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はじめに
広大な地球の大部分は医療に恵まれない辺地である。国際線の飛行機の窓から霞んで見

える大地にも離島にも診療施設は稀である。言うまでもなく医師養成は医療を受ける住民

が目的であるが、大都市出身者や高所得者が入試に合格し、本来医療に馴染まない市場原

理で運営される私立病院が都市に集中して、辺地は医師不足に悩まされて来た。これに対

して「医療の谷間に灯をともす」という理念の下に自治医科大学が創立された。創立50

周年を迎え、地域医療の重要性が認識されたため令和２年（2020）には自治医科大学定

員の８倍に及ぶ70医科大学の地域枠が設けられた。しかし、いまだに辺地の自治体病院

の80.2%は医師不足である。高齢化による医療需要は増加しているが、財政と医療資源か

ら医師数増加は困難であり、その解決には社会を変革しつつある第４次産業革命の導入に

よる革新を提言したい。昨年からの新型肺炎のパンデミックを機に遠隔医療・公衆衛生を

含む様々な改善が加速している。この視点から全国に基盤を持つ本学の総合的な地域医療

の改善の中核としての重要性は増している。

建学当初の批判と実績
創立当時から本学に対して様々な提案や批判があったが、いかなる理念も現実社会の中

での実績で評価すべきである。その主な批判は次の３点であった。①修学貸与金を返還

して辺地医療義務を果たさない、②県別の入試選抜で偏差値の低い学生は国家試験に合

格できない、③医療技術中心で科学研究を無視した大学である。これに対して、中尾学

長の下に行われた自己点検・自己評価（１）、評価報告書（２）から実績は次のように要約さ

れる。①卒業生の義務履行率は40年間で実に96.3%であり（３）②医師国家試験合格率は１期

生の99%、２期生の100%を始めとして最近９年間は平均99%で連続全国１位を続けてい

る。辺地出身の学生の大半の成績が向上し、全員が国家試験に合格して、医学生選抜の偏

差値信仰に重大な衝撃を与えた（４）。さらに全国自治体病院協議会の医師としての評価も

本学卒業生が最高である（２）。③自治医科大学は生命科学において、昭和56年－平成３年

（1981-1991）の論文被引用数は自治医科大学が国内大学中３位の9.97で東京大学の9.87を
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上回った（５、６）。これらの実績（２）を開学時の評論家の方々にお送りし「特別の感慨を持っ

て読ませて頂きました。」等のお返事を頂いた。

地域医療に必要な総合的知識とCBT
地域医療の教育で最も重視されるのは包括的医療を実践する総合診療医である（７､８）。初

期医療には各診療分野共通の基礎的事項と偏りのない知識技能が不可欠である。高度の特

殊技能を持つ臓器別専門医は大病院の診療科に必要であるが、診断・治療の機器に乏しい

第一線の地域診療所では活動できない。この高度技術の欠点は後述の第４次産業革命の新

技術で補充できよう。本学建学当時の全国80医大の教育体制は科目ごとの偏りの大きい

単位制であった。しかし、難易度の高い科目だけ履修できず、単位習得済みの科目は留年

中に忘却し、再履修の数科目に学生の知見に偏りができる。この欠点を克服するために、

筆者はCornell大学での教職とBiochemical Education誌の副編集長等として、米国の基礎･

臨床医学大学間共通試験（Step１･２）に倣った総合判定試験を自治医科大学の一期生か

ら導入することを提案し、実行された（４）。重要必修科目を網羅し、電算機採点による識

別指数、信頼係数等による成績不良者､ 不良科目の重点的補習によって、医師国家試験合

格の全国１位の実績を挙げた（４）。その後、総合判定試験の必要性は全医大が認め、臨床

実習前に医療系大学間共用試験実施評価機構の共通テストが平成18年（2006）から実施

されComputer Based Testing（CBT）と客観的臨床能力試験（OSCE）合格者にはステュー

デント・ドクター証が交付されるようになった。

地域住民に慕われる家庭医の人間性涵養
医師にとって人間性が重要であるが無意識の患者に手術等を行う専門医と異なり、辺

地、離島の診療所に勤務する場合は、初診時の対面を含め住民の信頼が欠かせない。自治

医科大学は６年間全寮制で人格の切磋琢磨を目指し、入試の人物考査を重視する。学科試

験のような客観的採点は困難であるが、面接には精神科医が参加し、心理テストを併用し

た（９）。入学後の寮務主事の人物評価と面接評価の一致度は初期には52.3%と低かったが改

善により83.5%まで向上した（９）。また、心理テストの入試時と入学後の比較では５点の者

は５－３点が大半を占め妥当性が認められた（９）。一方、他大学の地域枠の卒業生9,707人

中離脱者は450名に上り問題となっている。とくに重要なのは医師5,001人に「同じ大学出

身者に親近感を覚えるか？」という質問に対して自治医大卒業生の実に95.33%が肯定し、

全国医大で第一位を占めたことである（Youth 2021年２月５日号）。離島での地域住民と

の自治医大卒業生との親しい交流は三宅島噴火や舳倉島医療を始め多数報道されている。

辺地医学の貴重な研究拠点
全国の80大学中で東京大学等、研究の拠点大学には地域枠は無く、地域医学を全国的

に研究しているのは自治医科大学のみである。公衆衛生分野で多数の疾患の全国データ
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ベースは貴重な成果であり、新型コロナウイルス感染症対策を始め国内外で活躍している

尾身茂教授はその象徴である。辺地の医学研究に端を発したノーベル医学生理学賞研究は

多数に上っている。人体試験には倫理的制約が多く、特定条件下の長期間の観察が必要な

ため、辺地の特異な環境、特定伝染病、生活習慣、狭い通婚圏による特定遺伝子多型の集

積が貴重な対象となるからである。黄熱病のタイラー、食人種のクールー病のガイジュ

セック、入墨とＢ型肝炎のブランバーグ、プリオンのプルシナー等々が挙げられる。筆者

は病棟勤務の義務のない生化学教員として１週間程度は学生達と共に辺地、離島の老人保

健法による健康診査等に協力しながら、検診結果、栄養調査、採血の分与等を通して辺地

医学研究を進める事が出来た。写真は西表島の祖納診療所で、このEPAの研究（10）は被引

用数431に上った。なぜならEPAの心疾患予防効果はグリーンランドの研究からダイエル

ベルグが報告したが、エスキモーの平均余命は約60歳と短いので、当時世界最長寿の沖

縄離島の魚介類多量摂取の効果が世界に大きな衝撃を与えたからである。本学では肝炎亜

型や血液凝固遺伝子の辺地分布でも優れた業績がある。

第４次産業革命による辺地医療の向上
Ａ．第４次産業革命の概要

建学当時はスマホなど情報機器の日常化は想定されていなかった。既にGAFAと略称さ

れる情報産業が世界を覆っている。第４次産業革命の社会の到来は不可避であるが、これ

を自治医科大学の医療と教育に積極的に導入することを提案したい。第４次産業革命とは

①大容量資料を蓄積して、②人工知能（AI）で複雑な課題を解析して判断し、③物のイ

ンターネット化（IoT）で機器に高度の情報を接続して制御し､ ④ロボットで人の働きを

自動化することである。そして①②③④の融合によって社会が革新される。高度に複雑な

人体や医療の諸情報はペタバイト（２の50乗）を越える。大量の医療データをAIで活用し、

病気の早期発見や最適治療が実現される。従来の医療は集団のデータを平均したEBMを

一律に治療に応用して来たが、個人対応医療では、各個人の遺伝子等の多数の情報と、患

者の病態の情報を解析し医療を行う。医師は経験から学習するが、この過程をAIで実現

する花形技術が機械学習である。数値や文献、画像などのデータから、規則性や知識など

を発見し、現症の把握や最適治療をAIが自動的に選択するのが機械学習である。さらに

IoT（Internet of Things）医薬や設備等の物理的な「モノ」にインターネットが接続され

る事を指す。患者や機器の状態を知るためにIoTで無線の感知器を付け、特定の電波で送

受信して予兆を知り治療や作動を遠隔で行う。

Ｂ．辺地勤務医の慢性的不足の合理的解決
自治医大卒業生の最初の活躍の場が自治体病院であるが、本学卒業生に加えて70医科

大学の地域枠の卒業生（令和２年（2020）に840人）があっても、医師補充状況実態調査

では医師不足の343病院中の立地条件が離島・辺地に該当する病院が275病院（80.2%）も

ある（11）。日本病院会の調査で標榜診療科すべてに常勤医を配置できている病院は413病
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院中100病院の24％に過ぎず、全体の75％の病院では、常勤医を配置できていない（12）。

その原因として地域偏在と診療科偏在と答えた病院は413病院中176病院の43％もある反

面、医師の絶対数の不足と答えたのは 病院の10％に過ぎなかった。２次医療圏の医師偏

在指数の下位県は岩手県以下16県もある。しかし病床数は千人当たり13.7床と世界一多く

CT、MRI等の導入数も欧米より多い。これらの利点を辺地医療に生かし負担を軽減する

には新技術が必要である。人口千人当たり医師数は日本が2.4人でOECDの平均3.5人より

少ないが、将来は３人を越え、財政の制約を考えると厚生労働省でも医学部定員と地域枠

を抑制する方向である（13）。その限られた医師数で効率良く地域住民を守る世界の辺地を

視察した。一つはアクセスの改善で32万離島住民も対象である。昭和57年（1982）オー

ストラリアの国際学会の折に故曾我部博文教授とFlying Doctorを学び、その後のUS-2飛

行艇による小笠原等の医療の参考とした。第４次産業革命ではヘリコプターの航続距離と

速度を改善するためドローンが期待されている。離島間の無人物流をAI搭載ドローンに

よって長崎県五島市と民間４社が試行している。辺地医療改善３項目は１．辺地の生活向

上、２．辺地での臨床および教育経験、３．辺地対象の実習であると報告されている（14）。

これらの実現にはAIとIoTが優れている。

Ｃ．第４次産業革命の医療への普及
政府は平成30年（2018）に従来の「遠隔診療」を「オンライン診療」と改めその実施

指針を発出した。令和２年（2020）に発生した新型コロナウイルスのパンデミックは令

和３年（2021）８月時点で死者は世界で約420万人、日本で約１万５千人の惨禍となり、

患者との直接接触しないオンライン診療が加速された。例えば発熱などの79症状を選択

するとAIが判定して５段階で受診の必要性や緊急度が判定できる。ロボットも採血ロボッ

トや外科手術のダヴィンチ等が実用化した。ロボット化の成功例が筆者の遺伝子検査全自

動化で（15）、その改善型の全自動PCR解析機geneLEADVIIIは全世界の新型コロナPCR検

査で活躍しフランス政府の感謝状や十大製品賞を頂いた。また筆者の授業にはロボット

NAOを使用し、展示等の繰返し説明はロボットソータを使用している。

高齢化で医療費に年金や福祉を合わせた社会保障給付費が年々増加し国民所得の約３割

を占める。厚生労働省は令和７年（2025）を目途に、高齢者の尊厳の保持と自立生活の

支援を目的とし、住み慣れた地域で、自分らしい暮らしを人生の最期まで続けられるよ

う、地域の包括的な支援・サービス提供体制（地域包括ケアシステム）の構築を推進して

いる。第４次産業革命の応用がこれらの実現に不可欠である。

Ｄ．第４次産業革命の未来と自治医科大学の進路
第４次産業革命は共通基盤技術なので、自治医科大学に応用するには基盤技術に立って

医学教育と医療の核心技術に医学関連データを総合しなければならない（16）。教育を受け

る学生にも令和２年（2020）から小学校のプログラミング教育が必修化されている。情

報は１年で倍増するので10年で1,024倍となり、これに対するハードウエアの性能も指数

関数的に増大する。したがって第４次産業革命の医学教育では理解度に合わせた学習（ア
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ダプティブラーニング）を行い、卒後再研修を充実する（16）。総合医が遭遇する眼科、皮

膚科等の特定診療科疾患の困難はスマホ画像の専門医転送とAIの診断支援システムが解

決しつつある。ゲノム編集にバイオインフォマティクスを統合し遺伝子細胞治療による難

病の解決も進める。現在の702の職種は今後20年程度で、総雇用者の約47%の仕事が消失

すると予測されている（17）。その中で最も残る職業の１位は運動指導者で、緊急事態の対

応者に続き、栄養士は11位、内科医・外科医が15位であった（17）。健康産業が上位である

理由は、第４次産業革命による利便性の反面、人体への有害面も増えるからである（18）｡

生活の便利な米国では極度の運動不足に加え、加工食品の消費が増し、BMIが30以上の高

度肥満が人口の約40%を占め人口当たり糖尿病患者数も世界一である。その非感染性疾患

が感染症に脆弱なため医学水準最高の米国で今回の新型コロナでは最も犠牲者が多かっ

た。グローバル化により今後もパンデミックが予想され、健康データ活用と遠隔病態監視

により生活習慣病の予防が改善される。高齢化に伴って疾病構造が激変し、癌、心疾患に

続いて最近は老衰が死因の第３位に上った。老衰は臨床医学よりは介護の対象であるため

老衰死の多い県の医療費が少ないのである。このような未来の医療を考えると、全国を網

羅した統合的医療への第４次産業革命の導入が可能で、地域臨床医学と社会医学への人材

を最も輩出している自治医科大学の未来は明るい。
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西表島祖納の西表西部診療所にて昭和56年（1981）11月17日。中央幼児を抱いている

のが沖縄県最初の卒業生田港朝丈診療所長、その下が筆者、左端上は池本卯典人類遺伝学

教授、左端下は後の浜本敏郎生化学教授。この地域検診データによるEPAの論文（10）が世

界に貢献した。


