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■下記疾患並びに症状の消炎・鎮痛

慢性関節リウマチ･変形性関節症.腰痛症.変形性
脊椎症･頚肩腕症候群･肩関節周囲炎･痛風発作
■外傷後及び手術後の消炎・鎮痛

通常､成人にはオキサブロジンとして、１日量400mgを

ｉ～２回に分けて経口投与する。

なお、年齢、症状により適宜増減するカミ１日最高量は

600mgとする。

※ご使用の際は製品添付文害の使用上の注意をご覧下さいｃ

用法・用量 鰯ｉ
⑨７００
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立ち上りの良い罰持続型抗炎症剤
慢性関節リウマチに24時間効果
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巻頭 目

大阪臨床整形外科医会

副会長三橋二良

本会（ＯＣＯＡ）が誕生して早や10回目の総会を迎える事になりました。坂本会長

初め、理事の先生方、会員諸先生方の絶えざる御努力によりまして渚事業も発展し、

又会員も順調にふえつづけ、今年度末で１５３名を数え、更に新入会者が続々と申し込

まれています。

ＯＣＯＡに於ける年４回の研修会、懇親旅行、春秋の懇親ゴルフもすっかり定着し、

その参加者も回を重ねる毎にふえ続けて参りまして、その都度確実に親睦と研讃の実

を上げて参りました。

対外的にも日整会評議員会や、ＪＣＯＡ、大阪府医師会の諸委員会へ委員を送り込

み、ＯＣＯＡの存在をフルに発揮し情報の交換を続けています。

又、本年度は、大阪大学整形外科同窓会の先生方が多数御入会していただき、ＯＣ

ＯＡの活動も益々活発になる．ものと期待されています。

先般行われましたＪＣＯＡ各県代表者会議では、昭和62年度５月に行われます博多

での研修会の後、「昭和63年度のＪＣＯＡ研修会は、大阪でぜひ開催するよう」強く

要望されました。これを受けまして過日、１０月度のＯＣＯＡ理事会では、理事全員が、

「ＪＣＯＡ研修会大阪開催」を賛成いたしました。今後、その準備と実行には並々な

らぬ努力を要するものと思われますが、ＯＣＯＡ執行部のみで推進出来る筈がありま

せん。会員諸先生方が、一丸となって御協力いただき、ＪＣＯＡ大阪研修会開催を成

功させようではありませんか。

どうか今後、ＯＣＯＡ会員諸先生方の御支援御鞭縫をお願いいたします。

－１－



Ｉ日本臨床整形外科医会(昭和61年第２回)各県代表者会議

日時

場所

昭和６１年９月１３日（土）１４：３０～１５：３０

栃木県宇都宮グランドホテル

上記の日時、場所において、中村了生議長、

志賀正之副会長のもと、三木会長の御挨拶、物

故会員への黙祷につづき議題が下記の如くす弘

められた。

１）昭和61年前期事業報告（資料ｌ参照）

２）昭和61年前期会計報告（資料２参照）

３）昭和62年事業計画案と予算案について

１２月第１日曜日臨時理事会(東京)で決定

４）会員状況（資料３参照）

全員3,165名、正会員３，１４５名

５）日整会評議員選挙について（資料４参照）

昭和62年２月１日施行

現在定員160名中ＪＣＯＡ会員は28名

来年の改選時にはもっと増員を、

更に日整会理事に高山豊(東京)、信原克哉

（兵庫)、監事に金井司郎(神奈川)会員が推

薦された。

６）ＪＣＯＡ学会について

。日整会の学会が大きくなりすぎて開業医に

は身近に感じられない。

。対外的に学術団体として……現在の研修会

は新睦と考えられている……認めてもらう

為にも開業医にもっと密着した広い視野を

もつ演題のある学会を。

。学術委員長として神戸の吉良先生

・第１回ＪＣＯＡ学会を62年11月頃(日)於東

京で。

。会員からの演題募集、講演形式両者を考慮

中会員の皆様からの希望を要請。

７）６２年ＪＣＯＡ総会、懇親会の開催日につい

て

昭和62年４月18日(土）新潟市

（日整会学術集会中）

８）第14回ＪＣＯＡ研修会について

会長坂本徳成

昭和62年５月３日～５日於福岡

博多どんたくにあわせて

９）日整会評議員懇談会報告

１０）柔整師会との会談報告

11）その他

・昭和62年の日整会学術集会時におけるＪＣ

ＯＡ会員のパネルディスカッション、シン

ポジウム等の報告（資料５参照）

。日本リウマチ学会のジャーナリズムへのア

ピールに対する対応

・自賠責アンケートについて

･福岡地区有床診療所協会設立趣意書による

参加勧誘

－２－



上期総収
上期支

日本臨床整形外科医会昭和61年度上期収支計算書
（昭和61年１月１日～昭和61年６月30日）

資料 2）

２４，１３４，２１６
１４，２５０，５０４

ロ

入
出

（各県代表者会議資料抜粋）

資料(１）日本臨床整形外科医会昭和61年事業報告
（昭和61年１月１日～昭和61年６月30日）

会員の状況
正会員3,144名
新入会員９２名
賛助会員９１名
退会届者１２名
物故会員１０名
６０年会費未納者５１名
２年以上会費未納者２８名
３年以上会費未納者１３名

。１月１８日（土）自賠・労災委員会１６：００～１８：００
．２月１日（土）常任理事会１５：００～20：００

：；罷目開糊撫繋議員会１５:00~１７:００
．２月22日（土）医業経営・自賠委員会１６：００～１８：００
。２月23日（日）第１回理事会１０：００～１６：００
．３月９日（日）各県代表者会議１０：００～１６：００
．３月９日会員名簿の発行

：ｉ眺俣)雑雛会･懇親会１８:00~20:0０１７：００～２０：３０

．５月２日（金）常任理事会１８：００～２０：００
。５月10日（土）調査委員会１５：００～20：００
．５月18日（日）企画・福祉委員会１１：００～１６：００
．５月24日（土）文化・広報委員会１７：００～
。５月30日（金）柔整師会との懇談会１８：３０～２１：３０
．５月31日（土）医事法制委員会１８：００～
。６月1日（日）保険委員会１２：００～１５：ＯＯ
ｏ６月28日（土）常任理事会１４：３０～１６：００
．６月28日（土）臨時理事会１６：００～２０：００．
。６月29日（日）全国保険懇談会１０：００～１６：００
．４月会誌１７号発刊

9‘8８３，７１２

－３－

1）収入の部 単位円

２ ）支出の部単位円

現在額

科目 予算額 上期予算額 卜期収入額 上期差異

費
費
入
入
金
令

収
紬

会
収
雑
縄

・
一
戻
り

助
息
費
よ
告
年

会
賛
利
広
返
帥

1７，５２００００
3,500,000
１００．０００
７，５００，０００

５．２１５．０００

8,760000
1,750ＰＯＯ
５ＯＰＯ０
３，７５００００

５１１ＦｉＯＯＯ

5７９０，０００
３３２３，２００
３２６，９３９
２．９５１，１６５
６６，６４８

１１，６７６．２６４

Ａ２，９７０ＰＯＯ
1，５７３２００
2７６，９３９

A７９８β３５
６６･6４８
6．４６１．２６４

今
：↑ロ ３３．８３５，０００ 1９５２５０００ ２４．１３４．２１６ 4．６０９．２１６

科 日 予算額 」一ＦＵ刊」＝与程荷貝 上期支出額 卜朗善巽

置
費
送
費
費
費
料
費
金
費
費
費
費
助
費
金

務所設

件
信郵
費交通
議
刷
借
耗品
回研修補助
時雇傭

品

弔
体障害者団体補

備
務所移転積立

畢
人
通
旅
会
印
賃
消
喝
臨
雑
備
慶
身
予
事

４８０，０００
６，８５００００
４，０６０，０００
５β０５，０００
３，２７６．０００
1１，００００００
２８５，０００
１０００００
１，２００，０００
１００，０００
２５０，０００

３００，０００
１５０．０００

６２９，０００
１２０．０００

２４０，０００
3‘425Ｐ００
２，０３０，０００
２，５１７､５００
１，６３８Ｐ００
５．５００，０００
1４２，０００
５００００
６００ＰＯＯ
５０，０００
１２５，０００

１５０，０００
７５，０００

３１４，５００
６０．０００

2４０，０００
2６７５，１６０
１．６３６，９９９
３，２５３，２９０
９９０，９６０

３，５８４，５８０
１７１，９００
２９，５４５
１．２００．０００
７０，７９０
２９９，２８０
９８．０００
０
０
０
０

０

７４９，８４０
３９３００１

Ａ７３５０７９０
６４７，０４０

４
４
４
４
Ａ

1，９１５４２０
２９４００
２０４５５
６０００００
２０，７９０
１７４，２８０
９８ＰＯＯ
１５０ＰＯＯ
７５，０００

３１４，５００
６００００

３３，８３５，０００ 1６．９１７，5００ １４．２５０‘５０４ 2．６６６．９９６



会員状況(個人県）

資料(3)

(６１．１．１～６０．６．３０）

中部地区（定数22名）

大成清一郎、藤野正治、三井貞三、宮地信

尚

近畿地区（定数30名）

伊藤成幸、岩井浅二、岡田院、角谷昭一、

信原克哉

中国・四国地区（定数18名）

七峰茂文、原田種弘、宮本政義

九州地区（定数21名）

白坂健一郎、日高達郎、光安元夫

－４－

会員状況(団体県）

資料(4)一１日本臨床整形外科医会から出ている日整会役員及び評議員

役員（12名中）

金井司郎(医事紛争調査委員会、庶務会計）

藤野正治(社会保険等委員会、身体障害者

委員会）

監事（３名中）

宮地信尚

評議員

北海道地区（定数７名）

伊藤孝、白川久成、細野幌

東北地区（定数13名）

氏家和国、瀬野庄助、諸橋政積

関東地区（定数49名）

香取勲、金井司郎、高瀬佳久、高山釜、三

橋稔、八百板沙、横関嘉伸

県別 匹分 会員数 新入会 退会

埼玉県

茨木県

群馬県

山梨県
房野県

０
５
７
６
１

９
４
４
２
４

０
２
２
０
０

１

１
０
０
０
０

県別 墜分 会員数 新入会 退会

北海道

青森県

岩手県

宮城県

秋田県

山形県

福島県

新潟県

東京都

神奈川県

千葉県

栃木県

富山県

石川県

福井県

静岡県

愛知県

三重県

岐阜県

京都府

８
２
６
５
１
６
３
２
２
３
５
７
６
２
５
２
９
２
１
６

５
３
３
５
３
２
５
５
５
７
９
５
４
３
２
０
３
４
３
５

１

２
１
１
１

５
０
１
２
０
０
３
２
１
０
４
０
１
３
１
５
７
０
０
４

１

０
１
０
１
０
０
０
０
２
１
０
０
０
０
０
１
３
０
０
１

県別区分 会員数 新入会 退会

大阪府

兵庫県

奈良県

和歌山県

岡山県

広島県

島恨県

山口県

香川県

徳島県

愛媛県

高知県

福岡県

佐賀県

長崎県

熊本県

大分県

宮崎県

鹿児島県

９
２
２
４
９
３
５
９
３
３
５
７
６
７
２
７
３
１
６

３
３
３
５
５
２
２
６
４
４
５
３
０
３
６
７
５
４
５

１
１

１

２

８
０
１
２
０
４
０
３
０
０
３
４
０
１
０
３
１
０
０

０
２
１
０
０
０
０
０
１
０
０
１
１
１
０
２
１
０
０

計３９県 2，８３７ ７７ ２０

県別区分 会員数 新入会 退会

滋賀県

鳥取県

沖縄県

計８県

１９

１９

２１

３０８

０
１
０
５Ｉ

１
０
０
２

総合計47県 3．１４５ ９２ ２２



資料(4)－２日整会評議員選挙立候補者の状況

北海道地区

ｌ・北大、札幌医大、旭川医大の三教授

２．長井侃（勤務医）

３．他の３名は未定（目下調整中）

東北地区

ＪＣＯＡより氏家和国、瀬野庄助、諸橋政積

勤務、大学は調整中

関東地区

香取勲、金井司郎、高瀬佳久、高山篭、原田

裕朗、樋口郁男、三橋稔、八百板沙、横関嘉

伸

中部地区

大成清一郎、藤野正治、三井貞三、宮地信尚

近畿地区

ＪＣＯＡからの評議員はあと1人でも増や

したいと望んでいますが、選挙になるか、今

回の様な話し合いになるか、今のところわか

りません。最少でも今回同様の五名を考えて

おります。

中・四国地区

現在立候補予定者は、はっきりしておりません。

１０名大学教授

４名病院関係

４名ＪＣＯＡの予定原田雅弘、宮本政義、

七条茂太、他１名

九州地区

ＪＣＯＡより白坂健一郎、朝長一、日高達郎、

光安元夫

資料(5) 日整会学術集 会

日時：昭和62年４月１７日（金）・’8日(土）・１９日（日）

場所：新潟市

Ｉシンポジウム 片岡治（国立神戸病院）

演題茨木邦夫（琉球大整形教授）
「日本におけるスポーツ整形外科の烏山貞宜（日大整形教授）

現状と将来」Ⅲパネルディスカッション

演 者演題

石井清一上肢のスポーツ外傷と障害「地域医療プログラムにおける整形外科の
市川宣恭腰部のスポーツ外傷と障害役割」
万納寺毅智下肢のランニング障害司会中村了生（和歌山市開業医）
守屋秀繁膝関節のスポーツ外傷と障害演者

古賀良生日本におけるスポーツドクタ１．改正医療法における地域医療計画について
一の活動の現況と問題点高瀬佳久（宇都宮市開業医）

Ｗ､GClancyアメリカにおけるスポーツドク２．地域医療プログラムと診療所、私的病院
ターの実情の役割日高達郎（久留米市開業医）

八百板沙スポーツ障害を取り扱う医師３．地域医療プログラムと公的病院の役割

についての整形外科開業医と山下弘（県立多治見病院）

しての見解４．地域医療プログラムと大学病院の立場

Ⅱパネルディスカッション 増原建二（奈良医大）

演 題Ⅳ教育講演

「わが国の整形外科の将来を考える－演題

特にこれからの整形外科医の教育と在り方」「地域医療における整形外科認定医の活動

演 者と展望」

川罵真人（大分県開業医）演者

原田裕朗（東京都〃）原田雅弘（広島市開業医）

森健朗（東京厚生年金病院）

－５－



Ⅱ第１１回日本臨床整形外科医会近畿ブロック会

日時

場所

昭和６１年１０月１８日ＰＭ

滋賀県ラフォーレ琵琶湖

参加者は京都５名、兵庫３名、和歌山３名、

奈良３名、滋賀８名、大阪より三橋、村上、木

佐貫、古賀、瀬戸先生の５名が参加した。

滋賀県の九谷先生の挨拶につづいて議題の順

に報告討議された。

（１）ＪＣＯＡ各委員会報告

ａ）学術委員会

ＪＣＯＡ学会を毎年11月頃年１回開催する

べく準備中。現在吉良担当理事が全国にアン

ケートを出して集計中。昭和62～63年頃より

実現したい意向。

ｂ）医事法制委員会

某講演会の講師として広島大学法医教授が、

発言した内容が委員会で問題になっている。

つまり「自動車追突事故で、ヘッドレストが

装備されていても、破損していない場合、む

ちうち症と診断されない。又し線所見がない

場合、むちうちと診断しにくい」と発言され

たことから、某損保会社が、支払い拒否をし

てきたケースがある。今後、講師をＪＣＯＡ

法制委員会に呼んで話をきくことになった。

ｃ）調査委員会

会員名簿発行の計画あり。

ｄ）文化広報委員会

１８．１９．２０号(まもなく発行)を発行した。

(Ⅱ）リウマチ登録医の件

６１年８月19日リウマチ登録医が、日整会中

央審査会で決定。それに先がけリウマチ学会

の方で登録医を発表し、ＮＨＫ他報道機関に

て公表されたので、その内容が不適当の所が

あるので、日整会田島会長が、日本報道協会

へ異議申請した。日整会リウマチ登録医氏名

は10月中旬公表される。

(Ⅲ)認定医問題について

ａ）６４年１月第１、第３土曜日に認定医の試験

（筆答、口答）が実施される。日整会々長が

試験委員を決め、委員により問題作製される。

ＭＵＬＴＩＰＬＥＣＨＯＩＣＥ方式で３時間

の筆記試験と、３０分の口答試問を行なう。

ｂ）認定医研修施設を再検討する。手術の多い

５：３０より

副会長三橋二良

診療所でもよい。

c）現在の２年間で12単位の制度を、６年間で

３０単位（１年で５単位）に変更する。

６５才以上は受講しなくても認定医資格を継

続させる。

(1V)スポーツ登録医について

第１回研修会に1,420名の申込があり、

540名が受講した。次回来年度大阪、東京で

行われる。認定証は名称が決り次第交付の予

定。一方日医の方でもスポーツドクターの動

きが出てきた。日医常任理事の方で委員を決

定中であるが、性格は未定。家庭医的なスポ

ーツドクター養成がねらい。各府県で実際に

動いていただき、各府県のスポーツ科学委員

会の中に整形外科医が入っていくのが有効と

思われる。

(Ｖ）評議員会選挙について

日整会へＪＣＯＡより理事として高山、信

原先生を、又監事として金井先生を送り込ん

でいる。近畿地区より日整会評議員として、

ＪＣＯＡ会員より５名送り込んでいる。近畿

地区はもう1名位大阪より送り込んでは如何。

今後討議してほしい。

(Ⅵ)次回ＪＣＯＡ近畿ブロック開催地は京都の

予定

会議後、滋賀県側の主催で懇親会、二次

会が行われ懇親の実をあげた。

翌日、ゴルフコンペは琵琶湖カントリーに

て２組行われ、大阪の村上先生は準優勝され

た。一方観光組は近江八幡水郷めぐりをして

大いに楽しんだ。

－６－



Ⅲ日本整形外科学会役員・評議員懇談会

日時

場所

昭和６１年８月３０日

金沢市東急ホテル

第１回基礎学術集会の前日８月30日金沢東急

ホテルで懇親会が行われました。

評議員１０９名（その内ＪＣＯＡから20名）が

出席、活発な討論が行われました。

理事からの報告事項でわれわれに必要なもの

について述べる。

①第60回日本整形外科学会は、来春東京で

の第２２回医学総会の終了后、４月17日(金)、

18日(土)、１９日（日）に新潟で開かれる予定。

②認定医試験実施方法に関する中間報告、試

験方法、毎年１月、東京に於て筆答および

口答による。第1日目、筆答試験（３時間)、

第２日目口答試験（30分－１５分づつ２ケ

所で）

筆答問題はMultipleChoiceQuestion方式

にする。

日整会の「整形外科卒後研修Ｑ＆Ａ」を利

用し、これに当該年度の問題を加える。

③日整会リウマチ登録医について、今年出願

者1,840名、合格者1,808名、来年も今年と

同じように行われる予定。

④日整会スポーツ医学研修会実施予定。日体

協、日医の体力医学会等が、それぞれスポー

理事伊藤成幸

ツドクターの称号を与えようとしている。

日整会では、今年８月東京で総論に単位の研

修会を行った。６２年１月１０．１１日各論12単位を

行う予定。別に62年１月１７．１８日大阪で総論１２

単位を、６２年８月１５．１６日にも研修会を開く予

定。将来ガイドラインを作成し一定のスライド、

テキストを作成して、それをもとにして、各地

で研修会を開く予定になっている。

⑤医療類似行為者に対する指導体制の確立。

柔整師、ハリ、アンマ等、免許資格のあるも

のと否のものがある。ただ非難していても無

意味であり、他の医療技術者に対すると同様

に、有資格者に対しては、日整会認定医が、

彼等に指導者として認められるように、積極

的に努力が必要である。無資格者と区別して、

対応しなければならない。

その他評議員よりの提案議題があった。例

えば、法人としての体制作り、すなわち理事

長制について比較的前向きに討論された。

ＪＣＯＡ選出の役員、評議員が出席総数の

約20％をしめ、非常に活発な発言がなされ、

われわれ開業医の意見が学会に反映される傾

向が強くなっていくように思えた。

Ⅳ第13回日本臨床整形外科医会研修会

日時：昭和６１年９月１３日～１５日

場所：栃木県宇都宮市宇都宮グランドホテル

理事大橋規男

日程

９月13日（土）

各県代表者会議１４：３０～１５：３０

討論会「これらの臨床整形外科医のあり方について」１６：００～１８：００

９月14日（日）

研修会Ｉ学術講演「最近のアメリカ整形外科の話題」自治医大大井淑雄教授１７：００～１８：３０

－７－



懇親会１９：００～２１：００

９月15日（祝）

研修会Ⅱ学術講演「偽痛風の基礎と臨床」独協大星野孝教授９：００～１０：３０

研修会Ⅲ文化講演「栃木県の古代仏教特に薬師寺を中心として」

栃木県文化功労者・郷土史家雨宮義人先生１０：３０～１２：００

サヨナラ昼食会１２：３０～１３：３０

本年度は宇都宮市に約400名の会員・家族が

集まり上記の日程で開催された。今回は大阪か

らの出席者が少なく坂本徳蔵、河合秀郎、大橋

規男の３組６名であった。

研修講演は我々開業医に関心の深い内容を各

講師は明快・平易に解説され、講演後の質疑応

答も極めて活溌で肩のこらない気持の良い研修

会であった。

Ｖ第１回ＯＣＯＡ保険委員会

日時

場所

昭和６１年８月２０日

ホテル阪神

l）これに先立ち、８月15日付会長名で下記の

９名を保険委員に委嘱した。

坂本会長(府医師会交通事故医療委員）

三橋副会長(府医師会医療保険委員）

吉田副会長(保険担当、府保険医会予備

委員、豊中市保険医会委員）

原監事(府社保基金審査委員、ＪＣＯＡ

社会保険委員）

伊藤理事(保険担当、日整会評議員）

平山理事(府医師会、交通事故医療担当

理事）

村上理事(府医師会医療保険委員）

服部理事(保険担当）

長田理事(保険担当）

2）当日の出席者は、三橋・伊藤・村上・服部

長田・吉田及び特に御参加を願った日本整

形外科学会社会保険等委員で府社保基金審

査委員でもある反田英之先生（豊中市・整

外開業医）の計７名。

その他、オプションとして親善ゴルフ、親善

テニス、那須方面１泊観光、日光1泊観光、益

子・結城日帰り観光が用意され、家族で楽しく

参加出来るように企画されていた。

来年は５月３日～５日に福岡市で開催される

予定ですので会員の皆様も家族サービスを兼ね

て御参加下さい。

副会長吉田正和

３）討議資料として11)日整会社会保険等委員会

の60年度報告(2)同委答申に基づく日整会長

から日医会長への診療報酬改訂要望習3)近

医連から日医会長への要望書(4)中医協療担

５委員の診療報酬適正化要望書事項5)府医

師会医療保険委員会から府医会長への答申

「60年３月点数改訂に伴う矛盾点・問題点

について（６０．７．１５）「診療報酬改正要求に

ついて（61.7.29)等が出された。

4）特に、反田先生担当の整形外科的保存療法

について、(1)骨折等の介達索引(2)ギプスの

材料費及び時間外(3)関節固定(テーピング）

の緊急３課題を説明され、更に(4)四肢ＣＴ

診断(5)運動療法の３段階分け(Ｂ項新設で

専門医が居ればもっととれるようにする）

等についても話された。

5）各委員から活溌な質問・意見・要望が出さ

れ、それらをＯＣＯＡの意向として、反田

先生が８月25日に出席される日整会同上委

－８－



員会に反映して頂ける様お願いした。

その後９月８日には反田先生から、日整会で

決まった下記項目の「整形外科重点要望事項」

と田島会長から日医会長への要望書が吉田に伝

えられた。

。ギプス技術料、材料費及び休日、夜間、時間

外加算の認定について

。レントゲン診断料について

(1)手術中のイメージ・インテンシファイア透

視料

(2)時間外、深夜の撮影料加算

(3)新生児、乳児、老人の撮影料加算

ｑ整形外科手術料の見直し

。整形外科指導管理料の新設

･運動療法料の増額と施設基準の設定

・連動療法処方料の新設

。小児医料に関して

。脱臼非観血的整復料及び骨折徒手整復料の増

額続いて、９月22日にはその前々日20日の日

整会対厚生省交渉の結果について報告を頂き

ｌ）四肢のＣＴは認めよう。各基金と話合って

来春には「頭部等」と文言を直して、使え

るようにする｡（９月22日付田島会長名のハ

ガキで「弾力的に処理」と各会員に連絡さ

れました。

２）ギプス材料費は上げる。

３）連動療法については専門医数を調べて考究

する｡（ＪＣＯＡを通じて各府県の会へ問合

せがあるだろう）とのことぞあった。

以上を10月４日の理事会で報告し、三橋・村

上・平山各委員からも府医の要望事項中に反映

させて頂く様お願いした。

Ⅵ大阪府医師会医学会運営委員会

６１年度第１回（４月28日）

(1)本年度の学術講習会全般の開催日程討議

①循環器シリーズ(年間６回）②消化器シリ

ーズ(６回）③医学の進歩シリーズ(６回）

④感染症シリーズ（４回）⑤臨床検査シリー

ズ(４回）⑤医学会総会時（１回）⑦有料セミ

ナー（１回）③現地セミナー（１回）

(2)上記シリーズの世話人・担当者を決定

整形外科関係は③シリーズの10名中２名で、

関西医大の小川亮恵教授と吉田、第５回(６２

年１月）の企画・運営

(3)医学会評議員１６５名を委嘱、ＯＣＯＡから

は大橋・長田・服部各理事

(4)生涯教育制度化について、日医からの準備

状況問い合わせへの回答作成、具体的申告形

式をも承認する。

(5)生涯教育推進のため医学会会則の一部改正

を決議

第２回（５月26日）

（１）本年度日本医師会医学講座の実施法立案、

１０月～２月の間に約５回

－９－

副会長吉田正和

(2)６１年度（第10回）医学会総会の日程、１１月

の日曜日を

(3)現在30名の運営委員に、１１ブロックから各

１名の医師会長代表及び保険医会から１名を

加え、４２名に増員し、それら委員に生涯教育

で地区とのパイプ役を期待する。

郡市区医師会学術担当理事連絡協議会（５月２６

日）生涯教育制度化の試行開始を６月１日に控

えて、実施上の諸問題を運営委員をも混えて真

剣に討論・協議

第３回（６月23日）

(1)８月度学術講演会、９月の現地セミナーの

計画を討論

(2)本年度医学会総会は、１１月16日(日)於府医師

会館

(3)総会の特別講演と医療近代化シンポジウム

につき討議したが、甲論乙駁で決まらず、次

回持ち越し

(4)生涯教育推進小委員会を設置、運営委員か

ら15名を指名し、細部の討議と地区連携を行

なわせる



(5)保険医会の第１回生涯教育研修会と、その

際のアンケート結果を報告。

第４回（７月28日）

(1)９月度学術講演会（３シリーズ各１回）の

内容を決定。

(2)現地セミナーは10月とし、第１候補を国立

大阪病院、第２候補を国立循環器病センター

とする。

(3)医学会総会の特別講演は、山本祐夫大阪市

立大学名誉教授に肝疾患をお願いし、都合が

つかねば朝倉新太郎大阪大学教授に。

(4)同医療近代化シンポジウムは画像診断を主

題。

(5)生涯教育推進小委員会の討議結果を報告・

承認。

①学術講演会は､府下３ケ所位にも分散開催を。

②特定科目のブロック単位で取組む方法がしや

すい。

③制度化試行の学習時間自己申告を撤底する

ため、６．７月分の中間申告・報告を求め、

今後の対応等について検討する。

第５回（８月18日）

(1)１０月度の２学術講演会を決定。

(2)医学総会の特別講演と医療近代化シンポ細

目決定。

(3)本年度日医医学講座実習カリキュラム１４３

実施施設4４（内新規１１）を諒承。

(4)現地セミナー決定、国立大阪病院見学10月

９日休ｊＰＭ２：００．

郡市区医師会生涯教育担当理事連絡協議会（８

月18日）

(1)６．７月分学習時間の中間自己申告実施を

提案・討議・諒承され、早い地区は既に50～

７０％の報告あり。

(2)各地区の研修推進のため府医の努力・支援

を求める諸意見が、財政・講師・ビデオテー

プ配布・講演会場・特定科への配慮・病診連

携強化等に亘って出され、一方では地区の主

体的努力・創意と各会員の自覚の重要性につ

いても論じられた。

第６回（９月29日）

(1)１１月度の２学術講演を決定。

(2)医学会総会の公募演題パネル展示70題の分

類・配置と、説明・質疑・討論の座長分担を

協議、吉田は整外・皮膚科計６題を担当。

(3)医学の進歩シリーズの62年度開催予定（６

回）の日時を承認。

(4)生涯教育（６．７月分自己申告）中間報告

集計の地区別一覧表及び生涯教育制度化に関

する（郡市区医師会への）アンケート結果を

報告、まだ申告率・時間達成率とも低い地区

が大分ある。

(5)９月21日の12大都市医師会連絡協議会第３

部会（生涯教育）の報告。

第７回（10月27日）

(1)１２月度の２学術講演会を決定。

(2)昭和61年度（第10回）大阪府医師会医学会

総会プログラムすべて決定。

(3)毎年２月のセミナー形式研修会計画につい

て、有料・無料・資料昼食実費と予約申込み

制の可否が討論され、昼食実費のみで予約制

とする。

６２年２月は糖尿病の食餌・運動・生活指導と

検査とをテーマにする。

(4)生涯教育中間申告報告地区別一覧表（最終

結果）を検討、まだまだ問題あり。

(5)よって、１１月半頃にもう一度郡市区医師会

生涯教育担当理事連絡協議会を開いて１００％

達成への協力を願うこととする。

(6)本年度第４回医学の進歩シリーズは、６２年

１月22日休ｊＰＭ２：００～４：００、演題「関節

炎と腰痛の診断と治療」講師大阪市立大学島

津晃教授、座長吉田運営委員と決定。

(7)現地セミナー（国立大阪病院）の報告、申

込みは定員60名をはるかにオーバーしたが、

実際の参加者は45名で要一考。

－１０－



1．何故椎間板ヘルニアは後方ﾝ、起こるのか

腰椎椎間板には過大の内庄がかかり、椎

間板線維輪外肘には荷重の約５倍の水平方

向への引っ張りがかかるとNackemsonは

述べています。そして腰椎前湾位であるこ

ととあいまって、椎間板後方線維輪にはとく

に応力が集中することも知られています。

しかし、それだけでは説明できません。何

故若い人にもヘルニアは起こるのか？そ

れは第１に生来、線維輪構築が前方と後方

では大きく異なるという内因性～先天的弱

点職造をもつことにも基因します。後方線

維輪では外瞬部分が元来未発達で、脳‘仮は

不規則かつ相互の結合が弱いという特性は

無視できません。

第２に、後方部分は前方や側方部分と比

べてColhgen雌は低く、かつその代謝IL11転

も趣きを異にするなども関係あるように思

えます。

2．神経根圧迫の病態

ヘルニアによる症状の経過は、急性発症

の場合、まず腰痛、遅れて根性下肢痛が主

・体をなすといえます。ヘルニアによる腰痛

は必ずしも根を圧迫しなくてもおこり得ま

す。即ち、椎間板後方線維輪外層に分布す

る洞椎骨神経からの痛覚受容があるからで

す。勿論、根が圧迫されても腰痛と下肢痛

は出現します。神経根にはnervinervorum

があって、とくに連動根のそれは洞椎骨神

経の枝であり、知覚根ではガングリオン由

来のものです。いづれも知覚神経でＣ線維

Ｉ腰痛病態解析の基本と外科的治療設計

(昭和61年５月ｌ７ＩｌＯＣＯＡ研修会講演要旨）

富山医科薬科大学教授辻陽雄
お話し申し上げたことの多くの中で、ここで

は特に椎間板ヘルニアを中心に要約いたしたい

と思います｡

叫

一

Ｅ
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為

識
が大部分を占めます。根の主体をなす本来

の知覚神経束には種々の知覚線維が混住し

ていますが、特に亜要なのはＡ線維（ミェ

リン鞘をもつ太い線維）とＣ線維（細くて

ミェリンを持たない）です。前者は強い圧

迫や熱刺激などでおこる即時痛を、後者は

主に根や知覚終末の圧迫変形に呼応した２

次的炎症による化学的刺激に対し感受し、

遅発性嬉痛を受容伝達します。'慢'性反復性

あるいは持続的腰Ｆ肢痛のおこる病態の中

心は、神経自体におこるこれら広義の炎症

と不可分の関係にあり、その引き金は神経

の圧迫変形にあるとみてよいでしょう。故

に、種々の保存治療の眼目はあくまでもヘ

ルニア腫痛を小さくする（勿論不可能）こ

とでなく、炎症過程の鎮静化にあるといえ

ます。

3．ヘルニア外科的治療のねらい

故に外科的には、神経終末ないしは根自

体の圧迫変形を除去することによって機械

的刺激を解消し、かつ炎症を解消すること

にあるということになります。それには、

研修会報告



いかにしたら神経根をゆるめ得るか、異状な

緊張の中に存在する洞神経（特に若い人のヘ

ルニアの場合）をゆるめるかにありますが、

さらに炎症の鎮静化を果たすために伽j所の絶

安静（脊椎固定術）をはかるべきか否かをあ

わせて各個に検討するということであります。

4．後方ヘルニアの病態的多様性

しかし、通常経験するヘルニアには、整形

外科･的にはさらにその分節に不安定をもつ場

合、またヘルニア分節と同一レベルに後方圧

迫要素（例えば黄色靭帯の肥厚、椎弓肥厚な

どいわゆるStenosisに類する変化）が併存す

る場合（主に高令者)､および両者が合併する

場合があります。単なるヘルニア腫揃のみが

悪の根源である場合（若～壮年者の多くのも

の）では、ラブ法を代表とした髄核摘出術が

適応となりますが、ヘルニア腫痛のみを切除

することは基本的に正しくないのであって、

髄核も取る方がよいと考えます。つまり、椎

間板内圧も減ぜせしめるわけです。不安定性

の合併例では後方固定、後側方固定、前方固

定などありますが、前方固定術が妓も治癒率

は高いといえます。後方圧排要素を伴うヘル

ニアは、多くは50歳以上に多いのですが、有

難いことに高令になって来ますと大なり小な

なり馬尾根は弛緩しています。これを逆に手

術に利用することが出来ます。すなわち、こ

のような高令者ヘルニアでは、原則として大

きめの開窓と徹底的黄色靭帯除去を行うのみ

で、腰下肢痛や下肢麻揮はかなり改善しうる

ということです。ただし脱出、遊離ヘルニア

蒲T－－言９

＝ヘ
ー

は除去が必要です。いづれにせよ後方法では、

必ずfreefatgraftとsuctionを設置すること

が肝要です。ｆｒｅｅfatは基本的には殿部の

areolarfattissueを用いるのが理想です。

5．ヘルニア外科の最近の進歩

マイクロディセクトミーは、理想的に遂行

されればこれにこしたことはありませんが、

必ずしもパーフェクトではありません。原則

は、肉眼でよくみて正しい手技で後方法を行

うことをむしろおすすめしたいのであります。

脊椎固定術は、固定が完結するまで比較的長

期の．休業を強いられるのが欠点の一つといえ

ます。その欠点を補う方法の一つとして、私

は前方固定術とIIil時に背部疎突起間にセラミ

ックブロックを打ち込むことをやっており、

社会復帰が早く出来るようになりつつありますｂ

いづれにせよ、ヘルニアの長期成績はヘルニ

アの病態にもよりますが、総じて最良の結果

を約束するのは前方固定術でしょう。ヘルニ

オトミーと後側方固定併用も固定が順調にな

されれば好結果を得ますが、癒合不全になる

と難治な腰痛を生じる傾向があります。同定

をやらないＬｏｖｅ法や私の前側方髄核摘出術

は、ともに不定の腰痛の出没をみる率が幾分

商いようで、これは非固定手術におよそ共通

する点だろうと考えられ、理論的にも納得さ

れましょう。数年先にはChemonucleolysisが

実施可能になると思われますが、手術と比べ

て治癒率、再発率、コストなどの点より検討

されることでありましょう。

Ｌ‐塾…
◆
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Ⅱ 各種人工股関節の使い分けについての私の考え方

（昭和61年６月１４日ＯＣＯＡ研修会講演要旨）

京都大学医学部整形外科教授山室隆夫

人工股関節開発の歴史は19世紀末より約１００

年におよぶが、１９６１におけるChamleyの人工

股関節の出現まではほとんどが失販の歴史であ

った。しかし、その間にもSmith-Petersenの

Vitalliumhipmold（カップ）や、Mooreの人工

骨頭などは臨床に多く用いられかなりの好成績

をあげてきた。また、Chamley以後もWeber‐

Huggler型、Ring型､Miiller型などが現れたが、

約５年でその成績が低下していくことが明らか

となり、表面置換型のcupsocket人工股関節も

短期の寿命で使われなくなった。それに代って、

セラミック骨頭の人工股関節やBateman型の二

重カップ人工股関節が登場し今までの約5～10年

では優れた成績を示している。また、妓近では

Lord式や慈恵医大式に代表されるcementless

hipprosthesesが好んで川いられるようになっ

てきたが、これらもなお、いくつかの問題をも

っている。以上に述べたように多くのタイプの

人工股関節が現在用いられているが、そのいづ

れもが万能ではなく欠点をもっている。したが

って、これらを用いる挫形外科医は各人工股関

節の特長と欠点を熟知して、最も適切な使い分

けをする必要がある。

先づく１５才から３０才までの若年令胴の患者で股

－１３－

関節の破壊の著しい場合には一般的に云って

人工股関節は適応とはならない。この年令簡に

おいてはカップ関節形成術が優れた適応となる

が、リウマチ性関節炎、両側性の著明な変股症

骨頭骨が著しく破壊消失しているような症例は

適応から除外する方がよい。除外された症例に

対してはBateman人工股関節が適応となる。

Bateman人工股関節は10年での成績からみると

looseningやソケットのmigrationは比較的少な

い。しかし、ＨＤＰの磨耗は進んで行くので20～

30年後にはHDPsocketを交換するか､Ｃｈａｍ‐

ley人工股関節に軽換する必要が生じてくるも

のと思われる。カップ関節形成術のうち、成績

のよいものは20年以上にわたって良い結果を示

し、revisionを必要とするものは意外に少ない。

４０～50才代になるとカップ関節形成術の適応

は少くなる。セラミック骨頭の人工股関節（京

セラ式）は理論的にみてCharnley式よりも摺

動部での摩擦が低く、また磨耗率も低いので耐

用年数は30年以上であると考えられている。し

たがって、４０～50才代の症例に用いられている

が、骨セメントと骨との間の界面の問題が解決

していないのでI耐用年数の予測はむづかしい。

５０才代でIiIii側性変股症、６０才代以上の偏側性



変股症ではCharnley式が広く用いられている。

Chamley式は手術手技が正して行われ、骨移

′値をしてでも原臼にソケットを設置すれば15～

20年の耐用年数がある。特に高令者ではoste‐

oporosisの強いのと早期に離床の必要度が高い

ので骨セメントを用いなければならない。

cementlesshipprosthesisは比較的若年令晒

において適応となるが、poroussurfageにおけ

る諸種の問題が長期間の後に竹にどの様な影稗

を与えるか未だ判明していないので、今のとこ

ろでは特殊な症例に限って用いる程度でよく経

過をみる必要がある。
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表１病型とFunctionalcapacity

Ⅲ’慢I性関節リウマチの予後と死因

（昭和61年７月26日ＯＣＯＡ研修会識演要旨）

大阪鉄道病院整形外科

部長大田寛
’慢性関節リウマチ（以下ＲＡと略す）の予後

と死因についてわれわれが調査研究したことを

中心に述べたい。疾病の予後とは疾患の自然経

過を含めて死亡率や死因、合併症などに対する

生命の予後と後遺症や身体障害など社会復帰に

対する予後がある。ＲＡは主要病変が四肢お

よび脊椎の関節炎であるゆえ関節が侵かされる

と１１常生活動作が不自由となり且つ鱈病を伴う

'慢性病であることはいうまでもない。しかしＲ

Ａでも一部のものは比較的良好な経過をとるも

のがあることは周知の事実である。２年以内に

鎮静する単周期型は15％であるといわれている。

口演ではｌ）長期予後調査、２）ＨＬＡ－Ｄ

Ｒ４ｏＲ２について、３）ねたきり重症ＲＡ患者、

４）ＲＡの死因調査について述べたのでその概

略を以下に記す。４項目とも日本リウマチ学会

(昭和59年、６１年）で報告したものである。

１）ＲＡ患者の予後調査

昭和39年までに阪大整形外科に受診したＲ

Ａ患者のアンケート調査を昭和59年に実施し

２０年後の症状をみようとした。３６６名中、死

亡の確認されているもの、現在もチェックが

できる．もの、アンケートの返答のあったもの

は総数74名であった。現在のＡＤＬの障害と

発病後の経過を表にすると表１．のようであっ

た。表の１．２．３．４．は機能障害の程度を示し

stage１．は全く痛みがなく不自由なく生活し

緩解、治癒例というべきもの、stage２．は少

し痛みがあり少し不自由な程度で関節制限

はあるが炎症が鎮静しているもので改善列と

みてよい。結論としては74名中、ｓｔａｇｅｌお

よび２は２７．０％、不変(3)、悪化(4)は３６．５

％死亡は３６．５％となり、これを生存者（５３

名）に限ると１，２に相当するものは42形であ

った。病型分類（表２）ではSmythのいう単

周期型は８％と少なかった。全てのＲＡ患者

－１５－

訂

％:％

合計’６(1)４１(１０２４(7)３７４１８１

第ﾐＥ

1１
一
Ｉ

Ｆ

９

27-0

１

，'

ｂ

■
■
■
■
■
■
ワ
』
■
ｑ
Ｏ
０
Ｂ
０
ｈ

36-Ｆ

17(5)４(1)２１(6)ｉ４５

単周期多周剛進行型急性幅合計Ｉ生存者ｉ全体

§

２：４１？

36-5

18(3)１３８２１３（１）１５(2１

ニーー今一一一存■－－－－凸凸‐凸一画＝画■＝－－口－－甲守一一一一一一●申一一口｡｡｡●ロロＣ●守寺宇守●ーー一一・●●｡一一ーー‐■

４ 6(1１ 6(1)：１３

死亡’１９(3)１４(5)３２７(8)



１９６３

２３４

７年以上

病型分類

１９７１

71

6-11年

病型 人，性別 患者数死亡者

1982

５４

２０年

男女

単周j明型６（１，５）8.1％５(65.2)歳１．(４５）歳
平均

多周期型４１(１０，３１）５５．４３２(60.7）９（71.2）

進行型２４（７，１７）３２．４１０(56.3）１４（66.5）

急性増悪型３（０，３）４．１０（０）３（43.7）

平均

発病年齢(歳）

初診時年齢

擢病期間(年）

followup期間

現在の年齢(歳）

32.2(18-58）

38.7(19-59）

27.7(19-50）

22.6(19-33）

60.4(42-89）’47名

５．９

鴬＞:翼>‘“
4１１４．１５１．５

計７４(18,56)100.0４７(60.4)歳２７（64.7)歳

泌
皿
調
６

osuicide？

長期予後に関する報告表３

１０．４

４０．３

４３．３

６．０

忽那Ｃ･急ｈ鳥回豊報告者七川伊藤塚本

表４死亡年齢の性別・年齢別分布(150名）

年度

症例数

追跡期間

1984

４７

２０年

１９６３

３２

１０年以上

表２

１
１
１
訂
３
２

１９７９

６７

５年以上

１
１
乱
到
２
２

□

緩解・治癒

改善

不変

悪化

４(％）

3８

４５

１３

０が進行し悪化するわけでなく緩解するものも

あることを述べた。stage1,2の20名（内３名

が男子）は初診時６名がリウマチ反応陰性で

であったが、初期は多関節擢患を示しｄｅ‐

finite以上のＲＡである。亜急性関節リウマ

チ症例は除いている。長期予後に関する主な

報告例を表３にしめした。阪大整形外科の越

智らは血清C1qの検索からＲＡの早期予後を

推定することを報告している（臨整外１９：４

－１０，１９８０）。これについても簡単に述べた。

－１６－

２．|淵。
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患

2）ＨＬＡ－Ｄｌｏｃｕｓについて

ＨＬＡ－ＤＲ４はＲＡの発症、重症度に、

ＤＲ２はprotectiveな因子に関与するといわ

れている。そこで滋賀医大整形外科で加療中

のＲＡ患者130名のＨＬＡ－ｔｙｐｉｎｇを調査し

た。Ａ）症状が軽いか定型的でないもの、

Ｂ）普通の経過をたどるもの、Ｃ）重篤で治

療に抵抗するもの３群に分けてＨＬＡ－ＤＲ４

ＤＲ２、リウマトイド因子の陽性度との関係を

みた。ＤＲ４の頻度はＡ＜Ｂ＜Ｃという頻度

で重篤例に高い頻度に、ＤＲ２はその逆の頻度

の傾向があり、ある程度予後をみることがで

きる成績であった。

3）ねたきり重症ＲＡ患者について

和歌山県田辺保健所管轄の対象患者を地区

保健婦と保健所との協力のもとで昭和49年来

経時的に戸別調査を実施してきた。１０年間に

調査したねたきりＲＡは総数42名（男６名、

女36名）でこのうち23名がねたきり、１９名は

かろうじて立って動けるhome-bound患者で

ある。１０年間に24名が死亡した。ねたきりに

表５ 死 因（150例）

1２

３

心・循環器 '心不全
心筋硬塞
心臓麻癖[，心内膜炎
心衰炎，冠不全，心筋障害
心疾患各１

詔
４
６
４３(28.7）

消化器

感染症 肺炎
結核
肺化膿症
髄膜炎
腹膜炎

後腹膜膿癌，敗血症
感染症(ﾈ簿創)，肺感染症
胸膜炎，化膿性心外膜炎
術後感染，肺膿癌各１

、
３
２
２
２
８

３８(25.3

２
３
２
２
１
１

悪性腫癌 消化器癌
転移癌
白血病(急性骨髄性）
肺癌

６
５
３
２

１６(10.7）

脳血管障害（ＣＶＡ）

腎疾

なった平均年齢は７０．５歳(42歳～84歳）ho

me-boundになったそれは平均58.9歳(24歳

～84歳）両群とも発病して平均１１年目にこの

ようになる。ねたきりＲＡ患者の平均死亡年

齢は７６．５歳と高齢であった。ねたきりにお

ちいった原因は膝ないし股関節の強度屈曲拘

縮によるものが多く、片麻庫、老人痴呆など

の合併症によるものも少なくない。昭和60年

８月の検診時ではねたきりＲＡは８％（人口

比０．０２％)、ｈｏｍｅ－ｂｏｕｎｄＲＡは12名（０．０３

％）の頻度であった。

４）死因調査

ＲＡ患者の死亡調査は我が国では殆んどな

い。大阪骨・関節難病研究会では昭和53年

（１９７８年）からＲＡ患者の死因調査を大阪リ

ウマチ友の会の協力のもとで毎年調査を行っ

ている。口演では本年度までの総数190名の

死亡例の死因について述べたが、リウマチ学

会で報告した150名の概略について簡単に述

べる。１５０名のＲＡ患者の死亡年齢は28歳か

ら78歳までで平均６１．０歳､男38名のそれは

腎不全
腎疾患

1０（6.7）

１５(10.0）

－１７－

合計１５０(100）

吐血
肝硬変
胃演癌
イレウス
ル千・青症候
急性瞳症

その他

1１（7.3）

老衰，全身衰弱
呼吸不全
自殺
通し性頚髄圧迫
脱水，術後ショック死，
交通牢［故，ＭＲＡ，ＲＡ
（）内％

１７(11.3）

４
２
２
２
７、Ｃ，窒‘息死

各１



掘り

表６死亡年次推移と死亡年令，躍病期間

：

62.7歳、女１１２名では６０．４歳であった。

(表４）

催病期間は平均１２．６年で発病５年以内に

２１．６％、１０年以内４６．０％、２０年以内に

85.8％のものが死亡した。死因は表５に示

すように一般,住民の死因順序とことなり感染

症が多く、脳血管障害によるものは少ない。

死亡年次別に死亡年齢をみると最近の死亡群

で死亡年齢がや掻高くなっていることがしめ

された。（表６）

年度症例数死亡年齢(平均）雁病期間(平均）

昭和３８～４９１５例60.8(40～79)幾11.5(ｌ～33)年

燕

５０～５４７９５９．２(１９~79）12.3(１～45）

５５～５８５６６３Ｊ(41～78）12.6(ｌ～38）

計150例61.0(19~79）12.4(ｌ～45）△
ロ
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林 原明郎
はじめに

医事紛争について、大阪府医師会医事紛争処

置特別委員会の委員としての経験をもとに話を

させていただきます。

とくに老人についておこった紛争、医療過誤

の実例をいろいろと取上げて御参考にさせてい

ただくわけですが、何分問題が問題だけに、医

師の守秘義務すれすれの話になるかと思います。

これらの紛争|こか蚤わった医師、患者双方の名

誉をきずつけないよう努力しているつもりです

ので、そのおつもりで御聞き下さい。

又、どの症例をとりあげても、決して面白、

おかしく話をするわけにはいかない性質のもの

でもあります。その点まことに堅い話になるか

と思いますが、関係された方々の血と涙のこも

った問題であることを十分におふくみ下さい。

/ぶ

刃
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ノ
ソ
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ｒ
‐
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Ⅳ整形外科領域における医事紛争

－特に高齢患者の問題
（昭和61年９月27日ＯＣＯＡ研修会講演要旨）

大阪府医師会医事紛争処理特別委員会委員

■旬

■

■■

L‘

－１９－

一

次に、事故の分類によって1塁厩紛争を考えると

Ｉ医療面から、検討すべき点のある事

件

Ⅱ医療側と患者側の相関関係で検討す

べき点のある事件

Ⅲ患者側に問題のある事件

が挙げられる。

老人に対する治療における医療過誤による医

事紛争について、実例を参考にして述べるが、

医療行為別に分類してみると

Ａ）注射による事故

Ｂ）大腿骨頭部骨折に関する事故

Ｃ）医療行為中(特に検査)の不手際による事故

に大別される。

Ａ）注射による事故

１）瞥筋注射による事故

１９７０年代の前半には、イルガピリン筋

注による啓筋内膿傷形成が３例報告されて

いるが、現在ではこういうcaseの発生はな

くなった。

医事紛争は、医師と患者の‘信頼関係が失われ

た時に発生するもので、医師側に過失があろう

がなかろうが、患者側が一方的に医師が悪いと

決めてか詮れば、いつでも起りうるものといえ

るが、紛争のもつ３つの局面をはっきりと分け

て認識する必要がある。

第１は医師に明らかな過失がある場合

第２は現在の医療においては、不可抗

力である場合

第３は意図的に医師の責任を追求して

くる場合

第１に対しては、自らの行った医療行為を十分

反省し、患者に対しては、相応の補償を行う覚

悟をもたねばならない。

第３に対しては、医療の本筋を守るため、断固

として対決する必要がある。



２）関節腔内注射による事故

膝、肩、手関節腔内へのステロイド・ホ

ルモン製剤注射により、感染症を起した

caseは、かなりの症例数になるが、鑑別診

断としてCrystalinducedsynovitisを考え

ねばならない。

Ｂ）大腿骨頚部骨折に関する事故

（例１）催患部位の誤認により、左右を間違

えて皮切を加えた。その時点で誤りに

気付いて患側の人工骨頭置換術を行な

い、順調な経過をとったが、退院後４

ケ月を経て患者側から「部位誤認のた

めいらざる手術を行い健側にも機能障

害と痔痛が残ったことに対し、責任を

問い補償を求められた。

＜委員会の見解＞初歩的な過誤による病院側の

責任は免れない。

（例２）大腿骨頚部骨折に対し、Ｋ－ｗｉｒｅ６

本による固定を行った。経過は良好で、

６ケ月後Ｋ－ｗｉｒｅを抜去したのち退院

したが、他医でＫ－ｗｉｒｅが1本残存し

ていることを指摘されて来院したので、

入院の上残っていた１本のＫ－ｗｉｒｅを

抜去したが、患者側はＫ－ｗｉｒｅが残っ

ていたために腰痛が発生したこと、こ

れを抜去するために余分な手術が必要

であったことに対して、補償を求めて

きた。

＜委員会の見解＞病院側の過誤は明白で責任は

ありと判断した。

（例３）人工骨頭置換術を行なった３日目に

置換した人工骨頭の脱臼転位を認めた

ので、再手術を行い人工骨頭を入れか

えた。その１ケ月後に、患者側から

「転位して治療を続けているが手術し

た側の大腿骨に骨髄炎を併発している。

これは第１回目、第２回目の手術に起

因するものだから、責任をもって補償

すべきである」との申し立てがあった。

＜委員会の見解＞病院側に全面的に過失ありと

判断した。

（例４）６９才９が転倒し救急車で来院した。

歩行不能腰痛を主訴とする。骨盤、腰

椎のＸ線では骨折なしと判断され、腰

椎軟性コルセット装着により次第に軽

快し、歩行も可能となって、約20日後

退院した。しかし、右大腿上部に簿痛

があるので他医を受診したところ右大

腿頚部骨折を指摘され、人工骨頭置換

術を受けた。患者側は骨折を見落した

ことに対し、補償を求めてきたので、

受傷直後のＸ線像を見直すと、明らか

に右大腿骨内側骨折があり、見落した

ことに気付いた。

＜委員会の見解＞老人が転倒して股関節付近の

癖痛と歩行困難を訴える場合には大腿骨頚部

骨折を疑うのが当然でＸ線で骨折が認められ

るのにこれを見落し、２０日間の入院期間中に

も全く気付いていないのは明らかに診断過誤

であるといわざるを得ず責任は免れないと判

断した。

その他、点滴注射が終了したのでベッドから

降りようとして転倒し、大腿骨頚部骨折を起し

た例や、ベッド上で手をのばして物をとろうと

したはずみに転落して、大腿骨転子間骨折を起

した例もあるが病院側の管理ミスとして補償し

たｃａｓｅもある。

以上いろいろのcaseについて述べたが、老人

の医事紛争については、かなり特殊な例もある

が老人の特性を十分に考慮に入れなかったばっ

かりに発生した症例が相当ある。

検査などに付随して起った事故については、

難聴、視力減退、脚力、腕力の低下、変形性関

節症などを合併することが多いため、暗室や障

害物の多い場所での体位変換には十分な介助が

必要であることを再認識させられる。

しかし、何といっても老人の大腿骨頚部骨折

の取扱いには最大限の配慮が要求される。

治療法の手順と適用の選択、後療法の問題合

併症との関連などについて十分に検討されなけ

ればならないが、患者ならびに家族に対する予

後についての説明は十分すぎるほどの時間と心

を尽した説得が必要であろう。

－２０－



開業後顧何年になりますか

1.0~5年

2.6~10年

３．ｕ～１５年

416~20年

5.21~25年

６．２６～30年

７．３１～35年

８．３６～40年

９．４１年以上

ア・ンケ 卜

大阪臨床整形外科医会(○Ｃ○Ａ)学術及び福祉厚生に関する
アンケート調査結果 理事長田砿

１７(211

20(241

22(27）

13(１６１

５(6)

ｌ(1)

４(5)

０(0）

０(０）

A）調査対象
B）調査日

C）回答率
D）設問と結果

大阪臨床整形外科医会（ＯＣＯＡ）会員（１３９名）
昭和６１年１０月
５９％（82名）

〔Ｉ〕

ａ

○Ｃ○Ａについてお尋ねしますb（）内は％

ＯＣＯＡは

1．親睦、学術団体であると考える７３(911

2．親睦団体であると考える３(4)

3．学術剛体であると苔える３(4)

4．その他３(4)

６(7)

20(24

18(221

16(201

11(131

７(9)

２(２）

１１~１５年

16～20年

21～25年

26～30年

31~35年

36～40年

41年以上

■
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０
■
■
口
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『
》

ＯCOA人会の動卿機について（複数回答可）

1．開業盤形外科医の連係、結束を強化し、

その地位向上のために ６２個

2．研錨、懇親の場として４６(34）

3．医業経営上の‘情報を得るため２６(１９１
４．その他３(２）

Ｂ

先生のところは

1．無床診縦所

２．イj床診旅所

3．病院

Ｃ

ｅ

〔Ⅱ〕先生の標袴科目等についてお尋ねします。

ａ主に◎､副に○をつけて下さい（複数回答可）

◎１．整形外科５６(761

２．外科１０Ｍ

３．理学診療科６(8)

４．皮府科０(0）

５．放射線科０(0）

６．その他２(3)

○１．整形外科２３(11）

２．外科２７(13）

、3.．理学診疲科５５(26リ

４．皮府科１２(6)

５．放射線科１０(5)

６．その他９(4)

（その他の内訳神経科、内科、胃腸科）

。 ＯＣＯＡに入会して何年になりますか

（ＯＣＯＡＩｊ昭和52ffZに発足しました）

１．１年未満

２．１～３年未満

３．３～６年未満

４．６年以上

17(231

17(231

17(231

24田

１

１ア．ンケ－卜●

55(671

16(201

11(131
卒後何年になりますか

１．０～５年

２．６～10年

ｂ

0(0）〔Ⅲ〕卒後研修についてお尋ねします６

２（２） （複数回答可）

－２１－



ａ

ｂ

卒業後の自己研修をどのようにしていますか

1．講演会や図書などで行っている74169リ

2．特に行っていないが、何かしようと思

っている９(8)

3．毎日の診療が自己研修である２１鋤

4．特に行っていない３(3)

ａ-1,ａ－２に○をされた先生にお答え

願います（複数回答可）

どのような方法で行っておられますか

1．学会４５鯛

2．講演会・研修会・勉強会７２鯛

3．病院実施研修７(4)

4．医学刊行物５２鯛

5．ラジオ・テレビ・ビデオ２０(１０１

６．その他３(2)

（その他の内訳体験学習・自己学習）

〔1V〕〕日整会などの学術集会及び研修会な

どについてご意見を伺います。

ａ日整会などの学会や研修会に60年度は出

席されましたか（複数回答可）

１．出席していない４９㈱

２．日整会２３鯛

３．中部整災１５(15）

４．日本災害医学会０(0）

５．日本リウマチ学会３(１）

６．パラプレジア学会０(0）

７．その他１１(１１）

（その他の内訳西日本スポーツ医学研

究会、靴医学研究会）

ｂ今までに日本臨床整形外科医会(ＪＣＯＡ）

の研修会に参加されましたか

１．参加した事がない４１剛

２．１回１１(131

３．２回９(11）

４．３回10(12リ

５．４回３(4)

６．５回以上８(10リ

ｃ大阪臨床整形外科医会(ＯＣＯＡ)でも研

修会(年４回)と症例検討会(年１回)をい

たしております

まず研修会についてお尋ねします

この研修会は必要でしょうか

１．必要８１(99リ

2．不必要０(0）

3．分らないｌ（１）

ｄＣ－１に○をされた先生にお尋ねします

１．６０年度の研修会に何回出席されましたか

０ 回１６例

１回１５(19リ

２回２１鯛

３回１９(23リ

４回８(10リ

５回ｌ（１）

６回１(1)

２．研修会の形式について、どの様な方法

がよいでしょうか（複数回答可）

（i）講義方式６４側

（ii）Ｑ＆Ａ方式１６(18リ

（iii）その他７(8)

（その他の内訳パネルディスカッション）

３．講演テーマの傾向としてどの様なもの

が好ましいですか（複数回答可）

（i）実施診療に役立つもの７８㈱

（ii）各専門分野のトピックス４９(29リ

（ii）国家試験の回答２(1)

（iv）保険問題､医業経営に関する講演３９(23リ

（v）その他０(0）

ｅ

ｆ

－２２－

次に症例検討会についてお尋ねします

これまでの症例検討会に出席されましたか

1．出席したことがない４４１５４

２．出席した３８㈱

１回２３、２回１３，３回１，４回１

この症例検討会は必要でしょうか

1．必要だから存続すべきだ４６㈱

2．研修会で充分、あまり意味がないので

廃止したらよい１２(15リ



3．分らない 24(29リ

ｇｆ－ｌに○された先生にお尋ねします

（複数回答可）

１．これまで通り（第１回、第２回）の方

法で会員同志で討論する’6鯛

２．テーマを決め、その都度、講師または

アドバイザーを招く29,5リ

３．その他、これまでの症例検討会に対す

るご不満や今後のあり方についてのご

意見がありましたら

ｌ）テーマは定めなくてもアドバイザー

は必要である

２）なるべく多数の発言を

３）診療困難例､失敗例をもち寄って検討

４）半年位前から出題者を集める

ｈ

１

』

研修会、症例検討会に出席し難い日が

あることと思います。先生の都合の良

い日をお教え下さい。

第３週、第４週の土曜日で時間帯とし

午後３時～６時というのが最も多い

会場はどのあたりがよいとお考えですか

l・梅田附近が都合がよい５０{61）

2．難波附近が都合がよい１９鯛

3．アベノ附近が都合がよい４(5)

4．その他９(11）

（その他の内訳地下鉄御堂筋線沿線、

府医師会館）

講演、討論内容を後日知りたい先生の

ためにテープに収録しています

利用するにはどのような収録方法が良

いでしょうか

1．テープ12(15リ

2．ビデオ２６例

3．印刷物43152〉

4．その他ｌ(1)

〔Ｖ〕講演会でなく実技の見学、実習など

－２３－

も含めて勉強会の開催を希望される

先生もあります

そこでテーマ毎に１回だけ、あるい

は３～４回のシリーズを組み、専門

講師の指導を受けるのも一案と考え

ます。

ａこのような計画が実施された場合、参加

されますか

１．参加する４１(50》

２．参加しない２(2)

３．テーマによる３６Ｍ

４．無回答３(4)

ｂａ－ｌ､ａ－３に○をされた先生にお尋ねし

ます。どのようなテーマを希望されますか

ｌ）日常診断に役立つもの

２）ブロック及びペインクリニック

３）関節鏡

４）関節ＲＡ、ＯＡ

５）骨折

６）スポーツ障害

７）救急

８）老人病

９）人工関節

１０）骨切術

１１）形成外科

12）腰とリハビリ

13）脊椎画像診断

14）レーザメス

15）装具

１６）腫傷

17）保険請求

18）カイロプラステック

〔Ⅵ〕○ＣＯＡ学術活動に対してお気付き
の点があればご指摘下さい。
１）認定医の研修単位取得の機会を多く

２）研修会の後、毎回懇親会は不用

３）回数が不定期で数が少ない

〔Ⅶ〕
ａ

福祉厚生についてお尋ねします。
ＯＣＯＡでは年２回ゴルフコンペを行っ

ておりますが、先生はゴルフをなさいま

すか

1．する45155リ

2．しない２９㈱

３．今はしないが今後しようと思っている４(5)



Ｃ

4．無回答 家族連れで参加出来るように

コストが高すぎる

旅行にゴルフをセットしない

旅行、ゴルフ以外の企画をする。例え

えば、囲碁、麻雀、観劇、音楽同好会

１
１
ｊ
ｊ

ｌ
２
３
４

ａ－ｌに○をされた先生にお尋ねします

ＯＣＯＡのゴルフコンペは年何回位が適

当とお考えですか

１．０ＣＯＡのコンペは必要ない３(6)

2．１回１２(2４

３．２回３０{61）

4．３回３(6)

５．４回以上ｌ(2)

ｂ

〔Ｘ〕アンケートにご協力いただきありが

とうございました。先生の貴重なご

意見を参考に活動を進めさせていた

だきたいと存じますが、ＯＣＯＡに

対して特に何か御要望、御意見等が

ありましたら、何でも結構ですので

下欄にお書き下さい。

１）他の学会にないａｔhome的なやわらかい

雰囲気を

２）会費の値上げをして役員出張費を

３）政治的な力をつけ、良い意味の圧力団体

に

４）保険審査委員をＯＣＯＡから

５）一泊旅行は、はでにならないように

６）認定証明瞥の料金C2,000円)は高い

７）各大学及び国公立病院に研修訪問出来る

機会を

８）外科出身の整形外科標傍の実態を調べる

ａ－２に○をされた先生にお尋ねします

何かスポーツをなさっておられますか。

ご希望の企画があればお書き下さい

テニス、スキー、釣も登山、サッカー、ゲー

トボールミ旅行ミサイクリンクミボーリンク：

ヨット

4(5)

〔I皿〕ＯＣＯＡでは年１回の一泊旅行を企

画しております。
ａこのような旅行は

１．必要である３６，４

２．必要ない１１(1３

３．分らない３１㈱

４．無回答４(5)

ｂａ－ｌに○をされた先生にお尋ねします。

１．懇親旅行は年何回位が適当とお考えですかｂ

（i）１回３８鯛

（ii）２回２(6)

（iii)３回以上２(6)

２．懇親旅行の形態としては

（i）日帰りがよい７(19リ

（ii）一泊旅行がよい２７(751

（iii}二泊旅行がよい２(6)

（Ｍその他０(0）

３．行き先きで御希望のところがあればお

書き下さい。

ｌ）南九州

２）北海道

３）温泉

４）志摩、南紀

５）沖縄

６）近畿地区

７）ブラジル、ハワイ、台湾

アンケートに御協力戴きありがとうございま

した。先生の貴重なご意見を参考に学術及び福

祉、厚生活動を進めさせて戴きます。感謝致し

ます。（ＯＣＯＡ学術・福祉厚生委員会）

熟
〔Ⅸ〕ＯＣＯＡ福祉厚生に対してお気付
きの点があればご指摘下さい。

－２４－



役員の抱負役員の抱負

大阪府医師会理事就任のご挨拶

本年四月より大阪府医師会の理事に就任し、

はや-七ケ月になりました。理事の総数は１２名で

すが業務内容は多岐にわたり執行部の堂任の重

大さがやっとわかりかけたところです。私の分

掌は厚生福利を主担当にその他救急、労災、自

賠、病院、医事紛争さらに病診連携チームにも

加えてもらっています。

府医の役員に顔を出したおかげで、同じく古

くからの理事で整形外科医である平山正樹先生

とお近かづきになり、この度、阪大出身の林原、

小杉両先生も臨床整形外科医会の理蕊に入って

理事に就任して

本年の９月にＯＣＯＡに入会し、理事の末席

に名を連ねることになりました。

阪大整形外科・市立豊中病院あわせて26年間

の勤務医を経て、昭和58年５月大阪ターミナル

ビル（･アクティ大阪）で開業しました。開業の

話をビル会社からある先生を通じて、持ち込ま

れた時は長年の勤務医生活の惰性と性格的にも

あまり開業医向きではありませんし、年令も５０

才を過ぎていましたので随分迷いましたが､｢地

方公務員」という身分にも多少嫌気がしており

ましたので、これを機会にと思い切って開業致

しました。開業当時は保険のことも全然分らず、

開業の先茄からいろいろと教えて頂き、精神的

にも肉体的にも勤務医時代よりはるかに過酷な

労働に耐えてまいりました。お蔭で患者数も除

々に増えどうにか安定軌道に乗りかけたところ、

昭和59年10月からの保険本人１割負担が実施さ

れたため、大打撃を受けました。また始めから

出なおしと覚悟をきめて努力し、その後の２年

間で旧に倍すまでになりました。

さて、開業当時大阪には各科ごとに開業医の

医会があり、整形外科にもそのような医会があ

－２５－

理事河合秀郎

いたざきＯＣＯＡの充実と躍進の道が開けたこ

とは大変よろこばしいことであります。

いうまでもなくＯＣＯＡは府医の単科医会の

一つでありますから、在阪五大学の先生の加入

は勿論、府医師会とのパイプも見のがすことが

できません。

今後、微力ではありますが医師会との関係を

密にし整形外科医の質と地位の向上に努力し、

安心して診療できるよう頑張る所存であります

ので、会員各‘位の御援助をお願いいたします。

理事小杉豊治

／
ると聞いておりましたが、先誰方に聞いたとこ

ろ阪大整形外科同窓会の先生方はほとんどが入

会されていないとのことでした。その理由は明

らかでありませんが、当初にちょっとした行き

違いと‘誤解があったようです。現在の厳しい医

療事情のもとでは大同団結が必要であり、未加

入の先生はもちろん医会にとっても不幸なこと

だと思っておりました。幸いにもこの度阪本会



長のご要請と小野教授のご助言によりとりあえ

ず既加入の林原先生と新加入の平111先生と小生

の三人が理'1;に就任して、阪大整形外科Iril窓会

の開業の先生方に加入を呼びかけることになり

ました。その結果かなりの先生方が即座に入会

の手続をとられその後も引き続き入会者が増え

るものと期待されます。

新参者でありながらＯＣＯＡの運営やあり方

について抱負を述べるのはいささか催,逆とは思

いますが、坂本会長のご指名でありますのでい

ささか懸見を述べさせて頂きます。

現代の医疲は医学・経済・倫理の三つの柱の

上に成り立っているものと云われています。大

学や大病院ではどうしても医学が重.視されがち

であり、民間病院や開業医ではどちらかと云え

ば経済が優先されがちであり、これもやむをえ

ない而もあるかと思われます。当ＯＣＯＡでも

この三つがバランスよく保たれた連営が必要か

と思います。学術・親睦団体としての性格も大

変亜要ではありますが、時には同業悠形外科医

の権利と利碓を守るため、同業省団体（組合）

的性格を強く出し、こうすべきだという医療要

求を主張することも必要かと思います。また開

業の先生方の大多数は勤務医の経験をお持ちで

すのでお分りのことと思いますが、医師会でも

勤務医の無関心・未加入が大きな弱点となって

す。同じ盤形外科医である勤務医に我々の主張

と行動を理解して頂き、共通の目的のために十

分な協力を得るような体制を作ることも重要な

課題であると思います。

開業整形外科医の前途はきわめて多難であり

ます。これを切り開くためには我々の自覚ある

結束した行動以外にはないということを肝に銘

じてＯＣＯＡのためにがんばりたいと思ってい

ます。よろしくお願い致します。

会員の声

自己紹介

今年の９月に人って、阪本会長と阪大整形で

の同窓生である林原、小杉先生のお名前で、大

阪臨床整形外科医会へ入会するようおすすめが

あり、この度おそ蒔ながら新入会させていただ

くことになりました。早速、会報に蚊せるから

何か書くようにいわれペンをとりましたが、と

りあえず、まず自己紹介から始めたいと思いま

す。当時の水野教授から命ぜられて、大阪府の

南端に近い市立泉佐野病院に永年勤務させてい

ただいた関係上、昭和51年から、泉‘佐野のさら

に一つ和歌山寄りの急行停車駅である尾崎の駅前

のビルで開業しています。ビル開業ですから当

然のことながら、手術室も無ければ病室もあり

ません。妓初は開業することによって、メスを

完全に捨てるということはかなりの抵抗があり、

あちこちの病院へ手術の手伝いに行かせてもら

藤原整形外科藤原孝義

－２６－



ったりしたものですが、だんだんと整形内科に

なじんでしまって、完全に手術から手を洗って

いる現在です。開業させてもらっている泉南地

区を田舎呼ばわりするわけでは決してないので

すが、この地区では（昔の話ですが）とくにお

年寄りの多くの方が、自分の痛みの原因は､､使

い痛み”．神経痛”ぃリウマチ"の３つのうち

のどれに該当するかを診たててもらうために

（大ていの場合、自分でおおむね診断をつけて

いるが）診療所を訪れており、診察のあと直ち

にはっきりとこのうちの一つであることを患者

さんに告げなければ、しかもそれが患者さん自

身が下している診断名とほぼ一致しなければ、

この地区では決して名医にはなれない。

たとえば、「これは変形性関節症といって、

年令による老化をもとにした病気である」など

とえらそうに説明しようものなら、内心、この

医者は自分が判らないものだから、とし"でも

ないのに人を年寄り扱いして／といった顔つき

で「結局は神経痛け？リウマチになりかけけ

？」という質問にガクッとなることもしばしば

で、この場合、この患者さんにもう一度診療所

まで来ていただくことは望み薄となる。病気の

段階からいうと、勿論、使い痛みが一番軽く、

神経痛というと、これは一寸治り難いなあと心

配顔をされるし、リウマチとなると、不治の病

を宣告されたような悲壮感が漂うことになる。

近くの皮膚科の先生の話によると、皮膚科では、

皮膚（皮膚病そのものか)、内（内科疾患から

生じた皮膚病）かの２つを見分ければよいとの

ことで、「先生、これは内と違うか？」「いや、

これはやっぱり皮膚やで」とこれで患者さんは

安心顔で帰るそうである。したがって、整形外

科の方が一つ鑑別診断が多く、皮膚科より一寸

難かしい科ということができる？。御多分にも

れず、わが泉南地区でも、接骨院の先生の影響

力が極めて強く、、接骨の先生が医者へ行って

レントゲンをとってもらって来なさい。ここで

診てあげるからと云ったので、写真を撮っても

らいに来た”という患者があるかと思うと、骨

折やったらここでは無理やから、骨接ぎの先生

－２７－

のところへ行きます”など、かなり神経を逆な

でされるような言葉にも、あまり腹を立てては

商売が成り立たなくなり、このあたりの阿晩の

呼吸がなかなか会得できないため、未だにはや

り医者になれずに困っています。

冗談はさておき、泉南地区は、依然として変

形性股関節症の宝庫？といってよいほど、数多

くの患者を抱えており、脊髄腫傷や、良性、悪

性の骨腫傷などを見つけるのも、そう珍らしい

ことではないので、何の検査設備もない外来診

療所といえども、一寸の油断も隙も許されませ

ん。年毎に厳しくなっていく医療情勢のもとで

は、患者さんの側に立って、こつこつと真剣に

診療していくことしか、生き残っていく道は無

いように思われます。整形外科学会総会にも、

思うように出席できない状態で、今回の臨床整

形外科医会入会によって、少しでも啓発され、

知識を増やしたいと考えていますので、よるし

くお願い申し上げます。



Ｉ

縁
河村整形外科河村都容市

小生は大阪に生れ、５歳ごろ和歌山に移り、

40年間和歌山から離れたことがなかったが、縁

があって、箕面市桜井で永住することになった。

三男坊のせいか、親にかまってもらったこと

がなく、将来の展望もないま猶、自分勝手に生

きてきた。小学の頃、何となく医者が一番偉い

人間に見え、成れるものなら医者になろうかな

と思ったことがある。医者になるために、真剣

に計画をたてて中学・高校を選んだこともない。

家の近くの中学（大学附脚:|:'学校)、高‘佼（桐

蔭同校）に入り卒業した。たまたま両校とも和

歌山県下では名門校であったので、そこを卒業

すれば和歌山医大も簡単に入学できるものと思

っていたが、見事失敗してしまった。家業が運

送業で男手を必要としていたので、医者を諦め、

５年程トラックに乗っていたが、その生活に飽

きてしまい、やっぱり医者になろうと思い、予

備校に通った。幸い和歌山医大に入学でき、５

歳下の連中と大学生活を始めることになった。

進学課程の２年間は、まさに高校の延長のよう

な講義内容であり、「大学」という物体に一種

の敬意を抱いていた小生には、完全に向学意欲

がなくなってしまい、退屈のあまりサッカー部

に入ったところ、大阪出身者が多く、妙に馬が

合い、遊び一般を覚え大学生活を満喫した。遊

び過ぎて教授たちのひんしゅくを買い、仲間７

人とともに落第してしまった。５年遅れて入学

した上に１年間の留年はさすがにこたえたが、

単位の心配もなかったので、殆んど学校に出ず

旅行と読書で一年を過した。専門課程では、す

べてが未知の世界であり興奮の連続であった。

毎日が充実し、医者を選んで良かったと心から

思った。最終学年になって、生涯の専門を選考

する時、生命の誕生に畏敬の念を抱いていたの

で、産婦人科をと決めていたが、卒試で整形外

科だけ落とされていて、妙な意地から整形外科

を選ぶことになった。後で解かつたことだが、

落としたのは河合先推（現府医師会理事）の仕

業だった。先輩とはサッカーを一緒にした仲で

Ｉ
Ｉ
Ｉ
Ｉ
雨
Ｊ
１
Ⅱ
■
０
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型

丁

もあったので、整形外科が生涯の専門となった

のも、先誰との縁であった。大学に４年間、琴

の浦リハビリテーションセンターに２年間、橋

本市民病院に３年間、そして和歌111労災病院に

６年間勤務し、医局に入ってから13年目にして

はじめて医学博士の学･位をもらった。長く我慢

したのも、成功者の代名詞であった。「末は博

士か大臣か」の博士を欲しかったからである。

貰うものを災ったら、勤務医にも飽きてきてい

たし、お礼奉公も十分したし、開業しようかな

と思っていたところ、大学仲間であり、サッカ

ー仲間でもあった産婦人科医の級友から箕面に

産婦人科の病院が売りに出ているよと話があり、

箕面の猿を見についでに寄ってみたら、環境も

建物も気に入り買ってしまった。箕面で永住す

るようになったのは、考えてみれば、馬が合っ

た大阪出身の級友と縁があったからである。

成り損ねた産婦人科医の病院で、整形外科を

やっている小生は、良縁によって生活ができて

いる果報者である。

昔、偉く見えた医者が偉くなくなってしまっ

た現在、小生は転業を夢みているのである。
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昭和61年度○Ｃ○Ａ春季ゴルフコンペ

厚生担当理事
〃

Ｚ'

村 上
河合
古賀

白土
秀郎
教一郎

ＯＣＯＡ春季ゴルフコンペ（通算第５回）は61年５月11日（日）瀬田ゴルフコース・新コースで

開催されました。

曇り時々小雨の天候でしたが、快適な気温と新緑の中で22名の会員が参加してのんびりとゴルフ

を楽しみました。上位の成績はド記の通りで優勝の首藤先生はNet66と６アンダー５位の小林先生

がパープレーと上鞭位は非常によいスコアーでした。

ｏｕｔｌｎ Ｇ ＨＮ

優勝首藤三七郎４８４３９１２５６６
２位藤家匡則４１３７７８１０６８
３位三橋二良４３４２８５１７６８

４位玉井丈博４９４２９１２０７１
５位小林誠４７３８８５１３７２

河村都容市、福井宏有両幹事の進行でパーティーと表彰式を楽しみ夕刻に散会しました。

尚、秋季ゴルフコンペは今回の優勝者首藤先生とＢＢ,瀬戸先生に幹事をお願いし、１１月16日（日）

竜王ゴルフコースで開催致します。

－２９－



(６１．５．１１瀬田ゴルフコース）
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61年春季ゴルフコンペ成績表
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藤家匡則

アウトスタートインスタート

服部良治、村上白士河村都容市、藤家匡則
村上白-ｔ×２小林誠、原卓司



昭和61年度○ＣＯＡ親睦旅行（第３回）の報告

残１片きびしい８月231］（土）有馬・中ノ坊瑞

苑にて親睦会を開催しました。参加者14名が午

後５時前後に集り、ゆっくりと入浴ののちゆか

た姿にくつろいで宴会を開きました。厚生担当

河合理1i:の名司会で、４名の若いコンパニオン

嬢もすぐ雰囲気にとけこみ、非常になごやかな

楽しい宴席に時のたつのも忘れました。

二次会は地ドのクラブの一つを借り切り、全

典でカラオケを唄い、その後は酒に、話に麻雀

に佼遅<迄楽しく歓談しました。

翌２４１１，１１雌１１は、三田レークサイド・カン

トリークラブで親睦ゴルフの大会を開催しまし

た。前夜の疲れも見えず好スコアーが続出し、

４位迄アンダーパー、５位がパープレーと日頃の

精進のほどがしのばれました。

尚、昭和62年度親睦旅行は１月24日(土）・２５

１１（１１)に峰'11の旅館「和久伝」で１泊し、雪が

なければ久災浜カントリークラブでゴルフを予

定しています。’Iiの場合は和久伝でゆっくり過

すI汁IIIiiです。

一一一

宇

琴厚一一
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ＪＣ○Ａ栃木研修会に参加して

初参加の小生夫婦は勝手が分からないので岐

初から妓後まで何でも参加してやろうと思い９

月13日早朝自宅を出た。日光観光コースを選ん

だ私は約70名のグループの一員として２台のバ

スに分乗して午後３時に宇都宮駅前を出発、途

中、今にも大名行列が通りそうな昔ながらの松

並木が残っている日光街道を経て戦場ケ原・湯

元を廻り、日の落ちる頃、急に降り出した雨の

中で華厳の滝を眺めた後、このＨの宿となって

いる中禅寺湖畔の1.1光レークサイドホテルに到

着した。夕食ではたまたま同席した北海道の２

組の先生方御夫妻とワインに酔いしれてお国自

'慢に花を咲かせた。翌14日はlIili天に恵まれ、各

県代表者会議出席のため前夜遅く到着された坂

本会長御夫妻とも一緒になって東照宮を参観し

輪王寺で精進料理を頂いた後、夕方からの宇都

宮グランドホテルでの研修講演に参加した。メ

インの懇親会は研修講演修了後ホテルの大広間

で家族同伴の会員約４００名が集まって行われた。

この日、益子観光をされた河合先生とも一緒にな

－３３－

理事大橋規男

り我々大阪組は最前列中央寄りの席に坐って舞

台で繰り広げられる郷土芸能や会員のアトラク

ションを見ながら、普段は会う機会の少ない他

府県の旧知の先生方とも旧友を暖め楽しいひと

ときを過した。二次会は大阪組・奈良組全員を

含む30名が市内某クラブに案内されたが、この

席でも河合先生が即席の司会をつとめ軽妙な話

術でカラオケを楽しみながら、終始なごやかな

雰囲気で時の経つのを忘れた。

最終I]のサヨナラ昼食会は帰りを急ぐ人が多

いため１００名足らずの出席者で少し淋しい感じ

がしたが、最後に主催県の副会長が挨拶し「今

回の研修会は２年前から会員のみの力で（業者

を入れずに）計画・実行してきたので不手際も

あったが会員の努力に免じて許して欲しい」と

締めくくられた。小生は今回が初参加であるた

め今までの会と比較することは出来ないが、こ

の３日間、栃木県の先生方の素朴な誠意が随所

で垣間見られた会員の手づくりの会であったと

いう印象が深かった。



第３回理事会（61.5.31）
１）大阪府医師会医学会の報告

Ｓ61.4.28第１回医師会医学会運営委員会

の報告

①６１年度学術講演会全般の日程について

②府医学会評議員１６５名

ＯＣＯＡより大橋、長田、服部先生を推薦

③生涯教育制度について

④府医としては生涯教育委員会は、医学会

運営委員会と兼務

Ｓ61.5.26第２回医師会医学会運営委員会

の報告

①６１年度日医医学講座の実施の立案

②６１年医学会総会（第１０回）

③医学会運営委員：（30名)＋11ブロック

から各１名計41名

２）５月17日ＯＣＯＡ研修会の反省及び６月１４

日の研修会について（大橋）

５月１７日第１回学術講演会(レストランパﾚｽﾗｸー ﾙ）

出席者総数７６人、受講証明書発行数６６人

講演富山医科薬科大学辻陽雄先生

「腰痛病態解析の治療設計」

懇親会

協賛エーザイ製薬

６月14日第２回学術講演会(ﾎﾘヂｲﾝ南海大阪）

講演京都大学山室隆夫先生

「各種人工関節の使い分けについての

私の考え方」

※講演の前に映画｢整形外科最近の進歩」

協賛吉富製薬

９月27日症例検討会（服部）

・講演林原先生による｢医事紛争について」

・開業医より送った先のＤｒに解説をしてもらう

Ｅｘ，「膝」京都府立医大すぎ先生

大阪医大岸本先.生
スポーツ認定医スポーツ障害症例の整

理、リウマチ認定医

◎テーマを決めて…膝…症例を集め助言者

として講師をお願いする｡服部先生に一任

３）５月１１日ＯＣＯＡ親睦ゴルフの報告（古賀）

瀬田ゴルフコース

優勝首藤先生２位藤家先生
３位三橋先生

秋季ュﾙﾌコンペ(１１月１０日）竜王ゴルフコース

親睦旅行８月23日出24日（日）

有馬「中の坊」宿泊

翌日ゴルフグリーンエースＣＣ５組

４）会報４号の発刊及び５号について（瀬戸）

４号の費用１頁＠6,000×41Ｐ＝246,000

広告６件205,000

５号６１．１１月末頃

アンケート類を掲城原案長田先生

次回理事会(７月19日)までに各自で検

討しその結果を持ち寄って全員で再検討す

５)･報告事項（坂本）

①３月23日府医杉本新会長祝賀会

祝金20,000円

②５月18日ＪＣＯＡ福祉企画委員会
６人、医師会にないような年金制度と生

命保険を検討。８月の理事会に提出後、来

春各県代表者会議に提出され決まれば発足

③５月31日ＪＣＯＡ医事法制委員会
自賠償保険で、実際にはたいしたことで

はない患者を医者がさも重症のように診断

して入院させているという主旨の新聞記事

が、広大の法医の教授によって掲載され、

それを弁護士会がとり上げて問題としてい

る。ＪＣＯＡとしては、その問題にどう対
処していくべきか？

④５月24日社団法人大阪府耳鼻jl卿侯科医会祝賀会

三橋先生が出席され、祝金20,000円

⑤５月24日ＪＣＯＡ広報委員会の報告
会誌年４～５回発行

全国より７人の委員

・自賠責の価格の問題、。スポーツドク

ターの問題、。柔整師の問題

現在の雑誌の形についての皆様の御意見を〃

６）その他

日整会基礎学術集会（伊藤）

６１．８．３１於金沢

62.9.29(火)30噸於京都

榊田先生

河合先生より御挨拶

河合先生より、府医師会理事になられた御
挨拶と現在の医師会の状況についての報告が

ありました。又、河合先生の御尽力により阪

大より、林原､小杉､平山各理事力選出されました。

－３４－



第４回理事会（61.7.19）
１）大阪府医師会医学会の報告(９頁参照）

（吉田）

第３回（６月23日）委員会報告

①８月の学術講演会計画

②６１年度現地セミナー

③６１年度第10回府医学会総会の立案

④生涯教育制度化について

⑤運営委員は地区と運営委員会のパイプ役

⑤大阪府保険委員会が生涯教育に熱心
２）ＯＣＯＡ学術及び福祉厚生に関するアンケ

ートについて（長田）

３）府医保険委員会の報告及びＯＣＯＡ保険委

員会の件（三橋）

今年度４月より府医師会の中に医療保険委

員会があり、ＯＣＯＡより原、三橋、村上先

生が参加……杉本会長の社会保険に関する諮

問機関……ＯＣＯＡの中にも医療保険委員会

を作り、社会保険に対する勉強会や、点数改

正への対処方法を検討し府の医療保険委員会

へ持ち込んで、ＯＣＯＡからの要望とする。

整形外科医の厚生省へ意見の上げ方

①府の医師会から日医へそして厚生省へ

②ＯＣＯＡからＪＣＯＡへそして日整会を

通して厚生省へ

この保険委員会に関しては、吉田先生を中心

に、長田、服部、伊藤の先生方で前向きに検

討

・アンケートの保険Iこか秘わる項はもう少

しにつめて次回へまわす。他の項目はすべ

てにわたり長田、瀬戸先生に一任

。保険点数について、府医師会長への面談

の際ＯＣＯＡより会長もしくは保険委員の

先生方が

①低い再診料

②低い処置点数

③湿布のまるめについての要望を

……６）項目と同じ

・北摂整形外科……反田先生の件

４）６月29日ＪＣＯＡ保険懇談会の報告（原）

５）６月14日ＯＣＯＡ研修会の反省及び７月２６

日の研修会について（大橋、服部）

６月１４日６１年第３回研修会

ホリデイン南海大阪にて

京大山室隆夫先生による「各種人工関節の

使い分けについての私の考え方」

受講者１１６名、受講認定書９４名分発行

※演題や講師により予定以上の受講者があっ

た場合の対策を〃

－３５－

７月26日出第３回研修会久光製薬協賛

於ホテル阪神

出欠返事７６名出席４６名

欠席３０名

大阪鉄道病院大田先生による

「慢性関節リウマチの予後と症因」

９月27日出症例検討会於住友製薬７Ｆ
１５：００～１７：００

演題募集今回はテーマは膝につい

て、大阪医大講師岸本

先生

特別講演「整形外科領域における

医事紛争(特に高齢患者

の問題点)」林原明郎先生

１８：００より懇親会

７）府医交通事故医療委員会の報告（平山、坂本）

委員会構成ﾒﾝ"←府医役員より３名、診療

側より１０名、会より

１９名３名､損保協会より３名

府医会の自賠責に関するトラブルの諸問題

を当会で円満に解決することを目的とする。

今年度第１回であった為委員の自己紹介と以

下の報告があった。

①昭和60年度自動車事故医療調査申込みに一式､て

②大阪府損害保険防犯対策連絡協議会（６

月20日）について

③大阪府救急医療機関連絡協議会懇談会に

ついて

④枚方市病院協会との懇談会について

８）１０月18,19日ＪCOA近畿ブﾛｯｸ会の件（木佐貰）
滋賀県九谷会長主催

１０月l8EM士)17:30～近畿プﾛｯｸ会(会費35β0期）

１９日(日)8:40~コﾙﾌコンペ､１０:00~水郷めぐ

り(費用約12000円）

大阪よりの出席予定者

伊藤、木佐貫、古賀、三橋、村上
大阪よりの申し入れ

①神経ブロックに他剤の混入を認めるように

②湿布、処置点数の不合理について

９）８月２３．２４日ＯＣＯＡ親睦旅行及びゴルフ

の件（村上、古賀）

１２９通発送７９通の返通の返送

宴会出席１２名、宿泊９名、ゴルフ１０名

６１年10月16日竜王カントリークラブ

６２年５月24日瀬田ゴルフクラブ

１０）その他

①ＪＣＯＡ広報委員会（瀬戸）
日本臨月整形外科医会々誌への投稿依頼

②第13回ＪＣＯＡ研修会(宇都宮)の件
③大阪府５大学整形外科教授をOCOAに特別

顧問、もしくは名誉会員として参加をお願いす

る。各大学別に出身者がお願いに出向く



第５回理事会（61104）
ｌ）大阪府医師会医学会の報告(9頁参照)(吉田）

第４回（７月28日）委員会報告

①９月の学術講演の計画

②現地セミナー

③第10回大阪府医師会医学会総会(61.11.16）

第５回（８月18日）委員会報告

郡市区医師会担当理事連絡協議会

運営委員会

①１０月の学術講演の計画

②Ｓ､61年度医師会医学会総会

③Ｓ､62年度日本医師会医学会構座ｶﾘｷｭﾗﾑ

④Ｓ,６１年度現地セミナー

第６回（９月29日）委員会報告

①１１月学術講演会の計画

②11月16日第１q回大阪府医師会医学会総会の件

③６２年医学の進歩シリーズ学術講演会

④生涯教育中間申告地区別一覧表

２）ＯＣＯＡ保険委員会の報告（日整会への要

望をふまえて）（８頁参照）（吉田）

第１回保険委員会８月20日

三橋､伊藤､服部､村上､長田､反田､吉田

・ギブスの技術料、材料費及び休日、夜間、

時間外加算

・レントゲン診断料、時間外手術中のイ<メ

ージ・インテンシファイア透視料の撮影

料加算、新生児、乳児、老人加算

･手術料のみなおし

。整形外科としての指導、管理料新設

・運動療法料の増額と施設基準の設定

･四肢のＣＴの診断料について

。運動療法の処方料の新設

・義肢、装具の処方料及び適合判定料

３）日整会評議員懇談会の報告（８月31日於金

沢）（７頁参照）（伊藤）

理事者側から

①来春の日整会総会学会は４月171釣、１８(土）

１９(日)日新潟において

②認定医試験実施方法（案）

毎年１月東京で第１日目筆答(３時間）

第２日目口答(30分）

③リウマチ登録医

出願者1,840名合格者1,808名

④スポーツ医学研究会

６１年度は８月(東京)総論

12～１月（東京）各論

６２年度はｌ／17～1８（大阪）総論

８／15～1６（大阪）各論

⑤医療類似行為者に対する医療体制の確立

法律で認められている柔整師、針、あん

ま等の免許保持者に対しては、それを認め

て認定医が指導していく

評議員から

理事長制の確立

４）アンケートの件（長田）

１０月末までに回収

５）８月２３．２４日ＯＣＯＡ親睦旅行及びゴルフ

コンペの報告（古賀）

１７名の参加２４日ゴルフ(三田睦ｸＣＣ）

優勝新田先生

二位三橋先生

６）ＪＣＯＡ各県代表者会議の報告（９月13日

於宇都宮）（坂本）

①６１年度前期事業報告

②６１年度前期会計報告

③昭和62年度事業計画案

〃 予算案

④会員状況

⑤日整会評議員選挙について

現在定員１６０名中ＪＣＯＡ会員は28名来

年の改選時にはもっと増員を

⑥ＪＣＯＡ学会について

。日整会の学会が大きすぎて開業医には身

近に感じられない。

。学術団体として認めてもらう為にはもっ

と密着した学会を

。学術委員長に神戸の吉良先生

･第１回ＪＣＯＡ学会62年11月頃(日)於東京

予定

ＯＣＯＡ理事会のＪＣＯＡ学会に対する考え方

①ＪＣＯＡでわざわざ学会をもうける必要

－３６－



はない

現在行なわれている年１回の研修会をもっ

と広げて、日曜日を学術的なものとする。

②開業医が年２回出張するのは無理

③かって臨床外科医会の例がある

開業医からは忙しくて演題が集まりにく

く、大学等へ頼んだ結果勤務医の論文発表

の場と化し、開業医からだんだん遠のき自

然消滅した。

④構成メンバーにより、勤務医の多い地区

は演題が集まりやすく、開業医の多い地

区は集まりません。

※学術団体として認められずとも、利益

を求める団体でも良いのではないか？

⑦Ｓ62年度ＪＣＯＡ総会、懇親会開催日に

ついて

③第14回ＪＣＯＡ研修会について

Ｓ６２．５月３，４，５日福岡にて

⑨日整会評議員懇談会について

⑩柔整師会との会談報告

⑪その他

･リウマチ登録医について

。自賠責アンケートの件

・福岡の有床診療所が団結して中央へ医療

費改正を要望

７）９月27日ＯＣＯＡ研修会の報告（服部）

症例検討会の予定であったが、演題が集ま

らなかった為、研修会の変更

７０名出席受講証明書63名発行

岸本郁男大阪医大講師

「膝関節疾患の診断」

林原明郎本会理事

「整形外科領域における医事紛争･･…。

特に高齢患者の問題」

。今後の問題として症例検討会を存続させ

るべきか否か、存続させるとすれば、ど

のような形をとればよいか？又、テーマ

をしぼる場合は半年ないし1年にテー

マを公表する方が良いのではないか？

８）ＯＣＯＡ会報５号の件（略）（瀬戸）

９）１０月18,19日ＪCOA近畿ブﾛｯｸ会の件（木佐貫）

滋賀県臨床整形外科医会…九谷修…主催

於ラフォーレ琵琶湖（守山市）

大阪よりの出席予定者三橋、村上、瀬

戸、古賀、木佐貫

１８日会議､懇談会､宿泊、会費35,000円

１９日ゴルフと水郷めぐり

ＯＣＯＡよりの提案事項

①ブロックにづ,Yて…ステロイド混入を認めて

②処置、湿布料のめについて

③ＯＣＯＡ学会の件について

④ＪＣＯＡ会誌原稿募集ＰＲ

ｌＯ）１１月29日出ＯＣＯＡ総会及び研修会の役割

分担について（三橋）

日時昭和61年11月29日(士）

場所レストラン６パﾚｽﾗｸー ﾙ(新阪急ビル12F）

Ｉ総会午後３：００～４：００

１．開会の辞村上

２．会長挨拶坂本

３．議事

・昭和61年度事業報告について承認を求

め る件三橋

・昭和61年度会計報告について承認を求

める件原、松矢

。昭和62年度事業計画について承認を求

め る件吉田

･昭和62年度収支予算案について承認を

求める件原、松矢

・昭和61年度新理事選出について承認を

求める件坂本

林原、小杉、平山新理事

･その他坂本

ＪＣＯＡ学術研修会の件
４．新理事の紹介と挨拶三橋
林原、小杉、平山理事
５．閉会の辞河合

Ⅱ研修会午後４：００～５：５０
．新薬紹介（15分）座長大橋
･講演「首と肩の痛みとその治療｣座長吉田

大阪大学整形外科教授小野啓郎
Ⅲ懇親会午後６:00~7:3０河合古賀
ｌＤＪＣＯＡ大阪研修会の件
昭和63年度実施予定
会場ﾆｭｰｵｰﾀﾆロイヤル部ﾎﾃﾙ

日時６３．１０月８，９，１０日
12）その他
④大阪小児科医会１０周年記念の件

お祝をして(20,000円)非礼をわびる
、９月５日大阪府医交通事故医療委員会
協議事項…医師会、自算会、損保委員会

３者の申し合せ書を作成
損保会社からの患者の症状、照会につい

てどのようにすべきか損保会社へ尋ねた。

－３７－



･会員名簿追加

3８

〒 氏名
開業
勤務
別 医療機関名称 医療機関所在地 電話番号 自宅住所 電話番号

590
〈ろだこうじ

黒田晃司
開業
黒田整形外科
クリニック

堺市浅香山町１－３－３０
0722

2８－３２１３

〒５９０－１１

堺市庭代台４－１器1９

０７２２

９９－２１５８

546
みれよしのぷ

嶺義信
′ 嶺医院

大阪市東住吉区東田辺
３－２７－２４

0６

699-2345

〒５４６

左同(郵便物は自宅）

０６

699-2346

584
あおのひらし

青野寿
〃 青野整形外科医院

富田林市旭ケ丘町

２－１６

0７２１

2５－３７７７

〒５８９
南河内郡狭山町大野台
３丁目３－１１

0７２３

6７－１１１３

530
こすぎとよ$さる

小杉豊治
例' 小杉整形外科

田３－１－１

ﾚﾋﾙ17階

０６

347-0021

〒５５８
大阪市住之江区西加賀
屋２－１－６

０６

6８１－０３０２

547
ひらやままちき

平山正樹
” 平山整形外科

大阪市平野区背戸口

５－６－２６

0６

703-6001

〒５４５

大阪市阿倍野区美章園
２－２１－２３

0６

7１３－８１９６

566
こんどうかおり

近藤香織
〃 近藤診療所本院

摂津市鳥飼野々

１－２４－１．

０７２６

5４－８３８６

５
眉
一

〒
摂
別

６６

津市鳥飼野々１－
－１（郵便物は自宅）

0７２６

5４－８３８６

618
まるもまさし

丸茂仁
ﾉリ
医療法人清仁会

丸茂病院

大阪府三島郡島本町

高浜１４４

075

962-5151

〒５７８

東大阪市花園本町
１－１１－１１

0７２９

6１－２５２２

540
つつみａよう

堤 勤
〃 堤診療所 大阪市東区雫造1-3-21

0６

7６１－５１６１

〒５４０

左同

0６

7６１－５１６１

559
みやうちたかし

宮内貴
関Ｐ 宮内整形外科

大阪市住之江区御崎

６－１－２７

０６

681-0051

〒５５９

左同

0６

681-0051

544
あくた邸わひろき

芥川博紀
ノザ 芥 川病院

大阪市生野区勝山南

４－４－１８

0６

７１２－１０２３

〒５４３
大阪市天王寺区北山町
1０－６６

０６

772-5409

576
すどうやすあ念

須藤容章
” 須藤病院 枚方市田口１－４６－６

０７２０

４８－５６９０

〒５７３

左同

0720

4９－６４２４

547
きぐちのりお

菊池則夫
Jザ 菊地整形外科

大阪市

３－５

平野
－１９

区平野市町 0６

7９３－７５１１

〒５６５
吹田市古江台
３－１５－９

0６

831-1489

560
たんだひでゆき

反田英之
〃 タンダ病院 豊中市本町３－１－３５

0６

841-1680

〒５６０

左同（郵便物は自宅）

０６

8４１－１６８０

5９９

－０２

ふじわらたかよし

藤原孝義
〃’ 藤原整形外科

泉南郡阪南町下出
3７－５

0７２４

７１－４６２５

〒５８９
南河内郡狭山町金剛１
－５－１１(郵便物は自宅）

0723

6６－９０６３

584
ふじおかまさみ

藤岡正己
例' 藤岡整形外科 富田林市本町19-28

0７２１

2５－５５６８

〒５８４
富田林市久野喜台１－
3割1(郵便物は自宅）

０７２１

2９－２７５０

546
そんようけん

孫熔権
Jザ

医療法人

青洲会診療所

大阪市東住吉区杭全町
１－４－２０

０６

713-9592

〒５６５
豊中市新千里南町３－
３６－６(郵便物は自宅）

0６

834-3388

561
たかはらあきら

高原明
〃 曽根病院

豊中市曽根東町

３－２－１８

0６

862-9251

〒５６５
豊中市新千里南町
３－２９－１６



注：住所、電話番号変更等はＯＣＯＡ事務局までお知らせ下さい。

・休会者

・退会者

神原忠

大木淳司

西岡正之

河村利容市

ちかひら

丹羽権平

杉立山治の住所

（病気静養のため）

（連絡不可能のため）

（死亡退会）６１．７．２０

→河村都容市

どんぺい

→丹羽権平

中津６－１２－１１→中津1－１２－１１

・訂正

(敬称略）

－３９－

〒 氏名
開業
勤務
別 医療機関名称 医療機関所在地 電話番号 自宅住所 電話番号

591
なかすいさお

中洲勲
開業 中洲外科 堺市北長尾町2－４－２８

0７２２

５２－３３７９

〒５９１

左同

０７２２

５２－０８６７

560
はやしひるむ

林 宏
〃 林整形外科 豊中市中桜塚1-17-50

0６

8４４－１２２０

〒６６５

宝塚市川面3－８－４
(郵便物は自宅）

０７９７

8７－７８７７

574
よしおかとしろう

吉岡順朗
〃 聖友病院 大東市諸福８－２－２２

0７２０

７５－１８５１

〒６４０

豊中市緑丘4-3-1

０６

840-0353

543
はやしいしまさひろ

早石雅宥
例ダ 早 石病院

大阪市天王寺区筆ケ

崎２－１２

0６

7７１－１２２７

〒５４３

大阪市天王寺区
細工谷２－１－２

０６

7７２－４５３０

561
はやしとしお

林敏夫
例'
医療法人豊昌会

林医院
豊中市原田中１－１６－１８

０６

841-3262

〒５６１

左同

0６

8４１－３２３６

560
いしざわのりやす

石津命徳
パグ 石漂整形外科医院 豊中市本町7－２－１６

0６

8５２－３３７１

〒５６０

左同(郵便物は自宅）

0６

852-3371

578
や戎じたけし

山路孟
〃 山路病院

東大阪市

吉田５丁目９－１３

0７２９

6５－０６６０

〒６３１

奈良市烏見町3－２７－２

0７４２

4４－０３２９

530
ばりきあつし

堀木篤
〃 堀木整形外科･外科

大阪市北区中之島6－２
－２７中之島センター
ピル１８Ｆ

０６

4４５－１１０１

〒５６５

吹田市山田西3-24-13

0６

876-2427

564
おおみたかあき

近江孝晃
Jザ 近江整形外科

吹田市江

豊田江坂

2３ ０６

338-1050

〒５６０

豊中市上野東
３丁目13-37

0６

849-5856

569
うめはらみのる

梅原稔
ハダ 梅原整形外科医院 高槻市川西町1-20-16

０７２６

8５－７０８２

〒５６９

高槻市塚脇１－１－７

0７２６

8９－１１７２

572
いしかわせいごう

石川清剛
"ザ 石川整形外科

寝屋川市

香里本通町２－１

０７２０

3３－３３３２

〒５７２

寝屋川市香里本通町3－８
サニ→､イツ香里201号

0７２０

34-7153

544
ひ鋲しだみつひろ

東田光浩
J〃 東 田医院

大阪市

生野区巽南５－２－４１

0６

792-3033

〒５４６

大阪市
東住吉区桑津１－９－６

0６

719-0600

590
とみやまてつお

富山徹夫
ﾉリ 富山整形外科医院 堺市一条通６－２

０７２２

3２－４３９５
１丁目４

市
５

５８４

田林
池台

〒
富
寺

0７２１

2９－８３３９



西岡正之先生遺影

報ト
ー
一
画

したＯＡＯＡ会員西岡正之先生には昭和61年７ 月２０日心筋梗大阪市東淀川区で開業しておられましたＯＡＯＡ曽

塞にて急逝されました。（亨年60才）

謹しんで哀'陣の意を表し御冥福をお祈り致しますｃ

－４０－

６組

計 報

．お・知．ら.せ

厚生部よりお知らせ

（１）第４回会員親睦旅行

６２年１月24日出～25日旧）

峰山旅館和久伝

ゴルフ久美浜カントリークラブ

12）第７回ゴルフコンペ（春季）

６２年５月24日（日）

瀬田ゴルフコース ６組

13）第８回ゴルフコンペ（秋季）

６２年10月25日（日）

竜王ゴルフコース



編集後記

老人の一部負担増、受診抑制を目的とした政府の老健法改悪案の国会審議も大詰を迎えておりま

す。ＯＣＯＡ会報第５号をお届けします。

ＯＣＯＡ定時総会も早や１０回目を数えますが、巻頭言にあります様に此の度阪大出身の３人の先

生方を理事に迎え、ＯＣＯＡ発展の基礎固めが出来ました事は誠に喜ばしい限りです。早速林原先

生には御講演をいただき、小杉先生からも御投稿いただきました。府医理事で御多忙な平山先生に

は次号に御投稿をお願いしております。

学術・厚生関係の会員アンケートの企画には多数の会員の皆様の返信をいただき、長田理事をは

じめ関係役員の方々にスピード集計をしていただきました。今後のＯＣＯＡの運営の為に大変有益

な御意見を有難とうございました。これからも種々のアンケートを通して皆様の声を出してもらっ

て、会の事業に反映するとともに、会員相互の意志疎通の場となればと念願しておりますのでその

節は又よろしく御協力の程お願い致します。

（会員の声）は藤原、河村両先生から原稿をいただきました。有難とうございました。

ＪＣＯＡ会報の大きい文字が読みやすいと評判がよろしいようで、ＯＣＯＡ会報も試みに巻頭言

の活字を大きくしてみました。会報の内容や編集につきましても色々御意見がおありの事と存じま

す。どうぞどしどし御投稿、御意見をお寄せ下さいます様お願い致します。

それでは皆様来年１月の丹後半島蟹食い一泊旅行をお忘れなく。
（瀬戸信夫記）

大阪臨床整形外科医会会報第５号

昭和６１年１１月２９日印刷
昭和６１年１１月２９日発行

発行所大阪臨床整形外科医会事務局
〒541大阪市東区安土町２－３０

大阪国際ピル１６Ｆ
坂本整形外科内電話(０６)２６６－０６６６

編集者坂本徳成・三橋二良
大橋規男・瀬戸信夫
長田明

－４１－
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穎粒10％

痛み寺こりの悪循環を断つ
筋緊張症候改善剤

<塩酸エペリソン製剤〉

錠50mｇ⑮
鰯

エーザ､イ
東京都文京区小石川４

Ｆ－J２８８０５

●ご使用に際しては

添付文書をご参照下さい。

ミオナールは筋緊張緩和作用と渥痛反射抑制

作用のほかに循環改善作用を示し、骨格筋の

痛み寺こりの悪循環を多面的に改善する。



●炎症部位への移行性が､高い
目効能･効果

下記疾患ならびに症状の鎮痛･消炎
変形性関節症,頚肩腕症候群,腰背痛症
下記疾患の鎮痛･解熱
上気道炎
外傷ならびに手術後の鎮痛･消炎
回薬価基準収載

※用法･用量,使用上の注意,取扱い上の注意等は添付文書を
ご参照ください．

TOLECTlN。

③⑬トレクチン錠100ｍｇ
⑳⑬トレクチン錠200ｍｇ

くトルメチンナトリウム錠〉

●窪懸瀧 1-t



一一

● 住友製薬

Ｉ

８５－２

経皮鎮痛消炎剤

仔邑亭恥ごｍ明一山
１新世代のｸﾘー ﾑ
新しいタイプのクリーム基剤ですべとつかず

においも良好で､使用感にすぐれています

２非ｱﾉﾚｺーﾙ性
アルコール性の皮膚刺激がありません，

３幅広い使用法
ホットパック療法マッサージ療法時の使用が
可能です

組成１９中､インドメタシン10,9を含有する。

効能･効果下記疾患並びに症状の鎮痛・消炎

変形性関節症、肩関節周囲炎、腿･腿鞘炎‘

腿周囲炎．上腕骨上顎炎(テニス肘等)、

筋肉痛、外傷後の腫脹窪痛

用法･用量症状により、適量を１日数回患部

に塗擦する。

包装259×１０，２５９×５０，５０９×１０，５０９×５０

☆使用上の注意雪については添付文書をご一読くだ
さい。

薬価基準収載

住友製薬株式会社
〒５４１大阪市東区道修町２丁目４０



■唖冒

¥蝿〃J１

セワターケ"馳

認摩言SECTOR凪
⑳久光製薬



噌

糧嬢熱霧 震の熟瞬繍
カルフェニールは､慢性関節リウマチの自然経過を変える新しい寛解導入剤です。

蕊

鴬

垂～屯～串■

蕊

Ｉ慢性関節リウマチ治療剤

墨拘叩刀工二‘■■服錠捌；
CARFENILT君b1et＄

●特'1生

1.我が'11で･初めて|＃１発された遅効性ＲＡ克解導入薬です。●効能.効果
2.活動性をｲ『するＲＡで此』鮫的』11期の症例に、より効果的です。Ｉ慢性関節リウマチ

3･非ステロイド系消炎‘期前剤とは全く異なり、急性炎症に対する作川は・包装
なくう°ロスタグランジンノに合成も抑制しません。
4.ランスバリー活亜〃雌指数においてIりjらかな改蒋が認められます。将にカルフエニール錠
１１卿股関節数で改稗が拝明で.す。４０ｍｇ:500錠､1000錠
5.州劉節破壊の進行を遅延化させます。８０ｍｇ:500錠､1000錠

6.ＲＡ忠若の免疫グロフ詞リン､サブ°レッサーＴ細胞などにおける災縦を改
稗する作川が認められます。ＪⅡ法.川?1t､使川この池恵呼は添付

7.ＭＲL/Cマウスの災糊な''１【_l‘免疫応群および関節炎を抑制し、また、文!'I:をご覧ドきい°
ＮＺＢ/ＷＦ,マウスの加齢に伴うサブ・レッサーＴ細胞沃性の低ドをlIil

l薬価基準収載｜復させます。

8.'|‘Ｉ髄抑制･造血器I;噸Iｆのような砿篤な剛作川は‘認められていません。

癒蕊蕊中外製薬|剛｡鞠§続…21,贋覗“

ＣＣＡ･砺如


