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　本号の総説「先天性水頭症の診断と治療」を読んでいて，ふとわが人生の不思議な経緯を思い起こした．私

は，東大卒業時には新生児の神経系外科医療に携わることを決心して脳神経外科に入局した．最初の研修病院

は脳血管障害を専門にしている三井記念病院であった．そこで素晴らしい先生方に指導していただき，脳卒中

の外科医療にのめりこんでいった．また，講師として東大へ帰ってからは，頭蓋底外科ならびに良性脳腫瘍の

手術も専門とした．このように初期の志とは異なった道を辿っているが，よき先輩方との出会いがその後の進

路を決める重要な要因となった．竹島教授が「扉」の中で，困難なことにチャレンジする覇気のある学生が少

ないことや研修制度の問題などに危機感を持ち，「どげんかせんといかん」との思いを述べている．全国の先

生方の共通した思いであろう．学会が中心となって研修制度改革や脳神経外科医の待遇改善を強く訴える運動

を継続する必要があることは言うまでもないが，私達が日常できることとして，学生や研修医に「この先生方

と巡り会えたことが自分の進路を決定させる要因となった」と言ってもらえるような教育，つきあいをするこ

とも重要ではないだろうか．われわれが必死になって，診断，手術，術後のケアーに携わっている姿をみせて

いれば，そうした姿に感動し，やりがいを感じて脳神経外科を目指す人は必ずいると思っている．

　連載：脳神経外科疾患治療のスタンダードには，太田富雄名誉教授が「意識障害」について概説されている．

読み応えのある内容で感服しました．じっくり時間をかけて真面目に書いてくださったことがよくわかります．

失礼な表現になるが，こうした現役を退官した先生方をもっと活用させていただき，含蓄のある紙面作りを計

画することも重要ではないだろうか．

　「研究」に掲載された，「慢性硬膜下血腫に対する五苓散の有用性」も興味深く読ませていただいた．その他，

比較的珍しい症例報告も掲載されている．若い時は，「研究」や「総説」を読むよりも症例報告を好んで読んだ．

そして，30 ～ 40 代の時には，症例報告よりも「研究」や「総説」を読んだ．歳を取るにつれ，最近は，珍し

い症例報告をよく読むようになっている．歳を取り経験が豊富になっても自分が経験したことがない症例は少

なからずある．そうした症例から自分が知らなかったことを学ぶことは大切なことであり，症例報告は大いに

役立つ．

　投稿論文を査読する立場から 1つ苦言を呈するが，最近の若い先生方はもっと真面目に論文を書いてほしい．

誤字，脱字，図の間違い，不適切な引用文献などあたりまえで，査読者や雑誌社が訂正してくれるのが当然と

思っている人がいる．もう少し，真摯な態度で論文を書いてほしいと思っている査読者は私だけではないので

はないだろうか．
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