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数多くの臨床研究をサポート。臨床医の経験
に基づく超現場重視型臨床研究の支援に情熱
を注ぎ、2017 年は査読英文誌に 18 編の研
究結果を報告。 

思考停止
状態に陥ってないか？
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！ 気鋭の独立系臨床研究家が放つ渾身の問題作！☞今すぐ目次をチェック！

！？？

本多通孝教授（福島県立医科大学低侵襲腫瘍制御学講座）絶賛！！
本書は、数多くの臨床研究をサポートしてきた気鋭の独立系臨床研究家、原  正彦先生に
よる衝撃の指南書です。卒後 3 年目から15 年目くらいのいわゆる若手臨床医が日々漠然
と不安に思っていることを「ここまで言うか！？」というノリで切り込んでいます。
ともすれば津波のように押し寄せる日々の業務の中で右往左往してしまいがちな若手医師に
とって本書は一筋の光明となるでしょう。真摯な姿勢で臨床や研究に向き合ってきた著者の
医師人生を反映した素晴らしい技法が豊富に紹介されており、テクニックにとどまらない
臨床研究の本質を見つめなおす「とっておき」の一冊になるのではないかと思います。
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緒言

先生、はじめまして。著者の原 正彦と申します。

本書を手に取っていただいているということは、臨床研究や英語で
の論文発表に興味があるということだと思います。

先生のお考えの通り、優れた臨床医としてキャリアを形成していく
中で、臨床研究や英語論文の執筆は欠かせないステップと言っても過
言ではありません。なぜなら、臨床研究を行うことで論理的な思考能
力や自分の行った治療の有効性に関する客観的な評価能力が養われる
からです。

「臨床研究の立ち上げや英語論文の執筆など自分には敷居が高すぎ
て無理だ」と思っている方が多いかもしません。しかしご安心くださ
い。誰でもコツさえおさえれば、多忙な臨床業務に従事しながらでも
臨床研究と英語論文執筆をバリバリこなすことが可能です。

私が主宰する日本臨床研究学会で支援している先生方も、超現場型
の非常に忙しい臨床医の方ばかりですが、研究デザインからデータの
収集・解析、英語論文執筆まで、完全にゼロの状態から研究を立ち上
げて次々に論文を発表しています。

本書では、超現場重視型の臨床研究を進める上で必須の考え方やマ
インドセットから始まり、論文を書きアクセプトされるために必要な
知識・ノウハウまで、余すところなく説明を行っています。
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緒言

まずは目次をご覧ください。先生の知りたかったことがすべて書か
れているのではないでしょうか。

本書で説明していく「極意」を実践できれば、誰でも最速最短で臨
床研究の立ち上げから英語論文発表までを行うことができるようにな
ると確信しています。今、暗闇の中でもがき苦しんでいる臨床医の道
標になるはずです。

本書内でも繰り返し述べていますが、できない理由や、やらない理
由を探すことばかり考えて一歩を踏み出さずにくすぶっているようで
は、いつまでたっても臨床医として次のステージには上がれません。

皆さんが行う臨床研究によって今日救えない患者さんを明日救える
ようになるかもしれませんよ。

世界を舞台に自分の可能性に挑戦してみませんか？
本書を読んで、そのための一歩をぜひ踏み出してください！

2017 年 11 月 11 日
日本臨床研究学会 代表理事

原 正彦
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第　 講

2

1 最速最短の極意①　臨床研究を行う理由、英語論文で発表する理由

1.1 自己紹介

先生、改めまして。このたびは『臨床研究立ち上げから英語論文発
表まで最速最短で行うための極意』をご購入いただきありがとうござ
いました。まず最初に少し自己紹介をさせていただきます。

私は 2005年に島根大学を卒業した後、初期研修を神戸赤十字病院
で 2年間、後期研修を大阪労災病院で 3年間、大阪大学医学部附属病
院循環器内科で 1年間行いました。その後大阪大学大学院で学位を
取得し、大阪大学医学部附属病院の未来医療開発部を経て、日本臨床
研究学会という社団法人を立ち上げました。現在その学会において
「現場の臨床医のアイデアを臨床研究という形で世界に向けて発表し、
世の中の医療をよくしていくこと」のお手伝いをさせていただいてお
ります。

私自身は後期研修医時代から現場重視型の臨床研究が大好きで、
日々の臨床で役立つアイデアを考える過程や、そのアイデアを元に患
者さんによい治療を提供できたと実感できる過程を大変面白く思い、
すっかり臨床研究の世界にハマってしまいました。

私の主義として、一貫して「日本の臨床データで世界で勝負する」
というスローガンを掲げています。この点を評価いただき、最近では
様々な方から研究支援依頼をいただくことが増えてきました。臨床研
究のサポート活動は本書執筆時点でかれこれ 5年目に入ります。

本書の内容ですが、これから全 14回の講義を通して『臨床研究立
ち上げから英語論文発表まで最速最短で行うための極意』を学んでい
ただくことになります。「自分にもできるのだろうか？」「本当に最速
最短で？」と半信半疑とは思いますが、本書を読むことで今まで知ら

1.1
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1.2　守破離（しゅはり）の破を目指す

3

なかったまったく新しい世界が見えてくるはずです。

臨床業務をこなしながらの勉強になると思いますし、本書の内容は
とても濃密なので、すぐに自分のものにするのは大変かもしれません。
しかし、臨床研究を行ったり英語論文を書いたりするにはそれなりの
努力が必要なのです。

私ができるのはあくまでもコツを伝えることだけです。やるかやら
ないか、できるかできないかは、先生次第です。しかしながら本書を
活用することによって、臨床研究の実施と英語論文の発表が必ずでき
るようになると私は確信しています。ぜひ一緒に頑張っていきましょ
う。

一の一
やるかやらないか、できるかできないかは、あなた次第。

そのことを肝に銘ずるべし！

1.2 守破離（しゅはり）の破を目指す

前置きが長くなりましたが、早速第 1回目の講義を始めます。臨床
医がレベルアップしていく過程を表現する、非常に面白い言葉があり
ますので、まずはその言葉を紹介します。

守破離
それは「守破離（しゅはり）」という言葉です。一般に、武術・芸術

の世界でよく使われ、能力の段階を表します。

「守」とは、基本となる型に従ってその分野を学ぶことを開始した程
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第　 講

4

1 最速最短の極意①　臨床研究を行う理由、英語論文で発表する理由

度の人から、ある程度基本的なことができるようになった人までを指
す言葉です。医師でいうと、ちょうど初期から後期研修医のレベルに
該当すると考えています。この時期はとにかくガイドラインが一番大
事で、「ガイドラインに書いていないことはしてはいけない」という認
識がまだ大きいように思います。

次に、その基本の型を自分自身の特徴や自分の置かれた状況と照ら
し合わせて工夫を重ね応用していく段階となり、型を破るためこの段
階を「破」と呼びます。ある程度臨床経験を積むことによって様々な
疾患バリエーションに精通してくると、今度はガイドラインから少し
外れて、より個々の患者さんに最適化された治療を提供できるように
なりますよね。「破」は専門医のレベルに該当すると考えています。

最後は、既存の概念では説明がつかないような常識から離れたレベ
ルの技術を有するレベルに到達します。守破離の「離」ですね。医師
でいうと、その分野のエキスパートレベルの先生が該当します。

臨床医のレベルアップを守破離で考える

臨床研究を行う意義
そして、臨床で「破」のレベルに到達したときに「自分の考えが正
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しいかどうかを検証する方法」が臨床研究なのです。臨床論文を発表
するということは、その分野で新しい治療法や概念を作り出し、その
効果を客観的に評価することができる能力を保有していることの証明
となります。そしてそれを英語で行うことで世界基準での能力を証明
できるのです。

そのため最近では、臨床研究に基づく英語での原著論文業績を専門
医の取得条件として要する診療科も徐々に増えてきています。このよ
うなことから、先生が「臨床医としてキャリアを形成していく上で臨
床研究の知識と経験が必要になってくる」のです。

ガイドラインだけでは医学は発展しない
ガイドラインで提唱されている治療だけを行っていても医学はまっ
たく発展しません。ガイドラインはどちらかというと医療レベルの底
上げや標準化を目指すためのツールであり、ガイドラインを基準とし
てさらに効率的でよりよい治療を探索していく必要があるのではない
かと考えています。

一の二
●ガイドラインを越えて「破」のレベルに到達したとき、自分の

考えが正しいかどうかを検証する方法こそが臨床研究である
●英語で論文を発表することで、世界基準で「破」のレベルに

いることを証明できる

1.3 日本の現状と課題　
アカデミックヒエラルキーと出る杭が打たれる慣習

先に述べたように、臨床研究の知識や経験が臨床医のキャリア形成
に非常に重要になってくるのですが、それでは日本における臨床研究
の現状はどうなっているのでしょうか？
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