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リレー随想 日々感懐
当財団 理事長　 島谷  克義氏

平成26年度 研究助成案件・一般演題公募のご案内

温故知新　「財団助成研究・・・その後」
古本  尚樹氏 

研究助成成果報告 (3 編 )
香坂  俊氏、田中  亮裕氏、成田  慶一氏 

第20回ヘルスリサーチフォーラム
及び平成 25 年度研究助成金贈呈式を開催

第22回（平成 25 年度）助成案件採択者一覧表

第10回ヘルスリサーチワークショップを開催

ヘルスリサーチワークショップを振り返って
久保田  健太郎氏、永森  志織氏、原田  昌範氏、古松  慶之氏 

財団 NEWS、平成 26 年度予定表

平成 26 年度事業計画

第21回ヘルスリサーチフォーラムのお知らせ /
ご寄付のお願い
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■ 助成対象 ： 国内におけるヘルスリサーチ領域の問題解決型の共同研究
■ 応募規定 ：

■ 助成決定 ： 平成26年10月中旬

ヘルスリサーチとは、一人ひとりのクオリティー・オブ・ライフ（QOL）の向上を目的として、自然科学（医学、薬学、健康科学等）
や社会科学（法学、経済学、社会学等）の成果を基に、変化する社会の中で、全ての人が最適なケアを享受できるための仕組
みを研究し、社会に提言する問題解決型の学問です。
国内におけるヘルスリサーチ振興のために、下記のとおり研究助成案件を募集致します。

公募の
ご案内

第23回（平成２6年度） 研究助成案件募集

日 時：平成26年11月29日（土）
会 場：千代田放送会館（東京都千代田区紀尾井町）

■ フォーラム基本テーマ ： 少子、長寿、多死ー変容する社会に応えるヘルスリサーチ

■ 研究内容 ： 制度・政策、医療経済、保健医療の評価、保健医療サービス、保健医療資源の開発、
医療哲学等のヘルスリサーチの研究

■ 採択/通知方法 ：
選考委員会で採否を決定し、9月中旬頃に連絡します。
採用の場合は、上記のフォーラムにて15分程度（含むQ&A）、ホールセッションまたは
ポスターセッションで発表していただきます。
詳細は採否の連絡後、お知らせ致します。

■  演題発表のための交通費
首都圏以外（但し海外を除く）の一般演題発表者（発表者本人のみ）には、フォーラム開催都市までの交通費を財団の
規定により支給します。（宿泊費につきましては発表者の負担となります。）

■  発表演題の機関誌等への掲載
フォーラムで発表された研究内容は、財団の機関誌（本誌）等へ掲載致します。また、第21回ヘルスリサーチフォーラム
講演録としてまとめ、配布致します。

第21回 ヘルスリサーチフォーラムでの一般演題発表を募集

第21回ヘルスリサーチフォーラム

本年も、「第23回研究助成案件」及び「第21回ヘルスリサー
チフォーラムでの一般演題発表」を募集いたします。
詳細は、当財団ホームページ、又は、各大学、研究機関などに
送付しております案内リーフレットや募集広告をご覧下さい。

（財団ホームページ）　 ▲ ▲ ▲

http://www.pfizer-zaidan.jp

国際共同研究
国際的観点から実施する共同研究

1 テーマ当たり

上限300万円×8件程度

期　　間：2014年12月1日～2015年11月30日
共同研究：海外研究者を1名以上含めること

国内共同研究 -年齢制限なし

国内での共同研究

1 テーマ当たり

上限130万円×10件程度

期　　間：2014年12月1日～2015年11月30日
共同研究：同一教室内～研究者のみとの
　　　　　共同研究は対象としない

国内共同研究-満39歳以下

国内での共同研究
（年齢制限：平成25年4月1日現在満39歳以下）

1 テーマ当たり

上限100万円×13件程度

期　　間：2014年12月1日～2015年11月30日
共同研究：同一教室内～研究者のみとの
　　　　　共同研究は対象としない
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2013年11月30日（土）千代田放送会館（東京都千代田区紀尾井町）で、約140名の参加者によ
る第20回ヘルスリサーチフォーラム及び平成25年度研究助成金贈呈式「ヘルスリサーチ20年
－良い社会に向けて」を開催しました。
平成23年度国際共同研究助成成果発表7題、平成23年度国内共同研究（年齢制限なし及び39
歳以下）助成成果発表19題に、平成25年度一般公募演題発表4題を加え、合計30演題を5つ
のセッションに分けて実施し、各セッションで活発な議論が繰り広げられました。更に今回は第
20回の節目の開催となるため、選考委員長 永井良三氏による特別記念講演も行われました。
最後に、本年度の選考結果発表と助成金贈呈式を行ないました。

ーーーーーーーーーーーーーーーーーーー

★ 学校現場におけるうつ状態児童生徒への継続的メンタルケアの実践
研究代表者らの先行研究で、簡便で比較的精度の高いうつ状態の児童生徒のスクリーニングプログラム（早期介入のため）を完成さ
せたが、次の段階として、本研究では、どのような早期介入が有効であるかを学校現場で実践しながら探索した。

国立大学法人群馬大学 大学教育・学生支援機構 健康支援総合センター（メンタルヘルス部門）　教授　　竹内　 一夫
ーーーーーーーーーーーーーーーーーーー

★ 小児循環器領域における「看護師の業務拡大」についての意識調査
海外では医師から独立して医師業務の一部を肩代わりするNurse Practitioner や Physicain Assistantなどがすでに活躍している。
日本でも制度改革に向かっているが、まずは、看護師による「診療の補助」に関して現行法下で法的に不明な行為、いわゆる「グレー
領域」の中から看護師が実施可能な範囲を明確にする事が先決だと考える。そこで、小児循環器領域における看護師の業務拡大や
業務軽減について、現場の看護師 ( 小児科病棟、小児集中治療科、新生児科 ) がどのように考えているかを把握するため、アンケー
ト調査を実施した。

群馬県立小児医療センター　心臓血管外科部長　　宮本 　隆司
ーーーーーーーーーーーーーーーーーーー

★ がん患者の退院支援におけるパートナーシップの構築
都道府県がん診療連携拠点病院に認定されているA大学病院における退院支援内容に関する評価や、病院看護師と訪問看護師の
連携（看看連携）の在り方を明らかにすることで、よりがん患者や家族のQOL向上を目指した看看連携におけるパートナーシップの
構築を検討するための基礎的研究とすることを目的として実施した。

東北文化学園大学医療福祉学部看護学科　准教授　　大槻 　久美
ーーーーーーーーーーーーーーーーーーー

☆ 看護師による人工呼吸器ウィニングの効果と課題
重症患者において人工呼吸器装着期間を延長させる大きな要因は、不適切なウイニングにある。これを回避するためには、患者の
反応をリアルタイムに反映した呼吸器の調整が必要であり、常にベッドサイドで患者を観察している看護師の担う役割は大きい。厚
生労働省は高度実践看護師事業において人工呼吸器ウイニングは医師の包括的指示のもと看護師が実践するべき医療行為と位置
づけたが、現状におけるウイニングの実態や看護師主導のウイニングの効果を検討した研究はない。本研究は人工呼吸器ウイニング
の実態と看護師主導のウイニングの効果を検討する。

　  日本赤十字九州国際看護大学　助手　　白坂 　雅子
（山口大学大学院医学系研究科保健学専攻看護学領域　講師 立野 淳子氏の代理発表者）

第20回 ヘルスリサーチフォーラム及び 

平成25年度 研究助成金贈呈式を開催

ヘルスリサーチ20年－良い社会に向けて

座 

長  

：  

平
野  

か
よ
子
　
　
長
崎
県
公
立
大
学
法
人
参
与　
　

　ポスターセッション1 　A会場　（B 会場のポスターセッション2と同時進行）　　  10：00～ 11：30
（この項、敬称略、発表者の肩書きは発表時のものです）

■印は平成 23 年度国際共同研究助成による研究／★印は平成 23 年度国内共同研究（年齢制限なし）助成による研究／
☆印は平成 23 年度国内共同研究（39 歳以下）助成による研究／○印は平成 25 年度一般公募演題
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★ がん患者・家族の精神心理的ケアを重視したがん哲学外来の取組み
本研究では「がん哲学外来」、すなわち対話型の相談窓口において、がん患者とその家族に対してどのように有効な精神心理的ケア
を提供できるかの検討を行い、がん患者とその家族に対しより満足度の高い精神心理的ケアを提供するために、「がん哲学外来」を
いかに展開すべきかの技術的側面を研究する。それを受けて「がん哲学外来」の効果的な運営を実践し、その中でのクライアント
の満足度を向上させるにはどのような方策をとるべきか検討する。

福島県立医科大学附属病院臨床腫瘍センター　センター長、呼吸器内科学講座　准教授　　石田 　　卓
ーーーーーーーーーーーーーーーーーーー

☆ 重症心不全の集学的治療確立のためのQOL 研究
標準的薬物治療や心臓再同期療法に反応しない治療抵抗性の難治性心不全（ステージ D心不全）では心臓移植が究極の治療手
段であるが、ドナー数には限りがあり集学的治療の確立が急務である。本研究ではステージ D心不全患者とその家族を対象に、
体外設置型および植込型VADの装着・心臓移植のQOLと抑うつ症状への効果を短期・長期的に検証すること、およびそこで得
られたQOLへの効果を治療別に比較することを目的とした。

東京大学医学系研究科重症心不全治療開発講座　客員研究員　　加藤 　尚子
ーーーーーーーーーーーーーーーーーーー

☆ 医薬品の審査承認行為に対する国の賠償責任に関する国際比較
医薬品被害が発生した場合には、被害者は医薬品製造者等に対する民事上の損害賠償請求を行い、同時に、審査承認に関わった
国に対する国家賠償請求をするのが一般的であるが、この国を被告とする賠償訴訟は他の欧米諸国ではあまり一般的ではない。本
研究では、医薬品の審査・承認行為に対する国の政策的判断を念頭に、国の賠償責任を問うことによる社会的影響を検討する。具
体的には、企業の賠償責任や国民のもつ社会保障制度との被害分担のバランスと、諸外国における国の賠償責任に対する責任免除
の状況やその背景を比較検討することを目的とする。

首都大学東京 都市教養学部 法学系　助教　　畑中 　綾子
ーーーーーーーーーーーーーーーーーーー

■ 児童虐待予防強化のためのシステム開発をめざした国際比較研究
本研究では、児童虐待の発生が極めて稀であるフィンランドにおける乳幼児をかかえる家族の育児環境と、虐待による死亡事例も
多発している日本の育児環境を出生人口に基づいた疫学研究の手法を用いて比較分析することにより、日本の育児環境の問題点と
特徴を明らかにし、今後の児童虐待予防のための効果的な母子保健システムのあり方を検討する基礎資料とすることを目的とした。

大阪市立大学大学院看護学研究科　教授　　横山 　美江
ーーーーーーーーーーーーーーーーーーー

★ 我が国における事故情報開示の組織体制及び人材育成に関する研究
本研究は、医療事故発生後の、医療者側の患者側に対する情報提示のあり方について、組織体制と人材育成の観点から、オースト
ラリアの OD（Open Disclosure Standard：個別医療機関におけるリスク対応を超え、医療制度全体としての枠組みを構築すること
により、医療制度への信頼を高める考え方）に焦点をあて、その現状と問題点を明らかにすることを目的として実施した。

公益財団法人 日本心臓血圧研究振興会附属榊原記念病院　副院長　　相馬 　孝博
ーーーーーーーーーーーーーーーーーーー

○ 被災高齢女性たちのエンパワーメントの支援 －看護支援活動から－
2011年 3月11日の大震災後、研究班は、地元　名取市閖上地域の避難所、仮設住宅のボランティア活動に入り被災者支援を継続
してきた。宮城県で最初に立ち上げた仮設住宅である名取市箱塚地区では約 2 年間に渡り看護支援を行い、明らかなPTSD 症状
から徐々に普通の生活を取り戻している被災者を目の当たりにしてきた。被災者たちへの看護支援について実践報告と結果、被災者
高齢者たちのエンパワメント支援について報告する。

東北文化学園大学看護学科　教授　　作山 美智子
ーーーーーーーーーーーーーーーーーーー

○ 地域在住高齢者における「リスク認識能力」と災害弱者スクリーニング：
　 「災害に強い街」＝「認知症に優しい街」を目指して．登米プロジェクト
東日本大震災の際、宮城県大崎市の要請を受け、市と協力して 8000 件の在宅安否確認を行い、7％の「災害弱者」を発見した。
健常高齢者は自力で避難所に避難し、明らかな認知症高齢者は介護者により福祉避難所等に避難させられていたが、軽度認知障
害の場合、自宅で適切な対処行動がとれず、生命の危険に至るケースを経験した。情報不足の下、適切な判断が出来ないことによ
る混乱が原因であった。認知症の疫学調査は様 な々地域で行われているが、災害における対処行動を含めた社会的判断の調査は殆
どないため、「登米プロジェクト」を開始した。

東北大学大学院医学系研究科 高齢者高次脳医学　教授　　目黒 　謙一

座 

長  

：  

宇
都
木  

伸
　
　
東
海
大
学  

名
誉
教
授　
　

　ポスターセッション2 　B会場　（A 会場のポスターセッション1と同時進行）　　  10：00～ 11：30

ーーーーーーーーーーーーーーーーーーー

★ 災害時下の看護職に対する放射線教育のアクションリサーチ
国際放射線防護委員会が、「原子力災害復旧の は公衆の健康と教育を担う専門職による国民的な放射線防護文化の普及にある」
と述べるように、原発災害時下の医療専門職 ( 医療者 ) の役目は極めて重要である。しかし、医療者の放射線教育が不十分である
ことはかねてから指摘されていた。本研究では、看護職を対象としつつ、とくに保健師を主眼として、放射線教育のアクションリサー
チを行った。

鹿児島大学医学部　客員研究員　　小西 恵美子
ーーーーーーーーーーーーーーーーーーー

■ 日越 EPAによるベトナム人看護師の受入れに関する研究
経済連携協定に基づく外国人看護師の受入れは、インドネシア（2008 年～）及びフィリピン（2009 年～）が先発し、2014 年 7月か
らはベトナム人看護師の受入れが予定されている。ベトナムは 1990 年代に民間レベルで看護師を日本に送り出した経験があり、そ
の経験に裏打ちされた、周到な送出し制度を整備していると考えられる。本研究では、来日するベトナム人看護師らが、日本で看護
師候補者としての就労・研修を経て、日本の国家試験を突破し、日本で看護師として働く上で、どのような問題を抱え得るのかを予
測し、それへの対処方策を検討する。

長崎大学大学院医歯薬学総合研究科保健学専攻看護学講座健康推進看護学　教授　　平野 　裕子
ーーーーーーーーーーーーーーーーーーー

○ ナショナルデータベースにおける特定健診・レセプトデータの突合精度
特定健診とレセプトデータを収集するナショナルデータベース (NDB) が、研究目的やメタボ対策の医療費評価に活用されているが，
ハッシュ関数を用いた暗号によるレコードリンケージの精度は十分には評価されていない。そこで、2009 年度特定健診受診者 (2159
万人 ) の翌 2010 年度医療費 ( 医科，調剤 ) の予測値と，NDBで突合された実測値を比較し，実測値 /予測値でハッシュ関数によ
る突合精度を評価した。

国立保健医療科学院　上席主任研究官　　岡本 　悦司
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（写真左）演者：自治医科大学　学長　　永井　良三
（写真右）座長：一橋大学国際・公共政策大学院　教授　　井伊　雅子

ーーーーーーーーーーーーーーーーーーー

★ ウェブカメラを利用した在宅服薬コンプライアンス支援の研究
認知症患者の病状を的確に把握し、服薬コンプライアンスを上げるためには、医療職者による介入が不可欠である。そこで、我々
は ITの利用による服薬支援システムを立ち上げる研計画を立案した。しかし、企業ベースでは開発が進んでいるものの、学術的に
ITの有効性を検証する研究は端緒についたばかりである。そのために、既存のインフラを利用することで安価に医療費を抑えつつ、
すぐに実現可能な在宅支援システムを立ち上げ、その効果を学術的に実証することを目的とした。

京都大学大学院医学研究科人間健康科学系専攻在宅医療看護学分野　教授　　木下　 彩栄

ーーーーーーーーーーーーーーーーーーー

■ オランダ・ベルギー・ルクセンブルクの安楽死法の比較的研究
イギリスのエコノミストの調査部門によると日本の「死の質」は 40カ国中総合で 23 位にランクされている。日本は世界でもっとも高
齢な社会の一つであるにもかかわらず、｢死の質｣ は低い。一方、安楽死法を持つ国はそれぞれ高位である。本研究では、オランダ、
ベルギー、ルクセンブルクの安楽死法の比較的研究を行うことを通じて、終末期の意思決定の倫理的許容性を理論的に、かつ実践
的に研究し、日本の終末期医療のあり方に資することを目的とした。

富山大学大学院医学薬学研究部(哲学)　教授　　盛永 審一郎
ーーーーーーーーーーーーーーーーーーー

■ 医療介護の質的向上に資する国際基準と専門職養成プログラム開発
国際社会に共通した高齢者ケアの基本理念、専門知識・技術に基づく医療介護サービスの整備が不可欠である。本研究により、ア
ジアの介護先進国である日本の諸サービスを基盤に、他の優れた福祉先進諸国の事例を参考にしつつ高齢者ケアの国際基準及び
専門職養成プログラムを開発し、中国や東アジア諸国において実践的に活用することは当該国への貢献となり、同時に国際貢献を目
指すものである。

城西国際大学福祉総合学部　教授　　石田 　路子
ーーーーーーーーーーーーーーーーーーー

★ 在宅療養支援診療所の在宅看取り数に関する費用効率性
全国の在支診（在宅療養支援診療所）の届出数は年々増加傾向にあり、2008 年６月末までの１年間に全国の在支診が在宅で看取っ
た患者は前年度に比べて２割増加したと報道されたが、一方で在宅療養支援診療所の 56％にあたる施設で在宅看取りがまったくな
いという事実も報道されている。こうした現実を踏まえて、本研究では、在支診が最も少ない富山県と都市部の中で在支診が最も
多い大阪府のデータを用いて在宅看取りの現状を明らかにする。

　  阪南大学経済学部　准教授　　西本 　真弓
（筑波大学大学院システム情報工学研究科　教授　吉田あつし氏ご逝去により代理発表）

ーーーーーーーーーーーーーーーーーーー

☆ 遠隔モニタリングを受ける重症心不全患者の看護支援プログラム
心不全の治療において、植込み型除細動器（ICD）や除細動器付心臓再同期療法（CRT-D）などの植込み機器も推奨され、それらを
使った遠隔モニタリングの活用は拡大中である。しかし、植込み機器による遠隔モニタリングに、タブレットPCでの教育や看護師
による生活指導を組み合わせた研究は見受けられない。そこでタブレットPCを用いた遠隔看護プログラムを作成し、特に遠隔医療
が必要とされる医療過疎地において、その有効性を探索的に評価することを研究目的とした。

東京医科歯科大学大学院保健衛生学研究科先端侵襲緩和ケア看護学分野　大学院生（博士後期課程）　　梅田 　亜矢
ーーーーーーーーーーーーーーーーーーー

★ 遺族へのビリーブメント・ライフレビューの有効性に関する研究
先行研究において緩和ケア病棟で患者が亡くなった場合の遺族へのケアとして、遺族が患者との思い出を含めた自分の人生を語るビ
リーブメント・ライフレビューの効果は得られていたが、緩和ケア病棟以外で患者が亡くなった場合にもビリーブメント・ライフレビュー
が有効であるのかは不明であった。そこで、本研究では、ビリーブメント・ライフレビューの普遍性について調べるために、緩和ケ
ア病棟以外で家族が亡くなった遺族を対象としたときのビリーブメント・ライフレビューの心理面への効果について調べた。

聖マリア学院大学　教授　　安藤 　満代
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　ホールセッション3（2階ホール会場） 　　　　　　　　　　　　　　　　 　　　　　  13：30～ 14：50

　ホールセッション4（2階ホール会場）　　　　　　　　　　　　　　　 　 　　　　　   14：50～ 16：10

主催者挨拶
（写真左上）公益財団法人ファイザーヘルスリサーチ振興財団　理事長　　島谷　克義

来賓挨拶
 （写真右上）厚生労働省 大臣官房　技術総括審議官　　三浦　公嗣

 （写真左下）一般財団法人医療経済研究・社会保険福祉協会 医療経済研究機構　研究主幹　　玉川　　淳
 （写真右下）ファイザー株式会社　代表取締役社長　　梅田　一郎

　記念行事（2階ホール会場）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 　　　　　  12：20～ 13：20

特別記念講演 「ヘルスリサーチの考え方」

ヘルスリサーチニュース  vol.639



座 

長  

：  

永
井
　
良
三
　
　
自
治
医
科
大
学  

学
長　
　

ーーーーーーーーーーーーーーーーーーー

★ 健康診断受診の糖尿病合併症進展への影響
本研究は、市立病院に入院した 2 型糖尿病教育入院患者を対象にした横断的調査から、血管合併症進展の予防に健診受診が有
用である可能性と加入医療保険の視点からの糖尿病入院患者の背景を明らかにすること、また、肥満糖尿病の病態、治療法、合
併症を横断的に調査し、2 型糖尿病を肥満糖尿病とやせ型糖尿病に分類することの臨床的意義を明らかにすることを目的として実
施した。

大阪大学大学院医学系研究科内分泌・代謝内科学　助教　　西澤　　 均
ーーーーーーーーーーーーーーーーーーー

☆ 家族に対する認知症介護自己効力感向上プログラムの長期効果評価
認知症高齢者の行動・心理症状（BPSD）への不適切な対応が、更なる症状を誘発し、介護者の介護負担感や抑うつが増強すると
いう悪循環につながることが指摘される。そこで、介護者役割を向上できる特性として注目される自己効力感に着目し、認知症の症
状の適切な理解と対応を目指した認知症介護自己効力感向上プログラム（SE向上 PGM）を作成して、SE向上 PGMを実施した家
族介護者と従来の家族支援内容を提供した家族介護者を比較することにより、PGMの効果を検討することとした。

甲南女子大学 看護リハビリテーション学部 看護学科 老年看護学領域　講師　　丸尾 　智実
ーーーーーーーーーーーーーーーーーーー

☆ がん医療におけるトータル・ペインに対する多職種協働アプローチ
痛は複合的な要因による主観的苦痛であるとして、トータルペインと呼ばれ、様々な関心から研究されてきたが、心理社会的側

面を主眼に置いたアプローチは国内ではまだ一般的になっていない。本研究では、神経科学と心理学、主観的体験と客観的指標、
量的アプローチと質的アプローチといった異種なものを組み合わせるミックス法を援用し、がん性 痛に対する臨床心理学のコラボ
レーションの可能性について検討する。

京都大学医学部附属病院臨床研究総合センター早期臨床試験部　特定研究員　　成田　 慶一
ーーーーーーーーーーーーーーーーーーー

☆ 医療サービスにおける価値共創プロセスの設計に関する研究
日本においても，「価値共創」という視点が注目され始めている。それは，価値は顧客によってのみ知覚されるため，価値形成プロ
セスに顧客を参加させることが重要となるためである。この顧客の知覚という視点は医療サービス（Health Care）においてもその
重要性が主張され始めており，国際的な課題として認識されつつある。本研究では、患者の価値共創プロセスへの参加を促進する、
医療サービス提供者側の要因と医療サービス提供者側の役割の違いについて明らかにすることを目的とする。

京都産業大学経営学部　助教　　森村 　文一
ーーーーーーーーーーーーーーーーーーー

■ 禁煙政策・治療の国際比較による我が国の最適なたばこ対策の提言
喫煙対策は、住民向けの教育といった公衆衛生活動、禁煙治療、価格政策など幅広い分野に及ぶ。したがって、異なる国の政策
を比較するためには健康保険・保健管理・財政といった幅広い側面から検討を加える必要がある。本研究では、日本と同様の国民
皆保険制度をもつ韓国を例にとり、喫煙対策の詳細と喫煙対策の効果に関する比較を行うことで、日本の喫煙政策に対する政策提
言をするための基礎資料の収集を行う。

京都大学 白眉センター・経済学研究科　特定准教授　　後藤　 　励
ーーーーーーーーーーーーーーーーーーー

○ 低炭素型医療システムの開発と医療の合成の誤謬 
 　－環境マネジメント(MFCAと ISO14001)は生産性と品質を高め減収増益を可能としマクロとミクロ経済に貢献するか？
2006 年に低炭素・治療安全・原価管理の新しい経営思考を提案した環境指向の透析クリニックを実験的に起業した。2011年マテ
リアルフローコスト会計 (MFCA)を導入して医療分野でのMFCAの適用を実験し、2012 年には ISO14001 認証取得で環境マネジ
メントを強化した。二つの環境マネジメントが医療事業の競争優位の源泉を洗い出す管理ツールであることを検証し、そして医療の
「合成の誤謬」に言及し高品質低原価低炭素型医療はマクロ的な医療費削減とミクロ的な医療事業の健全な収益性拡大を同時に産
み出す持続可能な医療のモデルとなり得るかを検討した。

まついe-クリニック　院長　　松井　　 豊

　ホールセッション5（2階ホール会場）　　　　　　　　　　　　 　　　　 　　　　　  16：30～ 17：50

ーーーーーーーーーーーーーーーーーーー

☆ 多施設での抗菌薬使用量サーベイランスによる適正使用の推進
近年、我が国において多剤耐性を獲得した細菌「アシネトバクター」による集団院内感染事例が発生し、アシネトバクター以外にも
SPACEと略されるグラム陰性菌の多剤耐性化の進行が世界中で問題となっていて、薬剤耐性菌の制御は医療現場にとって早急な
対策が求められている。本研究では地域単位での抗菌薬適正使用推進を目的に、愛媛県内 14 施設の抗菌薬使用量および薬剤感
受性調査を行い、抗菌薬使用量と薬剤に対する細菌の耐性率との関係を詳細に検討した。

愛媛大学医学部附属病院　薬剤師　　田中 　亮裕
ーーーーーーーーーーーーーーーーーーー

★ 薬物間相互作用から予測される有害事象に関する薬剤疫学的研究
医薬品リスク管理計画では診療報酬明細書（レセプト）や病院情報システム（電子カルテ）などの電子化された医療情報データベー
スを二次利用した薬剤疫学研究が実施されるようになってきている。しかしレセプト病名などの問題もあり、有効性や安全性の評価
を行うためのアウトカム指標（副作用定義など）の妥当性に対する課題も多い。本研究では、スタチン系高脂血症用剤とその代表的
な副作用である横紋筋融解症を取り上げ、副作用の定義に関する妥当性評価や薬物間相互作用の恐れのある薬剤併用と副作用の
関連性について定量的評価を行った。

明治薬科大学公衆衛生・疫学研究室　教授　　赤沢　 　学
ーーーーーーーーーーーーーーーーーーー

■ 薬剤給付管理とジェネリック医薬品に関する日米比較
わが国のジェネリック医薬品の普及率は品目ベースで 22.8％で、米国の 89.4％に遠く及ばない。本研究ではジェネリック医薬品の普
及先進国である米国においてジェネリック医薬品普及に貢献した薬剤給付管理の実態を明らかにし、その日本への応用可能性につ
いて検討することを目的として実施した。

国際医療福祉大学大学院　教授　　武藤 　正樹
ーーーーーーーーーーーーーーーーーーー

■ 冠動脈インターベンション二次予防薬投与に関する二国間研究
欧米では侵襲的冠動脈インターベンション（PCI）のレジストリ（大規模データ収集システム）方式による患者の登録と追跡評価は、
医療の質向上の為に最も基本的な臨床研究手段として確立されている。我が国で、我々は PCIに関する情報収集のための多施設参
加型によるWeb上レジストリの構築（Japan Cardiovascular Database; JCD-KICS）を行ってきており、今回はその登録データを用
いて日米の二次予防の治療選択の違いを明らかにすることを目的としたプロジェクトの提言を行った。

慶應義塾大学医学部循環器内科　助教　　香坂　 　俊
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来賓挨拶
（写真上）厚生労働省大臣官房厚生科学課長　　宮嵜　雅則

第22回（平成25年度）助成案件選考経過・結果発表 　   （写真下）選考委員長：自治医科大学 学長　　永井　良三

 ● 情報交換会　　18：30 ～

研究助成金贈呈式　　財団 島谷理事長より、研究助成採択者に贈呈状が手渡されました。

フォーラム終了後は情報交換会が開催され、参加者相互の人的ネットワーク作りの場が提供されました。

▲1人ずつ理事長から　
　贈呈状が渡されました

壇上に並ぶ
助成採択者の方々

選考委員長より、第22回（平成25年度）助成の応募状
況と選考の経過・結果について発表されました。

（採択者リスト：下記に掲載）

国際共同研究

国内共同研究（39歳以下）

　第22回（平成25年度）研究助成発表・贈呈式（2階ホール会場） 　  18：00 ～ 18：30

氏　名 所　属 研究テーマ 助成金額

石橋　良信
東北学院大学工学部 環境建設工学科
水質衛生学研究室
大学院工学研究科長・教授

大規模水害における保健医療のための水環境の改善 3,000,000

岸本泰士郎 慶應義塾大学医学部精神神経科学教室
専任講師 インターネット回線を用いた曝露反応妨害法の検証 3,000,000

中川　敦寛 東北大学病院 高度救命救急センター
脳神経外科　助教 災害拠点病院の重要業務継続計画（BCP）に関する国際比較 3,000,000

堀内　成子 聖路加看護大学　教授 アフリカにおける思春期リプロダクティブ・ヘルスプロモーション 3,000,000

松尾　博哉 神戸大学 保健学研究科　教授 アセアン諸国との連携による若年女性骨粗鬆症予防教育の構築 3,000,000

松本　知沙 東京医科大学 循環器内科　臨床研究医 大規模データベースに基づく服薬アドヒランスの検討：日米比較 3,000,000

間辺　利江 帝京大学大学院公衆衛生学研究科
公衆衛生学専攻専門職学位課程 インフルエンザ感染に関する社会経済的要因と教育介入研究 3,000,000

森本　　剛 兵庫医科大学 内科学総合診療科　教授 臨床決断支援システムを用いた薬剤性有害事象対策の有効性 3,000,000

小計（8 件） 24,000,000

国際共同研究

第22回（平成25年度 ≪ 2013年度≫）助成案件採択者一覧
（五十音順、所属・肩書は申請時のもの、敬称略）

国内共同研究（年齢制限なし）

▲  乾杯の音頭を取られる伊賀立二氏
　 （当財団  理事／選考委員）
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第20回ヘルスリサーチフォーラム及び平成25年度研究助成金贈呈式の
内容を記録した講演録を進呈します!
無料（但し数量限定）にてお送りいたしますので、ご希望の方は別紙申込書によりお申し込み下さい。
〈 当日フォーラムにご参加された方には別途お送りいたします〉

氏　名 所　属 研究テーマ 助成金額

神出　　計
大阪大学大学院医学系研究科
保健学専攻 総合ヘルスプロモーション
科学講座　教授

高齢者における生活習慣病管理と認知機能障害の関連性 1,000,000

亀井　美智 名古屋市立大学大学院 医学研究科
新生児・小児医学分野　臨床研究医 小児悪性疾患におけるターミナルケアの実際と問題点 1,000,000

島田　千穂
地方独立行政法人 東京都健康長寿医療
センター研究所 終末期ケアのあり方研究
グループ　研究員

「協働的内省セッション」による看取りケア遂行・改善意欲の向上 1,000,000

杉本　昌彦 三重大学医学部附属病院 眼科学教室
講師 携帯情報端末を用いたあたらしい眼科教育システム 500,000

鈴木　淳一 東京大学大学院医学系研究科
先端臨床医学開発講座　特任准教授 循環器疾患患者に対する口腔ケアヘルスプロモーションの研究 1,000,000

鈴木真知子 京都大学医学研究科人間健康科学系専攻
看護科学コース　教授 視線入力による重度障がい児コミュニケーション力育成モデル開発 1,000,000

田口　敦子
東北大学大学院医学系研究科
保健学専攻 地域ケアシステム看護学分野
助教

孤立予防に向けた住民組織主導型アウトリーチモデルの効果検証 1,000,000

樗木　晶子 九州大学大学院医学研究院保健学部門
教授 植込型除細動器患者のQOL向上をめざした精神的ケアの構築 1,000,000

中井祐一郎 川崎医科大学 産婦人科教室　准教授 産科医療における臨床的問題の倫理的・法学・女性学的検討 1,000,000

森田　洋之 医療法人ナカノ会
ナカノ在宅医療クリニック　医師 超高齢化の街・夕張市における医療費減少の要因分析 860,000

山田　昌和 杏林大学医学部眼科学教室　臨床教授 成人を対象とした眼疾患スクリーニングの予算影響分析 1,000,000

小計（11 件） 10,360,000

国内共同研究ー年齢制限なし

助成金総合計（ 29件） 44,360,000

氏　名 所　属 研究テーマ 助成金額

綾仁　信貴 京都府立医科大学大学院 医学研究科
精神機能病態学　大学院生 精神科入院患者における薬剤性有害事象及び薬剤関連エラーの研究 1,000,000

伊藤由希子 東京学芸大学人文社会科学系
経済学分野　准教授 女性の就労状態別医療サービス需要の比較と保険者の役割 1,000,000

上野　　悟 筑波大学 医学医療系　助教 臨床試験の品質向上を目指した統計学を用いたモニタリングの検証 1,000,000

鵜川　重和 北海道大学大学院医学研究科
予防医学講座公衆衛生学分野　助教 地域社会要因が生活習慣と独立して高齢者の認知機能に及ぼす影響 1,000,000

岸本　洋子 北里大学大学院 医療系研究科
臨床遺伝医学　助教 無侵襲的出生前検査における遺伝カウンセリングの定性的研究 1,000,000

阪井　万裕
東京大学大学院医学系研究科
健康科学・看護学専攻 地域看護学分野
博士課程

訪問看護師と訪問介護士との連携と在宅終末期ケアの質評価 1,000,000

高柳　　泰
大阪大学大学院 医学系研究科
脳神経感覚器外科学 眼科学
特任研究員

リスク管理手法を用いた再生医療における質管理方法の開発 1,000,000

武井　優子 宮崎大学医学部附属病院　臨床心理士 寛解状態にある小児がん患者に対する心理社会的支援体制の構築 1,000,000

中西　三春
一般財団法人医療経済研究・社会保険福
祉協会 医療経済研究機構 研究部
主任研究員

認知症緩和ケアに対する施設職員の認識調査と教育プログラム開発 1,000,000

林　　亜紀 東京大学大学院医学系研究科
健康空間情報学講座　特任研究員 慢性疾患の自己管理における PHRの有用性の評価 1,000,000

小計（10 件） 10,000,000

国内共同研究ー満 39歳以下
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第10回ヘルスリサーチ
ワークショップを開催

12:10

▶

 当財団理事長 ： 島谷 克義さん

▶

 代表幹事 ： 猪飼　宏さん

▶  自己紹介タスク

オリエンテーション　　                   第1日目
今回は、2020年東京オリンピック開催の決定とソチ冬季オリンピックイアー
であることを反映して、五輪の色（青・黄・黒・緑・赤）で5チームのチーム
名が設定されました。
参加者は参集後、チーム毎に昼食を取った後、ワークショップ開始前に会
場入口で、アイスブレーキング（緊張ほぐし）の意味も兼ねて、全員で出来
るだけ多くの人と自己紹介をしあう「自己紹介タスク」を行い、一気に雰囲
気が盛り上がりました。
オリエンテーションの最初に財団の島谷理事長が挨拶に立ち、「このワーク
ショップは、ヘルスリサーチを日本で広めていくためには若い皆さんの力が
重要であるということに気付き、そういう場を提供しようということで始まっ
た。医療に直接・間接に関わっている異なった分野の、特に若い人たちが
集まる、日本でもなかなか無いユニークな場である。ここで色々な方 と々の
ネットワークを広げ、意見交換をして、お互い教え合い、学び合っていただ
きたい」と、本ワークショップの目的を説明しました。
次に猪飼宏さん（本ワークショップ代表幹事）より、「本ワークショップの準
備の幹事世話人会で、日本の人口がそもそも減ってきている、GNPが下がっ
てきている、医療費も金額自体は上がっているけれども単価はどんどん下
がっている等、色々な制約がある中で、どうやって健康な社会を作ろうかと
いう話を、最初にした。しかし、『いや、健康だけ話しても駄目なのではな
いか』、『目指すところは幸せな社会だから、やはりそれを語らなければい
けない』、『健康はその中のツールだ』という話が出てきて、このテーマに
落ち着いた」と今回のテーマ決定の経緯を説明し、「皆さんからも色々なア
イデアを持ち寄っていただいて話ができればと思う」と述べました。
その後、岡崎幹事、渡邉世話人より、幹事・世話人、出席サポーター、オ
ブザーバーの紹介に続いて、お互いに「さん」づけで呼ぶ等のグラウンドルー
ル、その他、本ワークショップの進め方が説明されました。

※ 参加者・関係者の所属は本ワークショップ開催時のものです。また、敬称はグラウンドルー
ルに基づき、全て「さん」とさせて頂きました。

2014年1月25日（土）・26日（日）に、ヘルスリサーチ分野、保健医療福祉分野、 行政分野、及びメディア
分野の若手研究者又はヘルスリサーチに関心ある実務担当者の計33名の参加を得て、第10回ヘルスリ
サーチワークショップをアポロラーニングセンター（ファイザー（株）研修施設：東京都大田区）で開催しました。

（この項の肩書きはワークショップ開催時のものです）

〈〈 テーマ 〉〉
縮む時代の先に幸福な社会を拓く
ーヘルスリサーチの巻き込み力ー

司会進行 ▶  
　岡崎 研太郎さん（左）  
　渡邉　 奈穂さん（右）
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後藤　励さん
（サポーター）

片山 隆一さん
（財団監事）

中村 伸一さん
（サポーター）

佐藤 忠夫さん
（元財団事務局長）

今井 博久さん
（サポーター）

中村 安秀さん
（サポーター）

乾杯の音頭をとる
中村 安秀さん

中締めをする
今井 博久さん

當山 紀子さん
（サポーター）

秋山 美紀さん
（サポーター）

ほろ酔いポスターセッション

情報交換会

▼ スピーチをいただいた方々 ▼

演　者 ： 阿
あべ

部　一
かずひこ

彦 さん
　　　　 東北福祉大学総合福祉学部
　　　　 教授

演 題 ：障がい当事者からの
　     発信がよびおこす巻き込み力

基調講演 2

演　者 ： 湯
ゆあさ

浅　誠
まこと

 さん
　　　　  社会活動家

演 題 ：縮む日本が伸びるために
　　  ～社会的包摂の可能性と課題～

基調講演 1

基調講演/質疑応答/ディスカッション　    　　　　　　　　　　　　　　 
2人の演者よりそれぞれのテーマに沿ったご講演をいただきました。

その後、質疑応答では会場一体となって、活発な意見交
換が行われました。

分科会     　                               　　　　　　　　　　　　　　　 
いよいよ分科会です。
5チームに分かれて1回目の1時間の
討議をした後、ワールドカフェ方式に
よりメンバーをシャッフルして、2回目
の1時間の討議が行われました。
（写真は2回目の模様）

情報交換会/ほろ酔いポスターセッション  　　　　　　　　　　　　　　　
夕食時は、このワークショップのもう一つの大きな目的である、参加
者相互と幹事・世話人等の“出会い”と親交の輪が広がりました。
情報交換会途中では、自由参加型の新企画 「ほろ酔いポスターセッ
ション」で１０人（吉田さん・片岡さん・小笠原さん・高尾さん・福家さん・
尾崎さん・久保田さん・永森さん・猪飼さん・藤本さん）の発表が行われ、
大好評を得ました。
中締めが行われた後でも、多くのグループが会場を立ち去り難く、
夜遅くまで残って歓談や討議をくり広げていました。

司会進行 ▶  
　猪飼 　宏さん（左）
　石田 直子さん（右）

司会進行 ▶  
　藤本 晴枝さん（左）
朴　 相俊さん（右）

14



 8:30

4

▶

司会進行 ： 
山崎 祥光さん（左）、佐野 喜子さん（右）

分科会・チーム別発表風景

1.石堂 民栄（チームグクルＬＬＣ 代表 /保健師）　　2.今村 晴彦（東邦大学医学部社会医学講座衛生学分野 
助教）　　3.佐藤 礼子 ( 京都大学大学院医学研究科 社会健康医学系専攻医療経済学分野 大学院生 )

　　4.下向 智子（西村あさひ法律事務所 弁護士）　5.福家 知則（独立行政法人国立病院機
構 小諸高原病院 医局員）

1 2 3 4 5

1.小笠原 理恵（大阪大学大学院 人間科学研究科 博士　 
究センター予防医学研究室 研究員）　　 3.片岡    
専門職学位課程 )　　4.北村 大（三重大学     

5.永島 美典（長野県東御市役所 　　  
（済生会横浜市東部病院 　　　

1 2 3

1.岩部 彬子（新潟厚生連 豊栄病院 助産師）　　2.久保田 健太郎（千葉市病院局経営管理部経営企画課 主査）
　　3.永森 志織 ( 特定非営利活動法人 難病支援ネット北海道 理事（社会福祉士）)　　4.原田 成（慶
應義塾大学医学部 衛生学公衆衛生学 博士課程）　5.原田 昌範（山口県立総合医療センター 

へき地医療支援部 診療部長（山口県健康福祉部地域医療推進室 主幹を兼務））
　　6.逸見 佳代（国立国際医療研究センター病院薬剤部 

薬剤師）

2 3 4 5 61

青
チーム

青
チーム

緑
チーム

黄
チーム

黄
チーム

黒
チーム

黒
チーム

赤
チーム

分科会/チーム別発表/総合討議/まとめ                                     第2日目
2日目の分科会では、1日目の第1回カフェのカフェマスターと
メンバーが再びチームを組んで、3時間の討議を行いました。
最後のチーム発表では5チームそれぞれが工夫をこらした発表
が行われ、会場中が熱気に包まれました。

◎参加者◎ 
1日目第1カフェチーム

及び
2日目のチーム別に掲載

敬称略

カフェマスター

カフェマスター

カフェ   

  岡崎 研太郎       藤本 晴枝     

  渡邉 奈穂     

石田 直子
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14:55

湯浅 誠さん

猪飼　宏さん

當山 紀子さん

島谷 克義さん

中村 伸一さん

秋山 美紀さん

1.井上 真智子（帝京大学医療共通教育センター 講師）　　2.窪田 和巳（特定非営利活動法人 日本医療政策
機構 シニア・アソシエイト）　　3.成田 圭子 ( 草加市役所 健康福祉部 保険年金課 保険給付係 主事 )

　　4.橋本 結花（公益社団法人日本看護協会 健康政策部 健康政策専門職）　5.古松 慶之
（藤井寺敬任会クリニック 副院長）　　6.山岸 健文（学校法人 豊野学園 豊野

高等専修学校 校長）

1 2 3 4 5 6

   後期課程）　　2.岡田 浩（京都医療センター 臨床研
   裕貴 ( 京都大学大学院医学研究科 医療疫学分野 
   医学部附属病院・総合診療科 助教）　
   主査保健師）　　 6.山崎 元靖
 救急科 副部長）

4 5 6

1.尾崎 桂子（兵庫県香美町 香美町健康課長 兼 地域医療対策室長）　　2.庄野 あい子（明治薬科大学公衆衛
生・疫学教室 助教）　　3.高尾 総司 ( 岡山大学大学院 医歯学総合研究科 疫学・衛生学分野 講師 )　
　4.高橋 美佐子（株式会社朝日新聞出版 週刊朝日編集部 副編集長）　5.立松 典篤（神戸低

侵襲がん医療センター 理学療法士）　　6.吉田 穂波（国立保健医療科学院 生
涯健康研究部 主任研究官）

1 2 3 4 5 6

緑
チーム

赤
チーム

閉会後幹事・世話人が全員整列し見送る閉会後幹事・世話人が全員整列し見送る

閉 会　    　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 
今回は4人の方々から本ワークショップ感想のコメントをいただきました。
湯浅さん（基調講演のみならず、最初から最後まで参加して下さいました）：「人は何を取り入れてきたか」と言われる。何を食べて育ってきたかとか、

誰と会ってきたかとか、どういう経験をしてきたかとか。しかしもう一つ、強く思うのは、「人は何を捨ててきたか」ではないか。答がない
中で、それでも何か選択しなければいけない。そのときに取らなかったもの、捨てたものの痛みを持ち続けることが人としての豊かさであ
り、それが人の厚みになって残っていくと感じている。私たちはこれからいっぱい、いろいろ捨てなければいけないと思うが、捨てたことの
痛みを残す人になりましょう、ということを、発表を聞いて思い起こした。

當山さん（サポーター）：東京から沖縄に移住して3年になる。沖縄は所得も低いし、いろんな意味で劣っているように見られるが、子どもも多い
し、自然は素晴らしくて、伝統的な行事や家族をとても大事にしている。東京とどちらが幸せかなと思うと、私は沖縄に居るほうが幸せだ
と思う。幸せの感じ方は、近代化とか、GDPとかというもので測れないものがあるということを今回のテーマで考えていた。
また、歴史的に見ると、沖縄は75年ぐらい平均寿命が男女とも1位だったが、今どんどん落ちて、男性は30位、女性も3位になっている。
それはやはり、食生活が近代化して、ヘルシーでない食事を取る人が多くなったためだ。それで、今、伝統的な沖縄料理を勉強している。捨て
てきたものかもしれないけど、それを大事にしていくということが大切なのではないかなということを、皆さんと共有したいと思った。

中村伸一さん（サポーター）：キーワードの「巻き込み」だが、金属を巻き込むと何になる？…バネになる。バネにとって「縮む」というのは、は
じけるチャンスだなと、ふと思った。だから、縮むというのも必ずしもネガティブではなくて、もしかするとはじけるチャンスかもしれない。
幸福につながるかもしれないなということを、皆さんと一緒に考えてきた2日間だった。
サポーターはこのワークショップ10回の歩みの恩恵を全部受けているが、それを過去10年間で参加された参加者全体の財産に、更に社会
全体の財産に還元できないかと考えている。

秋山さん（サポーター）：チーム発表で共通していたのが、「『縮む社会』を全然ネガティブに捉える必要はない。むしろ、人と人との距離が縮まっ
て、本当に大切なものが見つかる、それを大事にしていく社会なんだ」と。同じように、少子高齢化社会とか、低成長社会、老いるということも、
むしろ、「チャンスなんだ」、「素敵なことなんだ」と前向きに捉えて、これからも生きていきたいなと思う。ホタテやシイタケは干して“縮む ”
とうま味が増す。まさに、うま味のある社会になっていくんだなと、期待している。
たった2日間の即席チームだったが、恐らく、大きな志を共有できる、そして、共感ができる仲間に出会えたのではないかなと思う。

続いて、本ワークショップ代表幹事の猪飼さん、島谷理事長が閉会の挨拶を述べて、午後3時に全プログラム
が終了し、閉会となりました。
閉会後も、ロビーに参加自由のカフェタイムが設けられ、多数の歓談するグループの姿がありました。

現在、この第10回ヘルスリサーチ
ワークショップの内容の冊子の
作成を取り進めており、
7月頃完成の予定です。

完成次第、財団ホームページ等で
ご案内いたします。

司会進行 ▶  
　山崎 祥光さん（左）
　佐野 喜子さん（右）

カフェマスター

  マスター カフェマスター

  朴 相俊     山崎 祥光

佐野 喜子
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自治体の事務職員が変われば
このワークショップに参加するのは、今回で3回目となります。
参加のきっかけは、地域医療に関するNPO活動で、どちらかというと住民と
いう立場での参加でした。
一方、ヘルスケア政策において、自治体職員の役割はとても大きなものです。保健師などの専門職公務員は、
最前線で地域の健康を守っています。でも、僕は専門資格を一つも持っていない、自治体の事務職員です。ヘ
ルスケアに対して、専門職としての職能を発揮することはできません。
このような僕が、地域のヘルスケアに対してどのようにかかわるべきか、いろいろと悩み考えてきましたが、一
つ「住民」という視点が重要であることは間違いありません。NPOに参加したのも、このような考えが大きく影
響しています。
そして今は、自治体の事務職員として、地域の住民と医療介護関係者を繋げる触媒になりたいと考えるように
なりました。
ヘルスリサーチワークショップでは、医療に関する様々な職種が参加し、それぞれの立場を超えて、楽しく真
面目に議論します。そこには本当にフラットな関係性があります。
アポロラーニングセンターに入った時から、専門性という鎧を脱いで、お互いの想いをぶつけます。そして、そ
こで初めて、ヘルスケアに関係する人たちの、本当の想いや気持ちを感じることができます。ここでは、専門性
の確立が難しい自治体の事務職員でも、十分に自分らしさを出すことができます。
このような過程は、ヘルスケアに携わる上で、自治体の事務職員に多くのヒントを与えてくれます。
ヘルスケアに関心のある多くの自治体事務職員に、このような体験をしてもらうことは、地域にとって大きなイ
ンパクトとなるのではないでしょうか。

「ないものねだりをやめて、あるもの探しをしよう」
「去年のグループ発表では何をされたんですか？」初参加でよくわからないまま
質問した私に返ってきた答えは…。「みんな、寸劇をやったんですよ！」え？寸劇？？
ハテナマークいっぱいのまま、2日間のワークショップは幕を開けました。
色々な地域、職種の方 と々、ニックネームで呼び合って、自由に意見を述べながら「幸福とは何か」「支援力なら
ぬ受援力とは」など議論をしていくうちに、あっという間に時間が過ぎていきました。私は日頃は患者会の活動をし
ており、基本的には発言も仕事内容も、個人名が出ることはほとんどありません。このワークショップでは、自由に
意見を述べて下さいと言われましたが、どう発言したら良いものか、少し戸惑いました。長年仕事をしてきた間に、
知らず知らずのうちに自分の考えを閉じ込め、組織の一員として行動し発言するようになっていたこと、思考の柔軟
性を失っていたことに気づかされました。そしてほんの数時間のセッション間に、硬直化した自分が少しずつほどけ
ていくのを感じました。
今回初めての試みという「ほろ酔いポスターセッション」では、思い切って発表させていただきました。「ファイザー
プログラム～心とからだのヘルスケアに関する市民活動・市民研究支援」で2007年から3年間のご支援をいただい
た当団体の事業「日本の患者会WEB版」についてご報告をさせていただきました。企画段階にすぎなかった事業
が、ご支援のおかげで実現し、今年度から厚労省の委託事業に入って更なる広がりを持ち始めました、というお礼
を申し上げたかったのです。ワイングラス片手のプレゼンは初めてでしたが、ほろ酔いでドキドキワクワクの体験で
した。その後たくさんの方に声をかけていただき、夜遅くまで、それこそ電灯が全部消されてしまうまで話し込んで、
学生時代に戻ったかのような有意義で楽しい時間を過ごさせていただきました。
心配していた最後の発表では、本当に寸劇をやってしまいました。「300人の島から医師がいなくなる！」というテー
マです。離島にたった一人の医師が、急病でいなくなってしまった。残された島民はどう行動したのか…。人々がお
互いに巻き込み、巻き込まれて「ないものねだりをやめて、あるもの探しをしよう」と動き出す様子をみな渾身の演
技力（？）で表現しました。
怒濤のように過ぎ去った2日間で、新たな自分を発見し、今後の課題を見つけ、新しいつながりを得て、なんだか
力が湧いてきました。素晴らしいワークショップを企画・運営してくださったみなさま、本当にありがとうございました！
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10期、234名の塾生が、Health Researchの未来を切り拓く！
　「出会いは“2度目”が大切」という言葉が有る。“1度目”の出会いは思いとは
関係なく起こり得るのに対して、“2度目”の出会いは思いの優先順位で調整出
来るからという。今回の参加は、僕にとって、“3度目”。もう、1年も前から楽しみにしている自分が居る・・・。
　初めての参加（第7回）では、「人とのつながり（Social Capital）が、幸福や健康につながる」事を学んだ。
Biological Researchを中心に従事してきた私にとって、Social epidemiology（社会疫学）との出会いは新鮮だった。
人とのつながりを表す「絆」という文字は、糸偏に半分と書く。糸のこちらの端を自分が、もう一方の端を相手が
持っていて、一人では成り立たない・・・。自助・共助・公助が有って、豊かな社会が成り立つという事実。
　2回目（第9回）では、“Evidence”は、それだけでは心を動かせなくとも、“物語（Story）”や “Catchyな
Phrase（例：森は海の恋人）”に乗せる事で力を増し、「ハートを動かし得る」事を学んだ。回数を経るに従い、各チー
ムによるプレゼンテーションでの“劇”の割合が増え、第9回では、全てのプレゼンが劇となった事は興味深い。
日常臨床でも、患者やスタッフの心に響かせるために、StoryやPhraseに乗せて伝えるよう、実践している。
　3回目（第10回）では、「縮み行く社会だからこそ、人間関係・世代間ギャップを縮める事が出来る」や「無い
物ねだりより、有る物探し」といった言葉が印象的で、「縮む時代にあっても、巻き込み力で幸福な社会を拓く事
は出来る」と、希望を持った。今の時代、“水戸黄門シンドローム”に陥っている人が多いと聴く。平民が、悪代
官に絶対にかなわない状況で、印籠を持った水戸黄門が出てきてくれるのを待ち望む状況を指すそうだ。本来は、
一人一人が、小さいながらも印籠を持っていて、それを発揮する事で、状況は変えられると気づく事が大事だろう。
　これまで、Pfier HRWへの参加者総数は、234名に達する（重複を除く）。第二次世界大戦中に、リトアニア
領事だった杉原千畝は、ナチス・ドイツの迫害から逃れてきた6000人のユダヤ系難民にビザを発給し、命を救った。
その子孫達は、今や20万人以上にも及び、各地で活躍しているという・・・。Pfizer HRWで学んだ234名が、熱
い想いを伝え続ければ、 “熱伝導”し、多くの人たちに響いて行く。そして、日本にもHealth Researchが必ずや
根付いて行くと信じています。

「幸せの青い鳥」はどこに？
　今回のテーマ「縮む時代の先に幸福な社会を拓く-ヘルスリサーチの巻き込
み力-」は、在籍する「へき地医療支援センター」が直面している課題にぴった
りの内容でした。一般的に「へき地」は、人口が少ない、交通や生活の便が悪い、活気がないというネガティブ
な印象を持つ言葉です。ついつい、あれがないこれがないと言い訳ばかりしてしまい、そこにある本当の価値や
豊かさに気づいていないことがあります。
　「外から内へ」「ないものねだりでなく、あるもの探し」「恐いことは、縮むことが不幸なことだと思ってしまう頭
のなか」など、多くのステキなヒントを基調講演でいただき、ワールドカフェ（青チーム）では、自然と皆さんに巻
き込まれ、「幸せって？」といきなり深い議論なりました。童話「青い鳥」は、2人兄妹のチルチルとミチルが、夢
の中で過去や未来の国に幸福の象徴である青い鳥を探しに行きますが、結局のところそれは自分達に最も手近な
ところにある鳥籠の中にあったという物語です。
　普段見えていないものが見えてくるには、「見える化」が重要であり、「リサーチ」がその を握っているのだと
思います。経験から「へき地医療」には価値や豊かさがあるのは実感していますが、次のステップはそれをどのよ
うに「見える化」するかであると思います。
　このたび、「ヘルスリサーチワークショップ」に初めて参加させていただき、おかげさまで2日間多くの学びと出
会い（古松慶之先生との１７年ぶりの再会にはびっくり）がありました。ご紹介いただきました中村伸一先生を始
め、ファイザーヘルスリサーチ振興財団、幹事・世話人の皆様には心より感謝申し上げます。今後ともご指導よろ
しくお願いします。
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島谷  克義 理事長

 第 10回 理事会

東京都渋谷区のファイザー株式会社本社会議室で、3月7日（金）に第10回理事会が開催され、
平成26年度（2014年度）の当財団の事業計画、収支予算が審議されました。

平成26年度の事業活動は、引き続き、

① 研究助成
② ヘルスリサーチに関する情報提供（財団機関誌の発行）
③ 研究成果発表会（ヘルスリサーチフォーラム）の開催
④ 研究者育成・交流ワークショップ（ヘルスリサーチワークショップ）の開催

を実施することが決定し、中心事業である研究助成に関しては以下の通り、国内共同研究（年齢
制限無し）の1件あたり金額を100万円から130万円へ増額するとともに、同（満39歳以下）の件
数を増やした結果、助成総額5,000万円、助成件数31件と金額・件数とも拡大されました。

　国際共同研究 1件当り300万円× 8件
　国内共同研究（年齢制限無し） 1件当り130万円× 10件
　国内共同研究（満39歳以下） 1件当り100万円× 13件

また、ヘルスリサーチワークショップ事業では、「ヘルスリサーチワークショップ10周年記念事業」
を計画（現在企画中）するとともに、財団ホームページのリニューアルを予定しています。

詳しい事業計画の内容は本誌21, 22ページをご覧下さい。
尚、これら事業活動の実施スケジュールは次ページに記載したとおりです。

第10回理事会を開催し、平成26年度の事業計画を承認
平成26年度助成事業は金額・件数とも拡大へ
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平成26年 

研究助成事業 　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
1．国際共同研究助成

保健医療福祉分野の政策あるいは、これらサービスの開発・応用・評価に資するヘルスリサー
チの研究テーマについて国際的な観点から実施するヘルスリサーチ領域の共同研究への
助成。

期　　間 ： 原則として1年間
助成件数 ： 8件
募集方法 ： 公募/財団ホームページ、大学病院医療情報ネットワーク(UMIN)、

医療経済研究機構レター、ヘルスリサーチニュース(4月号)に公募記事掲載。
大学、研究機関、学会、都道府県医師会/歯科医師会/薬剤師会/看護
協会、都道府県・政令指定都市保健所長会等にチラシ配布

助成金額 ： 1件　300万円以内

2．国内共同研究助成（年齢制限なし）
保健医療福祉分野の政策あるいは、これらサービスの開発・応用・評価に資するヘルスリサー
チの研究テーマについて国内におけるヘルスリサーチ領域の共同研究への助成。

期　　間 ： 原則として1年間
助成件数 ： 10件
募集方法 ： 公募/財団ホームページ、大学病院医療情報ネットワーク(UMIN)、

医療経済研究機構レター、ヘルスリサーチニュース(4月号)に公募記事掲載。
大学、研究機関、学会、都道府県医師会/歯科医師会/薬剤師会/看護
協会、都道府県・政令指定都市保健所長会等にチラシ配布

助成金額 ： 1件　130万円以内

3．国内共同研究助成（満39歳以下）
保健医療福祉分野の政策あるいは、これらサービスの開発・応用・評価に資するヘルスリサー
チの研究テーマについて取り組む若手研究者の育成を目的とする共同研究への助成。

期　　間 ： 原則として1年間
助成件数 ： 13件
募集方法 ： 公募/財団ホームページ、大学病院医療情報ネットワーク(UMIN)、

医療経済研究機構レター、ヘルスリサーチニュース(4月号)に公募記事掲載。
大学、研究機関、学会、都道府県医師会/歯科医師会/薬剤師会/看護
協会、都道府県・政令指定都市保健所長会等にチラシ配布

助成金額 ： 1件　100万円以内
年齢制限 ： 満39歳以下（平成26年4月1日現在）

財団機関誌（ヘルスリサーチニュース）発行事業　　 　　　　　　　　　　  
財団の事業及びその成果を情報として提供し、研究の推進、啓発を図る。また、ヘルス
リサーチの啓発と実践的な展開も併せて目指し、年2回発行（4月10月）機関誌の発行を
行う。
発　　　行 ： 年2回　A4　20 ～ 24頁　14,000部
配付及び方法 ： 財団関係者、全国大学の医学部、薬学部、看護学部、経済学部、
 法学部、社会学部、医療機関、都道府県医師会/歯科医師会/
 薬剤師会/看護協会、都道府県・政令指定都市保健所長会、報道機関、

等へ郵送、出捐企業社員に社内便にて配布
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 度事業計画

第21回ヘルスリサーチフォーラム･研究助成金贈呈式実施及び講演録発行事業    
ヘルスリサーチフォーラムと平成26年度研究助成金贈呈式を併催する。
平成24年度実施の国際共同研究及び国内共同研究の成果発表、平成26年度公募の
一般演題発表をポスターセッション並びにオーラルプレゼンテーションにて実施する。また、
フォーラム終了後には平成26年度の研究助成金贈呈式を行う。ヘルスリサーチフォーラ
ムの成果発表及び平成26年度研究助成金贈呈式の内容は講演録として纏め、平成27
年3月に配布する。
開 催 日 ： 平成26年11月29日（土）
会　　場 ： 千代田放送会館（千代田区紀尾井町）
後　　援 ： 厚生労働省（予定）
協　　賛 ： 医療経済研究機構（予定）
参 加 者 ： 財団役員、選考委員、関係官庁、報道関係者、共同研究発表者、
 助成採択者、出捐会社役員、LSF懇談会メンバー等　120名
講 演 録 ： A４版　200頁　1,500部
テ ー マ ： 「少子・長寿・多死－変容する社会に答えるヘルスリサーチ」

第１1回ヘルスリサーチワークショップ開催、第10回記録集作成及び10周年記念事業　
当財団としては、将来のヘルスリサーチ研究者・実践者の戦略的な育成を目指している。
その一環として、本年度も当該領域を志向する研究者・実践者の人的交流と相互研鑚に
焦点を当て“出会いと学び”の場を作り、ヘルスリサーチ研究の振興を図ることを目的と
したワークショップを開催する。今回は第11回の開催となる。当財団の従前からの主たる
事業であるヘルスリサーチへの研究助成に新たな命題を創造提供する事を期待すると共
にその内容を小冊子としてまとめ次年度に配布する。
なお、平成25年度第10回開催分の記録集は平成26年7月配布の予定である。
開 催 日 ： 平成27年1月31日（土）～2月1日（日）
会　　場 ： アポロラーニングセンターを予定（ファイザーの研修施設）
参 加 者 ： ヘルスリサーチの研究を志向する多分野の研究者　40名(推薦＋公募）
記 録 集 ： B5版　200頁　1,100部を次年度に作成予定
テ ー マ ：  本年度のテーマ等はヘルスリサーチワークショップ幹事・世話人会で決定する。

また、今年はワークショプが第10回を迎えたことから、これまでの成果を振り返ると
共に今後の発展に向け小規模ながら記念イベント開催及び記念小冊子を発行する。
開 催 日 ： 平成26年6月21日（土）
会　　場 ： アポロラーニングセンターを予定（ファイザーの研修施設）
参 加 者 ： 歴代の参加者、サポーター、財団役員等50名を想定
記 録 集 ： 詳細企画を立案中。年内発行予定

財団広報ツールの更新　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　  
財団ホームページも立ち上げからかなり年数が経過しており、トップページのデザイン
変更、操作性の向上を鑑み、リニューアルを実施。また、財団紹介ツールの印刷物を作
成する。
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ご不明な点は何なりと財団事務局までお問い合わせ下さい。 ▼ ▼ ▼ TEL：03-5309-6712

■日　時：平成26年11月29日（土）9 時 30 分 ～ 18 時 30 分（予定）
■会　場：千代田放送会館（東京都千代田区紀尾井町）
 ■ 内　 容：プレゼンテーション形式での発表（ホールセッション及びポスターセッション）
 ■ 主　 催：公益財団法人 ファイザーヘルスリサーチ振興財団
 ■ 後　 援：厚生労働省（予定）
 ■ 協　 賛：一般財団法人 医療経済研究・社会保険福祉協会 医療経済研究機構（予定）

詳細は次号本誌（平成26年10月発行、秋季号）でご案内いたします。

当財団は公益財団法人です。
公益財団法人は、教育または学術の振興、文化の向上、社会福祉への貢献その他公益の増進に著しく寄与する
と認定された法人で、これに対して個人または法人が寄付を行った場合は、下に示す通り、税法上の優遇措置が
与えられます。 （詳細は財団事務局までお問い合せ下さい）

手数料のかからない郵便局振込用紙を同封しております。
財団の事業の趣旨にご理解下さるようお願いいたしますとともに、皆様からのご寄付をお待ちしております。

　　 　　✿ ご寄付をお寄せ下さい ✿　 　　　

第21回 ヘルスリサーチフォーラム及び 
平成26年度 研究助成金贈呈式を
開催いたします！

参加費
無  料

♢♢♢♢♢♢♢♢♢♢♢♢♢♢♢♢♢♢♢開催予告♢♢♢♢♢♢♢♢♢♢♢♢♢♢♢♢♢♢♢

基本テーマ：少子、長寿、多死 ー変容する社会に応えるヘルスリサーチ

第 21回ヘルスリサーチフォーラムでの一般演題発表を募集しております。
詳しくは、本誌 P.２をご覧下さい。

1年間の寄付金の合計額又はその年の所得の
４０％相当額のいずれか低い金額から、2千円を
引いた金額が所得税の寄付金控除額となります。

個
人
の
場
合

寄付金は、通常一般の寄付金の損金算入限度額と
同額まで別枠で損金算入できます。

法
人
の
場
合

河野　潔人 様 床島　正志 様 片山　隆一 様 山田　清孝 様 喜島　智香子 様
～ 昨年9月1日以降 本年3月15日までに以下の方々からご寄付をいただきました。謹んで御礼申し上げます。（順不同）～

共和クリエイト株式会社 様
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