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Professional autonomy
毎回，編集ペンのネタには苦労する．出張時のあた
りさわりのないよもやま話でお茶を濁してしまいがち
だったが，今回はちょっとシリアスなトピックを取り
上げる．昨年末，ネットで大炎上した fresh cadaver
解剖実習にまつわる事件である．正直，わが目を疑っ
た．医学教育をきちんと受けた人間のやることとは思
えない．いや医学教育がどうこうというレベルでない
かもしれない．献体の前でピースして写真を撮る，は
しゃいだ様子を動画に撮る，それらを気軽に SNS に
あげてしまう，いずれも一発アウトである．その後の
本人の弁解も“全てモザイクをかけていたつもりでおりましたが，一部出来ていないところがあり
ました”とか“より多くの医師に知ってもらうことで，より安全により多くの患者様の満足度をあ
げることができると思い，投稿しました”と本質から外れたものであり，それらに共通して見え隠
れするのは“救いようのない軽薄さ”と“献体への敬意の欠如”である．“献体への敬意”は“生や死
への敬意”とも置き換えられる．その欠如が強い怒りと嫌悪感を招いたのだろう．ネットにあふれ
るコメントをみると，献体拒否から臓器提供拒否まで拡大し，手を付けられない状況である．そも
そも献体と臓器提供はまったく別物だと思うが，医療事情に詳しくない一般の方がそう考えたくな
るのもわからなくもない．
まったくとんでもないことをしてくれたものである．基本的に個人攻撃は避けるべきと理解して
いるが，ちょっとこれは擁護できない．医師失格と言わざるを得ない．ただ，問題はこの方 1人だ
けではない．プログラム責任者の“言い訳”も“アメリカで解剖している事ですので，日本ともルー
ルが異なります”とか，解剖は“腕の良い外科医を作るうえではなくてはならない”など論点をず
らした酷いものであった．また，献体の前で写真におさまったのは 1人だけではなく，プログラム
参加者が複数いたわけで，軽薄さや敬意の欠如という点ではこれらプログラム責任者・参加者は当
該美容外科医と同罪である．
さらにあえて突っ込むなら，関連学会の対応にも疑問が残る．関連A学会は対応は早かったもの

の，ホームページでわずか 10行程度の声明を出したのみ，当該医師は学会員ではないと述べている．
しかし，ご本人自身はA学会の専門医を標榜している．いったいどうなっているのか．まったく
同名の学会が 2つ存在するという話もあり，複雑すぎてまったく理解できない．別の関連B学会は
ネットでの大炎上から 3週間以上経過してからようやく声明を出し，当該医師はB学会員ではない
ものの，関係者にB学会員が含まれていたとし，調査委員会の立ち上げを表明した．年末年始を挾
んだとはいえ，対応は遅きに失した感は否めない．当初は professional autonomy に任せようとい
う意見もみられたが，これで professional autonomy が十分に働いていると言えるのだろうか．Pro-
fessional autonomy とは「職業的自律」とでも訳されるが，医師が必ずしも確実とは言えない診療
を患者さんに施す拠り所となるものだ．本件は個人（あるいはごく少数の不届き者）の暴走で片付
けてよい話ではなく，当該領域の関係者が真剣にかつ早急に対応すべきである．このままでは当該
領域では professional autonomy は存在しないとみなし，“医師としての professional autonomy”
を機能させるべく，医学界全体が動かねばならないかもしれないと危惧している．
� （長谷川　潔）
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