影響、新生児免疫寛

容、自己免疫疾患母体から出生した児の免疫応答

について解析し報告を行った。その他にも他大学

と共同で行った母乳型脂質高含有ミルクの単盲検

臨床試験や周産期各種疾患における新生児のサイ

トカインプロファイリングの結果などを報告して
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いる。 

小児集中治療（PICU）グループは、重症疾患

である生理学データを用いた、心拍変動解析・神

経反射の定量化・脳血流調整能評価・脈波解析と

いった生体反応研究から、DWHを用いた医療安

全研究・ベッドサイドデジタル眼底鏡開発・術後

循環動体のエコー画像研究を行っている。 

また、小児科学の視点から各領域を横断的につ

ないだ研究を精力的に実施している。複数の症候

をもつ疾患に対してゲノム解析を積極的に実施し、

未診断の疾患の病態の探索に取り組んでいる。 
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沿革と組織の概要 

小児外科は、1951 年（昭和 26 年）に第二外科

学講座の小児診療チームとして発足した。その後、

1961 年（昭和 36 年）当時の第二外科木本誠二教

授の指導で、石田正統講師をチーフとして小児外

科の研究班が結成され、横隔膜ヘルニアの発生学

の研究に心血がそそがれた。 

1971 年（昭和 46 年）には、国立大学では初め

て診療科として小児外科が認可された。 

1973 年（昭和 49 年）には、当時の石田正統教

授のもとで中央診療部門として小児術後集中治療

部が新設され、小児外科患児を専門に収容できる

病棟が完成した。斎藤純夫助教授が小児外科診療

科長に就任され、第二外科から独立した。 

1983 年（昭和 58 年）には斎藤純夫先生が小児

外科専任教授となられた。胆道閉鎖症の術式、術

後管理などの臨床研究が精力的に行われた。 

1985 年（昭和 60 年）より中條俊夫先生が教授

に就任され、臍帯ヘルニアの腹壁閉鎖法や胆道閉

鎖症の逆流防止弁など、オリジナルな小児外科の

術式を開発された。これらの術式は、中條法とし

て現在も日本の小児外科医に受け継がれている。 

1989 年（平成元年）には、九州大学に引き続き、

国立大学では 2 番目の小児外科学講座として文部

省に認可された。 

1991 年（平成３年）より土田嘉昭先生が教授に

就任され、神経芽腫、悪性胚細胞腫瘍を中心とし

た悪性腫瘍の研究・臨床に携られ、高い評価の論

文を発表された。 

1995 年（平成７年）東京大学の大学院重点化に

伴い、小児外科学教室は生殖・発達・加齢医学専

攻 小児医学講座 小児外科学分野として再編さ

れた。 

1996 年（平成 8 年）より橋都浩平先生が教授

に就任され、第二外科の幕内教授らとともに、小

児の生体肝移植手術を開始された。 

2006 年（平成 18 年）8 月より岩中督教授が第

6 代教授として着任し、小児内視鏡手術に関する

臨床、研究を精力的に行い、2015 年 3 月に退官

された。 

2016 年より准教授として診療科科長をされて

いた藤代準先生が 2019 年（令和元年）5 月より

教授に昇任された。 

現在、教授 1、講師 2、助教 4、大学院生 9 名で

教室を構成している。また各地の小児外科の拠点

とされる関連病院で、20 名以上の教室員が、臨床

の最前線を担っている。 
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診 療 

外来診療は月曜から金曜まで、主に助教以上の

スタッフが行っている。現在、外来は小児科と共

通であり、両科で緊密な連携を取りながら診療を

行っている。専門外来として、肝胆道外来、腫瘍

外来、二分脊椎外来を行なっている。最近では、

セカンド・オピニオン外来を開設し、慎重、精緻

な説明をおこない、好評を得ている。 

病棟は、入院 A 棟２階南から新 B 棟 2 階に平

成 30 年 1 月に移転した。引き続き形成外科など

他の外科系小児症例もこの病棟に入院している。

現在の固有病床数は 7 床で、年間約 300 例の入院

がある。手術症例でもっとも数が多いのは鼠径ヘ

ルニアであるが、その他に神経芽腫、ウィルムス

腫瘍などの小児悪性腫瘍、胆道閉鎖症、胆道拡張

症などの胆道疾患、気管狭窄症、肺嚢胞症などの

呼吸器外科疾患、新生児の消化管奇形、水腎症、

膀胱尿管逆流症などの泌尿器科疾患などバラエテ

ィに富んでいる。 

他施設の小児外科と較べて特記すべき点は、内

視鏡手術（腹腔鏡手術・胸腔鏡手術）に積極的に

取り組んでいることである。保険に収載されてい

ない小児外科疾患に対しても、先進医療への申請

をめざして様々な術式の開発を行なっている。一

方で、重症心身障害児・神経難病疾患患児の外科

的治療にも積極的に取り組み、患児の生活の質

（Quality of Life：QOL）を改善するために内視

鏡手術を駆使し、在宅療養の支援を行なっている。

また、総合周産期母子医療センターとの協力によ

り、出生前診断症例に対しては、出生前治療なら

びに予定分娩による待機手術を行なっており、小

児科（新生児科）との連携も確立している。 

教 育 

学部Ｍ１、Ｍ２の学生に対しては、研究室配属

とフリークオーターでの指導を行なっている。臨

床の現場に積極的に係わるように指導されており、

研究プロジェクトの一部を担当させ、実習の終わ

りに成果発表会を行なっている。また、Ｍ２学生

に対しては様々な小児外科疾患の臨床講義を、Ｍ

４学生には、5 日間のＢＳＬで、1 回の手術見学、

1 回の小児病院見学、5 回のクルズスを行ってい

る。その中で、ビデオ、医学教育用モデルなどを

用いて、学生が理解し易いよう、またクルズスに

おいても、問題解決型の教育を行うよう、スタッ

フは鋭意工夫を重ねている。 

初期臨床研修では、外科研修科として臨床研修

医の教育を担当している。基本外科手技・術後管

理、及び小児外科疾患の基本から輸液管理、呼吸、

循環管理について学ぶことのできるプログラムと

なっている。 

 

研 究 

近年の当科の研究の柱は、プロテオーム解析を

用いた小児外科疾患の原因解明および新規治療法

探索に関するトランスレーショナルリサーチと医

療ビッグデータを用いた小児臨床研究の２つであ

り学術論文としていくつか発表されている。また、

胆道閉鎖症の病態解明に関する研究にも力を入れ

ており、モデルマウス、疾患特異的 iPS 細胞、バ

イオマーカーの検索など多方面からアプローチを

試みている。 

また、生体内組織形成術を用いた小児外科疾患

に対する臓器再生の研究も行われており、横隔膜

の再生や気管の再生、バイオチューブを用いた消

化管の再生などにも着手している。 
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沿革と組織の概要 

当教室は昭和 37 年本邦で初の老年病学教室と

して発足した。医学部附属病院診療科再編成に伴

い、当診療科の呼称を、平成 10 年 4 月、老人科

より「老年病科」に改めた。当教室は、診療部門

としての診療科、および教育部門としての大学院

講座の双方を担当している。 

診療科としての老年病科は内科診療部門に属

している。老年病科は教授 1、准教授 1、講師 3、

助教 5、大学院生 11 名より構成されている。 

大学院講座としての加齢医学講座は、生殖・発

達・加齢医学専攻部門に属している。加齢医学講

座は老年病学分野および老化制御学分野の 2 分野

に分かれ、各々臨床医学的、基礎医学的アプロー

チにより加齢医学を究めることを目的としている。 

 

診 療 

診療科としての老年病科は、内科診療部門に属

している。外来は、毎日午前・午後３名の医師が

内科診療フロアにて 3 つの診療室（207, 208, 209）

を利用して診療をおこなっている。初診の患者さ

んも随時、受け付けている。専門外来として、物

忘れ外来、女性総合外来、骨粗鬆症外来、高齢者

息切れ外来（COPD 外来）、睡眠時無呼吸症候群

外来、フレイル・サルコペニア外来があり、セカ

ンドオピニオン外来として、多剤併用（ポリファ

ーマシー）の相談を受け付けている。病棟では入

院棟 A 13 階北フロアを中心に、約 10 床で入院を

管理している。 

老年病科は、高齢者を主な対象として、多様な

疾患の診療をおこなっている。認知症やフレイ

ル・サルコペニア、食欲低下などのほか、どのよ

うな病気がわかりにくく、どこの診療科へ行けば

よいか分からない症状を有する場合、臓器別の診

療では診療先が決定しない患者さんはまさに老年

病科の対象といえる。特に高齢救急患者は、原疾

患にかかわらず容易に多臓器の障害に至るので、

救急診療において、老年病科の意義は大きい。ま

た、多くの対象疾患のなかでも、認知症は主要な

対象疾患であり、心理検査や地域医療連携部との

連携をとりいれて、検査、治療から社会資源の活

用にまで携わっている。 

高齢者の特徴として、一人の患者さんが多くの

疾患と症状を抱えていることが多い。当科では、
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複数の疾患により惹起される老年症候群と呼ばれ

る高齢者に多い症候・症状にも専門的知識を結集

して診療にあたっている。さらには高齢者総合的

機能評価（CGA）を積極的に活用し、高齢者を個

人として包括的に診療することで、「病気を治す」

だけではなく、ADL や QOL を重視し「病人をよ

くする」ことを目標としている。そのほか、平成

15 年からは女性医師による女性のための女性専

用外来（予約制）を開設した。女性特有の悩みか

ら女性の疾患まですべて対応している。 

 

教 育 

卒前教育では当教室は他の内科学教室と分担

して M2 の臨床診断学実習と系統講義、症候学、

M3 と M4 の臨床統合講義、M3 に対する臨床実

習（クリニカルクラークシップ）を担当しており、

老年医学に関する教育を行っている。系統講義で

は老年医学総論、次いで老化の概念、老化に伴う

身体諸機能の変化（循環器、神経系、骨運動器、

呼吸器）、高齢者薬物療法、病診連携、老年症候群

や総合機能評価、フレイル・サルコペニアについ

て行った。ベッドサイド教育では CGA や老年症

候群の評価を踏まえた症例検討を行い、さらに担

当症例に関わる最新の知見を学び発表する機会を

設けることより、治療方針を検討するための実践

的な能力が習得できるよう配慮している。卒後教

育では、初期研修医を 2 名程度程度受け入れて、

内科・老年病臨床医としてのトレーニングを行っ

ているほか、卒後 3 年目以降の内科専攻医におけ

る研修も積極的に行っている。多彩な疾患の診断

から治療に至る全過程を経験できる科として、近

年研修希望者が増えてきている。 

 

研 究 

人類が直面している未曾有の超高齢社会にお

いて、健康寿命を延伸し、皆が幸せに暮らせる社

会を高齢者医療の面から実現できるよう、幅広い

テーマにおける疫学研究、臨床研究、基礎研究を

展開している。主な研究テーマは以下の通りであ

る。 

1) 心血管組織石灰化の分子機序の解明 

2) 性ホルモンの血管壁細胞に対する作用の分子

生物学的検討 

3) 老化制御の分子機序の解明―血管・神経老化

連関および Sirt1 の役割 

4) サルコペニアの発症機序と治療法探索のため

の分子生物学的検討 

5) 高齢者高血圧や高齢者脂質異常症の至適管理

探索のための大規模臨床試験 

6) 後期高齢者におけるメタボリック・シンドロ

ームの影響を検討する臨床研究 

7) 認知症、介護ストレスおよび老年症候群のバ

イオマーカーの探索研究 

8) 薬物療法を初めとする高齢者に対する適切な

医療提供に関する研究 

9) 骨芽細胞および破骨細胞における核内受容体

の発現とその調節 

10) 骨粗鬆症治療薬の作用メカニズムの研究 

11) 骨粗鬆症ならびに変形性関節症の遺伝因子の

解明 

12) 前立腺癌と乳癌のホルモン応答に関わる標的

ネットワークの探索と機能解析 

13) 核内受容体の老化とがんにおける役割 

14) ビタミン K の分子作用機序と老化における

役割 

15) 抗菌ペプチド defensin の新規病態生理学的

意義の探索 

16) アドレノメデュリンと気道過敏性 

17) klotho 蛋白、ビタミン D 代謝と肺細胞 

18) 睡眠呼吸障害の臨床研究 

19) エンドオブライフ期の医療・ケアの提供に関

する観察研究 

20) フレイルの転帰に関する観察研究 

21) 代謝性疾患と肺の加齢に関する臨床研究 
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沿革と組織の概要 

1916 年に我が国では日本外科学会にて肺臓外

科の宿題報告が行われたとあり、日本の呼吸器外

科学がこの頃から始まったと考えられる。東京大

学における呼吸器外科学は前身の第二外科教室が

担当された。都築 正男 教授（1917卒）は肺結核

治療を教室の主題とし、1934年からコリロス氏変

法胸成術を行い、1942年には肺結核に対する肺虚

脱療法として胸腔鏡手術をわが国で初めて報告し

た。 

既に欧米では第二次大戦前から気管内麻酔によ

る手術が始められたが、日本では当時「平圧開胸

論争」を経て自発呼吸による開胸術が主に行われ

た。安全な気管内挿管・人工呼吸下全身麻酔が肺

切除では必要とされたが、本学では 1950 年に日

本初の気管内麻酔器を作成し臨床に応用した。 

抗結核薬の出現のために肺結核の治療法の主体

は外科から内科に移り、呼吸器外科は肺癌をはじ

めとする悪性腫瘍が対象疾患となっていった。我

が国における肺癌治療は 1920 年代には既に報告

が散見されたが、第二次大戦後から国内の肺癌研

究が盛んになってきた。教室では 1950 年右肺癌

に対する肺全摘が行われた。縦隔腫瘍に対する手

術治療も同年に始まった。さらに 1954 年重症筋

無力症（MG）（胸腺腫合併例）に対する胸腺摘除

が胸骨正中切開下に行われた。 

1964年 12月 15日胸部外科学教室が第二外科

学教室から独立し心臓外科学と呼吸器外科学を担

当することとなった。胸部外科学の教授として木

本誠二（1964.12.15～1968. 3.31）、三枝正裕（1968. 

4. 1～1981. 3.31）、浅野献一（1981. 4. 1～1986. 

3.31）、古瀬彰（1986. 4. 1～1997. 3.31）、高本眞

一（1997. 6. 1 - 2009. 3.31）が歴任し、2011年 4

月から中島淳がその任にある。大学院大学への移

行に伴い、胸部外科学講座は 1995 年から臓器病

態外科学講座の心臓外科学分野と呼吸器外科学分

野に改組された。呼吸器外科学は胸部臓器のうち

肺・胸膜・縦隔・胸壁疾患に対する外科学と位置

づけられる。 

 

診療 

東京大学医学部附属病院呼吸器外科において、

呼吸器外科専門医６名（中島・佐藤・北野・此枝・

長野・中尾）が中心となって高度な専門的治療を

おこなっている。特に肺･縦隔悪性腫瘍の治療なら

びに肺移植に最も重点をおいている。 

原発性肺癌はわが国における癌死の臓器別第一

位を占める疾患である。厚生労働省人口動態統計
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によると、2020年の死因統計では、死亡総数 137

万人のうち悪性新生物による死亡は約 39 万人で

あるが、気管・気管支及び肺の悪性新生物によっ

て 7.6万人が死亡している。原発性肺癌による死

亡数は最近 60 年間では年々増加している。非小

細胞肺癌に対する外科療法は、当科における最も

重要な課題である。EBM に基づき、さらに院内

では関連各科の参加する呼吸器 Cancer Boardで

の討議を経た治療を実践することにより、医学部

学生・大学院生に対する臨床呼吸器外科学の基礎

修練、ならびに卒後研修医ならびに専門医のため

の修練医に対する専門教育を行なっている。 

近年の社会構造変化に伴う患者年齢の高齢化、

心血管疾患や閉塞性肺疾患などを合併した患者に

対する安全な肺切除術に対する臨床的研究として、

当科は全国に先駆け、1992年からビデオモニター

による内視鏡下手術（胸腔鏡下手術）を導入した。

現在は、臨床病期 I 期非小細胞肺癌に対する当科

の標準術式は胸腔鏡下肺葉切除および肺門縦隔リ

ンパ節廓清である。2015年からは全肺癌手術の大

半が完全鏡視下に行われている。胸腔鏡における

低侵襲性、胸部悪性腫瘍に対する治療手段として

用いた場合の術後成績について、従来の開胸手術

と胸腔鏡手術の比較検討を行なっている。2021

年 1月からは Da Vinciを用いたロボット支援手

術を用いてさらに精細な内視鏡手術を開始した。 

転移性肺腫瘍は他臓器の癌・肉腫の遠隔転移と

位置づけられるが、一定の条件において肺切除の

適応となりうる。当科では多数の肺転移に対する

手術を行ない、生物学的予後、低侵襲手術に関す

る検討を行なっている。 

胸腺腫・胸腺癌をはじめとする胸腺上皮腫瘍は

縦隔腫瘍の中では最も多い疾患である。本疾患は

被包された良性腫瘍から、遠隔転移を示す悪性腫

瘍までさまざまな悪性度を呈することから、様々

な分類がなされてきたが、診断・治療方針を確定

する上でさらに研究が必要であると考えられる。

当科では本疾患に対する200例以上の手術経験を

有している国内でも有数の施設であり、さらに国

内胸腺上皮腫瘍データベースに参加し、全国規模

の解析を行い成果を上げてきた。 

肺移植は薬物その他の保存療法によっては治療

が不可能な、びまん性肺疾患を有する患者に対す

る最終的な治療法であり、全世界では年間 4000

例あまりに行なわれている。一方日本ではドナー

数が少ないこともあり 1997 年脳死法が施行され

てから 2020年末までに 658例の脳死肺移植が行

なわれた。2010年脳死移植法改正施行後はドナー

数が増加し、全国的に肺移植治療の重要性が再認

識されつつある。国内では脳死肺移植を行なう施

設は認定を受ける必要があるが、2014 年 3 月に

脳死肺移植実施施設の認定を受け、肺移植適応患

者の登録を開始した。2015 年 4 月には東京都で

初めての生体肺移植を肺線維症の患者に行い、成

功に導いた。また、2015 年 7 月には脳死ドナー

肺による両側肺移植を肺高血圧症の患者に行い、

患者は順調に回復し退院した。その後症例数を増

やし、2021年度末までに 113例の肺移植治療（脳

死肺移植 89名、生体肺移植 24名）を行った。 

 

教育 

6名の教員および 3名の非常勤講師によって、

医学部医学科学生に対する系統講義（M2）・統合

臨床講義（M3, M4）・臨床実習（M3, M4）・フリ

ークオーター（M1, M2）等の教育を行っている。

リサーチマインドを医学生のうちから育てるべく、

自主的な研究を積極的に支援し、学術集会での発

表や論文作成を指導している。同様に大学院生に

対しては上記の研究分野における研究指導を行っ

ている。卒後臨床教育については、東大病院研修

医のうち当科研修を希望して配属されたものは当

科チームの一員として、呼吸器外科学における基

本的な疾患に対する診断・治療法の基礎知識、術

前術後管理・手術手技の習得を通じて、一人前の
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臨床医となるための修練に貢献している。呼吸器

外科専門医資格の習得を希望する者に対しては、

研修医修了後をめどに専門的修練を開始する。現

在全科の専門医制度が改まろうとしているが、日

本胸部外科学会・日本呼吸器外科学会合同委員会

の定める呼吸器外科専門医資格取得に必要な手術

経験・呼吸器外科専門知識の習得については、当

科のプログラムにおいて達成することが可能であ

る。 

 

研究 

肺癌・転移性肺腫瘍・胸腺上皮腫瘍などの胸部

悪性腫瘍に対する外科治療学ならびに臨床腫瘍学

については当科単施設または、当科と関連の深い

病院と共同で多施設研究をおこなうとともに、近

年は全国規模の多施設共同研究に参加し、国内に

おける研究成果を海外に発信すべく活動している。

臨床研究では、早期肺癌に対する部位同定法

（VAL-MAP）に関する単施設及び多施設主導研

究を行っている。また、肺癌における発癌機序や

新たな病理学的所見に関する研究、バイオマーカ

ーの基礎的研究、新しい診断法の研究、癌免疫療

法の基礎・臨床研究、肺移植・気管移植の慢性拒

絶や移植肺保存に関する研究、長期使用可能な人

工肺開発など幅広い研究を大学院生とともに研究

している。 

1. 胸部悪性腫瘍に対する低侵襲手術の研究 

2. 肺内微少病変の術中部位同定法に関する研究 

3. 肺腺癌の画像所見と悪性度の関連に関する研究 

4. 原発性肺癌の発癌機序に関する基礎研究 

5. 新しい蛍光物質を用いた肺癌診断法に関する

基礎研究 

6. 肺癌に対する免疫療法の基礎研究 

7. 気管移植、肺移植における慢性拒絶の研究 

8. 同種肺の脱細胞と自己細胞を用いた肺再生 

9. 肺移植待機のため長期使用を目指した人工肺

開発 
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沿革と組織の概要 

心臓外科の沿革は木本誠二先生の時代に遡る

ことができる。助教授であった木本先生は、昭和

26 年 6 月に動脈管開存症に対する結紮術、7 月に

は弓部大動脈瘤切除、10 月には日本で最初のファ

ロー四徴症に対するブラロック手術を行い、心臓

血管外科の幕を開いた。教授昇任後の昭和 27 年

には、腹部大動脈瘤に対して同種アルコール保存

大動脈移植、昭和 29 年には僧帽弁狭窄に対する

交連切開術を開始された。昭和 30 年 1 月には、

独自に開発した選択的脳灌流冷却法を用いて、米

国に遅れること約 2 年、最初の開心術（心房中隔

欠損閉鎖術）に成功し、以後日本の心臓血管外科

の礎を築かれていった。 

昭和 39 年 12 月 15 日、国立大学として最初の

胸部外科学講座の開設が認められ、木本教授が初

代教授となられた。木本教授のもとではペースメ

ーカーや人工心臓に関する研究も盛んに行われ、

日本をリードする多数の人材を輩出した。大学紛

争の混乱の中で就任された第 2 代三枝正裕教授は

毅然として医局運営を行い、次々と新たな人工心

肺装置の導入を進め、開心術の安全性を高めてい

かれた。第 3 代浅野献一教授は、僧帽弁置換にお

ける後尖組織温存術式を日本で最初に導入し、フ

ァロー四徴症では手術成績を著しく向上させた。 

第 4 代古瀬彰教授は、多忙極まる胸部外科の病

棟運営や診療システムの整備を行い、手術成績の

さらなる向上を図られた。当時の東京大学の大学

院重点化に伴い、胸部外科学教室は医学系研究科

外科学専攻・心臓外科と同・呼吸器外科に再編成

された。 

平成9年6月より高本眞一教授が第5代教授（心

臓外科・呼吸器外科兼任）として着任された。診

療グループを成人心疾患、大動脈疾患、先天性心

疾患、肺縦隔疾患に分け、急速な心臓・呼吸器外

科の進歩を先取りできる体制を導入した。 

平成 21 年 11 月に小野稔教授が第 6 代教授に就

任した。重症心不全外科治療のニーズの高まりに

応えるために、平成 30 年 1 月から入院棟 B5 階に

高度心不全治療センターが設置された。心臓外科
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は、教授 1、准教授 1、講師 3、特任講師 2、助教

6～7、特任臨床医 2～3、大学院生 3～5 から構成

されている。多数の関連病院を有し、約 40 名の

教室員が関連病院で臨床の最前線を担っている。 

 

診 療 

平日は、毎朝 7 時 15 分のカンファランスから

始まる。手術は月曜日から金曜日まで毎日行われ、

2 例並列で手術を行うことが多い。成人心臓大血

管疾患は A 棟 5 階南病棟、小児心疾患は B 棟 2

階小児医療センター、重症心不全疾患は新設され

た B 棟 5 階の高度心不全治療センター、術後管理

は A 棟 4 階の CCU・ICU（成人）および A 棟 2

階の PICU（小児）と機能の分化が進むと同時に、

症例数の増加も伴って活発な臨床実績を蓄積して

いる。外来診療については、専門外来、初診外来

ともに月曜から金曜まで毎日行っている。 

2021 年度の主要心臓大血管手術数は、新型コロ

ナウイルス感染症の影響で約380 例と例年に比べ

て減少傾向にある。他施設から重症で治療困難な

症例が多く紹介されてくる中で手術成績は安定し

ており、名実ともに日本の心臓外科をリードして

いる。成人心疾患（虚血性心疾患、弁膜症、重症

心不全、不整脈）、胸部大動脈疾患、先天性心疾患・

小児心不全疾患の 3 チーム体制で診療を行い、心

臓血管外科専門医は 10 名おり、それぞれの分野

を得意とする専門医を複数有する。得意分野はオ

フポンプ冠状動脈バイパス、僧帽弁形成術、感染

性心内膜炎の手術、経カテーテル大動脈弁置換、

重症心不全に対する補助人工心臓植込み（成人お

よび小児）、自己弁温存大動脈基部置換手術、弓部

大動脈瘤や広範囲胸部大動脈瘤の治療、ハイリス

ク症例に対するステントグラフト治療、複雑心奇

形に対する手術（Jatene, Fontan, Norwood 手術）

や新生児開心術など多岐にわたっている。僧帽弁

形成術・自己弁温存大動脈基部置換手術や植込み

型補助人工心臓治療・心臓移植では日本のみなら

ず、世界に誇れる実績を残している。2015 年から

経カテーテル大動脈弁置換を開始し、すでに高齢

者ハイリスクの大動脈弁狭窄症に対し200 例以上

実施した。また、東大病院組織バンクを開設・運

営して、ヒト同種心臓弁・血管（ホモグラフト）

の採取・保存・供給を積極的に推進して、日本に

おける同種組織治療の普及にも尽力してきている。

ホモグラフトを使用した手術治療は 2018 年に健

康保険の認定を受けた。ホモグラフトによる重症

の感染性心内膜炎・感染性大動脈瘤・人工血管感

染の治療において日本をリードしている。心臓移

植実施施設として 2022 年 3 月までに小児 15 例を

含む心臓移植 176 例（国内第 1 位）を成功裏に施

行した。これと並行して、重症心不全の治療に欠

かせない人工心臓治療を 2022 年 3 月までに 398

例（うち、植込み型 262 例：国内第 2 位）に行い、

国内トップクラスの優れた遠隔成績を挙げている。 

 

教 育 

学部教育としては M2 の春に心臓外科学系統講

義を行っている。内容は、心臓血管外科学総論お

よび各論（虚血性心疾患、弁膜疾患、先天性心疾

患、大血管、人工心臓、心臓移植）である。M1・

M2 の夏休みと春休みにあるフリークオーターお

よび研究室配属では、臨床や実験の現場に積極的

に関わってもらっている。 

M3・M4 の臨床統合講義では循環器内科や小児

科などと合同で行い、一般臨床における心臓・大

動脈重要疾患および心臓移植・人工心臓治療の現

況とその問題点について多角的にわかりやすく解

説している。M3 を中心に行われる必修クリニカ

ルクラークシップでは、学生 1 人が 1～2 名の患

者を担当し、診療チームと行動を共にする。見学

ではなく、積極的な参加型の実習を目指し、術前

診断・治療計画、手術、術後管理を一貫した流れ

の中で学べるように配慮している。また 3 週間の

クリニカルクラークシップの間には 15 単位の実



 The Tokyo Journal of Medical Sciences. Vol.144, Oct. 2022 251 

習およびクルズスがあり、心臓解剖・疾患・手術

などにおける重要ポイントをわかりやすく解説し

ている。英語による症例プレゼンテーションを行

い、医学英語にも親しんでもらうように心がけて

いる。選択型クリニカルクラークシップでは参加

型実習を徹底して、チームの一員として診療に参

加して、手技実習を含んだ充実した実際的な内容

としている。 

卒後初期臨床研修では外科研修を担当してお

り、基本的外科手技・術後管理に加えて、成人心

疾患、胸部大動脈疾患、先天性心疾患各グループ

で疾患の基本から、手術手技、呼吸・循環管理に

いたるまで学ぶことができるプログラムを組んで

いる。 

新専門医制度が導入されたが、心臓血管外科専

門研修を目指す場合は原則的にはまず卒後 3～5

年目に東京大学医学部附属病院外科系研修プログ

ラム参加関連病院で一般外科を中心に豊富な幅広

い経験を蓄積して 6 年目に外科専門医の資格を取

得する。6 年目に心臓血管外科専門プログラムを

専攻し、卒後 9～10 年を目途に心臓血管外科専門

医を取得できるようにトレーニングプログラムを

作成している。学位の取得を目指す場合には、外

科専門医取得後に大学院生として臨床におけるニ

ーズを視野においた研究を行う。 

 

研 究 

心臓、大血管に関する基礎的ならびに臨床的研

究を行っている。基礎研究は、日常の臨床業務の

中で生じた疑問を解決するために着想されること

が多く、臨床的応用を常に視野に入れて進められ

ている。日本の心臓外科の歴史を作ってきた当教

室には数多くの臨床データがあり、また、現在は

心臓移植、補助人工心臓装着、同種心臓弁・血管

移植術、大動脈弁温存基部置換術、経カテーテル

弁置換術、ステントグラフト治療などの高度医療

を積極的に推進している。これらのデータ解析に

基づく臨床研究・学会発表も枚挙に暇がない。研

究成果の発表は、国内学会にとどまらず、主要な

国際学会でも数多く行われている。また、発表論

文も多数あり、そのうちの一部を最後に挙げてあ

る。毎月 1 回リサーチミーティングが持たれ、研

究の進行状況の報告や研究内容についての活発な

討論が行われている。 

研究テーマの主なものを挙げると、1）補助人

工心臓治療の成績向上と新たな駆動方式の開発、

2）凍結保存同種組織移植の基礎研究と臨床応用、

3）重症心不全の外科治療への再生医療の応用、4）

iPS 細胞分化誘導心筋の成熟に関する研究、5）右

心不全に対する薬物治療および機械的循環補助の

研究、6）新しい縫合デバイスの開発、7）開心術

における人工膵臓の有用性に関する研究などがあ

る。 
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組 織 

消化管外科学教室は分院外科（旧第三外科）を

母体としている。旧第三外科は、1997 年の大学院

部局化以降、消化管外科学と代謝栄養内分泌外科

学の二つの分野として活動してきたが、代謝栄養

内分泌外科は 2017 年 4 月に大学院講座名を乳腺

内分泌外科学に改称した。消化管外科学は現在、

教授 1 名、准教授 2 名、講師１名、助教 6 名で構

成されており、これ以外に大学院生、研究生、留

学生が研究に従事している。また、社会医療法人

蘇西厚生会、社会医療法人河北医療財団、ライザ

ップ株式会社の賛意のもと、2017 年 4 月より社

会連携講座として肥満メタボリックケアが設立さ

れ、特任准教授 1 名で構成された。 

高齢化社会の到来に伴い、癌患者および種々の

合併疾患を伴う重篤な患者が増えており、そうし

た患者に対しては専門的かつ横断的なアプローチ

による適切な診断と治療がますます必要となって

いる。患者治療にあたっての当教室の基本方針は、

術前・術中・術後にわたる包括的な疾患管理を行

なうと同時に、術後の長期的なケア（終末期にお

よぶこともまれではない）を提供することにある。

生涯に渡るこうした患者ケアによって新たな外科

的治療法の開発や、臨床的問題の解決のために必

要な基礎研究の新たな展開が生まれ、外科におけ

る診断・治療体系が確立されることになる。 

以上を通して、臨床的にも学問的にも必要水準

を満たしたよき外科医、そしてよき科学者を育成

することが、当教室の常に変わらぬ指導理念であ

る。 

 

教育活動 

学部学生（M3）に対しては、平成 25 年より参

加型臨床実習が開始されている。より実践的、臨

床的な実習を目指したものであり、採血、静脈注

射、結紮、理学的所見の診察実習などを取り入れ

ている。また、積極的に手術にも参加し、実際の

外科治療を体験できるように心がけている。また、

積極的な学生に対しては臨床チームの一員である

との意識をもって、診療の実際に立ち会ってもら

っている。これにより学生は、周術期の疾患管理

に限らず、術後、長期経過後の障害に対する治療

と終末期医療をも含んだ包括的な患者ケアを学ん

でいく。当教室の教育制度によって、学生たちは
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医学的観点からみて実践に役立つ情報を豊富に手

に入れると同時に、生と死の意味について深く考

察する機会も持つことができる。学生実習におけ

る講義は外部の専門医師（非常勤講師）を招聘し、

週 2、3 回程度行われるが、豊富な臨床経験にも

とづいた斬新的な内容であり、学生間にも評判

上々である。 

卒後初期研修については、主な外科的疾患の診

断、治療における基礎的な考え方を教育すると同

時に、基本的な外科的手技ついての修練を行って

いる。初期研修を終えた後は、本院および学外施

設にて外科専門研修を合計 3 年間積み、その後本

院の病棟担当医としてさらなる専門的課題につい

て修練を行う。外科専門医の取得と前後して、よ

り専門的な分野への道、あるいは大学院生として

の課程を歩むことになる。このように、学部学生、

初期研修医、外科専攻研修医に対する当教室の教

育制度は、先に触れた理念を反映している。 

研究活動 

当教室は外科学を担うところであり、「よりよ

い手術で治す」ことを主たるテーマとしている。

癌手術においては、根治性が第一であり、術後の

QOL は二の次であった。しかしながら、癌手術の

特徴は臓器損失であり、患者さんの癌切除と引き

換えに余儀なくされる代償は計り知れない。理想

的癌手術は、「根治性を維持しつつ術前後で QOL

が維持される」であるとの理念のもと、ロボット

支援下縦隔アプローチ（非開胸）食道癌根治切除

術（NOVEL）という術式の開発を行い、実際に

肺炎予防、入院期間短縮、QOL 改善と良好な成績

を治めている。この術式を確立発展させるべく志

を共にする外科医とともに 2016 年非胸腔アプロ

ーチ食道癌根治術研究会（現在は縦隔アプローチ

食道癌根治術研究会に改称）を設立し、活動を行

っている。学内においては、術後合併症発症率が

高い食道癌手術において合併症ゼロ（特に肺炎）

を目指し麻酔科、歯科口腔外科、感染症内科と協

力し定期的なカンファランスを継続している。胃

粘膜下腫瘍に対して開発した新たな術式である腹

腔鏡・内視鏡共同下での非穿孔式胃壁内反切除術

（NEWS）においては、症例を選択して胃癌への

適応拡大も始まっている。 

従来からの教室の重要な基礎的テーマは「外科

と炎症」である。癌の発生においては、多種多様

な原因による「慢性炎症」に対する生体の適応反

応からの逸脱がその本態であること、「急性炎症」

は、周術期管理において重要な課題であり患者の

予後にも影響を与えることを念頭におき、これま

で研究を行ってきた。最近は神経（特に迷走神経）

と「免疫・炎症」の関係について手術部と協力し

て研究を行なっている。 

当教室は日本消化器癌発生学会を 1989 年に創

立し、消化器癌発生メカニズムの基礎的検討も行

っている。愛知県がんセンター研究所との共同研

究にてヘリコバクター・ピロリ感染が胃癌発生の

強力なプロモーターであることを世界で初めて実

験的に証明し、また胃癌におけるエピジェネティ

クスの研究も病理部、衛生学教室、東京大学先端

科学時術研究センターなどとの共同研究で成果を

上げている。さらに免疫細胞治療学講座と連携し

食道癌術後補助 DC ワクチン療法、高度進行食道

癌に対する化学免疫療法（DCF+γδＴ細胞療法）

をこれまで行ってきた。生体物理医学専攻／医用

生体工学講座と連携し、蛍光プローブを用いて癌

を光らせる手法は食道癌において成功し、臨床応

用に向けた段階に入っている。アイソトープを用

いて微小転移をとらえる研究は放射線部門との共

同研究で行っている。このように当教室では学内

外の研究機関と連携し最先端の基礎的研究からト

ランスレーショナルリサーチまで積極的に行って

いる。 

炎症、癌の研究のみならず、社会的な問題とな

っている肥満・骨格筋減少（サルコペニア）とい
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った代謝栄養関連の疾患に対しての基礎研究、臨

床研究を通して、その機序の解明や新たな治療

法・デバイスの開発に関する研究を行うため、社

会連携講座肥満メタボリックケアにおいて臨床お

よび研究活動がなされた。 

 

臨床活動 

病院における担当診療科は胃・食道外科であり

手術症例は、胃癌、食道癌が数多く占めている。

食道癌に対しては手術用ロボットda Vinciを用い

た縦隔アプローチ（非開胸）食道癌根治手術を行

い、胃癌に対しては腹腔鏡（補助）下手術を積極

的に行い、2021 年 1 月からはロボット支援下胃

切除術も導入し患者の QOL 向上を目指した治療

を行なっている。病的肥満症に対する腹腔鏡下ス

リーブ状胃切除術を 2018 年 6 月に開始し、順調

に症例集積が進んでいる。 

一週間のスケジュールは、月曜日に教授回診、

術後、術前の症例検討会が乳腺内分泌外科と合同

で水・木・金の朝 8 時 30 分に、術後経過検討と

手術予定および化学療法予定患者についてのカン

ファランスを水曜午後 6 時に、抄読会が月曜日８

時に行われている。また隔週で cancer board を消

化器内科、放射線科と合同で行っており、食道癌

は新患症例全例、胃癌は困難例などが提示され、

その場で治療方針について討議検討される。また、

不定期ではあるが、若手向けに手術手技ビデオ検

討会や腹腔鏡手術手技訓練も行なっている。 

手術は原則として火曜日、水曜日、木曜日に行

われる。胃癌が約 80 例、食道癌が約 70 例、ほか

良性疾患であるヘルニアなどに対しても積極的に

手術を行い、年間合計手術症例数は約 400 例とな

る。教室員は上下を問わず全員、高い意識をもっ

て患者のために全力を尽くすべく努力を傾注して

いる。 
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1．沿革と組織の概要 

肝胆膵外科、人工臓器移植外科学の前身である

第二外科学講座は 1893年に開設されて以来、125

年を超える歴史があり、日本外科学会の創立をは

じめとして、日本の外科学の発展に多大な貢献を

してきた。東京大学の大学院大学への移行と臓器

別診療体制を目指す診療科再編成が進み、1998

年 6月 1日より旧第二外科学講座は肝胆膵外科お

よび人工臓器移植外科に名称を変えて今日に至る。 

現在肝胆膵領域疾患の診療および研究、生体部

分肝移植の臨床、移植免疫や人工臓器に関する研

究などに努力している。以下に当教室の教育、研

究、診療の特徴について述べる。 

 

2. 診療 

臨床チームは 4-5チームに分かれており、チー

ム単位で術前検査、手術、術後管理を行う。定時

手術は月、水、金に週９枠で行われ、年間の総手

術件数は約 500件である。症例検討会は月・火・

木曜日の朝に行われ、診断、治療方針が討議され

る。 

主な治療対象疾患は肝胆膵領域の悪性腫瘍や良

性腫瘍、胆石症、末期肝硬変患者(肝不全)などで

ある。主な外科手術として、肝切除、胆道再建を

伴った拡大半肝切除、膵頭十二指腸切除、膵体尾

部切除、胆嚢摘出術などが挙げられる。また、腹

腔鏡下肝切除、膵切除の症例数は増加しており、

ロボット支援下手術も導入された。同時に、悪性

腫瘍に対して周術期補助化学療法を積極的に取り

入れ生存率を向上させる努力を続けている。肝不

全に対する生体および脳死肝移植の国内有数の施

設でもあり、徹底した術前・術後管理により手術

死亡率を低く抑えていることが当科の特色である。 

 

3. 教育 

卒前教育は、他の外科学講座および内科学講座

と協力してM2の外科学系統講座、M3とM4の

臨床総合講義を担当している。M3 学生へのベッ

ドサイド教育は Clinical Clerkshipとして実践的

な形態で行っており、積極的な外科診療への参加

を促している。今年度の系統講義は、肝疾患、胆

道疾患、膵疾患、肝を含む臓器移植、門脈圧亢進

症・脾疾患について担当している。また臨床統合

講義では、肝移植の実際、膵癌の周術期治療を取

り上げることになっている。 

Clinical Clerkship では、病棟で症例を担当す

ることにより、診療の実際を学びチーム医療に参

加することに主眼を置いている。実際の患者の診
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察、検査、採血などの侵襲的処置を通じて、外科

診断学に基づいた治療（手術）方針決定の実際、

手術、術前術後の管理を体験することが目的であ

る。主に肝胆膵領域の固形悪性腫瘍を有する患者

の診断、検査、病状の把握、併存合併症への対策、

治療方針の立て方、実際の手術手技、術後管理、

術後補助療法の考え方、外来での経過観察計画な

どをチームに参加することで自然に学べるような

教育方針を取っている。その他に、関連病院で先

進的治療を行っている医師によるクルズス、チー

ムで与えるテーマに従ったレポート作成、諮問な

どを行っている。Clinical Clerkshipの 3週間の

うち 1週間は関連病院での実習を組み込んでおり、

より実践的な診療形態を学ぶことができるような

プログラムとなっている。 

 

4. 研究 

当教室では、肝・胆・膵、人工臓器・移植に関

する臨床的研究を積極的に進めている。特に小型

肝癌に対して切除がラジオ波に優れていることを

検証する多施設ランダム化比較試験や手術デバイ

スの有用性を検証するランダム化比較試験などの

前向き検証試験に力を注いできた。また、ICG(イ

ンドシアニングリーン)蛍光法を用いた胆道、肝腫

瘍、肝血流動態の把握、転移性肝癌や肝細胞癌に

対する補助化学療法の多施設共同の臨床試験の推

進、コンピューターを用いた肝切除前シミュレー

ションの導入、人工血管や人工知能(AI)の導入等

独創性の高い研究で世界をリードしている。 
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沿革と組織の概要 

泌尿器科学は外科的、内科的手法を用いて副腎、

腎臓、尿管、膀胱、尿道、前立腺をはじめとする

男性生殖器の疾患を取り扱う臨床医学の一分野で

ある。更に泌尿器科学に包括される分野には、小

児泌尿器科学、神経泌尿器科学、女性泌尿器科学、

腎移植、腎血管外科学、内分泌外科学、老年泌尿

器科学が存在する。そのため、泌尿器科医は腫瘍

学、腎臓病学、内分泌学、男性学、免疫学、小児

科学、解剖学、微生物学、神経学、老年学などの

幅広い科学的知識を持つことを要求される。現在

では泌尿器科学の研究には細胞生物学、分子生物

学の知識、手法が広く用いられる。当教室は泌尿

器科学の科学的進歩に大きく寄与することを目的

としている。 

近年においても当教室は最新かつ低侵襲性治療

の導入において、国際的にも指導的立場を取り続

けてきた。例としては上部尿路内視鏡手術、尿路

結石に対する ESWL・レーザー砕石術、前立腺肥

大症に対するレーザー療法、従来の開放性手術に

代わる小切開鏡視下手術や腹腔鏡手術による副腎

摘除術・腎摘除術、さらにはロボット支援下の前

立腺全摘術・腎部分切除術・膀胱全摘術が挙げら

れる。 

診療 

泌尿器外科は A 棟 8 階北病棟に 44 床を所有し

ている。泌尿器科の教授、講師、助教、大学院生

らは日々外来診療、入院診療に従事し、また学生

教育、臨床研究、基礎研究にも精力的に取り組ん

でいる。関連病院からの非常勤講師は主に学生教

育に従事している。後期研修医は常時入院患者の

診療に当たっている。指導医師は後期研修医とチ

ームを組み、一対一の指導のもとに診療を行う。 

待機手術は平日は毎日（月曜日から金曜日まで）

施行されている。2021 年の手術件数は 1,812 例で

あった。2021 年における主な手術症例数は、副腎

摘除術 10 件、腎摘出術件 28 件、腎部分切除術

55 件、腎尿管摘出術 19 件、膀胱全摘術 14 件、

前立腺全摘術 121 件、経尿道的膀胱腫瘍切除術

（TUR-Bt）260 件、経尿道的前立腺切除術

（TUR-P）15 件、ロボット支援下手術 188 件（前

立腺全摘術 121 件、腎部分切除術 49 件、膀胱全

摘術 14 件、腎盂形成術 4 件）であった。 

毎週水曜日の午前中には病棟にて教授回診が行

われる。その場では個々の入院患者のデータが詳
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細に提示され、適切な治療方針が決定される。 

同じく水曜日の夕方には外来カンファランスを

開き、様々な症例の治療方針について詳細に議

論・検討している。 

外来診療は毎週月曜日から金曜日まで行われて

いる。専門外来としてはセカンドオピニオン外来、

腎腫瘍外来、副腎外科外来、膀胱腫瘍外来、前立

腺外来、腎移植外来、腹膜透析外来、シャント外

来、小児泌尿器科外来、尿路結石外来、排尿障害・

夜間頻尿外来、女性泌尿器外来、男性不妊外来、

排尿障害外来、前立腺肥大症外来、女性泌尿器科

外来、間質性膀胱炎外来、男性不妊外来が設けら

れ、専門的な立場から診療が行われている。 

2021 年 1 月から 12 月までの 1 年間における、

延べ外来患者数は 21,456 人であった。 
 

教育 

教授、講師によりそれぞれの専門分野に関する

9 回の泌尿器科系統講義が医学部 2 年生に対して

行われる。臨床講義、ベッドサイド実習は医学部

3・4 年生に対して行われる。 

ベッドサイド実習は患者に対する診療に集約さ

れる。主に泌尿器科患者の術前･術後管理、解剖学、

手術技術に関する解説が教官によって行われる。 
 

研究 

研究全体の主題は手術技術の向上および難治性

疾患の治療である。手術技術としては、腹腔鏡下

手術、ロボット支援下手術などがある。難治性疾

患には各種泌尿器科癌、腎不全、性機能障害、間

質性膀胱炎などがある。研究成果として毎年約 50

編の英語論文を発表している。 
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沿革と組織の概要 

大学院講座制に伴い、旧第一外科は腫瘍外科学、

血管外科学を担当することになりました。本教室

は、現在もなお旧外科学第一講座の構成や内容の

多くを踏襲しており、教育・研究・診療に関して

は血管外科と共同で行っている部分が少なくあり

ません。構成員は、教授 1、准教授 2、講師 1、非

常勤講師 7、助教 9、医員 5、大学院生 15、研修

医 4 です（令和 3 年 3 月現在）。外来は外来棟 3

階、固有病床は入院棟 A の 8 階南、医局と研究室

は管理研究棟の 1 階と地下 1 階にあります。 

腹腔鏡手術・ロボット手術（da Vinci）による

低侵襲手術や直腸癌に対する術前化学放射線療法

など、個々の患者さんにとって、最も負担の少な

くかつ最善の治療法を探求しています。 

 

診 療 

外来診療は月曜日から金曜日まで、一般外来と

専門外来を行っています。大腸肛門疾患を主な診

療としています。2021 年の腫瘍外科の手術件数は、

555 件でした。毎週、月、水、金曜日午前に、術

前、術後のカンファレンスがあり、毎週水曜日に

教授回診が行われています。手術日は、月、火、

木曜日です。月曜日に教室全体の研究カンファレ

ンス、金曜日に英文論文の抄読会が開かれている

ほか、各グループでの臨床検討会が週一度の割合

で行われています。また、週三回、年間約 1200

例の大腸内視鏡検査を施行しています。大腸癌の

診断、治療に最新の技術を導入しているほか、炎

症性腸疾患の診断、長期にわたるサーベイランス

を数多く実施しています。 

 

教 育 

卒前教育は他の外科教室と分担で M2 の系統講

義、M3 M4 の臨床統合講義を担当しています。

系統講義では、腫瘍学、外科免疫、大腸肛門病学、

急性腹症、ヘルニアなどを担当し講義を行ってお

ります。また臨床統合講義では、主に大腸癌、炎

症性腸疾患を対象とした講義を行っています。

M2 M3 を中心とする臨床実習（クリニカル・ク

ラークシップ、エレクティブ・クラークシップ）

では、各学生は各チームに配属され、実際の診療
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の流れを体験できるような診療参加型の実習を行

っています。このような実習を通じて、基礎とな

る医学知識のみならず、医師としての態度（マナ

ー）、疾患について自ら勉強する姿勢について習得

してもらうことを主眼にしています。また医学部

進学に興味をもつ教養学部の学生に全学ゼミナー

ル「医学に接する」の１コマとして当科の診療の

一端を見学する機会を提供しています。卒後臨床

研修では、希望に応じ 6 週間から 4 か月のターム

で 3～6 名の研修医を受け入れ外科医としての基

礎的トレーニングを行っています。研修医には、

外科集談会などにおいて発表する機会を与えてい

ます。また、日々の診療を通じて外科の各種検査

法、術前、術後の患者管理について理解を深め、

個々の患者に必要かつ十分な検査・処置・治療を

実施できるようになることを目標としています。 

 

研 究 

癌の発生・進展の機構解明から治療に至る広範

囲な領域を、臨床試験をはじめ、分子細胞生物学、

遺伝子工学の手法も含めた様々な解析方法を用い

て、多角的な研究を行っています。本教室では、

臨床医としての研究は、学位取得や英文誌への論

文掲載を最終目標とするのではなく、個々の研究

成果をどのように日々の診療に生かすことができ

るのかということを最も重要な観点と考えていま

す。この観点からの研究課題の設定、討論、評価

を行うことを基本的姿勢としています。  

  

本教室の主な研究テーマを下記に列挙します。 

1) 下部直腸癌に対する術前照射療法 

2) 潰瘍性大腸炎に対する大腸癌サーベイランス 

3) 潰瘍性大腸炎の発癌機構 

4) 腹腔鏡補助下大腸切除術 

5) 大腸癌における局所免疫 

6) 大腸癌と大腸腺腫の遺伝子解析 

7) 早期大腸癌の予後因子 

8) 大腸癌術後のサーベイランスプログラム 

9) 大腸癌 conversion surgery と関連する因子の

解析 

10) 腫瘍血管を標的とした癌免疫療法 

11) がんとオートファジー 

12) 癌の発生、進展と脂質代謝 

13) 閉塞性大腸癌における病理学的研究 

14) 抗癌剤感受性と関連する遺伝子解析 

15) 癌と血液凝固、線溶系 

16) 腹膜播種における腹腔内抗癌剤治療 

17) 腹腔内化学療法後の薬物動態の検索 

18) 切除不能大腸癌における抗癌剤の単施設およ

び多施設臨床試験 

19) 炎症性腸疾患における SNP の役割 

20) 腹腔内血管解剖に関する研究 

21) 固形癌に対する集束超音波治療 

22) 腹膜播種における腹腔細胞の定量的検討 

23) 直腸癌に対する放射線化学療法における免疫

能の関与とその増強による治療効果の変化 

24) ロボット支援腹腔鏡補助下大腸切除術 

25) 直腸癌術後の排便機能、性機能および排尿機

能の評価 

26) 3D imageおよび3Dプリンターの大腸手術へ

の応用 

27) 手術ナビゲーション 

28) 人工知能による内視鏡診断 

29) 人工知能による病理診断 

30) 大腸癌と腸内細菌 
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沿革と組織の概要 

大学院講座制に伴い、旧第一外科は血管外科

学、腫瘍外科学を担当することになりました。本

教室は、現在もなお旧外科学講座第一の構成や内

容の多くを踏襲しており、教育・研究・診療に関

しては腫瘍外科と共同で行っている部分が少なく

ありません。構成員は、准教授１、講師１、助教

４、大学院生７、（令和 4 年 4 月現在）です。外

来は外来棟 3 階、固有病床は入院棟 A の 8 階南、

医局と研究室は管理研究棟 1 階にあります。 

高齢化社会の到来に伴い動脈硬化性疾患は増

加の一途をたどっており、今後もますます手術治

療を要する症例は増えるものと予測されます。ま

た、下肢静脈瘤や深部静脈血栓症などの静脈系疾

患も年々増加しており、血管疾患に対するさらに

きめの細かい教育、診療、研究が求められるもの

と考えています。 

 

診 療 

外来診療として月～金曜日の毎日，専門外来

を開いています。水、金曜日には DSA を中心と

した血管撮影検査を行い、血管超音波検査や近赤

外線分光法・皮膚灌流圧などの無侵襲検査は

2007 年より活動を開始した Vascular Board と連

携して行っています。Vascular Board は中央検

査部、放射線部及び脈管疾患を扱う診療科が協力

して病院に設置した脈管疾患評価組織で、当科保

科が室長をしております。手術日は月、火、木曜

日であり、大動脈瘤やバイパス手術などを中心に、

木曜日にはハイブリッド手術室枠での血管内治療

が多く行われています。その他内シャント造設術

や静脈瘤レーザー治療などの手術も適宜行ってい

ます。毎週、月、水、金曜日午前に術前術後カン

ファランスが行われています。月曜日午前に腫瘍

外科と合同で主に大学院生による研究カンファラ

ンス、火曜日午後に血管疾患症例検討会が行われ

ており、金曜日午前には英文論文抄読会が開かれ

ています。 

 

教 育 

外科の基本は手術手技です。2017 年より Off 

the Job Training（Off JT）が心臓血管外科専門

医受験のクレジットとなり、各施設での Off JT

の施行がほぼ義務化されました。それに一早く呼

応して当科では Off JT システムを作り、そのト

レーニングに若手医師・医学生らをリクルートす

るスタディを始めました（倫理委員会承認：

11567）。日本血管外科学会の home page でも動
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画が紹介されており、また施術者の評判もよく実

際の手技に直結する成果がでています。縫合の時

間やできばえを評価していますが、 learning 

curve が有意に示されています。今後の外科医師

の手技をボトムアップする有効な教育方法の一つ

と位置づけています。卒前教育は他の外科教室と

分担で M2 の系統講義・臨床導入実習、M3 M4

の臨床統合講義を担当しています。血管外科の対

象疾患は、腹部大動脈瘤、閉塞性動脈硬化症、下

肢静脈瘤、深部静脈血栓症、リンパ浮腫など血管

疾患の多岐にわたっていますが、学生に対しては

各々の疾患について十分な基礎的知識が得られる

よう教育を行っています。M2、M3 の臨床実習

では、学生が血管チームの一員として配属され、

実際の診療の流れを体験できるような診療参加型

実習を行っています。このような実習を通じて、

基礎となる医学知識のみならず、医師としての態

度（マナー）、疾患について自ら勉強する姿勢に

ついて習得してもらうことを主眼にしています。

卒後臨床研修では、三外科に胸部外科を含めた各

科で、常時 5～7 名の研修医を受け入れ外科の基

礎的トレーニングを行っています。また月一回臨

床研修医を含めた外科系医師を対象として開催さ

れる教育セミナー（外科 grand round）にて血管

外科領域の担当をしています。研修医には外科の

各種検査法、術前、術後の患者管理について理解

を深めてもらい、個々の患者に必要かつ十分な検

査・処置・治療を実施できるようになることを目

標としています。術前、術後のカンファレンス以

外にも、教室全体の抄読会、外科集談会、日本血

管外科学会関東甲信越地方会などにおいて症例を

発表する機会を与えるようにしています。 

 

研 究 

毎年 1～4 人の血管外科分野の大学院生を受け

入れており、臨床研究では腹部大動脈瘤に対する

ステントグラフト内挿術後血行力学的変化の解明

や閉塞性動脈硬化症の遺伝子解析を、また基礎研

究としては小口径人工血管の開発、血管新生など

について遺伝子工学的ならびに分子生物学的な手

法を用いて研究を行っています。月に一回土曜日

午前には血管外科のリサーチカンファランスを行

っています。 

本教室の主な研究テーマを下記に列挙します。 

1) 低侵襲血管外科手術をめざしたナビゲーシ

ョンシステムの確立 

2) 動脈瘤発育の病態生理学的研究 

3) ステント再狭窄の病態生理学的研究 

4) 血管平滑筋細胞における細胞間伝達機構 

5) 近赤外線分光法を用いた組織酸素動態 

6) 動脈硬化症関連遺伝子の探索 

7) 動物モデルを用いた微小循環の薬学的解析 

8) 血管新生メカニズムの解明 

9) 血管新生を目指した新しいドラッグデリバ

リーシステムの開発 

10) ステントグラフト挿入後の血行力学的検討 

11) ナノテクノロジーを応用した血管壁細胞へ

の遺伝子導入法の開発 

12) 血管形成を伴った人工臓器開発のための基

礎研究 

13) 下肢虚血評価のための新しい診断法の開発 

14) 生体内皮機能自動測定装置の開発 

15) 間欠性跛行患者の歩行様式に関する研究 

16) 嚢状瘤モデルの作成とシミュレーション 

17) Tetra-PEG ハイドロゲルを用いた止血剤の

開発 

18) エアバッグシミュレーションによる大動脈

瘤拡張形態の予想 

19) Leap Motion による縫合時の手の動きの数

値化と臨床フィードバック 

20) 大動脈―下大静脈 fistula モデルによる内膜

肥厚の研究 
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乳腺・内分泌外科学 
 

教授 
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西岡琴江 

助教 

丹羽隆善 佐藤綾花 笹原麻子 森園亜里紗 

 
 
 

組 織 

乳腺・内分泌外科学は現在、教授 1 名、准教授

1 名、講師 1 名、助教 4 名で構成されており、こ

れ以外に臨床登録医、大学院生が研究に従事して

いる。臨床科は乳腺内分泌外科である。当教室の

理念と教育活動、職務スケジュールは教室を同じ

くする消化管外科学教室と同様である。 

 

教育活動 

当教室では、広く外科的疾患の基礎を教育する

とともに、専門的な疾患についてはその診断・治

療の過程における考え方を中心に教育している。

とくに臨床実習では、手術症例を担当し臨床チー

ムの一員であるとの自覚を持たせ指導している。

また、外来診療にも同席し、周術期全身薬物療法、

転移再発癌治療、終末期医療を含んだ包括的な患

者ケアの実践を体験する。当教室の教育制度によ

って、学生たちは医学的観点からみて実践に役立

つ情報を豊富に手に入れると同時に、生と死の意

味について深く考察する機会も持つことができ、

充実した実習として評価が高い。 

卒後初期研修については、主に乳癌、甲状腺・

副甲状腺疾患の診断、治療の基礎を教育すると同

時に、基本的な外科的手技についての修練を行っ

ている。初期研修を終えた後は、学外施設にて一

般外科修練を数年間積み、その後、本院の病棟担

当医としてさらなる専門的課題について修練をし、

外科専門医（認定医）取得後、より専門的な臨床

医への道、あるいは大学院生としての課程を歩む。

とくに乳癌の病理、乳癌の全身治療（抗がん剤・

ホルモン剤・分子標的薬）、遺伝性腫瘍診療、がん

遺伝子パネル検査などに力を入れ、関連各科と合

同カンファレンスを行っている。研修医と学部学

生に対する当教室の教育制度は、専門臓器を越え

た外科学教育の理念を反映している。 

 

臨床活動 

病院においては乳腺・内分泌外科を担当してい

る。乳腺、甲状腺・副甲状腺の疾患を対象として

おり、乳腺・甲状腺の診断・治療に習熟した乳腺

外科・内分泌外科医の育成を目指している。2021

年における症例は、乳腺外科としては乳癌が 164

例であり、内分泌外科としては甲状腺・副甲状腺

疾患 52 例である。 

一週間の勤務スケジュールとしては、胃食道・

乳腺内分泌外科合同で、月曜日に教授の総回診が
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行われ、術前・術後の症例検討会が水・木・金曜

日の朝に、抄読会が月曜日朝に行われている。乳

腺内分泌外科の術前症例、初診症例、治療方針相

談症例の検討を火曜午後に行っている。他科との

連携として、病理・放射線科との合同カンファラ

ンスを各々月 1 回、さらに内外の乳癌専門家によ

る研究会も月に 2-3 回開催している。教室員は上

下を問わず連携良好で、チーム医療を実践してい

る。 

 

研究活動 

乳癌・甲状腺・副甲状腺の症例を蓄積して、新し

い臨床的な視点を発見し、積極的に公表している。 

1) 遺伝性乳癌卵巣癌症候群の臨床と研究 

2) 東大オンコパネルへの積極的貢献 

3) Dose dense 化学療法の臨床と研究 

4) 乳癌での Ki-67 の臨床的な意義 

5) 新しい乳癌補助化学療法の適切・合理的な運

用とその広報活動 

6) 新規乳癌化学療法薬の使用実績の調査とそ

の広報活動 

7) センチネルリンパ節生検術を含めた、乳癌腋

窩治療の適切・合理的な運用とその広報活動 

8) 新しい甲状腺薬の使用実績の調査 

9) 抗がん剤副作用に対する副作用対策の研究 

10) 癌治療にともなう体表変化を最小限にする

カバーメイクの研究 

また、多くの業績のある研究室と協同して、基

礎的な研究の発展にも貢献している。 

 

1) 乳癌発生の基盤となるエピゲノム変化 

2) 遺伝性乳癌卵巣癌症候群における乳癌発生

分子機構の解明 

3) 甲状腺腫瘍におけるエピジェネティク解析 

4) 乳癌組織からの癌幹細胞株の樹立とそれを

用いた分子標的治療薬の開発 

5) 乳腺腫瘍および甲状腺腫瘍のゲノム・遺伝子

解析および腫瘍由来の無細胞 DNA の研究 

6) Digital PCR を用いた乳癌 HER2 タンパク定

量法の開発 

7) TGFβ細胞内情報伝達物質をターゲットに

した分子標的治療薬の開発 

8) Droplet digital PCR による乳腺線維腺腫・葉

状腫瘍における TERT プロモータ領域変異

の検出 

9) トリプルネガティブ乳癌で BRCAness を呈

する病理組織像の特徴 

10) DPC などのビッグデータを用いて臨床の疑

問に対する根拠ある説明 
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ホームページ https://dermatology.m.u-tokyo.ac.jp/ 
 
 

沿革と組織の概要 

1990 年に開講 100 周年を迎えている。現在のス

タッフは教授 1、准教授 2、講師 4、特任講師 1、

助教 7 である。外来は、新外来棟 4 階、病棟は主

として 6 階北、医局及び研究室は管理研究棟 2 階

にある。以下に、当教室の診療・研究・教育の現

状について述べる。 

 

診 療 

月曜日から金曜日まで一般外来（午前）と専門外

来（午後）を行っている。専門外来は、アトピー

性皮膚炎・乾癬・膠原病・皮膚外科・リンフォー

マ・水疱症・レーザー外来がある。専門的治療と

して皮膚疾患に対し各種紫外線（UVA, narrow 

band UVB など）による治療や生物学的製剤の治

療を行っている。また生検・小手術も外来手術室

で行っている。教室全体として病理組織検討会・

外来症例検討会を毎週月曜日午後 3:45 から行っ

ている。教授廻診は、毎週水曜日午前中に病棟勤

務医全員で行っている。また対象疾患では、アト

ピー性皮膚炎や乾癬など外用療法が基本の疾患、

SLE や全身性強皮症など内臓疾患を伴う膠原病、

悪性黒色腫や有棘細胞癌など皮膚外科手技を要す

る疾患、壊死性筋膜炎や真菌症などの感染症など

広範な領域にわたっており常時 30 名以上の入院

患者がいる。皮膚症状は、それを理解できる『眼』

ができている場合に意味をもつものであるので病

理組織検査や臨床検査と相俟って『皮疹を正確に

把握できる眼』をもつ皮膚科医を育てるべく力を

注いでいる。 

 

教 育 

卒前教育では、皮膚科学の総論・各論について系

統的な講義を行う一方、診断学の中で皮膚症状の

見方についての教育を行っている。また、学内外

の講師による皮膚疾患についての系統立った臨床

的な講義を行い、皮膚科学の研究と臨床がどのよ

うに結びついているかの理解を助けるようにして

いる。学生実習では、様々な患者の診察を通じて、

皮膚科の診療の仕方について理解してもらえるよ
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うに配慮している。卒後教育では、医療全般につ

いての訓練を充分に行うとともに皮膚科医として

の診療の仕方についてのトレーニングを行ってい

る。更に、日本皮膚科学会その他の学会で数多く

の発表の機会がもてるように配慮している。 

 

研 究 

当教室においては、専門外来を中心として臨床研

究及び基礎的研究を行っている。研究室としての

枠組みはとっていないが、大きく 1)免疫・アレル

ギー、2)膠原病、3)悪性腫瘍、4)リンパ腫のグル

ープができている。大学院生は、講師レベル以上

で留学経験のある指導者と共に研究を始めるよう

になっている。以下に主な研究内容を挙げる。 

（1）アトピー性皮膚炎などアレルギー疾患につ

いての臨床的・基礎的研究 

（2）乾癬についての臨床的・基礎的研究 

（3）膠原病（強皮症、SLE、皮膚節炎）の臨床

的研究 

（4）皮膚悪性腫瘍に関する臨床的・基礎的研究 

（5）樹状細胞の研究 

（6）細胞接着分子・ケモカインによる炎症制御

機構に関する研究 

（7）線維芽細胞からのコラーゲン産生制御に関

する分子生物的検討 

（8）皮膚リンパ腫の臨床的・基礎的研究 
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沿革と組織の概要 

形成外科学教室の現在の構成は、教授 1名、准

教授 1名、特任講師 2名、助教 5名、特任臨床医

（医員）と専門研修医合わせて、全体で 20 名で

ある。 

教室員の多くは関連病院に出張しているが、現

有教室員の総数は約 100名である。外来は外来診

療棟３階にあり、病棟は新病棟 10 階南に、研究

室は東研究棟に、教授室、講師室、医員室、医局

およびカンファランス室は CRC-A棟にある。 

以下に当教室の教育、研究、診療の現状につい

て述べる。 

 

診療 

月曜日から金曜日までの午前中、外来診療を行

っている。顔面神経麻痺、乳房再建、耳介変形、

再建外科、リンパ浮腫、血管腫、難治性潰瘍、ケ

ロイド・肥厚性瘢痕、腹壁ヘルニア、美容皮膚、

美容外科の各専門外来がある。 

現在利用病床数は 16 床で、毎週火曜日夜に科

全体で術前検討会を行なっており、全ての手術に

ついて適切な治療法が選択されるようにしている。

また毎週水曜日夜には、術後並びに外来診療症例

の検討会を行い、手術症例の適切なフィードバッ

クができるシステムを構築している。 

 

教育 

卒前教育では、M2、M4 の講義と M4 の BSL

を担当している。講義の内容としては、形成外科

学総論（先天性、後天性疾患）、創傷治癒、外傷、

植皮、頭蓋顎顔面外科、マイクロサージャリー、

組織移植、頭頸部再建外科、美容外科などを取り

上げている。BSLでは、手術見学、病棟回診に加

え、非常勤講師によるクルズスおよび助教による

実技経験型学習を行い、教授、講師、助手の指導

のもとに、形成外科が対象とする多様な疾患に多

く触れられるように配慮している。 

卒後教育では、初期研修２年間の後、後期研修と

して形成外科全般のトレーニングを行い、卒後6

年間で形成外科認定医の資格が取得できるよう指

導を行っている。 

 

研究 

研究室は東研究棟地下 1階にあり 2022年 8月
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現在、大学院生 5名が籍を置き、教官とともに研

究活動を行っている。 

代表的な研究テーマを下記に列挙する。 

１）顔面神経麻痺患者においての瞬目の分析によ

る閉瞼機能再建の研究 

２）フレキシブル電子デバイスによる局所血流の

可視化 

３）ICG検査による、リンパ・皮弁血流評価と適

応術式に関する研究 

４）遺伝子編集による線維芽細胞からケラチノサ

イトへの直接転換に関する研究 

４）毛乳頭細胞、真皮毛根鞘細胞、表皮角化細胞

を用いた毛髪再生に関する研究 

５）脂肪由来幹細胞の血管新生治療、創傷治癒治

療、組織増大治療への応用に関する研究 

６）微小血管吻合を用いた各種組織移植の基礎研

究 
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教 授  

星 和人 

准 教 授  

西條英人、椎葉正史（10 月から） 

講 師  

小笠原徹、大久保和美、末永英之、阿部雅修、 

助 教  

岡安麻里、内野夏子、谷口明紗子、成田理香、小松紀子（6 月まで）、内田洋子、

熊谷賢一、石橋牧子、柏木美樹（7 月から） 

 

ホームページ http://plaza.umin.ac.jp/%7Eoralsurg/ 

 

 

沿革と組織の概要 

口腔外科学教室は、本邦における最初の歯科学

講座として、明治 35 年に創設され、これまで日

本の口腔外科の進歩に大きな役割を果たしてきま

した。現在、講座名は東京大学大学院医学系研究

科感覚・運動機能医学講座（口腔外科学）、病院の

診療科名は口腔顎顔面外科・矯正歯科と称してい

ます。口腔顎顔面外科・矯正歯科は、医学部附属

病院唯一の歯科関連の診療科として、顎顔面変形

症（口唇口蓋裂をはじめとした先天的疾患や“受

け口”のような疾患）や、顎顔面外傷、口腔内炎

症、口腔腫瘍など歯や顎に先天性または後天性異

常のある方を対象としています。 

特に、口唇口蓋裂において 2000 年頃よりチー

ム医療体制を確立させ実践しており、2016 年 11

月には、口唇口蓋裂センターを新設し、当センタ

ーが中心となって、口腔外科医、矯正歯科医、補

綴歯科医、耳鼻咽喉科医、麻酔科医、産科医、小

児科医、小児外科医、言語聴覚士、看護師、歯科

衛生士、歯科技工士などの専門家がチームを組ん

で、あらゆる方向から病気と向き合い、集学的治

療を行っているのが、当科の特徴です。  

また、研究分野では、多くのスタッフが臨床お

よび基礎的研究にあたっており、特に骨、骨膜、

軟骨、軟骨膜、神経、皮膚などの再生医療につい

て重点を置いています。東京大学医学部附属病院

にはティッシュ・エンジニアリング部が平成 13

年 10 月に設立され当教室の星 和人教授が部長

を兼任しておりますが、近い将来の臨床応用を目

標とし、トランスレーショナル・リサーチセンタ

ーとして機能すべく研究を行っています。口腔外

科学教室はティッシュ･エンジニアリング部を有

しており、ここで助教や大学院生が顎顔面領域に

おける再生医療に関する基礎的研究を日々行って

います。  

 

診療 

口腔顎顔面外科・矯正歯科においては主に、口

唇口蓋裂を始めとする先天性疾患、顎顔面変形症、

外傷、腫瘍などの疾患を持つものを対象として専

門外来を開設して診療にあたっています。また重

い全身疾患のある方の歯科診療も対象としていま
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す。外来には、12 の歯科治療ブースと外来手術室

1 室、および言語治療室を備えており、1 日の再

来患者数は現在約 100 名となっています。 

実際の診療では、大きく２つの部門に分かれて

治療にあたっています。 

口腔顎顔面外科部門は、智歯（親知らず）抜歯

を始め、口、歯、顎に関連した外科手術を中心に、

口腔関連の炎症や腫瘍の管理をはじめ、腫瘍や外

傷による歯・顎骨欠損部を、入れ歯やデンタルイ

ンプラント（人工歯根）を用いて補う治療を行っ

ております（補綴歯科）。矯正歯科部門では、著し

い顎骨変形を持つ患者の咬合改善、顎の成長のコ

ントロールをおこなっております。 

また月曜日午後には、口腔外科医、矯正歯科医

による顎変形症専門外来および臨床カンファレン

スを行っております。また、口腔がん患者の方を

対象にした口腔がん外来、顎関節症の方を対象に

した顎関節外来も設けています。 

入院患者は年間 400 人ほどで、全身麻酔による

手術件数は年間 300例となっています。口唇口蓋

裂、顎変形症における外科的咬合改善術や骨移植、

顎骨骨折の整復固定、腫瘍切除等が主な手術内容

となっています。最近では、骨延長を顎顔面領域

に併用して、顎顔面変形に対する咬合改善を行っ

たり、カスタムメイド人工骨を移植して、顎顔面

骨形態の改善を図るようなことも行っています。  

 

教育 

当教室では、教授、准教授、講師および他大学

のエキスパートを含めた非常勤講師がそれぞれの

専門分野について、M2、M4 の学生に対して講

義・実習を行っています。M2 の学生には口腔外

科総論、歯科概論、口唇口蓋裂、嚢胞、腫瘍、外

傷、口腔粘膜疾患、感染症、顎顔面補綴について、

M4 の学生への臨床実習（クリニカルクラークシ

ップ）では、歯および口腔顎顔面の構造、う蝕・

歯周病・不正咬合などの歯科疾患、先天異常・腫

瘍・嚢胞、感染症、外傷などの口腔顎顔面疾患に

ついての症例呈示をおこなって歯科治療、口腔顎

顔面外科治療についての理解をしていただき、病

棟見学、手術見学などで、医師として最小限必要

な口腔に関する知識を深めています。卒後研修と

しては、現在は主に歯学部卒業生に対し、歯科臨

床研修医として口腔外科、矯正歯科各指導医の下、

歯科治療全般にわたる知識・技術の向上を目的と

した研修が行えるよう、指導を行っております。

研修期間中に総合的な歯科臨床知識を習得した上

で、積極的に大学院進学も勧めており、臨床・研

究のバランスのとれた各分野の専門医の育成を目

指しております。 

 

研究 

当教室での研究は当科で扱われる臨床症例と密

接に関連しています。すなわち口唇口蓋裂等の先

天奇形、顎顔面変形症、さらには再生医療の分野

においては、骨・軟骨の再生医療に関して臨床お

よび基礎の研究が行われています。 

 

臨床研究 

1. 口唇口蓋裂に伴う顔面変形および不正咬合

に対する治療 

2. 頭蓋顎顔面先天異常における顔面成長の研

究 

3. カスタムメイド人口骨（CT Bone）移植によ

る顎顔面再建 

4. 口唇口蓋裂に伴う重度鼻変形修正に対する

インプラント型再生軟骨移植 

5. 周術期がん患者に対する口腔ケア体制確立

のための QOL 研究 

6. イートロスの克服・口腔内疾患と全身疾患と

の関わり 

7. 口腔内疾患と全身疾患との関わり 

8. 人工知能、コンピュータビジョン、拡張現実

を用いた手術支援システムの開発 
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9. 自己脂肪由来間葉系幹細胞を用いた顎関節

症治療に関する研究 

 

基礎研究 

1. 組織工学的手法を用いた骨・軟骨再生 

2. 軟骨の組織修復に関する分子生物学と再生医

療への応用 

3. 軟骨・骨再生における新規足場素材の開発 

4. 生体内における軟骨・骨再生組織の評価 

5. 間葉系細胞分化制御機構に関する研究 

6. 口腔がんおよび前がん病変におけるエピジェ

ネティックな以上の解明 

7. 歯髄由来幹細胞における microRNA の機能

解析 

8. 動物モデルを用いた口唇裂、顎骨壊死研究 

9. 脂肪幹細胞、マクロファージによる組織修復

メカニズムの解明 

10. 骨代謝細胞ネットワーク再構築系を用いた骨

調節機構の解析 

 

出版物等 

 

「著書・分担執筆」 

1. 西條英人：臨床コンパス（Ⅱ．コラーゲン製

品の使い方） 歯科創傷治癒研究会 

2. 椎葉正史：口内フローラと口腔感染症 微生

物学・感染看護学 第 2版 岡田 忍・小池和

子・白澤 浩 編，医歯薬出版，東京，2021  

3. Nakamura K, Komatsu N*, Narita R, 

Kubota K, Saijo H, Hoshi K : A case of 

forced discontinuation of pembrolizumab 

due to severe oral mucositis.  Oral Science 

in Japan 2021, p19-22, Japanese 

Stomatological Society, Tokyo (Secondary 

publication) 

4. Miyamoto Y, Kubota K, Nakamura K, 

Komatsu N, Abe T, Hoshi K : A case of the 

Erdeheim-Chester disease related tumor of 

the maxilla . Oral Science in Japan 2021, p 

23-30, Japanese Stomatological Society, 

Tokyo (Secondary Publication) 

 

「原著・症例報告」 

原著英文（症例報告含む） 

1. Mori T, Kumagai K, Nasu K, Yoshizawa T, 

Kuwano K, Hamada Y, Kanazawa H, 

Suzuki R. Clonal Expansion of 

Tumor-Infiltrating T Cells and Analysis of 

the Tumor Microenvironment within 

Esophageal Squamous Cell Carcinoma 

Relapsed after Definitive Chemoradiation 

Therapy. Int J Mol Sci. 2021 Jan 22; 

22(3):1098. doi: 10.3390/ijms22031098.【査

読有】 

2. Koseki J, Abe T, Miyamoto Y, Kashiwagi M, 

Ishibashi M, Taniguchi A, Suenaga H, Abe 

H, Abe M, Hoshi K. Use of application of 

navigation system to odontogenic benign 

tumors with maxilla. Biomed Res, 2021; 

32(2): 37-41, Accepted Feb 9, 2021 (Online) 

3. Fujihara Y, Abe T, Asawa Y, Nishizawa S, 

Saijo H, Hikita A, Hoshi K. Influence of 

Damage-Associated Molecular Patterns 

from Chondrocytes in Tissue- Engineered 

Cartilage. Tissue Eng Part A. 2021 Jan; 

27(1-2):1-9. doi: 

10.1089/ten.TEA.2019.0185. Epub 2020 

Feb 19. PMID: 31724485.【査読有】 

4. Nakamura M, Hakozaki Y, Iwata S, Sato Y, 

Makino K, Kawai T, Yamada Y, Yamada D, 

Suzuki M, Omatsu J, Abe M, Hoshi K, 

Kume H, Igawa Y.  Novel operative 

technique of advancement urethral 

meatoplasty utilizing buccal mucosa for 

Vulvar Paget’s disease with urethral 

invasion, Case reports.  Journal of Medical 

Case Reports. 2021 Mar 28; 15(1):136, doi: 

10.1186/s13256-021-02729-1, PMID: 

33773597, PMCID: PMC8005229, Free 

PMC Article. 【査読有】 

5. Abe M, Mitani A, Yao A, Zhang C, Hoshi K, 

Yanagimoto S.  Awareness of 
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Teeth-Alignment Disorder is Closely 

Associated with Gum Bleeding and 

Pollinosis in Late Adolescence. Healthcare. 

9(4):370, 2021. Published 26 March, 2021 

【査読有】 

6. Kanata Tonosaki, Kazumichi Yonenaga, 

Tetsuhiko Mikami, Takashi Mizuno, 

Shigeto Oyama. Acute Cholecystitis, Sepsis, 

and Disseminated Intravascular 

Coagulation Caused by Edwardsiella tarda 

in an Elderly Woman. The Tokai journal of 

experimental and clinical medicine 46(1) 

51-53 2021.4.20. PMID: 34859417.【査読有】 

7. Kanata Tonosaki, Kazumichi Yonenaga, 

Sachiko Ono, Shunsuke Itai, Shigeto 

Oyama, Takashi Mizuno, Rinji Watanabe, 

Kazuto Hoshi. Swallowing evaluation by 

the Kuchikara Taberu Balance Chart and 

videoendscopic examination reveals that 

respiratory conditions, chewing, and 

position are strongly related to dysphagia. 

Odontology 109(2) 448-452 2021.Apr. Epub 

2020 Oct 27. doi: 10.1007/s10266-

020-00561-5. PMID: 33108554.【査読有】 

8. Kanazawa S, Okada H, Hojo H, Ohba S, 

Iwata J, Komura M, Hikita A, Hoshi K.  

Mesenchymal stromal cells in the bone 

marrow niche consist of multi‑populations 

with distinct transcriptional and epigenetic 

properties. Sci Rep. 2021 Aug 4;11(1):15811. 

doi: 10.1038/s41598-021-94186-5. PMID: 

34349154 【査読有】 

9. Ning F, N Zhang N, Wang J, Jin Y, Quan H, 

Pei J, Zhao Y, Zeng X, Abe M, Zhang C.  

Prognostic value of modified Lauren 

classification in gastric cancer. World 

Journal of Gastrointestinal Oncology. 

13(9):1184-1195, 2021 Sep 15. 【査読有】 

10. Miyamoto Y, Kubota K, Asawa Y, Hikita A, 

Hoshi K. M1-like macrophage contributes 

to chondrogenesis in vitro. Sci Rep, 2021 

Oct 29, 11:21307 (Online), doi.org/10.1038/

s41598-021-7 【査読有】  

11. Pei J, Zhang R, Zhang N, Zeng Y, Sun Z, Ma 

S, Zhou J, Li X, Fan J, Zhu J, Abe M, Mei Z, 

Shi G, Zhang C. Screening and Validation 

of a Novel T Stage-Lymph Node Ratio 

Classification for Operable Colon Cancer. 

Annals of Translational Medicine. 9(20):

1513, 2021.Oct.【査読有】 

12. Ono S, Abe T, Abe M, Kubota K, Hoshi K. 

Squamous cell carcinoma at the oral 

commissure in a patient with Behçet's 

disease. J Oral Maxillofac Surg Med Pathol, 

2021 Nov;33(6):610-613.【査読有】 

13. Kanata Tonosaki, Kazumichi Yonenaga, 

Shunsuke Itai, Takashi Mizuno, Shigeto 

Oyama. Familial Mediterranean fever with 

psychiatric disorder which have not been 

diagnosed over 30 years: A case report. The 

Tokai Journal of Experimental and Clinical 

Medicine 46(4) 180-183 2021.12. PMID: 

34859417．【査読有】 

「総説・その他」 

総説・単行本（英文） 

総説英文 

1. Abe M, Mitani A, Zong L., Hoshi K, 

Yanagimoto S.  The Challenge of Early 

Prevention of Periodontal Diseases in 

Japan. Journal of Advanced Oral Research, 

online, doi: 10.1177/23202068211022586, 

2021 June. 【査読有】 

2. Abe M, Mitani A, Zong L, Zhang C, Hoshi K, 

Yanagimoto S. High Frequency and Long 

Duration of Toothbrushing Can Potentially 

Reduce the Risk of Common Systemic 

Diseases in Late Adolescence. Special Care 

in Dentistry 42(3):317-318, 2022 May, Epub 

2021 Oct 22 doi: 10.1111/scd.12670. 【査読有】 

3. Hoshi K, Ikebe T, Ota Y, Kishimoto H, 

Kurata T, Kurita H, Sakamaki K, 

Takenobu T, Harada S, Ogasawara T, Tei K, 

Kirita T. Guide for Surgical Procedures in 
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Oral And Maxillofacial Areas during 

Coronavirus Disease 2019 Pandemic. J 

Oral Maxillofac Surg Med Pathol. 2021 Oct 

28. doi: 10.1016/j.ajoms.2021.10.007. Epub 

ahead of print. PMID: 34729347; PMCID: 

PMC8552586. 【査読有】 

特許 

1. 馬青川、末永英之、小林英津子、正宗賢:発明

の名称「自動手術計画システムおよび手術計

画方法並びにプログラム」 （特許出願番号

2021-556188） 

2. 末永英之、馬青川、小林英津子、正宗賢:発明

の名称「医用情報処理システム、プログラム

及び情報処理方法」  （ 特許出願番号

2022-009759） 
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整形外科学 
 

教授 

田中 栄 

准教授 

齋藤 琢、 大島 寧 

講座専任講師 

武冨 修治 

講師 

松本 卓巳、小林 寛、松林嘉孝 

助教 

岡田 慶太、河野 賢一、加藤 壯、石倉 久年、永田 向生、村上 亮、 

内尾  明博、浅井 真、佐々木 克幸、水原 寛康、三宅 崇文、木幡 一博、

神永 尚人、岡嶋 晃一 

 

ホームページ http://www.u-tokyo-ortho.jp/ 
 
 

沿革と組織の概要 

本講座は 1906 年に日本で初めての整形外科学

講座として開講された。初代教授はドイツとオー

ストリアに留学した田代義徳であり、「整形外科」

の名称は田代教授が提案し、採用されたものであ

る。 

開講当初、主な対象疾患はポリオや脊椎カリエ

スなどの感染症と、内反足や先天性股関節脱臼な

どの先天性疾患であった。田代教授は外傷を整形

外科の治療対象と認識し、門下を教育した。また

田代教授と高木憲次教授（第 2 代）は肢体不自由

児の療育事業を推進し、それは本邦におけるリハ

ビリテーション医学の源流へと発展した。また、

高木教授による関節鏡の発明は、現在の小侵襲手

術の基礎となった歴史的な業績である。近年では、

骨粗鬆症や変形性関節症などの研究、脊柱靱帯骨

化症や関節リウマチの研究、骨・関節のバイオメ

カニクスの研究など運動器を対象とする学科とな

っている。本講座は、平成 7 年に始まった医学部

の大学院重点化に伴って大学院医学系研究科外科

学専攻感覚運動機能講座の中の整形外科学専門分

野となった。 

令和 3 年 9 月現在の教職員は、教授１名、准教

授 2 名、講座専任講師 1 名、講師 3 名、助教 14

名、特任臨床医 5 名、専攻研修医 12 名、学外非

常勤講師 11 名である。 

 

教 育 

卒前教育としては医学部医学科学生、同保健学

科学生に対し、卒後教育としては医学系大学院学

生、初期臨床研修医（スーパーローテーター）、後

期臨床研修医、学会認定医資格取得前の医師、同

取得後の医師、および他院の理学療法士の教育を

行った。 

医学科学生の教育は、学部 2 年生に対して、系

統講義、診断学実習、症候学講義、チュートリア
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ルを行った。系統講義は 12 コマの講義で、基礎

研究、小児疾患、リウマチ性疾患、代謝性骨疾患、

骨軟部腫瘍、外傷、各関節における疾患が含まれ

ている。診断学実習は、四肢の疾患、脊椎疾患の

診断手技、画像診断の実習を行った。学部 3 年生

に対しては、学生が 3 週間に渡って各診療グルー

プの一員として活動する参加型の臨床実習を導入

した。整形外科実習の手引を作成配布し、学生の

ためのカンファランスを行って重要な疾患の診断

学、治療学の習得を促している。学部 4 年生に対

するエレクティブクリニカルクラークシップでは

学生を病棟のチームに配属し、手術を含めた入院

患者診療、救急外傷医療に参加させ、より実践的

な実習体制とした。また、学部 4 年生に対して形

成外科、リハビリテーション科と合同で臨床統合

講義を行った。大学院学生は、講座内、学内の寄

付講座や関連講座、学外に国内外留学者がおり、

研究に従事している。 

令和 3 年度は 5 名のスーパーローテーターが当

科で初期研修を行った。プライマリーケアとして

の運動器診療の修得を目標とし、一般的な疾病の

担当をする体制とした。専門研修医の研修は関係

病院との 1 年間の研修プログラムの下、医学部附

属病院において整形外科学の初期研修を行うとと

もに、救急医学講座との連携により救急医療の研

修も行った。系統的に重要な運動器疾患について

の参加型講義を、年間を通して週 1 回行った。 

学会認定医資格取得前の医師の教育は、専門外

来診療カンファランスおよびリサーチカンファラ

ンスへの参加によって行い、認定医資格取得者の

教育は、個別指導のほか、専門的なテーマを取り

上げている教室の研究会および研修会によって行

った。 

保健学科学生の教育は、看護コースの臨床実習

の一部を担当した。主として病棟で行っており、

看護師長はじめ看護職員が直接の指導にあたった。 

 

診 療 

令和 3 年度の外来患者は延 35,018 人、初診患

者 2,100 人であった。 

専門外来は脊椎、膝・スポーツ、股関節、リウ

マチ外科、骨軟部腫瘍、手の外科、足外科、小児、

外傷、骨粗鬆症、肩関節、末梢神経、側弯症、脚

延長・骨変形矯正、骨系統疾患を設けている。 

病棟入院患者数は概ね 60-70 床の間で推移して

いる。全入院患者に関して週 3 回の病棟カンファ

ランスを開催し、診断・治療計画・経過について

検討・討議を行っている。令和 3 年度の入院手術

件数はコロナ禍ではあったが、1,388 件で、脊椎

手術 349 件（うち内視鏡などの低侵襲手術 98 件）、

膝関節手術 281 件（うちナビゲーション使用前十

字靭帯再建 21 件、ナビゲーション使用人工関節

手術 174 件）、手の外科 233 件、外傷 111 件、股

関節手術 127 件（うち人工股関節全置換術 116 件）、

骨・軟部腫瘍 134 件、関節リウマチ手術 57 件（う

ち人工関節 26 件）、足外科 43 件、小児 33 件であ

った。 

特色ある治療法としては、三次元画像表示によ

るナビゲーションシステムを用いた脊椎・関節手

術、棘突起縦割法脊柱管拡大術、棘突起還納型腰

椎椎弓形成術、脊椎内視鏡手術、変形性股関節症

に対する寛骨臼回転骨切り術、膝十字靭帯損傷の

3 次元画像ナビゲーションを使用した解剖学的再

建術、骨軟部悪性腫瘍に対する集学的治療、高度

な関節破壊をきたした関節リウマチ患者に対する

人工関節置換術などを行なっている。また、研究

から発展した臨床応用として新しい人工股関節の

治験を行い、現在販売されている。一方、検査法

としては、3 次元 CT および 3 次元造型モデルを

用いた術前手術計画、有限要素法を用いた骨強度

予測を行っている。 

 

研 究 

最先端の生物学的および工学的手法を駆使し



298 東京医学・第 144 巻・令和 4 年 10 月 

て、各種運動器疾患の病態解明および治療におけ

る世界的な業績をあげている。特に、骨・軟骨の

分子生物学的研究では、世界をリードする存在と

なっている。本講座を中心に 4 つの寄付講座が設

置され、緊密な協力のもとに研究を推進している。

整形外科学本講座と骨軟骨再生医療講座（ティッ

シュエンジニアリング部）は分子生物学や再生医

療学などを、ロコモ予防学講座（22 世紀医療セン

ター）は観察疫学とヒトゲノム疫学を、運動器疼

痛メディカルリサーチ&マネジメント講座（22 世

紀医療センター）は腰痛などの計量心理学的研究、

診断・治療・予防ツールの開発、関節機能再建学

講座はバイオマテリアル工学を担当している。 

当教室では以前より骨代謝学に対しての研究

を積極的に行っており、特に破骨細胞の分化・活

性化・アポトーシス研究に関しては今までも重要な

報告を行ってきた。近年は、骨代謝学と免疫学のシ

グナル伝達のクロストークが明らかになることで

新しい研究分野として確立された骨免疫学 

osteoimmunology 分野における研究や、網羅的

解析法の発達で注目を集めている epigenetic な

研究を行い、成果を上げている。また最近ではシ

ングルセル解析技術を活用した骨、関節、腱靭帯

の統合的研究も行っており、運動器の恒常性維持

機構および運動器変性疾患の分子病態の解明に取

り組んでいる。骨軟骨再生医療講座では多くの企

業とともに脂肪幹細胞を用いた変形性関節症治療

研究も行っている。 

学外の施設においても、国内外の複数の一流研

究施設に大学院生を研究生として派遣しており、

頻繁に学術的交流を行っている。国立病院機構な

どとともに関節リウマチに関するコホート研究

（Ninja）に参加しているほか、各診療グループ

が骨軟部肉腫治療研究会（JMOG）などの多施設

共同研究体制における臨床研究を遂行している。 
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沿革と組織の概要 

1871 年（明治 4 年）8 月、プロシアよりレオポ

ルド・ミュルレル（外科）、テオドール・ホフマン

（内科）が着任。ミュルレルが眼科学を兼任した

ことにより東大眼科開講となる。以来、梅錦之丞、

河本重次郎、石原忍、庄司義治、中島實、萩原朗、

鹿野信一、三島済一、増田寛次郎、新家眞、天野

史郎らが東京大学眼科学教室の教授を歴任してき

た。東京大学眼科学教室は臨床科として眼科学講

座、附属病院角膜移植部からなり、その構成は教

授 1、准教授 2、講師 5、助教 13、特任臨床医 7、

専攻医 7、大学院生 22、留学生 0、非常勤講師 9

である。外来は外来診療棟 3 階、病棟は入院棟Ａ

7 階北、医局は臨床研究棟 A3 階にある。 

 

診 療 

2015 年 9 月より一般外来制から専門外来制へ

と外来診療体制の移行が行われた。これまでの一

般外来の担当医制が廃止され、専門外来制では各

グループで患者さんの診療に取り組むようになっ

た。以前の担当医制は専門外来医へのコンサルト

形式で、患者さんを待合に待たせることも多かっ

たが、専門外来制では専門外来の中で完結するか、

専門外来同士でのコンサルトとなったため、患者

さんが受診して、診察を終えるまでの待ち時間を

大幅に減らすことができ、病院や患者さんへ大き

く貢献した。 

専門外来は、角膜、緑内障、ぶどう膜、網膜、

黄斑、網膜硝子体外科、糖尿病、神経眼科、斜視、

ロービジョン、ドライアイ、眼瞼、小児が特定の

曜日に行われている。外来手術は外眼部疾患を中

心に行われた。令和 3 年の新来患者数は 2856 名、

再来患者数延べ 46001 名であった。 

病床数は 27 床で令和 3 年の入院患者数は延べ

8610 名、（中央・外来合わせて）手術室における

手術件数は 3979 件であった。病棟は水曜朝教授

回診、月、火、水曜日（日帰り手術のみ）、木、金

が定時手術日となっている。手術症例としては白

内障が最も多く、次いで緑内障、網膜剥離、重症

糖尿病網膜症を中心とする眼底疾患、角膜移植手

術となっている。症例数及び緊急を要する症例が

多く定時手術枠内での手術のみならず、臨時手術
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を中央手術室に依頼せざるを得ない状態となって

いる。 

 

教 育 

卒前教育としてはＭ2 の系統講義（14 単位）、

臨床診断学実習（16 回）、M3 のエレクティブク

ラークシップ、M4 のクリニカルクラークシップ

（18 週）等を担当している。ベッドサイド教育の

骨子は眼科の特殊性と他科領域との関連、老齢化

社会に向かっての眼科の役割について理解を深め

ることとし、講師は主にスタッフが担当している。

系統講義においては眼科の基礎知識を、臨床講義

にあっては他科領域との問題も含めた代表的な眼

科的疾患をスライド（zoom などのオンライン講

義を含む）、ビデオを用いて行っている。卒後教育

として、初期研修医は指導医のもと眼科の基本診

察方法、進路に関わらず役立つ代表的な眼科的疾

患について研修する。後期研修医は専門外来制に

準じて各グループを 3 ヶ月毎にローテーションし、

その間集中して疾患病態像の理解を深めることを

研修の基礎としている。その他白内障手術の技術

習得のための豚眼実習や眼科各疾患についてのク

ルズスを実施している。 

毎週水曜日、午後 1 時から症例、研究報告会、

医局会を行っている。教室外から講師を依頼し例

年行う Tokyo Ophthalmology Club（TOC, 日本

眼科学会専門医制講習会認定）は令和 3 年度は 4

回主催（オンライン）し、教育の充実、教室内外

との交流をはかった。研修期間内における研修の

補足、充実をはかっている。 

 

研 究 

研究は専門外来を基盤として研究内容（角膜、

緑内障、ぶどう膜、神経眼科、網膜等）の他、形

態、薬理、生理、分子生物学、免疫学的方法によ

る研究、また非侵襲的検査、研究方法の開発がな

されている。その主なものは 

1) 眼疾患（緑内障、黄斑変性、ドライアイなど）

における脂質メディエーター研究 

2) 緑内障の病態研究 

3) 緑内障に対する薬物効果の検討 

4) 緑内障（特に正常眼圧緑内障）早期診断法、

臨床病態像の解明 

5) 糖尿病網膜症の臨床病態像および分子生物学

的アプローチによる検討 

6) 視覚障害者における視機能と生活不自由度と

の関連 

7) 網膜動静脈炎の分子生物学的機序の解明 

8) 眼内悪性リンパ腫の遺伝子変異の解析と新規

治療法の開発 

9) ベーチェット病における疾患特異的 HLA が

病態に関わる機序の研究 

10) 黄斑疾患における構造機能関連解析 

11) 角膜血管新生、瘢痕に対するメカニズム解明

と新しい治療法開発 

12) 角膜ジストロフィーに対する遺伝子治療 

13) マイボグラフィーを用いたマイボーム腺関連

疾患の解析 

14) 培養角膜上皮シートを用いた点眼薬の安全性

の検討 

15) 円錐角膜及び角膜拡張症に対する角膜クロス

リンキングの臨床試験 

16) 無痛無汗症の眼科検診 

17) 高次視機能の fMRI による評価 

18) 眼科疾患と中枢機能との関連 

19) 糖尿病網膜症に対する低侵襲治療法の開発 
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沿革と組織の概要 

耳鼻咽喉科学教室の現在の構成員数は教授 1、

准教授 3、講師 3、助教 12、特任臨床医 6、病院

診療医 4、専攻研修医 4、大学院生 7 である（留

学や昇任、異動のため、上記リストの数と矛盾す

る）。外来は外来棟 3 階、病室は A 病棟 10 階北ウ

ィング、医局と研究室は CRC 棟 2 階と旧外科病

棟 5 階にある（南研究棟から CRC 棟に 2016 年 5

月に移転した）。脳神経医学専攻の認知言語学講座

の第 4 部門として協力講座の感覚運動神経科学分

野を持つ。 

 

診 療 

月曜日から金曜日まで一般および専門外来を

行っている。専門外来には、腫瘍、難聴、中耳炎、

小児難聴、人工内耳、めまい、顔面神経、鼻、音

声言語、気管食道、ABR、補聴器の外来がある。 

病棟は A 棟 10 階北ウィングに 33 床と B 棟 2

階の小児病棟に病床を有し、手術は毎週月曜日 2

列、水曜日 3 列、金曜日 2 列で行われる。耳手術

は月・金、腫瘍は月・水、鼻副鼻腔は水、音声、

気管食道は金曜日である。 

入院患者の診療は、手術は各専門コースの責任

者のもとに研修医と医員が受け持ち、シニアの助

教が指導を担当している。毎週火曜日早朝に術前

検討会、木曜日早朝に手術報告会、火曜日午前に

准教授回診、木曜日午前に教授回診が行われてい

る。入院患者の内訳は、中耳疾患、人工内耳、頭

頸部悪性腫瘍、鼻副鼻腔疾患、咽頭、扁桃疾患、

喉頭疾患、嚥下障害、音声障害、気管・食道など

の手術症例が大部分を占めるが、悪性腫瘍の放射

線・化学療法や急性の難聴・めまいの保存的治療

例も含まれる。当領域の患者の特色は、生命的予

後と機能的予後の両面の配慮を要することにあり、

診療に当たっては特にヒューマンなコミュニケー

ションを重視している。人工内耳手術は成人より

も小児が圧倒的に多い。 
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教 育 

卒前教育では、M2 の系統講義、M2～4 の基礎

統合講義、M4 の臨床統合講義、M3～4 の Clinical 

clerkship を担当している。現在、系統講義は 11

コマで、耳科学、聴覚医学、平衡神経科学、鼻科

学、口腔・咽頭科学、喉頭科学、音声言語医学、

気管食道科学、頭頸部腫瘍外科学について行って

いる。BSL は実質 5 日間、M4 に対し 1 班 6~7 名

のグループごとに外来実習、病棟実習、手術見学、

セミナー、教授・准教授によるカンファランスな

どが行われている。他に M1～M2 の特別実習で

あるフリークォーター、研究室配属があり、聴覚

や嗅覚の基礎を中心に約 2 名の教育を行っている。

また M3～4 のクリニカルクラークシップでは研

修医に近い臨床実習を行っている。新型コロナウ

イルス感染の影響で対面実習が困難な時期があり、

そのときには Google classroom を用いて、手術動

画や画像を用いた試問を多数構築して、オンデマ

ンドの併用した実習を行った。 

初期臨床研究教育では、スーパーローテート制

度により１年目に 1.5 ヶ月、2 年目に 2 ヶ月～8

ヶ月研修医が回っている。専門教育は専門コース

制度を行っている。耳、腫瘍、気管食道、外来と

4 つのコースに分けて教育を行っている。また、

火曜早朝の術前検討会、木曜早朝の手術報告会、

火曜および木曜夕方の抄読会、医局集談会、各コ

ース・専門外来・研究グループごとのカンファラ

ンスや抄読会を行っている。 

 

研 究 

細胞生理、誘発電位、超微細形態、側頭骨病理、

分子生物学、腫瘍、組織培養、発生と発達、成長、

加齢、認知科学、音声言語、ゲノム解析等の研究

グループがあり、さらに学内、国内外の複数の研

究機関と協力して各種基礎的研究、臨床研究を行

っている。さらに、各専門コース・専門外来にお

いては、臨床から着想を得た基礎的研究を行って

いる。以下に主な研究テーマを挙げる。 

1) 老人性難聴、音響外傷、メニエール病など

の難聴モデル動物を用いた発症機序の解明と

治療・予防法の開発 

2) 内耳有毛細胞の再生誘導 

3) 外リンパ liquid biosy 

4) 機械学習を用いた慢性中耳炎術後成績の予

測 

5) 先天性難聴児・人工内耳児の聴覚言語発達 

6) 画像・内視鏡を用いた中耳・内耳の外科解

剖解析 

7) 各種前庭機能検査を用いた平衡障害の解析 

8) 平衡障害の新規検査法の開発 

9) 前庭電気刺激による平衡障害の新規治療法

の開発 

10) 機械学習を用いた前庭障害の予測と病態解

明 

11) 前庭性片頭痛の病態解明 

12) 持続性知覚性姿勢誘発めまいの新規治療法

の開発 

13) 数理モデルを用いた前庭障害患者の姿勢制

御メカニズム解明 

14) 前庭疾患モデル動物の確立と治療法の開発 

15) 顔面神経麻痺の電気生理学的予後研究 

16) 嗅上皮の発生、再生、老化に関する研究 

17) 嗅覚受容の生理と病態の解析 

18) 嗅覚障害の発症機序と治療 

19) 鼻内気流のモデル解析による手術法の開発 

20) 新型コロナウイルスによる鼻粘膜障害と中

枢神経系への影響 

21) 鼻粘液の匂い物質代謝能に関する研究 

22) 好酸球性副鼻腔炎のモデル動物作成と病態

生理解明に関する研究 

23) 嚥下機能から見た誤嚥防止手術に関する研

究 

24) 造影剤による肺障害に関する研究 

25) VR システムを用いた嚥下機能解析 
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26) 神経筋疾患と食道運動に関する研究 

27) 咽頭食道高解像度マノメトリーを用いた嚥

下病態解析 

28) 声帯麻痺・炎症モデルを用いた病態解析と

予防・再生 

29) 喉頭乳頭腫の遺伝子発現解析と新規治療法

の開発 

30) 音声障害の解析と治療法の開発 

31) 頭頚部癌発癌因子の関与と予後解析 

32) アルコール摂取やウイルス感染と咽頭癌の

発癌の関係 

33) 癌のゲノム解析と新規治療法の開発 
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教授 

緒方 徹 
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沿革と組織の概要 

リハビリテーション医学分野が外科学専攻の中

に設置されたのは 2001 年 4 月である。東大病院

では、全国の大学病院に先駆けて中央診療施設の

1 部門としてリハビリテーション部が 1963 年に

開設された。しかし、文部科学省が認める名称は

理学療法部であった。理学療法の歴史は古く、東

京大学でも整形外科や物療内科において、約 100

年前から手がけられてきた。後者は 1926 年に設

置され、かつての英文名称は物理療法そのもの

（Department of Physical Therapy）であり、主

として、関節リウマチなどの骨関節疾患あるいは運

動器疾患が対象であった。しかし、リハビリテーシ

ョン科医の専門性が誕生した背景は、近代医学の

展開により救命技術が劇的に進歩したことにある。 

脳卒中、外傷性脳損傷、脊髄損傷などの肢体不

自由だけでなく、心筋梗塞や慢性閉塞性肺疾患な

どの内部臓器の障害を有する人々の早期退院と社

会統合を支援、促進するためには、包括的介入と

チームアプローチが必要である。したがって、リ

ハビリテーション科は疾患特異性をもつ診療科で

はなく、日常生活活動を制限する障害を標的とし

た横断的な診療科である。チームを構成する各種

医療職（メディカルスタッフ）の養成という使命

も持っている。 

大学院学生は 2001 年 4 月から受け入れ、2020

年までに 20 名が入学し、15 名が学位を取得して

卒業した。しかし、当初は教員スタッフが配置さ

れないだけでなく、研究室も配備されていなかっ

たので、研究は学内外の関連施設の協力により遂

行してきた。2006 年以降は、医学部附属病院内で

の研究体制を整えてきた。 

リハビリテーション科は病棟を運営していない。

診療活動は中央診療施設のリハビリテーション部

と一体であり、教育と研究に関しても同様である。 

 

診 療 

2006 年 11 月にリハビリテーション部は旧中央

診療棟 2 階から新中央診療棟 6 階に移転した。 

リハビリテーション部は中央診療部として活動

し、原則として入院患者を対象としているが、一

部患者については退院後も外来で治療を継続した

り、経過の追跡をしたりする。また、紹介外来患

者の診療も行う。東大病院は、1996 年度よりリハ

ビリテーション診療総合承認施設に指定され、保

険診療を行ってきた。2006 年 4 月にリハビリテ

ーション医療に関わる保険診療システムは大きく

変わり、疾患別リハビリテーションの体制となっ

た。この中で東大病院リハビリテーション部は、

脳血管疾患等リハビリテーション料、運動器リハ

ビリテーション料、呼吸器リハビリテーション料

の施設基準認可を受け、更に 2007 年 11 月には循

環器内科・心臓外科等の協力により心大血管疾患

リハビリテーション料の施設基準認可が追加され、

理学療法および作業療法を行っている。2009 年度

にはリハビリテーション部内で勤務する言語聴覚
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士が赴任し、言語療法や摂食嚥下障害に対する治

療を行っている。2010 年度にはがん患者リハビリ

テーションの施設基準も取得している。 

年間の新患数は入院・外来合わせて約 4,700 人

で、入院患者の約 25～30％に相当する 250～300

人程度を常時担当し、リハビリテーション診療を

行っている。外来通院でのリハビリテーション診

療対象は 1 日約 15 人である。入院患者へのサー

ビスのニーズ拡大に対応することを優先するため、

外来通院患者数の比率は減少傾向にある。臨床各

科からの依頼に応じて入院患者の診療を行うのが

主であり、ほぼ全科から依頼がある。診療件数の

多い主な診療科は、整形外科、精神科、循環器内

科、心臓外科、神経内科、脳神経外科、小児科な

どである。 

近年の東大病院の対象患者の特徴は、重症疾患

が多く、安静臥床による運動障害が目立つことで

ある。悪性腫瘍を有する患者も増加し、全体の

20％を超えている。肢体不自由だけでなく、呼

吸・循環など全身の医学的管理と運動量コントロ

ールを必要とする例が大半を占める。訓練開始時

にはリハビリテーション部まで来られない患者も

多く、各セラピストが病棟に出張する例が増加し

ている。毎朝、前日の新患患者のプレゼンテーシ

ョンを行い、毎週木曜の午前中に、過去 1 週間の

入院新患患者の回診を教授以下の医師により行っ

ている。 

精神疾患のリハビリテーション診療については、

作業療法士 4 名が専門的に担当している。精神科

作業療法室は主として入院患者の治療を分担して

いる。また、精神科デイホスピタルは精神科より

移籍した医師を中心に、精神科の医師スタッフ等

と連携して外来でのデイケアを施行している。デ

イケアでは主として統合失調症を有する人々が約

40 名登録されている。彼らはメンバーと呼ばれ、

月曜から金曜まで来院し、さまざまな活動に参加

している。 

鍼灸は東洋の伝統的治療手技であり、東大病院

でも過去数十年来にわたり実施してきた。2005

年 4 月からは自由診療として外来診療を行ってい

る。 

 

教 育 

卒前教育はＭ２への系統講義、Ｍ３・４の臨床

実習（クリニカルクラークシップ）、等を行ってい

る。系統講義は、リハビリテーション医学総論、

切断と義肢、代表的疾患としての脳血管障害、神

経筋疾患、骨関節疾患、小児疾患、呼吸障害のリ

ハビリテーション医学・医療をテーマとして年間

7 単位行っている。臨床実習は各グループに対し

て水曜から金曜までの 3 日間行っている。この必

修の臨床実習に加えて、数名の希望者に対して専

門病床を有する外部機関（国立療養所東京病院、

JR 東京総合病院、東京都リハビリテーション病

院、荏原病院等）の協力により、4 週間のエレク

ティブ・クリニカルクラークシップを実施してい

る。さらに、メディカルスタッフの学生教育とし

て、年間 20 名以上の長期臨床実習生を受け入れ

指導を行っている。 

医師卒後臨床教育としては、全国に先駆けてリ

ハビリテーション部を発足させた当時は他大学か

らの研修希望者を多く受け入れていたが、近年は

私学を中心として他大学にリハビリテーション医

学講座が増えてきたこともあり、入局者は一時減

少していた。しかし 2012 年度以降、増加してい

る。初期研修は、卒後初期 2 年間の臨床研修義務

化に伴い、2 年目のローテート研修医十数名を受

け入れ指導している。後期研修に関しては、2018

年度より新専門医制度が開始となり、従来より連

携施設を増やした研修プログラムを設定し、臨床

医として学会専門医の取得を目標とした教育を行

っている。 
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研 究 

リハビリテーションという多くの分野にまたが

る医学・医療の特長を生かして、病院内の他診療

科、東大の他学部、外部の各種機関との共同研究

を進めている。以下に、2017 年現在進行中、ある

いは開始予定の研究を幾つか挙げる。 

1) 三次元動作解析を用いた運動器疾患研究 

2) 転移性骨腫瘍患者の予後に関する研究 

3) 骨系統疾患のリハビリテーション、長期予後に

関する研究 

4) 先天性四肢形成不全の病態、治療に関する研究 

5) DPC データを用いたリハビリテーション効果

に関する研究 
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沿革と組織の概要 

当麻酔科学教室は 1952 年に設置された本邦最

古の麻酔科学教室である。2022 年 3 月 1 日現在

の構成員は教授内田寛治、准教授住谷昌彦（緩和

ケア診療部）、特任准教授長谷川麻衣子（疼痛・緩

和病態医科学講座）、講師伊藤伸子、坊垣昌彦（総

合周産期母子医療センター兼担）、森芳映、河村岳、

假屋太郎、朝元雅明、助教 24 名、専攻医 14 名、

特任臨床医 4 名、大学院生 6 名である。外来は外

来診療棟 2 階および中央診療棟 2 の 3 階、病棟は

A 棟 9 階南、医局と研究室は 硏臨床 究棟東、中央

棟南、臨床研究棟（CRC）A 棟 4 階にある。以下

に当教室の診療、教育、研究の現状について述べ

る。 

 

診 療 

当教室は附属病院の臨床においては手術治療を

受ける患者に対する麻酔・周術期全身管理業務、

急性・慢性の疼痛患者に対する治療業務、がん患

者の緩和ケア業務を担当している。 

附属病院の手術件数は、平成 19 年 1 月に新中

央診療棟 2 が稼働開始し手術室数が 23 と倍増し

た結果増加し、令和元年度の年間手術件数は

11323 件（麻酔科管理件数 8831）に達した。令和

2 年度は新型コロナウイルス感染症（COVID-19）

の流行の影響で件数が減少したものの、令和 3 年

度は手術件数11047件、うち麻酔科管理件数8289

件と、COVID-19 流行前の水準に戻りつつある。

合併症を多く持つ患者や高齢患者の手術数は年々

増加し、加えて、脳死ドナーからの心臓移植、肝

臓移植、肺移植も行われている。附属病院では外
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科的・内科的問わず重症かつ複雑な病態の患者が

多く治療を受けるため、レシピエントとなる末期

臓器不全患者を代表として、多数の術前併存疾患

を有する患者への手術治療に際しての麻酔が日常

的である。我々は、これら全ての手術治療を受け

る患者に対し、丁寧な術前の状態評価を行い、患

者状態を術前に最適化した上で、適切な術中管理

計画のもと、安全に手術が施行されることで、良

好な術後回復に寄与できると考えている。また手

術中に発生する緊急事態にも迅速に対応出来る物

的人的準備を整えて臨んでいる。 

術前患者に対しては、重症例の術前評価と対応

をより的確に行うため、術前コンサルト外来を毎

日行い、令和 3 年度は 1736 人の詳細な術前評価

を行った。また周術期管理センターに参画し、周

術期管理をより効率的かつ適切に行うシステム設

計と実践を行っている。術後については、集中治

療を必要とする術後患者が入室する第二 ICU で

の診療を救急科と協力して担当しており、術後の

安全な管理と回復に寄与している。令和 3 年度の

麻酔科が担当した術後集中治療患者は1202名（前

年度 1110 名）であった。 

また、産科麻酔チーム体制を構築して周産期医

療の安全性・快適性の向上を目指している。妊婦

の麻酔リスク評価のために産科麻酔外来を週 1～

2 回実施し、令和 3 年度の受診者数は 311 名（前

年度 308 名）であった。無痛分娩に関しては令和

3 年度は 363 件（前年度 365 件）であった。 

外来診療として痛みセンター（ペインクリニッ

ク）外来を平日毎日行っている。各種疼痛疾患患

者（他科入院患者を含む）を対象に、痛みの感覚

的要素だけでなく生物心理社会的要素にも着目し、

痛みに関連する複数の診療科と連携しながら、神

経学的評価・精神医学的評価など集学的な痛みの

評価・治療を行っている。令和 3 年度ペインクリ

ニック外来患者数は 5112 人で、うち初診患者は

296 人であった。実働病床数は 1 床で、入院患者

は年間 15 人であった。他科入院患者のコンサル

テーションは 125 件の依頼があった。 

さらに、緩和ケア診療部では緩和ケアチームに

よる集学的緩和ケアの提供に加え、がん治療機関

である当院の特徴に応じたがん治療に伴う慢性疼

痛に対する「がん治療期の痛み」外来、支持療法

期～進行期のがん性疼痛に対するセカンドオピニ

オン外来を担当している。 

 

教 育 

卒前教育では、M2 の系統講義、M4 の臨床統

合講義とベッドサイド教育（クリニカルクラーク

シップ）を担当している。今年度の系統講義は、

全身麻酔総論・吸入麻酔・静脈麻酔・局所麻酔と

区域麻酔・麻酔法と術前評価・麻酔と循環管理・

術中モニタリング・麻酔と気道管理・術後管理・

ペインクリニックをとりあげた。クリニカルクラ

ークシップの内容は、①手術麻酔実習、②ペイン

クリニック実習、③クルズスで構成されている。

手術麻酔実習では、術前評価・麻酔管理法の立案・

手術麻酔管理に参画することで、周術期の生体管

理に必要な診察・検査手技ならびに生理学・薬理

学の基礎知識を臨床の現場で学習することを目的

としている。ペインクリニック実習では、様々な

難治性疼痛の成因ならびに薬物療法、神経ブロッ

ク療法、運動療法、認知行動療法を中心とした治

療方法に関して理解を深めることを目的としてい

る。クルズスの内容としては、麻酔学総論・気道

確保および気管挿管・中心静脈穿刺・脊髄くも膜

下麻酔・末梢神経ブロック・術後 ICU 管理・ペイ

ンクリニックの 7 項目を取り上げ、麻酔科医が担

う医療において必要とされる基本的知識の修得を

目標としている。なお、気管挿管・中心静脈穿刺・

脊髄くも膜下麻酔はシミュレーターを用いた実技

実習も行っている。ベッドサイド教育の総括とし

て、手術麻酔症例に関するレポートと麻酔薬・循

環作動薬に関するレポートを提出させるとともに、
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それらの内容に関する発表と討論を行っている。

COVID-19の流行状況に応じた医学部の方針に従

い、令和 3 年 1～3 月期のクリニカルクラークシ

ップはオンラインで行ったが、以後は十分な感染

対策のもと、対面で実施している。 

卒後教育では、卒後 1、2 年次の総合研修セン

ター初期研修医をローテーターとして、令和 3 年

度は計 104 名（各人 1～2 か月）受け入れた。初

期研修では、麻酔管理を含む、術前・術中管理の

トレーニングを行い、救急・蘇生の基本的技術と

知識の習得を目標としている。卒後 3 年次以降の

麻酔科専攻医 14 名に対しては、日々の臨床麻酔

や術後 ICU、産科麻酔、ペインクリニックでの指

導を通じて、麻酔科専門医の取得を一つの目標と

しつつ、日本麻酔科学会学術集会等での発表を指

導し、論文発表も指導している。さらに、抄読会

やケーススタディを行い、プロフェッショナルと

しての姿勢を涵養し、独立した医師として治療や

研究を完遂できる実力の養成を意図している。 

 

研 究 

当研究室では呼吸、循環、疼痛機構、免疫、シ

ョックなどの臨床ならびに基礎的研究を行ってい

る。主なテーマは以下のとおりである。 

1) 急性肺障害におけるサイトカインシグナルの

役割 

2) 全身麻酔における経肺圧に関する臨床研究 

3) 間質性肺炎合併患者の急性増悪リスク因子の

検討 

4) 麻酔薬による免疫機能の修飾 

5) 敗血症及び虚血—再潅流傷害における細胞障

害機構 

6) 痛覚過敏病態形成における脂質シグナル分子

の解明 

7) 神経障害性疼痛の成立における脊髄グリア細

胞の役割 

8) 認知行動療法による慢性疼痛の治療およびメ

カニズムの解明 

9) 麻酔中の脳波解析 

10) 術後せん妄と血液脳関門の機能障害に関する

研究 

11) 左心補助装置装着術や心臓移植術の周術期管

理の研究 

12) 動物モデルを用いた循環生理と心不全シグナ

ルの研究 

13) 周術期の脂肪酸代謝産物の検討 

14) 新規医療機器・技術の開発と実用化 

15) 大規模データベースを用いた臨床麻酔の疫

学・予後調査 
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沿革と組織の概要 

昭和 36 年 2 月、東大病院を訪れる救急患者に

対応するため、中央手術室の管理下に外科病棟 1

階に救急処置室が設置され、救急患者、時間外受

診患者の診療が全てここで行なわれるようになっ

た。この救急処置室は昭和 38 年 4 月、中央手術

部から離れて救急部として独立した中央診療施設

の一つとなり、当時導入された救急告示病院制度

に本院も参画した。昭和 52 年 4 月には所謂 11 人

セットと呼ばれる予算配置が講じられ、医師、看

護婦を含む 11 人の予算が救急部についた。昭和

50 年代に入って、厚生省による救急医療制度の

見直しが行なわれるようになり、当院でもこれに

呼応し、地域三次救急応需を企画して、外科病棟

3 階に重症患者のための病室を整備した。そして、

当初は脳神経外科教室の協力を得て、昭和 56 年

（1981 年）1 月から救急部専業方式の診療を開始

した。以来、当部は東京都の三次救急医療ネット

ワーク、熱傷ネットワークの指定施設となってい

る。 

平成 2 年 4 月に国立大学では 2 番目の救急医学

講座が新設され、平成 3 年 4 月には初代教授が着

任し、救急部長を兼任することとなった。これを

機に救急医学の診療・研究・教育が実質的に開始

された。卒前教育では、M2 に系統講義と一次救

命処置実習を、M４に臨床統合講義と救急車同乗

実習及び救命救急センター病院での実習を行なっ

ている。卒後教育では、各科からの研修医を受け

入れ、救急医学、集中治療医学の短期教育を行な

い、臨床医に不可欠な救急患者診療及び重症患者

管理の初歩を修得させている。 

救急診療に関しては、平成 3 年 10 月の病院科

長会議において東大病院が地域救急要請に応じる

ことが確認され、一次から三次までの救急患者を

積極的に受け入れるようになった。その後、救急

用 CT の整備、放射線部、臨床検査部、輸血部な

どの救急医療を支える組織の体制作り、また夜間

緊急入院手続きの簡略化、各科当直医の意識の変



332 東京医学・第 144 巻・令和 4 年 10 月 

化などが大きく寄与し、救急部受診患者が増加し

た。 

平成 3 年以来、救急部は院外からの三次救急患

者のみならず、各科に収容できない救急患者、院

内で発生した集中治療を要する重症患者も、ベッ

ドの余裕がある限り積極的に受け入れてきた。特

定機能病院指定に当たり、小児術後集中治療部か

ら集中治療部に名称の訓令改正が行なわれ、救急

部内に集中治療部が併設されることになり、平成

5 年 5 月には救急部病床の内 4 床が特定集中治療

病床として認可され稼働を開始した。この後は、

院内の重症患者の入室が大幅に増加した。 

平成 13 年 9 月に新病棟が開設され、救急医学

講座の業務が集中治療室（ICU・CCU）14 床、

外科系 HCU36 床の管理運営へと大幅に拡張され

たことに伴い、集中治療部に助手 7 名が配置され

た。その後一次・二次まで含めた救急外来運営や

病院全体の病床管理へと業務を拡張し、救急外来

患者数も増加した。平成 19 年には、これまでの

集中治療室（ICU・CCU）が 16 床に増床し、外

科系 HCU が術後管理・重症急性期離脱後管理を

中心とした第 2 ICU 24 床となり、また救急外来

からの夜間入院患者管理を中心とした救急病棟

10 床が新設された。さらに平成 22 年 12 月には

東京都より救命救急センターの指定を受け、救命

ICU6 床が新設された。 

 

診 療 

救急医学講座が担当している診療業務は、(1) 救

急診療、(2) 集中治療、(3) 病床管理、(4) 危機

管理、の 4 つに大別される。 

（1）救急診療 

救急診療として、三次救急患者のみならず、地

域の救急患者の初診や、一次・二次救急患者であ

っても全身状態や意識状態などから必要とみなさ

れた場合、常時対応している。 

救急外来は旧施設の約 4 倍の面積を有し、一般

診察室 5、特殊診察室 4（歯科、耳鼻咽喉科、眼科、

産婦人科）、初療室 3、観察室４、また入院床とし

ては救命救急センター20（救急病棟 12 床、救命

ICU8 床）が設置されている。 

（2）集中治療 

集中治療としては、ARDS等の重症呼吸不全・

敗血症・多臓器不全･ショック等の重症患者、高

侵襲の術後患者、救急外来から搬入された三次救

急患者の管理・治療などを主な業務とし、内科・

循環器科・整形外科・外科・脳外科・麻酔科など

それぞれの専門性を有するスタッフが治療にあた

る Semi-closed ICU の形をとる。また最新のエビ

デンスに立脚した治療を重視している。平成 28 年

度の集中治療部入室患者数は約2,300名であった。 

（3）病床管理 

東大病院には重症度に応じて第 1 ICU・第 2 

ICU・一般病棟の 3 段階の病棟がある。急性期病

院としての機能を最大限活用するためには、院外

からの患者受け入れ、重傷度に応じた入院床の決

定、急性期離脱後の速やかな転床・転院を推進す

る必要がある。これを可能にするために、第 2 

ICU が中心となって病院全体の病床管理を行な

っている。 

（4）危機管理 

危機管理は大きく院内と院外に分けられる。院

内危機管理としては、院内で急変が起きた時に発

令されるコードブルーへの対応を始めとして、

24 時間 365 日院内で起きる患者状態変化に対応

している。 

院外危機管理として災害派遣医療チーム

（DMAT）を擁し、災害訓練に積極的に参加して

いる。また、東大病院は災害拠点病であり、災害

時には多数傷病者を積極的に受け入れることにな

るため、救急外来の廊下には酸素および吸引設備が

あらかじめ設置されている。 
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教 育 

M2 の系統講義では、救急医学総論、救急初期

診療の基本、心肺停蘇生法、外傷初療診療、災害

医療などの救急分野に関わる最新の知見を講義し

紹介する。臨床実習ではシミュレーターによる一

次救命処置（BLS）の習得を行なっている。 

M3 ではエレクティブクリニカルクラークシッ

プ（ECC）を受け入れ、救急部スタッフと一体と

なり救急外来や救急病床での実際の診療への参加

および第 1 ICU・第 2 ICU・救命 ICU での入院

患者の集中治療を経験する。また ECC 参加者に

は、日本救急医学会認定の二次救命処置（ICLS）

プロバイダ−コースを開催している。 

M4 では臨床統合講議において、重症救急患者

の診断と治療「ショック、意識障害、外傷、中毒、

感染症、熱傷、体温異常、痙攣など」についてケ

ーススタディ−を提示し活発な議論を展開し、ま

た脳死、災害医療などの最近のトピックにも言及

する。 

平成 16年度から卒後臨床研修が必修化されて、

全ての研修医が救急部門の研修を受けることが義

務付けられた。厚生労働省の研修指針に則り、救

急外来における一次から三次まで包括した総合診

療的救急医療を学習・実践している。また心肺停

止症例に対する対処法について、日本救急医学会

認定二次救命処置（ICLS）プロバイダ−コースを

救急部配属期間中に開催し全ての研修医に正しい

心肺蘇生法を習得させ、実際の救急現場で実践で

きるよう指導している。 

また初期臨床研修医を集中治療業務にも配属し、

病態生理や内科学的な観点から集中治療について

理解できるように教育を行なっている。 

平成 18 年度から後期臨床研修が開始となり、

外傷初療や、多臓器不全やショック、各臓器不全

に対する機械的補助など、応用的な危機管理医学

について初期臨床研修医の指導的立場にたてる教

育を行なっている。 

研 究 

基礎実験としてはヒストン投与による ARDS

モデルや各臓器の虚血再灌流障害モデルを用い、

遠隔臓器障害のメカニズムの解明を目指して解析

を進めている。臨床研究では、ICU 入室症例にお

ける種々の臨床パラメータあるいは新規バイオマ

ーカーを用いた臓器ネットワーク解析に関する報

告を行った。 
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沿革と組織の概要 

東京大学大学院医学系研究科健康科学・看護学

専攻精神保健学分野の前身は 1957（昭和 32）年

に医学部衛生看護学科に開設された臨床医学看護

学第四講座である。その後、1965（昭和 40）年

の衛生看護学科から保健学科への改組に伴い東京

大学医学部保健学科精神衛生学教室となった。精

神衛生学教室という名称での活動が長く続いてい

たが、1992（平成 4）年 4 月、保健学科が健康科

学・看護学科に移行すると同時に精神衛生・看護

学教室となった。そして大学院重点化構想に基づ

く大学院講座制への移行に伴い、1996（平成 8）

年 4 月に精神衛生・看護学教室は組織上、東京大

学大学院医学系研究科健康科学・看護学専攻健康

科学講座精神保健学分野および看護学講座精神看

護学分野の２つの分野となった。しかし 1996（平

成 8）の大学院講座化以降も精神保健学分野の教

授が精神看護学の教授を兼任しており、教室は教

職員も院生も精神保健学分野と精神看護学分野が

一体となって活動している。また、学部教育は従

来の学部講座の担当を引き継いでいるため、医学

部健康総合科学科での教育活動は精神衛生・看護

学教室としてあたっている。2007 年から精神保健

学分野は公共健康医学専攻（専門職学位課程）の

一分野ともなり「公衆衛生の精神保健学」の教育、

研究を担当している。 

精神保健学分野は、教授 1、准教授 1、特任講

師 1、助教 1、大学院生 11（博士課程 5、修士課

程 6）、客員研究員、研究生等によって構成されて

いる。 

当分野のミッションは、精神看護学分野との協

力体制のもとに、国際的、学際的な視点から、精

神保健学に関する国内・国際リーダーとなる研究

者・実践家を教育すること、および幅広いテーマ

に関する研究を推進することである。 

 

教育 

精神保健学および看護学に関わる諸問題を研究

及び実践の対象としている当分野の学部教育は講

義と実習からなり、上述の通り、精神衛生・看護

学教室として精神保健学分野と精神看護学分野が

一体となって行っている。 

学部の講義は精神衛生・看護学教室の教員及び

非常勤講師全員によって行われている。学部での
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講義は、公共健康科学統合講義Ⅱ、健康心理学、

心の健康トピックス、心の健康科学、および精神

看護学を担当している。実習は精神保健学実習、

および精神看護学実習を担当している。精神保健

学実習、および精神看護学実習では、多くの施設

の協力を得て、大学院生のティーチングアシスタ

ントなども関与して行われている。 

大学院教育は、精神保健学Ⅰ、精神保健学Ⅱ、

および産業保健の理論と実践が開講されており、

平成 30 年度はそれぞれ精神保健疫学の研究方法

論および職場のメンタルへルスをトピックスとし

て取り上げた。また、精神保健学分野と精神看護

学分野共通の教室セミナーとして、毎週水曜日夕

方に、教室所属の大学院生と研究生が参加して、

研究計画に関する発表と議論、文献紹介、学外講

師による講義を行っている。 

 

研究 

当分野では、心の健康問題とストレスの研究を

国際的視野から推進している。WHO 国際共同研

究の一環である世界精神保健日本調査は、わが国

最大規模の地域住民を対象とした精神疾患の疫学

調査である。労働者を対象とした職業性ストレス

の健康影響およびこれへの対策の効果評価研究も

当分野の中心的な研究活動の１つである。最近で

は，職場のメンタルヘルスに関する新しいトピッ

ク（インターネット認知行動療法など）に関して

も積極的に取り組んでいる。当分野の研究テーマ

としてはさらに、周産期メンタルヘルス、トラウ

マティックストレスとレジリエンス、精神障がい

を持つ人々の社会復帰とリカバリーの推進、自殺

予防、災害精神保健、国際精神保健などがある。

これらの研究の多くは国内外の機関や大学の研究

者たちとの共同研究で行われている。 
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沿革と組織の概要 

令和 4 年 3 月 31 日現在の構成員は、教授 1（松

山裕）、准教授 1（大庭幸治）、助教 1（萩原康博）、

大学院生 5、学術専門職員 1、研究生 0、非常勤講

師 11 である。 

 

教育 

平成 4 年度から、疫学・生物統計学に関しては

国内では唯一の、学部から大学院への体系化され

た教育コースを実現している。この一連のコース

として担当する講義は以下の通り： 

 学部：「疫学」、「生物統計学」（医学科 M0「統

計学」と共同開講）、「生物統計学実習」、「応用

数理」、「臨床・疫学研究の実例」、「医学データ

の統計解析」、「同実習」、「理論疫学」であり、

学科横断講義として「公共健康科学演習 I」を

当教室が担当している。 

 大学院：平成 19 年度からは医学系研究科公共

健康医学専攻で「医学データの統計解析」、「医

学統計学演習」、「医学研究のデザイン」の 3

講義を担当しており、毎年「課題研究」の指導

を受け入れている。健康科学・看護学専攻博士

後期課程では「生物統計学特論 I・II」「疫学・

予防保健学特論 I・II」を行っている。医学系

研究科全体に対しては共通講義として「医学統

計学入門」を担当している。 

学部講義では、「疫学」「生物統計学」で学んだ

健康・疾病現象の数量的把握についての知識を「生

物統計学実習」で実践するという体系的な教育プ

ログラムを採っている。本実習は、市販のインス

タントコーヒー（カフェインの有無で比較）をは

じめ、快眠や健康をサポートすると謳われている

サプリメント、整腸薬、肩こり軽減機器などを、

実習用に作成依頼したプラセボを用いて二重盲検

試験を行うという本格的な研究作法をプラットフ

ォームとして、研究の計画・実施・発表までを学

生自らが研究実施者かつ被験者となり主体的に体

験できるよう、20 年にわたり蓄積してきたノウハ

ウで運用されている。特に、文献検索・批判的吟

味・プロトコル作成・データ収集・コンピュータ

による統計解析・レポート作成・発表・討論とい

う一連のプロセスを本実習で体験できるような工

夫がなされている。学科の公共健康科学専修必修

として「臨床・疫学研究の実例」で臨床試験・栄

養疫学・環境疫学を含む疫学方法論を、「医学デー

タの統計解析・同実習」で統計解析理論と統計解

析ソフト SAS の実行方法を体系立てて指導して

いる。より専門性のある内容について学習意欲の
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ある学生には「応用数理」で線形代数・数理統計

の基礎を、「理論疫学」で疫学方法論の基本的枠組

みを習得してもらう。 

公共健康医学専攻（専門職学位課程）では、医

学研究実践を想定した講義を開講している。「医学

データの統計解析」では統計的推測の基礎ととも

に、医学研究で常用される解析手法について実例

を中心に講義し、「医学統計学演習」で主要な解析

手法について実例を用いて統計解析ソフト JMP

による演習を行う。「医学研究のデザイン」では、

講義と事例研究に基づいて主要雑誌に掲載される

レベルの研究デザインについて理解するための基

礎知識習得を目指している。他に、医学系研究科

全体に対する共通講義として「医学統計学入門」

を担当している。博士後期課程を対象とした「特

論」は主に、専門書および論文の輪読を実施して

いる。 

令和 3 年度に指導した卒業論文、修士論文（公

共健康医学専攻課題研究）、博士論文はそれぞれ 4

名、2 名、0 名であった。 

 

研究 

当教室で研究を行っているテーマを大別すると

(1) 臨床試験の方法論、(2) time-to-event データ

の解析や因果推論などの医学データ解析の方法論、

(3) 胃がんを主な対象とした個票データに基づく

国際的メタアナリシス事業への参加、(4) 動脈硬

化を主な対象疾患とした（前向きメタアナリシス

による）大規模疫学研究のコーディネーションと

データ解析、(5) QOL 調査票や評価尺度の信頼

性・妥当性の研究、およびこれらを用いた実証的

研究、(6) 医療技術の経済的評価に関する研究に

分けられる。 

平成 13 年度に当教室の教官（当時）が中心と

なり、研究者主導の疫学・臨床試験を支援するこ

とを主な目的として設立された NPO 法人・日本

臨床研究支援ユニット（現・EP クルーズ株式会

社）では、日本各地で実施されている地域コホー

ト研究をデータ標準化のもとに統合する日本動脈

硬化縦断研究（JALS；約 12 万人を追跡）、乳が

ん・肝細胞がん・膵がん・糖尿病・慢性腎臓病な

どの大規模臨床研究のデータセンターを担当し、

教員・大学院生もこれら実践研究に参加していた。 

この経験を活かす形で、当研究室では基礎･臨床

あるいは予防を問わず、医学研究の統計的側面に

関し多くの研究指導･研究協力を他研究室および

学外の研究者に対して行っている。指導･協力の形

態もデータ解析から、より本質的な研究計画立案

に重みが移行しつつある。生物統計学の分野は、

わが国では欧米に比べ極端な人材不足であり、ま

た生物統計学の重要性が研究者に浸透するにつれ、

これらのコンサルテーションの需要はますます増

えている。東京大学附属病院・臨床研究推進セン

ターと協力しながら、東京大学附属病院に関係す

る臨床研究の研究計画策定・統計解析の支援も行

っている。 

また、平成 28 年度より国立研究開発法人日本

医療研究開発機構（AMED）が開始した産官学協

働事業である「生物統計家育成支援事業」に東京

大学として参画し、令和 3 年度からはその後継事

業である「生物統計家育成推進事業」に参画して

いる（代表：松山裕教授）。両事業合わせて、国内

の臨床研究実施機関・研究センター等で生物統計

業務を担う実務家育成を目標に、博士前期（修士）

課程および卒後 1 年間の教育・研修プログラムの

作成と実践を行っている。当研究室スタッフも研

究協力者として本事業に参画し、これまでの教育

実績と研究サポート実績を活用し、日本ひいては

世界の臨床研究の未来へ向けて生物統計家育成を

支援していく体制である。 
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沿革と組織の概要 

医療倫理学の前身は保健管理学教室である。 

旧保健管理学教室は、1967年に設立され、1974

年に田中恒男博士が最初の主任教授として着任し

た。田中教授は日本の地域健康管理システムの開

発に大きく貢献し、地域健康管理に関する保健管

理システムとデータ管理システムの理論に関する

多数の論文を発表するとともに、健康総合科学科

の前身である保健学科の設立から携わった。 

1985年に、郡司篤晃博士が二代目教授として着

任した。郡司教授は、大きく二つの研究プロジェ

クトを担当した。一つ目は、身体活動と不活動の

健康影響に関する国際研究、二つ目は保健管理シ

ステムに関する研究で、特に保健経済と医療の質

に関する研究である。 

1996年に、保健管理学教室は健康増進科学分野

と旧保健経済学分野の二つの分野に分離された。

両分野は大学院医学系研究科に設立された。1996

年から健康増進科学分野は川久保清博士が助教授

として担当し、1998年に保健経済学分野の教授と

して小林康毅博士が着任した。小林教授は主に日

本の医療政策に関する研究を行った。 

2001年に、小林教授は同大学大学院医学系研究

科公衆衛生学の主任教授として異動した。 

2002年からは、現在の主任教授である赤林朗博

士が小林教授の後任として着任し、保健経済学分

野は医療倫理学分野となった。健康増進科学分野

は、川久保清助教授の転任に伴い、2007年より李

廷秀准教授が、その後、2017年より、瀧本禎之准

教授が担当（医療倫理学分野と兼担）し、2018

年で医療倫理学分野に統合された。 

医療倫理学の令和 3年度の構成員は、教授 1、

准教授 1、講師 1、助教 1、技術専門職員 1、事務

補佐員 1人である。その他、特任研究員 2人、客

員研究員 7人、大学院非常勤講師 7人、学部非常

勤講師 4人で、研究・教育にあたっている。 

大学院生は、博士課程 5人、修士課程 3人であ

る。 

 

教育 

学部教育：医療倫理学分野が令和 3年度に担当

した学部講義・実習は以下の通りである。 

医学科 

(1) 医療倫理（M2） 
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(2) M3臨床統合講義（M3） 

(3) M4臨床統合講義（医療倫理）（M4） 

(4) M4臨床統合講義（医療倫理・老年病科）（M4） 

(5) 社会医学講義（M4） 

健康総合科学科 

(1) 生命・医療倫理 I（2年、必修、2単位） 

(2) 生命・医療倫理 II（3年、選択、2単位） 

(3) 臨床倫理（3年、選択、2単位） 

(4) 公衆衛生倫理（4年、選択、2単位） 

(5) 健康行動の理論と科学（4年、必修、2単位） 

(6) 公共健康科学演習Ⅱ（4 年、必修、2 単位、

保健社会学教室と） 

全学 

(1) 初年次ゼミナール（理科）（1年、必修、2単

位、公衆衛生学分野と） 

(2) グローバル生命倫理（全学年、選択、２単位） 

 

その他、健康総合科学概論、公共健康科学統合

講義 IIの講義の一部を担当した。 

大学院教育：医療倫理学分野では、医療倫理学

特論 I、II、演習 I、II、実習 I、II を担当した。

また、教室での研究会を定期的に行い、教室員の

教育･研究指導に努めている。 

なお、教員は、帝京大学（医療倫理学、公衆衛

生倫理学）、東邦大学（医療倫理、全人的医療人教

育 II「倫理」）、神田外語大学（自然科学概論 I、

II）、玉川大学（研究者倫理）、静岡社会医学大学

院大学（社会健康医学概論）、東京医科歯科大学（主

題別人文社会科学セミナー）など他大学の教育の

協力をおこなった。 

研究 

医療倫理学分野では、医療に関わる政策決定や

臨床現場での倫理的判断の基礎となる倫理・哲学

的理論、生命・医療倫理学のトピックスについて、

人文・社会科学的方法論を用いて多彩な教育研究

を行っている。授業では、医療倫理学に関する諸

問題を理解するだけにとどまらず、倫理的な考え

方を身に付けることを重視しているため、全体講

義や文献講読のほか、グループ・ディスカッショ

ンや演習などにも重点を置いている。 

なお、「東京大学生命・医療倫理教育研究センタ

ー」（CBEL）では、① ライフサイエンス・医療

技術が日本社会および国際社会にもたらす倫理

的・法的・社会的諸問題に関して学際的に研究す

ると共に、② 国内外の研究拠点と連携することで、

質の高い国際ネットワークを形成している

（GABEX プロジェクト）。そして、③ 政策、研

究および臨床という実践の場に適した教育プログ

ラムを提供している。これら ①～③ により、今

後リーダーシップを発揮して国際的にも活躍でき

る高度な人材を養成し、次世代の国際標準となる

生命・医療倫理の教育・研究拠点となることを目

的としている（http://www.cbel.jp/）。 

 

主な研究テーマ 

(1) 医療倫理学総論・歴史 

(2) 倫理学の諸理論（規範理論とメタ倫理学） 

(3) 政治理論（正義論） 

(4) 医療資源の配分 

(5) 臨床研究や疫学研究における倫理 

(6) 倫理委員会 

(7) インフォームド・コンセント 

(8) 守秘義務 

(9) 情報開示 

(10) 脳死・臓器移植 

(11) 遺伝子医療 

(12) 安楽死・尊厳死 

(13) 人工妊娠中絶の倫理性 

など 
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沿革と組織の概要 

当教室の前身は、1954（昭和 29）年に医学部

衛生看護学科に開設された基礎看護学講座である。

衛生看護学科は基礎医学系 2 講座と看護系 6 講座

の計 8 講座で構成されていたが、1965（昭和 40）

年の保健学科への学科名称変更に伴って看護系講

座が 1 講座のみに縮小されたため、当教室の名称

は看護学講座となり、学科における看護学教育の

ほとんどを担うことになった。1992（平成 4）年

4 月、学科名称は再度、保健学科から健康科学・

看護学科に変更され、看護系 2 講座が増設された

ので、講座名称は基礎看護学講座に戻された。そ

の後、1996（平成 8）年 4 月の大学院部局化に伴

い、基礎看護学講座は看護管理学分野と看護体系･

機能学分野という 2 つの大学院分野となった。2

分野になった後も、両分野は一体として運営され

ている。また、学部教育については、従来どおり、

基礎看護学教室として担当している。 

 

教育 

学部教育 

2021（令和 3）年度学部教育では、健康総合科

学科共通必修科目として 2 年次に看護学概論（講

義：1 単位）、看護科学専修必修科目として、基礎

看護学Ⅰ（講義・演習：2 単位）、3 年次に看護科

学専修必修科目として、看護支援技術論（講義・

演習：2 単位）及び基礎看護学実習（実習：2 単

位）、4 年次に看護科学専修必修科目として、看護

管理学（講義：1 単位）、看護管理学実習（実習：

1 単位）、選択科目として、基礎看護学Ⅱ（講義：

2 単位）を開講している。 

看護学概論では、看護を学ぶ上で基礎となる看

護の構成概念や機能を理解し、看護の諸理論、看

護の対象や看護の実際について講義や討論、及び

多職種連携教育を通じて学ぶ。基礎看護学Ⅰでは、

人を理解し援助するための知識・技術を身につけ

ることを目的とし、患者に適切なケアを提供する

ための思考過程、患者を知る技術、患者を援助す

る技術、患者の環境を整える技術を、講義や演習、

早期体験実習を通して学ぶ。看護支援技術論では、

ヘルスアセスメントに必要なフィジカルエグザミ

ネーション、臨床場面での基本的な援助技術につ

いて、学問的な根拠と実践を前提にした知識・方

法について学ぶ。看護過程の展開は事例を通して
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演習する。つづいて行われる基礎看護学実習では、

実習期間中入院患者を受け持ち、講義や演習で学

んだ患者・看護師関係の構築、患者理解、看護過

程の展開、基本的技術を臨床場面に適用する。看

護管理学では、看護管理過程、組織と人の管理、

キャリアと生涯学習、医療安全と質保証、医療情

報学、チーム・コミュニケーションについて講義

と討議を通じて学ぶ。看護管理学実習では、講義

をふまえ、病院における看護管理の実際や各部門

の役割について学び、看護管理者との話し合いを

通して看護管理の視点を養う。選択科目である基

礎看護学Ⅱでは、看護に関わる多様な専門家の講

義と討議を通じて専門職としての視点を養う。 

 

大学院教育 

2021（令和 3）年度大学院教育では、看護管理

学特論Ⅰ(2 単位)、看護管理学実習Ⅰ（4 単位）、

看護管理学実習Ⅱ（４単位）、看護管理学演習Ⅰ（４

単位）、看護管理学演習Ⅱ（４単位）を開講した。 

看護管理学特論Ⅰでは、組織と人の管理に関す

る基盤となる理論や看護学や看護実践を取り巻く

環境、政策過程について、第一線で活躍する研究

者による講義と、事例を用いたケースワークを通

じて、組織を研究する際、あるいは、組織に関わ

る際に必要となる知識やパースペクティブを得る

ことを目的とした授業を展開した。 

看護管理学実習Ⅰ・Ⅱ、看護管理学演習Ⅰ・Ⅱ

では、関連分野の文献抄読や、研究室の大学院生

や教員等のメンバーの研究に関する討議を行った。 

 

研究 

当研究室では、患者、看護職及びその他の医療

従事者、組織、社会のすべてに幸せをもたらすた

めに、人や組織が潜在的にもつ力を最大限に引き

出す仕組みや方法を明らかにすることを目指して

いる。 

 

組織事象を描くための研究手法の開発 

看護管理学の発展と臨床への貢献のためには、

組織事例から丁寧に「知」を抽出し蓄積すること

が必要と考えている。そのために、実際に組織事

例の分析を進めながら、複数の事例から個人・施

設を超えて共通する現象を明らかにし、複雑な組

織事象を職場や組織のダイナミックなプロセスと

して描き出す研究手法の開発に取り組んでいる。

例えば、複数組織事例研究による職場体験の抽出

や、支援者・参加者の体験から組織運営の支援プ

ロセスの描出などの研究を行っている。 

 

効果的な組織運営／組織の活性化に役立つ知の発見 

患者や家族、社会の人々に良質なケアを提供す

るためには、看護管理者を含めて働く人々が自ら

の力を最大限に発揮し、効果的に機能できること

が大切である。そのための鍵となる要素とプロセ

スを明らかにすることを目指して研究を行ってい

る。具体的には、東日本大震災後の福島県内の看

護組織管理の事例研究や看護職の職場環境の改善

を組織的に取り組む医療施設の事例研究を通じて、

危機時の看護組織運営に関する実践モデルや看護

職の well-being につながる組織管理手法を探索

する研究、看護管理者のコンピテンシーやリーダ

ーシップがスタッフの成長や職業コミットメント、

職務行動、職務満足感、職場風土、退職率とどの

ように関連しているかを明らかにする研究などに

取り組んでいる。 

 

スタッフ／チームが力を発揮できる職場づくり 

個人の成長支援、チーム・組織の発展、個人や

チームを取り巻く環境や仕組みの改善など、スタ

ッフやチームが内に持つ力を最大限発揮できる職

場づくりに資する研究に取り組んでいる。例えば、

看護職の組織学習、組織内コミュニケーション、

組織内役割、看護組織におけるダイバーシティ風

土、職場異動を経験した看護職の個人-環境適合な
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どをテーマに研究を行っている。 

 

良質な医療・看護を持続的に提供する仕組みづくり 

看護人材確保やその質の維持、組織環境での仕

組みづくりなど持続可能な組織やケア環境づくり

に資する研究に取り組んでいる。例えば、看護職

の専門職性の発展やキャリアパス、潜在看護職の

復職、看護職の労働市場、看護職の離職が組織に

与える影響に着目した研究を実施している。 
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沿革と組織の概要 

家族看護学講座は、平成 4 年度に新設され、令

和 3 年度の構成員は、教授 1、非常勤講師 6、講

師 1、助教 1、大学院博士後期課程 1、事務職員 1

名である。 

 

教 育 

医学部健康総合科学科において、看護科学専修

の学生を対象に小児看護学 6 単位（3 年生は講義

2 単位、保育所・特別支援学校実習 1 単位、4 年

生は講義 2 単位、病棟実習 1 単位）および統合実

践実習 1 単位、全学科生を対象に家族と健康 2 単

位、ヘルスコミュニケーション学 1 単位を担当し、

全体で講義 7 単位、実習 3 単位の教育を行なって

いる。大学院教育では、家族看護学特論 I、II 各 2

単位と家族看護学演習 I、II、実習 I、II、各 4 単

位計 16 単位を担当している。 

 

研 究 

当分野では、家族員の健康問題や発達課題、家

族が属するコミュニティ全体の変化に直面した家

族を対象に、家族システムに生じた揺らぎの解明

や家族支援の創出に関する研究を行なっている。

現在進行中の具体的なテーマを以下に示す。 

1) 家族形成期のメンタルヘルスと育児支援に関

する研究 

2) アタッチメント・スタイルに着目した看護ケ

アの開発と普及 

3) がん患者と家族の QOL に関する研究 

4) 慢性疾患をもつ子どもと養育者のための

QOL 尺度開発 

5) 小児がん経験者と家族の生涯にわたるケア～

晩期合併症の治療・ケアと教育・就労支援 

6) 慢性疾患をもつ子どもの成人移行支援 

7) 産後うつの重症化予防および児童虐待予防に

関する研究 

8) 家族との死別に関する支援 

 

「アタッチメント・スタイルに着目した看護ケ

アの開発と普及」については、イギリスのビフィ

ルコ教授が開発したアタッチメント・スタイル・

インタビュー（Attachment Style Interview；

ASI）の日本語版（ASI-J）の普及を行っている。

また、令和 1～3 年にかけて、子ども用 ASI-J の

翻訳版を完成させ、信頼性・妥当性の確認を行っ

ている。現在、研究者や臨床実践者、大学院生を

対象に、ASI-J のオンライントレーニングを実施

している。 
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「慢性疾患をもつ子どもと養育者のための

QOL 尺度開発」、「小児がん経験者と家族の生涯に

わたるケア～晩期合併症の治療・ケアと教育・就

労支援」に関する研究は、平成 16～18 年度文部

科学省科学研究費補助金による研究から引き続き、

日本医療研究開発機構（AMED）革新的がん医療

実用化研究事業や文部科学省科学研究費助成事業

として、全国の小児がん研究者や患者・家族支援

団体と協力しながら研究を進めている。さらに発

達段階（小児・成人）や疾患の有無を問わず、さ

まざまな人の QOL 向上を目指した研究に取り組

んで来た経験から、平成 24 年 4 月より「QOL 研

究センター」を設立し、さらに組織的な QOL 研

究の計画・実施と知の蓄積、統合、発信を行って

いる。 

また、「慢性疾患をもつ子どもの成人移行期支

援」として、平成 28 年より東京大学医学部附属

病院トランジション外来において、先天性心疾患

やてんかん、染色体異常、血液疾患、内分泌疾患

を抱える患者に移行期支援を行っている。また、

患者が自身の疾患について、情報の整理や周囲と

のコミュニケーションを促進するために、「マイヘ

ルスパスポート」を作成することの有効性を無作

為化比較試験により証明し、その成果をトランジ

ション外来に還元している。トランジション外来

において東京大学医学部附属病院のスタッフと協

働的に研究活動・実践活動および大学院生への教

育活動を引き続き行っている。 

さらに、東大家族看護学研究会を定期的に開催

し、近隣の看護系大学や医療機関、教職員との連

携をもとに家族看護の実践・研究に関する理解を

深め、家族看護学の臨床・研究の質の向上および

家族看護学の確立をめざしている。 
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沿革と組織の概要 

地域看護学教室は 1992年に発足し、1998年に

地域看護学分野と名称が変更された。2006年度よ

り、健康科学・看護学専攻に保健師コースが新設

されたことにより、行政看護学分野も兼ねている。

さらに、2014年度から修士課程での保健師教育コ

ースが開設され、本分野が課程の責任教室となっ

ている。 

 

教育 

学部教育では、地域で生活している個人、家族、

特定集団を対象に、健康増進、疾病の予防と回復、

日常生活や社会生活への適応を図るための方法論

と基盤となる理論について講義する。本分野では、

医学部健康総合科学科の看護科学専修の学生に、

在宅看護論、地域看護学、在宅看護学実習を担当

し、全体で講義 4単位、実習 2単位の教育を行っ

ている。大学院教育では、地域看護学特論Ⅰ、地

域看護学特論Ⅱ、地域看護学演習Ⅰ、Ⅱ、同実習

Ⅰ、Ⅱ、を担当し、全体で講義 4単位、演習と実

習 8 単位、合計 12 単位の教育を行っている。ま

た、保健師教育課程の科目として、支援技術論Ⅰ、

支援技術論Ⅱ、公衆衛生看護学Ⅰ、公衆衛生看護

学Ⅱ、公衆衛生看護学Ⅲ、行政看護学／行政看護

学特論、公衆衛生看護学実習Ⅰ、公衆衛生看護学

実習Ⅱ、を担当し、講義 12 単位、実習 5 単位の

教育を行っている。そのほか、学部学生の卒業論

文、大学院学生の論文指導に個別にあたっている。 

 

研究 

本分野では、地域で生活する人々を、個別に、

また家族や集団、地域全体としてとらえ、その健

康やQOLの向上をめざした研究を展開している。

また、保健師の技術の抽出と体系化に関する研究

にも重点を置いている。文部科学省科学研究費等

のほか、民間の財団からも助成金を得て研究を実

施している。 

本分野において進行中の主な研究プロジェクト

は以下の通りである。 

1. 地域ケアシステムの整備：機関・職種間連携 

地域医療・高齢者保健活動において、在宅ケア

サービス機関・サービス提供職種間の連携を強化

することは、国際的に重要な課題である。当教室

では、在宅ケアにかかわるサービス機関が果たす
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機能や機関・職種間の連携状況を客観的に評価し、

その具体的な改善方法を提案することを目的に研

究を行っている。 

2. 地域ケアシステムの整備：退院支援 

在院期間の短縮、在宅ケアの推進に伴い、ケア

を要する状況で早期に退院する患者が増加する中、

退院支援の重要性は増大している。当教室では、

病院への退院支援システム導入の効果測定、支援

方策の標準化に向けた支援内容の分析、外来にお

ける在宅療養支援の調査研究などを行っている。 

3. 母子保健活動 

親が子育てに対して感じる困難や課題は深刻

化・多様化しており、虐待や不適切な育児、親の

健康問題の予防は公衆衛生上の大きな課題である。

当教室では、子どもの事故予防や、子どもを持つ

家庭における外出環境に関して研究している。 

4. 高齢者保健活動 

地域に暮らす人々が、できるだけ健やかに、自

分らしい生活を最後まで送り続けるために、高齢

者を対象とした研究に取り組んでいる。 

具体的には、地域在住要介護高齢者のサービス

ニーズの特定や、高齢者・家族に対するサービス

提供効果の評価などの「サービスニーズ」研究、

終末期の療養場所に関する現状調査やニーズに応

じた介入方法の開発等を行う「終末期療養への支

援」研究がある。 

5. 保健師の技術 

保健師は、高い支援技術を用いて住民を支援し

ているが、研究で明確化されていない支援技術も

多い。当教室では、自治体と協働した新しい地域

診断の方法、グループの相互作用を活用して個人

やコミュニティを育てるグループ支援技術などの

研究を行っている。 
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沿革と組織の概要 

成人保健・看護学教室は、平成 4 年の保健学科

から健康科学・看護学科への改組に伴う看護学講

座の拡充により、それまでの成人保健学教室の伝

統を引き継いで設けられた、50 年近くの歴史を持

つ教室である。平成 9 年の大学院重点化以降、成

人看護学分野とターミナルケア看護学分野という

2 分野構成となり、平成 18 年度からターミナルケ

ア看護学分野は緩和ケア看護学分野と名称が変更

になった。さらに、平成 28 年度より成人看護学

分野は高齢者在宅長期ケア看護学分野と名称が変

更された。平成 24 年度より山本が教授として教

室運営を担当している。 

 

教育 

学部教育では、成人看護学・長期ケア看護学に

関する講義・演習・実習ならびに病態疾患論の教

育責任を教室として預かっている。 

大学院教育においては、自立した研究者・研究

利用者の育成を目指し、個々の大学院学生の臨床

経験に基づく関心を大切にした研究教育を行って

いる。すなわち、成人慢性期および高齢者への看

護実践に関連したテーマを学生自身の問題意識を

もとに選び、臨床上の問題意識をリサーチ･クエス

チョンに落とし込み、研究計画を立てて研究を実

践する。研究課題の着想からリサーチクエスチョ

ン、研究方法の選択に至る思考過程の展開と、各

自の研究者としての問題意識の確立を研究者育成

の要として重視している。 

 

研究 

研究としては、今後の日本社会の変化を見据え、

看護学の発展と看護実践の質の向上に資する研究

を、実践現場と共に展開する。日本文化に根付い

た看護を学問的に探求し日本の看護学を確立する

ことを目指したい。 

教員はそれぞれの関心に基づき、成人慢性期・

高齢期における看護に関するいくつかの領域で研

究を実施している。 

研究方法としては、従来の統計的手法を用いた

研究とともに、個別の患者・看護師の経験を理解
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するための概念化・理論化を目指した質的研究手

法も多用している。 

 

１）長期ケア（long-term care）看護の質管理・

向上 

療養病床・施設・在宅ケアなどでの看護実践は、

たとえ疾患があってもなるべく快適な生活を不自

由なく送ることが目的であり、疾患からの回復を

目指す急性期病院におけるケアとは異なるパラダ

イムを持つ。このような長期ケア（long-term 

care）の看護はこれまで日本においてあまり注目

されてこず、質管理・向上のための取り組みも進

んでいない。当教室では、医療療養病床と訪問看

護ステーションを主な対象として、ケアの質管

理・向上に関わる多角的な研究的取り組みを行っ

ている。 

一つめの視点は、長期ケアに携わる実践者（看

護師・介護職者）と研究者との協働によるケアの

質向上のための介入枠組みの開発である。医療療

養病床や訪問看護ステーションの看護職と共に、

現場の通常の実践活動が改善にむかう仕組みを持

続可能な形で導入する工夫をしている。 

二つめの視点は、長期ケアの質を評価する指標

の開発である。長期ケアに求められるアセスメン

トのデータセットと連動させる形で質の指標を開

発している。 

急性期病院よりも研修等の教育機会が限られ

る医療療養病床や訪問看護ステーションの場で、

対象の多様なニーズに応える看護の質保証・改善

は、今後ますます重要性が高まる領域である。 

 

２）現場発の看護学を構築するための事例研究方

法の検討 

実践の学問である看護学を現場での実践から

帰納的に開発する方法として、事例研究方法論の

開発を実施している。事例研究は現場において長

く行われてきているが、事例研究が看護学の構築

に資するようにするために必要な看護研究のプロ

トコール化を目指している。 

 

３）地域包括ケアにおける高齢者支援システムの

検討 

我が国の高齢社会において、地域全体で高齢者

の生活を支える仕組みを確立することが喫緊の課

題である。その一方策として地域における公的サ

ービスの適切性の評価が必要であり、要介護高齢

者が介護保険サービスをどのような組み合わせで

利用しており、どのような要因が関連しているの

かを検討してきている。今後、利用されるサービ

スの組み合わせによる効果についても評価を進め

ていく予定である。 

また地域包括ケアにおいては、民間サービス等

の地域の資源を活用することが求められる。我々

は、地域に多数存在するコンビニエンスストアを

高齢者支援の拠点として活用できる可能性を考え

た。地域の高齢者支援におけるコンビニエンスス

トアとの協働を推進するためのアクションリサー

チを実施している。 

 

４）地域高齢者に対するエンドオブライフケアの

意思決定支援 

地域高齢者（高齢者施設入居者含む）を対象に、

エンドオブライフケアの意思決定の選好に関して

調査を行っている。アジア圏において、高齢化率

が高く医療水準が高いことで共通する日本・香

港・韓国を中心にアドバンスケアプランニングを

推進することが求められ、制度設計がなされたと

ころである。これら三か国での共同研究を行い、

アジア圏共通の課題や本邦特有の課題を明確にし、

行政が行うべき具体的な政策を提案する。それに

より、文化的要因を考慮したアドバンスケアプラ

ンニングの推進に貢献することを目指している。 
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５）働きながら介護をする家族員への支援 

超高齢社会の中、働きながら親の介護をする人

が増加している。そこで当教室では、介護する家

族の離職（介護離職）を防ぎ、彼（女）らのワー

クライフバランスを保てるよう、支援プログラム

の開発を試みている。このプログラムでは特に認

知症の介護者に焦点を当てて開発中である。 

 

６）在宅療養者を支える訪問看護師の離職予防 

在宅療養者を支えるサービスの一つとして、訪

問看護がある。訪問看護師の人材不足、特に離職

が問題視されているが、その実態は未だ明らかで

はない。そのため、訪問看護師を対象とした前向

きコホート研究を行い、離職実態及びの予測因子

について検討をしている。また、訪問看護ステー

ションの訪問看護師の離職を予防するために、各

事業所で安価に手軽に活用できる対策として、事

例を用いたプログラムを開発・評価を試みている。 

 

そのほか、慢性期・高齢期を中心として、回復

期からターミナルの時期に渡る非常に幅広い期間

における看護について検討を重ねている。この期

間において看護を要する人々がどのような状態に

あるのかの理解に資する研究や、それらの人々に

対する効果的・効率的な看護ケアについての研究

を行なっている。 
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沿革と組織の概要 

母性看護学・助産学分野は、平成 14 年に設置

された。令和 3 年度の構成員は、教授 1 名、助教

3 名、大学院生 23 名（修士課程 12 名、博士課程

11 名）、客員研究員 10 名であった。 

 

教 育 

学部教育では、看護学コースの学生（学部 3 年

生）を対象として母性看護学・救急処置の講義 3

単位、母性看護学実習 2 単位の計 5 単位を担当し

ている。 

大学院教育では、母性看護学・助産学特論Ⅰ、

Ⅱ、同演習Ⅰ、Ⅱを行っている。また、助産師教

育コース（助産師国家試験受験資格が付与される）

を選択した学生を対象として助産学の講義 11 単

位、実習 11 単位の計 22 単位を担当している。 

 

研 究 

当分野は、周産期における母子の健康だけでな

く、女性の生涯を通じた健康づくりに焦点を当て

て研究に取り組んでいる。現在の主な研究プロジ

ェクトは以下の通りである。 

1. 妊娠中の保健指導のエビデンスの創出 

1) 健康的なライフスタイル：適切な栄養・体重管

理・運動・身体活動・睡眠・メンタルヘルス 

適切な保健指導のエビデンスを得るため、

Japan Pregnancy, Eating, Activity, Cohort 

Study (J-PEACH study)を実施している。低

出生体重児をはじめとする周産期リスクを予

防するために、母体体重、糖・脂質代謝バイオ

マーカー、栄養素摂取量、および身体活動量を

調査している。 

 

2. 安心できる出産の支援体系構築 

1) ポジティブな出産体験のための助産ケア、院内

助産・助産師外来ケアの評価 

ポジティブな出産体験のための助産ケア構

築を目指し、院内助産・助産師外来での継続ケ

アの評価と影響について調べている。 

2) 出産恐怖感と心理社会的要因の検討 

産後のメンタルヘルスに悪影響を及ぼすと

される出産恐怖感を測定する尺度 (Wijma 

Delivery Expectancy/Experience Question-

naire: W-DEQ)の日本語短縮版の開発と検証
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を行い、妊産婦の心理社会的要因について検討

し、妊娠期からの出産準備支援の一助とするこ

とを目指している。 

3) 経会陰超音波による分娩技術の評価 

経会陰超音波を使って産道を評価し、分娩方

法との関連を明らかにし、分娩のメカニズムや

ケアの構築を目指している。 

4) 中米エルサルバドルにおける安全な出産・出生

のためのプログラム開発 

科学的根拠に基づいた産科医療・ケアにより、

母児の安全・安楽を向上させながら妊産婦死亡

率の削減に貢献するプログラムを、「人間的な

出産（出産のヒューマニゼーション）」を概念

の中心に据えて構築している。 

5) Virtual Reality の助産教育に及ぼす学習効果

の評価 

オーストラリアUniversity of the Sunshine 

Coast、ニュージーランドWaikato Institute of 

Technology と共同し、VR 技術を活用した助

産師教育コンテンツの作成と評価を行ってい

る。また、360°カメラを使って教材を作成し、

助産師教育における効果を検証している。 

6) マインドフルネスプログラムの介入効果検証 

妊婦を対象とし、米国で開発された出産と育

児のためのマインドフルネスプログラム

（ Mindfulness-based Childbirth and 

Parenting: MBCP）をもとに、日本女性の社

会的・文化的背景を考慮して、4 週間のオンラ

インプログラムを作成し、その効果を検証して

いる。 

 

3. 産後のボディ･マネジメント支援体系構築 

1) 産後の骨盤底障害 

超音波を使って、産後の骨盤底障害（尿失禁

等）を予防するための骨盤底筋トレーニングの

評価を行っている。また、骨盤底筋トレーニン

グプログラムの作成もしている。 

4. 女性の健康への支援 

1) 働く母親・女性の健康支援 

小さな子どもをもって働く母親の生活リズ

ムや睡眠の状態、さらに日中の過度な眠気に影

響する要因について調べている。また就労妊婦

のワーク・エンゲージメントに関連する要因を

調べている。 

2) 母乳育児支援 

母乳育児を推進するために、新生児の哺乳行

動を適切に評価する尺度である乳児哺乳行動

アセスメントツール（Infant Breastfeeding 

Assessment Tool: IBFAT）の日本語版開発と

妥当性・信頼性の検証を行い、哺乳行動に関連

する要因を調べている。 

 

5. 新生児に対する保健指導エビデンスの創出 

1) 効果的な新生児皮膚トラブル予防法の開発 

新生児皮膚トラブルの予防のため、生後早期

での保湿に重点を置いたスキンケアの介入を

実施し、皮膚バリア機能改善への効果、さらに

は乳児期の皮膚トラブルとその後 2 歳までの

アレルギー疾患との関連を検討している。 

2) スキンケアによる皮膚バリア機能・皮膚常在菌

叢の変化の検討 

沐浴をはじめとするスキンケアの皮膚への

影響を、皮膚バリア機能に加え、皮膚常在菌叢

も含め調査している。 
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沿革と組織の概要 

東京大学大学院医学系研究科健康科学・看護学

専攻精神看護学分野の前身は 1957（昭和 32）年

に医学部衛生看護学科に開設された臨床医学看護

学第四講座である。その後、1965（昭和 40）年

の衛生看護学科から保健学科への改組に伴い東京

大学医学部保健学科精神衛生学教室となった。精

神衛生学教室という名称での活動が長く続いてい

たが、1992（平成 4）年 4 月、保健学科が健康科

学・看護学科に移行すると同時に精神衛生・看護

学教室となった。そして大学院重点化構想に基づ

く大学院講座制への移行に伴い、1996（平成 8）

年 4 月に精神衛生・看護学教室は組織上、東京大

学大学院医学系研究科健康科学・看護学専攻健康

科学講座精神保健学分野及び看護学講座精神看護

学分野の２つの分野となった。 

しかし 1996（平成 8）年の大学院講座化以降も

精神保健学分野の教授が精神看護学の教授を兼任

しており、教室は教職員も院生も精神保健学分野

と精神看護学分野が一体となって活動している。

また、学部教育は従来の学部講座の担当を引き継

いでいるため、医学部健康総合科学科での教育活

動には精神衛生・看護学教室として当たっている。 

精神看護学分野は、教授 1（兼任）、准教授 1、

特任助教 1、大学院生（博士課程 8、修士課程 5）、

非常勤講師、客員研究員等によって構成されてい

る。 

当分野のミッションは、精神保健学分野との協

力体制のもとに、国際的、学際的な視点から、精

神看護学に関する国内・国際リーダーとなる研究

者・実践家を教育すること、及び幅広いテーマに

関する研究を推進することである。  

 

教育 

精神保健学及び精神看護学に関わる諸問題を研

究及び実践の対象としている当分野の学部教育は

講義と実習からなり、上述の通り、精神衛生・看

護学教室として精神保健学分野と精神看護学分野

が一体となって行っている。 

学部の講義は精神衛生・看護学教室の教員及び

非常勤講師によって行われている。学部での講義

は、健康心理学、公共健康科学統合講義Ⅱ、心の

健康科学、心の健康トピックス、精神看護学を担

当している。実習は精神保健学実習及び精神看護

学実習を担当している。精神保健学実習及び精神

看護学実習は、多くの施設の協力を得て、大学院

生のティーチングアシスタントなども関与して行

われている。 



 The Tokyo Journal of Medical Sciences. Vol.144, Oct. 2022 365 

大学院教育は、精神保健・精神看護の疫学研究

方法について学ぶ精神看護学特論Ⅰ、及び英文文

献抄読を通じて Wellness に関するトピックにつ

いて検討する精神看護学特論Ⅱが開講されている。

また、精神看護学分野と精神保健学分野共通の教

室セミナーとして、毎週水曜日夕方に、教室所属

の大学院生と研究生、教員らが参加して研究発表

と討議を行っている。また、大学院生や研究生、

卒業生らが参加し、精神保健看護学領域に関する

最新の実践についてその実施方法やエビデンスに

ついて取り上げる研究会や質的研究の勉強会、そ

れぞれの研究計画についてディスカッションする

勉強会など、有志による勉強会が多数行われてい

る。 

 

研究 
当分野の教員及び大学院生は、精神保健学及び

精神看護学全般に関わる諸問題を研究の対象とし

て活動している。 

研究テーマは多岐にわたる。精神健康に困難を

有する人にとってのリカバリー、精神保健領域に

おける健康の自己管理、身体疾患や依存と精神健

康、看護師をはじめとした労働者の精神健康、ピ

アサポート、精神疾患を有する人の地域生活支援

（精神科訪問看護、地域での包括支援等）、隔離や

拘束などの行動制限最小化、スティグマ、ソーシ

ャルインクルージョン、災害精神保健看護、トラ

ウマインフォームドケア、共同創造などに取り組

んでいる。 
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沿革と組織の概要 

老年看護学教室は、平成 15年 6月に開講され

た教室であり、平成 18 年度より創傷看護学分野

が開講された。学部学生や大学院生の教育、褥瘡

や糖尿病足病変に関する病院での診療活動、そし

て老年看護学、創傷看護学ならびに看護理工学に

関連する研究活動を精力的に進めている。 

これまでライフサポート技術開発学（モルテ

ン）寄付講座、アドバンストスキンケア（ミスパ

リ）寄付講座、社会連携講座アドバンストナーシ

ングテクノロジー、社会連携講座スキンケアサイ

エンス、社会連携講座イメージング看護学を協力

講座として開設し、臨床上の課題解決に必要とな

る学問を立ち上げてきた。これらの講座との連携

研究によるイノベーションを、産官学協創の理念

で、異分野融合を果たしながら社会に発信してい

る。 

平成 24 年 12 月に協力講座として設立した社

会連携講座アドバンストナーシングテクノロジー

は、病院の中に講座の母体を設けることで、診療

科、看護部、大学院のより一層の連携強化を図り、

臨床現場に立脚した看護技術開発システムを構築

している。また、学外の関連施設において疫学研

究ならびに臨床研究を精力的に行っており、臨床

との連携を強固にとりながら、実践に即した研究

を遂行している。 

このように、臨床研究を基とし、分子生物学的

および工学的視点を看護学に融合させた看護理工

学の根幹をなすトランスレーショナルリサーチ手

法を用いながら、研究および研究者養成、学生教

育を進めている。これらの研究教育活動を基盤と

し、さらなる看護理工学の推進ならびに普及を目

的に、平成 29年 4月に、教室主任がセンター長

を務める東京大学大学院医学系研究科附属グロー

バルナーシングリサーチセンターが設立された。

当センターは、少子・超高齢社会において重要と

なるケアイノベーション開発研究および看護シス

テム開発研究を強力に推進することを目指してお

り、当教室の教員はケアイノベーション創生部門

を兼任している。 

当分野の令和 3年度構成員は、教授 1、准教授

1、助教 2、特任助教 1、学術専門職員 1、事務補

佐員 1、学部非常勤講師 5、大学院非常勤講師 7、

大学院生 12（修士 6、博士後期 6）である。教室
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のビジョンは「年をとるのも悪くないと思える社

会の創造」であり、ミッションは 1．我慢させな

い療養生活の実現、2．自己の苦痛を訴えること

ができない療養者のための新しいケア技術の開発、

である。 

 

教育 

1. 学部 

学部教育では、老年看護学・看護理工学に関す

る講義・演習・実習、ならびに健康支援実習、疾

病論、解剖示説の教育責任を教室として預かって

いる。 

1）「健康支援実習」（2年次W，1単位） 

看護学が実社会で応用される場は病院や保健所、

施設などにとどまらない。人々の健康を支援し、

各々が自己実現を達成するために必要な方策を探

求するのが看護学といえる。本実習の目的は、

「既存の概念にとらわれない看護学の在り方に早

期に触れることにより、学問の多様性と広がりを

体感し、健康を支援する方法を学ぶ」である。令

和 3 年度の主な内容として、看護における課題

を解決するための政策作り、看護の視点を生かし

た病院経営、看護の実践を支えるための医療シス

テムの活用、患者の生活を支える機器・製品の開

発の現場をオンライン見学した。 

2）「疾病論」（3年次 S1，2単位） 

学習目標は、「将来、健康関連の実務および研

究者・教育者として活躍することを目指す学生が、

臨床医学を理解するために必要な基礎的知識およ

び思考過程を学ぶ。また、看護実践に必要な薬剤

学を理解する」である。令和 3 年度の主な内容

は、外科的治療概論、放射線医学概論、手術麻酔、

術前術後の管理、各診療科別疾患の病態・自然経

過と治療、看護薬剤学であった。なお、本授業は

本学医学部附属病院の教職員による協力の下に展

開している。 

3）「解剖示説」（3年次 A1，1単位） 

学習目標は、「『生』『健康』の対極にある『死』

『疾患』を身近で体験することにより、生命・生

活についての深い理解に役立てる。人体の構築に

ついて学習する」である。令和 3 年度の主な内

容は、病理解剖学概論、症例提示、研究紹介、超

音波診断装置でみる解剖、医学部標本室見学であ

った。 

4）「老年看護学」（3年次 A2，2単位） 

学習目標は、「高齢者の身体的・心理的・社会

的特徴および老年看護に活用可能な理論を理解す

る。加齢に伴う身体の変化に対する病態生理・治

療方法を知り、特に高齢者に特徴的な老年症候群

に対するケアの実際を理解する」である。令和 3

年度の主な内容は、①高齢者模擬体験（演習）、

②老年期の身体的・心理的・社会的特徴と看護、

③老年症候群と看護（認知症、摂食嚥下、褥瘡、

排泄障害）、④加齢に伴う身体の変化、⑤加齢と

認知症、⑥加齢と骨粗鬆症、⑦加齢と腎臓・高血

圧・脳卒中、⑧加齢と循環器疾患、⑨加齢と呼吸

器疾患、⑩高齢者の薬物療法、⑪看護における超

音波診断の活用、⑫高齢者の栄養管理、⑬高齢者

との関わり コミュニケーション技術（演習）で

あった。 

なお、授業内容の一部は本学医学部加齢医学講

座および医学部附属病院の教職員による協力の下

に展開している。 

5）「看護理工学」（4年次 S2，2単位） 

看護学が対象とする現象を理解し、的確な介入

を提案するためには、臨床をつぶさに観察するこ

とから始め、メカニズムの探索、客観的計測方法

の開発、介入機器・システムの開発、臨床での評

価といった、一連の円環的研究プロセスが求めら

れる。それを実践しているのが看護理工学であり、

新しい融合的研究フレームワークである。本講義

の学習目標は、「学部時代に最先端の看護理工学

研究に触れ、研究と実践の結びつきを理解する」

である。令和 3 年度は、看護理工学の必要性と
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意義、看護理工学研究法とその応用について講義

および演習を行った。 

6）「老年看護学実習」（4年次 A1，2単位） 

実習目的は、「高齢者を全人的に理解し、高齢

者に対する看護の視点と役割機能を学び、老年看

護の課題と今後のあり方について考える」である。

令和 3 年度はオンライン実習とし、主な内容は、

シニアボランティアとのオンライン面談およびア

クティビティの実施、ケースシナリオ演習、老年

期の各療養場所（病院、介護老人保健施設、在

宅）における多職種連携に関する講義、老年看護

の実際の遠隔見学であった。 

 

2. 大学院 

1）「老年看護学特論Ⅰ」（S1，2単位） 

基礎・臨床・工学の 3 つの観点から、高齢者

のケアに関連した最新の研究動向を把握し、今後

の老年看護学のあり方を考察することを学習目標

とし、関連論文の抄読および批判的吟味を行った。 

2）「老年看護学特論Ⅱ」（A1，2単位） 

高齢者医療・看護を様々な視点、つまり生物機

能の側面から、個体機能や社会機能の側面まで含

んだ視点を専門家から幅広く学び、今後の日本社

会の在り方について考察できるよう科学的思考を

身につけることを目標に、非常勤講師による講義

形式で展開した。令和 3 年度の内容（講義タイ

トル）は、①微量栄養素の生理活性と欠乏症－亜

鉛を中心に－、合併症を有した褥瘡の栄養管理、

②老年看護学：摂食嚥下障害、③高齢者看護にお

ける栄養管理、④糖尿病足潰瘍マネジメントの取

り組み： グローバル化への試み、⑤研究と臨床

そして教育の逢着－情けは患者の為ならず－、⑥

高齢者の褥瘡再発予防、⑦肥満による皮膚への影

響、⑧高齢者のエンドオブライフ・ケア－豊かな

最晩年をつくる－、であった。 

3）「創傷看護学特論Ⅰ」（S2，2単位） 

創傷看護学研究の遂行に求められる基礎知識を

学び理解を深めると共に、新たな知識に広く興味

を持ち、自ら学ぶ姿勢と方法論を身に着けること

を目的とし、講義を展開した。令和 3 年度の主

な内容として、①皮膚の構造と機能・創傷治癒、

②予測・予防、③褥瘡の基礎と看護学の取り組み、

④評価、⑤治療・ケア、⑥制度・政策、について、

それぞれ研究紹介を含めながら講義とディスカッ

ションを行った。 

4）「創傷看護学特論Ⅱ」（A2，2単位） 

本特論の目標は、各論について基礎研究から実

践までを含んだ最新の知見を学び、また討議を通

じて創傷看護学に対する科学的思考能力を身に付

けることである。若手研究者育成を目指した日本

で唯一の看護学研究センターである東京大学大学

院医学系研究科附属グローバルナーシングリサー

チセンター ケアイノベーション創生部門に所属

する多分野の研究者が各分野における取り組みを

紹介し、討議を行った。 

5）修士論文 

令和 3 年度の実績は以下の通りである（3 題）。 

“An expert knowledge algorithm and model 

predicting wound healing trends for a decision 

support system for pressure injury management 

in home care nursing” 

“Development of biomarkers in first-void 

urine samples for urinary tract infection 

assessment” 

“Expression of NPPB, ITGB6, CPNE4, EML5, 

and ITSN1 in exudates of infected full-thickness 

wounds in rats and of critically colonized 

pressure injuries of patients” 

6）博士論文 

令和 3 年度の実績は以下の通りである（3 題）。 

“Investigation of the role of dysbiotic wound 

microbiota on the establishment of critical 

colonization” 

“Development of a method to distinctly 
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identify persistent and blanchable redness by 

skin blotting in mice” 

“ナースコールログデータと電子カルテ記録の

統合および統合データベースを用いた転倒リスク

アセスメント手法の開発” 

 

研究 

当教室では、老年看護学の対象として高齢者の

褥瘡、排泄障害、低栄養、疼痛、嚥下障害、認知

症等のいわゆる老年症候群の症状／状態について、

また創傷看護学の対象として褥瘡、糖尿病性潰瘍、

スキンテアなどについての研究を行っている。 

臨床研究のフィールドとしては、東京大学医学

部附属病院の褥瘡対策委員会による褥瘡回診に参

加している。 

令和 3年 7月には、教室主任が第 30回日本創

傷・オストミー・失禁管理学会学術集会および

The 9th Asia Pacific Enterostomal Therapy 

Nurse Association Conference（APETNA）（同

時開催）の大会長を務めた。アジア太平洋地域の

創傷・オストミー・失禁管理領域の学問の発展と

臨床実践の質向上を目指し、テーマを「次世代

WOC マネジメントを体感する：サイエンスとア

ートの融合 - Integrating Science and Art for 

Next-Generation WOC Management」としてオ

ンライン開催およびオンデマンド配信を行った。

参加者は合計 2,600名を超え、国内外より非常に

反響の大きい学術集会であった。 

令和 3 年 9 月には、グローバルナーシングリ

サーチセンター主催第 9 回看護理工学入門セミ

ナーをオンライン開催した。本セミナーは、看護

学が対応すべき臨床上の課題のメカニズムを基礎

的に検討し（バイオロジー）、明らかになったタ

ーゲットに介入する機器開発を行い（エンジニア

リング）、さらにその技術・システムを臨床で評

価し、さらに新しい課題を抽出する（ナーシング

トランスレーショナルリサーチ）研究ダイアグラ

ムである「看護理工学：バイオエンジニアリング

ナーシング」の研究方法論を、看護学研究者や臨

床看護師に教授する目的で 2013 年より毎年開催

している。令和 3 年度は 4 日間開催し、参加者

数延べ 1,983名であった。 

教室主任である真田弘美教授は令和 3 年度末

に退任を迎え、令和 4年 3月 17日には東京大学

安田講堂にて最終講義「ナーシングケアイノベー

ション」をハイブリッド形式で開催した。現地参

加者数は会場 280 名、オンライン 850 名を超え

た。長年の功績とそこから得られた示唆を次世代

に伝えるとともに、これまでの教育研究活動にお

いて繋がった多くの方々へ謝意を伝える機会とな

った。また、これまでの長年の創傷治癒領域への

貢献が高く評価され、世界各国の創傷治癒関連の

学会による連合組織である World Union of 

Wound Healing Societies（WUWHS）より、

WUWHS Lifetime Achievement Awardが授与さ

れた。 

国際的な活動として、国際共同研究としては、

現在University of California, Los Angeles (CA), 

Florida University (FL), Curtin University 

(Australia), Nottingham Trent University (UK) , 

Universitas Muhammadiyah Pontianak との研

究が昨年度に引き続き進行中である。また、教室

主任は令和 3 年度現在、引き続き世界創傷治癒

連合会議（WUWHS）の Continental Board、国

際 リ ン パ 浮 腫 フ レ ー ム ワ ー ク （ ILF ）

International Board of Directorsを務めている。 

以下、当教室で令和 3 年度に実施された主な

具体的な研究テーマを挙げる。 

１．動物実験・基礎的研究 

・細菌および宿主遺伝子発現に着目した新たな

創傷感染症コントロール手法の開発 

・創傷滲出液を用いた新たな創評価法の検討 

・スキンブロッティング法による皮膚の生理機

能推定方法の確立 
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・バイオフィルム検出方法の開発 

・糖尿病モデル動物の創傷治癒に関する研究 

・スカルプケアサイエンスに関する研究 

２．看護工学的研究 

・体圧センサ内蔵自動制御マットレスの開発 

・エコー、サーモグラフィによる創傷および前

駆病変の非侵襲的診断法の確立 

・高齢者向けコミュニケーションロボットアプ

リケーションの開発 

・失禁関連皮膚炎予防パッドの開発 

・XR 技術を用いた新人訪問看護師の教育シス

テムの開発 

・末梢静脈留置カテーテルによる合併症予防の

ための新しい末梢静脈用カテーテルの開発 

３．臨床研究 

・褥瘡の新規アセスメント手法の開発 

・糖尿病性足病変（潰瘍、胼胝、亀裂、爪白癬

など）の実態調査とその要因探索 

・スキンテア発生予測方法の開発 

・エコーを用いた不顕性誤嚥同定方法の開発 

・エコーを用いた便秘のアセスメント方法の開

発 

・車いすバスケットボールアスリートの皮膚の

実態調査 

・細菌叢解析による寝床内環境と褥瘡感染の関

連に関する調査 

・創傷のバイオフィルム除去が創傷治癒過程に

及ぼす影響の検討 

・特定行為研修修了者の行為実践によるアウト

カム評価 

・遠隔看護システムの開発と有効性の臨床評価 

これらの研究活動に関連した令和 3 年度の受

賞を以下に記載する。 

 2021 年度日本創傷・オストミー・失禁管理学

会学術論文優秀賞（2021年 7月） 

Kunimitsu M, Nakagami G, Kitamura A, 

Minematsu T, Ogai K, Sugama J, Takada C, 

Sanada H. Temporal changes in the diversity 

and composition of the bed microbiota of 

patients with pressure ulcers. 

 第 10 回国際リンパ浮腫フレームワーク・ジャ

パン研究協議会優秀論文賞（2021年 9月） 

Dai M, Shogenji M, Matsui K, Kimori K, 

Sato A, Maeba H, Okuwa M, Konya C, 

Sugama J, Sanada H. Validity of pocket 

ultrasound device to measure thickness of 

subcutaneous tissue for improving upper limb 

lymphoedema assessment. 

 IEEE EMBS East and Central Japan 

Chapter/West Japan Chapter Young 

Researcher Award （2021年 11月） 

Noyori S, Nakagami G, Noguchi H, Mori T, 

Sanada H. A Small 8-Electrode Electrical 

Impedance Measurement Device for Urine 

Volume Estimation in the Bladder. EMBC, 

2021 

 第 51 回日本創傷治癒学会研究奨励賞（2021

年 11月） 

Koudounas S, Minematsu T, Mugita Y, 

Nakagami G, Sanada H. Development of a rat 

model for incontinence-associated dermatitis 

in patients with urinary infection.  

 第 20 回日本看護科学学会学術論文賞優秀賞

（2021年 12月） 

Yoshida M, Kagaya H, Kamakura Y, Miura 

Y, Saitoh E, Okawa Y, Sanada H. Safety and 

the effectiveness of a new education program 

for nurses to assess swallowing function using 

fiberoptic endoscopic evaluation of swallowing 

(FEES). 

 第 20 回日本看護科学学会学術論文賞優秀賞

（2021年 12月） 

Matsumoto M, Tsutaoka T, Nakagami G, 

Tanaka S, Yoshida M, Miura Y, Sugama J, 
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Okada S, Ohta H, Sanada H. Deep learning-

based classification of rectal fecal retention 

and analysis of fecal properties using 

ultrasound images in older adult patients. 

 第 20 回日本看護科学学会学術論文賞奨励賞

（2021年 12月） 

Abe-Doi M, Murayama R, Komiyama C, 

Sanada H. Incidence, risk factors, and 

assessment of induration by ultrasonography 

after chemotherapy administration through a 

peripheral intravenous catheter. 

 WUWHS Lifetime Achievement Award（2022

年 3月） 

Sanada H 
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対する皮膚・排泄ケア認定看護師による遠隔
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支援の効率性の評価. 日本創傷・オストミ

ー・失禁管理学会誌. 2021;25(3):654-60. 

49. 松本勝, 石橋昴大, 北村言, 玉井奈緒, 三浦由佳, 

高橋聡明, 東村志保, 仲上豪二朗, 真田弘美. 訪

問看護師が撮影した直腸エコー動画に対する

AIによる便貯留評価手法の考案. 看護理工学

会誌. 2021;9:34-46. 
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国際保健政策学 
 

教 授  

橋爪 真弘
 

准 教 授  

ウン・クリス・フック・シェン
 

特 任 助 教  

野村 周平
 

アラム・アシュラフル
 

チュア・ポール・レスター
 

 

ホームページ http://www.ghp.m.u-tokyo.ac.jp 

 

 

沿革と組織の概要 

国際保健政策学教室は 2008 年 10 月に渋谷健

司教授が就任、2019 年 4 月にロンドン大学に転

任した後、2019 年 10 月に橋爪真弘教授が教室主

任に就任した。2022 年 3 月現在の構成員は、教授

［橋爪真弘］、准教授［クリス・フック・シェン・

ウン］、特任助教［野村周平、アラム・アシュラフ

ル、ポール・レスター・チュア］、研究員 2 名、非

常勤講師 10 名、博士課程学生 12 名、修士課程学

生 5 名である。 

 

教 育 

すべての講義は英語で行われ、討論やプレゼン

テーション能力の向上を意識して行われている。 

 

修士課程 

修士課程は、様々な分野について学ぶ学際的プ

ログラムである。自ら学ぶ姿勢、論理的に課題を

解決する能力、保健政策分析や統計などグローバ

ルヘルスでの実践に必須とされるスキルを身につ

ける。修士課程では、30 単位の取得に加え、研究

を英文査読雑誌に出版できるレベルの修士論文と

してまとめる必要がある。 

 

博士課程 

博士課程では、研究の立案から査読雑誌への投

稿、研究費の獲得、あるいは、グローバルヘルス

関連の国際機関への就職が可能となるグローバル

ヘルスの次世代のリーダーを養成する。博士課程

では、24 単位以上の取得に加え、博士論文の関連

論文が査読システムのある英文国際誌に出版され

る必要がある。また、公衆衛生・保健分野での修

士号を持たない博士課程の学生は、生物統計学、

疫学等の授業も受講しなくてはならない。 

 

国際保健政策学特論 I 、II 

国際保健政策学特論は、グローバルヘルスの基

本的原理や理論について学ぶ。さらに、国際保健

政策の課題を分析し理解するために、数量分析手

法（人口学、統計学、疫学、数量経済学、シミュ

レーション）の実践を学ぶ。 

2021 年度は、以下のトピックについて講義が行

われ、さらに数量分析の講義が追加された。 
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- Introduction to demographic analysis  

- Sustainable Development Goals: global 

policy and health agenda 

- Overview of global burden of disease 

- Global environmental change and health 

- Global health governance 

- Population aging and its implications to 

health systems 

- Health system and innovation 

- Innovations in maternal and child health 

- Infectious disease surveillance system 

- Economic evaluation and cost-effective 

analysis  

- Cancer epidemiology and prevention 

- Comparative risk assessment 

- Air pollution and health 

- Universal health coverage  

- Planetary health 

- Equity in health and social inclusion 

 

国際保健政策学セミナー 毎週火曜 13:00-15:00 

1) ジャーナルクラブ 

学生が著名な医学、社会学、経済学雑誌から最

新の論文を選んで概要を発表する。保健政策に関

する知識を共有し、活発に議論するために行われ

る。 

2) リサーチセミナー 

ゲストスピーカー、修士・博士課程の学生が研

究を発表する。15 分の発表に続いて、30 分のデ

ィスカッションの時間が与えられる。 

 

研 究 

主な研究課題 

- 環境疫学研究 

環境と人間の健康に対する理解を深め、健康状

態を規定する環境因子や人間の行動様式など

との関連について環境疫学的方法論を用いて

解明することを目指す。世界各地の気象・海洋、

土地利用、住環境などの環境データを収集し、

疾患データと連結した統合データベースを用

いて、データ解析を行う。 

- 保健アウトカムについての研究 

死亡、疾病・障害、保健サービス、感染症のモ

デリング、生活習慣病、比較危険因子分析、小

地域分析、放射線被爆 

- 保健医療制度のパフォーマンスの評価 

国内医療政策改革、医療技術評価と費用効果分

析、保健医療に置ける格差の分析、保健システ

ムのインプット（財政や人材）及びアウトプッ

ト分析、インパクト評価 

 

助成を受けている研究 

橋爪真弘、地球温暖化による超過死亡推定-多国間

共同環境疫学研究、科学研究費補助金基盤研究

(Ｂ)一般、研究代表者 

橋爪真弘、アジアにおける気候変動と人間の健康：

現在の影響、将来リスク、および緩和政策の健康

便益、科学技術振興機構、戦略的国際共同研究プ

ログラム（SICORP） e-ASIA、研究代表者 

橋爪真弘、新型コロナウイルス感染症等の感染症

サーベイランス体制の抜本的拡充に向けた人材育

成と感染症疫学的手法の開発研究、厚生労働科学

研究、分担研究者 

野村周平、with/postコロナ時代の保健医療課題へ

の疾病負荷の活用と実証分析、科学研究費補助金

基盤研究(Ｂ)一般、研究代表者 

 

出版物等 

 

1. Vicedo-Cabrera AM, Tobias A, Jaakkola 

JJK, Honda Y, Hashizume M, Guo Y, 

Schwartz J, Zanobetti A, Bell ML, 

Armstrong B, Katsouyanni K, Haines A, Ebi 

KL, Gasparrini A. Global mortality burden 
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attributable to non-optimal temperatures. 

Lancet. 2022;399(10330):1113. 

2. Chua PLC, Ng CFS, Tobias A, Seposo XT, 

Hashizume M. Associations between 

ambient temperature and enteric infections 

by pathogen: a systematic review and meta-

analysis. Lancet Planet Health. 2022;6(3):

e202-e218.  

3. Chua PLC, Huber V, Ng CFS, Seposo XT, 

Madaniyazi L, Hales S, Woodward A, 

Hashizume M. Global projections of 

temperature-attributable mortality due to 

enteric infections: a modelling study. Lancet 

Planet Health. 2021;5(7):e436-e445. 

4. Chua PLC, Ng CFS, Madaniyazi L, Seposo 

X, Salazar MA, Huber V, Hashizume M. 

Projecting Temperature-Attributable 

Mortality and Hospital Admissions due to 

Enteric Infections in the Philippines.  

Environ Health Perspect. 2022;130(2):

27011.  

5. Onozuka D, Tanoue Y, Nomura S, 

Kawashima T, Yoneoka D, Eguchi A, Ng 

CFS, Matsuura K, Shi S, Makiyama K, 

Uryu S, Kawamura Y, Takayanagi S, 

Gilmour S, Hayashi TI, Miyata H, Sera F, 

Sunagawa T, Takahashi T, Tsuchihashi Y, 

Kobayashi Y, Arima Y, Kanou K, Suzuki M, 

Hashizume M. Reduced mortality during 

the COVID-19 outbreak in Japan, 2020: a 

two-stage interrupted time-series design. 

Int J Epidemiol. 2022;51(1):75-84. 

6. Sera F, Armstrong B, Abbott S, Meakin S, 

O'Reilly K, von Borries R, Schneider R, Royé 

D, Hashizume M, Pascal M, Tobias A, 

Vicedo-Cabrera AM; MCC Collaborative 

Research Network; CMMID COVID-19 

Working Group, Gasparrini A, Lowe R. A 

cross-sectional analysis of meteorological 

factors and SARS-CoV-2 transmission in 

409 cities across 26 countries. Nat Commun. 

2021;12(1):5968. 

7. Madaniyazi L, Armstrong B, Chung Y, Ng 

CFS, Seposo X, Kim Y, Tobias A, Guo Y, Sera 

F, Honda Y, Gasparrini A, Hashizume M: 

Multi-country Multi-city (MCC) Collabora-

tive Research Network.  Seasonal 

variation in mortality and the role of 

temperature: a multi-country multi-city 

study. Int J Epidemiol. 2021;51(1):122-133.  

8. Vicedo-Cabrera AM, Scovronick N, Sera F, 

Royé D, Schneider R, Tobias A, Astrom C, 

Guo Y, Honda Y, Hondula DM, Abrutzky R, 

Tong S, de Sousa Zanotti Stagliorio Coelho 

M, Saldiva PHN, Lavigne E, Correa PM, 

Ortega NV, Kan H, Osorio S, Kyselý J, 

Urban A, Orru H, Indermitte E, Jaakkola 

JJK, Ryti N, Pascal M, Schneider A, 

Katsouyanni K, Samoli E, Mayvaneh F, 

Entezari A, Goodman P, Zeka A, Michelozzi 

P, de'Donato F, Hashizume M, Alahmad B, 

Diaz MH, De La Cruz Valencia C, Overcenco 

A, Houthuijs D, Ameling C, Rao S, Ruscio 

FD, Carrasco-Escobar G, Seposo X, Silva S, 

Madureira J, Holobaca IH, Fratianni S, 

Acquaotta F, Kim H, Lee W, Iniguez C, 

Forsberg B, Ragettli MS, Guo YLL, Chen BY, 

Li S, Armstrong B, Aleman A, Zanobetti A, 

Schwartz J, Dang TN, Dung DV, Gillett N, 

Haines A, Mengel M, Huber V, Gasparrini A. 

The burden of heat-related mortality 

attributable to recent human-induced 

climate change. Nat Clim Chang. 2021;

11(6):492-500.  
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国際地域保健学 
 

教授 

神馬征峰 

講師 

柴沼晃 

助教 

桐谷純子、オン ケン イン チェン 

特任助教 

ロジー ロイス カランダン、坂本ジェニファー理沙 

 

ホームページ http://www.ich.m.u-tokyo.ac.jp 
 
 

沿革と組織の概要 

国際地域保健学教室は大井玄教授（1993 年 4

月-1996 年 3 月）、ソムアッツ・ウオンコムトオン

教授（1996年6月-1999年3月）、若井晋教授（1999

年 8 月-2006 年 3 月）、神馬征峰教授（2006 年 6

月-現在）によって運営されてきた。 

本教室にとって国際保健学とは健康に焦点をあ

てつつ、「公正」と「社会正義」の実現を目指す「学」

である。「社会正義」実現のための科学的根拠を探

求し、その根拠を具体的な行動と政策へとつなげ

ていくことがこの「学」の大きな課題である。 

国際保健学が投げかける問いは、「国と国の間、

また国内で、人々の健康状態、社会・経済状態に

何故不公正が存在するのか？ 持てる者と持たざ

る者の格差がなぜこれほどまでに存在するのか？

それを取り除くにはどうしたらよいのか？」とい

うことである。この問いは私たちがよって立つ学

問的、政治的立場を問いかけている。 

何のために、そして誰のために、私たちは学問

としての「国際保健学」に携わり、「国際保健」活

動に関わって行こうとしているのか？ 常にこの

問いを念頭において本教室は教育と研究を続けて

きた。本教室の具体的な目的は、国際保健の質向

上のための人材育成と研究を行い、かつ国際協力

活動を実践することである。 

本教室では、コミュニティレベルでの活動を活

性化し、コミュニティからのボトムアップの動き

をいかに国レベル、国際レベルの政策にリンクさ

せていくかに力を注いでいる。2022 年 3 月時点の

構成員は、教授 1 名、講師 1 名、助教 2 名、特任

助教 2 名、秘書 3 名、非常勤講師 12 名、博士課

程 17 名、修士課程 18 名、客員研究員 43 名であ

る。全学生の約半数は留学生である。 

 

国際協力 

グローバルな活動としては、ロシアの母子手帳

づくりに貢献した。また、世界ヘルスプロモーシ

ョン・健康教育連合の副会長として、世界のヘル

スプロモーション推進に努めた。アジア太平洋公

衆衛生連合前会長として、アジア太平洋地域の公

衆衛生の推進への役割を果たした。 

 

教育 

教育活動の主な目的は、以下の２つである。 
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1) 現場の実践者の活動がわかる研究者の

育成 

2) 研究のわかる実践者の育成 

 

大学院教育カリキュラムは大きく「国際地域保

健学特論」「国際地域保健学演習」「国際地域保健

学実習」からなっている。いずれもコミュニティ・

ヘルスに力点を置いている。カリ キュラム以外の

教育活動として、修士論文の作成、博士論文の作

成支援に力をいれており、国際ジャーナルへの投

稿を促している。 

純粋培養の研究者とならないように、できる限

りフィールド体験をし、フィールドから学びが得

られるような支援もしている。外国人留学生が多

いので講義、実習、討議はすべて英語で実施して

いる。保健医療のバックグランドを持たない学生

も多いため、基本的な入門事項から専門的内容ま

で広くカバー出来るように工夫している。 

大学院外でも、海外からきた JICA 研修員への

教育、他大学での国際保健学の講義等を数多く実

施している。 

 

研究 

研究活動の主な目的は、以下の 2 つである。 

 

1) グローバルにもローカルにも社会的イン

パクトのある研究の推進 

2) 内発的発展に貢献しうる研究の推進 

 

本教室では、できる限りコミュニティレベルで

の一次収集データをもとに研究成果を示すように

している。そのためのフィールドワークを重視し、

同時にその成果の政策や実践活動への貢献を目指

している。大学単独としてというよりは、欧米・

低中所得国の諸機関、国際機関、JICA、NGO な

どと協力して研究を行っている。低中所得国にお

ける研究がメインではあるが、日本国内の研究活

動も行っている。現在の研究課題の重点は以下の

通りである。(1) 健康、栄養と開発、 (2) 健康、人

権と人間の安全保障，(3) 生態学と感染症、(4) ヘ

ルスプロモーション、(5) 災害と健康、(6) 世界の

保健人材、(7) 母子保健。 

対象となる国・地域としては、ネパール、ミャ

ンマー（ビルマ）、タイ、ベトナム、ラオス、カン

ボジア、インドネシア、ガーナ、ウガンダ、マラ

ウィ、ザンビアなどがあげられる。 

 

出版物等 
 
1. Health-seeking behaviours in a malaria 

endemic district in Lao People's Democratic 

Republic: a mixed methods study. Ong KIC, 

Khattignavong P, Keomalaphet S, Iwagami 

M, Brey P, Kano S, Jimba M. BMJ Open. 

2021 Dec 13;11(12):e055350.  

2. Obituaries: Susumu Wakai. Jimba M. BMJ. 

2021; 375:n2701  

3. Multilevel factors influencing contraceptive 

use and childbearing among adolescent girls 

in Bara district of Nepal: a qualitative study 

using the socioecological model. Sekine K, 

Khadka N, Carandang RR, Ong KIC, 

Tamang A, Jimba M. BMJ Open. 2021 Oct 

19;11(10):e046156.  

4. Positive deviance for promoting 

dual-method contraceptive use among 

women in Uganda: a cluster randomised 

controlled trial. Kosugi H, Shibanuma A, 

Kiriya J, Ong KIC, Mucunguzi S, Muzoora C, 

Jimba M. BMJ Open. 2021 Aug 

18;11(8):e046536. 

5. Community-based model for the delivery of 

antiretroviral therapy in Cambodia: a 

quasi-experimental study protocol. Tuot S, 

Teo AKJ, Prem K, Chhoun P, Pall C, Ung M, 

Ly PS, Jimba M, Yi S. BMC Infect Dis. 2021 

Aug 6;21(1):763.  

6. 壁に耳あり、耳に壁あり（？）. 神馬 征峰. 国
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際保健医療. 2021;36(2):91-94. 

7. ［追悼 若井 晋先生］ 若井晋：次世代への

メッセージ. 神馬 征峰. 国際保健医療. 2021;

36(2):25-34. 

8. Roles of the Maternal and Child Health 

Handbook and Other Home-Based Records 

on Newborn and Child Health: A Systematic 

Review. Carandang RR, Sakamoto JL, 

Kunieda MK, Shibanuma A, Yarotskaya E, 

Basargina M, Jimba M. Int J Environ Res 

Public Health. 2021 Jul 13;18(14):7463. 

9. Evaluation of a package of continuum of 

care interventions for improved maternal, 

newborn, and child health outcomes and 

service coverage in Ghana: A 

cluster-randomized trial. Shibanuma A, 

Ansah EK, Kikuchi K, Yeji F, Okawa S, 

Tawiah C, Nanishi K, Addei S, Williams J, 

Asante KP, Oduro A, Owusu-Agyei S, 

Gyapong M, Asare GQ, Yasuoka J, Hodgson 

A, Jimba M; Ghana EMBRACE 

Implementation Research Project Team. 

PLoS Med. 2021 Jun 25;18(6):e1003663.  

10. Evaluating Local Multilingual Health Care 

Information Environments on the Internet: 

A Pilot Study. Miller R, Doria-Anderson N, 

Shibanuma A, Sakamoto JL, Yumino A, 

Jimba M. Int J Environ Res Public Health. 

2021 Jun 25;18(13):6836.  

11. Difference in factors associated with 

continuum of care completion rate from 

pregnancy to postpartum period in rural 

Nepal: a community-based, cross-sectional 

study. Silwal RC, Shibanuma A, Poudyal AK, 

Ikeda S, Jimba M. BMJ Open. 2021 Jun 16;

11(6):e044928.  

12. Community Theater for Health Promotion 

in Japan. In Arts and Health Promotion: 

Tools and Bridges for Practice, Research, 

and Social Transformation. Sandhu H, 

Hirose N, Yui K, Jimba M. Springer: Cham, 

Switzerland; 2021. p. 103-119. 

13. DISASTERSHOCK How Schools Can Cope 

with the Emotional Stress of a Major 

Disaster: A Manual for Principals and 

Teachers. Gerrard B, Buchanan K, 

Buchanan T, De Young A, Giampaoli J, 

Giraudo S, Jimba M, Toren NK, Kenardy J, 

Korzeniowski C. Institute for School-Based 

Family Counseling: Oxford, United 

Kingdom; 2021. 

14. Factors associated with the length of stay at 

health facilities after childbirth among 

mothers and newborns in Dhading, Nepal: a 

cross-sectional study. Ikeda S, Shibanuma A, 

Silwal R, Jimba M. BMJ Open. 2021 May 4;

11(5):e042058.  

15. Understanding frailty among older people 

living in old age homes and the community 

in Nepal: A cross-sectional study. Shah R, 

Carandang RR, Shibanuma A, Ong KIC, 

Kiriya J, Jimba M. PLoS One. 2021 Apr 29;

16(4):e0251016.  

16. Identifying the causal effect of child 

marriage on unmet needs for modern 

contraception and unintended pregnancy in 

Nepal: a cross-sectional study using 

propensity score matching. Sekine K, 

Carandang RR, Ong KIC, Tamang A, Jimba 

M. BMJ Open. 2021 Apr 24;11(4):e043532.  

17. EMBRACE intervention to improve the 

continuum of care in maternal and newborn 

health in Ghana: The RE-AIM 

framework-based evaluation. Kikuchi K, 

Gyapong M, Shibanuma A, Asah E, Okawa 

S, Addei S, Nanishi K, Tawiah C, Yasuoka J, 

Yeji F, Oduro A, Owusu-Agyei S, 

Quansah-Asare G, Hodgson A, Jimba M; 

Ghana EMBRACE Implementation 

Research Team. J Glob Health. 2021 Mar 

27;11:04017. 

18. Rapidly modifiable factors associated with 

full vaccination status among children in 

Niamey, Niger: A cross-sectional, random 
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cluster household survey. Kondo Kunieda M, 

Manzo ML, Shibanuma A, Jimba M. PLoS 

One. 2021 Mar 31;16(3):e0249026.  

19. Satisfaction of Malaria Patients with Care 

by Community Health Workers Trained in 

Microscopy: A Mixed-Methods Study in 
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Public Health. 2021 Mar 21;21(1):558. 

21. Assessing depressive symptoms among 

people living with HIV in Yangon city, 

Myanmar: Does being a member of self-help 

group matter? Than MW, Zaw NT, Minn K, 

Saw YM, Kiriya J, Jimba M, Win HH, 

Shibanuma A. PLoS One. 2021 Mar 

18;16(3):e0248807.  

22. Parent-adolescent communication on sexual 

and reproductive health and the utilization 

of adolescent-friendly health services in 

Kailali, Nepal. Bhatta BR, Kiriya J, 

Shibanuma A, Jimba M. PLoS One. 2021 
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人類遺伝学 
 

教授 

藤本明洋 

 

ホームページ http://www.humgenet.m.u-tokyo.ac.jp/index.html 
 
 

沿革と組織の概要 

人類遺伝学分野は平成４年に新設された。令和

元年度の構成員は、教授、大学院生 5 名、学部学

生 1 名のほか、他学の大学院生 1 名を研究のため

受け入れている。  

 

教育 

大学院生の教育としては、人類遺伝学において

重要な英文論文抄読会あるいは英文教科書の輪読

を英語で行う（人類遺伝学特論Ⅰ、Ⅱ）。 

学部学生の教育としては、医学科 M0 の学生へ

の人類遺伝学の講義のほか、M4 の学生への社会

医学コースの一部を分担する。健康科学・看護学

科では、人類遺伝学Ⅰ（必修）において、人類遺

伝学全般を概括する基礎的講義を行い、人類遺伝

学Ⅱ（選択）において、より深く、先端的内容を

含んだ、各論的講義を行っている。 

 

研究 

人類遺伝学は、ヒトの遺伝と多様性を対象とする

学問分野である。人類遺伝学では、遺伝の分子機

構や人類進化史の解明、疾患感受性遺伝子や難病

の原因遺伝子同定、癌のゲノム解析による発癌メ

カニズム解明、などのヒトゲノムに関する様々な

テーマの研究が行われる。また、これらの研究の

成果は、疾患の治療や診断などにも関わり実用的

な意義もある。近年の遺伝子解析技術の著しい発

展により、膨大なデータが得られるようになった。

今後も、ヒトのゲノムや転写産物などの多様な大

量データが産出されるとともに社会実装が進み、

人類遺伝学は、基礎、応用の両面において重要性

を増すと考えられる。人類遺伝学教室では、ゲノ

ム、エピゲノム、トランスクリプトームデータの

解析から、ヒトゲノムの遺伝的多様性や変異の同

定、それらの機能的意義の解明、疾患研究への応

用を目指した研究を行なっている。特に実験と情

報解析を用いたアプローチで人類遺伝学における

様々な問題を解決していこうと考えている。 

 具体的には、下記のテーマで研究を行っている。 

1) 未発見の遺伝的多様性の検出と疾患研究への

応用 

2) がんの原因遺伝子と治療標的の探索研究 

3) 遺伝情報を用いた人類集団史の解明 

4) エピゲノム解析疾患関連要因の探索 

出版物等 
 
1. Fujimoto, A. et al. Whole-genome 

sequencing with long reads reveals complex 

structure and origin of structural variation 

in human genetic variations and somatic 

mutations in cancer. Genome Medicine 

13(1) 65-65 (2021). 

2. Mizuno, K. et al. Clinical impact of 

detecting low-frequency variants in 

cell-free DNA on treatment of castration-

resistant prostate cancer. Clinical cancer 

research (2021)  
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3. Mizuno, S. et al. Immunogenomic pan-

cancer landscape reveals immune escape 

mechanisms and immunoediting histories 

SCIENTIFIC REPORTS 11(1) (2021). 

4. Ashouri, S. et al. Characterization of 

intermediate-sized insertions using whole-

genome sequencing data and analysis of 

their functional impact on gene expression. 

Human Genetics (2021). 
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発達医科学 
 

教授 

水口 雅 

准教授 

田中 輝幸 

助教 

高梨 さやか、星野 愛 

 

＊都合により、昨年度と同じ内容となっております。  

 

ホームページ http://www.development.m.u-tokyo.ac.jp/ 
 
 

沿革と組織の概要 

本講座は母子保健学講座として 1966 年に設立

された。わが国で最初に発足した母子保健学の教

室である。母子保健とは、母子の心身の健康を保

持、増進するためのすべての活動をいい、その基

盤となる学問が母子保健学である。大学院化に伴

い 1998 年に発達医科学分野と改称し、さらに関

連領域が広まった。実験系では神経・発生，感

染・免疫，内分泌・代謝など、調査系では発達、

環境、栄養、予防接種、精神保健などに関する研

究を行ってきた。 

現在の構成員は、教授 1、准教授 1、助教 2、

事務補佐員1、研究補助員１、非常勤講師17、客

員研究員 15、大学院生 8（うち外国人留学生 1 名）、

研究生 1 である。 

学部学生（健康総合科学科・医学科）、大学院

生（国際保健学専攻）を対象とした講義のほか、

教室内部での研究報告会議や抄読会、小児科（と

くに神経、新生児グループ）やアジアの若手研究

者との会合を開いている。国内外の研究者や行政

官を招待しセミナーも催している。 

海外からの留学生を主にアジア諸国（インドネ

シア、ベトナム、ラオス、タイ、ミャンマー、バ

ングラデシュ、台湾、中国、モンゴル）から多数

受入れ、国際的な視点に立った研究を進めている。

世界の母子の健康を向上させ、健やかな子どもの

発達を促進するため、発達医科学（とりわけ発達

神経科学、感染症学）の研究を進めるとともに、

国内外で科学研究・保健行政に指導的役割を果た

す人材を養成する。 

 

教育 

医学部健康総合科学科学生に対する講義とし

て (1) 発生発達学、(2) 免疫と生態防御、(3) 感

染症、(4) 生命環境科学のトピックス、(5) 母子

保健学、(6) 学校保健学を担当している。さらに、

(7) 国際保健学、(8) 生命科学実習、(9) 生命科学

演習、(10) 健康総合科学概論の一部を受け持っ

ている。実習は生命科学実習のうち、血液検査一

般・神経科学・免疫学の分野を担当している。医

学科の講義（小児科学、病理学、基礎・臨床統合

講義）も受持つ。さらに、健康総合科学科の卒論

生に対して卒論指導を行なっている。 

大学院に関しては、国際保健学専攻修士課程
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の 1 年生を中心に、発達医科学特論(Ⅰ) (Ⅱ)を通

年にわたり開講している。さらに、大学院生・研

究生を対象に毎週１回教室内カンファレンスを開

講しており、これは大学院生に対しては、発達医

科学演習となっている。 

 

研究 

当教室では、実験系では神経・発達、代謝・

栄養、感染症など、調査系では発達、母子、保健

に関する幅広い研究を行なっている。いずれも国

際的視点で行なっている。研究テーマの主なもの

を以下に列挙する。 

(1) 急性脳症の臨床病理学的研究。とくに急性壊

死性脳症、けいれん重積型（二相性）急性脳症、

難治頻回部分発作重積型急性脳炎、可逆性脳

梁膨大部病変を有する軽症脳炎・脳症の病因

となる遺伝子変異・多型と病態生理の解明。

急性脳症診療ガイドラインの作成 

(2) 発達障害の病態・治療に関する神経薬理学的

研究。自閉症、注意欠如・多動性障害のモデ

ル動物を用いた行動解析と薬物治療のトラン

スレーショナルリサーチ 

(3) 先天異常症候群、とくに結節性硬化症、

Noonan 症候群、Ellis-van Creveld 症候群な

ど細胞内シグナル伝達異常に起因する疾患の

臨床遺伝学的研究 

(4) 小児の難治性てんかん・発達障害に関する神

経科学的研究。CDKL5 遺伝子異常のモデル

動物作成と分子病態の解明、治療の開発 

(5) 神経細胞移動を制御する分子（doublecortin、 

cdk5 など）の機能と相互作用に関する分子細

胞生物学的、遺伝学的手法およびポストゲノ

ミックアプローチによる研究 

(6) 胎児・新生児の栄養、免疫、神経とエピジェ

ネティクス 

(7) 母子保健に関する国際保健学的研究 

(8) ヘルペスウイルス、ポックスウイルスの病原

性や薬剤耐性の機序の解明と予防接種の開発 

(9) 感染症の分子疫学的研究。消化器感染症（下痢

症）ウイルス（ロタウイルス、ノロウイィルス、

サポウイルス、ボカウイルスなど）、呼吸器感

染症ウイルス（インフルエンザウイルス、RS

ウイルス、ライノウイルスなど）、発疹症ウイ

ルス（風疹ウイルスなど）の分子疫学、HIV

の遺伝子変異と薬剤耐性など 

 

出版物等 
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Epidemiological changes of acute 

encephalopathy in Japan based on national 
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42(7):508-14. 
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5. Shibamura M, Yoshikawa T, Yamada S, 
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Association of human cytomegalovirus 

(HCMV) neutralizing antibodies with 

antibodies to the HCMV glycoprotein 
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雅: 多彩な高次機能障害をきたした重症マイコ

プラズマ脳炎 .日本小児科学会雑誌  2020;

124(1):55-62. 
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結節性硬化症の脳症状の分子病態と治療−. 認
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(編)小児疾患の薬物治療基準ガイドライン総ま
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11. 水口雅. 急性脳症:小児急性脳症ガイドライン 
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今日の小児治療指針、第 17 版. 医学書院、  
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人類生態学分野 
 

教授 

梅﨑昌裕 

准教授 

小西祥子 

助教 

小坂理子、高安伶奈 

 

ホームページ http://www.humeco.m.u-tokyo.ac.jp 
 
 

沿革と組織の概要 

1965 年 4 月 1 日に浦口健二教授が医学部保健

学科人類生態学講座に赴任したのが人類生態学教

室の始まりである。1966 年 3 月 31 日に浦口教授

が定年退官となった後、1967 年 12 月 1 日から勝

沼晴雄教授（医学科公衆衛生学講座）が人類生態

学講座を兼任した。翌 1968 年 3 月 1 日に鈴木継

美助教授が就任し、1971 年 8 月 31 日に東北大学

医学部に教授として異動するまで在籍した。1972

年 3 月 31 日に勝沼教授が兼担を辞めたのにとも

ない、同年 4 月 1 日に小泉明教授が専任の講座主

任となった。1976 年 3 月 31 日をもって小泉教授

が医学科公衆衛生学講座教授として転任した後、

同年 4 月 1 日から 1979 年 4 月 15 日まで鈴木庄

亮助教授が講座主任を務めた。 

1979 年 4 月 16 日に鈴木継美が教授に就任し、

人間の環境に対する適応機序の解明を基軸とする、

現在の人類生態学の理論的枠組みの基礎を作るこ

とになった。1981 年 7 月 31 日に鈴木庄亮助教授

が群馬大学医学部教授として転出したのち、同年

9 月 1 日に大塚柳太郎助教授が就任した。大塚助

教授は長期間のフィールドワークによって、主に

小集団を対象として人口や栄養、生業等に関して

定量的データを収集するという、現在の教室員に

受け継がれる手法を確立した。1992 年 3 月 31 日

に鈴木継美教授が定年退官したのにともない、同

年 4 月 1 日に大塚柳太郎教授が就任した。 

1997 年 12 月に渡辺知保助教授が就任し、フィ

ールドで採取した生体試料中のバイオマーカー測

定や動物実験など、多様な手法を用いて環境と健

康の関わりを研究する手法をさらに発展させた。

2005 年 3 月 31 日大塚柳太郎教授が定年退職し、

同年 4 月 1 日に渡辺知保教授が就任した。同年 8

月には梅﨑昌裕助教授が就任し、フィールドワー

クによる定量的なデータ収集に重点を置くという

従来の方針を踏襲しつつも、腸内細菌叢などの新

たな環境要因と健康との関わりについても研究の

対象を拡げている。2017 年 4 月 1 日付で渡辺知

保教授が国立環境研究所に異動し、2018 年 1 月 1

日付で梅﨑昌裕教授が就任した。2018 年 6 月 1

日付で就任した小西祥子准教授は、妊孕力および

出生力と環境要因との関わりについて、人口学や

環境科学、人類学、社会学といった関連分野を横

断する研究を実施している。 

2021 年度は、教授梅﨑、准教授小西、助教小坂、

助教高安の体制で教室運営をおこなった。学部・

大学院あわせて 14 名の非常勤講師がいる。なお、

梅﨑は地球観測データ統融合連携研究機構
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（EDITORIA）の委員を兼任した。 

 

教 育 

大学院においては、国際保健学専攻の一領域と

して教育をおこなった。講義「人類生態学特論Ｉ」

では、人類生態学の基礎的な構成要素である人

口・栄養・環境、人間-生態系の概念について講義

し、フィールドにおける栄養調査、行動調査、人

口調査の方法論について解説をおこなった。「人類

生態学特論 II」では、人類生態学およびその関連

分野における最近の研究トピックスを、主として

外部から招いた非常勤講師が紹介する形式で講義

を行った。大学院での教育は、国際保健学と人類

生態学の相対的な位置づけが明らかになるように

工夫しつつ、人類生態学分野で取り組んでいる課

題を紹介し、本領域の特色が理解されることを目

的とした。大学院の教育は英語で実施している。  

学部においては健康総合科学科において、「人

類生態学」「環境と健康」「国際保健学」（必修）、

「人口学」「医療人類学」「健康空間情報科学」（選

択）を担当した。また、当分野が担当するものの、

講義を非常勤講師が担当している科目として「薬

理学・毒性学」・「生理学」（以上必修）、「環境人間

工学」（選択）を実施した。学部教育では、人類全

体・地球規模における生存・健康をめぐる諸問題

を、集団ごとの生物的多様性、文化とのかかわり

などに言及しながら解説した。 

 

研 究 

人類生態学は、人間集団の生活形態・健康現象

を、個々の集団の生態学的枠組みおよび地球全体

の生態学的な枠組みの中で解析する学問領域で、

従来、環境保健学やヒト個体群生態学で扱われて

きた課題をより包括的な立場から解明することを

目指している。したがって、扱う課題に応じてフ

ィールドワーク、実験室での解析、空間情報科学

を用いた解析を柔軟に組み合わせて研究を行う。

調査地域は、日本を含むアジア・オセアニア地域

を中心としており、生活形態の変容にともなう環

境の変化とこれに対する行動的適応・生体影響の

評価（感受性要因の解明を含む）、地域の持続可能

性を規定する要因、広い意味での生活空間と身体

活動・栄養摂取との関連などの研究を展開してい

る。包括的で多面的な分析を必要とする分野の性

格上、多くの研究課題が国内外の研究機関との共

同研究として実施されている。 

1. 低タンパク食への適応に関する研究 

パプアニューギニア高地の住民は、サツマイモ

を主食としタンパク質摂取が低いにもかかわらず

筋肉質であり、タンパク欠乏にともなう臨床症状

を示さないことが報告されている。この生物的メ

カニズムを解明するために、特に腸内細菌叢の機

能に焦点をあてたフィールド調査・実験をおこな

った。収集したサンプルを対象にバイオインフォ

マティックスの手法をもちいた解析のほか，無菌

動物の消化管に糞便を移植する実験などを実施し

た。 

2. 高齢化・人口減少社会に対する適応方策の研

究 

日本社会が直面する少子化・高齢化・人口減少

は、人類社会がはじめて経験するグローバルレベ

ルの課題である。その先進地域である日本の地方

を対象に、具体的な人口推計と、食環境、栄養摂

取、主観的健康観などの項目を含む質問紙調査を

実施した。それと並行して、地域ごとにみられる

高齢化・人口減少への固有の対処策をケーススタ

ディーとして整理する調査もおこなった。 

3. 栄養と食行動に関する研究 

西ジャワ州の農村において人びとの栄養と食

行動に着目しながら継続的に調査を実施している。

2021 年度の現地調査はかなわなかったが、これま

でに収集したデータの分析と考察を深め、論文を

執筆した。 
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現地調査とは別に、食行動の動機を探求する質

問票についてのレビューを他大学の研究者と共同

で進めている。 

また、食行動に影響する因子の探索をマウスの

行動実験で行った。これまでの結果では、高繊維

食の先行摂取が、高炭水化物食と高脂肪食の嗜好

性に有意に影響する可能性が示された。 

4. 技術・環境・妊孕力に関する学際研究 

 日本において世界でもっとも多くの不妊治療が

行われている。その理由の１つとして、技術革新

および環境化学物質が不妊症を増加させた可能性

についてデータを収集、分析するプロジェクト

（Interdisciplinary Investigation of Technology, 

Environment, and Fertility, IITEF）を実施した。

東京都内および茨城県内の泌尿器科を受診した男

性 198 名を対象として、生活習慣ならびに性機能

に関する質問票調査を実施するとともに、尿およ

び精液検体を収集した。尿試料中の元素（カドミ

ウム、セレン等）濃度およびフタル酸エステル類

の濃度を測定するとともに、精液検体中の精子ミ

トコンドリア D N A コピー数を測定した。今後は

尿検体中のイソフラボン類ならびにパラベン類濃

度を測定する予定である。 

 IITEF プロジェクトのもう 1 つの調査として実

施した、日本全国に居住する 20 歳から 54 歳の男

性 8000 名を対象とした社会経済属性および性行

動に関するオンライン質問票調査のデータを解析

し、学会発表を実施した。 

5. ラオスにおける健康転換プロジェクト 

 ラオス北部の山岳地帯に居住する人々は大量の

野生の植物を摂取することが知られている。この

食行動にともなうファイトケミカルの摂取が心血

管疾患のリスクを下げているという仮説を検証す

ることを目的に研究を実施した。近代化の程度の

異なる複数の村落を対象に、質問紙調査と生体試

料の収集をおこなった。酸化ストレスや慢性炎症

のバイオマーカーの測定、重金属曝露レベルの評

価、腸内細菌叢の解析などを実施した。また、実

際に現地の住民が摂取している野生植物を採取し、

種の同定やファイトケミカルなどの成分分析の準

備を進めている。 

6. 胎児常在細菌叢に関する研究 

 子宮内は無菌環境であると長年考えられてきた

が、近年の解析技術の進展によりこの考えに疑問

が呈されている。マウスの胎児の細菌叢を培養

法・16SrRNA 系統解析法を用いて調べることで、

いくつかの細菌種が妊娠中の胎児に存在する可能

性が示唆された。母体から胎児への細菌伝播はそ

の後の免疫機能の発達に大きく関連していること

が報告されており、胎児マイクロバイオームも潜

在的に母体や胎児の免疫に影響している可能性が

ある。胎児マイクロバイオームに関するレビュー

論文を投稿した。 

7. マウス一生にわたる腸内細菌叢の変遷プロ

ジェクト 

腸内細菌と老化については、異なる年齢の人々

の平均的な菌叢から議論されてきたが、同一個体

の腸内細菌を長期にわたって観測した研究は殆ど

行われてこなかった。マウスを用いて生後直後か

ら死亡直前までの腸内細菌を調べる実験を行い、

妊娠や寿命等に関わる腸内細菌の変化を明らかに

した。腸管に長期定着できる細菌群には系統学的

な特徴が見られ、それらの細菌群は宿主との強い

相互作用が示唆されている。 

 

8. 農村／漁村民の慢性炎症評価と関連要因の

探索 

 慢性炎症は非感染性疾患にかかわる基盤病態と

考えられており、慢性炎症の抑制は高齢者の健康

にとって重要な課題である。慢性炎症指標の個人

差に関連する様々な要因が報告されているが、そ

の全体像は不明である。そこで、高齢化割合の高
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い日本の農村／漁村の住民を対象に、慢性炎症の

評価とその個人差に影響する要因を評価する研究

を実施した。長崎県小値賀町の住民を対象に、質

問紙調査と生体試料の採取を行い、質問紙調査か

ら栄養素摂取量を推定し、生体試料中を用いて慢

性炎症マーカーの測定や重金属類曝露評価を行っ

た。 
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沿革と組織の概要 

生物医化学教室は国際保健学専攻に属し、平成

28 年３月に北 潔が定年で教授を退任した後、同

年 10 月より国立感染症研究所の野崎智義が教授

を委嘱され、平成 29 年 8 月に専任となった。現

在の構成員は教授（野崎智義）、准教授（渡邊洋一）、

助 教 2 （ Jeelani Ghulam 、 Santos Herbert 

Jimenez）、ポスドク 1、秘書 1（是沢千鶴子）、テ

クニシャン 3 と大学院生（博士課程 8、修士課程

5）、客員研究員 11、特別研究学生 1 となっている。 

研究室の方針は「基礎研究を通して人類の向上

と福祉をめざす事」であり、代謝調節と生体膜の

生化学および分子生物学などの純粋な基礎生物学

的研究とともに国際的な医療問題に対する共同研

究を含めた指導、調査による研究室外の活動（中

南米、東南アジア、アフリカ等の発展途上国や欧

米の先進国）も積極的に進めている。 

 

教 育 

医学部の健康総合科学科において生命科学・ゲ

ノム学 I、栄養学、生命科学実習 I などの必修科目

や、基礎生命科学、生命科学・ゲノム学 II、生命

科学実習 II などの選択科目、また医学科の微生物

学 II（寄生虫学）を担当している。国際保健学専

攻においては生物医化学特論の講義を行っている。 

研 究 

寄生性原虫、特に赤痢アメーバ原虫、熱帯熱マ

ラリア原虫、リーシュマニア原虫を材料に、生化

学、分子細胞生物学、逆遺伝学、ライブイメージ

ング、オミックス解析等の手法を用いて、原虫の

感染性に関わる機構や代謝系の研究を行っている。

特に、小胞輸送、ファゴサイトーシス、オートフ

ァジー、プロテアーゼ活性化・輸送、アミノ酸代

謝、RNA 成熟化、タンパク質生合成、創薬、オ

ルガネラ特殊進化などに注目している。実験手法

は、分子生物学、生化学、細胞生物学、遺伝学な

ど多岐に渡る。以下に主な研究テーマを挙げる。 

1. 寄生虫の感染性の分子機構の解明 

2. 寄生虫に特異的な代謝、オルガネラの生化学 

的、生物学的解析 

3. 寄生虫の小胞輸送、ファゴサイトーシス・トロ

ゴサイトーシスの解析 

4. 寄生虫株間のゲノムワイド解析およびゲノム

比較解析 

5. マラリアやアメーバ症などの寄生原虫症に対

する創薬 

6. RNA 成熟化・タンパク質合成系の多様性の解析 
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沿革と組織の概要 

社会予防疫学教室は、医学系研究科に公共健康

医学専攻（公衆衛生大学院）が開設された 2007

年 4 月に開設された研究室です。 

健康状態や疾患発生を集団内で計量的に把握し、

疾患発生のリスクに関係する因子と疾患発生の関

係を統計的に分析する学問が疫学です。飲酒・喫

煙、栄養や身体活動などの因子に加え、遺伝子や

その発現をコントロールする因子や社会経済要因

を対象とする疫学研究も盛んになっています。薬

物など治療の評価を行うためにも、疾患発生状況

などを把握するためにも疫学のデータが必要です

が、さらに、疫学は、予防保健分野における研究

方法論を提供するとともに、予防保健を実践する

実学として、健康科学の中心分野と考えられてい

ます。しかしながら、わが国ではその教育体制も

研究体制も十分ではありませんでした。 

社会予防疫学は、人間社会で起こっているさま

ざまな現象（個人の生活習慣も含む）と疾病との

関連について疫学的手法を用いて明らかにすると

ともに、それを疾病予防・疾病コントロールに用

いるための具体的な方策を探る学問です。 

社会予防疫学教室では、その中でも、個人なら

びに集団の健康を支える上で欠かせない「栄養」

の問題を中心的な研究課題として取り上げ、それ

を疫学的手法で研究する、「栄養疫学研究」を主に

行っており、この分野ではわが国の中心的な役割

を果たしています。 

現在の組織は教授１、（助教１）となっています。 

 

教育 

公共健康医学専攻（公衆衛生大学院）において、

次の２つの講義を受け持っています。 

 

・疫学研究と実践 

・予防保健の実践と評価 

 

ともに、公衆衛生・保健分野の実務に深くかか

わる内容であり、疫学の理論に立脚した保健活動、

保健業務を行える能力を授けることを目的として

います。 

また、学部教育においては、健康総合科学科に

おける教育や、医学科における公衆衛生教育の一

部も担当しています。 

 

研究 

「栄養疫学研究」の中でも、調査方法論の確立

とその利用に関する基礎的な研究を中心的なテー

マにしています。また、これらの研究で得られた

成果を用いて、栄養と健康ならびに疾患との関連

を検討するための各種疫学研究も広く行っていま

す。研究分野の性格上、共同研究が多いのが特徴
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であり、研究数のみならず、関連する疾患の種類

が多いのも特徴のひとつです。 

また、栄養と健康ならびに疾患との関連を検討

した国内外の疫学研究の成果（論文）の収集にも

力を入れており、当教室が有する情報は、栄養改

善を通じた健康管理や疾病管理、公衆衛生行政に

広く活用されています。 
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沿革と組織の概要 

臨床疫学・経済学分野は 2007 年 4 月に開設さ

れた公共健康医学専攻の一分野としてスタートし

た分野である。近年、医療技術の適正な評価や医

療政策・社会保障制度の改革が求められるなか、

確固たる科学的アプローチに依拠した保健医療技

術・政策の評価を行うべく、手法論開発と実証的

研究を推進し、またそれを支える人材育成に寄与

することをミッションとして掲げている。また本

分野は社会医学専攻との協力分野として博士課程

の教育にも参画している。 

本分野は上記の社会的任務を果たすために、臨

床疫学と経済学という背景の異なる２つの数量的

分析手法と関連の社会科学的理論を裏付けとし、

境界領域的な応用学問分野として、実証データに

基づいた研究と実践・教育を志向している。 

 

教 育 

公共健康医学専攻公共健康医学修士課程では、

臨床医学概論、臨床疫学講義、臨床疫学演習、保

健医療経済学講義、医療技術評価額演習、および

医療経営学演習を担当している。 

臨床医学概論は非医師の学生を対象とした臨

床医学の導入である。臨床疫学講義では、初等～

中等レベルの疫学の体系として、研究デザインや

誤差、統計的検定などについて復習したのち、応

用分野の既存研究を題材としたディスカッション

を通じてその知識を実践知に転換することを促し

ている。 

保健医療経済学講義では、ミクロ経済学をベー

スとした医療経済学の基礎を講義し、経済学的な

観点から保健・医療について考察することを学ぶ。 

臨床疫学・経済学演習では、学生は自らの研究

課題を選択し、それにそって実際の研究プロトコ

ールを作成し、それを発表、相互に評価・講評す

ることを段階的に体験する。 

医療技術評価演習では、費用対効果分析や意思

決定分析など、学生自らが分析技術の習得するた

めに様々な事例研究を行う。 

 

研 究 

本分野が取り組む研究の領域はヘルスサービ

ス研究の広い分野にまたがるものとなっている。 

本分野では、日本独自の患者分類システム

（Patient Classification System）として知られ

る Diagnosis Procedure Combination（DPC）を

用いた大規模データベースを用いた臨床疫学・医

療経済学・医療政策学への応用研究を展開してい

る。DPC の標準様式を用いて収集された詳細かつ

世界的に見てもユニークなプロセスデータによっ

て、わが国の急性期病院における診療の内容につ
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いて実証的な分析が可能となりつつある。また既

存のデータ（たとえば患者調査）と DPC データ

を組み合わせた、新たな分析を展開しつつある。 
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奥原剛 

 

ホームページ http://www.umin.ac.jp/hc/ 
 
 

沿革と組織の概要 

平成 19 年 4 月 1 日に公共健康医学専攻（専門

職修士課程）の発足とともに、附属病院大学病院

医療情報ネットワークセンター（UMIN センタ

ー）の大学院講座化が行われ、医療コミュニケー

ション学分野が誕生した。医療コミュニケーショ

ン学分野は、教授、准教授各１名から成り立って

おり、両者とも UMIN センターを兼任している。 

医療コミュニケーション学は、海外、特に米国

では、数多くの専門の研究室が存在して活発な研

究活動が行われており、Health Communication

と呼ばれることが多い。日本でも、近年その重要

性についての認識が少しずつ高まっているが、医

療コミュニケーション学を専門とする講座・分野

は数少なく、本分野は九州大学に次いで全国で２

番目に創設された。 

 

教 育 

医療コミュニケーション学分野は、専門職大学

院（公共健康医学専攻）に所属し、研究者の養成

のみならず、医療・公衆衛生分野における実務家

養成を目的としている。このため、研究、教育に

ついても、UMIN センターにおける実務経験も生

かした教育活動を行っている。 

大学院修士課程については、公共健康医学専攻

（専門職大学院修士課程）において、医療コミュ

ニケーション学講義、医療コミュニケーション学

実演習、医学研究と CDISC 標準の講義を行って

いる。その概要は下記のようになっている。 

 

[医療コミュニケーション学講義] 

1. 医療（ヘルス）コミュニケーション学概論 

2. ヘルスコミュニケーションの研究：分析方法

と実証研究 

3. メディアコミュニケーションを理解する①：

テレビ 

4. メディアコミュニケーションを理解する②：

新聞 

5. メディアコミュニケーションを理解する③：

インターネット 

6. よりよい患者・医療者間コミュニケーション

に向けて①：実証研究に基づくコミュニケー

ションの改善 

7. よりよい患者・医療者間コミュニケーション

に向けて②：賢い患者・市民を育てる取り組

み 

8. よりよい患者・医療者間コミュニケーション

に向けて③：外国人患者とのコミュニケーシ

ョン 

9. ヘルスコミュニケーションのコンテンツを創

る①：文書 行動変容を促すコミュニケーシ

ョン 



412 東京医学・第 144 巻・令和 4 年 10 月 

10. ヘルスコミュニケーションのコンテンツを創

る②：映像 エンターテイメント・エデュケ

ーション 

11. ヘルスコミュニケーションのコンテンツを創

る③：イラスト ビジュアル・コミュニケー

ション 

12. 政策形成とアドボカシーのコミュニケーショ

ン：アドボカシーの概念と人材育成 

13. 組織のコミュニケーション：コーチング・カ

ウンセリング・メンターリング 

14. まとめ：グループ討論と総合討論 

 

[医療コミュニケーション学演習] 

1. ヘルスライティング（１）患者・家族を支援

する説明文書を作る 

2. ヘルスライティング（２）市民の行動変容を

促す保健医療文書を作る 

3. 自分を知る・相手を知る：MBTI 演習(1) 

4. 自分を知る・相手を知る：MBTI 演習(2) 

5. 自分を知る・相手を知る：MBTI 演習(3) 

6. メディア報道のあり方を考える：メディアド

クター演習 

7. 行動変容を支援するスキル：コーチング演習 

8. ヘルスライティング（３）発表会・総合討論 

 

[医学研究と CDISC 標準] 

1. 臨床研究データマネジメント概論 

2. CDISC 標準概論 

3. 症例報告書の標準化 – CDASH  

4. データとメタデータ – Define.xml 

5. 解析データセットの標準化 – AdaM 

6. CDISC 標準による治験の電子申請 

7. データ形式の標準化の実例 – SDTM 

 

学部教育では、医学部医学科学生向けの医療情

報学の講義を１コマ（「医学文献情報学」）と健康

総合科学科の講義を１コマ（「ヘルスコミュニケー

ション」を担当している。 

 

研 究 

医療コミュニケーション学分野では、従来の大

学病院医療情報ネットワークセンターにおける情

報システムの構築・運用を主体とした研究を継続

しつつ、医療･公衆衛生関連分野におけるコミュニ

ケーション一般に関する研究にまで、その研究対

象範囲を広げている。 

 

(1) UMIN センターにおける研究 

大学病院医療情報ネットワークセンターから継

続している研究は、下記を特徴としている。 

 

■情報ネットワーク・コミュニケーションの研究 

医学・医療情報関係の研究部門の中で、インタ

ーネット等の情報ネットワーク・コミュニケーシ

ョンを専門に研究する全国唯一の部門となってい

る点が特徴である。 

 

■医療でなく、医学を主たる対象としていること 

日本の医学分野における情報学の研究部門が、

病院情報システムを中心とした「医療」関係の情

報システム（病院情報システム、電子カルテ、遠

隔医療、レセプト電算化等）の研究を主として行

っているのに対して、「医学」関係の情報システム

（医学文献データベース、医学研究データ収集、

医学教育用情報システム等）の研究を主体として

いることに大きな特徴がある。 

 

UMIN で開発・運用されている多くの情報シス

テムが研究の対象となっており、先進的なもの・

学術的に特徴のあるものについて、論文・学会発

表等を行っている。他の分野の研究者との共同作

業によって構築されているシステムも多い。具体

的な研究内容は下記である。 
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■臨床・疫学研究のための情報システム 

臨床・疫学研究のための情報システムの開発・

運用の研究を行ってきた。最近では、CDISC 等

の治験の電子化・標準化への取り組みを中心に行

っている。UMIN においても、この成果を生かし

て、インターネット医学研究データセンターの運

用を行っている。 

■情報ネットワークのセキュリティに関する研究 

全国の医療機関を VPN で結ぶ、医療 VPN、

Web メールを用いた暗号電子メールの運用等の

研究を行っている。UMIN の運用の上でもセキュ

リティは非常に重要な要素であり、研究成果を

UMIN 運営に役立てている。 

 

(2)ヘルスコミュニケーションの研究 

様々な臨床研究の成果は、実際に臨床あるいは

社会の中で活用されることで初めてアウトカムの

改善に結びつくため、近年、医療と社会のコミュ

ニケーションという視点が重要視されている。こ

の点を踏まえ、我々は、臨床と社会のニーズを集

め、研究成果を医療従事者あるいは一般市民、患

者に広く伝えるために必要な「情報」と「コミュ

ニケーション」に関する知識と技術に関する研究

を行なっている。具体的な研究内容は下記である。 

 

■医療消費者（患者など）の行動変容を支援する

コミュニケーションに関する研究 

 患者・市民にとって理解しやすく、患者・市民

のより適切な意思決定、行動変容を支援するコミ

ュニケーションは、効果的な医療・公衆衛生の基

盤である。医療消費者の行動変容を支援するメッ

セージの開発と評価を行っている。 

 

■メディアに関する研究 

マスメディアやソーシャルメディアは社会的影

響力を持つが、配信される情報の質は様々である。

マスメディアやソーシャルメディアで配信される

健康医療情報を分析し、メディアの健康医療情報

が医療消費者に与える影響を検討している。 

 

■患者－医療者間コミュニケーションに関する研

究 

患者－医療者間のコミュニケーションは、効果

的な医療のための基盤である。患者-医療者間コミ

ュニケーションの分析を行い、患者アウトカムに

どのような影響を持つのか、患者および医療者の

属性によってどのような影響を受けているのかな

どを検討している。 

 

■ヘルスリテラシーに関する研究 

マスメディアによる報道やインターネットの急

速な普及に伴い、健康や医療に関する様々な情報

が一般市民にも利用可能になる一方、必ずしも質

の保証されていない情報も多く流布するようにな

った。このような中、｢健康の維持･増進のために

情報にアクセスし、理解、活用する動機や能力を

決定する認知的、社会的スキル｣として、ヘルスリ

テラシーという概念が注目を集めている。ヘルス

リテラシーが患者および医療者のコミュニケーシ

ョンや健康行動などにどのように影響するか分析

を行っている。 
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保健社会行動学／健康教育・社会学 
 

教授 

橋本英樹（保健社会行動学） 

講師 

高木大資（保健社会行動学） 

鎌田真光（健康教育・社会学） 

 

ホームページ http://webpark1166.sakura.ne.jp/ 
 
 

沿革と組織の概要 

当分野は、故宮坂忠夫名誉教授を初代とする保

健社会学講座を前身とし、わが国医学部における

医療社会学・行動科学研究部門として最も早期に

創設されたもののひとつである。第２代教授であ

る故園田恭一教授は、社会学者としての独自の視

点からこれを発展させ、わが国における保健社会

学の確立に多大な貢献を果たした。さらに第３代

教授である故川田智恵子教授は、エンパワーメン

ト・学習支援などの教育学的概念を健康教育の領

域に導入することで、健康教育研究に新たな展開

をもたらした。1997 年からは、第 4 代教授であ

る甲斐一郎教授のもと、倫理学などのより広い社

会科学を統合した老年社会科学分野の創設により

わが国における gerontology 発展の基礎の一角を

形成するとともに、山崎喜比古准教授を中心とし

て慢性疾患の病体験やスティグマ形成の問題、健

康生成論、健康格差論、医師患者コミュニケーシ

ョンなどの社会学的研究が精力的に展開された。

2007 年、公共健康医学専攻専門職大学院の創立に

伴い、本分野も改組され、さらに 2012 年より、

ライフコースアプローチを取り入れた、社会的健

康決定要因の健康影響を射程に入れるべく、老年

社会科学分野を保健社会行動学分野に改名し、今

日に至る。当分野は社会的文脈の中で形作られる

健康、行動、認識のありようについて、社会学・

行動科学・経済学・心理学などの人文科学と健康

科学の融合を通じて研究することを一環としてミ

ッションとし、健康の社会的格差の解消と、医療

疾病モデルにとらわれない、健康を主体的に育む

個人や社会の構築に向けた科学的知見の蓄積と発

信を志向している。 

 

教 育 

2021 年度は大学院では公共健康医学専攻専門

職大学院において 5 コース、学部教育では健康総

合科学科において 8 コースを担当した。 

1. 公共健康医学専攻修士課程 

1) 社会と健康 I, II：健康や生活機会の格差・偏

見差別、地域共生と福祉などに焦点を当て、

内容を大幅に刷新した。健康の社会的格差や

偏見・差別の発生メカニズム、高齢者・こど

もの貧困、外国人居住者の診療問題、生活困

窮者への福祉などについて外部講師を交えて、

講義とディスカッションを提供した。II では、

より実践的に地域診断、アドボカシー、民間

事業との連携、社会実装とマーケティングな

どのテーマについて講義と演習を採用した。  

2) 健康教育：健康増進や生活習慣行動に関する

基礎的な行動理論・教育理論の講義を提供し、
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その後職場・学校・地域などのケースシナリ

オをもとに、外部講師の話題提供なども交え、

グループディスカッションを通じて、健康教

育の目的、限界・問題点、介入プログラムの

マネジメントにおける課題について理解を深

化させた。  

3) 健康社会学：健康の医療モデルと社会モデル

を対比させ、健康の社会的決定要因について

取り上げるほか、医師の社会化、慢性患者の

疾患世界の理解、文化と健康など、医療・健

康をとりまく社会学モデルについて講義した。 

4) アジア諸国における比較医療制度論：ソウル

国立大学保健衛生大学院の Kwon S 教授と共

同開催で、アジア諸国の医療制度の比較論を

行うための基礎理論と各国の現状・特徴・課

題について講義・ディスカッションを通じて

理解を深めさせる。すべて英語のみで提供。 

 

2. 医学部健康総合科学科 

 学部教育については、学科が３専修制に本格的

に移行したことを受けて、健康総合科学科におい

て 4 年生を対象に健康科学調査実習（旧社会調査

実習）ならびに公共健康科学演習 II（医療倫理学

教室と合同）、3 年生を対象に「健康教育（職域、

地域）」、「社会保障・福祉論」、「疫学論文の読み方

と書き方」の講義に加え、進学予定の 2 年生を対

象とした「社会と健康（旧；健康社会学）」、「公共

健康科学統合講義Ｉ」（幹事教室）と「科学論文・

表現技術」担当した。昨年に引き続き、駒場の学

生を対象とする「ヘルスサイエンスへの招待」（学

科担当者のオムニバス講義）についても幹事教室

として担当した。 

研 究 

本分野では、社会経済的格差による健康格差の

実態把握やそのメカニズムの解明などを最重要研

究テーマとして現在位置づけている。国民生活基

礎調査などの 2 次データを用いた解析に加え、本

学経済学部との共同研究として実施している高齢

者を対象とした大規模パネル調査（「くらしと健康」

調査 Japanese Study of Ageing and Retirement; 

J-STAR）について過去 7 回の追跡調査を国内 10

都市で実施し、高齢者の生活機会の格差・健康機

能との関連を実証分析する素材を提供している。

また 2010 年から開始された首都圏 4 市区在住の

25～50 歳成年とその配偶者・子どもを対象とした

「まちと家族の健康」調査（Japanese Study 

of Stratification, Health, Income, and 

Neighborhood; J-SHINE）について 2017 年まで

に 3 回追跡調査を実施し、2020 年 12 月にコロナ

禍影響調査を急遽実施している。 

千葉大学などと共同で、高齢者の大規模社会疫

学調査である JAGES（Japan Gerongological 

Evaluation Study）については、引き続きデータ

共用などを申請し高齢者の社会参加と健康・機能

の関係を中心に実証分析されている。 

高木は新潟大学などと共同で、ミャンマーとマ

レーシアの地域在住高齢者を対象とした社会疫学

調査の準備を進めている。アジアで特色のある経

済発展段階、文化、高齢化率を有する両国におい

て、従来の健康の社会モデルの検証、および両国

の文脈における新たな理論の構築を行う。2017

年に確率比例抽出法による調査地点抽出、現地で

の調査実施者の選定が完了し、訪問インタビュー

調査の実施が進んでいる。 

鎌田はハーバード大学・島根県・東京医科大学

ほかと共同で、運動習慣を普及する地域介入研究

を展開するとともに、スマートフォンゲームを利

用した運動習慣促進支援プログラム（パリーグウ

ォーク）を企業などとの連携のもと開発し、その

効果判定研究を展開しつつある。 

 2020 年度からは橋本が東京都との委託事業と

して児童相談所の情報システムの標準化に関す

る研究事業を立ち上げ、児童票情報の質的・量的
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分析を通じて、情報の標準化・共有化を図るため

の実践的研究・提案を進めている。 

 

社会活動・その他 

2020 年度に引き続き新型コロナウイルスによる

肺炎禍が広がるなか、都内足立区などの保健所の

支援を実施した。今年度は主に感染者情報の効率

的情報収集と処理を支えるデータ基盤構築を中

心に支援を行った。 

 

出版物等 
 
査読付き論文 

1. Kamada M, Hayashi H, Shiba K, Taguri M, 

Kondo N, Lee IM, Kawachi I. Large-scale 

fandom-based gamification intervention to 

increase physical activity: a 

quasi-experimental study. Medicine & 

Science in Sports & Exercise. 54(1):181-188, 

2022. DOI: 

10.1249/MSS.0000000000002770 

2. Bauman AE, Kamada M, Reis RS, Troiano 

RP, Ding D, Milton K, Murphy N, Hallal PC. 

An evidence-based assessment of the 

impact of the Olympic Games on population 

levels of physical activity. Lancet. 

398(10298), 456-464, 2021. 

doi:10.1016/S0140-6736(21)01165-X. 

3. Tobías A, Casals M, Saez M, Kamada M, 

Kim Y. Impacts of ambient temperature 

and seasonal changes on sports injuries in 

Madrid, Spain: a time-series regression 

analysis. BMJ Open Sport Exerc Med. 7(4):

e001205, 2021. DOI: 

10.1136/bmjsem-2021-001205. 

4. Sasaki N, Obikane E, Vedanthan R, 

Imamura K, Cuijpers P, Shimazu T, 

Kamada M, Kawakami N, Nishi D. 

Implementation Outcome Scales for Digital 

Mental Health (iOSDMH): scale develop-

ment and cross-sectional study. JMIR 

Formative Research. 5(11):e24332, 2021. 

doi:10.2196/24332 

5. Abe T, Okuyama K, Hamano T, Kamada M, 

Isomura M, Nabika T, Miyazaki R. 

Association between hilliness and walking 

speed in community-dwelling older 

Japanese adults: A cross-sectional study. 

Arch Gerontol Geriatr. 97:104510, 2021. 

doi:10.1016/j.archger.2021.104510 

6. Saito Y, Tanaka A, Tajima T, Ito T, Aihara Y, 

Nakano K, Kamada M, Inoue S, Miyachi M, 

Lee IM, Oguma Y. A community-wide 

intervention to promote physical activity: A 

five-year quasi-experimental study. Prev 

Med. 150:106708, 2021. doi:10.1016/j.

ypmed.2021.106708 

7. Shiba K, Torres JM, Daoud A, Inoue K, 

Kanamori S, Tsuji T, Kamada M, Kondo K, 

Kawachi I. Estimating the impact of 

sustained social participation on depressive 

symptoms in older adults. Epidemiology. 

32(6):886-895, 2021. doi: 10.1097/EDE.

0000000000001395 

8. 天笠志保, 荒神裕之, 鎌田真光, 福岡豊, 井上

茂．医療・健康分野におけるスマートフォン

およびウェアラブルデバイスを用いた身体活

動の評価：現状と今後の展望．日本公衆衛生

雑誌．68(9):585-596, 2021. 

9. Masuda R, Lanier P, Peisner-Feinberg E, 

Hashimoto H. A Quasi-Experimental Study 

of the Effects of Pre-Kindergarten 

Education on Pediatric Asthma. Int J 

Environ Res Public Health. 2021 Oct 5;

18(19):10461. doi: 

10.3390/ijerph181910461. 

10. Kim H, Jeon B, Doetter L, Tamiya N, 

Hashimoto H. (2021). Same same but 

different? Comparing institutional 

performance in the long ‐ term care 

systems of Japan and South Korea. Social 

Policy & Administration. 

10.1111/spol.12761. 
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11. Kanamori, M., Hanazato, M., Takagi, D., 

Kondo, K., Ojima, T., Amemiya, A., & 

Kondo, N. (2021). Differences in depressive 

symptoms by rurality in Japan: A 

cross-sectional multilevel study using 

different aggregation units of 

municipalities and neighborhoods (JAGES). 

International Journal of Health 

Geographies, 20:42. 

12. Nishio, M., Takagi, D., Shinozaki, T., & 

Kondo, N. (2021). Community social 

networks, individual social participation 

and dietary behavior among older Japanese 

adults: Examining mediation using 

nonlinear structural equation models for 

three-wave longitudinal data. Preventive 

Medicine, 149:106613. 

13. Sasaki, Y., Shobugawa., Y, Nozaki., I, 

Takagi, D., Nagamine, Y., Funato, M., 

Chihara, Y., Shirakura, Y., Lwin, K. T., Zin, 

P. E., Bo, T. Z., Sone, T., Win, H. H. (2021). 

Rural-urban differences in the factors 

affecting depressive symptoms among older 

adults of two regions in Myanmar. 

International Journal of Environmental 

Research and Public Health, 18:2818. 

14. Sasaki, Y., Shobugawa, Y., Nozaki, I., 

Takagi, D., Nagamine, Y., Funato, M., 

Chihara, Y., Shirakura, Y., Lwin, K. T., Zin, 

P. E., Bo, T. Z., Sone, T., Win, H. H. (2021). 

Association between depressive symptoms 

and objective/subjective socioeconomic 

status among older adults of two regions in 

Myanmar. PloS ONE, 16:e0245489. 

 

書籍 

1. 高木大資 (2021). 社会ネットワークと社会

的伝染. 稲葉陽二 (編), ソーシャル・キャピ

タルからみた人間関係：社会関係資本の光と

影 (pp. 64-80). 日本評論社. 



 The Tokyo Journal of Medical Sciences. Vol.144, Oct. 2022 419 

 

臨床情報工学 
 

教授 

小山博史 

助教 

香山 綾子 

特任助教 

斎藤 季 

 

ホームページ http://webpark1893.sakura.ne.jp/wp/ 
 
 

沿革と組織の概要 

Information Engineering（情報工学）という

言葉は、1981 年 Martin J. と Finkelstein C.によ

り最初に提唱され、組織での情報処理技術を効率

的かつ効果的に行うための計画、分析、設計、実

装などから構成される一連の情報システム化の方

法論とされている。 

1990 年代に入ると，表現，設計，科学的発見な

どのヒトの思考への支援ツールとして利用されて

いる。同時に、組織の中の情報流通のみならず組

織間や社会全体での情報流通がインターネットを

介して国際的にも容易となり、高度情報化社会や

第四次産業革命とまで称されるまでになる。医学

分野も同様で、国内の大学の中に情報学関連の講

座が登場し始める。 

特に 21 世紀に入り、ヒトゲノム情報の解読に

代表されるバイオインフォマティクスの登場や病

院業務支援や地域医療連携をはじめとした多くの

医療分野の情報化のみならず，診療ガイドライン

の電子化や知識処理技術を駆使した診療ナビゲー

ション機能の実用化など医学・医療分野における

知識マネジメントへの応用も始まり、医学及びそ

の関連分野における情報処理はコンピュータ無く

しては成り立たなくなってきている。つまり、医

学研究、診療、保健など医学・医療のどの分野を

とってもその発展には情報工学への基本的理解が

必須不可欠のものとなっている。 

このような時代背景の中、臨床情報工学

（Clinical Information Engineering）教室は、平

成14年度から始まった文部科学省科学技術振興調

整費新興分野人材養成プログラムの一つであるク

リニカルバイオインフォマティクス研究ユニット

の中の臨床情報工学部門を前身として、平成 19 年

4 月国内で初めて公共健康医学専攻医療科学講座

の中の一分野として設置され、現在に至っている。 

教 育 

最先端の情報工学技術の医学分野への応用に関

する医学と工学双方の知識と技術を有する国際レ

ベルの人材の育成を行うことを目指している。そ

のため、医学・医療・保健分野の臨床における情

報工学技術の設計・開発・評価に関する教育を担

当している。本務を当教室に置く教育スタッフは

教授１名、助教 2 名。京都大学や国立がん研究セ

ンタ-等から世界的に著名な非常勤講師及び客員

研究員を招聘し、重責を果たせるよう努めている。 

(1) 大学院医学系研究科 

公共健康医学専攻では、公共保健・医療分野へ
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の 情 報 工 学 技 術 の 応 用 （ Public Health 

Informatics）に関する講義と実習を担当し、情報

工学技術を応用したに関する実践的知識と技術の

習得を目標としている。 

また、社会医学専攻医療情報経済学分野を兼担

し、医学博士課程（4 年制）を受け持ち、データ

マイニングや Virtual Reality 技術の応用と評価

法の修得を目標とした大学院セミナーや研究発表

会を実施している。医科学修士専攻の学生も受け

入れており、当教室では医学博士、公衆衛生学修

士の学位取得が可能である。 

(2) 医学部医学科 

社会医学専攻医療情報経済学分野の兼担により

医学部医学科の講義も一部担当し、フリーコータ

ーやエレクティブ・クラークシップの学部生も受

け入れている。 

 

研 究 

医学への情報工学の応用について社会的価値が

高く、国際レベルの研究開発を目指し、以下の四

項目を中心に進めている。 

(1) Medical Decision Making： 

初期診療ガイドラインの電子的利活用を行う上

で必要な医学知識構造化とその応用に関する研究

を行っている。 

(2) Data Mining & Knowledge Discovery from 

Databases： 

インターネット上に公開されている複数の医学

系データベースを仮想的に統合する仮想統合化技

術と多様な情報要求に応じた情報処理技術に関す

る研究開発を行っている。 

(3) Biomedical Computer Graphics & Virtual 

reality： 

脳神経外科学教室と共同で本モデルを用いた

3D Interactive Visualization 手法による手術前

診断精度の向上や手術への有用性, 術者の熟達度

の評価に関する研究開発を行っている。 

(4) Public Health Informatics (PHI)： 

Public Health Informatics の現状について国

内の情報化の現状とその課題について調査分析し、

欧米との国際比較研究を行っている。 

 

出版物等 
 
1. Lem WG, Kohyama-Koganeya A, Saito T, 

Oyama H. Effect of a Contact-based 

Educational Intervention Using Virtual 

Reality on the Public Stigma of Depression: 

A Randomized Controlled Pilot Study. 

JMIR Form Res (forthcoming). doi:10.2196/

28072 

2. Lem WG, Kohyama-Koganeya A, Saito T, 

Oyama H. Virtual reality-based anti-

stigma (VRAS) application for depression 

stigma education. JMVR Vol 18. No.1, 

2021. 

3. Nagayo, Y., Saito, T., & Oyama, H. (2021). 

A Novel Suture Training System for Open 

Surgery Replicating Procedures Performed 

by Experts Using Augmented Reality. 

Journal of Medical Systems, 45(5), 1-9. 

4. Nomura, S., Kin, T., Kunimatsu, A., 

Shojima, M., Watanebe, Y., Suzuki, Y., 

… ,Oyama, H. & Saito, N. (2021). 

Registration Method Between Phase-

Contrast Magnetic Resonance Angiography 

and Time-of-Flight Magnetic Resonance 

Angiography—A Preliminary Study. 

Journal of Medical Imaging and Health 

Informatics, 11(1), 33-39. 

5. Koike, T., Kin, T., Tanaka, S., Sato, K., 

Uchida, T., Takeda, Y., … ,Oyama, H. & 

Saito, N. (2021). Development of a New 

Image-Guided Neuronavigation System: 

Mixed-Reality Projection Mapping Is 

Accurate and Feasible. Operative 

Neurosurgery. 

6. Koike, T., Kin, T., Tanaka, S., Takeda, Y., 

Uchikawa, H., Shiode, T., … Oyama, H. & 
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Saito, N. (2021). Development of Innovative 

Neurosurgical Operation Support Method 

Using Mixed-Reality Computer Graphics. 

World neurosurgery: X, 11, 100102. 
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国際環境保健学分野 
 

准教授 

Yoonhee Kim 

 

ホームページ https://sites.google.com/m.u-tokyo.ac.jp/envhealth/ 
 

 

紹介および構成 

国際環境保健学分野は、2018 年 4 月に医学系

研究科公共健康医学専攻の分野として加わり、公

衆衛生学（専門職）修士（MPH）の教育に寄与し

ている。2018 年 7 月には、医学系研究科国際保

健学専攻の協力講座となり、博士課程の教育を受

け入れている。国際環境保健学分野の目標は次の

とおりである。 

 

1. 環境―健康の関連性・影響評価の研究 

2. 環境疫学研究の遂行能力と学問的知識を備えた

保健専門人材の養成 

 

教育活動 

本分野は公共健康医学専攻（専門職）大学院で

あり、「環境健康医学」と「環境健康医学研究方法

論」の 2 つの講義を担当している。環境健康医学

は必須選択科目の一つであり、学生たちは環境―

健康の関連性・影響評価の基本概念と研究方法を

学習し、環境保健学的視点から環境問題にどのよ

うに取り組むかを議論する。「環境健康医学研究方

法論」は環境疫学における統計的・疫学的方法論

に関する講義であり、環境―健康の関連性におけ

る短期的影響を推定するための方法の理論と実践

を提供する。 

 

ジャーナル・クラブ 

本分野では、毎週ビデオ会議を通して、他の学

校・機関*とともに、環境疫学分野の研究論文を読

み、議論するセミナーに参加している。 

*ソウル国立大学, 韓国科学技術院(KAIST), 国立

環境研究所(NIES), 筑波大学, 京都大学, 長崎大

学 

 

国際環境保健学 R セミナー 

隔週火曜日、11:00-12:30 

大学院生は、環境疫学分野のテキストや研究論

文を読み、そこから学んだ内容から基礎的知識及

び R 言語スキール及び応用を報告する。基礎的な

方法から応用方法について共有し、議論すること

は、学生のリサーチプロジェクトを向上させる能

力の発展につながる。 

 

本分野で担当するすべての大学院講座、学位

論文指導、セミナーは英語で行われる。 

 

研究活動 

国際環境保健分野の主な研究テーマは、気候変

化と大気汚染による健康影響である。研究は、主

に環境疫学的側面から、環境的危険要因と健康の

関連性についてリサーチクエスチョンの探索・探

求、そして仮説の量的評価、さらには、環境―健

康の曝露―反応関係の変化に寄与する潜在的な社

会経済的決定要因を調査する過程が含まれる。 

現在、本分野は様々な国内外の共同研究に参加

している。 



 The Tokyo Journal of Medical Sciences. Vol.144, Oct. 2022 423 

1. 国際的側面での、自殺の季節変動性と天気や大

気 汚 染 が 自 殺 に 与 え る 影 響 評 価 : 

Multi-Country Multi-City Collaborative 

Research Network 研究の一部として、現在ま

で 26 ヵ国の日別時系列データを確保  

2. 東北アジア諸国の気候変化と大気汚染による健

康リスクの評価 

3. フィンランド自殺―環境要因（天気や大気汚染）

短期的影響の推定――全国大規模観察研究 

4. 気候予測を活用したアフリカ南部地域のマラリ

ア早期警報システムの構築 

 

出版物 
 

1. Tobías A, Casals M, Saez M, Kamada M, 

Kim Y. Impacts of ambient temperature 

and seasonal changes on sports injuries in 

Madrid, Spain: a time-series regression 

analysis. BMJ Open Sport & Exercise 

Medicine 2021:7:e001205. 

2. Kim Y, Park EH, Ng CFS, Chung Y, 

Hashimoto K, Tashiro K, Hasunuma H, Doi 

M, Tamura K, Moriuchi H, Nishiwaki Y, 

Kim H, Yi S-M, Kim H, Hashizume M. 

Respiratory function declines in children 

with asthma associated with chemical 

species of fine particulate matter (PM2.5) in 

Nagasaki, Japan. Environ Health 2021:20:

110. 

3. Tobías A, Hashizume M, Honda Y, Sera F, 

Ng CFS, Kim Y, Roye D, Chung Y, Dang 

TN, Kim H, Lee W, Íñiguez C, Vicedo-

Cabrera A, et al. Geographical Variations of 

the Minimum Mortality Temperature at a 

Global Scale: A Multicountry Study. 

Environmental Epidemiology 2021:5:e169. 

4. Madaniyazi L, Chung Y, Kim Y, Tobias A, 

Ng CFS, Seposo X, Guo Y, Honda Y, 

Gasparrini A, Armstrong B, Hashizume M. 

Seasonality of mortality under a changing 

climate: a time-series analysis of mortality 

in Japan between 1972 and 2015. Environ 

Health Prev Med. 2021:3:26:69. 

5. Lee W, Ebi KL, Kim Y, Hashizume M, 

Honda Y, Hashimoto H, Choi HM, Choi M, 

Kim H. Heat-mortality risk and the 

population concentration of metropolitan 

areas in Japan: a nationwide time-series 

study. International Journal of 

Epidemiology 2021:50:602–612. 

6. Yu J, Park J, Choi T, Hashizume M, Kim Y, 

Honda Y, Chung Y. Nonparametric 

Bayesian functional meta-regression: 

applications in environmental epidemiology. 

Journal of Agricultural, Biological, and 

Environmental Statistics 2021:26: 45–70. 
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沿革と組織の概要 

AI 技術が実用レベルに発展したことで、根本的

な産業構造の転換が迫られています。また、

COVID-19 の世界的な感染拡大によって、これま

での医療、経済、社会のあり方は大きく変わろう

としています。少子高齢化と人口減少が進むわが

国の社会の質を維持し、さらに発展させるために

は、ICT（情報通信技術）と AI（人工知能）技術

とを基軸とする合理的、効率的な社会運営が必要

不可欠と考えます。本講座は、2018 年に東京大学

医学部附属病院 企画情報運営部（医学系研究科 

医療情報学分野）を協力講座として開設され、新

しい医療サービスの形を示しその基盤となる技術

の開発を進めています。また、本分野に携わる研

究者への支援拠点を形成することで人材育成に貢

献するとともに、学部や大学の枠を超えた共同研

究を展開し医療の発展に貢献することを目指して

おります。 

 

教育 

学内外の学生を対象に、本領域の研究者を養成

するための活動を進めてきました。令和 3 年度は、

東京大学医学部 4 年次（M2）の医療情報学講義、

大学院医学系研究科公共健康医学専攻（School of 

Public Health，SPH）専門職修士課程学生の講

義、社会人を対象とする医療 RWD 人材育成事業

（東京大学）の講義を担当し、医療情報学を基礎

とする AI 関連技術の講義を行ってきました。ま

た、医学系研究科社会医学専攻、生殖・発達・ 加

齢医学専攻（発達発育学）の博士課程学生に個別

に研究指導を行ってきました。 

 

研究 
1. 医療のための自然言語処理技術開発 

患者さんに関する重要な情報である症状や臨

床所見、また、これらと治療行為との関係は、

検査値等とは異なりカルテに自由記載されます。

このようなテキストの情報を構造化して分析可

能とすることで、新しい臨床医学的な発見や医
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療安全に貢献することが期待されます。テキス

ト情報を構造化する自然言語処理技術の開発に

は、対象テキストと興味のある情報（症状や所

見など）に注釈をつけたアノテーション付きテ

キストコーパスが必要となります。本講座では、

厚生労働省の指定難病の症例報告テキストを対

象として、患者さんの臨床的な状態を示す表現

や、行われた治療行為の表現などに、一貫性を

持って網羅的にアノテートした症例報告コーパ

スの開発を進めております。アノテート情報を

利用することで患者さんの病名や、どの部位に

どのような症状があるか（ないか）、軽症である

か重症であるか、また、行われた治療行為との

関係があるか、退院時の転帰はどうかなどの情

報をテキストから抽出して分析ができるように

なります。また、このアノテーション情報を精

度良く再現する機械学習モデルの開発も並行し

て進めております。このように、カルテを始め

とする臨床分野のテキストを詳細な構造化デー

タとするための、自然言語処理技術の開発を行

っております。 

2. 腎蔵病理診断の支援に向けた研究 

ディープニューラルネットワークの発展によ

り、医療画像を対象とする AI 開発研究は広く

行われるようになりました。これまで、厚生労

働科学研究費補助金を受け、多施設共同のもと、

画像サイズの大きなデジタル病理スライド

（Whole Slide Image）から微小な糸球体を検

出する技術開発や、検出した糸球体の病理所見

を分類する研究を行ってきました。2020 年度は

この研究を更に発展させ、開発した技術の複数

施設間での相互適用性の評価や、糸球体の病変

面積を定量化する技術開発を進めました。病変

面積を精密に定量化することができれば、病理

画像に基づいて腎機能の予後を予測することや、

病理所見の新しい解釈に繋がる可能性がありま

す。 

社会活動 

 各種講演会で講演を行い、医療分野における

ICT の課題や AI を活用するための課題を述

べてきた。 

 日本医療情報学会課題研究会「次世代健康医

療記録システム共通プラットホーム研究会」

の 元 に 設 置 さ れ た 、 HL7-FHIR （ Fast 

Healthcare Interoperability Resources）実装

検討ワーキンググループに参加し、本邦で

HL7-FHIR の実装を進める上で必要な詳細の

検討を行ってきた。 

 がんゲノム医療中核拠点病院のワーキンググ

ループ（RPWG）委員として、臨床情報の収

集や情報システムの構築について議論を行っ

てきた。 

 標準病名マスタ作業班として、電子カルテに

登録する病名の標準化を進めてきた。 

 

出版物等 

原著論文 

1. Kawazoe Y, Shibata D, Shinohara E, 

Aramaki E, Ohe K. A clinical specific BERT 

developed using a huge Japanese clinical 

text corpus. PLoS One. 2021 Nov 9;16(11): 

e0259763. 

2. Seki T, Kawazoe Y, Ohe K. Machine 

learning-based prediction of in-hospital 

mortality using admission laboratory data: 

A retrospective, single-site study using 

electronic health record data. PLoS ONE. 

2021;16(2): e0246640. 

3. Ma X, Imai T, Shinohara E, Kasai S, Kato K, 

Kagawa R, Ohe K. EHR2CCAS: A 

framework for mapping EHR to disease 

knowledge presenting causal chain of 

disorders – chronic kidney disease example. 

J Biomed Inform. 2021 Mar; 115:103692. 

4. 柿本 大輔，平林（宮部） 真衣，荒牧 英治，

吉野 孝：RumorFinder：情報真偽確認促進

システムの一般公開とその利用評価，情報処
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理学会論文誌，Vol.62, No.1, pp.193-203 

(2021). 

5. 梅本 美月，吉野 孝，平林（宮部） 真衣. Web

ページに含まれる流言情報への気づきを与え

る提示方法の検討，情報処理学会論文誌，

Vol.62, No.1, pp.183-192 (2021). 

6. 吉野 孝，森田 真季，平林（宮部） 真衣.「お

いしさ」情報提示による飲食店検索システム

の開発と評価，情報処理学会論文誌，Vol.62, 

No.1, pp.160-170 (2021). 

会議 

1. Ishii, Futoshi, Reiko Hayashi, Emiko 

Shinohara, Motomi Beppu. Application of 

Network Analysis to Multiple Causes of 

Death Data in Japan. The 29th 

International Population Conference 

(IPC2021), International Union for the 

Scientific Study of Population (IUSSP), Dec. 

9, 2021. 

2. 篠原 恵美子、別府 志海、林 玲子、石井 太. 

死亡個票における「死亡の原因」欄の記載文

字列の分析. 41 回医療情報学連合大会，2021

年 11 月 20 日. 

3. 柴田 大作，河添 悦昌，篠原 恵美子，嶋本 公

徳. 詳細なアノテーション基準に基づく症例

報告コーパスからの固有表現及び関係の抽出

精度. 第 41 回医療情報学連合大会，2021 年

11 月 19 日. 

4. 河添 悦昌，篠原 恵美子. 患者状態に関する

網羅的なアノテーション基準と FHIR 

Condition リソースとのマッピングの検討. 

第 41 回医療情報学連合大会，2021 年 11 月

19 日. 

5. 河添 悦昌，篠原 恵美子. 希少・難治性疾患

を対象とした症例報告テキストコーパスの構

築. 第 41 回医療情報学連合大会，2021 年 11

月 19 日. 

6. 青木 美和，横田 慎一郎，遠藤 美代子，篠原 

恵美子，大江 和彦. 植込型補助人工心臓装着

患者のケア可視化のための外来看護記録の自

然言語処理による分析. 第22回日本医療情報

学会看護学術大会，2021 年 7 月 31 日. 

7. 篠原 恵美子，河添 悦昌，柴田 大作，嶋本 公

徳，関 倫久. 医療テキストに対する網羅的な

所見アノテーションのためのアノテーション

基準の構築. 第25回日本医療情報学春季学術

大会, 2021 年 6 月 11 日. 

8. 林 玲子，別府 志海，石井 太，篠原 恵美子. 

日本における複合死因の分析. 日本人口学会

第 73 回大会, 2021 年 6 月 6 日. 

9. 嶋本 公徳, 中村 一成, 山口 亮平, 堂本 裕

加子, 河添 悦昌, 塚本 達雄, 大江 和彦. 腎

生検病理画像からの糸球体自動検出における

2 施設間の精度比較. 第 10 回日本医療情報学

会「医用人工知能研究会」人工知能学会「医

用人工知能研究会」(SIG-AIMED)合同研究会. 

2021 年 5 月 7 日 

解説・総説 

1. 河添 悦昌. AI による腎生検病理画像の診断

補助に向けた取り組み. 先進医療ＮＡＶＩＧ

ＡＴＯＲ医療とＡＩ最前線. 

2. 河添 悦昌. 腎病理 WSI を対象とした Deep 

Neural Network による画像認識. 科学評論

社 第 13 巻第 4 号. 

 

講演 

1. 河添 悦昌. 腎生検病理画像の診断補助を例

とした医療画像に対するDeep Learning技術

の応用. AI 技術とリウマチ学の接点を醸成す

る医学教育事業 教育シンポジウム, 2021年 6

月 13 日.（招待講演） 

2. 河添 悦昌. 腎病理 WSI を対象とした Deep 

Neural Network による画像認識. 第 56 回日

本小児腎臓病学会 教育講演,2021年7月9日.

（招待講演） 
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医療経済政策学講座 
 

特任教授 

田倉智之 

特任研究員 

堀内清華，辻麻理子，渕上綾子 

 

ホームページ http://plaza.umin.ac.jp/hehp/ 
 
 

沿革と組織の概要 

医療経済政策学講座は 2017 年 2 月に、株式会

社日本政策投資銀行、中外製薬株式会社、バクス

ター株式会社、日本メジフィジックス株式会社、

株式会社メディブレーン、旭化成メディカル株式

会社、ニプロ株式会社、東レ・メディカル株式会

社、株式会社 ジェイ・エム・エス、テルモ株式会

社の計 10 社の寄付金により、22 世紀医療センタ

ーに設立された寄付講座で、心臓外科学講座、腎

臓・内分泌内科講座および臨床疫学・経済学講座

を協力講座としている。 

近年、社会構造が変遷するなか、医療制度や医

療産業に係わる各種施策についても、我が国は大

きな転換点に立たされていると推察される。本講

座の目的は、“医療分野の価値評価”などに係わる

理論構築や実証研究を中心に、将来の健康システ

ム（臨床・制度と経済・産業）を論じることにあ

る。具体的には、医療価値評価、費用対効果学、

医療産業論などの理論や手法の研究を推進し、医

療技術や診療システムの価値評価を目指している。 

 

教育 

協力講座とともに、公開講座である医療技術評

価の人材育成プログラム（医療価値の胎動プログ

ラム：計 18 回）を推進する。本プログラムは、

医療経済学（医療介護の財政、薬事保険制度、病

院等の会計、費用対効果評価、ミクロ経済学など）

とデータサイエンス（医療ビッグデータ、ベイズ

統計・マルコフ連鎖モンテカルロ法、ソフトウェ

ア解析、実習など）、研究倫理に関わる講義も含む

構成となっている。 

 

研究 

今後、合理的な根拠に基づく適切な医療資源の

整備を促し、臨床現場を支え医療技術を発展させ

るために、次の研究課題に取り組んでいる。 

 

1) 重症心不全の VAD 治療、末期腎不全の透析治

療、及び核医学診断などの費用対効果水準の検

証を進めている。 

2) 疾病や財政の負担の研究として、慢性疼痛や健

康行動が及ぼす臨床経済や社会経済学的な影

響の研究を推進している。 

3) 包絡分析法（DEA）などを応用した循環器領

域などの医師の労働生産の評価手法の開発も

試行している。 

 

さらに、医療経済系のビッグデータ（The Tokyo 

University Health Economy Big Data: TheBD）

とＡＩなどを応用したデータサイエンスによる医

療技術評価（HTA）や疾病予防の予測モデル事業

も実施している。また、金融工学などを応用した
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研究開発事業の市場価値を予測する研究も展開し

ている。 

 

出版物等 
 
1. Shohei Okazaki, Kei Shibuya, Yuhei 

Miyasaka, Hidemasa Kawamura, Tomoyuki 

Takura, Tatsuya Ohno. Cost-Effectiveness 

of Carbon-Ion Radiotherapy versus 

Stereotactic Body Radiotherapy for Non-

Small Cell Lung Cancer. Cancer Science. 

2012; 113(2): 674-683. doi: 10.1111/cas.

15216.  

2. Tomoyuki Takura, Keiko Goto, Asao Honda. 

Development of a predictive model for 

integrated medical and long-term care 

resource consumption based on health 

behaviour: application of healthcare big 

data of patients with circulatory diseases. 

BMC medicine. 2021;19(1):15. doi: 10.1186/

s12916-020-01874-6.  

3. Tomoyuki Takura, Akira Yuasa, Naohiro 

Yonemot, Sven Demiya, Hiroyuki Matsuda, 

Nozomi Ebata, Koichi Fujii, Muneaki 

Ishijima. Cost-effectiveness analysis of the 

treatment strategies with or without opioid 

medications in surgery-eligible patients 

with osteoarthritis in Japan. Pharmaco

Economics - Open. 2021;6(1):33-45. doi: 10.

1007/ s416 69-021-00292-5.  

4. Tomoyuki Takura, Study Group: Research 

on Appropriate Medical Treatment Prices 

for Foreigners Visiting Japan. Preliminary 

Examination of an Appropriate Price 

Calculation Method and Medical Treatment 

Costs for Foreign Visitors in Japan. Int. J. 

Environ. Res. Public Health. 2021;18(11)

:5837. doi: 10.3390/ijerph18115837.  

5. Tomoyuki Takura, Hiroyoshi Yokoi, 

Nobuhiro Tanaka, Naoya Matsumoto, Eri 

Yoshida, Tomoaki Nakata, J-CONCIOUS 

Investigators. Health economics-based 

verification of functional myocardial 

ischemia evaluation of stable coronary 

artery disease in Japan: A long-term 

longitudinal study using propensity score 

matching. J Nucl Cardiol. 2021. In press. 

doi: 10.1007/s12350-020-02502-9.  

6. Kaname Ueda, Tomoyuki Takura, Shinji 

Fujikoshi, Juliana Meyers, Saurabh P 

Nagar, Hiroyuki Enomoto. Long-Term Pain 

Management and Health Care Resource 

Use Among an Employed Population in 

Japan with Knee Osteoarthritis Combined 

with Low Back Pain. Pain Med. 2021;

22(12):3041-3050. doi: 10.1093/pm/pnaa

424. 

7. Tomoyuki Takura. The Economic Aspects of 

Medical Big Data. CANCER SCIENCE.  

2021;112(11):147-147. 

8. Shiro Imagama, Hideki Murakami, 

Takashi Kaito, Yukihiro Matsuyama, 

Toshihiko Yamashita, Mamoru Kawakami, 

Kazuhisa Takahashi, Munehito Yoshida, 

Seiji Ohtori, Toshihiko Taguchi, Hirotaka 

Haro, Hiroshi Taneichi, Masashi Yamazaki, 

Gen Inoue, Kotaro Nishida, Hiroshi 

Yamada, Daijiro Kabata, Ayumi Shintani, 

Motoki Iwasaki, Manabu Ito, Naohisa 

Miyakoshi, Kazuo Yonenobu, Tomoyuki 

Takura, Joji Mochida, Project Committee of 

the Japanese Society for Spine Surgery and 

Related Research (JSSR). Impact of 

background factors on outcomes of 

pharmacological therapy for chronic low 

back pain: A nationwide multicenter 

prospective study. J Orthop Sci. 2021;

26(1):92-102. doi: 10.1016/j.jos.2020.02.003. 

9. Gen Inoue, Takashi Kaito, Yukihiro 

Matsuyama, Toshihiko Yamashita, 

Mamoru Kawakami, Kazuhisa Takahashi, 

Munehito Yoshida, Shiro Imagama, Seiji 

Ohtori, Toshihiko Taguchi, Hirotaka Haro, 

Hiroshi Taneichi, Masashi Yamazaki, 
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Kotaro Nishida, Hiroshi Yamada, Daijiro 

Kabata, Ayumi Shintani, Motoki Iwasaki, 

Manabu Ito, Naohisa Miyakoshi, Hideki 

Murakami, Kazuo Yonenobu, Tomoyuki 

Takura, Joji Mochida. Comparison of the 

Effectiveness of Pharmacological Treat-

ments for Patients with Chronic Low Back 

Pain: A Nationwide, Multicenter Study in 

Japan. 2021;5(4):252-263. doi: 10.22603/

ssrr.2020-0083. 

10. 田倉智之. "インフォームド・コンセントと医

療経済". 標準的医療説明－インフォーム

ド・コンセントの最前線（蝶名林直彦編集）. 

東京. 医学書院; pp.22-25. 2021 

11. 田倉智之. "医療の価値と価格－選択と決定の

時代へ". 東京. 医学書院; pp.0-266. 2021 

12. 田倉智之，横井宏佳，中田智明．医療経済学

評価と各種画像診断について．心臓核医学．

Vol.24 No.1, pp.26-28. 2021 

13. 中田智明，田倉智之，横井宏佳．慢性安定冠

動脈疾患におけるPCIの予後からみた医療経

済効果の検証：我が国の EBM 構築を目指す

J-CONIOUS．心臓核医学．Vol.24 No.1, 

pp.29-31. 2021 

14. 田倉智之，市丸直嗣. 腎臓移植医療における

マージナルドナーの医療経済評価．日本臨床

腎移植学会誌．Vol.9 No.2, pp.159-162. 2021 

15. 深澤瑞也，竜崎崇和，亀井大悟，川合 徹，川

西秀樹，菅野義彦，篠田俊雄，土谷 健，友利

浩司，長谷川 毅，本間 崇，矢内 充，脇野 修，

村上 淳，米川元樹，田倉智之，中元秀友．血

液透析用カテーテル挿入手技に係る実態調査．

日本透析医学会誌．Vol.54 No.2, pp.57-60. 

2021 

16. 田倉智之．心血管疾患におけるリハビリテー

ションに関するガイドライン（2021 改訂版）, 

医療経済的評価. 日本循環器学会／日本心臓

リハビリテーション学会合同ガイドライン．

pp.122-123. 2021 

17. 田倉智之．指定難病患者データベースと疫学．

腎と透析．Vol.91 No.1, pp.21-27. 2021 

18. 田倉智之．医療のグローバル化とその課題_

国際診療の社会経済．整形・災害外科．Vol.64 

No.3, pp.341-347. 2021 
 



430 東京医学・第 144 巻・令和 4 年 10 月 

 

運動器疼痛 

メディカルリサーチ＆マネジメント講座 
 

特任教授 

松平浩 

特任准教授 

岡敬之 

 

ホームページ http://www.h.u-tokyo.ac.jp/research/center22/contribute/undouki_toutu.html 
 
 

沿革と組織の概要 

運動器疼痛メディカルリサーチ＆マネジメント

講座は、日本臓器製薬株式会社、あゆみ製薬株式

会社、小野薬品工業株式会社、中外製薬株式会社、

SOMPO ホールディングス株式会社、ニューベイ

シブジャパン株式会社、一般社団法人医療データ

サイエンティスト医療 AI 機器開発機構、MS&AD

インターリスク総研株式会社、株式会社イノテッ

ク、一般財団法人日本予防医学協会、株式会社デ

ィー・エヌ・エー、合同会社イブキの 12 企業の

寄付金により、22 世紀医療センターにて運営する

寄付講座で、整形外科学講座、リハビリテーショ

ン科を協力講座としている。現在、治療指針が確

立されていない多くの運動器疼痛の診断・治療ア

ルゴリズムの体系化を行い、原因療法開発の可能

性に繋がるエビデンスの解明を目指している。 

 

講座概要 

厚生労働省が公表している「国民生活基礎調査」

や「業務上疾病発生状況等調査」では、長年に亘

り運動器に関わる問題、特に腰痛や関節痛は国民

の訴える愁訴および仕事を休む原因として上位に

位置づけられており、腰痛や関節痛を主とする運

動器疼痛は、有訴率が高く社会的損失も大きい問

題といえる。運動器疼痛メディカルリサーチ＆マ

ネジメント講座は、有病率の高い運動器疼痛を熟

知し、集学的臨床研究を主導する中核となるべく

開講した。 

目的の達成のため、当講座では整形外科・脊椎

外科、リハビリテーション科と密に連携し、広範

囲な疫学的調査をもとに、運動器疼痛の治療方針

と予後決定に寄与する危険因子を同定する。また

得られた危険因子を元に診断ツール/アルゴリズ

ムと、それに連結した予防・治療プログラムを開

発・提案する。上述した活動を通して臨床データ

の収集と分析を行ない、運動器疼痛を主とする慢

性疼痛の診断/予防/治療を体系化する。 

 

研究および今後の展望 

1) 運動器疼痛を主とする慢性疼痛の体系化（臨床

データの収集と分析） 

産業衛生の現場における腰痛予防、がん患者な

ど、運動器疼痛を惹起する疾病を抱えた労働者の

治療と仕事両立支援、慢性痛の治療と就労の両立

支援/健康コスト軽減を実現できるマニュアルの

開発 
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2) 運動器疼痛の診断ツールと治療プログラムの開

発 

腰痛予防体操の開発、腰痛予防のための姿勢を

提示するセンサーの開発、運動器疾患の自然経

過・臨床情報・医用画像が蓄積した大規模データ

ベースをもとに膝 OA レントゲンの定量評価シス

テムを開発、医療機器番号取得済、非侵襲で簡易

な超音波と AI を用いて、サルコペニアや筋力減

少を高い精度で予想するシステムを開発（自治体

への導入予定）、腰椎 MRI の脊柱管と傍脊柱筋の

脂肪変性を定量評価するソフトウエアを開発し

（Oxford 大学 Dr. Jeremy Fairbank との共同研

究） 

3) 運動器疼痛評価・治療に精通する臨床家の育成、

一般の方への運動器疼痛に関するエビデンスに

基づいた知識の啓蒙 
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沿革と組織の概要 

骨は身体の支柱を構成し身体運動を可能にする

運動器の一部として働く。一方でカルシウムやリ

ンなどのミネラル代謝と密接に関わる他、造血幹

細胞や免疫系前駆細胞を維持し必要に応じて生体

に動員する「一次リンパ組織」としての免疫機能

も果たす。さらに骨と免疫系は、サイトカインや

受容体、細胞内シグナル伝達因子といった多くの

制御因子を共有しており、不可分な関係を築いて

いる。こうした骨と免疫系の相互作用や共通制御

機構を扱う新規学際領域として「骨免疫学」は創

成され、特に関節リウマチの病態研究を中心に発

展してきた。近年、関節リウマチ治療において

TNF、IL-6 を対象にしたサイトカイン療法、

CTLA4 阻害といった T 細胞を標的とした生物学

的製剤の恩恵により、いまや関節破壊制御が可能

な時代となった。骨免疫学研究から生み出された

数々の知見はこうした医療開発にも還元され、臨

床的にも骨免疫学の重要性が増しつつある。骨粗

鬆症や変形性関節症、歯周病などの骨疾患や、自

己免疫疾患や感染症などの免疫疾患の病態機構を

理解する上で、骨と免疫の相互関係を包括して捉

えることが必要であるといえる。 

このように骨免疫学は、学問的な側面にとどま

らず疾患制御という観点でも重要視され、基礎研

究および製薬開発研究いずれにおいても国際的な

競争が激化してきている。こうした研究情勢の中、

骨免疫学研究の発展に注力する新たな講座として、

2016 年 5 月に本寄付講座が設立された。現在、

株式会社ノエビア、中外製薬株式会社、あゆみ製

薬株式会社、株式会社ミキハウスから支援を受け、

骨代謝制御と免疫制御の両観点から、疾患克服に

向けた病態誘導機構の解明及び創薬標的の同定に

取り組み、新しい運動器疾患・免疫疾患制御の開

発を目指している。なお特任助教の寺島は 2021

年 9 月 30 日をもって退任した。 

 

教育 

本講座は東京大学大学院医学系研究科 免疫学

と協力体制にあり、大学院生及び学部生（MD 研

究者育成プログラム履修生）など若手研究者の育

成に務めている。また医学部 M1 免疫学講義およ

び免疫学実習に参画し、本学の医学・生命科学教

育に貢献している。 

 

研究 

骨免疫学視点を関節リウマチのみならず、様々

な運動器疾患・免疫疾患に向け、病態形成の根幹

−に関わる骨 免疫間相互作用を包括的に解明する

ことで、疾患克服に向けた研究基盤の構築を目指

している。骨免疫制御に関与する新規因子の同定

とその個体レベルでの意義を解明し、最終的には
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新規薬剤開発や革新的治療法の確立につなげ、グ

ローバルレベルでの人類の福祉や医療水準向上に

結びつける。 

 

主な研究成果 

骨と免疫、がんにおける RANKL シグナル 

骨組織の恒常性は、骨の古い組織が分解されて

新しい組織に置き替えられること（骨リモデリン

グ）により維持され、それは骨芽細胞による骨形

成と破骨細胞による骨吸収とのバランスによって

制御されている。このバランスの破綻は、関節リ

ウマチ、閉経後骨粗鬆症、がん骨転移などの骨量

減少性疾患や大理石骨病などを引き起こす。破骨

細胞は単球/マクロファージ系前駆細胞由来の多

核巨細胞であり、骨基質に接着すると極性化し、

酸やタンパク質分解酵素を分泌することで、骨を

吸収する。その分化には、破骨細胞前駆細胞が骨

芽細胞や骨細胞、滑膜線維芽細胞などの間葉系の

支持細胞と接触し、RANKL と呼ばれるサイトカ

インからのシグナルを受け取ることが必要である。

RANKL 及びその受容体である RANK の遺伝子

欠損マウスは重篤な大理石骨病と歯の萌出不全を

呈する。またヒトの常染色体劣性大理石骨病にお

いても RANKL と RANK の機能喪失型変異が見

出されている。現在我々は関節リウマチや骨粗鬆

症などの骨量減少疾患に対する有効な治療法開発

に向け、RANKL シグナルを中心とした破骨細胞

分 化 誘 導 機 構 の 解 明 に 取 り 組 ん で い る

（Tsukasaki et al, J Bone Miner Res, 2016; 

Okamoto et al, Physiol Rev, 2017）。最近、単一

細胞 RNA シーケンシング解析により、破骨細胞

が形成される仕組みを 1 細胞レベルで解き明かす

ことに成功した。破骨細胞分化は多段階の分化ス

テップに分類でき、各ステップが遺伝子レベルで

精密に制御を受けていることが判明した。さらに

転写調節因子 Cited2 が、細胞周期の停止を促す

ことで破骨細胞の最終分化を制御することを見出

した。破骨細胞分化の全経路を網羅したシングル

セル解析データは、破骨細胞を標的とした治療開

発に有用なリソースとして大いに資すると期待で

きる（Tsukasaki et al, Nat Metab, 2020）。 

RANKL は骨のみならず、胸腺やリンパ節、腸

管 M 細胞の分化など免疫組織の形成にも必須の

サイトカインであり、まさに骨と免疫の共有因子

の代表格として知られている。また RANKL は膜

結合型タンパク質として発現する他、細胞外領域

でタンパク質分解酵素により切断を受け可溶型タ

ンパク質として産生される。膜結合型 RANKL と

可溶型 RANKL のいずれも RANK に結合できる

が、生体内における両者の役割の違いについては

これまで不明であった。そこで可溶型 RANKL の

意 義 を 生 体 レ ベ ル で 明 ら か に す べ く 、

CRISPR/Cas9 法を用いて RANKL の細胞外領域

の酵素切断部位を除去し、可溶型 RANKL を選択

的に欠損させた遺伝子改変マウスを作製し解析し

たところ、可溶型 RANKL を欠損させても骨代謝

及び免疫組織形成は正常であることがわかった。

さらに閉経後骨粗鬆症モデルにおいても、可溶型

RANKL 欠損マウスは野生型マウスと同程度の骨

量減少を示した。従って可溶型 RANKL は生理的

状況下における骨代謝および免疫組織形成、閉経

後骨粗鬆症には必要ではなく、主に膜結合型

RANKL が重要であることが判明した（Asano et 

al, Nat Metab, 2019）。 

RANKL はがん骨転移にも深く関わる。がん細

胞は骨に転移すると骨芽細胞に作用して RANKL

の発現を高めるため、破骨細胞による骨吸収が亢

進し、骨の破壊や脆弱化が起こる。また骨吸収が

進むと骨基質から成長因子が放出され、その結果

がん細胞がさらに増殖する、という悪循環に陥る。

さらに、乳がん、前立腺がん、メラノーマなどの

骨転移を起こす多くの腫瘍細胞は RANK を発現

しており、RANKL は腫瘍細胞に作用することで

細胞走化性を高めることが知られている。興味深
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いことに、可溶型 RANKL 欠損マウスに悪性黒色

腫細胞株および乳がん細胞株の骨転移モデルを実

施したところ、野生型マウスと比べて有意に骨転

移および骨組織内の腫瘍進展が抑えられることが

わかった。一方、腫瘍細胞による破骨細胞活性化

には差異が認められなかった。可溶型 RANKL は

腫瘍細胞に直接作用して、骨への走化性を促して

骨転移を誘導することが判明し、がん骨転移にお

ける可溶型RANKLの特異機能が明らかとなった 

（Asano et al, Nat Metab, 2019; Okamoto, J 

Bone Miner Metab, 2021）。ヒトにおいても血清

中の可溶型 RANKL の濃度が、乳がんの骨転移成

立と相関することが報告されており、可溶型

RANKL は骨転移を予測できる血中バイオマーカ

ーとして有用であることが示唆される。 

RANKL の デ コ イ 受 容 体 osteoprotegerin 

（OPG）は、RANKL シグナルの阻害因子として

働き、骨代謝、胸腺、腸管 M 細胞分化を制御する。

また OPG は可溶性タンパク質であり、可溶型

RANKL と同様に血中にも存在する。我々は、骨

芽細胞、胸腺上皮細胞、腸管上皮細胞特異的に

OPG を欠損したマウスの解析から、骨代謝、胸腺、

腸管 M 細胞の制御は、血中を循環する OPG では

なく、それぞれ骨、胸腺、腸管の各組織で局所的

に産生される OPG が重要であることを明らかに

した。本研究によって、改めて RANKL/RANK

システムの局所制御の重要性が明らかとなった 

（Tsukasaki et al, Cell Rep, 2020）。 

現在、RANKL に対する中和抗体デノスマブは、

骨粗鬆症や多発生骨髄腫およびがん骨転移による

骨病変体ががん骨転移による骨病変の治療薬とし

て用いられている。しかしながら、抗体製剤処方

に伴う高額の医療費は大きな問題であり、低分子

医薬品の開発が緊喫とされている。我々はこれま

で、RANKL シグナルに対する低分子阻害剤の有

効性を、マウスの疾患モデルを用いて検証してき

た（Guerrini et al, Immunity, 2015）。さらに、

ヒト由来乳がん細胞株ならびにマウス由来メラノ

ーマ細胞株を用いたがん骨転移マウスモデルにお

いて、RANKL 低分子阻害剤の経口投与により、

転移進行と骨組織の腫瘍進展が著明に抑制される

ことを明らかにした（Nakai et al, Bone Res, 

2019）。 

 

関節リウマチなどの自己免疫疾患に関わるT 細胞

の制御機構 

関節リウマチの病態は、樹状細胞による自己抗原

の提示、自己反応性Ｔ細胞の誘導、Th17 細胞の

分化の結果、滑膜の局所炎症と破骨細胞による骨

吸収が亢進し、骨破壊が生じると考えられる。我々

は以前、マウスの関節リウマチモデルの解析から、

Foxp3 陽性 T 細胞の一部が炎症環境下で Foxp3

の発現を消失して Th17 細胞へ分化転換すること

を 見 出 し 、 分 化 転 換 後 の Th17 細 胞 

（exFoxp3Th17 細胞）が関節リウマチの滑膜炎

と骨破壊の増悪要因であることを報告した 

（Komatsu et al, Nat Med, 2014）。さらにマウス

の歯周病モデルを用いた解析から、歯周炎におけ

る歯槽骨破壊においても exFoxp3Th17 細胞が骨

破壊誘導性 T 細胞として働くことを見出した。

exFoxp3Th17 細胞は口腔細菌依存的に歯周炎組

織に集積し、歯根膜線維芽細胞や骨芽細胞に作用

してRANKLを誘導し破骨細胞活性化を促すと共

に、抗菌免疫の誘導と歯の脱落を介した口腔細菌

の 感 染 防 御 に も 携 わ る こ と が 判 明 し た

（Tsukasaki et al, Nat Commun, 2018）。 

 近年関節リウマチなどの自己免疫疾患において

Jak 阻害剤が注目を浴びているが、我々はタンパ

ク質アルギニンメチル化修飾を介した新たなサイ

トカイン-Jak シグナル制御機構を見出した。T 細

胞特異的にタンパク質アルギニンメチル基転移酵

素 PRMT5 を欠損させたマウスでは、胸腺の T 細

胞発生は正常であるものの、末梢の CD4 T 細胞、

CD8 T 細胞、制御性 T 細胞が著しく減少した。ま
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たナチュラルキラーT（NKT）細胞がほぼ完全に

欠失しており、胸腺における NKT 細胞の早期分

化が強く障害されていた。IL-2、IL-7、IL-15 は T

細胞や NKT 細胞の維持に必須のサイトカインで

あるが、いずれの受容体も共通受容体サブユニッ

トγc 鎖を有しており、Jak3 の活性化を介して細

胞内シグナル伝達を誘導する。PRMT5 欠損 T 細

胞と NKT 細胞では、γc 鎖または Jak3 の発現が

著しく阻害されており、そのためγc 鎖-Jak3 シグ

ナルが強く障害される。PRMT5 は、RNA スプラ

イシングの制御因子 Sm タンパク質をアルギニン

メチル化修飾することで、γc 鎖と Jak3 mRNA の

効率的なスプライングを促し、T 細胞及び NKT

細胞の維持に関わることが判明した（Inoue et al, 

Nat Immunol, 2018）。本成果により pre-mRNA

スプライシングを介した新たなサイトカイン

-Jak 制御機構を明らかにすることができた。 

 

骨髄における骨芽細胞による免疫制御 

骨髄内の造血幹細胞の自己複製能や多分化能の

維持には、造血幹細胞ニッチと呼ばれる特別な微

小環境が必要とされる。造血幹細胞ニッチに関す

る研究分野は国際的に非常に競争が激しく、これ

まで CAR 細胞（CXCL12 を発現する特殊な細網

細胞）やレプチン受容体陽性血管周囲間質細胞、

Nestin 陽性間葉系幹細胞、神経系細胞といった細

胞群が造血幹細胞制御に関わると報告されてきた。

一方、2000 年代初頭に骨芽細胞の増減と造血幹細

胞の細胞数との相関性が示され、骨芽細胞による

造血幹細胞制御が報告されたものの、これまで統

一した結果は得られておらず、骨芽細胞性ニッチ

の重要性については不明な点が多かった。我々は

骨芽細胞を特異的に欠損させた遺伝子改変マウス

を作成し、骨髄造血における骨芽細胞の生理学的

役割を検討した。その結果、骨芽細胞特異的欠損

マウスでは骨髄の造血幹細胞数に影響しないもの

の、末梢のリンパ球および骨髄のリンパ球共通前

駆細胞の数が減少することが判明した。骨芽細胞

は IL-7 を産生することで、骨髄中の共通リンパ球

前駆細胞の維持に寄与することを見出した。敗血

症などの急性炎症時におこるリンパ球減少症が、

こうした骨芽細胞によるリンパ球前駆細胞制御の

破綻に起因することも判明し、骨による免疫制御

という新たな骨—免疫間相互作用の一端を明ら

か に す る こ と が で き た （ Terashima et al, 

Immunity, 2016）。 
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沿革と組織の概要 

コンピュータ画像診断学／予防医学講座は、

2005 年 5 月に開講した。放射線医学講座を親講

座とする寄付講座である。当講座は教員 12 名と

特任研究員 3 名で構成されているが、その他に検

診部門では検診業務に従事する医師、看護師、放

射線技師、臨床検査技師、事務職員など約 70 名

の職員が存在する。 

当講座の研究目的は、下記の通りである。 

1)  データベース構築：長期にわたる経過観察が

可能な受診者を対象として、高度な検査内容か

らなる健康診断を定期的に施行し、詳細かつ信

頼性の高いデータベースを構築する。特に先進

的な画像診断機器である FDG-PET、多列 CT

及び 3T-MRI を用いて、全身の微細な初期病変

の検出を可能とする体積データを収集する。 

2)  大量画像データ処理方法の研究：検査日・種

類の異なる画像を１つの多次元データとして

取り扱うための基本的な画像処理機能を開発

する。さらに大量の多次元データの中から微細

な異常所見を自動的に検出するアルゴリズム

の研究を行う。 

3)  コホート研究：データベースを経時的に解析

し、上記手法により自動的に検出される様々な

異常所見の疾病予測における臨床的有用性に

ついて検証する。 

 

診 療 

当講座はコンピュータ画像診断学／予防医学

検診部門の診療を担当している。この検診部門で

は株式会社ハイメディックから委託された検診を

行っており、東大病院としては検診受診者の募集

を行っていない。検診場所は中央診療棟 2 の 9 階

であり、一般的な検診項目に加えて、PET（陽電

子断層撮影）や超高磁場の MRI（磁気共鳴画像）、

多列 CT、超音波検査やマンモグラフィーを導入

している。 
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教 育 

現在、コンピュータ画像診断学／予防医学講座

としては学生の受け入れを行っていないが、放射

線医学講座の大学院生や研修医などの学生教育に

協力している。研究テーマとして CAD をはじめ

とする画像処理の研究、あるいは、検診データを

用いた疫学的研究を行う場合には積極的な支援を

行っている。 

 

研 究 

1) 検診データベースの構築： 

独自の検診システムを開発し、日常の検診業務

の運営や検診データの入力に活用している。この

検診システムは現在も改良を重ねている。検診で

撮像された画像は病院のPACSに保存されている。

研究目的に限って使用される医用画像は検診部門

内に設置された独自の PACS に保存されている。 

2) 画像処理ソフトウェア開発： 

われわれは統合的ソフトウェア開発環境を構

築した。このシステムは臨床サイドと研究サイド

に分かれており、後者ではデータが匿名化されて

いる。臨床サイドのシステムではソフトウェア開

発のための症例登録と、開発されたソフトウェア

の臨床応用が行われる。研究サイドではソフトウ

ェアを開発するための典型症例の取出しと、集積

された症例によるソフトウェアのテスト環境が整

備されている。 

3) ソフトウェアの臨床評価と応用、疫学的研究： 

検診データベースに基づいた研究が他の様々

な専門領域の研究者と共同で行われている。検診

データのうち画像に関しては、開発されたソフト

ウェアを利用して解析されている。 
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講座概要 

再生医療・細胞治療研究講座は再生医療の実用

化技術である 3D 間葉系幹細胞（MSCs）の大量

培養と MSCs に関する画像診断の開発などを推

進する目的として、2021 年に設置されました。 

MSCs とは生体内に存在する体性幹細胞の一つ

で、中胚葉に由来する組織であり、骨、軟骨、心

筋細胞などに分化能をもつ細胞です。MSC 培養

において、付着細胞（2D）と浮遊細胞（3D）の 2

種類に分類されており、2D 培養より 3D 培養の方

が優れていることが報告されています。本講座で

は 、 株 式 会 社 日 産 化 学 が 開 発 し た 足 場 材

Cellhesion®を用い、品質の高い MSCs の大量培

養の技術開発を行うことを目指しています。 

近年、培養細胞を用いた創薬研究などにおける

その再現性、信頼性と的確性を担保するために、

細胞品質評価が必要となってきます。MSCs はマ

ーカーとして CD105, CD73, CD90 などを持って

いると定義されていますが、これらのマーカーが

発現していても増殖する細胞かどうかなどの品質

の良さは判断できないため、MSCs の品質評価法

が重要であります。また、MSCs は由来組織やド

ナーなどの間での差も大きく、若い継代数であっ

ても細胞増殖せず継代できない場合もあります。

どの段階でその培養を中断するかは、作業者の判

断にゆだねられているのが現状です。本講座では、

株式会社ニコンの細胞画像診断技術を用い、MSC

３D 大量培養中細胞品質評価を行う予定です。 

研究内容 

品質の高い MSCs の３D 大量培養と画像診断技

術の実用化にむけて研究及び開発などを行い、 特

殊技術の習得を目的とした人材育成において、多

くの技術者を養成することも本講座の大切な役割

です。 

日産化学が再生医療分野において開発した

MSC 培養用足場材「FCeM Cellhesion-MS」で培

養した MSCs は、従来の 2D 培養された細胞に比

べ約７倍の抗炎症作用を示しており、様々な疾患

の治療への応用が期待されています。令和 3 年度

では、２D と３D 培養された MSCs の増殖能を測

定し、血管新生因子などに関する分泌因子を解析

しました。３D より２D の方が細胞増殖能は高い

ですが、３D 培養の方が抗炎症や血管新生因子の

増加が認められました。分化能はいずれの培養条

件でも認められました。今後、３D 細胞培養での

細胞画像診断技術の実用化に向けて研究及び開発

を行い、In vivo で 3D 培養された MSC 移植の効

果を評価することを行います。 
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今後の展望 

MSCs の３D 大量培養と３D に関する画像診断

技術などの臨床研究を基盤に、国際レベルの先端

な再生医療研究及び開発を目指して、日本発の再

生医療技術をグローバルに展開する活動をしてい

きたいと考えています。 
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Hepatocyte Growth Factor. Stem Cell 

Research & Therapy. 2022: 13:94. 
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System Using a Chitin-Based Poly-
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11,995.  

5. Fangming Wang, Xuejiao Dong, Jing Wang, 

Feiya Yang, Donghua Liu, Jianlin Ma, 

Shuai Liu, Dehua Chang, Nianzeng Xing. 

Allogeneic expanded human peripheral NK 

cells control prostate cancer growth in a 

preclinical mouse model of castration 
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学会・講演会発表 

 国内学会  

2022/3/19、第 21 回日本再生医療学会総会 . 

SP-15-1. 木田克彦、金木達朗、畑中大輔、岩上昌

史、南昌孝、阿武志保、Joonghoon Park、小野稔、

Dehua Chang 

新規培養用基材 Cellhesion を用いた間葉系幹細

胞の分散培養に関する研究 

 

 海外学会  

2022/1/12-14 Stem Cells and Regenerative 

Medicine Shanghai China. Poster No.116. 

Novel suspension culture material cellhesion 

for human mesenchymal stem cells. K. Kida, D. 

Hatanaka, M. Iwakami, S. Anno, JH. Park, M. 

Ono and D. Chang 

 

 海外教育セミナー（阜外心血管病博士論壇） 

2022/3/30、中国阜外華中病院・心臓外科（Web

形式）. 口演(30 分).Dehua Chang  

Clinical application of cell sheet 
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沿革と組織の概要 

2013 年度～2017 年度、医学部在宅医療学拠点

が文部科学省未来医療研究人材養成拠点形成事業

に取り組んできた教育、研究成果を引き継ぎ、さ

らに発展的に取り組むため、2018 年 4 月在宅医

療学講座が設立された。本講座は野口和輝氏、株

式会社 JSH、東和薬品株式会社、沢井製薬株式会

社、株式会社アインファーマシーズの寄付により

東京大学医学部附属病院 22 世紀医療センターに

設立された寄付講座で、老年病科を協力講座とし

ている。 

今日、高齢化が進行し在宅医療の必要性がます

ます高くなっている。在宅医療に関する医師の卒

前・卒後教育を行いながら、在宅医療の学問体系

化を目指し、在宅医療に関する研究を推進してい

る。 

 

教育 

卒前教育では M3～M4 に対する地域医療学実

習（クリニカルクラークシップⅡ期、必修）を担

当し、学生の希望や居住地等を考慮しながら、地

域の医療機関と連携して実習プログラムを作成し

ている。学生は初日にオリエンテーションを受け

たのち、2 週間地域の診療所、訪問看護ステーシ

ョン、居宅介護支援事業所で在宅医療に関する実

習を行う。 

卒後教育では臨床研修医 2 年目に実施する地域

医療研修において在宅医療の研修を希望する研修

医に対し、地域の診療所と連携して実習プログラ

ムを作成している。 

 

研究 

主な研究テーマは以下の通りである。 

1) 在宅医療に関する教育プログラムの開発およ

び教育効果の検証 

2) 在宅医療の症例レジストリ研究 

3) 在宅医療を受ける患者・介護者の QOL、予後

に関する追跡調査 

4) 在宅医療における薬剤治療に関する研究 

5) 在宅医療における医療・ケア技術に関する研究 

出版物等 
 
1. Yamanaka T, Kidana K, Mizuki M, Akishita 

M. Comparison of regular home visits 
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received by older male and female patients 

from physicians. Geriatr Gerontol Int 2021;

21:1148–1150. 

2. Son BK, Akishita M, Yamanaka T, 

Toyoshima K, Tanaka T, Suthutvoravut U, 

Iijima K. Association between inflam-

matory potential of the diet and sarcopenia/

its components in community-dwelling 

older Japanese men. Arch Gerontol Geriatr 

2021;97:104481. 

3. Yao N, Mutter JB, Berry JD, Yamanaka T, 

Mohess DT, Cornwell T. In Traditional 

Medicare, Modest Growth In The Home 

Care Workforce Largely Driven By Nurse 

Practitioners. Health Aff (Millwood) 2021; 

40(3):478-486. 

4. Hirakawa Y, Hirahara S, Yamaguchi Y, 

Yamanaka T, Arai H, Miura H. Improving 

the quality of community primary 

palliative care in COPD: A qualitative 

study of health-care providers. Home 

Health Care Serv Q 2021; 40(1):39-53. 

5. Kikuchi K, Tatebe T, Sudo Y, Yokoyama M, 

Kidana K, Chiu YW, Takatori S, Arita M, 

Hori Y, Tomita T. GPR120 signaling 

controls amyloid-β degrading activity of 

matrix metalloproteinases. J Neurosci 

2021;41(28): 6173–85. 

6. 平原佐斗司, 山口泰弘, 山中 崇, 平川仁尚, 

三浦久幸．末期認知症高齢者の肺炎の苦痛に

関する系統的レビュー．日老医誌 2021;58(4):

610-616. 
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沿革と組織の概要 

本寄付講座の目的は「重症心不全研究対策の推

進」であり、「重症心不全の集学的診断・治療戦略

の研究」および「重症心不全に対応した先端的医

療システムの構築」を研究目標としている。重症

心不全治療を支える以下の柱を中心に、集学的診

断・治療戦略の研究を行い、重症心不全に対応し

た先端的医療システムを構築することを計画して

いる。 

中でも、特に本邦において早急にとりくむ必要

性の高い研究項目は、①補助人工心臓（VAD）

Destination Therapy プログラムの確立と臨床的

有効性の検討、②小児（新生児・乳児）心臓移植

プログラムの確立・普及、③重症心不全薬物治療

体系の確立：特に補助人工心臓治療症例に対する

LVAD 離脱を含めた薬物治療体系（β-blocker, 

ACEI/ARB/ARNI, spironolactone, ivabradine, 

SGLT2 inhibitor, hANP, PDEⅢ阻害薬, PDEⅤ

阻害薬 etc）の確立と臨床的有効性の検討である

と考えている。心臓超音波診断装置や心臓 MRI

及び遺伝情報は心筋障害の個々の精確な評価を可

能にし、個々の症例に最も適正な治療の選択をす

すめることに役立ち、これらを用いてより適切な

心不全治療の提供につとめることを推進している。 

本寄付講座における先端的医療システムの構築

により、入退院を繰り返す高齢者を含めた重症心

不全患者の在宅治療・社会復帰が促進される効果

が期待される。また、海外渡航移植に依存してき

た小児（新生児・乳児）心臓移植においても、よ

うやく本邦でも症例が増加しており、今後の発展

が期待される。 

また、「重症心不全」の構成要素として、左心不

全のみならず右心不全も重要であり、近年特に注

目を集めている。LVAD 装着後の右心不全は解決

するべき大きな課題であると考えている。また、

右心不全の原因として肺高血圧症も重要な問題で

ある。東大病院は 2014 年より肺移植の実施施設

にもなり、特に重症の肺高血圧の患者が多く紹介

されるようになった。本講座では、そのような重

症肺高血圧患者に対する至適医療を構築すること

も目的としている。 
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診療 

1. 心臓移植治療 

心臓移植後の症例は、原則的には月一回の外来

診療で管理される。臨床的な拒絶反応の有無にか

かわらず、移植後半年以内は毎週～月一回の心筋

生検、1 年以後は年一回の心筋生検のため入院治

療を受け、臨床的或いは心筋生検所見で拒絶反応

が見られた場合は、入院治療を行っている。平成

22 年 7 月に臓器移植法が改正され、以降国内移植

は急増している。 

 

2. 補助人工心臓治療 

①東大病院における補助人工心臓治療 

東京大学医学部附属病院では最大限の内科治療

に抵抗性を示す重症心不全に対して積極的に補助

人工心臓治療を行っている。従来の対外設置型だ

けでなく、植込型の補助人工心臓治療を推進して

いる。現在当院で管理している植込型補助人工心

臓は、EVAHEART、HeartMate II、HeartMate 

3、Jarvik 2000、HVAD であり、患者の体格・臨

床症状・全身状態を鑑みてデバイスを適時使い分

けている。また、デバイス選択方法や最適な患者

選択、最適な治療時期を検討しながら決定してい

る。さらに、自己心機能が改善する事によるデバ

イスの離脱も積極的に行っており、これを推進す

る治療戦略を検討している。 

②協力病院における補助人工心臓治療 

東大病院における移植の発展のためには、心臓

移植待機症例の長期補助人工心臓治療は極めて重

要である。また 2021 年より心臓移植を前提とし

ない補助人工心臓治療（Destination therapy）が

本邦でも始まり、本施設も実施施設となり、複数

例の経験を有している。心臓移植までの橋渡しで

ある補助人工心臓ブリッジ（BTT）症例と異なる

面もあり、その検討課題を解決しながら、本医療

を適切にすすめていくべく、様々な課題について

取り組んでいく。 

3. 肺高血圧治療 

肺動脈性肺高血圧症（PAH）は極めて予後不良

の疾患であったが、この 10 年の間に次々と新し

い治療薬が登場し、その治療成績は飛躍的に改善

した。現在では内服、吸入、皮下注、静注といっ

た様々な投与経路で 10 を超える薬剤が使用可能

となったが、それらの薬剤をどのタイミングで、

どのように組み合わせるのが良いのかは未だに明

らかではない。東大病院も他施設共同のレジスト

リーに参加するなどして PAH における至適医療

構築のための取組みを行っている。また、先にも

述べた通り現在東大病院は肺移植の実施施設にも

なっている。移植実施施設として、重症肺高血圧

患者の受け入れも広くおこなっている。 

 

教育 

学部教育としては心臓外科と協力して M4 臨床

統合講義学を行っている。内容は、重症心不全に

対する心臓移植・補助人工心臓治療を中心とした

非薬物治療を担当している。 

M3 で行われる BSL では、学生 1 人が 2 名の患

者を担当し、補助人工心臓診療チームと行動を共

にする。見学ではなく、積極的な参加型の実習を

目指し、術前診断・管理、手術、術後管理を一貫

した流れの中で学べるように配慮している。M3

の最後に行われるクリニカルクラークシップでは

参加型実習を徹底して、補助人工心臓チームの一

員として診療に参加して、日常的な補助人工心臓

症例の創部管理や心不全薬物治療・心臓リハビリ

テーション実習を含んだ実際的な内容としている。

心不全の専門的治療を研修するための他院からの

循環器内科・心臓外科専門医も受け入れている。

補助人工心臓・心臓移植患者の management に

ついて実際の患者のチームの一員として担当をし

ながら研修の案内を行っている。 
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研究 

基礎研究の分野では近年ゲノム科学の発展が著

しいが、我々はこれを重症心不全の臨床に応用す

べく、癌ゲノム解析で世界をリードする東京大学

先端科学技術研究センターの油谷浩幸教授と共同

で 2010 年から、世界的にも最先端の重症心不全

ゲノム科学研究を行っている。特に、下記のテー

マについて重点的に取り組んでおり、既に多くの

学会・論文発表を行っている。 

1） 全国心筋症患者の網羅的なゲノム解析 

2） マウス心不全モデルとゲノム科学を統合した

革新的な解析技術の開発 

3）重症心不全患者のゲノム科学による個別の病

態解明 

 

出版物等 
 
● 論文、著書（英文、原著） 

英文論文 

1: Amiya E. Link between hyperuricemia, 

renal dysfunction, and hypertension. J Clin 

Hypertens (Greenwich). 2021 Dec;23(12):

2078-2079. 

2: Bujo C, Amiya E, Hatano M, Ishida J, Tsuji 

M, Kakuda N, Narita K, Saito A, Yagi H, 

Ando M, Shimada S, Kimura M, Kinoshita 

O, Ono M, Komuro I. Long-Term renal 

function after implantation of continuous-

flow left ventricular assist devices: A single 

center study. Int J Cardiol Heart Vasc. 

2021 Nov 1;37:100907. 

3: Itoh H, Amiya E, Narita K, Shimbo M, 

Taya M, Komuro I, Hasegawa T, Makita S, 

Kimura Y. Efficacy and Safety of Remote 

Cardiac Rehabilitation in the Recovery 

Phase of Cardiovascular Diseases: Protocol 

for a Multicenter, Nonrandomized, Single-

Arm, Interventional Trial. JMIR Res Protoc. 

2021 Oct 4;10(10):e30725. 

4: Ishiwata J, Daimon M, Nakanishi K, 

Sugimoto T, Kawata T, Shinozaki T, Nakao 

T, Hirokawa M, Sawada N, Yoshida Y, 

Amiya E, Hatano M, Morita H, Yatomi Y, 

Komuro I. Combined evaluation of right 

ventricular function using echo-

cardiography in non-ischaemic dilated 

cardiomyopathy. ESC Heart Fail. 2021 Oct;

8(5):3947-3956. 

5: Narita K, Amiya E. Is branched-chain 

amino acid nutritional supplementation 
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沿革と組織の概要 

生物統計学（Biostatistics）は、医療・健康科

学分野を対象とした応用統計学であり、臨床研究

や疫学研究における研究デザインと統計解析の方

法論を研究する学問である。わが国では、欧米に

比べて臨床研究の実施体制の整備が遅れているが、

その原因のひとつが生物統計学を専門とする統計

家（生物統計家、Biostatistician）の不足である

と言われている。 

このような背景の下、2016 年 7 月、国立研究

開発法人日本医療研究開発機構（Japan Agency 

for Medical Research and Development, 

AMED）は、「生物統計家育成支援事業」の公募

を開始した。本事業は、医療機関等で臨床研究の

デザインと解析の実務に従事する生物統計家の育

成を目的としており、東京大学大学院と京都大学

大学院が選定された。 

東京大学では、2018 年 4 月に大学院情報学環・

学際情報学府に生物統計情報学コース（修士課程）

を設置されることとなり、2017 年 3 月に医学系

研究科に設置された生物統計情報学講座が、同研

究科公共健康医学専攻生物統計学分野と協同して

その運営にあたる。また、学生は修士課程在学中

に、医療機関で統計関連業務の OJT（On-the-Job 

Training）を受けることになっており、東京大学

医学部附属病院および国立がん研究センターの生

物統計家が担当する。なお、本コースの修士課程

修了者には「修士（学際情報学）」の学位が授与さ

れる。 

このように、生物統計情学講座は、情報学環・

学際情報学府の生物統計情報学コースの学生に対

して、生物統計学の知識だけではなく、臨床研究

を実施するための幅広い実務能力（研究デザイン

立案、計画書作成、統計解析、プログラミング、

報告書作成等）を習得するための専門教育を実施

する。当コースの座学・実習・研究をとおして、

医療関係者と協同して質の高い研究を推進できる、

高いコミュニケーション能力と倫理観を有する生

物統計家を育成する。AMED の事業として第 1

期は令和 2 年度末に終わり、さらに第 2 期目の

AMED 事業として「生物統計家育成推進事業」が

5 年間の予定で令和 3 年度から開始されている。 

 

教 育 

1) 生物統計情報学コースにおける教育 

生物統計情報学コースにおける座学では、以下

の授業科目をとおして、生物統計家に必要な幅広

い知識・スキルを教育する。そのカリキュラムは，
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学際情報学府の必修科目と併せて 28科目 42単位

で構成される。なお、42 単位の約 90%以上に相

当する 38 単位以上を履修した学生に対しては、

修了時に、学位記と併せて生物統計家育成支援事

業教育プログラム修了証明書を発行する。 

【生物統計学関連科目】 

線型推測論、カテゴリカルデータ解析、生存時

間解析、経時データ解析、ベイズ統計学、多重比

較法、多変量解析、因果推論、欠測データ解析、

確率過程と時系列解析、ファーマコメトリクス、

統計プログラミング、遺伝子とゲノム解析 

【臨床研究・疫学関連科目】 

臨床試験方法論、疫学研究のデザインと解析、

研究倫理とガイドライン、医学研究データマネジ

メントと CDISC 標準、臨床医学概論、医薬品評

価科学、メディカルライティング、医療技術評価

学演習 

また、東京大学医学部附属病院と国立がん研究

センターで実施する OJT は、修士課程 2 年間を

通して実施される。各機関の生物統計家が開発し

た OJT プログラムは、座学では学ぶことのでき

ない、臨床研究に係る実務能力を養うことができ

る。具体的には、修士課程 1 年目は、東京大学医

学部附属病院において、臨床研究のデザインと解

析について議論する会議への参加や、医師等を対

象とした統計コンサルティング業務のサポート等

をとおして、実務家としての基本業務に関するト

レーニングを受ける。修士課程 2 年目は、国立が

ん研究センターにおいて、臨床研究のデザインや

解析計画を立案し、さらに実際の臨床研究データ

を解析するなど、より実践的なトレーニングを受

ける。 

このような教育プログラムを受けた本コースの

修了生は、生物統計業務を担う実務家として、臨

床研究実施機関・研究センター等での活躍が期待

される。 

2) 医療関係者や生物統計家を対象としたセミナ

ー及びシンポジウムの開催 

生物統計家育成支援事業では、臨床研究に従事

する医師、看護師、臨床研究コーディネータ、モ

ニター、データマネジャや生物統計家を対象とし

たセミナーおよびシンポジウムを実施していく。

臨床研究に従事する医療関係者には、臨床研究の

実施に必要な生物統計学の基礎を整理した教育セ

ミナーを定期的に実施している。また、アカデミ

アや製薬企業等の生物統計家には、生物統計学の

最新の知見等を提供するシンポジウムを開催して

いる。 

 

研 究 

主として、以下のような研究に取り組んでいる。 

1) 臨床試験のデザインと統計的方法論の開発 

様々な統計的または実務的条件下で、臨床試験

をより効率的に実施するためのデザインについて

研究を行っている。その研究領域は非常に幅広く、

例えば、がん領域の早期探索ベイズ流デザイン、

バイオマーカーを利用した臨床試験デザイン、ア

ダプティブデザイン、臨床試験におけるベイズ統

計学の利用に関する研究、多重比較法について重

点的に研究を行っている。 

2) 疫学的方法論の研究開発 

疫学は、健康・疾病に関する事象を集団の中で

計量的に捉え、これらの原因や影響因子を評価し、

最終的には予防手段につなげる実践の学問である。

疫学は、古くは感染症の疫学から始まり、現在で

はがん・循環器疾患などの生活習慣病の疫学につ

いて重点的に研究が行われている。また、我が国

における各種医療データベースシステムの基盤整

備も急速に進みつつあり、データベースを利用し

た様々な疫学研究、薬剤疫学研究、臨床における

判断の根拠を与える臨床疫学研究も重要になって

きている。 

3) 薬剤疫学 

薬剤疫学は、人の集団における薬物の使用とそ
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の効果や影響を研究する学問である。近年の病院

情報システムや電子カルテから得られるデータを

用いて、有効性、リスク、コストに関する研究に

取り組んでいる。 

4) 臨床疫学 

臨床疫学は、臨床の問題を扱うという点で極め

て臨床的であると同時に、疫学の手法を用いると

いう点で極めて公衆衛生的な学問である。医学の

国 際 的 潮 流 で あ る EBM （ Evidence-based 

medicine, 根拠に基づく医療）を実践する基盤と

なる学問領域として、その重要性は増大している。 

5) 医療情報学 

医療情報学とは、診療・医学研究・医学教育・

医療行政など医学のすべての分野で扱われるデー

タ・情報・知識をその医学領域の目的に最も効果

的に利用する方法を研究する科学である。近年、

バイオインフォマティクスなどゲノム領域の進展

や、さらにバーチャルリアリティや人工知能（AI）

など新たな技術の導入もなされるようになってお

り、医療情報学の取り扱う領域は大きな広がりを

みせている。 

6) 計算代数統計学 

計算代数統計学は、統計的問題の背後にある代

数的・組合せ論的構造を積極的に活用することで、

問題に対する解決手法を与え、その数理的理解を

深める学問領域であり、特に、マルコフ基底の理

論とその正確検定への応用やホロノミック勾配法

について研究を行っている。 
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沿革と組織の概要 

本講座は、2018 年 4 月 1 日に、日本メドトロ

ニック株式会社、セント・ジュードメディカル株

式会社、ボストン・サイエンティフィックジャパ

ン株式会社、フクダ電子東京中央販売株式会社、

シンプレクスクオンタム株式会社の 5 社の寄付の

元に設立された寄付講座である。 

本講座は循環器内科と連携し、現在未解決の心

不全・心血管疾患の発症機序、病態の解析を培養

細胞・実験動物及び患者検体を用いて解明する。

新しい疾患発症機序・病態形成機序を明らかにす

ることで、心血管疾患の根本的な病態を解明し、

発症予防法、新規診断法及び新規治療法を開発す

ることを目的としている。 

 

教育 

上記研究結果を学内および学会で発表し、本分

野の重要性を周知し、論文発表によっても広く発

表している。また、社会に対してはアウトリーチ

活動を積極的に行っている。 

 

研究 

心臓・血管は全身の臓器と連携しながら恒常性

を維持し、この連携の破綻が心不全、突然死の発

症を惹起すると思われる。実際に心血管死の予後

を改善した治療法は心臓再同期療法・植込み型除

細動器を除いては、心臓単独に作用する薬剤では

なく、全身に作用する薬剤である。このような観

点から我々は、心血管死の予後を改善するための

研究として、多臓器間の連携不良が心疾患の発症

に関与すると考え研究を進める。 
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沿革と組織の概要 

先進代謝病態学講座は、糖尿病や関連する代謝

疾患の根本的な病態を解明し、有効な発症予防法

を開発することを目的として、平成 29 年に設置

されました。 

我が国で糖尿病が強く疑われる人や可能性を否

定できない「予備群」は合わせて、男性 28.5%、

女性の 21.4%と推計されており、社会的にもこれ

らの病態の根本的な解明は、急務と考えられます。

糖尿病は、膵臓から分泌されるインスリンの分泌

量やその作用が不足するために、高血糖をきたす

状態であり、ミトコンドリア糖尿病や脂肪萎縮性

糖尿病などの希少疾患から common disease とし

ての糖尿病まで包含されます。また、その発症に

は、遺伝的素因に加えて、過食、運動不足などの

生活習慣の乱れや、加齢の影響により生じます。

本講座では、糖尿病や関連する代謝疾患の根本的

な病態を解明し、有効な発症予防法を開発するた

めに、common disease としての糖尿病に加えて、

希少疾患由来のヒト組織も幅広く研究の対象とし

て、ゲノム、エピゲノム、メタボローム、メタゲ

ノムなどのオミクス解析 iPS 細胞などの最新の技

術を駆使しています。そして、明らかにされた成

因や病態に基づき、診断・予防・治療法開発を行

うことを目指しています。 

本講座における研究の推進によって、糖尿病や

関連代謝疾患の発症のメカニズムが明らかにされ

ることが期待されます。また、希少疾患や iPS 細

胞などを用いた病態の解明は、common disease

としての糖尿病の病態の解明に還元されることが

期待されます。解明された成因や病態メカニズム

に基づいた画期的な診断法、予防法、および治療

法を開発することにより、糖尿病の効果的な予防

や治療の向上に貢献することを目指して、研究を

推進しています。 

 

教育 

協力講座である糖尿病・代謝内科、腎臓・内分

泌内科と密に連携し、大学院生を中心として、学

術的感覚と社会感覚を備えた国際的な若手人材育

成を行っています。学位論文指導、学会発表指導

を通じて、大学院生の研究者としての科学的能力

の向上につとめています。 

また、臨床研究者育成プログラムにも積極的に

参画しています。臨床研究者育成プログラムは、

医学部学生および臨床研修医を対象に医学におけ

る臨床研究の重要性を知ってもらい、臨床研究者

としての考え方の基礎を身につけることを主眼と

するプログラムです。臨床研究個別プロジェクト

コース Metabolism Research Course に所属して

おり、肥満 2 型糖尿病発症・増悪に関わる鍵分子

の探索を研究テーマとして、設定・提案していま

す。メタボリックシンドローム、2 型糖尿病、肥

満症や認知症、フレイル等の生活習慣病や加齢関
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連疾患は、遺伝素因と環境因子の相互作用によっ

て発症・増悪することが知られていますが、未だ

根本的な予防・治療法の確立に至っていません。

ゲノム・エピゲノム・トランスクリプトーム・メ

タボローム等や臨床情報を統合的に解析して、鍵

分子を探索することをプログラムの目的としてい

ます。 

Metabolism Research Course においては、学

部学生、研修医を幅広く、積極的に受け入れてい

ます。設定した研究テーマにとどまらず、興味あ

る研究が意欲的に推進できるよう、全面的にサポ

ートしています。研究の成果は、国内外の学会で

の発表への挑戦の機会もあり、最終的に論文発表

を行える基盤・環境を整えています。 

 

研究 

糖尿病は、遺伝的素因に加えて、過食、運動不

足などの環境因子や、加齢の影響により生じます。

また、糖尿病は、遺伝的な希少疾患から common 

disease としての糖尿病を含む幅広い疾患単位で

すが、その病態は十分に解明されていません。 

本講座では、糖尿病の発症に重要な役割を果た

す、膵内分泌細胞、肝臓、脂肪組織、骨格筋、神

経系、免疫系、腸管などの臓器に注目し、ゲノム、

エピゲノム、メタボローム、メタゲノムなどのオ

ミクス解析や iPS 細胞などの最新の技術、細胞や

実験動物における遺伝子工学を駆使することによ

り、各臓器の生理的な機能制御とその破たんとし

ての病態の解析を行っています。 

また、慢性疾患として加齢に伴う病態の進展や

合併症の発症、ミトコンドリア糖尿病や脂肪萎縮

性糖尿病など希少疾患も研究の対象としています。

明らかにされた成因や病態に基づいた、画期的な

診断法、予防法、および治療法の開発を行うこと

を目指して、研究を推進しています。 
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沿革と組織の概要 

先端臨床医学開発講座は、2004 年 10 月に、心

血管疾患の新しい治療法の開発とそれを臨床応用

に発展させることを目的にアンジェス株式会社

（旧 アンジェス MG 株式会社）の寄附講座とし

て医学部附属病院 22 世紀医療センター内に開設

されました。2020 年 1 月に新たに建設された臨

床研究棟に研究の場を移し、現在に至っておりま

す。 

高度先進医療を安全かつ確実に医療現場に還元

するためには、従来の診療科や研究範囲を超えた

大きな枠組みのなかで研究成果を共有することが

必要になっています。本講座では、近未来の先進

医療に応用しうる、ユニークな病態解析、複合疾

患モデル開発、新規治療法を有機的に結びつけ、

これらの研究成果を臨床応用すべくトランスレー

ショナル・リサーチのさらなる充実に力をいれて

研究を進めております。 

 

研究 

本講座では、以下のような基礎および臨床研究

を進めています。 

研究課題 

• 心不全の病態解明と治療法の開発 

• 心筋炎の病態解明と治療法の開発 

• 心筋梗塞の病態解明と治療法の開発 

• 動脈硬化の病態解明と治療法の開発 

• 動脈形成術後の病態解明と治療法の開発 

• 血管新生機序の病態解明と治療法の開発 

• 慢性腎臓病の病態解明と治療法の開発 

・AAV を用いた心不全の遺伝子治療の開発 

・iPS 心筋細胞を用いた心不全発症機序の解明 

・ケモカイン受容体の心不全修飾機序の解明 
 

今後の研究の展望 

医学研究の基礎成果と臨床応用を結びつけるた

めに、上記の研究活動を継続して参ります。 

 

出版物等 
 
1. Ueda K, Fukuma N, Adachi Y, Numata G, 

Tokiwa H, Toyoda M, Otani A, Hashimoto 

M, Liu PY, Takimoto E. Sex Differences and 

Regulatory Actions of Estrogen in Cardio-

vascular System. Front Physiol. 2021 Sep 

28; 12: 738218. doi: 10.3389/fphys.2021.
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738218. PMID: 34650448; PMCID: PMC

8505986. 

2. Adachi Y, Kiyosue A, Ando J, Kawahara T, 

Kodera S, Minatsuki S, Kikuchi H, Inaba T, 

Kiriyama H, Hirose K, Shinohara H, Saito 

A, Fujiwara T, Hara H, Ueda K, Sakakura 

K, Hatano M, Harada M, Takimoto E, 

Akazawa H, Morita H, Momomura SI, 

Fujita H, Komuro I. Factors associated 

with left ventricular reverse remodelling 

after percutaneous coronary intervention in 

patients with left ventricular systolic 

dysfunction. Sci Rep. 2021 Jan 8;11(1):239. 

doi: 10.1038/s41598-020-80491-y. PMID: 

33420237; PMCID: PMC7794568. 

3. Nakagama Y, Ito M. Towards Deeper 

Phenotyping of the Dilated Cardio-

myopathies in Children - Where Are We 

Now, and Where Are We Heading? Circ J. 

2021 Dec 24;86(1):116-117. doi: 10.1253/

circj.CJ-21-0802. Epub 2021 Oct 28. 

4. Ito M, Morita H. Titin Truncation Variant 

in Dilated Cardiomyopathy. Int Heart J. 

2021;62(2):221-223. doi: 10.1536/ihj.21-053. 

5. Sato T, Ito M. Fibroblast-Cardiomyocyte 

Interaction in Pediatric Restrictive Cardio-

myopathy. Circ J. 2021 Apr 23;85(5):687-

689. doi: 10.1253/circj.CJ-21-0100. Epub 

2021 Mar 6 

6. Fujiwara T, Takeda N, Hara H, Ishii S, 

Numata G, Tokiwa H, Maemura S, Suzuki 

T, Takiguchi H, Kubota Y, Seo K, Sakata A, 

Nomura S, Hatano M, Ueda K, Harada M, 

Toko H, Takimoto E, Akazawa H, 

Nishimura S, Komuro I. Three-

Dimensional Visualization of Hypoxia-

Induced Pulmonary Vascular Remodeling 

in Mice. Circulation. 2021 Oct 26;144(17):

1452-1455. doi: 10.1161/CIRCULATIONAHA.

121.056219. Epub 2021 Oct 25. PMID: 

34694894 

7. Ishizuka M, Harada M, Nomura S, Ko T, 

Ikeda Y, Guo J, Bujo S, Yanagisawa-

Murakami H, Satoh M, Yamada S, 

Kumagai H, Motozawa Y, Hara H, 

Fujiwara T, Sato T, Takeda N, Takeda N, 

Otsu K, Morita H, Toko H, Komuro I. 

CXCR7 ameliorates myocardial infarction 

as a β-arrestin-biased receptor. Sci Rep. 

2021 Feb 9;11(1):3426. doi: 10.1038/s41598-

021-83022-5. PMID: 33564089 
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総合放射線腫瘍学講座 
 

特任教授 

中川恵一 

助教授 

 

講師 

 

特任助教 

尾崎翔 

 

ホームページ http://www.u-tokyo-rad.jp/staff/shuyougakukouza.html 
 
 

沿革と組織の概要 

当寄附講座は、令和 3 年 4 月 1 日に立ち上げら

れた。立ち上げ時の構成員は特任教授の中川と特

任助教の尾崎の 2 名であった（その後尾崎は令和

3 年 12 月に弘前大学へ赴任のため、退職）。 

当講座の設立目的は、臨床放射線腫瘍学および

医学物理学の観点から、①放射線治療の技術開発

を促進すること、②理工系出身の医学物理士の育

成を行い、放射線治療の高精度化を推進すること、

③放射線治療（医学物理、放射線の人体影響を含

む）を中心に、がん全般についての国民のリテラ

シー向上を図ること、④特に中学校・高校の学習

指導要領にも記載された「がん教育」の推進を支

援すること、の 4 つである。エレクタ株式会社、

株式会社千代田テクノルに支援をいただいている。 

特任教授である中川は、前放射線医学講座准教

授/放射線治療部門長であり、以前より放射線治療

機器開発や臨床応用などを研究する中で、医学物

理の専門家の重要性を感じていた。現在でこそ放

射線治療を行う比較的大規模な病院には医学物理

士が勤務しているが、依然として医学物理士の拠

点整備は進んでいない。当講座は、放射線治療部

門と共同で、放射線治療関連画像の画質改善、放

射線治療領域のビックデータ解析、そして人材育

成を通して医学物理のさらなる発展に貢献するこ

とを大きな目標の一つに掲げている。 

さらに、中川は 2006 年に成立したがん対策基

本法の立ち上げに関わり、がん対策推進協議会の

委員を 10 年務めるなど、国民におけるがん教育

とそれによる日本人のヘルスリテラシーの向上を

目指してきた。がんという教材を用いて、ヘルス

リテラシーを向上させることは、がん予防、早期

発見だけでなく、治療法選択時の患者を主体とし

た意思決定、がん治療と就労の両立、放射線の人

体影響についての社会的理解など、社会における

様々なメリットにつながる。当講座はその拠点と

なることを第二の目標としている。 

当講座は、放射線治療学部門との連携が欠かせ

ないため、治療部門と同じく、中央診療棟 2 地下

3 階放射線治療外来と臨床研究棟 3 階で活動を行

っている。 

 

診療との連携 

放射線治療学部門では、ライナック 2 台、トモ



 The Tokyo Journal of Medical Sciences. Vol.144, Oct. 2022 465 

セラピー1 台、イリジウム小線源治療装置、頭部

定位放射線照射用ガンマナイフ、治療計画専用

CT 撮影装置、治療計画装置が設置されている。

当講座の主目的は臨床ではないが、適宜治療部門

の医師と症例の検討をしつつ、診療の補助を行っ

ている。 

さらに臨床現場で認められた課題のフィードバ

ックを受け、技術開発へとつなげている。 

 

教育 

当講座は東京大学医学部医学系研究科生体物理

医学とも連携をしており、所属の学生に対して大

学院教育を行っている。また理学、工学系研究科

とも連携して、理工系出身の医学物理士を目指す

学生や医学物理研究を行う研究生も適宜受け入れ

ている。 

令和 3 年度は、現徳島大学医学部保健学科・大

学院保健科学研究科医用放射線科学講座芳賀研究

室の芳賀昭弘教授（元東京大学医学部附属病院診

療放射線管理室長）から、物理士を目指す博士課

程の学生を放射線治療部門と共同で受け入れ、研

究や臨床業務の教育を行った。令和 4 年度以降も

引き続き物理士や放射線治療医の教育に携わる予

定である。 

 

研究 

当講座の目的に従い、医学物理とがん教育の研

究を行っている。医学物理分野においては、放射

線治療関連の画像を用いた「画像誘導放射線照射

法」の研究と、関連する臨床科と共同で、人口知

能を活用した画像処理や放射線治療関連のビッグ

データの解析など研究し、新規の高精度放射線治

療技術の開発を行っている。 

例えば画質改善に関する研究においては、深層

学習を用いた MVCT の画質改善に関する研究を

発表した。放射線治療装置に内蔵されている位置

照合用 CT は、高精度の画像誘導放射線治療

（IGRT）を行う上で必須の装置である。しかし

CBCT や MVCT などの位置照合用 CT は、診断

用 CT や治療計画用 CT に比べて画質が悪い。こ

れは IGRT の精度に関わる問題である。我々は深

層学習を用いて MVCT の画質改善に関する研究

を行なった。さまざまな画質指標を使ってノイズ

が低減していることを定量的に示し、また

CycleGAN と呼ばれる先行研究モデルと比べて

我々のモデルは優位に構造変化を抑制することを

示した。臨床的な評価として、画像上の臓器を医

師が囲い、改善前と改善後で囲いの精度が優位に

上がった。さらに、我々の深層学習モデルは、金

属アーチファクトを抑制しつつ画質改善を実現す

ることに成功している。 

また治療部門との合同の成果としては、トモセ

ラピーを用いた菌状息肉症に対する全身皮膚照射

の治療成績やハイドロスペーサーゲルを留置した

前立腺がん患者へのSBRTの第二相試験の結果の

報告などを行っている。 

また当講座で教育に携わった大学院 4 年南谷優

成医師によって、当講座の目的である学校教育で

のがん教育が実施されている。東京都品川区と八

王子市の計 20 の中学校で実施され、受講人数は

2000 人程度に達する。がん教育の効果判定に関す

る研究も、公益財団法人日本対がん協会との共同

研究で開始された。さらに意思決定まつわる研究

として、がん患者を対象にして手術や放射線治療

の満足度に関するウェブ調査の結果を報告した。

加えて、前立腺がん患者を対象とした調査報告の

中で、治療前後の収入の変化についての発表も行

っている。 

成人へのがん教育として、中川が議長を務める

厚生労働省委託事業であるがん対策推進企業アク

ションの中でも、中川や南谷が企業に対して、オ

ンライン／オフラインでの講義を行った。今後こ

のような成人へのがん教育ががんに対する正しい

予防行動やがん検診受診率向上に繋がるかの検証
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も計画されている。 

加えて、2022 年 2 月からは大同生命保険株式

会社との「中小企業におけるがんに対する意識と

がん患者の就労状況」をテーマとした共同研究も

開始された。研究の内容は、大同生命が有する「中

小企業の保険契約データ」等に基づき、大同生命

と東京大学医学部附属病院が共同で中小企業にお

ける「がんに対する意識」や「がん患者の就労状

況」等の動向を分析し、研究成果を大同生命にお

ける新たな保険商品・サービスの開発に活かすこ

と等を通じ、「がんになっても安心して働ける職場

環境づくり」に貢献することである。 

 

当講座では上記のように、医学物理、がん教育

両面での幅広い研究活動を行っている。人材育成

と合わせ、来年度以降のさらなる発展を期待する。 

 

出版物等 
 
1: Katano A, Yamashita H, Nakagawa K. 

Radical radiotherapy for localized 

cutaneous angiosarcoma of the scalp. Mol 

Clin Oncol. 2021 Sep;15(3):195. 

2: Minamitani M, Mukai T, Ogita M, 

Yamashita H, Katano A, Nakagawa K. 

Relationship between Consulting for 

Second Medical Opinions, Radiotherapy, 

and Satisfaction with Therapy, Analyzed by 

Structural Equation Modeling: A 

Web-Based Survey. Asian Pac J Cancer 

Prev. 2021 Sep 1;22(9):2889-2896. 

3: Minamitani M, Mukai T, Yamashita H, 

Katano A, Nakagawa K. Effects on annual 

income changes after radical radiotherapy 

versus after prostatectomy in patients with 

localized prostate cancer with a specific 

employment status: A web-based pilot study. 

PLoS One. 2021 Sep 30;16(9):e0258116. 

4: Enomoto A, Fukasawa T, Terunuma H, 

Nakagawa K, Yoshizaki A, Sato S, 

Miyagawa K. Decrease in MAP3Ks 

expression enhances the cell death caused 

by hyperthermia. Int J Hyperthermia. 

2022;39(1):200-208. 

5: Ozaki S, Kaji S, Nawa K, Imae T, Aoki A, 

Nakamoto T, Ohta T, Nozawa Y, Yamashita 

H, Haga A, Nakagawa K. Training of deep 

cross-modality conversion models with a 

small data set, and their application in 

megavoltage CT to kilovoltage CT 

conversion. Med Phys. 2022 Jun;49(6):

3769-3782. 

6: Katano A, Takeuchi K, Yamashita H, 

Nakagawa K. Stereotactic Body Radio-

therapy for a Sacral Metastasis Clarified by 

Diffusion-Weighted Whole-Body Imaging 

With Background Body Signal Suppression 

in a Patient With Castration-Resistant 

Prostate Cancer. Cureus. 2022 Mar 10;

14(3):e23047. 

7: Ogita M, Yamashita H, Nozawa Y, Ozaki S, 

Sawayanagi S, Ohta T, Nakagawa K. Phase 

II study of stereotactic body radiotherapy 

with hydrogel spacer for prostate cancer: 

acute toxicity and propensity score-

matched comparison. Radiat Oncol. 2021 

Jun 12;16(1):107. 

8: Jinnouchi H, Yamashita H, Kiritoshi T, 

Miki Y, Katano A, Nakagawa K, Abe O. 

Prognostic value of pre-treatment 

maximum standardized uptake value and 

CRP in radiotherapy of esophageal cancer. 

Mol Clin Oncol. 2021 Jul;15(1):146. 

9: Ogita M, Kawamori J, Yamashita H, 

Nakagawa K. Palliative radiotherapy for 

gross hematuria in patients with advanced 

cancer. Sci Rep. 2021 May 5;11(1):9533. 

10: Katano A, Ishida A, Yamashita H, 

Nakagawa K. Radiotherapy for symptom 

palliation of splenomegaly in patients with 

haematological malignancies. Mol Clin 

Oncol. 2021 Jun;14(6):114. 
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沿革と組織の概要 

本講座は平成 25 年 4 月 1 日にアクテリオン フ

ァーマシューティカルズ ジャパン株式会社の寄

付によって設立された寄付講座である。開設当初

は循環器内科学講座と分子病理学講座が協力講座

であったが、平成 28 年度からは循環器内科学講

座が単独で協力講座である。 

本寄付講座の研究対象である肺高血圧症は、そ

の病態生理が未だ十分に解明されていない難治性

の疾患である。近年エンドセリン受容体拮抗薬、

プロスタサイクリン薬、PDE5 阻害薬などが開発

され、肺高血圧症に対する治療法の選択肢は大き

く広がった。しかしこれら治療に抵抗性を示す肺

高血圧症例も数多く存在し現在でも依然として予

後不良である。 

治療抵抗症例に対する新規治療法の開発には、

肺高血圧症の発症・進展の背景にある分子機構の

更なる理解とその分子機構を標的とした創薬研究

が必須である。また早期発見早期治療を可能なら

しめるバイオマーカーの開発も重要である。よっ

て、本講座の研究課題は以下の３つに集約される。 

 

１. 肺高血圧症の病態生理に関わる分子機構の

解明 

２. 解明された分子機構を標的とする創薬研究 

３. 肺高血圧初期病態・右心室特異的心不全病態

における新規バイオマーカーの探索 

 

具体的には、肺高血圧症の発症・進展に重要な

役割を果たすことが知られている肺血管リモデリ

ングと右心室特異的心不全の分子基盤の解明を目

指し、マウスやラットなどで確立された肺高血圧

症動物モデルを用いて、病態形成における炎症、

血管新生、心肥大の役割を分子レベルで解析する。

続いて、解明された分子機構をインビトロ系に落

とし込むことによりハイスループットスクリーニ

ングに供しうるアッセイ系を構築、運用し創薬シ

ーズの同定を目指す。またこれらの取り組みと効

率よく連関させながら、病態バイオマーカーの探

索・同定を行う。 

肺高血圧症の病態背景には、呼吸器疾患、結合

組織病、先天性心疾患、門脈圧亢進などが含まれ

る。すなわち、循環器内科学教室を中心として、

小児科学、アレルギー膠原病学、免疫学的解析を

含む集学的アプローチを行う必要があり、本寄付

講座を通じた他科との連携も重要である。 

 

診療 

本講座に所属している教員は東京大学医学部附

属病院循環器内科に所属する循環器内科専門医で
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あり、東京大学医学部附属病院において循環器内

科診療に携わっている。診療内容は肺高血圧に限

らず、広く循環器内科一般にわたり、外来診療、

入院診療、各種の循環器検査を行っている。 

 

教育 

東京大学大学院医学系研究科内科学専攻の大学

院生を中心に基礎研究の指導をしている。講座開

設より毎年 4 人以上が本講座教員の指導のもとで、

研究に取り組んでいる。 

 

研究 

本寄付講座では前述の通り、以下の項目に関す

る研究を行う。 

 

・肺高血圧症の病態生理に関わる分子機構の解明 

・解明された分子機構を標的とする創薬研究 

・肺高血圧初期病態・右心室特異的心不全病態に

おける新規バイオマーカーの探索 
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教 育 

本講座では、最先端光学顕微鏡法によるイメー

ジングの手法及びクライオ電子顕微鏡による原子

レベルの解像度で機能蛋白の構造と動態を時間・

空間分解能の極限まで追求する試みを行っている。

フリークォーターは、電子顕微鏡の基礎技法、細

胞骨格の細胞生物学、免疫細胞化学、組織培養、

ナノスケールの顕微鏡法、分子生物学、分子遺伝

学など、本人の希望にあわせて実際の研究室の研

究に参加してもらっている。 

学部・大学院教育は細胞生物学・解剖学大講座

と一体となって行っている。教育は、講義と実習

ならびにフリークォーターからなる。 

医学部学生及び理学部人類学学生を対象に骨学、

肉眼解剖学、細胞生物学、発生学、組織学総論・

各論 合計323 時間を大講座全体で協力し一体と

して行っている。また健康科学・看護学科生に研

究方法論、解剖示説、合計 22 時間の教育を行っ

ている。実習は教授、准教授、講師の内１名と助

教が１名組んで担当している。なお、加えて講師

が他学部（教育学部、理学部、文学部等）生を対

象に肉眼解剖学及び組織学の講義、実習（25 コマ、

80 時間）を行っている。又大学院共通講義（分子

細胞生物学入門）を 15 コマ（23 時間）と実習 40

コマ（70 時間）行っており、教育は大講座全体で 

総計 518 時間である。 

研 究 

本 講 座 で は 、 私 達 が 発 見 し た Kinesin 

superfamily molecular motors（KIFs）の構造、

機能、動態を解析することを目的としている。 

用いる手法は、最先端の光学顕微鏡法、クライ

オ電子顕微鏡、Ｘ線結晶解析、生物物理学、細胞

生物学、分子遺伝学等を駆使して課題を解決する。 

すべての細胞は、細胞の機能にとり必須の機能

蛋白分子を合成後、様々な膜小器官あるいは蛋白

複合体さらには mRNA 蛋白複合体として目的地

へ適正な速度で輸送する必要がある。この細胞内

の物質輸送は細胞の重要な機能、形作りそして生

存のため必須である。私達は今までにこの輸送機

構の主役である微小管をレールとしたキネシンス

ーパーファミリーモーター分子群（KIFs）を発見

し哺乳類の全遺伝子４５個を同定した。またこの

KIFs が多様な機能分子を輸送するだけでなく脳

の高次機能、神経回路網形成、体の左右の決定、

腫瘍の抑制等に重要な役割を果たす事を明らかに

して来た。このようにモーター分子群 KIFs は重

要な細胞機能の根幹を担っていると同時に私達の

体の様々な基本的生命現象に深く関わっておりこ

の研究は分子細胞生物学、神経科学、発生生物学、

生物物理学、臨床医学等の広範な学問分野に大き

な学術的意義を有すると思われる。私達は今まで

遺伝子群の発見、機能の解析、個体レベルの機能

解析、作動原理等すべての課題について常に世界

をリードする研究を行なって来た。しかしながら
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未知の多くの課題が存在しこれらを解く為、世界

に先駆けて研究を大きく発展させることを目的と

している。本年度は以下の研究成果を得た。 

 

1) 抗カルボニル化作用のあるベタインは、KIF3 

による CRMP2 の輸送を亢進し、統合失調症モデ

ルである KIF3 遺伝子異常マウスの統合失調症症

状を改善する。 

私達は、KIF3b ヘテロマウスが、統合失調症様

phenotype を示し、そのモデルとなる事を示した

が今回さらに CRMP2 が KIF3 分子モーターと直

接結合し KIF3 によって輸送され、KIF3B ヘテロ

ノックアウトマウス神経細胞においてその発現・

分布の異常を生じること、KIF3B ヘテロノックア

ウトマウス神経細胞の分枝異常がベタインあるい

は抗カルボニル化作用を持つピリドキサミンの投

与、もしくは CRMP2 の強制発現によって有意に

改善されること、カルボニルストレス除去に関与

するGLO1遺伝子を破壊した iPS細胞から作成し

た神経細胞において過剰分枝が生じたこと、

CRMP2 の AGEs 修飾によって細胞骨格蛋白質に

対する活性が有意に低下することを明らかとした。

同時にブレインバンクの統合失調症患者死後脳、

前頭前野で優位に KIF3 の減少がみられること

も明らかにした。これらのことから、CRMP2 が

KIF3 分子モーターの新規主要積み荷タンパク質

であり、遺伝子の点突然変異・エピジェネティッ

クな発現低下・カルボニルストレス等によるその

機能異常により統合失調症様症状の基盤となる神

経細胞の表現型が惹起され、ここにベタインを投

与すると CRMP2 の機能が回復して神経細胞・神

経回路網が正常化し臨床症状が緩和される、とい

う新規分子病態モデルを提唱することに成功した

(1)。 

 

2) ヒト・ニューロパチーでみられる KIF1A の遺

伝子変異は ATPase サイクルの Motor-Neck 相

関を過剰に安定化させる 

KIF1A は、ATP の加水分解エネルギーを使用し

てシナプス小胞前駆体や高親和性ニューロトロフ

ィン受容体 を軸索先端に輸送する分子モーター

である。軸索型シャルコー・マリー・トゥース病

（CMT2）の患者家系において、 KIF1A の一塩

基変異を同定した。この変異により、KIF1A タ

ンパク質のモータードメイン内にある β7 領域に

電荷の 逆転が生じる。β7 領域は、モータードメ

インの中で機能的に重要とされてきたヌクレオチ

ド結合領域や微小管結合領 域とは離れた領域で

あり、その機能は不明である。本研究では、KIF1A 

の軸索輸送における β7 の機能と、β7 変異に よ

る CMT2 発症のメカニズムを明らかにすること

を目的とした。  

β7 変異が KIF1A の軸索輸送にどのような影響

を与えるかを明らかにするため、Kif1a ＋／－マ

ウスの DRG ニ ューロンにβ7 変異体を導入し、

痛みや熱さの感覚の発生に関わる KIF1A カー

ゴである TrkA 及び TRPV1 の軸索遠位部での

局在を調べた。次に、軸索における β7 変異体の

モーター活性を調べるため、蛍光標識した β7 変

異体を DRG ニューロンに発現させ、コンフォー

カルレーザー顕微鏡を用いてライブイメージング

を行い、軸索輸送の速度・頻度・ 方向を野生型 

KIF1A と比較した。さらに β7 領域のモーター活

性能をより詳細に調べるため、ATPase 活性を保

持する最小単位のモータードメインコンストラク

トを用いて、β7 変異体の in vitro モーター活性

を測定した。微小管滑走運動アッセイと ATPase 

アッセイを行い、ガラスに固定した KIF1A が微

小管を動かす速度、微小管上運動に伴う ATP 加

水分解速度、微小管との親和性について、野生型

KIF1A と変異体を比較した。 

Kif1a ＋／－マウスのDRG ニューロンでは細胞 

表面の TrkA の局在が有意に減少 していた。こ

の Kif1a ＋／－マウスの DRG ニューロンに野
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生型 KIF1A を発現させると細胞表面の TrkA の

局在は回復し たが、β7 変異体を発現させた場合

は細胞表面の TrkA の局在は回復しなかった。細

胞表面の TRPV1 についても同様 の結果が得ら

れ、β7 変異体はカーゴの輸送に障害があること

がわかった。また、蛍光標識した野生型と変異型

の KIF1A を DRG ニューロンに導入し、遠位軸

索の粒子の動きを観察したところ、軸索内輸送の

速度が β7 変異体の方が野生型 よりも約 25％遅

いことがわかった。この輸送速度の遅延の原因を

探るため、in vitro での運動活性を確かめた。微

小管滑走運動アッセイにより KIF1A が微小管

を動かす速度を測定すると、軸索内での動きと同

様、β7 変異体の方が野生型よりも約 22%遅かっ

た。さらに微小管存在下での ATP 加水分解速度

を 測 定 す る と 、 β7 変 異 体 は 野 生 型 よ り も 

ATPase 活 性が低かった。一方で、微小管への

親和性に違いはなかった。このことから β7 変異

は、微小管との結合に影響しないが、ATP 加水分

解のサイクルに遅れをもたらすことがわかった。

キネシンの三次元構造から β7 領域は ATP 結合

時に ネックリンカー領域と相互作用するため、

β7 変異体では電荷の逆転によってネックとの間

に異常に強い相互作用が生 まれることが示唆さ

れる。その結果、ネックリンカーの構造変化に伴

うリン酸の放出が遅れ、モーター活性の低下につ 

ながると考えられる(2)。 

 

3)  KIF3 は、FGF-PI3K シグナル伝達経路を制

御し SHH タンパク質の濃度勾配を形成し、体肢

芽の形作りを司り、その障害は、多指症を起因す

る。 

ソニック・ヘッジホッグ (SHH) タンパク質は、

発生の初期段階において最も重要な形態形成因子

（モルフォゲン）の一つで、体肢芽や脊髄などに

おいて、ある 1 か所から放出された後、組織内に

濃度勾配を形成し、器官のデザインを決定する役

割を果たしている。モルフォゲン濃度勾配の形成

不全は、多指症をはじめ多くの奇形の原因となる。

私達は、主要な分子モーターの一つである KIF3B

の機能不全マウスを作製したところ、その四肢の

原基である体肢芽において SHH タンパク質の

濃度勾配が崩れ、多指症を呈した。マウスの胚操

作、細胞の初代培養、電子顕微鏡法、蛍光寿命顕

微鏡法など、さまざまな実験手法を駆使して SHH 

タンパク質をめぐる分子群の挙動を解析し、その

濃度勾配形成メカニズムの解明に成功した。 

 多指症を生じる KIF3B 分子モーターの遺伝子

操作マウス (以下、KIF3B 機能不全マウス) を解

析し、指が 5 本に保たれる仕組みを解明した。 

 手のひらの原基 (体肢芽)の中では、小指側から親

指側へのソニック・ヘッジホッグ (SHH) タンパ

ク質の濃度勾配が形成され、指ができる座標が定

まる。今回この形態形成因子(モルフォゲン)の濃

度勾配をはじめて可視化し、その成因を明らかに

した。 

SHH 濃度勾配の形成は、体肢芽の外周の「走路」

と内縁の「砂場」の二層からなる「陸上競技場モ

デル」で説明できる。SHH タンパク質が小指側

から親指側へと走路を進むうち、順次、路傍の砂

場にトラップされ、その濃度が減っていくとする

理論である。 

KIF3B が 細胞内で Talpid3 タンパク質を運び、

細胞内の PI3K シグナルを抑制して「砂場」は形

成される。KIF3B 機能不全マウスでは砂場が生

じないため、走路を進む SHH タンパク質がトラ

ップされず、濃度勾配ができにくくなった。 

形態形成因子（モルフォゲン）の濃度勾配形成メ

カニズムは、これまで発生生物学の大きな謎とさ

れていたが、今回、細胞内で物を運ぶ分子モータ

ーの研究から、画期的な解答がもたらされた。 

 本研究の成果は「いかにしてモルフォゲンの濃

度勾配ができるか」という発生生物学の根源的な

課題への一つの回答であり、分子発生生物学の発
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展に大きく貢献すると期待される（3）。 

 

4．KIF4 は、PARP1 情報伝達機構を司り、神経

細胞の形作りと癲癇の発症を制御する。 

キネシンスーパーファミリータンパク質（KIFs）

は細胞内の物質輸送を担う分子モーターであり、

機能分子の局在や活性を制御することで細胞の生

命や機能を維持する重要なタンパク質群である。

これまでに多くの KIFs が脳の高次機能や個体の

発生に大きな役割を持つことが示されてきたが、

X 染色体に存在し、神経系に多く発現する「KIF4」

の役割に関してはまだあまり研究が行われていな

かった。 

私達この KIF4 に注目し、小児のてんかん患者か

ら KIF4 の 728 番目のアミノ酸であるアルギニン

がグルタミンに変異しているミスセンス変異

（p.R728Q）を同定した。そこで遺伝子操作によ

り患者と同じ Kif4 変異を持つマウスを作製し行

動解析を行ったところ、幼若マウスで発達遅延が

見られた。成体の Kif4 変異マウスは過活動の傾向

と記憶・学習能力の低下を示した。またペンチレ

ンテトラゾール化合物（PTZ）を腹腔内注射し脳

波測定を行ったところ、Kif4 変異マウスが低濃度

でも、てんかん発作を起こす様子が観察された。

これらの結果から、Kif4 変異マウスは患者と同様

の表現型を持つモデルマウスとして研究を行うこ

とが可能であると判断した。 

 私達は、先行研究により KIF4 は核に局在して

細胞死及び遺伝子発現に重要な役割を担う

PARP1 と結合し、神経細胞の活動依存性に生・

死の制御を行う事を示しているが（Midorikawa 

et . al. Cell, 2006）、BioID 法及び免疫沈降法の実

験結果から、KIF4 と PARP1 の結合が R728Q 変

異により異常に強くなることが分かった。さらに

マウスの胎児から海馬の初代培養神経細胞を樹立

し、PARP1 の酵素産物である PAR の量を免疫細

胞化学的に評価すると、変異型で有意な低下が見

られたことから、PARP1 の酵素活性が KIF4 の変

異により強く抑制されていることが分かった。そ

の結果、Kif4 変異神経細胞は生存率が低下してい

た。 

先行研究により PARP1 の活性変化は細胞のプロ

テオミクスプロファイルの変動を引き起こすこと

がわかっている。そこで私達は、Kif4 変異マウス

の脳組織及び初代培養神経細胞のタンパク質を抽

出し、イムノブロット法を用いててんかんに関わ

る様々なタンパク質の発現量を調べたところ、

Kif4 変異が神経栄養因子受容体 TrkB の増加及び

TrkB の下流の一連のシグナル変化を引き起こす

ことを発見した。特に TrkB の下流因子の一つで

ある KCC2 の低下が顕著であり、KIF4 による

PARP1 を介したこれらの機能タンパク質の発現

量の制御が、てんかんの病理に関係することが示

唆された。 

次に、TrkB によるシグナル伝達が神経細胞の形

態形成に重要な役割を担っていることから、海馬

の初代培養細胞をセミ超高解像レーザー顕微鏡で

観察したところ、変異型 KIF4 初代培養細胞では

樹状突起の分枝の異常な増加及び幼弱なスパイン

の増加が見られた。また野生型の初代培養細胞に、

変異 Kif4 遺伝子を導入したり PARP1 の阻害剤

DHIQ を添加したりすると、変異型と同様の表現

型を示した。そこで KIF4 が PARP1－TrkB を介

して神経細胞の形態形成を制御していることを確

かめるため、DHIQ 処理して分枝が異常に増加し

た野生型神経細胞に TrkB の阻害剤 ANA12 及び

PARP1 酵素の基質 NAD+を添加すると、樹状突

起数は野生型と同じレベルにまで減少し、スパイ

ンも成熟した。一方、変異型 KIF4 初代培養細胞

への PARP1 の強制発現または ANA12 あるいは

NAD+の添加によっても、野生型と同じレベルへ

の回復が見られた。この条件で機能タンパク質の

発現量を評価したところ、NAD+の添加により変

異型 KIF4 初代培養細胞における TrkB 及び
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KCC2 の発現量は正常に回復した。したがって

KIF4 は PARP1 活性を介して TrkB－KCC2 シグ

ナル伝達を制御することで神経細胞の形態形成を

制御していると示唆された。このシグナル伝達の

制御に分子モーターKIF4 が関与していることは、

世界で初めての報告である。 

KCC2 は Cl-の輸送を介しててんかんの発症に関

わっているため、Cl-センサー蛍光タンパク質を用

いて初代培養細胞のイメージングを行ったところ、

変異型 KIF4 神経細胞は細胞内の塩化物濃度が高

かったが、NAD+の添加により低下した。そこで、

NAD+の抗てんかん薬としての可能性を検討する

ため、Kif4 変異マウスに NAD+を腹腔内注射し

PTZ を用いててんかんを誘発したところ、野生型

マウスと同程度にてんかんを発症しにくくなった。 

変異型 KIF4 の分子細胞生物学的・神経細胞生物

学的な特徴は、てんかんマウスの表現型としてこ

れまでに報告されたものとよく一致しており、こ

のマウスの解析を通じて TrkB 及び KCC2 の機能

異常がてんかん発症に関与していることが提唱さ

れた。てんかんは 1000 人に 8 人が発症すると言

われているが、発症メカニズムの全容が解明され

ていないため、根本的な治療法はまだ十分開発さ

れていない。今回、KIF4 が PARP1 の活性を介し

て TrkB－KCC2 シグナル伝達を調整し神経細胞

の形態形成や細胞内の Cl-ダイナミクスを維持す

ること、そして KIF4 の変異によってその機能が

障害されるとてんかんの発症につながるという新

規の分子メカニズムが明らかになった。この研究

成果は、てんかん治療法開発の基盤の一つになる

と期待される（4）。 
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沿革と組織の概要 

「免疫細胞治療学講座」は、東京大学医学部附属

病院内に産学連携の拠点、及びトランスレーショナ

ルリサーチを推進する組織として設置された 22 世

紀医療センター内に、がんに対する免疫細胞治療の

基礎および臨床研究を実施し、がん治療における本

治療技術の役割を明確にすることを目的として設置

されました。 

がん治療における免疫治療が認知される前の時代、

細胞治療や再生医療に関する法律が未整備な時代に、

寄付企業の株式会社メディネットの協力を得て講座

内に免疫細胞治療専用の Cell Processing Center を

設置し、自ら高い規範・基準を設定して、がん免疫

細胞治療の科学的なエビデンスを構築するために多

くの臨床研究を実施しました。 

2019 年 5 月には、株式会社メディネットによる 3

期 15 年間にわたる寄付講座の設置が満了し、6 月か

らは、タカラバイオ株式会社による寄付講座として

再出発しました。寄付講座の設置場所も、中央診療

棟 II から分子ライフイノベーション棟に移転しま

した。多くの診療科と共同研究を実施し、得られた

臨床検体を最先端の技術で解析することで、分子免

疫学に基づいた腫瘍免疫学の研究と、新しいがん免

疫治療法の開発に従事しています。膨大な臨床デー

タを統合して、一人ひとりの患者に最適な治療法を

提供できるシステムを構築することを目的に研究を

進めています。とりわけ、患者のゲノム情報に基づ

いたネオアンチゲンの同定、ネオアンチゲン特異的

TCR を用いた TCR-T 細胞治療の開発に力を入れて

います。 

がん治療における免疫治療の重要性が増す中、最

先端の腫瘍免疫学の基礎に基づいた、がん免疫治療

法の研究開発に取り組んでいます。 

 

教育 

脳神経外科、胃食道外科、呼吸器外科、泌尿器科

からの大学院生を受け入れて研究を進めています。

それぞれの診療科から、手術で摘出された腫瘍を採

取して、腫瘍浸潤リンパ球を培養するとともに、腫

瘍の DNA/RNA を抽出して NGS 解析を行い、腫瘍

内免疫環境が抗腫瘍免疫応答に及ぼす影響を研究し

ています。 

研究室では、細胞培養やフローサイトメーターを

用いた基礎的な免疫学的アッセイの手技に加えて、

ゲノム解析に必要なバイオインフォマティクスツー

ルの取り扱いを習得しています。 

実際にそれぞれが所属する診療科で外来や内視鏡

検査を担当している大学院生自ら、あるいは同僚の
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助けを借り、また医局や関連病院を含めた連携を構

築して検体を集めて研究を進める経験は、将来彼ら

が臨床の現場で指導的な立場になったときに、新し

い治療法の開発や未知の課題に取り組むための礎に

なると信じて指導しています。 

免疫チェックポイント阻害剤治療前後の貴重な検

体を用いた研究や、術後の予後を予測するバイオマ

ーカーの探索、マウスモデルを用いたネオアンチゲ

ン免疫治療の研究など、大学院生 3 名が論文を発表

し、無事学位を取得しました。 

 

研究 

免疫チェックポイント阻害剤が様々ながん種にお

いて承認されているが、多くの患者はいまだにこれ

らの治療法に反応しないか、治療効果が認められて

も後に耐性になる。免疫チェックポイント阻害剤の

適応を合理的に判断し、また治療抵抗性のポイント

を明らかにするためには、個々の患者において、免

疫チェックポイント阻害剤に対する反応性を決定す

る分子メカニズムを明らかにすることが必要である。

これまで蓄積された臨床経験から、腫瘍固有の因子、

免疫を含めた腫瘍の微小環境、宿主に関連する因子、

そして治療に伴う動的な変化など、免疫チェックポ

イント阻害剤に対する反応性を規定する因子に関す

る情報が次第に蓄積されてきた。さらにシングルセ

ルレベルでの高次解析が可能になり、詳細かつ膨大

な情報を包括し、それらを統合して効果を予測し、

治療抵抗性を克服する鍵を探索することが可能であ

り必要になってきた。免疫チェックポイント阻害剤

治療において、単一のバイオマーカーから、統合的

バイオマーカーの時代へと突入しつつある。 

我々は、詳細な観察をもとに、仮説とその検証を

積み重ねて現在の腫瘍免疫学を学んできた。一方、

バイオインフォマティクスやコンピューターサイエ

ンスを駆使した解析では、網羅的な情報を先入観に

とらわれることなく回答を探索する。両者が一致し

た時、はじめて抗腫瘍免疫応答の評価に確信を持つ

ことが可能になる。免疫細胞治療学講座で実施する

腫瘍免疫研究は、まさにこの両者を融合する新しい

腫瘍免疫研究として、統合的解析に注力している。 

NGS の普及により、個々の患者でゲノム異常か

ら生じたネオアンチゲンの解析が可能なると、ネオ

アンチゲンを標的としたがん免疫治療の開発が可能

になった。ネオアンチゲンは、個々の患者のがんゲ

ノム情報から、MHC 分子に高い結合能を有する変

異ペプチドを候補として予測されるが、実際に免疫

応答を伴うものはわずかであり、腫瘍特異的 T 細胞

を用いた検証が必要である。また、がんにおける遺

伝子異常にはこの他にも欠失挿入変異によるフレー

ムシフト，融合遺伝子，スプライシング変異などが

存在する。また、内在性レトロウイルス（HERV）

等も重要なネオアンチゲンのソースとなり得る。そ

こで、全ゲノム情報を活用し WGS と RNA-Seq デ

ータを統合したネオアンチゲン予測システムと、腫

瘍特異的 TCR を用いた免疫原性の検証を組み合わ

せた革新的なネオアンチゲン解析プラットフォーム

構築しネオアンチゲンを標的とするがん免疫治療の

開発を目指して研究を進めている。 
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アドバンストナーシングテクノロジー 
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沿革と組織の概要 

本講座は患者に「我慢させない療養生活」を実

現し人々の健康を早期に取り戻すために、臨床現

場を基軸とし、高度な看護技術を創生する学問領

域を発展させることを目的に、東京大学大学院医

学系研究科社会連携講座として2012年12月に開

設された。 

看護技術発展における課題として、大学で行う

研究と臨床現場で行われている看護技術との乖離

があげられる。つまり、大学では研究を通して看

護の発展に寄与する方策を持っていても、病院か

ら離れているためにそれを還元することや臨床の

ニーズを把握することが困難な場合がある。一方

で病院では、新しい技術の創生が、看護師の経験

に依存する傾向があり、科学的プロセスを経た開

発は極めて限定されてきた。看護師が臨床で業務

をこなしながら研究ができるような、人材の育成

や支援体制は十分といえない点も挙げられる。 

これらの課題を解決し、さらなる看護技術の進

化をめざし、テルモ株式会社の協力のもと、病院

内に研究室が設置された。2018 年 3 月からは、

老年看護学／創傷看護学分野、看護部、血液・腫

瘍内科が協力講座となった。病院の看護部、診療

科、大学院看護学専攻が協力してチーム医療・研

究を推進する、日本の新たな研究基盤のモデルを

構築する。そして実践の場のニーズにあった、新

しい看護をスピーディーに世界に発信することを

目指して取り組む。 

講座構成員は、村山陵子特任准教授、阿部麻里

特任助教、田邊秀憲客員研究員（テルモ株式会社）

であった。 

また、2017 年 4 月に東京大学大学院医学系研

究科附属グローバルナーシングリサーチセンター

（Global Nursing Research Center: GNRC）が

開設された。本講座教員は GNRC のケアイノベ

ーション創生部門、クリニカルナーシングテクノ

ロジー分野を兼担し、異分野融合型イノベーティ

ブ看護学研究の推進、およびケアイノベーション

を先導できる若手看護学研究者育成に貢献した。 

 

教 育 

研究指導として、老年看護学／創傷看護学分野

の大学院生の研究計画について、演習・実習を通

して指導協力を行った。 
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学部、大学院の講義の一部を老年看護学／創傷

看護学分野とともに担当した（看護学概論Ⅰ、看

護理工学、老年看護学特論Ⅰ、創傷看護学特論Ⅰ）。 

GNRC が主催する博士研究員、研究者を対象と

したセミナーの看護トランスレーショナルリサー

チについての講義を担当した（第 9 回看護理工学

入門セミナー）。 

 

研 究 

講座では臨床現場に立脚した新しい看護技術

を開発し、患者の「我慢させない療養生活」の確

立をめざしている。臨床現場のニーズを把握し、

病態生理に基づくメカニズム解明を進め、看護技

術や医療機器を開発し臨床現場に還元していくと

いう、看護トランスレーショナルリサーチを推進

した。東京大学医学部附属病院看護部との共同研

究により、輸液療法における点滴トラブルの実態

調査をベースとして、点滴トラブルの予防を目指

したエビデンスに基づく看護技術への介入研究、

また、血管外漏出の早期発見を目指した感温フィ

ルムの開発、臨床への実装に向けての人を対象と

した臨床研究へと進めた。 

看護部のキャリアラダーシステムの中で、看護

師を対象とした研修講師や研究指導、研究のコン

サルテーションや論文執筆指導を行い、看護師の

研究の推進を図った。また、病院の看護部、診療

科、大学院看護学専攻が協力してチーム医療・研

究を推進するための「東大看護研究シンポジウム」

の企画・運営を行った。 

以下、本講座で令和 3 年度に実施された主な研

究テーマを挙げる。 

・点滴トラブルのメカニズムの解明 

・点滴トラブルを予防する静脈留置カテーテル

の評価 

・血管外漏出の早期発見を目指した感温フィル

ムの評価 

・超音波検査装置を用いた静脈カテーテル留置

技術向上のためのプログラム開発 
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沿革と組織の概要 

医用情報工学講座は、ソフトバンク株式会社の出

資により、2021 年 11 月に設置された社会連携講

座です。協力講座を脳神経外科学教室（齊藤延人

教授）とし、設置時の教員構成は、金太一特任准

教授、斎藤季特任助教の 2 名です。 

医用情報工学講座では、情報通信技術、人工知能

技術、匿名加工技術、クラウド技術などを駆使す

ることによって医用画像等の医療データ処理に関

する研究および開発を目指しています。具体的に

は臓器セグメンテーションなどの医用画像処理技

術、疾患アノテーションなどの人工知能技術、手

術シミュレーション、医療データの匿名化処理、

および情報通信技術などが対象となります。 

 

教育 

医用情報工学講座では、脳神経外科学教室（齊藤

延人）の協力のもと、医学系博士課程大学院生に

対して研究指導を行っています。 

 

研究 

医用情報工学の応用について社会的価値が高く、

国際レベルの研究開発を目指し、以下の 4 項目を

中心にすすめています。 

1) 医用画像処理 

3 次元再構成、領域抽出、位置合わせ、レン

ダリング、流体解析など 

2) バーチャルリアリティ手術シミュレーショ

ン 

仮想組織変形、仮想手術器具など 

3) 手術支援システム 

手術ナビゲーション、XR 技術など 

4) 情報通信技術 

ブロックチェーン、匿名処理、クラウド技術

など 
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沿革と組織の概要 

医療品質評価学講座は東京大学大学院医学系研

究科 22 世紀医療センターに設置されている社会

連携講座です。当講座は東京大学医学部附属病院

心臓外科・呼吸器外科を協力講座として、2006

年 4 月に発足しました。また、2009 年より同大

大学院医学系研究科公共健康医学専攻臨床疫学・

経済学講座が、2010 年より同大大学院医学系研究

科小児外科学講座が協力講座として加わりました。

2012 年からは臨床疫学・経済学講座に代わり同大

大学院医学系研究科保健社会行動学分野が加わり、

現在では心臓外科、小児外科および保健社会行動

学分野の３講座を中心とした様々な部門の支援の

下で運営を行っています。 

医療の目的は、「患者に対してより良いサービ

ス」を提供することであり、良質なサービスを提

供するための医療提供体制の構築や臨床現場の取

り組みにおいて、「医療の質向上」の視点が重要視

されている。Institute of Medicine が 21 世紀の

医療改革にむけて、「患者中心主義」を主軸の 1

つとして提示したように、今後の医療においては

患者の価値を中心に考えることがますます重要と

なります。医療品質評価学講座では、「医療の質向

上」というコンセプトを主軸に、臨床現場のスタ

ッフの方々との連携の下で研究・実践活動を行っ

ています。具体的には、以下のような活動を展開

しています。 

a. 医療・社会に関わる各専門領域において臨床現

場が理解・納得できる指標の同定、継続的に情

報を活用するための基盤構築 
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b. 「医療の質」を定義・測定・評価するための枠

組みの設定、評価指標の検討 

c. 臨床現場が理解・納得して改善に活用するため

のベンチマーキング、患者の治療後の予後推定

機能の開発（術後の合併症発症率・死亡率等の

フィードバック） 

d. 専門医分野別に測定された治療提供体制や診

療過程、治療成績のデータに基づく、継続的な

医療水準評価 

e. 専門医分野別のアウトカムに対するリスクモ

デルの開発 

f. 臨床データベースを基盤とした共同研究（外科

専門医制度との連携、心臓外科領域における欧

米・アジア諸国との連携、臨床データベースを

活用した多施設臨床研究（各種投薬や手術手技、

医療機器の評価） 

 

研究 

体系的な臨床症例データの収集 

「医療の質の向上」を考える上では，まず各専

門領域における「医療の質」自体を適切に定義し、

評価を行うことが必要とされます。専門家の関わ

りやそれによってもたらされる影響を正しく把握

することが、医療の質において必要とされる要素

です。これは継続的に専門分野別の治療提供体制

（structure）や診療過程（process）、治療成績

（outcome）を測定し、臨床現場が理解・納得し

て改善に活用すること（Plan-Do-Study-Act サイ

クル）により実現されます。このようなパフォー

マンス指標を各領域で明らかにし、全体との比較

の下で改善に取り組む、ベンチマーキング手法に

よって質が向上することは、医療だけでなく製造

業や教育などさまざまな分野で広く実証されてい

ます。しかしながら、最近まで日本には、医療の

質を示す信頼できる客観的な指標がありませんで

した。適切な指標を求めるには臨床現場が理解・

納得できる情報を継続的に収集し、その情報を分

析・活用するデータベース事業を行うことが極め

て重要となります。2010 年 4 月には日本外科学

会と関連する 10 学会の連携のもとで、一般社団

法人 National Clinical Database（通称 NCD）が

設立されました。2011 年 1 月 1 日の手術・治療

症例から登録が開始され、2021 年 2 月の段階で

約 5,400 施設が参加しています。初年度（2011

年）の登録症例数は約 120 万症例に上り、毎年約

150 万以上の症例の登録を経て現時点で 1000 万

以上の症例が登録されています。2012 年からは

NCD データに基づいた外科専門医の認定制度が

開始され、さらに、内科領域との連携も活発化し

ています。専門医制度と連結しながら広範な診療

科領域が連携する医療の質向上の取り組みである

NCD の活動は、国内外でも前例がない非常に先

進的な活動です。 

アウトカム評価とフィードバック 

医療の質を考える上で、アウトカム（治療結果）

は不可欠な要素です。ただし医療では、患者の個々

の状態像が異なるため、アウトカムを考える上で

は、重症度を考慮した指標を用いることが重要と

なります。医療品質評価学講座においては、患者

のための最善の医療を長期的に提供することがで

きる体制を構築するため、体系的なデータ収集に

基づいたアウトカム分析を行っています。当講座

では、設立当時より、心臓外科領域の国際的な連

携の下で、日本全国から詳細なデータを蓄積し、

これらのデータ分析から、心臓外科手術における

リスクの同定が行われ、冠動脈バイパス術・弁膜

症手術・胸部大血管手術の 3 分野において精緻な

リスクモデルを作成しました（JapanSCORE）。

医療品質評価学講座は NCD との共同研究を通じ

て、この臨床ビッグデータを医療現場で活用する

取り組みとして、前述した心臓外科領域で発展さ

せてきたリスクモデルの開発や各施設へのレポー

トの実装などを、消化器外科領域や、乳癌領域な

ど、各専門領域における医療水準の把握、診療の
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質評価の分析を実施し、現場へフィードバック可

能な機能として開発・実装に取り組んでいます。

2016 年には、新たに乳腺外科領域において、これ

までの手術リスクモデルと異なる、治療プロセス

の評価を行うプロセス型フィードバックを開始し

ました。同様の評価は冠動脈インターベンション

領域でも実施されています。このような医療の質

に関わる情報は、医療提供者が術前カンファレン

スで活用するだけではなく、インフォームドコン

セントなどで利用されることにより、患者にとっ

てもよりよく治療を理解するために有用となって

います。 

医療の質の向上につながるエビデンスの創出 

循環器領域における外科・内科の連携研究も進

み、また複数のレジストリが協力して行う領域横

断的な研究も成果をあげてきています。さらに、

治療成績の改善に向けた取り組みの支援や、それ

らを支えるデータ分析、そしてエビデンスに基づ

いた政策提言を行っています。データベースに登

録された症例データのさらなる活用を通じて、手

術手技・治療法や、投薬、医療機器の評価などを

行う臨床研究も、積極的に取り組んでいます。具

体例を挙げれば、経カテーテル心臓弁治療領域に

おける産官学の連携に基づくレジストリ構築や市

販後調査への支援等が行われています。心臓外科

領域におけるアジア諸国の主要施設と共同研究、

アジア全体のデータベース事業への支援や、米国

Society of Thoracic Surgeons データベースや

American College of Surgeons NSQIP データベ

ースとの共同研究事業など、国際的な連携研究活

動および、医療の質向上へ向けた体系的な支援活

動にも注力しています。また 2017 年から NCD

参加施設に協力を呼びかけ、医事・保険請求デー

タの収集を開始しました。NCD が保持している

臨床症例データベース基盤に、医事・保険請求デ

ータを連携し、医療の質の向上や医療資源配置最

適化へつながるエビデンスを創出しています。 

今後の展望 

今後の展望として、様々な領域と広く連携し、

医療の質向上に向けた実践的取り組みのための支

援を行っていく予定です。さらに、今後は治療成

績の改善に向けた取り組みの支援とそれらを支え

る政策提言を行っていきます。また、データベー

スに登録された症例データのさらなる活用を通じ

て、手術手技・治療法や、投薬、医療機器の評価

などを行う臨床研究も、より積極的に行われる予

定です。既に一定の成果を挙げている心臓血管外

科、消化器外科領域においては、欧米のデータベ

ース事業との連携した研究活動が発展しています。

今後は国際的な枠組みの中でも、医療の質向上を

体系的に支援する活動を行っていく予定です。 
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次世代運動イメージング学講座 
 

特任准教授 

谷口優樹 

特任講師 

土肥透 
 
 

沿革と組織の概要 

本講座は株式会社 ZOZO 出資のもと、次世代運

動器イメージングシステムの構築を目的として令

和 2 年 4 月に設立された社会連携講座である。本

講座では出資元の株式会社 ZOZO が独自に開発

した高精度の体表計測ツール（商品名：

ZOZOSUIT®）を用いて、脊柱側弯変形を検出す

る新たなスクリーニングツールの開発を目的に研

究を行っている。従来脊柱側弯症のスクリーニン

グには前屈テストやモアレ法による検診が進めら

れていたが、モアレ検査機器の製造中止に伴い、

新たなスクリーニングツールの開発が求められて

いた。また側弯症の診断に行われるレントゲン検

査も、放射線被爆の問題が指摘されている。本研

究により簡便で被爆のない側弯変形の新たな検知

システムが開発されることで、適切な側弯症患者

のスクリーニング及び医療機関への誘導が可能と

なり、側弯症の早期発見・早期介入により、低侵

襲医療の実現が可能となることや、医療費の抑制

につながることが期待できる。 

 

診療 

本講座に所属している教員は東京大学医学部附

属病院整形外科・脊椎外科に所属する整形外科専

門医であり、東京大学医学部附属病院において整

形外科、脊椎外科診療に携わっている。診療内容

は主に脊椎疾患の外来診療、入院診療を行ってい

る。 

教育 

本講座の活動を通して、主に整形外科学講座の

医局員や東京大学医学部学生に脊椎疾患や運動器

疾患に関しての教育、指導を行っている。 

 

研究 

本講座では前述の通り、株式会社 ZOZO が独自

に 開 発 し た 体 型 計 測 ス ー ツ （ 商 品 名 ：

ZOZOSUIT®）および同社が開発したアプリケー

ションを用いて、脊柱側弯症の新たなスクリーニ

ングツールの開発を目的に研究を行っている。

ZOZOSUIT から得られた 3D 体表データの妥当

性や精度に関しては、従来の 3D スキャナーによ

る計測と比較した結果、平均 3.7mm の誤差で比

較的精度の高い仮想人体モデルが得られることが

わかった。また ZOZOSUIT を用いた 3 次元仮想

人体モデル作成のプロトコル確立のため、各撮影

条件の検討を行い、適切な撮影肢位や撮影方向を

設 定 し た 。 そ の 後 ZOZOSUIT の 改 良

（ZOZOSUIT2®）を経て、実際に脊柱側弯症患者

及び健常者での撮影、データ取得を行っている。

取得データの解析から今後 ZOZOSUIT による側

弯変形検知の有用性について検討していく予定で

ある。 
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沿革と組織の概要 

本社会連携講座は、第 1 期として、2018 年 6 月

に株式会社 NOBORI（現在社名変更し株式会社

PSP 以下 PSP）とソフトバンク株式会社（以下ソフ

トバンク）の出資により立ち上げられた社会連携講

座です。 

第 1 期は東京大学大学院医学系研究科の連携講座

として、人体病理学・病理診断学分野（牛久哲男教

授）、分子病理学講座（宮園浩平教授）にもご支援い

ただいております。2021 年 6 月より第 2 期目に入

り、社会連携講座の企業も、PSP、ソフトバンク、

サクラファインテックジャパン株式会社、Roche 株

式会社、シスメックス株式会社、株式会社 Preferred 

Networks、日本電気株式会社、株式会社 CGI、ホ

ロジックジャパン株式会社の 11 社となっておりま

す。 

当講座の主な研究項目は ①：保険医療機関間の連

携による遠隔病理診断のプラットフォーム構築研究 

②：人工知能（AI）を活用したプログラムの開発、

③：保険診療分野やゲノム医療など、国の政策に対

する研究 ④：診療報酬に関する研究などです。 

①に関しては、日本では慢性的な病理医不足とな

っており。例えば 400 床を超える急性期病院でも約

3 割の病院に常勤病理医が不在となっています。そ

のために、大学病院等、病理医が比較的多く勤務し

ている病院による病理医不在病院の病理診断の支援

が求められています。現在、病理診断はデジタル病

理画像での診断が保険診療上可能となっており、ネ

ットワークおよびプラットフォーム構築などのセキ

ュアなインフラストラクチャーにより、より効率的

に病理医不在病院等に、保険診療を用いて病理診断

支援を行う方策を研究いたします。②に関しては、

具体的には、病理診断の患者への未伝達防止のプロ

グラム、画像解析技術による病理組織診断および病

理細胞診支援プログラムの開発を行います。③に関

しては、現在国内で行われているがん遺伝子パネル

検査およびエキスパートパネル等で扱う、機微な遺

伝子情報を安全に扱うためのプラットフォームの提

供などについて、連携企業とともに提案していく計

画です。また④に関しては厚労省の医療技術評価分

科会の SWG メンバーの経験から、ホームページ上

で、特に病理部門における診療報酬に関する詳細な

資料提供と診療報酬請求の在り方等に関して研究お

よび提言を行う。 

 

診療 

東大病院病理部・病理診断科にて病理診断を行っ

ています。病理専門医として、病理組織診断の W チ
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ェックを担当しています。特にサブスぺシャルティ

ーの乳腺領域では、ほぼすべての病理診断の W チ

ェックを担当しています。また、病理医不在病ンを

支援する遠隔病理診断を担当しています。遠隔病理

診断では総合東京病院と東京都予防医学協会の病理

診断支援を保険医療機関間の連携による病理診断に

て支援していますが、この際の病理診断料と病理診

断管理加算は病院の医業収益となっています。 

 

教育 

本学医学部 健康科学・看護学専攻の疾患論、医

学部 2 年生の系統講義「乳腺病理」「婦人科病理」、

の講義を担当しています。また、クリニカルクラー

クシップでは、毎週水曜日の午前中に E-ラーニング

を担当し、基礎病理から発展させた臨床病理につい

て講義をしています。 

 

研究 

人工知能、特に深層学習を活用したプログラム開

発は、特任助教の安藤巧（システムエンジニア）が

担当しています。社会連携講座の 1 つの企業である

PSP の病理診断報告書未伝達防止システムの開発

に協力し、病理診断システムに組み入れられるプロ

グラムを開発しました。また、PSP と、同じく社会

連結構で共同研究を行っているプリファードネット

ワークスとは、液状化検体細胞診の自動判定プログ

ラムの開発に取り組んでいます。さらに、病理組織

診断支援プログラムの問題点として、使用する施設

によって制度が大きく異なることが問題視されてお

り、国際的にも人工知能を活用した良性悪性を判定

する病理診断プログラムで、医療機器として薬事承

認を得たプログラムはない。その原因の 1 つとして、

病理組織診断では、国際的に共通して使用されるヘ

マトキシリンエオジン染色標本の作製工程が標準化

されていないために、施設ごとに染色標本の色域や

色温度が異なるなどが挙げられている。その染色性

の違いをデジタルノーマライゼーションという手法

を用いて、均質化するプログラムを開発中である。 

出版物等 
 
1. 井上謙一, 川崎あいか, 小清水佳和子, 有泉 千

草, 海野敬子, 長島美貴, 水野香世, 三角 みそ

の, 堤千寿子, 佐々木毅, 土井卓子. ディープラ

ーニングを用いたdense breastの自動定量化に

関する検討. 日本放射線技術学会雑誌 77(10), 

1165-1172, 2021.10. 

2. 木ノ元直樹, 佐々木毅. 病理医が知っておくべ

き法令や指針 Q&A 生検・手術材料・細胞診

(Q&A). 病理と臨床 39(9). 902-904, 2021.09 

3. 佐々木毅. 令和 4(2022)年 日本病理学会から

の診療報酬改定要望 . 病理と臨床 . 39(8) 

837-841, 2021.08 

4. 佐々木毅．AI(人工知能)の整形外科分野での応

用,  AIによる病理画像診断, Bone Joint Nerve 

11(2) , 227-233, 2021.04 

5. 佐々木毅, 今なら間に合う 医師のための AI

医療画像最前線, 2021, 中外医学社 

6. 佐々木毅, ゲノム診断・研究における個人情報

の保護・倫理に関わる知識, がんゲノム病理テ

キスト, 2021, 文光堂 
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沿革と組織の概要 

東京大学、国立がん研究センター研究所および

コニカミノルタ株式会社は 2019 年 6 月に最先端

の次世代がん遺伝子パネルに関する共同研究開発

を開始しました。東京大学先端科学技術研究セン

ター油谷浩幸教授と、東京大学大学院医学系研究

科教授の間野博行先生（現国立がん研究センター

研究所細胞情報学分野長）が中心となり開発して

きた東大オンコパネル（Todai OncoPanel, TOP）

を基盤とし、コニカミノルタグループの米国 

Ambry Genetics Corporation が保有する遺伝子

診断技術の知見を融合させ、次世代包括的がん遺

伝子パネル検査を開発することを目標としていま

す。これを受けて 2021 年 4 月に社会連携講座で

ある次世代プレシジョンメディシン開発講座が

22 世紀医療センターに設置されました。本講座は

コニカミノルタ株式会社が出資し、統合ゲノム学

講座を連携講座としています。 

 

診療 

次世代プレシジョンメディシン開発講座として

直接診療に関わっていません。鹿毛特任准教授は

エキスパートパネルの運営を通して、東京大学医

学部附属病院におけるがん遺伝子パネル検査の実

施に関わっています。 

 

教育 

次世代プレシジョンメディシン開発講座として

直接教育に関わっていません。2021 年度は、医学

科の M4 学生がエレクティブ・クラークシップで

1 ヶ月間、ゲノム診療部を希望して配属され、そ

の際には鹿毛特任准教授より講義があり、またエ

キスパートパネルに共に参加して内容について学

びました。 

 

研究 

東大オンコパネル（Todai OncoPanel, TOP）は、

他のがん遺伝子パネル検査と比較して、DNA パ

ネルにおいて体細胞遺伝子変異の対象が多く、ま

た RNA パネルを併せ持つため、多数の融合遺伝

子を高感度で検出可能です。本講座では 2021 年

度に、①がん遺伝子パネル検査における病理組織

検体の最適化と、②Tumor mutational burden 

(TMB)と免疫チェックポイント阻害薬の効果につ

いて研究を進めました。 

 

①RNA パネル検査に適した病理組織検体の取り

扱い方法 

（背景）がん遺伝子パネル検査の検体として病理

診断で使用されるホルマリン固定パラフィン包埋

（FFPE）検体が広く利用されている。FFPE 検

体作製や DNA/RNA 抽出工程はシーケンスの成

否に大きく影響する為、がん遺伝子パネル検査の
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為の最適化が必要である。本研究では DNA シー

ケンスと比較し検証が不十分な RNA シーケンス

に適した病理組織検体の取り扱い法の改良に重点

的に取り組む。 

（方法）<1>核酸抽出方法の検証：2018-2021 年

の当院手術症例 FFPE 検体 14 症例より 3 種

類 の 方 法 (DNA, RNA 単 独 抽 出 法 及 び 

DNA/RNA 同時抽出法)により核酸（DNA/RNA）

抽出を実施し核酸の品質を評価した。<2>FFPE 

検体保存法の検証：薄切後の FFPE 検体を室温、

4℃、-80℃にて１週間、および１ヶ月間チューブ

内に保存後 DNA/RNA を抽出し、品質を比較し

た。 

（結果）DNA/RNA 同時抽出法により抽出した 

RNA は RNA 単独抽出法により抽出した RNA 

と同等の収量、品質が得られた。薄切後の保存温

度や保存期間による RNA 品質の低下は認めら

れなかった。 

（結論）DNA/RNA 同時抽出法により抽出した 

DNA/RNA がパネル検査に適しており、さらに検

体の有効利用につながる可能性が示唆された。

FFPE 検体保存温度や保存期間による RNA 品

質への影響は薄切後の切片をチューブ内保存した

場合、認められなかった事から凍結保存の必要性

がない可能性が示唆された。今後更にプレパラー

ト保存による DNA/RNA 品質への影響について

検証する。 

 

②Tumor mutational burden (TMB)と免疫チェ

ックポイント阻害薬の効果 

（背景）がんに対する薬物療法は細胞障害性抗が

ん剤、分子標的薬、免疫チェックポイント阻害薬

が 3 つの大きな柱である。免疫チェックポイント

阻害薬の効果を予測するためのバイオマーカーと

して TMB は全エクソーム解析の報告が主であり、

がん遺伝子パネル検査における最適な算出方法は

不明である。 

（方法）我々は TOP で算出した TMB を全エクソ

ーム解析と比較し、また TOP 解析を施行した肺

がん患者のうち免疫チェックポイント阻害薬を使

用した 16 名の治療効果を解析した。 

（結果）TOP TMB の 3 つの算出方法は全エクソ

ーム解析による TMB と比較して相関係数

0.96-0.97 であった。全エクソーム解析による

TMB≧10/Mb を真の陽性とした場合、TOP TMB

≧10 の感度、特異度はそれぞれ 0.88-1.0、0.93

であった。肺がん患者を免疫チェックポイント阻

害薬で治療し、3 例の進行（PD）と 13 例の安定

（SD）以上を認め、TOP TMB は PD-L1 免疫染

色と同様に、免疫チェックポイント阻害薬の効果

を予測できる傾向にあった。 

（結論）TOP で測定した TMB は全エクソームシ

ークエンスで測定した TMB と良好な相関、感度、

特異度を示し、免疫チェックポイント阻害薬の効

果予測に有用であることが示唆された。 
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社会連携講座 

組織幹細胞・生命歯科学講座 
 

特任教授 

古村 眞 

特任講師 

浅輪幸世 

 

ホームページ http://plaza.umin.ac.jp/~tsc-lds/manage.html 
 
 

沿革と組織の概要 

社会連携講座組織幹細胞・生命歯科学講座は、

デンタルアシスト株式会社（現、SheepMedical

株式会社）、医療法人社団富家会富家病院、医療法

人三慶会指扇病院、医療法人社団嘉祐会池上ホー

ムクリニック、株式会社イノテックの協力を得て、

令和元年 11 月 1 日に開講された教室である。 

医学部附属病院ティッシュエンジニアリング部、

口腔顎顔面外科学教室、小児外科学教室の研究室

を拠点として、研究を行っている。 

歯髄幹細胞、脂肪幹細胞、皮下に移植された鋳

型を被包化する線維性結合組織（バイオチュー

ブ・バイオシート）を構成する細胞を用いた組織・

臓器再生の技術開発を推進するため、様々な臓器

を対象とした基礎的研究から臨床へつながる橋渡

し研究を積極的に取り組んでいる。また、口腔内

環境と全身性疾患並びに腸内環境についての研究

を行うための準備を行っている。 

令和 3 年度構成員は、特任教授 1 名、特任講師

1 名である。 

 

教育 

学部学生の研究室見学を通して、基礎研究の魅

力発信を行った。 

大学院の講義の一部を小児外科学分野とともに

担当する準備を行った。2021 年 12 月 21 日には

生殖・発達・加齢医学専攻で「小児外科と再生医

療」の講義を行った。 

また、小児外科学分野および口腔顎顔面外科学

分野の大学院生に、演習・実習を通して研究指導

および指導協力を行った。 

 

研究 

生体組織の中で、他の細胞と混在する体性幹細

胞を用いた研究、体性幹細胞を刺激する研究を行

っている。歯髄由来幹細胞、軟骨幹細胞、臍帯由

来幹細胞を用いて、構造的・機能的な欠損を補う

ことをテーマとして研究を行っている。再生を目

標としている組織は、骨、軟骨、皮膚、筋肉（歯

肉を含む）である。 

 

2021 年度に当講座が取り組んだ研究課題は以

下のとおりである。 

 鋳型被包化組織体による自己再生メカニズ

ムの解明研究 

・ 被包化組織体を構成物解析 

・ 被包化組織体による再生モデル作成 

・ 再生モデルの要因検討 
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 歯髄幹細胞の培養法開発 

・ ヒト歯髄幹細胞培養技術開発 

・ ヒト歯髄細胞の解析 

・ マウス歯髄幹細胞培養技術開発 

・ マウス歯髄細胞の解析 

・ マウス歯髄細胞の分化能評価 

 

 軟骨幹細胞の増殖 

・ 気管軟骨吻合部評価モデル作成 

・ 気管吻合部強化の技術開発 

・ 気管吻合部力学的評価 

 

 ヒト臍帯の骨分化培養技術 

・ 臍帯細胞の未分化維持の培養法開発 

・ 骨分化誘導法の開発 
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糖尿病・生活習慣病予防講座 
 

特任准教授 

山口聡子 

特任助教 

岡田啓 

 

ホームページ http://prev.umin.jp/ 
 
 

沿革と組織の概要 

糖尿病・生活習慣病予防講座は、日本国民の健

康増進に資するため、医療データベースなどのビ

ッグデータの解析や ICT の活用を通じ、生活習慣

病の予防と重症化予防に関する研究を行うことを

目的に、朝日生命保険相互会社の出資により、東

京大学大学院医学系研究科の社会連携講座として

平成 30 年 4 月に開設された。協力講座は、東京

大学大学院医学系研究科 腎臓・内分泌内科（南

学正臣教授）および糖尿病・代謝内科（山内敏正

教授）である。 

糖尿病を始めとする生活習慣病は、医療費の約

３割、死因の約６割を占めるといわれている。ま

た、2018 年には日本の高齢化率（65 歳以上の高

齢者が総人口に占める割合）は 28.1%にのぼり、

世界のどの国も経験したことのない超高齢社会を

迎えており、生活習慣病を始めとする疾患を原因

として、要介護者が増加している。生活習慣病の

発症・進展・重症化の要因について解析すること

で、糖尿病・生活習慣病、ならびにこれらにより

引き起こされる疾患の発症および重症化の予防、

さらには要介護者の減少につながり、ひいては医

療費の適正化につながると考えられる。 

本講座では、医療データベースなどのビッグデ

ータを多角的に解析し、糖尿病を始めとした生活

習慣病の重症化予測モデルの構築など、生活習慣

病とその重症化の予防に役立つ研究を行う。 

本講座では、朝日生命保険相互会社から 4 名の

共同研究員を受け入れている。 

 

研究 

本講座では以下の研究に取り組んでいる。 

 

(1) 介護に関する研究 

要介護者数は年々増加しており、2022 年現在で

要介護者・要支援者は約690 万人とされているが、

介護に至るまでの疾患、要因に関しては不明な点

が多く残されている。本研究では、介護に至る要

因を同定し、介護予防に役立てるため、厚生労働

省から全国の世帯を対象とした、世帯状況や健康

状態に関する国民生活基礎調査の匿名データの提

供を受け、要介護の予測因子を同定しモデルを構

築し国際誌に発表した。 

 

(2) 糖尿病の受診中断、未受診に関する研究 

糖尿病の受診中断者は合併症の発症が多いこと

が知られており、受診中断の予防が重要である。

これまでの受診中断に関する研究は、病院でのコ

ホート研究が多く、転院した場合は追跡が不可能

であること、患者の同意が必要なことから選択バ

イアスを含むなどの限界があった。 

本研究では、JMDC データベースを用いて、日
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本のリアルワールドでの新規受診糖尿病患者にお

いて、受診初期にガイドライン推奨診療を受けた

人では中断率が低いことを明らかにし、国際誌に

発表した。 

また、健診で糖尿病の診断基準を満たし受診勧

奨を受けても、医療機関を受診しない人が多いこ

とが大きな問題となっている。早期にハイリスク

の集団を同定して介入することに役立てるため、

機械学習を用いて医療機関を受診しない集団の予

測を行った。 

 

(3) インスリノーマの実態調査 

インスリノーマは比較的稀な疾患であり、日本で

の最近の治療実態は明らかになっていなかった。

本研究では、全国規模の DPC データベースを用

いて、インスリノーマの治療実態を明らかにし、

国際誌に発表した。 

 

(4) 糖尿病性ケトアシドーシスにおけるカリウム

の補充について 

糖尿病性ケトアシドーシスに対する治療において、

治療早期のカリウム投与が世界中のガイドライン

で推奨されているものの、カリウム投与が予後に

与える影響についてのエビデンスは不足していた。

本研究では、糖尿病ケトアシドーシスで入院した

患者で、初期治療としての輸液内のカリウム濃度

と入院死亡率の関連を調査し、ガイドライン推奨

カリウム濃度の輸液投与により、死亡率は低下す

る反面、ガイドライン推奨よりも少ないカリウム

濃度を投与すると死亡率が上昇することを示し国

際誌に発表した。 

 

DPC データベース、JMDC データベースを用い

た研究は医学系研究科 公共健康医学専攻臨床疫

学・経済学 康永秀生教授、院内診療情報データ

ベースを用いた研究は企画情報運営部 大江和彦

教授との共同研究として行っている。 

今後もビッグデータを用いて生活習慣病とその重

症化の予防に役立つ研究を行っていく予定である。 
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疼痛緩和病態医科学講座 
 

特任准教授 

長谷川麻衣子 

特任助教 

小西満 

 

ホームページ なし 
 
 

沿革と組織の概要 

世界保健機関 WHO による国際疾病分類（ICD）

が 2018 年に改訂され、Chronic pain（慢性疼痛）

が新しい疾患分類の一つとして加えられました。

これは、痛みが単に疾患に付随する症状ではなく、

痛みが身体局所の問題だけではなく全身の健康や

QOL に対して甚大な悪影響を与えることから、慢

性の痛み自体が疾患であると認識されたことによ

ります。 

また、疾患による死亡率を鑑みた損失生存年数

（YLL: Years of Life Lost）は本邦の死因 1 位の

がんで短く、YLD と YLL の要素を併せもった障

害調整生命年 （DALY: Disability-Adjusted Life 

Year）は国内外を問わずがんと精神疾患が最も短

いことが示されています（WHO 2009）。がんの

罹患フェーズに関わらず痛みに対して適切な緩和

医療を受けている患者のがん生存率が高いことが

報告され、がんの痛みに対する治療は ADL と

QOL だけの問題ではなく、がん自体のコントロー

ルのためにも極めて重要な治療であると世界的に

認知されています。痛みの問題は、 common 

disease の一つとして今後益々対策を強化する必

要がありますが、地域医療レベルでの十分な疼痛

マネジメントが普及しているとは言えない状況で

す。 

世界保健機関 WHO が 1980 年代に“がんの痛み

からの解放”を世界に向けて提案したことを皮切

りに、がん性疼痛患者に対するオピオイド鎮痛薬

の普及啓蒙活動が行われてきました。さらに、国

際疼痛学会 IASP は 2010 年に Pain Summit を初

開催した際に、がん性/非がん性を問わず、痛みに

対するオピオイド鎮痛薬の普及の遅れに対する解

決策の必要性が指摘されています。 

日本国内のオピオイド鎮痛薬に係る動向として

は、がん性疼痛に対するオピオイド鎮痛薬の普及

プログラムとして行われている日本緩和医療学会

PEACE プロジェクトが 2000 年代初頭から開始

されていますが、WHO が提案するオピオイド最

低限必要使用量を大きく下回っており十分な普及

には至っていません。さらに、非がん性疼痛に対

するオピオイド鎮痛薬の適正使用ガイドラインが

日本ペインクリニック学会から発行されています

が、本プログラムの内容は米国での不適切使用に

基づくオピオイド鎮痛薬の警鐘が主たる記述にな

っていて、非疼痛専門医の安易な処方控えを助長

する結果に繋がっていると推察されます。 

がん性疼痛 /非がん性疼痛を問わず、痛みを

common disease の一つとして地域医療レベルで

適切に管理される体制が必要であり、そのために

は地域医療機関医師に対する適切な教育プログラ

ムが必要であると考えられます。 

そこで、本社会連携講座では、一般診療医向け
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のオピオイド鎮痛薬を中心とした適切な疼痛管理

とその為の痛みの診断・スクリーニングについて

の教育プログラムを開発し普及することを目的と

しています。また、既存の教育プログラムではオ

ピオイド鎮痛薬の処方数を WHO が求める国際基

準を下回る実績しか示せていないことから、日本

国内におけるオピオイド処方に対する障壁を医療

ビッグデータから解析し、都道府県の地域格差を

なくせるよう教育プログラムに反映することを目

標としています。 

このような背景・目的に基づき、2021 年 5 月

より社会連携講座が立ち上がり、研究診療教育活

動が展開されています。 

 

診 療 

東大病院緩和ケア診療部において、緩和ケアチ

ームのメンバーとして、日本緩和医療学会専門医

を含む医師、がん関連専門・認定看護師、薬剤師、

公認心理士とともに病棟および外来へ赴き、がん

治療医のチーム、病棟および外来の看護師、精神

科リエゾンチーム、リハビリテーション部、地域

医療連携センターなどと連携して支持療法緩和ケ

アを提供しています。依頼される内容としては、

疼痛コントロールなど身体症状に関するものが多

い結果となっております。 

 

教 育 

緩和ケア診療部において、医師に対する初期研

修を担っています。緩和ケアチームに同行し平日

に毎日行われる緩和ケアのカンファレンスに参加

することで緩和ケアの基礎知識を学ぶことができ

ます。 

 

教育に関する行事 

・ 初期研修医に対する集中講義、以下の講義が

スタッフにより行われます。 

 疼痛コントロール 

 せん妄コントロール 

 ガイドラインの紹介と使用方法 

 緩和ケア薬物療法の基本 

 日本人のスピリチュアル・ケア 

 がん患者の心理社会的サポート 

 キャンサーサバイバーシップ 

 

臨床研修スケジュール 

・ カンファレンス：月〜金（毎日）9:00-10:00 

・ 病棟診療：月〜金（毎日）カンファレンス終

了後〜依頼患者の診療終了まで。 

 

研 究 

緩和ケア診療・手術麻酔において、以下の臨床

研究をすすめております。 

 

① 緩和医療の均てん化に向けた、がん患者の終

末段階における療養生活や医療に関する全国

アンケート調査を行い、都道府県別に痛みや

便秘、不眠等の身体症状についての罹患状況

を解析しました。 

 

② 臨床現場では、オピオイド鎮痛薬の処方に際

して、オピオイドの副作用である「せん妄」

への懸念のために使用に制限を感じる症例が

少なくありません。そのため、がん術後患者

を対象として、せん妄の診断指標の開発や病

態解明に麻酔科学教室と共同で取り組んでい

ます。 
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沿革と組織の概要 

認知症先進予防治療学講座は、小林製薬株式会社

の出資により、平成 29 年 7 月に設置された社会

連携講座です。協力講座を神経病理学分野（岩坪

威教授）とし、設置時の教員構成は、橋本唯史特

任准教授、井原涼子特任助教の 2 名でスタートし、

小林製薬より伊澤大介博士が共同研究員として参

加されました。平成 31 年 1 月には新たに若林朋

子特任助教が参加され、平成 31 年 3 月に井原涼

子特任助教は転出しました。また小林製薬からは

伊澤研究員に替わり伊藤優太郞研究員が参加され

ました。令和 3 年 9 月より橋本唯史特任准教授は

転出し、令和 3 年 12 月に若林朋子が特任准教授

に就きました。 

超高齢化社会を迎えた現代、アルツハイマー病を

はじめとする高齢者認知症の克服は、人類喫緊の

課題ですが、未だ認知症のメカニズムに即した治

療薬はなく、解決の目処は立っていません。認知

症先進予防治療学講座では、認知症の分子レベル

の病態解明と臨床評価法の開発を並行して進める

ことにより、認知症の新規予防・治療標的を同定

し、薬剤や機能性食品による認知症の予防・進行

遅延法の確立を目指しています。さらに、本講座

では、認知症の基礎・臨床研究に関する教育を行

い、社会啓発の推進を図ることも目的としていま

す。 

教育 

認知症先進予防治療学講座では、神経病理学分野

（岩坪威教授）と協力のもと、医学系博士課程大

学院生、医学学系修士課程大学院生、MD 研究者

育成プログラムに在籍する医学部生、及び薬学系

博士課程大学院生に対して研究指導を行っていま

す。また、東京大学大学院薬学系研究科「医療薬

学特論」、「基礎薬科学特論 IV」においてアルツハ

イマー病を始めとする認知症研究の最先端につい

て薬学系大学院生の講義を分担しています。 

 

研究 

アルツハイマー病の脳では、広汎な神経細胞死に

加えて、アミロイド β タンパク質（以下 Aβ）が

アミロイド線維となって蓄積した、老人斑と呼ば

れる病理学的構造物が出現することが特徴です。

これまでに、アルツハイマー病の発症メカニズム

に関して、Aβがその原因であると考える「アミロ

イド仮説」が広く支持されていますが、Aβが神経

細胞死を導く詳細な分子メカニズムは明らかにな

っていません。近年、ヒトでのアミロイド PET

イメージング技術の進歩により、脳内において Aβ

病理の進行と症状発現の間に時間的なギャップが

存在することが明らかとなりましたが、Aβ蓄積の

病理過程がどのようなメカニズムで神経細胞死を

招来し、アルツハイマー病の発症に至るのかは未
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だ明らかではありません。このため、アルツハイ

マー病発症の予防法、あるいは進行を遅延する方

法が確立されるには至っていません。そこで、認

知症先進予防治療学講座では、発症メカニズムに

基づいた認知症予防法創出のため、以下の 5 つの

テーマについて研究を進めています。 

 

① Aβ の脳内ダイナミクスに関わる分子機構の

解明 

② apolipoprotein E（apoE）がアルツハイマー

病発症に与える影響の解明と apoE を標的と

したアルツハイマー病予防法の開発 

③ 三次元培養を利用した新規アルツハイマー

病モデル実験系の構築と脳内 Aβ 代謝を標的

としたアルツハイマー病予防法の開発 

④ アルツハイマー病の臨床・認知機能データの

解析 

⑤ 糖尿病、インスリンシグナルとアルツハイマ

ー病を繋ぐ分子機構の解明 

 

①Aβ の脳内ダイナミクスに関わる分子機構の解

明 

アルツハイマー病発症の鍵分子である Aβ は、神

経細胞に発現する Aβ 前駆体タンパク質 

（Amyloid precursor protein、以下 APP）から、

β-secretase、次いで γ-secretase による切断を受

けて「産生」され、細胞外へ「放出」されます。

放出された Aβ は速やかに「クリアランス」を受

け分解、あるいは脳外へ排出されますが、何らか

の理由でクリアランスを免れた Aβ は「凝集」を

開始し、アミロイド線維を形成して老人斑として

「蓄積」します。このように「産生」、「放出」、「ク

リアランス」、「凝集」、「蓄積」などの素過程から

なる Aβ の脳内ダイナミクスがどのような分子機

構によって担われているか明らかにすることは、

アルツハイマー病発症機序を解明し、その予防・

治療法を開発する上で肝要です。しかし、脳内の

Aβ 濃度はピコモルレベルと極めて微量であるた

め、各過程を解析するには鋭敏な測定技術が必要

となります。 

そこで私たちは、神経病理学分野と協力して、Aβ

の脳内ダイナミクスを評価する最新の実験系を取

り入れ、その分子機構の検討に着手しました。

1,000 kDa カットオフの微小透析膜をマウス脳海

馬に埋め込み、脳間質液を回収して、その Aβ 濃

度を経時的に測定する in vivo 微小透析膜法によ

り、Aβの産生とクリアランスを in vivo レベルで

測定することが可能です（Yamamoto K, et al., 

Cell Rep., 2015）。また、予め Aβの凝集核を脳内

に接種し、その後に形成される Aβ 蓄積を評価す

る in vivo seeding 実験系（Hori Y, et al., J. Biol. 

Chem., 2015）も利用可能です。これまでに、こ

れらの実験系を用い、加齢と共に脳内に Aβ 蓄積

を呈するアルツハイマー病モデルである APP ト

ランスジェニックマウス（以下 APP tg マウス）

脳を解析し、200 kDa 以上の高分子量 Aβオリゴ

マーに Aβ 蓄積誘導能が存在することを明らかに

し（Hashimoto T, Neuroscience2017）、高分子量

AβオリゴマーがAD患者脳内でもAβ蓄積の seed

となりうることを見出しました。さらに、高分子

量 Aβオリゴマーを利用して Aβ蓄積・伝播を評価

する in vivo seeding実験系を樹立し、高分子量Aβ

オリゴマーの高次構造が Aβ 蓄積・伝播に重要な

役割を果たすことを見出しました。また、血管に

アミロイドアンギオパチー (以下 CAA)が高度に

蓄積した AD 患者脳では、CAA 量が乏しい AD 患

者脳に比べ高分子量 Aβオリゴマー量が高いこと、

さらに CAA が豊富に存在する脳髄膜から抽出し

た Aβオリゴマーが in vivo seeding 実験において

Aβ斑蓄積を誘導したことから、高分子量 Aβオリ

ゴマーは血管周囲腔を介して脳内を拡がることで

Aβ蓄積の拡大に寄与する可能性を見出した。今後

さらに、in vivo seeding 実験系を用いて Aβ蓄積

に関与する分子機構の解明を進めます。 
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②apolipoprotein E（apoE）がアルツハイマー病

発症に与える影響の解明と apoE を標的としたア

ルツハイマー病予防法の開発 

apoE は中枢神経系では主にアストロサイトで産

生され、脳内の脂質輸送を担うタンパク質です。

ヒト APOE 遺伝子には ε2, ε3, ε4 の 3 つの遺伝多

型が存在することが知られており、それらがコー

ドする apoE2、apoE3、apoE4 の 3 種のアイソフ

ォームは apoE2（112Cys, 158Cys）、apoE3

（112Cys, 158Arg）、apoE4（112Arg, 158Arg）

と 112 位と 158 位のアミノ酸が異なっています。

この中で、本邦では APOE ε4 のアレル頻度は健

常人において約 8%であるが、アルツハイマー病

患者では、約 31%と著しく高値を示すことが分か

り、APOE ε4 は、アルツハイマー病発症の強力な

遺伝的危険因子であると考えられるに至りました。

しかし、これまでに apoE4 がどのようなメカニズ

ムによってアルツハイマー病の発症リスクを上昇

させているかは不明であり、apoE を標的とした

アルツハイマー病予防・治療法は存在しませんで

した。 

そこで私たちは、ヒト apoE2、apoE3、apoE4 を

それぞれ発現するノックインマウス（以下 apoE 

KI マウス）を APP tg マウスと交配し、ヒト apoE

が Aβ の脳内ダイナミクス、それぞれの過程にお

いて、どのようにアイソフォーム特異的に作用す

るかを明らかにしようとしています。そして、脳

内で apoE が Aβ に及ぼす作用を修飾する方法を

開発し、アルツハイマー病発症の予防への応用を

目指します。これまでに、APP tg マウスと比較し

て、ヒト apoE3 KI / APP tg マウス脳では、Aβ斑

が有意に減少することを見出し、in vivo seeding

実験により、ヒト apoE3は、マウスapoEに比べ、

Aβ の蓄積過程を抑制すること、さらに、ヒト

apoE4 は apoE3 に比べ Aβ蓄積過程の抑制能が乏

しいことを見出した。この結果は、APOE ε4 保因

者で老人斑量が多い知見と合致すると考えられる。 

また、APP tg マウスにおいて APOE 遺伝子を欠

損させると Aβ 蓄積が著しく減弱することを見出

し、in vivo seeding 実験においても APOE 遺伝

子を欠損させたAPP tgマウスにはAβ蓄積が誘導

されないことを明らかにし、apoE は Aβ蓄積に必

須な因子である可能性を示した（Hashimoto T, 

Neuroscience2021）。一方、in vivo 微小透析膜法

を用いて脳間質液中のAβ濃度を測定したところ、

APP tgマウスとヒトapoE3 KI / APP tgマウス間

に差異がみられないことを明らかにしました。 

また、私たちは apoE と Aβの相互作用に注目し、

bi-molecular complementation assay法によって

apoE と Aβの結合を簡便に、かつ特異的に測定す

る実験系を樹立してきました。そこで、本実験系

を利用し、apoE と Aβの相互作用に介入すること

により、アルツハイマー病の発症を抑制する新た

なアルツハイマー病予防薬の開発を行うことを計

画しています。 

 

③三次元培養を利用した新規アルツハイマー病モ

デル実験系の構築と脳内 Aβ 代謝を標的としたア

ルツハイマー病予防法の開発 

これまで、アルツハイマー病の Aβ 病理を解析す

るモデル実験系として、APP tg マウスを用いて

Aβ 蓄積を評価する in vivo レベルの解析や、in 

vitroで合成Aβの凝集を測定する実験系が用いら

れてきましたが、培養細胞系で Aβ の凝集・蓄積

を評価可能な実験系はありませんでした。そこで

私たちは、マトリゲルを用いた立体培養系を利用

し、ヒト由来神経幹細胞 ReNcell-VM を神経細胞

に分化させ、三次元培養系を樹立することにしま

した。本実験系を用い、 APP を発現した

ReNcell-VM では、内因性のタウがリン酸化され、

さらに突起中に集積することを見出しました。さ

らに、本実験系を用い、Aβ放出を抑制する食品由

来化合物を見出しました。これらの化合物を元に、

認知症予防・治療薬の開発を目指します。 
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④アルツハイマー病の臨床・認知機能データの解

析 

私たちは、臨床的には正常であるがバイオマーカ

ーでアミロイド蓄積が示される、前臨床期アルツ

ハイマー病（プレクリニカル AD）に着目し、

Japanese ADNI（J-ADNI）研究によって得られ

たデータの解析を行っています。プレクリニカル

AD に相当する高齢者は、正常高齢者と比して、

MMSE や論理的記憶といった認知機能検査の学

習効果を欠くことを見出しました。米国 ADNI 研

究のデータも用いて、認知機能低下に関する国際

比較の検討も進めています。 

 

⑤糖尿病、インスリンシグナルとアルツハイマー

病を繋ぐ分子機構の解明 

多くの疫学的研究から、2 型糖尿病がアルツハイ

マー病（AD）の発症リスクを約 2 倍に高めるこ

とが報告されています。糖尿病の中心的な病態で

あるインスリン抵抗性は、アミロイド蓄積と相関

する可能性が、ヒト剖検脳やイメージング解析な

らびにモデルマウスを用いた研究から示唆されて

います。また、アルツハイマー患者脳の解析から、

AD 脳ではインスリンシグナルの障害が生じてい

る可能性が示されており、インスリン抵抗性が両

疾患に共通の病態である可能性が考えられていま

す。これを基にインスリンシグナルの脳における

賦活化が AD 治療の新たな標的として模索されつ

つあります。そこで私たちは、糖尿病などの代謝

異常に伴うインスリンシグナル障害と、遺伝的な

インスリンシグナル抑制それぞれが、アミロイド

病態形成に及ぼす影響とその分子機序を解明する

ことを目的に研究を進めています。 

2 型糖尿病とアルツハイマー病（AD）をつなぐ分

子機構、特にアミロイド病理形成に対する影響を

解明するため、アルツハイマーモデルである APP 

Tg マウス（A7 系統）を用いた解析を行ってきま

した。3 ヶ月齢より高脂肪食（high-fat diet: HFD）

を与えることで糖尿病様の病態を惹起した APP 

Tg マウスでは、全身のインスリン抵抗性に加え、

脳のインスリン刺激に対する応答性低下が認めら

れました。このとき、脳の Aβ 量は加齢とともに

普通食の群に比して有意に増加し、15 ヶ月齢では

アミロイド斑の蓄積も促進されました。一因とし

て、HFD 負荷により脳内の Aβクリアランスの低

下が生じることを、in vivo 動態解析で示しました。 

また、インスリン受容体や IGF-1 受容体の基質で

ある IRS-1，IRS-2 の脳シグナル活性に対する寄

与を解析し、IRS-2 が脳インスリンシグナル伝達

に強く関与していることを明らかにしました。

IRS-1 の欠損は APP Tg マウス脳の病態に影響を

及ぼしませんでしたが、IRS-2 の欠損は全身のイ

ンスリン抵抗性を引きおこして糖尿病を発症する

にも関わらず、脳のアミロイド蓄積は顕著に抑制

されることもわかりました（Ochiai et al., 

Neurobiol Dis 2021）。一方、IRS-2 欠損 APP Tg

マウスに HFD を負荷すると、アミロイド蓄積は

促進されました。すなわち、インスリンシグナル

の低下ではなく、代謝負荷に伴うストレス等、上

流の要因が、アミロイド蓄積促進に作用している

可能性が考えられます（Wakabayashi et al., Mol 

Neurodegener 2019）。 

代謝負荷に伴い変化し、インスリン抵抗性を引き

起こす分子機序のひとつに、小胞体ストレスが知

られています。HFD 負荷や遺伝的な肥満状態に

おいては、肝臓や脂肪組織の小胞体ストレスが亢

進し、それに応答して活性化する UPR（unfolded 

protein response）シグナルが上昇すること、こ

れを抑制することで、インスリン抵抗性が改善す

ることが示されています。また、アルツハイマー

病患者脳において、小胞体ストレスが上昇してい

るとの報告もあり、両疾患における増悪因子であ

る可能性が示唆されています。そこで加齢や HFD

負荷により代謝異常を来した APP Tg マウスに対

し、化学シャペロン TUDCA の末梢ならびに脳へ
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の投与を行い、小胞体ストレス低減が Aβ 蓄積に

及ぼす影響を解析しました HFD がアミロイド斑

の形成に影響を与え分子機序として小胞体ストレ

スに着目し、in vivo の研究を進めています。その

結果、脳ではなく、末梢への TUDCA の投与が脳

のアミロイド蓄積を顕著に抑制することがわかり

ました。すなわち、末梢組織に生じるストレス・

炎症等が脳の病態を直接的に制御する可能性が示

唆されました（Ochiai et al., J Prev Alzheimer 

Dis 2021）。 

一方で、IRS-2 欠損が Aβ 蓄積に対し保護的に作

用する機序はも未解明です。IRS-2 のみならず、

インスリン受容体やIGF-1受容体などの欠損によ

っても AD モデルマウスの Aβ 蓄積が抑制される

ことから、インスリンシグナルの低下が抗アミロ

イド作用をもたらす可能性が示唆されています。

IRS-1 欠損マウスを用い、分子機序の解明に取り

組んでいます。 
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沿革と組織の概要 

ヘルスサービスリサーチ講座は、超高齢社会に

おける持続可能な医療の実現に向けて、臨床医

学・疫学・医療経済等の学際領域であるヘルスサ

ービスリサーチを発展させるとともに、ヘルスサ

ービスリサーチに関わる研究者やアナリストの人

材育成を目的として、株式会社ツムラの出資によ

り社会連携講座として平成 28 年 4 月に開設され

た。協力講座は、臨床疫学・経済学講座（康永秀

生教授）と呼吸器内科学（長瀬隆英教授）である。 

設立時の構成教員は、城 大祐 特任准教授（平

成 28 年 4 月着任）、道端伸明 特任助教（平成 28

年 4 月着任）、笹渕裕介 特任助教（平成 28 年 4

月着任）の 3 名である。平成 29 年の構成教員は、

城と道端の 2 名であったが、平成 30 年 4 月から

助教の山名隼人が加わり、構成教員は、城と道端

と合わせて 3 名となった。令和３年に山名が特任

講師に昇任した。 

 

教育 

ヘルスサービスリサーチ講座では、協力講座の

臨床疫学・経済学講座にて行われる公共健康医学

専攻学生の講義や指導のサポートを行った。また、

協力講座の呼吸器内科学の学部学生の系統講義の

一部を担っている。 

・公共健康医学専攻学生の講義（臨床疫学・経済

学演習）のサポート；城、道端、山名 

・公共健康医学専攻学生の指導；城、道端、山名 

・東京大学医学系研究科大学院生（呼吸器内科学、

呼吸器外科学）の指導：城、道端、山名 

・医学部 M2 系統講義：「間質性肺疾患と膠原病

肺」；城 

 

研究 

ヘルスサービスリサーチとは、疾患の疫学や医

療技術の効果等に関する臨床疫学研究から、医療

サービスの構造・プロセス・アウトカム分析、医

療の質評価、医療経済分析、医療サービス資源配

分や財政分析に至るまでを幅広くカバーする学際

的領域である。本講座は大規模データベースを用

いて以下の研究課題に取り組んでいる。 

(1) 呼吸器疾患をはじめ各種疾病の臨床疫学研

究 

(2) 西洋医学・漢方医学を含めた多くの要素技術

に関する効果分析、医療経済分析 

(3) 超高齢化による人口動態変動と医療サービ

ス必要量に関する分析 

(4) 医療従事者、医療施設・設備等の医療サービ
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ス資源の効率的配分に関する分析 

具体的には、以下に示すような研究をおこない

令和 3 年に論文報告した。 

1) 川崎病の急性期小児に対する IVIG のナトリ

ウム含有製剤とナトリウム微量製剤の比較。 

背景：川崎病（KD）は、先進国の小児において

後天性心疾患を引き起こす最も多い原因で、急性

の全身性血管炎である。KD の治療法として最も

推奨されるのは、2g/kg の大量免疫グロブリン静

注療法（IVIG）である。IVIG には、高ナトリウ

ムを含む製剤（高 Na）とナトリウム濃度の低い

製剤（低 Na）の 2 種類がある。しかし、この 2

つの製剤の効果の優劣を比較した研究はほとんど

ない。本研究は、日本の全国入院患者データベー

スを用いて、KD 小児における高 Na と低 Na の

IVIG 製剤の治療成績を比較することを目的とし

た。 

 

方法： 

Diagnostic Procedure Combination データベー

スを用いて、2010 年から 2017 年の間に IVIG に

よる治療を受けた KD 患者を特定した。初期治療

として IVIG の高 Na 製剤と低 Na 製剤を投与さ

れたものを特定した。アウトカムは、冠動脈異常

（CAA）の割合、IVIG 抵抗性、副作用、入院期

間、医療費とした。2 群間のアウトカムを比較す

るために傾向スコアマッチ解析を行った。また操

作変数法により感度分析を行った。 

結果：42,345 人の KD 患者を同定した。CAA

（2.8％対 3.2％、p=0.031）および IVIG 耐性（17％

対 18％、p=0.001）の割合に両群間で有意差があ

った。しかし、入院期間や医療費に有意差はなか

った。操作変数法でも、傾向スコア解析と同じ結

果が確認された。 

結論：高 Na の IVIG 製剤が KD 患者における

CAA の割合の減少に有効である可能性を示した。

有効性の確認のために、前向き研究が必要である。 

2) 非高齢の季節性インフルエンザに対する麻黄

湯の使用と重症化入院の関連 

背景：麻黄湯はインフルエンザ等に対して用いら

れている漢方薬である。しかし、麻黄湯の臨床効

果に関する先行研究は症状緩和をアウトカムとし

た小規模研究に限られている。インフルエンザに

対して抗インフルエンザ薬に加えて麻黄湯を使用

することで重症化入院を減らせるかを検討した。 

方法：JMDC Claims Database を用いて、2013

年 9 月から 2018 年 8 月の間にインフルエンザ抗

原検査を受け、インフルエンザの傷病名が記録さ

れた 60 歳未満の外来患者の情報を抽出した。抗

インフルエンザ薬と麻黄湯を併用した群と抗イン

フルエンザ薬単独群の間で 1:5 の傾向スコアマッ

チングを行い、Mantel-Haenszel 検定を用いて診

断から 7 日以内の入院を比較した。 

結果：5 年間の観察期間で約 179 万件のインフル

エンザ症例が対象となった。抗インフルエンザ薬

が投与された約 167 万件のうち、麻黄湯は 3.9%

で併用されていた。傾向スコアマッチング後の

64,613 組では、7 日以内の入院割合は麻黄湯併用

群で 0.116％、抗インフルエンザ薬単独群で

0.122%であり、両群間に有意な差は認められなか

っ た 。（ 共 通 オ ッ ズ 比 0.95, 95% 信 頼 区 間

0.74–1.22, p=0.695）。 

結論：非高齢のインフルエンザにおいて、抗イン

フルエンザ薬に麻黄湯を追加することと重症化入

院率の間には有意な関連を認めなかった。麻黄湯

の適応と有効性を検証するためには更なる研究が

必要である。 

3) 肝硬変患者の予後：多施設共同観察研究 

背景：近年では肝疾患の治療は進歩し肝硬変の成

因も変化している。しかし、肝硬変患者の予後を

記述した最近の研究は存在しない。本研究は、最

新の肝硬変患者の予後を明らかにし、患者の死亡

と関連する要因を特定することを目的とした。 

方法：国立病院機構の肝疾患ネットワークに所属
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する施設で観察研究を行った。診療録を基に対象

者を2011年から追跡し、Child-Pugh分類やALBI

グレードごとに Kaplan-Meier 法による生存時間

分析を行った。また死亡のリスク因子を明らかに

するため Cox 回帰分析を行った。 

結果：合計 25 施設の 444 例が対象となった、

Child-Pugh 分類は A, B, C がそれぞれ 303 例

(68%), 110 例(25%), 31 例(7%)であった。肝硬変

の成因としてはC型肝炎ウイルスが最多であり患

者の 63%を占めていた。Child-Pugh 分類ごとの 1

年間および 5 年間の累積生存割合は、分類 A で

90%と 61%、分類 B で 78%と 42%、分類 C で 65%

と 25%であった。ALBI グレードごとの 1 年間お

よび 5 年間の累積生存割合は、グレード 1 で 98%

と 80%、グレード 2 で 91%と 56%、グレード 3

で 58%と 23%であった。Cox 回帰では、肝硬変の

進行度、年齢、肝癌の存在、未治療の食道静脈瘤

が死亡と有意に関連していた。 

結論：肝硬変患者の予後は既報と比べて改善に乏

しく、Child-Pugh 分類 C の肝硬変は依然として

予後不良の病態であった。未治療の食道静脈瘤が

死亡のリスク因子として新たに明らかになった。 

引き続き、大規模データベースを用いた様々な分

析を進めてゆく。 
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沿革と組織の概要 

日本の慢性腎臓病（CKD）患者数は 1,300 万人

を超え、成人 8 人に 1 人が患う新たな国民病とし

て注目されている。なぜ今、そんなに CKD 患者

が増えているのか？多くの基礎的・臨床的研究か

らその理由がわかってきた。大きな理由の一つに

糖尿病合併症の一つである糖尿病性腎症（1998

年から透析導入原疾患の一位）の治療・診断が十

分でないといった医学的要因や、生活スタイルや

超高齢社会の到来といった社会的要因が挙げられ

る。腎臓は沈黙の臓器と呼ばれ、自覚症状がない

まま糖尿病や加齢によって CKD は進行する。そ

のように無症状で進行する CKD には多様なリス

クが潜んでいることがわかってきた。 

その一つに CKD は末期腎不全による血液透析

に至るのみならず、生活習慣病（心筋梗塞、動脈

硬化）発症・進展のリスクとなることが明らかに

なってきた。つまり、腎臓は心臓や血管など他の

臓器と密接に繋がっており、そのため腎機能が低

下すると心臓や血管の機能低下を著明に引き起こ

す。CKD の進行が他の臓器に悪影響を及ぼすこ

とは、腎臓が全身の健康を保つためにとても重要

であることを示している。 

 

さらに老化は CKD 進行を早める要因ともいわ

れ、その逆に CKD は老化を加速させることも科

学的に実証され、老化と CKD の悪循環も昨今の

超高齢社会においてますます注目されている。言

い換えれば、現代の生活スタイルや超高齢化社会

といった社会的背景においては、生活習慣病と老

化は CKD と切り離せない密接な関係にあること

を念頭に置いて新たな切り口で CKD 病態生理学

を研究する必要がある。 
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将来の活力ある健康長寿社会づくりを目指す上

で、高齢者の生活の質（QOL）向上や総医療費の

削減は、解決が急がれる重要な課題のひとつであ

る。そこで、CKD 撲滅によって健康長寿社会を

築くことを目指し、2013 年 11 月に協和発酵キリ

ン株式会社のご支援のもと CKD 病態生理学講座

（寄付講座）が新設され、2018 年 11 月からは協

和キリン株式会社との共同研究を主体とする社会

連携講座として活動を行っている。本講座では革

新的視点から CKD の病態生理を解明し、より有

効な CKD 予防・治療戦略の開発、ひいては高齢

者が健康で自立した豊かな生活を送れる高齢健康

長寿社会づくりに貢献することを目指すものであ

る。 

 

主な研究課題 

CKD 病態生理学講座では、東京大学大学院医

学系研究科腎臓・内分泌内科 (南学正臣教授) と

の連携のもと、CKD の病態生理に関連する基礎

研究や臨床研究を遂行している。 

1) 様々なストレス（小胞体ストレス、虚血、糖化

ストレス、酸化ストレス）に対する適応シグナ

ルの CKD における破綻機構の解明と、それら

成果に基づく新規 CKD 治療戦略の確立 

2) 腎臓エリスロポエチン（EPO）産生細胞の

CKD 進行に伴う機能的変化と腎性貧血発症進

展の機序解明 

3) 超高齢社会における腎臓老化とCKD進展の関

連性 

4) 糖尿病患者における CKD 増悪因子の同定と、

それを標的とした診断・創薬の開発 

5) 臓器連関における尿毒素の病態生理活性の解

明とそれに基づく新たなCKD患者の尿毒素対

処法の確立 

6) 免疫・炎症担当細胞の分子基盤に基づいた腎炎

制御解明と、革新的腎臓保護メカニズムの同定 

7) 腎臓細胞のオルガネラ機能障害、及びオルガネ

ラ間相互作用障害による腎障害の分子メカニ

ズム解明 

 

研究助成 (研究代表者のみ抜粋) 

稲城玲子（研究代表） 

 AMED-CREST（分担研究代表）令和 2-8 年度 

「組織特異的小胞体ストレス応答の分子機構

に基づくヒト慢性疾患治療戦略の創出を目指

した研究」 

 日本学術振興会文部科学研究費 令和 3-5 年度 

基盤研究(B)「一次繊毛を介した新規腎尿細管

恒常性維持機構とそれに基づく腎線維化機序

の解明」 

 日本学術振興会文部科学研究費 令和 3-4 年度 

挑戦的研究(萌芽)「オルガネラコンタクトサイ

トから見た上皮細胞ホメオスタシスの解明」 

 ニプロ株式会社（共同研究）「透析ダイアライ

ザー結合型血中 exosome 単離デバイス開発と

その臨床応用」 

 アステラス病態代謝研究会研究助成金 令和

2-3 年度「一次繊毛を基軸とした小器官相互作

用の病因論解明」 

 

長谷川 頌（研究代表） 

 日本学術振興会文部科学研究費 令和 3-5 年度  

若手研究「小胞体・ミトコンドリアのクロスト

ークから見た糖尿病腎症の病因解明」 

 MSD 生命科学財団 若手研究者研究助成 令和

3-4 年度「小胞体－ミトコンドリア連関から捉

える糖尿病腎症の病態解明」 

 細胞科学研究財団 研究助成 令和 3-4 年度「糖

尿病性腎臓病における小胞体・ミトコンドリア

連関のメカニズム解明」 

 武田科学振興財団 医学系研究助成 令和 3-4 年

度「オルガネラ連関を介したエネルギー代謝制

御から見た腎臓病の病態解明」 
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 金原一郎記念医学医療振興財団 基礎医学医療

研究助成金 令和 3-4 年度「慢性腎臓病進行に

おける末梢神経リモデリングの役割解明」 

 

前川 洋（研究代表） 

 日本学術振興会文部科学研究費 令和 2-3 年度 

若手研究「AKI to CKD transition における

cGAS-STING 経路の役割」 

 

受賞 

稲城玲子 

･ 国際腎臓学会 Kidney International 2020 

Reviewer-Of-The-Year Award を受賞 

･ 国際腎臓学会 Kidney International 2021 

Reviewer-Of-The-Year Award を受賞 

 

長谷川 頌 

･ 国際腎臓学会 ISN-KI Early-Career 

Researcher Award を受賞 

･ 第 4 回日本 Uremic Toxin 研究会学術集会 最優

秀演題賞を受賞 

･ 第 11 回分子腎臓フォーラム 優秀賞を受賞 

･ 国際腎臓学会 2021-23 ISN-KI Editorial 

Fellowship in Basic and Translational 

Nephrology に選抜 

 

吉岡健太郎（元受託研究員） 

･ 第 11 回日本腎不全研究会 会長賞を受賞 

 

出版物等 

（英文論文） 

1. Okpechi IG, Caskey FJ, Gaipov A, Tannor 

EK, Hamonic LN, Ashuntantang G, Donner 

JA, Figueiredo A, Inagi R, Madero M, 

Malik C, Moorthy M, Pecoits-Filho R, Tesar 

V, Levin A, Jha V. Assessing the impact of 

screening, early identification and inter-

vention programmes for chronic kidney 

disease: protocol for a scoping review. BMJ 

Open. 2021 Dec 16;11(12):e053857. doi: 

10.1136/bmjopen-2021-053857. 

2. Hasegawa S, Okada A, Aso S, Kumazawa R, 

Matsui H, Fushimi K, Yasunaga H, 

Nangaku M. Association Between Diabetes 

and Major Bleeding Complications of Renal 

Biopsy. Kidney Int Rep. 2021 Nov 25; 7(2): 

232-240. doi: 10.1016/j.ekir.2021.11.013. 

3. Hasegawa S, Inagi R. The subtle long-

lasting burden of mitochondrial DNA 

variants. Nat Rev Nephrol. 2021 Oct 18. 

doi: 10.1038/s41581-021-00500-9. 

4. Fujii R, Hasegawa S, Maekawa H, Inoue T, 

Yoshioka K, Uni R, Ikeda Y, Nangaku M, 

Inagi R. Decreased IFT88 expression with 

primary cilia shortening causes 

mitochondrial dysfunction in cisplatin-

induced tubular injury. Am J Physiol Renal 

Physiol. 2021 Sep 1;321(3):F278-F292. doi: 

10.1152/ajprenal.00673.2020. 

5. Doi K, Kimura H, Wada T, Tanaka T, 

Hiromura K, Saleem MA, Inagi R, 

Nangaku M, Fujii T. A novel method for 

successful induction of interdigitating 

process formation in conditionally 

immortalized podocytes from mice, rats, 

and humans. Biochem Biophys Res 

Commun. 2021 Sep 17;570:47-52. doi: 

10.1016/j.bbrc.2021.07.029. 

6. Sakashita M, Tanaka T, Inagi R. Metabolic 

Changes and Oxidative Stress in Diabetic 

Kidney Disease. Antioxidants (Basel). 2021 

Jul 19;10(7):1143. doi: 10.3390/antiox

10071143. 

7. Hasegawa S, Inagi R. Harnessing 

Metabolomics to Describe the Patho-

physiology Underlying Progression in 

Diabetic Kidney Disease. Curr Diab Rep. 

2021 May 11;21(7):21. doi: 10.1007/s11892-

021-01390-8 
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8. Higashihara T, Nishi H, Takemura K, 

Watanabe H, Maruyama T, Inagi R, 

Tanaka T, Nangaku M. β2-adrenergic 

receptor agonist counteracts skeletal 

muscle atrophy and oxidative stress in 

uremic mice. Sci Rep. 2021 Apr 28;11(1):

9130. doi:10.1038/s41598-021-88438-7. 

9. Muso E, Sakai S, Ogura Y, Yukawa S, 

Nishizawa Y, Yorioka N, Saito T, Mune M, 

Sugiyama S, Iino Y, Hirano T, Hattori M, 

Watanabe T, Yokoyama H, Sato H, Uchida 

S, Wada T, Shoji T, Oda H, Mori K, Kimura 

H, Ito O, Nishiyama A, Maruyama S, Inagi 

R, Fujimoto S, Tsukamoto T, Suzuki Y, 

Honda H, Babazono T, Tsuruya K, Yuzawa 

Y. Favorable therapeutic efficacy of low-

density lipoprotein apheresis for nephrotic 

syndrome with impaired renal function. 

Ther Apher Dial. 2022 Feb;26(1):220-228. 

doi: 10.1111/1744-9987.13694. 

10. Hasegawa S, Inoue T, Nakamura Y, 

Fukaya D, Uni R, Wu CH, Fujii R, 

Peerapanyasut W, Taguchi A, Kohro T, 

Yamada S, Katagiri M, Ko T, Nomura S, 

Nakanishi Ozeki A, Susaki EA, Ueda HR, 

Akimitsu N, Wada Y, Komuro I, Nangaku 

M, Inagi R. Activation of Sympathetic 

Signaling in Macrophages Blocks Systemic 

Inflammation and Protects against Renal 

Ischemia-Reperfusion Injury. J Am Soc 

Nephrol. 2021 Apr 19:ASN.2020121723. 

doi: 10.1681/ASN.2020121723 

11. Inagi R. Organelle stress and glycation in 

kidney disease. Glycoconj J. 2021 Jun;

38(3):341-346. doi: 10.1007/s10719-021-

09989-5. 

 

（国内原著） 

1. 長谷川 頌、稲城 玲子．【腎疾患の分子標的

を探れ 代謝・ストレス応答・線維化を鍵と

した病態解明】腎疾患におけるオルガネラス

トレス. 実験医学 (0288-5514) 40 巻 8 号 

Page1229-1234. 2022, 05. 

2. 長谷川 頌. 交感神経－免疫連関による急性

腎障害の病態制御メカニズム解明. 医学のあ

ゆみ 281 巻 4 号 Page 1229-1234. 2022, 04. 

3. 稲城 玲子．【世界の中の日本の腎臓病学】若

手腎臓医の海外での活躍 令和時代の留学の

すゝめ. 日本腎臓学会誌 (0385-2385) 64 巻

2 号 Page69-72. 2022, 03. 

4. 長谷川 頌. 腎臓組織の透明化と 3D イメージ

ング解析. 腎と透析 91 巻 5 号 Page 931-937. 

2021, 11. 
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網膜発生・疾患病態学 
 

特任教授 

渡邉 すみ子 

特任助教 

岩川 外史郎 

 
 
 
沿革と組織の概要 

網膜発生・疾患病態学は網膜発生と眼の疾患に関連

した基礎研究行なっている研究室です。本研究室は、

東京大学医科学研究所の再生基礎医科学研究部門を

母体として、より眼疾患関連の基礎研究を展開する

目的で、中外製薬（株）の社会連携講座として 2021

年 7 月にスタートいたしました。新研究室としてス

タートする際に、眼科をはじめとする臨床グループ

との密接な議論を介した基礎研究を展開することを

目的として、医科学研究所より東大病院に研究室を

移転しました。 

医科研再生基礎医科学研究部門では哺乳類の網膜発

生を主なるテーマとして、網膜細胞の分化に関わる

細胞系列特異的な遺伝子発現のメカニズムについて、

転写、エピジェネティクスの分子基盤について検討

を加えてまいりました。またマイクログリアを中心

とした網膜内の免疫細胞の動態や役割についての免

疫学的解析を開始いたしました。新たな研究室を立

ち上げ、これまでの解析を網膜のより後眼部よりの

血管の役割も加え、正常状態の維持と破綻、神経変

性のオンセットと進展に関わる分子基盤の解析を中

心とした研究をスタートさせました。 

研究室の拠点は臨床研究棟北にあり、臨床グループ

と基礎の研究室がサイドバイサイドで議論を日常的

に行いながら研究を進める、という形を構築するこ

とを期待して附属病院内での基礎研究室の立ち上げ

を行いました。中外製薬の研究チーム、眼科の研究

チームとの様々な軸での日常的な議論の体制を構築

し、製薬／臨床／基礎が知識／技術を共有してグル

ープとして力を出して研究をすすめるという形が実

現しつつあります。 

  

教育 

医科学研究所から共に移動してきた博士課程学生２

名、修士課程学生４名の、研究指導を行なっていま

す。各々の研究テーマについて、技術、知識、デー

タの処理と解釈、など十分な指導を行い、それぞれ

のテーマが小さくとも一つの投稿論文としてまとめ

ることを目標としてきました。2022 年 3 月に、博

士課程学生１名、修士課程学生４名が卒業し、この

うち２つのプロジェクトについてすでに論文を投稿

しました。 

研究室の目標の一つは眼科臨床チームとの密接なコ

ラボレーションですが、眼科の研究を行なっている

メンバーが日常的に私たちの研究室を訪問し、技術

的なアドバイス、ディスカッション、機器類の利用

などをおこなっている。一方私たちは、眼科学教室

が所有する眼科特有の機器類の利用方法の指導を受

け、これを使って、新たな解析法が複数樹立されま

した。以上のように研究に取り組む臨床の若手の教

育を日常的におこなっており、今回の研究室設立の

目的である臨床グループとサイドバイサイドで研究

を進める体制の構築が教育の面でも確立しつつあり

ます。 
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研究 

研究の概要：マウス、ヒト iPS 細胞を主なるモデル

として、網膜の発生と疾患基礎研究を行っています。

技術的には分子生物学とマウスモデル、ヒト iPS 細

胞などが中心でしたが、膜リン脂質解析、プロテオ

ーム解析を共同研究により導入し、より様々な観点

で、テーマを掘り下げることができるようになりま

した。さらに、これまで網膜の神経細胞とマイクロ

グリアなどの網膜内グリア細胞の検討が中心でした

が、より後眼部の網膜色素上皮細胞、血管の病態へ

の関わりを加味して包括的に疾患を理解するために、

血管解析系の機器類の導入、解析方法の立ち上げな

どを行いました。いくつかの中心的な具体的テーマ

について以下に述べます。 

*ヒト iPS 細胞を用いた exon skipping 遺伝子治療

のプラットフォームの構築 

網膜色素変性症は遺伝子の変異が原因となる遺伝病

で失明に至る疾患です。この治療に変異の入ってい

る遺伝子に対応する野生型の全長を AAV 等により

導入する遺伝子治療が欧米では進んでおり、複数の

治験が進められています。しかし遺伝子によっては

サイズが非常に大きく、ウイルスベクターに入らな

い、変異遺伝子が dominant  negative に働くなど

の理由でこのストラテジに馴染まない例が多数存在

します。Exon skipping はこうした事例に有効であ

ると考えられますが、exon skipping ベクターは効

率よく exon を skip させるベクターデザインに確固

たるルールがなく、多数のベクターを準備し、評価

する必要があります。しかし構築したベクターを評

価するためにはマウスの網膜に導入するなど、時間

と労力がかかるのが課題でした。私たちは、米国

UCSF のコンクリン博士から、ヒト iPS 細胞とプラ

スミドの提供を受け、網膜色素上皮細胞特異的な転

写因子を誘導的に発現する細胞を作成しました。こ

の方法を使うと迅速に高効率で網膜色素上皮細胞を

誘導することが可能です。この細胞の網膜色素上皮

細胞への分化過程を AI で評価できる系を構築し、

ここに CRISPR 技術でデザインした exon skipping

のプラスミドを導入し、その網膜色素上皮細胞の文

化や機能に与える影響を評価しました。ddPCR を

始めとし、さまざまな in vitro の解析法の導入によ

り、skipping の状態、効率、最終的にはそのベクタ

ーを導入した網膜色素上皮細胞の機能回復への効果

の一連の解析を全て樹立した hiPS 細胞で行うこと

が可能になり、exon skipping ベクターの評価系の

有用な解析プラットフォームの構築に至りました。 

＊網膜発生におけるヒストンメチル化の分子基盤

の研究 

網膜は６種類に大別される神経細胞とミューラーグ

リア細胞が共通の網膜プロジェニター細胞より、発

生時間軸にそって、逐次的に発生していきます。こ

の過程には、細胞内のプログラムと細胞外の環境か

らくるシグナルの両者が関わることが示唆されてい

ますが、いまだに明確ではありません。私たちの研

究室では、網膜細胞系列特異的な転写について研究

を進めてきましたが、近年はヒストンメチル化に着

目し、特にヒストン H3K36 のメチル化の役割を検

討してきました。H3K36 のメチレース、デメチレ

ースについて、発生中網膜における loss-of-function

の解析を行いました。その結果、Setd2/5, Fbxl11 に

ついて、ノックダウン、ノックアウトのフェノタイ

プを解析したところ、網膜発生、特に視細胞の発生

に必須の役割を果たすことが明らかになりました。 

一方 H３K4 のメチル化は古くから転写活性化に寄

与することが知られており、私たちも検討を進めて

まいりました。マウス網膜は In vitro で器官培養に

よって in vivo の発生をミミックすることが可能で、

ここに shSetd1a を遺伝子導入し、網膜発生を検討

すると、網膜プロジェニター細胞の増殖が著しく低

下し、細胞死が増えることから、Setd1a が網膜の初

期発生に必須であることが明らかになりました。

ChiP-seq のデータからSetd1a の標的としてUhrf1

が上がってきました。Uhrf1 はユビキチン化、DNA

メチル化に関わる遺伝子として近年注目を集めてい
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る遺伝子です。Setd1a と同様の手法で Uhrf1 の発

現を網膜発生中に低下させたところ、網膜プロジェ

ニター細胞の増殖低下、細胞死の増加が観察されま

した。しかしながらUHRF1 の過剰発現はshSetd1a

発現による表現型を完全にはレスキューしなかった

ため、Uhrf1 の発現制御がメカニズムの一つではあ

るものの、他にも未知の標的遺伝子が存在すること

が示唆されました。H3K4 のメチル化は私たちのグ

ループを始め、いくつかの論文が出ていますが、

Uhrf1 との関係において、初めて DNA メチル化と

H3K4 メチル化の関連が示唆された重要な情報を提

供する仕事となりました。 

＊網膜発生における膜リン脂質の役割の検討 

脂質は網膜の維持とその破綻について重要な役割を

果たしていることが古くより知られています。一般

的にも知られるのが DHA で、DHA などの長鎖不飽

和脂肪酸の摂取が視機能を維持するために必須であ

ることは様々な局面で紹介されていますが、そのメ

カニズムは不明です。一方で、マウスの自然発生病

態モデルには、脂質代謝酵素の変異が原因となるも

のが知られており、また視細胞変性に至るスターガ

ルト病では、網膜色素細胞の近傍に lipofuscin とい

う脂質が蓄積していることが知られています。この

ように網膜の維持に脂質が重要な役割を果たしてい

ることが様々な面から指摘されていますが、その分

子基盤はほとんど知られていませんでした。私たち

はこの点を明らかにするため、膜のリン脂質に着目

し、膜リン脂質組成が発生段階や細胞系列によって

特異性があるのかどうかの検討を行いました。まず

どこまで微量の網膜細胞で LC-MS が稼働するのか

について、検討を行い、さらにセルソーターで細胞

を分離するための細胞の処理（シングルセルにし、

さらにソーティングする）によって膜リン脂質の組

成に変動がないかについて詳細に検討を加えました。

このように技術的基盤を確立したのち、様々な発生

段階にある網膜を視細胞とその他の細胞に分離し、

LC-MSで膜リン脂質(PC:フォスファチジルコリン、

PE:フォスファチジルエタノール)を網羅的に検討し

た結果、視細胞とその他の細胞ではこれらの組成が

大きく異なること、また発生に従って組成はそれぞ

れの細胞系列で大きく変わることを明らかにしまし

た。さらに網膜発生が成熟したマウスを用いて、

MNU あるいは NaIO3 で網膜を変性させると、

MNU では膜リン脂質組成に変化がないのに対し、

NaIO3 では変化があることが見出されました。また

その変化は、視細胞の変性が組織学上見出されるよ

りはるかに早い段階で、始まることが明らかになり、

網膜変性の結果ではなく、原因となりうることが強

くし支えれました。以上のように、網膜発生や変性

時における膜リン脂質の組成のダイナミズムが少量

の網膜で、しかも細胞系列特異的に解析可能である

ことを示し、その組成が発生段階や網膜の状態で大

きく変化することを初めて明らかにし、さらにその

意義について検討を進めています。 
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リピドミクス社会連携講座 
 

特任教授 

小田吉哉 

特任講師 

徳岡涼美 

 

ホームページ http://lipidomics.m.u-tokyo.ac.jp/ 
 
 

沿革と組織の概要 

リピドミクス講座は、株式会社島津製作所と小

野薬品工業株式会社の出資により、平成23 年 4 月

に設置された社会連携講座です［設立時の協力講

座：生化学・分子生物学講座 細胞情報学教室（清

水孝雄 教授）・国際保健学専攻 生物医化学教室

（北潔 教授）］。 

教員構成は、清水孝雄 特任教授（平成 23 年 10

月着任し平成 31 年 3 月に退官）、北芳博 特任准

教授（平成 23 年 6 月着任）、徳岡涼美 特任助教

（平成 23 年 6 月着任）の 3 名でスタートし（平

成 25 年 12 月に北芳博は医学系研究科ライフサイ

エンス研究機器支援室准教授に異動、令和 2 年 4

月に徳岡涼美は特任講師に昇格）、平成 26 年 4 月

には、徳舛富由樹 特任准教授（平成 31 年 4 月に

長崎大学へ異動）が、平成 30 年 5 月には、小田

吉哉 特任教授が着任しました。この他、客員研

究員（ 3 名）、研究補佐（ 2 名）により研究活動

等を行いました。前身のメタボローム寄付講座発

足から今年で 20 年目を迎えました。 

 

教育 

リピドミクス講座では、以下の学部生講義およ

び大学院生向けの講義等を担当しました。 

・学部講義：「脂質と生体膜（北）」 

・医科学修士講義：「プロテオーム・メタボローム

（北）」 

・博士講義（医学共通講義）：「質量分析の原理と

応用（北）」 

 

研究 

リピドミクス講座では、最新の質量分析技術の

開発を通して、脂質代謝を基盤とする生命現象や

疾患メカニズムの解明に取り組んでいます。具体

的には、以下に示すようなテーマについて研究を

行なっています。 

臨床検体からの脂質解析基盤技術の開発と応用 

実験動物や細胞株を使った実験データよりもヒ

ト検体を用いた研究の方が人の疾患を反映したデ

ータが得られます。しかし血液、尿、便、バイオ

プシー試料などのヒト臨床検体を対象としたリピ

ドミクス解析は、動物実験と比べて個人差による

データのばらつきが大きく、試料の採取・保存の

条件が必ずしもリピドミクス解析に最適化されて

いないことが問題です。我々は、リピドミクス解

析に供する臨床試料の取り扱い技術を開発し、実

用性の高いリピドミクス解析手法の創出に取り組

んでいます。さらに臨床では個人差を踏まえまし

て多数の検体を測定することが求められています。

そのためハイスループットで信頼性の高い測定法

の開発と臨床応用を行っています。 
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脂質メディエーターの高感度一斉定量解析技術の

開発と応用 

プロスタグランジンやロイコトリエンなどのエ

イコサノイド（アラキドン酸代謝物）に代表され

る脂肪酸系の生理活性脂質、血小板活性化因子

（PAF）に代表されるリゾリン脂質系生理活性脂

質など、多数の脂質メディエーターが疾患や生理

に関わる分子として注目されています。疾患等の

メカニズムの研究において、既知の脂質メディエ

ーター群の包括的定量解析は仮説に基づかない発

見的手法として有効であると同時に、脂質メディ

エーター群の量的なバランス「定量的脂質メディ

エータープロファイル」が、病態を特徴づけるパ

ラメータとして有用です。私たちはこれまで

LC-MS 法による脂質メディエーターの高感度一

斉定量法を独自に開発してきましたが、さらに高

感度に、より多くの成分を、より短時間で一斉定

量解析することにより、大規模臨床検体解析やハ

イスループットスクリーニングに対応可能な技術

として確立することを目指しています。 

脂質バイオマーカー探索法の開発と応用 

LC-MS 法による未知の生理活性脂質や脂質バ

イオマーカー探索においては、クロマトグラフィ

ー手法による脂質分離と、質量分析計による検出

～同定解析（MSn 解析、精密質量分析、等）を高

度に融合させる必要があります。分析装置メーカ

ーとの協働により、脂質のクロマトグラフィー分

離の抱える問題点（多数の分離困難な脂質が存在）

の解決をはかると同時に、LC-MS における検体

間の差分解析および特徴抽出技術の開発、データ

ベースとリンクした測定システムの構築を目指し

ています。 

脂質代謝解析法の開発 

シンプルなリピドミクス解析により膨大な脂質

プロファイルデータが得られますが、それだけで

は脂質代謝経路（パスウェイ）の状態を知るには

不十分です。代謝流量（生成・分解の速度）の変

化が必ずしも代謝物の静的な量に反映されないた

めです。この問題を解決するために、安定同位体

を用いたメタボリックラベリング法を細胞や個体

のリピドミクス解析に応用するための技術基盤の

開発に取り組んでいます。 

新規脂質メディエーター代謝経路の探索 

これまで、脂質メディエーターの代謝は、産生

酵素や分解酵素の研究により主要な経路が明らか

にされていますが、生体内には、組織や細胞種に

特異的な脂質メディエーター代謝経路が存在する

可能性があります。実際、私たちは、遺伝子欠損

マウスの解析から従来の知見とは異なる新たな脂

質メディエーターの産生経路の存在を示唆するデ

ータを得ています。培養細胞や動物モデルに対し、

新たなリピドミクス技術を用いることで、新規脂

質代謝経路の存在とその意義を明らかにします。 

イムノ PCR パネルによるプロテオミクスの展開 

これまで質量分析によるプロテオミクスが主流

であったが定量性が乏しいことと血漿プロテオミ

クスではサイトカインなど極微量にしか存在しな

いタンパク質を検出できませんでした。そこで国

内で初めて本手法を導入しました。既に種々の疾

患で興味深いバイオマーカー候補を見出していま

す。そしてリピドミクスとプロテオミクスの統合

にも挑戦しています。 
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飯高世子 

 

ホームページ http://www.h.u-tokyo.ac.jp/research/center22/index.html 
 
 

沿革と組織の概要 

ロコモ予防学講座は2020 年に22世紀医療セン

ターに設立された日本電信電話株式会社（ＮＴＴ）、

サントリーウエルネス株式会社、旭化成ファーマ

株式会社、富士フイルム株式会社との社会連携講

座であり、整形外科学講座およびリハビリテーシ

ョン医学分野を協力講座としている。本講座は、

変形性関節症、骨粗鬆症、サルコペニアをはじめ

とする高齢者運動器疾患の大規模統合データベー

スを構築し、運動器疾患や運動器の障害のために

要介護となる危険の高い状態であるロコモティブ

シンドロームの予防法の確立や、それ以外に要介

護に影響を及ぼすと考えられるフレイルや認知症

も含めた原因療法開発の可能性に繋がるエビデン

スの解明を目指している。 

 

講座概要 

運動器の障害は歩行障害を介して高齢者の生活

の質（Quality of life：QOL）を著しく損なうた

め、超高齢社会に突入したわが国における高齢者

の QOL の維持増進や健康寿命の延伸、医療費の

低減のためには、運動器疾患の予防対策は喫緊の

課題であるといえる。そこで日本整形外科学会は、

運動器の障害のために要介護となる危険の高い状

態をロコモティブシンドローム（ locomotive 

syndrome、以下ロコモ）と定義し、要介護予防

の立場から疾患横断的に運動器疾患をとらえ、そ

の予防対策に取り組んでいる。 

一般に疾病の予防のためには、まず目的疾患の

基本的疫学情報、即ち有病率や発生率、危険因子

を把握することが必須である。しかし慢性に進行

し経過が長いことが多い運動器疾患は発生の日時

を特定することが困難であるため、一般住民の集

団を設定して集団全体について経時的に調査を行

う必要がある。そのため患者数が極めて多いと考

えられるにもかかわらず、運動器障害の疫学エビ

デンスの集積はまだ十分とは言えない。 

我々は 2005 年からわが国の高齢者運動器疾患

およびそれによる要介護移行の予防を目的として、

一般住民を対象とした大規模コホート疫学研究を

開 始 し ROAD （ Research on Osteoarthritis 

/osteoporosis Against Disability）プロジェクトと

名付けた。本プロジェクトにおける、骨関節疾患

を予防目的とした住民コホートは世界最大規模で

ある。本コホートは 2018～2019 年に 13 年目の

追跡調査が完了している。 

本講座は、ROAD プロジェクトの追跡調査結果

から、運動器疾患の有病率、発生率などの疫学情

報に加えて、筋量減少を認めるサルコペニア、フ

レイル、認知症などについても情報を取得し、こ

れらをあわせた要介護への影響、死亡との関連な

どの予後情報、加えてこれらの年代別の変化など



536 東京医学・第 144 巻・令和 4 年 10 月 

長期コホートならではの質の高いエビデンスの創

出を目指している。 

 

研 究 

研究内容 

ROAD プロジェクトでは、都市（東京都板橋区）、

山村（和歌山県日高川町）、漁村（和歌山県太地町）

と、特性の異なる３地域にコホートを設置し、

2005 年から 2007 年にかけて総数 3,040 人からな

るベースライン調査を完了した。ベースライン調

査に引き続き、ROAD では、2008〜2010 年に 3

年目の第 1 回追跡調査、2012〜2013 年に 7 年目

の第 2 回追跡調査、2015〜2016 年に 10 年目の第

3 回追跡調査、2018～2019 年に 13 年目の第 4 回

追跡調査を完了し、13 年間の追跡調査のデータベ

ースが完成した。 

 

今後の研究の展望 

13 年間の追跡調査結果をふまえて、ロコモティ

ブシンドローム、変形性関節症、骨粗鬆症、サル

コペニア、フレイル、認知症をはじめとする高齢

者運動器疾患の発生率、発生に関わる危険因子、

ADL/QOL への影響、要介護移行率について解析

中。これら結果から、要介護予防のためのスクリ

ーニング手法の開発をはかる。 

さらに 2022 年より 17 年目の第 5 回追跡調査を

実施する予定である。 
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附 属 病 院 
 
 
 

敷地・建物 

敷地総面積は、113,853 ㎡、建築総面積は、

45,966 ㎡である。 

 

組 織 

病院長の下に、内科、外科、感覚・運動機能科、

小児・周産・女性科、精神神経科、放射線科、救

急科の 7 診療部門および薬剤部、看護部、検査部、

手術部、放射線部、企画情報運営部、事務部（総

務課、人事労務課、管理課、経営戦略課、研究支

援課、医療運営課、医事課）等の中央施設部門、

臨床研究推進センター等の臨床研究部門からなり、

常勤職員数は教員 695 名、看護師･医療技術職員

1,813 名、事務職員等 288 名の計 2,796 名（令和

3 年 4 月 1 日現在）である。 

運営体制は、病院諮問機関としての病院運営審

議会（総長指名 3 名、医学系研究科長、医学系研

究科副研究科長、病院長、事務部長、病院長指名

2名、外部有識者2名の計11名から構成）を置き、

病院の運営に対する意見を外部からも取り入れ、

病院運営に反映させている。 

病院執行部は、病院長、副院長、病院長補佐で

病院運営審議会での承認を得た者により構成され、

病院運営に関する最終的な意思決定を行っている。

また、診療科（部）長は病院長指名とし、任期 1

年を設定し、適宜、病院体制の見直しが可能とな

るようにしている。さらに、各診療科（部）の運

営は、診療運営組織（入院診療運営部、外来診療

運営部、中央診療運営部、総合患者サービス部）

と運営支援組織の指導下に入り、各診療科（部）

は病院全体の機能と調和しながら、それぞれの役

割を果たしている。なお、運営支援組織は、人事

部、医療評価・安全部、教育・研修部、企画経営

部、研究支援部で構成されている。 

令和 3 年度には、法務・コンプライアンス室、

バイオリソースセンター、クリニカルシミュレー

ションセンター、高度心不全治療センター、マル

ファン症候群センター、摂食嚥下センター、子ど

も・AYA 世代と家族のこころのケアセンター、脳

とこころのイメージング研究センター、事務部に

人事労務課を設置した。 

 

診療実績 

令和 3 年度の入院延患者数は 335,480 名、1 日

平均 919 名、外来延患者数は 638,660 名、1 日平

均 2,628 名であった。 

平均在院日数は一般病棟で 12.1 日、新入院患者

数は 27,845 人であった。 

手術件数 11,047 件、厚生労働省の先進医療承

認件数は 9 件で、高度医療機関としての機能を果

たしている。 

救急患者 11,999 名をはじめ、小児・周産期の

分野においては、分娩件数 1,113 件であった。 

臨床検査件数は、8,029,551 件であった。 

放射線検査・治療患者数は 237,228 名、うち X

線 CT 検査 50,731 件、MRI 検査 21,009 件であっ

た。 

令和 3 年度中の死亡患者数は 279 名、うち病理

解剖を行ったものは 29 件、剖検率は 10.4％で、

外部からの受託解剖は 12 件であった。 

 

病院再開発計画 

現在、未来の研究・開発の拠点となる「東京大

学クリニカルリサーチセンター」建築構想に向け
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た活動を一層推進している。 

本院の再開発は昭和 56 年以来、将来計画委員

会病院部会を軸として営々と継続されており、そ

の一環として昭和 63 年に中央診療棟 1、平成 6

年に外来診療棟がオープンした。その後、平成 13 

年 7 月には本院・分院の組織統合が行われ、同年

9 月に入院棟 A がオープンした。 

さらに、旧中央診療棟において診療を行ってい

た救急部や光学医療診療部、生理学検査、リハビ

リテーション部等の診療体制の充実を図るための

中央診療棟Ⅱ期工事が平成 14年度から計画され、

平成 17 年度末に竣工、翌 18 年度より順次運用が

開始された。この中央診療棟 2 には、旧中央診療

棟に配置されていた部門や手術部、病理部、院内

学級、組織バンク、CPC 等の部門が配置されてい

る他、平成 16 年より活動を開始した 22 世紀医療

センターの拠点となっている。 

22 世紀医療センターは、本院をフィールドとし

て新たな臨床医学や医療関連サービスの研究と開

発を行う組織である。本センターは予防医学、疫

学研究、臨床試験、医療安全、機器等をテーマと

する 14 講座（寄付講座 11、社会連携講座 3）・3

プロジェクト（令和 3 年 7 月現在）によって構成

されており、すべて企業からの寄附を基礎として

設置されており、産学連携の一大拠点となってい

る。 

また、平成 27 年 12 月には、臨床研究棟 A－I

期が完成し、平成 28 年 2 月には、産学連携プロ

ジェクトを推進するための全学の拠点である分子

ライフイノベーション棟が病院地区に竣工した。

これらの新研究棟は、基礎研究や臨床研究を大き

く前進させるための拠点となることが期待されて

いる。 

平成 29 年度には新しい入院棟「入院棟 B」が

オープンし、既存の入院棟 B にあった病棟の移転

が完了した。入院棟 A と合わせて診療機能が一段

と強化され、超急性期から予防医学まで、多様な

ニーズを有する個々の患者に最適な医療をシーム

レスに提供することを目指している。 

平成 31 年 3 月には南研究棟のリニューアル工

事が完成した。 

令和元年度には PICU、NICU、GCU を入院棟

A・2 階に移転し、総合周産期母子医療センター

が拡張され、臨床研究棟 A-Ⅱ期が完成した。 
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沿革と組織の概要 

昭和 30 年（1955 年）6 月 15 日、東大病院の

近代化の一環として臨床検査を中央化して熟練技

術者の手により、大量かつ高度の検査を集中的に

しかも迅速精密に行い、総合病院としての医療水

準を向上させる目的で東大病院に臨床検査部が開

設された。 

当初は、一般・細菌・血清・病理組織・生化学

の 5 検査室にすぎなかったが、その後設備の充実

に伴って各種の臨床生理、臨床血液、内視鏡など

の諸検査室が逐次開設活動を始めた。昭和 34 年

（1959 年）4 月より 2 部の組織に分けられ細菌・

血清・病理組織・生化学の検体を主として扱う 4

検査室は中央検査部に、Ｘ線診断を含め、患者を

扱うその他の検査室は中央診療部に包括された。

その後、幾多の改変を経て、中央診療部は解消し、

中央検査部（現在の検査部）は検体検査の第 1 部

と患者検査（生理検査）の第 2 部で構成されるこ

とになった。管理機構としては病院長に直属する

部長（現在は大学院医学系研究科臨床病態検査医

学分野の教授が併任）が全体を統括し、各検査室

では教員はじめ、必要に応じ各領域の専門家の協

力を得てこれを運営している。昭和 50 年（1975

年）10 月、検査第 1 部の病理組織検査室が病理部

として分離独立した。 

昭和 57 年（1982 年）7 月中央検査部に専用の

汎用コンピュータが導入されて以降、着実にシス

テム化が進み、また、検査機器の発展に伴って作

業内容も年々変わってきており、これらの変化に

対応するため、昭和 58 年（1983 年）4 月一般検

査室は、生化学 2 検査室、従来の生化学検査室は

生化学 1 検査室に改称するとともに作業の合理化

が図られた。昭和 63 年（1988 年）1 月から新中

央診療棟（現在の中央診療棟 1）に検体検査部門

が移った。昭和 63 年 10 月検査部の機構を改め、

新たに検体管理部門、緊急検査室、微量物質分析

検査室が設置された。昭和 63 年 11 月 1 日より各

科共通の外部委託検査の窓口が検査部となり、こ

れらの検査結果も検査部内の検査結果と同様にデ

ータベースに貯えられ、オンライン検索できるよ
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うになった。 

また、医療の 24 時間態勢に臨み、平成元年

（1989 年）3 月から時間外及び休祝日検査体制を

試行し、同年 6 月より宿日直業務が開始された。

次いで平成 4・5 年度の両年に亘り総合検体検査

システムが導入されることになり検体自動搬送検

査システムが構築稼働し、検査オーダリングと検

査結果報告の迅速化が実現した。また平成 5 年 10

月から外来患者の採血を主として検査部技師が担

当し、平成 6 年（1994）7 月 1 日から遺伝子検査

室を開設した。平成 8 年（1996 年）10 月 1 日か

ら生理検査総合受付（24）が開設した。平成 8 年

（1996 年）各科配属の技師が中央化され、検査

部・輸血部・病理部に所属する臨床検査技師系職

員は技師長のもとに一元化され一体となって運営

されるようになった。平成 10 年（1998 年）に総

合検体検査搬送システムが更新されることになり、

平成 11 年（1999 年）10 月に同システムは完成し

稼働した。更新に際して一般検査室と採血室にも

搬送システムが導入された。平成 11 年（1999 年）

4 月より輸血部・検査部の技師による輸血検査の

宿日直業務を開始した。 

平成 13 年（2001 年）4 月、細菌検査室が感染

制御部のもとに移され、検査部・輸血部・病理部・

感染制御部の四部は、それぞれ独立した組織では

あるが、技師人事なども含め、お互いに連携をと

りながら一体となって運営されることになった。

平成 13 年 4 月に本院と分院が組織的に統合され、

実質的には 7 月より分院の職員が加わった。同年

4 月消化器内科に技師を 2 名派遣し腹部超音波検

査を開始した。同年 9 月 22 日、新入院棟が完成

し、それに伴い各科から検査部への検体搬送は、

中型搬送システムを用いて行われることとなり、

また緊急検査室へはエアーシューターが使われる

こととなった。分院との統合により検体数が増加

した。さらに病棟に常駐して検査を実施するため

病棟検査部門を新設し、平成 14 年（2002 年）12

月より 2 名の病棟検査技師を配置した。平成 15

年（2003 年）4 月からは 3 名に増員した。国立大

学病院検査部門の人事交流が開始され、平成 14

年度（2002 年）は東大と筑波大・山梨大との間で、

平成 15 年度（2003 年）は東大と筑波大・東京医

科歯科大との間で技師を 1 名ずつ 1 年間入れ換え

配置し、交流を実施した。平成 15 年 7 月から病

棟採血血管システムが稼動し、検査部で入院患者

の翌日分の採血・採尿管を準備して病棟へ配信す

るサービスを開始した。 

平成 16 年（2004 年）4 月、国立大学の法人化

に伴い、人事院規則から労働基準法に準拠するこ

とになった。公務員は非公務員となり、従来の当

直は夜勤として位置づけられ、教員の講師以上は

裁量労働制になるなど、労働形態が大きく変化し

た。また病院の独立採算制推進により、検査にお

いても従来にも増して検査の適正化、医療経済の

観点からの効率化が求められるようになった。さ

らに平成 16 年度からスタートした研修の必修化

と、特定機能病院における DPC の導入によって

もさまざまな影響が出現している。2005 年 4 月、

東大病院検査部は創立 50 周年を迎えた。1955 年

に設立された東大病院検査部が歩んできたこの半

世紀は、そのまま我が国の臨床検査の歴史でもあ

った。東大病院検査部も牽引役となった中央検査

システムの導入は、その後の我が国の医療の発展

に大きな貢献をなし、以後の全国大学病院検査部

門の先駆けとなった。 

2006 年 11 月、検査部生理検査部門が新しい中

央診療棟 2 へ移転した。これまで、旧診療棟に分

散していた生理検査室は、有機的に統合されるこ

ととなった。この長年の念願が達成できるととも

に、以下の拡充・新設がなされた。1) Vascular 

Board 支援のための無侵襲血管検査の拡充（頚動

脈・下肢血管エコー、ABPI/CAVI）、2) 腹部エコ

ー検査中央化、3) 生理機能検査の依頼状・結果報

告の電子化、4) 光トポグラフィー、磁気刺激
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（CMCT）検査の開始、5) He 併用フローボリュ

ム曲線（アイソフロー）検査の開始 

2007 年  1 月、検査部検体検査部門が、ISO 

15189「臨床検査室-品質と能力に関する特定要求

事項」の認定を受けた。本規格は、臨床検査室の

質の向上と認定のための国際基準を提供する目的

で作成されたもので、国際的に臨床検査室の認定

基準として広く受け入れられているものである。

東大検査部は、本規格の品質マネジメントシステ

ムにより、臨床検査室としてのさらなる質の向上

を目指すとともに、臨床検査のグローバルな標準

化や検査データの共有化に寄与したいと考えてお

り、現在も本 ISO 規格の更新を継続している。ま

た、2018 年 12 月 1 日より、検体検査の品質・精

度を確保するための改正医療法が施行されている

が、これを機に、検査部は、東大病院における診

療に供する検査全体の品質・精度に責任を持つ体

制を構築し、同病院の質の高い医療を支えている。 

2021 年 3 月より、中央診療棟１検査部改修工

事が終了し、検査機器の更新とともに、がんゲノ

ム検査の院内実施体制の構築、採血室の感染予防

設備の強化、COVID-19 関連検査（抗原検査、抗

体検査）など検査部の更なる機能強化を行った。

なお、院内でのがんゲノム検査は、2021 年 6 月

より開始した。 

 

診療 

東大病院の中央診療部門の 1 つとして、院内の

臨床検査業務を担当している。大きく、検体検査

部門、生理検査部門より構成される。 

検体検査部門は、採血室（検体管理）、システム、

一般、生化学、微量分析、免疫、血液、血栓止血・

血糖、遺伝子、緊急、P1 ユニットの検査室により

成る。迅速な検査結果の報告、検体の随時受付、

外来での診察前検査の実施、また外来採血の検査

部での完全実施、がんゲノム検査を含む遺伝子検

査や新しい検査項目の導入、検査インフォメーシ

ョンの開始、病棟および外来に設置された検査部

外管轄の検査機器の精度管理など、多方面にわた

っての質の高い業務拡大を展開している。 

緊急検査室は常時オープンしており、夜間・休

日は宿日直者を配置して対処している。 

生理検査部門は、平成 18 年 11 月より中央診療

棟２の２階に循環機能、血管エコー、呼吸機能、

神経筋電図、腹部超音波全てが統一して配置され

た。Vascular Board を支える血管検査が充実して

きている。また、検診部および国際健診センター

におけるエコー検査も担当している。 

また、メディカルスタッフによる医師のタスク

シフトが求められている背景より、2021 年 1 月

より、抗原検査用の鼻咽頭検体採取への技師の参

画を始めた。 

 

教育 

教員は、医学部医学科の臨床検査医学の講義（系

統講義、臨床統合講義）を担当するほか、M4 の

クリニカルクラークシップ教育に携わっている。

横断的学問としての臨床検査医学の基本を伝える

とともに、質量分析、がんゲノム検査など先端的

検査にも触れる機会を提供し、急速な発展を続け

ている臨床検査医学の新しい息吹を伝えることが

できるよう工夫している。M0~2 のフリークォー

ター、M4 のエレクティブクラークシップでは、

学生が病院検査部や研究室に出入りする機会を作

っており、好評を得ている。 

検査部内では、部署ごとに勉強会やカンファレン

スを開いており、検査部全体としては臨床検査関連

および研究活動関連カンファランス、R-CPC を適

宣開催し、学会前には予行を行っている。臨床各科

のカンファランスにも出席して研讃を積んでいる。

当検査部では、多くの大学、検査技術学校の学生の

臨地実習を引き受けており、主任技師が中心となっ

て実習指導を行っている。また時に、諸外国や

JICA から研修実習の依頼があり協力している。 
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臨床検査専門医は 19 ある日本専門医機構基本

領域の専門医の一つであるが、私たちの教室では、

全国的に見て、多くの臨床検査専門医を育成して

いる。また、他施設からも医師の臨床検査専門医

取得のための研修も受け入れている。これらの臨

床検査専門医は、院内はもちろんのこと、他大学

の臨床検査医学講座、虎の門病院、虎の門病院分

院、三井記念病院、がん研究会有明病院等の検査

部門で活躍している。 

 

研究 

病院検査部と大学院臨床病態検査医学は密な協

力関係の下、臨床検査医学に関連するテーマを中

心として研究を行っている。臨床検査医学は，単

に検査にとどまらず、疾病の原因解明・病態解析・

予防など非常に広い範囲を包含する横断的な学問

分野であり、また、基礎医学と臨床医学の架け橋

という側面も有している。この学問的特性を踏ま

えたトランスレーショナルアプローチおよびリバ

ーストランスレーショナルアプローチにより、新

しい検査法の開発・改良、各種病態の解析を行っ

ている。その成果の１つとして、リゾホスファチ

ジン酸産生酵素であるオートタキシンの医師主導

臨床性能試験を成功させ、臨床検査の現場へ送り

出すことができた。また、社会的な必要性の高い

COVID-19に対しても検査部門の特性を生かした

研究を行っている。具体的には、主として以下の

研究テーマが進行中である。 

 リゾリン脂質性メディエーターの病態生理

学的意義の解明とその測定の臨床検査医学

的応用 

 質量分析計の臨床検査への導入 

 COVID-19 関連バイオマーカーの開発 

 血小板生物学の構築と臨床検査医学的応用 

 次世代シーケンサーを用いたがんゲノム医

療 

 還元型・酸化型アルブミン測定系の開発研

究：臨床検査への応用 

 超音波による弁膜症発症機序解明、血行動態

評価 

 脳磁図・非侵襲的脳刺激法による脳機能解析 

 医理工連携の推進 
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沿革と組織の概要 

手術部では、手術室およびその周辺区域の管理、

外科系診療科への手術環境の提供、医療従事者間

または診療部門間の情報共有および問題解決など、

手術医療を安全かつ円滑に進めるための業務を行

い、手術医学分野の知識と手法を活用して診療、

教育、研究活動を行っている。 

2001 年 7 月の本院と分院との統合により、手

術部も本院と分院が統合された。この統合と 2001

年 9月の新病棟開設により手術件数が増加したた

め、新中央診療棟 2が完成するまでの措置として、

2001年 10月から新病棟 4階の ICU･HCU処置室

を手術室 15 号室、外来棟 1 階の整形外科外来の

手術室を手術室 16 号室として使用した。手術室

16号室においては、整形外科の外来手術も併せて

行った。 

手術列に関しては 2001年 9月までは定時手術

枠 9.5列/日であったが、2001年 10月からは手術

室 2室の増設に伴い 12列/日とした。2006年 10

月の新中央診療棟 2竣工により翌年 1月から定時

手術枠 14列/日で運用を開始した。その後、2007

年 6月 16列/日、2008年 7月 18列/日、2009年

5月 18.5列（外来手術 0.5列）/ 日、2010年 5月

19.5列（外来手術 0.5列）/ 日、2011年 7月 20.5

列（外来手術 0.5列）/ 日、2013年 5月 21.5列（外

来手術 0.5列）/ 日、2019年 4月 22列と順調に手

術室の使用枠を拡張している。2009年 10月から

は一部を外来手術枠として運用を開始し、2011

年 11月からロボット支援手術も導入し、2014年

5 月からはハイブリッドアンギオ手術室の稼働が

始まった。さらに 2015年 6月からは午後の手術

室の効率的運用を目指して「午後オンコール枠」

の運用を開始した。2020年 8月には入院棟 Aの

4階にDay Surgery室を新設し、平日 2列の眼科

局所麻酔手術が施行可能となった。2021 年 1 月

からはロボット支援手術機器が新たに 1基増設さ

れた。 

 

診 療 

手術部は、手術室を管理運営し、入院患者及び

救急患者の診療を担う外科系診療科に手術環境を

提供している。手術手技および手術を取り巻く技
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術の急速な進歩により手術はますます、高度化、

複雑化、長時間化している。それにともない、手

術に用いられる医療機器や医療材料も急速に進歩

している。このような大きな変化のなかで、手術

室を安全、かつ効率的に運用し、手術患者へ提供

する医療サービスの質を向上することは、今後の

手術部の重要な役割となっている。 

総手術件数は、2006年度 8,485件、2007年度

9,550 件、2008 年度 9,921 件、2009 年度 9,944

件、2010 年度 10,397 件、2011 年度 10,170 件、

2012年度 10,752件と増加し、2013年度 11,235

件、2014 年度 11,150 件、2015 年度 10,960 件、

2016年度 11,161件、2017年度 11,014件、2018

年度 11,124件、2019年度 11,323件、2020年度

9,945 件（新型コロナウイルス感染拡大のための

手術制限下）、2021年度 11,047件と国立大学病院

屈指の水準である。 

手術申込および術後の手術情報は、電子カルテ

と連動して、全てコンピユータ管理され、1999

年 5月より、手術申込は各診療科の診療用コンピ

ュータ端末より行うようになった。術後の実施入

力も、2000 年 3 月より手術部内の専用の端末か

ら行っている。手術予定は、1997 年 5 月より翌

日の予定を手術部ホームベージに掲載していたが、

2000年 11月からは翌週の週間手術予定を手術部

のホームベージに掲載するようになった。現在は、

翌週以降の空枠情報をホームページ上に掲載して

外科系全診療科が閲覧可能とし、手術室のさらな

る有効利用に取り組んでいる。 

最近の手術の特徴として、先進的な手術機器を

使用する高難度の先進手術や肝臓、心臓、肺など

の移植手術の施行、腹腔鏡・胸腔鏡下手術に代表

される低侵襲手術の施行、重篤な合併症を有する

患者の手術の増加がある。先進的な手術機器を使

用する手術では、補助心臓装置装着や脳神経外科、

整形外科、耳鼻科手術領域へのナビゲーション手

術、ロボット支援手術などがある。さらに、2014

年 5月からはハイブリッドアンギオ装置を用いた

カテーテルによる心臓治療が開始された。 

周術期の患者ケアを充実させるため、2014年か

らは、麻酔科術前コンサルト外来にくわえて、手

術部の 3階部分を利用した周術期管理外来を開始

している。 

教 育 

高度先進医療を安全で効率的に行うためには、

手術部の看護職員、臨床工学技士をはじめとした

メディカルスタッフへの教育が重要である。また、

感染症の手術においては、院内感染症や職業性感

染を防止するための教育や予防対策の実施を行っ

ている。針刺し事故防止のためには、感染制御部

の指導のもと、診療科と協力して術野に neutral 

zoneを設置するなどの工夫も実行している。 

医学部学生の教育として、M2 学生を対象に外

科系統講義と手術部での手洗い実習を担当してい

る。系統講義では無菌操作、消毒・滅菌法、感染

防止法、外科感染症に加えて、侵襲と生体反応、

周術期の栄養管理についても講義を行っている。

外科系診療科のベットサイド教育が開始される前

に手術前手洗い法、ガウンテクニック、周術期感

染防止法などについての実習指導も行っている。 

1999年 6月より術野の動画を LAN経由で、各

診療科へリアルタイムで配信している。術中写真、

標本写真などの静止画像もオンラインで提供して

おり、それらは教育にも役立てられている。 

新研修医の教育として、毎年 4 月に無菌操作、

消毒・滅菌法、感染防止法、手術時手洗い法、ガ

ウンテクニック、周術期感染防止法について講義

を行い、手術時手洗い法について指導している。

さらに、先進的な機器が手術部に導入された時に

は、医療機器管理部と協力して、関連診療科の医

師、看護師を対象に講習会を開催し、医療機器管

理部の協力のもと、正しい機器の取扱法を周知徹

底している。 
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看護職員の教育は、手術室認定看護師を中心と

して、新規入職者を対象として 3年間のカリキュ

ラムを作成し、手術介助の基本、無菌操作、滅菌

法、消毒法、感染防止法などをマンツーマン方式

で教育している。 

看護学生への教育としては、手術介助の基本な

らびに無菌操作、滅菌法、消毒法、感染防止法、

手術室の建築学、周術期栄養管理などについて講

義を行っている。 

臨床工学技士および臨床工学技士専門学校生に

は各種手術用ME機器、特に体外循環法，手術用

電気メス・レーザー機器、手術室電気安全工学な

どについての講義と実習を支援している。また、

手術用ME機器は，マニュアルを作成し、看護職

員を対象に安全な使用方法を周知徹底している。 

その他の手術部メディカルスタッフの教育とし

ては、手術部で使用される医療材料やこれらの在

庫管理をとおして手術部内の医療経済についての

情報を共有している。さらに医療機器の故障・破

損についても保守点検情報を共有して医療安全を

推進している。 

 

研 究 

「手術医学」に関する次の課題について研究を

行っている。 

(1) 手術部内のリスク管理 

(2) 手術室の効率的運用 

(3) コンピュータによる術中患者監視装置開発 

(4) ロボット支援手術の運用支援 

(5) 手術部における職員の効率配置 

(6) 顕微鏡、内視鏡を用いた手術の支援 

(7) 内視鏡外科用手術機器の保守・管理の効率化 

(8) 術中映像・画像の高度画像処理、共有化 

(9) 標識による手術器具や医療材料の個別管理 

(10) 洗浄・消毒、滅菌法の徹底と周術期感染制御 

(11) 手術室の空調管理、環境工学 

(12) 手術用ME器機の保守・管理 

(13) 周術期の栄養管理 

(14) その他 

なお大学院生の研究指導は、医学系研究科侵襲

代謝・手術医学講座として行っている。 
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沿革と組織の概要 

放射線部は，中央診療施設の一つとして 1964

年（昭和 39 年）8 月に新設された。現在は，放射

線診断部門（画像診断），核医学部門，放射線治療

部門の 3 部門および管理業務を行う診療放射線管

理室からなる。放射線部の構成員のうち，阿部教

授（部長）が平成 28 年 10 月に着任した。そのほ

かの構成員は，五ノ井渉講師（副部長）1 名，桂

正樹助教（放射線部医局長）1 名，岩永秀幸技師

長以下診療放射線技師 77 名，放射線管理担当技

術専門職員 1 名である。これに放射線科教官や放

射線科医師（大学院生，研修医）が加わり，さら

に各診療科の医師や診療検査部所属の看護師や臨

床工学技士が協力して，各種画像検査・放射線治

療・放射線安全管理等の放射線診療業務に従事し

ている。近年，放射線診療業務は増加傾向にあり，

業務の効率化・人員配置の最適化・新規装置の導

入等によって対応を図っている。 

放射線診療の進歩・改善のための技術開発は，

医師や診療放射線技師が協力して行っている。画

像検査や放射線治療の分野はもちろんのこと，近

年では画像管理システムの構築，画像処理や画像

転送システムの開発が重要なテーマとなっている。

放射線オーダーおよび画像診断レポートの電子化

が平成 6 年になされており，これに加えて平成 15

年 5 月からは院内全体で picture archiving and 

communication system（PACS）が稼動している。

平成 24 年度より，読影負担軽減と均霑化を進め

る試みとして高機能読影システムの試験的導入を

進め，平成 27 年度より次期読影システムの試験

的運用を開始している。加えて、放射線安全管理

の面では、医療放射線による個人の累積被曝量の

測定・評価を行っている。また、研究面では、画

像ガイド下放射線治療、CT、MRI、PET、フラ

ットパネルディテクター、死後画像診断、人工知

能などの、新しい放射線技術の研究を幅広く行っ

ている。 

 

診 療 

１）放射線診断部門 

業務内容： 単純 X 線撮影（骨・胸腹部・頭部・

小児・乳腺・骨盤計測），各種造影検査（消化管・

尿路），手術室撮影，救急外来，病室出張（ポータ

ブル）撮影，歯科口腔撮影，骨塩定量，CT，MRI，
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血管造影・interventional radiology（IVR），画像

解析・画像処理（3D 画像作成や解析）。 

大部分は中央診療棟 1 の 1 階にある放射線診断

部門で施行され，一部は中央診療棟 2 の MRI 室・

手術部・救急救命センター・ER や 2，3 の診療科

でも行われている。いずれの検査においても撮影

件数は増加傾向にあり，特に CT および MRI の件

数が飛躍的に増加している。CT は 6 台のマルチ

スライス CT 装置（320 列×2 台，256 列×1 台，

64 列 CT×1 台，80 列×2 台），MRI は 7 台（3T 

MRI×5 台，1.5T MRI×2 台）で検査に対応して

いる。また，血管撮影は 6 台（ハイブリットアン

ギオ装置 1 台：手術部を含む）で検査に対応して

いる。 

２）核医学部門 

業務内容： 各種核医学検査（ガンマカメラ・

single-photon emission computerized tomography 

(SPECT)・positron emission tomography (PET)），

放射性医薬品管理，加速器を用いた PET 用核種

の製造，標識合成，品質検定，放射性汚染物管理，

アイソトープ内部照射療法 

中央診療棟１地下１階にある核医学部門で非

密封放射性核種を用いた各種医療業務を実施して

いる。核医学検査には，骨・腫瘍・腎・甲状腺シ

ンチグラフィ，心筋 SPECT や脳 SPECT が含ま

れ，トレーサ法を応用した機能画像や統計処理画

像も診療に供されている。近年，悪性腫瘍症例の

18F-fluorodeoxyglucose-PET（FDG-PET）を中

心として，PET 検査の需要が増加している。小型

サイクロトロンで製造したポジトロン核種（18F）

で標識したトレーサを用いる PET 検査が血流・

代謝の評価やレセプターイメージング，脳内アミ

ロイド蓄積量の有無の評価等に利用されている。

また，中央診療棟 2 の開設に伴い，PET-CT 装置

の導入およびサイクロトロンの増設が行われた。

平成 21 年度からは，放射性同位元素による RI 内

用療法として，骨転移を有する去勢抵抗性前立腺

癌の治療や悪性リンパ腫に対する放射免疫療法が

行われている。 

３）放射線治療部門 

業務内容： 高エネルギー放射線治療，ガンマ

ナイフ治療，密封小線源治療，ラジオアイソトー

プ（RI）内用療法 

中央診療棟 2 の地下 3 階で業務を施行している。

また入院棟A9階にはRI内用療法用の専用病室を

完備している。放射線治療部門では，リニアック

3 台，イリジウム小線源治療装置，頭部定位放射

線照射用ガンマナイフ，治療計画専用 CT 撮影装

置，治療計画装置等を用い放射線治療を行ってい

る。全てのリニアックには位置照合のための CT

撮影機能が装備されており，精度の高いイメージ

ガイド下放射線治療が可能となっている。また，

平成 26 年度にリニアック１台の更新が行われ，

TomoTherapy が導入された。これはヘリカル式

強度変調放射線治療専用装置であり，頭頸部，全

身照射，全身皮膚照射等の高精度放射線治療が実

施されている。平成 24 年度より医療安全の観点

か ら 導 入 さ れ た 治 療 radiology information 

system（RIS）は，がん治療の総合管理システム

の構築を目指し運用を進めている。 

近年では，平成 30 年 2 月にガンマナイフ装置

が更新され，ガンマナイフ装置においてもイメー

ジガイド下放射線治療が可能となっている。 

４）その他 

診療放射線管理室にて，院内の X 線発生装置の

管理・放射性汚染物の管理・放射線教育・健康管

理（ガラスバッジ管理等）を扱っており，医療法・

放射線障害防止法等に沿った管理運営を行ってい

る。 

 

おわりに 

平成 14 年度に画像診断装置がフルデジタル化

され，翌年には病院情報システムを介した画像及



554 東京医学・第 144 巻・令和 4 年 10 月 

び診断レポート配信によるフィルムレス化が実現

した。中央診療棟 2（平成 18 年竣工）への救急部・

MRI 撮影室，放射線治療部門の移転や最新機器の

導入なども行われた。平成 30 年 1 月の入院棟 B

の稼働開始に際して、ポータブル撮影等の体制を

整えた。 

デジタル技術の発展によって、診断装置・画像

処理技術・画像診断・放射線治療技術は、高度化

している。今後も，放射線部は、他の診療科に対

するサービスの向上を通じて、東大病院の診療レ

ベルの向上に寄与すべく、努力を続けていく。 

 

出版物等 

論文発表は，放射線医学講座の項を参照された

い。 

 

部門統計 （2021 年度実績） 
 

入院 外来 合計 

一般撮影（単純） 85,938 70,930 156,868

一般撮影（造影） 3,849 1,390 5,239

血管造影 3,436 17 3,453

X 線 CT 13,798 36,933 50,731

MRI 4,692 16,314 21,006

核医学検査 1,471 3,003 4,474

放射線治療 4,659 8,427 13,086

骨塩定量 287 2,556 2,843
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薬剤部 
 

教授 

鈴木洋史 

講師 

高田龍平、本間雅 

助教 

雨宮貴洋、池淵祐樹、苅谷嘉顕、宮田大資、山梨義英 

 

ホームページ http://plaza.umin.ac.jp/~todaiyak/ 
 
 

沿革と組織の概要 

薬剤部の 2022 年 3 月現在の構成員はスタッフ

8 名、薬剤師職員 83 名、薬学系研究科大学院生 8

名、薬学部生 8 名である。 

 

診療 

薬剤部は以下の６部門に分類される。 

１）情報・研究部門 

医療従事者からの医薬品に関する質疑に対する

薬品情報の提供、入院患者への薬剤管理指導業務

等の支援を行っている。また、薬事委員会で薬剤

の採用・削除の審議を行うための資料作成、およ

び定期的に「DI ニュース」などを作製、刊行して

いる。 

２）調剤部門 

適正使用に基づいた全ての処方せんの鑑査の後

に調剤が行われる。患者に対して窓口、あるいは

個室にて医薬品の適正使用のための情報提供を行

っている。調剤に際しては効率化を目的にコンピ

ュータを導入したオーダリングシステムおよびこ

れらとリンクした自動分包機、注射薬に関しては

自動調剤機、バーコードラベルプリンターが導入

されている。 

３）製剤部門 

注射薬の混合調製として、中心静脈栄養（IVH）

輸液や抗悪性腫瘍剤の無菌調製を行っている。特

に抗悪性腫瘍剤においては、処方鑑査支援システ

ム（各診療科から提出されたプロトコル、患者情

報、調剤済み処方せんをデータベース化）を利用

して厳重な処方鑑査を実施し、調製鑑査システム

（抗がん剤の混合調製が正確に行われたことを鑑

査するシステム）を活用した調製作業を行ってい

る。さらに、高度先進医療をサポートするため、

必須であるが市販されていない製剤の開発および

患者個別の特殊製剤の開発、それらの物理的特性

試験および含有量均一性試験、安定性などの品質

管理試験を行い、品質保証された薬剤の安定供給

を行っている。無菌製剤としては注射剤、点眼剤、

消毒剤等、ならびに一般製剤として錠剤、カプセ

ル剤、軟膏剤、坐剤等の調製を行なっている。 

４）薬務・薬品管理部門 

薬務室は病院採用医薬品（院内、院外採用）の

定期的見直し、薬剤部内の購入物品等の帳票の処

理、薬剤業務の諸統計資料作成、薬事委員会事務

ならびに部内外との連絡調整などの事務的な事項

の処理を行っている。薬品管理室は院内取扱い医

薬品 2,681 品目の供給・管理（医薬品管理システ

ム）、外来診療棟において繁用される処置薬の供
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給・管理（外来処置薬管理システム）、手術部にお

ける術式毎の麻酔関連の医薬品の供給・管理（手

術部医薬品集中管理システム）及び各病棟・処置

室における管理医薬品（筋弛緩薬、向精神薬、毒

薬）の管理を行っている。 

５）麻薬管理部門 

麻薬管理者（薬剤部長）の指導・監督の下に、

麻薬について管理、記録、報告、鑑査、指導など

を行い、調剤用薬および注射剤を調剤室、各診療

科にそれぞれ定数配置している。 

６）病棟部門 

以下の業務を通じて、薬剤師の立場から得られ

た情報を医療スタッフ間で共有し、あるいは薬剤

師の専門的立場から情報を提供し、薬物治療への

参画を通してチーム医療に貢献している。 

① ICU 部門に常駐し、急性期患者の薬剤処方支

援、注射薬の無菌調製、在庫管理、スタッフ教

育などを行っている。 

② 血液・腫瘍内科および無菌病棟を対象とした注

射薬の混合調製を病棟のスタッフステーション

で行っている。 

③ すべての病棟に薬剤師を配置しており、処方支

援、診療科のカンファレンスへの参加、服薬指

導、その他の薬学的管理（薬剤の投与量、投与

方法、投与速度、相互作用、重複投与、配合変

化等に関する確認ならびに効果、副作用等に関

する状況把握）など種々の薬剤業務を行ってい

る。個々の患者に有効で安全な薬物療法が行わ

れるように、チーム医療の一員として、医師な

らびにその他の医療スタッフと協働して薬の適

正使用の推進に貢献している。 

④ 病棟在庫薬の調査・管理 

⑤ 院内 NST への参加により、患者の栄養管理に

貢献している。 

⑥ 緩和ケアチームへの参加により、医療用麻薬な

どの適正使用に貢献している。 

⑦ ICT・AST への参加により、院内ラウンド、

院内での抗菌薬使用状況データの管理、スタッ

フ教育を行っている。 

 

数値データ（2021 年度） 

院内採用薬品 2,681 品目 

処方せん枚数 or 件数 

外来  331,929 枚 

    （院外 : 301,517 枚） 

    （院内 : 30,412 枚） 

外来化学療法 : 12,539 枚 

入院 : 236,172 枚 

注射 : 185,108 枚 

IVH : 2,949 件 

化学療法 : 11,565 件 

TDM 件数  20,788 件 

薬剤管理指導件数  23,311 件 

退院時薬剤情報管理指導件数 4,075 件 

 

教育 

医学部附属病院薬剤部では、本学医学部医学科、

医学部健康総合科学科、および薬学部の学生の医

療薬学関連の教育を担当するとともに、独自の薬

剤師卒後研修制度を主宰している（2009 年度まで

は一年間、2010 年度以降は半年間）。 

医学部医学科学生の教育としては「病因・病理

学」の選択講義を担当し、薬物療法に関する基盤

知識、特に臨床的に重要な薬物動態学的および薬

力学的な考え方を教育している。また 5・6 年次

に医学部臨床実習の一部として、3 日間の臨床薬

剤学実習を実施し、適正な処方設計とそのリスク

マネジメントなど薬物療法を実践するために必須

な知識を教育している。医学部健康総合科学科学

生に対しては、必須講義「薬理学・毒性学」の臨

床薬物動態学を担当している。 

一方、薬学部学生に対しては、2 年次に「医療

薬学」（必修）の講義を通し、臨床現場での薬剤使

用に関して、薬理学、薬物動態学的知識を教育し
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ている。薬学系大学院では、協力講座（臨床薬物

動態学講座）として、講義「基礎薬科学特論 IV」

「クリニカルサイエンス特論」「医療薬学特論（偶

数年度開講）」を担当し、医療における薬学の実践

を教育している。なお、薬学部からは卒業研究、

修士及び博士後期課程の学生を多数受け入れ、活

発な研究活動を進めている。 

病院薬剤部の担う薬剤師教育の重要性は、平成

18 年度より開始した薬学部 6 年制教育への移行

により、ますます高まっている。薬剤部ではこれ

までに入職前の薬剤師に対し独自の薬剤師卒後研

修制度を行なってきた歴史がある。従来の 一年間

の研修期間を半年に短縮しながらも、6 年制の卒

業生に対して同様の制度を継続中である。令和 3

年度には、研修生 9 名がこのプログラムを修了し

ている。 

外部に対しては、定期的に「薬薬連携スキルア

ップセミナー」および｢処方と薬の情報研究会｣を

開催し、地域医療を担う薬剤師のレベルアップを

図るなど、薬剤師生涯教育の一端を積極的に担っ

ている。 

 

研究 

各生体要素の分子レベルでの機能と、生命活動

全体において果たしている機能の関係は、単純な

一対一対応では理解できないことが判ってきてお

り、薬物と単一標的分子の関係のみの理解では臨

床効果を評価・予測する上では不十分である。薬

物、標的分子を取り巻く他の多種分子がどのよう

に組み上がって全体を構成し、どこに位置して機

能し、全体としてどのように動作しているのかを

明らかにする必要があり、これはすなわち生命活

動を「システムとして理解」することに対応する。 

薬効標的・副作用と想定される複数候補分子の

中から、最も密接に関連する標的分子を同定する、

あるいは創薬段階の初期において、発現しうる効

果・副作用を包括的に予測するなど、現在では未

だ解決困難な問題点に関して、システム薬理学の

手法を用いて解決することを目指し、以下のよう

な研究を進めている。 

1. 脂質・胆汁酸・尿酸などの生体内輸送を制御す

る分子メカニズムを解明し、それらの統合的理

解に基づく生活習慣病治療法の確立を目指し

た研究 

2. 骨吸収・骨形成に関わるシグナル分子の動的制

御メカニズムを解明し、それらの統合的理解に

基づく骨代謝疾患治療法の確立を目指した研

究 

3. 創薬段階で意図しなかった分子に対する作用

を包括的に考慮した、分子標的抗がん剤の薬

理・毒性発現メカニズムの定量的理解と、臨床

応用・新規創薬手法の確立を目指した研究 

4. 大規模オミクス解析を用いて、薬物の副作用発

現に関わる分子メカニズムを解明し、それらの

定量的な理解に基づく副作用発現の予防・治療

法の確立を目指した研究 

5. 薬物の体内動態に関連する分子機能の精密な

定量化に基づく臨床薬理動態学研究 

 

出版物等 
 
(1) Kawamura Y, Nakayama A, Shimizu S, 
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Katsuura-Kamano S, Shibuya K, Tamura T, 

Kawaguchi M, Suzuki S, Iwasawa S, 

Nakashima H, Ibusuki R, Uemura H, Hara 

M, Takeuchi K, Takada T, Tsunoda M, 

Arisawa K, Takezaki T, Tanaka K, Ichida K, 

Wakai K, Shinomiya N, Matsuo H. A 

proposal for practical diagnosis of renal 

hypouricemia: Evidenced from genetic 

studies of nonfunctional variants of 

URAT1/SLC22A12 among 30,685 Japanese 

individuals. Biomedicines. 2021;9:1012. 

(2) Mitsuboshi S, Yamaguchi R, Uchida H, 

Kamoshida S, Hashi H. Inappropriate use of 

ozone generators and their sales status: 
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2021;34:1727-33. 

(5) Takaoka R, Soejima Y, Guro S, Yoshioka H, 
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system physiology in patients with chronic 

heart failure. CPT Pharmacometrics Syst 

Pharmacol. 2021;10:1081-91. 
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indoxyl sulfate excretion by inhibiting the 

renal transporters OAT1/3 and ABCG2. Sci 

Rep. 2021;11:7232. 
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リハビリテーション部 
 

教授 

緒方 徹（部長） 

講師 

藤原清香 

助教 

井口はるひ、森田健太郎、澤田良子 
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沿革と組織の概要 

リハビリテーション部は昭和 38 年（1963 年）

にリハビリテーション診療を目的として中央診療

部に運動療法室が開設されたことに由来する。そ

の後 1966 年に水治療法室、作業療法室等を増設

整備してリハビリテーション・センターと改称、

さらに 1970 年からリハビリテーション部と改称

された。1984 年に専任部長職（教授）が設置され

たが、正式名称は理学療法部のままであった。リ

ハビリテーションは患者の生命の延長だけでなく

生活の充実を重視するようになった近代の保健医

療サービスの流れに中で誕生した診療部門である。

20 世紀半ばに主として米国より導入されたが、わ

が国独自の医療環境によりニーズの急速な拡大に

もかかわらず、普及が遅れた。厚生労働省により

リハビリテーション科が標榜科名として認可され

たのは 1996 年のことである。 

本学においてはようやく大学院医学系研究科

外科学専攻感覚運動機能医学講座内にリハビリテ

ーション医学分野が設置された 2001 年度に病院

理学療法部もリハビリテーション部への名称変更

が文部科学省により認められた。しかし、教員の

配置は配慮されないまま今日に至っている。した

がって、大学院のスタッフは教授１名のみで、大

学院生数名が在籍する。 

部の名称変更に伴い、関連職種を統合し、診療

部としての整備が行われた。関連して 2002 年度

から精神科デイホスピタル部門（DH）がリハビ

リテーション部の所属となった。現在のスタッフ

として、医師部門は教授 1 名、講師 1 名、助教 3

名、特任臨床医 2 名である。メディカルスタッフ

については、理学療法士 22 名（うち 2 名は心臓

リハビリテーション専門）、作業療法士 9 名（う

ち 4 名は精神科リハビリテーション関係）、言語

聴覚士 7 名（うち 4 名は耳鼻咽喉科と顎歯科で診

療）である。さらにアレルギーリウマチ内科に所

属していた鍼灸マッサージ師 4 名が所属している。

その他に DH には、看護師、臨床心理士などが活

動している。 

 

診 療 

2006 年 11 月にリハビリテーション部は旧中央

診療棟 2 階から新中央診療棟 6 階に移転した。 

リハビリテーション部は中央診療部として活

動し、原則として入院患者を対象としているが、

一部患者については退院後も外来で治療を継続し

たり、経過を追跡したりする。また、紹介外来患

者の診療も行う。東大病院は、1996 年度よりリハ
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ビリテーション診療総合承認施設に指定され、保

険診療を行ってきた。2006 年 4 月にリハビリテ

ーション診療に関わる保険診療システムは大きく

変わり、疾患別リハビリテーションの体制となっ

た。この中で東大病院リハビリテーション部は、

脳血管疾患等リハビリテーション料、運動器リハ

ビリテーション料、呼吸器リハビリテーション料

の施設基準認可を受け、更に 2007 年 11 月には循

環器内科・心臓外科等の協力により心大血管疾患

リハビリテーション料の施設基準認可が追加され、

理学療法および作業療法を行っている。2010 年度

にはがん患者リハビリテーションの施設基準も取

得している。 

年間の新患数は入院・外来合わせて約 4,700 人

で、入院患者の約 25～30％に相当する 250～300

人程度を常時担当し、リハビリテーション診療を

行っている。外来通院でのリハビリテーション診

療対象は 1 日約 15 人である。入院患者へのサー

ビスのニーズ拡大に対応することを優先するため、

外来通院患者数の比率は減少傾向にある。臨床各

科からの依頼に応じて入院患者の診療を行うのが

主であり、ほぼ全科から依頼がある。診療件数の

多い主な診療科は、整形外科、精神科、循環器内

科、心臓外科、神経内科、脳神経外科、小児科な

どである。 

近年の東大病院の対象患者の特徴は、重症疾患

が多く、安静臥床による運動障害が目立つことで

ある。悪性腫瘍を有する患者も増加し、全体の約

20％に達している。肢体不自由だけでなく、呼

吸・循環など全身の医学的管理と運動量コントロ

ールを必要とする例が大半を占める。訓練開始時

にはリハビリテーション部の訓練室まで来られな

い患者も多く、各セラピストが病棟に出張して訓

練する例が増加している。毎朝、前日の新患患者

のプレゼンテーションを行い、毎週木曜の午前中

に、過去 1 週間の入院新患患者の回診を教授以下

の医師により行っている。 

精神疾患のリハビリテーション診療について

は、作業療法士 4 名が専門的に担当している。精

神科作業療法室は主として入院患者の治療を分担

している。また、精神科デイホスピタルは精神科

より移籍した医師を中心に、精神科の医師スタッ

フ等と連携して外来でのデイケアを施行している。

デイケアでは主として統合失調症を有する人々が

約 40 名登録されている。彼らはメンバーと呼ば

れ、月曜から金曜まで来院し、さまざまな活動に

参加している。 

鍼灸は東洋の伝統的治療手技であり、東大病院

でも過去数十年来にわたり実施してきた。2005 年

4 月からは自由診療として外来診療を行っている。 

 

教 育 

卒前教育はＭ２への系統講義、Ｍ３・４の臨床

実習（クリニカルクラークシップ）等を行ってい

る。系統講義は、リハビリテーション医学総論、

切断と義肢、代表的疾患としての脳血管障害、神

経筋疾患、骨関節疾患、小児疾患、呼吸障害のリ

ハビリテーション医学・医療をテーマとして年間

7 単位行っている。臨床実習は各グループに対し

て水曜から金曜までの 3 日間行っている。この必

修の臨床実習に加えて、数名の希望者に対して専

門病床を有する外部機関（国立療養所東京病院、

JR 東京総合病院、東京都リハビリテーション病

院、荏原病院）の協力により、4 週間のエレクテ

ィブ・クリニカルクラークシップを実施している。

さらに、メディカルスタッフの学生教育として、

年間 20 名以上の長期臨床実習生を受け入れ指導

を行っている。 

医師卒後臨床教育としては、全国に先駆けてリ

ハビリテーション部を発足させた当時は他大学か

らの研修希望者を多く受け入れていたが、近年は

私学を中心として他大学にリハビリテーション医

学講座が増えてきたこともあり、入局者は一時減

少していた。しかし 2012 年度以降、増加傾向に
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ある。初期研修は、卒後初期 2 年間の臨床研修義

務化に伴い、2 年目のローテート研修医十数名を

受け入れ指導している。後期研修に関しては、

2018 年度より新専門医制度が開始となり、従来よ

り連携施設を増やした研修プログラムを設定し、

臨床医として学会専門医の取得を目標とした教育

を行っている。 

2001 年度に、大学院にリハビリテーション医学

分野が設置されたことから、正式に大学院生を受

け入れている。2006 年にはリハビリテーション医

学に初めて研究室が設置され、大学院生に対する

教育体制を整えている。 

 

研 究 

リハビリテーション部が新中央診療棟２に移

転するとともに、研究室の設置が初めて認められ

たこともあり、リハビリテーション部としての研

究体制は整いつつある。特に今までも利用してい

た動作解析システムが一部更新され、運動器の障

害に対する研究を中心に発展させていく予定であ

る。また、リハビリテーションという多くの分野

にまたがる医学・医療の特長を生かして、病院内

の他診療科、東大の他学部、外部の各種機関との

共同研究を進めている。以下に、2020 年現在進行

中の研究を幾つか挙げる。 

1) 三次元動作解析を用いた運動器疾患研究 

2) 転移性骨腫瘍患者の予後に関する研究 

3) 骨系統疾患のリハビリテーション、長期予後に

関する研究 

4) 先天性四肢形成不全の病態、治療に関する研究 

5) DPC データを用いたリハビリテーション効果

に関する研究 
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部長 

深柄和彦 

副部長 

村越 智 

助教 

大川博史 

 

ホームページ http://www.cc.h.u-tokyo.ac.jp/mulins/zairyobu/ 
 
 

概要 

材料管理部は、手術器械を始めとするリユース

品の再生処理（確実な洗浄・消毒・滅菌）を行い、

手術部・外来・病棟に安全かつ安心できる器材を

提供する使命を担っている中央診療部門である。

必要な器材なしには医療の実践は不可能であり、

安全な器材なしには感染制御の土台が崩れ、再生

処理なしには膨大なコストを要する。病院運営の

根幹を担っているという責任感のもとスタッフは

業務にあたっている。 

 

沿革 

昭和 39 年（1964）4 月、現在の材料管理部の

前身といえる組織が設置され、当初は手術部のリ

ネン類のランドリーを主業務としていた。昭和 40

年（1965）6 月中央材料部と改称し、病院全体の

診療に必要な器材の消毒・滅菌の再生処理業務及

び補給業務を開始。昭和 50 年（1975）12 月より

器械セット類の供給業務を開始、昭和 62 年（1987）

12 月に中央診療棟Ⅰの 3 階に移転し、昭和 63 年

（1988）4 月、中央材料部から材料部に改称、近

代的な材料部となり、外科病棟への中型自動搬送

機システム（東京大学で開発）の稼動を開始した。

平成 6 年（1994）7 月、新外来診療棟移転・開設

と同時に、外来で使用した器械セットについても、

中型自動搬送機システムによる供給・回収システ

ムを確立した。 

職業感染予防策としてのスタンダードプリコー

ションを遵守し、平成 9 年（1997）には医療現場

での一次洗浄を廃止した。更に平成 10 年（1998）

には 4 槽式トンネル型自動洗浄機（ウォッシャー

ディスインフェクター）を導入し洗浄効率が格段

に向上した。 

平成 13 年（2001）4 月には、組織再編に伴い、

材料部及びその一部門であったME 部門が部に昇

格し、医療機器・材料管理部と改組された。（ME

部門は、国立大学附属病院の中で、初めて正式に

認められた。） 

平成 17 年（2005）材料管理部と医療機器管理

部とに分離し、現在に至っている。 

 

業務内容 

自動洗浄機は、カートウォッシャー1 台、2 槽

型 3 台、単槽型 3 台、自動真空超音波洗浄機 1 台、

ステリライザー2 台、減圧沸騰洗浄機 1 台が稼動

中である。滅菌機は、オートクレーブ 6 台（うち

手術部専用 3 台）、プラズマ滅菌機 1 台、過酸化

水素滅菌機 1 台、低温蒸気ホルムアルデヒド滅菌
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機 1 台が設置されている。 

これらの機械をフル稼動し、さらに手洗い洗浄

を加え、手術部での年間 1 万件を超える手術で使

用する鋼製小物をはじめとするリユース品の再生

処理をおこなっている。また、ロボット支援手術

システム導入に対応し、instrument の再生処理工

程も確立した。 

自動洗浄機の洗浄試験、滅菌器の化学インジケ

ーター・生物学的インジケーター使用により、作

業工程の確実性を担保し、器械のセット組みにあ

たっては、細心の注意を払い正確な作業を心掛け

ている。特に高圧蒸気滅菌器の運用にあたっては、

定期的なバリデーションを行い、その質の保証を

行っている。 

材料管理部における処理負荷は年々増加の一途

をたどり、平成 26 年度には洗浄業務の 24 時間体

制を導入した。また、平成 23 年度から開始した

材料管理部職員による手術部回収廊下における使

用器械の再カウントは、平成 26 年度から委託業

者スタッフに引き継がれ、器械の紛失・体内遺残

防止等、医療安全に大きく貢献し、手術部看護師

の負担軽減にも役立っている。 

院内の感染対策ラウンドにスタッフが加わり、

器材の適切な保管を指導することで感染対策に貢

献している。また、独自に部署ごとの器材保有数

を定期的に評価することで、適正な在庫管理に務

めている。 

 

教育 

現在、材料管理部には手術部との兼任で、深柄

部長（教授）、村越副部長（講師）、大川博史（助

教）の計 3 名の教員が所属し、手術部教員と共に、

研修医や学生に対して手術部での手洗い実習等を

担当している。 

 

研究 

安全かつ効率的な作業工程確立に向けて、洗浄

方法の見直しを適宜おこない、残留たんぱく質、

ATP レベル測定等で、その効果を判定している。

また、器材の適正な流通数の見直しを図っている。

これらの実践的な研究成果は、関連学会で報告さ

れている。さらに、外科侵襲と生体反応に関する

基礎研究も手術部・他の診療科・学外施設との共

同のもとおこなっている。 
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病理部・病理診断科 
 

部長 

牛久哲男（人体病理学・病理診断学 教授） 

副部長 

池村雅子（「総合医学教育のための CPC 教育推進室」準備室 講師） 

牛久綾（統合ゲノム学 准教授） 

特任教授 

佐々木毅（次世代病理情報学連携講座） 

講師 

田中麻理子（病理部） 
立石陽子（～5 月 31 日）、 阿部浩幸（人体病理学・病理診断学） 

助教 

山内直子（～5 月 31 日 病理部病院講師） 

六反啓文、黒田亮平（10 月 1 日～）、鈴木理樹、日向宗利、山澤翔（病理部） 

牧瀬尚大（～9 月 30 日）、岩﨑晶子、箱崎眞結（人体病理学・病理診断学） 

安永瑛一（～11 月 30 日 福島関東病理法医連携プログラム「つなぐ」特任助教、

12 月 1 日～人体病理学・病理診断学） 

 

ホームページ http://pathol.umin.ac.jp/ 
 
 

沿革と組織の概要 

病院病理部と病因病理学専攻人体病理学・病理

診断学分野は、一体として機能し、東大病院の病

理診断業務（剖検・病理診断）と、人体病理学に

関する教育、研究にあたっている。 

平成 25 年度より「遠隔病理診断・地域連携推

進センター」を立ち上げた。さらに病理診断科を

開設し、病理外来を開始し、乳がん患者に病理診

断の説明を行っている。 

平成 30 年 2 月に東大病院ががんゲノム医療中

核拠点病院に選定された。平成 30 年 8 月より令

和 元 年 12 月 ま で 先 進 医 療 と し て 「 Todai 

OncoPanel の臨床性能試験」（200 症例）を実施

し、令和元年 11 月より NCC オンコパネルおよび

FoundationOneCDx を用いた保険診療を実施し

ている。病理部はこれらの円滑な運営に重要な役

割を担い、病理部医師はエキスパートパネルの構

成員としてがんゲノム医療に貢献している。 

 

診療 

令和 3 年度は、組織診 17,434 件、細胞診 15，

098 件、迅速診断 824 件、迅速細胞診 372 件、院

内病理解剖 33 例（病理解剖率 10.4%）であった。

組織診、細胞診については新型コロナウイルス感

染症流行前の水準へ戻ったが、術中迅速診断およ

び病理解剖数は昨年度と同等あるいはやや減少し、

引き続き新型コロナウイルス感染症流行の影響が

見られる。幸い病理部門としては診療制限を行う
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ことなく業務を継続することができた。 

臨床所見と病理所見を照らし合わせ、治療方針

等を決定するためのカンファランスを以下の診療

科と週１あるいは月１回程度行っている（カッコ

内は責任スタッフ名）。呼吸器外科（牛久准教授、

鈴木助教、日向助教）、肝臓・胆膵（田中講師、六

反助教）、肝転移（阿部講師）、婦人科（池村講師、

岩﨑助教）、乳腺（池村講師）、血液（牛久綾准教

授）、整形外科（牛久教授、安永助教）、腎臓（阿

部講師、日向助教）、皮膚（田中講師）。 

保険診療として実施しているがんパネル検査

においては、解析に用いる病理組織検体の管理や

作製を行い、毎週開催されるエキスパートパネル

において病理組織の提示や議論を行い、円滑なが

んゲノム診療の実施に貢献している。また、免疫

染色や FISH/DISH によるコンパニオン診断も従

来から継続して実施している。 

我々の業務上の責務は、正確な診断を可能な限

り早く臨床に提供することである。また、報告書、

スライドのレビューを全例について行い、精度管

理に努めている。バーチャルスライド・スキャナ

ーを用い、すべての生検標本をデジタル情報とし

て保存し、診断時に既往検体として参照できるよ

うにしている。 

病理解剖に関しては，全例について毎週月曜日

に臨床・病理所見を検討し、毎月 1 回、2 症例に

ついて病院 CPC を実施している。 

 

教育 

M2 を対象に系統病理学講義、実習を行ってい

る。クリニカルクラークシップ（CC）は M3-4 を

対象に行っている。エレクティヴ・クラークシッ

プ、フリークオーターについても数名の学生を受

け入れた。  

卒後臨床研修制度で各研修医に義務付けられ

ている CPC レポートの指導を行った。CPC スラ

イドのダイジェスト版を院内に公開しており、ま

た、臨床研修医が自ら問題を解決して、CPC の内

容を理解できるよう、CPC e-learning コースを作

成している（池村講師）。 

また、初期臨床研修（ 1，2 年目）のプログラ

ムとして、令和 3 年度は 7 名の研修医（のべ 16

ヶ月）を病理部に受け入れた。 

 

研究 

日常の病理診断および臨床各科とのカンファ

ランス等を通して得られる知見をもとに、腫瘍性

疾患の概念整理、病理形態学的解析に取り組んで

いる。 

機械学習技術の病理分野への応用研究を進め

ている。消化管生検の病理組織画像から診断を予

測する人工知能（阿部講師）、あるいは胃癌の病理

画像から特定の分子亜型や治療感受性の高い一群

を抽出する人工知能（日向助教）の開発を進めて

いる。AI 搭載ロボットを用いた病理検体の自動切

出しシステムの開発を工学部（光石衛教授）らと

共同して行っている。 

病理解剖を補助する手段として、オートプシー

補助 CT 室に設置した CT 装置を用い死後画像を

撮影し、画像所見と病理解剖結果を対比し、病態

理解の向上に役立てるべく放射線科との共同研究

を行っている。 

その他、各診療科と多数の共同研究が進行して

おり、主に病理学的な評価や技術的サポートを提

供し質の高い研究実施に貢献している。 

 

出版物等 

（主な症例報告を記載。原著論文は人体病理学・

病理診断学のページを参照） 

1. Ando T, Kage H, Shinozaki-Ushiku A, 

Tatsuno K, Tsutsumi S, Nagayama K, 

Nakajima J, Kohsaka S, Miyagawa K, 

Aburatani H, Mano H, Nagase T. 

Composite Clonal Analysis Reveals 

Transition of NSCLC Subtypes Through 



 The Tokyo Journal of Medical Sciences. Vol.144, Oct. 2022 567 

Accumulation of Gene Mutations: A Case 

Report. JTO Clin Res Rep. 2022;3(2):

100277. 

2. Ideyama M, Abe H, Mori K, Yamagata Y, 

Seto Y, Ushiku T. Acquired mini-stomach 

development in the esophagus after caustic 

injury. Pathol Int. 2021;71(11):792-794.  

3. Ishigami D, Miyawaki S, Nakatomi H, 

Takayanagi S, Teranishi Y, Ohara K, 

Hongo H, Dofuku S, Kin T, Abe H, Mitsui J, 

Komura D, Katoh H, Ishikawa S, Saito N. 

Brainstem intraparenchymal schwannoma 

with genetic analysis: a case report and 

literature review. BMC Med Genomics. 

2021;14(1):205.  

4. Kaneko M, Nozawa H, Rokutan H, Murono 

K, Ushiku T, Ishihara S. Ectopic decidua of 

the appendix: a case report. Surg Case Rep. 

2021;7(1):117.  

5. Kato S, Kubota Y, Sekiguchi M, Watanabe 

K, Shinozaki-Ushiku A, Takita J, Hiwatari 

M. KMT2A-rearranged diffuse large B-cell 

lymphoma in a child: a case report and mo-

lecular characterization. Pediatr Hematol 

Oncol. 2021;38(3):281-289.  

6. Kobayashi H, Makise N, Shinozaki-Ushiku 

A, Ishibashi Y, Ikegami M, Kohsaka S, 

Ushiku T, Oda K, Miyagawa K, Aburatani 

H, Mano H, Tanaka S. Scapular 

Angiomatoid Fibrous Histiocytoma with 

EWSR1-CREB1 Fusion in an Adult Patient. 

Case Rep Orthop. 2021;2021:9434222.  

7. Makise N, Yoshida KI, Iijima T, Yoshida A, 

Ushiku T, Ishida T. Skeletal EWSR1-

NFATC2 sarcoma previously diagnosed as 

Ewing-like adamantinoma: A case report 

and literature review emphasizing its 

unique radiological features. Pathol Int. 

2021;71(9):614-620.  

8. Murakami D, Maki H, Matsuda K, 

Masamoto Y, Suzuki F, Amemiya S, Osawa 

K, Hinata M, Ikemura M, Ushiku T, 

Kurokawa M. Cerebral toxoplasmosis com-

plicating lymphoplasmacytic lymphoma in 

partial remission. J Infect Chemother. 

2022;28(2):279-282.  

9. Nakazaki K, Yoshida M, Masamoto Y, 

Shinozaki-Ushiku A, Ikemura M, Hisamoto 

T, Yasunaga M, Sato S, Kurokawa M. 

Discordant lymphomas of classic Hodgkin 

lymphoma and peripheral T-cell lymphoma 

following dupilumab treatment for atopic 

dermatitis. Int J Hematol. 2022;Epub 

ahead of print.  

10. Ohki D, Tsuji Y, Yamazawa S, Ushiku T, 

Tateishi K. Gastrointestinal: Esophageal 

adenocarcinoma arising from circumferen-

tial ectopic gastric mucosa: A case report. J 

Gastroenterol Hepatol. 2022;37(1):47.  

11. Sakamoto A, Nozawa H, Sonoda H, Hinata 

M, Ishii H, Emoto S, Anzai H, Yokoyama Y, 

Murono K, Sasaki K, Kawai K, Ushiku T, 

Ishihara S. Rectal neuroendocrine tumor 

with extracapsular lymph node metastasis: 

a case report. Clin J Gastroenterol. 2021;

14(5):1426-1430.  

12. Sasaki K, Honda A, Shinozaki-Ushiku A, 

Fujioka Y, Maki H, Toyama K, Ushiku T, 

Kurokawa M. A case of transplantation-

associated thrombotic microangiopathy 

with autopsy-proven fatal myocardial 

ischemia after allogeneic hematopoietic 
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13. Sone K, Inoue F, Taguchi A, Hinata M, 

Ikemura M, Miyamoto Y, Michihiro T, 

Ohno T, Iriyama T, Mori-Uchino M, 

Tsuruga T, Mishima M, Osuga Y. A case of 

difficult-to-diagnose non-invasive papillary 

squamous cell carcinoma of the uterine 

cervix infected with human papilloma virus 

6: A diagnostic pitfall. Clin Case Rep. 2021;

9(10):e04905. 
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Recurrent malignant melanoma of the 

uterine cervix treated with anti-PD-1 

antibodies and anti-CTLA-4 antibodies: A 

case report. Mol Clin Oncol. 2022;16(3):63.  
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Mori-Uchino M, Nishida H, Kato T, Abe H, 

Ushiku T, Amemiya S, Katayama A, Abe O. 

CT, MRI, and FDG-PET imaging findings 

of low-grade extrauterine endometrial 

stromal sarcoma arising from the 

mesentery: A case report. Radiol Case Rep. 

2021;16(9):2774-2779.  

16. Tachikawa Y, Nozawa H, Hata K, Abe H, 

Ushiku T, Ishihara S. Metachronous ileal 

cancer after surgery for ascending colon 

cancer in a patient with Lynch syndrome: A 

case report. Int J Surg Case Rep. 2021;81:

105714. 
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Ushiku T, Osuga Y. Genetic diagnosis of 

pseudomyxoma peritonei originating from 
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ovarian teratoma. BMC Med Genomics. 
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Imaging characteristics of NTRK-
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角膜移植部 
 

部長・教授 

相原 一 

副部長・講師 

宮井 尊史 

 

ホームページ http://www.h.u-tokyo.ac.jp/patient/depts/kakumaku.html 
 
 

沿革と組織の概要 

角膜移植部は角膜移植手術の実施と角膜に関す

る研究の発展、進歩を目的として昭和 51 年に東

大病院中央診療施設内に設置された部である。構

成は部長（教授：相原 一）、副部長（講師：宮

井 尊史）２名からなる。 

 

診 療 

診療は眼科診療科の一部として運営され、特に

角膜移植および角膜疾患に関する診察、治療を重

点的に担当しているが、眼科のスタッフとして眼

科の一般診察も担当している。 

専門外来としては月曜（午後）、水曜（午前）、

木曜（午前）、金曜日（午前）に角膜外来を担当

し、角膜疾患全般の外来診療および角膜移植手術

の適応の決定、術後の管理を行っている。また、

円錐角膜に対する新しい治療である角膜クロスリ

ンキングを行う円錐角膜外来は毎週木曜（午後）

に、円錐角膜や角膜移植などの角膜の特殊症例に

対する特殊コンタクトレンズ外来は第 2,4 週木曜

（午後）に行われている。2021 年度の角膜移植は

71 件であった。従来の全層角膜移植に加えて、

角膜移植の最も多い適応疾患である水疱性角膜症

に対しては、角膜内皮移植を導入し、良好な結果

を得ている。移植提供眼は保存期間内に可能な限

り速やかに移植手術を行う必要があるため、原則

として臨時（救急）手術として行っている。 

角膜移植部の活動として、附属病院での角膜移

植手術の実施以外に、各地のアイバンクの協力の

もとに提供眼の摘出、医学的検査、移植眼を必要

としている他の医療機関への眼球の再送があげら

れる。患者の希望により一部海外アイバンクの角

膜を使用する角膜移植も実施している。さらに、

現在当移植部では角膜移植手術の安全性と術後成

績を向上させるため、以下の点について重点的に

検討を行っている。 

１）角膜提供者の感染症、特に肝炎ウィルス、梅

毒、その他感染症の判明率の向上、提供者の生

前の病歴については、当該医療機関への問い合

わせを徹底し、また動脈血採血による検査を組

み合わせることによりほぼ 100％の判明率が得

られている。 

２）全層角膜移植術、表層角膜移植術および角膜

内皮移植術などの手術成績の評価を定期的に行

っている。 

３）各種角膜移植術の術後成績に影響を及ぼす因

子の検討を行っている。 

 

教 育 

学生への講義としてクリニカルクラークシップ

で角膜疾患および角膜移植に関する教育を担当し

ている。各地域の眼科医に対して、角膜に対する
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最新の診断、治療法に関する啓蒙活動を行うほか、

大学の研修医、助教、および角膜専門外来を担当

する臨床医に対しては、実践的な角膜診療につい

ての教育を行っている。 

研 究 

角膜移植部では角膜移植の術後成績についての

臨床研究、角膜クロスリンキングの術後成績につ

いての臨床研究、前眼部 OCT を用いた角膜のバ

イオメトリーに関する臨床研究をおこなっており、

遺伝性角膜疾患に対する遺伝子解析・遺伝子治療

の開発、角膜移植検体を用いた病態解明の研究な

ども行われている。 

 

出版物等 
 
1: Yamamoto R, Ono T, Toyono T, Shirakawa 

R, Noda M, Yoshida J, Miyai T. Assessment 

of Long-Term Anterior and Posterior 

Topographic Changes in the Cornea After 

Ptosis Surgery Using Fourier Harmonic 

Analysis. Cornea. 2021 Apr;40(4):440-444. 

doi:10.1097/ICO.0000000000002429.PMID: 

33881809. 

2: Nakagawa S, Ishii H, Takamoto M, 

Kaburaki T, Ishii K, Miyai T. Diagnosis of 

cytomegalovirus corneal endotheliitis using 

surgically removed Descemet's membrane 

and endothelium despite negative results 

with aqueous humor PCR: a case report. 

BMC Ophthalmol. 2021 May 1;21(1):194. 

doi: 10.1186/s12886-021-01962-y. PMID: 

33933006; PMCID: PMC8088667. 

3: Ueda K, Ono T, Toyono T, Yoshida J, 

Kaburaki T, Miyai T. Descemet stripping 

endothelial keratoplasty after cytomegalo-

virus corneal endotheliitis and immuno-

suppression for Mooren's ulcer. Am J 

Ophthalmol Case Rep. 2021 Apr 14;22:

101088. doi: 10.1016/j.ajoc.2021.101088. 

PMID: 33937582; PMCID: PMC8079431. 

4: Omoto T, Agata C, Akiyama R, Kitamoto K, 

Toyono T, Yoshida J, Yamagami S, Usui T, 

Miyai T. Iridotrabecular and Iridocorneal 

Contact Changes after Cataract Surgery 

and Endothelial Keratoplasty in Bilateral 

Iridoschisis. Case Rep Ophthalmol. 2021 

Apr 12; 12(1): 198-203. doi: 10.1159/

000513793. PMID: 33976682; PMCID: 

PMC8077475. 

5: Takahashi S, Ono T, Abe K, Mori Y, Nejima 

R, Iwasaki T, Miyai T, Miyata K. Prognosis 

and etiology of traumatic and non-

traumatic corneal perforations in a tertiary 

referral hospital: a 30-year retrospective 

study. Graefes Arch Clin Exp Ophthalmol. 

2022 Feb; 260(2):629-635. doi: 10.1007/

s00417-021-05389-5. Epub 2021 Sep 1. 

PMID: 34468830. 

6: Ono T, Mori Y, Nejima R, Iwasaki T, Miyai 

T, Aihara M, Miyata K. Comparison of 

Corneal Irregularity After Recurrent and 

Primary Pterygium Surgery Using Fourier 

Harmonic Analysis. Transl Vis Sci Technol. 

2021 Sep 1;10(11):13. doi: 10.1167/tvst.

10.11.13. PMID: 34515760; PMCID: PMC

8444459. 

7: Ono T, Mori Y, Nejima R, Iwasaki T, Miyai 

T, Miyata K. Corneal endothelial cell 

density and morphology in ophthalmol-

ogically healthy young individuals in 

Japan: An observational study of 16842 

eyes. Sci Rep. 2021 Sep 14;11(1):18224. 

doi:10.1038/s41598-021-97776-5. PMID: 

34521951; PMCID: PMC8440503. 

8: Kamiya K, Ayatsuka Y, Kato Y, Shoji N, 

Miyai T, Ishii H, Mori Y, Miyata K. 

Prediction of keratoconus progression using 

deep learning of anterior segment optical 

coherence tomography maps. Ann Transl 

Med. 2021 Aug;9(16):1287. doi: 10.21037/

atm-21-1772. PMID: 34532424; PMCID: 

PMC8422102. 
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9: Ono T, Mori Y, Nejima R, Iwasaki T, Miyai 

T, Ohtani S, Miyata K. Corneal Edema 

with Anterior Uveitis after Exposure to the 

Sap of Euphorbia trigona: A Case Report. 

Case Rep Ophthalmol. 2021 Aug 6;12(2):

699-705. doi: 10.1159/000517742. PMID: 

34594207; PMCID: PMC8436689. 

10: Miyoshi Y, Ono T, Seki S, Toyono T, 

Kitamoto K, Hayashi T, Usui T, Aihara M, 

Miyai T. Corneal Graft Rejection after 

Descemet's Membrane Endothelial 

Keratoplasty with Peripheral Anterior 

Synechiae. Case Rep Ophthalmol. 2022 Jan 

31;13(1):17-22. doi: 10.1159/000520877. 

PMID: 35221975; PMCID: PMC8832220. 

11: Ishii H, Yoshida J, Toyono T, Yamagami S, 

Usui T, Miyai T. Three-year results of 

accelerated transepithelial cross-linking 

(30 mW/cm2 × 3 min) for keratoconus: a 

prospective study. BMJ Open Ophthalmol. 

2022 Feb 8;7(1):e000827. doi: 10.1136/

bmjophth-2021-000827. PMID: 35224204; 

PMCID: PMC8830257. 

12: Inamochi A, Miyai T, Usui T, Aihara M, 

Yamagami S. Effects of corneal epithelial 

superficial keratectomy in patients with 
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Ophthalmol Case Rep. 2021 Dec 7;25:

101239. doi: 10.1016/j.ajoc.2021.101239. 

PMID: 34917856; PMCID: PMC8666511. 
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Iwasaki T, Kataoka Y, Miyai T, Miyata K. 

Severe fishhook-related ocular injury: A 

case series. Trauma Case Rep. 2021 Dec 8;

37:100574. doi: 10.1016/j.tcr.2021.100574. 

PMID: 34917740; PMCID:PMC8666537. 
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epithelial crosslinking for keratoconus 
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無菌治療部 
 

部長 

黒川峰夫 

講師 

樋渡光輝 

助教 

徳重淳二 

 

ホームページ http://www.h.u-tokyo.ac.jp/mukin/ 
 
 

沿革と組織の概要 

無菌治療部は 1995 年 6 月に院内措置によって

設置され、1996 年 5 月に文部省（当時）により

正式に東大病院中央診療施設として承認されまし

た。発足時は入院棟 B（旧北病棟）8 階に無菌室

8 室（8 床）を有する無菌病棟が設置されました

が、その後入院棟 A 5 階にやはり 8 室（8 床）の

無菌室を有する無菌病棟が設備されました。2018

年 1 月に入院棟 B8 階に移転し、造血幹細胞移植

を中心とした医療を行っています。無菌治療部の

スタッフの数は、部長 1、講師 1、助教 1 です。 

 

診療 

同種および自家造血幹細胞移植を中心とした診

療を行っています。1995 年以降 2021 年末まで約

1100 例の造血幹細胞移植を行ってきました。尚、

1996 年に骨髄移植財団認定施設、1998 年に国際

間骨髄移植認定施設、2000 年に HLA ミスマッチ

骨髄移植認定施設となっています。2021 年には自

家造血幹細胞移植が 17 件，同種造血幹細胞移植

（臍帯血移植を含む）が 29 件実施されました。

このうち、小児患者に対する移植は 6 件（自家造

血幹細胞移植 1 件、同種造血幹細胞移植 5 件）で

した。成人患者（あるいはドナー）については血

液・腫瘍内科が、小児患者（あるいはドナー）に

ついては小児科（血液腫瘍グループ）が担当科と

なり、両科・グループが緊密に無菌治療部スタッ

フと連携をとりながら診療にあたっています。ま

た、末梢血幹細胞採取に関しては輸血部スタッフ

と、骨髄採取に関しては手術部スタッフと、放射

線照射には放射線科スタッフとの連携が重要であ

り、その他無菌集中治療に関係する各診療科・診

療部との緊密な協力のもとに運営されています。 

 

自家・同種造血幹細胞移植 

（骨髄・末梢血幹細胞、臍帯血） 

自家造血幹細胞移植は化学療法後の骨髄回復期

に患者さんの末梢血または骨髄から造血幹細胞を

採取凍結し、改めて大量化学療法・放射線療法を

した後に、造血幹細胞を輸注する治療法です。さ

らに、他人の造血幹細胞を大量化学療法・放射線

療法後に移植する同種移植も患者様の病態に応じ

て積極的に行っています。もととなる造血幹細胞

としては血縁者・骨髄バンク・臍帯血などあらゆ

る種類のものから患者様の状態とご希望に基づい

て最適なものを選択し使用します。 

 

中枢神経悪性リンパ腫に対する自家移植 
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中枢神経（脳、脊髄）から発生した悪性リンパ腫

は治療抵抗性であり予後が不良であることが知ら

れています。近年同疾患に対して自家移植を含む

化学療法がおこなわれ良好な結果が分かっていま

す。当科では中枢神経悪性リンパ腫に対し、自家

移植を含む治療を行い、予後の改善に努めていま

す。 

 

高齢者移植 

同種造血幹細胞移植は、疾患の治癒まで期待で

きる非常に有効な治療法でありますが、大量化学

療法・放射線療法などの治療に関連した副作用、

合併症により、高齢者においてはその適応が制限

されています。しかし近年、骨髄非破壊的同種造

血幹細胞移植（ミニ移植）の確立や、支持療法の

進歩に伴い、高齢者に対する移植適応は拡大して

います。無菌治療部においては、倫理委員会の承

認を得て、55-60 歳以上の高齢者に対する同種造

血幹細胞移植を積極的に行っており、疾患予後の

改善を目指しています。 

 

HLA 半合致移植（ハプロ移植） 

従来の造血幹細胞移植を行うためには HLA と

呼ばれる血液の型が 9 割以上一致したドナーを選

定する必要がありますが、時間がかかり、見つけ

られないこともあります。近年、免疫抑制などの

移植管理方法が新規開発されたことにより、HLA

が半分だけ一致しているドナーさんから安全に移

植を行うことができるようになり、今後の普及が

期待されています。無菌治療部においてはハプロ

移植を必要な患者さんに積極的に行い、病気を克

服できる患者さんの拡大を目指しています。 

 

教育 

無菌治療部のスタッフは、M2 を対象とする血

液内科学系統講義、M3 を対象とするクリニカル

クラークシップといった学生教育においても、血

液・腫瘍内科および小児科・血液腫瘍グループの

メンバーと共同して取り組んでいます。 

 

研究 

新しい造血幹細胞移植法開発を目指した臨床的

および基礎的研究に重点を置いています。造血幹

細胞の生成・維持機構の解明、造血器腫瘍発症機

構の研究を行っています。さらにはリプログラミ

ング技術を用いた造血器腫瘍細胞の iPS細胞化の

研究を行っています。また、特に小児領域では、

乳児白血病、神経芽細胞腫や横紋筋肉腫などの固

形腫瘍の発症機構の研究に注力しています。 
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沿革と組織の概要 

病院検査部に所属していた内視鏡部門は、1996

年 4 月より院内措置として、1997 年 4 月より正

式に光学医療診療部として独立した。消化管内視

鏡検査を中心に年間約 2 万件の内視鏡が行われて

いる。専任教員は准教授 1 名、助教 1 名であるが、

消化器内科、胃食道外科、大腸肛門外科、呼吸器

内科・外科、耳鼻咽喉科、女性外科等の医師が各

分野の内視鏡診断・治療を担当している。 

 

診 療 

上部消化管内視鏡検査、下部消化管内視鏡検査、

超音波内視鏡、胆膵内視鏡、気管支鏡検査、喉頭

鏡検査、婦人科検査等が行われている（表１）。近

年は、各内視鏡分野において緩やかに検査件数の

増加がみられる。特に消化管内視鏡では、より精

度の高い画像強調拡大観察による診断内視鏡、消

化管腫瘍に対する内視鏡的粘膜下層剥離術などの

治療内視鏡の件数が増加している。また放射線部

で 行 わ れ る ERCP （ Endoscopic retrograde 

cholangiopancreatography）などの胆膵疾患に対

する内視鏡治療も増加している。この他に、光学

医療診療部では、外来、手術室、放射線部等、他

部門で使用される軟性内視鏡の洗浄消毒を行って

いる。2018 年度より人間ドックにおける内視鏡検

査は、予防医学センターへ移行されている。 

2020-2021 年度は COVID19 の蔓延により、感

染対策と内視鏡診療の両立が課題となった。医療

従事者への接触飛沫感染対策の徹底、問診票の導

入、待合室での social distance の確保などの対策

を行い、現在までに内視鏡診療を介したクラスタ

ー感染を起こすことなく、安心な内視鏡医療の提

供を心がけている。 

 

教 育 

光学医療診療部を使用する各診療科における

学生教育の一部として、内視鏡に関する教育を光

学医療診療部で行っている。検査・治療の見学に

加えて、内視鏡モデルを用いたハンズ・オンでの

講習も行っている。卒後教育については、各診療

科の教育プログラムに沿って、内視鏡の研修が行

われている。海外からの短期留学による内視鏡見

学も受け入れており、国際的貢献に努めている。 

 

研 究 

光学医療診療部を使用する各診療科と共同で、

多岐にわたる研究を行っている。消化器領域の内

視鏡では、日本消化器内視鏡学会が中心となり行

っている JED（Japan Endoscopy Database）に

参加しており、本邦の内視鏡検査・治療のビッグ・

データを用いた研究へ積極的に貢献している。そ

の他にも”AI 解析に基づく十二指腸乳頭分類と
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ERCPにおけるアウトカムとの相関性に関する検

証”などの多施設共同研究に参加し、当部門におけ

る臨床データを利用した研究を行っている。 

 

 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021

上部内視鏡 11376 11840 11740 11874 11944 11490 11699
（2177）

11226 
（2501） 

8.906 10232

下部内視鏡 5688 6000 6043 6394 6814 5921 5530
（109）

5675 
（329） 

4,548 5619

気管支鏡 196 169 218 228 362 350 316 395 300 312 

ERCP* 956 912 1035 946 1206 1137 1057 1314 1302 1166 

超音波内視鏡 698 763 766 882 1084 1023 923 1059 711 847 

小腸内視鏡 282 375 396 310 86 304 138 151 74 23 

耳鼻咽喉科 83 128 102 105 125 114 92 102 42 39 

女性外科 365 404 327 295 417 430 414 392 333 364 

合計 19644 20591 20627 21034 22038 20769 20169 20314 16226 18602

＊Endoscopic retrograde cholangiopancreatography. （ ）内件数は予防医学センターにおいて実施 
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沿革と組織の概要 

本部門は本院中央診療施設の一つとして平成

12 年に設置，稼働するようになったもので，東京

大学医学部附属病院としては比較的新しい部門の

一つである。従来，腎不全は各科でそれぞれ対応

してきたが，このような対応は設備・人的資源の

面から非効率的であるため，関係各科の連携を企

図して設立された。 

平成 18 年 12 月より中央診療棟 2 での診療を新

たに開始し，現在の血液浄化療法室では圧コント

ロール可能な個室1 床を含む12 床を稼働している。

当院の特殊性にフルに対応したシステムを開発し，

血液透析のみならず，血漿交換療法，免疫吸着療

法等の浄化療法を網羅的に実施する過程で，機器

情報・生体情報・会計情報を電子情報として確保

し，当院の院内システムとの情報のリンクを可能

とした。同時に当部門が業務担当している ICU で

の持続的血液濾過透析，血漿交換等の機器情報・

生体情報についても，多方面よりモニターを可能

とするプラットフォームを作製した。更に，機器

統一を図ることで，高度の安全性・透明性・教育

性を確保している。 

診療 

末期腎不全の透析導入，各科に検査・治療目的

で入院した維持血液透析患者の入院透析，ICU の

急性腎障害症例等への持続的血液濾過透析及び血

液透析，神経疾患・自己免疫疾患・固形臓器移植

（肝移植や腎移植など）前後の血漿交換，免疫吸

着療法，血球成分除去療法など多彩な血液浄化療

法を行っている。システム改修に伴い，2019 年よ

りオンラインHDF や I-HDF も施行可能となった。

腹膜透析の導入および維持管理も腎臓・内分泌内

科と連携しながら積極的に行っている。また，担

癌患者などの難治性腹水に対する腹水濾過濃縮再

静注法（CART）を各科と協力の上で行っている。

国 際 的 に は AKIN （ Acute Kidney Injury 

Network ）， ADQI （ Acute Dialysis Quality 

Initiative）に参加している。 

 

教育 

卒前教育は M2 の系統講義等を行っており，内

容は，急性腎障害及び急性腎不全の病態の理解と

重症度分類や鑑別診断の運用である。急性腎障害

は，我が国で年間約 100 万症例が高齢者を中心に

発症していると推定され，慢性腎臓病化しやすい
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ため，近年注目を集めている。BSL は血液浄化療

法部としては行っていないが，腎臓・内分泌内科

での教育における腎不全治療に関しての内容を分

担している。卒後研修教育では，後期研修の希望

者を中心に透析治療の基本的考え方から，日々行

われている持続的血液濾過療法，単純血漿交換，

選択的血漿交換，DFPP，GCAP などの特殊治療

における病態の把握と処方の決め方を実践的に教

えており，これらをアフェレシス療法ポケットマ

ニュアル（第二版）・CRRT ポケットマニュアル

の 2 部構成にマニュアル化した。中国の基幹病

院・大学病院からのニーズに応えるべく中文化も

完了した。また，救急科・集中治療部との合同で

臨床 研究者育成 プログラム に Critical care 

nephrology コースを推進している。 

 

研究 

当院の特殊性を生かして，肝移植後に血漿交換

療法を行った症例における予後を決める因子の解

明を移植外科の協力の下に行った。また，救急部・

集中治療部や他施設と連携しながら，ICU におけ

る急性腎障害や CRRT 症例における，バイオマー

カーを中心とした予後予測因子の同定を行ってい

る。当院で透析導入した患者データを用い，腎代

替療法導入期の諸因子と長期予後との関連を明ら

かにするための解析を行っている。腹膜透析患者

の予後と関連する導入期の因子の解析や，主要な

合併症である感染症の治療効果に影響を与える因

子の解析を行っている。 

Cardio-renal-anemia syndrome は進行性腎障

害における臨床的なトピックスのひとつであるが，

その存在を基礎的に解明した研究はないため，動

物実験モデルでの証明を行った。基礎研究では，

急性腎障害の病態解明，急性腎障害モデルを用い

た再生医療の研究，マウス進行性腎障害モデルの

樹立等をおこない，ヒト型 L-FABP を中心とした

腎疾患バイオマーカーと病態の分子生物学的，生

理学的研究，疫学研究，更には尿バイオマーカー

による国際協力を広く行っている。 
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沿革と組織の概要 

企画情報運営部は、東京大学医学部附属病院が

医療制度のさまざまな変革や大学病院組織の変革

の動きに対して戦略的かつ迅速に対応するととも

に医療情報を最大限活用した運営を行うため、

2002 年度まで中央医療情報部、新病院整備企画室

（院内措置）、経営改善企画室（院内措置）、医事

課、管理課などに分散していた病院運営支援部門

を統合し、2003 年（平成 15 年）4 月に新設され

た。前身である中央医療情報部は、1975 年、東京

大学医学部附属病院に院内措置として設置された

情報処理部をその前身としている。1983 年、文部

省（当時）により正式に東京大学医学部附属病院

の中央診療施設のひとつとして中央医療情報部が

設置された。同時に大学院第一基礎医学として博

士課程の学生の受け入れが可能となった。初代教

授、中央医療情報部長は日本の医療情報学を確立

した開原成允（故人）であり現在は二代目である。

1997 年には中央医療情報部に所属していた教授

１と助教授１が大学院重点化に伴い大学院を本務

とするようになり、2003 年に前述したように企画

情報運営部となった。大学院医療情報学教室との

関係は、社会医学専攻医療情報学分野の項を参照

されたい。 

企画情報運営部では、電子カルテシステムを中

核とする総合病院情報システムと総合医療情報ネ

ットワークシステムの調達、開発、導入、運用を

行っていくことに加えて、臨床研究を支援するシ

ステムや医療安全管理のためのシステムの開発な

どを進めている。さらに病院全体での戦略的な情

報管理・分析を行い、それにもとづいた運営支援

を行うとともに、中長期計画の立案とその実行支

援、企画調整をも任務としている。 

具体的には 

１) 電子カルテシステムの安定的運用による診療

データの電子化管理 

２) 診療データと経営データを含めた病院情報の

一元管理 

３) 一元管理された病院情報の活用による病院運

営分析、及びそれに基づいた経営企画案及び

経営戦略案の策定を情報分析の観点から支援 

４) 病院執行部が決定した運営方針に基づいた施

設整備計画案、情報システム運用案を策定を

すること 
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５) 診療スタッフが安全で質の高い医療を、ゆと

りをもって実践できる環境づくり、及びその

ために必要な部門間意見調整と運営支援を行

うこと 

などの業務を行っている。 

以上の業務を円滑に行うため、企画情報運営部

は「医療情報管理部門」と「企画調整部門」の２

つで構成されている。 

■「医療情報管理部門」の職務とスタッフ 

・電子カルテシステムなど病院情報管理システム 

・運用・管理・開発指導・運用監督 

・情報化に関わる院内教育 

・プライバシー保護教育等 

・各種病院情報管理システムの運用に関する日常

管理業務全般 

・各種病院情報管理システムの仕様見直しに関す

る業務 

・経営分析に関する各種資料・データ収集 

・各種病院情報管理システムの運用に関する事務

業務全般 

担当：教員の他、佐藤陽水 技術専門職員、加藤浩

樹特任専門職員、久保晴輝特任研究員、永島里美

特任研究員 

■「企画調整部門」の職務 

関係部署とともに企画経営部に参画し、下記の

業務をおこなう。 

・病院経営情報の分析 

・戦略的管理会計分析 

・病院経営分析手法の研究・教育 

・病院経営シミュレーション実施による将来分析 

・病院将来計画に関する院内意見調整・ヒアリン

グ等 

・調査・統計、整備計画に関する企画事務 

・診療報酬等病院収入及び決算に関する調査・分

析・統計類の作成 

・経営改善案に関する調査、分析、報告書の作成 

担当：教員の他、天羽宏治技術専門員 

 

業 務 

医 療 情 報 シ ス テ ム 関 係 で は 、 2017 年 度

（2017/12/28-2018/01/04）にシステム更新を行い、

1994 年来継続して使用し発展的に改良と更新を

続けてきた独自のオーダシステムと電子カルテシ

ステムの使用を終了し、富士通社製 EgMAING-

GX シリーズのパッケージシステムに更新した。

全面的なシステム更新でありデータ移行等で困難

な面もあって、更新当初は大きく運用が混乱した

が、数ヶ月かけて収束し稼働した。 

また厚労省医薬品食品局と PMDA との合同事

業である医療情報データベース基盤整備事業

MID-NET の協力機関として事業に参画してきた

が、平成 30 年度から本格運用が開始され、正式

に運用の事業受託を開始している。 

また 2014 年度から稼働している国立大学病院

災害時医療データバックアップシステムは引き続

き当部が主幹世話部門として 2017 年度も継続し

て運用し、2019 年度に全面更新した。 

2017 年度途中から文科省経営のできる医療人

材育成事業が開始され、当部教員（井田特任講師、

山田助教）が運営委員会に参加して同事業の推進

をサポートしている。詳細は、https://hep.m.u-

tokyo.ac.jp/cms/に掲載されている。 

2019 年度から文科省医療リアルデータ活用人

材育成事業が開始され、当部に三宅、窪田が特任

助教として採用され、担当助教の関とともにカリ

キュラム作成と運営を担当している。講義と実習

を主として土曜日に社会人教育コースとして実施

しており、詳細は、https://www.med-rwd.jp/ に

掲載されている。 

 

教育･研究・出版物等 

社会医学専攻医療情報学分野を参照されたい。 
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沿革と組織の概要 

昭和の終わり頃には、すべての国立大学病院に

電算機が導入されるようになっていた。当時東大

病院中央医療情報部長だった開原教授らによって、

これらの計算機をネットワークで接続して情報共

有やコミュニケーションに活用することが構想さ

れるようになった。開原教授他関係者の努力によ

って、文部科学省に予算が認められ、大学医療情

報ネットワーク（UMIN=University Medical 

Information Network、後に現在の名称に改称）

が、東京大学医学部附属病院中央医療情報部内に

設置され、平成元年 3 月に公式にサービスの運用

が開始した。その開設目的としては、下記が掲げ

られていた（6 は後に追加） 

 

1．最新の医学・医療情報の提供 

2．医学・医療上の交流の支援 

3．大学病院共通の作業の共同化 

4．医学研究の情報支援 

5．データ標準化及び諸統計の収集 

6．医学教育及び臨床研修の情報支援 

当初のシステムは、大型汎用機を N1 という無

手順のプロトコールで相互接続するものであった。

平成元年 5 月の櫻井恒太郎が新設された UMIN

専任の助教授ポスト（純増）として着任した。 

平成 6 年度には、当時普及が始まっていたイン

ターネットによるサービスを開始した。電子メー

ルを中心に利用者･利用件数が次第に増加してき

た。 

平成 8 年度には、北海道大学に栄転した櫻井恒

太郎に代わり、木内貴弘が着任し、システムは全

面的に Web ベースのものに更新していった。その

後、インターネットの急速な普及の助けもあり、

飛躍的に利用者・利用件数が増加していった。主

要な情報サービスとして、医療・生物学系電子図

書館（ELBIS）のサービスが 1997 年より、イン

ターネット医学研究データセンター（INDICE）

が 2000 年より、オンライン臨床研修評価システ

ム（EPOC）が 2004 年より、開始されている。 

平成 14 年 4 月には、院内措置により、大学病

院医療情報ネットワーク研究センターとして、中

央医療情報部から独立した。平成 15 年度には、

文部科学省から正式に予算措置がなされ、大学病

院医療情報ネットワーク研究センターが設置され

た。純増によって教授ポスト 1 が認められ、平成

16 年 4 月 1 日付で、木内貴弘が昇任した。 

平成 19 年 4 月には、公共健康医学専攻疫学保
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健学講座医療コミュニケーション学分野として、

大学院講座化された（詳細は、医療コミュニケー

ション学分野の項目参照）。 

平成 31 年 4 月には、大学病院医療情報ネット

ワーク研究センターが大学病院医療情報ネットワ

ークセンターに改称された。 

 

診 療 

本センターは、制度上、東京大学医学部附属病

院の中央診療施設として位置づけられているが、

いわゆる診療活動は実施しておらず、全国の医

学・医療関係者に対してサービスを行っている。

現在、登録利用者数約 50 万名、月間 WWW アク

セス件数 1 億 5000 万ページビューに達しており、

世界最大規模のアカデミック医学情報センターに

発展している。そのサービスは、研究・教育・診

療・病院業務等にまたがり、下記のように非常に

多岐に及んでいる。 

○研究 http://www.umin.ac.jp/research 

AC - 学会情報 

ELBIS - 医療・生物学系電子図書館 

FIND - 各種助成等公募情報   

INDICE - インターネット医学研究データセンター 

ROCOLS - 教職員・学生公募情報 

CTR - 臨床試験登録システム 

ICDR - 症例データレポジトリ 

○教育 http://www.umin.ac.jp/education/ 

CC-EPOC - 卒前医学生医用オンライン臨床教育

評価システム 

EPOC2 - 卒後臨床研修医用オンライン臨床教育

評価システム 

Debut - オンライン歯科卒後臨床研修評価システム 

ARIA - オンライン案内・募集情報システム 

○診療 http://www.umin.ac.jp/uhosp/ 

中毒データベース 

文部科学省文書広報システム 

大学病院に関する統計資料収集システム群 

各種業務担当者・委員会等名簿 

各種官職指定・業務指定 HP 及び ML 

○総合 

(1)情報提供・検索 

医療・生物学系リンク集 

医学研究機関・医療機関データベース 

(2)情報提供支援 

一般公開ホームページサービス 

会員制ホームページサービス 

永久保存ホームページサービス 

(3)情報交流支援 

電子メール 

メーリングリスト開設 

電子会議室 

ファイル交換システム 

 

教 育 

大学院・学部教育については、公共健康医学専

攻疫学保健学講座医療コミュニケーション学分野

をご参照願いたい。 

 

研 究 

公共健康医学専攻疫学保健学講座医療コミュニ

ケーション学分野をご参照願いたい。 

 

出版物等 

公共健康医学専攻疫学保健学講座医療コミュニ

ケーション学分野をご参照願いたい。 
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こころの発達診療部 
 

准教授 

金生由紀子 

助教 

江里口陽介 

 

ホームページ http://kokoro.umin.jp/ 
 
 

沿革と組織の概要 

こころの発達診療部は、特別教育研究経費によ

る「こころの発達」臨床教育センターに対応する

診療部門として、2005 年 4 月に、院内措置で開

設された。「こころの発達」臨床教育センターは、

児童精神医学・脳科学を基礎としながら幅広い職

種におけるこころの発達に関する専門家の育成を

目的とした。精神神経科（小児部）での 38 年間

にわたる発達障害の治療教育などの蓄積を踏まえ

つつ、精神神経科、小児科はもちろん教育学研究

科、さらにはこころの発達や発達障害に関わる他

の教育機関・診療機関とも連携して活動を展開し

てきた。こころの発達診療部は、このセンターの

実践的な教育･育成の場であると同時に、こころの

発達に関わる様々な問題を有する患者の診療の場

として機能してきた。 

2009 年度で「こころの発達」臨床教育センター

が期間満了を迎えると同時に、2010 年度から医学

系研究科脳神経医学専攻統合脳医学講座にこころ

の発達医学分野が開設された。それに伴って、こ

ころの発達診療部は、専門性の高い児童精神医療

及び児童精神医学の発展に資する人材の育成と共

に研究に対応することにも重点を置くこととなっ

た。こころの発達医学分野の教員に加えて、ここ

ろの発達診療部専任の診療要員として特任臨床医

2 名、心理職 3 名（うち 2 名が特定有期雇用）が

配置されている。また、主としてこころの発達診

療部の業務を行う精神保健福祉士 1 名（医療運営

課）が勤務している。 

 

診 療 

こころの発達診療部では、2021 年度には常勤・

非常勤を合わせて 9 名の医師が診療に携わり、ま

た、常勤・非常勤を合わせて 4 名の心理職及び 1

名の精神保健福祉士が診療を担当してきた。 

診療の対象は、こころの発達に関する多様な問

題であり、その中でも発達障害に比較的に重きを

置いている。ここで言う発達障害とは、自閉症を

中心とする自閉スペクトラム症（autism spectrum 

disorder: ASD）、注意欠如・多動症（attention-

deficit/ hyperactivity disorder: ADHD）、学習障

害（learning disabilities: LD）、知的能力障害

（intellectual disability: ID）、さらにはチック症

やその近縁の児童思春期強迫症（obsessive-

compulsive disorder: OCD）までも含めたかなり

幅広いものである。新来は、一部が医学生実習に

対応している一般外来と、チック/強迫外来からな

る。新来患者数は 247 名であり、新型コロナウイ

ルスの感染拡大に関連して減少していた 2020 年

度よりも約 70 名増加していた。2021 度の年齢別

では、小学生年代が 107 名、中学生年代が 31 名

であり、両者を合わせると過半数に達していた。
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幼児は94名であり2020年度と比べて割合がやや

高くなっており、早期療育の希望が持続している

と思われた。再来も一般外来と専門外来（チック/

強迫外来）に分けられる。一般外来では、治療期

間を区切って専門的な診断・評価に基づいて治療

方針を策定して実施し、一定の方向性を明らかに

して地域の医療・療育・教育機関につなぐ。専門

外来は、専門的な診療への高いニーズに応えると

同時に研究にも対応する外来となっている。 

児童精神科医による外来では、薬物療法や精神

療法だけでなく、心理教育、学校などの関連機関

との連携を含めて行っている。 

心理職は心理検査に加えて児童精神科医と協

働して心理介入も行っている。対象の多くは発達

障害児・者であり、発達的観点を重視して一人一

人の患者に合わせて行っている。家族や関連機関

に本人の特性や治療・支援の方策に関する理解を

促して環境調整をすると共に、本人の状態やニー

ズに合わせて、療育、プレーセラピー、認知行動

療法、トラウマ対処療法（EMDR を含む）などを

行っている。環境調整には精神保健福祉士が関与

することもある。 

療育については、早期療育の重要性が高まって

きたことに対応して、3 歳代までの幼児を対象と

した個別療育が、毎週約 10 回で 4 クール実施さ

れた。 

2011 年度から開始された ADHD 学童の親を対

象とするペアレントトレーニングプログラムは、

小集団で実施し、参加者が、育てにくさを持つ子

どもへの理解を深めて、適切な対応の仕方を学ぶ

ことを目指している。 

これらの他に、精神神経科病棟を使用した発達

障害検査入院も実施している。うつなどの精神症

状を有するもののその基盤にASDやADHDなど

の発達障害の存在が疑われて精査を希望する成人

を対象とする。精密な評価の結果に基づいて、こ

ころの発達診療部の医師・心理職から患者本人に

障害特性及びその対応法への説明を行う。 

また、小児科をはじめとする院内他科とのリエ

ゾン活動にも力を入れている。 

 

教 育 

医学生に対して、小児新患見学または小児新患

ポリクリと ASD 幼児療育実習を行っている。心

理系大学院生に対して、ASD 幼児療育研修を行っ

ている。 

2021 年度は、初期研修医（小児科重点コース履

修者など）の 1 ヶ月間の研修として、新患の予診

とり、再来の陪席、治療教育の見学、ペアレント

トレーニングの見学などを組み合わせたプログラ

ムを実施して、18 名が参加した。また、研修医を

含む一般精神科医に対しては、「発達障害検査入院

プログラム」の機会を活用して、発達障害の知識

と経験を得られるようにした。 

 

研 究 

これまで精神神経科が発達障害に関わる他の

研究機関・教育機関・診療機関と連携して行って

きた ASD や ADHD の原因究明と効果的発達支

援・治療法の開発を目指す研究に引き続き参加す

ると共に、こころの発達診療部の診療活動の特性

を生かした研究も進めている。 

 

・臨床評価、治療 

ASD 幼児を対象にする療育の効果を検討し続

けている。特に、早期介入（子どもの療育に加え

て、親支援も含む）の検討を深めている。ASD 児

の幼稚園・保育園から小学校へのトランジション

の支援に関する検討も行っている。高機能 ASD

成人に対する集団認知行動療法のプログラムに関

する多施設共同の RCT のデータの解析も続けて

いる。発達障害が疑われる成人患者を対象とする

発達障害検査入院プログラムで得られたデータの

解析も進めている。 
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トゥレット症候群（多様な運動チックと音声チ

ックを有する慢性のチック症）や児童思春期OCD

を対象としてチックや強迫症状などを評価して症

状間の関連を検討する研究が進行している。成人

後も重症なチックが持続する難治性トゥレット症

候群について、脳深部刺激治療を実施している脳

外科医などと一緒に多施設共同研究も行っている。

さらに、チックに対する包括的行動介入（Compre-

hensive Behavioral Intervention for Tics: 

CBIT）の検討も行ってきた。CBIT につながるイ

ンターネットによる心理教育教材の開発も始めて

いる。一般の幼児におけるチック及び関連行動の

調査、チックの客観的な計測も行っている。 

ペアレントトレーニングが養育者および

ADHD 児のどのような側面に影響を及ぼすかの

検討も行っている。 

 

・神経心理 

ASD、ADHD、トゥレット症候群を対象とした

神経心理学的研究が行われて、臨床評価との関連

を検討したり、患者の健常同胞と比較したりして

解析を行ってきた。 

 

・脳画像 

ASD、ADHD を主な対象として、MRI による

形態画像研究、fMRI による機能画像研究を行っ

ている。 

 

出版物等 
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組織バンク 
 

部長・准教授 

田村純人 

 

ホームページ https://www.h.u-tokyo.ac.jp/patient/depts/soshikibank/ 
 
 

組織の概要 

組織バンクは心停止及び脳死ドナーの情報に

24 時間 365 日体制で対応し、同種心臓弁・血管

組織の摘出・保存管理をしています。また、組織

移植を必要とする患者さんのために東大病院内は

じめ全国の医療機関に対して組織を供給していま

す。2018 年からは整形外科と連携し、新たに院内

に限定した同種骨の保存・供給を開始しています。

移植医療発展のための普及・啓発活動も重要なミ

ッションであり、2021 年から臓器提供との連携強

化の為、院内ドナーコーディネーターも併せて担

うようになりました。 

 

主な活動内容 

認定資格を有する組織移植コーディネーターが

ドナー家族への組織提供説明を行い、承諾を得た

のち外科系医師チームが組織摘出を実施します。

ご提供頂いた組織は附属病院中央診療部に設置さ

れたクリーンルーム内で保存作業を行い、組織移

植が必要と判断された患者（レシピエント）に適

した組織がいつでも移植できるよう、大規模液体

窒素自動供給設備付貯蔵タンク中に、オンライン

にて 24 時間管理された環境の下で、厳重に凍結

保管されます。当部は本邦で唯一、同種心臓弁お

よび動脈・静脈血管組織を全て取り扱う組織バン

クであり、いずれも最大の保存組織数を誇る日本

組織移植学会カテゴリ-１の認定バンクです。 

 

同種心臓弁・血管移植の対象疾患 

心臓弁移植：感染性心内膜炎、人工弁感染、大動

脈弁輪部膿瘍、先天性心疾患（左心低形成症候群、

肺動脈・大動脈再建等）の一部等 

血管移植：人工血管感染、感染性大動脈瘤、 

肝胆膵系疾患、先天性心疾患の一部等 

 

同種心臓弁・血管移植の特色 

■優れた抗感染性：同種組織は生きた状態（細胞

レベル）で凍結保存され、人工弁や人工血管に比

べて細菌などの感染に対する抵抗性が優れていま

す。 

■抗凝固剤服用について：人工弁・人工血管の置

換後のように抗凝固剤を一生涯服用することは必

ずしも必要ではなく、激しい運動をする方や、小

児、出産を希望している女性に有用です。 

■耐久性：15～20 年程度と言われており、将来再

手術が必要となる場合があります。 

■貴重な同種組織：組織移植は臓器同様、ドナー

およびその家族の意思の上に成り立っています。

日本では入手は非常に困難であり、人工材料に比

べて極めて貴重なものといえます。 
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予防医学センター 
 

センター長・准教授 

山道 信毅 

助教・副センター長 

松本 ルミネ 

医師 

大関 敦子、新美 惠子、升田 紫、松崎 博崇、荷見 映理子、 

西川 尚子、深川 一史 
 

ホームページ http://www.h.u-tokyo.ac.jp/patient/depts/kenshin/index.html 

https://www.todai-yobouigaku-dock.jp/ 
 
 

組織の沿革 

2006 年 11 月の東京大学医学部附属病院におけ

る新中央診療棟（中央診療棟 2）開設を機に、2007

年 1 月 1 日、検診部が中央診療部門の中に組織さ

れた。同年 1 月 9 日に検診部設立ワーキング・グ

ループ、4月1日に検診部運営委員会が設置され、

6 月 4 日からの約 1 カ月の試験開業（院内向け）

を経て、7 月より一般向けサービスを正式に開始

した。 

検診部設立の理念は以下の 4 つであるが、これ

らは現在の予防医学センターにも引き継がれてい

る。(1)   各種検診や予防的介入の有効性・有用性

を科学的に証明する。(2) 膨大な検査データおよ

び健康関連情報を統合し、より質の高い disease 

management のモデルを開発する。(3) 上記のこ

とを通じて、より質の高い予防医学・健康増進医

学を推進し、もって国民衛生の向上に寄与する。

(4) 上記のことを実践できる人材を養成する。 

正式開業後、検診部の受診者は順調に増加し、

2018 年 3 月までの 11 年間に、1 日あたりの受診

者数は 10 人から 12 人へと増加した。2018 年 4

月に「検診部」から「予防医学センター」へと改

組され、同年 9 月に入院棟 B15 階に移転した。ス

ペースの拡大に伴い、受け入れ受診者枠を大きく

増枠し、同年 10 月に 16 人、2019 年 4 月に 20 人、

2021 年 1 月に 22 人へと増枠した。移転によって、

一部の放射線検査を除くほとんどの検査を専有フ

ロア内で実施することが可能となり、受診者にと

っての利便性が大きく増した。 

予防医学センターの管理機構としては、病院長

に直属するセンター長が全体を統括する。検査に

は予防医学センターに加えて、3 つの部（中央検

査部、放射線部、光学医療診療部）、および、4 つ

の診療科（消化器内科、乳腺・内分泌外科、女性

外科、眼科・視覚矯正科）の支援から成り立って

いる。 

予防医学センターのスタッフは、専任医師が 9

名、うち 3 名は上部・下部消化管内視鏡検査に専

従している。その他、看護師は 9 名が専任、事務

補佐員は 6 名が専任、ドクターズアシスタント 1

名が兼任である。 

診 療 

全員が受診する基本検診の他に、1) 心血管ドッ
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ク、2) 脳血管ドック、3) 物忘れ検診、4) 大腸が

ん検診、5) 子宮がん検診、6) 乳がん検診、7) 肺

がん検診、8) 腫瘍マーカー検診、9) 胃がんリス

ク検診、10) 膵がんドックの オプション検診を提

供している。受診者のニーズに応える形で、オプ

ション検査項目を追加し、充実させてきた経緯が

ある。 

診察、検査結果の判定、総合評価、受診者への

説明は、全て予防医学センター医師が行っている。

一人あたり充分な時間をかけて丁寧な診察・説明

行うこと、異常があった際に速やかに院内東大病

院への紹介を、当人間ドックサービスの大きな特

徴としている。正式には結果報告書として約 3 週

間で受診者に書面で報告するが、結果の解釈や精

密検査の受診相談（無料のコンサルテーション）

にも応じている。 

 

教 育 

2017 年度より、医学部 5～6 年生に対する臨床

実習として、「検診学実習」を開始した。センター

長による予防医学に関連する講義に続き、受診者

への医師の結果説明の見学を通して、予防医学の

実践に触れる他、接遇についても学ぶ機会となっ

ている。 

 

研 究 

人間ドックサービスの提供のみならず、エビデ

ンスに基づいた科学的検診を推進することも東京

大学医学部附属病院は社会から期待されている。

科学的データに裏付けられた疾患予防の確立は、

予防医学センターの使命の一つである。当センタ

ーは学術面においては、臨床データをもとにした

データベースの構築と疫学研究の推進を目指して

おり、これまでの蓄積データをもとに、様々な横

断的・縦断的解析を行ってきた。また、蓄積され

たデータを生かし、院内各科や他施設との共同研

究も進行中である。 

活動実績 

2021 年度（2021 年 4 月 1 日～2022 年 3 月 31

日）の受診者総数は 8636 人（基本検診とオプシ

ョン検診受診者）であった。各検査項目の受診者

数は、基本検診 3022 人、心血管ドック 543 人、

脳血管ドック 682 人、物忘れ検診 114 人、大腸

がん検診 391 人、子宮がん検診 660 人、乳がん

検診 788 人、肺がん検診 704 人、腫瘍マーカー

検診 1236 人、胃がんリスク検診 279 人、膵がん

ドック 217 人、上部消化管内視鏡後日実施 13 人

であった。 

なお、新型コロナウイルス感染拡大防止のため、

2020 年 3 月 31 日から呼吸機能検査は休止してい

る。 

予防医学センターの最大の役割の一つは、検査

異常が認められた際の臨床への橋渡しである。精

密検査および治療目的で、院内各科あるいは他院

受診の際には、受診者の希望に応じて紹介状を発

行している。迅速に東大病院の各診療科への紹介

が得られることが受診者の満足度に大きく貢献し

ている。2021 年度の紹介状発行数は院内宛てが

1506 通、院外宛てが 50 通であった。 

広報活動も積極的に行っている。2021 年度は、

パンフレットと院内ポスターを刷新し、パンフレ

ットは院内（設置場所 43 か所、診療ブース 250

ブース）、学内（40 部局、その他生協等 7 か所）、

学外（健康保険組合 600 か所）あわせて 15,000

部ほど配布した。また、教職員及び卒業生の優待

制度を創設し、新規受診者の獲得に向けて活動し

た。さらに、従来のホームページ（上記 URL）の

ほ か に 、 当 セ ン タ ー 独 自 の ホ ー ム ペ ー ジ

（https://www.todai-yobouigaku-dock.jp/）を作

成・随時更新し、受診者向けに最新の情報を発信

している。 

また、現在、東大病院は国際検診センターの設

立を目指している。当センターは協力部署として、

運営開始に向けての各種調整に全面協力している。 
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緩和ケア診療部 
 

部長 

住谷昌彦 （准教授） 

副部長 

阿部博昭  （講師） 

 

ホームページ https://www.h.u-tokyo.ac.jp/patient/depts/kanwa/ 
 
 

沿革と組織の概要 

2008 年度における日本のがんによる死亡者数

は 34 万人を超えており、死因の第 1 位を占めて

います。このような背景により、わが国では 1984

年度から「対がん 10 カ年総合戦略」、1994 年度

には「がん克服新 10 カ年戦略」、2004 年度には

「第 3 次対がん 10 カ年総合戦略」が策定され、

実施されてきました。さらに、2006 年 6 月に「が

ん対策基本法」が成立、日本のがん対策の基本方

針を定める法律が策定されております。 

これらのがん対策のなかで、緩和ケアは重要な

位置を占めており、がん対策基本法では「自宅や

施設においても、適切な医療や緩和ケアを受ける

ことができる体制の整備を進めること」と、がん

医療における緩和ケアが重要視されていることが

示されています。さらに 2012 年にはがん対策推

進基本計画が見直され、「がんと診断された時から

の緩和ケアの推進」を重点課題とし、癌治療の中

での緩和ケアの位置づけはますます重要なものと

なっております。 

東大病院緩和ケア診療部では、緩和ケアチーム

を中心として、単に身体症状のコントロールだけ

でなく、こころのケアや社会的なサポートも同時

に行い、患者さんの QOL（Quality of life）を総

合的に高めることを目的として活動を行っていま

す。また、医学部生などの教育や緩和医療学研究

の拠点ともなっています。 

2003 年に中央診療部門の一部として発足した

緩和ケア診療部は、2013 年度に 10 周年を迎えま

した。院内外のがん緩和ケアへのニーズの高まり

に応じて、当診療部の人員も医師、看護師、臨床

心理士ともに順次増員されて参りました。2014

年度からは疼痛医学を専門とする専任の准教授が

部長に就任し、診療、教育、研究すべてにおいて

益々実績を積み上げています。 

 

診 療 

東大病院では、日本緩和医療学会専門医を含む

専従医師 2 名、専任医師 2 名、がん関連専門・認

定看護師、薬剤師、公認心理士を中心に多分野の

専門家で構成される緩和ケアチームが病棟および

外来へ赴き、がん治療医のチーム、病棟および外

来の看護師、精神科リエゾンチーム、リハビリテ

ーション部、地域医療連携部などと連携して、が

ん治療を受けている患者さんに緩和ケアを提供し

ています。依頼される内容としては、疼痛コント

ロールなど身体症状に関するものが多い結果とな

っておりますが、精神症状や臨床心理の専門家を

擁したコンサルテーション・チームとなっている

ため、患者さんとご家族に対する全人的な側面か

らのサポートを行うことが可能となっております。 

これまで、緩和ケアチームではのべ 6,000 件以
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上の新規依頼を受けており、2016 年度には新規依

頼数 900 件以上を達成後、2019 年度にもその件

数を増やし、年間 1000 件を超えました。緩和ケ

ア外来加算が算定可能となった 2012 年度からは

緩和ケア外来も開かれており、2013 年度には「が

ん治療期の痛み外来」と「がん性疼痛セカンドオ

ピニオン外来」も新たに開設し診療しています。

「がん治療期の痛み外来」ではがん化学療法によ

る神経障害性疼痛患者とがん術後遷延性疼痛の受

診が多く、院内外から患者さんを受入れています。 

さらに、がん患者の身体的苦痛や気持ちのつら

さにがん診療医や看護師が対応した場合に算定可

能な「がん患者指導管理料 2」とがん薬物療法を

文書を用いて説明した場合に算定可能な「がん患

者指導管理料 3」の院内体制整備を担当し、院内

全体での緩和ケア診療と充実したインフォームド

コンセントの普及に貢献しています。 

 

教 育 

緩和ケア診療部における医師に対する初期研

修は、第 1 年次、第 2 年次に選択科目として、１

ヶ月、2 ヶ月、4 ヶ月、8 ヶ月間行うことができ、

緩和ケアチームに同行し平日に毎日行われる緩和

ケアのカンファレンスに参加することで緩和ケア

の基礎知識を学ぶことができます。 

１）緩和ケア研修プログラム 

（１か月＊）２ヶ月（選択）研修コース 

・ 全ての研修医を対象とした、緩和ケアの基礎

知識および基礎技術の習得を目的としたプロ

グラム。＊「内科総合」選択の中でのみ 

４ヶ月、８ヶ月（選択）研修コース 

・ 臨床腫瘍医ないしは緩和ケア医を目指す医師

のための基礎知識および基礎技術とコミュニ

ケーション・スキルを身につけるためのプロ

グラム 

2008 年度より、緩和医療学会により“認定研修施

設”に認定され、都内または地域の施設から緩和

ケアの研修生を受けいれており、がん拠点病院の

指定要件にもなる「緩和ケア講習会」の開催も年

2 回行っております。また、がんプロフェッショ

ナル基盤養成プランからも緩和ケアの研修を受け

入れております。 

２）教育課程 

研修医配置及び研修内容 

・ 研修医は全て緩和ケアチームに配属されます。

緩和ケアチームの病棟および外来診療にチー

ムの一員として参加し、基本的な緩和ケアの

理論および実践について習得します。 

・ ４ヶ月および８ヶ月コースでは、担当患者の

緩和ケアの診療計画を立て、病棟主治医、病

棟スタッフらと担当患者の緩和ケアについて

議論し、診療計画を実施して行きます。 

・ 週に一度の Research meeting を行い、緩和

ケアにおける介入試験、質問紙調査などを推

進しております。 

研修内容と到達目標 

・ 病棟診療（コンサルテーションでの診療患者

は 1 日約 40-50 名）：消化器がんなどわが国

で頻度の高い疾患について、一般病棟で提供

できる身体症状のコントロール、精神症状の

コントロールの概要を習得。全人的ケア、家

族ケアおよび地域連携についての概要も習得

します。 

・ 症例データベース登録：東大病院において緩

和ケアチームが診療する患者は終末期である

ことが多く、日々状態が変わっていくことも

珍しくありません。このように身体的に精神

的に変化する患者さんに対して、提供された

緩和ケアの内容は、簡潔かつ明瞭にデータベ

ースに入力されなければなりません。 臨床研

究とも直結する緩和ケアのデータ管理の概要

を習得します。 

・ コミュニケーション・スキル：臨床医は患者

を診るすべての過程で頻回に「悪い知らせ」
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を伝えなければなりません。がんの診断、進

行、予後についての正確な情報を患者に伝え

ることは、臨床医にとって非常に困難でスト

レスの多い仕事といえます。臨床医は、「悪い

知らせ」と「患者の希望や期待」とのバラン

スを取らなければならない一方で、治療が上

手く行かなかったときに、患者の喪失感や悲

嘆に対処する必要があります。緩和ケア診療

部では、コミュニケーション・スキルによっ

て患者さんとご家族の心理的援助を行うべく、

サイコオンコロジー学会によって推奨される

コミュニケーション・プロトコールを積極的

に実践しています。 

教育に関する行事 

・ 初期研修医に対する集中講義、以下の講義が

スタッフにより行われます。 

 疼痛コントロール 

 せん妄コントロール 

 ガイドラインの紹介と使用方法 

 緩和ケア薬物療法の基本 

 日本人のスピリチュアル・ケア 

 がん患者の心理社会的サポート 

 キャンサーサバイバーシップ 

臨床研修スケジュール 

・ カンファレンス：月〜金（毎日）9:00-10:00 

・ 病棟診療：月〜金（毎日）カンファレンス終

了後〜依頼患者の診療終了まで。 

指導体制 

・ 病棟診療：指導医 3 名（准教授 1 名、助教 2

名、診療登録医 1 名）、緩和ケア認定看護師 1

名、がん性疼痛認定看護師 1 名、薬剤師 2 名、

研修医 1-2 名、臨床心理士 1 名からなる診療

チーム（緩和ケアチーム）を構成し、緩和ケ

アチームで 1 日約 50 例〜60 例の入院患者の

診療に当たります。 

・ カンファレンス：毎日のカンファレンスには

病棟をラウンドする緩和ケアチームのメンバ

ー以外に麻酔科医、精神科医、心療内科医、

麻薬専門薬剤師、リサーチレジデント、東大

大学院医学系研究科の教員が参加し、緩和ケ

アチームの提供する緩和ケアが集学的に議論

され、専門的な見地からの指導が行われます。 

 

研 究 

緩和ケア診療から集積された内容は、簡潔かつ

明瞭にデータ・ベース化され、臨床研究の成果と

して、国内外の専門誌に発表されています。 

以下の研究領域は、緩和ケア診療部で実施され

てきたものです。 

1) 専門緩和ケアチームの評価と質保証 

2) キャンサーサバイバーシップ 

3) 痛みによる脳認知機能の修飾 

4) がん治療による神経系合併症の機序解明 

5) 痛みによる睡眠障害の誘発機序 

6) 神経障害性疼痛の評価 

7) 在宅ケアと地域連携 

8) がん患者を支える診療プランの確立 

9) 緩和ケアにおける臨床研究と質問紙調査 

 

出版物等 
 
1. Mietani K, et al. Elevateed neuron-specific 

enolase level is associated with 

postoperative delirium and detection of 

phosphorylated neurofilament heavy 

subunit: A prospective observational study. 

PLoS ONE 2021; 16: e0259217 

2. The OSCIS investigators. Effect of early vs 

delayed surgery on motor recovery in 

incomplete cervical spinal cord injury with 

pre-existing cervical stenosis: a randomized 

clinical trial. JAMA Network Open 2021; 4: 

e2133604 

3. Inoue R, et al. Capecitabine-induced 

hand-foot syndrome does not emerge in the 

complex regional pain syndrome-affected 

limb: Case Report. Mol Clin Oncol 2021; 15: 
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4. Kato K, et al. Development of a severity 

discrimination scale based on physical 

quality of life for patients with chronic pain. 

J Orthop Sci 2021; 26: 1124-9 

5. Osumi M, et al. Fear of movement-related 

pain disturbs cortical preparatory activity 

after becoming aware of motor intention. 

Behav Brain Res 2021; 411: 113379 

6. Osumi M, et al. Pain quality of thermal 

grill illusion is similar to that of central 

neuropathic pain rather than peripheral 

neuropathic pain. Scand J Pain 2021; 22: 

40-7 

7. Tsuchida R, et al. Genetic polymorphisms 

of lysophosphatidic acid receptor 1 are 

associated with the onset of taxane-induced 

peripheral neuropathy. Br J Anaesth 2021; 

127: e43-6 

8. Sumitani M. Time to act for reappraising 

the educational system for universal access 

to opioid analgesics, for quality palliative 

care and cancer-related pain relief in East 

Asian countries. Lancet Regional Health – 

Western Pacific 2021; 16: 100270 

9. Saita K, et al. Exponential correlations 

among neuropathic components, pain 

intensity and catastrophic thoughts in 

patients with musculoskeletal pain disorder. 

Curr Med Res Opin 2021; 37: 1341-8 

10. Ikeda K, et al. Required research activities 

to overcome addiction problems in Japan. 

Taiwan J Psychiatr 2021; 35: 6-11 

11. Uranbileg B, et al. Inhibition of autotaxin 

activity ameliorates neuropathic pain 

derived from lumbar spinal stenosis. 

Scientific Reports 2021; 11: 3984 

12. Ando M, et al. Tele virtual reality-based 

peer support programme for cancer 

patients: a preliminary feasibility and 

acceptability study. Br J Cancer Res 2021; 

3: 443-8 

13. Nagata K, et al. Diabetes is associated with 

greater leg pain and worse patient-reported 

outcomes at one year after lumbar spine 

surgery. Scientific Reports 2021; 11: 8142 

14. Owada H, et al. Peripheral nerve field 

stimulation successfully manages axial 

pain after posterior cervical spine surgery: 

case report. Ann Palliat Med 2021; 10: 579-

96 

15. Nishi Y, et al. Kinematic change in goal-

directed movements in a fear-conditioning 

paradigm. Scientific Reports 2021; 11: 

11162 

16. Kaizu M, Komatsu H, Yamauchi H, et al. 

Characteristics of taste alterations in 

people receiving taxane-based chemo-

therapy and their association with appetite, 

weight and quality of life. Supp Care 

Cancer 2021; 29: 5103-14 

（And, 18 Japanese articles） 
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災害医療マネジメント部 
 

教授 

土井 研人 

講師 

問田 千晶 

 

ホームページ http://www.h.u-tokyo.ac.jp/patient/depts/dmm/index.html 
 
 

沿革と組織の概要 

平成 23 年の東日本大震災を受けて、東京大学

医学部附属病院は大災害時に医療を提供できるだ

けでなく、災害医療全般を鳥瞰できる学問領域が

必要であるという観点から「災害医療マネジメン

ト学」の確立を目指すこととなった。平成 24 年 3

月、パブリックコメントにて、「災害医療マネジメ

ント部」の創設を発表した。 

平成 24 年 7 月、中尾博之准教授が災害医療マ

ネジメント部に初代部長として着任し、院内災害

対策委員会委員長を任ぜられた。その後、平成 27

年 1 月に危機管理担当副病院長の岩中督教授が第

2 代部長として着任。平成 27 年 4 月、危機管理担

当副院長の南学正臣教授が第 3 代部長として着任。

平成 29 年 4 月に森村尚登教授が第 4 代部長とし

て着任した。 

当部は中央診療部門に属し、当院内、学内外を

活動範囲としている。 

災害医療マネジメント学を確立するために、①

災害医療計画を立て、災害医療従事者を教育指導

できるリーダーの育成、②東大病院として災害医

療をリードできる体制としての関係機関とのパイ

プづくり、③災害時の組織づくりのもととなる体

制の開発を目指している。 

診療 

平成 24 年より東大病院総合防災訓練を災害対

策委員会として計画・立案し、定期開催行ってい

る。平成 27 年度には防火防災会議を設置し、外

来棟と研究棟の火災初動訓練、緊急地震速報発動

非常放送訓練、病院災害対策本部立ち上げ訓練、

院内被災情報入力報告訓練、トリアージエリア設

営訓練、救護エリア設営訓練、自主登院訓練を開

催した。また、東京消防庁と東京大学本部と合同

の東京大学構内多数傷病者トリアージ救護訓練を

初開催、平成 27 年度より政府総合防災訓練・大

規模地震時医療活動訓練に毎年参加している。 

 

教育 

学 内 外 の 教 育 活 動 と し て 、 英 国 ALSG 

（ Advanced Life Support Group ） 公 認 の

MIMMS（Major Incident Medical Management 

and Support）コースを開催し、災害時にも機能

できる医療人のリーダーシップ育成に寄与してい

る。 

 

研究 

諸関係機関との日常的な連携が災害時にも活用

できるという立場から、諸関係機関との連携会議

を通じて機関間の連携方法を模索している。これ

は、異職種間の災害時における組織形成に役立て
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られるものと考えている。 

そのほかにも外部研究グループを主催し、災害

時の救急医療体制の確立に関して協力を行ってい

る。 

 

出版物等 
 

1. Toida C, Muguruma T, Gakumazawa M, 

Shinohara M, Abe T, Takeuchi I, Morimura 

N. Age- and Severity-Related In-Hospital 

Mortality Trends and Risks of Severe 

Traumatic Brain Injury in Japan: A 

Nationwide 10-Year Retrospective Study. J 

Clin Med. 2021 Mar 4;10(5):1072. 

2. Toida C, Muguruma T, Gakumazawa M, 

Shinohara M, Abe T, Takeuchi I, Morimura 

N. Correlation between Hospital Volume of 

Severely Injured Patients and In-Hospital 

Mortality of Severely Injured Pediatric 

Patients in Japan: A Nationwide 5-Year 

Retrospective Study. J Clin Med. 2021 Apr 

1;10(7):1422.  

3. Hirayama I, Doi K, Yamamoto M, Toida C, 

Morimura N. Evaluation of Autonomous 

Actions on Bystander-Initiated Cardio-

pulmonary Resuscitation and Public Access 

Defibrillation in Tokyo. Int Heart J. 2021 

Jul 30;62(4):879-884.  
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国際診療部 
 

部長・准教授 

田村純人 

 

ホームページ http://www.h.u-tokyo.ac.jp/patient/depts/imc/index.html 

 http://www.h.u-tokyo.ac.jp/english/ 
 
 

沿革と組織の概要 

東京大学のグローバル化の一環として東大病院

が国際的な拠点病院として発展を遂げるため、国

際診療部は設置されています。現在、中央診療部

門の一部として、部長（専任・准教授）と、副部

長（専任・講師）、病院経営戦略課特任専門職員２

名の計４名で活動しています。 

 

今後の課題と活動 

東大病院では、多くの高度な手術や先端的な治

療を実施しています。これらの医療技術を海外の

患者に積極的に提供する体制を整えることが国際

診療部の重要な役割の一つです。国際診療部を介

して、多言語への対応・医療文書の翻訳や経済面

での課題に対応し、診療科が海外からの渡航受診

者に対して高度医療の提供に専念できる環境を整

えています。 

また、患者の受け入れのみならず、臨床教育面

での国際交流を実現することも重要です。海外か

らの医師や医療修練を目的として訪れる医療者ら

が当院にて手術・インターベンションの施行に立

ち合い、あるいは、技術の習得を本邦の医療者ら

と共にできる体制を整備し、併せて当院で活躍す

る若手医療者や参加型臨床実習を行っている本学

学生医師らと交流する環境を提供しています。病

院の制度である受託実習制度、国の制度である外

国医師等が行う臨床修練等に係る医師法第十七条

等の特例等に関する法律による外国医師等臨床修

練制度等の積極的な活用を行っています。 

医師のみならず、看護師、技師、事務職を含む

幅広いメディカルスタッフと病院職員の国際的な

対応能力を向上させていくことも求められます。

様々なレベルでの国際交流の実践を通じて人材養

成を図り、当院が国際的に認められるさらなる発

展を遂げることができるよう、令和元年より国際

生涯教育研修制度を整備しました。多くの国と地

域から、幅広い研修生を病院の様々な部門で受け

入れて頂いています。  
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病態栄養治療センター 
 

センター長 

深柄 和彦 （教授） 

病態栄養治療部長 

窪田 直人 (准教授) 

食事療養部長 

伊地知秀明 （講師） 

病態栄養治療部副部長 

関根 里恵 

食事療養部副部長 

佐藤ミヨ子 

 

ホームページ http://www.h.u-tokyo.ac.jp/patient/depts/eiyou/ 
 
 

沿革と組織の概要 

1922 年院内にて外来売店や病棟販売店にて牛

乳、パン、サイダー及びアイスクリームを販売し

ていた。1925 年より病院と財団「好仁会」の請負

契約による患者給食が開始された。1936 年には、

全国に先駆けて「特別治療食」（乳幼児、糖尿病、

腎臓病）の対応（個別に医師が食品構成を指示）

を実施。1950 年国立病院の完全給食制度が発表さ

れ給与栄養量が統一され、当時の患者食の栄養量

は、2400kcal/日であった。1952 年財団へ入院患

者給食の外部委託を正式に実施した。 

1957 年患者食の質向上を目指すことを目的に

第 1 回全国国立大学病院栄養士主任会議が東京大

学にて開催された。 

1958 年完全給食が廃止され基準給食の実施と

ともに栄養士の配置が必要条件となり、給食掛に

併任掛長と栄養士 1 名が配置された。1962 年東

京大学が中心となって活動をおこなった全国国立

大学病院栄養士主任会議からの要望が実現し、栄

養士法の一部改正による管理栄養士制度が創設さ

れた。1972 年加算承認を目指し入院および外来患

者への栄養指導が積極的に実施され、1978 年医療

食加算、栄養食事指導加算が新設された。1988

年病院食の「早い、冷たい、まずい」を拂拭する

ための温冷配膳車による適時配膳が開始された。 

1991 年かねてより全国国立大学病院管理栄養

士職員からの念願であった給食掛から栄養管理室

へと名称変更が実現。同時に本院と分院の栄養部

門を統合し組織が一本化され、掛長ポストに管理

栄養士の栄養管理室長が就任し、本院管理栄養士

5 名、分院管理栄養士 3 名体制となった。 

1994 年制度変更に伴い、入院栄養食事指導料の

算定が開始された。 

1998 年東京都糖尿病協会が開催する糖尿病週

間の行事の一環として、栄養管理室主催の第 1 回

食事療法展が実施された。初年度は、来場者数

3,527 名/週であった。 

2001 年分院の本院への統合に伴い管理栄養士

8 名の体制となった。2004 年栄養管理室が医療サ

ービス課より分離。2005 年食費自己負担制の導入
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により病院食の患者負担が発生。同年、管理栄養

士（有期雇用）が 1 名増員された。 

2006 年栄養管理実施加算が新設され、全患者の

栄養管理を実施するということとなった。業務増

加に伴い管理栄養士が 1 名（有期雇用）増員。同

年、チーム医療の導入として全科型 NST とした

院内活動を開始。病棟ごとに医師、管理栄養士、

看護師の NST 担当を配置し必要に応じて他職種

（薬剤師、検査技師、理学療法士等）も加わり週

1 回病棟ミーティングを実施。2010 年栄養サポー

トチーム加算新設により栄養サポートチーム委員

会が新設された。それまでの NST ディレクター

が委員となり院内の NST 活動の中心的立場とし

て活躍。栄養サポートチーム加算算定のための専

従者として管理栄養士（常勤）1 名の増員が認め

られた。2011 年検診部にて人間ドック受診者を対

象とした栄養指導サービス開始にともない管理栄

養士（有期雇用）1 名増員。2012 年栄養管理実施

加算が廃止となり入院基本料に包括化され医師、

管理栄養士、看護師による栄養管理体制の整備が

おこなわれた。 

2013 年組織が改変され栄養管理室から病態栄

養治療部となった。医師（中央診療運営部長 教

授）が兼任の部長として就任、栄養管理室長は、

副病態栄養治療部長となり、給食管理や NST 活

動の整備と機能強化について請け負うこととなっ

た。2014 年専任の部長（准教授）と講師と 2 名

の医師を迎え、NST 活動とともに栄養管理・教

育・研究体制が整備され、戦略的人員配置によっ

て 5 名の管理栄養士（常勤）が新たに配属となっ

た。また、P1 ユニット開設に伴う治験食提供業務

の増大に対し 2015 年 3 月に管理栄養士 1 名(特定

有期)が増員となった。 

2016 年 10 月ニュークックチルシステム導入に

向けた準備を開始。2017 年 6 月厨房機能を入院

棟 A1 階（主厨房）・地下 3 階（洗浄、調乳）へ移

転し、患者食提供を開始。仮設厨房の制約に合わ

せた専用献立に変更し運用。2018 年 1 月新厨房

へ移転し 2 月よりニュークックチルシステムを開

始し、献立も変更した。小児医療センターの拡張

のため 2018 年 4 月入院棟 A1 階に新調乳室が開

設された。同年 4 月より患者給食の自己負担額が

360 円から 460 円に変更。6 月より入院患者を対

象に「給食新聞」を開始、10 月より特別メニュー

（選択食）を再開した。2019 年 3 月には特別病

室を対象とした「グラン食」を新設した。 

2019 年、東京都の食品衛生管理認証を取得し、

文京区食品衛生優良施設区長賞を受賞した。 

2020 年、組織が改変され病態栄養治療センター

となり、手術部長（教授）・材料管理部長がセンタ

ー長を兼任し、病態栄養治療部の部長（准教授）・

副部長（管理栄養士）、食事療養部の部長（講師）・

副部長（管理栄養士）が置かれ、病態栄養治療部

が病態栄養治療および予防医療における栄養指導、

食事療養部が給食業務および入院患者の栄養管理

を行うこととなった。主任以下の管理栄養士はセ

ンター所属として両部の業務を行うこととなった。 

2020 年以降コロナ禍にて特別病室の閉鎖、選択

食の減少があり、2021 年度から選択食・グラン食

は廃止されている。 

 

診療 

糖尿病・慢性腎臓病・脂質異常症・肥満症など

の代謝疾患や胃癌術後食・肝胆膵疾患食・心臓疾

患食など周術期の栄養指導を積極的に実施してい

る。2021 年度は、入院栄養指導 3,648 件、外来栄

養指導 6,916 件を実施。がん・悪性腫瘍の栄養指

導は入院外来併せ 822 件であった。 

院内他部署と連携して行う栄養指導・食事管理

料の実施・算定にも取り組んでいる。2021 年度の

実績としては、周術期外来栄養指導 91 件、糖尿

病透析予防指導管理料（外来）141 件、個別栄養

食事管理加算（入院）（緩和ケア加算）339 件、外

来化学療法患者に対する栄養指導加算 117 件、非



604 東京医学・第 144 巻・令和 4 年 10 月 

加算 44 件、予防医学センター栄養指導 60 件をそ

れぞれ実施した。また栄養情報提供書加算は 61

件算定した。 

2014 年 4 月より栄養サポートチームによる

NST 加算算定を開始し、初年度の算定件数は

1261 件を算定。2016 年度より歯科医師連携加算

算定も開始した。2018 年、NST 加算の専従要件

緩和に伴い管理栄養士を専従から専任とし、週 2

回回診を行う体制に変更した。2020 年以降コロナ

禍での対応となり、回診件数が絞られており、

2021 年度は 204 件算定、非加算の回診が 56 件で

あった。 

2014 年 11 月、栄養管理手順書を改訂し多職種

による二段階の栄養スクリーニングを導入、院内

の統一基準にて栄養障害高リスク群患者を抽出し

多職種による病棟 NST カンファを行う体制を構

築。2015 年 4 月より 1 次スクリーニングに「小

児用」「妊婦用」を追加した。2019 年度までに、

ほぼすべてのフロアで病棟 NST カンファが稼働

するようになり、多職種による栄養管理への全院

の意識向上が得られた。2020 年度からは、全病棟

統一の 2 次スクリーニングではなく、病棟の特色

に即して病棟 NST カンファの対象患者を抽出す

る方式に変更し効率化を図っている。 

2018 年度より高度肥満症の外科治療（スリーブ

状胃切除術）の導入に伴い、術後食として「スリ

ーブ食」を新設した。2019 年 1 月てんかんセン

ターとの協議により「ケトン食」を新設した。 

2019 年度、衛生管理につき上述の都認証・文京

区の表彰に加え、東大病院の病院機能評価におい

ても安心安全な患者給食について S 評価（最高評

価）を受けた。 

 

教育 

管理栄養士の臨地実習生の受け入れを実施。養

成校 8 大学より 2019 年度は 45 名/年の受け入れ

を行った。 

受け入れ大学：お茶の水女子大学、東京家政大

学、大妻女子大学、女子栄養大学、実践女子大学、

日本女子大学、和洋女子大学 

2011 年度より NST 研修生の受け入れを開始。

年間で 3～5 期（ 5 日/週/期）実施。参加者は、管

理栄養士、薬剤師、看護師、検査技師、理学療法

士などで学会認定資格取得や栄養サポートチーム

加算の専従または専任の資格を取得することを目

的とした研修生を対象に実施している。2019 年度

は、18 名が研修を行った。 

2020 年度以降、、コロナ禍のため、これら外部

からの研修は休止中である。 

2017 年度より東京大学医学部医学科の実習カ

リキュラムに病態栄養治療学実習が加えられ、ク

リニカルクラークシップ 2 期として M4 医学生実

習を開始。2 日間の実習に 2021 年度は 106 名が

参加した。 

院内に NST 活動を普及するため、NST 研修医

セミナー（2018 年度より栄養療法ベーシックシリ

ーズと改称）、病態栄養セミナーを開催し、症例検

討の場として NST カンファ、チーム医療合同カ

ンファを開催し、病棟 NST、多職種チームとの連

携を図ってきた。2020 年度はコロナ禍のため、セ

ミナーおよびチーム医療合同カンファは全てオン

ラインで開催し、NST カンファは休止とした。

2021 年度は 2 つのセミナーを統合した病態栄養

セミナーを対面とオンラインのハイブリッド形式

で開催し、546 名が参加した。 

2015 年度より多職種による栄養管理手順の基

本的事項の学習を目的に「栄養管理e-ラーニング」

を毎年実施している。 

2015 年「病態栄養治療部マニュアル 2015-2016

年度版」を発刊し、以後、2016 年「病態栄養治療

部ポケットマニュアル 2016-2017 年度版」、2018

年度「病態栄養治療部マニュアル 2017-2019 年度

版」、「厨房改修記録集」、2019 年度「病態栄養治

療部ポケットマニュアル 2018-2021 年度版」、「栄
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養指導媒体集 2018-2022 年」、「ニュークックチル

マニュアル 2018-2020 年」を発刊した。 

 

研究（当センターが主となるもの） 

・研究課題「栄養指導における診療録等のデータ

ベースを利用した後ろ向き研究」 

・研究課題「内臓脂肪測定装置を用いた体組成の

変化の検討」 

・研究課題「生活習慣病における腸内細菌の役割

について」（多施設共同研究） 

・研究課題「糖尿病患者の栄養代謝状態および合

併疾患と血漿中アミノ酸濃度の関係に関する探

索的研究」 

・研究課題「血液および各種体液に含まれる糖尿

病バイオマーカーの探索的研究」 

・研究課題「定期的なグリコアルブミン値測定の

糖尿病患者に与える影響の研究」 

・研究課題「定期的な涙液中糖尿病関連バイオマ

ーカー測定の糖尿病患者に与える影響の研究」 

・研究課題「糖尿病患者における食の多様性と肥

満の関連」 

・研究課題「薬物療法未導入の高 LDL-C 血症患

者における栄養指導の効果」 

・研究課題「当院の NST 回診における高齢患者

の介入時の栄養状態と転帰の関連」 

・研究課題「入院糖尿病患者における食事摂取状

況の検討」 

・研究課題「血液および各種体液に含まれる糖尿

病バイオマーカーの相関研究」 

・研究課題「糖尿病患者における食事・栄養要因

と血糖・脂質コントロールの関連」 

・研究課題「高齢糖尿病患者における食事・栄養

要因とサルコペニア・フレイルの関連」 

・研究課題「入院糖尿病患者における食事摂取状

況と食生活背景との関連」 

・研究課題「摂食障害患者の食事摂取状況と身体

的特徴の検討」 

・研究課題「高度肥満症外科治療後の減量効果と

食事摂取量の変化およびその関連についての検

討」 

・研究課題「重症心不全患者における栄養状態の

実態調査」 

・研究課題「周術期外来での栄養評価および栄養

指導の実態調査」 

 

出版物等：令和 3 年実績 
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な栄養状態の最適化に向けて 栄養スクリー

ニングと栄養アセスメント 主観的包括的評

価 と 客 観 的 栄 養 評 価  Medical Practice 

(0910-1551) 38 巻 9 号 Page1323-1327、

2021.09 

6. 関根 里恵：【内科医が知っておきたい栄養食

事療法-栄養状態の最適化が治療効果・QOL

を向上させる】入院から在宅までシームレス

な栄養状態の最適化に向けて 各学会ガイド

ライン内容を整合性を持って遵守するに適合

した食材の工夫 Medical Practice (0910-

1551) 38 巻 9 号 Page1371-1376、2021.09 

7. 澤田 実佳, 窪田 直人：【【内科医が知って

おきたい栄養食事療法-栄養状態の最適化が
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ックス】高齢摂食障害患者の栄養療法 臨床

栄養 (0485-1412) 139 巻5 号 Page677-681、

2021.10 
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ゲノム診療部 
 

部門長・教授  

織田 克利 

特任准教授  

鹿毛 秀宣 

准教授  

牛久 綾（兼任） 

 
 
 

ゲノム医療に関連する広範・多様な要請に対応

するため、既存の臓器・系統別診療体制の枠を越

えた横断的組織として，2003 年に臨床ゲノム診

療部として発足した。2017 年改組によりゲノム

診療部となり，より一層多くの診療科・部門との

連携が図られるようになった。遺伝病・難病部門，

がん部門とそれぞれの専門性を生かしつつ，領域

にとらわれない連携したゲノム医療の実践に取り

組んでいる。2020 年 2 月より、教授１（専任）

が置かれ、2020 年 6 月より准教授 1（兼任）が

配置された。2021 年度からは、次世代プレシジ

ョンメディシン開発講座（社会連携講座）も設置

され、体制が強化された。内科系、外科系、検査

部、病理部、企画情報運営部などの医師だけでな

く、看護部、薬剤部をはじめとした各中央診療部

門、認定遺伝カウンセラーなどが参加している。

本診療部は、附属病院におけるゲノム医療の中核

をなすとともに、臨床遺伝専門医制度の教育研修

実施としての役割も担っている。 

 

診療 

①遺伝カウンセリング 

外来棟 2 階内科外来ブースエリアに専用診察

室（200 番診察室）を設けて、遺伝性疾患部門と

がん部門として、多くの診療科とも協力して、臨

床遺伝専門医と認定遺伝カウンセラーによる遺伝

カウンセリング（完全予約制）を行っている。ま

た、他科からの確定診断のためのゲノム解析など

のコンサルテーションにも対応している。検討会

（毎月第１月曜日）では、遺伝カウンセリングを

行った症例検討を実施している。 

②がんゲノム医療 

保険適用下のがん遺伝子パネル検査について、

各診療科、各部門と協力しながら実施している。

また、「Todai OncoPanel」をはじめとした先駆

的ながん遺伝子パネル検査を実施しており、希望

する患者さんのため、外来棟 2 階内科外来ブー

ス（202 番診察室）において、がんゲノム外来

（火・木午前）を設けている。 

2021 年度からは、バイオリソースセンターの

設置、検査部内に NGS 検査室も設置されており、

これら院内のリソースを活用しながらゲノム診

療・研究を推進している。 

 

活動 

①遺伝カウンセリング 

遺伝医療における遺伝カウンセリングの実施，

確定診断のためのゲノム解析の支援も行っている。

神経内科をはじめとする難病領域、心臓外科、循

環器内科、小児科、眼科、整形外科・脊椎外科に
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よる横断的なマルファン外来、小児・周産期領域、

がん領域のあらゆる分野で、各診療科との連携の

もと、遺伝カウンセリングの対応、遺伝子診断及

び臨床研究での協力支援を進めている。2020 年

4 月以降、卵巣癌や一部の乳癌既発症者における

BRCA1/2 の遺伝学的検査やリスク低減手術が保

険適用となり、連携する病院からの紹介を含めて、

遺伝カウンセリング、遺伝学的検査の実施、リス

ク低減手術の実施に携わっており、確定診断後の

フォローアップ体制も構築している。 

②がんゲノム医療 

2018 年にがんゲノム医療中核拠点病院に指定

され、先進医療 B として、「Todai OncoPanel」

の臨床性能試験（登録 200 例）を実施した（現

在、自由診療にて継続中）。また、2019 年 6 月

に保険適用となった 2 種類のがん遺伝子パネル

検査について、関東圏の 12 の連携病院からの症

例を含めて、がんゲノム医療を提供している。

2021 年度より、保険診療のがん遺伝子パネル検

査「OncoGuideTM NCC オンコパネルシステム」

を院内 NGS 検査室（アカデミアの検査室では国

内初）にて実施している。 

 

出版物など 
 

1. Iwasaki A, Shinozaki-Ushiku A, Kunita A, 

Yamazawa S, Sato Y, Yamashita H, 

Fukayama M, Seto Y, Ushiku T: Human 

Leukocyte Antigen Class I Deficiency in 

Gastric Carcinoma: An Adaptive Immune 

Evasion Strategy Most Common in 

Microsatellite Instable Tumors. Am J Surg 

Pathol 45:1213-1220,2021. 

2. Nagano M, Kohsaka S, Hayashi T, Ueno T, 

Kojima S, Shinozaki-Ushiku A, Morita S, 

Tsuda M, Tanaka S, Shinohara T, Omori Y, 

Sugaya F, Kato H, Narita Y, Nakajima J, 

Suzuki K, Takamochi K, Mano H: 

Comprehensive molecular profiling of 

pulmonary pleomorphic carcinoma. NPJ 

Precis Oncol 5:57,2021. 

3. Sato A, Tanabe M, Tsuboi Y, Niwa T, 

Shinozaki-Ushiku A, Seto Y, Murakami Y: 

Circulating Tumor DNA Harboring the 

BRAF(V600E) Mutation May Predict Poor 

Outcomes of Primary Papillary Thyroid 

Cancer Patients. Thyroid 31:1822-

1828,2021. 

4. Kato S, Kubota Y, Sekiguchi M, Watanabe 

K, Shinozaki-Ushiku A, Takita J, Hiwatari 

M: KMT2A-rearranged diffuse large B-cell 

lymphoma in a child: a case report and 

molecular characterization. Pediatr 

Hematol Oncol 38:281-289,2021. 

5. Sunami K, Naito Y, Aimono E, Amano T, 

Ennishi D, Kage H, Kanai M, Komine K, 

Koyama T, Maeda T, Morita S, Sakai D, 

Kohsaka S, Tsuchihara K, Yoshino T: 

Correction to: The initial assessment of 

expert panel performance in core hospitals 

for cancer genomic medicine in Japan. Int J 

Clin Oncol 26:1007,2021. 

6. Sunami K, Naito Y, Aimono E, Amano T, 

Ennishi D, Kage H, Kanai M, Komine K, 

Koyama T, Maeda T, Morita S, Sakai D, 

Kohsaka S, Tsuchihara K, Yoshino T: The 

initial assessment of expert panel 

performance in core hospitals for cancer 

genomic medicine in Japan. Int J Clin 

Oncol 26:443-449,2021. 

7. Ikushima H, Hiraishi Y, Toriumi K, Ando T, 

Tamiya H, Ishida J, Amano Y, Kage H, 

Tanaka G, Nagase T: Multiple cerebral 

infarctions in ROS1-rearranged lung adeno-

carcinoma. Respirol Case Rep 9:e0831,2021. 

8. Naito Y, Aburatani H, Amano T, Baba E, 

Furukawa T, Hayashida T, Hiyama E, 

Ikeda S, Kanai M, Kato M, Kinoshita I, 

Kiyota N, Kohno T, Kohsaka S, Komine K, 

Matsumura I, Miura Y, Nakamura Y, 

Natsume A, Nishio K, Oda K, Oda N, Okita 
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N, Oseto K, Sunami K, Takahashi H, 

Takeda M, Tashiro S, Toyooka S, Ueno H, 

Yachida S, Yoshino T, Tsuchihara K: 

Clinical practice guidance for next-

generation sequencing in cancer diagnosis 

and treatment (edition 2.1). Int J Clin Oncol 

26:233-283,2021. 

9. Ebihara T, Nagatomo T, Sugiyama Y, 

Tsuruoka T, Osone Y, Shimura M, Tajika M, 

Matsuhashi T, Ichimoto K, Matsunaga A, 

Akiyama N, Ogawa-Tominaga M, Yatsuka 

Y, Nitta KR, Kishita Y, Fushimi T, Imai-

Okazaki A, Ohtake A, Okazaki Y, 

Murayama K: Neonatal-onset 

mitochondrial disease: clinical features, 

molecular diagnosis and prognosis. Arch 

Dis Child Fetal Neonatal Ed 107:329-

334,2022. 

10. Akiyama N, Shimura M, Yamazaki T, 

Harashima H, Fushimi T, Tsuruoka T, 

Ebihara T, Ichimoto K, Matsunaga A, Saito-

Tsuruoka M, Yatsuka Y, Kishita Y, Kohda 

M, Namba A, Kamei Y, Okazaki Y, Kosugi 

S, Ohtake A, Murayama K: Prenatal 

diagnosis of severe mitochondrial diseases 

caused by nuclear gene defects: a study in 

Japan. Sci Rep 11:3531,2021. 
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バイオリソースセンター 
 

センター長 

牛久 哲男 （人体病理学・病理診断学教授、病理部部長） 

副センター長 

織田 克利 （統合ゲノム学教授、ゲノム診療部部長） 

スタッフ 

牛久 綾 （統合ゲノム学准教授、病理部副部長） 

 

ホームページ https://www.h.u-tokyo.ac.jp/patient/depts/bio-resource/ 
 
 

沿革と組織の概要 

東大医学部・附属病院では様々な医学研究が行わ

れている。病気の診断や治療の過程で得られた検

体の一部を用いた研究については、これまで診療

科単位で、同意取得や検体の採取、保管を行って

きたが、患者さんから提供される貴重な試料をよ

り有効に活用するためには、診療科横断的に検体

を保管するセンターが必要である。また、東大病

院はがんゲノム医療中核拠点病院に指定されてお

り、臓器横断的に検体を保存するバイオバンクの

整備が指定要件の一つとなっている。 

このような背景から、令和 2 年度よりバイオリ

ソースセンター設置に関するワーキンググループ

を開催し、ゲノム診療部、病理部、検査部、外科

系診療科の代表者、ならびに基礎医学系教室の専

門家を構成員として、患者さんへの説明・同意文

書、検体の採取、保存の方法等について検討を重

ねた。病院執行諮問会議での承認を経て、令和 3

年 4 月 1 日付けで、バイオリソースセンターが設

置され、令和 3 年 8 月 16 日付でバイオリソース

センタープロジェクト研究が医学部倫理委員会に

より承認された。 

患者さんからのご協力と同意を頂き、バイオリ

ソースセンターに保管された試料が本研究に利活

用される。研究者からの利用申し込みに対しては、

利活用委員会（バイオリソースセンター構成員お

よび診療科の代表者）においても研究計画を確認

し、試料・情報等の提供が適切であると判断され

た研究に対して、試料・情報等を提供する。 

 

診療（活動内容） 

センター長、副センター長、担当スタッフの 3 名

の医師と 2 名の学術専門職員がバイオリソースセ

ンター業務に従事しており、同意取得、検体の採

取については、ワーキンググループ構成員を中心

に外科系診療科、病理部、手術部、検査部に、ま

たセンターの運営については研究支援課の協力を

頂いている。 

令和 3 年度は検体処理の方法、同意書や検体情

報の管理に関するシステム構築およびセンター内

の備品、機器等の設置を行った。同年 3 月より、

手術で得られた組織および血液の採取、保管を開

始した。 

バイオリソースセンターでは採取された血液か

ら抽出した DNA および血漿、腫瘍組織および正

常組織のペア検体を採取し、凍結保存している。

また、検体に関する基礎情報（年齢、性別、がん

種等）の収集も行っている。今後は内科的疾患や
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小児疾患への対象の拡大を検討する。 

 

教育・研究 

本年度は主にセンター稼働に向けた活動を行った

が、次年度より、教育・研究面での活動を広げる。 

 

出版物等 

なし 
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臨床研究推進センター 
 

教授（センター長） 

森豊 隆志 

准教授（副センター長） 

丸山 達也 

特任講師 

柏原 康佑 

助教 

川原 拓也、澁谷 美穂子、井上眞璃子 

特任助教 

太田 実紀、松岡 良 

 

ホームページ http://www.ut-crescent.jp/ 
 
 

沿革と組織の概要 

臨床研究推進センターの前身である臨床試験部

は、平成 13 年 4 月、従来の「治験管理センター」

（平成 10 年設置）を改組し、治験に加えて、研

究者主導の臨床試験（自主臨床試験）をも支援す

る組織とした。さらに院内の臨床研究が盛んにな

るにつれ、多施設共同研究の事務局の支援、新規

医療技術のエビデンス確立研究、トランスレーシ

ョナルリサーチ等と支援する臨床研究が多様化し

た。その多様化に対応し、支援をより充実させ臨

床研究の円滑な実施を推進する基盤として、平成

22 年 4 月に臨床試験部を改組して臨床研究支援

センターを設立した。 

センター内には、院内での臨床試験の実施を支

援する「サイト管理ユニット（従来の臨床試験部

に相当）」と、多施設共同研究などの研究事務局を

支援する「中央管理ユニット」を設置した。 

サイト管理ユニットには「事務局部門」、「治

験薬・安全性情報管理部門」、「コーディネータ

ー部門」を設置した。中央管理ユニットには、従

来の「コンサルテーション部門」に加えて、「生

物統計部門」と「データ管理部門」、「安全性情

報部門」、「オペレーション部門」、「モニタリ

ング部門」を設置した。 

平成 23 年 7 月には、厚生労働省「早期・探索

的臨床試験拠点（精神・神経疾患領域、医薬品）」

に採択され、平成 24 年 5 月に first-in-human 試

験を含む臨床第 I 相試験を実施することが可能な

施設（臨床試験棟、525 ㎡、13 床）と組織（P1

ユニット）を開設した。これにより、臨床研究支

援センターは、治験と治験以外の臨床研究を同一

組織で支援し、臨床研究から治験へのシームレス

な支援が可能な組織となった。 

平成 27 年 4 月に施行された「人を対象とする

医学系研究に関する倫理指針」に準拠した規則・

手順書の改訂を行い、東大病院のガバナンス機能

強化を目的に臨床研究に係る機能の再配置として、

平成 27 年１月に臨床研究ガバナンス部を設立し、

その中に臨床研究支援センターとは独立した部署

として、監査信頼性保証室を設置した。また各診
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療科における臨床研究の品質向上を目指し、平成

27 年 5 月から各診療科員 1-2 名を臨床研究指導員

として任命し、臨床研究支援センター兼務とする

ことで診療科内の指導・監督体制を強化した。次

に審査支援と申請・実施支援を切り分け透明性を

確保することを目的に、侵襲介入試験（特定臨床

研究）の審査を平成 28 年 4 月より医学部倫理委

員会に移管した（特定臨床研究倫理委員会）。病

院にある IRB は治験・医師主導治験のみを審査

する治験審査委員会（IRB）となり、IRB の事務

局は引き続き臨床研究支援センターが担うことに

なった。これに合わせて治験と特定臨床研究の規

則類を新たに制定した。さらに、病院長のガバナ

ンス体制として、特定臨床研究に関わる部署の人

員で構成される特定臨床研究運営委員会、また外

部より評価をうける特定臨床研究監査委員会を設

置し、利益相反管理体制の強化、臨床研究に関わ

る者の教育受講整備、臨床研究支援センターと医

療評価・安全部との連携による安全性管理体制の

基盤強化等の臨床研究に対する一元管理体制が評

価され、平成 28 年 3 月に臨床研究中核病院の承

認を得た。 

再生医療等の安全性の確保等に関する法律の施

行に基づき、東大本部に特定認定再生医療等専門

委員会を設置し、臨床研究支援センターがその申

請支援と東大病院案件の事務局機能を担うことと

なった。 

また、臨床研究支援センターが幅広く関与する

機能の強化を目指し、平成 27 年度に、ユニット

外に教育研修部門、研究実施部門、大学病院ネッ

トワーク推進部門を設置した。平成 29 年度は、

サイト管理ユニットの治験薬・安全性情報管理部

門の安全性情報と中央管理ユニットの安全性情報

を統合して新たに安全性情報部門としてユニット

外に設置し、サイト管理ユニットに残る部門は名

称を試験薬管理部門とした。さらにコンサルテー

ション部門もユニット外に移設した。平成 29 年

度には、中央管理ユニット内に薬事戦略部門を新

設した。平成 30 年 4 月から施行された臨床研究

法に対応するため、臨床研究施設事務局を新設し、

また、臨床研究法対応のための総則、規則を制定

し、運用を開始した。 

更に臨床研究を推進する組織とすることを明確

にするため、令和 1 年 12 月に、「臨床研究推進

センター」に改称した。臨床研究推進センターは、

8 つの部門により再編された。 

＜研究者主導試験推進部門＞ 

⑴ 医師主導治験、先進医療、患者申出療養及び再

生医療を含む研究者主導試験に関する事務局業務、

⑴ 医師等が立案する治験等に関する開発戦略の策

定支援、試験デザインに対する助言及び薬事・資

⑶金・知財・産学連携等に関する支援、  医師等が

⑷実施する研究者主導試験の推進支援、  研究者主

導試験の品質担保に必要なモニタリング、データ

⑸管理、データ解析業務、  研究者主導試験の安全

性情報の収集、報告及び治験等を安全に実施する

ための医師等に対する助言を行う。 

＜企業主導治験推進部門＞ 

⑴ ⑵企業主導治験の安全かつ円滑な実施の支援、  

CRC 業務、試験薬管理、臨床心理検査等を行

う。 

＜IRB 事務局＞ 

⑴ 治験審査委員会（IRB）の運営及び関連部署と

⑵の調整、  IRB における審査を受けようとする医

師等に対する支援を行う。 

＜臨床試験専用病床部門（P1 ユニット）＞ 

⑴ 医薬品・医療機器等に係る治験等の安全かつ

⑵円滑な実施、  被験者のリクルートに関する業

務を行う。 

＜医療安全・個人情報管理部門＞ 

⑴ 安全性報告の管理及び安全性情報の集積・報告

⑵等に関する業務、  個人情報の管理に関する業務

を行う。 

＜企画戦略・管理部門＞ 
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⑴ 当局対応、事業費等の資金獲得及びセンター機

⑵能拡充のための企画の立案、  センターの予算、

⑶人事及び文書の管理、  情報セキュリティーを含

⑷むセンターの情報システム全般の管理、  臨床研

究を行おうとする医師等に対する教育研修及び情

⑸報提供、  医師等が実施しセンターが支援する臨

床研究の進捗状況の管理を行う。 

＜ネットワーク推進部門＞ 

⑴ 全国国立大学 42 大学 44 病院の国立大学病院臨

⑵床研究推進会議の事務局業務、  臨床研究に関わ

る大学病院ネットワークの関東甲信越 8 大学 9 病

院の大学病院臨床試験アライアンスの事務局業務

を行う。 

＜臨床試験患者相談部門＞ 

先進的な医療を利用しようとする患者に対する相

談及び広報活動業務を行う。 

 

診療・業務 

臨床研究推進センターは、治験審査委員会の事

務局業務を含め、申請前の相談から、実施の支援、

試験の終了まで幅広い支援業務を行っている。臨

床試験部時代の平成 14 年度より従来からの治験

に加えて薬物治療に関する介入等研究および未承

認薬等の臨床使用に対する支援を開始した（未承

認薬等の臨床使用に関しては平成 27 年より医学

部倫理委員会に移行し、更に平成 30 年より未承

認新規医薬品等評価委員会に移行。）。これらの質

の向上を図るため、世界的標準である ICH-GCP

を準用することとし、指針、手順書、様式、手引

き等を整備した。平成 21 年からは、すべての侵

襲的介入試験を支援対象にしている。 

治験については、申請から承認までの期間を短

縮し、かつ審査内容を充実させるために、委員会

に先立ちプロトコール説明会を行っている。これ

により、情報不足のために治験審査委員会で再審

査となることはほぼ無くなった。 

臨床研究コーディネーターは、平成 14 年度か

ら医療機器を含む原則すべての治験・製造販売後

臨床試験を担当している。また、平成 16 年度よ

り医師主導型臨床研究についても一部の業務の支

援を開始した。平成 17 年度には、医師主導型臨

床研究に対し受益者負担によるコーディネーター

支援の制度を整備した。平成 24 年度には、健常

人を対象とした臨床薬理試験の支援を開始した。

平成 29 年度からは、当院が主施設で実施する先

進医療 B の臨床試験について支援を開始した。 

患者への啓発活動等の一環としては、患者向け

ホームページの更新、パンフレットの作成・外来

各受付カウンター等への配置を行った。また、こ

れらに被験者募集中の試験を掲載している。 

また、患者相談・臨床倫理センター、がん相談

支援センター、地域医療連携部、医事課等と連携

を図りながら、当院で実施中の治験や臨床研究に

参加中もしくは参加を希望している患者もしくは

その家族等からの相談対応を行っている。 

医師等が実施する研究者主導試験の推進支援の

ために、平成 23 年度に開始された厚生労働省の

早期・探索的臨床試験拠点整備事業などを活用し

て体制整備を行ってきた。平成 26 年 12 月に施行

された「人を対象とする医学系研究に関する倫理

指針」に準拠するため、平成 27 年度 5 月より、

院内の臨床研究を、ガイドライン作成を目指す研

究等（検証研究）とそれ以外（探索研究）に分類

し、検証研究については全面的に支援することに

した。探索研究については、モニタリングとデー

タ管理を各診療科で実施することになったため、

それを管理監督する QC 体制を開始した。試験が

安全に実施されるよう、重篤な有害事象報告の管

理や安全性情報の報告支援などを行っている。 

主要な成果の一つに小児用補助人工心臓がある。

これは、平成 24 年 2 月に医師主導治験が開始さ

れ、平成 26 年 11 月に製造販売承認申請が行われ

て平成 27 年 6 月 18 日に承認を受けた。 

P1 ユニットは、平成 24 年 5 月の開設時より、
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様々な臨床薬理試験に対応できるようスタッフの

研修、訓練を実施し、手順書・マニュアル類の整

備、院内の各部署との連携体制の構築、健常被験

者の募集に必要な準備を行い、平成 24 年 10 月か

らユニットでの試験を開始している。また、平成

30 年 9 月には、1 月に新たに開院した入院棟 B の

12 階フロアに、21 床の臨床研究専用病棟として

増床移転した。 

＜大学病院臨床試験アライアンス＞ 

平成 18 年 2 月に関東地区６国立大学（東京大

学、新潟大学、群馬大学、筑波大学、東京医科歯

科大学、千葉大学）の治験管理部門により、大学

病院臨床試験アライアンス（UHCT Alliance）を

設立した。平成 19 年 2 月には信州大学、平成 25

年 2 月には山梨大学、そして平成 27 年 2 月には

東京大学医科学研究所附属病院が加わり 8 大学 9

病院となった。 

アライアンスの活動の一環として東京大学が担

当し、臨床研究を支援するための臨床研究支援シ

ステム（UHCT ACReSS）を富士通と共同開発し、

平成 23 年度運用を開始した。当システムは、研

究者によるカスタム化が容易なシステムである。

現在、クラウド化を検討し、アライアンス会員校

以外の研究者への利用拡大を進めている。 

また、「系統的臨床研究者・専門家の生涯学習研

修」カリキュラム（CREDITS）を臨床研究支援

センター内の教育・研修部門と共同で平成 27 年

度より策定した。現在、アライアンス会員校外の

利用拡大を進めている。 

アライアンス会員校のシーズ育成として、平成

27 年度より東京大学TR 拠点地域ネットワークと

連携した活動を開始した。 

＜国立大学病院臨床研究推進会議＞ 

 平成 24 年 10 月には東京大学が中心となり国立

大学病院臨床試験推進会議（のち国立大学病院臨

床研究推進会議に改称）を立ち上げた。事務局は

平成 24 年 7 月の設立準備会より東大病院内の事

務局が支援している。推進会議は全国の国立大学

病院の教育の共通プログラムの一つとして、教育

カリキュラムを共有することを検討した。平成 28

年に国立大学附属病院長会議より各大学へ情報提

供を行った。医師主導臨床研究のフィージビリテ

ィ調査システムを構築し、国立大学附属病院の臨

床研究推進の支援を開始した。 

 

教 育 

平成 25 年度より、医学部医学科の M3/M4 の全

学生を対象とする臨床実習クリニカルクラークシ

ップが必修化され受け入れを行っている。平成 29

年度より新たに医学部医学科の M2 系統講義「臨

床研究」を担当している。また、卒後の初期臨床

研修カリキュラムの一環としては、初期研修医の

受け入れを行っている。 

平成 27 年度より新規に教育研修部門が設置さ

れ、研究者や学生への臨床研究に関する教育・研

修を実施することとなった。特に、大学病院臨床

試験アライアンスと共同で臨床研究の人材育成の

ために CREDITS「系統的臨床研究者・専門家の

生涯学習研修」カリキュラムを提供している。 

平成 27 年度より臨床研究指導員制度を設置し、

各診療科から推薦された臨床研究指導員は、各科

と兼任で臨床研究推進センターに所属し、所属科

内の臨床研究に関する情報の一括管理と教育研修

等の情報発信を目的に定期的な研修会を行ってい

る。 

文部科学省より委託を受け全国国公私立大学病

院臨床研究（治験）コーディネーター養成研修を

平成 22 年度から東大病院主催で開催している。

国立研究開発法人日本医療研究開発機構（AMED）

の医療技術実用化総合促進事業の一環として平成

29 年度より東京大学医学部附属病院主催で臨床

研究・治験に従事する者の研修会を開催している。 

また平成 28 年度から国内で不足する医療現場

の生物統計家を育成するため AMED により病院
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内に生物統計情報学講座が設置され、さらに平成

30 年度開始の修士コースも学際情報学府に設置

されることとなり、臨床研究推進センターはその

実習の現場として体制を整えている。 

 

研 究 

平成 19 年 4 月に「臨床試験データ管理学講座」

（寄付講座）を生物統計学分野と当センターが親

講座となり開設した。 

令和３年度も日本臨床薬理学会、CRC と臨床

試験のあり方を考える会議等で発表を行った。投

稿論文等出版物については、30 報（英文論文 29

報、和文論文 1 報）であった。 
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沿革と組織の概要 

東京大学医学部附属病院において、平成 13 年

10 月に特殊診療部としてティッシュ・エンジニア

リング部が設立され、入院棟 B８階に約 800 ㎡の

完備した研究室が設置された。平成 28 年 3 月に

は、新たに完成した分子ライフイノベーション棟

に移転した。ティッシュ・エンジニアリング部は、

骨・軟骨再生医療寄付講座（アベニューセル・ク

リニック、カネカ、ロート製薬、ニチレイ）、組織

幹細胞・生命歯科学（デンタルアシスト（株）、富

家病院、指扇病院、池上ホームクリニック、（株）

イノテック）、イートロス医学講座（伊藤園）1 つ

の寄付講座および 2 つの社会連携講座とから構成

されている。各講座にはそれぞれ特任教員が配置

され、多くの大学院生とともに、トランスレーシ

ョナル・リサーチの拠点として機能すべく研究を

行っている。 

現在、国家的プロジェクトとして認識されてい

る再生医療の実現には、企業とのタイアップと技

術移転、開発技術の特許化、GMP レベルでの治

療用材料の生産、安全性の評価研究、治験のため

の組織化などが必要とされている。産学官連携が

強く求められるとともにベンチャーカンパニーの

設立・運営も必須とさえ言われており、まさに国

レベルでの取り組みが必要と思われる。広くティ

ッシュ・エンジニアリング技術あるいは再生医療

が発展することにより、内科、外科を問わず、す

べての領域の治療や創薬に大いに寄与することが

期待される。 

 

2001 年 10 月 東京大学医学部附属病院に特殊診

療科としてティッシュ・エンジニアリング部が設立 

2002年6月 HOYAヘルスケア(株)の寄付により

角膜組織再生医療寄付講座が設立 

2002 年 7 月 第一製薬(株)の寄付により血管再生

医療寄付講座が設立 
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2002 年 7 月 武田薬品工業(株)の寄付により骨・

軟骨再生医療寄付講座が設立 

2002 年 9 月 麒麟麦酒(株)の寄付により造血再生

医療寄付講座が設立 

2002 年 11 月 持田製薬(株)の寄付により腎臓再

生医療寄付講座が設立 

2002 年 11 月 メニコン(株)の寄付によりメニコ

ン軟骨・骨再生医療寄付講座が設立 

2003 年 3 月 入院棟 B8 階に細胞プロセシングセ

ンター部研究室開設 

2005 年 6 月 アムニオテック(株)（後、アルブラ

スト(株)に社名変更）の寄付により角膜組織再生

医療寄付講座（アルブラスト）更新 

2005 年 7 月 武田薬品工業(株)の寄付により骨・

軟骨再生医療寄付講座更新 

2005 年 9 月 麒麟麦酒(株)の寄付により造血再生

医療寄付講座更新 

2005 年 11 月 持田製薬(株)の寄付により腎臓再

生医療寄付講座更新 

2005 年 11 月 富士ソフト ABC(株)の寄付により、

メニコン軟骨・骨再生医療寄付講座から富士ソフ

ト ABC 軟骨・骨再生医療寄付講座へ更新 

2007 年 1 月 小児外科学講座が母体となり、小

児再生医療研究室が設立 

2007 年 7 月 日本イーライリリー(株)の寄付によ

り、骨・軟骨再生医療寄付講座更新 

2008 年 11 月 持田製薬(株)の寄付により腎臓再

生医療寄付講座更新 

2012 年 3 月 医療法人善仁会の寄付により先端腎

臓・再生医学寄付講座が設立 

2016 年 4 月 分子ライフイノベーション棟 4 階に

移転し、名称を細胞プロセシング・バンキングセン

ターに変更 

2017 年 11 月 軟骨・骨再生医療寄付講座よりセル

＆ティッシュ・エンジニアリング寄付講座へと名称

変更 

2018 年 7 月 アベニューセル・クリニック、カネ

カ、ロート製薬、ニチレイの 4 社の寄付により、骨・

軟骨再生医療寄付講座更新 

2019 年 11 月 デンタルアシスト（株）、富家病

院、指扇病院、池上ホームクリニック、（株）イノ

テックの 5 社により組織幹細胞・生命歯科学社会

連携講座が設立 

2020 年 4 月 （株）伊藤園によりイートロス医

学講座が設立 

2020 年 10 月 セル＆ティッシュ・エンジニアリ

ング寄付講座終了 

 

研究 

骨・軟骨再生医療寄付講座に関しては、2018

年 7 月から講座の更新に伴い、ヒト脂肪組織由来

幹細胞（ASC）を用いた変形性膝関節症治療法の

研究開発をおこなっている。ヒト ASC の軟骨保

護作用効果をさらに解明するためにマウスの膝関

節痛の評価系を確立していく予定である。高性能

なヒト間葉系幹細胞を安定して効率よく増殖させ

る培地の開発を行っている。その基盤研究として 

(1) 変形性関節症の分子メカニズムの解明と (2) 

関節の恒常性維持と変形性関節症発症における組

織幹細胞の役割の解明を行っている。骨再生への

取り組みとして、骨形成促進効果をもつナノシー

トの骨再生治療応用の検討を行っている。現在、

臨床応用を目指して、大動物を用いた検討に取り

組んでいる。 

また、安全性と実用性に優れた再生軟骨・再生

骨の作出、現実的な生産体制と品質管理法の確立、

臨床治験の推進と日常診療への導入を実現するた

めに、軟骨・骨再生における新規足場素材の開発、

再生組織への三次元形態付与方法の開発、生体内

における軟骨・骨再生組織の動向の評価、軟骨・

骨再生組織の臨床治験と医療導入の研究を行って

いる。 

組織幹細胞・生命歯科学社会連携講座は、気道

再生の研究を継続し、歯髄幹細胞、臍帯細胞に関
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する研究を行っている。また、鋳型周囲を被包化

する組織体(BIO-TUBE)による自己再生の基礎研

究を行っている。 

 

イートロス医学講座においては、人が生きる根

幹である「食べる」を支えるため、イートロス（＝

食べられない状態が続くこと）を口腔領域からア

プローチすることで、「食べる」の診断/予防/治療

を学問として体系化し、多くの国民が健康寿命を

全うできるよう研究をおこなっている。 

 

臨床研究 

研究成果として特に注目すべき点は、基盤研究

の結果として、臨床研究が開始されていることで

ある。骨・軟骨再生医療寄付講座では、非荷重部

の骨欠損に対するヒト臨床研究（承認番号＃

1310）、東大病院を中心とした大規模臨床治験を

行った。また、ティッシュ・エンジニアリング部

では、口腔顎顔面外科・矯正歯科と協力し、医師

主導治験である「インプラント型自己細胞再生軟

骨の安全性及び有効性を確認する臨床試験」を行

った。また、脂肪幹細胞の抗炎症作用、組織修復

作用を期待した、新規顎関節症治療についての臨

床研究についても実施の承認を得ている。このよ

うに、組織工学・再生医学の医療現場への展開に

向けて、順調にトランスレーショナル・リサーチ

活動を進めていると考えられる。 

 

病院に対する貢献 

ティッシュ・エンジニアリング部は、病院の共

同研究施設として、共焦点レーザー顕微鏡・細胞

解析装置・細胞ソーター等の非常に高価で各研究

室で揃えることの難しい特殊機器を共用として病

院の職員に開放し、若干のコスト負担で使用でき

るようにしている。実際に、この施設を利用して、

様々な診療科が研究を進めている。 
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医工連携部 
 

 
 
 

医工連携部紹介 

先端生命科学を応用した新規技術開発が 21 世

紀における重要課題となっている。次世代新医療

技術開発に向けて、臨床の現場である東京大学医

学部附属病院で、医学と工学を横断的に融合した

新しい研究教育を行うことを目的として医工連携

部が設立された。病院診療科と東京大学の工学系

研究者とで共同提案されたプロジェクトであるこ

と、研究室の設備・運営費用は使用者負担とする

ことという基本事項に基づいて公募されたプロジ

ェクトが、医工連携研究室で活発な活動を続けて

いる。 

 

参加ユニット 

医学部附属病院 

循環器内科、糖尿病・代謝内科、大腸肛門外科、

血管外科、肝胆膵・人工臓器移植外科、心臓外科、

呼吸器外科、脳神経外科、泌尿器科・男性科、整

形外科・脊椎外科、顎口腔外科・歯科矯正歯科、

放射線科、ティッシュ・エンジニアリング部、臨

床疫学研究システム学講座、骨・軟骨再生医療講

座、軟骨・骨再生医療講座、免疫細胞治療学（メ

ディネット）講座、関節機能再建学講座 

工学系・薬学系研究科 

工学系研究科（化学システム工学専攻、機械工学

専攻、機械工学専攻流体工学研究室、精密工学専

攻医用精密工学研究室、システム量子工学専攻、

原子力国際専攻、化学生命工学、マテリアル工学

専攻）、医療福祉工学開発評価研究センター、情報

理工学系研究科（知能機械情報学専攻）、新領域創

成科学研究科（バイオメカニクス分野）、薬学系研

究科薬品代謝化学教室、医学系研究科疾患生命工

学センター（再生医療工学部門、臨床医工学部門）、

原子力工学研究施設、先端科学研究センター、生

産技術研究所 

 

沿革と組織の概要 

2002 年 6 月 東京大学医学部附属病院の特殊診

療部として医工連携部の設立が病院運営会議

で承認される。 

2002 年 9 月 病院の関連する診療科の中から選

定された委員で医工連携部運営委員会が組織

され、医工連携部への参加の基本原則（前記）

が決定される。 

2002 年 10 月 医工連携プロジェクトの公募開始。

18 件の応募があり、審査の結果承認される。

プロジェクトの代表からなる医工連携部利用

者連絡会議が組織され、管理研究棟の地下と

１階のスペース 554.4 ㎡に研究室の配置を決

める。 

2003 年 5 月 医工連携部工事完成。工事費用は

参加グループが分担する。 

2003 年 5 月 22 日 第一回医工連携研究会開催。

研究活動開始。 

2004 年 9 月 3 日 第二回医工連携研究会開催。 

2005 年 9 月 13 日 第三回医工連携研究会開催。 

2006 年 12 月 21 日 第四回医工連携研究会開催。

（第三回先端医療開発研究クラスター、第二

回疾患生命工学センター、第二回 22 世紀医

療センターとの合同シンポジウム） 

2007 年 12 月 13 日 第五回医工連携研究会開催。 

2009 年 12 月 3 日 第六回医工連携研究会開催。 
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2011 年 2 月 2 日 第七回医工連携研究会開催。 

2011 年 12 月 17 日 第八回医工連携研究会開催。

（第七回 22 世紀医療センター、第四回 ティ

ッシュ・エンジニアリング部シンポジウムと

の合同シンポジウム） 

2013 年 1 月 25 日 東京大学先端医療シーズ開発

フォーラム 2013｛東京大学先端医療開発部門

（22 世紀医療センター、医工連携部、ティッ

シュ・エンジニアリング部、臨床研究支援セ

ンター、臨床研究ガバナンス部、トランスレ

ーショナル・リサーチセンター、ゲノム医学

センター、早期・探索開発推進室／TR 戦略・

推進室）による共同主催）。 

2014 年 1 月 24 日 東京大学先端医療開発フォー

ラム 2014（同・共同主催）。 

2015 年 1 月 22 日 東京大学医学部附属病院先端

医療シーズ開発フォーラム 2015（同・共同主

催）。 

2016 年 2 月 2 日 東京大学医学部附属病院先端

医療シーズ開発フォーラム 2016（同・共同主

催）。 

2017 年 2 月 2 日 東京大学医学部附属病院先端

医療シーズ開発フォーラム 2017（同・共同主

催）。 

2018 年 2 月 1 日 東京大学医学部附属病院先端

医療シーズ開発フォーラム 2018（同・共同主

催）。 

2018 年 10 月 病院スペース再配分に伴い、各研

究室が管理研究棟の地下と１階のスペースか

ら別の研究棟への移転 

2019 年 2 月 18 日 東京大学医学部附属病院先端

医療シーズ開発フォーラム 2019（同・共同主

催）。 

2020 年 1 月 21 日 東京大学医学部附属病院先端

医療シーズ開発フォーラム 2020（同・共同主

催）。 

2021 年 2 月 10 日 東京大学医学部附属病院先端

医療シーズ開発フォーラム 2021｛東京大学先

端医療開発部門（トランスレーショナル・リ

サーチセンター、22 世紀医療センター、医工

連携部、臨床生命医工学連携研究機構、ティ

ッシュ・エンジニアリング部、臨床研究推進

センター、臨床研究ガバナンス部、企画戦略・

推進室、早期・探索開発推進室、ゲノム医学

研究支援センターによる共同主催） 

2022 年 2 月 4 日 東京大学医学部附属病院先端

医療シーズ開発フォーラム 2022｛東京大学先

端医療開発部門（トランスレーショナル・リ

サーチセンター、22 世紀医療センター、医工

連携部、臨床生命医工学連携研究機構、ティ

ッシュ・エンジニアリング部、臨床研究推進

センター、臨床研究ガバナンス部、企画戦略・

推進室、早期・探索開発推進室、ゲノム医学

研究支援センターによる共同主催） 

 

研究ユニット 

・高精度定位放射線がん治療システムの開発 

医学部附属病院放射線医学教室  

原子力専攻、原子力国際専攻 

工学系研究科化学システム工学専攻  

 高精度定位 X 線がん治療システム、先進小型電

子ライナックがん診断治療システムの開発。 

 独自に開発を進めてきた放射線治療中の治療部

位の可視化技術の臨床応用と、追尾型放射線治療

のための腫瘍動体予測システムの開発を目的とす

る。治療部位の可視化には、体内の臓器の動きを

反映した４次元コーンビーム CT 再構成アルゴリ

ズムを開発する。また、この可視化のために治療

中に撮影される２次元投影像をオンラインで取得

し、治療計画用や位置合わせ用に撮影されている

CT 画像を事前情報として臓器や腫瘍位置の確認

するシステム開発を行う。投影像の取得や解析に

よるタイムラグは、MSSA 法（Multi-channel 

Singular Spectrum Analysis）によって動きの予
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測を実施する。加えて、予測を利用した腫瘍の異

常挙動を事前に検知するシステムにより、通常の

放射線治療よりも安全な照射が可能である。動画

予測については腫瘍の変形をも予測するという先

進的な研究であり、動画予測を改良することで、

より正常組織被曝量が低減できる高精度の追尾型

放射線治療の構築を目標とする。 

 

・脳神経外科手術用微細ロボティックシステムの

開発 

医学部附属病院 脳神経外科 

大学院工学系研究科 機械工学専攻 光石研究室 

 脳神経外科手術を対象として、微細ロボティッ

クシステムの研究開発を行う。ロボットによる微

細血管の吻合や顕微鏡画像処理による手術タスク

自動認識を研究する。 

 

・診療プロセスのリスク低減支援システムの開発 

工学部化学システム工学 

予防医学センター 

 ゲノム情報を含む生物学的情報と臨床情報の統

合に関する研究・教育。循環器疾患に関するデー

タベースの構築と活用、テーラーメード医療の確

立。プロテオミクスによる薬剤ターゲットの選定

と創薬。代謝疾患、循環器疾患の転写制御の解明

と転写因子をターゲットとした創薬。医療データ

ベースを活用した医療安全モニタリング。医療情

報システムの評価手法の開発。臨床／疫学研究に

おける方法論の検討・開発。 

 

・「難治性癌に対する中性子捕捉療法・DDS療法の

開発」プロジェクト 

医学系研究科 臓器病態外科学 心臓外科/呼吸器

外科 

工学系研究科 総合研究機構 

工学系研究科 バイオエンジニアリング専攻 

難治性癌に対する集学的治療として病院併設型加

速器を用いた中性子捕捉療法を確立することおよ

び新規のドラッグデリバリーシステムの開発をめ

ざす。このために、中性子捕捉剤であるボロンお

よびガドリニウム化合物を腫瘍選択的に送達する

ドラッグデリバリーシステム（特に、WOW エマ

ルション、ナノミセル、陽荷電リポソーム、等）

の構築を進めている。 

 

・肝癒着動物モデルを用いた腹膜癒着防止材料の

開発 

医学部肝胆膵外科・人工臓器移植外科 

生産技術研究所 

医学系研究科疾患生命工学センター 

工学系研究科化学システム工学専攻 

工学系研究科バイオエンジニアリンング専攻 

 肝癌に対する肝切除は再発時の治療として再手

術の機会が多い。再手術においては、肝臓と他の

臓器や腹膜との癒着は、剥離に多大な時間を要す

る上に、術中リスクを向上させる。このため初回

手術時に癒着を回避することは大きな課題である。

このために癒着防止材の開発、材料の適用法及び

これを検証するモデルの開発が強く望まれる。と

ころが肝癒着モデルは確立したものがなく、また

これを防止する材料は未だ開発されていないのが

現状である。我々医学部肝胆膵・人工臓器移植外

科と疾患生命工学センター医療材料機器・工学部

門の共同研究チームは、従来よく用いられている

腹膜切除盲腸擦過モデルでなく、肝切除による新

しい癒着モデルの開発と、これを防止する材料の

適用法及び開発に取り組んでいる。 

 

・高分子ミセル型ナノ・パーティクルを用いた新

しい血管疾患治療システムの開発 

医学部附属病院血管外科 

工学系研究科マテリアル工学専攻 

 当研究室では、循環器・血管疾患の遺伝子治療

を実現するための安全かつ効率的な非ウイルス型
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遺伝子ベクター（高分子ナノミセル）の研究開発

を行っている。ブロック共重合体の自己会合によ

り形成される高分子ナノミセルは、凝縮された遺

伝子（プラスミド DNA）を保持する内核が生体

適合性のポリエチレングリコール（PEG）外殻に

より覆われた構造を有しており、表層にはパイロ

ット分子を装着することが可能である。この天然

のウイルスの構造を模倣した高分子ナノミセルは、

生体内で内包遺伝子を DNA 分解酵素などから保

護し、タンパク質や細胞と非特異的な相互作用を

せず、パイロット分子を介して標的細胞に選択的

に取り込まれることにより、標的細胞への効率的

な遺伝子導入が実現できるものと期待される。

我々は、このような高分子ナノミセルを利用して、

動脈壁や筋組織への遺伝子導入を行っている。 

 

研究業績（2021 年） 
 
1. Hanada K, Hoshina K, Iwakiri T, Akai T, 

Miyahara K, Isaji T, Takayama T, 

Yamamoto S. A comparison of subjective 

clinical and objective judgement of 

abdominal aortic aneurysm morphology. Int 

Angiol 2021;40:138-142. 

2. Okata S, Hoshina K, Miyahara K, 

Matsukura M, Akai T, Isaji T, Takayama T. 

High aneurysm wall enhancement values 

are associated with late sac shrinkage after 

endovascular repair of abdominal aortic 

aneurysms. Medicine(Baltimore) 2021 Jan 

15;100:e24133. 

3. Hoshina K, Kato M, Ishimaru S, Michihata 

N, Yasunaga H, Komori K; Japanese 

Committee for Stentgraft Management 

(JACSM). Impact of the urgency and the 

landing zone on rates of in-hospital death, 

stroke, and paraplegia following thoracic 

endovascular aortic repair in Japan. J Vasc 

Surg 2021; S0741-5214(21)00142-7 

4. Matsuura S, Takayama T, Yuhn C, Oshima 

M, Shirasu T, Akai T, Isaji T, Hoshina K. 

Carotid stump pressure and contralateral 

internal carotid stenosis ratio during 

carotid endarterectomies: 1D-0D 

hemodynamic simulation of cerebral 

perfusion. Ann Vasc Dis 2021;14:39-45. 

5. Hoshina K, Komori K, Kumamaru H, 

Shimizu H. The Outcomes of endovascular 

aneurysm repair in Japan in 2017: A 

Report from the Japanese Committee for 

Stentgraft Management. 2021;25;14:92-98. 

6. Sugawara M, Hoshina K, Chigira M, 

Suzuki H, Daimon M, Takayama T, Ono Y, 

Yatomi Y. Usefulness of duplex 

ultrasonography to detect collagen sponge 

misplacement into the arterial lumen 

during the use of Angio-Seal: A case report. 

SAGE Open Med Case Rep 2021;9: 

2050313X211004818 

7. Matsuura S, Takayama T, Oyama TG, 

Oyama K, Taguchi M, Endo T, Akai T, Isaji 

T, Hoshina K. A Radiation-crosslinked 

gelatin hydrogel that promotes tissue 

incorporation of an expanded 

polytetrafluoroethylene vascular graft in 

rats. Biomolecules 2021;11:1105. 

8. Iida T, Murono K, Shiratori H, Nozawa H, 

Kawai K, Sasaki K, Emoto S, Kishikawa J, 

Ishii H, Yokoyama Y, Abe S, Nagai Y, Anzai 

H, Sonoda H, Takayama T, Hoshina K, 

Ishihara S. Impact of inferior mesenteric 

artery occlusion on the calibre of collateral 

arteries of the colon. Anticancer Res 2021;

41: 5189-5193. 

9. Hoshina K, Komori K, Kumamaru H, 

Shimizu H. The outcomes of thoracic 

endovascular aortic repair in Japan in 

2017: A report from the Japanese 

Committee for Stentgraft Management. 

Ann Vasc Dis 2021;14:281-288. 
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10. Mo M, Hirokawa M, Satokawa H, Yasugi T, 

Yamaki T, Ito T, Onozawa S, Kobata T, 

Shirasugi N, Shokoku S, Sugano N, 

Sugiyama S, Hoshina K, on behalf of 

guideline committee Japanese Society of 

Phlebology, Ogawa T, on behalf of guideline 

committee of endovenous treatment for 

varicose veins. Supplement of clinical 

practice guidelines for endovenous thermal 

ablation for varicose veins: Overuse for the 

inappropriate indication. Ann Vasc Dis 

2021:14:323-327. 

11. Horio K, Marinho MM, Harada K, Muto J, 

Nakatomi H, Saito N, Morita A, Watanabe 

E, Mitsusishi M. “The effects of Grid Size 

for Automatic Suture Thread, Detection 

with an Image Classifier”, The 17th Asian 

Conference on, Computer Aided Surgery 

(ACCAS2021), pp.102-103, Online, 

December 10, 2021. 

12. Arvind K. Chandel S, Shimizu A, 

Hasegawa K, Ito T.  "Advancement of 

biomaterial-based postoperative adhesion 

barriers" Macromolecular Bioscience, 2021, 

2000395 DOI:10.1002/mabi.202000395 

13. 大木悠一朗、伊藤大知 “「生体直交型反応を

用いたインジェクタブルハイドロゲル」” 日

本薬学会誌ファルマシア , 2021, 57(11), 

1025-1029 

https://doi.org/10.14894/faruawpsj.57.

11_1025 

14. Yanagie H, Fujino T, Yanagawa M, Terao T, 

Imagawa T, Fujihara M, Morishita Y, 

Mizumachi R, Murata Y, Dewi N, Ono Y, 

Ikushima I, Seguchi K, Nagata M, Nonaka 

Y, Furuya Y, Hisa T, Nagasaki T, Arimori K, 

Nakashima T, Sugihara T, Kakimi K, Ono 

M, Nakajima J, Eriguchi M, Higashi S, 

Takahashi H.: Tumor Growth Suppression 

With Novel Intra-arterial Chemotherapy 

Using Epirubicin-entrapped 

Water-in-oil-in-water Emulsion In Vivo..  

In Vivo. 2021 Jan-Feb;35(1):239-248. doi: 

10.21873/invivo.12252. PMID: 33402470 

15. Yanagie H, Yanagawa M, Morishita Y, 

Shinohara A, Dewi N, Nonaka Y, Furuya Y, 

Mizumachi R, Murata Y, Nakamura H, 

Suzuki M, Sakurai Y, Tanaka H, Masunaga 

S, Ono K, Sugihara T, Nashimoto M, 

Yamauchi H, Ono M, Nakajima J, 

Takahashi H.: Suppression of Tumor 

Growth in a Rabbit Hepatic Cancer Model 

by Boron Neutron Capture Therapy With 

Liposomal Boron Delivery Systems. In Vivo. 

2021 Nov-Dec; 35(6): 3125-3135. doi: 

10.21873/invivo.12607. PMID: 34697143 
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ゲノム研究支援センター 
 

センター長・教授 

大須賀 穣 

 
 
 

組 織 

ゲノム医学研究支援センターは、医学部附属病

院における先進的なゲノム医学研究の適正で円滑

な実施を支援するために、2017 年に設置された。

ゲノム医学研究支援センターでは、大須賀穣教授

のもと、がん、生活習慣病、難病、遺伝性疾患な

どを対象とし、庄嶋伸浩准教授などそれぞれの分

野の専門家が（1）次世代シーケンサーを用いた

大規模なゲノム配列解析、ゲノムインフォマティ

クス解析のパイプラインの構築、（2）疾患の発症

に関与する遺伝的要因、疾患の病態機序の解明、

（3）ゲノム情報と臨床情報の統合研究及び教育、

（4）生活習慣病を主体とした各種疾患の感受性

遺伝子及び治療反応性に関連する遺伝子の多型・

変異解析、（5）これらに附帯する臨床情報のデー

タベース構築及び統合的データマイニング、を行

っている。 

 

活 動 

日本人集団の 2 型糖尿病の遺伝素因を解明する

ために、理研、バイオバンク・ジャパン、大阪大

学などと協力し、2 型糖尿病のゲノムワイド関連

解析（GWAS）を実施してきた。糖尿病治療薬の

標的分子である GLP-1 受容体のミスセンスバリ

アントなど、2 型糖尿病の発症と関連する遺伝子

バリアントを同定した。バイオバンク・ジャパン

や国内外のコホートと連携したゲノム研究にて、

40 万人規模の東アジア人集団のサンプルを用い

た世界最大規模の糖尿病に関する全ゲノム関連解

析を実施し、2 型糖尿病の発症リスクを高める 61

の遺伝子領域を同定した（Nature 582, 240-245, 

2020）。2 型糖尿病の遺伝要因の理解を深めると

ともに、将来的には糖尿病の発症予測・発症前予

防の応用につながることが期待される。 

疾患やバイオマーカーや服薬など 220 の健康・

医療データと遺伝子との相関についてバイオバン

ク・ジャパン、英国バイオバンク、フィンランド

のバイオバンク FinnGen のメタ解析において、

詳細な遺伝子バリアントとの相関を新たに同定し

た（Nature Genetics, 53, 1415-1424, 2021）。メ

タボロームデータなどへのプロジェクション解析

により統計量を分解することで、ありふれた病気

を構成するいくつかの健康・医療データを見出し

た。 

国際連携による民族横断的 2 型糖尿病 GWAS

データとして、英国バイオバンク、アジア人の 2

型糖尿病のバイオバンク AGEN T2D、欧米の 2

型糖尿病のバイオバンク DIAMANTE を追加し、

糖尿病発症の予測精度を向上させた（Nature 

Genetics, 5, 560-572, 2021）。ゲノムワイド有意

水準を満たす一塩基多型を用いて、2 型糖尿病の

遺伝的リスクスコア genetic risk score（GRS）を

構築した。各民族集団特異的 GRS および民族横

断的 GRS の予測精度を各民族集団において検証

した結果、民族横断的 GRS の性能が最も良いこ

とが確認された。閾値を緩めた Polygenic Risk 

Score（PRS）ではさらなる予測精度の向上が期

待される。 
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理研、バイオバンク・ジャパン、大阪大学など

と協力し、網膜症や腎症の合併症がない 2 型糖尿

病の症例、網膜症の進行した 2 型糖尿病の症例に

ついて、糖尿病合併症のメタボローム解析を実施

した。N-acetylneuraminic acid など糖尿病網膜

症・腎症の発症に関わる 5 つの代謝産物を同定し

た。網膜症・腎症のバイオマーカーや治療薬・予

防薬の創薬ターゲットとしての活用が期待される。 

理研、バイオバンク・ジャパン、大阪大学など

と協力し、網膜症や腎症の合併症がない 2 型糖尿

病の症例、網膜症の進行した 2 型糖尿病の症例、

および顕性腎症や透析中など腎症が進行した 2 型

糖尿病の症例について、2,000 例を超える全ゲノ

ムシークエンスを実施し、データ解析を進めてい

る。理研、バイオバンク・ジャパン、大阪大学な

どと協力し、罰則付き機械学習等のアルゴリズム

を活用した、糖尿病の発症や重症化の予測手法の

開発を進めている。 

 

院内におけるがんや難病に関するゲノム診療部

会合および expert panel や、当院と連携するがん

ゲノム医療関連の病院と WEB にて開催するゲノ

ム医療カンファレンスにおける情報共有について

ゲノム診療部と連携して実施した。 

2 型糖尿病感受性領域研究におけるゲノムデー

タ Set3（対照群 121,950 例、疾患群 18,688 例）、

2 型糖尿病感受性領域研究におけるゲノムデータ

Set4（対照群 7,065 例、疾患群 2,483 例）につ

いて、科学技術振興機構のバイオサイエンスデー

タベースセンター NBDC（https://humandbs.

biosciencedbc.jp/hum0014-v18#diabet3）にて公

開して研究者間で共有した。 

研究倫理支援室と協力して、研究課題「メタボ

リック・シンドローム関連疾患における個別化医

療の実現」について、研究参加者への情報開示文

書を作成して、オプトアウトを実施した。 

院内外の複数の科と連携して、生活習慣病の

extreme phenotype を示す症例について、若年発

症成人型糖尿病や脂肪萎縮症などについて遺伝素

因について、次世代シークエンサーを用いたパネ

ル解析を実施し、遺伝や重症化の予測や対応につ

いて明らかにした。 
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沿革と組織の概要 

 近年の臨床研究を取り巻く諸問題について適切

かつ機動的に対応し、研究倫理問題・研究不正を

未然に防止し、信頼性の高い臨床研究を推進でき

るよう、臨床研究の管理役を果たす「臨床研究ガ

バナンス部門」が、「臨床研究実施支援部門」と独

立して 2015 年 1 月 1 日付で設置された。臨床研

究ガバナンス部は、高度医療を提供する大学附属

病院が推進する臨床研究の倫理を遵守し研究の信

頼性を確保するために、率先して臨床研究を管理

して推進する体制を構築することを目的としてい

る。 

 臨床研究ガバナンス部は現在、①企画・戦略推

進室、②臨床研究公正推進室、③監査室の３つの

室から構成され、相互連携し、ガバナンス機能の

推進、強化に当たる。 

 

 企画・戦略推進室は、（1）東大病院の研究開発

に関する総合戦略案の検討、（2）大型研究事業公

募時の対応本部機能、（3）研究費獲得や知財に関

する窓口相談、（4）臨床研究拠点の財務面におけ

る自立戦略の検討、（5）臨床現場におけるニーズ

や研究シーズ発掘、（6）東大病院の研究活動の調

査とデータベース化、（7）臨床研究に関する外部

機関からの情報収集、（8）東大病院における利益

相反に関する業務、（9）先端医療開発支援管理委

員会にかかる事務局業務、（10）特定臨床研究運

営委員会にかかる事務局業務を行う。 

 臨床研究公正推進室は、（1）臨床研究における

不適正事案への対応、(2) 臨床研究者教育に関す

る業務、（3）研修会開催要領の提供を行う。 

 監査室は、(1) 臨床試験・研究の監査の実施、

(2) 外部監査機関に業務を委託した場合の一元管

理、(3) 本院に対する外部機関による監査結果の

一元管理、 (4) 監査に関する教育研修及び指導に

関する業務を行う。 

 

 2022 年 3 月時点の構成員は、部長（専任）1 名、

企画・戦略推進室について、職員 1 名（助教・URA1

名）、監査室について、職員 2 名（特任専門員、

医療技術職員各 1 名）及び派遣職員 1 名（監査専

門派遣 1 名）、臨床研究公正推進室について、職

員 2 名（特任専門員 1 名、特任専門職員 1 名）の

計 7 名である。 

 

活動状況 

 企画・戦略推進室は、2021 年度に、以下の業務

を実施した。 

1）臨床研究関連組織調整業務：医療法上の臨床

研究中核病院承認維持対応（業務報告、医療監

視）、特定臨床研究運営委員会運営（事務局）、

特定臨床研究監査委員会対応 
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2）その他：研究論文発表活動調査、先端医療シ

ーズ開発フォーラム開催協力等 

 

 監査室は、2021 年度に、以下の業務を実施した。 

1）監査の実施：計 8 件の監査を実施した（医師

主導治験 6 件、特定臨床研究 2 件）。 

2）一元管理：監査について、当室が関わってい

ないが東大に対して臨床研究・医師主導治験に

関する監査結果等も当室が情報を収集し、一元

管理を推進している。また、医薬品等の申請後

に実施される規制当局による適合性調査（GCP

実地調査）については、東大病院に対して行わ

れた調査の結果等の一元管理を行っている。 

3）監査標準業務手順書の策定：監査標準業務手

順書（Ver.3.0  2021/5/1 改訂）、業務の更なる

標準化・効率化のため、試験ごとに作成する監

査手順書テンプレートの新規作成 1 種、改訂 2

種、スタートアップミーティング資料のテンプ

レート化（フルパッケージ、簡易版各 1 種）、

プロトコール記載案テンプレート化、外部委託

契約書のテンプレート化、チェックリスト定型

フォームの新規作成 2 種、既存のチェックリス

トのメンテナンスを実施した。 

4）臨床研究総合促進事業 臨床研究・治験従事者

等に対する研修プログラム 監査担当者養成研

修：監査担当者養成研修については、2021 年

度も当部は当該研修のとりまとめ機関の役割を

担い、9 月 2～3 日に初級編研修を東北大学と

共催で、11 月 18～19 日に中級編研修を主催で

それぞれ開催した。 

 

臨床研究公正推進室は、2021 年度に、以下の業務

を実施した。 

1）信頼性保証関連情報の収集：信頼性保証関連

情報等について、2021 年度は当部のホームペ

ージに計 16 件および計 6 件の院内へのメール

配信を行った。 

2）臨床研究の信頼性確保と利益相反の管理に関

する研修の実施：「利益相反の管理と臨床研究

の信頼性確保に関する e-learning」を院内職員

を対象に実施した(受講人数は Step1 が 1935 名、

Step2 が 1888 名）。 

3）臨床研究の公正・適正な実施に向けた活動の

推進: 医師主導治験における不遵守対応を含め

た病院としての QMS 活動支援を行う「常設リ

スク対応チーム」を、臨床研究推進センターと

当部のメンバーにて構成し、当該チームによる

特定の試験に対するパイロット運用の開始を決

定した。臨床研究推進センター及び研究支援課

と不適正事案の収集および報告プロセスの新し

い取り組みを進めるにあたり、2021 年度は関係

部署からのヒアリングによる現状の不適正事案

の収集・報告フローの可視化を行い、現状の問

題点、および改善点を抽出した。 
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診療体制 

当院では、高度心不全治療センターを設置する

前より、循環器内科、心臓外科を中心に多くの重

症心不全の治療を行ってきました。幅広い地域の

大学病院および地域の中核的医療機関と連携し、

心臓移植や補助人工心臓装着が必要な患者さんを

受け入れており、これまでに体外式・植込型補助

人工心臓の装着を 400 例以上に行い、心臓移植を

国内最多となる 186 人に実施しています（2022

年 8 月末現在）。さらに約 250 人の患者さんが当

院を移植実施施設として待機しています。 

高度心不全治療センターでは、循環器内科・心

臓外科に加え、レシピエント移植コーディネータ

ー、薬剤師、臨床工学技士、理学療法士などから

なるハートチームで診療にあたっています。入院

棟Ｂ5 階に高度心不全治療センターの病棟があり、

治療後の早期リハビリテーションの重要性を踏ま

え、病棟内に心臓リハビリ専用のリハステーショ

ンも設けています。 

 

診療内容 

心臓移植 

国内で心臓移植を実施できる施設は当院を含め

10 施設のみです。当院は 2002 年に心臓移植施設

の認定を受け、これまでに行った心臓移植の件数

は、最初に紹介しましたように国内最多です。  

補助人工心臓（VAD） 

当院では、国内で承認されている全ての VAD

を使用できるため、個々の患者さんの体格や心不

全の状態に応じ、最も適した機種を使用すること

ができます。また、Destination Therapy の実施

可能施設として認められており、心臓移植の対象

とならない患者さんでも一定の条件を満たせば植

込型 VAD を装着することができます  

心不全に対する薬物療法 

従来の心不全治療薬に加え、近年相次いで承認

された治療薬まで、心不全治療薬の使用経験を豊

富に有しています。 

心アミロイドーシスに対するビンダケル導入  

2019 年に適応範囲が拡大されたタファミジス

メグルミン（ビンダケル®）について、日本循環

器学会により、精度の高い診断のもと適正な処方

がなされるための施設要件、医師要件が定められ

ています。当院はビンダケル処方施設・ 処方医の

認定を受け、既に多くの経験を有しています。  

ハートシート 

自家骨格筋芽細胞をシート状にして心臓表面に

移植するハートシートについて、治験段階から開

発に参画してきました。2015 年に保険収載されま

したが、条件および期限付きの承認であり、市販

後臨床試験において有効性や既存治療との優位性

の確認を行うことになっています。当院も市販後
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臨床試験に参加しています。 

 

教育・研究 

診療のほかにも、全国の医療施設から重症心不

全診療の研修を受け入れており、心不全専門医、

専門スタッフを育成する中心的な役割を担ってい

ます。研究にも力を入れており、多くの研究成果

を発信しているほか、基礎研究と臨床の橋渡しを

行うトランスレーショナルリサーチを 推進して

います。また、たくさんの心不全患者さんを診療

しながら、個人ごとの違いを考慮した最適な予防

や治療法（プレシジョン・メディシン）の確立に

も努めています。 
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センター長・准教授 

上羽 瑠美 

副センター長 

井口 はるひ（リハビリテーション科兼任） 

兼岡 麻子（リハビリテーション部兼任） 

 

ホームページ https://www.h.u-tokyo.ac.jp/patient/depts/enge/ 
 
 

沿革と組織の概要 

摂食嚥下障害は、摂食や飲み込みに問題がある

状態をいう．医療技術の進歩による救命率の向上

や社会の高齢化により、子供から高齢者まで幅広

い年齢層で、先天性疾患や脳卒中、難病、悪性腫

瘍などによる摂食嚥下障害患者が増えてきた．こ

れに対応すべく、2009 年に東京大学医学部附属病

院に、摂食嚥下にかかわる専門職で「摂食嚥下サ

ポートチーム」を構成し、摂食嚥下障害患者への

診療を行ってきた．より専門的かつ多角的に摂食

嚥下障害の診療を提供するため、2021 年 4 月に

「摂食嚥下センター」を開設した． 

耳鼻咽喉科・頭頸部外科、リハビリテーション

科、口腔顎顔面外科・矯正歯科を中心に、老年病

科、小児科、小児外科、脳神経内科など多くの診

療科・部門と連携し、主に入院患者を対象に、摂

食嚥下に関する検査や訓練、助言などを行ってい

る．専任教員はセンター長・准教授 1 名で、副セ

ンター長の 2 名はリハビリテーション科・部との

兼任である．連携している診療科・部門を挙げる． 

1) 耳鼻咽喉科・頭頸部外科 

2) リハビリテーション科・部 

3) 口腔顎顔面外科・矯正歯科 

4) 老年病科 

5) 小児科 

6) 小児外科 

7) 脳神経内科 

8) 病態栄養治療センター 

9) 看護部 

10) 薬剤部 

 2 ヶ月に 1 回、「摂食嚥下センター運営会議」を

開催し、院内全体の摂食嚥下診療の改善や診療報

酬対応、教育活動などを協議している． 

 

診療 

 外来診療では、毎週火曜・木曜午前の耳鼻咽喉

科・頭頸部外科の専門外来（気管食道外来）で摂

食嚥下障害患者の診察を行っている．入院診療で

は、耳鼻咽喉科・頭頸部外科とリハビリテーショ

ン科・部が中心となって診療を行っている．毎週

火曜日に嚥下カンファレンスを行い、様々な症例

について多職種で協議している． 

多角的な視点から患者の状態を評価し、個々の

病態に応じた集学的かつ専門的治療およびリハビ

リテーションを提案・提供している．適応があれ

ば手術治療（誤嚥防止手術、嚥下機能改善手術）

を積極的に行い、嚥下機能改善手術後のリハビリ

テーションを入院中に集中的に行っている． 

2021 年に行った嚥下機能検査を以下に示す． 

・ 嚥下造影検査 637 件 
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・ 内視鏡下嚥下機能検査 575 件 

・ 嚥下圧検査（高解像度内圧検査） 45 件 

・ 嚥下 CT 9 件 

 

教育 

院 内 全 体 へ の 教 育 活 動 を 重 視 し て お り 、

E-learning を積極的に活用し、「摂食嚥下」につ

いての理解を向上させるための取り組みを行って

いる．また希望する診療科や部署に対して個別に

講習会を実施し、2021 年には約 6 割の病棟に対

し、講義を行った．また、他部門からの講演依頼

があれば、積極的に協力している． 

 学生教育として、耳鼻咽喉科・頭頸部外科及び

リハビリテーション科の学生講義の一部を担当し

ている． 

 

研究 

臨床研究に加えて、臨床から着想を得た基礎的

研究を行っている．以下に主な研究テーマを挙げ

る． 

1) 嚥下機能から見た誤嚥防止手術に関する研

究 

2) 造影剤による肺障害に関する研究 

3) VR システムを用いた嚥下機能解析 

4) 神経筋疾患と食道運動に関する研究 

5) 咽頭食道高解像度マノメトリーを用いた嚥

下病態解析 

6) 声帯麻痺・炎症モデルを用いた病態解析と予

防・再生 

7) 喉頭乳頭腫の遺伝子発現解析と新規治療法

の開発 

8) 新型コロナウイルスによる鼻粘膜障害と中

枢神経系への影響 

9) 頭頸部癌への化学放射線療法による嚥下障

害に対する予防的リハビリテーションに関

する研究 

10) 食道がん術後に生じる嚥下障害の病態解明 

11) ビッグデータを用いた嚥下障害患者の統計

的解析 

12) 頚椎手術による嚥下機能への影響に関する

研究 

 

出版物等 
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沿革と組織の概要 

多くの免疫疾患では、一部の免疫細胞・反応が

暴走しています。それを制御する薬剤、つまり、

サイトカインや細胞表面分子を標的とする薬剤と

して、「生物学的製剤」が開発されました。本邦で

は、2003 年、「生物学的製剤」として初めて、TNF

阻害剤が、関節リウマチ（RA: Rheumatoid 

Arthritis）に導入されました。その効果は絶大で、

治療のゴールだけでなく、治療アルゴリズム、診

断のための分類基準の改訂など、RA 診療にパラ

ダイムシフトがもたらされました。現在、免疫担

当細胞の特定分子を標的とした「低分子化合物」

も加わり、これらの薬剤は「分子標的治療薬」と

呼ばれ、次々開発されています。現在、「生物学的

製剤」としては、TNF 阻害剤 8 剤、IL-6 阻害剤 3

剤、CTLA4-Ig 1 剤、IL-17 阻害剤 4 剤、IL-12/23

阻害剤 1 剤、IL-23 阻害剤 2 剤、α4 インテグリ

ン阻害剤 2 剤、IL-5 阻害剤 2 剤、IL-4/13 阻害剤

1 剤、抗 IgE 抗体 1 剤、IL-1 阻害剤 1 剤、B 細胞

活性化阻害剤 2 剤、typeI IFN 阻害剤 1 剤、補体

活性化阻害剤 2 剤、胎児性 FcR 阻害剤 1 剤、「分

子標的治療薬」としては、JAK 阻害剤 5 剤、PDE4

阻害剤 1 剤、認可されています。対象疾患は、RA、

若年性特発性関節炎、全身性エリテマトーデス、

強皮症、成人発症スチル病、脊椎関節炎、乾癬お

よび乾癬性関節炎、炎症性腸疾患、多発性硬化症、

死神経性悸隨縁、夜間発作性血色素尿症、キャッ

スルマン病などの免疫疾患のみならず、自己炎症

性疾患、アトピー性皮膚炎へと拡大しております。

これらの疾患に対し、分子標的治療薬は高い有効

性を示すことから、副腎皮質ステロイドの長期的

な投与の回避が期待されています。 

分子標的治療薬が免疫疾患に対する治療の中心

的な位置づけられてきた 2017 年、外来診察部門

に「免疫疾患治療センター外来」が開設されまし

た。その後、さらなる薬剤の増加と適応疾患の拡

大により、2020 年 4 月、当センターは、東京大

学大学院医学系研究科の一講座として、認可され

ました。それと同時に、外来で院内全体の免疫疾

患に対する点滴分子標的治療を集約的に提供する

場として、「免疫疾患治療センター点滴部門」が、

入院棟 B 12 階に開設されました。当センター所

属の科は、アレルギー・リウマチ内科、皮膚科、

眼科、整形外科、消化器内科、大腸肛門外科、脳

神経内科、血液内科の８科です。そして、３名の

専属看護師、2 名の薬剤師とともに、よりスムー
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ズでより安全な分子標的治療を、外来で提供する

よう運営しております。また、2 か月 1 回、情報

共有の場として「免疫疾患治療センター会議」を

開き、新規薬剤のレジメン審議や問題点の改善を

行っています。 

分子標的治療薬の処方件数は、2017 年当時 550

件でしたが、2021 年は 2 倍以上の 1300 件で、皮

下注製剤 65%、点滴注射製剤 30%、内服 5%とな

っています。今後、横断的センターとして、連携

を深め、より安全な運営を目指していきたいと思

います。 

 

診療 

毎週月曜日午前に「免疫疾患治療センター外来」

を設け、免疫疾患の診断から治療方針の相談、特

に分子標的治療関連の相談の窓口外来を行ってお

ります。実際の治療は、各診療科の主治医制です

が、点滴治療に関しては、前述したように当セン

ターで集約して行っております。 

 

教育 

外来スタッフに対する教育は、各疾患別の講義

を定期的に施行しています。新規薬剤が導入され

た場合は、その薬剤関連の講義を追加施行します。

医学部学生には、BSL を通じて教育をおこなって

いきます。 

 

研究 

免疫疾患ごと、「分子標的治療薬」の有効性や安

全性について、バイオマーカーの探索や診療情報

をもとにした解析を行い、precision medicine 構

築へとつながる研究を目指しています。 

 

出版物等 
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Mod Rheumatol. 2021; 31: 127-32 

2. 神田浩子. 乾癬性関節炎-診断と治療における

最新知見 臨床症状と診断 活動性評価. 日

本臨床 2021; 79: 534-539 

3. 神田浩子. Jak 阻害薬による免疫介在性炎症

性 疾 患 の 治 療  関 節 リ ウ マ チ に 対 す る

tofacitinib の安全性. リウマチ科 2021; 65: 

494-501 

4. 神田浩子. 腎疾患治療薬 update 腎疾患患者

への薬の使い方 ループス腎炎 シクロスポ

リン. 腎と透析 2021; 91: 143-6 

5. 神田浩子. 急速進行性腎炎症候群-Up date 

IgA 血管炎 臨床と治療. 腎と透析 2021; 

91: 411-6 

6. 神田浩子. 一般内科医に役立つ抗リウマチ薬

の最新知識 各治療薬の使い方 メトトレキ

サート(乾癬性関節炎). 診断と治療  2021; 

109: 1641-5 
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沿革と組織の概要 

1997 年 4 月に退院支援専門部署として「医療

社会福祉部」が医学部附属病院内に設置され、

2000 年 4 月全国国立大学で初めて正式に認可さ

れました。2005 年 4 月に紹介患者の外来受診の

支援を開始し、部署の名称を「地域医療連携部」

に改めました。さらに、2019 年医学部附属病院に

総合患者サービス部の設置に伴い、地域医療連携

センターと名称を変更しました。 

 

診療 

「受診支援（紹介・前方支援）」地域医療機関か

ら紹介された患者の外来受診を前方連携として支

援しています。受診予約、受診手続き、資料作成・

送付、返書などの諸手続を行っています。現在、

一般初診の外来枠の他、専門外来枠、医師個人枠

の受付も行っています。 

「退院支援（逆紹介・後方連携）」退院が困難な

入院患者の地域への円滑な移行を支援しています。

医療依存度の高い重症、難病の患者が多く、在宅

では往診医や訪問看護の調整、転院では一般床や

ホスピス（緩和ケア病棟）への支援が増加してい

ます。 

「在宅療養支援（在宅支援外来）」外来に通院し

ている患者の在宅療養を支援するために、2003

年 1 月より在宅支援外来を開設しています。在宅

サービスの導入や調整、また、在学が困難になっ

た際の転院先や入所先を紹介しています。 

「外来学紹介の機能強化」当院と地域医療機関

の役割分担を明確化し、また、地域医療機関と連

携して高度急性期医療を提供することに取組み、

外来患者の逆紹介率は 80%以上を維持していま

す。 

 

教育 

院外から社会福祉士履修コース学生を受入れ、

教育活動に従事しています。 

 

研究 

・高度急性期病院における退院支援数の適正数の

把握、 

・重症、難病患者の就労支援についての研究、等

に取り組んでいます。 
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がん相談支援センター 
 

センター長 

野村幸世 

副センター長 

分田貴子 

相談員 

入澤裕子、福田桂子、若尾邦江 

 

ホームページ http://www.h.u-tokyo.ac.jp/patient/depts/gansoudan/ 
 
 

沿革と組織の概要 

我が国のがん対策として、全国どこに居住して

いても適切ながん医療を受けられるように「がん

診療連携拠点病院」の整備が進められています。

東大病院は平成 20 年度より地域がん診療連携拠

点病院に指定され、がん患者さんおよびご家族あ

るいは地域住民のがんに関する相談事を伺い、適

切な部門や施設へ誘導できるよう 「がん相談支援

センター」を開設しました。 

 

サービス 

1. がんになったときに必要な情報の提供  

がんになったら、まずがんについての情報を集

める必要があります。相談支援センターでは各種

のがんに関する情報・冊子 を提供しています。 

また、医師が提示する治療法の中から自分に最

適な治療を選択するためには、医師の説明を正確

に理解する必要があります。難しい医学用語をや

さしく説明し、医師の話を理解する手助けをしま

す。 

 

2. がん療養上の各種相談  

がんになると、どこでどのような治療を受ける

のかという医学的な問題以外にも、医療費、退院

後の過ごし方、介護サービス、仕事・就労など、

療養上の問題が発生してきます。社会的な悩み事

に対する相談支援を行います。 

 

3. セカンドオピニオンの情報提供  

セカンドオピニオンの受け方やセカンドオピニ

オンを行っている施設について情報提供します。 

 

4. がん治療中の外見変化に関する相談  

脱毛や、肌の色素沈着など、がん治療に伴う見

た目の変化に対し、ウィッグやカバーメイクなど

の相談支援を行います。 

 

5. がんに関する一般的な情報の提供と相談  

がんには罹ってはいないが、がんの治療やがん

検診などについて知りたい方のために情報発信・

情報提供を行います 

 

体制 

センター長の医師 1 名、副センター長の医師 1

名、相談員として看護師 3 名の体制です。相談は

相談員が対応します。 

電話相談は予約の必要はありませんが、対面相談

は原則として予約が必要です。  
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・受付：平日 9 時～12 時、13 時～16 時 

・電話：03-5800-9061  

・相談料：無料 

 

研究 

がん治療に伴う外見変化による QOL（生活の質）

の低下と、そのケアに関する研究を行っています。 
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分子病態医科学部門 
 

教授 

宮崎 徹 

准教授 

新井 郷子 

助教 

前原 奈都美 

特任助教 

谷口 香織 

 

ホームページ http://tmlab.m.u-tokyo.ac.jp/ 
 
 

研究方針と研究内容 

本研究室は、種々の疾患の発症増悪のメカニズ

ムの探究と、それに関連する生命現象の生理的な

解明を主眼とし研究を行う。遺伝子ノックアウト

やトランスジェニックマウスの手法を用いた生体

における遺伝子操作の豊富な技術的背景に基づき、

各々の対象疾患に対して、可能な限り vivo での解

析を行う。したがって、最終的には、研究成果を

新しい治療法の開発、検討にも結び付けて行く方

針である。未知の病態や生理現象の探究解明に挑

むという立場から、研究分野や戦略、技術におい

て、ある特定の領域に限定することはせず、多く

の研究室とコラボレーションしながら幅広く研究

を行う。これは、基礎医学、臨床医学、および工

学の総合科学をめざす疾患生命工学センターの趣

旨に準ずるものである。また、研究対象とする分

子は、なるべく自分たちでクローニングした新し

い遺伝子、蛋白質とし、既知の現象の detail の探

究ではなく、novel insights の発見を主眼とする。

現在は主に下記に示すプロジェクトを中心に研究

を行う。 

 

様々な現代病のマスタースイッチ AIM 

（apoptosis inhibitor of macrophage） 

生活習慣や食環境などが急速に変化している

現代社会において、肥満、糖尿病、動脈硬化を中

心としたメタボリックシンドローム・生活習慣病

を始め、脂肪肝から NASH や肝癌を引き起こす

肝臓病、肥満に伴う自己免疫疾患、慢性腎不全、

アルツハイマー病など、多彩な疾患がクローズア

ップされている。我々は、こうした一見多様な現

代的疾患群の底流を結ぶ共通した病態メカニズム、

そして、それを統一的に制御する分子群‐マスタ

ースイッチ－が存在するのではないかという仮説

を立てた。そして近年の研究によって、我々が以

前 発 見 し た AIM （ apoptosis inhibitor of 

macrophage）がその重要な一つであることが明

らかになってきた。AIM はマクロファージが産生

し、血中に存在する分子であるが、脂肪細胞に取

り込まれ脂肪滴を分解することによって、肥満進

行を抑制する。しかし、肥満下でこの効果が過度

に作用すると、逆に脂肪組織に慢性炎症を惹起し、

インスリン抵抗性、ひいては 2 型糖尿病や動脈硬

化の増悪を招く。また、AIM は血中で IgM と結
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合しており、そのことが肥満下で様々な自己抗体

の産生を促し、肥満に伴う自己免疫疾患の原因と

なっている。逆に、AIM が低いと、肝疾患や癌、

腎臓病の増悪を招くことも明らかになりつつある。

したがって、血中の AIM 濃度によって、様々な

疾患を発症するリスクが振り分けられる可能性が

高く、AIM 制御の診断・治療的応用への期待は大

きい。以上のことから、上記研究は、令和元年度

に、国立研究開発法人日本医療研究開発機構

（AMED）「革新的先端研究開発支援事業インキ

ュベートタイプ（LEAP）」に採択され、主に疾患

モデルマウスを用いて、種々の疾患の病態に対す

る AIM の関与を詳細に解明する一方、ヒト検体

の解析による AIM コホート研究、さらには AIM

創薬に向けて研究を進めている。また AMED 課

題については、令和 2-3 年度「新興・再興感染症

に対する革新的医薬品等開発推進研究事業（新型

コロナウイルス感染症（COVID-19）に対する研

究）」にも採択され、ウイルス感染症に対する食細

胞機構を用いた治療法開発の研究も進めている。 

 

教育および研究室としての活動 

医学生物学の研究には、アイデア、戦略、実験

技術の 3 つが不可欠であると考える。したがって、

学生の間に出来る限り広範囲な技術を習得し、ポ

スドクの期間に研究のアイデア、戦略を養ってい

くことを教育の目標としている。また、平成 18

年に研究室を開設以来、教授（宮崎）の長期に渡

る海外での研究歴によって培われた幅広い交友関

係を基に、海外の第一線の研究者によるセミナー

シリーズを定期的に組織し、若手研究者が英語で

ディスカッションできる場をなるべく多く作るな

ど、インターナショナルな研究環境を築いている。

さらに、国内外の大学との合同ミーティングを定

期的に開催し、お互いの研究成果についての情報

交換や多角的な議論を通して、研究の発展を模索

するとともに、学生による研究発表・議論、及び

研究者との交流の場を設けている。本年度はコロ

ナ禍による事情を鑑み、開催を見合わせた。 

 

主な出版物 
 
1. Hasegawa H, Mizoguchi I, Orii N, Inoue S, 

Katahira Y, Yoneto T, Xu M, Miyazaki T & 

Yoshimoto T. IL-23p19 and CD5 antigen-

like form a possible novel heterodimeric 

cytokine and contribute to experimental 

autoimmune encephalomyelitis develop-

ment. Sci. Rep. 11, 5266 (2021). 

2. Lee J Y, Arumugarajah S, Lian D, Maehara 

N, Haig A R, Suri R S, Miyazaki T, & 

Gunaratna L. Recombinant Apoptosis 

Inhibitor of Macrophage Protein Reduces 

Delayed Graft Function in a Murine Model 

of Kidney Transplantation. PloS One. 16, 

e0249838 (2021). 

3. Maehara N, Taniguchi K, Okuno A, Ando H, 

Hirota A, Li Z, Wang C-T, Arai S, & 

Miyazaki T. AIM/CD5L attenuates DAMPs 

in the injured brain and thereby 

ameliorates ischemic stroke. Cell Rep. 36, 

109693 (2021). 

4. Wang C-T, Tezuka T, Takeda N, Araki K, 

Arai S, & Miyazaki T. High salt exacerbates 

acute kidney injury by disturbing the 

activation of CD5L/apoptosis inhibitor of 

macrophage (AIM) protein. PloS One. 16, 

e0260449 (2021). 

5. 新井 郷子, 宮崎 徹 ペットと腎臓病 猫の

腎不全の治療, 腎臓, 43:27-32, 2021 
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構造生理学部門 
 

教授 

河西春郎 

講師 

柳下 祥 

助教 

飯野祐介 

 

ホームページ http://www.bm2.m.u-tokyo.ac.jp/ 
 
 

沿革と組織の概要 

疾患生命工学センターは平成 15 年に設立され、

疾患生命科学部門（Ⅱ）の初代の教授には、自然

科学研究機構生理学研究所の河西が選出され平成

16 年 7 月に兼任となった。河西は平成 17 年 10

月より東大医学部の専任となった。平成 18 年 1

月に高橋倫子を特任講師に、平成 20 年 1 月に松

崎政紀を准教授に採用した。平成 20 年 4 月より

部門名を構造生理学部門に改変した。平成 22 年 9

月に松崎准教授は自然科学研究機構基礎生物学研

究所の教授となって転出した。高橋は平成 29 年 9

月には高橋が北里大学教授に転出した。平成 30

年 5 月には柳下祥を講師として採用した。本講座

は機能生物学専攻の協力講座として大学院に属し

ている。また、平成 29 年 10 月から河西は東京大

学国際高等研究所ニューロインテリジェンス研究

拠点の主任研究員を務めており、教室全体として

運営に協力している。 

令和 3 年 4 月の当部門のメンバーは、河西春郎

教授、柳下祥講師、飯野祐介助教、澤田健 MD 研

究者育成コース助教、Hasan UCAR 特任研究員、

田尻美緒 特任研究員、守本祐一 特任研究員、久

米秀明（D4）、岡崎斉（D2）、近江秀文(M2)、研

究支援員として倉林亜里沙、藤井静花、坂田由紀、

浅海政康、藤波千恵、阿部昭子、槐由美子の 17

名である。 

 

教 育 

令和３度は学生に対して、植物性生理学総論

（河西）、情動と条件反射（柳下）を担当し、学生

実習の内分泌を担当した（柳下）。フリークオー

ターはパンデミックの為に受け入れできなかった。

医学修士授業でヒト機能（河西）、シナプス生物学

（柳下）を担当した。河西は定年に際し、令和 4

年 3 月 3 日に最終講義を行なった。 

 

研 究 

我々は 2 光子励起法を機軸的な方法に用い、分

子生物学的な方法、電気生理学的な方法と動物行

動実験を組み合わせて、脳の機能と疾患の研究を

している。河西研究室では、1996 年より 2 光子

励起法を用いた研究を開始し、この顕微鏡法を開

拓しつつ、研究を進めてきた。2 光子励起法では

フェムト秒レーザーを光源に用いたレーザー顕微

鏡法で、生体組織のやや深部を最も少ない侵襲で

顕微観察できる手法である。これまで観察できな

かった組織内の生理的現象が観察できるので、既

に、多くの成果を生んでいる。研究の流れは大き
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く、シナプス後部スパインシナプスに関するもの

と、シナプス前部開口放出に関するものがある。

最近の流れとしては、この両方を単一シナプスで

調べたり、その学習依存性の結合を利用して回路

を明らかにしていこうとする新しい方向がある。 

 

１）シナプス後部スパインに関する研究 

大脳のシナプスの 70%（興奮性シナプスの 90%）

は、樹状突起スパインというトゲ構造に形成され

ます。スパインは反復刺激を受けると頭部体積を

拡張する増大運動を行い、その結果として長期的

なグルタミン酸の感受性の増大が起き、長期記憶

を形成していくことを我々は見いだしています。

しかし、シナプスが増大運動する時は、必然的に

軸索終末を押します。軸索終末は、開口放出とい

う力学的な機構で伝達物質放出を行っており、押

されることの影響を調べることは懸案でした（文

献 8）。 

シナプスの性質は通常、たくさんのシナプスの

集合として測定されます。しかし、シナプスの運

動性を見る場合には、一個一個に分離して観察し

なければなりません。我々は、単一シナプス後部

スパインの運動性を調べる２光子アンケイジング

法を開発し、使用してきました。今回はこれに加

えて、シナプス前部終末の光刺激（CsChrimsonR）、

グルタミン酸放出の蛍光測定（iGluSnFR）、そし

て、放出を起こす SNARE 蛋白質の会合を検出

（iSLIM）するなど光を使った刺激・測定技術を

用いて、単一スパイン増大の効果を単一シナプス

前終末で調べました。この結果、スパインで押さ

れた軸索終末部位で SNARE 蛋白質の会合が起き、

グルタミン酸放出が促進することが見いだされま

した。この効果は即時に起き、また、20-30 分持

続しました。実際、スパインの代わりにガラス電

極で押しても、同じことが起きました。ショ糖に

よる浸透圧増大（20 mM）でも同様の現象が起き、

これから増大は0.5kg/cm2という圧力で筋肉の張

力とほぼ同じでした。即ち、シナプス内ではスパ

インは筋肉並みの力で軸索を押し、軸索はその圧

を感知して機能的に応答していることがわかりま

した。ちなみに、この圧感覚では抹消軸索終末の

圧受容機構は用いられていませんでした。この力

のお陰で、スパインの学習的変化を軸索側が速く

読み出してより短期的な記憶の保持に使われてい

ると考えられます。一方、スパイン増大自身は長

期的な記憶の保持に使われますが、この際のグル

タミン酸受容体の集積はそれほど速くありません。

短期的と長期的で記憶の保持がシナプスの後ろと

前に分かれており、脳では異なった記憶媒体に保

存される様です。これらに関する詳細は、今後の

研究を待つことになります。いずれにせよ、神経

細胞はスパインシナプスで化学伝達をするだけで

なく力学的伝達をして２つの記憶媒体間の情報を

力で受け渡している描像が生まれました。 

通常、脳は電気化学的な機械と思われています。

そうするとシリコンでできた人工知能も脳と同じ

ことができるのでないかと考えがちですが、脳の

神経細胞は大事な学習記憶のところで細胞運動に

より力学的に繋がっており、その複雑精巧なダイ

ナミズムを模倣することは、シリコンではできま

せん。我々の体の運動能力や得意技が人ごとに異

なるのと同じことが、大脳のシナプスで起き脳の

機能を決めているでしょう。スパインシナプスに

は、精神疾患に関係する分子がたくさん集まって

おり、それらの大部分はシナプスの運動性と関係

します。例えば、統合失調症ではシナプシンとい

うシナプス前部蛋白質が減少していることが人間

で知られていますが、この分子はシナプス小胞の

集積と関係し、軸索圧効果に関連する可能性が高

いです。今回、シナプスの力が初めて測定され、

その前部終末への効果がわかりました。今回の発

見により、たくさんの機能分子がどのようにシナ

プス運動やその受容を変え、精神過程に関わるの

かについて理解が深まっていくでしょう。今後は、



 The Tokyo Journal of Medical Sciences. Vol.144, Oct. 2022 651 

このシナプスの圧機構の分子基盤をさらに明らか

にし、一方、それに介入する薬やその他の方法を

探していくことが重要になります（文献 8,12）。 

 

２）シナプス後部スパインに関する研究 

統合失調症では神経伝達物質のドーパミンが

過剰になると妄想・幻覚などの症状を生み、D2

受容体を抗精神病薬が遮断すると症状が改善する

ことが知られています。このように D2 受容体は

脳機能において重要な役割を担いますが、具体的

にどのようにシナプス機能や行動を制御している

のかは未解明でした（文献 1）。 

ドーパミン神経が強く投射する領域である側

坐核にはドーパミン 1 型受容体（D1 受容体）を

発現する神経細胞群（D1 細胞）と D2 受容体を発

現する細胞群（D2 細胞）が半数ずつ存在します。

報酬による条件づけ学習において予想外の報酬が

与えられると、定常状態から一過性にドーパミン

濃度が上昇します。これにより音などの条件刺激

（CS）と水などの報酬（無条件刺激, US）を連合

させる古典的条件づけ学習が生じます。この結果、

学習前は反応を起こさなかった CS から動物は報

酬を予測し、条件反射が起きるなど、CS が高い

価値情報を持つようになります。当研究室では以

前、ドーパミンの一過性上昇を D1 細胞のスパイ

ンが検出し頭部増大を起こすことが、報酬による

条件づけ学習を制御する基盤となることを報告し

ました。一方、ドーパミン濃度は予想外に報酬が

来ないと一過性に濃度が低下することが知られて

います。このドーパミンの一過性低下を D2 受容

体が検出することが予想されていましたが、その

実態の検証は電気刺激法などの古典的な実験手法

では困難でした。 

しかし、光遺伝学の登場によりドーパミン濃度

を脳スライス上で厳密にコントロールすることが

可能になりました。この方法と当研究室で開発し

たグルタミン酸 2 光子アンケージングを組み合わ

せることで、単一スパインレベルで D2 受容体が

ドーパミン濃度変化によりシナプス機能を制御す

る機序の研究が可能になりました。また、このよ

うなシナプスレベルのドーパミン検出機序が実際

の学習行動とどのように関係するのかについても

光遺伝学（ドーパミン光操作）や高感度の神経活

動センサーと光ファイバーを介した蛍光検出（ド

ーパミン光測定）を組み合わせることで検証可能

になりました。そこで、光による神経活動の操作・

観察技術を駆使し、脳スライスと学習行動の両方

を調べることで、D2 受容体機能の謎に迫りまし

た。 
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沿革と組織の概要 

平成 15 年 4 月 1 日に発足した医学系研究科附

属疾患生命工学センターの研究部門の一つとして

設立されました。疾患生命工学センターは医学系

研究科と工学系研究科が相互乗り入れした初めて

の新しい組織ですが，当該研究部門は，その中で

も工学サイドから基礎医学，臨床医学へアプロー

チするという観点から，疾患生命工学の新しい分

野を切り拓こうとするものです。平成 28 年より

臨床研究棟 8F に移動しております。 

 

教 育 

伊藤教授は，工学系研究科・化学システム工学

専攻およびバイオエンジニアリング専攻において

は，生体システム工学，分離工学Ⅰ，バイオテク

ノロジーⅡ，Basic Biolgy，Overview of Chemical 

Bioengineering を，それぞれ講義している。医学

系研究科において，医用材料の講義を担当してい

る。 

原田准教授は、工学系研究科・機械工学専攻お

よびバイオエンジニアリング専攻においては，

Bioengineering exercise for social 

implementation 1・2，工学コンピテンシーIII –

サマーキャンプ–，工学コンピテンシーI –PBL–，

Basic Biolgy ， Overview of mechano 

bioengineering，臨床バイオメカニックスをそれ

ぞれ講義している。医学系研究科において，医用

機器工学に関連する講義を行っている。研究成果

に関しては積極的な学会発表，論文報告を行える

よう指導体制を整えている。 

 

研 究 

伊藤教授を中心に，医用ハイドロゲルと医用微

粒子の開発，及びこれらの再生医療・ドラッグデ

リバリー・低侵襲治療への応用を目指している。 

１．医用ハイドロゲル開発 

 アルギン酸・ヒアルロン酸・キトサン・デキス

トラン・カルボキシメチルセルロース・ゼラチン

等の多糖類やタンパク質，樹状ポリエステルや樹

状グリセロールを出発物質に，イオン架橋，シッ

フ塩基形成，クリック反応などを用いた，生体内

で安全にゲル化する in situ 架橋生体ゲルの開発

を行っている。 

２．医用微粒子の開発 

 ナノサイズの蛍光ナノ粒子や，PLGA・PEG・

アルブミンなどを用いたマイクロサイズの微粒子

開発を行っている。 

３．再生医療・DDS・低侵襲治療への応用 

 in situ 架橋ハイドロゲルを用いた腹膜播種や

中皮腫の DDS・腹膜癒着防止材・止血材・膵液瘻

防止材・食道狭窄防止材料・膵島再生や骨再生の

足場材料への応用に関する研究を，附属病院と連
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携しながら進めている。 

微粒子を用いた，人工酸素運搬体，肝硬変治

療・強皮症治療に関する研究を，研究附属病院と

連携しながら進めている。 

 

また原田准教授を中心に，機械工学を基礎とし

た医療機器に関する研究開発を進めている。特に，

手術手技評価，手術支援ロボット，理化学実験支

援ロボットの研究開発を行っている。 

 

１．手術手技評価 

 手術手技を定量化することを目的としたデータ

解析を行っている。顕微鏡画像の画像処理によっ

て縫合糸を自動で検出するなどの技術開発を行っ

た。 

２．手術支援ロボット  

 小児外科，脳外科，眼科などの支援を対象とし

て，手術支援ロボットの研究を行っている。特に

ツール同士やツールと患者の自動衝突回避やツー

ルの先端位置の誘導などのアルゴリズムを開発し

た。 

３．理化学実験支援ロボット 

マウスに対する処置などをロボットで支援す

るための研究開発を行っており，プラットフォー

ムを開発した。特に数理研究者や AI 研究者，ロ

ボット研究者，そして科学者との共同研究として

実施している。 
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沿革と組織の概要 

疾患生命工学センター臨床医工学部門は平成

15 年 4 月 1 日に発足し、片岡一則教授が着任しま

した。当部門は、本学の医工連携の懸け橋となる

べく、工学系研究科、医学系研究科、医学部附属

病院、ティッシュエンジニアリング部、医工連携

部との積極的な人的、学問的交流を図りながら、

医工学の研究と教育に取り組んでいます。また、

博士課程教育リーディングプログラムをはじめと

した大学院教育、学部教育を通じて、医工学（メ

ディカルバイオエンジニアリング）に深い造詣を

持った医師、歯科医師、薬剤師、獣医師、生命科

学研究者や工学技術者、工学研究者の育成に貢献

することも大きな目標としています。 

平成 28 年 3 月まで当部門を主宰した片岡一則

教授は工学系研究科も兼担し、ナノバイオテクノ

ロジーを基軸とした薬剤・核酸送達システム

（Drug Delivery System－DDS）やイメージング

法の開発と実用化を推進しました。 

平成 28 年 11 月に鄭雄一教授が着任し、骨格系

組織（骨・軟骨）に焦点をあてて、細胞運命決定

機構の解明とシグナル因子を用いた分化・増殖制

御方法の開発に取り組んでいます。また、生体内

足場素材として使用するための要求特性を満足す

る新規バイオマテリアルを開発し、上記シグナル

因子と組み合わせることで、局所細胞の分化・増

殖を直接制御する新たな骨・軟骨組織工学・再生

医学の実現を目指しています。鄭教授は工学系研

究科バイオエンジニアリング専攻も兼務するほか、

東京大学センターオブイノベーション（COI）「自

分で守る健康社会拠点」の副機構長も務めている

ことから、当部門は、研究成果の社会実装・社会

還元を念頭においたオープンイノベーションプラ

ットフォームの構築と産学連携研究も推進してい

ます。 

 

教育 

再生医療や医療機器に代表される先端医療シス

テムは世界的に重要な成長分野で、医学生物学と

工学がともに重要な役割を果たす融合領域です。

従来の医工連携は共同研究が主体であり、学理体

系や教育体制の整備は遅れていました。このため

に臨床ニーズと技術シーズの間にミスマッチが生

じることがしばしばありました。医工学の学理体

系と教育体制の整備が遅れた原因は、医学生物学

と工学という二つの大きく異なる学問領域の融合
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を行う際に、一貫して流れる基本原理を見出すこ

とが困難であったためと考えられます。 

そこで、当部門では、医学生物学と工学の分野

横断的研究を通じて、医と工のインターフェース

で学理を探求し、一人の人間の中で医工が融合し

た人材（医のわかる工、工のわかる医）を生み出

すことを目指しています。医学・生物学・工学と

いう広汎かつ異なる分野からやって来る学生や大

学院生が、各々の専門性をベースにして融合領域

を学習・研究し、生体の基本原理の解明から先端

医療システムの開発に取り組む環境を提供します。

また、東京大学センターオブイノベーション

（COI）「自分で守る健康社会拠点」と協力し、産・

官・学・民の全てのステークホルダーが一同に会

して研究開発の初期から対等に参加するオープン

イノベーションプラットフォームを、実践的な人

材育成の場としても利用します。 

 

研究 

「骨軟骨の細胞運命決定機構の理解に基づいた

細胞分化・増殖制御方法の開発」と「生体内足場

素材として使用するための要求特性を満足する新

規バイオマテリアルの開発」を研究基盤としてい

ます。これらの知見を組み合わせることで、局所

細胞の分化・増殖を直接制御する新たな骨軟骨組

織工学・再生医学の実現を目指します。以下の４

つのプロジェクトを中心に研究を行っています： 

 

① 細胞運命決定機構におけるエピゲノムダイナ

ミクス、遺伝子制御ネットワークの理解 

細胞運命の決定と細胞の分化・成熟によって器

官形成は進行します。遺伝子の転写が一連の過程

の根幹にあるといっても過言ではありません。遺

伝子の発現時期と量が厳密に制御され、必要な遺

伝子が必要な時期に必要な量転写されることで、

細胞の活動・性質が決められます。このとき、エ

ピゲノムは遺伝子発現のメインスイッチとして、

塩基配列依存性にゲノムへ結合する転写因子は発

現量を調節するボリュームとして働くと考えられ

ます。 

そこで、当部門では、エピゲノム動態と転写因

子のゲノム標的に着目することで、遺伝子転写機

構の観点から、骨格（骨・軟骨）発生過程におけ

る細胞運命決定・分化・成熟のメカニズムを明ら

かにし、骨格組織再生・修復療法につなげる基礎

的知見を集積することを目指しています。このと

き、「生体内・細胞内で実際に起こっていることを

あるがままに、網羅的・俯瞰的に観察」し、取得

したデータに基づいて前向きに仮説を構築し、検

証することを主眼としています。この方針のもと、

次世代シーケンサーを駆使して、遺伝子発現とエ

ピゲノム状態・転写因子結合領域に関するゲノム

ワイドデータを取得し、バイオインフォマティク

ス的手法により解析することで仮説を構築します。

そして、この仮説を種々の分子生物学的・マウス

遺伝学的アプローチにより検証することで、骨や

軟骨を形成する細胞（骨芽細胞、軟骨細胞）の表

現型や運命決定を規定するゲノム制御の全景

（regulatory landscape）の解明に取り組んでい

ます。これにより、多能性幹細胞の未分化状態と

分化を規定する転写因子ネットワークや（Stem 

Cells 31:2667, 2013）、骨芽細胞や軟骨細胞を特徴

づけるエピゲノム動態や分化に関わるマスター転

写因子の作動様式、さらにはそれらが構築する遺

伝子制御ネットワークの一端を明らかにしていま

す（Cell Reports 12:229, 2015; Developmental 

Cell 37:238, 2016; Development 143:3012, 2016; 

Trends in Genetics 32:774, 2016; Regen Ther 6, 

100-107, 2017; Int J Mol Sci. 20(24). pii: E6324, 

2019; Bone. 137:115458, 2020; Nat Commun. 

12(1):6271, 2021）。本研究を通じて骨軟骨の細胞

運命決定機構が正しく理解できれば、その機構を

操作することで骨や軟骨の再生や修復を促す手法

の開発につながります。 
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② 多能性幹細胞を用いた組織発生モデリングシ

ステムの開発 

組織の発生や維持のメカニズムを研究する際は、

生体で実際に働いている細胞を用いて、生理的な

状態で解析を行うことが理想的です。そのため、

モデル動物の組織、あるいはモデル動物から採取

した細胞を解析することが一般的です。しかしな

がら生体から採取できる細胞の数には限界があり、

特に骨格系の発生や再生を研究する上での技術的

な制約となっております。この点において、あら

ゆる組織に分化できる能力と無限の増殖能をもつ

多能性幹細胞（胚性幹細胞－ES 細胞、人工多能

性幹細胞－iPS 細胞）は有望な研究ツールと考え

られます。多能性幹細胞を用いて、正常な発生過

程と生体内での代謝をインビトロでモデリングす

ることができれば、上記の制約を解決できる可能

性があります。また、多能性幹細胞を用いた組織

誘導においては、全て既知の成分を用いて、目的

としない組織への分化を抑え、さらに経済的かつ

安定な低分子化合物を用いた方法が理想的です。 

以上から、当部門では、細胞の培養に組成が不

明なものを用いることなく、低分子化合物のみを

誘導因子として用いることにより、マウスやヒト

の多能性幹細胞から、正常な発生過程を模倣しな

がら骨芽細胞を作製する方法を開発しています

（Stem Cell Reports 2:751, 2014; Regen Ther. 

14:19-31, 2020）。また、本方法を活用して、ヒト

骨発生機序の研究を進めています（Stem Cell 

Reports. 15(1):125-139, 2020）。さらに、骨芽細

胞・骨細胞・破骨細胞という骨の形成と維持を制

御する細胞が三次元的に機能する骨様組織を、多

能性幹細胞を用いて培養皿上・試験管内で作製し、

骨代謝をモデリング・イメージングする方法の開

発にも取り組んでいます（Science Advances 

3:e1602875, 2017）。これらの研究をベースに、

ヒト多能性幹細胞を活用しながら、ヒトの骨発生

や骨代謝機構を試験管内や培養皿上で再現したり、

イメージングにより可視化することができれば、

骨粗鬆症をはじめとした種々の骨疾患の治療薬開

発や骨再生医療のみならず、骨格組織に生じる疾

患の理解や形成と維持のメカニズムの理解に貢献

することが期待されます。 

 

③ 骨・軟骨形成を誘導する生理活性物質の同定と

その骨・軟骨修復への応用 

骨・軟骨形成は様々なシグナル経路や転写因子

によって制御されています。その中でも特に重要

な経路や因子を操作することで、骨や軟骨の形

成・再生を誘導したり、変性を抑制することがで

きると考えられます。この観点から、当部門では、

マウス遺伝学的手法や分子生物学的手法を駆使し

ながら、骨形成性シグナルや軟骨形成性シグナル

の作用とその作動機序を明らかにし、その知見を

基に骨・軟骨形成を誘導する生理活性物質の同

定・応用に取り組んでいます。 

骨形成性シグナルとしては、ヘッジホッグ

（Hedgehog－Hh）シグナルによる骨芽細胞の運

命決定機構（Development 131:1309, 2004； 

Journal of Biological Chemistry 282:17860, 

2012; Journal of Biological Chemistry 288:9924, 

2013）と、骨芽細胞の分化と成熟に関わる転写制

御機構（Developmental Cell 14:689, 2008; PLOS 

ONE, 2014）に焦点をあてて研究を進めています。

これら基礎的知見に基づいて、Hh シグナルを活

性 化 す る 低 分 子 SAG を 用 い た 骨 折 治 療

（ Biochemical and Biophysical Research 

Communications 479:772, 2016）や、SAG を搭

載したリン酸カルシウム人工骨による骨再生療法

（Biomaterials 34:5530, 2013）の開発を進めて

います。また、生物学的知見を工学的アプローチ

と組み合わせて、高分子ナノミセルを核酸キャリ

アとして用いたプラスミド送達による骨再生療法

（Molecular Therapy 15:1655, 2007）や mRNA

送達による軟骨変性の進行抑制治療（Scientific 
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Reports 6:18743, 2016）にも取り組んでいます。 

骨・軟骨分化をハイスループットに検出する細

胞 セ ン サ ー （ Biochemical and Biophysical 

Research Communications 376:375, 2008; 

Journal of Bone and Mineral Metabolism 

28:627, 2010）を用いた化合物ライブラリーのス

クリーニングにより、骨形成や軟骨形成を誘導す

る新しい低分子化合物の同定を進めています

（ Biochemical and Biophysical Research 

Communications 357:854, 2007; Annals of 

Rheumatic Diseases 72:748, 2013）。 

 

④ 高機能・高生体適合性バイオマテリアルと組織

再生シグナルの知見に基づいた、組織再生を誘

導するインプラントデバイスの開発 

高齢化社会を迎えた現代において、種々の疾患

によって生じた運動器における組織欠損の治療は

健康寿命の延伸につながる重要な課題の一つです。

低侵襲であり、かつ機能的にも審美的にも罹患前

と同等の状態を取り戻す再建法の開発は、高齢化

社会における喫緊の課題の一つといえます。組織

欠損に対する治療法としては、患者自身の健常部

位から採取した組織の移植による再建（自家組織

移植）がこれまでに広く行われてきましたが、組

織採取部位への侵襲による術後疼痛や審美障害が

しばしば問題となっております。一方、生体材料

を用いた再建は組織採取に伴う侵襲を回避できま

すが、自家組織移植に比較して組織を誘導する能

力（組織誘導能）では劣ることが問題点として挙

げられます。 

近年の幹細胞生物学の進歩により、組織・器官・

臓器の形成や再生に関わるシグナルネットワーク

は急速に解明されつつあり、シグナル因子を標的

細胞に送達する方法も開発が進んでいます。上記

①や③で述べたように、当部門でも精力的にこの

点について取り組んでいます。また、三次元プリ

ンター等の登場で、足場素材の三次元形状制御技

術が急速に発展しています。当部門でも、生体材

料の形状を制御することで、従来の組織修復用生

体材料が抱える問題点を解決するべく、研究を行

っています。三次元プリンターを用いて作製する

オ ー ダ ー メ イ ド リ ン 酸 カ ル シ ウ ム 人 工 骨

（CT-bone）を開発し、東京大学医学部附属病院

口腔顎顔面外科とともに臨床応用に取り組んでい

ます（Journal of Artificial Organs 9:234, 2006; 

Journal of Artificial Organs 12:200, 2009; 

Regenerative Therapy 5:1, 2016）。また、射出成

型技術により、外形 1 mm のテトラポッド形状に

成型されたリン酸カルシウム微小人工骨や、レー

ザー焼結法で作製したテーラーメイドチタンメッ

シュケージを開発し、その骨再生医療への応用に

取り組んでいます（Acta Biomaterialia 8:2340, 

2012; Biomaterials 35:3229, 2014）。 

しかし、これらの要素単独では臨床的組織再生

を実現するには不十分であり、両者を統合するイ

ンターフェースとなるユニットの開発が不可欠で

す。この統合インターフェースの候補としては、

シグナル因子を保持して足場素材への空間的配置

を可能にし、かつ、望みの時間に分解してシグナ

ル因子を標的細胞に最適タイミングで届けること

ができる高機能ハイドロゲルユニットが考えられ

ます。しかし、従来のハイドロゲルは構造の不均

一性が高く、統合インターフェースとしての要求

特性を満たしていません。 

そこで当部門では、工学系研究科バイオエンジ

ニアリング専攻の酒井崇匡教授と共同で、これま

でに蓄積してきた新たなハイドロゲルの設計・製

造方法に基づき、上記の要求特性を満たす高機能

ハイドロゲルユニットの開発に取り組んでいます

（ Macromolecules 41:5379, 2008; Science 

343:873, 2014; Advanced Materials 27:7407, 

2015; Nature Biomedical Engineering 1:44, 

2017; Phys Rev Lett. 125(26):267801, 2020; 

RSC Advances 11, 23637, 2021）。この高機能ハ
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イドロゲルユニットを用いてシグナル因子と足場

素材を統合することで、組織修復における足場で

あると同時に生理活性物質のキャリアとして働き、

組織再生を誘導するインプラントデバイスの開発

につながるものと思われます。一連の研究を通じ

て、局所細胞の分化・増殖を時空間制御し、効率

的な再生誘導を行う「四次元足場システム」の創

製を目指します。このような材料は、他臓器での

再生はもちろん、様々な疾患の予防・診断・治療

においても汎用性のある、「生体における組織形成

の時空間制御」の基盤科学技術となることが期待

されます。 

 

出版物等 
 
1. Wang JS, Kamath T, Mazur CM, 

Mirzamohammadi F, Rotter D, Hojo H, 

Castro CD, Tokavanich N, Patel R, Govea N, 

Enishi T, Wu Y, da Silva Martins J, Bruce 

M, Brooks DJ, Bouxsein ML, Tokarz D, Lin 

CP, Abdul A, Macosko EZ, Fiscaletti M, 

Munns CF, Ryder P, Kost-Alimova M, 

Byrne P, Cimini B, Fujiwara M, 

Kronenberg HM, Wein MN. Control of 

osteocyte dendrite formation by Sp7 and its 

target gene osteocrin. Nat Commun. 

12(1):6271, 2021 

2. Yamada D, Nakamura M, Takao T, 

Takihira S, Yoshida A, Kawai S, Miura A, 

Ming L, Yoshitomi H, Gozu M, Okamoto 

K, Hojo H, Kusaka N, Iwai R, Nakata E, 

Ozaki T, Toguchida J, Takarada T. 

Induction and expansion of human PRRX1 

+ limb-bud-like mesenchymal cells from 

pluripotent stem cells. Nat Biomed Eng. 

5(8):926-940, 2021 

3. Kanazawa S, Okada H, Hojo H, Ohba S, 

Iwata J, Komura M, Hikita A, Hoshi K. 

Mesenchymal stromal cells in the bone 

marrow niche consist of multi-populations 

with distinct transcriptional and epigenetic 

properties. Sci Rep. 11(1):15811, 2021 

4. Fujiyabu T, Sakai T, Kudo R, Yoshikawa Y, 

Katashima T, Chung UI, and Sakumichi N. 

Temperature Dependence of Polymer 

Network Diffusion. Physical Review 

Letters 127, 237801, 2021 

5. Ishikawa S, Kamata H, Chung UI, Saka T. 

On-demand retrieval of cells 

three-dimensionally seeded in injectable 

thioester-based hydrogels. RSC Advances 

11, 23637, 2021 

6. Yoshikawa Y, Sakumichi N, Chung UI, and 

Sakai T. Negative Energy Elasticity in a 

Rubberlike Gel. Physical Review X 11, 

11045, 2021 

7. Tang J, Katashima T, Li X, Mitsukami Y, 

Yokoyama Y, Chung UI, Shibayama M, 

Sakai T. Effect of Nonlinear Elasticity on 

the Swelling Behaviors of Highly Swollen 

Polyelectrolyte Gels. Gels 7, 25, 2021 

 



 The Tokyo Journal of Medical Sciences. Vol.144, Oct. 2022 661 

 

健康環境医工学部門 
 

教授 

村上 誠 

准教授 

大迫 誠一郎 

助教 

佐藤 弘泰 

特任助教 

高宮 里奈 

 

ホームページ http://lmmhs.m.u-tokyo.ac.jp 
 

 

研究室の概要 

健康環境医工学部門は疾患生命工学センターの

一部門であり、2016 年 10 月に医学部１号館 3 階

から臨床研究棟 A に研究室を移動した。2022 年

度現在、教授１名、准教授１名、助教１名、特任

助教１名、特任研究員 1 名、客員研究員１名、大

学院博士課程学生 4 名、大学院修士課程学生 2 名、

外部研究生 4 名、研究補助員 1 名など合わせて 17

名の人員で研究を行った。 

本部門は、社会医学専攻に所属しているが、村

上は分子細胞生物学専攻・細胞情報学教室も兼務

している。また、国際保健学専攻及び公共健康医

学の協力講座でもあり、関係の教育・研究に携わ

っている。 

 

研究内容 

健康環境医工学部門は、2017 年度４月より村上

が教授として就任し、「脂質生物学」を柱とした新

たな研究体制をスタートさせた。一方、准教授の

大迫は引き続き「環境毒性学」を柱とした従来の

研究を継続している。研究内容が異なるため、こ

こでは村上・大迫それぞれのグループの研究進捗

状況について報告する。 

1. 脂質生物学【村上グループ】 

本グループのメインテーマは、「脂質による健康

環境整備機構の解明」である。脂質は生体におけ

る最大のエネルギー源として、細胞膜の主要構成

成分として、シグナル分子として、そして体表バ

リアとしても働く（脂質の４大機能）。また脂質は

食品から摂取される環境栄養因子であると同時に、

適宜代謝を受けて時空間的に生体応答を制御する

組織環境調節因子でもある。本部門では、脂質な

らびにその代謝産物が関与する脂質ネットワーク

にフォーカスを当て、脂質代謝に関わる酵素や受

容体の遺伝子改変マウスの解析に脂質の網羅的分

析（リピドミクス）を展開することで、代謝・免

疫疾患等の現代社会で問題となっている疾患の分

子病態を解明する。これを基盤に、Quality of Life

（QOL）のための Quality of Lipids（QOL）の研

究を推進し、脂質代謝の変容が関わる疾患の診

断・予防・治療に向けた理論基盤の構築を目指す。 

2. 環境毒性学【大迫グループ】 

本グループは社会医学的立ち位置から、環境に

纏わる多岐にわたるテーマを長年研究している。
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本年度は、ダイオキシン受容体として有名なアリ

ールハイドロカーボン受容体（Ahr）の研究を行

っている。Ahr はダイオキシン毒性を引き出すリ

ガンド依存的転写因子であるが、免疫系の細胞、

特にヘルパーT 細胞の分化制御を行っている。

Ahr 遺伝子のノックアウトマウス（AhrKO）では、

古くから脾臓細胞の減少等、免疫系の異常が起こ

ることが知られていた。大迫は東京理科大学の

SPF 動物施設で AhrKO の繁殖を行っていたが、

偶然にも新しい表現型（炎症性腸疾患）を発見し、

その病態発現機構について解析を行った。また、

民間企業との共同研究により、Ahr が関与してい

ることが明らかとなった、乾癬などの皮膚炎症研

究をスタートしている。 

 

研究成果 

1. 脂質による健康環境整備機構の解明 

本グループは、脂質代謝のボトルネック酵素で

あるホスホリパーゼ A2 (PLA2) 分子群ならびにそ

の下流の脂質代謝酵素・受容体の欠損マウスを網

羅的に展開・解析するとともに、これにリピドミ

クスを応用することで、健康維持や疾患と関わる

新しい脂質パスウェイを同定することを研究の中

核としている。 

1) 代謝疾患 

これまでに、脂肪細胞から分泌される sPLA2-V

がリポタンパク質のリン脂質代謝を介して肥満の

調節に関わること（Sato et al, Cell Metab 2014）、

脂肪組織の M2 マクロファージに発現している

sPLA2-IID が ω３脂肪酸（EPA, DHA）の遊離を

介して白色脂肪細胞のベージュ化を促進し、肥満

の抑制に関わること（Sato et al, Cell Reports 

2020）を報告した。新たに、寒冷に伴い褐色脂肪

細胞及びベージュ脂肪細胞に発現誘導される

PLA2 として sPLA2-IIE を同定した。sPLA2-IIE

欠損マウスの褐色脂肪組織では高度不飽和脂肪酸

が減少し、寒冷暴露による脂肪細胞のベージュ化

と熱産生が抑制された。 

細胞内酵素 PNPLA7（リゾホスホリパーゼ）及

び PNPLA8（ホスホリパーゼ A1/2）の欠損マウス

は、成長不良・肝臓変性・筋力減退・脂肪萎縮・

短寿命などの表現型を示すことを見出した。

PNPLA7 及び PNPLA8 欠損マウスの肝臓ではリ

ゾホスファチジルコリン（LPC）からグリセロホ

スホコリン（GPC）を介して内因性コリンを取り

出すことができず、このためコリンのメチル基が

メチオニンに転送されず、メチオニン回路を通じ

たメチル基代謝フラックスが乱れることが明らか

と な っ た 。 本 研 究 で 発 見 し た 肝 臓 の

PNPLA8-PNPLA7 経路は、リン脂質を構成単位

まで分解して再利用する「リン脂質リサイクル経

路」と呼ぶことができ、既存概念であった脂質メ

ディエーターの産生、細胞膜リン脂質の脂肪酸リ

モデリング（Lands 経路）と並ぶ PLA2 ファミリ

ーの新機能を提示するものである（投稿中）。一方、

PNPLA7 の骨格筋特異的欠損マウスはサルコペ

ニア様の症状を示すことを見出し、リン脂質代謝

の変容と筋機能低下の関連について解析を進めて

いる。 

2) 皮膚疾患 

これまでに、表皮に分布する sPLA2-IIF が特殊

なリゾリン脂質を動員して表皮肥厚疾患の増悪に

関わること（Yamamoto et al, J Exp Med 2015）、

iPLA2 ファミリーの PNPLA1（ヒト魚鱗癬の原因

遺伝子）が皮膚バリアに必須の脂質成分であるア

シルセラミドの合成に関わること（Hirabayashi 

et al, Nat Commun 2017）を報告した。cPLA2ε

は表皮ケラチノサイトに分布し、欠損マウスでは

乾癬モデルが増悪した。cPLA2ε は、ホスファチ

ジルコリンの sn-1 位の脂肪酸をホスファチジル

エタノールアミンのアミノ基に転移する N-アシ

ルトランスフェラーゼ活性を有し、抗炎症性脂質

である N-アシルエタノールアミン（NAE）の生

成に関わることを明らかにした（Liang et al, 
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FASEB J 2022）。さらに、cPLA2ε欠損マウスの

全身組織のリピドミクスの結果、本酵素は皮膚以

外に骨格筋と胃の NAE 産生に関わることがわか

った（Murakami et al, Biochem Pharm 2022）。 

表皮ケラチノサイトの分化に伴い誘導される

sPLA2-III は、皮膚の適応修復に関わるプロスタ

グランジン（PGE2, PGF2α）の産生に関わること、

皮膚特異的に sPLA2-III もしくは PGE2, PGF2α受

容体（EP4、FP）を欠損させると、角質の創傷治

癒が遅延して皮膚バリアが乱れ、２型免疫の亢進

と掻痒行動の増加を伴うアトピー性皮膚炎、さら

には気管支喘息（アレルギーマーチ）が増悪する

ことを見出した。加えて、sPLA2-III 欠損マウス

では皮膚細菌叢が乱れていることが判明し、アト

ピー病態との関連を解析中である（投稿準備中）。 

3) 免疫アレルギー疾患 

これまでに、アレルギーの中心的役割を担うマ

スト細胞を中心に、アレルギー応答に影響を及ぼ

す新規脂質経路の探索を行い、sPLA2-III-PGD2

経路がマスト細胞の成熟（Taketomi et al, Nat 

Immunol 2013; Taketomi et al, Cells 2021）、 

PAFAH2-ω3 エポキシド経路がマスト細胞活性化

の最適化（Shimanaka et al, Nat Med 2017）に

関わることを報告した。さらに、sPLA2-III の下

流で機能する新たな脂質メディエーターとして

LPA を同定し、ストロマ線維芽細胞の LPA1 受容

体が PGD2 と協調してマスト細胞の成熟を促進す

ることが明らかとなった（投稿準備中）。 

naïve T から Th17 細胞の分化に伴い発現誘導

される PLA2 として sPLA2-XIIA を同定した。

sPLA2-XIIA欠損マウスではTh17細胞とγδT細胞

が減少し、乾癬や関節炎の軽減が見られた。さら

に、sPLA2-XIIA の下流で動員され Th17 応答の

誘導に関わる脂質メディエーターを同定し、その

作用機序の解明を進めている。 

4) 腸内細菌叢 

 BALB/c マウスにおいて sPLA2-IIA は小腸に限

局発現しているにもかかわらず、欠損マウスでは

皮膚がんの軽減や乾癬の増悪が認められた。

sPLA2-IIA 欠損マウスでは腸内細菌叢が乱れてお

り、このため免疫系や血中代謝物に変容をきたし、

遠隔組織である皮膚の病態が間接的に影響を受け

ることがわかった。sPLA2-IIA 欠損マウスを野生

型マウスと同居飼育するか、よりクリーンな飼育

環境下におくと、皮膚の表現型は消失した（Miki 

et al, JCI Insight, 2022）。また、sPLA2-IIA 欠損

マウスはアナフィラキシー応答にも変化が認めら

れ、腸内細菌叢の変容が皮膚マスト細胞にも影響

を及ぼすものと考えられる（Taketomi et al, 

Metabolites 2022）。さらに、大腸に発現している

sPLA2-X の欠損マウスも腸内細菌叢が変容して

いることが判明し、その全身組織への影響を解析

中である。本研究は、腸内細菌叢を介した sPLA2

の新しい作動原理を提示するものである。 

5) がん 

 ヒト造血細胞を再構成した免疫不全マウス（ヒ

ト化マウス）に EBV ウイルスを感染させると、B

細胞リンパ腫を発症する。この腫瘍組織のマクロ

ファージに発現誘導される sPLA2-X は、腫瘍細胞

由来の細胞外小胞（EV）のリン脂質を分解し、脂

質メディエーターに富む修飾 EV を生じることを

見出した。sPLA2-X 修飾 EV は小型化・凝集・融

合するとともに、脂質メディエーターのシグナル

を腫瘍随伴マクロファージに伝え、がん促進性の

組織微小環境を生み出すことがわかった。本研究

は、EV が sPLA2 の標的膜プラットホームとなる

ことを in vivo で証明した初めての例であり、

sPLA2 の新しい作動原理を提示するものである

（Kudo et al, Cell Metab 2022）。sPLA2 による

EV の修飾は B リンパ腫以外のがん、さらにはア

レルギーや代謝疾患でも普遍的に生じている可能

性が予想され、現在解析中である。 

6) 感染症 

 樹状細胞の sPLA2-IID は ω3 脂肪酸や PGD2 を
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動員して Th1 免疫を抑える（Miki et al, J Exp 

Med 2013）。海外グループとの共同研究で、

sPLA2-IID の欠損は気道の PGD2 シグナルを抑え

て抗ウイルス免疫を賦活化し、コロナウイルス感

染を抑えることを報告した（Roy Wong et al, 

Nature 2022）。この発見が COVID-19 の新規治

療薬の開発につながることを期待する。 

7) 神経・網膜疾患 

 iPLA2 ファミリーの一つである PNPLA6 はヒ

トにおいて痙性対麻痺や遺伝性網膜変性症の原因

遺伝子である。PNPLA6 及び類縁酵素 PNPLA7

を同時に中枢神経特異的に欠損させたマウスは、

痙性対麻痺と類似の運動ニューロン変性、脱髄、

筋萎縮を発症し、３ヶ月以内に全個体が死亡した。

一方、眼球特異的 PNPLA6 欠損マウスでは網膜

の菲薄化、視細胞のミトコンドリア変性と細胞死、

視力の低下が進行した。さらに、本マウスの網膜

変性は PC 分解産物であるコリンの点眼により予

防できることが明らかとなった。 

さらに、外部との共同研究を通じて、脳梗塞モデ

ルにおいて神経保護に関わる sPLA2 とその下流

の機能性脂質を同定した（投稿中）。 

 

2. 環境因子による毒性発現機構の解明 

 環境毒性研究における最も有名な遺伝子 Ahr

の欠損マウス（AhrKO）を用いたプロジェクトの

過程で偶然にも新しい表現型を発見した。古くか

ら AhrKO マウスは、肝線維化、妊孕性低下、免

疫系異常などの表現型が報告されている。一方、

Ahr は外来化学物質であるベンツピレンなど発癌

性物質などの解毒排泄に必須の遺伝子であるが、

植物や腸内細菌の産成するトリプトファン代謝物

を内因性リガンドとして受容し、Th17/Treg 分化

を制御する。このことから Ahr は自己免疫疾患に

関係している遺伝子である。大迫グループは約 10

週齢で AhrKO が軟便と下血、明瞭な脱肛を起こ

し、脾臓と腸間膜リンパ節の肥大、大腸の肥厚と

粘膜固有層の著しい炎症性細胞浸潤が認められた。

脾臓、腸間膜リンパ節、大腸粘膜固有層ともに

CD4+IL17+IFNg-Th17 細胞が有意に増加してい

たのに対し、CD4+Foxp3+Treg 細胞には差はなか

った。過去の報告で、Ahr 欠損マウスの脾臓細胞

では Th17 分化が抑制されるとの報告があり、今

回の所見とは異なる。また、肝線維症は明瞭な病

変は発生しなかった。大腸内容物のメタゲノム解

析では飼育していた東京理科大学 SPF 施設特有

の細菌叢が存在した。そこで、日本クレア株式会

社 SPF 施設において、IVF による個体復元から

AhrKO の繁殖飼育したところ、炎症性大腸炎は

観察されず、日本クレア菌叢と東京理科大学菌叢

で大きな違いがあることがメタゲノム解析から判

明した。これらの結果は、Ahr 内因性リガンドを

産生すると想定される特異な腸内細菌が、発見し

た AhrKO の炎症性腸疾患の発生に関与している

ことを示している。 

 

教育 

本研究部門は、脂質生物学を基盤としたライフ

サイエンスに加え、環境因子の健康影響とそのメ

カニズムの解明についての研究・教育を行った。 

 

（１）大学院教育 

講義と実習及び修士及び博士課程学生の研究指

導を行い、１名が博士課程に入学し、１名が修士

課程を修了した。 

・医科学修士専攻  健康環境医工学各論 

（２）学部教育 

M0 生化学講義、生化学ゼミナール、生化学実

習を担当するとともに、１名の MD 研究者育成プ

ログラム学生の修士論文をまとめた。さらに、６

名のフリークオーター学生を指導し、うち 3 名は

継続的にラボの研究に参加している。 
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沿革と組織の概要 

本部門の前身である医学部附属動物実験施設は

1971 年 4 月に開設された。そして、1972 年 4 月

の施設建設と同時に管理者として専任教員が着任

した。建物は 1973 年 3 月に竣工し、4 月より施

設運営が開始された。2001 年 4 月には医学系研

究科附属へ移行し、2003 年 4 月には医学系研究

科附属疾患生命工学センター発足に伴い、研究基

盤部門の一つとして改組され動物資源研究領域と

なった。さらに 2008 年度に動物資源学部門と改

称され、従来の動物実験の支援を主たる業務とす

る動物資源研究領域の業務を兼務することになっ

た。 

動物資源学部門は研究部門であり、遺伝子操作

動物の解析により脳機能・神経発生の分子基盤を

明らかにすること、種々のコンディショナルノッ

クアウト動物を作製し疾患モデル動物を樹立する

こと、哺乳動物の発生工学における技術開発を行

うこと等を目標としている。 

動物資源研究領域は研究基盤部門であり、動物

実験施設の管理・運営を主な業務としている。6

名の教員の他、技術職員 6 名、事務主任 1 名、技

術補佐員 2 名、事務補佐員 2 名、派遣職員 2 名（獣

医 1 名、事務 1 名）より構成されている。さらに、

動物飼育の一部、空調管理、器材洗浄を外部委託

しており、外部契約職員 15 名前後が施設内で就

労している。動物資源研究領域事務室は医学系研

究科動物実験委員会事務局を兼務しているため、

教員は医学系研究科内の動物実験計画書に対する

助言も行っている。 

動物実験施設で飼育中の実験動物は、イヌ、ブ

タ、ウサギ、ラット、マウス、マーモセットであ

る。また、2021 年度末時点での利用登録者数は

637 人である。 

動物実験施設は建物と設備の老朽化が著しかっ

たため改修工事が行われた（2008 年 9 月工事終

了）。また、同時に医学部教育研究棟 9 階Ⅱ期の

SPF マウス飼育施設を整備し、運用を開始した。

生命科学実験棟（旧動物実験施設）の工事終了に

伴い、2009 年 3 月からコンベンショナル動物の

導入が始まり、本格的な使用再開となった。さら

に、生命科学実験棟の 6 階の整備が終了し、

2012 年 6 月から全学に向けてのマウス発生工学

および SPF マウス飼育のサービスを開始した。 
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教育 

医学科の M0 に対して「実験動物資源学」の授

業を担当している。動物実験を行うために必要な

知識の習得を目的とし、動物福祉と法規制、動物

実験の洗練、動物育種と実験動物種、実験動物の

微生物統御と動物由来感染症等について講義を行

っている。さらに、発生工学を用いた医科学研究、

疾患モデル動物の作製法等についての概説も行っ

ている。 

また、医学系研究科動物実験委員会が主催して

いる動物実験講習会の講師を担当している。内容

は「法律及び規則等の遵守に関する事項」「動物実

験等の実施及び実験動物の取扱いに関する事項」

「実験動物の飼養保管に関する事項」「安全確保及

び環境保全に関する事項」「実験動物学総論」等か

ら成る。2020 年度 9 月からオンライン講習会を

開始し、毎月講習会を開催するようになった。

2021 年度は合計 12 回開催し、543 名の動物実験

従事者が受講した。 

 

研究 

本部門では、脳機能、エネルギー代謝等の分子

基盤を個体レベルで明らかにするため、種々の遺

伝子操作動物を作製、解析しており主要な研究内

容は以下の通りである。 

 

１）脆弱 X 症候群モデルマーモセットの作製 

本部門では、精神疾患モデルマーモセットの樹

立を目標に、独自に開発した自家移植法を用いて

変異マーモセット作製を行っている。これまでに、

高頻度で自閉症を発症する脆弱X症候群の原因遺

伝子 FMR1 の変異マーモセットを作製した。

FMR1 のコードする FMRP タンパク質の発現が

認められない FMR1 変異マーモセットはてんか

ん様の痙攣を示し、生後 8 日目までに致死に至る

ことが明らかになった。野生型と変異型の FMR1

遺伝子を持つモザイク雄個体と野生型雌個体を交

配することにより、FMR1 のヘテロ接合体を得る

ことに成功した。現在、ヘテロ接合体の自発行動

下での運動・発声等を記録し、この動物が脆弱 X

症候群のモデルとなるかどうかを検討している。 

 

２）慰め行動に関わる神経基盤の解明 

慰め行動とは、例えば、他の個体が経験した痛

みやストレスを軽減するために抱擁するなどの親

和的な接触である。げっ歯類では、苦痛を感じて

いる仲間に対して、慰め様行動である毛づくろい

行動の増加を示す。当部門でも、近交系マウスを

用いて慰め行動の検出を試み、慰め行動を顕著か

つ効率的に検出する実験系の構築を行った。 

ASD 患者は、他者との感情・情動の共有（共感）

をしにくい傾向があると考えられているが、この

ような精神疾患と共感欠如の因果関係を裏付ける

生物学的なエビデンスはほとんどない。いまだに

十分なエビデンスの存在しない「精神疾患によっ

て共感が欠如するメカニズム」を明らかにするた

めに、我々が独自に作製した精神疾患モデルマウ

ス（22q11.2 欠失症候群モデルマウス）などの遺

伝子改変マウスを用いて、精神疾患を引き起こす

遺伝的素因を持つことが、共感行動のひとつであ

る慰め行動にどのように影響するか検証を行う予

定である。 

 

３）脳転移における血液脳関門の機能解析 

がんの脳転移においては血液脳関門が重要な働

きを担っている。一方で、脳転移において、がん

細胞側の転移に必要な分子の解析等は良く行われ

ているが、血液脳関門を構成する血管内皮細胞や

ペリサイト（壁細胞）での分子レベルでの解析は

あまり行われていない。そこで当部門では、血管

内皮細胞・ペリサイト・アストロサイトによる in 

vitro での血液脳関門の再構成系およびマウス個

体での血管内皮細胞の遺伝子操作により、血管透

過性、がんの脳転移に関与する分子機構の解明を
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目指している。 

がん細胞の転移においては血管内皮細胞の

FAK（focal adhesion kinase）の活性化が重要で

あり、FAK の血管内皮細胞特異的ノックアウトマ

ウスでは体幹部での転移の抑制が見られることが

報告されている。この機序が脳転移においても働

くかどうかを解析し、脳の血管内皮細胞では FAK

が恒常的に不活性化されており、FAK の血管内皮

細胞特異的ノックアウトによる脳転移の抑制は見

られないことを明らかにした。今後は脳の血管内

皮細胞に特異的な FAK の制御機構を明らかにす

るため、周辺のペリサイトやアストロサイトとの

相互作用を解析する予定である。 
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沿革と組織の概要 

本教室の沿革は、2003 年の疾患生命工学センタ

ーの発足に伴い、1967 年に設立された放射線基礎

医学講座と 1992 年に設立された放射線研究施設

の 2 つの教室が母体となって新たな組織となった

ことに由来する。当初は、医学系研究科における

放射線同位元素を使用する研究支援を主たる業務

とする研究基盤部門放射線研究領域の組織のみで

あったが、2008 年度に研究部門として疾患生命工

学センター放射線分子医学部門が併設されたため、

同じ構成員が２つの組織の役割を担うこととなっ

ている。 

放射線分子医学部門は、放射線医学と分子生物

学を融合する研究を行うことによって、放射線の

より有効な医学応用を、最先端の生命科学を駆使

した分子レベルの研究から探索することを目標と

している。 

研究基盤部門放射線研究領域は、医学系研究科

における放射性同位元素研究施設の管理・運営を

主要な業務としている。管理に携わる教員として

の室長と放射線取扱主任者は、医学部と病院の 2

つの研究施設とも本教室より選任されている。管

理体制および施設の使用状況については、医学部

では変化はないが、病院の研究施設は、臨床研究

棟新設に伴い、2015 年度途中から閉鎖された状態

が続いている。 

 

教 育 

医学科における放射線基礎医学の科目を担当

している。M1 の講義においては、放射線の物理・

化学から始まり、放射線生物学の基礎的な部分の

理解を目的としている。また、安全な放射性同位

元素の取扱いを習得することを目的とした実習を

2 日にわたって行なっている。 

M2 における放射線基礎医学は、臨床の現場に

おいて放射線を安全に使用するために必要な知識

を習得することを目的としている。この背景には、

医療において様々な放射線を利用した診断・治療

技術が導入されているにもかかわらず、それらの

人体影響に関する知識の不足から問題が発生して

いる事実がある。このような通常の医療における

被ばくの問題に加えて、この講義では予期しない

被ばく時における緊急的な医療対応についても教

育を行なっている。これはまれな事象ではあって
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も、事故や災害などで大規模な被ばくがおきた場

合を想定して、医療に携わる人間が誰でも知って

おくべき事を教育することによって被害を最小限

に抑えることを目的とするものである。このよう

な教育はこれまでに例のないものであったが、福

島原発事故によって、その重要性が広く認識され

るようになった。 

健康総合科学科の 3 年では、放射線の測定に関

する実習を担当している。 

大学院では、放射線による DNA 損傷応答と修

復に関する分子生物学に重点を置いた教育を行な

っている。 

これらの学生に対する教育に加えて、放射性同

位元素の安全管理において、新規利用者に対する

教育訓練と継続者に対する教育訓練を、医学部と

病院において頻繁に行なっている。 

 

研 究 

DNA 二本鎖切断に対する細胞応答の機序を中

心として研究が行われている。多様な DNA 損傷

の中でも、DNA 二本鎖切断は、適切に修復され

ない場合には、重篤な影響をもたらす。このよう

な状況を回避するために、細胞は少なくとも 4 つ

の情報伝達を行う経路を有している。非相同末端

結合、微小相同末端結合、単鎖アニーリングの 3

つの経路による修復はエラーを生じやすいのに対

して、相同組換えは、新たに複製された DNA を

鋳型として修復するために、原則的にはエラーを

生じない修復である。この相同組換えがはたらか

ないと、がんが発生しやすくなることが知られて

いる。そのよく知られている例として、遺伝性乳

がん・卵巣がんのがん抑制因子である BRCA1 と

BRCA2 は、DNA 二本鎖に対する細胞応答を媒介

し、相同組換えを促進する。 

本研究室では、がんの病態に大きく寄与するゲ

ノム不安定性における相同組換え修復の意義を主

な研究対象としてきた。がんにおける相同組換え

修復に関わる遺伝子の異常は低頻度であるために、

近年はエピジェネティックな機序によるこの機構

の異常に焦点をあてている。その中でも、正常で

は減数分裂においてのみ発現する他は、がんで発

現する分子であるがん精巣抗原の、体細胞におけ

る役割の解明を進めている。 

シナプトネマ複合体を構成する分子である

SYCP3 のがんにおける発現を調べたところ、副

腎腫瘍、肝がん、胃がん、腎がんなど、由来臓器

を問わず発現していることが明らかとなり、がん

精巣抗原であることが確認された。この分子の非

発現細胞をメチル化阻害剤で処理すると、その発

現が誘導されることから、がんにおけるメチル化

異常によって、本来発現するべきではない体細胞

において発現することが明らかとなった。 

SYCP3 の体細胞における発現の、細胞機能へ

の影響を検討した結果、SYCP3 発現によって、

細胞の放射線やシスプラチンに対する感受性が亢

進するとともに、染色体の異数性が促進されるこ

とが判明した。このような表現型は、相同組換え

修復の異常によるものと合致するために、SYCP3

と細胞内において共局在する分子を蛍光免疫によ

ってスクリーニングしたところ、遺伝性乳がん・

卵巣がんで変異することで知られているがん抑制

分子 BRCA2 と共局在することが発見された。ま

た、これらはタンパク質複合体を形成することも

確認された。そして、SYCP3 が BRCA2 に結合

した場合には、BRCA2 が Rad51 と結合すること

によって果たす相同組換え修復が抑制されること

が明らかとなった。 

BRCA1 や BRCA2 の変異を有するがんにおい

ては、PARP 阻害剤に対する感受性が著しく亢進

するために、これらのがんにおいては PARP 阻害

剤の臨床試験が国際的に活発に行われている。た

だし、問題点としては、BRCA1 あるいは BRCA2

の変異を有するがんは少ないために、この薬剤の

適応となる症例は限定されることである。本研究
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によって、SYCP3 が発現することによって、こ

れらの変異を有しないがんの中でもPARP阻害剤

が有効となるものが存在する可能性が示唆され、

この成果はがん治療の新しい方法を提案するもの

として注目されている。 

シナプトネマ複合体を構成する別の分子であ

る SYCE2 は、体細胞において様々なレベルで発

現がみられる。その体細胞における機能解析を行

った結果、SYCE2 は、ヘテロクロマチンタンパ

ク質として知られている HP1αをヘテロクロマチ

ンのヒストン修飾であるヒストン H3 の 9 番目の

リジン残基のトリメチル化であるH3K9me3から

遮断することによって、ATM 依存性の DNA 二本

鎖切断修復を促進することが明らかになった。こ

のことは、SYCE2 が体細胞においては核内微小

環境と DNA 損傷応答とが連携する機構に関わる

ことを示唆するものである。 

相同組換えの早期過程においては、Rad51 が中

心的な役割を果たすが、それに加えて、Rad51 と

構造が類似している 5 種類の Rad51 パラログ、

Rad54、Rad54B、Rad52 も相同組換えに関わる。

これら Rad51 パラログと Rad54 は、Rad51 に依

存する相同組換えを補助することが知られている

が、Rad54B のこの経路への関与は強くない。こ

の事実より、Rad54B は、他の相同組換えに関わ

る因子とは異なる機能を有することが仮説として

導かれた。 

Rad54B の発現レベルは、DNA 損傷後におい

ても、また Rad54B のノックアウト細胞において

も、p53 と逆相関することが発見された。タンパ

ク質相互作用の解析によって、Rad54B は、p53

のプロテアソーム依存性のタンパク質分解を担う

E3 ubiquitin ligase である MDM2/MDMX に直

接結合して、p53 を抑制することが判明した。さ

らに、Rad54B の過剰発現は、p53 による細胞周

期のチェックポイントを抑制することによってゲ

ノム不安定性を促進することも判明した。このよ

うな結果を臨床的に支持する所見として、大腸が

んにおいてはRad54Bの高発現レベルは予後不良

と相関することが明らかとなっている。また、他

の種類のがんにおいても、その発現亢進は病態の

進展に関わることが判明している。 

Rad52 の酵母の相同組換えにおける役割は確

立しているが、哺乳動物における役割ははっきり

していない。ヒト正常上皮細胞におけるその機能

解析を行った結果、RNA と DNA が DNA 二本鎖

切断部位で形成する R-loop のプロセッシングに

関わることが明らかとなった。このことは、Rad52

が転写に関係した相同組換えに重要な役割を果た

すことを示唆するものであり、転写領域における

DNA 修復の理解を深めることに大きく貢献する

ものである。 

このように、相同組換えの分子機序の研究は、

ゲノム不安定性における新たな原理を確立するこ

とによって、がん治療における重要な方法を開発

することに貢献するものである。放射線や多くの

抗がん剤は、DNA 二重鎖切断によって抗腫瘍効

果を発揮する。ところが、通常はそれに対して修

復機構がはたらくために、必ずしも DNA 切断が

細胞死に至るわけではない。このようながん細胞

における修復機構の詳細が解明されれば、それを

標的とすることによって、現在のがん治療をより

有効性の高いものにすることも可能である。この

ような視野から、本研究を今後も展開していきた

い。 
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沿革と組織の概要 

本部門は、2003 年の疾患生命工学センターの設

立に伴い、疾患生命工学センター研究基盤部門の

一つとして、医工情報研究領域が発足したことに

始まる。その後、2017 年度に同センター内に研究

部門として疾患生命工学センター医工情報学部門

が併設されたため、同じ構成員が２つの組織の役

割を担っている。 

医工情報学部門は、医学と工学、情報学にまた

がる境界領域において、医療情報の解析と２次利

用による医学知の創出、診断・診療支援、医療情

報システムへの応用、などの研究を通じて、臨床

医学へのフィードバックを行い、医療と社会へ貢

献することを目指している。また医療情報学分野

の教育を担当しており、医科学修士課程ならびに

医学博士課程ならびに公共健康医学専攻の大学院

教育を担当している。 

研究基盤部門 医工情報研究領域は、医学部・

医学系研究科情報化推進室の担当として、医学研

究支援情報システム（MERCS: Medical Research 

infrastructure with Computer System）の維持

管理業務を行っている。具体的には、(1) 医学研

究支援情報ネットワーク基盤の維持管理ならびに

CERT インシデントへの対応、(2) 医学研究支援

ソフトウエアサービスの提供と管理、(3) 医学部

メールサービスの運用管理、(4) UT-Net 接続用グ

ローバル IP アドレスの割り当てとDNS サービス

の運用管理、(5) 医学部 Web サーバーの運用管理

と、医学系研究科、医学図書館、事務部、倫理委

員会、医科学修士課程、疾患生命工学センターな

どの Web サイトの保守管理、(6) 医学図書館にお

ける学生実習端末の提供、などである。 

 

教 育 

2020 年度は、医療情報学分野の教育担当として、

医科学修士課程での講義１コマ（「医学知識の記述

と処理」）、公共健康医学専攻（専門職修士課程）

における医療情報システム学講義 1 コマ（「医用

自然言語処理と医学知識記述」）、バイオエンジニ

アリング専攻医工学概論 1 コマ（医療 IT と AI の

活用）、M2 医療情報学 1 コマ（医学知識と推論）

といった内容の講義を担当した。 

当部門では、医学博士課程ならびに医科学修士

課程の学生を受け入れており、関連教室である医

療情報学分野の教員とも連携し、教育する体制を

とっている。2020 年度は医学博士課程 3 名、医

科学修士課程 1 名が在籍した。また、2 名の客員

研究員、学外からの研修生として富山大学より 5

名の短期研修受け入れを行った。 

また、M3 Elective Clerkship では 6 名の学生

の実習教育を担当した。 
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研 究 

当部門の主要な研究領域は、1) 医学医療におけ

る知識表現手法と知識処理、2) 自然言語処理や機

械学習技術を用いた診療情報の解析と医学知の創

出、3) これらを用いた診療・診断支援システムの

開発、4) 医療情報の標準化、などである。これら

についての代表的なテーマを以下に挙げる。 

 

1) 医療知識基盤の開発研究 

医療における電子化の進展に伴い、大量の診療

情報が電子的に蓄積されている。これを用いて、

類似症例検索や診断支援、新たな医学知の創出な

どに２次的に活用する需要が高まっている。計算

機がこれを行うためには、機械学習や知識推論な

どの情報・知識処理技術と共に、臨床医学分野に

おける用語・概念を体系的に整理し、相互の意味

関係を記述した知識データベース（オントロジー）

が必要である。そこで、これまで厚労省受託研究

により、解剖、疾患、異常状態の分野で上記オン

トロジーの開発を行ってきた。例えば疾患分野で

は、約 6,000 疾患の規模で、疾患概念を異常状態

の因果連鎖として記述したオントロジーの開発を

行ってきている。2015 年からは、AMED 受託研

究で開始された医用人工知能基盤開発研究に参画

しており、上記のオントロジーを発展させ、慢性

疾患の異常状態と実患者の臨床情報を自動マッピ

ングすることで、患者の病態遷移の把握や臨床支

援アプリケーションへ応用する研究を行っている。 

 

2) 総合診療医の診断支援システムの開発研究 

地域医療では専門医や高度医療機関との連携

は困難であり、僻地医療現場の医師には総合的な

診療能力とともに、一定の専門的知識が求められ

てきた。しかしこれを個々の医師の知識と経験に

のみ依存することは難しく、システムとして診療

支援を行う必要が指摘されている。本研究ではこ

のような問題に対し、僻地で診療に従事していて

もベテランの総合診療医の経験と知識、さらに専

門医が考慮すべき情報を参照できる総合診療医向

けの診療支援システムの開発を進めている。本研

究は２０１７年１月からの AMED 受託研究にて

開始された。これまで内科学会の症例報告（約 2

万）から抽出された、実際に患者に起こった病態

の連鎖を記述した疾患想起知識データベースを基

として、入力された症状・所見から鑑別疾患の候

補リストをその導出理由とともに提示するシステ

ムを開発している。本システム（J-Casemap）は

2020 年 8 月に日本内科学会の会員向けサービス

としてリリース・社会実装された。また、継続的

な知識の更新に向け、症例報告文章から自然言語

処理を用いてこれらの知識を自動抽出する研究に

も取り組んでいる。 

 

3) 深層学習を用いた心電図波形の解析 

現在診療現場で用いられる心電図計は主にル

ールベースの手法による自動解析機能によって、

波形データと共に自動付与所見が出力される。し

かし所見によっては感度が不十分、あるいは偽陽

性が多いといった問題が存在し、精度向上が課題

となっている。そこで、当部門では深層学習を用

いた心電図波形の自動診断研究に取り組んでいる。

これまで標準１２誘導心電図波形を対象とし、深

層学習を用いて非常に高い精度で正常異常判定を

行う手法を開発している。これは既存の心電図計

の出力した異常所見を教師データとして機械学習

で再現を行ったものであるが、今後、心臓超音波

検査で判明した患者病態を機械学習の教師データ

とすることで、専門家に近い高い精度で特定の異

常所見の有無判定を行う手法へと発展させて行く

予定である。 

 

これらの研究の他にも、機械学習を活用した死

亡票データからの原死因確定支援手法の開発、診

療ガイドラインに基づいた高血圧患者に対する処
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方薬選択支援システムの開発研究、2018 年 6 月

にリリースされた国際疾病分類体系 ICD の第 11

版改定（ICD-11）の国内適用化に向けての研究、

などを推進している。 

またその他、AMED 課題評価委員、科学技術振

興機構 研究開発戦略センター特任フェロー、厚労

省 ICD 専 門 委 員 会 委 員 、 国 際 標 準 化 機 構

ISO/TC215 WG3、ISO/TC215/SC1、WHO ICD11

国内内科 TAG 検討委員会などの社会活動を行っ

ている。 

 

出版物等 
 

1. Iwai S, Mitani T, Hayakawa J, Shinohara E, 

Imai T, Kawazoe Y, Ohe K. Development of 

Graph-Based Algorithm for Differentiating 

Pathophysiological Conditions. Applied 

Medical Informatics. 2020;42(2):107-117. 

2. Mitani T, Doi S, Yokota S, Imai T, Ohe K. 

Highly accurate and explainable detection 

of specimen mix-up using a machine 

learning model. Clin Chem Lab Med. 2020 

Feb 25;58(3):375-383. 

3. 今井 健, 明神大也, 大井川仁美, 香川璃奈, 

今村知明. 原死因確定作業についての実態・

問題点の把握、ならびに正確・効率性向上に

向けた機械学習の適用可能性と課題に関する

調査研究 . 厚生の指標 , 2020;67(3):17-24, 

2020. 

4. 今井 健. 医用自然言語処理分野における人

工知能技術応用 . 人工知能学会誌  2020;

35(4):474-479. 

5. 今井 健. 用語集として見た ICD-11 と国内

適用に向けた課題. 医療情報学 40(Suppl.): 

324-327, 2020. 

6. 小川俊夫, 今井 健, 滝澤雅美, 小松雅代, 今

村知明. ICD-11 国内適用に向けた日本語化の

検討. 医療情報学 40 (Suppl.):328-331, 2020. 

7. 荻島創一, 今井 健, 吉田輝彦, 小原 収, 堤 

正好, 古田 耕, 中込英人, 西村邦裕. クリニ

カルシークエンスデータの標準化. 医療情報

学 40 (Suppl.):371-373, 2020. 

8. 明神大也, 大井川仁美, 香川璃奈, 今村知明, 

今井 健. 死因統計の精度と効率性の向上に

向けた我が国の原死因確定課題の抽出. 医療

情報学 40(Suppl.):674-676, 2020. 

9. 大井川仁美, 明神大也, 香川璃奈, 今村知明, 

今井 健. 原死因確定プロセスにおける IRIS

の国内導入可能性に関する基礎的な検討. 医

療情報学 40(Suppl.):677-682, 2020. 
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医学教育学部門 
 

教授 

江頭 正人 

講師 

泉谷 昌志 

 
 
 

沿革と組織の概要 

2000 年（平成 12 年）に発足した医学教育国際

協力研究センターは，大学直轄の附置センターの

一つとして全学的に機能しつつ，医学系研究科と

様々な関わりを持ってきた。2013 年 4 月からは，

医学系研究科の附属教育研究施設として「医学教

育国際研究センター」に名称を改め，移管される

に至った。内部組織は，医学教育国際協力研究部

門，医学教育国際協力事業企画調整・情報部門の

2 つに分かれていたが、それぞれ医学教育学部門，

医学教育国際協力学部門に改称された。 

医学教育学部門は，東京大学医学部，さらに我

が国全体の医学教育の向上というミッションを持

つ。具体的には以下の通りである。 

(1) 医学教育の研究と学内外への発信：医学教

育・医療者教育は，それぞれの国や地域の保

健医療ニーズに応じて変革を続けていく必

要がある。しかし，各国・各地域では文化や

社会システムが異なるため，変革に関しては

最新の知見を実際に応用する経験が重要と

なる。実践的な研究活動を行うと共に，その

研究成果を発信して，本分野の中核的研究拠

点となることを目指す。 

(2) 本学の卒前・卒後教育の支援：医学部や附属

病院での教育を支援することで，上述した内

容の国内での有用性を示し，全国医学部の改

革につなげる。 

活動 

医学科学生の卒前教育の実践活動ならびに医学

教育に関連した分野の研究を推進する部門である。

卒前教育においては、国際水準の教育内容である

ことは基より、わが国の医学・医療を牽引できる

ような人材の育成・輩出を目指している。また、

近年のデジタル技術の急速な発展を背景にして、

これら新しい技術を活用した効果的・効率的な医

学教育を行うための研究を展開する。 

学内では教務委員会や教育改革に関するワーキ

ンググループ，クリニカル・クラークシップなど

において医学部における教育に関して委員として

活動を行っている。また PBL チュートリアル、

臨床導入実習、他学科や他大学と合同での多職種

連携教育（IPE）などの教育も行っている。共用

試験 OSCE においては，運営を担当している。ま

た，医療面接教育に不可欠な模擬患者を育成する

ために，東京医科歯科大学とのコンソーシアムで

ある「つつじの会」を運営，管理している。 

また、医学科の教育の継続的な評価・改善を行

うために、大学機関調査研究（ institutional 

research: IR）や授業/カリキュラムアンケートの

実施、ならびに医学教育分野別評価推進委員会の

事務局も担当している。 
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医学教育国際協力学部門 
 

講師 

大西弘高 

 

ホームページ https://www.icme.m.u-tokyo.ac.jp/ 
 
 

沿革と組織の概要 

2000 年（平成 12 年）に発足した医学教育国際

協力研究センターは、大学直轄の附置センターの

一つとして全学的に機能しつつ、医学系研究科と

様々な関わりを持ってきた。2013 年 4 月からは、

医学系研究科の附属教育研究施設として「医学教

育国際研究センター」に名称を改め、移管される

に至った。2018 年 4 月からは、それまで医学教

育学部門と一体化した形で運営されてきた医学教

育国際協力学部門が、独立した形で運営されるに

至っている。医学教育研究センターの部門の一つ

であり、医療者教育に関連した領域における国際

協力と、国際保健・地域医療・総合診療といった

政策と実際の臨床をつなぐ領域における実践やそ

の研究を包括して取り扱う。 

 

国際協力 

2020 年 3 月より、JICA が実施している「イン

ドネシア国高等教育・職業教育にかかる情報収

集・確認調査」に教員が、専門家として参加して

いる。ただ、コロナ禍において、進捗は大きな影

響を受け、現地赴任などもできないままに進行し

ている。 

 

教育 

国際保健学専攻及び公共健康医学専攻の協力講

座として大学院教育に携わっている。国際保健学

専攻においては医学教育国際協力学特論、公共健

康医学専攻においては保健医療人材育成学および

学習者評価学を開講している。 

2019 年度より複数の大学院生が所属するよう

になっており、毎週水曜日に開催するゼミを通じ

ての指導も行われている。 

研究 

以下の分野におけるプロジェクトを推進してい

る。 

(1) 医療者教育分野における国際協力：アジアを

中心とした国々における国際協力事業への参画を

通じ、保健・医療領域の教育や政策がどうあるべ

きかを探る。国際協力機構のプロジェクトに専門

家として現地業務を行うなど、実践的な取り組み

を行いつつ、評価手法、政策提言、関係者の調整

といった経験を積むと共に、その研究成果を発信

して、本分野の中核的研究拠点となることを目指

す。 

(2) 学習者評価に関する研究：プログラムの修了

認定を行う際、学習者評価をどのような手法で行

い、どのように意思決定するかは非常に重要な事

項である。学習者評価に関する概念自体にも様々

な変化がみられる。研究としては、業務基盤型評

価手法の開発、信頼性や妥当性の検証、合否判定

基準設定の方法の改善などが挙げられる。 

(3) ACP（advance care planning）に関連する研

究：高齢者が自らの最期をどこでどのように迎え

たいかと家族の想いの関連についての研究を継続
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している。 

(4) 保健政策と臨床とをつなぐ領域における実践

やその研究：地域包括ケアの担い手をどう育てて

いくかに関連したプロジェクトが進行中である。 

 

出版物等 
 

1. 大西弘高．質の高い看護実践の基盤は臨床推

論にあり．看護診断 26(1): 26-36, 2021 

2. 大西弘高．【リハビリテーション医療における

新人教育】新人教育はどうあるべきか．総合

リハビリテーション 49(6): 533-539, 2021 

3. 大西弘高．標準的在宅医療を教育する．地域

医学 35(4): 317-322, 2021 

4. 大西弘高．臨床推論．森川暢，大武陽一，酒

井清裕編．総合診療×心療内科 心身症の一歩

進んだ診かた．pp26-31．日本医事新報社．

2021 

5. 大西弘高．家庭医療・総合診療の教育・学習

と学習理論．日本プライマリ・ケア連合学会

編．日本プライマリ・ケア連合学会基本研修

ハンドブック改訂３版．pp448-457．南山堂．

2021 

6. 大西弘高．カリキュラム開発における学習と

評価について．日本プライマリ・ケア連合学

会編．日本プライマリ・ケア連合学会基本研

修ハンドブック改訂３版．pp458-468．南山

堂．2021 

7. 大西弘高．業務基盤型評価のプロセスとポイ

ント．日本プライマリ・ケア連合学会編．日

本プライマリ・ケア連合学会基本研修ハンド

ブック改訂３版．pp489-497．南山堂．2021 

8. 大西弘高．家庭医療専門医試験のデザインと

ポイント．日本プライマリ・ケア連合学会編．

日本プライマリ・ケア連合学会基本研修ハン

ドブック改訂３版．pp498-503．南山堂．2021 
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グローバルナーシングリサーチセンター 
 

センター長・教授 

真田弘美 

副センター長・教授 

山本則子 

特任准教授 

成瀬昴 

特任講師 

森田光治良 

特任助教 

戸部浩美、高橋聡明、東村志保、Sameh Eltaybani 

特任研究員 

中井彩乃、Chia Chien Li 

 

ホームページ http://gnrc.m.u-tokyo.ac.jp/ 
 
 

沿革と組織の概要 

 少子超高齢社会をむかえ「治す医療」から「支

える医療」への大転換が求められている。健康寿

命の延伸のためには、生活の困難性を緩和し、国

民が自律的に暮らすことのできる"ケア"社会を実

現することが課題である。我が国は、世界でも未

体験の人口構造となっており、この"ケア"社会実

現のためには、"ケア"の中核を担う看護学が新た

な分野を学問として築くことが必須といえる。 

 一方で、従来看護学が沿ってきた対象別分野は、

臨床実践者養成のための構造となっており、「支え

る医療」を学問として構築するための構造にはな

っていないのが現状である。従って、この "ケア"

を体系化するためには、異分野融合型イノベーテ

ィブ看護学研究の推進が必要であり、特に、ケア

イノベーションを先導できる若手看護学研究者育

成を目指す異分野融合研究・教育環境の醸成"が必

須である。  

 そのためには看護学を基盤に置き、生体工学、

分子生物学、人間工学、哲学、教育心理学、情報

工学や政策科学など、これまで領域を超えて必ず

しも十分に協働がなされてこなかった分野との融

合とその異分野融合研究を推進するための人材育

成が求められている。すなわち、若いうちから異

分野融合研究を行い、基盤的な研究から実用化・

制度化を見据えた長い視野での研究を実行できる

体制の盤石化と産官学連携が重要となっている。  

 また、世界に類を見ない少子超高齢社会を経験

する我が国において、日本の看護学の発展は国際

的に看護学を先導するモデルとなる。それには看

護システムの開発が必須であり、これらの研究成

果を実装できるグローバルリーダーを育成する必

要がある。 

 以上の背景から、2017 年 4 月に東京大学大学

院医学系研究科附属施設として、看護系として日

本初のグローバルナーシングリサーチセンターを
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設立するに至り、下記３つの実現を目指している。 

１．異分野融合によるイノベーティブ看護学研究

分野の確立  

２．学問を志向する若手研究者と共に最先端研究

の実施、及び、グローバルへの発信  

３．学問体系・教育体系の開発と新分野の基盤確

立  

 

イノベーティブ看護学研究分野の確立 

1. ケアイノベーション創生部門 

「各個人の健康障害による日常生活不利を緩和す

るケアプロダクトを開発・普及」を行うことを目

的とし、ロボティクスナーシング、バイオロジカ

ルナーシング、ビジュアライズドナーシング、ク

リニカルナーシングテクノロジー、リバーストラ

ンスレーショナルリサーチの 5 分野において研究

を遂行した。 

2. 看護システム開発部門 

「文化・社会的存在に対する看護実践の解明と質

の高い実践を支える日本発の看護理論の構築並び

に政策提言」を行うこと目的に、ヘルスクオリテ

ィ・アウトカムリサーチやケアクオリティ・マネ

ジメントの 2 分野において研究を遂行した。 

3. 成果 

外国人研究者との共同研究の開始 1 件、外国語査

読付き論文 72 件、共同研究/受諾研究の開始 1 件

であった。 

 

イノベーティブ看護学研究分野の実施 

1. 外国人特任教授/研究員招聘 

特任教授 1 名（Ardith Doorenbos 氏：Professor in , 

Biobehavioral Nursing Science, University of 

Illinois, Chicago）、研究員 2 名（Seonae Yeo 氏：

Prof. of School of Nursing, University of North 

Carolina at Chapel Hill, Carolina D. Weller 氏：

Professor, Head of Wound Research Group, 

Monash University）による、後述のポスドクセ

ミナーをオンラインで開催した。 

2. ポスドクプログラム 

課題となる研究内容に注力しながら、その成果を

英語論文、国際学会等にて、世界に発信する。セ

ミナーは 5 単位/年必修となっており、外国人講師

による英語のセミナーを含め、グローバルリーダ

ーとなって明日の看護学研究を牽引するに相応し

い知識、スキル、国際力を身につける内容を網羅

した。ポスドクセミナーは、How to write a 

research paper in English（必修）、Leadership in 

Nursing Research（必修）、質的研究法のセミナ

ー（必修）、ヘルスクオリティ・アウトカムリサー

チセミナー（必修）、看護理工学入門セミナー（必

修）、看護理工学ハンズオンセミナー（選択）の必

修 5 単位、選択 5 単位を開講した。特任研究員 2

名がポスドクプログラムを受講し、修了した。 

3. 学外の若手研究者の育成 

ポスドクセミナーは学外にも公開し、のべ 1541

名が受講した。 

 

イノベーティブ看護学研究分野の基盤確立 

1. グローバルナーシングリサーチセンター基金 

昨年度若手研究者の育成を目的に開設したグロー

バルナーシングリサーチセンター基金を継続した。 
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沿革と組織の概要 

東京大学大学院医学系研究科・医学のダイバー

シティ教育研究センターは、全国医学部初の、障

害のある医学生の育成プログラムを提供すること

を含む、医学分野におけるダイバーシティとイン

クルージョンの教育と研究を推進するセンターと

して 2021 年 4 月に設立された。 

医学系研究科とバリアフリー支援室の密接な

連携により、教育、支援、研究、組織変革・共同

創造の部門で活動を進めており、障害のある医療

人がチーム医療の一員となることによる、患者中

心の医療サービスの質の向上を目指している。 

 

教 育 

医学のダイバーシティとインクルージョンに

ついての教育を行い、医療の研究・開発における

患者・市民参画（Patient and Public Involvement: 

PPI）の意義を理解し、研究と医療実践における

共同創造（Co-production）の素養をもつ医師・

医学研究者・医療人材を育成することを目指して、

既存の医学部講義・実習等（フリークオーター、

臨床研究者育成プログラムなど）への参画を進め

ている。また、これらの取り組みをより統合的・

系統的に行うために、2022 年度より「医学のダイ

バーシティ&インクルージョン人材育成プログラ

ム」を創設する準備を進めた。同プログラムでは、

共同創造の理念にもとづいて参加学生も主導とな

りながら学びを深めていく仕組みづくりを行い、

学術理論にふれるだけでなく、各実践現場への見

学・参加の機会を創出していく。 

 

研 究 

医学・医療分野におけるダイバーシティとイン

クルージョンを推進していくための研究活動とし

て、医学教育・医療の現場における障害のある人

材の存在率や合理的配慮などについての実態の調

査、障害のある医療人材の組織参加のための障壁

として最も大きいものの一つであるとされる、医

療者がもつスティグマの実態研究やアンティステ

ィグマ教育介入法の開発、障害のある構成員が活

躍できる組織条件についての研究などの準備を行

っている。 

出版物等 

 

1. Kanehara A, Koike H, Fujieda Y, Yajima S, 

Kabumoto A, Kumakura Y, Morita K, 

Miyamoto Y, Nochi M, Kasai K: 

Culture-dependent and universal 

constructs and promoting factors for the 

process of personal recovery in users of 

mental health services: Qualitative 

findings from Japan. BMC Psychiatry, 2022 

Feb 10; 22(1): 105. doi: 10.1186/s12888-022-
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03750-4. 

2. Morishima R, Kumakura K, Usami S, 

Kanehara A, Tanaka M, Okochi N, 

Nakajima N, Hamada J, Ogawa T, Ando S, 

Tamune H, Nakahara M, Jinde S, Kano Y, 

Tanaka K, Hirata Y, Oka A, Kasai K: 

Medical, welfare, and educational 

challenges and psychological distress in 

parents caring for an individual with 

22q11.2 deletion syndrome: A 

cross-sectional survey in Japan. American 

Journal of Medical Genetics Part A. 2022 

Jan;188(1):37-45. doi: 10.1002/ajmg.a.

62485. Epub 2021 Sep 3. PMID: 34480405. 

3. Kaji N, Ando S, Nishida A, Yamasaki S, 

Kuwabara H, Kanehara A, Satomura Y, 

Jinde S, Kano Y, Hiraiwa-Hasegawa M, 

Igarashi T, Kasai K: Children with special 

health care needs and mothers' 

anxiety/depression: findings from the Tokyo 

Teen Cohort study. Psychiatry Clin 

Neurosci. 2021 Dec; 75(12):394-400. doi: 

10.1111/pcn.13301.doi: 10.1111/pcn.13301. 

PMID: 34549856. 

4. 笠井清登：特別寄稿．人生行動科学としての

精神科医の仕事と人生：making of 人生と

making 人生．精神科治療学 37(3): 309-317, 

2022. 

5. 笠井清登：序文．特集「統合失調症 あなた

はどう答えますか？」．Progress in Medicine、

2021. 

6. 笠井清登：「価値ということに自覚的になる支

援（values-informed care）」の視点から．精

神科治療学 36(4): 375-380, 2021. 
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医学図書館 
 

館 長  

康永 秀生 

 

ホームページ https://www.lib.m.u-tokyo.ac.jp/ 
 
 

医学図書館は、本研究科・学部における教育・

研究のための総合施設として、1961 年 11 月に開

館した。2007 年度には耐震改修工事が行われ、

2008 年 7 月 14 日にリニューアルオープンした。

これを機に内装も一新し、明るく心地よい空間を

創出すると共に、次々に新規サービスを開始し、

国内有数の医学専門図書館としてのさらなる発展

を目指して努力を続けている。 

当館は、本学関係者はもとより、学外者も簡単

な手続きで入館することができる。館内は全面開

架方式を採用しており、資料を自由に利用するこ

とができる。 

本研究科・学部の学生・教職員および附属病院

の教職員に対しては、当館で所蔵していない資料

について、Web 上で学内外への文献複写・図書借

用の申し込みができる MyOPAC 文献取寄サービ

スを実施している。さらに、他大学図書館等から

の当館所蔵資料の提供依頼に対しても迅速な対応

に努めている。 

近年、図書館をとりまく環境は激変し、図書館

の機能が大幅に拡大している。中でも図書館情報

の電子化によるサービスの進展は著しい。 

医学図書館では、この電子化された医学情報を

医学研究・教育に迅速に資するため、医学情報支

援機能を充実させて非来館型利用サービスを全学

的に提供し、図書館に足を運ばなくても多数の情

報が研究室等の端末から入手できるようにしてい

る。 

現在、Web 上でサービスしている主なものには、

MEDLINE、EBM Reviews、CINAHL、医中誌

Ｗeb 等の二次情報、UpToDate、今日の診療等の

臨床医学情報ツール、Journals@Ovid Full Text

等の電子ジャーナルコレクションがあり、

Harrison’s Principles of Internal Medicine など

主要医学書については電子ブックでも提供してい

る。 

利用者向けの講習会にも力を入れ、学生・教職員

向けの医中誌 Web、PubMed などの医学系文献検索

講習会をはじめ、英語論文執筆に取り組む若手研究

者向けのセミナー、学術統計のセミナー、看護師向

けの看護部文献検索講習会などを行っている。 

館内には UTokyo WiFi を敷設し、持ち込み PC

によるインターネットの利用を可能としており、

情報検索用端末、情報検索・ドキュメント作成用

端末、プレゼンテーション資料作成用端末等を備

えている。 

また、当館では、東西の古医学書や旧教員所蔵

文庫・関係資料、解剖図巻子本、本学医学部創設

期の文書・資料など様々な貴重資料を所蔵してい

る。これらは医学図書館史料室で保存し整理作業

を進めるともに、「医学図書館デジタル史料室」

（ https://iiif.dl.itc.u-tokyo.ac.jp/repo/s/medlib/p

age/home）等で目録や画像を公開し、貴重な資料

を広く利用に供することができるよう努めている。 

2011 年度以降、各種端末を更新・増設し、図書

館 1 階に限った無人での利用を午後 11 時半まで
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認める特別利用サービスの開始、グループ学習室

の設置など、学生の学習環境充実を図ってきた。 

また、2020 年度から 2021 年度にかけては、

COVID-19への対応のため郵送貸出等の特別なサ

ービスを実施した。 

現在の医学図書館における資料数、利用実績を

以下に示す。 

 

蔵書数 （令和 4 年 4 月 1 日） 

 和  文 欧  文 計（冊） 備  考 

単行本 

雑誌（製本） 

58,932 

54,774 

59,991 

96,875 

118,923 

151,649 

教室所蔵分も含む 

同  上 

合計 113,706 156,866 270,572 同  上 
 

 

受入冊数 （令和 3 年度） 

 和  文 欧  文 計（冊） 備  考 

単行本 

雑誌（製本） 

1,277 

 726 

81 

0 

1,358 

726 

 

 

合計 2,003 81 2,084  
 

 

受入雑誌種類数 （令和 4 年 4 月 1 日現在） 

 和  文 欧  文 計（種類数） 備  考 

購入 

寄贈・交換 

148 

306 

14 

12 

162 

318 

 

 

合計 454 26 480  
 

 

利用状況 （令和 3 年度） 

１． 開館日数 

２． 利用者総数 

３． 一日平均利用者数 

４． 貸出総冊数 

５． 一日平均貸出冊数 

６．特別利用入館者総数 

227 日 

4560 人 

20 人／日 

12584 冊 

55 冊／日 

0 人 

※COVID-19 への対応により臨時閉館、開館時間短縮、特別利用の中止などを実施 
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医学系研究科・医学部 国際交流室 
 

教授 

佐藤伸一 

講師 

名西恵子、KIPLER David、ENE Florence  

 

ホームページ http://koryu.m.u-tokyo.ac.jp/ 
 
 

医学部国際交流室は医学部長の直轄組織として、

1）国際教育交流、2）国際学術・研究交流、3) 教

育・研究活動、を行っている。2021 年度の活動状

況を報告する。 

 

1．国際教育交流 

(1) 留学生のサポート 

国際交流室では、留学生の各種奨学金の応募を

サポートしている。また、大学からの推薦が必要

な奨学金については、学内選考会を主催している。

留学生の親睦のため、毎年春に医学研究教育棟 

カポ・ペリカーノで懇親会を開催しているが、新

型コロナウイルス感染症流行のため、2021 年度は

開催しなかった。 

東 京 大 学 付 属 病 院 で の 卒 前 の 臨 床 研 修

（Elective Clerkship）の希望にも当室にて対応

している。2021 年度は 10 名の海外の医学生の実

習をアレンジしたが、COVID-19 のパンデミック

による検疫強化で入国できる留学生が日本国籍保

持者などに限られていたため、実際に実習ができ

た学生は 2 名であった。 

 

(2) 本学医学部学生および医学系研究科学生の海

外留学に関する相談 

国際交流室では、在学中の留学の相談を受け付

け、情報提供や推薦状等の書類作成をし、留学先

とのコミュニケーションのサポートをしている。 

特に、医学部最終学年の海外でのエレクティブ・

クラークシップの支援に力を入れている。東京大

学医学部学は、ペンシルバニア大学、ジョンズホ

プキンス大学、ミシガン大学、ハワイ大学、ソウ

ル大学、台湾大学、シンガポール大学、ミュンヘ

ン大学、カロリンスカ研究所と 1-2 か月間の実習

のための交換留学制度がある。各大学への派遣学

生の選考を行い、2021 年 4－7 月の留学に向けて

準備をサポートした。しかし、COVID-19 のパン

デミックが続いたため、ほとんどの協定校で海外

留学生の受け入れを再開できず、国境をまたぐ移

動制限も続き、台湾大学に 2 名をそれぞれ 1-2 か

月間派遣できたのみであった。 
 

(3) 卒業生の海外研修支援 

国際交流室では、本学卒業生が、海外の大学院

等に出願したり、海外での医師免許取得を申請し

たりする際の書類作成をサポートしている。2021

年 度 は 、 2 名 の MSPE （ Medical Student 

Performance Evaluations）を作成した。 

 

２．国際学術・研究交流  

2021 年度は、ミュンヘン大学との部局間協定を

更新した。シカゴ大学、台湾大学などの戦略的パ

ートナーシップ大学と、ワークショップをオンラ
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インで共同して開催するなど、COVID-19 パンデ

ミック下で可能な交流を続けた。 

 

３．教育・研究活動 

ENE Florence は医学英語 I ＆II を担当した。

KIPLER David は、大学院学生・学部学生を対象

に論文執筆や英語口頭発表のトレーニングを実施

した。名西恵子は国際保健学専攻講師を兼任して

おり、大学院生の指導と国際保健に関する研究活

動を行った。 

 

発表論文 
 
1. Nanishi K, Green J, Hongo H. Development 

of the breastfeeding support scale to 

measure breastfeeding support from lay 

and professional persons, and its predictive 

validity in Japan. PeerJ. 2021 Jul 27;9:

e11779. 

2. Shibanuma A, Ansah EK, Kikuchi K, Yeji F, 

Okawa S, Tawiah C, Nanishi K, Addei S, 

Williams J, Asante KP, Oduro A, 

Owusu-Agyei S, Gyapong M, Asare GQ, 

Yasuoka J, Hodgson A, Jimba M; Ghana 

EMBRACE Implementation Research 

Project Team. Evaluation of a package of 

continuum of care interventions for 

improved maternal, newborn, and child 

health outcomes and service coverage in 

Ghana: A cluster-randomized trial. PLoS 

Med. 2021 Jun 25;18(6):e1003663.  

3. Kikuchi K, Gyapong M, Shibanuma A, 

Asah E, Okawa S, Addei S, Nanishi K, 

Tawiah C, Yasuoka J, Yeji F, Oduro A, 

Owusu-Agyei S, Quansah-Asare G, 

Hodgson A, Jimba M; Ghana EMBRACE 

Implementation Research Team. 

EMBRACE intervention to improve the 

continuum of care in maternal and 

newborn health in Ghana: The RE-AIM 

framework-based evaluation. J Glob Health. 

2021 Mar 27;11:04017.  

4. Binns CW, Lee MK, Maycock B, Torheim 

LE, Nanishi K, Duong DTT. Climate 

Change, Food Supply, and Dietary 

Guidelines. Annu Rev Public Health. 2021 

Apr 1;42:233-255. 

5. Nanishi K, Hongo H, Tada K. Does giving 

infant formula to prevent cow's milk allergy 

hinder breast-feeding? J Allergy Clin 

Immunol. 2021 Mar;147(3):1118. 
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MD 研究者育成プログラム室 
 

教授 （室長） 

廣瀬謙造 

講師 

菅谷佑樹 

助教 

澤田健 

特任助教 

栗川義峻 

 

ホームページ http://www.ut-mdres.umin.jp/ 
 
 

沿革と組織の概要 

東京大学医学部では、医学部出身の基礎医学研

究者の減少に歯止めをかけ、次代の基礎医学研究

者を積極的に育成する公的なカリキュラムとして、

平成 20 年度に MD 研究者育成プログラム室が設

置された。初代室長の岡部繁男教授（平成 20～22

年度）、2 代目室長の吉川雅英教授（平成 23～26

年度）、前室長の尾藤晴彦教授（平成 27 年～令和

2 年）によりプログラムの基礎が築かれ、現室長

の廣瀬謙造教授（令和 3 年度～）、講師 1 名、助

教 1 名、特任助教 1 名、事務員 2 名で、医学部生

が最先端の基礎研究を自ら実践するための様々な

支援を提供している。また、平成 23～27 年度ま

で名古屋大学、京都大学、大阪大学と連携して全

国基礎医学研究者養成プロジェクトが実施され、

大学間リトリートや海外留学支援などのプログラ

ム内容が飛躍的に充実した。 

 

MD 研究者育成プログラムの初代履修生は 6 名

であったが、近年は 3 年生～6 年生までの 4 学年

で約 150 名が履修登録をしており、毎年 6 年生が

英語で研究成果をまとめた修了論文を提出してい

る。また、在学中に海外の一流学会で受賞する学

生や、国際学術雑誌に筆頭著者で掲載される学生

もいる。 

 

教育 

基礎医学研究に興味をもつ学生に対して、入学

直後より 6 年間にわたって様々なプログラムを提

供している。3 年次以降は実際に基礎医学の研究

現場に参加してもらい、最先端の基礎研究を自ら

実践してもらうことを強く推奨している。 

まずは入学後、早い段階で研究に興味をもって

もらい、実際に研究室に通う動機付けとするため

に、1 年生､2 年生を対象にした最先端医学研究の

セミナー、Medical Biology入門を開講している。

毎回、異なる講師が様々な分野の最先端の基礎研

究や臨床研究を医学研究初心者に紹介し、学生が

この講義を聞いて興味をもった研究室を訪れるな

ど研究開始のきっかけとなっている。また、早い

うちから英語で科学に携わる習慣をつけるために

Molecular Biology of the Cell を英語で読む輪読

ゼミを行っている。 

3 年生からは、専門分野の教員や上級生の指導
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を受けて最新論文を自分で発表し、著者とディス

カッションする基礎医学ゼミや、英語で科学をす

る習慣を身につけるための外国人講師による科学

コミュニケーションのゼミ（Medical Research 

Communications）に参加し、研究の基礎をトレ

ーニングする。これと並行して、実際に自分で研

究室にコンタクトをとり、見学や面談を通じて所

属研究室を決定する。 

所属研究室が決定した学生は、その研究室の指

導のもと研究を遂行し、卒業までに修了論文とし

てまとめることが推奨されている。修了論文は審

査会で医学部基礎医学系研究室の教室主任らによ

る厳正な審査を経て修了の可否を判定される。合

格者はその年の医学部大学院入学筆記試験が免除

される。特に優れた研究発表には学部長賞を授与

している。 

 

その他の支援 

海外短期留学、学会発表支援 

長期の休みを利用して海外の研究室で研究をした

り、国内外の国際学会で発表したりするための経

済的支援を行っており、夏季休暇やエレクティブ

クラークシップの期間を利用して 1 か月から 2 か

月の留学をしている。しかし、令和 3 年度はコロ

ナウイルス感染症の拡大のため学生は海外への渡

航ができず、国内の学会へ参加した 9 名（内オン

ライン参加 3 名）を支援した。また、平成 20 年

度から開始された大坪修鉄門フェローシップでは、

毎年、海外の医療機関での実習を経済的に支援し

ており、令和 3 年度は 9 名がフェローシップの対

象となったが、そのうち 8 名はコロナウイルス感

染症の拡大に伴い国内における先端医療等の実習

を行った。1 名は海外において病院実習を行うこ

とができた。 

 

東京大学 MD 研究者育成プログラムリトリート 

令和 4 年 2 月 12～13 日に全学年合同の研究発

表会を鉄門記念講堂およびオンラインのハイブリ

ッドで開催した。MD 研究者育成プログラムの履

修生に加え、MD 研究者育成プログラムを履修し

ていた研修医や MD をもつ基礎系大学院生、教員

など、90 名が参加した。研究発表スライドは英語

で作成としたものの非常に活発に議論され、時間

が足りないという意見が多く聞かれた。情報交換

会では、研究活動をしている学生同士の情報交換

や、先輩にキャリアパスに関する相談をするなど、

多くの参加者が基礎研究の道に進むことに対する

具体的なビジョンを描く機会となった。 

 

他大学との交流 

全国研究医養成コース学生リトリート 

全国基礎医学研究者養成プロジェクトでは、連

携大学である名古屋大学、京都大学、大阪大学と

協力して全国から 20 大学以上の参加がある研究

発表会（全国リトリート）を約 2 年に１回の頻度

で開催している。前回のリトリートは 2019 年 4

月 28 日、29 日に日本医学会総会と同時期に名古

屋で開催され、90 名以上の参加があった。2021

年度からは、ラボツアーや研究研修など 4 大学の

より密な相互連携を目的として基礎研究者養成イ

ニシアチブという新たな取り組みを開始した。 

また、上記の全国リトリートとは別に平成 22

年より千葉大学、群馬大学、山梨大学の研究医養

成コースの学生との合同の研究発表交流会を行っ

ている。現在では当初の 4 校だけでなく、北海道

大学、東北大学、金沢大学、順天堂大学、横浜市

立大学、新潟大学、慶応大学の参加があり、学生

だけでなく教員同士の情報交換の場としても有用

な機会となっている。令和 3 年度は横浜市立大学

の主幹でオンラインの研究発表交流会を行い、90

名以上の参加があった。 
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実績 (令和 3 年度) 
履修生数：150 名（内訳：3, 4 年生：73、5, 6 年

生：77） 

教養学部生対象講義 

Medical Biology 入門：13 回 

Molecular Biology of the Cell 輪読ゼミ：13 回 

医学部生対象少人数ゼミ 

基礎医学ゼミ：5 回 

Medical Research Communications：62 回 

研究発表会：東大リトリート 1 回、東日本リトリ

ート１回 

海外留学者・学会発表者数：9 名 

大坪フェローシップ受賞者：9 名 

修了認定：2 名（うち学部長賞 1 名、有馬聡記念

フェローシップ受賞 1 名） 
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健康と医学の博物館 
 

館長 

大江和彦 

助教 

北出篤史 

 

ホームページ http://mhm.m.u-tokyo.ac.jp/ 
 
 

沿革と概要 

東京大学医学部・医学部附属病院は、安政 5 年

（1858 年）の神田お玉ケ池種痘所の設立に起源を

発し、平成 20 年に創立 150 周年を迎えた。「健康

と医学の博物館」は、東京大学医学部・医学部附

属病院の創立150周年記念事業の一環で計画され

たものであるが、平成 23年 1月 20日に開館した。

創立150周年を迎えるにあたって掲げられた記念

事業のテーマの一つには「社会に開かれた医学・

医療の展開」があり、健康と医学の博物館は、そ

の一つの柱となる企画である。 

本博物館の目的は、（1）一般への健康・医学情

報の提供、（2）医学生や医療社会福祉系学校の学

生等の教育、（3）史料と器械・技術を通じた医学・

医療史の研究、（4）貴重な医学史料と器械等の保

存と調査、である。 

展示の特徴は、常設展示室で東京大学医学部・

医学部附属病院に関連した業績を紹介し、近代か

ら現代にわたるわが国の医学の発展における貢献

を紹介すると共に、企画展示に大きなスペースを

割き、一般に医学・医療の最新の進歩の理解を促

すための企画展を展開するということにある。常

設展および企画展の企画および監修については、

医学系研究科内の各教室の協力を受けており、さ

らに本学内の教室等、総合研究博物館、外部の専

門家、関連企業、博物館等の協力によって展示が

成立している。なお、企画展については、今後、

年に数回の入れ替えを行う予定としている。 

開館当初の常設展では、明治初期の医学書や医

療器具、石原式色盲検査表、本学で開発された胃

カメラなどを展示した。第 1 回企画展では、東京

大学医学部・医学部附属病院の起源に因み、「感染

症への挑戦」と題し、様々な病原体、天然痘に対

する予防接種（種痘）の歴史、本学および本学出

身者が明治時代以降に行ってきた感染症に関する

研究、近年取り上げられる機会が多い感染症に関

する知識を紹介した。その後、第 2 回「血管のひ

みつ」、第 3 回「見えないがんをみる」、第 4 回「わ

たしたちの脳」、第 5 回「健康長寿を支える身体

の医学」、特別展「史料で見る東大医学部・附属病

院の 155 年」、第 6 回「糖尿病の真実」、第 7 回「こ

どもの成長と発達」、第 8 回「死の真相を知る医

学-法医学-」、第 9 回「大腸のふしぎ」、第 10 回「見

えざるウイルスの世界」、第 11 回「縁の下で身体

を支える腎臓」、特別展「私たちのこころの医学」

を開催した。 

なお、2017 年 8 月 21 日から移転のため休館し

ていたが、2019 年 4 月 18 日に南研究棟 1 階にて

再開館した。なお、2020 年 3 月より、新型コロ

ナ感染症拡大の影響を受け、臨時休館している。 

2019 年度の開館日数は 263 日、入場者数は

16,570 名で、開館からの入場者総数は 143,701
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名となった。 

運営の概要 

開館時間は 10 時～17 時。休館日は毎週水曜日、

年末年始（ただし、水曜が祝日の場合は開館）。入

館料は無料。 
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研究倫理支援室 
 

室 長  （ 教 授 ／ 副 医 学 部 長 ）  

南学正臣 

副 室 長  （ 教 授 ）  

赤林朗 

副 室 長  （ 准 教 授 ）  

上竹勇三郎 

 

ホームページ http://www.m.u-tokyo.ac.jp/ethics/ethcom/gakugai2/index.html 

http://www.u-tokyo-ohrs.jp/ 

研究倫理審査申請システムトップページ：https://u-tokyo.bvits.com/esct/ 
 
 

沿革と組織の概要 

医学系研究科・医学部研究倫理支援室（以下当

室）は、研究倫理水準の向上を期すべく、2009

年（平成 21 年）10 月に新設された。 

当室は、医学系研究科・医学部、附属病院にお

いて行われる研究における研究対象者の健康、権

利、尊厳を守ることを第一義的な目的としており、

その上で、研究者が倫理的に適切な研究を円滑に

実施できるよう研究倫理支援サービスを提供して

いる。委員会事務局の運営を主業務とし、研究倫

理セミナーの企画・運営、支援業務を通じた研究

者への倫理教育、研究倫理支援職を志す人材の育

成を行っている。 

 

業務 

・倫理委員会運営業務全般 

・東京大学臨床研究審査委員会の審査意見業務の運

営業務全般 

・治験を除く、医学部、附属病院で行われる全ての

研究に関連する審査書類の事前スクリーニング、

多岐にわたる内容の問い合わせ 

・委員会委員・他部局・他大学との様々な事項の調整 

・東大病院で初めて行われる医療行為、未承認医薬

品・医療機器等の臨床使用の検討を行う、新規診

療等検討委員会の運営業務全般 

・臓器移植マニュアルの整備（肝臓・腎臓・心臓・

改正臓器移植法関連他） 

 

委員会関連審査・検討案件数（2021 年度） 

・医学部倫理委員会（非介入等研究、介入等研究、

ヒトゲノム・遺伝子解析研究） 

新規 350 件、変更件数 1,137 件、SAE 報告等

22 件、認定臨床研究審査委員会 174 件、新規

診療等関連 99 件 

・委員会審査案件はここ数年各種包括申請を導入

しているにも関わらず、増加傾向である。 

また、委員会事務局の運営は煩雑化、多様化の

様相を呈しており、研究倫理支援サービスの提

供においても難渋するケースが増加している。 

申請はオンラインシステムを導入しており、申

請者の利便性および業務の効率化を図っている。 



 The Tokyo Journal of Medical Sciences. Vol.144, Oct. 2022 699 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

教育・研修 

医学系研究科・医学部 研究倫理セミナーを附属

病院臨床研究ガバナンス部と共催している。研究

に携わるすべての研究者、大学院生等を対象に広

義の研究倫理につき概説している。 

2021 年度も毎月開催し合計 3,255 名が出席し

た。 

また、研究倫理支援サービスを通じての研究者

教育、事務局スタッフの育成を行っている。 

さらに、各教室に選任されている倫理指導員との

連携を図ることにより、研究倫理水準の向上を目

指している。 

 

研究 

現状、当室は実務部門である。研究については、

連携講座である医療倫理学講座の内容をご参照さ

れたい。 
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臨床実習・教育支援室 
 

教授 （室長） 

江頭正人 

助教 

堀田晶子 

 

ホームページ https://igaku-kyoiku.m.u-tokyo.ac.jp/training.html 
 
 

沿革と組織の概要 

臨床実習・教育支援室は、医学生の教育、特に

5・6 年次の臨床実習であるクリニカルクラークシ

ップ（Clinical Clerkship: CC）を支援・推進するた

めに、平成 27 年 4 月に設立された。平成 25 年 2

月より臨床実習が見学型の BSL（Bedside learning）

から参加型実習である CC に変更され、それに伴

い設置されたクリニカルクラークシップサポート

センターが前身である。CC の円滑な運営に加え、

診療科の教員や学生から適宜意見を聴取すること

により、実習カリキュラムや評価法の改良にも努

めている。また、チューター、医学部教務係や学

生支援室などと連携を取り、個々の学生へのサポ

ートも行っている。平成 30 年 1 月より本格的に

ICT（「UTAS 臨床実習支援システム」）が稼働し、

大幅に学務及び関連事務作業の効率化がはかられ

た。現在、室長 1 名、助教 1 名、学術支援職員等

3 名で日常業務を行っている。 

 

業務 

医学部 4 年次の 1 月から開始される CC に先立

ち、4 年次学生へ説明会を行い、学生の希望調査

に基づいて実習スケジュールの編成を行っている。

OSCE、CBT に合格し、Student Doctor 資格を得た

学生を対象として、CC 開始直前に、医学部長、

附属病院院長・看護部長、教務委員長のご列席の

もと、Student Doctor 任命式を執り行っている。 

実習に際しては、学生、各診療科、外部協力施

設に対して、実習を行う上で必要な連絡・手続き

を案内し、実習が円滑に実施されるよう支援して

いる。また実習中に生じた問題や検討事項に対し

て、必要に応じて適宜対応している。特に、実習

に際して個別にサポートを必要とする学生に対し

ては、教務係、チューター、学生支援室などと連

携をとりながら、必要な対応を行っている。ICT

稼働により、平成 30 年 1 月より実習評価がリアル

タイム化され、学生は早ければ実習終了日に評価

の確認が可能となった。 

また、年に 2 回、実習を担当している診療科（部）

の実習責任者である CC 支援部員を対象とし、CC

支援部会を開催している。この会では、実習終了

時のアンケートにて学生から寄せられた意見を診

療科にフィードバックするとともに、実習その他

について情報共有・意見交換を行い、臨床実習の

更なる改善に取り組んでいる。一方、医学教育検

討委員会において学生医学教育ワーキンググルー

プとも定期的に話し合いの場を持つことで、現状

について学生の生の意見を聞き、可能な限り実習

の場に反映するよう努めている。 

教育 

 医学教育国際研究センターと合同で医学科 4 年
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の「臨床導入実習」および医学科進学内定 2 年の

「チュートリアル PBL」を担当し、医療面接、身

体診察，プロフェッショナリズムの教育を主とし

て行っている。また、CC における個別指導・相

談も担当している。 

 

研究 

 学生の生活状況・心理的状況と成績・卒業時ア

ウトカムとの関連に関する研究を実施中である。

本学での成果を 2018、2019 年度の国内外の医学

教育関連学会にて発表し、2021 年に国際誌に掲載

された。現在多施設連携研究を行っている。また

オンライン医療面接の教育上の効果に関しても研

究中である。 
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利益相反アドバイザリー室 
 

教授（利益相反アドバイザリー機関委員長） 

藤尾 圭志 

教授（利益相反アドバイザリー機関副委員長） 

深柄 和彦 

室長 

明谷 早映子 

 
 
 

沿革と組織の概要 

医学系研究科・医学部附属病院利益相反アド

バイザリー室（以下当室）は、医学部の利益相反

アドバイザリー機関の事務部門として、2016 年

（平成 28 年）4 月に新設された。 

東京大学では、全学の利益相反委員会の下に、

各部局に担当部署として利益相反アドバイザリー

機関を設置して、職員に対して適切な利益相反マ

ネジメントを行うことになっている。医学部では

医学部利益相反防止規則を定め利益相反アドバイ

ザリー機関を設置し、医学部および医学部附属病

院で行われる臨床研究などの利益相反マネジメン

トを行っている。 

医学部で行われる研究では、その成果を社会

に還元し国民の健康に役立てるためにも、産学連

携活動を推進することが求められている。その一

方で、人を対象とする臨床研究では研究の対象者

の権利保護が不可欠であり、また、研究の結果は

国民の健康に影響を与える可能性があり研究の公

正性の担保も特に求められる。この様に医学部に

おける研究活動においては、利益相反関係は不可

避であり、その適切なマネジメントと利益相反状

態の開示が求められている。 

わが国では厚生労働省（臨床研究法）や日本

医学会等により、臨床研究における利益相反マネ

ジメントのガイドラインが公開されるなど判断の

基準が少しずつ明示されてきており、医学部利益

相反アドバイザリー室ではこうしたガイドライン

などを基準として利益相反管理を行っている。 

 

業務 

• 医学部利益相反アドバイザリー機関では、臨

床研究にかかる利益相反管理を行っている。 

対象 

・医学部倫理委員会（疫学・観察等研究、介

入、ヒトゲノム・遺伝子解析研究）で審査を

行う臨床研究 

・医学部附属病院ＩＲＢで審査される臨床試

験 

・医学部附属病院から提出される再生医療提

供計画 

・医学部附属病院が単施設/主任施設として実

施する臨床研究（ただし、審査は、東京大学

認定臨床研究審査委員会が行う） 

• 臨床研究法が適用される課題の利益相反自己

申告にかかる事務確認 

• 日本医療研究開発機構（AMED）および厚生

労働科学研究費の利益相反管理にかかる審査

資料の作成 

• 教職員に係る利益相反自己申告書の提出業務 
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• 医学部および医学部附属病院の委員会委員の

利益相反管理 

 

2021 年度は、利益相反アドバイザリー機関委

員会は外部委員を含む 6 名の委員で構成され、

11 回の委員会を開催した。 

 

教育・研修 

医学系研究科・医学部で行われている研究倫

理セミナーで、臨床研究における利益相反マネジ

メント部分を担当し、研修を行っている。 

 

その他 

 2018 年 7 月、研究倫理審査申請システムを改

修し、従前は紙媒体で各研究者から提出されてい

た利益相反自己申告書について、電子的にシステ

ム上で提出する運用を開始した。 

 2019 年 3 月末までに、臨床研究法が適用され

る研究課題（侵襲・介入のある研究課題の一部）

について、臨床研究法に対応するための移行措置

を完了した。また、2018 年中に、臨床研究法が

適用される研究課題について、利益相反審査の手

順書を策定した。なお、人を対象とする医学系研

究に関する倫理指針が適用される課題については、

利益相反自己申告書の電子化等に対応し、同年中

に手順書を改訂した。2021 年度中に倫理指針が

改訂されたことを受け、外部一括で倫理審査が実

施される際の利益相反管理の手順を策定している。 

2021 年 4 月から 2022 年 3 月までの間に利益相

反アドバイザリー室が利益相反アドバイザリー機

関委員会の事務局として取り扱った臨床研究課題

（観察、介入、IRB、再生医療、臨床研究法）は、

新規申請・変更申請あわせて、約 2000 件である。 
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東京医学会 第 2800 回～2808 回 集会一覧 

 
 

第 2800 回 集会 

日時：令和 3 年 5 月 10 日(月) 18：30～19：30 

場所：附属病院南研究棟 鉄門臨床講堂 

演者：市川 智彦先生 

千葉大学大学院医学研究院泌尿器科学 

演題：生殖医療における泌尿器科の役割 

  ～男性パートナーの意識改革を目指して～ 

共催：産婦人科学教室 

 

第 2801 回 集会（第 271 回特別学術講演会） 

日時：令和 4 年 3 月 18 日（金）15：00～16：30 

場所：医学部 2 号館 大講堂  

演者：畠山 昌則先生 

演題：微生物が紐解く細胞がん化の仕組み 

主催：東京医学会 

 

第 2802 回 集会（第 272 回特別学術講演会） 

日時：令和 4 年 3 月 4 日（金）15：00～16：30 

場所：東京大学大講堂（安田講堂）  

演者：川上 憲人先生 

演題：パブリックメンタルヘルス 

   －40 年の到達点とこれからの挑戦－ 

主催：東京医学会 

 

第 2803 回 集会（第 273 回特別学術講演会） 

日時：令和 4 年 3 月 3 日（木）15：30～17：00 

場所：医学部教育研究棟 鉄門記念講堂 

演者：河西 春郎先生 

演題：運動するシナプスの研究は続く 

主催：東京医学会 

 

第 2804 回 集会（第 274 回特別学術講演会） 

日時：令和 4 年 3 月 15 日（火）16：00～17：30 

場所：医学部教育研究棟 鉄門記念講堂 

演者：宮園 浩平先生 

演題：TGF-βファミリーの分子病理学 

主催：東京医学会 

 

第 2805 回 集会（第 275 回特別学術講演会） 

日時：令和 4 年 3 月 22 日（火）14：00～15：00 

場所：医学部教育研究棟 鉄門記念講堂 

演者：森屋 恭爾先生 

演題：感染と代謝 

主催：東京医学会 

 

第 2806 回 集会（第 276 回特別学術講演会） 

日時：令和 4 年 3 月 14 日（月）15：00～16：30 

場所：医学部教育研究棟 鉄門記念講堂 

演者：小林 廉毅先生 

演題：公衆衛生学の基盤：統計と調査、理論と実証 

主催：東京医学会 

 

第 2807 回 集会（第 277 回特別学術講演会） 

日時：令和 4 年 3 月 17 日（木）16：30～18：30 

場所：東京大学大講堂（安田講堂） 

演者：真田 弘美先生 

演題：ナーシングケアサイエンス 

主催：東京医学会 

 

第 2808 回 集会（第 278 回特別学術講演会） 

日時：令和 4 年 3 月 11 日（金）16：30～18：00 

場所：医学部 2 号館 大講堂 

演者：鈴木 洋史先生 

演題：病院薬剤業務と医療薬科学の展開 

主催：東京医学会 
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