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第１章  緒論 

 

1.1. 岡山大学に技術職員として採用されてから現在までの経歴 

はじめに、本論文では、岡山大学医学部人体構成学（第二解剖学講座）の歴史と沿

革について述べる。 

岡山大学医学部の起源は、明治 3 年に創立された岡山藩医学館にさかのぼる。その

後、明治 13 年に岡山県医学校、明治 21 年に第三高等学校医学部、明治 27 年には岡

山医学専門学校（明治 34 年に第三高等学校から分離）と変遷を重ね、大正 11 年に岡

山医科大学として設立された。戦後の教育制度改革により、岡山大学医学部となった。 

解剖学教室は昭和 18 年までは一つの講座であったが、その後二つに分かれ、昭和

40 年には三つの講座体制に再編された。第一解剖講座は組織学、第三解剖講座は脳神

経学、そして筆者が所属する第二解剖講座は人体解剖学を担当し、医学生への講義・

実習を通じて、基礎医学教育の重要な役割を担ってきた。 

筆者は、文部技官として岡山大学医学部解剖学第二講座に採用され、約 10 年間勤

務した。その後、国立大学法人化の施行に伴い、講座名は「人体構成学」に改称され、

技術職員、技術専門職員として 19 年間在籍した。2023 年 4 月には、本学の全学的な

技術職員一元化により、総合技術部医学系技術課（人体構成学分野）の所属となり、

2025 年 4 月に同課の課長を務めている。 

筆者はこれまで研究 ・教育において、さまざまな技術業務の遂行や改善 ・献献等に

取り組んできた。自身が疑問に抱いた課題に対しては、科研費（奨励研究）を獲得し、

技術・知識の向上に努めてきた。日々、探求心を持って業務に取り組んでおり、技術

職員として、研究者が研究に専念できるような環境の整備を心掛けている。また、研

究者との協働関係の構築にも力を注いでいる。さらに、このような技術職員の技術向

上・人材育成・技術継承は、教育研究機関である大学運営において重要な課題である

と認識している。 

本論文は、これまで筆者の取り組みの中から得られた成果の一部を取り上げて考察

を加える。 
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1.2. 技術業務内容 

（研究業務、教育業務、総合技術部業務、TCカレッジ医工系コース構

築業務、総合技術部における研修会の企画・運営） 

 

筆者の主な業務は以下の 3 つに分類される。すなわち「研究業務：生物系における

光学顕微鏡および電子顕微鏡の試料作製および観察業務」、「教育業務 ：献体業務、解

剖学講義・実習の業務」、「総合技術部業務：TC カレッジ医工系コースの構築業務、

総合技術部の全体研修会および医学系技術課 鹿田研修会の企画・運営等の業務」で

ある。 

研究業務として、光学顕微鏡関連では、パラフィンブロック作製、薄切切片作製、

特殊染色等を行っている。電子顕微鏡関連では、透過型電子顕微鏡（Transnission 

Electron Microscope＝以下は TEM と記載する。）の生物系試料作製における超薄切

片作製および電子・免疫染色、観察、撮影等を担当している。走査型電子顕微鏡

（Scanning Electron Microscope＝以下は SEMと記載する。）では、生物系試料作製

における通常観察試料作製に加えて血管鋳型試料作製、凍結割断試料作製および観

察 ・撮影等を行っている。また、MRI 学生への実験試料作製に関する技術指導および

研究者への電子顕微鏡の画像写真の提供も行っている。 

教育業務では、献体業務 （解剖学に必要とするご遺体の収容管理業務）や、解剖学に

おける医学科学生の出席集計管理、解剖技術補助指導を通じて、授業カリキュラムの

円滑な進行に献献している。さらに、外部学校の解剖実習見学の受け入れ対応および

スケジュール調整管理等も担当している。また、2019 年 12 月の新型コロナウイルス

感染拡大（パンデミック）時には、2020 年度以降に講義 ・実習に向けた感染対策を率

先して提案し、最適な教育環境の提供に大きく献献をした。 

総合技術部業務としては、TC カレッジ医工系コースの構築、総合技術部全体研修

会、医学系技術課鹿田研修会での企画・運営等に携わり、人材育成の支援している。

TC カレッジ医工系コースでは副コース担当として企画・運営および講師を務め、多

くの献献している。さらに、同コースの受講生として参加することで自身の学びを深

めるとともに、同コースの改善やあらたな開発やより良きカリキュラムになるように

積極的に取り組んでいる。また、同コースカリキュラムをとおして、企業（株式会社

日立ハイテク、日本電子株式会社、株式会社大熊など）との産学連携協力を推進し、

イノベーション創出につなげる取り組みも行っている。 

さらに年 1 回開催される総合技術部全体研修会の企画・運営を担当し、並行して、

同部の医学系技術課で行っている医学系技術課 鹿田研修会では年３回の研修会を企

画・立案 ・運営している。医学系技術課 鹿田研修会は、技術職員の技術・技能・知識

等のレベルアップを図る目的としており、内容によっては総合技術部技術職員だけで

はなく、本学の全職員 （教員、事務職員、院施施設系技術職員、技術補佐員、その他
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等）の参加可能な研修会である。また、技術統括管理本部における医療技術部との連

携促進し、相互における技術職員の技術・知識の向上と組織の活性化を目指した取り

組みも行っている。 

 

 

1.3. 本論文の構成 

本論文は第 5 章で構成される。第１章は「緒論」では、筆者の所属、業務内容、献

献、高度専門人財の養成等について述べた後、本論文の構成をまとめている。第２章

「研究業務」と題し、自身の研究 （生物系電子顕微鏡試料作製および観察）において

行った改善・改良・新法開発などの内容を記述している。第３章は「教育業務」と題

し、献体業務や教育講座業務における様々な課題に対して、取り組んできた解決事例

を紹介し、第４章は「人材育成の取り組み（TC カレッジ医工系コース・総合技術部

研修会）」と題し、TC カレッジ医工系コースの企画・運営に関しての内容（東京科学

大学（旧東京工業大学時））の TC カレッジサテライト校として参画し、医工系コース

の開講に至った経緯、実施したカリキュラム内容、企業との産学連携等）について記

述している。また、本学の総合技術部が実施している全体研修会（年 1 回開催）およ

び医学系技術課鹿田研修会（年３回開催）を通しての、部門・各課を越えた交流と情

報共有による人材育成およびその企画・運営についても記述している。これらの取り

組みは、職員に現在の職務、又は将来就くことが予想される職務と責任の遂行に必要

な知識、技術等を修得させ、能力、資質を向上することを目的としている。人材育成

を進めることは、個々の技術力向上により、ひいては組織全体のレベルアップにもな

り、技術継承にもつながると考え、積極的に取り組んでいる。第５章は「結論」では、

本 TC 論文のまとめの要約と今後の展望について述べる。 
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第２章 研究業務（透過型電子顕微鏡TEM、走査型電子顕微鏡

SEM） 

 

筆者は、主に生物系における透過型電子顕微鏡 TEMと走査型電子顕微鏡 SEMの試

料作製と観察業務を担当している（研究業績：共著論文・文献 1～3 および謝辞入り

論文 4～17）。研究者に最良の実験結果や写真提供できるよう、日々 探究心を持って

業務に取り組んでいる。また、業務の中で疑問点や改善の余地が見つかった場合には、

科学研究費（奨励研究）を申請し、採択後に実験を通じて課題の検討と解決を行って

きた。これらの研究成果を通じて、筆者自身の研究力や技術力の向上を図るとともに、

研究者に対して高品質な写真データの提供に献献している。以下、3 つの研究課題と

その成果について述べる。 

 

 

 

 

2.1. 組織微細構造と抗原性の保持に優れた透過型電子顕微鏡用の固定包埋

法の開発（2008 年度 科学研究費（奨励研究）） 

 

【背景と目的】 

透過型電子顕微鏡を用いた免疫電顕試料の作製では、 「抗原性は保持と微細構造

の保存との両立が困難である。すなわち 「抗原性は保持されているが構造が不明

瞭である」あるいは「構造は明瞭であるが抗原反応が弱い」といった問題が見受

けられる。研究者からも 「これらの問題を両方ともクリアできる方法がないか？」

という要望を寄せられている。一般に、透過型電子顕微鏡の Post-embedding 法

（超薄切片上での免疫染色）での免疫染色試料作製では、微細構造と抗原性を同

時に保持することは非常に困難であり、両者は相反する関係にある。 

これまでに、筆者は、目的に応じて以下の２つの固定包埋法を用いて試料作製

してきた。 

・EPON 包埋樹脂（エポキシ系樹脂）：微細構造の保持に優れ、コントラストの

付いた画像情報が得られる。主に PFA＋GA ・酸化化オスミウム（以下、OsO4

と記す。）による固定液を用いる。 

・免疫染色用包埋樹脂（親水性樹脂）：抗原性の保持を目的とし、タンパク質・酵

素の局在を観察するために用いられる。ただし、微細構造についてはやや劣る

傾向にある。PFA のみの固定液を用いる。 

さらに、固定液としては、抗原性の保持には優れているが形態保持に劣るパラ



5 

 

ホルムアルデヒド（以下、 「PFA」）、および形態保持には優れるが抗原性を著しく

低下させるグルタルアルデヒド（以下、 「GA」）の混合比を調整することにより、

両方の利点を兼ね備えた固定 ・包埋法条件の確立を試みてきた。しかし、現時点

では満足できる結果は得られていない。 

このため、1 つの固定包埋法で微細形態保持と抗原性の維持を両立できる手法

の開発が求められた。筆者は、多種の組織や抗体に適用可能な試料作製方法を検

討するため、2008 年度の科学研究費（奨励研究）を得て、様々な免疫染色用包埋樹

脂を用いての比較検討を行い、良好な結果を得られたので、その概要について以下に

記述する。 

 

 

【方法】 

本課題では、免疫染色包埋樹脂（親水性樹脂）に注目し、LRWhite、LRGold、

テクノビット 7200VLC、Lowicryl K4M 、Lowicryl HM20 を用いて検討を行っ

た。樹脂の重合方法には「熱重合」と「紫外線重合」の 2 種類あるが、いずれも

定法プロトコールに従って作製した。 

免疫電顕法には、組織細胞の固定後に樹脂包埋し、超薄切片を作製して、目的

のタンパク質・酵素を抗体で染色する Post-embedding 法と組織細胞の固定後、

樹脂包埋前に樹脂包埋前に抗体染色する Pre-embedding 法がある。今回は Post-

embedding 法により検討を行った。上記の各包埋樹脂の超薄切片を作製し、同一

条件下で免疫染色を行い、金コロイドの分布状態を観察した。その結果をもとに

抗原性の保持および微細構造、コントラストの比較検討を行った。なお、免疫染

色用包埋樹脂ではないが、組織の微細構造形態の確認をするため、比較として

EPON 包埋樹脂による観察画像も図の左側に示している。一方、固定液にGAや

OsO4 を用いることは、抗原性を著しく失活するため、本課題では使用しなかっ

た。抗原賦活化法による抗原性を高める手法も存在するが、すべての実験条件で

抗原賦活化法を除いて実施した。 
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＜試料作製＞ 

1. 採取試料はマウスの視神経、大脳、腎臓、小腸、筋肉を用いる。 

2. 固定条件はすべて同じにして試料作製する 

  4％PFA in 0.1M CB (pＨ7.3)  

3. 還流固定 

4. ビブラトームの使用で採取試料の厚みを一定にし、

浸透速度を同条件にする。 

5. 検討する樹脂の種類 

樹脂名 重合方法 樹脂系統 

LR White 熱重合、紫外線重合 アクリル樹脂 

LR Gold 紫外線重合 アクリル樹脂 

テクノビット 7200VLC 紫外線重合 メタクリレート樹脂 

Lowicryl K4M 熱重合、紫外線重合 メタアクリル樹脂 

Lowicryl HM20 紫外線重合 メタクリル樹脂 

※試料作製はその樹脂にあった定法に従って作製する。 

6. 染色条件はすべて同条件にする。 

これらの条件下で試料を作製し、以下について比較検討を行った。 

a. 試料ブロックの固さや超薄切時の状態の差の比較 

b. 切片をスライドグラスにのせ、トルイジンブルー染色を行い、光学顕微鏡下で比較

観察（広範囲の観察） 

c. ウラン鉛染色を行い、透過電子顕微鏡下で微細構造に差がないか比較観察（細胞基

質、細胞膜、ミトコンドリア、基底膜など、局所的の観察） 

d. Post-embedding 法による免疫染色を行い、金コロイドの分布状態で抗原性の比較

観察 

 

 

 

実験研究における試料の採取および作製においては、浸潤固定よりも灌流固定

がより適している。灌流固定は、死後変化の影響を最小限に抑え、生体に近い状

態を保持することを目的として行われる。特に電子顕微鏡観察試料では、極めて

高倍率での観察が行われるため、微細な変化が顕著に観察される。そのため、血

管経路を介して固定液循環させる灌流固定法は、固定液が末梢血管まで迅速かつ

均一に行き渡り、組織表面のみならず内部構造の固定も促進する点で優れている。

今回は、６週齢 ICR マウスに麻酔をかけた状態で開胸（開胸後は横隔膜を切断す

ると呼吸が停止するため、以降の作業は迅速に実施する必要がある）し、心臓の

心尖部から左心室に注射針を穿刺した。次に右心房の一部を切開して灌流経路を

PFA=パラホルムアルデヒド 

GA=グルタルアルデヒド 

CB=カコジル化バッファ 

OsO4＝オスミウム 
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確保した後、直ちに左心室からリンゲル液もしくは生理食塩水を注入した。続い

て、同位置から固定液を注入し灌流固定を行った。この際、針先が心室を突き抜

けない、抜けないように注意が必要である。また、心臓は拍動している状態の方

が灌流液の回りがよく良好な結果を得られる。リンゲル液もしくは生理食塩水に

よる灌流から固定液への切り替えは、臓器の色調変化および排出液の状態を指標

として判断した。すなわち、肝臓では赤色から淡いピンク色への変化、腎臓では

赤色から濃茶色への変化が認められ、さらに右心房から排出される灌流液が赤色

から無色透明となった時点で、血液が十分に洗い流されたと判断した。さらに、

固定液の循環状況は、注入後に生じる筋肉の収縮や痙攣、あるいはマウスの酸肢

や内臓の硬化の有無によってする判断することが出来る。これらの反応が確認さ

れることは、固定液が全身に十分行き渡っていることを示す指標となる。なお、

リンゲル液や生理食塩水にヘパリンを添加する場合もあるが、今回ではヘパリン

は使用せず試料採取を行った。灌流固定後、採取した試料をカミソリ刃で 5 ㎜程

度に細切した後、ビブラトーム機器を用いて厚みを一定 200 ㎛にすることで、浸

透速度を均一にした。次いで、４℃で追加の浸潤固定・同時間で行い、固定の条

件を揃えた。試料採取部位は、視神経、大脳、小腸、腎臓、筋肉の組織試料を固

定採取した。 

その後、各免疫染色用包埋樹脂（熱重合あるいは紫外線重合）による定法に従

って試料作製を行った。 

 

※動物実験は岡山大学動物実験規則に基づいて実施した。実験の流れは「馴化

→保定→麻酔→解剖→灌流固定→試料採取」である。動物麻酔はメデトミジン・

ミダゾラム・ブルトファノールの 3種混合麻酔を用い、腹腔内投与より実施した。 

試料採取作製の過程においても、動物の生命に対する倫理的な尊重を常に念頭を

置き、適切な配慮のもとで動物実験を実施した。 

 

 

【結果】 

＜光学顕微鏡下での比較検討＞ 

ICR マウスから各試料を作製した後、各免疫染色用包埋樹脂で試料作製し、ウ

ルトラミクロトームによる超薄切片作製のための前処置としての厚切切片を作

製した。これらをスライドグラス上に載せて乾燥後、Toluidinblue 染色を行い、

光学顕微鏡下での比較観察を行った。 

観察は各組織の同一部位 （視神経、大脳、腎臓、小腸、あるいは筋肉）を対象

とした。光学顕微鏡下の観察では、電子顕微鏡に比べて低倍率であるため、包

埋樹脂の違いによる大きな差異は認められなかった （図 2.1-1 光学顕微鏡試料
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観察（トルイジンブルー染色による光学顕微鏡試料観察）。 

光学顕微鏡下での観察結果から、免疫染色として使用した各包埋樹脂に大き

な問題ないと考えられる。 

なお、EPON樹脂は、免疫染色用樹脂ではないが比較観察用のため図左に示し

ている。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

補足：透過型電子顕微鏡による超薄切片を作製する際は、ウルトラミクロトー

ムで薄切した後、ナイフボートの水面に浮かぶ切片の干渉色から、おおよその

厚みを判断することができる。通常、透過型電子顕微鏡用の超薄切片は、厚さ

60～100nm 程度（干渉色；Silver～Gold）で作製する。一方、光学顕微鏡下で

のトルイジンブルー染色で行う場合には、厚さ約 150～190nm（干渉色；Gold

～Purple）のやや厚めの切片で採取して染色する。これは、60～90nm 程度の薄

い切片ではトルイジンブルー染色の染色性が不十分であるためである。 

 

図 2.1-1 光学顕微鏡試料観察（トルイジンブルー染色による光学顕微鏡試料観察 
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干渉色と厚さの関係は以下の通り。 

色：厚さ（nm）  

灰：60 nm 未満 

銀：60～90 nm 

金：90～150 nm 

紫：150～190 nm 

青：190～240 nm 

緑：240～280 nm 

黄：280～320 nm 

 

 

 

 

＜透過型電子顕微鏡下での比較検討に＞ 

各組織の包埋ブロックから超薄切片を作製し、グリッド上に載せて乾燥後、電

子染色（ウラン鉛染色）を行った。これらの試料について、各組織を包埋樹脂作

製により、微細構造形態の保存について、透過型電子顕微鏡下で比較観察を行っ

た（図 2.1-2 透過型電子顕微鏡試料観察（ウラン鉛染色）。 

各種免疫染色用樹脂を定法に従って包埋し、ウルトラミクロトームで厚み約

図 2.1-2 透過型電子顕微鏡試料観察（ウラン鉛染色） 
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80nm （60～100nm 程度（干渉色；Silver～Gold））超薄切片を作製した。透過型

電子顕微鏡下での比較観察を行った結果、観察の中で、微細構造形態の保持およ

び抗原性に最も優れていたのは、Lowicryl HM20 であった。Lowicryl HM20 を使

用することで、構造形態の保存状態で抗原性を保持された良好な試料作製が可能

であることがわかった。また、観察像のコントラストについても Lowicryl HM20

は良好な結果が得られた。 

EPON 樹脂は、免疫染色用樹脂ではないが比較観察用として図中に入れている。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

今回の免疫染色の比較検討は、一次抗体と二次抗体を用いる間接法により実施し

た。二次抗体には 15nm の金コロイド標識を使用し、その分布範囲適正や金コロイ

ドの量等を観察して評価を行った（図 2.1-4 電子顕微鏡試料観察（免疫染色））。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

直接法：標識物質を標識した一次抗

体を使用する方法です。抗原抗体反

応が 1 回だけなので、操作が簡単で

短時間でできる 

間接法：標識物質に対する一次抗体

と、その一次抗体に反応する二次抗

体の 2 種類を用いる。二次抗体には

金コロイド 15nm を使用している。 

図 2.1-3 免疫電顕（直接法と間接法） 
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LR White 熱重合 LR White 低温紫外線重合

LR Gold 低温紫外線重合 テクノビット7200VLC 室温紫外線重合

Lowicryl K4M 熱重合 Lowicryl K4M 低温紫外線重合

Lowocryl HM20 低温紫外線重合

 透過型電子顕微鏡写真（免疫染色Ⅳ型コラーゲン α2 [H22]）腎臓（糸球体）

 

 図 2.1-4 電子顕微鏡試料観察（免疫染色） 

 

 

 

ICR マウス 

倍率 : 15000 

金コロイド : 15 ㎚ 
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メタ過ヨウ素酸ナトリウム（NalO4） シトラコン酸

TIブルー タンニン酸（TA）

酢酸ウラン（UA)

　Lowicryl HM20樹脂包埋

　ICRマウス　腎臓

　倍率：×15000

　金コロイド：15nｍ

透過顕微鏡試料写真（免疫染色Ⅳ型コラーゲン α2[H22]) 腎臓（糸球体）

試薬名（凍結置換剤メタノールの中に入れた試薬名）

図 2.1-5 凍結置換包埋の置換剤（メタノール）に使用する添加剤について 
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続いて、免疫電顕法を用いて、マウスの大脳と腎臓に対して、ラット抗Ⅳ型コラ

ーゲンモノクローナル抗体（重井医学研究所）およびウサギ抗アクアポリン抗体

（Santacuruzu）染色での金コロイド分布状態において抗原性の保持を指標として

包埋樹脂の比較検討を行った。 

その結果、微細構造と抗原性に優れた包埋方法は、Lowicryl HM20 > LR White 

> LR Gold > Lowicryl K4M > テクにビット 7200VLC の順であることが明らかと

なった（図 2.1-4 電子顕微鏡試料観察（免疫染色））。 

次に、良好な結果であった Lowicryl HM20 凍結置換包埋において、置換剤（メタ

ノール）に使用する添加剤の効果を検討した。添加剤には酢化ウラン（UA）やタ

ンニン化（TA）などを使用する方法があるが、今回は新しく TI ブルー、シトラコ

ン化、メタ過ヨウ素化ナトリウム（以下、NaIO4 と記載する）を試用した。その結

果、TI ブル―は、UA 同様に像のコントラスト・抗原の保存性は良好であったもの

の、組織の浸透性が不十分であった。一方、シトラコン化は化性の影響により微細

構造に若干の悪いものの、抗原性は良好であった。NaIO4 は、微細構造・抗原性

は最も良好だった。この試薬は有機溶媒には溶けにくいとされているが、浸透性あ

るいは化化作用に関係する何らかの改善作用があったものと推測される。以上の

実験検討から、免疫電顕に適した処理で、急速凍結後に凍結置換包埋がおこなえる

Lowicryl HM20 樹脂包埋で、NaIO4 と UA（コントラスト向上）を添加剤として

併用する方法、またはNaIO4のみを使用する方法が有効であることが示された （図

2.1-5 凍結置換包埋の置換剤（メタノール）に使用する添加剤）。 

 

以下に Lowicryl HM20 凍結置換改良包埋プロトコールに記載する。 
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Lowicryl-HM20 凍結置換改良包埋プロトコール 

※固定液はかならず使用直前に作製する 

※すべての工程の溶液は事前に冷却しておく 

1 日目 

1） 灌流（30ml のリンゲル液に対して 0.02％へパリンを加えた液を 10ml/min で還流―計 3min） 

24G 針、エクステンションチューブを使用し、心臓より注入。 

2） 固定（4%PFA in 0.1MCB containing 0.12%PA [pH7.3~7.4] ） 

カコジル化バッファ CB は水溶液にした後 (約 pH8.40) に、PFA を約 60℃で溶解させて（約 pH8.12） 

室温まで冷やす。その後、1N塩化や 1N水化化ナトリウムなどで pH 調整は行わず、 

ピクリン化 PAにより pH 調整をおこなう。0.12％PA を入れると約 pH7.3~7.4 になる。 

灌流速度は上記同様 10ml/minで 60ml―計 6min おこなう。 

3） ビブラトームで厚さ 200nm に細切する。 

ビブラトームで切ることが出来ない組織の場合は、 

隙間を開けた 2枚の両刃を重ねた刃で細切する。 

（最大 1.5ｍｍ幅までは急速凍結可能） 

4） 同固定液で浸潤固定をおこなう。（夕方から翌朝まで overnight） 

2～3 日目 

5） 10％glycerol in 0.1MCB に浸透させる。  （30min） 

6） 20％glycerol in 0.1MCB に浸透させる。  （30min） 

7） 30％glycerol in 0.1MCB に浸透させる。  （1 Overnight×2） 

5) ~ 7) は冷蔵庫内にローテーターを入れて攪拌をおこなう。 

共同実験室への試料の移動は氷冷した状態でおこなう。 

4 日目 

8） KF-80 を使用して急速凍結 

この作業を行う前に、次に使用する 0.5％メタ過ヨウ素化ナトリウム＋0.5％UA  in   

無水メタノール（モレキュラーシーブス使用）と試料についた液体プロパンを 

洗うための無水メタノールを、AFS 内－90℃で事前に冷却しておく。 

Cuグリッドを、ピンセットの先に取り付けて、その上に試料を載せる。 

余分な glycerol は、ろ紙でよく拭き取り、機械内部に落下させる。 

凍結時間 約 20 秒（試料の厚さにより異なるが、 

気化するプロパンが見えなくなることが目安となる。） 

KF-80 から AFS への試料の移動は、液体窒素にておこなう。 

※今後、試料は空気に決して触れてはならない。再結晶化に気をつける。 

（参考   純水の再結晶化温度：約－143℃、細胞の再結晶化温度：約－80℃） 

※次に使用する容器は洗浄して、乾燥機かドライヤーなどでよく乾燥させた後に、 

事前に冷却しておく。（洗浄の最後に 99％アルコールを使用すると、 

水分が付かず乾きも早く、きれいに洗える） －90℃ 

 

－188℃ 

KF-80 

 

4℃ 

冷蔵庫 

IC  

4℃ 

AFS 

 
Leica 凍結置換装置＝ライヘルト AFS 
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※試料の移動は試料の入っているカプセルごとすばやく移動させる。 

多少、前段階の液が入っても構わないので、試料を空気中に出して温度の影響を受けさせない。 

 

 

 

 

9） 0.5％メタ過ヨウ素化ナトリウム＋0.5％UA in 無水メタノール 

（メタ過ヨウ素化ナトリウムは完全に溶解しないので、 

飽和状態で使用する、沈殿あり）          （24H) 

5 日目 

10） 4℃/hr で徐々に－45℃まで温度を上げる     （計11Ｈ15min） 

6～7 日目 

11） 無水メタノール （朝、夕の 2回交換×2 計 4回）     （48Ｈ） 

8 日目 

12） Lowicryl-HM20：無水メタノール＝1：1  （1H） 

13） Lowicryl-HM20：無水メタノール＝2：1  （1H） 

14） Lowicryl-HM20 のみ                 （1H） 

15） Lowicryl-HM20 のみ                 （1H） 

16） Lowicryl-HM20 のみ       （overnight） 

9～10 日目 

17） 重合（ゼラチンカプセルを使用 [恒温器でよく乾燥させておくこと] ） 

AFS により－45℃で紫外線重合     （48H） 

※新調した Lowicryl-HM20 を使用する 

11～12 日目 

18） TUV―200 で紫外線重合           （48H） 

TUV―200 は事前にフリーザーの中で冷やしておく。 

人体構成学 4F（工作室）のフリーザーへの移動は、 

液体窒素で冷やしたビーカーの中にアセトニトリルを入れ、 

さらに試験管をその上に置き、その試験管の中に試料を入れておこなう。 

試料は、すばやくTUV―200 の試料ボックスに入れておこなう。 

13 日目 

19） 室温で 1 日紫外線にあてる 

（試料ブロックが紫外線によりピンク色にかかっているのがなくなるまで） 

20） 試料部分のブロックを切り取り、アロンアルファで土台につける。 

（重合しても少し柔らかめの樹脂なので、硬めの土台樹脂の上につける、 

その時に試料の薄切方向も調整する。） 

－45℃ 

AFS  

 －90～－45℃ 

－45℃ 

AFS 

 
－45℃ 

AFS 

－45℃ 

フリーザー 

RT室温 

AFS  

 

AFS  

 －90℃ 
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Lowicryl-HM20 調合法 

クロスリンカーD  17.02ｇ 

モノマーＥ  2.98g 

Initiator C  0.10g 

 

 

＜フォルムバール膜作製方法＞ 

超薄切片を採取するNi グリッドには、フォルムバール膜を貼ること！ 

（切片が電子線をあてた時に破けやすいため） 

50ml のバイヤル瓶に、酢化イソアミルと 1％フォルムバールを溶解させる。 

その中にアルコール洗浄したスライドガラス（S2215）を一度つけて、ゆっくりと引き上

げた後、立てて乾燥をおこなう。 

 

 

 

 

 

 

 

乾燥したら片刃で酸角を切り、お湯（熱めのお風呂ぐらいの温度）を張ったシャーレ（大）につけると、

フォルムバール膜がはがれ、浮かんだ状態になるので、その上にメッシュ（試料採取する面を下向き）

を並べて、パラフィルムで包んだスライドグラスを上から被せるように張り付けて取り上げる、 

 

 

 

 

 

 

 

 

1 2 3 

4 5 6 

7 8 9 
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デシケータの中で１日保存し乾燥したら、真空蒸着装置 JEOL 日本電子 JEE-400 でカーボン蒸着した後

に、Eiko IB-3 で親水処理をおこなう。 

 

 

 

 

 

 

 

 

[超薄切片作製方法] 

ウルトラミクロトーム（SORVALL MT2-B）とダイヤモンドナイフ（DIATOME）を用いて、 

超薄切片 （厚さ＝シルバーゴールドもしくはゴールド）を作製し、フォルムバール膜を貼ったNi メッシ

ュに載せて採取する。 

免疫染色は翌日おこなう（すぐに染色をすると破れたり、剥がれたりするため） 

あまり長時間置きすぎても抗原反応がさがる傾向がある。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

日立H-7100 透過電子顕微鏡で観察 
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【考察】 

微細構造を保持するために固定液GAや OsO4 の試薬を使用することは、組織

標本の抗原性を著しく失活するので避けるべきである。固定液は PFA を基本と

するのが良い結果をもたらす。また、抗原性を保持するためには、熱重合ではな

く低温下でのUV照射による紫外線重合が有効であり、これにより高い反応性を

得ることができる。さらに急速凍結固定を併用することで、より良好な結果が得

られた。 

Lowicryl HM20 は Leica 製のライヘルト AFS を用いて超低温下で UV 硬化を

行うことで、より良好な結果が得られた。あえて問題点を挙げるとすれば、この

包埋法では超低温環境を維持するために大量の液体窒素を必要となり、1 工程あ

たり約 60～85ℓという大量の液体窒素が必要である点である。また、包埋工程

には 12～13 日間の長期間を要する。しかし、これらの課題を上回る成果として、

免疫電顕で最も重要である微細構造の保持と抗原性の維持を得ることができる

ため、本手法は免疫電子顕微鏡用試料の作製において極めて有用であると考えら

れた。 
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2.2. 微細構造に優れた走査型電子顕微鏡用の血管鋳型試料作製方法の 

改良開発（2010 年度 科学研究費（奨励研究）） 

 

筆者は生物系分野における走査型電子顕微鏡 （SEM）用の試料作製の業務も担当

しており、研究者に最適の写真提供や結果を提供できるように、試行錯誤を重ねな

がら実験を行っている。今回、以下のように SEMにおける血管鋳型試料作製の改

良開発のための条件検討を行った。 

 

【背景と目的】 

走査型電子顕微鏡試料作製用の血管鋳型は、血管走行や血管内腔面の微細構造を

観察する手法である。一般的には、対象とする臓器位近の血管系に鋳型樹脂を注入

し、硬化後に水化化ナトリウム水溶液 （以下、NaOHという。) に浸漬して、周囲

の組織や軟骨などを溶解除去することで作製する。今回、検討する米国 Ladd 社製

のメルコックスⅡは、製造中止となる以前のメルコックス（大日本インキ）の後継

品である。使用方法は従来品と同様であるが、以前のメルコックスと比べて、粘度

が低いため、注入箇所によっては硬化速度が遅れて漏れ出す、収縮率が大きいなど、

様々な不具合が生じ、微細構造の観察に適した試料の作製が困難となっていた。そ

こで誰もが安定した血管鋳型試料を作製できる方法を開発することを目的とし、

多種の臓器に適用可能な最適条件の検討を行った。 

 

【方法】 

メルコックスⅡを用いて、以下の条件に基づき血管鋳型作製のための検討を行った。 

・硬化剤の添加量による 樹脂の硬化時間 及び 収縮率の測定 

・樹脂注入後に、加熱処理（マイクロウェーブ）を施し 重合促進させた場合、4℃

低温下重合させた場合での比較 

・樹脂注入後に血管を結紮し、硬化作製した場合の比較 

・固定液を注入後に樹脂の注入を行った場合の比較 

・ウィスターラット６週齢の臓器（小腸、胃、腎臓、肝臓など）を用いた作製条件

による最適方法の比較検討を行う。 

 

これらの条件下で作製した試料については、実体顕微鏡下での広範囲観察および

走査型電子顕微鏡下による微細構造の比較観察を行う。 
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下図は樹脂を同条件（定法＝樹脂 8ml に対して 0.16ｇの硬化剤添加）で硬化前と硬化

後の収縮を試験管内で比較観察を行った。(図 1、図 2) 

図 2 を見てわかるように大きな収縮の差があり、血管内腔においても同様な現象が起

きていると考えられる。 

硬化剤の量を調整することや条件変更で収縮率を軽減することができる可能性があ

るので、従来の樹脂を用いた血管鋳型の写真（右下図）のような撮影ができるように

検討改良を行った。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

以前のメルコックスの画像写真 

ラット脳下垂体門脈系 

ラット腎臓（糸球体） 

図 1 硬化剤を入れた直後(同量 8ml) 

メルコックス(左) と メルコックスⅡ(右) 

側面、下方の 

収縮は、ほとん

ど見られない。 

メルコックス(左) 

収縮率 11.6％ 収縮率 23.4％ 

容積6.13㎥(－1.87 ㎥) 

図 2 硬化重合が始まって 24 時間後の試験管内の樹脂の拡大写真（収縮を矢印で示す） 

     メルコックスⅡ(右) 

T.Murakami 
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【結果 1】 

血管鋳型用樹脂メルコックスⅡでの微細構造に優れた試料作製方法の改良を目

的として、硬化剤の添加量や反応時の温度条件を変更することで最適条件を導き

だす検討をおこなった。硬化剤は、メルコックスⅡの同梱されている既製品硬化剤

と自家調整硬化剤 4 種類 [フタル化ビス（2 エチルヘキシル）2.9ml＋フタル化ジ

ブチル 1.5ml に対して、過化化ベンゾイル（75％）を 50％、60％、70％、80％の

割合で添加]を用い、計５種類で評価した。まず、樹脂に対して各硬化剤 2％、2.5％、

4％、7.5％、10％、16％の割合で調合し、試験管内の樹脂の硬化状態を観察した。

いずれも硬化剤でも、2～4％までは良好な硬化し、7.5％以上では白濁やひび割れ

が生じることが確認された。また、硬化剤の添加量が多いほど収取率が低下する傾

向が見られた。次に樹脂反応時の温度条件として、 「4％+4℃」と 「4％+マイクロ

ウェーブ」の条件で検討した。4℃条件では硬化時間が長く、樹脂が血管外へ漏れ

る可能性があるため不適と判断した。マイクロウェーブ加熱では樹脂自体が脆く

なり、気泡やヒビ割れが発生したため、これも適さなかった。以上の結果から、硬

化剤 4％添加・室温条件での硬化が最も安定しており、」微細構造の再現にも優れ

ていることが明らかになった（図 2.2-2 にグラフを示す）。 

図 2.2-1 試験管内での樹脂と硬化剤の関係について 
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【結果 2】 

各硬化剤において 4％条件を用い、6 週齢ウィスターラットを対象に動物実験を

おこなった。その結果、腎臓の糸球体では、同梱硬化剤を使用した場合、樹脂表面

に細かな凸凹や小さい穴が認められ、良い結果は得られなかった。一方、自家調整

硬化剤では、前述の不具合はみられなかった。樹脂の硬化状態を比較すると、50％

条件はやや軟らかく、試料作製時の水洗工程で微細構造が壊れる可能性があった。

60％条件では適度な硬さが得られ、微細構造は保持されていた。70％条件では微

細構造は保たれていたものの、部分的に小さい凸凹がみられた。80％条件では重合

不良が生じ、樹脂の変形や小さな凸凹が顕著であった。以上の結果から、自家調整

硬化剤 60％を樹脂に対して 4％条件で室温硬化させた試料作製方法が最適である

ことが明らかになった。 

以下は腎臓の糸球体以外に、小腸の絨毛血管と胃の内面微細血管と肝臓の表面の

微細血管の走査型電子顕微鏡写真も掲載する （図 2.2-3 自家調整硬化剤 60％を樹

脂に対して 4％添加条件での走型査型電子顕微鏡写真）。 

 

 

 

 

 

図 2.2-2 試験管内での樹脂の収縮率の傾向について 
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【考察】 

近年、CT や MRI などの画像解像度は向上しており、血管造影剤で血管の走行を

観察することが可能となっている。しかし、微小血管の観察には限界があるため、

毛細血管の観察には血管鋳型法がより適している。本課題では、販売中止となった

メルコックス（大日本インキ）の後継品であるメルコックスⅡ（米国 Ladd 社）を検

討し、従来の方法を改善することができた。その結果、研究者にとって有用な知見

が得られている。 

血管鋳型を作製する際には、血管への注入圧の調整、血管剖出時に分枝の切断防止、

臓器損傷による漏出防止など、いくつかの注意点ある。これらの条件を満たすため

には、解剖手技の習得が必須であり、それにより微細構造を保った血管鋳型が作製

することが可能となる。さらに、NaOH 消化後の実体顕微鏡下での微解剖も重要で

ある。必要でない部分除去と保存すべき構造を壊さない手技が良好な血管鋳型作製

のために求められる。 

 

 

 

図2.2-3 自家調整硬化剤60％を樹脂に対して4％添加条件での走型査型電子顕微鏡写真 
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2.3. ウィスターラット冠状動脈（弾性線維）の高血圧および加齢における 

影響の観察（2014 年度 科学研究費（奨励研究）） 

 

血管は動脈・静脈ともに内膜・中膜・外膜の三層構造している。いずれにも弾性線

維は認められるが、その発生の程度は血管種により大きく異なる。特に動脈では中

膜に豊富な弾性板・線維が存在し、拍動による血圧変動を緩衝することで血流の連

続性と血管の弾性に寄与している。これまでに微小血管の弾性線維の観察は、光学

顕微鏡や透過型電子顕微鏡による二次元観察法（超薄切片作製し、可視光線や電子

線透過して観察する方法）が主流であったが、我々の教室では、血管弾性線維を微

小血管レベルにおいて三次元解析できる新たな方法を開発した（文献 16 および参

考文献 A、B）（図 2.3-1 血管鋳型注入後ギ化消化法で作製した冠状動脈）。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

血管鋳型樹脂注入後ギ化消化法 

RCA 右冠状動

脈 

LAD左冠状動脈前下行枝 

Cx左冠状動脈回旋枝 

図 2.3-1 血管鋳型ギ化消化法で作製した冠状動脈 
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【背景と目的】 

これまで、血管の弾性線維の三次元構造に関する解析は、主に太い血管を対象とし

たものが中心であり、微小血管に関しての解析は殆どなされていない。これは、微

小血管の弾性線維が走査型電子顕微鏡 （SEM）観察のための試料作製課程で損傷を

受けやすく、微細構造を良好な形で保持することが困難であるためであることに起

因する。しかし、我々が新たに開発した 「血管鋳型注入後ギ化消化法」 （弾性線維の

みを残す処理方法）により、血管鋳型表面に微細な弾性線維（網目状構造）を良好

な状態で残存させた三次元解析が可能となった。 

本課題では高血圧モデルを用いて弾性線維の三次元構造の解析を行った。高血圧

は冠状動脈の狭窄に起因する虚血性心疾患（心筋梗塞・狭心症）の危険因子である。

また、弾性線維の変性は血管壁の応力低下や硬化を引き起こし、動脈硬化は高血圧

によって促進されるとされている。また、弾性線維の脆弱化や断裂は加齢により顕

著となり、加齢性血管硬化の主要な要因とされている。中でも左冠状動脈は、心疾

患の重篤化に関与する重要な部位でることから、本課題では異なる週齢のウィスタ

ーラットの心臓における左冠状動脈の微小血管に着目し、弾性線維の三次元解析を

行った。解析には、透過型電子顕微鏡（TEM）による二次元観察と、血管鋳型作製

法を応用したギ化消化処理法を用いて走査型電子顕微鏡（SEM）による三次元観察

の二手法を用いた。これにより、高血圧による冠状動脈の弾性線維の形態変化と、

加齢に伴う経時変化を、微小血管レベルで観察した。 

 

 

【方法】 

ウィスターラット（週齢別や高血圧）を用いて、下記の作製条件にて比較実験をお

こなう。 

・光学顕微鏡試料（パラフィン包埋）と、薄切後、HE染色およびアルデヒドフクシ

ン染色による観察 

・透過型電子顕微鏡（TEM）試料作製（EPON 樹脂包埋）し、超薄切後、ウラン鉛

染色とOTE 染色による観察 

・走査型電子顕微鏡（SEM）試料作製（メルコックスⅡを注入）、ギ化消化法による

観察                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                              

 

 

走査型電子顕微鏡（SEM）試料には、血管鋳型であるメルコックスⅡを応用する方

法を用いて作製している。一般的には血管系に樹脂を注入・硬化させた後、水化化

ナトリウム（NaOH）処理により周囲の組織を溶解除去することで作製される。 

微小血管の弾性線維は SEM試料を作製する段階で形態が壊れやすく、微細構造を

綺麗に残すことが困難である。我々が開発したギ化消化処理法は、血管鋳型の表面
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に微細な弾性線維を残すことができることから、上述の問題を解消できる。この技

術開発により、大動脈→冠状動脈→心筋内部（毛細血管枝）に至るまで、弾性線維

の形態変化や分岐移行等の微細構造をひと続きで観察することが可能となった（図

2.3-2）。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

【結果と考察】 

ウィスターラット Crlj : WI （以下通常ラット）および自然発症高血圧ウィスター

ラット SHR/NCrlj （以下 SHR ラット）を用い、1，3，5，7，9 週齢時に試料を作

製し、経時変化および形態変化の観察を行った。上行大動脈から冠状動脈の末梢に

図 2.3-2 日本解剖学会  第 71 回中国・酸国支部学術集会発表スライド 
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進むにつれ、弾性型動脈→筋性型動脈→小動脈→細動脈への移行に伴う弾性線維

の構造変化を確認することができた。弾性線維は末梢に進むにつれて弾性板・弾性

線維の層数が減少し、血流方向に対して順方向の網目状構造を呈した。この網目構

造は、弾性型 ・筋性型動脈レベルでは、無数の小さな円形の有窓孔がある板状（弾

性板）だが、小・細動脈レベルでは、末梢へ進むにつれて有窓孔が次第に大きな楕

円形となり、その割合が増加することで、弾性板が一本一本の線維へと形態変化し、

血流長軸方向に一致した線維構造が優勢となっていた。これらの形態変化移行は、

冠状動脈の分岐部だけでなく非分岐部でも確認され、血管内腔直径の大きさや枝

分枝数との関係が示唆された。週齢別の比較では、1・3 週齢までは、筋性型動脈

の弾性板形成は未発達であったが、5 週齢以降から発達形成が進む傾向を示した。

これらの所見は通常ラットおよび SHR ラットで共通していた。さらに、SHR ラッ

トでは、高血圧を発症した 7 週齢以降、細動脈にかけて弾性線維の断裂が多く認

められた。特に血管長軸に対して垂直に走行する弾性線維の断裂が顕著であり、そ

の結果、線維が収縮によって有窓孔が通常ラットよりも小さくなる傾向がみられ

た。これらの結果から、高血圧により弾性線維網の三次元構築が破綻し、血管弾性

低下や血管壁応力の分散不全が生じる機序の一端を形態学的に裏付けることがで

きた。 

 

 
下図は血管鋳型注入後ギ酸消化法による冠状動脈（弾性線維）の断裂した写真であ
る。 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

心臓（冠状動脈）の弾性線維の移行部は、分岐部

に多く存在する。 

また分岐部以外の所でも形態変化が起きている

ことが判ってきている。 

これらを大動脈起始部から末梢まで観察し解析

をおこなう。 

図 1 移行部の形態変化 

7week ＳＨＲラット 7week SHR ラット 
通常ラット（WT＝Wild type）に比べ、

高血圧ラット（SHR）は細動脈レベル

において、弾性線維の密度が疎で、断

裂部（矢印）が多く観察された。 
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←左図のグラフは平成 26 年度 奨励研究で報

告した通常ラットの血管内腔径[㎛]に対して

の冠状動脈(弾性線維)の密度[％]を記載した

表になる。 

図 2.3-2 ラット各週齢の血管内腔径[㎛]に対しての冠状動脈(弾性線維)の密度[％]の表 
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第 3章 教育業務 

3.1. 献体業務 

筆者は、岡山大学における医学部の基礎系講座である人体構成学分野に配属して

おり、解剖学を学習するための学生教育の講義・実習等の支援業務を行っている。

死体解剖保存法は、死体の解剖・保存および死因調査の適正を期し、公衆衛生の向

上と医学（私学を含む）の教育 ・研究に寄与することを目的とする法律である。解

剖には 「正常解剖」「院理解剖」「法医解剖」の 3 つがあり、このうち、医学教育の

ために行われる、医学生の解剖実習などで実施されるものが正常解剖にあたる。 

当講座は医学部医学科学生の解剖学講義および実習に加え、本学で実施される正

常解剖に関係する献体業務を担当している。防腐処置および脳剖出、遺体管理、火

葬と遺骨返還、慰霊祭に合わせたご遺骨返還式も実施しており、それらの準備等の

業務を行っている。 

 

2024 年度は、年間をとおして合計 128 体（医学科解剖実習 59 体（30 体[1 回目]

＋29 体[2 回目]）、保健学科 8 体、臨床応用解剖 28 体、歯学部 14 体＋8 体、夏解

剖 6 体、春解剖 5 体）の解剖実習が行われた（図 3.1-1.  解剖実習室稼働状況お

よびご遺体使用体数）。 

 

4月 5月 6月 7月 8月 9月 10月 11月 12月 1月 2月 3月

医

脳実習

夏解剖

2W 6体

春解剖

2W  5体

臨床応用

解剖

6体

2024年度 解剖実習室稼働状況およびご遺体使用体数

医・解剖実習

59体

(30体[1回目]＋29体[2回目])

歯・解剖実習

22体

（14体＋8体）

保健学科

8体

臨床応用解剖

23体（1体は10月と重複）

 

 

 

 

授業担当としては、医学科 2 年生の後期 （9 月～12 月）に行われる解剖実習講義

および実習を主に担当している。加えて、医学生の有志希望者による「夏解剖実習

（修士課程の授業を含む）」や「春解剖実習」といった短期解剖実習などの段取り

も行っている。また、外部の医療系教育学校の解剖実習見学の日程調整および打ち

図 3.1-1 解剖実習室稼働状況およびご遺体使用体数 
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合わせなども担当している。 

なお、脳実習、歯学部解剖実習、保健学科解剖実習は別の講座が担当しているが、

いずれも解剖実習室を使用しており、当方では実習室の管理や解剖器具の提供を

行っている。これらの実習により、解剖実習室は年間を通してほぼ常に予定が埋ま

っている状況である。これらで使用するご遺体は年間で約 120 体以上にのぼり、

収容数も年間平均で約 120 体となっている（過去 10 年間の献体収容数を図 3.1-2

に示す）。 

現在、承継技術職員 4 名＋再雇用技術職員 1 名の計 5名で、これらの業務に対応

している。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

「献体」という文言は、ともしび会 長安 亮太郎 元理事長（第 2 代目：岡山県

笠岡市出身）が全国で初めて使用した言葉である。当時、「献血」と「献眼」とい

う言葉が一般的に使用されていたが、「献体」という表現は存在していなかった。

長安氏が 「このような文言があっても良いのでは」とのご提案がなされ、現在では

全国的にも広く知られる文言となっている（図 3.1-3 献体の文言について）。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

図 3.1-2 岡山大学における過去 10 年間の献体収容数について 

図 3.1-3 献体の文言について 
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3.2. 新型コロナウイルス感染拡大時の解剖実習の学生受け入れ対策 

 

2019 年 12 月に中華人民共和国武漢市にて新型コロナウイルス COVID-19 の感

染者が発見され、2020 年に入ってから世界中で感染が拡大した。同年 8 月までに

感染者数は 6 億人を超え、世界的流行（パンデミック）となった。日本では 2020

年 1 月に武漢市から帰国した男性 1 名が感染したのが初例である。） 

筆者は、WHO （世界保健機関）によるパンデミック宣言（2020 年 1月 30 日）後、

オーバーシュート（爆発的患者急増）する可能性が懸念される中、2020 年の後期（9

月～）に開始される解剖学の講義・実習に向けて、率先して感染対策や提案を行っ

た。教材ビデオや人体模型を用いた代替案も検討されたが、人体解剖学の技術・知

識・経験の修得には、教材ビデオや模型では限界があり、人体の構造理解には実物

を見て触れる対面実習が不可欠である。そのため、教職員と協議を重ね、試行錯誤

を経て感染対策を講じながら、対面による解剖実習の実施に取り組んできた （図 3.2-

1 新型コロナウィルス感染拡大時の学生受け入れ方法）。 

 

 

 

【講義での対策】 

2020 年度の講義は、主に Teams オンライン形式で実施した。講義におけるオンラ

イン設定、Web オンライン上でのカメラ・音声の確認、講義の録画、学生の出席管

理などを担当し、円滑な実施に努めた。 

 

【実習での対策】 

解剖実習および骨学実習は対面での実施をすることが決定され、以下の対策項目

を講じることで対応する方針となった。 

特に新型コロナウイルス感染対策の指針が未確定であった 2020 年度の実習おいて

は、細心の注意を払って実施した。 

・事前の Teams 上の Forms による問診票の確認（体調不良・発熱がある場合は実習

に参加しない） 

・不織布マスク着用 

・換気できるように窓をあける 

・手指アルコール消毒 

・検温機による体温測定 

・人と人との間隔をあけるソーシャルディスタンスの警鐘（張り紙など） 
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・特に密となる更衣室は「赤」「青」「黄」「緑」の 4 つのグループ分けをして、入室

時間をずらし、準備等を早く済ませて実習室内に移動。（不用な私語は慎むよう

指示） 

・三密回避 

・発熱等の場合は、無理に出席しない。（当教室と教務課に連絡し指示を仰ぐ。） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

2020 年度、初回の実習（骨学）を実施した翌日、教務課より「学生の一人から発

熱を伴う風邪の症状がみられ、新型コロナウイルス感染の可能性が否定できない」

との連絡を受けた。当初、該当グループ全体に自宅待機を支持する必要性も検討さ

れたが、当該学生の新型コロナウイルス検査は陰性であったため、そのグループの

学生に対しては、体調不良時には無理をせず速やかに欠席するように周知し、感染

拡大防止に配慮した対応を行った。 

 

 

 

図 3.2-1 新型コロナウィルス感染拡大時の学生受け入れ方法 
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本学の鹿田キャンパスには、岡山大学院施が併設されており、授業は学年ごとに

「基礎系講義・実習」や「臨床系講義・実習」に分けて実施されている。部活動や

サークル活動、交友関係などを通じて感染者が増加する可能性があるため、学生間

で学年を越えた感染拡大を防ぐことは極めて重要である。さらに、岡山大学院施内

においては重院な疾院を抱える患者や、抗ガン剤治療による免疫力が低下している

患者が入施治療などしている。そのため、基礎系授業を受講する学生の感染対策だ

けでなく、それらの学生から臨床実習に参加する学生への感染を防ぐ観点からも、

細心の注意を払った受け入れ体制が求められる。 

 

 

新型コロナウィルス感染症は、2023 年（令和５年）5 月 8 日より、第５類感染症

へ移行したが、今回では感染状況や行政の方針に応じて感染防御対策のレベルを適

宜調整している。平常時には基本的な衛生管理を維持しつつ、流行拡大が認められ

る場合には速やかに対策レベルを引き上げることで、教育活動の継続と患者安全の

両立を図る柔軟な運用を行っている。今回の感染防御や運営方法は、将来の未知の

感染症発生時にも適用可能な有効な枠組みとなり得る。これらの対応経験が再び必

要とする事態は望ましくないものの、万が一の場合には、蓄積された知見を基盤と

して迅速かつ的確に対応できる体制として機能すると考えられる。 

 

 

岡山大学鹿田キャンパスには岡山大学院施を擁す

る医療系キャンパスであることから、他のキャンパ

ス（津島、倉敷、三朝、牛窓）と比較して高いレベ

ルの感染対策が求められている。 

外部来訪者に対しては、問診票の記入を義務付け、

連絡情報を把握することで、必要に応じて迅速な調

査が可能となる体制を整備していた（図 3.2-2 岡

山大学（鹿田キャンパス）における問診票）。 

図 3.2-2 岡山大学（鹿田キャンパス）における問診票 
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3.3. 外部学校の解剖実習見学受け入れの方法の改善事例 

本学では、医学科の解剖実習時に、外部の医療系大学、附属専門学校、高等専門高

校等の多くの見学者を受け入れている。 

以前より解剖実習見学は行ってきたが、2020 年から 2021 年にかけては新型コロナ

ウイルス感染拡大の影響により、外部からの受け入れを一時中止していた。2022 年

より再開している。これまでに年間約 700～1300 名の見学者を受け入れている。解

剖実習見学の受け入れの学科は、理学療法学科、作業療法学科、救命救急士学科、

体育学部健康学科、医療保健学科など多岐にわたる。これまで、受け入れ日程につ

いては、各学校の希望に応じて調整してきたが、学科ごとに求められる観察部位が

異なることが分かってきた。看護学科・救命救急士学科、医療保健学科では、主に

「頭部、胸部、腹部」の観察が中心である。一方、理学療法学科・作業療法学科、

体育学部学科では、「上肢、下肢、脊柱」の観察を重視する傾向が認められる。 

しかし、解剖の進行状況によっては、対象部位が未剖出や既に解剖が進み過ぎて形

態観察が困難となっている場合が生じる。また、見学希望が特定の時期に集中する

と、医学科学生の指導負担が増大するという問題明らかになった （図 3.3-1 解剖実

習見学の受け入れの問題点）。 

 

 

 

 

 図 3.3-1 解剖実習見学の受け入れの問題点 
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これらの問題点を改善するため、観察対象グループを前半と後半に分けることにし

た。これにより「解剖が進んでいなくて観察対象が確認できない」、「解剖進み過ぎ

て対象物が壊れているため観察できない」といった課題は解消された。ただし、医

学生の解剖実習がカリキュラム通り進行することを前定に予定を立てているため、

実際の進捗状況を確認しながら、その時期に対象物が適切な時期に観察できるよう

学生に解剖補助指導を行う必要がある。その他に状況に応じて柔軟な対応も求めら

れる。 

また、解剖実習見学による医学生の負担増を軽減するため、見学に対応する解剖実

習班を 1～15 班と 16～29 班での 2 グループに分けることとした。これにより医学

科学生の負担が軽減され、滞りなく解剖実習見学を円滑に進めることが可能となっ

た（図 3.3-2 解剖実習見学の受け入れの改善方法）。 

 

 

 

 

 

図 3.3-2 解剖実習見学の受け入れの改善方法 



36 

 

 

3.4. 解剖実習での知識・学習向上への取り組み 

本学の医学科の解剖実習は後期授業（9 月中旬～12 月上旬）の中で、医学科学生 4

名で１体の解剖を、前半・後半の 2 回実施する形で行っている （29 体×２回）に分

けての実習を行っている（図 3.4-1 解剖実習（１回目、２回目））。 

実習前の医学科学生は教科書上の学習は概ね終えているものの、実技としての解剖

実習は初めてである。第１回目の実習では、自身の知識や理解を深めることに重点

が置かれる。一方、第２回目に実習では、その知識を基盤として見学者に説明がで

きる段階へと到達することを目的とする。この理由から、外部学校の解剖実習見学

者は第２回目の後半に組み込んでいる。 

医学生が外部学校見学者に説明を行うことは、医学生自身の学習効果を大きく高

める利点がある。他者に教示するには、自らが内容を正確に理解する必要がある。

また、どのように説明すれば理解されるのか試行する過程で知識の整理と定着が促

進される。さらに、見学者からの質問に答えられない場面に直面した際には、自身

の理解の不足を認識する契機となり、教科書や参考文献の参照、指導者への確認な

どを通して理解を補完することが可能となる。これによって、次回の見学時にはよ

り的確な説明ができるようになり、学習効果が段階的に向上する。 

このような知識の相互交流は、見学者にとっても高い学習効果をもたらし、双方に

とって教育価値の高い相乗効果を形成すると考えられる。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 図 3.4-1 解剖実習（１回目、２回目） 
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本学では、医学科解剖実習 （２回目 ・後半）時において、外部学校の解剖実習見

学を受け入れている。見学に訪れるのは、看護学科、理学療法士学科、作業療法士

学科、体育学部学科、医療保健学科、救命救急士学科など、将来、医療従事者とな

るコメディカル系の学生である。教科書による学習だけではなく、実物を見て体験

することは理解を深めるうえで非常に重要であり、学習効果も高い。さらに、見学

者が必要に応じて自主的に学習ができるよう、実習見学中にも使用できるラミネ

ート加工した教材を作成し、各班に配布している。この教材は、医学科学生による

見学者への説明の負担軽減する目的も兼ねており、内容の改善を継続的に行って

いる。こうした工夫により、双方にとって有意義な学習機会を創出している （図 3.4-

1 解剖実習見学での参考資料作成）。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

図 3.4-1 解剖実習見学での参考資料作成 

（医療学ぶ学生のための「解剖の手引き」―モチベーションを上げる解剖実習― 

出版本より抜粋作成） 
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3.5. 解剖実習見学者の注意喚起の取り組み 

解剖実習見学学生に際して、学生には事前に以下の誓約書を交わしている。 

解剖実習で提供されたご遺体に対しては、敬意を持って接し、礼を失してはなら

ない。また、解剖実習での撮影 ・動画・録音などは固く禁止している。軽率な発言

等についても注意を促しており、ご遺族や医療関係者が周囲にいる可能性がある

ため、ブログ、SNS （Twitter 等）に投稿しないように指導している。解剖実習見学

後の実習内容を学外やメディア、第三者に対して話すことは軽率な発言することは、

大きな問題になることがあるので特に注意喚起している。加えて、見学学校の引率

関係者にも事前に学生への教育・指導を行うように要請している （図 3.5-1 本学

における解剖実習見学の誓約書）。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

図 3.5-1 本学における解剖実習見学の誓約書 
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第 4章 人材育成の取り組みとして 

4.1 TCカレッジ医工系コース（岡山大学）の構築 

TCカレッジ（高度技術専門人財養成）制度は、2020 年度（令和２年度）に旧東京工

業大学（現：東京科学大学、2024.10 月に旧東京医科歯科大学と統合）が、文部科学省

先端研究基盤共用促進事業（コアファシリィティ構築支援プログラム）」に採択された

のを契機に開始された。本学では、令和３年度国立大学経営改革促進事業を受け、コ

アファシリティ組織の創設に向けて、令和４年度よりコアファシリティ設置準備室を

設置し、「研究設備の一体運用」、「技術・スキルの一体運用」の 2本の柱について検討

を進めてきた。その中で「技術・スキルの一体運用」の中に「技術力向上」が掲げられ、

技術職員は、高度かつ専門的な知識・技術を有し、研究者とともに課題解決に取り組

むパートナーとして重要な人材であると位置づけられた。研究・教育にコミットでき

る人材育成（技術職員の高度化・プロフェッショナル化）に向けた仕組みづくりが必要

であるが、本学単独での研修を行うのではなく、他大学も含めたオープンな場の一貫

した仕組みを活用するため、東京科学大学（旧東京工業大学）が主導している「TC カ

レッジ」に参画することとなった。 

TCカレッジでは、高い技術力と研究企画力を備えた 「高度専門人財」の育成を目的

に、プロフェッショナル技術職員を「テクニカルコンダクター（TC）」として認定する

研修プログラム制度を実施されている（図 4.1-1  TC取得までの流れ）。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

当時、本学の那須保友学長（当時は副学長・研究担当理事）と東京科学大学の江端新

吾TCカレッジ長との打ち合わせにおいて、TCカレッジ先行コースには医学系技術職

員向けのプログラムコースが存在しなかった。そこで、本学がサテライト校として参画

するにあたり、東京科学大学（当時、東京工業大学）より、医療・医学系コース開設の

図 4.1-1  TC 取得までの流れ 



40 

 

要請がされた。この要請を受けて、本学にて「医学」を軸とし「工学」要素を取り入れ

た「医工系コース」を設計することとなった。令和 4 年度から準備を開始し、令和５

年度より学内試行的に開校し、令和６年度から学外を対象とした本格開校することと

なった。現在は、東京科学大学＝東京工業大学と東京医科歯科大学の統合となり、医

学系に関するコースとして、岡山大学の医工系コース以外に、東京科学大学の生命医

学系コースも存在している（図 4.1-2 TC カレッジコースイメージ図）。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

図 4.1-2  TC カレッジコースイメージ図 

図 4.1-3 TCの将来像 

LSI プロセスインテグレータ系TC 
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TCカレッジは、大学の技術職員、企業で研究開発に携わる技術者等の高度技術専門

人財を養成する新たな仕組みである。TC （テクニカルコンダクター）とは、高い技術

力・研究企画力を持つ技術者の称号で、研究者と対等な立場で課題解決を行うプロフ

ェッショナル人材に与えられることとなる。 

 

 

求めるTC人材像としては、以下の 4つの特徴が挙げられます。 

① 高い技術力と幅広い知識：さまざまな分野で教育研究に寄与できる人材 

② 高い研究企画力：研究者と協働し、研究アイディアや課題解決できる人材 

③  高いコミュニケーション力・交渉力：研究教育環境を円滑に進め、研究者・企業お

よび関係者等との交渉し、促進させることのできる人材 

④  次世代後継者育成力：高度技術を後継者に伝承し、継続した技術発展に寄与でき

る人材 

 

 

現在、TCカレッジには 8コースが設置されている。： 物質分析系 （旧バイオ・構造解

析・材料評価）TC、設計製作系TC、マイクロプロセス計TC、情報系TC、遠隔分析DX

系 TC、医工系TC、マネジメント系TC、あらたに生命医学系TC（試行）、LSI プロセ

スインテグレータ系TC （試行）が設定されている。令和 7年度現在、本学からは 10 名

の技術職員が受講生として参加している。TCを取得するためには、TCカレッジ入学後、

各コースが設定した独自のカリキュラムの受講し、必要なKPI の単位認定を受けること

でTM （テクニカルマスター ：Technical Master）の認定を受けられる。その後、教員や

有識者等の指導のもとTC論文を作成し、TC論文発表会、TC論文審査会、運営会議を

経て合格者に TC（テクニカルコンダクター：Technical Conductor）の称号が付与され

る。TC 認定された技術者は、研究者の研究活動に対して技術面や交流・交渉面で献献

し、成果の高度化に寄与する役割を担う。 

TCカレッジは、高い技術力と研究企画力を備えた技術職員等の人財を育成・認定する

全国的な人財養成システムである。協力機関１機関：自然科学研究機構（分子科学研究

所等）、サテライト校 4 校：岡山大学、長岡技術科学大学、山口大学、豊橋技術科学大

学、協力企業８社：島津製作所、日本電子、リガク、パーキンエルマー、牧野フライス、

日立ハイテク、堀場製作所、リケンNPRが一体となり、高度人財養成ネットワークを形

成している（図 4.1-4 協力機関、サテライト校、協力企業）。 

令和 7 年度 3 月現在、TC 取得者 13 名（東京科学大学内９名、他大学４名）、ＴＭ取



42 

 

得者 51 名（東京科学大学内 21 名、他大学 30 名）を輩出し、受講生は 22 機関から 99

名が入学している。 

 

令和５～7年度 TCカレッジに在籍する岡山大学総合技術部技術職員 

・医工系TCコース 5名 

・設計製作系TCコース 2名 

・マネジメント系TCコース 2名 

・物質分析TCコース 1名 

 

岡山大学が開校している医工系 TC コースには、学外からの受講生として、山口大学お

よび群馬大学から各１名、計２名が参加している。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

筆者は、令和５年より医工系コースの受講生として進学して学びながら、コースの運

営・企画にも携わっている。副コース担当として、全体の流れや他コースとの関係性を

把握しつつ、設計・企画・運営に関与している。 

本コースの特徴は、「医学」基礎臨床研究の分野において、生物系試料作製・観察・解

析が多いことから、生物系を主体としたカリキュラム構成としている。生物系試料サン

図 4.1-4 協力機関、サテライト校、協力企業 

・関係機関 

自然科学研究機構（分子科学研究所等） 

 

・サテライト校 

岡山大学 「医工系 TC コース」、長岡技

術科学大学「遠隔DX系 TC コース」、

山口大学 「情報系 TC コース」、豊橋技

術科学大学「LSI プロセスインテグレー

タ系TC」 

 

・協力企業 

島津製作所、日本電子、リガク、パーキン

エルマー、牧野フライス、日立ハイテク、

堀場製作所、リケンNPR 
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プルを扱う上で、さまざまな顕微鏡（光学顕微鏡、蛍光顕微鏡、共焦点顕微鏡、電子顕

微鏡）やフローサイトメーター等の機器を扱う上で、光学顕微鏡（蛍光原理も含む）の

原理が基礎となるため、必修科目として設定している。 

現在、医学系コースでは、生物系光学顕微鏡、生物系透過型電子顕微鏡（TEM）、生物

系走査型電子顕微鏡（SEM）、フローサイトメーター、マウス・ラット実技講習会（動物

実験実習）等を実施している。工学系では、フライス盤実習、3Dプリンター実習を実施

している。基本、対面＆オンラインのハイブリッド形式での開催している。フライス盤

実習では金属を削る作業を学びながら、ジャイロスコープコマの土台や文鎮を作製し、

3D プリンターではモデリングソフトを使用して鉛筆立てや自作物の作製することで、

工学系機器の活用方法を学んでいる。また、株式会社日立ハイテク、株式会社大熊の企

業協力も得たカリキュラムを実施しており、産学連携を視野に入れた内容となっている。

これにより、相互の技術力向上につながることを期待して進めている。さらに、カリキ

ュラムによっては、事前に受講生の要望の調査し、その内容に沿ったカリキュラムの提

供する取り組みを行っている。現在、未実施ではあるが、医学系では生物系組織試料採

取実習や、工学系では旋盤実習、ワイヤ放電加工実習などがある。また、研究室見学（鹿

田・津島の両キャンパスの研究室見学も行っている。）も実施している。より充実したカ

リキュラムの構築を目指して推進している。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
図 4.1-5 医工系TCコース 
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図 4.1-5 医工系コースのコース概要：医工系 TC コースでは、医学分野に加えて、工学的な知識・技術を習得

することにより医学系分野における課題に対して工学的に手法やアイディア、工作などを柔軟に取り入れながら解

決・改善できるテクニカルコンダクターの養成を目的としています。岡山大学の講義や講習・実習及び機器メーカ

ーによるセミナー等の受講により研究者と協働できる実践的な高度専門人財を養成します。  

 

 

 

 

 

 

＜医工系 TC コースの目指すべき TC 像＞ 

医学及び工学関連分野における知識を有し、科学的思考で技術開発および医学系分野の研究支援に必要な技術を

もつ。最新の解析手法や工学的手法、研究動向を理解し、医工連携を視野に入れた技術支援が行える。専門分野

では研究者に適宜的確な支援や助言ができる。次世代後継者の育成や技術伝承に積極的に取り組み、組織の発展

に貢献する。 

 

 

 

図 4.1-6 医工系TCコース カリキュラム 
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筆者は、医学部（鹿田キャンパス）に在籍していることもあり、主に医学系のカリ

キュラム作成を担当している。前述のとおり、光学顕微鏡（基礎）中級カリキュラム

は、様々な顕微鏡（電子顕微鏡や蛍光顕微鏡も含む）の基礎に通じることもあるの

で理解につながる。光学顕微鏡は、光源（可視光）を、光学レンズで屈折させるこ

とで中間像を結像して観察をする。一方、電子顕微鏡は、鏡体内の真空中で発生さ

せた電子源を、電子レンズを介して電子軸を曲げて画像を結像させることで透過像

や走査像の情報を得る。光学顕微鏡は透過型電子顕微鏡にも似た構造があり、走査

型電子顕微鏡の走査線をなぞる原理も共通点がある。また、フローサイトメーター

には蛍光顕微鏡の原理を応用した機構もある。これらの機構を深く理解するために

も、最も基本的な光学顕微鏡を習得は有用であり、医工系コースでは「光学顕微鏡

（基礎）中級カリキュラム」を必修カリキュラムとしている。さらに、実習では、顕

微鏡の分解・組み立て、調整方法、メンテナンスなどの実技指導が行われており、

多くの受講生から高い評価を得ている。 

以下に、医工系コースにおける「生物系光学顕微鏡（基礎）中級カリキュラム」で

実施した内容を紹介している（資料 4.1）。 

 

 

 

（資料 4.1） 

岡山大学ホームページ新着ニュース記事 

令和 7 年度（2025）岡山大学TC カレッジ医工系コース中級カリキュラム「生物系各種光

学顕微鏡（基礎）」を実施 

2025 年 7 月 25 日掲載 

本学総合技術部は、高度技術職員養成のために開講している TC カレッジ「医工系コー

ス」の必修カリキュラムである「生物系各種光学顕微鏡（基礎）」を 7月 14 日に本学鹿田

キャンパスにおいて、座学、実習を対面＆オンラインのハイブリッド形式で開催しました。 

対面では本学より TC カレッジ医工系コースの藤井匡寛技術専門職員、井澗美希技術専

門職員が受講し、オンラインでは学外から医工系コース受講生の萩原慶彦技術専門職員

（群馬大学）と物質分析系コースからの聴講生 1 名の受講がありました。 

座学では総合技術部技術職員の楢崎正博医学系技術課課長、塚野萌美技術主任、岩佐哲

志技術専門職員が講師となり、光学顕微鏡の種類と構造、観察の原理について講義を行い

ました。午後からは、実習として、株式会社大熊のマーケティング部営業支援グループ課

の竹下慎一課長より、顕微鏡の基本調整と各種観察方法、メンテナンス方法について実際

に顕微鏡を使いながら実践的な指導が行われました。座学、実習ともに活発な質疑の応答

があり、実習講師の竹下課長ならびに関係者の皆様に感謝の意を表して終了しました。 

受講生の藤井匡寛技術専門職員は「普段何気なく使用している顕微鏡の構造、原理につ
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いて詳細に学習することができました。新たに得た知識もさることながら、疑問に思って

いた点も解消でき、非常に有意義な講習となりました。得られた知識を活かして業務に邁

進していきたいと思います。」とコメント。井澗美希技術専門職員は「様々な検査をするう

えで、なくてはならない顕微鏡についての基礎知識を得ることができ、大変勉強になりま

した。分野内にある顕微鏡について見直し、メンテナンスを行い、大切に使っていこうと

思います。講師の先生方には丁寧な講義や実習をしていただき感謝しております。顕微鏡

を使う皆様においては、一度は受けていただく価値のある内容だと感じました。」とコメ

ントしました。また総合技術部本部長である佐藤法仁副理事・副学長・上級 URA は「講

師をご担当頂きました竹下課長には厚く御礼申し上げます。本学では全学を挙げて職員の

『高度化』を進めており、そのひとつに知識と知恵から新しい価値を創出することのでき

るナレッジワーカーの育成強化があります。TC カレッジで得た知識、知恵を業務に生か

し、新しい価値を生み出せるように大学としてしっかりサポートしていきたいと思います。」

と今後の抱負も含めて述べました。 

医工系コースでは他にも様々なカリキュラムがあり、本年度も受講生の履修登録に合わ

せ順次開催される予定ですので、ぜひ受講の参考にしていただければ幸いです。 

本学総合技術部は、全学の技術職員の連携を深めるとともに、多様な研修プログラムを

通して技術職員のスキルアップを図ることにより、岡山大学の研究・教育・臨床支援の強

化を推進していきます。強みある分野を活かした取組を戦略的に推進しています。今後も

地域と地球の未来を共創し、社会変革を実現させる研究大学：岡山大学の絶え間ない変化

と挑戦と、それを担う技術職員の活動にどうぞご期待ください。 

 

令和７年度  

  

講義（座学）をする講師の塚野技術主

任 

座学の質問する受講生の様子 
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竹下講師と実習の説明を受ける受講聴

講生の様子 

実機を用いた実習を受ける受講生の様

子 

 

 

 

 

 

 

 

TC カレッジの必修カリキュラムには「研究室見学」が含まれている。東京科学大

学以外の受講生の場合は「他機関職員等は東京科学大学と同等の研修・セミナー受

講で単位認定とする。」との方針に基づき、本学の特色を生かした研究室および施設

の見学を実施しており、他大学からの受講生も受け入れている。医工系コースは「医

学」と「工学」のコラボレーションによる TC コースのカリキュラムで構成されて

おり、「医学部」は鹿田キャンパス、「工学部」は津島キャンパスの異なる場所に位

置している。そのため、両キャンパスの特色ある研究室施設見学を対象とした見学

を行っている。 

鹿田キャンパスでは、岡山大学院施が併設されている利点を活かし、医療現場と密

接の関わる 「遺伝子・ゲノム融合推進検査室」の機器を見学する機会を設けている。

（佐藤法仁本部長の協力による。） 

津島キャンパスでは、工学部の研究施設を中心に 「岡山大インキュベータ」、「生殖

補助医療技術教育研究（ART）センター」、「ゲノム・プロテオーム解析部門」、「分析

計測・極低温部門分析計測室」なおの施設見学を実施している。（多田宏子教授の協

力による。） 

これらの見学を通じて、受講生はさまざまな機器や設備に触れ、実践的な知識を深

めることができる。また、学生マイスターや TR 制度を活用した学生とのディスカ

ッション形式の交流も行っており、現場における実際の話（技術力向上に向けた工
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夫・改善・対応例など）を、実際の経験に基づく貴重な話を聞くことができる有意

義なカリキュラムとなっている。 

以下、実施した内容を紹介する （岡山大学ホームページのニュース記事を資料4.2，

4.3 として示す）。 

 

 

（資料 4.2） 

岡山大学HP 新着ニュース記事 

＜医工系コース 中級カリキュラム 研究室見学（津島キャンパス）＞ 

新着ニュースについて 

研究現場の生の声を聞き技術職員のスキルアップを図る TC カレッジ「医工系コース」で

の研究室見学を実施 

 

2023 年 12 月 22 日掲載 

本学総合技術部は、11 月 21 日に本学津島キャンパスの 4 箇所の施設・研究室で、6 月

から高度技術職員養成のために開講している TC カレッジ「医工系コース」の必修カリキ

ュラムのひとつである研究室見学を実施しました。本カリキュラムは、研究現場の「生の

声」を聞き、技術職員の研究支援とマネジメントに対する知識と意識の向上を図り、研究

者との相互関係をより強固なものにすることを目的としています。 

開講にあたり、TC カレッジ医工系コースの監修教員である自然生命科学研究支援セン

ター分析計測・極低温部門分析計測分野の多田宏子教授のあいさつがあり、その後、受講

生と関係者は各施設の見学や担当者との意見交換を行いました。 

はじめに学術研究施環境生命自然科学学域の内田哲也教授が高性能走査プローブ顕微鏡

と色素結合薄膜型（光電位変換結合ポリエチレン薄膜型）人工網膜の開発について説明。

受講生らは、実機と岡山大インキュベータ 内に設置されているクリーンルームを見学しま

した。次に生殖補助医療技術教育研究（ART）センターの舟橋弘晃教授から不妊治療や胚

培養士の重要性についての説明の後、実機であるフローサイトメーターやリアルタイム

PCR、その他の共用機器とマイクロマニュピュレーターを実験で使用している様子を見学

しました。続けて自然生命科学研究支援センターゲノム・プロテオーム解析部門の宮地孝

明研究教授の案内で質量分析やDNAシーケンサーや共焦点顕微鏡等の共用機器を見学し、

機器担当の学生マイスターの皆さんも交えてディスカッションを行いました。最後に多田

教授の案内で自然生命科学研究支援センター分析計測・極低温部門分析計測分野 の

LC/QTOF 質量分析システムや FE-SEM、X線回折装置群、元素分析装置を見学し機器担

当の技術職員やサイテック・コーディネーターらから詳細な説明がありました。また、学

生マイスターからは研究内容についての説明もありました。FE-SEMにおいては遠隔操作

による実習体験も行いました。 

いずれの施設、研究室でも当初の予定時間では収まらないほどの活発な意見交換が行わ



49 

 

れ、受講生の楢崎正博技術専門職員は「さまざまな研究室・施設見学を通じて貴重な経験

を得る機会となりました。また他部署・施設の方々の話を聞けたことも有益でした。学ん

だことを今後の業務に活用していきます」とコメント。また塚野萌美技術職員は「津島地

区から受託業務をいただくこともあり、今回見学の機会をいただき大変嬉しく思いました。

実際にお話をお伺いし、実験の様子を見学させていただいたので、今回得た経験をもとに、

より研究内容に沿った支援ができるようになりたいと思います」とコメントしました。 

今回の開催について、総合技術本部長を務める佐藤法仁副理事・副学長・URA は「本学

では技術職員を『支援者』ではなく『パートナー』と位置づけ、『機器共用促進を含む設備

整備等の研究環境の質向上と研究に従事する者のパートナーとしての技術職員の人材育

成強化』という点を岡山大学研究ポリシーに明記しています。より良いパートナーである

ためには高度な知と技が必要であり、また異分野の視点も必要です。今回の分野横断的な

知の探究はスキルアップだけではなく、新たな新結合（イノベーション）を生む土壌づく

りとも言えます。今後、さまざまな場面を生かし、人材と組織の強化促進を図り、研究力・

イノベーション創出強化を図りたいと思います。最後に今回ご協力いただいた自然生命科

学研究支援センター分析計測・極低温部門分析計測分野、岡山大インキュベータ、生殖補

助医療技術教育研究（ART）センター、自然生命科学研究支援センターゲノム・プロテオ

ーム解析部門の関係者の皆様に深く感謝を申し上げます」と今後の総合技術部の活動への

意欲を述べました。 

なお、12 月には鹿田地区の研究室・施設の見学を行う予定です。今後も地域と地球の未

来を共創し、社会変革を実現させる研究大学：岡山大学の一翼を担う本学総合技術部の取

り組みにご期待ください。 

 

 

令和 6 年度 研究室見学（津島キャンパス）の様子 

 

 

開講のあいさつをする多田宏子教授 岡大インキュベータ（クリーンルー

ム）の見学の様子 
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ゲノムプロテオーム部門の学生マイ

スターとのディスカッションの様子 

走査型電子顕微鏡 FE-SEM の実習を

受講の様子 

 

 

 

 

 

（資料 4.3） 

＜医工系コース 中級カリキュラム 研究室見学（鹿田キャンパス）＞ 

新着ニュースについて 

研究現場の生の声を聞き技術職員のスキルアップを図る TC カレッジ「医工系コース」で

の鹿田キャンパス研究室見学（第 2 弾）を実施 

 

2024 年 1 月 5 日掲載 

本学総合技術部は、2023 年 12 月 15 日に TCカレッジ 「医工系コース」の必修カリキュ

ラムのひとつである「研究室見学（鹿田キャンパス）」を岡山大学院施 遺伝子・ゲノム融

合推進検査室（以下、研究施設という。）で実施しました。TCカレッジは技術職員を対象

とした高度専門人材養成を目的としており、医工系コースは 6 月から開講しています。ま

た研究室見学は、11 月に本学津島キャンパスにおいても実施しました。鹿田キャンパスで

の研究室見学は、岡山大学院施の最先端医療に関わる研究・技術・知識を学ぶことで、個々

の技術・能力の向上を目指し、また研究者との相互関係をより強固なものにすることなど

を目的にしています。 

 開講にあたり、総合技術部本部長で医工系コース監修教員である佐藤法仁副理事・副学

長・URA のオンラインでのあいさつがあり、その後、研究施設見学と担当者との意見交換

等を行いました。 
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 研究施設では「遺伝子検査部門」と「ゲノム検査部門」と「研究推進部門」の 3 つの部

門が連携しており、臨床研究、基礎研究を含めた事業を推進するためにもとても重要な施

設です。まず「遺伝子検査部門」では、岡山大学院施の青江伯規副臨床検査技師長の説明

により、リアルタイム PCR 法（全自動遺伝子解析）、Quenching Probe 法（全自動遺伝子

解析）、サンガーシークエンス法（フラグメント解析）等の機器を見学。「ゲノム検査部門」

では、井上博文主任臨床検査技師の説明による院理標本であるパラフィン包埋ブロックか

ら薄切標本を作製後、自動核化精製装置により薄切サンプルから自動的に DNA や RNA

の核化の抽出を行う過程を学びました。同時に、井上博文主任の説明により、マクロダイ

セクション※2 による標的となる腫瘍細胞をパラフィンごとメス（スパーテル）で削り取

り、マイクロチューブ内に入れる体験実習も実施しました。「研究推進部門」では、岡山大

学院施ゲノム医療総合推進センターの冨田秀太准教授の説明により、最先端医療解析機器

であるデジタル空間プロファイラー（DSP）GeoMx を用いたマルチオミックス解析を見

学しました。また、パラフィン包埋薄切標本を解析対象として、蛍光標識により空間的位

置情報を保有した状態で、核化やタンパク質を抽出することが可能となる機器である点な

どを学びました。実際にGeoMxの操作方法を習い、観察対象領域（ROI＝Region of Interest）

を決定する作業の体験も行いました。研究施設では「遺伝子検査部門」と「ゲノム検査部

門」と「研究推進部門」の 3 つの部門が連携しており、臨床研究、基礎研究を含めた事業

を推進する上で重要な施設です。 

 各部門で活発な質疑応答が行われ、受講生である楢崎正博技術専門職員は「研究施設で

は、最新医療機器により遺伝子・ゲノム解析を行うことで、最適な治療薬や治療法の選択

をする際に重要な役割を担っていることがわかりました。また今回見学した技術を今後の

業務に生かしていきます」とコメント。塚野萌美技術職員は「普段の業務では臨床検査に

係ることがないため、臨床検査に用いられている機器の見学や実際に作業を体験させてい

ただいたことは貴重な経験となりました。研究推進部門であるゲノム医療総合推進センタ

ーの機器については、大学の共通機器にも登録されているので、私の周りの先生方にも必

要に応じて紹介したいと思います」とコメントしました。 

 今回の研究室見学の開催について、佐藤副理事・副学長・URA は「今回の TC カレッジ

医工系コース研究室見学（鹿田キャンパス）にご協力いただいた岡山大学院施遺伝子・ゲ

ノム融合推進検査室の方々ならびに関係者の皆様に深く感謝申し上げます。本学は我が国

有数の大規模医療機関であり、さまざまな拠点となっている岡山大学院施を抱えています。

院施の医療活動における技術と人材・組織は、極めて高度であり、総合技術部の目指すべ

きものの一つとも言えます。また今回のような大学・院施間での連携による技術職員と医

療技術職員との連携強化は全国的にも非常に珍しいものであり、TC カレッジも含めて本

学ならではとも言える活動です。ぜひ本学における技術職員と医療技術職員の連携強化等

による研究力・イノベーション創出強化にご期待ください」と今後の意気込みを語りまし

た。 
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 今後も地域と地球の未来を共創し、社会変革を実現させる研究大学：岡山大学の一翼を

担う本学総合技術部の取り組みにご期待ください。 

 なお、1 月 22 日に、技術職員の組織化やキャリア形成などを議論するシンポジウム「チ

ーム共用による技術職員組織構築の過去・現在・未来」をハイブリッド形式（本学鹿田キ

ャンパスとオンライン）で開催します。ぜひ皆さまのご参加をお待ちしています。 

 

※ マクロダイセクション 

院理組織ブロックを薄切した切片から、目分量で目的の部位や院変を定め、ゲノム解析目

的に組織を削り取る方法のこと。 

 

 

令和 6 年度の研究室見学（鹿田キャンパス）の様子 

 

  

遺伝子・ゲノム融合推進検査室の概説明

を受ける様子 

青江副臨床検査技師長による説明を受

ける様子 

 

 

井上主任による実技実習の様子 院理組織切片からマクロダイセクショ

ンを行い、その方法を説明している様

子 
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デジタル空間プロファイラー（DPS）

GeoMx を用いたマルチオミックス解析の

体験している様子 

遺伝子・ゲノム融合推進検査室について、

冨田准教授の説明を受けている様子 

 

 

 

 

 

 

 

医工系コースでは、産学連携として、企業の株式会社日立ハイテクと株式会社大熊

とのコラボレーションしたカリキュラムを行っている。前述に記載した、生物系各

種光学顕微鏡（基礎）は株式会社大熊との共同開催によるものとなっており、生物

系過型電子顕微鏡（基礎）、生物系走査型電子顕微鏡（基礎）は、株式会社日立ハイ

テクとの共同開催で行っている。また、上級カリキュラムの「走査型・透過型電子顕

微鏡（応用）」では、株式会社日立ハイテクの那珂地区にて、基本原理や操作方法の

確認から、最新機器の解析機能、自動解析など学習し、また、受講生が持ち込みし

た電顕試料を観察する場面では、より良い電顕像を撮影するために必要な調整や機

能について学び、実践的な知識・技術を得る貴重な機会となった。 

その他、本学には納入されていない FIB-SEM （集 イオンビーム走査電子顕微鏡）

や TEM （透過型電子顕微鏡）自動解析の原理・活用の講習もあり、将来、機器選定

に関わる際に有用な知識を得ることができ、具体的な提案につながる内容を習得で

きた。 

大学の特徴・特色をより一層強く発信する方向に促し、特定分野の高い研究技術力

を伸ばす。 

また、人材育成や産学連携を通じて、技術職員の技術力を向上し、課題解決のでき

る高度専門人財養成を目指した取り組みとして行っている。 
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その一例について、以下に掲載する。 

以下、実施した内容を紹介する（岡山大学ホームページのニュース記事を資料 4.4

として示す）。 

 

 

 

（資料 4.4） 

＜TC カレッジ医工系コース 上級カリキュラム＞ 

新着ニュースについて 

TC カレッジ医工系コース上級カリキュラムを株式会社日立ハイテクで開催～産学連携推

進、総合技術部の技術・知識向上を目指す～ 

 

2025 年 2 月 26 日掲載 

本学総合技術部は 1 月 27、28 日、総合技術部技術職員の高度専門人財の養成や国立大

学と企業の産学連携強化等に向けて、TC カレッジ医工系コース上級カリキュラム「走査

型・透過型電子顕微鏡（応用）」を株式会社日立ハイテク那珂地区（茨城県ひたちなか市）

で開催しました。総合技術部は、2022 年度より東京科学大学が主導して行っている高度技

術職員養成の取り組みの一つである TC カレッジにサテライト校として参画しています。 

同社那珂地区では、分光分析技術や電子線技術を活用した医用分析装置、DNA シーケン

サー、半導体計測・検査装置、電子顕微鏡などの設計・開発・製造が行われています。 

同カリキュラムは、同社の SEM 応用技術開発担当の宮木充史技師と TEM 応用技術開発

担当の和久井亜希子技師を講師として、本学総合技術部医学系技術課の楢崎正博技術専門

職員、塚野萌美技術主任が受講しました。 

初日は走査型電子顕微鏡 SEM、FIB-SEM、2 日目は透過型電子顕微鏡 TEM、STEMの応

用・実習等のカリキュラムを受講しました。 

カリキュラムは透過型電子顕微鏡と走査型電子顕微鏡を用いて、基本的な原理や操作につ

いての確認から最新の解析機能、アプリケーションまで、座学と実習を交えた幅広い内容

で行われました。また、受講生が作製したサンプルを観察する場面では、トラブルシュー

ティングやより良い電顕像を撮影するために必要な調整や機能について学び、実践的な知

識・技術を得る貴重な機会となりました。 

受講生である楢崎技術専門職員は「最新機器による講義実習カリキュラムを学び、新た

な知見や技術等を深めることができました。また、選択肢が増えたことで、研究者との協

働、研究成果への献献等できるよう今後に生かしていきます」とコメント。塚野技術主任

は「さまざまな顕微鏡に触れ、その解析手法の多様さや同じ機種でも観察条件の違いによ

り得られる像や情報が変化するなど、電子顕微鏡の魅力を改めて実感した 2 日間となりま

した」とコメントしました。 
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今回の TC カレッジ医工系コース上級カリキュラムについて、本学総合技術部本部長を

務める佐藤法仁副理事・副学長・上級 URA は「今回、ご対応をいただいた株式会社日立

ハイテクの皆さまに厚く御礼申し上げます。本学では、技術職員の高度化の取り組みを推

進していますが、そのひとつに、機器と人材の一体運用『人機一体』がとても重要である

と考えています。今回のカリキュラムは大学だけでなく、わが国全体の研究基盤の底上げ

などにもつながるものだと感じています。今後も技術人材の高度化に努め、わが国のアカ

デミア、そして科学技術・イノベーションを盛り上げていきたいと思います」と、今後の

抱負も含めてコメントしました。 

本学総合技術部では、今後も株式会社日立ハイテクをはじめ他機関との産学連携を行い、

技術職員の高度化や研究設備機器共用等を強化・促進していきます。地域と地球の未来を

共創し、社会変革を実現させる研究大学：岡山大学の一翼を担う総合技術部、そして技術

職員らのさまざまな取り組みにご期待ください。 

なお本件は、本学が採択を受けている文部科学省「地域中核・特色ある研究大学強化促

進事業（J-PEAKS）」（実施主体：日本学術振興会）の取り組みの一環として実施されまし

た。 

 

 

 
 

宮木技師の講義・実習中の様子 走査電子顕微鏡 FIB-SEM「HITACHI NX-

9000」 
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和久井技師の講義・実習中の様子 高さ 3m を超す透過型電子顕微鏡

「HITACHI HF5000」 

 

 

 

参考資料 

・TC カレッジ岡山大学サテライト校「医工系コース」開講 ～技術職員の「高度専

門人材養成」を強化促進～   

https://www.okayama-u.ac.jp/tp/news/news_id12208.html 

・令和 6 年度岡山大学 TC カレッジ医工系コース中級カリキュラム「生物系各種光学

顕微鏡（基礎）」を実施     

https://www.okayama-u.ac.jp/tp/news/news_id13333.html 

・TC カレッジ岡山大学サテライト校医工系コース中級カリキュラム「生物系走査型

電子顕微鏡（基礎）を実施    

https://www.okayama-u.ac.jp/tp/news/news_id12733.html 

・TC カレッジ岡山大学サテライト校医工系コース中級カリキュラム「生物系透過型

電子顕微鏡（基礎）」を実施   

https://www.okayama-u.ac.jp/tp/news/news_id12880.html 

・研究現場の生の声を聞き技術職員のスキルアップを図る TC カレッジ「医工系コー

ス」での研究室見学を実施  （資料 4.2） 

https://www.okayama-u.ac.jp/tp/news/news_id12715.html 

・研究現場の生の声を聞き技術職員のスキルアップを図る TC カレッジ「医工系コー

ス」での鹿田キャンパス研究室見学（第 2 弾）を実施  （資料 4.3） 

https://www.okayama-u.ac.jp/tp/news/news_id12739.html 

・令和７年度 TC カレッジ入学式、CFC 業務見学に総合技術部の技術職員が参加～本

学における技術職員の高度人材養成を促進～ 

https://www.okayama-u.ac.jp/tp/news/news_id12208.html
https://www.okayama-u.ac.jp/tp/news/news_id13333.html
https://www.okayama-u.ac.jp/tp/news/news_id12733.html
https://www.okayama-u.ac.jp/tp/news/news_id12880.html
https://www.okayama-u.ac.jp/tp/news/news_id12715.html
https://www.okayama-u.ac.jp/tp/news/news_id12739.html
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https://www.okayama-u.ac.jp/tp/news/news_id14214.html 

・令和６年度 TC カレッジ認定式および技術・研究支援発表会表彰式に総合技術部の

技術職員が参加～医工系 TC コース開講以来、初のテクニカルマスター（TM）に

認定！本学職員の「高度化」を促進～  

https://www.okayama-u.ac.jp/tp/news/news_id14114.html 

・TC カレッジ医工系コース上級カリキュラムを株式会社日立ハイテクで開催～産学

連携推進、総合技術部の技術・知識向上を目指す～  （資料 4.4） 

https://www.okayama-u.ac.jp/tp/news/news_id14028.html 

・TC カレッジマネジメント系 TC コースの技術職員らが那須学長と対話～技術者と

しての現場、大学、法人のマネジメントを担う高度人財を目指して～ 

https://www.okayama-u.ac.jp/tp/news/news_id13814.html 

・岡山大学 TC カレッジ医工系コース「マウス・ラット実技講習会」中級カリキュラ

ムを開催～技術職員の動物実験における知識・技術の習得と向上を目指す～ 

https://www.okayama-u.ac.jp/tp/news/news_id13643.html 

・ 「岡山大学 TC カレッジ医工系コース」2024 年度カリキュラムを始動～技術職員の

知識・技術力の向上を目指し「高度専門人材養成」を強化促進～ 

https://www.okayama-u.ac.jp/tp/news/news_id13171.html 

・ 「岡山大学 TC カレッジ医工系コース」2024 年度カリキュラムを始動～技術職員の

知識・技術力の向上を目指し「高度専門人材養成」を強化促進～  （資料 4.5） 

https://www.okayama-u.ac.jp/tp/news/news_id13171.html 

・岡山大学 TC カレッジ「医工系コース」2024 年度カリキュラム医工講究(第 2 回)を

実施～技術職員の知識・技術力の向上を目指し「高度専門人材養成」を強化促進～ 

https://www.okayama-u.ac.jp/tp/news/news_id13497.html 

・令和 7 年度岡山大学 TC カレッジ医工系コース中級カリキュラム「生物系各種光学

顕微鏡（基礎）」を実施   （資料 4.1） 

https://www.okayama-u.ac.jp/tp/news/news_id14436.html 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

https://www.okayama-u.ac.jp/tp/news/news_id14214.html
https://www.okayama-u.ac.jp/tp/news/news_id14114.html
https://www.okayama-u.ac.jp/tp/news/news_id14028.html
https://www.okayama-u.ac.jp/tp/news/news_id13814.html
https://www.okayama-u.ac.jp/tp/news/news_id13643.html
https://www.okayama-u.ac.jp/tp/news/news_id13643.html
https://www.okayama-u.ac.jp/tp/news/news_id13643.html
https://www.okayama-u.ac.jp/tp/news/news_id13171.html
https://www.okayama-u.ac.jp/tp/news/news_id13171.html
https://www.okayama-u.ac.jp/tp/news/news_id13497.html
https://www.okayama-u.ac.jp/tp/news/news_id14436.html
https://www.okayama-u.ac.jp/tp/news/news_id14436.html
https://www.okayama-u.ac.jp/tp/news/news_id14436.html
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4.2 TCカレッジ医工系コースの受講生として 

筆者は、令和 5 年度に東京工業大学（現 東京科学大学 （2024.10 月に旧東京医科歯

科大学と統合））の TC カレッジ医工系コースに入学した。自身が医工系コースの受

講生となることで、TC コース全体の流れや他コースとの関連性を把握でき、受講を

通じて得られた改善点や修正点を次年度のコース運営に反映させることが可能とな

る。また、受講経験を通じて、現行カリキュラムの不足点や補完すべき内容に対する

着想を得られる。 

東京科学大学 TC カレッジコースの中には「講究」上級カリキュラムがあり、各コ

ースで必修カリキュラムに設定されている。この講究は、自身の研究・改善・改良・

教育・施設管理・業務内容などを発表することにより、技術力および研究支援力の可

視化や、プレゼンテーションスキルを向上させることを目的としている。業務内容を

あらためて整理することで、あらたな気付きや応用にも繋がる。さらに TC 論文の題

材にも活用できる内容を見出すことができる。 

医工系コースにおいては、2 年目の受講生が 「医工講究」課題として発表を行う。筆

者は、令和６年度の医工講究で 「走査型電子顕微鏡（SEM）血管鋳型樹脂の改良につ

いて」と題し、発表を行なった。 

以下、実施した内容を紹介する（岡山大学ホームページのニュース記事（資料 4.5）

により実績内容を紹介する）。 

 

（資料 4.5） 

＜TC カレッジ医工系コース 上級カリキュラム＞ 

新着ニュースについて 

「岡山大学 TC カレッジ医工系コース」令和６年度カリキュラム開講始動 ～技術職員の

知識・技術力の向上を目指し、「高度専門人材養成」を強化促進する～ 

 

2024 年 6 月 13 日掲載 

 本学総合技術部では 2022 （令和 4）年度より東京工業大学が事務局を行っている高度技

術職員養成の取り組みである TCカレッジにサテライト校として参画しており、大学にお

ける技術職員の高度人材養成等を協働で目指しております。「岡山大学 TCカレッジ医工系

コース」は、昨年度（令和 5 年度）の試行期間での学内開講から、今年度（令和 6 年度）

から学外も含めた本格開講となり、令和 6 年 5 月 29 日、上級カリキュラ医工講究（第 1

回目）を本学鹿田キャンパスの基礎研究棟１階大学施セミナー室においてオンラインのハ

イブリッド形式で初回開催しました。 

開講にあたり、医工系コースの監修教員であり、総合技術部の本部長である佐藤法仁副

理事・副学長・URA からあいさつ「医工講究は学術的にも技術向上の面でもふさわしい講
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義であり、受講することにより技術職員高度化を進め、このような取り組みを積み重ねる

ことで大学全体を底上げしていきたい次第です。また、今後は様々な大学の職員が参加さ

れ、ネットワークの構築や新たなイノベーションが起きることを祈願しております。」と、

同コース監修教員であり、自然生命科学研究支援センター・分析計測・極低温部門分析計

測分野の多田宏子教授からあいさつ「医工講究で取り扱う内容は、即物的な技術だけでは

なく、学問的な背景や本質に立ち返り調査・説明を行うという従来の技術職員であればス

キップしがちな部分であると思います。技術職員が研究者のパートナーとして、もう一歩

成長するためには重要なカリキュラムだと思います。」を述べられました。 

その後「走査型電子顕微鏡（SEM）血管鋳型樹脂の改良について」と題して、総合技術

部医学系技術課の楢崎正博技術専門職員の発表がありました。生物系における各電子顕微

鏡の見え方の違いの説明から始まり、血管鋳型樹脂の最適条件の検討、動物を用いた in 

vitro実験での微細構造の血管鋳型試料作製法の検討などの紹介がありました。また、試料

作製における問題点やポイント、実験研究における活用事例などを説明されました。 

カリキュラム終了後、参加者から多くの質問が寄せられたほか、活発な意見交換が行わ

れ、有意義な医工講究となりました。「血管鋳型についてよく知らなかったので、とても興

味深く聴講しました。機会があればぜひ実験活用してみたい。」などのコメントが寄せられ

ました。 

閉講にあたり、総合技術部の田村義彦部長のあいさつ「今回の血管鋳型という手法は工

学系の機械でも鋳物という似た手法があります。分野が違っても様々な技術はお互いに共

通する点もあり、講究を通じて色々な勉強をすることは非常に大切であると感じました。」

と述べられました。 

医工講究は計５回の開催を予定しております。引き続き技術職員の発表や参加者との意

見交換を通じて理解を深め、技術力の向上に取り組んでいきます。 

本学総合技術部は、全学の技術職員の連携を深めるとともに、多様な研修プログラムを

通して技術職員のスキルアップを図ることにより、岡山大学の研究・教育・臨床支援の強

化を推進していきます。強みある分野を活かした取組を戦略的に推進しています。今後も

地域と地球の未来を共創し、社会変革を実現させる研究大学：岡山大学の絶え間ない変化

と挑戦と、それを担う技術職員の活動にどうぞご期待ください。 
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発表をおこなう総合技術部の楢崎正博

技術専門職員 

開講のあいさつする総合技術部本部長の佐藤

法仁副理事・副学長・URと自然生命科学支援

センター 分析計測。極低温部門分析計測分野

の多田宏子教授 

  

質問する受講生・塚野萌美技術主任 閉講のあいさつをする総合技術部の田村義彦

部長 

 

今回の医工講究での発表を通じて、自身の業務内容をあらためて整理してみること

ができ、 新たな気づきや発見も得られた。また、発表スキル向上する効果のあるカリ

キュラムと感じた。PPTスライドを用いて、相手にわかりやすく説明 ・伝える技術が

養えるカリキュラムとしている。今回、第 1 回の内容を掲載したが、第３回の医工講

究の発表も行っている。詳細は割愛するが、第１回と同様に技術向上の有効であり、

貴重な経験となった。 
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4.3 総合技術部研修会による人材育成 

本学では、令和 5 年（2023 年）4 月より教育研究系技術職員の全学組織化され「総

合技術部」として発足した。総合技術部は、 「医学系技術課」、「設計製作・社会基盤技

術課」、「教育支援技術課」、「機器分析・動植物資源技術課」の 4 つの課で構成され、

各課の特色のある技術および知識のカテゴリーに基づき編成されている。 

以前は各学部「医学部」、「歯学部」、「工学部」、「教育学部」、「理学部」、「薬学部」、

「農学部」の技術職員が組織されていた。全学一元組織化されたことにより、部局間

の垣根を越えた技術交流や情報提供が可能となった。これにより、幅広い分野の知識

や技能を学ぶ機会が拡大し、より協働的な技術支援体制が整備された。また、技術分

野ごとに課を設けたことで、専門性の高い依頼にも対応ができる体制が構築された

（図 4.3-1 総合技術部 組織図）。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

図 4.3-1 総合技術部 組織図 
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総合技術部研修会には「全体研修会」と「各課研修会」の二種類がある。筆者は全

体研修委員と医学系技術課の研修委員を務めている。 

「全体研修会」は、対面＆オンラインを併用したハイブリッド形式で実施され、全

課の技術職員が年 1 回集まる研修会である。第 1 回は、令和 6 年度（2024.9.3）に津

島キャンパスで開催された。 「不易流行」をテーマに、 「ありたい姿・未来のために私

たち技術職員が目指すもの ～ マニュアルワーカーからナレッジワーカーへ ～」と

題して、本部長の講演に続き、各課の課長 4 名から取り組みや今後の展望についての

報告が行われた。創部１年目の開催となったが、日頃、交流の少ない職員同士が顔を

合わせ、親睦を深める良い研修会となった。 

第 2 回は、令和 7 年度（2025.9.9）は鹿田キャンパスで開催された。 「不言実行」を

テーマに 「地域中核・特色ある研究大学強化促進事業（J-PEAKS）の取り組みの振り

返りと求められる総合技術部技術職員の高度化」と題して、本部長の講演および各課

から推薦された講演者の発表が行われた。各課員の業務内容や取り組みや異分野スキ

ルの修得や人脈の拡大 ・大学施修学支援制度など、様々な話を聞ける研修会発表がな

され、多様な話題の情報共有された。 

これらの研修会は、従来の学部内で活動していた技術職員が学部の枠を越えて交流

する場となり、知識や技術や知見につながる有意義な研修会となった（図 4.3-2 総

合技術部 第１回、第２回 全体研修会 集合写真）。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

図 4.3-2 総合技術部 第１回、第２回 全体研修会 集合写真 
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第 2 回の総合技術部研修会は、あらたな試みとして施設見学をプログラムに入れて

実施した。鹿田キャンパスの共用施設である医学部共同実験室の電子顕微鏡関連施設、

光学顕微鏡関連施設、蛍光顕微鏡・フローサイトメーター ・タンパク解析関連施設の

3 ヵ所をローテーションする方法で施設見学を実施した。希望者での施設見学ではあ

ったが、参加者からは 「とても良かった。」「このような機器がある事を知りませんで

した。」「今度、利用します。」などのコメントをいただき、盛況な研修会・施設見学と

して終わることができた。 

 

 

 

 

 

 

 

 

4.4 総合技術部医学系技術課 鹿田研修会による人材育成 

教育研究系技術職員が一元組織化され、総合技術部が発足され 4 つの課に分かれる

こととなり、各課の専門性や特色を活かした研修会を実施することとなった。 

本研修会は、医学系技術課の前身である医学部技術部が、技術職員の技術・能力・

資質の向上を目的として、1994 年（平成 6 年）より年 3 回程度開催しているもので

あり、これまでに 87 回が開催され、31 年の歴史を有する。研修内容は 4 名の研修委

員を中心に企画されており、筆者もその一員任として、企画・運営および全体の取り

まとめを担当している。開催方法は対面＆オンラインのハイブリッドである。 

研修内容のコンセプトは、3 つの柱「技術職員の業務紹介」、「技術職員の出張報告」、

「基礎・臨床の最新トピックスについての教員講師招聘」で構成されている。 

・ 「技術職員の業務紹介」は、技術職員同士の業務を理解し、問題解決につなげること

によって職員間の連携を深め、大学全体の研究力強化を資すること。 

・ 「技術職員の出張報告」は、旅費として医学部技術部運営費の配分を受けた出張につ

いて、得られた情報を技術部全体に還元すること。 

・ 「基礎・臨床の最新トピックスについての教員講師招聘」は、研究・臨床における最

先端の情報を学ぶことで技術・知識・知見の向上すること。 

上記を基づいて企画・運営している（図 4.3-3 総合技術部 医学系技術課 鹿田研修

会）。 
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図 4.3-3 総合技術部 医学系技術課 鹿田研修会 

 

図 4.3-4 総合技術部 医学系技術課 鹿田研修会の発表者 

 

総合技術部 

医学系技術課 

鹿田研修会の発表者 
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第 5章 結論 

5.1 まとめと展望 

筆者は技術職員として基礎系講座に配属され、研究支援、教育支援、学生実験指導、

技術部運営など、多岐にわたる業務に従事してきた。その中で、先輩から授かった 「探

究心」を指針とし、自ら課題を抽出し解決策を講じる姿勢を保持してきた。これらの

経験は、具体的な成果として結実した業績も含め、技術職員の職務の在り方を再考す

る重要な契機となった。本稿では、その点に踏まえ、筆者が担ってきた業務の意義を

整理する。 

第 2 章では研究支援業務について述べた。透過型電子顕微鏡（TEM）および走査型

電子顕微鏡（SEM）を用いた生物系試料の作製と観察の主担当し、実験過程で生じた

課題の解決に向けて科学研究費（奨励研究）を申請し採択された資金を活用して、試

料作製技術の改善・改良・開発に取り組んできた。こうした研究支援技術の深化と方

法論の創出は、学内外の研究者に還元し得る重要な技術基盤の形成につながると考え

る。 

第 3 章では教育支援業務について述べた。解剖実習は約 3 ヵ月に及ぶ長期授業であ

り、教員の負担が大きい。筆者が実習支援に携わることにより、教員の研究時間を確

保するとともに、学生が教育課程に沿って学修を進められるように技術的補助を行っ

てきた。この活動は大学における教育の質的向上および効率化に寄与するものである。 

第 4 章では人材育成を観点から、TC カレッジ医工系コース構築・受講、さらに総

合技術部研修会について述べた。筆者は令和 4 年 6 月に TC カレッジの構想を聞いた

段階から参画し、令和 5 年度の開講に向けて医工系コースの立ち上げ、カリキュラム

設計、講師招聘等を主導した。令和 5 年度には試行学内開校、令和 6 年度には学外参

加を含む本格開校を経て、令和 7 年度も継続し深化させている。情報不足や周囲の理

解不足の中での準備・運営は困難を伴ったが、学内外の関係者との調整を通じて貴重

な経験を得ることができた。筆者は今後もこれらの経験を基盤として医工系コースの

さらなる充実を図りたい。また、本コースについては筆者自身が受講生として参加し

たことにより、学外ネットワークの拡大、新たな知見・技術習得、多様な人材との交

流が進んだ。技術系職員の活躍の場を学内に限定せず、得られた人的資源を今後の課

題解決や連携強化に活用していく所存である。 

総合技術部研修会においては、一元組織化の利点を活かし、異分野研修を通じた技

術職員全体の能力向上を図っている。医学系技術課は教育・研究・臨床支援と業務な

ど領域が広く、多様な技術を修得できることが特徴である。学内の人材育成には総合

技術部研修会、学外の人材育成には TC カレッジという両者を相補的に発展させるこ

とで、高度人財育成を推進に寄与したい。個々の能力向上は組織全体の技術力強化に
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もつながる。筆者は今後も技術系職員として専門性と知識の研鑽に努め、 研究者と

協働しながら、組織の発展に献献していきたいと考える。 
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口演発表 

 

・第 81 回 岡山大学 総合技術部 医学系技術課 鹿田研修会 

【日時】令和 5年 11 月 6 日（月） 

【場所】岡山大学鹿田キャンパス基礎医学棟 2 階大学施第一講義室 

【演題】「担当業務紹介および岡山大学 TC カレッジ医工系コースの進捗について 

【発表者】楢崎正博 

 

・日本解剖学会 第 71 回中国・酸国支部学術集会 

URLリンク：https://www.anatomy.or.jp/file/pdf/journal/area2016/tyushi.pdf 
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