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滋賀医科大学では、平成24年度に採択された文部科学省科学技術人材育成費補助事業「女性研究者研究

活動支援事業」の一環として、優秀な女性研究者の研究活動を表彰することを目的に女性研究者賞を創設い

たしました。

今回、最優秀賞と優秀賞を受賞された３名の女性研究者に、研究に加え、臨床・教育での苦労、今後の目標な

どについてお話をうかがいました。
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尾松　本日は、第１回滋賀医科大学女性研究者賞
を受賞された３名の先生方にお集りいただきまし
た。この賞は、本学における男女共同参画推進事業
の一環として平成25年度から創設されたものです。
まずは、受賞おめでとうございます。
小嶋、村木、森本　ありがとうございます。
谷川　本学では、男女
共同参画推進に取り
組んでいるところで
すが、そもそも我が国
は地下資源などが少
なく、科学技術戦略
を国家戦略としてい
ます。平成８年に科学
技術基本計画が策定
され、現在第４期まで
進められていますが、第３期の平成18年から、女性
研究者の活躍促進という項目が設けられました。
　国の支援として、文部科学省が女性研究者研究
活動支援事業を立ち上げ、本学は平成24年度に採
択されました。尾松先生が女性研究者支援担当の
学長補佐として各事業を進めておられ、女性研究
者賞を創設することになりました。
尾松　今回８名の応募があり、６名の審査委員が、
代表論文を中心とした過去の研究業績や学会に
おける活動などにつ
いて厳正な審査を行
いました。その結果、
小 嶋 先 生が最優秀
賞、村木先生と森本
先生が優秀賞、と決
定されました。
　 初めに各 先 生の
研 究についてお 話
を 伺って い きたい
と思います。まず、小 嶋 先 生、先 生の 研 究 課 
題  「 麻 酔 薬の心筋保 護メカニズムについて
の研究」についてお願いします。
小嶋　臨床で使用している吸入麻酔薬についての
研究です。吸入麻酔薬には、麻酔作用だけでなく、
虚血再灌流傷害という心臓が虚血にさらされ灌流

が再開した際の傷害を抑える作用があるというこ
とが以前から報告されています。ただそのメカニズ
ムはすべてが分かっている訳ではなく、大学院の
時からそれを解明することをテーマに実験を続け
ていました。
　マウスの心筋細胞を用いて、虚血再灌流をシ
ミュレーションできるような操作を加えて、それに
対して一般的に使われる吸入麻酔薬であるセボフ
ルランが、どのような作用で心筋細胞を保護する
かというのを見ています。心筋細胞が収縮するに
はカルシウムイオンが必要なのですが、過剰にな
ると逆に心筋細胞が死滅することがあります。こ
のカルシウムイオンが過剰になっている状態をセ
ボフルランが抑制する、ということを明らかにしま 
した。
尾松　虚血について、簡単にご説明いただけま 
すか。
小嶋　どの臓器も正
常に働くには血流が
しっかり保たれてい
ることが 必 要 で す
が、虚 血というのは
臓器に血流が行かな
くなったり、血流 量
が減ったりすること
です。この虚血によっ
ても臓器に傷害が起
こりますし、虚 血 が
解除され血流が再開した時にも傷害が発生する
と言われています。
尾松　虚血再灌流とは、血流が止まった後にも
う一度流れるということですね。ありがとうご
ざいました。それでは、次に村木先生お願いし 
ます。
村木　私は色覚を専門の一つとしています。今回
の 「杆体一色覚で見出された網膜錐体ｃＧＭＰ
依存症カチオンチャネルＡ３サブユニットのミス
センス変異の機能的解析」という研究課題につ
いて説明します。人間の網膜には、明るいところ
で機能する錐体細胞と暗いところで機能する杆
体細胞の２種類があります。錐体細胞は色や形
を、杆体細胞は明暗を感じる細胞です。杆体一
色覚は、錐体細胞が全く働かない状態で、症状と
しては色が全く識別できないほか、視力は0.1程
度、明るいところですごく眩しく感じたりします。

学長補佐　尾松 万里子

最優秀賞 麻酔科　助教　小嶋 亜希子
研究課題 「麻酔薬の心筋保護

メカニズムについての研究」

理事　谷川 成美

女性研究者支援の一環として
女性研究者賞を創設
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発症頻度としては、数十万人に１人といわれてい
るくらい少ないものです。
　 ものを見るというのは、光 が 網膜に入った
あと、電気信号として脳に送られ、ものとして
感じるという仕 組みです。ｃＧＭＰは、光を受
け入れるチャネル の 開 閉 の 役 割 を果 たして
います。チャネルを 介してイオンが 移 動 する
ことで電気信号が生じます。杆体一色覚は錐
体 細 胞のチャネルの機 能 異常が原因の一つ
として考えられており、チャネル の 状 態とｃ
ＧＭＰとの 関 係 を 遺 伝 子を 使って 確 認しま 
した。
尾松　ありがとうございます。それでは、森本先生
お願いします。
森本　私の研究課題 「２型糖尿病発症までの
インスリン分泌能・抵抗性・糖代謝能の自然史
の解明－インスリン分泌不全者に着眼して－」
は、日本人の糖尿病発症予防をインスリン分泌
不全に着眼して検討するものです。糖尿病はイ
ンスリンの分泌が悪い分泌不全と、分泌されて
いても効きにくい抵抗性の２つの機序から発症
すると言われています。日本人は欧米人に比べ
インスリン分泌能が低く、一方で日本人の２型
糖尿病患者は抵抗性を伴わない場合も多いと
言われています。そのため、日本人の２型糖尿
病発症には分泌不全の影響が大きいと考えら
れますが、日本でインスリン分泌能を測定した
大規模なコホート研究は少なく、十分な検討は
されていません。そこで、博士課程在学時から、
75ｇ０ＧＴＴ（経口ブドウ糖負荷試験）を毎年約
５，０００名のドック受診者に実施している長野
厚生連佐久総合病院人間ドック科の先生方と
共同研究をさせていただいています。これまで
に、日本人では分泌不全の２型糖尿病発症への
影響が大きいこと、２型糖尿病発症までのイン
スリン分泌能と抵抗性の指標の軌跡が分泌不
全者と抵抗性者で異なること、などを確認しま 
した。
尾松　コホート研究と75ｇ０ＧＴＴについて、少し
説明していただけませんか。
森本　コホート研 究は疫 学 研 究の一つで、危
険因子を有する者と有しない者を調査開始時
点で確 認し、その 後、両群における疾 病の 罹
患率や死亡率を比較するものです。今回の課
題 では10年 間 の デ ータを用いて います。75

ｇ０ＧＴＴとは75ｇのブド ウ 糖 を 経 口 投 与
して、そのブドウ糖 の負荷に対しての血 糖 値
の反 応や、インスリンの反 応を検 査するもの
で、インスリンの分泌能や抵抗性を評 価でき 
ます。
谷川　データ規模は、かなり大きいですね。
森本　ドック自体の受診者は年間１３，０００名
程度で、そのうち75ｇ０ＧＴＴを受けている方は
５，０００名位います。10年間分ですと延べ約
５０，０００名位になります。
尾松　このようなデータは他の病院にもあるので
しょうか。
森本　これだけの規模で行っているものはほと
んどないと思います。

尾松　さて、各先生から多様な研究内容について
お話ししていただきましたので、研究を始めるきっ
かけなどについても伺っていきましょう。村木先生、
いかがでしょうか。
村木　 まず、色 覚に
ついてですが、専門
に診療しているとこ
ろは非常に少なく、本
学では山出新一元助
教授がされていまし
た。また、色覚の遺伝
子研究は生化学・分
子生物学講座の上山
久雄准教授がされて
いました。その下で、
私は最初、先天色覚
異常に関係する錐体細胞の遺伝子研究をして博
士号を取得しました。その後杆体一色覚の研究も
行っています。
尾松　森本先生は、糖尿病患者の看護を専門にさ
れていたのですか。
森本　本学附属病院の循環器内科で働いていた際
に糖尿病の方が多く、糖尿病の発症、進展、合併症
予防に関わっていきたいと思いました。日本人の糖
尿病患者は欧米の糖尿病患者に比べて肥満度がか
なり低いというところから分泌不全に関心をもちま 
した。

臨床での経験や直面する課題も研究テーマに

優秀賞 眼科　講師　村木 早苗
研究課題 「杆体一色覚で見出された網膜錐体

ｃＧＭＰ依存症カチオンチャネル
Ａ３サブユニットのミスセンス変異
の機能的解析」
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尾松　小嶋先生は、麻酔科医として、中枢神経で
はなく、心臓に興味を持たれたきっかけは何で
しょうか。
小嶋　高齢化も進んできて狭心症や冠動脈疾患
をもつ方が手術を受ける機会も年々増えていま
す。虚血再灌流傷害から臓器を保護する作用のあ
る麻酔薬を使うことで、周術期の虚血性心疾患か
ら心臓を守ることができれば、と思い、このテーマ
に取り組むことにしました。
尾松　周術期には心臓に急激な負担が生ずるこ
とがあるのですね。
小嶋　周術期でも覚醒時には虚血発作が起こり
やすいと言われています。麻酔から急激に覚める
と、交感神経も緊張しますので、血圧が上がった
り、脈が速くなったりして、虚血発作が起こりやす
い状態になります。このような状態を抑えることが
できるような、麻酔薬や麻酔方法を考えることが
重要となります。
谷川　ところで、先日講演会があって、両親が理系
だと、女子学生も理系に進む傾向があるといった
話がありましたが、研究の道に進まれるのに、ご両
親の影響などはありましたか。
森本　私は親が工学
の研究者だったので
研究者を志した面が
ありますが、大学生
の時に教えていただ
いた先生方の影響も
あります。研究に関心
のある学生が増えて
いってほしいと思っ
ています。
谷川　 国 も女 性 研
究 者 の 裾 野 を 広
げようと、大学はもとより、中学・高校 生がどう
すれば目指すようになるかと試 行 錯誤してい 
ます。
尾松　本学の女子学生の割合は他の大学と比べ
てどのくらいでしょうか。
谷川　医学科は現在40％くらいで、全国的にも同
じくらいだと思います。
尾 松　 看 護 学 科 は１学 年60名 で、ほ と ん ど
女 性 だと思います。医学 科と合わ せると１学
年で女 性 がおよそ１００名いることになりま 
すね。

谷川　研究で苦しかったことなどありますか。試
行錯誤も多いと思うのですが。
小嶋　実験での失敗は多いですね。実験ではいろ
いろ条件を整えていてもうまくいかないことがあ
ります。最初はなぜこんなに難しいのかと思いま
した。でも、苦労した後に順調に実験が進むように
なったりすると喜びが大きいですね。
尾松　疫学研究は実験研究とはまた異なると思
いますが、いかがでしょうか。
森本　私の場合は共同研究をさせていただくこと、
他の機関ですので研究を継続させていただくこと
が大変でした。研究にご理解をいただいたときは本
当に嬉しかったです。
村木　臨床では、患者さんへの対応が優先される
ため、じっくり考える時間はどうしても少なくなり
ます。もちろん、手術の効果など考えることは多く
あるのですが、基礎研究のように、一定期間物事
を突き詰めて考えるということは、考えることを鍛
えるという意味で、とても有意義なことだと思いま
す。これはぜひ経験していただきたいことだと思
います。
尾松　患者さんを診る毎日と、研究のように自分で
自分の時間をオーガナイズしていく毎日とは違いま
すよね。森本先生は臨床ではどの分野を担当されて
いるのでしょうか。
森本　現在は禁煙外来を受け持っています。
尾松　村木先生は週にどのくらい眼科の外来を担
当されていますか。

村木　水曜日は一般外来でいろいろな患者さん
を診ていて、病棟への往診があると夜７時に終わ
ることもあります。木曜日は小児や、斜視、弱視の
専門外来を担当しています。金曜日の午後は色覚
の専門外来、これは月に１回なのですが、遠方から

優秀賞 臨床看護学講座　講師　森本 明子
研究課題 「２型糖尿病発症までのインスリン

分泌能・抵抗性・糖代謝能の自然
史の解明ーインスリン分泌不全者
に着眼してー」

じっくり考える研究は
臨床医にとっても有意義な経験



7

も患者さんが来られます。小学校で色覚検査が
無くなったので、気付かないまま成長されて、色を
見分けないといけない仕事に就いて戸惑う方もい
らっしゃいます。
尾松　昔、小学校などで行われていた色覚検査が
無くなったのですね。
村木　色覚検査は差別だと言う人もいて、恐らく、
みんなを並べて検査するといった方法が問題だっ
たのだと思います。あと、火曜日は手術日で、子ども
の手術をする時は全身麻酔になるので、小嶋先生
にも大変お世話になっています。
尾松　小嶋先生はいかがですか。
小嶋　手術室内での麻酔業務が中心になります。週
に１日は患者さんの術前評価をする外来を担当し
ています。空いた時間で研究をしていますが、平日
だけでは時間が足りず、休日もほとんど研究に費や
しています。
森本　麻酔科は、どういう経緯で希望されたので
すか。
小嶋　学生の時ポリクリ（医学部高学年における
病院実習）で各診療科をまわるのですが、麻酔科
で、先生が 「患者さんがもう起きるよ」と軽く肩を
たたいたら、ぱっと眼を覚まされたのを見て、「こん
なふうに人の意識を調節できるんだ」と思って、そ
れがきっかけといえばきっかけです。
谷川　麻酔科医は依然として不足しているので 
すか。
小嶋　まだまだ不足しています。さらに麻酔科医
は、手術麻酔だけでなく集中治療医学やペインク
リニックなどいろいろな分野で活動しなければな
りませんので、意欲ある麻酔科医を増やしていく
必要があります。
尾松　麻酔科の先生が少ないために手術ができな
いというようなことも聞きますね。村木先生はどうし
て眼科を志されたのですか。
村木　医学部に入った時はまったく考えていませ
んでした。最初は小児科か内科を考えていたので
すが、臨床実習のとき、眼科で顕微鏡下での白内障
の手術を見た時に、「私もこれをやりたい」と思って
選びました。

森本　女性研究者支援の一つとして、出産などから

復帰される方への支援制度があって、募集されてい
たと思いますが。
尾松　育児中などの方に研究支援員を配置するも
ので、今年度3件採択しました。支援員は、特定の候
補がいないなら、男女を問わず本学の学生を使って
下さいとお願いしました。データの入力や組織切片
の標本作製などに従事していますが、学生自身の
勉強になると思っています。
谷川　研究では、臨床の先生方の論文数が減って
きていることが問題になっていますね。
村木　大学院に進学する人も少なくなってい 
ます。
谷川　国立大学病院では、病院収入を上げるこ
とが大きな目標となっていて、どうしても研究より
診療にウエイトがかかるので、論文数が減ってき
ていると言われています。
尾松　以前は大学院生であふれていたような講
座も少なくなってきたと聞きます。成功するかどう
かわからない研究をするより専門医の取得を目
指すといった動きもあるのでしょうか。研究費の
獲得にも、申請書類を作成するのに時間がかか
りますよね。
谷川　それでも研究費を獲得できた時はうれし
いですよね。

村木　もちろんうれしいですが、それにも増して
自分の研究が評価されているという喜びがあり
ますね。
谷川　大学による女性研究者支援として必要だ
と思うことはありますか。
小嶋　支援も必要かもしれませんが、まずは本人
の意思が強くなければならないと思います。
谷川　よく尾松先生が、本人の意識、強い気持ち
があったら、結婚や出産、育児などいろいろあっ
ても乗り越えられるとおっしゃっていますね。
小嶋　女性に限ったことではありませんが、自立

支援体制や周囲の理解だけでなく
本人の強い意志が不可欠に
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した研究者を育てるためのシステムとしての支援
が必要だと思います。
村木　早く離職してしまうと、仕事の面白さも分
かりませんよね。臨床も10年はしないと分からな
いですし、研究に興味を持つまでに至らずに離れ
ていく方も多くいるのではないかと思います。と
てももったいないことだと思います。それをなん
とかするためには、医師の場合は医局をはじめ周
囲のサポートが必要だと思います。
尾松　一度辞めてしまうと、なかなか戻りにくい
のでしょうね。戻りたくても、ついて行けないかも
しれないと思うと二の足を踏んでしまうかもしれ
ません。

森本　研究には長い時間が必要なため本人の意
思は本当に大切だと思います。上司の理解といっ
た面も大きいと思います。
尾松　学会などで同じ分野の女性研究者に会わ
れると思いますが、交流などはありますか。
村木　あります。お互い切磋琢磨して頑張り合え
る存在です。学会の時などに同じポジションの先
生方と食事をしながら、今どんなことやっている
のかといったことを話したりします。メールで分か
らない症例についても確認したりしています。目
標にしている女性の先生もいらっしゃいます。
尾松　私が若い時は学会に行くと、女性はとても
少なく、若手では私１人に近い状態でした。ただ、
女性１人だと覚えてもらいやすかったので得をし
ました。眼科は女性医師が多いのでしょうね。
村木　多いですね。眼科は当直や緊急の呼び出
しはもちろんありますが、仕事とプライベートのメ
リハリがあり自分の時間は比較的ある方なので、
家庭と仕事を両立されている女性医師も多いの
ではないかと思います。手術も短時間のものが多
く、しかも座ってできますので、身体への負担も
少ないです。徹夜で手術というのは体力的に女性

には不利だと思います。教授や准教授に就任さ
れている女性医師もいらっしゃいますし、女性が
キャリアアップしていける診療科の一つだと思い 
ます。
谷川　麻酔科も多いですね。
小嶋　日本麻酔科学会の会員数動向を見ると、29
歳以下は女性が半分より少し多く、39歳以下では
半分くらいです。これが40歳以上になると一気に
少なくなっています。出産や育児などで辞められ
ているのかもしれません。私達の講座では、育児
中の女性麻酔科医も働けるような体制にしてい 
ます。

谷川　これまで伺って、学生にも皆さんのお話は
とても興味深いのではないかと思います。
村木　最近の学生はやる気がありますし、意識も
すごく高いと思います。女子学生も前向きの人が
多いと思います。
尾松　研修医についてはいかがでしょうか。
村木　入局者が減っていて、今年は２人しかい
ませんでした。いかに入局者を増やすか考えて
いますが、全国的にも減ってきています。臨床研
修では、眼科は必須でないので、研修医に接す
る機会が減っているためではないかと思ってい 
ます。
尾松　業務が忙しいと後進を育てるということ
も難しいですね。
村木　確かに指導する時間は少ないですね。手
術指導も仕事が終わってからになります。手術で
は顕微鏡を使うのですが、まずは豚の眼を使っ
て顕微鏡下で白内障の手術や縫合する練習をし
てもらいます。

後に続く若い研究者のために
臨床・教育と研究の両立を目指して
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尾松　麻酔科ではどうされているのですか。
小嶋　私達もやはり日々の業務が忙しく、指導に
時間をとるのに苦労しています。麻酔で最も重要
な手技の一つである気管内挿管は、まず教育用マ
ネキンを使って十分訓練してもらってから、臨床で
行います。その場合も私達が付いて指導します。
教育用マネキンは、薬を入れると麻酔がかかり、血
圧や心拍数なども変化するような、臨床をシミュ
レーションできる高機能のものを用いています。
尾松　森本先生はいかがですか。

森本　講義や実習など教育で学生と関わることが
ほとんどですが、大学院に関心のある学生は私が
学生の頃より多いのではと感じています。
尾松　近年、疫学研究に限らず、論文において統
計が非常に重要になってきていますね。
森本　統計の勉強は時間をかけるようにしてい
ます。いろいろな統計解析手法が開発されてい
て、経年的なデータの解析も行いやすくなってい 
ます。
村木　今思うと、学生の時に統計をもう少し真面目

にやっておくべきでした。その当時はそこまで大事
だと思いませんでした。
森本　医学統計部門のある大学も増えています
ので、そこの先生方に教えていただくこともあり 
ます。
尾松　先生方には、いろいろな話をお聞かせいた
だきありがとうございました。最後に、これからの
目標についてお話しいただけないでしょうか。
小嶋　臨床と研究とを同時にやっていくには時間
も労力も必要です。けれども研究の楽しさは、臨床
での疑問を自分の力で解明していくところにある
と思います。また、研究で得られた知識や考え方
は、必ず臨床でも役立つものであると思っていま
す。ですので、ぜひとも若い人達にも研究を経験し
てもらいたいと思っています。私自身も自立した臨
床医、研究者になれるよう、今後もがんばりたいと
考えています。
村木　次から次へと分からないことが出てきます
ので、常に勉強していきたいと思っています。医療
のためにも自分がいなくても大丈夫なように後進
を育てたいと思います。研究については、最終的に
治療につながる役に立てればと考えています。
森本　学部教育をしっかりやるということと、研究
は自分の研究だけでなく、後進の研究者の育成を
していきたいと思っています。
谷川　お一人お一人の活動が、本学ひいては我が
国における女性研究者の活躍に繋がっていくも
のだと思います。本日はどうもありがとうござい
ました。
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小児科外来にて

病理学講座（疾患制御病理学部門）研究室にて

解剖学講座（生体機能形態学部門）研究室にて

　平成24年度に採択された文部科学省科学技術人材育成費補助事業｢女性研究者研究活

動支援事業｣の一環として、出産・育児・介護等に直面して研究時間の確保が困難となっ

た女性研究者に｢研究支援員｣を雇用して配置する制度を開始しました。

　この制度は、半年間を期限として、実験やデータ入力等の作業を支援員に行ってもらい、

女性研究者のワークライフバランスに貢献することを目的としています。作業時間は１週間

に6時間程度であり、出来る限り本学の学生を雇用することを推奨しています。このことに

より、男子学生、女子学生を問わず、女性研究者への理解を深めるとともに、自らの研究

への意識を高める効果も期待しています。

　第一回公募では、平成25年9月から平成26年2月までの期間に3名の女性研究者に支援

員を配置し、大いに活用されています。

　平成26年4月からは、第二回公募による支援員が配置される予定になっており、この制

度を通して、学生、研究者、大学が「三方よし」となるよう支援していきたいと考えています。

「滋賀医科大学女性研究者のための
    支援員配置制度が発足しました」

〜 研 究 支 援 員 の 学 生 と と も に 〜





第1回滋賀医科大学女性研究者賞第1回滋賀医科大学女性研究者賞

～受賞者を囲む座談会～～受賞者を囲む座談会～

優秀賞

眼科講師　村木　早苗眼科講師　村木　早苗

最優秀賞

麻酔科助教　小嶋　亜希子麻酔科助教　小嶋　亜希子

優秀賞

臨床看護学講座講師　森本　明子臨床看護学講座講師　森本　明子

優秀な女性研究者の研究活動を表彰することを目的として、平成25年10月1日に女性研究者賞授
与式が行われ、応募のあった8件のうち3名に学長より賞状及び副賞が授与されました。審査は、副
学長を委員長とし、基礎学、基礎医学、研究センター、臨床医学、看護学からの６名の審査員で行い、
代表論文の評価に加え、過去の業績を含めた研究の独創性、発展性についても厳正に審査しました。

受賞者の本学女性研究者を囲み、座談会を開催しました受賞者の本学女性研究者を囲み、座談会を開催しました

滋賀医科大学女性研究者賞とは Prize For Woman Researcher

この座談会は滋賀医大ニュースの企画により開催されました。この座談会は滋賀医大ニュースの企画により開催されました。

発行／平成26年3月　滋賀医科大学　男女共同参画推進室　TEL.077-548-3599
※この冊子は、本学発行の滋賀医大ニュースで企画された滋賀医科大学女性研究者賞受賞者との座談会を抜粋したものです。
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