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巻
頭
言

巻
頭
言

か
ん
と
う
げ
ん

高倉　範尚
事業管理者

皆
さ
ま
方
に
は
お
健
や
か
に
初
春
を

迎
え
ら
れ
た
こ
と
と
お
慶
び
申
し
上
げ

ま
す
。

今
年
の
干
支
で
あ
る
丙
午
の
年
は
、

「
情
熱
や
変
化
を
象
徴
し
、
物
事
を
大
き

く
拡
げ
て
い
く
エ
ネ
ル
ギ
ー
に
満
ち
た

年
」と
さ
れ
て
い
ま
す
。
福
山
市
民
病

院
は
ま
さ
に
今
年
8
月
、
新
本
館
増
改

築
事
業
の
第
1
期
工
事
が
終
わ
り
、
新

し
く
周
産
期
母
子
医
療
セ
ン
タ
ー
と
、

そ
の
機
能
を
よ
り
強
化
し
た
新
し
い
救

命
救
急
セ
ン
タ
ー
を
開
設
し
ま
す
。
今

年
が
病
院
事
業
や
、
働
く
職
員
の
エ
ネ

ル
ギ
ー
で
溢
れ
る
年
と
な
る
こ
と
を
望

ん
で
い
ま
す
が
、
今
、
こ
の
国
の
急
性

期
医
療
を
担
う
地
域
の
基
幹
病
院
の
多

く
は「
経
営
」に
大
き
な
課
題
を
抱
え
て

い
ま
す
。

昨
年
秋
ご
ろ
か
ら
極
め
て
厳
し
い
病

院
経
営
の
実
態
が
紙
面
や
映
像
を
通
し

て
盛
ん
に
報
道
さ
れ
ま
し
た
。
当
院
も

2
0
2
3
年
度
、
2
0
2
4
年
度
と
収

支
の
赤
字
が
続
き
、
そ
の
規
模
も
年
ご

と
に
膨
ら
ん
で
い
ま
す
。
国
立
、
自
治

体
立
、
赤
十
字
な
ど
開
設
主
体
が
何
で

あ
れ
、
急
性
期
医
療
を
行
っ
て
い
る
、

特
に
病
床
数
の
多
い
病
院
で
よ
り
収
支

の
悪
化
が
み
ら
れ
て
い
ま
す
。
国
は
昨

年
11
月
、
病
院
経
営
の
危
機
を
踏
ま
え
、

医
療
や
介
護
施
設
へ
の
経
営
支
援
と
し

て
1
兆
3
8
3
2
億
円
の
補
正
予
算
を

閣
議
決
定
し
、
国
会
で
の
審
議
を
経
て

成
立
さ
せ
ま
し
た
。
さ
ま
ざ
ま
な
意
見

は
あ
る
よ
う
で
す
が
、
私
は
現
下
の
経

営
状
況
か
ら
評
価
を
し
て
い
ま
す
。

な
ぜ
病
院
経
営
が
厳
し
く
な
っ
て
き

た
の
で
し
ょ
う
か
？
病
院
の
収
益
は
主

に
患
者
さ
ん
に
医
療
を
提
供
す
る
こ
と

に
よ
っ
て
得
ら
れ
る
医
業
収
入
か
ら
成

り
立
っ
て
お
り
、
そ
れ
ら
診
療
・
処
置
・

手
術
・
投
薬
な
ど
の
医
療
サ
ー
ビ
ス
の

価
格
を
定
め
た
も
の
が
診
療
報
酬
で
あ

り
、
国
が
2
年
に
1
度
、
さ
ま
ざ
ま
な

視
点
か
ら
審
議
を
重
ね
改
定
を
し
て
い

ま
す
。
現
行
の
全
国
統
一
の
診
療
報
酬

制
度
は
1
9
5
8
年
が
始
ま
り
と
さ

れ
、
当
時
の
経
済
成
長
と
相
ま
っ
て
そ

の
後
は
長
く
プ
ラ
ス
改
定
が
続
い
て
い

ま
し
た
が
、
1
9
9
0
年
代
の
バ
ブ
ル

崩
壊
後
、
慢
性
的
な
財
政
赤
字
が
続
き
、

2
0
0
0
年
以
降
は「
社
会
保
障
費
の

抑
制
」が
国
の
方
針
と
な
り
、
全
体
改

定
率
は
実
質
ゼ
ロ
か
ら
小
幅
プ
ラ
ス
と

な
り
、
2
0
0
2
年
の
小
泉
政
権
下
で

は
全
体
で
マ
イ
ナ
ス
2
・
7
％
、
医
師

ら
の
技
術
料
や
人
件
費
に
あ
た
る
本
体

で
マ
イ
ナ
ス
1
・
3
％
と
い
う
マ
イ
ナ

ス
改
定
が
行
わ
れ
ま
し
た
。
そ
の
後
は

民
主
党
政
権
時
を
除
い
て
、
診
療
報
酬

の
本
体
は
社
会
保
障
費
の
自
然
増
以
内

の
1
％
未
満
の
プ
ラ
ス
改
定
に
抑
え
ら

れ
て
お
り
、
こ
の
方
針
は
イ
ン
フ
レ
が

始
ま
っ
た
2
0
2
2
年
、
さ
ら
に
顕
著

と
な
っ
た
2
0
2
4
年
の
診
療
報
酬
改

定
で
も
堅
持
さ
れ
、
物
価
上
昇
や
賃
金

上
昇
を
反
映
し
た
診
療
報
酬
と
は
な
り

ま
せ
ん
で
し
た
。
そ
れ
に
加
え
て
、
コ

ロ
ナ
を
境
に
患
者
の
受
療
行
動
が
変
わ

り
、
コ
ロ
ナ
禍
で
減
少
し
た
入
院
患
者

は
コ
ロ
ナ
が
明
け
て
も
病
院
に
は
還
ら

ず
、
多
く
の
急
性
期
病
院
の
経
営
は
極

め
て
厳
し
く
な
り
、
昨
年
、
石
破
政
権

下
の「
骨
太
の
方
針
2
0
2
5
」で「
高

齢
化
に
よ
る
増
加
分
に
相
当
す
る
伸
び

に
こ
う
し
た
経
済
・
物
価
動
向
等
を
踏

ま
え
た
対
応
に
相
当
す
る
増
加
分
を
加

算
す
る
」、「
社
会
保
障
費
の
伸
び
の
要

因
と
し
て
高
齢
化
と
医
療
の
高
度
化
が

存
在
」と
初
め
て
明
記
さ
れ
ま
し
た
。
そ

れ
を
受
け
て
各
病
院
団
体
は
10
％
を
超

え
る
大
幅
な
診
療
報
酬
の
プ
ラ
ス
改
定

を
要
望
し
て
き
ま
し
た
が
、
2
0
2
5

年
12
月
20
日
、
2
0
2
6
年
度
診
療
報

酬
の
改
定
率
が
30
年
ぶ
り
に
3
％
を
超

え
、
3
・
09
％
と
な
っ
た
こ
と
が
報
道

さ
れ
ま
し
た
。
こ
の
3
・
09
％
の
プ
ラ

ス
改
定
が「
骨
太
の
方
針
2
0
2
5
」に

記
さ
れ
た
課
題
を
解
決
で
き
る
数
字
か
、

と
問
わ
れ
れ
ば
私
は
そ
う
は
思
い
ま
せ

ん
が
、
こ
れ
か
ら
も
自
助
努
力
を
重
ね
、

厳
し
い
状
況
に
対
応
し
て
い
か
な
け
れ

ば
な
ら
な
い
と
考
え
て
い
ま
す
。

２
０
２
６
年

～
４
度
目
の
新
た
な
ス
タ
ー
ト
～
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連 載

福
山
市
民
病
院
は
こ
れ
ま
で
新
た
な

機
能
を
加
え
た
こ
と
や
増
改
築
な
ど
を

機
に
、
そ
の
都
度
新
た
な
ス
タ
ー
ト
を

き
っ
て
き
ま
し
た
。
最
初
の
ス
タ
ー
ト

は
病
院
が
開
設
さ
れ
た
1
9
7
7
年
で

す
。
私
は
当
時
卒
後
5
年
目
の
医
師
と

し
て
在
籍
し
て
い
ま
し
た
が
、
若
い
職

員
が
多
く
病
院
に
は
活
気
も
あ
り
、
少

し
で
も
病
め
る
人
の
力
に
な
り
た
い

と
、
昼
夜
を
惜
し
ん
で
仕
事
を
し
て
い

ま
し
た
。
2
回
目
の
ス
タ
ー
ト
は
東
館

を
増
築
し（
3
9
8
床
）、
そ
の
整
備

が
完
了
し
た
2
0
0
5
年
で
、
当
院
の

救
急
部
門
が
当
時
広
島
県
東
部
に
整
備

さ
れ
て
い
な
か
っ
た「
救
命
救
急
セ
ン

タ
ー
」の
指
定
を
受
け
ま
し
た
。
こ
れ

は
2
0
0
0
年
3
月
の
山
陽
自
動
車
道

ト
ン
ネ
ル
内
事
故
の
受
傷
者
に
対
し
て

当
院
が
対
応
で
き
な
か
っ
た
こ
と
が
引

き
金
と
な
り
、
当
時
の
病
院
長
や
救
急

科
の
医
師
の
強
い
想
い
と
、
広
島
県
や

県
東
部
地
域
の
行
政
、
医
師
会
の
方
々
、

市
民
の
方
々
の
理
解
、
後
押
し
が
あ
っ

て
設
立
さ
れ
た
も
の
で
、
当
院
が
現
在

の
姿
へ
と
進
化
し
て
き
た
こ
と
へ
の

貢
献
は
極
め
て
大
き
い
と
思
っ
て
い
ま

す
。
3
回
目
の
ス
タ
ー
ト
は
、
西
館
が

増
築
さ
れ
5
0
6
床
の
病
院
と
な
っ
た

2
0
1
3
年
だ
と
考
え
て
い
ま
す
。
当

院
の
柱
で
あ
る「
救
急
医
療
」、「
が
ん
医

療
」、「
高
度
専
門
医
療
」の
各
分
野
に

お
い
て
そ
の
強
化
を
図
る
た
め
に
、
新

し
く
診
療
科
を
開
設
す
る
な
ど
診
療
領

域
を
充
実
さ
せ
、
研
修
医
か
ら
選
ば
れ

る
病
院
に
少
し
近
づ
く
こ
と
が
で
き
、

2
0
1
6
年
に
は
D
P
C
Ⅱ
群
病
院（
現

特
定
病
院
群
）に
も
指
定
さ
れ
ま
し
た
。

そ
し
て
、
本
年
8
月
、
福
山
市
民
病
院

は
4
回
目
の
ス
タ
ー
ト
を
き
り
ま
す
。

広
島
県
第
8
次
保
健
医
療
計
画
で
は
高

次
周
産
期
母
子
機
能
の
充
実
・
強
化
を

図
る
こ
と
が
圏
域
の
重
要
課
題
と
さ
れ

て
お
り
、
8
月
の
周
産
期
母
子
医
療
セ

ン
タ
ー
の
開
設
は
そ
の
第
一
歩
と
考
え

て
い
ま
す
。

現
在
、
国
で
は
2
0
4
0
年
を
見
据

え
て
、
医
療
・
介
護
・
福
祉
に
係
る
資

源
を
最
適
化
・
効
率
化
し
な
が
ら「
地
域

完
結
型
」の
医
療
・
介
護
提
供
体
制
を
構

築
す
る「
新
た
な
地
域
医
療
構
想
」が
検

討
さ
れ
て
お
り
、
2
0
2
5
年
度
内
に

そ
の
ガ
イ
ド
ラ
イ
ン
や
第
9
次
保
健
医

療
計
画
指
針
が
発
出
さ
れ
る
よ
う
で
す
。

そ
の
中
で
国
は
各
医
療
機
関
に
果
た
す

べ
き「
医
療
機
関
機
能
」を
報
告
さ
せ
る

と
し
て
い
ま
す
が
、
当
院
に
は
足
ら
ざ

る
急
性
期
資
源
は
あ
る
も
の
の
他
の
急

性
期
機
能
を
持
つ
医
療
機
関
と
の
連
携

を
進
め
、
構
想
区
域
内
で「
急
性
期
拠
点

機
能
」を
主
に
担
う
病
院
と
し
て
役
割
を

果
た
し
て
い
き
た
い
と
考
え
て
い
ま
す
。

開
設
か
ら
こ
れ
ま
で
の
49
年
の
間
、

病
院
に
は
経
営
危
機
が
起
こ
り
、
経
営

の
移
管
が
報
道
さ
れ
た
こ
と
も
あ
り
ま

す
が
、
職
員
の
病
院
に
対
す
る
強
い
想

い
、
ま
た
、
地
域
の
医
療
機
関
の
皆
さ

ま
や
市
民
の
皆
さ
ま
の
応
援
を
得
な
が

ら
、
今
日
を
迎
え
る
こ
と
が
で
き
ま
し

た
。
こ
れ
か
ら
も
職
員
一
同
、
皆
さ
ま

か
ら
信
頼
さ
れ
、
地
域
に
な
く
て
は
な

ら
な
い
病
院
で
あ
り
続
け
る
た
め
に
不

断
の
努
力
を
続
け
て
参
り
ま
す
。

最
後
に
な
り
ま
す
が
、
2
0
2
6
年

が
皆
さ
ま
に
と
っ
て
素
晴
ら
し
い
年
と

な
る
こ
と
を
祈
念
申
し
上
げ
ま
す
。

3 ばら 2026年 1月



平素から、患者さんを中心とした医療連携にご協力いただきありがとうございます。
速やかな連携に努めてまいりますので、今後ともご支援・ご協力のほどよろしくお願いいたします。

地域医療連携実績 2025年度上半期

2. 紹介登録件数

1. 紹介率・逆紹介率
2022年度 2023年度 2024年度 2024年度

（4月～ 9月）
2025年度

（4月～ 9月）
紹介率 81.5% 81.2% 80.3% 81.3% 79.8%
逆紹介率 158.7% 169.3% 164.4% 162.6% 163.1%
初診患者数 13,751 13,197 13,947 7,032 7,071
紹介患者数 11,201 10,720 11,202 5,717 5,641
逆紹介患者数 21,821 22,340 22,929 11,434 11,536

福山市中央部
医療機関名 紹介数

1 うだ胃腸科内科外科クリニック 183
2 福山医療センター 101
3 脳神経センター大田記念病院 94
4 山陽病院 85
5 松岡病院 84
6 セントラル病院 77
7 小池病院 75
8 福山夜間小児診療所 59
9 たかはし小児科 54

10 福山市医師会健診センター 43

福山市東部
医療機関名 紹介数

1 日本鋼管福山病院 170
2 福山リハビリテーション病院 147
3 井上病院 117
4 永原内科クリニック 106
5 福山第一病院 104
6 森近内科 99
7 ゆう耳鼻いんこう科クリニック 88
8 水永リハビリテーション病院 78
9 コム・クリニック佐藤 66

10 児玉クリニック 62

福山市南部
医療機関名 紹介数

1 あおぞら整形外科 37
2 沼隈病院 35
3 福山南病院 28
4 小林医院 17
5 しんがい内科・循環器内科 沼南クリニック 14
5 福田内科小児科 14
7 さいきじんクリニック 12
7 岡田クリニック 12
9 広島県立福山若草園 10

10 かたおか内科クリニック 9

井原市
医療機関名 紹介数

1 井原市立井原市民病院 186
2 井原第一クリニック 130
3 小田病院 47
4 平木眼科医院 32
5 ほそや医院 29
6 タカヤクリニック 22
7 菅病院 21
8 青木内科 14
9 前谷内科クリニック 13

10 きのこ診療所 11

福山市西部
医療機関名 紹介数

1 はしもとじんクリニック 30
2 びんご整形外科クリニック 15
2 西福山病院 15
4 ひとみ眼科 7
5 橘髙クリニック 5
5 宮地クリニック 5
7 佐藤脳神経外科 4
7 石井内科 4
9 岡本歯科医院 2
9 下永病院 2
9 橘高内科小児科医院 2
9 小川胃腸内科産婦人科医院 2
9 瀬尾クリニック 2

府中市・神石高原町
医療機関名 紹介数

1 なかはまハートクリニック 510
2 なんば医院 145
3 ひがき眼科 103
4 フジモト歯科 71
5 ほそや内科クリニック 22
6 やすかわ泌尿器科クリニック 18
7 奥野内科医院 17
7 河村内科 17
9 河野眼科 16

10 吉實クリニック 11

福山市北部
医療機関名 紹介数

1 いしいクリニック 281
2 中国中央病院 255
3 寺岡記念病院 185
4 小畠病院 139
5 いまだ内科医院 130
6 まが医院 92
7 髙橋脳神経外科・循環器内科 78
8 よしたかクリニック 74
9 やまてクリニック 72

10 岡本耳鼻咽喉科医院 61

笠岡市
医療機関名 紹介数

1 笠岡第一病院 109
2 笠岡市立市民病院 57
3 はらだ眼科 34
4 さとう消化器肛門外科 29
5 晴れの国お産所 17
6 さなだ耳鼻咽喉科医院 15
7 塚本歯科 10
8 おぐるすハートクリニック内科循環器呼吸器科 9
9 笠岡中央病院 8

10 たなか歯科 7 ※地域医療連携課にご紹介いただいた件数です。
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６. 退院患者支援（転帰先）
　退院支援看護師が、入院時から早期の退院・転院に
向けた支援・調整に取り組んでいます。
　また、外来支援により、外来通院中の患者さんの療
養の場の相談・調整を行っています。

2022年度 2023年度 2024年度 2024年度
（4月～ 9月）

2025年度
（4月～ 9月）

CT 858 944 947 453 602
MRI 235 194 295 145 119
RI 522 574 590 279 405
PET–CT 390 335 337 174 220

５. 患者相談の状況
　専任のMSW、看護師などが患者さんの相談に対応し
ています。

2022年度 2023年度 2024年度 2024年度
（4月～ 9月）

2025年度
（4月～ 9月）

医療相談 3,004 3,769 3,379 1,860 1,832
医療費相談 1,190 1,113 922 511 498
制度・その他 1,814 2,656 2,457 1,349 1,334

脳卒中相談 ― 90 70 33 52
がん相談 3,174 3,786 2,193 1,107 1,260
肝疾患相談 706 817 826 286 394
合計 6,884 8,462 6,468 3,286 3,538

2022年度 2023年度 2024年度 2024年度
（4月～ 9月）

2025年度
（4月～ 9月）

退院支援 2,413 2,536 2,675 1,354 1,309
自宅退院　　　 904 898 965 487 455
転院（病院） 1,243 1,371 1,419 729 719
転院（診療所） 36 55 51 29 18
施設 ※1 114 124 122 61 45
その他 ※2 116 88 118 48 72

外来支援 2,032 2,127 2,254 1,175 1,429
合計 4,445 4,663 4,929 2,529 2,738

乳がん 

前立腺がん 
22%

61%

大腸がん
9%

肺がん
0%

胃がん 
8%

肝がん 0%

乳がん

胃がん

大腸がん

前立腺がん

肝がん

がん地域連携クリティカルパス登録割合
（2025年度上半期）

８. 地域連携クリティカルパス登録状況
2022年度 2023年度 2024年度 2024年度

（4月～ 9月）
2025年度

（4月～ 9月）

がん 267 285 265 135 155
乳がん 119 124 128 55 94
肺がん 0 0 0 0 0
胃がん 30 27 29 16 13
大腸がん 25 23 21 17 14
肝がん 15 8 1 1 0
前立腺がん 78 103 86 46 34

脳卒中 66 82 53 30 27
大腿骨 93 77 86 30 37

７. 入院支援
　入院支援看護師が予定入院の患者さんに面談し不安
や疑問の解消と院内の多職種連携を目的に入院前支援
をしています。内科（腫瘍内科を含む）、脳神経内科、循
環器内科、外科、呼吸器外科、泌尿器科、耳鼻咽喉・
頭頸部外科、乳腺甲状腺外科が対象です。

2022年度 2023年度 2024年度 2024年度
（4月～ 9月）

2025年度
（4月～ 9月）

支援数(人) 3,197 3,825 3,831 1,897 2,100

※1：介護施設、社会福祉施設　※2：支援中止、死亡

９. 救急患者受入状況
2022年度 2023年度 2024年度 2024年度

（4月～ 9月）
2025年度

（4月～ 9月）

救急自動車 3,923 4,350 4,263 2,114 2,113
うち、小児 902 1,029 860 441 444
うち、成人 3,021 3,321 3,403 1,673 1,669

Walk in 4,762 4,384 4,149 2,063 1,893
うち、小児 2,035 2,181 2,028 981 881
うち、成人 2,727 2,203 2,121 1,082 1,012

合計 8,685 8,734 8,412 4,177 4,006
うち、小児 2,937 3,210 2,888 1,422 1,325

うち、成人 5,748 5,524 5,524 2,755 2,681

救急自動車
2,113件53％

Walk in
1,893件47% 

救急自動車
小児444件11%

救急患者
受入件数
4,006件

救急自動車
成人1,669件42%

Walk in
小児881件22%

Walk in
成人1,012件25%

2022年度 2023年度 2024年度 2024年度
（4月～ 9月）

2025年度
（4月～ 9月）

利用患者数 122 157 100 83 88

利用登録医数 2 3 2 2 3

利用日数 1,450 1,575 1,102 1,012 924

共同指導回数 56 75 63 53 48

病床利用率 79.5% 86.1% 61.4% 81.1% 50.6%

３. 開放病床の運営状況 ４. 医療機器の共同利用実施状況
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第63回 自治体病院学会
in 群馬に参加しました！

特集

　2025年10月30日、31日に群馬県高崎市にて全国自治体病院学会が開催されました。今回は当院から14名が各分
科会で当院の取り組みや実績を発表しました。また、普段は聞くことのできない他の医療機関の発表を聞くことで勉強
になることも多くありました。以下に演題と発表者を掲載します。

分科会 演題名 発表者

地域医療・連携・福祉
分科会

県境を越えた周産期医療連携の推進 内田　朋子

病院増改築事業に対応する広報の取り組み 高橋　景子

病院広報に関するアンケートを実施して
～調査結果からITリテラシーへの誘導について考える～

山本理紗子

経営・管理分科会
地域医療構想に基づく総合周産期センター設置に向けたスタッフ育
成の取り組み

豊田　恭子

看護・看護教育分科会
病棟カンファレンスに対する救命救急センターでの取り組み 赤松　詳悟

A病院内視鏡センターにおける災害訓練の取り組み 猪原　祐佳

薬剤分科会

福山市民病院における薬剤師外来の運用実績 森光　保武

ICI終了後に発症したSJSと薬剤選択の困難さに直面した一例の経験 岩永　崇志

重症熱性血小板減少症候群（SFTS）に対するファビピラビル管理体
制の構築と実際に投与を行った一例

岡本　直樹

栄養分科会 周術期栄養管理実施加算の算定への取り組みについて 光本　由香

リハビリテーション
分科会

腋窩リンパ節郭清を伴う乳がん術後患者の肩関節可動域、上肢機能、
QOLの経過　
～術側が利き手か非利き手かの違い～

中岡　有紀

臨床工学分科会
透析室での災害時減災への取り組み　
～アクションカード導入と訓練～

寺嶋　琴美

放射線分科会
自作ファントムを用いたNon-linear windowに関する基礎検討 
- 頭蓋内出血における診療放射線技師の指摘率向上を目指して -

三村　尚輝

FFR Angioにおける解析結果誤差低減に向けた取り組み 下江　　亘
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第63回自治体病院学会in群馬に参加しました！

　この度自治体病院学会に参加し、不慣れな発
表者という立場でしたが、周りのサポートのお
かげでなんとか完遂することができました。急
性期看護や看護教育など看護だけでもさまざま
なポスター発表があり、学ぶことが多く大変貴
重な経験ができました。

　今学会では、全ての演題がポスター発表であ
り、看護・看護教育分科会は512演題と一番多
く、研究成果や日ごろの実践報告が示されていま
した。すでに当院看護部での取組類似事例もあり、
日々の活動を『型』にまとめ報告することは、成
果の可視化につながります。“実践してきた証を
発表する”ことの重要性を実感したことで、これ
からも看護部全体に働きかけていきます。

　多数の演題の中で災害関連は９題のみと少な
く注目を集め、当日は質疑も活発でした。参加
者からは「自院でも取り組みたい」との声が寄せ
られ、災害対応の重要性を改めて認識しました。
さらに他の発表からも現場での工夫や実践例を
知ることができ、大きな刺激を受けました。久
しぶりに大きな場で主発表でき、良い経験とな
りました。

　周産期医療の充実は地域の未来を支える重要
な使命です。スタッフ育成や体制整備の実践を
共有し、全国の自治体病院との職種を超えた交
流から多くの学びを得ることができました。今
後NICU設立に向け、人員増により一時的な混
乱も想定されますが、現在まで他施設で研修を
重ね、学んだスタッフが中心となり、新しい仲
間を支え育てること
で組織として一体感
と安定した立ち上げ
を目指しています。

看護部 救命救急センター HCU　赤松 詳悟

看護部　内田 朋子

看護部検査　猪原 祐佳

看護部　豊田 恭子

看護・看護教育分科会

地域医療・連携・
福祉分科会 経営・管理分科会

チームの合言葉
Soft landing!
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　この度、群馬まで遠征して、日々の取り組み
を発表してきました。普段は薬剤師向けの学会
が主戦場の私ですが、この学会は事務部門も含
め多職種が参加されており、いつもとは違った
視点や創意工夫に触れることができました。ま
た、夜は当院から参加されたみなさんとの懇親
会で楽しい時間を過ごし、チーム力の大切さを
再確認しました。持ち帰った刺激を業務改善に
しっかり還元したいと思います。

　私自身、数年ぶりの本学会への参加でしたが、普段の専門学会や薬剤師系学
会とは異なり、さまざまな職種やジャンルの演題があってとても新鮮な感覚で
した。薬剤部門の発表の中にも、自治体病院ならではの課題に対する演題もあ
り、とても勉強になりました。さて、せっかく群馬を訪れたことですし、学会

後にちゃっかり「おもちゃと人形自動車博物館」
にも立ち寄ってます！「頭文字D」でおなじみの
AE86やトヨタ2000GTを目の前に童心に帰っ
た自分がソコにはいました。なかなか行けない土
地の観光ができるのも学会の醍醐味なのかもしれ
ません。

薬剤科　森光 保武

薬剤科　岡本 直樹

薬剤分科会

　自治体病院学会にて「ICI終了後に発症したSJS
と薬剤選択の困難さに直面した一例の経験」を報
告しました。他の医療職の発表を聞くことができ、
多職種の視点にふれ大変刺激となりました。地域
連携の重要性を再認識するとともに、開催地(群
馬)名産である下仁田ネギの美味しさにも出会
い、学びと地域の魅力を実感できる機会となりま
した。

薬剤科　岩永 崇志
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第63回自治体病院学会in群馬に参加しました！

栄養分科会

　周術期栄養管理実施加算の算定への取り組みについて発表させていただきま
した。開始時は周術期管理外来のみの介入でしたが、その後麻酔科と連携する
ことで周術期管理外来と術前外来の予定手術患者にほぼ関わることが可能とな
り、治療上栄養管理が必要な患者へのスムーズな介入へ繋がり、栄養指導件数
と併せて加算算定料も増加しました。周術期管理は退院後の栄養管理も必要な
方が多いので、退院後の外来栄養指導に繋げていければと思っています。
　本学会に参加し、他病院の同職種の方と情報交換したり、当院の参加者とも
交流を深めることができ有意義な時間となりました。引き続き病院を支える一
助となれるように取り組んでいきたいと考えています。このような機会をいた
だき感謝申しあげます。

栄養管理科　光本 由香

リハビリテーション分科会

　この度、全国自治体病院学会で腋窩リンパ節郭清を伴う乳がん術後患者の肩
関節可動域、上肢機能、QOLの経過～術側が利き手か非利き手かの違い～に
ついて発表させていただきました。発表後には他施設の方と直接情報交換をす
ることができました。乳がんのリハビリに関する演題は少ない印象があり、な
かなか情報交換できる機会がないため、とても有意義な時間を過ごすことがで
きました。今後当院での取り組みをさらに深め、他施設の方と情報交換をする
機会が増えることが、より良いリハビリを患者さまに提供できる一助となるの
ではないかと感じました。

リハビリテーション科　中岡 有紀

臨床工学分科会

　この度、「透析室での災害時減災への取り組み～アクションカード導入と訓練
～」について発表してきました。発表前夜には全国から集まった臨床工学技士
の親睦会に参加し、自治体病院における臨床工学技士の在り方についてさまざ
まな話を伺えました。当日は、学会規模
の大きさに圧倒されながらも周りの方々
のサポートのおかげで無事完遂すること
ができました。大変貴重な経験になりま
した。ご協力いただいた皆さまに感謝申
し上げます。

臨床工学科　寺嶋 琴美
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第63回自治体病院学会in群馬に参加しました！

　放射線科からは2名参
加しました。CTには患者
さんの画像をより見やす
くするための特殊な表示
方法（Non-linear window）があります。しかし、
それを実際の診療で使う前に、きちんと期待通り
に表示できるかを確かめる必要があります。そこ
で私たちは、人の体に近い性質を持つ“ファント
ム”というテスト用の模型を自分たちで作り、CT
で撮影して表示の変化を調べました（一部スライ
ド掲載）。他の自治体病院からも、さまざまな工
夫を凝らした発表があり、大変勉強になりました。

　この度自治体病院学会に参加し、病院増改築事
業に対応する広報の取り組みについて発表しまし
た。建設・改修・解体を繰り返す工事ステップを、
患者やその家族、地域の医療機関、当院職員に対
し、どのように広報するかといった課題に対する
取り組みを報告しました。
　学会に参加して得たことを、今後の業務に活か
していきます。

　私は「FFR Angioにおける解析結果誤差低減に
向けた取り組み」について発表させていただきま
した。
　冠動脈の機能的虚血評価を非侵襲的に行うこと
ができるのがFFR Angioです。
　解析者間の解析誤差を少なくし、解析スピー
ドを上げるにはどうすればいいかといった内容で
す。
　群馬は遠かった
ですが、長い道中
は三村科長と、群
馬の夜は福山市民
病 院 の 皆 さ ん と、
会場では他病院の
技師と濃厚な時間
を過ごすことがで
きました。

　昨年に引き続き学会に参加しました。前回より
も広報の仕事を理解したうえでの発表であったた
め、質問に対してもスムーズに回答でき、当院の
魅力を発信する機会になったと思います。広報室
は患者さんのご意見を広報誌やHPに反映できる
ように日々工夫をしています。今回の学会で得た、
多くの人に伝えることの難しさや大切さを糧に、
これからもより良い広報活動を続けていくのでご
注目ください！

放射線科　三村 尚輝

 医事課　高橋 景子

放射線科　下江　 亘

医事課　山本 理紗子

放射線分科会

地域医療・連携・福祉分科会

自作ファントム作成と撮影条件
【目標設定CT値】

【自作ファントム作成方法】
非イオン性造影剤を120kVpの撮影条件下で、0，20，40，60，80，100，1000，1500HUの目標設定CT値になる
ように希釈しシリンジ内に封入した。各シリンジを均等に配置して各撮影条件で撮影を行った。

【撮影条件】
脳実質を模擬しているシリンジ（40HU）の画像SDが、3，6，9HU（スライス厚 5mm FC25 BHC＋）になる
撮影条件で撮影をした。 NLWを用いてDEBR様の画像を作成し視覚的評価および定量的評価を行った。

管電圧：120kVp、管電流：300ｍA（SD3） 、50mA（SD6）、20mA（SD9） 回転速度1.0ｓ/rot

シリンジ配置図
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【目標設定CT値】

【自作ファントム作成方法】
非イオン性造影剤を120kVpの撮影条件下で、0，20，40，60，80，100，1000，1500HUの目標設定CT値になる
ように希釈しシリンジ内に封入した。各シリンジを均等に配置して各撮影条件で撮影を行った。

【撮影条件】
脳実質を模擬しているシリンジ（40HU）の画像SDが、3，6，9HU（スライス厚 5mm FC25 BHC＋）になる
撮影条件で撮影をした。 NLWを用いてDEBR様の画像を作成し視覚的評価および定量的評価を行った。

管電圧：120kVp、管電流：300ｍA（SD3） 、50mA（SD6）、20mA（SD9） 回転速度1.0ｓ/rot

シリンジ配置図

自作ファントム作成と撮影条件
【目標設定CT値】

【自作ファントム作成方法】
非イオン性造影剤を120kVpの撮影条件下で、0，20，40，60，80，100，1000，1500HUの目標設定CT値になる
ように希釈しシリンジ内に封入した。各シリンジを均等に配置して各撮影条件で撮影を行った。

【撮影条件】
脳実質を模擬しているシリンジ（40HU）の画像SDが、3，6，9HU（スライス厚 5mm FC25 BHC＋）になる
撮影条件で撮影をした。 NLWを用いてDEBR様の画像を作成し視覚的評価および定量的評価を行った。

管電圧：120kVp、管電流：300ｍA（SD3） 、50mA（SD6）、20mA（SD9） 回転速度1.0ｓ/rot

シリンジ配置図
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～病院建設プロジェクトの舞台裏～
　福山市民病院は現在、開院から48年が経過した本館の老朽化対策と、
地域医療の基幹病院としての機能強化を目的とした増改築事業を2032
年度の全整備完了を目指し進めています。この巨大プロジェクトを推進す
る建設担当・建設推進担当の仕事を紹介します。
　病院の増改築工事は、通常の病院運営と並行して進められる大規模かつ
複雑なプロジェクトです。成功のためには事務部門の包括的な関与が不可
欠となります。病院経営全体の視点からプロジェクトを推進する役割とし
て、2023年度に、専門分野に特化した主事、技師、看護師で構成される
プロジェクトチームを発足しました。「ハード」（建物の整備）を担う建設
担当と、「ソフト」（運用面の整備）を担う建設推進担当に分かれています
が、円滑な院内調整をするためには、両担当間の密接な連携が不可欠です。
　この連携強化により、現場の具体的なニーズをハード整備に迅速に反映
させるとともに、円滑に運用開始するための準備を同時に進めています。

建設担当・建設推進担当建設担当・建設推進担当
管理課　管理課　藤原 元貴藤原 元貴

　当院は、皆さまが安心して受診できる『地域医療の要』としての役割をよ
り一層果たしていくため、責任感と誇りを持って本プロジェクトを推進し
てまいります。生まれ変わる新しい病院に、どうぞご期待ください。
　工事期間中は皆さまにご不便をおかけしますが、ご理解とご協力をお願
いいたします。

1 プロジェクトの推進・管理

事業計画の推進： 増改築全体のスケジュール管理や、資金計画、新棟建
設・既存棟改修の実施に関する進捗管理を行います。

会議体の運営： 多様な医療関係者・外部業者が参加するプロジェクト会
議を円滑に運営し、意思決定を促進します。

2 予算・契約・資産管理

コスト管理： 工事費用の予算策定と執行管理、工事進捗に応じた見積査定や追加工事の発生をチェックします。
契約手続き： 設計事務所や建設業者との複雑な契約交渉・締結業務を担当します。
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　施設管理担当は病院の電気設備、熱源設備、空調設備、給排水設備等の運転
監視業務を行っています。
　「安心と生きる力とやすらぎ」の医療提供を支えるため、各設備機器の機能を
常に最良の状態に保てるよう故障の予防に努めています。
　災害発生時には事業を止めずに持続できるようBCP（事業継続計画）に基づき
訓練を実施しています。

　搬送業務では病院救急車を使用して転院搬送（患
者さま）と連携搬送（救急患者さま）を行っていま
す。また、ドクターカーを利用して消防機関から
の出動要請に対して当院の医師が判断し、出動即
時要請基準（キーワード方式）に該当した場合は現
場に出動しています。

施設管理担当施設管理担当
管理課　管理課　河村 栄一河村 栄一

非常用発電機

発電機操作盤

電気室

機械室

水道設備

給湯設備
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膵がんとは、膵臓から発生したがんで、日本では年間4.5万人の方が膵
がんにかかり（6番目）、4万人の方が亡くなっています（4番目）。膵がん
の患者は年々増加しており、最も5年生存率の悪いがんとして知られてい
ます。

膵がんの予後を改善するためには早期診断、早期治療が重要ですが、現
時点では確立された早期診断方法はありません。現在当院は、広島県で行
われているかかりつけ医と中核病院が連携して膵がんの早期診断を目指す

「Hi–PEACEプロジェクト」や国立がんセンター中央病院が主導する膵がん
の早期発見を目指した研究であるDiamond studyに参加しています。

膵がんと診断されたら、内科では主に抗がん剤治療、緩和治療を行います。
抗がん剤治療の目的は、術前/術後ではがんを小さくして切除しやすくする、術後に残っているかもしれない癌

細胞を攻撃して再発を減らすという「根治」ですが、切除不能膵がんに対しては、癌の進行を遅らせて現在の状態
を長く保つ、「余命を伸ばす」ことになります。

抗がん剤治療の期間は、術前は約2か月、術後は半年ですが、日常生活に大きな制限はありません。無理のな
い範囲で仕事や旅行なども可能です。切除不能膵がんは腫瘍を抑える効果があって副作用が許容できる間はずっ
と続けます。最初の1-2回は入院で行うことが多いですが、その後は外来で行います。最初の抗がん剤の効果がな
くなれば、体調に応じて次の治療を検討します。抗がん剤治療が終わった後も多職種でサポートします。

近年話題となっている個別化医療（プレシジョンメディシン）とは、がんの領域ではがん遺伝子パネル検査を行い、
個々の遺伝子異常に対応する治療を行うことを言います。膵がんにおいては、現時点では治療に結びつく可能性は高
くないですが、プレシジョンメディシンを受けることができると予後を延ばすことができるため、当院でも積極的に
行っています。

また、治療方針の決定には時間毒性という概念も考
慮されます。時間毒性とは、治療による入院期間だけ
でなく、検査や投薬といった治療に必要な時間、診察
の待ち時間など、個人的な時間を奪う側面を概念化し
た名称です。がん治療に関連する時間の使い方につい
て考慮し、患者さんの目的に合わせた治療を目指しま
す。

緩和治療とは、がんに伴って生じる症状（痛み、吐
き気、気持ちのつらさなど）を和らげる治療です。末
期の治療というイメージをお持ちの方もおられますが、
早期の緩和ケアは生活の質、症状による負担を軽減す
ることができるため、診断されたときから開始するこ
とが重要です。当院のがん相談支援センターがお力に
なりますので、お気軽にご相談ください。

膵がんのリスクを知り、まずはかかりつけの先生に
相談して、必要があれば当院に紹介してもらってくだ
さい。治療方針は一緒に相談し、症状や困ったことが
あれば我慢せず主治医やスタッフにご相談ください。

早早期期診診断断：：HHii  ––PPEEAACCEEププロロジジェェククトト

かかりつけの先生にご相談し当院に紹介してもらってください

low grade 危険因子 
3項目以上

 膵癌が親兄弟、子に1人
 糖尿病
 肥満 (BMI>30kg/m2)
喫煙

 飲酒 (3合/日以上)
膵酵素異常

high grade 危険因子 
1項目以上

 膵癌が親兄弟、子に2人以上
 糖尿病の新規発症/増悪
 腫瘍マーカーの上昇

早早期期診診断断：：DDiiaammoonndd  ssttuuddyy
家族性膵癌家系または遺伝性腫瘍症候群に対する早期膵癌発見を
目指したサーベイランス法の確率に関する試験

家族歴に限ると、
•親、兄弟、子の中に2人以上もしくは
•曽祖父母、大叔父叔母、従兄弟、甥姪の中に3人以上の膵がん
上記を満たす75歳までの方は対象

かかりつけの先生にご相談し、
必ず当院に紹介してもらってください

「診断・内科治療について」� 内科科長：皿谷 洋祐講演�❶

テーマ 膵がん膵がん市民公開講座
日時：2025年11月8日（土）
会場：西部市民センター
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お散歩日和、秋晴れのお昼にみっちり1時間、難治がんである膵がんの
局所療法（とくに手術）についてお話させていただき、沢山のご質問を頂き
ました。ありがとうございました。
さまざまな情報がインターネット等を通じて、比較的容易に入手できる
時代になりました。私も何かを購入する際には、事前にインターネットで
調べていますが、容易に手に入る情報は玉石混淆、真偽混淆で、広告や宣
伝目的のサイトも多く、購入後、この情報は石・偽だったなと後悔するこ
とがしばしばあります。今回のお話しでは、膵がん局所療法について、エ

ビデンス・データに基づいてお話することを意識して、公益財団法人がん研究振興財団から公開されているデータ、
膵臓外科医が皆知っている有名な論文のデータと、福山市民病院でこれまでに切除術をさせていただいた355人
の患者さまのデータをもとにお話させていただきました。
膵がん治療をとりまく状況は変化し、癌薬物治療・放射線治療・手術を上手く組み合わせる集学的治療によっ

て治療成績は向上しています。2000年頃は、切除できる状態で見つかることは稀で、幸い切除できても5年生
存率15%という状況でしたが、最近では無症状で発見される方、切除できる方も増えており（図1）、切除できれ
ば5年生存率が40%を超えて50%に近づいております。この向上は、切除後半年間行う術後補助化学療法等の
標準治療の変化によります。また、診断当初は切除適応でなくても、癌薬物治療や放射線治療を行って切除でき
るようになるコンバージョン手術も増えており、当院では、これまでに50人余りの方に行い、比較的良い治療成
績です。
当院での膵がん治療は、倫理的な配慮と科学的な根拠に基づいて厳格に管理された臨床試験で効果が確認され

た標準治療を基本としていますが、患者さまの病態はスパッと線引きができないこともしばしばで、15年以上前
から多職種チームで毎週行っている肝胆膵カンファレンス（肝胆膵領域疾患の検討会）、キャンサーボード（癌の検
討会）で個々の患者さまの診断や治療方針の検討・決定を行っています。
膵がんに対する手術（図2）は、消化器外科手術の中で最も合併症が多い手術です。体制が不十分な施設では、
合併症発生時に致死的になりやすいことが報告されています。また、胆道再建を伴う膵頭十二指腸切除や膵全摘
術後は約23%の患者さんに胆管炎が発生し、その約半数は術後2年目以降でも発生します。胆管炎を来した場合、
半数以上で菌血症を来しますし、半数以上に内視鏡的ドレナージ等の専門的な処置を要します。また、癌の再発
時にも、追加治療、特に局所療法ができた場合には、その治療成績が有意に向上します。膵がん治療は、大きな
病院の方が安全で、治療成績は病院の総合力で差が出ます。
膵がんは未だ難治がんの代表ですが、その治療成績は徐々に向上しています。とはいえ、まだまだ十分とは言

えない状況です。これからも最善の結果が得られるよう、チーム一丸で取り組んでまいります。

（福山市民病院で切除した患者さん355人のデータ）

膵がん 最初の症状
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「局所療法について」� 外科科長：日置 勝義講演�❷
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　肝細胞がんとはどんなものなのか、診断と治療についてわかりやすくお話ししていただきました。がん診断に不可欠
な画像撮影では、どうして何度も写真を撮るのか…、長い息止めが何故必要なのか…など、普段聞けない疑問点も画像
を見ながらの説明で理解できました。さまざまな治療法があり、新たな治療法も開発されていることを話されました。
また心や体の不調に対する治療や、医療費制度についても知ることができ、安心して治療を受けることができる講演内
容であったと思います。

演題❶「最近の肝臓がん治療」

肝がんの分類

原原発発性性肝肝ががんん 転転移移性性肝肝ががんん

・肝細胞がん

・肝内胆管がん

肝臓そのものから出てきた 他の臓器から来た

大腸、胃、胆のう・胆管、膵臓
乳線、肺、子宮・卵巣、腎臓

肝細胞がんの治療

○手術

○ラジオ波焼灼療法

○肝動脈化学塞栓療法

○肝動注化学療法

○全身化学療法（免疫療法も含む）

○放射線治療

病状や体調に合わせて

最適な治療を考えます。

肝細胞がんの診断

○ CT
○ MRI
○ エコー（超音波検査）

○ 腫瘍マーカー

これらを組み合わせて診断します。

まとめ

ウイルス性肝炎や脂肪肝、多量飲酒など

肝臓がんの危険が高い方は、定期検査や

生活習慣の改善が必要です。

肝臓がんには様々な治療法があり、

  新たな治療法も開発されています。

 心や体の不調に対する治療も重要です。
  主治医や専門職に相談しましょう。

 当院の肝疾患相談室を活用ください。

2025年度

肝疾患・市民公開講座開催しました

【主催】福山市民病院問い合わせ 肝疾患相談室（℡℡084-941-5151）

第第1155回回 肝肝疾疾患患 市市民民公公開開講講座座肝肝臓臓ががんんをを
知知りり尽尽くくそそうう

肝臓がんについて当院スタッフによる講演

2025年度

2025年11月15日（土）14:00～16:00

福山市民病院 西館1階 ホールコア【座長】 藪下 和久（肝臓専門医）「最近の肝臓がん治療」安中 哲也 （肝臓専門医）
「肝細胞がんの薬物療法」松井 頌明 （薬剤師）
「がんに負けないからだを作る！

将来のための『貯筋』のすすめ」藤井 一輝 （理学療法士）

日時

場所

講演２

講演１

講演３

ちょきん

申込不要参加費・駐車場無料

肝臓専門医 安
や す

中
な か

 哲
て つ

也
や

先生の講演内容 講演会
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　肝臓と筋肉の関係について説明されました。『筋肉は第2の肝臓』といわれ、エネルギーの貯蔵庫（＝糖分を蓄える）で
あるといわれています。筋肉を動かすこと（＝運動）は肝臓を守ることにつながります。また有酸素運動は脂肪肝の改善
にもつながるということで、日常生活ででき
る筋トレを参加者の皆さんと一緒に行いなが
ら、筋肉を増やすことの重要性を学びました。

　薬物療法の選択肢としての、標準治療（科学
的根拠に基づいた治療）について話されました。
がんの薬物療法では『抗がん剤治療』とか『化学
療法』などと一般には言われていましたが、現
在は肝臓の予備能力や転移の状況によって『分
子標的阻害薬』や『免疫チェックポイント阻害
薬』などの薬剤が使用されています。それぞれ
の薬の効果や副作用について詳しく学びまし
た。治療効果を最大限
にするためには、副作
用の早期発見が重要で
あり、日頃から症状を
自分で評価する大切さ
を話されました。

　今回は『肝臓がん』をテーマに講演を開催し、参加人数は56名でした。講演
後のアンケートでは、参加理由に「肝臓病について知りたかった」「知識の向上」
と回答した人が多くおられ『肝臓がん』に関心をもった方の参加であることがわ
かりました。講演内容は約9割の人が「参考になった」との回答でした。ご参加
いただきありがとうございました。来年度も皆さんが望むテーマを厳選し講座
を開催したいと思います。 肝疾患相談室　山部 美智代

薬物療法の選択肢

一次治療

ベバシズマブ
（アバスチン®注など）

＋
アテゾリズマブ
（テセントリク®注）

トレメリムマブ
（イジュド®注）

＋
デュルバルマブ
（イミフィンジ®注）

分子標的阻害薬や免疫チェックポイント阻害薬が使用される。

肝癌診療ガイドライン2021年

分子標的阻害薬とは
• がん細胞は特異的な性質を持っている。
• それを利用し、抗腫瘍効果を得る薬剤。

たとえば…
• がん細胞がより成長するために、
酸素と栄養分を運んでくる血管が必要。

• 血管を新たに作るためには、
血管新生因子（血管内皮増殖因子(VEGF)
など）の分泌が必要となる。

免疫チェックポイント阻害薬とは

• 免疫チェックポイントによる免疫系の
 ブレーキを解除し、腫瘍に対する
 免疫応答を活性化させる薬である。

アストラゼネカ株式会社HP(https://www.imfinzi.jp/imjudo/description/)を参照

まとめ

• 薬物療法は肝予備能や肝外転移の状況
によって実施が検討される。

• 選択された治療によって1コースの治療
期間が異なる。

• 副作用は薬の働き方に関連したものが
 主である。

• 副作用の早期発見は大切であり、
 日頃から症状（血圧推移を含む）を
 セルフ評価することが重要と考える。

とくに筋力が落ちやすいのは……
大殿筋 大腿四頭筋 下腿三頭筋

大腿四頭筋のトレーニング

ゆっくりおろす（５秒）／ ゆっくり座る（５秒）

初級 中級 上級

大殿筋のトレーニング

ゆーーーーーーーーっくりおろす（５秒）

下腿三頭筋のトレーニング

ゆーーーーーーーーっくりおろす（５秒）

市民公開講座を終えて�

演題❷「肝細胞がんの薬物療法」

演題❸「がんに負けないからだを作る！～貯
ちょ
筋
きん
のススメ～」

薬剤師 松
ま つ

井
い

 頌
の ぶ

明
あ き

さんの講演内容

理学療法士 藤
ふ じ

井
い

 一
か ず

輝
き

さんの講演内容
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歯科口腔外科歯科口腔外科
大原早紀子歯歯っと思ったことっと思ったこと

は
歯科口腔外科

2025年12月6日（土）、まなびの館ローズコム（福山市生涯学習プラザ）4階中会議室に
おいて、第3回福山胎児超音波研究会を開催いたしました。本研究会は、2024年10月に
第1回を開催して以来、今回で3回目の開催となります。回を重ねるごとに参加者の皆さま
の関心も高まり、地域における胎児超音波診療の学びの場として、少しずつ定着してきたこ
とを実感しております。なお、今回の企画・運営は現在、本研究会の副代表幹事を務めてお
ります私、大平が担当しました。2022年より、周産期医療学講座（福山府中・井笠地域を
中心とした寄附講座）に所属し、週1回、福山市民病院にて勤務しております。産婦人科医
療を担う医師および超音波検査士の育成をはじめ、地域住民に対する周産期医療の普及・啓
発活動、ならびに産婦人科医療体制における課題に関する調査・研究に取り組んでおります。
これまでの過去2回の研究会は、主に講演形式での開催でしたが、今回は実際に超音波
機器に触れ、手を動かしながら学ぶことで、より実践的な理解につなげたいという思いか
ら新たな試みとして、講演に加え
胎児ファントムを用いたハンズオ
ンセミナーを企画しました。当日
は、産婦人科医9名、助産師8名、
小児科医4名、臨床検査技師9名、
看護師1名、放射線技師1名の計
32名にご参加いただき、多職種が
一堂に会した会場は終始熱気に包
まれ、参加者同士の活発な意見交
換も随所で見られました。

岡山大学大学院医歯薬学総合研究科
周産期医療学講座　大平 安希子

第３回
福山胎児超音波研究会

開催報告

研究会会場の様子
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歯科口腔外科歯科口腔外科
大原早紀子歯歯っと思ったことっと思ったこと

は
歯科口腔外科

第62回研究会の冒頭には、大阪医科薬科大学病院産婦
人科講師の永昜 洋子先生をお招きし、「超音波走
査法と胎児心臓スクリーニングの基礎」と題してご
講演いただきました。超音波プローベの基本的な
当て方や走査の考え方から、胎児心臓スクリーニ
ングにおける重要なポイントまで、初学者にも理
解しやすく、かつ経験者にとっても再確認や整理
につながる大変示唆に富む内容でした。途中、動
画を見ながら実際に胎児心臓のイラストを描いて

みるという参加型の時間も設けられ、理論と実際を結び付けて学ぶ工夫が随所に盛り込まれた日常診療
の「明日から」に直結する実践的な講演であったと感じています。

講演後は、参加者の職種や経験年数に応じて4グループに分かれ、約1時間のハンズオンセミナーを行
いました。初学者向けのグループでは、胎児推定体重の算出方法や基本的な計測手技、4Dエコーで赤ちゃ
んをより可愛く描出するためのコツなど、日常診療ですぐに役立つ内容を中心に丁寧な指導が行われま
した。一方、経験者向けのグループでは、胎児心臓の描出方法や各断面の見え方、評価のポイントにつ
いて、より踏み込んだ解説がなされ、参加者は真剣な表情で超音波画像と向き合っていました。1人あた
りの体験時間は約7分と限られましたが、「もっと超音波を触りたかった」「実際に手を動かして学べて
非常に有意義だった」といった前向きな感想が多く寄せられました。初めてのハンズオン形式での開催は、
実践性の高さが評価され、今後もぜひ継続してほしいという声を多数いただきました。

次回、第4回福山胎児超音波研究会は、2026年6月の土曜日に開催を予定しております。特別講演に
は高知大学病院産科婦人科の永井 立平教授、教育講演として福山医療センター小児科診療部長の荒木 徹
先生に、ご講演いただく予定としております。

本研究会は、胎児診療に関わるすべての医療従事者にとって、実践的な知識を深めるとともに、地域
連携を強化するための貴重な学びの場です。今後も福山市および近隣地域における胎児超音波診療の発
展と診療技術の向上に貢献できるよう、継続的な開催を予定しております。多くの皆さまのご参加を心
よりお待ちしております。

永昜洋子先生の講演

21 ばら 2026年 1月



歯科口腔外科歯科口腔外科

歯歯っと思ったことっと思ったこと

は

サルコペニア（加齢性筋減少症）について

私たちの体は、たくさんの筋肉によって動いています。筋肉はゴムのように伸びたり縮んだりして力を出し、歩く・
立つ・階段をのぼるなど、毎日の生活を助けています。ところが、年齢を重ねたり、病気になったりすると、この
筋肉が少なくなり、体の元気が落ちてしまうことがあります。これをフレイルの中心的な症状である「サルコペニア」
といいます。
サルコペニアにはいくつかの分類があります。一つ目は「一次性サルコペニア」です。これは、加齢、つまり年を
重ねることで自然に筋肉が減ってしまう状態です。特に太ももやおしりの筋肉が弱くなりやすく、立つ、歩く、踏
んばるといった動きが難しくなります。二つ目は「二次性サルコペニア」で、病気やけが、長い入院などが原因で筋
肉が減ってしまうものです。ベッドで過ごす時間が長いと、わずか2週間ほどでも太ももの筋肉がすぐに細くなり、
力が入らなくなることがあります。
これらの状態を防いだり改善するためには、原疾患の治療のみならず、適切な食事・運動がとても大切です。筋
肉は使うことで強くなり、使わないとすぐ細くなる性質があります。とくに太ももやおしりの筋肉は、立つ・歩く・
転ばないための土台となるため、“いのちを守る砦”といっても過言ではないでしょう。
そこでおすすめなのが、「スクワット」です（下図左端）。多くの著名人や専門家もお勧めしている方法です。その
やり方は、まず手すりなど安定した支持物を持って立ち、足を肩幅に開きます。そして背すじを伸ばし、ゆっくり
イスに座るようにおしりを下ろします。座る直前で止めるようにすると、太ももにしっかり力が入ります。次に、
勢いをつけずにゆっくり立ち上がります。これを10回、余裕があれば2～ 3セット行います。ポイントは「ゆっく
りていねいに」です。
ただし、ひざが痛い人は、スクワットでかえって負担が増えてしまうことがあります。その場合は、イスに座っ
たままでできる運動をおすすめしたいと思います。まず「膝伸ばし運動」です（下図中央）。イスにまっすぐ座り、片
足を前に伸ばし、ひざをまっすぐにして3秒ほどキープします。太ももの前がしっかり働きます。もう一つが「大
腿四頭筋セッティング」です（下図右端）。足を伸ばして座り（あおむけに寝ても可）、ひざの裏のタオルを床に押し
つけるように力を入れると、太ももの筋肉がぎゅっと硬くなります。これを5～ 10秒続け、ゆっくり休むことを
繰り返します。どちらも痛みが少なく、安全に筋肉を目覚めさせることができます。
サルコペニアやフレイルは、早めに気づき、無理のない運動を続けることで防いだり遅らせたりできます。毎日
の少しの努力が、元気な生活を長く続ける力につながります。

リハビリテーション科　吉岡 雄一

って何？フフレレイイルル

フリー素材を一部AIで加工し掲載

22ばら 2026年 1月



歯科口腔外科歯科口腔外科

歯歯っと思ったことっと思ったこと

は 第64回

ザ
イ
ン
で
す
。
一
方
、

私
た
ち
が
歯
科
医
療
で

改
善
を
目
指
す「
笑
顔

の
不
調
和
」も
、
口
元

の
印
象
に
大
き
な
影
響

を
与
え
ま
す
。例
え
ば
、

過
蓋
咬
合（
深
い
噛
み

合
わ
せ
）や
ガ
ミ
ー
ス

マ
イ
ル（
笑
っ
た
と
き

に
歯
茎
が
過
度
に
露
出
す
る
こ
と
）の
よ
う

な
ケ
ー
ス
で
は
、
口
元
の
突
出
感
や
不
自
然

さ
を
伴
う
こ
と
が
あ
り
ま
す
。
歯
の
形
態
や
、

笑
顔
に
お
け
る
歯
の
見
え
方
が
、
一
般
的
に

考
え
る「
美
し
い
笑
顔
の
基
準
」か
ら
外
れ
て

い
る
場
合
、
そ
れ
が
ア
ン
バ
ラ
ン
ス（
不
調

和
）と
し
て
ネ
ガ
テ
ィ
ブ
な
印
象
を
与
え
る

こ
と
が
あ
り
ま
す
。
時
に
は
、
ご
本
人
が
笑

顔
に
コ
ン
プ
レ
ッ
ク
ス
を
感
じ
、
自
己
肯
定

感
の
低
下
と
い
っ
た
心
理
的
な
影
響
を
及
ぼ

す
こ
と
も
あ
り
ま
す
。

口
元
の
美
意
識
は
時
代
と
と
も
に
変
化
し

て
き
ま
し
た
。
日
本
の
平
安
時
代
や
江
戸
時

代
に
は
、
化
粧
や
社
会

的
な
シ
ン
ボ
ル
と
し
て

「
お
歯は

黒ぐ
ろ

」
と
い
う
文

化
が
あ
り
ま
し
た
。
白

粉
で
白
く
塗
っ
た
肌

と
、
黒
い
歯
の
強
い
コ

ン
ト
ラ
ス
ト
が
当
時
の

美
の
基
準
と
さ
れ
て
い

た
よ
う
で
す
。さ
ら
に
、

ヒーローと口元 ―怪物からお歯黒、そして最新歯科医療へ

最
近
話
題
の
漫
画
・
ア
ニ
メ『
チ
ェ
ン
ソ
ー

マ
ン
』を
ご
存
知
で
し
ょ
う
か
。
主
人
公
の

デ
ン
ジ
が
変
身
し
た
と
き
の
口
元
、
鋭
い
ギ

ザ
ギ
ザ
の
歯
は
と
て
も
印
象
的
で
す
。
今
回

は
、
こ
の「
口
元
」が
顔
の
印
象
に
与
え
る
影

響
を
、
少
し
掘
り
下
げ
て
考
え
て
み
た
い
と

思
い
ま
す
。

少
し
グ
ロ
テ
ス
ク
で
あ
り
な
が
ら
も
、

ユ
ー
モ
ラ
ス
で
愛
嬌
が
あ
る
キ
ャ
ラ
ク
タ
ー

は「
ダ
ー
ク
ヒ
ー
ロ
ー
」
や「
ア
ン
チ
ヒ
ー

ロ
ー
」と
呼
ば
れ
、
世
界
的
に
人
気
を
集
め

て
い
ま
す
。
例
え
ば
、
ア
メ
コ
ミ（
マ
ー
ベ

ル
・
コ
ミ
ッ
ク
）の『
ヴ
ェ
ノ
ム
』や
、
日
本

の『
チ
ェ
ン
ソ
ー
マ
ン
』は
そ
の
代
表
格
で

す
。
彼
ら
の
凶
暴
そ
う
な
異
形
の
見
た
目
は
、

非
常
に
特
徴
的
で
す
。

こ
の
種
の
キ
ャ
ラ
ク
タ
ー
が
熱
狂
的
な

フ
ァ
ン
を
獲
得
す
る
魅
力
は
何
か
？
あ
る

A
I
に
尋
ね
た
と
こ
ろ
、
以
下
の
3
点
が
挙

げ
ら
れ
ま
し
た
。
1
、
現
実
的
な「
グ
レ
ー

ゾ
ー
ン
」の
反
映
：
目
的
の
た
め
な
ら
手
段

を
選
ば
な
い
姿
勢
が
、
現
実
社
会
の
複
雑
さ

と
通
じ
る
。
2
、
抑
圧
さ
れ
た
衝
動
の
代

行（
カ
タ
ル
シ
ス
）：
悪
を
徹
底
的
に
罰
す
る

姿
が
、
観
客
の
心
に
爽
快
感
を
も
た
ら
す
。

3
、完
璧
で
は
な
い「
欠
陥
」を
持
つ
人
間
性
：

壮
大
な
使
命
で
は
な
く
、
個
人
的
な
欲
望
で

動
く
点
が
親
近
感
に
繋
が
る
。

ヴ
ェ
ノ
ム
や
チ
ェ
ン
ソ
ー
マ
ン
の「
ギ
ザ

歯
」は
、
獲
物
を
引
き
裂
く
肉
食
動
物
の
野

生
味
や
凶
暴
性
を
強
調
す
る
、
意
図
的
な
デ

お
歯
黒
の
主
成
分（
酢
酸
鉄
と
タ
ン
ニ
ン
酸
）

に
は
虫
歯
予
防
の
効
果
が
あ
り
、
現
代
の

フ
ッ
素
塗
布
の
ル
ー
ツ
の
一
つ
と
も
言
わ
れ

て
い
ま
す
。

現
代
で
は
、
よ
り
健
康
的
で
魅
力
的
な

笑
顔
を
作
る
た
め
の
技
術
が
進
化
し
て
い
ま

す
。
個
性
を
演
出
す
る
技
術
と
し
て
は
、
歯

の
表
面
に
ク
リ
ス
タ
ル
な
ど
を
接
着
す
る
デ

ン
タ
ル
ジ
ュ
エ
リ
ー
が
あ
り
ま
す
。
リ
ア
ル

さ
を
追
求
す
る
技
術
と
し
て
は
、
セ
ラ
ミ
ッ

ク
の
被
せ
物
や
義
歯
を
作
る
際
、
あ
え
て
微

細
な
着
色（
ス
テ
イ
ン
）を
入
れ
る
こ
と
で
、

天
然
の
歯
が
持
つ
リ
ア
ル
な
質
感
を
再
現
で

き
ま
す
。
根
本
か
ら
改
善
す
る
技
術
と
し
て

は
、
骨
格
的
な
ズ
レ
が
大
き
い
場
合
は
、
顎

の
骨
ご
と
移
動
さ
せ
る
外
科
的
矯
正
治
療
を

行
う
こ
と
で
、
顔
の
輪
郭
や
口
元
の
バ
ラ
ン

ス
を
劇
的
に
改
善
し
、
機
能
面
と
審
美
面
を

両
立
さ
せ
る
こ
と
が
で
き
ま
す
。

現
代
の
歯
科
医
療
は
、
単
に
病
気
を
治
す

だ
け
で
な
く
、「
そ
の
人
に
と
っ
て
一
番
魅

力
的
で
、
か
つ
健
康
的
な
笑
顔
を
作
る
」た

め
に
、
患
者
さ
ま
の
個
性
や
最
先
端
の
工
学

技
術
を
融
合
さ
せ
て
行
う
こ
と
が
で
き
ま

す
。
気
に
な
る
点
が
あ
れ
ば
、
ま
ず
は
か
か

り
つ
け
の
歯
科
医
院
で
の
定
期
通
院
か
ら
始

め
、ぜ
ひ
専
門
家
に
相
談
し
て
み
ま
し
ょ
う
。▶歯科口腔外科HP

歯科口腔外科
科長  山本 大介
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耳鼻咽喉・頭頸部外科
統括科長　山下　安彦よく聞こえません、もう一回！

二つの「のど仏」のはなし
　のど仏を指さしてくださいというとおそらく皆さんは首の正中でやや頭側の少し前に突き出た部位

を指し示すと思います。この部分は甲状軟骨と言われる軟骨です。甲状軟骨には声帯および声帯の動

きに関係する小さな軟骨や筋肉が付いています。嚥下時には前上方に運動し、嚥下運動の重要な役割

を担っており、声帯は声のもと（喉頭原音）をつくりだす生活に非常に重要な部位です。ですが甲状

軟骨やその周囲を含めても、またどういう方向からみてもとても仏様にはみえません。仏様のように

大事な部位だからでしょうか？生きているうえで確かに重要な臓器ですが、心臓や脳だってかなり重

要ですし…。

　一方お亡くなりになり火葬されたあとに、これがのど仏ですと遺族が見せてもらえる骨があるので

すが、これは第二頸椎といって７つある首の骨の上から2番目の骨です。この骨は座禅を組んだ仏様

にみえなくもありません。ちなみに軟骨は形として残りません。

　ではなぜ二つののど仏があるのでしょうか？

　これには第二頸椎の近くに生前存在していた甲状軟骨と間違って認識されてしまったという説があ

るそうです。もしこの説が正解なら甲状軟骨は偽のど仏様ともいえるでしょうか。

　しかし、たとえ誤解であっても一粒のコメにも仏様が宿ると教えられてきたのが日本人ですから、

似ても似つかない甲状軟骨でも「のど仏様」でいいだろうと個人的には思っています。

　声帯の長さは一般的に男性で2cm、女性で1.6cmほどと言われています。
　声の高い低いには声帯の緊張度など複数の要因がありますが、声帯の長さも影響し長い方が
声は低くなります。変声期には特に男性で甲状軟骨が前方に発達し、その後ろについた声帯が
長くなることで声が低くなります。
　昨日仕事で長時間会話したため声がかれた、早く治したいなどと職場で相談をうける事がた
まにあります。声帯を使いすぎて炎症をおこしている場合が多いので私の答えは、「声を安静に
してください」です。安静にしても声が改善しない場合には耳鼻咽喉科受診をお勧めします。「そ
の安静ができないんですよ、仕事で」と言われることもしばしばですが…。

ちょっと耳よりなはなし

第3話
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Vol.

大腿骨近位部骨折は、いわゆる「股関節の骨折」で、
大腿骨頚部骨折と大腿骨転子部骨折が含まれます。高
齢の方にとても多い骨折で、日本では一年間におよそ
20～ 25万人がこの骨折を起こしていると言われて
います。多くは自宅や施設での転倒といった比較的軽
いけががきっかけですが、一度骨折を起こしてしまう
と、入院や手術、リハビリが必要となります。リハビ
リを行ってもそれまでのようには歩けなくなることも
多く、外出や趣味の機会が減り、日常生活の質（ADL）
が大きく低下してしまうおそれがあります。

大腿骨近位部骨折を起こしてしまった場合、「いか
に早く適切な治療を行うか」がその後の経過に関わり
ます。受傷後早期に手術を行うことで、痛みを早く和
らげて体を動かしやすくし、肺炎などの合併症や死亡
率を減らせると近年の研究で報告されています。また、
早期から歩行練習を始めることで、生活機能の回復に
も良い影響があるとされています。当院でも、内科的
な全身状態に大きな問題がなければ、可能なかぎり早
期に手術を行うことを心がけています。手術翌日から
リハビリテーションを開始し、再び自分の足で歩いて
いただけるよう、多職種のチームで治療にあたってい
ます。

大腿骨近位部骨折は、医療費や介護費の面でも大き
な負担となりますが、何よりもご本人にとって「それ
までの生活が大きく変わってしまう骨折」であること
が問題です。だからこそ、「折れてから治す」だけでな
く、「折れないように予防する」ことが重要です。一度
大腿骨近位部骨折を起こした方は、もう片側の股関節
や背骨などに新たな骨折（二次骨折）を起こしやすい
ことが分かっており、初回の骨折の時点から将来の骨
折も見据えた予防に取り組むことが大切です。
予防の柱は、転倒対策と骨粗鬆症治療です。
転倒対策としては、散歩や体操などの適度な運動で
足腰の筋力とバランス感覚を鍛えること、室内の段差
や滑りやすいマットを見直すこと、夜間の足元を明る
くすることなどが挙げられます。
骨粗鬆症治療には、運動やバランスのとれた食事に
加えて、お薬による治療があります。骨粗鬆症の患者
さんは国内で1,000万人以上と推定されていますが、
骨粗鬆症は自覚症状がほとんどなく、多くの方が骨折
の危険に気づかずに生活をしています。骨密度検査で
骨の状態を知ることができ、早い段階から飲み薬や注
射による治療を始めることで、将来の骨折リスクを減
らすことができます。当院では大腿骨近位部骨折で入
院された患者さんに対し、入院中から骨粗鬆症の検査
を行い、必要に応じてお薬による治療を開始していま
す。整形外科医だけでなく、内科医や看護師、リハビ
リスタッフ、薬剤師などがチームとなって二次骨折を
防ぐために協力し、退院後も見据えた支援を行ってい
ます。

「最近身長が縮んできた気がする」「背中や腰の痛み
が続いている」「家族に骨粗鬆症の人がいる」といった
ことが気になりましたら、どうぞお気軽に整形外科外
来やかかりつけ医にご相談ください。早期の治療と予
防にしっかり取り組むことで、元気で自分らしい生活
を長く続けていきましょう。

整形外科　近藤　洵也大腿骨近位部骨折から身を守るために

ホネやすめちょっと こつこつこつこつ
コラムコラム

大腿骨転子部骨折

大腿骨頚部骨折
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今回のテーマ 『帝王切開術について』

 東4病棟　助産師

ーば す れ たー

我が国で現在、帝王切開術にて出産される割合は5人に1人と言われており、決して珍しいお産の方法で
はありません。今回は当院でも行っている帝王切開術について、お母さんたちからよく質問を受ける内容も
合わせてお話しします。
帝王切開術とは分娩方法のひとつです。お母さんのお腹と子宮を切り、赤ちゃんを取り出す方法のことです。
逆子や双子、低置胎盤やお母さんや赤ちゃんに併発するご病気があるなど、経腟分娩が困難であると判断さ
れた場合に行います。帝王切開の前には、心電図検査やレントゲン検査、採血検査などを行います。これら
の検査を経て、お母さんの体が手術に耐えうるかどうか確認します。レントゲンを撮るときには赤ちゃんに
は放射線が当たらないように保護しますので、心配ありません。これらの検査は34週前後の妊婦健診時に行
います。そして、産婦人科医と麻酔科医の説明を聞き、同意されたうえで予定日に帝王切開術を受けていた
だくスケジュールとなります。よくお母さんたちから「赤ちゃんの産声は聞けますか？」と、「傷は縦ですか？
横ですか？」「手術室で家族の立ち会いはできますか？」との質問があります。手術は下半身麻酔で、手術中、
お母さんの意識は保たれているので赤ちゃんの産声を聞くことができます（お母さんに持病があるなど、全身
麻酔下での帝王切開術を除く）。傷は産婦人科医師が胎盤の位置や赤ちゃんのお腹の中での姿勢を考え、切開
の位置を決めます。縦切開は傷の治りが早く、横切開は傷が目立ちにくいことが特徴です。当院で帝王切開
術の場合、立ち会い出産はできません。ご家族の方は産婦人科病棟でお待ちいただきます。赤ちゃんは手術
室でお母さんと面会後、移動用保育器で新生児室に入室し、窓ガラス越しに赤ちゃんと面会ができます。お
母さんの体調が良くなるまでは、新生児室で看護スタッフが授乳を行います。一方、経腟分娩の予定であっ
ても、妊娠中や分娩中に母児へ危険があると判断された場合には、緊急の帝王切開へ方針を切り替えざるを
得ないこともあります。帝王切開術を受けられた方の中には、「私のせいでちゃんと産んであげられなかった」
と悔やまれる方もいます。けれど、いちばん大切なのはお母さんと赤ちゃんが元気に出産を終え、祝福され
ることです。帝王切開も立派なお産です。たくさん頑張った赤ちゃんを褒めてあげてください。そして、大
切な決断をした頑張ったお母さん、自分を褒めてあげてください。
当院ホームページの「お産について」のリンクより、当院で出産をご希望の方へ向けての情報を掲載してい
ます。妊娠・出産・育児についての「にじいろ子育てガイドブック」では帝王切開術についての記載がありま
すのでご覧ください。ご家族の方が安心・
安全に赤ちゃんとお会いできるよう、ス
タッフ一同、一生懸命サポートさせていた
だきます。皆さまにお会いできるのを楽し
みにしております。

回第
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入浴中の発作は、要注意項目の一つです。
全国で、毎年何例か不慮の事故に伴い痛ましいこ
とが起きているのも残念ながら事実です。
介助者や保護者が入浴中に「てんかん発作」が起
こっているところに出くわしたときの対処法をま
ず説明します。
まず、当然ですがお湯（水）から顔を上げるよう
にします。ただ顔をうまく上げられない場合など
も大いにありえると思います。その場合には、浴
槽の栓を抜き排水を行ってください。
このようなことが起こらないように事前の予防
対策も重要になります。お風呂に入る際には浴槽
のお湯は少なめに張るように指導しています。そ
して長い入浴は避けた方がいいでしょう。
発作の起こるリスクが特に高い場合には、監視
または注意した状態での入浴が望ましいと考えま
す。そして浴室のカギをかけないようにしておき
ましょう。
一人暮らしや監視ができない場合には、できる
だけシャワーを推奨しています。
そしてお風呂に入っている場合にはお湯を出

しっぱなしにせず、浴槽につかった状態ではお湯
の出し止めをしないように説明しています。

救急車要請の考慮の目安は、各発作の持続時間
に準じます。そして溺水による呼吸停止や誤嚥が
ある（または疑われる）場合には躊躇なく要請して
ください。

●入浴中の対応・介助

病院外で「てんかん発作」「けいれん発作」に出くわしたら？③
〜各シチュエーションごとの対応方法〜

　前回は代表的な「てんかん発作」ごとの対応・介助について解説してきました。
　今回はよく質問のある入浴や運動などの注意点についてと、救急車要請の一般的な基準
についてお話ししていきます。
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入浴と共通する部分はありますが、プール中に
もし「てんかん発作」が起きた場合にはどうすれば
よいかともよく聞かれます。

入浴同様、最も重要なのは呼吸できる状態（体
勢）の確保です。顔を上げ、鼻と口を水面から出
しましょう。

発作が持続している間は無理にプールサイドに
あげず、水の中で体を支えるようにして、発作が
おさまったと思った後でプールサイドにあげてく
ださい。患者さんが自分で上がれる場合にはそれ
でも可です。ただし、明らかな溺水の状態は別で
す。すみやかにプールサイドにあげてください。
入浴中と同様です。

てんかんがあるからという理由でプールを禁止
されていることが少なからずあります。

私はあまりにも発作コントロール不良や体調不

良時の場合を除き禁止していません。
他の児と同様の行事に参加できないことほどつ

らいことはありません。監視する側の気持ちもわ
からなくはないですが、できるかぎり参加させて
あげられる方向で対策を考えていただければ幸い
です。

●プール中の介助

体育はどこまでさせていいのか？クラブ活動は
習っていいのか？ともよくご質問があります。

発作コントロールが十分な場合には特別な制限
は不要です。ただし、以前お話ししたように過度
な疲労や寝不足は発作誘発因子ですので十分な睡
眠時間確保や休憩を適宜とるなどして翌日まで疲
れができるかぎり残らないような工夫ができれば
よいですと説明しています。

発作コントロールが不十分な場合には、どの程
度、どこまで可能かは主治医と事前に相談してお
きましょう。

特に、・激しい接触が多い競技・スピードの速
い競技・高い場所で行う競技 などは避けるべきと
はされています。

学校の授業で注意してほしいこととしてお話し
しているのは

発作コントロールが出来ていない場合には理科
の実験や技術・家庭科などで火やとがったものを
扱う際に、監視の元で行っていただくのが望まし
いと説明しています。

一部の患者さんでは、光過敏性など特殊な要因
で発作が誘発される方もいます。

その場合には明るいところでモニター画面など
から離れてみるなど工夫を行ってください。

欠神発作が残存している患者さんでは、フルー
トなどの楽器の過度な使用は、過換気に注意する
ように指導しています。

●体育、運動の際における指導・注意点 ●授業中の注意点
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いかがでしたでしょうか？何度も説明していますが、一人ひとり顔や性格が違うように、「てんかん」「て
んかん発作」も一人ひとり違います。
そのため最後は個人個人で対応法を検討する必要があると思います。
いよいよ次回が最後のコラムです。最後までお付き合いいただければ嬉しく思います。

去年の春先、近くの花屋さんの前を通りかかったとき、レモンの木が目に入り衝動買いしました。
そして本当に実がなるのかな？と半信半疑ながらベランダで枯れない程度に水を時々あげていたの
ですが、5月末に実がなり始めました。それからというもの、レモンがどんどん大きくなるのが楽
しみで毎日のように帰宅後はベランダに直行し観察していました。すくすくと育ってくれて最終的
には5個も実がなってくれました。去年の末には色が黄色くなり、親離れする子を思うような気持
ちでしたが、ハサミをいれて収穫をいたしました。幸いにも5個中4個は無事に嫁ぎ先が決定いた
しました。5個のうち1個は私の手元に残ってくれたのですが、名残惜しい思いは一瞬のみで、実
は切られて搾り上げられてから私の体へとすぐに吸収されていきました。味は悪くなかったです。
三日坊主の私がよく続いたものだと自分で自分に感心いたしましたのでご報告です。

以前にも少しお話ししましたが、食事中に発作が起きた場合
には食事を詰まらせてしまうことよりも、発作による二次的な
ケガやヤケドの方が問題になります。
窒息や誤嚥のリスクが高まりますので無理に口の中の食事
をとりだす必要はありません。
そして熱いものや尖っているものなど、危険物を遠ざけて対応を行いましょう。

救急車を呼ぶタイミングはいつですか？とよく聞かれます。
救急車要請を考慮する基準は（私見も含みますが）
❶てんかん発作（けいれん発作）が5分以上持続する場合
❷発作が群発（繰り返し起こる）する場合
❸発作での頭部外傷や意識障がい持続を認める場合
❹呼吸状態や全身状態が悪い（と感じた）場合
❺いつもと違う発作
とされています。でも、あくまで基準は基準で建前だと
説明しています。
目の前で発作を目撃した場合には焦ってしまうし、気がままならないことも多いと思います。
迷えば呼んでよい、と伝えています。もしそのような状況で救急車要請して、こんなことで救急車を
呼ぶなという医療従事者がいれば、医療に従事する資格はありません。と家族には説明しています。て
んかん発作や熱性けいれん（熱性発作）の既往がある場合には、事前に救急車要請の基準を主治医に聞い
ておきましょう。

●食事中の対応・介助

●救急車要請のタイミング～本音と建前～
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JMECCを受講しました

初期臨床研修医1年目の渡邉と申します。将来は内科医を志してお
り、院内での急変対応を適切に行う力を身につけたいと考え、9月に
当院で開催されたJMECCという内科救急・ICLS講習会を受講しま
した。
講習では、午前中に心肺蘇生や気道確保などの基本手技を確認し、

午後には急変時を想定したシミュレーション実習を行いました。実際
の現場を想定した訓練の中で、リーダーとしてチームを指揮する難し
さを強く感じました。状況を的確に把握し、限られた時間で指示を出

すことの大変さを実感するとともに、チーム全体で協力しながら行動することの重要性を学びました。
今回の講習を通して、急変対応への理解が深まり、自分の課題も明確になりました。今後は日々の診療の

中で、患者さんの変化をいち早く察知し、冷静に対応できるよう努めていきたいと思います。ご指導いただい
た先生方、ご協力いただきました職員の皆さまに心より感謝申し上げます。ありがとうございました。
	 初期研修医　渡邉	慎也

内科専攻医1年目の荻原と申します。私は内科専攻医として、院内急変に対してより自信を持って対応でき
るようになるためにJMECCを受講しました。
午前中は気道確保や胸骨圧迫、除細動器の使用などの基本手技を改めて確認し、正確な手技とチームの連

携の重要性を実感しました。午後のシミュレーションでは、急変患者を想定した実践的な訓練を行い、役割を
交代しながら各自が的確に動く難しさを体感しました。特に、限られた時間の中で情報共有や優先順位を意識
することの大切さを学び、実際の現場を強く意識できる内容でした。
これまで急変対応に関わる経験が少なく、自分が主導する場面を想像すると不安がありましたが、今回の

受講で初期対応の流れや指示の出し方を具体的にイメージできるよ
うになりました。具体的には、受講後に救急外来ではありますがア
ナフィラキシーショックで運ばれた方の対応に当たり、JMECC受講
での経験が強く活かされたことを実感できました。
今後この経験を日常診療や急変予防の視点に活かし、チームの一

員としてより安全な医療提供に努めていきたいと思います。ご指導
いただいた講師の先生方、運営の皆さまに深く感謝申し上げます。
	 内科専攻医　荻原	優人
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福山市民病院外来診療担当表

当院の最新の外来
診療担当表を掲載
しています。

管理者室より

当院の事業管理者 
高倉範尚先生からの
メッセージを月1回程
度掲載しています。

研修医日記

初期臨床研修中の先
生達が自由なテーマ
でリレー形式で執筆
し掲載しています。

2025年度 広島県東部がん看護研修会を開催しました
 井上 和美

　11月19日（水）・27日（木）の2日間、17施設27名の方にご参加いただきました。コロナ禍を経て本研修を
再開して以降、訪問看護ステーションからの参加も増え、意見交換の場となっています。2日目は、のじまホー
ムクリニックの野島先生に講演をいただき、在宅医療と看護の現状について理解を深める機会となりました。

　のじまホームクリニック	 医　師　野島　洋樹　　看護師　尾上　薫　
　しげまさ訪問看護ステーション	 看護師　竹村　亮祐
　福山市北部東地域包括支援センター	 ケアマネージャー　三宅　佐智子

　毎年この研修会でお話をさせていただきますが、いつも受講者の熱い気持ちに圧倒されるので、こちらも準
備に力が入ります。今年は一人の患者さんの在宅看取りについて、関わったメンバーが集まり、それぞれの立
場から感じ、考えたことを話しながら症例の振り返りをさせてもらいました。
　亭主関白でわがままだけど最期まで自分のことは自分でしたい患者さんは、妻や娘達とは喧嘩をしながらも
あたたかい介護を受け、穏やかな最期が迎えられました。当初の印象では最期まで家で過ごせるか不安でした
が、長い時間をかけて築いてきた家族という強い絆がこれを可能にさせました。途中までは巨人の星の『星一
徹』のような人でしたが、最期が迫るとだんだんと穏やかに。『家』の力は、なにものにも代えがたいです。
　講師である私たちにとっても、準備をしながら色々話せたことがとてもよい勉強になりました。受講してく
れた看護師さんたちには『看護の本質とは何か？』もう一度考えてみてもらえたでしょうか。
	 野島	洋樹

22

〈研修後、受講生からの声〉

・�がんに関する知識が増え、患者様への
関わり方への理解が深まりました。

・�自分が経験した出来事や日々の看護と
照らし合わせながら研修を受けることが
できました。

・�症状マネジメントはすぐに実践で使え
る内容なので職場で共有していきたい
です。
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12月にクリスマス会を行いました。親子でゲー
ムをしたり、保育士のマジックを見たりと楽し
く過ごしました。今回は、2・3才児との会話
の中で「サンタクロースはえんとつから入って
くる」ということになり、一緒にえんとつを作
りました。クリスマス会ではえんとつからサン
タクロースが来てくれ、みんなにプレゼントを
届けてくれました。

クリスマス会クリスマス会
親子仲良しショット
お母さんたちと楽しそうに
ゲームをしています

みんなで集まってみんなで集まって
ニコニコ笑顔ですニコニコ笑顔です

サンタさんが
直接プレゼントを
手渡してくれました

サンタさんと
記念にパシャリサンタさん登場

サンタさんが
来てくれました！！

プレゼントゲット
中身に興味津 で々す

プレゼントをもらってプレゼントをもらって
嬉しそうです嬉しそうです


