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千葉県北西部直下地震で計画停電実施の可能性が示唆されている。

↓東日本大震災後に、船橋市ＨＰに掲載された「計画停電」グループ割地図（今は掲載されていない）

総合資源エネルギー調査会

基本政策分科会

電力供給検証小委員会

資料より

（災害時の 60Hz 帯⇔ 50 Ｈ z

帯

の周波数変換と相互融通）



ＡＢは朝倉が便宜上付与したもので正式な用語ではない
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船橋市立医療センターで、2016 年度（平成 28年度）に使用が急増した
抗がん剤（免疫チェックポイント阻害剤）オブジーボ（Nivolumab)
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船橋市議会
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赤は患者にとって病状が進行する方向への変化
青は患者によって良好な方向へつながりうる変化を示す。

①○○増殖因子（○GF）
②receptor（○GFR）  

③シグナル伝達

④転写因子
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　適量）

細胞分裂
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過剰⑤p53 等がん
抑制遺伝子
による監視
　場合によっては
　apoptosis（細胞死）
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非小細胞肺がん等におけるＥＧＦＲ遺伝子変異検査と
抗がん剤選択 ★ＥＧＦＲ（Epidermal Growth Factor Receptor、

　上皮成長因子受容体）
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イレッサ（Gefinitib）等
第１・２世代 EGFR-TKI 投与

（チロシンキナーゼ阻害剤
  thyrosin kinase inhibitor）

　　経過良好・維持
　　（②の効果持続）

耐性獲得
(②の効果
薄れる）

③Ｔ790Ｍ変異検査
（790 番目のアミノ酸が

   Ｔhreonine から
  Methionine に変化）
耐性獲得の原因の 50％

①（非小細胞肺がん等での）
ＥＧＦＲ遺伝子変異検査

陽性

陽性
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外科治療・放射線治療が困難あるいは
十分に有効ではない（化学療法が必要）

他の化学療法

他の
化学療法

②

陰性
（HGF 過剰発現

Met 遺伝子増幅
など他の原因）

チロシンキナーゼ
部位の変化で
イレッサ等
結合できなくなる

④第３世代 EGFR-TKI 投与
 　タグリッソ
　（Oshimeruchinibu）

★あくまでも理論上単純化した一般的な作用のしくみの図。
（実際の患者の症例、細胞の応答や治療のあり方はこの限りではない）

駐輪場政策において「子育て世代自転車」の自転車比率をどう把握し位置づけるか？

（船橋駅南口地下駐輪場」の子育て世代自転車専用区画


