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後記

　今月号は，特集「泌尿器科救急」をテーマとしまし
た。項目を挙げてみると何と 11 もの疾患・症状があ
り，私たちが日頃こんなに多くの救急疾患を扱ってい
ることに改めて驚いています。
　救命救急センターなどで扱う 3 次救急では，泌尿器
科疾患は数％足らずと少ないようですが，一般の救急
外来における 1 次あるいは 2 次の救急疾患の中では，
10 数％を占めるとの報告もあるほどに，泌尿器科の救
急疾患は意外と多いのです。
　先日の日本泌尿器科学会理事会で，近ごろは数々の
疾患に対して診療ガイドラインが作成されているが，
救急疾患のガイドラインも作るべきではないかと提案
されました。若い医師が救急医療の魅力を通して泌尿
器科医になるためにも必要だと，全員が賛同したので
すが，では誰が作成するのかという話になり，誰もが
尻ごみしてしまいました。救急医療を専門にしている
泌尿器科医がいないためでしょうが，結局は，泌尿器
科学会の救急医療の専門部会長である新垣先生（本号
では尿道損傷を執筆）に押しつけるような形でお願い
することになりました。
　卒業前の学生に，臨床研修の希望を聞くと，「救急
がしっかりしている病院で研修をしたい」と決まって
答えます。しかし，いざ研修医として救急医療の一端
に触れると，3K 医療の実態がわかり，救急医を一生
の仕事にする志は失せてしまうようです。救命のまね
ごとをし，テレビの ER の主人公になった気分を味わ
うことで満足しているのでしょう。残念なことです。
　今，産科医不足が社会的問題になっています。この

ことは一昔前から指摘されていたことですが，厚生労
働省は「産婦人科医の人数は減っていないし，少子化
が続くだろうから心配は要らない」と言い続けてきま
した。お偉い役人が，何らかのデータを基に言ってい
るのだからと，現場の声はかき消された格好になって
いました。当時から，労働環境がきびしい産科医が減
ることは指摘されていたにもかかわらず，これまで対
策を講じられなかったのです。
　この産科医不足の失政を繰り返してはなりません。
心配すべきことは，外科系医師（もちろん泌尿器科医
も含めて）や救急医の希望者が激減しているにもかか
わらず，その対応が遅れていることです。わが国の将
来の救急センターをのぞいてみると，大けがをした救
急患者が，皮膚はきれいに縫合され，心の悩みは聞い
てもらいながらも，体の中では治療されずに出血が続
いている，その CT 画像を見ている医師が集まってい
る，そんな光景が見えてきます。その危機感や対策が
みられません。
　厚生労働省では，年金や薬害の隠蔽がつぎつぎと明
るみに出てきています。エリート集団が誇りを持って，
プロフェッショナルとして日本の医療を真剣に考えて
いるのかと疑問に思えます。しかし，私の知っている
厚生労働省の官僚達は，夜遅くまで働き，真摯に医療
政策を考えておられます。では組織の問題なのでしょ
うか。
　11 編の泌尿器科救急の原稿を読みながら，医療政策
のあり方を考えていました。
 （郡　健二郎）
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