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はじめに
　京都市は年間 5,000 万人の観光客が国内外か
ら訪れる日本を代表する観光都市であり，その
中心地である京都御所の西側傍で，当院は昨年
５月にペインクリニック専門科として診療を開
始した．丸太町通という京都市内では比較的大
きな通りに面したマンションの１階で，南北を
走る地下鉄烏丸線の丸太町駅（京都駅から運行
８分）から徒歩２分，京都府庁前のバス停から
も徒歩２分と公共機関でのアクセスも良好な場
所に位置している（写真１）．

開業までの経緯
　筆者は ﹁雛人形のお内裏様﹂ によく似ている
といわれる京都顔ではあるが，大分県出身の九
州男児である．学生の頃より様々な痛みを治療
するペインクリニックに魅力を感じ，初期研修

後は地元大学の麻酔科に入局したが，もっとペ
インクリニックを極めたいという強い渇望か
ら，東京の順天堂大学医学部麻酔科学・ペイン
クリニック講座にペインクリニック専従として
再入局をした．順天堂大学ペインクリニック外
来は，宮崎東洋 名誉教授からの長年の実績と
周囲からの信頼で，急性期から慢性期の様々な
痛みの患者さんが紹介や口コミで受診してお
り，おかげで多くの痛みの診療に従事すること
で一流のペインクリニックの技術を学び，成長
することができた．医局では，手術麻酔が多忙
な中でも稲田英一 主任教授，ペインクリニッ
クの責任者である井関雅子 教授をはじめ，同
医局の先生方の深いご理解の下で，外勤も含め
週６日すべてをペインクリニック診療に従事さ
せていただき，また，若輩ながらも同大学病院
のペインクリニック病棟医長・外来医長を務め
させていただいたことは生涯忘れえぬ恩であ
る．このまま，大学で更なる研鑽を積む予定で
あったが，筆者の妻が地元の京都での生活を強
く望んだことにより，妻と出会うまで一度しか
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訪れたことのなかった京都の地に落下傘での開
業をすることとなった．

設備概要
　総面積 123 m2（37 坪）で，診察室のほかに
電動ベッド５台を有した処置室とCアーム型
透視装置のある透視室がある．療機器はほかに
近赤外線治療器が１台，自動血圧計数台，移動
用ストレッチャー，車椅子が１台ずつといたっ
てシンプルな設備となっている．しかし，スト
レッチャーから全ベッドへの移動が可能であ
り，トイレは男性用と女性用 兼 車椅子用とを
分け，バリアフリーの面や患者さんの動線がス
ムーズになるよう工夫を凝らしている（図１）．
診察は予約制で行っているが，電話での当日予
約も可能で，日曜祝日以外は急な痛みに即日対

応できる体制をとっている．

当院での神経ブロック治療
　ペインクリニックの最大の特徴である神経ブ
ロックは，坐骨神経痛や頸椎症性神経根症，ま
た，発症初期の帯状疱疹関連痛といった急性痛
にはもちろんであるが，これらが慢性化した病
態でも急性増悪（再燃）が生じた場合などにも
非常に有力な治療法であり，当院では頸部硬膜
外ブロックや神経根ブロックなど，最も効果の
高い神経ブロックを受診日に即時提供するよう
にしている．
　筆者は開業まで 10,000 件以上の盲目下での
硬膜外ブロックを行ってきたが，同方法は 10
～30％で誤注入が起こり得ることから，学会の
ガイドラインでも透視下で行うことが推奨され
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図１　クリニック平面図（矢印は患者さんの動線）
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ており１），当院では腰部も含めほぼ全症例を透
視下で安全・確実かつ低被曝（短時間）で施行
している．
　神経根ブロックは神経障害のリスクが低く２），
従来の神経を直接穿刺するのと効果が変わらな
い３）抵抗消失法で行っており，施行時の痛みが
少ないので他院での従来法での同ブロックを経
験された患者さんなどからは特に好評である．
　また，筆者が大学病院時代に前向き長期比較
での臨床研究を行った腰部脊柱管狭窄症の間欠
性跛行に対する神経破壊薬を用いた腰部交感神
経節ブロック４）は，当院開業後も積極的に行っ
ており，重度でなく手術を回避したい患者さん
の希望に応えている．

慢性痛・心因性疼痛への取り組み
　慢性痛や心因性疼痛（疼痛性障害）の場合は，
当院でも薬物治療が中心となるが，オピオイド
や抗てんかん薬，抗うつ薬などは痛みが軽減で
きても特に高齢者などでは眠気などの副作用が
強く出てしまうことも多く，痛みが軽減されて
も副作用により日常生活に支障をきたしてしま
うのでは意味がないと考えており，筆者はこれ
らのみに頼らず副作用の比較的少ない漢方薬も

積極的に使用している．これには順天堂大学病
院時代に分院の東京江東高齢者医療センターに
週１度通っていた際に，指導医の光畑裕正 教
授の下で実臨床での効果を学ばせていただいた
ことが非常に役立っている．
　また，当院の治療で疼痛の改善が得られない
慢性疼痛の患者さんに対しては，近くにある同
志社大学の心理臨床センターと協力して，
ACT（アクセプタンス＆コミットメント・セ
ラピー）という最新の心理療法で，﹁痛みの緩
和﹂ のみではなく，﹁生活の質﹂ に焦点を当て
て治療を行っている．

開院後の経過と今後の展望
　東京から落下傘での開業であったため，患者
数は開院当初は非常に少なかったが，他の医療
機関や医業類似行為を行う接骨院や鍼灸マッ
サージ院などで治らなかった痛みを治療してい
くうちに，徐々に口コミにより患者数は増えて
きている（図２）．また，今年に入って，筆者
が大学病院時代にガバペンチンとの臨床効果の
比較検討を行っていたプレガバリン５）の宣伝広
告が，ペインクリニック学会ホームページの専
門医一覧と連結していることから，当院を知り
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図２　月別来院患者数
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受診するケースもあり，多い日は予約患者さん
をお待たせしてしまうことが出てきた．透視下
神経ブロック自体は数分で終わるものの，ブ
ロック前に毎回行う診察と十分な説明は欠かせ
ず，ブロック自体の件数も増えているので待ち
時間の問題は今後の検討課題となっている（図
３）．
　人口 140 万人の京都市内には，10 万人あた
りの全国平均 226 人の医師人口が，京都では
374 人と医者が過密な状態にあるものの，ペイ
ンクリニック学会認定専門医を持った開業医は
市内に数えるほどしかおらず，東京などの関東
圏に比べてもペインクリニックの認知度は低
い．当院は，本年，京都府内の診療所では初め
て学会指定研修施設の認定を受けた．今後は大
学病院で継続できなかった後進のペインクリニ
シャンの育成も視野に入れつつ，﹁京都の痛み
のかかりつけ医﹂ として診療に邁進することで
京都のペインクリニックの発展に貢献できれば
と考えている．
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図３　月別の神経ブロック件数


