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巻　頭　言

　まず始めにこの度、東日本大震災および津波に
より亡くなった方々に謹んで哀悼の意を表すると
ともに、被災を受けた方にお見舞いを申し上げま
す。
　千年に一度の巨大な地震は我々の心の中に大き
な悲しみを残しました。と同時に人々のプライド
の高さや、心の力強さを思い出させてくれました。
外国の特派員を感嘆させ「日本には略奪と言う言
葉が存在しない。」と言う報道は日本人として誇
りを覚えました。福島原発の事故の為に技術立国
の旗が揺らぎはしましたが、あの地震の中を走行
中の新幹線が一台も脱線していない技術に堅実さ
も覚えました。
　地震直後の何もかも流され、何も無い中で診療
所を始めた医師、身一つで逃げ出し何も無くした
にも関わらず他の病院で診療を開始した医師もい
ました。
　宮古市で開業している友人は診療所の一階が水
没しCT,テレビ透視台、X線撮影台、心電図計な
どの検査機器がだめになったが震災３日目より外
来を開始したと連絡してきました。そして最後に
自分に対する見舞金はいらないから義援金に回し
てほしいと書いてありました。同じクラブで同じ
釜の飯を食った彼が今回は大きく見えました。
　眼科医会も高野会長が新幹線が再開通していな
い時に現地に赴き、岩手医科大学の黒坂教授と震
災後の診療のあり方について協議し、慶応大学の
坪田教授はバスコンパルマー眼研究所から大型の
眼科診療バスVision Vanを借りてきて東北大学の
先生方と診療を行いました。そして多くの先生方
がメーリングリストを使い、極めて早期から様々
な支援、援助を行ってきました。今自分にできる
事は何かを考え、出来るだけの力で速やかに救援

の手を差し伸べる先生方の姿に感動さえ覚えまし
た。眼科医療はこのような震災の時に何をすべき
か、何をどの時期に求められるか、考える機会を
与えられました。
　さて、日本眼科医会研究班報告（2006~2008）「日
本における視覚障害者の社会的コスト」によれば
2007年の日本での視覚障害による総コストー疾病
の社会的総負担ーは８兆7,854億円と推定されて
います。この時の眼科の医療費（入院、入院外）は、
9,775億円です。つまり約１兆円の医療費で８兆
円の経済効果がある、眼科医は、自分の職種を通
して非常に高い社会的貢献をしていることが科学
的に裏付けられました。
　しかし一方、同業他科の医師からでさえ時々誤
解を受ける事もあります。「定時に仕事ができて、
比較的楽な仕事で収入がよい、又そのため卒後研
修医制度が始まってからも眼科希望者が増加して
いる等。」いずれも事実に反する事ですが、おり
につけ言われます。
　患者さんにも十分理解されていない事もありま
す。白内障の手術は一般に術後視力改善がよいた
め、『簡単な手術なんですね？』と、いかにも術
者が簡単な手術をしているようなことを言われる
こともあります。
　眼科医会の会員の皆様は、こう言った理不尽さ、
不条理をよくわかった方々です。言い方を変えれ
ば、眼科医会の先生以外このことをより良く理解
できる方々はいらっしゃいません。
　眼科をやっているが故に知ることの喜びも、非
常に高い技術や知識を駆使して行う治療も、ここ
に集う先生方ほど理解してくれる方はいらっしゃ
いません。
　栃木県眼科医会の仕事の多くは、会員の気高い

会　長　原　　　　裕（大田原市）

　　　会長就任のご挨拶

奉仕の精神によって維持されています。眼科一次
救急、社保、国保の審査委員、学術研究会、目の
愛護デー、理事の仕事、その他講演会の講師派遣
など多くは、皆様お一人にとって非常に貴重な時
間を費やしてやっていただいております。
　ただ残念な事に、医療に対する逆風は相変わら
ずです。その中でも眼科に対する風当たりは尋常
ではありません。この気高い仕事を正当に評価し
プライドを失わずにやっていくためには、会員同
士の速やかな情報の共有、会員同士の相互理解、

会員同士の協力無くして成り立ちません。
　「明るく、仲良く、公明正大。」
　栃木県眼科医会は、これまで優秀な先輩によっ
て運営されてきました。私が会長になって何がで
きるかはなはだ疑問です。むしろ頼りのないやつ
が会長になったので、助けてやらなきゃと思って
ください。只、私とっては、この眼科と言う天職
がちょっとでも正当に評価されるよう、また、会
員皆様同士の理解、情報の共有が速やかに出来る
ように努力したいと思っています。
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　眼瞼の疾患は日常遭遇する頻度が高いものであ
るが、体系だった教科書は少なく、他の疾患に比
べ学会や講演などでも学ぶ機会は少ない。
　腫瘤と腫瘍は厳密には言葉を使い分けるべきで
ある。腫瘍は自立的な細胞の増殖であり、良性腫
瘍と悪性腫瘍に大別される。嚢胞や肉芽腫などは
腫瘍ではないので腫瘤あるいは腫瘍性疾患という
べきである。頻度が高く確実に診断したい眼瞼腫
瘍は、良性腫瘍では母斑と脂漏性角化症、悪性腫
瘍では脂腺癌（マイボーム腺癌）と基底細胞癌で
ある。脂腺癌は霰粒腫や眼瞼炎と誤診されること

があり注意が必要である。
　眼瞼腫脹という観点からは炎症性のものと腫瘍
性のものに大別することができるが、診断と治療
には柔軟な考えと広範な知識を必要とすることが
多い。眼瞼腫脹は、眼瞼そのものの病気のことも
あるが、その背後に隠れている涙腺、涙道、眼窩
疾患により腫れている場合や甲状腺機能亢進症な
どの全身疾患により腫れている場合がある。
　本講演では、眼瞼腫瘍と腫瘍性病変の診断と治
療について多くの症例を提示しながら概説をす
る。

１．緑内障治療薬　配合剤の処方状況
原眼科病院○本　山　祐　大

原　　　　　岳
橋　本　尚　子
成　田　正　弥
原　　　たか子
原　　　　　孜

目的：緑内障治療薬の配合剤の当院での処方状況
を検討する。
対象と方法：2010年８月に当院で緑内障治療薬配

合 剤Latanoprost/Timolol（LT）、Travoprost/
Timolol（TT）、Dorzolamide/Timolol（DT）
が処方された137名237眼を、1.新規処方　2.含
有種のみ切替、追加　3.他剤から変更　の群に
分け投与前後の薬剤を調べ、眼圧を対応のある
t検定で比較した。
結果：LTではそれぞれ2.3%、86.4%、11.4%、TT

では0%、96.0%、4.0%、DTでは0%、100%、０
%であった。処方前後の眼圧はDTの含有種群
で14.0±2.9mmHgから13.2±3.3mmHgに低下し
統計学的有意差を認めたがそれ以外では優位な
変化はなかった。
結論：当院での配合剤の処方は、含有種のみ切替

えが多かった。配合剤への切替え前後で眼圧は
DTで有意に低下し、それ以外は維持されてい
た。重篤な副作用はみられなかった。

２．患者視点からの点眼薬の検討　～異なった点
眼手技による緑内障治療薬の評価～

のぞみ薬局○阿久津　路　彦
富　川　恵　里
田　中　秀　和

おおくぼ眼科○大久保　　　彰
大久保　好　子
小　口　和　子

［目的］緑内障治療に不可欠な点眼薬を患者視点
から評価する。理想的な点眼薬とは、副作用が
なく薬効に優れ、点眼手技が容易で目に心地良
く、できるだけ安価なものである。

　　今回は、異なった点眼手技による点眼薬１滴

あたりの容量、点眼瓶１本あたりの総滴数を比
較し、薬剤設計の精度を評価した。

［方法］緑内障治療薬19種類について、「横押し点
眼」・「底押し点眼」二つの点眼手技による点眼
瓶１本あたりの総滴数と点眼薬１滴あたりの容
量を比較した。

［結果・考察］二つの点眼手技による１滴容量は
いずれも22μl（結膜嚢保持容量）を超えてい
たが、各点眼薬の１滴容量・点眼手技による１
滴容量にバラツキがあった。製薬会社は、均一
な１滴容量が得られる点眼設計に努めるととも
に、各点眼薬における適切な点眼手技を明記す
る必要がある。

３．緑内障点眼薬の１適量の検討
獨協医科大学眼科○松　井　英一郎

松　島　博　之
妹　尾　　　正

目的：４種類のプロスタグランジン（以下PG）
系点眼薬の１適量、スクイズ力について検討し
た。
方法：４種類のPG製剤（Ａ：ラタノプロスト、

Ｂ：トラボプラスト、Ｃ：ビマトプラスト、
Ｄ：タフルプロスト）を使用した。各薬剤一滴
を電子天秤（BP210D:sartorius社）に滴下して
重量を測定した。スクイズ力の測定は点眼瓶
の中央部にデジタルフォースゲージ（FGN−
2B:SHINPO社）をあて、一滴の滴下に必要な
圧力を計測した。

　　スクイズ力と一滴量の相関を検討した。（ピ
アソンの相関係数の検定）
結果：各薬剤の１滴量はＡ（29.61±1.51μl）、Ｂ
（24.65±1.10μl）、Ｃ（29.83±1.70）、Ｄ（31.10
±1.79）であった。一滴量はＡとＣ間以外の点
眼薬で有意差を認めた。スクイズ力はＡ（8.18
±0.11N）、Ｂ（18.42±0.51N）、Ｃ（16.28±0.87N）、
Ｄ（20.95±0.88N）であり、すべての点眼薬の
間で有意差を認めた。スクイズ力と一滴量の間
に相関は認めなかった。（相関係数：−0.092、
P値：0.532）
考察：各種点眼薬一滴量はスクイズ力に相関はな

く、30μl前後が滴下されている。

一般講演抄録

特別講演

知っておきたい眼瞼腫瘍と腫瘍性疾患

自治医大眼科　小　幡　博　人

第60回栃木県眼科集談会
平成22年10月15日㈮
於：宇都宮市医師会館
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４．網膜中心静脈閉塞と網膜中心動脈閉塞、毛様
網膜動脈閉塞を併発した鉄欠乏性貧血の１例

自治医科大学眼科○富　永　経一郎
青　木　由　紀
牧　野　伸　二

【緒言】鉄欠乏性貧血では、網膜中心静脈閉塞症
（CRVO）、網膜中心動脈閉塞症（CRAO）、毛
様網膜動脈閉塞、視神経乳頭浮腫などの眼底所
見を呈することがある。今回、これらの所見を
併発した鉄欠乏性貧血の１例を経験した。

【症例】29歳女性。2010年5月17日午前6時に左眼
がほとんど見えないことに気づき、夕方に近医
を受診、左眼CRVO疑いで当科を受診した。視
力は右=（1.2）、左=（0.08）。左眼眼底は黄斑
部に網膜混濁とcherry−red spotがあり、視神
経乳頭鼻側の腫脹と網膜静脈の蛇行と拡張がみ
られた。フルオレセイン蛍光眼底造影検査で
は、腕網膜動脈時間は12秒で、黄斑部への血流
は再開していた。翌日には、左眼視力は（1.2）
に改善し、1週間後には、黄斑部の網膜混濁が
軽快し、3週間後には乳頭浮腫、網膜静脈の蛇
行、拡張も改善した。血液検査では赤血球382
万/μl、ヘモグロビン9.0g/dl、ヘマトクリット
27.9%、血清鉄19μg/dlと鉄欠乏性貧血が認め
られた。

【結論】鉄欠乏性貧血でCRVOにCRAO、毛様網
膜動脈閉塞を伴った報告はなく、稀な症例で
あった。若年女性の網膜血管閉塞性疾患では鉄
欠乏性貧血を考慮する必要がある。

５．カルシウム沈着眼内レンズ摘出交換における
問題点

獨協医大○青　瀬　雅　資
松　島　博　之
妹　尾　　　正

【目的】カルシウム沈着（Ca沈着）が原因で視機
能低下を生じ、眼内レンズ（IOL）交換を施行
した症例の術後成績の検討。

【対象と方法】H60M（ボシュロム社）を挿入後、
長期経過観察中にCa沈着によるIOL光学部の混
濁が生じ、IOL摘出交換を要した17例19眼につ

いて、全身および眼疾患などの要因、挿入後摘
出までの期間、摘出前後嚢切開の有無、摘出交
換術における術中術後合併症および術後成績に
ついて調査した。

【結果】術後平均視力は0.11から0.41へ有意に改善
した。挿入後摘出までの期間は平均68±25ヶ月
であった。Ca沈着を生じた要因として17例中
10例で糖尿病を合併していた。交換前に施行さ
れた手術は、白内障単独手術が9例11眼、白内
障と網膜硝子体同時手術が8例8眼であった。摘
出交換術中にチン小体断裂が原因でIOL縫着術
にコンバートした割合は、有硝子体眼は18%、
無硝子体眼は50%で統計学的差を認めた。

【結論】Ca沈着が生じたIOLには摘出交換術が奏
功する。無硝子体眼のIOL交換はIOL縫着を念
頭に手術に臨む必要がある。

６．外傷性低眼圧黄斑症に強膜内陥単独手術が奏
効した１例

自治医大○吉　岡　郁　惠
石　崎　こずえ
佐　藤　幸　裕

緒言：外傷性毛様体解離に伴う低眼圧黄斑症の外
科的治療には様々な術式があるが、初回手術と
して強膜内陥単独手術を行った報告は見当たら
ない。シリコーンスポンジ縫着のみで治癒した
１例を報告する。
症例：41歳男性。鉄骨が左眼に当たり受傷、前

房出血と低眼圧のため眼球破裂の疑いで2009
年10月15日に当科紹介受診した。初診時、左
眼の視力は（0.05）、眼圧は3mmHg。全身麻
酔下の確認で開放創は認めなかった。術後に
5mmHg以 下 の 低 眼 圧 が 持 続 し、ultrasound 
biomicroscope（UBM）で耳上側以外のほぼ全
周に毛様体解離がみられた。1ヶ月以上の経過
観察で眼圧が回復しないため、12月16日に手術
を行った。下直筋と強膜の癒着が強い５～７時
の部分を除いた約300度の範囲でMIRA＃506ス
ポンジを輪部に平行に縫着した。縫着はスポン
ジの周辺側が直筋付着部に接する位置とした。
冷凍凝固やジアテルミー凝固は行わなかった。
術後、毛様体解離は復位し低眼圧黄斑症は軽快

した。眼圧は術後一過性に上昇したが、その後
は無治療で18mmHg前後と良好に保たれ、視力
は術後半年で（0.8）に回復した。

　考察：すでに報告されている低眼圧黄斑症の外
科的治療には、煩雑な手術操作を要したり手術
侵襲の大きいものが多い。今回の術式はシリ
コーンスポンジの直筋付着部付近での縫着のみ
で、簡便で低侵襲であり、初回手術の術式とし
て第一選択になりうると考えた。

７．抗アクアポリン４（AQP4）抗体陽性視神経
炎の１例

獨協医大眼科○大　沼　　　修
鈴　木　重　成
妹　尾　　　正

獨協医大神経内科○岩　波　正　興
東北大学神内科○高　橋　利　幸

目的：抗アクアポリン4（AQP4）抗体陽性視神
経炎の1例を経験したので報告する。
症例：67歳女性　主訴：左視力低下　既往歴：H

５　左）視神経炎にてステロイドパスル療法
（詳細不明）　現病歴：H18年8月15日　左）視
力低下で当院初診。視力　右0.7（1.2）左手動
弁。球後視神経炎様所見呈し、MRI正常、髄液
検査正常、オリゴクロナール抗体（−）、抗核
抗体（+） 抗細胞質抗体（+）Ｐ−ANCA（−） 
C−ANCA（−）。自己免疫性視神経炎疑いで
ステロイドパスル療法施行。左0.4（n.c.）まで
回復。H20年10月4日　右）光覚（−） 左0.6ｐ

（n.c.）。MRI正常、FA正常、抗核抗体（−） 抗
細胞質抗体（−）で原因不明の球後視神経炎
としてステロイドパスル療法施行し、右（0.7）
まで回復。H22年8月10日　両眼視力低下。右
0.01（n.c.）左光覚（−）。視神経脊髄炎等の神
経内科疾患疑い、神経内科依頼するもMRI正常、
髄液検査正常、神経学的所見（−）で否定的。

ステロイドパルス療法2クール施行するも反応
なし。抗 AQP4抗体測定を東北大学神経内科へ
依頼。H22年9月１日　抗 AQP4抗体陽性判定。
翌日神経内科転科し、血漿交換療法開始。合計
７回施行し、視力　右0.04（0.06）　左0.02（n.c.）。
まとめ：抗 AQP4抗体陽性視神経炎を経験し、
視力回復不良ながらも、血漿交換療法が急性期
の治療として有効であった。

８．うつぶせ姿勢１日の黄斑円孔手術ー気体選択
の検討

自治医大○堀　　　秀　行
佐　藤　幸　裕

東邦大・佐倉○八　木　文　彦
日本大・板橋○嘉　村　由　美

【目的】うつぶせ姿勢１日の黄斑円孔手術の閉鎖
率と、硝子体腔置換に用いる気体の選択を検討
する。

【対象と方法】術後６ヶ月以上経過観察できた特
発性黄斑円孔180例188眼。男性56例、女性124例、
平均年齢65.4歳、stage1：1眼、2：19眼、3：122眼、4：
46眼。術者は６名で、内境界膜剥離を併用し、0.4
乳頭径未満で円孔底の網膜色素上皮萎縮がない
ものは空気、0.4乳頭径以上か色素上皮萎縮が
あるものはガス（SF6かC3F8）で置換し、初回
閉鎖率、円孔再開率、最終閉鎖率をレトロスペ
クティブに調査した。

【結果】初 回 閉 鎖 は 空 気95眼 中92眼（97 ％）、
SF635眼 中35眼（100 ％）、C3F858眼 中57眼

（98％）、全体で188眼中184眼（98％）であった。
【結論】術前因子に差があるものの、うつぶせ姿

勢１日の黄斑円孔手術の閉鎖率は良好であっ
た。SF6かC3F8の選択基準は、今後更なる検討
で明確にしていきたい。
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　ドライアイは ｢様々な要因による涙液および角
結膜上皮の慢性疾患であり、眼不快感や視機能異
常を伴う｣ と定義される。そして、この定義のポ
イントは、①ドライアイにおいては、涙液と上皮
の関係に悪循環があること、②その悪循環の上流
にさまざまなリスクファクターが関与すること、
および、③視機能も障害されることにある。従っ
て、最も成果のあがるドライアイへのアプローチ
方法は、１）患者さんが何に困っているか、主訴
を良く聞き、２）眼表面でドライアイを診断し、３）
上流のリスクファクターをくまなくチェックし

て、４）主訴に至るメカニズムを構築し、５）メディ
カルとサージカルの両面から個々の眼に合わせて
テーラーメードの治療を行うことである。中でも、
結膜弛緩症、眼瞼関連疾患、マイボーム腺機能不
全、BUT（breakup time）短縮型ドライアイは、
しばしば見過ごされていたり治療されていなかっ
たりする。
　本講演では、メカニズムに基づく新しいドライ
アイの考え方と治療の実際についてご紹介した
い。日常診療に役立てば幸いである。

１．涙嚢炎が疑われた涙嚢原発悪性リンパ腫の１
例

自治医科大学眼科○大久保　裕　子
小　幡　博　人
茨　木　信　博

　症例は66歳女性。2010年７月頃より両眼の眼脂、
充血、涙嚢部腫脹を認めていた。近医で抗生物質
の点眼と内服が開始されたが改善せず、2010年11
月涙嚢切開が施行されたが、改善が見られないた
め12月初旬当科紹介となった。初診時に強い涙嚢
部腫脹と発赤を認めたが、圧痛はなかった。抗菌
薬が反応していない可能性を考え薬剤を変更した
が、改善が見られないため、眼窩ＣＴを施行した
ところ、充実性腫瘤が認められた。生検を行った
ところ、病理検査で悪性リンパ腫と診断され、Ｐ
ＥＴで涙嚢に高度の集積があったことから涙嚢原
発であると考えられた。さらに基礎疾患の関節リ
ウマチの治療で内服しているメトトレキセートを
中止したところ腫瘍の縮小が見られ、メトトレキ
セート関連悪性リンパ腫と診断された。慢性涙嚢
炎で薬物治療に反応しないときや、切開で排膿が
ないときは涙嚢腫瘍を疑うことが重要と考えられ
た。

２．Chandler症候群が疑われた１例
獨協医科大学眼科○大　沼　　　修

石　丸　慎　平
後　藤　憲　仁
千　葉　桂　三
妹　尾　　　正

（目的）Chandler症候群が疑われた１例を経験し
たので報告する。

（症例）58歳女性（主訴）左）視力低下（既往歴）
平成20年2月13日 左）線維柱帯切除術（原因不
明ぶどう膜炎）。（家族歴）特記すべきことなし。

（現病歴）平成21年９月19日　左）角膜内皮炎
疑いにて紹介。（経過）矯正視力　右（1.0）　
左（0.3）　眼圧右12mmHg左13mmHg 角膜内
皮細胞密度　右2645 左1858　毛様充血等の炎
症所見なく、角膜はフルオレセインにてバスク

リン様染色を呈し、薬剤性の角膜障害と診断。
すべての点眼を中止、防腐剤フリーのヒアルロ
ン酸点眼で経過観察とした。約２週間でバスク
リン様染色は消失し、点状表層角膜症をわずか
に認める程度まで改善した。点状表層角膜症は
その後も持続したため、血清点眼追加。さらに
軽快ないなため、炎症性疾患を考慮しベタメサ
ゾン点眼併用したところ、角膜はバスクリン様
染色を再び呈した。ウイルス感染も考慮し、バ
ルトレックス軟膏を塗布するも軽快なく、ま
た、ヘルぺスウイルス、サイトメガロウイルス
による内皮炎疑い、前房水PCR採取するも陰性
であった。３年前の緑内障手術時の記録を詳細
に検討したところ、周辺虹彩癒着、瞳孔偏位、
角膜内皮細胞密度の減少認める所見あり、虹彩
角膜内皮症候群（ICE症候群）のサブタイプで
あるChandler症候群疑いと診断。さらにバスク
リン様角膜染色を呈していたことから薬剤アレ
ルギーによる角膜障害が合併していたと推測し
た。現在水疱性角膜症となり、角膜移植検討中
である。

（まとめ）多彩な症状を呈したChandler症候群が
疑われた一例を経験した。

３．緑内障患者用ドライビングシミュレータ実験
自治医科大学眼科○青　木　由　紀

国　松　志　保
原　　　　　岳
臼　井　稔　清
茨　木　信　博

　我々はこれまでに、後期緑内障患者は、初期・
中期患者と比較して有意に自動車事故が多いこと
を報告した（第20回日本緑内障学会）。その結果
に基づき、緑内障患者用ドライビングシミュレー
タ（緑内障DS）を開発したので、その妥当性に
ついて検討した。緑内障DSは、自動車や子供の
飛び出す場面（危険場面A：14場面）と、信号や
標識を認識させる場面（危険場面B：4場面）から
構成される。22名の健常人ボランティアに対し、
0.5mm（視野中心約10度）および2mm（同20度）
のピンホール眼鏡装用下で緑内障DSを施行し、
各場面の事故数とブレーキ反応時間を記録した。

一般講演抄録

特別講演

ドライアイの新しい考え方と治療の実際

京都府立医科大学眼科学教室　横　井　則　彦

第61回栃木県眼科集談会
平成23年４月10日㈰

於：自治医大研修センター中講堂
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視野が狭いほど事故が多かったのは18場面中3場
面で、全て危険場面Aであった（P=0.000～0.003）。
ブレーキ反応時間は9場面で視野が狭いほど有意
に遅かった（P=0.000～0.004）。緑内障DSはより
狭い視野環境下で行うと、ブレーキ反応時間が遅
くなる場面が多いことから、求心性視野狭窄をき
たした緑内障患者の自動車運転危険度を予測する
のに有用であると思われた。

４．視神経炎により発見されたＩｇＧ４関連疾患
の一例

獨協医科大学眼科○須　田　雄　三
鈴　木　重　成 
大　沼　　　修 
妹　尾　　　正

緒言：近年、IgG4陽性形質細胞が多臓器に浸潤す
るIgG4関連疾患が報告されている。眼科領域の
疾患としては、ミクリッツ病が代表的疾患であ
るが、今回我々は視神経炎の診断にて紹介とな
り発見されたIgG4関連疾患の一例を経験した
ので報告する。 
症例：症例は23歳の男性。一週間前より両眼の視

力低下を自覚し近医を受診。視神経炎の診断を
受け、精査目的にて来院。矯正視力は右眼光覚
なし、左眼0.5P。眼圧は正常で、CFFは左26Hz
であった。両眼ともに、結膜充血および視神経
の蒼白および軽度腫脹を認めた。MR検査にて
両眼窩内に細胞浸潤所見があり、血漿IgG4が
1500mg/dlと高値を認め,結膜生検にてIgG4陽性
形質細胞を認めたため、IgG4関連疾患と診断し
た。
結語：１、両眼の視神経炎にて発見されたIgG4関

連疾患の一例を経験した。２、診断には、MR
検査が有用であった。３、治療には副腎皮質ホ
ルモンの投与が有効であった。 

５．糖尿病患者の細隙灯顕微鏡眼底検査
　　−非接触型と接触型レンズの比較−

自治医科大学眼科○大河原　百合子
青　木　真　祐
佐　藤　幸　裕

日本大・板橋○嘉　村　由　美

目的：糖尿病患者の眼底スクリーニングにおい
て、非接触型レンズで無網膜症（以下NDR）
と判定された症例の中で、接触型レンズで軽症
単純網膜症（以下SDR）が検出される頻度を調
査する。

対象と方法：３施設・４人の検者で眼底スクリー
ニングを行い、非接触型レンズでNDRと判定
された238例444眼を対象に、接触型レンズで再
検査した。

　　固視、瞬目、強度近視、散瞳、白内障の影響、
SDRの具体的な病変とその存在部位について検
討した。
結果：非接触型レンズでNDRと判定された 444眼

中46眼（10.4％）で接触型
　　レンズによりSDRを検出した。固視、散瞳、

白内障の状態でSDRの検出頻度に有意差を認め
た。存在部位はアーケード内が46.2％と最も多
かった。
結論：接触型レンズによる再検査で約10％の症例

でSDRを認めた。固視不良、散瞳不良、白内障
の因子を有する症例では、接触型レンズでの再
検査を考慮する必要がある。

６．当院で行われているフェムトセカンドレー
ザーを用いた角膜移植

獨協医科大学○石　丸　慎　平
後　藤　憲　仁
千　葉　桂　三
妹　尾　　　正

　当院ではフェムトセカンドレーザーを導入し新
しい角膜移植を行い始めている。フェムトセカ
ンドレーザーは、超短パルス赤外線レーザーで
1/1,000兆秒間隔でパルスエネルギーを発生させ
照射できる。これにより透明角膜を様々な形状で
切開、切除できる。角膜移植では、切除面をジグ
ザク型、さねつぎ型、トップハット型、マッシュ
ルーム型など様々な形で作成することができる。
我々は角膜をジグザク型に切開し角膜移植を行っ
ている。今回実際の手術のビデオを提示し手術の
手順をのべる。症例はヘルペス感染後の角膜混濁
で、術前の視力は0.02であった。フェムトセカン

ドを用い、全層角膜移植を行ったが術後１ヶ月現
在で視力は0.3と改善しており、角膜の透明性は
良好である。また前眼部ＯＣＴ所見は、従来の方
法と比較し角膜の接合部はより自然な形態であっ
た。今後より症例を重ねて検討を行いたいと思う。

７．ジクアホソルナトリウム点眼液使用経験
原眼科病院○橋　本　尚　子

原　　　　　岳
本　山　祐　大
成　田　正　弥
原　　　たか子
原　　　　　孜

目的：ジクアホソルナトリウム点眼液の有用性の
評価。
対象と方法：2006年ドライアイ研究会でのドライ

アイ診断基準で、確定または疑いと診断された

15例29眼。投与前と投与４週後に①シルマー試
験Ⅰ法と②角結膜上皮障害スコアの評価、③自
覚症状として疲労、乾燥、異物感、霧視、疼痛
を、５段階評価のアンケート形式で調査した。
投与４週後に④点眼時刺激をしみる、霧視、充
血、異味について５段階評価のアンケート形式
で調査した。
結果：シルマー試験は点眼前4.5±2.1mmから４週

後8.4±6.7mmと有意に増加した。角結膜上皮障
害スコアは、2.2±1.5点から４週後1.0±1.5点と、
有意に減少した。自覚症状は、乾燥と異物感で
有意な改善を認め、疼痛は有意な悪化、疲労と
霧視は有意な差がなかった。点眼時刺激は特に
はなかった。
結論：ジクアス点眼は涙液分泌を増加し、角結膜

上皮障害の改善に有効であると思われた。
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　近年の医療訴訟提起件数は、年間1000件程度で
推移している。眼科関連訴訟はそのうち年間30件
程度と決して多くはないが、重要な感覚器である
眼に関する訴訟では、１億円を超える高額の賠償
請求をされることも稀ではない。実際の裁判では、
司法のルールの中で激しい論戦が繰り広げられ、
医療関係者および患者ないし遺族の双方が辛い戦
いを強いられ疲弊する。最終的な結論である判決
が、臨床現場の医療関係者には到底承服できない

ような内容となっている場合も少なくない。本講
演では、まず医療訴訟の現状と問題点を概観し、
さらに現在の厳しい医療環境の中で医療訴訟・医
療トラブルを低減するためのポイントについて、
約３年間にわたって数々の医療訴訟に注目してき
た経験を基に解説する。本講演を通じて、医療訴
訟・トラブルに関する漠然とした不安感を、少し
でも軽減する一助になれば幸いである。

　術後眼内炎の発症機序は依然として不明であ
り、完璧と考えられた手術後にも、ある日、青天
の霹靂の如く忽然と出現する。しかし、眼内炎は
決して悲劇の終焉ではなく、適切な対処で十分に
克服し得る術後合併症のひとつである。ひと昔前
には失明も止む無しのこの疾患に対して、現在の
治療法は「とにかく失明を防ぐ」と言った緊急回
避的側面から、「十分な視力に戻す」レベルにま
で達しつつある。さらに、早期治療を徹底すれば

多くの術後眼内炎はそれ自体を完全に鎮静化しほ
ぼ現状に回復出来る可逆性の疾患とまで言える。 
　「不可逆性を可逆性に」－今なすべきことは眼
内炎を不可避な疾患と認識した上で、常に迅速で
最善な対応を取れる万全の態勢を整えておくこと
である。講演では理想と現実の時系列を踏まえな
がら眼内炎に対峙した際の診断や治療法について
具体的に述べる。

医療訴訟の現状と問題点，トラブル
回避のために心がけるべきポイント

術後眼内炎－「不可逆性を可逆性に」

河北総合病院眼科　峰　村　健　司

総合新川橋病院眼科部長　薄　井　紀　夫

第43回栃木県眼科医会研究会
平成22年６月11日㈮

於：宇都宮グランドホテル
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　ぶどう膜炎（内眼炎）薬物治療は現在ステロイ
ド薬を中心に行われている。ステロイド薬につい
て、今後副作用軽減のため製剤や投与法に関して
新しい工夫がされている。特に遷延性のぶどう膜
炎症例に対して長期間全身投与する前に、デポ型
ステロイド製剤の経テノン嚢下球後投与や硝子体
腔投与などが行われるようになりつつある。また
フルオロシノロンインプラントなど、ステロイド
薬を局所で持続的かつ安定的に供給するデバイス
も開発されている。またシクロスポリンに代表さ
れる免疫抑制薬は特に点眼薬としての臨床応用が
始まり、NSAIDやステロイド点眼薬と共に（特
に前眼部病変に対して）有用な治療ツールになる
と考えられる。またベーチェット病に代表され

る難治性のぶどう膜炎に対しては、コルヒチン・
シクロスポリンを中心とした現行の薬物治療に
加え、近年抗TNFα抗体投与や顆粒球除去治療

（GCAP）が試みられ、その有用性が確認されつ
つある。
　一方、近年内眼炎の外科治療もめざましく変化
している。特に硝子体手術の発展により、早い段
階での手術が可能になった。また眼内悪性リンパ
腫、仮面症候群、急性網膜壊死など、診断的硝子
体手術適応も拡大している。
　講演ではこれらぶどう膜炎の内科的・外科的
治療について、症例を交えつつ最近の知見をレ
ビューする予定である。

　アレルギー性結膜炎（軽症）の患者さんの訴え
のトップ３は「眼のかゆみ」、「充血」、「異物感」
である。なかでも、「眼のかゆみ」は診断特異性
が最も高いことが、ガイドラインに記載されてい
る。しかし、「眼のかゆみ」を認めればすべてア
レルギー性結膜炎というわけでなく、流行性角結
膜炎など院内感染の原因となりうる伝染性疾患の
場合もあり、鑑別診断が重要となる。「眼のかゆみ」
の評価は主観的であり客観性に乏しいが、「充血」
は評価可能であり、「充血」を指標とする治療効
果判定が期待されている。軽症の治療は抗アレル
ギー点眼薬が中心である。抗アレルギー点眼薬は
メディエーター遊離抑制点眼薬とヒスタミン受容

体拮抗作用点眼薬に大別されるが、「眼のかゆみ」
に関しては、ヒスタミン受容体拮抗作用点眼薬の
即効性が確認されている。春季カタル（重症）は
抗アレルギー点眼薬のみではコントロールできな
い。重症の治療に関しては、2種類の免疫抑制点
眼薬が登場し、全例調査が行われ、効果や問題点
が評価されつつある。
　本講演では以下の４点についてお話したい。
１）「眼のかゆみ」を認める病気の鑑別診断
２）「充血」、「異物感」の定量的評価の試み
３）抗アレルギー点眼薬の中でのヒスタミン受容

体拮抗作用点眼薬の位置づけ
４）２種類の免疫抑制点眼薬の効果と問題点

ぶどう膜炎診療のトピックス

眼のアレルギー：どう診てどう治療する

九州大学大学院医学研究院眼科　園　田　康　平

高知大学医学部眼科　福　島　敦　樹

第33回獨協医科大学眼科・栃木県眼科医会合同講演会
平成22年７月23日㈮

於：獨協医科大学臨床医学棟10階講堂
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　地方都市では公共の交通機関が乏しいため、視
野の狭い緑内障患者であっても、生活する上で必
要に迫られ自動車を運転している。欧米では、視
野障害度と自動車事故とは関連するという報告が
あるが、運転免許基準の異なる日本での報告はな
い。われわれは、緑内障患者の自動車運転事故と
視野障害度との関係について検討するため、まず、
後期緑内障患者の運転実態調査を行った。結果は
後期緑内障患者（両眼のハンフリー視野検査30-2
プログラムmean deviation（MD）値が-12dB未満）
で運転している者の31.4%で交通事故の既往があ
り、そのうち運転を継続している者は9名（事故
群の77.8%）であった。次に自動車事故と視野障
害の関連を調査するために、事故群と無事故群に
おける視野障害を各視野検査にて比較した。結果
はゴールドマン視野検査、エスターマン視野検査
では差がなく、ハンフリー視野検査では両眼視野

の比較において、中心上方視野が両群ともに感度
が悪く、さらに中心下方視野感度が低下すると事
故率が高くなることがわかった。
　ここまでの調査の問題点として交通事故におけ
る運転条件の多様性があげられ、その改善策とし
て、自動車運転シミュレーションの導入を検討し
た。健常者を対象に行った、シミュレーション実
験では、模擬的に作製した視野障害が高度である
ほど事故歴が高い結果となり、シミュレーション
の実用性が示された。現在緑内障患者対象の自動
車運転シミュレーターの開発段階である。今後は
実際の緑内障患者にて、新たに作製したシミュ
レーターを使用した調査を行い、自動車運転に影
響をきたす視野障害の程度を明らかにし、また、
自動車運転に影響をすでにきたしている患者に運
転の危険性を実感してもらう機会になることを期
待する。

　わが国でも毎年100万眼。こんなに多くの白内
障手術がなされているが、術者はその手技・手法
を正しく理解しているだろうか？
　見慣れた超音波水晶体乳化吸引。その装置の新
しい機能であるソブリン・ホワイトスターのICE
パルス（AMO）、インフィニティのOZil（アルコ
ン）、フォルタスのVIS（ニデック）。これらの機
能を通常では見ることのできない高速撮影あるい
は超高速撮影で超音波チップの動きを解析してみ
た。確かに新しい機能による効果が確認できる。
また、チップの前後運動のたびにチップ先端で見
られるキャビテーションバブル。これにはどんな

効果があるのだろうか？
　眼内レンズ（IOL）の嚢内への挿入状況を横か
ら観察して見た（豚眼：サイドビュー）。最近の、
アクリルIOLでは、インジェクターで挿入時に、
IOL光学部が谷折りか、山折りかでは大きな違い
が見られる。これを見て頂くと、手術時の参考に
なります。
　眼球後ろからIOLの収まり具合を観察して見た

（豚眼：Miyake-Apple view）。IOL支持部の性状
により、水晶体嚢に変形が観察されるのもある。 
将来、これは嚢やチン小帯へのストレスとなるか
も知れない。

緑内障患者の自動車運転能力について

見せます！“白内障手術”

自治医科大学　青　木　由　紀

眼科三宅病院　太　田　一　郎

第18回栃木県眼科セミナー
平成22年10月１日㈮
於：ホテル東日本宇都宮
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　高血圧治療の最終的な目標は循環器系の臓器障
害の進展や心血管疾患の発症を抑制し、健康寿命
を延長することである。高血圧により障害される
標的臓器は心臓，腎臓，脳そして全身の血管系で
ある。慢性腎臓病(CKD)においては腎不全だけで
なく脳卒中や心筋梗塞など心血管疾患のリスクが
高いことが注目されているが、これは腎臓と全身
の血管系に併行して障害が起こっているためであ
ると考えられる。眼底は非侵襲的に網膜動静脈を
観察できる部位であり、その血管障害の所見は高

血圧性臓器障害の程度とともに心血管疾患のリス
クと関連する。循環器系臓器障害や心血管疾患を
効果的に抑制するためには高血圧の診断規準であ
る140/90mmHgにとどまらず、より低い血圧を目
標として管理することが望まれ、特にCKDにお
いては厳格な血圧コントロールの重要性が高い。
また、日常診療においては、併せて脂質異常症，
糖尿病，喫煙など他の危険因子の管理を行い、二
次性高血圧の鑑別に留意することが重要である。

　眼底は、血管を直接観察できる全身で唯一の臓
器である。古くからは高血圧に続発する網膜血管
の交叉現象や血柱反射の亢進に見られる細動脈硬
化は、高血圧症の程度分類の一つの指標であり、
眼科医が診断や重症度の評価に貢献してきた。し
かし、最近では全身の評価方法の進歩と、眼底所
見のとり方の困難さから、網膜血管自体の評価の
重要性は減少している。
　高血圧が原因で発症する網膜の疾患は、網膜動
脈閉塞症、網膜静脈閉塞症、網膜細動脈瘤など数

多い。また網膜疾患の発症から高血圧の存在が明
らかとなったり、高血圧のコントロールが、眼の
治療に繋がることもある。また、腎臓疾患から網
膜の病気が発生することもある。腎性網膜症はそ
の一例であり、糖尿病性網膜症の網膜浮腫に対し
て血液透析が有効であることもある。このような
観点から、高血圧・腎・その他を網膜疾患との関
係を解説したい。また、演者が行ってきた眼循環
の研究成果と、今後の展望についても述べたい。

眼底病変を防ぐための高血圧・腎臓病治療

高血圧や腎疾患と眼のかかわり

獨協医科大学循環器内科　石　光　俊　彦

淀川キリスト教病院　張　野　正　誉

第４回栃木県内科眼科関連疾患懇話会
平成22年11月18日㈭

於：宇都宮グランドホテル
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　前眼部感染症は日常よく遭遇する疾患であり、
角膜感染の場合は治癒しても、混濁や不正乱視な
どで高度視力障害を残すことも多い。また、急速
に進行し角膜穿孔を来たし緊急手術が必要なこと
もある。
　今回の講演では前眼部の感染症の診断と治療に
ついて、近隣の先生方からの紹介例を中心に述べ
る。主な疾患としては細菌・真菌の角膜感染症、

ウイルス性疾患（単純・帯状ヘルペス、アデノウ
イルス）、アカントアメーバ角膜炎である。今回、
診断として大学ならではの診断より、むしろ一般
診療所で気をつけなければならない事項にも触れ
てみたい。また、治療においては抗菌剤の選択と
使い方に加えステロイドの使い方を、さらに治療
を中止する時期などについても自験例を中心に触
れてみたい。

　日本でもようやく緑内障治療薬としての配合剤
（FC）が使用可能になった。配合剤を用いた治療
というのは、スタイルとしては新しいが、構成さ
れている薬剤は私たちが慣れ親しんだ薬剤ばかり
である。全く新規の予知しない副作用の可能性は
少なく、ある意味で安心して導入することのでき
るツールと考えてよい。配合薬に最も期待される
のは「治療の効率化」である。おそらくFC（PG
＋β）とFC（CAI＋β）では立場が異なる。FC

（PG＋β）の適所は1日1回点眼にこだわった併用
治療であり、FC（CAI＋β）はSuper Subという
ところではないだろうか？１日１回点眼は患者の
Priorityも高く、治療効率も高い。したがってコ
ンプライアンスの点でも有利である。また、少な
い薬剤数・点眼回数は角膜障害のリスクも少なく、
高齢まで続く長期戦という緑内障治療の根本から
考えても有利である。

　とはいえ、日本ですでに複数薬を併用している
患者が、すぐにどのくらい配合薬に移行するかは
未知数である。当面は様々なパターンで使われて
いく可能性が高い。世界的には６種の配合剤が市
販されているが、配合剤というのは主にEUで先
行して用いられている。意外にもアメリカでは後
進でFC（PG＋β）は使用されていない。EUに
おける緑内障点眼薬の使用状況をみると２種以上
の薬剤を使用している患者は約35％でそのうち
約80％の患者が配合剤を用いている。つまり単
剤を併用している患者はわずかに７％にすぎな
い。EUと同様に日本においても新規に併用治療
に移っていく患者の多くが、その過程で配合薬を
使用されていくのではないだろうか。つまり、次
第に整理され単純化していく可能性が高いと考え
られる。

特別講演１

　　前眼部感染症の診断と治療

特別講演２

緑内障薬物治療の改良は続く
−配合剤の適所適剤と今後の動向−

獨協医科大学眼科　千　葉　桂　三

新潟大学大学院医歯学総合研究科講師　福　地　健　郎

下都賀眼科診療セミナー
平成22年10月29日㈮

於：宇都宮東武ホテルグランデ
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　ドライアイ・ドライマウス症候群で知られる
シェーグレン症候群はスウェーデンの眼科医ヘン
リック・シェーグレンによって報告されたのが最
初である。本疾患は当初、ドライアイの原因とし
て注目されたが、多彩な腺外症状を合併すること
から内科的にも自己免疫疾患として注目されるよ
うになった。そして近年、唾液が減少するドライ
マウス（口腔乾燥症）も注目されるようになった。
日本に約800万人いるとされるドライアイ患者の
大部分が口腔乾燥症に起因する症状を呈するとの
報告や欧米での疫学的調査から本邦での口腔乾燥
症罹患患者数を算出すると約3000万人の潜在的患
者がいることになり、傍大な数に及ぶ。唾液と口
腔環境とは切っても切り離せない関係にある。唾
液には生態の恆常性に重要な成長因子や抗菌物質

など全身の健康に影響を及ぼす生理活性物質が多
く含まれている。これが減少することは単に口が
渇くだけではなく、う蝕や歯周病の発症・進行、
味覚異常、舌痛などの原因となる他、誤嚥性肺炎
など他臓器疾患にも影響を及ぼすと考えられてい
る。シェーグレン症候群は中年以降の女性に多く
発症するが、実際に当科を受診する患者の平均年
齢は60歳台半ばである。そして、シェーグレン症
候群確定患者の約７～８割は自主的に当科を受診
している。残念なことに自主的に当科を受診した
患者の半数以上は歯科や眼科に通院中であった。
今回はシェーグレン症候群を理解する上で重要な
ドライマウスの概念・診断・治療についてご説明
させていただき、本疾患診断における眼科と歯科
の連携について講演させていただきます。

　LASIKを代表とする屈折矯正手術は永続的に
矯正が保持できる点は有利ですが、不可逆性であ
ることや老視世代になったときの対応に難点があ
ります。オルソケラトロジーは、特殊デザインの
RGPレンズによって生じる角膜の形状変化を利用
して一時的に屈折矯正の手段とするものです。就
寝時にレンズを装用し、起床と共に外すことで実
質上日中は矯正手段を用いないことを目的として

います。効果の持続性が短いため毎晩レンズを装
用する必要があることや、対象範囲が約-4.0 D程
度までであったりしますが、使用中止によって元
の状態に復する可逆性と手術ではない安心感が特
徴です。使用に慣れた方の満足度は十分に高く、
今後の屈折矯正方法の一つとなりうるものです。
　本日はオルソケラトロジーの効果と処方の実際
等についてお話しします。

シェーグレン症候群に伴う口腔乾燥症の概念・診断・治療と
シェーグレン症候群の診断・治療における眼科と歯科の連携

　　　オルソケラトロジー

岩　渕　博　史独立行政法人国立病院機構栃木病院
歯科・歯科口腔外科・小児歯科医長

東京女子医科大学東医療センター眼科教授　松　原　正　男

第44回栃木県眼科医会研究会
平成23年１月14日㈮

於：宇都宮グランドホテル
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　様々な光学的高機能の眼内レンズが発売される
ようになり、白内障手術における眼内レンズの選
択肢は大幅に広がった。特にトーリック眼内レン
ズ、多焦点眼内レンズは効果的であるが、症例に
よって向き不向きがあり選択に苦慮することも多
い。今回は、この2種類の眼内レンズを選択する
場合の注意点と使用方法を解説する。
　もう一つの話題として、単焦点眼内レンズも

様々な種類のものが開発され、最近はシングル
ピース素材の眼内レンズが主流になりつつある。
また、挿入にはインジェクターを使用することが
一般的になり、眼内レンズがセットアップされ清
潔で簡単に挿入準備ができるプリセット型眼内レ
ンズが各社より発売されている。これら新しいイ
ンジェクターとプリセット型眼内レンズについて
紹介し、使用方法等注意点について述べる。

特別講演

各種眼内レンズ・インジェクターの扱い方

獨協医科大学眼科准教授　松　島　博　之

第16回栃木県眼科手術談話会
平成22年５月27日㈮

於：宇都宮市医師会館５階講堂
１．｢白内障術中合併症の対処法｣

獨協医科大学眼科○石　井　洋次郎
青　瀬　雅　資
石　丸　慎　平
松　島　博　之
妹　尾　　　正

　白内障手術時の後嚢破損を経験した。後嚢破損
後の対応を誤ると、手術を行ったにもかかわらず
視力の改善が得られなかったり、場合によっては
深刻な合併症を引き起こし、結果として視力の悪
化を引き起こすことがある。今回の症例では、超
音波乳化吸引時の初期の段階で後嚢破損を起こ
し、その後上級医の執刀のもと、創口を拡大して
核片を創口より娩出した。超音波乳化吸引中、早
期に後嚢破損が生じた場合、硝子体カッターを用
いたり、粘弾性物質を利用したりするなど、様々
な方法にて対処を行うことができる。今回の症例
でも、幸いにして術後良好な視力改善を得ること
ができた。講演では実際の手術のVTRを提示し、
その対処方法について討論する。

２．｢角膜混濁症例に対する白内障手術｣
獨協医科大学眼科○後　藤　憲　仁

　角膜混濁症例に対する白内障手術では、細隙灯
顕微鏡での印象以上に手術顕微鏡下で角膜混濁を
強く感じ、白内障手術操作に支障をきたす場合が
ある。今回、角膜混濁症例に対する白内障手術へ

のアプローチを報告する。
　術前の細隙灯顕微鏡検査において、通常のス
リット光のみでなく、ディフューザーを用いるこ
とで、手術顕微鏡下のシミュレーションができる。
角膜混濁が軽度であっても、原則的にトリパンブ
ルーによる前嚢染色を行うことで安全にＣＣＣを
行うことができる。ディフューザーによるシミュ
レーションで水晶体・虹彩等の観察が困難な場合
は、硝子体手術用ライトガイド、もしくはシャン
デリア照明を用いた眼内照明下の準備が必要にな
る。手術顕微鏡のスリット照明の併用も有効であ
る。
　角膜混濁症例の白内障手術は、進歩した術式、
機械を組み合わせることで、安全に施行できるよ
うになっている。術前の十分な診察と手術準備が
重要である。

３．｢白内障手術中硝子体圧が高い場合の対処法｣
たかはし眼科○高　橋　雄　二

加　藤　有　里
　手術中、硝子体圧が高くなり、手術が難しくな
ることはしばしば経験する。年に数回、特にハイ
ドロダイセクションで、灌流液がチン小帯領域を
通過して硝子体腔に回ってしまう症例を経験す
る。
　今回、硝子体圧の上昇に伴い、前房が極端に浅
くなって虹彩脱出をおこし、手術が困難になった
症例を経験したので、若干の考察と簡単な対処法
について報告した。

一 般 演 題
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⃝日時：平成23年１月23日㈰　10：00～15：00
⃝場所：東京プリンスホテル
⃝議題：
１．平成23年度事業計画（案）について
２．平成23年度予算（案）について
３．平成23年度会費賦課徴収（案）について
４．新法人制度への対応について
５．定款および定款施行細則改正について
６．その他

⃝出席者	 （下線は欠席者）
　総務常任委員
　　　　　笹　本　洋　一（北海道）
　　　　　熊　谷　俊　一（青　森）
　　　　　原　　　　　裕（栃　木）
　　　　　栗　林　利　治（長　野）
　　　　　馬　詰　良比古（東　京）＊＊
　　　　　古　谷　和　正（東　京）
　　　　　安　間　哲　史（愛　知）
　　　　　丹　羽　子　郎（岐　阜）
　　　　　佐　堀　彰　彦（大　阪）
　　　　　伊　藤　興　喜（兵　庫）
　　　　　清　水　正　紀（島　根）
　　　　　山　根　伸　太（徳　島）
　　　　　皆良田　研　介（福　岡）＊
　　　　　矢　野　哲　男（大　分）
⃝経理常任委員
　　　　　吉　田　　　篤（北海道）
　　　　　野　地　　　達（福　島）
　　　　　小　口　和　久（神奈川）
　　　　　滝　本　久　夫（埼　玉）
　　　　　藤　田　浩　司（東　京）
　　　　　松　元　　　俊（東　京）
　　　　　柳　田　和　夫（静　岡）＊
　　　　　望　月　雄　二（石　川）

　　　　　高　橋　義　公（京　都）
　　　　　柴　原　　　榮（兵　庫）
　　　　　坂　口　紀　子（岡　山）
　　　　　神　鳥　高　世（鳥　取）＊＊
　　　　　日　隈　陸太郎（熊　本）
　　　　　松　永　伸　彦（長　崎）

（＊＊委員長、＊副委員長）
代議員会：議　長　出　田　秀　尚（熊　本）
　　　　　副議長　入　江　純　二（千　葉）
執 行 部：会　長　高　野　　　繁
　　　　　副会長　白　井　正一郎
　　　　　　　　　竹　内　　　忍
　　　　　　　　　福　下　公　子
常任理事：宇都見　義　一　　小　沢　忠　彦
　　　　　近　藤　聖　一　　杉　浦　寅　男
　　　　　髙　橋　和　博　　種　田　芳　郎
　　　　　前　田　利　根　　松　下　卓　郎
　　　　　山　岸　　直矢　　山　田　昌　和
オブザーバー：会計顧問　住　田　光　生

【高野会長挨拶】
　皆さまお早うございます。明けましておめでと
うございます。会長の高野でございます。昨年４
月に就任して以来８カ月、９カ月経っているとこ
ろでございます。
　先ずお礼を一言。出田議長からもお話しいただ
きましたように、６月日本眼科医会80周年を迎え
ることができましてその式典盛大に、先生方のお
かげで式典と祝賀会をしっかりできたことを篤く
お礼申しあげます。
　今年は、この23年度は90年度の１年目という事
で前文にも色々等々書かせていただきましたが、
この23年度は、この新法人改革に対してのしっか
りした対応、それと来年はいよいよ24年度の診療
報酬改定。それに対しての対応をしっかりやって

いかないといけないと思います。
　特に今日は事業計画・予算案等々、この４番、
５番の新法人制度への対応、定款及び定款施行細
則の改定について２つの議題を用意しておりま
す。新法人制度への対応への課題は二つでござい
ます。公益法人を選ぶのか一般でいくのかという
事の選択を、今日はご議論していただきたいと思
います。後で担当の方からしっかり説明させてい
ただくつもりでございます。私、会長としまして
は以前から日本眼科医会はやはり公益の道をとら
なくては新たなる発展は無いのではないかと個人
的には思っております。
　収支の原則、又公益は事業を、50％やらなきゃ
いけないという事も内閣府にお尋ねして、日本眼
科医会からはクリアできるだろうと言われていま
す。遊休財産・内部留賦、この財務三条件が何と
かクリアできそうなところでございますので、や
はり社会的な信用です。
　それとは別に、どちらに歩もうとも定款の変更、
これは必須でございます。
　今回定款を担当の方から提出させて頂きますの
で、それをしっかりご議論頂いて憶測頂ければと
思いますので、どうぞ宜しくお願い.致します。
　今日は限られたところで議題が多いので大変か
と思いますけれども、どうぞ宜しくお願い致しま
す。

議題１
平成23年度社団法人日本眼科医会事業計画（案）
１．総務部管理
　１）渉外活動の強化

⑵特に日眼とは定期的に協議会を開催する。
また、平成26年に日本で行われる予定の国
際眼科学会（ＷＯＣ）開催に協力する。

　２）支部との連携強化
⑵各支部への活動に一律10万円助成する。

　６）会員管理
　会員資格の諸問題について検討し、保留会
員の削減に努める。

　８）会議の運営
⑶その他の会議の運営については、月一回木

曜日の朝7：30から45分間位テレビ電話を

利用し行っている。

２．総務部企画
　２）眼科医療の諸問題の検討

⑵研究班活動の最終年として、昨年に引き続
き眼科医療研究会議に付託し「屈折矯正と
眼鏡技術者の公的資格化に関する諸問題」
の検討を行い、日本眼科社会保険会議の中
に立ち上げた「屈折矯正に関するワーキン
ググループ」にも参加する。

⑶研究班活動の一つとして「近視進行防止と
屈折矯正」研究を行う。

⑷次期研究班活動の検討を行う。
⑸平成22年度に実施された国勢調査の結果と

同年の日眼医会員名簿をもとに、地域別の
眼科医分布資料を作成する。

⑹日本眼科学会・日本小児眼科学会・日本網
膜硝子体学会・日本眼科医会で組織する「未
熟児網膜症眼科管理対策委員会」に、今年
度より白井副会長が委員として参画してい
る。

　３）眼鏡技術者の資格化活動への対応
　各部と協力して、眼鏡技術者の資格化活動
に関連して多方面の検討をする。

　７）公益法人制度改革への対応
　新公益法人制度検討委員会を開催し、新制
度に適合した法人への移行について検討す
る。

３．経　理　部
　１）経理の合理的運用

　本会の事業および会務の運営のため、透明
性の高い健全かつ合理的な経理の運用をはか
る。

　２）90周年記念事業積立特別会計の設置
　創立90周年（平成32年）に向けて記念事業
準備金の積立を行う。
　また、実施の有無、内容等協議する。

４．公衆衛生部
　１）眼科健診事業の推進
　　⑵三歳児眼科健康診査事業を推進する。

日眼医代議員総務経理合同常任委員会報告

代議員　原　　　　　裕（大田原市）
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　日本眼科学会として方針を一本化しパン
フレット等作成して啓発に努める。
　学校保健と共に、保育園・幼稚園の実態
調査を24年度の事業計画にいれる。

⑷公的な眼科健診の創設にむけ、委員会を設
置し戦略的に検討する。

　２）眼科公衆衛生知識の啓発
⑵日本眼科啓発会議における大局に着眼した

啓発活動を、日眼と共同で行う。
⑶「目の愛護デー」行事を推進する。
⑷「目の健康講座」をブロックごとに開催す

る。
⑺「糖尿病眼手帳」、「アトピー眼手帳」、「緑

内障手帳」等各種手帳の普及に努める。
⑻「目の電話相談」事業の整備と推進を行う。
　　木曜日の14：00～16：00に実施している。
⑼日本医師会内「日本糖尿病対策推進会議」

の構成団体として啓発活動を推進する。
　３）身体障害認定基準に関する委員会の開催

　身体障害認定基準に関する委員会を開催
し、眼科領域の身体障害認定に係わる諸問題
を検討する。

　４）障害者対策
　社会適応訓練講習会開催団体への援助を行
い、ロービジョン者に対するネットワークを
確立するべく検討会を設置する。また、障害
者団体の活動に協力する。

５．広　報　部
　１）広報活動の実施
　　⑴記者発表会を開催する。

　テーマは両眼視機能（3Ｄと関連）の方
向で準備している。

⑵小冊子「目と健康」シリーズに協力する。
⑶マスメディアに随時協力しながら、眼科医

療の重要性を伝えていく。
　２）「日本の眼科」の発行

⑴「日本の眼科」（第82巻第４号～第83巻第
３号）を発行する。

⑵編集委員会を毎月開催する。
⑶ホームページのメンバーズルームに「日本

の眼科」学術テーマ原稿を掲載する。

６．学校保健部
　１）関連団体との連携強化

　文部科学省、日本学校保健会および日医等
の学校保健事業に協力し、各団体が主催する
大会（全国学校保健・学校医大会、臨眼、指
定都市学校保健協議会等）や、各種委員会な
どに積極的に参加することにより、眼科医の
立場から学校保健の推進に協力する。また、
社会における色のバリアフリーについて諸団
体と連携をはかる。

　２）学校保健の知識の普及と現状の把握
⑶公衆衛生部と連携をはかり、学校、社会に

おける色のバリアフリーを啓発する。
　５）学校保健委員会の開催

　学校保健委員会を開催し、眼科学校保健に
関わる諸問題を検討する。

７．学　術　部
　１）生涯教育事業の実施

⑵生涯教育講座をはじめ各種講習会・講演会
などの企画・開催を推進し、また、これら
の地区開催に協力する。

　２）日眼総集会プログラム委員会への参画
　日眼総集会プログラム委員会に参画し、日
眼総会および臨眼の学術プログラムの統合的
かつ継続的な編成に協力する。

　３）専門医制度の推進
　日眼専門医制度の運営に参画し、眼科医療
の水準向上に貢献する。

　５）眼科コメディカル教育の推進および関連事
業の検討、実施
⑵視能訓練士の教育に協力し、雇用のための

情報を提供する。
⑸支部で開催する眼科コメディカル教育事業

に協力する。
　　　全国統一試験廃止のため

８．社会保険部
　２）日本眼科社会保険会議の開催

⑴日眼と共同で、日本眼科社会保険会議など
を開催し、眼科の診療報酬が適正に設定さ
れるよう検討する。

⑵眼科に関する診療報酬の問題について意思
統一と対外的窓口の一本化をはかる。

　３）全国審査委員連絡協議会の開催
　全国各支部の審査委員と審査上の問題、疑
問点の研究、意見の交換を行い、見解の統一
をはかり、審査における地域差、個人差およ
び矛盾点の解消を目指す。

　４）各支部健保担当理事連絡会の開催
　各支部健保担当理事連絡会を開催し、保険
医療内容の向上、適正保険診療の情報提供な
どに関して研究討議を行う。

　５）ブロック別社会保険協議会の開催
　全国審査委員連絡協議会と各支部健保担当
理事連絡会の際に併せて開催し、地方厚生局
単位のブロック別に社会保険に関する諸問題
を協議する。

　７）眼科全国レセプト調査の実施・分析・検討
　診療報酬改定の眼科に対する影響データの
取得のため、眼科独自のレセプト調査を実施
し、その結果を分析検討し、今後の診療報酬
改定に役立てる。

　８）適正な眼科保険医療の研究、検討と会員へ
の情報提供
⑷眼科有床診療所検討委員会を開催し、現状

における問題点を検討する。
⑸診療・介護報酬同時改定検討委員会を開催

し、現状の報酬体系を研究し、同時改定に
向けて対策を検討する。

　地域医療貢献加算は算定して診療報酬の底
上げをはかるのが日本眼科医会の基本方
針。

９．医療対策部
　１）医療問題適正化対策

⑶眼鏡ならびにコンタクトレンズに関連する
屈折矯正等の医学的知識の普及・啓発

　活動を行うとともに、これらに関する適正
な診療の確立をはかる。コンタクトレンズ
に関する諸種の問題についてはグランド
ビューをもとにその対応を検討する。

　３）眼科医療関連業界との協調
⑵日本コンタクトレンズ協議会・眼科用剤協

議会・眼科医療機器協議会と協力し、これ
を運営する。

　５）薬事法への対応
　医療機器・販売業等の管理者に対する継続
的研修を実施する。

10．勤務医部
　１）勤務医会員のかかえる諸問題の検討

⑴勤務医委員会を再々市、本会にたいする勤
務医会員の要望およびそれに対する施策を
検討する。

⑵眼科勤務医の勤務環境検討小委員会を開催
し、勤務医の待遇改善に関して検討する。

⑶全国の勤務医会員が直接に交流し、情報交
換する機会を学会（臨眼時のイブニングセ
ミナー）等で設定する。

　４）座談会等の企画運営
　「勤務医の頁」特別企画として勤務医の問
題をテーマにし座談会等を企画運営し、その
模様を「日本の眼科」に掲載する。

　７）全国勤務医連絡協議会の開催
　全国勤務医連絡協議会を開催し、勤務医会
員のかかえる諸問題について討議を行い、解
決策を検討する。

　８）新眼科医数の動向の調査と検討
　医療を取り巻く環境が変化する昨今、眼科
を選択する医師数の減少が懸念される。各支
部の協力のもと、新眼科医数の実数調査を行
い、眼科指向者の実態の把握に努める。
　国勢調査と医師調査票の両方のデータを反
映させる。

議題２
平成23年度予算（案）について
　執行部の近藤常任理事より、平成23年度予算

（案）について説明があった。

議題３
平成23年度会費賦課徴収（案）について
　平成23年度社団法人日本眼科医会会費賦課徴収
の件について執行部の近藤常任理事より説明が
あった。
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住田顧問所感
　平成23年度予算は、事業計画を反映し、また、
削減するものは削減し非常に慎重に積算され、予
算され、予算として妥当なものと評価させていた
だきます。参考的に平成23年度予算は新制度への
移行というのが決まっていませんので、現在の事
業費の比率は50％をはるかに超えていますヶ事業
費はえていますが事業費はほとんど公益事業費と
考えております。問題は留保率ですが23年度予算
の段階では、6.300万円と4億9.000万円との比較で
12％位になっていますので30％はクリアなのです
が、実は22年度の予算案の最後の数字は6.200万
円で23年度になると22年度予算案の次期繰り越し
は23年度からみると前期繰越になるわけです。予
算執行は100％できませんので6.200万円がだいた
い1億2.900万円になるということで、かろうじて
30％切るような段階になっています。30％はクリ
アしており、次期繰り越し予算が無くなると諸々
の弊害が起きますので、予算執行率100％は不可
能ということを幸いとして実際は1億位に納まっ
て全てが上手くいくという状態になると思ってお
ります。

議題４
新法人制度への対応について
　総務の馬詰常任委員より「公益社団法人と一般

社団法人の違い」の説明があった。
　理事会としては、不確定要素は多々あるが現時
点で70％が公益事業であるという主張で公益を目
指す。尚、移行には平成25年11月の期限があるた
め、来年もしくは再来年４月の登記にむけて努力
する。

議題５
定款および定款施行細則改正について
　「社団法人日本眼科医会　定款変更案（平成23
年度第1回定例代議委員会・総会）
　「社団法人日本眼科医会　定款施行細則変更案

（平成23年度第1回定例代議委員会・総
会）」
　「定款・鄭完施行細則変更案（第二次試案）A
案とB案の相違点」について説明があった。
第二号議案　付帯決議
　この定款及び定款施行細則の変更について、行
政庁の指導等により、内容に影響を及ぼさない程
度の軽微な修正が発生した場合には、その取扱い
は理事会に一任する。

決議
　質疑応答の後、賛成多数（26名中25名）により、
議案の上程が承認された。

⃝日時：平成22年６月26日㈯　17時30分〜21時30分
　　　　　　　　　　27日㈰　８時〜10時
　　　　　　　　　　27日㈰　10時〜　総会
⃝場所：京王プラザホテル５階
　　　　「コンコードボールルーム」
⃝101／118名中出席

高野会長挨拶
　この４月に会長に専任させていただきましたこ
とを皆様にお礼申しあげます。今回特におわびし
なくてはいけない事は、この総会と80周年式典が
一緒になっておりますので、かなりタイトなスケ
ジュールとなっております。今日は４時間、明日
は８時からということになっております。あっと
言う間の３ヶ月でしたが、この３ヶ月間にありま
した事、２つだけお話させていただきます。
　一つは、公益法人制度改革、今日議題に３つ上
げております。我々現在法人として会を執行して
いるわけです。25年の11月までには公益法人の道
を選ぶのか一般法人の道を選ぶのか決めなくては
なりません。その為に定款の変更、どちらの道を
歩むにしても変更はせざるを得ないということ
で、昨年の5月に先生方にお送りしまして、支部
のほうでもお話いただいたでしょうか。また理事
会でも協議して、先日総務常任理事会でも話して、
なんとか本日この４つ、第三号議案、四号議案、
五号議案、六号議案これに関しまし、今日は議論
をいただきまして、出来たらお認めいただきたい
と思います。その上で、定款のしっかりしたもの
を作って我々の本丸、公益法人を選ぶのか、一般
法人を選ぶのか、これから議論していただきます。
来年の４月もしくは６月のこの代議員会で最終案
を出させていただいて、どちらに進むのかお認め
頂きたいと思っています。限られた時間ではあり
ますけれども、今日この４つの議題については、

ぜひご協議頂きたいと思います。
　もう一つお話させていただきたい事は、ここに
来て、眼科医会が公的の成人病の検診に対してか
なり前向きに仕事が進んでいるのではないかとい
う情報が入られています。後で一回だけ説明を先
生方の前でしなくてはならないと思っております
ので、というのは、今、参議院選挙が始まってし
まって、ちょっとそれに関連してということに
なってしまうので、これは誰を選ぶとか関係なく
話を聞いていただきたいと思います。ここにあり
ます日本における視覚障害社会的構想の論文です
が、民主党の方からこんな良いデーターがあるな
ら、これを眼科医会が公的の成人病検診の創設と
いう、これを用いて一緒にやりましょうという話
を我々に持ちかけてくださいました。明日いらっ
しゃいますけれども、我々の仲間である吉田先生
と土田先生が一緒になって、話がどんどん進みま
した。今までこのような検診の要望は、厚生労働
省というか官僚に持っていってしまうんです。官
僚にもっていくと、ああそうですか、わかりまし
たということで、それで終わりになってしまいま
す。これは政治の力を借りて、段階をもっていか
ないと駄目だということを教えてくれたのが土田
先生だったんです。幹事長室、この要望書がすぐ
届きまして会ってくれました。さすがに幹事長は
会えませんでしたが、副幹事長が会ってください
まして、この要望を受けましたと、幹事長室はこ
れでいいですので、早く厚生労働省の政務3役に
お会いしてこれを説明してくださいという機会を
与えていただいて、５月に長浜副大臣のところに
いって、この要望書を渡しました。非常にそこそ
こ30分ですか、時間を頂きご説明させていただき
まして理解していただきました。とりあえず、政
務３役もわかったと、それだけではまだまだかな
わないんですけれども、これからどうするかとい

平成22年度　日本眼科医会第２回定例代議員会
並びに第２回定例総会出席報告

代議員　原　　　　　裕（大田原市）
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うと、今度は議員連盟をつくったと、吉田代議士
が準備していますので、議員連盟を作ってその中
で、官僚を呼んで議員のほうから、どんどんディ
スカションしていくなかでこういうのを作る運動
をやっていくというのが、定跡なんだそうです。
こらからどれだけうまくいくかわかりませんけれ
ども、とりあえず要望書が厚生労働省副大臣を通
して行きましたので、これから官僚に議員の力を
借りてやらなければいけないという手法がわかっ
てきたのは、大きかったのではと思っています。
１年立つか２年立つかわかりませんが、眼科に特
化した検診、これは夢の夢だったんですけれど
も、そうしたものに一歩でも近付けるのであれば
と思っています。
　それで３ヶ月経って理事会の運営ですが、
ちょっと変えてみました。理事会って報告事項と
か協議事項とか多くて、なかなか一つの課題に全
員がディスカッションするのがなかったんです。
４月になってから新規一転、そういう時間を作ろ
うと言う事で、４月には検診プログラムについて
のディスカッションをしました。５月には公益法
人制度改革のディスカッションをしまして、６月
にはコメディカルの問題のディスカッションをし
ました。こういう事で、ディスカッションをする
事が大事なんだろうと思っております。そういう
中で新しい知識とか要望とかが出でくるので、こ
のへんで知恵を持って、これからもディスカショ
ンを沢山やっていきたいという気がしておりま
す。これが支部長会議でもそういう方向で持って
いきなさいというのが、代議員の先生のご希望な
のではと思って検討させていただきます。
　本日は、報告として会務並びに事業報告があり
ます。また協議事項としましては先程お話しまし
た公益法人の事、顧問参与の事とかいろいろある
んですが、その決算を簡単にまとめてお話させて
いただくと、担当から話があると思いますが、昨
年度厚生労働省より、内部保有率を30％までに抑
えるようにご指導いただき、それに向けて執行し
てきた為、当初予算で予定していた赤字額にある
程度添えるような約6,000万弱の半年度赤字とい
う結果に落ち着きました。内部の保有率は37％
あってまだまだ努力をして行かなければいけない

んですが、この基準に適合した後は、バランスの
取れた予算を確実に執行出来るように努力してま
いりますので、どうぞこの辺も明日話があると思
いますけれども、この決算につきましてもいろい
ろとご審議頂きたいと思います。

運営委員会の報告（伊左地尚文常任委員長）
　ブロック代表質問の質問数は33件、会務事業報
告について31件、第五号議案について１件、連盟
の質問が１件、２日に渡りご審議いただくと、オ
ブザーバーの件とを運営委員会で承認いたしまし
た。

（代議員会）
議題
１）報告
平成21年度社団法人日本眼科医会会務ならびに
事業報告
１、会員数　　13,635名（３月末現在）
　　　A会員	 6,130名
　　　B会員	 6,839名
　　　C会員	 666名
２、会議（打合せ含む）
　　諸会議は例年通り。

平成20年度　社団法人日本眼科医会事業報告
　例年と略略同様。
　平成22年度第２回定例代議員会　ブロック代表
質問
　別添にて詳細

２）議事
第一号議案　平成21年度社団法人日本眼科医会
決算の件
第二号議案　社団法人日本眼科医会顧問、参与委
嘱の件（別添にて詳細）
※今回新たに審議するにあたって顧問弁護士の児

玉・篠田弁護士の先生にオブザーバーとして出
席を承認され同席された。
第三号議案　新法人制度への対応に伴う定款変更
にあたって先決すべき事項の決定の件

⑴　代議員会における事業計画および収支予算

の取扱いと代議員会の開催時期
第四号議案　新法人制度への対応に伴う定款変更
にあたって先決すべき事項の決定の件
　⑵　代議員数の算出方法
第五号議案　新法人制度への対応に伴う定款変更
にあたって先決すべき事項の決定の件
　⑶　会員の権利に関する附則および細則
第六号議案　新法人制度への対応に伴う定款変更
にあたって先決すべき事項の決定の件
　⑷　代議員選出規定
　　　（別添にて詳細）

（総会）
　総会議長高野議長より
　代議員116名、役員25名、会員８名、委任状提
出会員3949名、出席会員4098名で、定款第30条に
より今日の会員総数13707名の５分の１以上とな
り成立。
　平成21年度物故会員79名の方に黙祷（別添）

議題
１）報告

⑴　平成21年度社団法人日本眼科医会会務なら

びに事業報告
　⑵　社団法人日本眼科医会顧問、参与委嘱の件
２）議事
第一号議案　平成21年度社団法人日本眼科医会
決算の件
第二号議案　新法人制度への対応に伴う定款変更
にあたって先決すべき事項の決定の件

⑴　代議員会における事業計画および収支予算
の取扱いと代議員会の開催時期

第三号議案　新法人制度への対応に伴う定款変更
にあたって先決すべき事項の決定の件
　⑵　代議員数の算出変更
第四号議案　新法人制度への対応に伴う定款変更
にあたって先決すべき事項の決定の件
　⑶　会員の権利に関する附則および細則
第五号議案　新法人制度への対応に伴う定款変更
にあたって先決すべき事項の決定の件
　⑷　代議員選出規定
　　　議案が承認。

　平成21年度社団法人日本眼科医会表彰者92名の
表彰
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⃝日時：平成23年４月２日㈯　18時〜21時
　　　　　　　　　　３日㈰　10時〜14時
　　　　　　　　　　３日㈰　14時〜　総会
⃝場所：東京プリンスホテル２階

「サンフラワーホール」
⃝118人中111人出席、定款第36条により本会は
成立。

　今回の地震で、石巻市の田中　仁先生が亡くな
られた。
　田中　仁先生をはじめ、東日本大震災で亡くな
られた被災者の方々に黙祷を捧げた。

１．会長挨拶（高野先生）
　本日はご出席頂き、まことにありがとうござい
ました。
　議長からもお話がありましたように、３月11日
２時46分に東北・関東地方で地震が起こりました。
東北、関東、日本はもちろんですが、日本の眼科
医療ならびに日本眼科医会にとりましても、本当
に未曾有の大災害と認識しております。
　亡くなられた会員の先生、田中　仁先生、被害
に遭われた多数の会員の方々に、お悔やみ、なら
びにお見舞い申し上げます。直ちに３月14日㈪に
日本眼科医会の中では、災害対策本部を立ち上げ
まして、色々なことをやってまいりました。
　まず３つやろうということで、１つ目は義援金
の口座を設置させていただきました。まだ３週間
ですが、３千万円ぐらいの義援金が集まっており
ます。２つ目に、会員の消息をしっかり情報を集
めようということで、被害に遭われました各都道
府県の眼科医会の会長さんにお調べを頂きまし
た。会員の情報を得るのも大変な中で、情報を頂
きましたことに、厚く御礼申し上げます。３つ目
に、眼科関連物資、ＣＬ、眼鏡、点眼、手術のと

きのディスポ製品等、関連物資の確保、これをな
んとかしなくてはいけないということです。
　この３つを、最初の立ち上げとして、目指して
やってきたわけでございます。最も有難かったこ
とは、特に被害の大きかった岩手、宮城、福島の
眼科医会と、岩手大学・東北大学・福島医大の眼
科学教室で、対策本部を立ち上げていただきまし
て、情報の共有が、窓口を一本化して頂けたので、
こちらからの連絡が非常にスムーズに行えたとい
う事がございました。
　これが功を奏してか、たとえばＣＬ協会、用剤
協会、眼科医療協会、眼内レンズ協会等、非常に
協力してくれまして、関連物資をなんとか大きな
混乱なく、各被災地に送ることができたのではな
いかと思っております。
　それでこの次は何をやるかというところで、私、
３月30日に谷藤先生の協力を得まして、岩手県の
陸前高田市という一番津波で被害があった所、あ
と大船渡市を視察させていただきました。震災と
いうよりは地獄を見るような、本当に痛ましい状
況で言葉も出なかったわけでありますが、そう
いったなか、岩手大学の眼科学教室の黒坂教授が
既に避難所の巡回診療というのを、岩手県眼科医
会の先生にもお力をいただいて始めておりまし
た。
　もう一つは、機械。たとえば細隙燈とか視野計
が壊れた、というものに関しては眼科医療機器協
会が、さっそく来週の月曜日位から、各地区に人
を出して修理ということでの計画はしているよう
です。一方、流されてしまい、治すものもないと
いう先生方の支援をしっかりしなければならない
なと思っております。眼科医療機器協会では、自
分の診療所で不必要な、余っているような機器が
あって、使える物があったら登録していただけな
いかというお願いを、ホームページに立ち上げた

と聞いております。もしそういうものがおありに
なる先生方には、頭の隅に置いて頂いて、ご支援
いただければと思っております。
　もう一つは、特に福島と茨城の北のほうは、原
発のことで岩手や宮城とはちょっと違っておりま
す。その辺をまた違った角度で支援をしていかな
くてはと思っております。
　今回、東日本大震災のことを議題にさせていた
だいて、情報の共有と皆様からご意見をいただき、
これからもしっかりとした支援を眼科医会一致団
結して、この難局を乗り越えていきたいと思って
おりますのでどうぞよろしくお願いいたします。

２．東日本大震災への日本眼科医会の対応について
　３月11日午後２時46分頃に発生したマグニ
チュード9.0の東北地方太平洋沖地震とその影響
を受けた原子力発電所の放射能汚染問題も加わ
り、東北関東大震災と呼ばれる史上まれにみる、
大災害となっております。
　被災地の支部ならびに会員の皆様には、心より
お見舞い申し上げます。
　日本眼科医会では災害対策本部を立ち上げ、全
力を挙げて対応しております。

　岩手県：谷藤先生
　宮城県：山形先生
　茨城県：小沢先生
　福島県：野地先生より、欠席の為ご連絡があり
ました。

岩手県：谷藤先生
　今日は、高野会長の直々の御命令により、三陸
の報告をしてほしいと御依頼を頂きました。この
ような場をもうけて頂き、また貴重な時間を頂き
ましてありがとう御座いました。
　実は、３月11日２：46、その時間私は自宅で昼
休みでしたが、ちょうど実感としては、一つの箱
に玉を入れてゆすられる感じでした。あちこち頭
をぶつけるのではという感じを受けました。その
あとで停電がありまして携帯は入りませんから状
況が入って来るまで時間がありました。岩手県の
状況といいますと、もともと三陸海岸というのは

ご存じのとおり北は久慈から南は陸前高田、松島
にちかいところまで、総延長200ｋｍあまりあり
ます。距離にすると400ｋｍになります。そこに
もともと医療過疎地域です。眼科診療所を持って
いるのが5人、普段も片道2時間とか3時間とか通っ
ているところが被災されたわけです。現在は岩手
医大の黒坂教授と対策眼科委員会を立ち上げまし
て毎週3日ぐらい仮の診療所を作って、病院といっ
ても水も電気も何も通っていない、そういうとこ
ろで何とか診療をやっております。高野会長が、
3月31日(木)深夜の長距離バスでいらっしゃった。
先ほど言いました県南の大船渡それから陸前高
田、どちらも壊滅状態で、陸前高田は病院の４階
まで浸水して、患者さんも屋上に避難した人だけ
が助かっている、一晩を寒いところで過ごし助け
られたというのが実情であります。その際高野会
長は、すぐさまどうしたらいいんだろうかと、ま
ず当座の活動資金を各県に送りますと言われて、
さっそく4月1日義援金として150万円振り込まれ
ておりました。使い方は、これから有効に活用等
決めて有効活用させて頂きます。衷心から感謝御
礼もうしあげます。それから東京都眼科医会とか
各方面から義援金を頂いております。開業5人の
うち2か所は津波の引き波で壊滅しまして、釜石
の堀先生は旦那様が耳鼻科医で１階２階で診療し
ていたんですけれども、入院患者さんがいらして
外来患者さんは危ないということで帰らせて、入
院さんを自宅のある４階のほうへ避難させている
うちに２階のほうまで水がジワジワときて、咄嗟
のところで人命は助かったとおっしゃっていまし
た。後で被災地に行ってみたんですけれども、２
階のはりまで水がきておりました。そこに私が
持ってきた写真があります。それから、岩手の一
番流行っている眼科の先生のところも手術中に遭
遇されて一例やったところでようやく避難された
といっておられました。幸い命は別状なかったん
ですが、診療所は再起不能なくらい壊れています。
今仮の診療所で元気に診療されております。それ
からその堀先生ですが、４人いた入院患者さんと
従業員が共に合計10人ぐらいでしょうか、自宅に、
3階4階で3日間、水も電気もないなかで籠城状態
だったといっていました、いかにつらかったかと。

平成23年度　日本眼科医会　第１回定例代議員会
並びに第１回定例総会

代議員　原　　　　　裕（大田原市）

先生方より、お話をして
頂きました。］
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私自信の事になりますと沿岸のほうから、ちょっ
とした手術でたまたま入院している方が３～４人
いらっしゃいまして盛岡にいたから助かったと、
ただ全員自宅が流されました。でも気丈に振舞っ
て下さいまして、逆にこちらが励まされたような
感じで感謝しておりました。先週、高野会長が来
られた時に私も一緒に大船渡まで行って来たんで
すけれども、そこには診療所がありまして100人
もいる老健施設があったんですけれども、ドク
ターは助かったんですけれども50人がその場で亡
くなったと言っていました。ようするに運びだせ
なかったんですね、あまり急で、現在は工場の跡
地で診療していました。大変お疲れのようでした。
そういうことで、皆さまから励ましの言葉だった
り支援を受けているわけですけれども、現状では
岩手医大と、岩手医大の黒崎教授が率先して現地
に赴いてくださいまして、准教授と毎週月・水・
金ですか、現地で大槌というところでは町が無く
なったところでは、20人も見えたと言っていまし
た。山田では70人、高田では10人、毎週、これか
ら数カ月続けて行くと。
　とりあえず現状はそういうところです。今後も
皆さまのご理解を頂き、現地の復興に対する努力
をぜひご支援等御理解を頂きたいと、これからが
大変かと思います。

宮城県：山形先生
　東日本の大震災に関しましては、全国の先生方
に多大なご支援を頂きありがとうございます。震
災から３週間が経ちましたが、今の宮城県の現状
に関しましてご報告いたします。
　宮城県は亡くなった方が7000人、まだ行方不明
の方が7000人を超えています。そういう状況でご
ざいます。宮城県眼科医会の会員の田中 仁先生
が津波で亡くなられました。田中先生の医院は石
巻市という所のかなり海岸よりのところで、そ
こで津波にのまれて亡くなったと聞いておりま
す。幸い、流されなかったということで院内で診
療所を守るように亡くなられたという事でござ
います。今、宮城県は７や６といった地震がご
ざいましたが、さらに沿岸部から５ｋｍの部分
が津波で丸ごとのまれました。会員の中では10施

設、診療所が床上浸水という被害を受けておりま
す。なかには、2階の病室まで水が入ってきたと
いう先生もいらっしゃいました。3週間経った現
在もまだ2名の先生が診療を開始したのみでござ
います。ひどかった地域、先ほど田中先生が亡く
なられた石巻地区の場所に関してお話をさせて頂
きます。石巻地区は人口16万人で漁業の町で牡蠣
とか笹かまぼこそういうのをやっている港町で
す。2つの総合病院と5つの眼科の診療所でその石
巻を支えていた、津波の為に一つの病院と4つの
診療所が浸水いたしました。治療できないような
状態になりました。残った一つの病院に関しまし
ては、いわゆるトリアージを眼科医自身もやらさ
れるということで眼科診療が不可能な状態であり
ました。残った一つの診療所も全てのライフライ
ンが絶たれ診療ができないような状態でした。結
局、１６万人の石巻市の眼科医療は全くストップ
した、そういう状態に陥りました。これを救って
くれたのは、浸水した先生方が自ら、この残って
いる薬品やコンタクトレンズを自分の車に積み込
んで避難所回りを始めてくれました。石巻市の市
役所というのも壊滅的な被害を受けて行政自体も
動かないような状態の中で、そういう先生達が率
先して避難所回りをしてくれました。地震から津
波まで４０分でやってきたと言われております。
その４０分の間に皆は着の身着のまま避難所に逃
げたわけであります。津波は油まみれだっり泥ま
みれだっり、そういう津波の被害を受けた方もい
らっしゃいましたし、またコンタクトレンズの手
持ちがない為にコンタクトレンズをずっと１週間
もいれっぱなしざるをえなかったような人もい
らっしゃいましたし、目薬つけないと失明しちゃ
うんだと言ってパニック状態になっている緑内障
の患者さんもいました。そういう人達を自分が自
ら被災した先生達がボランティアとして助けて頂
きました。そのあと除々に東北大学の医療チーム
が入ったり、また宮城県の眼科医会でも比較的被
害が少なかった先生が有志として往診をしてくれ
たりして徐々に避難所の先生にも医療が行きわた
るようになってきたのが現状でございます。日本
眼科医会の皆さまには対策本部をいち早く作って
頂いて薬剤やコンタクトレンズを優先的に支援し

て頂いて本当にありがとうございます。現状は、
薬剤もコンタクトレンズも眼鏡も大体被災地に行
きわたっておりますので、十分な量が来ておるこ
とをお伝えいたします。先ほど高野会長のほうか
ら、中古の医療機器の話が出ましたが、まだ床上
浸水で機械が駄目になってしまった先生が、地域
医療をまた取り戻すには、先生方になるだけ早く
診療を再開してもらうということが必要になると
思います。日本眼科医会も医療機器業界の協力を
得て、そういう先生達が中古を使うのかどうなの
か、まだちょっと当人に確認しないと一応駄目な
ところもありますので、今からいろいろ聞きなが
ら、そういう中古の機器で始めたいという要望が
あれば是非とも全国の先生方であまっている、使
わない医療機器があったならばご協力頂けないか
というふうに思っております。
　代議員会でこういう宮城県の実状を説明させて
頂く時間を頂きまして本当にありがとうございま
す。全国の先生方いろんなご支援を頂いたりして
おります。只、それに対して我々が中々十分対応
しきれていないんじゃないかなということもあり
ますので、この場を借りてお詫びするとともにお
礼申しあげます。特に高野会長には、電話で励ま
しの言葉を頂いて本当に感謝しております。宮城
県ではまだ500か所の避難所があって７万人が不
自由な生活を送っています。宮城県眼科医会とし
てはこの７万人を何とかきちんと健康な状態にす
るというのが、今の一番の使命だと思っておりま
す。そこを何とかやるために今後もどうぞご支援
のほどよろしくお願いします。有難うございまし
た。

茨城県：小沢先生
　茨城県支部の会員で怪我とかは出でおりませ
ん。只、診療所とか大きな全騒とかはなかったん
ですけれども、自宅が津波で流されるとかの会員
はいたと聞いております。茨城県というのは今回
ダメージが大きく、震度５程度の地震が今もずっ
と続いております。たとえば家の中の本とか直し
てもすぐまた倒れるという状態が続いておりま
す。茨城県は大体震度７以上の震度だったんです
けれども、海岸線から500メートルぐらいはほぼ

全滅になっております。ただ茨城県は比較的津波
の被害は少なくて個人的損害は出ていません。一
般的に宮城県とか岩手県とかの話が非常に多く
なっておりますけれども、茨城県は福島県と同じ
ように別な意味での苦労をかかえております。原
発の事ですが、それは後ほどお話させていただき
ます。
　茨城県眼科医会の入っている事務所が、私ども
小沢眼科の病院内にありました。震災後水戸市が
一級建築士を雇いまして、危険な建物に使用禁止
を貼って周ったんです。残念ながら、私どもの建
物もそれにあたってしまいまして、結局それは使
えなくなってしまって立て直しという事です。で
すから全壊をまぬがれても半壊もしくは立て直
し、全壊に準じるような建物がとても多くて、恐
らく会員の先生方の建物もそれにあたっているん
ではと思います。そういう被害金額は相当なもの
になると思います。
　原子力発電所の件ですが、これも目にみえない
気持ち悪い事象です。前にも東海村というところ
で、こういう事故がありました。その時にも県内
のかなり優秀な医者が県外に流失しております。
このことは福島県と同じ事だと思います。福島県
と茨城県は北の２県とはまた違った意味での問題
をかかえてくると思います。いわきの先生からは、
いわきと茨城の北のほうは海岸通りといっても大
体文化は一緒なんです。ひとみしりが非常に激し
いところですけれども、人がいなくなってしまっ
ているので、産業が成り立たなくなっているとい
うことです。もともと医者不足ですけれども、患
者がいないものですから医者がいらないという、
そんなことまで言われている状態で、茨城から北
はゴーストタウン化してきています。震災の後、
中村副会長と支部の事を話しまして、震災の３日
目だったと思うんですけれども、私も入院をかか
えておりました。自分だけ贅沢はできないので、
入院患者さんに食料がなくなってしまったので、
１日小さなおにぎりを２個出していたんですけれ
ども、自分もおにぎり２個で４日間暮しました。
４日間で体重が５ｋｇ減ったんです。人の前では
僕らは弱音を吐けないので、強がりを言って平常
心でいるんですけれども、やつれてしまって声も
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出なくなってしまいました。その苦労も今もずっ
と続いておりまして特に茨城福島というのは原発
の影響がジワジワ出ております。その場に残って
頑張っている先生とか、患者さんが減ってしまっ
たりとか、勤務する先生とかいなくなってしまっ
たり、そういうことも抱えております。非常に先
が不安です。そのなかで高野会長が東北地方を
回って下さったりとか、昨日は東京医科大学の臼
井学長が、茨城県に東京医科大学の医療センター
を持っておりまして、そこのからみで茨城県全体
を東京医科大学で支援するということになって、
ずっと歩いて下さって、やっぱり臼井学長の顔を
見たとき、私自身ほっとして安心しました。私自
身、非常に気丈なつもりでいても、心配で心が弱
くなっているんだなと思いました。茨城県と福島
県はこれから申しあげますけれども、そういった
意味で長期戦の戦いになってきますので、患者さ
んとか地域のケアだけでなくて、むしろ我々の仲
間である眼科の先生達も、心のケアが必要になっ
てきているんだなと感じています。以上です。

福島県：野地先生より現状報告の連絡です。
　この度の災害でお亡くなりなられた皆様の御冥
福をお祈り致します。また、被災されまして皆様
に御見舞申し上げます。
　福島県の現状につきまして簡単に報告させてい
ただきます。
　地震とそれに続く大津波は、岩手県や宮城県と
同様、太平洋に面した浜通り地方におおきな被害
をもたらしました。特に県北部では多数の方がお
亡くなりになりました。
　津波被害の復興を始める間もなく福島第一原発
に事故が発生しました。その為、亡くなった方の
捜索や御遺体の回収も殆ど出来ていない状態で
す。
　その原発事故につきましては、毎日克明に報道
されておりますので、既に皆様ご存知の事と思い
ます。当初は数キロ範囲の避難勧告でしたが、そ
の後10Ｋｍ、20Ｋｍと拡大され、今週には30Ｋｍ
以内の住民には「自主避難勧告」という聞いた事
の無い指示が出されました。その是非はともか
く、事態が深刻化している事は隠すべくも有りま

せん。
　県内各地には原発事故により避難されている方
が多数いらっしゃいます。津波からの脱出とは
違って時間的余裕が有って、避難準備を整えて避
難されているものと考えておりましたが、避難の
際の説明がなされていなかったようで、殆どの方
がすぐに戻れるものと考えて、貴重品や自家用車
を残しての避難だったようです。県内は危険と判
断し、遠く県外へまで退避した方も多数いらっ
しゃいます。漁業や農業を生業とされていた方が
多いのですが、場所柄原発関連企業で働いていた
方や御家族も多数おられます。狭い避難所生活で
の軋轢も有るようです。このあたりが他の２県の
避難所と雰囲気が違う原因がかも知れません。地
元に戻れないという絶望感も有り、今後長期化す
る事を考え、早急に対策が取られる事を望みます。
　しかし、深刻な原発事故という今まで例の無い
災害ですので、モデルが無い為、今の所は各市町
村の判断任せというのが実状です。関東圏まで町
ぐるみで避難しているところも有り、是非とも国
としてきちんとした対策を講じていただく事を望
みます。電力不足を補う国是として進められてき
た原発開発です。東京電力も再三の小事故の際も

「大事故は起こらない。絶対安全。」を説いて来ま
した。現在避難されている方々の口からは「国の
犠牲になった。」という声を数多く聞きます。事
故処理も一進一退ですし、原因が原因だけに被災
地の復興などという事には全く手が付いておら
ず、先の見通しが全くたたない事など、避難され
ている方々の不安と焦りは想像に難くありませ
ん。
　福島県眼科医会会員のなかにも既に避難されて
いる先生も多数いらっしゃいます。中には原発に
近い為、今後戻る事が困難と判断され、新しい土
地での診療を計画しておられる先生も少なくあり
ません。また、避難区域の周辺地域には流通業者
が入って来ない為、ガソリンの枯渇、日常生活物
資の不足などの影響で、診療を断念される先生の
範囲もだんだん拡大しております。
　今後、原発の事故処理が遅れ更なる放射能被害
の拡大が有りますと、欧米の基準が適応され、殆
ど県全域が避難地域となってしまいます。県民一

同、毎日ハラハラしながらニュースを見ているよ
うな状況です。期待に反し、今週になって状況が
また少し悪化しているとの報道がされておりま
す。
　このような状況にありますため、この度の代議
員会には本県からの出席を見送らせていただきま
した。定款変更等重要な議題がございますが、な
にとぞ御理解を賜り欠席を御許しいただきたいと
存じます。
　最後になりましたが、多数の支部長先生から義
援金や暖かい励ましの御言葉を頂戴致しておりま
す。出席して直接御礼を申し述べるところですが、
この書面を借りまして厚く御礼申し上げます。

３．議　題
議　事
第一号議案　社団法人日本眼科医会新法人制度へ
の対応の件
・新法人制度に伴い公益社団法人か一般社団法人

を選択する必要があるので提案します。
・113人中95人賛成で可決

第二号議案　社団法人日本眼科医会定款および定
款施行細則変更の件
・新法人制度に伴い社団法人日本眼科医会定款お

よび定款施行細則について、別紙のとおり、変
更案を提案します。

・118人中103人賛成で可決

付帯決議　定款および定款施行細則変更に係る付
帯決議案について
・この定款および定款施行細則の変更について、

行政庁の指導等により、内容に影響を及ぼさな
い程度の軽微な修正が発生した場合には、その
取り扱いは理事会に一任するという案を提案し
ます。

・118人中103人賛成で可決

第三号議案　平成23年度社団法人日本眼科医会
事業計画の件
・賛成多数で可決

第四号議案　平成23年度社団法人日本眼科医会
予算の件
・賛成多数で可決

第五号議案　平成23年度社団法人日本眼科医会
会費賦課徴収の件
・賛成多数で可決

　今年度の事業計画について、新規事業と特に力
を入れて行う事業について説明があった。
１．総務部管理
　１）渉外活動の強化

⑵　特に日眼とは定期的に協議会を開催す
る。また、平成26年に日本で行われる予定
の国際眼科学会に協力する。

　２）支部との連携強化
　　⑵　各支部の活動に助成する。

２．総務部企画
　２）眼科医療の諸問題の検討

⑵　研究班活動の最終年として、昨年に引き
続き眼科医療研究会議に付託し「屈折矯正
と眼鏡技術者の公的資格化に関する諸問
題」の検討を行い、日本眼科社会保険会議
の中に立ち上げた「屈折矯正に関するワー
キンググループ」にも参加する。

⑷　次期の研究班活動のテーマを決定する。
⑹　日眼・日本小児眼科学会・日本網膜硝子

体学会・日眼医で組織する「未熟児網膜症
眼科管理対策委員会」に参画する。

　７）公益法人制度改革への対応
　新公益法人制度検討委員会を開催し、新制
度に適合した法人への移行について検討す
る。

３．経理部
　３）90周年記念事業積立特別会計の設置

４．公衆衛生
　１）眼科健診事業の推進

⑷　公的な眼科健診の創設にむけ、委員会を
設置し戦略的に検討する。
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　２）眼科公衆衛生知識の啓発
⑵　日本眼科啓発会議における大局に着眼し

た啓発活動を、日眼と共同で行う。
⑶「目の愛護デー」行事を推進する。
⑷「目の健康講座」をブロックごとに開催す

る。
⑼　日医内「日本糖尿病対策推進会議」の構

成団体として啓発活動を推進する。
　４）障害者対策

　社会適応訓練講習会開催団体への援助を行
い、ロービジョン者に対するネットワークを
確立するべく検討会を設置する。また、障害
者団体の活動に協力する。

５．広報部
　１）広報活動の実施
　　⑴　記者発表会を開催する。
　２）「日本の眼科」の発行

６．学校保健部
　１）関連団体との連携強化

　文部科学省、日本学校保健会および日医等
の学校保健事業に協力し、各団体が主催する
大会（全国学校保健・学校医大会、臨眼、指
定都市学校保健協議会等）や、各種委員会な
どに積極的に参加することにより、眼科医の
立場から学校保健の推進に協力する。また、
社会における色のバリアフリーについて諸団
体と連携をはかる。

　５）学校保健委員会の開催
　学校保健委員会を開催し、眼科学校保健に
関わる諸問題を検討する。

７．学術部
５）眼科コメディカル教育の推進および関連事

業の検討、実施
⑸　支部で開催する眼科コメディカル教育事

業に協力する。

８．社会保険部
　２）日本眼科社会保険会議の開催

⑴　日眼と協同で、日本眼科社会保険会議な

どを開催し、眼科の診療報酬が適正に設定
されるよう検討する。

　３）全国審査委員連絡協議会の開催
　全国各支部の審査委員と審査上の問題、疑
問点の研究、意見の交換会を行い、見解の統
一をはかり、審査における地域差、個人差お
よび矛盾点の解消を目指す。

　４）各支部健保担当理事連絡会の開催
　各支部健保担当理事連絡会を開催し、保険
医療内容の向上、適正保険診療の情報提供な
どに関して研究討議を行う。

　５）ブロック別社会保険協議会の開催
　全国審査委員連絡協議会と各支部健保担当
理事連絡会の際に併せて開催し、地方厚生局
単位のブロック別に社会保険に関する諸問題
を協議する。

　６）眼科診療実態調査の分析と検討
　７）眼科全国レセプト調査の実施・分析・検討

８）適正な眼科保険医療の研究、検討と会員へ
の情報提供
⑸　診療・介護報酬同時改定検討委員会を開

催し、現状の報酬体系を研究し、同時改定
に向けて対策と検討する。

９．医療対策部
　１）医療諸問題適正化対策

⑸　アンケート調査等の方法を用いて新たな
医療問題の実態を把握する。

⑹　医療対策に関する適正な情報を迅速かつ
正確に会員に伝達する。

10．勤務医部
　１）勤務医会員のかかえる諸問題の検討

⑵　眼科勤務医の勤務環境検討小委員会を開
催し、勤務医の待遇改善に関して検討する。

⑶　全国の勤務医会員が直接に交流し、情報
交換する機会を学会（臨眼時のイブニング
セミナー）等で設定する。

ブロック代表質問
　各県からの質問があり、執行部より答弁が行わ
れた。

総会
第一号議案：社団法人日本眼科医会新法人制度へ
の対応
第二号議案：社団法人日本眼科医会定款および定

款施行細則変更の件
付帯決議：定款および定款施行細則変更に係る付
帯決議案について
　総会議案について承認されました。
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⃝日　時：平成22年９月６日㈰
⃝場　所：東京プリンスホテル
⃝出席者：宮下　浩
⃝開会の辞：白井正一郎副会長
会長挨拶：高野　繁　　新執行部で５ヶ月の間

に、６月27日に80周年式典を盛会に行うことが
できました。６月の代議員会で支部長会議につ
いて報告に終わって議論する時間が少ないので
考えて欲しいとの要望があった。しかし日本眼
科医連盟会議の時間がとれなくなりました。10
月30日㈯に連盟の会議をおこないます。また吉
田代議士は是非ご挨拶したいとのことでした
が、代議士と小沢常任理事はフランス（白内障
学会）に行っている。白内障について議論を高
めてきて欲しいと思います。
議題

［１］眼科コメデカル教育事業の現状について：
前田利根常任理事

　昭和51年須田経宇会長の時にＯＲＴに対抗して
米国で1967年（昭和42年）にOphthalmic Medical 
Assistant(ＯＭＡ)として養成が始められた。この
ことでアンケートを採ったところ必要と思う先生
が72.9%をしめた。昭和52年４月にＯＭＡ委員会
を立ち上げた。平成２年に黒瀬先生の質問に始ま
り濱先生、菅田先生などの質問により資格化につ
いてＯＭＡ資格化委員会を立ち上げました。その
後上級ＯＭＡの研修施設や教育講習会の認定など
について資格化のカリキュラムなども検討したが
認めてもらえなかった。早津先生の「ＯＭＡ養成
の目的」について佐野会長との座談会が「日本の
眼科」66巻９号に載っている。いわゆる「手足論」
がある。佐野会長が資格化を目指したときにＯＲ
Ｔを引き合いに出されて法的に締め上げられて認
めてもらえなかった。そんなときに「蒲田事件」
がありＯＭＡが逮捕された。

　７年前にＯＭＡの名前を止めた。資格を認める
物ではないというメッセージ性が少なかった。「全
国統一試験を止める」ほうが無資格者の犠牲者を
出さないようなメッセージ性があるのではないか
と考えて、今回から試験はしないことにした。
　准看護師が６割以上の県もあるが数％の県もあ
り支部で認識が異なる。医師の手足論では、少な
くとも１人はＯＲＴを入れておいてもらえば訴訟
に勝てるかも知れない。「准看護師」をとらせて
やるのが一番の方法ではないのか？患者や従業員
からのたれ込みで保健所の調査指導が入る。もっ
と現状を厳しく認識して欲しい。
　本部としては、様子を見ながら決めたい。との
ことでした。

［２］新公益法人制度の対応について：松下卓郎
常任理事　篠田弁護士（児玉弁護士は欠席）

　１月23日に代議員会の議案を作成して４月の代
議員会に出したい。最悪24年の代議員会で承認を
受ける。ただし定款変更は総会で４／５以上の賛
成を要する手続きが大変。東京都濱崎会長から、
会員資格について質問があった。正会員、賛助会
員（保留会員）とも選挙権をもつのか？代議員、
予備代議員の決め方（選挙と選挙法）についてど
うするのか？
　本部（弁護士）回答：保留会員については悩ま
しい問題である。公益法人の審査でどうなるのか
分からない。現状のままで認定を狙っている。保
留会員は日本眼科医会の会員に属しているが支部
の会費と会員としての義務を果たしていない。支
部の選挙権は持っていないので選挙はできない。
 正会員と準会員という規定にあてはめて考えた
ときに準会員の基準が問題になる。準会員＝保留
会員とすると返って保留会員問題が浮かび上がっ
てくる。専門医の問題も絡んでくることなので悩
ましい。各支部でも対応に温度差がある。

［３］執行部からの報告事項
１．総務部管理
１−１）日眼との定期協議会について

　８月28日㈯日眼の根木理事長、石橋､ 新家他
計６名と日眼医高野会長、白井、竹内、福下副
会長他計７名で協議した。

１−２）国際眼科学会（ＷＯＣ２０１４）への協
力について

　第34回国際眼科学会が平成26年４月２日㈬か
ら６日㈰まで５日間東京国際フォーラムと帝国
ホテルで開催される。日眼医として協力する。
各会員に参加要請と協力依頼する。

１−３）専門医制度の方向性について：日眼の手
から離れることになる。2015年から（第３者
機関）専門医評価機関で眼科に限らず専門医
制度が評価される。試験制度も考えていると
のこと。

１−４）日眼総会と当会の４月開催予定の代議員
総会の日程について：平成27年以降は、代議
員総会と重ならないようにする。

２．総務部企画
２−１）医事紛争事例調査について
２−２）委員会の名称変更（男女共同参画推進委

員会）について：
２−３）ブロック内男女共同参画推進事業への助

成金について：各ブロックに対して育児、託
児、懇談、講演などに対して助成金を出す。

３．経理部：
３−１）日眼医の財務状況について：21～22年は、

内部保留金を5000万円減らせた。

４．公衆衛生
４−１）平成22年度「眼の愛護デー」行事について：

栃木県は10月３日㈰13：00～栃木放送、新聞
広告、ポスター、チラシ配布等の予定表

４−２）日本眼科啓発会議について：スカイワー
ルド、翼、ウエッジ等に数字を大きく出して
その意味をのせた。読売新聞から「第26回読
売広告大賞」部門賞優秀賞受賞を受けた。

４−３）身体障害認定基準に関する委員会につい

て：平成21年度に4回委員会を開催した。日
本眼科学会とともに認定基準の視力、視野に
関する検討が行われた。日本と欧米で判定
が 異 な る。Goldmann、Humphrey、Visual 
Field Analyser等の検討を10月７日に行う。

５．広報部
５−１）平成22年度日本眼科医会記者発表会につ

いて：９月９日㈭山形大学の山下教授にお願
いして「眼科医が行う眼底検査」―心疾患、
脳卒中、認知症の危険度を予測し、予防医学
に貢献―　「日本の眼科」今月号に載ってい
る（18，19ページ）。

６．学校保健部
６−１）「子どもの視力検査マニュアル」につい

て：文科省から幼稚園の視力検査の指導が
あった。日本眼科学校医マニュアルは1,0ま
でだが就学時マニュアルでは0,7までで一致
しない。370方式で９月までに出来上がるは
ずのマニュアルがまだできていない。学校で
の視力検査は自治体か学校関係者が行ってい
る。通常の学校健診と同じ。医師は判断をす
ればよい。公立幼稚園7割、私立は3割しか視
力検査してない。

６−２）色覚関連の受診者に関する調査、眼科学
校健診に関する全国調査について：すでに送
付済み

６−３）第64回日本臨床眼科学会における学校保
健部のインストラクションコース、モーニン
グセミナーについて：７：45からのクーパー
ビジョンのモーニングセミナーのあと9：00
～インストラクションコースを行う。

７．学術部
７−１）眼科コメデカル教育事業の現状について：
７−２）第64回日本臨床眼科学会について：着色

レンズと眼疾患と眼科医事紛争（up-to-date）、
モンスターペイシェント（その傾向と対策）
について

７−３）視能訓練士養成について：やや定員割れ
している。九州保健福祉大学で働きながら通

平成22年度
日本眼科医会全国支部長会議出席報告

支部長　宮　下　　　浩（宇都宮市）
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信教育で国家資格を得る教育システムの広告
を出した。メデア授業、面接授業、臨床実習
を組み入れて２年間で国家試験がを目指す。
入学金20万円。年間授業料98万円

８．社会保険部
８−１）各支部健保担当理事連絡会について：10

月31日
８−２）眼科診療実態調査について：２年に１回

検討している。来年検討する年。調査項目が
減っている。定点化した。１か月診療につい
て記入するだけ。20年度の報告を「日本の眼
科」81巻２号に載せた。

８−３）増殖性硝子体網膜症の請求について：
38600点が51800点にあがった。この点数での
請求の請求が硝子体手術の中で占める割合が
非常に高いのが問題との指摘を受けている。

「硝子体手術に係る診療報酬上の術式と疾患」
を作成した。特殊な施設を除いて増殖硝子体
網膜症の請求が50％を超えることはあり得な
い。

８−４）診療・介護報酬同時改定検討委員会につ
いて：６年に１回の介護報酬改定が行われ
る。９月26日に橋爪　章（保健医療経営大学
学長）先生に講演してもらう。眼科でも介護
医療を考える。

８−５）日本臨床眼科学会　日本眼科社会保険会
議シンポジウムについて　：11月13日㈯　
10：40～シンポジストとして邊見公雄先生、
嘉山孝正（中医協委員）、望月　學（東京医
大）「中医協と診療報酬改定」オーガナイザー
は下村喜一（日眼）、山岸直矢（日眼医）

９．医療対策
９−１）平成22年度各支部における力を注いでい

る医事問題について：コンタクトレンズ問題
総合、診療報酬、医事紛争、適正医療推進関
係、検眼問題、発行処方箋と異なるCL販売・
眼鏡作成関係、その他

９−２）各種アンケート調査について：コンタク

トレンズによる眼障害（個別報告）は、書式
や項目が多く記入しにくいがこの書式でお願
いしたい。11月１ヵ月間でお願いします。

９−３）医療いつ機器・販売業等の管理者に対す
る継続的研修の開催について：11月14日㈰臨
眼の最終日に行う。現在200名の申し込みが
ある。受講料5000円。

９−４）ジョンソン・エンド・ジョンソン株式会
社の「ワンデーアキュビュー　トゥルーアイ」
の一部ロット製品の回収問題について：回収
の期間と回収率について報告するように要請
した。どこの誰にどのロットNoが流れてい
るか分かっていれば対応できるはず。ただ
ロットNoの分からない並行輸入品（オース
トラリア他の製品）が流れているとすれば回
収できない。そのようなずさんな販売事実が
出てくれば、厚労省との交渉データーになる
ので要望書を出したい。ロットNoは義務で
はない。そこが問題で業者には全く義務がな
い。誰に売られたのかを行政は把握する必要
がある。行政側の責任なのでインターネット
販売についても要望書が出せると思う。

10．勤務医部
10−１）眼科後期研修医の実態調査について：４

年前から調査している。栃木県は22年度３名。
平成18年度までは全国で350名いた。今は224
名でここ４年間は30~40%減で、眼科は不人
気。

10−２）第64回日本臨床眼科学会イブニングセミ
ナー「眼科志望者減少の現状と対策」　　に
ついて：小島先生（さいたま赤十字病院）吉
田先生（旭川医科大）、山田昌和担当

10−３）第11回全国勤務医連絡協議会の開催につ
いて：11月21日㈰　10：00~15：00　東京プ
リンスホテル　２階　サンフラワーホール、
講演は「専門医制度の今後について」池田康
夫氏（社団法人　日本専門医評価・認定機構
　理事長）

⃝日　時：平成22年10月30日㈯　17時～19時30分
⃝場　所：東京プリンスホテル２階
⃝出席者：宮下　浩
　委員47名中43名＋役員27名　計70名出席
進行　小沢常任委員
１．委員長挨拶：高野　繁委員長
　今回は連盟が25周年に当たることといつも報告
だけで協議をする時間がなかったことで、支部長
会議とは別に行うことにした。またこの度、会員
から衆議院議員が出た。今まで眼科医会が、厚労
省の担当課に会長他数名が出向いていって要望を

「何卒お願いします」と言ってお願いしていた。
しかし吉田議員からそれではだめで、政権政党の
担当議員、厚労省の大臣、副大臣に直接お願いし
て､ この度要望書を出してきた。今後、議員連盟
を作って議員を巻き込んで厚生労働委員会で質問
して貰って実現していかないといけない。10月か
11月には議員連盟が発足できそう。中井国家公安
委員長に議連代表になって貰うことにした。今ま
で連盟について情報の公開が会員になされていな
かったことに気がついた。理事会のあと10〜15分
間連盟委員会をやって支部長会議のあとの連盟委
員会で連絡していた。今後、摘録やホームページ
などで情報を開示していく。８月に眼鏡士協会か
ら屈折の資格化法案を出してきた。すぐに厚労省
医政局に言って説明をしてきた。吉田議員からも
医政局に行って説明して貰ってきた。不二門先生
からもデーターを構築して貰っている。児玉弁護
士にも説明し、相談して貰っている。議員連盟が
できるので､ 眼科に特化したものにしする。とも
かくこれから情報を開示して議論を深めて行く。

２．最高顧問挨拶：三宅最高顧問
　現在心配なのは政党が混乱していること、政党
に綱領がない、統一見解がない。今後保守政党の

再編があると思う。まだ吉田議員は30代なのでこ
れからいろいろあると思うが、大きな議員になっ
てもらいたい。次の吉田議員の選挙をしっかり支
えていって貰いたい。

３．講演：吉田　統彦衆議院議員
①平安時代に「目の治療」として針がよいと言っ

てハリを打って失明させた（京都国立博物館蔵）
の例にとって、眼鏡新聞の「加工・屈折検査の
資格化」を厚労省に要望したことについて：

　検眼行為については、「医師法第17条　医師で
なければ医業をしてはならない」とある。昭和
29年11月４日日医収第426号（抄）の付帯事項
がついた。これが、問題で

　眼鏡士はオートレフは絶対安全で害を与えない
ので合法と言っているが、最高裁で違法との判
決が出ている。厚労省としても、眼鏡市側の話
を聞いただけ。ただし、総理や大臣からの働き
かけが出れば、別に対応しないといけなくなる。

　委員から「検眼」と言う言葉が誤解を与えてい
る。厚労省側が使っている言葉で「屈折・矯正」
と言う言葉を使うよう要望があった。

②医学部の定員と新設医大について：本当に1.5
倍の医師が必要なのか？現場では1.1~1.2倍が至
当との意見が多い。特定看護師（米国では、反
対された）問題、将来

　 Ｎ Ｐ（Nurse praktitioner 診 療 看 護 師 ）PA
（physician assistant）の制度ができた場合医師
が余る可能性がある。文部科学省の動きとして、
現存の医学部定員を増加する方向で、今年度の
医学部定員増は10年間の暫定措置。新設医大は
当面、予定していない。

③医療訴訟の問題：厚生労働省「医療安全調査委
員会設置法案（仮称）大綱案」について中に入っ
ている有識者（医療を受ける立場を代表する者）

平成22年度日本眼科医連盟協議委員会出席報告

栃木県支部委員　宮　下　　　浩（宇都宮市）
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が問題で医療ジャーナリストや医療訴訟担当の
弁護士などは排除すべきで医療と直接関わらな
い有識者を入れる。また行政処分を厚労省がや
りたい。実現すれば悪代官に十手を渡すような
ことになる。今までの医療訴訟は､ 検察側の３
連敗。自治医大高久史麿先生のprofessional　
autonomyという概念即ち、医師グループによ
る第３者機関で検討していくと言う考えはすば
らしい。朝日新聞に稲垣克己が国の調査機関設
置の意見広告があった。ただ、未熟な弁護士に
よる「手付け金目当ての訴訟増加」やいしの冤
罪の可能性が増えることで萎縮診療になること
が問題。

④産科医療の無過失補償制度について：考え方は
よいとしても民間の保険機関が扱っていて、会
計が不明朗なのが問題。国の機関が扱うべき問
題。

⑤ワクチン行政について：ワクチンを（無料）行
うことによって医療経済がかなり削減される。
できれば公費負担、無理なら保険収載か控除が
受けられる制度を目指す。

⑥これからの眼科医療：視覚障害者は164万人、
2030年には200万人を超える。日本の視覚障
害のそう経済コストは眼科医療費の8.8倍の
８兆８千億円。これが2030年には11兆円にな
る。予防や早期の治療によって、視覚障害者数
を減らすことができる。患者のＱＯＬの改善だ
けでなく、国として障害者の総合的コストを縮
減し、経済でも生産性に寄与する。高野会長か
ら「公的な成人の目の健診プログラムに対する
要望書」を民主党幹事長に出してきた。議員連
盟による感覚器医療政策の推進を目指していき
たい。以前「見える・聞こえる・歩けるように」
議員連盟があったが、消えてしまった。新たな

「眼科医療を考える議員連盟（仮称」の立ち上
げが決定した。

４．協議
①平成21年度会務報告について：小沢常任委員
（資料１）
会務
　１）国会議員との面談：①２月26日井上信治と

②福島豊衆義院③３月26日萩原誠司と④町村信孝
衆議院議員に眼鏡士の屈折資格化問題について⑤
６月27日西島英利参議院議員。＜８月30日衆議院
選挙＞⑥10月21日中井　洽衆議院議員（診療報酬
改定問題の要望）⑦12月10日中井　洽衆議院議員、
山井厚生労働大臣政務官、吉田統彦衆議院議員
　２）国会議員が主催する研究会・会合（４回）：
①３月22日清水こういちろう衆議院議員の講演会
②４月６日丹羽雄哉衆議院議員の講演会③４月
６日井上信治衆議院議員からの依頼で東京政経
フォーラム④８月18日丹羽雄哉議員の出陣式
　３）支援議員の追加：萩原誠司衆議院議員（元
岡山市長）
　森田　高（たかし）参議院議員（富山県；41歳
泌尿器科医師）
　吉田統彦　衆議院議員
　４）国会議員のパーティーへの協力：16名に34
回の協力
　５）衆議院選挙の結果　　別紙
　６）研究活動「日本における視覚障害の社会的
コスト」を「日本の眼科」６号別冊として掲載
　７）連盟会議の開催：①協議委員会（９月６日）
②委員会（日本眼科医会理事会・常任理事会と併
会）12回　③監事会（3月14日）

事業
　１）日本眼科医連盟ニュース大25号を発行し、
全会員に配布した（12月25日）
②平成21年度会計報告：近藤会計責任者（資料２）

　収入総額：194,365,258円
　支出総額：44,850,339円
　次年度への繰越金額：149,514,919円
③会費納入状況について：近藤会計責任者（資料
３）
　会費の全国総額；46,410,000円＋寄付金総額
3,770,000円
　納入率の全国平均は34％であった。栃木県
は会費総額1,110,000円で納入率が69％と全国で
トップでした。
④支援議員について：高野委員長（資料４）

　現職議員　合計17名
　民主党　衆議院８名、参議院３名（計11名）

１．中井　洽（ひろし）衆、比例東海（三重県）
眼科医連盟から二十数年支援し、議員連盟の代
表になって貰った。国家公安委員長。　２．三
井辨雄（わきお）衆、北海道２区。　３．山井
和則（やまのいかずのり）衆、京都６区。　４．
階　猛（しな　たけし）衆、岩手１区。　５．
藤村　修　衆、大阪７区。厚生労働副大臣。　６．
笠　浩史（りゅう　ひろふみ）衆、神奈川９区。
　７．広野ただし　参議院、比例19年。　８．
梅村さとし　参議院、大阪19年。　９．桜井　
充　参議院、宮城22年。財務副大臣。10．岡本
充功（みつのり）衆、愛知９区。　11．吉田統
彦（つねひこ）比例東海（愛知県）（眼科医会
Ｂ会員）
国民新党　参議院２名　（計２名）
１．自見庄三郎　参議院　比例19年。　２．森
田　高　参議院　富山20年　自民党　衆議院３
名、参議院１名　（計４名）
１．井上信治　衆、　東京25区　２．赤沢亮正

　衆、　鳥取2区。　３．河村建夫　衆、　山口3
区。　４．林　芳正　参議院　山口19区
⑤会費の徴収について：高野委員長（資料５）

　新聞記事で７公益法人が会費一括徴収し政治
団体に自動入金していたとのことが問題になっ
た。眼科医会ではなく眼科連盟として口座を別
に集める。現在、支部で集めることになってい
るが、２，３年後をめどに日本眼科医連盟会費
賦課徴収に関する細則第２条の変更して会員か
ら直接日本眼科医連盟口座に振り込みできるよ
うにしたい。

５．その他
　本年度も支部長会議とは別の日で10月22日㈯に
予定している。
　４月の代議員会で公益法人の定款変更を決定す
るためには、倍以上の委任状が必要になる。委任
状は２月20日以後に届くと思います。各支部の先
生方に宜しくお伝え願います。



− 47 − − 48 −

　H22/10/31㈰　東京芝公園の東京グランドホテ
ルで開催された日眼医各支部健保担当理事連絡協
議会に出席しました。私は２回目の出席でした。
当日は朝から雨でしたが東京タワーの直下のため
観光客が多く、東京スカイツリー建設の影響で再
注目されているとのことでした。
　会議は午前10時から高野会長の挨拶で始まり、
次いで来賓からの挨拶がありました。
　昨年は来賓１人という大変寂しい会でしたが、
今回は日医常任理事の鈴木邦彦先生、眼科医で民
主党衆議院議員の吉田統彦衆議院議員、日本眼科
学会から社会保険委員の下田嘉一先生が来賓とし
て同席されました。（しかし出席予定であった厚
生省の医療課長補佐は急用でドタキャンとの報告
でした。）
　今回はH22年度診療改定後の会合でしたが、抗
VEGF療法の事項以外は特に真新しい変更点はな
かったため、解釈の曖昧な事項（いわゆるグレー
ゾーン）の確認のため質問が多く寄せられていま
した。他にも次回H24年度の改正に対する意見、
要望（抗VEGF療法の適応拡大など）が出されま
した。
　栃木県からは「次回の診療改定において視力、
屈折検査などをマルメにならないように」と要望
を出しました。支払い側としては無駄な医療費削
減を行うためにDPC(診断群分類)による包括化を
進めたいようですが、前回の改定の際、三宅前会
長らが視力検査の包括化を阻止したとの話でし
た。なるべく頑張って抵抗を続けたいとの発言を
頂きました。しかし以前の改定においてコンタク
ト検査料導入で成功しているようなので次に何処
を攻められるか？不安が残るところです。
　日眼医本部との質疑応答などの詳細内容は
H22/11/８に送付された日眼医社発第47号にて

「平成22年度　各支部健保担当理事連絡会各支部

提出議題」に対する最終本部見解をご参照下さい。
　今回の会議で話題になった事項の中で、個人的
に気になったのは「審査の地域差」の問題でした。
　私の医院も昨年からオンラインレセプトでの請
求に変わりましたが、これによりレセプトチェッ
クはより機械化され、より細かなミスを指摘され
たり、査定されるようになりつつあります。
　いずれはこのオンラインレセプトにより各医院、
各地域、各科目の診療データがこれまで以上に容
易に詳細に蓄積され分析されるでしょう。それに
より「審査の地域差」をが明らかになる事項が生
ずるかもしれません。支払い側はそのデータを盾
に様々な問題を突き崩そうと考えるでしょう。
　日眼医本部は『地域差』があることは認めてい
ますが、「全国統一の審査基準」を作ることは困
難であると反論しています。
　オンラインレセプトへの変化は今の時代から考
えれば当然の変遷ではありますが、支払い側に
とってプラス面が多く、医療側にはマイナス面が
多いように思えてなりません。
　そこで会員の皆様にお伝えしたいのは、いつも
同じことですが、検査内容と病名、薬剤と病名の
不一致などの単純ミスのないようご注意くださ
い。また、診断、治療において生じるイレギュラー
な場合は、なるべくコメントを記入し、分かりや
すいレセプトを作るよう心掛けてください。
　来年の改定は、東日本震災後の復興を旗印に今
まで以上の医療費削減を断行するか？政権維持の
ためあめ玉をくれるか？さっぱり分かりません。
　はっきり言えることは、眼科だけが良い改正に
なることは絶対にあり得ないので、とにもかくに
も地域に喜ばれる
　眼科医療を心掛け、ミスのない請求で貰うもの
はしっかり貰いましょう！以上ご報告いたしま
す。

⃝日　時：平成22年６月30日㈬
⃝場　所：宇都宮医師会館
⃝出席者：社保　千葉圭三先生、旭英幸先生、城

山力一先生、国保　鈴木隆次朗先生　阿
久津行永先生、健保担当　吉澤徹先生　
井岡

　H22年度全国審査委員連絡協議会　出席報告
（城山先生）
　H22年度関ブロ健康保険委員会　出席報告（旭
先生）

− 社保国保審査上の統一事項として −
○ジェネリックのラタノプロスト製剤は新薬でな

いので多めに処方してよい。
○角膜上皮びらんではヒアレインは不可
○新薬の点眼は１日１回点眼では５ccまで
○涙嚢内薬液注入はG000：皮内、皮下及び筋肉

内注射18点に準じ、0.5ccまでは薬剤料として

請求できます。
○OCTでは網膜細動脈硬化症、後部硝子体剥離

では請求できない。請求可能な疾患の場合は月
１回までは請求可能、しかしこれも必要な場合
に限り、多すぎれば査定されます。

○ＦＡＧ前の全身検査は不可
○ヘルペスに対するゾビラックスなどの内服が長

期になると査定される。
○術前検査のCRPは認められない。「CRPは炎症

状態の推移を見守るための指標なので術前１回
のみの検査では不可」との内科サイドからの指
摘による。

○HbA1cはDM疑いで可
○患者さんが『CLの処方箋だけ出してほしい』

と希望を出されたときは、断らないようにして
いただきたい。断ると一部の患者さんから厚生
局にクレームが入り、査察を行われる場合があ
るので注意してください。利益誘導していると
言われる。

平成22年度
日眼医各支部健保担当理事連絡会報告

平成22年度　第１回栃木県社保国保審査委員連絡会

保険担当理事　井　岡　大　治　（足利市） 保険担当理事　井　岡　大　治　（足利市）
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⃝日　時：平成22年11月22日㈪
⃝場　所：宇都宮医師会館
⃝出席者：社保：千葉圭三先生、　旭英幸先生、　

城山力一先生、国保：鈴木隆次朗先生　
阿久津行永先生、健保担当　吉澤徹先生
　井岡

　平成22年度日眼医各支部健保担当理事連絡会報
告（井岡）

− 社保国保審査上の統一事項として −
○手術で使用する「使い捨て注射器入りのキシロ

カイン」は白内障手術では10ml１本までは使
用可とする。

○プリンペランの使用はFAGでは可能、白内障
手術時の使用は不可、

○　新薬の処方について
　①　緑内障の新薬2.5mlの場合１回に２本まで
　②　ドライアイの新薬の場合、１日６回の点眼

は１回処方４本まで
○白内障手術時の寝ん男性物質の使用量は、的確

に守ってください。多くなる場合は注記をお願
いします。

○病名漏れは、保険者に査定されますのでご注意
ください。

○　外来管理加算を請求するときは、如何なる疾
病に対して外来管理を行ったかをカルテに記載
すること

平成22年度　第２回栃木県社保国保審査委員連絡会

保険担当理事　井　岡　大　治　（足利市）

⃝日　時：平成22年６月13日㈰　10時~14時45分
⃝場　所：東京プリンスホテル
⃝概　要：
　社保担当の山岸直矢常任理事が司会進行されま
した。
　高野繁日眼医新会長の挨拶で始まりました。そ
の中で会長は、平成22年度診療報酬改定で眼科の
検査料が大きく削られた事に陳謝し、その経過を
説明した。
　次に来賓として出席された厚労省保険局医療課
課長補佐の佐久間敦氏が、平成22年度改定で10年
ぶりのネットプラスであった事を強調した。厚労
省としては、いろいろな課題に対応するためにプ
ラス改定が必要であると公表している。重要課題
として、救急・産科・小児科・外科等の医療再建、
勤務医の負担軽減、医療従事者の増員に努める医
療機関への支援が挙げられた。
　ついで羽生田俊日本医師会副会長が、再診料等
で診療所の報酬が削られた事を非常に遺憾に感じ
ていると述べられた。
　常岡寛日本眼科学会社保委員は、患者さんの為
にディスポ製品を使用することにより自分たちの
診療報酬が減じる事が無いように討論して行きた
いと話された。
　望月学外保連委員から、白内障手術の技術度が

最も高いＥ群からＤ群に変更した経緯が説明され
た。
⃝支部提出議題：
　支部提出議題と日眼医本部見解は、日本眼科医
会ホームページのメンバーズルーム「社会保険Ｑ
＆Ａ検索」にジャンル別に追記されております。
また、８月20日発行の「日本の眼科」81巻８号に
掲載されておりますので、ご参照ください。
　本部としては、「あまり縛りたくない」が基本
方針です。例えば、角膜内皮細胞顕微鏡検査を何
回まで認めるかについては、必要であれば何度で
も認められる。また、水泡性角膜症疑い等、疑い
病名であっても傾向的でなければ認められるとし
た。但し、傾向的な場合は勿論ダメである。
　光学的眼軸長測定と超音波検査Ａモード眼軸長
測定との同時算定も認めるという見解であった。

（その後、厚生局では認めない方針が伝えられた）
　栃木県から提出したＧ000涙嚢内薬液注入を＜
Ｇ000皮内、皮下及び筋肉内注射＞の項で請求す
る場合、涙嚢内に注入した点眼液を薬剤料として
請求できるか。に対して本部見解は、伝統的に認
める。片眼0.5ｍｌ可。であった。
　保険者から点眼液を皮下、皮内及び筋肉内に注
入する事に疑義をはさまれていたが、解決した。

平成22年度
日眼医全国審査委員連絡協議会

社会保険審査委員　城　山　力　一（壬生町）
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⃝日　時：平成22年７月25日㈰　10時~15時
⃝場　所：東京プリンスホテル

宇津見義一担当常任理事の開会の辞、高野繁会長
挨拶にて開会

支部提出議題
　日眼医におけるオルソケラトロジーの適応　20
歳以上
　色覚検査について日眼医では今後、小学校入学
時に何らかの方法で行うことを検討中
　幼稚園児に対する視力マニュアルを作成中
　３Ｄテレビによる眼位異常出現の報告（急性内
斜視の例）
など

本部報告
（平成21年度事業報告）
　通年のものに加え「学校現場におけるＣＬ実態

調査」を施行した。
　「平成20年度幼稚園並びに就学時の健康診断の
実態に関するアンケート」結果を「日本の眼科」
第80巻９号に報告
　「色覚指導のガイドライン検討委員会」を設置

（22年度事業計画）
　色覚バリアフリーの啓蒙
　眼科学校健診に関する全国調査の実施
　「学校現場におけるＣＬ実態調査」の報告
　色覚指導ガイドラインの配布
　幼稚園児に対する視力マニュアルについては静
岡県眼科医会のものを参考に作成

教育講演
　「屈折、調節、内よせの面白さ」
　演者　湖崎　克先生（医療法人湖崎会）

閉会の辞　福下公子担当副会長
以上

⃝日　時：平成22年５月29日㈯　17時～18時30分
⃝場　所：ホテルメトロポリタン高崎（高崎市）
⃝出席者氏名（所属）

神奈川県：鎌田　光二（横浜労災病院）
　　　　　益原　奈美（茅ヶ崎市立病院）
埼 玉 県：小島　孚允（さいたま赤十字病院）
千 葉 県：菅原　岳史（千葉大）
茨 城 県：加畑　隆通（水戸済生会総合病院）
栃 木 県：上田　昌弘（国際医療福祉大学塩谷病院）
新 潟 県：上田　　潤（新潟大）
　　　　　武田　啓治（長岡赤十字病院）
山 梨 県：阿部　圭哲（県立中央病院）
長 野 県：保谷　卓男（長野赤十字病院）
　　　　　黒川　　徹（信州大）
　　　　　野原　雅彦（丸子中央総合病院）
群 馬 県：大谷　倫裕（群馬大）
　　　　　丸山　泰弘（石井病院）
　　　　　坂本　道子（理事・さかもと眼科）
　　　　　得居　賢二（理事・とくい眼科）

⃝議事進行：得居賢二（理事・とくい眼科）

⃝協議事項
１．メディカルクラークの各県の現状について

（神奈川県）
　今年度から、勤務医の事務作業に対する負担軽
減を目的に、保険診療報酬点数表の中に「医師事
務作業補助体制加算」が新設された。これに伴い、
出席者の勤務する大学や病院における医師事務作
業補助者（メディカルクラーク）の採用状況や業
務内容について、意見交換が行われた。
　メディカルクラークの採用状況は、各病院・各
大学によってかなりの差がみられた。外来の受付
業務やカルテの整理・搬送などを行う一般のク
ラーク（事務員）は、出席者すべての病院・大学

で採用されている。しかしながら、医師の事務作
業の補助や診療支援を行うメディカルクラークに
関しては、全く採用していない病院もあれば、積
極的に採用して有効に活用している病院もみられ
た。
　さいたま赤十字病院では、加算が取れるように
なってから６名のメディカルクラークを採用して
いる。業務内容は、主に入院証明書等、書類への
書き込みである。
　水戸済生会総合病院では、現在10名のメディカ
ルクラークがおり、今後、人数を増やしていく計
画がある。採用当初は、彼女たちの仕事があまり
なく、医師の方で仕事を作ってあげないといけな
い状況であった。主な業務内容は、紹介状や返信、
診断書等への記入（打ち込み作業）であるが、眼
科では、医長の外来診察時、メディカルクラーク
に傍らについてもらい、行為表のチェックと処方
薬剤の打ち込みをお願いしている。
　長野赤十字病院では、現在メディカルクラーク
を７～８名採用しており、医師が行う事務作業の
かなりの部分をやってもらっている。例えば、パ
ターン化している白内障手術患者の入院時の各種
書類や退院時のサマリー作成、ルセンティスなど
新薬における市販後調査への書き込み、学会発表
のためのデータの抽出、などをお願いしている。

２．専門外来や専門的手術に開業後の専門医が参
加する体制作りについて（新潟県）

　大学で長い間専門外来を担当してきた医師が開
業してしまうと、これまで培ってきた経験や知識、
技術などが失われてしまうことになり、医局に
とって大きな損失になる。そこで、開業後も週に
一回程度大学に来て専門外来を続けてもらうこと
で、これまでの経験や知識、技術が活かされ、本
人にとっても医局にとってもプラスになると考え

第34回日眼医全国眼科学校医連絡協議会出席報告 平成22年度関ブロ勤務医委員会出席報告

学校保健担当　苗　加　謙　応（宇都宮市） 勤務医担当理事　上　田　昌　弘（国際医療福祉大学塩谷病院）
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られる。このように、開業した医師が週に一回程
度大学に来て専門外来を担当するというシステム
について、他の大学ではどのような現状なのか、
意見交換が行われた。
　千葉大学では、開業したＯＢ医師10名以上が、
週に一度大学に来て専門外来を担当している。涙
道や腫瘍、眼形成など特別なスキルを持った医師
には、手術にも入ってもらっている。「非常勤講師」
という肩書きがあるからか、無償にもかかわらず
協力してくれている。ただし、その見返りとして、
専門外来を担当しているＯＢ医師に対しては、必
要時に大学からお手伝いを出すようにしている。
　山梨大学では、２名の医師が開業後も大学に来
て涙道と緑内障の専門外来を、やはり無償で担当
している。
　信州大学では、開業に限らず関連の病院からも、
大学を退職した医師数名が、週に一度、無償で、
それぞれの専門外来を担当している。
　群馬大学では、週に一度、涙道の専門家に無償
で来てもらっているが、他の非常勤講師には主に
講義を担当してもらっている。
　各大学とも、規模の違いはあるものの、開業し
たＯＢ医師が週に一度大学に来て専門外来を担当
しているという現状があることがわかった。

３．新入医局員確保のための各支部での取り組み
について（長野県）

　平成16年に始まった新しい臨床研修制度の影響
で、特に地方の大学では眼科への入局者が激減し、
また毎年のように開業希望者がいることから、医
局員の数が減少して厳しい医局運営を強いられて
いる。新入医局員確保のために、他の大学ではど
のような取り組みをしているのか、教えていただ
きたい（長野県）。
　千葉大学では、新入医局員獲得のために、以下
のような点に気をつけている。まず、眼科入局希
望で見学に来ている初期研修医の前では、眼科医
の忙しい姿は決して見せない。臨床実習等で眼科
に回ってきた学生は必ず午後５時に帰す。眼科に
回ってきた初期研修医も必ず６時には帰す。学生
や初期研修医の前では絶対に怒ってはいけない。
初期研修の後半に他の病院（関連病院）で眼科研

修を受ける場合は、やさしい女性医長がいる白内
障手術中心の夕方５時に帰れるような病院を選
ぶ。また、千葉大学眼科への入局を考えている研
修医に対しては、こちらから研修医の住んでいる
地域に出向きスカウトする。
　学生は容易に噂（風評）を信じたりするので、
悪い噂はなるべく伏せておき良い噂のみ流すよう
にしないといけない、という意見も出された（茨
城県）。
　山梨大学では、ホームページを充実させたり、
眼科に回ってきた学生にウェットラボを体験させ
たりしている。
　信州大学でも、学生にウェットラボをやらせた
りして眼科に興味を持たせ、なるべく初期研修の
うちに眼科を回ってもらうようにしている。また
学生に対し、眼科医は少ないことをアピールした
り、飲み会に誘ったりしている。
　どの大学でも、新入医局員の獲得に向けてそれ
なりに努力はしているものの、千葉大学における
取り組みは他大学と比べて群を抜いている、とい
う印象であった。

４．産休・育休等、休職中の女性医師に対する診
療復帰支援について（長野県）

　現在の勤務医不足を少しでも解消していく方法
として、休職中の女性医師をいかに復帰させるか
が重要なポイントになってくる。各大学・病院で
の女性医師復帰のための取り組みについて具体的
にお聞きしたい（長野県）。
　千葉大学では、山本教授が日本眼科学会の女性
医師支援部会の委員長を務めている関係で、女性
医師の復帰支援には一番力を入れている。具体的
には、まず産休は全部取らせる。小さい子供のい
る女性医師は９時－５時で帰し当直は免除。病院
内には保育所も完備している。大学の関連病院で
は男性を含め日当直はない。関連病院に出ている
女性医師が産休を取った場合は、大学から必ず毎
日パートで人を出すようにしている、などである。
　新潟大学では、数年前からパートタイム職員と
いう制度があり、眼科では医局員の半数以上を占
めている。この身分の場合、週４日以上の勤務の
うち、眼科では週２回～３回外来を担当し、週１

～２回の出張（外勤）に出している。また本人の
事情に合わせて、なるべく入院患者も受け持って
もらうようにしている。これにより、産休・育休
をきっかけに大学を退職するという女性医師はい
なくなった。
　群馬大学では、パート職員として週１回午前中
のみ外来に出ている女性医師が３名ほどいるが、
報酬が少ないためか、なかなか増やすことができ
ない。
　各大学とも、それぞれに女性医師復帰のための

取り組みが行われているが、ここでも千葉大学に
おける取り組みが最も先進的である、という印象
を受けた。

５．関ブロ勤務医委員会のメーリングリストの作
成について（神奈川県）

　鎌田光二先生（神奈川県）から、関ブロ勤務医
委員会のメーリングリストを作ってはどうかとい
う提案があり、了承された。
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【講演要旨】
　平成20年に専門医制評価・認定機構が社団法人
化し、日本の専門医制度を国民目線で考え直すべ
きではないかという視点で議論を重ねてきた。
１．専門医制度の意義
　専門医の資格を取るという過程で、ひとつのプ
ログラムにのっとって専門医が育成されるため、
その医師の診療レベルが向上する。
　認定を受けた専門医の資格を社会に開示するこ
とにより、患者側から見ると、診療を受ける際に
医師の専門性の判断ができる。
　ところが日本には「自由標榜制」という制度が
あり、患者の立場からすると「この医師は何が専
門なのか非常にわかりにくい」という批判がある。

２．専門医に関する意識調査
　一般の国民が「専門医」というものをどの程度
理解しているのかについて、平成21年12月、男女
20～69歳を対象にインターネット調査を行い、有
効回答15,000が得られた。
　その中で、一般の国民が持っている「専門医の
イメージ」とは、テレビで取り上げられているよ
うな「神の手」とか「スーパードクター」という
イメージが多く、「これまで専門医を受診したこ
とがない」という回答が80％くらいあった。
　本来、専門医とは「標準的な医療を責任を持っ
て担当できる医師」であるべきである。
　専門医に対する期待度に関しては、多くの国民
が、病気に対する知識、診断の正確さ、治療法へ
の精通、医師としての能力、薬剤の知識等々、を
持つことを期待している。
　希望する標榜や掲示の形式では、病院の看板や
ホームページにわかりやすい専門医の表記がある
ことを、インターネット上で専門医の医療機関を
簡単に検索できるようにすること、などを希望し
ている。

３．わが国の専門医制度の歴史
　1962年に始まった麻酔科の指導医制度が最初で
ある。その後、1981年に22学会からなる学会認定
医制協議会が発足し、1986年には、同協議会と日
本医学会、日本医師会が三者懇談会を定期的に開

いて、日本の専門医制度をどうするかという議論
を続けてきた。2001年には、この協議会が専門医
認定制協議会と改組され、「学会のメリット優先
から、社会的視野に立つ専門医制度を整備しま
しょう」、「専門医認定更新制度の合理性、客観性
を議論しましょう」ということになった。その後、
2003年に中間法人を経て、2008年に現在の社団法
人日本専門医制評価・認定機構となった。
　日本の専門医制度は、学会が専門医制度を作っ
て専門医を認定しているということが特徴であ
る。そして同機構は、各学会の専門医制度の評価・
認定をしているというのが、現在のあり方である。

４．日本専門医制評価・認定機構の役割と活動
　現在、機構には75学会が加盟しているが、その
うち、内科、外科、整形外科、産婦人科、眼科、
小児科など、いわゆる基本になるような領域の学
会が18学会ある。これら基本領域学会では、長い
期間をかけて一生懸命専門医制度を考えてきてい
るため、あまり大きな問題はない。ところが、他
の加盟学会の中には、簡単に専門医を認定してし
まうところもあり、学会間でかなりのばらつきが
見られる。そこで機構としては、各学会が認定す
る基準を明確化して統一をしていくこと、もう一
つは、専門医を育成するための研修施設をしっか
り評価すること、などが果たすべき役割と考えて
いる。
　主な活動内容は、前述したように、加盟してい
る75学会の専門医制度の評価・認定である。現在、
認定証を発行している学会は、基本領域の18学会
と、内科系・外科系のSubspecialtyの17学会であ
る。Subspecialty学会とは、内科系なら、循環器
や消化器、血液、腎臓等の13学会、外科系では、
小児外科や消化器外科、胸部外科等の4学会が所
属している。
　加盟している75学会のうち、現在54学会が、専
門医広告が可能となっている。しかしながら、機
構に加盟していない３つの学会も、既に広告が可
能となっている。広告が可能となるには、厚生労
働省が定めた「外形基準」を満たしていればよく、
専門医制度自体の内容について問われていないの
は、大きな問題である。

⃝日　時：平成22年11月21日㈰　10時～15時
⃝場　所：東京プリンスホテル２階

「サンフラワーホール」
⃝出席者：都道府県代表47名
　　　　　勤務医委員（各ブロック代表者）15名
　　　　　日眼医執行部９名
　　　　　オブザーバー２名
⃝総合司会：山田 昌和（担当常任理事）

⃝高野　繁会長 挨拶
　現在、眼科専門医は日本眼科学会が認定してい
ますが、この専門医制度が2015年ぐらいから変わ
るという話があります。すなわち、これからは日
本眼科学会ではなく、第三者機関が専門医を認定
するということです。本日は、日本専門医制評価・
認定機構から池田理事長がいらっしゃっています
ので、専門医制度に関するいろいろな話が聞ける
と思います。
　日本眼鏡技術者協会が、この８月に、厚生労働
省に対し「眼鏡士」の資格認定の要望書を提出し
ました。この中には「屈折検査の業務独占」とい
う要望が入っておりまして、これが認められてし
まうと、われわれ眼科医は屈折検査ができなくな
るという大変な事態になります。厚生労働省医政
局に対しては、すでに日本眼科医会の考えを伝え
てあり、一定の理解は得られています。今のとこ
ろ特に動きはありませんが、この問題に関しては、
今後も目を離さずしっかりと対応していきたいと
思います。
　11月25日（来週の木曜日）に、民主党の中に「目
を守る議員連盟」というものが発足することにな
りました。以前から日本眼科医連盟が支援してい
る中井代議士が世話人となって、20名くらいの民
主党の議員を集めてくれました。今後は、この議
員連盟を通じて、厚生労働省や文部科学省にいろ

いろな要望を出していきたいと考えています。

⃝吉田　統彦衆議院議員（民主党、愛知県眼科医
会）より挨拶

　「目を守る議員連盟」とは、眼科医療に関する
諸問題を提起していき、議員間で懇談を持ちなが
ら、ときには役所の方を呼んだりして、いろいろ
な政策を進めていくことを目的としています。場
合によっては、議員立法という形で法制を定める
こともできます。
　次に、「眼鏡士」の問題ですが、私の方で調査
したところ、厚生労働省としては単にお預かりし
ただけで、今後、法案を成立させる気はないよう
です。「業務独占」という考えは、今の規制緩和
の世の中では、時代に逆行する考え方であり、ま
た「視能訓練士」という国家資格がある以上、「眼
鏡士」という資格を簡単に認めるわけにはいかな
いでしょう。
　最後に、今、私が非常に強力に推進しているこ
とについてお話します。文部科学省から支給され
ている科学研究費（科研費）ですが、単年度の使
い切りをしなければいけないというところが大き
な問題です。もちろん翌年に繰り越すことはでき
ますが、非常に煩雑な手続きが必要です。そこで、
私たちは「科研費の基金化」ということを進めて
います。例えば、３年なら３年間の中で使い切る。
つまり、高額なものが必要であれば、貯めて買え
ばいいわけですし、年度末の使い切りの必要もな
くなりますので、非常に効率よく使用できるので
はないかと考えております。

○ 講　演：
　「専門医制度の今後について」
　（演　者）池田 康夫（社団法人　日本専門医制
評価・認定機構 理事長）

第11回全国勤務医連絡協議会出席報告

勤務医担当理事　上　田　昌　弘（国際医療福祉大学塩谷病院）
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　その他の活動として、専門医制度の「概報」お
よび「整備指針」を毎年発行している。専門医制
度整備指針は、各学会に対し、専門医を認定する
にはどういう仕組みが必要かを提示するものであ
る。また、各学会が認定している研修施設の一覧

「日本専門医研修施設便覧」を２年に１回作成し、
「機構ニュース」も年に数回発行している。それ
から、専門医広告に関する厚生労働省への答申や、
専門医認定制度に係る国内外の情報収集や分析な
ども行っている。

５．現在の専門医制度の問題点
　現在は、それぞれの学会が専門医を認定してい
るわけであるが、制度の統一性、専門医の質の担
保に懸念が出ている。例えば、専門医の認定プロ
セスが、必ずしも臨床能力本意になっていない学
会も結構ある。また、特殊な領域の高度な技術・
技能に特化した専門医と、いわゆる基本領域の医
療を担う専門医とでは、同じ「専門医」でも全く
意味が違ってくる。
　医療がどんどん細分化して、特殊な技術や疾患
ごとに学会が誕生する時代になっており、もしも
すべての学会が専門医を認定してしまったら、国
民にとって非常にわかりにくい状況になることは
言うまでもない。
　ある領域の専門医は日本に何人くらい必要なの
か、どのように地域に配置されていればいいのか
など、専門医の適正数についても議論していかな
ければいけない。
　現実には、患者の立場ではなく学会運営の収支
バランスを良くするために専門医制度を作るとい
うようなことが、結構行われている。

６．機構が考える新しい専門医制度
　これから臨床医を目指す若い医師は、初期研修

が終わった段階で、まず基本領域18学会のどこか
の専門医になっていただく。これは、医師が持つ
べき基本的な専門医であるという位置づけであ
る。そして、例えば内科学会の場合には、言って
みれば２階建ての形で、血液学会や循環器学会、
消化器学会等のSubspecialty学会が存在すること
になる。
　現在、機構の運営は、加盟している75学会から
集めた会費によって賄われているが、将来的には、
学会から一定の距離を置いた中立的な機関（第三
者機関）となった方がいいだろう。そして、専門
医の認定は、学会ではなく第三者機関が行うこと
により、その公正性を担保するような仕組みにし
たいと考えている。
　今後は、専門医育成のためのプログラムを充実
させていく必要がある。例えば、初期研修を終わっ
て眼科の専門医になりたいと思ったときに、どう
いう施設で、どういう指導者のもとに、どういう
プログラムを受けて専門医になっていくかとい
う、その育成プログラムである。そして、新しい
機構は、その研修プログラムが適正かどうかを評
価・認定できるような組織になっていかなければ
いけない。
　また、専門医という資格は若い医師が努力して
獲得するものなので、何らかのインセンティブを
つける必要があると考えている。どういう形でイ
ンセンティブをつけるのか、今後、議論していく
必要がある。

　講演後に行われた質疑応答、その後の「本部報
告」、および午後に行われた「支部提出議題およ
びディスカッション」については、紙面の関係で
省略させていただきます。
　詳しくは、「日本の眼科」３月号（平成23年）
をご覧ください。

⃝日　時：平成22年５月29日㈯
⃝場　所：ホテルメトロポリタン高崎（白鷺の間）
⃝司　会：群馬県眼科医会

開会の辞：群馬県眼科医会会長　丸山博信
挨　拶　：関ブロ世話人　秋元　清一
議　題　：
１）世話人より提案
　１．世話人選出
　　　神奈川県会長の種田芳郎先生
　２．顧問委嘱について
　　　八木橋俊之、佐々木隆弥、北原　博先生
　３．平成21年度事業報告について
　　　奥脇世話人指名
　　関ブロ支部長会議と連絡協議会
　　第１回新潟市万代シルバーホテル

　　　平成21年６月13日㈯
　　第２回横浜市ホテルキャメロットジャパン

　　　平成22年３月７日㈰
　　関ブロ部門別会議
　　健康保険委員会・勤務医委員会
　　新潟市万代シルバーホテル　千歳の間

　　　平成21年６月13日㈯
　　第45回関東甲信越眼科学会懇親会の開催

第45回関東甲信越眼科学会親睦ゴルフコン
ペの開催
第45回関東甲信越眼科学会の開催

新潟市万代シルバーホテル
　　　平成21年６月14日㈰

１）「抗ＶＥＧＦ　薬剤を用いた治療」
新潟大学医学部助教　長谷部　日先生

２）「緑内障の真の病態フーリエドメインOCT
による探索」

新潟大学名誉教授　岩田和雄先生
３）「原発閉塞緑内障の治療戦略」

新潟大学医学部教授　阿部春樹先生
関東甲信越眼科医会連合会医療従事者講習会
の開催

　　新潟市万代シルバーホテル
平成21年６月14日㈰

１）「麻痺性斜視に対するプリズム療法」
新潟医療技術専門学校教授　沼田公子先生

２）「忘れえぬ人々ー　ロービジョン外来での
出会いから−」

新潟大学非常勤講師　　張替涼子先生
３）「コメディカルのための神経眼科」

新潟大学講師　　　　　高木峰夫先生
会報の発行
　　会報編集委員会の開催
　　新横浜プリンスホテル　平成22年２月７日㈰
４．平成２１年度決算について
　　秋山代議員
　　収入の部　　　　　　２８，４４５，６２２円
　　支出の部　　　　　　　７，７０７，９３６円
　　次期繰越金　　　　　２０，７３７，６８６円

　監査報告	 関ブロ監事　早津尚夫先生
　学会費が2,700,000円（関ブロから165万円、
日眼から10万円日眼医から95万円の補助）出
る。支払い明細必要。昨年は関ブロから105
万円。

４）第47回関東甲信越眼科学会について
　　日程：平成23年7月17日(日）、18日(月)
　　会場：軽井沢プリンスホテル
　　主催：長野県眼科医会

　午前11時から関ブロ協議会会議を開催し
午後８時まで懇親会の予定
　翌日に軽井沢を散策エクスカーションで
きれば土曜日から来て頂いて従業員もとも
に来て頂いてゆっくりして頂けるようにホ
テルは押さえてあります。

平成22年度第１回　関ブロ連絡協議会報告

支部長　宮　下　　　浩（宇都宮市）
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⃝日　時：平成23年３月６日㈰
⃝場　所：ホテルキャメロットジャパン

（４Ｆフェアウィンド）
⃝司　会：神奈川県眼科医会

開会の辞：神奈川眼科医会　奥脇　賢一
挨　拶　：関ブロ世話人　種田　芳郎
黙祷
議題：
１）世話人より提案・協議事項
　⑴平成23年度事業計画案について

奥脇賢一先生世話人指名
　　関ブロ支部長会議と連絡協議会
　　第１回軽井沢プリンスホテルウエスト

平成23年７月17日㈰
　　第２回横浜市ホテルキャメロットジャパン

平成24年５月26日㈯
　　関ブロ部門別会議
　　健康保険委員会・勤務医委員会
　　軽井沢プリンスホテルウエスト

平成23年７月17日㈰
　　第47回関東甲信越眼科学会懇親会の開催

第47回関東甲信越眼科学会親睦ゴルフコン
ペの開催

　　軽井沢72ゴルフクラブ　北コース
平成23年７月18日㈪

　　第47回関東甲信越眼科学会の開催
　　軽井沢プリンスホテルウエスト浅間

　　平成23年７月17日㈰
１）「家族性アミロイドーシスによる眼合併症」 

信州大学眼科　助教　宮原輝良　先生
２）「加齢黄斑変性の治療」

信州大学眼科　助教　吉田紀子　先生
３）「黄斑浮腫の治療」

信州大学眼科　教授　村田敏規　先生

関東甲信越眼科医会連合会医療従事者講習会
の開催  
軽井沢プリンスホテルウエストホテル　浅間

平成23年７月18日㈪
１）「クレーマー対策と院内暴力への対応法」

信州大学医学部付属病院　経営企画課
保安管理担当　松下一之　先生

２）「３歳児健診における眼科検診」
丸子中央総合病院眼科　　野原雅彦　先生

３）「ＯＣＴでわかること−黄斑疾患を衷心に
−」

松本歯科大学眼科　　　太田浩一　先生
会報の発行

会報編集委員会の開催
新横浜プリンスホテル　平成24年２月５日㈰

⑵平成23年度予算案について
草野良明先生（神奈川）

収入の部　　　　　　３０，６５１，０００円
支出の部　　　　　　１０，０５０，０００円
次期繰越金　　　　　２０，６０１，０００円
　学会費が3,100,000円（関ブロから165万円、
日眼から10万円日眼医から（ブロック講習会
15万円、勤務医部会40万円、医療従事者講習
会40万円、男女共同参画委員会40万円の補助）
計135万円が出る。支払い明細が必要。
　なお今まではボランテアの扱いでしたが勤
務の先生など若い先生も出席するので長野県

（主催県には出ない）の関ブロ協議会から交
通費1万円を出すことになった。）

　⑶日眼医定例代議員会ブロック代表質問について
　３月15日までに支部長から連絡お願いしま
す。県名だけでなく質問者が誰か名前を記入
して下さい。

⑷財団法人日本失明予防協会　評議員候補者の
推薦について

平成22年度第２回　関ブロ連絡協議会報告

支部長　宮　下　　　浩（宇都宮市）

　５）各県からの提出議題
　神奈川県

１）幼稚園などでの視力検査と就学時検診の
視力検査について各県の対応

　学校検診、健康保健マニュアルで370方
式でやって欲しい。就学時検診は90％やっ
ている。神奈川県での幼稚園は公立では7
割やっている。私立の７割がやっていない。
医師会と各教育委員会、行政レベルで話を
進めてもらいたい。

２）ブロック内男女共同参画推進事業の各県
の取り組みについて

　神奈川県で女性医師の会を作った。４大
学４地区の女性医師で会議を持った。新潟
県では女性サージャンの会を18年前から
やっている。５年前から年に１回集まって
情報を交換している。千葉県は現在はやっ
ていないが、現在働いている大学の若い先
生を対象に開きたい。長野、山梨、群馬、
茨城、栃木はまだ。

　新潟県
　関東甲信越眼科学会と関東甲信越地区眼科
医会連合会の規約について
　今回の会報（39号）に載っている。今後良
いものにするため文章にしておいた方がよ
い。

　群馬県
　第41回全国学校保健・学校医大会第4分科
会「眼科」について
　アレルギー疾患のシンポジウムになる。演
題を出して欲しい。神奈川県から提出済み。

　長野県
１）各県で開催される集談会に、日医の生涯

教育事業の認定を受けることに対して各
県の対応

　県医師会に言えば書類を作ってくれるの
でそんなに難しいことではない。
　群馬県の医師会で学術担当をしている
が、今回の生涯教育制度では眼科はやる必
要がない。無理だし意味がない。

４）日眼医報告（４月３日）	 小沢常任理事
　公益法人をとるか一般法人でいくのかど
ちらにしても定款を変更しないといけな
い。

　　２）日眼医代議員会経理常任委員会報告
（４月25日）小口代議員

　　　　日眼医代議員会総務常任委員会報告
（５月23日）原　裕代議員

６）平成22年度第2回関ブロ連絡協議会開催
日時、場所について

日時：平成23年３月６日㈰
場所：横浜市　ホテルキャメロットジャパン
７）その他

　　　定款変更について
　各都道府県の会員をやめた医師は日医会
員として日医では認めていない。日眼医で
は、厚労省が許さない。保留会員はそのま
ま残すことになる。懲罰委員会で、そのう
ち問題会員をカットできるようにする

４．閉会の辞
　　群馬県眼科医会
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　千葉県の入江先生と埼玉県の八木橋先生
だった。入江先生と埼玉県支部長の若山　久
先生を推薦。

　２）各県からの提出議題
　神奈川県
　１）関ブロ会費納入者の把握について

　支部長会議提出議題だが，関ブロ会費を納
入した人に会報を送りたい。日眼医会員名簿
から請求しているが、各県で納入が異なって
いる。会報発行に経費がかかっている。いま
まで12月31日で会費納入をお願いしていた。
日眼医名簿で良いのか各県のお願いして名簿
を貰って請求するか？会員の把握の問題。千
葉県、神奈川県は、５月以後の入会者につい
ては、関ブロ会費を取っていない。次年度か
ら納入している。各県10人くらい少ない。会
費納入の期日をいつにするか？今までのよう
に12月（代議員の数を決める）にするか３月
31日にするか？将来を見据えての話。未入金
分を目をつぶるか，払った人だけに会報を送
るか。会員の把握を何月にするか７月の長野
県の協議会の宿題とする。

　千葉県　　
　１）新糖尿病手帳の取り扱いについて

　昨年糖尿病連携手帳ができた。４回に１回
くらい眼科の眼底図が載っていて、記入に戸
惑う。患者の団体日本糖尿病協会で作った物
で、内科医も使っていない先生も多い。糖尿
病眼学会が作った「糖尿病眼手帳」をもっと
活用すべき。

　栃木県
　１）オルソケラトを中学、高等学校の運動部の

コーチが生徒にすすめる事例があります。各
県は如何でしょうか。
　昨年３月に港区のアイリスタ麻布クリニッ
ク（アイケアメディカル）に監査がはいり、
行政指導が行われている。診療所は何もして
いない。アイケアメディカルは医師法違反な
のでまだ、同じ事をやっているのであれば、
処分になる。トラブルが起きたときには20歳
以前のオルソは責任はかなり重い責任問題に
なる。

　山梨県
　１）高齢会員の会費免除について

　後継者が出来たときに、後継者にＡ会員に
なって貰っているが、とらぶるがあった。各
県の対応による。日眼医の規約について要望
する。

　新潟県
　１）日本眼科医連盟会員規約について

　連盟会員は日眼医会員をもってする。と規
定されている、現在は自動的に連盟会員にな
る。本来は個人の意思で連盟会員になるのが
妥当。●野会長に代わってから本部から直接
個人に会費依頼が行くようにする意向を表明
している。

　２）日眼医支部会員資格並びに入会資格について
　連盟会費を払った人が連盟会員となる。政
治的ロビー活動に資金が必要なので負担して
ほしい。

　３）報告事項
　新潟県
　１）平成22年度「目の健康講座」開催報告

　新潟市民プラザで10月９日に335名で行わ
れた。眼科医療相談に49名。

　群馬県
　１）目の健康講座について

　平成23年９月４日㈰によていした。会場が
とれなかった。支部長会議の日なので検討し
て変更があれば報告する。群馬県公社総合ビ
ルを予定としていた。

　４）日眼医報告　　　　　　小沢忠彦常任理事
　国際眼科学会、公益法人移行への定款細則
の対応について、コメディカル試験廃止につ
いて報告があった。宇津見理事から学校保健
について文科省が2020年にデジタル教科書を
目指していることに対し、眼精疲労と色に
ついてのワーキンググループを提示したこ
と。学校保健と色覚検査について、3月23日
に文科省からしゅうがくじと幼稚園児の視力
検査施行につき私学が教育委員会で見ていな
いが、日眼医の「視力検査マニュアル」（斜
視弱視学会が見ているので）を勧める。ま
た、医療対策としてハードＣＬ洗浄液のミラ

フローは５月に販売中止したが、良い洗浄力
があり今年後５月に再販してくれるよう頼ん
だので使って欲しい。ＭＰＳについて国民生
活センターとともにお墨付きを出すように検
討している。９月の第３木曜に３Ｄについて
記者発表会を行う。公衆衛生部から木曜日の
ＰＭ３～５時在宅で眼科電話相談に応じてく
れる先生がいれば紹介して欲しいとの要望が
あった。

　５）日眼医代議員会経理常任委員会報告
小口和久代議員

　 平 成23年 度 総 収 入425,135,000円。 支 出
491,645,000円。収支差額−66,513,000で前期
繰越金129,514,000、時期繰越金63,001,443円
になり、繰り越しが12台になり、３割未満に
なったので公益法人に適応。

　日眼医代議員会総務常任委員会報告
原　　　裕　代議員

　１月23日に開催されて、事業計画と予算案
について承認された。新公益法人制度につい
て住田先生と協議を行い26人中25名の賛成を
得て総会に提出する事になった。公益法人化
へ本格的に動き出す。

　６）関ブロ会報編集委員会報告
山田荒太（神奈川県）

　平成23年２月６日㈰新横浜プリンスホテル
で開催された。次回は平成24年２月５日㈰に
予定。

　７）第47回関東甲信越眼科学会について
長野県眼科医会

日時：平成23年７月17日㈰　11時
　支部長会議12:30～14:00関ブロ協議会、各
部門別会議。14:30～17:30特別講演と医療従
事者講習会。18時～20時懇親会
平成23年８月18日㈪８時
　懇親ゴルフコンペと観光
場所：軽井沢プリンスホテルウエスト
　車は大渋滞になるので前日においで下さ
い。
　大谷公子先生から７月に第１回の男女共同

参画会議を行う。男女各１名づつ委員を出席
させて欲しい。初めてなので意見を拾って終
わりになるだろう。女性医師の職場、家庭の
仕事の負担や環境などについて討議したい。

　８）第48回関東甲信越眼科学会について
神奈川県眼科医会

日時：平成24年５月26日㈯　16時
　支部長会議、17時　関ブロ連絡協議会、各
部門別会議。18時～20時懇親会
平成24年５月27日㈰　午前関東甲信越眼科学
会特別講演、医療従事者講習会。昼にランチョ
ンセミナー。午後は神奈川県眼科学会（４大
学共催）一般講演。（観光はなし）

　　場所：横浜市　ホテルキャメロットジャパン
　９）次回開催日時　場所

平成23年７月17日㈰　12：30～14：00
軽井沢プリンスホテルウエスト

　10）その他

４．閉会の辞
小口　和久　　神奈川県眼科医会

　　閉会後に日本眼科医会のブロック訪問
●野　繁会長要旨：関ブロから推薦をうけて会長

を勤めることになった。会員の方を向いて仕事
をするのか、国民の方を見て仕事をするのかの
選択だが、今までの日本眼科医会の仕事から国
民の方を見て仕事をする。公益の仕事を続け、
公益法人化を目指すことにした。今後とも宜し
くお願いします。
吉田統彦衆議院議員：眼科に特化した議員グルー

プを作った。眼鏡商協会がらの眼鏡の加工と検
査、処方についての要望書について厚労省で説
明してきた。厚労省はコンタクト診療所等に眼
科専門医が少ないことから眼科専門医出なけれ
ば眼科診療所は認めない方向を考えている。専
門医は取っておいた方が良いと思います。次の
衆議院選挙に当選できるよう宜しくお願いしま
す。
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⃝日　時：平成23年５月29日
⃝場　所：高崎メトロポリタン

各県からの議題、及び協議事項抜粋
　関ブロの保険委員会は、各県からの疑問を協議
するのみであり、決定ではなくその内容を、日眼
保険全体会議に持ち上げて、眼科保険診察として
全国に発表される。８月ごろの「日本の眼科」に
掲載される。
１、両眼無水晶体眼の調節検査の可否
２、OCTの適応疾患

　＊　緑内障は認める。
　＊　網膜血管硬化症は一般には認められない。
　＊　後部硝子体剥離はみと認められない。
３、地域医療加算を登録している率、ほぼ20～

30％
４、CL検査の範囲に関して、初診時一般眼科検

査を行い、再診時CL検査で請求する場合どの
ように対応するか。

５、FAG検査を行う前、予備検査として全身検査、
（血液検査、X-P、ECGなど）を認めるか。

　平成23年度栃眼医総会は、４月10日㈰自治医科
大学研修センターにて、例年通り第61回栃木県眼
科集談会と同日、集談会一般講演終了後、開催さ
れました。
　出席者90名、委任状22名、計112名（会員数160
名）で総会は成立、議事に入りました。
　開会前に、東日本大震災で亡くなられた被災者
の方々に黙祷を捧げた。

１．開会挨拶
《宮下浩会長》
　３月11日に、死者行方不明者が３万人に迫る東
日本大震災が起こりました。亡くなられた方々の
ご冥福を心よりお祈り申し上げます。また、被災
された方々に謹んでお見舞い申し上げます。復興
が一日でも早くなされますことをお祈り申し上げ
ます。石巻市の日本眼科医会会員で非常に温厚で
誰にでも慕われる岩手医大の先輩の田中先生が、
ドアに挟まって水死されました。お亡くなりにな
りました。悲しんでおります。また、宮古市の方
で開業されていた坂本先生は、１階が完全に壊滅
状態で２階に逃れまして、電気・ガス・水道が全
く来ない状態で、３日めに盛岡の方から向かえが
くるまで、本当に憔悴しきって盛岡に着かれたと
聞いております。また、釜石で開業されていた堀
先生は１階２階とも津波でやられて壊滅状態、避
難された県立釜石病院で、今自分に出来る事とい
うことで、無報酬で診療のお手伝いをされている
という話を聞きます。胸が篤くなり頭が下がる思
いであります。現在、日本眼科医会と日本眼科学
会で義援金の支援をすると言う話であります。ぜ
ひご協力をお願いします。
　いつも栃木県眼科医会のご協力頂きましてあり
がとうございます。お蔭様で平成22年度の行事予
定をつつがなく終了することができました。特に

ＮＨＯ栃木病院での眼科一時救急診療にご協力感
謝致します。ありがとうございます。今年度、日
本眼科医会におきましては、公益法人を目指して
定款改正ということで、平成25年度の発足を目指
して着々と準備を致して降ります。昨年民主党の
政権で、名古屋大学の眼科勤務医の吉田先生が衆
議院議員となられて、眼科に特化した議員グルー
プを立ち上げて活躍しております。是非応援をお
願い申しあげます。特にこの次の選挙は大変だと
思われますので、よろしくお願いします。
　斉藤武久先生のご協力によりまして、ホーム
ページも充実してきております。理事会だよりも
会員専用のホームページからアクセス出来るよう
になりました。記録として今まで通り、印刷物で
欲しいという先生方は、今まで通り理事会だより
お送りしておりますので、ご希望の先生は事務局
にご連絡お願いします。
　また平成22年度に80歳になられた永年会員とし
て、足利の中静隆先生が日本眼科医会より表彰さ
れております。栃木県眼科医会の会則第３条12条
に従いまして表彰状と記念品をお送りさせていた
だきます。
　眼科一次救急へのご協力本当にありがとうござ
います。救急医療は、医療の原点であります。引
き続き23年度もご協力頂ますよう、よろしくお願
い申しあげます。当番の決め方は、昨年と同様コ
ンピューターのランダム化で決めたいと思ってお
ります。
　自治医大の茨木教授が退官されました。５月に
自治医大では、以前、ぶどう膜外来を担当されて
おりました川島先生が教授として赴任されると
伺っております。
　震災関係でございますが、コンタクトレンズ
メーカーの３社、クーパービジョン・シードは１
ｄａｙタイプのレンズを被災されて栃木県に避難

平成22年度　関ブロ健康保険委員会報告 平成23年度栃木県眼科医会総会開催報告

健保担当理事　旭　　　英　幸（宇都宮市） 副会長・総務担当理事　原　　　　　裕（大田原市）

CATARACT RETINA GLAUCOMA

技術革新はいつもルミナスから

眼科用パルスレーザ手術装置

Aura オフサルミックヤグレーザ

承認番号：22100BZX00016000

【必要な機能をコンパクトに集約】【世界初のDPSSマルチカラーレーザ】
眼科用レーザ光凝固装置

ノーバスヴァリア マルチカラーレーザー光凝固装置

承認番号：22000BZX01637000

眼科用レーザ光凝固装置

ノーバススペクトラ グリーンレーザー光凝固装置

承認番号：22000BZX01636000

【グリーンレーザのゴールドスタンダード】

眼科用パルスレーザ手術装置

セレクタ Ⅱ

承認番号：21500BZY00148000

【最新の緑内障治療用レーザ】
炭酸ガスレーザ

ルミナスレーザー30C

承認番号：21400BZY00254000

【スーパーパルス方式による高いピークパワー】

Selecta Duet

【SLT and YAG コンビネーション】
眼科用パルスレーザ手術装置
セレクタ　オフサルミック　レーザシステム
承認番号　22100BZX01111000

本社　　                 
オペレーションセンター　       

E-mail:ophlaser.japan@lumenis.com    URL:http://www.lumenis.co.jp

〒135-8073 東京都江東区青海2-4-32　タイム24ビル
〒135-0064 東京都江東区青海4-4-18　TACS 

TEL：03-6743-8300　FAX：03-6743-8301
TEL：03-6743-8370　FAX：03-6743-8371

製造販売業者　株式会社 日本ルミナス
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されている方々に1箱無償で差し上げるという話
を聞いております。またボシュロムはレンズとケ
ア用品について１箱無償で差し上げるということ
です。詳しいことは、メーカーがお伺いして話し
があると思います。よろしくお願いします。
　平成23年度理事役員の改正の年でございます。
私は、稲葉会長の後を継ぎまして、２期半５年間
会長を務めさせていただきました。今は亡き加藤
先生と一緒に稲葉先生を支えてやめましょうねと
いう話をしておりましたが、まさか会長を務める
などとは思ってもおりませんでした。私をしっか
り支えていただいた旭先生、原先生をはじめとし
て理事の先生方に心から御礼と感謝を申し上げま
す。またいつもご協力頂いた会員の先生方に御礼
申し上げます。副会長の原裕先生には次の会長を
受けていただけるということになりました。至ら
ないことが多々ございましたが、５年間本当にあ
りがとうございました。理事、会員の皆様に篤く
御礼もうしあげます。ありがとうございました。

２．報告
　⑴平成22年度栃木県眼科医会会務報告

総務担当副会長　　原　　　裕
　　　内容は別掲
　⑵平成22年度栃木県眼科医会会計報告

経理担当理事　　木村　　純
　アイバンク募金集計報告（41医療機関より
募金がありました）

　　　内容は別掲
　⑶平成23年度第1回日眼医定例代議員会報告

代議員　　原　　　裕
　　　内容は本号に別掲

⑷学校保健の養護教論によるアンケートについ
ての報告

学校保険担当　　苗加　謙応

　宇都宮市内小中学校の養護教諭に対しての
アンケート調査を行う

　⑸眼科一次救急診療経過報告
副会長　　旭　　英幸

　　　平成22年度の実績報告

３．協議
　⑴平成23年度栃木県眼科医会事業計画の件

総務担当副会長　　原　　　裕
　　　原案説明、承認されました。（内容は別掲）
　⑵平成23年度栃木県眼科医会予算の件

経理担当理事　　木村　　純
　　　原案説明、承認されました。（内容は別掲）
　⑶新年度栃木県眼科医会理事交代の件

総務担副会長　　原　　　裕
　原案を説明、承認されました。（内容は別掲）

　⑷平成23年度眼科一次救急診療当番医選出の件
　　　　　　副会長　　旭　　英幸

　コンプューターのランダム化にて承認、決
定された。

４．健保研究会
司会　保険担当理事　　井岡　大治

保険担当副会長　　原　　　裕
社保審査委員　　千葉　桂三

旭　　英幸
城山　力一

国保審査委員　　阿久津行永
鈴木隆次郎

　保険担当理事、社保・国保審査委員より説
明がありました。

５．閉会挨拶
副会長　　旭　　英幸

１．総務関係
⑴会員数（Ｈ23.3.31現在）
　　A会員　63名、Ｂ会員　80名、Ｃ会員　10名、М会員　９名、合計162名（うち、「準」会員２名）
⑵会員の異動
　　　入会者：４名
　　　　　Ｃ　　富　永　経一郎（自治医大）
　　　　　Ｃ　　坂　東　　　誠（濁協医大）
　　　　　Ｃ　　石　井　洋次郎（濁協医大）
　　　　　Ｃ　　福　井　正　樹（足利赤十字病院）
　　　転入者：１名
　　　　　Ｂ　　佐　藤　　　彩（自治医大）	 東京都より
　　　転出者：６名
　　　　　Ｂ　　新　里　一　郎（濁協医大）	 茨城県へ
　　　　　Ｂ　　茂　田　真　理（宇都宮市　フェアリーベルメディカル）	 千葉県へ
　　　　　Ｂ　　太　田　博　仁（足利赤十字病院）	 群馬県へ
　　　　　Ｂ　　中　野　佳　希（自治医大）	 群馬県へ
　　　　　Ｂ　　杉　　　紀　人（自治医大）	 秋田県へ
　　　　　Ｂ　　加　藤　有　里（高根沢町　たかはし眼科）	 茨城県へ
　　　異動者：
　　　①勤務先変更
　　　　　Ｂ　　永　澤　一　恵（宇都宮市　フェアリーベルメディカル）	 濁協医大より
　　　　　Ｂ　　小　原　喜　隆（濁協医大）	 国際医療福祉大学より
　　　　　Ｂ　　高　　　望　美（日光市　阿久津眼科）	 獨協医医大より
　　　　　Ｂ　　杉　　　恵　子（下野市　おちあい眼科）	 自治医大より
　　　　　Ｂ　　竹　澤　美貴子（那須塩原市　アイアールエス伊野田眼科クリニック）	 自治医大より
　　　　　Ｂ　　高　橋　康　子（那須塩原市　アイアールエス伊野田眼科クリニック）	 自治医大より
　　　　　Ｂ　　掘　　　こずえ（独立行政法人国立病院機構栃木病院）	 自治医大より
　　　　　Ｂ　　長　池　陽　子（函館市　吉田眼科病院）	 濁協医大より
　　　②会員種別の変更
　　　　Ｂ→A　早　津　宏　夫（宇都宮市　早津眼科病院）
　　　　A→Ｂ　早　津　尚　夫（宇都宮市　早津眼科病院）
　　　　Ｂ→Ａ　大久保　　　彰（宇都宮市　おおくぼ眼科）
　　　　Ａ→Ｂ　大久保　好　子（宇都宮市　おおくぼ眼科）　
　　　③勤務先名称変更
　　　　　Ａ　　加　藤　　　健（さくら市　かとう眼科）

平成22年度栃木県眼科医会会務報告
栃木県眼科医会総会

副会長・総務担当理事　原　　　　　裕（大田原市）
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　　　④自宅住所変更
　　　　　Ｂ　　小　幡　博　人　　（自治医大）
　　　　　Ｂ　　堀　　　こずえ　　（独立行政法人国立病院機構栃木病院）
　　　　　Ｂ　　松　島　美奈子　　（獨協医大）
　　　　　Ｂ　　大　塚　信　行　　（栃木市　さくら眼科クリニック）
　　　　　Ａ　　木　村　麻衣子　　（獨協医大）
　　　　　Ｃ　　斉　藤　文　信　　（獨協医大）
　　　⑤改姓
　　　　　Ｂ　　永　澤　一　恵　　（宇都宮市　フェアリーベルメディカル）	 旧姓　反町
　　　　　Ｂ　　加　藤　有　里　　（高根沢町　たかはし眼科）	 旧姓　柿沼
　　　　　Ｂ　　細　川　美奈子　　（鹿沼市　細川外科内科眼科）	 旧姓　枝
　　　　　Ｂ　　堀　　　こずえ　　（独立行政法人国立病院機構栃木病院）	 旧姓　石崎
⑶定例総会開催（１回）Ｈ22.４.11㈰　於：自治医大
⑷理事会開催　（６回）
　第１回　Ｈ22.５.19㈬　於：宇都宮市医師会館
　第２回　Ｈ22.７.21㈬　　　　　　〃
　第３回　Ｈ22.９.15㈬　　　　　　〃
　第４回　Ｈ22.11.17㈬　　　　　　〃
　第５回　Ｈ23.１.19㈬　　　　　　〃
　第６回　Ｈ23.３.16㈬　　　　　　〃
⑸中央及び関ブロ諸会議に出席
　Ｈ22.４.３㈯　平成22年度第１回日眼医定例代議員会、定例総会（東京）原（裕）出席
　Ｈ22.４.４㈰　　　　　　　　　　　〃
　Ｈ22.６.26㈯　平成22年度第２回日眼医定例代議員会、定例総会（東京）原（裕）出席　
　Ｈ22.６.27㈰　　　　　　　　　　　〃
　Ｈ22.９.５㈰　日眼医全国支部長会議（東京）宮下
　Ｈ23.１.23㈰　日眼医代議員会総務経理合同常任委員会（東京）原（裕）出席　　
　Ｈ22.５.29㈯　平成22年度第１回関ブロ支部長会議、関ブロ連絡協議会開催
　　　　　　　　　　　　　　　　　　（高崎）宮下、早津、柏瀬、稲葉、原（裕）
　Ｈ23.３.６㈰　平成22年度第２回関ブロ支部長会議、関ブロ連絡協議会
　　　　　　　　　　　　　　　　　　（横浜）宮下、柏瀬、原（裕）　

２．経理関係
　　⑴栃木県アイバンクの献眼運動協力募金
　　⑵会費の銀行口座よりの自動引落し方式の推進

３．学術関係
　⑴栃木県眼科集談会
　　第59回　Ｈ22.４.11㈰　於：自治医大　　　　　　　　99名出席
　　　一般講演：８題
　　　特別講演：「眼瞼と結膜に見られる腫瘍の診方と治療」
　　　　　　　　後藤　浩先生（東京医大眼科教授）

　　第60回　Ｈ22.10.15㈮　於：宇都宮市医師会館　　　　78名出席
　　　一般講演：８題
　　　特別講演：「知っておきたい眼瞼の腫瘍と腫瘍性疾患」
　　　　　　　　小幡博人先生（自治医大眼科准教授）
　⑵栃木県眼科医会研究会
　　第43回　Ｈ22.６.11㈮　於：宇都宮グランドホテル、日本アルコンと共催　　72名出席
　　　　　　１．「医療訴訟の現状と問題点、トラブル回避のために心がけるべきポイント」
　　　　　　　　峰村健司先生（河北総合病院眼科）
　　　　　　２．「術後眼内炎－不可逆性を可逆性に」
　　　　　　　　薄井紀夫先生（総合新川橋病院眼科部長）
　　第44回　Ｈ23.１.14㈮　於：宇都宮グランドホテル、キッセイ薬品工業と共催　　66名出席
　　　　　　１．「シェーグレン症候群に伴う口腔乾燥症の概念・診断・治療とシェーグレン症候
　　　　　　　　群の診断・治療における眼科と歯科の連携」
　　　　　　　　岩渕博史先生（独立行政法人国立病院機構栃木病院歯科・歯科口腔外科・小児科医長）
　　　　　　２．「オルソケラトロジー」
　　　　　　　　松原正男先生（東京女子医科大学医療センター眼科教授）
　⑶獨協医大眼科栃眼医合同講演会
　　第33回　Ｈ22.７.23㈮　於：獨協医大　　　　　　63名出席
　　　　　　１．「ぶどう膜炎診断のトッピクス」
　　　　　　　　園田康平先生（九州大学医学部眼科講師）
　　　　　　２．「目のアレルギー：どう診てどう治療する」
　　　　　　　　福島敦樹先生（高知大学医学部眼科教授）
　⑷栃木眼科セミナー
　　第18回　Ｈ22.10.１㈮　於：ホテル東日本宇都宮、自治医大・興和創薬共催、当会後援　65名出席
　　　　　　ミニレクチャー：「緑内障患者の自動車運転能力について」
　　　　　　　　　　　　　　青木由紀先生（自治医大眼科）
　　　　　　特別講演：「見せます！ “白内障手術”」
　　　　　　　　　　　太田一郎先生（眼科三宅病院）
　⑸栃木県内科眼科関連疾患懇話会
　　第４回　Ｈ22.11.18㈮　宇都宮グランドホテル
　　　　　　テーマ：腎・高血圧と眼疾患
　　　　　　講演１．「眼底病変を防ぐための高血圧・腎臓病治療」
　　　　　　　　　　石光俊彦先生（獨協医大循環器内科）
　　　　　　講演２．「高血圧や腎疾患と目のかかわり」　
　　　　　　　　　　張野正誉先生（淀川キリスト教病院）

４．医療安全対策及び福祉関係
　⑴眼科コメディカル講習会、試験
　　第32回　講習会は関東各県共同主催（於：帝京大）当県より22名が受講。
　　　　　　試験はＨ22.５.15㈯、13名受験
　　第33回　講習会を関東各県共同主催（於：帝京大）
　⑵栃眼医親睦ゴルフコンペ
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　　第72回　Ｈ22.4.29（木）　唐沢ゴルフ倶楽部　　　　　　　　　11名参加
　　　　　　優勝：稲葉全郎　　準優勝：松島雄二
　　第73回　Ｈ22.11.23（火）　宇都宮カンツリー倶楽部　　　　　11名参加
　　　　　　優勝：田口太郎　　準優勝：高橋桂二
　⑶栃眼医忘年会開催
　　Ｈ22.12.３㈮　於：ホテルニューイタヤ　　　33名出席　　　　
　⑷平成21年度日眼医眼科医事紛争事例調査実施
　　栃木県内該当　０例

５．保険関係
　⑴中央及び関ブロの会議
　　Ｈ22.５.29㈯　関ブロ健康保険委員会　　　　　　（高崎）　　旭　　出席
　　Ｈ22.６.13㈰　日眼医全国審査委員連絡協議会　　（東京）　　城山　出席
　　Ｈ22.10.31㈰　日眼医各支部健保担当理事連絡会　（東京）　　井岡　出席
　⑵健保研究会
　　Ｈ22.４.11㈰　栃眼医総会と同時開催
　　Ｈ22.10.15㈮　集談会後開催
　⑶栃木県社保国保審査委員（眼科）連絡会
　　Ｈ22.６.30㈬　宇都宮市医師会館　千葉、城山、旭、鈴木、阿久津、吉沢（徹）、井岡出席
　　Ｈ22.11.22㈪　宇都宮市医師会館　千葉、城山、旭、鈴木、阿久津、吉沢（徹）、井岡出席

６．広報関係
　⑴栃木県眼科医会報（第43号）発行（平成22年６月30）
　⑵理事会だより（６回）発行　　
　⑶関ブロ会報編集委員会　Ｈ23年２月６日㈰（横浜）　　大野出席
　⑷関ブロ会報に「会長挨拶」「各県だより」「随筆」投稿
　⑸ホームページ作成・準備

７．学校保健関係
　⑴中央の会議に出席　
　　日眼医全国眼科学校医連絡協議会　Ｈ22.７.25㈰　（東京）　　　　苗加出席
　⑵栃医学校保健部会理事会　（第１回）Ｈ22.４.15㈭　県医師会　　　苗加主席
　　　　　　　　　　　　　　（第２回）Ｈ22.６.27㈰　護国会館　　　苗加出席
　　　　　　　　　　　　　　（第３回）Ｈ22.10.14㈭　ニューイタヤ　苗加出席

８．公衆衛生関係
　⑴栃木県眼科一次救急診療当番表を会員に送付
　⑵「目の愛護デー記念行事」準備委員会（８月４日㈭　宇都宮市健康センター（ララスクエアビル９階））
　　　宮下、原（裕）、旭、吉澤、福島、高橋出席
　⑶「目の愛護デー記念行事」（宇都宮市健康センター（ララスクアアビル９階））
　　Ｈ22.10.３㈰
　　　13：30～14：30　目の健康講座：

　　　　　　　　　　　「緑内障ってどんな病気？車の運転は大丈夫ですか？」
　　　　　　　　　　　自治医大講師　国松志保先生
　　　14：30～16：30　眼科無料相談会・無料眼圧測定
　　　　　　　　　　　相談員：稲葉全郎、猪木多永子、牧野伸二、小出義博、永澤一恵、
　　　　　　　　　　　他栃眼医担当理事
　　※広報活動
　　　・ポスター、ちらし配布
　　　・下野新聞に寄稿９月25日㈯　高橋（雄）理事
　　　・新聞意見広告　下野、読売各紙
　　　・栃木放送、広報
　⑷日本網膜色素変性症協会JRPS栃木支部医学講話
　　Ｈ22.9.19（日）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　講師：清水
　⑸献眼募金箱（栃木県アイバンク）を各眼科受付に設置し募金運動に協力

９．医療対策関係
　⑴平成22年度栃木県高度管理医療機器販売管理者継続研修会（Ｈ22.12.５日とちぎ健康の森）

93名出席
　　講演１　「薬事法その他の法令に関するもの」
　　　　　　長谷恵子先生（栃木県保健福祉部　薬務課薬事審査担当主査）
　　講演２　「コンタクトレンズの処方の基礎と眼合併症」
　　　　　　小幡博人先生（自治医科大学　眼科学講座　准教授）

10．勤務医関係
　⑴関ブロおよび中央の会議に出席
　　Ｈ22.５.29㈯　関ブロ勤務医委員会　　　　　　　（高崎）　上田出席
　　Ｈ22.11.21㈰　第11回全国勤務医連絡協議会　　　（東京）　上田出席
　⑵栃木県眼科手術談話会
　　第15回　Ｈ22.５.21㈮　於：宇都宮市医師会館　　　53名出席
　　一般講演　４題

12．日本眼科医連盟関係
　⑴日眼医連盟協議委員会
　　Ｈ22.10.30㈰　（東京）　　　宮下出席
　⑵本年度連盟会費納入者（当県分）　122万円　　納入率73％
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平成22年度　栃木県眼科医会会計決算報告
自平成22年4月1日〜至平成23年3月31日

収入の部

費　　　　目
平成22年度
予　　　算

平成22年度
決　　　算

比　　　　較
備　　　考

増 減

１ 日眼医会費 21,000 28,000 7,000 − Ｃ×１

２ 関ブロ分担金 380,000 402,000 22,000 −
Ａ×61　Ｂ×75
Ｃ×８

３ 栃眼医会費 4,100,000 4,223,000 123,000 −
Ａ×61　Ｂ×75
Ｃ×８　準×１

４ 入 会 金 150,000 0 − 150,000

５ 補 助 金 100,000 100,000 − − 栃木県医師会

６ そ の 他 1,000 1,215 215 − 銀行利子

７ 繰 越 金 3,564,149 3,564,149 − −

合 計 8,316,149 8,3118,364 2,215 −

支出の部

費　　　　目
平成22年度
予　　　算

平成22年度
決　　　算

比　　　　較
備　　　考

増 減

１ 日眼医会費 21,000 28,000 7,000 − Ｃ×４

２ 関ブロ分担金 380,000 402,000 22,000 −
Ａ×61　Ｂ×75
Ｃ×８

３ 事務通信費 1,200,000 1,154,134 − 45,866

４ 総会学会補助 900,000 785,390 − 114,610

５ 出 張 費 400,000 400,000 − −

６ 会 議 費 700,000 578,800 − 121,200
理事会　総務部会
保険部会　経理部会

７ 慶 弔 費 100,000 138,600 38,600 −

８ 人 件 費 1,300,000 1,492,825 192,825 −

９ そ の 他 100,000 105,443 5,443 税金

合 計 5,101,000 5,085,192 − 15,808

8,318,364円−5,085,192円＝3,233,172円（平成23年度へ繰り越し）
上記会計報告を監査し適正な事を認証する。

	 平成23年４月１日　　栃木県眼科医会監事　　　松　島　雄　二　㊞
	 鈴　木　隆二郎　㊞

１．平成22年度医事対策費決算報告
収入の部

費　　　　目
平成22年度
予　　　算

平成22年度
決　　　算

比　　　　較
備　　　考

増 減

１ 対 策 費 1,600,000 1,615,000 15,000 −
Ａ×61　Ｂ×75
準×１

２ そ の 他 70,000 567,392 497,392 −
日眼医連盟、利子
一次救急助成（県）

３ 繰 越 金 7,397,403 7,397,403 − −

合 計 9,067,403 9,579,795 512,392 −

支出の部

費　　　　目
平成22年度
予　　　算

平成22年度
決　　　算

比　　　　較
備　　　考

増 減

１ 事務通信費 10,000 12,625 2,625 −

２ 新 聞 広 告 1,500,000 1,435,875 − 64,125
下野新聞
読売新聞

３ そ の 他 1,250,000 1,116,715 − 133,285
目の愛護デー補助
眼科一次救急補助

合 計 2,760,000 2,565,215 − 194,785

9,579,795円−2,565,215円＝7,014,580円（平成23年度へ繰り越し）

２．平成22年度医事対策費決算報告
収　　　　入 金　　額 支　　　　出 金　　額

Ａ会員×58
Ｂ会員×60
Ｃ会員×４

580,000
600,000
40,000

第１回送金平成22年８月９日
第２回送金平成23年３月28日

1,150,000
170,000

交付金（納入額の約５％）
その他（医事から、利子）
繰越金

66,000
10,037
4,263

交付金を医事対策費へ
事務通信費

66,000
9,450

合　　　　計 1,300,300 合　　　　計 1,295,450

1,300,300円−1,295,450円＝4,850円（平成23年度へ繰越し）
上記決算報告を監査し、適正な事を認証する。

	 平成23年４月１日　　栃木県眼科医会監事　　　松　島　雄　二　㊞
	 鈴　木　隆二郎　㊞

平成22年度　医事対策費及び日本眼科医連盟会費収支決算報告
自平成22年4月1日〜至平成23年3月31日
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収　入
	 前年度よりの繰越金	 ７１５,９６４円
	 広告料　　　第４３号（２１社）	 ４７５,０００円
	 利　息	 ９９円

	 合　計	 １,１９１,０６３円

支　出
	 第４３号　印刷代	 ９００,５２５円
	 郵便代、会報配送料	 ４１,６９５円
	 事務消耗品	 ３,９８５円

	 合　計	 ９４６,２０５円

	 収　入	 １,１９１,０６３円
	 支　出	 ９４６,２０５円

	 残　高	 ２４４,８５８円	（平成23年度に繰り越し）

平成23年３月15日
　　　　　栃木県眼科医会報編集委員長	 大　野　研　一　㊞

平成23年４月１日
　　　　　　　　　栃木県眼科医会監事	 松　島　雄　二　㊞
	 鈴　木　隆二郎　㊞

平成22年度　栃木県眼科医会報会計報告 平成23年度　栃木県眼科医会事業計画（案）

１．総務部
⑴定例総会開催（１回）
⑵理事会開催（６回）
⑶日眼医支部長会議、代議員会への出席と会議

内容の会員への伝達
⑷関ブロ眼科医会連合会の各種会議への出席と

会議内容の会員への伝達
⑸日眼及び日眼専門医制度委員会連絡事務
⑹男女共同参画の推進
２．経理部

⑴適正な会費の検討及び会費徴収法等の合理化
の検討

３．学術部
⑴栃木県眼科集談会の開催（２回）
⑵獨協医大眼科栃眼医合同講演会の開催
⑶栃木県眼科医会研究会、日本医師会・その他

の生涯教育活動（講演会、症例検討会等）の
企画、開催、後援

⑷各種学会その他の学術行事に関する会員への
案

４．医療安全対策及び福祉部
⑴眼科コメディカル講習会の開催
⑵眼科コメディカル講習会スライド複製の貸出
⑶諸種会員親睦行事の企画、実施
　ゴルフ（２回）、その他の趣味の会の開催、

懇親会、忘年会等の企画
⑷医療事故防止対策
５．保険部

⑴全国審査委員連絡協議会出席と会議内容の会
員への伝達

⑵各支部健保担当理事連絡会出席と会議内容の
会員への伝達

⑶審査委員との連絡強化と適正な保険医療の検
討

⑷健保研究会、及び勤務医会員、新規開業会員
対象の保険診療講習会の開催

⑸点数改正説明会の開催
⑹社保国保審査委員連絡会開催

６．広報部
⑴会報発行（年１回）
⑵理事会だより発行（年６回）
⑶関ブロ会報編集会議への出席 
⑷一般対外啓蒙活動の推進（検眼、ＣＬ取り扱

いに関する正しい知識、視力回復センター等
に関する啓蒙活動等）

⑸対内、対外広報IT化推進（ホームページ）
７．学校保健部

⑴全国眼科学校医連絡協議会出席と会議内容の
会員への伝達

⑵健康相談としての色覚検査の実施
⑶学校保健委員会の活用と養護教諭への啓蒙活

動の推進
⑷学校保健活動のための教材、啓発資料の整備、

貸し出し
８．公衆衛生部

⑴栃木県眼科一次救急診療
⑵目の愛護デー記念行事
⑶アイバンク事業への協力
⑷県感染症サーベイランス事業への協力
⑸糖尿病に関する病診連携の推進
９．医療対策部

⑴非医師の医業類似行為問題、特にコンタクト
レンズ違法処方事例への対応

⑵栃木県高度管理医療機器販売管理者継続研修
会開催

10．勤務医部
⑴勤務医会員の抱える諸問題の検討
⑵栃木県眼科手術談話会の開催
⑶関ブロ勤務医委員会および全国勤務医連絡協

議会出席と会議内容の会員への伝達
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平成23年度　栃木県眼科医会収支予算案

収入の部

費　　　　目
平成22年度
予　　　算

平成23年度
決　　　算

比　　　　較
備　　　考

増 減

１ 日眼医会費 21,000 21,000 − −

２ 関ブロ分担金 380,000 380,000 − −

３ 栃眼医会費 4,100,000 4,100,000 − −

４ 入 会 金 150,000 150,000 − −

５ 補 助 金 100,000 100,000 − −

６ そ の 他 1,000 1,000 − −

７ 繰 越 金 3,564,149 3,223,172 − 330,977

合 計 8,316,149 7,985,172 − 330,977

支出の部

費　　　　目
平成22年度
予　　　算

平成23年度
決　　　算

比　　　　較
備　　　考

増 減

１ 日眼医会費 21,000 21,000 − −

２ 関ブロ分担金 380,000 380,000 − −

３ 事務通信費 1,200,000 1,200,000 − −

４ 総会学会補助 900,000 800,000 − 100,000

５ 出 張 費 400,000 400,000 − −

６ 会 議 費 700,000 600,000 − 100,000

７ 慶 弔 費 100,000 100,000 − −

８ 人 件 費 1,300,000 1,500,000 200,000 −

９ そ の 他 100,000 100,000 − −

合 計 5,101,000 5,101,000 − −

収入の部

費　　　　目
平成22年度
予　　　算

平成23年度
予　　　算

比　　　　較
備　　　考

増 減

１ 対 策 費 1,600,000 1,600,000 − −

２ そ の 他 70,000 570,000 500,000 − 県、眼科医助成

３ 繰 越 金 7,397,403 7,014,580 − 382,823

合 計 9,067,403 9,184,580 117,177 −

支出の部

費　　　　目
平成22年度
予　　　算

平成23年度
予　　　算

比　　　　較
備　　　考

増 減

１ 事務通信費 10,000 10,000 − −

２ 新 聞 広 告 1,500,000 1,500,000 − −

３ そ の 他 1,250,000 1,250,000 − −
目の愛護デー補助
眼科一次救急補助

合 計 2,760,000 2,760,000 − −

平成23年度　栃木県眼科医会医事対策費予算案

平成23年度　栃木県眼科医会年会費（案）

〔　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　〕

内　　　　訳 Ａ 会 員 Ｂ 会 員 Ｃ 会 員 準 会 員

関 ブ ロ 会 費 4,000 2,000 1,000

栃 眼 医 会 費 52,000 13,000 3,000 52,000

医 事 対 策 費 20,000 5,000 20,000

合 計 76,000 20,000 4,000 72,000

平成23年度栃木県眼科医会会費納入のお願いが届き次第、お振込願います。
※　自動振込機（ＡＴＭ）からのお振込も可能ですのでご利用ください。
足利銀行　江曽島支店　普通預金3799666
栃木県眼科医会　会計　木村　純（トチギケンガンカイカイ　カイケイ　キムラ　ジュン）

※　尚、お振込の際、振込者氏名欄は所属病院名ではなく、個人名（フルネーム）にてお願い致します。
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栃木県眼科医会役員　　平成22〜23年度

栃木県眼科医会理事職務分担表　　平成23〜24年度

顧　問 会　長 副会長 理　　　　事 監　事

那 須 斎藤　武久 原　　　裕

塩 谷 高橋　雄二

上 都 賀 吉澤　　徹 堤　　雅弘 鈴木隆次郎

宇 都 宮
田口　太郎
稲葉　光治
早津　尚夫

旭　　英幸
大久保　彰、苗加　謙応
福島　一哉、早津　宏夫

宮下　　浩

下 都 賀
城山　力一、斉藤　哲也
石崎　道治

小 山 蘇　　沽訓

佐 野 大野　研一

足 利 柏瀬　宗弘 井岡　大治、安藤　　緑

芳 賀

自 治 佐藤　幸裕 小幡　博人、牧野　伸二

獨 協 妹尾　　正 松島　博之、大沼　　修

公的病院 上田　昌弘

担当副会長 担当理事（正） 担当理事（副）

総 務 吉澤（徹） 福島 井岡、安藤、早津（宏）

経 理 吉澤（徹） 城山 蘇、木村

学 術 旭 大久保 小幡、牧野、松島（博）、大沼、早津（宏）

医療安全対策
及 び 福 祉

旭 斉藤（哲） 石崎、井岡、堤

保 険 吉澤（徹） 井岡 城山、蘇

広 報 旭 大野 小幡、大沼

学 校 保 健 旭 苗加 斉藤（哲）、安藤

公 衆 衛 生 吉澤（徹） 堤 福島、高橋（雄）、早津（宏）

医 療 対 策 旭 高橋（雄） 斉藤（哲）、堤

勤 務 医 吉澤（徹） 上田 牧野、小幡、松島（博）、大沼

　平成22年度栃木県眼科医会忘年会は平成22年12月３日㈮19時から、宇都宮市のホテルニューイタヤで
行われました。34名の先生方が出席されました。参加者の名簿（敬称略）と集合写真を下記のとおり掲
載させて頂きます。

平成22年12月３日㈮
ホテルニューイタヤ（敬称略）

Ａ　会　員 Ｂ　会　員 Ｃ　会　員
旭 　 英 幸 宇 都 宮 市 稲 葉 光 治 宇 都 宮 市 冨　永　経一郎 自 治 医 大
稲 葉 全 郎 宇 都 宮 市 早 津 尚 夫 宇 都 宮 市 原 　 雄 将 自 治 医 大
木 村 　 純 宇 都 宮 市 本 山 祐 大 宇 都 宮 市 石　井　洋次郎 獨 協 医 大
久保田　好　美 宇 都 宮 市 吉 沢 浩 子 鹿 沼 市 坂 東 　 誠 獨 協 医 大
原 岳 宇 都 宮 市 原 　 道 子 大 田 原 市
福 島 一 哉 宇 都 宮 市 茨 木 信 博 自 治 医 大
宮 下 　 浩 宇 都 宮 市 堀 　 秀 行 自 治 医 大
吉 澤 　 徹 鹿 沼 市 松 島 博 之 獨 協 医 大
原 裕 大 田 原 市 高 橋 佳 二 獨 協 医 大
斎 藤 武 久 那 須 塩 原 市 鈴 木 重 成 獨 協 医 大
髙 橋 雄 二 塩 谷 郡 松　井　英一郎 獨 協 医 大
加 藤 　 健 さ く ら 市 並 木 滋 土 獨 協 医 大
斎　藤　信一郎 小 山 市 宮 下 博 行 獨 協 医 大
落 合 憲 一 下 野 市
城 山 力 一 下 都 賀 郡
大 野 研 一 佐 野 市
柏 瀬 宗 弘 足 利 市

平成22年度栃木県眼科医会忘年会開催報告

福祉担当理事　落　合　憲　一（下野市）
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⃝日　時：平成23年２月６日㈰　12時～14時
⃝場　所：新横浜プリンスホテル
⃝出席者：
神奈川県　種　田　芳　郎（関ブロ世話人・支部長）
　　　　　小　口　和　久（関ブロ運営部担当副会長）
　　　　　奥　脇　賢　一（関ブロ運営部担当理事）
　　　　　秋　山　修　一（関ブロ会計担当理事）
　　　　　津　田　玄一郎（関ブロ会報担当理事）
　　　　　山　田　荒　太（関ブロ会報担当理事）
茨 城 県　中　村　悦　子（編集委員）
栃 木 県　大　野　研　一（編集委員）
群 馬 県　馬　場　敏　生（編集委員）
千 葉 県　田　村　雅　弘（編集委員）
埼 玉 県　服　部　浩　一（編集委員）
山 梨 県　山　口　　　哲（編集委員）
長 野 県　永　田　征　士（編集委員）
新 潟 県　関　　　伶　子（編集委員）

議題：関ブロ会報40号の編集について
発行予定日　平成23年５月31日
原稿締切日　平成23年３月31日

　第47回関東甲信越眼科学会が平成23年７月17
日、７月18日に長野県で開催される。担当県であ
る長野県が、表紙、巻頭挨拶および関東甲信越眼
科学会の講演抄録を担当する。
　第46回関東甲信越眼科学会の印象記、各委員会
報告は群馬県が担当する。
　目の健康講座を新潟県が担当する。
　会長のことば、各県だより及び随筆は各県とも
提出する。
　栃木県からは、会長のことば：宮下浩会長、各
県だより：原裕先生、随筆：柏瀬宗弘先生の「ネ
パール・ヒマラヤのトレッキング」および堤雅弘
先生の「瞬間湯沸かし器の趣味遍歴」、編集子囁言：
大野研一を提出した。

　去る平成22年10月３日（日曜日）宇都宮市保健
センターにおいて「目の愛護デー」記念行事を開
催いたしました。当日は午後１時半から『目の健
康講座』を開催、自治医科大学眼科学教室　国松
志保先生に「緑内障ってどんな病気？車の運転は
大丈夫ですか？」と題して公開市民講演会を行い
ました。参加者数は137名と多数で、質問も多く
好評でした。講演会に続き、午後２時半から午後
４時半までは『目の健康相談』を開催。相談員に
は　牧野伸二先生・小出義博先生・猪木多永子先
生・稲葉全郎先生・及び栃木県眼科医会理事数名
が対応いたしました。相談者は70名で、緒先生方
の丁寧な説明に相談にみえた市民のみなさんも納

得の表情で会場を後にされていました。開催時間
中、眼科関連メーカーの皆様のご協力を頂き、『眼
圧無料測定』も併設いたしました。また、この行
事に先立ち、新聞各紙や広報うつのみや、栃木放
送などを通じて告知に努め、髙橋雄二先生には下
野新聞に「緑内障　早目の受診を」と題した意見
広告もご執筆頂きました。
　秋晴れの一日、絶好の行楽日和にもかかわらず
ご参加・ご協力をいただいた皆様には紙面をお借
りいたしまして厚く御礼を申し上げます。また、
長らく続いてきたこの行事を今年以降もさらに発
展させるために、これからも会員の皆様の温かい
ご支援をお願い申し上げます。

平成22年度関ブロ会報編集委員会報告 平成22年度「目の愛護デー」記念行事報告

広報担当理事　大　野　研　一（佐野市） 公衆衛生担当理事　福　島　一　哉（宇都宮市）
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　天候不良のための室内での集合写真です。
　幸いなことに、スタート時間には雨もやんで傘
なしでプレーができました。
　参加することだけを前向きに考えておりまして
優勝なんて頭の片隅にもありませんでした。ホー
ムコース？赤マーク？若い二人のパートナー（参
天さん、千寿さん）に気合を入れられた？等々い
ろいろあると思いますが、驚きました。

　以前、稲葉六郎先生のプレーを拝見した時に、
よくまああのお年でと驚いた覚えがあります。
　私も技は兎も角、段々その年令に近付いてきた
と実感しておりますが、宇都宮市医師会ゴルフ部
の部員約六十名の年長順では四番目です。一番迄
にはまだ充分間があります。ご迷惑をかけぬよう、
赤かシルバーで、もう少々の間、お仲間に入れて
いただきたく、宜しくお願いします。

　真青な空と輝く新緑の下でプレーが始まった。
天気予報によれば宇都宮地方は午後３時頃から雨
模様とのことだった。宇都宮カントリー（幹事
　田口先生）は他の競技も入っており混んでい
た。全員の記念撮影の後、９：36　南コース、11
人の先生方が次々とスタート、私は最後の組なの
で和気藹藹とプレー、Ｆ先生は昨日買ったばかり
と云うヘッドが真白（いかにも飛びそう）エン
ジンはよいがハンドルがイマイチか、２／３位
終わった所だろうか急に曇天になり雨が降りだし
た。ショットするのに傘を外すと背中に大粒の雨、
やっとプレー終わるとシャツはビジョビジョ、昼
食時皆と相談、プレーは中止することになった。
入浴後談話室に行ってみると、小生が優勝、驚い
た。持ちまわりのカップを頂き記念撮影。

　次回幹事、皆の希望とゴルフ場の都合を聞いて、
10月16日㈰唐沢ゴルフ、三好コースに予定をたて
た。
　帰りは前が見えない位のシャワーの中を東北
道、北関道を通り４時頃帰宅した。
　栃眼医ゴルフの中でもハーフでプレー終了と云
うのは始めての事ではないだろうか。
　尚この優勝カップは取り切りとのことなので歴
代の優勝者名のフラップは次のとおり。
　第66回　茨木　信博　　第67回　落合　憲一
　第68回　石崎　道治　　第69回　森　　純一
　第70回　斉藤　静子　　第71回　柏瀬　宗弘
　第72回　稲葉　全郎　　第73回　田口　太郎
　第74回　柏瀬　宗弘

ゴルフコンペ成績表 ゴルフコンペ成績表
NAME IN OUT グロス HDCP NET NAME IN OUT グロス HDCP NET

1 田口　太郎 50 49 99 23 76 7 松島　雄二 46 47 93 9 84
2 高橋　佳二 47 43 90 13 77 8 松島　優子 57 56 113 29 84
3 斉藤　静子 50 46 96 18 78 9 大久保　彰 48 52 100 13 87
4 石崎　道治 47 40 87 7 80 10 茨木　信博 46 55 101 13 88
5 稲葉　全郎 42 47 89 7 82 11 落合　憲一 48 棄権
6 斎藤　武久 46 48 94 11 83

NAME IN OUT グロス HDCP NET NAME IN OUT グロス HDCP NET
1 柏瀬　宗弘 48 48 14 34 7 松島　雄二 45 45 4.5 40.5
2 松島　優子 49 49 14.5 34.5 8 茨木　信博 48 48 6.5 41.5
3 稲葉　全郎 39 39 3.5 35.5 9 田口　太郎 53 53 9 44
4 高橋　佳二 43 43 6 37 10 福島　一哉 62 62 18 44
5 斎藤　武久 44 44 5.5 38.5 11 石崎　道治 61 61 3.5 57.5
6 斉藤　静子 48 48 8.5 39.5

第73回栃木県眼科医会親睦ゴルフコンペ優勝記 第74回栃木県眼科医会親睦ゴルフコンペ優勝記

田　口　太　郎（宇都宮市） 柏　瀬　宗　弘（足利市）

平成22年11月23日
宇都宮カンツリー倶楽部

平成23年５月21日
宇都宮カンツリー倶楽部
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　平成16年に自治医大に再度戻ってから、約７年
が経ちました。赴任時の医会でのあいさつ文を読
み返してみると、はたして、意図していたことが
達成できたか？という思いが持ち上がってきま
す。退任にあたり、臨床、研究、教育の順で顧み
たいと思います。
　まず、臨床について。赴任直後にPDTを開始
しました。眼科医会の諸先生のご紹介のおかげで、
一時はPDTが６カ月待ちという、早期治療が必
要な病態、治療法としては、本末転倒な状況とな
りました。毎週遅くまで、FAIAをやり外来スタッ
フに迷惑をかけていたことが懐かしく感じます。
その後、抗VEGF療法を開始し、AMDに対する
治療は県内一番になったと言っても過言ではない
かと思います。現在も黄斑外来で竹澤先生、佐藤

（彩）先生、大久保先生ががんばっていますので、
よろしくお願いします。次に取り組んだのが、多
焦点眼内レンズでした。若い方、眼鏡を装用した
くないという要求の強い方を中心に40名ほどの患
者さんに挿入し、非常に良好な結果を得ました。
これも、医会の諸先生の的確なご紹介のおかげと、
大変感謝いたしております。
　約５年前に電子カルテが導入となりました。当
時の布施病院長、永井副院長、伊東副院長には非
常に眼科の実情をご理解いただき、電子カルテ導
入のみを行うと、日常診療が夜中になっても終了
しないだろうとのご判断をいただきました。積極
的に病診連携を進め、予約診療、紹介型診療を行
うことが推奨されました。医会の先生方には当初、
大変なご迷惑をおかけし、申し訳ございませんで
した。今となっては大学では３次医療を大学で行
うという当たり前のことが、当たり前で出来るよ
うになりました。
　医会の先生方には感謝することばかりです。救
急問題に対しても、日曜、祝日の眼科一次救急は

医会で担当しようと理事会で話された時は、人手
不足で医局員が疲弊しかかっていた時でしたか
ら、大変ありがたかったです。改めて、お礼申し
上げます。ありがとうございました。
　次に、研究についてはどうだったでしょう？日
常臨床に追われていたので正直ほとんどできてい
ません。その中で、杉先生は未熟児網膜症の動物
モデルの実験を行いARVOで発表する機会があり
ました。緑内障グループの國松先生と青木（由）
先生は、自動車運転と緑内障の関連を検討し、さ
らに運転シミュレーターまで作ってしまいまし
た。現在進行形で、日本の交通行政に一石を投じ
る勢いです。私は、点眼液中の防腐剤の眼組織へ
の影響について、水晶体上皮細胞の培養実験を行
いました。
　最後に教育について。卒後教育に関しては、白
内障手術を中心に行ってきました。研究室を改装
し、学生、研修医ともにウエットラボがいつでも
できるようにしました。そのためではないでしょ
うが、佐藤教授、日大の澤病院長のご高配で、日
大から1年交代でレジデントが当院での研修に
やってきてくれました。計３名（中島先生、吉岡
先生、原先生）でしたが、皆、底抜けに明るく、
診療に積極的で、今後の日大で大活躍されること
と思います。学生教育に対しては、総合医教育に
偏ることなく、専門科としての眼科の教育を行い
ました。といっても、これまでと変わるところは
なかったのですが、１つだけ行ったことがありま
す。決して同じ問題を繰り返し試験で出さないと
いうポリシーを貫きました。学生、教員はブーブー
を言っていたのが良い思い出となっています。
　自治医大に限らずどこの大学でも眼科医不足が
深刻になっています。新臨床研修制度も始まって
時間が経ちましたが、これまでと同じ感覚では大
学として、あるいは眼科として生き残れない状況

となりました。古い考えの物は早く退き、新しい
考え方、若い人に改革をと、退任を決意しました。
医局の若い力に期待しています。また、栃木県眼

科医会の諸先生方もこれまで以上に、自治医大眼
科にお力添えをいただきますよう切にお願いし、
退任のご挨拶を終了いたします。自治医大眼科教授を退任するにあたって

前自治医科大学眼科教授　茨　木　信　博
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　この度、自治医科大学眼科に着任いたしました
川島秀俊と申します。どうぞ宜しくお願い申し上
げます。
　先の震災では未曾有の甚大被害が発生いたしま
した。日本中がいまだその痛手からさめやらない
今日この頃であります。皆様におかれましても、
ご自身、ご近親あるいはお知り合いに直接被災さ
れた方もあられようかとご推察致します。日本が
一丸となって、一日も早い復興が出来る事を強く
祈念致します。このような状況にあって、医療を
取り巻く環境はますます厳しくなっています。さ
らに眼科にあっては、研修医制度の改変により若
い力の参入が激減しています。そうした中、十二
年ぶりに栃木県眼科医会に再入会させて頂く事と
なり、大変光栄に感じると共に、身の引き締まる
思いが致す次第です。
　私は、もともと栃木県生まれの栃木県育ちであ
ります（従って、患者さんのズ〜ズ〜弁もすっか
り理解し、話す事もできます！）。大学からは東
京で、その後の研修時代も東京で過ごし、眼科医
としてのスタートを切りました。その後、一般眼
科の修練をつむと同時に、増田教授や望月教授の
もと、ぶどう膜炎を含めた眼免疫の研究も行って
おりました。そうした中増田教授のご推薦のもと
アメリカ留学をする機会を得て、３年間の研究生
活を楽しんで参りました。留学後、当時の自治医
大眼科教授でおられた清水昊幸先生に拾っていた
だく事となり、故郷である栃木にて働く機会を得、
家族共々欣喜したのをよく覚えております。また、
初代教授でもある清水先生から受けた教訓は筆舌
に尽くしがたく、広く臨床研究の大切さを教えて
頂きました。教授が清水先生から水流先生に引き
継がれた後暫くして、東京に戻る事となりました。
４年の後、埼玉県の基幹病院であるさいたま赤十
字病院勤め（二度目の赴任）となりました。当病
院はさいたま市100万市民の地域医療の要であり、
そのニーズに応えるべく、専門のぶどう膜炎疾患
のみならず幅広い分野の疾患を扱い、「強い」地
域医療の提供に日々勤しんでおりました。

　今回縁あって、再び自治医大にて働かせて頂く
事になりました。自治医大の原点は、「強い」地
域医療の担い手である若い医師を育て、そして地
域医療を提供する、という事であります。提供す
る医療の方向性はさいたま赤十字病院と非常に似
通っております。「強い」地域医療とは、専門分
野は言うに及ばずこれに固執せず幅広い疾患を手
掛けて、近隣のフロントラインで診療しておられ
る諸先生方および患者のニーズに対応する、とい
う事であります。幸い、現在の自治医大眼科には、
網膜硝子体疾患を数多く手がけておられ全国的に
も高名な佐藤幸裕教授、これまた病理の知識では
右に出るものがいない角膜疾患担当の小幡博人准
教授、患者数は全国トップクラスで信頼も高い斜
視弱視担当の牧野伸二講師、そして今やドライビ
ングシミュレータを用いた緑内障患者の自動車運
転能力の研究と言ったらこの人と言われる緑内障
担当の国松志保講師、などなど専門家が勢揃いし
ております。私自身は、眼内炎症（ぶどう膜炎）
およびその合併症に対しての内科的・外科的治療
を手がけております。そして、これら以外の疾患
に対しても医局員で一丸となって全力対応し、「強
い」地域医療の実現に向けて日々邁進しておりま
す。
　栃木県眼科医会の諸先生方におかれましては、
様々なお立場があり、諸々のご要望がおありにな
るかと存じます。これらに最大限応えるべく、鋭
意努力して参る所存ですので、何卒宜しくご鞭撻
賜りますようお願い申し上げます。

略歴
　1958（昭和33）年11月	 栃木県栃木市生まれ
　1977（昭和52）年３月	 栃木県立栃木高等学校卒業
　1983（昭和58）年３月	 東京大学医学部卒業
　1983（昭和58）年５月	 医師国家試験合格
　1986（昭和61）年４月	 大宮赤十字（現：さいたま赤十字）病院眼科勤務
　1989（平成元）年８月	 東京共済病院眼科医長
　1991（平成３）年９月	 米国ミネソタ大学眼科留学
　1994（平成６）年９月	 自治医科大学眼科講師
　1999（平成11）年９月	 東京大学医学部眼科助教授
　2003（平成15）年７月	 さいたま赤十字病院眼科部長
　2011（平成23）年５月	 自治医科大学眼科教授

　３月11日の東日本大震災では、死者行方不明者
が３万人に迫ると言う悲惨な被害が出ました。亡
くなられた方々のご冥福をお祈り申し上げます。
さらに遺族の方々、被災された方々に心よりお見
舞い申し上げます。一日でも早く復興が為される
ことを切に祈念申し上げます。
　私は故加藤晴夫先生と共に稲葉会長を支えて、
稲葉会長と一緒に眼科医会の役員を辞めさせて頂
くつもりでした。しかし、稲葉会長が急遽体調の
関係でお辞めになるとのことで、後を頼むと言わ
れお断りできずに会長を務めさせて頂き、早５年
もたちました。
　優秀な２人の副会長、理事役員の皆様と会員の
皆様に支えられて何とか会務を無事に行えました
ことに心より感謝を申し上げます。あとは優秀な
理事役員にお願いして退任させて頂きます。
　会長になってまもなく大きなイベントが控えて
いました。第43回関東甲信越眼科学会、眼科医療
従事者講習会、関東甲信越ブロック協議会、懇親
会、日光カントリークラブのゴルフ大会、日光観
光などの開催でした。会員の皆様のご協力を頂き
ありがとうございました。また、（医）早津眼科
医院の高根事務長様に大変お世話になりありがと
うございました。おかげさまで評判も良く大成功
でした。
　次に日本眼科医会主催の市民公開講座について

も理事役員各位、自治医科大学、獨協医科大学、
国際医療福祉大学の茨木教授、妹尾教授、新井田
教授および国際医療福祉大学のORTの方々にご
協力を頂きました。本当にありがとうございまし
た。無料相談会も時間をオーバーするほど多くの
来場者と熱心な質問があり成功しました。理事の
先生方に篤くお礼申し上げます。ありがとうござ
いました。
　自治医科大学の勤務医の先生方が救急医療の仕
事で過重労働になり、疲労で通常診療の２次、３
次医療にミスが出かねない状態との事から、少し
でも眼科医会で分担できないものかと理事会で協
議して眼科一次救急医療を始めました。まだ始め
て間もないため軌道に乗ってから改善すべき所は
修正してより良い物にしていって欲しいと考えて
います。今後とも会員の皆様のご協力を宜しくお
願いします。
　また、念願だった栃木県眼科医会のホームペー
ジも斉藤武久先生が一人で作成して下さり、「理
事会便り」などの会員のページも充実してきてい
ます。ご協力に心から御礼申し上げます。今まで、
何とか会長としてやってこれましたのも皆様から
のご協力があればこそでした。改めまして心より
感謝申し上げます。本当にありがとうございまし
た。

自治医科大学眼科教授就任にあたって 栃木県眼科医会会長を退任して

自治医科大学眼科教授　川　島　秀　俊 監事　宮　下　　　浩
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　10年ぐらい前に１度レセプトが帰ってきた事が
ありました。たしか、角膜潰瘍に２種類の抗菌点
眼剤を同時に処方した時だったと記憶しておりま
す。「そんな事までチェックしているんだ」とい
う驚きと、「そのぐらいいいじゃなか！」という
腹立たしさを感じました。
　それ以後返戻も無ければ、再審査請求もせず保
険審査には全く関心を持たずに過ごしておりまし
た。そんな私に社会保険審査委員の順番が回って
きたので、戸惑いました。前任の斎藤武久先生、
現職の千葉桂三先生、原正先生から参考資料を頂
き学習しました。
　いざ審査が始まると、判らない事だらけで小暮
正子先生には良く教えて頂きました。小暮先生の
教え方は、訊くような振りして教えてくれるとい
う、生徒にとっては最高の師でした。例えば、「先
生、白内障の手術でこの病院、５ｍｌもミドリン
使っているけどどう思う？４〜５回点眼しても最
大１ｍｌだよね。」「先生これ知ってる？・・・」
という具合です。それと、小暮先生は何か引っか
かるとその都度「眼科診療の手引き」を辞書のよ

うに引き、「五者会談の結果」を見て判断してお
られたのが印象的でした。
　日曜の昼食は、いつも他科の審査委員の方とご
一緒して、主に審査とか医師会の話を聞くのが楽
しみの一つになっていました。
　こうして考えてみますと、大変だ、面倒だと思っ
ていた審査委員の仕事も悪い事ばかりじゃなかっ
たようです。それに加え、保険請求に精通し、最
新の眼科治療を学び、医療行政を垣間見る事が出
来た充実した４年間でした。融通の利かない私が
曲がりなりにも任務を全う出来たのは、それを支
えてくれた千葉先生、小暮先生、旭先生と社会保
険支払基金の職員の皆さまのお陰だと心から感謝
いたします。
　最後に皆さまに、当たり前のアドバイスを一つ。
医科電子レセプトに対するコンピュータチェック
が開始され、査定点数が大幅に増加したと聞いて
おります。また、突合点検・縦覧点検も始まりま
す。くれぐれも病名漏れの無いように、特に院外
処方の先生はお気お付けください。

　この度、社保審査員を引き受けました宮澤です。
よろしくお願いいたします。
　今まで審査をなさった先生方のご苦労は、さぞ
大変なことであったと想像されます。その先生方
のご苦労のお話を聞き、なるべくなら引き受けた
くないという気持ちと、それとは逆にお話があっ
たらきちんと受けないと次に続かなくなるという
想いがありました。力量不足ではありますが、み

な様のご迷惑にならない様、現在審査員をなさっ
ている先生や過去に審査員をなさった先生方のご
指導を受けつつがんばる所存であります。
　真岡に開業してからあっという間に20年になり
ました。この間、県内の大学病院や一般病院、開
業の先生方に大変お世話になりました。この場を
お借りして深く御礼申し上げます。

社保審査委員退任にあたって 社保審査委員就任挨拶

前社保審査委員　城　山　力　一（壬生町） 社保審査委員　宮　澤　敦　子（真岡市）
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　本年より栃木県眼科医会理事を勤めさせていた
だくことになりました。
　是非、女性にも理事に入ってもらいたいという
お電話を宮下前会長からいただき、訳もわからず
お引き受けいたしました。先日初めて理事会に出
席し、本当に女性一人なのに正直ビックリいたし
ました。今まで足利の眼科医会では柏瀬先生をは
じめ諸先生方に頼りっきりで、栃木県眼科医会の
ことを全く知りません。お役に立つどころか、諸
先生方の足でまといになりそうで大変不安ですが
微力ながら頑張っていこうと思っております。
　私は足利市に生まれ育ち、大学で東京に出て17

年前に再び足利に戻り開業いたしました。大学時
代は硬式テニス部に所属し、テニスに明け暮れる
毎日でした。その後、久らくスポーツから遠ざかっ
ておりましたが、現在は子育ても一段落し週２〜
３回テニスを地元の仲間と楽しんでおります。お
陰様で体力は少しずつついてきたようです。しか
しテニスの技術は一向に上達しないのが目下の悩
みです。
　日頃から会員の諸先生方には大変お世話になり
感謝しております。今後ともご指導ご鞭撻の程よ
ろしくお願いいたします。

　平成23年５月から栃木県眼科医会の理事を勤め
させていただくことになりました。
　私は、1973年、獨協医科大学（１期生）に入学し、
79年獨協医科大学眼科学教室に入局しました。そ
の後、初代関　亮教授、２代目小暮文雄教授、３
代目小原喜隆教授から厳しい指導を受けました。
独り立ちの自信もつきましたので、2001年４月に
22年間勤めた大学を退職し、６月に実家の壬生町
で小医院を開業しました。今年で丁度10年になり
ます。
　趣味は小学生から始めた熱帯魚の飼育と入局以

来のゴルフです。熱帯魚の大型水槽を外来の待合
室に設置してあり、愚図る子供の患者さんをあや
す時に重宝しています。ゴルフは一時70台のスコ
アが出たこともあり、所謂シングルさんかと内心
ほくそ笑んでいましたが、最近では90台がやっと
の体たらくです。
　今回の理事就任は正直不安ですが、会員の方々
のご意向に添える様に頑張る所存ですのでなにと
ぞご指導、ご鞭撻のほどよろしくお願い申し上げ
ます。

栃木県眼科医会理事に就任して 栃木県眼科医会理事に就任して

総務，学校保健担当理事　安　藤　　　緑（足利市） 医療安全対策及び福祉担当理事　石　崎　道　治（壬生町）
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　今年度より栃木県眼科医会の理事を勤めさせて
いただくことになりました。
　私は、昭和58年から栃木県に住むようになりま
した。その前に友人の引越しの手伝いで壬生に来
ましたが、当時、おもちゃのまち駅の周辺は畑だ
らけで何もなくて、民家も少なかったので東京に
住んでいた私にとってはショックでしたがまさ
か、栃木県に来て栃木県に住み、栃木県に根を下
ろそうとは自分には夢にも思いませんでした。大
学６年間、医局に12年間、開業して10年目で計約
28年間に栃木県にいます。自分の生まれ故郷（台
湾）より長くなりました。栃木は私にとっては大
切な第２の故郷です。栃木県出身の芸能人がブラ
ウン管に出てくると何だか嬉しさと親しみを感じ
ます。栃木県民としての自覚が少しずつしてきた

かなと勝手に思っています。
　いままで理事になることは全然考えてもいませ
んでしたが原会長から理事になるようにとの電話
を頂きました。最初戸惑っていたがお引き受け致
しました。何も分からなくて、正直なところ不安
いっぱいです。今後は原会長をはじめ、会員の先
生方に迷惑を掛けないで役に立つように頑張る所
存ですのでなにとぞご指導ご鞭撻の程宜しくお願
い申し上げます。
　最後に東北地方太平洋沖地震および長野県北部
を震源とする地震ならびにそれらを起因とした津
波災害により被害を受けられたみなさまに、心よ
りお見舞い申上げます。一日も早く通常の生活に
戻ることをご祈念申上げます。

　今年度より栃木県眼科医会の理事を勤めさせて
いただくことになりました。
　宇都宮市で高校までを過ごし、順天堂大学を平
成３年に卒業しました。そのまま順天堂大学の医
局に入局し、順天堂医院、順天堂伊豆長岡病院

（現順天堂静岡病院）、国保松戸市立病院等で研修
し、順天堂時代は半分近くを小児眼科で過ごしま
した。平成15年１月に宇都宮に帰り、早津眼科医
院副院長に就任、平成21年４月より院長として働
いております。
　宇都宮に帰ってきて８年になりますが、これま
で医師会や眼科医会の会合等にはあまり積極的に

は参加していませんでした。父が長い間会長をや
らせていただいてのを見ていたこともあり、自分
はなるべく執行部には関係しないようにしようか
と密かに誓っていたのですが、この度、前会長の
宮下先生より理事になるようお話をいただき、お
引き受けいたしました。眼科医会の中でも下から
数えて何番目という若輩者、世間知らずですので
どれだけお手伝いが出来るかわかりませんが、会
員の皆様、先輩の理事の先生方のご指導のもと何
とか力になれればと考えております。よろしくお
願い申し上げます。

栃木県眼科医会理事に就任して 栃木県眼科医会理事に就任して

経理担当理事　蘇　　　沽　訓（小山市） 総務，学術，公衆衛生担当理事　早　津　宏　夫（宇都宮市）
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　平成13年から10年間理事を、そのうち後半の６
年間は経理を担当いたしました。私が眼科医会の
経理を任されるなどとは思ってもいませんでした
が、医療行政にも疎く、学問的な知識や人脈にも
乏しい自分では、地道にこつこつと会計をこなす
ぐらいしかお役に立てないかもと思い、お引き受
けいたしました。
　会費を徴収し、必要な支払いをし、領収書を整
理し、帳簿と通帳を管理する・・・日々目の前の
ことを処理するうちに１年がたつ・・・基本的に
はその繰り返しですが、時折関ブロ学会や市民公
開講座のようなイベントがあると分からないこと
も多く神経を使いました。
　また事務局ができたことによる人件費の発生
や、講演料からの源泉徴収、さらに眼科一次救急
のスタートと仕事は年々複雑になりました。

　理事の先生方や秘書の野尻さん、製薬会社の
方々などに助けられなんとかやってこられたと、
皆様には感謝しております。
　それでも理事会では多くの情報が得られます
し、元来人付き合いの苦手な私でも多少なりとも
交友関係が増え、自分にとっては充実した６年
だったと感じています。
　私は目前の仕事をこなすだけで精一杯で、眼科
医会の将来を見据えた会計のあり方についての長
期的ビジョンを示すにはいたりませんでしたの
で、このことは後任の城山先生に託します。
　会計の前任者でもあり会長でもあった宮下先生
はじめお世話になった理事の先生方、会員の先生
方に心から御礼申し上げるとともに栃木県眼科医
会のますますの発展を祈念いたします。

　平成23年３月、２期４年間理事を担当させて頂
きましたが、この度退任する事になりました。
　在任中は、福祉や総務を担当させて頂き、眼科
医会ゴルフコンペや忘年会など担当して参りまし
た。
　４年目くらいから、ようやく理事に慣れてきた
のですが、平成23年４月から４年間の予定で下野
市の介護保険の委員を担当することになりまし
た。
　また、平成24年度からは小山地区医師会の理事
にも就任する事が避けられないようです。
　元来この様なことは苦手なので、私にとっては

栃木県眼科医会の理事３期目は負担が大きいと考
え、辞任させて頂く事となりました。
　２ヶ月に一度の理事会では、熱心な議論が繰り
広げられ、特に平成23年３月17日は、震災による
計画停電の中、ロウソクの炎で、暖房のない凍え
る会議室の中で行われました。（しかもガソリン
不足もありました）
　この時、熱心な理事の先生方のお陰様で、栃木
県眼科医会は支えられているのだと実感いたしま
した。
　今後とも栃木県眼科医会の益々の発展をお祈り
申し上げます。

　　　理事退任にあたり 　　　理事退任にあたり

前経理担当理事　木　村　　　純 前医療安全対策及び福祉担当理事　落　合　憲　一（下野市）
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　平成23年３月末で４年間務めさせていただいた
栃眼医理事を退任いたしました。長年御活躍され
た鈴木光先生の後任で荷が重いと思いましたが、
順番と思いお引き受けしました。４年間大してお
役にも立てず申し訳ありませんでした。せめて
２ヶ月に一度の理事会には出席しようと思ってい
ましたが、何回か欠席しました。今年３月の最後
の理事会も震災後の停電騒ぎのため欠席させてい
ただきました。

　後半の２年間は医療安全対策及び福祉を落合憲
一先生と一緒に担当させていただきましたが、お
世話になりっ放しでした。この場をお借りしてお
礼を申し上げます。
　理事会でいつも会長を初めとして他の理事の先
生方の勢力的な御活動の報告をお聞きして関心す
るとともに頭の下がる思いがいたしました。
　理事を退任しても、これから何かお役に立てる
ことがあれば微力ながら尽くしたいと思います。

　平素より、栃木県眼科医会の先生方にはたいへ
んお世話になりありがとうございます。
　まず最初に本年１月、日光にて開催した水晶体
研究会では多大なご協力、ご支援をいただきあり
がとうございました。おかげを持ちまして80名を
超える多くのご参加をいただき無事に運営するこ
とができました。この場を借りて感謝申し上げま
す。
　さて、当科では５月より主任教授・科長に川島
秀俊が着任、佐藤幸裕糖尿病センター教授、准教

授・副科長　小幡博人、講師・外来医長・医局長
　牧野伸二、講師　国松志保、助教・病棟医長　
青木由紀の体制となりました。その他、助教１名、
レジデント３名、派遣中２名が在籍しております。
眼科志向の研修医が減少する状況は当科でも同様
で、今年度の新入局員は残念ながらおりません。
　診療、教育、研究を維持する上ではこれまでに
も増して厳しい状況であることは医局員一同自覚
しておりますので、今後ともご指導のほどよろし
くお願い申し上げます。

　　　栃眼医理事を退任して
自 治 医 大 の 近 況

前医療安全対策及び福祉担当理事　斉　藤　春　和 自治医大眼科医局長　牧　野　伸　二
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　この度、栃木県眼科医会に入会させていただき
ました佐藤彩（さとう・あや）です。
　私は平成13年に東京女子医科大学を卒業し母校
の眼科学教室へ入局、研修を積みました。研修医
時代に埼玉県済生会栗橋病院、平成19年には国立
国際医療センター（現国立国際医療センター戸山
病院）でそれぞれ半年から１年の短期研修、その
後女子医大に戻り勤務しておりましたが、昨年４
月に主人の出身地である栃木県に家族で引っ越し
てきました。現在は自治医科大学病院眼科で助教
として勤務しております。

　専門分野は特に決めずに眼科全般の診療にあ
たっておりますが、大学では主に加齢黄斑変性症
などの黄斑疾患を対象とした専門外来を担当し、
抗VEGF抗体の硝子体注射などを行っています。
　このような私ですが、実は５歳、３歳、１歳の
３人の子供達の母親も兼業しており、フルタイム
で働くのが厳しい現状です。そのため自治医科大
学内にある女性医師支援センターの短時間勤務制
度を利用し、週20時間の勤務体制をとっています。
女子医大にも同じような子育て支援システムがあ
りました。病児保育や短時間勤務制度など、私達
のような子育て世代が仕事を続けられる環境は本
当にありがたいです。
　育児が一段落したら、中途半端になっていた外
眼手術や白内障手術などをもう一度勉強しなおし
たいと思っています。どうぞよろしくお願いいた
します。

　この度、栃木県眼科医会に入会させていただき
ました福井正樹です。宜しくお願いいたします。
　平成17年に慶應義塾大学を卒業し、国立病院機
構東京医療センターで2年間初期研修を行い、平
成19年に慶應義塾大学医学部眼科学教室に入局、
同時に国立病院機構東京医療センターで後期研修
を行いました。
　東京医療センターでは得意とする前眼部疾患、
眼光学、電気生理学を叩き込まれました。また、
前眼部手術・白内障手術・緑内障手術・網膜剥離
と多岐にわたる手術手技を学びました。
　平成22年4月より足利赤十字病院に移動し、今
まで得てきた知識・技術、ならびに足利赤十字病
院に揃っている眼科検査・治療機器を用いて眼科
一般に広く診療を行わせて頂いております。
　平成23年7月には足利赤十字病院の移転があり、
新病院ならびに電子カルテ導入に伴った新システ
ムに向けて現在準備中です。新病院に移り、ます
ます両毛地区、栃木県に貢献できる幅広い診療が
行えたらと考えております。
　まだまだ勉強することが多く、皆さんの力を借
りることも多いとは存じますが、ご指導、ご鞭撻
よろしくお願い申し上げます。

福　井　正　樹
（足利赤十字病院）

新入会員自己紹介

　この度、栃木県眼科医会に入会させて頂きまし
た坂東誠と申します。
　平成20年に獨協医科大学を卒業。６年間の大学
生活で栃木県が好きになってしまい、初期臨床研
修も同大学で行い、平成22年４月より獨協医科大
学・眼科学教室に入局致しました。
　私の実家は形成外科をやっていることもあり、
眼科に入局するにあたって何度も実家で家族会議
が開かれましたが、今では自分の本当にやりた
かった道を選んでよかったと思える様な、充実し
た楽しい日々を送れています。
　諸先輩方には、仕事中もプライベートでも的確
な指導・サポートをして頂いてばかりですが、今
の恵まれた環境に甘んじることなく、これからも
少しずつ成長していきたいと思っております。
　現在は先輩方の指導のもと、一般外来・白内障
手術を中心に勉強させて頂いてます。
まだまだ若輩者であり、栃木県眼科医会の先生方
にもご迷惑をお掛けしたり、ご相談させて頂くこ
とも多いかと思います。今後とも何卒よろしくお
願い致します。

坂　東　　　誠
（獨協医科大学眼科学教室）

佐　藤　　　彩
（自治医科大学眼科）
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　ラスベガスは脅威の町だ。1950年代にギャンブ
ルの町として始まった町は今でも膨張の勢いをと
めず、毎年７万人近く人口が増加する。世界中の
客室数トップ12の巨大ホテルのうち11がここにあ
り年間を通じて客室稼働率90％以上を誇る。街の
南東50キロにあるフーバーダムの安価な電力が巨
大な砂漠の街を不夜城としている。
　私が初めてAAOの学会に出席したのはインペ
リアルパレスが改装中の頃のラスベガスだから、
もう時効だろう。この世界中で最も大きい眼科の
学会は初めて参加する人間の度肝を抜く。日本の
眼科学会も最近はプログラムも統一され、学会発
表の他に多くの講習会も開かれるようになった
が、多くはAAOのやり方を踏襲している。いま
でも日本の学会が追従できないのは併設されてい
る機械展示だ。AAOの出店者の多くは年間の売
り上げの３割以上をここで上げる。世界中の同業
者が集い、最新の技術、価格、製品の精度を競う、
最もシビアーな販売の場だ。参加者は展示された
ものをその場で、キャッシュ、カード、小切手で
購入、多くは手で持って帰る。中南米の方だろう
か巨大な女医さんが両腕に大きな箱を持ってごっ
た返す会場の中を通り抜ける等といった事は珍し
くない。機械展示は日曜にオープンされる。その
日の夜に売り上げを集計し他社の同等製品と価格
を比較し、月曜日には値段を変えて販売する。こ
こでは値切りの交渉が必須であり、商品の知識、
同じものをどこで安くうっているか、販売店の誰
と交渉すると安くなるかなどの知識が必要で、日
本の医療事情とかなり異なる。この自動車ショー
ほどもある大イベント会場も火曜日、水曜日と次
第に客足が減少し水曜の午後には閑散とする。
　初めての学会に出席し、英語が解らないことに
慣れた頃、学会が終わった。夢中になって会場を
飛び回っていたため、巨大な歓楽街にいることを

忘れていた。初めて来た街なのに何も見ていない、
せめて街の写真でもと思い、ネクタイを外しカメ
ラを持って「鴨がネギを背負った」様な出で立ち
でフラミンゴヒルトンの角に立った。大通りを挟
んで向かい側にシーザーズパレスがあり、右手隣
に改装中のインペリアルパレスがある、今は無く
なったホテルアラジンのネオンが昼間なのに明々
と輝いていた。今をときめくベラージオは、まだ
その時は存在しなかった。
　交差点の写真を撮り、宿泊していたフラミンゴ
ヒルトンのネオンサインを見上げながら今更なが
ら街の喧噪に驚いていると、作業着を着た外国人
が話しかけてきた。”Excuse me but where are 
you from?”
　何だいこいつは、と思ったが ”From Japan”と
答えた。見かけは40代半ばの建築現場の職人の様
なやつで、泥棒のたぐいではなさそうだと思えた。
人の良さそうな顔をしてくわえ煙草で話しかけて
きた。外人と一緒の写真があるといかにも現地で
交流していたかのように見えていいかなと思い、
話をした。「いやー、コンベンションで眼科の学
会があってね。それに出席していたんだけど今日
終わったのよ。」”Do you like Las Vegas ?” なん
て聞く、「好きに決まってるじゃないか、食事も
旨いし、安いよね、日本に比べりゃ」。
　出来ればこの現地のおじさんと一緒の写真を撮
りたいのだがと思っているが、なんやかんや言っ
て、結局は自分だけラスベガスを背景にした写真
を取ってもらう事になった。おじさん『実は私は
スロットマシンの技術者でスロットマシンの管理
や調整をしている。一ヶ月後に日本に機械を納め
にいって調整をするんで、それで日本人らしい君
に声をかけたんだ、突然声をかけてすまない。』
言われてみれば白人の中では175cm程度で、アメ
リカ人にしてはやや小柄なこの方は、ゆっくり解

りやすく話し、英語の下手な外国人に慣れている
インテリジェンスの高い人のようだ。『日本の食
事は何がいい？』と聞く「日本はアメリカより食
事は高いよ、特にステーキなんて馬鹿みたいに高
いよ。」東京と大阪に２週間づつ一ヶ月滞在する
というこの技術者に、日本の物価と食事の話をし
た。
　”So, May I ask your name?”と 聞 く と"Steve 
Anderson" だと答える。ずいぶん平凡な名前だ
なと思った。どういう綴りか解らないからこの紙
に書いてくれと頼むと、自分が綴りを言うから書
き留めてくれと。そんな事いわず書いてくれよと
思ったが、文化の違いでもあるのかと思い、無理
には言わなかった。スティーブは、USA Today
を片手に持ち時折顎を撫でながら話しをする。
　フラミンゴヒルトンの前のベンチで10分も話し
ただろうか、件のスティーブさん『あんた、ギャ
ンブルやるかね？』と聞く、私ははっきりと「ギャ
ンブルはやらないよ、儲からないから。」さらに「俺
は子供にね、ギャンブルなんてやるんじゃないと
教えてるんだ。ギャンブルでは儲かるやつと、損
するやつが出るが、多くの人は、運のせいだと思っ
ているんだが。あれは違うよ、必ず損する客と必
ず儲かるハウスがあるだけさ。だからギャンブル
するなら客にはなるなよ、ハウスに成れよってね、
教えてるんだ。ハハハ。」
　ラスベガスでギャンブルをやらない食えないや
つと思ったのか、スティーブは立ち上がって『い
ろいろ日本の事を教えてくれてありがとう、もし
ちょっとスロットマシーンをやりたくなったらセ
イーーンズ　カッシーーノに来てよ、夕方の６時
から朝の６時まで働いているから。良く出る機械
を教えてあげるよ。』と言って立ち去ろうとする、

「なんだいそのセイーーンズ　カッシーーノって
は？」と聞く。"Sans Casino is next to Imperial 
palace"と、私の頭の中では田舎のパチンコ屋でな
じみの客に店主が、ここがよく出るよと教えてく
れるイメージがわいた。身なりは今一だが親切な
良い人じゃないか。「じゃー大当たりしたら半分
あげるね。」と、軽く受け流した。
　立ち上がって別れの挨拶をしたのにくだんのス
ティーブ君はまだそこにいて『なんで半分くれ

るって言うんだ。』とちょっと真顔になって聞く
「なーに言ってんだ、どうせ儲からないものあたっ
たら半分くらいやるさ。」ちょっと胸をはって、
自慢げに「日本人は嘘をつかないんだ。」と言い
放った。初めてあった男に日本人は侍である事を
自慢している自分が可笑しかった。
　すると、ちょっともたじろがず『知っている
よ、日本人は嘘つかないんだってね。』と真顔の
スティーブ君。こいつ怪しげなやつだと思ったが、
なかなか良いやつじゃねーかと思っていると。『今
の話、もうちょっとしない？　時間ないかな？』
　改装中のインペリアルパレスのコーヒーショッ
プの奥の席に、妙に人目をさけるようにスティー
ブ君と向かい合って座った。
　どうしてこうも寒いのが好きかと思うほどラス
ベガスのホテルは寒く、照明がまた暗い。真っ赤
な革張りの椅子の店には数組の客がまばらに座っ
ていた。
　『ほんとに半分くれるのか。』と聞く。
　なーに言ってやがるんだ「あんたの目にはただ
の日本人旅行者だけど、田舎に帰りゃ一応医者
やってるんだ、俺が嘘なんかつく分けない。」と
力をこめて言った。
　しばらく考えてスティーブ君が話し始めた『高
校生の娘が一人いてね、２年前に自宅を買ったん
だが住宅ローンが有ってね、これさえ無ければ生
活は今の給料で十分なんだが、すこしでも早く返
したくてね。』『ラスベガスは人口が増えてきて、
地価も年々あがるんだ。仕事があるから良いんだ
けどね。』などと、ぐずぐず言っている。先ほど
の新聞を取り出して地元の地価上昇を見せる。そ
んなこと良く分からないし、そんな話をしたい訳
ではないだろうと「それでもしスロットマシンに
あたりが出たらいくらになるの？」と切り出した。
　すると、 あっさりと ”$5,000,000"だねと答える。
　「ちょっと待てよ、紙に書いて計算するから。」
　『証拠が残るから、紙には書かないでくれ。』と
あわてて言い、周りに聞こえなかったか心配そう
に見渡す。
　「解った、暗算するよ。５百万ドルだと？えー
と１ドル１００円とすると２桁上だから５億円？
　ちょっとまてよ、これは、でかすぎる。こりゃー

ラ　ス　ベ　ガ　ス

原　　　　　裕
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大犯罪だよ。大体こんな大きなのが当たったら新
聞に載るでしょう。ごめんだよ。”No way.”」と
逃げ腰になると。『上位３等位までは写真を撮る
し、翌朝の新聞にでかでかとのるが、４等ぐら
いになると$200,000ぐらいで、周りの人間が大騒
ぎするが１時間もすればみんな忘れてしまうよ。』
ちょっと待てー、1ドル100円だと2000万円か、半
分で1000万円？すごいね。学会で見て欲しいと
思ったもの全部買って、帰りの便をファーストク
ラスにしてもおつりが来る。一泊よけいに泊まっ
てスイートルームにしてもいいね。
　最初犯罪のような気がしたが,スイートルーム
からシャンパングラスを通してみる夜景を考えた
らまんざらでもなくなった。
　ラスベガスのカジノはセキュリティーが固い、
そんなに簡単に大金が手に入る方がおかしい。な
んで初対面の男とそんな詐欺まがいの事をしなけ
ればならないんだ。冷静になろうと、空になった
コーヒーカップを持ち上げてウエイトレスにコー
ヒーの追加を頼んだ。紅茶のように薄いコーヒー
を飲みながら冷めた目でスティーブを見た。
　『ラスベガスでは、ジャックポットが当たると
直ぐ、ホテルの待遇が変わるんだ。大金を手にし
たら自分のホテルにdepositする、すると突然VIP
待遇さ。最上階に荷物が移されて、部屋付けの執
事がいて何でもやってくれる。compって言うん
だ、complimentaryの略だけどね。』『真夜中にヘ
リコプターで散歩がしたいとか、飛行場に行くの
が大変だから手続きを済ませてもらって、手ぶら
でリムジーンで行きたい。』『カジノだって全然違
うところで、$100以下のチップなんてないんだ。
着飾った男女がドンペリニオンを片手にバカラ、
クラップス、ルーレットをやるんだな。』『着るも
のなんか全然気にしない、パンツからタキシード
まで採寸して最新、最高のブランド品をあっとい
う間に作ってくれる。』『ホテルにとっては運良く
大金を手にした客は、最も良い客なんだよ、どん
どん使うしね、もうけた分を自分のホテルで使っ
てもらおうとする訳だよ。』なるほど理にかなっ
ている。儲けをそうおめおめと持ち帰らせないぞ
か、言えてる。しかしこれはほとんど007の世界
だな、高校時代から良く知ってる、もう気持ちは

映画の主人公だ。
　『当然、元手がかかる』と、くだんのスティー
ブ君が平然と言った。おいおい人がいい気持ちの
ときになんだ、やっぱり詐欺か？と、目の前のや
や自分より年上の男を怪しげに見た。
　『大体3000ドルは準備が必要だ。』なんだとー、
ホーラ来たな。
　「3000ドルなんてとても、俺は200ドルしか無い
よ。」ざまあみろそんなに俺は簡単にだまされた
りしないからね、と心の中で思う。
　『じゃ仕方ない俺が2800ドル準備するよ。家の
ローンを返すのに準備した金があるから、あれを
使おう。』
　 え え！ ほ ん と か？　"You prepare $2,800, 
really? And you know, I have only just $200,　
OK?"と言うと、前からそう言ってるだろうがと
言わんばかりに頷く。
　おれはなんちゅうやつだ、なけなしの$2800
を俺に委ねようとしている、ただちょっとだけ
住宅ローンを早く返済したいだけの、人のい
い親父を疑って。"Sorry, Steve, very sorry 、I 
misunderstood you."　こんな良いやつを疑うなん
て、悪い事したなと自然に詫びた。
　本当にその計画に乗ってもいいと思い「で、実
際にどうするのよ。」と聞いた。
　『スロットマシンにインチキは出来ない、どの
機械の上にも高性能のビデオカメラが有って、全
て録画、録音していて、未成年者や機械に怪しげ
な操作するやつを排除している。機械を細工して
当たりを出す事はもちろんできないが、ただ長年
この仕事をしていると、あと1000回位の内にこの
機械にジャックポットが来るなと解ってくるんだ
よ。』『カジノに入ったら俺が目配せをするからそ
の台でやるんだ、何気なく、真剣に、酒なんて飲
んでくるなよ。途中でトイレに行ったりしないよ
うに、すませてこいよ。途中で他人がやったらそ
いつが大もうけだ。カジノはビデオを見て誰がコ
インを投入したかを確認して、入れた者のものに
なる。』さすがにスロットマシンの技術者、スロッ
トマシンの話しになるとよどみなく、自信を持っ
て話すな。
　『場所が分かったら、3000ドルを全て１ドルコ

インに換える、3000ドルは大きな木の箱に入って
くる、それを一回に１ドルを３枚次々とスロット
に入れる、注意して一枚一枚確実に。This way, 
OK, one, two, three, pull. OK?  Take a dollar and 
insert it in a slot and next and last one then pull 
a lever. OK ? 』
　『1000回同じ事を間違えなくやるんだ、いつ
jackpotが来るか分からないから緊張していろよ』
　「"What happened after I would got Jackpot ?" 
」『けたたましいベルの音がするよ、そしてスロッ
トマシンからコインが山のように出てくる、最初
だけだがね。それからカジノではビデオを確認し、
本人の投入を確認するとやおら支配人が来て別室
に案内され小切手を渡される。君はただ大喜びし
ていればいいさ。日本語でバンザイとでも言って
な。』『あとは　Thank you　ありがとう　Thank 
you　を言いまくって。受領書にサインをして税
金を払って、その後はホテルに一目散に帰りな
よ。真っ直ぐフラミンゴヒルトンに帰ったら、ホ
テルに半額deposit,　半額をcashに換えてもらえ
よ。デポジットしたらホテルの待遇がぐんと変わ
るよ。朝６時に俺は仕事が終わるからキャッシュ
の受け渡しだ、フラミンゴヒルトンのコーヒー
ショップでコーヒーを飲んでてくれ、そのとき俺
たちの儲けの半分をUSA Today にくるんでテー
ブルの下で俺に渡してくれ、100$札が1000枚だ、
かなりでかいよ。受け取ったら俺たちは永遠に合
わない。だれも俺たちの関係を知らないから、犯
罪を立証もできない。後はハッピーな二人が残る
だけ。うまい酒を飲み過ぎて寝坊したなんて言わ
ないでくれよ。』
　スロットマシンの代金はSteveが大半を払い、
俺は200ドル出すだけ。jackpotが当たらなくても
こちらの損は200ドル、突然の犯罪めいた話だが、
腑に落ちない点もあるが、スイートルームのジャ
グジーからシャンパングラスを手にラスベガスの
夜の街を見下ろす想像は甘く心に広がっている。
　「そんなに金は、国外に持ち出せないだろう？
　customers で$10,000以 上 は 規 制 が 掛 か る で
しょう？」
　『そりゃあ$10,000以上は持ち出せないだろうか
ら、ホテルにデポジットのままにしていたらどう

だい、きっと航空券が送られてくるよ、只でね、
ギャンブルしに来いってわけさ。でかいスイート
ルームにwelcome champagne付きさ。ほかにも
クレジットカードにして小出しに使う方法もある
ね。』
　そんなに簡単に大金を手に出来る方法があるな
ら、誰かすでにやっているだろうに？だが失敗し
ても損失が少ない上に、なんだか、どうも旨く行
く様な気がする。
　「Steveは、その金でどうするんだい？」『ほと
んど住宅ローンさ、後は旅行でもしよう、家族で
旅行なんてしばらくしていないから。』声を潜め
秘密の話をしているうちに長年の知古のように感
じられてきた。あんたに会えて良かったよ。
　「Sans Casinoはどこにあるの？」『他人に一緒
にいるところをあまり見られたくないが、今から
見に行こう。実際の作戦はそのあとだ。』
　それになぜか元気よく"I got it."と答えた。
　『人の目があるから、なるべく離れて歩こう。
ちょっと後ろからついてきてくれ。』もっともだ,
と思い立ち上がった時に。『この事を知っている
やつは３人いる。』と唐突に突然言う。おいおい、
どうしてもう一人共犯者がいるんだ？後ろから首
を絞められるような話ならおりるぞ、と、思って
いると。『俺とお前と神様だ。』と、小さく胸の前
で十字を切る。
　まったく冗談じゃない、こんな時にお遍路さん
みたいな事を言い出して。俺は真剣なんだぞ。そ
れとも神様を持ち出して決意の表明か、などと
困った相棒を笑いながら、キンキンに冷えた喫茶
店から灼熱のネバダ砂漠の強い照り返しの中に飛
び出した。
　まぶしい。
　ホテルの改装工事のため舞い上がる砂埃と騒音
の中をSans Casinoのに向かった。
　Sans Casinoの回転扉のまで先を歩いていた
Steveが、扉の前でちょっと振り返って『ちょっ
と こ こ で 待 っ て て く れ、 こ れ が 今 日 のUSA 
Todayだと新聞紙を手渡しながら、ユタカ、さっ
きの$200ちょっと渡して。』突然言われ面食らっ
たが財布から$200出して渡した。"Just wait a 
minute."そう言い残すとカジノの中に消えて行っ
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た。
　砂漠の風は熱い。まして至る頃工事中の騒音。
ちょっと待てって。何を待つの。えーと、スティー
ブが2800ドル準備をして、俺の200ドルと合わせ
て3000ドルにしてそれでスロットマシンをやるん
だよな？
　あいつがなんで俺の200ドルを持っていったん
だろ？
　はっとした。
　やられたか？
　そうおもって回転扉の中に入って行った。炎天

下の日差しから薄暗いカジノに入った、はじめは
スロットマシンの光しか見えない、暗順応して
周りの人の顔の識別がつき始めたが、そこにス
ティーブの顔は無かった。
　サンズ・カッシーノの出口は数カ所あり、ど
こからスティーブが逃げていったかはとても分
からなかったし、追ってみようとも思わなかっ
た、むしろ他愛も無い話で簡単に盛り上がってし
まった自分が可笑しくて、苦笑いをしながらUSA 
Today紙を手にもってラスベガスの繁華街の中に
帰っていった。

　眼科に入局したての頃、私が最初に見た白内障
手術というのは、双眼ルーペを使って嚢外摘出術
を行うというものであった。1980年（昭和55年）
のことである。
　しかし研修医になりたての私が研究会や学会に
出席するようになりよその様子がわかってくるに
つれ、これはなにやらかなり周回遅れらしいとい
うことがまもなくわかった。
　今思えば、我が国で一部の先覚者たちが顕微鏡
手術研究会を発足させたのが1970年頃で、1980年
前後には眼内レンズの使用経験が報告されはじ
め、顕微鏡を使って手術を行うことがその当時に
おいては相当程度普及していたらしいことを思う
と、残念ながら後塵を拝していたのは間違いのな
いところであった。
　大学病院で行われる医療というものは先端を
走っているものと思っていただけに忸怩たる思い
が続いていたのである。
　このようなこともあり、まずは当たり前の手術
を見てみたい、そして最先端の手術も是非見てみ
たいとの思いが日々募っていったところであっ
た。しかしながら1982年に東邦大学大橋病院に新
しく赴任された戸張幾生先生の行われた白内障手
術はまさに顕微鏡を使っての手術であった。私に
とっては未知の新しい手術に接することができ、
また虹彩支持レンズの挿入も試みられているのを
目の当たりにし大変感激したのである。戸張先生
は自分の所だけではなくよそにいって積極的に学
んできなさいという考えを医局員に示され、私は
その自由な思想に大いに共鳴した。
　今でこそ超音波乳化吸引装置は当たり前の装
置だが、当時を思い起こせばCavitron/Kelman/
phacoemulsifier aspirator 8000V（クーパービジョ
ン、1977年）が頭に浮かぶ。しかしながら手術手
技が確立していないことも相まってか、せっかく

導入しても手術の難度が高く実際には超音波乳化
吸引の出番がなく、I/Aしか使わない施設もあっ
たりで、手術装置は手術室の隅の方に常駐となっ
ていた施設も多かったらしいことはよく耳にして
いた。
　眼内レンズもまだ広く普及しているとは言い難
く、1984年に神奈川県の病院に勤務し始めた当時
でも、県内の大学病院の眼内レンズ挿入はまだま
だこれからというところであった。眼内レンズと
いう異物を目の中に入れる不安、慎重論もあった
ようだ。しかしながら日本の一部の先進的先生方
は1970年代後半にすでに眼内レンズ挿入の報告を
国内の研究会でされていたとのことは当時よく耳
にしていた。
　一方アメリカでは眼内レンズと超音波乳化吸引
術とが結びつき同時に使用されるようになりその
技術は大変進んでいるようだとの印象も持ってい
た。
　そんな折、超音波白内障手術の開発に努め、シ
ンスキーフックで有名なDr Sinskyの手術見学や
超音波白内障手術の発明者たるDr Kelmanの話が
聞ける催しが行われることを知り、渡りに船とば
かりこの企画に参加したのであった。

カリフォルニア眼科ワークショップの思い出
（過去を顧みて）

大　野　研　一

Dr Sinskyを間近に
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　1985年のことである。
　幸いその当時の日程表が保存されていたおかげ
で細かなスケジュールがわかり今回のエッセイを
書くにあたって役立った。
　集合は1985年８月10日、新東京国際空港北ウィ
ングで、ＪＡＬ066便、15：00発で一路サンフラ
ンシスコに向かった。機内では私の座席の隣に大
分医科大学助教授（当時）の中塚和夫先生が乗り
合わせた。こちらはまだ大学卒後５年目の若輩者
であったが、気楽に声をかけてくださり眼科にま
つわるよもやま話をたくさん伺った記憶がある。
ちょうど非常口座席だったため、男性パーサーと
相対する位置となり、飛行機に関わるいろんな出
来事で話が盛り上がったのだが、とりわけ1982年
におきたＪＡＬ日航羽田沖墜落事故（日航逆噴射
事故）の話題が出たときには、「実はあの事故以
来しばらくの間、乗客がめっきり減りましてね　
事故はいやですね・・」、とパーサーが妙にしん
みりと語っていたのを今でも覚えている。
　サンフランシスコに到着すると総勢23名で木下
茂、馬嶋慶直、湖崎弘、林文彦先生なども参加さ
れていた。
　その後は、現地時間
　８月10日㈯にwelcome partyが行われ、８月11
日㈰にDr.Kaufmanの長期装用コンタクト・レン
ズの話とDr.HetheringtonおよびDr.Hoskinsの緑
内障に関するトピックスを聴いた。
　８月12日㈪にはDr.BoresのRadialkeratotomyと
Dr.Kelmanの眼内レンズの話を聞いた。Dr.Bores
は講演後に自分の使っているお勧めの手術道具一
式を展示して、希望者に販売していた。皆さん興
味深く器具を眺めいていたようであったが実際ど

れほどの人が買ったかは記憶が定かでない。
　また超音波白内障乳化吸引術を開発、発表した
Dr.Kelmanはkelman KPE　という名称で彼の術
式が当時日本でも評価されつつあったのだが、あ
のKelmanの顔を拝めるだけで来た甲斐があった
ように思った。彼はニューヨークに活動の拠点が
あって、講演会場のあるこのサンフランシスコま
で自家用の飛行機でやってきたらしいとのことを
聞いた。さすがアメリカ、スケールが違いすぎる
としみじみ思った。
　８月14日㈬にDr.Sinskyの病院を訪問手術見学
した。
　手術見学がワークショップ参加のもっとも大き
な目的であり、あの眼内レンズの先駆者たるシン
スキーがどんな手術を見せてくれるのかが今回の
最大の山場であった。しかし手術室には直接大人
数が立ち入ることができなかったために、モニ
ター中心の見学となってしまった（少し残念）。
けれどもすばらしい手際の良さでレンズが挿入さ
れてゆくさまに大変感動し納得のいくものであっ
た。
　スケジュールの都合で短い時間の見学であった
が、私にとっては十分すぎるものであった。
　手術の後Dr.Sinskyは我々一行を自宅に招いて
くれ、パーティーをした。この点はやはり日本人
の感覚と違い、オープンでホームパーティーが当
たり前の文化、伝統的になっているアメリカでは、
日本とは大いに違う部分と感じた。
　奥様やご子息と挨拶することもでき異文化体験
は貴重であった。
　このときDr.Sinskyからいただいた名刺は今も
大切に持っている。

　そんなワークショップの最中、大変衝撃的な
ニュースが飛び込んできたのであった。
　カリフォルニア　モンテレーのホテルに滞在中
のこと、出発のため玄関先に集まっていると、な
にやらみんな現地新聞を見てざわついていた。聞
くと日本で大きな飛行機事故があったらしいと
のことだった。みると現地の新聞の紙面のトッ
プにJapan Airlines、crash、Osutakaの３文字が
大きく掲げられているのが目にとまった。最初
Osutakaの意味がよくわからなかったが、それは
山の名前を意味し、そこに墜落したとの内容だっ
た（事故は日本時間1985年８月12日午後18時56
分）。アメリカに向かうＪＡＬの機内でパーサー
と日航機羽田沖墜落事故の話を思い出したのは言
うまでもないが、後日日本に帰ってから事故の大
きさを知るところとなった。この事故はアメリカ
でもかなり大きく報道されていたのである。自分
にとっては異国の地での母国からの重大ニュース
に大きな衝撃を受けた。
　ミーティングの最後に有名なヨセミテ国立公園
に行った。ヨセミテはカリフォルニア州にあるア
メリカでもっとも人気のある公園で、1890年に国
立公園に指定され、1984年にユネスコ世界遺産に
登録されている。
　乱開発の危機に面したと聞いているが、守り
きって、今の姿があると聞く。
　その大自然の雄大さはたとえようもなく、空気
がとても澄み切っており、薄暮にさしかかった天
空に見た流れ星は今も忘れない。
　今思えばヨセミテで一番印象に残ったのがエ
ル・キャピタンという一枚岩でできた巨大な岩山
である。花崗岩でできており世界最大の一枚岩で
谷底から1095ｍもある高さだそうで、ほぼ垂直な
壁がそそり立っている（標高は2307ｍ）。今やロッ
ククライマーの聖地となっているそうだが、こん
な岩山は今まで見たこともなく、その雄大さに大
きな感動を覚えた。
　帰りの飛行機は行きと同じＪＡＬであり、機内
で配られる先の大事故を伝える日本の新聞記事を
読む客も多く、私自身も心なしか不安を持ってい
たが、成田に着陸すると機内から大きな拍手が起
こったのを覚えている。みんな一抹の不安はあっ

たのだろう。
　このワークショップに参加してすでに25年を過
ぎた今でも印象に残ることは、
　世界に名だたるDr.SinskyやDr.Kelmanに身近
に接することができたという経験と日本の著名な
先生方とも自由に話をすることができた点であ
る。上下の隔てなく、水平な立場で接することが
できたのは、参加したすべての先生方が同じ体験
を共有しあった点につきるのではないかと思っ
た。自分が入局した当初の眼科医局は旧来の伝統
的価値観に基づく上下関係が残っており、他施設
の先生方との自由な交流もままならない状況で
あったことを思うと、その後の自分の生き方、考
え方に大きな影響を与えるカルチャーショックと
なったのである。

いただいた名刺 手術見学 ヨセミテ　エル・キャピタンを背にして
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平成22年度
栃木県アイバンク募金　協力医療機関への御礼

東日本大震災義援金について

第21回下野眼科談話会開催延期　栃木県眼科医会　会員の先生方におかれましては、常々頭記募金へのご協力を賜りありがとうござい
ます。平成22年度も多くの医療機関より募金を頂きました。41医療機関の一覧は下記の通りです。募金
総額　273,581円は平成23年４月７日に㈶栃木県アイバンク様口座に振込いたしました。みなさまのご
協力に対し心より御礼を申し上げます。

　震災の後、様々な義援金・支援金を求められる現状ではありますが、アイバンク事業に係るご支援も
今後も宜しくお願い致します。

募金協力医療機関（順不同・敬称略）

旭眼科内科クリニック・金子眼科・江曽島眼科・おおくぼ眼科・くぼた眼科・田口眼科医
院・永田内科眼科医院・浜田眼科医院・早津眼科医院・宮下眼科医院・宇都宮社会保険病
院眼科・阿久津医院・見龍堂病院・小西眼科医院・石崎眼科・しろやま眼科・加藤眼科医
院・さいとう眼科医院・さくら眼科クリニック・原眼科病院・伊野田眼科クリニック・斉
藤クリニック・宮澤眼科クリニック・中静眼科医院・大原クリニック・国際医療福祉大学
塩谷病院眼科・井上眼科医院・回生眼科・稲葉眼科・斉藤眼科医院・久保田眼科医院・浅
原眼科クリニック・おちあい眼科・つつみ眼科クリニック・柏瀬眼科・城南眼科クリニッ
ク・小山眼科・青木眼科医院・福島眼科医院・のうか眼科・吉沢眼科医院

以上

　総会で決議された東日本大震災への義援金を医事対策費から支出いたしました。眼科医
会総会で集められた募金１６５，２１０円と合わせ６６５，２１０円を下野新聞社を通じ被
災地に寄付いたしました。
　なお、平成２３年５月２７日付けの下野新聞「東日本大震災救援募金」の欄に今回の寄
付が掲載されました。

眼科医会会長　　原　　　　裕

　平成23年３月18日に開催予定の第21回下野眼科談話会は地震（計画停電等）により開催
延期となりました。

学術担当理事　　大久保　　　彰

福　島　一　哉（宇都宮市）

お　し　ら　せ
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平成22年
４月３日㈯・４日㈰

◦第１回　日眼医定例代議員会、定例総会
　（東京プリンスホテル）	 原（裕）出席

４月11日㈰
◦第59回　栃木県眼科集談会（自治医大）
　一般公演　８題
　特別講演：
　　「眼瞼と結膜に見られる腫瘍の診方と治療」
　　後藤 浩先生 （東京医大眼科教授）

4月15日㈭
◦第１回　栃医学校保健部会理事会（県医師会）

苗加出席

４月29日㈭
◦第72回　栃眼医新睦ゴルフコンペ

（唐沢ゴルフクラブ）

５月15日㈯
◦第32回　眼科コメデイカル試験（帝京大）

当県より13名受験

５月19日㈬
◦第１回　栃眼医理事会（宇都宮市医師会館）

宮下、原（裕）、旭、木村、大久保（彰）、大
野、吉沢（徹）、城山、苗加、落合（憲）、上
田、牧野、井岡、斉藤（春）、高橋、斉藤（哲）、
堤、松島（博）、松島（雄）、稲葉（光）、柏瀬、
茨木、斉藤（武）	 23名出席

５月21日㈮
◦栃木県眼科手術談話会（宇都宮市医師会館）
　一般講演	 53名出席

５月23日㈰
◦代議員会総務常任委員会（日眼医事務局）
	 原（裕）出席

５月29日㈯
◦第１回　関ブロ支部長会議
　（高崎市メトロポリタン高崎）	 宮下出席
◦第１回　関ブロ連絡協議会
　（高崎市メトロポリタン高崎）
	 宮下・早津・稲葉・柏瀬・原（裕）出席
◦関ブロ健康保険委員会
　（高崎市メトロポリタン高崎）	 旭　出席
◦関ブロ勤務医委員会
　（高崎市メトロポリタン高崎）	 上田出席

６月11日㈮
◦第43回 栃木県眼科医会研究会
　（日本アルコンと共催　宇都宮）
　特別講演
　１）「医療訴訟の現状と問題点、トラブル

回避のために心がけるべきポイント」
峰村　健司先生（川北総合病院眼科）

　２）「術後眼内炎－不可逆性を可逆性に」
　　　薄井　紀夫先生
　　　（総合新川橋病院眼科部長）
	 72名出席

６月13日㈰
◦日眼医全国審査委員連絡協議会
　（東京プリンスホテル）	 城山出席

６月26日㈯・27日㈰
◦第２回　日眼医定例代議員会、定例総会
　（京王プラザホテル）	 原（裕）出席

６月27日㈰
◦第２回　栃医学校保健部会理事会（護国会館）
	 苗加出席

６月30日㈬
◦第１回　栃木県社保国保審査委員連絡会
　（宇都宮市医師会館）

千葉、城山、旭社保審査委員、鈴木、阿久
津国保審査委員、井岡、吉沢健保理事出席

７月11日㈰
◦眼科有床診療所検討委員会（日眼医事務局）
	 原（裕）出席

７月21日㈬
◦第２回　栃眼医理事会（宇都宮市医師会館）

宮下、原（裕）、旭、木村、大久保（彰）、大
野、吉沢（徹）、城山、苗加、福島、落合（憲）、
上田、小幡、大沼、井岡、斉藤（春）、高橋、
斉藤（哲）、堤、松島（雄）、茨木、斉藤（武）、
妹尾	 23名出席

７月23日㈮
◦獨協医大眼科医合同講演会（獨協医大）
　１）「前眼部の免疫」
　　　福島　敦樹先生
　　　（高知大学医学部眼科教授）
　２）「後眼部の免疫」
　　　園田　康平先生
　　　（九州大学医学部眼科講師）
	 63名出席

７月25日㈰
◦第34回　全国学校医連絡協議会
　（東京グランドホテル）	 苗加出席

９月５日㈰
◦日眼医全国支部長会議

（東京プリンスホテル）	 宮下出席

９月15日㈬
◦第３回　栃眼医理事会（宇都宮市医師会館）

宮下、原（裕）、旭、木村、大久保（彰）、大
野、吉沢（徹）、城山、苗加、福島、落合（憲）、
上田、牧野、松島（博）、斉藤（春）、高橋、
斉藤（哲）、堤、松島（雄）、茨木、斉藤（武）

21名出席

９月19日㈰
◦日本網膜色素変性症協会ＪＲＰＳ栃木支部医

学講話

10月１日㈮
◦第18回　栃木眼科セミナー（自治医大・興和

創薬と共催　ホテル東日本宇都宮）
　ミニレクチャー
　　「緑内障患者の自動車運転能力について」
　　青木　由紀先生（自治医大眼科）
　特別講演：
　　「見せます！ “白内障手術”」
　　太田　一郎先生（眼科三宅病院）
	 65名出席

10月２日㈯
◦「目の愛護デー」記念行事
　（宇都宮市健康センター　ララスクエアビル）
　目の健康講座
　　　眼科無料相談会

10月14日㈭
◦第３回　栃医学校保健部会理事会
　（ホテルニューイタヤ）	 苗加出席

10月15日㈮
◦第60回栃木県眼科集談会（宇都宮市医師会館）
　一般公演　８題
　特別講演：
　　「知っておきたい眼瞼の腫瘍と腫瘍性疾患」
　　小幡 博人先生 （自治医大眼科准教授）
	 78名出席

10月30日㈯
◦日眼医連盟協議委員会
　（東京プリンスホテル）	 宮下出席

10月31日㈰
◦日眼医各支部健保担当理事連絡会
　（東京グランドホテル）	 井岡出席

11月17日㈬
◦第４回　栃眼医理事会（宇都宮市医師会館）

宮下、原（裕）、旭、木村、大久保（彰）、大
野、吉沢（徹）、城山、苗加、福島、落合（憲）、
上田、大沼、井岡、斉藤（春）、高橋、斉藤（哲）、

（平成22年４月〜
平成23年３月）会 務 日 誌
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堤、松島（雄）、斉藤（武）	 20名出席

11月18日㈭
◦第４回　栃木県内科眼科関連疾患懇談会
　（宇都宮グランドホテル）
　テーマ：腎・高血圧と眼疾患
　１）「眼底病変をふせぐための高血圧・

腎臓病治療」
　　　石光　俊彦先生（獨協医大循環器内科）
　２）「高血圧や腎疾患と目のかかわり」
　　　張野　正誉先生（淀川キリスト教病院）

11月21日㈰
◦第11回　全国勤務医連絡協議会
　（東京プリンスホテル）	 上田出席

11月22日㈪
◦第２回　栃木県社保国保審査委員連絡会
　（宇都宮市医師会館）

阿久津、鈴木国保審査委員、旭、城山、
千葉社保審査委員、井岡、吉沢健保担当
理事出席

11月23日㈫
◦第73回栃眼医ゴルフコンペ
　（宇都宮カンツリークラブ）

12月３日㈮
◦栃眼医忘年会（ホテルニューイタヤ）

33名出席

12月４日㈰
◦栃木高度管理医療機器販売管理者継続研修会
　（とちぎ健康の森）
　講演１「薬事法その他の法令に関するもの」
　　　　　長谷川　恵子先生

（栃木県保健福祉部 薬務課薬事審査
担当主査）

　講演２「コンタクトレンズの処方の
基礎と眼合併症」

　　　　　小幡　博人先生
　　　　　（自治医科大学 眼科学講座 准教授）

12月５日㈰
◦平成22年度コンタクトレンズ販売管理者継続

研修会（とちぎ健康の森）

１月14日㈮
◦第44回 栃木県眼科医会研究会（キッセイ薬

品工業と共催　宇都宮グランドホテル）
　特別講演
　１）「シェーグレン症候群に伴う口腔乾燥症
　　　の概念・診断・治療とシェーグレン症候
　　　群の診断・治療における眼科と歯科の連
　　　携」
　　　岩淵　博史先生

（独立行政法人国立病院機構栃木病院歯
科・歯科口腔外科・小児歯科医長）

　２）「オルソケラトロジー」
松原 正男先生

（東京女子医科大学医療センター眼科教授）

１月19日㈬
◦第５回　栃眼医理事会（宇都宮市医師会館）

宮下、原（裕）、旭、木村、大久保（彰）、大
野、吉沢（徹）、城山、苗加、福島、落合（憲）、
上田、松島（博）、井岡、斉藤（春）、高橋（雄）、
斉藤（哲）、堤、松島（雄）、柏瀬、茨木、妹
尾	 22名出席

１月23日㈰
◦日眼医代議員会総務経理合同常任委員会
　（東京プリンスホテル）	 原（裕）出席

３月16日㈬
◦第６回　栃眼医理事会（宇都宮市医師会館）

３月６日㈰
◦第２回　関ブロ支部長会議	 宮下出席
◦第２回　関ブロ連絡協議会
	 宮下・早津・稲葉・柏瀬・原（裕）出席

３月18日㈮
◦第21回　下野眼科談話会（獨協医大・萬有製

薬と共催　小山グランドホテル）

入会：
　Ｃ	 富　永　経一郎（自治医大）
　Ｃ	 坂　東　　　誠（獨協医大）
　Ｃ	 石　井　洋次郎（獨協医大）
　Ｃ	 福　井　正　樹（足利赤十字病院）

転入：
　Ｂ	 佐　藤　　　彩（自治医大）	 東京都より

転出：
　Ｂ	 新　里　一　郎（獨協医大）	 茨城県へ
　Ｂ	 茂　田　真　理（宇都宮市　フェアリーベルメディカル）	 千葉県へ
　Ｂ	 太　田　博　仁（足利赤十字病院）	 群馬県へ
　Ｂ	 中　野　佳　希（自治医大）	 群馬県へ
　Ｂ	 杉　　　紀　人（自治医大）	 秋田県へ
　Ｂ	 加　藤　有　里（高根沢町　たかはし眼科）	 茨城県へ

異動：
①勤務先変更

　Ｂ	 永　澤　一　恵（宇都宮市　フェアリーベルメディカル）	 獨協医大より
　Ｂ	 小　原　喜　隆（獨協医大）	 国際医療福祉大学より
　Ｂ	 高　　　望　美（日光市　阿久津眼科）	 獨協医大より
　Ｂ	 杉　　　恵　子（下野市　おちあい眼科）	 自治医大より
　Ｂ	 竹　澤　美貴子（那須塩原市　アイアールエス伊野田眼科クリニック）	 自治医大より
　Ｂ	 高　橋　康　子（那須塩原市　アイアールエス伊野田眼科クリニック）	 自治医大より
　Ｂ	 堀　　　こずえ（独立行政法人国立病院機構栃木病院）　	 自治医大より
　Ｂ	 長　池　陽　子（函館市　吉田眼科病院）	 獨協医大より

②会員種別の変更
Ｂ→Ａ	 早　津　宏　夫（宇都宮市　早津眼科医院）
Ａ→Ｂ	 早　津　尚　夫（宇都宮市　早津眼科医院）
Ｂ→Ａ	 大久保　　　彰（宇都宮市　おおくぼ眼科）
Ａ→Ｂ	 大久保　好　子（宇都宮市　おおくぼ眼科）

③勤務先名称変更
　Ａ	 加　藤　　　健（さくら市　かとう眼科）

④自宅住所変更
　Ｂ	 小　幡　博　人（自治医大）
　Ｂ	 堀　　　こずえ（独立行政法人国立病院機構栃木病院）
　Ａ	 大　塚　信　行（栃木市　さくら眼科クリニック）
　Ｂ	 松　島　美奈子（獨協医大）
　Ｂ	 木　村　麻衣子（獨協医大）
　Ｃ	 斉　藤　文　信（獨協医大）

⑤改姓
　Ｂ	 永　澤　一　恵（宇都宮市　フェアリーベルメディカル）	 旧姓　反町
　Ｂ	 加　藤　有　里（高根沢町　たかはし眼科）	 旧姓　柿沼
　Ｂ	 細　川　美奈子（鹿沼市　細川外科内科眼科）	 旧姓　枝
　Ｂ	 堀　　　こずえ（独立行政法人国立病院機構栃木病院）	 旧姓　石崎

（平成22年４月〜平成23年３月）会 員 消 息



− 113 − − 114 −

自治医科大学眼科外来診察担当者

獨協医科大学眼科外来診察担当者

（Ｈ23年７月現在）

月 火 水 木 金 土

午　　前

川　島
青　木
原

牧　野
佐藤（彩）
大久保

小　幡
大久保
原

佐　藤
佐藤（彩）
大久保

川　島
青　木
原

網膜硝子体外来
佐　藤

午　　後
緑内障外来
国　松

角膜外来
小　幡

弱視斜視外来
牧　野

ロービジョン外来
国　松

黄斑外来
竹　澤

弱視斜視外来
牧　野

（Ｈ23年７月現在）

月 火 水 木 金 土

午　　前

妹　尾
松　島
須　田
寺　田
高　山
後　藤
荒　川

千　葉
高　橋
鈴　木
大沼（修）
高　山
宮　下

松　島
須　田
鈴　木
大沼（修）
青　瀬
渡　邉

千　葉
石　丸
山下（由）
竹　村
並　木
中　村
坂　東

妹　尾
高　橋
八　木
寺　田
並　木
斎藤（文）
石　井

交替制

午　　後

屈折矯正外来
千　葉
寺　田
高　山
後　藤
坂　東

ぶどう膜外来
鈴　木
高　山
渡　邉

未熟児・小児眼科
後　藤
石　丸
並　木
渡　邉
坂　東

黄斑外来
須　田
大　沼
中　村

角膜外来
千　葉
大沼（修）
石　丸
並　木
中　村
石　井

斜視・弱視
千　葉
早　津
宮　下
坂　東

白内障外来
松　島
永　田
青　瀬
斎藤（文）
石　井

第32回　日眼医眼科コメディカル講習会受講修了者（13名）
秋　谷　寛　子（おちあい眼科）
植　木　成　美（原眼科医院）
宇賀耶　明　子（田島眼科医院）
大　橋　真知子（青木眼科医院）
鬼　塚　亜由美（斎藤眼科医院）
川野輪　華　絵（加藤眼科医院）
佐　藤　幸　代（みどり眼科クリニック）

鈴　木　優　子（石﨑眼科）
堀　田　敦　子（青木眼科医院）
松　本　美　穂（原眼科医院）
三ツ井　千枝子（おちあい眼科）
南　　　優　子（原眼科医院）
山　口　　　薫（回生眼科）

　表紙の言葉
　竜頭の滝は、奥日光三名瀑の１つで湯ノ湖から流れ出た湯川が溶岩の上を210ｍに渡って流れ下って
います。新緑、紅葉の季節が見頃ですが、ツツジの咲く頃もその景観は見逃せません。滝の上流東側面
には最近新たに散策路が整備され、５月末からトウゴクミツバツツジが見頃となります。
竜頭の滝：日光市中宮祠　宇都宮道路清滝ICより奥日光方面へ25Km）

大野　研一（佐野市）

おめでとうございます
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○ご投稿のお願い
　会報編集委員会では。会員の先生方の原稿を
募集しております。随筆・旅行記・ご意見・趣
味の話など楽しい原稿をお待ちしております。
原稿に写真を添えることも可能です。カラー写
真で寄稿されてもモノクロ印刷になることがあ
ります。あらかじめご了承ください。

○原稿送り先
〒327−0004	 佐野市赤坂町948−1
	 大野眼科クリニック内
	 栃木県眼科医会報編集委員会
	 TEL　0283−23−0381
	 FAX　0283−21−1318
	 Eメール　publicity-tochigi@swan.ocn.ne.jp
　パソコンをお使いの方は、データでのご投稿
を歓迎します。

○原稿〆切
常時受け付けております。
但し、第45号の〆切は５月末日です。

○編　集　後　記
　東日本大震災は未曾有の大災害となりました。
そしてこの悲劇に追い打ちをかけるように福島第
一原子力発電所の事故で大量の放射性物質がまき
散らされました。子供を守るべき立場の文科省が
年20ミリシーベルトの基準を示しましたが、これ
は屋外では3.8マイクロシーベルト/時に相当し労
働基準法で18歳未満の作業を禁止している「放
射線管理区域」（0.6マイクロシーベルト/時以上）
の約６倍に相当するとして撤回の声が強くあがり
ました。法律はきちんと遵守し子供たちに犠牲を
強いることだけは避けてもらいたいものと思いま
す。福島の子供たちの健康が心配です。さて県内
眼科の動向を見ると宮下浩会長が退任され原裕先
生が会長に就任されました。また自治医大の茨木
信博先生が教授を退任され川島秀俊先生が新しく
教授に就任されました。各先生方のますますのご
活躍をお祈り申し上げます。
　今回新会長の原先生がAAOの思い出をエッセ
イにまとめ寄稿していただきました。
　お忙しい中、各種委員会報告、学術欄に原稿を
お寄せ下さった会員の皆様のおかげを持ちまして
第44号栃木県眼科医会報が出来ましたことを厚く
御礼申し上げます。　　　　　　　　（大野研一）

編　集　委　員

大　野　研　一

小　幡　博　人

大　沼　　　修
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