


趣味や好きな事は何ですか？Q4.
今はできませんが、国内、海外
問わす旅行することです。毎
年、海外旅行に行っていた
ので、またいけるようになれば
と思っています。国内では、コ
ロナが落ちついたらもう一度、
富士山に登り御来光をみた
いです。

この認定を取得するのに苦労したことなどQ2.
認定を取得するには、指導症例の提出（10症例）と認定試験に合格する必
要があります。私は2019年度に受験申し込みをしていましたが、新型コロナ
ウイルスの影響で認定試験が1年延期となりました。また、試験方法もマーク
シートを使用した筆記試験からコンピューターを使用した試験へ変更となり、
例年と異なることが多い受験で不安でしたが、今年、無事に合格することが
できました。現在は、入院の糖尿病患者さんへの療養指導を行い、他職種
のスタッフと連携しています。また、糖尿病教室の開催にも関わっています。

なぜこの職種をめざしたのですか？Q1.
祖母が糖尿病でインスリン治療をしていたことがきっかけで、薬物治療に
興味を持ちました。また、資格のある職業に就きたいと思い、薬剤師を目指
しました。

Families このコーナーでは毎号当院の
コメディカルを紹介してまいります。

この認定を取得するのに
苦労したことなどQ2.

回生病院のいいところを教えてください。Q3.
違う職種の方と連携し医療が提供できていると思います。
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回生病院のいいところを教えてください。Q3.
病院の雰囲気が良いところです。他職種のスタッフとの交流が多く、コ
ミュニケーションがとりやすいため、より良いチーム医療につながると思
います。

趣味や好きな事は、
何ですか？Q4.

趣味は旅行です。特にディズニーランドとディズ
ニーシーが大好きで、新
型コロナウイルス流行
前は毎年かかさずに
行っていました。

薬の知識だけでなく、専門外の栄養療法、運動療法
の知識も必要となります。症例は先輩方の協力もあり
仕上げることができました。資格取得後は患者さんの
生活習慣に合わせた治療を心がけるようになりました。

なぜこの職種を
　　めざしたのですか？Q1.

幼いころに、風邪をひいて薬を飲むとなぜ熱が下がっ
たり、咳が治まったりするのか不思議に思っていました。
進路を決める際に、医療関係の仕事に興味を持ち、
薬剤師を目指しました。

H O S P I T A L

鈴鹿回生病院の　　　　　  を追う“人”“人”

学療 法セ ン ター長脳
て Neurosurgery

5月よりてんかんセンターが稼働しています。今号はてんかん
専門医の市川　尚己医師に、てんかんについて伺いました。

脳神経外科・市川　尚己医師
◆出身大学／三重大学
◆主な専攻分野／てんかん外科
◆所属学会・資格等／日本脳神経外科学会
専門医、日本脳卒中学会認定脳卒中専
門医、脳血栓回収療法実施医、迷走神経
刺激療法(VNS)資格認定医、日本定位
機能神経外科学会機能的定位脳手術技
術認定医

⑥

されています。

てんかんの診療は、発作を抑制するだ

けではありません。てんかんは学校・

仕事・結婚・出産・運転免許・施設生

活など、人生における様々な出来事に

関わることになります。そのための相

談や福祉制度・支援などの案内を行

い、てんかん患者さんの生活の質の向

上を目指しています。

当施設ではこれまで対応困難であった

難治てんかんに対して、この地域の術

前評価・外科治療が行える三次てんか

ん診療施設としての役割を果たせるよ

う尽力していきます。てんかんの診

断・治療についてお困りのことがあれ

ば、是非ご相談・ご紹介ください。

てんかんとは

メッセージ

　　

てんかんは慢性的に「てんかん発

作」を繰り返す脳の疾患です。てん

かん発作とは脳神経細胞の過剰な電

気活動によって身体・精神に影響を

もたらす症状です。患者数は人口

1000人あたり8～10人程度で、日本に

はおよそ100万人の患者さんがいる頻

度の高い神経疾患です。発症は小児

期と高齢期に多いですが、どの年代

にも発症する可能性があります。最

近では65歳以上からの高齢者に発症

率の上昇がみられています。

てんかんの診断の上で発作症状を知

ることがとても大切です。発作は脳

の異常部位によって現れる症状が

様々に異なります。体に力が入って

ガクガクするもの、動作が止まって

ボーッとしているだけのもの、自律神

経症状や精神症状など。またてんか

んと間違われやすい失神や心因性発

作による症状もあります。これらを正

確に把握することは診断さらにはそ

の先の治療を行う上で非常に有用で

す。ですから最初の診察ではじっくり

と時間をかけて問診を行います。患

者さん本人は発作のことを記憶して

いないことがほとんどなため、発作症

状をよく知るご家族や目撃者と一緒

に診察をうけることが重要です。加え

て脳波や頭部MRIを行い診断精度を

高めていきます。

てんかんの治療は薬物療法から始ま

ります。診断結果に基づき、年齢・性

別・副作用などを考慮した最適な薬

剤を選択します。その後時間をかけて

薬剤調整を進めていきますが、薬物

療法によって発作が抑制される確率

は約70％です。2年ほど薬剤調整を行

なっても発作が抑制されなかった場

合には外科治療が推奨されます。手

術適応を検討するために入院や外来

でさらに追加検査を行い、適応があ

れば手術を行います。中でも海馬硬

化を伴う側頭葉てんかんでは手術に

よる発作抑制率は約80％であり、薬

物療法にまさる高い治療効果が実証

医
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現
場
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