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西洋医学の補完代替医療として、「伝統医刊

とよばれる医療があります。伝統医学のひとつ

である鍼灸は、その長い歴史による実績もさる

ことながら、最近の医学的、学術 的研究によっ

て作用の科学的な説明がなされるようになり、

伝統医学の中で占めるポジションが高まってき

ています。また、医師の中にも、鍼刺激に着日、

活用されている方が少なくありません。厚生労

働省が提唱する地域包括ケアシステムでは、「そ

の他の専 門職」として「はり師。きゅう師」が他

の医療・介護職と同様に
扇委ヂ

れているなど、

鍼灸師の活躍にも期待が集まっているところです。

この冊子は、伝統医学である鍼灸 (以下、銭

刺激と記載)および鍼灸 師について、医療 。介

護の専門職の方、行政 (保険者を含む)に携わ

る方に広 く知っていただくことを目的に作成い

たしました。また、地域で活動している鍼灸 師

の皆さんには、鍼刺激の再確認ができるような

内容になっています。

1980年代に「はり麻酔」などで注目された鍼

刺激は当時、「血行改善、筋緊張緩和、心地よ

い刺激 (脳が感じる)」 などが実験で明らかに

されました。しかし、その作用メカニズムについ

ては、まだ分からないことが多い時期でした。今
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では鍼刺激の研究も進み、今 回、現役の医師

である永 田勝太郎先生、南和友先生、高橋徳

先生には「鍼刺激がどのようなシステムで生体

機能の変調を矯正し、保健及び疾病の予防ま

たは治療」に関与しているかについて、また、公

的研究機関の堀田晴美先生には「鍼刺激と自

律神経のメカニズム」についてそれぞれ解説し

ていただきました。さらに「世界的に鍼刺激が

どのような立場にあるか」について、織田聡先

生に紹介していただきました。

「はり刺激力`どのようなものか」については、

文部科学省の理療科指導書 (平成6年 )に、「一

定の方式に従い、はりをもって身体表面の一定

部位に、接触または穿刺、刺入し、生体に一定

の機械的刺激を与え、それによっておこる効果

的な生体反応を利用し、生体機能の変調を矯

正し、保健
%溶

病の予防または治療に広く応

用する施術」と定義されています。外科的手術

のように「目に見える」「即効性のある」ものとは

異なる鍼刺激ですが、保健及び疾病の予防ま

たは治療に広く応用できる伝統医学です。こう

した伝統医学を修得、国民の保健及び疾病の

予防または治療で地域社会に貢献できる資質

を持ち、医療と介護、病院・施設と住まい (在宅 )

で活躍する鍼灸師は少なくありません。

公益社団法人日本鍼灸師会

地域ケア推進委員会

広報普及 1丁 委員会

実鶉‡通鍼yllM蛉繕輪卜鰤場で畿饂 F絋癸昴ぶこりりて

薫写11隧I塀蟄径N瀑颯甦饉繹たな凸贔冬釉霞屏:

などがあり、学校でiよ各方面の勉強を義務付けられています。

国家資格取得歓 学校卒業後)も 、全日本鍼灸学会。日本手技療法学会。国本自律神経学会。

M躙嚢馴又炒辟嘔拿ξ陪褥 盪吻鯰赳疵軋蟹財又
含医療学会などの学会等に参加し、学雪を継続してし丁る鍼灸師も多く見られます。
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鰈 炒 紺 選 饉 古7階
その間の各種実験 (臨 床研究)から明らかにな

つたことは、鍼には、生体を最も望ましい状況に

誘う力、すなわち「向ホメオスタシス効果」があ

るということです。これまでの臨床研究を俯敵

することで浮かび上がってくる、鍼の持つ向ホ

メオスタシス効果について概説してみたいと

思います。

日本では腰痛や肩凝りなど鍼灸の対象は痛

み (特に機能的な慢性疼痛)で あることが多い

のですが、欧米では積極的な健康づくりやアン

チエイジングの方法として位置づけられていま

す。今回お伝えする鍼の持つ向ホメオスタシス

効果は、欧米での認識を裏付け、日本での認識

を新たにするものです。

け は 1眸鶉 屁 鵞謳 削 辟卜 鑽≪詮

代表的な経穴に刺鍼したときの深部体温の

変化を、10年に及ぶ長期の研究で観てきました。

その結果、高い体温は下がり、低い体温は上が

ることがわかりました (関野光男)。 生体内部 (臓

器)の温度である深部体温は、低い人もいれば

高い人もいます。鍼はそれを正常化させる働き

を見せました。さらに、鍼が血圧にどのような影

響を与えるかについて、被験者が5,000人を

超える大規模な検証を行いました (図 1参照)。

ここでも深部体温と同様に、代表的な経穴に

刺鍼して前後の血圧を測定するとともに、その

変化を測定しました。すると、高い血圧の被験

者は下がり低い血圧の被験者は上昇、正常血

圧の被験者は変化 しないという結果が得られ

ました (白 畠庸 )。 同じような刺鍼を行つても、

高血圧患者では鍼が降圧的に作用し、低血圧

患者には昇圧的に作用しました。

図1鍼の血圧への影響
(鍼施行前後の収縮期血圧 :SBP:mmHg)
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呼吸によって身体に入る酸素の5%は、活性

酸素になってしまいます。それが細胞やDNA
を傷つけ (酸化させ)、 老化、病気を招くことで、

死のリスクが高まります。これを避けるため、生

体にはグルタチオンなど多くの抗酸化物質が

あり、また食事から抗酸化物質を摂取すること

で、酸化ストレス防御系のバランスをとってい

ます。

こうした酸化ストレス防御系に鍼施行がどの

ような影響を与えるかについて検討した結果が、

「鍼と酸化バランス防御系 (図 2参照 )」 です。

代表的な経穴 (ツボ)に刺鍼し、その前後の酸

化ストレス (d¨Romsテスト)、 抗酸化力 (BAP
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テスト)、 潜在的抗酸化力 (修正比)を評価した

ものになります。鍼施行後、酸化ストレスが低

減しましたが、抗酸化力には有意な変化がなく、

潜在的抗酸化力は上昇しました (広 門靖正 )。

図2鍼と酸化バランス防御系 (変化率)

(鍼施行後/施行前×100)
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生体がストレスを受けると、下垂体前葉から

ACTH(冨」腎皮質刺激ホルモン)が分泌され

て副腎皮質を刺激します。これによつて副腎か

らコルチゾールが分泌され、血糖値や血圧が

上がり、ストレスに抵抗できるようになります。

しかし、この状態が長く続くと、生体は摩耗、疲

弊してしまいます。そこでACTHは 、生体を修

復させてバイタリテイを与えるホルモンである

DHEA― S(dehyd「oepla∩ drostero∩ su

fate)を 同時に副腎から分泌します。近年、

D H ttA―Sが、皮膚や脳からも分泌されることが

わかってきました。

皮膚を直接刺激する方法である鍼の効果を

測定するため、刺鍼とD H ttA― S(代謝産物で

謀|

磋

ｍ一

一一一
■
鑽
―

対象全体では、鍼により、酸化ストレスは低減し、修正は増加した。

ある17 KS Sを 測定)、 コルチゾール (代謝産

物である17-OHCSを測定 )、 両者の比 (17-

KS―S/17-OHCS× 100)を検討してみました。

その結果、鍼施行後、D H ttA― S、 コルチゾール

ともに上昇することがわかり、刺鍼が刺戟療法

であることが明確になりました。しかし、刺鍼の

翌朝には、測定値は両者ともに下降したものの、

両者の比は有意に高値を示しました。これは修

復機能が、摩耗に優れていた証明と考えられ

ます (図 3参照)(広門靖正)。

図3鍼施行前後の17-KS― S(DHEA‐S).17-OHCS(corusOI),

the ratio(17-KS― S/17-OHCS)の 変動
(施 行前、施行直後、翌朝を比較した。)

跛 憑 蜀蝙 顆 贔莉 鑢彬 誦勿鼈

同じ鍼刺激でも、生体の条件によつては、全

く正反対の効果を生じる一―西洋医学の世界

ではあり得ないことですが、すべては事実で丸

東洋医学の深さがそこにはあつて、数千年の

歴史を生き残つてきた医療には、しかるべき理

由があつたと言えるのではないでしようか。私

たちは、その神秘のベールを科学の力で明確

にしてゆく責務があると考えています。
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健康‐と自‐律神‐経 ,血液循環の
1関係につもヽて

気になったら病院へ行つて薬をもらえば

良くなる一―そう信じて健康に生きる努

力をしない人がいます。多くの人は健康で長生

きしたいと思つています。ただ、そのために努

力をしなければいけないと思う人は、そう多く

ありません。自家用車には定期的に車検があり、

車の性能をチェックする必要があることはよく

知られています。しかし、体に関しては、病気 (事

故)になって初めてその必要性を認識する人が

ほとんどです。長年にわたり心臓外科医として

多くの患者さんを診てきましたが、「なぜもっと

早く病気にならない努力をしてこなかったのかJ

と思わされることがしばしばです。そこで、病

気にならないための体の性能チェック、アクシ

ョンを考えてみたいと思います。

l血 液 循 環 を改善 する

動脈、静脈、毛細血管まで含めると、人間の

身体には地球2周 半に届くほどの血管が張り

巡らされています。血管によつて心臓、脳、肺、

肝臓、腎臓といつた臓器や手足に酸素、栄養素

が運ばれて、老廃物もこの血管を通して排せつ・

処理されています。とりわけ動脈は、年齢が30

歳を超えると次第に硬くなり、弾力性を失つて

いきます。そのため、年齢とともに高血圧や脳

出血の危険性が増してしまいます。また、高コ

レステ回―ル血症や糖尿病などの代謝性疾患

があると、脳や心臓の冠動脈といつた血管が詰

まりやすくなり、心筋梗塞や脳梗塞といつた病

気になったり、足などの末梢動脈が詰まって難

治性の潰瘍や痛みが生じたりします。時には足

の切断も余儀なくされてしまいます。

では、どうすればよいのでしようか。適度な有

酸素運動が末梢循環を良くして、新陳代謝を

改善することが知られています。血液の循環が

良くなると手足が冷たい、体がだるいなどの症

状は改善されますじ、体の免疫力が良くなって

風邪もひきにくくなり、帯状疱疹、がんといった

病気にも耐性ができます。

一～自律神経を整えれば病気にならない～

正常の血管

サ
:鐘

:|::‡ :議

=::機

:灘ト

血管の壁が厚くなる

0
薔臓警麟:麟::1篤‡:雛

動脈硬化の原因

日加齢による血管の弾力性低下

Mコレステロールや中性脂肪の

沈着による血管の狭窄

日高血圧による血管への負担

士曽カロ

●血管を拡張させる

●血圧・心拍数を下げる

●リラツクスする

●感動する

●血管を収縮させる

●血圧・心拍数をあげる

●意欲を掻き立てる

●鳥肌が立つ
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ドイツ|ボッフム大学永代教授
|‐ ■北関東循1環器病院院長

南|1和 1友

～自律神経を整えれば病気にならない～

自律神経を

鍛えるには?

1 早起きをする

2ラジオ体操

3ウォーキングその他の運動をする

4サウナに入る

5冷水シヤワーや水風呂に入る

6音楽、絵画などを鑑賞する

7読書をする

8感動する

I 自律神 経 を整 える

人間の身体には2種類の神経が張り巡らさ

れていま魂 1つは手足、日、首を動かす神経 (随

意神経)であり、もう1つ は自分の意志では動

かすことができない神経 (不 随意神経)で す。

後者は、神経が人の意志から独り立ちしている

ことから“自律神経
"と

名付けられています。自

律神経には「交感神経」と「副交感神経」があり、

それぞれ相反する働きを持つています。

例えば適度な交感神経の刺激は、心臓の動

きを速くします。血管が収縮するので、当然血

圧は上昇します。それがアドレナリンの分泌を

促し、体の動きを活発にするのに役立つので魂

それに伴い、今度は副交感神経が刺激を受け

て血管が拡がり、血液の循環が良くなります。

その結果、血液やリンパの流れも良くなり、体

の抵抗力が増して健康につながっていきます。

I体 のノヽ ランスを保 つ

人の自律神経は車に例えればアクセルとブ

レーキのようなものです。体を能動的に動かそ

うとすればアクセルである交感神経が働き、休

もうとすればブレーキの役割をする冨」交感神

経が働きます。車の場合には運転手が足でア

クセルやブレーキを調整し、適正な速度を保ち

ながら走らせますが、人間の場合は生まれつき

体に備わつている自律神経が「五感」「感情」

といつた高性能なセンサーで自動的に働き、時

に早く時にゆっくり作用して体のバランス (ホ

メオスタシス)を保ちながら、健康な体の維持

に役立っています。

I鍼 灸治 療 で血液循 環 の 改善 を

肩こりや足腰の痛みは血液循環が悪いこと

で起こつていることが少なからずあります。マッ

サージといつた施術でも筋肉や関節などの緊

張を解すことで痛みを軽減できますが、鍼灸治

療で末梢循環を改善すれば更に大きな効果が

期待されます。
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を皮膚から刺し入れ、その下の筋肉の

層まで刺し込む― こうした鍼治療の

手順は皮膚および筋肉内の求心性の (末梢か

ら中枢へ向かう)感覚神経を刺激していると考

えられます。感覚刺激に反応する脊髄から中枢

神経に向かう経路は、主に「脊髄視床路」で構

成されています。痛覚、触覚、振動覚等の知覚

神経の刺激は、この「脊髄視床路」を経由して

視床に伝導され、さらに大脳の知覚中枢に送ら

れます。加えて「脊髄視床路」は「延髄」「中脳

水道周囲灰白質」「視床下部」などにも分枝を

投射して、これらと連絡しています (下図参照)。

このような神経経路を基点にして、鍼治療の自

律神経調節・抗ストレス作用、鎮痛作用を考え

ていきます。

は
な蘊餞輻颯鰊鼈鰺蒻聰釉鰺

延髄にある細胞群「孤東核;Nucle∪ s Tractus

大脳皮質知覚中枢

脊髄視床路

Solitarius(NTS)」 は、循環器系、日乎吸器系、

胃腸系から送られてくる求心性内臓情報を中

枢に伝える“中継
"の

働きをします。最近の研究

では皮膚からの知覚を受け取り中継している

こともわかってきました。「孤束核」は、内蔵機

能の調節に大きな役割を果たしている迷走神

経 (副交感神経の別名)の起源である「迷走神

経背側核I Dorsal Motor∩∪cleus of∨ agi

(DM∨ )」 に隣接しており、一方で、脳幹にあり

交感神経の起源である「延髄吻側腹外側野

(Rostral∨ e∩trolateral Medulla(R∨LM))

にも投射して繋がつています。

この孤束核が鍼刺激によってひとたび興奮

すると、延髄にある「迷走神経背側核」「延髄

吻側腹外側野」の両方、あるいはどちらかが活

性化して、自律神経 (副 交感神経と交感神経 )

機能が変化を受けます (図 中a)。 これが自律神

経調整の働きにつながっていると考えられます。

C視床下部 ―→オキシトシンート抗ストレス作用

b中脳水道周囲灰白質 一 オピオイド ・・鎮痛作用

a延髄 ―→ NttS〔
:V漁

=「

り

霙冒鴛[〕 自律神経調節作用

鍼治療 (知覚神経刺激)
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_  ‐ クリニツク徳院長
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動物実験の結果は、ストレスのもたらすさま

ざまな生理反応を鍼刺激が変化させることを教

えています。ラツトや犬にストレスを与えると、

交感神経活動が増加し、反対に副交感神経活

動は低下しま丸 例えばラツトの身体を拘束しス

トレスを与えると、胃運動は低下し、反対に大腸

運動が増加します。このとき足の三里 (膝下の

反応点・ツボ)に鍼刺激をすると、低下した胃運

動や増加した大腸運動が正常に戻つていきま魂

犬に大音量の雑音を聞かせるストレス (音響ス

トレス)を与えると、胃の空腹期の収縮運動が完

全に停止してしまいますが、これも足の三里に

鍼刺激をすると、音響ストレスによる障害がなく

なり、収縮運動が回復します。足の三里に鍼刺

激をすることで、ラツトの場合も犬の場合も、高

まっていた交感神経活動が低下し、低下してい

た副交感神経活動が高まります。これは、鍼刺

激が副交感神経を興奮させ、ストレスに曝され

ていても交感神経の緊張を抑制して、損なわれ

ていた電腸運動を回復させることを示していま硯

「視床下部」から放出されるオキシトシンは、

「副腎皮質刺激ホルモン放出因子 i Cortico―

tropl∩ releasi∩ g factor(CRF)」 の発現を

阻止することで抗ストレス効果を発揮します。

鍼治療の抗ストレス効果は、鍼が視床下部を刺

激して、オキシトシンの発現が促され、それに

よって調整されているものと考えられます (図

中c)。 慢性ストレス負荷後の鍼治療では、視床

下部でオキシトシン細胞が増え、CRF細胞が

減るのが確認されています。その結果、慢性ス

トレスに曝されていても 、内蔵の機能異常が

見られなくなります。また、「強い不安感」「スト

レスがうまく処理できない」「人とうまく付き合

えない」などの特徴がある「外傷後ストレス障害 :

Posttra∪ matlc stress disorder(PTSD)」

ですが、最近の臨床試験の結果によると、こうし

た「外傷後ストレス障害」を罹つた患者の治療に

も、鍼治療が有効であることが報告されていま硯

は
冬軋卜磋隧鰊趙飩蟷燎隋燒

痛みを和らげる効果 (鎮痛効果)に は、オピ

オイドを放出する神経細胞の働きが重要です。

脊髄から脳へ伝えられる「痛み」の情報は、延

髄のレベルで「中脳水道周囲灰白質 (Periaque

d∪ ctal Gray:PAC)」 から放射されているオ

ピオイド神経によつて抑制を受けま魂 これを「オ

ピオイドの下降性抑制」と呼んでいます。

鍼治療による鎮痛効果は、鍼の刺激を受け

て起こる内因性のオピオイドによって調節され

ていることが以前から確認されています。直腸

の伸展による激しい痛みが、足三里 (下肢)ヘ

の電気鍼治療で減弱することは犬の実験で確

認されていますが、オピオイド受容体の働きを

抑える「ナロキソン」を実験の前にあらかじめ

投与しておくと 電気鍼の鎮痛効果が消失しま

す。このことは、足三里への電気鍼治療で内臓

痛が減弱するのは、中枢のオピオイド神経が働

くことを意味しています (図 中b)。

9
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刺激に血液循環の改善作用があることは、

動物を用いた研究で証明されています。

そして、麻酔した動物において再現性の良い

反応が見られることから、そこには心理的な影

響とは無関係の「反射」のしくみが存在すると

考えられます。その反射には、皮膚や筋を支配

する「体性感覚神経」と、心臓や血管を支配す

る「自律神経」が関わることから、体性――自律

神経反射と呼ばれます 1)。 そこで鍼刺激が促

す「反射」、そのメカニズムと血液循環改善の

関係性について紹介していきます。

けりや辟仁晰罐メカニK骰
鍼刺激によつて皮膚や筋が刺激されると、そ

の部位を支配する神経 (体 性感覚神経)が興

奮します。その情報は脊髄や脳へと伝えられ、

心臓や血管を支配する神経 (自 律神経)の活動

に影響を与えます。これが反射の基本的な流

れ (反射回路)になります。反射回路には、脊髄

を中枢とする「脊髄反射」と、脳を中枢とする「上

脊髄反射」がありますが、脳も脊髄も介さずに

末梢で起こる「車由索反射」というしくみも存在

します。これらのしくみ・メカニズムは、刺激の

加え方はもちろん、刺激部位と効果器の神経

支配様式、両者をつなぐ神経回路によつても異

なり、複合的に各臓器の血流に影響を与えま丸

ここで3つの反射性メカニズムとその効果につ

いて、比較的わかりやすい例を挙げて、それぞ

れ説明します。

10
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鰤灌薇鋏改善

子宮の血流は、会陰部や足への鍼刺激で増

します。この反応は、脊髄で統合される「脊

反射」であり、脳を必要としません。子宮の

管には副交感神経の血管拡張神経の支配が

り、この血管拡張神経は、脊髄の一番下の部

(仙髄)から伸びています。会陰部や足から

「体性感覚神経」も、脊髄の同じ部分に入る

め、2つの神経が脊髄内で連絡して「脊髄反

」が起こると考えられています2)。 このように

性――自律神経反射では、脊髄の同じ部分

連絡する「体性感覚神経」と「自律神経」が

髄反射回路でつながつて生じる場合が多い

す。

鍼 dll艤 鐘レは [量薔隧厄麒聾鶯

餡液颯沃饂吻

力日

髄

血
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分

の

た

射

体

に

脊

で

妙

四肢遠位部 (手や足)への鍼刺激は、体幹や

四肢近位部の刺激に比べて、血圧上昇や心拍

数増加を誘発しやすい傾向にあります。この反

応は、脳幹 (延髄の循環中枢)で統合される「上

脊髄反射」ですが、この反射によつて上昇した

血圧が、血流を増加させることにつながります。

血圧に依存して血流が変化する骨格筋など多

くの器官では、血圧増加に伴い血流が増加しま

す。ただし、この場合の筋血流増加は、血圧増

加による二次的な反応であることを理解してく

ださぃ3)。
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刺激部位の近くにある皮膚や筋など末梢神

経では、「車由索反射」によつて血流が増加しま丸

この反射は、体性感覚神経の末梢側の軸索末

端から血管拡張物質(CGRPなど)が放出され

ることで生じるため、脊髄を必要としません。「車由

索反射」は、刺激部位と反応部位が末梢神経

の分枝で直接連絡している場合に起こるので魂

例えば、腰神経叢で連絡している伏在神経と

坐骨神経ですが、伏在神経への鍼刺激が坐骨

神経血流を増加させることも、この「車由索反射」

によるものと考えられます4)。

は
艤嬢鰺予咆の画書諭憧

大脳皮質の血流は、四肢や顔面への鍼刺激

F‐

|‐ |■

'■
■

1‐

一
‐

堀‐田 1青美

によって増加します。この反応は、血圧の上昇

に伴つて見られることもありますが、血圧依存

性の反応ではなく、積極的な脳血管の拡張に

よつて誘発されるものです。大脳皮質や海馬に

は、アセチルコリンを使つて情報を伝達する神

経 (コ リン作動性神経)が豊富に分布しており、

このアセチルコリンには、脳血管を拡張させる

働きがあります。そして鍼による刺激には、コリ

ン作動性神経を活性化 してアセチルコリンを

増やし、脳血管を拡張させる作用があるとわか

つています 5)。 ァルツハイマー病で著しく変性

するコリン作動性神経には、神経成長因子の

分泌を高める働き6)ゃ 、虚血性障害から神経

細胞を守る働き7)も あることから、鍼刺激でコ

リン作動性神経を活性化することは、脳血管障

害の予防やアルツハイマー病予防につながる

可能性があると考えられます。

Reference

l)Sato et al,Rev Physiol Blochem Pharmacol,1997

2)Hotta et al,」 Auton Nerv Syst,1999

3)Noguchi et al,」 Auton Nerv Syst,1999

4)Hotta et al,Neurosci Res,1996

5)∪ chida et al,」pn J Physlol,2000

6)Hotta et al,」 Physiol Sci 201 4

7)Hotta,PrOg Brain Res,2016

蔚

集
蘇

鑢
　
　
誤鶴

」卜
ヽ

■
て
〓

一」一・一一〓．、

１
上

■
上



12

難

玲勒1鵞濶|1隋 瞑鰊蝙‐褥核膨靡躙屹1痣

鰈
饉
爾
饉
趙
颯
蜃
艤

藤

瑕 隧 酪 櫃 晰 中 は 鸞 颯 亀 マ 暑躊

鶉

鳳檸肛聰彦

世界中で利用されている鍼灸ですが、中で

も繊細な日本の「はりきゆう」は、痛みも少なく

とても人気があります。特に米国では、肩こり・

腰痛といつた整形外科的な疾患はもとより、ス

トレスや倦怠感など、心と体の問題を抱える患

者さんが日本式の鍼灸を求めて治療院へ通つ

ています 1)。

6世紀頃、中国から日本に入つてきたとされ

る鍼灸ですが、中国のものとはずいぶん違いま

硯 日本では、非常に細い鍼を用いて施術しま硯

「管鍼法」という、鍼の痛みを軽減する技術も、

ここ日本で生まれました。細い鍼を浅く刺して、

高い効果を得る一―これが繊細で痛みの少な

い日本式の鍼灸、“」apa∩ ese Style"は りきゆ

うです。

・  ́ |‐ ‐■■|■|■  ´

多′/ '寺鼻

■ |



1 医療法人社団聡叡会
|     |  あすかクリニック紀尾井町 院長

一般社団法人 日本統合医療支援センター1代表理事

織 田 ‐聡

核
蠅 鶉 咤蠅 ≧けて 蜀核 浴絣 蠅

1971年 、ニューヨーク・タイムズ紙の記者

ジェームズ・レストン (」 ames Resto∩ )は、自

ら手術後の鎮痛に鍼灸治療を受けたことを記

事にしました2)。 これをきっかけに鍼灸治療は

米国で、そして世界で広く知られるようになり

ました。

さらに時が流れて 1993年 、ハーバード大学

のDa∨ ld ttise∩ berg博士力ゞNew 巨∩gla∩ d

」ou「 nal of Medlci∩ e誌に、米国民の 1/3

が何らかの補完医療を日常的に使用している

ことを発表しました3)。 この事実は医療業界に

大きな衝撃を与え、米国の統合医療推進の流

れが加速したとも言われています。Else∩ berg

博士は報告の中で、過去 1年 間に受療した補

完医療の種類として「鍼灸治療」が断然1位の

人気だつたと記しています。

その後、鍼灸治療は脚光を浴び、西洋医から

も注目されることとなります。現在でも数多く

の研究者がそのメカニズムや臨床効果につい

て検証を行つています。最も多くの科学的根拠

を持つ補完医療、それが鍼灸治療なのです。

鰊賤巡蠅陵麒骰隆鰺袋濶蠅瘍

鰺鶯饒颯

統合医療とは「目の前の患者さんのために、

つある環境で利用可能な西洋医学や補完医療

などの、あらゆる方法を適切に最大限に利用す

る診療戦略」のことです。補完医療は玉石混交

とも言われ、偽医学や詐欺などが横行するリス

クがあります。日本での鍼灸師は国家資格であ

り、3年間の教育を経て国家試験に合格しなけ

れば鍼灸師になれません。そのため他の補完

医療よりも質の担保が容易です。さらに、統合

医療では「科学的根拠」はもちろんですが、「利

便性・可用性」も重要な要素と考えられていま魂

日本 には約 10万 人 の鍼 灸 師が就業 、約

37,000箇所の治療院が存在しますの。どの街

にもたいてい1軒は鍼灸院が開業しており、「利

便性・可用性」を満足していると考えます。

対面でじつくり話を聞きつつ、どんな症状に

も対応できるという点も鍼灸治療の優れた点

と言えるでしょう。統合医療において鍼灸が西

洋医学と相補することは、質の良い医療や介

護サービスの提供につながっていくものと期待

されます。

爾
爾
爾
爾
艤
饉
鷺
隕

Reference

l)小田 博。世界の鍼灸コミュニケーション (15)。 全日本鍼灸学会雑誌 2000i50(3):533_40。

2)Reston,」 ames(July 26,1971)‖ Now,About My Operation in Peking‖ 丁he New York ttimes
3)Eisenberg DM,Kessler RC,Foster C,Norock FE,Calkins DR,Delbanco TL

∪nconventional卜Лedicine in the∪ nited States― Prevalence,Costs,and Patterns Of Use

N Engl」 Med 1993:328(4):246_52

4)平成26年衛生行政報告例 (就業医療関係者)の概況。厚生労働省。
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ICFの構成要素間の相互作用

健康状態/変調・疾病

鞘

「心身機能の改善」を基盤として

「生活行為Jや「社会参加」な機

生活機能全般を向上させること

鸞 心身機能。身体構造とは生物レベルの考え方

身体 (器官・肢体など)の生理的機能や心理的

機能など。

や 活動とは個人レベルの考え方

ADL(日常生活動作)や IADL(手段的日常生

活動作。ADLより高い自立した日常生活動作)

など課題や行為のこと。

時 参カロとは社会レベルの考え方

仕事、家事から地域活動や政治活動などまで

生活。人生場面への関わりのこと。

国際生活機能分類 (ICF)は 、ヒトの健康状態を系統的に分類す

るモデルで魂 ICFの概念は、国際的に承認された唯一の共通概

念、共通用語であり、生活機能を環境との相互作用としてとらえ

ていま魂 日本においては、保健。医療・福祉・教育・行政などすべ

ての職域、領域においてICFを共通の概念、用語としていま魂

iCF(lnternational Classification of Functioning,Disability and Health)

心身機能

鍼灸麟が国指す健康

鍼灸により身体的な疾患(例えば痛みなど)に対応するのみでなく、患者さんの生活機

魏 彗錮凩麟握榔芳[臭:塩暑葬ぽ竃蜀撃
口 そ`の結果の参加囃

141
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