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秋田高校卒業アルバムより 



日本一の病院を率いる病院長の奮闘と 

専門の消化器がん治療最前線 

東京大学医学部附属病院 

瀬戸 泰之 

？ 



世界16位 

国内  1位 



世界39位、国内1位 

外来診療スマート化 

 情報（データ）共有 



オンライン診療 

• ご家族が遠方でも同席可 

• 処方箋発行可 

外来アプリ 

• 会計待ち時間ゼロ 

• 予約取得、確認可 



東大病院紹介ビデオ 

東大病院紹介動画（ダイジェスト）.mp4


「よりよい医療」を目指して 

   診療・教育・研究 

     
①患者の意思を尊重する医療の実践 

②安全な医療の提供 

③先端的医療の開発 

④優れた医療人の育成 

6割・2割・2割 

 



教育 研究 

診療 

文部科学省管轄 

厚生労働省 



教育 研究 

診療 

文部科学省管轄 

厚生労働省 

特定機能病院 臨床研究中核病院 

      （医療法） 

臨床研究法 



本日の内容 

• 東大病院の現状 

• 新型コロナウィルスとの闘い 

• 新型コロナウィルスの医療への影響 

• がん治療；歴史、最前線 

  



歴史 

• 1858年（安政5年）   神田お玉ヶ池種痘所 

• 1877年（明治10年） 東京大学医学部附属病院 

• 1886年（明治19年） 東京帝国大学医科大学 

               付属第一医院、第二医院 

• 1919年（大正8年）   東京帝国大学医学部                      
             附属病院 

• 1949年（昭和24年） 東京大学医学部附属病院 



国立大学法人東京大学医学部附属病院 

6.2% (3,453/55,991) 

2003年 

運営交付金 定率削減 1% 



東大病院全景 

不忍池 

安
田
講
堂 1925 

1934 
1928 岩崎庭園 

三四郎池 

上野公園 



撮影：八田政玄 

家庭画報 

   2020.2 



東大病院 

• 病床数    1,226床 

• 外来患者数 2,386人/日 

• 入院患者数 880人/日 

• 救急患者数 11,232人/年 

• 手術件数   9,954件/年 

• 職員数     4,325人 

  医師 1,613人 看護職 1,421人 事務職 702人 



東大病院全景 

コンビニ 

レストラン 

コーヒーショップ 

24時間コンビニ 

レストラン ×2 

コーヒーショップ×2 

理容室、郵便局 

「日常」と「非日常」が混在 



本日の内容 

• 東大病院の現状 

• 新型コロナウィルスとの闘い 

• 新型コロナウィルスの医療への影響 

• がん治療；歴史、最前線 未知の病原体との闘い 

先行きが見通せない 

伝播速度が類をみない 



立川昭二 病いと人間の文化史より 

痘瘡 

495 

528 

538 



立川昭二 病いと人間の文化史より 

梅毒 
1493 

1498 

1510 

1512 



2019.12.8 武漢初報告 2020.1.16 日本で初確認 

1.24 専用ブース 



診察室内 診察室外 





   東大病院玄関掲示 



水際対策、発熱者トリアージ 



昨年4月5月の対応 



周知・徹底 



動画メッセージ 2020.4.6 

• 緊迫している状況 

• 命を支える診療維持 

• 診療機能縮小 

• 職員の健康も守る 

• 感染対策医療材料確保 

• 自ら感染者にならない 

• マリンズに1日1回アクセス 

 

 



4.8 手術全面中止 



東京都からの要請 

東大病院：重症・重篤；10床  中等症；18床 



重症 中等・軽症 





人員（手間）、安全確保（医療材料）、職員メンタルケア 





   診療に影響を及ぼすような 

 

    院内感染ゼロ！ 

安心して受診、紹介お願いします 



本日の内容 

• 東大病院の現状 

• 新型コロナウィルスとの闘い 

• 新型コロナウィルスの医療への影響 

• がん治療；歴史、最前線 

  病院運営上問題点 

患者さんの不利益 







全国医学部長病院長会議調査 



全国医学部長病院長会議調査 



3% 総医療費 



Dinmohamed AG. Lancet oncol 2020;21:750-751 

がんの発見が遅れる 

がんの診断が減少 



Bakouny Z. JAMA Oncol 2021;7:458-460 

2020.3～5 

以前3月間 

以後3月間 

2019.3～5 

Massachusetts, USA 



Bakouny Z. JAMA Oncol 2021;7:458-460 

乳 

前
立
腺 

大
腸 肺 CT 

Massachusetts, USA 



早期発見が減少！ 



Maringe C. Lancet Oncol 2020;21:1023-34 

乳がん 大腸がん 

肺がん 
食道がん 

死亡者数 

5-17%↑/5y 



胃癌治療費 

• Stage Ⅰ：内視鏡治療                183,700 

• Stage Ⅱ：胃切除                         641,200 

• Stage Ⅲ：胃切除＋抗がん剤    1,988,700 

• Stage Ⅳ：免疫治療                 10,900,000 円 

直接的医療費のみ 

薬剤は1年間 



健康にご留意ください 



1年半を振り返ると 

情報の伝達、周知、共有！ 



改定版 



改定版 



1年半を振り返ると 

情報の伝達、周知、共有！ 

禍を転じて福と為さなければならない！ 





感染症に強い病院作り 



本日の内容 

• 東大病院の現状 

• 新型コロナウィルスとの闘い 

• 新型コロナウィルスの医療への影響 

• がん治療；歴史、最前線 

  
「よりよい手術」を目指して 

 



英語 chirurgery 

独語 Chirurgie 

仏語 chirurgie 

ラテン語 chirurgia 

ギリシャ語 cheiro(手)+ergon(わざ) 

外科：Surgery 

 





再建方法 Billroth-Ⅰ Billroth-Ⅱ Roux-Y 

胃癌治療ガイドラインより 

小胃症状 



Theodor Billroth  1829-1894 



胃を大きくする術式 



   東京大学消化管外科学 

       

       瀬戸 泰之 

「よりより手術で治す」 

ことを目指す 



機能回復手術 

がん根治手術 臓器損失 

再発 



根治性（取り切る） 低侵襲性（優しさ） 

がん根治手術 

バランスが難しい 

拡大 縮小 

http://www.google.co.jp/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&source=images&cd=&cad=rja&uact=8&ved=0ahUKEwixlauR_MTKAhUHHqYKHQs0CJ0QjRwIBw&url=http://illustcut.com/?cat%3D55%26paged%3D10&psig=AFQjCNF3YDvSkPT2aqMgFYgM2sYKHYwmBQ&ust=1453811471228762


理想的 がん根治術 

  傷が無い(NOTES) 
          Natural Orifice Transluminal Endoscopic Surgery 

 

 元気な時と変わらないQOL 



胃を残せないか 

早期胃がんの方は症状なし 



胃全摘 



どこに転移があるかわからない ！ 

胃 



どこに転移があるかわからないので大きくとる 





ＣＴ  

ＰＥＴ  

ＣＴでわかるような転移はない  

ＰＥＴでわかるような転移はない  

5mmくらいの大きさになって転移がわかる 



生検（病理）; 腺癌細胞 

早期（粘膜内）胃がんと治療前診断 



内視鏡治療(ESD); 

Adenocarcinoma: 

0-IIc, 22×9mm, tub2, pT1b2,  

UL(-), ly(-), v(-), pHM0, pVM0 
   

粘膜下層までの浸潤；SM2 (600μm) 

リンパ節転移可能性；10-15% 



N0 (0/24) 

なぜ追加手術が必要だったのか? リンパ節転移がわからない! 

癌細胞遺残なし 



転移は取ってきて、顕微鏡で見て、
初めて確定診断できる！ 



どこに転移がわかれば！ 



Seto Y. Br J Surg 1999;86:526-28 

胃を残せる 



どこに転移がわかれば！ 



Nakamura Y, Seto Y. Physics in Med & Biology  2016;61:5837-50 

術中、腹腔鏡でPET集積を捉える 



特許出願・実用化への計画
（1） 

小型カメラ 位置トラッキングシステム 
PETの搭載・高速回路 即時画像化 

鏡視下手術使用 
超小型カメラ 

食道癌 

リンパ節転移 

①術前・領域リンパ節転移サーベイ 

②術中・リンパ節イメージング 

③鏡視下術中 広範囲サーベイ併用 
リンパ節イメージング 

臨床研究 装置開発 

Ex-Vivo 試験 

摘出リンパ節画像化 

定量性評価 

          特許出願 

東大TRC支援・企業連携 

東大TRC,TLO支援 



どこに転移がわかれば！ 



Urano Y. Nature Meｄ  2009:15:104-9 

pH-activatable fluorescence probe  

蛍
光
で
が
ん
を
光
ら
せ
る 胃がん細胞 



Onoyama H, Seto Y. Scientific Reports  2016 Jun 1  

10分後 食道がん細胞 



内視鏡下散布 臨床試験開始 

(ヒト投与) 



乞うご期待！ 



ロボット手術 



Marescaux J. Ann Surg 2002;235:487-92 

胆嚢摘出 54 分 

Telesurgery 

 New York                   France, Strasbourg 

Lindberg operation 



遠隔操作 

行われなくなった！ 



da Vinci サージカルシステム 



Leonardo Da Vinci 1452-1519 



ゴルゴ 13    第519話、 2012.4 





7200枚デッサン 





Intuitive Surgical  Home Page より 

手術用ロボット 手術道具 

術者 患者 

眼 

手 







手術室風景 





Intuitive Surgical  Home Page より 

3D 画像 

自由度7 関節 

手ぶれフィルター 

狭小空間 

精緻な操作 



Intuitive Surgical  Home Page より 

3D 画像 

自由度7 関節 

手ぶれフィルター 

どう使うか？ 



Intuitive Surgical  Home Page より 

3D 画像 

自由度7 関節 

手ぶれフィルター 

食道がん根治術 



食道 

心臓 

肝臓 脊椎 

胸骨 

気管 
鎖骨 



大動脈 

食道 

気管 



右肺 
左肺 

食道 



気管、脊椎、右肺に接している 



心臓 

肺静脈 

大動脈 



食道は生命維持に必要な 

重要臓器に囲まれている！ 



食道がん手術 

もっとも根治的だが合併症も多い 



片肺換気無しでできないか 



世界初の術式 



気管 

食道 奇静脈 



Atrial鈎 

気管 

奇静脈  

食道 

大動脈 



従来 



術後創 



Yoshimura S. Seto Y. Surg Endosc  2018;32:2249-2254  
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TME n=26 

  TTE n=37 

術後QOL良好 



週刊ダイヤモンド 2019.10.19 



1966年 

理想的治療 



「よりより治療で治す」 

ことも目指す 



ゲノム医療 

免疫治療 

免疫チェックポイント阻害剤 

原因遺伝子別治療 



胃がん 

大腸がん 

乳がん 

これまでは、がんの発生臓器ごとに 
分類された治療方法や薬剤選択 



胃がん 

大腸がん 

乳がん 

トラスツズマブ 
ペルツズマブ 

エベロリムス 

パルボサイクリブ 

これからは、 
発生臓器よりも 
治療標的分子ごと 



 

保険診療より精緻な解析 



オプジーボ投与3年後 

腹膜再発 消失維持 

非常に高額な薬剤、奏効率高くない 



Sato Y, Seto Y. Clin Transl Immunol 2020; e1194 

Immunogram of  

cancer-immunity 

interaction 

個々の免疫状況から有効性を判断 



ヒトの潜在力を引き出す！ 



代償する機能が備わっている 

声帯 



Hippocrates  460-377 BC 

自然こそ病気の治療者である 



木村資生 「生物進化を考える」より 



地球の歴史を１年とすると 

真核生物出現 

8月上旬 



地球の歴史を１年とすると 

人類の出現 

12月31日午後4時 



地球の歴史を１年とすると 

文明誕生 

12月31日午後11時59分 



地球の歴史を１年とすると 

自然科学 

12月31日最後の2秒 



地球の歴史を１年とすると 

がんの手術 

12月31日最後の 0.7 秒 



まだまだわかっていない 

知恵が蓄積！ 



まだまだわかっていない 

ことも多い！ 



平均余命 (男性) 

80歳 88.9歳 

90歳 94.3歳 

人口動態統計より 

85歳 91.3歳 



平均余命 (女性) 

80歳 91.8歳 

90歳 95.6歳 

人口動態統計より 

85歳 93.4歳 



皆さん、 

元気に生きましょう！ 



new-normal time 



1968年 



ご清聴ありがとうございました 

setoy-sur@h.u-tokyo.ac.jp 


