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平成 16年度入学式が挙行される

平成 16年度学部・大学院入学式が 4月 8日（木）に挙行され，北海道尚志学園の有江理事長
をはじめとした来賓および多数の父母の皆様が列席されました。入学者は大学院修士課程 34
名（生物薬学専攻 15名，臨床薬学専攻 19名）および学部 201名で，本年度の学部入学者は医
療薬学科の一期生となります。入学生一人ひとりの名前が読み上げられ，次いで大和田学長
の告辞がありました。最後に新入生を代表して，菅野有美さんが未来を目指した強い決意を
述べました。

入学式での大和田学長の告辞を紹介します。（「桂」へ
の掲載のため，表現と内容の一部を変更しました。）

学部入学の諸君は今日から大学生です。やっと受験
勉強の軛から解放され，薬剤師になるための勉強だけ
でなく，あれこれやりたいことで胸を膨らませている
ことでしょう。一方，薬科大学を卒業して薬剤師にな
るには人並ならぬ勉強が必要で，果たしてついていけ
るだろうかと一抹の不安を抱えて複雑な心境でいる人
も多いかもしれません。実はどちらも正解です。授業
が終わればクラブやサークルの活動，趣味やスポーツ
に明け暮れ，友人と語り明かす日々，そしてやがて恋
も芽ばえ，また萎むかも知れません。青春の謳歌です。
私くらいの年になって人生を振り返り，そうした青春
の記憶がまったくないとしたら，何と暗い人生でしょ
う。もし諸君が患者の立場だったら，そんな暗く，ガ
リ勉タイプで，会話もままならない薬剤師から，調剤

や服薬指導を受けたいと思いますか？　また，諸君が
医師の立場だったら，そんな薬剤師から薬物療法につ
いてアドバイスをして欲しいと思いますか？　薬剤師
には豊かな人間性が必要であり，それは諸君の多様な
人間関係の中でこそ培われるのです。
それでは勉強の方はどうなるのでしょう。2年後の

平成 18年度から薬学教育は 6年制となる予定です。
理由は簡単です。薬剤師が薬物療法の専門家として，
医師が行う薬物療法へのアドバイザーとなったり，調
剤を通じて処方せんを薬学的にチェックするときに，
これまでの 4年制では十分な知識や技術を授けること
ができないからです。この制度による卒業生が出るの
は 8年後ですが，その必要性は今現在にもあるのです。
理想を言えば，諸君はこれからの 4年間に 6年分の勉
強をし，それに対応した国家試験を受けるべきです。
とても，青春の謳歌などの暇はありません。
さて，困りました。人間性豊かな薬学生は薬剤師に

なれず，薬剤師になるのはわき目も振らずガリ勉する
薬学生のみとなります。この場合，さらに悪いことに，
限られた時間を暗記中心の勉強に費やすため，学んだ
知識や技術は医療現場で生きた形で応用されることは
なく，ましてや進歩する医療にはとても対応できませ
ん。
本学では，薬学教育におけるこうした本質的問題を

打開するために色々な工夫を重ねてきました。実は，
今年度がその総決算の年なのです。すなわち，薬剤師
養成教育を効率良く実施するため，これまでの二学科
を「医療薬学科」の一学科としました。諸君はその一

医療薬学科の一期生を迎えて！
―新しいカリキュラムで能動的な学習を―

学長　大和田　榮治
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期生となります。またこれに伴い，研究中心の教員組
織を薬剤師養成教育を行うための組織に変更しまし
た。カリキュラムも一新しましたが，その目玉は学生
が自ら学ぶために必要な技術を身につけることを意図
した授業形態の導入です。
これまでの大学の授業は学問分野別の講義中心のも

のが多く，学生は受動的に講義を聴講し，試験の前に
講義ノートをひたすら暗記し，試験が終わればメモ
リーは消去されるか，理解や応用のためには決して使
われないブラックホールのようなメモリーに貯えられ
ておしまいの繰り返しでした。これではいくら勉強し
てもさっぱり効果があがりません。このやり方だけで
はダメなのです。
そのため，今年度から，問題発掘・問題解決型学習

法である Problem Based Learning（PBL）という授業形態
を多く取り入れます。PBLでは学生は少人数のグルー
プに分かれ，グループ内で各自与えられた課題の中に
存在する問題を見出し，それを解決する方法を自分で
調べ，その結果を発表し，それについてグループ討論
を行います。学生はこの過程を通して問題処理の方法
論を学び，同時に必要な知識や技術も身につけていく
わけです。この形式の授業では，学生の能動的学習態
度が必須であり，頭脳を駆使することが要求されます。
この方法は，患者の病気のプロフィールを理解し，治
療に必要な薬物を選択して医師にアドバイスする場合
や，処方せんに従い調剤を行う時に，その中にある問
題点を把握し，医師に疑義照会するなど薬剤師の実務
において，非常に有用なトレーニングとなります。
結論を急ぎましょう。諸君は薬剤師になるために本

学を志望しました。すでに話したように，私達は今年
から効率良い学習システムを提供するため準備を進め
てきました。後は諸君がどれだけ，こうした授業に積
極的に係わるかが鍵となります。何が問題で何が正解
か判らないことに取り組むことになります。問題が常
に明確な形で与えられ，模範解答があり，その模範解
答をただ暗記することが勉強と思ってきた諸君にはつ
らいことかも知れません。しかし，この様な過程を経
て身につけた知識と技術は決して忘れません。さらに，
この様なトレーニングを重ねることにより，自ら必要
な知識や技術を身につけることができるようになりま
す。「一を習って十を知る」ということわざが真実に
なるのです。
話を戻しますが，暗記中心の受動的学習態度から，

PBL型の能動的学習態度に切り換えることができれ

ば，これまで結果的に役に立たないことについて費や
していた勉学時間が大幅に節約され，青春を謳歌する
余裕ができるかも知れません。頑張ってみて下さい。
残念ながら大学院に進学した諸君が学部学生のとき

には，今話したような教育は与えられませんでした。
しかし生物薬学専攻で薬学研究を行っても，臨床薬学
専攻で臨床薬剤師の研修を行っても，これらはすべて
PBL型の学習と言っていいでしょう。おそらく，それ
が諸君が学部教育に飽きたらず大学院に進学した理由
でしょう。これからは何かを与えられ，やり方を指示
されるのをじっと待つことは止めましょう。自分から
どんどん積極的に課題や研修に取り組んで下さい。
私の好きな言葉に，浄土宗の開祖である法然上人の

「一丈の堀を越えんと思わん人は一丈五尺を越えんと
励むべし」というものがあります。これを諸君に当て
はめると，薬剤師を志すには薬剤師国家試験などに焦
点を当てるような勉強をしてはいけない。もっと奥の
深い，人間性と科学的知識・技術を兼ね備えた本当の
薬剤師を目指し頑張りなさいということになるので
しょうか。
どうか，勉強がつらくなった時にはこの言葉を思い

出して下さい。諸君が最終的に「医療人たる薬剤師」
を目指し，本日，この日から出発して欲しいというこ
とを強く願い告辞とします。
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薬学教育の改善・充実に関する調査研究協力者会議
が平成 16年 2月 12日に提出した最終報告は，基本的
な視点として「……近年，医療の質の一層の改善が求
められている中，薬学教育に対する要請・期待も増加
し，特に医療人としての質の高い薬剤師養成に対する
強い期待が寄せられている。このような状況下，薬学
教育を支える薬学という学問自体も，従来の主として
化学に立脚した物質を対象とする学問はもとより，
「ヒト」を対象とする薬物治療に直接関連する学問を
発達させることが求められている。……」と述べ，こ
のような薬剤師養成には 6年間の教育が必要と説いて
います。
本学は，開学以来 30年間，薬学科，生物薬学科の

二学科制を採ってきました。一方で，平成 5年からは，
教育目標を「医療人としての質の高い薬剤師養成」に
定め，カリキュラム改革や実務実習導入などを進めて
きました。まさに協力者会議が最終報告した内容を先
取りしていた感があります。この間，従来の薬学とい
う学問との決別に対する葛藤があり，批判もありまし
た。文部科学省，厚生労働省のお墨付きを得た「高度
薬剤師教育・ 6年制導入」に対応するため，これまで
敢えて曖昧にしていた部分を明確にしていく最初とし
て，二学科を統廃合して，新たに「医療薬学科」を創
設することにしました。晴れて教育理念が一本化され，
本学は「質の高い薬剤師養成」に邁進することになり
ます。開学 30周年の節目に北海道薬科大学は，過去
の事例を大切にしながらも，それに囚われない新しい
大学として生まれ変わります。6年制の柱である「実
務実習の長期化」には，この「桂」を読む本学卒業生
諸氏の協力が不可欠であり，伏してお願いする次第で
す。

科学技術の高度化，国際化，そして情報化時代とい
う中で 21世紀を迎えていよいよ国の規制緩和も拍車
が掛かり，医療の一端を担う薬剤師をとりまく環境も
変化している。社会からの要請と期待される薬剤師像
は，単なる薬の専門家というのではなく患者の痛みが
理解でき，また科学的に諸問題を解決できる質の高い
薬物治療の専門家である。では，どうすれば良いので
あろう。勿論，薬に関する知識の習得は言うまでもな
いが，しかし習得した知識を使いこなすことが出来な
ければ何の意味もなく，知識を持っていないのと全く
同等となってしまう。これはコンピュータにデータを
入力し，処理できないでいるのと全く同じことである。
得た知識を如何に上手く利用するかなどの能力も大変
重要である。また，問題解決能力や応用力を身につけ
ることは更に重要であり，これらの能力を養うには，
まず基礎学力（基礎科学や教養）をしっかり身につける
ことである。本学では基礎学力の修得は基礎教育課程
の中で行われる。その教育内容を大きく分類すると，
人文科学，社会科学，自然科学，言語科学，そして健
康科学となる。これらは専門課程における諸講義の基
礎であり，授業は本学の教育目標を意識して医療に関
連した教材等を用いて展開している。学生諸君は一つ
ひとつの授業科目に対して真面目に取り組み十分に基
礎を養ってください。
IT時代に入り情報は洪水の如くである。諸君は目の
前の情報にだけ翻弄されず，冷静沈着にものごとを的
確に分析判断しなければならない。また薬剤師にはこ
れらの能力が強く要求されるものである。医療現場で、
このような能力を発揮できるように基礎教育をしっか
りと身につけてください。倫理観と患者の痛みが分か
り，そして科学的思考のできる知性と教養を兼ね備え
た質の高い……そのような薬剤師になることを願うも
のである。

二学科制から一学科制へ
―6年制を見据えた学科統合―

医療薬学科誕生！
知性と教養を兼ね備えた
質の高い薬剤師をめざせ

医療薬学科長　市原　和夫 基礎教育部長　中野　善明
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FD 委員会　渡辺　泰裕

ら，基礎から臨床にまたがる講義科目を設ける。
4．医療薬学科への統合により，これまでの二学科
制の特色付けに必要とした授業科目を廃止する。

5．薬剤師養成のためには薬剤師国家試験に合格す
る学力を身に付けることが必須との認識から，
これまでと同様に対策には万全を期す。

新カリキュラムの施行にあたっては，講義科目の大
きな変更がないことから，年次計画による移行とせず，
全学年一斉の実施が可能と判断した。
新規導入講義科目：「薬学教育モデル・コアカリ

キュラム」との対応の検討を行った結果，本学の教育
に必要な講義科目として，「ゲノム薬学（3年前期： 1
単位）」を新規に設けることとした。
4年前期の「基礎薬学総論」と「臨床薬学総論」は

統合科目として設ける。「基礎薬学総論」は同時開講
される「薬学演習Ⅶ」と連動した教科とし，配属ゼミ
単位で行われる「薬学演習Ⅶ」の中で導かれた結果に
ついての解説が行われる。「臨床薬学総論」では，い
くつかの疾患が選ばれ，各疾患に対して臨床現場の医
師，薬剤師，および本学教員がオムニバス形式で様々
な角度からのアプローチを行う。
「無機化学Ⅰ」（1年前期），「無機化学Ⅱ」（1年後期）

は，これまでの「放射化学」，「生物無機化学」を含め
たものとする。
選択科目では，「体育理論」（1年前期），「薬局マー

ケティング」（2年前期），「漢方医薬学」（3年後期：必
修 3単位から 2単位を選択科目に移行），「医療福祉学」
（3年後期）を新設し，学生が各自の興味，将来の進路
などに基づき選択できるようにした。

●実習科目の編成

薬剤師の職能に問題発掘・解決能力が要求される今
日において，実習の改革こそが，本学の目指す薬剤師
教育に必要であった。これまでの学生実習は，各研究
室が独立して一定期間ずつ担当し，それぞれに関連す
る領域をテーマとし，50名あるいは 100名の学生単
位で行ってきた。また結果・結論が予測可能な内容が

●カリキュラムの編成方針

薬学部 6年制の議論は，質の高い薬剤師を社会が求
めているところに端を発している。今回のカリキュラ
ム改訂では，これまでの薬剤師養成教育をさらに進め
るとの認識で編成にあたることとし，まず「薬学教育
モデル・コアカリキュラム」と本学で施行中のカリ
キュラムを詳細に比較検討した。当初示された「薬学
教育モデル・コアカリキュラム」は A分野［全学生を
通して：ヒューマニズムについて学ぶ］，B分野［イ
ントロダクション］，C分野［薬学専門教育］から構
成されており注），両者の対応率は 94.0％であった。
本学がこれまで施行してきたカリキュラムは十分に
「薬学教育モデル・コアカリキュラム」の内容を満た
していると考えることができた。
「薬学教育モデル・コアカリキュラム」は，教育年

限には言及していないが，盛り込まれた内容，さらに
追加された「薬学教育実務実習・卒業実習カリキュラ
ム」からは 6年制を意識したものであることが推察さ
れる。したがって，新たに編成するカリキュラムは 6
年制へ移行するまでの「暫定カリキュラム」と位置づ
け，移行の際にはスムーズなカリキュラム策定ができ
ることを念頭に作業を行うこととした。

注）その後，D分野［実務実習教育］，E分野［卒業実習教育］，F
分野［薬学準備教育ガイドライン］，G分野［薬学アドバンスト
教育ガイドライン］が追加提示された。

●講義科目の編成

これまで施行してきた本学のカリキュラムが，「薬
学教育モデル・コアカリキュラム」と十分な対応があ
ると判断できたことから，講義科目に関しては，以下
の点を考慮した部分改訂に留めることにした。
1．薬剤師養成教育をさらに推進するために医療系
の講義科目をより充実させる。

2．多様な入試制度による基礎学力の不均衡に対応
するための教育をより充実させる。

3．「薬学教育モデル・コアカリキュラム」では関連
分野を統合した科目設定を推奨していることか

本年度から新カリキュラムへ移行

薬学部 6年制を間近に控え，日本薬学会から「薬学教育モデル・コアカリキュラム」，「薬学教育実務実習・卒
業実習カリキュラム」が提示された。本学は平成 5年度より「薬剤師養成」を教育目標としたカリキュラムを実
施してきたが，今回のカリキュラム改訂では，特に「実習科目」の大きな見直しを図った。
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多かったように思われる。
平成 5年度に施行した前カリキュラムは薬剤師養成

を目的としたものであったが，平成 12年度に内容の一
部が変更され，その中で 4年前期の実習が大きく改訂
された。即ち，4年後期に行われる「病院実習」の事
前教育として位置づけられた「臨床薬学実習Ⅰ」，「臨
床薬学実習Ⅱ」の導入である。「臨床薬学実習Ⅰ」の内
容は従来から実施されている剤形別の調剤技術修得の
ための「調剤実習」であり，「臨床薬学実習Ⅱ」は，薬
剤師業務を遂行するにあたり，薬剤師が医療現場で必
要とされる能力を身につけることを目的として少人数
制で行うものであった。項目は模擬薬局実習，輸液療
法，疾病解析，処方解析，臨床心理，DI，TDMなどで，
従来の実験実習とは大きく異なり，学生個々による調
査・発表・討論，さらにロールプレイなども取り入れ
た。この「臨床薬学実習Ⅱ」の実施経験は，新カリ
キュラムの実習を考える上で大いに参考になった。こ
の実習方式は，教員，学生ともに集中力を要するハー
ドなものであったが，「病院実習」の終了直後に行われ
た学生に対するアンケート調査では，80％以上の学生
が「役に立った」と回答した［実務実習の事前教育の充実
黒澤菜穂子，大和田榮治　月刊薬事　45： 133－ 138（2003）］。
今回の実習改革においては，問題解決能力を養うた

めに全学年にわたり可能な限り少人数制による実習形
態をとること，また研究室体制の枠に捕らわれない実
習内容を設定することが必要であるとの認識から作業
が進められた。実習項目を設定するにあたっては，厚
生労働省「薬剤師問題検討会」が提出した 30項目に
わたる「薬剤師としての必要な能力」を基に検討を重
ねた。なお，これには薬剤師実務経験のある本学教員
の意見が大いに参考になった。

【参考】「薬剤師としての必要な能力」
［全般］
1．生命の尊さを知り，患者の利益のため，医療人として薬学的
貢献を追求する能力

2．医薬品等に関する法令や社会保障制度等を理解し，適切に薬
剤師業務を行う能力

3．他の医療従事者の役割を理解し協働する能力
4．薬剤師業務及び薬局等を管理運営する能力
5．コンピュータ技能および技術の進歩を実務に適用する能力
［薬剤調製］
6．薬剤の特性を理解し，適切な剤形で，正確・安全・迅速に調
製する能力

7．医薬品等の性状，反応，作用等に関して，物理的，化学的，
生物学的に適正な知識を有し，必要に応じて適切な判断と処
理操作を行う能力

［服薬指導］
8．患者の病態や背景等を理解し，投薬の方法と服薬条件等を適
切に説明する能力

9．プライバシー等に配慮しつつ，患者等と適切にコミュニケー
ションを行う能力

［疑義照会］
10．処方内容を理解し，疑義があれば照会し，必要に応じて薬学

的観点から助言する能力
11．薬物療法の目的，方法，効果および安全性について，理解し，

説明する能力
12．医薬品・食品・嗜好品間の相互作用を理解し，説明する能力
［薬歴管理］
13．薬物療法向上に役立つ情報を簡潔・明瞭・迅速に記録し，活

用する能力
［薬学的管理］
14．有効かつ安全で効率の良い薬学的ケアを確実に行うため，薬

物療法を経時的に評価する能力
15．臨床データ等を利用して，薬物治療における至適投与法や有

害事象の前兆を見出す能力（TDM）
16．栄養療法等について，薬物療法との関係を理解し説明する能力
17．感染防止に関し，薬剤の使用等について薬学的観点から貢献

する能力
18．薬物中毒等，救命救急に関する薬学的ケアを行う能力
［チーム医療］
19．治療計画に関して薬学的評価を行い，助言する能力
20．患者の状態を踏まえ，処方および検査に関し助言する能力
［医薬品情報］
21．専門的情報や文献を検索，評価し，利用する能力
22．科学的な薬物療法に関して，医療従事者等に適正な情報提供

を迅速に行う能力
23．薬物療法の結果を評価し，文書で報告する能力
［研究関連業務］
24．医薬品開発及び薬物療法向上等に関し研究する能力
［リスクマネージメント］
25．医薬品等に関わるリスクマネージメントを適切に行う能力
［セルフケア等］
26．一般用医薬品等の使用について助言する能力
27．漢方薬・生薬の効果と利用について適切な説明を行う能力
28．消費者の状態を踏まえ，必要に応じて受診を勧める能力
［地域医療への貢献等］
29．在宅医療向上に関し，薬学的観点から貢献する能力
30．行政や医療団体等とともに，個人あるいは団体として地域社

会に貢献する能力

実習科目： 1年前期の「薬学実習Ⅰ」では，パーソナ
ルコンピュータ（PC）を用いた情報処理教育を行う。
PC技術の習得は薬剤師業務に必須である。これまで 1
年前期に演習科目として設けていたが，各人の習熟度
に差が大きいため，時間に自由度がある実習科目とす
ることで，より効果的に技術の習得ができると考えた。
また本年度の新入生からノート PCを必携することに
なり，自宅学習による向上が期待できる。
薬学入門実習として位置づける「薬学実習Ⅱ」（1年

後期）に続く「薬学実習Ⅲ」（2年前期）以降の実習は，
上記の「薬剤師としての必要な能力」に基づいて提案
された実習項目を連続性を考慮して充て，従来型の実
験実習のみならず，調査・発表・討論などを取り入れ，
段階的に能力の向上を図る。
4年前期ではこれまでの「臨床薬学実習Ⅰ」，「臨床
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薬学実習Ⅱ」を統合した「臨床薬学実習」が行われる。
「臨床薬学実習」には，「臨床薬学実務研修」を修了し
た大学院臨床薬学専攻の 2 年生が TA（ Teaching
Assistant）として加わる他，延べ約 60名の開局薬局薬
剤師が非常勤教員として参加する。
4年後期は，「病院実習」に加え，引き続き 10日間

の「薬局実習」が行われる。「薬局実習」は，昨年の
夏休み期間中に自由科目として希望者 15名に対し実
施されたが（桂 87号を参照），本年度からは必修科目
として実施する。

実習と実習内容

薬学実習Ⅰ（1年 前期）
パーソナルコンピュータを用いた情報処理の基礎的能力を身につ
ける：ワープロソフト，表計算ソフト，プレゼンテーションソフ
ト，インターネットの利用，ホームページ作成

薬学実習Ⅱ（1年 後期）
Ⅰ　測定値の取り扱い方に習熟する：測定誤差，天秤や実験器具
の操作法，統計学的処理

Ⅱ　溶液の調製法を理解する：溶液の濃度と調製法
Ⅲ　液性について学ぶ： pHの測定原理，中和滴定
Ⅳ　細胞組織の観察と機能を理解する：顕微鏡，組織の構造と機能
Ⅴ　電磁波と物質との相互作用を理解する：電磁波の種類と性
質，医学・薬学分野への電磁波の利用

Ⅵ　危険物等の取り扱い方，対処法を学ぶ：危険物の分類とその対処

薬学実習Ⅲ（2年 前期）
Ⅰ　緩衝作用を理解する：緩衝能の理解
Ⅱ　官能基の違いを利用した有機化合物の分離：物性に関する基
本的知識，有機化合物の取り扱い

Ⅲ　医薬品の各種試験（1）：官能基の確認
Ⅳ　医薬品の各種試験（2）：定量と確認試験
Ⅴ　医薬品の安定性を理解する：アスピリンの加水分解と速度論
的解析

Ⅵ　有機化合物の溶解性を理解する：各種溶媒に対する溶解性
Ⅶ　剤形を理解する：製剤の調製法，製剤設計
Ⅷ　医薬品調製における水の重要性を理解する：水の種類，水の製造法

薬学実習Ⅳ（2年 後期）
Ⅰ　微生物と感染症を理解する：病原微生物と疾病，感染防止，
化学療法

Ⅱ　薬物代謝を理解する（1）：薬物代謝と酵素反応
Ⅲ　医薬品の品質評価を理解する（1）：製剤の安定性
Ⅳ　医薬品の品質評価を理解する（2）：製品間の品質比較
Ⅴ　中毒の対処法を理解する（1）：中毒と対処法の情報の収集，
応急手当の手法

Ⅵ　医薬品のリスクマネージメントを理解する（1）：ヒューマン
エラー，調剤業務に係るリスク

Ⅶ　医薬品のリスクマネージメントを理解する（2）：医療事故，
調剤上の危険因子とその対策

薬学実習Ⅴ（3年 前期）
Ⅰ　生体液の恒常性を理解する：尿・血液生化学的検査
Ⅱ　医薬品の生体膜透過を理解する：薬物の物理化学的性質と膜透過
Ⅲ　前臨床試験としての動物実験を理解する（1）：動物実験の意
義，医薬品開発における非臨床試験と臨床試験

Ⅳ　前臨床試験としての動物実験を理解する（2）：薬物の効果，
薬物相互作用

Ⅴ　遺伝子を理解する（1）： DNAの性質，PCR

Ⅵ　遺伝子を理解する（2）：テーラーメイド医療

薬学実習Ⅵ（3年 後期）
Ⅰ　薬物代謝を理解する（2）：薬物代謝の変動，服薬指導との関連
Ⅱ　薬物代謝を理解する（3）：非線形体内動態
Ⅲ　医薬品の体内動態の理解と被験者への倫理的配慮：臨床試
験，薬物体内動態解析法，倫理的配慮，体内動態

Ⅳ　医薬品・食品・嗜好品間の相互作用を理解する（1）：物理化
学的相互作用と薬物吸収

Ⅴ　医薬品・食品・嗜好品間の相互作用を理解する（2）：薬物動
態学的相互作用，疑義照会，チーム医療

Ⅵ　漢方薬・生薬を理解する：漢方製剤の服薬説明，漢方治療上
で必要な薬学的情報の提供

Ⅶ　中毒の対処法を理解する（2）：薬毒物中毒の救急救命，処置法

臨床薬学実習（4年 前期）（病院実習及び薬局実習のた
めのプレトレーニング）

Ⅰ　TDM：血中濃度の測定法，コンピュータを用いた投与設計
Ⅱ　臨床心理：臨床コミュニケーションの基礎訓練
Ⅲ　臨床検査：臨床検査課題解析
Ⅳ　DI：コンピュータを利用した情報検索，情報の評価
Ⅴ　調剤：錠剤，カプセル剤，散剤，液剤，軟膏剤
Ⅵ　輸液：注射処方せんの取り扱い，配合変化，電解質輸液，輸
液処方計画，高カロリー輸液の調製法，疾患別輸液療法

Ⅶ　保険薬局業務：薬局業務，リスクマネージメント，薬歴管理，
保険業務，薬局業務支援システム活用，処方せん調剤，薬局
業務ロールプレイ

Ⅷ　一般用医薬品販売薬局業務：一般用医薬品販売薬局業務，薬
局コミュニケーション，セルフメディケーション，一般用医
薬品，保健機能食品，患者対応ロールプレイ

Ⅸ　薬物治療解析：課題解析と薬物治療評価

病院実習（4年 後期：実習期間 22日）
導入講義，薬剤師業務の内容，調剤業務，製剤業務，薬品管理業
務，医薬品情報業務，病棟業務，その他の業務

薬局実習（4年 後期：実習期間 10日）
導入講義，保険薬局の機能と役割，一般用医薬品（OTC），処方せ
ん調剤，調剤報酬，DI業務，医薬品管理業務，介護保険・在宅医
療，薬局製剤・医薬品試験

●演習科目の設置

薬剤師職能を意識した実習の導入により，薬剤師を
目指すモチベーションは高まると期待される。一方で，
薬剤師になるためには高度の知識が要求される。特に，
より深い理解のために一定の時間を要する教科に対し
ては，効果的な学習支援が必要と思われる。これまで
も，実習期間外の午後の空き時間の利用が議論されて
きたが，今回のカリキュラム改訂では，ここに「薬学
演習」を設定した。演習は 50～ 60人単位で行い，反
応速度や油／水分配平衡を扱う「物理薬剤学演習」，
NMRや質量分析を扱う「スペクトル解析演習」等の
課題を取り入れる。

●シラバスの改訂

シラバスは，カリキュラムを構成する各教科の目標，
内容，教材，学習計画，評価の概要などを記載した計
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画書である。学生に対して，授業で何が扱われ，どの
ような学習をすることが期待され，またどのように成
績評価されるかを示したものといえる。これまで本学
のシラバスは，授業内容の記載にとどまり，目標設定
は明記されていなかった。今回のカリキュラム改訂で
は，シラバスに「一般目標（GIO： General Instruction

Objectives）」と「行動目標（SBO： Specific Behavioral

Objectives）」が付け加えられた。一般目標とは，期待
される学習成果を記述したもので，何のためにどのよ
うな能力を修得するかを包括的に示したものである。
また行動目標とは，一般目標を達成できた時に，どの

ようなことができるようになっているかを具体的に示
したものである。学生にとって，シラバスに記載され
た目標を意識し，主体的な学習を行うことは何よりも
大事なことである。

●謝辞

カリキュラム改訂は，この春に定年退職された�沢逸
雄前 FD委員長の献身的な努力により行われたものであ
ることを記しておきます。�沢前委員長は，平成 5年
度施行のカリキュラム策定の際にも指揮をとられ，本学
の薬剤師養成教育の発展に絶大な貢献をされました。

講座・研究室制から学科目制へ移行！

間近に迫った薬剤師養成教育・ 6年制を見据えて，様々な改革が進められていますが，学則改定，「医療薬学
科」への学科統合を機に，薬剤師養成教育をより一層促進するために，これまでの講座・研究室体制を廃して
学科目制に移行することになりました。なお，大学院の特論研究室はこれまで通り維持されます。

基礎薬学系（新） 臨床薬学系（新）
分野名（新） 旧研究室名

生化学研究室、微生物学研究室
衛生化学研究室、環境衛生学研究室

薬化学研究室、薬品化学研究室
薬用資源学研究室、薬品分析学研究室

薬理学研究室、漢方薬物学研究室

薬剤学研究室、物理薬剤学研究室

生命科学分野

医薬化学分野

薬理学分野

薬剤学分野

医療薬学科（新）

分野名（新） 旧研究室名

薬物治療学研究室、臨床薬理学研究室

病態生理学研究室、病態生化学研究室

臨床薬物動態学研究室、臨床薬剤学研究室

薬事管理学研究室

薬物治療学分野

病態科学分野

臨床薬剤学分野

社会薬学分野

新しい教職員の皆さん
4月 1日付けで，新しく教職員になった皆さんをご

紹介します。本年度は教員 3名，職員 4名が採用され，
また 3名の職員が本学園の他部局から転入しました。
●採用　教員
東　市郎　教授
所　　属：基礎教育部（生物学分野）
前　　職：国立函館工業高等専門学校長
出身大学：富山大学薬学部
学　　位：薬学博士
最終学歴：九州大学大学院薬学研究科修士課程
早勢伸正　助教授
所　　属：臨床薬学系（薬物治療学分野）
前　　職：旭川医科大学医学部附属病院薬剤部副薬剤部長
出身大学：東邦大学薬学部
学　　位：博士（薬学），博士（医学）
最終学歴：東京理科大学大学院薬学研究科修士課程

手代木理子　講師
所　　属：基礎教育部（心理学分野）
前　　職：札幌医科大学医学部附属病院小児科学講座非常勤カウンセラー
出身大学：聖心女子大学教育学科
学　　位：修士（教育学）
最終学歴：北海道大学大学院教育学研究科修士課程
職員
学生係主事　桝谷　靖子
入　試　係　石黒　祐介
教　務　係　一戸　貴行
図　書　係　高橋　葉月
図　書　係 西谷　 強（平成 16年 5月 10日付）

●転入
教 務 課 長 谷口　勇司 道工業大より
学 生 係 長 佐久間和則 道工業大より
総 務 係 長 斉藤　俊一 道工業大より
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昇格おめでとうございます
4月 1日付の人事異動による教員の昇格は以下の通りです。
●昇格
教　授　黒澤菜穂子　臨床薬学系（臨床薬剤学分野）
助教授　伊藤　慎二 基礎薬学系（医薬化学分野）
助教授　江川　祥子 臨床薬学系（病態科学分野）
助教授　遠藤菊太郎 基礎薬学系（生命科学分野）
助教授　桜井　光一 基礎薬学系（生命科学分野）
助教授　関　　俊暢 基礎薬学系（薬剤学分野）
助教授　早川　　達 臨床薬学系（薬物治療学分野）
助教授　渡辺　一弘 基礎薬学系（薬剤学分野）
助教授　石突　　諭 基礎教育部（化学分野）
助教授　櫻井　秀彦 基礎教育部（経済学分野）
助教授　山田　　惠 基礎教育部（語学（英語）分野）
講　師　牧野　利明 基礎薬学系（薬理学分野）
講　師　山下　　浩 基礎薬学系（医薬化学分野）
講　師　金岩　孝夫 基礎教育部（化学分野）

退職，転出された教職員の方々を
お知らせします
3月 31日付の人事異動による教職員の退職，転出は

以下の通りです。
●退職　教員
教　授　 沢　逸雄（薬品分析学，定年）
助教授　斉藤　謙一（漢方薬物学）
助教授　南雲　紳史（薬化学）

工学院大学へ転出
助教授　井手　正吾 基礎教育部（心理学系）

札幌学院大学へ転出
講　師　柳本ひとみ（薬物治療学）

職員
車 両 係 長　稲葉　昭夫
学生係主事　牧野　陽子
教 務 係　井上　美穂
学 生 係　角花三智子
図 書 係　横山　彩水
図　書　係　高橋　葉月（平成 16年 4月 30日付）

●転出
教 務 課 長　清水　善幸 道工業大　総務課長へ
総 務 係 長　續　　紘昭 道工業大　管理課長へ
入試係主事　加藤　智彦 道工業大　総務係長へ

平成 16年度　校務担当が決まる
本年 4月より組織変更にともない，校務および役職の

一部が変更になりました。法人発令のみを掲載します。
学長補佐：植松　孝悦
医療薬学科長：市原　和夫
基礎教育部長：中野　善明
医療薬学科 基礎薬学系主任（大学院生物薬学専攻長兼任）：
坂東　英雄

医療薬学科 臨床薬学系主任（大学院臨床薬学専攻長兼任）：
渡辺　泰裕

大学院運営部：市原　和夫（部長），郡　　修徳（主任），
坂東　英雄（主任），渡辺　泰裕（主任），
総務課長（主任），教務課長（主任），学生課長（主任）

教務部：佐藤　重一（部長），森本　一洋（主任），
佐藤　久美（主任），岡� 光洋（主任），教務課長（主任）

学生部：中野　善明（部長），遠藤菊太郎（主任），
早川　　達（主任），山田　　惠（主任），学生課長（主任）

就職部：坂東　英雄（部長），遠藤　賢裕（主任），
三浦　俊明（主任），澤田　　稔（主任），学生課長（主任）

入試部：星　　勝治（部長），黒澤菜穂子（主任），
渡辺　泰裕（主任），森田　一彦（主任），教務課長（主任）

広報部：渡辺　泰裕（部長）
図書館：市原　和夫（部長）
薬用植物園：坂東　英雄（園長），牧野　利明（主任）
実験動物センター：市原　和夫（センター長），
金田　　繁（主任）
RI センター：早瀬　幸俊（センター長），村上　美穂（主任）
中央機器センター：長澤　一男（センター長），
和田　浩二（主任）
情報教育センター：渡辺　泰裕（センター長）
薬学教育センター：坂東　英雄（センター長）

沢先生が名誉教授へ
本年 3月 31日付で定年退職された 沢逸雄教授

（薬品分析学）に，長年の功績により名誉教授の称号
が授与されまし
た。授与式は 4月
27日（火）に学長
室で行われまし
た。



－10－

北薬大情報 
北海道薬科大学広報会議 

かつら 

新入生オリエンテーション

4月 8日の入学式終了後から 15日まで，新入生に
対するオリエンテーションが実施され，教務部，学生
部および図書館運営委員会による各種ガイダンス，外
部講師らによる講演会などが行われました。
教務部
教務関係は，入学式翌日の基礎学力テストからス

タートしました。高校カリキュラムおよび本学入試制
度の多様化による基礎学力の不均衡を是正する目的
で，前期に選択演習科目が開講されますが，基礎学力
テストの結果は，本演習のクラス編成の資料ともなり
ます。続いて，「本学の薬学教育の概要」，「学習の内
容と進め方」，「修学関係一般」，「早期体験実習」のガ
イダンスを行いました。
13日には中原保裕先生（ファーマシューティカルケ

ア研究所所長）による講演会が行われました。講演の
テーマは「国民から求められる薬剤師」で，「将来の
高齢化社会に対応するためには，医療費を削減しつつ
医療の質を向上させるシステム構築が今後の重要な課
題である」と述べられ，その鍵を握っているのが薬剤
師であることを強調されました。
学生部
本年度は喫煙対策の啓蒙活動も 2年目を迎えまし

た。13日の午前の部では，北海道労働保健管理協会
健康管理部部長の森田祐二先生による喫煙・禁煙に関
する講演が行われました。タバコに対する依存はタバ
コの成分，ニコチンによって起こること，タバコに含
まれる発ガン物質などの有害成分の作用，さらにタバ
コが原因と考えられる肺気腫の患者さんが増加してい
ることなどについての説明がありました。医療従事者
の喫煙状況についても触れられ，日本における医療従
事者の喫煙率が欧米に比べ高いことを示され，1時間
の講演は終了しました。将来医療人となるべき新入生
は，この講演から喫煙がいかに悪いものであるかを十
分に理解できたと思われます。
午後の部では，上町亜希子先生に，「有意義な薬学

生生活を送るために」と題して研修を行っていただき
ました。上町先生は神戸学院大学薬学部を卒業され，
医療現場で仕事をしてきましたが，現在は大阪教育大
学の大学院生として更なる研鑽を積まれています。研
修の前半は学生参加型で行われ，4～ 5名のグループ
に分かれ，「良い薬剤師になるために必要な能力」に
ついて意見を出し合いました。その意見を 3つのカテ

新入生歓迎会

4月 17日（土）に恒例の新入生歓迎会が行われ，新
入生と在学生の約 200名が参加しました。歓迎会は立
食形式での会食で行われ，クラブ紹介，軽音ライブと
続き，最後に
ビンゴゲーム
が行われ，盛
況のうちに終
了しました。

ゴリーに分け，キャッチフレーズを考えさせるなど，
新しいスタイルの研修となり，学生も多くの意見を述
べ，積極的に参加していました。後半は，先生から臨
床の場に出てから後悔しないための学生時代の過ごし
方，勉強方法などについて，経
験談を交えたお話があり，約 2
時間の研修は終了しました。

卒業式・学位記授与式が挙行

平成 15年度の大学院学位記ならびに学部卒業証
書・学位記授与式が 3月 25日（木）に本学桂青館にお
いて挙行されました。修士課程修了者は，生物薬学専
攻 12名，臨床薬学専攻 12名，学部卒業生は 183名で
した。
授与式終了後，本学図書館 3階において大学主催の

祝賀パーティーが行われまし
た。大和田榮治学長，鳴川貴司
桂青会委員長の挨拶の後，竹内
伸仁同窓会長の乾杯で会は進行
し，退職された�沢逸雄教授，
南雲紳史助教授，井手正吾助教
授，柳本ひとみ講師に在校生か
ら花束が贈呈されました。最後
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学部奨学生・大学院研究奨励生が決定

平成 16年度学部奨学生・大学院研究奨励生が決定
し，証書授与式が 4月 19日（月）に大会議室において
行われました。学部奨学生に対しては年額で 12万円，
大学院修士課程研究奨励生には 15万円，博士課程研
究奨励生には 45万円が授与されます。学部 1年次の
奨学生は，前期の成績が審査対象となるため，後期に
決定されます。
学部奨励生

2年：鳥居真希，梅坪翔太，本間香織，梅原幸恵，
田中聖子，金子圭太，丸山友子，大井菜美子，
宮城小夜，伊東輝美

3年：日下部鮎子，池田　礼，原崎亜由子，
伊佐治麻里子，梅野理美，村上佳子，林　寛子，
鎌田恵子，芝田理恵，大川貴久

4年：青木　愛，笠嶌夕子，関菜美子，友松加恵，
蔦岡優美，吉見裕幸，中川真理，佐藤貴美子，
高田直弥，高畑江利

大学院研究奨励生

修士 1年（生物薬学専攻）：福地理恵，高澤亮輔，
高栗郷

（臨床薬学専攻）：新留奈緒美，小中雅子，
川原昇平

修士 2年（生物薬学専攻）：三瓶敦子，毛利仁昭，
佐藤元

（臨床薬学専攻）：佐藤真由美，佐藤大峰，
石川祥子

博士 3年（生物薬学専攻）：石井祐典

SDA総会が開催される

4月 23日（金）に SDA（北海道薬科大学安全運転者の
会）総会が開催され，約 200名の学生が参加しました。
SDA会長に林覚（3年）君が推薦され承認されました。
引き続き，交通安全講習会が行われ，小樽警察署吉井
裕彰交通課長が運転における義務と責任について講演
しました。昨年，今年と大学生が関わった死亡事故が
12件も発生しており，その原因の多くは，スピード
の出し過ぎでした。最後に，慣れている道路での事故
は，歩行者や車は飛び出さないだろうという思いこみ
で起こり，交通安全について再認識することが促され
ました。

中国瀋陽薬科大学から訪問団が来学

4月 21日（水）に中国瀋陽薬科大学から，畢開順副
学長，宋宏鋭教務部長，袁丹教授が来学しました。今
後，中国でも臨床薬剤師が必要になるため，瀋陽薬科
大学は臨床薬学を創設します。日本における臨床薬学
教育の先達である本学に，学部生を留学させて将来の
指導者を養成したいとの要請がありました。国際交流

委員会は積極的
にその橋渡しを
することを約束
しました。

に卒業生を代表
して廣瀬哲也君
がお礼の言葉を
述べ，約 1時間
の卒業祝賀パー
ティーは終了し
ました。

害薬フルバスタチンの血管内膜肥厚ならびに動脈硬化
病変抑制作用に関する研究」で，HMG-CoA還元酵素
阻害薬が脂質低下作用に依存しない抗動脈硬化作用を
もつこと，またその作用は血中における酸化ストレス
の産生を直接的に抑制することによってもたらされる
可能性を示し
ました。学位
授与式は 3月
25 日（木）に
学長室にて，
関係者が列席
して行われま
した。

坂東勉助手に学位（博士）が授与

本学坂東勉助手に学位（博士）が授与されました（主
査　星勝治教授）。論文題目は「HMG-CoA還元酵素阻
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第 89回薬剤師国家試験の結果が厚生労働省から発
表されました。本学の卒業生は新卒者の合格率が
89.07％，既卒者が 64.71％で，全体は 87.00％でした。
これは，国公私立薬科大学・薬学部 46校中第 4位の
成績でした。

第 89回薬剤師国家試験で本学は全国第 4位

平成 17 年度学部・大学院「入学試験」日程
●学部

試　験

推薦入試
指定校特別選抜
系列校特別選抜
地域指定特別選抜
同窓生子女特別選抜

社会人入試

一般入試

大学入試センター試験
利用入試

試験日

平成 16年 11月 20日（土）
平成 16年 11月 20日（土）
平成 16年 11月 21日（日）
平成 16年 11月 21日（日）

平成 16年 11月 21日（日）

平成 17年 2月 1日（火）

＊個別学力試験は行いません。

試験地

本学

本学

本学・盛岡・
東京・大阪・
福岡

試験科目

面接
面接
小論文，面接
小論文，面接

基礎学力判定試験
数学（数学Ⅰ・数学Ⅱ・数学 A）
英語（英語Ⅰ・英語Ⅱ・リーディング）
化学（化学Ⅰ B・化学Ⅱ）
面接

数学（数学Ⅰ・数学Ⅱ・数学 A）
英語（英語Ⅰ・英語Ⅱ・リーディング）
化学（化学Ⅰ B・化学Ⅱ）

数学（数学Ⅰ・数学 A，数学Ⅱ・数学 Bの 2科目）
外国語（英語）
理科（物理 B，化学 B，生物 Bのうち 1科目）
＊理科について，2科目以上を受験した場合，高得点の
科目を合否判定に使用します。

●大学院

修士課程

生物薬学専攻

臨床薬学専攻

博士後期課程

生物薬学専攻

試　験

推薦入試

社会人特別選抜

1次募集

2次募集

試験地

本学

本学

本学

本学

本学

試験日

平成 16年 8月 24日（火）

平成 16年 11月 6日（土）

平成 16年 11月 6日（土）

平成 17年 2月 19日（土）

平成 17年 2月 19日（土）

試験科目

面接

面接

専門科目・面接

専門科目・面接

学力試験・面接

内訳 受験者（名）

総数

新卒

既卒

本学

全国

本学

全国

本学

全国

200

11,048

183

8,504

17

2,544

合格者（名）

174

8,653

163

7,349

11

1,304

合格率（％）

87.00

78.32

89.07

86.42

64.71

51.26

TEL（0134）62－5111 FAX（0134）62－5161 URL http://www.hokuyakudai.ac.jp

発行・北海道薬科大学 〒047－0264 小樽市桂岡町 7番 1号
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開学 30周年記念行事が盛大に開催！

地域医療に貢献できる薬剤師の育成を目的として創立した北海道薬科大学が開学 30周年を迎
えました。5月 7日，8日の両日にわたり札幌ガーデンパレスにて記念行事が開催されました。

●宮田親平氏による記念講演

開学 30周年記念協賛行事として，5月 7日（金）
に札幌ガーデンパレスで薬剤師教育研修会が行われ，
医学ジャーナリスト協会　名誉会長　宮田親平氏を
お招きして「ジャーナリズムからみた薬学，薬剤師」
の演題で講演していただきました。氏は冒頭で，「こ
こ数年，日本から立て続けに 3人のノーベル化学賞受
賞者を出したことは歴史的な事件である。薬学教育
は化学を基盤としており，薬剤師はまさに，化学を
市民生活の中で活かすための職業集団であって，そ
の使命は大きい」と述べられました。さらに「薬剤
師は物質と生体とのインターフェイスを専門領域と
する人々である」とし，「薬剤師は過去の歴史の負の
遺産をいくぶん相続しながらも，医療の激変期の今
こそ，本領を発揮できる絶好の位置に立っている。
最近，医学教育が臨床研修を重視しているように，
薬学教育もまず，職能教育を優先する必要があろう。
同時に，過去がどう進んできたのかを学ぶことは現
在を理解するための絶好の材料であり，知識に厚み
を加えるものである。目の前の情報も大切だが，薬
学・医学の歴史はもとより，科学の歴史を勉強すべ
きである」ことも提
言されました。氏の
豊富な経験と広い視
野からの講演には説
得力があり，薬剤師
には今後ますます活
躍する場面があると
の指摘に，われわれ
聴衆は大いに勇気づ
けられました。

●開学 30周年記念式典・祝賀会

記念式典は，北海道尚志学園，北海道薬剤師会，
北海道病院薬剤師会，大学・同窓会関係者ら約 250名
が出席し盛大に挙行されました。大和田榮治学長は
挨拶の中で，大学経営に尽力された理事，同窓会，
薬剤師会等に感謝を述べ，薬学教育 6年制を控え，教
職員を代表して更なる努力を誓いました。次いで，

有江幹男北海道尚志学園理事長，竹内伸仁北海道薬
科大学同窓会会長による祝辞，ノール室内合奏団に
よる学歌演奏，開学当初からの思い出のスライドが
上映され，さらに大森章北海道薬剤師会会長の祝辞
（利岡公正副会長が代読），松原和夫北海道病院薬剤
師会会長の祝辞と続き，北海道薬科大学の発展を祈
念して式典は終了しました。
祝賀会には，約 450名が賑やかに集いました。伊藤

敬一前学長，�沢逸雄名誉教授，第 1期生の上田薫市
立室蘭総合病院薬品情報室長による本学での思い出
を中心にしたスピーチに加え，学歌の演奏，母校の
足跡をたどるスライド上映が行われ，参加者は恩師
や旧友との話に花を咲かせていました。

記念式典での学長挨拶

祝賀会風景▲

恩師との語らい

▲

司会を務めた本学卒業生のSTVアナウンサー石田久美子さん▲



－3－

かつら No.90 2004・ 9・29

●開学 30周年に寄せて

開学 30周年に寄せて
北海道薬科大学　前学長　伊藤敬一

北薬大誕生から今年で 30年，初めての開学記念行
事も盛大に行われた。創立の頃を思えばよくぞここま
で育ったもの，知名度や入試倍率をみても当時とは雲
泥の差。人間にたとえれば薬大も今や立派な青年だろ
う。奇しくも今年，開学時には思いもしなかった薬学
六年制が決まった。それにしても就学人口減少と地盤
沈下による大学危機の到来，他方で昨今の薬学部新設
ラッシュや薬剤師ブームなどを，当時の誰が予見でき
たろう。時代は変わる。今の薬学ブームをどう見るか，
これにどう対処するのか。30歳成人説に従えば今ま

さに渾沌たる大人の世界へ足を踏み入れたばかりの薬
大にとって，独り立ちへの大きな試練が迫っている。
ただ健闘を祈るのみ。

満足・望みが満されること
北海道薬科大学　名誉教授　中川　收

高校の教員，出版社の編集員，博物館の学芸員が卒
業の時の希望職種で，順位はつけ難く，決定次第その
職に就くつもりでいた。結果，北海道は炭鉱の街に
あった定時制高校の教員になった。その後，女子高校，
短大を経て薬大開学にともなって移り，定年までお世
話になった。公務として広報を受け持ち，それまでの
タブロイド新聞型の『桂』を，B5判の雑誌型に変え
て，出版社の編集者もどきの仕事をした。また，図書
館新築にかかわり，資料展示室は実現できなかったが，
展示コーナーを設け，博物館の学芸員もどきの仕事を
することになって，結局，程度はともあれ，望んでい
た仕事のすべてにたずさわることができた。これ以上
の幸せはないと思っている。

開学 30周年を新たな起点に
北海道薬科大学　名誉教授　 沢逸雄

30周年の祝典を睨み合わせたかのように，薬学教
育の 6年制が決まりました。これを機に，その目標は
より医療志向となって，医療人としての薬剤師の育成
に力点が置かれましょう。
医療志向の教育では，薬学専門のみならず人文・社

会科学にも長けた人間性豊かな，品位ある人材の育成
が求められます。いわゆる教養教育の充実ですが，決
してそれは従前の一般教養のような内容ではなく，新
しいタイプの「教養知」であるべきです。
我が国には，薬剤師には母校がない，という悲話があ
り，その背景には，医療現場と大学との連携の乏しい，
歪んだ教育の歴史があります。今後は教育と研究の両面
で密着した両者の連携が機能し，次のように改められね
ばいけません：薬剤師には沢山の母港がある，と。
新たな教育課程の編成に期待し，本学の更なる発展

を祈念しております。

●資料展示

開学 30周年記念事業の一環として，式典会場と
なった札幌ガーデンパレスホテルにおいて，30年間
の歩みを物語る数多くの資料や写真が展示されまし
た。同窓生や教職員は，開学を報道する当時の新聞
記事を初めとして，授業風景など学内外の懐かしい
写真，北薬祭のポスターなど多くの貴重な資料に見
入っていました。式典終了後，これらの資料は本学
の図書館においても公開されました。

資料展示
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北海道薬科大学
〔開学 30周年〕に寄せて

北海道薬剤師会会長　大森　章

北海道における医療体制の整備・進展に伴い，医療
実務，保健衛生に携わる薬の専門家としての薬剤師教
育機関として，北海道，北海道大学を初め，道内関係
機関・団体等の協力で，貴大学は，昭和 49年 4月創
立されました。以来，大学院修士・博士課程を設置し，
医療技術の進歩に相応した「医療現場で真に活躍でき
る薬剤師の養成」を第一の教育使命として教職員一丸
となり邁進され，早いもので 30年の節目を迎えられ
ましたことは誠に喜ばしい限りであります。ご承知の
とおり，薬学 6年制問題も先般の通常国会で可決・成
立致しました。既に，道内 3大学のご協力を得て本年
度から薬局実務実習が全道的に始動致しました。今後
とも，全ての薬剤師が一致団結し，次代を担う薬剤師
に希望と勇気を与え，道民・地域住民の健康保持の精
神を貫かねばと一心に願っております。
最後になりましたが，これまで築かれました輝かし

い伝統と実績を礎に，有江理事長，大和田学長を中心
に教職員並びに全国で活躍する，五千名余の同窓生が
一丸となり，今後とも皆様の幅広い分野でのご活躍と
貴大学のご隆盛を心より祈念申し上げます。

北海道薬科大学創立
30周年を祝して

北海道病院薬剤師会会長　松原和夫

北海道薬科大学創立 30周年，おめでとうございま
す。30年前の薬学をとりまく環境は，現在のそれと
比べると格段の差がございます。当時は，やっと生物
薬剤学なる学問ができて，化学系から生物系へと薬学
教育・研究がシフトし始めた頃でした。そして，貴学
の最初の卒業生が生まれた頃に医療薬学なる分野の芽
が出来始めた頃かと存じます。しかし，医療現場にお
ける薬剤師業務の臨床へのシフトには，それから随分
時間がかかりました。今や，薬剤師は医療チームの一
員としてなくてはならない存在になろうとしていま

す。そして，平成 18年からは，薬学教育も 6年制へ
と移行することになります。これは，教育側から見れ
ば，日進月歩の医療現場にすぐに対応できる卒業生を
責任持って送りだす責務を有します。医療現場から見
ると，6年間の教育を受けた薬剤師が活躍できる職場
を用意する必要があります。克服しなければいけない
ことが沢山残っていますが，これからの新しい薬剤師
教育は，大学と現場の薬剤師の密接な協力のもとにの
み実現できるものと考えます。我々，北海道の病院薬
剤師も，薬学教育に最大限に貢献できるよう努力した
いと存じます。北海道薬科大学の益々のご発展を祈念
いたします。

さらなる飛躍を！
北海道薬科大学同窓会会長　竹内伸仁

開学 30周年記念行事が盛大に挙行され，多くの同
窓会会員と共にお祝いできましたことは，大変喜ばし
いことであります。医療現場で真に活躍できる薬剤師
養成を第一の教育使命として掲げ，昭和 49年創立以
来邁進されてきました。また，医療薬学科として新カ
リキュラムの導入など，いち早く将来を見据え，どの
大学よりも先駆けて取り組む姿勢など，同窓会として
も誠に頼もしく，力強く感じる次第であります。薬学
教育の年限延長が国会で可決成立し，それに伴って行
われる長期の実務実習は，薬学教育の一環として位置
付けられ，今以上に大学と医療現場との連携強化が強
く求められ，同窓会はその一翼を担う必要があります。
今後とも本学との新たな関係を構築しつつ，これまで
築かれた輝かしい伝統と実績を基に，母校の益々の充
実・発展を遂げられますことをご祈念申し上げます。
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●アンケートの調査方法

授業アンケートは前期最終授業の開始直後に行い，設問項目は例年通りです。各設問は 5段階の評価でスコ
ア化しました（全くそうは思わない： 1点，そうは思わない： 2点，どちらともいえない： 3点，そう思う： 4
点，強くそう思う： 5点）。またアンケートには自由記載欄が設けられ，授業に対する意見・要望が記入できる
ようになっています。学年別の平均回収率は，1年生 90.4％，2年生 89.7％，3年生 92.4％，4年生 91.0％で
した。選択形式のアンケート設問項目と集計結果の学年別評価平均値を以下に示しました。

●アンケートの集計結果

各学年の評価平均値は 3年生が 3.59で最も高く，以下 2年生（3.46），1年生（3.38），4年生（3.37）の順で
した。昨年までは，学年進行につれて評価は高くなっていましたが，今年は 4年生の授業に対する評価が例年
になく低くなっています。設問項目別にみると，担当教員の授業に対する熱意や授業内容については，各学年
で比較的高い評価を得ましたが，話し方や板書に対しての評価は低くなっています。また他教科との関連や学
習の目標が曖昧であると感じている学生も多いようです。こうした傾向は，これまでの授業アンケートでもみ
られており，アンケート結果が改善に結びいていないように感じられます。設問 18と 19は学生の学習意欲につ
いての調査です。学生の側の問題点として，授業に対して集中して臨んではいるものの，時間外での学習が不
十分であることがあげられます。今後薬学教育の内容はますます高度化すると思われますので，学生はシラバ
スを利用しながら授業外での学習を十分に行うことが必要です。

前期授業アンケート結果がまとまる

本年 7月末に実施した授業アンケートの結果がまとまりました。授業アンケートは，授業内容，方法，教材な
どに関して，学生の意見を調査し，教員の授業改善に役立てることを目的としています。今年度は，薬学演習
を除くすべてに対して行いました。なお本年度より実施している少人数制の実習については，授業アンケート
とは別に各実習単位でアンケート調査を行いました。

設問
番号

1
2
3
4
5
6
7
8
9
10
11
12
13
14
15
16
17
18
19

担当教員は教えることに熱心で，よく準備して授業に臨んでいる

説明は明快，ていねいで，分かりやすい

説明が体系的でまとまりがあり，重点をうまく要約してくれる

授業における学生の理解力の水準がよく分かっている

基礎的なところも時間を割いて説明してくれる

学習目標，到達目標をはっきり示してくれ，勉強しやすい

他教科との繋がりや関連性を示してくれ，勉強しやすい

授業の進行が早くも遅くもなく，適切である

授業内容は，授業計画（シラバス）にほぼ沿っている

講義の視野が広く，将来役に立つと思われる内容が多い

興味深い内容に刺激されたり，触発されることが多い

話し方が明確で聴きとり易く，板書も見やすい

雑談やエピソード的な話が面白く，授業の雰囲気がよい

質問や相談には，教室内外とも親切に応じてくれる

テキストは，内容，レベル，使い易さなどの点で適当である

プリント，視聴覚教材等の使用が効果的である

担当教員は，教室の静粛を保つためによく配慮してくれる

私（学生）は私語を慎み，緊張感をもって授業に集中した

私は授業時間外も，この科目の勉学に意欲的に取り組んだ

設 問 内 容

授業アンケートの設問項目
学年別評価平均値 

設
問
項
目 

1 

2 

3 

4 

5 

6 

7 

8 

9 

10 

11 

12 

13 

14 

15 

16 

17 

18 

19

3.0 3.2 3.4 3.6 3.8 4.0
評価点数 

1年 
2年 
3年 
4年 
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免疫強化剤の開発と癌および
感染症の予防と治療への応用

生物学分野　教授　東　市郎

1．はじめに
結核症は，戦前戦後を通じて最も重要な感染症であ

り，その患者数において，未だにわが国最大の感染症
であります。私は昭和 35年，当時の九州大学大学院
薬学研究科修士課程を経て，九州大学医学研究科博士
課程に入学しました。当時の医学部医化学講座の教授
であった山村雄一先生から与えられた研究課題は結核
菌でした。結核菌がどうして結核症を引き起こすのか，
あの多彩な病態にどのような菌体成分が関与している
のか，などについて生化学的に明らかにしようと考え
たのです。それから 40数年にわたり，私は異なった
分野の幾つかの研究課題を手がけましたが，その研究
の発想と手法の背景には，最初の研究課題である結核
菌研究の経験がありました。ここでは，免疫強化活性
に関連する結核菌菌体成分の研究について述べたいと
思います。

2．結核菌菌体成分の特徴
結核菌菌体成分の生化学的特徴は，多量の脂質を含

むことであります。特に，ミコール酸と呼ばれる総炭
素数 80前後の超高級分岐オキシ酸はミコバクテリア
を特徴づけるものとして，以前から注目されてきまし
た。ミコール酸の生化学的研究は，1930年代に，
エール大学の R. J. Andersonらによってはじめられ，
1960年代にパリ大学の E. Ledererらのグループによっ
て，その構造研究が積極的に進められました。ミコバ
クテリアに特徴的なミコール酸の菌体内における存在
様式については，当時，エステル糖脂質としてロウ D
画分の他に，trehalose-6，6-dimycolate（TDM）の存在
が知られていました。しかしこれだけでは結核菌中に
含まれる多量のミコール酸の存在様式を説明すること
は不可能でした。私たちは，ヒト型結核菌青山 B株の
結合脂質画分から，アラビノースの 5位の水酸基にミ
コール酸がエステル結合した糖脂質，アラビノース－
マイコレートを精製し，この糖脂質断片が結核菌細胞
壁の部分構造をなすものであることを明らかにしまし
た。同様の糖脂質はロウ D画分からも得られました。

3．結核菌細胞壁の化学構造
細菌細胞壁の基本構造については，それまでに，広

く研究されていましたが，私たちは，結核菌を含むミ

コバクテリアの細胞壁の基本構造として，ミコール
酸－アラビノガラクタン－ペプチドグリカンより構成
されることを明らかにしました。さらに細胞壁の構成
多糖であるアラビノガラクタンおよびペプチドグリカ
ンの構造についても検討しました。またペプチドグリ
カン部分の基本構造について，結核菌細胞壁のムラミ
ン酸のアミノ基がアセチル化ではなくグリコリル化さ
れていることも見出しました。同様にその他のミコバ
クテリア及び関連する細菌であるノカルジアの細胞壁
のムラミン酸はグリコリル化されていますが，コリネ
バクテリアのムラミン酸はアセチル化されていること
も明らかにしました。このことはこれら細菌における
生合成系の違いを示すものとして興味があり，細菌の
化学的分類法としても有効であることが示されました。

4．結核菌細胞壁の免疫強化活性
J. Freundによって提案された結核死菌を鉱物油に浮
遊させた所謂 Freund完全アジュバントが，極めて強
力な免疫強化剤であることは周知の事実であります。
結核菌の免疫強化活性因子については，1960年代よ
り，R. G. Whiteおよび S. Raffelにより，ロウ D画分と
されていました。しかしロウ D画分は菌体の培養条件
などによりその収量や活性が異なることから，私たち
は，ロウ D画分が細胞壁の自己融解産物であり，細胞
壁画分こそが，結核菌の免疫強化活性因子であること
を明らかにしました（1970年）。さらに細胞壁画分の
なかでも，ペプチドグリカン部分が免疫強化活性を示
す最も重要な画分であることを示しました。以後私た
ちは，先に示した構造を持つ細胞壁画分は細胞表層構
造の骨格部分をなすことから，Cell-Wall Skeleton：
CWS画分とよぶことにしました。

5．BCG-CWSの抗腫瘍活性
ウシ型結核菌 BCG株の生菌を用いる癌の免疫療法

は，1960年代から世界中で広く行われ，悪性黒色腫
など，一部の癌に有効性を示しました。しかし免疫機
能の低下した癌患者に対して BCG生菌を投与するこ
とで引き起こされる BCG結核症などの重篤な副作用
と危険性を考え，私たちは強い免疫強化活性を有する
BCG-CWSを，癌免疫療法剤として応用することを試
みました。BCG-CWSの癌免疫療法剤としての有効性
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について実験モデルを用いて検討した結果，1）同系
移植腫瘍系ににおける腫瘍の生着阻止および退縮活
性，2）自家腫瘍系における腫瘍片生長阻止活性，3）
癌転移阻止活性，4）化学発癌剤などで誘導される宿
主での発癌の阻止活性，5）担癌宿主における低下し
た免疫機能の回復などがマウス，ウサギ，モルモット
などの実験腫瘍系で認められました。BCG-CWSのヒ
ト癌に対する臨床効果についても広く検討され，肺癌，
胃癌などの末期癌患者に対する延命効果が認められま
した。その後，私たちは，BCG株より培養が容易で
BCG-CWSと同等の免疫強化活性を有する Nocardia

rubra菌体から細胞壁画分（N. rubra-CWS）を精製し，
癌免疫療法剤としての有効性を明らかにしました。

6．ムラミルペプチドおよび関連化合物の生物活性
1974年，E. Ledererのグループは，結核菌を含め，

細菌細胞壁のアジュバント活性の最小構造単位が，N-
acetylmuramyl-L-alanyl-D-isoglutamine（MDP）であること
を明らかにしました。MDPの発見後，世界中で多数の
MDP誘導体が化学合成され，その多彩な生物活性が明
らかにされました。私たちは 100種を超える化学合成
された MDPのアシル誘導体を中心に，細菌，真菌や
ウイルスを感染させて得られるマウスの実験モデルを
用いて，感染防禦活性をスクリーニングし，ステアロ
イル誘導体 MDP-Lys-L18（ロムルチド）を選抜しまし
た。ロムルチドは，先に述べた感染モデルにおいて，
感染防御活性のみならず，種々の抗生物質との併用に
おいて，抗生物質の効果を相乗的に増強することも明
らかにしました。これらの生物活性は，ロムルチドに
よって誘導される IL-1，IL-6，CSFsなど種々のサイト
カインによって引き起こされることも明らかにしまし
た。さらに，ロムルチドの投与によって，白血球や血
小板の数の増加および機能の増強が認められることか
ら，担癌患者宿主の免疫機能の回復と癌化学療法によ
る副作用の軽減に有効であろうと考えられました。ま
た，ロムルチドは癌転移阻止活性や粘膜免疫の活性化
に有効であることを，マウス実験モデルを用いて明ら
かにいたしました。

7．ロムルチドの癌患者への臨床応用
第Ⅰ相，第Ⅱ相試験を経て，ロムルチドは，担癌患

者の放射線治療による白血球数減少の回復に対する有
効性が確認されました。1日の至適用量は，第Ⅲ相試
験において，200μ g /人と考えられました。また各種
固形癌患者における癌化学療法剤による白血球減少に

対しても，その回復作用が認められました。ロムルチ
ドの臨床応用の際の副作用として，軽い発熱と局所の
炎症が認められましたが，重篤な副作用はみられませ
んでした。ロムルチドは，臨床的に医薬品として応用
された世界で最初の合成サイトカイン誘発剤であります。

8．免疫アジュバントを用いるワクチンの免疫力の増強
最近のワクチンの開発の手法は，従来の菌体のほか

に，分子生物学などの周辺科学の発展に伴い，多様化
しています。代表的なものとして DNAワクチンやリ
コンビナントワクチン，合成ペプチドワクチンなどが
あります。これらのワクチンを効果的に使用するため
には，免疫強化剤を併用することが必要であります。
私たちは，先に述べた BCG-CWSや MDP誘導体がワク
チンの免疫強化剤として可能性を，マウスを用いる実
験系で検討し，その有効性を確認しております。

9．その他の結核菌体成分の生物活性
先に述べた結核菌細胞壁及びその関連化合物である

MDPの他に，私たちは，結核菌の毒性糖脂質として知
られる TDMについて検討し TDMは結核菌特有の毒性
物質ではなく，ミコバクテリア共通の糖脂質であり，
そのマウスに対する毒性は，TDMを構成するミコー
ル酸の分子量と数によって影響されることも明らかに
しました。TDM及びその関連化合物は，免疫強化活
性を有していることも見出しました。また結核菌の菌
体及び培養ろ液から，私たちは，4種類の多糖を精製
し，その構造と免疫活性を明らかにしました。そのう
ちアラビノガラクタン，アラビノマンナンは免疫活性
（アナフィラキシー抗原性）を有していますが，マンナン
とグルカンは不活性でした。先に述べた様に，アラビノ
ガラクタンは細胞壁の構成成分として重要であります。

10．おわりに
免疫に関連する生体防禦機構の研究はきわめて重要

な課題であります。近年 toll-like receptor（TLR）や
peptidoglycan recognition protein（PGRP）など，生体の
異物認識機構が明らかにされつつあり，これらの成果
は，今まで不明だった細胞壁やペプチドグリカンの免
疫強化剤としての作用機構をより詳細に説明すること
が出来るようになりました。私たちは BCG-CWSは
TLR-2と-4に作用することを明らかにしております。
これからの課題は，これまでの成果を基礎に，より有
効な免疫強化剤の開発とヒトへの応用研究にあると考
えています。
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平成 15年度　学部卒業生の就職状況

本年 3月卒業生の就職状況について就職部より報告
します。例年のことですが，一部の学生は卒業後に
（より正確には薬剤師国家試験受験後に）本格的な就
職活動をするため，卒業生全体の就職状況がまとまる
のは 6月末になります。最初に求人状況の概略を述べ
ます。平成 15年度に求人のあった薬局・病院・製薬
企業等の総数は 749ヶ所で，内訳をみると，開局薬局
335（道内 72，道外 263），病院薬局 341（道内 129，
道外 212），製薬企業 53，医薬品卸業 7，化学製造業 2，
臨床検査 8，血液センター 3でした。平成 14年度に
比べて開局薬局は 17％減少，病院薬局は 5％増加し
ています。なお，求人数で表すと，総数 2,200人程度
となり，就職希望者数の 15倍に達します。
次に，卒業生 183名の進路をまとめると下表のよう

になります。大学院進学 37名・研修生 2名および就
職希望なし 1名を除くと，就職希望者は 143名であり，
本年 6月末の時点で 133名の就職が決定しています。
未定・その他の欄は，国家試験不合格のためにやむを
得ず就職を辞退した人などです。

就職先の内訳をみると，開局薬局が最も多く，次い
で病院薬局となっています。この両者で就職決定者の
ほとんどを占めており（97.7％），この傾向はここ数
年いっそう顕著になっています。就職決定者の出身地
と勤務地をみると，道内出身者 66名のうち 59名，道
外出身者 67名のうち 21名が道内で就職しています。
この点も前年度と大きな違いはありません。
全国で薬学部の新設が続いているなか，6年制の導

入も決定しました。また，平成 17年 3月の国家試験
の日程は今年より 2週間ほど早くなります。薬学部は

変動の時代を迎えており，今後の薬学生の就職にも
様々な影響が現れるものと考えられます。全国的に薬
学生の就職活動時期は以前に比べてかなり早くなって
おり，その傾向はさらに進むものと思われます。資格
さえ取ればいつでも就職できる，といった安易な考え
方では受け入れてもらえない時代になりつつありま
す。在学生諸君には，そのことを頭に入れて自分の就
職のことを真剣に考えて欲しいと思います。本学で毎
年開催している「開局・病院薬局説明会」は，今年は
11月 13日（土）の予定です。多数の学生の参加を期
待しています。
最後に，全就職先を以下に示します。

病院
〈北海道内〉 ［札幌］NTT東日本札幌病院，勤医協中央病院，札幌セ
ンチュリー病院，札幌中央病院，札幌徳洲会病院，札幌トロイカ病院，
札幌東徳洲会病院，市立札幌病院，澤山会手稲病院，手稲渓仁会病院，
同交会病院，中村記念病院，北海道大学病院，北光病院　［岩見沢］岩
見沢市立総合病院　［砂川］砂川市立病院　［旭川］旭川厚生病院
［北見］総合病院北見赤十字病院，北見北斗病院　［網走］網走脳神経
外科病院　［帯広］帯広協会病院，帯広厚生病院　［釧路］釧路協立病
院　［余市］林病院　［登別］三愛病院　［苫小牧］王子総合病院，神
谷病院　［静内］静仁会静内病院　［函館］函館ベイサイド病院，函館
渡辺病院
〈北海道外〉 ［青森］村上新町病院　［宮城］広南病院，坂総合病院，
仙台徳洲会病院　［秋田］平鹿総合病院　［茨城］総合病院土浦協同病
院　［千葉］塩田病院，成田病院　［東京］西東京中央総合病院　［神
奈川］パシフィック・ホスピタル，新相模原病院　［大阪］大和中央病
院　［和歌山］和歌山県立医科大学附属病院　［兵庫］鐘紡記念病院
［沖縄］牧港中央病院，琉球大学医学部附属病院

薬局
〈北海道内〉 ［札幌］エム・エム企画，中央調剤，調剤薬局健康いちば
ん，ツルハ，ナカジマ薬局，西岡調剤薬局，日本調剤，北海道保健企画，
マルベリー，メイプル　［小樽］札幌臨床検査センター，碧薬局　［江
別］サンエー ［滝川］ナカジマ薬局　［赤平］日本調剤　［旭川］ア
インファーマシーズ　［富良野］北海道クラフト　［帯広］アイン
ファーマシーズ，松本薬局　［釧路］あゆみ調剤，ワタキューフジタ薬
局　［江差］アインファーマシーズ　［苫小牧］センター薬局グループ，
メイプル　［函館］中央調剤　［稚内］アインファーマシーズ，
〈北海道外〉 ［青森］アインファーマシーズ，アサヒ調剤薬局，齋藤調
剤薬局，中央薬品，ファルマ，町田アンド町田商会，三沢薬剤師薬局
［秋田］東邦ドラッジスト，ファーマックス　［岩手］アインファーマ
シーズ　［宮城］医薬品情報センター，オオノ，カメイ調剤薬局，仙台
調剤　［山形］アインファーマシーズ　［福島］矢吹薬局　［茨城］カ
ワチ薬品，マツモトキヨシ　［千葉］クオール　［東京］住商ドラッグ
ストアーズ　［神奈川］サンドラッグ，日本調剤，富士薬品，ロングス
［長野］総合メディカル，リジョイス　［愛知］アリーナ薬局　［三重］
東洋薬局　［奈良］セガミメディックス　［大阪］スギ薬局　［山口］
秋本薬局　［福岡］総合メディカル

製薬企業 大塚製薬　

化学製造業 ミヤコ化学

教育 医学アカデミー

平成 15 年度　学部卒業生の進路状況

注：（ ）内の数値は，卒業生総数に対する％

男子 女子 合計

卒業生総数 89（100.0） 94（100.0） 183（100.0）

63（70.8） 70（74.5） 133（72.7）就職者総数

大学院進学 20（22.5）

0

6（6.7）

17（18.1）

2（2.1）

5（5.3）

37（20.2）

2（1.1）

11（6.0）

研　修　生

未定・その他

就

職

先

開局薬局
病院薬局
製薬企業
化学製造業
教　　育

37
24
1
1
0

39
30
0
0
1

76
54
1
1
1
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オープンキャンパスが開催
オープンキャンパスは，本学を広く公開し受験生に

より高い意識で受験してもらうことを目的として始め
られました。本年は，昨年よりも約 90名多い 230名
が参加して，8月 10日（火）に開催されました。実
施内容は以下の通りです。

全体説明では，キャンパス紹介のあと，薬剤師の役
割と責務は薬物の適正使用にあることを，医療現場で
働く薬剤師の写真を交えながら説明しました。模擬講
義では，薬学を学ぶ上で高校の理科や数学が重要であ
ることを示したあと，現在の医薬品使用上の問題点を
あげ，ゲノムや SNPなどの用語の説明をしながら，
ヒトゲノムと薬効との関係を知ることにより，患者別
に適正な薬物治療が可能であることを解説しました。
高校生には，講義や実習を体験できたことに加え，

本学の教員や先輩学生と話ができたことも好評で，一
層薬剤師を目指す意欲が湧いたという感想が多くみら
れました。

北薬祭と体育大会が同時開催
本年度は北薬祭の開催が早まったため，7月 10日

（土），11日（日）に体育大会と同時開催となりました。
開学 31年に新しい第一歩を踏み出すということで

「一歩」をテーマに開催された大学祭は，準備期間が

全体説明「北海道薬科大学へようこそ」
入試部主任：黒澤菜穂子

模擬講義「ゲノム情報に基づく医薬品の適正使用：
テーラーメイド医療を目指して」
講師：薬剤学分野　渡辺一弘

体験実習「坐剤の調製と散剤の調剤」

学内ツアー（図書館，学生ラウンジ，研究室，模擬
薬局実習室，薬用植物園など）

ウエルカムランチ

入試相談会

短かったにもかかわらず，これまで以上に活発な祭典
となりました。新企画として注目を集めたのは喫煙に
関する問題提起でした。大学全体で取り組んでいる禁
煙運動と関連して，喫煙に関するパネルや資料などが
桂青館ホールに展示され，禁煙に対する啓蒙活動が行
われました。また図書館 3階ホールでは，30周年を迎
えた本学の歴史が，写真や「桂」の記事等により紹介
されました。恒例の屋台，カラオケ大会，ビンゴゲー
ム，体験実習などにも多くの参加者がありました。

体育大会ではバスケットボールに 32チーム，バ
レーボールに 42チームが参加し，近年になく盛況で
した。大学祭との同時開催ということで，参加選手の
時間調整が大変そうでしたが，活気あふれる試合が続
きました。2日ともあいにくの天候でしたが，例年以
上の盛り上がりの中，無事に終了しました。

薬局・病院での早期体験実習を実施
7月 7日（水）と 14日（水）の両日，1年生の「薬

学概論」の一環として，病院薬局と調剤薬局の見学体
験実習が行われました。また 7月 21日には，その実
習の成果について学生によるパソコンを用いた発表会が
開催されました。1年生にとっては初めてにもかかわら
ず，工夫を凝らしたプレゼンテーションが見られました。

体験実習風景
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「医療薬学フォーラム 2004」が開催
7月 17日（土），18日（日）に札幌コンベンション

センターにおいて，「医療薬学フォーラム 2004／第 12
回クリニカルファーマシーシンポジウム」（実行委員
長　大和田榮治本学学長）が開催されました。「患者
のニーズに応える医療薬学を求めて」をテーマに，副
作用解析，ナノバイオ，再生医療に関する 3つの特別
講演，健康食品，オーダーメイド医療，DDS，6年制薬
学教育に関する 4つのシンポジウムが行われました。
本学からは，大和田榮治学長が「地方私立単科大学

の試み」として本学の薬学教育について紹介し，牧野
利明講師は昨年の留学経験をもとに「アメリカにおけ
るサプリメント・生薬製剤の現状」としてアメリカに
おける健康食品の問題点を指摘しました。
会場では会員によるポスター発表が 192演題あり，

開局薬剤師，病院薬剤師，製薬企業，教育機関などの
各分野からの 1,000名を超える参加者が熱い討論を展
開しました。

第 72回薬剤師教育研修会が釧路で開催
第 72回薬剤師教育研修会が，釧路薬剤師会ならび

に釧路病院薬剤師会の後援をうけて，7月 10日（土）
に釧路プリンスホテルで開催されました。本学病態科
学分野 野村憲和教授により，「本態性高血圧をどう理
解するか」の演題で講演が行われました。

第 73回薬剤師教育研修会の予告
日時： 10月 22日（金）18： 30～ 20： 30
会場：札幌市教育文化会館
演題：サプリメントの現状と将来
講師：東京農業大学　教授　渡邊　昌先生
なお，本研修会は開学 30周年記念協賛行事として

開催されます。

第 60回北薬特別講演会
第 60回　北薬特別講演会が 7月 30日（金）に開催

されました。講演者は，本年 4月に赴任された早勢伸
正助教授（薬物治療学分野），演題は「ニフェジピン
光分解の薬剤学的および薬理学的検討」でした。

平成 16年度「教育研究奨励費」が決定
本年度の「教育研究奨励費」（総額 3,529千円）の配
分が決定されました。24件の応募の中から 9件が採択
されました。本年度から学会開催にかかわる助成も対
象となり，3件の申請中 1件が採択されました。

平成 16年度科学研究費補助金
文部科学省および日本学術振興会から，平成 16年

度の科学研究費補助金が交付されました。交付者は以
下の通りです。

◎新規採択 森本一洋　基盤研究 C 佐藤久美　基盤研究 C
岡�光洋　若手研究 B

◎継続採択 三浦俊明　基盤研究 C

秋山記念生命科学振興財団と伊藤医薬
学術交流財団より助成金が交付
本年度の秋山記念生命科学振興財団と伊藤医薬学術

交流財団助成金交付が以下の通りに決まりました。

●伊藤医薬学術交流財団（学会等助成）
大和田榮治
医療薬学フォーラム 2004／第 12回クリニカルファーマシーシ
ンポジウム
●秋山記念生命科学振興財団（一般助成金）
関　俊暢
薬物皮膚適用後の皮内および皮下移行動態解析への定量的マイ
クロダイアリシスの利用
●秋山記念生命科学振興財団（招聘助成金）
黒澤菜穂子
カリム・アントン・カリス主任の招聘「臨床業務および研究に
おける副作用解析」

ポスター会場

薬学教育 6年制が決定

学校教育法と薬剤師法の一部改正法案が可決さ
れ，平成 18年度より薬剤師養成のための薬学教育
年限が 6年となります。6年制下では，これまでの
基礎薬学に加え，長期実務実習を含めた薬剤師職
能に関わる高度な知識と技術の修得のための教育
が行われることになります。
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父母懇談会開催予定
平成 16年度の父母懇談会が 10月 2日（土）を皮切

りに開催されます。学生部では毎年，多くのご父母の
皆様に参加していただくため，前年度までの参加状況
や学生の出身地等を考慮し，会場を設定しています。
本年度は，道内で北見会場，東北で盛岡会場を新設し，
関西では京都から大阪へと会場を変更しました。日程
および会場は以下の通りです。

平成 16年度桂青会役員が決定
本年度の桂青会役員および委員が以下の通り決定し

ました。
〔学生委員〕

委 員 長　棚橋則夫（3年）
副委員長　西川慎一（3年）
議　　長　小森悠加（2年）
副 議 長　南部弘且（3年）
書　　記　染谷光洋（1年），重下香織（2年），

三輪義行（3年）
委　　員
1年：斉藤由紀，杉森　卓，竹田祥子，苫米地竜次，

松村一哉
2年：川島寿之，遠山昌希，中田和之
3年：菅野修平，佐藤夏実，関野沙耶，敦賀大介，

松谷　淳

開催日

10月 2日（土）

10月 9日（土）

10月10日（日）

10月16日（土）

10月17日（日）

開催地

小樽

帯広

北見

青森

旭川

盛岡

仙台

大阪

東京

会　　場

北海道薬科大学
小樽市桂岡町 7－ 1（TEL 0134-62-5111）

十勝ガーデンズホテル
帯広市西 2条南 11丁目 16（TEL 0155-26-5555）

ビッツアークホテル
北見市 2条東 4－ 7（TEL 0157-23-2286）

青森グランドホテル
青森市新町 1丁目 1番 23号（TEL 017-723-1011）

旭川ターミナルホテル
旭川市宮下通り 7丁目（TEL 0166-24-0111）

ホテルエース盛岡
盛岡市中央通 2－ 11－ 35（TEL 019-654-3811）

ハーネル仙台
仙台市青葉区本町 2－ 12－ 7（TEL 022-222-1121）

ホテルサンルート梅田
大阪市北区豊崎 3－ 9－ 1（TEL 06-6373-1111）

ニューオータニイン東京
東京都品川区大崎 1丁目 6番 2号（TEL 03-3779-9111）

4年：松岡佳吾，宮内悠一郎，松井七奈，板本圭造
修士 1年：庵原伸也，渋谷絵理子
修士 2年：樋口敏生，山本喬也

〔監査員〕

監　　査　柴田倫人（1年），田中聖子（2年），
越田晋太郎（3年）

〔執行部員〕

1年　森口拓磨，吉田光一
2年　橋谷彰一，茂木俊明
3年　大浦純平，矢田有紀
〔体育局〕

局　長　菅野修平（3年）
副局長　一野勇太（3年）
〔文化局〕

局　長　敦賀大介（3年）
副局長　佐々木勇輔（3年）

平成 16年度安全運転者の会（SDA）
役員が決定
本年度 SDA役員が以下のように決定しました。
会　　長　林　　覚（3年）
副 会 長　藤村ゆう（修士 2年），

鵜飼憲二郎（修士 1年）
幹　　事　鎌田耕輔（1年），庄子　達（2年），

丸山俊夫（3年），鎌田陽子（4年），
竹内悠里子（修士1年）

会計監査　淺川恵里佳（2年），重田恵利（2年）

大学院修士課程推薦入学試験の結果
本学大学院修士課程の推薦入学試験が 8月 24日（火）
に実施され，生物薬学専攻 7名，臨床薬学専攻 9名が
合格しました。なお，生物薬学専攻の特論研究室配属
は，衛生化学特論研究室 2名，薬理学特論研究室 1名，
漢方薬物学特論研究室 1名，製剤学特論研究室 2名，
薬物動態学特論研究室 1名でした。

学内 LANのアクセスポイントが増設
図書館 2階に有線で使用できる情報コンセントを設

置しました。インターネットを利用した課題の調査等
に使用できます。なお，無線 LANは従来どおり，図書
館 2階，3階，学生ラウンジで使用できます。利用につ
いての詳細は，情報教育センターまでお尋ねください。
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10月以降の行事日程を掲載します。本年度は薬剤師国家試験の日程が早まったために，特に 4年生の予定が
大幅に変更されました。

平成 16 年度行事予定

平成 17 年度学部・大学院「入学試験」日程

TEL（0134）62 － 5111 FAX（0134）62 － 5161 URL  http://www.hokuyakudai.ac.jp

発行・北海道薬科大学 〒047－0264 小樽市桂岡町 7番 1号

2日（土）

5日（火）

8日（金）

9日（土）

10日（日）

14日（木）

16日（土）

17日（日）

18日（月）

25日（月）

13日（土）

2日（木）

6日（月）

7日（火）

9日（木）

10日（金）

21日（火）

父母懇談会（本学）

4年　病院実習終了

4年　薬局実習開始（22日まで）

父母懇談会（帯広，北見，青森）

父母懇談会（旭川，盛岡）

大学院　臨床薬学総合演習終了

父母懇談会（仙台，大阪）

父母懇談会（東京）

大学院　臨床薬学実務研修開始（平成 17年 3月 18日まで）

4年　薬学総合演習模擬試験（26日まで）

開局・病院薬局説明会

大学院　博士論文発表会申込受付

4年　第 1回薬学総合演習試験（7日まで）

3年　ゼミ配属・就職・大学院進学ガイダンス

実験動物慰霊祭

冬道交通安全講習会（SDA主催）

1～ 4年，大学院　冬季休業開始

10 月

11月

12月

6日（木）

17日（月）

20日（木）

24日（月）

26日（水）

27日（木）

4日（金）

10日（木）

12日（土）

14日（月）

23日（水）

25日（金）

8日（火）

11日（金）

12日（土）

16日（水）

18日（金）

4年　冬季休業明け始講

4年　第 2回薬学総合演習試験（7日まで）

1～ 3年，大学院　冬季休業明け始講

大学院　修士論文・修士課題研究発表会申込受付

大学院　博士学位論文発表会

4年　後期終講

4年　第 3回薬学総合演習試験（27日まで）

1～ 3年，大学院　後期終講

1～ 3年　後期定期試験（10日まで）

大学院　修士論文発表会（生物薬学専攻）

大学院　修士課題研究発表会（臨床薬学専攻）

3年　就職ガイダンス

4年　薬学総合演習再試験（24日まで）

大学院　修士学位論文・課題研究報告書受付

4年　卒業生発表

大学院　学位（修士・博士）審査結果発表

1～ 3年　進級発表

薬剤師国家試験（13日まで）

卒業式・学位記授与式，卒業祝賀パーティー

大学院　臨床薬学実務研修終了

1 月

2月

3月

試 験 試　験　日 試　験　科　目 試　験　地

推薦入試
指定校特別選抜
系列校特別選抜
地域指定特別選抜
同窓生子女特別選抜

社会人入試

一般入試

大学入試センター試験利用
入試

平成 16年 11月 20日（土）
平成 16年 11月 20日（土）
平成 16年 11月 21日（日）
平成 16年 11月 21日（日）

平成 16年 11月 21日（日）

平成 17年 2月 1日（火）

＊個別学力試験は行いません。

面接
面接
小論文，面接
小論文，面接

数学（数学Ⅰ・数学Ⅱ・数学 A）
英語（英語Ⅰ・英語Ⅱ・リーディング）
化学（化学Ⅰ B・化学Ⅱ）
面接

数学（数学Ⅰ・数学Ⅱ・数学 A）
英語（英語Ⅰ・英語Ⅱ・リーディング）
化学（化学Ⅰ B・化学Ⅱ）

本学

本学

本学・盛岡・東京・大
阪・福岡

数学（数学Ⅰ・数学 A，数学Ⅱ・数学 Bの 2科目）
外国語（英語）
理科（物理 IB，化学 IB，生物 IBのうち 1科目）
＊理科について，2科目以上を受験した場合，高得点の科
目を合否判定に使用します。

●学部

試　験　日 試　験　科　目 試　験　地

修士課程
生物薬学専攻
臨床薬学専攻

社会人特別選抜
1次募集
2次募集

平成 16年 11月 6日（土）
平成 16年 11月 6日（土）
平成 17年 2月 19日（土）

面接
英語・専門科目・面接
英語・専門科目・面接

本学
本学
本学

博士後期課程
生物薬学専攻

平成 17年 2月 19日（土） 学力試験・面接 本学

●大学院
試　験
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カロリンスカ研究所留学記

薬物治療学分野　教授　猪爪信夫

4月30日はスウェーデン人にとってWalpurgis Night
という冬の終わりを告げる特別の夜であった。仕事は
昼で終わりとのことであったが，通勤電車は朝から空
いており，研究所の人も昼前にいなくなった。午後9
時からスカンセンという世界初の野外博物館において
火祭りがあった。祭り自体は，午後2時頃から始まり，
メインイベントの火祭りまで延々と出し物が続く。最
初にストックホルムの大学代表たちが一同に集まり，
校旗の元で大学の帽子を着用して合唱していた。年配
の同窓生が当時の帽子を持参して大勢おり，歴史と伝
統を感じざるを得なかった。北欧の古い言い伝えでは，
このような火により女魔法使いや北欧に伝わる地下や
洞穴に住む怪物トロールを恐れさせることができ，作
物の種をまく間，悪魔の影響から解放されるとのこと
である。半年間も寒さに耐えていた人々が集まり深夜
まで盛り上がっていた。
成田からロンドン経由，合計約15時間かけてスト

ックホルムに到着したのは日本時間で4月20日午前3
時半であった。時差ぼけを解消するには約2週間を要
した。スウェーデン王国ストックホルム市にあるカロ
リンスカ研究所KIは多くの施設を持つが，その中で

も中心的な
施 設 が K I
（Huddinge）
とKI（Solna）
である。ご
多分に漏れ
ず，カロリ
ンスカ研究
所でも経費
節減の風が

吹いており，2004年にスウェーデンで最も大きいこの
2つの研究所附属病院が合併してKarolinska病院が誕生
したとのことで，患者サービスの低下が懸念されてい
る。私の所属しているKI（Huddinge）までは，アパー
トからバスと郊外電車を乗り継いで約1時間を要す
る。
この病院には検査部門の中に臨床薬理部門があり，

検査部門の統括者がお世話になっているAnders Rane
教授である。このラボだけで総勢約150名と世界中か
ら研究者が集まっている。すでに弘前大学と横浜市立
大学の精神科医師が客員研究員として在籍しており，
日本人は私を含めて3人である。スタッフのほとんど
が医師であり，薬学の専門家は医療情報（DI）部門な
どに数名のみである。彼は6人の秘書と約20人の指導
スタッフに各自の仕事について紹介するように指示し
たため，約1週間はオリエンテーション講義を受ける
こととなった。教授の立場でこの研究所に来るのはめ
ずらしいそ
うで，スタ
ッフから不
思議そうに
みられてい
る。
こちらで

は特に公式
の場でない
限り，職位
にかかわら
ずfirst nameで呼び合う。Andersとの相談の結果，最初
はアナボリックステロイドを不正にドーピングとして
使用する際の薬物動態学的および薬理遺伝学的人種差
がテーマと決まった。Andersの「最初は」という言葉
が気にかかっていたが，現在ではそのほかに2つのテ
ーマが追加されている。
国際オリンピック委員会（IOC）は2004年8月29日，
アテネ五輪陸上男子ハンマー投げで優勝したアドリア
ン・アヌシュ（ハンガリー）をドーピング違反で失格
とし金メダルをはく奪した。その結果，2位の室伏広
治が繰り上がって金メダルを獲得した。分析して得ら
れたステロイドプロファイルの違いにより，アヌシュ
は尿のすり替えをしたことが明らかとなった。欧米で
はスポーツ選手に限らず，一般の人もドーピングする
ことにより鍛えた筋肉を得ようとする人が多く，様々
な副作用が発現して社会問題となっている。
これまでの研究によると，欧米人の尿中にはテスト

夏至の日には色々なニシンの酢漬けを中心とした
昼食会があった。

王宮から市内を遠望。ストックホルム市は多く
の島から構成され，北のベニスと称されている。
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薬物は，水に溶けやすいか油に溶けやすいかによっ
て，水溶性薬物と脂溶性薬物に分けられます。通常，
この指標には分配係数が用いられ，油としてのn-オク
タノールに溶解する薬物濃度と水に溶解する薬物濃度
の比で表されています。具体的には，分配係数が1よ
り大きければ脂溶性であり，小さい場合には水溶性と
分類されます。例えば，β遮断薬のプロプラノロール
は分配係数が20.2で，アテノロールは0.02です。つま

り，プロプラノロールは水に溶ける20倍以上の量が
油に溶ける脂溶性薬物で，一方，アテノロールは逆に
油に溶ける量の50倍が水に溶ける水溶性薬物であり
ます。では，この薬物の水溶性および脂溶性が，薬物
動態や薬物の有効性あるいは副作用発現にどのように
影響しているのでしょうか。
脂溶性薬物を臨床上使用する主な理由として，①吸

収率や組織移行性が高い，②薬理効果の持続性が期待
できる，③腎機能の低下した高齢者等にも使用できる，
④腸肝循環を通して血中濃度の維持が可能である，⑤

ステロンとそのエピマーであるエピテストステロンが
ほぼ等量存在しているため，テストステロン（T）と
エピテストステロン（E）の比（T/E比）がほぼ1とさ
れている。しかし，筋肉増強のため外的にテストステ
ロンなどを服用すると当然のことながらテストステロ
ンの排泄量が増大する。テストステロンなどからエピ
テストステロンへの代謝変換については，未知な部分
も多いが，ほとんどないと考えられている。そのため，
外的にテストステロンを使用してもエピテストステロ
ンの尿中排泄量はほとんど変化せず，T/E比が増大す
る。各種競技会では，T/E比が6を超えるとドーピン
グの疑いがかかり，当該尿の持ち主への査察が始まる。
ところが，東洋人では，元々の尿中テストステロン

濃度がエピテストステロンに比較して低い人がおり，
外的にテストステロンを服用しても欧米人に比較して
T/E比が高くならない場合があるらしいことが分かっ
てきた。しかし，個人差を含めて詳細なデータが得ら
れていないのが現状である。エピテストステロン自体
も体内での役割や，どのような酵素系により生合成さ
れ代謝されるかも正確には知られていない。エピテス
トステロンの生理活性，生合成と代謝過程，関連する
酵素類の同定，その酵素類の遺伝的多形，人種差など
を把握することがフェアな競技を行う上で重要であ
る。
幸いなことにこの研究に従事して数ヶ月で当初予測

した方向での成果が得られたため，2004年11月にア
メリカで開催される薬理遺伝学の国際学会で発表する
こととなった。
この研究ではアジア人とヨーロッパ人を対象とした

臨床試験も行うので，私もボランティアとして参加し
ている。まず倫理委員会で承認された試験実施手順の
説明を受け，自主的に試験に参加することに同意した
という署名を行った。その後，臨床試験専任医が臨床
試験専任看護師とともに問診，触診，心電図，血液と
尿検査などを含む健康診断を行った。第1回目の薬物
投与試験では重水素標識薬物が静脈内投与され，24時
間後までの血液と尿が集められた。尿中ステロイド濃
度はGC-MSを用いて測定しているが，血液中ステロ
イド濃度は尿中濃度よりも低いため，GC-MS-MSを用
いて分析する必要があり，現在データを収集中である。
こちらでの生活が始まってほぼ5ヶ月が経過した。

夏至の頃は
1 2 時前後
に夕暮れと
なるが，そ
れ以上に暗
くなること
はなく，午
前2時頃に
は朝を迎え
るため寝不
足に苦しん
だ。しかし，9月に入り日中の時間が急速に短くなっ
ていることが分かる。こちらの人の話によると，スト
ックホルムでの冬至の日照時間は5時間以下とのこと
である。
このような機会を与えていただいた，大和田榮治学

長を始め，関係の教職員の皆様に厚くお礼申し上げる。

右手から薬物を静注，左手から経時採血が行われた。

脂溶性薬物による細胞膜の障害性
薬物治療学分野　助教授　早勢伸正
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服用回数が少なく服薬コンプライアンスの向上が図ら
れるなどが挙げられます。このため，最近の薬物治療
に於いては脂溶性薬物の使用頻度が増加しています。
一方，脂溶性薬物の問題点には，①組織に蓄積し排泄
が遅延する，②肝臓への負担が大きい，③薬物相互作
用が起きやすい，④血液脳関門を通過して中枢性の副
作用が出やすいなどがあり，薬物治療を継続する上で
度々弊害となる場合があります。
このような状況の中，近年，食生活の変化とともに

高脂血症，更に動脈硬化症の患者が増加し，その治療
に脂溶性薬物であるフィブラート系薬物やHMG-CoA
還元酵素阻害薬（スタチン系薬物）が多く用いられて
います。また，これら薬物の重大な副作用として横紋
筋融解症があり，臨床使用上，問題となっています。
この発症機序として本学の市原らは，HMG-CoA還元酵
素阻害による筋細胞内エネルギー産生障害やPPAR-α
活性化による情報伝達系障害（アポトーシス）が関与
することを推定しています。ところが，横紋筋融解症
はHMG-CoA還元酵素阻害薬やフィブラート系薬物に
限らず多種類の薬効群で発症することが判明してお
り，その中で特徴的な事柄として，脂溶性薬物に多い
という実態が挙げられます。そこで私は，脂溶性薬物
の細胞膜に対する直接作用が横紋筋融解症を起こす機
序の１つではないかと考え，脂溶性薬物による細胞膜
障害性について検討を行いました。
横紋筋融解症の発症機序の可能性として現在のとこ

ろ，先に述べた筋細胞内における情報伝達系の障害に
加え，薬物により誘発された筋細胞膜イオン透過性の
障害などが大きな原因と考えられています。一方，動
脈硬化病変では低比重リポ蛋白質（LDL）が酸化変性
し，リゾフォスファチジルコリン（LPC）の生成が増
大します。このLPCは血管内皮および平滑筋細胞など
を障害して動脈硬化を進展させる他，直接筋細胞膜に
作用してミオパチー様の細胞障害を惹起することが確
認されています。そこで，高脂血症治療薬であるスタ
チン系およびフィブラート系薬物の細胞膜に対する直
接的作用について，①LPCが存在する場合，②細胞外
電解質が異常状態にある場合の２つの病態を想定して
検討しました。実験には，細胞内情報伝達系による影
響を避けるために非興奮性細胞であるヒト赤血球を用
い，LPC誘発溶血および低張性溶血を①および②にお
ける細胞膜障害時の病態モデルとして使用しました。
試験したスタチン系，フィブラート系いずれの薬物

も等張性生理食塩水中の赤血球を溶血しませんでし
た。このことより，これら薬物が正常時の細胞膜を障

害する作用はないと考えられます。一方，低張性生理
食塩水中において，脂溶性薬物であるベザフィブラー
トおよびフルバスタチンはいずれも濃度が増加すると
溶血を促進し，両薬物を併用した場合には更に溶血は
亢進しました。LPC誘発溶血においては，同様の変化
がより明瞭に観察されました。一方，水溶性薬物であ
るプラバスタチンは低張性およびLPC誘発溶血に対し
て何ら作用を示さず，ベザフィブラートとの併用にお
いては，ベザフィブラート投与時に促進される溶血を
抑制する作用が認められました。すなわち，脂溶性薬
物であるベザフィブラートおよびフルバスタチンは細
胞膜を障害し，水溶性薬物のプラバスタチンは細胞膜
を保護する働きがあると考えられます。
両親媒性化合物であるLPCはミセルを形成し，LPC

ミセルが赤血球膜内に陥入して小孔を形成することが
LPC誘発溶血の機序と考えられています。そこで，
LPCミセル形成能を各種薬物存在下で試験したとこ
ろ，フルバスタチンは濃度が増加するとLPCと混合ミ
セルを形成し，一方，プラバスタチンはLPCミセル形
成を抑制することが判明しました。LPCミセル形成に
は共存する薬物の脂溶性および水溶性が強く影響する
のではないかと考えています。
以上のように，薬物の物理化学的な性質による生体

との相互作用が副作用発現の原因になることも考えら
れ，今後更に検討していく必要があると思っています。
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図１ リゾフォスファチジルコリン（LPC）ミセル形成に
及ぼす脂溶性薬物フルバスタチン（500μM；□）と水溶性
薬物プラバスタチン（500μM；○）の影響。LPC（●）は
4μM以上の濃度でミセルを形成するが，プラバスタチンが
存在すると抑制され，フルバスタチン存在下では混合ミセ
ルを形成する。（蛍光強度の増加がミセルの形成を示す）
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●学生の感想文から

明石　渉（太誠堂薬局　住ノ江支店）

学校薬剤師をはじめ，医薬品の安定した流通・供給
を確保したりと，薬剤師には地域医療の上で欠くこと
ができない重要な職務があるということを知ることが
できました。また，それらのすべてが医療や健康とい
った点で重要な役割を担っているということが実感で
きました。薬剤師の仕事のすべてを知ることはできま
せんでしたが，たいへん貴重な体験ができました。
薬局実習を通して，薬局というものが医療機関であ

ると共にサービス業の面も持ち合わせているというこ
とが実感できました。患者様がどうしたら自分たちの
薬局を選んでくれるか，どうすれば気持ちよくいて下
さるか，待たせないようにどう工夫するか，薬の説明
をどのようにすればわかりやすいかなど，いろいろな
課題が各薬局にはあり，ただ調剤するだけが薬剤師の
仕事ではないということが実感できました。また，実
際にはいろいろな患者様がいらっしゃり，マニュアル
にとらわれない臨機応変な対応ができる能力や，うま
くコミュニケーションができる能力なども必要だとい
うことも強く感じました。

◆　　　　　◆　　　　　◆

菊池茉莉子（ミナト調剤薬局　稲穂店）

今回の実習で，患者さんと接することで薬剤師が人
を相手にする職業であるということを改めて実感させ
られました。その状況に合わせて臨機応変に対応して
いくことが必要で，そのような役割を果たすためにも，
幅広い知識と教養が必要なのだと言うことがわかりま
した。実際の患者さんとの話は本当に幅広く，いろい
ろなものに関心を寄せて情報を収集し，常に勉強して
いかなければならないと感じました。２週間，実際の
薬剤師の業務を体験し，大学の講義で学ぶことがその
まま現場で生かされることが実感できましたし，大学
の中では経験できない多くのことも体験できました。
この実習を通じて，自分の目指す薬剤師像といったも

薬局実習が無事に終了

10月8日から22日までの10日間，4年生を対象にした薬局実習が行われました。昨年度は選択科目でしたが，
本年度からは必修科目となり，1ヶ月間の病院実習の終了後，北海道薬剤師会の協力を得て，183名が道内138
薬局で実習を行いました。学生の実習に対する感想はおおむね好評でしたが，今後の実習のあり方についてさ
まざまな課題も示されました。11月26日には，ポールスター札幌にて実習報告会が開催されました。

のも見えてきたような気がします。今回学んだことや
感じたことを大切に，今後に生かしていきたいと思い
ます。

◆　　　　　◆　　　　　◆

尾崎尚子（センター薬局　苫小牧幸店）

この薬局実習を通して，思いやりのある人間性，礼
儀作法，話法技術，情報収集とそれらの活用能力など，
薬剤師に対する社会からの要求はいっそう厳しくなっ
ており，医療人としての倫理と技術，技能の向上が今
まで以上に求められていることを実感しました。薬剤
師としての資質の向上は，一生かけて努力する必要が
あることも実感しました。患者さんの立場になって物
事を考え，患者さんから信頼される薬剤師になれるよ
う頑張ります。

◆　　　　　◆　　　　　◆

都築仁美（旭薬ナナカマド薬局）

今回の実習で一番印象が強かったのは，医薬品の管
理の厳しさでした。錠剤であれば１錠単位の管理で，
インシデント対策も含めて管理にはたくさんの工夫が
なされていて，患者さんの安全面に対して職員全員が
真剣に受け止めていることがよくわかりました。電子
薬歴の一部である監査支援表については，とても勉強
になりました。患者さんの情報や患者さんの言葉がそ
のまま記されており，たくさんの実例の中で，薬歴の
書き方から処方内容，服薬指導などを調べながら考え
ることができましたので，実際に患者さんと接する機
会はありませんでしたが体験しているように感じ，と
てもおもしろく学ぶことができました。薬剤師の先生
方の志はとても高く，患者さんのため，そして将来の
薬剤師のために，さまざまなことに挑戦されていて，
その場所は薬剤師が一歩前進しようとしているその中
心であるように感じました。これからの薬剤師に何が
求められているのか，そして，自分には何ができるの
か，ということも考えていかなければならないことだ
と思いました。
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「日本社会薬学会第23年会」が開催
9月18日（土），19日（日）に北海道大学学術交流

会館において，日本社会薬学会第23年会（年会長：
本学早瀬幸俊教授，後援：本学ならびに北海道薬剤師
会）が開催されました。「あるべき薬学・薬剤師とは」
をメインテーマとし，魚介類の水銀汚染に関する特別
講演，薬の安全性・有効性と薬剤師，薬剤師教育の2
つのシンポジウム，ジェネリック医薬品と健康食品に
関する2つの教育講演，56演題のポスター発表が行わ
れました。
本学からは，教育講演で岡�光洋講師がジェネリッ

ク医薬品に関して日本社会薬学会北海道支部が過去5
回にわたるセミナー・勉強会等を通じて得た成果も含
めて講演し，牧野利明講師は昨年の留学経験から，日
本の健康食品・サプリメントに関する問題点について
講演しまし
た。また，渡
辺泰裕教授が
薬学教育のシ
ンポジウムで
薬学教育6年
制移行に備え
た本学のカリ
キュラムや実
習について講
演した後，パ
ネリストを務めました。
全国から開局薬剤師，病院薬剤師を始め，製薬企業，
教育・研究者など，昨年の神戸大会を超える230名以
上の参加者があり，盛況のうちに無事終了しました。

日本薬理学会北部会が小樽で開催
第55回日本薬理学会北部会（部会長：本学薬理学

分野　市原和夫教授）が9月23日・24日に小樽グラ
ンドホテルにて開催されました。今回の部会は部会長
の希望により，本学が所在する小樽を会場としました。
152名が参加し，活発な学術口演が行われ，その後は

本学の大和田榮
治学長を迎えて
懇親会が開かれ
ました。

挨拶する大和田学長

▼

北薬特別講演会
9月10日（金）に開催された第61回北薬特別講演

会では，平成15年度本学教育研究奨励費を取得した
教員（市原和夫，小林弘幸，小松健一，村上美穂，渡
部智希，渡辺泰裕）による成果発表がありました。ま
た11月5日（金）の第62回北薬特別講演会では，本
年4月に着任された東市郎教授が「免疫強化剤の開発
と臨床応用の試み」の演題名で講演しました。

今井幹典助手に学位授与
本学，医薬化学分野の今井幹典助手に9月10日（金）
付けで九州大学より博士（薬学）が授与されました。
博士論文タイトルは，「ロジウム触媒による分子内お
よび分子間ヒドロアシル化反応に関する研究」で，こ
の反応におけるダブルキレーションコンセプトの実現
とニトリル化合物の添加効果を見いだすことに成功し
ました。

渡邊昌先生が薬剤師教育研修会で講演
第73回薬剤師教育研修会が，10月22日（金）に札

幌市教育文化会館にて行われ，東京農業大学教授で，
生命科学振興会理事長の渡邊昌先生による講演があり
ました。演題は「栄養疫学とサプリメント：問題点と
今後の方向」で，先生の研究室で行われているイソフ
ラボンサプリメントの介入研究をもとに，サプリメン
トの現状の問題点と将来の方向について述べられまし
た。
超満員の会場からは質問も数多く出され，活発な質

疑応答があり，サプリメントに対する関心の高さが窺
えました。
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病院実習が終了
平成18年度から薬学教育は6年制となりますが，そ

の中でとりわけ実務実習が重要視されています。北海
道では，病院実習調整機構のもと，1ヶ月の病院実習
が行われており，組織的にも整備されたこの実習は全
国的に注目されています。
本年度は183名が道内121施設で9月6日～10月5日

の1ヶ月にわたり実習を行いました。台風により，一
部支障の出たところもありましたが，無事に終了しま
した。今年度は11名の学生が10施設の病院の附属宿
泊施設を利用することにより，札幌集中型の配属状況
を緩和することができました。これらの施設は，利用
した学生に好評で，今後もこのシステムを促進してい
きたいと思います。また新たに取り入れたグループ実
習には，5名の学生が参加しました。
成績はAが175名，Bが8名で，C以下はなく，例年
にない良い結果が得られました。これは，プレトレー
ニングを含めた教育成果の現れと考えられ，実習指導
者からも高く評価されています。

父母懇談会が終了
本年度の父母懇談会が無事に終了しました。道内で

は北見会場，東北では盛岡会場を新たに加え，本学を
含めて9会場で行われました。懇談会に出席した父母
は299名で，在籍者に対する出席率は約35％でした。
会場では，大学におけるイベントや普段の学生生活を
紹介するVTRが放映されました。前期試験の成績が
事前に送付されたこともあって，懇談の内容は進級や
卒業に関するものが多く，また就職，進学，薬学教育
6年制も話題になっていました。

本学奨学生（１年生）が決定
北海道薬科大学奨学金規程に基づく本年度1年生の

奨学生が決定しました。1年生の奨学生は前期試験の
成績結果により決定されます。授与式は11月4日（木）
に大会議室において行われ，学長より奨学生証書と奨学
金が手渡されました。
1年次奨学生は以下の10名です。
清水　智子，佐々木雅志，桑島　寛幸，柴田　倫人，
吉田　訓子，田島　宏恵，鈴木　宏和，牛田　磨理，
加藤　遥平，菅野　有美

第13回卒業生・在学生合同懇話会
恒例の卒業生と在学

生との合同懇話会が，
11月13日（土）に札幌
全日空ホテルにおいて
行われました。この懇
話会は，各分野で活躍する卒業生が直接在学生と接す
ることによって将来へ向けてのアドバイス，情報提供
することを目的に本学同窓会が主催，企画しています。
竹内同窓会長，中野学生部長の挨拶の後，各分野で活

躍されている卒業生が
紹介され，懇親会に移
りました。今年は，在
学生の出席者に２年生
も見られました。

開局・病院薬局説明会が開催
冬の訪れを予感させる11月13
日（土），本学において開局・病
院薬局説明会が開催されました。
この説明会は就職を希望する学
生と求人側の薬局が情報交換す

る場として，毎年この時期に開催されており，今年で
10回目となります。例年通り，午前の部と午後の部に
分かれて，３つの会場で個別面談が行なわれました。求
人募集のあった薬局・病院のうち，開局薬局128（道内
49，道外79），病院薬局64（道内55，道外9）の参加があ
り，この数は昨年とほぼ同じでした。学内では，薬局か
ら送られてきたパンフレットを事前に各ゼミの４年生に
配布し，また４年生以
外の学生にも積極的な
参加を呼びかけまし
た。そのため，参加し
た学生数は午前・午後
ともに約170名に達し，
熱心に面談する光景が
随所に見られました。

平成16年度　
科学研究費補助金が追加交付
日本学術振興会から，平成16年度科学研究費補助

金の追加採択分が交付されました。交付者は，以下の
通りです。
◎新規採択　経済学分野　櫻井秀彦　基盤研究C
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平成17年度学部・大学院「入学試験」日程（今後のスケジュール）
●学部

大学院臨床薬学実務研修が開始
10月18日（月）より大学院臨床薬学専攻の臨床薬学実務研修が始まりました。本年度は18名が平成17年3月

18日（金）までの5ヶ月間にわたって，以下に示した施設で研修を行います。

大学院一般入試（一次）の結果発表
本学大学院修士課程の一般入学試験が11月6日（土）に実施され，合否判定の結果，生物薬学専攻は6名，臨
床薬学専攻は，社会人1名を含む10名が合格しました。すでに行われた推薦入学試験の合格者と合わせて，次
年度の入学予定者は生物薬学専攻が14名，臨床薬学専攻が19名となりました。

試　　験 試　験　日 試　験　科　目 試　験　地

一般入試

大学入試センター試験

利用入試

平成17年2月1日（火）

＊個別学力試験は行いません。

数学（数学Ⅰ・数学Ⅱ・数学A）

英語（英語Ⅰ・英語Ⅱ・リーディング）

化学（化学ⅠB・化学Ⅱ）

本学・盛岡・東京・

大阪・福岡

数学（数学Ⅰ・数学A，数学Ⅱ・数学Bの2科目）

外国語（英語）

理科（物理 IB，化学 IB，生物 IBのうち1科目）

＊理科について，2科目以上を受験した場合，高得点の科

目を合否判定に使用します。

試　験　日 試　験　科　目 試　験　地

修士課程

生物薬学専攻

臨床薬学専攻

2次募集 平成17年2月19日（土） 英語・専門科目・面接 本学

博士後期課程

生物薬学専攻
平成17年2月19日（土） 学力試験・面接 本学

●大学院

試　験

実務研修生

旭川医科大学医学部附属病院

小樽掖済会病院

小樽協会病院

勤医協中央病院

札幌医科大学医学部附属病院

札幌社会保険総合病院

札幌中央病院

札幌徳洲会病院

札幌東徳洲会病院

伊藤　 拓

竹内　浩平

新留奈緒美

佐藤美菜子

高島　祐介

小中　雅子

久保　 悠

明田かほり

金野　琴子

実務研修施設名 実務研修生

札幌北楡病院

市立旭川病院

市立小樽病院

市立札幌病院

禎心会病院

手稲渓仁会病院

天使病院

北海道がんセンター

北海道大学病院

宮　 牧子

相馬　貴史

岩政かおり

川原　昇平

竹内悠里子

渋谷ゆかり

伊藤　新司

渋谷絵理子

長岡　知彦

実務研修施設名

推薦入試、社会人入試は終了しました。

推薦入試、1次募集、社会人入試は終了しました。
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北海道薬科大学臨床講義棟（C-棟）着工！

新校舎建築委員会

薬学教育制度6年制を迎えて，本学に新校舎が建設
されます。模擬薬局・模擬注射剤配合室（無菌）・
模擬製剤室などを備え，主に6年制教育の5－6年生
の実務実習プレトレーニングや卒業研究，演習等に
使用する予定で，「臨床講義棟」と呼びます。また，
「Clinical Lecture Building」から愛称を「C-棟」と
します。もちろん，1－4年生の演習にも広く使用で
きるようになっています。この「桂」が発行される
頃には，多分工事が始まっていると思いますので，
敢えて建設用地は記しません。平成18年3月完成で，

6年制スタートに合わせて4月1日オープンです！！
この建築計画は，今から遡ること平成 15年 7月

1日に開催された第1回将来計画検討協議会に始まり
ます。当時，薬学教育は6年制になるだろうという噂
が飛び交っていましたが，文部科学省も厚生労働省
も意思決定には至っていませんでした。それでも，
本学ではいち早く「薬学部6年制を見据えた本学の将
来計画について」の検討に着手し，1ヶ月後の7月

31日の第5回将来計画検討協議会では，「本学校舎施
設に関する将来計画について」を議論致しました。
その年の瀬には，「北海道薬科大学新校舎建築委員会」
も立ち上げてしまいました。平成16年度に入ってか
らは本格的に建築委員会による新校舎の構想に入り
ました。最終的には入札・発注という手続き（法人本
部が行う）が絡みますので，かなり秘密裏に進めるこ
とが必要でした。ですから教授会（拡大）では，スラ
イド映写による瞬間的な新校舎設計図（案）の提示し
かできませんでした。教授会（拡大）を構成する先生
の中には，「図面を配布せよ」と思われた方もおられ
たと思います。しかし，先生方のご理解のお陰で，
設計・管理・施工が大成建設株式会社札幌支店に無
事決定し，平成17年1月28日には「建築計画のお知
らせ」の看板が，本学の教員通路と学生通路の各入
口2ヶ所に設置されました。
学校校舎というと，昔は四角い箱のような建物で

した。18歳人口の減少，薬系大学の乱立などで，今
はともかく今後の学生確保は困難が予想されます。
今から色々な方策を考える必要があります。18歳の
高校生に「北海道薬科大学って素晴らしい！」と言

われるためには，まず「先生達が素晴らしい！」で
あることは言うまでもありません。更にプラスアル
ファの魅力として，校舎の「素晴らしい！」もおろ
そかにはできません。ですから計画の最初から，北
海道工業大学の佐藤孝教授およびそのスタッフに加
わって頂き，校舎デザインをお願いしてきました。
校舎中央部の海側面は，総ガラス張りです。そのガ
ラス張りの内側は，螺旋階段のある自習スペースで
す。表紙の外観と下のイメージCGから「何と素敵な
校舎！」と想像して下さい。外観だけでなく，内部
にも様々な工夫がなされています。いっぺんにご披
露するのは勿体ないので，続きは次号で。

イメージCG（螺旋階段のある自習スペース）

平成18年度入学生から
本学は6年制，「薬学科」の一学科に決定

薬剤師国家試験の受験資格が長期実務実習を含
む6年間の薬学教育を受けたものになることから，
平成18年度入学生より，6年制の「薬学科」一学
科とすることになりました。現在，本学では，医
療人として質の高い薬剤師を育成するための6年
制カリキュラム策定，長期実務実習を実施するた
めの準備が進められています。
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川原徳夫教授，鹿野美弘教授が
定年退職

本年3月をもって医薬化学分野の川原徳夫教授，薬
理学分野の鹿野美弘教授が定年退職されます。

川原教授は，昭和50年3月に山之内製薬より薬品
化学研究室の助教授として着任され，その後平成元年
4月に薬化学研究室の教授に就任されました。「ヘテ
ロ環薬物の合成」を研究テーマとして多数の論文を
執筆された一方で，「薬品化学」，「有機化学」の授業
を担当して，本学の基礎薬学教育のレベルアップに
貢献されました。また校務においては，学生部長，
就職部長を歴任し，本学の運営に尽力されました。

鹿野教授は，本学開学時の昭和49年に生薬学研究
室の講師として着任され，同年12月に助教授，昭和
60年に教授に就任されました。漢方薬物の科学的解
明をテーマとして多大な業績を残すとともに，多くの
人材育成に力を尽くされました。特に中国出身者の博
士号の取得には強い熱意をもってあたられ，姉妹協定
校である瀋陽薬科大学との交流に多大な貢献を果たさ
れました。教育では，「漢方医薬学」を担当し，漢方
の臨床的な側面に焦点を当てた授業は学生の興味を深
めるものでした。校務においては，卒後教育委員長，
薬用植物園長，入試委員長，国際交流委員長を歴任さ
れました。

Lacy教授の特別講演会が開催

2月 3日（木）に南ネバダ大学薬学部副学長の
Charles Lacy教授による特別講演が行われました
（表紙写真）。「Advances in American Pharmacy
Education and Its Implications for the

Pharmacist Practitioner Worldwide」と題して行わ
れた講演の中でLacy教授は，アメリカにおける薬剤
師養成教育の現状と薬剤師の役割を示され，また南ネ
バダ大学薬学部の施設と教育を紹介されました。

牧野講師が日本薬学会北海道支部
奨励賞を授賞

薬理学分野の牧野利明講師が，日本薬学会北海道支
部より平成16年度奨励賞を受賞しました。受賞研究
題目は「漢方薬の薬物学的特性に関する研究」で，
12月4日に第123年会の中で受賞講演を行いました。

学位論文・課題研究発表会が開催

大学院博士後期課程の論文発表会が1月20日（木）
に開催されました。発表者は石井祐典君（薬化学特論
研究室，指導教員：川原徳夫教授）で，発表論文名は
「新規立体選択的骨格構築法の開発及び天然物合成研
究」でした（表紙写真）。
また，2月10日（木），12日（土）の両日にわたって

大学院修士課程の学位論文・課題研究発表会が開催さ
れました。発表者は生物薬学専攻16名，臨床薬学専
攻13名で，各演題の発表後には活発な討論が行われ
ました。
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子どもの心理臨床
心理学分野　講師　手代木理子

小児科の臨床現場に登場してくる子どもたちの在
りようがこの10年，20年の間に大きく変化してきて
います。子どもたちの症状や困った事態としての訴
えは，日本社会の急激な変容に我々大人も追いつい
ていけていないことを如実に反映しているように思
われます。大人も自分たちのことで精一杯なのです。
以前は発熱，頭痛といえば感染症が疑われ，原因

不明になると仮病とみなされていました。それが今
では，心身症を疑うことがあたりまえとなっていま
す。心身症は心理社会的な要因（ストレス）が発症や
経過に関わっている身体疾患と定義されていますが，
毎日仲間と外で駆け回っていた私の子ども時代には
ストレスという言葉は自分達とは無縁の用語でした。
それが，近頃「ストレスがたまっていて，爆発しそ
うだ！」と小児科の外来を訪れる小学生が訴えます。
また，子どもたちの社会性の発達を支える場である
“学校”に行けない子どもたちも急増しています。病
気や経済的な理由をのぞく心理的，社会的要因によ
って 30日以上欠席をした児童の数は平成 13年度，
小学生で26,503人，中学生で112,193人に上って
おり，中学校では1クラスに1人の不登校児がいても
おかしくない状況にあります。また平成12年度に全
国の児童相談所で認定した虐待の総数は17,725件，
10年前は1,101件でしたので，約16倍に急増して
います。ごく当たり前の子育てが両親の力だけでは
普通にできなくなっているのです。
私は小児科の外来で不登校，拒食症を含めた心身

症，過去に虐待を受けた被虐待児症候群（反応性愛着
障害）など心に背負いきれないストレスや傷を抱えた
子ども達とその家族に関わってきました。様々な症
状の背景には，子ども達の発達を支えきれなくなっ
ている社会の現実があるように思われます。
子どもの心理治療は病気を治すという視点よりも，

発達を支えるという視点が重要であると思います。
入院による心理治療は通常小児科医師，看護師，精
神科医師，臨床心理士のチームで行われます。しか
し精神科医師と心理士だけが，心理治療を行ってい
るのではありません。病棟という家庭でも学校でも
ないが，クライアントに深い愛情と関心を持った人
たちの集団に守られた社会のなかで，クライアント
が父性的な刺激（自立を促す）と母性的な刺激（保護的

な）をうまく取り込んでいくことで，心の傷が癒され，
ストレスに対する新たな対処法を獲得していくこと
が可能となります。その結果として現れて来るのは，
症状の消失に留まらず精神的な成長そのものなので
す。
心理治療が他の医学的治療と異なるのは，症状を

厳密な因果関係の中で捉え，原因を取り除くことで
治癒が期待できるということに必ずしもならないと
いうことです。たとえば，「夜眠れず朝方ようやく眠
るので，時間に起きられず学校に行けない」と訴え
るクライアントに眠剤を処方すればすべて解決とい
うことにはならないのです。心理療法は外側に現れ
ている症状の裏側の部分にクライアントや家族と共
に光を当てて，一緒に検討していく作業と言えます。
また心理治療は自然科学でいう普遍性，論理性を必
ずしも備えていません。誰がやっても同じ治療が行
われ同じ結果が導かれるということは有り得ず，信
頼関係や相性が治療に大きな影響を与えているのも
事実です。また治療として意図しなかったことが治
癒への転機となる場合もあります。
私の研究活動はこのような特徴を持つ心理臨床に

おいて，丁寧に治療という実践を行い，事例を積み
上げていくこと，そこから個別性を超えた普遍性を
導いていくことです。また，子ども達の発達を支え
る力が衰えてきている現状において，薬剤師，栄養
士，ケースワーカーなどより多くの職種で形成され
るチーム医療を充実させること，また地域社会と手
を結んで子ども達の発達をどう支えていくべきかを
検討していくことが必要と考えています。
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4年後期は病院実習，薬局実習，薬学総合演習であることから，授業アンケートは1～3年を対象に行いまし
た。アンケートは前期と同じ設問項目で，最終授業の開始時に実施し，各設問を5段階で評価した結果をスコア
化しました（全くそうは思わない：1点，そうは思わない：2点，どちらともいえない：3点，そう思う：4点，
強くそう思う：5点）。

●アンケートの集計結果

評価平均値は1年3.43，2年3.41，3年3.40と各学年でほぼ同じでした。前期に比べ，1年は0.5ポイント
上昇しましたが，2年と3年はそれぞれ0.05，0.19ポイント低下しました。質問項目別では，今期も担当教員
の熱意，学生自身の授業態度に対して評価が高い一方で，授業の目標や他教科との関連が曖昧であること，ま
た話し方や板書等の授業技術に対する評価が低くなっています。こうした傾向はこれまでの結果と変わってい
ません。現行の授業アンケートは平成5年に始まり，平成12年に質問項目の検討が行われた以外は，毎年同じ
形式で行われてきました。学生の間にもマンネリ感があるように感じられます。授業アンケートの実施方法，
結果の利用について，検討すべき時期となっているのかもしれません。
本年度は6年制へ向けての「暫定カリキュラム」を施行し，特に実習・演習科目を大きく見直しました。実習
は，できるかぎり少人数制で行うこととし，また従来型の実験実習に加えて，調査・発表を重視した実習を実
施しました。FD委員会では独自に実習アンケートを行い，実習の形式・内容，学生の取り組みに関して，3段
階で評価し，自由意見も記入してもらいました。各評価項目に対する結果では70％以上が肯定的でしたが，総
合評価では61％がほぼ満足，9.4％が満足できないと答えました。また自由意見では，「理解がより深まった」，
「人前で話すことに自信がもてるようになった」などの肯定意見とともに，実習内容や教員指導に対して否定的
な意見も多くみられました。アンケート結果は，自由意見を整理した上で担当教員に報告されており，今後教
員の努力による改善が期待されます。

後期授業アンケート結果について
本年度後期分の授業アンケートの結果がまとまりましたので報告します。桂90号に掲載した前期結果と併せ

て参考にしてください。

設問番号

1
2
3
4
5
6
7
8
9
10
11
12
13
14
15
16
17
18
19

担当教員は教えることに熱心で，よく準備して授業に臨んでいる

説明は明快，ていねいで，分かりやすい

説明が体系的でまとまりがあり，重点をうまく要約してくれる

授業における学生の理解力の水準がよく分かっている

基礎的なところも時間を割いて説明してくれる

学習目標，到達目標をはっきり示してくれ，勉強しやすい

他教科との繋がりや関連性を示してくれ，勉強しやすい

授業の進行が早くも遅くもなく，適切である

授業内容は，授業計画（シラバス）にほぼ沿っている

講義の視野が広く，将来役に立つと思われる内容が多い

興味深い内容に刺激されたり，触発されることが多い

話し方が明確で聴きとり易く，板書も見やすい

雑談やエピソード的な話が面白く，授業の雰囲気がよい

質問や相談には，教室内外とも親切に応じてくれる

テキストは，内容，レベル，使い易さなどの点で適当である

プリント，視聴覚教材等の使用が効果的である

担当教員は，教室の静粛を保つためによく配慮してくれる

私（学生）は私語を慎み，緊張感をもって授業に集中した

私は授業時間外も，この科目の勉学に意欲的に取り組んだ

設 問 内 容

授業アンケートの設問項目 学年別評価平均値 

設
問
項
目 

1 

2 

3 

4 

5 

6 

7 

8 

9 

10 

11 

12 

13 

14 

15 

16 

17 

18 

19

3.0 3.2 3.4 3.6 3.8 4.0
評価点数 

1年 
2年 
3年 
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遺伝子治療用国産初アデノウイルス・ベクターの開発
東京大学医科学研究所・治療ベクター開発室

研究拠点形成特任教員（特任助教授）
佐々木勝則（本学4期生，昭和56年卒業）

平成16年2月，21世紀COE研究拠点形成特任教員
として東京大学医科学研究所に赴任しました。札幌医
科大学医学部・教育研究機器センター・分子医学研究
部門在職時に研究，開発を重ねてきたアデノウイル
ス・ベクターを基本骨格とする日本国内で初めての
GMPグレードの遺伝子治療用アデノウイルス・ベクタ
ー作製に向けて準備を進めています。
遺伝子治療は，遺伝性疾患，悪性疾患，そして非悪

性生活習慣病にいたるまで，広範囲な疾患に対して画
期的・根本的治療となる可能性があると考えられてい
る先端的治療法の一つです。現在の遺伝子治療をみて
みますと，遺伝子疾患に対しては，異常のある遺伝子
はそのまま残し，正常に働く遺伝子を細胞に導入する
ことで欠失した機能や低下した機能を補充することが
できます。一方，がんなどの悪性疾患に対しては，細
胞死（アポトーシス）関連遺伝子を導入することでがん
細胞を死滅させたり，免疫を賦活化するサイトカイン
遺伝子を導入することで細胞性免疫を介した抗腫瘍効
果を期待する方法などがとられています。この時，細
胞に遺伝子を導入する手段としてもっとも多く用いら
れているのがウイルスです。ウイルスの細胞に感染す
る性質のみを残し，本来ウイルスが持つ病原性を司る
遺伝子を切り取り，代わりに薬となる遺伝子をはめ込
めば，安全な遺伝子導入の道具（ベクター）となります。
ここでベクターの性能が遺伝子治療の結果を直接左右
します。従ってウイルスの毒性などが無いよう，安全
性を検査・確保することが不可欠となります。わが国
でこれまで実施されたウイルス・ベクターを用いた遺
伝子治療の多くは，すでに米国で安全性が確認された
製品を輸入して行われてきました。その背景には，わ
が国での複数の小規模早期臨床試験に対応して実際の
臨床の場で用いられる品質の治療用遺伝子導入ウイル
ス・ベクターを作製できる施設が存在しなかったこと
にあります。この現状を打破し，本邦での遺伝子治療
臨床応用の発展を支援する目的で，2001年8月，東京
大学医科学研究所附属病院に治療ベクター開発室が開
設されました。私はそこの管理責任者兼設計開発部門
責任者を務めています。ここで治療ベクター開発室に
ついて紹介させていただきます。当開発室は，遺伝子
導入ベクター作製とそれを体系的に貯蔵できる「ベク

ターユニット」と，遺伝子治療に関連する細胞操作を
行うことができる「セルユニット」から構成されてい
ます。2002年8月には，国際標準化機構が提唱し品質
管理体制を国際的に認証する制度である ISO9001：
2000を，国立大学の附属施設としては初めて取得しま
した。その認証範囲は，「細胞および遺伝子治療の製品
の開発と生産」です。また，本邦においては医師によ
る臨床研究の際に準拠できる GMP（ G o o d
Manufacturing Practiceの略）が存在しないため，米
国FDAのGMP概念にのっとり，小規模早期臨床試験
に使用できる品質の高いウイルス・ベクターを生産で
きる施設設計と製造工程および品質管理工程の文書化
（標準作業手順書の作成）を進めてきました。その一環
として，2003年12月，米国FDAコンサルタント2名
による施設の査察をお願いしました。その結果，国際
的にも信頼の置ける施設運営が行われており，臨床試
験のためのGMPグレードのアデノウイルス・ベクター
を作製することが十分可能な状態であることが確認さ
れました。これまでの運営状況としては，2002年5月，
セルユニットを利用して非遺伝子治療ではあるものの
細胞療法の一種である樹状細胞療法を消化器癌の患者
を対象として開始しました。一方，ベクターユニット
においては2003年3月より臨床用アデノウイルス・ベ
クター作製時に必要となるウイルス産生細胞
（HEK293）のMaster Cell BankおよびWorking Cell
Bankの作製を開始し，2004年3月その品質検証が完
了しました。今後の予定としては，アデノウイルス・
ベクター作製のための予行演習（ドライ・ラン）を行い，
ウイルスの作製工程，精製ウイルスなどに問題が無い
かを確認します。この段階ですべてがクリアーされた
ことを受けて，実際に臨床応用のアデノウイルス・ベ
クター作製がスタートします。現在，私が担当してい
る設計開発部門のほかに当施設を支えている部門とメ
ンバーは，生産部門に2名，業務部門に1名，品質管
理部門に1名です。加えてセルユニット専属に1名を
擁し，総括責任者の室長を含め合計7名です。まだま
だ大きな可能性を秘めた分野であり，より多くの人の
参加と協力が望まれるところです。興味を持たれた方
は気軽に声を掛けてください。
【参考資料】臨床外科58（8）：1112-1116，2003



－7－

かつら No.92 2005・3・11

－7－－ 7－－ 7－

臨床薬学実務研修が終了間近
大学院臨床薬学専攻の臨床薬学実務研修がまもなく

終了します。本年度は18名が札樽地区，旭川地区で
研修を行いました。今回は，禎心会病院（札幌市東区）
で研修を行っている竹内悠里子さんに研修の感想を書
いていただきました。

臨床薬学専攻　竹内悠里子

禎心会病院での実務研修は，病棟業務が中心とな
っています。各病棟に専任の薬剤師が一人配置され，
病棟毎に調剤，注射薬混合，部屋セット（薬局管理
で薬剤を服用している患者様の薬剤を朝・昼・夕・
寝る前毎に，各病室に分けて毎日配薬），薬剤・薬
歴管理，DI，TDM，服薬指導等，多岐にわたる業
務を行っています。病棟は，診療科毎に分かれてい
るのではなく，①急性期，②リハビリ・回復期，③
亜急性期・慢性期病棟に分かれているため，各病棟
でニーズが異なり，それに対応した業務を行ってい
ます。
現在私が研修させて頂いている亜急性期・慢性期

病棟の1日の業務の流れを紹介します。朝は注射薬
混合から始まり，当日退院者処理，病棟定数薬の管
理・使用薬剤のコスト請求，翌日分部屋セット，定
期・臨時調剤等を午前中に行います。午後からは服
薬指導，注射薬混合，他院薬の管理，翌日分注射薬
払い出し，翌日退院者処理等を行います。これらの
業務と並行して，重複投与チェックや，臨床検査デ
ータをもとに副作用・相互作用のモニタリング等と
いった薬学的管理業務も行っています。
部門毎に分かれて業務を行うこととは異なり，専

任薬剤師の業務が多岐にわたっているため，初めは
一度に処理しなければならないことが多く驚きまし
た。しかし，大変ではありますが，一人の患者様に
対して，薬剤師が一貫して接することで，その動向
を把握しやすく，患者様主体で業務を行うことがで
きるという印象を受けました。私は，研修生ではあ
りますが，先生方の指導の下，一薬剤師として一つ
の病棟を担当させて頂いています。その中で，ただ
漫然と業務をこなすのでなく，自分で考えて業務を
組み立てていくことが，病棟で薬剤師の地位を確立
していくために必要であると実感しました。残りの
研修を通して，病棟で必要とされ，職能を活かせる
薬剤師に近づけるよう励みたいと思います。

冬道安全運転講習会の開催
北海道薬科大学安全運転者の会（略称SDA：林覚会

長）が主催する恒例の冬道安全運転講習会が，12月
10日（金），418教室において開催されました。講師
には北海道自動車学校の松川校長をお招きし，冬道の
安全運転の心得を解説していただきました。冬道にお
ける事故例を挙げての講演を約100名の参加者が熱
心に聴講しました。

実験動物慰霊祭
12月9日（木）に豊足神社の宮司を招き，本学小会

議室に祭壇を仮設し，実験動物慰霊祭が執り行われま
した。植松孝悦学長
補佐をはじめ関係教
職員，学生が多数出
席し献花が行われま
した。

クリスマスパーティーが開催
毎年恒例となっている桂青会（棚橋則夫会長）主催

のクリスマスパーティーが今年も12月15日（水）に
開催されました。軽音楽クラブのライブ演奏が行われ，
料理も好評でした。最後に行われたビンゴゲームでは，
DVDレコーダなど非常に豪華な景品もあり，約100
名の参加者は大いに楽しんだ様子でした。

病棟での研修風景
（写真は，医療・介護

関係事業者における個

人情報の適切な取り扱

いのためのガイドライ

ンに基づき，一部を加

工してあります）

4月より学内設置の自動販売機の清涼飲料水を一
部値下げすることになりました。値下げの品目は
缶類とペットボトルで，それぞれ10円値下げされ
ます。

お知らせ
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平成17年度　入学試験が終る
平成17年度の入学試験がすべて終了しました。昨年11月20日（土）に系列校特別選抜，指定校特別選抜の各
推薦入学試験（推薦入試）と社会人入試が，11月21日（日）に地域指定特別選抜と今年度から新設された同窓生
子女特別選抜の各推薦入試が実施されました。いずれの入試も本学で行われ，合格者は，系列校特別選抜6名，
指定校特別選抜36名，地域指定特別選抜66名，同窓生子女特別選抜15名の合計123名，社会人入試では6名
でした。
一般入学試験（一般入試）は2月1日（火），本学，盛岡，東京，大阪，福岡の5会場で実施され，合格者は

199名で，これに大学入試センター試験利用入学試験（センター利用入試）103名を加えて，合計302名が合格
しました。
平成17年度の入試状況を表にまとめました。推薦入試は，志願者が61名（昨年比54％）増加しましたが，一
般入試は志願者数が昨年度より479名（昨年比35％）減の893名でした。センター利用入試は志願者数が昨年
度より83名（昨年比17％）減の392名でした。一般入試の志願者減は薬系大学・学部の新設ラッシュの影響が
大きいものと思われます。なお，本年度から本学の募集人員は50名増加され，210名となりました。

平成17年度の入試状況

推薦入試

系列校特別選抜

指定校特別選抜

地域指定特別選抜

同窓生子女特別選抜

社会人入試

一般入試

センター利用入試

新学章が決定
開学30周年の記念行事の一環として，新学章が検

討されてきましたが，この度右のデザインに決定しま
した。新学章は，薬学・薬をイメージする柳の葉，北
海道と雪をイメージする星，および本学の英名表記で
構成された輪の中に，Hokkaido Pharmaceutical
Universityの頭文字である「HPU」が配されています。

本学の英名表記が変更
平成17年度より北海道薬科大学の英名表記が，こ

れまでの「Hokkaido College of Pharmacy」から
「Hokkaido Pharmaceutical University」へ変更され
ます。また学部名称も「School of Pharmacy」とな
ります。

試験区分 志願者 受験者 合格者 倍　率

6

36

113

18

16

893

392

6

36

107

18

16

849

392

6

36

66

15

6

199

103

－

－

1.6

1.2

2.7

4.3

3.8
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