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Ｑ：糖尿病とはどんな病気ですか。
Ａ：

糖尿病について
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インスリンは膵臓（すいぞう）で作り出されるホルモンで、細胞が血液の中からブドウ糖を取り込ん
でエネルギーとして利用するのを助ける働きをしています。インスリンの作用が不足すると、ブドウ
糖を利用できなくなり、血液中のブドウ糖濃度（血糖値）が高くなり、この状態が継続するのが糖尿
病です。厚生労働省の2016年国民健康・栄養調査によると、国内の糖尿病患者数は約1,000万人
と推定されています。

Ｑ：糖尿病の原因を教えてください。
Ａ：まず、糖尿病は成因に基づいて、「1型糖尿病」「2型糖尿病」「その他の特定の機序・疾患による

糖尿病」「妊娠糖尿病」に分類されます。この中で、最も多いのが、2型糖尿病です。2型糖尿病は
加齢のほか日常の生活習慣が誘因となって発病するので、「生活習慣病」といわれ、食べすぎ、運動
不足、肥満、ストレス、アルコールの飲みすぎなどが原因とされています。

Ｑ：糖尿病は遺伝しますか。
Ａ：糖尿病そのものが遺伝するわけではありませんが、「糖尿病になりやすい体質」は遺伝すると考えら

れています。つまり糖尿病になりやすい体質を持った人に、食べすぎ、運動不足、肥満などの環境因
子が加わり、糖尿病になると言われています。

Ｑ：糖尿病にならないためにはどうしたらよいでしょうか。
Ａ：「こうすれば絶対に予防できる」・「これを食べれば（食べなければ）よい」というものはなく、

一般的に以下のことが薦められています。
１．バランスのとれた食生活　（総エネルギーと脂肪の摂取量に注意）
２．夜食をしない、間食をしない
３．アルコールはほどほどに（１日平均純アルコールで約20gまで）
４．適正な体重の維持
５．運動習慣（1日平均1万歩以上歩くことを目標に）
６．ストレスの解消
７．禁煙

Ｑ：糖尿病とメタボリックシンドロームは関係がありますか。
Ａ：糖尿病と高血圧、脂質異常症、肥満が、互いに関連し合い動脈硬化を進展させることが知られてお

り、「メタボリック シンドローム」と呼ばれています。特定健診（基本健診）は、メタボリックシン
ドロームをはじめとする生活習慣病に着目した健診で、自分の体の状態を知る事ができるチャンスで
すので、年に１度は特定健診を受けましょう。

志鎌先生から
ひとこと

　“気付かぬうちに糖尿病が進行していた”とならない
ように、生活習慣に気をつけるとともに、年に一度は
特定健診を受けて健康管理をしましょう。また、すで
にかかりつけ医で生活習慣病の治療を受けている患者
さんを対象に当院で栄養指導を行っております。くわ
しくは12ページをご覧ください。
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　摂食嚥下チームの一員として、多職種で協
働しながら活動しています。摂食嚥下障害と
いうのは、「食べる」ための機能が低下し、
誤嚥や窒息を起こしやすくなってしまう障害
です。脳梗塞、パーキンソン病、認知症など
の病気による影響だけではなく、加齢や入院
による廃用症候群により、「食べる」ための
機能が衰えてしまいます。そのような患者さ
んに対し、「食べる」ための機能を評価した

り、「食べる」ための口腔内の状態を清潔に保ったり、安全に「食べる」ための食事形態
を調整させていただいています。「食べる」ことは単に栄養や水分を摂取するための手段
ではなく、日々の楽しみ、ご家族との団らんなど、生きるためのエネルギーだと思いま
す。今後も「食べる」ことを通し、患者さんやご家族が安心して入院生活を送れるよう、
支援させていただきます。
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　地元、土浦市荒川沖の出身です。新宿区の
大学病院で12年間大腸疾患を中心に研鑽を
積んでまいりましたが、縁あって2003年よ
り当院で勤務することとなり、今年で18年
になります。
　地元の基幹病院ということで、消化器疾患
全般にわたり診療することが求められ、当初
は悪戦苦闘した思いがあります。現在は各部
門のエキスパートが揃い、充実した環境で診
療にあたらせて頂いております。得意分野は
炎症性腸疾患（潰瘍性大腸炎やクローン病な
ど）の診療ですが、今後も専門性を活かしつ
つ、より地域医療に貢献できるよう精進して
まいります。

　消化器内科一般が専門です。2007年か
ら茨城県職員として赴任し患者の治療にあ
たっています。超音波内視鏡を用いて早期の
病変を見つけ『治らない病気』といわれてき
た膵臓がんを治したいと思っています。地域
に根差しながらも大都市圏の大病院に劣らな
いような診療を心掛け、日々研鑽していま
す。医師になって20年、素晴らしい上司、
仲間、家族に支えられ充実した日々を送らせ
ていただいています。今後も患者さんの気持
ちに立った医療を目指していきたいと思いま
す。
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