
低侵襲医療研究室                    室長 佐藤 徹（整形外科 診療部長） 

 

● 構成メンバー 

低侵襲医療研究室は、当院の外科系各診療科（外科 泌尿器科 心臓血管外科 小児外科 耳鼻

咽喉科 産婦人科 腎移植外科 脳神経外科 麻酔科 呼吸器外科 眼科 皮膚科 整形外科）で

構成されている。 

 

● 活動状況 

１． 当研究室は患者さんにとって身体の負担の少ない医療の提供を目的に、各科が日々研鑽をつんで

いる。 

２． 具体的には当研究室では内視鏡手術の専門医（日本内視鏡外科学会技術認定取得者）を多数配

し、安全・安心な内視鏡手術の実践に努めている。 

３． 当研究室は、近隣地域からの受診にとどまらず県内・県外から多数の患者さんが受診し、地域医

療のみならず所属している学会を主導している診療科も複数科あり、活発な研究活動を行っている。 

論文、学会報告等は各診療科ページを参照されたいが、2021年 3月に塩田直史医長が第 15回日

本コンピュータ支援整形外科研究会（CAOS）をハイブリッド形式で開催した。また2021年 11月には

竹内一裕医長が第 24 回日本低侵襲脊椎外科学会を東京で開催する予定である。 

４． 低侵襲手術例は具体的には泌尿器科が新たに経尿道的尿路結石除去術を開始して 38 例の症例

を実施し、その他には腹腔鏡手術を 20例、経尿道的膀胱・前立腺手術を 149 例施行している。 

胸部外科が胸腔鏡手術年間約120例、一般外科が内視鏡視下手術を年間343例行っている。外科

手術の内訳は腹鏡視下結腸・直腸切除術93例、同胆嚢摘出術72例、同ヘルニア手術70例、同虫

垂切除術 41例、同胃切除術 22例、同肝切除術 7例と内視鏡視下甲状腺切除術 3例であった。 

産婦人科は内視鏡手術を年間 13 例行っている。                              

心臓血管外科においても胸腔鏡を用いて小開胸下に弁膜症、冠動脈手術が年間約10例行われて

いる。 

小児外科で鼠径ヘルニア根治術や停留精巣固定術などの手術以外にも腎盂形成術、噴門形成術、

鎖肛根治術、ヒルシュスプルング病根治術、横隔膜ヘルニア根治術、脾臓摘出術、膵体尾部切除

など種々の手術を内視鏡下に試行しており、年間 100－120 例におよんでいる。 

整形外科では内視鏡ヘルニア摘出術が年間約 110 例、ナビゲーションシステム脊椎手術が約 50

例、骨盤輪損傷に対するコンピュータ補助によるナビゲーションシステム内固定術が約 30 例行わ

れている。このように、当室の診療科は「外保連（外科系学会社会保険委員会連合）手術指数」によ

る手術技術度の高い手術を多く行うことにより、当院が DPCⅡ群病院であることに大きく貢献をして

いる。 

５． 当研究室に配分されている年間の総予算額の約 248 万円を、診療科の実績やニーズに合わせな

がら適宜適切に分割し使用している。 

 

● 研究業績 

当院の各診療科のページや診療科独自のホームページをご参照ください。 

分子病態研究室                 室長 小川 愛子（検査科長） 

● 活動目的 

1. 臨床研究のサポート（臨床研究支援部門） 

2. 難治性循環器疾患の病態解明と新たな治療法開発（基礎研究部門） 

 

● 活動状況 

1. 臨床研究支援部門 

1） 支援体制： 事務員 3名 

2） 支援内容： 院内で行われる臨床研究の支援業務の準備を行っています． 

  循環器内科で行っている臨床研究の一部に対する支援を開始しました． 

2. 基礎研究部門 

主に，難治性循環器疾患のひとつである肺高血圧症の病態解明と新規治療法の開発を目指し

て研究を行っています． 

1） 体制 

a） 構成員：医師 1名，客員研究員 3名，技術補佐員 1名 

b） 競争的資金獲得状況： 

2018-2020 年度 科学研究費助成事業 基盤研究(C) 肺高血圧症新規治療標的探索

のためのＰＤＧＦ経路新規下流エフェクター解析 

2020-2022 年度 科学研究費助成事業 基盤研究(C) 慢性血栓塞栓性肺高血圧症に

おける病的ずり応力の病態的意義の解明 

武田科学振興財団 医学系研究助成 血小板由来増殖因子シグナル伝達経路を標的と

した肺高血圧症治療の最適化 

c） 共同研究機関：岡山大学薬学部，京都大学ゲノム医学センター，神戸薬科大学，日本女

子大学理学部，東北大学工学部，アリゾナ大学，ウィーン医科大学内科学講座II，岡山大

学大学院医歯薬学総合研究科薬理学分野 

2） 研究内容と成果 

a） 血小板の活性化によりその表面から放出され，癌や糖尿病，動脈硬化など様々な疾患と

関連するとされる血小板由来マイクロパーティクルという分子があります．当院通院中の

肺高血圧症症例で血中濃度を測定すると高値でした．また，病態を反映する血行動態指

標と相関があることや，最も有効な治療薬であるエポプロステノールの投与量が多い症

例では低い傾向があることを発見し，報告しました(Ogawa A, Matsubara H. Thromb Res.)． 

b） 肺高血圧症は，肺動脈壁の平滑筋細胞が異常に増殖することにより肺動脈の中膜が肥
厚して動脈が狭窄することが原因で，最終的に心不全に至る疾患です．難治性疾患であ

り，有効な治療薬の開発が期待されていますが，肺高血圧症の状態を試験管内で再現で

きる簡便なモデルの確立はこれまで困難でした．そこで，治療薬開発に応用できる新たな

実験法を開発しました．当院で治療を行った肺高血圧症患者様から提供していただいた

肺動脈の平滑筋細胞を使用し，三次元培養技術を応用して肺動脈中膜肥厚を試験管内
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で再現するモデルの作成に成功しました (Morii C, et al. Front Bioeng Biotechnol.)．    

このモデルは病巣から採取した細胞を用いて構築したため，臨床病態に近いものと考え

られます．実際に，病気の進行を惹起する血小板由来増殖因子を添加することにより厚

みが増加することを確認しました． この肺動脈中膜肥厚の試験管内モデルは，肺高血圧

症に対する新規治療薬探索への貢献が期待されます． 

c） アメリカ心臓病学会のジョイントシンポジウムに招聘され，肺高血圧症患者様の肺動脈平

滑筋細胞培養系と，それを用いて作成した潅流培養モデルと上記三次元培養モデルにつ

いて概説し，これらのモデルを用いて病態進展機構の本態に迫る研究を行っていることを

報告しました． 

 

● 研究業績  

1. 論文発表 

1. Morii C, Tanaka HY, Izushi Y, Nakao N, Yamamoto M, Matsubara H, Kano MR, Ogawa A. 3D in 

vitro Model of Vascular Medial Thickening in Pulmonary Arterial Hypertension. Front Bioeng 

Biotechnol. 8; 482. (2020) 

2. Ogawa A, Matsubara H. Increased levels of platelet-derived microparticles in pulmonary 

hypertension. Thromb Res. 195; 120-124. (2020) 

3. Ogawa A, Matsubara H. Should oral combination therapy be the standard of care for pulmonary 

arterial hypertension? Expert Rev Respir Med. 14; 341-343. (2020) 

4.  第４章 肺高血圧症／肺血栓塞栓症 「肺高血圧症を認めた出産後の若年女性」 

   小川 愛子 

   Heart View 24 12 131-137                         2020年 11月 1日 

 

2. 学会、研究会 

1) Ogawa A. Recent advances in diagnosis and management of pulmonary veno-occlusive 

disease/pulmonary capillary hemangiomatosis.  

第 84回日本循環器学会学術集会                      2020年 7月 27日 

2) Ogawa A. BPA Techniques in Segmental CTEPH: Tips and Tricks. The International Society 

for Heart and Lung Transplantation ISHLTv,               2020年 10月 28日 

3) Ogawa A. New Mechanism of Pulmonary Hypertension. American Heart Association 

Scientific Sessions 2020                            2020年 11月 13日 

3. 講演 

1) 第 5回肺高血圧・肺循環学会学術集会モーニングセミナー  

小川 愛子 

岡山医療センター                                2020年 9月 27日 
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滑筋細胞培養系と，それを用いて作成した潅流培養モデルと上記三次元培養モデルにつ

いて概説し，これらのモデルを用いて病態進展機構の本態に迫る研究を行っていることを
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