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着任挨拶

新光市医師会長平岡博

医師会は今、大きくその存在意義を問わ

れています。l年後には一般社団法人への

移行を予定しており、いかに社会貢献をし

ているかを具体的に示していかねばなりま

せん。

在宅医療は期待されている一つです。超

高齢化社会を迎え、光市も 65才以上の高

齢者が23%と全凶平均をよ回っています。

若者は都会に就職先を求め、老夫婦のみ、

あるいは独居の高齢者が増加しています。

介護保険も充実し、見守り体制は進んでき

ましたが、今なお孤独死が起こります。経

済や福祉の進んだといわれるこの国で、何

故このようなことが起こるのか？かかりつ

け医に課せられた問題は大きいと思われま

す。

在宅医療、在宅終末期医療と一口にいい

ますが、 ζとは簡単に運びません。かかり

つけ医と病院、訪問看護師、介護スタッ

フ、様々の職種の方がつながりを持たねば

なりません。さらに、 一人のかかりつけ医

に負担が集中しないように協力しあう体制

を作っていかねば、絵に描いた餅になりか

ねません。幸い光市には、 2つの公立病院

があり、病院との連携も取りやすい状況に

あります。診療所同志の連携も必要でしょ

う。持続可能な在宅医療・光市モデ、ルを作つ

てまいりましょう。

昨年、「周南地区女性医師部会」が結成

され、 60名の会員数で、光市にも 13名

の女性医師がおられます。この先生方の力

をお借りしない手はありません。医師会と

連携して、休日診療所の運営にも参加いた

だきたいと患います。

これらを実現するために、会員同士のコ

ミュニケーションが大切です。光市医師会

はまとまりのある、お互いに相談のしやす

い医師の会だと患います。月例会、また年

に数回の交流会で、会員相互の交疏をぜひ

強めてまいりましょう。定期的に会員向け

の講演会そして市民向けの講演会なども企

画してまいります。

来年は、 f山口県医学会総会」が、光市

の引き受けで行われる予定です。昨年の周

南医学会同様、ご協力お願い申し上げます。

松村前会長の後を引き継ぎ＼身の引き締

まる思いです。先生方には、日常の診療で

お疲れのことと存じますが、ぜひ医師会活

動にご理解をいただき、さらなる活性化が

図れれば幸いです。なにとぞよろしくお願

いいたします。



新しい平岡会長を支えて

新光市医師副会長 丸岩 昌文

まずは松村先生はじめ理事の皆機大変お疲

れ様でした。新しい法人化に向けての準備は

まだ続くとのことですがヲ｜き続き宜しくお願い

いたします。

東北大震災と福島原発事故から1年が経

ちました。数え切れないほどの悲しく、いた

たまれないはなし、感動や勇気を与えてくれ

るはなしありました。先が見えない不安、芽

生え始めた希望老知りました。震災直後のあ

る中学校で読まれた 「天を↑艮まず、現実か

ら逃げず、希望をもって立ち向かって行きた

い」という答辞には何度も涙しました。想像

を超越する自然の凄さ、人間の限界とそれを

超えようとするたくましさがありました。原

発事故で初めて原子力のことを考えています。

今まで、もたびたび事故のニュースはありまし

たが氷山の一角だ、とは気づ、きませんでした。

まるでタイタニック号の映画のようですね。

原子力の火は一度燃やすとほぼ永久に消せな

いなんて知りませんでした。想定外って便利

な言葉です。どのような言い訳にも使えます。

人閣は想定を決めたときから失敗が始まる、

しかし想定を決めないと何も考えられないと

失敗学の権威の先生の事故調査報告がありま

した。なるほどと思いました。遠く離れた当地

でも影響がありました。いろいろなことを教え

られ考えされられたl年でした。明けない佼
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明けはないと言われます。いいことがあって

も、悪い乙とがあっても明日は来ます。さて光

市医師会の明日は。

想、定される今後は、社会保障制度は急激に

進む少子高齢化で崩壊寸前、地方での医師

不足は解決されず。医療の高度専門化と情報

社会で医療費は高額化し医療訴訟は増加、医

療格差のひろがり、認知症高齢者は増加しま

すが介護する若い担い手不足。さらにTPP

など、で想定外のことも起こるかも。橋下徹大

阪市長に期待したくもなります。

先日N問〈スペシャル 「ヒューマンひとは

いかに生まれたか」を見ました。我々人闘が

どのようにしてこの地球の覇者となったのか。

道具を使い、それを進化させ飛び道具を開発

し大きな動物にも勝てるようになり、穀物を

栽培することで安定した食物を得て文明を開

化させ、さらに産業を加速させる資本主義の

基礎となるマネーを生み出してきました。生

物は多様化することと進化することで地球の

環境の変化に打ち勝ってきました。

寄せる津波のように時代の変化に逆らうこ

とはできません。平岡新会長と私たちが歩き

始める新しい道はちょっと荒々しい海かもし

れません。多様な考えの中からきっと時代を

乗り切るなにかが生まれるで、しよう。一人一

人の能力や時間には限界があると思います。

しかし壁のような大きな欧米のチーム相手

に、なでしこJapanがワールドカップで、打ち

勝ち、さむらいJapanがワールドベースボー

ルクラシックで、優勝で、きました。日本全休が

閉塞感を感じるスランプのなかで新しい変化

が芽生えているような気がします。

平岡新会長も明るい未来を築けるように新

しい一歩を踏み出されています。微力ですが

新会長老後ろからサポートしたいと思います。

宜しくお願いいたします。
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平成23年度

光市医師会臨時総会

日 時：平成24年1月24日（火）

19時より

会 場：光商工会館 2階研修室

光医師会

-4-



l .議事

第l号議案光市医師会定款施行細則会員種別改訂（案）

第2号議案光市医師会会費規則改訂（案）

第3号議案光市医師会入会金等規則改訂（案）

第4号議案光市医師会表彰・互助規則l改訂（案）
第5号議案光市医師会次期役員選出の件

第6号議案 山口県医師会次期代議員及び予備代議員選出の件

第7号議案 山口県医師国保組合次期議員選出の件

2.会次第

( l ）開会のことば

(2）会長操拶

(3）議長挨拶

(4）総会成立霞言

(5）議事録署名委員指名 2名

(6）議案審議第1号～第4号

第5号～第7号

(7）選挙管理人指名 1名

(8）選挙立会人指名 2名

「
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(9）選挙（役員の定数）

（イ）会長 l名

（ロ）副会長 1名

（ハ）議長 l名

（ニ）副議長 1名

（ホ）理事 7名

(10）新会長挨拶

(11）閉会のととば

出席者 22名

（へ）監事 2名

（ト）裁定委員 5名

（チ）山口県医師会代議員 2名（新会長、新副会長）

（リ）予備代議員 2名（新会長一任）

（ヌ）山口県医師国保組合会議員 1名（新会長）

前回、藤原、松村、河村（康）、平岡、梅田、兼清、佃、丸岩、清水、上回、

鹿回、多回、田村（健）、井上、横山、藤田、竹中（博）、桑田、谷川、光武、北川

委任状提出者 5 5名

近藤、田村（勝）、河内山（清）、河内山（敬）、高橋（秀）、高橋（建）、山手、問中（信）、

藤村、藤山、守友（康）、松島、吉村、田巾（博）、大月、手嶋、池口、村田、河野、

河内山（正）、最所、赤崎、加藤（滝）、冬野、守田、竹中（智）、矢川、中村（安）、

折田、井本（勝）、平儀野、生田、山本（健）、深川、加藤（秀）、松田、林、弘中、

中邑、板垣、松尾、原田、佐野、倉光、福谷、岩本、藤原（大）、河村（勉）、大越、白石、

佐々 回、山本（憲）、 lh村（寛）、中村（琢）、新川

次期新会長 平岡博氏
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議事録

平岡副会長 ：

お寒い中、本円はお集まりいただいて、

ありがとうございます。平成23年度光市

医師会臨時総会を始めさせていただきま

す。

最初に松村会長より挨拶をお願いいたし

ます。

松村会長 ：

本日はお寒いq-1、臨時総会にお集まり頂

きありがとうございます。

昨年は3月の東日本大震災と原発事故

で、被災地のみならず、それに伴って日本社

会全体にも、多大な影響を及ぼしておりま

す。今後も長期にわたって国あげての復興

支援が必要な状況です。

光市医師会としては昨年 11月、周南医

学会を開催いたしました。また、おいでま

せ山口凪体へ皆さんに医療出務のご協力を

いただきました。その他医師会の多くの活

動にご協力していただきまして改めてお礼

を申し上げます。

今年は役員改選の年に当たります。私の

会長職の2期4年の問、会員の皆さんか

らは多くのご協力をいただいて何とか務め

させていただきました。新年度からは新し

い役員の先生方に、新しい視点でもって、

さらに充実した医師会の運営活動をやって

いただける様、願っておりますので、よろ

しくお願いいたします。尚、役員選挙に先

立ちまして、第 1号議案から第4号議案

まで、定款細則の一部改訂・会費規則改訂・

入会金規則改訂 ・互助規則改訂など4議案

を上程致しましたので、併せてど審議をお

願いします。
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平岡副会長 ：

それではこれからの議事進行は前回議長

にお願い致します。

前回議長 ：

新年にあたりまして、改めてあけまして

おめでとうございます。

それでは光市医師会の臨時総会を開会し

ます。

本日の臨時総会は7議案が上程されて

おります。第 1号議案から第4号議案は

新法人導入に当たっての関連事項として、

光市医師会定款施行細則関連の議案でござ

います。私が纏めて議事進行させていただ

きます。その後の5号議案、 6号議案、 7

号議案は役員選挙に関連したものでござい

ますので、藤原副議長に進行をお願いした

いと思います。よろしくお願い致します。

座って進行させていただきます。

総会成立に関しまして、現在、会員総数

が84名、只今の出席者は21名、委任状

55名、計76名で、定款第33条を充たし

ておりますので会の成立しました事を宣言

致します。

議事録署名委員ですが、梅田先生、河村

先生よろしくお願い致します。それではl

号議案から4号議案まで議案の提出者は説

明をお願いします。

松村会長 ：

それでは、 l号から 4号議案を私の方か

ら説明させていただきます。まず第 l号

議案、光市医師会定款施行細則改訂（案）

です。資料lの左が現行の細則です。今迄

のA・B・C会員の種別で、光市医師会の

定款細則では、 「山口県医師会定款施行規



則に準ずるし と、規程しているものです

から、県医師会の定款施行規則の解釈上、

今まで色々な問題点が生じておりました。

この度、新法人制度に向けて改めたいと思

います。先生方が人会しやすい規則に改訂

しました。資料2の山円県民師会の定款

施行細目lj老見ていただきます会μ区分で、

1号会員を見ますと、 J俣業を経営する会

員（共同して経営するものを含む）とあり、

X、 法入院療機関における管理省及び理

事である会員1というのがありますが、定

説随行細目IJ改訂では 『際業を経営する会員

および法人医療機関（公的医療機｜見lを除く）

における管理者である会員 という様に、

CJ ~fi:iJ して経営するものを含む） と、 理

事の部分を削除しました。B会員は今ま

でどおり T医療機関に勤務するA会員以

外の会は、 C会員は 「A及びB会員以外

の会日 となります。追加の2項ですが、

これは以会員になることを妨げない』と

いうことです。BまたはC会Uの純別に該

当するものが、 A会員になりたいと思えば

A会只を申請すれば良いとJう事です。追

加3頃のA会員以外のB・C会白になろう

とする者は、理由を具して会長に中し出て、

理・μ会にてB会員 ・C会員の／兵l認すると致
しました。「この施行細則は、F成24作4
J-J 1 I Iより施行する」と致します。

次の第2号議案の会民規則改訂（案）

ですが、資料3を見ていただきます現

定款会白規則では＇：A会員は月額7.000円、

B会以は月額4,000円、 C会Uは賦課しな

い1です。資料4を見ていただきたいので

すが、近年次第に補助金等の成人は減って

おります。今年度は医療廃棄物処血助成金

も半額になり、いずれゼロになります。文、

生命保険手数料や労働保険報奨金も徐々に

減額されていきます。現在ある補助金はほ
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とんど無くなるか減額されていきます。一

方、歳出を見てみますと、今後新法人に移

行しますと新会計基準で会計の処理をしな

ければなりません。今までの様に事務向日

と会員だけで財務処理作業をするのは凶燥

で、専門家の会計士 ・税理士さんにお願い

する事になります。その会計士 ・税理上さ

んへの報酬が必要となります。税理上報酬

は年315,000l'J、決算書作成料262.500

円、会計ソフトリース料 151,200111など

会計に闘する支出が728,700円新たに今

年度から附加しております。これは今後も

継続して必要となるものです。さらに、消

費税約45万円、法人税約7万円。会館家

賃を昨年度から年間 1.134,000円新たに

支払っています。従って、歳入は減って歳

出が増えるというととになります 今年度

の定時総会で特械に会計内容の厳しいこと

をお話しして、懇親会の食事代などを減額

したりして、 i長山について減少を計りまし

た。これからの医師会の会計内容をシミュ

レーションをしますと、平成26年度頃に

は約 150力．円の赤字が予測されます。資

料3を見ていただきます。光市医師会規

則（改訂案）会賀（2）の 「光市医師会の

A会員は会代月額 10,000円を、 X、B会

員は月額5,000円賦課する。』と、お願い

するものです。資料5には2年前の他の

都市医師会の会民 ・入会金の内容について

の表です。光とド松医師会は同じ会貨と

なっていますが、下松は互助会が別にあり

まして、会白は｜司じですが、内容が異なり

ます。その他、柳井 ・熊毛 ・小野田医師会

など参考にしますと、 A会員は年 12万r'J 

くらいで、 B会民については会によって涯

があります。他の医師会なども参巧ーにし

ますと、先ほど申し上げた様に、 A会員は

月3,000円upして 10.000円に、 B会w



は月 1,000円upして 5.000円ということ

を提案したいと思います。資料6を見て

いただきますと、値上げした後は歳入で約

180万円のアップになります。

次に第3号議案の入会金等規則改訂（案）

についてです。資料3の2ページ目です

が T光市医師会入会金等規則』の「等」で

すが、施設運営負担金を削除して 『入会金

規則Jと致します。（目的） 1で、今まで

は 『入会金及び施設運営負担金は光市医師

会基金に充当する』として、基金に充当し

ていましたが、今後、新法人に移行します

と、現行の基金というものが無くなりまし

て、積立金の扱いになります。それで、 『入

会金は一般会計に充当するJと改訂いたし

ます。文、入会金の額ですが、今まではA

会員200万円、 B会員 10万円、 BからA

に変更して開設する場合、 5年以上在籍で

100万円、 5年未満在籍で200万円、相

続をされる場合40万円でした。A会員の

入会はここ 3年間井上先生を最後にあり

ません。医師会への若い先生方の入会をし

やすいようにということで、入会金を次の

ように改訂致したいと思います。＇：A会員

として入会する場合 100万円」『B会員と

して入会する場合納入を必要としないi

TB会員文はC会員である者が、 A会員に

変更して医療施設の開設者、管理者等とな

る場合 100万円Jと提案致します。先

程の他の郡市医師会の資料を見ていただく

と、入会金の高いところ、安いところがあ

ります。病院や看護学校など施設をもって

いる医師会は入会金や負担金がより高額に

なっていると思われます。この表を見ます

と、 100万から 150万で、 100万円位が

妥当ではないかと判断致します。施設運営

負担金は無くなりますので、現行3項の

施設運営負担金の項目は削除致します。い
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ずれも平成24年4月 l日からの施行を予

定しております。

続いて第4号議案の表彰 ・互助規則改

訂（案）です。新法人になりますと公益的

な活動がより多く要求されますが、会員の

互助活動も必要で、できるだけ継続してい

きたいと考えております。表彰について、

3項（2）で 『本会会員が開設する診療所

に勤務する医療従事者にしてその勤続年数

が3年、 5年、 10年、 15年、 20年に該

当するものJという事で診療所の従業員の

永年勤続のノうーを表彰していましたが、この

規則が作成された時は従業員の方に出来る

だけ長く医療機関に在職していただくとい

う目的で、あったと思います。今後は各医療

機関の判断でお願いしたいと思います。こ

の項目は削除致しました。5項の見舞金で

すが 『本会会員が疾病、傷病、その他の不

慮の事故等のため引き続き 14日を超えて

休業した場合は見舞金として 20,000-円を

贈る」となっていますが 「理事会に於いて

審議し見舞金を贈る。金額は理事会におい

て決定するJとします。社会通念上、どれ

くらいが適切であるか色々と変わりますの

で、社会通念を考えて支払うということに

致しました。

6項の弔慰金ですが、現行では会員が

亡くなられた場合30万円となっています

が、新法人になりますと、社会通念上の額

ということで、県医師会の内容も参考にし

て、 10万円位が妥当であろうという乙と

で『100,000円を贈る」に変更致しました。

光市医師会では、 A・B・C会員も同じ様

に贈るようにしております。平成24年4

月1日よりの施行を予定しております。

ご審議の程、よろしくお願い致します。



前回議長 ：

ありがとうございました。第 1号議案

から第4号議案まで一括で質問を受付け

ます。なかなか判りにくいこともあると思

いますが。

多凹先生 ：

質問ではないんですが、入会金の事で。

私が入会した時入会金は200万円でした。

一年間月賦で払いました。話によると私が

入会するまでは50万円だったと聞いたん

です。そして、また今度 100万円。 50万

円が200万円に上がった時のいきさつを

教えてもらいたいと思います。

松村会長：

50万円から 200万円は会長が近藤先生

の時ではないですか？正確な資料は今無い

んですが、おそらく近隣の医師会の入会金

が上がっていたんじゃないかと思います。

それで光市医師会に多く入会されると困る

ということで上げたんではないかと思いま

す。

前回議長：

議長としてではなく、一会員として説明

します。自己防衛の点がひとつです。当時、

副会長をして覚えている範囲ですが、今、

会長が言われたとおりで間違いございませ

ん。要するに自己防衛と、近隣の医師会と

比べてあまりにも光市医師会が安かったと

いうことです。ご意見として伺っておくと

いうととでよろしいでしょうか。

多用先生：

はい。
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上回先生 ：

今度、勤務医会員名簿を見ていたら、私

自身日医がA2会員となっています。訴訟

が多いので日医の補償がA2はAlと同じ

様にあるで、みちがみ病院の勤務医は皆

A2会員になっています。 Al• A2の区別

というのがあるんですが、この規則にはそ

ういうのが書いてないのですが。

松村会長：

郡市医師会の会員区分は日本医師会の会

員区分とは日IJとなっております。光市医師

会としては医療機関の開設者文は管理者

を一人A会員にしていただければ良いと、

解釈していただければいいと思います。文、

民間の病院の管理者でない勤務医は、光市

医師会ではB会員に区分されます。

前回議長 ：

それでは他にご質問はありますか。e会費

の問題だからいろいろ忌慌の無いところを

おっしゃっていただければと思います。

それではご意見がございませんので、こ

れは定款施行細則を変更する場合は理事会

の決定と総会の議認ということですので、

皆さん、ご承認をいただける方は挙手をお

願いします。

一 挙手全員

ありがとうございました。挙手全員でご

ざいました。

第 l号議案から第4号議案は承認され

ました。

つづきまして、藤原副議長にお願いしま

す。



藤原副議長： 藤原副議長：

それでは第5号議案から参りたいとお 開票の結果、以上の諸先生が次期役員に

もいます。まず、第5号議案の光市医師 当選されました。

会次期役員選挙です。選挙管理人を田村先 続きましてその他の役員として、裁定

生よろしくお願いします。選挙立会人に藤 委員5名、それから山口県医師会代議員、

目先生、井上先生、を指名しますのでよろ 山口県医師会予備代議員、山口県医師国保

しくお願い致します。 組合会議員、これは慣例では新会長に一任

まず、会長 1名の選出でございます。 ということになっております。次期医師会

ご記入下さい。会長選挙の後は副会長l名、 長から、ご発表よろしくお願いします。

議長 l名、副議長 1名、理事7名、監事

2名の各役員を順次選んで頂きます。 平岡副会長（次期会長） ：

裁定委員等の指名の件ですが、次の先生

選挙管理人田村（健）先生 ： 方よろしくお願いします。藤村朴先生、梅

開票致します。 回馨先生、市川晃先生、 Jt武達夫先生、横

会長平岡 博 20票、 山宏先生、以上5名の先生にお願いします。

次点松村喜太郎 2票 山円県医師会の代議員で、すが、新しい会長

副会長丸岩昌文 l 9票、 と副会長というととになっております。予

次点兼清照久 3票 備代議員2名ですが、兼清照久先生と佃

議長前回昇一 1 6票、 邦夫先生よろしくお願い致します。山口県

次点藤原邦彦 3票 医師国保組合会議員ですが、これは新会長
副議長藤原邦彦 2 0票、 の私、平岡博が務めさせて頂きます。以上
次点縮田 馨 l票、 よろしくお願い致します。
松村蕎太郎 i；票

理事兼清照久 20票、
一 全員の拍手にて承認される

清水敏昭 20票、

鹿田 ｛彦 2 0票、
藤原副議長 ：

（ ｛町 邦夫 1 9票、
以上をもちまして5号議案から7号議案

多田良和 1 8票、
まで終了いたしました。御協力ありがとう

藤田敏明 1 6票、

谷川幸治 1 1票
ございました。新会長より挨拶をお願いし

次点守友康則 5票、 ます。

田村健司 5票

監事松村議太郎 21票、 平岡副会長（次期会長） ：

河村康明 1 8票 会長とかは小学校以来です。去年副会長

次点吉村明人 l索、 をやらせていただいて、国体とか周南医学

桑田憲幸 l票、 会とかをして、光市医師会はすばらしいと

上回一博 l票、 思いました。諸先生方と一致協力して、こ

田村健司 l票、 れからも医師会力を出して、上からも下か

梅閉 馨 l票 らも意見を言うことのできるような医師会
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を同指して行きたいと思いますので、どう

ぞよろしくお願いします。今日は長い間あ

りがとうございました。

終 { 午後8時05分

上記の 通り相巡ありません。
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理事会報告

平成24年1月度光市医師会定例理事会

日時 ：平成24年l月10日（火）午後7時より

場所 ：西京酒場菖天

議題：

I .協議・承認事項

1.臨時総会議案 ・資料確認について

2.平戚24年度休日診療所出務表について

3.学校感染症の診断書の取扱いについて

（ 平成24年2月度光市医師会定例理事会

日時：平成24年2月14日（火）午後7時30分より

場所：光市医師会事務局

議題：

I.報告事項

1 .周南権区福祉センタ一新型インフルエンザ対策協議会（1115)

（松村会長）

（丸岩理事）

（広田理事）

（兼清理事）

2. AED普及促進協議会 ・郡市医師会救急医療担当理事合同会議（2/2)（丸岩理事）

3.周南地域救急医療対策協議会（2/9) （丸岩理事）

II.協議・承認事項

1 .山口県医師会次期理事候補者（河村康明先生）推薦の件

2.平成24年度光市保健事業に関する協議

（松村会長）

（松村会長）

（松村会長）

（松村会長）

3.山張費について

4.新法人移行へのスケジュールについての説明

5.市民講習会「心肺蘇生法Jの開催

6.出席停止に伴う治癒証明書に関して

7.光市食育推進市民協議会での事業提案

8.次年度の業務分担について

平成24年3月度光市医師会定例理事会

日時：平成24年3月13日（火）午後7時30分より

場所：光市医師会事務局

議題：

（光総合病院と竹中先生）

（康問理事）

（腐回理事）

（平岡副会長）

I .徳山中央病院の増床に関する説明会 （徳山中央病院林田院長、旧中事務次長）

l.増床について

周南医療圏の現状及び今後の医療情勢の予測などについて協議した結果、徳山

中央病院の適切な入院患者の受け入れや病床管理．の必要性から 50床程度の増床

は了承す。
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2.光市医師会からの要望など

①高齢者の救急患者の受け入れは今後も積駆的に進めてもらいたい。

②夜間の軽症患者の救急病院の受診の対策については周南地域の医療機関とも

協議連携して対応してし、く必要がある。

③逆紹介について、連携パスなどを利用して今後進めてもらいたい。

1 報告事項

l.光市国保委員会（2/9)

2.周南メデ、イカルコントロール協議会（2/16)

3.第 168団代議員会（2/16) 

4.山口県医師函保組合会 ' 

山口県医師互助会支部長会 (2/23) ~ 

山口県医師連盟執行委員会 ） 

5.学校保健会理事会（3/1)

6.光三師会役員会（3/6)（松村会長）

7.郡市特定健診 ・特定保健指導担当理事協議会（3/8)

8.郡市医事紛争担当理事協議会（3/8)

9.平成23年度がん検診結果報告

10.山口県医師会情勢報告

凹．協議 ・承認、事項

l.平成24年度光市保健事業の変更等について

2.平成24年度担当理事について

3.平成24年度事業計画・予算案について

4.平成24年度医師会旅行（レクリエーション）について

月例会報告

平成24年2月28日 （火）

1.平成24年度検診事業について

平成24年3月27日 （火）

l.医事紛争事例について

（兼清理事）

（兼清理事）

（平岡副会長 ・丸岩理事）

（松村会長）

（松村会長・広田理事）

（兼清理事）

（清水理事）

（佃理事）

（河村県医師会理事）

（松村会長）

（平岡副会長）

（平岡副会長）

（平岡副会長）

（松村会長）

2.平成23年度がん検診精密検査アンケート調査結果について

（清水理事）

（佃理事）
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第12回

保育闘・幼稚闘関係者と

岡医の集い

日 時：平成24年2月22日（水）

学校保健担当広田修

恒例の行事も今年で12回同になりまし

た。今回は、身近に潜んでおり、決してテ

レビや新聞の向こう側の事ではない、 「子

ども虐待」についてお話ししました。

全国の児童相談所が報告した子ども虐待

相談件数は年々増え続け、 平成22年度に

は5万5000件を越えるまでになりまし

た。光市でも平成22年度ではこども家庭

課から身体的虐待9件、心理的虐待6件、

ネグレクト 12件の相談・通告が報告され

ています。しかし恐らくこれは氷山の一角

です。

子どもが虐待を受けると（1）命を落と

す事が有る、（2）命を落とさなくても永

続的な身体障害をもたらす事がある、（3)

心理的障害が残り、長く心理的、対人関係

の障害に苦しむ、さらに（4）自分が親に

なった時に我が子を虐待する、いわゆる「虐

待の連鎖」を生む、などのとても大きな問

題が起こります。当日は 「不向然さに気づ

く」を主題として「およそ子どもらしくな

い行動、言動J、「親らしくない行動、言動」、

f何かおかしい親子関係」などにいかに早

く気づき対処するかを中心に症例提示も含

めて講演致しました。

小児科や救急の現場に限らず、全ての医

療機関に 「被席待児jが様々な形で受診す

る可能性があります。会員の皆様が強い関

心を持って対処して頂ければ幸いです。

“ a・
・15-



がん検診アンケート結果の報告
平成24年3月27 Fl （火） 自II 邦夫

昨年に引き続いてがん検診アンケートの結果を報告します。今回は胃がん・肺がん・大

腸がんについて検討してみました。資料は健康増進課でまとめたものと、アンケート結果

を合わせてあります。

胃がん検診

表 l 健康増進課より

平成23年度胃がん検診実施状況

個別検診 818件 ｜定期検診 ｜要観察 ｜要受診 ｜要精検 ｜精検率

510 I 204 I 10 I 34 I 4.16% 
集団検診 905件 ｜定期検診 ｜要観察 ｜ 要受診 ｜要結検

781 I so I o I 7 4 I 8.18% 
合計 1723件 108 6.27% 

受診者の数は例年と変化ありません。検診期聞を特定健診に合わせて2年目ですが、

受診者にわずかな増加が見られるものの、期待したほどではなかったようです。昨年が

1725人、 平成21年からさかのぼれば 1548人、 1535人、 2260人、 2376人、 2419

人と特定健診が始まる前にはとうてい及ばない状況です。今後はペプシノーゲン法を取

り入れて低コストで被検者に負担の少ない検診方法を検討すべきと考えます。

胃の健康度

ロill
口A群

c§) 

密主コ
口B群

占
量車な冒結震です 1>しj属った胃です I 胃癌に II !lac>リスヲが
間接墨田車種住は 酒化位置揮に I s喧やすいと II より高いと
低いと考えうれます 注意しましょう I 考えられます II 考えられます

ん

ば

也
れ
時
草

あ
董
り

で
樟
あ

世
随
時

量
捜
要

録
向
島

垂
直
董
す

’
槙
ま
誌一凱
3
肉
撞 議手 Ii:i捗 l図1 2,800円＋消費税

相制 F~＇L <H•!HI 

表2

平成23年度胃がん検診精密検査の結果

主病変｜胃がん ｜胃潰癖（癒痕）など｜ポリープ｜その他 ｜異常なし｜未受診

i I 4 I 1 I 9 I 4 I 6 
胃がんは 1例のみ。精密検査部位とは別の場所にグループWの粘膜内病変が発見され

ました。胃がん検診の限界を感じさせます。がん発見率は0.06%になります。
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1174件 定期検診 要観察 要受診 要精検 要再撮影

815 119 169 70 

｜※重複受診者 16 3 4 。
｜※統計仁の数字 799 116 165 69 

2668件 定期検診 要観察 要受診 要精検 要再撮影

2431 23 114 

況
h

大施実
，
診

り

峨

ト
少
や
、

課

附

進

劇

捕
四
年

U
7

同
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コ
J

2
0
n
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健

と

検

ん

一

成

別

が一

3
平
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腫
表

＊＊＊＊ 

集団検診

ぷ》、 三ι
LI 日1

1174 

24 

1150 

合計 3842件 183 

個別検診に関して重複受診者を補Eした統計上の数字を使います。受診者は 1150人
で要精査 183人、要精査半は全体で4.76%でした。

表4

アンケート結果

腫療性疾患｜経過観察 ｜異常なし ｜ その他 ｜ 未受診 ｜ 言｜

1 I 18 I 29 I i 2 I 8 I 68 
縄楊性疾患、は前縦隔臆療でした。その後の対応は不明です。肺がんの発見はありませ

んでした。

主車登L
表5 健康増進課より

平成23年度大腸がん検診実施状況

個別検診 1195件 l定期検診｜要精検
1081 I 108 

集団検診 1537件 i定期検診｜要精検
1474 I 63 

計 2732件 2561 171 

精検率 6.26% 

表6

個別検診アンケート結果

平成23年度平成22年度

進行がん 2 

早期がん 3 5 

ポリ ー プ 17 21 

憩、 d主~ー，
6 8 

そ の 他 5 

来 受 きロゐァ 41 26 

（便潜血再検） 2 

計 69 95 

表7

大腸がん検診の受信者数は例年通りで

す。要精査率は昨年が8.4%、今年度は6.3%

でした。

｛同別検診のアンケート結果を昨年と比較

して表にしました。がん発見率は0.33%で

した。昨年に比べて未受診の数が増加した

のが気になります。後のフォローをよろし

くお願いします。

年齢 性別 検査結果 対応 受診歴

70 男 進行がん 外科的治療 なし

68 女 早期がん ポリペクトミー なし

86 男 早期がん ポリペクトミー なし

68 男 早期がん ポリペクトミー なし

内訳は進行がんが 1{J"IJ、早

期がんが3例で、いずれも受

診歴がありませんでした。

ー17-



第15阿光市医師会学術講演会

II II.~ ：千成 24 年 2 月 7 l I （火）

19: 00～20: 30 
場 所：光商工会館 21栴大会品宅

【製品紹介】19:00～19 : 15 

シムピコートターピュヘイラーの吸

入指導アステラス製薬隅

【特別講演】19: 15～20: 30 

店長 ：光市立光総合病院循環以内科

部長 qi村宏只先生

あとでこまらない端忠治政

～おさえておきたい3つのポイント～

話ifi：川崎医科大学呼吸以内科学

講師尾長谷的先生

尾長谷（おばせ）先牛ーは平成19年6月

26nにも「気管支晴恵、の治療の実際j と

いう｜勾符で講演をいただいております。今

制はその続編ということで、さらに進んだ

内容を追加していただきました。

鴨息という病名は一つの症候群で診断に

ついて決まった基準はまだありません。戚

人時忠の定義を図1に示しました。その診

断に可逆性気流制限が決め手になると JJ.~い

ます。診断の目安を図2に示します。日出息

の｝J111大iとなる抗原は動物のフケ ・ダニ ・カ

ピの三つがすべてだと考えていいと思いま

す。 その中でも、ド分以上、約8 ＇~1Jはダニが

原因です。原因治療を考えるにはダニ対策

・18-

が基本となります。

夕、ニ感作気管支哨息患者にダニ抗原l投入

試験を行い、 II千気raを測定した結束をグラ
フにノj二します（関3）。それは2.t日性になっ

ていて、早期の即時反応と4～8時間後に

起こる遅延反応があります。前者は気管支

の平滑筋収縮で、後者は気管支浮IJ長です。

押さえておくべき二三つのポイント、それは

fちぢみ」「むくみ」「あつみJです（凶4）。

気管支は市消筋の収縮に続いて気管支の浮

騒を起こし、気管支平滑筋の肥大やコラー

ゲン沈必による基底膜肥厚などの不可逆的

なリモデリングをします。気道のリモデリ

ングがありますと気道過敏性がさらに／C進

した状態になり、噴症化 ・難治化が進みま

成人鴫患の定義
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成人鴫息の定義

－ 霊園『
凶猛孟主孟也記ι~主溢孟函
t.l'.J::li孟血豆；量~五函車園
IF.~ ＇ .lo' .t ::t町さfit~lC T:.11~1..1m：：ト 3

Z宮市宮習慣ずτ訂軍事fl
Z理事・・・・・・・・・・・・・悶

··~·”・’ e・‘・・
図3

図5

す（図5）。その病態の根本はここにある

と言っても過言ではありません。

前者の治療として[32刺激薬 ・ロイコト

リエン措抗薬があり、後者の治療として

ステロイド ・ロイコトリエン措抗薬があり

ますが、慢性期治療の重点は気道の炎症を

抑え、リモデリングを起こさせないことが

目的となりますので、ロイコトリエン括抗

薬とステロイド吸入が中心となるでしょう

（図6）。その治療で最も主主要なことは端息

の炎症をコントロールすることであり、抗

炎症効果のない薬老長期に続ける乙とは両

害あって一利なしです。しかもその治療は

症状が改善しでも中止せずにすぶとく使っ

ていただきたい。

-19-

図4

凶6

ところが日本では吸入ステロイド薬の使

用率が欧米に比べてまだまだ低いのが実情

です（凶7）。端患死亡率はやや改善され

たものの、年間死亡率は高齢者に高い傾向

にあります（図8）。吸入ステロイド薬が

普及しない理由は発作に対する効き目の速

さを患者さんが期待して、治療の基本につ

いて理解できていないことがあげられるで

しょう。治療の基本原則について患者教育

を進めることが重要になります。また、最

近になり、即時性反応である気管支平滑筋

の収縮を繰り返すことにより、気管支平滑

筋と基底膜肥厚が進行することも分かって

きました。吸入ステロイド剤に [32刺激

薬を混合した薬剤の使用は合目的的な治療

となるでしょう。



図7

幽8
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第16闘光市医師会学術講演会

日時：平成24年2月28日（火）

19: 00～ 

場所：光商I：会館 2階大会議雫

【製品紹介】19:00～19 : 15 

正レミニール錠について」

武田薬品工業株式会社

【特別講演】19: 15～20: 30 

座長：山口県医師会理事河村康明

「変わる家族関係の中での

新しい認知症診断山

演者：岡山大学大学院

際歯薬学総合研究科脳神経内科学

教授阿部康二先生

日本はすでに世界に冠たる高齢者同家で

すが、これからさらに高齢化して2050年

には65歳以上の高齢者の割合は約35%

にもなると考えられています（図 1）。も

う一つの問題は独居高齢者の増加です。生

活が都会化するにつれ、コミュニティの崩

壊が進み独居老人の増加が止まりません。

1980年に 100万人以下だ、った独居老人が

2000年には300万人、 2010年には500

万人に届く勢いです（図2）。今日は認知

症のお話をいたしますのでそれについて数

字をたどってみます。認知高齢者の推移

は2000年には 165万人－65歳以上高齢

者の7.3%ーだったのが2010年には240

万人一高齢者の8.5%ーに増加しました。

2025年には330万人一高齢者の 10%ー

に達するものと考えられます（図3）。将

来に向けて避けて通れない大きな問題とな

るでしょう。

認知症の人と家族の会（2010年調査結

果）によれば介護システム構築によりやや

介護者の負担が軽減されたことがうかがえ

ます（図4）。

世界の高齢化率推移
l、
40 

65 
歳

以 30

よ超
高 苦言齢化

働者 20.社会

者

。
1950 1970 1990 2010 2030 2050 （隼

.F 

図 l
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最近、新しい認知症治療薬が出現してき

ました（凶5）。ドネペジル（アリセブト）、

ガランタミン（レミニール）、リパスチグ

ミン（リパスタック）の比較を去に示しま

す（除16）。ガランタミンは南出の認知症

にも効果があり視床刺激作川により脳の党

艇を必起します。さらにAp L刺激作用に

より脳保護作用があり、認知症治拡t薬に効
果的と考えられます。認知症の評価店法は

たくさんありすぎてその手法も煩雑です。

またその周辺症状BPS Dの評価も閑難で

す（凶 7 、 8 ）。 岡山大学認知症~￥1111外来

で認知出忠者家族へのアンケート訓査を行

い分析すると、介護者から見た認知症の重

似度が比えてきます。すなわち阿部ょによ

るBPS D仮分類が現場の介護者への負担

とよく相関することがわかりました（凶

-22-

日本におけるI!知症患者の急速な増加
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圃E型車薄型回目同盟圃圃

凶5

9）。是非現均で、使っていただきたいと思

います今

図 10！こ認知症薬剤の薬剤料についてま

とめました。アリセプト 5mgとレミニー

ル 16略、メマリー20mgが同じ薬科42 6 

円で横並びです。これならレミニールのん．

が費用対効果が尚いといえます。最後にi認

知症治療薬の処店設計の例を示します（凶

11）。軽症であればChE阻害薬のどれか’

剤投与、中等症になればそれらを憎罰する

かメマンチン単独開始する。重症はガラン

タミン（レミニール）とメマンチン追加併

用という形を推奨します。
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周辺症状BPSDの評価尺度
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臨知症治療薬の役与開始後の薬剤料変化

k円F E量号明拾龍司＊剖軒目量化
8国

6曲

4国

箆知症の解傭スケール町

＂量全般尺 If M鳩諸 国・・・的 ••llit;.. •J. 布留 3CA•O.
．，式！ ”。S司 鴎肉守管1'.I軍隊・ii;t.L.S’e ,.,. •• 

ilOAS-..c潟 II.勉・・UH‘償..＂・JI!＂項目羽皐濁 a
．圃置尺. 宮崎 ・.・傘色＂＇f守・ヲロタ，ム“項目’S歳...
’SW>t ~4CA 視'2•・奇条 -Ill’‘!lやや・・ •Ila,,,..,.

ナ

eヲ・島尺JI co• g鶏8.0•E唱..。s個E"" ''"'' '. ..室主J ~AST ？頃畠 ' :J:;ll; HlJlftit; J<:tl’ ‘” 
， － 

．，・.. 夫~·
合.宥《＂＇’E閉式l

“ 

.’・尺It GOS を年寄淘うつλヨア 5項目：•.4l“
iH2J!• VI 8調＜!l'!rょの‘志野をえヨ？$噴き目a潰11.v
y，，ン－ l!畝の奥＇＊，ぞ，......項目u・s・a健司Pllc-ilii;
ORS :II‘の鰐g・g積8 ＇限会3・a帥....::.1雀

AD＜‘健司R 1.－，；：.ι a民噌期倉院免自娘三者孟...をR・
a，臨式 PSMS a•I；きさ働後，，.，区E喰電切受，．”・

図7

BPSDの仮分頬

欧米式

重20
t主

開 ~10
幻寛 、．，

2 l 規it;箸a ス’で・・；• S昆E
.，.・・・・ 飼うつ
'¥'ll符易 不・R 0 
包間観得岡 X妻 。

グレ一戸lliMlf a・，，‘＂＇＇・
3 ＂応震舗 aa‘.....

．．． ． ． ． 
IS :ioτ...，. 45 
頻度情1

図9

新しい箆知症治療薬の処方殴計
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第17岡光市医師会学術講演会

日 時：千成24年3月7日（水）

19: 00～ 

場所：光商工会館 2階 大会議雫

【製品紹介】19:00～ 

『アルツハイマー型認知症治療薬

イクセロンパッチについて」

【特別講演】19: 15～20: 30 

座長：医療法人社開平岡医院

院長平岡博先生

P認知症の診断と治療」

一一般神経内科医の視点から一

演者：山口大学医学部

地域医療推進学講座

助教安部真彰先生

偲鮒II".~！＇じろ 6...:•

図1
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今日は認知症の話です。 一般的に認知症

とは次のような概念をいいます。

・慢性進行性

・記憶障害（もの忘れ）

・高次機能傷害（失語・失行・失認・遂

行機能障害）

－社会 ・家庭生活に支障を来す

特に重要なことは社会 ・家庭生活の影響

であり、街に出かけて一人で行動できるか。

銀行でお金の出し入れができるかが重要な

のであって、単に物忘れがあると言うだけ

では認知症の症状とはいえません。また認

知症を生じうる疾患は内科的・脳外科的・

神経内科的にもいろいろ存在しているこ

とを念頭に置いておく必要があります（図

1 ）。また認知症にもアルツハイマー型 ・

脳血管型・レピー小体塑などがあり、いろ

んな混合型が存在しています（図2)o・ま

ずは適切な診断を行い治療できるものは早

く治療することが肝要です。その症状の現

れる形が急であるか緩徐であるかは重要

で、ここ数日という場合は脳外科的な疾患

を疑い診断・治療を君、ぐ必要があります。

行う検査としては次のようなものです（図

3）。主に長谷川式の認知機能スケール、

頭部MR I、血液検査といったところです。

老年期の三大認知症i.. AD 

~彊
~·＂：.＞.1.6.~乞＝，，，，，.....国

図2



島知症白鯵断に積立つ縄董
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1'11.マれイマー盟毘姐fl

障害と時間に関する見当議環奮が特
自柑がbから主よい置レ1'!！＇す呈 a
・し..，ちゅう鐙し曹をしていQ"

取り繕い反応怒り返り反応
日付が分泊、ら辛口町l;I.
．瞬間を見てι主かったか勺
tt•奮してい主いから，e主い

嘆さんを11'1孟って、信？＠念、い相。

礼節I立保持さ礼る
揖憎まτ軍
t智間話l;I.上手
;f方の予定夜＂＂誌 l£症に＂・榊からい

関5

長谷川式では見当識障害の2・3、短期記

憶の7・8が早期より陽性に出るようです。

画像診断では脳出血や慢性硬膜下血腫、脳

腫療などの器質的な疾患を除外しておきま

しょう。実際に初診時に行っている検査は

図4のようです。まずは治療できる疾患を

除外しておくことです。

アルツハイマー型認知症の特徴は見た目

は普通で挨拶や世間話はできても、日時が

分からないことの言ーい訳をしたりしょっ

ちゅう捜し物をしていることが多いことで

す（図5）。繰り返しになりますが外来で

の診断の流れは図6のようになります。そ

の症状として中核症状と周辺症状とに分類

されていますが、前者は徐々に進行してい

く知的障害であり、後者は時期により起

婁慣に初欝時に行ヲZいる縄宣

肝腎後能電解貿（Na.K. Cl）胸 CRP
VitBl. 812.葉酸

NH3.梅毒

甲状腺後能（FT3.FT4, TSH) 

末摘血後査

頭部MRI.CT 

｜経過が急性．歪急性であれば鎚液検査！｜

図4
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Z 甚苔川式での全惇の車置を篭認する

多ぜて近時E・E・書骨皇室陣栂曹の奄·~積箆ずる
3つCも田 Sつのものの麗想起静置司唱警お里重’•：.＜•聖，

3 ；：；種骨パーキゾニズム健血路震性引事い＂ ＇圭惨事する

~ !ti.喧喧董でF・・£，膏檀・t＂＇世輯a・E ビタミシa•:<::i.重ピeミン
912欠乏症車歯犬乏霊祭積古体揖毒事象若手：.，，：する
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事量の事摘がないがを趨箆する

図6

伏のある情動障害です（図7、図8）。治

療はそれぞれに分けて対処することにな

ります（図9）。中核症状に対しては最近

発売されたコリンエステラーゼ阻害剤やN

MD A受容体詰抗薬などがあり、その進行

を遅らせることが期待されます。周辺症状

に対しては神経内科というよりは精神科の

領域になるかと思いますが、できる範囲で

対処し、できないことは専門家にお願いし

ています。神経不階、には抑肝散やデパケン

400～800mgを使っています。夜間のせ

ん妄や不隠にはリスパダールやセロクエル

を使用しますが、前者は若干朝に残るよう

です。アモパンやマイスリーなどベンゾジ

アゼピン系はあまり使わない方がいいよう

です。中核症状と周辺症状に対する薬剤の
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中棋盤械に対可る襲剤。使い分け（寝｝

1日l自肉眼
1日218l内服
1日1包貼付

セ阻害型E
AchE隠害
AthE阻害．仙ChR
AChE/8u0、E阻害

コリンエス干ラ
ドヰベジル
ガラン告ミン
リパスチグミン

治信陪中核症抹と周辺症椋
にわけZ対処理eる

申緩症状
コリンエス子ラーセ阻害剤 lアリセフト・
レミニール・ィヲセロンハツ手ド
NMDA受容体健統薬 fメマリー・｝

NMDA受容体阻害義
メマンチン 1日1回内服

診断時、程度～中電車度｝
コリンエス子ラーゼIll!害薬胤独

周辺症状縫いものであれば。本人の訴えに11'.を傾け
受容的態度で共感を示し安心容を与えてやる

非定書記向精神病薬 〔リスハダール・．セロヲエル川

漢方薬 ；抑自干散・）
銃けいれん~’ヂパケン・｝

中等fJ.以上に進行した湯会
メマンチン’切り替えor併用、

図 10図9

アルヴれイマー型認知症ぬ予防周辺症抹に対cfる事物治I.I

防御因子危険因子

いらいら感焦燥感攻買産性
知肝散パルフロ餓Na(400～800mg 

せん要不fl
リスベリドン〔リスパダール勺0.Smlor
ヲ工手アピンtセロク工JI.-・l2Smgを屯舟内服

適量由叡過［ワイン
身体運動
教育屋
市年山上｝

低牢座
頭!ll外傷とその既往
高木モシス子イン血審
理量原積
はE噂期高血圧
高コレステロール血症

、251伊•·cl以上｝
唆痩

ヲエチアヒンリスヘリドンを四E軍系抗うつ剤｛テトラミド・
堤前に内線

車睡尿織がなければヲエチアピンが使いやすい

議自毘剤ベンゾジアゼビン系、1まあまり使わない

図 12

-26-

使い分けを図 10と図 11に示します。最

後に一般的に言われている認知症の予防を

まとめました（図 12）。動脈硬化の要因を

避け、よく頭を使い、よく体を動かすこと

です。昨年6月に山口県にも認知症家族の

会が結成されま したので紹介します（図

13）。

図i1 



ロ「認知症…族の山悶
昨年6月結成されました

総会への参加
「つどい」の開催

講演会・研修会の開催
全国研修会への参加

会報の発行

電話相談

広報活動
国や自治体への要望書の提出

リフレッシュ旅行
医療関係者や行政との関わり

図 13
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河内山医院河内山清

巷

つらりつらつらとおもんみまするに、美

人は部命にして禿頭は長命なりとの理（こ

とわり）あり。天網恢恢にして漏らさず。

あなかしこ、いみじくも良（まこと）なり

けりこの理。お陰さまにて夫財、共ボケ、

j息災にて生き永らえております。とは申せ

ども私こと、ここ半年む余、四つ足（肢2

本杖2本）にて午歩戦術修練致し居り候。

それに加えまして背骨、催にやさしく前湾

曲線を描き、伏Uがちの紳上、いや違い

ました、道端に上にまみれて治ちている百

円主を見つけるのに格好なる資勢を保ちつ

つ、人円気にせず脇｜｜賑り返る余地なくヨ

チヨチ歩き。illf三位に突き当たり、これは

失敬御免なすって。知的、詳細に中せばお

いぽれの代名詞、をいさらばえて生きてい

るのであります。

ひるがえりまして家内の方の身辺をつら

ちらッと観察いたしまするに、これは頗

る（すこぶる）付き、 元気の語源にてはな

きかと思はるるまでのお元気J 今日も朝か

ら業しそうにハミング…U/J九十までわ
たしゃ百歳まで 共にオムツのとれるまー

で一。
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何処かで春が生れてる

何処かで

何処かでひばりが明いている

どとかで芽の山る許する（抗議）

今年の春は気象予報じさんに試を使って

んのか、なかなか点前にやって米て只れま

せんね。例えるのはわりいけど例えて云へ

ば公00さん達の得意技である飲酒巡転。

例えるのはわりいけど例えて去へば野山ど

ぜう内閣なのだ。前後左イ7にフラリフラフ

ラフー。真っ直ぐ行けば5JI l：旬、後ろへ

戻りや氷点、下。（現配3月上旬）

春と云へば何たって花ですね...r Hl守一
五！J値千金、イEに治香、月に陰あり。イ互に清
香禿げに雛あり」。禿げ顕に織が出来るよ

うではもうお

終（しまい）い，頭の皿の’花（ひ）上がっ

た河童と同じ運命を辿ることになるのであ

ります。

突然ですが御免を右足りまして，jlill}ilを変え

させてもらいます。闘会のクイズ番組ほど

面白くはありませんが。

私達が若い頃スーパーマン映11I1jが大人気

でした。透明人間なんて不思議なものもあ

りました。今頃のて子供さん向けの動画も登

場人物は殆どが超人、怪物です 大人もチ

供も皆心の奥底に制約に縛られたこの二次

元の世界を超えた白山無碍の人間（自分）、

無拘束の世界を希求しているのではないの

でしょうか。脱＝三次兄の白由｜町界を。でも



なかなか我々は地を這いずり回る虫の境涯

から抜け出すことが出来ません。魔法は無

いものでしょうか？。

誰もが自分は模造真珠と本物真疎と二つ

の真珠をもっているのだと知っていれば、

三次元模造真珠がいくら傷っこうが壊れよ

うが無くなってしまおうが、あまり落ち込

まずに居られます。執着せずにすみます。

とれ一つしかないと思うから苦しみま

す、悩みます、憎みます、争います。

仏教は人の心を偽（ニセ）ダイヤから本

物ダイヤモンドに導く方便として無の一字

を用ひます。般若心経はこの転倒夢想、模

造人閥、地球、人聞の心の中にある三次元

大宇宙を徹底的に爆破するものです。模造

品を爆破すれば本物が見えて来るからで

しょう。これが宗教の役目です。キリスト

教でも現実世界を否定して神の菌、永遠の

生命を説くのだと聞いています。

では本当の人閥、本物の世界ってどんな

ものなのかと問はれでも因ります。不立文

字、臼く言ひ難し、万巻の経を読んでも、

聖書を何回読んでも氷解出来るとは保証出

来っこない。字宙の神様が人聞を創った時、
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鰻頭の中にアンコを入れるみたいに人間の

内に入れておかれたものが湧き出て来るの

が仏性であり永遠の生命で、あるとのとと。

だから宗教なんて、 見たことも聞いたこと

も食べたととも無いぞと云う人でも、田舎

の鍍くちゃ婆さんで、も、そのままで彼岸の

国の住人である人がいらっしゃるのだと思

います。

模造人間なんて申しましたが、この世に

完全無欠人問、万能人間は居りません。皆

未完成交響曲、発展途上人間ばかりです。

現世は修行道場です。目指すゴールは、全

能者、絶対者です。かぎりなく永遠にちか

い旅路。私達は歓喜、絶望の鐘を打ち鳴ら

しつつ歩きつづける旅人です。百年、 二百

年なんて、めではありません。億劫、無窮

の生死（しようじ）を繰り返しつつ果てし

のない旅です。だから一生、一年、一目、

乙の一大事、おろそかにせず大切にという

ことになるのでしょうか。修行、努）J・・・あ

まり好きな言葉ではないのですが。

顔に妓脳の表面つるつるてん

此処は何処あの世へ渡る橋ふもと



1月休日診療所当番医報告 2月休日診療所当番医報告

内科系 外科系 内科系 外科系

1 （日） 5 35 40 5 （日） 62 4 66 
2 （月） 30 43 73 11 （七） 51 4 55 
3 （火） 34 20 57 2月 12 （口） 41 9 50 

1月
8 （日） 40 6 46 
9 （月） 39 4 43 

19 （回） 13 25 38 
26 （日） 31 7 38 

15 （円） 25 8 33 計 198 49 247 
22 （日） 58 2 60 
29 （日） 48 6 54 
計 279 124 403 

3月休日診療所当番医報告 （ 
内科系 外科系

4 （日） 29 4 33 
11 （日） 24 7 31 

3月 18 （日） 38 5 43 
20 （火） 29 5 34 
25 （日） 21 8 29 
計 141 29 170 

t料
な これからの行事予定 * 
4月 3日（火） 学術講演会

1 0日（火） 理事会

24日（火） 月例会・学術講演会

5月 8日（火） 理事会

11持円側＋定時総会 於：ホテル松原屋 17: 00～ 

22日（火） 月例会・学術講演会

6月 I 2 LI （火） 理事会

1 7日（LI) 山口県医学会総会 於：萩市

2 I日（木） 臨時総会 於：商工会館 19: 00～ 

2 I日（木） )'tr ti学校保健会総会
26日（火） 月例会 ・学術講演会
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~·••I 伽・＂＂＇＂拘柳時吻，v崎山，........咽伽緑友会ゴルフコンペ成績市川～叫川W 咽B・V ・
平成24年3月 18日

順位 名前 IN OUT GR HDCP NET 

優勝 井上祐介 55 60 115 36.0 79.0 

準優勝 森本博士 43 44 87 1.0 86.0 

3 守Ill 忠正 45 48 93 6.0 87.0 

4 守友康則 49 49 98 9.0 89.0 

5 諏訪高志 50 50 100 10.0 90.0 

6 横山 兎； 45 51 96 6.0 90.0 

7 兼清照久 49 48 97 5.0 92.0 

8 丸.！：1同文 67 57 124 32.0 92.0 

9 前回界一 52 54 106 10.0 96.0 

10 問中博幸 53 53 106 7.0 99.0 

DC ⑥守田 ⑫守友

NP ④守田 ＠兼清 ⑪守友 ⑬守友

／ 
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編集貨実・

今年の冬は寒くて長い感じがしました。

2月の終わりになっても真冬のような寒さ

が身に泌みる。b梅はさいいたあかあ～

さくうらあはあまだかいなあ～ なんての

んきな歌が歌えるのも3月の下旬になっ

てからでした。梅の花は例年より 2週間

近く遅れ、今日（4月2日）になっても桜

のつぼみは少し頭を出しただけです。これ

も例年より一週間から十日ばかり遅れてい

るようです。寒いのは天気ばかりではりま

せん。昨年3月の東北大地震以来、やや

下り坂だ、った日本の景気は急斜面を転げ落

ちるかのように急降下です。いまや、若者

たちの就職は仕事があること自体が幸運と

考えられています。足下を見るかのように

労働力を安く買いたたき労働賃金を抑え

て、」二場大企業は内部保留残高を30兆円

超とも言われるほどため込んでいます。勤

労者世帯の2010年のひと月当たり可処分

所得は 1997年に比べ6方6700円、 13・

4%減った（BUNGEISHUNJU 2012. 4 

(104）とっくに 「オオカミ」は来ている）。

国民の可処分所得が減ってくればひとがも

のを買わなくなるのは必定。同内需要が減

り余剰投資が国債に涜れれば円が買われ円

高に傾き、デフレ ・スパイラルはさらに悪

化する乙とになります。それに輸をかける

かのように公共料金の値上げや増税の話が

マスコミを賑わすようでは泣きつ面にクマ

ンバチ。国のガパナンスは既成勢力の利益

が最優先、 函民の生活はそっちのけに見え

ます。銀行と企業栄えて国滅ぶっていまの

日本のことをいうのでしょう。
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平成24年度より平岡光市医師会が発足

しました。新法人移行を完了させること

と、山口県医学会総会の引き受けの仕事が

あります。新会長の強い指導力の元、光市

医師会員みんなの力を合わせて乗り切る乙

とができるといいと思います。4月より診

療報酬の改訂が行われました。大きな変化

は処方護における一般名処方でしょう。医

療を担うプロとして患者さんの利益を守る

ためになにをすべきかを考える必要があり

ます。日医役員選挙があり、横槍義武氏（福

岡県）が前任原中勝征氏（茨城県）を破っ

て日本医師会長に選ばれました。また、山

口県医師会の会長に小世｜党郎氏が決まった

ようです。末端医師会員には今ひとつ盛り

上がらないのはなぜでしょう。その古色蒼

然たる風民が見えて参ります。（K.T) 

発行所 光医師会
TEL(0833) 72-2234 

発行日 平成24年 4月25日
発行者平岡 博
編集者広報担当
印刷所光市光井一丁目15番20号
中村印刷株式会社

く


