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西江先生＞　　このたびは、琉球大学大学院医
学研究科脳神経外科学講座教授ご就任おめでと
うございます。
　ご就任されてのご感想はいかがでしょうか。

浜崎先生＞　　ありがとうございます。昨年の
4月 1日に着任したのですが、本当にあっとい
う間の 1年でした。私自身、卒業して 30 年以
上経ちますが、これほど矢のごとく過ぎ去った
1年は無かったのではないかと思います。また
振り返ってみると、何より人に恵まれた 1 年
だったと感じています。医局員、周りの先生方、
病院のスタッフの皆さんに大変お世話になり、
おかげで最初の 1年を乗り切ることができまし
た。大変感謝しております。

西江先生＞　　実は私も同じで、最初のうちは
時間が長く感じていた一方で、1か月が過ぎた
あたりからは、本当にあっという間ですね。
　浜崎先生が目指す講座運営や方針をお伺いで

きますでしょうか。

浜崎先生＞　　そうですね。私がイメージして
いる医局は、家族のような共同体です。
　もちろん、患者さんに対する診療は厳格に行
うという前提があります。しかし医局の中では
お互いに損得なく協力するということです。脳
神経外科を長くやっていると、必ずうまくいか
ないことがあります。そんなときにお互いを支
え合い、助け合えるような関係性がとても重要
と考えています。
　私が目指しているのは、そうした医局の運営
ですね。

西江先生＞　　やはり、先生のお人柄がそのま
ま反映されたような運営方針だと感じました。

浜崎先生＞　　しかし、若い先生たちに「家族
のような」と言うと抵抗があるかもしれませんね。
世代によって受け取り方が違うので、別の言い

琉球大学大学院医学研究科脳神経外科学講座  
教授 浜崎 禎 先生

－ 48（292）－



沖縄医報　Vol.61  No.4 2025
インタビュー

方をした方がいい気もします。先生も、そういっ
た世代間のギャップを感じることはありますか？

西江先生＞　　先生が感じていることと、僕も
全く同じことを考えていました。よかれと思っ
て話したことも、少し違う受け取られ方をする
こともありますね。

浜崎先生＞　　私たちが入局した頃は、何かあ
ると一緒に飲みに行こうという雰囲気がありま
した。最近はあまりそういった誘い方をしない
ほうがいいかなとか、勤務時間外に過度に関わ
らない方がいいかなと考えています。そういう
点は、若い局員の反応を見ています。

西江先生＞　　本当ですね。確かに、若い人た
ちからはプライベートを大切にする雰囲気を感
じることが多いですね。

浜崎先生＞　　そうですね。脳外科はどうして
も手術が長くなりがちなので、平日はまだしも、
休日はしっかりとプライベートの時間を確保で
きるようにしたいですね。

西江先生＞　　平日の夜は、医局員の皆さんは
どうされているんでしょうか。
　当科では、仕事が残っている人は遅くまで頑
張っていることもありますし、自主的に勉強し
ている人もいますよね。勉強はむしろ推奨した
い部分でもあるので、帰り時間については特に
何も言わないようにしています。

浜崎先生＞　　そうですか。私は、医局員の自
主性に任せるような形で運営しています。

西江先生＞　　私も管理業務が増えてきたこと
もあり、例えば夕方など、いわゆる診療業務に
直接関わることが以前より少なくなってきたの
で、見えていない部分もあるかもしれません。

浜崎先生＞　　それから、私自身はなるべく早
く帰るようにしているのですが、朝は早めに出

勤しています。先生も確か、朝はかなり早いで
すよね。

西江先生＞　　朝早く来ると、夕方になるにつ
れて疲れを感じる時間も早くなってきます。あ
まり遅くまで残ると恥ずかしながら体力が持た
ないです。

浜崎先生＞　　そうですね。私も年齢的に体調
には十分気をつかうようにしています。早起き
して規則正しく食事をとるとか、そういうリズ
ムで過ごしています。

西江先生＞　　若い人たちの働き方に対する意
識は変わってきているように思います。
　帰り際も自分たちで判断していると思います。
　熊本大学もそういう感じだったんですか。

浜崎先生＞　　若い先生たちはサッと帰宅しま
すね。とりあえず仕事が終わったらすぐに帰る
というスタイルでした。

西江先生＞　　現在、医師の働き方改革が進行
中ですが、先生の教室で気を付けられているこ
とは有りますか。

浜崎先生＞　　患者さんの状態に合わせて、臨
機応変、必要最小限のマンパワーでどう診療を
行うかを常に考えています。例えば、手術で時
間が遅くなった時は、手術メンバー 2 ～ 3 人
だけが残り、他のメンバーは専攻医であって
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も帰宅して次の患者さんに備える、といった
感じです。

西江先生＞　　確実な診療を行う上で人材確保
も大事な要点の 1つですが、どのような取り組
みをされていますか。

浜崎先生＞　　医局員が忙しいなりに充実して
働くことができて、かつ働き易いと思える環境
を整えるのが、私の役目と思っています。暗い
顔をして働いている医局員をみて入局したいと
は思いませんよね。

西江先生＞　　なるほどですね。ありがとうご
ざいます。
　それと浜崎先生がこちらに来て教授になられ
てから、何か個人的にやりたいことがあるので
はないかと思っていまして。
　例えば、診療や研究の面での新しい取り組み
などについてお聞きしたいのですが、いかがで
しょうか。

浜崎先生＞　　新病院では救急部、ICU、手術
室は非常に充実した環境を整備していただいて
います。そうなると、脳外科に求められる役割
としても最も重要なのは、やはり救急疾患への
対応ですね。
　一方で、これまでの 1年は診療に重点を置く
必要性から、研究とその情報発信に当てる時間
がありませんでした。それが反省点の1つです。
　幸い、4月からメンバーが 5人増えることに
なり、マンパワーが強化されます。

西江先生＞　　そうですね。一緒に話し合いを
して、一番効果的な方法を模索していく必要が
ありますね。しっかりとした診療と研究の体制
を整えられるように、考えていかないといけま
せんね。

浜崎先生＞　　はい。やりたいことと言えばも
う 1つあります。私の専門領域の 1つである機
能外科（機能神経外科）です。

　たとえば、薬が効かなくなったてんかん、あ
るいはパーキンソン病などの運動異常症に対す
る外科治療です。現在、琉球大学ではこの領域
の手術を行っていませんが、前任の熊本大学で
は、私の専門領域として機能外科の診療と研究
に取り組んでいました。琉球大学でも是非この
領域を立ち上げたいと思います。
　救急医療とは異なる脳神経外科の一分野であ
り、沖縄県内にはこうした疾患で困っている患
者さんが多くいらっしゃると思います。地域の
患者さんに貢献できるように致します。

西江先生＞　　沖縄県内での、そうした機能外
科的な治療についてはどのような状況なので
しょうか。

浜崎先生＞　　そうですね。沖縄県内の脳神経
外科において、てんかんの治療は沖縄赤十字病
院で行われています。ただ、パーキンソン病な
どの運動異常症に対するいわゆる脳深部刺激術
は、現在全く実施されていない状況です。
　実は初代教授の六川次郎先生が、機能外科を
ご専門とされていました。私自身で琉球大学の
過去の手術記録を遡ってみているのですが、六
川先生の時代、1990 年代始めに 50 ～ 100 件ほ
どの機能外科手術が行われた記録があります。
その実績を掘り起こしながら、新しい世代の機能
外科を発展させることが、私の2つ目の目標です。

西江先生＞　　ありがとうございます。では、
脳神経外科として力を入れている研究活動につ
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いてですが、何か特に注力されているテーマや、
進めているプロジェクトなどがあればぜひお聞
かせください。

浜崎先生＞　　私は元々、大脳皮質や基底核の
組織形成に関する基礎研究を行っていました。
それに加えて最近では、工学研究の先生方とコ
ラボレーションを進めています。
　将来的に医療の分野でAI の活用が進むこと
を見据え、患者管理にAI の力を借りることで
医師の負担を軽減するプロジェクトを持ってい
ます。現時点ではまだまだ成果は出ていません
が、研究費を獲得し、少しずつ進めているとこ
ろです。

西江先生＞　　しかし、AI の活用となると、
やはり基礎知識などもしっかり勉強しなければ
なりませんが、その点についてはどのようにお
考えですか。

浜崎先生＞　　そうですね、我々は医療分野に
おけるニーズを発掘し、どのようにすれば患者
さんの役に立つのかを考える立場だと思ってい
ます。
　AI の内部に技術的に関与するのは私には困
難です。その点は工学研究の先生方にお任せし、
我々は医療現場の視点から、どのようなデータ
を収集すべきか、どの臨床データが重要なのか
といった点を検討していきます。そして、それ
らを工学研究の先生方に提供し、フィードバッ
クを受けることで、最終的に医療の現場でどの
ように役に立つのかを実践的に考えます。
　私自身は AI の専門家ではありませんから、
医療サイドからのアプローチを通じて、より実
用的な研究を進めていければと考えています。

西江先生＞　　それから、先ほど少し話に出ま
したが、新しく新病院へ移転してきて、新天地
でのスタートとなりました。私も含めて、これ
から一層努力していくことになりますが、その
辺りについて、改めて抱負をお聞かせいただけ
ますでしょうか。

浜崎先生＞　　診療に関しては、先ほど申し上
げたように、救急疾患の受け入れを強化し、そ
の次に機能外科疾患の診療体制を整えていくこ
とを目指しています。新病院への移転に伴い、
救急車のアクセスも上原キャンパスより改善さ
れたのではないかと感じています。国道 58 号
線が近いことも影響しているかもしれません。
また、医療圏は中部地区にシフトした実感があ
ります。救急搬送時に脳神経外科疾患の受け皿
になり、脳神経外科の急性期疾患に対応できる
体制を整えることが、現在の最優先課題だと考
えています。

西江先生＞　　離島における脳神経外科の診療
についてはどのように考えておられますか。

浜崎先生＞　　先日、県立宮古病院と県立八重
山病院に挨拶に行ってまいりました。どちらも
脳神経外科専門医が一人で診療をしています。
離島の診療のためには人材確保がなにより最優
先ですね。これから脳神経外科を勉強したいと
いう新人の確保に加えて、脳神経外科専門医の
確保に取り組みます。

西江先生＞　　それから、沖縄県医師会に対し
てのご意見やご要望についてですが、何かござ
いましたらお聞かせください。

浜崎先生＞　　沖縄県で約 1年前から仕事を始
めて強く印象に残っていることの 1つが、沖縄
県医師会医学会です。年に 2回総会があります
よね。
　こうした会は他県ではあまり見られず、開催
されていたとしても、実際に参加する機会はほ
とんどありませんでした。昨年 12 月の会に出
席し大変興味を惹かれました。若手の先生方が
発表し、ベテランの先生方が教育講演を行い、
さらに各診療科が同時進行でセッションを開く
という形式ですよね。
　異なる診療科の先生方と直接お会いして話す
ことができますし、ちょっとした空き時間に他
の診療科のセッションを見に行くこともできま
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す。学会活動はどうしても専門領域に閉じこも
りがちになりますが、今後は医師会医学会を通
じて他の診療科の先生方と交流できる貴重な機
会も大事にしたいと思います。
　脳外科からもできるだけ演題を出すように致し
ますので、運営にご苦労があるかと思いますが、
ぜひ今後も継続して頂くようお願い致します。

西江先生＞　　若い人にとっての研鑽の場とし
ても、非常に有意義ですね。

浜崎先生＞　　おっしゃる通りです。私自身が
脳神経外科分科会の会長を務めさせていただい
ておりますが、まだ運営にあまり貢献できてお
りません。これからはもっと積極的にお役に立
てるよう努めていきたいと思っています。

西江先生＞　　ありがとうございます。
　それから、少し個人的なお話になりますが、先
生は日頃どのような健康管理をされていますか。

浜崎先生＞　　私は単身赴任で、現在一人暮ら
しをしています。沖縄県の出身ですが、家族が
まだ熊本にいます。
　健康の維持に一番意識しているのは食事です
ね。スーパーに行き、自分で食材を選び、なる
べく自炊するようにしています。自分の体の一
部になる食材を自ら選んでいると、生活がより
新鮮に感じられますね。そのおかげか、暴飲暴
食をしなくなり、アルコールの量もかなり減り
ました。
　また、運動もしています。当直の回数が減っ
たこともあり、夜寝る前にジョギングをする習
慣ができました。一人暮らしをして結果的に体
調が良くなったと感じています。以前は家族に
甘えていたのかもしれません。ということで、
ありきたりですが、健康法としては食事と運動
です。

西江先生＞　　自炊とかも結構楽しまれている
のですね。

浜崎先生＞　　元々手を動かすのが好きなの
で、割と楽しんでいます。
　まあ自炊といっても、冷蔵庫を開けて「何を
作ろうかなと」考え、10 分くらいでパッとい
ためて食べるとか、その程度です。あと、料理
は案外ストレス解消になる気がします。お勧め
です。

西江先生＞　　ありがとうございます。では、
ご趣味についてもお聞かせください。

浜崎先生＞　　趣味についてですが、実は以前、
熊本大学のホームページのプロフィール欄に
「趣味：仕事と飲酒」と書いて、家族から大い
にひんしゅくを買いました。「仕事が趣味」と
書くのもどうかと思い、もう少しちゃんとした
趣味を持ちたいと思っています。
　ただ、この 1年間は本当に忙しくて、ほとん
ど何もできていません。
　少し余裕ができたら、せっかく沖縄にいるの
で、若い頃にしていたマリンスポーツに再挑戦
したいですね。

西江先生＞　　以前は何かスポーツをされてい
ましたか。

浜崎先生＞　　私はアメリカに留学していたと
きにサーフィンをしていました。その前はス
キューバダイビングが好きでした。やはりマリ
ンアクティビティは好きですね。
　先生はゴルフはされますか。

西江先生＞　　留学中に少しだけゴルフをしま
したが、帰国後はやらなくなりました。今では
ほとんどやっていません。
　クラブを握っても、きっとボールに当たらな
いんじゃないかと思います。

浜崎先生＞　　お互いに、仕事以外のことをす
る時間も確保したいですね。
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西江先生＞　　ゴルフは適度な運動にもなるの
で、休日に取り組むのは良いことだと思ってい
ます。
　ただ、今のところ休日は家で過ごすか、どこ
かに出かけるかのどちらかになっている気がし
ますね。

浜崎先生＞　　そうですね。県外への出張も多
いので、たまの休みはどうしても家でゆっくり
過ごすことが多くなりがちですね。

西江先生＞　　では最後に、先生の座右の銘が
ありましたら、お聞かせください。

浜崎先生＞　　自分への戒めというよりも、「人
生とはこういうものだな」と納得するために、
私は「禍福は糾える縄の如し」という言葉が好
きです。人生には浮き沈みがあり、これまでに
もさまざまなことがありました。自分の力では
どうしようもない沈んだ状態に陥ることがあり
ますが、そのような時でも、地道に努力を続け
ていれば、ふと光が差し込む瞬間や、急に予想
もしないようなチャンスが巡ってくることがあ
るものです。また調子がいいときに調子に乗り
過ぎない、ですかね（笑）。そういう時に、こ
の言葉を思い出すようにしています。

西江先生＞　　ありがとうございます。
　最後に、先生は熊本の大学で診療されていて、
今回沖縄に来られましたが、熊本と沖縄の医療
にはどのような違いがあるとお感じですか。ま
た、熊本の医療で沖縄に活用できる点があれば
教えていただきたいです。逆に、沖縄の医療で
熊本で参考にできる部分もあるかもしれませ
ん。そのあたりについて、お考えをお聞かせい
ただけますか。

浜崎先生＞　　そうでうね。脳外科といえば、
従来「開頭顕微鏡手術」がスタンダードでした。
しかし、近年では神経内視鏡や血管内治療と
いった新しい技術が次々と導入されています。
これにより、手術時間が大幅に短縮され、患者
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さんの身体的負担も軽減されました。
　熊本大学含め全国的にこの流れは進んでいま
すが、琉球大学ではまだ十分に取り入れられて
いません。こうした新しい技術を導入すること
で、以前は 3K、4Kといわれた脳神経外科の診
療スタイルを新時代のものに変えることができ
ます。
　また、熊本と沖縄の違いについてですが、沖
縄の職員の皆さんは全体的にのんびりしていま
すね。私は沖縄県出身なのでよくわかります。
熊本の医療現場とは時間の流れるスピードが違
います。この沖縄の穏やかさは心地よく良い点
ですが、逆にもう少し効率を重視して業務を進
めることも必要かもしれません。医局運営では、
そのあたりのバランスがとれた労働環境を提供
するようにしたいです。

西江先生＞　　本日はお忙しい中、お時間をい
ただきましてありがとうございました。
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