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仙台医療センター医学雑誌（SMCJ）は 2011 年

に創刊され、発刊当初より年 1 回製本版を発行し

てきた。発刊 10 年目を機に、2020 年に年 3 回発

行に変更された。今回は、2021 年に年 3 回発行の

2 年目が完了したので、このことが SMCJ にもた

らした影響を検討した。

SMCJ の 2019 年時点での状況
筆者は 2018 年 4 月に SMCJ の編集長を引き継

いだ。引き継いだ直後の印象は、和文誌でありなが

らアクセスが極めて良い、というものであった。

SMCJ は仙台医療センターのホームページから無

料でアクセスできる。筆者の専門分野のことしかわ

からないが、現時点でフリーでアクセスできる雑誌

は、英文誌でもそれほど多くないし、和文誌では見

たことがない。しかもフリーアクセスの英文誌でも

発行直後はアクセスが制限される。このアクセスの

良さは SMCJ の「売り」にできるのではと感じて

いた。SMCJ は一般投稿雑誌であり、その掲載内

容は、総説、症例報告を主としている。発刊当初か

らそのような建前であったが、実際は依頼原稿が多

く、また一般投稿の中にも投稿をお願いしての形式

的一般投稿も多かった。筆者は 2019 年の国立病院

総合医学会にて「仙台医療センター医学雑誌創刊

10 年目の検証」と題する発表を行ったが、その際

に分析したところでは、論文の種類と著者の内訳は

表 1 の如くであった。総説は 1 編のみコメディカ

ルが執筆していたが、その他は当院医長に依頼した

依頼原稿であった。原著・短報は殆どがコメディカ

ル、症例報告は殆どが研修医の執筆であった。つま

り、依頼による総説、研修医の執筆、コメディカル

の執筆で 125 編中の 106 編（84.8%）を占めていた。

また投稿者の所属は殆どが当院であり、そうでない

場合でも前年度まで当院に所属していた医師が異動

先から投稿したという例が多く、いわば紀要のよう

な現状であった。このようなことから、SMCJ の

改革に着手した。

上記の点も含めてこの時点で問題と考えたのは以

下の点である。

①　医師からの一般投稿が少ない
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巻
（発行年）

総説
（コメディカル）

原著・短報
（研修医、コメディカル）

症例報告
（研修医、コメディカル）

研修レポート
（研修医）

計
（研修医、コメディカル）

1(2011) 3 7(0,6) 1(1,0) 0 11(1,6)

2(2012) 3 4(0,4) 4(3,0) 1(1) 12(4,4)

3(2013) 3 3(0,3) 4(2,0) 3(3) 13(5,3)

4(2014) 1 6(1,5) 5(2,0) 2(2) 14(5,5)

5(2015) 2 5(0,4) 4(1,1) 2(2) 13(3,5)

6(2016) 3 7(0,7) 5(4,0) 3(3) 18(7,7)

7(2017) 3 4(0,3) 4(4,0) 4(4) 15(8,3)

8(2018) 3 3(0,3) 5(3,0) 3(3) 14(6,3)

9(2019) 4(1) 2 5(3,0) 4(4) 15(7,1)

計計
2255

((00,,11))
4411

((11,,3355))
3377

((2233,,11))
2222

((2222,,00))
112255

((4455,,3377))

巻の列以外の数字は全て論文数[編]

表 1：仙台医療センター医学雑誌の掲載論文の種類と著

者内訳（第 1 巻から第 9 巻）
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②　当院以外からの一般投稿が少ない

③ 　投稿時期が年度末に集中している（通年投稿が

有名無実）

④ 　発行時期が遅い（4 巻から 7 巻は 12 月 1 日発行）

⑤　編集委員会が機能していない

SMCJ の変革
真っ先に着手できたのは⑤である。ただ最近は委

員会はむしろ統廃合の方向であったから、委員会を

増やす方向にするのは時代の流れに逆行する。幸い

なことに筆者が編集長となったことで、臨床研究部

と SMCJ は、より繋がりの深い関係になった。そ

こで、SMCJ 編集委員会の構成員を既存の臨床研

究推進委員会とそっくり同一とし、臨床研究推進委

員会に引き続き同じメンバーで SMCJ 編集委員会

を行うこととした。また、査読委員の基準が曖昧だっ

たため、当院医長を全て査読委員とし、査読を依頼

する際に選定しやすいようにした。

④については、筆者が編集長を交代したのは第 8
巻発行前の 2018 年 4 月であったが、この時点で掲

載予定の論文はほぼ集まっており、試みに第 8 巻

を 9 月発行とした。更に第 9 巻は 7 月発行とした。

この第 9 巻は最初から筆者が編集長となったわけ

であるが、編集作業を行ううちその過程に大きなタ

イムラグがあることを実感した。論文は掲載が決定

すると原稿を出版社に回す。出版社ではそれを pdf
に落とし込み校正を行う。校正が終了すると、その

論文は掲載を待つだけの状態になる。通常掲載が決

定して校正が終了するまでは 1 ヶ月とかからない。

つまり掲載決定から 1 ヶ月で完成版の pdf が完成す

るのである。しかし、この pdf ファイルは年 1 回の

印刷時期までずっとそのまま保管される。これは非

効率ではないかと考えた。pdf が完成してから製本

されるまでの間、ずっとその pdf が出版社と編集長

の手元に眠ったままになっているのである。SMCJ
はずっと製本版と pdf 版を発行してきた。この pdf
版はまさに編集長が手にしているものの寄せ集めで

ある。なので、製本版は年 1 回発行のまま維持す

るにしても、pdf 版は集まった都度、公開してしま

えば良いのではないかと考えた。そこで、溜まって

いる pdf を年に 1 回公開するのではなく、公開は 3

段階に分けて 3 回目の時点で製本化する方式を考

えた。これなら製本自体は従来の年 1 回だし、で

きた pdf を編集長のところで留め置くか早いところ

公開してしまうかの違いだけである。実際にそのよ

うなスタイルにするにはいくつかの障壁はあった。

各巻で総説、症例、レポートと並んでいた掲載順が

バラバラになってしまうとか、巻頭言はどうする 
か、などの問題である。しかしこのような問題は通

常の月刊誌であれば、全く気にしないような問題で

ある。というわけで、表紙の体裁を変更する、巻頭

言は廃止、ということで上記の問題はクリアした。

発刊時期は年 3 回であれば、1,5,9 月、2,6,10 月、

3,7,11 月、4,8,12 月という選択肢がある。これにつ

いては 3 月の駆け込み投稿に対応すること、後述

するフィリピンレポートへの対応の面から、2,6,10
月発行を選択した。

発行形態を見直すに当たって投稿規定を確認する

といくつかの不備が判明した。まず上述の一般投稿

誌であることを明言していなかった。機構内の病院

誌では自院からの投稿しか認めていない雑誌もある

ので、投稿資格を制限しないことを明記する必要が

あると考えた。また本稿でも再三登場するフィリピ

ンレポートがどのカテゴリーに入るのかが実は明確

でなく、そのあたりの整理も必要だと考えた。更に、

利益相反についても最近のトレンドに倣って確認す

ることにした。

①②③については、編集委員会で対処できる問題

ではなく様子をみることとした。

発行回数増加後の変化
以上の経緯を経て SMCJ は 2020 年より年 3 回

発行となった。年 3 回発行となった第 10,11 巻の論

文の種類と著者内訳を表 2 に示す。なお上述の投

巻
（発行年）

総説
（、コメディカル）

原著・短報
（研修医、コメディカル）

症例報告
（研修医、コメディカル）

報告
（研修医、）

計
（研修医、コメディカル）

10(2020) 5 6(0,2) 6(2,0) 5(5) 22(7,2)

11(2021) 7(2) 1(0,0) 12(7,0) 0 20(7,2)

計計
1122

((00,,22))
77

((00,,22))
1188

((99,,00))
55

((55,,00))
4422

((1144,,44))

巻の列以外の数字は全て論文数[編]

表 2：仙台医療センター医学雑誌の掲載論文の種類と著

者内訳（第 10 巻から第 11 巻）

25



仙台医療センター医学雑誌 Vol. 12, 2022 SMCJ の編集体制改革

稿規定の見直しにより、「研修レポート」は、研修

以外のレポートの受け皿となれるよう、「報告」と

いうカテゴリーになっている。表 1 では 9 巻で 125
編であったから 1 巻平均 13.9 編であるが、表 2 で

は 2 巻で 42 編なので平均 21 編と論文数が 1.5 倍

になった。巻ごとの月別の受稿論文数を表3に示す。

年 1 回発行だった第 7 巻から第 9 巻（前期）と年 3
回発行になった第 10 巻から第 11 巻（後期）で月

別の受稿件数をみてみると（図 1）、前期では 3,4
月に投稿が集中していた。3,4 月の受稿は後期では

33.3% であるのに対し、前期では 72.7% に上った。

これは、当誌には年度末の駆け込み投稿が多かった

ためと考えられた。一方受稿のあった月をみてみる

と前期では 8 月の 1 編を除き 2 月から 6 月に集中

したが、後期では 2,10 月を除いた全月で受稿があっ

た。10 月についてはその前後の 9,11 月も受稿が少

ないが、2 月については 1,3 月は多くの受稿があり

投稿タイミングだけの問題である。つまり 9 ～ 10
月がやや受稿が少ないものの全体としては通年投稿

可の理念が具現化され、問題点③が解決されたこと

になる。巻ごとの受稿から掲載までの所要月数を表

4 に示す。これらを前期後期にわけてグラフにする

と図 2 のようになる。受稿から掲載までの最長月

数は前期では 14 ヶ月、後期では 11 ヶ月、最頻値

第７巻 第８巻 第９巻 第10巻 第11巻
1号 2号 3号 1号 2号 3号

1 1 1 1
受 2 3 3 1 2 1 3
稿 3 4 5 4 3 1
か 4 1 1 7 2
ら 5 3 2 1 1 1 4
掲 6 5 1 2
載 7 2 1 1 3
ま 8 1
で 9 11
の 10 1
月 11 1
数 12

13
14 1
15

8.33 4.85 4.47 3.83 2.67 3.43 4.75 4.5 4.5
平均
所要
月数

3.27 4.55

5.91 3.88

数字は論文数[編]

数字は月数[ヶ月]
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第７巻 第８巻 第９巻 第10巻 第11巻
1号 2号 3号 1号 2号 3号

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

2017年 2018年 2019年 2020年 2021年
1月 1 1 4
2月 1 2 発行 発行
3月 11 5 7 4 1 3
4月 1 3 5 3 1
5月 2 1 1 1 1
6月 4 発行 2 発行
7月 発行 3
8月 1 1 3
9月 発行
10月 発行 発行
11月
12月 発行
収載数 15 14 15 6 9 7 4 10 6

数字は全て論文数[編]

表 4：第 7 巻から第 11 巻の巻ごとの受稿から掲載までの

所要月数

図 1：前期（第 7 巻から第 9 巻）後期（第 10 巻から第

11 巻）で比較した月別受稿件数

図 2：前期（第 7 巻から第 9 巻）後期（第 10 巻から第

11 巻）で比較した受稿から掲載までの所要月数

表 3：第 7 巻から第 11 巻の巻ごとの月別受稿論文数
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は前期では 9 ヶ月、後期では 2 ヶ月、平均値は前

期では 5.91 ヶ月、後期では 3.88 ヶ月で、いずれも

後期で短縮された。

掲載論文は前期の 3 年間で 44 編、後期の 2 年間

で 42 編であり、前期の 3 年分を後期では 2 年で達

成できたことになる。その上、前期の依頼論文は

22 編（50%）であったが、後期の依頼論文は 15 編

（35.7%）に留まった。このことは一般投稿の増加、

つまり①の点の改善を意味する。また後期では当院

とは全く関連のない著者からの投稿も経験した。こ

れも②を改善する事項である。

以上のことは、実は驚嘆に値する。なぜなら①～

⑤に対処すべく筆者が行ったことは、⑤以外では、

溜まっていた pdf をいち早く公開する、ということ

だけだからである。このような小さな変革が、大き

な結果をもたらすことは特筆すべきことではなかろ

うか。

フィリピンレポートは SMCJ の名物コーナーで

あったが、その掲載時期に以前から疑問を持ってい

た。フィリピン研修は研修医 2 年目が 11 月に行う

のであるが、12 月発行の場合その 12 月は研修翌年

の 12 月なので研修に行って 1 年以上経過しての掲

載となる。この間、自身の異動、次の学年のフィリ

ピン研修終了などが間に入る。これはちょっと問題

なのではないかと思い、研修から掲載までの期間 
を、第 8 巻では 10 ヶ月、第 9 巻では 8 ヶ月とした。

そして第 10 巻 1 号では遂に 2 月掲載を達成でき、

そのインターバルを 3 ヶ月に短縮できた。これは

素晴らしい改革であったと自画自賛している。なぜ

ならフィリピンに行く諸君は研修医 2 年目である

ので、年が明けた 4 月には多くの方が異動する。つ

まりこれまでは、異動してからの掲載だったわけで

ある。今回 2 月掲載を達成できたことで、研修時

点と同じ身分での掲載が達成できたことになる。こ

れは SMCJ 史上初めての快挙である。

しかし、2020 年はコロナ禍のあおりを受け、フィ

リピン研修自体が消滅したため、SMCJ のフィリ

ピンコーナーも消滅した。このことは、年度当初か

ら懸念されたことであるので、SMCJ もフィリピ

ンレポートに代わる企画を模索した。第 11 巻 3 号

の総説は、そのような流れの中で、敢えて学術的で

ない寄稿をお願いした結果のご寄稿である。

まとめ
以上、SMCJ の最近の改革を記載した。改革、

改革と偉そうに言っているが、筆者が直接行ったこ

とは、「年 3 回の web 発行」のみである。眠ってい

る pdf を何とか少しでも早く公表できないか、とい

う素朴な疑問が出発である。しかし、この疑問を解

決することは、疑問そのものの解決、以上の変革を

もたらした。このような期待以上の効果はみんなで

共有すべきもの、という観点からこの短報をしたた

めた。

読者の皆さんも日々大きなことから小さなことま

で、業務や患者対応の改善に骨身を削っているもの

と思う。おそらくその中には、「ここをこうすれば

いいのに」的な素朴な疑問をお持ちの方もおられる

かと思う。そう、この素朴な疑問こそ改革に繋が 
る。今回の SMCJ の改革は、筆者の「溜まってる

pdf、なんとかできない ?」が出発点であった。全

くもって、些細な疑問だったと思う。しかし、この

ことに真摯に向き合って解決策を模索した結果、想

像以上の成果となった。このような成功体験は、過

去にも経験しなかったことであり、この体験を多く

の方に知っていただきたい、というのがこの短報の

執筆に着手したそもそものきっかけである。小さな

改革でも大きな変革に繋がるわけで、常に小さな改

革を模索することの重要性を確認いただければ幸い

である。

本論文の発表に関して開示すべき COI はありま

せん。
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