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只記 念 講 演

｢クロイツフェルト ヤコブ病～新しも)ペントサン･ポ･)サルフェート脳室内投与法の現状～｣

福岡大学医学部第 5内科助教授 坪 井 義夫 氏

クロイツフェルト･ヤコブ病の現状

クロイ ツ フェル ト･ヤ コブ病 

(CJD)のアウトラインですが､弧発

性 CJD80-85%､家 族 性 CJD 

10%､後天性 CJD (医原性 として

成長ホルモン ･角膜移植 ･ヒト硬膜

移植､はかに変異型)5-10%とい

う割合です｡

ヤコブ病の症状

典型的な症状としては､明らかな発病に先行して､ゆっ

くりと性格変化や不安感あるいはうつ症状が認められるこ

とが多いようですが､その時点では診断を疑うことすら難

しい状況です｡その次に､多い症状として失調性歩行 (ふ

らつき)や､視野異常 (小さく見える ･ゆがみ)などがあ

ります｡それらの症状が出始めると引き続き急激に､認知

症が進行して2ケ月くらいで無動性無言になります｡特徴

的な症状ではミオクローヌスという筋肉のピクつき ･痘撃

が起きます｡病理学的には､脳の神経細胞 (皮質レベル)

が深刻に痩せて､海綿状 (スポンジ状)になり､別名海綿

状脳症と言われていますo海馬は比較的保たれますoアル

ツハイマー病は海馬がやられますので､この点が大きく異

なります｡

ヤコブ病の診断

診断確定のために､脳生検が必要とされていますが､多

くの場合は必要ありません｡上記の特徴的な臨床経過に加

えて､ヤコブ病に特徴的なのは脳波です｡PSD (周期性

同調性放電)が見られます｡さらに診断精度を上げるため

の脳脊髄液の検査で､14-3-3蛋白等の数値が上がっている

ことも診断の参考となります｡さらに最近一番信頼を置い

ているのは MRIです｡進行性認知症 ･ミオクローヌス ･ 

脳波異常 ･14-3-3等で典型的であればよいのですが､これ

らのすべてがそろうのは､この疾患がすでに進行期に入っ
( ＼

たことをあらわしており､早期診断には今までの診断基準

は不十分といわざるを得ません｡より早期に診断するため

に非常に優れたツールとして MRIがあります｡初期の､

あるいはおそらく発病以前から､その変化が拡散強調画像

で捉えられます｡一般的には基底核の尾状核と被殻､それ

に皮質に変化がみられます｡ごくまれに尾状核 ･被核の病

変を欠いた皮質型というタイプもあります｡典型的脳波や

ミオクローヌスが出ないケースでも MRIで診断すること

が可能になり､診断精度が高くなったのは明らかです｡問

題になった変異型のヤコブ病は､視床枕部という脳室に接

した部分が被核 ･尾状核より強く出ます｡ホッケーのステ

ィック状に曲がったような形のところが高信号で白くなる

のが変異型の特徴です｡MRI拡散強調像の病変は､病初

期に非常に強く出るのが特徴です｡これは発症3ケ月の映

像ですがもう少し前から出ていたと考えられます｡発症後 

1年もするとこの特徴的な信号は消えてしまいますので､ 一 ＼

診断の時期を逃してしまうと､寝たきりになってからMRI

で調べても診断の役に立たないことになってしまいます｡

早期の診断には強力なツールです｡

医原性ヤコブ病と変異型ヤコブ病

硬膜移植後のヤコブ病は､これまで我が国で118例発生

しています｡汚染されたヒト硬膜を使ったことが原因で､

ある時期に手術をした人の約1000人に1人が発症していま

す｡潜伏期間は平均10年ですが､最長で25年ですから､ま

だ潜在的にリスクを持った人がいらっしゃる状況です｡

変異型ヤコブ病については､英国で150例以上､我が国

で1例の報告があります｡特徴としては患者さんの年齢が

非常に若く英国では平均28歳です｡平均擢病期間は平均14

ケ月で短いですが､通常の孤発性ヤコブ病より進行がやや

遅いようです｡診断では窟桃腺の生検で異常プリオンの蓄

積が見られるのが特徴です｡
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治療法の開発

基本的にヤコブ病に､有効な治療法はない状況ですが病

態の解明は確かに進んでいます｡いずれのヤコブ病も脳に

異常プリオン蛋白が蓄積するという共通点があります｡い

かに脳にこの異常プリオンを蓄積させないようにするか,

というのが病気を治す糸口となっています｡新しい治療法

の開発は､全く未知の物質を治療に応用するには非常に時

間がかかりますが､従来,いろんな病気の治療に使われて

いた薬物は､作用や副作用がよく検討されているので､治

療に応用しやすいのです｡これらの中からキナクリン､キ

ニーネは､実験的に異常プリオン蛋白を減らす効果の確認

された薬物です｡英国でプロジェクトが進行形なので結論

を出すのはまだ早いのですが､仏国や本邦からの報告で

は､効果が確認されていません｡一過性に症状が改善する

のですが､その後は治療を継続しても進行しました｡現在

でも希望される方には限定して使用しますD

ペントサン･ポリサルフェート(PPS)

脳室内持続投与法

最近はペントサン ･ポリサルフェー ト(PPS)脳室内持続

投与法に研究はシフ トしています｡PPSに関しては､ペ

バリンという物質に類似したもので､抗炎症作用が知られ

ていて欧米で関節炎や勝耽炎などに使用されていました｡

副作用は少なく,安全な薬です.軽口や点滴で使用しても､

血液中から脳に移行しないので､直接脳室へ入れる方法を

考えました｡マウスを使った実験では発症や症状の進行を

遅らせること､より早い時期に高い濃度で投与すると効果

があることがわかりました｡マウスの脳の病理検査では､ 

ppSを授与したほうには異常プリオン蛋白が蓄積せず､

反対側には蓄積していることがわかる貴重なデータです｡

これらは東北大学の堂浦教授の研究ですが､共同研究とし

て PPSの投与による治療を2001年頃から準備を進めてい

ました｡2003年に英国で1例日の手術が行われました｡変

異型ヤコブ病の患者さんのご家族が､インターネットで堂

浦先生の研究の成果を知り､ぜひ試したいという熱意から

行われました｡私たち現地に出向いて治療を実際に見学

し､経験交流をしてきました｡そこで我々のプロトコール

を一部変更しました｡その変更とは､脳室内持続授与する

ために,ポンプをお腹の皮下に埋め込み､カテーテルで皮

下を通じて脳室とポンプをつなぎます｡ポンプのタンクに 

20ccの薬を入れると､1日に0.5cc､40日間連続でポンプ

から自動的に PPSが投与されます｡月に1回注入だけすれ

ばいいことになります｡実際に患者さんの中には外来に通

いながら月1回注入している方がおられます｡PPSは日本

で作っていないので ドイツの Bene社から輸入していま

す｡そして今は医大薬学部で患者さんの体重に合わせた浪

度を製剤化しています｡

最初の症例は66歳女性です｡1月にふらつき､1月下旬に

は物忘れが出現し､3月にはミオクローヌスが出現し歩け

なくなりました｡4月に入院され､ご家族から治療を受け

させたいとの相談を受けて紹介されました｡自分の声は出

ないし,ほとんど寝たきりでミオクローヌスもありまし

た｡昔や光にはビクッと驚きのような反応を示しました｡

脳室に入れた管を首 ･胸の皮下を通して､お腹に埋め込ん

だ持続注入ポンプに接続しています｡このような手術の1

週間後に CTを取って､脳内に出血などの合併症がないこ

とを確認します｡PPSの濃度は,最初1ト唱/kg/dayから始

めていましたが､最近は201唱/kg/dayから始め､様子を

見ながら601嶋/kg/dayまで濃度を上げます｡

これまで福岡大学で治療をした5症例ですが､たまたま

全員が女性ですC最初の2症例は孤発性です｡2例日の方は

発症から3ケ月ころで､比較的早く治療を開始 し､手術後

に無言無動になりました｡10ケ月たちますが､脳と頭蓋骨

の間に水がたまったため､現在治療を中断しています｡3

例日の方も孤発性ですが､非常に進行がゆっくりです｡ミ

オクローヌスも脳波も異常が出なくて､MRIで皮質だけ

が異常信号を示しました｡診断を確定するために脳生検を

行いました｡診断確定の後､6月から治療を開始して,7ケ

月になります｡今でもようやく歩ける程度です｡4例日の

方はプリオン遺伝子に異常がある家族性の方です｡発症し

てから6ケ月目に治療を開始しました｡現在も歩いていま

して､治療開始後症状は安定しています｡ご家族からは｢も

っと良くならないだろうか｣と言われています｡5例日の

方は孤発性です｡入院した時は話せたのですが､手術の準

備をしている間にほとんど話せなくなってしまいました｡

孤発性の方は進行が早くて難しい状況がありますが､現在

は維持している状態です｡

効果的な治療法については､2番目の症例を除いては副

作用がなく安全に治療を続けています｡心配されていた血

小板減少症とか出血傾向 ･抗血栓などの副作用はなく､現

在の濃度では全身的な影響は少ないだろうと考えていま

す｡今後もう少し濃度を増やして効果を高めたほうがいい

と考えています｡欧州の2年前に出された13例の報告でも､

治療は安全に行われております｡今まで話せなかった人が

話せるようになるとか､歩けなかった人が歩けるようにな

ったとか劇的な効果はありませんが､飲み込みが良くなっ

たとか熱を出さなくなったという全身的な安定性が出てき

た方はおられます｡英国では最大110lLg/kg/dayを投与し

ており､それも手探りの状態です｡我々は今のところ6叫g 

/kg/dayでやっています｡今後どうするかは相談 しなが

らやって行きたいと思います｡ 
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はこれまで明らかな効果は示していませんが､全身的な副

作用も認められず､安全性は高いといえます｡今年はぜひ

濃度の設定を考えたいと思っています｡治療適応が一番問

題で､残念ながら悪くなったところから立ち上げる治療で

はないので､なるべくお元気なうちに治療できる方が適応

になると考えていますC効果の判断は進行性の病気なの

で､進行が遅くなっているのか､変わらないのかは､ある

程度の症例を積み重ねないと比較 ･判定できないので､有

効性の判断はまだまだ先になるかと思います｡今年もこれ

までの方のフォローアップをして,長期的な経過を観察し

ながら判断をしたいと考えていますO

効く薬だったけれども非常に危険性が高かったのを見逃

し､有効性と危険性のバランスを天秤にかけて､危険性が

高いのに国が認可したことに問題があったのです｡肝炎の

場合､この薬自体は1998年になって効かない薬であったと

いうことで承認が取り消されました｡ですが､実は1970年

代の最初に再評価の制度で本当は取り消されなければなら

ない薬でしたO米国では1977年12月に FDAがこれは効か

ないしむしろ肝炎の危険性が高いということで取り消しに

なりましたOこの情報が日本にも入ってきましたが､ヤコ

ブやエイズと同じような構造で使われ続けました｡これが

この裁判の特徴ですC

※古賀弁護士の報告の後､全国で最初に実名を公表した九

州原告の山口美智子さんが自らの経験と思いをお話されま

した｡内容については､次号でご紹介いたしますo 

/一＼ 

薬害肝炎弁護団より報告

轟音肝炎折世 九州弁護EZl

古賀 克垂 弁護士

薬害肝炎裁判は､提訴から2年が

経ちまして終盤を迎えています｡全

国 5地裁でやっているのですが､大

阪が 2月20日､九州が 2月22日に結

審し,いずれも夏ごろに判決が出る

だろうと言われています｡東京が年

末に結審を向かえ､今年は薬害肝炎

裁判にとって大きな 1年にな りま

すo福岡 ･大阪で勝って､さらに東京で勝って全面解決に

結びつけて行きたいと考えていますC

この裁判自体は血液製剤で肝炎になってしまった方の裁

判です｡主に出産のときの止血剤で使われていた薬なので

お母さん方に被害者がたくさん出ましたOそれ以外にも脳

外科手術 ･心臓手術などの止血剤で使われ､被告の三菱ウ

エルファーマ-の少なめの試算でも1980年以降で50万本以

上が29万人に使われて､少なくても 1万人以上の方が感染

被害を受けているといわれています｡1964年以降使われて

いた薬で､資料が残っている1980年以降で 1万人ですから

相当な数の被害者になるだろうといわれています｡スモン

のときが戦後最大の薬害といわれ 1万人でしたが､そのス

モンに匹敵する薬害といわれています｡

この裁判の大きな特徴の一つは､実は効かなかった薬だ

ということです｡過去の薬害の場合は､例えばエイズでは 

4

(追加情報)

薬害肝炎訴訟は､大阪で2006年 6月21日､福岡で 8

月31日､いずれもフィブリノゲン製剤の安全性確保に

関し､製薬会社と国を厳しく批判した原告勝訴の判決

が下されましたOしかし原告全員の救済までは至って

おらず､課題も残されています｡全国で128名 (8月25

日時点)の原告が提訴しており､東京地裁での判決 

(2007年 2月頃予定)に期待が寄せられていますC

/一＼

◇本部 ･岐阜県中津川市 0573-62-4970 

*eメールcs-net@takenet.o｢.｣p 

*ホ-ムページ http://vw .cid-net.jp

◇西日本 :滋賀県大津市 0748-72-1478

◇東日本 :東京都 03-5391-2100

◇北海道 :札幌市 011-813-7049 
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信 ･公開に努めます｡

この他にも､研究委託事業､研究助成事業､国際交流､

他団体との協力 ･連携等を行うことが確認されました｡ 

6.2006年度予算

収入の部では､厚労省からの補助金 (14,916.000円)､

全国連からの補助金 (5,000,000円)､賛助会費 ･寄付等を

見込み､21,554,091円が計上されました｡

支出の部では､生活支援相談事業 (7,350,000円)､研修

事業 (2,000,000円)､地方相談会事業 (3,200,000円)､遺

族 ･患者家族支援事業 (500,000円)､啓発 ･広報事業 

(2,000,000円)､研究委託 ･助成事業 (2,000,000円)､国

際交流 (1,000,000円)等となっています｡ 

CJD家族のための国際会議 
CJ onainFmiyCneec 6DFudto a l ofrne200

2006年 7月 7-10日 米国ワシントン DC 一＼

7月 7日から10日の間､米国ワシン トン DCのワシン

トン ･コー トホテルにおいて､CJD (クロイツフェル ト

･ヤコブ病)の患者家族の国際会議が開かれました｡世界

各国から､患者家族､医師 ･医療関係者 ･研究者､支援者

等112人 (登録名簿掲載数)が参加しました｡

初日の 7日は､登録と歓迎レセプションが行われ､実質

的な会議は8･9日の両日でした｡会議は､ホテル内の会

議室を使い､テーブルに分散して座るというくつろいだ形

で進められました｡ 

8日は冒頭に CJDで亡くなられた人々を偲んで､名前

を読み上げ花を捧げる儀式が行われた後､主に CJDの医

学的な面について､医師 ･研究者等による報告と討論が行

われました｡

米国国立プリオン病病理学調査監視センターの Pire-

1ug a ettiセンター長は､米国において病理検査をii G mb

受けプリオン病と判定されたのは､1996年から2006年 6月 

6

までに1270人で､その内訳は､孤発性 1002人､家族性 179

人､医原性 5人､変異型 1人でした｡しかし､米国で CJD

が疑われた時に報告義務があるのは51州中35州に留まって

おり､上記の数値は米国の CJDの一部と考えられます｡

英国 CJD調査監視ユニットの神経学者 Roben Will医

師は､英国を中心に､変異型 CJ V J の疫学についてD(CD)

報告しました｡英国で1994年か ら2005年の間に vCJDと

して報告されたのは159人で､その死亡率を年齢別に見る

と､20歳台がピークを示していました｡そして､食事摂取

頻度調査からも､牛肉摂取との関連を示すデータが提示さ

れました｡最近問題になっているのは､輸血との関連が否

定できない 3人の患者が出たことで､その根拠となるデー

タが示されました｡

同じく英国の疫学者 RichardKnight医師は､CJDの

疫学的データを示しました｡孤発性 CJDの患者 ･対照研

究では､1973-2004年に 8報が出されており､そのうち豪

州では手術歴に有意な差があったというデータが出されて

いますが､フランスではこれを否定するデータも出されて

いるとのことです｡医原性 CJDは､下垂体ホルモン162

人(+)､脳硬膜136人(+)､脳手術 5人､ゴナ ドトロピン4

人､角膜 3人､電極 2人が報告されていて､英国の脳硬膜

例は1970-2003年に 7人 (手術は1969年から1988年)報告

されているとのことです｡

米国NIHの研究者 DavidKocisko氏は､スクレイピ

ー病原体を感染させたマウスでの実験では､ペントサンと

ポルフィリンの併用群が生存期間を最も延長させ､感染後

早く使用した群ほど長かったと報告しました｡

米国カリフォルニア大学の MichaelGeschwind博士

は､CJDの診断と治療に関する最新の知見をレビューし､
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信 ･公開に努めます｡

この他にも､研究委託事業､研究助成事業､国際交流､

他団体との協力 ･連携等を行うことが確認されました｡ 

6.2006年度予算

収入の部では､厚労省からの補助金 (14,916,000円)､

全国連からの補助金 (5,000,000円)､賛助会費 ･寄付等を

見込み､21,554,091円が計上されました｡

支出の部では､生活支援相談事業 (7,350,000円)､研修

事業 (2,000,000円)､地方相談会事業 (3,200,000円)､遺

族 ･患者家族支援事業 (500,000円)､啓発 ･広報事業 

(2,000,000円)､研究委託 ･助成事業 (2,000,000円)､国

際交流 (1,000,000円)等となっています｡ 

CJD家族のための国際会議
 
CJ onainFmiyCneec 6DFudto a l ofrne200

2006年 7月 7-10日

7月 7日から10日の間､米国ワシン トン DCのワシン

トン ･コー トホテルにおいて､CJD (クロイツフェル ト

･ヤコブ病)の患者家族の国際会議が開かれました｡世界

各国から､患者家族､医師 ･医療関係者 ･研究者､支援者

等112人 (登録名簿掲載数)が参加しました｡

初日の 7日は､登録と歓迎レセプションが行われ､実質

的な会議は8･9日.の両日でした｡会議は､ホテル内の会

議室を使い､テーブルに分散して座るというくつろいだ形

で進められました. 

8日は目頭に CJDで亡くなられた人々を偲んで､名前

を読み上げ花を捧げる儀式が行われた後､主に CJDの医

学的な面について､医師 ･研究者等による報告と討論が行

われました｡

米国国立プリオン病病理学調査監視センターの Pier-

1ugii Gambettiセンター長は､米国において病理検査を

受けプリオン病と判定されたのは､1996年から2006年 6月 

6

米国ワシントン DC 一ヽ＼

までに1270人で､その内訳は､孤発性1002人､家族性179

人､医原性 5人､変異型 1人でした｡しかし､米国で CJD

が疑われた時に報告義務があるのは51州中35州に留まって

おり､上記の数値は米国の CJDの一部と考えられます｡

英国 CJD調査監視ユニットの神経学者 RobertWill医

師は､英国を中心に､変異型 CJD(VCJD)の疫学について

報告しました｡英国で1994年か ら2005年の間に vCJDと

して報告されたのは159人で､その死亡率を年齢別に見る

と､20歳台がピークを示していました｡そして､食事摂取

頻度調査からも､牛肉摂取との関連を示すデータが提示さ

れました｡最近問題になっているのは､輸血との関連が否

定できない 3人の患者が出たことで､その根拠となるデー

タが示されました｡ 一＼

同じく英国の疫学者 RichardKnight医師は､CJDの

疫学的データを示しました｡孤発性 CJDの患者 ･対照研

究では､1973-2004年に 8報が出されており､そのうち豪

州では手術歴に有意な差があったというデータが出されて

いますが､フランスではこれを否定するデータも出されて

いるとのことです｡医原性 CJDは､下垂体ホルモン162

人(+)､脳硬膜 136人(+)､脳手術 5人､ゴナ ドトロピン4

人､角膜 3人､電極 2人が報告されていて､英国の脳硬膜

例は1970-2003年に 7人 (手術は1969年から1988年)報告

されているとのことです｡

米国N IHの研究者 DavidKocisko氏は､スクレイピ

ー病原体を感染させたマウスでの実験では､ペントサンと

ポルフィリンの併用群が生存期間を最も延長させ､感染後

早く使用した群ほど長かったと報告しましたO

米国カリフォルニア大学の MichaelGeschwind博士

は､CJDの診断と治療に関する最新の知見をレビューし､
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きるようになった経過を,ダニ-ボーイの音楽が流れるビ

No2∝お年 12月15日(金) ヤコブ･ネット NEWS

Dは多様な臨床症状を示すこと､早期診断が重要であJ

この後､日本のヤコブ病サポー トられていること等を報告しました｡

した｡上田さんは､変異型 CDを

含む日本の CD患者の発生状況､

J6 ､Cら 氏によるパネル討論が行われ Dの研究

J

ること､他の疾患との鑑別が必要なこと､試験管内実験で デオを映して報告しました｡会場には涙を流して見入る人

たちが見られました.はキナクリンの有効性が示唆されたことから､治験が試み

JK ikocso

tt､WiibeGam ll､K ､tihng ネット代表の上田宗医師が報告しまこれらの報告の後､前記の 

態勢､疫学､診断 ･検査 ･治療､予防等に関する問題につ

いての意見交換が行われ､その後これら6氏が各テーブル

に分かれて､参加者からの質問を受けました｡

こうして,第 1日の学術的な討議は終り､夜はレセプシ

ョン･夕食会が行われました｡

第 3日の 9日も,早朝から夕方まで､濃密な報告 ･討論

が行われました｡この日は､患者家族の報告が中心で､日

本からは,患者遺族の上田医師が報告しました｡

冒頭､CDで逝去された方々の遺族へのインタビュー

や､C 

J


J
Dに関する基本事項の解説がされている 『教育用 

薬害ヤコブ病の訴訟の和解とその確

認事項､ヤコブ病サポートネットワ

ークの設立とその活動､今後の課題

などを､片平と連名で11枚のスライ

ドにまとめ､日本のヒロ君など5人の薬害ヤコブ病被害者

の映像を見せて報告しました｡この映像は､前のジョナサ

ン君の映像などと共に､参加者に強い印象を与えたようで

年9した｡終了後､米国ビクトリア州の女性が､｢夫が1 97

400 J
2
に脳硬膜移植を受け､2 年､5歳で CDで死亡した｣

と申し出られ､今後連絡を取り合うことになりました｡DVD』 ( 分)が上映されました｡ 

DF の eK idi kezersT iraciondtouna

06

JC lsonl C lovyns aro,Suzannさんは､会員 eS Wi さん らは､

の患者家族を対象に行ったアンケート調査の結果を報告し 豪州では､これまでに成長ホルモン製剤により5人､医薬

ました｡この調査は､米国の患者家族2 人を対象に行っ00

豪州の 

品ゴナ ドトロピンにより4人,脳硬膜により5人の CDJ

6

Cは白人｡約 割が検死解剖により Dと確認されて% 7

8たもので､男性5%､女性4%､年齢は2歳から8歳まで｡ 

J

82

07 010499

患者が発生していること､成長ホルモン被害で政府が責任

を認め1 年に 1千万ドルの基金が作られ,2 年までの

Jいました｡アメリカのこれまでの CDの発生は概して北

西部に多く見られ､またペンシルバニア州の小さな町に多

発しているのも気になる点だとT iraceさんは提起しまし

た｡また､テキサス州は中心部に多く見られ,アリゾナで

はここ 1年半の間に 3件の報告があったとのことです｡ア

N ktewortporup間支給が予定されていること､S は現在

idna 

J

ion
dtouna
Jc

他の原因による CD患者家族を含めて支援活動をしてい

ることなどを報告しましたc 

DF の事務局 を担 当 している L

Gregsonさんは､患者家族の嘆きを癒すグリーフ ･ケア

について報告しました｡Jンケー トは対象者の､CDになる前の病気,たとえば､

糖尿病､甲状腺歴などから､海外渡航歴 08( %の人が海外 2日間の討論終了後､米 ･英 ･豪 ･日の主要メンバーが

に行っていた)､ライフスタイル一般,ス トレス度､手術 ラウンジに集まり､今後国際的に連絡を取り合い活動を進

磨 (33%の人が外科､もしくは神経系の手術を受けていた) めていくための方策を話し合いました｡ 

J10日は､米国のメンバーを中心に､CD対策の強化を

求めての米国議会への要請が行われました｡ 

などを調べています｡患者さんの食物摂取も聞いており､

60牛肉は9%､鹿肉は2%が摂取していました｡動物の肉を

食べないベジタリアンだったとの回答はわずか 2%でし

た｡(片平注 :これらの比率が商いかどうかは､対照群と

の比較が必要です)｡ - .____二
く参加者の感想) t t+ :tihnsgJ

JC｢ 
当事者団体 CDI の 

Dと共に生きる :

psonimDeanaS さんは､

過去 ･現在 ･未来｣と超し､家族
片平 例彦--◆

reLov,

J

Hta"

Don

J性 C

等に関する報告をしました｡ eless emo

なく､当事者団体である米国 C

象的でした｡ ですが､上記のように､その内容は､ 

nS

ーが好きだった息子のジョナサン君が CDを発症し,ペ

Dの患者家族として､その検査 ･診断 ･医療 ･ケア

今回の国際会議は､国際学会では

DJreHop,lFearess emo H(憎 しみを減 らし､愛 を増やそ

ionF dtouna の主催で行われたものう｡恐れを減らし､希望を増やそう)というスライドが印

JCDに関する世界最新の医学的知英国北アイルランドの immsさんは､サッカ

識を踏まえて今後の当事者としての

ントサンによる治療 (臨床試験)を求めて裁判を起こし, 活動方針を明らかにしようというも

認められたので治療を受けた結果､手や眼が動く状態が起 ので､学術的にも高いレベルの会議 

C
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でしたo なり毎日メディアを賑わし､牛肉の安全試験方法が問われ

DがまさにJ ｢難病中の難病｣であることから､関心､ なおした頃､アメリカ政府は ｢プリオン ･サイエンス｣と

-soが医学的知識に集中するのは当然と言えます｡しかし､私 掲げて､それぞれ ｢検視的監査｣を CDC( rfrDiC tene

たちは､それらにとどまらず,CJDをめぐる社会の問題 (患

者･家族以外の人々の知識･意識､医療･福祉政策や教育･啓

eC dP

dadD gAdmi

ion

it tnsra

treven

ru

ltonro an

n

eas

Foo(

､｢安 全 確 保｣を FDA)

,｢研究｣)ion Na-を NIH(

発等のあり方など)にも､もっと光を当てるべきと恩いまし lIionat sofHettueitns に､そ してこの)hlta ｢プリオン

ecreircた.この会議は､来年は再度米国で､その翌年は豪州で､(3 ･サイエンス｣基金の全ての ｢監督｣を Of eofS -

~ヽ

年後は日本で､との声があります !)開催されるとのこと

です｡病原体が｢プリオン(異常プリオン蛋白)｣とされてい

る､人類にとりまだまだ未知の多い CJDという難病との

闘いにおいて､この会議による国際的ネットワークが､大き

な役割を果たすことを心から願う次第です｡

yに託したそうです｡かなりの額のお金を､それぞれtar

が担当し､ここ近年で研究を推し進めてきたようですが､

もう今年で資金が底をついてしまい､新しく予算が組まれ

るかどうかは全く未定という事です｡現地の友人にこの件

について話しをしましたが､このようなケースはプリオン

･サイエンスに限った事ではなく､現在のアメリカではブ

ッシュ政権の下､戦争やテロ防止に投資されるお金の比重

が高く､とかく難病やその他の研究において､資金繰りが
図江-･･･◆

ー ･コンフエレンスに出席させていただきました｡主催国

アメリカらしく､参加者には､初日に名札と資料の一杯詰

まったバインダーが手渡され､会場自体も円テーブルが並

CJび大変和やかな雰囲気でした｡正面には Dで亡くなっ

た人たちの写真が星型にコラージュされたタペス トリーが

コンフエレンスの中でも印象的だ

ったのは､主催国のアメリカでの 

CJD協会の率先した活動報告､確

立された家族へのサポー ト､また教

育資料の発表と多彩で､そして最終

この度､患者遺族代表の一人として､C DのファミリJ

ありましたC

構

苦しい事が多いため､アメリカの科学者は個々に働きやす

い環境を求めて海外の科学者やビジネス出資者達と組んで

いる事が多いのが普通なようですc 

CDCが機関の体裁上､このコンフエレンスのスポンサ

ーに名を掲げバインダーの後ろにも掲載されているのにも

かかわらず､パネル ･ディスカッションでは､学者さんや､

患者遺族に質問を振られても､適当にしか答えていなかっ

たこと､休憩が終わったら次のセッションには彼の姿が見

えなくなっていた事も印象的でした｡概して､実際普通の

アメリカ人は､そんな事も知らずに毎日ビーフを消費し続

けているなんてちょっと怖い感じがしました｡日本人のコ

メ問題と同様､アメリカ人と牛肉は大変感情的 トピックだ

Jとは思いますが､アメリカ CD協会の人の話では､アメ

くられていた事でした｡ リカのメディアには､かなり圧力で政府の制御が入る事は

各国からの学者さん達からは,覗 まれではなく､実際知らされていない事実も多くあるそう

時点で､どの国の CJDがどんな状況で､どんな事を取 り です｡そんな事を考えると､末恐ろしい感じがしました｡ ~＼

組んでこられかという､詳細な最新研究情報が主に伝えら アメリカの人､個人が,医療関係や､自分の仕事がこの種

日は､政府へのロビー活動でしめく

れました｡概して共通して受けた印象は､進んでいる研究

はあるけれども､CJDがまだ他のプリオン病と同じよう

にわからないことが多く､血液判定方法の発見が心待ちに

され研究されている事､また国によって､どのくらいのお

金が政府から支給されていて､どんな違いが出ているかな

ど､報告書を読むだけではわからない生きた情報が､フル

に飛び交っていたように思われます｡また休憩時間も有意

義に､コーヒーを飲みながら､先生方やゲス トスピーカー

と直接交わる時間､また､研究者が家族のテーブルを廻っ

て直接対話できる場も別途持たれて大変有意義でした｡

わたし個人としては､アメリカのペンタゴンから来られ

たメイジャー (軍曹)さんの ｢アメリカ政府が割り当てた 

Dの問題に触れていない限り､多くみられる弧発生の CJ

または､最近アメリカ国内で目立って多発が報告される､

クロニック ･ウェイスティング病 (鹿由来によって広がっ

ていると思われる病気)などの発生や､その地域性はまだ

まだ一般の人が知るほどの国内ニュースにはなっていない

ような感じです｡

アメリカの弧発生の CJDは日本の弧発生や医源性のも

のとは違って､発生してからの致死期間がかなり短い感じ

がしましたが､最も心配なのは､その人たちが元気な時に

通っていた歯医者､目医者､外科的手術で使用した医療器

具からの二次感染危快は勿論､また献血や臓器提供をして

いた場合､その血液や臓器が市場に出回っているかもしれ

JCDを初めとするプリオン科学研究への資金が,もう今 ないこと､それを追跡する術やコントロールする秩序がい

年で底をついてしまう｣という報告が大変印象的でした｡ まだ何も確立されていない事等､かなり心配な報告が一杯

つい2･3年前にBSEや日本のアメリカ牛肉輸入問題がか ありました｡これで浮き彫りになって立ちふさがった間接 

C
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は､二次感染の恐れを防ぐ為に度々高価な手術器具の入れ

替えや消毒が簡単にできない事です｡アメリカでは病院で

のアンケー トで､家族の病歴にCJDはまだ載っていない

ようです｡CDCは現在いくつかの州､たとえば NYなど

での検死解剖のスポンサーをしているようですが､まだ全

州規模ではなく､それも全て先に述べた予算との関係なの

かと思うと､政治に話が戻ってしまうのが何だか複雑な心

境でした｡

オース トラリアは､既に歯医者に行くとアンケー トで

｢CJDで亡くなった家族がいるか｣という項目が設けて

あって､国をあげてなるべく瀬戸際でも止めようとする努

力が見られること等､本当に国によってばらばらなのだと

わかりました｡わたし個人は､34カ国を旅行しましたが､

オーストラリアは普通の空港の検疫でも､何処の国よりも

厳しい管理がされているように思いますので､とっさの危

険危機管理が他の国よりも飛びぬけて高いような気がしま

す｡

カナダではプリオンネットというものが既に 7年前に設

立されていて､特にアルバータ州サスカチュアン州は研究

熱心だそうです｡BSE､CJDとも先進国であるイギリス

では引き続き､精力的な研究が行われていることがわか

り､長年携わっている研究者の先生方は家族への口調も大

変穏やかで､献身的な態度が親近感を感じさせました｡

オハイオ州にあるアメリカ CJD協会には平均月100件

の電話がかかり､国が頼りにならないのならキリスト教が

多い国ならではのチャリティ精神旺盛さを持って取り掛か

ろうといわんばかりに､ゴール ド､シルバー､コツパー､

パープルと金額別に差別化したスポンサーシップが設けら

れ､その資本を持って､CJDの正しい知識を一人でも多

くの人に広めようと､教育ビデオやパンフレット配布等が

活発に行われている事も大変アメリカらしい印象的でし

た｡今現在､そしてこれからの CJDに立ち向かう人たち

への心のケアに関しても､とって付けたようなものではな

く､十分な時間と､視聴覚資料をフル用いた心に響くプレ

ゼンテーションも数多くあり､これからのコンフエレンス

のお手本を目の当たりにしたようでした｡

最後に､この 3日間で明らかになった事は､弧発性､医

源性など､CJDの発生方法に関係なく全てのプリオン病

が､何らかの形で絡み合ってきてしまっている事､それぞ

れの病気の特徴も手伝っていまだ､治療法が見つかってい

ない事等を始め､全ての国の共通の問題､また個々にそれ

ぞれの国が直面する問題がテーブルに山積みにされた感じ

でしたが､｢出席国､それぞれの家族､サポー ト･ネット

ワーク､研究者の枠を超えたチームワークがこれからその

間題を､それぞれの国が得意とするところを生かして､解

決していければいいなあ｣と､いう感じの印象を強く受け

ての帰国でした｡今回のコンフェレンスでは､出席者の国

は､アメリカ､イギリス､オーストラリア､カナダ､イタ

リア､そして日本と国際色は高かったのですが､Bブラウ

ン社訴訟の件もあり､フランス､スペイン､ドイツがなぜ

参加していなかったのか､ちょっと意外でした｡が､まだ

開催が4回目だという事で､実際アメリカの CJD協会の

方は､今いろんな国に参加して欲しいと働きかけていると

おっしゃっていましたので来年は更に参加国が増えている

でしょう｡

長塚 美代子･･････◆

7月7日からの CJD国際家族会

議に患者家族として､参加させてい

ただきました｡

趣味の関係で､アメリカの友人と

メールでの交流は有るものの､英文

は辞書を引き引きやっと､市民英会

話で､耳を慣らした程度の語学力で

コミュニケーションがとれるかどう

か心配でした｡

暗記していく余裕も無かったので､前もって母のこと

を､英作文して持っていきました｡初めての参加でしたの

で､いつどんな感じで､紹介できるのか分からなかったの

も有るのですが､初日の夜､せっかく自己紹介をして多く

の方とお知り合いになるチャンスだったのに体調不良にな

ってしまい､ゆっくり語り合う余裕が無く､(そもそも語

学力がなかったか-)残念でした｡

次の日の会議の始まりに､MEMORIALSERVICEが

あり､英語は､あまり聞き取る事が出来ませんでしたが､

すすり泣く御家族に気持ちが同調してきて､言葉は通じな

くてもヤコブ病という､辛い病を看てきた家族の想いは通

じ合えると､感じました｡

また､娘さんが発症した後､お父様が-というケースを

見て､看る立場が看られる立場になって､症状を目の当り

にしているだけに自分の行く末がはっきり分かっていると

いうのはどんなにか辛いことだろうと､また､2人目のヤ

コブ病患者を看るお母様の想いを思うと､何ともやりきれ

なくなりました｡

アメリカでは､家族性が､多いという事ですので､こう

いう御家族が多く､発症の不安を抱えた人も多いのだと知

りました｡私自身､母の発症時には､サポートネットの前

身から､精神的に助けられ､集会で同じ思いをしてきた皆

さんと､お会いすることで癒されています｡

子供達も手を離れつつあり､これからは自分自身の時間

が､取れるようになって来ましたので､経験を生かしつつ､

出来る事からサポー トしていく側になろうと､思いを新た

にした旅でしたDこの会議で､各国のネットワークが出来､ 
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プリオン病の治療方法発見も加速していく事と思います｡

浅川 身余栄･=･･･◆

この国際会議は今年で 4回目の開

催ですが､日本のサポー トネットか

らは今回が初めての参加でした｡私

の英語力は観光旅行をボディランゲ

ージとともにやっと乗り切れる程度

なので､発表内容を理解するのは非

常に困難でした｡それでも､大方の

内容は手元の資料にも記載されてい

たため､電子辞書を駆使し､また休憩時間に通訳を兼ねて

参加してくださった椿さんや田村先生に時々概要を教えて

もらいながら､想像力をフル稼働しての参加となりまし

た｡

上田代表による日本における硬膜移植由来のヤコブ病の

発生についての報告は､多くの参加者に大変衝撃を与えま

したC薬害ヤコブ病の被害を伝える映像を 9分間に編集し

たビデオを持参し､椿さんの英訳ナレーションで各国から

の参加者に見てもらいました｡硬膜移植による被害は世界

的に見ても日本が飛びぬけて多く､他国ではそれほど一般

的ではありませんOそのため､詳しい内容を知るのは初め

ての人も多かったようで､とても反響が大きく､発表後各

参加者の方々から ｢驚いたけれどいいビデオでした｣と感

想が寄せられましたO出発の直前まで夫の協力を得ながら

四苦八苦して編集したので､苦労した甲斐があり､胸をな

でおろしました｡

この 2日間の報告の中で印象的だった報告のひとつに､

軍服を着た国防省の女性担当官の発表がありましたb米国

におけるプリオン病 (CJDを代表とする病気の総称)の対 

(書籍紹介)

『サプリメントとの賢いつきあい万』

策として､野生の鹿から感染するプリオン病について報告

していました｡現在米国では､ハンターとその家族の間に､

鹿からの感染によるプリオン病が発生しており､それに対

する対策を国として大きく位置づけているようでした｡現

在､日本国内では米国からの牛肉輸入再開が大きな問題と

なっており､米国内での BSEや vCJDの発生について私

たちの関心が大きい状況です｡ところが､米国では ｢自国

の牛肉は安全｣との考え方が一般的で､これらの問題につ

いてはほとんど取り上げられていないようでした｡隣国英

国では BSEによる変異型ヤコブ病(VCJD)の発生が大きな

社会問題となっており､当然今回の国際会議にもvCJD

患者の家族の方々が多く参加されていました｡米国でも肉

骨粉を飼料に使用していたことを考えると､同じような 

BSE牛そ して vCJD発生の危険性は十分考えられるの

に､このことにほとんど触れられていないのが不思議でし

た｡政府による情報操作が行われている印象を受けました｡
~ヽ

会議の最終版に行われた ｢essn fGif(L oso re 悲しみ

のレッスン)｣は､カウンセラーの方のレクチャーを聞き､

患者家族 ･遺族が思いを出し合う内容でした｡日本での地

方相談会と似ている部分もあると感じましたが､同じよう

に実施するにはカウンセラーの方のような専門的なスキル

も必要になってくると思いました｡

会議終了後､国際的なネットワーク作りについて話し合

いが持たれました｡プリオン病は､｢人類最後で最大の敵｣

と言われるように､今後国際的な協力と共同がますます必

要になっていくと感じています｡医療情報の提供や､闘病

中の家族や遺族への精神的なサポー トなど､求められる活

動は世界的にも共通していることを強く感じました｡

一'ヽ

著/藤竿 伊知郎

ヤコブ病サポー トネットワークの運営委員で､薬剤師でもある著者が､主要な20種類

のサプリメントについて､有効性､安全性､経済性の三つの観点から分析 ･評価し､上

手なつきあい方を解き明かしていますO薬害被害者の支援活動に長年取り組んできた著

者は､消費者一人ひとりが正しい知識を得て判断することが必要だとして､サプリメン

トの効果判定は医療従事者とともに行うこと､副作用が出たら保健所や消費生活センタ

ーに伝えるなどを提案しています｡ぜひ､お買い求めの上､ご一読ください｡ 

(2006年 6月 あけび書房 1470円) 
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◎ ㊤ ◎ ⑳ ◎ か ㌔ リ_ズ｡

■意見陳述より 
(2001年 3月19日の裁判にて)

大津訴訟原告 W･E 

1.夫がヤコブ病を発症するまでの生活

私が夫と知り合ったのは､1985(昭和60)年のことでし

たCその前の年に､夫は脳動静脈奇形という病気で脳外科

手術を受けていて､ライオデュラを移植されていました｡

しかし､私が夫の手術のことを知ったのは､結婚するころ

でしたC夫は ｢ええ先生に手術してもらって今はなんとも

ない｣と言いましたので､そのときは安心しました｡ 

7年間の交際の末､1992(平成 4)年12月に結婚式を挙

げて､大阪の新居で生活するようになりました｡1994(辛

成 6)年 9月には､長男が生まれました｡夫は､子どもを

すごくかわいがって､世話もよくしてくれました｡子ども

のアルバムの写真なども全部夫が整理していました｡私た

ちは､親子 3人で本当に幸せでした｡ 

2.夫がヤコブ病を発症しはじめたころのこと

そのような私たちの生活に異変が起こったのは､1995(平

成 7)年 8月､結婚して 2年半､子どもがまだ10か月のと

きでした｡このときから､夫に異常な行動がでるようにな

ったのです｡｢家がいがんで (ゆがんで)見える｣などと

言って､家の中で体育座りをしたり､｢人がエイリアンの

ように見える｣｢ワープロの字が横に流れていく｣とも言

い出しました｡そして､家の中を手探りで歩くようにもな

り､外を歩くとだんだん右にずれていって壁にぶつかるよ

うになってしまいましたO

夫はコンピューター関係の仕事をしていましたので､疲

れがたまっているからではないかと思い､気分転換させよ

うと子どもを両親にあずけて夫を散歩に連れ出したりもし

ましたが､夫の様子は一向によくなりませんでした.

原因が分からなかったので､近所の病院､総合病院など､

本当に沢山の病院を回りました｡余りに沢山で､全部でい

くつの病院に行ったか覚えていませんO私は子どもを前だ

っこで抱え,ふらつく夫を支えながら歩きました｡しかし､

どの病院でも原因は分かりませんでした｡夫が若いことも

あり ｢怠け病だ｣などとひどいことを言われることも少な

くありませんでした. 

3.夫の仕事のこと

夫は､仕事一筋の人でしたので､そんな状態になっても

出勤を続けていましたC私が休むように言っても聞きいれ

てはもらえませんでした.私は､毎日､駅まで帰宅する夫

を迎えに行っていましたCでも､私に気づかずにフラフラ

と素通 りして行くことすらありました｡｢コーヒーを渡し

ても手探りで探している｣と､職場の知り合いから心配し

て電話をもらったこともありました｡派遣先の会社に行く

こともできず､別の人が代わって行ったときは､親会社の

人から ｢目の見えない人間をよこすな｣などとひどく怒ら

れたそうですO

発病してから2か月くらいして､ついに､夫は働き続け

ることができなくなりました｡10月21日､私が駅に迎えに

行くと､夫は ｢上の人からしばらく休めと言われた｣と､

本当に､がっくり､しょげて帰ってきました｡ 

4.夫の入院と私の生活

それから10日ほどして､それまで通院していた病院に行

って診察を受けているときに､夫は立ち上がれなくなって

しまい､緊急入院することになりました｡そのころは､夫

はまだ伝い歩きをすることはでき､言葉も時々正気に戻っ

たりすることもありました｡結局､入院するときに ｢よう

なったら､2人でまたどっか行こな｣と言ってくれたのが､

意味のわかる最後の言葉でした｡そんな状態にもかかわら

ず､この病院の診断は ｢疲労｣でしたO

それから､別の病院に転院しましたが､それは精神科の

病棟でした｡しかも､看護婦さんからは暗に早く出て行っ

てほしいようなことも言われて､すぐに転院先を探さなけ

ればなりませんでした. 

12月になって､ようやく､神経内科の病院に転院するこ

とができ､ここでヤコブ病の診断を受けました｡自宅から 

2時間もかかるところだったので､朝 6時に子どもを実家

に預けて､病院に行き､食事の世話､入浴の世話､排滑の

世話から洗濯までしてから帰宅していました｡個室のお金

も月30万円かかり､この病院に入院していた 6か月間でそ

れまでの私たちの貯金は全てなくなってしまいました｡こ

のままでは共倒れになってしまうと担当の先生が見かね

て､｢夫の実家のほうに転院したらどうか｣と言ってくれ

ました｡

そして､大阪から遠く離れた関東の病院に転院すること

になりました｡私は夫を最後まで看病したいと思っていま

したが､夫の両親に､私たちの面倒までは見られないと言

われては､あきらめるしかありませんでした｡

夫が関東の病院に移ってからは､子どももまだ小さく､

費用の問題もあり､毎月 1回看病に行くのが精一杯でし

た｡土曜日朝早くの新幹線で向かい､夜は夫のベッドの下

にベッドを敷いて寝て､日曜日の夕方の新幹線で帰ってき

ましたO普段は､パー トで働いて送金をしていました｡

そのような生活が 2年近く続き､一昨年 (1999･平成11

午)の 5月23日､夫は亡くなりました｡夫の死に目には会

えませんでした｡ 

5.子どものこと

子どもが夫の姿を見ているのは大阪の病院の頃の姿で 
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すOこの頃は､まだ 2歳でしたので､はっきりとした記憶

はないと思いますOしかし､子どもの心には強烈な傷が残

っています｡お医者さんに対する恐怖感が強く､保育園の

先生から,けがをしても絶対に言わないと言われたことも

あります.

夫が亡くなった後､子どもが｢お父さんの写真が見たい｣

と言うので､アルバムを見せてあげると泣いていました｡

保育園の先生は ｢君のパパはお空に行ったのよ｣と教えて

くれたそうです｡保育園のお友達で､他にもお父さんを亡

くした子がいるようで,うちの子とその子と2人で空を見

上げて ｢お空のあれがお父さんかな｡君のお父さんあれか

な｡僕のお父さんあれかな｣と言っているときがあるそう

です｡そのような話を聞いたときの私の気持ちをわかって

いただけるでしょうかOこの子にとって､父親をヤコブ病

で亡くしたことは一生の傷になるのです0 

6.周りからの偏見

夫が入院していたころ､医者や看護婦は,宇宙服のよう

な服を着て病室に来ていました｡個室から別の個室に移る

ときには､亡くなった人の部屋をするような完全殺菌もさ

れましたbそのたび､私は､どうしてそこまでされなけれ

ばならないのかという気持ちでした｡

また､周りの人にきちんと伝えたいと思って､職場の人

にも､夫が薬害ヤコブ病であることを話しましたOしかし､

職場の人からは､子どもが風邪をひいたりして体調が悪く

なったときには､｢ご主人の病気がうつったの｣とか､｢う

ちも社員抱えているからね｣などと言われたこともありま

したOまるで､私たちが感染源であるかのような言い方で

した｡そのようなことは､しょっちゅうでした｡｢可哀相

だから雇ってあげる｣とまで言われましたので､もう分か

ってもらえないと思い､そこの職場は退職しました｡ 

7.私が裁判に訴えた理由

私は､夫が薬害ヤコブ病であること､また､誰に責任が

あるかをはっきりさせたいと思って､この裁判に踏み切り

ました｡夫も同じ思いであると思いますO子どもが大きく

なったら､父親がどうして亡くなったのかを私からきちん

と話をしたいと思っています｡

私と夫の子どもは､今年 (2001･平成13年) 4月に小学

校に入学します｡天が生きていたら､ 3人で楽しくお祝い

をしていたのだと思うと､本当に悔しいです｡

私が子どもに､また､周りの人々に､夫がヤコブ病で死

亡した原因をしっかりと説明できるように､私たち患者 ･

家族の苦しみや悲しみをわかっていただき､公正な判決を

お願いいたします. 

(『薬害ヤコブ病の軌跡 第 2巻

被害者 ･弁護団全国連絡会議 :編

団の
- その◎

被害 ･運動編』 薬害ヤコブ病

日本評論社 2004)

弁護士 

測上 陸

薬害ヤコブ病訴訟は私の原点

私が薬害ヤコブ病訴訟と最初に関

わりをもったのは司法修習生のとき

であったOそして､2000年 4月に弁

護士登録をすると同時に弁護団に加

わった｡以後､原告､支援者､弁護

団のみなさんとお付き合いをさせて

いただいているO

この裁判に弁護士としてかかわり､原告のみなさんと接

する中で.愛する人､大切な人を思う心の大切さを教えら

れ､また､この裁判を支える支援の方々からは他人の痛み

を思いやる心を教えられた｡その意味で､薬害ヤコブ病訴

訟は私にとって弁護士としての原点である｡

その後､いくつかの集団訴訟にもかかわってきている

が､この薬害ヤコブ病訴訟ほど､原告同士､また､原告と

支援者と弁護士とが強い秤で結びついている裁判はないと

思う｡ある原告の方は､｢ヤコブ病で大切な家族を奪われ

たけれども､その代わりに､同じ苦しみをした仲間同士､

また､私たちを支えてくれた支援者､弁護士のみなさんと

出会えた｣とおっしゃっていた｡ 

2007年 3月には確認書調印 5周年を迎えるが､未だ解決

に至っていない原告の方もいるOまた､残念ながら今後発

症して新たに原告に加わる方もいるであろうO大切な家族

をヤコブ病に奪われた方の悲しみ､苦しみの深さは私たち

の想像を造かに超えるものである｡ただ,辛い思いをされ

た方々が､せめて､この裁判に加わってよかったと思って

いただけるよう今後も最善の努力を尽くしたい｡ 

/一ヽ 
 

′ヽ 
'


⑳◎ ◎ 
◆ 2006年はみなさんに一とってどんな年でしたか ?景気が回復 していると言われても､実感が伴わず､これも｢格

差社会｣の象徴でしょうか｡倒産 した夕張市と同じような借金を背負う国に住む私たち｡平和や 自由が脅かさ

れつつあり､不安もいっぱいですが､望みを捨てず 2007年はもう少し明るい未来を語れる年にしたいもので

す｡ 
(ヤコブ ･ネッ トNEWSへの感想 ･原稿送付先)


〒003-α丈垢 札幌市白石区菊水 6条 3T目315-201

ヤコブ病サポー トネッ トワーク北海道相談窓口 浅川まで
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