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研究要旨：本プロジェクトは炎症性腸疾患（IBD）の診断•治療•予後•管理等に関する知識等を、国民•

患者およびその家族、また、一般臨床医•医療従事者に広く普及することと同時に、IBD 専門医を育成す

るプログラムを創成することを目的とした活動である。本研究期間に、国民•患者および家族を対象と

して「炎症性腸疾患の手術について Q & A」を作成した。また、一般臨床医向けに「一目で分かる IBD」

の改訂を行った。これらの資料はいずれも研究班ホームページで公開している。さらに、web 上での教

育機会の提供のために e-learning を日本炎症性腸疾患学会 (JSIBD)と共同で開発した。 

 IBD 専門医を育成するプログラムを創成するに当たり、北海道地区において、クラウド型電子カルテ

システムを用いたコホート研究が進行している。このシステムにより、IBD 専門施設と一般医との間で

の患者情報に関する共有が容易となるだけでなく、専門医の数や、診療上の役割に関するニーズが明ら

かになることが期待される。また、導入に要するコストに問題が解決されれば、他地区での導入が可能

であることが明らかとなった。また、新難病法において都道府県ごとに行われる難病指定医研修の参加

医師は、IBD 専門医育成の候補の１つと考えられた。今後、JSIBD とも連携し、難病拠点病院を中心と

した専門医育成を検討していく予定である。 
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A. 研究目的 

本プロジェクトは炎症性腸疾患（IBD）の診断•

治療•予後•管理等に関する知識、特に本研究班に

おける研究成果を、国民•患者およびその家族、

また、一般臨床医•医療従事者に広く普及するこ

とと同時に、IBD 専門医を育成するプログラムを

創成することを目的とする。 

B. 研究方法 

1. 国民•患者（および家族）•一般医に対する啓

発•広報活動 

国民・患者(および家族)にとって必要な IBD に

関する知識についての啓発のために、診療状況に

応じたトピックについて段階的に情報冊子を作

成してきている。また、一般臨床医向けに IBD の

診断・治療・病態を視覚的に理解できるようにす

るために「ひと目でわかる IBD」を作成した。こ

れら作成した冊子は、すべて研究班のホームペー

ジから閲覧・ダウンロードできようにした。 

治療指針やガイドラインだけでは解決できな

い課題について、e-learning を日本炎症性腸疾患

学会 (JSIBD)と共同で作成した。 

 

2. 専門医育成プログラム創設 

IBD 専門医（内科医および外科医）が必要とさ

れることは自明であるが、実際の育成プログラム
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に関しては前例がなく、まずは、北海道地区にお

いて、クラウド型電子カルテシステムを用いたコ

ホート研究を継続し、このシステムの研究目的と

して、専門医の必要数や、診療上の役割に関する

ニーズを明らかにしようとした。 

 

（倫理面への配慮） 

アンケート等の患者から得られた情報に関す

る情報の公表に際しては、個人が同定できる内容

は含まれない。「北海道地区 IBD 診療ネットワー

ク」は「厚生労働省 医療情報システムの」安全

管理ガイドライン」等の関連ガイドラインを遵守

し、患者情報の取り扱いに関して十分に保護体制

をとって行われている。 

 

C. 研究結果 

1. 国民•患者（および家族）•一般医に対する啓

発•広報活動 

1) 情報冊子の作成 

本研究期間中に「炎症性腸疾患の手術について

Q&A」 (図 1)を患者・家族向けの情報冊子として

作成した。これは研究班のホームページ 

(http://ibdjapan.org/)から閲覧・ダウンロード

が可能である。 

 さらに一般臨床医向けに「ひと目でわかる IBD」

の改訂を行った (図 2)。潰瘍性大腸炎、クローン

病の疫学・診断・病態・臨床像・治療・予後につ

いて基本的な事項を視覚的に理解できる構成に

なっている。この資料は研究班のホームページよ

り申請すればスライド形式で入手可能であり、難

病指定研修会、院内勉強会、薬剤師会、患者会、

看護学校、医学部学生といった場で講演資料とし

ても活用されている。 

 

2) e-learning 作成 

IBD を専門としない消化器医にとって治療指針、

ガイドラインによって基本原則は習得すること

は可能であるが、それらだけでは解決できない状

況も日常臨床では遭遇し得る。そこで、web 上で

の教育機会を提供するために e-learning を作成

し、研究班のホームページで公開した。症例ベー

スの設問を multiple choice 形式で解答した後に、

解説を通じて学習できるシステムである。診断 15

問、治療 12 問、疫学・予後 6問を作成した。今

後も順次、設問を拡充していく予定である。 

 

2. 専門医育成プログラム創設 

北海道地区 IBD 診療ネットワークは、クラウド

型電子カルテシステムを用い、IBD 専門施設と一

般医との間での双方向に容易に患者情報を共有

するシステムである（図 3）。詳細は本プロジェク

トの共同研究者（藤谷幹浩：旭川医科大学内科学

講座消化器•血液腫瘍制御内科学分野）より報告

されるが、本システムの活用実態からクローン病

疑いの患者における確定診断および治療方法の

変更に関してニーズがあると思われた。 

 

D. 考察 

1. 国民•患者（および家族）•一般医に対する啓

発•広報活動 

班会議からのオフィシャルな情報の発信は、患

者・国民のニーズに合致しているものと考えられ

図 1 炎症性腸疾患の手術について Q & A 

図 2 ひと目でわかる IBD 
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図 3 北海道地区 IBD 診療ネットワーク 

た。これらのツールを活用することで、国民・患

者・家族に疾患に対する正しい知識について啓発

することが可能になると考えられる。また、多忙

な外来診療において補助的なツールとしても活

用可能と考えている。その結果、IBD 患者さんの

管理の向上が期待できる。 

 「ひと目でわかる IBD」については、各種の講

演会や勉強会での使用可能と考えられ、IBD の正

確な知識の普及に活用することで、診断・治療の

向上に寄与できると考えている。 

 

2. 専門医育成プログラム創設 

北海道地区IBD診療ネットワークが同地域のみ

でなく、全国のあらゆる地区で同様のシステムが

有用かは検討が必要と思われ、来年度は首都圏で

の活用を開始し、同様の検討を行う予定である。 

また、日本専門医機構が実施する「新専門医制

度」との位置関係や、厚生科学審議会疾病対策部

会が提唱する「難病の医療提供体制の在り方」と

の整合性を考慮しつつ、日本炎症性腸疾患学会と

の協力を視野に入れながら、IBD 専門医育成プロ

グラムの創設を目指していく。 

 

E. 結論 

1. 国民•患者（および家族）•一般医に対する啓

発•広報活動 

国民•患者（および家族）•一般医に対する啓発

•広報活動に関しては、今後、更新される診療ガ

イドラインや治療指針も含めて、IBD における研

究や診療内容の進歩に伴い、今後も提供する情報

を適時、アップデートし、研究班 HP 等にて公開

していくことが重要と思われた。 

 

2. 専門医育成プログラム創設 

IBD 専門医育成プログラムの創成は容易ではな

いが、その育成対象となる消化器医（内科医およ

び外科医）として、新難病法において各都道府県

ごとに行われる難病指定医研修の参加医師が候

補の１つと考えられ、本年度の千葉県での研修の

講演を皮切りに、全国都道府県での研修会でも同

様に、「一目でわかる IBD」（第二版）」を活用して

いくことが可能と思われた。また、本年度中に開

設される研究班HP上にて、新たな情報の提供や、

炎症性腸疾患学会（JSIBD）とも連携し、

E-learning などの教育システムを構築していく

ことが重要と考えられた。 
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