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巻頭 言

電気脱毛術私の思うこと、1つ、2つ

浜松ヒフ外科クリニげ院長 小林敏男

私は17-18年前、脱毛術の研究をはじめ、 1986年絶縁針による脱毛術

の論文により博士号を取得した。電気脱毛術の研究で医学博士になった

のは、日本ではじめてのことであり、その意味では、当時は電気脱毛術

は医学界では、マイナーの領域であったといえる。ただし、皮府科領域

ては、例えば、現代皮膚科大系(1982年中山書底発行)には多毛症につい

て16ページにわたり詳しく記載されているし、脱毛術を含む、夜賛、血

管腫、毛細血管拡張症、などの治療法として、電気的治療法が11ぺーシ

にわたり記載されている。これか らも明らかのように、毛に悩む患者に

対する電気脱毛術は私が創始者では毛頭ない。多くの先達のご苦労があ

った訳である。

絶縁針の開発にともない、電気脱毛布i可を行う病院が増えていった。8年

前の1987年1月には、日本医学脱毛学会の前身である日本医学)J見毛協会が

設立された。1995年7月現在、日本医学脱毛学会I:t.会員総数が約400名の

組織までに発展した。特筆すべ、きは、この1年間で正・準・候補会員合わせ

て、 130人の噌加があったこと、またそれ以上に頼もしいことは、脱毛術

を指導し λるまでの実力を蓄えた指導士・院内指導士が50名ぞ越えた事実

である。

女性を主に将来とも美容医療・産業が続くことは当然といえど、2l"I世紀

はどう動こうと、輸出依存性の高い我が囲内の経済iJli1落は見えているし、

その結果的にも、若い女性の多くに親も会社もむだ金は出しきれなくな

る。長期冬型経済社会を予想している。女性もますます賢くなるだろう

し、米国のように消費者組織の力も次第に強くなってゆく 。いんちき商

売はやってゆけなくなる。実力のある、ほんもの集団が生き残るし、ま

すます強くなってゆくだろう 。

電気脱毛術に話を戻そう。私はこの数年来、脱毛指導士層の充実守重

要課題として位置づけていた。人口I億2千万の日本の、脱毛希望者に対

応すべき受け皿としての脱毛士は、今も昔も1500人前後で必要 ・十分と

考えている。(人口3億のアメリカ合衆国で脱毛技術者は約4000人である)

総合的脱毛術指導力と人間的魅力を兼ね備えた、 50名を越える指導士組

織の力は今や確かたるものとなりつつある。それは、 1000人-1500人の

脱毛士、それも確かな技術を持ち、クリエイティブな21世紀型の医療体

系に基づいた病(医)院に誇 りをも って勤務しえる脱毛士そこの2-3年の

うちに育ててくれるfごろうし、私からも、それが指導士の皆さんの、目

前の楽しい正夢であってほ しい、 と願う 。
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総説

知っておきたい「毛」についての基本的知識

土分1:'<科.k'川崎科高安進

1.毛包の構造t毛周期

毛包は毛髪を産生しかっそれを支持する役割lを果たしている。まず、

頭髪の成長期毛包の構造を図lに示す。なお、こ こでは この総説の理解に

必要な知識にとどめる。詳しい組織学については文献1を参照されたい。

毛母の細胞は活発に分裂するとともに上方に移動し、毛幹とそれを包み

支持する内毛根鞘と外毛根輸に分化する。内毛根革由、と外毛根輸をあわせ

て毛包という。毛幹は次第に角化して毛髪を形成する。これらは上皮性

の組織であるが、 外毛線鞘の外側には間葉系細胞よりなる結合織毛根輸

があり、それは毛母の下端で毛乳頭に連続している。すなわち、毛礼頭

は特殊な間質細胞で、これから述べるように毛の発育に必要欠くべから

ざる要素である。一方、毛包は上方で脂腺と連続していて、)j旨腺の下方

に立毛筋が付着している。また、外毛線科iは表皮と連続している。

毛は身体の部位によ っておよそ決ま った長さまでしか1rl1びないが、こ

れはそれぞれ異なるサイクノレて、生え変わっているためである。このサイ

クノレを毛周期といい、成長期、退行期、休止期より成る(図2)。頭の毛li

成長期が長<1年から10年位といわれる。頭髪の退行J側、休止期は短いの

で、頭部ては90%位が成長期にある。これに対して、 眉毛などでは休止

期が長い。人間の毛は一本一本が独立 したサイクノレぞ持っているため、

ある時1¥f1に特定の部位に11見毛が目立つことはないが、動物では毛周期が

シンクロナイズしている。たとえば、マウスでは成長期は版から背へ、

頭側から尾側へと順に進んで行く 。

さて、成長期が終ると短い退行期を経て休止期に入る。この時、毛包

のおよそ下1/3は消失し、毛根は梶棒状となる。休止期には毛乳頭は小さ

くなるが残っており、毛包下端に接している。毛乳頭の細胞は毛周期を

通じてほとん E分裂増殖しないのが特徴で、休止期には毛礼頭細胞の聞

を埋める間質が少なくなるためにサイズが小さくなる。新しい成長期は

まだ古い毛が残っている問に始まり、その横から芽を出すように新しい

毛包が下方に仰びて行く 。

このように毛器官は一生の聞に何回となく縮小、増姫を繰り返す。こ

れは他の総官や組織に類を見ない現象であり、小さな世界でありながら

「地殖と分イヒ」という大変魅力のあるテーマを提供してくれる。毛周期を

調節、jする医|子を明らかにすることが毛の研究者にと って共通の目的であ

るが、今回は①毛の再生における毛乳頭の重要性、 ②新しい成長期毛は

毛包のどの細胞から再生するのか、について先駆者の業絞を紹介したい。

a成長期 b進行自1 c. f州制 d. '1'開l成片山l このような知識を持つことによ って脱毛を効果的に行うことができるで
1:42 
1':1刷l あろう 。
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総説

2.毛の再生に必要な組織は?

1) ラットのひげを使ったOliverの実験3)

ラットのひげは大きくて操作が容易であり、その上殆ど常に成長期に

あり、更に左右両側1)にあるので、一側のひげに操作ぞ加え反対側を対照

として観察できる、などの利点がある。このラッ卜のひけ‘を用いて、イ

ギリスの動物学者Oliverはすでに30年近〈前に非常に価値のある業績を

挙げている。まず、彼はひげの毛乳頭を切断した。その結果、 8日後に毛

乳頭は再生し毛の太さは変わ らなかった。このことは毛乳頭がなくなっ

ても、 これ と連続している結合織毛輸が下方に1111びて毛乳頭を形成し、

正常の毛包が発育することを意味する。また、ひげの毛包の下方1/3を切

断すると約15日後には小さい毛礼頭が形成され、最終的に毛髄を欠〈正

常の約30%の長さの毛を生ずる。しかし、毛包の下方約1/2を切断すると

毛乳頭の再生がみられないことが多〈、毛も生じない。n_1:.の実験から、
①毛乳頭t毛包の下方の部分があれば毛は再生する、 ②毛乳頭は毛包!許l

1mの結合織毛鞘から再生する、 という ことがわかる。

2)毛の幹細胞は毛隆起(buldgearea)にあるという Lavkerの説州

毛包の中でも毛母細胞は活発に分裂増殖して何種類かの細胞に分化す

るという華々しい役割を演ずるので、昔から ニの*IH胞が研究者の注目 を

集めていた。 しかし、最初に述べたように毛は毛周期にしたがって成長

と休止を繰り返し、休止期には毛母を含む毛包の下方1/3は消失する。し

たがって、新たに成長期に入るには休止期の毛包のどこかに新たに毛母

を{乍る車回目包がひそんていL、なくてはならない。 このような*Bls包はいわゆる

幹細胞(stemcell)の概念にあてはまるものである。すなわち、何種類か

の細胞に分化し得る未分化な細胞である。例えば、白血球については昔

からこのような概念が定着している。前述の Oliverの実験ても毛母を切

断しても毛は再生 し、毛母以外に幹細胞が存在することを示している。

Cotsarelis L? 4)はマウスの毛包には立毛筋が付着する外毛根革命、に隆起

(buldge)があり、ここに毛包の幹細胞があるという説を提示 した。この

部位は毛周期をj通じて保たれる毛包の最下端にある。 したがって、休止

期にも残っており萎縮した毛乳頭と接している。これらの毛の幹細胞の

特徴として、①不規則な形の核をもっ未分化な細胞である、②防害を受

けにくい保護された場所にある、 ③通常は極めてゆっくりと明処してい

るが、いったん成長期に入ると一時的に感んに地殖し、毛母を形成する町、

などがあけーられる。この説は、 これまで毛の幹細胞を毛母に求めていた

ことによるポ'盾を一挙に解決する極めて魅力のある ものである。そして、

この説を支持する成績がし、くつかあるので以下に紹介する。
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総説

3) 幹細胞が毛隆起にあることを支持する小林氏らの実験6，η

小林氏らは単離したラット のひげを高さによって四つに分け、 トリプ

シンで俗l々の細胞に遊離させた後に培養して、コロニーを形成する能力

を比較した。その結果、上方から二番目の、毛隆起を含む部分から全コ

ロニー数の95%が得られた。一方、毛母からはごく僅かのコロニーしか

得られなかった。すなわち、毛隆起は毛包のレザ、パーともいうべき部位

て¥増嫡能を潜在的にもった幹細胞を「含んで、いる。これに対して、毛母

の細胞はすでに生体内で一時的に盛んに増殖したのちには増殖能力を失

うと考えられる。

更に、小林氏らはヒ卜の頭部の成長期毛についても同様の培養実験を

行った。やはり、毛包を高さによって四つの部位に分けて培養した。そ

の結果、やはり上から二番目の断片が圧倒的によくコロ ニーを形成する

が、前述のラットの場合といくらか異なるところがある。すなわち、上

から二番目の断片は全長の約1/2を占め、その中でも下半分に増嫡能力が

i守jL、。これは立毛筋の付着部位よりは明らかに下方に位置し、マウスの

ひげの場合とは異なる。また、人の毛では毛隆起といえるような明らか

な構造を呈 していない。また、成人の頭部の毛包て，;t.子供に比べて更に

下方の毛母に近い毛包にもコロニー形成能力を有する細胞が分布する。

なお、これらのコロニー形成能力の高い細胞は130回という長期にわたる

分裂能力をもっており、 これも幹細胞の特徴である。このように人て、は

幹細胞はラットのひけ!とは異なり毛包の立毛筋付着位よりも下方にあり、

かつより広い範囲に分布するようである。

4)稲葉氏による肢街手Wi後の毛の再生の観察81

稲葉氏は!液臭症や局所多汗症を治療するのに真皮深層と皮下脂肪織を

シェーブする機械を考案した。機械の刃の角度を変えることによりシエ

ーブする深さを変える ことができる。稲葉氏は皮下組織を除去しでも術

後種々の程度に毛の再生がみられることに気づき、6-12カ月後に組織を

探取して観察した。その結果、彼I;t.J1旨腺が残っていると毛が再生すると

結論した。すなわち、 11旨腺あるいはそのi認さにある毛包、毛包峡昔日から

毛が再生する。前述の1111<毛の幹細胞は立毛筋の付着する高さにある特

殊な外毛綬鞘細胞の一群と考えられており、 11旨腺はそれよりやや上方で

あるが位置的にかなり近〈興味深L、。ただし、 このような結論を導くに

は以下に述べるような難点がある。全体像をみるために厚い切片を作っ

ているが、そのために写真が不鮮明である。また、シェーピングにより

成長期毛包ては立毛筋付着部位より下方、休II二期毛て1立毛球部と毛乳頭

が切断されるとあるが、これを示す写真はない。路線の下方に新しい毛

68 



総説

包が下方に伸びて行 くところが示されているが、毛球が未熟な形である

のにすでに新しい毛がある。これは前のサイクノレの毛が残っているので

はなかろうか。何よりも、肢毛の大半は休止期にあるので毛乳頭は非常

に小さく処置により毛乳頭が除去されたか否かを確認する ことはほとん

ど不可能で、あろう 。 したがって、毛の再生は残った休止期毛に由来する

ことを否定できないと考え られる。しかし、 、buldge説。とあわせて考え

ると大変興味深い仮説であり、十分に追試の価値があると思われる。

きて、以上の結果を総合 した上で、脱毛を効果的に行うにはどういう

ことに注意すべきかを考えると、毛母だけを破模しでも効果がないこと

は明 らかである。人の場合は毛包の立毛筋付着音[1位よりも下方の広L、範

囲にわたってコロニー形成能があることを考えると、 これらの古11位と毛

母を含んだ広い範囲を破壊する必要があると考え られる。
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研究 l

脱毛実 施指導を行って 一脱毛業務を継続するための条件ー

浜松ヒフ刷トクリニバ 伊藤美恵子，小林敏男

1. はじめに

1992年9月1日から1994年8月31日までの2年間で、脱毛実技講習を前期

後期ともに私が担当したのは26名である。そのうち1994年12月の時点で

脱毛に携わっている人は17名(約65%)であり、9名は脱毛業務を続けてい

なL、。

9名の脱毛業務を続けていない理由は、結婚や転居など家庭の事情、脱

毛に不適性と判定したこと(職員本人、あるいは院長)、医師と職員の人

間関係が悪いこと、院長側と職員側の勤務条件についてのすれ違いなど

である。このことから、脱毛実技講習終了後、受講者が脱毛業務を継続

していくためには、不適性のほかにもさまざまな粂件が影響しているこ

とが理解される。そこで、Jl見毛実技講宵を受講した職員が勤務を継続す

ることを左右する条件を考えてみた。

2.受講者の適性

1)主観的問題

・目が疲れる

・脱毛に興味がもてない

2)客観的問題

・毛孔をとらえる ことができなt、(毛穴からずれる)

・利き手がふるえる

・怠者と頻繁に トラブノレをおこす(精神的なケアーがで‘きない、あるいは

技術面でのトラブノレをおこす)

受講者の適性で1)の主観的問題は、脱毛実技講習の早期に判明するこ

とがらである。この場合IJ.、受講者自身が判断し申し出て来る ことが多

い。院長が最も頭を悩ますのは、 2)の客観的問題を抱えた場合である。

脱毛の経験を重ねることによって解決できる問題なのか、あるいは今後

も続いていく 問題なのかを院長が判断しなければな らない。受講者の脱

毛業務を継続する意，思が明確であるほど、院長が迷う のである。

3.指導者の適性・院長の理解

院内指導士、認定指導士(以下、こ の両方を指導士と略す)になった過

程が本人の希望ではなく院長による強制であった場合、指導士が指導業

務を負担に感じる。できれば指導をしたくないという思いを持ちながら
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指導にかかわると、その心境は受講者に案外伝わるのである。指導士は

脱毛実技指導というめったにないチャンスをむしろ楽しむ気持ちを持っ

て欲しい。そのために、院長には指導の状況を暖かい目で見守る環境づ

くりの維持をお願いしたL、。指導者の自覚と暖かい環境との両者がそろ

ったとき、大きな力となる。その力は、脱毛業務に携わる職員の刺激と

なり、病院・クリ ニックの脱毛業務の発展に貢献することは間違いない。

事実、リ ーダーシップをとる人の人柄に魅せられて脱毛を続けていると

いう声を耳にしている。さらにリ ーダーシツプぞとる人が脱毛業務を継

続していくには、院長の理解が不可欠で、ある。

4.院長側と職員側の勤務条件の一致

雇用体制、給与、超過勤務、通勤時間などさまざまな条件が両者の納

得て、きる状態であること。これらの条件は脱毛実技講習受講前に十分話

し合っておくべきである。

また、院長・履用者li指導士との間て¥指導業務(一般企業では技術部

長にあたる)のみを依頼するのか、指導業務に加えて総務業務(総務部長

として、脱毛士の出勤管理や脱毛予約に関する業務などを行うこと)まで

を依頼するのかを、指導士講漕受講以前に確認することが重要である。

指導士の年齢が若かったり、勤務年数が少なかったりした場合、年長者

や自分より勤務年数の長い脱毛士に対し、総務業務を行うことは難しい

ものである。

5.環境

以上の3項目の他に脱毛術を行う環境が整っていることが不可欠である。

1)設備

・ベッド、椅子→高さの調整ができることで、 11要に負担がかからない体

勢力Z保てる。

・脱毛筆→忠者のプライパシーが保てる。ベッド周囲のスペースが十分

である。

・照明が十分で、ある。

・脱毛を行う時の必要物品が揃っている。

下肢や前腕の脱毛の場合、術者は椅子に腰掛けた状態で脱毛を行う 。

常に背筋を伸ばした状態で脱毛を行えることが望ましい。低すぎるベッ
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ドを使用すると腰を痛めたり、肩凝りを訴える可能性が生じる。

脱毛室がどのようなスペースであるかという ことも重要で‘ある。脱毛

室の中に物品を保管する棚などがあると、脱毛中に人の出入りが発生す

る。これは、脱毛士の集中力を分散させる。また、患者のプライパシー

を守り切れないという危険を伴う 。

2)周囲の環境

・時間→脱毛業務中は、脱毛業務に王早念できる。

・周囲との円滑な人間関係→脱毛に携わる者が、脱毛業務に専念できる

環境である。事務の職員や他の業務に携わる職員との関係が円滑である。

脱毛中は脱毛業務に専念できることが最重要である。脱毛中に外来処

置に呼ばれる、電話応対をするなどは、集中力を乱し、さらに充分な脱

毛技術を提供できないというストレスを生じさせやすい。

周囲との円滑な人間関係に関しては、職種のいかんを問わず言えるこ

とである。脱毛業務に携わる場合、事務職員や他の業務に携わる職員、

医師など周囲との人間関係を避けることはできない。脱毛業務はとても

好きなのだが、周囲との人間関係、が不調で退職してしまう人がし、る。-

れはとても残念である。

6.まとめ

脱毛実技講習受講後、受講者が脱毛業務を継続していけるかどうかに

は、さまざまな条件が影響している。院長が考えなければならない問題、

受講者自身が考えなければならない問題、両者で十分話し合わなければ

ならない問題。ニれらのすべてが整ったときに、受講者が脱毛業務を継

続していける条件が整ったと 言える。脱毛実技講習を受議する以前に院

長と 受講者{J[IJとの間で就業条件を確認し、両者で納得しているべきであ

る。さらに受講者は脱毛技術を修得する前向きの意志を持って講習を受

講して欲しい。院長と受講者と の協力なくして、脱毛業務の発展はない

のである。

72 



研究 2

脱毛術前処理は是か否か? 一無処理・抜毛・剃毛の比較検討ー

徳f..I!.:フ科クリニyク富井早苗，王国伸二

1. はじめに

脱毛術前に毛を弟1]ったり抜いたりといった前処理をしても良いかどう

か、，患者から質問を受ける機会が多L、。認定脱毛土は、プロフエツショ

ナノレとして科学的根拠に基づいた正確な回答をしなければならない。前

処理の可否を明確にする目的で、次のような実験を行L、興味深い結果が

得られたので報告する。

2.対象と方法

40才男性の右下腿外側のほぼ中央て'，2.5cm X 2. 5cmの3フeロックを実験

終了まで、毎日マーキング、した。それぞれのブロックを無処理、抜毛、弟1]

毛を行い、処理後3週、 8週、 24週の合計3回目見毛術けを施行した。ブロッ

ク内の毛は軟毛 ・硬毛の区別なく、ピンセットで保持できるものはすべ

て処理をした。各時期での再生率Lt，処理本数/初回処理前本数X100(%) 

で計算した。使用器具は IMEHR5000、脱毛針は L3510、通電時間は0.5

秒のl@]通電、 出力は6。

3.結果

表l、写兵1-5に示すように無処理の部分は胞術毎に確実に毛は減少 し

た。それに比べ、抜毛部・弟IJ毛部はともに減少率が低〈 、途中で前回より

も再生毛が多くなる ことがあった。また、抜毛部では抜毛後2週間目より

約1週間持続する強い掻俸感を生じ、埋没毛や毛孔一致性色素沈着を生じ

た。

4.考案

従来は電気)J見毛術施術の約2、3週間前に弟IJ毛するよう 患者指導してい

た。これは)j見毛前に剃毛する事により成長期毛のみが表面に出て、毛根

部のi奈さがほぼ一定化 し、その結果、 脱毛の ヒット率が高くなるという

理論を線拠としてきた。 しかし、今回の実験結果からはなしろ毛根昔Ilの

深さは脱毛後の再生とは関係せず、表面に出ている毛は全て脱毛時の方、

イドとして利用した方が良いという結論に達した。おそらく、無処理の

下腿毛の長さよ り考えて、その休止期の長さ、言い換えれば休止期毛の

多さは頭髪とは好対照である。よって、下腿の毛の大部分を占める休止

期毛を抜毛・弟IJ毛などの前処理を行うことは後々の再生毛を増やす結果と

なるだけである。 もちろん脱毛施術時には、毛が密に存在する音11位で'IJ

まびき脱毛を忘れてはならない。

実験結果からは術前は無処理が望ましいと Lづ結論に達したが、多毛

を主訴にしている J患者にそのことを強いることは非人間的である。一過

性掻捧!a<;・色素沈着などの点からは、抜毛よりは弟IJ毛の方が安全であった
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ことより、患者が前処理を望む場合は弟IJ毛をすすめることが望ま しし、。

また、抜毛後2週間後に認められた一過性癌庫感は、下肢の電気脱毛後

1-2週間後に希に発生する一過性痩療感と発症時期が類似し、その発生

理論に|期して新たな解釈を得た。電気脱毛後の痩惇感は従来、創傷治癒

機転のサイン(goodnews)のひとつとされ、むしろ望ましい反応と考え

られていた。しかし、抜毛後の疲摩感はその遅発性より毛の再生に関係、

する(物理的刺激?)と考えられる。よって、電気脱毛後の遅発性一過性

療摩感は、脱毛条件が弱L、ために起こる毛の再生のサイン(badnews)に

過ぎない可能性が高い。

5. まとめ

1)電気脱毛術前に処理を行わない方が毛の再生が少ない。

2)もし患者が前処理を希望すれば抜毛より剃毛を指導する。

3)抜毛は脱毛効率を悪くしかっ埋没毛 ・色素沈着を生じやすい。

4)電気脱毛後の遅発性一過性癌樺感は創傷治癒機転のサイン(good

news)でなく、脱毛条件が弱いために起こる毛の再生のサイン(badnews) 

に過ぎない可能性が高い。

なお本論分の要旨は日本医学脱毛学会・第2田中央研究会(1995年1月31

日、於東京羽田)において発表した。

参考文献

1)小林敏男.絶縁針脱毛術，小林永久脱毛研究所.浜松，1992

表 1毛の再生本数

処理円1) 第1回 第3回

無処理 195 195 47 42 

抜毛 103 67 58 I 82 
剃毛 131 86 96 82 

無処理部は順調に毛が減少しているが、抜毛・弟IJ毛ともに減少率は2回目

以降横lまいまたは逆転。

コメント レフリー(塩谷満寿美，伊藤美恵子)

この症例は認定脱毛士として大変興味深い。しかし、一つの部位のみ

の実験である こと、経過観察期間が6ヶ月である事から今後の課題を多〈

見せてくれている。

この実験からのまとめに疑問が残る。

さらに心配な点は、「無処理のままで、硬毛・軟毛すべてを脱毛するこ

とに伴う危険性」である。

毛量が非常に多い場合、隣合わせた毛すべてを電気凝固する事は、毛

包付近を熱処理する状態になるため回復が遅くなる。 それにより色素沈

着になる可能性は大きい。部位や毛量によっては危険を伴うため、脱毛

部位や毛量により、処理方法やどれ{立の毛を脱毛するかを選択する必要

があると考える。
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院内指導の諸問題

みずたに'riイクリ ニック 伊藤恵美

1. 面接時における向き ・不向きの見分け方

直接面接に同席した経験がありませんが、誠実さ ・まじめさ ・やる気が

重要と考えます。

2.初期トレーニングにおける向き ・不向きの見分け方

熱心に取り組んでいるかどうかということを一番重視しています。器

用さはある程度関係するかもしれませんが、まじめに前向きに努力する

人なら上達できると思います。

3.ネ見力について

視力測定については最近のデータが必要だと思います。毛穴が見えず、

拡大鏡を使用しても霞んで見えない人がし、ましたが、研修2日で辞めてし

まいました。やる気のあった人でしたが、自分は脱毛には不向きだと決

めてしま ったようです。具体的に視力制限の線をど こでヲ|くかという点

は検討課題と思います。

4.拡大鏡の使用IH'のようにしているか?

研修の最初から使用するようにしています。私自身、秋毛脱毛時のみ

使用する方法では使用しないときとのギャップがあり、限の疲労感が強

いため、使用を習慣づける目的で毎日使用するよう努力しています。

5.単位時間当たりの処理本数の伸び悩みに対する指導法

基本に基づき連続動作ができているかがポイン卜で、術者の位置、カ、、

ーゼ、の配置などをチェックし、焦らせないよ う本人の考 λ を良〈聞き、

解決していきたいと考えています。

6.悪い癖の矯正の仕方

「呼称実技」であると思います。

7. 研修者が火傷などのトラブノレを起こしたときのモデノレ及び研修者への

対処の仕方は?

モデルには予め術前に研修者が施行することを説明し、熱傷、色素沈

着などをつくってしまうことがあるかもしれないが、指導士が付き、未

然に事故を防ぐ努力をする旨説明し、了承していただきます(インフォー

ムドコンセント)。万一、トラフツレが生じた折りには当院医師による処置

を行うことも加えておきます。また、モデノレには料金面で無料化な Eの
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特集 l 院内指導の涜j!ll 起 一 l

メリ ットも つけ加えたほうがよいとおもいます。

研修者への対処については、過去の研修中に経験がありませんが、研

修者自身に自覚があれば、自己反省し、次回から注意含払うと考えます。

ただし、自覚がないと判断された場合、注意を促す必要があると思いま

す。研修後、患者に当たってのトラブノレに関しては、月に一度のカンフ

アレンスで話し合います。細かな事柄はそのつど直接話を しています。

トラブノレのあった患者には、次回指導士が直接脱毛に当たり、 トラブノレ

の状態、皮膚の状態をチェックして、よりよい脱毛ができるよう努めま

す。

8.いつか ら(1::'の段階で))患者治療に参加させるか?

前期終了後、新怠患者の下腿から始めます。自分もそうでしたが、技

術面、患者とのコミュニケーションなど不安な点が多くあり、 このl時期

は無我夢中の状態 と忠、います。自分ては良い緊張感を経験できたと思い z・

ます。 しかし、患者にとってはあまり有り難し、ことではありませんので

余裕があれば、も う少しモテVレで、練習するか、 2台で熟練者とともに施行

したほうが良いと，思います。肢認に関しては、後期終了後でも不安があ

ります。 しかし、時間と モデルの確保に余裕が無〈、後期終了後に患者

の脱毛に入っているのが現状です。

9. モデノレ確保の良い方法は ?

患者の中でまfご脱毛開始後間もない人、あるいは新患者で時間に余裕

があり毛量のある人と コミュニケーシ ョンを密にとり 、研修を理解して

いたfごいた患者にモデルをしても らっ ています。患者の希望にも応じ、

片側IJはスタッフが脱毛施行したり、その都度考慮しています。余裕ぞも

って研修日を決め、研修に適したモデノレを確保していきたいと，思います。

10.技術レベ/レ(単位時間当た りの処理本数)の統ーを行っているか

下肢500本/h、上肢400-500本/h、肢;窃350-400本/hを目標として、抜

毛本数の多い術者は、より安全確実な手技を心がけて目標本数を維持す

るように努め、目標本数に達していない術者には、連続動作・ガーゼ、の位

置・術者の位置・冷却法等の指導を行い、 目標本数に到達していない問は

患者の脱毛に当たらせない方針としています。

11. 院内指導士からみた理想的な管理医師とは?

脱毛士の声に耳を傾け、脱毛に関する ことすべてに理解のある医師が

理想です。当院長は院内指導士でもあり、経験も豊富なので細かい こと

まで相談てきます。脱毛後には「お疲れきま」の声もかけて下さり 、大変

!刃jみになっています。
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12. 院内指導士としての意識の持ち方

他のスタッフと同じ立場であると思っています。一人一人の人間性を

理解し、悩んでいるときには声をかけるべきか、そのタイミングは何時

がよいか、自分で解決していけるだろうかなど、常に見守る姿勢を取り

たいと考えています。

13.一般業務と指導業務の兼ね合いについて

指導時には一切他の業務は行わないように勤務を組みます。

14. 院内指導士と周囲(院内指導士になっていない脱毛士)との人間関係

当院ではうまくいっていると思います。お互い忙しいけれE助け合っ

て仕事をしています。たとえば、患者からのクレームなど実際にトラブ

ノレがあったときなどはトラブノレノ ー トに記入し、カンフアレンスで話し

合えるシステムはできています。 しかし、 トラブノレは起きていないので

すが、自分の経験上、手技・皮膚反応・毛の再生など気になる項目を見つ

けたとき、 「術者の脱毛術の向上を」と希望する反面、「自らの一言で脱毛

が嫌いになったり、辞めてしまったりするのではないか」といったことも

考えられ、なかなか言葉に出せないのが現状です。まだ理想的な人間関

係、になっていないと 言うことになるのでしょうか、院内指導士としての

リーダーシップが私の今後の課題といえます。

15.院内指導を行って良かった点

最も良かった点は自分自身「脱毛」を振り返って学習し直すこ とができ

る点です。脱毛を始めて2年半を過ぎました。今までは何だか解らないう

ちに流されてきたように感じます。やっと今、脱毛の奥のi奈さが見えて

きました。院内指導士であるのに「こんな疑問?Jと思われるようなレベ

ルの「なぜ?Jが沢山でるのです。自分の手技で悪いと思われると ころを

直してい ます。今現在も「呼称実技」は頭の中で繰り返しながら脱毛して

います。皮膚の伸展が大変で初期の頃は毎日手が突っ張っていました。

そして、 r.慣れてきた頃は?J意外にも手が痛くならなかったのです。し

かし、今現在、再び左手が痛くなります。f申展が大切なことを痛感して

います。人に教えることは技術面だけでなく人間性においても自分自身

の向上につながる ことだと思い毎日努力しています。

おわりに

今後も指導に携わっていきたいと思いますが、各種セミナ 等に出席

し、情報を修得し、知識を深め、よりよい院内指導ができるよう努力し

ていきたいと考えます。
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特集 2

院内指導の諸問題

きぬがさクリ ニアク 山下絹子

はじめに

私が院内指導を引き受けてこの春で3年になる。思い返すと、それまで

の当院での脱毛は時聞があれば行うという、実に片手間のものであった。

そんな頃、院長から脱毛の方に力を入れたいから頑張って欲しいという

クリ ニックの方針を聞かされた。

忠者からの問い合わせも増えつつあったが、当時のスタッフや体制で

は、 とてもそのニーズ、に応えられるものではなく、このままでは脱毛は
蹟

伸びないだろうと，思われた。私自身、技術面もさることながら、指導な

どとはとんでもないという状態だったのである。

いろんな意味で不安を抱えでのスター卜だった。スタッフの養成・指導

に関しては、いつも、浜松の塩谷さんをはじめとする指導士の方に教え

を乞い、今日に至っている。この3年間の経験を元に、諸問題について項

目別に述べていきたい。

1.面接における向き、不向き の見分け方

・脱毛に対して関心が強い、 意欲的な人

・健康で丈夫な人(眼を使うことの了解を含む)

・相互の条件が、ある程度合致することが最重要

2.初期のトレ ニング中における向き不向きの見分け方

1)向いている

・索直に人の話ぞ開き、理解できる人

・技術を身につける、学ぶ意識の持てる人

・落ち着きがあり、気長で綴気強い人

2) I古]L、ていない

・極端に不器用な人

・極端にスロ ーな人

・自信過剰気味な人(思う様に手技が出来ないと落ち込みが激しい。)

3. 1見力について

特に規定事項はなく、眼鏡やコンタク トレンズの矯正での上、不都合

がなければ良いとしている。面接l時には、限を使うことについての理解

と確認をとる。

4. 拡大鏡の使用について

全員使用している。研修時より用いているので特に問題はない。部位、
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毛の太さに関係なく全ての脱毛に使用する。これは皆の体験上、拡大鋭

が必要だということである。

5.惑い締の矯正の仕方

初期の段階の研修では、基本に基づき行われていた手技が、自信がつ

きスピー ドを気にするようになると自己流になったり、本来の癖が出て

くることがある。基本に立ち戻り、ゆっくり確実に子技を行う。長年の

癖は難しいが研修中の癖は矯正可能である。

6.単位時間あたりの処理本数の伸び悩みに対する指導法

1)無駄のチェック

・効率良い冷却が出来ているか

・効果的な伸展が出来ているか

・連続動作

7.研修者が火傷などのトラブノレを起こした場合のモテツレ及び研修者への

対処の仕方

1)モデルへの対処

・研修看護婦、指導看護婦、医師など、全員が、モテツレの患者に対し、

誠心誠意、対応する。(普段からの対応が大切)

・トラフツレの原因を説明すると共に、今後の治癒する経過を理解してい

ただく 。

・医師fIの診察の結果、内服、外用などの治療を施す。

2)研修者への対処

・トラブノレを検証し、まず自己で原因を考えさせる。

・院内指導士と共に原因の追求が出来たら、基本に戻った上で安全な脱毛

について話し合う。同じトラブノレを起こさない為、呼称、実技を繰り返す。

・モデノレのトラフツレの経過についても留意させ、万一、一般忠者にてト

ラフツレが生じた時に備える。

・何よりも、二度と同じ間違いを繰り返さ必ょう、心がけを新たにさせる。

8.いつか ら(どの段階で)患者治療に参加させるか

・原則的には、前期研修を経て実習に移った後怠者にあたる。

・手技、スピード、患者対応全般において院内指導士の限から見た時、

ある程度確信が持てた時に限る。

・まず、本格脱毛第1回目の患者の太めの毛の下腿から始める。

9. モテツレ確保の良い方法は?

当院では、スタッフ自身、または院長、スタ ッフの友人、知人で殆ど

を賄っている。コミュニケーションが取りやすく、現在まで特に問題は

ない。
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10.技術レベノレ(単位時間あたりの処理本数など)の統ーを行っているか

本数の統ーなど特に決まりはなく、当院では、下肢fごと少なくて1時間

500-600本、多いものは1000本を越すが、むしろ早い方が気掛かりであ

る。本数に捉らわれず全てに配慮するよう指導している。

11.院内指導士から見た理想的な管理医師とは?

当院では、院内指導土と脱毛部門の責任者とを兼任している。院長は、

通常の脱毛は行わないが、診察、局所麻酔l:t必ず行っている。方針、指

針などに関しては、常に院長より指示を受け、業務日報の提出、報告な

どは欠かさず、院長と院内指導土との密な連携をはかつている。院内指

導士を信頼し、ある程度まで任せてくれる医師が理想である。

12.院内指導士の意識の持ち方

自分に自信を持てるよう努め、勉強会、セミナーなど、時聞が許す限

り出席し情報を収集、スタッフへの報告と共に、良い と思われることは

率先して取り入れる。現在、 l人のみの院内指導士として、患者のニーズ

に答え得る仲間づくりが責務と考える。

13.一般業務と 指導業務と の兼ね合いについて(指導時間の確保の問題)

当院の場合、院長の方針、理解もあり、 一般業務と 11見毛業務とは分れ

ているので、研修に専念If，来る体制が整っている。以前、片手間に脱毛

を行っていた頃は問題もあったが、現在は、充実した研修が行えている。

一般業務と並行 しての指導業務は到底無理と考える。

14. 院内指導士と周闘(院内指導士になっていない脱毛士)と の人間関係

当院では、院内指導士は私1人のみ、また責任者と しての立場にあり、

年令差も大きいことからか、現在、特に問題はないと考える。互いに疑

問点、不満などストレートに話し合えるようにし、どんな問題も出来る

限り迅速に解決するよう努めている。

15.院内指導を行って良かった点

・自身の技術の見直し、脱毛に関しての意識改革

・脱毛スタッフとして入職し、前期研修から認定士を取得し、プロとし

て脱毛業務にあたるようになるまで、 一貫 して傍らで指導出来ることが

院内指導士制の素晴らしい点て。ある。

さいごに

一人の院内指導士として、技術面もさることながら、 l人の人聞として

看護婦として悩める忠者に対し心身ともに安堵させ得るスタッフ、仲間

づくりに これか らも努力したい。
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札帆形成外科病院 島貫京子

1.脱毛士の適性について

1)面接時や初期トレーニング中に於ける向き不向きの見分け方と視力に

ついて

当病院では、脱毛士になるための基準として看護婦、准看護婦の有資

格者であることしこれから脱毛を長〈続けていくためには年齢的に30

才位までということ 、そして時間外勤務可能なことの3点が強調されてい

ます。そして、初期トレーニング中に於いては向き不向きを決定してし

まうのは、ま fご早いと思っています。 トレーニングを重ねていく ことに

より、技術は上達して Lぺ可能性があると、手l、は考えているからです。

手先の器用な人は確かに技術の上達は早いかも知れませんが、それだけ

では優れた永久脱毛は出来ないと私は考えています。

2. 当院の指導内容について

1)拡大鏡の使用方法

基本的に針みがきに使用します。その他の使い方として、上肢や顔、

うなじ等の毛の密集している部位や軟毛の脱毛をする時にも使用してい

ます。そして、 S.Ul505針を使用する時にも拡大鏡を使用して注意深〈

基部まで針を挿入します。また、常にどの音Il位ても拡大鏡を使用してい

る脱毛士もいます。

2)悪い癖の矯正の仕方

当病院で癖の多かった内容はセッシを母指と示指の2指でもっ というこ

とです。2指ては手指の負担がかることや力が加わってしまい子指が疲れ

てくると、いつの聞にか患者側の皮膚にセッシの先が接触してしまい易

いため惑い癖と考えています。矯正の方法として、 示指の指腹に指先大

の厚めに小さ くたたんだカ、、ーゼ、をテープでとめて、 示指に力が入らない

ようにし、中指を使う方向へ持っていきます。多少、時聞がかかっても

根気よく 3指を使い、毛を1本ずつ抜去しても らっ ています。

3)単位|時間当たりの処理本数の伸び悩みに対する指導法

患者側の希望や痛みに対する個人差があるので、それを考慮、した上て¥

各技術者自身に現在の状態を見てもらい、原因を考えてもらいます。 そ

の後、それに対する判断の仕方や方法を一緒に考えて解決していくよう

にします。
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4)研修者が火傷等のトラブノレをおこした場合のモデル及び研修者への対

処の仕方

当病院では、研修者と院内指導士が先に忠者への対処をする ことが多

〈、 トラブノレの内容にもよりますが、皮月町トラフツレの場合は脱毛後の自

己ケアーの確認をと ってか ら、医師の診察となります。それ以外でも、

必ず院内指導士までトラフツレの内容は報告をしても らい、対処方法は必

ず一緒に考えて行うようにしています。

5)患者治療の参加時期

研修者の技術レベルにもよりますが、2名同時に研修に入る場合が多い

ので、差がつかないように研修時間を調節し、同時に参加する時期を決

めます。私が、院内指導を始めてからは、前期研修10単位(1-2週間)終

了後に約30時間位の練習を組みます。その経過を見ながら、終了後に治

療参加時期を決めています。また、新忠者の場合には院内指導士が入っ

て決めるようにしています。

6)モデル確保の良い方法

研修モデルに関しては、職員の協力や院内指導士が今までに担当して

きた怠者の中から基準を決めて選出することが多いです。また、新患者

の中から、実際に院内指導士が患者と話してみて探す こともあります。

7)技術レベルの統一

脱毛経験年数と部位が奥なると、処理本数の目安は違ってきますが、

1時間当たり の本数チェックを行い、一定のレベルになるように指導して

います。

3.院内指導士として思うこと

1)院内指導士から見た理想的な管理医師

院内指導士だけではなく、他の脱毛士とともに一緒に取り組んで、くれ

ることだと思っています。いろんな面でトラブノレなどが発生した時に患

者、病院、脱毛室等の全てにとって、どうしたら一番良いのかを一緒に

なって考えてくれることだと私は思います。

2)院内指導士としての意識の持ち方

自分自身では積極的に前向きに取り組んでいるつもりなのですが、ま

だまだ力量不足と感じる部分が多〈、後で反省することが度々あります。

でも、問Jl]が起こる度に、ひとつひとつ原因を考 λ現状に丁寧に対処し
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ていくことにより次に進むことが出来、脱毛室はfごんだんと良くなって

いくと私は考える様にしています。

3)一般業務t指導業務との兼ね合いについて(指導時間の確保の問題)

私の場合は、 一般業務は脱毛室専属なので、脱毛を行うことが主な業

務内容になりますが、脱毛士の数も不足しているため技術以外の補助的

な内容に時聞を費やしていることがあります。指導業務は常に行ってい

ますが予め、時間の確保はされていないので、新しい研修者が入った場

合は脱毛技術予約の合聞を見ながら資格申請時期にあわせて、同時進行

をとって指導業務を行っていくことになります。

4)院内指導士と周囲(院内指導士以外の脱毛士)との人間関係、

私にと っては、 とても難しい問題です。例えば、私自身はすべてに対

してそう，思ってはL、ないのですが当病院の場合、准看護婦が看護婦を指

導していく ことや、年齢的に年下の指導者が年上を指導していく ニとな

どです。今強〈思っていることは、これから向上カを待って脱毛室を発

展させ脱毛の看護の碓立を目指し一緒に成長していきたいという ことで

す。

5)院内指導を行って良かった点

j目、い起こせば数多く思い当たることがありますが、研修会参加などを

通して色々な面で新しい情報な EがJl:x.集出来、それを当病院の脱毛室に

研修などで伝達する ことが出来たことです。その中には、大変参考にな

ることが幾つもありました。そして、それにより自己の成長や発見、交

友関係の広がりがあったことは大きな収穫でした。これは、院内指導土

をやっていて本当に良かったと改めて強〈思います。
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特集 4

院内指導の諸問題

io1合皮膚科医院 中谷由紀子

今回、私にとって初めて実際に新人に指導する機会があったので、そ

の中で感じた ことを述べたいと思う 。指導士であるためには知識と技術

の両方の商でかなりのものが要求される。私自身経験がまだ浅く頼り甲

斐のない指導士であったと思う。各単位の講習にはかなりの下調べが必

要だった。また、改めて自分の技術を見直してみると、知 らないうちに

惑い癖がついているのに気付く 。毎日の業務の中で時間に追われ脱毛技

術の基本を忘れてしま いがちだった事を反省している。

また、新人の方が入って来られたのが忙しい時期だったので、指導の

時聞がなかなか取れず規則的に講習することができなかった。新人の方

にと っては知識や技術が身につかないばかりか、せっかくの意欲が損な

われてしまう 。早〈仕事に慣れて他のスタッフと同じように働きたいと

思っていても、まだ脱毛は出来ないし研修も出来ないという ので疎外!惑

を感じていたのではないかと思う 。その点l::t大変申し訳ないことをした

と感じている。

当院では指導業務と一般業務の時聞を明確に区別するのは難しいと思

われる。脱毛以外の業務、汐IJえli電話応対、脱毛料金の計算等について

指導士が中心 となって適時に指導しているが暖昧な部分もある。これら

については脱毛研修のカリキュラムの聞に組み込むか、研修前に済ませ

る等改善の余地があるのではないかと考える。業務上基本になることば

かりなのでまず最初にきちんと指導されていれば新人の方も自主的に動

くことが出来て自分も病院のスタ ッフの一人であると実感するのではな

L、力‘。

それから以前か ら感じていたのは、 研修過程や研修記録の形式が被雑

すぎる ことだ。私の場合は院内に先輩の指導士がいたので.'fU'l題はなかっ

たが、初めて指導に携わるも のにと っては大変わかりづらいものだ。本

人の感想の記録等は各病院で自由な形式を取ったりしてもう少し単純化

出来るのではないか。

最後に病院の中での指導士の役割について各病院で若干の遠いはある

と思うが、指導士であれば必然的に新人の研修1.:"けでなく他のスタッフ

のリーダー的な役目も努めなければな らない。技術、知識の向上を意識

してもらうには、定期的に話し合いの場を持ち、自由な意見の交換をす

るのが最も大切だと思う。学会や研究会で得た知識を参加できなかった

人達に伝えるのも重要な役割だ。また、 11見毛の指導だけでなくスタ ッフ

一人一人の立場を考え働きやすい職場であるよう 気遣いが出来るように

なりたL、。私自身は、まだまだ理想には程遠いが、周囲の方々の協力を

得て少しずつでも成長していきたL、。指導経験にすぎませんが、人を指

導すると 言うことから自らの脱毛治療し少しずつ考えられるようにな

ってき た脱毛土に求められることについて述べたいと思います。

84 



特集 5

院内指導の諸問題

jiiJ合皮膚科医院 広瀬純子

1. 院内指導の目的

誰に何をどのように教わるか、それはとても大切な ことである。院内

指導を始めたばかり の頃、鳥山診療所の神山先生に「教えてあげる」とい

う言葉使いを「それは指導させていただくでしょう。」とお叱りいただい

たことがあった。また、浜松ヒフ外科クリ ニックの塩谷さんに「上の者、

下の者という 言葉よりも先輩、後輩と 言い方を変えたほうがいいのでは

ないか」とアドバイスを受けたこともあった。全くその通りである。指導

に上も下もなし、。知らず知らずに自らのおご りが言葉の端々にてていた

のだ。指導す るのではなく指導させていただき、 自らも学び経験を積む、

これが私の課題でもあり目標でもある。新しく脱毛を学ぶという方は、

外科を経験 した方もあれば内科のナースもいら っしゃる。主婦や学生(i佐

看免許保有者)とさまざまである。それぞPれの術者が今まで生きてこられ

た経験を最大に生かして患者さんに接することができる。それを援助す

ることが院内指導の役割のひと つであると考える。そのほかに、脱毛術

の統一と向上、情報提供も大きな役割であろう 。

2.問Jl:重点およびアプローチ

問題点は施設によって異なり、優先順位も違ってくる。また採用時、

研修中、研修終了後でそれぞれ問題点がある。そのひとつとして研修終

了後および、認定脱毛土資格取得後の脱毛離れについて考えてみた。指

導土にとって一番辛〈、指導を振 り返っては自己嫌悪に陥る場面である。

個人的な理由以外て考えさせられたことは「臨床看護がしたい」とかrJl見毛

士は国家試験でなく将来性に乏しいJrノfートでは保証がない」という意見

であった。採用の際、長期勤務できる方守希望するが私達も長〈勤務て、

きる雰閤気作りを心がけたい。商接l時を含めてとにかく〔やる気・根気・元

気〕のある人がし、い。脱毛filifに関しては努力と経験でカバーで、きる面が大

きい。最終的には人柄。私達は毛を抜く器械ではなく患者さんもまた一

人の人間である。一年以上も通院する中でやさしさ、あたたかさ、笑い

や人情ーなどなど様々にふれあう。患者さん一人一人にと って脱毛は人生

の一部なのだから(少々大げさだが)それを常に念頭において術者は脱毛

にあた らなければな らない。指導士は，皆、者さんと術者の円滑な信頼関係、

を保てるよう配慮することも必要だろう 。今までの看護業務とは違い、

新しい技術を修得し本格的に脱毛を始めるのに半年間は必要だ。やりが
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特集 5 院内指導 の 諦 IU1 題 ー5

いのある新分野、脱毛もまたひと つの看護の道なのだという目的意識を

指導土と 医師が連携し、そして学会の援助を受けて確立 していきたい。

私が指導土になったばかりで.意気込んで、いた時、塩谷さんの指導され

る姿に強くショックを受けた。そこには教科書にもマニュアノレにも Eこ

にも載っていないプラス αがたくさんあったか らだ。良い指導士とはプ

ラス αのある引き出しをたくさん持っていること、そして対象によりそ

のプラス αをいかに的確に上手に引き出し使いこなすかである。魅力あ

る指導により人は育ち、良い脱毛につながっていく 。これらをふまえ、

技術の統一(本数の平均化、効率のよい脱毛方法、 卜ラフツレ防止)と脱毛

に対する意欲を高め、脱毛により 長くより深〈関わっていくために研修

終了後の勉強の場を作っていきたい。具体的にはミ ーテイ ングや研究テ

ー?を定期的にもつ。また、他の施設 との交流を持つことも良いと，思う。

みんながこれまで知り得たプラス αの部分をもちょ って次のステ ップへ

進みたいと考えている。これが現在の課題である。
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午キ集 6 

院内指導の諸問題アンケート結果

編集局

今回この特集を行うにあたり、院内指導士53名仁アンケートを 5. 以下の a.bの悪い癖の矯正の仕方を簡単にお書きください?

送り、 38名の方に問答を項きました。その結巣を報告致します。 a癖のある器具の持ち方

なお、問答:は最も該、1'1するもの1つにチェックしてuただきました ・呼称実技。

が2つ以 トーのチェックも有り、その場合li重慢して数えました。 ・基本の形が取れるようその者11度注意する。

-基本の持ち方が一番疲れない ことを気長に体験させる。

1.面接時に於ける向き不向き (適性)の見分け方で重視している事 ・体j~や脱毛環境を変 λ てみる 。

は? -正しい撮り1，を指導しピンセットを何度も持たせる。

趣味 ー ・・ O人 ・本数など気にせず力を抜いてゆっ〈りと行わせる。

機敏性 2人 ・正しい持ち方を見せ、実際に子を添えて持たせる。

明朗色 ・一 ..5人 ・紺IL、針を使HJさせる。

気の長さ ・・ u ・2人 ・ニー ドノレホルダーを3指の先端に軽〈置き、4・5指を握り込まな

視力 8人 いようにt:9'4する。

脱毛に対する興味ー ・... 19人 ・定期的に脱毛士同士でそニターになりチェックする場をもっ 0

その{也 0・... ・8人 b通電しながらの針抜去

-手先の器用さ、面接l時にニー ド、ノレホルダーや幼子を扱ってもら ・通電音を|買い、てからフットペダノレをはずし針抜去させる。

っている。 ・スピー ドや本数に こfごわ らない。

・院内指導士との相性。 ・呼称実技の確認。

・雰囲気。 ・火傷になる ことを説明する。また体験させる。

・ 履歴告の{!~き方。 ・フットペダノレだけを跨んでiii'!;む音の正隙な長さを耳に焼き付け

2.初期トレーニング中に於ける向き不向き (適性)の見分け方で重

視している事は?

総尉さ

機敏性

明朗さ

気の長さ

視力

脱毛に対する興味 ・・ ・-

そのf也ー

. Hl草色 ・向上心・おちつき ・索直さ・熱意:・観察力 ..flll解力

8人

l人

3人

6人

3人

14人

.7人

る。

6.単位時間当たりの処理本数の伸び悩みに対する指導はしていま

すか?

liい ー … ー・… ・υ ・・19人

・ガーゼ・氷の置き方、錨子のf史u方、抜毛後の毛の置き方、頻繁

なう主勢の取り直しを指導し、無駄な動きをなくす。

いい λ 12人

7.研修者が火傷などのトラブルをおこした場合のモデルへの対処

及び研修者への対処の仕方はどのようにしていますか?

aモデルへの対処

3.視力についてどのように考えられていますか? 医師の診察 … ・・ー ・・ 一・ ー ・ 28人

ある程度の傑眼視力が必要 ー ・・ ......4人 投薬 ー ・ …・ ・・・ ・・ ー・ ・・ ・・ 4人

眼鏡やコンタクトで矯1Eできていれば良い …・ ぃ 32人 何もしないー ・・ ・・・ ・・…・・・… ・ ー .0人

その他 …・ 0・0 ・ ……・・ー ・ ー2人 その他 ー ・・・ ー ・ ー・・・ ・・・・ ー .......6人

・迷視の方はでき れば避けたい。 b研修者への対処

4. 拡大鏡はどのように使用していますか?

いつも使RIしている日。-

特別な部位にのみ使111している

-トラブノレを確認しその原因を追及する。

・原因と予防法をレポー トさせる。

19人 ・カンフアレンスにと りあげる。

17人 ・皮膚反応の強<L111，る条例をもう一度確認させる。

視力の!lf.¥L、人のみ使川している ・・ ー・ … O人 トラフツレの傷跡を表示し目のつく所にn占って常に意識させる。
使用していない

その他
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8.いつから(どの段階で)患者治療に参加させていますか?

院内て規定を作って いる

. 50時間レポート終了後。

-下肢の脱毛本数がコ ンスタン トに500本/lhに達したl時点で。

. 1ヶ月〈引い、モテソレで練現して下肢で400本/lhJiii後抜けるように

7人

なってから。

前期終了時す(， • 

後期終了時すぐ、

"'10人

…..0人

i向桜的(しかたなく)....……・ 0・h ・・・・0・0・…・...・ H ・0・0・0・・・・・ ... ・3人

その他・・ ・・・ ・・ ー ............... .... ..12人

・アルバイトの為時間の確保ができないので、普段はあ まり意識

していない。

13.一般業務と指導業務との兼ね合いは?(指導時間の確保の問

題)

一般業務を優先ーー ... 

両

人

人

人

n
HV

η

'
a

nwd 

l

l
 

その{也…・ ー・ ・ 15人指導業務を優先・

・料金の害IJ引で参加lしている場合もある。 そのf也

・院長・院内指導士の判断て。 .ope患者の予約を調型車しながら。

• 2時間/円は指導優先。

9. モデル確保はどのようにしてますか?

院内に掲示日 e・・・ e

広告 …ー…・一

-丹、水、 金は一般業務。火、木、 土は指導業務。

1人

O人 14. 13で一般業務を優先と答えられた方は、指導を何時されてい

患者さんに頼む

職員に頼むー

その他日

11人 ますか?

・0・…・・・・ 20人 一般業務の合IUJをみて

.20人 指導時間帯を設けている・

l人 その他・・・…・・・ 0・

人

人

人

組

噌

勺

，
a

q

'u

知人に頼む

10.技術レベル(単位時間当りの処理本数など)の院内統ーを行っ

ていますか?

I.iL、 …16人
-下肢の場合600本前後/lh。

・下肢 600本/lh、ワキ250-350本/lh、上肢500本前後/lho

.下肢の場合500-550本前後/lh。

15.院内指導士と周囲(院内指導士になっていない脱毛士)との人

間関係は?

非常に良いい・ぃ ・・・ ・ e ・0・・...........・0・0・.....…… ・・ .10人

良い ー ・・・・ ー・・・一 … ・・…・・..........・・ ・23人

慈い…… ……ー ……… … … E・E・-・……ー …・0人

そのf也 - ・ - ーー ・・・… ・・ ー 3人

-下腿500本前後/lh、版獄300本前後/hで本数不足の場合l.i本数 16.院内指導を行って良かった点。

に相当する事ヰ金を頂いている。

.下肢600本/lhを越λない。

-下腿の場合400-500本/lh。

いい λ

自己技術のアップ

自己の人間的成長

交友関係の広がり

19人 その他ー

0・・17人

10人

7人

10人

-自己技術の見直しができる。

11.院内指導士から見た理想的な管理医師とは? ・脱毛に取り組む姿勢の変化。

すべて任せてくれる…・ 0・… 0・.... ・ … 3人 ・手技のひと つひとつを意識して行うようになった。

一緒に取り組んでくれる -・ ・・・ ー・ ..・ 33人 ・初心に戻れる。

その他 。

-研修の重要性を理解していただきたい。

-指導土を信頼した上で任せてもら λると共に、研修者に対して

はプレッシャーを与える ζ となく距雌をおL、てみていて白人 LL、。

.経営耐を優先しすぎるとつらいも のがある。

12.院内指導士としての意識の持ち方について。

積極的ー..........•••••. ••••.•••••••••.••• ••...•• • ......................19人

l人 ・こんなにも 考λさせられるものがあるのかと脱毛に対しての考

えの甘さに気がついた。

ご多忙中のところ多数のお返事を項きありがとうございました。
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脱毛施設持見

ゃんべ皮膚科ク リニック

〒060札税市中央1>(，11一条内4TEi大手町ピノレ5F

TEL:Oll ~222 ~ i4 3 1 FAX:OII ~ 210 ~4685 

院長 山家英子

1.脱毛術との出会い 患者さんは、女性が9書IJ、それもほとんど学生さん、

開業して約10年です。脱毛は、平成3年4月より始め OLさん中心で、 18歳-30歳ぐらいまでの方です。必然

ましたので約4年経過しています。脱毛を診療に取り入 的にニキピ、 化粧かぶれ、ピアス トラブノレなどの、オシ

れたきっかけは、新宿で開業されている日原みどり先 ヤレ。に関する ことが多く なり ます。ですから、 脱毛術

生をお訪ねした ことに始まります。ニキピのエステ風

診療で有名な日原先生の診療所を見学させていただい

たl時、偶然小林式脱毛器と、 当時の医学脱毛協会発行

を新しく取り入れた ことは大正解で、患者さんに喜ば

れました。

スタッフは、医師1名(私)、看護婦(常勤2名、パ ト

のパンフレツ卜を目にし、 ホあっ、 こんないいものがあ 2名、そのうち脱毛ができる人は常勤2名、パー トl名)、

ったのか/"/;思い、すぐに行動しました。まず、日原 看護助手1名、事務4名(常勤3名、パー ト1名)です。目

先生に札幌ですでに医学脱毛協会に入っておられる先 曜日と水曜日の週休2日も実行しています。

生を教えていただきその中に地元の医師会活動などで

存じ上げていた武藤先生のお名前を発見し、お電話し

て脱毛術の見学をお願い致しました。すぐに快くお許

しいただけました。本当にラッキーでした。見学を通

じてそれまで半信半疑でもあった脱毛術の効果、安全

性への認識を深め、次に浜松の小林先生の施設での見

学を経て、さらに脱毛術の良さを確認致しました。そ

の後、浜松の小林先生をはじめ、脱毛術の先輩、諸先

生方に助けられ、当院の脱毛術はほぼl順調に育って い

くことができました。この4年間で脱毛術を開始した方

は278人で、小さな施設(脱毛ベッドは、たった2台のみ)

と、無能な院長の私にしては、大変立派な実絞である

と思っています。それも これも 当院の有能なスタ ッフ

のおかげ‘と感謝しています。

2.当院の個性と 診療内容

当院は大通公園、 三越デパートなども近い札幌の中

心部のピノレの5階にあります。施設面積は23坪弱と大変

狭〈、診療内容が拡大するにつれて、私やスタッフの

部屋が無くなってしまい、プライベートルームをまた

l階に借りました。ヒツレ開業はマ ンシ ョン居住と同じく

簡単に増築することができず、こんな時困ってしまい

ます。
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3.おわりに

脱毛術をはじめて良かったと思っています(当院のた

めにも、患者さんのためにも)。ただ、今の悩みは施設

が狭い ことですが、これは経済的な理由から解決はか

なり要量しそうです。

さて、 当院は札幌の中心部で便利な所にあり ますの

で、どうぞ、学会、レジャーのついでにお立ち寄り下さ

いませ。

今後ともよろしくお願い致します。
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連載

安全で確実な脱毛術

提供のためには

認定指導士塩谷満寿美

今回は、脱毛針(小林式)について取り上け‘ます。

1.安全面

私たちが使用している針は絶縁針です。皮膚表面に

接する所IJ.絶縁されていて熱傷は防ぐことができます。

ところがステンレス針にテアロンコーテイング(絶縁)

された針でもそのコーテイングが剥がれたり亀裂が生

じたりということが起こってきます。

1)絶縁先端部の最IJ離

・針判l入の際、毛孔からずれて刺したり、毛流や毛根

傾斜の把揮を誤り無理に針挿入し、絶縁先端部に負担

ぞかけたとき

・出力が高〈通f即時間を長くした設定で長時間脱毛し

たとき

・事十磨きの時、不注意て、絶縁先端を削ってしまったとき

2)絶縁基部の亀裂

・針をしならせる作業をしたとき

・針についた付着物を酒精綿で除去するとき、指の力

のいれ貝合が均等でなかったとき

・針磨きのときカッターの刃を針に強くあてたとき

・針挿入時、針で皮膚を下へ押さえつけるようなカが

入ったとき

・針抜去の際、平行抜去しなかったとき

3)絶縁基部の華IJ離

・針押入の際、無理に押し込んだりして基部に負担を

かけたとき

・出力が高すぎる設定で脱毛したとき

以上のようなことで針絶縁部が損傷したことを知ら

ずに使用していると、絶縁されていない針を使用した

時と同じような熱傷を起こしてしまいます。絶縁部を

損傷させるようなことをしないのは当然ですが、脱毛

中損傷が起きていなかどうか幾度となく針の点検をす

ることも重要です。この際微妙な亀裂や最IJ離は肉眼てい
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は見逃します。針の点検は明るいライトの元で拡大鏡

(顕微鏡)下にて行うことが原則です。

2.より高い脱毛効果をあげる針の選択と通電効果

1)針の選択

初回(テスト)脱毛を行う時の針の選択は、先ず毛幹

を見て今までの経験から決めます。その針で脱毛を開

始して毛幹の一苦手根元を鋭子で持ち抜毛します。 その

ようにして抜毛して出てきた毛根と針を合わせて、長

さ・太さを比較します。その部位の中で離れたいくつか

の毛を脱毛してこの作業を何回か繰り返し、選択した

針が適切かどうかを判断します。又、この判断基準の

中には通電後に抜毛するとき毛が抵抗なくスノレスノレ抜

けるかどうかや、通電中の皮膚反応、が強すぎないかど

うかなども確認する必要があります。

2)針の通電効果

通電効果に関しては、脱毛途中で針についてきた付

着物は必ず毎回酒精綿で拭き取ることを省いてはいけ

ません。 付着物は通屯の I~祭抵抗となり効果を下げてし

まいます。又、長時間脱毛していると針の光りがなく

なて少し黒ずんで《きます。これは針表面に被膜がつい

てきているのです。これも通電効果を下げる原因にな

ります。この被膜は酒精綿では除去できずカ ッターに

て削り取ります。前回使用した針は脱毛前に必ずこの

被艇をカッターにて取り除きます。さらに、脱毛中で

も長時間になるときは明るいライトの元で拡大鏡(顕微

鏡)下にて幾度かこの被膜の有無を確認し、取り除くこ

とでより通電効果を高めます。

私たちは、日々の"見毛業務のなかで脱毛針ひとつに

|期してもいつもこのようなことに着目できているでし

ょうか・・・。



教育委員会だより

第3回教育委員会

向山診縦所 小菅久美子，本田かおる

1.議題

1)第2回指導施設連絡会議の連絡

2)肢簡の脱毛指導

2.議事内容

1)第2回指導施設連絡会議の連絡

平成6年12月12日(月)に4施設の認定指導士が集まり、

指導マニュアノレの再確認がされた。

2)版簡の脱毛指導

A.被告者の脱毛(氷冷却法)について、現状の確認、及び

工夫してること。

a肢鰐脱毛の特徴

毛流の方向が異なる、肢寓神経叢に対する注意が必

要、皮膚に弾力性がある、自己処理によるトラブノレ(鳥

肌状、埋没毛、毛嚢炎)が多い。

b.脱毛粂件(脱毛針のサイズ・出力・通電|時間)

硬毛:L3510針、 L3007針、 C3512針

出力6、通il1時間1/2秒X1・1/4秒X1

軟毛:L3007針、 S2707針、 S3410針

出力6、通電時間1/2秒 X1

• C針で車IJ入しづらい場合L針を使うことがある。

・毛根が長い時、脱毛効果が悪いときに L4010針が有効

である。(途中から変更すると有効な場合がある。)

・毛量が多いl時、S量|で開始し、毛量の減少とともに L'
C針に移行する。

・痛みに関しては、 S針1/2秒X1又はI秒X1より C針

1/4 x 1の方が弱いという患者が多い。

c対極板の位置

忠者の体格により、上腕部~肩の中間付近とする。

対極板の下にタオノレを入れて密着させる。長時間あた

ると痛いので気をつける。

d脱毛l侍の体位(患者及び術者)、皮膚の伸展、 IJ見毛針の

刺入

・大きい枕を用い、腕も乗せられるようにする。(指先

が下がらないようタオルをはさむ。)

・小さい枕を用い、頭のみ乗せて、肩、腕ぞベッドに

密着させる。

・肩~背部にクッションを入れると皮膚が伸展される。

.1.If:JHli日一一平成7年1月31日(刈

-会場一一一ー東京羽旺lzE浴ターミナノレヒノレ6F

会議室シリウス

-腕の位置は真上のみでなく 90度位横にすると、皮膚

にゆとりができ、神経叢の保護や痛みの緩和にもよい 0

・左肢街の場合、患者の頭が術者の近くに来るように

患者の体位を10度位斜めにすると逆手で行なう範囲が

増える。

・伸展する指と針とが近いほうが有効な伸展ができる、

他方向の伸展が必要、やや展がうまくできないときホル

ダーを左手に持ちかえて脱毛してみる 0

・ゴム手袋をはめると滑り止めになる。(歯科用で低価

格なものを忠者全員に使用している。)

・色素沈着等のトラブノレ予防のため針の刺入角度が浅

くならないよう注意する。

e脱毛中・直後のケア一、目見毛後の忠者指導

・途中起き上がってもらう、休憩をはさむ0

・脱毛後の注意事項についてl悦毛中に読んでもらう 0

・時折、腕をおろす~上腕神経麻療予防のため。

・脱毛終了後3-5分冷却する。(アイスパック、冷却し

た生食ガーセー)

B.肢街の脱毛指導について、現状の確認、及び、工夫

していること。

a脱毛研修前期8単位としての指導のポイン卜

・拡大鋭を必ず使用する。

・神経叢を保護しながら脱毛できる。

・版簡は前期研修8単位目ては困難な部位なので脱毛し

やすい適切なモニタ ーを準備し、1Jj~簡の脱毛に少し慣

れることを目標にする。

b.lJ見毛研修後期チェ ック時期等の補足指導のポイン 卜

・基本の手技が細部まで守られているか(できているか)

を研修者に意識してもらい院内指導士もチェックする。

以上、短い時間内に様々な意見がてたが、すべて出

つくしたとはJE、えない。また、結Z命も出ていないが、

それぞれの施設で工夫していることがあげられ、互い

に参考になったと思う 。常に現状に満足することなく、

より良い工夫をする努力をしていきたいと感じつつ閉

会できた。
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質問 認定脱毛士 1. 国際脱毛学会セミナー

Vol.2 NO.2の特集でHCV抗体陽性の場合は脱毛を 日時:1995年10月5日附 10: 00 -18: 00 

しないとの意見が多かったですが、陽性者は全員ウィ 場所:フランス・バリ

Holiday Inn (Paris Place de Republique) 
ノレス血症(感染能力のある状態)なのでしょうか? "~"~~J 

10 Place de Requblique 75541 Paris 11 France 

内容:セミナー形式。定員約100名。アジア地区より 40

名と限定。日本から5-6題のj寅題を出したい。終了後

Chateau de Versaillesへパスで移動し懇親会。

参加希望者:定員の問題、プログラム作成の関係にて、

参加希望の方は大至急コーディオ、ーターの小林敏男(浜

松ヒフ外科クリニック)まで連絡してください。

Q&A 

-回答 徳!~庄 フ料 クリ ニ アク 王国伸二

多くの医療機関において C型肝炎ウィ ノレスの first

screening はHCV抗体(第21:tt代)が使用されている。

これは鋭敏な検査である半商、HCV持続性感染例のみ

ならず、 一過性感染て回復し感染能力のない症例にも

長期間検出されることがある。この両者を区別するた

めには HCVCore抗体の定量が有用である。

すなわち、Core抗体10単位以上であれば持続性感染、

10単位未満であれば過去の感染と考え られる。

C型肝炎の告知を受ける ことは忠者にとって熔の告知

念受けることと同じくらいシリアスな問題であり、不

確かな知識でもって告知し患者を思わぬ不幸に陥れる

ことがないよう医療人としては心しなければな らない。

なお、Core抗体の定量は現在では一般検査センター

に発注することができ、保険の適応、となっている。

有
一
鑑
ニ
無

HCV抗体(第2世代)

陽性

陽性

陰性

感染能力

参考文献

日野邦彦ら:HCV Core抗体の定量測定とそ の臨床的意義、

BIOTHERAPY 6([0) : 1561-1570、1992
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雑朝t

お知らせ

2.第3回日本医学脱毛学会総会・中央研究会

日時:平成8年l月31日(ね 10目30-17:00

特別講演:北里大学皮膚科教授 勝同窓生先生(予定)

シンポジウムテーマ :研修制度の必要'性について

i寅題申込み締切日:平成7年12月15日

参加申込み締切日:平成8年1月20日

i寅題応募規定:i寅題申込書(題名・発表者・所属機関)及

びワープロにて250文字以内の抄録を提出してください。

また、採否決定の返事用の往復はがきを同封してくだ

さL、。

i寅題参加 14~ 込先:横浜ベイクリ ニ ック小川名恵へ

〒 22 1 神奈川県横浜市神奈川区三 ツ沢上~lr2 - 18-20 1

TEL: 045-320-2491 FAX: 045-320-1319 

3.平成7年第2@]認定脱毛士申請のお知らせ

申請締切日:平成7年11月15日

申請書類請求先:千葉・日本医学脱毛学会事務局

注意事項:1)前期講習開始日より6ヶ月以上経過観察し

ている症例のうちで、本人ヵワ/3以上直接施術した症例

を提出すること。

2)提出する脱毛前後の写真は6ヶ月以上の間隔のあるも

ので、脱毛後のものは脱毛後3週間以上たったものであ

ること。



投稿規定

Hair Surgery & Medicine 

投稿規定

1. 原稿の種類と内容

Hair Surgery & Medicine(日本医学脱毛学会機関誌)は、下記

論文を掲載する。

投稿原稿，~、総説ないしそ れに準ずる論文(依頼原稿)、原着、

症例報告、治験論文とする。

内容は、棟、1IIJとして毛にl期する外科的治療をあつかったものと

する。

Hair Surgery & Medicine編集局宛

(3)投稿原稿(写真・図・表)は原本1部、 コピー2部を提出することと

する。

(4 ) 原稿，~ ワ ープロ原稿と す る 。

(5)使用機種を明記してワープロフロッピーを添付する こtが望ま

しL、。

(6)外国人名、地名は原字で書く こと。

(7)数字は算用数字を用い、数量の単位は下記による。cm、ml、時、

2.校稿者の資格 mg/dl、ng、%など。

投稿は、原HIJとして、 日本医学脱毛学会会員とする。ただし編 (8)原稿の第l項には、題名、著書4名、 所属施設名、 円本語5ヶ以内

集委員会の認めた場合は こ の限りではな L 、 。 なお、 ~ Iö学会員(共著 のキーワードを記載すること。本文は第2頁より書き始める。

者を含む)の投稿については受理しないことがある。 (9)I2!I、表、写真は、それぞれ別々に綴じ、 順番を付す。写真は哀

3.原輸の受付 と掲載、 別冊

(1)投稿規定に従っていない原稿は編集委員会において受理しなレ

こともある。

(2)受け付けた原稿の探否は編集委員会において決定する。掲載決

定した原稿は原日IJとして返却しない。

(3)原目IJとして原稿は論文として未発表のものに限る。本誌掲載後

は他誌への転載を禁ずる。

(4)投稿論文の原著、症例報告、治験報告は、 1800字以内とする。

依頼原稿については、 3600字以内 とする。図表はその中に含め

るもの とする。

写真は、原HIJとしてそノクロ ーム写真とする。投稿論文の原者、

症例報告、および治験報告は6点以内、依頼原稿は12点以内 t

する。 サイ ズはサービス版程度の紙焼きとする。写真は文字数

に含まない。

(5)投稿論文は、原則として刷り上が り2頁以内は無料とする。た

だし、 規定を越えた分については、 実貨を著者負担tする。ま

た、図・表については写植が必要な場合は、著者負担 とするこ

とがある。

(6)治験論文については、全て有料とする。

( 7 ) 総説論文は別冊を 100部作り、費用，~無料 t す る 。 その他に関

しては有料 とし、 50部を単位として論文投稿時に申し受ける。

4.校正

著者校正は、原1IIJとして1@]のみと し、語民地、組版の談りを直す

に止め、 内容の書きかえは許きれな L、。

5.書式

(1)投稿に際しては、連絡用紙として、 題名、著者名、連絡先(校

正送付先)、勤務、所在地、電話番号、その他の述絡事項を日月

記した用紙を必ず添付する こと。

(2)原稿の送り先は HairSurgery & Medicine編集局宛とし、書

留郵便で郵送する こし

干771-01徳島市川内町加賀須野419-3

I師に番号、上下の別を記載する こと。写真の説明文は、 別紙一に

記す こと。

6.引用文献

文献は重要なもののみにとどめ、本文中の引用箇所に順次帯号

をつけ、本文の末尾に一括して次のように記載する。

・定刊誌の場合は

番号)著者名 (3名まで、 以下は、他) 題名、 雑誌名、巻 :最初

頁ー最終頁、発行年(西暦)

〔例)1)松永佳世子、大岩久美子、請井智香子、他I名

黒皮伎の臨床経過と病理組織学的所見、皮膚、27: 875-885、

1985 

2) Burns MK，EJls，CN，DueJl E，et al:lntrale 

sional cyclosporine for psoriasis，Arch Dermatol， 

128・786-790，1992

・単行本の場合は

番号)著者名 題名、書名(編集者名)、引用巻、版数、発行所、

発行I也、発行年(西暦)、引用頁のJIIfjに記載する。

〔例)3)Stewrt SE Virus studies in hllman 

leukemialymphoma，Proceedings of the 

lnternational Conference on Lellkemia 

Lymphoma(Zarafonenetis CJD Ed)，Lea and 

Febiger，Philadelphia，1968，152-153 

(1994年4月1日制定)
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平成7年日本医学脱毛学会役員 編集後記

-理事長若松信吾 今回の総説は、大分医科大学皮膚科学教

〒116東京都荒川区凶!豆久2ー1-10 室高安教授に、毛髪形成の幹細胞の位置に

東京女子医，k.附属都2病院形成外科 ついてのいろいろな説を分かりやす〈解説

TEL:03-381O-1111 / FAX:03-3810-1512 いただきました。高安先生は毛髪医学研究

脱毛士・院内指導士認定委員長、主会雑誌編集委員長 の第一人者であることは以前から耳にして

( -\I..~ ..-::，¥)q ~ましたが、今回の分か りやすい論文を拝
・理事石川修- ¥0"-，， ι7¥) ~ \v~ ヰバヤ 1 、 克し改めてその!惑を強〈しました。大変お
干221神奈川県繍浜市神奈川区三ツ沢上町2-18

忙しい中、すばらし い原稿をいただき誠に
ジアハンス201

繊浜ベイクリ ニック

TEL:045-320-2491 / FAX:045-320-1319 

中央研究会開催委n長

-理事小林敏男

干430静岡県浜松市泊町11-1プレスタワー8F

浜松ヒフ外科クリニアク

TEL:053-454-7575/ FAX:053-455-2271 

tR噂施設関連委11長

-理事鈴木H青悲

〒603京都附京都市北区卜賀J主計ヶ垣内町99

械北病院形成外科

TEL:075-721-1612/FAX:075-701-7399 

地方研究会企画委員長

-理事高橋逸夫

〒373群馬県大岡市飯Il1町593 キクヤスピル2F

タカノ、ンクリニック

TEL:0276-48-1416/ FAX:0276-86-6070 

会員会委J1.長

.l'I[事野田宏子

干260下車県千葉市中央区新田町4-25

ちぱ五平手形成外科クリニック

TEL:043-247-5232/ FAX:043-241-7114 

事務町長

. '~'J\ 松本敏lり l

〒060，fL腕市北区北九条西3 河野ピル3F

fL帆スキンケアクリニック

TEL:011-728-4103/ FAX:011-728←1103 

治験委員長

• '~4\ 水谷智子 1 1:)--v\ :z rv 
〒514三重県沖di新町l←12-11
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ありがとうございました。

皆様の暖かいご支媛のおかげで、本誌も

i盈J;f.7号 目を出すことが出来ました。すでに

本年度の出版計画はすみ、来年度からのよ

り一層の飛践を目指し編集委員一間活発な

意見交換をお こなっています。将来1;1.全論

文に英文訳をつけ、本誌が毛髪医学研究に

|測して、日本だけでなく、世界のジャーナ

ノレに発展させることを考 λています。雑誌

編集に興味があり、翻訳に強L、会員は是非

編集委員会にご参加くださることを望みま

す。 (編集委員 S.T')
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日本医学脱毛協会についてのお知らせ

私達は日本医学脱毛学会認定脱毛土が所属し、かつある一定の条件を満たした医

療機関の団体です。

もし、皆様の外来で多毛症でお悩みの患者さんがいらっしゃいましたら、ご遠慮

なく下記事務局までご連絡ください。北海道(札幌)より九州I(沖縄)まで、全国

の永久脱毛術専門の医療機闘をご紹介させていただいています。

その他、工ステティ ックサロンで不法脱毛を受けたことによる傷害等についても

ご相談をうけたまわっています。

また、近い将来ご‘開業予定で、電気脱毛術に関心のある先生方、協会までご連絡く

ださると幸いです。

日本医学脱毛協会事務局本部

干483愛知県江南市木賀町新開16 Tel(0587)53-0787 Fax(0587)53-2961 



薬用育毛剤『黒誕彩jは

毛を構成する細胞に働き、

毛の成長を促します。

、唱

毛髪は成長期 (5-6年)、退行期 (2-3週)、休止期 (2-3ヵ月)からなるへア・サイクルに

よって成長します。

ストレス、男性ホルモン、老化などの要因で成長期 (5-6年)が短くなり、毛が充分成長してい

ないのに、抜け落ちてしまうことがあります。これが抜け毛が培える原因で、放置しておくと休止

期の割合が多くなり、脱毛症につながります。

薬用育毛剤 『黒誕彩』は、毛を構成する細胞に働き、休止期を成長期毛に変換することにより、小

さなうぶ毛を太い毛に変え、毛の成長を促します。

正常な場合でも、 1日50本-100本は叛けますが、うぶ毛や短い毛が多く抜けるようになると要注

意です。
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