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会員待望の沖縄県医師会館がこの度竣工し、
去る12月14日（日）に落成記念行事が沖縄県
医師会館並びに沖縄ハーバービューホテルクラ
ウンプラザに於いて開催されました。

9 時30 分からの修祓式では、県医師会関係
者20名、工事関係者12名の計32名が参加し、
護国神社の宮司により厳かに神事が行なわれま
した。

続いて、10時15分より、沖縄県医師会館正
面玄関前において、唐澤祥人日本医師会長、
伊波輝美沖縄県福祉保健部長、城間俊安南風
原町長（代理：大城副町長）、新垣善一沖縄県
医師会代議員会議長、本会宮城信雄会長、玉
城信光副会長、小渡敬副会長によるテープカ
ットが行われました。

その後、会館では14 時まで内覧会を行い、
225名の方にご来館いただきました。

引き続き、会場を沖縄ハーバービューホテル
クラウンプラザに移し、13時30分より沖縄県
医師会館落成記念式典、15時より記念祝賀会
が行われ、新会館の落成を祝いました。全国都
道府県医師会役員の先生方、県内会員の先生
方、台湾からも姉妹会の台中市医師公会の高理
事長にご臨席いただき（参加者270名）盛会の
うちに終了いたしました。

会館の概要は次頁以降をご参照下さい。
なお、落成記念式典・祝賀会並びにこれまで

の会館建設に係る経緯については、本会会報2
月号で詳細にご報告いたします。

沖縄県医師会館落成

常任理事　真栄田　篤彦

左から、小渡副会長、新垣議長、伊波福祉保健部長、宮城会長、唐澤日医会長、大城南風原副町長、玉城副会長
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去る11月8日（土）、10：00より、新潟市
新潟コンベンションセンターにてみだし大会が
開催されたので報告する。

午前の部は、4分科会が開催され、各県医師
会から応募のあった演題について発表と活発な
質疑応答が行われた。午後は、都道府県医師会
連絡会議・開会式・表彰式が行われた後、シン
ポジウム・特別講演が行われた。

「よりよい子どもの健康環境を目指して」を
テーマとしたシンポジウムでは、養護教諭・栄
養教諭・保健所長（産婦人科医）・学校医から
それぞれ発表があり、フロアからの質問がかな
り多く出された。

特別講演は、今年のNHK大河ドラマである
直江兼続について、「直江兼続と『天地人』」と
題して、居多神社宮司の花ヶ前盛明氏より講演
があった。

参加者は、全国医師会の学校医等学校保健関

係者約600名でした。
以下は、その概要。

第1分科会　「からだ・こころ（1）」12題
1．学校における運動器検診の実施経験とその

意義について（新潟県医師会）
2．学校における運動器検診体制の整備・充実

モデル事業（第3報）（島根県医師会）
3．小学生駅伝大会主頭上選手の検診結果

（京都府医師会）
4．愛知県医師会学校保健部会学校健診委員会

の歩み（愛知県医師会）
5．新潟県の小・中学校におけるインフルエン

ザ流行時の措置と意思決定の実態
（新潟県医師会）

6．非典型百日咳の現状と対応について
（神奈川県医師会）

7．秋田県北部における地域内麻しん阻止対策

第39回全国学校保健・学校医大会
～社会保険庁改編に伴う九州厚生局の説明会～

理事　宮里　善次
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について－学校保健法第12条適応による出
港停止措置と緊急麻しんワクチン接種効果の
検討－（秋田県医師会）

8．園・学校のため登園・登校基準について改
訂版「意見書」の使い方－（大阪府医師会）

9．地域と学校の連携による子どもの体づく
り－総合型地域スポーツクラブによる子ども
のスポーツ支援－（新潟県医師会）

10．小学4年生の肥満の有無別にみた高校生ま
での危険因子の追跡研究（和歌山県医師会）

11．メタボ対策は学校保健委員会から（千葉県
医師会）

12．児童生徒の生活習慣病対策－茨城県学校
保健会の試み②平成14年より平成

19年の6年間の成果（茨城県医師会）

第2分科会　「からだ・こころ（2）」12題
1．発達障害を抱える子どもたちへの就学支援

（埼玉県医師会）
2 ． 特 別 支 援 教 育 に お け る 児 童 精 神 科 医
（ADHD）の講演の有効性について

（三重県医師会）
3．子どもの虐待の心理的後遺症と虐待の一次

予防（徳島県医師会）
4．「新潟県中越沖地震子どものこころのケアチ

ーム」に寄せられた相談の精神科診断統計
（新潟県医師会）

5．広島県安佐地区における「健康教室」事業
の報告（広島県医師会）

6．高校生の性に関する意識・行動と性感染症
の実態調査から（奈良県医師会）

7．思春期健康相談に用いるスライド「君たち
の生と性を考える」（東京都医師会）

8．学校保健における産婦人科医の役割と重
要性（宮城県医師会）

9．給食の摂食状況から推定する健康状態の
把握（愛知県医師会）

10．仙台市における学校給食アレルギー対応に
ついて（宮城県医師会）

11．学校医・学校歯科医による食育活動－完
全米飯給食が日本を救う－（新潟県医師会）

第3分科会　「耳鼻咽喉科」12題　
1．就学時健診において異常を認めた同一児童

の小学校6年までのティンパノグラムの変動
（徳島県医師会）

2．耳鼻咽喉科健診で見つかった軽度・中東度
難聴児について（神奈川県医師会）

3．学校健診よりみた鼻副鼻腔炎症性疾患の
疫学（山梨県医師会）

4．学校健診における言語検査の再認識
（徳島県医師会）

5．小中学校における音声言語異常検査の現状
と問題点（第2報）（北海道医師会）

6．特別支援学校における耳鼻咽喉科健診に関
する問題点（大阪府医師会）

7．浜松氏における政令指定都市移行に伴う耳
鼻科医会の取り組み（静岡県医師会）

8．横浜市における耳鼻咽喉科学校医活動の現
状と問題点－小学校養護教諭に対するアンケ
ート調査結果から－（神奈川県医師会）

9．旧新潟市における集団健診方式について
（新潟県医師会）

10．学校保健活動に対するアンケート－耳鼻科
学校医の職務に対する意識について－

（広島県医師会）
11．宮城県における耳鼻科高位の健診に関する

現状および意識調査（特に、校医報酬、担当
校数の格差について）（宮城県医師会）

12．耳鼻咽喉科学校医の役割（千葉県医師会）

第4分科会　「眼科」9題
1．学校眼科医に求められるもの

（新潟県医師会）
2．学校における眼外傷の傾向と対策

（大阪府医師会）
3．横浜市での色覚（説明・検査・バリアフリ

ー）啓発－考え方と進め方、成果と展望
（神奈川県医師会）

4．学校のおける色覚に関して配慮を要する児
童・生徒への対応状況（広島県医師会）

5．高校生に対するCLのケア指導後の結膜嚢内
細菌の有無についての調査（神奈川県医師会）
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6．オルソケラトロジーの問題点
（神奈川県医師会）

7．学童期のロービジョンケア（新潟県医師会）
8．就学時および学校健診で指摘された屈折異

常弱視児の視力予後（新潟県医師会）
9．学校・眼科医・地域ボランティア・教科書

出版社の連携による弱視児童への支援
（愛知県医師会）

都道府県医師会連絡会議
第40回大会（平成21年度）の担当都道府県

医師会について協議を行い、協議の結果、広島
県医師会と決定した。

開会式・表彰式
1．開会　新潟県医師会番場道夫副会長より開

会の辞が述べられた。
2．挨拶　新潟県医師会佐々木茂会長より担当

県として挨拶があった
「ご多忙の中、全国の学校医並びに学校

保健関係者がお集まりいただき、誠に感謝
申しあげます。今大会のメインテーマは

『みつめよう子どもの健康と未来』としま
した。学校保健環境を取り巻く環境は多く
の課題があり、どれも慎重かつ的確な対応
が求められております。本日は、午前中
は、分科会を、午後から「よりよい子ども
の健康環境をめざして」をテーマにシンポ
ジウムを開催し、養護教諭、栄養教諭、産
婦人科医師の立場からのご意見をいただく
とともに、新潟県の学校医の現状について
のアンケート調査を発表させていただきま
す。今大会が、ご参加の皆様方のご協力に
より、実り多いものとなりますよう祈念い
たします。」

続いて、日本医師会唐澤祥人会長から主
催者挨拶があった。

「本日ご参集の皆様方におかれまして
も、地域医療の一環としての学校医活動の
重要性を再認識していただき、児童生徒の
健康管理の充実のために、なお一層ご活躍

させるようご期待申しあげます。・・」
3．表彰　学校医10名・養護教諭9名・学校関

係栄養士8名に、日本医師会唐澤会長より表
彰状が手渡された。

4．謝辞　受賞者を代表して、新潟県医師会学
校医廣川宏氏からお礼の言葉が述べられた。

5．祝辞　文部科学大臣・新潟県知事・新潟市
長・日本学校保健会会長・新潟県教育委員
会教育長より祝辞をいただいた。

シンポジウム
テーマ「よりよい子どもの健康環境を目指して」
1．「学校医と取り組む学校保健活動」

～新潟市立東中野山小学校の取組～
新潟市立亀田西小学校養護教諭　田中和子

生活習慣に関わることを中心に学校医から具
体的なアドバイスをもらい、学校保健活動を実
施した。学校医と連携して行った事業は、①健
康診断・健康相談②学校保健委員会で専門家
としてのアドバイス・講演③感染症集団発生時
の対応指示④健康教育への参画（禁煙教育）⑤
学校教職員研修への参加（特別支援教育・性教
育への助言）等。

また、生活習慣に関わる指導（保健指導・健
康調べ・すいみんカード・生活習慣だよりの発
行）、学校医・学校歯科医、学校薬剤師による
健康教育（禁煙教育・むし歯や歯周病予防教
育・薬物乱用防止教育）等を行った。

2．「子どもの食生活状況と栄養教諭のかかわり」
新潟市立小須戸小学校栄養教諭　曽根有佳里
新潟県では、19年度から栄養教諭が行政に2

名配置され、20年度には小・中・特別支援学
校に30名配置され、新たな一歩を歩み始めた
ところである。朝食欠食と食事内容の問題、偏
食の問題、朝食摂取と学力の関係、栄養バラン
スと学力の関係等が浮き彫りにされた現状を踏
まえ、昨年度までの学校栄養職員として給食管
理に努めると共に、学校における食育指導にも
関わってきた。現在は、学年に応じた食育指導
の内容を設定し、6年間を見通した指導になる
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よう努めている。また、子どもだけでなく保護
者にも理解していただくために、試食会・参観
日を活用しての食育指導等を行っている。「早
寝、早起き、朝ごはん」をより浸透させるた
め、保護者や地域には「早く寝かせましょう、
早く起こしましょう、朝ごはんを一緒に食べま
しょう」をキャッチフレーズに呼びかけを強化
し、学校・家庭・地域で協力し、正しい「食」
を選択する力を持ち、諸外を健康で過ごせる子
ども、親、地域の育成に力を注ぎたい。

3．「産婦人科から見た思春期の心と身体」
新潟県村上地域振興局健康福祉部医監

（村上保健所長） 佐々木綾子
①公衆衛生に目を向けさせるきっかけ

産婦人科医として23年間病院に勤務した
後、7年前から公衆衛生医として保健所長の
仕事をしている。勤務医時代に思春期外来を
週1回行い、主に、中高校生を診察してきた
が、近年の性感染症の広がりや人工妊娠中絶
の増加は目をおおうばかりの現状であった。
若者のあまりの無知・無防備さに愕然とし、
このままではいけないという憤りの気持ちか
ら、公衆衛生に目を向けさせるきっかけとな
った。

②若者の性行動は、低年齢化・活発化してお
り、性行為のハードルが低くなっている。

③思春期をめぐる現状。
④摂食障害（過食症・拒食症）から見えてくる

思春期の心
⑤子宮頸がんは20歳代の若年層で増加～HPV

感染が原因
⑥まとめ：学校保健と産婦人科

・初交年齢の低年齢化や若者の性活動の活発
化は急速に進んでいるが、避妊や性感染症
の知識は不足しており、無防備なネットワ
ークを形成している。そのため、10代の人
工妊娠中絶実施率は依然として高い。

・若者の多くは、性の情報や知識を雑誌・イ
ンターネットなどから得ており、必ずしも
正確ではない。正確な知識は子どもたちの

心と身体を守り、流行に流されることなく
自分の頭で考え、生き方を決定する力の源
である。

・子どもたちへの性の指導は、家庭・学校・
地域で役割分担をしながら、年齢に適した
内容で、繰り返し積極的に実施する必要が
ある。心と身体の両面から、生涯にわたる
性の健康を国民全体で考えていく時代が来
ている。

・学歴重視・格差社会そして課程の教育力低
下のなかで、子どもたちは昔とは異なる厳
しいストレスにさらされ、さまざまな問題
行動としてSOSを出している。ただ嘆いた
り、しかりつけるだけでなく、学校への行
きづらさの原因を知り理解しようとする努
力と、見守り続ける姿勢が求められている。

4．「新潟県における学校医活動の現状」
（アンケート調査より）

新潟県医師会理事・学校保健部長　石田央
新潟県医師会会員で学校医として携わる医師

の実態や現状を調査して今後の学校医活動に役
立てることを目的としてアンケートを実施した。
調査内容は、学校医の役割（①保健管理医②学
校保健の指示者・助言者③こころの健康④特別
非常勤講師⑤教職員の健康管理医としての役
割）及び学校医と学校の連携についてである。
調査結果を纏めると次のとおりである。
①学校と学校医の関係は概ね良好である。
②学校医の年齢は、50代、40代、60代が全体

の74％であった。
③専門科別には、内科・小児科・耳鼻咽喉科・

眼科で84％を占めていた。
④学校医の殆どが、特別に注意している疾患が

あった。
⑤それらの疾患は、アレルギー疾患、生活習慣

病、メンタルヘルス等であった。
⑥新潟県の学校保健委員会等の設置は、全国平

均に達していなかった。
⑦児童・生徒と職員の健康管理医が同一者でな

い比率が予想以上に高かった。
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各シンポジストからの発表の後、フロアとの
活発なディスカッションがあった。

特別講演
「直江兼続と『天地人』」と題して、居多神

社宮司の花ヶ前盛明氏より講演があった。

次期担当都道府県医師会長挨拶
広島県医師会高杉敬久副会長より、「先程開

催された都道府県医師会連絡協議会で、次期第

40回大会の担当は、広島県医師会と決定いた
だいた。平成21年11月14日（土）リーガロ
イヤル広島にて開催するので、多くの学校医の
先生方のご来県をお待ちしています」との挨拶
があった。

閉　会
新潟県医師会渡部透副会長より、閉会の辞が

述べられ閉会となった。
閉会後、懇親会が盛大に開催された。

印象記

理事　宮里　善次

平成20年11月8日、新潟県朱鷺メッセの新潟コンベンションセンターにおいて『第39回全国
学校保健･学校医大会』が行われた。

｢みつめよう子どもの健康と未来｣をメインテーマに、全国から625人の参加があった。
午前中は4つの分科会に分かれて、合計44演題が発表されたが、私は第一分科会の『からだ･

こころ（1）』の12演題を集中的に拝聴した。
内科検診を中心とした感染症、心臓、腎臓、生活習慣病に加えて、今回は2演題の運動器検診

に関する発表に注目した。
新潟県医師会の発表は『学校における運動器検診の実施経験とその意義について』と題し、小

学生905名、中学生478名から得られた事前アンケート調査から、有症状の生徒（小学生）に対
して整形外科医が二次診察を行った事例である。最終的に三次検診で異常ありと診断された症例
は小学生で19名（2％）、中学生で15名（3％）いたことが報告されていた。

また島根県医師会から運動検診に関する第三報が発表されたが、検診の標準化をめざして、診
察の仕方がビデオ作成されていた。

従来の内科検診から一歩踏み込んだ形で、整形外科医が専門性をいかして、学校保健に関わる
かと云う点で、新たな展開を感じた発表であった。

午後は｢よりよい子どもの健康環境をめざして｣をテーマにしたシンポジウムと郷土史家による
特別講演“直江兼続と｢天地人｣”が行われた。

ケネディ大統領が日本の記者団に｢日本で一番尊敬する人物は上杉鷹山（米沢藩9代目主君）｣
と答えたと云われるが、上杉が師と仰いだ人物が上杉景勝の家老直江兼続であったと云う。

上杉家が山形の米沢藩に藩替えをされ、百二十万石からわずか30万石に禄高を減らされた時、
財政立て直しに尽力したのが直江兼続であった。

彼は藩のグランドデザインを作り上げ、新田開発、水利事業、商工業の振興、農作物の栽培症
例、鉱山の採掘など殖産興業に尽力し、見事に藩を立て直したのである。

その企画力と判断、実行手腕は現代にも通じるものであることを痛感した。
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みだし常任委員会が、去る11月14日（金）
午後4時からホテル日航熊本で開催された。

始めに北野邦俊九州医師会連合会長（熊本県
医師会長）から挨拶があり、明日の第108回九
州医師会連合会総会・医学会諸行事の開催にあ
たり、各県よりご支援ご協力頂いていることに
対し感謝の意が表され報告・協議が進められ
た。尚、会議には九州医師会連合会事業現況並
びに歳入歳出現計報告のため、熊本県医師会

（担当県）の地後井副会長も出席した。

報　告
1）九州医師会連合会事業現況について（熊本）

地後井副会長から、平成20 年4 月1 日から
平成20年10月31日までに開催された九州医
師会連合会の事業内容について説明があり、当
初計画のとおり順調に進められているとの報告
があった。

2）九州医師会連合会歳入歳出現計について
（熊本）

地後井副会長から、平成20年10月31日に
おける九州医師会連合会会計の歳入並びに歳出
の現計について収入、支出済額、差引残高の報
告があった。

歳入合計　　70,642,166円
歳出合計　　14,657,589円
差引残高　　55,984,577円

3）第108回九州医師会医学会及び関連行事に
ついて（熊本）
地後井副会長から、第108 回九州医師会総

会・医学会関連行事として11月14日（金）の

前日諸会議、15日（土）の合同協議会並びに
総会・医学会、16日（日）の分科会・記念行
事の日程等について報告があった。

4）第61回日本医師会設立記念医学大会にお
ける各種表彰者に対する慶祝（祝電）につ
いて（熊本）
北野会長から、日本医師会最高優功賞並びに

日本医師会優功賞の各受賞者へ、九州医師会連
合会長名で慶祝（祝電）の意を表したとの報告
があった。

【日本医師会最高優功賞】
医学、医術の研究により医学、医術の発展又

は社会福祉の向上に貢献し、特に功績顕著なる
功労者

（団体の部）
1．地域医療及び医療関係職種への教育活動に

貢献した医師会　遠賀中間医師会（福岡県）

（個人の部）
1．精神衛生及び学校保健活動の向上に貢献し

た功労者　　　　　新垣元武先生（沖縄県）

【日本医師会優功賞】
在任10年日本医師会委員会委員

柳田喜美子先生（宮崎県）

5）秋の叙勲受章者への慶祝（祝電）について
（熊本）

北野会長から、平成20年秋の叙勲受章者へ
九州医師会連合会長名で慶祝（祝電）の意を表
したとの報告があった。

九州医師会連合会第299回常任委員会

会長　宮城　信雄
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旭日小授章
井石 哲哉先生（前日本医師会理事・元監事、

前長崎県医師会長）
旭日小授章　

秦 喜八郎先生（前日本医師会理事、前宮崎
県医師会長）

協　議
1）第108回九州医師会連合会総会における宣
言・決議（案）について（熊本）
みだし宣言・決議（案）について、地後井副

会長から朗読があり特に異議なく承認され、こ
の後開催される臨時委員総会に提案することに
した。

その他
・高度実践看護師（NP）の特区新設「医業従
事」について（大分）
大分県立看護科学大学と大分岡病院は、大学

院修士課程で養成しているナースプラクティシ
ョナー（NP）が、初期診察などの医業ができ
るように規制を緩和する特区を県内に設けるよ
う国に提案しており、大分県医師会から11月
13日付で対応策を講じていただくよう日本医
師会長宛文書を送付したとの報告があった。

・民主党の「柔道整復師へのX線撮影と診断」
に関する民主党の考え方について（鹿児島）
先に、民主党の議員（参議院議員）から「柔

道整復師に、X 線撮影と診断を許可するため
に、放射線技師法を改正して、四肢の簡易なレ
ントゲンは柔道整復師でも取れるようにする。」
とのコメントがあった。

本件について、鳩山幹事長から民主党の考え
方が送付されていることについて説明があった。

民主党の考え方（要旨）
民主党の医療政策には、柔道整復師による

医療行為の導入を含んでおりません。ご案内
のとおり、「診断権」は、法令により、定め
られた課程の教育を受けた医師及び歯科医師
にのみ与えられています。従って、当然の帰
結として、柔道整復師はじめ、看護師などの
コメディカルスタッフにも、レントゲン撮影
及びその診断権を付与することはできないと
考えております。

今回、民主党議員の言動等により、民主党
の医療政策に対して、大きな誤解を与えてし
まったことを深くお詫びいたします。今後
は、このような軽率なことのないように党内
に徹底し努めてまいります。
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Ⅰ．九州医師会連合会第96回臨時委員総会

日　時：平成20年11月14日（金） 午後5時～
場　所：ホテル日航熊本（5階 天草）

標記臨時委員総会は、14 日（金）の午後5
時から開催された。司会の熊本県医師会地後井
泰弘副会長より開会が宣された後、北野邦俊九
州医師会連合会長（熊本県医師会長）より、

「現在の医療環境は永年に亘って国が取り続け
て来た低医療費政策によって、まさに医療崩壊
の危機に直面している。国は、年金、医療、介
護の制度をつぎはぎする様な手直しで社会保障
費を機械的に抑制しており、その結果、医師不
足・偏在、看護職不足、産科医療、小児医療、

救急医療の崩壊が生じ、国民の不安を煽るばか
りである。国民が抱いている不安を払拭するた
めに社会保障費の抑制路線を転換し、医療や介
護を手厚くする財源を確保せねばならない。私
共は、日本医師会を強力に支えながら医療崩壊
を阻止するため政府に対して、社会保障費の機
械的抑制の撤回を求めると同時に国民が安心で
きる医療提供体制の再構築と国民皆保険制度の
堅持を強く訴えて行きたいと考えている」と挨
拶が述べられた。

第108回九州医師会総会・医学会及び関連行事

副会長　玉城　信光

去る11月14日（金）～16日（日）の3日間にわたり、熊本市において九
州医師会連合会総会・医学会関連諸行事が開催されたので、その概要を報告
する。
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その後、唐澤祥人日本医師会長、西島英利参議
院議員の来賓祝辞があり、報告、議事が行われた。

来賓祝辞
1）唐澤祥人日本医師会長
唐澤祥人日本医師会長より、概ね以下のこと

が述べられた。
小泉政権下における市場経済原理主義は国民

の間に様々な格差を生じさせ、政府は構造改革
が生んだ影の部分の解消のため必死になって対
応しているという現状である。また、昨年の夏
に表面化した米国のサブプライムローンの影響
により、本年9月には金融危機として全世界的
に拡大し、金融市場の混乱、経済の低迷を増大
させているのはご承知のとおりである。

このような状況の中、国民の格差や不安は一
段と顕著になり、近年の財政優先の政策がより
一層国民の生活や生計に大きな疲弊をもたらし
ていることは明らかである。今こそ安心と安全
のための政策を実行することが喫緊の大命題で
あると考えている。日本医師会としては、社会
保障費年2,200億円の機械的削減の撤回から社
会保障費増額への政策転換とともに高齢者の
方々に温かく、そして長生きして良かったと思
える医療制度の再構築が最も重点的に対応しな
ければならない課題であるととらえている。

九州医師会連合会は、これまでの九州の実情
を踏まえ医療に関わる種々問題について非常に
熱心に討議して来られた。その長い歴史ととも
に確かな実績と着実な成果を上げておられるこ
とは高く評価されるものである。これからの日
本医師会が推進する医療政策に対し、深いご理
解と絶大なるご支援を改めてお願い申し上げる。

2）西島英利参議院議員
西島英利参議院議員より、概ね以下のことが

述べられた。
ご存知のように、国会は混乱、混迷を続けて

いるところである。9月1日に福田総理が突然
辞意を表明し、10 月に麻生総理が誕生した。
そういう中で医療関係の中央情勢の話をお話さ

せていただきたい。
○社会保障費について

7 月29 日に行われた閣議で、社会保障費か
ら毎年2,200億円を抑制するという基本方針は
変わらないが、年金、医療等に関しては年末の
予算編成過程においてきちんと予算を担保する
という形になった。また、麻生総理は平成22
年度の予算からは2,200億円は凍結をするとい
うところまで明言している。しかし、社会保障
費は増えていく一方で、2025年には社会保障
費全体が140兆円、また医療費そのものは65
兆円になると言われている。この財源をどうす
るかということで、10月30日に経済対策の追
加が行われた時に、麻生総理が3年を一つの目
途にして、経済状況が良くなっていれば、消費
税を引き上げさせていただきたいと表明してい
る。ご存知のようにいろいろな無駄を無くさな
ければならないが、とにかく社会保障費の伸び
というのは無駄を幾ら集めても1兆円にならな
い。ところが、社会保障費の伸びは数十兆円の
規模であるので、どうしても恒久的な財源が必
要である。過去に自民党が消費税の問題を言っ
た途端にその時の選挙は全部負けているが、政
権与党として国民にしっかりと理解をしていた
だくための活動をしなければいけないというこ
とで、麻生総理は消費税の問題に踏み込んでき
たということを是非ご理解いただきたい。
○医師不足問題について

長期的に医学部の入学定員を増やすというこ
とで、平成20年は7,800人の入学生であるが、
平成21年は8,500人の入学定員となる。これは
文部科学省が予算化したので確定の数字である。
しかし、これで直ぐに医師不足が解消されるとい
うわけではなく、そういう意味で、臨床研修制度
の見直し、特に定員の見直しが行われている。そ
の数字は年末までに恐らく確定すると思う。ま
た、舛添大臣は、私的な見解ではあるが、医師
の定員を1.5倍にすると言っている。しかし、本
当に1.5倍必要かどうか何の検証も無くこの数字
が出ており、今後しっかりとした議論をしていか
なければならない問題であると思っている。
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○産科医療問題について
産科医療については、救急医療を含めた懇談

会が行われており、最初は、ある意味で組織外
しという形で、懇談会の中に日本医師会の委員
が入っていなかったが、地域医療をしっかりと
支えるには医師会の協力が必要ということを厚
労省が理解を示し、懇談会に木下常任理事が入
ることになった。今後はしっかりと日本医師会
の考え方が反映されるようになると思う。

産科医療補償制度が来年の1月1日からスタ
ートするが、昨日の参議院の厚生労働委員会
で、特に民主党から、なぜ民間の保険会社を使
うのかということを中心に反対的な質問が行わ
れた。公的な制度となると数年掛かってしま
う。この制度は急いでやらなければならないも
のであるので民間の保険を使ったわけである。
○医師法21条関連について

民主党が、医師法21条を削除し、死亡診断
書を詳細に書くことによって死因を究明すると
いう考え方を提案している。

ご存知のように、医師は刑法で重い守秘義務
を課せられているが、もし殺人や虐待の患者が
運び込まれた場合に一番最初に知る立場にある
のが医師である。その様なことを発見された場
合に速やかに警察に届けるようにと規定したの
が医師法21条の本来の目的である。それがい
つの間にか診療中の事故に関しても適用すると
いう方向性が出できて、混乱が起きているとこ
ろである。医師法21条については回避できる
ような方向で考えているが、実は医師法21条
が大きな問題ではなく、業務上過失致死が一番
大きな問題である。出来るだけ業務上過失致死
という形で医師が逮捕されないように医療安全
調査委員会設置法という形で来年の通常国会に
提案をしたいと考えている。是非先生方のご理
解とご指導をお願いしたい。
○後期高齢者医療制度について

民主党が後期高齢者医療制度の廃止法案を出
しており、国会で議論をされる予定である。そ
もそも後期高齢者医療制度は、国民皆保険制度
が崩壊の状況にあるというところから、ずっと

議論されてきた。国民健康保険制度そのものが
崩壊の状況にあり、一般会計からかなりの額の
繰り入れが行われている。税金を重点的に投入
しなければ国民皆保険制度は将来的に維持でき
ないというところから、日本医師会が、75歳
以上に税金を重点的に投入しようという優遇策
で提案しており、後期高齢者を切り捨てるとい
う策ではないが、年金問題により不信が大きく
なり、制度そのものがとんでもない方向へ行こ
うとしている。2025年には75歳以上の方々の
医療費が30兆円になるということが目の前で
ある。そういう状況の中で、税金を重点的に投
入するという後期高齢者医療制度をなんとか維
持していなかければ、国民皆保険制度は維持出
来ないということは明確である。
○レセプトオンライン義務化について

民主党の国会議員が質問し、それに対する答
弁書が閣議決定された。平成22年までに義務
化するという内容が書かれているが、是非理解
していただきたいのは、野党がこういう形での
質問書を出すと、従来政府が言ってきたことを
必ず答弁書に書いており、従来言ってきたこと
を書いただけの話である。先日三師会が、厚生
労働大臣や与党の主だった方々へ義務化に対す
る反対の声明を出していただいた。これから
我々が動ける立場になった。先日も与党の幹部
と話して、この問題は大きいので、これからし
っかり対応していこうということになっている。

座長選出
慣例により、九州医師会連合会北野邦俊会長

が選出された。

報　告
1）299回常任委員会について
座長の北野会長より、当臨時委員総会に先立

って開催された第299回常任委員会について報
告があった。

2）九州医師会連合会事業現況について
地後井委員（熊本県）より資料に基づき、平
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成20年4月1日から平成20年10月31日まで
に開催された九州医師会連合会事業（常任委員
会、委員総会、各種協議会等）及び関連行事に
ついて報告が行われた。

3）九州医師会連合会歳入歳出現計について
地後井委員（熊本県）より資料に基づき、平

成20年10月31日における九州医師会連合会
歳入歳出の現計について報告があった。

なお、歳入・歳出合計並びに差し引き残高に
ついては下記のとおり。

歳入合計　70,642,166円
歳出合計　14,657,589円
差引残高　55,984,577円

4）第108回九州医師会医学会及び関連行事
について

地後井委員（熊本県）より資料に基づき、11
月14日（金）の前日諸会議、15日（土）の合
同協議会、総会・医学会、16日（日）の分科
会、記念行事について報告があった。

議　事
第1号議案　第108回九州医師会連合会総会
の宣言・決議（案）に関する件
座長の北野会長より提案理由の説明が行われ

た後、地後井委員（熊本県）より宣言・決議
（案）の朗読があり審議の結果、原案のとおり
承認され、翌15日（土）の総会に上程するこ
とが決定された。

Ⅱ．九州医師会連合会委員・九州各県医師会役員合同協議会

日　時：平成20年11月15日（土） 午前11時～
場　所：ホテル日航熊本（5階 天草）

司会より開会が宣言され、九州医師会連合会
会長・熊本県医師会 北野邦俊会長から挨拶が
述べられた後、座長の選出を行い、慣例により

北野九州医師会連合会会長の座長のもと講演に
移った。



2009沖縄医報 Vol.45  No.1
報　　告

－24（24）－

講　演
「国民が求める最善の医療をめざして　

－地域医療崩壊から救う道－」
日本医師会長　唐澤 祥人先生

今回の当協議会では、予め九州各県医師会か
ら質問等をあげていただいているが、それらを
喫緊の課題として受け止め、日医役員で確認
し、今後早急に取り組んでいきたいと説明され、
スライドに基づき標題による講演が行われた。

Ⅰ．超高齢社会における社会保障制度　
社会保障制度には、年金・医療・介護があ

り、その中の医療とは国民医療を示している。
国民医療とは、国民が求める医療であり、迅

速、安全かつ安心で安価な医療でなければなら
ない。こうした医療には国民皆保険制度や医療
のフリーアクセスが大きな役割を果たしている。

しかし、地域単位での医療崩壊が起こってい
る。各地域における医療提供や社会保障は地域
によって違い、国では、それをきめ細かく捉え
る作業は大まかにしか出来ない。

今後、地域が果たす役割が益々大きくなって
くる。

我が国は、国富の増加と産業、経済の発展に
伴い、家族構成の変化や家族関係が希薄化する
など、地域社会の広域化や独自性が明確化さ
れ、高齢者の孤立化等が進んでいる。

今後の日本の社会のあり方として中心的な課
題は医療であると自覚し、地域の医師の取り組
みが重要であると考えられる。

また、日本の産業・経済は重工業が発展し、
環境汚染により様々な疾病の増大がもたらされ
た。今後は、自然環境への配慮やエコロジカル
な配慮の他、資源がない上でどう対処していく
か等、知識の構造化や専門分野の融合が重要と
なってくると同時に地域・家庭への回帰と地域
の再評価の重要性や地域医療の重要性が高くな
っていく。

Ⅱ．地域医療提供の課題　
地域医療提供の課題として、医師の不足と偏

在がある。
その直接的な要因に新医師臨床研修制度の発

足、医療訴訟の増加と刑事訴追（大野病院事件
等）があり、本質的要因に医療費抑制策や財源
手当てを伴わない拙速な制度変更がある。また、
その他の要因として勤務医の低待遇等がある。

新医師臨床研修制度については研修年数を含
めた見直し、医療訴訟については産科医等が積
極的に医療に携われるような法の整備、勤務医
については女性医師の増加による積極的な支援
等を視野に入れながら取り組んでいきたい。

また、療養病床数の近年の推移をみると、制
度の変換もしないうちに減っている。2005年
9月に38.0万床あった療養病床が2007年4月
には36.7万床に減少している。一方で、行き
場のない患者が増加している状況にある。

今後、これらを強く訴えていく等、注視して
取り組んでいきたい。

Ⅲ．医療提供機能と医療機能連携　
救急医療、急性期医療、療養病床（慢性期医

療）、介護施設、外来医療、入院医療、在宅医
療、医療機能連携、病院医療、診療所医療、有
床診療所、専門医療、プライマリケア医療とい
った医療等を対立する存在ではなく、連携を強
化して運営していくことを考えていかなければ
ならない。

また、医療機能連携を強化していく上でも医
師（勤務医）の不足に対する施策として、緊急
対策、短期的対策、中期的対策を掲げて医師不
足に対する取り組みを徹底したい。

Ⅳ．医療保険制度の課題と展望　
医療機関の損益分岐点比率は悪化を続け、

2006年度には診療所で95％を超えた。わずか
な環境変化（患者減による収入減など）にも耐
えられない実態で、喫緊の課題として位置付け
ている。

そのような中、社会保障を取り巻く課題と国
民の思いは、これ以上の社会保障の削減は、生
命の安全保障を崩壊させるとしている。
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一方で、「骨太の方針2006」では、今後も過
去5年間と同様の改革効果を継続するとされて
おり、制度改革による医療費抑制など、今日の
医療崩壊に繋がっている。

また、後期高齢者医療制度に関して、日本医
師会は、一般医療を保険料・患者一部負担（2
割）、後期高齢者を9割公費負担とする案を作
成し提案しているところである。

先進国並みの医療費水準を実現するために
は、新たな財源も必要である。そのために、も
う一度国家財政全体の見直しに立ち返ることを
提案したい。

新たな財源の一つに消費税があげられるが、
消費税を頭から否定するのではないが、その前
にやることがあると考えている。例えば、たば
こ税の増税等があるので、それらを先に検討し
ていきたい。

主な保険者等の総務費では、組合健保と比べ
ると、国保、国保連の総務費（人件費、経費）
は、削減傾向にあるとは言い難い。

また、政管健保を経理する厚生保険特別会計
は、「年金」特別会計に統合されたが、業務取扱
費（人件費、経費）はかえって増加している。

独立行政法人等の中には、健康保険料率が低
く、事業主負担比率が高いところがあり、①事
業主負担を50.0％まで引き下げ、②保険料率
を政管健保並みに引き上げる（他の健保組合も
同様）ことが必要である。

また、国が丸抱えしている状態にある法人は
廃止し、業務は本省に再吸収するなど、自立性
の高い法人から順次、民営化すべきである。

さらには、運営費交付金・施設整備費の金額
は、ほぼ一般管理費に相当しており、一般管理
費の年間削減目標を引き上げ、連動して、運営
費交付金等を削減すべきである。

社会保障の財源確保に向けたステップ（案）
として、国家財政は特別会計の改革、独立行政
法人等への交付金の見直しを行う。社会保障費
は、保険者の一般管理費の見直し、被用者保険
の保険料率の公平化を行う。国民の負担として

は、企業等の税金、個人の税金、消費税の順で
行うこととし、消費税は最終手段であると考え
ている。

Ⅴ．疾病予防と保健事業の推進　
生涯保健事業と地域保健事業、がん・生活習

慣病など予防医療の推進、健診・保健指導・母
子保健・乳幼児保健、小児・就学児童・生
徒・現役世代、中高年齢者・高齢者に対する地
域的取り組みが必要である。

Ⅵ．日本医師会の取り組み　
日医では、生き永らえれば喜ばしい社会、質

の良い医療サービスの確保、心身両面の満足
度、対話と語り合う医療を担って、国民の健康
と生命を守ることが責務であると考える。

そのためには、現況把握を行い、それを分
析・数値化・予測値提示した上で、ビジョンを
掲げ、今後も医療政策としてグランドデザイン
を提言し、その実現へ向けて取り組みを行って
いきたい。

合同協議会終了後、セミナーが開催されたの
で、その概要を以下のとおり報告する。

セミナー
「幕末の思想家･横井小楠の生き方

－横井小楠と坂本龍馬－」
元横井小楠記念会館長･熊本県文化財

保護指導委員　　菅 秀隆氏
横井小楠は来年、生誕200年になる記念すべ

き年で、また、坂本龍馬は 11 月 15 日生まれ
で、暗殺された日も11月15日の本日である。
幕末期の富国安民・国際協調を提唱した思想家
である。

1847年「小楠堂」という塾を新築し、のち、
ここに吉田松陰らも来塾した。小楠は江戸在
中、勝海舟や坂本龍馬らと交流して実践躬行を
重点とした政治理念を明確に、理想政治を実現
した。61歳のとき京都で暗殺された。
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村上熊本県医師会副会長より開会の辞が述べ
られ、続いて国歌斉唱が行われた。その後、昨
年11月から本年10月までにご逝去された255
名の会員に対し、黙祷が捧げられた。

九州医師会連合会会長挨拶
（北野熊本県医師会会長）

この九州医師会連合会は、九州各県医師会の
輪番により毎年、総会・医学会を開催し、医学
の研鑽を行うとともに医療・保健・福祉の向上
に努めてきた。

この医学会も明治25年（1892）に第1回を
熊本で開催して以来、多くの九州各県の先輩諸
先生方のご尽力により連綿と受け継がれ、今回
で108回を迎えることになった。

特に当地熊本は、わが国の近代医療にとって

も縁の深い地である。明治の夜明けと共に緒方
正規先生、浜田玄達先生や日本医師会の初代会
長であります北里柴三郎先生更には7代会長谷
口三郎先生、10代会長の小畑惟清先生など多
くの大先達を輩出しておりまして、このような
歴史の息づく熊本で、開催されることは大変意
義深いことである。

現在の医療を取り巻く環境は、非常に厳しく、
長年にわたって国が取り続けた低医療費政策に
より、引き起こされた医師･看護職不足或は偏
在、また産科医療や小児医療、救急医療の崩壊
が生じている。国民が抱いている不安を払拭す
るために社会保障費の抑制路線を転換し医療や
介護を手厚くする財源を確保せねばなにない。
国民が安心して生活できるような医療環境の構
築に向けた賢明な政策を切望するものである。

Ⅲ．第108回九州医師会総会・医学会

日　時：平成20年11月15日（土） 午後1時30分～
場　所：ホテル日航熊本（5階 天草）

第108回九州医師会総会
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私ども九州医師会連合会は、学術専門団体と
しての誇りをもち、医師会のあるべき姿を確認
しながら一致団結して日本医師会を強力に支援
し、国民が等しく安心して、健康で幸せな社会
生活が送れるような社会保障制度の確立に向け
て努力していかねばならない。

なお、熊本城築城400年を記念して「本丸御
殿や飯田丸」などが復元されました。折角の機会
なので、時間の許す限りご覧頂ければと存じる。

最後に九州医師会連合会の益々の発展とご来
会の皆様のご健勝を祈念して挨拶とする。

来賓祝辞
唐澤祥人日本医師会長
第108 回九州医師会連合会総会・医学会が

蒲島熊本県知事、幸山熊本市長を始め、多数の
ご来賓ご臨席のもと、このように盛大に開催さ
れるにあたりここにご挨拶申し上げる。

さて、改めて申し上げるまでもなく、国民皆
保険制度、フリーアクセス、現物給付の3つこ
そが我が国の医療制度のすぐれた特徴である。
この制度の崩壊は絶対に逃がなくてはなりませ
ん。しかしながら、この優れた制度の下で国民
の大きな信頼が寄せられている医療は政府の財
政優先の医療費の削減政策により、今や崩壊の
危機に瀕しているところである。超高齢社会が
到来し、医療を必要とする人々が増加する一
方、医療費の自然増さえ押さえられてきた影響
として、国民に充分な医療を提供できない地域
さえでてきている。このような状況に対し、国
民の生命と健康を預かる医師としての立場か
ら、深い憂慮を覚えているところである。

日本医師会は国民の視線に立った医療制度の
実現とその確立を図るために、国民が安心して
生活できるような医療制度が堅持されるよう、
また、その財源的な手当を含めた政策を今後も
強力に主張していきたい。

九州各県の先生方におかれましても、深いご
理解と格段のご協力を賜っていることに対して
感謝申し上げ、今後ともより一層のご支援ご協
力申し上げる次第である。

さて、九州医師会医学会はこれまで、毎年開
催され、地域の実情を踏まえた医療に関わる
種々な問題について熱心に検討を重ねてこられ
た。その長い歴史と確かな実績と着実な成果を
あげておられることは、高く評価されるもので
ある。今回の九州医師会連合会総会並びに医学
会が一層実り多いものとなることに期待申し上
げると共に、明日の各種記念行事を通して会員
の皆様の一層の親睦を深められるよう併せて祈
念申し上げる。

引き続き、蒲島熊本県知事、幸山熊本市長よ
りそれぞれ来賓祝辞が述べられた。

宣言・決議
慣例により議長に北野九州医師会連合会長が

選任され、北野議長進行のもと、宣言・決議
（案）について協議が行われ、異議なく原案ど
おり承認された。なお、宣言・決議の送付先に
ついては担当県に一任された。

次回開催担当県医師会長挨拶
次回担当県である福岡県医師会の横倉会長よ

り、平成21年10月30日（金）31日（土）11
月1日（日）福岡市のホテル日航をメイン会場
として開催するので多くの会員のご参加を賜り
たい旨の挨拶があった。
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宣　　言

現在の医療環境は、永年にわたって国が取り続け
てきた低医療費政策によって、まさに崩壊の危機に
直面している。

それにも拘らず、国は基礎的財政収支（プライマ
リー・バランス）の赤字解消を図るためと称し、「骨
太の方針2008」において、なお、社会保障費の自
然増を毎年2,200億円削減するという方針に頑なに
推し進めようとしている。

この影響は、医療界に大きな波紋となって拡がり、
新臨床研修制度の導入による若手医師の大都市・大
病院への志向と相俟って、地域における医師不足・
偏在という深刻な状況を生み出した。

また、医療に対する国民の過大な要求や医療機関
へのコンビニ的受診動向は、医師、殊に勤務医の疲
弊を招き、その結果として医師不足や偏在が益々助
長されてきた。

この様な深刻な状況下においても、われわれ医療
従事者は、国民に対して公平で且つ安心で安全な医
療を提供する重責を負っている。

国は、このような事態を招いた元凶が、永年にわ
たり取り続けてきた低医療費政策にあることを率直
に認め、直ちに社会保障費の機械的削減の撤廃を決
意し、これに加えて十分な医療費の確保を目指し、
新たな財源を求めるべきである。

われわれ九州医師会連合会はその総意として、国
民が平等に、安心して安全な医療を受ける権利を享
受できるよう、国民と共に世界に冠たる国民皆保険
制度を堅持していくことを、ここに宣言する。

平成20年11月15日　

第108回九州医師会連合会総会

決　　議

われわれ九州医師会連合会は、財政至上主義
により崩壊の危機に直面している国民皆保険制
度を堅持するために、国に対して次の事項を要
望する。

一、国民皆保険制度の堅持
一、社会保障費2,200億円削減の撤廃
一、新たな医療費財源の確保
一、不合理な診療報酬の是正
一、後期高齢者医療制度の見直し
一、医業税制の確立と控除対象外消費税

（所謂・損税）の解消
一、医師不足の根本的解消と医師偏在の早期　

是正
一、新医師臨床研修制度の見直し
一、女性医師の就業環境の整備
一、准看護師養成制度の堅持と助成の拡充並

びに三層構造の堅持
一、株式会社の医療参入・混合診療の解禁・

総枠管理制や免責制等の導入阻止

以上、決議する。

平成20年11月15日

第108回九州医師会連合会総会

第108回九州医師会医学会

特別講演Ⅰ
「がんと人間と社会」
国立がんセンター名誉総長･
日本対がん協会会長　　垣添 忠生先生
（座長　熊本県医師副会長　　村上 幹彦）

がんは人間だけの病気ではなく、動物、魚、
鳥、犬、猫もかかる。生物全般を対象としてが
んが何故生じるのか、系統発生と個体発生の関
係を考えることは、私達の思考を広げる上で大
きな意味を持つ。ここでは人間の病気としての
がんについてお話しする。

①がんとはどういう病気か？
がんは遺伝子異常が多段階に積み重なった結

果、発生する細胞の病気である。遺伝子異常の
引き起こす原因としては、たばこや食生活、生
活習慣が重要であり、発生と進展に長い時間経
過を要する病気である。
②がんの予防

一次予防と呼ばれるのは「がんにならない」
事を指す。禁煙対策はもっとも重要であり、生
活習慣に関しては、野菜や果物を多く摂り、塩
分を避け定期的に運動することが大切である。
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また、感染症とがんの関係は原因と結果の関係
であり、原因が除去出来れば、関連がんも消滅
する。
③がんの検診要性、チーム医療の重要性、がん
専門認定看護師の重要性があげられる。
④がん診療とその均てん

がん診断は画像診断、マーカー診断、病理診
断と大別される。

問題は最先端の診断、治療は日進月歩である
のに日本中どこでがんになるかによって、受け
られるがん治療の地域間格差、医療機関間格差
が大きすぎることである。
⑤人が生きるということ

誰しも理不尽ながん死亡を避けたいし、死な
ないでよい生命が知識の不足、あるいは社会体
制の不備で失われるのは口惜しい。進行がんで
も闘って生還する人、早期がんでも精神的に参
ってしまう人、様々な反応を起こす。がんので
きた状況において自分がどう対処して生きてい
くか。人間の強さ、弱さの全て包摂して医療は
あるのだと思う。希望を持って生きることの意
味を考えたい。
⑥がん対策基本法とがん対策推進基本計画

平成 18 年 6 月がん対策基本法が制定され、
平成19年4月から施行されている。

がん対策推進基本計画→今後10年間にがん
死亡 20 ％削減と、がん患者さん、家族の
QOLの向上を二大目標として盛り込まれた策
定である。

特別講演Ⅱ
「ゴルフが教えてくれたもの」
坂田ジュニアゴルフ塾主宰
プロゴルファー・作家　　坂田 信弘氏

（座長　熊本県医師会副会長　 地後井 泰弘）
○演者はプロへの道のりで学んだ多くの人たち
に助けられた、人の優しさ・厳しさを生かしな
がら、ゴルフ塾での塾生との関わりについて講
演された。ゴルフが好きと言うことの大切さ、
それが弱いと不満が出るし、自己評価してはい
けない。同じことを何回もやることによって根
気がついてくる。結果だけを見ると悲観主義に
なる。
○去年、今年と我が塾では33名受験して27名
がプロテストに合格した。

→人の持っている基本的な能力を伸ばすだけ
のことである。
○入塾のとき必ず肩をみる。背骨の肩が直角の
方が良い。右肩が傾いていると腰を痛め、負担
がくる。こどもの歩き始めの前のハイハイが大
事で左右のバランスを作る。タイガーウッズは
3歳までハイハイしていた。
○皆、我が子にどういう適正能力があるか色ん
な稽古事をさせようとする。

→大事なことは①根気　②忍耐力　③闘争心
④負けん気であり、稽古事は1つに絞ること。
○300人の中で一番できの悪かった、本田弥麗
の12年間の苦しかった塾生時代からプロにな
るまでのゴルフとの関わりについて話した。
○弱い人間、プレッシャーのある人間は耳のと
おりが悪く、よく聞こえない。
○生きることは喜びと悲しみの各駅停車であ
る。苦しいと思ったら忍耐力が続かない。同じ
事でも悲しいと思った方が、苦しい事の3倍も
4倍も耐えることができる。だから悲しいと思
って生きて行けと教えている。
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印象記

副会長　玉城　信光

九州医師会連合会第96回臨時委員総会、九州医師会連合会委員・九州各県医師会役員合同協
議会、九州医師会総会・医学会が平成20年11月14日（金）から16日（日）にかけて熊本県で
開催された。

熊本県医師会長のご挨拶ののち、来賓祝辞を日医唐澤会長と西島参議院議員が述べられた。中
央情勢では社会保障費の削減は限界にきていること、今後種々予算の確保がなされるであろう。
レセプトオンライン化に関しても3師会が厚労省に申し入れをしたので今後活動がしやすくなっ
たと報告があった。

臨時委員総会では九医連の事業報告がなされ、歳入歳出の報告もあり満場一致で承認された。
現在までの歳入は70,642千円である。

次に第108回九州医師連合会の宣言案と決議案が採択された。報告で述べられている決議が実
現される様に日医も九州医師会連合も頑張らなければいけないようである。

会議の後、懇親会がもたれた。オープニングは坂本すみ子さんのステージである。しばらくど
こにいたのかと思ったら、熊本で幼稚園の園長をしているとのことである。女房の旅行用に買っ
てあげたサイバーショットで写真を撮ったが実によく映るものである。最近のデジカメは安くな
り、性能もあがっている。ポケットサイズのカメラは非常に便利である。明日は熊本城の周りで
那覇市医師会のチャリティー写真展の作品を撮る決意をして熊本の楽しい夜を過ごした。

15日朝、熊本城を目指して歩いた。熊本城に人影は少なく、写真のスポットを探し歩いている
と、カラスのたくさんいる場所に出てしまった。鳥という映画を想像しながらそっと歩いていっ
た。熊本のカラスはおとなしくてほっとした。熊本城をいろいろな角度から写真を撮っていると、
時間の過ぎるのを忘れてしまった。会場までタクシーで急いで駆けつけた。

九州地区からの質問に対して唐澤会長から「国民が求める最善の医療をめざして」との講演が
あった。唐澤会長も九州に来れるほど元気になり皆も大変喜んでいた。たくさんのことを話され
たが、今年の5月頃から国会議員も社会保障費の削減は良くないことを理解する様になった。中
医協は開業医と勤務医の対立をあおる様な構図を造っているのではないか。地域社会においては
医師がリーダーシップをとって活動する必要がある。日本には1,500兆という国富があるのに国
民はなぜ安心できないのか。

これからは高齢者にやさしい地域づくりをして、家庭や自宅でできる仕事などを増やす必要が
あるのではないか。個別の仕事等地域の生活の活性化ができるような政策が必要になるのではな
いか。

医師は地域医療を通じて地域のリーダーになる必要があるとの趣旨であった様に思えた。
健康と生命を守り、状況を分析しグランドデザインの策定をし、これらを実現する医師会にな

るとのことである。
唐澤会長の話を聞きながら県医師会として「県立病院のあり方検討委員会」の議論を文教厚生

委員会、私たちが支持している県議、公務員医師会、マスコミ、県民と議論を重ねる必要がある
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と感じた。
医師会がリーダーシップをとっていくのである。
医学会では日本内科学会九州地方会に156題の発表があった。九州小児科学会は5題の講演と

一般演題12題の発表があった。産婦人科学会は講演2題、東洋医学会は一般演題45題と講演2
題、シンポジウムが1つ開催された。

これらの開催は将来沖縄開催の時のプライマリケア学会の同時開催の参考になると思われる。
翌、日曜日は午後1時から熊本県医師会館で有床診療所九州ブロックの会があった。裏通りに

建つ医師会館を探すのに大変苦労をした。目印がないのである。近所の人もよくわからず、タク
シーもわからないようであった。沖縄県医師会館はわかりやすい場所で良かったと思う。

報　　告

印象記

常任理事　安里　哲好

唐澤祥人日医会長の元気なお顔を九州熊本の地で拝見し、その講演を拝聴し、100％復活され
たという感と同時に安堵した。西島英利参議院議員は、平成21年度の医学部の入学定員を10％
増加させるのはほとんど決定的で、卒後臨床研修制度の見直しと、舛添厚労大臣は医師の数を1.5
倍にすると言っていると話され、医師法21条関連については、出来るだけ業務上過失致死という
形で医師が逮捕されないように医療安全調査委員会設置法という形で来年の通常国会に提案した
いと述べていた。

医療は学問的要素が強く、専門や興味を越えた領域になると、講演を聴いていても、なかなか
感動の連続と言う訳にも行かないようだ。そして、その講演をもっと聴いていたいと感ずる時も、
専門家同士において、その焦点の定まった内容が中心となり、その真実を追究して行きたいとい
う探究心が底流にあると思われる。一方、今回の九州医師会医学会特別講演の中で、坂田信弘氏
の「ゴルフが教えてくれたもの」というタイトルの講演は心を強く引かれる内容であったと同時
に2時間近く聞いていても感動の連続であった。自己の生い立ちや、京都大学を中退して、それ
なりの年齢になってからプロゴルファーを志した背景。比較的歳の行った練習生時の練磨、プロ
ゴルファーになってからの古い時代の先輩後輩の関係と人間模様、そしてツアープロとしての無
念さ。その後、坂田ジュニアゴルフ塾を主宰し、子供たちを育てていった。塾に入る時の条件は
背筋がピィーと伸びていて、両肩が平衡していること、そしていい車に乗って（親が金持ちでな
い）入塾に臨んでないことであった。厳しい指導と、絶対に見捨てない忍耐強さと、常に優しい
心配りをしていることを講演の中で感じた。33名中27名がプロに合格し、300名の内一番不器
用な生徒が12年間を要し、プロになったが、本人の強い意志もさることながら、進路選択も含め
粘り強く支えたようだ。坂田氏は本も何冊か書いているようで、探し求めて読んでみたいものだ。

久しぶりに、内科学会九州地方会に出席したが、本県からも多くの演題が発表されており、頼
もしくと同時に喜ばしく思った。
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去る11月5日（水）、ロワジールホテル那覇
において標記会議が開催されたのでその概要に
ついて報告する。

冒頭、宮城信雄会長から下記のとおり挨拶が
あった。

挨　拶
沖縄県医師会長　宮城信雄

日常診療でお疲れのところ、ご出席いただき
ありがとうございました。

当会長会議は各地区あるいは県医師会で問題
になっていることを取り上げて意見交換を行
い、一定方向に進めるべく開催しております。

世界ではめまぐるしく情勢が変化しており、
アメリカでは歴史上初めての黒人の大統領が圧
倒的な支持で当選しております。また、アメリ
カを発端として株の大暴落が世界で起こってお
ります。日本も例に漏れず一時株価が半分にな

り、それと同時に円高も重なり日本の経済が危
ぶまれた時期もありましたが、現在は持ち直し
つつあります。政局も1年毎に総理大臣が替わ
るという異常事態にありますし、選挙もいつに
なるのか不透明な状況にあります。

このような中でわが国では、5年間で1兆1
千億円の社会保障費を削減する政策が断行さ
れ、それにより今や医療界は非常に大きな問題
を抱えており、日本医師会はその撤廃に向けた
運動を展開しております。沖縄県でも8月に集
会を開き、政策の見直しをするよう決議してお
ります。舛添厚生労働大臣が来沖された際にも
直接決議文を手渡しております。

大臣としてもこれ以上の圧縮は無理だという
ことを総理大臣に進言したようではあります
が、残念ながら圧縮の撤廃はしないことを表明
しております。ただ、後期高齢者医療の問題や
年金の問題等で政府に対する批判がかなり強ま

第2回地区医師会長会議

常任理事　真栄田　篤彦
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っており、これを受けて年末の予算編成では手
当をするということを言っております。そのこ
とについては、舛添大臣あるいは、総理大臣も
認めており、タバコ税の増税や石油税といった
道路特定財源を一般財源化して、社会保障費の
圧縮以上の予算を付けるということを言ってい
ますが実際どうなるかは不透明であります。

近々選挙が行われると思いますが、基本的に
国民あるいは医師会が望むような医療政策を実
現できる国になってほしいと思います。

本日は、新会館に関することも含めて様々な
議題があがっておりますので、是非十分なご議
論をお願いしたいと思います。

議　事
1）会館建設にかかる件
①会館建設工事進捗状況の件

真栄田常任理事から会館工事の直近の写真と
会館工事進捗状況について説明があった。

会館建設工事は幸いにも台風の影響がなく予
定どおり順調に進んでおり、会館の工事は終了
し、現在外構工事を進めている。工程会議は
39回開催して本日を以て終了した。外構工事
は予定より遅れて11月末までに終了する。

会館引き渡しは11月12日で、そして、落成
記念式典を12月14日に開催することで進めて
いる。

①会館の検査予定
11月 7 日（金）→消防検査予定
11月10日（月）→会館検査予定
11月20日（木）→外構検査予定

②会館の引き渡し→11月12日（水）
③事務局の引っ越し

→11月21日（金）～24日（月）
④新会館での業務開始→11月25日（火）

②会館落成記念行事日程の件
12月14日（日）に開催することに決定し、

県外の先生方が当日に帰れるよう 特別講演は
行わず、終了時間を早めに設定している。
③会館パンフレットの件

式典当日配布するパンフレットの掲載内容等

について説明、同内容は医師会報へ掲載する予
定にしている。
④会館落成新聞広告の件

式典当日（12/14）、琉球新報と沖縄タイム
ス県内両紙に会館落成の広告を掲載することに
しており、広告掲載のご依頼があった際はお願
いしたい。なお、取り扱いはワールド広告社が
行うことになった。

2）社会保険庁改編に伴う九州厚生局の組織
再編の件

平安理事より下記事項について、資料に基づ
き説明が行われた。

○社会保険庁の再編成～地方厚生（支）局再
編について

○九州厚生局再編の概要
○九州厚生局の再編後の組織体制
○国全体の指導監査体制
○新設される指導部門の業務内容
○地方厚生（支）局再編に伴う地方社会保険

医療協議会の移管について

＜質疑応答＞
○那覇市医師会　友寄会長

平成20年10月より九州厚生局へ指導業務が
移管されるということだが、集団的個別指導の
選定要件である「高点数上位8％」及び一般的
個別指導の選定要件である「集団的個別指導終
了後、2ヵ年後において高点数が見受けられる
上位4％」は従来どおりか。
◆沖縄県医師会　平安理事

集団的個別指導の実施状況については九州各
県で異なっている状況である。

例えば福岡県では、高点数上位8％で選定さ
れる集団的個別指導を一度受ければ、その後5
年間については指導が免除されているようであ
る。これに対して熊本県では集団的個別指導の
場において上位4％の指導も実施される等、か
なり厳しい指導状況となっている。また集団的
個別指導ではなく、講義形式の集団指導のみ実
施しているところもある。
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このように各県においてかなりバラつきがある
ため、現在、厚生局では各県の指導状況につい
て情報収集を行い、今後の指導方法について検
討中であるが、本年度の指導については、指導
大綱に基づき従来どおり実施される予定である。

また九医連では、九医連医療保険担当理事連
絡協議会を随時開催し、九州厚生局の指導業務
に関する情報交換並びに意見交換を行う予定で
ある。
○那覇市医師会　友寄会長

指導の件については、会員がかなり不満を持
っている。これ以上厳しい指導にならないよう
九州厚生局と調整していただきたい。
◆沖縄県医師会　宮城会長

指導方法は各県で異なるようである。現在、
九州厚生局は各県の状況について情報収集中で
あり、今後の指導方法についてはこれから検討
されるようである。

本来指導は指導大綱に基づき実施されること
から全国一律であるべきだが、実際はそのよう
には行われていない。今後は指導方法が全国的
に平準化される方向になると思われるが、厳し
い指導にならないよう医師会として注視してい
く必要があると考える。
○中部地区医師会　安里会長

以前に地医協委員として総会に出席していた。
総会では保険医・保険医療機関の登録・指定

取消の案件等が協議され、事務局が協議の進行
シナリオをある程度決めている。地医協委員

（医科5名）は、保険医・保険医療機関の診療、
請求内容等について適切に行われたかどうか医
療の専門的立場から判断を下し、場合よっては
取消処分案を否決してきた。今後は九州厚生局
の地医協総会において各県から選出された委員
により審議されることになるが、当該医療機関
の現状、現場の状況等について、これまでと同
じように委員に伝わるとは思えず、九州厚生局
事務局の考えるシナリオのとおり進められない
か懸念される。
◆沖縄県医師会　宮城会長

これまでの各県毎に開催される地医協総会で

は、たとえ事務局が取消処分案を出してきたと
しても、医科委員がその判断に異議を唱えるこ
とができた。例えば無診察診療は取消の対象と
なるが、電話等の診療や、事前に指示を出して
おけば看護師が投薬してもよいことに変わって
きている。このような状況の中で、無診察診療
だから無条件に取消とするのはおかしいと問題
提起をし、採決した結果、取消案が否決された
ことがある。今後は九州厚生局に地医協総会が
移管されることになる。今までどおり医科5名
の審査員は選出されてはいるが、各県より1名
ずつの委員構成となっている為、他県の案件に
ついて慎重に審議されるかどうかが不安である。
また8県からそれぞれ案件が上がってきた場合、
審議する件数が増えることが予想され、件数を
こなすことに追われてしまい、正当な意見が言
えるのかどうかが心配される。事務局のシナリ
オ通りとならないか危機感を持っている。

なお、本県より案件が上げられた場合は臨時
委員として総会に出席し、当該医療機関の状況
について説明を行うことになる。臨時委員も本
委員と同様、議決権を持っている。
○南部地区医師会　名嘉会長

ここ2～3年の間に取消案件が増えたのでは
ないか。医療費抑制のためとも思える。

先ほど無診察診療が取消につながるとのお話
があったが、無診察診療のほかにも取消案件に
つながるような情報があれば、会員へご教示い
ただきたい。
◆沖縄県医師会　平安理事

ここ5年間での取消事案は医科だけで2件と
なっている。

取消理由は不正請求が主である。
◆沖縄県医師会　真栄田常任理事

会員への周知については現在、「沖縄県医師
会、地区医師会、沖縄県医療安全相談センター
へ寄せられた医療に対する苦情内容」に関する
冊子を作成し、施設長宛送付する準備を進めて
いる。その関連資料として過去5年間の医師に
対する行政処分の内訳と、本県における保険
医・保険医療機関の取消事案の概要（医科 2
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件）を纏めてあるので、当該資料をご参照賜り
たい。
◆沖縄県医師会　宮城会長

同冊子の関連資料に掲載されている取消事例
には、取消に当たる事項が詳細に記載されてい
る。一見すると我々には納得できないことにつ
いても取消に当たることがある為、各会員に対
し周知を図りたいと考えている。

九州厚生局の地方医療協議会で行われる保険
医並びに保険医療機関の取消については、今後
も注視していきたい。

3）沖縄県医師会旅費規程改正の件
真栄田常任理事より下記事項について、資料

に基づき説明が行われた。
会館建設に伴い本会が浦添市から南風原町へ

移転するため、本島内の会議旅費を改正した
い。移転地が南部地域になるため、南部地区は
現在の 5,000 円から 4,000 円へ、中部地区は
4,000円から5,000円へそれぞれ改正したい。
その他の地区は現行どおりとする。原案どおり
了承され、施行は移転後（11月25日）に開催
される会議旅費から実施することになった。

なお、旅費規程の改廃については、理事会の
議を経て行うことになっており、第23回理事
会（平成20年10月21日開催）に於いて承認
された。

4）南部地区保健医療圏における「脳卒中」
の医療連携モデル（統一した様式の連携
パスも含め）の構築について

安里常任理事より下記事項について、資料に
基づき提案理由の説明があった。

脳卒中は予防、急性期、回復期、在宅期と切
れ目ない長期の管理を要する。各々の時期にお
いて、専門的あるいは適切に対応する医療機関
が機能分化しながら医療連携をしていく地域完
結型医療の代表的疾患である。厚生労働省は平
成19 年度4 疾病5 事業ごとの医療体制の中で
も、脳卒中を重点的に取り上げ、平成20年度
より脳卒中地域連携パスの診療報酬加算をスタ

ートさせている。
一方、9月の福祉保健部・県医師会との連絡

会の中でも、南部地区保健医療圏における脳外
科領域の救急医療における医療連携の必要性に
ついての提案がなされた。

また、去る9月20日に行われた九州医師会
連合会平成20年度第1回各種協議会の地域医
療対策協議会では、医療連携体制に関する協議
題が4題あがり、九州各県の医療連携体制の現
状報告がなされた。なかでも、福岡県医師会で
は福岡市医師会へ依頼し、福岡市医師会方式の
脳血管障害地域連携パスが構築された。佐賀県
では、全県下共通の脳卒中・地域連携パスを作
成し、本年4月1日より運用を開始していると
の事である。

この様な背景を鑑み、那覇市医師会・南部地
区医師会・浦添市医師会の3医師会を中心に、
約60万地域である南部地区保健医療圏におけ
る「脳卒中」の医療連携モデル（統一した様式
のパスも含め）を構築していただきたいが如何
かご協議いただきたい。

協議の結果、本会の担当理事である安里常任
理事を中心に関係者を集め、検討していくこと
になった。
＜質疑応答＞
○那覇市医師会　友寄会長

那覇市医師会では、糖尿病に関しては進んで
いるが、脳卒中に関しては進んでいないのが現
状である。なぜ、モデル地区を南部地区にした
のか。
◆沖縄県医師会　安里常任理事

なぜ、南部地区をモデル地区にするかという
のは、①広い範囲であること、②福祉保健部と
の連絡会での議題にあがったこと、③県民にと
っても医療側にとっても良いことで、地域住民
に十分な寄与ができることである。
○浦添市医師会　山内会長

浦添では1年半前から脳卒中の連携パスに取
り組んでいる。具体的な進め方を教えていただ
ければスムーズに行けると思う。ただ、医療連
携に関する講演会を聴いているが、上から下ろ
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すとうまくいかないのが現状との事である。
◆沖縄県医師会　宮城会長

医療連携パスの作成は、地域のみでなく専門
家を集めなければ難しい。
○南部地区医師会　名嘉会長

南部地区では、糖尿病の連携は出来上がって
いる。しかし、脳卒中をどうするか検討してい
るところである。また、t-PAの治療機関が限ら
れており、南部地区のみでの対応は難しいので
広い範囲で対応することに関しては取り組んで
いきたい。まずは、脳外科の医師を含めた検討
会を開催し、脳梗塞の急性期等、骨格を作って
慢性期や回復期等を進めたほうが良いと考える。
○那覇市立病院医師会　川野会長

市立病院では脳卒中パスはできており、後方
のリハビリ病院等へ移すことなども出来ている
のでご参考いただければ幸いである。
○那覇市医師会　友寄会長

那覇市医師会では、病診連携会議というもの
があり浦添、那覇、南部の医療機関で構成され
ている。この会議で一度ディスカッションを行
い、必要があれば安里常任理事へ音頭を取って
いただければと思う。
○琉球大学医師会　須加原会長

大学はあまり医師会として関わっていないの
で、是非、脳卒中の連携パスの委員会へ加えて
いただきたい。

5）会費等の早急な見直しについて
○北部地区医師会　鍛常任理事

診療報酬改定が減額される一方、経費は増加
する傾向にあり、医師会員の経営状態を圧迫
し、今後も更に悪化する可能性があるので、現
在の会費を以前のままの基準ではなく、何らか
の会費の見直しについて検討頂きたい。また、
高齢の会費免除についても現在70歳（北部地
区医師会）で、まだまだ診療できる元気な年齢
だから不公平さを感じる。併せて検討いただき
たい。（県医師会は77歳である）
◆沖縄県医師会　真栄田常任理事

全国的に各医療機関、特に診療所に於いては

危機的状況にあることを踏まえて、今後鋭意検
討していく予定である。具体的には平成21年
度予算に向けて県医師会三役と常任理事で予算
編成委員会を設置して、会費についても検討し
ていく方針である。その上で会費検討委員会で
検討していきたい。

なお、会館が11月には完成し、今後、会館
の運営費、維持管理費が実際にどのくらいかか
るか詳細が分かれば、予算の在り方、運営等に
ついて分析して検討していきたい。
◆沖縄県医師会　宮城会長

寿会員は現役でバリバリ働いているのに一定
の年齢になったら免除になるので、それが疑問
になることもある。ただ長い期間会費を払い続
けてきてやっと免除になるという時に引き続き
払ってほしいとは言いにくい。各地区でも高齢
会員の見直しが必要になってくるので検討しな
いといけない。平成6年度に会費賦課対象を医
業所得割金額から医業総収入金額に改正した。
改正前は利益に応じて会費が決まったので、そ
の年度に病院など設備投資により、赤字になっ
たら会費が発生しないというおかしい状況があ
り、改めたいきさつがある。そのへんについて
は常に見直しが必要になるかもしれない。

6）各臨床研修プログラム群における研修医
と医師会員との懇親会の統一開催について

○南部地区医師会　名嘉会長
臨床研修医との懇親会は毎年県医師会と琉大、

或いは各地区医師会が独自で行っているのが現
状であるが、今後はより一層研修医に医師会を
アピールし印象付けるためにも、各研修プログ
ラム群に参加されている全研修医を対象とした
県医師会主催による懇親会の開催を要望する。

南部地区医師会では、今年度初めて、南部地
区の3臨床研修病院との懇親会を開催した。

懇親会を開催することにより、研修医間の交
流や研修医と指導医との交流、専門研修への情
報交換等が交わされる。

初期研修医は毎年150 名と定着しつつある
が、専門研修に関しては、今後本県に根付かせ
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るためにも全県統一での開催をお願いしたい。
◆沖縄県医師会　須加原理事

本県の初期臨床研修は、県内3研修病院群の
尽力により毎年約150名の初期研修医を確保す
るなど、非常に充実している。また、今年度の
マッチング結果においても84％と東京に次い
で2位であった。

今後、若い医師が本県に根付いていくために
も専門（後期）研修のレベルアップや各研修病
院群の情報共有等が重要となってくる。

本会では、去る9月25日（木）に行われた
「第 1 回地域医療臨床研修委員会」において、
本件について協議を行ったところである。

同委員会では、県医師会として交流会を開催
する事は、社会的アピールや県医師会の役割を
果たす意味でも非常に重要であるとの事から、
交流会を開催する事に決定した。

なお、現在のところ開催時期や形式等を含め
検討しているところである。
◆沖縄県医師会　宮城会長

各地区とも歴史的背景が異なり、一本化する
のには時間がかかると思う。各地区の歴史
も考慮しながら開催時期や形式等を含めて統一

開催に向けて検討していきたい。

7）その他
○川平中部地区医師会副会長からお願いがあ

った。
①今年4月から看護学校をスタートしたの

で、学生の奨学金（個人に出資する）について
依頼文書を送付しているのでご協力頂きたい。

②2年前学債を購入頂いたが、集まりが悪
いので医師会としてもご協力頂きたいと要望
があり、宮城会長から全面的に協力していき
たいと回答があった。

○友寄那覇市医師会長から准看入学資格は中卒
以上となっているため、色んな不利益が生じ
ている。高等課程となっているために、高校
で奨学金を受けた人が本校の准看課程で、奨
学金を受けられないこと。また、准看で履修
した科目が上の学校に行くときカウントされ
ないなどの影響があるので、入学資格を高卒
以上に改めることについて要望してほしいと
意見があった。それに対して担当の野原理事
から日本医師会の担当理事にも相談して検討
していきたいと回答があった。


