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研 究 分 野 消化器外科、内視鏡外科、地域外科医療学、外科教育学

研究キーワード 内視鏡外科腫瘍学、低侵襲手術、腹腔鏡下手術、機能温存胃切除術、多職種連携

研 究 内 容 高齢社会における良好な外科医療を確立するため、腫瘍学、外科侵襲学、外科治療学、社会学的立
場から研究を進めている。
●手術侵襲が癌の増殖・進展に及ぼす影響に関する基礎研究（内視鏡外科腫瘍学）
　手術侵襲による癌の増殖・進展への影響を基礎研究にて明らかにしてきた。低侵襲手術である内
視鏡外科腫瘍学の確立をめざしている。
●消化管癌に対する内視鏡外科手術の手技の確立とその評価
　内視鏡外科手術の癌治療としての手技の定型化と標準化をめざして、技術的および腫瘍学的な安
全性を後ろ向き試験や多施設共同研究による無作為化比較試験にて検討している。安全な内視鏡外
科手術における合併症発生の回避と予後改善が目標である。
●高齢患者に対する低侵襲治療の意義
　臓器の予備機能が低く併存疾患の多い高齢患者に対する外科治療が増加している。そのため、高
齢患者の耐術性評価や術式選択、さらなる低侵襲手術の開発を行っている。
●消化器癌に対する機能温存手術の開発
　外科的治療は罹患している臓器を手術により体外に排除することを基本としているため、術後の
QOLを損なう宿命にある。術後遠隔期の患者QOLを向上させるため、神経温存手術や縮小手術など
の開発や評価を進めている。特に胃上部早期胃癌に対する腹腔鏡下手術の新しい再建法を開発し、
その評価を進めている。
●地域外科医療と外科教育
　地域医療構想や医師の働き方改革などの医療制度改革、医学教育制度改革および専門医制度改革
が進むなか、多職種との連携システムの構築や外科医教育の改革が求められている。現状と課題を
明らかにするため、疫学的調査研究を行っている。
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