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( 社会医療法人寿会　富永病院　副院長 )

竹 島 多賀夫

片頭痛とスティグマ

の疾病と障害の支障度補正寿命（健康寿命
DALY ｓ）1990-2010 年」の報告では、緊張
型頭痛、片頭痛は地球上で第 2、第 3 番目に
頻度の高い疾病で、すべての神経疾患による
burden（重荷）のうち片頭痛は全般的 burden
の 30％、生活の支障による burden の 50％以
上に関与していると記載され、全世界の片頭
痛による疾病関連 burden は全疾患中第 7 位、
女性では第 4 位にランクされています。つま
り、片頭痛をはじめとする、一次性頭痛は人
類にとって負担が大きい疾患で対策が必要で
あると WHO は認識しているということです。
そうであるにもかかわらず、対策は不十分で
多くの患者さんが苦しんでいる現状がありま
す。さらに不幸なことに、多くの頭痛患者が
適切な頭痛診断をうけておらず、その結果と
して最適な頭痛治療にアクセスできていない
という状況があります。
　片頭痛の特異的治療薬であるトリプタンは
セロトニン作動薬で、開発されて 20 年近く
になります。わが国ではスマトリプタンはじ
め 5 種類のブランドが使用可能で、最近は後
発品も出ています。トリプタンの発売当初は
１錠が約 1,000 円でした。最近 850 円前後に

　浪速区医師会の先生方にはいつもお世話に
なっています。巻頭言を執筆させていただく
機会をいただき光栄です。頭痛に関連した話
題と私の思いなどをご紹介させていただきま
す。
　今年の 9 月にバンクーバーで国際頭痛学
会が開催されました。前日に Global Patient 
Advocacy Summit(GPAS) が企画され、世界
各国の頭痛医療の関係者、各国の頭痛学会や
頭痛協会、患者会の主要メンバーが集まりま
した。頭痛に関するスティグマをどのように
克服するかということが繰り返し議論されて
いました。スティグマ（stigma）という言葉は
まだあまり馴染みがないかもしれません。最
近、頭痛診療やてんかん医療の向上をめざす
議論のなかでよく聞くようになりました。辞
書には、汚名や恥辱の印、汚点、奴隷や犯罪
者の烙印、聖痕（キリストが磔になった際の
傷）などの意味が掲載されています。頭痛や
てんかんに罹患していることで、社会的にな
んらかの差別をうけたり、軽んじられたり、
あるいは患者さんご本人がそのことを引け目
に感じている、隠したいと思うといったこと
を包括している言葉のようです。
　2012 年に Lancet 誌に掲載された世界保
健機関（WHO）の 「世界 21 地域における 291
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なっており、後発品は半額程度ですが、トリ
プタンは高すぎるというご意見をドクター
からも薬剤師からも、そして患者さんからも
時々聞きます。月 10 錠服用する方で、1 万円
弱、３割負担で 3,000 円程度です。頭痛発作
時に 1 錠を服用すると約 300 円、コーヒー 1 杯
分程度の負担で頭痛が軽減するのです。トリ
プタンが高いとおっしゃる方は、頭痛くらい
で、何でそんなに高い薬が必要なのかと考え
られるのだと思いますが、これは、まさにス
ティグマの一種だと思います。脳卒中、パー
キンソン病、多発性硬化症など様々な神経内
科疾患がありますが、１か月の薬剤費はより
高価であるのが通例です。
　片頭痛のメカニズムにセロトニンが関与し
ているとの研究成果からトリプタンが治療薬
として開発されました。その後の研究により、
片頭痛発作の際に脳表面にある硬膜の血管周
囲に分布している三叉神経の終末から、カル
シトニン遺伝子関連ペプチド（CGRP）が大量
に放出され、このために硬膜血管周囲で神経
原性炎症がおこることが片頭痛の疼痛の本態
であることが解明されました。この CGRP を
ブロックすることで、片頭痛の発作を頓挫さ
せたり、予防することが可能であることが
わかってきました。CGRP の作用に拮抗する
ゲパントと呼ばれる薬剤や、抗 CGRP モノ
クローナル抗体が開発されつつあります。ま
だ、日常臨床で使用できるものはありません
が、抗体療法については当院でも臨床試験

（治験）を実施しており、希望される患者さん
に試していただいています。有効性について
は最終的な解析結果を待つ必要があります
が、劇的な効果があるかたが多数いらっしゃ
います。バンクーバーでの国際頭痛学会で
は、抗 CGRP 抗体療法に関する演題や講演が
多数ありました。抗体療法は通常、高価な治
療になると思われますが、片頭痛に対するス
ティグマに基づいた、非論理的な批判がおこ
らないことを祈るとともに、片頭痛をはじめ
とする一次性頭痛に対する理解を医師とすべ
ての医療従事者、そして患者やその家族、同
僚、上司など多くの人に深めていただけるよ

う、様々な機会を活用して情報提供してゆき
たいと思っています。
　今年の 11 月 10 日・11 日に大阪国際交流セ
ンターで第 45 回日本頭痛学会総会を開催さ
せていただきます。私が会長を務め、富永良
子理事と当院のスタッフ、そして大阪で頭痛
医療を進展させるために連携している先生方
に実行委員となっていただき準備を進めてい
ます。海外からも複数のトップエキスパート
を招聘し、特別講演、シンポジウム、ワーク
ショップなどを企画しています。また、一般
演題も多数応募いただき、コメディカルセッ
ションも作りました。市民公開講座、歯科
の先生方のための研修プログラム（Headache 
Academy for Dentists）も企画しています。
頭痛学会の会員でなくとも参加できますので、
浪速区医師会の先生方にも多く参加いただけ
ればありがたく存じます。詳細はホームペー
ジをご覧ください（ 45JHS で検索）。今後とも、
富永病院をよろしくお願い致します。
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　　次第は次のとおり。△

開会△

会長挨拶△

連絡事項
（1）次期保健医療計画と次期介護保険事業

（支援）計画策定の件
（2）「造血幹細胞移植推進拠点病院として

の取組み」に対する協力の件
（3）10 月度行事・会合日程の件　 　 △

協議
　　

△
閉会

　　　　　　　　　　　　　　　（詳細　略）

２．大阪市医師会連合会委員会について
　　（ 9 月 11 日〈月〉）　　　　  ＜澤井会長＞
　　次第は次のとおり。　　△

協議事項
（1）平成 28 年度歳入歳出決算の件△

報告事項
（1）平成 30 年度大阪市予算の編成に対す

る要望（８月 21 日）報告の件
（2）大阪府医療審議会（８月 30 日）報告

の件
（3）大阪市立総合医療センター地域医療連

絡協議会（７月 27 日）報告の件
（4）大阪市病床機能懇話会（８月 22 日）

報告の件△

連絡事項
（1）平成 29 年度大阪市インフルエンザ予

防接種の件
（2）大阪市胃内視鏡検診の件
（3）大阪市重症心身障がい児医療コーディ

ネート事業への協力依頼の件
（4）大阪市産婦健康診査事業の件
（5）その他△

会議日程
　　　　　　　　　　　　　（詳細　略）

３．大規模地震時医療活動訓練（７月 28 日
実施）にてメールにて回報がなかったと
ころ対する受信確認の結果について

　　　　　　　　　　　　　　 ＜澤井会長＞
資料のとおり、回答があった。ファッ

◎平成 29 年度 9 月定例理事会　　　
　日　時　平成 29 年 9 月 22 日〈金〉  
　　　　　午後 8 時〜 10 時
　場　所　浪速区医師会　会議室  

協議事項
１．平成 29 年度郡市区等医師会保健医療計

画担当理事連絡協議会（10 月 11 日〈水〉
14 時）への出席者について＜澤井会長＞

　　標記協議会の出席者を決めたい。　　　　　　　 

協議の結果、久保田副会長に決定。

２．介護タクシー業者が作成したチラシ等へ
の本会システムの名称使用について

　　　　　　　　　　　　　 ＜有田副会長＞
　　介護タクシー「あいのケアタクシー」が

作成したチラシに、ブルーカード・Ａケ
アカードを持っている区民は割引となる
掲載があった。これについては、本会と
して承知していない事案であることから、
配付の中止を申し入れした。今後、当該
事業者に限らず、名称使用について協議
願いたい。

協議の結果、ブルーカードの名称使
用は不可とすることに決定。また、
Ａケアカードについては、在宅連携
協議会にて協議することとなった。

　
３．その他
　　　なし。

報告事項
１．郡市区等医師会長協議会について
　　（ 9 月 22 日〈金〉）　　　　  ＜澤井会長＞
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次第は次のとおり。△

開会の辞△

院長式辞△

ご来賓祝辞△

乾杯△

ご歓談△

コンサート△

祝電披露△

病院紹介△

閉会の辞
　　　　　　　　　　　　   （詳細　略）
　　　　　　　　　　　　　

７．ナニワ区民まつりについて
　　（ 9 月 10 日〈日〉）　　　　  ＜入野理事＞

晴天の穏やかな秋晴れの中、浪速公園に
て開催。
午前11時から午後４時の勤務予定であっ
たが、30 分前の集合のため、準備をしよ
うかと入ったところ、10 歳の女児が、嘔
吐、気分不良を訴え、医務室へ付き添わ
れ訪れた。たまたま持参していた血圧計、
体温計、酸素飽和度の測定より、緊急性
は否定。吹奏楽の演目に出演予定であり、
その緊張からではないかと考えられた。
しばらくアイスノンなどで様子を見たの
ち、退室。演目も無事終了され、事なき
を得た。その後、この 1 件だけで他は全
く登場する機会がなく、無事閉幕となっ
た。

　 　

　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　 （詳細　略）

８．コホート研究会について
　　（ 9 月 4 日〈月〉）　　　　　＜竹中理事＞
　　次第は次のとおり。△

出席者紹介△

結核発生動向調査報告△

事例検討△

その他、連絡事項等
　　　　　　　　　　　　（詳細　略）

９．医療問題研究委員会について
　　（ 9 月 13 日〈水〉）　　　　  ＜福永理事＞
　　次第は次のとおり。

クス連絡への変更希望が 2 件あったが、
メーリングリストへ登録しているほぼ全
員にメールは届いていることが確認され、
今後もメーリングリストの活用を継続し、
本会事業の取り組みへ協力いただけるよ
う情報発信していきたい。
　　　　　　　　　　　　　（詳細　略）

４．医療情報交換会について
　　（ 9 月 4 日〈月〉）　　　　　＜原田理事＞
　　救急医療週間に行う交換会である。
　　浪速消防署より１名、本会より３名出席

し、意見交換をおこなった。
　　　　　　　　　　　　　（詳細　略）

５．郡市区等医師会医療安全担当理事連絡協
議会について

　　（ 9 月 21 日〈木〉）　　　　  ＜原田理事＞
次第は次のとおり。　△

開会△

挨拶△

講演
（1）医療の安全を確保するための措置につ

いて
　　大阪府健康医療部保健医療室保健医療

企画課　医事グループ課長補佐　
　　　　　　　　　　　　　　松元  清美△

報告
（1）平成 29 年度専門医「共通講習」の実

施について
　　大阪府医師会医療安全担当理事　
　　　　　　　　　　　　　　大平  真司

（2）平成 29 年度「医療安全推進指導者講
習会」開催について

　　大阪府医師会医療安全担当理事　
　　　　　　　　　　　　　　大平  真司△

質疑応答△

閉会
　　　　　　　　　　　　　（詳細　略）

６．大阪警察病院創立 80 周年を祝う会につ
いて

　　（ 9 月 16 日〈土〉）　　  ＜久保田副会長＞
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△

開会△

協議　平成29年度の委員プレゼンテー
ションについて△

今後の予定△

閉会
　　　　　　　　　　　　　（詳細　略）　

10．第 17 回ＮＴＴ西日本大阪病院地域医療
連携室連絡会について

　　（ 9 月 14 日〈木〉）　　　　  ＜福永理事＞
　　次第は次のとおり。△

開会のあいさつ△

自己紹介△

NTT 西日本大阪病院△

要望△

閉会の辞
　　　　　　　　　　　　　（詳細　略）　

11．その他
　　なし。

次回理事会　
　　平成 29 年 10 月 27 日〈金〉　午後 8 時〜

9月度

学術講演会報告

日　　時　 9 月 9 日〈土〉午後 2 時
演　　題　LDL 低下療法の最近の話題　
　　　　　−JASガイドライン2017をふまえて−
講　　師　大阪警察病院　循環器内科
　　　　　　　　　 部長　樋口　義治　先生
出席者数　18 名　　　
共　　催　アステラス製薬株式会社　
               アステラスアムジェンバイオファーマ株式会社
情報提供　レパーサ皮下注 140mg について
担　　当　徳田好勇

　LDL 低下療法の最近の話題についてお話し
ます。

　「動脈硬化性疾患予防ガイドライン 2017 」
について
　今回の改訂では 「 2 次予防における高リス
ク病態での厳格な LDL 管理」と「家族性高コ
レステロール血症（FH）の記載」が拡充しまし
た。「 2 次予防における高リスク病態での厳
格な LDL 管理」については、2 次予防の「家族
性高コレステロール血症」「急性冠症候群」

「糖尿病 + 危険因子（図の b を参照）」は LDL
値 70mg/dl 未満と厳格な目標が定められてい
ます。当院の PCI 患者さんの LDL 値の管理
状況は 85.7mg/dl と 100mg/dl を切るものの
もう少しコントロールが必要であることがわ
かります。
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　「脂質異常症の考え方」について
　 動 脈 硬 化 進 展 の 責 任 物 質 は LDL で す。
LDL の異常には純粋に LDL 高値の「量的な異
常」と TG 高値・HDL 低値（メタボリックシ
ンドローム、インシュリン抵抗性）による「質
的な異常（sd-LDL）」により変性 LDL が増加し
動脈硬化が進展、冠動脈病変へとつながりま
す。最近は累積 LDL という考え方があり、「タ
バコの本数」×「年数」と同じように「LDL 値」
×「年数」と考え、閾値を越えると冠動脈疾患
を発症と報告されています。FH ホモ接合体
では早く成人前、FH ヘテロ接合体は 40 歳前
後と、早発性冠動脈疾患のリスクが極めて高
いだけでなく、FH ヘテロ接合体は 500 人に
1 人と少ない疾患ではありません。早期発見・
治療が必要と考えています。

　「LDL か beyond LDL か？」について
　スタチンによるエビデンスは多く、1 次予
防・2 次予防と LDL と冠動脈疾患の発症は
相関し一直線上に並ぶものの、残存リスクの
問題から beyond LDL といわれていました。

NIPPON DATA80 や MRFIT か ら も Multiple 
Risk Factor の管理が示され、JELIS からは
1 次予防で 19%、2 次予防で 41% の冠動脈疾
患の発症を予防、2 次予防でより効果を示し
ました。これは beyond LDL を読み解く鍵と
考えます。しかし、個人的には、「動脈硬化
進展の最終責任を負うのは LDL」、「LDL が
泡沫細胞に取り込まれる事により動脈硬化が
成立する」、「スタチンの膨大なエビデンスが
ある」、「プラーク退縮のエビデンスがある」
事より、やはり LDL であると考えます。
　では JELIS をどう読み解くかについて説明
します。
1 次予防は動脈硬化性疾患をおこさせないた
めの予防であり、2 次予防は再発させないた
めの予防です。これをプラークの視点で考え
てみましょう。
　急性心筋梗塞では責任部位以外の他の血管

（非梗塞責任血管）でも進展したプラークが
あります。つまり 2 次予防とは、非梗塞責
任血管の“すでに出来てしまったプラークを
どうするか”が重要になります。Prospective 
Study では責任病変以外のプラークについて
観察していますが、「プラークの容積が高い」、

「薄い繊維性皮膜」といった緊満したプラーク
が Rupture すると報告され、これを予防する
ことが 2 次予防と考えます。
　2 次予防をプラークで考えると対策は、非
梗塞責任血管の”既に出来てしまったプラー
ク“を「Rupture させないようにする」あるい
は「退縮させる」ことになります。
　ラプチャーさせない（脆弱プラークを安定
化させる）為には、炎症を抑え、細胞膜を抗
炎症性に変化させることが重要です。その為
には「HDL の Pleiotropic effect」と「膜を安定
化させる（EPA）」必要があります。HDL は
LDL を引き抜き Endothelial function を改善
します。ω -3 系脂肪酸（EPA）は細胞膜を安定
化させます。これより JELIS の結果は細胞膜
を安定化させたことによるものと考えられま
す。
　次にプラークを退縮させる為には、LDL を
とにかく下げることです。スタチンは多くの



11月度学術講演会の
　　　　　　お知らせ

　11 月の浪速区医師会講演会の内容は下記の
とおりです。
　多数の先生方の参加をお待ちいたします。

　日時：平成 29 年 11 月 18 日〈土〉
　　　　午後 2 時〜 4 時
　場所：一般社団法人浪速区医師会　会議室
　演題：  「性格タイプ別生活習慣病アプローチと
　　　　 家族へのタイプ別アプローチを考える」
　講師：竹中医院　副院長　
　　　　　　　　　　　竹中 裕昭  先生

　本勉強会は、大阪府医師会生涯研修システ
ムの対象となっておりますので、生涯教育チ
ケットの持参をお願いいたします。

7

エビデンスが報告されており、LDL とプラー
ク退縮に相関がみられます。LDL の数値には
閾値が存在するようです。
　beyond LDL か LDL かと考えますと、「プ
ラークを安定化させる」、「Rupture させさせ
ない」事も重要ですが、まずは LDL を下げる
ことが重要であると考えます。

「（超）積極的 LDL 低下療法への期待」
　今までの薬剤では LDL を下げることに限
界がありましたが、新たな薬剤である PCSK9
阻害薬はさらに LDL を下げることできます。
Evolocumab の GLAGOV 試 験 や FOURIER
試験ではプラーク退縮やイベント抑制効果が
確認されています。

「まとめ」
　治療のターゲットとして、まず、何の病気
なのか？「LDL の病気なのか？」「HDL 下が
り TG 上がるメタボリックシンドローム、イ
ンシュリン抵抗性が主病態なのか？」を考え
ます。

　そして、プラーク的にはどの段階の予防
が必要なのか？「いわゆる 1 次予防・2 次予
防に関わらず、プラーク成長段階を想定し
て LDL lowering を行う」、「ハイリスクでは、
プラークの退縮と安定化を図って、LDL（超）
lowering 療法（＋膜の安定化）」を考えること
がよろしいのではないかと考えます。
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■ 相談内訳（重複有）

 

①
　
医
　
療　

① 診療所・医師に関して 0 件

② 訪問診療できる医療機関に関して 0 件

③ 病院（入院・転院先等）に関して 2 件

④ 歯科に関して 0 件

⑤ 薬局・薬剤師に関して 0 件

⑥ 訪問看護に関して 0 件

⑦ 医療の手続きに関して 0 件

⑧ その他 0 件

②
　
介
　
護

① ケアマネに関して 0 件

② 地域包括支援センターに関して 0 件

③ 介護事業所等に関して 0 件

④ 介護の手続きに関して 0 件

⑤ その他　 0 件

③ 退院支援に関して 0 件

④ 看取りに関して 0 件

⑤ その他（内容：　　　　） 0 件

合　　計 2 件

＜お問合せ＞　浪速区在宅医療・介護連携相談支援室

〒 556-0022 大阪市浪速区桜川 4-11-16 アリタビル 50B

 TEL:070-1760-4964　　FAX:06-6567-8058

浪速区在宅医療・介護連携相談支援室　
からのお知らせ

　9 月の相談件数は、2 件ありました。いず
れも他区コーデイネーターからのもので医療
機関を探して欲しいとの事でした。浪速区内
の医療機関を紹介させていただきました。
会議では、30 日に多職種連携研修会に出席し、
中山先生の基調講演、健康サポート薬局の紹
介、在宅歯科診療、オレンジチームの取り組
みなど大変勉強になりました。相談支援室か
らも発表させて頂きました。ブルーカード、
A ケアカードについても簡単に説明、紹介し
ました。少しでも医療、介護の橋渡しになる
よう努力していきたいと思っています。
医療機関が、介護支援を必要とする患者さん
に相談を受けた場合、介護事業所が医療に関
する相談を受けた場合に当支援室をご利用い
ただければ、的確な介護、医療機関を紹介い
たします。円滑に介護と医療の連携を推進し
たいと思います。ぜひご利用をお願いいたし
ます。　	

相談受理実績
■ 個別ケースに関する相談（H00. 0 月度）

① 医科 0 件

② 歯科 0 件

③ 薬局・薬剤師 0 件

④ 病院　地域連携相談室 0 件

⑤ 訪問看護 0 件

⑥ 介護支援専門員 0 件

⑦ 地域包括支援センター 0 件

⑧ ⑥⑦以外の介護関係事業所 0 件

⑨ 認知症初期集中支援チーム 0 件

⑩ 他区在宅医療・介護連携支援室 2 件

⑪ 区役所・保健福祉センター 0 件

⑫ 区民 0 件

⑬ その他（ 　　　 ） 0 件

合　　計 2 件
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　●中央急病診療所
　　11 月 3 日〈金祝〉準夜 17：00 〜 22：00
　　　　　竹中　裕昭・池田　秀博
　　

浪速区医師会
活動の伝言板

　平成 29 年 11 月の各業務の出務予定は次の
とおりです。ご協力のほどよろしくお願いい
たします。

　●保健福祉センター�
　　11 月 30 日〈木〉午後 1 時 40 分〜 3 時 30 分
　　　　小児科　川田　信哉・橋村夏野子
　　　　眼　科　吉野　成泰
　　　　耳鼻科　中村　泰久

　●保健福祉センター�
　　11 月 16 日〈木〉　午後 2 時〜 3 時 30 分
　　　　　本田　秀明・橋村夏野子



　急に寒くなり、10 月半ばにもかかわらず、
インフルエンザがはやっている都道府県もで
ているようです。そんな肌寒い昨日、なんば
南藤吉医院の藤吉先生が組んでいらっしゃる
バンド、BMI22 のアツすぎるライブに行かせ
ていただきました。場所は、なんと！ビルボー
ドライブ大阪です。還暦を迎えられ、還暦記
念ライブとのこと、普段は物静かな語り口の
先生ですが、ハリのある素晴らしい歌声で、
別人のようでした。ライブのために、普段は
喉を使いすぎないようにされているのでしょ
う。また、ライブ途中で A ケアカード、ブルー
カードの例の歌も披露され、浪速区をますま
す盛り上げようとされている姿までも見せて
くださりました。あのビルボードライブ大阪
で A ケアカードの歌が鳴り響くなんて、大爆
笑しながらも、奇跡かと思いました。
　浪速区で開業させていただくことに決まっ
た時、神経内科関係者から浪速区には富永病
院があるからいいねと言われたことがありま
すが、開業してからも本当にお世話になって
おります。神経内科の竹島先生はみなさまご
存知の通り、頭痛治療のエキスパート、日本
で一番ご高名な先生ではないでしょうか。頭
痛は大変頻度の高い症状ですが、病院を受診
される方は頻度の割には少ない疾患です。ま
た、頭痛があって頭痛が専門ではない病院
を受診し、頭部検査だけ行い、異常ないから
受診は必要なしと診断されるケースも多いで
す。診察をしていても、頭痛の診断に難渋す
る場合も多々あります。浪速区には富永病院
がある、竹島先生がいらっしゃる、本当に恵
まれた環境と感謝ばかりです。
　来月に行われる第 45 回日本頭痛学会総会
の大成功を心よりお祈りいたします。   【区医だより】

　発行者　澤井貞子
　編集者　中村泰久　山田郁子　　　　 
　印刷所　株式会社　サ　ビ 

あとがき

山田 郁子
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