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令和２年度 厚生労働行政推進調査事業費補助金（慢性の痛み政策研究事業） 

分担研究報告書 

 

慢性疼痛診療システムの均てん化と 

痛みセンター診療データベースの活用による医療向上を目指す研究 

 

研究分担者  鈴木秀典 山口大学大学院医学系研究科 講師 

 

研究要旨 

 山口県内における慢性疼痛治療の拠点である山口大学ペインセンターにおいて、慢性痛患

者に対する集学的治療を実践した。さらには岡山大学病院運動器疼痛センター、川崎大学医学

部附属病院との協力体制を強化し、中国地方全体における医療連携システム構築をさらにす

すめた。ペインセンターを中心とする地域の医療システムを確立し、そのシステムを中国地方

全体に広げた。また全国に先駆けて、多職種にわたる慢性痛医療スタッフを育成するための慢

性痛教育センターを設立し、慢性痛教育を幅広い職種に対して行い、知識の啓蒙を行った。こ

うした知識の啓蒙活動の一環として、また中国ブロックにおける診療連携システムの確立の

ため、岡山大学病院運動器疼痛センター、川崎大学医学部附属病院と連携し、中国地方での各

種研修会や市民公開講座を多数開催した。 

Ａ．研究目的 

１）山口県内に慢性疼痛治療の拠点となるペ

インセンターの設立を行い、地域の中心的な

拠点センターとしての機能を確立させること。 

２）山口県内で確立したシステムを中国地方

全体に拡充させること。 

３）実際に集学的治療を実践するなかでのシ

ステム上の問題点を指摘し、これを研究班に

て検討すること。 

４）医療スタッフに対して慢性痛患者への対

処方法の啓蒙活動を行うとともに、治療指針

として広く利用可能な各種評価スケールを数

値化すること。 

５）慢性痛に対する画像診断を確立すること。 

６）痛みセンターを中心とする、慢性痛診療・

研究の基盤を築くこと。 

 

Ｂ．研究方法 

平成 26 年から設立した山口大学ペインセ

ンターのセンター化と標榜を行い、さらには

地域の痛み医療に関する啓蒙・教育活動を進

め、山口県内の慢性疼痛医療システム・病院

連携システムを進める。またペインセンター 

から得られたデータを解析し、本邦における

慢性痛治療の治療目標や治療指針を数値化し

ていく。さらには中国ブロックにおける診療

連携システムを構築するため、医療従事者を

中心に慢性痛に関する講習会を開催し、診療

連携をすすめるとともに、広く知識の啓蒙を

行う。Functional MRIを用いた慢性痛患者の

標準的な画像評価法を確立するため、データ

解析をすすめる。 

 

（倫理面への配慮） 

患者データ利用や公表に関しては、山口大学

IRBでの倫理審査が完了している。 

 

Ｃ．研究結果 

山口大学ペインセンターでは、整形外科、

ペインクリニック科、精神神経科・リエゾン

科、理学療法士、作業療法士による集学的治

療を実践している。山口大学病院内に 3 床の
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ベッドを持ち、地域や各科単独では治療困難

となった慢性痛患者の診療にあたっている。

隔週でのカンファレンスを行い、独立したユ

ニットとして患者治療にあたっている。 

現在は、山口大学ペインセンターでの入院

患者は、多職種・多診療科医師が電子カルテ

上でのカンファレンスシートを使用すること

で、患者情報や治療方針などが一元的に管理

できるようになった。またすべての医療関係

者がこのカンファレンスシートにアクセスで

きるため、治療方針の統一が図られるように

なった。 

山口大学ペインセンターにて集学的なユニ

ットが治療介入を行い、カンファレンスを行

い、実際の治療を行った患者は、昨年度に引

き続き、2020年度は約 30人であり、その数は

増加傾向にある。また、中国地方での医療関

係者向けに、「慢性疼痛診療研修会」を 8回開

催した。あわせて約 140 名の医療関係者に集

中的な痛み診療の啓蒙活動を行った。山口大

学ペインセンターは、難治性疼痛治療に苦慮

した際の紹介先として連携システムが機能し

ている。山口大学ペインセンターを中心とす

る慢性痛患者の地域医療システムが確立した。

さらには岡山大学病院運動器疼痛センター、

川崎大学医学部附属病院との協力体制を強化

し、中国地方全体における医療連携システム

構築をさらにすすめた。慢性疼痛診療システ

ム普及・人材養成モデル事業（中国ブロック）

代表として、計 19 回の研修会を開催し、636

名の医療スタッフの慢性痛診療連携事業への

参加を得た。 

当ペインセンターから得られたデータをも

とに、多面的評価ツールによる慢性腰痛症患

者の治療データを解析した。疼痛スコア NRS

の変化数であるΔPI-NRSが、「２」改善するこ

とが、治療目標の大きな指標になることが示

された。また、多面的評価である各種スケー

ル；ΔPDAS:6.71, ΔPSEC:6.48, ΔPCS:6.48, 

ΔAIS:1.91, ΔEQ5D:0.08, ΔLocomo 25:9.31

が治療が奏功した場合の基準となるカットオ

フ値であることが示された。 

こうしたセンターでの臨床研究から得られ

たデータの啓蒙活動を行うとともに、実際の

慢性痛診療への実践的応用を行った。さらに

は、functional MRIによる慢性痛患者の特徴

的画像評価の検討を行っている。 

 本学の特徴的な試みとして、多職種の医療

スタッフ、医学部学生などに対する医学教育

があげられる。山口大学に慢性痛医学教育セ

ンターを設置し、実際のカルキュラムを作成

した上で、慢性痛に関する医学教育の普及と

標準化を行い、全国レベルで展開した。2000

名以上の受講者に痛み教育活動を進めた。 

 

Ｄ．考察 

山口大学ペインセンターでの慢性痛患者に

対する集学的治療のシステムはが確立し、山

口大学ペインセンターを中心とする地域医療

連携が構築された。さらには、中国ブロック

全体においても、痛みセンターを中心とする

診療連携システムが確立しつつある。日常診

療上は、患者・医療スタッフにとって、ともに

診療を円滑化し、これまで対応困難であった

慢性痛患者を実際に治療可能とし、約半数程

度で治療の有効性を見いだすまでの治療成績

を獲得できるようになった。大きな問題点は、

診療報酬やコストを含めた本邦におけるシス

テム自体であるが、今後の改善に期待したい。 

また臨床研究としてのアプローチもすすめ

ており、実際の診療データから、今後の新た

な治療指針を示すことができ、痛み教育の普

及とともに、将来的に社会に還元できる研究

成果が得られつつある。 

 

Ｅ．結論 
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山口大学ペインセンターを中心とする慢性

疼痛診療システムの均てん化と痛みセンター

診療データベースの活用による医療向上を目

指す研究に関する現状を報告した。 

 
Ｆ．健康危険情報 

総括研究報告書にまとめて記載 
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Web配信 
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