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令和4年度　病院年報発行のごあいさつ

　この度、令和4年度（2022年度）の診療活動の概要をまとめた病院年報を発刊いたしましたの

で、ご高覧いただけますと幸いです。

　当院は、感染症指定医療機関（第二種）として、この3年余りの間、新型コロナウイルス感染

症患者の入院診療を数多く手がけてまいりました。そのため、流行の波が来るたびに、一般診

療の縮小を余儀なくされることがありましたが、令和4年度は前年度に比べると、外来・入院患

者数とも増加し、回復の兆しが見られました。今後も、感染症の動向を注視しながら、本来の

急性期中核病院としての機能を回復させてまいります。

　令和4年度の当院のトピックの1つに、「消化器センター」の開設がありました。従来からの消

化器内科・消化器外科といった専門外来に加え、幅広くさまざまな消化器症状を有する患者さ

まを診療する「消化器センター」を4月に開設し、内科・外科の判断がつきにくい患者さまに対

して当センターが窓口となり、より迅速に質の高い医療の提供に取り組んでいます。当センタ

ーの開設により、着実に紹介患者さまが増えてきています。

　また、当院ではこの5年間、平成29年度（2017年度）に策定した「市立豊中病院運営計画及び

実施計画」に基づき、病院機能の向上に努めてまいりましたが、令和4年度はその最終年度にあ

たりました。そして、今後5年間の病院運営の方向性や目標を定める新たな「病院運営計画」

を、令和4年度に策定いたしました。この計画は、同じ年に国が示した「公立病院経営強化ガイ

ドライン」に沿うもので、病院機能の最適化、地域連携の推進、安定した経営基盤の確立、な

どが柱となっています。この計画に従って、当院の基本理念である「心温かな信頼される医療」

を、将来にわたり、持続的に地域に提供できるよう、確かな歩みを進めてまいる所存です。

　今後とも、市立豊中病院の運営にご指導・ご理解を賜りますよう、何卒よろしくお願い申し

上げます。

　令和5年（2023年）9月

市立豊中病院長　岩橋　博見
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Ⅰ　病院沿革

昭和19年４月

昭和29年７月

昭和32年７月
昭和32年９月

昭和33年11月
昭和35年５月

昭和37年５月
昭和39年４月
昭和39年10月
昭和41年10月
昭和41年11月

昭和45年７月
昭和45年10月

昭和46年１月
昭和47年４月
昭和47年12月
昭和49年10月
昭和50年10月

昭和51年１月
昭和51年４月
昭和53年10月
昭和55年３月
昭和63年４月

昭和63年12月
平成元年２月
平成元年７月
平成元年12月
平成２年４月
平成２年４月
平成３年３月
平成３年11月

私立病院を買収し豊中市民病院として、内科、外科、小児科の３科をもって発足
豊中市大字南轟木48番地の１（31床）（昭和19年４月12日開設）
豊中市岡上の町２丁目１番１号に新病院竣工、市立豊中病院と改称

（内科、外科、小児科、皮膚泌尿器科、耳鼻咽喉科、整形外科、産婦人科、眼科、理学診療科、
歯科）

（一般112、結核45、計157床）
総合病院の認可を受ける
併設伝染病棟新築竣工35床、一般病棟30床増加

（一般142、結核45、伝染35、計222床）
基準給食の実施の承認
東病棟新築工事完了

（一般246、結核58、伝染35、計339床）
基準寝具設備の実施の承認
地方公営企業法の適用を受ける（一部財務適用）
救急病院告示の承認
基準看護の実施の承認
南館病棟、診療棟、管理棟等の増改築工事が竣工

（一般446、結核58、伝染35、計539床）
（診　療　科）　第１内科、第２内科、小児科、外科、整形外科、皮膚科、ひ尿器科、
　　　　　　　産婦人科、眼科、耳鼻いんこう科、放射線科、歯科、麻酔科

（診療補助科）中央検査科、健康管理科、母子保健科、中央手術科
脳神経外科新設（診療科）
結核病棟24床に縮小

（一般480、結核24、伝染35、計539床）
市立豊中病院看護婦託児所開所（収容人員20人）
心臓外科を新設（診療補助科）
基準看護の類別変更（１類→特類）
基準看護の類別変更（特類→特２類）
結核病床廃止

（一般504、伝染35、計539床）
看護婦寄宿舎新築竣工
診療報酬点数表乙表に切換
医務局を２局制に改組
CTスキャナー診療棟新築竣工
新病院基本構想案作成
市長に提出
市議会において新病院建設予定地を「二尾池」に決定
新病院基本構想案答申
臨床研修医制度発足
市議会において新病院建設基本構想案を承認
事務局内に新病院建設準備室を設置
基準看護一部特３類の承認
新病院基本設計完成
医事コンピュータ導入（入院部門）
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平成４年12月
平成５年３月
平成５年４月
平成６年１月
平成６年10月
平成９年10月
平成９年11月

平成11年４月

平成11年12月
平成12年３月
平成12年４月
平成13年３月
平成14年９月
平成14年12月
平成14年12月
平成15年１月
平成15年12月
平成16年７月
平成17年１月
平成17年６月
平成17年７月
平成18年６月
平成19年６月
平成19年７月
平成19年８月
平成19年11月
平成20年２月
平成20年４月
平成20年７月
平成21年１月
平成21年４月
平成21年10月

平成22年２月
平成22年３月
平成22年11月
平成22年12月
平成23年４月
平成24年８月

大阪府より新病院開設及び増床許可（特定病床95床：悪性新生物45床、リハビリテーション50床）の承認
新病院実施設計完成
診療報酬点数表甲表に切換
新病院建設工事契約・着工
新看護にかかる届出受理される
豊中市柴原町４丁目14番１号に新病院竣工
新病院開院（平成９年11月３日開院）

（一般599、伝染20、計619床）
（診　療　科）　内科、神経内科、精神科、小児科、外科、整形外科、脳神経外科、
　　　　　　　心臓血管外科、皮膚科、泌尿器科、産婦人科、眼科、耳鼻いんこう科、
　　　　　　　リハビリテーション科、放射線科、歯科、歯科口腔外科、麻酔科、
　　　　　　 　（病理診断科、救急診療科）

「感染症の予防及び感染症の患者に対する医療に関する法律」の施行により感染症指定
医療機関の指定を受け、病床数を変更

（一般病床599、感染症病床14、計613床とし、伝染病床20床は廃止）
財団法人日本医療機能評価機構より認定を受ける
厚生省・臨床研修病院（医科）の指定を受ける
厚生省・臨床研修施設（歯科）の指定を受ける
看護婦寄宿舎廃止
循環器科標榜
旧看護婦寄宿舎売却
厚生労働省・地域がん診療連携拠点病院の指定を受ける
院外処方実施
 病院運営健全化計画を策定
 会計窓口の電光表示案内開始
財団法人日本医療機能評価機構より認定を受ける
 登録医制度開始
開放型病床（５床）の運用開始 
病院運営健全化中期実施計画を策定 
がん相談支援センターを開設
HCU（ハイケアユニット）の運用開始
一般病棟入院基本料　７対１入院基本料の適用開始
地域周産期母子医療センターの認定を受ける
厚生労働省より「地域がん診療連携拠点病院」の更新指定を受ける
病理診断科、救急科を標榜（院内標榜から移行）
DPC（包括診療報酬請求制度）の対象病院となる
市立豊中病院総合情報通信システム（TOPICS）を導入
病院運営健全化後期実施計画を策定
院内助産院「はぐみ」を開設
緩和ケアセンターを開設
財団法人日本医療機能評価機構より再認定を受ける
厚生労働省より「地域がん診療連携拠点病院」の更新指定を受ける
大阪府より地域医療支援病院の承認を受ける
消化器内科、消化器外科標榜
地方公営企業法の全部適用へ移行
市立豊中病院運営計画を策定
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平成25年３月
平成25年４月

平成27年２月
平成27年３月
平成27年４月

平成28年４月
平成30年１月
平成30年２月
平成30年３月

市立豊中病院運営計画実施計画を策定
放射線科を放射線診断科、放射線治療科とし、標榜
感染対策室を設置
公益財団法人日本医療機能評価機構より再認定を受ける
厚生労働省より「地域がん診療連携拠点病院」の更新指定を受ける
化学療法センターを設置
メディカルアシスタント室を設置
ベッドコントロールセンターを設置
市立豊中病院運営計画（計画期間：平成30年度～令和４年度）を策定
市立豊中病院運営計画実施計画（計画期間：平成30年度～令和４年度）を策定
特定非営利活動法人卒後臨床研修評価機構の認定を受ける

平成31年３月 厚生労働省より「地域がん診療連携拠点病院」の更新指定を受ける
平成31年４月 臨床研究センターを設置
 教育研修センターを設置
令和元年７月 SCU（脳卒中集中治療室）の運用開始
令和２年２月 公益財団法人日本医療機能評価機構より再認定を受ける
令和２年３月 厚生労働省より「地域がん診療連携拠点病院」の更新指定を受ける
令和２年８月 大阪府新型コロナウイルス感染症重点医療機関の指定を受ける
令和３年４月 がんゲノム医療連携病院の指定
令和４年３月 特定非営利活動法人卒後臨床研修評価機構の再認定を受ける
令和４年７月 「大阪府小児地域医療センター」の指定を受ける
令和５年３月 厚生労働省より「地域がん診療連携拠点病院」の更新指定を受ける
令和５年３月 市立豊中病院運営計画（計画期間：令和5年度～令和9年度）を策定









Ⅰ　概　要

1.　施設の概要・診療科目

施設の概要

診 療 科 目

病 床 数

病 棟

（１）

（２）

（３）

（４）

内科、神経内科、消化器内科、循環器内科、精神科、小児科、外科、整形外科、脳神経外科、
心臓血管外科、消化器外科、皮膚科、泌尿器科、産婦人科、眼科、耳鼻いんこう科、
リハビリテーション科、放射線診断科、放射線治療科、病理診断科、救急科、歯科、
歯科口腔外科、麻酔科

２ 階
３ 階 南
３ 階 南
３ 階 北
４ 階 南
４ 階 北
５ 階 南
５ 階 北
６ 階 南
６ 階 北
７ 階 南
７ 階 北
８ 階 南
８ 階 北
感 染
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病院の概況
Ⅰ　概要

2.　組織（令和5年3月31日現在）

内 科
神 経 内 科
消 化 器 内 科
循 環 器 内 科
精 神 科
小 児 科
外 科
整 形 外 科
脳 神 経 外 科
心 臓 血 管 外 科
消 化 器 外 科
皮 膚 科
泌 尿 器 科
産 婦 人 科
眼 科
耳 鼻 い ん こ う 科
リハビリテーション科
放 射 線 診 断 科
放 射 線 治 療 科
病 理 診 断 科
救 急 科
歯 科
歯 科 口 腔 外 科
麻 酔 科

放 射 線 部
臨 床 検 査 部
手 術 部
リハビリテーション部
集 中 治 療 部
人 工 透 析 部
内 視 鏡 部
臨 床 工 学 部
栄 養 管 理 部

健 診 セ ン タ ー

地 域 医 療 連 携 室

メディカルアシスタント室
ベッドコントロールセンター

医 療 情 報 室
医 療 安 全 管 理 室
感 染 対 策 室
臨 床 研 究 セ ン タ ー
教 育 研 修 セ ン タ ー

医 事 課

経 営 企 画 課

病 院 総 務 課

がん相談支援センター
緩 和 ケ ア セ ン タ ー
がん薬物療法センター

副

　院

　長

病

　院

　長

総

　
　
　長

事
業
管
理
者

市

　
　
　長

（
病
院
設
置
者
）

が ん 診 療 部

薬 　 　 剤 　 　 部

看 　 　 護 　 　 部

事 　 　 務 　 　 局

医 　 　 務 　 　 局

中 　 央 　 診 　 療 　 局
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3.　専門外来及び特殊外来

（１） 内 科 糖尿病外来
腎臓外来
血液外来
禁煙外来（保留中）
腎臓選択療法

毎 日
週4回
毎 日
週1回
月3回

呼吸器外来
糖尿・肥満外来
糖尿病透析予防外来
腎・腹膜透析外来

毎 日
週2回
月1回
月2回

（２） 循 環 器 内 科 ペースメーカー外来
循環器外来

週1回
毎 日

不整脈外来
心不全看護外来

月3回
週1回

（３） 精 神 科 もの忘れ外来 週3回

（４） 小 児 科 小児神経外来
未熟児外来
アレルギー外来
心臓外来
小児栄養・内分泌外来

週2回
週1回
週1回
月1回
週1回

血液外来
内分泌外来
先天性代謝外来
HBワクチン外来

月1回
月2回
月3回
週1回

（５） 外 科 胃・食道外来
胃がん専門外来
大腸がん専門外来
肝胆膵外来
乳腺外来
呼吸器外来
遺伝性腫瘍・大腸

週4回
週4回
週2回
週2回
週3回
週1回
週1回

小児外科外来
ストーマ外来
リンパ浮腫外来
肺がん専門外来
大腸外来
乳腺検査

週1回
週2回
週2回
週1回
週2回
週1回

（６） 整 形 外 科 手・肘
脊椎・骨粗鬆症・骨代謝疾患
関節外科
脊椎
膝・関節
肩関節

週2回
週1回
週2回
週2回
週1回
週1回

骨粗しょう症
手・肘
スポーツ・肩
腫瘍
膝・股関節

週1回
週1回
週1回
週1回
週1回

（７） 脳 神 経 外 科 脳腫瘍外来 週2回

（８） 皮 膚 科 フットケア外来 月6回

（９） 泌 尿 器 科 腫瘍外来
結石外来
排尿性機能外来

週1回
週1回
週1回

ストーマ外来
自己導尿指導外来

月3回
週2回

（10） 産 婦 人 科 助産師外来
授乳相談外来
胎児超音波スクリーニング

毎 日
週3回
週1回

胎児心エコー
産婦健康診査2週間

週1回
週3回

（11） 耳鼻いんこう科 頭頚部腫瘍 週1回 音声嚥下外来 週1回

（12） リハビリテーション科 心臓リハビリ外来 週1回

（13） 緩和ケアセンタ－ 緩和ケア 毎 日

（14） 健 診 セ ン タ ー 健康診断
人間ドック

（平成25年1月より休止中）

週4日 豊中市公害被害者検診
（大気汚染）

週2回

（15） 外来治療センタ－ 胃がん専門 週1回

（16） 消 化 器 セ ン タ ー 毎 日
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4.　各種指定等（令和5年3月31日現在）

地域医療支援病院
地域がん診療連携拠点病院
がんゲノム医療連携病院

（公財）日本医療機能評価機構認定病院
地域周産期母子医療センター
救急告示病院
臨床研修指定病院（医科）

（NPO法人）卒後臨床研修評価機構認定病院

臨床研修指定病院（歯科）
健康保険取扱医療機関
国民健康保険療養取扱機関
労災指定医療機関
結核指定医療機関
生活保護法指定医療機関
原子爆弾被爆者一般疾病指定医療機関
母子保健法指定医療機関（養育医療）

難病の患者に対する医療等に関する法律第14条第1項の規定による指定医療機関
児童福祉法第19条の9第1項の規定による指定小児慢性特定疾病医療機関
児童福祉法助産施設
母体保護法指定病院
感染症指定医療機関（第二種）
指定自立支援医療機関（育成医療・更生医療・精神通院医療）
地方公務員災害補償法指定医療機関

5.　諮問機関

（１）名　　　称　病院運営審議会

（２）組　　　織　学職経験を有する者　 足立泰美、今井憲之、勝原裕美子、北村　亘、 
近藤　篤、澤村昭彦、多田耕三、田辺彰子、 
的場啓一、渡邉太郎

 市　　　　　　　民　 令和4年6月  9日まで：大塚五十鈴、福本有友子 
令和4年6月10日から：笹　弘文、中野友香 12人

（３）目　　　的　 市長の諮問に応じて、市立豊中病院の業務の運営についての重要事項について調査審議し
意見を答申する。

（４）開　催　数　3回
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6.　施設基準等の届出状況（令和5年3月31日現在）

項　　目 保険点数
【基本診療料】
一般病棟入院基本料
急性期一般入院料1

基本点数 1,650（1日につき）
〈初期加算〉
14日以内 450、15日～30日以内 192

急性期充実体制加算 7日以内 460、8日～11日以内 250、
12日～14日以内 180 （1日につき）

臨床研修病院入院診療加算1．基幹型　 40（入院初日）
臨床研修病院入院診療加算（歯科）1．基幹型 40（入院初日）
救急医療管理加算1
救急医療管理加算2

1,050 （1日につき）（7日間を限度）
420 （1日につき）（7日間を限度）
乳幼児加算…400、小児加算…200　 

超急性期脳卒中加算 10,800（入院初日）
妊産婦緊急搬送入院加算 7,000（入院初日）
診療録管理体制加算2 30（入院初日）
医師事務作業補助体制加算1（15対1） 1,050（入院初日）
急性期看護補助体制加算
　　25対1（看護補助者5割以上）
　　 夜間100対1急性期看護補助体制加算
　　 夜間看護体制加算
　　 看護補助体制充実加算

240（1日につき）（14日間を限度）
105（1日につき）（14日間を限度）
60（1日につき）（14日間を限度）
5（1日につき）（14日間を限度）　

看護職員夜間配置加算
　　看護職員16対1 配置加算1

70（1日につき）（14日間を限度）

療養環境加算 25（1日につき）
重症者等療養環境特別加算 300（個室）、150（2人部屋）（1日につき）
無菌治療室管理加算
　　無菌治療室管理加算2 2,000（1日につき）（90日間を限度）
緩和ケア診療加算
　　個別栄養食事管理加算

390（1日につき）
70

精神科リエゾンチーム加算 300（週1回）
がん診療連携拠点病院加算 500（入院初日）
栄養サポートチーム加算
　　歯科医師連携加算

200（週1回）
50

医療安全対策加算1
　　医療安全対策地域連携加算1

85（入院初日）
50（入院初日）

感染対策向上加算1
　　指導強化加算

710（入院初日）
30（入院初日）

患者サポート体制充実加算 70（入院初日）
重症患者初期支援充実加算 300（1日につき）（3日間を限度）
報告書管理体制加算 7（退院時1回）
褥瘡ハイリスク患者ケア加算 500（入院中1回）
ハイリスク妊娠管理加算 1,200（1日につき）（20日間を限度）
ハイリスク分娩管理加算 3,200（1日につき）（8日間を限度）
呼吸ケアチーム加算 150（週1回）
後発医薬品使用体制加算1 47（入院初日）
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項　　目 保険点数
病棟薬剤業務実施加算1 120（週1回）
病棟薬剤業務実施加算2 100（1日につき）
データ提出加算2
　　イ. 200床以上の病院　　 150（入院初日）
入退院支援加算1
　　一般病棟入院基本料等
入退院支援加算3
　　地域連携診療計画加算
　　入院時支援加算2
　　総合機能評価加算

700（退院時1回）
1,200（退院時1回）
300（退院時1回）
200
50

せん妄ハイリスク患者ケア加算 100（入院中1回）
精神疾患診療体制加算
　　1. 精神疾患診療体制加算1 
　　2. 精神疾患診療体制加算2

1,000（入院初日）
330（入院初日から3日以内に1回）

地域医療体制確保加算 620（入院初日）
特定集中治療室管理料3
　　小児加算　
　　早期離床・リハビリテーション加算

7日以内…9,697、8～14日以内…8,118（1日につき）
7日以内…2,000、8～14日以内…1,500
500（1日につき）（14日を限度）

ハイケアユニット入院医療管理料1 6,855（1日につき）
脳卒中ケアユニット入院医療管理料 6,013（1日につき）
新生児特定集中治療室管理料1 10,539（1日につき）
新生児治療回復室入院医療管理料 5,697（1日につき）
小児入院医療管理料2

　　養育支援体制加算
　　時間外受入体制強化加算2

4,224（1日につき）
〔基準適合施設：上記に100点加算〕
300（入院初日）
180（入院初日）

看護職員処遇改善評価料61 61（1日につき）
【特掲診療料】
心臓ペースメーカー指導管理料
　　遠隔モニタリング加算 260、480（該当期間の月数を乗じて得た所定点数）
高度難聴指導管理料 人工内耳埋込術後3月以内…500、その他…420
糖尿病合併症管理料 170
がん性疼痛緩和指導管理料 200、小児加算…50
がん患者指導管理料イ（医師、看護師）
がん患者指導管理料ロ（医師及び看護師）
がん患者指導管理料ハ（医師及び薬剤師）
がん患者指導管理料ニ（医師及び臨床遺伝学医師）

500
200
200
300

外来緩和ケア管理料 290、小児加算…150
糖尿病透析予防指導管理料 350
小児運動器疾患指導管理料 250
乳腺炎重症化予防ケア・指導料 初回…500、2回目から4回目まで…150
婦人科特定疾患治療管理料 250
二次性骨折予防継続管理料1
二次性骨折予防継続管理料3

1,000
500

院内トリアージ実施料 300
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項　　目 保険点数
夜間休日救急搬送医学管理料
　救急搬送看護体制加算1

（600）
400

外来腫瘍化学療法診療料1
　　イ．抗悪性腫瘍剤を投与した場合
　　ロ．抗悪性腫瘍剤の投与及び
　　　　　その他必要な治療管理を行った場合
　連携充実加算

700（月に3回に限り）

400（イを算定する日以外　週に1回限り）
150（月に1回）

ニコチン依存症管理料1
　　イ. 初回
　　ロ. 2回目～4回目まで　
　　　（1）対面で行った場合
　　　（2）情報通信機器を用いた場合
　　ハ. 5回目
ニコチン依存症管理料2

230

184
155
180
800（一連につき）

療養・就労両立支援指導料
　相談支援加算

（初回800　2回目以降400）
50

開放型病院共同指導料（Ⅱ） 220
がん治療連携計画策定料1、2 750、300
がん治療連携管理料　1．がん診療拠点病院の場合 500
外来がん患者在宅連携指導料 500
肝炎インターフェロン治療計画管理料 700
ハイリスク妊産婦連携指導料1 1,000
ハイリスク妊産婦連携指導料2 750
薬剤管理指導料
　麻薬管理指導加算

325～380
50

連携強化診療情報提供料 150
医療機器安全管理料1（生命維持管理装置）
医療機器安全管理料2（放射線治療計画）

100（1月につき）
1,100（1連につき）

がんゲノムプロファイリング評価提供料 12,000（1患者につき1回）
在宅患者訪問看護・指導料
　　3. 緩和ケア又は褥瘡ケア専門研修受講者によ
　　　る場合

1,285

在宅腫瘍治療電場療法指導管理料 2,800
持続血糖測定器加算及び皮下連続式グルコース測
定

1,320、700

造血器腫瘍遺伝子検査 2,100
遺伝学的検査
　　1. 処理が容易なもの
　　2. 処理が複雑なもの
　　3. 処理が極めて複雑なもの

3,880
5,000
8,000

骨髄微小残存病変量測定
　　1. 遺伝子再構成の同定に用いるもの
　　2. モニタリングに用いるもの

3,500
2,100

BRCA1/2遺伝子検査
　　1. 腫瘍細胞を検体とするもの
　　2. 血液を検体とするもの

20,200
20,200
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項　　目 保険点数
がんゲノムプロファイリング検査 44,000
先天性代謝異常症検査　ニ．その他 1,141（患者1人につき1回）
HPV核酸検出
HPV核酸検出(簡易ジェノタイプ判定)

350
352

検体検査管理加算Ⅰ 40
検体検査管理加算Ⅳ 500
遺伝カウンセリング加算
遺伝性腫瘍カウンセリング加算

1,000
1,000

植込型心電図検査 90
時間内歩行試験及びシャトルウォーキングテスト 200、200
胎児心エコー法
　胎児心エコー法診断加算

300
1,000

ヘッドアップティルト試験 1,030
脳波検査判断料1 350 (月に1回)
神経学的検査 500
小児食物アレルギー負荷検査 1,000（年３回まで）
内服・点滴誘発試験 1,000

画像診断管理加算1 70（月に1回）
画像診断管理加算2 180（月に1回）
CT撮影及びMRI撮影

（CT）
　64列以上のマルチスライス型･その他の場合
　16列以上64列未満マルチスライス型

（MRI）
　1.5テスラ以上3テスラ未満
　その他

1,000
900

1,330
900

冠動脈CT撮影加算 600
大腸CT撮影加算 620
心臓MRI撮影加算 400
乳房MRI撮影加算 100
小児鎮静下MRI撮影加算 100分の80に相当する点数を加算
処方料、処方箋料　抗悪性腫瘍剤処方管理加算 70
外来化学療法加算1
　抗悪性腫瘍剤以外の薬剤を注射した場合 450、670 (15歳未満の患者)
無菌製剤処理料1

（悪性腫瘍に対して用いる薬剤が注射される一部の患者）
　　イ. 閉鎖式接続機具を使用した場合
　　ロ. イ以外の場合
無菌製剤処理料2（1以外のもの）

180（1日につき） 
45（1日につき）
40（1日につき）

心大血管疾患リハビリテーション料(Ⅰ)
　　　初期加算　　　

205（1単位）
45（1単位）

脳血管疾患等リハビリテーション料(Ⅰ)
　　　初期加算

245（1単位）　
45（1単位）　

廃用症候群リハビリテーション料(Ⅰ)
　　　初期加算　

180（1単位）
45（1単位）
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項　　目 保険点数
運動器リハビリテーション料(Ⅰ)
　　　初期加算

185（1単位)
45（1単位）

呼吸器リハビリテーション料(Ⅰ)
　　　初期加算

175（1単位）
45（1単位）

リハビリテーション総合計画評価料1 300
がん患者リハビリテーション料 205（1単位）
集団コミュニケーション療法料 50（1単位）
医科点数表第2章第9部
　処置の通則の5に掲げる　  休日加算1
　　　　　　　　　　　　　時間外加算1
　　　　　　　　　　　　　深夜加算1

100分の160
100分の80
100分の160

静脈圧迫処置(慢性静脈不全に対するもの) 200
人工腎臓
　　1. 慢性維持透析を行った場合1
　　　イ. 4時間未満の場合
　　　ロ. 4時間以上5時間未満の場合
　　　ハ. 5時間以上の場合
　導入器加算1

1,885
2,045
2,180
200

皮膚悪性腫瘍切除術
　センチネルリンパ節加算 5,000
組織拡張器による再建手術(一連につき)
　　1. 乳房(再建手術)の場合 18,460
後縦靭帯骨化症手術（前方導入によるもの） 78,500
椎間板内酵素注入療法 5,350
鏡視下喉頭悪性腫瘍手術
　　1. 切除
　　2. 全摘

42,200
67,200

乳腺腫瘍画像ガイド下吸引術
　（一連につき）（MRIによるもの） 8,210
乳がんセンチネルリンパ節加算2 3,000
乳腺悪性腫瘍手術

［乳輪温存乳房切除術（腋窩郭清を伴わないもの）
及び乳輪温存乳房切除術（腋窩郭清を伴うもの）

27,810
48,340

ゲル充填人工乳房を用いた乳房再建術
　　（乳房切除後） 25,000
食道縫合術（穿孔、損傷）（内視鏡によるもの）、内
視鏡下胃、十二指腸穿孔瘻孔閉鎖術、胃瘻閉鎖術

（内視鏡によるもの）、小腸瘻閉鎖術（内視鏡によ
るもの）、結腸瘻閉鎖術（内視鏡によるもの）、腎

（腎盂）腸瘻閉鎖術、尿管腸瘻閉鎖術（内視鏡によ
るもの）、膀胱腸瘻閉鎖術（内視鏡によるもの）、膣
腸瘻閉鎖術（内視鏡によるもの）

10,300

経皮的冠動脈形成術
　　1. 急性心筋梗塞
　　2. 不安定狭心症
　　3. その他

36,000
22,000
19,300
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項　　目 保険点数
経皮的冠動脈ステント留置術
　　1. 急性心筋梗塞
　　2. 不安定狭心症
　　3. その他

34,380
24,380
21,680

経皮的中隔心筋焼灼術 24,390
ペースメーカー移植術
　　1. 心筋電極の場合
　　2. 経静脈電極の場合
　　3. リードレスペースメーカーの場合
ペースメーカー交換術

16,870
9,520
9,520
4,000

植込型心電図記録計移植術
植込型心電図記録計摘出術

1,260
840

大動脈バルーンパンピング法（IABP法） 初日…8,780、2日目以降…3,680
腹腔鏡下リンパ節群郭清術（側方） 41,090
腹腔鏡下小切開骨盤内リンパ節群郭清術
腹腔鏡下小切開後腹膜リンパ節群郭清術
腹腔鏡下小切開後腹膜腫瘍摘出術
腹腔鏡下小切開後腹膜悪性腫瘍手術
腹腔鏡下小切開副腎摘出術
腹腔鏡下小切開腎部分切除術
腹腔鏡下小切開腎摘出術
腹腔鏡小切開尿管腫瘍摘出術
腹腔鏡下小切開腎（尿管）悪性腫瘍手術
腹腔鏡下小切開膀胱腫瘍摘出術
腹腔鏡下小切開前立腺悪性腫瘍手術

26,460
39,720
30,310
50,610
34,390
42,900
40,240
31,040
49,870
12,710
59,780

腹腔鏡下リンパ節群郭清術（側方） 41,090
内視鏡的逆流防止粘膜切除術 12,000
腹腔鏡下十二指腸局所切除術
　（内視鏡処置を併施するもの） 30,000
腹腔鏡下胃切除術
　　1.  単純切除術（内視鏡手術用支援機器を用い

る場合）
　　3.  悪性腫瘍手術（内視鏡手術用支援機器を用

いるもの）

45,470

73,590

腹腔鏡下噴門側胃切除術
　　1.  単純切除術（内視鏡手術用支援機器を用い

る場合）
　　3.  悪性腫瘍切除術（内視鏡手術用支援機器を

用いるもの）

54,010

80,000

腹腔鏡下胃全摘術
　　1.  単純全摘術（内視鏡手術用支援機器を用い

る場合）
　　4.  悪性腫瘍手術（内視鏡手術用支援機器を用

いるもの）

64,740

98,850

腹腔鏡下胃縮小術（スリーブ状切除によるもの） 40,050
バルーン閉塞下逆行性経静脈的塞栓術 31,710
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項　　目 保険点数
腹腔鏡下胆嚢悪性腫瘍手術
　（胆嚢床切除を伴うもの） 70,220
胆管悪性腫瘍手術
　　1.  膵頭十二指腸切除及び肝切除（葉以上）を

伴うもの
173,500

腹腔鏡下肝切除術
　1. 部分切除　イ 単回の切除によるもの
　　　　　　　ロ 複数回の切除を要するもの
　2. 外側区域切除
　3. 亜区域切除
　4. 1区域切除
　5. 2区域切除
　6. 3区域切除

58,680
63,680
74,880
108,820
130,730
152,440
174,090

腹腔鏡下膵腫瘍摘出術 39,950
腹腔鏡下膵体尾部腫瘍切除術
　1. 脾同時切除の場合
　2. 脾温存の場合

53,480
56,240

早期悪性腫瘍大腸粘膜下層剥離術 22,040
腹腔鏡下直腸切除・切断術
　（内視鏡手術用支援機器を用いる場合）
　　1. 切除術
　　2. 低位前方切除術
　　5. 切断術

75,460
83,930
83,930

体外衝撃波腎・尿管結石破砕術（一連につき） 19,300
腹腔鏡下腎悪性腫瘍手術
　（内視鏡手術用支援機器を用いるもの）
　　1. 原発病巣が7㎝以下のもの
　　2. その他のもの
腹腔鏡下尿管悪性腫瘍手術
　（内視鏡手術用支援機器を用いるもの）

70,730
64,720

64,720
腹腔鏡下腎盂形成手術
　（内視鏡手術用支援機器を用いる場合） 51,600
膀胱水圧拡張術
ハンナ型間質性膀胱炎手術（経尿道）

6,410
9,930

腹腔鏡下膀胱悪性腫瘍手術
　（内視鏡手術用支援機器を用いる場合）
　　1.  全摘（腸管等を利用して尿路変更を行わな

いもの）
　　2.  全摘（回腸又は結腸導管を利用して尿路変

更を行う）
　　3.  全摘（代用膀胱を利用して尿路変更を行う

もの）

86,110

117,790

120,590
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項　　目 保険点数
腹腔鏡下膀胱悪性腫瘍手術
　　1.  全摘（腸管等を利用して尿路変更を行わな

いもの）
　　2.  全摘（回腸又は結腸導管を利用して尿路変

更を行うもの）
　　3.  全摘（代用膀胱を利用して尿路変更を行う

もの）

86,110

117,790

120,590

膀胱頸部形成術（膀胱頸部吊上術以外）
埋没陰茎手術
陰嚢水腫手術（鼠径部切開によるもの）

37,690
7,760
3,980

腹腔鏡下前立腺悪性腫瘍手術 77,430
腹腔鏡下前立腺悪性腫瘍手術
　（内視鏡手術用支援機器を用いるもの） 95,280
医科点数表第２章第10部
　手術の通則の12に掲げる　休日加算1
　手術の通則の12に掲げる　時間外加算1
　手術の通則の12に掲げる　深夜加算1

100分の160
100分の80
100分の160に相当する点数

医科点数表第2章第10部手術の通則の5（歯科点数
表第2表第9部手術の通則4を含む）及び6に掲げる
手術

所定点数

医科点数表第2章第10部
手術の通則の16に掲げる手術
　　 胃瘻造設術（経皮的内視鏡下胃瘻造設術、腹

腔鏡下胃瘻造設術を含む）

6,070
適合していない場合は所定点数の100分の80に相当
する点数を算定

医科点数表第2章第10部
　手術の通則の19に掲げる手術
　　乳房切除術

6,040
遺伝性乳癌卵巣癌症候群の患者に対して行った場合
も算定できる

輸血管理料Ⅱ
　輸血適正使用加算Ⅱ

110
60

人工肛門・人工膀胱造設術前処理加算 450
胃瘻造設時嚥下機能評価加算 2,500
レーザー機器加算
　　1. レーザー機器加算1
　　2. レーザー機器加算2
　　3. レーザー機器加算3

50
100
200

麻酔管理料（Ⅰ）
　　1. 硬膜外麻酔、脊椎麻酔
　　2. 閉鎖循環式全身麻酔
麻酔管理料（Ⅱ）
　　1. 硬膜外麻酔、脊椎麻酔
　　2. 閉鎖循環式全身麻酔

250
1,050

150
450

放射線治療管理料
　放射線治療専任加算
　外来放射線治療加算

330
100
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項　　目 保険点数
体外照射
　高エネルギー放射線治療
　一回線量増加加算
　画像誘導放射線治療加算
　　イ. 体表面の位置情報によるもの
　　ロ. 骨構造の位置情報によるもの
　　ハ. 腫瘍の位置情報によるもの
　体外照射呼吸性移動対策加算

1回目…840～1,800、2回目…420～900
690

150
300
450
150

定位放射線治療
　定位放射線治療呼吸性移動対策加算
　　イ. 動体追尾法
　　ロ. その他

63,000

10,000
5,000

病理診断料
　　ロ. 病理診断管理加算2
　　　（1） 組織診断を行った場合
　　　（2） 細胞診断を行った場合
　悪性腫瘍病理組織標本加算

320
160
150

酸素の購入価格に関する届出 液化酸素…0.05円、小型ボンベ…1.28円
【歯科】
地域歯科診療支援病院歯科初診料 288
歯科外来診療環境体制加算2 25（初診時１回）
歯科診療特別対応連携加算 150（月１回）
地域歯科診療支援病院入院加算 300（入院初日）
歯科治療時医療管理料 45
精密触覚機能検査 460
歯科口腔リハビリテーション料2 54（1口腔につき）
CAD/CAM冠 1,200（1歯につき）
広範囲顎骨支持型埋込術
　　（1） 1回法によるもの
　　（2） 2回法によるもの
　　　イ. 1次手術
　　　ロ. 2次手術

14,500

11,500
4,500

歯周組織再生誘導手術 ｲ．一次手術…840、ﾛ．二次手術…380
クラウンブリッジ維持管理料 100～440
口腔病理診断管理加算2
　　1. 組織診断を行った場合
　　2. 細胞診断を行った場合

320
160

【入院食事療養費】
入院時食事療養費（Ⅰ） 640円（一食につき）
特別食加算 76円（一食につき）
食堂加算 50円（一日につき）

【保険外併用療養費】
特別の療養環境の提供（個室料） 3,300円～33,000円　（消費税込み）
病床数が200床以上の病院について受けた初診 医科…7,700円、歯科…5,500円（消費税込み）
180日を超える入院 通算対象入院料の15％を乗じた額（消費税込み）
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1.　病院職員
病 院 事 業 管 理 者 本 荘 泰 司
総 長 吉 川 秀 樹
病 院 長 堂 野 恵 三
副 院 長 岩 橋 博 見
副 院 長 中 川 　 理
副 院 長 岩 澤 　 卓

副院長兼看護部長 藤 田 幸 恵
医 務 局 長 今 村 博 司
中 央 診 療 局 長 西 尾 雅 実
事 務 局 長 大 東 幹 彦
薬 剤 部 長 宇 佐 美 順 子

病院人事の変遷
病院事業管理者　  

 小 林 　 栄  平成23年  4月～平成31年  3月
 本 荘 泰 司  平成31年  4月～令和  5年  3月　

総長　  
 清 原 久 和  平成23年  4月～平成24年  3月
 眞 下 　 節  平成24年  4月～令和元年  8月
 吉 川 秀 樹  令和元年  9月～　

院長　  
 吉 田 諦 視  昭和19年  4月～昭和25年  3月
 小 林 義 郎  昭和25年  4月～昭和29年  3月
 松 岡 全 二  昭和29年  4月～昭和32年  3月
 西 藤 滋 和  昭和32年  4月～昭和44年  3月
 永 島 亮 二  昭和44年  4月～昭和52年  3月
 井 上 一 正  昭和52年  4月～昭和58年  3月
 中 島 敏 夫  昭和58年  4月～昭和63年  3月
 木 村 正 治  昭和63年  4月～平成11年  3月
 高 見 元 敞  平成11年  4月～平成13年  3月
 松 山 辰 男  平成13年  4月～平成17年  3月
 島 野 高 志  平成17年  4月～平成23年  3月
 片 桐 修 一  平成23年  4月～平成25年  8月
 眞 下 　 節  平成25年  8月～平成28年  3月
 堂 野 恵 三  平成28年  4月～令和  5年  3月　

副院長　  
 西 藤 滋 和  昭和25年  4月～昭和32年  3月
 永 島 亮 二  昭和32年  4月～昭和44年  3月
 井 上 一 正  昭和44年  4月～昭和52年  3月
 中 島 敏 夫  昭和44年  4月～昭和58年  3月
 荒 井 健 一  昭和52年  4月～昭和55年  3月
 木 村 正 治  昭和56年  4月～昭和63年  3月
 中 井 　 昭  昭和58年  4月～平成  4年  3月
 吉 田 秀 雄  昭和63年  4月～平成  3年  3月
 苅 田 次 弘  平成  3年  4月～平成  8年  3月
 高 見 元 敞  平成  4年  4月～平成11年  3月
 松 山 辰 男  平成  9年  4月～平成13年  3月
 島 野 高 志  平成11年  4月～平成17年  3月
 尾 崎 正 義  平成14年  4月～平成17年  3月
 清 原 久 和  平成17年  4月～平成23年  3月
 片 桐 修 一  平成17年  4月～平成23年  3月
 本 山 裕 子  平成17年  4月～平成20年  3月
 深 谷 和 代  平成20年  4月～平成22年  3月
 髙嶋香奈子 平成22年  4月～平成27年  3月
 佐 藤 正 之  平成23年  4月～平成24年  3月
 北 田 昌 之  平成23年  4月～平成26年  3月
 堂 野 恵 三  平成24年  4月～平成28年  3月
 東 　 孝 次  平成26年  4月～平成31年  3月
 兒 玉 洋 子  平成27年  4月～平成28年  3月

 嶺 尾 郁 夫  平成28年  4月～平成31年  3月
 藤 田 幸 恵  平成28年  4月～
 巽 千 賀 夫  平成31年  4月～令和元年12月
 稲 田 正 己  平成31年  4月～令和  4年  3月
 岩 橋 博 見  令和  2年  4月～
 中 川 　 理  令和  4年  4月～
 岩 澤 　 卓  令和  4年  4月～　

看護部長（総看護婦長）　  
 外村あやの 昭和34年  4月～昭和36年  3月
 北 川 文 子  昭和38年  4月～昭和47年  3月
 川上千津花 昭和48年  4月～昭和52年  3月
 高 森 勝 子  昭和52年  4月～平成10年  3月
 秋 枝 節 子  平成10年  4月～平成13年  3月
 本 山 裕 子  平成13年  4月～平成19年  3月
 深 谷 和 代  平成19年  4月～平成21年  3月
 髙嶋香奈子 平成21年  4月～平成26年  3月
 兒 玉 洋 子  平成26年  4月～平成27年  3月
 藤 田 幸 恵  平成27年  4月～令和  5年  3月　

事務局長　  
 金 谷 　 功  昭和19年１月～昭和19年  3月
 赤 池 満 起  昭和19年  4月～昭和20年  3月
 三宅嘉右衛門 昭和20年  4月～昭和22年  3月
 上 島 　 勲  昭和22年  4月～昭和26年  3月
 山田丈之助 昭和26年  4月～昭和26年12月
 赤 池 満 起  昭和27年１月～昭和28年  3月
 有 光 満 敏  昭和28年  4月～昭和29年  3月
 赤 池 満 起  昭和29年  4月～昭和30年  3月
 田 中 季 松  昭和30年  4月～昭和32年  3月
 田名瀬　明 昭和32年  4月～昭和36年  3月
 中 村 正 徹  昭和36年  4月～昭和36年12月
 林 　 　 實  昭和37年１月～昭和43年  3月
 平 岡 富 雄  昭和43年  4月～昭和44年  3月
 野 土 繁 雄  昭和44年  4月～昭和50年  3月
 奥 畑 章 郎  昭和50年  4月～昭和55年  3月
 竹 下 正 人  昭和55年  4月～昭和58年  3月
 植 田 隆 久  昭和58年  4月～平成３年  3月
 三 野 　 胖  平成  3年  4月～平成５年  3月
 米 谷 卓 治  平成  5年  4月～平成７年  3月
 冨 田 憲 一  平成  7年  4月～平成10年  3月
 黒 澤 忠 夫  平成10年  4月～平成13年  3月
 畑 中 正 昭  平成13年  4月～平成16年  3月
 高 垣 正 夫  平成16年  4月～平成18年  3月
 加 藤 康 典  平成18年  4月～平成21年  3月
 田 居 伸 明  平成21年  4月～平成24年  3月
 小 城 克 未  平成24年  4月～平成28年  3月
 小 杉 洋 樹  平成28年  4月～令和２年  3月
 大 東 幹 彦  令和  2年  4月～
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医務局

診　療　科 職　　　名 氏　　　名 備　　　　　考
総 長 吉　川　秀　樹 　（整形外科）

兼がん診療部長
病 院 長 堂　野　恵　三 　（外科）

兼ベッドコントロールセンター長
令和5年3月31日退職

副 院 長 中　川　　　理 兼循環器内科主任部長
兼救急科部長
兼健診センター長

副 院 長 岩　橋　博　見 兼内科主任部長
兼臨床研究センター長

副 院 長 岩　澤　　　卓 兼外科主任部長
兼教育研修センター長

副 院 長 藤　田　幸　恵 兼看護部長
医 務 局 長 今　村　博　司 兼外科主任部長

兼消化器外科部長
兼がん診療部副部長

医務局次長 西　田　　勉 兼消化器内科主任部長
兼内視鏡部長

内 科 主 任 部 長 岩　橋　博　見 副院長
兼臨床研究センター長

〃 小　杉　　　智
部 長 阿　部　欣　也 兼感染対策室長

〃 竹　治　正　展 兼人工透析部長
〃 田　所　誠　司
〃 政　家　寛　明 令和4年4月1日採用

医 長 岡　内　幸　義
〃 楠　　　康　生
〃 森　村　　　治
〃 木　田　　　亨
〃 稲　田　慎　也

医 員 中　坪　彩恵子
〃 上　野　憲　子
〃 小　澤　孝　幸 令和4年4月1日採用
〃 大　﨑　　　恵 令和4年4月1日採用
〃 福　田　俊　悟 令和4年4月1日採用

神 経 内 科 部 長 横　江　　　勝
医 長 杉　浦　由　理
医 員 村　田　　　尚 令和4年4月1日採用

〃 早　野　絵　梨
消 化 器 内 科 主 任 部 長 西　田　　　勉 医務局次長

兼内視鏡部長
部 長 福　井　浩　司 兼メディカルアシスタント室長
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診　療　科 職　　　名 氏　　　名 備　　　　　考
消 化 器 内 科 医 長 山　本　政　司

〃 中　松　　　大
〃 松　本　健　吾

医 員 杉　本　　　彩
〃 大　杉　直　人
〃 藤　井　祥　史
〃 阪　本　直　洋 令和4年4月1日採用
〃 岡　部　　　悟 令和4年4月1日採用

循 環 器 内 科 主 任 部 長 中　川　　　理 副院長
兼救急科部長
兼健診センター長

部 長 熊　田　全　裕
医 長 岡　﨑　由　典

〃 水　上　雪　香 令和5年3月31日退職
〃 福　岡　秀　忠

医 員 飯　田　卓　馬
〃 福　島　直　樹

精 神 科 主 任 部 長 橋　本　千　穂 兼中央診療局主幹、令和4年6月30日退職
部 長 森　原　剛　史 兼中央診療局主幹、令和4年7月1日採用
医 員 東　　　眞　吾 令和4年4月1日採用

小 児 科 主 任 部 長 茶　山　公　祐
部 長 吉　川　真紀子

〃 徳　永　康　行
医 長 渡　辺　陽　和 令和5年3月31日退職

〃 髙　橋　邦　彦 令和4年4月1日採用
医 員 川　西　邦　洋

外 科 主 任 部 長 岩　澤　　　卓 副院長
兼教育研修センター長

〃 今　村　博　司 医務局長
兼消化器外科部長
兼がん診療部副部長

部 長 赤　木　謙　三
〃 川　瀬　朋　乃 兼がん薬物療法センター長
〃 清　水　潤　三
〃 池　永　雅　一 令和4年4月1日採用

医 長 柳　本　喜　智
〃 鈴　木　陽　三
〃 竹　山　廣　志 令和5年3月31日退職
〃 山　下　雅　史
〃 小　林　　　晶 令和4年7月1日採用

医 員 小田切　数　基 令和5年3月31日退職
〃 佐　藤　泰　史

整 形 外 科 部 長 栗　山　幸　治 中央診療局次長
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診　療　科 職　　　名 氏　　　名 備　　　　　考
整 形 外 科 医 長 吉　田　礼　徳

〃 柏　井　将　文 令和4年9月30日退職
〃 小　泉　宏　太 令和4年6月30日退職
〃 水　野　直　子

医 員 阿　部　真　悟
〃 釜　谷　崇　志
〃 岡　田　倫太郎 令和4年10月1日採用

脳 神 経 外 科 部 長 西　尾　雅　実 中央診療局長
医 長 後　藤　　　哲

〃 森　　　康　輔
医 員 林　　　元　久 令和4年4月1日採用

心臓血管外科 部 長 藤　村　博　信
医 長 後　藤　隆　純

皮 膚 科 部 長 横　見　明　典
医 員 後　藤　範　子

泌 尿 器 科 主 任 部 長 三　宅　　　修
部 長 鄭　　　則　秀
医 長 佐　藤　元　孝
医 員 秋　山　　　舞 令和5年3月31日退職

〃 松　下　　　慎 令和4年4月1日採用
産 婦 人 科 部 長 辻　江　智　子

医 長 池　田　佳　代
〃 吉　田　　　晋
〃 高　橋　良　子
〃 田　中　博　子

医 員 伊　東　　　優
〃 加　藤　　　恵
〃 横　井　恵理子 令和4年9月30日退職
〃 竹　井　智　彦 令和4年10月1日採用、令和5年3月31日退職

眼 科 部 長 岡　田　正　喜 兼中央診療局主幹
医 員 横　山　洵　子 令和5年3月31日退職

耳鼻いんこう科 部 長 三　谷　健　二
医 長 鎌　倉　　　綾
医 員 板　倉　志　織 令和4年11月30日退職

リハビリテーション科 部 長 山　本　健　吾
医 長 来　　　真希子

放射線診断科 部 長 中　田　早　紀 兼放射線治療科部長
医 長 塚　部　明　大
医 員 永　井　啓　介 令和4年4月1日採用

放射線治療科 部 長 中　田　早　紀 兼放射線診断科部長
医 長 足　立　加　那

病 理 診 断 科 部 長 足　立　史　朗
医 員 田　村　裕　美
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診　療　科 職　　　名 氏　　　名 備　　　　　考
救 急 科 部 長 中　川　　　理 副院長

兼循環器内科主任部長
兼健診センター長

医 長 高　橋　弘　毅
歯 科 部 長 今　井　智　章 兼中央診療局主幹、令和4年4月1日採用

医 長 藤　田　祐　生
医 員 一　山　紗　知 令和4年4月1日採用、令和5年3月31日退職

麻 酔 科 主 任 部 長 高　田　幸　治 兼臨床工学部長
兼集中治療部長
兼手術部長

部 長 二　宮　万理恵 兼緩和ケアセンター長
〃 香　河　清　和

医 長 桐　山　圭　司
〃 松　永　寛　紀
〃 滝　本　佳　予 令和4年4月1日採用

医 員 八　木　拓　也
〃 奥　野　勇　輔 令和4年9月30日退職
〃 仲　井　祐　貴 令和4年4月1日採用

中央診療局

部　　　署 職　　　名 氏　　　名 備　　　　　考
中央診療局長 西　尾　雅　実 兼脳神経外科部長
中央診療局次長 栗　山　幸　治 兼整形外科部長
主 幹 岡　田　正　喜 眼科部長

〃 橋　本　千　穂 精神科主任部長、令和4年6月30日退職
〃 今　井　智　章 歯科部長、令和4年4月1日採用
〃 森　原　剛　史 精神科部長、令和4年7月1日採用

放 射 線 部 部長（中央診療局) 砂　場　　　均 令和5年3月31日退職
副部長（中央診療局） 深　美　智　彦

〃 生　島　忠　久
〃 矢　尾　典　子

主 任 岸　本　昌　正
〃 寺　澤　裕　司
〃 市　村　叔　照
〃 宮　野　英　人
〃 中　井　美　穂

臨 床 検 査 部 部長(中央診療局) 山　内　一　浩
副部長（中央診療局） 砂　場　麻　里 令和5年3月31日退職

〃 髭　野　昭　子
〃 加　藤　京　子

主 任 福　田　由　美
〃 鈴　木　紀　子
〃 笹　垣　貴　美
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部　　　署 職　　　名 氏　　　名 備　　　　　考
臨 床 検 査 部 主 任 木　下　典　子

〃 金　城　智　江
〃 温　井　正　博
〃 駒　　　里　美

臨 床 工 学 部 部長(中央診療局) 高　田　幸　治 麻酔科主任部長
兼集中治療部長
兼手術部長

主 任 岩　崎　守　弘
リハビリテーション部 部長(中央診療局) 大　川　知　之

副部長（中央診療局） 奈良平　明　子
主 任 竹　村　衣　代

〃 足　立　ゆかり
栄 養 管 理 部 部 長(中 央 診 療 局) 井　上　文　子

部　　　署 職　　　名 氏　　　名 備　　　　　考
健診センター センター長 中　川　　　理 副院長

兼循環器内科主任部長
兼救急科部長

薬 剤 部 薬 剤 部 長 宇佐美　順　子
副薬剤部長 相　澤　聡　子

〃 小　野　祐　志
主 任 竹　中　智　子

〃 岸　田　容　之
〃 赤　羽　美樹子 兼臨床研究センター副センター長
〃 大　江　彰　彦
〃 金　谷　吉　崇
〃 椎　葉　有　樹
〃 石　田　志　穂

看 護 部 看 護 部 長 藤　田　幸　恵 副院長
看護部次長 中　上　紀　子 兼医療安全管理室長

〃 木　本　正　美 兼地域医療連携室主幹
〃 越　智　比奈子

副看護部長 大　畠　香代子
〃 吉　松　美　枝 兼ベッドコントロールセンター主幹

令和5年3月31日退職
〃 斉　藤　百　恵
〃 二　宮　由紀恵 兼がん相談支援センター主幹

副 主 幹 大　西　智香子
〃 曽　根　光　子
〃 柴　田　明日香

看 護 師 長 松　田　裕　子
〃 森　田　晴　代
〃 佐　藤　千穂子
〃 野　端　万　里
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部　　　署 職　　　名 氏　　　名 備　　　　　考
看 護 部 看 護 師 長 伊　藤　輝代美

〃 小　川　　　綾
〃 德　田　明　美
〃 三　輪　真理子
〃 阪　根　睦　恵
〃 川　原　令　子
〃 武　田　弘　子 令和5年3月31日退職
〃 児　玉　雅　美
〃 山　中　賀　代
〃 秦　　　真由美
〃 横　山　賢　子
〃 染　谷　　　裕
〃 掛　布　美　樹
〃 濵　田　紀　子

副看護師長 木　村　隆　子 令和5年3月31日退職
〃 森　田　博　美
〃 川　上　秀　子
〃 山　本　二三代
〃 豊　永　秀　子
〃 金　子　幸　恵
〃 平　野　正　美
〃 栗　山　めぐみ
〃 山　田　章　子
〃 秋　間　成　美
〃 古　田　真由美
〃 中　村　智　子
〃 浦　辺　千津子
〃 篠　原　清　美
〃 歌　坂　美加子
〃 市　村　友紀子
〃 尾　畑　　　幸
〃 川　原　瑞　枝
〃 久　保　美由紀
〃 和　田　めぐみ
〃 大　山　京　子
〃 野　口　裕　子
〃 阿久澤　美　和
〃 酒　井　世志子
〃 岡　野　祐　子
〃 原　田　美由紀
〃 加　藤　和　成
〃 泉　野　恭　子
〃 二　宮　智香子
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部　　　署 職　　　名 氏　　　名 備　　　　　考
看 護 部 副看護師長 河　村　あゆみ

〃 和　田　敦　子
〃 桐　山　香　織
〃 岡　田　藍　子
〃 今　村　里　永
〃 西　村　美名子
〃 山　口　　　望
〃 前　川　奈　央
〃 渡　部　啓　介
〃 吉　澤　恵　美
〃 澤　田　かおり
〃 朝　永　美　紀
〃 染　谷　小百合
〃 篠　田　明　子
〃 岩　本　三　恵
〃 原　口　聡　子
〃 香　西　瑞　絵
〃 蟇　目　有　佳
〃 白　桃　真紀子
〃 辻　　　まどか
〃 竹　内　友　紀
〃 大　野　真由美
〃 水　本　陽　子
〃 村　木　　　瞳
〃 森　川　加　菜
〃 柿　沼　香　里

部　　　署 職　　　名 氏　　　名 備　　　　　考
が ん 診 療 部 部 長 吉　川　秀　樹 総長

副 部 長 今　村　博　司 医務局長
兼外科主任部長
兼消化器外科部長

がん相談支援センター センター長 鍋　島　　　智
主 幹 二　宮　由紀恵 副看護部長
副センター長 秋　本　和　之
副 主 幹 大　塚　千代美

がん薬物療法センター センター長 川　瀬　朋　乃 外科部長
緩和ケアセンター センター長 二　宮　万理恵 麻酔科部長

部　　　署 職　　　名 氏　　　名 備　　　　　考
地域医療連携室 室 長 秋　田　瑞　恵

主 幹 木　本　正　美 看護部次長
室 長 補 佐 長谷部　ひとみ
副 主 幹 東　山　美　鈴 兼地域医療連携係長

医 療 情 報 室 室 長 櫻　田　靖　之 令和5年3月31日転出
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部　　　署 職　　　名 氏　　　名 備　　　　　考
医 療 情 報 室 室 長 補 佐 佐々木　啓　充

副 主 幹 福　田　民　江 兼診療情報管理係長
医療安全管理室 室 長 中　上　紀　子 看護部次長

室 長 補 佐 西　川　晃　代
感 染 対 策 室 室 長 阿　部　欣　也 内科部長
ベッドコントロールセンター センター長 堂　野　恵　三 病院長

令和5年3月31日退職
主 幹 吉　松　美　枝 副看護部長
副センター長 福　田　早　苗

教育研修センター センター長 岩　澤　　　卓 副院長
兼外科主任部長

臨床研究センター センター長 岩　橋　博　見 副院長
兼内科主任部長

副センター長 赤　羽　美樹子 兼薬剤部主任
メディカルアシスタント室 室 長 福　井　浩　司 消化器内科部長

部　　　署 職　　　名 氏　　　名 備　　　　　考
事 務 局 事 務 局 長 大　東　幹　彦

事務局次長 松　永　啓　太 兼病院総務課長
令和4年4月1日転入

〃 坂　口　真由美 兼経営企画課長
令和5年3月31日転出

病 院 総 務 課 課 長 松　永　啓　太 事務局次長
令和4年4月1日転入

主 幹 垣　内　伯　子 令和5年3月31日転出
課 長 補 佐 金　子　政　嗣

〃 梁　　　昌　義
副 主 幹 谷　岡　　　勝 令和5年1月31日退職

経 営 企 画 課 課 長 坂　口　真由美 事務局次長
令和5年3月31日転出

主 幹 木　下　　　実 令和5年3月31日転出
課 長 補 佐 岡　村　素　子 兼経営企画係長

令和4年4月1日転入
〃 大　園　　　潤 兼用度係長

医 事 課 課 長 豊　田　聡　司
課 長 補 佐 角　山　伊知郎
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人事異動
■医務局及び中央診療局
 （昇格） 令和4年4月1日 木　田　　　亨 医務局内科医長
  　　　〃 稲　田　慎　也 医務局内科医長
  　　　〃 杉　浦　由　理 医務局神経内科医長
  　　　〃 渡　辺　陽　和 医務局小児科医長
  　　　〃 後　藤　隆　純 医務局心臓血管外科医長
  　　　〃 田　中　博　子 医務局産婦人科医長
  　　　〃 水　上　雪　香 医務局循環器内科医長
  　　　〃 髭　野　昭　子 中央診療局臨床検査部副部長
  　　　〃 加　藤　京　子 中央診療局臨床検査部副部長
 （採用） 令和4年4月1日 池　永　雅　一 医務局外科部長
  　　　〃 今　井　智　章 医務局歯科部長
  　　　〃 髙　橋　邦　彦 医務局小児科医長
  　　　〃 滝　本　佳　予 医務局麻酔科医長
  　　　〃 政　家　寛　明 医務局内科部長
  令和4年7月1日 森　原　剛　史 医務局精神科部長
  　　　〃 小　林　　　晶 医務局外科医長
 （退職） 令和4年6月30日 小　泉　宏　太 医務局整形外科医長
  　　　〃 橋　本　千　穂 医務局精神科主任部長
  令和4年9月30日 柏　井　将　文 医務局整形外科医長
  令和5年3月31日 堂　野　恵　三 病院長
  　　　〃 渡　辺　陽　和 医務局小児科医長
  　　　〃 水　上　雪　香 医務局循環器内科医長
  　　　〃 竹　山　廣　志 医務局外科医長
  　　　〃 砂　場　　　均 中央診療局放射線部長
  　　　〃 砂　場　麻　里 中央診療局臨床検査部副部長 
 （異動） 令和4年4月1日 葛　西　立　史 中央診療局放射線部副部長 （転出）
    健康医療部保健予防課へ 
■薬剤部
 （昇格） 令和4年4月1日 宇佐美　順　子 薬剤部長
  　　　〃 相　澤　聡　子 薬剤部副薬剤部長
  　　　〃 小　野　祐　志 薬剤部副薬剤部長
  　　　〃 赤　羽　美樹子 薬剤部主任

■看護部
 （昇格） 令和4年4月1日 斉　藤　百　恵 看護部副看護部長
  　　　〃 森　田　晴　代 看護部看護師長
  　　　〃 伊　藤　輝代美 看護部看護師長
  　　　〃 川　原　令　子 看護部看護師長
  　　　〃 掛　布　美　樹 看護部看護師長
 （退職） 令和5年3月31日 吉　松　美　枝 看護部副看護部長
  　　　〃 武　田　弘　子 看護部看護師長

■事務局・その他
 （昇格） 令和4年4月1日 西　川　晃　代 医療安全管理室室長補佐
  　　　〃 坂　口　真由美 事務局次長
 （退職） 令和5年1月31日 谷　岡　　　勝 事務局病院総務課副主幹
  令和5年3月31日 本　荘　泰　司 事業管理者
 （異動） 令和4年4月1日 谷　岡　　　勝 病院総務課副主幹 （転入）
    都市経営部秘書課より
  　　　〃 松　永　啓　太 事務局次長 （転入）
    市民協働部より
  　　　〃 岡　村　素　子 経営企画課課長補佐 （転入）
    会計課より
  　　　〃 山　森　栄　一 経営企画課課長補佐 （転出）
    都市活力部産業振興課へ
  　　　〃 前　田　真　吾 医療安全管理室室長補佐 （転出）
    市民協働部中部地域連携センターへ
  　　　〃 中　村　　　卓 医事課長 （転出）
    健康医療部健康政策課へ
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2．職員状況（令和5年3月31日現在）

正職員・任期付短時間勤務職員・再任用職員・臨時的任用職員
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病院の概況
Ⅱ　病院職員
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医 師 10 4 4 2 1 6 5 2 2 2 3 5 1 2 2 2 1 54 1

歯 科 医 師 1 1 0

研 修 医 26 26 3

研 修 歯 科 医 1 1 0

嘱 託 医 師 1 1 1 1 1 1 1 7 1

看
護
職
員

看 護 師 14 1 1 1 4 23 2 1 3 3 3 2 3 4 2 2 69 -6

助 産 師 1 3 4 0

医
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術
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薬 剤 師 14 1 15 -2

診 療 放 射 線 技 師 1 1 0

臨 床 検 査 技 師 14 14 0

歯 科 衛 生 士 3 3 -2

歯 科 技 工 士 0 0

理 学 療 法 士 0 0

言 語 聴 覚 士 1 1 0

臨 床 心 理 士 2 2 0

管 理 栄 養 士 6 6 3

事

務

職

員

事 務 員 3 2 2 2 1 3 2 3 6 2 1 2 4 1 1 35 1

技 術 職 員 1 1 0

医療事務専門職員 4 4 4

医 療 社 会 福 祉 士 3 1 4 -1

診 療 情 報 管 理 士 5 4 9 0

相 談 員 1 1 2 0

医師事務作業補助者 56 1 57 1

司 書 2 2 0

技
能
労
務
員

運 転 手 1 1 1

病 棟 補 助 員 2 6 3 4 6 5 5 5 5 5 6 5 57 1

病棟補助員（事務） 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 1

総　　　　　計 10 4 5 2 1 6 5 2 2 0 2 3 6 1 2 0 3 0 2 0 1 1 1 15 1 0 2 0 3 6 1 20 1 2 1 0 0 27 2 58 3 8 0 16 1 1 1 4 25 4 0 0 0 0 10 0 4 4 10 9 9 8 9 10 9 8 0 7 6 3 0 1 2 4 0 2 9 385 6
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病院の概況
Ⅲ　院内管理運営
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Ⅲ　院内管理運営

1.　組織（令和5年3月31日現在）
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（1）運営会議運営要綱
　（会議の設置）
第1条　本病院事業の充実を期し、管理運営の円滑化をはかるため、「市立豊中病院運営会議」（以下「運営

会議」という。）を設置する。
　（会議の機能）
第2条　運営会議は本病院の管理運営及び業務執行にかかる重要事項の機関決定を行う。
　（会議の構成）
第3条　運営会議は、別表に掲げる者をもって構成する。
　　2　事業管理者が必要と認めたときは、関係幹部職員等の出席を求めることができる。
　（会議の招集等）
第4条　運営会議は事業管理者が主宰し、これを召集する。
　　2　会議の議長は、事業管理者がこれにあたる。
　　3　会議の開催は、毎月第2、第4木曜日とする。
　　4　事業管理者が必要と認めたときは、臨時会議を招集することができる。
　（付議手続）
第5条　会議に付議しようとする議案は、各職が会議の前日までに関係資料を添えて病院総務課長に提出す

るものとする。
　（審議事項等の処理）
第6条　事業管理者は、審議事項等のうち次の事項について事務処理を行うものとする。
　　　 （1）　経営企画会議に付議すべき事項
　　　 （2）　業務執行部門にそれぞれ伝達すべき事項
　　　 （3）　その他必要な事項
　　2　前項の事務処理は、事業管理者の指示を受けて病院総務課長が行う。

（会議の庶務等）
第7条　運営会議の庶務は、病院総務課が行う。
　　2　その他会議に必要な事項は、事業管理者が別に定める。

付　則　　　この要綱は平成23年4月14日から施行する。
付　則　　　この要綱は平成25年4月11日より施行する。
付　則　　　この要綱は平成27年4月23日より施行する。
付　則　　　この要綱は平成29年4月27日より施行する。
付　則　　　この要綱は平成30年4月2日より施行する。
付　則　　　この要綱は令和2年4月1日より施行する。

（２）「市立豊中病院経営企画会議」運営要綱
　（設　置）
第1条　市立豊中病院の経営改善、病院機能の向上を図るため、市立豊中病院経営企画会議（以下「会議」と

いう。）を設置する。
　（所掌事務）
第2条　会議は、次の各号に掲げる事項を所掌する。
　　　 （1）病院経営改善の企画立案、実施及び評価に関すること。
　　　 （2）病院経営の合理化及び整備に関すること。
　　　 （3）病院運営にかかる基本方針及び重要事項に関すること。
　　　 （4）診療報酬に関すること。
　　　 （5）その他病院機能の向上に関すること。
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　（組　織）
第3条　会議は、別表に掲げる者をもって組織する。
　　2　事業管理者が必要と認めるときは、別表に掲げる者以外に関係者を会議に出席させ、説明又は意見

を求めることができる。
　（会議の招集等）
第4条　会議は事業管理者が主宰し、これを招集する。
　　2　会議の議長は、事業管理者がこれにあたる。
　　3　会議の開催は毎月第2木曜日とする。
　　4　事業管理者が必要と認めたときは、臨時会議を招集することができる。
　（作業部会）
第5条　会議に、病院経営改善に関する専門の事項を調査及び検討をさせるため、事項ごとに作業部会を置

くことができる。
　　2　作業部会に関し必要な事項は、事業管理者が定める。
　（庶　務）
第6条　会議の庶務は、経営企画課及び医事課において処理する。
　（補　則）
第7条　この要綱に定めるもののほか、会議の運営に関し必要な事項は事業管理者が別に定める。

附　則　　　この要綱は、平成21年12月2日から施行する。
　　　　　　市立豊中病院企画会議運営要綱は、廃止する。
附　則　　　この要綱は、平成22年4月7日から施行する。
附　則　　　この要綱は、平成23年4月20日から施行する。
附　則　　　この要綱は、平成24年4月4日から施行する。
附　則　　　この要綱は、平成27年4月8日から施行する。
附　則　　　この要綱は、平成29年4月27日から施行する。
附　則　　　この要綱は、平成30年4月2日から施行する。
附　則　　　この要綱は、令和2年4月1日から施行する。
附　則　　　この要綱は、令和4年4月1日から施行する。

（３）委員会等設置要綱
　（目　　的）
第1条 この要綱は事業管理者が市立豊中病院（以下「病院」という。）の業務の正常な運営と円滑な推進を図

るために設置する委員会の組織・運営及び検討事項等を定めることを目的とする。
（委員会の定義）
第2条 前条の委員会は次のとおりとする。
　　　 （1）病院の業務にかかる検討事項を調査、研究、審議する委員会（以下「常任委員会」という。）
　　　 （2） 前号の検討事項の他に特に事業管理者が指定した事項を調査、研究、審議する委員会（以下「特

別委員会」という。）
　　　 （3） 病院の業務、運営について、事業管理者の統括のもとに設けることが適当と認められる委員会

（以下「専門委員会」という。）
　（常任委員会の設置及び検討事項等）
第3条 事業管理者は病院運営会議（以下「運営会議」という。）にはかり、次の常任委員会を設置する。ただ

し、法令等で別に設置者を定めている委員会については法令等の定めるところとする。
（1） 病 棟 運 営 委 員 会 病棟運営に関すること
（2） 外 来 運 営 委 員 会 外来診療に関すること
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（3） 救 急 医 療 委 員 会 救急医療に関すること
（4） 集 中 治 療 委 員 会 集中治療部門の運営管理に関すること
（5） 手 術 運 営 委 員 会 手術の運営管理に関すること
（6） 感 染 対 策 委 員 会 病院の感染防止に関すること
（7） 医療安全管理委員会 医療上の安全対策の推進及び医療事故の防止に関すること
（8） 診療情報管理委員会 診療情報の管理に関すること
（9） 医療機器整備委員会 医療機器の購入、整備及び施設の整備等に関すること
（10） 診 療 材 料 委 員 会 診療材料等の選択及び情報に関すること
（11） 薬 事 委 員 会 保険診療に必要な薬品等の選択及び情報に関すること
（12） 栄 養 管 理 委 員 会 患者食に関すること
（13） 医療の質向上委員会 医療の質向上に関すること
（14） 患者サービス向上委員会 患者サービスの向上に関すること
（15） が ん 診 療 委 員 会 がん診療の質向上に関すること

　（特別委員会の設置及び検討事項等）
第4条 事業管理者は次の特別委員会を設置する。ただし、法令等で別に設置者を定めている委員会について

は法令等の定めるところとする。
（1） 治 験 審 査 委 員 会 治験審査に関すること
（2） 倫 理 委 員 会 医療行為の倫理的審査に関すること
（3） 利 益 相 反 委 員 会 臨床研究における当院職員の利益相反に関する事項の審査に関すること
（4） 臨床研修運営委員会 臨床研修計画に関すること
（5） 医 療 教 育 委 員 会 医療についての教育、研修に関すること
（6） 新型コロナウイルス感染症対策本部会議 新型コロナウイルス感染症対策に関すること
（7） 医師の働き方改革推進会議 医師の働き方改革に関すること

（専門委員会の設置及び検討事項等）
第5条 事業管理者は次の専門委員会を設置する。ただし、法令等で別に設置者を定めている委員会について

は法令等の定めるところとする。
（1） 病院運営計画推進委員会 病院運営計画の推進に関すること
（2） がん診療連携拠点病院委員会 地域がん診療連携拠点病院事業の運営に関すること
（3） 地域医療支援病院委員会 地域医療支援病院の運営にかかる内部調整に関すること
（4） 医療情報システム委員会 市立豊中病院総合情報通信システム（TOPICS）の運用に関すること
（5） 周産期センター会議 周産期センターの運営管理に関すること
（6） 脳卒中センター会議 脳卒中センターの運営管理に関すること
（7） 心臓病センター会議 心血管疾患診療の質の向上等に関すること
（8） 消化器センター会議 消化器センターの運営管理に関すること
（9） 広 報 委 員 会 病院年報、広報誌等の発行に関すること
（10） 保 険 委 員 会 保険診療に関すること
（11） Ｄ Ｐ Ｃ 委 員 会 DPCに関すること
（12） 大規模災害対策委員会 大規模災害の対策に関すること
（13） 養 育 支 援 委 員 会 小児虐待の対策に関すること
（14） クリニカルパス委員会 クリニカルパスの作成、運営に関すること
（15） 呼 吸 ケ ア 委 員 会 呼吸ケアチームの運営管理に関すること
（16） 認知症ケア・せん妄予防委員会 認知症ケア及びせん妄予防に関すること
（17） 褥 瘡 対 策 委 員 会 褥瘡防止に関すること
（18） 輸 血 委 員 会 輸血に関すること
（19） 臨床検査運営委員会 臨床検査の適正管理に関すること
（20） 放 射 線 委 員 会 放射線にかかる業務全般に関すること
（21） Ｍ Ａ 業 務 委 員 会 ＭＡ業務に関すること
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（22） 物 流 管 理 委 員 会 物品の適正管理に関すること
（23） 医療機器安全管理委員会 医療機器の取扱に関すること
（24） 医療ガス安全管理委員会 医療ガスの安全管理に関すること
（25） 人材確保専門委員会 人材確保に関すること

　（委員会の構成及び任期）
第6条 委員会の委員長は病院長が指名する。各委員会の委員は、各部局の部門長がそれぞれ部局内から選出

し、運営会議にはかる。副委員長は任命された委員の中から委員長が指名する。
　　2　委員の任期は1年とし、再任を妨げない。ただし、特別委員会、専門委員会の委員の任期はこの限り

ではない。
　　3　任期満了後に次の委員が選任されるまでの期間に委員会を開催するときは直近の委員を引き続き委

員とみなす。
　　4　委員に欠員が生じたときの補充委員の任期は前任者の残任期間とする。
　（委員会の運営等）
第7条 委員会の長は委員会を総理し、必要に応じて委員会を招集し会議を開催しなければならない。
　　2　委員会の長に事故があるときは副委員長が代行する。
　　3　常任委員会の長は審議した事項について運営会議に報告する。
　　4　特別委員会及び専門委員会の長は必要に応じて委員会の報告を行うことができる。
　　5　事業管理者は特別委員会及び専門委員会の長に対し運営会議で委員会の報告を求めることができる。
　　6　委員会の運営に必要な事項はそれぞれの委員会で別に定めることができる。
　（要綱の改廃）
第8条 この設置要綱を改廃しようとする場合は、運営会議の承認を受けなければならない。

附　則　この要綱は昭和51年12月1日から施行する。
附　則　この要綱は昭和54年6月1日から施行する。
附　則　この要綱は昭和58年5月16日から施行する。
附　則　この要綱は昭和63年9月1日から施行する。
附　則　この要綱は昭和63年12月1日から施行する。
附　則　この要綱は平成3年7月15日から施行する。
附　則　この要綱は平成10年1月1日から施行する。
附　則　この要綱は平成11年2月1日から施行する。
附　則　この要綱は平成11年11月1日から施行する。
附　則　この要綱は平成12年5月1日から施行する。
附　則　この要綱は平成14年4月11日から施行する。
附　則　この要綱は平成15年4月10日から施行する。
附　則　この要綱は平成20年4月1日から施行する。
附　則　この要綱は平成23年5月12日から施行する。
附　則　この要綱は平成25年4月11日から施行する。
附　則　この要綱は平成26年4月24日から施行する。
附　則　この要綱は平成27年4月23日から施行する。
附　則　この要綱は平成28年4月28日から施行する。
附　則　この要綱は平成29年4月27日から施行する。
附　則　この要綱は平成30年4月26日から施行する。
附　則　この要綱は平成31年4月1日から施行する。
附　則　この要綱は令和2年10月8日から施行する。
附　則　この要綱は令和4年4月1日から施行する。
附　則　この要綱は令和4年6月7日から施行する。
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■令和4年4月14日
　1. 委員会の審議・報告
　2. 業務分担について
　3. 卒後臨床研修評価　評価結果報告について
■令和4年4月28日
　1. 委員会の審議・報告
　2. 外来患者の地域への逆紹介促進に関する広報に

ついて
■令和4年5月12日
　1. 委員会の審議・報告
　2. 血管撮影装置更新検討委員会
■令和4年5月26日
　1. 委員会の審議・報告
　2. 大阪府小児地域医療センターの指定申請につい

て
　3. エレベーター事故調査報告書の公表について
■令和4年6月9日
　1. 委員会の審議・報告
　2. 新型コロナウイルス感染症業務に従事する職員

への特別手当の支給について
■令和4年6月23日
　1. 委員会の審議・報告
■令和4年7月14日
　1. 委員会の審議・報告
■令和4年8月4日
　1. 委員会の審議・報告
　2. ロボット支援腹腔鏡下結腸切除術の実施につい

て
■令和4年9月8日
　1. 委員会の審議・報告
　2. コロナ後を見据えた取組みについて
　3. 特別委員会の設置について
■令和4年9月22日
　1. 委員会の審議・報告
　2. 大規模災害訓練の実施について
　3. 停電を伴う電気設備の定期法定点検について
■令和4年10月13日
　1. 委員会の審議・報告
　2. 医師労働時間短縮計画の策定について
　3. ユニフォーム選定委員会について
　4. 準個室化について

■令和4年10月27日
　1. 委員会の審議・報告
■令和4年11月10日
　1. 委員会の審議・報告
　2. セキュリティ対策の取組みについて
■令和4年11月24日
　1. 委員会の審議・報告
　2. 令和５年度組織・機構再編について
　3. サイバーセキュリティ対策検討チームの設置に

ついて
■令和4年12月8日
　1. 委員会の審議・報告
■令和4年12月22日
　1. 委員会の審議・報告
■令和5年1月12日
　1. 委員会の審議・報告
　2. eラーニングシステム運用検討ＷＧの設置につ

いて
■令和5年1月16日
　1. 令和5年度実施事業について
■令和5年1月26日
　1. 委員会の審議・報告
　2. 新型コロナ感染症5類移行に伴う対応について
　3. 患者支援室の 業務スペース について
■令和5年1月30日
　1. 2023年度病棟再編成方針 について
■令和5年2月9日
　1. 委員会の審議・報告
■令和5年2月16日
　1. 委員会の審議・報告
■令和5年3月9日
　1. 委員会の審議・報告
　2. サイバーセキュリティー検討チーム会議報告
　3. 市立豊中病院運営計画（令和 5 年度～令和 9 年

度）の策定について
　4. 病棟再編（ 患者移動スケジュール）
■令和5年3月23日
　1. 委員会の審議・報告
　2. 受託研究費等の取扱要領の改訂について
　3. 令和5年度会議日程等について

2.　主要会議審議事項

（１）運営会議審議事項
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3．　院内委員会報告

常任委員会

■病棟運営委員会
開 催 回 数 	10回
議 事 内 容 	第1回　	令和4年5月30日	 1.	病棟の運営状況について
	 		 2.	4北病棟再稼働について　　他
	 第2回　	令和4年6月20日	 1.	病棟の運営状況について
	 		 2.	7月1日からの病棟編成について　　他
	 第3回　	令和4年7月21日	 1.	病棟の運営状況について
	 		 2.	DPCデータによる診療科ごとの経営指標について　　他
	 第4回　	令和4年9月26日	 1.	病棟の運営状況について
	 		 2.	9月27日からの病棟編成について　　他
	 第5回　	令和4年10月31日	 1.	病棟の運営状況について
	 		 2.			一般病棟使用セントラルモニタ、シリンジポンプの更

新について　　他
	 第6回　	令和4年11月21日	 1.	病棟の運営状況について
	 		 2.	コロナ病棟の割当て病床数について　　他
	 第7回　	令和4年12月19日	 1.	病棟の運営状況について
	 		 2.	準個室ついて　　他
	 第8回　	令和5年1月30日	 1.	病棟の運営状況について
	 		 2.	病棟体制再編について　　他
	 第9回　	令和5年2月14日	 　　　　　同　上
	 第10回			令和5年3月22日	 　　　　　同　上
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎岩澤　卓、〇藤田幸恵、岩橋博見、茶山公祐、後藤　哲、山本健吾、小杉　智、望月美成、

大江彰彦、大畠香代子、福田早苗、大東幹彦、角山伊知郎、佐々木崇臣
委員会の目的	 患者の診療内容に応じて専門性、人員配置、構造設備などの観点から適切な病棟・病床で

入院管理することを原則とする一方で、季節変動や疾病動向など、時々の医療事情に応じ
て柔軟で効率的な病床利用を図る。

今 後 の 目 標 	 ・大阪府の新型コロナウイルス感染症感染者の受入要請に基づき、入院受入体制を整備す
る。

	 ・新型コロナウイルス感染症に対応しつつ、医療環境に適合した病棟再編成を検討する。
	 ・目標の病床利用率を達成するための方策について検討する。
	 ・長期入院患者の状況を分析し、在院日数の適正化を図る。
	 ・診療科別、疾患別ベッド単価を分析し、ベッド単価アップの方策について検討する。

■外来運営委員会
開 催 回 数 	11回
議 事 内 容 	第1回　	令和4年4月20日
	 	 1.	外来診療の運営状況について
	 	 2.	発熱外来の運用について　　他
	 第2回　	令和4年5月18日
	 	 1.	外来診療の運営状況について
	 	 2.	専門外来受付時の発熱者スクリーニングについて　　他

◎は委員長　○は副委員長
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	 第3回　	令和4年6月15日
	 	 1.	外来診療の運営状況について
	 	 2.	腹部エコーの予約枠について　　他
	 第4回　	令和4年7月20日
	 　　　　同　上
	 第5回　	令和4年9月21日
	 	 1.	外来診療の運営状況について
	 	 2.	逆紹介について　　他
	 第6回　	令和4年10月19日
	 	 1.	外来診療の運営状況について
	 	 2.	開業医・医療機関の声について　　他
	 第7回　	令和4年11月16日
	 	 1.	外来診療の運営状況について
	 	 2.	外来診察ブースの調整について　　他
	 第8回　	令和4年12月21日
	 	 1.	外来診療の運営状況について
	 	 2.	次年度外来再編に向けて　　他
	 第9回　	令和5年1月18日
	 	 1.	外来診療の運営状況について
	 	 2.	次年度外来診療科再編の課題解決に向けて　　他
	 第10回			令和5年2月15日
	 	 1.	外来診療の運営状況について
	 	 2.	次年度外来診療科再編の各部署進捗報告　　他
	 第11回			令和5年3月15日
	 	 1.	外来診療の運営状況について
	 	 2.	次年度外来スケジュール案や表示方法について　　他
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎岩橋博見、〇岩澤　卓、〇吉松美枝、德田明美、今井智章、福井浩司、生島忠久、　

加藤京子、東山美鈴、加藤直紀、竹中智子、齊藤健文、角山伊知郎、青合晶平、　　　
ソラスト2名、

委員会の目的	 外来診療の効率的な運用と構築。
今 後 の 目 標 	 ・新型コロナウイルス感染症予防に努め、発熱外来や電話診療等地域医療に貢献する。
	 ・外来・専門外来の医療技術と診療態度の向上。

■救急医療委員会
開 催 回 数 	6回
議 事 内 容 	第1回　	令和4年5月12日
	 	 1.	市立豊中病院運営計画　実施計画について
	 	 2.	令和4年度の救急医療委員会の現状と課題について　　他
	 第2回　	令和4年7月14日
	 	 1.	救急診療について【報告事項】
	 	 2.	QIプロジェクト【救急車・ホットライン応需率】について　　他
	 第3回　	令和4年9月9日
	 	 1.	救急診療について【報告事項】
	 	 2.	救急科の選定療養の算定について
	 第4回　	令和4年11月10日
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	 	 1.	救急診療について【報告事項】
	 	 2.	QIプロジェクト【救急車・ホットライン応需率】について　　他
	 第5回　	令和5年1月12日
	 	 1.	救急診療について【報告事項】
	 	 2.	救急科入院病床の必要性について
	 第6回　	令和5年3月9日
	 	 1.	救急診療について【報告事項】
	 	 2.	救急外来アンケート集計結果　　他
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎中川　理、〇西尾雅実、阿部欣也、熊田全裕、茶山公祐、池永雅一、池田佳代、香河清和、

高橋弘毅、武藤奏絵、金谷吉崇、溝渕智也、福田由美、深美智彦、吉松美枝、松田裕子、　
角山伊知郎、藤川知弘

委員会の目的	 救急診療の充実と円滑化を図る。
今 後 の 目 標 	 専門医や専用病床の確保、救急担当医師の教育等の改善策を立案実行していく。

■集中治療委員会
開 催 回 数 	4回
議 事 内 容 	第1回　	令和4年6月8日
	 	 1.	市立豊中病院運営計画　実施計画について
	 	 2.	集中治療室の運営管理について　　他
	 第2回　	令和4年10月12日
	 	 1.	集中治療室の運営管理について
	 	 2.	HCU病床利用率向上に向けた取組みについて　　他
	 第3回　	令和4年12月14日
	 	 1.	集中治療室の運営管理について
	 	 2.	HCU病床利用率向上にむけて検証　　他
	 第4回　	令和5年2月8日
	 	 1.	集中治療室の運営管理について
	 	 2.	令和5年度以降の計画について　　他
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎熊田全裕、〇香河清和、越智比奈子、野端万里、福田早苗、阿部欣也、清水潤三、　　　

藤村博信、森　康輔、高橋弘毅、大川知之、矢尾典子、赤羽美樹子、角山伊知郎、藤川知弘
委員会の目的	 集中治療部門の適切な管理運営について審議する。
今 後 の 目 標 	 各診療科と連携し、適正な病床利用法を模索するとともに、病床利用率の維持を図る。

■手術運営委員会
開 催 回 数 	11回
議 事 内 容 	第1回　	令和4年4月27日
	 	 1.	手術利用状況
	 	 2.	インシデントレポート　　他
	 第2回　	令和4年5月25日
	 	 1.	手術利用状況
	 	 2.	職員の時間外勤務を減少させるために手術室として取り組むべきこと　　他
	 第3回　	令和4年6月22日
	 	 1.	手術利用状況
	 	 2.	インシデントレポート　　他
	 第4回　	令和4年7月27日	 	 同　　上
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	 第5回　	令和4年9月28日
	 	 1.	手術利用状況
	 	 2.	インシデントレポート　　他
	 第6回　	令和4年10月26日	 	 同　　上
	 第7回　	令和4年11月30日	 	 同　　上
	 第8回　	令和4年12月28日
	 	 1.	手術利用状況
	 	 2.	年始手術のコロナ術前検査について　　他
	 第9回　	令和5年1月25日
	 	 1.	手術利用状況
	 	 2.	インシデントレポート　　他
	 第10回			令和5年2月22日	 	 同　　上
	 第11回			令和5年3月22日	 	 同　　上
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎西尾雅実、〇高田幸治、清水潤三、栗山幸治、藤村博信、横見明典、三宅　修、辻江智子、

岡田正喜、三谷健二、今井智章、大掛馨太、阪根睦恵、今村里永、角山伊知郎、青合晶平
委員会の目的	 患者の早期回復のため、手術が安全円滑に遂行されるように手術室の環境を整備、提供する。
今 後 の 目 標 	 手術治療の質と安全の向上、手術件数の維持、人員確保、材料コストの削減、手術機器の

計画的な管理と更新をめざす。

■感染対策委員会
開 催 回 数 	11回
議 事 内 容 	第1回　	令和4年4月22日
	 	 1.	院内感染対策【週報・サーベイランス】
	 	 　微生物検査室からの報告
	 	 　薬剤部からの報告
	 	 2.	ICT(感染防止対策推進チーム)・AST(抗菌薬適正使用支援チーム)からの報告及び
	 	 　審議依頼　　他
	 第2回　	令和4年5月27日	 	 同　　上
	 第3回　	令和4年6月25日	 	 同　　上
	 第4回　	令和4年7月22日	 	 同　　上
	 第5回　	休	
	 第6回　	令和4年9月30日
	 	 1.	院内感染対策【週報・サーベイランス】
	 	 　微生物検査室からの報告
	 	 　薬剤部からの報告
	 	 2.	ICT(感染防止対策推進チーム)・AST(抗菌薬適正使用支援チーム)からの報告及び
	 	 　審議依頼　　他
	 第7回　	令和4年10月28日	 	 同　　上
	 第8回　	令和4年11月25日	 	 同　　上
	 第9回　	令和4年12月23日	 	 同　　上
	 第10回			令和5年1月27日	 	 同　　上
	 第11回			令和5年2月24日	 	 同　　上
	 第12回			令和5年3月24日	 	 同　　上
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委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎阿部欣也、○清水潤三、○藤田幸恵、徳永康行、小杉　智、堂野恵三、吉田　晋、　　　
高田幸治、今井智章、鈴木徳洋、赤瀬　望、奈良平明子、宇佐美順子、小野祐志、　　　
西川晃代、大東幹彦、山内一浩、笹垣貴美、山口光徳、西澤博美、浜野彰太

委員会の目的	 院内感染防止対策を積極的に推進するとともに、院内感染管理の徹底を図るため次の各号
に掲げる事項について審議する。

	 （1）院内感染の予防対策に関すること。
	 （2）感染症の調査・研究に関すること。
	 （3）消毒・清掃等清潔状態の保持に関すること。
	 （4）感染症防止のための施設整備に関すること。
	 （5）職員等への周知・啓発・指導に関すること。
今 後 の 目 標 	 病院運営計画実施計画に基づき感染対策の充実を図るため院内感染予防対策推進チーム

（ICT）・抗菌薬適正使用支援チーム（AST）とともに感染防止対策を進めていく。

■医療安全管理委員会
開 催 回 数 	12回
議 事 内 容 	第1回　	令和4年4月15日	 1.	各部門からのインシデント内容報告等
	 	 	 2.	医療安全管理室より報告　　他
	 第2回　	令和4年5月20日	 　　　　　同　　上
	 第3回　	令和4年6月17日	 　　　　　同　　上
	 第4回　	令和4年7月15日	 　　　　　同　　上
	 第5回　	令和4年8月19日	 　　　　　同　　上
	 第6回　	令和4年9月16日	 　　　　　同　　上
	 第7回　	令和4年10月21日	 　　　　　同　　上
	 第8回　	令和4年11月18日	 　　　　　同　　上
	 第9回　	令和4年12月16日	 　　　　　同　　上
	 第10回			令和5年1月20日	 　　　　　同　　上
	 第11回			令和5年2月17日	 　　　　　同　　上
	 第12回			令和5年3月17日	 　　　　　同　　上
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎中川　理、〇中上紀子、岩橋博見、岩澤　卓、藤田幸恵、今村博司、西尾雅実、　　　　

宇佐美順子、大東幹彦、松永啓太、福井浩司、西川晃代、橋田茂樹
委員会の目的	 医療上の安全対策を推進し、医療事故の発生を防止するとともに、医療事故の発生時には

調査、分析を行い、必要な対策を講じることにより医療安全管理体制の充実を図る。
今 後 の 目 標 	 患者の疾病構造に対して柔軟に対応できるスキルを向上し、多職種間での連携関係を築

き、医療の質と安全性を高め、医療安全文化の醸成を図る。

■診療情報管理委員会
開 催 回 数 	10回
議 事 内 容 	第1回　	令和4年5月18日	 1.	診療情報管理委員会設置要綱について
	 		 2.	令和4年度委員会活動計画について　　他
	 第2回　	令和4年6月15日	 1.	医師の入院時診察記事に対する質的監査について
	 		 2.	退院時要約の質的監査について　　他
	 第3回　	令和4年7月27日	 1.	診療記録開示検討委員会からの報告について
	 		 2.	退院時要約の質的監査について　　他
	 第4回　	令和4年9月21日	 1.	診療情報管理要綱及びマニュアルの改定について
	 		 2.	退院時要約記載率報告　　他
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	 第5回　	令和4年10月19日	 1.	診療情報管理要綱の改正について
	 		 2.	退院時要約記載率報告　　他
	 第6回　	令和4年11月16日	 1.	診療記録取扱いマニュアルの改訂について
	 		 2.	退院時要約記載率報告　　他
	 第7回　	令和4年12月21日	 　　　　　同　　上
	 第8回　	令和5年1月18日	 1.	診療記録記載マニュアルの改訂について
	 		 2.	患者が紹介元医療機関から持参した画像情報CD-Rの
	 		 　取扱いマニュアルの改訂に関する報告　　他
	 第9回　	令和5年2月15日	 1.	診療記録記載マニュアルの改訂について
	 		 2.	診療科再編に係る診療情報管理について　　他	
	 第10回			令和5年3月29日	 1.	診療記録記載マニュアルの改訂について
	 		 2.	診療科再編に係る文書作成システムの整備について　			他
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎堂野恵三、〇岩橋博見、岩澤　卓、岡﨑由典、吉田　晋、中上紀子、山内一浩、　　　　

大江彰彦、斉藤百恵、藤川知弘、櫻田靖之、福田民江、荒木邦章、赤埴理沙
委員会の目的	 診療録及び診療情報を適正に管理し、診療情報管理業務の円滑な運営を図る。
今 後 の 目 標 	 精度の高い診療情報の整備ならびに情報提供依頼に即応できる管理体制の構築に努める。

管理体制の構築にあたっては、診療記録の質の向上を図り、職員に対する意識づけや管理
方法の改善等を継続して実施していく。

■医療機器整備委員会
開 催 回 数 	6回
議 事 内 容 	第1回　	令和4年6月9日	 1.	電動ICUベッド
	 		 2.	手術用照明器　　他
	 第2回　	令和4年7月12日	 1.	大動脈内バルーンポンプ
	 		 2.	超伝導磁気共鳴画像診断装置　　他
	 第3回　	令和4年11月1日	 1.	鏡視下手術装置
	 		 2.	消化器内視鏡システム　　他
	 第4回　	令和4年12月6日	 1.	鏡視下手術装置用カメラ・スコープ一式
	 		 2.	自動染色封入装置一式　　他
	 第5回　	令和5年1月17日	 1.	自動染色封入装置一式（再審議）
	 		 2.	入札結果の振り返り　　他
	 第6回　	令和5年2月2日	 1.	テルフュージョンシリンジポンプSS型
	 		 2.	セントラルモニタシステム一式（7南・4南）　　他
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎岩澤　卓、〇藤村博信、中松　大、栗山幸治、大畠香代子、砂場　均、山内一浩、　　　

岩崎守弘、土井　瞬、相澤聡子、山口光徳、入江章弘、鈴木　勉、塚　沙矩良
委員会の目的	 医療機器の購入と整備を図るため、医療機器購入における公正公平及び効率的かつ経済的

な機器の選定を行う。
今 後 の 目 標 	 機器購入において公正公平な選定を行い、病院運営の健全化に寄与する。

■診療材料委員会
開 催 回 数 	8回
議 事 内 容 	第1回　	令和4年5月17日	 1.	診療材料の新規購入に関すること
	 第2回　	令和4年7月19日	 　　　　　同　　上
	 第3回　	令和4年9月20日	 　　　　　同　　上
	 第4回　	令和4年10月18日	 　　　　　同　　上
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	 第5回　	令和4年11月15日	 　　　　　同　　上
	 第6回　	令和4年12月20日	 　　　　　同　　上
	 第7回　	令和5年2月21日	 　　　　　同　　上
	 第8回　	令和5年3月28日	 　　　　　同　　上
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎堂野恵三、〇大畠香代子、山本政司、鈴木陽三、吉田礼徳、寺澤裕司、福田　静、　　　

山中賀代、阪根睦恵、佐藤千穂子、豊田聡司、石原綾子、坂口真由美、大園　潤、　　　
ドナルド祐子、嘉島晶子

委員会の目的	 診療材料の購入管理に関する適正化・合理化及び、関連業務の円滑な運営を図るため。
今 後 の 目 標 	 当院で使用する診療材料の有効、安全かつ効率的運用に関して、今後も調査・研究・審議

を行う。

■薬事委員会
開 催 回 数 	8回（うち4回メール会議）
議 事 内 容 	第1回　	令和4年5月31日
	 	 1.	新規採用／削除希望医薬品・後発医薬品への切替えについて
	 	 2.	病院運営計画　実施計画について　　他
	 第2回　	令和4年6月21日－7月4日（メール会議）
	 	 1.	オゼンピック皮下注2mgの新規採用について
	 第3回　	令和4年7月26日
	 	 1.	新規採用／削除希望医薬品・後発医薬品への切替えについて
	 	 2.	部署限定扱い医薬品の部署の追加希望　　他
	 第4回　	令和4年8月2日－8月8日（メール会議）
	 	 1.	アスベリン錠20の新規採用について
	 第5回　	令和4年9月6日－9月14日（メール会議）
	 	 1.	エバシェルド筋注セットの新規採用について
	 第6回　	令和4年9月29日－10月6日（メール会議）
	 	 1.	オンデキサ静注用200mgの新規採用について
	 第7回　	令和4年10月25日
	 	 1.	新規採用／削除希望医薬品・後発医薬品への切替えについて
	 	 2.	院外処方専用医薬品の整理について　　他
	 第8回　	令和5年2月28日
	 	 1.	新規採用／削除希望医薬品・後発医薬品への切替えについて
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎中川　理、〇宇佐美順子、阿部欣也、山本政司、茶山公祐、今村博司、田中博子、　　　

三谷健二、山口容美、佐々木崇臣、岸田容之、相澤聡子、小野祐志
委員会の目的	 保険診療に必要な医薬品の選択及び情報の収集管理等、薬事全般にわたる業務の充実を図る。
今 後 の 目 標 	 薬事全般に関する次の事項を調査・研究・審議することにより、業務の充実および適正化を図る。
	 　（1）医薬品の新規採用に関すること。
	 　（2）採用医薬品の整理統合に関すること。
	 　（3）医薬品に関する下記の情報提供に関すること。
	 　　　　イ．患者向けの情報
	 　　　　ロ．病院職員向けの情報
	 　　　　ハ．ＭＲの情報活動に関すること
	 　（4）採用医薬品の管理・運用に関すること。
	 　（5）麻薬および向精神薬の取扱いに関すること。
	 　（6）血液製剤の管理・運用に関すること。
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	 　（7）委員会が特に必要と認めたこと。
	 　（8）その他、運営会議より諮問されたこと。
	 ※令和4年度採用品目数41品目、削除品目数＝41品目、後発医薬品切替え数＝32品目

■栄養管理委員会
開 催 回 数 	6回
議 事 内 容 	第1回　	令和4年5月10日
	 	 1.	下部組織活動報告（栄養サポートチーム）
	 	 2.	令和3年度食事調査実施報告　　他
	 第2回　	令和4年7月12日
	 	 1.	下部組織活動報告（栄養サポートチーム・嚥下訓練チーム）
	 	 2.	肝臓食院内食事箋規約改正について　　他
	 第3回　	令和4年9月13日
	 	 1.	下部組織活動報告（栄養サポートチーム）
	 	 2.	栄養士の病棟配置の試行について　　他
	 第4回　	令和4年11月8日
	 	 1.	下部組織活動報告（栄養サポートチーム）
	 	 2.	行事食・イベント食報告について　　他
	 第5回　	令和5年1月10日
	 	 1.	下部組織活動報告（栄養サポートチーム・嚥下訓練チーム）
	 	 2.	栄養情報提供加算について　　他
	 第6回　	令和5年3月14日
	 	 1.	下部組織活動報告（栄養サポートチーム・嚥下訓練チーム）
	 	 2.	令和4年度栄養管理委員会活動の総括・令和5年度の目標について　　他
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎藤田幸恵、〇岡内幸義、来　真希子、大杉直人、井上文子、三谷智子、武田弘子、　　　

小川　綾、西川由希子
委員会の目的	 病院食に関する業務の適正化と合理化を図り、円滑な運営を図る。
	 委員会は次の各号に掲げる事項について審議する。
	 1.	病院食についての調査研究に関すること。
	 2.	病院食業務の改善に関すること。
	 3.	病院食に関する施設及び備品の整備改善に関すること。
	 4.	病院食内容に関すること。（食事の献立、材料の選定、調理及び栄養価）
	 5.	院内食事箋規約に関すること。
	 6.	病院食実態調査に関すること。
	 7.	栄養指導に関すること。
	 8.	その他委員会が必要と認めたもの。
今 後 の 目 標 	 ・下部組織である、栄養サポートチーム、嚥下訓練チームの各活動状況及び提案を検討する。
	 ・栄養治療及び食事療法に対して医師からの提言に適切に対応できるように検討する。
	 ・食事調査を継続実施し、その結果から食事内容の問題点の改善を行う。
	 ・調理献立業務委託業者と意見交換を行い、食事内容の向上を円滑に実施する。
	 ・栄養全般に係わる課題に年度を通し計画的に取り組み、改善を図る。
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■医療の質向上委員会
開 催 回 数 	0回
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎今村博司、○木本正美、岩橋博見、砂場　均、山内一浩、大川知之、井上文子、小野祐志、

松田裕子、秋田瑞恵、佐々木啓充、豊田聡司、坂口真由美、髙橋俊也
委員会の目的	 医療の質の向上を図る。
今 後 の 目 標 	 ＱＩプロジェクト（日本病院会主催）からのフィードバックデータをはじめ、各種の医療

指標をもとに他病院との比較や当院の経年変化等の調査・分析を通じて、医療の質の向上
活動に取り組む。

■患者サービス向上委員会
開 催 回 数 	10回
議 事 内 容 	第1回　	令和4年5月24日
	 	 1.	患者さんの声について
	 	 2.	オンライン面会件数について　　他
	 第2回　	令和4年6月28日
	 	 1.	患者さんの声について
	 	 2.	接遇研修会準備について　　他
	 第3回　	令和4年8月23日
	 	 1.	患者さんの声について
	 	 2.	患者満足度調査のアンケート用紙について　　他
	 第4回　	令和4年9月27日
	 	 1.	患者さんの声について
	 	 2.	接遇研修会報告について　　他
	 第5回　	令和4年10月25日
	 	 1.	患者さんの声について
	 	 2.	患者満足度調査経過報告について　　他
	 第6回　	令和4年11月22日
	 	 1.	患者さんの声について
	 	 2.	直接面会開始及び中止(オンライン面会再開)について　　他
	 第7回　	令和4年12月27日
	 	 1.	患者さんの声について
	 	 2.	とよねっとへの掲載について　　他
	 第8回　	令和5年1月24日
	 	 1.	患者さんの声について
	 	 2.	次年度接遇研修日程（施設予約）について　　他
	 第9回　	令和5年2月28日
	 	 1.	患者さんの声について
	 	 2.	患者満足度調査結果報告について　　他
	 第10回			令和5年3月28日
	 	 1.	患者さんの声について
	 	 2.	直接面会件数について　　他
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎藤田幸惠、○赤木謙三、岡内幸義、中井美穂、長岡由紀子、遠藤紘一、金谷愛子、　　　

椎葉有樹、三輪真理子、中上紀子、谷岡　勝、藤川知弘、得能仁志
委員会の目的	 市立豊中病院における患者サービスの向上
今 後 の 目 標 	 ・患者サービスの向上にむけて、患者さんの声から要望等を把握し、改修・改善に取り組む。
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	 ・患者満足度調査を実施し、その調査結果から課題及び問題点を把握し、改善策を検討する。
	 ・接遇研修会の実施にあたり、感染対策を講じながら、全職種が参加できる内容・方法を検

討する。

■がん診療委員会
開 催 回 数 	6回
議 事 内 容 	第1回　	令和4年4月12日	 1.	各委員会からの報告
	 		 2.	がん登録ＷＧについて　　他
	 第2回　	令和4年6月14日	 1.	各委員会からの報告
	 		 2.	意思決定支援に関する指針整備について　　他
	 第3回　	令和4年8月9日	 1.	各委員会からの報告
	 		 2.	その他　　他
	 第4回　	令和4年10月11日	 	 同　　上
	 第5回　	令和4年12月13日	 	 同　　上
	 第6回　	令和5年2月14日	 1.	各委員会からの報告
	 		 2.	地域がん診療連携拠点病院の指定更新について　他
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎吉川秀樹、〇今村博司、小杉　智、西田　勉、辻江智子、山本健吾、足立史朗、　　　　

足立加那、冨田尚裕、川瀬朋乃、二宮万理恵、柏木雄次郎、仲宗根拓也、久田真規子、　
二宮由紀恵、秦　真由美、荒木邦章、鍋島　智、宮本美和

委員会の目的	 がん診療の円滑な運営並びに計画、実施、評価および改善の具体的な取組みを行い、当院
のがん診療の質向上を図る。

今 後 の 目 標 	 がんゲノム医療、緩和ケア、がん薬物療法、放射線治療及びがん相談支援など、がん診療
にかかるさまざまな分野の調整・総括を行い、横断的課題に取り組むことにより、がん医
療の質の向上を図る。

■治験審査委員会
開 催 回 数 	 11回
部会メンバー	 ◎岩橋博見、○今村博司、藤田幸恵、宇佐美順子、相澤聡子、大東幹彦、垣内伯子、　　　　

吉川　寛、大津留智恵子、霜田　求
	 事務局：越智比奈子、木下　実、有澤陽子、記田めぐみ
部 会 の 目 的 	 市立豊中病院において実施する治験について行うことの適否を審査することを目的とする。
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令和4年度　治験審査委員会実施状況
治 験 審 査 委 員 会 実 施 日 令和4年4月7日 令和4年5月2日 令和4年6月6日 令和4年7月4日 令和4年8月1日 令和4年9月5日 令和4年10月3日 令和4年11月7日 令和4年12月5日 令和5年2月6日 令和5年3月6日

備考
治 験 審 査 委 員 会 審 議 結 果 審議事項 審議結果 審議事項 審議結果 審議事項 審議結果 審議事項 審議結果 審議事項 審議結果 審議事項 審議結果 審議事項 審議結果 審議事項 審議結果 審議事項 審議結果 審議事項 審議結果 審議事項 審議結果

治験依頼者 小野薬品工業株式会社

治験継続

の適否
承認

治験継続

の適否
承認

治験継続

の適否
承認

治験継続

の適否
承認

治験継続

の適否
承認

治験継続

の適否
承認

治験継続

の適否
承認

治験継続

の適否
承認

治験継続

の適否
承認

治験継続

の適否
承認

治験継続

の適否
承認

治験責任医師 外科　今村博司

対 象 者 術後補助化学療法実施の胃がん
患者

治 験 薬 ONO-4538　第Ⅲ相試験

治 験 期 間 平成30年10月26日	
	 ～	令和5年10月31日

治験依頼者 医師主導治験のため該当なし

治験継続

の適否
承認

治験継続

の適否
承認

治験継続

の適否
承認

治験継続

の適否
承認

令和4年
8月22日終了
実績　1例
契約　1例

治験責任医師 小児科　濱田悠介

対 象 者 脳神経症状を中心とするミトコ
ンドリア病患者

治 験 薬 SPP-004　第Ⅲ相試験（継続試験）

治 験 期 間 平成31年3月31日	
	 ～	令和4年12月31日

治験依頼者 アッヴィ合同会社

治験継続

の適否
承認

治験継続

の適否
承認

治験継続

の適否
承認

治験継続

の適否
承認

治験継続

の適否
承認

治験継続
の適否

承認
治験継続
の適否

承認
治験継続
の適否

承認
治験継続
の適否

承認
治験継続
の適否

承認
治験継続
の適否

承認

治験責任医師 消化器内科　西田　勉

対 象 者
中等症から重症の活動性潰瘍性
大腸炎患者（長期継続投与試
験）

治 験 薬 ウパダシチニブ（ABT-494）
第Ⅲ相試験

治 験 期 間 令和2年1月10日
	 ～令和9年12月31日

治験依頼者 生化学工業株式会社

令和4年
3月31日終了
実績　0例
契約　5例

治験責任医師 外科　能浦真吾
対 象 者 直腸切除術施行患者
治 験 薬 SI-449　検証的試験

治 験 期 間 令和2年6月24日
	 ～令和4年12月31日

治験依頼者 MSD株式会社

治験継続

の適否
承認

治験継続

の適否
承認

治験継続

の適否
承認

令和4年
7月6日終了
実績　5例
契約　5例

治験責任医師 精神科　橋本千穂

対 象 者 せん妄発症リスクが高い日本人
被験者

治 験 薬 MK-4305（スボレキサント）　
第Ⅲ相試験

治 験 期 間 令和2年12月7日
	 ～令和5年2月28日

治験依頼者 日本臓器製薬株式会社

治験継続

の適否
承認

治験継続

の適否
承認

治験継続

の適否
承認

治験責任医師 整形外科　栗山幸治

対 象 者 手根管症候群又は指神経断裂患
者

治 験 薬 HANZ01　探索的治験

治 験 期 間 令和2年12月22日
	 ～令和5年4月30日

治験依頼者 医師主導治験のため該当なし

治験実施

の適否
承認

治験継続

の適否
承認

治験責任医師 神経内科　横江　勝
対 象 者 パーキンソン病
治 験 薬 セマグルチド

治 験 期 間 令和5年1月10日
	 ～令和6年12月27日
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令和4年度　治験審査委員会実施状況
治 験 審 査 委 員 会 実 施 日 令和4年4月7日 令和4年5月2日 令和4年6月6日 令和4年7月4日 令和4年8月1日 令和4年9月5日 令和4年10月3日 令和4年11月7日 令和4年12月5日 令和5年2月6日 令和5年3月6日

備考
治 験 審 査 委 員 会 審 議 結 果 審議事項 審議結果 審議事項 審議結果 審議事項 審議結果 審議事項 審議結果 審議事項 審議結果 審議事項 審議結果 審議事項 審議結果 審議事項 審議結果 審議事項 審議結果 審議事項 審議結果 審議事項 審議結果

治験依頼者 小野薬品工業株式会社

治験継続

の適否
承認

治験継続

の適否
承認

治験継続

の適否
承認

治験継続

の適否
承認

治験継続

の適否
承認

治験継続

の適否
承認

治験継続

の適否
承認

治験継続

の適否
承認

治験継続

の適否
承認

治験継続

の適否
承認

治験継続

の適否
承認

治験責任医師 外科　今村博司

対 象 者 術後補助化学療法実施の胃がん
患者

治 験 薬 ONO-4538　第Ⅲ相試験

治 験 期 間 平成30年10月26日	
	 ～	令和5年10月31日

治験依頼者 医師主導治験のため該当なし

治験継続

の適否
承認

治験継続

の適否
承認

治験継続

の適否
承認

治験継続

の適否
承認

令和4年
8月22日終了
実績　1例
契約　1例

治験責任医師 小児科　濱田悠介

対 象 者 脳神経症状を中心とするミトコ
ンドリア病患者

治 験 薬 SPP-004　第Ⅲ相試験（継続試験）

治 験 期 間 平成31年3月31日	
	 ～	令和4年12月31日

治験依頼者 アッヴィ合同会社

治験継続

の適否
承認

治験継続

の適否
承認

治験継続

の適否
承認

治験継続

の適否
承認

治験継続

の適否
承認

治験継続
の適否

承認
治験継続
の適否

承認
治験継続
の適否

承認
治験継続
の適否

承認
治験継続
の適否

承認
治験継続
の適否

承認

治験責任医師 消化器内科　西田　勉

対 象 者
中等症から重症の活動性潰瘍性
大腸炎患者（長期継続投与試
験）

治 験 薬 ウパダシチニブ（ABT-494）
第Ⅲ相試験

治 験 期 間 令和2年1月10日
	 ～令和9年12月31日

治験依頼者 生化学工業株式会社

令和4年
3月31日終了
実績　0例
契約　5例

治験責任医師 外科　能浦真吾
対 象 者 直腸切除術施行患者
治 験 薬 SI-449　検証的試験

治 験 期 間 令和2年6月24日
	 ～令和4年12月31日

治験依頼者 MSD株式会社

治験継続

の適否
承認

治験継続

の適否
承認

治験継続

の適否
承認

令和4年
7月6日終了
実績　5例
契約　5例

治験責任医師 精神科　橋本千穂

対 象 者 せん妄発症リスクが高い日本人
被験者

治 験 薬 MK-4305（スボレキサント）　
第Ⅲ相試験

治 験 期 間 令和2年12月7日
	 ～令和5年2月28日

治験依頼者 日本臓器製薬株式会社

治験継続

の適否
承認

治験継続

の適否
承認

治験継続

の適否
承認

治験責任医師 整形外科　栗山幸治

対 象 者 手根管症候群又は指神経断裂患
者

治 験 薬 HANZ01　探索的治験

治 験 期 間 令和2年12月22日
	 ～令和5年4月30日

治験依頼者 医師主導治験のため該当なし

治験実施

の適否
承認

治験継続

の適否
承認

治験責任医師 神経内科　横江　勝
対 象 者 パーキンソン病
治 験 薬 セマグルチド

治 験 期 間 令和5年1月10日
	 ～令和6年12月27日
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■倫理委員会
開 催 回 数 	通常審査12回、緊急審査27回
	 【審査件数】　※新規案件のみ掲載

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

通 常 審 査 1 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 1 5

迅 速 審 査 2 0 1 1 3 4 3 1 1 2 4 6 28

緊 急 審 査 1 2 7 1 8 5 4 8 2 2 6 4 50

	 【通常審査】　※新規案件のみ掲載
審議件名 申請者 審査日

がん悪液質を有する切除不能進行膵癌患者におけるア
ナモレリン塩酸塩の体組成への影響と効果予測のため
のバイオマーカー探索

消化器内科
西田　勉

令和4年4月7日

ドーズデンスEC療法、ドーズデンスPTX療法　(持続
型G-CSF併用)

外科
佐藤泰史

令和4年8月1日

COVID-19感染症の発症抑制中和抗体薬チキサゲビマ
ブ/シルガビマブの特例承認使用

内科
小杉　智

令和4年10月26日

JCOG1902　早期胃癌に対する内視鏡的粘膜下層剥離
術の高齢者適応に関する第Ⅲ相単群検証的試験

外科
柳本喜智

令和4年11月7日

Medtronic社製のリードレスペースメーカ治療
循環器内科
福岡秀忠

令和5年3月6日

【迅速審査】　※新規案件のみ掲載
審議件名 申請者 審査日

日本人COVID-19患者における消化器症状
消化器内科
西田　勉

令和4年4月18日

抗凝固薬における大腸憩室出血の臨床転帰：ワーファ
リンとＤＯＡＣの比較

消化器内科
西田　勉

令和4年4月18日

高齢心不全患者における栄養リスク指標と再入院の関
連性についての検討

循環器内科
中川　理

令和4年6月1日

人工股関節置換術の周術期鎮痛法の考察（腸骨筋膜下
ブロックと経静脈患者管理鎮痛の比較）

麻酔科
奥野勇輔

令和4年7月14日

去勢抵抗性前立腺癌に対するドセタキセルとカバジタ
キセルの治療効果、副作用に関する後ろ向き観察研究

泌尿器科
松下　慎

令和4年8月25日

噴門側胃切除術後におけるサーキュラーステープラー
を用いた観音開き再建法

外科
柳本喜智

令和4年8月25日

血管型エーラスダンロス症候群（Vascular	Ehlers	-	
Danlos	Syndrome:VEDS）における頭頚部領域の血管
性病変の実態と治療成績：全国調査

脳神経外科
西尾雅実

令和4年8月25日

胃癌術後十二指腸断端縫合不全に関する多施設調査
外科

柳本喜智
令和4年9月5日

肝性脳症に対するバルーン閉塞下逆行性経静脈的塞栓
術（BRTO）およびリファキシミンの有用性や安全性
についての検討

消化器内科
福井浩司

令和4年9月20日

降圧薬服用中の腎機能低下患者における高カリウム血
症に対する処方変更の実態調査

薬剤部
上ノ山江利子

令和4年9月27日
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審議件名 申請者 審査日
S状結腸軸捻転症に対する内視鏡的捻転整復術の必要
性～脱気減圧術との比較～

消化器内科
中松　大

令和4年9月27日

膵癌術前化学療法時の遠位悪性胆道狭窄に対する内視
鏡的胆道ドレナージにおける	10Fr	プラスチックステ
ントの有用性の検討

消化器内科
松本健吾

令和4年10月11日

胃癌におけるHER２発現と臨床因子の検討
外科

柳本喜智
令和4年10月12日

直腸内低用量ジクロフェナク投与はERCP後膵炎の発
症抑制に有用か？

消化器内科
藤井祥史

令和4年10月31日

COVID-19患者における肝機能異常と重症化との関連
性についての検討

消化器内科
松本健吾

令和4年11月25日

膝関節全置換術患者における術後鎮痛の後ろ向きの検
討～内転筋管ブロック、膝窩神経叢ブロック

（Popliteal　plexus	block	:PPB）について～

麻酔科
奥野勇輔

令和4年12月21日

ロボット支援腹腔鏡下直腸切除術の治療成績の解析
外科

竹山廣志
令和5年1月6日

当院における腹壁ヘルニア嵌頓治療に関する後向き研
究

外科
鈴木陽三

令和5年1月27日

当院における魚骨誤飲診療に関する後向き研究
外科

鈴木陽三
令和5年2月7日

膵臓切除術におけるMRSAアクティブサーﾍﾞｰランス
の有効性

外科
地主皓一

令和5年2月15日

ロボット支援腹腔鏡下結腸切除術
外科

池永雅一
令和5年2月20日

NIPT（非侵襲性出生前遺伝学的検査）
産婦人科
辻江智子

令和5年2月27日

JCOG2212A:高度リンパ節転移を伴う進行胃癌を対象とし
たJCOG試 験 の 統 合 解 析　JCOG0001／JCOG0405／
JCOG1002の統合解析研究

外科
柳本喜智

令和5年3月3日

JCOG－バイオバンク・ジャパン連携バイオバンク
（JCOG1901）

外科
柳本喜智

令和5年3月3日

内服薬剤による薬物性肝障害に対する薬剤リンパ球刺
激 試 験（drug-	induced	lymphocyte	stimulation	test		
:DLST）

消化器内科
細川香菜

令和5年3月14日

JCOG-バイオバンク・ジャパン連携バイオバンク
（JCOG2004)

外科
池永雅一

令和5年3月24日

脳卒中急性期において、入院時フレイル有病率と関連
のある属性を調査する横断研究

リハビリテーション科
遠藤紘一

令和5年3月29日

患者に対する手術・麻酔説明動画の有用性の検討
整形外科
栗山幸治

令和5年3月31日

	 【緊急審査】
審議件名 申請者 審査日

卵巣癌・卵管癌・腹膜癌に対するカルボプラチン脱感
作療法

産婦人科
辻江智子

令和4年4月14日
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審議件名 申請者 審査日
ドーズデンスEC療法、ドーズデンスPTX療法　(持続
型G-CSF併用)

外科
佐藤泰史

令和4年5月25日

ニボルマブによる肝障害（irAEの肝障害)に対する
MMFの保険適応外使用について

外科
川瀬朋乃、
小田切数基

令和4年5月27日

多発脳病変に対する抗MOG抗体、抗NMDA受容体抗
体、JCウイルスPCR検査の保険適応外使用

神経内科
古谷祥吾

令和4年6月13日

失調を呈し、甲状腺腫瘍も併発している症例への傍腫
瘍性神経症候群関連抗体測定

神経内科
佐野　齊

令和4年6月13日

脳病変に対する抗MOG抗体測定の保険適応外使用
神経内科
古谷祥吾

令和4年6月22日

脊髄疾患疑いに対する抗MOG抗体および抗MAG抗体
測定の保険適応外使用

神経内科
村田　尚

令和4年6月22日

中脳病変に対する抗MOG抗体測定の保険適応外使用
神経内科
北川由華

令和4年6月22日

頭蓋内病変に対する抗MOG抗体測定の保険適応外使
用

神経内科
佐野　齊

令和4年6月22日

頭蓋内病変に対する抗MOG抗体測定の保険適応外使
用

神経内科
佐野　齊

令和4年6月27日

脳病変に対するJCウイルスPCR検査の保険適応外使用
神経内科
古谷祥吾

令和4年7月7日

インスリン分泌能低下しており1型糖尿病が疑われる
症例に対してZuT8の保険適応外検査

内科
吉田侑佳

令和4年8月3日

中枢性尿崩症疑い患者に対する高張食塩水の保険適応
外使用について

内科
岡内幸義

令和4年8月3日

重症妊娠悪阻に対するオランザピンの保険適応外使用
産婦人科
加藤　恵

令和4年8月5日

髄膜脳炎疑いの症例に対する抗MOG抗体測定の保険
適応外使用

神経内科
佐野　齊

令和4年8月10日

髄膜脳炎疑いの症例に対する抗NMDA受容体抗体測定
の保険適応外使用

神経内科
佐野　齊

令和4年8月10日

髄膜脳炎疑いの症例に対する抗VGKC受容体抗体測定
の保険適応外使用

神経内科
佐野　齊

令和4年8月10日

脳病変に対する抗MOG抗体測定の保険適応外使用
神経内科
村田　尚

令和4年8月17日

脳病変に対するJCウイルスPCR検査の保険適応外使用
神経内科
村田　尚

令和4年8月17日

遺伝性痙性対麻痺に対する遺伝子検査（エクソーム解
析）及び家族への遺伝カウンセリング

小児科
渡辺陽和

令和4年9月5日

POEMS症候群に対するボルテゾミブ＋デキサメサゾ
ンの保険適応外使用

内科
政家寛明

令和4年9月5日

ニボルマブによる腸炎（irAE腸炎）に対するインフリ
キシマブの保険適応外使用について

外科
川瀬朋乃

令和4年9月8日



－ 53 －

Ⅲ　

院
内
管
理
運
営

院
内
委
員
会
報
告

審議件名 申請者 審査日
中枢性尿崩症疑い患者に対する高張食塩水の保険適応
外使用について

内科
岡内幸義

令和4年9月8日

頭蓋内病変に対する抗MOG抗体測定の保険適応外使
用

神経内科
北川由華

令和4年9月25日

髄膜脳炎疑いの症例に対する抗VGKC受容体抗体測定
の保険適応外使用

神経内科
佐野　齊

令和4年10月4日

髄膜脳炎疑いの症例に対する抗NMDA受容体抗体測定
の保険適応外使用

神経内科
佐野　齊

令和4年10月4日

髄膜脳炎疑いの症例に対する抗MOG抗体測定の保険
適応外使用

神経内科
佐野　齊

令和4年10月4日

脊髄炎疑いの症例に対する抗MOG抗体測定の保険適
応外使用

神経内科
佐野　齊

令和4年10月11日

脳病変に対する抗MOG抗体測定の保険適応外使用
神経内科
村田　尚

令和4年11月11日

髄膜脳炎疑いの症例に対する抗MOG抗体測定の保険
適応外使用

神経内科
佐野　齊

令和4年11月18日

脊髄炎と髄膜脳炎合併疑い症例に対する抗VGKC受容
体抗体測定の保険適応外使用

神経内科
佐野　齊

令和4年11月18日

脊髄炎と髄膜脳炎合併疑い症例に対する抗MOG抗体
測定の保険適応外使用

神経内科
佐野　齊

令和4年11月18日

脊髄炎と髄膜脳炎合併疑い症例に対する抗NMDA受容
体抗体測定の保険適応外使用

神経内科
佐野　齊

令和4年11月18日

脳病変に対するJCウイルスPCR検査の保険適応外使用
神経内科
佐野　齊

令和4年11月18日

MAG抗体測定の保険適応外使用
神経内科
佐野　齊

令和4年11月18日

子宮頸がんに対する同時化学放射線療法（CCRT）にお
けるシスプラチンの保険適応外使用

産婦人科
池田佳代

令和4年11月22日

脳病変に対する抗MOG抗体測定の保険適応外使用
神経内科
古谷祥吾

令和4年12月14日

脊髄炎疑いの症例に対する抗MOG抗体測定の保険適
応外使用

神経内科
佐野　齊

令和4年12月21日

初発フィラデルフィア染色体陽性急性リンパ性白血病
（Ph＋ALL）に対するJALSGAPh+ALL213試験に基づく
ダサチニブを用いた化学療法による治療

内科
政家寛明

令和5年1月18日

頭蓋内病変に対する抗MOG抗体測定の保険適応外使
用

神経内科
北川由華

令和5年1月18日

橋本脳症疑い患者に対する抗NAE抗体測定の保険適応
外使用

神経内科
北川由華

令和5年2月3日

MAG抗体測定の保険適応外使用
神経内科
佐野　齊

令和5年2月3日

初発フィラデルフィア染色体陽性急性リンパ性白血病
（Ph＋ALL）に対するJALSGAPh+ALL213試験に基づく
ダサチニブを用いた化学療法による治療

内科
政家寛明

令和5年2月17日
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審議件名 申請者 審査日

EBウィルスDNA（クローナリティ）
内科

小杉　智
令和5年2月17日

アテゾリズマブによる腸炎（irAE腸炎)に対するインフ
リキシマブの保険適応外使用について

外科
山下雅史

令和5年2月22日

血中ミゾリビン濃度測定
内科

竹治正展
令和5年2月27日

抗好中球抗体の保険適応外検査
小児科

茶山公祐
令和5年3月6日

フォン・ヴィレブランド因子マルチマー解析
小児科

茶山公祐
令和5年3月6日

ミノマイシンを用いた肝嚢胞固定術
放射線診断科
塚部明大

令和5年3月6日

「悪性貧血」の診断の為の、抗内因子抗体、抗胃壁細胞
抗体測定

内科
小杉　智

令和5年3月24日

部会メンバー	 ◎岩橋博見、○今村博司、藤田幸恵、宇佐美順子、相澤聡子、大東幹彦、垣内伯子、　　　　
吉川　寛、大津留智恵子、霜田　求

	 オブザーバー：西田　勉（医学系研究事前審査部会長）

	 事務局：木下　実、有澤陽子、記田めぐみ

委員会の目的	 市立豊中病院における医療行為及び医学研究について、ヘルシンキ宣言に示された倫理規
範を尊重し、厚生労働省・文部科学省・経済産業省が示す「人を対象とする生命科学・医
学系研究に関する倫理指針」を踏まえて、倫理的観点からその妥当性を審議することを目
的とする。また、保険適応外診療に関して、倫理的、科学的、社会的観点から実施の可否
について審議することや、倫理的問題が存在し、より良い倫理的意思決定を模索する必要
があると判断される事例や臨床倫理的課題について、審議することも目的とする。

■利益相反委員会
開 催 回 数 	4回

	 【通常審査】　※新規案件のみ掲載
審議件名 申請者 審査日

日本における骨髄腫関連疾患の予後に関する大規模多
施設前向き観察研究	II	(JSH	MM20)

内科
小杉　智

令和4年5月2日

三学会合同抗菌薬感受性サーベイランス－手術部位感
染症－

外科
清水潤三

令和4年5月2日

固形がん患者及び血縁者における生殖細胞系列遺伝子
変異同定の有用性を評価する観察研究（BRANCH	
study）

外科
能浦真吾

（池永雅一）
令和4年5月2日

高齢者に対する幽門側胃切除後再建(Billroth	II法
versus		Roux-en-Y法）に関するランダム化比較第Ⅱ相
臨床試験

外科
今村博司

令和4年5月2日

胃癌組織における腫瘍浸潤免疫細胞に関する研究
外科

今村博司
令和4年5月2日
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審議件名 申請者 審査日
消化管粘膜下腫瘍に対する内視鏡的直視下生検の有効
性と安全性：多施設共同後ろ向きコホート研究

消化器内科
山本政司

令和4年9月5日

慢性腎臓病の進行に関わる危険因子を同定するための
後方視的コホート研究

内科
竹治正展

令和4年9月5日

標準化腎生検組織評価法の確立
内科

竹治正展
令和4年9月5日

上部尿路結石症に対する経皮的尿路結石砕石術(PNL/
ECIRS)における周術期合併症に関する全国調査

泌尿器科
秋山　舞

令和4年9月5日

人工知能を用いた早期胃癌超音波内視鏡（EUS）診断
システムの有用性の検証－多施設共同研究－

消化器内科
山本政司

令和4年9月5日

妊娠中の身体活動と妊娠・出産経過との関連
産婦人科
辻江智子

令和4年9月5日

HBs抗原陽性およびHBV既往感染のT細胞リンパ腫に
対するモガムリズマブ治療後のB型肝炎ウイルス再活
性化に関する多機関共同後方視的観察研究

内科
小杉　智

令和4年9月5日

多施設共同臨床研究ネットワークを用いた脳卒中レジ
ストリ構築による脳卒中診療実態の把握（OCR-
stroke）

神経内科
横江　勝

令和4年9月5日

切除不能・進行再発胃癌、大腸癌、膵癌に対するエド
ルミズ投与に関する観察研究

外科
小田切数基

令和4年9月5日

切除不能・進行再発胃癌、大腸癌、膵癌に対するエド
ルミズ投与に関する観察研究

外科
小田切数基

令和4年10月3日

局所進行胃癌における術後補助化学療法に対する周術
期化学療法の優越性を検証することを目的としたラン
ダム化比較第Ⅲ相試験

外科
柳本喜智

令和5年1月5日

電子カルテ情報活用型多施設症例データベースを利用
した糖尿病に関する臨床情報収集に関する研究（略
称：診療録直結型全国糖尿病データベース事業、
Japan	Diabetes	comprehensive	database	project	based	
on	an	Advanced	electronic	Medical	record	System	、J
－DREAMS	）

内科
岩橋博見

令和5年1月5日

JCOG1915:再発低リスク大腸癌に対するレスインテン
シブサーベイランスの単群検証的試験

外科
池永雅一

令和5年1月5日

胃癌手術患者の術前CT画像を用いた骨格筋指標の年
齢別標準値および予後を予測するカットオフ値の作成

外科
今村博司

令和5年1月5日

機械学習を用いた早期胃癌内視鏡的根治度C-2（非治
癒切除）病変のリンパ節転移予測モデルの構築及び検
証

消化器内科
山本政司

令和5年1月5日

HER2陽性切除不能進行・再発胃癌に対するトラスツ
ズマブデルクステカンの有効性・安全性を評価する後
ろ向きコホート研究（EN-DEAVOR研究）

外科
川瀬朋乃

令和5年1月5日

診断時切除不能StageⅣ胃癌に対するconversion	
therapyの治療成績に関する多機関共同観察研究

外科
柳本喜智

令和5年1月5日
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審議件名 申請者 審査日

新規肺がん特異的抗原構造の同定
外科

岩澤　卓
令和5年1月5日

C型慢性肝疾患に対する抗ウイルス療法後の予後につ
いての検討

消化器内科
松本健吾

令和5年1月5日

局所進行結腸癌の腹腔鏡手術中の腹腔内大量洗浄
（EIPL）の意義　SENJYO試験

外科
池永雅一

令和5年1月5日

委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎岩橋博見、〇今村博司、藤田幸恵、宇佐美順子、相澤聡子、大東幹彦、垣内伯子、　　　　
吉川　寛、大津留智恵子、霜田　求

	 （事務局：木下　実、有澤陽子、記田めぐみ）
委員会の目的	 研究を実施する職員の利益相反について透明性を適正に管理し、研究の公平性および信頼

性を確保するため適切な措置等の検討を行う。

■臨床研修運営委員会
開 催 回 数 	8回
議 事 内 容 	第1回　	令和4年4月25日	 1.	令和3年度プログラム評価
	 		 2.	卒後臨床研修評価機構（JCEP）結果報告　　他
	 第2回　	令和4年6月27日	 1.	令和5年度の研修医募集定員に係わる調査票の結果に
	 		 　ついて
	 		 2.	令和5年度採用臨床研修医選考試験について　　他
	 第3回　	令和4年7月25日	 1.	令和5年度採用初期臨床研修医向け夏期病院見学会・
	 		 　説明について
	 		 2.	令和5年度採用臨床研修医選考試験について
	 第4回　	令和4年8月29日	 1.	令和5年度採用（医科）臨床研修医選考試験マッチング
	 		 　順位について
	 		 2.	一般外来研修方法　　他
	 第5回　	令和4年10月31日	 1.	令和5年度採用（医・歯科）臨床研修医マッチング結果
	 		 　について
	 		 2.	研修進捗状況と評価　　他
	 第6回　	令和4年12月26日	 1.	次年度ローテーションの基本方針（案）
	 		 2.	次年度採用予定研修医
	 		 	 	（大阪大学協力型コースを含む）　　他
	 第7回　	令和5年1月23日	 1.	次年度ローテーション
	 		 2.	令和5年度～研修プログラムの基本方針（案）　　他
	 第8回　	令和5年3月20日	 1.	令和3年度採用臨床研修医の修了要件確認
	 		 2.	令和4年度採用研修医進捗状況について　　他
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎岩澤　卓、〇西田　勉、中川　理、橋本千穂、徳永康行、辻江智子、高田幸治、今井智章、

楠　康生、久慈多賀子、冨山幸穂、斉籐百恵、垣内伯子、齊藤健文、酒井隆浩、森本康平
委員会の目的	 市立豊中病院の卒後医師臨床研修の円滑な運営を図る。
今 後 の 目 標 	 ・臨床研修について適切な情報収集と評価を行い、検証を重ねて優秀な医師を育てる。
	 ・2年間の研修修了後も病院の診療に必要な後期研修医を確保する。

■医療教育委員会
開 催 回 数 	2回
議 事 内 容 	第1回　	令和4年7月7日	 1.	令和4年度医療教育委員会行事について
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	 		 2.	令和4年度図書費・文献取り寄せ費について　　他
	 第2回　	令和4年11月22日	 1.	臨床倫理講演会について
	 		 2.	医療教育委員会発表会について　　他
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎岩澤　卓、○藤田幸恵、岩橋博見、横江　勝、金城智江、奈良平明子、市村叔照、　　　

竹中智子、三好奈実
委員会の目的	 院内職員に対し、医療についての知識の向上を図る。
今 後 の 目 標 	 院内の研修計画の作成及び実績の把握。
	 医療についての知識向上のために取り組んでいく。

■新型コロナウイルス感染症対策本部会議
開 催 回 数 	35回
議 事 内 容 		1.	入院・外来患者数について
	 	2.	診療体制について　　他
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎本荘泰司、吉川秀樹、堂野恵三、藤田幸恵、岩橋博見、中川　理、岩澤　卓、今村博司、

西尾雅実、宇佐美順子、阿部欣也、清水潤三、砂場　均、山内一浩、井上文子、大川知之、
岩崎守弘、辻江智子、茶山公祐、徳永康行、高田幸治、豊田聡司、中上紀子、木本正美、　
越智比奈子、大東幹彦、松永啓太、秋田瑞恵、鍋島　智、櫻田靖之、鈴木徳洋、赤瀬　望、
坂口真由美、岡村素子、髙橋俊也

委員会の目的	 新型コロナウイルス感染症の感染者・患者に対して必要な医療の提供体制を確保するとと
もに、新たな感染者や患者の発生を防ぎ、感染拡大を防止する。

■医師の働き方改革推進会議
開 催 回 数 	23回
議 事 内 容 	第1回　	令和4年4月18日	 1.	要綱改正
	 		 2.	長時間労働面談の結果（産業医）　　他
	 第2回　	令和4年4月28日	 1.	要綱改正（令和4年5月1日付）
	 		 2.	労基署関係
	 		 	 	（4/19、4/21の電話、4月の時間外等状況）　　他
	 第3回　	令和4年5月12日	 1.	勤怠管理システムの状況
	 		 2.	日直勤務の振替勤務（試行）　　他
	 第4回　	令和4年5月26日	 1.	労基署関係（5月16日）
	 		 2.	労働安全衛生委員会通知（令和4年5月17日付）　　他
	 第5回　	令和4年6月9日	 1.	勤怠管理システムの状況
	 		 2.	労働時間に関する研修①②　　他
	 第6回　	令和4年6月23日	 1.	労基署関係（6月15日）
	 		 2.	研修（案）　　他
	 第7回　	令和4年7月14日	 1.	勤怠管理システムの状況
	 		 2.	労基署報告（7月5日）　　他
	 第8回　	令和4年7月28日	 1.	研修動画の公開（医師の働き方改革に関する研修①）
	 		 2.	勤怠管理システムの状況（7月途中経過）
	 第9回　	令和4年8月29日	 1.	勤怠管理システムの状況
	 		 2.	再申告（追加支払い）　　他
	 第10回			令和4年9月8日	 1.	勤怠管理システムの状況
	 		 2.	研修計画　　他
	 第11回			令和4年9月22日	 1.	研修（7月実施分受講結果、9月実施分資料）
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	 		 2.	医師労働時間短縮計画案　　他
	 第12回			令和4年10月13日	 1.	勤怠管理システムの状況
	 		 2.	有給休暇取得状況　　他
	 第13回			令和4年10月27日	 1.	令和4年度上半期時間外勤務の状況（所属別、個人別）
	 第14回			令和4年11月10日	 1.	勤怠管理システムの状況
	 		 2.	医師の働き方改革に関する研修　　他
	 第15回			令和4年11月28日	 1.	基本給等給与に関する他院状況調査結果
	 		 2.	年次有給休暇の確実な取得に向けた取組みについて
	 		 　（12/1付通知）　　他
	 第16回			令和4年12月8日	 1.	勤怠管理システムの状況
	 		 2.	医師の働き方改革に関する研修
	 第17回			令和4年12月26日	 1.	勤務間インターバル及び代償休息に関するルール（案）
	 第18回			令和5年1月12日	 1.	勤怠管理システムの状況
	 		 2.	医師の働き方改革に関する研修
	 		 	 	（令和5年1月20日実施）
	 第19回			令和5年1月26日	 1.	医師の働き方改革に関する研修
	 		 2.	医師労働時間短縮計画案の評価受審　　他
	 第20回			令和5年2月9日	 1.	勤怠管理システムの状況
	 		 2.	タスクシフト及びタスクシェア部会　　他
	 第21回			令和5年2月27日	 1.	出退勤カードの打刻について
	 		 2.	医師労働時間短縮計画案の評価受審
	 第22回			令和5年3月9日	 1.	勤怠管理システムの状況
	 		 2.	勤務間インターバル　　他
	 第23回			令和5年3月23日	 1.	院内周知について①
	 		 　（令和5年3月28日付及び4月3日辞令時）
	 		 2.	院内周知について②（令和5年3月31日付）
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎本荘泰司、吉川秀樹、堂野恵三、岩橋博見、中川　理、岩澤　卓、藤田幸恵、今村博司、

西尾雅実、大東幹彦、松永啓太
委員会の目的	 市立豊中病院は、医師の働き方に関して、労働時間への意識をいっそう高めるとともに、

労働時間の短縮に向け、当院内での取組みを着実に進めるため、「医師の働き方改革推進
会議」を設置する。

今 後 の 目 標 	 令和6年（2024年）4月1日に施行される医師の働き方改革に向け、医師労働時間短縮計画の
推進及びその他医師の働き方改革に関する審議を行う。
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■病院運営計画推進委員会
開 催 回 数 	5回（うち1回メール開催）
議 事 内 容 	第1回　	令和4年4月27日
	 	 1.	令和3年度第2回病院運営審議会の報告について
	 	 2.	公立病院経営強化ガイドラインについて　　他
	 第2回　	令和4年6月8日
	 	 1.	新計画策定にかかる医療の最適化の意見照会について
	 	 2.	新病院運営計画（素案）の評価指標とアクションプランについて　　他
	 第3回　	令和4年8月30日（メール開催）
	 	 1.	新病院運営計画に基づく「具体的な取組事項」について
	 	 2.	新病院運営計画策定にかかる収益向上に向けた取組みについて　　他
	 第4回　	令和4年9月12日
	 	 1.	病院運営計画「実施計画」の令和3年度の実施状況について
	 	 2.	新市立豊中病院運営計画（素案）について　　他
	 第5回　	令和4年10月28日
	 	 1.	令和4年度第2回病院運営審議会の意見と対応について
	 	 2.	新病院運営計画（素案）について　　他
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎大東幹彦、○岩橋博見、○中川　理、○岩澤　卓、今村博司、西尾雅実、砂場　均、　　　　

山内一浩、大川知之、井上文子、秋田瑞恵、鍋島　智、櫻田靖之、中上紀子、宇佐美順子、　　
越智比奈子、松永啓太、豊田聡司、坂口真由美、岡村素子、髙橋俊也、山口由美子

委員会の目的	 市立豊中病院運営計画の推進を図るため、必要な事項を審議する。
今 後 の 目 標 	 市立豊中病院運営計画の各重点項目の目標達成に向けた各部門等の取組みを支援する。

■がん診療連携拠点病院委員会
開 催 回 数 	3回
議 事 内 容 	第1回　	令和4年6月29日
	 	 1.	組織・運営について
	 	 2.	地域がん診療連携拠点病院にかかる取組み　　他
	 第2回　	令和4年9月29日
	 	 1.	地域がん診療連携拠点病院にかかる取組み
	 	 2.	がん･生殖医療ネットワークへの加入について　　他
	 第3回　	令和5年3月8日
	 	 1.	地域がん診療連携拠点病院にかかる取組み
	 	 2.	がんゲノム医療について　　他
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎吉川秀樹、〇今村博司、堂野恵三、藤田幸恵、小杉　智、西田　勉、二宮万理恵、茶山公祐、

三宅　修、三谷健二、池永雅一、中田早紀、足立加那、足立史朗、今井智章、高田幸治、　　　
川瀬朋乃、冨田尚裕、柏木雄次郎、砂場　均、大川知之、宇佐見順子、二宮由紀恵、秋田瑞恵、
中上紀子、櫻田靖之、荒木邦章、大東幹彦、松永啓太、豊田聡司、秋本和之、仲谷有里

委員会の目的	 地域がん診療連携拠点病院事業の円滑な運営、並びに継続的な要件維持に向けた具体的な
取組みを行うにあたり、必要な事項を審議する。

今 後 の 目 標 	 ・自院の診療機能や診療実績について把握・分析・評価を行い、がん医療の質の向上を行う。
	 ・圏域内の医療機関との役割・機能に応じた連携協力体制の一層の強化や「豊能医療圏がん

　医療ネットワーク協議会」活動により、豊能二次医療圏のがん医療水準の向上を図る。
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■地域医療支援病院委員会
開 催 回 数 	6回
議 事 内 容 	第1回　	令和4年5月27日
	 	 1.	市立豊中病院地域医療支援病院委員会及び研修委員会の設置要綱について
	 	 2.	令和4年度の紹介・逆紹介率等の状況について　　他
	 第2回　	令和4年7月8日
	 	 1.	令和4年度の紹介・逆紹介率等の状況について
	 	 2.	消化器センターの状況について　　他
	 第3回　	令和4年8月26日
	 	 1.	令和4年度の紹介・逆紹介率等の状況について
	 	 2.	発熱外来の状況について　　他
	 第4回　	令和4年11月11日
	 	 1.	令和4年度の紹介・逆紹介率等の状況について
	 	 2.	医療機関からの声について　　他
	 第5回　	令和5年1月13日
	 	 1.	令和4年度の紹介・逆紹介率等の状況について
	 	 2.	当日緊急入院受け入れについて　　他
	 第6回　	令和5年3月10日
	 	 1.	令和4年度の紹介・逆紹介率等の状況について
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎岩橋博見、〇中川　理、福井浩司、栗山幸治、岡内幸義、吉松美枝、德田明美、　　

角山伊知郎、松永啓太、秋田瑞恵、長谷部ひとみ、東山美鈴、溝渕智也
委員会の目的	 医療法第４条の規定に基づく地域医療支援病院の承認を受け、当院医療機能について必要

なことを評価・検証し、継続的な要件維持に向けた具体的な取組みを行う。
今 後 の 目 標 	 地域医療支援病院の承認要件の維持に関わる案件を協議、調整するとともに、紹介・逆紹

介等の地域連携に関わる業務の改善・向上について検討する。

■医療情報システム委員会
開 催 回 数 	10回
議 事 内 容 	第1回　	令和4年5月27日
	 	 1.	次期TOPICS更新に向けた準備について
	 	 2.	eラーニングシステムの	更新について　　他
	 第2回　令和4年6月24日
	 	 1.	次期TOPICS	更新に向けた検討について
	 	 2.	インターネット・ネットワークの検討について　　他
	 第3回　	令和4年7月22日
	 	 1.	次期TOPICS	更新に向けた検討について
	 	 2.	市立豊中病院情報セキュリティ対策基準の制定について　　他
	 第4回　	令和4年9月30日
	 	 1.	次期	TOPICS	更新に向けた	検討	について
	 	 2.	スマートフォンの活用について　　他
	 第5回　	令和4年10月28日
	 	 1.	次期	TOPICS	更新に向けた検討について
	 	 2.	当委員会の取組の中間進捗状況の報告について　　他
	 第6回　	令和4年11月25日
	 	 1.	PACSの更新について
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	 	 2.	令和5年度の診療科の新設等について　　他
	 第7回　	令和4年12月23日
	 	 1.	ランサムウェア対策の経過報告について
	 	 2.	業務用インターネット・ネットワークの強化について　　他
	 第8回　	令和5年1月27日
	 	 1.	PACSの更新について
	 	 2.	サイバー攻撃対策の検討経過の報告について　　他
	 第9回　	令和5年2月24日
	 	 1.	PACSシステムの更新について
	 	 2.	令和5年度4月の診療科対応について　　他
	 第10回			令和5年3月24日
	 	 1.	TOPICS更新について
	 	 2.	PACSシステムの更新について　　他
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎堂野恵三、〇西田　勉、越智比奈子、赤木謙三、辻江智子、吉川真紀子、岡田正喜、

高橋弘毅、今井智章、高田幸治、中田早紀、砂場　均、山内一浩、奈良平明子、　　　
井上文子、宇佐美順子、秋田瑞恵、垣内伯子、豊田聡司、中上紀子、櫻田靖之、　　　
加藤直紀、德野悦子、土井　瞬、佐々木啓充

委員会の目的	 市立豊中病院内におけるTOPICSの運用等を円滑に進めることを目的とする。
今 後 の 目 標 	 市立豊中病院第3次医療情報化計画に基づき、次期TOPICS更新に向けて取り組むととも

に、デジタル化の推進とセキュリティ対策の向上に努める。

■周産期センター会議
開 催 回 数 	2回
議 事 内 容 	第1回　	令和4年6月30日
	 	 1.	令和3年度の3階南病棟の統計報告、産科の実績報告について
	 	 2.	令和3年度のNICU、GCUの統計報告について　　他
	 第2回　	令和5年3月13日
	 	 1.	産後ケア事業実績報告について
	 	 2.	NIPT連携施設の申請について、進捗状況　　他
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎辻江智子、〇徳永康行、茶山公祐、吉川真紀子、髙橋邦彦、渡辺陽和、川西邦洋、吉田　晋、

池田佳代、高橋良子、田中博子、横井恵理子、伊東　優、加藤　恵、斉藤百恵、濱田紀子、　　
掛布美樹、藤川知弘

委員会の目的	 周産期センターの円滑な運営を行うにあたり必要な事項を審議する。
今 後 の 目 標 	 安定的に地域の周産期医療体制を維持するために、引き続き産婦人科医、小児科医の確保

に努める。地域の患者や医療機関から選んでもらえる周産期センターとなるため、ホスピ
タリティの充実を図る。

■脳卒中センター会議
開 催 回 数 	 3回
議 事 内 容 	 第1回　	令和4年6月6日	 1.	救急搬送状況
	 	 	 2.	脳卒中入院状況　　他
	 第2回　	令和4年10月3日	 1.	救急搬送状況
	 	 	 2.	脳卒中相談窓口について　　他
	 第3回　	令和5年2月6日	 1.	救急搬送状況
	 	 	 2.	ＳＣＵ病床稼動状況　　他



－ 62 －

Ⅲ　院内管理運営
病院の概況

会 議 メ ン バ ー 	 ◎西尾雅実、〇杉浦由理、横江　勝、宮野英人、砂場麻里、遠藤紘一、宮脇由江、向井裕香、
大畠香代子、松田裕子、佐藤千穂子、野端万里、青合晶平、石原綾子

会 議 の 目 的 	 脳卒中センターの円滑な運用を目的とする。
今 後 の 目 標 	 新型コロナウイルス感染症状況に応じた円滑な脳卒中患者の受入れ。

■心臓病センター会議
開 催 回 数 	4回
議 事 内 容 	第1回　	令和4年6月2日
	 	 1.	PCIについて、ペースメーカー植込み件数について
	 	 2.	働き方改革へ向けた工夫　　他
	 第2回　	令和4年10月6日
	 	 1.	心臓リハビリテーション実施状況について
	 	 2.	心不全ACPと心不全療法指導士育成について　　他
	 第3回　	令和4年12月1日
	 	 1.	心不全チームの設立について
	 	 2.	心臓病センターの現状と課題について　　他
	 第4回　	令和5年2月2日
	 	 1.	心不全ACPの現状報告について
	 	 2.	診療の質の向上について　　他
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎中川　理、〇熊田全裕、藤村博信、小川　綾、酒井世志子、寺澤裕司、小泉良介、加藤京子、

竹本志央、金谷愛子、上ノ山江利子、東山美鈴、中川雅文、藤川知弘
委員会の目的	 心血管疾患診療の質にかかる指標の調査・分析と質の向上
今 後 の 目 標 	 		1.	心不全パンデミックに対応するために院内心不全チームの編成し、質の高い心不全

　 地域連携をすすめる。
	 		2.	急性期心疾患の診療を担う地域中核病院としてのスタンスを保ちつつ、働き方改革に

　 対応した業務の効率化を図る。

■消化器センター会議
開 催 回 数 	7回
議 事 内 容 	第1回　	令和4年9月29日
	 	 1.	消化器センター会議設置要綱について
	 	 2.	これまでの取組みについて
	 第2回　	令和5年1月24日
	 	 1.	消化器センターアンケート集計結果について
	 	 2.	消化器センターのインジケーターについて
	 第3回　	令和5年3月7日
	 	 1.	消化器センターアンケート結果の回答案について
	 	 2.	消化器センターの病棟の割当てについて
	 （ コ ア 会 議 ）
	 第1回　	令和4年10月14日
	 	 1.	消化器センター会議設置要綱の最終調整
	 	 2.	今後の会議の進め方について
	 第2回　	令和4年11月4日
	 	 1.	病棟の消化器センター化について
	 	 2.	消化器センターアンケートの進捗確認
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	 第3回　	令和4年12月22日
	 	 1.	消化器センターアンケート集計結果について
	 	 2.	消化器センターのインジケーターのピックアップ
	 第4回　	令和5年2月14日
	 	 1.	消化器センターアンケート結果の回答案について
	 	 2.	消化器センターのインジケーターのピックアップ
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎今村博司、〇西田　勉、福井浩司、清水潤三、池永雅一、山本政司、德田明美、坂口真由美、

櫻田靖之、秋田瑞恵、佐々木崇臣
委員会の目的	 市立豊中病院消化器センターの適正な運営を図る。
	 消化器センターの利用及びその適正な運営方法について審議する。
今 後 の 目 標 	 ・消化器センターの周辺医療機関への広報の強化
	 ・紹介から受診・治療までの日数の短縮
	 ・がん患者の場合、入院までの日数、治療開始（内視鏡、化学療法）までの日数短縮
	 ・診療単価、新患数のアップ
	 ・逆紹介率の向上
	 ・地域医師や患者満足度の向上
	 ・消化器センターの医師の働き方の改善

■広報委員会
開 催 回 数 	2回（うち1回メール会議）
議 事 内 容 	第1回　	令和4年9月29日
	 	 1.	当院の広報活動について
	 	 2.	病院だよりについて　　他
	 第2回　	令和5年3月28日（メール会議）
	 	 1.	取材対応について
	 	 2.	病院だよりについて　　他
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎吉川秀樹、〇坂口真由美、○清水潤三、岡内幸義、久保悦子、斉藤百恵、得能仁志、

山村憲二、岡村素子、髙橋俊也、山口由美子
委員会の目的	 市民などに病院事業の広報を行っていくため、ホームページ及び広報活動に関することを

広報委員会で審議する。

■保険委員会
開 催 回 数 	6回
議 事 内 容 	第1回　	令和4年5月31日
	 	 1.	令和4年2月、3月減点理由別結果等について
	 	 2.	市立豊中病院運営計画　実施計画について　　他
	 第2回　	令和4年7月26日
	 	 1.	令和4年4月、5月減点理由別結果等について
	 	 2.	病状詳記の検討について　　他
	 第3回　	令和4年10月11日
	 	 1.	令和4年6月、7月減点理由別結果等について
	 	 2.	運営会議提出資料について　　他
	 第4回　	令和4年11月29日
	 	 1.	令和4年8月、9月減点理由別結果等について
	 第5回　	令和5年1月31日



－ 64 －

Ⅲ　院内管理運営
病院の概況

	 	 1.	令和4年10月、11月減点理由別結果等について
	 	 2.	高額減点の再審査状況について　　他
	 第6回　	令和5年3月28日
	 	 1.	令和4年12月、令和5年1月減点理由別結果等について
	 	 2.	病状詳記作成基準の見直し　　他
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎今村博司、〇小杉　智、藤村博信、吉川真紀子、柏井将文、岡田倫太郎、塚部明大、　　　　

今井智章、越智比奈子、鈴木紀子、金谷吉崇、豊田聡司、佐々木祟臣、橋本和美、　　　　　
（株）ソラスト：総括1名

委員会の目的	 健康保険法を遵守し、適切な保険診療を行うとともに、保険点数に関する疑義を検討し、
これらの周知を図る。

今 後 の 目 標 	 院内各職種の連携を密にし、診療報酬の請求漏れやレセプトの減点・返戻が生じないよう
精度向上に努める。

■ＤＰＣ委員会
開 催 回 数 	4回
議 事 内 容 	第1回　	令和4年5月19日
	 	 1.	DPC委員会設置要綱について
	 	 2.	DPC期間Ⅱ以内退院率の推移について　　他
	 第2回　	令和4年10月28日
	 	 1.	今年度のDPC医療機関別係数について
	 	 2.	7日以内の予定再入院について　　他
	 第3回　	令和4年12月23日
	 	 1.	DPC通信の発行について
	 	 2.	効率性指数と平均在院日数の相関によるシミュレーションについて　　他
	 第4回　	令和5年2月16日
	 	 1.	次年度のDPC医療機関別係数について
	 	 2.	効率性指数を効率よく向上させる対策について
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎今村博司、小杉　智、熊田全裕、横江　勝、柳本喜智、吉田礼徳、越智比奈子、福田民江、

岸田容之、齊藤健文、佐々木崇臣
委員会の目的	 適切な病名コーディングおよび正確なデータ提出に努める。また、制度設計の過渡期であ

るDPC/PDPS制度に対して、適宜各種関連データ等を用いた分析・検証を行う。
今 後 の 目 標 	 ・「DPC導入の影響評価に係る調査」に対して遅延なく正確なデータを提出する。
	 ・DPC/PDPS傷病名コーディングテキストに沿ってコーディングの精度を向上させる。
	 ・DPCデータで分析・活用することで、適正な在院日数や、収益の確保に努める。
	 ・DPC提出データの精度向上におけるチェック体制の効率化を行う。

■大規模災害対策委員会
開 催 回 数 	6回
議 事 内 容 	第1回　	令和4年5月13日
	 	 1.	委員紹介
	 	 2.	今年度のスケジュールについて　　他
	 第2回　	令和4年7月8日
	 	 1.	令和4年度	大規模災害対策訓練及び事前勉強会について
	 	 2.	その他
	 第3回　	令和4年9月9日
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	 	 1.	訓練実施に向けた最終確認
	 	 2.	令和5年度予算要求について　　他
	 第4回　	令和4年10月17日
	 	 1.	訓練実施に向けた最終確認
	 	 2.	物品倉庫見学	　　他
	 第5回　	令和5年1月13日
	 	 1.	訓練アンケートの結果報告
	 	 2.	その他
	 第6回　	令和5年3月10日
	 	 1.	令和4年度の振り返りについて　　他
	 	 2.	その他
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎中川　理､ ○竹治正展､ 竹山廣志､ 渡辺陽和､ 高橋弘毅､ 市村叔照､ 福島景子､　　　　

小泉良介､ 井上文子､ 石田志穂､ 大畠香代子､ 佐藤千穂子､ 小川　綾､ 森田晴代､　　　　
得能仁志､ 山浦道照､ 久宿喜市､ 谷岡　勝

委員会の目的	 大規模災害や大事故など突然の有事に迅速かつ適切に対応できる体制の整備と職員の意識
や能力の向上を図ることを目的とする｡

今 後 の 目 標 	 事業継続計画(BCP)についても､ 災害訓練の振り返りを通して改定を行う｡
訓 練 前 の
事 前 勉 強 会

	 令和4年10月14日･地域中核病院としての大規模災害に対する備えと訓練のあり方
	 　参加者:医師13名､ 看護師41名､ 医療技術7名､ 事務･技術職員7名､ 委託事業者2名
	 令和4年10月18日･委託業者向け大規模災害対応(概要)
	 　参加者:委託業者11名､ 医師6名､ 看護師1名､ 事務･技術職員1名
大 規 模 災 害
対 策 訓 練

	 令和4年10月29日
	 　参加者:医師32名､ 看護師62名､ 医療技術28名､ 事務･技術職員31名､ 委託業者20名

■養育支援委員会（旧：小児虐待対策委員会）
開 催 回 数 	10回
議 事 内 容 	第1回　	令和4年5月10日	 1.	小児虐待対策に係る報告
	 	　　　［小児虐待対策委員会］	 2.	養育支援体制の検討　　他
	 第2回　	令和4年6月7日	 1.	小児虐待対策に係る報告
	 	　　　［小児虐待対策委員会］	 2.	養育支援委員会への変更　　他
	 第1回　	令和4年7月5日	 1.	養育支援に係る報告
	 	　　　［養育支援委員会］	 2.	養育支援チームの発足　　他
	 第2回　	令和4年9月6日	 1.	養育支援に係る報告
	 	　　　［養育支援委員会］	 2.	養育支援体制加算にかかる職員研修について　　他
	 第3回　	令和4年10月4日	 1.	養育支援に係る報告
	 	　　　［養育支援委員会］	 2.	その他
	 第4回　	令和4年11月1日	 　　同　上
	 	　　　［養育支援委員会］	
	 第5回　	令和4年12月6日	 1.	養育支援に係る報告
	 	　　　［養育支援委員会］	 2.	マニュアルの改訂　　他
	 第6回　	令和5年1月10日	 1.	養育支援に係る報告
	 	　　　［養育支援委員会］	 2.	その他
	 第7回　	令和5年2月7日	 1.	養育支援に係る報告
	 	　　　［養育支援委員会］	 2.	養育支援体制加算にかかる職員研修について　　他
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	 第8回　	令和5年3月7日	 1.	養育支援に係る報告
	 	　　　［養育支援委員会］	 2.	その他
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎茶山公祐、〇徳永康行、森原剛史、辻江智子、児玉雅美、濱本香織、堀田和佐、　　

平野正美、松本葉月、城谷　望、矢尾典子、望月美成、中川雅文、得能仁志、谷口栄子
委員会の目的	 児童の基本的人権の尊重を基本に、不適切な養育等が疑われる児童の早期発見並びに対応

策の検討を行う。
今 後 の 目 標 	 当院における養育支援として、不適切な養育の予防及び早期発見並びに対応策の検討を引

き続き行っていく。

■クリニカルパス委員会
開 催 回 数 	5回
議 事 内 容 	第1回　	令和4年5月27日
	 	 1.	クリニカルパス委員会設置要綱について
	 	 2.	令和4年度の取組みについて　　他
	 第2回　	令和4年7月4日
	 	 1.	クリニカルパスの審査について　
	 	 2.	クリニカルパスの登録について　　他
	 第3回　	令和4年9月26日
	 	 1.	クリニカルパス統計報告について
	 	 2.	日本クリニカルパス学術学会について　他
	 第4回　	令和4年12月26日
	 	 1.	クリニカルパス年度末更新について
	 	 2.	クリニカルパス学術学会参加報告について　他
	 第5回　	令和5年3月27日
	 	 1.	次年度のクリニカルパス新規・修正の審査方法について
	 	 2.	診療科再編に伴うクリニカルパス診療科変更について　　他
活 動 実 績 	・クリニカルパス委員でクリニカルパスの新規申請件数13件、修正申請件数42件の審査を

　実施し、公開した。
	 ・クリニカルパスの適用数のデータを担当診療科病棟に報告し、クリニカルパス活用を

　促した。
	 ・診療科再編に伴い、クリニカルパス診療科マスタ変更を検討し、令和5年4月1日より実施

　した。
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎今村博司、〇大畠香代子、松下　慎、福島直樹、染谷　裕、山田章子、豊永秀子、　

友岡志乃、宮野英人、西川由希子、上ノ山江利子、佐々木崇臣、福田民江、德野悦子
委員会の目的	 市立豊中病院におけるクリニカルパス作成及び運用の円滑な推進を図る。
今 後 の 目 標 	 次期システム更新時のクリニカルパス更新の方向性を検討する。またクリニカルパス新

規、修正申請の審査を継続する。
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クリニカルパス利用率	 令和4年度クリニカルパス使用数と利用率（進捗中止を含む）
診療科 ４月 ５月 ６月 ７月 ８月 9月 10月 11月 12月 １月 ２月 ３月 合計
内 科 63 55 62 70 84 65 47 43 51 55 56 71 722
神 経 内 科 4 5 5 3 8 5 6 2 13 3 0 0 54
循 環 器 内 科 45 45 45 45 26 27 47 41 41 32 40 37 471
消 化 器 内 科 131 114 133 133 119 109 124 97 141 112 113 151 1,477
小 児 科 23 13 17 18 27 20 31 40 55 43 44 48 379
外 科 100 95 94 111 118 106 101 117 99 99 96 101 1,237
心臓血管外科 27 19 33 27 19 23 24 29 27 23 27 34 312
脳 神 経 外 科 15 12 15 13 18 13 12 12 18 17 14 18 177
整 形 外 科 55 62 66 66 87 57 68 74 90 58 80 70 833
皮 膚 科 9 7 12 10 9 13 10 9 14 16 11 11 131
泌 尿 器 科 53 60 63 87 74 76 77 68 88 62 67 80 855
産科（新生児パス含む） 90 77 99 132 120 114 108 114 122 84 70 123 1,253
婦 人 科 35 40 48 46 49 43 40 37 42 36 37 49 502
眼 科 21 24 33 28 10 22 26 32 21 25 32 34 308
耳鼻いんこう科 52 43 35 34 45 33 38 39 39 33 34 46 471
口 腔 外 科 21 18 20 23 26 17 14 23 20 13 21 23 239
リハビリテーション科 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
麻 酔 科 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2
救 急 科 0 0 0 1 0 1 0 0 1 0 0 0 3
合 計 745 690 780 847 839 744 773 777 882 711 742 896 9,426
産科新生児パス 34 29 40 53 50 47 43 47 54 35 23 51 506
退 院 数 1,104 1,076 1,198 1,311 1,190 1,122 1,147 1,118 1,235 1,020 1,057 1,274 13,852
電子パス利用率 64.4% 61.4% 61.8% 60.6% 66.3% 62.1% 63.6% 65.3% 67.0% 66.3% 68.0% 66.3% 64.4%

※1入院に対して適用パスは１として計算する。
※産科の新生児は褥婦の付属物として退院患者数から除外されているため利用率から除外する。
※診療科の使用数は各診療科の医師が適用した数となる。

■呼吸ケア委員会
開 催 回 数 	0回
算 定 実 績 	8件
ラ ウ ン ド 	14回
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎阿部欣也、〇野端万里、加藤和成、荒木綾祐、阪田恵理、岡田京子、春名雅裕、岩崎守弘、

小島和子
委員会の目的	 人工呼吸療法が必要な患者に対し安全かつ効率的な呼吸療法を施行し、早期の人工呼吸器

の離脱をめざす。
今 後 の 目 標 	 		1.	チームの院内周知(チームによるラウンドの定着、チームによる看護部研修 ｢呼吸療法｣

　	の研修内容の充実)
	 		2.	病棟とチームの連携による早期の人工呼吸器離脱
	 		3.	人工呼吸器使用時の事故の減少

■認知症ケア・せん妄予防委員会
開 催 回 数 	6回
議 事 内 容 	第1回　	令和4年5月10日	 1.	委員自己紹介
	 		 2.	令和4年度の活動計画について　　他
	 第2回　	令和4年7月12日	 1.	認知症診療・ケアマニュアルの改訂について
	 		 2.	認知症に関する研修の実施方法について　　他
	 第3回　	令和4年9月13日	 1.	認知症診療・ケアマニュアルの改訂について
	 		 2.	せん妄注意を表記する薬剤の選別案　　他
	 第4回　	令和4年11月8日	 1.	認知症診療・ケアマニュアルの改訂について
	 		 2.	今年度の職員研修実施方針について　　他
	 第5回　	令和5年1月10日	 1.	認知症診療・ケアマニュアルの改訂について
	 		 2.	今年度の職員研修実施案について　　他
	 第6回　	令和5年3月14日	 1.	認知症診療・ケアマニュアルの改訂について
	 		 2.	職員研修の実施結果について　　他
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委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎森原剛史、〇佐藤千穂子、東　眞吾、柴田明日香、伊藤輝代美、松向寺真彩子、　　　　
宝満牧子、下村陽子、上野ひとみ、芦田　淳

委員会の目的	 認知症ケア・せん妄予防に関する事項について適正な運営を図る。
今 後 の 目 標 	 ・せん妄や認知症の多彩な症状に対し、多職種や多部署による重層的な対応が出来るよう

　さらに努力する。
	 ・認知症診療・ケアマニュアルに基づく意思決定支援フローチャートの作成。
	 ・認知症ケア加算3のための準備を進める。

■褥瘡対策委員会
開 催 回 数 	6回
議 事 内 容 	第1回　	令和4年5月17日
	 	 1.	令和3年度の褥瘡状況報告
	 	 2.	令和4年度の目標と年間予定　　他
	 第2回　	令和4年7月19日
	 	 1.	褥瘡対策に関する診療計画書の変更について
	 	 2.	褥瘡ケアマニュアルの改訂について　　他
	 第3回　	令和4年9月20日
	 	 1.	今年度のeラーニング研修について
	 	 2.	次年度の研修について　　他
	 第4回　	令和4年11月15日
	 	 1.	4月－10月の褥瘡状況報告
	 	 2.	リンクナース会の活動報告　　他
	 第5回　	令和5年1月17日
	 	 1.	eラーニング研修の報告
	 	 2.	体圧分散マットレスの入れ替え計画について　　他
	 第6回　	令和5年3月16日
	 	 1.	令和4年4月－令和5年2月の褥瘡状況報告
	 	 2.	褥瘡ケアマニュアルの改訂について　　他
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎横見明典、〇大西智香子、横江　勝、澤地未来、足立ゆかり、上野ひとみ、金谷愛子、

伊藤輝代美、曽根光子、秋間成美、辻まどか、小島和子
委員会の目的	 褥瘡に関する各職種の専門性を集結し、その知識に基づいて褥瘡発生の予防や治療効果を

上げることを目的とする。
今 後 の 目 標 	 ・医療関連機器圧迫創傷を含めた院内褥瘡推定発生率を1.2％以下にする。
	 ・医療関連機器圧迫創傷の発生数を減少させる。

■輸血委員会
開 催 回 数 	6回
議 事 内 容 	第1回　	令和4年6月7日
	 	 1.	輸血業務のタスクシフト試行期間に確認された問題点について
	 	 2.	輸血管理料Ⅰの取得に向けて
	 第2回　	令和4年7月5日
	 	 1.	輸血業務のタスクシフト開始にあたって
	 第3回　	令和4年9月6日
	 	 1.	令和3年度血液製剤の使用状況報告
	 	 2.	令和3年度輸血副作用の報告　　他
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	 第4回　	令和4年11月1日
	 	 1.	献血血液のHEV-NAT開始による遡及調査の対応について
	 	 2.	CARTについて　　他
	 第5回　	令和4年12月6日
	 	 1.	輸血実施時の実施入力漏れについて
	 	 2.	CARTについて　　他
	 第6回　	令和5年3月7日
	 	 1.	日赤からの情報提供
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎田所誠司、〇吉川真紀子、池田佳代、松本健吾、山下雅史、三輪真理子、横山賢子、

桑田直樹、國米海知子、髭野昭子
委員会の目的	 市立豊中病院における輸血療法の適正化と安全、効率化を図ることを目的とする。
今 後 の 目 標 	 会議を定期的に開催し輸血医療の現状を把握するとともに問題点を検証していく。

■臨床検査運営委員会
開 催 回 数 	2回
議 事 内 容 	第1回　	令和4年6月21日	 1.	臨床検査運営委員会設置要綱の確認
	 		 2.	臨床検査部からの報告　　他
	 第2回　	令和4年12月20日	 1.	令和4年度の組織目標と達成度
	 		 2.	令和4年度の検査実施状況　　他
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎西尾雅実、〇小杉　智、松本健吾、吉川真紀子、池田佳代、田村裕美、德田明美、山内一浩、

砂場麻里、加藤京子、髭野昭子
委員会の目的	 市立豊中病院における臨床検査の適正化と効率化を図るとともに、関係部局との意見交

換、調整を行うこと。
今 後 の 目 標 	 臨床検査における様々な課題や取組みについて、引き続き検討や意見交換を行っていく。

■放射線委員会
開 催 回 数 	4回
議 事 内 容 	臨時　令和4年5月11日
	 	 1.	委員会設置要綱および委員の紹介
	 	 2.	令和4年度MRI装置更新の検討について
	 第1回　令和4年6月9日
	 	 1.	令和4年度MRI装置更新の検討について（2）
	 	 2.	その他
	 第2回　令和4年10月13日
	 	 1.	令和3年度（2021年度）業務実績報告
	 	 2.	放射線部門運用医療機器一覧　　他
	 第３回　令和5年2月9日
	 	 1.	今年度更新MRI装置の導入延期について
	 	 2.	次年度予算請求を行った血管撮影システム更新案の現況について　　他
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎栗山幸治、〇中田早紀、○砂場　均、杉浦由理、藤井祥史、岡崎由典、山下雅史、後藤隆純、

鄭　則秀、塚部明大、釜谷崇志、山中賀代、生島忠久、深美智彦
委員会の目的	 放射線にかかる業務全般の円滑な運営を図る。
今 後 の 目 標 	 放射線部業務の現況および方向性について検討を行い、院内他部門との連携を図り業務運

用の適正化に努める。
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■ＭＡ業務委員会
開 催 回 数 	3回
議 事 内 容 	第1回　	令和4年6月3日
	 	 1.	令和4年の目標について
	 	 2.	令和4年ＭＡの配置について　　他
	 第2回　	令和4年10月7日
	 	 1.	次年度予算について
	 	 2.	医師の働き方改革タスクシフト・タスクシェアについて　　他
	 第3回　	令和5年3月3日
	 	 1.	令和5年度の配置について
	 	 2.	次年度のＭＡ勤務時間の変更　　他
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎福井浩司、〇赤木謙三、小杉　智、竹治正展、横江　勝、西田　勉、中川　理、茶山公祐、

山本健吾、三宅　修、徳永康行、岡田正喜、山本健吾、辻江智子、高田幸治、栗山幸治、　
徳田明美、佐々木崇臣、加藤直紀、齊藤健文、酒井隆浩

委員会の目的	 医師事務作業補助者に関する業務の円滑な運営を図ることを目的とする。
今 後 の 目 標 	 医師事務作業補助者の円滑な業務を図るとともに、医師の業務負担の軽減につながるよう

業務を検討する。

■物流管理委員会
開 催 回 数 	2回
議 事 内 容 	第1回　	令和4年9月7日	 1.	診療材料・薬品定数の見直し結果について
	 		 2.	診療材料・薬品の在庫日数の推移について　　他
	 第2回　	令和5年2月7日	 	 同　　上
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎堂野恵三、〇大畠香代子、今村博司、西尾雅実、生島忠久、大掛馨太、木下典子、竹中智子、

藤川知弘、石原綾子、坂口真由美、大園　潤、芦田　淳、ドナルド祐子、山口容美
委員会の目的	 物品の適正管理に関すること。
今 後 の 目 標 	 不動在庫や有効期限切れ発生の原因を分析し、有効期限切れの防止のための対策をとる。
	 不良品の報告や未使用診療材料の廃棄報告を求め、原因究明や対応を検討する。
	 医療材料の適切な運用のため使用管理手順の統一を図るとともに、償還材料は確実に医事

請求に繋げる仕組みを構築する。

■医療機器安全管理委員会
開 催 回 数 	1回
議 事 内 容 	第1回　	令和5年2月28日	 1.	2022年度安全管理情報について
	 		 2.	保健所立入検査について　　他
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎高田幸治、〇今村博司、岩崎守弘、徳永康行、西尾雅実、西田　勉、今井智章、砂場　均、

道原裕子、西川晃代、掛布美樹、阪根睦恵、野端万里、小川　綾、大園　潤、芦田　淳
委員会の目的	 医療機器安全管理の指針に則り医療機器の管理および安全使用を推進すること。
今 後 の 目 標 	 医療機器安全管理の指針に則り医療機器の安全管理に努める。

■医療ガス安全管理委員会
開 催 回 数 	1回
議 事 内 容 	第1回　	令和5年2月21日	 1.	委員会メンバー、設置要綱について
	 		 2.	医療ガス設備整備の実施状況について、
	 		 　研修について
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委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎高田幸治、〇今村博司、竹山廣志、南　尚吾、桑田直樹、野端万里、阪根睦恵、　　　　
山口光徳、山浦道照

委員会の目的	 医療ガス設備の安全管理を図り、患者及び使用する職員の安全を確保することを目的とする。
今 後 の 目 標 	 医療ガス設備使用時の安全確保に引き続き、努める。

■人材確保専門委員会
開 催 回 数 	1回
議 事 内 容 	第1回　	令和4年11月18日	 1.	令和5年度の職員採用に向け実施した取組み
	 		 2.	令和6年度の職員採用に向けた取組み　　他
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎大東幹彦、斉藤百恵、垣内伯子、鈴木翔大、村部沙弥、上木友紀奈、中井康平、蟇目有佳、

竹山和沙
委員会の目的	 働き方改革の推進や看護職員の人材不足など、人材確保にかかる様々な諸課題に総合的に

対処しながら、人材の安定的な確保に資する方策を検討すること。
今 後 の 目 標 	 看護師・助産師の効果的な人材募集等を通じた人材の確保方策の検討。

■院内救急講習チーム
開 催 回 数 	4回
議 事 内 容 	 第1回　	令和4年5月26日	 1.	院内BLS研修などの蘇生講習の予定立案
	 	 	 2.	コードブルー事例検証
	 第2回　	令和4年7月14日	 1.	現状報告
	 第3回　	令和4年11月24日	 1.	講習会募集や調整方法についての検証
	 	 	 2.	コードブルー事例検証
	 第4回　	令和5年3月16日	 1.	令和4年度の実績報告
	 	 	 2.	講習会参加者のアンケート結果報告
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎熊田全裕、〇中川　理、加藤和成、酒井世志子、岡野淳也、高橋弘毅、大河原桃子、

滝本　拳、南　尚吾、奈良平明子、西川晃代、齊藤健文
委員会の目的	 急変時の救命蘇生に対応するための一般的スキルを当院職員に普及させる。
今 後 の 目 標 	 蘇生講習開催サポートと院内コードブルー（コードイエロー）でのスキル向上。

■感染対策チーム：ICT（Infection Control Team）
■抗菌薬適正使用支援チーム：AST（Antimicrobial Stewardship Team）

開 催 回 数 	11回
議 事 内 容 	第1回　	令和4年4月20日	 1.	ICT年間計画審議
	 		 2.	手指衛生サーベイランス　　他
	 第2回　	令和4年5月18日	 1.	手指衛生サーベイランス
	 		 2.	抗菌薬ラウンド報告　　他
	 第3回　	令和4年6月15日	 1.	薬事委員会より審議依頼
	 		 2.	感染対策室より審議依頼　　他
	 第4回　	令和4年7月20日	 1.	手指衛生サーベイランス
	 		 2.	抗菌薬ラウンド報告　　他
	 第5回　	令和4年9月21日	 1.	手指衛生サーベイランス
	 		 2.	抗菌薬ラウンド報告　　他
	 第6回　	令和4年10月19日	 1.	薬事委員会より審議依頼
	 		 2.	手指衛生サーベイランス　　他
	 第7回　	令和4年11月16日	 1.	手指衛生サーベイランス
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	 		 2.	抗菌薬ラウンド報告　　他
	 第8回　	令和4年12月21日	 1.	手指衛生サーベイランス
	 		 2.	抗菌薬ラウンド報告　　他
	 第9回　	令和5年1月18日	 1.	職員針刺し事故用の抗HIV薬の変更について審議
	 		 2.	手指衛生サーベイランス　　他
	 第10回			令和5年2月15日	 1.	薬事委員会より審議依頼
	 		 2.	手指衛生サーベイランス　　他
	 第11回			令和5年3月15日	 1.	薬事委員会より審議依頼
	 		 2.	ICT/ASTのR5年間計画審議依頼　　他
委 員 会 メ ン バ ー 	 ＩＣＴ	◎清水潤三、○阿部欣也、○川原令子、森村　治、徳永康行、鄭　則秀、　　　

吉田　晋、一山紗知、藤井祥史、高橋弘毅、大辻晋吾、飯島　賢、須之内紀一、
笹垣貴美、温井正博、小野祐志、髙久保祐一、鈴木徳洋、赤瀬　望、山口容美

	 ＡＳＴ	◎阿部欣也、○清水潤三、〇小野祐志、森村　治、徳永康行、須之内紀一、　　　　
笹垣貴美、鈴木徳洋、赤瀬　望、髙久保祐一、山口容美

委員会の目的	 ＩＣＴは、市立豊中病院における院内感染防止のため、現場における実践チームとして活
動し、感染対策委員会を補佐する。

	 ＡＳＴは、市立豊中病院における抗菌薬適正使用のため、現場における実践チームとして
活動し、感染対策委員会を補佐する。

今 後 の 目 標 	 ＩＣＴ　院内感染サーベイランス（監視）の実施
	 　　　　感染管理教育の実施および評価
	 　　　　職業感染防止対策の推進
	 　　　　地域連携の活性化
	 ＡＳＴ　感染症治療の早期モニタリングと主治医へのフィードバック
	 　　　　微生物薬剤感受性の評価
	 　　　　抗菌薬適正使用に係る評価
	 　　　　抗菌薬適正使用の教育・啓発
	 　　　　院内で使用可能な抗菌薬の見直し
	 　　　　他の医療機関から抗菌薬適正使用の推進に関する相談の応需

■事故調査会
開 催 回 数 	2回
議 事 内 容 	第1回　	令和4年7月15日	 1.	各関係科からの事例にかかる報告
	 		 2.	対策案の検討　　他
	 第2回　	令和4年12月12日	 　　　　　同　　上
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎中川　理、〇中上紀子、岩橋博見、藤田幸恵、大東幹彦、岩澤　卓、今村博司、　　　　

西川晃代、橋田茂樹
委員会の目的	 当院における診療行為に伴って予期せぬ死亡又は永続的な障がいや重篤な後遺症が残る医

療事故が発生した時に、事故原因の検証及び調査、分析により原因及び医療過誤の有無な
ど事実を究明するとともに、再発防止の検討、患者・家族への説明、警察・保健所への報
告、報道機関等への公表について検討し、報告する。

■医療安全管理担当者会議（チーフセイフティマネージャー会議：通称　チームSMAP会議）
開 催 回 数 	12回
議 事 内 容 	第1回　	令和4年4月4日	 1.	各部門からのインシデント報告と検討
	 		 2.	その他
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	 第2回　	令和4年5月2日	 1.	各部門からのインシデント報告と検討
	 		 2.	その他
	 第3回　	令和4年6月6日	 　　　　　同　　上
	 第4回　	令和4年7月4日	 　　　　　同　　上
	 第5回　	令和4年8月1日	 　　　　　同　　上
	 第6回　	令和4年9月5日	 　　　　　同　　上
	 第7回　	令和4年10月3日	 　　　　　同　　上
	 第8回　	令和4年11月7日	 　　　　　同　　上
	 第9回　	令和4年12月5日	 　　　　　同　　上
	 第10回			令和5年1月10日	 　　　　　同　　上
	 第11回			令和5年2月6日	 　　　　　同　　上
	 第12回			令和5年3月6日	 　　　　　同　　上
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎中上紀子、〇西川晃代、山本健吾、福井浩司、髙橋弘毅、熊田全裕、東　眞吾、　　　　

池永雅一、地主皓一、林　大智、冨松侑真、砂場　均、阪根睦恵、大江彰彦、山内一浩、　
大川知之、岩崎守弘、土井　瞬、橋田茂樹

委員会の目的	 各部門から提出されたインシデントレポートにタイムリーに対応すると同時に、定例会で
分析し、各部門にフィードバックする。

今 後 の 目 標 	 組織横断的に医療の安全を確保する活動を行い、更なる安全文化の醸成を確立する。

■RRS検討委員会
開 催 回 数 	12回
議 事 内 容 	第1回　	令和4年4月22日	 1.	概要と設置要綱の確認
	 		 2.	RRS運用マニュアルの確認
	 第2回　	令和4年5月27日	 1.	院内への周知の方法を検討
	 		 2.	RRSコールのバックアップ体制の検討
	 第3回　	令和4年6月24日	 1.	病棟ラウンドを開始することを提案
	 		 2.	チームラビットの呼称を制定
	 第4回　	令和4年10月28日	 1.	病棟ラウンド実施後の報告と検証
	 		 2.	第1回RRS研修終了後の結果報告
	 第5回　	令和4年11月25日	 1.	RRS活動の院内周知の方法を検討
	 		 2.	病棟ラウンド実施後の報告と検証
	 第6回　	令和4年12月23日	 1.	RRSコールの現状についての報告と検証
	 		 2.	第2回RRS研修の内容と方法を検討
	 第7回　	令和5年1月25日	 1.	第2回RRS研修の資料提示
	 		 2.	研修資料に対する意見など
	 第8回　	令和5年2月24日	 1.	RRSコールの現状についての報告と検証
	 		 2.	第2回RRS研修、eラーニングの準備状況報告
	 第9回　	令和5年3月24日	 1.	RRSコールの現状についての報告と検証
	 		 2.	次年度の研修について検討
	 検討会			令和4年7月13日	 1.	症例検討会
	 検討会			令和4年8月26日	 　　　　　同　　上
	 検討会			令和4年10月5日	 1.	症例検討会（9月の会議代替）
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎熊田全裕、〇中川　理、吉松美枝、加藤和成、岡野淳也、森村　治、池永雅一、桐山圭司、

高橋弘毅、中上紀子、橋田茂樹
委員会の目的	 患者の急変徴候を事前にとらえ、致死性の急変にいたることを未然に防ぎ、院内心停止を
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減らすことを目的とする。
今 後 の 目 標 	 RRSコールを的確に起動できるよう教育を継続し定着化を図る。

■診療記録開示検討委員会
開 催 回 数 	1回
議 事 内 容 	第1回　	令和4年6月29日
	 	 1.	診療記録開示検討委員会設置要綱について
	 	 2.	診療記録の自己情報の開示に関する運用状況の報告について　　他
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎堂野恵三、〇櫻田靖之、岩橋博見、今村博司、藤田幸恵、大東幹彦、中上紀子、福田民江、

荒木邦章、白田満子
委員会の目的	 インフォームド・コンセントの理念や、個人情報保護の考え方を踏まえ診療記録の開示に

関する具体的方策、実施規定を定め個々の請求に対して慎重かつ公平を図る。
今 後 の 目 標 	 診療記録の開示が適切に執行できるよう、業務やマニュアル等の改善につとめ、適正な開

示を維持する。

■栄養サポートチーム
開 催 回 数 	6回
議 事 内 容 	第1回　	令和4年5月27日	 1.	前年度･前月のNST活動報告
	 		 2.	経腸栄養剤・TPN使用量報告　　他
	 第2回　	令和4年7月22日	 1.	前月のNST活動報告
	 		 2.	NST専門療法士実地修練について　　他
	 第3回　	令和4年9月30日	 1.	前月のNST活動報告
	 		 2.	経腸栄養剤・TPN使用量報告　　他
	 第4回　	令和4年11月25日	 1.	前月のNST活動報告
	 		 2.	小セミナー・NST学習会について　　他
	 第5回　	令和5年1月27日	 1.	前月のNST活動報告
	 		 2.	NST通信について　　他
	 第6回　	令和5年3月24日	 1.	今年度の活動総括
	 		 2.	小セミナー・NST学習会について　　他
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎岡内幸義、○柳本喜智、岩澤　卓、大杉直人、藤田祐生、齋藤直輝、市場絵美子、深川大樹、

三谷智子、植田ちづる、小川　綾、川原令子、東　洋美、西川由希子、金谷愛子
委員会の目的	 	1.	NST回診、カンファレンスを行い、栄養評価および栄養計画を立て、適切な提案を行う。
	 		2.	入院患者のスクリーニングを行い、栄養障害の早期発見と栄養療法の早期開始を行う。
	 		3.		院内職員に対し栄養管理に関する教育（院内講義）を継続実施し、栄養管理能力を向上

させる。
	 		4.	以上より在院日数の短縮と入院費の節減を図る。
今 後 の 目 標 	 	1.	スクリーニングの精度を上げ、NSTカンファレンス・回診を充実させる。
	 		2.	NSTマニュアルの部分改訂を行う
	 		3.	JSPEN教育施設として病院内外の人材育成を行う。
	 		4.	学会、研究会発表、院内学習会の主催を継続して行う。
	 		5.	NST加算件数　年間500件を目標とする。
活 動 実 績 	 NST加算件数　526件、歯科医師連携加算件数　516件

【 開 催 し た 講 演
会、勉強会など】

	
院内学習会　１回



－ 75 －

Ⅲ　

院
内
管
理
運
営

院
内
委
員
会
報
告

開催日 題　名 講師 参加者
令和4年6月23日 研修医対象研修 岡内幸義（内科） 15名

	 NST担当者小セミナー・症例検討会　5回

開催日 題　名 講師 参加者
令和4年5月27日 JSPEN予行 岡内幸義（内科） 11名
令和4年9月30日 経腸栄養における最

新のアプローチ
西川由希子（栄養管理部） 11名

令和4年11月25日 簡易懸濁について 三谷智子（薬剤部） 10名
令和5年1月27日 サルコペニアの嚥下

障害とリハ栄養
深川大樹（リハビリテーション部） 10名

令和5年3月24日 リンクナース会発表 看護部 18名

■嚥下訓練チーム
開 催 回 数 	3回
議 事 内 容 	第1回　	令和4年5月16日	 1.	今年度の活動目標
	 		 2.	前年度のチーム実績について　　他
	 第2回　	令和4年11月21日	 1.	入院時嚥下機能スクリーニングについて
	 		 2.	看護師、メイトへの教育について　　他
	 第3回　	令和5年2月20日	 1.	入院時嚥下機能スクリーニングについて
	 		 2.	多職種で情報共有するシステムについて　　他
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎来　真希子、〇和田賢人、藤田祐生、増野有希子、中井美穂、矢尾典子、幸田陽子、

　深川大樹、加苅　彰、柿沼香里、西川由希子
委員会の目的	 	1.	摂食嚥下に問題がある症例を抽出し、評価する。
	 		2.	患者、家族、担当者に対して適切な摂食嚥下及び食形態について助言する。
	 		3.	摂食機能訓練の実施により、早期回復・合併症予防、在院日数短縮を図る。
	 		4.	より適切な嚥下食を提供するために、嚥下食の形態について検討を行う。
今 後 の 目 標 	 ・	嚥下スクリーニングを行い、嚥下障害の疑いがある患者に嚥下内視鏡検査等を行い評価

するため、フローシートを活用するよう医師・看護師に働きかける。
	 	・	脳卒中急性期の摂食機能障害がある患者には入院初期より摂食機能療法を開始し算定

できるシステムを作る。
	 	・	看護師への摂食機能療法の啓発とメイトへの食事介助・口腔ケア方法などの教育を継

続する。
	 	・	摂食機能療法の質の向上のため、より多職種で情報を共有するシステムを作る。
年間活動実績	 摂食機能療法件数	 2,484件
	 嚥下内視鏡検査（VE）件数	 85件
	 嚥下造影検査（VF）件数	 10件
	 胃瘻造設時嚥下機能評価加算件数	 5件
研 修 会 開催日 題　名 講師 参加者

令和4年5月－6月 eラーニング研修会
口腔ケアの基礎知識

加苅　彰（看護部）
柿沼香里（看護部）

127名

令和4年7月－8月 eラーニング研修会
安全な食事介助とは

加苅　彰（看護部）
柿沼香里（看護部）

88名
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令和4年5月12日 メイト対象学習会
「安全な食事介助」

加苅　彰（看護部） 49名

令和4年5月24日

令和5年3月10日 8名

令和4年10月4日 看護師キャリアコース研修会
　　　　　　　　　　看護師対象
・摂食嚥下のメカニズムと
　食事介助

加苅　彰（看護部）
柿沼香里（看護部）

6名

令和5年2月7日 看護師キャリアコース研修会
　　　　　　　　　　看護師対象
・嚥下機能評価と嚥下訓練
			（摂食嚥下）

加苅　彰（看護部）
柿沼香里（看護部）

5名

令和4年10月26日 NST専門療法士実地修練
高齢者の嚥下障害	薬剤の摂食・嚥
下障害への影響

加苅　彰（看護部） 4名

■がん薬物療法委員会
開 催 回 数 	6回
議 事 内 容 	第1回　	令和4年5月16日
	 	 1.	新規委員紹介
	 	 2.	がん薬物療法委員会の今後の取組み　　他
	 第2回　	令和4年6月20日
	 	 1.	実績評価ＷＧの報告
	 	 2.	加算算定推進ＷＧの報告　　他
	 第3回　	令和4年8月15日
	 	 1.	加算算定推進ＷＧの報告
	 	 2.	医科歯科連携ＷＧの報告　　他
	 第4回　	令和4年10月17日
	 	 　　　　同　上
	 第5回　	令和4年12月19日
	 	 　　　　同　上
	 第6回　	令和5年2月20日
	 	 1.	病薬連携ＷＧの報告
	 	 2.	実績報告　　他
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎川瀬朋乃、〇西田　勉、小杉　智、茶山公祐、今村博司、横見明典、佐藤元孝、髙橋良子、

冨田尚裕、佐藤泰史、後藤　哲、今井智章、杉本　彩、森村　治、二宮由紀恵、秦　真由美、
安田純子、砂場麻里、久田真規子、東畑　葵、井上文子、角山伊知郎、鍋島　智

委員会の目的	 根拠に基づいたがん薬物療法が安全かつ円滑に実施され、あわせて患者とその家族への全
人的ケアとともに、がん薬物療法における医療の質の向上を図る。

今 後 の 目 標 	 がん診療連携拠点病院として、診療科の枠を超え、より安全で質の高いがん薬物療法を行
うことができるよう院内のがん薬物療法に関する体制を整備していく。

■がん薬物療法レジメン委員会
開 催 回 数 	5回
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議 事 内 容 	第1回　	令和4年5月23日
	 	 1.	委員紹介
	 	 2.	がん薬物療法レジメン申請から登録の流れ、委員の役割について　　他
	 第2回　	令和4年8月22日
	 	 1.	レジメン申請書改定案について
	 	 2.	公知申請レジメンの取り扱いについて　　他
	 第3回　	令和4年9月26日
	 	 1.	レジメン申請書改定案について
	 	 2.	前投与の記載方法　　他
	 第4回　	令和4年11月28日
	 	 1.	レジメン整理時期のルール化について
	 	 2.	レジメン入力時の事故防止について　　他
	 第5回　	令和5年3月27日
	 	 1.	院内職員へのレジメンに関する情報提供について

	 	 2.			新規制吐剤アロカリスと硫酸マグネシウムの相互作用によるレジメンの一部変更
について　　他

レジメン審査件数	 （随時メール会議にて審査）新規23件、変更10件、一括変更2件
意見書の作成件数	 （保険適応外薬の使用審査にかかる意見書）5件
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎川瀬朋乃、政家寛明、森村　治、杉本　彩、茶山公祐、佐藤泰史、池永雅一、髙橋良子、　　

秋山　舞、竹中智子、石田志穂、久田真規子、秦　真由美、安田純子
委員会の目的	 診療に必要ながん薬物療法を安全かつ科学的根拠をもって行うため。
今 後 の 目 標 	 当院で行なわれるがん薬物療法、あるいは診療報酬点数表に定められた化学療法加算算定

対象のレジメンを検討し、適切に承認および登録する。

■キャンサーボード委員会
開 催 回 数 	4回
議 事 内 容 	第1回　	令和4年8月1日
	 	 1.	加地内科クリニック　大嶋恭輔先生よりご紹介
	 第2回　	令和4年8月22日
	 	 1.	上行結腸癌	pT4aN3M1c,	pStageIVc
	 第3回　	令和4年12月6日
	 	 1.	十二指腸癌、cT3N0M0,cStageⅡAに対してSOX療法施行することの妥当性
	 第4回　	令和5年1月23日
	 	 1.	オラパリブの使用の可能性を考え、F1での検査を推奨してよいか
がんゲノム医療にかかる検討	 35回
臓器別分科会	 造血器腫瘍分科会／50回、消化器内視鏡分科会／24回、上部消化管腫瘍分科会／50回、　　

消化器外科腫瘍分科会／48回、泌尿器腫瘍分科会／23回、甲状腺・乳腺腫瘍分科会／24
回、肺腫瘍分科会／43回、頭部腫瘍分科会／2回

委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎足立史朗、〇川瀬朋乃、小杉　智、森村　治、西田　勉、山本政司、岩澤　卓、池永雅一、
佐藤元孝、伊東　優、三谷健二、足立加那、二宮万理恵、冨田尚裕、柏木雄次郎、岸本昌正、
東畑　葵、二宮由紀恵、秦　真由美、安田純子、一上由華、荒木　周、西浦志保、齋藤智子、
島田朋奈、小池万里子、山口和佳子

委員会の目的	 がん患者の病態に応じたより適切ながん医療を提供する。
今 後 の 目 標 	 症例の登録を積極的に呼びかけて検討会の開催を増やし、患者によりよい治療を提供する。
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■緩和ケア委員会
開 催 回 数 	6回
議 事 内 容 	第1回　	令和4年5月27日	 1.	緩和ケアチーム活動近況報告
	 		 2.	令和5年度チーム活動グループ分けについて　　他
	 第2回　	令和4年7月22日	 1.	緩和ケアチーム活動近況報告
	 		 2.	緩和ケア勉強会について　　他
	 第3回　	令和4年9月30日	 1.	緩和ケアチーム活動近況報告
	 		 2.	緩和ケア研修会（PEACE研修）について　　他
	 第4回　	令和4年11月25日	 1.	緩和ケアチーム活動近況報告
	 		 2.	地域連携カンファレンスについて　　他
	 第5回　	令和5年1月27日	 1.	緩和ケアチーム活動近況報告
	 		 2.	心不全緩和ケアの取組について　　他
	 第6回　	令和5年3月24日	 1.	緩和ケアチーム活動近況報告
	 		 2.	緩和ケアマニュアルの更新について　　他
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎二宮万理恵、〇柏木雄次郎、冨田尚裕、小田切数基、井上文子、椎葉有樹、小池万里子、

齊藤智子、島田朋奈、酒井世志子、西浦志保、宮本美和、秋本和之、宮本益見
委員会の目的	 ・医療従事者への「緩和ケア」啓発活動としての教育・研修の実施
	 ・緩和ケア医療技術の向上活動
	 ・臨床的活動を含めた患者を診るチームとしての活動
今 後 の 目 標 	 ・緩和ケアの重要性を病院内外に啓発する。
	 ・がんと診断された時点からの早期緩和ケアを実践する。
	 ・在宅緩和ケアやホスピスなどの緩和ケアの後方連携体制を充実させる。

【 開 催 し た 講 演
会、勉強会など】

	
〔勉強会〕令和4年度緩和ケア勉強会

	 	 　　日時：令和 5 年 1 月 19 日　17 時－ 18 時 30 分
	 　内容：テーマ「がんと栄養」
	 　　　　1.	がん患者の心と体を支える栄養と食事のはなし
	 　　　　2.	栄養補助食品の配布
	 〔豊能二次医療圏緩和ケア研修会〕
	 　日時：令和4年12月11日9時15分－17時
	 　場所：市立豊中病院　講堂
	 　内容：	緩和ケアに関する基本的な知識・技術を身につけるための厚生労働省健康局長通

知「がん等の診療に携わる医師等に対する緩和ケア研修の開催指針」に準拠

■緩和ケアチーム（ライフ・サポートケアチーム）
開 催 状 況 	チームカンファレンス　47回　（毎週月曜日午後）
議 事 内 容 	チーム介入患者の状況報告と多職種によるケアの検討
チ ー ム メ ン バ ー 	 ◎二宮万理恵、○柏木雄次郎、岩澤　卓、冨田尚裕、熊田全祐、滝本佳予、杉本　彩、

橋本千穗、足立加那、横江　勝、伊東　優、小田切数基、松下　慎、岡崎由典、　　　
小野潤子、井上文子、錦織　悠、赤阪真由美、竹村衣代、相澤聡子、椎葉有樹、　　　
小平明美、二宮由紀恵、小池万里子、西浦志保、一上由華、齊藤智子、島田朋奈、　　
酒井世志子、荒木　周、大石恵里、宮本美和、小林由佳、中川雅文、望月美成、　　　
美馬京子

チームの目的	 がんに限らず慢性心不全などの生命に関わる疾患と診断され当院で加療中の患者に対する
苦痛の緩和を行う。

今後の目標	 依頼元（院内、地域問わず）との連携と検討を図ることで、患者・家族へより質の良い症
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状緩和をめざす。
【 開 催 し た 講 演

会、勉強会など】
	 （緩和ケア委員会の同項目に同じ）

■ＡＹＡ委員会
開 催 回 数 	2回
議 事 内 容 	第1回　	令和4年5月24日	 1.	今年度のAYA委員会メンバーについて
	 		 2.	AYAチームと，その前年度の活動について　　他
	 第2回　	令和5年2月7日	 1.	2022年度のAYAチームの活動報告について
	 		 2.	今後の活動について　　他
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎小杉　智、〇高橋良子、松下　慎、佐藤泰史、茶山公祐、今村博司、二宮由紀恵、

大石恵里、松向寺真彩子、西浦志保、小林由佳
委員会の目的	 AYA世代のがん医療の付随する特有の諸問題に対応する。
今 後 の 目 標 	 AYA世代のがん医療の提供及びがん医療に付随する諸問題への対応状況を把握・分析及び

評価する。

■がんゲノム医療委員会
開 催 回 数 	6回
議 事 内 容 	第1回　	令和4年5月13日	 1.	検査実施状況　
	 		 2.	診療報酬改訂に伴う費用について　　他
	 第2回　	令和4年7月8日	 1.	検査実施状況
	 		 2.	検査実施の適用判断について　　他
	 第3回　	令和4年9月9日	 1.	検査実施状況
	 		 2.	当院の検査実施状況について
	 		 		 	（他病院との比較）　　他
	 第4回　	令和4年11月11日	 1.	がん遺伝子パネル検査の検査実施件数
	 		 2.	がん遺伝子パネル検査実施患者の状況　　他
	 第5回　	令和5年1月13日	 1.	がん遺伝子パネル検査の検査実施件数
	 		 2.	がんゲノム医療セミナーの開催について　　他
	 第6回　	令和5年3月10日	 1.	がん遺伝子パネル検査の検査実施件数
	 		 2.	他院との比較について　　他
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎今村博司、〇冨田尚裕、川瀬朋乃、西田　勉、足立史朗、辻江智子、佐藤泰史、二宮由紀恵、

小池万里子、久田真規子、山内一浩、荒木邦章、宮本美和
委員会の目的	 がんゲノム医療が、安全かつ円滑に実施され合わせて質の向上を図る。
今 後 の 目 標 	 がんゲノム医療の提供に関し分析評価を行う。

■医学系研究事前審査部会
開 催 回 数 	3回

議 事 内 容 開催回 開催日 研究責任者所属 件数
第1回 令和4年4月11日 消化器内科（消化管） 1
第2回 令和4年10月13日 外科（上部消化管） 2

第3回 令和5年3月13日
整形外科 1

外科（乳腺） 1
外科（下部消化管） 1

計 6	
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部会メンバー	 ◎西田　勉、〇川瀬朋乃、熊田全裕、冨田尚裕、福田　静、斉藤百恵、木下　実、有澤陽子、
記田めぐみ

部 会 の 目 的 	 実施計画等の審査を申請した者が提出した研究について、厚生労働省・文部科学省・経済
産業省が示す「人を対象とする生命科学・医学系研究に関する倫理指針」に適合している
か審議し、その結果を市立豊中病院倫理委員会の委員長に報告する。

■先進医療・患者申出療養審査部会
開 催 回 数 	0回
議 事 内 容 	無し
部会メンバー	 ◎西尾雅実、〇今村博司、小杉　智、赤羽美樹子、斉藤百恵、豊田聡司、木下　実、　

有澤陽子、記田めぐみ
部 会 の 目 的 	 申請された保険適応外または未承認の医薬品等の研究について、倫理指針、ガイドライン、

ヘルシンキ宣言、法、条例及び院内規程等に準拠しているか、治療・費用・実施体制が適
切であるか等を審査し市立豊中病院倫理委員会に報告することを目的とする。

■保険適応外診療審査部会
開 催 回 数 	6回

議 事 内 容 開催回 開催日 申請者所属 件数
第1回 令和4年5月10日 外科（乳腺） 1
第2回 令和4年8月16日 外科（下部消化管） 1
第3回 令和4年10月6日 消化器内科（肝胆膵） 1
第4回 令和4年10月18日 内科（血液） 1
第5回 令和5年2月16日 産婦人科 1
第6回 令和5年3月10日 消化器内科（肝胆膵） 1

計 6

部会メンバー	 ◎今村博司、〇茶山公祐、高田幸治、小杉　智、越智比奈子、赤羽美樹子、岸田容之、
青合晶平、木下　実、有澤陽子、記田めぐみ

部 会 の 目 的 	 市立豊中病院で実施を申請された保険適応外診療に関して倫理的、科学的、社会的観点か
ら実施の可否について審議し、その結果を市立豊中病院倫理委員会の委員長に報告する。

■臨床倫理部会
開 催 回 数 	臨床倫理部会1回、臨床倫理事例検討会2回
議 事 内 容 【臨床倫理部会】

開催回 開催日 申請者所属 件数
第1回 令和4年11月25日 内科（血液） 1

計 1

【臨床倫理事例検討会】
開催回 開催日 申請者所属 件数
第1回 令和4年9月5日 リハビリテーション科 1
第2回 令和5年3月3日 外科（上部消化管） 1

計 2

部会メンバー	 ◎岩橋博見、〇橋本千穂(6月退任)、〇森原剛史(7月就任)、中川　理、今村博司、田所誠司、
二宮由紀恵、中上紀子、木下　実、有澤陽子、記田めぐみ

部 会 の 目 的 	 市立豊中病院臨床倫理実践指針においては、ある患者について医学的・科学的判断だけで
なく、倫理的問題を同定し解決することが求められ、より良い倫理的意思決定を模索する
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必要があると判断されるとき、その患者の主治医または担当看護師は、所属診療科部長あ
るいは所属看護師長と協議し、臨床倫理事例検討会を開催するとされている。このような
臨床倫理事例検討会での討議に関与したり、院内で生じる様々な臨床倫理的課題に対応す
ることを目的とする。

■研修医サポートチーム
開 催 回 数 	5回
議 事 内 容 	第1回　	令和4年5月27日	 1.	サポートチーム委員と設置要綱
	 		 2.	継続オリエンテーション実習内容　　他
	 第2回　	令和4年6月24日	 1.	実習予定表の更新
	 		 2.	教育活動の評価　　他
	 第3回　	令和4年8月12日	 1.	次年度予算申請予定
	 		 2.	慢性疾患外来評価　　他
	 第4回　	令和4年11月11日	 1.	慢性疾患外来評価
	 		 2.	次年度研修医マッチング状況報告　　他
	 第5回　	令和5年2月17日	 1.	令和5年度新研修医オリエンテーション
	 		 2.	2年次にアンケートしてマニュアルの作成　　
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎西田　勉、〇楠　康生、飯田卓馬、高橋弘毅、西島良介、渡辺陽和、村田　尚、　　　　

加藤　恵、小田切数基、事務局　齊藤健文、森本康平、酒井隆浩、登日春花
委員会の目的	 当院における初期研修医の教育および環境の改善を目的とする。
今 後 の 目 標 	 初期研修医の教育の向上と充実した研修を行う事、さらなる教育環境の完全をめざす。

■医学雑誌編集委員会
開 催 回 数 	１回
議 事 内 容 	第1回　令和5年2月9日	 1.	論文採択の最終確認
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎足立史朗、〇斉藤百恵、山内一浩、宇佐美順子、奈良平明子
委員会の目的	 病院医学雑誌の編集
今 後 の 目 標 	 雑誌への寄稿を促す。
医学雑誌掲載内容	 令和4年度　市立豊中病院医学雑誌内容
	 　・市民公開講座
	 　・原著論文　1編（代謝内科）
	 　・症例報告　9編（小児科4編、耳鼻いんこう科1編、産科婦人科2編、皮膚科2編）
	 　・実践報告　1編（看護部）

■新型コロナウイルス感染症対策幹部会議
開 催 回 数 	8回
議 事 内 容 	第1回　	令和4年5月24日	 1.	4階北病棟の体制について
	 第2回　	令和4年5月31日	 　　　　同　上
	 第3回　	令和4年6月20日	 1.	4階北病棟の体制について
	 		 2.	対面での面会方法について　　他
	 第4回　	令和4年7月11日	 1.	フェーズ3への移行に伴う体制について　
	 		 2.	発生届けの改訂について　　他
	 第5回　	令和4年7月13日	 1.	フェーズ5への移行に伴う体制について
	 		 2.	3連休中の発熱外来対応について　　他
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	 第6回　	令和4年7月21日	 1.	コロナ陽性事例に関する経過報告
	 		 2.	今後の対応について　　他
	 第7回　	令和4年9月8日	 1.	療養解除基準の変更について
	 第8回　	令和4年11月7日	 1.	病床運用状況を踏まえた計画数等の見直しについて
	 		 2.	第6、7波を踏まえた今後の対応等について
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎本荘泰司、吉川秀樹、堂野恵三、藤田幸恵、岩橋博見、中川　理、岩澤　卓、今村博司、

西尾雅実、阿部欣也、豊田聡司、木本正美、越智比奈子、大東幹彦、松永啓太、鈴木徳洋、
赤瀬　望、坂口真由美、岡村素子、髙橋俊也

委員会の目的	 新型コロナウイルス感染症に関する対応が必要な際に、迅速に審議を行う。

■医師の働き方改革検討ワーキンググループ
開 催 回 数 	4回
議 事 内 容 	第1回　令和4年5月16日	 1.	WGからの提案（複数主治医制について）
	 		 2.	宿日直調査　　他
	 第2回　令和4年7月15日	 1.		タスクシフト／シェアに関する調査結果及び今後の取

組み【診療科別】【職種別】
	 		 2.	医師労働時間短縮計画作成のための調査　　他
	 第3回　令和4年9月16日	 1.	医師労働時間短縮計画（案）の確定
	 		 2.			宿日直調査にかかる助言内容と許可取得に向けた事務

局案　　他
	 第4回　令和4年12月9日	 1.	宿日直許可取得に向けて（当務日誌の様式改正案）
	 		 2.	勤務間インターバル及び代償休息のルール（案）　他
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎岩橋博見、〇岩澤　卓、中川　理、西田　勉、栗山幸治、高田幸治、茶山公祐、　　　　

辻江智子、竹山廣志、地主皓一、後藤　哲、佐藤元孝、岡内幸義、上野憲子、杉浦由理、
越智比奈子、齊藤健文、垣内伯子、重田泰宏、森本康平

委員会の目的	 市立豊中病院内において、医師の働き方改革を進めるため、医師の働き方改革推進会議設
置要綱第5条に基づき、「医師の働き方改革検討ワーキンググループ」を設置する。

今 後 の 目 標 	 医師の働き方改革検討ワーキンググループ設置要綱第2条に基づく所掌事務について、医
師の働き方改革推進会議から要請があった場合は、迅速にこれを調査審議する。

■地域研修委員会
開 催 回 数 	3回
議 事 内 容 	第1回　令和4年5月27日
	 	 1.	市立豊中病院地域研修委員会の設置要綱について
	 	 2.	令和3年度地域医療従事者向け研修について
	 第2回　令和４年8月26日
	 	 1.	令和4年度地域医療従事者向け研修の実績と今後の予定について
	 第3回　令和5年1月13日
	 	 1.	令和4年度地域医療従事者向け研修の実績について
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎岩橋博見、〇中川　理、福井浩司、栗山幸治、岡内幸義、吉松美枝、德田明美、　　

曽根光子、角山伊知郎、松永啓太、秋田瑞恵、長谷部ひとみ、東山美鈴、溝渕智也
委員会の目的	 地域医療支援病院の承認要件である、地域医療従事者向け研修の開催や保険医療情報の提

供を行うための体制や環境整備について議論する。
今 後 の 目 標 	 地域医療従事者向けの研修会開催や保健医療情報の提供について、医療の現状にあった話

題等を取り上げ、研修会の企画や保健医療情報の収集を行う。
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	 また、外部公的医療機関や大阪府・厚生労働省などが実施する研修会や保健医療情報を調
査収集し、地域医療従事者に広報する。

■地域医療ネットワーク委員会
開 催 回 数 	11回（メール開催（第2回～第11回）によるものを含む）
議 事 内 容 	第1回　	令和4年5月6日	 1.	「市立豊中病院ネット」の運用状況について
	 		 2.	「市立豊中病院ネット」の新規参加申請について
	 第2回　	令和4年5月12日	 1.「市立豊中病院ネット」の新規参加申請について
	 第3回　	令和4年6月6日	 　　　　同　上
	 第4回　	令和4年7月7日	 　　　　同　上
	 第5回　	令和4年7月19日	 1.	「市立豊中病院ネット」の新規参加申請について
	 		 2.	「市立豊中病院ネット」の利用中止報告について
	 第6回　	令和4年8月5日	 1.	「市立豊中病院ネット」の新規参加申請について
	 第7回　	令和4年8月9日	 　　　　同　上
	 第8回　	令和4年9月16日	 　　　　同　上
	 第9回　	令和4年10月13日	 　　　　同　上
	 第10回			令和4年10月27日	 　　　　同　上
	 第11回			令和4年11月7日	 　　　　同　上
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎岩橋博見、〇秋田瑞恵、清水潤三、西田　勉、辻江智子、櫻田靖之、佐々木啓充、　　　

東山美鈴、德野悦子、橋田茂樹、中川雅文（事務局）
委員会の目的	 地域医療連携ネットワークシステム「市立豊中病院ネット」の安全で効果的な運用を実現

すること。
今 後 の 目 標 	「市立豊中病院ネット」の利用推進と効果的な運用を行い、質の高い共同診療を実現する。

■総合通信システム（ＴＯＰＩＣＳ）定例会議
開 催 回 数 	9回
議 事 内 容 	第1回　	令和4年6月10日
	 	 1.	次期TOPICSの更新に向けた準備について
	 	 2.	市立豊中病院セキュリティポリシーについて　　他
	 第2回　	令和4年7月8日
	 	 1.	次期TOPICSの更新に向けた取組みについて
	 	 2.	今年度の各部署の病院情報システムの導入状況の報告について　　他
	 第3回　	令和4年9月9日
	 	 1.	次期TOPICSの更新に向けた取組みについて
	 	 2.	電子カルテシステムのバージョンアップの検討結果について　　他
	 第4回　	令和4年10月14日
	 	 1.	次期TOPICS	の更新に向けた取組みについて
	 	 2.	令和5年度	端末設置要望及び病院情報システム導入調査結果について　　他
	 第5回　	令和4年11月11日
	 	 1.	次期	TOPICS	の更新に向けた取組みについて
	 	 2.	令和5年度4月予定の診療科再編	について　　他
	 第6回　	令和4年12月9日
	 	 1.	次期	TOPICS	の更新に向けた取組みについて
	 	 2.	ランサムウェアによるサイバー攻撃の対応について　　他
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	 第7回　	令和5年1月13日
	 	 1.	PACS更新について
	 	 2.	リモート接続を行っている業務委託ヒアリング状況について　　他
	 第8回　	令和5年2月10日
	 	 1.	PACS更新について
	 	 2.	令和5年度4月予定の診療科再編について　　他
	 第9回　	令和5年3月10日
	 	 1.	PACS更新について
	 	 2.	TOPICS更新について　　他
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎西田　勉、〇櫻田靖之、吉川真紀子、辻江智子、岡田正喜、藤田祐生、香河清和、塚部明大、

福多広大、福元　学、宮崎　拓、仲宗根拓也、髭野昭子、鈴木紀子、金城智江、駒　里美、　　
温井正博、寺元加奈、滝本あかり、奈良平明子、小泉良介、西川由希子、金谷吉崇、横山賢子、
児玉雅美、秋田瑞恵、奥出晃平、佐々木崇臣、福田民江、佐々木啓充、德野悦子、土井　瞬、
加藤直紀

委員会の目的	 市立豊中病院総合情報通信システム（TOPICS）のセキュリティ対策及び適切な管理運営に
関する事項を検討するため。

今 後 の 目 標 	 市立豊中病院総合情報通信システム（TOPICS）を円滑に運用できるよう議論を行う。　　
また、次期システム更新に向けて議論を行う。

■請求向上部会
開 催 回 数 	7回
議 事 内 容 	第1回　	令和4年5月27日	 1.	今年度の取り組み内容について
	 		 2.	血管撮影室での使用材料の請求向上
	 第2回　	令和4年6月24日	 1.	各部署業務内容について
	 		 2.	問題点の洗い出し、検討について
	 第3回　	令和4年10月28日	 1.	ファイルメーカーシステム構築、進捗説明
	 第4回　	令和4年11月25日	 1.	診療材料オーダーシステム操作手順
	 		 2.	新規登録票について
	 第5回　	令和5年1月27日	 1.	手術関連診療報酬請求の向上について
	 第6回　	令和5年2月24日	 1.	これまでの請求システムの問題点整理
	 第7回　	令和5年3月24日	 1.	新規物品登録票の運用について
	 		 2.	内視鏡での運用開始、手術室での運用検討
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎堂野恵三、〇大畠香代子、森　康輔、阪根睦恵、山中賀代、土井　瞬、徳野悦子、嘉島晶子、

黒木浩子、塚部明大、角山伊知郎、青合晶平
委員会の目的	 実施した医療行為・医療材料の算定率向上を目的とした取組みについて審議する。
今 後 の 目 標 	 血管造影室や内視鏡室での使用診療材料の請求精度向上について検討する。手術関連の診

療報酬請求向上に寄与するシステム開発を検討し、本格的に始動できるシステム構築す
る。

■養育支援チーム
開 催 回 数 	3回
議 事 内 容 	第1回　	令和4年9月6日	 1.	養育支援体制加算にかかる職員研修について
	 	　　　［養育支援委員会と同時開催］	 2.	マニュアルの改訂　　他
	 第2回　	令和4年12月6日	 1.	マニュアルの改訂
	 	　　　［養育支援委員会と同時開催］	 2.	その他
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	 第3回　	令和5年2月7日	 1.	養育支援体制加算にかかる職員研修について
	 	　　　［養育支援委員会と同時開催］	 2.	その他
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎茶山公祐、〇徳永康行、森原剛史、辻江智子、児玉雅美、濱本香織、堀田和佐、平野正美、

松本葉月、城谷　望、矢尾典子、望月美成、中川雅文
委員会の目的	 不適切な養育等が疑われる児童に対する具体的な相談・支援等行うため。
今 後 の 目 標 	 引き続き、主治医及び他職種と十分な連携をとって養育支援を行う。

■褥瘡対策チーム
開 催 回 数 	43回
議 事 内 容 	第１－43回　	毎週木曜日午後
	 	 1.	褥瘡保有患者の全身状態と褥瘡状態の確認
	 	 2.	褥瘡の治療促進ケア、褥瘡ハイリスク患者の予防ケア方法　　他
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎横見明典、〇曽根光子、伊藤輝代美、秋間成美、辻まどか
委員会の目的	 市立豊中病院における褥瘡の予防および治療効果を上げることを目的とする。
今 後 の 目 標 	 ・医療関連機器圧迫創傷を含めた褥瘡推定発生率を1.2％以下に維持する。
	 ・褥瘡の改善率を維持、向上させる。

■医療放射線管理委員会
開 催 回 数 	2回
議 事 内 容 	第1回　	令和4年9月20日
	 	 1.	令和3年度医療放射線管理委員会報告の院内承認について
	 	 2.	市立豊中病院診療用放射線安全利用指針細則の改訂について　　他
	 第2回　	令和5年3月2日
	 	 1.	診療用放射線安全利用のための研修についての現況報告
	 	 2.	令和4年度対象医療機器についての線量管理・線量記録報告について　　他
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎中田早紀、〇砂場　均、永井啓介、深美智彦、寺澤裕司、山中賀代、宮﨑　拓
委員会の目的	 医療法施行規則に基づき、診療用放射線の安全で有効な利用を確保することを目的とす

る。
今 後 の 目 標 	 市立豊中病院における、放射線診療の正当化又は患者の医療被ばくの防護の最適化を目標

とする。

■透析機器安全管理委員会
開 催 回 数 	1回
議 事 内 容 	第1回　	令和5年3月27日	 1.	透析液水質について
	 		 2.	透析装置メンテナンス状況　　他
委 員 会 メ ン バ ー 	 ◎竹治正展、〇岩崎守弘、楠　康夫、村木　瞳、江原　和、滝本　拳
委員会の目的	 人工透析療法が必要な患者に対し安全な人工透析を施行する。
今 後 の 目 標 	 透析液の清浄化の確保、透析機器の保守管理を計画的に行ない、安全に人工透析が行える

環境を維持する。
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自衛消防隊編成表（平日昼間） 令和5年3月31日現在

消　防　隊
◎事務局長
○事務局次長兼
　病院総務課長

給　食　班

◆栄養管理部長

薬　品　班

◆副薬剤部長

警　戒　班

◆臨床検査部長

搬　出　班
◆放射線部長
◇リハビリテーション部長

救　護　班
◆医務局次長
◇地域医療連携室長

避難誘導班

◆看護部次長

消　火　班
◆施設担当課長補佐
◇医事課長

補助散水栓係
▼職員係長
▼算定係長

消 火 器 係
▼総務係長
▼医事係長

消防隊誘導係

▼経理係長

警　備　係

▼経営企画係長

通信連絡係

▼防災センター隊長

工　作　係

▼施設係長

連絡・警備班
◆経営企画課長
◇経理担当主幹

本

　部

　長（
事
業
管
理
者
）

副
本
部
長（
総
長
・
病
院
長
・
副
院
長
・
副
院
長
・
副
院
長
）

◎：隊　長
○：副隊長
◆：班　長
◇：副班長
▼：　係

防災センター職員

その他事務職員

（経理係職員）

（医事係職員）総務係職員

（経営企画係職員）
（ ）

防災センター職員

（職員係職員）算定係職員

（施設係職員）中央監視室職員

（医　師）看護師

内・外・整の医師  3名
看護師　　　　　  6名
医療安全管理室職員
地域医療連携室職員

医療情報室職員

（ ）
放 射 線 部 職 員
リハビリテーション部職員

（臨床検査部職員）その他中央診療局職員

（薬 剤 部 職 員
用 度 係 職 員）

（ ）

物品管理室職員

（栄養管理部職員）

現場の確認、職員及び消防署
への通報、避難放送にあたる
各班間の連絡調整、本部指令
の伝達、関係官公署への連絡
にあたる

防火用水源の確保、周辺の障
害物の撤去、やじ馬の整理に
あたる

消防隊の誘導及び情報の提供
にあたる

各所属と協力して消火器によ
る初期消火並びに消防隊の援
助にあたる

各所属と協力して補助散水栓
による初期消火並びに消防隊
の援助にあたる

防火戸・防火シャッターの閉
鎖、消火活動を容易にするた
めの扉の開放、破壊等の各種
工作、電気・ガス・危険物の
安全確保にあたる

避難患者及び負傷者の治療にあたる

搬出物件の水損・盗難防止にあたる

重要書類、物件等の非常搬出にあたる

患者食の確保にあたる

薬品等の救護材料の救護場所への補給に
あたる

（注）1.　本編成表に記載のない職員等は、有事の際は初期消火及び避難誘導活動にあたること。
　　　2.　各病棟看護師長は、入院患者等の避難誘導（人員検索を含む）にあたっては、常に自己の管理する病棟
　　　　　の状況に即した誘導方法及び任務の分担を予め定めておくものとする。
　　　3.　各班は任務に基づく活動のほか、火災等の発生場所により次の活動を行うものとする。
　　　　　（ａ）出火階以下への連絡、消火班は出火階及び出火階以上の階の入院患者の救出救護及び避難誘導の
　　　　　　　　応援にあたること。
　　　　　（ｂ）出火階以下の避難誘導班は、上層階からの避難に支障とならないよう誘導すること。
　　　　　（ｃ）その他、防災の本旨に基づく活動を行うこと。

入院患者等の避難場所へ誘導及び担送にあたる

本部：防災センター

避難救護隊
◎医務局長
○ 医療安全管理室長
○看護部長

搬出警戒隊

◎中央診療局長

救護材料隊

◎薬剤部長
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自衛消防隊編成表（休日及び夜間） 令和5年3月31日現在

（注）1.　休日・夜間における自衛消防隊の隊長は「責任医師」とし、当務表に表示する。
　　　2.　防災センター職員は、有事の際は「別紙5」の非常呼出職員に連絡すること。
　　　3.　病棟看護師長は、入院患者等の避難誘導（人員検索を含む）にあたっては、常に自己の管理する病棟の状態
　　　　　に即した誘導方法及び任務の分担を予め定め、休日及び夜間勤務看護師に適切に指示しておくものとする。
　　　4.　各班は任務に基づく活動のほか、火災等の発生場所により次の活動を行うものとする。
　　　　　（ａ）出火階以下への連絡、消火班は出火階及び出火階以上の階の入院患者の救出救護及び避難誘導の応援
　　　　　　　　にあたること。
　　　　　（ｂ）出火階以下の避難誘導班は、上層階からの避難に支障とならないよう誘導すること。
　　　　　（ｃ）その他、防災の本旨に基づく活動を行うこと。
　　　※責任医師は、救急科の管理当務医師であり、内科医師及び外科医師とする。

現場の確認、消防署への通報、非常呼出者への
連絡、避難放送

各所属と協力して消火器及び補助散水栓による
初期消火並びに消防隊の援助にあたる

防火戸・防火シャッターの閉鎖、消火活動を容
易にするための扉の開放、破壊等の各種工作、
電気・ガス・危険物の安全措置
放射能汚染の被害が想定される場合の警戒区域
の認定及び消防隊への通報連絡にあたる

入院患者等の避難場所への誘導及び担送にあたる

避難患者及び負傷者の治療にあたる

薬品等の救護材料の救護場所への補給にあたる

本部：防災センター

隊

　
　
　長
（
責
任
医
師
）

通　報　連　絡　班
（防災センター職員　3名）

消　　　火　　　班
（防災センター職員　2名）
（看護師　　　　　　4名）

工　　　作　　　班
（中央監視室職員　2名）
（放射線部当務者　1名）

避　難　誘　導　班
（当務医師　　　2名）
（看護師　　　   12名）

救　　　護　　　班
（当務医師　　　2名）
（看護師　　　　4名）

救　護　材　料　班
（薬剤部当務者　　　1名）
（臨床検査部当務者　1名）
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敷 地 面 積
建物延面積

　28,364㎡
67,544㎡

８　 階　 南　 病　 棟
（集学治療病棟）

７　 階　 南　 病　 棟
（消化器内科・眼科病棟）

６　 階　 南　 病　 棟
（内科・消化器内科・婦人科病棟）

５　 階　 南　 病　 棟
（外科・消化器外科・救急科病棟）

４　 階　 南　 病　 棟
（小児科病棟・院内学級・図書室）

３　 階　 南　 病　 棟
（分娩室･ＮＩＣＵ･ＧＣＵ･新生児室･産科病棟）

8　 階　 北　 病　 棟
（内科･耳鼻いんこう科･歯科口腔外科病棟）

7　 階　 北 　病　 棟
（内科･神経内科･脳神経外科･SCU病棟）

6　 階　 北　 病 　棟
（内科･循環器内科･心臓血管外科病棟）

5　 階　 北　 病　 棟
（外科･消化器外科･泌尿器科病棟）

4　 階　 北　 病　 棟
（整形外科･皮膚科･麻酔科病棟）

3　 階　 北　 病　 棟
（リハビリテーション科病棟）

中央滅菌室・中央手術部・人工透析
ＩＣＵ・ＣＣＵ・ＨＣＵ 臨床検査部・生理機能検査室・放射線部・救急科

駐車場･診療情報管理室･薬剤部

駐車場

駐車場

駐車場救急
入口

夜間
出入口

健康教室
会議室
業者控室

駐車場

物流管理室・ＭＥ管理室・栄養管理部・廃棄物室・安置室

電気室・中央監視室

ＲⅠ･ＭＲ･放射線治療室･エネルギーセンター

正面玄関

地域医療連携室･がん相談支援セン
ター･医事課･緩和ケアセンター･
がん情報コーナー ･患者相談室 ･
地域連携コーナー･ベッドコントロ
ールセンター･療養サポートセンター･
総合受付･総合案内･中央待合ホー
ル･コンビニ･理容･喫茶

 8 階

 7 階

 6 階

 5 階

 4 階

 3 階

2 階

1 階

Ｂ1階

Ｂ2階

Ｂ3階

研究室・研修医室・部長室・講堂
図書室・会議室･医師室

医療安全管理室・医長医員室
研修室・看護部・事務局・交換室
医療情報室

リハビリテーション科・人間ドック
健診センター・当直センター
外来治療センター

お
ひ
さ
ま

　保
育
園

機 械 室

電 気 室
機 械 室

機械室

眼科・脳神経外科・中央処置室・整形外科・泌尿器科・産婦人科
感染症病棟・歯科・歯科口腔外科・皮膚科・小児科・精神科・外科
麻酔科・内科・循環器内科・神経内科・心臓血管外科・耳鼻いんこう科
内視鏡部・防災センター・消化器内科・消化器外科

職員食堂

令和5年3月31日現在
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Ⅰ　医務局の現況と研究研修事項

〔医務局の現況〕
　令和4年度の診療科数は前年と同様に24科で構成されている。（内科、神経内科、消化器内科、循環器内科、
精神科、小児科、外科、整形外科、脳神経外科、心臓血管外科、消化器外科、皮膚科、泌尿器科、産婦人科、
眼科、耳鼻いんこう科、リハビリテーション科、放射線診断科、放射線治療科、病理診断科、救急科、歯科、
歯科口腔外科、麻酔科）　
　年度当初の医師・歯科医師数は、総数197名（専攻医47名、初期研修医26名）で令和3年度末に56名が退職、
令和4年度初めに60名が入職された。
　医務局内の人事では、3名が部長に昇格された。
　当院では医師・歯科医師の自治組織として「医会」が組織されており、毎月第2月曜日に本会が開催され情
報伝達や意見交換を行っている。今年度も新型コロナウイルス感染症の感染拡大が認められたため、新入職
者の歓迎会や懇親会、忘年会等の医局行事は開催されなかった。
　今年度も前年度に引き続き、新型コロナウイルス感染症の対応として、感染症病棟での中等症入院患者の
診療には内科系医員のみならず外科系医員も従事し、医務局全体で協力体制がとられた。一方で感染拡大に
伴って、一部病棟の閉鎖により使用可能病床数が大きく減少し急性期病院としての機能低下を余儀なくされ
ることとなった。
　前年度に引き続き、今年度も公的な感染症指定医療機関としての対応が求められたが、今後新型コロナウ
イルス感染症は5類に移行することとなっており、柔軟に対応していきたい。
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1.　内科

＜現　況＞
　当院の「内科系診療科」は、「内科」、「神経内科」、「消化器内科」、「循環器内科」の4つの専門診療科で構
成され、それぞれ専門診療を行っている。このうち「内科」は、さらに「血液内科」、「内分泌代謝内科」、

「腎臓内科」、「呼吸器内科」のサブ専門グループに分かれており、各領域で専門性の高い診療を行っている。
一方、高齢者の肺炎や尿路感染症など、専門性の低い疾患については、内科系診療各科が輪番で担当してい
る。また、膠原病関連疾患については当院に専門医がいないため、腎、肺、消化器の臓器障害が中心的病態
でなければ、専門医のいる他院へ診療を委ねることが多い。また、当院は第二種感染症指定医療機関であり、
新型コロナウイルス感染症に対しても大阪府の新型コロナウイルス感染症中等症・重症一体型病院①として
24時間体制でCOVID-19患者を受入れており、内科系医師が輪番で入院患者の診療に従事している。以下、

「内科系診療科」全体の現況を記載する。
　常勤医数は38名、非常勤医3名、専攻医数は16名である。認定内科医数は37名、総合内科専門医数は22名、
新制度内科専門医は4名である。内科系関連13学会認定の専門医は、前年度と同様に、リウマチ学会、感染症
学会、老年医学会を除く10学会の専門医が常勤医として勤務し、各領域で専門性の高い診療を行っている。
　令和4年度の入院診療については、内科系診療科全体で年間入院患者数が6,021人（退院ベース）。救急外来
からの内科系診療科への入院は2,268件であった。また、COVID-19患者の受入れも、675例行った。今後も
益々、地域の中核病院として、救急患者を含めた新入院患者数を増加させ、急性期医療に貢献していきたい。
　また、外来診療については、延べ患者数108,966人であった。地域の実地医家の先生方との連携を密に取り
合い、患者目線で、効率よい病診連携を構築し、紹介患者数・逆紹介患者数ともに増加させていきたい。
　今年度の内科系学会の発表件数は34件で、例年どおり多数の発表があった。また、剖検数は8体と、前年度
と同程度であった。新内科専門医制度による市立豊中病院内科専門研修プログラムの登録専攻医数は、令和
元年度よりシーリングがかかったため、令和元年度、2年度、3年度、4年度ともに5名となった。今後、非シ
ーリング地域の施設との連携を強化し、地域貢献率もあげていく予定である。
　以下、「内科」のサブ専門グループごとの「現況」と「今後の課題」について記載する。

（1）血液内科
＜現　況＞
　血液内科は、小杉　智主任部長、田所誠司部長、政家寛明部長、木田　亨医長、小澤孝幸医師の5名のスタ
ッフ、横山太陽専攻医の計6名の体制で診療している。当科は豊中市内において、完全無菌室2床、準無菌室
6床計8床を備える唯一の施設であり、北摂地区における血液疾患の基幹病院の1つとして多くの患者を受入
れている。また日本血液学会専門医研修施設として、研修医の教育・指導にも励んでいる。
　当科の令和4年度の入院患者数は延べ553名で、令和3年度同様新型コロナウイルス感染症対応のため令和2
年度より前の水準より減少しているが、令和3年度の484名より大幅に増加した。患者の多くは、化学療法、
放射線療法を中心に長期の治療期間を必要とするが、外来化学療法への早期移行や短期入院対応などを行
い、在院日数の軽減と受入患者数の確保に努めている。疾患別内訳では、例年同様悪性リンパ腫（特に非ホ
ジキンリンパ腫）が最も多く、以下骨髄異形成症候群、多発性骨髄腫、各種白血病、骨髄増殖性腫瘍等の悪
性疾患、さらに再生不良性貧血、特発性血小板減少性紫斑病、溶血性貧血、巨赤芽球性貧血等の良性疾患と
多岐にわたる（表1参照）。治療成績は、急性骨髄性白血病で約80％の寛解率と約30％の5年生存率を得てい
る。再発難治悪性リンパ腫と多発性骨髄腫の適応症例には自家末梢血幹細胞移植を施行している（表2参照）。 
 　血液疾患の治療については、分子標的薬・免疫調節薬などの新薬が次々と開発されており、同種移植を含
めて選択肢が増えてきている。当科では患者に可能な限り多くの医療情報を提供し、同種移植や新薬治験を
希望される場合、大阪国際がんセンター血液内科や大阪大学血液・腫瘍内科と密接な連携をとり迅速な対応
をとっている。 



－ 91 －

Ⅰ　

医
務
局
の
現
況
と
研
究
研
修
事
項

内
科

（表1：新規入院患者数）
平成30年度 令和元年度 令和2年度 令和3年度 令和4年度

急 性 白 血 病 9 15 13 13 19
悪性リンパ腫 70 57 45 41 58
多発性骨髄腫 10 14 7 12 17
骨髄異形成症候群 16 12 12 9 9
特発性血小板減少性紫斑病 5 5 3 2 7

（表2：自家末梢血幹細胞移植症例数）
 平成29年度以前 平成30年度 令和元年度 令和2年度 令和3年度 令和4年度

悪性リンパ腫 101 3 1 2 2 1
多発性骨髄腫 39 0 2 2 1 1
急 性 白 血 病 4 0 0 0 0 0

＜今後の課題＞
　可能な限り外来化学療法や外来輸血への移行をめざし、入院日数の短縮による受入れ人数の確保に努めて
いるが、病状の急速な悪化、発熱・出血などの緊急事態のための緊急入院対応が重なりベッド確保が困難と
なる事態がしばしば生じる。今後も継続した努力により、入院ベッド確保を確実にしたい。現在、高齢者を
含めた外来化学治療の症例が年々増えてきており、緊急時の初期対応がさらに重要になる。また、新しい機
序の薬剤が増えたことにより、新たな副作用・合併症が多くなっており、救急外来・外来治療センターなど
他部門やコメディカルとの連携を深め、より安全安心な医療をめざす。また新規薬剤により治療の選択肢が
増えてきているので、適切な治療の選択に努める。

＜研究研修事項＞
病院内研究研修会
血液内科カンファレンス………………………週1回

刊行論文
■Real-world effectiveness and safety analysis of carfilzomib–lenalidomide–dexamethasone and carfilzomib–

dexamethasone in relapsed/refractory multiple myeloma: a multicenter retrospective analysis
Onda Y, Kanda J, Kaneko H, Shimura Y, Fuchida SI, Nakaya A, Itou T, Yamamura R, Tanaka H, Shibayama 
H, Shimazu Y, Uchiyama H, Yoshihara S, Adachi Y, Matsuda M, Hanamoto H, Uoshima N, Kosugi S, Ohta 
K, Yagi H, Kanakura Y, Matsumura I, Hino M, Nomura S, Shimazaki C, Takaori-Kondo A, Kuroda J; Kansai 
Myeloma Forum.

Therapeutic Advances in Hematology　13：doi:10.1177/20406207221104584, 2022.
■Monocyte or white blood cell counts and β2 microglobulin predict the durable efficacy of daratumumab 

with lenalidomide
Shimazu Y, Kanda J, Kaneko H, Imada K, Yamamura R, Kosugi S, Shimura Y, Ito T, Fuchida SI, Uchiyama 
H, Fukushima K, Yoshihara S, Hanamoto H, Tanaka H, Uoshima N, Ohta K, Yagi H, Shibayama H, Onda Y, 
Tanaka Y, Adachi Y, Matsuda M, Iida M, Miyoshi T, Matsui T, Takahashi R, Takakuwa T, Hino M, Hosen 
N, Nomura S, Shimazaki C, Matsumura I, Takaori-Kondo A, Kuroda J; Kansai Myeloma Forum.

Therapeutic Advances in Hematology　13：doi:10.1177/20406207221142487, 2022.
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■Efficacy of elotuzumab for multiple myeloma in reference to lymphocyte counts and kappa/lambda ratio 
or β2 microglobulin

Shimazu Y, Kanda J, Kosugi S, Ito T, Kaneko H, Imada K, Shimura Y, Fuchida SI, Fukushima K, Tanaka H, 
Yoshihara S, Ohta K, Uoshima N, Yagi H, Shibayama H, Yamamura R, Tanaka Y, Uchiyama H, Onda Y, 
Adachi Y, Hanamoto H, Takahashi R, Matsuda M, Miyoshi T, Takakuwa T, Hino M, Hosen N, Nomura S, 
Shimazaki C, Matsumura I, Takaori-Kondo A, Kuroda J.

Scientific Reports　13（1）：5159, 2023.

学会発表
■Impact of cytogenetic abnormalities in MM of real world data; Retrospective analysis of KMF 

中谷　綾、柴山浩彦、志村勇司、伊藤量基、魚嶋伸彦、山村亮介、淵田真一、金子仁臣、今田和典、　　
小杉　智、松井利充、吉原　哲、内山人二、松田光弘、恩田佳幸、田中康博、花本　仁、高桑輝人、　　
田中宏和、福島健太郎、太田健介、諫田淳也、八木秀男、日野雅之、保仙直毅、野村昌作、島崎千尋、
高折晃史、松村　到、黒田 純也

第84回日本血液学会学術集会 
福岡県　福岡市、ハイブリッド開催（福岡国際会議場）　　令和4年10月14日－16日

■Primary survival analysis of Japanese patients with plasma cell neoplasms in novel drugs era
柴山浩彦、板垣充弘、半田　寛、横山明弘、斉藤明生、小杉　智、太田秀一、吉満　誠、田中康博、　　
倉橋信悟、淵田真一 、飯野昌樹、清水隆之、森内幸美、外山耕太郎、三谷絹子、築根　豊、嘉田晃子、
田村秀人、安倍正博、岩崎浩己、黒田純也、高松博幸、角南一貴、木崎昌弘、石田禎夫、齋藤俊樹、　　
松村　到、赤司浩一、飯田真介

第84回日本血液学会学術集会 
福岡県　福岡市、ハイブリッド開催（福岡国際会議場）　　令和4年10月14日－16日

■Updated real-world data of 2572 patients with symptomatic myeloma registered in Kansai Myeloma Forum
志村勇司、柴山浩彦、伊藤量基、金子仁臣、今田和典、山村亮介、小杉　智、淵田真一、諫田淳也、　　
田中宏和、花本　仁、魚嶋伸彦、福島健太郎、吉原　哲、太田健介、田中康博、高橋良一、松井利充、
松田光弘、河田英里、恩田佳幸、高桑輝人、八木秀男、野村昌作、島崎千尋、高折晃史、松村　到、　　
保仙直毅、日野雅之、黒田純也

第84回日本血液学会学術集会 
福岡県　福岡市、ハイブリッド開催（福岡国際会議場）　　令和4年10月14日－16日

■Predicting the durable efficacy of elotuzumab by lymphocyte counts and free light chain ratio
島津　裕、諌田淳也、小杉　智、伊藤量基、今田和典、志村勇司、淵田真一、福島健太郎、田中宏和、
吉原　哲、太田健介、魚嶋伸彦、八木秀男、柴山浩彦、山村亮介、田中康博、内山人二、恩田佳幸、　　
足立陽子、花本　仁、高橋良一、松田光弘、高桑輝人、日野雅之、保仙直毅、野村昌作、島崎千尋、　　
松村　到、高折晃史、黒田純也

第84回日本血液学会学術集会 
福岡県　福岡市、ハイブリッド開催（福岡国際会議場）　　令和4年10月14日－16日

■当初薬剤性無顆粒球症と思われたPNH 型血球陽性骨髄不全症
横山太陽、小澤孝幸、木田　亨、政家寛明、田所誠司、小杉　智

第117回近畿血液学地方会 兵庫県　神戸市、アリストンホテル神戸　　令和4年11月26日
■鉛中毒の一例

浜野彰太、横山太陽、小澤孝幸、木田　亨、政家寛明、田所誠司、小杉　智
第239回日本内科学会近畿地方会 大阪市、大阪国際交流センター　　令和4年12月4日
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■エルトロンボパグによると思われる血栓性微小血管障害により急性腎不全を来した免疫性血小板減少症
高岡秀旭、木田　亨、横山太陽、小澤孝幸、政家寛明、田所誠司、小杉　智、上野憲子、 楠　康生

第239回日本内科学会近畿地方会 大阪市、大阪国際交流センター　　令和4年12月4日

研究会・集談会発表
■DRD→DPDという治療シークエンスを選択した2例

小杉　智
第2回　骨髄腫Practice in Osaka Web開催 令和4年8月25日

■前TKI二剤での有害事象のため、TKI治療自体を拒否した胆管癌合併CML症例
小杉　智

CML case study forum in OSAKA Web開催 令和4年12月5日

講習・講演
■今、慢性リンパ性白血病をどう診るか

小杉　智
CLL online seminar Web開催 令和4年5月18日

■2023年、初発DLBCLをどう治療するか？～今確かな事と、迷う事～
小杉　智

DLBCL Online Seminar Web開催 令和5年3月17日

司会・座長・その他
■座長：小杉　智

一般演題「リンパ腫１」
演者：京都府立医科大学血液内科学　村尾泰一
　　　田附興風会医学研究所北野病院血液内科　島田充浩
　　　関西電力病院血液内科　高折隆太
　　　国立病院機構大阪医療センター血液内科　山下勇大
　　　兵庫医科大学病院血液内科　白坂勇輔
第113回近畿血液学地方会 Web開催 令和4年6月4日

■座長：小杉　智
「再発・難治性骨髄腫に対するカルフィルゾミブ含有治療戦略の理論・エビデンス・リアルワールド」
演者：京都府立医科大学大学院医学研究科　教授　黒田純也
第4回北摂MM・リンパ腫セミナー Web開催 令和4年7月22日

■座長：小杉　智
「AMLに対するVenetoclax治療～臨床疑問を考える～」
演者：大阪大学大学院医学系研究科血液・腫瘍内科学　特任助教　日野彬央
OSAKA HOKUSETSU AML Seminar Web開催 令和4年9月27日

■座長：小杉　智
「サークリサ4レジメンを活かしたＲＲＭＭの治療戦略」
演者：湘南鎌倉総合病院血液内科　部長　玉井洋太郎
Sarclisa Clinical meeting in TOYONAKA  Web開催 令和4年9月29日

■座長：小杉　智
「本態性血小板血症の治療」
演者：近畿大学医学部血液・膠原病内科　医学部講師　谷口康博
MPN　Web Seminar Web開催 令和4年10月21日
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■座長：小杉　智
「移植非適応ALLにおけるBlinatumomabの位置づけ」
演者：佐賀県医療センター好生館血液内科　部長　吉本五一
ALL Web Conference Web開催 令和4年11月18日

■座長：小杉　智
「初発DLBCLに対する新たな治療戦略」
演者：北海道大学 血液内科/検査・輸血部　講師　後藤秀樹
北摂Clues Web開催 令和4年11月22日

■座長：小杉　智
「変わりゆく濾胞性リンパ腫治療～10年先を見据えた治療～」
演者：姫路赤十字病院　副院長　兼　第一血液・腫瘍内科部長　平松靖史
Follicular lymphoma web seminar Web開催 令和4年12月2日

■座長：小杉　智
「当院におけるダラキューロ外来導入の検討」
演者：自治医科大学附属病院血液科　助教　皆方大佑
　　　日本赤十字社広島赤十字・原爆病院血液内科部副部長　板垣充弘
Safety management meeting～Daratumumab Next Door外来運用編～  
 Web開催 令和4年12月21日

■座長：小杉　智
「Myeloma treatment；The Answer ～百花繚乱の骨髄腫治療を活かすための維持療法～」
演者：関西医科大学　内科学第一講座　主任教授　伊藤量基
Myeloma Web Conference Web開催 令和5年1月23日

■座長：小杉　智
「後天性血友病Aのミニマムエッセンス」
演者：名古屋大学医学部附属病院輸血部講師　鈴木伸明
血友病診療連携を考える会 Web開催 令和5年3月2日

寄稿文・テレビ・ラジオ・その他
■単純性紫斑・老人性紫斑

田所誠司
一般社団法人　日本血栓止血学会　用語集　(WEB版) 
一般社団法人　日本血栓止血学会 　 令和4年4月2日

（2）内分泌代謝内科
＜現　況＞
　今年度は常勤医が、懸髙医員（H27卒）、稲田医長（H20卒）、岡内医長（H13卒）、岩橋部長（H2卒）の4
名、専攻医が、平野医師（R2卒）、吉田医師（R2卒）の2名の構成メンバーであった。
　糖尿病（内分泌）専門外来は、月曜日から金曜日まで毎日予約診療を行い、糖尿病透析予防外来も、毎月
第一水曜日の午後に実施した。当科への紹介患者は、糖尿病以外にも、甲状腺疾患、副腎疾患、下垂体疾患、
電解質異常、脂質代謝異常、痛風など多岐にわたるが、豊中市を含め、広く豊能地区以外からもご紹介いた
だいている。ご紹介していただいた患者は、外来および入院で診断が確定し、治療方針が固まれば、逆紹介
を行っている。また通常の専門外来と並行して肥満外来を週2回（月・木）実施し、消化器外科や肥満症治療
チームと連携して適応例に対しては肥満外科手術に繋げている。
　今年度も、新型コロナウイルス感染症（COVID-19)患者の担当を、内科、消化器内科、循環器内科、神経
内科の全医師で行ったため、当科が通常受入れている専門疾患の患者数は減少した。今年度に当科が担当し
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たCOVID-19患者以外の入院患者総数は355名であった、当院の他診療科に入院し、当科が共観として診療に
携わった患者数は722名、うちCOVID-19患者の共観は67例に及んだ。糖尿病を併存する患者が、他疾患の精
査加療目的で入院された場合には、当科が専門的に血糖コントロールを行い、当院で安心して治療にあたる
ことができるように努めている。糖尿病の教育入院、血糖コントロール目的の入院は、主に1週間パスや2週
間パスを稼動させ、治療の標準化を図っている。原発性アルドステロン症の機能検査目的のパス入院も、今
年度は14例に対して行った。副腎腫瘍については、機能性であれば手術を考慮して副腎静脈サンプリングを
行い、泌尿器科に院内紹介し、必要に応じて腫瘍摘出術を行っている。救急入院患者には、呼吸器・尿路感
染症を中心とする一般内科疾患と、糖尿病ケトアシドーシス（DKA）・高浸透圧高血糖状態・低血糖症などが
ある。
　学術活動は、英文論文が3編、学会発表は9件であった。また、糖尿病センターとして毎年出展していた豊
中市の市民健康展は、今年度もコロナ禍で中止となったが、令和5年度より再開予定である。また当院の糖尿
病患者会の「とよなか倶楽部」も、その関連行事の多くが中止を余儀なくされたが、5月、11月の講演会は実
施し、岩橋部長、岡内医長がレクチャーを行った。

当科の疾患別の入院患者数（令和4年度）

糖尿病・代謝疾患 一般内科疾患
　１型糖尿病 9 　肺炎 45
　２型糖尿病 145 　尿路感染症 22
　その他の糖尿病 3 　電解質異常 11
　DKA・高浸透圧高血糖状態 16 　不明熱 2
　低血糖症 7 　その他 28
　糖尿病合併妊娠・GDM 4 　COVID-19隔離解除後 15
　高度肥満症 1 　計　 123
　糖尿病シックデイ 2

計　　 187

内分泌疾患
　原発性アルドステロン症（疑い含む） 14
　副腎皮質機能低下症　 10
　クッシング症候群（疑い含む） 2
　尿崩症 2
　甲状腺機能亢進症　 3
　副甲状腺機能亢進症・低下症 3
　下垂体機能低下症　 7
　下垂体腺腫 3
　インスリノーマ 1

計　　 45

＜今後の課題＞
1．当科外来機能の最適化を図る：新規発症糖尿病患者や血糖悪化患者に対する外来での効率的な診療方法
の構築（外来パスの導入）、高度専門医療（インスリンポンプやCGM）の実践、病状が安定した患者の逆紹
介の推進、合併症精査目的の外来予約枠の新設、稀少疾患の治療・経過観察などを実践していく。

2．病棟診療機能の最適化を図る：当科がカバーする疾患についても、急性期診療に軸足をおき、病状が安定
した慢性期の治療は可能な限り、外来で行う。また、一般内科を含め、他科の疾患治療目的で入院している
糖尿病患者の治療介入を積極的に行い、糖尿病の治療強化を図っていく。
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3．医師の働き方改革を推進すべく、看護師（特に糖尿病認定看護師）や薬剤師、メディカルアシスタント
（MA）へのタスクシェア・タスクシフトを可能な範囲で推し進める。。

＜研究研修事項＞
病院内研究研修会
内科（内分泌代謝）カンファレンス…………週1回

学術・研修活動（市立豊中病院主催・共催・その他）
◎市立豊中病院主催・共催

■2022年度　とよなか倶楽部総会 第48回糖尿病講演会　◎
糖尿病：一病息災の健康管理

岩橋博見 豊中市、市立豊中病院　　参加者：約20名 令和4年5月21日
■第45回豊中糖尿病勉強会　◎

血糖コントロール指標のピットフォール～病態に応じた血糖コントロール指標の使い分け～
稲田慎也 豊中市、市立豊中病院　　参加者：31名 令和4年7月23日

■豊中市医療保健センターWeb健康講演会
「予備群」から気を付けたい「糖尿病」

岡内幸義 Web動画 令和4年7月11日－31日
■地域連携WEBセミナー　◎

コロナと糖尿病のイヤな関係
岡内幸義 Web開催 令和4年10月27日

■2022年度　とよなか倶楽部講演会（秋季）　◎
糖尿病と『がん』にまつわるあれこれ

岡内幸義 豊中市、市立豊中病院　　参加者：約20名 令和4年11月19日
■第46回豊中糖尿病勉強会　◎

「ここが変わった！　糖尿病の薬剤選択」
懸髙知子 豊中市、市立豊中病院　　参加者：33名 令和4年11月19日

刊行論文
■【肥満・糖尿病とCOVID-19】糖尿病とCOVID-19の重症化

岡内幸義、岩橋博見
医学のあゆみ　282（4）：265-271, 2022

■Motivation for Treatment Correlating Most Strongly with an Increase in Satisfaction with Type 2 Diabetes 
Treatment.

Motoda S, Watanabe N, Nakata S, Hayashi I, Komatsu R, Ishibashi C, Fujita S, Baden MY, Kimura T, Fujita 
Y, Tokunaga A, Takahara M, Fukui K, Iwahashi H, Kozawa J, Shimomura I.

Diabetes therapy　13（4）：709-721, 2022
■Plasma NfL is associated with mild cognitive decline in patients with diabetes. 

Marutani N, Akamine S, Kanayama D, Gotoh S, Yanagida K, Maruyama R, Mori K, Miyamoto T, Adachi H, 
Sakagami Y, Yoshiyama K, Hotta M, Nagase A, Kozawa J, Maeda N, Otsuki M, Matsuoka T, Iwahashi H, 
Shimomura I, Murayama N, Watanabe H, Ikeda M, Mizuta I, Kudo T.

Psychogeriatrics　22（3）：353-359, 2022
■Cutaneous manifestations of coronavirus disease 2019 patients in Japan 

Tamai M, Sakamoto R, Goto N, Morimura O, Nishida T, Iwahashi H, Yokomi A.
Journal of Dermatology　49（9）：872-878, 2022
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学会発表
■入院中の血糖コントロール不良は糖尿病合併COVID-19患者において重症化リスクである

阪本隆希、岡内幸義、森村　治、大谷安司、山林えり、久堀元博、稲田慎也、阿部欣也、西田　勉、
岩橋博見

第65回日本糖尿病学会年次学術集会 
兵庫県　神戸市、神戸国際会議場　　令和4年5月12日－14日

■当院入院COVID-19患者における栄養指標と重症化についての検討
岡内幸義、井上文子、岩澤　卓

第37回日本臨床栄養代謝学会学術集会 
神奈川県　横浜市、パシフィコ横浜ノース　　令和4年5月31日－6月1日

■胃癌術後及び下垂体腫瘍摘出術後に発症した高インスリン血性低血糖症にジアゾキシドが著効した1例
山林えり、稲田慎也、阪本隆希、久堀元博、岡内幸義、岩橋博見

第95回日本内分泌学会学術総会 
大分県　別府市、ハイブリット開催（別府国際コンベンションセンター）　　令和4年6月2日－4日

■自己免疫性膵炎の経過観察中にIgG4関連下垂体炎を発症した一例
久堀元博、岡内幸義、松野香菜絵、藤本　萌、山林えり、阪本隆希、稲田慎也、岩橋博見

第95回日本内分泌学会学術総会 
大分県　別府市、ハイブリット開催（別府国際コンベンションセンター）　　令和4年6月2日－4日

■出産翌日に意識障害と低血糖を来たし、Sheehan症候群と診断した1例
懸高知子、元田沙織、清水有理、舟津えり子、三宅達也、向井康祐、宮下和幸、福原淳範、前田法一、
西澤　均、下村伊一郎

第95回日本内分泌学会学術総会 
大分県　別府市、ハイブリット開催（別府国際コンベンションセンター）　　令和4年6月2日－4日

■胃癌術後及び下垂体腫瘍摘出術後に顕在化した高インスリン血性低血糖症にジアゾキシドが有効であった1例
山林えり、稲田慎也、阪本隆希、久堀元博、岡内幸義、岩橋博見

第236回日本内科学会近畿地方会 
兵庫県　神戸市、神戸国際会議場　　令和4年6月25日

■来院時に低血糖を認めず、3日で回復したと考えられた低血糖脳症の1例
平野誠也、稲田慎也、山林えり、佐野　齊、吉田侑佳、懸高知子、岡内幸義、岩橋博見

第59回日本糖尿病学会近畿地方会 
兵庫県　神戸市、神戸国際会議場　　令和4年11月5日

■末期腎不全を伴う海綿腎に原発性アルドステロン症を合併した1例
吉田侑佳、岡内幸義、楠　康生、平野誠也、懸高知子、稲田慎也、竹治正展、岩橋博見

第32回臨床内分泌代謝Update 
東京都　新宿区、ハイブリット開催（京王プラザホテル)　　令和4年11月11日－12日

■肥満手術導入における当院での多職種による取り組み　第１例：高度肥満2型糖尿病患者への関わり
下須賀香奈子、岡内幸義、柳本喜智、岩橋博見

第43回日本肥満学会 
沖縄県　那覇市、ハイブリット開催（那覇文化芸術劇場なはーと)　　令和4年12月2日－3日

研究会・集談会発表
■胃癌及び下垂体腫瘍摘出後に発症した高インスリン血性低血糖症の治療経験

山林えり、稲田慎也、阪本隆希、久堀元博、岡内幸義、岩橋博見
第15回大阪内分泌･代謝クリニカルカンファレンス Web開催 令和4年6月18日
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■来院時に低血糖を認めず、3日で回復したと考えられた低血糖脳症例についての検討 
平野誠也

第10回血管代謝セミナー 
豊中市、千里阪急ホテル　　令和4年10月14日

■術後30年以上の経過で再発した副甲状腺機能亢進症の一例 
吉田侑佳、岡内幸義、平野誠也、懸髙知子、稲田慎也、岩橋博見

第73回 月曜会（大阪大学内分泌・代謝研究会） Web開催 令和4年12月3日

講習・講演
■糖尿病・肥満症診療の最前線

岡内幸義
摂津市医師会学術講演会 Web開催 令和4年7月19日

■肝機能障害を併存する糖尿病患者さんをどう診るか？
岡内幸義
「糖尿病×肝疾患」病診連携セミナーin北摂 

豊中市、千里阪急ホテル　　令和4年8月20日
■COVID-19を来した糖尿病患者の症状経過と考察

岡内幸義
Diabetes Online Salon Seminar 

豊中市、千里阪急ホテル　　令和4年9月9日
■外来で実践できる食事療法・運動療法

稲田慎也
第2回糖尿病レクチャー in Toyonaka 

豊中市、千里ライフサイエンスセンター　　令和4年10月22日
■高齢者糖尿病の注意点

岡内幸義
第2回糖尿病レクチャー in Toyonaka 

豊中市、千里ライフサイエンスセンター　　令和4年10月22日
■当院の目指す病診連携の在り方

岩橋博見
第2回糖尿病レクチャー in Toyonaka 

豊中市、千里ライフサイエンスセンター　　令和4年10月22日

■「持効型インスリン＋GLP-1RA」だけじゃない臨床現場でゾルトファイを選んだ理由
岡内幸義

Insulin Up-To-Date 
豊中市、千里ライフサイエンスセンター　　令和4年10月28日

■コロナ禍での糖尿病診療を振り返って～市立豊中病院糖尿病センター2年半の軌跡～
岡内幸義

第6回糖尿病治療ネットワーク in Toyonaka 
豊中市、千里ライフサイエンスセンター　　令和4年10月29日

■合併症を見据えた糖尿病診療～理想的な病診連携のために～
岡内幸義

TOYONAKA CV＆DM Network 
豊中市、千里阪急ホテル　　令和4年11月16日
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■糖尿病治療のエッセンス
岩橋博見

学術センター勉強会 
豊中市、豊中商工会議所　　令和4年11月25日

■ツイミーグをこれからの糖尿病診療に活かすためには
岡内幸義

DUAL Seminar in 北大阪 Web開催 令和5年2月24日

司会・座長・その他
■Closing　Remarks：岩橋博見

第13回北摂インスリンセミナー 
豊中市、千里阪急ホテル　　令和4年6月24日

■座長：岩橋博見
「免疫チェックポイント阻害薬と1型糖尿病」
演者：大阪医科薬科大学　内科学Ⅰ　橘　恵
第9回　大阪1型糖尿病塾 

大阪市、ＡＰ大阪駅前　　令和4年6月25日
■座長：岩橋博見

「高齢者糖尿病治療　HOW TO　～GLP-1受容体作動薬の更なる可能性～」
演者：医療法人恒昭会　藍野病院　吉田麻美
GLP-1　Web講演会 Web開催 令和4年6月29日

■座長：岡内幸義
患者負担・臓器保護を考慮した2型糖尿病治療
演者：箕面市立病院　平田　歩
ゾルトファイWeb講演会 Web開催 令和4年6月30日

■座長：岩橋博見
「当院における経口GLP-1製剤の解析と使用経験」
演者：大阪大学　内分泌・代謝内科学　奥野陽亮
Inter-institutions Diabetes Brush-up Seminar in Hokusetsu and Hanshin 

大阪市、ＡＰ大阪駅前　　令和4年9月30日
■座長：岩橋博見

「糖尿病と脂質異常症」
演者：市立池田病院　糖尿病・内分泌内科　藤田真吾
Inter-institutions Diabetes Brush-up Seminar in Hokusetsu and Hanshin 

大阪市、ＡＰ大阪駅前　　令和4年9月30日
■座長：岩橋博見

「外来で実践できる食事療法・運動療法」
演者：市立豊中病院　稲田慎也
第2回糖尿病レクチャー in Toyonaka
  豊中市、千里ライフサイエンスセンター 令和4年10月22日

■座長：岩橋博見
「高齢者糖尿病の注意点」
演者：市立豊中病院　岡内幸義
第2回糖尿病レクチャー in Toyonaka 

豊中市、千里ライフサイエンスセンター　　令和4年10月22日
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■総合司会：岩橋博見
コロナ禍での糖尿病診療を振り返って～市立豊中病院糖尿病センター2年半の軌跡～
演者：市立豊中病院　岡内幸義
第6回糖尿病治療ネットワーク in Toyonaka 

豊中市、千里ライフサイエンスセンター　　令和4年10月29日
■座長：岩橋博見

「CGMがもたらすインスリン治療の最適化」
演者：徳島大学糖尿病臨床・研究開発センター　松久宗英
北摂　isCGM x insulin Seminar 

豊中市、千里ライフサイエンスセンター　　令和4年11月22日
■座長：岡内幸義

「持続血糖モニタリングから見えてきた2型糖尿病に対するSGLT2阻害薬の効果的な使い方」
演者：景岳会　南大阪病院　川口祐司
Kowa Web Conference Web開催 令和5年1月17日

■座長：岩橋博見
「新ガイドラインから改めて考える治療すべき脂質異常」
演者：大阪大学　生体情報科学講座　教授　木原進士
市立豊中病院　病診連携会 

豊中市、ホテルアイボリー　　令和5年1月21日
■座長：岡内幸義

「内服治療薬で血糖値がまだ高い！次の一手はどうしますか？～ソリクアを導入してみては？～」
演者：森内科医院　森　博子
Diabetes News Live in 北摂 

ハイブリッド開催（千里阪急ホテル）　　令和5年2月17日
■Closing　Remarks：岩橋博見

第12回「豊中市内科・眼科糖尿病連携フォーラム」 
豊中市、千里ライフサイエンスセンター　　令和5年3月4日

■座長：岩橋博見
「糖尿病性神経障害の診断と治療　～現在と展望～」
演者：愛知医科大学　先進糖尿病治療学寄附講座　中村二郎
Total Care Web Seminar in 関西 Web開催 令和5年3月15日

受賞
■優秀賞

山林えり
第15回大阪内分泌･代謝クリニカルカンファレンス Web開催 令和4年6月18日

寄稿文・テレビ・ラジオ・その他
■右手にパスポート、左手に片道切符～玄界灘を越えて38度線まで～

岡内幸義
豊中市医師会雑誌 豊中市医師会 令和4年12月

（3）腎臓内科
＜現　況＞
　令和4年4月からは、部長：竹治正展（継続）、医長：楠　康生（継続）、医員： 福田俊悟（県立西宮病院か
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ら新任）、医員：上野憲子（継続）、専攻医3年目：大河原 桃子（当院プログラムで復職・前年度は市立池田
病院に出向）の5名と、非常勤医師の池田夏子（外来と人工透析室担当）で診療をおこなった。なお、前年度
医員の余西洋明は大学医局人事で研修（国内留学）のため日本赤十字社愛知医療センター名古屋第二病院に
異動した。
　腎臓内科専門外来、およびCAPD（腹膜透析）専門外来枠は従来どおり行い、また令和3年度から開始して
いる「腎・電解質コンサルト」の院内紹介枠も継続して行った。令和2年から継続している新型コロナウイル
ス感染症流行に伴う対応（感染症病棟業務、発熱外来診療）にも引き続き尽力した。その影響は大きく令和
3年度に比べ令和4年度はの腎疾患患者の外来受診・入院は再び減少した。
　入院患者については従来どおりネフローゼ症候群、慢性腎炎、慢性腎不全、電解質異常、末期腎不全から
の透析導入、および他院で維持透析中で入院を要する疾患の発症などに対処した。各種疾患に応じたクリニ
カルパスを活用し治療の均一性と安全性の改善にも努めている。また、近隣の腎臓内科を持たない病院から
の転院依頼や、当院他科で加療中に腎機能悪化が見られたため紹介されるケースもしばしばあり、積極的な
受入れに努めている。そのほか、当院の性質上、一般的な内科疾患（肺炎、尿路感染症、高齢者の衰弱など）
による入院患者の受け持ちも多かった。
　今年度の腎生検施行 36件/年（前年度比+2）、IgA腎症に対する扁桃摘出＋ステロイドパルス療法 6名/年

（当院耳鼻いんこう科と共同で実施, 前年度比+3）、多発性のう胞腎に対するトルバプタン使用開始は今年度
なし（前年度もなし）。腎臓内科医師による外来診察患者数は5,433名/年（令和3年度比+257名）と増加した
ものの、入院患者数は367名/年（令和3年度比-55名）と減少した。新型コロナウイルス感染症大流行に伴う
慢性疾患の受診控え等の影響は大きかったように思われる。「腎・電解質コンサルト」の件数は132件/年であ
り、令和3年度の67件から倍増した。他の科の医師の、腎機能や電解質異常に対する理解が広まっているもの
と思われる。

＜今後の課題＞
　腎臓内科としての重要な役割である慢性腎臓病の進行抑制は国を挙げて対策が求められているところであ
るが、一般市民及び医療機関での認識も徐々に広がっているが、まだ十分とは言えず、当科でも啓発をさら
に進めるべく努力していく。今後、豊中市保健所とも意見交換しつつ対策を考えていく予定である。
　急性腎障害(AKI)は生命予後や将来の慢性腎臓病の危険因子であり、また例えば血清ナトリウム異常は死亡
を含むいろいろな有害事象との相関が報告されている。院内発生のAKIおよび電解質異常に対して速やかに
対処すべく令和3年度より「腎・電解質コンサルト」枠を設定し、利用数は増加しているが、さらに認識を広
めていきたいと考えている。
　慢性腎臓病、腎不全の患者の高齢化は年々進んでおり、他の合併症や生活上の困難を抱えている場合も増
えており、そのサポート・バックアップ体制のさらなる整備が望まれる。
　新型コロナウイルス感染症の大流行は令和4年度末時点でようやく収束点が見えてきており、令和5年5月
より5類感染症への分類変更が予定されている。これまで慢性疾患の受診控えがあったと思われ前年度は大
幅な入院患者数の減少が認められたが、令和5年度以降腎臓内科への受診増加が予測される。引き続き健診や
地域医療機関での慢性腎臓病発見・紹介を進めて頂くよう周知を行い、入院患者・病棟稼動率の上昇に努力
する予定である。
　透析導入においては、他の診療科やメディカルスタッフの協力が必要である。また、高齢化に伴い、介護
システムの協力が必要になるケースも多くなっている。特に、診療報酬にも現れている国の方針として、腎
代替療法の選択における多職種の関わり、血液透析以外の治療法の選択肢の推進が望まれている。多職種で
の診療体制が成長することが望まれる。

＜研究研修事項＞
病院内研究研修会
腎臓内科カンファレンス………………………週1回 透析カンファレンス ……………………………週1回
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腎臓病教室………………………………………年1回

学術・研修活動（市立豊中病院主催・共催・その他）
◎市立豊中病院主催・共催

■豊中市薬剤師会WEB研修会
CKD診療に重要な薬剤UPDATE
竹治正展 豊中市、Web開催 令和4年11月22日

刊行論文
■Nivolumab-induced membranous nephropathy in a patient with stage IV lung adenocarcinoma 

Keiko Wakabayashi, Satoko Yamamoto, Shigeo Hara, Momoko Okawara, Kumie Teramoto, Natsuko 
Ikeda, Yasuo Kusunoki, Masanobu Takeji.

CEN Case Reports　11（2）：171-176, 2022年5月
■New-onset immunoglobulin-A nephropathy post severe acute respiratory syndrome-coronavirus-2 

infection indicates rapidly progressive glomerulonephritis 
Hiroaki Yonishi, Riho Katada, Keiichi Kofune, Yasuo Kusunoki, Natsuko Ikeda, Noriko Ueno, Kumie 
Teramoto, Masanobu Takeji.

Nephrology (Carlton)　27（2）：542-543, 2022年6月

学会発表
■A case of microscopic polyangiitis after Pfizer-BioNTech SARS-CoV-2 vaccination in an elderly asian male 

patient 
Riho Katada, Natsuno Arakawa, Hiroaki Yonishi, Yasuo Kusunoki, Natsuko Ikeda, Noriko Ueno, Kumie 
Teramoto, Masanobu Takeji.

20th International Vasculitis and ANCA Workshop 
Ireland　Dublin、ハイブリッド開催（Clayton Hotel Burlington Road）　　令和4年4月3日－6日

■側胸部痛の精査過程でIgMPC-TINに伴うFanconi症候群が判明した1例
山野　茜、福田俊悟、大河原桃子、上野憲子、池田夏子、楠　康生、竹治正展

第237回日本内科学会近畿地方会 
豊中市、ハイブリッド開催（千里ライフサイエンスセンター）　　令和4年9月10日

■胸痛を主訴に受診しTubulointerstitial nephritis with IgM-positive plasma cells (IgMPC-TIN)と診断した1例
大河原桃子、福田俊悟、上野憲子、池田夏子、楠　康生、竹治正展

第52回日本腎臓学会西部学術大会 
熊本県　熊本市、ハイブリッド開催（熊本城ホール）　　令和4年11月18日

講習・講演
■アフターコロナに向けた当院の腎臓病診療

竹治正展
第2回CKD医療連携Web講演会 Web開催 令和4年7月21日

■基幹病院のCKD診療と高尿酸血症の治療
竹治正展

腎臓と尿酸治療WEBフォーラム Web開催 令和4年8月4日
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■当院におけるCKD診療2023
竹治正展

豊中CKDネットワーク 
豊中市、ハイブリッド開催（千里阪急ホテル）　　令和5年1月19日

■CKDの診療のポイントとSGLT２阻害薬の適正使用
竹治正展

CKD Management Conference 2023 
豊中市、ハイブリッド開催（千里阪急ホテル）　　令和5年3月4日

司会・座長・その他
■座長：竹治正展

「多発性嚢胞腎の画像診断と治療・腎予後～維持透析までの経過～」
演者：（社医）愛仁会　井上病院　藤原木綿子
第97回大阪透析研究会 大阪市、大阪国際会議場 令和4年9月11日

■座長：竹治正展
「DKD患者の腎性貧血管理」
演者：大阪大学腎臓内科学　猪阪善隆
第2回DKD Expert Conference 豊中市、千里ライフサイエンスセンター 令和4年9月22日

（4）呼吸器内科
＜現　況＞
　呼吸器内科の診療担当医は、スタッフ4名、後期研修医4名、初期研修医1～2名である。6階北病棟に専門病
床を持っているが、他病棟入院も含めて常に20～30名程度の入院患者があり、他科からのコンサルトにも応
じている。
　令和4年度は3年度に引き続きCOVID-19への対応が必要であり、病院全体としてCOVID-19用病床数確保に
伴う一般病棟の閉鎖を行っているが、一般診療も徐々に回復してきている。COVID-19治療において、呼吸器
内科スタッフは中心的役割を果たす必要があり、一般の呼吸器疾患患者の入院をある程度制限せざるを得な
かった。ユニバーサルマスクの効果でCOVID-19以外の呼吸器感染症は減少している。前年度と同様COVID前
に比べて入院患者数は減少しているが、気管支鏡施行数はほぼ例年どおりに回復している。入院患者を疾患
別にみると、肺癌と肺炎の二つが主要疾患であることはこれまでどおりである。肺癌は外科・放射線科・脳
神経外科と連携し集学的治療を行っており、外来化学療法も積極的に行っている。肺炎は救急外来からの入
院が過半数を占め、このなかには急性呼吸不全のためICUでの管理が必要となるケースも散見される。肺癌
治療は新規薬剤、抗癌剤の新規適応が続いており、治療対象の患者も年々増加傾向である。肺癌・肺炎・気
管支喘息・COPD等はガイドラインに準拠して治療を行っている。肺癌・自然気胸に対しては早期より外科
と相談しながら治療方針を決めており、手術対象となる症例がスムーズに外科へ転科できるよう配慮してい
る。個々の患者のQOLも考慮して、なるべく長期入院にならないようクリニカルパスを活用している。
　令和4年度の気管支鏡の症例数は159例となっている。
　日本呼吸器学会・日本呼吸器内視鏡学会認定施設に認定されている。

＜今後の課題＞
　日本において肺癌、COPDの死亡数は年々増加してきているが、全国的に呼吸器科医が不足している。大
学医局と連携し、呼吸器科医の確保をめざしている。
　令和2年2月のCOVID-19受入以降、当院ではCOVID-19患者の入院が続いており、一般患者の入院が制限さ
れている。COVID-19は令和5年5月8日に5類に変更されるが、大阪府から確保病床の継続を求められており、
引き続き対応していく必要がある。



－ 104 －

診療部門の現況と研究研修事項
Ⅰ　医務局の現況と研究研修事項

　肺癌治療に関しては遺伝子検査が重要となり、診断時に十分量の組織採取が課題である。
　当院では気管支喘息に対する生物製剤の使用例が少ないように思われる。保険適応が限られているが、今
後中等症にも適応拡大されれば、使用例も増えてくるものと思われる。

＜研究研修事項＞
病院内研究研修会
呼吸器内科・外科合同カンファレンス………週1回 呼吸器内科カンファレンス ……………………週1回

学会発表
■乳がん術後42年目の晩期肺転移を認めた1例

和田紘実、西島良介、佐伯志歩、宮本愛子、大﨑　恵、中坪彩恵子、森村　治、阿部欣也
日本内科学会第238回近畿地方会 Web開催 令和4年12月10日

研究会・集談会発表
■高齢かつ複数の併存疾患をもつ非小細胞肺癌の症例報告

西島良介
第5回大阪肺癌若手症例検討会 

大阪市、ハイブリッド開催（大鵬薬品工業（株）関西第一支店）　　令和5年2月17日

司会・座長・その他
■座長：阿部欣也

感染症治療ガイドによる、実践的な抗菌薬治療～慢性呼吸器疾患などの肺炎を治療
市立池田病院　　大谷安司
呼吸器感染症医療連携Webセミナー Web開催 令和4年11月16日
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2.　神経内科

＜現　況＞
　常勤医5名、非常勤医2名、専攻医3名の体制であった。北摂地域の神経内科・脳卒中専門医療機関として、
神経系疾患全般を受入れた。入院患者の8割以上が、救急・当日入院であった。脳卒中センターでは、脳外科
と連携し24時間体制で脳卒中を中心とした神経救急疾患に対応した。令和元年度春よりSCU病棟が発足し、
その後より脳血管障害患者数は1.5倍の増加を示した。入院の約6割が脳血管障害であった。脳梗塞超急性期
治療として、t-PAによる血栓溶解療（39例）、カテーテルによる脳血管内治療（47例）を行い、早期リハビリ
テーションに努めた。他職種と合同で脳卒中カンファを行うなどチーム医療を進めた。神経難病では、パー
キンソン病、多発性硬化症などの入院があった。北摂難病協議会に参加、他の専門施設とも連携し、きめ細
やかな医療を行った。近隣施設からの転院で脳炎、髄膜炎、てんかんなど神経緊急症を受入れた。脳波・筋
電図などの電気生理学的検査を行った。地域連携では紹介、逆紹介を推進し、脳卒中地域連携パスを使用し
て脳卒中地域連携を進めた。大阪大学医学部学生の学外実習を担当した。

令和4年度　入院患者

脳血管障害 脱髄性疾患
　脳梗塞 362 　多発性硬化症 3
　TIA 32 変性疾患
　その他 10 　パーキンソン症候群 46
感染症 　運動ニューロン病 3
　脳炎・髄膜炎 20 　多系統萎縮症 1
　脊髄炎 4 末梢神経疾患
機能性疾患 　ニューロパチー 15
　てんかん 86 　ギランバレー症候群 1
　頭痛・めまい・意識消失発作 33 その他 99
筋疾患
　重症筋無力症 3
　その他 4

＜今後の課題＞
　当科の特徴として、救急外来からの入院が多い。国立循環器病研究センターの移転など地域の脳卒中救急
体制の変化に伴い、令和元年度以降は脳卒中患者数が1.5倍に増加し、超急性期治療適用患者数も増加した。
今後も新規入院患者数を増やすため積極的に救急疾患を受入れることが必要であり、そのために引き続き人
員確保や診療体制づくりに努める。北摂地域の神経内科専門施設とも連携し、脳血管障害症例以外にも神経
変性疾患など神経難病をさらに診療できる北摂の中核施設として神経疾患診療の充実を図る。地域医療機関
との連携強化を図り、紹介患者数の増加、紹介率・逆紹介率の向上、入院患者在院日数の短縮などを更に進
めたい。さらに、大学や学会などと連携し、臨床研究の充実を図るとともに、神経疾患の新規治療薬の治験
も積極的に行っていきたい。

＜研究研修事項＞
病院内研究研修会
神経内科カンファレンス………………………週1回
SCUカンファレンス ……………………… 平日毎日

脳卒中カンファレンス …………………………週1回
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学術・研修活動（市立豊中病院主催・共催・その他）
◎市立豊中病院主催・共催

■豊中市保健所関係機関研修会
パーキンソン病について知っておきたいこと

横江　勝 豊中市、豊中市保健所　　参加者：約40名 令和4年11月16日

刊行論文
■Monoclonal antibody drugs for the treatment of multiple sclerosis and neuromyelitis optica spectrum 

disorder
Hisashi Murata,Yasuko Sugiyama, Naoyuki Shiraishi, Keigo Kihara, Makoto Kinoshita,Tatsusada Okuno.

Clinical and Experimental Neuroimmunology　13（3）：133-142, 2022

学会発表
■Cell-free DNA profiling reveals neutrophils as type1 interferon driver in neuromyelitis optica

Hisashi Murata,Makoto Kinoshita,Yoshiaki Yasumizu,Daisuke Motooka,Shohei Beppu,Naoyuki Shiraishi, 
Yasuko Sugiyama, Keigo Kihara, Satoru Tada, Toru Koda, Hachiro Konaka,Hyota Takamatsu, Atsushi 
Kumanogoh, Tatsusada Okuno, and Hideki Mochizuki.

第63回日本神経学会 東京都　千代田区、東京国際フォーラム　　令和4年5月21日
■Trousseau症候群のリハビリテーション診療に関連する臨床的特徴

来　真希子、森谷真之
第59回日本リハビリテーション医学会学術集会
 神奈川県　横浜市、パシフィコ横浜 令和4年6月23日

■1年の経過で内頸動脈が閉塞したPOEMS症候群の1例
衣川　信、北野貴也、佐野　齊、宮崎一徳、早野絵梨、中谷利栄、杉浦由里、森谷真之、長束一行、　　
横江　勝

第237回日本内科学会近畿地方会 兵庫県　神戸市、神戸国際会議場 令和4年6月25日
■好中球由来cell-fre DNAは視神経脊髄炎のタイプ1インターフェロンを誘導する

村田　尚、木下　允、安水良明、元岡大祐、別府祥平、白石直之、杉山靖子、木原圭悟、多田　智、　　
甲田　亨、小中八郎、高松漂太、熊ノ郷　淳、奥野龍禎、望月秀樹

第34回神経免疫学会 長崎県　長崎市、出島メッセ長崎 令和4年10月21日
■COVID-19を合併した急性期脳卒中患者のリハビリテーション治療

来　真希子、大川知之
第6回日本リハビリテーション学会秋季学術大会
 岡山県　岡山市、岡山コンベンションセンター 令和4年11月4日

■侵襲性アスペルギルス症による感染性内頚動脈瘤を認めた一例
古谷祥吾、杉浦由理、北川由華、佐野　齊、早野絵梨、村田　尚、仲谷利栄、来　真希子、長束一行、
横江　勝

第124回日本神経学会近畿地方会 豊中市、千里ライフサイエンスセンター 令和5年3月5日

研究会・集談会発表
■サフィナミドの効果を生かすには.....

横江　勝
Parkinson　＆　Nuclear Medicine Seminar

     吹田市、大阪大学最先端医療イノベーションセンター 令和4年6月14日
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■EGPAの寛解導入とは～そのEGPA、本当に落ち着いていますか？～
横江　勝

GSK EGPA Seminar
 大阪市、ヒルトン大阪 令和4年6月16日

■パーキンソン病の最新薬物治療について～末梢COMT阻害剤オンジェンティス錠を中心に～
横江　勝

PD治療WEBライブセミナー Web開催 令和4年9月6日
■パーキンソン病治療の最近の潮流～MAO-B阻害薬の再考～

横江　勝
北摂パーキンソン病懇親会 Web開催 令和4年9月15日

■NMOSD治療～分子標的薬がQOLへ与える影響～
村田　尚

NMOSD Expert Seminar Web開催 令和4年11月11日
■市立豊中病院における脳卒中後てんかん診療

村田　尚
デジタルモノセラピーカンファレンス Web開催 令和5年2月1日

■サフィナミドの効果を生かすには… ～サフィナミド100mgの有用性について～
横江　勝

Parkinson’s　Disease　Seminar Web開催 令和5年2月16日
■神経内科医からみたEGPA

横江　勝
EGPA Round Table Discussion Forum in Osaka
 大阪市、ヒルトン大阪 令和5年3月2日

講習・講演
■パーキンソン病診療の現況

横江　勝
エーザイ社内研修会
 大阪市、エーザイ株式会社大阪コミュニケーションオフィス 令和4年7月5日

■パーキンソン病診療の現況
横江　勝

サエラ薬局社内集合勉強会 大阪市、株式会社サエラ本社 令和4年8月20日
■市立豊中病院のてんかん診療について～特に高齢者てんかんについて～

横江　勝
ユーシービージャパン社内研修会 
 大阪市、ユーシービージャパン株式会社大阪オフィス 令和4年10月20日

司会・座長・その他
■座長：横江　勝

脳卒中における高血圧管理の重要性
演者：国立循環器病研究センター　猪原匡史
高血圧 Renaissance ARNI 新たなる世界へ season3　～ 脳卒中治療編 ～

 Web開催 令和4年4月28日
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■座長：横江　勝
パーキンソン病治療：Recent　topics
演者：大阪大学医学部神経内科・脳卒中科　木村康義
Parkinson ＆ Nuclear Medicine Seminar
  吹田市、大阪大学最先端医療イノベーションセンター 令和4年6月14日

■座長：横江　勝
Emergent末梢神経障害としてのEGPA診断と治療
演者：山口大学臨床神経学　竹下幸男
GSK EGPA Seminar 大阪市、ヒルトン大阪 令和4年6月16日

■ディスカッション司会：横江　勝
どのような症例にサフィナミドが適するか
北摂パーキンソン病懇親会 Web開催 令和4年9月15日

■座長：横江　勝
進行期パーキンソン病の運動合併症に対する対策
演者：大阪大学医学部神経内科・脳卒中科　池中健介
大阪パーキンソン病研究会 Web開催 令和4年11月10日

■座長：横江　勝
てんかん診療におけるぺランパンネルの有用性
演者：日本医科大学神経内科学　須田　智
デジタルモノセラピーカンファレンス Web開催 令和5年2月1日

■ディスカッション総合司会：横江　勝
サフィナミドの有用性と使用法について考える
Parkinson’s　Disease　Seminar Web開催 令和5年2月16日

■座長・ディスカッション司会：横江　勝
神経内科医からみたEGPA　長期予後を見据えたEGPA治療とメポリズマブの位置づけ
演者：市立豊中病院神経内科　横江　勝
EGPA Round Table Discussion Forum in Osaka 大阪市、ヒルトン大阪 令和5年3月2日

■座長：横江　勝
パーキンソン病患者さんの日常生活における諸問題
演者：大阪刀根山医療センター脳神経内科　遠藤卓行
Neurology Web Seminar in Hanshin Web開催 令和5年3月8日

■座長：横江　勝
難病患者と災害対策
演者：泰平会城西クリニック　溝口功一
Neurology Web Seminar in Hanshin Web開催 令和5年3月8日

■座長：横江　勝
脳卒中診療に大切なこと　～新ガイドラインから見た血圧管理の重要性～
演者：国立循環器病研究センター　田中智貴
脳卒中診療Up-To-Date in 豊能 Web開催 令和5年3月9日

■座長：横江　勝
パーキンソン病の早期：診断と治療選択
演者：大阪大学医学部神経内科・脳卒中科　角田渓太
1st若手・研修医のための脳神経内科勉強会2023
  大阪市、グランフロント大阪 令和5年3月14日
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受賞
■Young Neuroimmunologist Award

村田　尚
第34回日本神経免疫学会 長崎県　長崎市、出島メッセ長崎 令和4年10月21日

寄稿文・テレビ・ラジオ・その他
■パーキンソン病患者さんの運動合併症　症例で見るジスキネジア

横江　勝
小野薬品工業株式会社医師向けリーフレット 小野薬品工業 令和4年4月15日

■パーキンソン病について知っておきたいこと
横江　勝

広域講演会　YOU TUBE限定公開によるオンデマンド配信
 豊中市保健所 令和5年3月1日－15日
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3.　消化器内科

（1）消化器内科（消化管）
＜現　況＞
　消化器内科のスタッフは、西田　勉、山本政司、中松　大、杉本　彩、大杉直人、藤井祥史の6名体制で、
専任レジデントは6名（細川香菜、箕浦悠太郎、渡邊明日花、北中崇雄）であった。肝胆膵のスタッフを合わ
せて、計14名で診療を行った。（令和3年度からはレジデント2名減）。また、当院は令和4年度も第2種感染症
指定医療機関であるため、病院方針として新型コロナウイルス感染症に対する診療を最優先としている。入
院患者の数は、新型コロナウイルス感染症流行前の令和元年とほぼ同等まで回復したが、内視鏡件数は前年
度とほぼ同等であり、回復は不十分な状況にある。
　診療に関しては、従来どおり、消化器内視鏡検査・治療、がん診療、炎症性腸疾患、および消化器救急診
療に重点を置いて行った。令和3年からは、1泊2日の大腸ポリープ治療パスも本格的に導入している。がん診
療に関しては、特にがん遺伝子パネル検査を積極的に適応した。炎症性腸疾患に関しても、前年度同様に、
新規薬剤・治療法に関する治験や臨床試験を積極的に行った。
　当消化器内科では、救急診療においても、365日2人体制のオンコール対応により、迅速かつ確実な診療を
行っている。救急部と内視鏡部では、看護師が兼任しており、業務連携が良好である。24時間緊急内視鏡検
査や治療が可能な環境を整備している。北摂地域においては、特に休日や夜間の消化器救急診療を対応可能
な施設は限られているが、引き続き中核病院として、地域の消化器救急診療の責務を全うしていく。また、
令和4年4月に消化器センターを開設し、消化器内科初診を消化器センター外来として受入れ、紹介枠も拡大
し、新規患者の受入れに力を入れている。今後は、コロナ禍が収束に向かう中、更なる紹介患者数の増加に
努めていく。
　令和4年度の消化器内科入院患者内訳と診療実績については、下記表にて詳細を示す。内視鏡治療に関して
は、内視鏡部項目を参照。

入院実績（令和4年度、消化器内科（消化管・肝・胆・膵）入院2,316例の主な疾患の内訳）
 主な疾患 延べ入院患者数 主な疾患 延べ入院患者数

食道癌 （うちESD症例） 61例 （18例）
胃癌 （うちESD症例） 143例 （76例）
GIST （うち胃GIST） 2例 （1例）
胃潰瘍・十二指腸潰瘍 19例・7例
食道・胃静脈瘤 8・43 例
胃前庭部網細血管拡張症 （GAVE） 9例
大腸ポリープ 424例
大腸癌・直腸癌 （うちESD/EMR） 
 102・25例 （11例/15例）
潰瘍性大腸炎・クローン病 27例・10例
腸閉塞／癒着性イレウス
 63例 （大腸癌による腸閉塞8例含む）
急性胃腸炎 8例
大腸憩室疾患 （憩室炎・憩室出血）
 89例 （23例・66例）
感染性腸炎 22例 （うちCD感染3例）
虚血性大腸炎 29例
腸間膜静脈硬化症 2例
薬剤性腸炎 2例
放射線性直腸炎 1例
神経内分泌腫瘍 （NET） 5例 （直腸2例、膵3例）
神経内分泌細胞癌 （NEC） 1例

悪性リンパ腫
 4例 （うち消化管悪性リンパ腫1例）
脂肪肉腫 2例
肝細胞癌 105例
肝内胆管癌 22例
肝門部胆管癌 12例
B型・C型慢性肝炎 0・0例
急性肝炎 16例 （うち4例EBウイルス感染）
脂肪肝炎 2例
肝機能障害 6例 （うち薬剤性肝障害1例）
肝膿瘍 10例
肝硬変 87例 （うちアルコール性肝硬変45例）
自己免疫性肝炎 （疑診含む） 5例
原発性胆汁性胆管炎・肝硬変 7例
原発性硬化性胆管炎 0例
IgG4関連胆管炎 1例
アルコール性肝障害 10例
膵癌 149例
急性膵炎 （うち重症急性膵炎） 40例 （5例）
慢性膵炎 9例
自己免疫性膵炎 3例
膵管内乳頭粘液性腫瘍 2例
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胆道癌 （うち胆嚢癌/肝外胆管癌/乳頭部癌）
 39例 （25例/12例/2例）
十二指腸癌 3例
十二指腸腺腫 10例
総胆管結石 177例

急性胆嚢炎、急性胆管炎 （うち総胆管結石胆管炎） 25例・131例（61例)
肺炎 24例（うち誤嚥性肺炎14例）
尿路感染症 14例（うち腎盂腎炎2例）
敗血症 7例
その他 292例

 合計 2,316例

令和4年度　検査、治療実績
 治療・術式  治療・術式 

消化器内視鏡検査 8,270件
上部消化管内視鏡検査 4,667件
大腸内視鏡検査 3,088件
内視鏡的逆行性胆管膵管造影（ERCP） 512件
ダブルバルーン小腸内視鏡検査 8件
カプセル小腸内視鏡検査 3件
内視鏡的粘膜下層剥離術（ESD） 160件
大腸ポリープ内視鏡的粘膜切除術 1,559件
うちCSPのみ 1,007件
消化管金属ステント留置術 52件

食道静脈瘤硬化･結紮術（EIS、 EVL） 72件
総胆管結石除去術 162件
胆道金属ステント留置術 25件
超音波内視鏡（EUS） 244件
超音波内視鏡下穿刺吸引法（EUS-FNA） 60件
肝動脈塞栓療法（TACE） 35件
ラジオ波焼灼療法（RFA） 16件
超音波ガイド下肝生検 25件
超音波ガイド下肝腫瘍生検 23件
バルーン閉塞下逆行性経静脈的塞栓術 9件

＜今後の課題＞
　令和4年度も前年度同様、新型コロナウイルス感染症に対する診療を最優先とし、消化器内科スタッフも新
型コロナウイルス感染者の入院および発熱外来の診療を担当したが、消化器センターの開設により入院患者
数は順調に増加している。令和元年度と比較して、レジデントが3名少ない4名であったことから、時間外労
働時間も増加傾向にある。令和5年度には、業務内容の見直し、他職種とのワークシェアリング、ワークシフ
トを行いながら、土日祝日の業務を主治医制から完全当番医体制に移行することで、時間外労働時間の削減
に努めていく予定である。

＜研究研修事項＞
病院内研究研修会
肝胆膵合同症例検討会（消内、外、放） ……週1回
消化器内科内視鏡検討会………………………週1回
上部消化管症例検討会（消内、外） …………週1回
消化器内科胆膵カンファレンス………………週1回

消化器内科（胃腸膵）カンファレンス ………週1回
内視鏡病理検討会 ………………………………月2回
下部消化管症例検討会（消内、外） …………週1回

学術・研修活動（市立豊中病院主催・共催・その他）
◎市立豊中病院主催・共催

■第8回豊中胃内視鏡検診勉強会　◎
ピロリ菌と除菌に関する話題 

西田　勉 豊中市、市立豊中病院 　　参加者：約45名　　令和4年10月1日
■第10回大阪大学消化器内科学レジデント成果発表会　

Can Cancer Cachexia, Characterized by Weight Loss, Worsen the Prognosis of Patients with Advanced 
Pancreatic Cancer?

細川香菜 吹田市、大阪大学医学部医学科講義棟A講堂　　参加者：60名　　令和4年10月15日
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■第10回大阪大学消化器内科学レジデント成果発表会
Comparison of Clinical Characteristics and Outcome of the Elderly and Late-elderly Patients with 
Ulcerative Colitis

箕浦悠太郎 吹田市、大阪大学医学部医学科講義棟A講堂　　参加者：60名　　令和4年10月15日

著書
■消化器内視鏡検査・周術期管理の標準化ハンドブック

西田　勉 （小腸）カプセル内視鏡　　日本メディカルセンター 令和4年6月
■【特集2】医療被ばくの正当化と最適化に向けて Part V 透視下内視鏡手技における取り組みと現状

西田　勉、林　史郎、竹中　完、細野　眞
 月刊インナーピジョン　　インナービジョン 令和5年1月

■今日の治療指針2023      
西田　勉
 急性腸炎（感染性腸炎，薬剤性腸炎など）　　医学書院 令和5年1月

刊行論文
■Clinical implications of diabetes in chronic liver disease: Diagnosis, outcomes and management, current 

and future perspectives. 
García-Compeán D, Orsi E, Kumar R, Gundling F, Nishida T, Villarreal-Pérez JZ, Del Cueto-Aguilera ÁN, 
González-González JA, Pugliese G. 

World J Gastroenterol.　28（8）：775-793, 2022
■Utility of an artificial intelligence system for classification of esophageal lesions when simulating its 

clinical use. 
Tajiri A, Ishihara R, Kato Y, Inoue T, Matsueda K, Miyake M, Waki K,Shimamoto Y, Fukuda H, Matsuura N, 
Egawa S, Yamaguchi S, Ogiyama H, Ogiso K, Nishida T, Aoi K, Tada T.

Sci Rep.　12（1）：6677, 2022
■Efficacy and Safety of a Strategy for Reviewing Intravenous Antibiotics for Hospitalized Japanese Patients 

with Uncomplicated Diverticulitis: A Single-center Observational Study. 
Soma K, Nakamatsu D, Nishida T, Minoura Y, Park M, Sugio R, Okamoto A, Sakamoto T, Tsujii Y, Yamaoka S, 
Osugi N, Sugimoto A, Mukai K, Matsumoto K, Yamamoto M, Hayashi S, Nakajima S, Fukui K, Inada M.

Intern Med.　61（23）：3475-3482, 2022
■Cutaneous manifestations of coronavirus disease 2019 patients in Japan.

Tamai M, Sakamoto R, Goto N, Morimura O, Nishida T, Iwahashi H, Yokomi A.
J Dermatol.　49（9）：872-878, 2022

■Effectiveness and safety of chemotherapy for patients with malignant gastrointestinal obstruction: A 
Japanese population-based cohort study.

Fujisawa G, Niikura R, Kawahara T, Honda T, Hasatani K, Yoshida N, Nishida T, Sumiyoshi T, Kiyotoki S, 
Ikeya T, Arai M, Hayakawa Y, Kawai T, Fujishiro M.

World J  Clin Cases.　10（16）：5253-5265, 2022
■Stratification Based on Risk Factors at Diagnosis Could Predict Progression in Patients with Pancreatic 

Cysts.
Sugio R, Nishida T, Matsumoto K, Kawamura K, Park M, Hamabe T, Hosokawa K, Kuriki S, Chang LS, Fujii Y, 
Osugi N, Sugimoto A, Mukai K, Nakamatsu D, Hayashi S, Yamamoto M, Nakajima S, Fukui K, Inada M.

Dig Dis Sci.　68（4）：1511-1518, 2022
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■Impact of anticoagulants on the clinical outcomes of colonic diverticular bleeding comparing warfarin and 
direct oral anticoagulants.

Chang LS, Nishida T, Hosokawa K, Fujii Y, Osugi N, Sugimoto A, Mukai K, Nakamatsu D, Matsumoto K, 
Hayashi S, Yamamoto M, Inada M. 

Sci Rep.　12（1）：16795, 2022
■Local recurrence after endoscopic resection of sessile serrated lesions: A multicenter prospective study by 

the Osaka Gut Forum. 
Shichijo S, Yamaguchi S, Nakamatsu D, Inoue T, Nakahara M, Ogiyama H, Yamada T, Kinoshita K, 
Ishihara R, Michida T, Nishida T, Tsujii Y, Hayashi Y, Shinzaki S, Fukui K, Ito Y, Kitamura M, Honma K, 
Morii E, Takehara T; Osaka Gut Forum.

J Gastroenterol Hepatol.　37（12）：2306-2312, 2022
■Bleeding following Endoscopic Submucosal Dissection for Early Gastric Cancer in Surgically Altered 

Stomach.
Odagiri H, Hatta W, Tsuji Y, Yoshio T, Yabuuchi Y, Kikuchi D, Tsuji S, Nagami Y, Hikichi T, Kobayashi M, 
Morita Y, Sumiyoshi T, Iguchi M, Tomida H, Inoue T, Mikami T, Hasatani K, Nishikawa J, Matsumura T, 
Nebiki H, Nakamatsu D, Ohnita K, Suzuki H, Ueyama H, Hayashi Y, Sugimoto M, Yamaguchi S, Michida T, 
Yada T, Asahina Y, Narasaka T, Kuribayashi S, Kiyotoki S, Mabe K, Fujishiro M, Masamune A, Hoteya S. 

Digestion.　103（6）：428-437, 2022
■The degree of mucosal atrophy is associated with post-endoscopic submucosal dissection bleeding in early 

gastric cancer. 
Hayashi Y, Hatta W, Tsuji Y, Yoshio T, Yabuuchi Y, Hoteya S, Tsuji S, Nagami Y, Hikichi T, Kobayashi M, 
Morita Y, Sumiyoshi T, Iguchi M, Tomida H, Inoue T, Mikami T, Hasatani K, Nishikawa J, Matsumura T, 
Nebiki H, Nakamatsu D, Ohnita K, Suzuki H, Ueyama H, Sugimoto M, Yamaguchi S, Michida T, Yada T, 
Asahina Y,Narasaka T, Kuribayashi S, Kiyotoki S, Mabe K, Miyake A, Fujishiro M, Masamune

J Gastroenterol Hepatol.　37（5）：870-877, 2022
■Elderly onset age is associated with low efficacy of first anti-tumor necrosis factor treatment in patients 

with inflammatory bowel disease. 
Amano T, Shinzaki S, Asakura A, Tashiro T, Tani M, Otake Y, Yoshihara T, Iwatani S, Yamada T, 
Sakakibara Y, Osugi N, Ishii S, Egawa S, Araki M, Arimoto Y, Nakahara M, Murayama Y, Kobayashi I, 
Kinoshita K, Ogawa H, Hiyama S, Shibukawa N, Komori M, Okuda Y, Kizu T, Yoshii S, Tsujii Y, Hayashi Y, 
Inoue T, Iijima H, Takehara T.

Sci Rep. 　12（1）：5324, 2022
■第20回市立豊中病院がん医療市民公開講座「知っておきたい!がん医療の基礎知識」～消化器センターにお

ける消化器がん治療の取り組み～もし消化器がん検診で要次検査と判定されたら
西田　勉

市立豊中病院雑誌　23：3-5, 2022
■HbAIc高値は耐糖能障害例において COVID-19の重症化リスクとなる

沢田光一、岡内幸義、和田紘実、山林えり、阪本隆希、松野杏葉絵、久堀元博、稲田慎也、森村　治、
大谷安司、阿部欣也、西田　勉、岩橋博見

市立豊中病院雑誌　23：13-18, 2022
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■Diagnostic value of endoscopic ultrasonography for the depth of gastric cancer suspected of submucosal 
invasion: a multicenter prospective study.

Tsujii Y, Hayashi Y, Ishihara R, Yamaguchi S, Yamamoto M, Inoue T, Nagai K, Ogiyama H, Yamada T, 
Nakahara M, Kizu T, Kanesaka T, Matsuura N, Ohta T, Nakamatsu D, Yoshii S, Shinzaki S, Nishida T, 
Iijima H, Takehara T. 

Surg Endosc.　37（4）：3018-3028, 2023
■Predictive factors of collateral vessel development induced by oxaliplatin-based chemotherapy.

Mukai K, Nishida T, Matsumoto K, Kitanaka T, Hosokawa K, Sakamoto N, Okabe S, Fujii Y, Osugi N, 
Sugimoto A, Nakamatsu D, Yamamoto M, Fukui K. 

Int J Clin Oncol.　28（2）：280-288, 2023
■Improved Object Detection Artificial Intelligence Using the Revised RetinaNet Model for the Automatic 

Detection of Ulcerations, Vascular Lesions, and Tumors in Wireless Capsule Endoscopy.
Nakada A, Niikura R, Otani K, Kurose Y, Hayashi Y, Kitamura K, Nakanishi H, Kawano S, Honda T, 
Hasatani K, Sumiyoshi T, Nishida T, Yamada A, Aoki T, Harada T, Kawai T, Fujishiro M. 

Biomedicines.　11（3）：942., 2023
■Association between perioperative management of antiplatelet agents and risk of post-endoscopic 

submucosal dissection bleeding in early gastric cancer: analysis of a nationwide multicenter study. 
Miura Y, Tsuji Y, Yoshio T, Hatta W, Yabuuchi Y, Hoteya S, Kikuchi D, Tsuji S, Nagami Y, Hikichi T, 
Kobayashi M, Morita Y, Sumiyoshi T, Iguchi M, Tomida H, Inoue T, Mikami T, Hasatani K, Nishikawa J, 
Matsumura T, Nebiki H, Nakamatsu D, Ohnita K, Suzuki H, Ueyama H, Hayashi Y, Sugimoto M, 
Yamaguchi S, Michida T, Yada T, Asahina Y, Narasaka T, Kuribayashi S, Kiyotoki S, Mabe K, Masamune A, 
Fujishiro M.

Gastrointest Endosc.　97（5）：889-897, 2023
■Pretreatment with antibiotics is associated with reduced therapeutic response to atezolizumab plus 

bevacizumab in patients with hepatocellular carcinoma.
Maesaka K, Sakamori R, Yamada R, Doi A, Tahata Y, Ohkawa K, Oshita M, Miyazaki M, Yakushijin T, 
Nozaki Y, Matsumoto K, Tanaka S, Kaneko A, Iio S, Nawa T, Yamada Y, Morishita N, Usui T, Hiramatsu N, 
Doi Y, Sakakibara M, Imanaka K, Yoshida Y, Kodama T, Hikita H, Tatsumi T, Takehara T. 

PLoS One.　18（2）：e0281459, 2023
■Endoscopic features and clinical course of colorectal carcinoma resected by cold snare polypectomy.

Yoshii S, Hayashi Y, Nakamura T, Nishiyama O, Nagaike K, Nakamatsu D, Yamada T, Egawa S, Ogiyama H, 
Yamaguchi S, Inoue T, Uema R, Kato M, Inoue T, Tsujii Y, Shinzaki S, Iijima H, Michida T, Morii E, 
Takehara T.

J Gastroenterol Hepatol.　Epub ahead of print：2023

学会発表
■重症急性膵炎患者の死亡リスクに対する腹部内臓脂肪の影響

西田　勉、松本健吾、山本政司
第108回日本消化器病学会総会 東京都、京王プラザホテル　　令和4年4月21日－23日

■消化器領域における透視下手技の放射線照射量 (REX-GI 試験):多施設共同前向き観察研究
須田貴広、藥師神崇行、竹中　完、木暮宏史、池澤賢治、藤澤聡郎、桑井寿雄、栗田　亮、前谷　容、
丸山紘嗣、淺井　哲、高木忠之、長生幸司、堀　寧、伊藤由紀子、庵原秀之、 津村英隆、林　史郎、
細野　眞、西田　勉

第108回日本消化器病学会総会 東京都　京王プラザホテル　　令和4年4月21日－23日
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■経鼻イレウス管留置における放射線被ばく量の検討:REX-GI 試験からの検討
長生幸司 、林　史郎、藥師神崇行、庵原秀之 、山口真二郎、桑井寿雄、淺井　哲、山田拓哉、　　　　
津村英隆 、波佐谷兼慶、木暮宏史、松永和大、前谷　容、高木忠之、竹中　完、細野　眞、西田　勉 

第103回日本消化器内視鏡学会総会 京都府　京都市、国立京都国際会館　　令和4年5月13日－15日
■ERCP時の術者被ばく線量、および防護メガネによる水晶体被ばく低減効果の検討:REX-GI 試験からの検討

池澤賢治、林　史郎、竹中　完、藥師神崇行、長生幸司、高田良司、山井琢陽、松本健吾、山本政司、
鎌田　研、三長孝輔、石井修二、清水健史、長井健悟、細野　眞、西田　勉

第103回日本消化器内視鏡学会総会 京都府　京都市、国立京都国際会館　　令和4年5月13日－15日
■消化管ステント留置における放射線被曝量の検討:REX-GI 試験からの検討

十倉淳紀、由雄敏之、藥師神崇行、庵原秀之、山口真二郎、桑井寿雄、淺井　哲、山田拓哉、　　　　
津村英隆、波佐谷兼慶、木暮宏史、松永和大、前谷　容、高木忠之、林　史郎、竹中　完、細野　眞、
西田　勉

第103回日本消化器内視鏡学会総会 京都府　京都市、国立京都国際会館　　令和4年5月13日－15日
■RADIATION EXPOSURE FOR GASTROINTESTINAL FLUOROSCOPIC PROCEDURES (REX-GI STUDY): A 

MULTICENTER PROSPECTIVE OBSERVATIONAL STUDY IN JAPAN
Hayashi Shiro, Takenaka Mamoru, Hosono Makoto, Kogure Hirofumi, Hasatani Kenkei, Yamaguchi 
Shinjiro, Maruyama Hirotsugu, Matsunaga Kazuhiro, Ihara, Hideyuki, Yoshio Toshiyuki, Nagaike 
Koji, Yamada Takuya, Yakushijin Takayuki, Takagi Tadayuki, Tsumura Hidetaka, Kurita Akira, Asai 
Satoshi, Ito Yukiko, Kuwai Toshio, Hori Yasuki, Maetani Iruru, Ikezawa Kenji, Iwashita Takuji, 
Matsumoto Kengo, Fujisawa Toshio, Nishida Tsutomu.

DDW 2022 米国　サンディエゴ、San Diego Convention Center　　令和4年5月21日－24日
■アダリムマブ投与にて病変が明瞭化した慢性持続型全大腸炎型潰瘍性大腸炎に合併した early colitic 

cancer の一例
細川香菜、中島佐知子、河村浩輔、朴  美暎、浜辺友也、栗木真治、曽  莉莎、藤井祥史、大杉直人、
杉本  彩、中松　大、松本健吾、向井香織、山本政司、西田　勉、福井浩司、稲田正己

第108回日本消化器内視鏡学会近畿支部例会 京都府　京都市、メルパルク京都　　令和4年6月11日
■EUS-FNA にて診断しえた漿液性癌リンパ節転移の1例

浜辺友也、山本政司、河村浩輔、朴　美暎、細川香菜、栗木真治、曽　莉莎、藤井祥史、大杉直人、
中松　大、松本健吾、向井香織、西田  勉、福井浩司、稲田正己

第108回日本消化器内視鏡学会近畿支部例会 京都府　京都市、メルパルク京都　　令和4年6月11日
■5-ASA投与中に尿細管問質性腎炎を発生した潰瘍性大腸炎の一例

林　大智、大杉直人、渡邊明日花、北中崇雄、細川香菜、箕浦悠太郎、岡部　悟、阪本直洋、 藤井祥史、
杉本　彩、中松　大、松本健吾、山本政司、福井浩司、西田　勉 

第117回日本消化器病学会近畿支部会 大阪市、大阪国際交流センター　　令和4年10月8日
■サルコイドーシスの経過中に回盲部悪性リンパ腫を発症した1 例

北澤みはる、山本政司、渡邊明日花、北中崇雄、細川香菜、箕浦悠太郎、岡部　悟、阪本直洋、　　　
藤井祥史、大杉直人、杉本　彩、中松　大、松本健吾、福井浩司、西田　勉

第117回日本消化器病学会近畿支部会 大阪市、大阪国際交流センター　　令和4年10月8日
■合併症のない大腸憩室炎入院患者に対する抗菌薬静注療法の有効性と安全性の検討

西田　勉、中松　大、山本政司
JDDW2022 福岡県　福岡市、福岡国際センター・福岡サンパレス・福岡国際会議場・マリンメッセ福岡
 令和4年10月27日－30日
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■直腸内低用量ジクロフェナク投与はERCP後膵炎の発症抑制に有用か？
藤井祥史、西田　勉、河村浩輔、細川香菜、浜辺友也、朴　美暎、曽　莉莎、栗木真治、大杉直人、　　
杉本　彩、中松　大、向井香織、松本健吾、山本政司、福井浩司、稲田正己

JDDW2023 福岡県　福岡市、福岡国際センター・福岡サンパレス・福岡国際会議場・マリンメッセ福岡
 令和4年10月27日－30日

■抗凝固薬内服患者における大腸憩室出血の臨床転帰：ワーファリンとDOACの比較
曽　莉莎、西田　勉、藤井洋史、大杉直人、杉本　彩、中松　大、松本健吾、向井香織、山本政司、　　
福井浩司、稲田正己

JDDW2024 福岡県　福岡市、福岡国際センター・福岡サンパレス・福岡国際会議場・マリンメッセ福岡
 令和4年10月27日－30日

■日本人のCOVID-19患者における消化器症状
栗木真治、西田　勉、河村浩輔、朴　美暎、浜辺友也、細川香菜、曽　莉莎、藤井祥史、大杉直人、　　
杉本　彩、中松　大、松本健吾、向井香織、山本政司、福井浩司、稲田正己

JDDW2025 福岡県　福岡市、福岡国際センター・福岡サンパレス・福岡国際会議場・マリンメッセ福岡
 令和4年10月27日－30日

■膵癌術前化学療法時の遠位悪性胆道狭窄に対する内視鏡的胆道ドレナージにおける10Frプラスチックステ
ントの有用性の検討

松本健吾、西田　勉、河村浩輔、細川香菜、浜辺友也、朴　美暎、曽　莉莎、栗木真治、藤井祥史、
大杉直人、杉本　彩、中松　大、向井香織、山本政司、福井浩司、稲田正己

JDDW2026 福岡県　福岡市、福岡国際センター・福岡サンパレス・福岡国際会議場・マリンメッセ福岡
 令和4年10月27日－30日

■大腸内視鏡検査Quality Indicatorとしてのポリープ発見個数
中松  大、天野孝広、山本政司、西田  勉

第109回日本消化器内視鏡学会近畿支部例会 
 京都府　京都市、京都リサーチパーク　　令和4年11月5日

■メサラジン投与により高度肝障害を来した潰瘍性大腸炎の1例
渡邊明日花、阪本直洋、大杉直人、北中崇雄、細川香奈、箕浦悠太郎、岡部　悟、藤井祥史、　　　　
杉本　彩、中松　大、松本健吾、山本政司、林　史郎、中島佐知子、福井浩司、西田　勉 

第118回例会日本消化器病学会近畿氏支部例会 
 京都府　京都市、京都市勧業館 みやこめっせ　　令和5年1月21日

■膵頭部癌による閉塞性黄壇に対して胆管内金属ステント留置後に仮性動脈癌破裂を来たした 1例
北中崇雄、阪本直洋、松本健吾、渡邊明日花、細川香菜、箕浦悠太郎、 岡部　悟、藤井祥史、　　　　
大杉直人、杉本　彩、中松　大、山本政司、林　史郎、 中島佐知子、福井浩司、西田　勉 

第118回例会日本消化器病学会近畿氏支部例会 
 京都府　京都市、京都市勧業館 みやこめっせ　　令和5年1月21日

■S状結腸軸胃捻転症に対する内視鏡的捻転整復術の必要性ー脱気減圧術との比較ー
中松　大、西田　勉 

第19回日本消化管学会総会学術集会 東京都、京王プラザホテル　　令和5年2月3日－5日

研究会・集談会発表
■内視鏡検査室における 患者急変時対応への取り組み

山本政司
第8回 内視鏡検査・周術期管理の標準化にむけた研究会
 京都府　京都市、TKPガーデンシティ京都タワーホテル 令和4年5月15日
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講習・講演
■ピロリ菌と除菌に関する話題 

西田　勉
第8回豊中胃内視鏡検診勉強会 豊中市、市立豊中病院　　令和4年10月1日

■ESDハンズオンセミナー
山本政司（指導者）

北摂内視鏡治療研究会 
 豊中市、千里ライフサイエンスセンター　　令和4年11月3日

■もし消化器がん検診で要二次検査と判定されたら 
西田　勉

第20回市立豊中病院がん医療市民公開講座 
 豊中市、千里ライフサイエンスセンター　　令和4年11月19日

■潰瘍性大腸炎の治療経過中に同質性腎炎を発症した一例 ～臨床症状から見た不耐症の分類～
林　大智

第3回IBD診療スキルアップセミナー 
 豊中市、千里ライフサイエンスセンター　　令和4年12月9日

■胃前庭部の神経内分泌腫瘍の1例
阪本直洋

北摂膵・消化管神経内分泌腫瘍セミナー 
 豊中市、千里ライフサイエンスセンター　　令和5年3月10日

司会・座長・その他
■座長：西田　勉

一般演題 2題、ミニレクチャー「T4食道癌の治療戦略」
演者：関西医科大学　山本宣之、関西医科大学　山﨑　誠、大阪国際がんセンター　石原　立
第81回 阪神食道疾患検討会 大阪市、大阪新阪急ホテル 令和4年9月2日

■座長：西田　勉
『上部消化管スクリーニング内視鏡検査で遭遇する十二指腸病変の診断と取り扱い　～その病変、

生検しますか？』
演者：慶應義塾大学医学部　腫瘍センター　加藤元彦 
第8回豊中胃内視鏡検診勉強会 豊中市、市立豊中病院 令和4年10月1日

■座長：西田　勉
消化管がんに対する内視鏡的治療
演者：大阪国際がんセンター 　道田知樹
第17回大阪消化器懇話会 大阪市、リーガロイヤルホテル大阪 令和4年12月1日

■司会：西田　勉
「UC治療の選択と不耐～ジャムの法則で治療効果upを目指す～」
演者：大阪大学大学院医学系研究科　良原丈夫
第3回IBD診療スキルアップセミナー 
  豊中市、千里ライフサイエンスセンター 令和4年12月9日

■座長：西田　勉
胃前庭部の神経内分泌腫瘍の1例
演者：市立豊中病院　阪本直洋
北摂膵・消化管神経内分泌腫瘍セミナー 
  豊中市、千里ライフサイエンスセンター 令和5年3月10日
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（2）消化器内科（肝胆膵）
＜現　況＞
　消化器内科肝胆膵グループのスタッフは、部長福井浩司、医長松本健吾、医員阪本直洋、医員岡部　悟の
4名で、さらに消化器内科専攻医4名が、消化管グループも併行して消化器内科全般を担当している。ほとん
ど全ての肝胆膵疾患に対応が可能で、診療体系が確立されている。日本肝臓学会の指導施設の認定を受けて
おり、肝炎・肝癌診療の拠点病院として、数多くの肝疾患患者の診療を行っている。
　肝疾患領域では、C型慢性肝疾患に対するインターフェロンフリー療法は治療効果に優れ、安全性も高く、
多くの症例に導入し、B型肝炎に対する核酸アナログ製剤による治療も積極的に行っている。未検、未受診
などのウイルス肝炎の潜在患者は未だ多く存在すると推測され、周知・啓蒙目的に一般医家向けの講演会を
開催したり、病院内では検査結果見落とし防止を目的に、肝炎アラートシステムを確立し、全入院患者のB
型、C型肝炎検査結果のスクリーニングと陽性患者のフォロ－アップを行っている。肝細胞癌に対しては,ラ
ジオ波焼灼療法（RFA）、肝動脈化学塞栓療法（TACE）や、進行肝癌に対する全身薬物治療にも積極的に取
り組んでおり、消化器内科・外科・放射線科によるチーム医療を推進している。肝硬変診療では、ここ数年
新規治療薬の開発が相次ぎ、治療に難渋していた腹水、肝性脳症患者に一定の治療効果がみられるようにな
っている。
 　消化管内視鏡チームとしても活動しており、緊急内視鏡検査をはじめ、食道静脈瘤に対する結紮術／硬化
療法（EVL／EIS）、胆道疾患に対する内視鏡的ドレナージ術（ENBD／ステント留置術）や総胆管結石に対す
る乳頭切開術（EST）などにも積極的に取り組んでおり、近隣医療施設からの紹介症例も多く、数多くの症
例数を蓄積している。胆道膵悪性腫瘍に対する化学療法にも積極的に取り組み、がんゲノム医療にも参加し
ている。

＜今後の課題＞
　抗ウイルス療法の進歩によりウイルス性肝炎関連肝疾患は今後減少するものと予想されるが、未検、未受
診などのウイルス肝炎の潜在患者は未だ多く存在すると推測され、その掘り起こしが必要と思われる。また、
従来から社会的問題となっているアルコール依存による肝障害や、現在増加している糖尿病・肥満などの生
活習慣病からの肝疾患（NASHからの肝硬変、肝癌）についても、予防を含めた診療体制の構築を進めてい
く。　
　肝癌に対する局所療法や、近年急速に進歩している全身薬物療法などの診療実績をさらに高め、地域の中
核病院としてより広い医療圏からの新規紹介患者の増加を図っていく。引き続き大阪府肝炎専門医療機関お
よび地域がん診療連携拠点病院としての機能を推進し、専門性の高い医療を提供していくとともに、今後、
高齢肝疾患患者が増加し、他疾患の合併も多くなると思われ、当院の地域支援急性期病院としての役割を果
たしていくためにも、さらなる病診・病病連携を深めていく必要がある。

＜研究研修事項＞
病院内研究研修会
消化器内科（肝）カンファレンス……………週1回
消化器内科（胆膵）カンファレンス…………週1回

消化器内科、消化器外科、放射線科肝胆膵合同カンファレンス …週1回

学会発表
■当院における肝細胞癌に対するアテゾリズマブ・ベバシズマブ治療症例についての検討

向井香織、福井浩司、藤井祥史、大杉直人、金山　彩、中松　大、松本健吾、山本政司、稲田正己
第58回日本肝臓学会総会 
 神奈川県　横浜市、ハイブリッド開催（パシフィコ横浜会議センター)　　令和4年6月2日－3日
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■肝性脳症に対するバルーン閉塞下経静脈塞栓術（BRTO)およびリファキシミンの有用性や安全性について
の検討

福井浩司、松本健吾、箕浦悠太郎、岡部　悟、阪本直洋、藤井祥史、大杉直人、中松　大、山本政司
第44回日本肝臓学会東部会 
 宮城県　仙台市、ハイブリッド開催(仙台国際センター)　　令和4年11月25日－26日

■膵鈎部癌閉塞による閉塞性黄疸に対して胆管内金属ステント留置後に仮性動脈瘤破裂を来たした1例
北中崇雄、阪本直洋、松本健吾、渡邊明日花、細川香奈、箕浦悠太郎、岡部　悟、藤井祥史、大杉直人、
杉本　彩、中松　大、山本政司、林　史郎、中島佐知子、福井浩司、西田　勉

日本消化器病学会近畿支部第118回例会
 京都府　京都市、京都市勧業館　みやこめっせ　　令和5年1月21日

■メサラジン投与により高度肝障害を来した潰瘍性大腸炎の1例
渡邊明日花、阪本直洋、大杉直人、北中崇雄、細川香奈、箕浦悠太郎、岡部　悟、藤井祥史、
杉本　彩、中松　大、松本健吾、山本政司、林　史郎、中島佐知子、福井浩司、西田　勉

日本消化器病学会近畿支部第118回例会
 京都府　京都市、京都市勧業館　みやこめっせ　　令和5年1月21日

研究会・集談会発表
■肝硬変合併症マネジメントの取り組み

福井浩司
Micro Eliminators in 近畿東海　2022 Web開催 令和4年7月16日

講習・講演
■ICIによる肝障害の実践マネジメント

福井浩司
豊能irAEマネジメントセミナー 
 豊中市、ハイブリッド開催(千里ライフサイエンスセンター) 令和4年5月16日

■非専門医も知っておきたいC型肝炎の話題
福井浩司

豊中地域連携コラボレーションセミナー 
 豊中市、ハイブリッド開催(千里阪急ホテル) 令和4年5月19日

■いつから始める？B型肝炎治療
松本健吾

第5回北摂地区肝炎セミナー 
 豊中市、ハイブリッド開催(ホテルアイボリー) 令和4年8月6日

■治療しないとどうなる？C型肝炎
福井浩司

第5回北摂地区肝炎セミナー 
 豊中市、ハイブリッド開催(ホテルアイボリー) 令和4年8月6日

■C型肝炎治療の進歩と病診連携の重要性
福井浩司

アルフレッサ・アッヴィ社内講師勉強会 吹田市、アルフレッサ 令和4年11月2日
■肝細胞癌の集学的治療

福井浩司
豊中市薬薬連携セミナー Web開催 令和5年2月14日
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■胃前庭部の神経内分泌腫瘍の1例
阪本直洋

北摂膵・消化管神経内分泌腫瘍セミナー 
 豊中市、千里ライフサイエンスセンター 令和5年3月10日

司会・座長・その他
■座長：福井浩司

肝癌診療における集学的治療～化学療法+既存治療～
演者：大阪警察病院　宮崎昌典
肝癌診療の集学的治療を考える会 大阪市、エーザイ株式会社 令和4年11月10日

■座長：福井浩司
LEN-TACEを極める～適応と至適タイミングの考察～
演者：奈良県立医科大学　田中利洋
肝癌診療の集学的治療を考える会 大阪市、エーザイ株式会社 令和5年3月23日
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4.　循環器内科

＜現　況＞
　循環器内科は専門病床35床とCCU3床の計38床を有しており、循環器疾患全般に対応している。医員はスタ
ッフ9名、初期研修医1－2名で構成されている。
　当科は心臓血管外科とともに「心臓病センター」として院外からの心疾患救急専用ダイレクトコール

（CCUコール）を有し、24時間体制で豊能医療圏の循環器救急を担っている。令和4年度はCOVID-19感染拡大
による病床確保のため通常の35床から30床へ割当数が減少、発熱外来や感染病棟の担当医としての業務を分
担したためCCUとしての活動にも影響が見られた。年度全体では新規入院患者数は877名、平均在院日数は
10.2日とCOVID-19拡大前の令和元年度と同程度に回復している。
　当院は循環器専門医研修施設、日本心血管インターベンション治療学会研修施設にも認定されており、令
和4年度に施行された侵襲的検査・手術・手技件数は以下のとおりである。

＜令和4年度件数＞
緊急PCI　102件、待機PCI　126件、緊急CAG（検査のみ）47件、待機CAG（検査のみ）　313件、
ペースメーカ植込み（電池交換も含む）68件、一時ペースメーカの挿入（緊急で行うことがほとんど）45件、
心嚢ドレナージ　8件、植え込み型心電計　19件、下大静脈フィルター留置あるいは抜去　7件

　 超高齢者の慢性心不全入院事例は年々増加しているが、その背景要因から多くの併存疾患を持ち、再入院
率も高い。当院では入院時から退院後の生活を見据えた多職種カンファレンスを行い、かかりつけ医や往診
クリニックとの連携に力をいれて円滑な退院支援を行ってきた。更にコロナ禍で十分な家族への指導を行え
ない状況を打破するために、独自の心不全教育用パンフレットや心不全手帳及び患者指導用動画を作成・活
用して再入院防止を図ってきた。また「末期心不全患者のACP/緩和ケア」という課題も慢性心不全看護認定
看護師を中心に緩和ケアチームと協同して積極的に取り組み、院内外での普及が進みつつある。
　以上の様に当院では感染対策に十分配慮しつつ、超高齢化時代に対応した循環器疾患診療をめざしてい
る。急性期治療からリハビリテーション、慢性期管理までを地域のネットワークを利用して多職種で行える
システムを構築することが地域の基幹病院としての使命と考え、日々努力を続けている。

＜今後の課題＞
　我々心臓病センター循環器内科は “全人的で心温かな心臓病治療”を行うことを信条としているが、今後
の課題としては下記事項があげられる。
1. 感染症に対応した安全で持続可能な循環器診療を行っていく
2.「断らない循環器救急」を実践し、地域における急性期心疾患のゲートキーパーとしての役割を果たす
3. 外来機能の整備、拡大を図り地域医療機関からの紹介患者数の増加をめざす
4. 外来心臓リハビリテーションの機能を活かし、「地域連携型心臓リハビリテーション」を普及させる
5.  高齢心不全患者の急激な増加（心不全パンデミック）に対応するために診療所や地域の多職種と連携可能

なデジタルサポートシステムを構築する
6. 心不全の緩和ケアを実践し、患者に寄り添ったチーム医療を提供する
7. 循環器内科を目指す若手医師を育成し、多職種の資格取得を応援していく

＜研究研修事項＞
病院内研究研修会
市立豊中病院二次救命処置講習会……………年3回
JMECC ……………………………………………年1回
心臓カテーテル検討会…………………………週1回

循環器内科症例検討会 …………………………週1回
救急科看護師対象心電図勉強会 ………………年1回
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学術・研修活動（市立豊中病院主催・共催・その他）
◎市立豊中病院主催・共催

■市民健康セミナー
動脈硬化と脂質異常症

熊田全裕 Web開催　　令和4年10月19日－11月8日

刊行論文
■Long-Term Outcomes and Clinical Predictors of Mortality Following Occurrence of Stent Thrombosis

Ishihara T, Okada K, Kida H, Tsujimura T, Iida O, Okuno S, Hata Y, Toyoshima T, Higashino N, Kikuchi A, 
Watanabe T, Morita T, Tanaka A, Shutta R, Nishino M, Kosugi S, Ueda Y, Ichibori Y, Higuchi Y, Sotomi Y, 
Nakamura D, Kumada M, Hikoso S, Nakatani D, Mano T, Sakata Y; OCVC Long ST Registry Investigators.

J Am Heart Assoc.　11（7）：e023276, 2022

学会発表
■下肢静脈エコー図検査中に大腿静脈内の血栓が遊離塞栓し亜広範型急性肺血栓塞栓症を発症した一例

衣川　信、福岡秀忠、熊田全裕、岡崎由典、水上雪香、飯田卓馬、福島直樹、宮岡　愛、中川　理 
第133回日本循環器学会近畿地方会 Web開催 令和4年6月22日

■血栓破砕と血栓吸引の反復及びシステム全抜去にて亜急性期の巨大血栓を全て回収できた一例
小川紗慧、福岡秀忠、熊田全裕、岡崎由典、水上雪香、飯田卓馬、福島直樹、宮岡　愛、衣川　信、　　
中川　理

第133回日本循環器学会近畿地方会 Web開催 令和4年6月22日
■右大腿骨頚部骨折後に電撃型脂肪塞栓症候群を来した一例

北澤みはる、福岡秀忠、熊田全裕、岡崎由典、水上雪香、飯田卓馬、福島直樹、宮岡　愛、衣川　信、
中川　理

第133回日本循環器学会近畿地方会 Web開催 令和4年6月22日
■ベムブロリズマブ及びレンバチニブ併用化学療法により薬剤性心筋炎を発症した一例

衣川　信、福岡秀忠、熊田全裕、岡崎由典、水上雪香、飯田卓馬、福島直樹、中川　理
第134回日本循環器学会近畿地方会 大阪市、大阪国際会議場 令和4年12月10日

研究会・集談会発表
■「右大腿骨頚部骨折に起因する電撃型脂肪塞栓症候群を来した一例」

北澤みはる
第28回中之島循環器・代謝フォーラム
 大阪市、梅田スカイビルタワーウエスト 令和4年11月12日

■「これからの心不全治療～心不全地域連携のために～」
熊田全裕

TOYONAKA CV&DM Network 豊中市、千里ライフサイエンスセンター 令和4年11月16日
■「他診療科の立場から糖尿病診療を考える」

熊田全裕
人生100年時代の糖尿病治療を考える会～合併症予防のために～
 豊中市、ハイブリット開催（千里ライフサイエンスセンター） 令和5年2月2日
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講習・講演
■「市立豊中病院　COVID-19感染症　診療実績」

中川　理
令和4年度（第14回）豊中市医師会病診連携フォーラム
 豊中市、豊中市保健医療センター 令和4年10月29日

司会・座長・その他
■座長：中川　理

「ARNIを高血圧から心不全診療に活かすには」
演者：国立循環器病研究センター　北井　豪
HF Treatment in 豊中 豊中市、千里ライフサイエンスセンター 令和4年5月20日

■座長：熊田全裕
「慢性腎臓病合併高血圧症患者における高血圧治療～エンレスト®の位置づけ」
演者：岸田クリニック　岸田　堅
ARNI Web Symposium Web開催 令和4年6月25日

■総合座長：中川　理
「ある保健所長が診た新型コロナウィルス感染症」
演者：豊中市保健所　松岡太郎
第16回 green lab 2025 豊中市、千里ライフサイエンスセンター 令和4年10月15日

■座長：熊田全裕
「SCAFを見つけてしまったら～AF治療のニューカテゴリー～」
演者：大阪大学大学院医学系研究科循環器内科　岡　崇史
北摂循環器病研究会 豊中市、千里阪急ホテル 令和4年11月24日

■審査員：熊田全裕
第239回近畿地方会若手奨励賞
日本内科学会近畿支部主催　第239回近畿地方会 
  大阪市、ハイブリット開催（大阪国際交流センター） 令和5年3月4日

受賞
■優秀賞

北澤みはる
第133回日本循環器学会近畿地方会 Web開催 令和4年6月22日
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5.　精神科

＜現　況＞
　「リエゾンコンサルテーションに重点を置いた診療」を継続している。せん妄が出現したり、認知症や
精神疾患を持つ患者の入院治療や検査ができるだけ安全にかつ予定どおり行われるよう援助している。精
神科医師は3名が異動となり、森原部長（7月から）、東医長（4月から）、伊藤後期研修医（4月から）が着
任した。柏木特別顧問が緩和ケアチームおよび緩和ケア外来を行っている。

【病棟部門】当院のような急性期病院においても、入院患者はますます高齢化しており、せん妄や認知症
の症状に対する対応がさらに必要となっている。令和4年度の精神科のリエゾン加算件数は1,565件であっ
た。せん妄等に対しては従来から先駆的な対応をしてきている。例えば病棟スタッフと多職種リエゾンチ
ームとの情報共有は、せん妄症状のみならず発症前の各種リスク情報まで行っており、重篤化する前の早
期の介入が可能になっている。一方、新型コロナウイルス感染者が入院している感染症隔離病棟は、どう
してもストレスが生じやすい環境になってしまう。引き続き病棟スタッフと協力しせん妄治療やその予防
のための活動を行い、新型コロナウイルス感染症治療が安全かつ順調に行えるよう努めた。

【外来部門】専門の医師が異動したため児童思春期外来は終了となった。認知症の診断評価のための外来
は継続している。マンパワー不足のため中断していた当院外来通院中の患者に対する精神科外来治療につ
いては、1月から再開した。

【その他】他の市民病院も含めた同規模の総合病院では、研修医の精神科研修を自院内で行えていない病
院が多いが、当院は毎月1名の初期研修医を迎え、全研修医に総合病院で必要な精神科的経験を積んでも
らっている。また大阪大学医学部医学科6回生と大阪大学大学院人間科学研究科の院生の臨床実習も承っ
ている。そして院内だけでなく地域への貢献と連携のため、豊中市内の困難事例などについて豊中市保健
所の担当者らと対応を毎月協議している。さらに認知症やアルコール依存症についてもそれぞれの豊中市
の関連会議に参加している。

【臨床心理部門】10月より臨床心理師1名が産休復帰したことで、NICUをはじめとする周産期領域まで広
くリエゾン活動において、心理師が介入・調整すべき事案に早期から対応し、体制がさらに強化できた。
また週2回程度の緩和ケアチーム活動では依然心理面接や心理支援に支障をきたし、今後の課題である。
そして小児特定疾患カウンセリング業務は、小児科応援心理師らとともに相談業務を受け持っているが、
保険診療の始まった初年度令和3年1件だった依頼は14件と大きく増加した。今後ますます小児領域あるい
は、児童思春期症例の相談事案にも対応すべきであると考えている。

＜今後の課題＞
　精神科リエゾン活動については、高い質を保ったままさらに効率化を図る。
　業務過多などのためやむえず縮小していた精神科外来機能を少しずつ拡充させていく。
　当院に精神保健福祉士（PSW）は不在だが、PSWによる対応が望ましい案件が精神科患者からだけでなく
他科からも多数ある。
　当院には精神科病棟は無いにもかかわらず、重篤な精神症状を呈する患者もいる。精神症状に対する対応
法や予防法はこれまでも先駆的な取組みをしてきたが、今後も工夫していくべき課題である。
　診断や対応が難しくなりがちな若年性認知症の外来診療。当院は若年性認知症の鑑別診断を豊中市から令
和5年度以降期待されている。

＜研究研修事項＞
病院内研究研修会
精神科リエゾン症例カンファレンス…… 平日毎朝
外来（認知症鑑別診断）カンファレンス……週1回
研修医必修セミナー「依存症について」 ……年1回

新人看護研修「メンタルヘルス」について、
参加者49名　松向寺真彩子、令4年5月31日 …年1回
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学術・研修活動（市立豊中病院主催・共催・その他）
◎市立豊中病院主催・共催

■北摂地域連携の会
豊中市保健所の介入症例・困難症例の検討

森原剛史　他　　　　　　  豊中市、豊中市保健所　　参加者：10名 毎月1回　第3月曜午前（年12回）
■令和４年度　厚生労働省委託事業　がん総合相談に携わる者に対する研修事業

がんサポートグループ企画・運営者のための研修会
松向寺真彩子、斉藤　円、平井　啓、小川朝生、他
 東京都　千代田区、ハイブリッド開催　　参加者：90名 令和4年11月3日

■令和４年度　厚生労働省委託事業　がん総合相談に携わる者に対する研修事業
がんサポートグループ企画・運営者のためのフォローアップ研修会

松向寺真彩子、斉藤　円、平井　啓、小川朝生、他
 Web開催　　参加者：60名 令和4年11月23日

■令和４年度　厚生労働省委託事業　がん総合相談に携わる者に対する研修事業
がんサポートグループ企画・運営者のための研修会

松向寺真彩子、斉藤　円、平井　啓、小川朝生、他
 大阪市、ハイブリッド開催　　参加者：90名 令和5年2月11日

刊行論文
■Different AT(N) profiles and clinical progression classified by two different N markers using total tau and 

neurofilament light chain in cerebrospinal fluid.
Kasuga K, Kikuchi M, Tsukie T, Suzuki K, Ihara R, Iwata A, Hara N, Miyashita A, Kuwano R, Iwatsubo T, 
Ikeuchi T; Japanese Alzheimer’s Disease Neuroimaging Initiative. 

BMJ Neurol Open. .　4（2）：e000321, 2022
■Ribavirin Treatment for Severe Schizophrenia with Anti-Borna Disease Virus 1 Antibodies 30 Years after 

Onset.
Matsunaga H, Fukumori A, Mori K, Morihara T, Sato S, Kitauchi K, Yanagida K, Taguchi K, Honda T, 
Tomonaga K. 

Case Rep Psychiatry　4899364, 2023
■Characteristics of very late-onset schizophrenia-like psychosis classified with the biomarkers for 

Alzheimer's disease: a retrospective cross-sectional study.
Satake Y, Kanemoto H, Taomoto D, Suehiro T, Koizumi F, Sato S, Wada T, Matsunaga K, Shimosegawa E, 
Gotoh S, Mori K, Morihara T, Yoshiyama K, Ikeda M.

Int Psychogeriatr.　Online ahead of print.： doi: 10.1017/S1041610222001132, 2023

研究会・集談会発表
■嘔気・嘔吐で食事摂取できなくなり、入退院を繰り返す大学生の心理検査

西　由貴
アセスメント講習会 Web開催 令和5年1月22日

■がん心理社会的支援の均てん化と質の向上を目指した「がんサポートグループ企画・運営のためのフォロ
ーアップ研修会」の試み

福井里美、山田麻記子、市原香織、松向寺真彩子、吉田　稔、斉藤　円、古谷　浩、平井　啓
第11回日本がん相談研究会年次大会 Web開催 令和5年3月11日
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講習・講演
■市立豊中病院へようこそ　～総合病院で働く心理職の実際～

松向寺真彩子
大阪樟蔭女子大学学芸学部 東大阪市、大阪樟蔭女子大学　清志館 令和4年8月8日

■心理職から学ぶ
小野潤子

大阪人間科学大学 摂津市、大阪人間科学大学　庄屋学舎 令和4年11月1日
■保健医療領域での子ども対象の心理支援実際

小野潤子
関西福祉科学大学 Web開催 令和4年12月16日

■不眠症と認知症の基本と新展開
森原剛史

北摂地域連携の会 豊中市、千里ライフサイエンスセンター 令和5年3月9日
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6.　小児科

＜現　況＞
　令和4年4月1日に医長として髙橋邦彦が採用された。非常勤医として安田紀恵が、専攻医として上園深希が
採用された。令和5年3月31日で渡辺陽和医長、三好宏昌（専攻医）、馬場達也（専攻医）、繁縄翔太（専攻
医）、菅野直記（専攻医）が退職した。令和4年3月31日現在、小児科は主任部長1名、部長2名、医長2名、医
員1名、非常勤医1名、専攻医5名の合計12名で診療を行なっている。
　令和5年3月31日現在、小児科外来は、午前に一般診を週11枠、午後に全て予約制の専門外来を週7.5枠（神
経・発達を2枠、未熟児、アレルギー、血液、心臓、内分泌・栄養、先天代謝を各1枠、内分泌を隔週で1枠）
行なっている。平日は19時まで時間外救急外来を行い、さらに週4日（令和4年3月31日現在、火曜日、水曜
日、金曜日と日曜日）は豊能広域こども急病センターの後送病院として19時から翌朝まで小児の二次救急医
療を行なっている。病棟は小児病棟の28床に加えてNICU病棟6床、GCU病棟10床を有する。令和4年度の新規
入院患者数と疾患別内訳を下記に示す。

＜疾患別入院症例数＞
1 ）一般小児科入院　合計866例

A）感染症  
気道感染症 337例（うちCOVID-19が148例）、尿路感染症16例、感染性腸炎37例、その他

B）境界・混合  
熱性けいれん106例、川崎病45例、気管支喘息53例、その他

C）非感染症  
神経筋疾患167例、血液・腫瘍性・免疫疾患15例、新生児疾患14例、内分泌・代謝疾患41例、先天代
謝異常13例、消化器疾患23例、ネフローゼ8例、食物負荷試験31例、アナフィラキシー26例、その他

2 ）   NICUとGCU病棟  合計301例（院内出生271例、院外出生30例）
極低出生体重児17例（うち超低出生体重児1例）、新生児高ビリルビン血症19例、先天性心疾患2例、奇形
症候群（染色体異常を含む）2例、多胎49組など

＜今後の課題＞
　令和6年度からの医師の働き方改革に向けた診療体制・当直体制の構築が必要である。

＜研究研修事項＞
学術・研修活動（市立豊中病院主催・共催・その他）

◎市立豊中病院主催・共催
■第26回市立豊中病院 新生児蘇生法講習会「専門」コース(Aコース)　◎

徳永康行、吉川真紀子 豊中市、市立豊中病院　　参加者：8名 令和4年6月11日
■第27回市立豊中病院 新生児蘇生法講習会「専門」コース(Aコース)　◎

徳永康行、吉川真紀子 豊中市、市立豊中病院　　参加者：5名 令和4年12月3日
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著書
■血小板減少・免疫性血小板減少性紫斑病

茶山公祐 小児科診療指針エッセンス　　中外医学社 令和4年9月
■甲状腺機能亢進症・低下症

安田紀恵 小児科診療指針エッセンス　　中外医学社 令和4年9月

刊行論文
■A tricky fetal case of isolated transposition of great arteries without I-shaped sign

Kawazu Y, Takahashi K, Tsujie T, Chayama K.
Journal of Obstetrics and Gynecology Research　48（12）：3304-3307, 2022

■新型コロナウイルスワクチン接種後に急性脳炎を発症した1例
繁縄翔太、渡辺陽和、高橋幸利、菅野直記、馬場達也、三好宏昌、川西邦洋、吉川真紀子、徳永康行、
茶山公祐

市立豊中病院医学雑誌　23：19-22, 2022
■ELANE遺伝子のレアバリアントを認めた周期性好中球減少症の1例

菅野直記、渡辺陽和、馬場達也、繁縄翔太、髙橋邦彦、三好宏昌、安田紀恵、川西邦洋、吉川真紀子、
徳永康行、茶山公祐

市立豊中病院医学雑誌　23：31-33, 2022
■幼児期に脊柱側弯症で発見されたChiari奇形Ⅰ型と脊髄空洞症の1例

三好宏昌、馬場達也、川西邦洋、渡辺陽和、濱田悠介、吉川真紀子、徳永康行、茶山公祐
市立豊中病院医学雑誌　23：23-25, 2022

学会発表
■幼児期早期に頭部MRI所見が乏しかったパントテン酸キナーゼ関連神経変性症の1例

菅野直記、渡辺陽和、濱田祐介、小川勝洋、川西邦洋、吉川真紀子、徳永康行、茶山公祐
第63回日本先天代謝異常学会学術集会　　  熊本県　熊本市、熊本城ホール　 令和4年11月24日－26日

■外傷を契機に診断されたガラクトシアリドーシスの1例
三好宏昌、濱田悠介、川西邦洋、渡辺陽和、吉川真紀子、徳永康行、茶山公祐

第63回日本先天代謝異常学会学術集会　　  熊本県　熊本市、熊本城ホール　 令和4年11月24日－26日
■長引く発熱、汎血球減少でたびたび入院し、リンパ節生検により亜急性壊死性リンパ節炎と診断した1例

馬場達也、髙橋邦彦、上園深希、繁縄翔太、菅野直記、三好宏昌、安田紀恵、渡辺陽和、茶山公祐
第36回近畿小児科学会 大阪市、大阪国際会議場 令和5年3月12日
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7.　外科・消化器外科

＜現　況＞
　令和4年度は、院長1人、副院長1人、顧問1人、部長5人、医長4人、医員4人、専攻医5人で外科診療を担当
した。上部消化管、下部消化管、肝胆膵、乳腺内分泌、呼吸器の5つの疾患グループがあり、それぞれ指導医
資格をもった部長と中堅、若手の専門医、さらに専攻医が加わりバランス良く構成されている。小児外科は、
毎週水曜日に非常勤医師による手術と外来を行っている。
　令和4年度4月に、消化器内科と消化器外科が協働し、「消化器センター」を設立した。紹介元の医療機関や
患者にとって、消化器疾患の紹介、受診がスムーズになり、消化器領域の患者が増加した。
　年間1,208件の手術を行い、全身麻酔症例は1,126件であった。前年度と比較し、全手術数、全身麻酔症例数
とも増加した。悪性腫瘍手術に関しては、ロボット支援下手術を含めた鏡視下手術を積極的に行い、安全性、
根治性に加えて低侵襲な手術を心がけている。また新たな領域として肥満手術の導入も多職種チームで行っ
た。
　患者高齢化に伴い併存症を持った症例が増えたことや、医療の高度・複雑化が著しく、外科患者において
も他科との連携や各領域のスタッフを含めたチーム医療が非常に重要になっている。当科医師は外科専門分
野以外にも、ゲノム医療、がん薬物療法、緩和医療、感染対策、栄養療法、医療安全などの領域にも積極的
に参加し患者をトータルにサポートすることを重視している。
　また、チーム診療制の導入、カンファレンスの勤務時間内実施などを導入し、医師の働き方改革の推進に
努めた。

【主要手術数】

主要手術 件数 主要手術 件数
乳癌切除 140 肝癌切除 34
呼吸器手術 105 胆嚢摘出術 218
食道癌切除 6 膵切除 29
胃癌切除 105 鼠径ヘルニア手術 183
結腸癌切除 110 急性虫垂炎 66
直腸癌切除 76

＜今後の課題＞
　内視鏡下手術やロボット支援手術などの低侵襲治療および合理的な周術期管理やチーム医療の推進によっ
て、質の高い安全な医療を提供する。
　消化器センターでは、診療科の垣根を超えて消化器外科・内科が共同して最善の治療にあたり、地域の患
者や登録医などに対して安心で迅速な対応を行っていく。
　働き方改革を見据えて、他部署へのタスクシフトや診療科内の業務の整理と役割分担、意識変革の推進を
行い、長時間労働の削減に取り組む。また、全国的に外科医の希望者の伸び悩む中で、医療水準の向上と労
働環境を整えて人材を確保することに努める。
　全国的にも外科医を志す医師の減少により、当科も外科専攻医の減少による診療パワーの低下と現行スタ
ッフの過剰労務が問題となり、夜間、休日の救急体制に一部制限をかけざるを得ない状態になっている。外
科専攻医獲得が喫緊の課題である。

＜研究研修事項＞
病院内研究研修会
外科論文抄読会…………………………………週1回
外科症例検討会…………………………………週3回

乳腺疾患合同症例カンファレンス ……………週1回
切除標本病理検討会（外、病理） ……………週1回
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上部消化管合同症例カンファレンス…………週3回
下部消化管合同症例カンファレンス…………週1回

肝胆膵症例検討会（外） ………………………週1回
呼吸器合同症例カンファレンス ………………週1回

　刊行論文
■Risk of first onset of colorectal cancer associated with alcohol consumption in Lynch syndrome：a 

multicenter cohort study
Fujiyoshi K, Sudo T, Fujita F, Chino A, Akagi K, Takao A, Yamada M, Tanakaya K, Ishida H, Komori K, 
Ishihara S, Miguchi M, Hirata K, Miyakura Y, Ishikawa T, Yamaguchi T, Tomita N, Ajioka Y, Sugihara K.

Int J Oncol　27（6）：1051-1059, 2022
■Impact of aspirin discontinuation on thrombotic complications in laparoscopic colorectal cancer surgery

Harino T, Noura S, Hamabe A, Ogino T, Takeyama H, Suzuki Y, Tanida T, Tomita N, Dono K.
Surg Endosc　36（9）：6432-6438, 2022

■Salvage Surgery Compared to Surgery After Induction Chemoradiation Therapy for Advanced Lung Cancer
Kobayashi A, Nakagawa K, Nakayama Y, Ohe Y, Yotsukura M, Uchida S, Asakura K, Yoshida Y, 
Watanabe S.

Ann Thorac Surg　114（6）：2087-2092, 2022
■Phase 2 trial of neoadjuvant docetaxel,oxaliplatin,and S-1 for clinical stage Ⅲ gastric or esophagogastric 

junction adenocarcinoma
KurokawaY, Kawase T, Takeno A, Furukawa H, Yoshioka R, Saito T, Takahashi T, Shimokawa T, 
Eguchi H, Doki Y.

AGSurg　7（2）：247-254, 2022
■Current clinical practice for familial adenomatous polyposis in Japan：A nationwide multicenter study

Matsubara T, Beppu N, Ikeda M, Ishida H, Takeuchi Y, Ngasaki T, Takao A, Sasaki K, Akagi K, Sudo T, 
Ueno H, Yamaguchi T, Tomita N, Ajioka Y.

AG Surg　6（6）：778-787, 2022
■Current practice of colonoscopy surveillance in patients with lynch syndrome：A multicenter 

retrospective cohort study in Japan
Miyakura Y, Chino A, Tanakaya K, Lefor A, Akagi K, Takao A, Yamada M, Ishida H, Komori K, Sasaki K, 
Miguchi M, Hirata K, Sudo T, Ishikawa T, Yamaguchi T, Tomita N, Ajioka Y.

DEN Open.　3（1）：2022
■Impact of the COVID-19 pandemic on colorectal cancer surgery in Japan：Clinical Study Group of Osaka 

University-A multiceneter retrospective study
Miyo M, Mizushima T, Nishimura J, Hata T, Tei M, Miyake Y, Kagawa Y, Noura S, Ikenaga M, Danno K, 
Ogawa A, Chinen Y, Hata T, Miyoshi N, Takahashi H, Uemura M, Yamamoto H, Murata K, Doki Y, 
Eguchi H.

Ann Gastroenterol Surg　7（1）：121-131, 2022
■Preoperative Oral-Bowel Preparation Using Sodium Picosulfate and Magnesium Citrate Combination 

Powder for Left-Sided Colorectal Cancer：A Prospective Study
Ohta K, Ikenaga M, Ueda M, Iede K, Tsuda Y, Nakashima S, Tanida T, Nojiri T, Matsuyama J, Endo S, 
Yamada T.

Int Surg　 106（2）：67-74, 2022
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■Differences in risk factors for surgical site  infection between laparotomy and laparoscopy in 
gastrointestinal surgery

Utsumi M, Yamada T, Yamabe K, Katsura Y, Fukuchi N, Fukunaga H, Tanemura M, Shimizu J, 
Kagawa Y, Kobayashi S, Takahashi H, Tanaka K, Mizushima T, Eguchi H, Nakayama N, Makimoto K, 
Doki Y.

PLOS ONE　17（9）：e0274887, 2022
■Cost-effectiveness of 12 months of capecitabine as adjuvant chemotherapy for stage Ⅲ colon cancer：

preplanned cost-effectiveness analysis of the JFMC37-0801 study
Shibahara H, Shiroiwa T, Ishiguro M, Nakamura M, Hasegawa J, Yamaguchi S, Masuda Y, Sakamoto J, 
Tomita N, Fukuda T.

Eur J Health Economics　23（7）：1159-1171, 2022
■Cost-effectiveness of 12 months of capecitabine as adjuvant chemotherapy for stage Ⅲ　colon cancer：

preplanned cost-effectiveness ayalysis of the JFMC37-0801 study
Shibahara H, Shiroiwa T, Ishiguro M, Nakamura M, Hasegawa J, Yamaguchi S, Masuda Y, Sakamoto J, 
Tomita N, Fukuda T.

Eur J Health　23（7）：1159-1171, 2022
■Morphological analyses of colorectal adenocarcinomas in japanese familial adenomatous polyposis 

patients.
Suzuki Y, Ishida F, Ishida H, Ueno H, Kobayashi H, Yamaguchi T, Konishi T, Kanemitsu Y, Hinoi T, Inoue Y, 
Tomita N, Sugihara K.

Journal of the Anus,Rectum,and Colon　6（2）：121-128, 2022
■Pathological Evaluation of Resected Colorectal Liver Metastases：ｍFOLFOX6　Plus Bevacizumab versus 

mFOLFOX6　Plus Cetuximab in the Phase Ⅱ　ATOM Trial
Takahashi T, Ishida K, Emi Y, Sakamoto M, Imura J, Aishimia S, Muro K, Uetake H, Oki E, Katayose Y, 
Yoshida K, Unno M, Hyodo I, Tomita N, Sugihara K, Maehara Y.

Cancers　14（18）：2022
■Surgical and perioperative treatment strategy for resectable esophagogastric junction cancer.

Takeyama H, Kurokawa Y, Doki Y, Yoshikawa T, Boku N, Terashima M.
Jpn J Clin Oncol　 52（5）：417-424, 2022

■Novel surgical method for maintaining clear vision in robot-assisted laparoscopic rectal surgery: robot 
smoke suction technique-A video vignette

Takeyama H, Noura S, Suzuki Y, Imamura H, Tomita N, Dono K.
Colorectal Dis.　 24（1）：1449-1450, 2022

■Higher Body Mass Index Is a Simple Favorable Non-cancer Prognosic Maker for Japanese Elderly 
Colorectal Cancer Patients after Curative Resection

Takeyama H, Noura S, Suzuki Y, Odagiri K, Yanagimoto Y, Yamashita M, Shimizu J, Kawase T, Imamura H, 
Tomita N, Dono K.

J Anus Rectum Colon　 6（2）：134-142, 2022
■Prospective analysis of the expression status of FGFR2 and HER2 in colorectal and gastric cancer 

populations：DS-Screen Study
Yasui H, Takeno A, Hara H, Imamura H, Akamatsu H, Fujitani K, Nakane M, Kondoh CN, Yukisawa S, 
Nasu J, Miyata Y, Makiyama A, Ishida H, Yoshida N, Matsumura E, Ishigami M, Sugihara M, Ochiai A, Doi T.

Int J Colorectal Dis.　 37（6）：1393-1402, 2022
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■胸腔腫瘍手術の既往例に発症した両側同時気胸の1例
安藤紘史郎、岩澤　卓、堂野恵三

日本呼吸器外科学会雑誌　 36（4）：435-440, 2022
■胃癌化学療法後の術後難治性リンパ漏に対してオクトレオチドが奏効した1例

江崎さゆり、柳本喜智、小田切数基、竹山廣志、鈴木陽三、能浦真吾、清水潤三、川瀬朋乃、堂野恵三
日本外科系連合学会誌　47（6）：727-733, 2022

■外科系周術期栄養のアップデート　胃癌周術期の栄養サポートの重要性
今村博司、柳本喜智、小田切数基、川瀬朋乃、木村　豊、西川和宏

Neｗ Diet Therapy　38（2）：98-98, 2022
■がん診療と緩和ケア座談会(2021年12月17日開催）　－がん患者の意思決定支援を考える－

今村博司、露木　茂、柴田伸弘、池永昌之
BRIDGE　1-6, 2022

■連載　腫瘍免疫Up-To-Date 第5回　栄養とがん免疫
今村博司

GI Cancer Cutting Edge　4（2）：4-5, 2022
■膵癌化学療法中に発症した血栓性微小血管症に対して血漿交換が著効した1例

山下雅史、清水潤三、佐藤泰史、小田切数基、柳本喜智、竹山廣志、鈴木陽三、池永雅一、川瀬朋乃、
今村博司、赤木謙三、岩澤　卓、冨田尚裕、堂野恵三

癌と化学療法　49（13）：1959-1961, 2022
■【食道疾患の診療】食道癌の診療　食道癌に対する緩和治療　ステント治療も含む

松山　仁、上田正射、中島慎介、谷田司、池永雅一、山田晃正
臨床消化器内科　37（9）：1165-1169, 2022

■Infrared Illumination System(IRIS)を用いて腹腔鏡下骨盤内臓器合併切除術を施行した1例
谷田　司、池永雅一、上田正射、高　正浩、家出清継、津田雄二郎、中島慎介、松山　仁、山田晃正

癌と化学療法　49（4）：456-458, 2022
■前立腺浸潤を伴う局所進行直腸癌に対するロボット支援下骨盤内臓全摘術を施行した1例

谷田　司、池永雅一、上田正射、高　正浩、家出清継、津田雄二郎、中島慎介、松山　仁、山田晃正
癌と化学療法　49（4）：453-455, 2022

■総胆管結石治療用バスケット鉗子嵌頓に対し胆道ブジーが奏効した1例
地主皓一、清水潤三、山下雅史、能浦真吾、川瀬朋乃、今村博司、冨田尚裕、堂野恵三

日本消化器外科学会雑誌　55（9）：568-574, 2022
■イマニチブ投与下に妊娠を継続した転移性肝腫瘍破裂既往の小腸GIST合併妊娠の1例

中井麻稀、渡邊佑子、柳本喜智、坂田美奈、伊東　優、横井恵理子、高橋良子、池田佳代、吉田　晋、
辻江智子、脇本昭憲

産婦人科の実際　71（13）：1595-1600, 2022
■新膀胱造設術後の上行結腸癌に対し術中ICG蛍光法および体腔内再建が有用であった1例

田口　司、竹山廣志、能浦真吾、鈴木陽三、清水潤三、冨田尚裕
日本大腸肛門病会誌　75（4）：193-197, 2022

■繰り返す腸閉塞に対して手術が奏効した成人腸管逆回転症の1例
田口大輔、津田雄二郎、高　正浩、上田正射、中島慎介、谷田　司、松山　仁、池永雅一、中井　弘、
山田晃正

日本消化器外科学会雑誌　55（4）：269-275, 2022
■腹腔鏡下腹部大動脈周囲リンパ節切除を行った食道胃接合部癌の1例

藤川　馨、柳本喜智、小田切数基、竹山廣志、鈴木陽三、能浦真吾、清水潤三、川瀬朋乃、堂野恵三
日本外科系連合学会誌　47（5）：630-635, 2022
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■手術手技　腹腔鏡下噴門側胃切除後観音開き法再建における自動吻合器を使用した簡便な再建手技
柳本喜智、小田切数基、川瀬朋乃、今村博司

手術　76（9）：1489-1494, 2022
■腹腔鏡下低位前方切除・右精嚢合併切除術で治癒切除し得た上行結腸癌術後ダグラス窩腹膜播種再発の1例

鈴木陽三、池永雅一、竹山廣志、能浦真吾、佐藤泰史、小田切数基、柳本喜智、山下雅史、清水潤三、
川瀬朋乃、今村博司、赤木謙三、岩澤　卓、冨田尚裕、堂野恵三

癌と化学療法　49（13）：1503-1505, 2022
■外来がん薬物療法時における画像評価・血液検査タイミング　エンハーツ点滴静注用100mg

今村博司
BRIDGE　1-4, 2022

■胃癌編
今村博司

Expert's Voic　1-4, 2023
■手術部位感染対策

清水潤三
環境感染誌　38（1）：1-6, 2023

■症例報告Ⅳ　虫垂子宮内膜症による虫垂重積症の1例
地主皓一、鈴木陽三、竹山廣志、能浦真吾、池永雅一、清水潤三、田村裕美、足立史朗、冨田尚裕

日本大腸肛門病会誌　76（1）：40-44, 2023
■膀胱浸潤を伴う進行直腸癌に対して、ロボット支援下直腸切除術および膀胱部分切除術を施行した1例

竹山廣志、能浦真吾、鈴木陽三、小田切数基、柳本喜智、山下雅史、清水潤三、川瀬朋乃、今村博司、
岩澤卓、冨田尚裕、堂野恵三

日本大腸肛門病学会雑誌　76（2）：211-211, 2023
■ロボット支援腹腔鏡下直腸手術導入時の短期成績について

竹山廣志、能浦真吾、鈴木陽三、冨田尚裕
日本大腸肛門病学会雑誌　76（1）：108-108, 2023

■単孔式腹腔鏡下結腸切除術における体腔内吻合の意義
鈴木陽三、能浦真吾、竹山廣志、冨田尚裕

日本大腸肛門病学会雑誌　76（1）：98-98, 2023
■胃がん周術期における栄養・運動サポートの目的　～治療成績の向上と患者さんの望む状態に近づけるた

めに～
今村博司

Yakult Practica　1-3, 2023

学会発表
■ロボット支援下直腸切除術における縫合不全予防の工夫　ICG蛍光造影法、直腸ステントの重要性

谷田　司、池永雅一、上田正射、高　正浩、家出清継、津田雄二郎、中島慎介、松山　仁、山田晃正
第122回日本外科学会定期学術集会 熊本県　熊本市、熊本城ホール　　令和4年4月14日－16日

■ ロ ボ ッ ト 支 援 腹 腔 鏡 下 直 腸 切 除 術 に お け る 新 規 直 腸 ク ラ ン プ 方 法 の 工 夫　the simple clamping 
technique(SCT)

竹山廣志、能浦真吾、鈴木陽三、小田切数基、柳本喜智、山下雅史、清水潤三、川瀬朋乃、今村博司、
岩澤　卓、冨田尚裕、堂野恵三

第122回日本外科学会定期学術集会 熊本県　熊本市、熊本城ホール　　令和4年4月14日－16日
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■単孔式腹腔鏡下結腸切除術における体腔内吻合の果たしうる役割
鈴木陽三、能浦真吾、竹山廣志、增永奈苗、小田切数基、山下雅史、柳本喜智、清水潤三、川瀬朋乃、
今村博司、赤木謙三、岩澤　卓、冨田尚裕、堂野恵三

第122回日本外科学会定期学術集会 熊本県　熊本市、熊本城ホール　　令和4年4月14日－16日
■80歳以上高齢者に対する膵癌治療の実際

中島慎介、山田晃正、津田雄二郎、高　正浩、家出清継、上田正射、谷田　司、松山　仁、池永雅一
第122回日本外科学会定期学術集会 熊本県　熊本市、熊本城ホール　　令和4年4月14日－16日

■急性胆嚢炎に対し保存的加療を施行した症例の検討
山下雅史、清水潤三、小田切数基、柳本喜智、竹山廣志、鈴木陽三、能浦真吾、川瀬朋乃、今村博司、
冨田尚裕、堂野恵三

第122回日本外科学会定期学術集会 熊本県　熊本市、熊本城ホール　　令和4年4月14日－16日
■当院での80歳以上の高齢者に対する急性胆嚢炎の治療成績

津田雄二郎、山田晃正、中島慎介、高　正浩、家出清継、上田正射、谷田　司、松山　仁、池永雅一
第122回日本外科学会定期学術集会 熊本県　熊本市、熊本城ホール　　令和4年4月14日－16日

■胃癌薬物治療戦略のパラダイムシフト　～「薬剤を使い切る」から「適切なタイミングで切り替える」へ～
今村博司

第122回日本外科学会定期学術集会 熊本県　熊本市、熊本城ホール　　令和4年4月14日－16日
■当院手術部における患者安全のための多職種連携の取り組み　安心安全な手術を提供するために

山田晃正、池永雅一、津田雄二郎、上田正射、中島慎介、谷田　司、松山　仁、樗木裕美子、　　　　
中西隆史、餅田佳美

第122回日本外科学会定期学術集会 熊本県　熊本市、熊本城ホール　　令和4年4月14日－16日
■当院における単孔式腹腔鏡下鼠径ヘルニア修復術（SILS-TEP）の成績

三賀森学、中原裕次郎、岩本和哉、鈴木陽三、岸　和希、金城大典、鄧傑之、大塚正久、浅岡忠史
第20回日本ヘルニア学会学術集会 
 神奈川県　横浜市、パシフィコ横浜ノース　　令和4年6月3日－4日

■ロボット支援下鼠径ヘルニア手術の導入成績と手術手技
谷田　司、津田雄二郎、雪本龍平、家出清継、上田正射、中島慎介、松山　仁、池永雅一、山田晃正

第20回日本ヘルニア学会学術集会
 神奈川県　横浜市、パシフィコ横浜ノース　　令和4年6月3日－4日

■成人鼠径ヘルニア術前診断並びに対側発生予測におけるCT検査の役割の検討
鈴木陽三、三賀森学、中原裕次郎、若杉正樹

第20回日本ヘルニア学会学術集会 
 神奈川県　横浜市、パシフィコ横浜ノース　　令和4年6月3日－4日

■The association between the increased performance of laparoscopic liver surgery and a reduced risk of 
surgical site infection

Marukawa D, Juavijitjan W, Yamada D, Kobayashi S, Sasaki K, Iwagami Y, Tomimaru Y, 
Noda T, Takahashi H, Tanaka K, Kagawa Y, Takahashi H, Miyamoto A, Shimizu J, Mizushima T, 
Doki Y, Eguchi H.

第34回日本肝胆膵外科学会・学術集会
 愛媛県　松山市、愛媛県県民文化会館　　令和4年6月10日－11日

■A case report of treatment with Lenvatinib for multiple disseminations after surgical treatment against a 
needle-tract implantation on thoracic wall after radiofrequency ablation

Tsuda Y, Yamada T, Nakashima S, Yukimoto R, Ueda M, Iede K, Tanida T, Matsuyama J, Ikenaga M.
第34回日本肝胆膵外科学会・学術集会
 愛媛県　松山市、愛媛県県民文化会館　　令和4年6月10日－11日
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■A resected case of anaplastic pancreatic cancer with cystic degeneration
Nakashima S, Yamada T, Yukimoto R, Tsuda Y, Ueda M, Iede K, Tanida T, Matsuyama J, Ikenaga M.

第34回日本肝胆膵外科学会・学術集会
 愛媛県　松山市、愛媛県県民文化会館　　令和4年6月10日－11日

■Conservative treatment for severe acute cholecystitis
Yamashita M, Shimizu J, Odagiri K, Yanagimoto Y, Takeyama H, Suzuki Y, Noura S, Kawase T, 
Imamura H, Tomita N, Dono K.

第34回日本肝胆膵外科学会・学術集会
 愛媛県　松山市、愛媛県県民文化会館　　令和4年6月10日－11日

■コラボレーション手術　ロボット支援下骨盤内拡大手術における他科との連携の必要性
谷田　司、池永雅一、雪本龍平、上田正射、家出清継、津田雄二郎、中島慎介、松山　仁、山田晃正

第47回日本外科系連合学会学術集会
 岩手県　盛岡市、アイーナ（いわて県民情報交流センター）　　令和4年6月15日－17日

■チームで支える免疫チェックポイント阻害剤治療～職種・診療科の垣根を越えて～　チーム医療で支える
免疫チェックポイント阻害剤治療　胃癌は単剤から化学療法との併用の時代へ

今村博司、川瀬朋乃、柳本喜智、小田切数基
第47回日本外科系連合学会学術集会
 岩手県　盛岡市、アイーナ（いわて県民情報交流センター）　　令和4年6月15日－17日

■High-Grade appendiceal mucinous neoplasmに併存した早期虫垂腺癌の1例
上田正射、岡　啓史、田口大輔、福島菖子、吉田将真、雪本龍平、家出清継、津田雄二郎、中島慎介、
谷田　司、松山　仁、池永雅一、山田晃正

第47回日本外科系連合学会学術集会
 岩手県　盛岡市、アイーナ（いわて県民情報交流センター）　　令和4年6月15日－17日

■直腸子宮内膜症を伴う直腸NET症例に対してロボット手術を施行した1例
雪本龍平、谷田　司、池永雅一、上田正射、家出清継、津田雄二郎、中島慎介、松山　仁、山田晃正

第47回日本外科系連合学会学術集会
 岩手県　盛岡市、アイーナ（いわて県民情報交流センター）　　令和4年6月15日－17日

■ロボット支援下鼠経ヘルニア手術が腹腔鏡の難点を克服する
谷田　司、津田雄二郎、雪本龍平、家出清継、上田正射、中島慎介、松山　仁、池永雅一、山田晃正

第47回日本外科系連合学会学術集会
 岩手県　盛岡市、アイーナ（いわて県民情報交流センター）　　令和4年6月15日－17日

■直腸間膜に発生した巨大solitary fibrous tumorの1例
上田正射、池永雅一、谷田　司、田口大輔、福島菖子、岡　啓史、吉田将真、雪本龍平、家出清継、　　
津田雄二郎、中島慎介、松山　仁、山田晃正

第47回日本外科系連合学会学術集会
 岩手県　盛岡市、アイーナ（いわて県民情報交流センター）　　令和4年6月15日－17日

■Amyand'sヘルニアに対して待機的に手術を行った1例
岡　啓史、谷田　司、上田正射、雪本龍平、池永雅一、家出清継、津田雄二郎、中島慎介、松山　仁、
山田晃正

第47回日本外科系連合学会学術集会
 岩手県　盛岡市、アイーナ（いわて県民情報交流センター）　　令和4年6月15日－17日
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■結腸の腹膜垂に回腸壁が嵌入したRichterヘルニアの1例
福島菖子、谷田　司、岡　啓史、田口大輔、吉田将真、雪本龍平、家出清継、津田雄二郎、上田正射、
　　中島慎介、松山　仁、池永雅一、山田晃正

第47回日本外科系連合学会学術集会
 岩手県　盛岡市、アイーナ（いわて県民情報交流センター）　　令和4年6月15日－17日

■リンチ症候群の大腸内視鏡サーベイランスで留意すべき大腸病変－大腸癌研究会多施設共同研究における
バリアント別評価－

千野晶子、田中屋宏爾、山口達郎、赤木　究、高雄暁成、小泉浩一、山田真善、石田秀行、小森康司、
佐々木和人、三口真司、平田敬治、主藤朝也、宮倉安幸、石川敏昭、冨田尚裕、味岡洋一

第28回日本遺伝性腫瘍学会学術集会
 岡山県　岡山市、岡山コンベンションセンター　　令和4年6月17日－18日

■術前診断で早期S状結腸癌を伴う家族性大腸腺腫症（FAP）に対して、腹腔鏡下結腸全摘術を施行した1例
竹山廣志、冨田尚裕、佐藤泰史、小田切数基、柳本喜智、山下雅史、鈴木陽三、能浦真吾、清水潤三、
川瀬朋乃、赤木謙三、岩澤　卓、今村博司、中松　大、江口英孝、岡崎康司、石田秀行、堂野恵三

第28回日本遺伝性腫瘍学会学術集会
 岡山県　岡山市、岡山コンベンションセンター　　令和4年6月17日－18日

■日本人家族性大腸腺腫症患者における大腸癌の肉眼型の解析
鈴木陽三、石田文生、石田秀行、上野秀樹、小林宏寿、山口達郎、小西　毅、金光幸秀、檜井孝夫、　　
井上靖浩、冨田尚裕、杉原健一

第28回日本遺伝性腫瘍学会学術集会
 岡山県　岡山市、岡山コンベンションセンター　　令和4年6月17日－18日

■リンチ症候群における大腸外関連腫瘍の発生リスク－大腸癌研究会多施設共同後方視的観察研究－
谷口文崇、田中屋宏爾、千野晶子、赤木　究、高雄暁成、山田真善、石田秀行、小森康司、佐々木和人、
三口真司、平田敬治、主藤朝也、宮倉安幸、石川敏昭、山口達郎、冨田尚裕、味岡洋一

第28回日本遺伝性腫瘍学会学術集会
 岡山県　岡山市、岡山コンベンションセンター　　令和4年6月17日－18日

■家族性大腸腺腫症における結腸切除術後有配偶と遺伝カウンセリング・遺伝学的検査の関連
藤吉健司、主藤朝也、沼田早苗、石田秀行、竹内洋司、千野晶子、長崎寿矢、佐々木和人、赤木　究、
松原孝明、上野秀樹、平田敬治、宮倉安幸、石川敏昭、須並英二、山口達郎、冨田尚裕、田中屋宏爾、
味岡洋一

第28回日本遺伝性腫瘍学会学術集会
 岡山県　岡山市、岡山コンベンションセンター　　令和4年6月17日－18日

■当院における乳がん周術期リハビリテーションに対する取り組みと今後の課題
柿谷美里、大石恵里、赤木謙三、佐藤泰史

第30回日本乳癌学会学術総会
 神奈川県　横浜市、パシフィコ横浜ノース　　令和4年6月30日－7月2日

■同時性重複と考えられたBRCA変異を有する乳癌・卵管癌の1例
赤木謙三、佐藤泰史

第30回日本乳癌学会学術総会
 神奈川県　横浜市、パシフィコ横浜ノース　　令和4年6月30日－7月2日

■乳癌術前化学療法時のPegfilgrastimによる血管炎の1例
佐藤泰史、赤木謙三

第30回日本乳癌学会学術総会
 神奈川県　横浜市、パシフィコ横浜ノース　　令和4年6月30日－7月2日
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■がん悪液質改善のための工夫と指標を考える　進行再発胃癌に対するがん薬物療法におけるがん悪液質改
善のための工夫

今村博司、川瀬朋乃、柳本喜智、小田切数基
日本外科代謝栄養学会第59回学術集会
 茨城県　つくば市、つくば国際会議場　　令和4年7月7日－9日

■胃切除術後のサルコペニア有病率
川瀬朋乃、今村博司、柳本喜智、小田切数基、山下雅史、竹山廣志、鈴木陽三、佐藤泰史、池永雅一、
清水潤三、赤木謙三、岩澤卓、堂野恵三

日本外科代謝栄養学会　第59回学術集会
 茨城県　つくば市、つくば国際会議場　　令和4年7月7日－9日

■【下部】結腸癌に対する体腔内吻合　単孔式腹腔鏡下結腸癌治癒切除症例における体腔内吻合の短期成績
の検討

鈴木陽三、能浦真吾、竹山廣志、小田切数基、山下雅史、柳本喜智、清水潤三、今村博司、冨田尚裕、
堂野恵三

第77回日本消化器外科学会総会 神奈川県　横浜市、パシフィコ横浜　　令和4年7月20日－22日
■CA19-9の多寡による膵癌治療選択の予後へ与える影響

中島慎介、山田晃正、雪本龍平、家出清継、上田正射、津田雄二郎、谷田　司、松山　仁、池永雅一
第77回日本消化器外科学会総会 神奈川県　横浜市、パシフィコ横浜　　令和4年7月20日－22日

■ロボット支援下直腸手術での縫合不全予防目的の左結腸動脈温存、経肛門ドレーン留置、吻合部補強の有
用性

長谷川昂、竹山廣志、鈴木陽三、能浦真吾、柳本喜智、山下雅史、清水潤三、今村博司、冨田尚裕、　　
堂野恵三

第77回日本消化器外科学会総会 神奈川県　横浜市、パシフィコ横浜　　令和4年7月20日－22日
■ロボット支援腹腔鏡下直腸切除術における直腸クランプ法の工夫　Simple Clamping Technique(SCT)

竹山廣志、能浦真吾、鈴木陽三、小田切数基、柳本喜智、山下雅史、清水潤三、今村博司、冨田尚裕、
堂野恵三

第77回日本消化器外科学会総会 神奈川県　横浜市、パシフィコ横浜　　令和4年7月20日－22日
■化学療法後に原発巣切除を行った局所進行大腸癌症例の検討

上田正射、池永雅一、谷田　司、雪本龍平、家出清継、津田雄二郎、中島慎介、松山　仁、遠藤俊治、
山田晃正

第77回日本消化器外科学会総会 神奈川県　横浜市、パシフィコ横浜　　令和4年7月20日－22日
■重症急性胆嚢炎に対する保存的加療の有用性

山下雅史、清水潤三、小田切数基、柳本喜智、竹山廣志、鈴木陽三、能浦真吾、今村博司、冨田尚裕、
堂野恵三

第77回日本消化器外科学会総会 神奈川県　横浜市、パシフィコ横浜　　令和4年7月20日－22日
■助手の視野展開を中心とした腹腔鏡下S状結腸切除術の定型化・言語化とその工夫

雪本龍平、谷田　司、池永雅一、上田正射、家出清継、津田雄二郎、中島慎介、松山　仁、山田晃正
第77回日本消化器外科学会総会 神奈川県　横浜市、パシフィコ横浜　　令和4年7月20日－22日

■大腸癌単発肝転移切除後の残肝再発の危険因子の検討
津田雄二郎、山田晃正、中島慎介、雪本龍平、家出清継、上田正射、谷田　司、松山　仁、池永雅一

第77回日本消化器外科学会総会 神奈川県　横浜市、パシフィコ横浜　　令和4年7月20日－22日
■地域公的病院における大腸癌診療に対するCOVID-19の影響

池永雅一、谷田　司、上田正射、雪本龍平、家出清継、津田雄二郎、中島慎介、松山　仁、山田晃正
第77回日本消化器外科学会総会 神奈川県　横浜市、パシフィコ横浜　　令和4年7月20日－22日
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■当院における化学療法施行後の胃切除術の検討
小田切数基、柳本喜智、川瀬朋乃、今村博司、堂野恵三

第77回日本消化器外科学会総会 神奈川県　横浜市、パシフィコ横浜　　令和4年7月20日－22日
■当院の腹腔鏡下肝切除におけるドレーン非留置の取り組み

田口　司、清水潤三、山下雅史、堂野恵三
第77回日本消化器外科学会総会 神奈川県　横浜市、パシフィコ横浜　　令和4年7月20日－22日

■LPG double flap再建におけるCircular staplerを用いた簡便な再建手技の開発
柳本喜智、今村博司、小田切数基、川瀬朋乃、竹山廣志、鈴木陽三、能浦真吾、山下雅史、清水潤三、
堂野恵三

第77回日本消化器外科学会総会 神奈川県　横浜市、パシフィコ横浜　　令和4年7月20日－22日
■総胆管結石治療用バスケット鉗子嵌頓に対する1手術例

地主皓一、清水潤三、山下雅史
第77回日本消化器外科学会総会 神奈川県　横浜市、パシフィコ横浜　　令和4年7月20日－22日

■ロボット支援下骨盤内拡大手術の経験
谷田　司、池永雅一、雪本龍平、上田正射、家出清継、津田雄二郎、中島慎介、松山　仁、山田晃正

第77回日本消化器外科学会総会 神奈川県　横浜市、パシフィコ横浜　　令和4年7月20日－22日
■Highlights of the Day 03.01 Surgery + Early Stage

Kobayashi A.
2022 World Conference on Lung Cance Austria　Vienna　　令和4年8月6日－9日

■Preferred Anastomosis Method after Distal Gastrectomy in Japan.-From the Results of a Multi-Institutional 
Randomized Controlled Trial-

Hirao M, Kimura Y, Yamamoto K, Imamura H, Omori T, Kurokawa Y, Eguchi H, Doki Y.
The Korea International Gastric Cancer Week 2022
 Korea、Suwon Convention Center　　令和4年9月1日－3日

■食道胃接合部癌術後における自動吻合器を用いた半機械化観音開き再建法
柳本喜智、今村博司、小田切数基、川瀬朋乃、山下雅史、竹山廣志、鈴木陽三、能浦真吾、清水潤三、
堂野恵三

第76回日本食道学会学術集会 東京都　新宿区、京王プラザホテル　　令和4年9月24日－26日
■食道癌化学療法におけるirAE対策チームの役割

松山　仁、吉田将真、雪本龍平、家出清継、上田正射、津田雄二郎、中島慎介、谷田　司、池永雅一、
山田晃正

第76回日本食道学会学術集会 東京都　新宿区、京王プラザホテル　　令和4年9月24日－26日
■外科系周術期栄養のアップデート　胃癌周術期の栄養サポートの重要性

今村博司、柳本喜智、小田切数基、川瀬朋乃、木村　豊、西川和宏
第44回日本臨床栄養学会総会・第43回日本臨床栄養協会総会・第20回大連合大会
 岩手県　盛岡市、アイーナ（いわて県民情報交流センター）　　令和4年10月7日

■がん治療における栄養サポートの重要性
今村博司

第15回日本臨床外科学会佐賀県支部学術集会イブニングセミナー
 佐賀県　佐賀市、ガーデンテラス佐賀ホテル＆マリトピア　　令和4年10月12日

■胆道癌術後再発に対し放射線治療を施行した3例
中島慎介、山田晃正、津田雄二郎、家出清継、上田正射、谷田　司、松山　仁、池永雅一

第58回日本胆道学会学術集会
 神奈川県　横浜市、パシフィコ横浜会議センター　　令和4年10月13日－14日
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■単孔式腹腔鏡下結腸左半切除における体腔内吻合の実行可能性と有効性の検討
鈴木陽三、池永雅一、竹山廣志、小田切数基、山下雅史、柳本喜智、清水潤三、今村博司、川瀬朋乃、
冨田尚裕、堂野恵三

第78回日本大腸肛門病学会学術集会
 千葉県　千葉市、幕張メッセ国際会議場　　令和4年10月14日－15日

■JHAIS-SSIサーベイランス最新の全国集計結果とその分析
清水潤三、佐和章弘、赤木真治、森兼啓太、針原　康

第44回日本手術医学会総会 東京都　千代田区、学士会館・一橋講堂　　令和4年10月14日－15日
■ロボット支援手術において良好な術野を維持する新規smoke吸引法：the robot smoke suction technique

竹山廣志、池永雅一、鈴木陽三、能浦真吾、小田切数基、柳本喜智、山下雅史、清水潤三、川瀬朋乃、
今村博司、岩澤　卓、冨田尚裕、堂野恵三

第77回日本大腸肛門病学会学術集会
 千葉県　千葉市、幕張メッセ国際会議場　　令和4年10月14日－15日

■胃がん抗がん剤患者に対する口腔内トラブル、口腔ケアについてのアンケート調査
秦　真由美、川瀬朋乃、久田真規子、柳本喜智、小田切数基、今村博司

第60回日本癌治療学会学術集会
 兵庫県　神戸市、神戸コンペンションセンター　　令和4年10月20日－22日

■右遊走腎を伴う直腸癌に対してロボット支援直腸手術を施行した一例
竹山廣志、池永雅一、鈴木陽三、小田切数基、柳本喜智、山下雅史、清水潤三、川瀬朋乃、今村博司、
岩澤　卓、冨田尚裕、堂野恵三

第60回日本癌治療学会学術集会
 兵庫県　神戸市、神戸コンペンションセンター　　令和4年10月20日－22日

■抗凝固療法を継続した状態でベバシズマブを含む化学療法を行った3症例の検討
鈴木陽三、竹山廣志、池永雅一、佐藤泰史、小田切数基、山下雅史、柳本喜智、清水潤三、川瀬朋乃、
今村博司、赤木謙三、岩澤　卓、冨田尚裕、堂野恵三

第60回日本癌治療学会学術集会
 兵庫県　神戸市、神戸コンペンションセンター　　令和4年10月20日－22日

■HBOC遺伝学的検査の乳がん患者への案内システムの構築
二宮由紀恵、大塚千代美、羽田亜紀、小池万里子、西浦志保、好井理世、赤木謙三、今村博司、　　　
冨田尚裕

第60回日本癌治療学会学術集会
 兵庫県　神戸市、神戸コンペンションセンター　　令和4年10月20日－22日

■胃癌肝転移に対する外科切除に関する前向き多施設臨床試験：R0切除率と手術の安全性
藤谷和正、黒川幸典、竹野　淳、川端良平、大森　健、今村博司、平尾素宏、遠藤俊治、川田純司、
文　正浩、高橋　剛、瀧口修司、森　正樹、江口英利、土岐祐一郎

第60回日本癌治療学会学術集会
 兵庫県　神戸市、神戸コンペンションセンター　　令和4年10月20日－22日

■食道癌術後の難治性吻合部狭窄に対する治療経験
松山　仁、岡　啓史、田口大輔、福島菖子、吉田将真、雪本龍平、津田雄二郎、上田正射、中島慎介、
谷田　司、池永雅一、山田晃正

第30回日本消化器関連学会週間
 福岡県　福岡市、福岡国際センター・福岡サンパレス・福岡国際会議場・マリンメッセ福岡
 　　令和4年10月27日－30日
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■腹部外科手術におけるアスピリン継続投与研究
遠藤俊治、安井昌義、高橋秀和、池永雅一、松山　仁、金　鏞国、辻江正徳、中原裕次郎、畑　智樹、
　　古川健太、益澤　徹、水島恒和、田中晃司、小林省吾、赤丸祐介、宮本敦史、清水潤三、江口英利、
　　土岐祐一郎

第30回日本消化器関連学会週間
 福岡県　福岡市、福岡国際センター・福岡サンパレス・福岡国際会議場・マリンメッセ福岡
 　　令和4年10月27日－30日

■ガイドラインからみたAlexis®の有用性
清水潤三

第35回日本外科感染症学会総会学術集会 岡山県　倉敷市、倉敷市芸文館　　令和4年11月8日－9日
■膵切除時の周術期管理マニュアル

清水潤三、山下雅史、藤本直斗、秋田裕史、鍋谷圭宏、福島亮治、久保正二、水口　徹、毛利靖彦、
渡邉　学、柚木靖弘、森兼啓太、松田直之、佐藤幸男、萩原真生、大毛宏喜、佐々木淳一、岡本好司、
草地信也

第35回日本外科感染症学会総会学術集会 岡山県　倉敷市、倉敷市芸文館　　令和4年11月8日－9日
■当院の腹腔鏡下肝切除術におけるドレーン非留置の取り組み

山下雅史、清水潤三、佐藤泰史、小田切数基、柳本喜智、竹山廣志、鈴木陽三、池永雅一、川瀬朋乃、
赤木謙三、今村博司、岩澤　卓、冨田尚裕、堂野恵三

第35回日本外科感染症学会総会学術集会 岡山県　倉敷市、倉敷市芸文館　　令和4年11月8日－9日
■当科におけるESBL産生菌感染症に関する検討

大辻晋吾、山下雅史、清水潤三、佐藤泰史、小田切数基、柳本喜智、竹山廣志、鈴木陽三、川瀬朋乃、
今村博司、赤木謙三、岩澤　卓、堂野恵三

第35回日本外科感染症学会総会学術集会 岡山県　倉敷市、倉敷市芸文館　　令和4年11月8日－9日
■JHAIS SSI サーベイランス最新の全国集計結果とその分析

赤木真治、森兼啓太、清水潤三、畑　啓昭、針原　康、佐和章弘、藤田　烈、坂木晴世
第35回日本外科感染症学会総会学術集会 岡山県　倉敷市、倉敷市芸文館　　令和4年11月8日－9日

■ドレナージのコツとピットフォール
清水潤三、山下雅史、佐藤泰史、小田切数基、柳本喜智、竹山廣志、鈴木陽三、池永雅一、川瀬朋乃、
今村博司、赤木謙三、岩澤　卓、冨田尚裕、堂野恵三

第35回日本外科感染症学会総会学術集会 岡山県　倉敷市、倉敷市芸文館　　令和4年11月8日－9日
■家族性大腸腺腫症患者における胃腺腫、胃癌の発生に関する検討：（多施設共同コホート試験）

佐々木和人、川合一茂、石原聡一郎、石田秀行、母里淑子、長嵜寿矢、藤吉健司、松原孝明、　　　　
上野秀樹、平田敬治、宮倉安幸、田中屋宏爾、石川敏昭、須並英二、冨田尚裕

第84回日本臨床外科学会総会 福岡県　福岡市、福岡国際会議場他　　令和4年11月24日－26日
■日本における家族性腺腫症の手術症例、非手術症例の長期経過：後方視的多施設共同二次研究

松原孝明、別府直仁、池田正孝、石田秀行、竹内洋司、長嵜寿矢、高雄暁成、佐々木和人、赤木　究、
主藤朝也、上野秀樹、山口達郎、冨田尚裕

第84回日本臨床外科学会総会 福岡県　福岡市、福岡国際会議場他　　令和4年11月24日－26日
■食道胃接合部癌に対する自動吻合器を用いた経裂孔的縦隔内観音開き法再建術の開発

柳本喜智、今村博司、小田切数基、川瀬朋乃、山下雅史、竹山廣志、鈴木陽三、池永雅一、清水潤三、
岩澤　卓、冨田尚裕、堂野恵三

第84回日本臨床外科学会総会 福岡県　福岡市、福岡国際会議場他　　令和4年11月24日－26日
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■下行結腸癌切除によって不随意運動消失が認められ腫瘍随伴症状と判明した一例
福田健太、鈴木陽三、竹山廣志、池永雅一、小田切数基、柳本喜智、山下雅史、清水潤三、川瀬朋乃、
今村博司、岩澤　卓、冨田尚裕、堂野恵三

第84回日本臨床外科学会総会 福岡県　福岡市、福岡国際会議場他　　令和4年11月24日－26日
■免疫チェックポイント阻害剤関連肝障害の治療中にサイトメガロウイルス肝障害を併発した患者の1例

小田切数基、柳本喜智、川瀬朋乃、今村博司、堂野恵三
第84回日本臨床外科学会総会 福岡県　福岡市、福岡国際会議場他　　令和4年11月24日－26日

■単孔式腹腔鏡下結腸癌手術における体腔内吻合の問題点と工夫
鈴木陽三、竹山廣志、池永雅一、佐藤泰史、小田切数基、柳本喜智、山下雅史、清水潤三、川瀬朋乃、
今村博司、赤木謙三、岩澤　卓、冨田尚裕、堂野恵三

第84回日本臨床外科学会総会 福岡県　福岡市、福岡国際会議場他　　令和4年11月24日－26日
■当院で経験した腹腔鏡下スリーブ状胃切除術後出血性合併症の1例

柳本喜智、今村博司、小田切数基、川瀬朋乃、山下雅史、竹山廣志、鈴木陽三、池永雅一、清水潤三、
岩澤　卓、岡内幸義、岩橋博見、冨田尚裕、堂野恵三

第43回日本肥満学会　第40回日本肥満症治療学会学術集会
 沖縄県　那覇市、那覇文化芸術劇場なはーと　　令和4年12月2日－3日

■肥満手術導入における当院での多職種による取り組み　第1例：高度肥満2型糖尿病患者への関わり
下須賀香奈子、岡内幸義、柳本喜智、岩橋博見

第43回日本肥満学会　第40回日本肥満症治療学会学術集会
 沖縄県　那覇市、那覇文化芸術劇場なはーと　　令和4年12月2日－3日

■ロボット支援腹腔鏡下直腸手術で良好な術野を保つ新規排煙法：Robot Smoke Suction Technique
（ROSST）

竹山廣志、池永雅一、鈴木陽三、小田切数基、柳本喜智、山下雅史、清水潤三、川瀬朋乃、今村博司、
冨田尚裕、堂野恵三

第35回日本内視鏡外科学会総会 愛知県　名古屋市、ポートメッセなごや　　令和4年12月8日－10日
■魚骨穿通を契機に診断されたMeckel憩室GISTの1例

木下雨宣、鈴木陽三、竹山廣志、池永雅一、小田切数基、柳本喜智、山下雅史、清水潤三、川瀬朋乃、
今村博司、冨田尚裕、堂野恵三

第35回日本内視鏡外科学会総会 愛知県　名古屋市、ポートメッセなごや　　令和4年12月8日－10日
■骨盤内腎を伴う直腸癌に対して蛍光尿管カテーテルを用いたロボット支援腹腔鏡手術を施行した一例

飯島　賢、竹山廣志、鈴木陽三、池永雅一、小田切数基、柳本喜智、山下雅史、清水潤三、川瀬朋乃、
今村博司、冨田尚裕、堂野恵三

第35回日本内視鏡外科学会総会 愛知県　名古屋市、ポートメッセなごや　　令和4年12月8日－10日
■単孔式腹腔鏡下結腸切除術における体腔内吻合の適応と問題点

鈴木陽三、竹山廣志、池永雅一、小田切数基、柳本喜智、山下雅史、清水潤三、川瀬朋乃、今村博司、
冨田尚裕、堂野恵三

第35回日本内視鏡外科学会総会 愛知県　名古屋市、ポートメッセなごや　　令和4年12月8日－10日
■腹腔鏡下に安全に切除し得た左骨盤内腎を併存したS状結腸癌の一例

大辻晋吾、竹山廣志、鈴木陽三、池永雅一、小田切数基、柳本喜智、山下雅史、清水潤三、川瀬朋乃、
今村博司、冨田尚裕、堂野恵三

第35回日本内視鏡外科学会総会 愛知県　名古屋市、ポートメッセなごや　　令和4年12月8日－10日
■腹腔鏡下幽門側胃切除B-Ⅰ再建術におけるoverlap法

地主皓一、柳本喜智、小田切数基、竹山廣志、鈴木陽三、川瀬朋乃、清水潤三、今村博司、堂野恵三
第35回日本内視鏡外科学会総会 愛知県　名古屋市、ポートメッセなごや　　令和4年12月8日－10日
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■閉塞性S状結腸癌に対しBTS（bridge to surgery）としてステント留置したが術前にステント脱落を認めた
一例

福田健太、堂野恵三、冨田尚裕、今村博司、川瀬朋乃、清水潤三、池永雅一、鈴木陽三、竹山廣志、
山下雅史、柳本喜智、小田切数基

第35回日本内視鏡外科学会総会 愛知県　名古屋市、ポートメッセなごや　　令和4年12月8日－10日
■胃癌、胃食道接合部癌に対するLPG double flap再建におけるCircular staplerを用いた簡便な再建手技の開発

柳本喜智、今村博司、小田切数基、川瀬朋乃、山下雅史、竹山廣志、鈴木陽三、池永雅一、清水潤三、
冨田尚裕、堂野恵三

第35回日本内視鏡外科学会総会 愛知県　名古屋市、ポートメッセなごや　　令和4年12月8日－10日
■当院における化学療法施行後の開腹および腹腔鏡下胃切除術の検討

小田切数基、柳本喜智、山下雅史、竹山廣志、鈴木陽三、池永雅一、清水潤三、冨田尚裕、川瀬朋乃、
今村博司、堂野恵三

第35回日本内視鏡外科学会総会 愛知県　名古屋市、ポートメッセなごや　　令和4年12月8日－10日
■腹腔鏡下胃切除術Roux-en-Y再建におけるY脚体腔内吻合の安全性

森井大智、柳本喜智、小田切数基、川瀬朋乃、今村博司、山下雅史、竹山廣志、鈴木陽三、池永雅一、
清水潤三、冨田尚裕、堂野恵三

第35回日本内視鏡外科学会総会 愛知県　名古屋市、ポートメッセなごや　　令和4年12月8日－10日
■スプライシング異常を引き起こす稀なイントロンバリアントを認めたリンチ症候群の2例

瀧本裕美、若月智和、好井理世、金城ちなつ、山本　剛、竹中雄也、谷口路善、上田友子、成田幸代、
井上佳代、片岡幸三、鍔本浩志、柴原浩章、池田正孝、澤井英明、赤木　究、冨田尚裕

日本人類遺伝学会第67回大会 神奈川県　横浜市、パシフィコ横浜　　令和4年12月14日－17日
■Phase Ⅱ Trial evaluating the efficacy of CapeOX in Elderly Patients with Advanced Gastric Cancer using 

Geriatric Assessment(TCOG GI-1601).
Hosaka H、Chin K, Kawabata R, Muto O, Shindo Y, Nagata N, Yabusaki H, Imamura H, Endo S, Kashiwada T, 
Nakamura M, Hihara J, Kobayashi M, Nagashima F, Takahari D, Ishizuka N, Yamaguchi K.

2023 ASCO Gastrointestinal Cancers Symposium San Francisco　　令和5年1月19日－21日
■肺への遠隔転移を来した頭蓋内髄膜炎腫の一例

武藤　傑、小林　晶、岩澤　卓、足立史朗、田村裕美、大西由希子
第117回日本肺癌学会関西支部学術集会 大阪市、大阪国際交流センター　　令和5年2月18日

■当院における肺区域切除の実際
小林　晶、岩澤　卓

第117回日本肺癌学会関西支部学術集会 大阪市、大阪国際交流センター　　令和5年2月18日
■胃癌術後補助化学療法中の支持療法の有用性についての多施設共同ランダム化比較試験

本告正明、黒川幸典、西川和宏、宮垣博道、大森　健、古川陽菜、木村　豊、今村博司、竹野　淳、
益澤　徹、松山　仁、土岐祐一郎

第95回日本胃癌学会総会 北海道　札幌市、ロイトン札幌　　令和5年2月23日－25日
■胃/食道胃接合部癌に対する自動吻合器を使用した簡便な腹腔鏡下噴門側胃切除観音開き再建法

柳本喜智、今村博司、小田切数基、川瀬朋乃、山下雅史、竹山廣志、鈴木陽三、池永雅一、清水潤三、
冨田尚裕、堂野恵三

第95回日本胃癌学会総会 北海道　札幌市、ロイトン札幌　　令和5年2月23日－25日
■胃癌切除術後骨障害に対するミノドロン酸治療の服薬継続における課題：多施設ランダム化比較試験の解

析から
広田将司、高橋　剛、斎藤百合奈、川端良平、中塚梨絵、今村博司、本告正明、間狩洋一、竹野　淳、
岸健太郎、足立真一、宮垣博道、黒川幸典、山崎　誠、江口英利、土岐祐一郎

第95回日本胃癌学会総会 北海道　札幌市、ロイトン札幌　　令和5年2月23日－25日
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■癌性DIC合併胃癌に対して化学療法を導入することでDICを離脱しえた2例
西村康佑、小田切数基、柳本喜智、川瀬朋乃、今村博司、堂野恵三

第95回日本胃癌学会総会 北海道　札幌市、ロイトン札幌　　令和5年2月23日－25日
■当院における進行胃癌に対する腹腔鏡胃切除術の成績

小田切数基、柳本喜智、川瀬朋乃、今村博司、堂野恵三
第95回日本胃癌学会総会 北海道　札幌市、ロイトン札幌　　令和5年2月23日－25日

■腹腔鏡下胃切除術Roux-en-Y再建におけるY脚体腔内吻合の安全性
古賀千絢、柳本喜智、小田切数基、川瀬朋乃、今村博司、山下雅史、竹山廣志、鈴木陽三、池永雅一、
清水潤三、冨田尚裕、堂野恵三

第95回日本胃癌学会総会 北海道　札幌市、ロイトン札幌　　令和5年2月23日－25日
■腹腔鏡下幽門側胃切除B-Ⅰ再建術におけるoverlap法の成績

地主皓一、柳本喜智、小田切数基、山下雅史、竹山廣志、鈴木陽三、川瀬朋乃、池永雅一、清水潤三、
今村博司、冨田尚裕、堂野恵三

第95回日本胃癌学会総会 北海道　札幌市、ロイトン札幌　　令和5年2月23日－25日
■噴門側胃切除術後再建法別の栄養学的変化－食道残胃吻合　vs　ダブルトラクト再建

福田健太、柳本喜智、小田切数基、山下雅史、竹山廣志、鈴木陽三、川瀬朋乃、池永雅一、清水潤三、
今村博司、冨田尚裕、堂野恵三

第95回日本胃癌学会総会 北海道　札幌市、ロイトン札幌　　令和5年2月23日－25日
■傍大動脈周囲リンパ節陽性胃癌に対してSOX+Nivoを行い、conversion surgeryをし得た1例

奥田忠宏、小田切数基、柳本喜智、川瀬朋乃、今村博司、堂野恵三
第95回日本胃癌学会総会 北海道　札幌市、ロイトン札幌　　令和5年2月23日－25日

■高齢者転移進行胃癌に対するCapeOX第2相試験(TCOG GI-1601) G8/MINI-COGを用いた探索的解析
陳　勁松、川端良平、保坂尚志、武藤　理、進藤吉明、永田直幹、藪崎　裕、今村博司、遠藤俊治、
柏田知美、中村将人、檜原　淳、小林道也、長島文夫、高張大亮、石塚直樹、山口研成

第95回日本胃癌学会総会 北海道　札幌市、ロイトン札幌　　令和5年2月23日－25日
■切除不能進行・再発胃癌薬物療法におけるNarrative approachによる治療選択－PTX or nab-PTX？

川瀬朋乃、今村博司、柳本喜智、小田切数基、佐藤泰史、竹山廣志、山下雅史、鈴木陽三、池永雅一、
清水潤三、赤木謙三、岩澤　卓、堂野恵三

第95回日本胃癌学会総会 北海道　札幌市、ロイトン札幌　　令和5年2月23日－25日
■急性胆嚢炎に対し保存的加を施行した症例の検討

山下雅史、清水潤三、小田切数基、柳本喜智、竹山廣志、鈴木陽三、池永雅一、川瀬朋乃、今村博司、
冨田尚裕、堂野恵三

第59回日本腹部救急医学会総会
 沖縄県　宜野湾市、沖縄コンベンションセンター　　令和5年3月9日－10日

■魚骨によるMeckel憩室穿通に対して単孔式手術を施行した1例
鈴木陽三、池永雅一、竹山廣志、木下雨宣、小田切数基、柳本喜智、山下雅史、清水潤三、川瀬朋乃、
今村博司、冨田尚裕、堂野恵三

第59回日本腹部救急医学会総会
 沖縄県　宜野湾市、沖縄コンベンションセンター　　令和5年3月9日－10日

■緊急手術にて解除したCOVID-19陽性長高齢患者の腸回転異常症による絞扼性腸閉塞の一例
福田健太、小田切数基、柳本喜智、山下雅史、竹山廣志、鈴木陽三、川瀬朋乃、池永雅一、清水潤三、
今村博司、冨田尚裕、堂野恵三

第59回日本腹部救急医学会総会
 沖縄県　宜野湾市、沖縄コンベンションセンター　　令和5年3月9日－10日
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■術後にQOL、栄養指標の改善が得られた超高齢の腸回転異常症に起因する腸閉塞症の1例
小田切数基、柳本喜智、山下雅史、竹山廣志、鈴木陽三、池永雅一、清水潤三、今村博司、堂野恵三

第59回日本腹部救急医学会総会
 沖縄県　宜野湾市、沖縄コンベンションセンター　　令和5年3月9日－10日

■術前に胆嚢捻転症を疑い緊急腹腔鏡下胆嚢摘出術を施行し得た一例
飯島　賢、山下雅史、清水潤三、小田切数基、柳本喜智、竹山廣志、鈴木陽三、池永雅一、川瀬朋乃、
今村博司、冨田尚裕、堂野恵三

第59回日本腹部救急医学会総会
 沖縄県　宜野湾市、沖縄コンベンションセンター　　令和5年3月9日－10日

■術前虫垂炎と診断した虫垂腫瘍の4例
古賀千絢、池永雅一、鈴木陽三、竹山廣志、小田切数基、柳本喜智、山下雅史、清水潤三、川瀬朋乃、
今村博司、堂野恵三

第59回日本腹部救急医学会総会
 沖縄県　宜野湾市、沖縄コンベンションセンター　　令和5年3月9日－10日

■大腸癌部穿孔5例の検討
地主皓一、池永雅一、鈴木陽三、竹山廣志、小田切数基、柳本喜智、山下雅史、川瀬朋乃、清水潤三、
今村博司、冨田尚裕、堂野恵三

第59回日本腹部救急医学会総会
 沖縄県　宜野湾市、沖縄コンベンションセンター　　令和5年3月9日－10日

■RAS変異型切除不能進行・再発大腸癌患者における化学療法後のｃｔDNA中RAS遺伝子変異ステータス：
RASMEX study(JACCRO CC17)

伊澤直樹、松原裕樹、仁科慎一、塩澤　学、傳田忠道、太田博文、根来裕二、田中千弘、川上尚人、
松岡　宏、田邊裕貴、池永雅一、奥田博介、石黒　敦、賀川義規、佐竹悠良、砂川　優、竹内正弘、
市川　度、藤井雅志

第20回日本臨床腫瘍学会学術集会
 福岡県　福岡市、福岡国際会議場/マリンメッセ福岡　　令和5年3月16日－18日

■高齢者機能評価を伴う高齢者切除不能進行・再発胃癌に対するCapeOX療法の第Ⅱ相試験(TCOG GI-1601)
武藤　理、陳　勁松、川端良平、保坂尚志、進藤吉明、永田直幹、藪崎　裕、川瀬朋乃、遠藤俊治、
柏田知美、中村将人、檜原　淳、小林道也、長島文夫、高張大亮、石塚直樹、山口研成

第20回日本臨床腫瘍学会学術集会
 福岡県　福岡市、福岡国際会議場/マリンメッセ福岡　　令和5年3月16日－18日

■胆嚢十二指腸瘻による胆石性腸閉塞の一例
飯島　賢、山下雅史、清水潤三、小田切数基、柳本喜智、竹山廣志、鈴木陽三、池永雅一、川瀬朋乃、
今村博司、冨田尚裕、堂野恵三

第206回近畿外科学会 大阪市、大阪国際交流センター　　令和5年3月18日

研究会・集談会発表
■今村博司

Gastric cancer web Seminar in多摩　2022 Web開催 令和4年4月7日
■各治療ラインの最大化でさらなる生存延長を目指すために

柳本喜智
Lilly Gastric Cancer Web conference　2022.6.27 Web開催 令和4年6月27日
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■腹腔鏡下低位前方切除・右精嚢合併切除で治癒切除し得た上行結腸癌腹膜播種再発の一例
鈴木陽三、能浦真吾、竹山廣志、佐藤泰史、小田切数基、山下雅史、柳本喜智、清水潤三、川瀬朋乃、
今村博司、岩澤卓、冨田尚裕、堂野恵三

第44回日本癌局所療法研究会　さまざまな状況下での癌局所療法　
 豊中市、千里ライフサイエンスセンター 令和4年7月1日

■リンチ症候群に対する下部消化管内視鏡検査の質と安全性の検討～遺伝性大腸癌委員会多施設共同研究～
宮倉安幸、千野晶子、田中屋宏爾、赤木　究、高雄暁成、山田真善、石田秀行、小森康司、　　　　
佐々木和人、三口真司、平田敬治、主藤朝也、石川敏昭、山口達郎、冨田尚裕、味岡洋一

第97回大腸癌研究会学術集会 東京都、浜松町コンベンションホール　　令和4年7月7日－8日
■リンチ症候群におけるpost-colonoscopy colorectal cancerの臨床病理学的特徴

高雄暁成、飯塚敏郎、高雄美里、千野晶子、赤木　究、山田真善、田中屋宏爾、石田秀行、小森康司、
佐々木和人、三口真司、平田敬治、主藤朝也、山口達郎、冨田尚裕、味岡洋一

第97回大腸癌研究会学術集会 東京都、浜松町コンベンションホール　　令和4年7月7日－8日
■Lynch症候群患者における大腸癌術後の異時性大腸腫瘍に関する検討：散発性大腸癌症例との比較検討
（多施設共同コホート試験）

坂本　慧、佐々木和人、石原聡一郎、山口達郎、田中屋宏爾、千野晶子、冨田尚裕、味岡洋一
第97回大腸癌研究会学術集会 東京都、浜松町コンベンションホール　　令和4年7月7日－8日

■大腸切除歴のないリンチ症候群患者における大腸癌および腺腫の累積発生リスク
三口真司、千野晶子、赤木　究、高雄暁成、山田真善、田中屋宏爾、石田秀行、小森康司、佐々木和人、
平田敬治、主藤朝也、宮倉安幸、石川敏昭、山口達郎、冨田尚裕、味岡洋一

第97回大腸癌研究会学術集会 東京都、浜松町コンベンションホール　　令和4年7月7日－8日
■長期生存を目指した胃癌薬物療法

今村博司
群馬県　胃がん治療セミナー Web開催 令和4年7月14日

■症例検討会
柳本喜智

第54回専門医を目指す消化器外科セミナー 大阪市、ブリーゼプラザ　　令和4年8月26日
■胃癌におけるcontinuum of care

柳本喜智
Gastric Cancer Forum in TOYONO Web開催　　令和4年9月9日

■実臨床におけるエドルミズの適正使用
今村博司

がん悪液質治療セミナー　In OSAKA 2022
 大阪市、ホテル阪急インターナショナル　　令和4年9月14日

■胃癌コンセプトに基づいた食道胃接合部癌に対する経裂孔的下縦隔郭清
柳本喜智、今村博司、小田切数基、川瀬朋乃、山下雅史、竹山廣志、鈴木陽三、池永雅一、清水潤三、
岩澤　卓、冨田尚裕、堂野恵三

第35回近畿内視鏡外科研究会 兵庫県　西宮市、ホテルヒューイット甲子園　　令和4年9月17日
■胃癌における適切なHER2検査

柳本喜智
胃がん治療を考える会　2022 豊中市、千里ライフサイエンスセンタービル　　令和4年9月22日

■ビデオクリニック×特別レクチャー【LDG #6郭清】(20分×3題)
小田切数基

第1回Upper-GI Surgical Joint Conference　～USJ カンファ～
 大阪市、ジョンソン・エンド・ジョンソン大阪支店　　令和4年10月21日
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■ビデオクリニック×特別レクチャー【LDG #6郭清】(20分×3題)
柳本喜智

第1回Upper-GI Surgical Joint Conference　～USJ カンファ～
 大阪市、ジョンソン・エンド・ジョンソン大阪支店　　令和4年10月21日

■ビデオクリニック×特別レクチャー【中下縦隔VATS】(25分×2題)
柳本喜智

第1回Upper-GI Surgical Joint Conference　～USJ カンファ～
 大阪市、ジョンソン・エンド・ジョンソン大阪支店　　令和4年10月21日

■実臨床のClinical Question　胃癌治療の「どうする？」を考える
　胃癌治療と栄養療法を効果的に組み合わせるには

今村博司
Gastric Cancer Leaders' Meeting Web開催　　令和4年11月28日

■一般市中病院におけるロボット支援腹腔鏡下直腸手術の現状
竹山廣志

大阪LAC次世代の会 Web開催　　令和4年12月2日
■今村博司

胃癌一次治療1周年記念講演会　オプジーボ＋化学療法
 東京都、ANAインターコンチネンタルホテル東京　　令和4年12月4日

■右外鼠径ヘルニアに合併した閉経後異所性子宮内膜症の1例
鈴木陽三、小田切数基、柳本喜智、山下雅史、竹山廣志、池永雅一、清水潤三、川瀬朋乃、今村博司、
堂野恵三

第16回関西ヘルニア研究会 吹田市、大阪府済生会吹田病院　　令和4年12月17日
■がんゲノム医療

今村博司
令和4年度　医療教育委員会発表会 豊中市、市立豊中病院　　令和5年2月1日

■胃がん抗がん剤患者に対する口腔ケア、口腔内トラブルについてのアンケート調査
川瀬朋乃、今村博司、柳本喜智、小田切数基、秦　真由美、久田真規子

第31回日本がんチーム医療研究会 大阪市、大阪私学会館　　令和5年3月4日
■胆嚢皮膚瘻を伴った胆石症の1例

山下雅史、清水潤三、小田切数基、柳本喜智、竹山廣志、鈴木陽三、池永雅一、今村博司、冨田尚裕、
堂野恵三

第114回大阪胆道疾患研究会 Web開催　　令和5年3月16日

講習・講演
■胃癌薬物療法最前線～長期生存を目指して～

今村博司
Gastric cancer　web Seminar in多摩　2022 Web開催 令和4年4月7日

■一次治療におけるオプジーボ＋化学療法の適正使用を考える
今村博司

胃癌1次治療承認記念講演会 Web開催 令和4年4月22日
■がん治療における集学的支持療法の重要性～チーム医療で胃がん患者の体重減少に挑む～

今村博司
第9回日本サルコペニア・悪液質・消耗性疾患研究会　シンポジウム３
 Web開催 令和4年4月23日
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■長期生存を目指した胃癌薬物療法～ニボルマブの登場で一次治療はどう変わるのか？～
今村博司

オプジーボWEBライブセミナー～初夏のGC Week～ Web開催 令和4年5月17日
■HER2陽性胃癌のベストプラクティス

今村博司
Gastric Cancer Meeting　2022 Web開催 令和4年5月18日

■HER2陽性胃がんのベストプラクティス～外科医がおさえるべきポイント～
今村博司

Gastric Cancer Joint Conference　2022 Web開催 令和4年5月24日
■HER2陽性胃癌のベストプラクティス～外科医がおさえるべきポイント～

今村博司
Cancer total management　2022 Web開催 令和4年5月25日

■胃癌 1st line 治療最前線　～オプジーボ＋化学療法の実際～
今村博司

第26回三島圏域がん研究会 Web開催 令和4年5月26日
■胃癌薬物治療戦略のパラダイムシフト　～「薬剤を使い切る」から「適切なタイミングで切り替える」へ～

今村博司
Lilly GC Eｘpert Web Seminar 2022 Web開催 令和4年6月1日

■胃癌薬物治療戦略のパラダイムシフト　～「チーム医療」で治療を"つなぐ"～
今村博司、秦　真由美

都城地区胃癌講演会 宮崎県　都城市、都城ロイヤルホテル　　令和4年6月8日
■多職種連携で患者満足度の高い胃がん治療を提供するために

今村博司
第26回愛媛消化管がん懇話会 Web開催 令和4年6月10日

■家族性大腸腺腫症の治療－今までの経験と最近の知見から－
冨田尚裕

第47回ハーモニー・ライン年初総会 兵庫県　神戸市、しあわせの村 令和4年6月11日
■胃癌化学療法における栄養サポートの重要性　～多職種連携で患者満足度の高い胃がん治療を提供するた

めに～
今村博司

ほとめきWebセミナー Web開催 令和4年6月24日
■エキスパートから学んだ技術伝承のKnow How

柳本喜智
ZOOM Webinar　LDG習得のKnow-How 2022　～それぞれの立場から～
 Web開催 令和4年6月29日

■HER2陽性胃癌のベストプラクティス～外科医がおさえるべきポイント～
今村博司

Gastric Cancer Web Seminar　2022.7.5 Web開催　　令和4年7月5日
■ciNPTのメリット

清水潤三
ciNPT Webセミナー 手術部位感染予防の最前線 Web開催　　令和4年7月7日

■HER2陽性胃癌のベストプラクティス～外科医がおさえるべきポイント～
今村博司

胃癌治療最前線-Web Seminar Web開催　　令和4年7月8日
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■胃癌治療における集学的支持療法の重要性～チーム医療で”体重減少”に挑む～
今村博司

ONCOLOGY　WEBライブセミナー Web開催 令和4年7月12日
■HER2陽性胃癌のベストプラクティス～外科医がおさえるべきポイント～

今村博司
Gastric Cancer Web Seminar　2022.7.15 Web開催 令和4年7月15日

■HER2陽性胃癌のベストプラクティス～外科医がおさえるべきポイント～
今村博司

胃癌トータルケアWebセミナー Web開催 令和4年7月26日
■HER2陽性胃癌のベストプラクティス～外科医がおさえるべきポイント～

今村博司
Gastric Cancer Total Care Web Seminar Web開催 令和4年7月27日

■ICU 入室患者に対する MRSA アクティブサーベランスの有用性
清水潤三

第7回感染症遺伝子検査フォーラム 山梨県　甲府市、古名屋ホテルホアヒン 令和4年7月30日
■HER2 陽性胃癌のベストプラクティス～外科医がおさえるべきポイント～

今村博司
甲信がんTotal Care Web Seminar 山梨県　甲府市、古名屋ホテル 令和4年8月4日

■HER2陽性胃癌のベストプラクティス～外科医がおさえるべきポイント～
今村博司

Gastric Cancer Live Symposium in Fukuyama Web開催 令和4年8月5日
■腹膜播種再発した症例の治療戦略

今村博司
オプジーボWEBライブセミナー　2022.8.23 Web開催 令和4年8月23日

■胃がん術後の栄養療法を極める
今村博司

胃癌周術期栄養療法を考える会　2022.8.26 Web開催 令和4年8月26日
■HER2陽性胃癌のベストプラクティス

今村博司
Gastric Cancer Web Seminar　in Tokyo Web開催 令和4年8月29日

■HER2陽性胃癌のベストプラクティス～外科医がおさえるべきポイント～
今村博司

Gastric Cancer Web Seminar　2022.9.5 Web開催 令和4年9月5日
■胃癌治療における集学的支持療法の重要性～チーム医療で”体重減少”に挑む～

今村博司
がん悪液質治療を考える会 Web開催 令和4年9月6日

■胃癌治療における集学的支持療法の重要性～チーム医療で”体重減少”に挑む～
今村博司

がん悪液質治療セミナー2022　in 福島 Web開催 令和4年9月7日
■HER2陽性胃癌のベストプラクティス～外科医がおさえるべきポイント～

今村博司
がん治療トータルケアWEBセミナー～HER2陽性胃癌患者の治療を考える～
 Web開催 令和4年9月8日
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■多職種連携で患者満足度の高い胃がん治療を提供するために
今村博司

Gastric Cancer Forum in TOYONO Web開催 令和4年9月9日
■食道胃接合部癌における経裂孔的下縦隔郭清の定型化

柳本喜智
Gastric Cancer Forum in TOYONO Web開催 令和4年9月9日

■胃癌治療における集学的支持療法の重要性～チーム医療で”体重減少”に挑む～
今村博司

Cancer Cachexia Web Seminar Web開催 令和4年9月12日
■なぜ、胃癌治療に栄養サポートが重要なのか？～エビデンスとチーム医療で体重減少に挑む～

今村博司
エレンタールWEB講演会　2022 豊中市、千里阪急ホテル 令和4年9月15日

■当院におけるラロレクチニブ使用経験～出してよかったCGP～
今村博司

Bayer Precision Oncology Seminar Web開催 令和4年9月20日
■胃癌治療における集学的支持療法の重要性～チーム医療で”体重減少”に挑む～

今村博司
がん悪液質治療WEBセミナー　2022.9.21 Web開催 令和4年9月21日

■胃癌治療における集学的支持療法の重要性～チーム医療で”体重減少”に挑む～
今村博司

がん悪液質治療セミナー　in 長野 Web開催 令和4年9月26日
■HER2陽性胃癌のベストプラクティス～外科医がおさえるべきポイント～

今村博司
Gastric Cancer Web Meeting 2022～胃がん診療と栄養サポートを考える～
 Web開催 令和4年9月28日

■胃がん患者における栄養管理の実際と課題について～適切な支持療法によるQOL向上と化学療法の継続～
今村博司

Gastric Cancer Web Meeting 2022～胃がん診療と栄養サポートを考える～
 Web開催 令和4年10月6日

■がんゲノム医療時代の遺伝性腫瘍－遺伝性大腸癌を中心に－
冨田尚裕

兵庫県がん診療連携協議会　令和4年度　研修・教育部会セミナー
 兵庫県　神戸市、兵庫県民会館 令和4年10月8日

■上部消化器癌の治療
柳本喜智

第7回熊本外科フォーラム Web開催 令和4年10月8日
■胃癌治療における集学的支持療法の重要性～チーム医療で”体重減少”に挑む～

今村博司
Cancer Cachexia Seminar～エドルミズ錠発売1周年記念講演会～ Web開催 令和4年10月11日

■がん治療における栄養サポートの重要性
今村博司

第15回日本臨床外科学会佐賀県支部学術集会イブニングセミナー
 佐賀県　佐賀市、ガーデンテラス佐賀ホテル＆マリトピア 令和4年10月12日
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■胃がん治療を病診連携で支えるために
今村博司

令和4年度全国都市立病院薬局長協議会・研修会
 兵庫県　神戸市、ラッセホール 令和4年10月14日

■胃癌治療における集学的支持療法の重要性～チーム医療で”体重減少”に挑む～
今村博司

エドルミズ適正使用セミナー ALL Hokkaido Series 3 Web開催 令和4年10月17日
■消化器癌治療における集学的支持療法の重要性～チーム医療で”体重減少”に挑む～

今村博司
第60回日本癌治療学会学術集会
 兵庫県　神戸市、神戸コンペンションセンター　　令和4年10月20日－22日

■ゲノム医療時代のLynch症候群－HBOCの後を追って－
冨田尚裕

第8回日本産科婦人科遺伝診療学会学術講演会
 新潟県　新潟市、朱鷺メッセ新潟コンベンションセンター　　令和4年10月29日－30日

■HER2陽性胃癌のベストプラクティス～外科医がおさえるべきポイント～
今村博司

Gastric Cancer Web Seminar　2022.11.2 Web開催 令和4年11月2日
■『当院における胃癌Conversion手術の治療戦略』『Expert Cross Talk～胃がん集学的治療の実臨床～』

柳本喜智
Lilly Gastric Cancer Online Conference　2022 Web開催 令和4年11月16日

■多職種連携で患者満足度の高い胃がん治療を提供するために
今村博司

第52回胃外科・術後障害研究会イブニングセミナー
 静岡県　沼津市、ふじのくに千本松フォーラム 令和4年11月18日

■第3講　消化器がんの薬物療法とゲノム医療－薬の治療はここまで進歩している！！－
川瀬朋乃

第20回市立豊中病院がん医療市民公開講座
 豊中市、千里ライフサイエンスセンター　　令和4年11月19日

■第2講　まさか自分が大腸がん・・・！
池永雅一

第20回市立豊中病院がん医療市民公開講座
 豊中市、千里ライフサイエンスセンター　　令和4年11月19日

■長期生存を目指した胃癌薬物療法～ニボルマブの登場1年で一次治療はどう変わったのか～
今村博司

第84回日本臨床外科学会総会
 福岡県　福岡市、福岡国際会議場他　　令和4年11月24日－26日

■胃癌治療における集学的支持療法の重要性～チーム医療で”体重減少”に挑む～
今村博司

第11回済生会一般外科・消化器外科研究会学術講演会
 福岡県　福岡市、オリエンタルホテル福岡博多ステーション　　令和4年11月25日

■HER2陽性胃癌のベストプラクティス～外科医がおさえるべきポイント～
今村博司

Gastric Cancer Web Seminar　2022.12.12 Web開催 令和4年12月12日
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■HER2陽性胃癌のベストプラクティス　～外科医がおさえるべきポイント～
今村博司

消化器がんトータルケアWebセミナー Web開催 令和5年1月19日
■HER2陽性胃癌のベストプラクティス　～適切な画像評価・血液検査のタイミング～

今村博司
Gastric Cancer Web Seminar　2023 Web開催 令和5年2月1日

■胃癌薬物治療戦略のパラダイムシフト　～"薬剤を使い切る"から"適切なタイミングで切り替える"へ～
今村博司

R307消化器癌セミナー　-SeasonⅣ-
 滋賀県　甲賀市、水口センチュリーホテル　　令和5年2月3日

■胃癌治療における集学的支持療法の重要性　～チーム医療で"体重減少"に挑む～
今村博司

Cachexia Conference in NAGOYA 2023 Web開催 令和5年2月6日
■HER2陽性胃癌のベストプラクティス　～外科医がおさえるべきポイント～

今村博司
Area Gastric Cancer Meeting in Shimane 2023 Web開催 令和5年2月14日

■胃癌に対する術後補助化学療法と栄養・運動サポートの取組み
今村博司

Yakult Oncology Seminar 2023 -2nd Announcement- Web開催 令和5年2月15日
■HER2陽性胃癌のベストプラクティス　～外科医がおさえるべきポイント～

今村博司
胃癌トータルケアWebセミナー　2023 Web開催 令和5年2月21日

■がん治療における集学的支持療法の重要性　～消化器外科医の視点から～
今村博司

第37回日本がん看護学会学術集会　2023年度教育セミナー　教育セミナー11
 神奈川県　横浜市、パシフィコ横浜　　令和5年2月26日

■HER2陽性胃癌のベストプラクティス　～外科医がおさえるべきポイント～
今村博司

Total Care Forum for Gastric Cancer 2023 Web開催 令和5年3月9日
■胃癌薬物治療戦略のパラダイムシフト　「薬剤を使い切る」から「適切なタイミングで切り替える」へ

今村博司
第49回広島GISクラブ　『胃癌周術期における栄養管理』
 広島県　広島市、広島コンベンションホール　　令和5年3月10日

■がん治療における集学的支持療法の重要性　～チーム医療で胃がん患者の体重減少に挑む～
今村博司

第21回日本栄養改善学会近畿支部会学術総会
 京都府　京都市、龍谷大学響都ホール　　令和5年3月12日

■がん治療における集学的支持療法の重要性　～チーム医療で体重減少に挑む～
今村博司

がん悪液質治療シンポジウム in 青森　2023 Web開催 令和5年3月13日
■柳本喜智

第2回兵庫胃ビデオカンファレンス Web開催 令和5年3月17日
■長期生存を目指した胃癌薬物療法　～ニボルマブの登場1年で一次治療はどう変わったのか～

今村博司
第2回 Owari Gastric Cancer Web Seminar Web開催 令和5年3月22日



－ 152 －

診療部門の現況と研究研修事項
Ⅰ　医務局の現況と研究研修事項

■多職種連携で患者満足度の高い胃がん治療を提供するために　～支持療法の重要性～
今村博司

第2回Oncology & Nutrition webinar ～多職種連携がん栄養セミナー～
 Web開催 令和5年3月24日

司会・座長・その他
■司会：池永雅一

大腸-予後因子-1
第122回日本外科学会定期学術集会 熊本県　熊本市、熊本城ホール　　令和4年4月14日－16日

■座長：冨田尚裕
ランチョンセミナー３
第28回日本遺伝性腫瘍学会学術集会
 岡山県　岡山市、岡山コンベンションセンター　　令和4年6月17日－18日

■座長：冨田尚裕
海外招請講演
第28回日本遺伝性腫瘍学会学術集会
 岡山県　岡山市、岡山コンベンションセンター　　令和4年6月17日－18日

■座長：冨田尚裕
理事長講演
第28回日本遺伝性腫瘍学会学術集会
 岡山県　岡山市、岡山コンベンションセンター　　令和4年6月17日－18日

■座長：今村博司
Lilly Gastric Cancer Web conference　2022 Web開催　　令和4年6月27日

■司会：今村博司
Lilly Gastric Cancer Web conference　2022 Web開催　　令和4年6月27日

■座長：川瀬朋乃
令和4年度第4回　豊中市薬剤師会6月Web研修会 豊中市、千里阪急ホテル　　令和4年6月28日

■座長：池永雅一
第77回日本消化器外科学会総会 神奈川県　横浜市、パシフィコ横浜　　令和4年7月20日－22日

■司会：冨田尚裕
特別講演
第10回日本家族性大腸腺腫症研究会 福岡県　北九州市　　令和4年9月2日

■司会：今村博司
ディスカッション　～テーマ：胃癌におけるcontinuum of care～
Gastric Cancer Forum in TOYONO Web開催　　令和4年9月9日

■座長：今村博司
第30回日本がんチーム医療研究会
 大阪市、大阪府看護協会ナーシングアート大阪　　令和4年9月17日

■司会：清水潤三
消化器外科領域におけるNPWTを活用したSSI対策
関西NPWTセミナー　予防～治療まで Web開催　　令和4年9月21日

■座長：今村博司
胃がん治療を考える会　2022 豊中市、千里ライフサイエンスセンタービル　　令和4年9月22日

■座長：竹山廣志
日本消化器病学会近畿支部第117回例会 大阪市、大阪国際交流センター　　令和4年10月8日
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■座長：川瀬朋乃
令和4年度第7回　豊中市薬剤師会10月研修会 Web開催　　令和4年10月11日

■座長：今村博司
第33回近畿GIST研究会開催 大阪市、ホテル阪急インターナショナル　　令和4年10月15日

■座長：清水潤三
第25回 関西感染症フォーラム（FlnD in Kansai)

 大阪市、大阪国際交流センター　　令和4年10月29日
■座長：清水潤三

一次縫合創に対するNPWTの最適な適応とは
第35回日本外科感染症学会総会学術集会
 岡山県　倉敷市、倉敷市芸文館　　令和4年11月8日－9日

■座長：清水潤三
術後感染性合併症に対するIVRの症例検討　こうやって患者を救います！
第35回日本外科感染症学会総会学術集会
 岡山県　倉敷市、倉敷市芸文館　　令和4年11月8日－9日

■座長：今村博司
第3回北摂消化器癌連携セミナー 豊中市、千里ライフサイエンスセンター　　令和4年11月11日

■座長：清水潤三
第40回消化器外科共同研究会リスクマネジメント分科会 Web開催　　令和4年11月11日

■座長：今村博司
Lilly Gastric Cancer Online Conference　2022 Web開催　　令和4年11月16日

■座長：竹山廣志
第35回日本内視鏡外科学会総会
 愛知県　名古屋市、ポートメッセなごや　　令和4年12月8日－10日

■座長：今村博司
北摂irAE　ディスカッションミーティング 豊中市、千里阪急ホテル　　令和4年12月15日

■座長：池永雅一
北摂irAE　ディスカッションミーティング 豊中市、千里阪急ホテル　　令和4年12月15日

■司会・進行：柳本喜智
第4回腹腔鏡下胃切除術セミナー　～さらなる高みを目指して～
 大阪市、オービックホール　　令和4年12月15日

■座長：冨田尚裕
どう使う？がん遺伝子パネル検査
NCCオンコパネル Webセミナー Web開催　　令和5年1月20日

■座長：川瀬朋乃
豊中市薬薬連携セミナー　2023 Web開催　　令和5年2月14日

■司会：池永雅一
一般演題42　大腸穿孔②
第59回日本腹部救急医学会総会
 沖縄県　宜野湾市、沖縄コンベンションセンター　　令和5年3月9日－10日

■司会：柳本喜智
第一部　レクチャー【膵上縁郭清のコンセプト】
第2回Upper-GI Surgical Joint Conference ～USJカンファ
 大阪市、ジョンソン・エンド・ジョンソン大阪支店　　令和5年3月11日
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■座長：今村博司
チームで取り組むがん悪液質対策シリーズ
エドルミズ　WEBライブセミナー　2023 Web開催　　令和5年3月29日

■司会：今村博司
QA Discussion
エドルミズ　WEBライブセミナー　2023 Web開催　　令和5年3月29日
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8.　整形外科

＜現　況＞
　新型コロナウイルス感染症の影響のため、不自由な診療を余儀なくされているが、当科では手・上肢の外
科、股・膝関節外科、脊椎外科、肩関節外科、リウマチ、良性軟部腫瘍の専門医が在籍し、骨軟部悪性腫瘍
を除く整形外科領域をカバーできる体制をとっている。手・上肢の外科、肩関節外科の領域では関節鏡手術
を積極的に行っている。股・膝関節外科では股関節・膝関節の人工関節手術を数多く行っており、股関節で
はナビゲーションシステムを用いて正確で安全な手術が可能となっている。脊椎外科では頸椎から胸椎、腰
椎まで幅広い疾患に対する手術治療を行っている。また、脊椎の固定術でもナビゲーションシステムを導入
し、正確で安全な手術が可能となっている。

＜手術件数：分野別＞

上肢外傷手術 301 上肢・肩関節外科手術 225
下肢外傷手術 155 腫瘍手術 48
下肢人工関節手術 146 その他手術 13
脊椎外科手術 90

合　計 978

＜今後の課題＞
　鏡視下手術、低侵襲手術を積極的に行っていくことで入院期間の短縮と早期の社会復帰を促進していくよ
うに努めている。

＜研究研修事項＞
病院内研究研修会
整形外科抄読会…………………………………週1回
整形外科症例検討会……………………………週1回

部長回診 …………………………………………週1回

刊行論文
■運動器は人間の精神的支柱でもある

吉川秀樹
Loco Cure　8：279-281, 2022

■似たもの画像、あいまい画像を一刀両断!画像診断道場　実はこうだった[第216回]　左膝の著明な腫脹…
診断は?（図説）

栗山幸治
日本医事新報　5122：1-2, 2022

■似たもの画像、あいまい画像を一刀両断!画像診断道場　実はこうだった[第212回]　手根骨に注目すると（図説）
栗山幸治

日本医事新報　5114：1-2, 2022
■BIO-RSAと下方偏心型 glenosphereによる scapularnotchingの予防効果

水野直子、小泉宏太
肩関節　46（1）：133-137, 2022

■Relationship between distal radius fracture severity and 25-hydroxyvitamin-D level among perimenopausal 
and postmenopausal women

Abe S, Kashii M, Shimada T, Suzuki K, Nishimoto S, Nakagawa R, Horiki M, Yasui Y, Namba J, Kuriyama K
Bone Joint Open　3（3）：261-267, 2022



－ 156 －

診療部門の現況と研究研修事項
Ⅰ　医務局の現況と研究研修事項

■Human iPS cell-derived cartilaginous tissue spatially and functionally replaces nucleus pulposus
Kamatani T/Hagizawa H, Yarimitsu S, Morioka M, Koyamatsu S, Sugimoto M, Kodama J, Yamane J, 
Ishiguro H, Shichino S, Abe K, Fujibuchi W, Fujie H, Kaito T, Tsumaki N

Biomaterials　284（121491）：1-2, 2022
■橈側腱膜縫縮及び再建により治療した非外傷性母指伸筋腱脱臼の１例

阿部真悟、栗山幸治
日本手外科学会雑誌　39（4）：548-551, 2023

学会発表
■橈側腱膜縫縮及び再建により治療した母指伸筋腱脱臼の１例

阿部真悟、栗山幸治
第65回日本手の外科学会学術集会 北九州　　令和4年4月

■腰椎椎間板ヘルニアに対する椎間板内酵素注入療法の早期改善例における特徴
釜谷崇志、柏井将文、北口和真

第51回日本脊椎脊髄病学会 横浜　　令和4年4月
■マレットフィンガー装具を用いた外傷性ボタンホール変形に対する保存治療

栗山幸治、阿部真悟
第65回日本手の外科学会学術集会 北九州　　令和4年4月

■Can eccentric glenosphere help to prevent scapular notching after reverse total shoulder arthroplasty in a 
three-dimensional computational model?

Mizuno N, Koizumi K
第16回16eme Congres Association France-Japon d'Orthopedie
 奈良　　令和4年4月

■陸上部高校生に発症した大腿骨骨幹部疲労骨折の1例
須之内紀一、山本健吾、栗山幸治

第48回日本骨折治療学会 横浜　　令和4年6月
■陸上部高校生に発症した大腿骨骨幹部疲労骨折の1例

須之内紀一、山田慶貴、山下修人、吉田礼徳、山本健吾、栗山幸治
第60回大阪骨折研究会 大阪　　令和4年6月

■当院における骨折治療の取り組み　－効率 よく治療するために－
栗山幸治、釜谷崇志、阿部真悟、小泉宏太、柏井将文、吉田礼徳、水野直子、山本健吾

第60回大阪骨折研究会 大阪　　令和4年4月
■iPS細胞由来軟骨様髄核組織の移植による椎間板再生の検討

釜谷崇志、海渡貴司、吉川秀樹、妻木範行
第40回日本骨代謝学会 岐阜　　令和4年7月

■Can eccentric glenosphere help to prevent scapular notching after reverse total shoulder arthroplasty in a 
three-dimensional computational model?

Mizuno N
第42回SICOT orthopedic world congress Kuala Lumpur　　令和4年9月

■PVNSとの鑑別が困難であった膝関節内類上皮肉腫の１例
佐邊秀彬、伊村慶紀、佐藤世羅、中井隆彰、王谷英達、岡田誠司

第139回中部日本整形外科災害科学・学術集会 大阪　　令和4年10月
■ラット髄核摘出モデルを用いたヒトiPS細胞由来軟骨様髄核組織移植による椎間板変性抑制効果の長期的検討

釜谷崇志、萩澤宏樹、鎗光清道、藤江裕道、海渡貴司、吉川秀樹、妻木範行
第37回日本整形外科学会基礎学術集会 宮崎　　令和4年10月
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■鏡視下 Bankart 修復術後の関節窩横径減少は DAFF 法でも生じるか？
水野直子

第49回日本肩関節学会 横浜　　令和4年10月
■RSA の外方化の様式による外転・内転角度への影響

水野直子
第49回日本肩関節学会 横浜　　令和4年10月

■腰椎圧迫骨折後に発症したPeriprosthetic Atypical Femoral Fractureの１例
山本健吾、吉田礼徳、柏井将文、栗山幸治

第49回日本股関節学会 山形　　令和4年10月
■肘関節内に発生した結節性筋膜炎の1例

栗山幸治、阿部真悟
第35回日本肘関節学会 山形　　令和5年2月

司会・座長・その他
■座長：栗山幸治

第65回日本手外科学会学術集会 福岡県　北九州市、北九州国際会議場　　令和4年4月15日
■座長：栗山幸治

第49回日本骨折治療学会 神奈川県　横浜市、パシフィコ横浜　　令和4年6月25日

講習・講演
■Cage感染術後のScrew折損に対して再々手術を要した１例

釜谷崇志、柏井将文
第2回NOVA Spine Surgeons Assembly 大阪　　令和4年7月

■MINIMA PL approach
山本健吾

MINIMA Webinar Web開催　　令和4年8月
■右膝関節内軟部腫瘍の一例

佐邊秀彬、伊村慶紀、中井隆彰、王谷英達、清川博貴、森井英一、岡田誠司
第156回関西骨軟部腫瘍研究会 Web開催　　令和4年9月

■高齢者の骨・関節の病気について
吉川秀樹

第85回千里ライフサイエンス市民公開講座 豊中　　令和4年10月
■整形外科女性医師のリアルライフ－阪大整形外科女医会代表として－

水野直子、佐藤世羅、太田陽香、数井ありさ
第139回中部日本整形外科災害科学・学術集会 大阪　　令和4年10月

■二次性骨折予防に対する当院の取り組みについて
山本健吾

骨粗鬆症　地域連携セミナー Web開催　　令和4年11月
■数年来の大腿部痛の１例

佐邊秀彬
第33回待兼山整形外科病診カンファレンス 豊中　　令和5年1月
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9.　脳神経外科

＜現　況＞
　地域の基幹病院脳神経外科として、急性期脳血管障害、良性脳腫瘍、悪性脳腫瘍、頭部外傷、感染など、
対象疾患は多岐にわたり、幅広く診療を行っている。
　また、脳卒中センターを脳神経内科とともに担っており、脳梗塞、脳出血、くも膜下出血など多くの急性
期脳卒中患者を受入れている。迅速な診断、治療が可能な体制を整え、主幹動脈閉塞に対しては24時間体制
で経皮的血栓除去を行っている。また、低侵襲治療として、動脈瘤コイル塞栓術、ステント留置術などの脳
血管内治療を積極的に活用している。
　直達手術に関しては手術用ナビゲータ、術中電気生理モニタリング（SEP,MEP）を導入しており、安全確
実な手術をめざしている。令和元年6月にはSCU病床（9床）開設し脳卒中患者の受入れ体制を整備した。
　新型コロナウイルス感染症の影響で病床使用制限や救急受入れ制限が生じ、手術数248件と前年度の240件
より増加したが令和元年度の319件から減少した状態が続いている。

＜手術件数＞

脳腫瘍摘出術 22例
動脈瘤クリッピング／コイル塞栓術 15例
頸動脈血栓内膜剥離術/頚動脈ステント留置 7例
脳血管内治療 78例
その他、慢性硬膜下血腫の穿頭ドレナージ、脳膿瘍摘出術など

年間　 計248例

＜今後の課題＞
　病院全体として新型コロナウイルス感染症対策に注力した影響で、紹介患者や救急受入数が減少した。今
後は、患者数の回復をめざす必要がある。

＜研究研修事項＞
病院内研究研修会
脳神経外科カンファレンス……………………週1回
脳神経外科手術カンファレンス………………週1回
脳神経外科術後カンファレンス………………週1回
抄読会……………………………………………週1回

脳神経外科死亡・合併症カンファレンス ……月1回
脳卒中カンファレンス …………………………週1回
脳神経内科脳神経外科新入院カンファレンス ……週5回

学術・研修活動（市立豊中病院主催・共催・その他）
◎市立豊中病院主催・共催

■豊能PCEC　◎
豊能PCEC

西尾雅実、後藤　哲 豊中市、市立豊中病院　　参加者：約35名　　令和5年3月4日

学会発表
■90歳以上の脳血管内治療の検討

森　康輔、中村仁美、阿知波孝宗、後藤　哲、西尾雅実
第35回日本老年脳神経外科学会 徳島県　徳島市、あわぎんホール 令和4年4月23日
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■神経内視鏡を使用した脳膿瘍に対する手術
森　康輔、北村慧介、中村仁美、林　元久、後藤　哲、西尾雅実

第81回日本脳神経外科学会学術総会
 神奈川県　横浜市、パシフィコ横浜　　令和4年9月28日－30日

■神経内視鏡を使用した脳膿瘍に対する手術
森　康輔、北村慧介、中村仁美、林　元久、後藤　哲、西尾雅実

第32回日本神経内視鏡学会 長野県　北佐久郡、軽井沢プリンスホテル 令和4年11月4日
■経橈骨動脈アプローチによるの脳血管内治療の初期経験ガイディングシース使用におけるpitfallと使い分け

森　康輔、北村慧介、中村仁美、林　元久、後藤　哲、西尾雅実
第38回日本脳神経血管内治療学会学術総会 大阪市、大阪国際会議場　　令和4年11月10日－12日

■内視鏡下血腫除去術の手技を利用した脳膿瘍手術
森　康輔、北村慧介、中村仁美、林　元久、後藤　哲、西尾雅実

第48回日本脳卒中学会学術集会 神奈川県　横浜市、パシフィコ横浜 令和5年3月18日

研究会・集談会発表
■脳出血に対する内視鏡下血腫除去術の基本手技と応用　

森　康輔
Stroke手術手技セミナーin大阪 Web開催 令和5年3月13日

■前脈絡叢動脈分岐部に発生した破裂動脈瘤の一例　　
森　康輔

脳動脈瘤塞栓術　症例検討会ー症例から学ぶ脳血管内治療のTips Web開催 令和5年3月18日
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10.　心臓血管外科

＜現　況＞
　末梢血管領域を専門とする藤村博信を中心にスタッフ2名と循環器内科医、血管外科専門の応援医師の助
けを借りながら、腹部大動脈以下の末梢血管症例に特化し診療を行っている。
　心臓センター来院症例のうち、カンファレンスにて開心手術が必要と診断された症例は、病病連携により
大阪大学医学部附属病院にお願いしている。
　今年度も引き続きCOVID-19対応によるマンパワーの削減によって影響を受けたが、徐々に手術症例数は
増加し、ほぼCOVID-19前に戻した。
　腹部大動脈瘤に対する治療（人工血管置換術、ステントグラフト留置術）、閉塞性動脈硬化症に対する治療

（バイパス術、経皮経管血管形成術(PTA)）や下肢静脈瘤に対する治療（ストリッピング術、高位結紮術、硬
化療法、血管内焼灼術、血管内塞栓術（スーパーグルー治療）、維持透析導入に際する動静脈瘻作成術を主に
行っている。特に足趾潰瘍を生じているASO症例に対しては、可能な限り切断を回避するために膝下動脈以
下への自家静脈を用いた血行再建治療を積極的に行っている。

＜手術件数＞

腹部大動脈瘤 32例 透析シャント作成術 14例
閉塞性動脈硬化症 87例 急性動脈閉塞 14例
下肢静脈瘤 119例

＜今後の課題＞
　専門スタッフ2名での診療であり、血管系疾患に一定頻度で生じる緊急症例に十分な対応ができていると
は言えない。実際に、動脈瘤の破裂や急性動脈閉塞症例に対して、早急な手術治療を要するために他院に転
院を依頼するケースもあった。十分な救急対応を可能にするには、人員の増加が必要である。
　人口の高齢化により、手術対象年齢も高齢化の一途をたどっている。高齢者に対する侵襲的治療後は、大
きな合併症を生じなくても、全身状態の悪化やFrailityの増悪、術後せん妄や筋力低下などクリニカルパスど
おりには推移しないことが多く、パラメディカルを含むさらに多くのマンパワーを要する。働き方改革に負
の側面を落とす、この部分も課題である。

＜研究研修事項＞
病院内研究研修会
心臓血管外科術前カンファレンス……………週1回

刊行論文
■Successful redo aortic valve replacement using Perceval for multiple recurrent prosthetic valve 

dysfunction
Yumi Kakizawa, Hiroyuki Nishi, Takasumi Goto, Mutsunori Kitahara.

Interactive Cardio Vascular and Thoracic Surgery　34(5)：921-923, 2022
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■Successful concomitant minimally invasive surgery for aortic valve stenosis and right lung cancer via right 
mini-thoracotomy: A case report

Satoshi Sakakibara, Hiroyuki Nishi, Shinya Fukui, Mutsunori Kitahara, Kazuma Handa, Yumi Kakizawa, 
Takasumi Goto, Yasunobu Funakoshi.

J Cardiothorac Surg　17(1)：250, 2022
■A case of mediastinitis and prosthetic valve endocarditis caused by group B Streptococcus. B群レンサ球菌

による縦隔炎に人工弁感染性心内膜炎を合併した一例
寺島弘康、松本充弘、後藤隆純、丸山直子、福並靖崇、駒田　鴨、石山　諭、平尾　収

日本集中治療医学会雑誌　29：149-150, 2022
■A successful surgical aneurysmectomy and revascularization for superior mesenteric artery aneusysm 

associated with the obstructed inferior mesenteri artery
Yoichi Kawahira, Takashi Shibuya, Takashi Shintani, Hironobu Fujimura.

Annals of Vascular Surgery - Brief Reports and Innovations　2：100079, 2022
■Systemic adminidtration of HMGB1 fragment improves cardiac functions via activating tissue healing 

pathway of bone-marrow mesenchymal stemcell in a porcine ischemic cardiomyopathy model
Yoshito Ito, Masashi Kawamura, Takuji Kawamura, Katsuto Tamai, Daisuke Yoshioka, Tetsuya Saito, 
Ryohei Matsuura, Yusuke Misumi, Akima Harada, Takasumi Goto, Tadashi Watabe, Atsushi Yamada, 
Masaki Taira, Kazuo Shimamura, Koichi Toda, Shigeru Miyagawa.

Circulation　145：A11403, 2022

学会発表
■感染性大腿動脈瘤に対XenoSure patchによる動脈形成術を施行し、感染制御し得た一例

後藤隆純、白川幸俊、北原睦識、中里太郎、大谷明伸、川原洋一
第50回日本血管外科学会学術総会
 福岡　小倉市、ハイブリッド開催（リーガロイヤルホテル小倉）　　令和4年5月25日－27日

■6か月後のfollow echoにてEHITを認めたRFAの1例
白崎幸枝、藤村博信

第50回日本血管外科学会学術総会
 福岡　小倉市、ハイブリッド開催（リーガロイヤルホテル小倉）　　令和4年5月25日－27日

■肺動脈塞栓を合併した上行性血栓性静脈炎に対し、大腿静脈血栓除去および大伏在静脈切除を施行した一例
後藤隆純、藤村博信、澁谷　卓、宮川　繁

第42回日本静脈学会総会
 東京　千代田区、ステーションカンファレンス東京　　令和4年7月7日－8日

■バージャー病による重症虚血肢に対しバイパス術にて治癒を得た1例
梅津明子、藤村博信、後藤隆純

第36回日本血管外科学会近畿地方会 吹田市、大阪大学銀杏会館　　令和5年3月11日
■Preoperative and postoperative evaluation of access complications in iliac and femoral lesions after 

pEVAR
後藤隆純、藤村博信、新谷　隆、澁谷　卓、宮川　繁

第53回日本心臓血管外科学会学術総会
 北海道　旭川市、ハイブリッド開催（旭川市民文化会館）　　令和5年3月23日－25日
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司会・座長・その他
■座長：後藤隆純

セッション
演者：大阪警察病院　上田篤史、他
第26回近畿venous forum 大阪市、住友病院　　令和4年11月12日

■座長：藤村博信
特別セッション、スポンサードセミナー
演者：市立岸和田市民病院　六尾　哲、他
第26回近畿venous forum 大阪市、住友病院　　令和4年11月12日

■コメンテータ：藤村博信
血行再建とnew optionレオカーナによる創傷治癒
演者：旭川医科大学病院　菊池信介
北大阪血管外科ミーティング
 大阪市、ハイブリッド開催（リストランテ翔21）　　令和4年12月13日

■座長：藤村博信
心臓血管CTを用いたLatent Propertyの深策
演者：吹田徳洲会病院　白川　岳
第36回日本血管外科学会近畿地方会 吹田市、大阪大学銀杏会館　　令和5年3月11日
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11.　皮膚科

＜現　況＞
　令和4年度はスタッフ2名、専攻医2名の計4名体制で主に皮膚悪性腫瘍含めた皮膚外科および難治性皮膚疾
患を含む皮膚科疾患全般にわたり診療をしている。難治症例は大学を含めたカンファレンスにて随時検討し
ている。
　悪性黒色腫に対しては手術療法含めて、検査として色素、蛍光色素、RIを使用したセンチネルリンパ節の
同定及び生検を、治療では免疫チェックポイント阻害薬、分子標的薬、化学療法、必要に応じて放射線治療
を組み合わせて対応している。また、乳房外パジェット病/血管肉腫/メルケル細胞癌等の稀少癌に対しても
手術、化学療法、放射線療法等よる集学的治療に積極的に取り組んでいる。
　上記に関しては、豊能2次医療圏における地域がん診療連携拠点病院としての一翼を担っている。
　難治皮膚疾患としては、尋常性乾癬/乾癬性関節炎に対しては各種生物学的製剤の導入症例も多く、病状に
応じて各種治療選択をしている。
　また、アトピー性皮膚炎の生物的製剤/JAK阻害薬、慢性蕁麻疹の生物学的製剤も数多く導入している。
　緊急を要する疾患としては、重症皮膚軟部組織感染症の緊急手術を行っている。

［外来部門］
　令和4年度も例年どおり高い紹介率、逆紹介率を維持している。引き続き近隣診療所及び近隣総合病院との
良好な病診連携、病病連携に努めていく。

［入院部門］
　手術症例、皮膚科領域の急性期疾患等多彩な症例に対応している。皮膚悪性腫瘍の治療件数及び皮膚悪性
腫瘍の手術件数は大阪府下の施設のなかでも上位にランクされる。

令和4年度手術数　全体321件（手術場のみ）　うち悪性腫瘍81件、全麻手術52件

＜今後の課題＞
　引き続き、地域の中核病院の皮膚科として悪性腫瘍、手術、急性期疾患、難治疾患の分野での貢献に努め
ていく。

＜研究研修事項＞
病院内研究研修会
皮膚科臨床カンファレンス……………………週1回
皮膚科病理カンファレンス……………………週1回

皮膚科手術カンファレンス ……………………週1回

刊行論文
■COVID-19関連ウィルス性発疹症

玉井昌和、坂本理佳、後藤範子、横見明典
皮膚病診療　44（4）：294-297, 2022

■Cutaneous manifestations of coronavirus disease 2019 patients in Japan
Masakazu Tamai,Rika Sakamoto,Noriko Goto,Osamu Morimura,Tsutomu Nishida,Hiromi 
Iwahashi,Akinori Yokomi.

J Dermatol　49(9)：872-878, 2022
■Bilobed flapを用いて再建した頬部有棘細胞癌の1例

後藤範子、横見明典
J Toyonaka　Municipal　Hospital　23：57-61, 2022



－ 164 －

診療部門の現況と研究研修事項
Ⅰ　医務局の現況と研究研修事項

■白人の尋常性乾癬患者にみられた多発性基底細胞癌の1例
黒神　祐、坂本理佳、後藤範子、横見明典

J Toyonaka　Municipal　Hospital　23：49-55, 2022

学会発表
■進行期乳房外パジェット病に対して化学療法・放射線療法が奏効した1例

坂本理佳、玉井昌和、後藤範子、横見明典
第121回　日本皮膚科学会総会
 京都府　京都市、ハイブリッド開催（国立京都国際会館）　　令和4年6月2日－5日

■ニボルマブ・イピリムマブ併用療法にて末梢神経障害等種々のirAEを認めるも奏効した左踵悪性黒色腫の1例
横見明典、玉井昌和、坂本理佳、後藤範子

第38回日本皮膚悪性腫瘍学会学術大会
 青森県　引前市、ハイブリッド開催（引前市総合学習センター）　　令和4年6月24日－25日

■多中心性に病変を認めた男性外陰部乳房外パジェット病の1例
黒神　祐、坂本理佳、後藤範子、横見明典

第115回近畿皮膚科集談会 大阪市、ハイブリッド開催（オーバルホール）　　令和4年7月10日
■臀部慢性膿皮症より発症した進行期有棘細胞癌に対して拡大切除及びFP-rad療法が奏効した1例

横見明典、黒神　祐、坂本理佳、後藤範子
第37回日本皮膚外科学会総会・学術集会
 神奈川県　川崎市、ハイブリッド開催（川崎市産業振興会館）　　令和4年9月3日－4日

■尋常性乾癬及び乾癬性関節炎に対するインフリキシマブ2次無効に対してリサンキズマブを選択した1例
横見明典、黒神　祐、坂本理佳、後藤範子

第37回日本乾癬学会学術大会
 鹿児島県　鹿児島市、ハイブリッド開催（かごしま県民交流センター）　　令和4年9月9日－10日

■当科における悪性黒色腫に対するニボルマブ・イピリムマブ併用療法の検討
黒神　祐、坂本理佳、後藤範子、横見明典

日本皮膚科学会第494回大阪地方会プログラム 大阪市、Web開催　　令和5年12月10日
■急速に進行した原発性皮膚びまん性大細胞型B細胞リンパ腫の1例

黒神　祐、坂本理佳、後藤範子、横見明典
日本皮膚科学会第496回大阪地方会プログラム 大阪市、Web開催　　令和5年3月11日

講習・講演
■当科で経験したpsoriatic disease の検討及び乾癬の疫学について

横見明典
北摂Psoriasis　WEB　Seminar 豊中市、Web開催 令和5年2月16日

■当科におけるdupilumab治療の実際
黒神　祐

AD治療ネットワーク　TOYONAKA2023 豊中市、Web開催 令和5年3月4日

司会・座長・その他
■座長：横見明典

皮疹型からみる乾癬の最適治療
演者：高知大学医学部附属病院皮膚科　中島英貴
第496回日本皮膚科学会大阪地方会 大阪市、Web開催　　令和5年3月11日
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12.　泌尿器科

＜現　況＞
　令和4年度は常勤医5人、専攻医2人（10月以降3人）の計7人体制で主として急性期疾患の治療を中心に、腎
移植を除く泌尿器科疾患全般にわたって診療を行った。

【外来部門】
　年間の外来初診患者は1,230人で、延べ外来患者数は15,954人、1日平均外来(週4日）患者数は82人であった。

【入院部門】
　年間の新入院患者数は1,034人で、平均在院日数5.7日、手術件数は528件（うち全麻件数294件）、体外衝撃
波結石破砕術（ESWL）が30件、前立腺癌の疑いで前立腺生検を行った症例は289件であった。4名の泌尿器
腹腔鏡技術認定医とロボット手術認定指導医（プロクター）が中心となり、下記のとおり手術を行ったが、
適応の拡大に伴い、ロボット支援手術が著しく増加した。進行した各種尿路性器癌に対して、ホルモン療法、
化学療法、免疫療法を、可能な限り外来通院にて実施している。尿路結石治療にも注力しており、ホルミウ
ムレーザーを用いたf-TUL（経尿道的腎尿管砕石術）やPNL（経皮的腎砕石術）、またこれらを同時に行う難
易度の高いTAP手術も行っている。高齢者の結石性腎盂腎炎症例や他臓器癌による急性腎後性腎不全症例の
受入れ要請も多く、それらの症例には緊急的に尿管ステント留置や腎瘻造設を行っている。また小児の包茎
や停留精巣、精巣捻転の手術も施行している。

手術実績　令和4年4月～令和5年3月：総手術件数 : 524件

ロボット支援手術(腎、尿管、膀胱、前立腺) 113 開腹手術(腎、後腹膜、尿管、その他) 8
腹腔鏡下手術(副腎、腎、尿管、膀胱、尿膜管) 40 陰嚢内容・陰茎手術(精巣、陰茎) 20
経尿道的手術(尿管、膀胱、前立腺、尿道)  235 その他の手術(腎、尿道) 3
尿路結石内視鏡手術(腎、尿管、膀胱) 105

（術式の詳細は病院ホームページの泌尿器科部門を参照。）

＜今後の課題＞
1．泌尿器科医師の時間外勤務の削減、休暇取得の推進
2．専攻医の1名増員
3．逆紹介率のさらなる増加

＜研究研修事項＞
病院内研究研修会
泌尿器科症例検討会……………………………週1回
泌尿器科病棟カンファレンス…………………週1回

泌尿器科病理検討会 ……………………………月2回

学術・研修活動（市立豊中病院主催・共催・その他）
◎市立豊中病院主催・共催

■病薬連携Web研修会　◎
前立腺癌の薬物療法について

佐藤元孝 Web開催　　参加者：約50名　　令和4年6月28日
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刊行論文
■Assessment of bone health in patients with prostate cancer using cancer staging computed tomography

Sato Mototaka(Department of Urology, Toyonaka Municipal Hospital), Kashii Masafumi, Matsukawa 
Atsuki, Mizuno Ryoya, Akiyama Mai, Kamatani Takashi, Kamido Satoshi, Ueda Norichika, Nakayama Jiro, 
Tei Norihide, Yoshikawa Hideki, Miyake Osamu.

Journal of Bone and Mineral Metabolism　40（4）：648-656, 2022年7月
■大腸癌脊椎転移による膀胱破裂を契機に発症した汎発性腹膜炎の1例

松川敦紀、上田倫央、水野稜也、秋山　舞、佐藤元孝、鄭　則秀、三宅　修
泌尿器科紀要　68（8）：271-275, 2022年8月

■回腸新膀胱造設術後の修正Valdivia体位での経皮的腎砕石術の経験
水野稜也、鄭　則秀、松川敦紀、秋山　舞、上田倫央、佐藤元孝、三宅 修

Japanese Journal of Endourology and Robotics　35（2）：326-329, 2022年9月
■Robotic en bloc resection sparing the bladder and anus for locally advanced low rectal cancer invading the 

prostate-a video vignette.
Takeyama H, Sato M, Ikenaga M, Suzuki Y, Imamura H, Dono K.

Colorectal Disease, 2023年1月

学会発表
■膀胱三角部に発生した前立腺癌の1例

森　駿介、久次米雄馬、秋山　舞、松下　慎、佐藤元孝、鄭　則秀、三宅　修
第251回　日本泌尿器科学会関西地方会 兵庫県　神戸市、神戸国際会議場　　令和4年10月29日

■遺伝子改変マウスを用いたマイクロバイオーム研究
松下　慎

第37回　前立腺シンポジウム 東京都、東京コンファレンスセンター・品川　　令和4年12月10日

講習・講演
■前立腺癌患者の骨健康をCTで評価しよう

佐藤元孝
リクラストオンライン講演会 Web開催 令和4年11月30日

■パネルディスカッション：この症例にどのレジメンを選択するのか？
佐藤元孝

腎細胞がんの薬物治療を考える会 豊中市、千里阪急ホテル 令和5年3月3日

司会・座長・その他
■司会：三宅　修

前立腺癌薬物療法Update
演者：大阪大学医学部泌尿器科　波多野浩士
北摂前立腺癌薬物療法　WEB講演会 Web開催 令和4年7月14日

■司会：三宅　修
前立腺癌患者の骨健康をCTで評価しよう
演者：市立豊中病院　佐藤元孝
リクラストオンライン講演会 Web開催 令和4年11月30日
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■座長：三宅　修
頻尿治療における新たな展開
演者：北大阪ほうせんか病院　内田欽也
豊中市薬剤師会 豊中市、千里朝日阪急ビル 令和4年12月13日

■司会：三宅　修
ロボット時代における腎盂尿管癌の手術療法
演者：箕面市立病院　高田　剛
北摂尿路上皮癌診療セミナー 豊中市、ライフサイエンスセンター 令和4年12月15日

■司会：三宅　修
レンバチニブ+ペンプロリズマブ併用療法のポイント
演者：大阪大学医学部泌尿器科　加藤大悟
腎細胞がんの薬物治療を考える会 豊中市、千里阪急ホテル 令和5年3月3日
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13.　産婦人科

＜現　況＞
≪人事≫
　人事は令和4年3月31日 専攻医の坂田美奈および中井麻稀が退職した。令和4年4月1日から専攻医として小
松麗華と高田玲佳を採用した。
　令和4年3月31日で脇本昭憲産婦人科主任部長が退職し、令和4年4月1日より嘱託として採用となった。
　令和4年9月30日横井恵理子医員が退職し、令和4年10月1日より竹井智彦医員を採用した。
　令和4年4月1日現在常勤医8人専攻医4人非常勤2人の体制である。
　令和5年4月1日から専攻医2名を採用する予定である。
≪産科について≫
　令和4年度の総分娩数は679名（単胎571名、双胎108名）であった。内訳は、生児は658名で、その他、中期
中絶は10名、子宮内胎児死亡は1名であった。帝王切開分娩251名（CS率4１.4％）であった。またOGCSの母
体搬送は117 件であった。前年度は、総分娩数は684名（単胎616名、双胎68名）、母体搬送数は145件であり、
分娩数は5名微減し、母体搬送数は28件減少した。
　地域連携による妊婦健診「二人主治医制」も順調に運用されている。また助産師を中心に行っている院内
助産「はぐみ」は14件であった。感染症指定病院としてCOVID-19感染妊婦を積極的に受入れ26名の入院患者
及び11名の分娩を取り扱った。
　双胎妊娠症例の分娩様式はすべて帝王切開としていたが、双胎妊娠が前年度68名から108名に増加したこ
ともあり、令和4年4月より一部症例で経腟分娩を開始し、2件の経腟分娩を行った。
　また令和5年3月より非侵襲的出生前検査NIPT外来を開始した。
≪婦人科について≫　
　令和4年度の婦人科の総手術数は344件であった。今年度はCOVID-19流行による入院制限及び手術制限も
なく前年度より27件増加した。手術症例のうち、悪性腫瘍では前年度に比べ卵巣・卵管癌・LPM19件から15
件で4件減少し、子宮癌は22件から38件と16件増加した。
　良性腫瘍では、子宮筋腫・子宮腺筋症は85件から92件に増加し、良性付属器腫瘍は102件から118件に増加した。
子宮鏡を使ったレゼクトスコープの手術は43件から37件に減少し、腹腔鏡手術は108件から133件に増加した。

＜手術件数＞
帝王切開術　（251件）　適応重複あり
うち緊急帝王切開術　145件

前回帝王切開術 70
胎児心拍異常 39
骨盤位 29
分娩停止 23
双胎（組） 51
品胎（組） 0
子宮内感染 11
P-PROM 22
子宮内胎児発育遅延 7
前置胎盤（全～辺縁） 12
低置胎盤 3
妊娠高血圧症候群 31
筋腫合併妊娠 2
筋腫核出後妊娠 3
常位胎盤早期剥離 9
HELLP症候群 0
その他 1

人工妊娠中絶術 2
中期中絶 10
流産手術 27

母体搬送 117
院内助産 14

総分娩数　679人
C/S率　41.4%
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婦人科手術（344件）
主な疾患

子宮頸癌 7
子宮体癌・子宮肉腫 31
卵巣癌・卵管癌・LPM 15
良性付属器腫瘍 118
子宮筋腫・子宮腺筋症 92
子宮頚部上皮内腫瘍（CIN） 49
異型子宮内膜増殖症 2
頸管・内膜ポリープ 26
異所性妊娠 8
骨盤臓器脱 9
卵巣出血 0

主な術式

腹腔鏡手術 133
付属器手術 94
子宮全摘術 29
異所性妊娠 7

開腹手術 111
付属器手術 27
子宮全摘術 79
筋腫核出術 13

腟式子宮全摘術 2
腟閉鎖 8
子宮鏡手術 37
円錐切除術 51

悪性手術 39
卵巣癌手術 10
子宮頸癌手術 2
子宮体癌手術 27

＜今後の課題＞
　分娩の75％は時間外で、母児の人命にかかわる超緊急手術が時間外に度々あり、周産期センターは24時間
体制の医療が求められる。しかしながら、勤務時間帯が制限される子育て中の女医の割合は増加し、来るべ
き医師の働き方改革のため、今後現状の周産期体制の維持が極めて困難になると予想される。周産期センタ
ーを維持するために、産科と婦人科の診療バランスを適正化し、様々な勤務条件をもつ優秀な人材を確保す
る必要がある。そのためにも婦人科手術の症例数拡大と適応拡大を行える環境を構築することが重要である。

＜研究研修事項＞
病院内研究研修会
精神科合同カンファレンス……………………月1回
周産期カンファレンス…………………………週1回

癌カンファレンス ………………………………週1回
術前カンファレンス ……………………………週1回

刊行論文
■急速に進行する子宮体癌肺転移による呼吸困難感にペムブロリズマブが著効した1例

荻本宏美、辻江智子、池田佳代、吉田　晋、脇本昭憲
産科と婦人科　89（7）：773-778, 2022.07

■イマニチブ投与下に妊娠を継続した転移性肝腫瘍破裂既往の小腸GISTの1例
中井麻稀、渡邊佑子、柳本喜智、坂田美奈、伊東　優、高橋良子、池田佳代、吉田　晋、辻江智子、
脇本昭憲

産婦人科の実際　71（13）：1595-1600, 2022.12
■休日に発症した産褥精神病に対し夜間・休日精神科合併症支援システムを利用し精神科介入した1症例

大槻摩弥、辻江智子、小松麗華、高田玲佳、石井裕友、坂田美奈、中井麻稀、竹井智彦、加藤　恵、
伊東　優、横井恵理子、田中博子、高橋良子、池田佳代、吉田　晋、髙橋佳世子、脇本昭憲

市立豊中病院医学雑誌　23：45-48, 2023.03
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■子宮内胎児発育不全が先行した早発型妊娠高血圧腎症の発症予測にsFlt-1/PlGF比が有用であった2例
石井裕友、加藤 恵、小松麗華、高田玲佳、大槻摩弥、坂田美奈、中井麻稀、竹井智彦、伊東　優、
横井恵理子、田中博子、高橋良子、池田佳代、吉田　晋、髙橋佳世子、脇本昭憲、辻江智子

市立豊中病院医学雑誌　23：41-44, 2023.03

学会発表
■休日に発症した産褥精神病に対し夜間・休日精神科合併症支援システムを利用し精神科介入した1症例

大槻摩弥、辻江智子、小松麗華、高田玲佳、石井裕友、坂田美奈、中井麻稀、加藤　恵、伊東　優、
横井恵理子、田中博子、高橋良子、池田佳代、吉田　晋、髙橋佳世子、脇本昭憲

第58回日本周産期・新生児医学会学術集会
 神奈川県　横浜市、パシフィコ横浜　　令和4年7月10日－12日

■胎児発育不全が先行した早発型妊娠高血圧腎症の発症予測に sFlt 1/ PlGF 比が有用であった2例
石井裕友、加藤　恵、小松麗華、高田玲佳、坂田美奈、中井麻稀、大槻摩弥、伊東　優、横井恵理子、
田中博子、高橋良子、池田佳代、吉田　晋、髙橋佳世子、辻江智子、脇本昭憲

第58回日本周産期・新生児医学会学術集会
 神奈川県　横浜市、パシフィコ横浜　　令和4年7月10日－12日

■COVID-19陽性妊婦の感染隔離入院中の経腟分娩の試み
大槻摩弥、吉田　晋、小松麗華、高田玲佳、石井裕友、坂田美奈、中井麻稀、加藤　恵、伊東　優、
横井恵理子、田中博子、高橋良子、池田佳代、髙橋佳世子、辻江智子、脇本昭憲

第74回日本産科婦人科学会学術講演会
 福岡県　福岡市、福岡国際会議場　　令和4年8月5日－7日

■子宮内容除去術に大量出血のため子宮摘出を行い侵入奇胎の診断に至った1例
石井裕友、田中博子、小松麗華、高田玲佳、坂田美奈、中井麻稀、大槻摩弥、加藤　恵、伊東　優、
横井恵理子、高橋良子、池田佳代、吉田　晋、髙橋佳世子、辻江智子、脇本昭憲

第74回日本産科婦人科学会学術講演会
 福岡県　福岡市、福岡国際会議場　　令和4年8月5日－7日

■腹腔鏡下卵巣腫瘍摘出術後の残存卵巣壁の止血における粉末状吸収性局所止血剤の使用経験
伊東　優、小松麗華、高田玲佳、石井裕友、大槻摩弥、加藤　恵、横井恵理子、田中博子、高橋良子、
池田佳代、吉田　晋、脇本昭憲、辻江智子

第62回日本産科婦人科内視鏡学会学術講演会
 神奈川県　横浜市、パシフィコ横浜　　令和4年9月8日－10日

■高齢者の巨大卵巣腫瘍に対して腹腔鏡下手術施行後、嚢胞性顆粒膜細胞腫診断に至った一例
田中博子、小松麗華、石井裕友、大槻摩弥、坂田美奈、中井麻稀、加藤　恵、伊東　優、横井恵理子、
高橋良子、池田佳代、吉田　晋、脇本昭憲、辻江智子

第62回日本産科婦人科内視鏡学会学術講演会
 神奈川県　横浜市、パシフィコ横浜　　令和4年9月8日－10日

研究会・集談会発表
■当院における COVID-19 陽性妊婦の分娩について

大槻摩弥、吉田　晋、小松麗華、高田玲佳、石井裕友、竹井智彦、加藤　恵、伊東　優、横井恵理子、
田中博子、高橋良子、池田佳代、髙橋佳世子、辻江智子、脇本昭憲

第51回　大阪大学産婦人科オープンクリニカルカンファレンス
 大阪市、ハートンホテル北梅田　　令和4年11月12日
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■TLHにおける膀胱剥離と膀胱脚の処理
池田佳代、高田玲佳、小松麗華、大槻摩弥、石井裕友、竹井智彦、加藤　恵、田中博子、吉田　晋、
髙橋佳世子、脇本昭憲、辻江智子

第12回 箕面市・豊中市腹腔鏡下手術懇話会
 豊中市、千里ライフサイエンスセンター　　令和5年3月9日

講習・講演
■地域周産期センターにおけるコロナ診療～大阪での2年半の経験より～

辻江智子
令和4年度愛知県周産期医療スキルアップ研修会
 愛知県　名古屋市、Web開催　　令和4年11月5日

司会・座長・その他
■座長：辻江智子

思春期女性の月経困難症治療
演者：田辺レディースクリニック　田辺晃子
北摂婦人科疾患WEBフォーラム Web開催 令和4年10月27日

■座長：辻江智子
婦人科癌におけるVTE／PEの実際
演者：大阪大学大学院医学系研究科　産科婦人科学　准教授　澤田健二郎
Gynecologic Cancer Total Management Web Seminar Web開催 令和5年2月14日



－ 172 －

診療部門の現況と研究研修事項
Ⅰ　医務局の現況と研究研修事項

14.　眼科

＜現　況＞
　現在の眼科医師は、岡田正喜部長・横山洵子医師・野口裕未医師の3名である。令和4年は、コロナ禍が収
束してきたので白内障手術件数を増やすことができた。令和4年度（令和4年4月1日～令和5年3月31日）に中
央手術室で施行した眼科総手術件数は307眼である。そのうち白内障手術が307眼と中心である。
　病院の性質上、80歳以上の高齢者・脳梗塞等の全身合併症を有する方々・緑内障等の眼合併症を有する
方々・既に進行して混濁が成熟した方々が対象となる。全例が進行した手術難度の高い白内障症例であった
が手術合併症は無かった。当科での白内障手術は、通常2.4mmの極小切開を用いて施行している。それによ
り術後早期に安定する視力回復と早期の社会復帰を実現している。　
　視能訓練士は、宮本技師・鶴留技師の常勤2名である。視能訓練士の仕事内容は視力検査に始まり眼圧検
査・眼底写真検査・蛍光眼底検査・断層撮影検査・視野検査・眼軸長検査・斜視検査など多岐にわたる。常
勤2名体制となり、それらの多彩な検査がスムーズに行えるようになった。それに伴い外来診療の待ち時間は
著明に短縮された。　
　また、当院にはNICUが併設されているので、未熟児の眼科管理も眼科医の重要な仕事の一つである。毎週
1回NICU回診を行い、重症例には全身麻酔下に眼底レーザー治療を行なっている。

令和4年度中央手術件数
白内障手術 307眼

合　計 307眼

＜今後の課題＞
　コロナ禍が収束したので、近隣開業医の先生方と連携しながら積極的に紹介・逆紹介を行い、大阪大学と
協力して地域の中核病院としての役割を果たすべく努力していく。

＜研究研修事項＞
病院内研究研修会
眼科カンファレンス……………………………週1回

研究会・集談会発表
■緑内障の症例報告

岡田正喜
豊中市眼科医会学術研究会 豊中市、千里阪急ホテル 令和5年1月14日

司会・座長・その他
■座長：岡田正喜

メディカル網膜update
演者：大阪医科薬科大学眼科　喜田照代
豊中市眼科医会学術研究会 豊中市、千里阪急ホテル 令和4年4月23日
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15.　耳鼻いんこう科

＜現　況＞
　令和4年度は、三谷健二部長、鎌倉　綾医長、板倉志織医員、和田賢人専攻医、山田弦太専攻医の5人体制
で診療を開始した。11月に板倉医員専攻医が退職し、4人体制になった。金曜日は手術日のため、大阪大学医
学部附属病院耳鼻咽喉科から外来応援医師の派遣を受けている。紹介を受けた患者で病状が安定し保存的治
療の適応となった場合は、積極的に再度紹介元に逆紹介している。頭頚部癌の治療は大阪大学医学部附属病
院と緊密な連携を取りながら協力して行っている。難治性の幼児の滲出性中耳炎に対しては、日帰り全身麻
酔手術を行い患児家族の負担の軽減に努めている。嚥下障害に対しては、嚥下検査の上、積極的に外科治療
を行っている。

令和4年度手術件数
全体　407件（内、全麻302件）
■疾患部位別手術件数

耳 50件 喉頭気管 51件
鼻 90件 頚部 104件
口腔咽頭 112件

■主な手術
鼓室形成術 1件
鼓膜換気tube留置術 31件 （71耳）
鼓膜閉鎖術 2件
先天性耳瘻孔摘出術 4件
鼻中隔矯正術 24件
内視鏡的副鼻腔手術 47件 （94側）
鼻副鼻腔腫瘍摘出術 8件
口蓋扁桃摘出術 62件
口腔腫瘍摘出術 3件
ラリンゴマイクロサージェリー 19件
気管切開術 13件
喉頭気管分離術 3件
耳下腺腫瘍摘出術 16件
顎下腺腫瘍摘出術 3件
甲状腺腫瘍摘出術 10件
深頚部膿瘍切開術 3件
正中頚嚢胞摘出術 3件
副甲状腺腫瘍摘出術 3件
頸部リンパ節生検 33件
顎下腺摘出術（唾石症） 3件
側頚のう胞摘出術 2件
頚部郭清術 2件

＜今後の課題＞
　予約患者が多く、新規紹介患者の外来診察時の待ち時間も長くなっている傾向がある。逆紹介を推進し待
ち時間の短縮に努める。紹介状をもたない方には病診連携の理念を説明し近隣の耳鼻科を受診していただ
き、当科が急性期疾患の治療に専念できるようにする。またタスクシフトを進め、外来診療の効率化を図っ
ていく。
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　新型コロナウイルス感染症蔓延による診療制限が前年度より緩和され、受診抑制も落ち着いてきたため、
手術件数、新入院患者数回復傾向にある。それでもコロナ禍以前の状態にはまだ回復していない。近隣の医
師との連携を強化し診療実績の回復に努めたい。

＜研究研修事項＞
病院内研究研修会
耳鼻いんこう科症例カンファレンス…………週1回 放射線治療症例カンファレンス ………………週1回

刊行論文
■口蓋小唾液腺IgG4関連唾液腺炎の1症例

河村理恵、三谷健二、浅井拓也、和田賢人、板倉志織、鎌倉　綾、田村裕美
市立豊中病院医学雑誌　23：35-40, 2022

学会発表
■当科におけるOK-432硬化療法の治療成績

和田賢人、鎌倉　綾、三谷健二
第361回日本耳鼻咽喉科頭頸部外科学会大阪地方部会 大阪市、御堂会館　　令和4年6月4日

■当院における小児の日帰り全麻鼓膜チューブ挿入術
和田賢人、山田弦太、鎌倉　綾、三谷健二

第362回日本耳鼻咽喉科頭頸部外科学会大阪地方部会 大阪市、御堂会館　　令和4年10月8日

司会・座長・その他
■座長：三谷健二

外来診療にて速やかな画像診断が有効であった症例と反省症例の検討
演者：箕面市立病院　嶽村貞治
第28回北大阪耳鼻咽喉科地域医療講習会 Web開催 令和4年10月1日
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16.　リハビリテーション科

＜現　況＞
　当院では外科系、内科系ともに積極的に手術や急性期治療を行っており、その患者の機能回復のためのリ
ハビリテーションが当科の業務である。したがって、対象の多くが入院患者で常時約100名の機能訓練を行っ
ている。令和4年度の入院患者新規リハビリテーション処方数は2,755件である。そのなかで整形外科疾患は
434件で、内訳は慢性疾患が262件、四肢外傷が163件、脊椎外傷が9件であった。また脳血管障害が333件、脳
外科的疾患が251件、神経内科的疾患が112件、廃用症候群などの内科疾患が1,425件であった。令和3年3月よ
り質の高いがん医療の提供のためにがんリハビリテーションを開始し、令和4年度は126件のがん疾患にリハ
ビリテーションを行った。
　3階北リハビリテーション病棟は50床あり、可能な限り在宅復帰をめざして、家屋の改造、器具の準備、各
種福祉サービスの手配など退院後に円滑に在宅生活に移行できるように多角的視点から環境準備を行ってき
た。新型コロナウイルス感染症に対応するため令和2年3月から3階北リハビリテーション病棟が閉鎖となり、
これまでリハビリテーション病棟に転棟となっていた患者に対しては、看護師、療法士、ソーシャルワーカ
ーが早期に介入し、早期退院、転院をすすめて対応を行った。新型コロナウイルス感染症入院患者に対する
リハビリテーションについても廃用予防を中心に令和2年4月より取り組んでおり、令和4年度は78件の新型
コロナウイルス感染症入院患者にリハビリテーションを行った。
　近年、外科手術や内科疾患治療中に生じた廃用症候群の新規処方が増加しており、そのような患者にとっ
て早期退院・QOL向上の為にはリハビリテーションは欠かせないものなので、当院が取り組んでいる在院日
数短縮における当科の役割は重要である。

令和4年度入院患者新規処方数

処方数
整形外科慢性疾患 262
整形外科四肢外傷 163
整形外科脊椎外傷 9
脳血管障害 333
神経内科的疾患 112
脳外科的疾患 251
廃用等内科疾患 1,425
小児 74
がん疾患 126
合計 2,755

＜今後の課題＞
　近年ますます廃用症候群の症例が増加してきており、そのような症例に対しては可及的早期にリハビリテ
ーションを開始し、廃用の進行を止めるとともに早期の退院をめざす必要がある。
　また当院は地域がん診療連携拠点病院であり、高齢化社会が進む中でがん患者数も年々増加傾向にあり、
質の高いがん医療の提供のためにリハビリテーションの充実に取り組んでいく必要がある。
　新型コロナウイルス感染症入院患者に対するリハビリテーションについても取り組んでいるが、リハビリ
テーションの適応、感染対策を含めた実施方法などをup dateしていく必要がある。

＜研究研修事項＞
病院内研究研修会
がんリハカンファレンス………………………週1回 手の外科カンファレンス ………………………月1回
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学会発表
■Trousseau症候群のリハビリテーション診療に関連する臨床的特徴

来　真希子、森谷真之
第59回日本リハビリテーション医学会学術集会
 神奈川県　横浜市、パシフィコ横浜　　令和4年6月23日－25日

■腰椎圧迫骨折後に発症したPeriprosthetic Atypical Femoral Fractureの１例
山本健吾、吉田礼徳、柏井将文、栗山幸治

第49回日本股関節学会 山形県　山形市、やまぎん県民ホール　　令和4年10月28日－29日
■COVID-19を合併した急性期脳卒中患者のリハビリテーション治療

来　真希子、大川知之
第6回日本リハビリテーション学会秋季学術大会
 岡山県　岡山市、岡山コンベンションセンター　　令和4年11月4日－6日

■ステムのゆるみを伴わないPAFFにステム再置換術を施行した1例
山本健吾、綿谷俊介、吉田礼徳、柏井将文、栗山幸治

第53回日本人工関節学会
 神奈川県　横浜市、ハイブリッド開催（パシフィコ横浜）　　令和5年2月17日－18日

研究会・集談会発表
■Atypical femoral fracture

山本健吾
第2回大腿骨転子部骨折を考える会 大阪市 令和4年11月12日

講習・講演
■MINIMA PL approach

山本健吾
MINIMA Webinar Web開催　　令和4年9月21日

■二次性骨折予防に対する当院の取り組みについて
山本健吾

骨粗鬆症　地域連携セミナー Web開催　　令和4年11月9日

寄稿文・テレビ・ラジオ・その他
■病院の実力　脳卒中

来　真希子
讀賣新聞 令和4年12月25日
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17.　放射線診断科・放射線治療科

＜現　況＞
　放射線診断科は中田早紀部長、塚部明大医長、永井医員、平吹度夫嘱託医師と併せて専門医4名（常勤3名、
嘱託1名）、および専攻医2名（阪上海央、豊田聡史）の計7名で画像診断、IVRを中心に診療を行った。
　画像診断はCT2台（64列マルチスライス）、MRI2台（1.5テスラ）がフル稼働し、約3－5割を占める複数の
当日緊急検査にも対応。COVID-19感染症の影響もあり、年間総数としては例年より軽度減少しているが、前
年度よりは増加がみられた。読影業務は当院専門医で対応できない部分は応援医師に協力をお願いした。
IVRは例年どおり多岐にわたる症例、手技に対応した。血管系（緊急止血術、HCCに対する肝動脈塞栓術、
BRTO/PTOなど）、非血管系（PTGBD/PTBD，胆管ステント留置、生検、ドレナージなど）、その他（PICC/
CVなど）。今年度は血管系では緊急止血術、非血管系ではドレナージ術の件数増加がみられた。
　造影剤のルート確保が医師から一部看護師に業務移行し、タスクシェアが進んだ。
　放射線治療科は足立加那医長が常勤医として診療にあたった。午前中は大学からの応援も得て、二人体制
で外来診療を行った。外照射の他、SRT（定位放射線治療）や緩和照射なども積極的に行っている。

読影件数 IVR件数 放射線治療
CT 30,877 総検査数 602 総治療数 337
MRI 6,484 件数（人） 390 定位放射線照射 13 （脳1、体幹部12)
核医学 820
消化管造影 7

＜今後の課題＞
　放射線診断科：年々増加している画像診断の件数（当日緊急も増加）、1件あたりの撮像範囲の拡大傾向、
およびthin sliceでの多断面像評価や機器進歩に伴う検査内容の複雑化等の影響で負担増加傾向が続いてお
り、画像管理加算2の維持のためには、それに比例して専門医の確保が必要と考えます。また、検査全体の流
れの効率アップと安全性の確保に向け、医師、看護師、技師、受付の各部門でのさらなる業務の見直し、タ
スクシフト・タスクシェアを進めていく必要があると考えます。
　画像診断報告書の管理体制は依頼医の既読確認の電子化はできているが、いまだ既読率は低く、既読管理
の体制強化が望まれます。また、重要所見の主治医への連絡はメディカルアシスタントの手を介し行われて
おり、報告までに時間差が生じやすい状況にあり、将来自動化が望まれます。
　放射線治療科：積極的に行っている定位放射線治療や緩和照射を引き続き継続し、症例数増加に努める。
現在、当院での患者増加がみられている前立腺癌など、当院でIMRT（強度変調放射線治療）ができないた
め、他院へほとんど紹介となっていますが、将来的にはその治療拡大をめざしたいと考えています。ただし、
現状の診療報酬の条件（専門医2名常勤）や放射線治療機器では難しく、将来の診療報酬改定の時に条件緩和
された場合に対応できるよう、今後の治療機器更新時にあわせて、その体制を整えていきたいと考えます。

＜研究研修事項＞
病院内研究研修会
肝胆膵カンファレンス…………………………週1回

学会発表
■食道癌肺転移に対してニボルマブ同時併用ＳＢＲＴ中に放射線肺臓炎を認めた一例

足立加那、中田早紀、岸本昌正（市立豊中病院）、林和彦、平田岳郎（大阪大学）
第331回　日本医学放射線学会関西地方会
 大阪市、ホテルエルセラーン大阪　　令和4年6月18日
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■Rhabdoid形質を伴い急速に増大した脱分化子宮内膜癌の1例 
塚部明大、阪上海央、中田早紀、高村　学、田中博子、辻江智子、横山太陽、足立史朗

第35回日本腹部放射線学会
 高知県　高知市、高知県立県民文化ホール　　令和4年6月24日－25日

研究会・集談会発表
■口蓋に結節性病変を形成したIgG4関連疾患の1 例

塚部明大、豊田聡史、阪上海央、永井啓介、中田早紀、高村学、三谷健二、足立史朗
第35回頭頸部放射線研究会 東京都、東京ドームホテル 令和4年9月3日

司会・座長・その他
■座長：塚部明大

シンポジウム　23遺伝子と画像診断　　ゲノム医療時代における画像診断の役割と現状
演者：熊本大学　平井俊範、大阪大学　梁川雅弘、金沢大学附属病院　米田憲秀
第81回日本医学放射線学会総会
 神奈川県　横浜市、パシフィコ横浜　　令和4年4月14日－17日

■解答者：塚部明大
症例検討4-2
演者：市立豊中病院　塚部明大
NR work shop

 北海道　小樽市、グランドパーク小樽　　令和4年7月7日－9日
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18.　病理診断科

＜現　況＞
　令和4年4月から、常勤専門医2名に加えて1名の専攻医の陣容となった。また初期研修医の中から6名が当科
をローテーションに選択した。専攻医には専門医資格の取得に向けた教育を行い、初期研修医には病理診断
科の業務内容を理解させ、彼、彼女らが将来専攻する予定の診療科の診療内容に沿った病理診断の作法を教
育した。

＜今後の課題＞
1．常勤病理医の3人目の人員枠を確保すること。
　「働き方改革」に対応した勤務体制を確保し、一定の質を保つためには3名の常勤医師が必要である。大阪
大学関連の同規模の施設では常勤医3名以上が配置されているところが多く、定員を増やすことが望まれる。
2．病理組織標本の電子データ化に向けた取組みを行う。
　病理組織標本を保管するために現在かなり広いスペースが取られている。古い病理組織標本は廃棄したと
しても、新たに作成される組織標本は従来より速いペースで増えており、今後、保管庫を確保することが困
難になることが予想される。またかつて阪神大震災の際には、当院で保管されている病理組織標本のかなり
のものが破損し、そのため廃棄せざるを得なかった。近い将来予測される大地震に際して、再び大量の病理
組織標本が破損されることが予想される。病理組織標本を電子データ化して保管するようにすれば、実物の
標本の保管スペースは別の用途に利用でき、また大震災に際しても病理組織標本を安全に保管することがで
きる。
3．近隣病院の病理医との検討会を継続する。
　当院のような中小の市中病院では経験できる症例も限られており、たまに遭遇する比較的稀な疾患には対
処に困る場合が少なくない。そのため、できるだけ多くの症例を経験し、稀な症例を共有することで、病理
診断の質を確保する必要がある。

＜研究研修事項＞
病院内研究研修会
乳腺外科・病理カンファレンス………………週1回
消化器内視鏡・病理カンファレンス………… 隔週

泌尿器科・病理カンファレンス ……………… 隔週
外科・病理カンファレンス ……………………週1回
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19.　救急科

＜現　況＞
　救急科では令和3年4月より救急専門医として高橋弘毅医長が赴任し、外部応援の医師と合わせ上級医が常
に1－2名常駐する体制が整えられた。上級医が研修医（1年次・2年次）を指導しながら診療を行う体制が整
備され、救急車の応需件数は回復傾向となっている。令和4年度も引き続き専門医1名体制ではあるが、感染
対策の定着により発熱診療が効率化されたため徐々に救急外来患者数、救急車搬入患者数の増加がみられて
いる。令和4年7月のCOVID-19感染症の第7波では、感染の急拡大から救急外来受診患者が急増し、救急車搬
入数も増加したが、依頼件数も著増しており、不応需となる件数も増加した。
　統計上は、救急外来患者数は年間19,454人（前年度15,081人）、救急車受入れ数が6,685件（前年度5,694人）、
救急からの入院数が4,160人（前年度3,797人）といずれも前年度に比べて増加傾向であった。
　院内の施策としては入院患者の急変の徴候を事前に察知・対応し、重症化を防ぐ「院内迅速対応システム
/チーム（RRS/T)」が設立され、5月から稼動を開始した。救急科スタッフも初動チームの一員として参画し
ており、医療安全に貢献している。

＜今後の課題＞
　当院への救急診療需要はきわめて多く、依頼に応えるためには専門医1名では十分ではない。引き続き以下
の課題に対し継続した取組みを行っていく。
1）救急専門医、非常勤応援医師の確保（次年度1名確保予定）
2）一般救急応需率、応需件数の増加
3）救急外来からの入院件数の増加
4）安定した空床確保のため専用病床の開設（次年度5床確保予定）
5）働き方改革への対応
6）若手医師や医学生、コメディカルの指導体制の充実
7）夜間休日の診療体制整備
8）蘇生講習会の定期開催
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20.　歯科・歯科口腔外科

＜現　況＞
　前年度末をもって部長・墨　哲郎が定年退職し、新任部長として今井智章が着任した。他に、藤田祐生（医
長）、一山紗知（医員）、多月佳澄（専攻医）の体制で診療した。金曜日外来は大阪大学歯学部附属病院口腔
外科からの応援医師・西元彩乃が担当した。歯科衛生士は、常勤の増野有希子、嘱託職員として大藤宏美、
那須野千代子、佐藤　優、臨時職員として岩佐恵理が勤務した。
　診療実績としては、初診患者数は3,059人（前年度2,987人）であった。全手術件数は228件（前年度229件）、
全身麻酔件数は138件（前年度150件）であった。新入院患者数は263人（前年度249人）であった。新型コロ
ナウイルス感染症の影響により減少していた各指標は、全般的に回復基調を示した。

＜入院手術実績＞

口腔悪性腫瘍切除術（頸部郭清術を含む） 24件
良性腫瘍摘出/切除術 13件
顎顔面骨折（上顎、下顎、頬骨）観血的整復固定術 7件
顎骨骨髄炎等消炎手術 9件
唾液腺関連手術（唾石摘出、顎下腺摘出） 7件
顎関節手術 2件
骨隆起形成術 7件
嚢胞摘出術 102件
埋状歯抜歯術 114件
その他

＜今後の課題＞
　当科の入院患者のほとんどは手術患者であり、新規入院患者の増加には手術枠の拡大を要するとともに、
入院治療適応の初診患者の増加が必要である。豊中市歯科医師会を中心とした地域歯科医院のみならず、医
科からの紹介の増加につながる地域医療機関との緊密な連携を引き続き努めていく。
　初診患者をより多く受入れるためには「働き方改革」のなかで、より一層の外来診療の効率化が求められ
る。当院は地域医療支援病院であることより、病態がおおむね安定（あるいは改善傾向）し、かつ、口腔外
科手術や処置を要しない（あるいは希望しない）患者については、再診回数を減らし、さらには地域医療機
関への逆紹介、病診連携を進める。
　現在、地域医療機関からの予約申込みから予約日までの期間は、初診日当日外来処置（埋伏智歯抜歯など）
の場合（外来小手術枠）は、約1か月であるのに対して、それ以外では1～2週間程度である。小手術依頼に迅
速に対応するために、外来では数回に分けて行う智歯抜歯処置を、短期入院下、静脈内鎮静法にて一度に対
処することにより、早期治療を望む患者のニーズに応えることができるとともに、紹介患者の増加につなが
ると考えられる。

＜研究研修事項＞
病院内研究研修会
歯科口腔外科症例検討会………………………週1回

刊行論文
■External validation of cone-beam computed tomography- and panoramic radiography-featured prediction 

models for inferior alveolar nerve injury after lower third molar removal: Proposal of a risk calculator
Kubota S, Imai T, Nishimoto A, Amekawa S, Uzawa N.

Odontology　111（1）：178-191, 2023年1月
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■Zoster sine herpete of the trigeminal nerve revisited as a COVID-19-associated disease: Atypical 
manifestation of herpes zoster masquerading odontogenic symptoms

Imai T, Fujita Y.
J Stomatol Oral Maxillofac Surg 　124(1)：101265, 2023年2月

学会発表
■パノラマX線画像における下顎智歯-下歯槽管接触関係の自動判定深層学習モデル構築の試み

武部克希、今井智章、窪田星子、西元彩乃、鵜澤成一
第76回日本口腔科学会学術大会
 福岡県　福岡市、ハイブリッド開催（福岡国際会議場）　　令和4年4月21日－23日

■下顎埋伏智歯抜歯によるオトガイ神経領域知覚異常：発症予測確率算出フォーマット
西元彩乃、今井智章、窪田星子、飯井孝年、鵜澤成一

第53回日本口腔外科学会近畿支部学術集会 大阪市、ハイブリッド開催　　令和4年7月2日
■下顎埋伏智歯抜歯によるオトガイ神経領域知覚異常：Panorama所見による簡易発症予測モデル

窪田星子、今井智章、西元彩乃、鵜澤成一
第53回日本口腔外科学会近畿支部学術集会 大阪市、ハイブリッド開催　　令和4年7月2日

■TruMatch(R) Reconstructionシステムを用いて下顎再建を行なったエナメル上皮腫の3例
森田祥弘、竹下彰範、上野祥夫、千田　正、加島佳奈、紀之定紘子、寺本朱里、今井智章、松永和秀、
鵜澤成一

第67回日本口腔外科学会総会・学術大会
 千葉県　千葉市、ハイブリッド開催（幕張メッセ）　　令和4年11月3日－5日

■口腔扁平上皮癌のリンパ節転移における腫瘍関連マクロファージの検討
西元彩乃、森田祥弘、西村遵也、高山　峻、岸本聡子、松宮由香、武部克希、今井智章、鵜澤成一

第67回日本口腔外科学会総会・学術大会
 千葉県　千葉市、ハイブリッド開催（幕張メッセ）　　令和4年11月3日－5日

■下顎埋伏智歯抜歯後のオトガイ神経領域知覚異常：発症予測モデル外的検証とモデル更新
今井智章、窪田星子、西元彩乃、雨河茂樹、鵜澤成一

第67回日本口腔外科学会総会・学術大会
 千葉県　千葉市、ハイブリッド開催（幕張メッセ）　　令和4年11月3日－5日

■歯科治療中にスリーウェイシリンジのノズルを誤飲した1例
笹部倫世、藤田祐生、一山紗知、多月佳澄、今井智章

第34回日本口腔科学会近畿地方部会 Web開催　　令和4年12月10日
■口腔癌細胞は癌薬物療法により老化現象が起こりSASP関連因子を発現する

西村遵也、森田祥弘、西元彩乃、高山　峻、北平有紀子、岸本聡子、松宮由香、今井智章、鵜澤成一
第41回日本口腔腫瘍学会総会・学術大会 Web開催　　令和5年1月26日－2月28日

受賞
■優秀ポスター発表賞

今井智章
第67回日本口腔外科学会学術大会
 千葉県　千葉市、ハイブリッド開催（幕張メッセ）　　令和4年11月



－ 183 －

Ⅰ　

医
務
局
の
現
況
と
研
究
研
修
事
項

歯
科
・
歯
科
口
腔
外
科
／
麻
酔
科

21.　麻酔科

＜現　況＞
　令和4年4月に常勤医2名と後期研修医1名が退職し常勤医2名が赴任したことにより、前年度より1名減少し
常勤医9名態勢での業務遂行となった。応援医師の確保も継続することにより、日常業務内容には大きな変化
を生じることなく以下の業務を行った。
1．手術室での全身麻酔を中心とした術中麻酔管理
2．集中治療室での呼吸循環を中心とした全身管理
3．術前診察外来
　COVID-19感染症の流行により当院でも中等症・重症患者の受入れのため病棟閉鎖が継続された。その影
響で通常疾患患者の入院制限を余儀なくされ、重症患者の集中治療室受入れも行った。
　しかし、COVID-19感染症の影響は前年度より軽減され、手術に関しては年間5,010例と前年度から421例
(9.0%)の増加となった。全手術件数中約60%の2,915例が麻酔科管理であり、その内2,897例が全身麻酔である。
全身麻酔件数は前年度から146件(5.3%)の増加となった。過去14年間の全身麻酔症例数の変遷をグラフに示す
が、麻酔科医の増減を如実に反映したグラフとなっているが、COVID-19感染症の影響は少なくなり、ほぼ
COVID-19感染症前の状況に戻っている。また最近の傾向として硬膜外麻酔の減少と各種神経ブロック併用
の増加が顕著である。硬膜外麻酔併用は今年度160例で前年度より25例減少したが、各種神経ブロック併用(
表参照)は1,246例と前年度の1,009例から235例増加した。全身麻酔症例中、外科が約40%を占めており各科の
症例数は表に示すとおりである。

各種ブロック 令和4年度 令和3年度
腕神経叢ブロック 118 146
前鋸筋ー肋間筋膜面ブロック 59 58
腹横筋膜面ブロック 397 349
腹直筋鞘ブロック 217 200
傍臍神経ブロック 32 28
腸骨鼠径神経ブロック 67 66
腸骨筋膜下ブロック 141 51
PENGブロック 61 0
閉鎖神経ブロック 24 19
陰茎神経ブロック 1 0
大腿神経ブロック 44 74
内転筋管ブロック 37 0
坐骨神経ブロック 21 18
膝窩神経叢ブロック 27 0

合計 1,246 1,009
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手術件数
令和4年度 令和3年度

麻酔科管理 全 身 麻 酔 麻酔科管理 全 身 麻 酔
外 　 　 科 1,126 1,126 1,052 1,051
整 形 外 科 558 558 550 550
脳 神 経 外 科 91 91 113 113
心 臓 血 管 外 科 69 69 36 36
皮 膚 科 53 53 48 48
泌 尿 器 科 296 294 295 295
産 婦 人 科 271 259 252 235
眼 　 　 科 0 0 0 0
耳 鼻 い ん こ う 科 302 300 262 262
歯 科 138 138 150 150
麻 酔 科 2 0 1 1
救 急 科 0 0 0 0
内 科 9 9 10 10
小 児 科 0 0 0 0

合　計 2,915 2,897 2,769 2,751
月平均 243 241 231 229

　集中治療室においてはICU・HCUの運営を継続しているが、今年度はCOVID-19感染症重症例を16例受入れ
た。ICU(8床)年間入室者数が945例と前年度924例より21例の増加、HCU(4床)年間入室者数が417例と前年度
364例より53例の増加であった。ICUへのCOVID-19感染症重症患者受入れが前年度より64例減少しためと考
えられる。麻酔科管理症例はICU・HCUを合わせて735例で前年の775例より40例減少したが、手術後入室患
者の割合は約83%で前年と同等であった。外科・心臓血管外科・脳神経外科患者と高齢・重度の合併症を有
する術後患者が対象となる。また内科を中心として重症肺炎・膵炎・各種ショック患者も対象となる。各科
の麻酔科管理症例数(ICU・HCU)は表に示すとおりである。
　また術前診察は毎日午前中に診察している。

麻酔科管理
ICU・HCU入室症例数

令和4年度 令和3年度

外 　 　 科 417 439
整 形 外 科 58 67
脳 神 経 外 科 59 79
心 臓 血 管 外 科 68 34
皮 膚 科 5 3
泌 尿 器 科 22 23
産 婦 人 科 38 26
耳 鼻 い ん こ う 科 3 8
歯 科 3 1
救 急 科 0 0
内 科 59 93
神 経 内 科 3 2
眼 科 0 0
小 児 科 0 0

合　計 735 775
月平均 61.3 64.6 
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＜今後の課題＞
　全国的な麻酔科医不足の影響による常勤医の定員1減と後期研修医定員2減の状態改善が望まれる。常勤医
と後期研修医の積極的な採用とホームページなどによる麻酔科医の公募を継続していく予定である。
　新型コロナウイルス感染症の流行に対応して集中治療室で新型コロナウイルス感染症重症患者受入れを進
めていく。
　業務内容の見直しと効率化を図り、より安全で質の高い麻酔を提供できるようにしていきたい。

＜研究研修事項＞
病院内研究研修会
麻酔科抄読会……………………………………週1回
麻酔科術前症例検討会…………………………週5回
麻酔科術後症例検討会…………………………週5回

集中治療症例検討会 ………………………… 週10回
集中治療死亡症例検討会 ………………………年2回

学術・研修活動（市立豊中病院主催・共催・その他）
◎市立豊中病院主催・共催

■第25回五月山緩和ケア研究会
「がん疼痛のマネジメント　市民病院での実際と工夫」

滝本佳予 池田市、市立池田病院　　参加者：120名　　令和4年6月2日

刊行論文
■肺がんStageⅣのがん性疼痛緩和に用いた推奨治療用量のアセトアミノフェン注射剤による急性肝不全の 1例

滝本佳予
Palliative Care Research　17（2）：71-75, 2022

学会発表
■悪性腫瘍の転移による股関節外旋筋群の筋攣縮痛と坐骨神経痛にメサドンが有効であった2症例

滝本佳予
第27回日本緩和医療学会学術大会 兵庫県　神戸市、神戸国際会議場 令和4年7月1日－2日

■慢性期の外傷性頸部症候群に超音波ガイド下後枝内側枝パルス高周波法が奏功した1例
滝本佳予

日本ペインクリニック学会第56回学術集会 東京都、東京国際フォーラム 令和4年7月7日－9日
■多発感染病巣を合併し治療に難渋した侵襲性クレブシエラ感染症の1例

石井利奈、桐山圭司、仲井祐貴、八木拓也、奥野勇輔、松永寛紀、滝本佳予、二宮万理恵、香河清和、
高田幸治

日本集中治療医学会第6回関西支部学術集会
 大阪市、ハイブリッド開催(大阪カンファレンスセンター)　　令和4年7月16日

■虫垂炎術後に汎発性腹膜炎による敗血症性ARDSを発症し、再挿管となった１例
冨松侑真、奥野勇輔、仲井祐貴、八木拓也、松永寛紀、桐山圭司、滝本佳予、二宮万理恵、香河清和、
高田幸治

日本集中治療医学会第6回関西支部学術集会
 大阪市、ハイブリッド開催(大阪カンファレンスセンター)　　令和4年7月16日
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■予後不良群のギラン・バレー症候群により長期入院を要した1例
伏本カーディン、八木拓也、仲井祐貴、奥野勇輔、松永寛紀、桐山圭司、滝本佳予、二宮万理恵、
香河清和、高田幸治

日本集中治療医学会第6回関西支部学術集会
 大阪市、ハイブリッド開催(大阪カンファレンスセンター)　　令和4年7月16日

■ロボット支援下腎部分切除術中に発生したガス塞栓の一例
奥田忠宏、香河清和、仲井祐貴、奥野勇輔、桐山圭司、高田幸治

第68回日本麻酔科学会関西支部学術集会 大阪市、Web開催　　令和4年9月2日
■甲状腺摘出後に血種による気道閉塞で心肺停止となり、蘇生後にLance-Adams 症候群を発症した1例

稲見佳奈、二宮万理恵、仲井祐貴、滝本佳予、香河清和、高田幸治
第68回日本麻酔科学会関西支部学術集会 大阪市、Web開催　　令和4年9月2日

■術前検査で偶発的に判明した後天性血友病A患者での腹腔鏡下噴門側胃切術の周術期管理
林　利空、滝本佳予、奥野勇輔、八木拓也、二宮万理江、高田幸治

第68回日本麻酔科学会関西支部学術集会 大阪市、Web開催　　令和4年9月2日
■呼吸循環のコントロールに難渋したアルポート症候群の1例

仲井祐貴、八木拓也、奥野勇輔、桐山圭司、松永寛紀、滝本佳予、二宮万理恵、香河清和、高田幸治
第50回日本集中治療医学会学術集会
 京都府　京都市、ハイブリッド開催(国立京都国際会館)　　令和5年3月2日－4日

講習・講演
■超音波ガイド下ブロック　ハンズオンセミナー腰椎椎間関節、仙腸関節

滝本佳予
本ペインクリニック学会　第3回関西支部学術集会
 兵庫県　姫路市、アクリエひめじ　　令和4年10月25日

■一歩すすんだ末梢神経ブロック　ハンズオンセミナー頸椎神経根、頸椎椎間関節、SGB
滝本佳予

第13回福岡超音波ガイド下神経ブロック講習会
 福岡県　福岡市、福岡大学　　令和4年12月11日

司会・座長・その他
■座長：二宮万理恵

「がん患者の心と体を支える栄養と食事のはなし」
演者：市立豊中病院　井上文子
緩和ケア勉強会 豊中市、市立豊中病院　　令和5年1月19日
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22.　各種学会認定医師名簿

I C D 制 度 協 議 会 ICD：�阿部欣也、桐山圭司、高橋弘毅、森村　治、清水潤三、藤田祐生
ダヴィンチサージカルシステム認定資格(術者) 佐藤元孝、三宅　修、秋山　舞、竹山廣志、鄭　則秀、柳本喜智、鈴木陽三
ダヴィンチサージカルシステム認定資格(助手) 今村博司、川瀬朋乃
下肢静脈瘤血管内治療実施管理委員会 指導医：�藤村博信
近 畿 外 科 学 会 専門医：山下雅史
厚 生 労 働 省 精神保健指定医：�森原剛史、東　眞吾

臨床研修指導医：稲田慎也、岩橋博見、松本健吾、滝本佳予、田村裕美
死体解剖資格：田村裕美

三学会更生心臓血管外科専門医認定機構 専門医：後藤隆純
大阪大学歯学部附属病院歯科医師臨床研修指導歯科医 研修指導医：今井智章
日 本 I V R 学 会 専門医：�塚部明大
日 本 ア レ ル ギ ー 学 会 専門医：�阿部欣也
日本がん治療認定医機構 がん治療認定医：�伊東　優、高橋良子、今村博司、佐藤元孝、三宅　修、�

小杉　智、松本健吾、森村　治、西田　勉、川瀬朋乃、�
足立加那、池永雅一、池田夏子、竹山廣志、辻江智子、�
鄭　則秀、堂野恵三、冨田尚裕、鈴木陽三

がん治療認定医（歯科口腔外科）：�藤田祐生
暫定教育医：�今村博司、川瀬朋乃、堂野恵三
指導医：�堂野恵三

日本ステントグラフト実施基準監理委員会 胸部ステントグラグト指導医　ENDURANT�ステントグラフトシステム：後藤隆純
胸部ステントグラグト指導医　Gore�Excluder�Endoprosthesis：後藤隆純
胸部ステントグラグト実施医　AFX�ステントグラフトシステム：後藤隆純
胸部ステントグラグト実施医　ENDURANT�ステンドグラフトシステム：後藤隆純
胸部ステントグラグト実施医　Gore�Excluder�Endoprosthesis：後藤隆純
胸部ステントグラグト実施医　GORE�TAG�Thoracic�Endprosthsis：後藤隆純
胸部ステントグラグト実施医　VALIANT　Captivia：後藤隆純
腹部大動脈瘤ステントグラフト指導医：藤村博信

日本ストーマ・リハビリテーション学会 ストーマ認定士：�鈴木陽三
日本ペインクリニック学会 専門医：滝本佳予
日本めまい平衡医学会 めまい相談医：�三谷健二
日 本 リ ウ マ チ 学 会 専門医：�山本健吾
日本リハビリテーション医学会 認定臨床医：�来　真希子
日本ロボット外科学会 専門医（国内B）：�竹山廣志、鈴木陽三
日 本 遺 伝 性 腫 瘍 学 会 �遺伝性腫瘍指導医：冨田尚裕

遺伝性腫瘍専門医：冨田尚裕
家族性腫瘍カウンセラー：冨田尚裕

日 本 医 学 放 射 線 学 会 指導医：�永井啓介、足立加那、中田早紀、塚部明大、平吹度夫
放射線治療専門医：�足立加那
放射線診断専門医：�永井啓介、中田早紀、塚部明大、平吹度夫

日 本 医 師 会 認定産業医：�阿部欣也、岡内幸義、岩橋博見、桐山圭司、小杉　智、松山辰男、
早野絵梨、竹治正展、田村裕美、土井玲子、柏木雄次郎、　　　　
肥後智子、冨田尚裕、福井浩司、来　真希子、鈴木陽三

日本宇宙航空環境医学会 認定医：�三谷健二
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日 本 化 学 療 法 学 会 抗菌化学療法認定医：�阿部欣也、高橋弘毅
日 本 外 科 学 会 指導医：�岩澤　卓、今村博司、清水潤三、池永雅一、竹山廣志、堂野恵三、�

冨田尚裕、鈴木陽三
専門医：�岩澤　卓、後藤隆純、今村博司、山下雅史、小田切数基、小林　晶、

松永寛紀、清水潤三、赤木謙三、川瀬朋乃、池永雅一、竹山廣志、�
藤村博信、堂野恵三、冨田尚裕、柳本喜智、鈴木陽三

認定医：�堂野恵三
日 本 外 科 感 染 症 学 会 教育医：清水潤三

認定医：清水潤三
日 本 緩 和 医 療 学 会 専門医：�滝本佳予

認定医：�二宮万理恵
日 本 肝 臓 学 会 指導医：�福井浩司

専門医：�松本健吾、杉本　彩、中松　大、福井浩司
日 本 肝 胆 膵 外 科 学 会 高度技能指導医：�清水潤三、堂野恵三

指導医：�堂野恵三
日 本 眼 科 学 会 専門医：�横山洵子、岡田正喜、野口裕未
日 本 救 急 医 学 会 ＩＣＤ：�高橋弘毅

指導医：�高橋弘毅
専門医：桐山圭司、高橋弘毅
認定ＩＣＬＳコース受講：柳本喜智

日 本 胸 部 外 科 学 会 心臓血管外科専門医・修練指導者：�藤村博信
認定医：岩澤　卓

日 本 区 域 麻 酔 学 会 指導医：滝本佳予
日 本 血 液 学 会 指導医：�小杉　智

専門医：�小杉　智、茶山公祐、木田　亨
認定医：小澤孝幸

日 本 血 管 外 科 学 会 心臓血管外科専門医・認定指導者：�藤村博信
日 本 血 栓 止 血 学 会 認定医：�小杉　智、田所誠司
日 本 呼 吸 器 外 科 学 会 専門医：�岩澤　卓
日 本 呼 吸 器 学 会 指導医：�阿部欣也、森村　治

専門医：�阿部欣也、森村　治
認定専門医：中坪彩恵子

日本呼吸器内視鏡学会 気管支鏡専門医：�阿部欣也、岩澤　卓、森村　治
指導医：�阿部欣也

日 本 口 腔 科 学 会 指導医：�藤田祐生
認定医：�藤田祐生

日 本 口 腔 外 科 学 会 指導医：�藤田祐生
専門医：�藤田祐生

日 本 抗 加 齢 医 学 会 専門医：�三宅　修
日 本 高 血 圧 学 会 指導医：�中川　理

専門医：中川　理
日 本 産 婦 人 科 学 会 指導医：�吉田　晋、高橋良子、辻江智子、田中博子、脇本昭憲

専門医：�伊東　優、加藤　恵、吉田　晋、高橋良子、池田佳代、辻江智子、�
田中博子、脇本昭憲
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日本産婦人科内視鏡学会 技術認定医：脇本昭憲
認定医：�辻江智子

日 本 耳 鼻 咽 喉 科 学 会 専門医：�鎌倉　綾、三谷健二
専門研修指導医：�鎌倉　綾、三谷健二
補聴器相談医：�三谷健二

日 本 手 外 科 学 会 指導医：�栗山幸治
専門医：阿部真悟、栗山幸治

日本周産期・新生児医学会 暫定指導医：徳永康行
新生児専門医：徳永康行
新生児蘇生法インストラクター：�吉川真紀子、徳永康行
代表指導医：�辻江智子

日 本 集 中 治 療 医 学 会 専門医：高橋弘毅
日 本 循 環 器 学 会 専門医：�岡﨑由典、熊田全裕、水上雪香、中川　理、肥後智子、福岡秀忠
日 本 女 性 医 学 会 女性ヘルスケア指導医：�辻江智子

女性ヘルスケア専門医：�辻江智子
日 本 小 児 科 学 会 指導医：�吉川真紀子、茶山公祐、渡辺陽和、徳永康行

小児科専門医：�安田紀恵、吉川真紀子、川西邦洋、茶山公祐、渡辺陽和、�
徳永康行

認定医：髙橋邦彦
日 本 小 児 循 環 器 学 会 専門医：髙橋邦彦
日 本 消 化 管 学 会 胃腸科指導医：�西田　勉、冨田尚裕

胃腸科専門医：�西田　勉、池永雅一、中松　大、冨田尚裕
日 本 消 化 器 外 科 学 会 指導医：�清水潤三、池永雅一、竹山廣志、堂野恵三、冨田尚裕、鈴木陽三

消化器がん外科治療認定医：�竹山廣志、堂野恵三、柳本喜智、鈴木陽三
専門医：�山下雅史、清水潤三、池永雅一、竹山廣志、堂野恵三、冨田尚裕、�

柳本喜智、鈴木陽三
認定医：�今村博司、赤木謙三

日本消化器内視鏡学会 指導医：�山本政司、西田勉、池永雅一、冨田尚裕
専門医：�山本政司、松本健吾、杉本　彩、西田　勉、池永雅一、竹山廣志、�

中松　大、冨田尚裕
日 本 消 化 器 病 学 会 指導医：�今村博司、西田　勉、池永雅一、冨田尚裕、福井浩司

専門医：今村博司、山本政司、松本健吾、杉本　彩、西田　勉、大杉直人、�
池永雅一、竹山廣志、中松　大、冨田尚裕、福井浩司

日本職業・災害医学会 指導医：�柏木雄次郎
日 本 食 道 学 会 食道科認定医：柳本喜智
日本心血管インターベンション治療学会 専門医：�熊田全裕

認定医：�飯田卓馬、福島直樹
日本心臓リハビリテーション学会 心臓リハビリテーション指導士：�熊田全裕、中川　理
日本心臓血管外科学会 心臓血管外科専門医・認定指導者：�藤村博信
日 本 神 経 学 会 指導医：�横江　勝、来　真希子

専門医：�横江　勝、早野絵梨、村田　尚、仲谷利栄、来　真希子
日 本 神 経 内 視 鏡 学 会 技術認定医：�森　康輔、西尾雅実
日 本 人 工 関 節 学 会 認定医：�吉田礼徳
日本人類遺伝学会／日本遺伝カウンセリング学会 臨床遺伝指導医：冨田尚裕

臨床遺伝専門医：冨田尚裕
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日 本 腎 臓 学 会 指導医：�竹治正展、楠　康生
専門医：�池田夏子、竹治正展、楠　康生

日 本 整 形 外 科 学 会 専門医：�阿部真悟、岡田倫太郎、釜谷崇志、吉川秀樹、吉田礼徳、栗山幸治、�
山本健吾、水野直子

認定スポーツ医：�栗山幸治
認定リウマチ医：�阿部真悟、栗山幸治
認定運動器リハビリテーション医：�栗山幸治

日 本 精 神 神 経 学 会 指導医：森原剛史、柏木雄次郎
精神科専門医制度指導医：東　眞吾
専門医：�森原剛史、東　眞吾、柏木雄次郎

日 本 脊 髄 外 科 学 会 認定医：�森　康輔
日 本 脊 椎 脊 髄 病 学 会 指導医：岡田倫太郎

脊椎脊髄外科専門医：森　康輔
日 本 胎 児 心 臓 病 学 会 胎児心エコー認証医：髙橋邦彦
日 本 大 腸 肛 門 病 学 会 指導医：�池永雅一、冨田尚裕

専門医：池永雅一、竹山廣志、冨田尚裕、鈴木陽三
日 本 胆 道 学 会 指導医：清水潤三
日本中性子捕捉療法学会 認定医：�藤田祐生
日 本 超 音 波 医 学 会 指導医：�土井玲子

超音波専門医：水上雪香、土井玲子
日 本 糖 尿 病 学 会 指導医：�岡内幸義、岩橋博見、松山辰男

専門医：�稲田慎也、岡内幸義、岩橋博見、松山辰男
日 本 透 析 医 学 会 指導医：�竹治正展、楠　康生

専門医：�池田夏子、竹治正展、楠　康生
日 本 内 科 学 会 指導医：�稲田慎也、横江　勝、岡内幸義、岩橋博見、小杉　智、西田　勉、�

竹治正展、中川　理、福井浩司
総合内科専門医：�阿部欣也、稲田慎也、横江　勝、岡内幸義、岩橋博見、�

熊田全裕、山本政司、小杉　智、小澤孝幸、松本健吾、�
森村　治、杉浦由理、西田　勉、竹治正展、中松　大、�
仲谷利栄、楠　康生、福井浩司、福岡秀忠、木田　亨、�
来　真希子

認定内科医：�阿部欣也、稲田慎也、横江　勝、岡内幸義、岡﨑由典、岩橋博見、
宮岡　愛、高橋弘毅、山本政司、小杉　智、小澤孝幸、松山辰男、
松本健吾、森村　治、水上雪香、杉浦由理、杉本　彩、西田　勉、
早野絵梨、村田　尚、大杉直人、池田夏子、竹治正展、中松　大、
中川　理、中坪彩恵子、仲谷利栄、長束一行、土井玲子、�
藤井祥史、飯田卓馬、肥後智子、福井浩司、福岡秀忠、福島直樹、
木田　亨、来　真希子

日 本 内 視 鏡 外 科 学 会 ダビンチ手術プロクター（直腸）：池永雅一、竹山廣志、鈴木陽三
技術認定医：�辻江智子
技術認定医（胃）：�柳本喜智
技術認定医（大腸）：�池永雅一、竹山廣志、鈴木陽三
技術認定医（泌尿器腹腔鏡）：�佐藤元孝、三宅　修、鄭　則秀
技術認定医（胆道）：清水潤三

日 本 内 分 泌 学 会 指導医：�岡内幸義、岩橋博見
専門医：�安田紀恵、稲田慎也、岡内幸義、岩橋博見
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日 本 乳 癌 学 会 指導医：�赤木謙三
専門医：�赤木謙三
認定医：�赤木謙三

日 本 認 知 症 学 会 指導医：�森原剛史、仲谷利栄
専門医：�森原剛史、仲谷利栄

日 本 熱 傷 学 会 専門医：高橋弘毅
日 本 脳 神 経 外 科 学 会 指導医：�森　康輔、西尾雅実

専門医：�後藤　哲、森　康輔、西尾雅実
脳神経外科専門医：林　元久

日本脳神経血管内治療学会 指導医：�西尾雅実
専門医：�森　康輔、杉浦由理、西尾雅実

日本脳卒中の外科学会 技術指導医：西尾雅実
技術認定医：�森　康輔

日 本 脳 卒 中 学 会 指導医：�森　康輔、杉浦由理、西尾雅実、来　真希子
専門医：�後藤　哲、森　康輔、杉浦由理、西尾雅実、長束一行、来　真希子

日 本 泌 尿 器 科 学 会 指導医：�佐藤元孝、三宅　修、松下　慎、鄭　則秀
専門医：�佐藤元孝、三宅　修、秋山　舞、松下　慎、鄭　則秀

日本泌尿器内視鏡学会 ダビンチ手術プロクター（前立腺・膀胱・腎）：�佐藤元孝、三宅　修
腹腔鏡技術認定医：�佐藤元孝、三宅　修、松下　慎、鄭　則秀

日 本 皮 膚 科 学 会 専門医：�横見明典
日 本 肥 満 学 会 指導医：�岡内幸義

専門医：�岡内幸義
日 本 病 理 学 会 指導医：�足立史朗、田村裕美、土井玲子

専門医：�足立史朗、田村裕美、土井玲子
日 本 腹 部 救 急 医 学 会 腹部救急教育医、腹部救急認定医：池永雅一
日 本 放 射 線 腫 瘍 学 会 放射線治療専門医：�足立加那
日 本 麻 酔 科 学 会 指導医：�桐山圭司、香河清和、二宮万理恵、高田幸治

専門医：�奥野勇輔、桐山圭司、香河清和、仲井祐貴、二宮万理恵、八木拓也、
高田幸治

認定医：�奥野勇輔、香河清和
標榜医：香河清和、松永寛紀、川瀬朋乃

日 本 脈 管 学 会 専門医：�藤村博信、飯田卓馬
日本輸血・細胞治療学会 細胞治療認定管理師：�田所誠司

認定医：�田所誠司
日本臨床栄養代謝学会 認定医：岡内幸義、岩澤　卓
日 本 臨 床 化 学 会 認定臨床化学者：松山辰男
日 本 臨 床 細 胞 学 会 専門医：田村裕美

専門研修指導医：田村裕美
日 本 臨 床 腫 瘍 学 会 がん薬物療法指導医：西田　勉、川瀬朋乃

がん薬物療法専門医：�杉本　彩、西田　勉、川瀬朋乃
暫定指導医：�小杉　智

日 本 老 年 医 学 会 指導医：�肥後智子
専門医：�肥後智子

米国消化器内視鏡学会 active�member�会員：�西田　勉
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米国臨床腫瘍学会（ASCO） active�member�会員：�今村博司
米 国 癌 学 会 active�member�会員：�鈴木陽三
母 体 保 護 法 指 定 医 吉田　晋、高橋良子、池田佳代、辻江智子、田中博子、脇本昭憲、髙橋佳世子
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23.　各種認定及び指定

各種学会認定（専門）医制等による研修施設
日本外科学会専門医制度修練施設証
日本消化器内視鏡学会認定指導施設証
日本整形外科学会専門医研修施設認定証
日本眼科学会専門医制度研修施設認定証
日本消化器外科学会専門医修練施設証
日本麻酔科学会認定病院
日本泌尿器科学会専門医教育施設
日本病理学会研修認定施設B認定証
日本皮膚科学会認定専門医研修施設証
日本産科婦人科学会専門医制度専攻医指導施設指定証
日本耳鼻咽喉科学会専門医研修施設認定証
日本肝臓学会認定施設証
日本血液学会認定血液研修施設認定証
日本循環器学会認定循環器専門医研修施設
日本神経学会専門医制度教育施設認定証
日本糖尿病学会認定教育施設証
日本救急医学会救急科専門医指定施設
日本口腔外科学会認定研修施設認定証
三学会構成心臓血管外科専門医関連施設認定書
日本脳卒中学会研修教育病院認定証
母体保護法指定医研修機関認定証
日本栄養療法推進協議会ＮＳＴ稼動施設認定証
日本医学放射線学会放射線科専門医修練機関認定証
日本IVR学会専門医修練施設認定証
日本乳癌学会認定医専門医制度認定施設認定証
日本精神神経学会精神科専門医制度認定研修施設認定証
日本腎臓学会研修施設認定証
日本手外科学会認定研修施設認定証
日本がん治療認定医機構認定研修施設認定証
日本呼吸器学会認定施設認定証
日本透析医学会専門医制度認定施設認定証
日本肥満学会認定肥満症専門病院認定証
日本臨床腫瘍学会認定研修施設認定証
日本静脈経腸栄養学会ＮＳＴ稼動施設認定証
日本呼吸器内視鏡学会認定証
日本高血圧学会専門医認定施設
日本肝胆膵外科学会高度技能専門医修練施設B認定証
日本ペインクリニック学会指定研修施設認定証
下肢静脈瘤に対する血管内レーザー焼灼術実施施設認定証
日本リハビリテーション医学会研修施設認定証
日本医療薬学会がん専門薬剤師研修施設認定証
日本医療薬学会薬物療法専門薬剤師研修施設認定証

日本総合病院精神医学会一般病院連携精神医学専門医研修施設認定証
日本脈管学会研修関連施設認定証
日本産婦人科内視鏡学会認定研修施設
日本脊椎脊髄病学会脊椎脊髄外科専門医プログラム基幹研修施設
日本臨床栄養代謝学会　栄養ｻﾎﾟｰﾄﾁｰﾑ専門療法士認定規定認定教育施設
日本内分泌学会認定教育施設認定証
浅大腿動脈ステントグラフト実施施設診査終了証
マンモグラフィ検診施設画像認定証
女性ヘルスケア専門医制度による認定研修施設
日本女性医学会専門医制度認定研修施設
心臓血管外科専門医認定医機構認定修練施設
日本心血管インターベンション治療学会研修施設
日本胆道学会施設
日本大腸肛門病学会認定施設
日本血液学会専門研修認定施設
生殖医療専門医制度研修連携施設
遺伝性腫瘍研修施設認定
がん診療連携病院連携研修病院認定
日本外科感染症学会　外科周術期感染管理教育施設
エキスパンダー実施施設
日本緩和医療学会　認定研修施設
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〔中央診療局の現況〕
　中央診療局長は西尾雅実医師、中央診療局次長は栗山幸治医師が務めている。中央診療局は、放射線部、
臨床検査部、手術部、リハビリテーション部、集中治療部、人工透析部、内視鏡部、臨床工学部、栄養管理
部の9部門から構成されている。各部門は医療専門職として活動し、質の高い医療技術を提供している。各部
門とも、地域医療圏のそれぞれの専門職種における中心的・指導的役割を担っている。また、近年、組織横
断的なチーム医療の重要性が強調されており、中央診療局の各部門も院内外の幅広い職種と連携し、チーム
医療を推し進めている。中央診療局各部局は、院内の数多くの委員会のメンバーとして活動しているととも
に、委員会の下部組織である医療チームの一員として、早期離床リハビリテーションチーム、感染対策チー
ム、医療安全管理者担当者会議、栄養サポートチーム、嚥下訓練チーム、医学雑誌編集委員会、総合通信シ
ステム定例会議、透析器機安全管理委員会などに参画している。
　以下に、各9部門の「現況」、「課題」および「研究研修事項」等について記載する。
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1.　放射線部

＜現　況＞
　令和4年度、放射線部は診療放射線技師24名で日々の業務を行った。また長引くCOVID-19の影響もあり感
染対策を行いながらの業務で大変忙しい1年となった。放射線部門の業務実績については一般・歯科撮影
58,048人、救急室・病棟でのポータブル撮影10,031人、手術室撮影3,081人となり前年度に比べほぼ横ばいと
言える。CT検査は35,785件で前年比＋10%、MRI検査は8,701件で前年度に比べて減少に転じたが、これは機
器の更新により稼動できない時期があったためである。今年度もCOVID-19の影響がありながら概ね前年度
に近い検査数となっている。透視検査・処置は994人で大きく変動は見られないが、カテーテル留置に伴うX
線透視と術後確認を目的とした造影検査が大半を占める状況となっている。血管造影検査全般は1,621人で前
年度比＋10％以上の増加となっているが、これは止血、血流回復等早期の血管内治療（IVR）および非血管
領域での処置など緊急性の高い事例の増加が反映しているものと考えられる。放射線治療については今年度
もコロナ禍であるにもかかわらず概ね例年どおりの件数であった。引き続き高精度定位放射線治療を行って
おり、脳1件、肺8件、肝3件、腹部リンパ節1件と順調に定位照射による治療症例数が増えている。毎月のQA

（品質保証）/QC(品質管理)で精度管理を行い、常に高精度治療ができる体制を整えている。
　医療放射線の安全管理体制の確立については、線量管理システムによって記録された対象放射線医療機器
の線量データを元にガイドラインとなるDRLs（診断参考レベル）との比較を行い、院内に設置された医療放
射線管理委員会において、適切なプロトコール設定により安全で有効な放射線診療が行われていることが令
和4年度も確認されている。
　診断装置の更新状況については、3テスラMRI装置や循環器用血管撮影装置、頭部・腹部用血管撮影装置の
更新を行い、地域の急性期医療を担う病院として装置の充実を図ることが令和5年度に計画されている。

＜今後の課題＞
1．3テスラMRIの更新作業
　急性期専門医療、がん専門医療など多岐にわたる医療を提供するために機能（検査装置）の充実は欠かせ
ません。安全面にも配慮し高度で 安全な医療を提供すること。
2．血管撮影装置の更新作業
　地域の急性期医療の中心となる病院として、設備の充実を図らなければなりません。最新の機器を扱うた
めの学習やトレーニングにも取り組んでいく。
3．診療放射線技師免許のアップデート
　医師の働き方改革を推進するため、医師から診療放射線技師へのタスク・シフティングが求められ、患者
のために早急な対応を必要としている。診療放射線技師一同、一丸となって取り組んでいく。

＜研究研修事項＞
学術・研修活動（市立豊中病院主催・共催・その他）

◎市立豊中病院主催・共催
■第48回市立豊中病院二次救命処置講習会（Immediate Cardiac Life Support）　◎

二次救命処置講習会（Immediate Cardiac Life Support）インストラクター（ブースリーダー）
河合政和 豊中市、市立豊中病院　　約30名 令和4年7月10日

■清恵会第二医療専門学院専門課程・放射線技術科　非常勤講師
診療画像検査技術学Ⅳ

河合政和 堺市、社会医療法人　清恵会　　約30名　　令和4年11月26日－令和5年1月21日
■第16回国家公務員共済組合連合会大手前病院二次救命処置講習会（Immediate Cardiac Life Support）

二次救命処置講習会（Immediate Cardiac Life Support）
河合政和 大阪市、国家公務員共済組合連合大手前病院　　約30名 令和5年1月22日
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2.　臨床検査部

＜現　況＞
　臨床検査部の構成は、第一統括部門（検体検査：生化学・免疫・一般・血液・輸血・外注・受付・外来採
血・システム）と、第二統括部門（生理機能・微生物・病理）で構成されており、従事している職員は臨床
検査技師43名（常勤27名、非常勤16名）、管理医師1名（非常勤）の合計44名であった。令和2年度の検体検査
装置の一括更新後、検査結果の迅速報告を継続し、外来及び入院の検体検査は、概ね60分以内の報告ができ
る体制を継続した。また外来採血も8時30分開始後、待ち時間が短縮され、平均待ち時間は10分以内を維持し
た。
　検体検査件数は、新型コロナウイルス感染症の流行前と比べ2～14%程度増加（平均3%）した。新型コロナ
ウイルス検査は、核酸増幅検査および抗原定量検査の他、12月27日よりコロナ抗原定性＋インフルエンザウ
イルス抗原検査のコンボ検査を開始した。コロナ関連検査は、延べ17,844件実施した。
　今年度は、チーム医療としてICTやNST、糖尿病教室､ 乳腺検討会などへ参加し、臨床検査技師として院内
に情報を提供し、また知識の向上に励んでいる一方、令和4年度はISO15189認定取得をめざしての活動が活
発となった。
　また臨床検査部に設置されている超音機器機管理センターでは、超音波検査機器の効率の良い運用や適切
な更新計画を策定して一元管理を継続し、今年度も予算申請を一括で行った。

＜研究研修事項＞
学会発表
■Corynebacterium tuberculostearicumが原因とされた肉芽腫性乳腺炎によって結節性紅斑を発症した1例

村部沙弥、鼻岡奈緒
第65回日本感染症学会中日本地方会学術集会
 長崎県　長崎市、出島メッセ長崎　　令和4年11月3日－5日

司会・座長・その他
■座長：山内一浩

シンポジウム「肝硬度と線維化を考える」
演者：久留米大学病院　河原明彦、他
第71回日本医学検査学会in大阪
 大阪市、ATCホール・ハイアットリージェンシー大阪　　令和4年5月21日－22日
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3.　手術部

＜現　況＞
　COVID-19感染症の流行により当院でも中等症・重症患者の受入のため病棟閉鎖が実施された。その影響
で通常疾患患者の入院制限を余儀なくされた。しかし、COVID-19感染症の影響は前年度ほど甚大ではなく、
令和4年度の手術室稼働率は63.1%で前年度と同等で、全手術件数は5,010件と前年度よりは421件（9.2%）増
加した。また、麻酔科管理症例は2,915件であり、その内2,897件が全身麻酔（160件に硬膜外麻酔を併用）で
あり前年度から114件（5.3%）増加した。緊急手術と時間内からの延長手術の件数と時間の経年変化を示す。
緊急手術は件数・時間共にほぼ同程度であるが、時間内からの延長手術は令和3年度は増加傾向を示したが、
令和4年度は大きく減少した。これは医師の働き方改革の効果が出始めている可能性がある。各診療科の症例
数を示す。
　各診療科の症例数を示す。

令和４年度 令和３年度
手術件数 全身麻酔 手術件数 全身麻酔

外 　 　 科 1,208 1,126 1,133 1,051
整 形 外 科 989 558 965 550
脳 神 経 外 科 179 91 192 113
心 臓 血 管 外 科 225 69 128 36
皮 膚 科 321 53 291 48
泌 尿 器 科 528 294 514 295
産 婦 人 科 605 259 587 235
眼 　 　 科 307 0 201 0
耳 鼻 い ん こ う 科 407 300 338 262
歯 科 228 138 229 150
そ の 他 13 9 11 11

合　　計 5,010 2,897 4,589 2,751
月　平　均 418 241 382 229 

　また以下に全手術件数・手術室利用率と全身麻酔件数の経年変化を示す。全身麻酔件数は平成27年度は
平成22年度・平成23年度の件数までⅤ字回復したが、平成28年度は麻酔科医減少の影響により減少した。
しかし平成29年度から再び増加し、令和元年度には過去最高の症例数となった。令和2年度は新型コロナウイ
ルス感染症の影響により減少したが、令和3年度から増加し令和4年度には平成30年度程度まで回復した。
一方、全手術件数は令和元年度まで一貫して減少しており、これは各科管理局所麻酔・脊椎麻酔手術の減少
のためと考えられる。さらに令和2年度は新型コロナウイルス感染症の影響により著減したが、令和3年度か
ら増加し令和4年度も増加傾向にある。また、手術室利用率は平成25年度から着実に増加しており令和元年度
には過去最高の69.1%となった。令和2年度は新型コロナウイルス感染症の影響により著減し、令和3年度・4
年度は増加したが平成27年度・28年度程度で留まっている。
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＜今後の課題＞
　手術室稼働率は令和元年度に最高となったが、令和2年度は新型コロナウイルス感染症の影響で大きく低
下し令和4年度は増加したが、新型コロナウイルス感染症前には至っていない。より一層の向上をめざすため
には、各手術の時間短縮と症例入れ替え間の時間短縮が必要である。
　また、麻酔科医の増員だけでなく、手術室看護師の増員が急務かつ必須である。
　さらなる業務内容の見直しと効率化を図り、より安全で質の高い手術を提供できるようにしていきたい。
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4.　リハビリテーション部

＜現　況＞
　疾患別リハビリテーション、新型コロナウイルス陽性患者に対してのリハビリテーションを行い、早期介
入、離床に心掛けた。また、院内委員会・チームへの参加も継続的に行い、学術面では研修会参加、学会参
加、発表を行った。今後も各種委員会、チームへの参加・協力を継続していく。
　今年度の延べ人数と診療報酬の実績を表に示す。診療報酬は、前年度比較では、理学療法士が17％増、作
業療法士が16％減、言語聴覚士が4％減、全体で5％増となった。増減は職員の増減によるものである。

診療報酬別実施延べ人数 （　　）内は前年度値

区分 職種 脳血管疾患 脳血管疾患廃用症候群 運動器疾患 呼吸器疾患 心大血管 COVID-19 がんリハ

入院

理学療法士 9,106(8,124) 11,625(7,849) 5,104(5,332) 0(1) 1(0) 65(271) 1,575(918)

作業療法士 4,855(5,272) 465(2,476) 1,049(232) 0(0) 0(0) 0(0) 0(0)

言語聴覚士 3,533(4,109) 3,359(2,708) 0(0) 0(0) 0(0) 0(0) 0(0)

外来

理学療法士 0(0) 0(0) 2,779(1,980) 61(75) 597(475) 0(0) 0(0)

作業療法士 0(0) 0(0) 2,004(1,684) 0(0) 0(0) 0(0) 0(0)

言語聴覚士 0(0) 0(0) 0(0) 0(0) 0(0) 0(0) 0(0)

単位(人)
療法士別診療報酬

職種 点数／単位数 令和２年度 令和３年度 令和４年度

理学療法士
点数 11,500,563 9,203,303 10,784,899

単位数 46,363 37,389 43,731

作業療法士
点数 3,288,986 3,577,894 2,931,859

単位数 12,886 14,311 11,950

言語聴覚士
点数 2,130,896 2,443,310 2,251,413

単位数 8,187 9,246 8,904

指導料 191,400 208,800 233,100

全体 17,111,845 15,433,307 16,201,271

単位(点)  　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　  

＜今後の課題＞
　リハビリテーション部の役割としては急性期に特化したリハビリテーションの提供である。早期離床、早
期退院に向け業務にあたっている。しかしながら、限られた職員の中で一定した量の確保ができていない状
況が継続している。また新型コロナウイルス感染症が5類へ移行することで、新型コロナウイルス感染症流行
前の実施体制へ戻して行くことになるが、感染症の推移を見ながら進めて行く。

＜研究研修事項＞
学会発表
■当院における乳がん周術期リハビリテーションに対する取組みと今後の課題

柿谷美里
第30回日本乳癌学会学術総会
 神奈川県　横浜市　　ハイブリッド開催（パシフィコ横浜ノース）　　令和4年6月30日－7月2日

■人工呼吸器抜管後のCOVID-19患者のリハビリテーション治療
大川知之

第7回日本リハビリテーション医学会秋季学術大会
 岡山県　岡山市、岡山コンベンションセンター・岡山県医師会館　　令和4年11月4日－7日
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■社会的フレイルを有する対象者に対し、総合事業・住民主体の通いの場を並行して導入した一事例
遠藤紘一

日本地域理学療法学会　症例・事例フォーラム2023 Web開催　　令和5年1月29日
■重度の末梢神経障害によりADL改善に難渋したPOEMS症候群を呈した一例

春名雅裕
第14回日本がんリハビリテーション研究会
 愛知県　名古屋市、名古屋国際会議場　　令和5年3月11日－15日

講習・講演
遠藤紘一

地域ケア個別会議 豊中市、アリス千里 令和4年11月15日
遠藤紘一

地域ケア個別会議 豊中市、豊中すこやかプラザ 令和4年12月5日
遠藤紘一

地域ケア個別会議 Web開催 令和5年2月21日
遠藤紘一

地域ケア個別会議 池田市、池田市中央公民館 令和5年3月15日

司会・座長・その他
■座長：遠藤紘一

脳卒中患者において理学療法士が押さえておきたい評価尺度とその解釈
演者：伊丹恒生脳神経外科病院　久保宏希
令和4年度第1回豊中市理学療法士会学術局研修会 Web開催　　令和4年7月1日

■座長：遠藤紘一
THAのﾘﾊﾋﾞﾘﾃｰｼｮﾝで遭遇する課題とその対応
演者：北里大学病院　南里裕太
令和4年度第3回豊中市理学療法士会学術局研修会 Web開催　　令和4年11月25日

■座長：遠藤紘一
Multimorbidity時代に求められる循環器理学療法の基礎知識
演者：国立循環器病研究センター　鎌田将星
令和4年度第4回豊中市理学療法士会学術局研修会 Web開催　　令和5年1月27日
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5.　集中治療部

＜現　況＞
　COVID-19感染症の流行により当院でも中等症・重症患者の受入れのため病棟閉鎖が実施された。その影
響で通常疾患患者の入院制限を余儀なくされ、重症患者の集中治療室受入れも行った。
　集中治療室においてICU・HCUの運営を継続しているが、COVID-19感染症の影響は令和3年度ほど大きく
はなかった。COVID-19感染症重症例を16例受入れたが前年度の80例から大幅に減少した、ICU（8床）年間入
室者数は循環器科症例を含め945例と前年度924例より21例の増加、1日平均患者数が4.7人、病床利用率59.6％
と前年度63.3％より3.7%低下、ICU加算率は98.2％、看護必要度は92.2%であった。平均滞在日数は1.9日と前
年度と同等であった。入室患者数増加にも関わらず病床利用率低下の要因はCOVID-19感染症重症例用に空
床確保したことと考えられる。ICUの令和4年度各疾患別の管理症例と各データの年度変化を下記に示す。

ICU
集中管理症例 循環器症例

術後管理 565 代謝障害（肝不全、重症ＤＭ） 6 心筋炎 0
術後管理（緊急） 69 急性腎不全 2 狭心症 37
脳内出血、ＳＡＨ、硬膜下血腫 10 痙攣重積 0 心筋梗塞 56
脳梗塞 2 術後合併症 0 心不全 91
急性呼吸不全（肺炎含む） 11 救急蘇生後 5 重篤な不整脈 6
慢性呼吸不全急性憎悪 0 多臓器不全 0 たこつぼ 1
誤嚥性肺炎 1 重症感染症 1 心嚢液貯留 0
意識障害　 0 その他外傷 0 大動脈瘤/解離 0
急性心不全 3 急性膵炎 0 肺塞栓　血栓 3
急性薬物中毒 0 周産期 1 その他 9
敗血症性ショック 21 その他 35
出血性ショック 10

合計 742 合計 203

2.3
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　HCU（4床）年間入室者数は417例と前年度364例より53例の増加、1日平均患者数が1.6人、病床利用率41.8
％、HCU加算率は91.5％、看護必要度は75.4%であった。ICUへのCOVID-19重症患者受入れの影響が減少したた
めと思われる。HCUの令和4年度各疾患別の管理症例と各データの年度変化を下記に示す。

HCU
全科症例 循環器症例

術後管理 25 意識障害 1 心筋炎 1
術後管理（緊急） 36 急性薬物中毒 0 狭心症 23
脳出血、硬膜下血腫、脳挫傷 50 腎不全 4 心筋梗塞 12
脳梗塞 3 敗血症 7 心不全 65
消化管出血 6 出血性ショック 0 重篤な不整脈 17
急性膵炎 4 代謝障害（肝不全、重症ＤＭ） 15 たこつぼ 2
胆嚢炎・胆管炎 10 アナフィラキシー 1 心嚢液貯留 0
BRTO・PTO後 0 術後合併症 0 急性動脈閉塞 0
急性呼吸不全（肺炎含む） 8 救急蘇生後 0 大動脈解離 3
慢性呼吸不全急性憎悪 0 その他 111 その他 13

合計 281 合計 136

　麻酔科管理症例はICU・HCUを合わせて735例で前年の775例より
40例減少したが、手術後入室患者の割合は約83%で前年と同等であ
った。外科・心臓外科・脳外科患者と高齢・重度の合併症を有する
術後患者が対象となる。また内科を中心として重症肺炎・膵炎・各
種ショック患者も対象となる。各科の麻酔科管理症例数(ICU・
HCU)は表に示すとおりである。

＜今後の課題＞
　ICUは慢性的に満床の状態が続いており、病状の安定した患者の
病棟への迅速な帰室が必要である。病棟運営を含めた病院全体での
取組みが必要となる。また看護師の継続的な充足が病床維持には必
須である。新型コロナウイルス感染症の流行に対応して集中治療室
で新型コロナウイルス感染症重症患者受入れは滞りなく行えている。
　さらなる業務内容の見直しと効率化を図り、より安全で質の高い
集中治療を提供できるようにしていきたい。

各科症例数（ICU・HCU）
麻酔科管理
ICU・HCU
入室症例数

令和4年度 令和3年度

外 　 　 科 417 439
整 形 外 科 58 67
脳 神 経 外 科 59 79
心臓血管外科 68 34
皮 膚 科 5 3
泌 尿 器 科 22 23
産 婦 人 科 38 26
耳鼻いんこう科 3 8
歯 科 3 1
救 急 科 0 0
内 科 59 93
神 経 内 科 3 2
眼 科 0 0
小 児 科 0 0

合　　計 735 775
月 平 均 61.3 64.6 
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各科症例数（ICU・HCU）
麻酔科管理
ICU・HCU
入室症例数

令和4年度 令和3年度

外 　 　 科 417 439
整 形 外 科 58 67
脳 神 経 外 科 59 79
心臓血管外科 68 34
皮 膚 科 5 3
泌 尿 器 科 22 23
産 婦 人 科 38 26
耳鼻いんこう科 3 8
歯 科 3 1
救 急 科 0 0
内 科 59 93
神 経 内 科 3 2
眼 科 0 0
小 児 科 0 0

合　　計 735 775
月 平 均 61.3 64.6 

6.　人工透析部

＜現　況＞
　前年度から引き続き日本透析医学会専門医制度認定施設である（常勤医師のうち2名が日本透析医学会認
定専門医資格と指導医の資格を有している）。人工透析室の公称病床は従来7床であるが、令和2年度大阪府か
らの新型コロナウイルス感染症透析患者受入補助事業にて1床分のベッドと透析コンソールを追加している
ので、実質計8床で運用中である。血液透析を始め各種血液浄化療法を週6日稼働・実施している。人工透析
部専任スタッフは配備されていないため、医師は腎臓内科医師が併任し、臨床工学部所属の臨床工学技士4名
が交互に透析業務に携わり、看護師はICU所属の看護師が透析患者数に応じて派遣され対応している。人工
透析室では、血液透析以外にも血液濾過、血漿交換、血液吸着、白血球除去療法（LCAP）、腹水濃縮再静注
法（CART）なども施行可能である。血液透析に関しては、地域の医療機関との役割分担及び限られた病床の
有効活用のため、外来通院維持透析は行っておらず、主に急性腎不全の血液浄化、慢性腎不全の維持透析導
入期、そして他院で維持透析中に生じた疾患の検査・治療入院中の透析を行っている。病態に応じて各専門
科と連携をして治療を行い、また重篤な状態の患者における血液浄化療法は麻酔科の御協力のもとICUにて
施行している。
　当院で新規に維持透析を導入した患者は、患者の希望に沿って近隣の維持透析施設へ紹介している。また、
他院で維持透析中に当科に紹介された患者は、検査・治療が終わり次第、紹介元に逆紹介することを原則と
しているが、昨今、入院継続・リハビリの必要度に応じて自宅退院ができず他の入院透析施設へ転院となる
ケースも多い。腹膜透析は腎臓内科病棟で導入し、腹膜透析外来(内科外来診察室)で定期フォローしている。
　令和4年度も新型コロナウイルス感染症（COVID-19）の透析患者の受入れを継続した。当人工透析室には
感染対応用の個室がないことから、時間的・空間的隔離を行うため火木土曜日にCOVID-19用2～4床（流行フ
ェーズによって変動）、月水金曜日に一般患者の透析6～4床と分けて運用した。幸い今年度中も人工透析室内
での新たなCOVID-19の発生はなかった。
　令和4年度の当人工透析室における血液浄化施行件数は延べ1,285回/年で、前年度に比べ+329回と大幅に増
加した。血液透析の新規導入は40人/年で、前年度から 10人減少した。また、腹膜透析の新規開始は0名であ
った。新型コロナウイルス感染症対応で一般透析受入れ困難な状況であるが可能な限り効率的な運用を行
い、需要に応じるよう努めた。なお、COVID-19感染症の透析患者の受入れ数は令和4年度は36人（COVID-19
感染症血液透析回数は185回/年）で、前年度と人数は増加、回数はほぼ同じであった。

＜今後の課題＞
　全国的には透析患者数は増加の一途をたどっており、日本透析医学会の全国調査による令和3年12月末の
時点で349,000人となっているが、近年は増加率の鈍化傾向がみられる。特に80歳未満の全国の透析患者数は
ここ数年ほぼ横ばいであり、増加分は80歳以上の透析患者で占められている。これについては、全国的な慢
性腎臓病対策の効果で、透析導入時期が引き延ばせているのであろうという解釈もされているが、動脈硬化
性腎硬化症の増加というように高齢化によって生じている腎障害の割合も増えているものと思われる。
　この病院のある豊中市は全国に比べ高齢者の割合が低く、今後、全国から遅れて高齢化が進んでくると思
われる。65歳以上の高齢者の比率は、全国では令和4年9月の時点で29.1%（総務省統計局ホームページより）
に対し、豊中市は令和5年4月時点で25.8%（豊中市ホームページ年齢別人口より）と低い。今後も周辺地域で
の透析の需要は増加していくと推測される中で当院の役割は依然大きいと思われる。また、また当院は総合
病院ゆえ他の様々な併存症・合併症を抱えた血液透析患者を治療を行う責務もあり、引き続き自己研鑽も重
ねつつ質の高い透析医療を提供できるよう努めていく。
　COVID-19パンデミックにおいては、令和2年度以降大阪府からの要請で積極的にCOVID-19感染透析患者の
入院を引き受けて来たが、令和5年5月よりCOVID-19は5類感染症相当の扱いとなる。人工透析室の運用を今
後の社会情勢の変化とともに流動的に変えていく必要がある。

（※学術活動、業績、などについては、看護部、臨床工学部、腎臓内科などの項目を参照）



－ 204 －

診療部門の現況と研究研修事項
Ⅱ　中央診療局の現況と研究研修事項 

＜研究研修事項＞
学会発表
■自走式紫外線照射ロボットによる血液透析室の環境消毒に関する検討

南　尚吾、楠　康生、鈴木徳洋、笹垣貴美、滝本　拳、小泉良介、大掛馨太、堅田梨穂、寺元久美恵、
上野憲子、余西洋明、池田夏子、竹治正展、岩崎守弘

第67回日本透析医学会学術集会 神奈川県　横浜市、パシフィコ横浜　　令和4年6月2日

講習・講演
■血液透析患者診療のキホン -2022-

竹治正展
（多職種向け院内教育企画） 豊中市、市立豊中病院講堂　　令和4年6月10日
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7.　内視鏡部

＜現　況＞
　内視鏡部では、消化器内視鏡検査と気管支鏡検査を行っている。消化器内視鏡部門は日本消化器内視鏡学
会指導施設に認定され、消化器内科内視鏡スタッフ13名と消化器外科スタッフを含む専門医7名、日本消化器
内視鏡学会指導医4名が治療に従事している。また、気管支鏡部門は日本呼吸器内視鏡学会指導医1名と専門
医3名が検査を担当している。当院内視鏡部の特色として、①急性期病院として消化管出血や重症胆道感染症
の緊急止血術やドレナージ、②地域がん診療連携拠点病院として、内視鏡的粘膜下層剥離術（ESD）による
早期癌（食道・胃・大腸）の内視鏡治療や進行癌の胆管や消化管狭窄部へのステント留置を行っている。ま
た、胆膵領域の内視鏡検査であるERCPや超音波内視鏡検査、小腸領域のカプセル内視鏡、ダブルバルーン内
視鏡なども積極的に行い、消化器領域すべての内視鏡検査、治療に対応している。
　令和4年度の内視鏡検査数は、前年度とほとんど変わらず、新型コロナウイルス感染症流行前の検査・治療
件数から大幅に下回り、回復は未だ不十分な状態が続いている。令和4年度の内視鏡検査数、治療数、保有の
内視鏡機器、設備については、下記表にて詳細を示す。

令和4年度（2022年度）内視鏡部症例数（総検査件数8,430例）

検査件数
上部消化管内視鏡総数　 4,667

（うち経鼻内視鏡） 564
（うち豊中市内視鏡検診） 12
（うちミニチュアEUS併用） 27
下部消化管内視鏡検査総数 3,088

（うちミニチュアEUS併用） 6
ダブルバルーン小腸内視鏡検査 8
カプセル小腸内視鏡検査 3
胆膵内視鏡（ERCP）総数 512

（うちDB-ERCP） 23
 超音波内視鏡(EUS) 244（184）

（うちEUS-FNA） 60
気管支鏡 160
治療
食道ESD 18
胃ESD 90
大腸ESD 52
食道ステント留置術 13
胃・十二指腸ステント留置術 9
上部ポリペクトミー/内視鏡的粘膜切除術(EMR) 22
上部消化管出血止血術 75
異物除去 7
チューブ留置術（イレウスチューブ・EDチューブ） 76
内視鏡的胃瘻造設術 12
食道狭窄拡張術 22
胃・十二指腸狭窄拡張術 0
食道静脈瘤硬化療法、結紮術（EIS/EVL） 41/31
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大腸ポリープ内視鏡的粘膜切除術(CSP含む） 1,559
（うちCSPのみ） 1,007
大腸ステント留置術 30
結腸狭窄拡張術 5
S状結腸捻転整復術 10
乳頭括約筋切開術(EST) 166
胆道金属ステント留置術 25
ENBD/ERBT 50/297
結石除去術 162
膵管ステント留置術 61
EUSガイド下嚢胞ドレナージ術 1
合計 3,741

保有内視鏡機器

上部消化管内視鏡
GIF-H290 3本 GIF-H290T 1本
GIF-Q260 2本 GIF-Q260J 1本
GIF-XZ1200 1本 GIF-2T Q260M 1本
GIF-H290Z 1本 GIF-2T240 1本
GIF-HQ290 1本 EG-740N 2本
GIF-H260Z 2本 EG-760ZP-V/M 2本
GIF-1200N 2本 EG-L580NW7 2本
GIF-XP290N 2本 EG-L600ZW7 1本
GIF-XP260N 1本
下部消化管内視鏡
CF-H290I 4本 CF-H260AZI 1本
CF-H260AI 1本 PCF-Q260JI 1本
CF-Q260AI 5本 EC-760ZP-V/M 2本
PCF-H290ZI 3本 EC-L600ZP7 2本
CF-HQ290ZI 2本
十二指腸内視鏡 
ED-580T 1本 JF-260V 2本
TJF-Q290V 1本 JF-240 1本
TJF-260V 1本
小腸内視鏡
EN-580T 1本 EI-580BT 1本
超音波内視鏡
EG-580UT 1本 UM-3R 2本
GF-UE260AL 1本 UM-G20-29R 2本
GF-UCT260 1本 UM-S20-17S 1本
気管支鏡
BF-P290 1本 BF-260 2本
BF-Q290 1本 BF-240 1本
BF-XP290 1本 BF-1T240 1本
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内視鏡処理装置・光源装置
CV-1500 1台 VP-7000 2台
CV-290 5台 LL-7000 2台
CLV-290 3台 BL-7000 2台
CLV-290SL 2台
内視鏡用超音波観測装置
SU-1 1台 EU-ME2 Premier 2台
内視鏡高周波装置
VIO3 1台 ESG-100 2台
VIO300D 1台 ICC200 2台
内視鏡洗浄器
ESR-200 4台
炭酸ガス送気装置、送水ポンプ、その他
UCR 5台
OFP-2 5台
GW-100 1台
JW-2 1台
PB-30 1台
透視システム
ハイビジョン透視録画装置VC1000システム 1式
透視装置EXAVISTA日立 2台
内視鏡情報管理システム
富士フイルムメディカル　NeXUS 1式

＜今後の課題＞
　消化器センター開設や新型コロナウイルス感染症流行も回復期に向かっていることから、内視鏡件数を令
和元年度の水準まで回復させることである。内視鏡検査数を効率的かつ安全に増やすためには、内視鏡室の
拡張を含め、環境整備を見直す必要がある。
　設備的な問題として、内視鏡室の透視システムが購入から9年目になる令和5年度において、新しい機種の
導入を計画的に進める必要がある。透視装置は高額な医療機器であるため、耐用年数や補償期間を考慮しな
がら更新を進める必要がある。
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8.　臨床工学部

＜現　況＞
　臨床工学部は、臨床工学技士5名、SPDスタッフ2名で業務を行っている。業務内容は大きく分けて臨床業
務と機器管理業務を行っている。各種認定については、今年度に1名が透析技術認定士を取得し、ME臨床専
門認定士1名、呼吸療法認定士2名、透析技術認定士2名、心血管インターベンション技師1名となっている。
　臨床業務として、心臓カテーテル業務、ペースメーカ関連業務、補助循環装置操作業務、人工透析を含む
血液浄化業務、末梢血幹細胞採取業務、ラジオ波焼灼術業務、手術室業務を行っている。
　心臓カテーテル業務、ペースメーカ関連業務、補助循環装置操作業務は循環器内科、心臓血管外科と連携
し業務を施行している。ペースメーカ関連業務に関しては循環器内科医師と共に行っている。また、緊急時
や手術、各種処置、MRI対応機種植込み患者のMRI撮影時に設定変更を施行している。
　人工透析を含む血液浄化業務は、月曜日から土曜日まで毎日実施している。人工透析室での維持血液透析、
血液透析濾過、各種血液浄化療法、腹水濾過濃縮再静注法の施行を腎臓内科をはじめ関係部署と連携し施行
している。ICUでの人工透析をはじめとする各種血液浄化を麻酔科と連携し施行している。緊急時にも安
全・安楽・速やかな業務遂行を目標に各科と連携し業務を施行している。
　機器管理業務は臨床工学技士とSPDスタッフが協力し、中央管理機器の貸出返却業務および清掃、臨床工
学部管理機器である人工呼吸器、輸液ポンプ、シリンジポンプを始めとする約20機種900台の点検・保守管理
を施行している。臨床工学部管理以外の医療機器故障時の一次対応等も行っている。また、院内の修理伝票
の一元管理のため修理伝票の集配業務も行っている。
　手術室業務は麻酔器をはじめとする機器の始業前点検の実施、機器使用時のサポート、各種点検業務を行
い安全に手術を行えるよう業務を行っている。
　以上の業務についてはOn Call体制をとり夜間、休日も24時間対応し各科診療補助、機器の安全管理、使用
に努めている。今年度呼出件数は223件であり、前年度呼出件数は142件であり、前年度に比べ81件増加した。
　業務拡大に向けた厚生労働省講習を全員受講し、タスクシェア・シフトに向けた業務拡大の準備をすすめ
ている。

＜今後の課題＞
　タスクシェア・シフトに向けた動きやOn call呼出件数増加も有り、業務に対して現在の人員では院内から
の業務要望に応じる事が不可能になってきている。現在の人員で可能な限り協力し他部署と連携して業務効
率化をめざす。
　今後ICT技術を利用した医療機器が増加していくものと考えられる。医療機器更新に際してはこのような
新しい技術を使用し、業務軽減、効率化に繋がる更新機器提案を関連部署に実施、協議し使用現場での医療
安全上有用・利便性が高い・業務軽減、効率化に繋がる機器更新を実施していく。
　ME管理機器の増加によりME管理室のスペースも不足している。両問題共に難しい問題であるが、改善に
向けた協議を行いタスクシフトやより安全、確実な医療機器管理を実施を行っていく。

＜研究研修事項＞
学会発表
■自走式紫外線照射ロボットによる血液透析室の環境消毒に関する検討

南　尚吾、楠　康生、鈴木徳洋、笹垣貴美、滝本　拳、小泉良介、大掛馨太、堅田梨穂、寺元久美恵、
上野憲子、余西洋明、池田夏子、竹治正展、岩崎守弘

第67回日本透析医学会
 神奈川県　横浜市、パシフィコ横浜　　令和4年7月1日－3日
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9.　栄養管理部

＜現　況＞
　栄養管理部では入院患者の食事については、年22回実施の様々な行事食に加え、委託業者エームサービス
(株)の協力を得て通常のメニューとは異なる四季折々の材料を使用した「シェフのおすすめメニュー」及び
家庭でも比較的つくりやすい野菜たっぷりの「マチカネデリカ」をレシピ付きカードとともにそれぞれ月に
1回提供し、好評を得ている。また各チーム医療に参画しており、栄養サポートチーム、嚥下訓練チーム、褥
瘡対策委員会、緩和ケア委員会、糖尿病センター、心臓病センター、心臓リハビリテーションにおいてカン
ファレンス・ラウンドに積極的に参加している。講演会や勉強会講師、学会発表も積極的に取り組んでいる。
　患者食給食業務については、病院移設当初から調乳業務を、その後食器洗浄業務、平成22年度からは調理
業務全般と徐々に委託業務を拡大してきた。令和3年度は、これまで病院で購入していた給食材料についても
委託化への準備を進め、令和4年度からはほぼ全ての給食業務を委託へ移行した。今後は疾患や患者の状態に
合わせたおいしく安全な食事提供は委託業者が担い、病院管理栄養士はこれまで以上に患者の栄養管理に重
点を置けるよう体制強化を図っていく。患者さんの”治る力”を支えるために、病院栄養士、委託業者が問
題を共有し、それぞれの専門性を発揮しより良い栄養管理をめざす。

《会議》 
豊中市病院連絡協議会栄養士部会
※新型コロナウイルス感染症の影響で令和4年度はWEB情報交換会4回
大阪府公立病院栄養士代表者会　（5回／年）

《学外実習生受入れ状況》 
・大阪樟蔭女子大学
・大手前大学
・大阪青山大学

＜今後の課題＞
　令和2年度診療報酬改定に続き、令和4年度診療報酬改定においても管理栄養士業務に関して多くの項目で
拡大・拡充を図る改定がなされた。業務ニーズが高まるとともにより高度な専門性が求められており、それ
に叶う管理栄養士の育成と、入院患者の栄養管理業務拡充に向けた人員体制の整備が課題である。現状では
限られたマンパワーの中、栄養介入が必要な患者により多く関われるよう、各チーム医療に積極的に参画し、
栄養面から病状の改善を促し在院日数の適正化に貢献していく。
　また、給食業務全面委託後も患者満足度が維持できるよう、委託業者と共同し患者食の内容及びサービス
の適正化を図っていく。

＜研究研修事項＞
学術・研修活動（市立豊中病院主催・共催・その他）

◎市立豊中病院主催・共催
■市立豊中病院　緩和ケア勉強会　◎

「がん患者の心と体を支える栄養と食事のはなし」
井上文子 豊中市、市立豊中病院　　参加者：約86名 令和5年1月19日

■Yakult Oncology Seminar2023　-1st Annoucement-
胃癌周術期における栄養・運動サポート

井上文子 Web開催　　参加者：約500名 令和5年2月15日
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研究会・集談会発表
■当院における肥満・糖尿病外科手術について

井上文子
大阪府公立病院栄養士代表者会令和4年度第4回定例研究会（事例研究発表会）
 大阪市、大阪府栄養士会事務局　　令和5年2月6日

■食事療養費向上の取り組み
井上文子

大阪府公立病院栄養士代表者会令和4年度第5回定例研究会
 大阪市、大阪府栄養士会事務局　　令和5年3月6日

講習・講演
■当院の糖尿病栄養指導の現状

井上文子
第10回食事運動生活習慣をより良くする会 箕面市、箕面市民会館大会議室　　令和4年11月12日

寄稿文・テレビ・ラジオ・その他
■胃がん周術期における栄養・運動サポート～治療成績の向上と患者さんの望む状態に近づけるために～

今村博司、井上文子
メディカルスタッフのための明日につながるがん情報Practica
 ヤクルト本社　　令和5年1月
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Ⅲ　薬剤部の現況と研究研修事項

＜現　況＞
　令和4年度は、新型コロナウイルス感染拡大による患者受入状況の変化や薬剤師の欠員状態が続いたが、病
棟薬剤業務（薬剤管理指導料、病棟薬剤業務実施加算等の算定）を途切れることなく継続し、質の確保に取
り組んだ。しかしながら、外来院内処方の増加により、調剤業務に人員を集中せざるを得ない状況が断続的
に発生したため、病棟薬剤業務の拡大については、課題を残すこととなった。
　令和4年度診療報酬改定の対応として、小児入院医療管理料を算定する病棟における病棟薬剤業務実施加
算1（120点）の算定を開始し、更に小児における退院時薬剤情報管理指導連携加算（150点）の算定を開始し
た。また、術後疼痛管理チーム加算の要件である研修は、3名が受講を完了し、多職種チームによる患者の薬
物療法の充実に貢献できる体制を整えた。
　外来化学療法においては、引き続き連携充実加算の算定を行い、地域の保険薬局との合同研修会や服薬情
報提供書等による情報共有に努め、患者の外来治療期間においても、安心・安全な薬物治療に貢献した。
　新型コロナウイルス感染症の対応として、患者に対する治療薬の在庫の確保や薬物相互作用の確認、当院
の医療従事者に対するワクチンの在庫・保管管理、調製を担当し、安全に速やかに使用できる体制に貢献し
た。
　医薬品の出荷停止や供給困難が続く中、供給状況に合わせて柔軟に対応し、治療が滞ることのないよう、
採用医薬品の変更や在庫確保に努めた。また、定期的に院内各部署の定数配置薬の確認を行い、使用頻度の
低い医薬品の見直しや診療科再編を見据えた定数配置薬の検討を行った。

＜今後の課題＞
　入院前の患者総合支援や術後疼痛管理において、薬剤師の専門性を活かし、他職種と連携することで、患
者サービスの向上や充実した薬物療法を行う体制に貢献する。
　新型コロナウイルス感染症流行後の患者受入れ状況に対応した上で、病棟薬剤業務の拡大と質の向上に引
き続き取り組む。
　他職種との連携や病棟薬剤業務において薬剤師の職能を活かすことで、医師からのタスクシフトおよびタ
スクシェアの実現に寄与できると考える。
　がん薬物療法においては、退院時の薬剤管理サマリを積極的に活用して保険薬局との連携を密にすること
で、患者が入院から外来治療に移行しても安心・安全な薬物療法を受けることができる体制を強化したい。
　また、前年度と同様に、医薬品の出荷停止や供給困難等に対して、治療が滞ることのないよう、引き続き
医薬品の確保を行っていく。

＜研究研修事項＞
学術・研修活動（市立豊中病院主催・共催・その他）

◎市立豊中病院主催・共催
■市立豊中病院　病薬連携6月Web研修会

トレーシングレポート報告
久田真規子	 Web開催　　参加者：100名	 令和4年6月28日

■市立豊中病院　病薬連携2月Web研修会
服薬指導のコツ～肝細胞がん～とトレーシングレポート報告

久田真規子	 Web開催　　参加者：100名	 令和5年2月14日
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学会発表
■降圧薬服用中の腎機能低下患者における高カリウム血症に対する処方変更の実態調査

上ノ山江利子、相澤聡子、椎葉有樹、大江彰彦、小野祐志、宇佐美順子
第16回日本腎臓病薬物療法学会学術集会・総会
	 長崎県　長崎市、出島メッセ長崎　　令和4年10月29日－30日

■外来がん薬物療法におけるトレーシングレポートの調査・分析
桑田直樹、久田真規子、東畑　葵、宇佐美順子

近畿薬剤師合同学術大会2023	 Web開催　　令和5年2月4日－5日

講習・講演
■これからの薬剤師に求められること

宇佐美順子
がん治療における患者支援を考えるワークショップ	 Web開催　　令和4年5月28日

■当院における連携充実加算の取り組みについて	～調剤薬局へのアプローチ方法～
久田真規子

Pharmacist	Web	Seminar	in	北摂	 Web開催　　令和4年11月11日
■アロカリスの使用経験とレジメン導入への道	～よかった点とこれからの課題～

久田真規子
大鵬薬品工業（株）　大阪支店　社内研修会
	 大阪市、大鵬薬品工業（株）　大阪支店　　令和5年1月18日

司会・座長・その他
■座長：宇佐美順子

循環器内科医から見た心腎血管イベント予防のためのハイリスク糖尿病症例の評価と管理
　～アルブミン尿を指標とした集約的治療の重要性～
演者：箕面市立病院　北尾　隆
大阪府病院薬剤師会　豊能支部　学術講演会	 Web開催　　令和4年10月13日
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１.　薬学生の実務実習受入れ状況

（1）実務実習（６年制の薬学生）

大学名 受入れ期間 受入れ人数
京 都 薬 科 大 学 令和4年11月21日～令和5年2月12日 １
神 戸 学 院 大 学 令和4年8月22日～11月6日 １
神 戸 薬 科 大 学 令和4年8月22日～11月6日 １
摂 南 大 学 令和4年5月23日～8月7日 １

令和4年11月21日～令和5年2月12日 １
兵 庫 医 科 大 学 令和4年5月23日～8月7日 １

合　計 6

（2）早期体験実習（６年制の薬学生）
　新型コロナウイルス感染症拡大防止のため受入れなし。

2.　製剤業務

（1）主な院内一般製剤調製量

製　　剤　　名 数　量 製　　剤　　名 数　量
4倍インジゴカルミン液（100mL/本） 442本 注腸用セット 10組
柿のへた煎（1本/1日分） 70本 滅菌）0.05％ハイアミン入りグリセリン（500mL/本） 180本
キシロカイン点眼（5mL/本） 136本 点鼻用0.05%プリビナ液（30mL/本） 82本
2％酢酸（500mL/本） 25本 プロナーゼ＋重曹1g 4,189組
紫水1％（30mL/本） 16本 10％ホルマリン液（500mL/本） 0本
小児用吸入液（100mL/本） 166本 ２%滅菌パテントブルー液（2mL/アンプル・本） 276本
20％水酸化カリウム液（100mL/本） 1本 滅菌点墨 98本
1％水酸化ナトリウム液（100mL/本） 1本 1％滅菌メチレンブルー液（2mL/アンプル・本） 0本
大腸内視鏡用セット＜ムーベン内用液＞ 1,600組 1％ルゴール液（100mL/本） 54本
大腸内視鏡用セット＜マグコロール散＞ 10組 心臓CT検査用＜セロケン＞ 245組
大腸内視鏡用セット＜モビプレップ＞ 1,400組
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（2）主な院内一般製剤調製頻度
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3.　入院服薬指導実施件数
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4.　入院時持参薬鑑別件数・医薬品数
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5.　化学療法用薬剤のミキシング状況
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6.　TPN用薬剤のミキシング状況
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7.　薬剤部院内ホームページへのアクセス数
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8.　医薬品管理業務

（1）　院内在庫医薬品数　　（令和5年3月31日現在）

品目数 構成比（％）
内服薬 688	 44.5	
外用薬 235	 15.2	
注射薬 615	 39.8	
その他 7	 0.5	
合　計 1,545	 100.0	
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（2）　特定生物由来製品一覧（特定生物由来製品扱い含む）　　（令和5年3月31日現在）

アコアラン静注用（600単位/V）：溶解液付 テタガムＰ筋注シリンジ（250単位/1mL/筒）
アブラキサン点滴静注用（100mg/V） ノボセブンHI静注用シリンジ（5mg/V）：溶解液付
献血アルブミン5％静注（12.5g/250mL/V） 献血ノンスロン注射用（500単位/V）：溶解液付
25％献血アルブミン静注（12.5g/50mL/V） 献血ノンスロン注射用（1500単位/V）：溶解液付
イデルビオン静注用（1000単位/V）：溶解液付 ハプトグロビン静注（2000単位/100mL/V）・献血
イロクテイト静注用（500単位/V）：溶解液付 フィブリノゲンＨＴ静注用(1g/V)・献血：溶解液付
献血ヴェノグロブリンIH10％静注（2.5g/25mL/V） フィブロガミンＰ静注用（240単位/V）：溶解液付
献血ヴェノグロブリンIH10％静注（5g/50mL/V） ベタフェロン皮下注用（960万単位/V）：溶解液付
グロブリン筋注（450mg/3mL/V）・献血 献血ベニロン-Ｉ静注用（0.5g/V）：溶解液付
グロブリン筋注（1500mg/10mL/V）・献血 献血ベニロン-Ｉ静注用（5g/V）：溶解液付
献血グロベニン-Ｉ静注用（5g/V）：溶解液付 ヘブスブリン筋注用（200単位/V）：溶解液付
ケイセントラ静注用（500単位/V）：溶解液付 ヘブスブリン筋注用（1000単位/V）：溶解液付
ケイセントラ静注用（1000単位/V）：溶解液付 ボルヒール組織接着用（1mL/組）
抗D人免疫グロブリン筋注用（1000倍/V）：溶解液付 ボルヒール組織接着用（3mL/組）
コンファクトF静注用

（血液凝固第Ⅷ因子500単位/V）献血:溶解液付
ボルヒール組織接着用（5mL/組）

タコシール組織接着用シート（9.5×4.8cm/枚）

（3）　使用薬品の薬効別分類

（令和4年度）

100
神経系及び

感覚器官用医薬品
1.4％

200
個々の器官系
　　用医薬品
　　　7.7％

300
代謝性医薬品
15.5％

400
組織細胞
機能用医薬品
56.1％

500 
生薬及び漢方
処方に基づく医薬品
0.0％

　600
病原生物に
対する医薬品
16.7％

その他
2.6％

130 感覚器官用薬 0.2％

 320 滋養強壮薬 1.0％

390
その他の
代謝性医薬品 
9.2％

310 ビタミン剤 0.1％

220 
呼吸器官用薬 1.4％

250 
泌尿生殖器官及び
肛門用薬 0.1％

440 
アレルギー用薬 0.3％

260
外皮用薬 0.2％

240 ホルモン剤 2.1％

120 末梢神経系用薬 0.2％
110 中枢神経系用薬 1.0％

420
腫瘍用薬
55.8％

640 寄生動物用薬 0.1％

210
循環器官用薬 1.1％

340 人工透析用薬 0.1％

　630
生物学的製剤
　10.3％

610
抗生
物質
製剤
2.7％

620
化学療法剤
3.6％

620
化学療法剤
3.6％

230
消化器
 官用薬     
  2.8％   　 

　330
血液
体液用薬
5.1％

520 
漢方
製剤
 0.0％

使用薬品の
薬効別分類
100％

その他
2.6％
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＜看護体制について＞
　令和4年度は、看護職員は常勤533名、常勤以外72名（任期付任用職員2名、会計年度任用職員55名、再任用
職員15名）の合計605名でスタートした。新型コロナウイルス感染症の医療体制として、今年度は3階北・4階
北病棟の2病棟で対応し、他の一般病棟は閉鎖することなく運営できた。COVID-19患者数の減少に伴い、6月
中旬から4階北の感染症病棟のうち21床を一般病床として運用した。7月からは一般病床を21床から51床へ拡
大予定であったが、7月下旬から第7波となったため、8月からは再び4階北は全床が感染症病棟としての運用
となった。12月の第8波の際には、COVID-19重症者の受入れのため一時的にHCUを閉鎖したが、できる限り
一般診療を縮小しないよう看護体制を整えることに尽力した。
　看護職員の確保に関しては、今年度も採用のためのPR動画を視聴できるようにホームページに掲載し、ま
た求人ポスターを交通機関に掲示した。対面での就職説明会にも参加し、感染対策を徹底して随時病院見学
も受入れた。看護学生実習は全日5名ずつ、実習時間を延長して受入れた。また就職に繋がる情報を交換する
ために、直接あるいはWebで学校訪問を行った。その結果、新卒者55名の採用に繋がった。
 　離職率については、全体として10.4％（-1.5）、新卒は14.0％（-4.2）と、前年度より低下していた。退職
理由の高い順に、1.配偶者の転居23.6％、2.適正・能力不安12.7％、3.他施設への転職、育児・子育てが各々
10.9％、4.他業種への転職9.1％、5.定年7.3％、6.同僚との関係5.5％、7.妊娠・出産、リフレッシュ、進学・留
学、夜勤負担が各々3.6％、8.転居1.8％であった。
　退職理由の傾向は前年と同様で、経験年数5～10年目の職員の退職数が最も多かった。配偶者の転居を理由
としての退職はやむをえないが、看護の質の維持・向上のためには、他施設や他業種への転職を理由に退職
することを回避しなければならない。経験年数5～10年目は主事昇格の時期となるため、組織の果たす役割を
知ることで自身の職責を理解し、部署の業務の中心推進者および中堅職員として応用力を習得することを目
的として、今年度より看護部長が講義を行った。働き続ける目的を新たに提示することにより、今後、人材
定着の一助となることを期待したい。

＜看護部運営計画について＞
〈看護部運営計画〉
期間：平成30年から令和4年5年間の総括
基本目標：市民の生活を視野に入れた連続性のある看護を推進し、看護の質の向上を図る。
Ⅰ．看護の質の向上
　質の高い看護の提供・看護スタッフの確保に関して、毎年47～62名の採用に対して全体の離職率が10.3～
11.9％であり、定着の傾向ではあるが、定数充足には至らなかった。専門・認定看護師の活用に関しては、
院内外で必要に応じて依頼され活動できていた。特に感染管理認定看護師は地域の施設からの相談業務が多
く、タイムリーな対応に努めた。看護職の教育体制の充実・新人臨床研修制度に関しては、満足度はあった
が、新型コロナウイルス感染症の影響があり、令和2・3年度の新卒の離職率は18％、14％と高くなっていた。
これについては課題となる。
・キャリア教育の充実と院外オープン化に関しては、令和2年度から対面研修が実施できない時期があり、院

内ではeラーニングを活用して実施し、院外に対してもeラーニングを視聴できるように案内した。
・専門・認定看護師育成の推進に関しては、この5年間で乳がん看護認定看護師、家族看護専門看護師、老人

看護専門看護師、集中ケア認定看護師、皮膚排泄ケア認定看護師（特定行為研修終了）が新たに認定取得
し、および感染管理認定看護師が特定行為研修を修了した。今後の課題は、必要な分野に複数名及び次世
代の育成を計画的に進めていくことである。

・看護研究の推進・充実に関しては、多職種とのチーム活動や事例研究等の成果を学会で発表した。
Ⅱ．地域連携の推進
①看看・看介連携の推進・強化に関しては、年1回豊中市内の訪問看護ステーションの看護職と病院の看護
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職とで、Web上で情報交換を行った。
　退院支援の推進　・入院前予約センター・療養支援センターの拡大・充実に関しては、クリニカルパスを
使用して全身麻酔で治療を受ける患者に対して、外来通院中に早期に介入した。脳卒中センターが療養相談
の窓口を開設し､ 活用した。
 ・全世代型地域包括ケアシステムを踏まえたチーム医療の推進に関しては､ 産科病棟で産後ケア事業を推進

した。小児虐待早期発見・予防につなげるために、養育支援チームの立ち上げに協力した。また、認知症
の患者が入院治療を適正かつ安心して受けられるように、計画的に職員が認知症ケア加算に関わる研修を
受講し、次年度のチーム活動につなげた。

Ⅲ．顧客サービス向上
①患者満足度の向上　患者への接遇向上・療養環境への配慮に関しては、年1～2回接遇研修の実施、部署毎

に患者からの投書を振り返り、今後の対応につなげた。
②地域への貢献　看護職による外部研修に関しては、大阪府看護協会及び他施設からの依頼で、認定・専門

看護師、認定看護管理者が講師として活動した。
③ワークライフバランスの推進、多様な勤務形態の検討、職員の健康管理・計画年休の取得に関しては、こ

の5年間を通して育児短時間制度を利用した職員は平均4～5名/年であった。勤務状況に合わせて、夜勤専
従制度を活用して夜勤負担軽減を図った。男性の育児休業制度も3名が利用した。長期療養していた職員
が、体調に合わせて職場復帰できるように産業医とも連携して調整できた。計画年休取得も5年前は平均
4.9日であったのに対して、令和4年度は平均13.1日取得できた。

④キャリアアップ支援に関しては、認定・専門看護師及び認定看護管理者研修の研修費を助成する制度を確
立した。

Ⅳ．看護業務の効率化・合理化
①診療報酬の適正な算定、病床管理の効果的な運用、コスト意識を高めるに関しては、平成30年5月からの人

工透析を週6回稼働、また令和元年月からの脳卒中集中治療室の開設に向けた体制作りに尽力した。令和4
年には夜間における看護職の業務負担軽減の取組みにより、看護職員夜間16対1配置加算及び夜間100対1
急性期看護補助体制加算を取得した。
　がん診療連携拠点病院として、今後のゲノム医療に重要となる遺伝カウンセラー育成のため、看護部よ
り1名人選し、令和5年から進学予定である。
　病床管理の効果的な運用を行うために、看護師長を毎年交替でベッドコントロールセンタ―に配置し、
外来・救急・病棟の看護師長と連携して、できる限り緊急入院を断ることなく受入れた。
　コスト意識を高めるために、主事・主査に昇格した職員に対して管理的視点で看護を実践できるように
組織や経営に関する研修を行い、看護部全体で意識を高めた。

②看護職の業務負担軽減、病棟補助員の活用、業務改善・効率化の推進に関しては、業務担当副看護師長が、
緊急入院の多い尿路感染症・肺炎・誤嚥性肺炎の内科系クリニカルパスを作成し、外科系のクリニカルパ
スについては見直しを行った。令和2年度は寝衣・タオル・日常ケア用品・オムツ等をセット化した入院
セットを導入した。令和3年度は12月からバイタルターミナルシステムを導入した。病棟補助員が看護周辺
業務に集中して取り組めるように、清拭用のディスポタオルの導入を行った。また病棟補助員の業務拡大
として、点滴挿入された患者の車椅子搬送について研修を行い、実施許可を得た者から実施開始とした。
看護事務補助員も採用し、入院時の患者情報の入力、スキャン処理をできるように指導した。また、コロ
ナ禍で面会制限となったために、家族が行っていた入院中の患者の荷物整理や退院準備を行うなどの業務
に対応し、負担軽減に繋がった。令和4年度は派遣夜間病棟補助員の採用を4月より開始し、5月より夜間
100対１急性期看護補助体制加算の施設基準を満たすことができた。現在、夜間病棟補助員として16時～23
時の対応者を6名、16時～翌8時の対応者を6名雇用でき、7対1病棟にほぼ配置できた。夜間配置により、消
灯以後も看護師とともに患者ケア（体位変換、おむつ交換など）を行えるようになり、また患者の見守り
なども依頼できるようになったため、看護師は記録等の業務に集中できるようになった。看護事務は2名追
加採用できた。
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1.　看護部委員会

委員会名 目　　　的
看護の質向上委員会 看護の質向上をめざし、効果的かつ効率的に業務を遂行するために評価・改善

し、患者の立場に立った、誠実で質の高い看護を提供する。
教育委員会 高い看護実践能力を獲得するための効果的な教育プログラムを企画・運営し、

優れた専門職業人を育成する。
記録委員会 看護実践、評価に役立てるため看護記録の充実を図り、記録全般の検討、調

整、指導を行う。
看護安全管理委員会 発生したインシデントについてインシデント内容を調査、分析し、必要な対策

を講じることで看護部におけるインシデントの発生を防止する。
キャリア開発委員会 専門看護師・認定看護師が、専門的役割を発揮し、組織の中で活動することを

支援する。
看護補助業務委員会 病棟補助員の教育を企画し、知識・技術の向上をはかり、看護補助業務ができ

る人材の育成をはかることや看護師と効果的な協働ができる。
看護研究推進委員会 看護の質向上をめざし、院内の看護研究の充実、推進を図る。



－ 221 －

Ⅳ　

看
護
部
の
現
況
と
研
究
研
修
事
項

看
護
部
委
員
会
／
委
員
会
報
告

2.　委員会報告

教育委員会
　年間計画に基づき卒後必須研修、役割研修、院内講義45研修を実施し、参加人数は1,911人であった。研修
では、前年度に引き続き感染対策の実施と研修時間の短縮を検討しながら研修目的を達成するため研修計画
を立案した。院内講義「演題発表会・専門認定活動報告」では、専門看護師による「看護倫理」研修を実施
した。看護師が抱くジレンマの事例に対して倫理4原則をもとに介入を考える内容であった。受講者の研修後
アンケートでは、「倫理に対する苦手意識があったが、倫理やジレンマに対してどのように考えれば良いか理
解できた」「看護を語れる場が楽しかった」など、ジレンマや看護観について語り合いながら看護倫理を学ぶ
ことができた研修となった。教育委員主催研修では「要約力」をテーマに実施した。看護師が日頃より難し
いと感じている「申し送り」事例を提示し、どのように要約するのかを講義とグループワークで検討した。
今年度は、受講生のレディネスやニードに着目し、研修での学びを看護ケアに繋げる研修内容の検討に取り
組んだ。

キャリア支援担当副師長会
　年間活動として、「既卒採用者及び配置転換後スタッフのサポート体制」の検討を問題解決フレームワーク

「PDP」（Problem-Discovery Process）を用いて実施した。コロナ禍において、度重なる業務内容の変更など
により、既卒採用者及び配置転換者への支援が十分でなかった背景がある。結果、既卒採用者及び配置転換
後スタッフのサポートとしては、メンタルヘルスの支援が不足していたことが明らかとなり支援手順の見直
しと実践を行った。令和4年度の既卒採用者及び配置転換スタッフの離職率は4.25％（前年比－10.03ポイン
ト）と減少した。引き続き、副師長による支援の充足を図り看護実践の中心となるスタッフのキャリア支援
に努める。
　院内研修では、卒3「事例研究」、卒2「重症化リスクアセスメント」「臨床推論」、役割研修「匠」「実習指
導者」を担当した。成人学習、経験学習サイクルを基に研修計画を立案し、受講生が継続した学びを得られ
るよう実施した。各研修の満足度はおおむね高かった。

新人教育担当副師長会
　卒後1、2年目看護師に対し、年間教育計画にそって部署内教育および集合教育を行った。スタッフの成長
を部署全体で支援できるよう、集合教育と部署内教育の効果的な連動を重視し取り組んだ。今年度からシャ
ドー研修を取り入れ、新人看護職員が、職場スタッフのサポートを受けて、職場環境に慣れ、自ら学び看護
実践につなげる事ができるよう支援した。新採用看護職員および指導者からの評価に基づき、次年度も継続
していく。令和5年度の病棟編成の機会に、各部署の新採用看護職員教育計画を改訂した。

キャリア開発委員会
　11月の専門認定看護師連絡協議会を含め、5回の会議を実施した。①キャリア研修では、前年度同様eラー
ニングのコンテンツ作成へのサポートを行い、全分野計画どおりの日程で実施でき、1研修40～150名の受講
者の確保に貢献した。また、集合研修として協議会メンバーで「合同事例検討会」の企画・実施し、認定・
専門看護師の専門的なアセスメントや思考過程、具体的な活動内容を周知する機会として貢献できた。多分
野合同で企画・準備する過程では多分野の専門性を学び合う機会となり、連携の幅を広げることにつながっ
た。②専門・認定看護師連絡表および認定・専門看護師の活動の手引きを作成し、院内で円滑に活動できる
よう整備した。

看護研究推進委員会
　会議は5回開催した。看護研究を身近なものとし、研究に触れる機会を持てることを目的としているニュー
スレターは「委員会で実施したアンケート調査の結果分析」「量的研究の進め方」「研究を行う上での倫理」
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の3号を発行した。看護研究を実施する際に参考となるよう、研究の進め方や学会発表の進め方の資料を作成
し、院内ホームページに掲載する準備をすすめており、次年度も継続して取り組む予定である。次年度リニ
ューアル予定の当委員会ホームページに掲載予定である。

記録委員会
　看護記録の充実を図ることを目的に、監査委員と協働し監査実施率の上昇をめざした。各部署の監査委員
に対しては、前年度の監査実施率と各項目の達成率から目標値を設定した活動計画の支援を行った。各部署
の監査率は上昇し、カンファレンス開催の意義や看護実践を適切に記録する必要性の周知を図ることができ
た。
　卒1研修「看護記録」では、「看護記録を正しく記録できる」、「看護過程が見える記録とは何かを理解でき
る」を目標に実施した。研修では、看護計画の立案から実践記録までの理解をすすめ、研修後は監査委員に
よる看護記録の実践と評価を実施した。監査委員には、卒１研修後の看護記録・看護計画の立案のOJTを依
頼し、看護記録の質向上に努めてもらった。研修後のOJTを監査委員に依頼する事で、監査委員としての役
割達成に繋げることができたと考える。

看護の質向上委員会
　看護の質的向上をめざし、効果的かつ効率的に業務を遂行することを目的に、業務改善・挨拶推進運動に
ついて部署毎に活動した。業務改善では時間外勤務の短縮や多職種との協働に取り組み、夜間看護補助員の
業務マニュアルの作成や保育士の看護業務への参加、放射線科における静脈注射院内認定看護師の導入など
に成果を認めた。挨拶推進運動では、引き続き標語の提示と呼称で定着につなげた。また、今年度は公益社
団法人日本医療評価機構が提供する「患者満足度・職員やりがい度活用支援プログラム」を活用し、看護師
やりがい度調査を実施した。集計・分析が自動的に行えることで調査対象者の拡大も行え、多施設とのベン
チマーク分析が行えるなど評価や課題がわかりやすくなった。結果、全国の平均値と比べやりがい度が高い
のは、「雰囲気や人間関係」「学習や成長」に関連する項目であった。しかし、「勤務条件」「処遇条件」に関
連する項目ではやりがい度は低く、様々な勤務形態のスタッフや他職種の活用、タスク・シフト／シェアの
推進が課題であることが分かった。

業務担当副師長会
　今年度は、重症度、医療・看護必要度、クリニカルパスと感染対策、タスク・シフト／シェアのチームで
活動した。重症度、医療・看護必要度チームは、令和4年度診療報酬改定に伴い、記録のテンプレートの追
加・修正を行なった。また、全職員に向けた伝達講習では、変更点を周知できるよう修正し、eラーニングや
ナーシングスキルを活用し実施した。
　新人研修では研修後に患者3名の看護必要度を評価する事後課題を取り入れ、学びを深めることができた。
クリニカルパス（以下パス）チームは、パスの正しい使用方法と知識の充実を目標にパス終了率の向上に取
り組んだ。結果、パス終了率は68％から93％へ改善できた。感染対策チームでは手指衛生遵守率向上をめざ
し、看護師、助産師に「看護師の手指衛生に関する組織風土尺度」Ver.1.0を用いてアンケートを実施した。
調査結果を各部署にフィードバックし、問題点の把握や指導につなげた。タスク・シフト／シェアチームは、
タスク・シフト／シェアについての伝達講習を全部署に実施した。また、ナーシングスキルの受講を推進す
るなど知識の充実に努めた。

看護補助業務委員会
　今年度から、急性期一般病床に対し夜間看護補助者が配置された。夜間の補助業務を整備していくととも
に、日中の補助業務の一部を夜間に付け替えるなどの業務整理を行った。これにより日中の補助者業務の拡
大が可能となり、酸素投与中の患者の車椅子搬送および酸素ボンベの取り扱いに関する研修を行ったうえ
で、業務を委譲することができた。また、夜間補助者には、新たに集合研修の機会を設けた。
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　ほか、労働安全の視点から補助業務の見直しを行なった。危険を伴う業務として、高所にある戸棚への収
納作業があったため、新規にロッカーを設置することとした。また、安全な業務への意識づけができるよう、
補助員用のインシデントレポート用紙の改良を行なった。

看護安全管理委員会
　看護師が身体抑制を行う背景として、高度医療をうける患者の高齢化、看護師の身体抑制を行うことにジ
レンマがありながらも、身体抑制に関する抵抗感の低い職場風土があることが明らかになった。そこで、朝
の5分を活用し、身体抑制に変わる看護ケアについて検討する安全対策カンファレンスを開催し、看護の力で
抑制をなくし、成功体験で看護の楽しさ・やりがいに繋げる「市立豊中病院抑制をなくそう運動」を開始し
た。身体抑制カンファレンスの開催方法や討議内容を検討し、カンファレンス内容が共有できる記録のテン
プレート作成に取り組み、身体抑制に対して抵抗感の高い職場風土作りに着手した。
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3.　在職者分析

1）平均年齢および平均在院年数

（1）令和4年度

年齢別
職種別

採　　　用 退　　　職 在　　職　　者

人数 平均年齢 経験年数 人数 平均年齢 経験年数 人数 平均年齢 経験年数

看護師
助産師

人 歳 年 人 歳 年 人 歳 歳

53 25.0 1.8 41 33.0 9.9 524 36.6 13.1

（2）過去5年間の比較

年度別
項　　
　目　
　　別

職種別

平成30年度 令和元年度 令和2年度 令和3年度 令和4年度

総

数

平
均
年
齢

在
職
年
数

総

数

平
均
年
齢

在
職
年
数

総

数

平
均
年
齢

在
職
年
数

総

数

平
均
年
齢

在
職
年
数

総

数

平
均
年
齢

在
職
年
数

看護師
助産師

人 歳 年 人 歳 年 人 歳 年 人 歳 年 人 歳 年

507 35.4 10.2 503 35.4 10.2 512 35.6 10.3 527 36.3 12.9 524 36.6 13.1

（3）勤続年数

（4）年齢別構成
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Ⅳ　看護部の現況と研究研修事項

4.　現任教育

1）　院内における教育
（1）　院内教育計画

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

卒
後
必
須
研
修

卒
１
年
目

心電図（自由参加）

オリエンテーション                    
基礎看護技術演習 11 社会人基礎力 22 救急蘇生 6 看護記録① 10

コミュニ
ケーショ
ンスキル

②

21 考えて行動する基礎看護 5 半年の振り返り 3
（祝）褥瘡評価　 6 フィジカルアセスメント 11 専門職としての看護師の役割 8

24
救急蘇生フォローアップ

（どちらかに参加）　 8 看護記録②

シャドーイング 31 メンタルヘルス 29 コミュニケーションスキル① 19 医療安全
18
25

必要度
（どちらか
に参加） ローテーション研修 

14
18 倫理の基礎（どちらかに参加） 24 １年の振り返り

卒
２
年
目

25 重症化リスクのアセスメント

事例を各自で読む 

13 達人への道① 2
6

事例から考える看護①
（どちらかに参加）

19
28

事例から考える看護②
（どちらかに参加） 21 達人への道②（シャドー研修実

施後の研修）
15
21

事例から考える看護③
（どちらかに参加）

卒
３
年
目

3
7 事例から考える看護④

24
25
30

「事例から考える看護」
発表会

7
14
15

「事例から考える看護」発表会
15 リーダーシップ①

臨床推論（各部署で）「状態の変化を見抜く」事例発表が終われば開始する

役
割
研
修

リ
ー
ダ
ー

シ
ッ
プ　 27 リーダーシップA②

リーダーシップB④ 20

リーダーシップAフォローアップ
③
リーダーシップBフォロ－アップ
⑤

継
続
看
護

29 継続看護②

指
導
者
研
修

プ
リ
セ

プ
タ
ー

12 プリセプターフォローアップ 18 プリセプター

匠 3
匠 フ ォ
ロ ー ア
ップ

25 匠

実
習
指
導

9 実習指導の基本 10 実習指導の実際

管理

院内講義 30 看護の動向 14 継続看護① 病院の経営 25 演題発表会＋専門認定活動報告 22 教育委員発表会

キ
ャ
リ
ア
研
修

感染管理 感染対策の必要性を考える（e：6～7月公開） 病気で気をつける微生物を学ぶ（e：8～9月公開） 26
臨床推論につながる感染症の基礎
知識 
研修室（15:00～16:00）

高齢者
看護

せん妄看護の基礎（e：1～2月公開）

認知症看護の基礎（ナーシングスキル：年間とおして受講可能）

糖尿病
看護

知っておきたい糖尿病看護の基礎知識①
（e：7～8月公開） 知っておきたい糖尿病の基礎知識②（e：11～12月公開） 31

その人らしさを尊重する
糖尿病看護
研修室（15：00～16：00）

手術看護 手術出棟と全身麻酔後の観察（e：5～6月公開） 新たな治療：肥満手術について学ぼう
（e：7～8月公開） 術式別観察ポイント（e：1～2月公開）

摂食嚥下 口腔ケアの基礎知識（e：5～6月公開） 4 摂食嚥下の基礎知識①
研修室（14:30～15:30) 7 摂食嚥下の基礎知識②

研修室（14:30～15:30)

家族看護 家族看護の基礎（e：4～5月公開）
　

16
家族を理解しよう
～家族アセスメント～
研修室（15：00～16：00）

皮膚排泄
ケア 15 創傷ケア　応用編

研修室（15：00～16：00） ストーマケアの基礎（e：7～8月公開） スキン－テアの予防ケア（e：11～12月公開） 失禁関連皮膚炎の予防ケア（e：1～2月公開）

脳卒中
リハ 脳卒中患者を発見したら時間が勝負 　（e：9～10月公開） 8

脳卒中患者の観察方法をマスタ
ーしよう　
研修室（15:00～16：00）

集中ケア ショックと侵襲について 　（e：9～10月公開） 体温管理、発熱時のケア（e：11～12月公開） 19 事例から考える敗血症管理
研修室（15：00～16：00)

慢性
心不全 知って得する！心不全の基礎知識 　 　（e：9～10月公開） 22

心不全パンデミックに備えたケ
アを考えよう　
研修室（15：00～16：00）

がん看護

放射線療法の基礎（e：6～7月公開） がん看護　知っておくべきポイント（e：11～12月公開） 放射線療法に伴う有害事象のケア（e：1～2月公開）

がん薬物療法の基礎（e：4～5月公開） がん薬物療法の急性毒性①（アレルギー）
（e：7～8月公開） がん薬物療法の急性毒性②（血管外漏出）（e：10～11月公開） がん薬物療法の副作用（e：1～2月公開）

緩和ケアの基礎（e：5～6月公開） 痛みの特徴・鎮痛薬の基礎と看護 　（e：9～10月公開） 学ぼう！がん看護の基本（e：11～12月公開） 16 患者の療養を支える看護
研修室（15：00～16：00）

がん薬物療法の基礎（ナーシングスキル：4～9月公開）

合同研修 9 合同事例検討会
講堂（17：00～18：00）

管
理
研
修

看護協会
ファースト　　5／1７～6／30（3／10～3／24） ファースト　　7／20～8／31（4／25～5／9） ファースト　12／6～1／31（8／29～9／12）

セカンド　　5／31～8／10（3/28～4／11） セカンド　 　8／30～11／9（6／13～6／27） セカンド　11／29～2／8（8／8～8／22）
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4.　現任教育

1）　院内における教育
（1）　院内教育計画

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

卒
後
必
須
研
修

卒
１
年
目

心電図（自由参加）

オリエンテーション                    
基礎看護技術演習 11 社会人基礎力 22 救急蘇生 6 看護記録① 10

コミュニ
ケーショ
ンスキル

②

21 考えて行動する基礎看護 5 半年の振り返り 3
（祝）褥瘡評価　 6 フィジカルアセスメント 11 専門職としての看護師の役割 8

24
救急蘇生フォローアップ

（どちらかに参加）　 8 看護記録②

シャドーイング 31 メンタルヘルス 29 コミュニケーションスキル① 19 医療安全
18
25

必要度
（どちらか
に参加） ローテーション研修 

14
18 倫理の基礎（どちらかに参加） 24 １年の振り返り

卒
２
年
目

25 重症化リスクのアセスメント

事例を各自で読む 

13 達人への道① 2
6

事例から考える看護①
（どちらかに参加）

19
28

事例から考える看護②
（どちらかに参加） 21 達人への道②（シャドー研修実

施後の研修）
15
21

事例から考える看護③
（どちらかに参加）

卒
３
年
目

3
7 事例から考える看護④

24
25
30

「事例から考える看護」
発表会

7
14
15

「事例から考える看護」発表会
15 リーダーシップ①

臨床推論（各部署で）「状態の変化を見抜く」事例発表が終われば開始する

役
割
研
修

リ
ー
ダ
ー

シ
ッ
プ　 27 リーダーシップA②

リーダーシップB④ 20

リーダーシップAフォローアップ
③
リーダーシップBフォロ－アップ
⑤

継
続
看
護

29 継続看護②

指
導
者
研
修

プ
リ
セ

プ
タ
ー

12 プリセプターフォローアップ 18 プリセプター

匠 3
匠 フ ォ
ロ ー ア
ップ

25 匠

実
習
指
導

9 実習指導の基本 10 実習指導の実際

管理

院内講義 30 看護の動向 14 継続看護① 病院の経営 25 演題発表会＋専門認定活動報告 22 教育委員発表会

キ
ャ
リ
ア
研
修

感染管理 感染対策の必要性を考える（e：6～7月公開） 病気で気をつける微生物を学ぶ（e：8～9月公開） 26
臨床推論につながる感染症の基礎
知識 
研修室（15:00～16:00）

高齢者
看護

せん妄看護の基礎（e：1～2月公開）

認知症看護の基礎（ナーシングスキル：年間とおして受講可能）

糖尿病
看護

知っておきたい糖尿病看護の基礎知識①
（e：7～8月公開） 知っておきたい糖尿病の基礎知識②（e：11～12月公開） 31

その人らしさを尊重する
糖尿病看護
研修室（15：00～16：00）

手術看護 手術出棟と全身麻酔後の観察（e：5～6月公開） 新たな治療：肥満手術について学ぼう
（e：7～8月公開） 術式別観察ポイント（e：1～2月公開）

摂食嚥下 口腔ケアの基礎知識（e：5～6月公開） 4 摂食嚥下の基礎知識①
研修室（14:30～15:30) 7 摂食嚥下の基礎知識②

研修室（14:30～15:30)

家族看護 家族看護の基礎（e：4～5月公開）
　

16
家族を理解しよう
～家族アセスメント～
研修室（15：00～16：00）

皮膚排泄
ケア 15 創傷ケア　応用編

研修室（15：00～16：00） ストーマケアの基礎（e：7～8月公開） スキン－テアの予防ケア（e：11～12月公開） 失禁関連皮膚炎の予防ケア（e：1～2月公開）

脳卒中
リハ 脳卒中患者を発見したら時間が勝負 　（e：9～10月公開） 8

脳卒中患者の観察方法をマスタ
ーしよう　
研修室（15:00～16：00）

集中ケア ショックと侵襲について 　（e：9～10月公開） 体温管理、発熱時のケア（e：11～12月公開） 19 事例から考える敗血症管理
研修室（15：00～16：00)

慢性
心不全 知って得する！心不全の基礎知識 　 　（e：9～10月公開） 22

心不全パンデミックに備えたケ
アを考えよう　
研修室（15：00～16：00）

がん看護

放射線療法の基礎（e：6～7月公開） がん看護　知っておくべきポイント（e：11～12月公開） 放射線療法に伴う有害事象のケア（e：1～2月公開）

がん薬物療法の基礎（e：4～5月公開） がん薬物療法の急性毒性①（アレルギー）
（e：7～8月公開） がん薬物療法の急性毒性②（血管外漏出）（e：10～11月公開） がん薬物療法の副作用（e：1～2月公開）

緩和ケアの基礎（e：5～6月公開） 痛みの特徴・鎮痛薬の基礎と看護 　（e：9～10月公開） 学ぼう！がん看護の基本（e：11～12月公開） 16 患者の療養を支える看護
研修室（15：00～16：00）

がん薬物療法の基礎（ナーシングスキル：4～9月公開）

合同研修 9 合同事例検討会
講堂（17：00～18：00）

管
理
研
修

看護協会
ファースト　　5／1７～6／30（3／10～3／24） ファースト　　7／20～8／31（4／25～5／9） ファースト　12／6～1／31（8／29～9／12）

セカンド　　5／31～8／10（3/28～4／11） セカンド　 　8／30～11／9（6／13～6／27） セカンド　11／29～2／8（8／8～8／22）
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（2）対象別教育内容と参加状況
卒後コース

対　　象 研　修　名 参加人数

新 規 採 用 者 総合オリエンテーション 1,292
卒 後 １ 年 目 社会人基礎力 49

メンタルヘルス 48
救急蘇生 47
コミュニケーションスキル① 47
看護記録① 47
医療安全 48
コミュニケーションスキル② 45
看護必要度 48
考えて行動する基礎看護 47
半年の振り返り 45
倫理の基礎 43
褥瘡評価 44
フィジカルアセスメント 38
専門職としての看護師の役割 39
救急蘇生フォローアップ 41
看護記録② 45
１年の振り返り 45

卒 後 ２ 年 目 重症化リスクのアセスメント 36
達人への道① 36
事例から考える看護① 33
事例から考える看護② 34
達人への道② 28
事例から考える看護③ 25

卒 後 ３ 年 目 事例から考える看護④ 47
リーダーシップ①マインド 40

リ ー ダ ー シ ッ プ リーダーシップA② 11
リーダーシップB③ 7
リーダーシップAフォローアップ④ 10
リーダーシップBフォローアップ⑤ 7

継 続 看 護 院内講義：継続看護① 73
継続看護② 8

プ リ セ プ タ ー プリセプターフォローアップ 32
プリセプター 38

匠 匠フォローアップ 15
匠ナース 18

実 習 指 導 実習指導の基本 14
実習指導の実際 14

合　計 2,584
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キャリアコース

分　野 テーマ 参加人数
皮膚排泄ケア 創傷ケア　応用編 8

摂食嚥下
摂食嚥下の基礎知識① 6
摂食嚥下の基礎知識② 5

感染管理 臨床推論につながる感染症の基礎知識 8
家族看護 家族を理解しよう　～家族アセスメント～ 9
脳卒中リハ 脳卒中患者の観察方法をマスターしよう　 4
慢性心不全 心不全パンデミックに備えたケアを考えよう　 0
集中ケア 事例から考える敗血症管理 0
糖尿病看護 その人らしさを尊重する糖尿病看護 5
がん看護 患者の療養を支える看護 0
合同研修 合同事例検討会 41

合　計 86

eラーニング研修

公　開 テーマ 受講者
4～5月 家族看護の基礎 85
4～5月 がん薬物療法の基礎 67
5～6月 手術出棟と全身麻酔後の観察 78
5～6月 口腔ケアの基礎知識 127
5～6月 緩和ケアの基礎 102
6～7月 感染対策の必要性を考える 154
6～7月 放射線療法の基礎 74
7～8月 新たな治療：肥満手術について学ぼう 88
7～8月 安全な食事介助とは 88
7～8月 知っておきたい糖尿病の基礎知識① 64
7～8月 ストーマケアの基礎 86
7～8月 がん薬物療法における急性毒性①（アレルギー） 100
8～9月 病院で気をつける微生物を学ぶ 44
9～10月 ショックと侵襲について 75
9～10月 脳卒中患者を発見したら時間が勝負 110
9～10月 知って得する！心不全の基礎知識 101
9～10月 痛みの特徴・鎮痛薬の基礎と看護 114
10～11月 がん薬物療法における急性毒性②（血管外漏出） 54
11～12月 体温管理、発熱時のケア 44
11～12月 知っておきたい糖尿病の基礎知識② 67
11～12月 スキン-テアの予防ケア 147
11～12月 がん看護　知っておくべきポイント 66
11～12月 学ぼう！　がん看護の基本 67
１～2月 せん妄看護の基礎 144
１～2月 術式別観察ポイント 72
１～2月 失禁関連皮膚炎の予防ケア 111
１～2月 放射線療法に伴う有害事象のケア 50
１～2月 がん薬物療法の副作用 77
合　計 2,456
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（3）院内講義

年月日 講義内容 講　　師 参加人数
令和4年6月30日 看護の動向 副院長兼看護部長 藤田幸恵 62
令和4年9月14日 継続看護① 73
令和4年10月24日 病院の経営 事務局長 大東幹彦 57
令和5年1月25日 看護倫理 二宮由紀恵、小池万里子、濱田紀子、

山口　望
45

令和5年3月22日 教育委員発表会 64
合　計 301

（4）事例から考える看護発表会	 ４回開催 参加人数：318人

2）院外における研修・学会など参加状況

主　　催 内　　容 開催地 受講人数
大阪府看護協会 認知症高齢者の看護実践に必要な知識 大阪 9

看護補助員の活用推進のための看護管理者研修 大阪 12
短期研修 大阪 98
看護管理者研修 大阪 6

豊中市 短期研修 大阪 22
管理者研修 大阪 23

合　　計 170

主　　催 学会名 開催地 受講人数
大阪府看護協会 第10回大阪府看護学会（WEB） 大阪府 37
日本医療マネジメント学会 日本医療マネジメント学会学術総会 兵庫県 4
日本癌治療学会 日本癌治療学会学術集会 兵庫県 2
日本がん看護学会 日本がん看護学会学術集会（WEB） 2
日本CNS看護学会 日本CNS看護学会（WEB） 1
日本肥満学会 日本肥満症治療学会学術集会 沖縄県 1
日本循環器学会 日本循環器学会学術集会（WEB） 1

合　　計 48

3）　院外における教育活動
学術・研修活動（市立豊中病院主催・共催・その他）

◎市立豊中病院主催・共催
■大阪府看護協会　2022年度　認定看護管理者教育課程　ファーストレベル

ファーストレベル演習
木本正美 大阪市、公益社団法人　大阪府看護協会　　参加者：約80名
 令和4年6月1日、6月15日、6月29日、8月3日、8月17日、8月31日、12月21日、令和5年1月11日、1月31日

■2022年度認定看護管理者教育課程サードレベル
応募小論文評価

藤田幸恵 大阪市、公益社団法人　大阪府看護協会 令和4年6月29日
■第27回日本緩和医療学会学術大会

「がん治療に伴う口腔粘膜炎の治療とケア」
小池万里子 兵庫県　神戸市、神戸国際展示場 令和4年7月1日
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■2022年・2023年度大阪府看護協会
開催学会の「一般演題」抄録選考委員

山口　望 大阪市、ナーシングアート大阪 令和4年7月1日－令和6年3月31日
■2022年度大阪府看護協会研修

「組織で取り組む感染管理①」
鈴木徳洋 大阪市、ナーシングアート大阪　　参加者：80名 令和4年8月19日、12月4日

■日本看護協会　令和4年度特定行為研修
「感染に係る薬剤投与関連：感染に係る薬剤投与の管理の実際」

鈴木徳洋 兵庫県　神戸市、神戸研修センター　　参加者：34名 令和4年9月28日
■大阪府看護協会　令和4年度大阪府受託事業「災害時に協力できる看護師のための研修」

「日常生活における基本的な感染対策」
赤瀬　望 
　　大阪市、ナーシングアート大阪　　参加者：100名　 令和4年10月24日、12月5日、令和5年1月19日

■箕面市立病院ELNEC-Jコアカリキュアム看護師育成プログラム
エンド・オブ・ライフ・ケアにおける看護、痛み・症状マネジメント、エンド・オブ・ライフ・ケアに
おける倫理的問題など、エンド・オブ・ライフ・ケアにある患者さんとご家族に必要なケア

西浦志保 箕面市、箕面市立病院　　参加者：30名 令和4年10月29日、11月5日
■2022年度家族看護オンラインフォーラム

「家族とのかかわりの場面から支援のあり方を考える」
山口　望 羽曳野市、大阪公立大学　　参加者：50名 令和4年11月12日

■豊中市病院連絡協議会看護部長会
「中間管理職として、問題解決思考のプロセスを学ぶ」

木本正美 豊中市、市立豊中病院　　参加者：29名 令和5年1月14日
■日本看護協会　令和4年度特定行為研修

「感染に係る薬剤投与関連：感染に係る薬剤投与の管理の実際」
鈴木徳洋 兵庫県　神戸市、神戸研修センター　　参加者：11名 令和5年2月3日

■令和4年度紉視床高齢者家族教室講演
「介護者の心ケアについて」

柴田明日香 豊中市、豊中市生活情報センターくらしかん　　参加者：30名 令和5年2月6日
■市立豊中病院　地域連携WEBセミナー　◎

「高齢者のスキンケアについて」
曽根光子 豊中市、市立豊中病院　　参加者：約19名 令和5年2月9日

■第37回日本がん看護学会学術集会　教育セミナー11
「知っておきたい、治療期の食欲不振・体重減少ケア～がん悪液質治療を考える～」

秦真由美 神奈川県　横浜市、パシフィコ横浜 令和5年2月25日、2月26日
■第2回Toyonaka AYAトーク　◎

「リラクゼーション法」
大石恵里 豊中市、市立豊中病院　　参加者：約3名 令和5年3月17日

4）　院外活動
刊行論文
■初産婦である看護師の妊娠初期から産前休業までの経験

斉藤百恵、友田尋子
日本母性衛生学会学術誌　63（2）：639-646, 2022
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■新型コロナウイルス感染症罹患した妊産婦への当院の対応
竹内友紀、濵田紀子、斉藤百恵

市立豊中病院医学雑誌　23：63-68, 2022

学会発表
■転倒転落リスク評価から必要な看護ケア実践に繋ぐためのツール作成

染谷　裕、斉藤百恵、福田早苗、西川晃代、中上紀子
第24回医療マネジメント学会学術会
 兵庫県　神戸市、神戸国際会議場　　令和4年7月8日－9日

■胃がん抗がん剤患者に対する口腔内トラブル、口腔ケアについてのアンケート調査
秦　真由美、川瀬朋乃、久田真規子、柳本喜智、小田切数基、今村博司　

第60回日本癌治療学会学術集会
 兵庫県　神戸市、神戸コンベンションセンター　　令和4年10月20日－22日

■HBOC遺伝学的検査の乳がん患者への案内システムの構築
二宮由紀恵、大塚千代子、羽田亜希、小池万里子、西浦志保、好井理世、赤木謙三、今村博司、
冨田尚裕

第60回日本癌治療学会学術集会
 兵庫県　神戸市、神戸コンベンションセンター　　令和4年10月20日－22日

■死の宣告をされた娘を持つ母親との関わりを振り返って
松宮　飛

第10回大阪府看護学会
 大阪市、大阪国際会議場　　令和4年11月26日

■装具交換に対し不安を抱いている患者の自宅退院までの関わり　～フィンクの危機モデルを用いて～
冨吉千香子

第10回大阪府看護学会
 大阪市、大阪国際会議場　　令和4年11月26日

■脳梗塞再発からの不安から活動意欲が低下した患者との関わり
安平有里

第10回大阪府看護学会
 大阪市、大阪国際会議場　　令和4年11月26日

■認知機能低下を有する糖尿病患者の教育指導　～視覚的な方法を用いた指導と関わり～
大倉　愛

第10回大阪府看護学会
 大阪市、大阪国際会議場　　令和4年11月26日

■肥満手術導入における当院での他職種による取組み　第1例：高度肥満2型糖尿病患者への関わり
下須賀香奈子、岡内幸義、柳本喜智、岩橋博見

第43回日本肥満学会　第40回日本肥満症治療学会学術集会
 沖縄県　那覇市、那覇文化芸術劇場なはーと　　令和4年12月2日－3日

講習・講演
■がん看護における専門看護師の役割に関する講義

小池万里子
大阪大学 吹田市、大阪大学　　令和4月1日－令和5年3月31日までの期間内1回
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■コンサルテーション論「クライエント中心のケースコンサルテーション」「コンサルティ中心のケースコン
サルテーション」

小池万里子
大阪大学大学院医学系研究科保険学専攻講義 吹田市、大阪大学　　令和4年8月1日

■認知症患者の対応について
柴田明日香

甲聖会記念病院講演 吹田市、甲聖会記念病院　　令和4年9月14日
■高齢者のスキンケアについて

曽根光子
市立豊中病院　地域連携WEBセミナー 豊中市、市立豊中病院　　令和5年2月9日

■がん看護における専門看護師の役割に関する講義診療における集学的支持療法の重要性～チーム医療で体
重減少に挑む～

秦　真由美
がん悪液質シンポジウムin青森～抗がん剤治療中の体重減少をいかに防ぐか～
 豊中市、千里阪急ホテル　　令和5年3月13日

■救急医療のタスクシフト・タスクシェア
加藤和成

第125回近畿救急医学研究会 奈良県　奈良市、春日野国際フォーラム甍　　令和5年3月18日

受賞
■大阪府看護協会長表彰

中上紀子
 大阪市、クレオ大阪中央 令和4年6月17日

寄稿文・テレビ・ラジオ・その他
■「私の科（分野）の看護の肝はコレです！現場から伝えるケアの極意」

柴田明日香
エキスパートナース　2022年4月号 株式会社照林社　　令和4年4月

■「心不全患者さんの、病棟から在宅療養への道をみつめるCase Stady Diary」
酒井世志子

ハートナーシング　35巻（2022） 株式会社メディカ出版　　令和4年7月
■教材見直し「高齢者によくある症状」「誤嚥性肺炎」

柿沼香里
臨床看護のeラーニング「CandY Link」「臨床アドバンスコース」
 株式会社メディカ出版　　令和4年7月

■教材見直し「高齢者によくある症状」「不眠」
柴原明日香

臨床看護のeラーニング「CandY Link」「臨床アドバンスコース」
 株式会社メディカ出版　　令和4年7月

■千里金蘭大学　2024年度大学案内パンフレット及び、公式ホームページなどのWEB媒体、進学情報メディ
アの掲載

天谷美空、鈴木徳洋、大西綾香
千里金蘭大学　2024年度大学案内パンフレット 千里金蘭大学　　令和5年3月1日
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5）　実習生の受入れ状況

施　設 実習項目 総人数

梅花女子大学　看護学部

母性看護学実習 25
総合実習 11

成人看護学実習Ⅱ（慢性期） 8
小児看護学実習 24

園田学園女子大学　人間健康学部
ファースト基礎実習 24

経験値統合実習（小児看護学） 5
育成看護学実習・小児 20

大阪青山大学看護学部
小児看護学実習 6

成人看護学実習Ⅱ（急性期） 9

千里金蘭大学　看護学部

小児看護学実習 17
基礎看護学実習Ⅰ 50

　基礎看護学実習Ⅱ 45
総合看護学実習 24

成人看護学実習（クリティカルケア） 38

四條畷学園大学　看護学部
成人看護学実習Ⅰ（慢性期） 12

母性看護学実習 11

北斗会看護専門学校
母性看護学実習 20
小児看護学実習 19
基礎看護学実習 20

大阪病院協会看護専門学校 母性看護学実習 10
大阪大学大学院
医学系研究科

助産学実習 1

大阪府立大学看護学部 助産学実習 1
千里金蘭大学 助産学実習 1
大阪大学大学院
看護学研究科 家族看護学分野 1

大阪府立大学大学院
看護学研究科 がん看護学分野 1

大阪府立大学大学院
看護学研究科 老年看護学分野 1

兵庫県立大学大学院
看護学研究科

老人看護学分野 1

合　計 405
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5.　外来部門

外来における患者支援
　令和2年度より新型コロナウイルス感染症の流行が本格化し外来患者数の減少を認めた。令和3年度より
徐々に延べ外来患者数は増加し令和4年度はさらに増加した。それに伴い外来における患者支援のうち、在宅
療養指導件数も増加した。なかでも、その他の加算と指導料非算定対象の合計件数は、令和3年度より増加し
た。
　指導算定対象では、在院日数の短縮により在宅での療養に切り替わることで、在宅自己注射（前年度比
109.0％）、気管カニューレ挿入患者（前年度比171.4％）、留置カテーテル挿入患者（168.1％）への介入が増
加した。
　指導料非算定対象は、手術・化学療法・検査の増加に伴い、それらに関連した外来での支援（全身麻酔術
前支援：前年度比222.0％、腰麻・局麻術前支援：前年度比132.0％、外来手術：前年度比102.8％、治療・検
査・処置の説明：前年度比114.6％）と療養サポートセンターで実施している入院前支援（前年度比：109.2
％）が増加している。
　外来診療以外の外来項目は、フットケア外来数39件（前年度比：229.4％）、ストーマ外来数人工肛門造設
患者331件、人口膀胱造設患者97件（前年度比：人工肛門造設患者91.4％、人工膀胱造設患者103.1％）、心不
全看護外来数193件（前年度比：146.2％）、リンパ浮腫外来数313件（前年度比：97.5％）であり看護師が専門
性を発揮できている。
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
１．在宅療養指導件数（指導料算定対象）

項　　目 件数 前年度比

在宅自己注射 132 109.0%

糖尿病透析予防指導 6 35.2%

在宅成分栄養経管栄養 66 95.6%

人工肛門造設患者 331 91.4%

人工膀胱造設患者 97 103.1%

気管カニュ－レ挿入患者 36 171.4%

留置カテーテル挿入患者 37 168.1%

セルフカテーテル指導 13 68.4%

在宅療養指導 114 96.6%

合　　計 832 98.6%

２．その他の加算
項　　目 件数 前年度比

フットケア 39 229.4%

術後リンパ浮腫予防指導 6 37.5%

がん患者指導管理料 459 107.7%

臍ヘルニア圧迫指導管理料 72 160.0%

合　　計 576 114.2%

	
３．自費診療

項　　目 件数 前年度比

授乳相談 93 98.9%

リンパ浮腫外来 313 97.5%

エジンバラ産後うつ検診 599 1.0%

合　　計 1,005 99.1%４．在宅療養指導件数（指導料非算定対象）
項　　目 件数 前年度比

全身麻酔術前支援 302 222.0%

腰麻・局麻術前支援 1,216 132.0%

外来手術 473 102.8%

治療・検査・処置の説明 4,467 114.6%

患者・家族への精神的援助 419 55.2%

算定外の在宅療養指導 129 52.8%

弾性ストッキング指導 199 71.3%

リンパ浮腫への援助 12 30.0%

リンパ浮腫教室 41 178.2%

心不全看護外来 193 146.2%

入院前支援（全麻＋検査） 2,207 109.2%

療養支援（専門・認定） 41 85.4%

合　　計 9,699 108.2%
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1.　がん相談支援センター

＜現　況＞
　「がん診療連携拠点病院等の整備に関する指針」に基づき、院内外のがん患者及びその家族、地域住民及
び医療機関等から、面談や電話等による相談支援業務を専従のMSW2名及び看護師1名の3名体制で実施し
た。相談内容に応じて、医師・看護師・臨床心理士などのがん専門スタッフと連携のうえ支援を行った。
　令和4年度は、がん情報の発信の充実強化や外来通院時からの療養支援、がん患者・家族のホスピス・緩和
ケアに関わる相談に対するサポート、がん情報コーナーでの資料の閲覧・配布、「とよなかがんサロン」や

「ハローワーク池田出張相談会」の開催などを行った。また、新たにAYA世代のがん患者やその家族向けの交
流会「Toyonaka AYAトーク」を開催した。

＜令和4年度の業務実績＞
〔相談支援業務〕
・新規相談件数（再開ケースも含む）：803件（自施設675件、他施設等128件）
 ※昨年の656件より147件増
 ※月平均66件
・延べ相談件数：合計1,215件（面談1,033件、電話169件、その他13件）
　　　　　　　　※昨年の1,089件より126件増
　　　　　　　　※月平均101件
・対象者内訳：患者本人（48％）患者家族（44％）の順で、全体の92％を占める。
・対象患者の状況：

【居住地】豊中市在住（76％）豊能医療圏在住（11％）が主で、次いで他府県、大阪府下の順である。
【受診状況】当院受診中（92％）他院受診中（6％）受診医療機関なし・不明など（2％）
【がんの部位】大腸がん、乳がん、胃がん、肺がん､ 膵がんの罹患順での相談が多かった。
【相談内容】 （単位：件、％）

相談内容 件数 構成比率
がんの治療 205 5.7
がんの検査 35 1.0
症状・副作用・後遺症 163 4.5
セカンドオピニオン（一般） 50 1.4
セカンドオピニオン（受入） 2 0.1
セカンドオピニオン（他へ紹介） 11 0.3
治療実績 8 0.2
受診方法・入院 23 0.6
転院 59 1.6
医療機関の紹介 13 0.4
在宅医療 863 24.0
ホスピス・緩和ケア 807 22.5
療養環境（食事・服薬など） 77 2.1
家族の介護・看護・養育 478 13.3

相談内容 件数 構成比率
仕事・就労・学業 135 3.8
医療費・生活費・社会保障制度 238 6.6
臨床試験・先進医療 6 0.2
補完代替療法 3 0.1
不安・精神的苦痛 148 4.1
告知 6 0..2
医療者との関係・コミュニケーション 68 1.9
患者 ‐ 家族間の関係・コミュニケーション 81 2.3
友人・知人・職場の人間関係・コミュニケーション 5 0.1
患者会・家族会（ピア情報） 16 0.4
退院支援 9 0.3
生きがい・価値観 28 0.8
がん予防・検診 3 0.1
その他 53 1.5

※相談内容別に複数カウントしています。
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〔対応内容〕 （単位：件）
対応内容 件数

傾聴・語りの促進・支持的な対応 483
助言・提案・心理的サポート 836
情報提供 1,117
他施設受診の説明 10
当院他部門への連携（医師） 97
当院他部門への連携（病棟） 6

対応内容 件数
当院他部門への連携（外来） 20
当院他部門への連携（他職種） 6
当院他部門への連携（緩和ケアチーム） 7
他施設との連携 618
ピアサポート機能の紹介 2
その他 3

※対応内容別に複数カウントしています。

〔とよなかがんサロン〕
【開催回数12回】　・延べ参加者数：164名

開催日 内　　容 延べ参加者数
令和4年4月25日 談話会 12名
令和4年5月28日 談話会 10名
令和4年6月27日 談話会 10名
令和4年7月25日 談話会 10名
令和4年8月22日 談話会 10名
令和4年9月26日 談話会 11名
令和4年10月24日 談話会 19名
令和4年11月28日 談話会 15名
令和4年12月26日 談話会 15名
令和5年1月23日 談話会 17名
令和5年2月27日 談話会 18名
令和5年3月27日 談話会 17名

〔ハローワーク池田出張相談会〕
・両立支援コーディネーターの研修を修了した相談員とハローワーク池田の職員による相談会を開催
　（毎月第3水曜日） 　参加人数　14名

〔Toyonaka ＡＹＡトーク〕
【開催回数2回】　・延べ参加者数：5名

開催日 内　　容 延べ参加者数
令和4年7月29日 キックオフ会（Web開催） 2名
令和5年3月17日 ①ミニ講座　②情報交換＆トークタイム 3名

＜今後の課題＞
1． 認定がん相談支援センターの相談員の基準を維持するための計画的な相談員の配置と人材育成が行える

体制の整備
2．相談者のプライバシーに対して十分に配慮ができる相談スペースの確保
3．がん相談支援センターで行われている相談支援業務の院内・院外への周知と広報
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2.　緩和ケアセンター

＜現　況＞
　緩和ケアセンターは緩和ケアチームと緩和ケア外来を管轄する部門である。当院には緩和ケア診療科・緩
和ケア病棟がないため、専ら緩和ケアセンターが診療活動を担当している。緩和ケアチームは緩和ケア委員
会のもとに運営されており、チーム活動のうち診療以外の会議と勉強会・研修会・連携カンファレンスの詳
細については院内委員会報告（緩和ケア委員会）の項に記載した。

1．緩和ケアチーム構成
身体担当医　兼任12名（麻酔科、外科、放射線治療科、循環器内科、産婦人科、泌尿器科、消化器内科）
精神担当医　専従1名（精神科）　兼任1名（精神科　6/30退職）
看護師　専従1名（がん看護専門看護師）　専任1名（緩和ケア認定看護師）
　　　　 兼任9名（がん看護専門看護師1名、緩和ケア認定看護師1名、がん放射線療法看護認定看護師

1名、慢性心不全看護認定看護師1名、がん性疼痛看護認定看護師2名、乳がん看護認定看護師1名、
訪問看護師1名、その他1名）

薬剤師　専任1名　兼任2名（緩和薬物療法認定薬剤師）　
MSW　兼任3名
公認心理士　兼任1名
リハビリテーション専門職　作業療法士　兼任1名
管理栄養士　兼任2名
放射線技師　兼任1名

2．診療実績
1）緩和ケアチーム
年間依頼件数　266件（うち非がん3件、心不全20件）
依頼時期　 診断期19件、治療初期18件、抗がん治療期102件、初期治療終了期5件、治療終了後（BSC期）

98件、心不全治療中13件、その他11件
依頼内容　疼痛緩和133件　疼痛以外の身体症状緩和77件　療養環境調整0件
　　　　　心理面支援36件　家族ケア0件　睡眠障害7件　ACP導入8件　
　　　　　鎮静（倫理的問題）5件　　　
転　　帰　自宅退院112件（うち在宅ケア42件）　死亡退院62件
　　　　　緩和ケア病棟転院15件　　一般病棟転院3件　　施設入所7件
　　　　　介入終了59件　その他（継続）8件

2）緩和ケア外来
外来患者数　延べ404件（うち新規患者数44件）
　　　　　　外来開設日数　週5回　担当医師：柏木雄次郎　二宮万理恵
依頼時期　診断期2件、治療初期1件、抗がん治療期32件、初期治療終了期1件
　　　　　治療終了後（BSC期）7件、その他（相談など）1件
依頼内容　疼痛緩和30件　疼痛以外の身体症状緩和3件　心理面支援8件
　　　　　睡眠障害2件　その他1件



－ 239 －

Ⅴ　

が
ん
診
療
部
の
現
況
と
研
究
研
修
事
項

緩
和
ケ
ア
セ
ン
タ
ー

3．業務内容
1）がんと診断された時からの緩和ケアの推進
平成26年から開始したがんスクリーニングは年々件数が増加傾向であり、今年度は1,984件であった。ま
た、緩和ケアチーム所属の認定看護師が診断時の医師からの説明に同席・面談を行い、早期からの緩和ケ
ア導入につなげている（がん患者指導管理料イ：342件、がん患者指導管理料ロ：203件）。

2）医療者および患者への緩和ケアの教育、広報、啓発　
緩和ケア研修会（PEACE研修）は3年ぶりに講師、受講者ともに院外からの参加者を受入れた。受講数は
コロナ禍前と同程度の37名であった。がんサポートグループの開催、かんわルー新聞の発行を継続した。
緩和ケア勉強会は院外からの受講者を募った対面集合型と、当日受講できなかった院内スタッフ向けにe
ラーニングでの実施となった。地域連携カンファレンスは対面型で院外の医療者を招いて実施した。

3）がん診療連携拠点病院の指定維持
国指定のがん診療連携拠点病院として、慢性心不全などの非がんを含めた緩和ケア提供体制の充実を図
った。日本緩和医療学会のセルフチェックプログラムに参加し、緩和ケアチーム活動の改善につなげてい
る。

4）緩和ケアに関する研究発表、先進的な取組み
・ 大阪府がん診療連携協議会・緩和ケア部会のWGで作成された『大阪府がん緩和地域連携パス』を豊能

医療圏がん医療ネットワーク協議会・緩和ケア部会でリフォームした連携パス（通称リレーシート）の
運用を継続している。今年度は実際に使用して生じた問題点などを抽出し改善のための協議を行って
いる。

・ 循環器内科と共同して、慢性心不全患者の意思決定支援のためにアドバンスケアプランニングのシス
テム作りを行っている。

＜今後の課題＞
1．国指定がん診療連携拠点病院の指定再更新に向け、緩和ケア領域の基準の達成
2．緩和ケア領域を担うスタッフの確保（特に身体医師および公認心理士）
3．入院から退院・地域へと、切れ目のない緩和ケア地域連携の推進
4．がん以外の疾患（心不全等）に対する緩和ケア
5．アドバンス・ケア・プランニング（ACP）の啓発
6．診断時からの緩和ケアの推進
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3.　がん薬物療法センター

＜現　況＞
　がんに対する治療薬は、従来からの化学療法製剤やホルモン剤に加え、分子標的薬剤、免疫療法製剤など
多岐にわたっており、副作用に注意が必要となっている。様々な新規薬剤の開発により、治療期間、生存期
間が延長し、それに伴い、療養期間も延長している。外来治療センターでは、治療実施当日に、薬剤師、看
護師が問診を行い、副作用対策を医師に提案するなど、チーム医療で治療の安全性を高め、患者に安心して
治療を受けていただけるよう配慮している。また、薬物療法の支持療法を診療科横断的に多職種でサポート
するため、外来治療センターで治療中の全患者、および薬剤師外来相談患者に対して薬剤師による薬剤指導
を実施している。
　地域連携医療の強化として、保険調剤薬局薬剤師を対象に、当院で使用しているがん薬物療レジメンに関
する研修会をWeb講演で3回実施した。
　その他、がんゲノム医療が選択肢になる患者の多くは外来治療センター通院中の患者であるため、患者へ
の啓発として、がんゲノム医療のポスターやリーフレットによって、外来治療センター通院中の患者に、が
んゲノム医療に関する情報を提供し、がんゲノム医療の候補患者には具体的な説明を行っている。

外来治療センター
治療実績（令和4年度）

延べ患者数
大腸がん 1,167
肝・胆・膵・がん 1,168
血液腫瘍 1,376
乳がん 994
胃がん 775
肺がん 549
婦人科がん 159
泌尿器科がん 285
食道がん 120
頭頚部がん 94
皮膚がん 29
脳腫瘍 20
十二指腸がん 9
原発不明 4
その他(非がん) 133
総人数 6,882

薬剤師による指導件数（令和4年度）
・点滴抗がん剤を含む治療患者対象：4,605件

・経口抗がん剤のみの治療患者対象：433件
薬剤師による総指導件数：5,038件

＜今後の課題＞
　現在、外来通院中の抗がん剤患者に対し、時間外には十分な対応ができないことがある。時間外の問い合
わせに対応できるような診療科横断的なマニュアルを作成する。その他、増加する外来治療センターの治療
実施件数に対し、安全に治療を実施できる環境整備の対応策を講じる必要がある。
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＜研究研修事項＞
学術・研修活動（市立豊中病院主催・共催・その他）

◎市立豊中病院主催・共催
■豊中薬剤師会研修会　◎

前立腺癌の薬物療法
佐藤元孝 豊中市、Web開催　　参加者：102名 令和4年6月28日

■豊中薬剤師会研修会　◎
ICI投与による免疫暴走について

大谷安司 豊中市、Web開催　　参加者：76名 令和4年10月11日
■豊中薬剤師会研修会　◎

肝細胞癌の集学的治療
福井浩司 豊中市、Web開催　　参加者：114名 令和5年2月14日

■豊中薬剤師会研修会　◎
服薬指導のコツ～肝細胞がん～とトレーシングレポート報告

久田真規子 豊中市、Web開催　　参加者：114名 令和5年2月14日

司会・座長・その他
■座長：川瀬朋乃

「前立腺癌の薬物療法」
演者：市立豊中病院　佐藤元孝
豊中薬剤師会研修会 豊中市、Web開催 令和4年6月28日

■座長：川瀬朋乃
「ICI投与による免疫暴走について」
演者：市立豊中病院　大谷安司
豊中薬剤師会研修会 豊中市、Web開催 令和4年10月11日

■座長：川瀬朋乃
「肝細胞癌の集学的治療」
演者：市立豊中病院　福井浩司
豊中薬剤師会研修会 豊中市、Web開催 令和5年2月14日

■座長：川瀬朋乃
「服薬指導のコツ～肝細胞がん～とトレーシングレポート報告」
演者：市立豊中病院　久田真規子
豊中薬剤師会研修会 豊中市、Web開催 令和5年2月14日
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Ⅵ　その他の部門の現況と研究研修事項

1.　健診センター

＜現　況＞
　健診センター長:中川副院長及び嘱託医（産業医）肥後の体制である。
　健康診断業務　（下記１・2・8）と産業衛生活動業務（メンタルヘルスを含む健康管理や職業感染予防 
下記3～7）が業務の主体である。
1．一般健診（身体検査、海外渡航用健診、就職時健診、施設入所用検査など）
2．豊中市公害検診
3．結核患者に接触した病院職員検診
4．病院職員の針刺し事故関連検診
5．病院職員のワクチン接種（B型肝炎、インフルエンザ、麻疹、風疹、水痘、ムンプス）
6．面談：(健康診断事後措置面談、メンタルヘルス面談、ストレスチェック面談、長時間労働面談)
7．研修会「健康管理・メンタルヘルス」「予防接種」
8．介護保険書類：受付事務
　令和4年度は令和6年度から施行される医師の働き方改革に伴い「長時間労働医師に対する面談指導」が強
化されたため、これまでの長時間労働面談に加えて新たに単月単位での面談を開始した。また令和3年度に引
き続き、COVID-19ワクチン接種を健診センター長を中心とした多職種プロジェクトチームで施行した。
＜健診・検診：業務件数＞　
法定系一般健診：577件（英文書式183件）、公害検診：95件、結核検診:227件/5症例　針刺し事故関連検診：
27症例
＜ワクチン件数＞
B型肝炎：75件、インフルエンザ：1,097件、MRワクチン：38件、ムンプス：42件、水痘:2件、同時接種（水
痘とムンプス）：0件、COVID-19ワクチン：1,898件
＜面談数＞
健康診断に基づく事後措置面談：12件、メンタルヘルス面談：44件、ストレスチェック面談19件、長時間労
働面談：上半期95件(対象者100人)、下半期139件(対象者141人)。　医師に対する長時間労働面談（単月毎）　
計207件
＜介護保険関連業務＞
介護保険意見書：1,301件（内取り下げ51件）、障害者自立支援書類：32件（内　取り下げ3件）

＜今後の課題＞
　市民受診者には健康診断を通じて公的書類の作成や医療情報の提供を行う。精査が必要な所見があった場
合、院内紹介も行う。病院職員には公務災害の減少とメンタルヘルス対策を最重点項目として労働安全管理
の観点で産業衛生活動を行う。COVID-19感染症の流行で職員の働き方の変化がありメンタルヘルス対策を
強化している。
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2.　地域医療連携室

＜現　況＞
　地域医療連携室は、地域の医療機関と機能・役割に応じた病診・病病連携を推進する窓口として、地域の
医療機関からの診療・検査の予約受付や転院受入れとともに、医師・看護師等と連携して急性期治療後の在
宅復帰・転院時の退院調整などの支援を行っている。
　今年度も新型コロナウイルス感染症の影響が続くなかではあったが、医療機関訪問の再開や「市立豊中病
院登録医総会」のオンラインと対面とのハイブリッド開催などを通じ、地域の医療機関との連携維持・強化
に努めた。また、「診療のご案内」や「チーム医療」など地域医療機関向けの広報誌の発行などを通じ、情報
発信を行った。

　1．「市立豊中病院登録医制度」の運用状況
　　（1）市立豊中病院登録医契約状況（令和5年3月31日現在）
　　　　　〔医科〕登録医数　　583人
　　　　　〔歯科〕登録医数　　211人

　　（2）開放型病床利用状況（5床設置）
　　　　　　利用延患者数　　　　343人
　　　　　　利用率　　　　　　　18.8％

（単位：人）
内　科 泌尿器科 耳鼻いんこう科 合計

延患者数 35 163 145 343

　　（3）市立豊中病院登録医総会
　　　　　　開催日：令和4年4月23日（土）　
　　　　　　場　所：千里阪急ホテル　クリスタルホール
　　　　　　案　件：当院運営状況の報告、診療に関する情報提供、消化器内科部長による講演
 （テーマ「市立豊中病院におけるがん診療
 ～がん診療拠点病院としての取組～がんゲノム医療」）
　　　　　　参加者：登録医　22人（オンライン及び対面による参加）

　2．地域医療機関向け広報誌の発行
　　　「診療のご案内｣（診療科別パンフレット） 8月発行
　　　「チーム医療｣     6月､ 3月発行
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　3．診療の予約業務等
　　 　地域医療機関からの診療依頼に対して適切な診療科への予約取得を行うとともに、診療経過・検査結

果・入院経過などの報告の支援や、当日緊急受診要請・転院要請に対して、迅速かつ適切な受診調整、
受入れ確認を行った。また、医療機関相互の診療情報提供依頼について迅速な対応に努めた。

紹介・逆紹介患者数及び紹介・逆紹介率 （単位：人）
診　療　科 紹介患者数 逆紹介患者数

内 科 2,125 3,053 
神 経 内 科 906 922 
消 化 器 内 科 2,428 1,887 
循 環 器 内 科 1,511 1,848 
精 神 科 83 124 
小 児 科 1,426 667 
外 科 1,021 2,436 
整 形 外 科 1,929 1,683 
脳 神 経 外 科 449 399 
心 臓 血 管 外 科 503 457 
皮 膚 科 1,474 1,786 
泌 尿 器 科 1,099 1,155 
婦 人 科 818 400 
産 科 743 155 
眼 科 500 325 
耳 鼻 い ん こ う 科 1,529 1,405 
リハビリテーション科 0 0 
放 射 線 診 断 科 492 0 
放 射 線 治 療 科 78 153 
麻 酔 科 0 3
救 急 科 878 673 
歯科・歯科口腔外科 1,824 2,112 

合　　計 21,816 21,643

　　紹介率　　　　74.1％
　　逆紹介率　　　77.6％
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　4．退院支援業務・医療福祉相談業務
　　 　高齢世帯・高齢独居のケースも増加傾向にあり、認知症を合併しているなど支援の多様化が求められ

ている中で、患者・家族の疾病に伴う心理・社会的な相談援助業務や、退院困難な患者に地域の関係機
関と情報を共有して、退院・転院等の調整・支援業務を行っている。また、患者・家族が安心して在宅
で過ごすことができるように、院内医師・看護師その他関係職種と在宅療養困難と考える要因など必要
な情報の共有を図っている。

　　 　今年度は、当院を退院した患者の生活を見据えた支援を行うため、退院支援担当職員による医療機関
訪問や居宅介護事業所へのアンケートを実施するなどして、医療と介護の連携を図った。

　　（1）退院支援業務

転帰先別退院支援件数 （内訳）

転帰先 件　数

病
　
院

一般病床 241件 施
　
設

介護老人保健施設 37件
在　宅 406件 療養型病床 98件 有料老人ホーム 73件
病　院 884件 回復期リハビリ病床 465件 その他 49件
施　設 159件 精神病床 7件
死　亡 122件 緩和病床 72件

計 1,570件 その他 1件

　　（2）医療福祉相談業務
延べ相談援助件数（入院・外来別）

入院・外来別 件数
入院ケース 11,214件
外来ケース 700件
合　　　計 11,914件

延べ相談援助件数（相談内容別）
相談内容別 件数

退院に関する相談 11,038件
介護・福祉制度に関する相談 95件
医療費・生活費に関する相談 146件
受診・療養に関する相談 369件
その他の相談 147件

※重複あり

＜今後の課題＞
　紹介患者は回復傾向にあるものの、今年度においても新型コロナウイルス感染症の流行による影響が継続
している。各診療科部長と連携し、医療機関訪問を行うなど、改めて地域医療機関と顔の見える関係づくり
を行うとともに、予約取得に関し、紹介元となる地域医療機関における負担軽減と効率化が図られる仕組み
の検討等を通じて、紹介患者の回復をめざす必要がある。退院支援については、院内における連携体制を強
化し、患者支援を早期から開始するとともに、オンラインカンファレンス等新たな手法を活用することでさ
らに円滑に進めていく。また、オンラインを活用したカンファレンスの実施促進を通じ、地域医療連携を強
化していく。
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3.　ベッドコントロールセンター

＜現　況＞
（目的）
　ベッドコントロールセンターは緊急入院の要請に対して、病院全体における病床の状況を把握し、医療看
護の専門性と患者視点や病床稼働状況を考慮しながら、迅速かつ柔軟に入院患者のベッド確保を行う。
　新型コロナウイルス感染症対策による病棟編成の変更や配置転換をはじめ生じる病棟の問題を、病棟師
長、地域医療室等の他部門と連携を図り把握しながら緊急入院の調整を行う。

（センターの構成）
　センター長1名、副センター長1名及びセンター員2名で構成している。

（業務内容）
　ベッドコントロールセンターが組織化され7年目となった。今年度は続くコロナ禍の状況を踏まえ、新入院
患者数、平均在院等の数値目標は設定せず現状維持とし、病床利用率のみ70％以上を維持することを目標値
とした。以下の取組みにより全体での病床利用率は71.7％（前年度68.3％）と目標達成し、新入院患者数
14,022人（前年度13,178人）平均在院日数10.1日（前年度10.3日）と現状は維持できた。しかしながら、ベッ
ドコントロール経由の緊急入院数は、新型コロナウイルス感染症第7波以降の感染拡大、濃厚接触者増加によ
り、使用可能な空床が減少したため、2,110件（前年度1,996件）であり前年度比+114件の増加に留まった。
　各病棟のラウンドと、空床・入院予約状況を詳細に把握できるベッドコントロールシステムの活用によ
り、各病棟師長の協力を得て期限付き空床の利用や予定入院を他病棟へスライドすることで、より専門性の
高い緊急入院を当該病棟へ受入れるよう努めた。また当該病棟で病床が確保できない場合の予定入院の調整
も行った。ベッドコントロールが救急外来に設置されていることで、患者の状態把握だけでなく、救急搬送
が重なり診察ベッドがない状況などを受入れ要請時に把握でき、外来での診察を依頼するなど調整して受入
れた。今年度は紹介受診、予定入院を一度も制限することなく外来・病棟運営したが、新型コロナウイルス
感染症第7、8波下では個別の病棟の新規入院受入れ制限や工事による病床減少とアフターコロナ患者の一般
病棟への転棟要請が重なり、病床が逼迫する状況となった。当該病棟の師長を支援し、可能な限り直接転院、
退院できるよう地域医療室と連携し、入院時からの退院支援をすすめた。集中部門においては、ベッドコン
トロール経由の入院件数は、ICU29件（前年度比-11件）、HCU83件（前年度比＋19件）の計112件（前年度比
＋8件）となった。医師間で決定するICUについては減少したが、HCUについては救急医師と協力し、対象患
者のHCU入室を各診療科に提案し少しずつ増加してきた。また、ICUにコロナ患者が入室することでHCUが
閉床される運用のため緊急入院の受入れがより困難となっていたが、1月より運用が変更され、ICUにコロナ
患者1名入室時もICU7床にしてHCU4床が使用可能となり、夜間の空床確保と救急患者の受入れにつながっ
た。一般診療科の利便性に配慮し、一般病棟と同システムの運用も検討されており、積極的にHCU活用の働
きかけを継続する。
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病棟別病床利用状況

＜今後の課題＞
　　● 新型コロナウイルス感染症の5類移行後の病床運用
　　①病床利用率回復のための方策
　　② 再編後の病棟編成での利用率、入院患者数、必要度と看護体制等のモニタリングによる課題抽出と対

策検討
　　③他部門との連携による迅速かつ柔軟な退院、転院による入院受入れ体制強化
　　④HCU適応患者に対するスタンダード運用推進を含む入院診療単価アップの方策検討



－ 248 －

診療部門の現況と研究研修事項
Ⅵ　その他の部門の現況と研究研修事項

4.　メディカルアシスタント室

＜現　況＞
　メディカルアシスタント室は、医師の事務軽減のためにもうけられた職種であるメディカルアシスタント

（医師事務補助者）が所属している。
　メディカルアシスタント（MA）は、13病棟に割り振られている診療科へ14名、外来の各診療科へ43名、
MA室等へ2名の計59名が配置されている。MA室としては、常勤2名と事務職員2名MA59名の全体で63名の所
属となっている。
　MA室は、MA業務委員会で議論を行い、従来から配置希望のあった診療科への配置を終え、希望のある診
療科への複数配置を進めながら、診療科以外の配置依頼のある部署への配置も行った。令和3年度には目標の
施設配置基準15対１を令和3年10月に達成した。
　MA室は、令和2年度からゲノム医療など新しく設立された部門や医師の配置のある部署へも積極的に人員
を配置するよう日々努めている。医師への事務補助として、日々進歩する医療の最先端を行く医師の業務軽
減のために業務改善を行い、マニュアル化を進めている。コロナ禍により新型コロナウイルス陽性者や濃厚
接触者が多発したため、スキルアップ研修を行うことができなかった。
　MA室では、個々の診療科の仕事以外にも、外来患者来院の対応や電話診療の対応なども行っている。
　近年では、医師の働き方改革のタスクシフト・タスクシェアなどでMAへの期待が高まっている。
　MA室は、MAの努力で業務の拡大を進めている。

医師事務補助者業務
　1．診断書などの文書作成補助
　2．電子カルテ等への入力支援
　3．医療の質の向上に資する事務作業

（診療に関するデータ整理、院内がん登録等の統計・調査、医師の教育や臨床研修のカンファレンスの
ための準備作業等）

　4．行政上の業務
　　（救急医療情報システムへの入力、感染症サーベイランス事業に係る入力等）

＜今後の課題＞
　1．メディカルアシスタントの適正配置をすること。

医師の働き方改革に伴うタスクシフト・タスクシェアへの対応をすすめる。
　2．医師事務補助業務の整理

業務の適正化を行い、医師のニーズに合った業務運営を行う。
　3．メディカルアシスタント業務への対応

MAが休暇を取得する際に代替のMAがいないので、各診療科で対応できる体制の構築を行う。
　4．MAのスキルアップ

MAは個々の能力に依然として差があることから、平準化を図るために研修等を行う。
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5.　医療情報室

＜現　況＞
　医療情報室は、室長1名、室長補佐1名、診療情報管理係長兼副主幹1名、情報システム係長1名、情報シス
テム係2名、診療情報管理係1名、会計年度任用職員等8名の職員で構成している。
　情報システム関連では、eラーニングシステムの更新、インターネット環境のセキュリティ機器の更新及び
ファイルサーバの設置を行った。次期システム更新に向け、病院情報システムの最近の動向や技術について、
情報収集や現行システムの現状・課題などの調査を行った。また、市立豊中病院情報セキュリティ規程に基
づき、市立豊中病院情報セキュリティ対策基準の策定を行い、「医療情報システムの安全管理に関するガイド
ライン（厚生労働省）」との整合がとれるよう整備を行った。さらに、府内の病院でランサムウェアによる被
害が発生したことから、当院のセキュリティ状況についても点検・見直しを行い、必要な対応を行なった。
　診療情報管理関連では、診療記録の質的監査について、退院サマリや医師記録の他職種での監査に関して、
運用方法の検討・見直しを行い、実施に向けた準備を整えた。さらに、診療情報管理要綱・診療記録取扱マ
ニュアル・診療記録記載マニュアルの改定を行い、診療記録の質的向上に向けた環境整備を行った。診療記
録の管理として、他施設のフィルムやCD-Rを預かる運用を変更してシステム化を行い、より効率よく管理で
きるよう、業務の改善を行った。さらに、QIプロジェクトの参加、がん登録業務に従事する人材確保と業務
の均一化のためのマニュアルの見直しを行った。

＜主な実績＞　
（1）各種会議の開催
　常任委員会の「診療情報管理委員会」及び下部組織である「診療記録開示検討委員会」、専門委員会の「医
療情報システム委員会」及び下部組織である「総合通信システム（TOPICS）定例会議」を開催した。
　また、府内の病院でランサムウェアによる被害が発生したことから、サイバーセキュリティ対策検討チー
ムを設置し、チーム会議を開催した。
　開催回数
　　診療情報管理委員会 10回
　　診療記録開示検討委員会 1回
　　医療情報システム委員会 10回
　　総合通信システム（TOPICS）定例会議 9回
　　サイバーセキュリティ対策検討チーム会議 6回

（2）eラーニングシステムの更新
　eラーニングシステムを構成する機器の老朽化に伴い、システムの更新を行った。更新にあたっては、職員
の研修機会の確保や患者への啓発に利用できる環境とするため、インターネット環境を利用して院外からで
もeラーニングが受講できるクラウドサービス型を採用し、整備を行った。

（3）次期TOPICS更新に向けた取組み
　次期TOPICS更新を最終目標とした第3次医療情報化計画に基づき、次期システム更新の準備を始め、病院
情報システムの最新の動向・現システムの現状調査、部門へのヒアリングなどを行った。しかし、十分な調
査検討に至らず計画に遅れが生じている。なお、PACSシステムについては、計画に基づき調査検討を行い、
令和5年度に更新することを決定した。

（4）ランサムウェア対策
　令和4年10月に府内の病院でランサムウェアによる被害が発生したことから、当院においてもサイバーセ
キュリティ対策検討チームを設置し、セキュリティに関する総点検を行った。システム機器やセキュリティ
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機器のサポート状況及び設定状況の確認・リモートメンテナンスなど院外との回線接続の確認・委託業者へ
の聞き取りなどを行い、必要な措置を行った。

（5）診療記録記載マニュアルの見直し
　診療記録の質的監査の充実に向けて、「退院サマリー作成に関するガイダンス（日本医療情報学会・日本診
療情報管理学会）」に基づく、質的監査の項目等の検討を行い、医師記録の質的監査について運用変更の準備
を整えた。また、診療情報管理要綱・診療記録取り扱いマニュアル・診療記録記載マニュアルを改定し、利
用権限や原本の明確化などの見直し・改善を行った。

（6）上記以外の各係の取組み
●情報システム係
①スマートフォンを活用した院内ビジネスチャットの導入検討
　スマートフォンを先進的に導入している施設にアンケートやヒアリングを実施するとともに、ビジネスチ
ャットの導入施設を視察し、当院におけるビジネスチャットの活用について検討を行った。
②令和5年度の診療科再編・新設に伴うシステム対応
　診療科の再編・新設に伴い、部門システムを含めたマスタ追加や診療予約・病名の移行など、院内調整を
行いシステム対応を実施した。
③情報セキュリティ研修の開催
　eラーニングによる情報セキュリティ研修を実施し、延べ559人が受講した。
●診療情報管理係
①令和5年度の診療科の再編・新設に伴う対応
　診療科の再編・新設に伴い、文書統合管理システムの文書保管のフォルダの再編を行った。また、再編対
象の診療科に入院中の患者の診療記録について、記載方法を検討し院内調整を行った。
②診療録の質的監査
　診療録について、医師・看護師・コメディカル・診療情報管理士による定期的な質的監査を実施し、監査
結果のフィードバックを行った。
③がん登録
　「2021年診断症例」について、全国がん登録及び院内がん登録の提出を行った。
④臨床指標の作成
　日本病院会が主催するQIプロジェクト2022に継続参加し、臨床指標データの作成・提出を行った。

＜業務実績＞
　・退院サマリ点検数…………………………………… 14,163件
　・診療記録量的点検数…………………………………… 5,526件
　・診療記録質的点検数……………………………………… 95件
　・診療記録開示件数……………………………………… 159件
　・「2021年診断症例」全国/院内がん登録提出件数 …… 1,789件
　・診療情報データ抽出依頼件数………………………… 107件
　・スキャン取り込み件数……………………………… 59,375件

 ＜今後の課題＞
（1）市立豊中病院第3次情報化計画に基づく実施計画について
　市立豊中病院第3次医療情報化計画の幹となるシステム更新に向け、情報収集や調査を行い、次期システム
の概要や概算費用の算出など、更新に向けた準備に取り組んでいく。



－ 251 －

Ⅵ　

そ
の
他
の
部
門
の
現
況
と
研
究
研
修
事
項

医
療
情
報
室

（2）診療情報等の活用の推進について
　診療記録の質的向上に向けた取組みを進めると共に、診療情報や蓄積されたデータの活用を推進するた
め、情報技術を用いた診療実績の見える化や業務の効率化に取り組んでいく。

（3）I Tの積極的な活用について
　コロナ禍により業務フローの変化に迅速な対応が求められてきたが、感染の終息後も引き続き対応が求め
られると考えられる。病院機能を支えるために 、電子カルテシステムをはじめとする病院情報システムの運
用管理及びITの積極的な活用に対応できるよう取り組んでいく。
　今後、新たな課題である働き方改革や感染予防の観点も踏まえ、引き続き、システムの適切な管理運営及
び診療情報管理業務の充実に取り組んでいく。

著書
■7章　情報システムの開発　7.2プロジェクト管理

佐々木啓充
医療情報　第7版　情報処理技術編 篠原出版社 令和4年6月

司会・座長・その他
■座長：佐々木啓充

パネルディスカッション「医療情報部と医療情報学研究の最前（戦）線」
演者：岡田佳築（大阪大学医学部附属病院）・岡村浩史（大阪公立大学病院）
　　　山本豪志朗（京都大学医学部附属病院）
日本医療情報学会関西支部会 2022年度 第1回講演会・関西医療情報技師会第43回勉強会・
関西医療情報処理懇談会（KMI)　第66回例会 Web開催 令和4年10月1日

〇令和4年度　院内がん登録実績　部位別登録件数（2021年診断症例）
部位別登録件数　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（単位：件）

部位 件数
口腔・咽頭 35
食道 45
胃 190
大腸 249
肝臓 65
胆嚢・胆管 33
膵臓 76
喉頭 17
肺 161
骨・軟部 4
皮膚 93
乳房 192
子宮頸部 64

部位 件数
子宮体部 30
卵巣 20
前立腺 125
膀胱 91
腎・その他の尿路系 68
脳・中枢神経系 31
甲状腺 17
悪性リンパ腫 67
多発性骨髄腫 16
白血病 31
他の造血器腫瘍 38
その他 31
総計 1,789
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令和4年度令和2年度 令和3年度
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令和4年度　退院時要約（退院サマリー）記載率推移
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令和4年度　疾病（大分類）・診療科別　退院患者数 （単位：人）

ICD-10
コード

分　類

内

科

神

経

内

科

消

化

器

内

科

循

環

器

内

科

小

児

科

外

科

整

形

外

科

脳

神

経

外

科

心
臓
血
管
外
科

皮

膚

科

泌

尿

器

科

産

科

婦

人

科

眼

科

耳
鼻
い
ん
こ
う
科

救

急

科

リ
ハ
ビ
リ
テ
ー
シ
ョ
ン
科

歯
科
口
腔
外
科

総
　
　
計

A00-B99 感染症及び寄生虫症 58 9 69 2 87 5 0 0 0 11 3 2 5 0 10 0 0 1 262

C00-D48 新生物＜腫瘍＞ 706 4 744 2 9 726 29 32 1 102 730 1 380 0 83 0 0 37 3,586

D50-D89
血液及び造血器の疾患並びに免
疫機構の障害

56 2 19 3 21 7 0 0 0 1 4 1 1 0 0 0 0 0 115

E00-E90 内分泌、栄養及び代謝疾患 263 12 6 9 47 9 0 1 0 13 2 0 1 0 0 0 0 0 363

F00-F99 精神及び行動の障害 0 2 4 0 6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 12

G00-G99 神経系の疾患 3 172 0 2 70 0 16 44 0 0 0 0 0 0 57 0 0 0 364

H00-H59 眼及び付属器の疾患 0 3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 306 0 0 0 0 309

H60-H95 耳及び乳様突起の疾患 0 1 4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 106 0 0 0 111

I00-I99 循環器系の疾患 20 340 55 774 3 5 0 208 312 1 0 0 0 0 0 0 0 1 1,719

J00-J99 呼吸器系の疾患 327 9 24 9 335 40 0 5 0 0 6 0 0 0 171 0 0 4 930

K00-K93 消化器系の疾患 3 1 1,219 2 24 647 0 0 0 2 3 1 2 0 8 0 0 198 2,110

L00-L99 皮膚及び皮下組織の疾患 5 1 1 0 13 4 2 0 0 72 0 0 3 0 1 0 0 4 106

M00-M99 筋骨格系及び結合組織の疾患 25 7 4 3 53 0 307 0 0 14 0 0 1 0 2 0 0 1 417

N00-N99 腎尿路生殖器系の疾患 277 8 15 8 30 20 0 1 0 2 276 4 143 0 14 0 0 0 798

O00-O99 妊娠、分娩及び産じょく＜褥＞ 3 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 762 18 0 0 0 0 0 784

P00-P96 周産期に発生した病態 0 0 0 0 174 0 0 0 0 0 0 4 0 0 0 0 0 0 178

Q00-Q99 先天奇形、変形及び染色体異常 1 1 2 0 45 6 2 1 1 0 3 0 0 0 14 0 0 0 76

R00-R99
症状、徴候及び異常臨床所見・
異常検査所見で他に分類されな
いもの

25 6 48 10 107 17 0 0 0 3 2 2 2 0 4 0 0 4 230

S00-T98
損傷、中毒及びその他の外因の
影響

22 3 14 18 70 24 410 123 2 10 6 2 6 0 13 0 0 9 732

V01-Y98 傷病及び死亡の外因 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Z00-Z99
健康状態に影響を及ぼす要因及
び保健サービスの利用

1 0 1 41 1 16 0 0 1 0 1 9 0 1 2 0 0 0 74

U00-U99 特殊目的用コード（COVID-19） 459 2 6 2 115 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 585

総　数 2,254 583 2,235 885 1,211 1,526 766 415 317 231 1,036 788 562 307 486 0 0 259 13,861
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令和4年度　疾病（中分類）・診療科別上位３疾患　退院患者数 （単位：人）

診療科
ICD-10
コード

分類
退院患
者数

診療科
ICD-10
分類

分類
退院患
者数

全 科

C15-C26 消化器の悪性新生物＜腫瘍＞ 1,123

皮 膚 科

C43-C44 皮膚の悪性新生物＜腫瘍＞ 57

K55-K64 腸のその他の疾患 679 L00-L08 皮膚及び皮下組織の感染症 42

U00-U49
原因不明の新たな疾患の暫定分類

（COVID-19）
585 D10-D36 良性新生物＜腫瘍＞ 25

内 科

U00-U49
原因不明の新たな疾患の暫定分類

（COVID-19）
459

泌 尿 器 科

C60-C63 男性生殖器の悪性新生物＜腫瘍＞ 376

C81-C96
原発と記載された又は推定されたリンパ
組織、造血組織及び関連組織の悪性新生物
＜腫瘍＞

368 C64-C68 腎尿路の悪性新生物＜腫瘍＞ 316

C30-C39
呼吸器及び胸腔内臓器の悪性新生物
＜腫瘍＞

294 N20-N23 尿路結石症 101

神 経 内 科

I60-I69 脳血管疾患 330

産 科

O30-O48
胎児及び羊膜腔に関連する母体ケア並びに
予想される分娩の諸問題

278

G40-G47 挿間性及び発作性障害 81 O80-O84 分娩 275

G20-G26 錐体外路障害及び異常運動 19 O60-O75 分娩の合併症 89

消 化 器 内 科

C15-C26 消化器の悪性新生物＜腫瘍＞ 668

婦 人 科

C51-C58 女性生殖器の悪性新生物＜腫瘍＞ 185

K55-K64 腸のその他の疾患 603 N80-N98 女性生殖器の非炎症性障害 132

K80-K87 胆のう＜嚢＞、胆管及び膵の障害 350 D10-D36 良性新生物＜腫瘍＞ 107

循 環 器 内 科

I30-I52 その他の型の心疾患 385

眼 科

H25-H28 水晶体の障害 306
I20-I25 虚血性心疾患 348

Z80-Z99
家族歴、既往歴及び健康状態に影響をおよ
ぼす特定の状態に関連する健康障害をきた
す恐れのある者

41 Z80-Z99
家族歴，既往歴及び健康状態に影響をおよ
ぼす特定の状態に関連する健康障害をきた
す恐れのある者

1

小 児 科

J09-J18 インフルエンザ及び肺炎 134

耳鼻いんこう科

J30-J39 上気道のその他の疾患 125

U00-U49
原因不明の新たな疾患の暫定分類

（COVID-19）
115 H90-H95 耳のその他の障害 56

P05-P08 妊娠期間及び胎児発育に関連する障害 101 D37-D48 性状不詳又は不明の新生物＜腫瘍＞ 54

外 科

C15-C26 消化器の悪性新生物＜腫瘍＞ 452

リハビリテーション科K80-K87 胆のう＜嚢＞、胆管及び膵の障害 220

K40-K46 ヘルニア 202

整 形 外 科

M15-M19 関節症 157 救 急 科

S50-S59 肘及び前腕の損傷 143

歯 科 口 腔 外 科

K00-K14 口腔、唾液腺及び顎の疾患 198

S40-S49 肩及び上腕の損傷 103 C00-C14 口唇、口腔及び咽頭の悪性新生物＜腫瘍＞ 23

脳 神 経 外 科

I60-I69 脳血管疾患 201 D37-D48 性状不詳又は不明の新生物＜腫瘍＞ 11

S00-S09 頭部損傷 113 総　数（全科を除く） 11,377

G90-G99 神経系のその他の障害 32

心 臓 血 管 外 科

I70-I79 動脈、細動脈及び毛細血管の疾患 217

I80-I89
静脈、リンパ管及びリンパ節の疾患、他に
分類されないもの

95

T80-T88
外科的及び内科的ケアの合併症、他に分類
されないもの

2
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令和4年度　診療科別・死亡退院患者数 （単位：人）

４月 ５月 ６月 ７月 ８月 ９月 10月

死亡 剖検 死亡 剖検 死亡 剖検 死亡 剖検 死亡 剖検 死亡 剖検 死亡 剖検

内 科 12 0 9 0 12 1 9 0 14 0 7 0 11 0

神 経 内 科 1 0 3 0 2 0 2 0 1 0 0 0 2 0

消 化 器 内 科 4 0 2 0 9 0 6 0 1 0 7 1 9 0

循 環 器 内 科 3 0 3 0 2 0 0 0 2 0 1 0 0 0

小 児 科 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

外 科 2 0 4 0 1 0 3 0 2 0 4 0 2 1

整 形 外 科 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0

脳 神 経 外 科 0 0 3 0 1 0 1 0 2 0 0 0 0 0

心 臓 血 管 外 科 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

皮 膚 科 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

泌 尿 器 科 0 0 2 0 1 0 0 0 1 0 0 0 0 0

産 科 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

婦 人 科 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0

耳 鼻 い ん こ う 科 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

リハビリテーション科 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

歯 科 口 腔 外 科 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

合計 22 0 27 0 29 1 22 0 23 0 19 1 25 1

11月 12月 １月 ２月 ３月 合計

死亡 剖検 死亡 剖検 死亡 剖検 死亡 剖検 死亡 剖検 死亡 剖検

内 科 8 2 9 1 16 0 12 0 14 0 133 4

神 経 内 科 2 0 0 0 0 0 1 0 0 0 14 0

消 化 器 内 科 9 0 4 0 10 0 3 0 5 0 69 1

循 環 器 内 科 2 1 1 0 0 0 4 0 3 0 21 1

小 児 科 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

外 科 7 0 0 0 3 0 5 0 0 0 33 1

整 形 外 科 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 2 1

脳 神 経 外 科 2 0 2 0 0 0 2 0 2 0 15 0

心 臓 血 管 外 科 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 0

皮 膚 科 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0

泌 尿 器 科 1 0 0 0 2 0 0 0 0 0 7 0

産 科 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

婦 人 科 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 3 0

耳 鼻 い ん こ う 科 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

リハビリテーション科 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

歯 科 口 腔 外 科 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

合計 33 4 17 1 31 0 27 0 25 0 300 8
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6.　医療安全管理室

＜現　況＞
1）医事紛争への組織的対応
　（1）事故調査及び分析と訴訟等対応
　（2）相談支援及び苦情対応と院内メディエーションの実施

2）安全文化の醸成と事故防止活動
　（1）事例等学習によるリスク予知の訓練
　　①インシデントレポートの収集・分析及びフィードバックによる安全意識の喚起
　　・ 医療安全管理担当者会議においてインシデントレポートの分析、再発防止対策等を検討、提案し、医

療安全管理委員会で承認、運営会議において組織内周知を図る。あわせて現場における事故学習支援
を強化

　　・ 医師の報告事例増加への働きかけ（研修医年間30事例提出の推奨、重症合併症の報告を促す、その他
困ったことを発信してもらうなどの結果、職種別提出率が平成29年より徐々に増加がみられ、令和3年
607件から令和4年は944件に増加した。）

所属 医務局 中央診療局 薬剤部 看護部 事務局他 合計
件 944 108 35 2,704 75 3,866件／1年間

比率 24% 3% 1% 70% 2% 100%

　　②0レベル分析の活用
　　・ 根本原因解析（RCA分析）・KYT基礎４ラウンド法等によるインシデント分析、事故学習会への参加に

よる指導・助言及びゼロ災レポートの活用を継続教育、学習効果を検証し現場にフィードバックした。
　　③危険予知活動の実践による安全意識の定着
　　・ 新採用職員を対象とした危険予知トレーニングの実施
　　・ 病棟における転倒・転落、誤薬予防対策の強化と事故防止の啓発
　　・ 患者入院時の危険度チェック方法をケア介入につながるようにさらに改善
　　・ 薬剤部との連携による薬剤オーダ・麻薬に関わる事故等の事故防止対策の検討・実施
　　・ 不必要な抑制廃止に向けた研究と働きかけの継続（抑制率令和3年6.8%→令和4年7.4%に増加中）
　（2）医療安全管理体制の整備
　　①医療安全管理組織及びインシデント管理体制の整理と強化
　　・ インシデント発生時の現場責任者の教育及び対応のスピード化を図った。
　　・ 院内マニュアル等の作成等に際し、医療安全的視点より内容の審査を多職種で実施、安全性を高めた。
　　・ 事故発生時の現場の指揮とサポート、ADR（裁判外紛争処理）及び訴訟事例への対応
　　・ 報告書確認対策チームを立ち上げ、画像診断の見逃し防止に対して対策を講じる取組みを開始した。
　　②患者急変時の対応強化による安全で効果的なチーム医療の実施
　　・ 急変時対応記録の分析による現場指導
　　・ RRSチームを医療安全管理委員会の下部組織として立ち上げ、患者が重症化する前に関わるシステム

の構築と周知を行った。
　　③地域連携の強化によるリスク情報共有とリスク管理の強化
　　・ 大阪府看護協会府北西支部医療安全交流会での地域間情報共有（対面orWeb4回／年）　　　　
　　・ 医療安全地域連携加算にかかる連携施設との相互評価の実施、連携病院を増やし客観的評価をさらに

受けられるようにした。
　　（連携病院を2病院から4病院に増加）
　　・ 近隣施設との情報交換、情報共有をはかるためのネットワークをさらに拡大
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　　⑤院内事故調査制度
　　・ 死亡報告制度の確立（院内発生の全死亡患者の状況調査、報告書提出率100％の維持）
　　・ 事故調査会の実施2回、多職種での事例検討会1回
　　⑥患者サポート体制の強化
　　・ 患者相談支援室にMSWの配置し、他部門との連携を強化
　　・ 患者相談支援室によせられた患者家族の情報は、各現場や患者サービス向上委員会に情報提供し活用
　　・ 高齢者、認知症、精神疾患などの患者で家族の支援が得られない患者には、治療方針の決定などの際

に、多職種カンファレンスを開催し、意思決定を支援
　　・ 重症患者治療決定時の患者家族へのサポート体制として、重症患者サポートチームを立ち上げ、治療

方針説明時に医療メディエーターとして介入するシステムを構築し、患者や家族が発言しやすくする
とともに、納得した治療決定ができるよう働きかけた。

（3）啓発・研修による安全行動の定着
　　①医療安全管理室ニュースの発行
　　・ 院内ポータルへの掲示及びメール配信、各部署・医師全員にはニュースを配布
　　②医療安全推進週間
　　・ 5Ｓ（整理・整頓・清掃・清潔・しつけ）活動の実践及び院内ラウンドを小規模に実施、結果をフィー

ドバックし、その後改善を確認
　　③医療安全に関する研修の実施
　　・ 日常よくみられる場面における、起こりやすいインシデントについて画像編集後eラーニング研修を

実施、自分にも起こりえる身近な話題であると好評価を得た。
　　④外部より得た医療安全情報を院内に周知
　　　院内ホームページ内、専用の所に掲示、職員には情報更新時その都度周知

＜今後の課題＞
　高度治療や患者の高齢化など対象のニーズの多様性や、問題の複雑化に伴い、医療安全の活動内容も、患
者支援強化、複雑なインシデント対応をはじめ、患者急変時の迅速対応（RRSチーム）、入院時重症患者支援
チーム・画像診断見逃し防止対策チーム等を立ち上げなど広範囲になっている。より効率的な対応や、いか
に初期段階で問題解決に導くかなど、職員の医療安全管理能力もさらに向上させていく必要がある。

学術・研修活動（市立豊中病院主催・共催・その他）
◎市立豊中病院主催・共催

■看護師採用時オリエンテーション研修　◎
市立豊中病院における医療安全

中上紀子 豊中市、市立豊中病院　　参加者53名 令和4年4月4日
■イントロ研修会　◎

市立豊中病院における医療安全
中上紀子 豊中市、市立豊中病院　　参加者16名 令和4年4月5日

■入院時重症患者支援　◎
入院時重症患者対応メディエーション研修

中上紀子 豊中市、市立豊中病院　　参加者19名 令和4年4月28日
■看護部昇格者研修　◎

医療安全管理
中上紀子 豊中市、市立豊中病院　　参加者5名 令和4年6月6日
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■卒1看護師研修　◎
市立豊中病院における医療安全

中上紀子 豊中市、市立豊中病院　　参加者45名 令和4年7月19日
■令和4年度第1回医療安全管理研修　◎

患者ファースト”怪獣と天使”（eラーニング）
顧問弁護士・院内職員多数参加
 豊中市、市立豊中病院　　参加者754名　　令和4年12月27日－令和5年2月28日

■令和4年度第2回医療安全管理研修　◎
”ポチッとな”（eラーニング）

院内職員多数参加　　　　　　  豊中市、市立豊中病院　　参加者860名　　令和5年3月1日－6月30日
■2022年度医療安全セーフティマネジャ研修　◎

医療事故から学ぶリスクマネジメント
吉川秀樹 豊中市、市立豊中病院　　参加者101名 令和5年3月17日

受賞
公益社団法人大阪府看護協会長表彰

中上紀子
 大阪市、クレオ大阪中央ホール　　令和4年6月17日
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7.　感染対策室

＜現　況＞
　当院の全ての患者および職員を院内感染から守り、安全で質の高い医療を提供するための感染防止対策活
動を行う。
専従職員：看護師2名（感染管理認定看護師）
兼任職員： 医師3名（呼吸器内科部長、小児科部長、外科部長）、薬剤師1名（AST専従・感染制御専門薬剤

師）、臨床検査技師1名　  計6 名

地域連携
　　感染対策向上加算1
　　感染対策向上加算2・3の6施設と連携　合同カンファレンス　4回、新興感染症対応訓練　1回
　　関西メディカル病院、平成記念病院、豊中平成病院、北斗会さわ病院、豊中若葉会病院、千里中央病院

サーベイランスの実施
　　1．手術部位感染（SSI）サーベイランス　平均4.4％
　　　

　　2．人工呼吸器関連事象（VAE）サーベイランス令和4年4月～令和5年3月
人工呼吸器使用日数　370　ICU入室延べ患者日数　1,682
人工呼吸器使用比　0.22
VAE発生頻度  　　IVAC　 8.1/1000 device-days

　　　　

手術部位感染発生率（令和4年4月－令和5年3月）
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　　3．微生物サーベイランス令和4年4月～令和5年3月
・MRSA院内発生頻度（1,000患者当たり）2.64件

　　　　　

　　4．手指衛生サーベイランス令和4年4月～令和5年3月
手指消毒使用回数　33.6回（1患者1日当たり）

　　　

　　5．ICT・ASTラウンド
ICTによる環境ラウンド　44回実施　　
ASTによる抗菌薬適正使用支援ラウンド　のべ216件実施

　　6．感染管理指導
研修医イントロコース：ICT研修（臨床検査技師・薬剤師・看護師）
感染対策・抗菌薬適正使用講習会
・「今必要な感染対策を考える」　　感染対策室：赤瀬　望
　「抗菌薬届出用紙について」　　　薬剤部：高久保佑一　　令和4年11月

MRSA院内発生頻度（1,000患者当たり）
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・「コロナ時代の院内感染対策」 　 大阪大学医学部附属病院：忽那賢志　　令和4年2月28日

　　7．職業感染管理
針刺し・切創・体液曝露　　　　 27件
稼働ベッド数に基づいた発生率　4.4件(100稼働病床当たり)

＜今後の課題＞
・全職員の手指衛生実施率の向上
・医療関連感染サーベイランスのフィードバックの実施と改善
・2種感染症指定医療機関としての設備上の問題点の解消
・感染症診療における細菌検査の迅速な診断体制の整備
・豊中市内の医療機関および高齢者福祉施設の感染対策に関する地域ネットワークの構築
・感染制御に関する専門職人材（医師、看護師）の確保

学術・研修活動（市立豊中病院主催・共催・その他）
◎市立豊中病院主催・共催

■令和4年度　豊中市感染症対策研修　◎
「どれが正しいの？コロナの感染対策」

鈴木徳洋 Web開催　　参加者206名　　令和4年6月20日
■令和4年度　豊中市感染症対策研修　◎

「コロナばかりではなく私たちにも目を向けて！」
赤瀬　望 Web開催　　参加者185名　　令和4年6月24日

著書
■ICTの必須スキル！最新の感染対策情報の取得方法

鈴木徳洋
INFECTION CONTROL メディカ出版 令和4年11月

学会発表
■シンポジウム「新興感染症のパンデミック！病院感染のアウトブレイク！有事の際でも楽しく実践する

サーベイランスのコツ」
鈴木徳洋、赤瀬　望

第10回日本感染管理ネットワーク学会学術集会
 奈良県　奈良市、奈良春日野国際フォーラム甍　　令和4年5月20日－21日

■ナッジを活用した手指衛生アドヒアランス向上の取り組みについて
鈴木徳洋、赤瀬　望

第37回日本環境感染学会・学術集会
 神奈川県　横浜市、パシフィコ横浜ノース　　令和4年6月16日－18日

講習・講演
■臨床における感染管理の実際Ⅰ

鈴木徳洋
千里金蘭大学 吹田市、千里金蘭大学　　令和4年5月11日
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■臨床における感染管理の実際Ⅱ
赤瀬　望

千里金蘭大学 吹田市、千里金蘭大学　　令和4年5月25日
■感染症予防対策を実践・推進できるリンクナース育成研修

鈴木徳洋
大阪府看護協会 大阪市、ナーシングアート大阪　　令和4年5月25日、6月8日、6月22日

■組織で取り組む感染管理①
鈴木徳洋

大阪府看護協会2022年度研修 大阪市、ナーシングアート大阪　　令和4年8月19日
■感染に係る薬剤投与の管理の実際

鈴木徳洋
令和4年度　特定行為研修
 兵庫県　神戸市、日本看護協会神戸研修センター　　令和4年9月28日、令和5年2月3日

■日常生活における基本的な感染対策について
赤瀬　望

大阪府委託事業「災害時に協力できる看護師のための研修」
 大阪市、ナーシングアート大阪　　令和4年10月24日、12月5日、令和5年1月19日

■組織で取り組む感染管理②
鈴木徳洋

大阪府看護協会2022年度研修 大阪市、ナーシングアート大阪　　令和4年12月14日
■クリニックにおける感染対策

鈴木徳洋
第14回北摂地域感染管理ネットワーク研修会 オンデマンド　　令和5年1月

■その結果信じますか？感染症における検査の見方
赤瀬　望

第14回北摂地域感染管理ネットワーク研修会 オンデマンド　　令和5年1月

寄稿文・テレビ・ラジオ・その他
■神戸研修センター特定行為研修　研修修了者からのメッセージと2023年度募集のご案内

市村尚子（日本看護協会神戸研修センター　センター長）、鈴木徳洋
看護（日本看護協会機関誌） 日本看護協会　　令和5年1月
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8.　臨床研究センター

＜現　況＞
　臨床研究センターは、令和元年度より新しく発足した部門で、主な業務内容は以下のとおりである。
•質の高い臨床研究、治験の実施に向けた支援業務
•当院で実施する臨床研究、治験の窓口・管理業務
•倫理委員会、治験審査委員会および利益相反委員会等の事務局業務
•臨床倫理的課題に関する検討の場の調整及び継続的な取組みへの支援業務

　月1回の定例ミーティングで当センターの運営について話し合い、種々の課題に取り組んでいる。
　今年度は特に、当院の研究者が代表者となる非介入研究の一括審査体制の整備と、臨床研究のモニタリン
グ及び監査受入れ体制の整備と、豊中市の個人情報保護にかかる条例の廃止および制定に伴う対応等を行な
った。

スタッフ
センター長（副院長、内科主任部長兼務）　岩橋博見 
副センター長（薬剤部主任兼務）　赤羽美樹子
医師メンバー（医務局長、外科主任部長）　今村博司、（医務局次長、消化器内科主任部長）　西田　勉
事務職員　3名

令和4年度内に継続中の臨床研究および治験件数等
臨床研究：208件（うち新規60件）
治験：6件（うち新規1件）
市販後調査：106件（契約中）

令和３年度に実施した倫理委員会、治験審査委員会、利益相反委員会
倫理委員会：通常審査12回、緊急審査15回　開催
治験審査委員会：11回開催
利益相反委員会：１回開催

令和4年度に実施した倫理委員会、治験審査委員会、利益相反委員会
倫理委員会：通常審査12回、緊急審査27回　開催
治験審査委員会：11回開催
利益相反委員会：4回開催

令和4年度に実施した臨床倫理部会および部会として参加した臨床倫理事例検討会
臨床倫理部会1回、臨床倫理事例検討会2回　開催

＜今後の課題＞
1．医師の治験・研究業務におけるタスクシフトを推進する。
2．自己研鑽とされた研究の成果に対する評価・表彰・報奨制度を構築する。
3．各種の指針・法令の変更に適正に対応して、院内研究業務を支援する。
4．治験等受託研究費の中央費に関して、有効な活用方法を検討する。
5． 臨床研究、保険適応外診療の倫理審査手続きなど簡略化し、医師の業務削減と当センターの業務の効率化

を促進していく。
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9.　教育研修センター

＜現　況＞
　教育研修センターには、令和4年度は1年次研修医は医科15人、歯科1人、2年次研修医は11人が所属してい
る。センターの役割は、より多くの研修医が医師としての社会的役割を認識しつつ、プライマリケアの基本
的な能力を身につけることができるように研修環境、指導体制を整え、また2年間（歯科1年間）の所定研修
プログラムにおける到達目標を達成、修了に導くことである。
　主な業務は臨床研修の運営・管理に関して、①研修プログラムの作成、②募集と採用、③研修修了の承認、
④研修医の指導、評価、フィードバック、⑤健康管理、労務管理、環境整備、⑥指導医・指導者の委嘱、評
価、フィードバックなどである。臨床研修運営委員会がその協議・決定を担当し、外部委員を含む臨床研修
管理委員会がプログラムの承認、研修医の採用、修了認定に関わる最終決定組織である。
　研修医の指導は、指導医講習を修了した指導医やその他の上級医、および看護師・薬剤師・中央診療局・
医療安全管理室・地域医療連携室・医療情報室など各部門の指導者が担い、年3回行っている本センターの
連絡協議会でプログラムの確認、研修の進捗状況の確認などを行っている。また比較的若手の上級医、専攻
医を含むメンバーで構成される研修医サポートチームが、救急診療などに関する勉強会や実習の企画・実行
を通してプライマリケアの視点から指導にあたっている。
　令和3年度から研修を開始した11人の研修医は、厚生労働省の省令に定められた臨床研修の目標を達成し、
全員の研修修了が臨床研修管理委員会で承認された。

＜今後の課題＞
　教育研修センターの最重点目標は、より多くの臨床研修医を育成して地域医療に貢献することである。そ
のためには、大阪府が定める基準を満たすことにより研修医の募集定員を確保することと、同時に質の高い
研修システムを築くことが重要である。令和3年度に受けた卒後臨床研修評価機構（JCEP）の調査で指摘を
受けた改善事項として、研修管理委員会の役割を明確にすること、プログラムごとに指導医を確保すること、
指導医や研修医の評価方法を確立すること、地域医療研修における研修内容を共有することなどにも取組ん
でいる。またできるだけ多くの研修医が、研修修了後も引き続き当院が参加する専門医プログラムでの専門
医研修を受けるように、魅力のある専攻医の研修環境を整えていくことが必要である。これらの取組みを継
続し病院の基盤となる優秀な人材を育成する事によって、中長期的に安定した病院の運営に貢献できると考
えている。研修医数の増加、マッチング試験受験者数の増加、外部の連携施設の増加、プログラム内容の多
様化などに対応するために、指導医、指導者の育成と手当を伴う評価を考慮する必要がある。また、以上の
ような業務量の増大に対応できるように教育研修センターの組織を充実させる必要がある。

＜研究研修事項＞
学会発表
■血栓破砕と血栓吸引の反復及びシステム全抜去にて亜急性期の巨大血栓を全て回収できた一例

小川紗慧
第133回日本循環期内科近畿地方会 Web開催 令和4年6月18日

■右大腿骨頚部骨折後に電撃型脂肪塞栓症候群を来した一例
北澤みはる

第133回日本循環期内科近畿地方会 Web開催 令和4年6月18日
■陸上部高校生に発症した大腿骨疲労骨折の一例

須之内紀一
日本骨折治療学会 神奈川県　横浜市、パシフィコ横浜 令和4年6月25日
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■予後不良群のギラン・バレー症候群により長期入院を要した一例
伏本カーディン

日本集中治療医学会第6回関西支部学術集会
 大阪市、大阪カンファレンスセンター　　令和4年7月16日

■多発感染病巣を合併し治療に難渋した侵襲性クレブシエラ感染症の一例
石井利奈

日本集中治療医学会第6回関西支部学術集会
 大阪市、大阪カンファレンスセンター　　令和4年7月16日

■虫垂炎術後ARDSで再挿管となり術後管理に難渋した症例
冨松侑真

日本集中治療医学会第6回関西支部学術集会
 大阪市、大阪カンファレンスセンター　　令和4年7月16日

■甲状腺摘出術後に気道閉塞によりLANCE-ADAMS症候群を呈した一例
稲見佳奈

日本麻酔科学会第68回関西支部学術集会 Web開催 令和4年9月2日
■ロボット支援下腎部分切除術中に発生したガス塞栓の一例

奥田忠宏
日本麻酔科学会第68回関西支部学術集会 Web開催 令和4年9月3日

■術前検査で偶発的に判明した後天性血友病A患者での腹腔鏡下噴門側胃切除術の周術期管理
林　利空

日本麻酔科学会第68回関西支部学術集会 Web開催 令和4年9月3日
■側胸部痛の精査過程でIgM陽性形質細胞による尿細管間質性腎炎(IgMPC-TIN)に伴うFanconi症候群が判明

した一例
山野　茜

第237回日本内科学会近畿地方会 豊中市、千里中央ライフサイエンスビル 令和4年9月10日
■サルコイドーシスの経過中に回盲部悪性リンパ腫を発症した一例

北澤みはる
日本消化器学会第117回例会 大阪市、大阪国際交流センター 令和4年10月8日

■5-ASA投与中に尿細管間質性腎炎を 発症した潰瘍性大腸炎の一例
林　大智

日本消化器学会第117回例会 大阪市、大阪国際交流センター 令和4年10月8日
■腹腔鏡下胃切除術R-Y再建におけるY脚体腔内吻合の安全性

森井大智
第35回日本内視鏡外科学会総会 愛知県　名古屋市、ポートメッセなごや 令和4年12月10日

■肺転移を来した頭蓋内髄膜腫の一例
武藤　傑

第117回日本肺癌学会関西支部学術集会 大阪市、大阪国際交流センター 令和5年2月18日
■癌性DIC合併胃癌に対して化学療法を導入することでDICを離脱しえた二例

西村康佑
日本胃癌学会総会 北海道　札幌市、ロイトン札幌 令和5年2月23日

■腹腔鏡下胃切除術Roux-en-Y再建におけるY脚体腔内吻合の安全性 
古賀千絢

日本胃癌学会総会 北海道　札幌市、ロイトン札幌 令和5年2月23日
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■傍大動脈周囲リンパ節陽性胃癌に対してSOX+Nivoを行い、conversion surgeryをし得た一例
奥田忠宏

日本胃癌学会総会 北海道　札幌市、ロイトン札幌 令和5年2月25日
■エルトロンボパグによると思われる血栓性微小血管障害により急性腎不全を来した免疫性血小板減少症

髙岡秀旭
第239回日本内科学会近畿地方会 大阪市、大阪国際交流センター 令和5年3月4日

■鉛中毒の一例
浜野彰太

第239回日本内科学会近畿地方会 大阪市、大阪国際交流センター 令和5年3月4日
■術前虫垂炎と診断した虫垂腫瘍の四例

古賀千絢
第59回日本腹部救急医学会総会
 沖縄県　宜野湾市、沖縄コンベンションセンター　　令和5年3月10日
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10.　事務局

医事課
＜現　況＞
　今年度は診療報酬の改定への対応と前年度に引き続き新型コロナウイルス感染症関連の業務対応（受付、
保健所への報告等）に注力した。

＜今後の課題＞
　医事課のコア業務である入院診療報酬請求業務については、年末年始、GW、土日祝出勤があり人材確保
の観点からも特に労働環境の改善が課題。統計業務については、業務改善のため4年前よりBIツールの導入を
進めている。今年度は4端末に配置した。次年度は6端末に配置し、担当者の育成を図る。

＜研究研修事項＞
学会発表
■機械学習手法を用いた重症度、医療・看護必要度Ⅱの指標管理

豊田聡司
第24回 日本医療マネジメント学会学術総会
 兵庫県　神戸市、神戸国際会議場　　令和4年7月8日
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Ⅶ　新型コロナウイルス感染症にかかる取組みについて

1．概況

　令和4年度は新型コロナウイルス感染症が国内で初めて確認されてから3年目であり、第7波・8波と感染拡
大を繰り返した。第7波では発熱外来の受診者が急増したため、一般診療制限を行い、発熱外来と入院診療体
制の強化を行った。
　当院は感染症指定医療機関（第二種）として、また、大阪府からの要請を受け、「中等症・重症一体型病
院」として感染状況に応じ最大で61床の受入れ体制を確保し、中等症患者に加え、重症者や小児、妊産婦、
透析治療を要する要請患者を受入れながら、急性期医療維持と専門医療の充実に取り組んだ。
　経営面では、令和4年度の新規入院患者数は14,022人(前年度比約844人増)、病床利用率69.4％(前年度比約
1.1％増)となり、医業収益は約15億円の増収、補填として国や大阪府による空床補償制度を活用した結果、医
業外収益は約11億円の減収、純利益は約2億円となった。

2．院内の主な取組み

令和4年4月1日	 7階南病棟再開
	 5月17日	 病床の縮小（56床→35床）（3階北病棟：17床、4階北病棟：16床、ICU：2床）
	 6月1日	 病床の変更（35床）（3階北病棟：23床、4階北病棟：10床、ICU：2床）
	 7月1日	 面会制限の緩和（フェーズ1）（対面面会開始・オンライン面会休止）
	 7月13日	 病床の拡大（35床→45床）（3階北病棟：33床、4階北病棟：10床、ICU：2床）
	 7月15日	 対面面会休止、オンライン面会再開（フェーズ3）
	 7月19日	 発熱外来急増
	 	 ○感染症病棟発熱外来受付・待合に利用開始
	 8月1日	 フェーズ5（緊急避難的確保病床除く）体制へ移行・小児病床2床増床（4床→6床）
	 	 病床の拡大（45床→56床）（3階北病棟：27床、4階北病棟：27床、ICU：2床）
	 8月4日	 フェーズ5（緊急避難的確保病床含む）体制へ移行
	 	 病床の拡大（56床→61床）（3階北病棟：27床、4階北病棟：32床、ICU：2床）
	 9月13日	 病床の縮小（61床→56床）（3階北病棟：27床、4階北病棟：27床、ICU：2床）
	 9月21日	 病床の縮小（56床→54床）（3階北病棟：26床、4階北病棟：26床、ICU：2床）
	 10月4日	 病床の縮小（54床→35床）（3階北病棟：23床、4階北病棟：10床、ICU：2床）
	 11月1日	 面会制限の緩和（フェーズ1）（対面面会開始・オンライン面会休止）
	 11月8日	 病床の縮小（35床→19床）（3階北病棟：17床、ICU：２床）
	 11月14日	 対面面会休止、オンライン面会再開（フェーズ3）
	 12月1日	 病床の拡大（19床→35床）（3階北病棟：21床、4階北病棟：12床、ICU：2床）
	 12月15日	 病床の拡大（35床→56床）（3階北病棟：27床、4階北病棟：27床、ICU：2床）
令和5年1月6日	 病床の拡大（56床→61床）（3階北病棟：32床、4階北病棟：27床、ICU：2床）
	 1月31日	 病床の縮小（61床→56床）（3階北病棟：27床、4階北病棟：27床、ICU：2床）
	 2月	7日	 病床の縮小（56床→35床）（3階北病棟：21床、4階北病棟：12床、ICU：2床）
	 2月20日	 病床の縮小（35床→19床）（3階北病棟：17床、ICU：2床）
	 3月1日	 面会制限の緩和（フェーズ1）（対面面会開始・オンライン面会休止）
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3．新型コロナウイルス感染症患者数

（1）入院受入れ患者数
（単位：人）

令和4年 令和5年
合計

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

40 32 22 112 160 53 25 54 103 93 33 8 735

（2）発熱外来患者数
（単位：人）

令和4年 令和5年
合計

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

127 129 137 918 1,060 179 112 147 222 242 106 79 3,458

（3）小児・周産期・人工透析患者数（令和4年度）
　　〔小　児〕　　小児入院受入れ数　148人、小児発熱外来受診者数　565人
　　〔周産期〕　　妊産婦入院受入れ数　26人、うち分娩数　11人
　　〔人工透析〕　透析患者数　36人、透析実施回数　185回

4．院内における新型コロナウイルスの検査実施件数

検査項目 検査件数

核酸増幅検査

LAMP法（鼻咽頭） 0件

PCR法（鼻咽頭） 845件

PCR法（唾液） 3,875件

抗原定性検査（鼻咽頭） 1,310件

抗原定量検査（鼻咽頭） 11,913件

生理機能検査

心電図 307件

心エコー 42件

血管エコー 14件
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5．新型コロナウイルス感染症対策本部会議開催回数

年 月 開催回数

令和4年

4月 3回

5月 3回

6月 1回

7月 3回

8月 5回

9月 4回

10月 3回

11月 2回

12月 3回

令和5年

1月 4回

2月 3回

3月 1回

合計 35回
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Ⅰ　予算経理状況

　令和4年度は、前年度に続き、「市立豊中病院運営計画及び実施計画(平成30年度(2018年度)～令和4年度
(2022年度))」に基づき、病院機能の向上と持続可能な病院運営を図るため、4つの柱に掲げた各目標に取り組
んだ。
　「医療機能と質の向上」では、幅広く様々な消化器症状を診察する「消化器センター」を開設し、内科・
外科の判断が難しい消化器症状に対して、消化器内科・消化器外科が連携し診療にあたることで、より質の
高い医療の提供を行った。
　「地域医療連携の推進」では、地域の医療従事者に向けたWebセミナーを実施し、連携医療機関との関係
性を強化した。また、当院を退院した患者の生活を見据えた支援を行うため、退院支援担当職員による医療
機関訪問や居宅介護事業所へのアンケートを実施するなど、医療と介護の連携を図った。
　「患者サービスの向上、職員の働き方の改善」では、患者のプライバシーを確保し、療養に専念できる環
境を提供するため、総室の一部について準個室化を行った。また、医師の働き方改革推進に向けて「医師労
働時間短縮計画」を策定し、医療機関勤務環境評価センターによる評価受審の手続きを行うとともに、業務
タスクシフトによる医師の負担軽減に取り組んだ。
　「業務の効率化と経営基盤の確立」では、当院が取得可能な施設基準（急性期充実体制加算、夜間看護補
助体制加算）の算定を開始した。また、薬品及び診療材料等について、これまでのベンチマークデータの活
用に加え、近隣病院の状況等を参考にしながら、更なる適正価格での購入を行った。

（経営成績について　金額はいずれも税抜）
　収益面では、前年度に引き続き、新型コロナウイルス感染症患者を受け入れるため、一般病床を一部感染
症病床へ転用したが、入院患者数は回復傾向にあり、入院収益は前年度より861,622千円（8.1%）増加した。
また、外来収益についても、同様に患者数は回復傾向にあり、前年度より613,935千円（12.1%）増加した。
その結果、その他医業収益を含む医業収益全体では、前年度に比べ1,492,221千円(9.1％)増加し、新型コロナ
ウイルス感染症流行以前の水準まで回復した。
　一方、新型コロナウイルス感染症受入体制に係る国・府補助金額が減少し、医業外収益は1,118,881千円
(21.3％)減、収益的収入の総額は22,034,205千円となった。　　
　費用面では、給与費で新型コロナウイルス感染症対応や看護職員の処遇改善を行ったことに伴い、手当や
報酬が増加した。材料費では、食材発注の委託化により、給食材料費が大幅な減となったものの、入院・外
来患者数の増加に加え、物価高騰の影響もあり、薬品費、診療材料費ともに増加となった。経費では、光熱
水費が大幅に増加したほか、前述の食材発注業務の委託化により、委託料も増加した。
　そのため、医業費用は前年度に比べ1,081,228千円(5.5％)の増加、医業外費用は153,653千円(15.3％)の増加と
なり、収益的支出の総額は21,812,902千円となった。
　この結果、病院事業収支は221,303千円の純利益で、利益剰余金の額は210,378千円となった。

（建設改良事業について　金額はいずれも税込）
　施設改良事業として、空調自動制御設備整備工事や医療ガス設備整備工事等を75,545千円で実施した。ま
た、院用備品(医療機器等)として、固定電話交換機設備一式や消化器内視鏡システム等を345,090千円で購入
した。
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1.　年度別予算・決算状況

（1）収益的収支

単位：千円

区
分

収　　　入 支　　　出

予　算　額
令和元年度
との比率

決　算　額
令和元年度
との比率

予　算　額
令和元年度
との比率

決　算　額
令和元年度
との比率

元 21,135,725 100.0 19,443,196 100.0 21,222,129 100.0 20,192,680 100.0
2 21,769,408 103.0 20,493,001 105.4 21,543,675 101.5 19,650,542 97.3
3 21,799,153 103.1 21,700,652 111.6 21,700,835 102.3 20,546,609 101.8
4 22,220,955 105.1 22,074,952 113.5 22,779,409 107.3 21,815,408 108.0
5 23,148,690 109.5 － － 22,959,200 108.2 － －

（金額は消費税込み。予算額は補正込み。令和4年度決算額は見込額）

（2）資本的収支

単位：千円

区
分

収　　　入 支　　　出

予　算　額
令和元年度
との比率

決　算　額
令和元年度
との比率

予　算　額
令和元年度
との比率

決　算　額
令和元年度
との比率

元 2,191,841 100.0 1,779,481 100.0 3,112,131 100.0 2,612,730 100.0
2 1,902,246 86.8 1,806,783 101.5 2,749,625 88.4 2,595,921 99.4
3 1,639,633 74.8 1,564,490 87.9 2,528,467 81.2 2,345,186 89.8
4 1,759,028 80.3 1,211,930 68.1 2,577,771 82.8 1,979,930 75.8
5 3,256,227 148.6 － － 4,117,993 132.3 － －

（金額は消費税込み。予算額は補正及び繰越額込み。令和4年度決算額は見込額）

2.　年度別収入・支出状況

（1）収益的収入及び支出

収　　入� 単位：千円

科　　　　　目 令和2年度 令和3年度 令和4年度
決　算　額 構成比率 決　算　額 構成比率 決算額（見込み）構成比率

病院事業収益 20,456,622 100.0% 21,660,865 100.0% 22,034,205 100.0%
医 業 収 益 14,983,627 73.2 16,415,537 75.8 17,907,758 81.3

入 院 収 益 9,680,228 47.3 10,626,907 49.1 11,488,529 52.2
外 来 収 益 4,614,962 22.5 5,091,514 23.5 5,705,449 25.9
そ の 他 医 業 収 益 688,437 3.4 697,116 3.2 713,780 3.2

医 業 外 収 益 5,472,995 26.8 5,245,328 24.2 4,126,447 18.7
受 取 利 息 21 0.0 20 0.0 30 0.0
他 会 計 負 担 金 529,908 2.6 519,097 2.4 534,633 2.4
他 会 計 補 助 金 440,409 2.2 385,505 1.8 413,138 1.9
補 助 金 3,894,018 19.0 3,626,554 16.7 2,489,486 11.3
長 期 前 受 金 戻 入 478,651 2.4 499,715 2.3 491,065 2.2
その他医業外収益 129,988 0.6 214,437 1.0 198,095 0.9

特 別 利 益 － － － － － －
そ の 他 特 別 利 益 － － － － － －

（金額については消費税抜き）
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支　　出� 単位：千円

科　　目 令和2年度 令和3年度 令和4年度
決　算　額 構成比率 決　算　額 構成比率 決算額（見込み） 構成比率

病院事業費用 19,715,557 100.0％ 20,578,021 100.0％ 21,812,901 100.0％
医 業 費 用 18,694,471 94.8 19,570,833 95.1 20,652,060 94.7

給 与 費 9,990,588 50.7 10,319,314 50.1 10,511,191 48.2
材 料 費 4,389,919 22.3 4,824,839 23.4 5,276,165 24.2
経 費 2,977,777 15.1 3,099,197 15.1 3,473,307 15.9
減 価 償 却 費 1,240,533 6.3 1,267,372 6.2 1,291,653 5.9
資 産 減 耗 費 65,426 0.3 23,439 0.1 53,162 0.3
研 究 研 修 費 30,228 0.1 36,672 0.2 46,582 0.2

医 業 外 費 用 1,021,086 5.2 1,007,188 4.9 1,160,841 5.3
支払利息及び企業債取扱諸費 184,563 0.9 156,393 0.8 128,550 0.6
長期前払消費税勘定償却 － － － － － －
看 護 師 等 確 保 費 9,588 0.1 9,391 0.0 9,363 0.0
雑 損 失 826,935 4.2 841,404 4.1 1,022,928 4.7

特 別 損 失 － － － － － －
そ の 他 特 別 損 失 － － － － － －

（金額については消費税抜き）
令和4年度事業収益費用構成

（2）資本的収入及び支出
収　　入� 単位：千円

科　　目 令和2年度 令和3年度 令和4年度
決　算　額 構成比率 決　算　額 構成比率 決算額（見込み）構成比率

資本的収入 1,806,783 100.0% 1,564,490 100.0% 1,211,930 100.0%
企 業 債 737,000 40.8 575,300 36.8 264,000 21.8
他 会 計 負 担 金 898,363 49.7 949,803 60.7 945,098 78.0
国 補 助 金 2,755 0.2 － － － －
府 補 助 金 150,219 8.3 20,492 1.3 － －
寄 附 金 18,446 1.0 6,344 0.4 2,832 0.2
基 金 取 崩 金 － － 12,551 0.8 － －
基 金 収 入 － － 0 0.0 0 0.0

� （金額は消費税込み）

支　　出� 単位：千円

科　　目 令和2年度 令和3年度 令和4年度
決　算　額 構成比率 決　算　額 構成比率 決算額（見込み）構成比率

資本的支出 2,595,921 100.0% 2,345,186 100.0% 1,979,930 100.0%
建 設 改 良 費 1,116,442 43.0 783,189 33.4 420,634 21.3
企 業 債 償 還 金 1,461,703 56.3 1,555,268 66.3 1,556,879 78.6
投 資 17,776 0.7 6,729 0.3 2,417 0.1

� （金額は消費税込み）

入院収益
52.2％

給与費
48.2％

医業費用
94.7％

医業外費用
　5.3％

支払利息その他
5.3％

経費
　15.9％

材料費
24.2％

外来収益
25.9％

医業収益
81.3％

補助金
11.3％

受取利息その他
0.9％

医業外収益
18.7％

その他
医業費用
6.4％

費　　用
100.0％

収　　益
100.0％

他会計負担金・
補助金
4.3％

長期前受金戻入
2.2％

その他
医業収益
3.2％
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3.　年度別貸借対照表
単位：千円

年　　度

科　　目
令和2 令和3 令和4

構　成　比　率
令和2 令和3 令和4

％ ％ ％
1．固　定　資　産 18,338,876 17,759,174 16,801,633 66.0�� 62.9�� 59.9��
（1）� 有 形 固 定 資 産 18,260,082 17,706,124 16,754,388 65.7�� 62.7�� 59.7��

イ 土 地 2,443,725 2,443,725 2,443,725 8.8�� 8.6�� 8.7��
ロ 建 物 13,013,468 12,671,195 12,028,743 46.8�� 44.9�� 42.9��
ハ 構 築 物 391,006 372,524 354,041 1.4�� 1.3�� 1.3��
ニ 器 械 備 品 2,346,803 2,165,151 1,885,112 8.5�� 7.7�� 6.7��
ホ 車 両 23,507 20,129 13,757 0.1�� 0.1�� 0.0��
ヘ リ ー ス 資 産 31,561 25,798 21,401 0.1�� 0.1�� 0.1��
ト 建 設 仮 勘 定 4,232 3,450 4,554 0.0�� 0.0�� 0.0��
チ そ の 他 有 形 固 定 資 産 5,780 4,152 3,055 0.0�� 0.0�� 0.0��

（2）� 無 形 固 定 資 産 61,018 41,096 32,874 0.2�� 0.2�� 0.1��
イ リ ー ス 資 産 - - - - - -
ロ ソ フ ト ウ ェ ア 61,018 41,096 32,874 0.2�� 0.2�� 0.1��
ハ そ の 他 無 形 固 定 資 産 - - - - - -

（3）� 投 資 そ の 他 の 資 産 17,776 11,954 14,371 0.1�� 0.0�� 0.1��
イ 基 金 17,776 11,954 14,371 0.1�� 0.0�� 0.1��

2．流　動　資　産 9,445,806 10,469,314 11,251,809 34.0�� 37.1�� 40.1��
（1）� 現 金 ・ 預 金 5,621,451 6,465,306 7,315,826 20.2�� 22.9�� 26.1��
（2）� 未 収 金 3,588,613 3,736,428 3,626,771 12.9�� 13.3�� 12.9��
（3）� 貯 蔵 品 203,713 236,112 278,361 0.8�� 0.8�� 1.0��
（4）� 前 払 費 用 30,650 29,443 29,518 0.1�� 0.1�� 0.1��
（5）� 前 払 金 1,379 2,025 1,333 0.0�� 0.0�� 0.0��
（6）� 仮 払 金 - - - - - -

資　産　合　計 27,784,682 28,228,488 28,053,442 100.0�� 100.0�� 100.0��

3．固　定　負　債 9,594,640 8,989,508 7,800,742 34.5�� 31.9�� 27.8��
（1）� 企 業 債 7,806,493 6,824,914 5,488,826 28.1�� 24.2�� 19.6��
（2）� リ ー ス 債 務 - - - - - -
（3）� 引 当 金 1,788,147 2,164,594 2,311,916 6.4�� 7.7�� 8.2��

4．流　動　負　債 4,150,544 3,638,652 3,974,202 14.9�� 12.9�� 14.2��
（1）� 企 業 債 1,555,268 1,556,879 1,600,088 5.6�� 5.5�� 5.7��
（2）� リ ー ス 債 務 - - - - - -
（3）� 未 払 金 1,849,592 1,332,661 1,650,524 6.7�� 4.7�� 5.9��
（4）� 引 当 金 649,981 643,576 630,157 2.3�� 2.3�� 2.3��
（5）� 預 り 金 95,703 105,536 93,433 0.3�� 0.4�� 0.3��

5．繰　延　収　益 2,736,293 3,145,750 3,535,307 9.9�� 11.1�� 12.6��
負　債　合　計 16,481,477 15,773,910 15,310,251 59.3�� 55.9�� 54.6��

6．資　本　金 11,093,374 11,093,374 11,093,374 39.9�� 39.3�� 39.5��
（1）� 自 己 資 本 金 11,093,374 11,093,374 11,093,374 39.9�� 39.3�� 39.5��

7．剰　余　金 209,831 1,361,204 1,649,817 0.8�� 4.8�� 5.9��
（1）� 資 本 剰 余 金 1,303,601 1,372,130 1,439,439 4.7�� 4.8�� 5.2��

イ 受 贈 財 産 評 価 額 407,304 407,304 407,304 1.5�� 1.4�� 1.5��
ロ 寄 附 金 30,446 36,789 39,622 0.1�� 0.1�� 0.1��
ハ 国 庫 補 助 金 17,756 17,756 17,756 0.1�� 0.1�� 0.1��
ニ 府 補 助 金 2,443 2,443 2,443 0.0�� 0.0�� 0.0��
ホ 他 会 計 負 担 金 845,652 907,838 972,314 3.0�� 3.2�� 3.5��
ヘ そ の 他 資 本 剰 余 金 - 0 0 - 0.0�� 0.0��

（2）� 利 益 剰 余 金 △�1,093,770 △�10,926 210,378 △�3.9�� 0.0�� 0.7��
資　本　合　計 11,303,205 12,454,578 12,743,191 40.7�� 44.1�� 45.4��
負債･資本合計 27,784,682 28,228,488 28,053,442 100.0�� 100.0�� 100.0��

（金額については消費税抜き。令和4年度は見込額）
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4.　医業収益100円当たり要素別原価比較表
単位：円

年　度
科　目 令和２ 令和３ 令和４

給
与
費

基 本 給 23.5 21.6 19.8
法 定 福 利 費 9.0 8.4 7.8
そ の 他 34.2 32.9 31.1

計 66.7 62.9 58.7

材
料
費

薬 品 費 19.3 19.2 20.3
医 療 材 料 費 9.3 9.6 9.1
給 食 材 料 費 ※ 0.7 0.6 0.1

計 29.3 29.4 29.5
減 価 償 却 費 8.3 7.7 7.2
資 産 減 耗 費 0.4 0.1 0.3
研 究 研 修 費 0.2 0.2 0.3
支 払 利 息 1.2 1.0 0.7
長 期 前 払 消 費 税 勘 定 償 却 ― ― ―
看 護 師 等 確 保 費 0.1 0.1 0.0
雑 損 失 5.5 5.1 5.7
特 別 損 失 ― ― ―

そ
　
　
の

　
　
他

　
　
費

　
　
用

厚 生 福 利 費 0.1 0.1 0.1
報 償 費 1.7 1.7 1.7
職 員 被 服 費 0.0 0.0 0.0
消 耗 品 費 0.6 0.6 0.6
消 耗 備 品 費 0.1 0.1 0.1
光 熱 水 費 2.0 1.8 2.3
燃 料 費 0.0 0.0 0.0
印 刷 製 本 費 0.1 0.1 0.1
修 繕 費 0.7 0.7 0.5
保 険 料 0.3 0.3 0.2
賃 借 料 1.3 1.3 1.2
通 信 運 搬 費 0.1 0.1 0.1
委 託 料 12.5 11.7 12.1
貸 倒 引 当 金 繰 入 額 ― 0.0 0.0
そ の 他 0.4 0.4 0.4

計 19.9 18.9 19.4
合　　　　計 131.6 125.4 121.8

（金額については消費税抜き。令和４年度は見込額）
（基本給＝給料＋地域手当＋扶養手当）

（医療材料費＝診療材料費＋医療消耗備品費）
※　給食材料費については、令和4年度から食材発注業務を委託化しており、

直接購入分のみから算出。



－ 276 －

予算経理状況
Ⅰ　予算経理状況

5.　主な経営分析

科 目
指　　数

令和2年度 令和3年度 令和4年度

（1） 固 定 資 産 構 成 比 率 ＝
固 定 資 産

×100 66.0％ 62.9％ 59.9％
総 資 産

（2） 自 己 資 本 構 成 比 率 ＝
自 己 資 本

×100 50.5％ 55.3％ 58.0％
総 資 本

（3） 流 動 比 率 ＝
流 動 資 産

×100 227.6％ 287.7％ 283.1％
流 動 負 債

（4） 酸 性 試 験 比 率 ＝
当 座 資 産

×100 221.9％ 280.4％ 275.3％
流 動 負 債

（5） 減 価 償 却 率 ＝
当 年 度 減 価 償 却 費

×100 7.2％ 7.6％ 8.3％
期末償却資産＋当年度減価償却費

（6） 総 収 益 対 総 費 用 比 率 ＝
総 収 益

×100 103.8％ 105.3％ 101.0％
総 費 用

（7） 患者一人当たり診療収入　　入院 ＝
入 院 収 益

70,114円 71,780円 73,948円
年 延 入 院 患 者 数

　　　　　　　　　　　外来 ＝
外 来 収 益

19,130円 19,489円 20,752円
年 延 外 来 患 者 数

（8） 患 者 一 人 当 た り 薬 品 費 ＝
薬 品 費

7,620円 7,687円 8,437円
年延入院・外来患者数

（9） 入院患者一人当たり給食材料費※ ＝
患 者 用 給 食 材 料 費

783円 706円 70円
年 延 入 院 患 者 数

（10）
医 業 収 益 に 対 す る
医 療 材 料 費 の 割 合

＝
医 療 材 料 費

×100 28.6％ 28.8％ 29.4％
医 業 収 益

（11）
医 業 収 益 に 対 す る
職 員 給 与 費 の 割 合

＝
職 員 給 与 費

×100 66.7％ 62.9％ 58.7％
医 業 収 益

（12）患者100人当たり検査件数 ＝
年 間 検 査 件 数

×100 762.9件 759.6件 789.3件
年延入院・外来患者数

（13）患者100人当たりＸ線件数 ＝
年 間 Ｘ 線 件 数

×100 31.2件 30.5件 30.3件
年延入院・外来患者数

自己資本＝資本金＋剰余金（欠損金）＋評価差額等＋繰延収益
総資本＝負債資本合計
当座資産＝現金・預金＋（未収金－貸倒引当金）
医療材料費=薬品費＋診療材料費＋医療消耗備品費
償却資産＝有形固定資産＋無形固定資産－土地－建設仮勘定
※（9）入院患者一人当たり給食材料費については、令和4年度から食材発注業務を委託化しており、直

接購入分のみから算出

（金額については消費税抜き。令和4年度は見込額）
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6.　行政官庁認可事項

申請年月日 申　請　先 件　　　　名 認可年月日
4.4.19 近畿厚生局長 感染対策向上加算1の施設基準に係る届出 －

4.4.19 近畿厚生局長 感染対策向上加算の注2に規定する指導強化加算の施設基準に係
る届出 －

4.4.19 近畿厚生局長 重症患者初期支援充実加算の施設基準に係る届出 －
4.4.19 近畿厚生局長 後発医薬品使用体制加算1の施設基準に係る届出 －

4.4.19 近畿厚生局長 病棟薬剤業務実施加算1（小児入院医療管理料算定病棟）の施設基
準に係る届出 －

4.4.19 近畿厚生局長 小児入院医療管理料�注8に規定する加算（時間外受入体制強化加
算）の施設基準に係る届出 －

4.4.19 近畿厚生局長 歯科診療特別対応連携加算の施設基準に係る届出 －
4.4.19 近畿厚生局長 二次性骨折予防継続管理料1の施設基準に係る届出 －
4.4.19 近畿厚生局長 二次性骨折予防継続管理料3の施設基準に係る届出 －
4.4.19 近畿厚生局長 外来腫瘍化学療法診療料1の施設基準に係る届出 －

4.4.19 近畿厚生局長 外来腫瘍化学療法診療料の注6に規定する連携充実加算の施設基
準に係る届出 －

4.4.19 近畿厚生局長 ＢＲＣＡ1／2遺伝子検査（腫瘍細胞を検体とするもの）の施設基
準に係る届出 －

4.4.19 近畿厚生局長 ＢＲＣＡ1／2遺伝子検査（血液を検体とするもの）の施設基準に
係る届出 －

4.4.19 近畿厚生局長 がんゲノムプロファイリング検査の施設基準に係る届出 －
4.4.19 近畿厚生局長 心臓超音波検査胎児心エコー法の施設基準に係る届出 －
4.4.19 近畿厚生局長 腹腔鏡下リンパ節群郭清術(側方)の施設基準に係る届出 －
4.4.19 近畿厚生局長 内視鏡的逆流防止粘膜切除術の施設基準に係る届出 －

4.4.19 近畿厚生局長 腹腔鏡下胆嚢悪性腫瘍手術(胆嚢床切除を伴うもの)の施設基準に
係る届出 －

4.4.19 近畿厚生局長 膀胱頸部形成術（膀胱頸部吊上術以外）の施設基準に係る届出 －
4.4.19 近畿厚生局長 埋没陰茎手術の施設基準に係る届出 －
4.4.19 近畿厚生局長 陰嚢水腫手術（鼠径部切開によるもの）の施設基準に係る届出 －
4.4.27 近畿厚生局長 急性期充実体制加算の施設基準に係る届出 －
4.4.27 近畿厚生局長 総合入院体制加算2の施設基準に係る辞退届 －
4.4.27 近畿厚生局長 向精神薬多剤投与に係る報告書（4月報告） －
4.5.27 近畿厚生局長 脳波検査判断料1の施設基準に係る届出 －
4.5.27 近畿厚生局長 がん治療連携計画策定料の施設基準に係る届出 －

4.6.13 近畿厚生局長 新型コロナウイルス感染症に係る診療報酬上の臨時的な取り扱いに伴
う報告〔R4-Ⅰ〕 －

4.6.28 近畿厚生局長 急性期看護補助体制加算　注2夜間100対1急性期看護補助体制加
算・注3夜間看護体制加算の施設基準に係る届出 －

4.7.28 近畿厚生局長 急性期看護補助体制加算　注4看護補助体制充実加算の施設基準
に係る届出 －

4.7.28 近畿厚生局長 向精神薬多剤投与に係る報告書（7月報告） －
4.7.28 近畿厚生局長 施設基準の適合性の確認について（報告）（医科・歯科） －

4.8.26 近畿厚生局長 小児入院医療管理料　注7養育支援体制加算の施設基準に係る届
出 －

4.8.26 近畿厚生局長 がん治療連携計画策定料の施設基準に係る届出 －
4.8.26 近畿厚生局長 精神科の診療に係る経験を十分に有する医師に係る届出 －

4.9.30 近畿厚生局長 看護職員処遇改善評価料　看護職員処遇改善評価料61の施設基準
に係る届出 －

4.9.30 近畿厚生局長 病床数が200床以上の病院について受けた初診･再診の(変更)報告
書　〔経過措置に係る届出〕 －
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申請年月日 申　請　先 件　　　　名 認可年月日

4.9.30 近畿厚生局長 看護職員夜間配置加算　看護職員夜間16対1配置加算1の施設基準
に係る届出　〔経過措置に係る届出〕 －

4.9.30 近畿厚生局長 急性期充実体制加算の施設基準に係る届出　〔経過措置に係る届
出〕 －

4.9.30 近畿厚生局長 入退院支援加算1の施設基準に係る届出〔経過措置に係る届出〕 －

4.9.30 近畿厚生局長 地域医療体制確保加算の施設基準に係る届出〔経過措置に係る届
出〕 －

4.9.30 近畿厚生局長 特定集中治療室管理料3の施設基準に係る届出〔経過措置に係る
届出〕 －

4.9.30 近畿厚生局長 がん患者指導管理料�ｲ�の施設基準に係る届出〔経過措置に係る届
出〕 －

4.9.30 近畿厚生局長 外来腫瘍化学療法診療料1の施設基準に係る届出〔経過措置に係
る届出〕 －

4.10.24 近畿厚生局長 新型コロナウイルス感染症に係る診療報酬上の臨時的な取り扱い
に伴う報告〔R4-Ⅱ〕 －

4.10.27 近畿厚生局長 初診料及び外来診療料の注2、注3に掲げる報告書 －
4.10.27 近畿厚生局長 がん治療連携計画策定料の施設基準に係る届出 －
4.10.27 近畿厚生局長 向精神薬多剤投与に係る報告書(10月報告) －
4.10.27 近畿厚生局長 麻酔管理料Ⅰの施設基準に係る届出 －

4.11.30 近畿厚生局長 新型コロナウイルス感染症に係る診療報酬上の臨時的な取り扱い
に伴う報告〔R4-Ⅲ〕 －

4.11.30 近畿厚生局長 遺伝学的検査の施設基準に係る届出 －
4.11.30 近畿厚生局長 妥結率等に係る報告書 －
4.11.30 近畿厚生局長 急性期一般入院料の施設基準に係る再届出 －
4.12.26 近畿厚生局長 特別の療養環境の提供の(変更)報告書 －
4.12.26 近畿厚生局長 療養環境加算の施設基準に係る届出 －
4.12.26 近畿厚生局長 がん治療連携計画策定料の施設基準に係る届出 －

4.12.26 近畿厚生局長 心臓ペースメーカ指導管理料　注5遠隔モニタリング加算の施設
基準に係る届出 －

5.1.30 近畿厚生局長 報告書管理体制加算の施設基準に係る届出 －
5.1.30 近畿厚生局長 酸素の購入価格に関する届出書(令和5年度) －
5.1.30 近畿厚生局長 向精神薬多剤投与に係る報告書(1月報告) －
5.2.24 近畿厚生局長 がん治療連携計画策定料の施設基準に係る届出 －
5.2.24 近畿厚生局長 静脈圧迫処置の施設基準に係る届出 －

5.3.30 近畿厚生局長 看護職員処遇改善評価料�看護職員処遇改善評価料68の施設基準
に係る届出 －

5.3.30 近畿厚生局長 画像診断管理加算2の施設基準に係る届出 －
5.3.30 近畿厚生局長 神経学的検査の施設基準に係る届出 －
5.3.30 近畿厚生局長 麻酔管理料（Ⅰ）の施設基準に係る届出 －
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7.　給与費構成表
単位：千円

科　　　目
令和2年度 令和3年度 令和4年度

決 算 額 構 成 比 決 算 額 構 成 比 決 算 額 構 成 比

給 料 3,054,074 30.5％ 3,071,670 29.8％ 3,082,484 29.3％

手
　
　
当

　
　
等

地 域 手 当 410,638 412,455 412,262

扶 養 手 当 59,480 59,548 60,505

通 勤 手 当 87,105 87,244 89,445

住 居 手 当 102,489 98,821 95,761

管 理 職 手 当 66,399 64,212 59,988

時 間 外 勤 務 手 当 736,521 734,898 768,619

特 殊 勤 務 手 当 335,288 359,549 405,532

期 末 勤 勉 手 当 975,395 948,294 983,442

夜 間 勤 務 手 当 75,516 79,434 82,688

児 童 手 当 38,875 40,785 38,645

初 任 給 調 整 手 当 354,169 347,770 340,213

手 当 等 計 3,241,875 32.4％ 3,233,010 31.3％ 3,337,100 31.7％

賞 与 引 当 金 繰 入 額 547,820 5.5％ 540,791 5.2％ 530,737 5.1％

報 酬 1,196,530 12.0％ 1,338,924 13.0％ 1,470,635 14.0％

法 定 福 利 費 1,348,953 13.5％ 1,376,861 13.3％ 1,391,084 13.2％

法定福利費引当金繰入額 102,161 1.0％ 102,785 1.0％ 99,420 0.9％

退 職 給 付 費 507,094 5.1％ 663,204 6.4％ 607,863 5.8％

給 与 費 合 計 9,998,507 100.0％ 10,327,245 100.0％ 10,519,323 100.0％

（金額については消費税込み。令和4年度は見込額）

8.　委託業務

１．保守点検業務
� 医療機器　　135件
� 医療用ガス設備
� 防災監視システム
� エレベーター
� 搬送設備
� 総合情報通信システム
� 電話交換機　　他9件
２．院内等清掃業務���
３．検体検査業務����

４．設備総合管理業務�
５．警備･防災業務���
６．物流管理業務
７．医事業務
８．保育所運営業務
９．廃棄物処理業務��
10．患者食調理業務
11．電話交換業務
12．その他　　　　　　　78件
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9.　院用備品購入主要品目

所　　　属 品　　　　　名 メーカー 型　　　式

医 事 課 院内コミュニケーションサービス
ハードウェア アラタ 待合くん他

医 療 情 報 室 インターネットネットワークファイル
サーバ機器一式 ミツイワ

医 療 情 報 室 診療記録文書統合管理システムサーバ
用増設ディスク機器一式

キャノンメドテック
サプライ DS212C他

医 療 情 報 室 FileMakerサーバ機器一式 ユニオン

医 療 情 報 室 市立豊中病院総合情報通信システム
サーバーUPSバッテリー一式 NECフィールディング

医 療 情 報 室 インターネットセキュリティ機器一式 ミツイワ
栄 養 管 理 部 高圧蒸気滅菌装置 サクラ精機 VSSR-O09WNR
看 護 部 シニアリビングバスアリッサム 酒井医療 ALM-700他

看 護 部 コンテナワゴン セントラルユニ SSMA-0130-22、
SSMA-0131-22

看 護 部 ストレッチャー パラマウントベッド KK-726B
看 護 部 システム乾燥機 サクラ精機 SNK-1152E

救 急 科 レサシアンシミュレータ�PLUS
パドル対応モデル

レールダルメディカル
ジャパン 150-28000他

血 液 内 科 クリーンベッドA型 日本医化器械製作所 BED-A

産 婦 人 科 子宮鏡ビデオシステム オリンパス CLV-S190、HYF-V、
OTV-S190他

産 婦 人 科 産婦人科検診台 アトムメディカル
メグジョイEX　フ
ルフラット/スライ
ドタイプ

歯 科 口 腔 外 科 歯科用吸引装置 東京技研 フリーアーム・ア
ルテオF

歯 科 口 腔 外 科 歯科用超音波切削器 インプランテックス
ピエゾサージェリ
ータッチタッチベ
ーシックⅠ

集 中 治 療 部 ICUベッド パラマウントベッド KA-8950A

集 中 治 療 部 クリアリフトスケール バイオ・インターナ
ショナル CLS-420

手 術 部 手術用照明器 ゲティンゲ PWD Ⅱ 75DF� VP�
AIM�K3�0810他

循 環 器 内 科 大動脈内バルーンポンプ ゲティンゲ CARDIOSAVE�Hybrid
消 化 器 外 科

（ 手 術 室 ） 鏡視下手術装置一式 日本ストライカー 1688�AIM�4K�カメラ
コンソール他

消 化 器 外 科
（ 手 術 室 ）

鏡視下手術装置用カメラ・スコープ
一式 オリンパス LTF-S190-5、WA50052A、

WA2UR00A他
整 形 外 科 ラジオルーセントスパインテーブル イソメディカルシステムズ 1-501-900-00

整 形 外 科 移動型デジタル式汎用X線透視診断装置 GEヘルスケアジャパン O E C � E l i t e � C F D�
SUP21�ESP

整 形 外 科 形成外科鋼製小物一式 グンゼメディカル ボーンベンダー、持
針器　他

整 形 外 科 SpineMap3D3.1�ナビゲーションソフト
ウェア 日本ストライカー 6002-680-000

内 視 鏡 部 富士フイルム消化器内視鏡システム 富士フイルム SU-1、VP-7000、LL-7000　他
内 視 鏡 部 内視鏡洗浄消毒機 富士フイルム ESR-200
泌 尿 器 科 腎盂尿管ビデオスコープ オリンパス URF-V3
泌 尿 器 科 泌尿器科検診台 タカラベルモント UR-7300ES9
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所　　　属 品　　　　　名 メーカー 型　　　式
泌 尿 器 科 VISERA�ELITE�ビデオシステムセンター オリンパス OTV-S190
泌 尿 器 科 OES�ELITE�光学視管 オリンパス WA2T430A、WA2T470A
泌 尿 器 科 HDカメラヘッド オリンパス CH-S190-08-LB
泌 尿 器 科 ステイティム5000　G4型 サクラ精機 G4-221005
皮 膚 科 サージトロンDual�EMC エルマンジャパン IEC3A-S30-90
病 院 総 務 課 固定電話交換機設備一式 沖電気工業 Discoverry�neo2�他

病 理 診 断 科 自動染色封入装置一式 サクラファインテック
ジャパン Prisma-PD-g2

病 理 診 断 科 レーザーカセットプリンタ�MCP-L1 松浪硝子工業 MMCP-L1
麻 酔 科 全身麻酔装置Perseus�A500 ドレーゲルジャパン MK06000
麻 酔 科 ＰＣＡポンプ 大研医器 CAP-100、CCT-100、SH-M12
麻 酔 科 インチュベーションファイバースコープ カールストルツ 11302BDK2、11301BNK1
臨 床 検 査 部 筋電図・誘発電位検査装置（4CH仕様） 日本光電工業 MEB-9604
臨 床 検 査 部 超低温フリーザー PHC MDF-DU502VHS1-PJ
臨 床 検 査 部

（超音波センター） 超音波画像診断装置（生理機能検査室） GEヘルスケアジャパン Vivid�E95�Ultra�Edition

臨 床 検 査 部
（超音波センター） 超音波画像診断装置（6階南病棟） GEヘルスケアジャパン LOGIQ�Fortis�X

臨 床 検 査 部
（超音波センター） 超音波画像診断装置（産婦人科外来） GEヘルスケアジャパン Voluson�P8�BT22

臨 床 検 査 部
（超音波センター） 超音波画像診断装置（生理機能検査室） GEヘルスケアジャパン LOGIQ�E10s�R3

臨 床 検 査 部
（超音波センター） 超音波画像診断装置（8階南病棟） フィリップスジャパン Lumify（7インチ）

臨 床 検 査 部
（超音波センター） 超音波画像診断装置（ICU） GEヘルスケアジャパン LOGIQ�P10p�R4.5

臨 床 工 学 部 テルフュージョンシリンジポンプ�SS型 テルモ TE-SS835N

耳鼻いんこう科 内視鏡洗浄消毒器 精研
ESPAL+(標 準 タ イ
プ）

耳鼻いんこう科 耳鼻咽喉科用治療ユニット 第一医科 ステラFU-STE
※購入金額は100万円（税込）以上のものについて掲載
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10.　保存工事の概況
� （税込、単位：円）

工　　　事　　　名 工　事　費 着工年月日 竣工年月日

医療ガス設備工事 11,330,000 令和3年11月4日 令和4年9月30日

市立豊中病院空調自動制御設備整備工事（3期工事） 62,700,000 令和4年8月10日 令和5年2月28日
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Ⅰ　患者状況

1.　科別外来患者数
（単位：人、％）

区分
科別

初 診 患 者 再 診 患 者 延　　患　　者　　数
一日平均 一日平均 一日平均 構  成  比 通院日数

内 科 3,637  15.0  42,731  175.8  46,368  190.8  17.0  12.7 
神 経 内 科 692  2.8  6,870  28.3  7,562  31.1  2.8  10.9 
消 化 器 内 科 1,997  8.2  37,272  153.4  39,269  161.6  14.3  19.7 
循 環 器 内 科 977  4.0  14,790  60.9  15,767  64.9  5.7  16.1 
精 神 科 60  0.2  596  2.5  656  2.7  0.2  10.9 
小 児 科 2,450  10.1  7,739  31.8  10,189  41.9  3.7  4.2 
外 科 857  3.5  30,692  126.3  31,549  129.8  11.5  36.8 
整 形 外 科 1,673  6.9  15,024  61.8  16,697  68.7  6.1  10.0 
脳 神 経 外 科 316  1.3  4,192  17.3  4,508  18.6  1.6  14.3 
心 臓 血 管 外 科 397  1.6  5,033  20.7  5,430  22.3  2.0  13.7 
皮 膚 科 1,149  4.7  10,486  43.2  11,635  47.9  4.2  10.1 
泌 尿 器 科 855  3.5  15,099  62.1  15,954  65.7  5.8  18.7 
産 婦 人 科 1,323  5.4  19,979  82.2  21,302  87.7  7.7  16.1 
眼 科 390  1.6  4,613  19.0  5,003  20.6  1.8  12.8 
耳 鼻 い ん こ う 科 1,374  5.7  8,164  33.6  9,538  39.3  3.5  6.9 
リハビリテーション科 0  0.0  4,494  18.5  4,494  18.5  1.6  -
放 射 線 診 断 科 396  1.6  128  0.5  524  2.2  0.2  1.3 
放 射 線 治 療 科 45  0.2  4,049  16.7  4,094  16.8  1.5  91.0 
救 急 科 8,039  22.0  5,229  14.3  13,268  36.4  4.8  -
歯 科 700  2.9  697  2.9  1,397  5.7  0.5  2.0 
歯 科 口 腔 外 科 2,372  9.8  6,950  28.6  9,322  38.4  3.4  3.9 
麻 酔 科 1  0.0  409  1.7  410  1.7  0.1  410.0 

合　　計 29,700  122.2  245,236  1,009.2  274,936  1,131.4  100.0  9.3 

　●診療実日数＝ 243日

　●通 院 日 数＝
延 患 者 数
初診患者数

1,400

1,300

1,200

1,100

1,000

900

800

700

年度別一日平均患者数（外来）

人

H30 R1 2

1,197

1,080

993

1,201

1,131

3 4 年度
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2.　科別入院患者数
（単位：人、％）

区分

科別
入院患者数

退 院 患 者 数
延患者数 一日平均 構 成 比 平均在院日数

うち、死亡数

内 科 2,322  2,257  133  35,956  98.5  23.2  14.7 

神 経 内 科 566  583  14  10,965  30.0  7.1  18.1 

消 化 器 内 科 2,264  2,234  69  24,251  66.4  15.6  9.8 

循 環 器 内 科 869  884  21  9,566  26.2  6.2  9.9 

小 児 科 1,340  1,206  0  8,633  23.7  5.6  5.8 

外 科 1,494  1,527  33  18,026  49.4  11.6  10.9 

整 形 外 科 763  766  2  11,363  31.1  7.3  13.9 

脳 神 経 外 科 428  415  15  7,214  19.8  4.6  16.1 

心 臓 血 管 外 科 316  317  2  1,844  5.1  1.2  4.8 

皮 膚 科 234  231  1  3,001  8.2  1.9  11.9 

泌 尿 器 科 1,034  1,035  7  6,890  18.9  4.4  5.7 

産 婦 人 科 1,341  1,354  3  12,151  33.3  7.8  8.0 

眼 科 307  307  0  667  1.8  0.4  1.2 

耳鼻いんこう科 481  486  0  3,283  9.0  2.1  5.8 

リハビリテーション科 0  0  0  0  0.0  0.0  -

救 急 科 0  0  0  0  0.0  0.0  -

歯 科 口 腔 外 科 263  259  0  1,549  4.2  1.0  4.9 

麻 酔 科 0  0  0  0  0.0  0.0  -

感 染 症 0  0  0  0  0.0  0.0  -

合　　計 14,022  13,861  300  155,359  425.6  100.0  10.2 

　●診療実日数＝ 365日

　●平均在院日数＝
延患者数－退院患者数

（入院患者数＋退院患者数）　２

年度別一日平均患者数（入院）
人

H30 R1 2 年度
300
325
350
375
400
425
450
475
500
525
550
575
600

494

378

514

406
426

3 4
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3.　地域別外来入院患者数
（単位：人、％）

区分

地域

外　来　患　者　数 入　院　患　者　数

一日平均 構成比
前　年　度

一日平均 構成比
前　年　度

患者数 構成比 患者数 構成比

豊
　
　
中

　
　
市

北 部 109,563  450.9  39.9  104,059  39.8  55,705  152.6  35.9  52,936  35.8 

中 部 67,595  278.2  24.6  63,231  24.2  38,024  104.2  24.5  34,051  23.0 

南 部 12,217  50.3  4.4  11,555  4.4  7,747  21.2  5.0  8,121  5.5 

新千里 20,061  82.6  7.3  18,358  7.0  9,949  27.3  6.4  10,821  7.3 

小計 209,436  861.9  76.2  197,203  75.4  111,425  305.3  71.8  105,929  71.6 

市
　
　
　
　
　
外

箕面市 20,683  85.1  7.5  19,832  7.6  13,251  36.3  8.5  12,319  8.3 

池田市 12,122  49.9  4.4  11,439  4.4  10,085  27.6  6.5  8,780  5.9 

吹田市 7,636  31.4  2.8  7,047  2.7  4,435  12.2  2.9  3,509  2.4 

大阪市 2,570  10.6  0.9  2,173  0.8  1,429  3.9  0.9  2,011  1.4 

伊丹市 914  3.8  0.3  882  0.3  472  1.3  0.3  391  0.3 

川西市 7,931  32.6  2.9  8,266  3.2  4,857  13.3  3.1  5,393  3.6 

宝塚市 2,502  10.3  0.9  2,758  1.1  1,316  3.6  0.8  1,358  0.9 

その他 11,142  45.9  4.1  11,648  4.5  8,089  22.2  5.2  8,359  5.6 

小計 65,500  269.5  23.8  64,045  24.6  43,934  120.4  28.2  42,120  28.4 

合　　計 274,936  1131.4  100.0  261,248  100.0  155,359  425.6  100.0  148,049  100.0 

（単位：％）　　

箕面市
池田市
吹田市
大阪市
伊丹市
川西市
宝塚市
その他北　部

39.9

北　部
35.9

7.5
4.4

2.8

2.9

4.1

新千里
7.3

南部
 4.4

中　部
24.6

中　部
24.5

8.5

南部
5.0

新千里
6.4

5.2

6.5

0.9
0.3

0.8

0.9
0.3

0.9
3.1

2.9

市外
　　　23.8

豊中市内
76.2

豊中市内
71.8

　　市外
28.2

外　来
100

入　院
100
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4.　外来、入院、科別、月別患者数
  （単位：人）

月別患者数
科別

４ ５ ６ ７ ８ ９ 10 11 12 １ ２ ３
合　　　計 前　年　度

延患者数 一日平均 延患者数 一日平均

外
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
来

内 科 3,568  3,548  3,995  4,245  4,663  3,939  3,768  3,677  3,863  3,676  3,440  3,986  46,368  190.8  43,901  181.4 
神 経 内 科 528  605  675  665  724  661  647  617  606  566  623  645  7,562  31.1  7,297  30.2 
消 化 器 内 科 3,262  3,118  3,600  3,348  3,285  3,266  3,341  3,404  3,203  2,949  2,971  3,522  39,269  161.6  38,288  158.2 
循 環 器 内 科 1,358  1,272  1,399  1,216  1,303  1,321  1,335  1,331  1,297  1,212  1,271  1,452  15,767  64.9  15,202  62.8 
精 神 科 51  60  68  59  40  46  57  59  54  49  52  61  656  2.7  1,228  5.1 
小 児 科 676  749  811  1,226  1,126  853  771  766  803  760  701  947  10,189  41.9  9,060  37.4 
外 科 2,454  2,565  2,893  2,495  2,735  2,725  2,655  2,599  2,699  2,474  2,394  2,861  31,549  129.8  30,855  127.5 
整 形 外 科 1,358  1,415  1,533  1,387  1,503  1,278  1,361  1,424  1,337  1,238  1,336  1,527  16,697  68.7  16,179  66.9 
脳 神 経 外 科 377  339  414  365  361  395  428  360  400  340  337  392  4,508  18.6  4,430  18.3 
心 臓 血 管 外 科 451  436  566  367  558  468  416  509  452  369  398  440  5,430  22.3  4,717  19.5 
皮 膚 科 938  950  955  971  929  960  922  909  949  938  998  1,216  11,635  47.9  9,513  39.3 
泌 尿 器 科 1,203  1,251  1,414  1,308  1,439  1,265  1,311  1,393  1,382  1,173  1,313  1,502  15,954  65.7  15,102  62.4 
産 婦 人 科 1,578  1,779  1,925  1,759  1,833  1,877  1,776  1,725  1,790  1,661  1,624  1,975  21,302  87.7  21,168  87.5 
眼 科 428  377  434  429  378  433  413  413  434  385  383  496  5,003  20.6  4,445  18.4 
耳 鼻 い ん こ う 科 812  723  799  803  802  751  762  811  822  761  811  881  9,538  39.3  8,835  36.5 
リハビリテーション科 433  464  470  377  374  309  338  380  346  307  316  380  4,494  18.5  5,019  20.7 
放 射 線 診 断 科 49  47  53  44  42  28  47  30  37  42  51  54  524  2.2  414  1.7 
放 射 線 治 療 科 355  325  448  328  326  260  282  359  343  250  383  435  4,094  16.8  3,373  13.9 
救 急 科 1,000  1,154  1,044  1,693  1,425  992  976  894  1,089  1,191  875  935  13,268  36.4  9,868  27.0 
歯 科 137  110  121  118  121  135  100  132  124  98  94  107  1,397  5.7  1,364  5.6 
歯 科 口 腔 外 科 769  742  838  754  850  735  778  755  774  714  734  879  9,322  38.4  10,685  44.2 
麻 酔 科 19  31  37  35  36  40  31  42  35  38  34  32  410  1.7  305  1.3 

合　　計 21,804  22,060  24,492  23,992  24,853  22,737  22,515  22,589  22,839  21,191  21,139  24,725  274,936  1,131.4  261,248  1,065.8 
一 日 平 均 1,090.2  1,161.1  1,113.3  1,199.6  1,129.7  1,136.9  1,125.8  1,129.5  1,142.0  1,115.3  1,112.6  1,123.9  1,131.4  - 1,079.5  -
診 療 実 日 数 20  19  22  20  22  20  20  20  20  19  19  22  243  - 242  -
健 康 診 断 46  28  49  36  35  31  41  40  26  69  68  59  528  2.2  549  2.3 
人 間 ド ッ ク 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0.0 0 0.0 
そ の 他 88  87  80  124  131  128  106  122  111  123  69  112  1,281  5.3  693  2.9 

計 134  115  129  160  166  159  147  162  137  192  137  171  1,809  7.4  1,242  5.1 

月別患者数
科別

４ ５ ６ ７ ８ ９ 10 11 12 １ ２ ３
合　　　計 前　年　度

延患者数 一日平均 延患者数 一日平均

入
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
院

内 科 2,764  3,059  2,791  3,482  3,595  3,155  2,839  2,585  2,694  3,147  2,882  2,963  35,956  98.5  34,376  94.2 
神 経 内 科 1,026  849  812  960  947  1,035  824  879  868  871  944  950  10,965  30.0  10,023  27.5 
消 化 器 内 科 1,952  2,006  2,072  1,881  1,646  2,098  2,265  2,005  2,089  2,219  1,913  2,105  24,251  66.4  20,180  55.3 
循 環 器 内 科 861  818  707  614  562  690  920  895  796  1,003  734  966  9,566  26.2  9,952  27.3 
小 児 科 470  616  803  1,083  744  719  731  686  718  730  664  669  8,633  23.7  8,799  24.1 
外 科 1,495  1,648  1,560  1,566  1,473  1,658  1,660  1,536  1,226  1,426  1,245  1,533  18,026  49.4  17,653  48.4 
整 形 外 科 985  961  1,044  1,003  967  878  805  938  1,052  748  960  1,022  11,363  31.1  12,143  33.3 
脳 神 経 外 科 478  668  556  676  577  478  625  612  719  688  463  674  7,214  19.8  7,356  20.2 
心 臓 血 管 外 科 168  101  164  137  147  182  193  165  130  101  169  187  1,844  5.1  1,442  4.0 
皮 膚 科 245  192  293  302  287  221  172  145  289  239  262  354  3,001  8.2  2,780  7.6 
泌 尿 器 科 539  536  533  506  655  568  561  601  685  522  546  638  6,890  18.9  7,343  20.1 
産 婦 人 科 1,028  984  1,167  1,300  1,023  1,069  1,065  1,008  992  839  798  878  12,151  33.3  11,387  31.2 
眼 科 49  50  73  61  24  45  68  68  40  55  67  67  667  1.8  457  1.3 
耳 鼻 い ん こ う 科 328  281  311  219  295  225  263  266  262  232  259  342  3,283  9.0  2,795  7.7 
リハビリテーション科 0  0  0  0  0  0  0  0  0  0  0  0  0  0.0  0  0.0 
救 急 科 - - - - - - - - - - - - 0 0.0 0 0.0 
歯 科 口 腔 外 科 99 125 142 196 145 110 133 124 97 120 123 135 1,549  4.2 1,363 3.7 
麻 酔 科 - - - - - - - - - - - - 0 0.0 0 0.0 
感 染 症 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0.0 0 0.0 

合　　計 12,487  12,894  13,028  13,986  13,087  13,131  13,124  12,513  12,657  12,940  12,029  13,483  155,359  425.6  148,049  405.6 
一 日 平 均 416.2  415.9  434.3  451.2  422.2  437.7  423.4  417.1  408.3  417.4  429.6  434.9  425.6  - 405.6  -
暦 日 数 30 31 30 31 31 30 31 30 31 31 28 31 365 - 365 -

  （注）平成25年4月1日より内科は「内科」及び「消化器内科」へ分離
  （注）平成25年4月1日より循環器科は「循環器内科」へ名称変更
  （注）平成25年4月1日より放射線科は「放射線診断科」及び「放射線治療科」へ分離
  （注）平成25年4月1日より外来　救急科　として集計
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Ⅰ　

患
者
状
況

外
来
、
入
院
、
科
別
、
月
別
患
者
数

  （単位：人）
月別患者数

科別
４ ５ ６ ７ ８ ９ 10 11 12 １ ２ ３

合　　　計 前　年　度
延患者数 一日平均 延患者数 一日平均

外
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
来

内 科 3,568  3,548  3,995  4,245  4,663  3,939  3,768  3,677  3,863  3,676  3,440  3,986  46,368  190.8  43,901  181.4 
神 経 内 科 528  605  675  665  724  661  647  617  606  566  623  645  7,562  31.1  7,297  30.2 
消 化 器 内 科 3,262  3,118  3,600  3,348  3,285  3,266  3,341  3,404  3,203  2,949  2,971  3,522  39,269  161.6  38,288  158.2 
循 環 器 内 科 1,358  1,272  1,399  1,216  1,303  1,321  1,335  1,331  1,297  1,212  1,271  1,452  15,767  64.9  15,202  62.8 
精 神 科 51  60  68  59  40  46  57  59  54  49  52  61  656  2.7  1,228  5.1 
小 児 科 676  749  811  1,226  1,126  853  771  766  803  760  701  947  10,189  41.9  9,060  37.4 
外 科 2,454  2,565  2,893  2,495  2,735  2,725  2,655  2,599  2,699  2,474  2,394  2,861  31,549  129.8  30,855  127.5 
整 形 外 科 1,358  1,415  1,533  1,387  1,503  1,278  1,361  1,424  1,337  1,238  1,336  1,527  16,697  68.7  16,179  66.9 
脳 神 経 外 科 377  339  414  365  361  395  428  360  400  340  337  392  4,508  18.6  4,430  18.3 
心 臓 血 管 外 科 451  436  566  367  558  468  416  509  452  369  398  440  5,430  22.3  4,717  19.5 
皮 膚 科 938  950  955  971  929  960  922  909  949  938  998  1,216  11,635  47.9  9,513  39.3 
泌 尿 器 科 1,203  1,251  1,414  1,308  1,439  1,265  1,311  1,393  1,382  1,173  1,313  1,502  15,954  65.7  15,102  62.4 
産 婦 人 科 1,578  1,779  1,925  1,759  1,833  1,877  1,776  1,725  1,790  1,661  1,624  1,975  21,302  87.7  21,168  87.5 
眼 科 428  377  434  429  378  433  413  413  434  385  383  496  5,003  20.6  4,445  18.4 
耳 鼻 い ん こ う 科 812  723  799  803  802  751  762  811  822  761  811  881  9,538  39.3  8,835  36.5 
リハビリテーション科 433  464  470  377  374  309  338  380  346  307  316  380  4,494  18.5  5,019  20.7 
放 射 線 診 断 科 49  47  53  44  42  28  47  30  37  42  51  54  524  2.2  414  1.7 
放 射 線 治 療 科 355  325  448  328  326  260  282  359  343  250  383  435  4,094  16.8  3,373  13.9 
救 急 科 1,000  1,154  1,044  1,693  1,425  992  976  894  1,089  1,191  875  935  13,268  36.4  9,868  27.0 
歯 科 137  110  121  118  121  135  100  132  124  98  94  107  1,397  5.7  1,364  5.6 
歯 科 口 腔 外 科 769  742  838  754  850  735  778  755  774  714  734  879  9,322  38.4  10,685  44.2 
麻 酔 科 19  31  37  35  36  40  31  42  35  38  34  32  410  1.7  305  1.3 

合　　計 21,804  22,060  24,492  23,992  24,853  22,737  22,515  22,589  22,839  21,191  21,139  24,725  274,936  1,131.4  261,248  1,065.8 
一 日 平 均 1,090.2  1,161.1  1,113.3  1,199.6  1,129.7  1,136.9  1,125.8  1,129.5  1,142.0  1,115.3  1,112.6  1,123.9  1,131.4  - 1,079.5  -
診 療 実 日 数 20  19  22  20  22  20  20  20  20  19  19  22  243  - 242  -
健 康 診 断 46  28  49  36  35  31  41  40  26  69  68  59  528  2.2  549  2.3 
人 間 ド ッ ク 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0.0 0 0.0 
そ の 他 88  87  80  124  131  128  106  122  111  123  69  112  1,281  5.3  693  2.9 

計 134  115  129  160  166  159  147  162  137  192  137  171  1,809  7.4  1,242  5.1 

月別患者数
科別

４ ５ ６ ７ ８ ９ 10 11 12 １ ２ ３
合　　　計 前　年　度

延患者数 一日平均 延患者数 一日平均

入
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
院

内 科 2,764  3,059  2,791  3,482  3,595  3,155  2,839  2,585  2,694  3,147  2,882  2,963  35,956  98.5  34,376  94.2 
神 経 内 科 1,026  849  812  960  947  1,035  824  879  868  871  944  950  10,965  30.0  10,023  27.5 
消 化 器 内 科 1,952  2,006  2,072  1,881  1,646  2,098  2,265  2,005  2,089  2,219  1,913  2,105  24,251  66.4  20,180  55.3 
循 環 器 内 科 861  818  707  614  562  690  920  895  796  1,003  734  966  9,566  26.2  9,952  27.3 
小 児 科 470  616  803  1,083  744  719  731  686  718  730  664  669  8,633  23.7  8,799  24.1 
外 科 1,495  1,648  1,560  1,566  1,473  1,658  1,660  1,536  1,226  1,426  1,245  1,533  18,026  49.4  17,653  48.4 
整 形 外 科 985  961  1,044  1,003  967  878  805  938  1,052  748  960  1,022  11,363  31.1  12,143  33.3 
脳 神 経 外 科 478  668  556  676  577  478  625  612  719  688  463  674  7,214  19.8  7,356  20.2 
心 臓 血 管 外 科 168  101  164  137  147  182  193  165  130  101  169  187  1,844  5.1  1,442  4.0 
皮 膚 科 245  192  293  302  287  221  172  145  289  239  262  354  3,001  8.2  2,780  7.6 
泌 尿 器 科 539  536  533  506  655  568  561  601  685  522  546  638  6,890  18.9  7,343  20.1 
産 婦 人 科 1,028  984  1,167  1,300  1,023  1,069  1,065  1,008  992  839  798  878  12,151  33.3  11,387  31.2 
眼 科 49  50  73  61  24  45  68  68  40  55  67  67  667  1.8  457  1.3 
耳 鼻 い ん こ う 科 328  281  311  219  295  225  263  266  262  232  259  342  3,283  9.0  2,795  7.7 
リハビリテーション科 0  0  0  0  0  0  0  0  0  0  0  0  0  0.0  0  0.0 
救 急 科 - - - - - - - - - - - - 0 0.0 0 0.0 
歯 科 口 腔 外 科 99 125 142 196 145 110 133 124 97 120 123 135 1,549  4.2 1,363 3.7 
麻 酔 科 - - - - - - - - - - - - 0 0.0 0 0.0 
感 染 症 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0.0 0 0.0 

合　　計 12,487  12,894  13,028  13,986  13,087  13,131  13,124  12,513  12,657  12,940  12,029  13,483  155,359  425.6  148,049  405.6 
一 日 平 均 416.2  415.9  434.3  451.2  422.2  437.7  423.4  417.1  408.3  417.4  429.6  434.9  425.6  - 405.6  -
暦 日 数 30 31 30 31 31 30 31 30 31 31 28 31 365 - 365 -

  （注）平成25年4月1日より内科は「内科」及び「消化器内科」へ分離
  （注）平成25年4月1日より循環器科は「循環器内科」へ名称変更
  （注）平成25年4月1日より放射線科は「放射線診断科」及び「放射線治療科」へ分離
  （注）平成25年4月1日より外来　救急科　として集計
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業務概況
Ⅰ　患者状況

5.　保険種類別患者数
（単位：人、％）

種別

区分

社会保険 豊中市国保 その他の国保 後期高
齢者医
療制度

生　保
労　災
地公災

自賠責 公害 自　費 合　計
本　人 家　族 本　人 家　族 本　人 家　族

外
　
来

患 者 数 57,965  38,338  30,046  18,022  9,067  5,851  8,713  1,317  90,977  379  28  14,440  275,143 

一日平均患者数 238.5  157.8  123.6  74.2  37.3  24.1  35.9  5.4  374.4  1.6  0.1  59.4  1,132.3 

構 成 比 21.1  13.9  10.9  6.6  3.3  2.1  3.2  0.5  33.1  0.1  0.0  5.2  100.0 

（単位：人、％）

種別

区分

社会保険 豊中市国保 その他の国保 後期高
齢者医
療制度

生 保
労　災
地公災

自賠責 公害 感染症 自　費 合　計
本 人 家 族 本 人 家 族 本 人 家 族

入
　
院

患 者 数 24,817  16,550  16,634  6,742  5,757  3,142  6,491  228  71,171  35  0  90  3,706  155,363 

一日平均患者数 68.0  45.3  45.6  18.5  15.8  8.6  17.8  0.6  195.0  0.1  0.0  0.2  10.2  425.7 

構 成 比 16.0  10.7  10.7  4.3  3.7  2.0  4.2  0.1  45.8  0.0  0.0  0.1  2.4  100.0 
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6.　救急患者数
（1）科別救急患者数

（単位：人、％）

区分

科別

時間外患者数 時間内患者数 合　　計 構成比（％） １日平均 全外来患者数
うち　　　
入院患者数

うち　　　
入院患者数

うち　　　
入院患者数 患者数 時間外　　

入院患者数 患者数 うち　　　
入院患者数 比率

内 科 840  491  285  285  1,125  776  5.7  18.0  3.1  2.1  46,368  2.4 

消化器内科 403  403  217  217  620  620  3.1  14.8  1.7  1.7  39,269  1.6 

循環器内科 257  224  270  218  527  442  2.7  8.2  1.4  1.2  15,767  3.3 

小 児 科 1,700  461  732  227  2,432  688  12.2  16.9  6.7  1.9  10,189  23.9 

外 科 211  211  94  94  305  305  1.5  7.7  0.8  0.8  31,549  1.0 

整 形 外 科 23  23  24  24  47  47  0.2  0.8  0.1  0.1  16,697  0.3 

脳神経外科 188  177  118  106  306  283  1.5  6.5  0.8  0.8  4,508  6.8 

産 婦 人 科 469  335  76  56  545  391  2.7  12.3  1.5  1.1  21,302  2.6 

救 急 科 8,610  0  4,658  0  13,268  0  66.7  0.0  36.4  0.0  13,268  100.0 

その他の科 434  405  299  228  733  633  3.7  14.8  2.0  1.7  76,019  1.0 

合　　計 13,135  2,730  6,773  1,455  19,908  4,185  100.0  100.0  54.5  11.5  274,936  7.2 

（2）月別救急患者数

（単位：人）
月別

区分
4 5 6 7 8 9 10 11 12 1 2 3 合　計

時 間 外 593  689  545  1,254  990  518  540  495  703  786  488  488  8,089 

深 夜 141  186  178  309  278  202  181  149  162  210  158  162  2,316 

時間外入院 212  233  221  274  236  224  261  228  210  221  192  218  2,730 

時 間 内 383  447  476  662  575  436  389  386  405  377  375  407  5,318 

時間内入院 103  126  122  134  128  104  126  115  135  94  126  142  1,455 

合　　計 1,432  1,681  1,542  2,633  2,207  1,484  1,497  1,373  1,615  1,688  1,339  1,417  19,908 

（３）科別時間内救急入院患者数・時間外救急入院患者数

（単位：人、％）
区別

科別
時間内 時間外 救急入院患者数 入院実患者数

救急入院患者数 救急入院患者数 計 比率
内 科 285  491  776  2,322  33.4 
消 化 器 内 科 217  403  620  2,264  27.4 
循 環 器 内 科 218  224  442  869  50.9 
小 児 科 227  461  688  1,340  51.3 
外 科 94  211  305  1,494  20.4 
整 形 外 科 24  23  47  763  6.2 
脳 神 経 外 科 106  177  283  428  66.1 
産 婦 人 科 56  335  391  1,341  29.2 
救 急 科 0  0  0  0  0.0 
そ の 他 の 科 228  405  633  3,201  19.8 

合　計 1,455  2,730  4,185  14,022  29.8 
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（4）科別、平日、土曜日、日祝日救急患者数（時間外患者数）

科 別

曜 日 別 平日救急患者数 土曜日救急患者数 日祝日救急患者数 合　　計

時 間 別 うち入院患者数 うち入院患者数 うち入院患者数 うち入院患者数

内 科

時 間 外 312  - 179  - 200  - 692  -

深 夜 95  - 24  - 29  - 148  -

小計 407  238  204  119  229  134  840  491 

循環器内科

時 間 外 84  - 54  - 46  - 183  -

深 夜 40  - 11  - 23  - 74  -

小計 124  101  65  64  69  59  257  224 

小 児 科

時 間 外 579  - 221  - 408  - 1,208  -

深 夜 333  - 88  - 72  - 492  -

小計 912  242  308  92  480  127  1,700  461 

外 科

時 間 外 70  - 48  - 49  - 167  -

深 夜 24  - 9  - 11  - 44  -

小計 94  94  57  57  60  60  211  211 

整 形 外 科

時 間 外 11  - 6  - 5  - 22  -

深 夜 1  - 0  - 0  - 1  -

小計 12  12  6  6  5  5  23  23 

脳神経外科

時 間 外 87  - 37  - 36  - 160  -

深 夜 16  - 7  - 5  - 28  -

小計 103  97  44  42  41  38  188  177 

産 婦 人 科

時 間 外 128  - 85  - 77  - 290  -

深 夜 103  - 32  - 44  - 179  -

小計 231  188  117  79  121  68  469  335 

救 急 科

時 間 外 2,600  - 1,459  - 2,522  - 6,581  -

深 夜 1,275  - 320  - 434  - 2,029  -

小計 3,875  0  1,779  0  2,957  0  8,610  0 

その他の科

時 間 外 300  - 180  - 182  - 663  -

深 夜 126  - 23  - 25  - 174  -

小計 426  410  203  198  207  200  837  808 

合　　計

時 間 外 4,171  - 2,269  - 3,526  - 9,965  -

深 夜 2,012  - 514  - 644  - 3,170  -

合計 6,183  1,382  2,782  657  4,170  691  13,135  2,730 

診療実日数 243  50  72  365 

一日平均 25.4  5.7  55.6  13.3  57.9  9.8  36.0  7.5 
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（5）科別過去５年間の救急患者数の推移

（単位：人）
科別

年度
内　科 循環器内科 小児科 外　科 整形外科 脳神経外科 産婦人科 救急科 その他の科 合計

H30 539  346  1,458  222  56  196  724  11,729  983  16,253 

R1 610  312  1,670  261  34  250  651  10,881  1,137  15,806 

R2 452  228  673  227  25  165  503  4,256 626  7,155 

R3 449  242  1,132  218  35  164  531  6,236  812  9,819 

R4 840  257  1,700  211  23  188  469  8,610  837  13,135 

※患者数は時間外のみ。

（6）科別、平日、土曜日、日祝日 一日平均救急患者数（時間外患者）

（単位：人）
年度

曜日別時間別科別

平成30年度 令和元年度 令和2年度 令和3年度 令和4年度

平　日 土曜日 日祝日 平　日 土曜日 日祝日 平　日 土曜日 日祝日 平　日 土曜日 日祝日 平　日 土曜日 日祝日

内 科
時間外 0.8  2.5  1.9  0.9  2.4  2.3  0.6  1.7  2.0  0.5  1.8  1.9  1.3  3.6  2.8 

深 夜 0.2  0.2  0.4  0.3  0.3  0.3  0.2  0.2  0.2  0.2  0.3  0.3  0.4  0.5  0.4 

循環器内科
時間外 0.5  1.1  1.0  0.5  0.9  0.9  0.3  0.8  0.6  0.4  1.0  0.7  0.3  1.1  0.6 

深 夜 0.3  0.3  0.3  0.3  0.2  0.3  0.2  0.1  0.2  0.1  0.2  0.3  0.2  0.2  0.3 

小 児 科
時間外 2.3  4.0  4.7  2.6  4.5  5.5  0.9  1.8  2.3  1.6  3.0  4.0  2.4  4.4  5.7 

深 夜 1.0  0.8  0.9  1.1  1.5  1.0  0.5  0.8  0.5  0.8  0.9  0.7  1.4  1.8  1.0 

外 科
時間外 0.3  0.7  0.7  0.4  0.9  0.7  0.3  0.7  0.8  0.3  1.0  0.8  0.3  1.0  0.7 

深 夜 0.2  0.2  0.3  0.2  0.3  0.2  0.1  0.3  0.2  0.1  0.1  0.1  0.1  0.2  0.2 

整形外科
時間外 0.1  0.3  0.2  0.1  0.1  0.1  0.1  0.1  0.1  0.1  0.2  0.1  0.0  0.1  0.1 

深 夜 0.0  0.0  0.0  0.0  0.0  0.0  0.0  0.0  0.0  0.0  0.0  0.0  0.0  0.0  0.0 

脳神経外科
時間外 0.3  0.6  0.5  0.4  0.8  0.7  0.3  0.6  0.5  0.3  0.6  0.4  0.4  0.7  0.5 

深 夜 0.1  0.2  0.1  0.1  0.1  0.1  0.1  0.1  0.1  0.1  0.1  0.0  0.1  0.1  0.1 

産婦人科
時間外 0.8  2.0  2.2  0.8  1.9  1.8  0.6  1.6  1.2  0.6  1.8  1.3  0.5  1.7  1.1 

深 夜 0.7  1.0  0.8  0.6  0.7  0.7  0.5  0.4  0.6  0.4  0.9  0.6  0.4  0.6  0.6 

救 急 科
時間外 13.5  38.2  52.5  12.3  33.2  50.5  5.2 14.3 16.2 7.7 20.2 26.9  10.7  29.2  35.0 

深 夜 7.3  7.3  9.2  6.3  7.1  8.5  2.9 3.1 3.4 3.8 4.4 3.9  5.2  6.4  6.0 

その他の科
時間外 1.5  4.0  3.5  1.6  4.5  3.7  1.0  2.2  2.2  1.2  3.6  2.3  1.2  3.6  2.5 

深 夜 0.4  0.5  0.6  0.6  0.7  0.7  0.3  0.4  0.3  0.5  0.3  0.4  0.5  0.5  0.3 

合　計

時間外 20.2  53.4  67.3  19.4  49.3  66.3  9.2  23.6  25.9  12.7  33.2  38.4  17.2  45.4  49.0 

深 夜 10.1  10.6  12.4  9.5  11.1  11.7  4.9  5.5  5.6  6.1  7.2  6.4  8.3  10.3  8.9 

合 計 30.3  64.0  79.6  29.0  60.3  78.0  14.1  29.1  31.5  18.7  40.4  44.8  25.4  55.6  57.9 

診療実日数 244 49 72 244 49 72 243  50  72  242  51  72  243 50 72

一日平均 44.5  43.2 19.6  26.9  36.0
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7.　高齢者医療患者数
（1）月別外来患者数 （単位：人、％）

月別

科別

４ ５ ６ ７ ８ ９ 10 11 12 １ ２ ３ 合　　　計

患者数
高齢者
医　療
患者数

患者数
高齢者
医　療
患者数

患者数
高齢者
医　療
患者数

患者数
高齢者
医　療
患者数

患者数
高齢者
医　療
患者数

患者数
高齢者
医　療
患者数

患者数
高齢者
医　療
患者数

患者数
高齢者
医　療
患者数

患者数
高齢者
医　療
患者数

患者数
高齢者
医　療
患者数

患者数
高齢者
医　療
患者数

患者数
高齢者
医　療
患者数

患　者　数
高齢者
医　療
患者数

全患者に
占める割合

内 科 3,568  1,439  3,548  1,434  3,995  1,585  4,245  1,471  4,663  1,559  3,939  1,542  3,768  1,509  3,677  1,461  3,863  1,552  3,676  1,467  3,440  1,361  3,986  1,604  46,368  17,984  38.8 

神 経 内 科 528  193  605  214  675  237  665  224  724  231  661  225  647  211  617  224  606  218  566  229  623  217  645  199  7,562  2,622  34.7 

消化器内科 3,262  1,359  3,118  1,264  3,600  1,557  3,348  1,328  3,285  1,331  3,266  1,233  3,341  1,332  3,404  1,404  3,203  1,415  2,949  1,099  2,971  1,189  3,522  1,471  39,269  15,982  40.7 

循環器内科 1,358  623  1,272  612  1,399  658  1,216  542  1,303  628  1,321  596  1,335  608  1,331  628  1,297  603  1,212  539  1,271  606  1,452  678  15,767  7,321  46.4 

精 神 科 51  15  60  21  68  24  59  21  40  15  46  27  57  30  59  24  54  24  49  25  52  26  61  34  656  286  43.6 

小 児 科 676  0  749  0  811  0  1,226  0  1,126  0  853  0  771  0  766 0  803 0  760 0  701 0  947 0  10,189 - -

外 科 2,454  1,214  2,565  1,148  2,893  1,313  2,495  1,181  2,735  1,252  2,725  1,279  2,655  1,280  2,599  1,198  2,699  1,280  2,474  1,161  2,394  1,147  2,861  1,299  31,549  14,752  46.8 

整 形 外 科 1,358  514  1,415  575  1,533  555  1,387  549  1,503  531  1,278  483  1,361  499  1,424  518  1,337  476  1,238  471  1,336  494  1,527  563  16,697  6,228  37.3 

脳神経外科 377  170  339  138  414  163  365  169  361  134  395  159  428  165  360  145  400  161  340  146  337  141  392  174  4,508  1,865  41.4 

心臓血管外科 451  208  436  215  566  254  367  163  558  265  468  245  416  194  509  262  452  207  369  173  398  197  440  234  5,430  2,617  48.2 

皮 膚 科 938  328  950  333  955  317  971  282  929  295  960  317  922  338  909  311  949  308  938  308  998  301  1,216  424  11,635  3,862  33.2 

泌 尿 器 科 1,203  603  1,251  605  1,414  641  1,308  666  1,439  697  1,265  649  1,311  680  1,393  684  1,382  683  1,173  570  1,313  657  1,502  730  15,954  7,865  49.3 

産 婦 人 科 1,578  153  1,779  202  1,925  194  1,759  156  1,833  136  1,877  177  1,776  171  1,725  168  1,790  158  1,661  150  1,624  137  1,975  167  21,302  1,969  9.2 

眼 科 428  240  377  192  434  218  429  192  378  180  433  251  413  203  413  215  434  228  385  200  383  189  496  281  5,003  2,589  51.8 

耳鼻いんこう科 812  234  723  211  799  237  803  228  802  202  751  235  762  205  811  212  822  216  761  206  811  217  881  255  9,538  2,658  27.9 

リハビリテーション科 433  178  464  183  470  226  377  211  374  143  309  108  338  128  380  162  346  125  307  133  316  129  380  127  4,494  1,853  41.2 

放射線診断科・治療科 404  205  372  226  501  272  372  159  368  92  288  146  329  144  389  158  380  170  292  116  434  197  489  193  4,618  2,078  45.0 

救 急 科 1,000  368  1,154  442  1,044  410  1,693  481  1,425  362  992  354  976  410  894  313  1,089  397  1,191  423  875  272  935  356  13,268  4,588  34.6 

歯科・歯科口腔外科 906  370  852  357  959  388  872  376  971  368  870  370  878  401  887  400  898  368  812  332  828  344  986  364  10,719  4,438  41.4 

麻 酔 科 19  2  31  0  37  2  35  7  36  7  40  5  31  4  42  3  35  3  38  2  34  2  32  4  410  41  10.0 

合　　計 21,804  8,416  22,060  8,372  24,492  9,251  23,992  8,406  24,853  8,428  22,737  8,401  22,515  8,512  22,589  8,490  22,839  8,592  21,191  7,750  21,139  7,823  24,725  9,157  274,936  101,598  37.0 

（2）月別入院患者数 （単位：人、％）
月別

科別

４ ５ ６ ７ ８ ９ 10 11 12 １ ２ ３ 合　　　　計

患者数
高齢者
医　療
患者数

患者数
高齢者
医　療
患者数

患者数
高齢者
医　療
患者数

患者数
高齢者
医　療
患者数

患者数
高齢者
医　療
患者数

患者数
高齢者
医　療
患者数

患者数
高齢者
医　療
患者数

患者数
高齢者
医　療
患者数

患者数
高齢者
医　療
患者数

患者数
高齢者
医　療
患者数

患者数
高齢者
医　療
患者数

患者数
高齢者
医　療
患者数

患　者　数
高齢者
医　療
患者数

全患者に
占める割合

内 科 2,764  1,865  3,059  2,112  2,791  1,886  3,482  2,235  3,595  2,487  3,155  2,119  2,839  2,085  2,585  1,968  2,694  2,044  3,147  2,360  2,882  2,031  2,963  2,041  35,956  25,233  70.2 

神 経 内 科 1,026  736  849  518  812  457  960  512  947  605  1,035  618  824  529  879  617  868  630  871  637  944  696  950  669  10,965  7,224  65.9 

消化器内科 1,952  1,444  2,006  1,406  2,072  1,310  1,881  1,164  1,646  935  2,098  1,356  2,265  1,432  2,005  1,383  2,089  1,442  2,219  1,521  1,913  1,311  2,105  1,480  24,251  16,184  66.7 

循環器内科 861  636  818  544  707  468  614  459  562  457  690  470  920  696  895  680  796  605  1,003  836  734  573  966  816  9,566  7,240  75.7 

小 児 科 470  0 616  0 803  0 1,083  0 744  0 719  0 731  0 686  0 718  0 730  0 664  0 669  0 8,633  - -

外 科 1,495  807  1,648  932  1,560  1,042  1,566  956  1,473  914  1,658  1,017  1,660  1,001  1,536  837  1,226  744  1,426  751  1,245  890  1,533  965  18,026  10,856  60.2 

整 形 外 科 985  576  961  555  1,044  522  1,003  552  967  586  878  594  805  457  938  575  1,052  753  748  478  960  689  1,022  622  11,363  6,959  61.2 

脳神経外科 478  397  668  483  556  323  676  409  577  352  478  304  625  349  612  410  719  467  688  493  463  360  674  548  7,214  4,895  67.9 

心臓血管外科 168  93  101  76  164  109  137  83  147  97  182  136  193  149  165  143  130  121  101  84  169  127  187  161  1,844  1,379  74.8 

皮 膚 科 245  158  192  119  293  172  302  246  287  198  221  164  172  59  145  112  289  184  239  123  262  119  354  171  3,001  1,825  60.8 

泌 尿 器 科 539  377  536  420  533  365  506  338  655  418  568  369  561  403  601  465  685  532  522  420  546  398  638  443  6,890  4,948  71.8 

産 婦 人 科 1,028  113  984  134  1,167  152  1,300  146  1,023  71  1,069  80  1,065  90  1,008  87  992  92  839  87  798  64  878  91  12,151  1,207  9.9 

眼 科 49  40  50  38  73  52  61  41  24  13  45  35  68  56  68  51  40  34  55  48  67  36  67  48  667  492  73.8 

耳鼻いんこう科 328  35  281  76  311  105  219  66  295  80  225  70  263  92  266  100  262  83  232  46  259  86  342  109  3,283  948  28.9 

リハビリテーション科 0  0  0  0  0  0  0  0  0  0  0  0  0  0  0  0  0  0  0  0  0  0  0  0  0  0  0.0 

救 急 科 - - - - - - - - - - － - - - - - -

歯科口腔外科 99  21  125  35  142  49  196  96  145  69  110  41  133  91  124  68  97  26  120  55  123  55  135  79  1,549  685  44.2 

麻 酔 科 - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - -

感 染 症 - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - -

合　　計 12,487  7,298  12,894  7,448  13,028  7,012  13,986  7,303  13,087  7,282  13,131  7,373  13,124  7,489  12,513  7,496  12,657  7,757  12,940  7,939  12,029  7,435  13,483  8,243  155,359  90,075  58.0 

※高齢者医療：後期高齢者医療制度対象患者を含む70歳以上の患者
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Ⅰ　

患
者
状
況

高
齢
者
医
療
患
者
数

（単位：人、％）
月別

科別

４ ５ ６ ７ ８ ９ 10 11 12 １ ２ ３ 合　　　計

患者数
高齢者
医　療
患者数

患者数
高齢者
医　療
患者数

患者数
高齢者
医　療
患者数

患者数
高齢者
医　療
患者数

患者数
高齢者
医　療
患者数

患者数
高齢者
医　療
患者数

患者数
高齢者
医　療
患者数

患者数
高齢者
医　療
患者数

患者数
高齢者
医　療
患者数

患者数
高齢者
医　療
患者数

患者数
高齢者
医　療
患者数

患者数
高齢者
医　療
患者数

患　者　数
高齢者
医　療
患者数

全患者に
占める割合

内 科 3,568  1,439  3,548  1,434  3,995  1,585  4,245  1,471  4,663  1,559  3,939  1,542  3,768  1,509  3,677  1,461  3,863  1,552  3,676  1,467  3,440  1,361  3,986  1,604  46,368  17,984  38.8 

神 経 内 科 528  193  605  214  675  237  665  224  724  231  661  225  647  211  617  224  606  218  566  229  623  217  645  199  7,562  2,622  34.7 

消化器内科 3,262  1,359  3,118  1,264  3,600  1,557  3,348  1,328  3,285  1,331  3,266  1,233  3,341  1,332  3,404  1,404  3,203  1,415  2,949  1,099  2,971  1,189  3,522  1,471  39,269  15,982  40.7 

循環器内科 1,358  623  1,272  612  1,399  658  1,216  542  1,303  628  1,321  596  1,335  608  1,331  628  1,297  603  1,212  539  1,271  606  1,452  678  15,767  7,321  46.4 

精 神 科 51  15  60  21  68  24  59  21  40  15  46  27  57  30  59  24  54  24  49  25  52  26  61  34  656  286  43.6 

小 児 科 676  0  749  0  811  0  1,226  0  1,126  0  853  0  771  0  766 0  803 0  760 0  701 0  947 0  10,189 - -

外 科 2,454  1,214  2,565  1,148  2,893  1,313  2,495  1,181  2,735  1,252  2,725  1,279  2,655  1,280  2,599  1,198  2,699  1,280  2,474  1,161  2,394  1,147  2,861  1,299  31,549  14,752  46.8 

整 形 外 科 1,358  514  1,415  575  1,533  555  1,387  549  1,503  531  1,278  483  1,361  499  1,424  518  1,337  476  1,238  471  1,336  494  1,527  563  16,697  6,228  37.3 

脳神経外科 377  170  339  138  414  163  365  169  361  134  395  159  428  165  360  145  400  161  340  146  337  141  392  174  4,508  1,865  41.4 

心臓血管外科 451  208  436  215  566  254  367  163  558  265  468  245  416  194  509  262  452  207  369  173  398  197  440  234  5,430  2,617  48.2 

皮 膚 科 938  328  950  333  955  317  971  282  929  295  960  317  922  338  909  311  949  308  938  308  998  301  1,216  424  11,635  3,862  33.2 

泌 尿 器 科 1,203  603  1,251  605  1,414  641  1,308  666  1,439  697  1,265  649  1,311  680  1,393  684  1,382  683  1,173  570  1,313  657  1,502  730  15,954  7,865  49.3 

産 婦 人 科 1,578  153  1,779  202  1,925  194  1,759  156  1,833  136  1,877  177  1,776  171  1,725  168  1,790  158  1,661  150  1,624  137  1,975  167  21,302  1,969  9.2 

眼 科 428  240  377  192  434  218  429  192  378  180  433  251  413  203  413  215  434  228  385  200  383  189  496  281  5,003  2,589  51.8 

耳鼻いんこう科 812  234  723  211  799  237  803  228  802  202  751  235  762  205  811  212  822  216  761  206  811  217  881  255  9,538  2,658  27.9 

リハビリテーション科 433  178  464  183  470  226  377  211  374  143  309  108  338  128  380  162  346  125  307  133  316  129  380  127  4,494  1,853  41.2 

放射線診断科・治療科 404  205  372  226  501  272  372  159  368  92  288  146  329  144  389  158  380  170  292  116  434  197  489  193  4,618  2,078  45.0 

救 急 科 1,000  368  1,154  442  1,044  410  1,693  481  1,425  362  992  354  976  410  894  313  1,089  397  1,191  423  875  272  935  356  13,268  4,588  34.6 

歯科・歯科口腔外科 906  370  852  357  959  388  872  376  971  368  870  370  878  401  887  400  898  368  812  332  828  344  986  364  10,719  4,438  41.4 

麻 酔 科 19  2  31  0  37  2  35  7  36  7  40  5  31  4  42  3  35  3  38  2  34  2  32  4  410  41  10.0 

合　　計 21,804  8,416  22,060  8,372  24,492  9,251  23,992  8,406  24,853  8,428  22,737  8,401  22,515  8,512  22,589  8,490  22,839  8,592  21,191  7,750  21,139  7,823  24,725  9,157  274,936  101,598  37.0 

（単位：人、％）
月別

科別

４ ５ ６ ７ ８ ９ 10 11 12 １ ２ ３ 合　　　　計

患者数
高齢者
医　療
患者数

患者数
高齢者
医　療
患者数

患者数
高齢者
医　療
患者数

患者数
高齢者
医　療
患者数

患者数
高齢者
医　療
患者数

患者数
高齢者
医　療
患者数

患者数
高齢者
医　療
患者数

患者数
高齢者
医　療
患者数

患者数
高齢者
医　療
患者数

患者数
高齢者
医　療
患者数

患者数
高齢者
医　療
患者数

患者数
高齢者
医　療
患者数

患　者　数
高齢者
医　療
患者数

全患者に
占める割合

内 科 2,764  1,865  3,059  2,112  2,791  1,886  3,482  2,235  3,595  2,487  3,155  2,119  2,839  2,085  2,585  1,968  2,694  2,044  3,147  2,360  2,882  2,031  2,963  2,041  35,956  25,233  70.2 

神 経 内 科 1,026  736  849  518  812  457  960  512  947  605  1,035  618  824  529  879  617  868  630  871  637  944  696  950  669  10,965  7,224  65.9 

消化器内科 1,952  1,444  2,006  1,406  2,072  1,310  1,881  1,164  1,646  935  2,098  1,356  2,265  1,432  2,005  1,383  2,089  1,442  2,219  1,521  1,913  1,311  2,105  1,480  24,251  16,184  66.7 

循環器内科 861  636  818  544  707  468  614  459  562  457  690  470  920  696  895  680  796  605  1,003  836  734  573  966  816  9,566  7,240  75.7 

小 児 科 470  0 616  0 803  0 1,083  0 744  0 719  0 731  0 686  0 718  0 730  0 664  0 669  0 8,633  - -

外 科 1,495  807  1,648  932  1,560  1,042  1,566  956  1,473  914  1,658  1,017  1,660  1,001  1,536  837  1,226  744  1,426  751  1,245  890  1,533  965  18,026  10,856  60.2 

整 形 外 科 985  576  961  555  1,044  522  1,003  552  967  586  878  594  805  457  938  575  1,052  753  748  478  960  689  1,022  622  11,363  6,959  61.2 

脳神経外科 478  397  668  483  556  323  676  409  577  352  478  304  625  349  612  410  719  467  688  493  463  360  674  548  7,214  4,895  67.9 

心臓血管外科 168  93  101  76  164  109  137  83  147  97  182  136  193  149  165  143  130  121  101  84  169  127  187  161  1,844  1,379  74.8 

皮 膚 科 245  158  192  119  293  172  302  246  287  198  221  164  172  59  145  112  289  184  239  123  262  119  354  171  3,001  1,825  60.8 

泌 尿 器 科 539  377  536  420  533  365  506  338  655  418  568  369  561  403  601  465  685  532  522  420  546  398  638  443  6,890  4,948  71.8 

産 婦 人 科 1,028  113  984  134  1,167  152  1,300  146  1,023  71  1,069  80  1,065  90  1,008  87  992  92  839  87  798  64  878  91  12,151  1,207  9.9 

眼 科 49  40  50  38  73  52  61  41  24  13  45  35  68  56  68  51  40  34  55  48  67  36  67  48  667  492  73.8 

耳鼻いんこう科 328  35  281  76  311  105  219  66  295  80  225  70  263  92  266  100  262  83  232  46  259  86  342  109  3,283  948  28.9 

リハビリテーション科 0  0  0  0  0  0  0  0  0  0  0  0  0  0  0  0  0  0  0  0  0  0  0  0  0  0  0.0 

救 急 科 - - - - - - - - - - － - - - - - -

歯科口腔外科 99  21  125  35  142  49  196  96  145  69  110  41  133  91  124  68  97  26  120  55  123  55  135  79  1,549  685  44.2 

麻 酔 科 - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - -

感 染 症 - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - -

合　　計 12,487  7,298  12,894  7,448  13,028  7,012  13,986  7,303  13,087  7,282  13,131  7,373  13,124  7,489  12,513  7,496  12,657  7,757  12,940  7,939  12,029  7,435  13,483  8,243  155,359  90,075  58.0 

※高齢者医療：後期高齢者医療制度対象患者を含む70歳以上の患者
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業務概況
Ⅱ　病床利用状況

Ⅱ　病床利用状況

1.　科別患者利用状況
（単位：人、％）

区分
科別 病床数

稼　動
病床数

延入院
患者数

入　院
患者数

退　院
患者数

１日平均
病　床
利用率

平　　均
在院日数

病　床
回転数

内 科 75 27,375 35,956 2,322 2,257 98.5 131.3 14.7 30.5 
神 経 内 科 25 9,125 10,965 566 583 30.0 120.2 18.1 23.0 
消 化 器 内 科 60 21,900 24,251 2,264 2,234 66.4 110.7 9.8 37.5 
循 環 器 内 科 38 13,870 9,566 869 884 26.2 69.0 9.9 23.1 
小 児 科 44 16,060 8,633 1,340 1,206 23.7 53.8 5.8 28.9 
外 科 84 30,660 18,026 1,494 1,527 49.4 58.8 10.9 18.0 
整 形 外 科 45 16,425 11,363 763 766 31.1 69.2 13.9 17.0 
脳 神 経 外 科 18 6,570 7,214 428 415 19.8 109.8 16.1 23.4 
心 臓 血 管 外 科 8 2,920 1,844 316 317 5.1 63.2 4.8 39.6 
皮 膚 科 6 2,190 3,001 234 231 8.2 137.0 11.9 38.8 
泌 尿 器 科 27 9,855 6,890 1,034 1,035 18.9 69.9 5.7 38.3 
産 婦 人 科 61 22,265 12,151 1,341 1,354 33.3 54.6 8.0 22.1 
眼 科 22 8,030 667 307 307 1.8 8.3 1.2 14.0 
耳鼻いんこう科 13 4,745 3,283 481 486 9.0 69.2 5.8 37.2 
リハビリテーション科 50 18,250 0 0 0 0.0 0.0 0.0 0.0 
救 急 科 5 1,825 0 0 0 0.0 0.0 - 0.0 
歯 科 口 腔 外 科 3 1,095 1,549 263 259 4.2 141.5 4.9 87.0 
麻 酔 科 1 365 0 0 0 0.0 0.0 0.0 0.0 
（ 再 掲 ） Ｉ Ｃ Ｕ 5 1,825 (1680) (255) (33) (4.6) (92.1) (11.4) (28.8)
（ 再 掲 ） Ｈ Ｃ Ｕ 4 1,460 (633) (337) (45) (1.7) (43.4) (3.1) (47.8)

小　計 594 216,810 155,359 14,022 13,861 425.6 71.7 10.1 23.5 
人 間 ド ッ ク 5 1,825 - - - - - - -
感 染 症 14 5,110 0 0 0 0.0 0.0 0.0 0.0 

合　　計 613 223,745 155,359 14,022 13,861 425.6 69.4 10.1 22.7 

●ICU・HCU患者数は、再掲。

●病床利用率 ＝ 延入院患者数 （％）稼動病床数

●病床回転数 ＝（入院患者数＋退院患者数）÷２
病　床　数

2.　室別利用状況
（単位：人、％）

室別

区分

個　　　室 そ　　の　　他　　の　　病　　室 合　計

（594）
特Ａ 特Ｂ 個室 準個室 計 総Ａ 総Ｂ 総C GCU ICU CCU NICU SCU HCU 重症室等 計
(1) (7) (106) (48) (162) (8) (352) (3) (10) (5) (3) (6) (9) (4) (32) (432)

患 者 数 150 1,127 28,757 2,395 32,429 1,320 103,903 166 1,627 1,218 537 1,853 2,585 637 9,084 122,930 155,359 
一日平均 0.4 3.1 78.8 6.6 88.9 3.6 284.7 0.5 4.5 3.3 1.5 5.1 7.1 1.8 24.9 336.8 425.6 
利 用 率 41.1 44.1 74.3 13.7 54.8 45.2 80.9 15.2 44.6 66.7 49.0 84.6 78.7 43.6 77.8 78.0 71.7

※ 人間ドック（5床）、感染症（14床）を除く。
※ 令和5年1月より準個室運用開始
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Ⅲ　診療収入状況

1.　科別収益
（単位：円、％）

区分
科別

外 　来　 収　益 入 　院 　収　益 合　　　　　計
構成比 構成比 構成比

内 科 1,518,150,782 26.6 2,463,275,014 21.3 3,981,425,796 23.4 
神 経 内 科 107,876,434 1.9 665,081,115 5.8 772,957,549 4.5 
消 化 器 内 科 895,834,315 15.7 1,382,952,561 12.0 2,278,786,876 13.2 
循 環 器 内 科 162,643,593 2.8 756,919,509 6.6 919,563,102 5.3 
精 神 科 4,456,137 0.1 - - 4,456,137 0.0 
小 児 科 211,866,206 3.7 704,235,024 6.1 916,101,230 5.3 
外 科 1,167,776,170 20.5 1,607,051,513 14.0 2,774,827,683 16.1 
整 形 外 科 144,469,342 2.5 906,170,171 7.9 1,050,639,513 6.1 
脳 神 経 外 科 57,498,665 1.0 549,129,585 4.8 606,628,250 3.5 
心 臓 血 管 外 科 35,652,679 0.6 254,762,933 2.2 290,415,612 1.7 
皮 膚 科 146,306,653 2.6 171,816,018 1.5 318,122,671 1.9 
泌 尿 器 科 381,866,372 6.7 570,865,298 5.0 952,731,670 5.5 
産 婦 人 科 206,247,012 3.6 1,053,267,965 9.2 1,259,514,977 7.3 
眼 科 32,751,061 0.6 67,956,049 0.6 100,707,110 0.6 
耳鼻いんこう科 88,704,385 1.6 236,979,745 2.1 325,684,130 1.9 
リハビリテーション科 24,844,329 0.4 0 0.0 24,844,329 0.1 
放射線診断科・治療科 126,744,537 2.2 - - 126,744,537 0.7 
救 急 科 272,668,048 4.8 - - 272,668,048 1.6 
歯科・歯科口腔外科 121,196,368 2.1 100,514,519 0.9 221,710,887 1.3 
麻 酔 科 773,520 0.0 - - 773,520 0.0 

合　計 5,708,326,608 100.0 11,490,977,019 100.0 17,199,303,627 100.0 

感染症は内科・小児科に含む。
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2.　一人一日当たり収益

（1）科別一人一日当たり収益

（単位：円）

区分
科別

外　　　　　来 入　　　　　院
 高齢者医療患者（再掲） 高齢者医療患者（再掲）

内 科 32,741 48,197 68,508 71,370 
神 経 内 科 14,266 18,535 60,655 63,808 
消 化 器 内 科 22,813 26,521 57,027 58,077 
循 環 器 内 科 10,315 14,320 79,126 77,077 
精 神 科 6,793 10,779 - -
小 児 科 20,794 - 81,575 -
外 科 37,015 45,282 89,152 85,426 
整 形 外 科 8,652 10,488 79,747 75,938 
脳 神 経 外 科 12,755 16,460 76,120 80,306 
心 臓 血 管 外 科 6,566 9,926 138,158 155,833 
皮 膚 科 12,575 12,750 57,253 56,496 
泌 尿 器 科 23,935 36,138 82,854 80,128 
産 婦 人 科 9,682 15,230 86,682 85,684 
眼 科 6,546 8,116 101,883 115,722 
耳 鼻 い ん こ う 科 9,300 11,429 72,184 66,111 
リハビリテーション科 5,528 5,883 - -
放射線診断科・治療科 27,446 25,948 - -
救 急 科 20,551 21,159 - -
歯科・歯科口腔外科 11,307 10,964 63,178 57,140 
麻 酔 科 1,887 6,921 - -
感 染 症 - - - -

合　　計 20,762 28,178 73,964 73,110 

（注）感染症については各診療科に含まれる。

（2）過去５年間の一人一日当たりの収益

30,000
28,000
26,000
24,000
22,000
20,000
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62,000
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58,000
56,000
54,000
52,000
50,000
48,000
46,000
44,000
42,000
40,000

H30 R1 R2 R3 R4 年度

外来

外来
（高齢者医療患者）

入院

入院
（高齢者医療患者）

円
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（3）科別 一人一日当たり収益（５年間の推移）

　外　　来 （単位：円）
年度

科別 平成30年度 令和元年度 令和2年度 令和3年度 令和4年度

内 科 29,114 31,256 29,745 31,287 32,741
神 経 内 科 10,118 10,586 13,702 14,555 14,266
消 化 器 内 科 20,063 21,532 19,167 20,735 22,813
循 環 器 内 科 9,905 9,910 10,062 10,074 10,315
精 神 科 5,993 6,144 6,823 6,767 6,793
小 児 科 29,590 30,679 34,311 21,629 20,794
外 科 23,547 26,398 29,362 32,571 37,015
整 形 外 科 7,734 8,086 8,555 8,591 8,652
脳 神 経 外 科 15,909 14,630 14,000 12,187 12,755
心 臓 血 管 外 科 5,246 5,598 5,596 6,159 6,566
皮 膚 科 8,615 8,630 10,903 12,083 12,575
泌 尿 器 科 18,580 19,544 21,180 22,131 23,935
産 婦 人 科 7,900 9,022 9,155 10,280 9,682
眼 科 7,099 6,582 6,646 6,655 6,546
耳 鼻 い ん こ う 科 8,728 9,334 9,769 9,465 9,300
リハビリテーション科 6,056 5,799 5,214 5,207 5,528
放射線診断科・治療科 23,582 24,984 26,568 26,815 27,446
救 急 科 16,535 16,677 19,986 20,891 20,551
歯科・歯科口腔外科 9,310 9,352 11,371 10,064 11,307
麻 酔 科 2,401 2,450 1,982 1,457 1,887

合　　計 16,983 18,229 19,137 19,497 20,762
指　　数 125.7 119.4 113.1 117.9 122.3

外来の救急科は、各診療科に含む。
　入　　院 （単位：円）

年度
科別 平成30年度 令和元年度 令和2年度 令和3年度 令和4年度

内 科 50,826 52,562 59,889 66,296 68,508
神 経 内 科 47,156 45,994 56,742 60,973 60,655
消 化 器 内 科 46,671 50,524 55,171 53,461 57,027
循 環 器 内 科 68,726 75,134 73,893 76,737 79,126
小 児 科 71,559 74,789 84,019 81,806 81,575
外 科 85,085 86,534 90,531 86,769 89,152
整 形 外 科 56,413 61,337 74,561 74,752 79,747
脳 神 経 外 科 64,324 71,339 74,133 79,411 76,120
心 臓 血 管 外 科 100,665 121,091 137,107 116,775 138,158
皮 膚 科 49,621 47,730 62,582 53,178 57,253
泌 尿 器 科 64,281 69,642 70,393 75,990 82,854
産 婦 人 科 78,430 76,459 84,973 84,056 86,682
眼 科 85,619 87,546 93,429 94,914 101,883
耳 鼻 い ん こ う 科 60,328 65,788 68,045 68,027 72,184
リハビリテーション科 62,085 77,869 - - -
救 急 科 - - - - -
歯 科 口 腔 外 科 56,533 58,749 68,025 63,178 63,178
麻 酔 科 - - - - -
感 染 症 - - - - -

合　　計 61,322 64,541 70,119 71,786 73,964
指　　数 110.3 112.8 120.8 122.5 120.6
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3.　科別診療行為別収益

（1）外来収益

（2）入院収益

 （単位：円、％）

外
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
来

区別
科別 初　診　料 再　診　料 指　導　料 在　宅　料 投　薬　料 注　射　料 処　置　料 手　術　料 検　査　料 画像診断料 そ　の　他 合　　計

内 科 10,554,620 0.7 22,075,888 1.5 35,667,543 2.4 105,708,768 7.0 126,284,645 8.3 783,048,920 51.3 979,741 0.1 67,985,501 4.5 266,881,555 17.6 55,338,307 3.7 43,625,294 2.9 1,518,150,782 100.0 

神 経 内 科 1,937,780 1.8 3,690,605 3.4 3,588,999 3.3 1,125,923 1.0 122,811 0.1 43,605,473 40.5 10,034 0.0 0 0.0 22,009,088 20.4 27,143,757 25.2 4,641,964 4.3 107,876,434 100.0 

消 化 器 内 科 5,668,816 0.6 19,998,401 2.2 23,421,970 2.6 1,824,346 0.2 76,112,707 8.5 335,138,005 37.5 756,144 0.1 52,820,519 5.9 276,688,973 30.9 91,532,403 10.2 11,872,031 1.3 895,834,315 100.0 

循 環 器 内 科 2,778,084 1.7 7,743,981 4.8 3,466,011 2.1 4,898,524 3.0 293,267 0.2 406,701 0.3 13,220 0.0 9,898 0.0 88,141,945 54.1 46,269,389 28.5 8,622,573 5.3 162,643,593 100.0 

精 神 科 155,235 3.5 347,279 7.8 57,104 1.3 24,461 0.6 516 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 789,913 17.7 1,080,034 24.2 2,001,595 44.9 4,456,137 100.0 

小 児 科 11,899,111 5.6 6,372,787 3.0 15,050,816 7.1 45,188,845 21.3 1,376,551 0.7 70,377,179 33.1 323,535 0.2 136,191 0.1 44,052,489 20.8 4,984,109 2.4 12,104,593 5.7 211,866,206 100.0 

外 科 2,397,240 0.2 14,979,423 1.3 71,445,150 6.1 6,445,148 0.6 19,279 0.0 746,290,322 63.7 600,422 0.1 15,917,033 1.4 160,996,303 13.8 132,899,367 11.4 15,786,483 1.4 1,167,776,170 100.0 

整 形 外 科 4,650,736 3.2 9,243,103 6.4 786,438 0.5 1,094,775 0.8 708,341 0.5 12,081,348 8.4 2,063,570 1.4 20,974,883 14.5 31,874,825 22.1 52,549,935 36.4 8,441,388 5.8 144,469,342 100.0 

脳 神 経 外 科 891,943 1.6 2,241,367 3.9 910,331 1.6 4,351,887 7.6 49,837 0.1 3,962,584 6.9 3,166 0.0 31,024 0.1 3,955,217 6.9 39,394,538 68.3 1,706,771 3.0 57,498,665 100.0 

心臓血管外科 1,116,034 3.1 2,435,890 6.8 61,126 0.2 25,347 0.1 0 0.0 8,784 0.0 38,245 0.1 1,566,866 4.4 15,903,689 44.7 12,529,976 35.1 1,966,722 5.5 35,652,679 100.0 

皮 膚 科 3,298,829 2.3 6,556,865 4.5 2,385,408 1.6 1,480,509 1.0 43,876 0.0 57,369,621 39.3 2,535,957 1.7 7,761,564 5.3 53,991,789 36.9 2,635,232 1.8 8,247,003 5.6 146,306,653 100.0 

泌 尿 器 科 2,410,764 0.6 7,471,385 2.0 12,556,189 3.3 4,367,254 1.1 5,450 0.0 205,196,440 53.7 4,498,709 1.2 15,118,238 4.0 68,344,361 17.9 54,180,750 14.2 7,716,832 2.0 381,866,372 100.0 

産 婦 人 科 2,165,029 1.1 7,665,139 3.7 7,206,503 3.5 805,493 0.4 28,727 0.0 29,575,739 14.3 2,451,053 1.2 1,177,041 0.6 89,404,877 43.3 13,615,021 6.6 52,152,390 25.3 206,247,012 100.0 

眼 科 992,972 3.0 2,553,355 7.8 88,894 0.3 0 0.0 39,187 0.1 28,662 0.1 10,379 0.0 2,262,164 6.9 23,856,209 72.9 274,903 0.8 2,644,336 8.1 32,751,061 100.0 

耳鼻いんこう科 3,910,937 4.4 5,029,337 5.7 579,282 0.7 1,061,636 1.2 34,277 0.0 1,159,425 1.3 656,776 0.7 3,222,349 3.6 51,894,657 58.5 15,414,867 17.4 5,740,842 6.5 88,704,385 100.0 

リハビリテーション科 0 0.0 3,126,791 12.6 437,770 1.8 3,186 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 42,910 0.2 2,230 0.0 21,231,442 85.4 24,844,329 100.0 

放射線診断科・治療科 1,304,007 1.0 2,958,034 2.3 3,505,691 2.8 6,107 0.0 0 0.0 0 0.0 2,972 0.0 0 0.0 58,296 0.1 15,832,971 12.5 103,076,459 81.3 126,744,537 100.0 

救 急 科 40,853,661 15.0 9,048,155 3.3 28,122,243 10.3 256,621 0.1 6,265,230 2.3 6,318,613 2.3 3,012,679 1.1 8,887,671 3.3 78,203,757 28.7 70,344,214 25.8 21,355,204 7.8 272,668,048 100.0 

歯科・歯科口腔外科 9,457,310 7.8 5,657,964 4.7 14,243,309 11.8 0 0.0 140,739 0.1 14,603,589 12.1 4,309,804 3.6 22,518,956 18.6 14,900,739 12.3 26,977,578 22.1 8,386,380 6.9 121,196,368 100.0 

麻 酔 科 356 0.1 53,705 6.9 147,046 19.0 1,161 0.2 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 571,252 73.8 773,520 100.0 

小　　計 106,443,464 1.9 139,249,454 2.4 223,727,823 3.9 178,669,991 3.1 211,525,440 3.7 2,309,171,405 40.5 22,266,406 0.4 220,389,898 3.9 1,291,991,592 22.6 662,999,581 11.6 341,891,554 6.0 5,708,326,608 100.0 

救急科は、最終診療科に含む。

 （単位：円、％）

入
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
院

区別
科別 基　本　料 投　薬　料 注　射　料 処　置　料 手　術　料 検　査　料 画像診断料 食事療養費 その他 合　　　計

内 科 2,041,443,829 82.8 25,923,204 1.1 133,475,115 5.4 38,325,147 1.6 78,750,966 3.2 44,987,255 1.8 7,148,782 0.3 57,595,123 2.3 35,625,593 1.5 2,463,275,014 100.0 

神 経 内 科 566,767,644 85.2 4,214,669 0.6 7,704,514 1.2 2,013,280 0.3 45,439,715 6.8 6,387,334 1.0 4,242,025 0.6 18,966,630 2.9 9,345,304 1.4 665,081,115 100.0 

消 化 器 内 科 996,727,775 72.0 15,585,282 1.1 47,731,575 3.5 1,244,000 0.1 236,586,178 17.1 36,581,733 2.7 4,844,194 0.4 29,392,880 2.1 14,258,944 1.0 1,382,952,561 100.0 

循 環 器 内 科 462,413,669 61.0 9,716,709 1.3 3,136,414 0.4 1,184,092 0.2 236,210,037 31.2 18,816,005 2.5 703,793 0.1 14,931,183 2.0 9,807,607 1.3 756,919,509 100.0 

精 神 科 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 

小 児 科 641,528,058 91.0 2,837,429 0.4 11,985,966 1.7 3,483,341 0.5 5,005,170 0.7 11,088,763 1.6 1,352,053 0.2 11,000,727 1.6 15,953,517 2.3 704,235,024 100.0 

外 科 802,886,479 50.0 4,754,720 0.3 19,043,702 1.2 3,621,023 0.2 718,557,903 44.7 19,895,088 1.2 3,004,320 0.2 20,486,536 1.3 14,801,742 0.9 1,607,051,513 100.0 

整 形 外 科 405,751,659 44.7 726,957 0.1 7,335,436 0.8 1,046,350 0.1 457,144,849 50.5 5,633,308 0.6 1,532,582 0.2 19,327,454 2.1 7,671,576 0.9 906,170,171 100.0 

脳 神 経 外 科 347,803,685 63.3 874,084 0.2 5,071,051 0.9 658,424 0.1 166,135,782 30.3 3,765,781 0.7 7,390,407 1.4 11,740,888 2.1 5,689,483 1.0 549,129,585 100.0 

心臓血管外科 80,234,900 31.5 474,438 0.2 127,976 0.1 364,149 0.1 163,971,668 64.4 4,642,895 1.8 1,016,507 0.4 2,355,221 0.9 1,575,179 0.6 254,762,933 100.0 

皮 膚 科 120,602,351 70.3 850,216 0.5 5,285,900 3.1 640,683 0.4 32,024,304 18.6 4,886,506 2.8 387,565 0.2 5,201,805 3.0 1,936,688 1.1 171,816,018 100.0 

泌 尿 器 科 284,763,553 49.9 1,183,569 0.2 10,058,000 1.8 124,174 0.0 245,684,676 43.0 13,159,906 2.3 532,700 0.1 9,230,953 1.6 6,127,767 1.1 570,865,298 100.0 

産 婦 人 科 550,525,990 52.2 4,350,682 0.4 3,644,192 0.4 1,546,291 0.2 245,156,646 23.3 20,341,585 1.9 265,279 0.0 19,277,504 1.8 208,159,796 19.8 1,053,267,965 100.0 

眼 科 24,458,488 36.0 31,320 0.1 0 0.0 447 0.0 41,504,959 61.0 214,172 0.3 0 0.0 691,829 1.0 1,054,834 1.6 67,956,049 100.0 

耳鼻いんこう科 136,954,061 57.7 706,192 0.3 1,143,062 0.5 280,888 0.1 84,075,366 35.5 5,641,195 2.4 271,418 0.1 4,154,226 1.8 3,753,337 1.6 236,979,745 100.0 

リハビリテーション科 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 100.0 

救 急 科 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 

歯科口腔外科 52,970,976 52.8 735,882 0.7 3,844,722 3.8 1,084,995 1.1 32,869,644 32.7 3,590,916 3.6 1,232,065 1.2 1,831,963 1.8 2,353,356 2.3 100,514,519 100.0 

麻 酔 科 － - － - － - － - － - － - － - － - － - - -

合　　計 7,515,833,117 65.4 72,965,353 0.6 259,587,625 2.3 55,617,284 0.5 2,789,117,863 24.3 199,632,442 1.7 33,923,690 0.3 226,184,922 2.0 338,114,723 2.9 11,490,977,019 100.0 

感染症は、内科・小児科に含む。
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 （単位：円、％）

外
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
来

区別
科別 初　診　料 再　診　料 指　導　料 在　宅　料 投　薬　料 注　射　料 処　置　料 手　術　料 検　査　料 画像診断料 そ　の　他 合　　計

内 科 10,554,620 0.7 22,075,888 1.5 35,667,543 2.4 105,708,768 7.0 126,284,645 8.3 783,048,920 51.3 979,741 0.1 67,985,501 4.5 266,881,555 17.6 55,338,307 3.7 43,625,294 2.9 1,518,150,782 100.0 

神 経 内 科 1,937,780 1.8 3,690,605 3.4 3,588,999 3.3 1,125,923 1.0 122,811 0.1 43,605,473 40.5 10,034 0.0 0 0.0 22,009,088 20.4 27,143,757 25.2 4,641,964 4.3 107,876,434 100.0 

消 化 器 内 科 5,668,816 0.6 19,998,401 2.2 23,421,970 2.6 1,824,346 0.2 76,112,707 8.5 335,138,005 37.5 756,144 0.1 52,820,519 5.9 276,688,973 30.9 91,532,403 10.2 11,872,031 1.3 895,834,315 100.0 

循 環 器 内 科 2,778,084 1.7 7,743,981 4.8 3,466,011 2.1 4,898,524 3.0 293,267 0.2 406,701 0.3 13,220 0.0 9,898 0.0 88,141,945 54.1 46,269,389 28.5 8,622,573 5.3 162,643,593 100.0 

精 神 科 155,235 3.5 347,279 7.8 57,104 1.3 24,461 0.6 516 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 789,913 17.7 1,080,034 24.2 2,001,595 44.9 4,456,137 100.0 

小 児 科 11,899,111 5.6 6,372,787 3.0 15,050,816 7.1 45,188,845 21.3 1,376,551 0.7 70,377,179 33.1 323,535 0.2 136,191 0.1 44,052,489 20.8 4,984,109 2.4 12,104,593 5.7 211,866,206 100.0 

外 科 2,397,240 0.2 14,979,423 1.3 71,445,150 6.1 6,445,148 0.6 19,279 0.0 746,290,322 63.7 600,422 0.1 15,917,033 1.4 160,996,303 13.8 132,899,367 11.4 15,786,483 1.4 1,167,776,170 100.0 

整 形 外 科 4,650,736 3.2 9,243,103 6.4 786,438 0.5 1,094,775 0.8 708,341 0.5 12,081,348 8.4 2,063,570 1.4 20,974,883 14.5 31,874,825 22.1 52,549,935 36.4 8,441,388 5.8 144,469,342 100.0 

脳 神 経 外 科 891,943 1.6 2,241,367 3.9 910,331 1.6 4,351,887 7.6 49,837 0.1 3,962,584 6.9 3,166 0.0 31,024 0.1 3,955,217 6.9 39,394,538 68.3 1,706,771 3.0 57,498,665 100.0 

心臓血管外科 1,116,034 3.1 2,435,890 6.8 61,126 0.2 25,347 0.1 0 0.0 8,784 0.0 38,245 0.1 1,566,866 4.4 15,903,689 44.7 12,529,976 35.1 1,966,722 5.5 35,652,679 100.0 

皮 膚 科 3,298,829 2.3 6,556,865 4.5 2,385,408 1.6 1,480,509 1.0 43,876 0.0 57,369,621 39.3 2,535,957 1.7 7,761,564 5.3 53,991,789 36.9 2,635,232 1.8 8,247,003 5.6 146,306,653 100.0 

泌 尿 器 科 2,410,764 0.6 7,471,385 2.0 12,556,189 3.3 4,367,254 1.1 5,450 0.0 205,196,440 53.7 4,498,709 1.2 15,118,238 4.0 68,344,361 17.9 54,180,750 14.2 7,716,832 2.0 381,866,372 100.0 

産 婦 人 科 2,165,029 1.1 7,665,139 3.7 7,206,503 3.5 805,493 0.4 28,727 0.0 29,575,739 14.3 2,451,053 1.2 1,177,041 0.6 89,404,877 43.3 13,615,021 6.6 52,152,390 25.3 206,247,012 100.0 

眼 科 992,972 3.0 2,553,355 7.8 88,894 0.3 0 0.0 39,187 0.1 28,662 0.1 10,379 0.0 2,262,164 6.9 23,856,209 72.9 274,903 0.8 2,644,336 8.1 32,751,061 100.0 

耳鼻いんこう科 3,910,937 4.4 5,029,337 5.7 579,282 0.7 1,061,636 1.2 34,277 0.0 1,159,425 1.3 656,776 0.7 3,222,349 3.6 51,894,657 58.5 15,414,867 17.4 5,740,842 6.5 88,704,385 100.0 

リハビリテーション科 0 0.0 3,126,791 12.6 437,770 1.8 3,186 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 42,910 0.2 2,230 0.0 21,231,442 85.4 24,844,329 100.0 

放射線診断科・治療科 1,304,007 1.0 2,958,034 2.3 3,505,691 2.8 6,107 0.0 0 0.0 0 0.0 2,972 0.0 0 0.0 58,296 0.1 15,832,971 12.5 103,076,459 81.3 126,744,537 100.0 

救 急 科 40,853,661 15.0 9,048,155 3.3 28,122,243 10.3 256,621 0.1 6,265,230 2.3 6,318,613 2.3 3,012,679 1.1 8,887,671 3.3 78,203,757 28.7 70,344,214 25.8 21,355,204 7.8 272,668,048 100.0 

歯科・歯科口腔外科 9,457,310 7.8 5,657,964 4.7 14,243,309 11.8 0 0.0 140,739 0.1 14,603,589 12.1 4,309,804 3.6 22,518,956 18.6 14,900,739 12.3 26,977,578 22.1 8,386,380 6.9 121,196,368 100.0 

麻 酔 科 356 0.1 53,705 6.9 147,046 19.0 1,161 0.2 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 571,252 73.8 773,520 100.0 

小　　計 106,443,464 1.9 139,249,454 2.4 223,727,823 3.9 178,669,991 3.1 211,525,440 3.7 2,309,171,405 40.5 22,266,406 0.4 220,389,898 3.9 1,291,991,592 22.6 662,999,581 11.6 341,891,554 6.0 5,708,326,608 100.0 

救急科は、最終診療科に含む。

 （単位：円、％）

入
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
院

区別
科別 基　本　料 投　薬　料 注　射　料 処　置　料 手　術　料 検　査　料 画像診断料 食事療養費 その他 合　　　計

内 科 2,041,443,829 82.8 25,923,204 1.1 133,475,115 5.4 38,325,147 1.6 78,750,966 3.2 44,987,255 1.8 7,148,782 0.3 57,595,123 2.3 35,625,593 1.5 2,463,275,014 100.0 

神 経 内 科 566,767,644 85.2 4,214,669 0.6 7,704,514 1.2 2,013,280 0.3 45,439,715 6.8 6,387,334 1.0 4,242,025 0.6 18,966,630 2.9 9,345,304 1.4 665,081,115 100.0 

消 化 器 内 科 996,727,775 72.0 15,585,282 1.1 47,731,575 3.5 1,244,000 0.1 236,586,178 17.1 36,581,733 2.7 4,844,194 0.4 29,392,880 2.1 14,258,944 1.0 1,382,952,561 100.0 

循 環 器 内 科 462,413,669 61.0 9,716,709 1.3 3,136,414 0.4 1,184,092 0.2 236,210,037 31.2 18,816,005 2.5 703,793 0.1 14,931,183 2.0 9,807,607 1.3 756,919,509 100.0 

精 神 科 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 

小 児 科 641,528,058 91.0 2,837,429 0.4 11,985,966 1.7 3,483,341 0.5 5,005,170 0.7 11,088,763 1.6 1,352,053 0.2 11,000,727 1.6 15,953,517 2.3 704,235,024 100.0 

外 科 802,886,479 50.0 4,754,720 0.3 19,043,702 1.2 3,621,023 0.2 718,557,903 44.7 19,895,088 1.2 3,004,320 0.2 20,486,536 1.3 14,801,742 0.9 1,607,051,513 100.0 

整 形 外 科 405,751,659 44.7 726,957 0.1 7,335,436 0.8 1,046,350 0.1 457,144,849 50.5 5,633,308 0.6 1,532,582 0.2 19,327,454 2.1 7,671,576 0.9 906,170,171 100.0 

脳 神 経 外 科 347,803,685 63.3 874,084 0.2 5,071,051 0.9 658,424 0.1 166,135,782 30.3 3,765,781 0.7 7,390,407 1.4 11,740,888 2.1 5,689,483 1.0 549,129,585 100.0 

心臓血管外科 80,234,900 31.5 474,438 0.2 127,976 0.1 364,149 0.1 163,971,668 64.4 4,642,895 1.8 1,016,507 0.4 2,355,221 0.9 1,575,179 0.6 254,762,933 100.0 

皮 膚 科 120,602,351 70.3 850,216 0.5 5,285,900 3.1 640,683 0.4 32,024,304 18.6 4,886,506 2.8 387,565 0.2 5,201,805 3.0 1,936,688 1.1 171,816,018 100.0 

泌 尿 器 科 284,763,553 49.9 1,183,569 0.2 10,058,000 1.8 124,174 0.0 245,684,676 43.0 13,159,906 2.3 532,700 0.1 9,230,953 1.6 6,127,767 1.1 570,865,298 100.0 

産 婦 人 科 550,525,990 52.2 4,350,682 0.4 3,644,192 0.4 1,546,291 0.2 245,156,646 23.3 20,341,585 1.9 265,279 0.0 19,277,504 1.8 208,159,796 19.8 1,053,267,965 100.0 

眼 科 24,458,488 36.0 31,320 0.1 0 0.0 447 0.0 41,504,959 61.0 214,172 0.3 0 0.0 691,829 1.0 1,054,834 1.6 67,956,049 100.0 

耳鼻いんこう科 136,954,061 57.7 706,192 0.3 1,143,062 0.5 280,888 0.1 84,075,366 35.5 5,641,195 2.4 271,418 0.1 4,154,226 1.8 3,753,337 1.6 236,979,745 100.0 

リハビリテーション科 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 100.0 

救 急 科 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 

歯科口腔外科 52,970,976 52.8 735,882 0.7 3,844,722 3.8 1,084,995 1.1 32,869,644 32.7 3,590,916 3.6 1,232,065 1.2 1,831,963 1.8 2,353,356 2.3 100,514,519 100.0 

麻 酔 科 － - － - － - － - － - － - － - － - － - - -

合　　計 7,515,833,117 65.4 72,965,353 0.6 259,587,625 2.3 55,617,284 0.5 2,789,117,863 24.3 199,632,442 1.7 33,923,690 0.3 226,184,922 2.0 338,114,723 2.9 11,490,977,019 100.0 

感染症は、内科・小児科に含む。
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業務概況
Ⅳ　各種業務状況

Ⅳ　各種業務状況

1.　患者食調理状況

（1）月別患者食数

単位：食

区分
月別

常　食 軟　食 流動食 加算外
特別食

加　算
特別食

普　通
調　乳

治　療
調　乳 合　計 １　日

平　均 検　食

令和4年 4月 8,581 5,966 1,313 727 10,761 1,042 0 28,390 946 180
5月 8,905 6,018 1,737 841 10,656 1,019 0 29,176 941 186
6月 9,854 5,274 1,293 800 10,689 1,540 0 29,450 982 180
7月 10,519 6,180 1,341 685 11,942 1,706 0 32,373 1,044 186
8月 9,909 6,289 1,357 844 9,815 1,245 0 29,459 950 186
9月 9,385 6,111 1,483 1,053 10,304 1,727 0 30,063 1,002 180

10月 9,133 6,580 1,738 980 10,247 1,693 0 30,371 980 186
11月 8,716 6,129 1,460 713 9,975 1,372 0 28,365 946 180
12月 9,126 6,306 1,579 806 9,598 1,437 0 28,852 931 186

令和5年 1月 7,397 7,135 1,784 792 10,623 1,431 0 29,162 941 186
2月 8,336 6,205 1,062 682 9,420 1,341 0 27,046 966 168
3月 8,983 6,567 1,635 764 11,275 1,392 0 30,616 988 186

合　　計 108,844 74,760 17,782 9,687 125,305 16,945 0 353,323 2,190
月 平 均 9,070 6,230 1,482 807 10,442 1,412 0 29,444 183
一日平均 298 205 49 27 343 46 0 968 6
一回平均 99 68 16 9 114 15 0 323 2

食種別比率（％） 30.8 21.2 5.0 2.7 35.5 4.8 0.0 100

（2）年度別調理数及び食材料費

単位：食

年度
区分

平成30年度 令和元年度 令和2年度 令和3年度 令和4年度

一 般 食
常 食 146,347 142,720 104,074 110,931 108,844
軟 食 93,574 88,816 67,403 69,232 74,760
流 動 食 18,093 15,961 15,612 13,316 17,782

特 別 食
加 算 外 9,468 7,672 7,485 8,936 9,687
加 算 152,618 143,641 112,852 118,799 125,305

調 乳
普 通 調 乳 18,089 17,793 13,009 17,247 16,945
治 療 調 乳 134 0 10 0 0

合　　　計 438,323 416,603 320,445 338,461 353,323
検 　 　 　 食 2,190 2,196 2,190 2,190 2,190
一 日 平 均 1,201 1,138 878 927 968
一 回 平 均 400 379 293 309 323
加 算 特 別 食 の 比 率（％） 34.8 34.5 35.2 35.1 35.5
食 数 の 指 数（％） 100.0 95.0 73.1 77.2 80.6
一 人 一 日 平 均 材 料 費（円） 1,018 999 1,075 980 1,014
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（3）月別加算特別食調理数

単位：食
区分

月別
肝 臓 食 糖 尿 食 腎 臓 食 心 高 食 潰 瘍 食 膵 臓 食 妊 娠

高血圧食 貧 血 食 腸 炎 食 治 療 乳 そ の 他 合計

4月 827 3,027 1,286 2,633 908 953 316 0 50 0 761 10,761
5月 799 3,450 1,076 2,614 709 948 226 0 48 0 786 10,656
6月 932 3,938 854 1,686 961 1,042 107 19 175 0 975 10,689
7月 857 4,220 1,400 2,366 740 914 231 17 146 0 1,051 11,942
8月 889 2,788 1,007 2,255 744 921 123 5 206 0 877 9,815
9月 942 3,311 1,029 2,405 744 724 154 21 285 0 689 10,304
10月 994 2,947 788 2,155 739 1,235 267 0 210 0 912 10,247
11月 620 3,039 750 2,473 929 927 147 0 154 0 936 9,975
12月 831 2,869 957 2,454 746 667 83 123 55 0 813 9,598
1月 956 3,223 889 2,608 755 687 213 50 120 0 1,122 10,623
2月 921 3,252 1,358 1,839 568 474 203 0 67 0 738 9,420
3月 668 3,700 1,356 2,911 578 794 100 0 0 0 1,168 11,275
合計 10,236 39,764 12,750 28,399 9,121 10,286 2,170 235 1,516 0 10,828 125,305

比率（％） 8.2 31.7 10.2 22.7 7.3 8.2 1.7 0.2 1.2 0 8.6 100

（4）個別栄養指導件数

単位：件

疾
病
名

区分

糖

尿

病

腎

臓

病

肝

臓

病

膵

臓

病

心

臓

病

高
血
圧
症

脂
質
異
常
症

高
尿
酸
血
症

胃
十
二
指
腸
潰
瘍

炎
症
性
腸
疾
患

糖
尿
病
腎
症

肥

満

胃

術

後

嚥
下
障
害

が

ん

そ

の

他

合　

計

外 来 283 83 27 0 46 13 21 0 0 6 38 36 90 0 13 14 670
入 院 454 208 60 2 270 53 66 0 5 4 52 1 61 2 21 9 1,268

合　計 737 291 87 2 316 66 87 0 5 10 90 37 151 2 34 23 1,938

（5）集団栄養指導状況　※新型コロナウイルス感染症感染拡大防止のための影響で糖尿病以外開催なし

区分
月

糖　　尿　　病 妊　　産　　婦 心　　臓　　病 腎　　臓　　病
延べ受講人数 開講日数（回）延べ受講人数 開講日数（回）延べ受講人数 開講日数（回）延べ受講人数 開講日数（回）

4月 13 4
5月 18 4
6月 13 4
7月 20 4
8月 9 4
9月 10 4
10月 9 4
11月 6 4
12月 5 2
1月 6 3
2月 9 4
3月 19 5

合　　計 137 46 0 0 0 0 0 0
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2.　糖尿病教室業務状況（医師・看護師・薬剤師・臨床検査技師・理学療法士・栄養士・臨床心理士による指導）

月 延受講人数（名） 開講日数（回）
4月 67 19
5月 80 20
6月 74 21
7月 77 19
8月 49 24
9月 46 17
10月 45 21
11月 42 21
12月 17 11
1月 25 15
2月 51 20
3月 85 21

合　　計 658 229

3.　慢性腎臓病教室業務状況　※新型コロナウイルス感染症感染拡大防止の影響で開催なし

月 延べ受講人数（名） 開講日数（回）
6月
9月
2月

合　　計 0 0

4.　栄養サポートチーム関連

月 栄養サポートチーム加算件数 歯科医師連携加算件数
4月 47 47
5月 29 29
6月 53 53
7月 24 24
8月 54 54
9月 51 51
10月 52 52
11月 45 45
12月 45 45
1月 36 36
2月 42 32
3月 48 48

合　　計 526 516



－ 303 －

Ⅳ　

各
種
業
務
状
況

糖
尿
病
教
室
業
務
状
況
／
慢
性
腎
臓
病
教
室
業
務
状
況
／
栄
養
サ
ポ
ー
ト
チ
ー
ム
関
連
／
分
娩
業
務
状
況
／
手
術
業
務
状
況

5.　分娩業務状況
（単位：件、％）

時間内 時間外 深　夜 休　日 合　計 月平均
初 産 177 101 49 33 360 30.0 
経 産 176 65 50 28 319 26.6 

合　　計 353 166 99 61 679 56.6 
一 日 平 均 1.5 0.6 0.3 0.8 1.9 -
前 年 度 件 数 332 175 120 57 684 -
前 年 度 一 日 平 均 1.4 0.6 0.3 0.8 1.9 -
対 前 年 度 比 106.3 94.9 82.5 107.0 99.3 -

6.　手術業務状況

（1）手術件数

（単位：件）

区　分

科　別
時 間 内 時 間 外 深　夜 合　計 月 平 均

外来手術
（再掲）うち　　　　　

全身麻酔件数

内 科 0 0 0 0 0 0.0 0 
消 化 器 内 科 9 0 0 9 8 0.8 0 
循 環 器 内 科 0 0 0 0 0 0.0 0 
小 児 科 0 0 0 0 0 0.0 0 
外 科 1,134 55 19 1,208 1,126 100.7 42 
整 形 外 科 970 19 0 989 557 82.4 221 
脳 神 経 外 科 155 19 5 179 91 14.9 0 
心 臓 血 管 外 科 221 4 0 225 69 18.8 35 
皮 膚 科 306 14 1 321 53 26.8 169 
泌 尿 器 科 522 5 1 528 294 44.0 0 
産 婦 人 科 534 28 43 605 262 50.4 0 
眼 科 307 0 0 307 0 25.6 0 
耳鼻いんこう科 403 2 2 407 302 33.9 70 
救 急 科 1 0 0 1 1 0.1 0 
歯科・歯科口腔外科 228 0 0 228 138 19.0 0 
麻 酔 科 3 0 0 3 1 0.3 0 

合　計 4,793 146 71 5,010 2,902 417.5 537 
月平均 399.4 12.2 5.9 417.5 241.8 - 44.8 
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7.　検査業務状況

部門別検査件数

検 査 部 門 令和4年度
一般検査 67,586 
血液検査 412,121 
生化学検査 2,327,461 
免疫血清 334,454 
微生物検査 65,142 
病理検査 25,158 
輸血検査 29,530 
製剤管理 19,799 
生理検査 46,746 
外部委託 73,018 

合　　計 3,401,015 

（2）外部委託検査

検 査 分 野 令和4年度
ウイルス検査 5,608 
感染症検査 1,992 
腫瘍関連検査 19,524 
生化学検査 10,001 
内分泌検査 10,102 
アレルギー検査 1,801 
自己免疫検査 1,023 
免疫血清検査 18,426 
細胞性免疫検査 1,846 
薬物検査 121 
血液検査 458 
一般検査 181 
微生物検査 157 
病理検査 178 
その他 1,600 

合　　計 73,018 

項目別検査件数
（1）一般検査

検 査 項 目 令和4年度
尿定性 44,582 
尿沈渣 21,318 
　機械値 (9,102)
　目視値 (12,216)
便潜血 952 
髄液一般 373 
穿刺液一般 361 

合　　計 67,586 

（3）血液検査

検 査 項 目 令和4年度
血算 132,156 
網赤血球数 7,598 
血液像 122,396 
　機械値 (85,959)
　目視値 (36,437)
赤沈 5,216 
血液比重 0 
血算その他 499 
血液像その他 474 
骨髄像 327 
　POX染色 326 
　Fe染色 197 
　Es染色 8 
NAPスコア 0 
偽性血小板 32 
便中好酸球 22 
BALF 22 
マラリア 1 
PT 47,366 
APTT 38,887 
Fib 15,721 
D-Dダイマー 35,118 
AT-Ⅲ 2,024 
SFMC 479 
PIC 344 
FDP 2,849 
血小板凝集能 49 
クロスミキシングテスト 10 

合　　計 412,421
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（4）生化学検査

検 査 項 目 令和4年度 検 査 項 目 令和4年度
AST 129,800 K 126,591 
ALT 129,719 Ca 85,195 
LDH 122,677 IP 23,768 
ALP 105,373 Mg 7,983 
r-GTP 102,774 Glu 85,100 
CK 94,194 Fe 7,482 
CK-MB 4,493 UIBC 6,011 
Ch-E 15,732 LDL-C 7,218 
TP 111,534 NH3 2,722 
Alb 120,785 血糖 16,188 
T-Bil 121,868 ﾍﾓｸﾞﾛﾋﾞﾝA1ｃ 23,433 
D-Bil 37,174 ｸﾞﾘｺｱﾙﾌﾞﾐﾝ 5,515 
Amy 64,121 血液ガス 14,399 
P-AMY 8,956 血清浸透圧 1,343 
BUN 129,535 ドレーン　生化学 8,120 
Crea 130,256 尿　生化学 35,275 
UA 85,664 髄液　生化学 227 
T-Cho 45,536 穿刺液　生化学 1,553 
TG 36,315 24H C-Cre 5 
HDL-C 27,779 ICG 98 
Na 126,588 糖負荷 527 
Cl 117,728 その他（i-STAT） 107 

合　　計 2,327,461 

（5）免疫血清

検 査 項 目 令和4年度 検 査 項 目 令和4年度
AFP 6,997 IgG,IgA,IgM 18,130 
CEA 19,227 C3 1,396 
CA19-9 14,815 C4 1,369 
CA125 3,533 β2MG 867 
CA15-3 2,818 U-β2MG 1,079 
PSA 3,612 ﾌﾟﾚALB 1,775 
F-PSA 131 ｺﾙﾁｿﾞｰﾙ 2,443 
HE4 571 TSH 11,264 
PIVKA-2 4,390 Free-T4 11,254 
ｼﾌﾗ21-1 1,816 Free-T3 2,963 
SCC 1,539 BNP 2,557 
sIL-2R 4,341 NT-proBNP 9,825 
HBs-Ag 11,498 HCG 276 
HBsAb 2,977 ﾌｪﾘﾁﾝ 9,612 
HBc-Ab 2,005 ﾌﾟﾛｶﾙｼﾄﾆﾝ 5,836 
HCV-Ab 10,074 ﾄﾛﾎﾟﾆﾝT 2,117 
HIV-agab 7,676 KL-6 2,392 
RPR定性 8,180 血中薬物濃度 998 
TPHA定性 8,186 COVID-19 Ag 13,119 
CRP 120,796 

合　　計 334,454  
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（6）微生物検査

検 査 項 目 令和4年度 検 査 項 目 令和4年度
一般細菌塗抹 9,486 Ｃ.difficile抗原定性 411 
一般細菌培養 19,462 エンドトキシン 261 
嫌気培養加算 9,477 β-d-グルカン 1,625 
一般細菌薬剤感受性 4,339 髄液直接抗原 78 
酵母様真菌薬剤感受性 38 クリプトコックス抗原定性(髄液) 74 
薬剤耐性菌検出 2,283 尿中レジオネラ抗原定性 597 
抗酸菌塗抹 1,702 尿中肺炎球菌抗原定性 604 
抗酸菌分離培養 1,678 インフルエンザウイルス抗原定性 2,237 
抗酸菌同定 68 RSウイルス抗原定性 446 
抗酸菌薬剤感受性 68 呼吸器アデノウイルス抗原定性 470 
結核菌群核酸検出 1,485 A群β溶連菌抗原定性 360 
MAC核酸検出 299 マイコプラズマ抗原定性（免疫クロマト法） 59 
クラミジア・トラコマティス核酸検出 386 百日咳菌核酸検出 0 
淋菌核酸検出 73 MRSAアクティブサーベイランス 2,081 
SARS-Cov-2核酸検出 4,725 公害検査 17 
ロタウイルス抗原定性 50 院内検査（無菌試験等） 69 
アデノウイルス抗原定性 59 真菌塗抹 2 
大腸菌O157抗原定性 48 墨汁染色 12 
大腸菌血清型別 6 赤痢アメーバー（栄養体）塗抹 2 
VT検出 5 

合　　計 65,142 

（7）病理検査

検 査 項 目 令和4年度 検 査 項 目 令和4年度
組織検査 8,774 特殊染色 142 
凍結切片 288 HER2/neu 190 
診断のみ 133 細胞診 6,305 
蛍光抗体法 0 病理解剖 14 
酵素抗体法 868 病理診断 8,444 

合　　計 25,158 
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（8）生理検査

検 査 項 目 令和4年度 検 査 項 目 令和4年度
心電図(安静時) 13,598 脳波 660 
マスター負荷心電図 129 終夜脳波 0 
ホルター心電図 462 筋電図(誘発電位含む) 645 
トレッドミル負荷心電図 143 新生児聴性脳幹反応 750 
心肺運動負荷試験(CPX) 1 簡易型睡眠ポリグラフィー 9 
携帯型発作時心電図 15 終夜パルスオキシメータ 6 
RR間隔解析 4 出血時間 1,357 
肺機能検査 3,747 尿素呼気試験 153 
呼気NO測定 178 PWV/ABI(血圧脈波検査) 1,955 
心エコー 5,312 下肢静脈機能検査(SVDモニター) 259 
腹部エコー 6,378 SPP(皮膚灌流圧)測定 74 
頚動脈エコー 1,400 RFA 96 
上・下肢血管・他超音波 2,654 術中モニタリング 14 
乳腺・甲状腺・その他体表エコー 2,429 聴力検査 1,785 
体表穿刺 99 健診センター業務 1,900 
胎児スクリーニング 534 

合　　計 46,746 

（9）輸血検査

検 査 項 目 令和4年度
ABO式血液型 9,433 
Rh式血液型 9,433 
直接クームス 212 
間接クームス 149 
抗体スクリーニング 7,022 
交差適合試験 3,154 
抗体同定 78 
Du試験 33 
その他 16 

合　　計 29,530 

（10）製剤管理

検 査 項 目 令和4年度
自己血預 117 
入庫製剤 4,858 
登録製剤 4,902 
出庫製剤 4,902 
使用製剤 4,734 
戻入製剤 157 
返品製剤 1 
廃棄製剤 128 

合　　計 19,799 
（産科Rh（－）未使用分、使用製剤に自己血は含まない）
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（11）血液製剤使用状況（令和4年度）

製剤名

科　名

赤血球(RCC) 濃厚血小板(PC) 新鮮凍結血漿(FFP) 自己血
その他

合計
(単位数)総単位数 総単位数 総単位数 総単位数

内 科 2,886 11,405 1,300 0 0 15,591 

神 経 内 科 34 135 208 0 0 377 

消 化 器 内 科 802 150 198 0 0 1,150 
循 環 器 内 科 154 80 2 0 0 236 
小 児 科 38 240 0 0 0 278 
外 科 572 1,285 370 0 0 2,227 
整 形 外 科 166 150 0 190 0 506 
脳 神 経 外 科 82 425 6 0 0 513 
心 臓 血 管 外 科 86 0 6 0 0 92 
泌 尿 器 科 272 155 10 0 0 437 
産 科 120 50 74 14 0 258 
婦 人 科 166 20 28 10 0 224 
救 急 科 206 65 2 0 0 273 
そ の 他 78 0 0 0 0 78 

総計(本数) 5,662 14,160 2,204 214 0 22,240 
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8.　放射線業務状況

（1）CT検査件数

項　目

科　別
合　計

頭頚部 胸　部 腹　部 脊　椎 四　肢 その他

単純 造影 合計 単純 造影 合計 単純 造影 合計 単純 造影 合計 単純 造影 合計 単純 造影 合計

内 科
外来 3,117 

4,304 
258 8 

435 
1,209 10 

1,409 
1,424 190 

2,428 
8 0 

11 
10 0 

17 
0 0 

4 
入院 1,187 163 6 173 17 633 181 3 0 7 0 4 0 

神経内科
外来 597 

1,681 
318 115 

1,131 
8 0 

20 
135 9 

516 
11 0 

13 
1 0 

1 
0 0 

0 
入院 1,084 619 79 11 1 282 90 2 0 0 0 0 0 

消化器内科
外来 4,840 

6,347 
99 0 

171 
71 0 

109 
2,804 1,863 

6,061 
2 0 

2 
1 0 

3 
0 0 

1 
入院 1,507 70 2 36 2 878 516 0 0 2 0 1 0 

循環器内科
外来 619 

818 
33 0 

54 
60 0 

86 
220 51 

397 
0 0 

1 
0 0 

0 
1 254 

280 
入院 199 20 1 23 3 94 32 1 0 0 0 1 24 

精 神 科
外来 17 

17 
9 0 

9 
2 0 

2 
5 1 

6 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

小 児 科
外来 169 

237 
96 3 

119 
6 0 

9 
29 32 

105 
0 0 

1 
2 1 

3 
0 0 

0 
入院 68 18 2 1 2 22 22 1 0 0 0 0 0 

外 科
外来 7,026 

7,652 
161 10 

204 
165 12 

200 
2,970 3,705 

7,244 
3 0 

3 
0 0 

0 
0 0 

1 
入院 626 33 0 23 0 404 165 0 0 0 0 1 0 

整形外科
外来 1,038 

1,392 
18 1 

24 
20 1 

23 
78 9 

112 
166 2 

269 
742 1 

964 
0 0 

0 
入院 354 5 0 2 0 22 3 101 0 221 0 0 0 

脳神経外科
外来 1,347 

2,782 
1,032 189 

2,410 
14 0 

42 
82 6 

301 
23 1 

29 
0 0 

0 
0 0 

0 
入院 1,435 1,124 65 27 1 194 19 5 0 0 0 0 0 

心臓血管外科
外来 791 

995 
3 0 

5 
9 0 

14 
606 165 

968 
0 0 

0 
3 2 

5 
0 3 

3 
入院 204 2 0 4 1 107 90 0 0 0 0 0 0 

皮 膚 科
外来 353 

399 
77 0 

84 
13 0 

14 
233 21 

285 
0 0 

0 
9 0 

16 
0 0 

0 
入院 46 7 0 1 0 25 6 0 0 5 2 0 0 

泌尿器科
外来 2,019 

2,172 
43 0 

61 
31 0 

34 
1,447 492 

2,071 
4 0 

4 
2 0 

2 
0 0 

0 
入院 153 18 0 2 1 107 25 0 0 0 0 0 0 

産婦人科
外来 539 

640 
4 0 

17 
0 0 

3 
197 338 

620 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
入院 101 13 0 1 2 47 38 0 0 0 0 0 0 

眼 科
外来 17 

17 
17 0 

17 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

耳鼻いんこう科
外来 829 

879 
588 165 

791 
17 0 

21 
44 13 

63 
0 0 

1 
2 0 

2 
0 0 

1 
入院 50 34 4 4 0 6 0 0 1 0 0 1 0 

リハビリテーション科
外来 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

放射線診断科
外来 366 

375 
13 0 

13 
1 0 

2 
312 39 

359 
0 0 

0 
1 0 

1 
0 0 

0 
入院 9 0 0 1 0 7 1 0 0 0 0 0 0 

放射線治療科
外来 4 

4 
0 0 

0 
0 0 

0 
3 1 

4 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

救 急 科
外来 4,064 

4,083 
1,404 9 

1,419 
231 2 

235 
2,017 301 

2,329 
37 0 

37 
63 0 

63 
0 0 

0 
入院 19 6 0 2 0 6 5 0 0 0 0 0 0 

歯 科
外来 5 

5 
4 1 

5 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

歯科口腔外科
外来 916 

961 
765 144 

952 
2 0 

2 
2 1 

5 
1 1 

2 
0 0 

0 
0 0 

0 
入院 45 34 9 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 

麻 酔 科
外来 21 

25 
7 0 

10 
1 0 

2 
9 2 

11 
2 0 

2 
0 0 

0 
0 0 

0 
入院 4 2 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

健診センター
外来 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

合　計
外来 28,694 

35,785 
4,949 645 

7,931 
1,860 25 

2,227 
12,617 7,239 

23,885 
257 4 

375 
836 4 

1,077 
1 257 

290
入院 7,091 2,168 169 312 30 2,835 1,194 113 1 235 2 8 24 
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（2）CT検査人数

項　目

科　別
合　計

頭頚部 胸　部 腹　部 脊　椎 四　肢 その他

単純 造影 合計 単純 造影 合計 単純 造影 合計 単純 造影 合計 単純 造影 合計 単純 造影 合計

内 科
外来 3,043 

4,117 
258 8 

434 
1,202 10 

1,392 
1,357 190 

2,259 
8 0 

11 
10 0 

17 
0 0 

4 
入院 1,074 162 6 163 17 531 181 3 0 7 0 4 0 

神経内科
外来 592 

1,634 
317 115 

1,128 
8 0 

19 
131 9 

473 
11 0 

13 
1 0 

1 
0 0 

0 
入院 1,042 617 79 10 1 243 90 2 0 0 0 0 0 

消化器内科
外来 3,350 

4,468 
99 0 

171 
71 0 

109 
1,314 1,863 

4,182 
2 0 

2 
1 0 

3 
0 0 

1 
入院 1,118 70 2 36 2 489 516 0 0 2 0 1 0 

循環器内科
外来 606 

795 
33 0 

54 
60 0 

86 
207 51 

374 
0 0 

1 
0 0 

0 
1 254 

280 
入院 189 20 1 23 3 84 32 1 0 0 0 1 24 

精 神 科
外来 17 

17 
9 0 

9 
2 0 

2 
5 1 

6 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

小 児 科
外来 167 

232 
96 3 

119 
6 0 

9 
27 32 

100 
0 0 

1 
2 1 

3 
0 0 

0 
入院 65 18 2 1 2 19 22 1 0 0 0 0 0 

外 科
外来 5,265 

5,793 
156 10 

199 
155 12 

190 
1,224 3,705 

5,400 
3 0 

3 
0 0 

0 
0 0 

1 
入院 528 33 0 23 0 306 165 0 0 0 0 1 0 

整形外科
外来 1,030 

1,383 
18 1 

24 
20 1 

23 
73 9 

106 
164 2 

267 
741 1 

963 
0 0 

0 
入院 353 5 0 2 0 21 3 101 0 221 0 0 0 

脳神経外科
外来 1,345 

2,769 
1,032 189 

2,410 
14 0 

42 
81 6 

289 
22 1 

28 
0 0 

0 
0 0 

0 
入院 1,424 1,124 65 27 1 183 19 5 0 0 0 0 0 

心臓血管外科
外来 653 

768 
3 0 

5 
9 0 

13 
470 165 

744 
0 0 

0 
1 2 

3 
0 3 

3 
入院 115 2 0 3 1 19 90 0 0 0 0 0 0 

皮 膚 科
外来 352 

394 
77 0 

84 
13 0 

14 
232 21 

282 
0 0 

0 
9 0 

14 
0 0 

0 
入院 42 7 0 1 0 23 6 0 0 3 2 0 0 

泌尿器科
外来 1,694 

1,829 
43 0 

61 
31 0 

34 
1,122 492 

1,728 
4 0 

4 
2 0 

2 
0 0 

0 
入院 135 18 0 2 1 89 25 0 0 0 0 0 0 

産婦人科
外来 456 

532 
4 0 

17 
0 0 

3 
114 338 

512 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
入院 76 13 0 1 2 22 38 0 0 0 0 0 0 

眼 科
外来 17 

17 
17 0 

17 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

耳鼻いんこう科
外来 685 

733 
451 165 

652 
17 0 

21 
37 13 

56 
0 0 

1 
2 0 

2 
0 0 

1 
入院 48 32 4 4 0 6 0 0 1 0 0 1 0 

リハビリテーション科
外来 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

放射線診断科
外来 338 

347 
13 0 

13 
1 0 

2 
284 39 

331 
0 0 

0 
1 0 

1 
0 0 

0 
入院 9 0 0 1 0 7 1 0 0 0 0 0 0 

放射線治療科
外来 3 

3 
0 0 

0 
0 0 

0 
2 1 

3 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

救 急 科
外来 3,987 

4,006 
1,404 9 

1,419 
231 2 

235 
1,940 301 

2,252 
37 0 

37 
63 0 

63 
0 0 

0 
入院 19 6 0 2 0 6 5 0 0 0 0 0 0 

歯 科
外来 4 

4 
3 1 

4 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

歯科口腔外科
外来 809 

849 
660 144 

842 
2 0 

2 
1 1 

4 
0 1 

1 
0 0 

0 
0 0 

0 
入院 40 29 9 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 

麻 酔 科
外来 21 

25 
7 0 

10 
1 0 

2 
9 2 

11 
2 0 

2 
0 0 

0 
0 0 

0 
入院 4 2 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

健診センター
外来 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

合　計
外来 24,434 

30,715 
4,700 645 

7,672 
1,843 25 

2,198 
8,630 7,239 

19,112 
253 4 

371 
833 4 

1,072 
1 257 

290
入院 6,281 2,158 169 300 30 2,049 1,194 113 1 233 2 8 24 
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（3）MRI検査件数

項　目

科　別
合　計

頭頚部 胸　部 腹　部 脊　椎 四　肢 その他

単純 造影 合計 単純 造影 合計 単純 造影 合計 単純 造影 合計 単純 造影 合計 単純 造影 合計

内 科
外来 105 

232 
49 16 

146 
2 0 

4 
20 1 

33 
15 2 

48 
0 0 

1 
0 0 

0 
入院 127 56 25 2 0 8 4 30 1 1 0 0 0 

神経内科
外来 1,083 

1,888 
980 8 

1,667 
0 0 

0 
1 0 

9 
90 4 

210 
0 0 

2 
0 0 

0 
入院 805 631 48 0 0 4 4 88 28 2 0 0 0 

消化器内科
外来 2,492 

2,847 
2 0 

9 
0 0 

2 
1,280 1,210 

2,832 
0 0 

4 
0 0 

0 
0 0 

0 
入院 355 5 2 1 1 173 169 4 0 0 0 0 0 

循環器内科
外来 7 

11 
6 1 

7 
0 0 

4 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
入院 4 0 0 2 2 0 0 0 0 0 0 0 0 

精 神 科
外来 10 

10 
10 0 

10 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

小 児 科
外来 70 

141 
57 2 

115 
0 0 

0 
2 1 

4 
6 0 

13 
2 0 

9 
0 0 

0 
入院 71 55 1 0 0 1 0 6 1 6 1 0 0 

外 科
外来 301 

338 
8 5 

16 
17 17 

34 
135 109 

274 
9 1 

14 
0 0 

0 
0 0 

0 
入院 37 2 1 0 0 16 14 4 0 0 0 0 0 

整形外科
外来 346 

378 
0 0 

1 
0 0 

0 
4 0 

5 
133 0 

151 
209 0 

221 
0 0 

0 
入院 32 1 0 0 0 1 0 17 1 12 0 0 0 

脳神経外科
外来 1,820 

2,185 
1,488 305 

2,143 
0 0 

0 
0 0 

0 
23 4 

42 
0 0 

0 
0 0 

0 
入院 365 274 76 0 0 0 0 11 4 0 0 0 0 

心臓血管外科
外来 4 

4 
1 0 

1 
0 0 

0 
1 0 

1 
0 0 

0 
2 0 

2 
0 0 

0 
入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

皮 膚 科
外来 24 

25 
6 0 

6 
0 0 

0 
15 0 

15 
0 0 

0 
3 0 

4 
0 0 

0 
入院 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 

泌尿器科
外来 76 

84 
1 1 

2 
0 0 

0 
62 11 

80 
1 0 

2 
0 0 

0 
0 0 

0 
入院 8 0 0 0 0 6 1 1 0 0 0 0 0 

産婦人科
外来 163 

209 
0 0 

0 
2 2 

4 
93 66 

205 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
入院 46 0 0 0 0 28 18 0 0 0 0 0 0 

眼 科
外来 1 

1 
1 0 

1 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

耳鼻いんこう科
外来 159 

178 
122 37 

178 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
入院 19 16 3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

リハビリテーション科
外来 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

放射線診断科
外来 120 

120 
53 0 

53 
1 1 

2 
37 13 

50 
11 0 

11 
4 0 

4 
0 0 

0 
入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

放射線治療科
外来 2 

2 
0 0 

0 
0 0 

0 
1 0 

1 
1 0 

1 
0 0 

0 
0 0 

0 
入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

救 急 科
外来 3 

3 
2 0 

2 
0 0 

0 
0 0 

0 
1 0 

1 
0 0 

0 
0 0 

0 
入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

歯 科
外来 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

歯科口腔外科
外来 43 

45 
31 12 

45 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
入院 2 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

麻 酔 科
外来 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

健診センター
外来 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

合　計
外来 6,829 

8,701 
2,817 387 

4,402 
22 20 

50 
1,651 1,411 

3,509 
290 11 

497 
220 0 

243 
0 0 

0 
入院 1,872 1,041 157 5 3 237 210 161 35 22 1 0 0 
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業務概況
Ⅳ　各種業務状況

（4）MRI検査人数

項　目

科　別
合　計

頭頚部 胸　部 腹　部 脊　椎 四　肢 その他

単純 造影 合計 単純 造影 合計 単純 造影 合計 単純 造影 合計 単純 造影 合計 単純 造影 合計

内 科
外来 86 

183 
33 16 

105 
2 0 

4 
19 1 

28 
13 2 

45 
0 0 

1 
0 0 

0 
入院 97 31 25 2 0 4 4 29 1 1 0 0 0 

神経内科
外来 1,071 

1,796 
972 8 

1,611 
0 0 

0 
1 0 

5 
86 4 

178 
0 0 

2 
0 0 

0 
入院 725 583 48 0 0 0 4 60 28 2 0 0 0 

消化器内科
外来 1,282 

1,465 
2 0 

7 
0 0 

1 
70 1,210 

1,453 
0 0 

4 
0 0 

0 
0 0 

0 
入院 183 3 2 0 1 4 169 4 0 0 0 0 0 

循環器内科
外来 6 

8 
5 1 

6 
0 0 

2 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
入院 2 0 0 0 2 0 0 0 0 0 0 0 0 

精 神 科
外来 10 

10 
10 0 

10 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

小 児 科
外来 67 

135 
55 2 

112 
0 0 

0 
1 1 

3 
6 0 

12 
2 0 

8 
0 0 

0 
入院 68 54 1 0 0 1 0 5 1 5 1 0 0 

外 科
外来 169 

191 
3 5 

10 
0 17 

17 
26 109 

151 
8 1 

13 
0 0 

0 
0 0 

0 
入院 22 1 1 0 0 2 14 4 0 0 0 0 0 

整形外科
外来 346 

377 
0 0 

1 
0 0 

0 
4 0 

5 
133 0 

150 
209 0 

221 
0 0 

0 
入院 31 1 0 0 0 1 0 16 1 12 0 0 0 

脳神経外科
外来 1,511 

1,796 
1,183 305 

1,762 
0 0 

0 
0 0 

0 
19 4 

34 
0 0 

0 
0 0 

0 
入院 285 198 76 0 0 0 0 7 4 0 0 0 0 

心臓血管外科
外来 4 

4 
1 0 

1 
0 0 

0 
1 0 

1 
0 0 

0 
2 0 

2 
0 0 

0 
入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

皮 膚 科
外来 24 

25 
6 0 

6 
0 0 

0 
15 0 

15 
0 0 

0 
3 0 

4 
0 0 

0 
入院 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 

泌尿器科
外来 64 

71 
0 1 

1 
0 0 

0 
51 11 

68 
1 0 

2 
0 0 

0 
0 0 

0 
入院 7 0 0 0 0 5 1 1 0 0 0 0 0 

産婦人科
外来 95 

123 
0 0 

0 
0 2 

2 
27 66 

121 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
入院 28 0 0 0 0 10 18 0 0 0 0 0 0 

眼 科
外来 1 

1 
1 0 

1 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

耳鼻いんこう科
外来 122 

138 
85 37 

138 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
入院 16 13 3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

リハビリテーション科
外来 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

放射線診断科
外来 106 

106 
53 0 

53 
0 1 

1 
24 13 

37 
11 0 

11 
4 0 

4 
0 0 

0 
入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

放射線治療科
外来 2 

2 
0 0 

0 
0 0 

0 
1 0 

1 
1 0 

1 
0 0 

0 
0 0 

0 
入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

救 急 科
外来 3 

3 
2 0 

2 
0 0 

0 
0 0 

0 
1 0 

1 
0 0 

0 
0 0 

0 
入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

歯 科
外来 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

歯科口腔外科
外来 31 

32 
19 12 

32 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
入院 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

麻 酔 科
外来 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

健診センター
外来 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
0 0 

0 
入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

合　計
外来 5,000 

6,466 
2,430 387 

3,858 
2 20 

27 
240 1,411 

1,888 
279 11 

451 
220 0 

242 
0 0 

0 
入院 1,466 884 157 2 3 27 210 126 35 21 1 0 0 
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種
業
務
状
況

放
射
線
業
務
状
況

（5）一般撮影　人数	 （6）歯科撮影　人数

依　頼　科 合　計 頭頚部 胸　部 腹　部 脊　椎 骨盤部 胸　郭 上　肢 下　肢 その他 合計 パノラマ デンタル 歯科断層

内 科
外来 7,720 

10,921 
10 7,450 77 26 6 29 57 65 0 0 

0 
0 0 0 

入院 3,201 5 3,034 55 26 14 10 14 43 0 0 0 0 0 

神経内科
外来 378 

568 
4 331 3 31 0 5 4 0 0 0 

0 
0 0 0 

入院 190 0 140 6 3 6 15 14 6 0 0 0 0 0 

消化器内科
外来 1,047 

2,526 
2 723 270 3 1 7 24 17 0 0 

0 
0 0 0 

入院 1,479 0 504 947 1 6 3 2 16 0 0 0 0 0 

循環器内科
外来 2,504 

3,950 
0 2,480 3 0 0 1 0 20 0 0 

0 
0 0 0 

入院 1,446 0 1,427 0 0 1 0 6 12 0 0 0 0 0 

精 神 科
外来 14 

14 
0 10 0 0 0 0 2 2 0 0 

0 
0 0 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

小 児 科
外来 1,587 

1,742 
23 1,148 279 43 10 2 68 14 0 0 

0 
0 0 0 

入院 155 8 69 26 15 4 2 19 12 0 0 0 0 0 

外 科
外来 4,417 

7,871 
6 3,502 741 20 13 37 65 33 0 0 

0 
0 0 0 

入院 3,454 0 1,916 1,527 4 5 0 0 2 0 0 0 0 0 

整形外科
外来 14,794 

16,992 
2 880 15 2,237 3,081 1,969 3,774 2,836 0 0 

0 
0 0 0 

入院 2,198 0 46 10 260 964 275 122 521 0 0 0 0 0 

脳神経外科
外来 531 

670 
27 451 46 0 3 1 3 0 0 0 

0 
0 0 0 

入院 139 7 86 26 3 2 6 3 6 0 0 0 0 0 

心臓血管外科
外来 459 

684 
0 344 108 5 0 0 0 2 0 0 

0 
0 0 0 

入院 225 0 133 88 2 0 1 0 1 0 0 0 0 0 

皮 膚 科
外来 666 

808 
1 345 45 3 3 0 46 223 0 0 

0 
0 0 0 

入院 142 1 48 2 0 0 0 6 85 0 0 0 0 0 

泌尿器科
外来 2,292 

2,631 
0 950 1,308 3 2 5 14 10 0 0 

0 
0 0 0 

入院 339 0 87 245 2 2 0 1 2 0 0 0 0 0 

産婦人科
外来 333 

442 
0 289 42 2 0 0 0 0 0 0 

0 
0 0 0 

入院 109 0 43 65 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 

眼 科
外来 1 

1 
0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 

0 
0 0 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

耳鼻いんこう科
外来 520 

546 
3 505 3 0 0 1 4 4 0 0 

0 
0 0 0 

入院 26 0 24 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

リハビリテーション科
外来 2 

2 
0 2 0 0 0 0 0 0 0 0 

0 
0 0 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

放射線診断科
外来 14 

30 
0 7 4 0 1 0 0 2 0 0 

0 
0 0 0 

入院 16 0 15 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

放射線治療科
外来 2 

2 
0 2 0 0 0 0 0 0 0 0 

0 
0 0 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

救 急 科
外来 3,436 

3,479 
28 1,968 257 75 94 190 401 423 0 0 

0 
0 0 0 

入院 43 0 39 3 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 

歯 科
外来 14 

18 
1 0 0 0 0 0 0 0 13 13 

17 
8 5 0 

入院 4 0 0 0 0 0 0 0 0 4 4 4 0 0 

歯科口腔外科
外来 3,629 

4,128 
335 217 2 0 0 0 0 0 3,075 3,075 

3,523 
2,228 847 0 

入院 499 33 17 1 0 0 0 0 0 448 448 380 68 0 

麻 酔 科
外来 23 

23 
0 11 5 0 1 0 2 4 0 0 

0 
0 0 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

健診センター
外来 0 

0 
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

0 
0 0 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

合　計
外来 44,383 

58,048 
442 21,616 3,208 2,448 3,215 2,247 4,464 3,655 3,088 3,088 

3,540 
2,236 852 0 

入院 13,665 54 7,628 3,004 316 1,005 312 188 706 452 452 384 68 0 



－ 314 －

業務概況
Ⅳ　各種業務状況

（7）病棟、OPE室撮影　人数	 （8）乳房撮影　人数

依　頼　科 合　計 胸部 腹部
整形
領域

その他
ＯＰ

胸腹部
ＯＰ
脊椎

ＯＰ
上肢

ＯＰ
下肢

ＯＰ
その他

合計 乳房 ドック 乳管 精検
フック

ワイヤー
標本

内 科
外来 50 

2,335 
50 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

0 
0 0 0 0 0 0 

入院 2,285 2,224 56 5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

神経内科
外来 4 

486 
4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

0 
0 0 0 0 0 0 

入院 482 477 4 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

消化器内科
外来 15 

746 
14 1 0 0 0 0 0 0 0 0 

0 
0 0 0 0 0 0 

入院 731 548 181 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

循環器内科
外来 374 

1,562 
374 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

0 
0 0 0 0 0 0 

入院 1,188 1,170 18 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

精 神 科
外来 1 

3 
1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

0 
0 0 0 0 0 0 

入院 2 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

小 児 科
外来 23 

942 
20 3 0 0 0 0 0 0 0 0 

0 
0 0 0 0 0 0 

入院 919 830 87 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

外 科
外来 45 

2,941 
10 1 0 0 11 0 0 0 23 1,260 

1,267 
1,248 0 0 11 0 1 

入院 2,896 920 653 0 0 1,296 0 0 3 24 7 7 0 0 0 0 0 

整形外科
外来 21 

999 
2 0 0 0 0 0 15 4 0 0 

0 
0 0 0 0 0 0 

入院 978 228 8 19 0 56 82 169 416 0 0 0 0 0 0 0 0 

脳神経外科
外来 13 

620 
13 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

0 
0 0 0 0 0 0 

入院 607 563 10 0 0 32 1 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 

心臓血管外科
外来 51 

433 
47 4 0 0 0 0 0 0 0 0 

0 
0 0 0 0 0 0 

入院 382 227 148 0 0 7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

皮 膚 科
外来 2 

86 
1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 

0 
0 0 0 0 0 0 

入院 84 66 5 0 0 5 0 0 8 0 0 0 0 0 0 0 0 

泌尿器科
外来 8 

845 
8 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

0 
0 0 0 0 0 0 

入院 837 303 181 0 0 353 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

産婦人科
外来 3 

659 
1 0 0 0 2 0 0 0 0 0 

0 
0 0 0 0 0 0 

入院 656 66 52 0 0 538 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

眼 科
外来 0 

0 
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

0 
0 0 0 0 0 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

耳鼻いんこう科
外来 6 

78 
6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

0 
0 0 0 0 0 0 

入院 72 69 0 0 0 3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

リハビリテーション科
外来 0 

0 
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

0 
0 0 0 0 0 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

放射線診断科
外来 0 

0 
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

0 
0 0 0 0 0 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

放射線治療科
外来 0 

0 
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

0 
0 0 0 0 0 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

救 急 科
外来 190 

215 
183 7 0 0 0 0 0 0 0 0 

0 
0 0 0 0 0 0 

入院 25 21 4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

歯 科
外来 0 

0 
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

0 
0 0 0 0 0 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

歯科口腔外科
外来 0 

32 
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

0 
0 0 0 0 0 0 

入院 32 9 0 0 0 21 0 0 0 2 0 0 0 0 0 0 0 

麻 酔 科
外来 4 

130 
2 0 0 0 2 0 0 0 0 0 

0 
0 0 0 0 0 0 

入院 126 116 5 0 0 2 0 3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

健診センター
外来 0 

0 
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

0 
0 0 0 0 0 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

合　計
外来 810 

13,112 
736 16 0 0 15 0 16 4 23 1,260 

1,267 
1,248 0 0 11 0 1 

入院 12,302 7,839 1,412 28 0 2,314 83 172 427 27 7 7 0 0 0 0 0 
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（9）ＴＶ検査　人数

依　頼　科 合　計
上　部
消化管

小腸 注腸
イレウス
チューブ

チューブ
造　　影

DIP
DJ

カテ
RP CG 腎瘻 ミエロ アルトロ ブロック

嚥下
造影

HSG インワギ IVR
その他
造　影

その他
処　置

内 科
外来 2 

9 
2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

入院 7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 7 

神経内科
外来 0 

8 
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

入院 8 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 8 

消化器内科
外来 19 

153 
2 0 0 4 4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 9 

入院 134 10 0 0 1 41 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 82 

循環器内科
外来 1 

6 
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 

入院 5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 4 

精 神 科
外来 0 

0 
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

小 児 科
外来 10 

44 
5 0 0 0 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 0 0 1 

入院 34 32 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 0 0 0 

外 科
外来 9 

196 
1 0 0 0 6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 

入院 187 72 0 4 0 48 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 0 61 

整形外科
外来 50 

56 
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 37 0 0 0 0 0 11 

入院 6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3 0 0 0 0 0 0 0 3 

脳神経外科
外来 3 

10 
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3 

入院 7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 7 

心臓血管外科
外来 0 

0 
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

皮 膚 科
外来 0 

0 
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

泌尿器科
外来 322 

489 
0 0 0 0 0 0 249 41 18 8 0 0 0 0 0 0 0 0 6 

入院 167 0 0 0 0 0 0 65 4 81 16 0 0 0 0 0 0 0 0 1 

産婦人科
外来 4 

4 
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 4 0 0 0 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

眼 科
外来 0 

0 
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

耳鼻いんこう科
外来 9 

11 
0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 8 0 0 0 0 0 

入院 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 0 0 0 0 0 

リハビリテーション科
外来 0 

0 
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

放射線診断科
外来 2 

2 
0 0 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

放射線治療科
外来 0 

0 
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

救 急 科
外来 4 

4 
0 0 0 0 2 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 

入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

歯 科
外来 0 

0 
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

歯科口腔外科
外来 0 

0 
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

麻 酔 科
外来 0 

2 
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

入院 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 

健診センター
外来 0 

0 
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

合　計
外来 435 

994 
10 0 2 5 14 0 250 41 18 8 0 2 37 8 4 2 0 0 34 

入院 559 114 0 4 1 89 0 65 4 81 16 3 0 0 2 0 2 3 0 175 
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（10）血管造影検査　人数

依　頼　科 合　計

造　　影 IVR（血管系） IVR（非血管系） PTA 心　　臓 CT室

その他
頭頚部 胸腹部 四肢 胸腹部 その他 胸腹部 その他 PTA

フォガ
ティー

造影 PCI
ペース

メーカー
その他 RFA

ド　レ
ナージ

生検

内 科
外来 3 

61 
0 0 0 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 

入院 58 0 0 0 28 0 4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 20 6 

神経内科
外来 27 

76 
27 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

入院 49 47 0 0 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

消化器内科
外来 6 

200 
0 0 0 2 0 4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

入院 194 0 28 0 82 0 80 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3 

循環器内科
外来 117 

668 
0 0 0 0 1 0 0 0 1 1 91 17 6 0 0 0 0 

入院 551 0 0 1 0 6 2 0 4 1 200 216 87 34 0 0 0 0 

精 神 科
外来 0 

0 
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

小 児 科
外来 1 

1 
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

外 科
外来 17 

173 
0 3 0 5 0 7 0 0 0 0 0 0 0 0 2 0 0 

入院 156 0 8 0 59 0 68 8 0 0 0 0 0 0 0 6 4 3 

整形外科
外来 0 

2 
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

入院 2 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 

脳神経外科
外来 49 

138 
49 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

入院 89 84 1 0 4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

心臓血管外科
外来 4 

155 
0 0 0 0 0 0 0 0 2 1 0 1 0 0 0 0 0 

入院 151 0 1 3 4 0 0 0 46 10 85 2 0 0 0 0 0 0 

皮 膚 科
外来 0 

1 
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

入院 1 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

泌尿器科
外来 0 

9 
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

入院 9 0 0 0 5 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3 0 

産婦人科
外来 1 

16 
0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

入院 15 0 1 0 8 0 4 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 

眼 科
外来 0 

0 
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

耳鼻いんこう科
外来 0 

2 
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

入院 2 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 

リハビリテーション科
外来 0 

0 
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

放射線診断科
外来 6 

113 
0 1 0 5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

入院 107 0 2 0 24 0 69 3 0 0 0 0 0 0 0 2 1 6 

放射線治療科
外来 0 

0 
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

救 急 科
外来 5 

5 
0 0 0 2 0 2 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

歯 科
外来 0 

0 
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

歯科口腔外科
外来 0 

1 
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

入院 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 

麻 酔 科
外来 0 

0 
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

健診センター
外来 0 

0 
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

合　計
外来 236 

1,621 
76 4 0 16 1 14 0 0 3 2 92 18 7 0 2 1 0 

入院 1,385 131 41 4 219 6 228 12 50 11 285 218 87 34 0 9 31 19 
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（11）骨塩定量　検査人数	 （12）放射線治療　人数

依　頼　科 合　計 腰椎のみ 腰椎＋大腿骨 腰椎＋大腿骨＋全身 腰椎＋大腿骨＋橈骨 小　児 術　前 人数 件数

内 科
外来 68 

69 
68 0 0 0 0 0 外来 入院 外来 入院

入院 1 1 0 0 0 0 0 内 科 301 658 302 662 

神経内科
外来 5 

5 
5 0 0 0 0 0 神経内科 0 0 0 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 消化器内科 0 0 0 0 

消化器内科
外来 19 

19 
19 0 0 0 0 0 循環器内科 0 0 0 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 精 神 科 0 0 0 0 

循環器内科
外来 1 

1 
1 0 0 0 0 0 小 児 科 0 0 0 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 外 科 1,606 55 2,165 55 

精 神 科
外来 0 

0 
0 0 0 0 0 0 整形外科 10 0 10 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 脳神経外科 60 159 60 159 

小 児 科
外来 4 

4 
4 0 0 0 0 0 心臓血管外科 0 0 0 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 皮 膚 科 115 1 115 1 

外 科
外来 137 

137 
137 0 0 0 0 0 泌尿器科 109 73 110 74 

入院 0 0 0 0 0 0 0 産 科 0 0 0 0 

整形外科
外来 208 

226 
208 0 0 0 0 0 婦 人 科 97 113 97 113 

入院 18 18 0 0 0 0 0 眼 科 0 0 0 0 

脳神経外科
外来 0 

0 
0 0 0 0 0 0 耳鼻いんこう科 10 0 10 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 リハビリテーション科 0 0 0 0 

心臓血管外科
外来 0 

0 
0 0 0 0 0 0 放射線診断科 0 0 0 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 救 急 科 0 0 0 0 

皮 膚 科
外来 2 

2 
2 0 0 0 0 0 歯 科 0 0 0 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 歯科口腔外科 0 0 0 0 

泌尿器科
外来 5 

5 
5 0 0 0 0 0 麻 酔 科 0 0 0 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 健診センター 0 0 0 0 

産婦人科
外来 13 

13 
13 0 0 0 0 0 地域医療紹介 1,426 0 2,147 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 病理診断科 0 0 0 0 

眼 科
外来 0 

0 
0 0 0 0 0 0 計 3,734 1,059 5,016 1,064 

入院 0 0 0 0 0 0 0 総計 4,793 6,080 

耳鼻いんこう科
外来 0 

0 
0 0 0 0 0 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 

リハビリテーション科
外来 0 

0 
0 0 0 0 0 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 

放射線診断科
外来 2 

2 
2 0 0 0 0 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 

放射線治療科
外来 0 

0 
0 0 0 0 0 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 

救 急 科
外来 0 

0 
0 0 0 0 0 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 

歯 科
外来 0 

0 
0 0 0 0 0 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 

歯科口腔外科
外来 0 

0 
0 0 0 0 0 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 

麻 酔 科
外来 0 

0 
0 0 0 0 0 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 

健診センター
外来 0 

0 
0 0 0 0 0 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 

合　計
外来 464 

483 
464 0 0 0 0 0 

入院 19 19 0 0 0 0 0 
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（13）RI検査　人数

依　頼　科 合計 骨シンチ ガリウム 心　筋 脳血流 その他 内容療法（ゾーフィゴ）

内 科
外来 19 

24 
3 2 0 0 14 0 

入院 5 1 2 0 0 2 0 

神経内科
外来 98 

118 
0 0 13 19 66 0 

入院 20 0 2 1 14 3 0 

消化器内科
外来 0 

0
0 0 0 0 0 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 

循環器内科
外来 285 

295 
0 0 285 0 0 0 

入院 10 0 1 8 0 1 0 

精 神 科
外来 12 

12 
0 0 6 3 3 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 

小 児 科
外来 0 

1 
0 0 0 0 0 0 

入院 1 0 1 0 0 0 0 

外 科
外来 6 

6 
6 0 0 0 0 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 

整形外科
外来 4 

4 
3 1 0 0 0 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 

脳神経外科
外来 11 

20 
1 0 0 5 5 0 

入院 9 0 0 0 9 0 0 

心臓血管外科
外来 0 

0
0 0 0 0 0 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 

皮 膚 科
外来 0 

1 
0 0 0 0 0 0 

入院 1 0 0 0 0 1 0 

泌尿器科
外来 266 

266 
256 0 0 0 10 34 

入院 0 0 0 0 0 0 0 

産婦人科
外来 0 

0
0 0 0 0 0 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 

眼 科
外来 0 

0
0 0 0 0 0 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 

耳鼻いんこう科
外来 2 

2 
0 0 0 0 2 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 

リハビリテーション科
外来 0 

0
0 0 0 0 0 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 

放射線診断科
外来 57 

57 
27 0 1 16 13 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 

放射線治療科
外来 0 

0
0 0 0 0 0 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 

救 急 科
外来 0 

0
0 0 0 0 0 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 

歯 科
外来 0 

0
0 0 0 0 0 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 

歯科口腔外科
外来 8 

9 
7 0 0 0 1 0 

入院 1 0 0 0 0 1 0 

麻 酔 科
外来 0 

0
0 0 0 0 0 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 

健診センター
外来 0 

0
0 0 0 0 0 0 

入院 0 0 0 0 0 0 0 

合　計
外来 768 

815 
303 3 305 43 114 34 

入院 47 1 6 9 23 8 0 
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9.　リハビリテーション業務状況

（1）理学療法

患者数（人）
単位数

心大血管リハ 脳血管リハ 廃用 運動器リハ 呼吸器リハ がんリハ

入　　　院 27,774 3 14,035 14,170 8,265 0 1,895

外　　　来 2,454 1,775 0 0 3,810 74 0

計 30,228 1,778 14,035 14,170 12,075 74 1,895

一日平均 124.4 7.3 57.8 58.3 49.7 0.3 7.8 

（2）作業療法

患者数（人）
単位数

心大血管リハ 脳血管リハ 廃用 運動器リハ 呼吸器リハ がんリハ

入　　　院 6,323 0 6,094 561 1,239 0 0

外　　　来 2,011 0 10 0 3,967 0 0

計 8,334 0 6,104 561 5,206 0 0

一日平均 34.3 0.0 25.1 2.3 21.4 0.0 0.0 

（3）言語聴覚療法

患者数（人）
単位数

心大血管リハ 脳血管リハ 廃用 運動器リハ 呼吸器リハ がんリハ

入　　　院 7,276 0 4,447 4,418 0 0 39

外　　　来 0 0 0 0 0 0 0

計 7,276 0 4,447 4,418 0 0 39

一日平均 29.9 0.0 18.3 18.2 0.0 0.0 0.2 
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10.　処方および調剤業務状況
（1）診療科別処方箋枚数

診療科名
外　　来 入　　院 院　　外 合　　計

処方枚数 構成比(%) 処方枚数 構成比(%) 処方枚数 構成比(%) 処方枚数 構成比(%)
内 科 5,005 35.8 21,337 25.8 21,502 25.4 47,844 26.3 
神 経 内 科 234 1.7 7,428 9.0 3,441 4.1 11,103 6.1 
消 化 器 内 科 707 5.0 11,289 13.7 9,510 11.2 21,506 11.8 
循 環 器 内 科 437 3.1 6,462 7.8 7,312 8.6 14,211 7.8 
精 神 科 19 0.1 2,307 2.8 548 0.6 2,874 1.6 
小 児 科 1,863 13.3 3,195 3.9 2,935 3.5 7,993 4.4 
外 科 560 4.0 8,729 10.6 9,506 11.2 18,795 10.4 
整 形 外 科 343 2.4 4,319 5.2 5,146 6.1 9,808 5.4 
脳 神 経 外 科 59 0.4 3,152 3.8 778 0.9 3,989 2.2 
心 臓 血 管 外 科 12 0.1 1,214 1.5 1,155 1.4 2,381 1.3 
皮 膚 科 223 1.6 2,151 2.6 5,792 6.8 8,166 4.5 
泌 尿 器 科 379 2.7 2,331 2.8 4,123 4.9 6,833 3.8 
産 科 42 0.3 3,680 4.5 1,287 1.5 5,009 2.8 
婦 人 科 18 0.1 1,982 2.4 2,840 3.3 4,840 2.7 
眼 科 8 0.1 485 0.6 2,359 2.8 2,852 1.6 
耳 鼻 い ん こ う 科 155 1.1 1,527 1.8 2,494 2.9 4,176 2.3 
リ ハ ビ リ テ ー シ ョ ン 科 0 0.0 8 0.0 25 0.0 33 0.0 
放 射 線 診 断 科 12 0.1 1 0.0 0 0.0 13 0.0 
放 射 線 治 療 科 0 0.0 0 0.0 355 0.4 355 0.2 
病 理 診 断 科 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 
救 急 科 3,915 28.0 52 0.1 19 0.0 3,986 2.2 
歯 科 0 0.0 6 0.0 9 0.0 15 0.0 
歯 科 口 腔 外 科 13 0.1 926 1.1 3,743 4.4 4,682 2.6 
麻 酔 科 6 0.0 32 0.0 9 0.0 47 0.0 
健 診 セ ン タ ー 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 

合　　計 14,010 100.0 82,613 100.0 84,888 100.0 181,511 100.0 
１日平均 57.7 226.3 349.3 633.3 

（2）診療科別処方件数

診療科名
外　　来 入　　院 院　　外 合　　計

処方件数 構成比(%) 処方件数 構成比(%) 処方件数 構成比(%) 処方件数 構成比(%)
内 科 10,422 44.4 38,447 27.3 70,352 32.2 119,221 31.1 
神 経 内 科 299 1.3 11,468 8.2 8,669 4.0 20,436 5.3 
消 化 器 内 科 981 4.2 19,708 14.0 24,348 11.2 45,037 11.8 
循 環 器 内 科 633 2.7 12,819 9.1 19,422 9.0 32,874 8.6 
精 神 科 26 0.1 2,614 1.9 1,542 0.7 4,182 1.1 
小 児 科 3,081 13.1 6,671 4.7 8,542 3.9 18,294 4.8 
外 科 765 3.3 12,744 9.1 25,639 11.8 39,148 10.2 
整 形 外 科 532 2.3 6,631 4.7 10,341 4.7 17,504 4.6 
脳 神 経 外 科 76 0.3 5,669 4.0 1,412 0.6 7,157 1.9 
心 臓 血 管 外 科 15 0.1 1,765 1.3 2,078 0.9 3,858 1.0 
皮 膚 科 347 1.5 3,536 2.5 15,755 7.2 19,638 5.1 
泌 尿 器 科 518 2.2 3,485 2.5 7,100 3.2 11,103 2.9 
産 科 52 0.2 5,494 3.9 1,625 0.7 7,171 1.9 
婦 人 科 24 0.1 3,384 2.4 4,469 2.0 7,877 2.1 
眼 科 16 0.1 1,920 1.4 4,447 2.0 6,383 1.7 
耳 鼻 い ん こ う 科 212 0.9 2,354 1.7 4,923 2.2 7,489 2.0 
リ ハ ビ リ テ ー シ ョ ン 科 0 0.0 11 0.0 25 0.0 36 0.0 
放 射 線 診 断 科 18 0.1 1 0.0 0 0.0 19 0.0 
放 射 線 治 療 科 0 0.0 0 0.0 421 0.2 421 0.1 
病 理 診 断 科 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 
救 急 科 5,406 23.0 83 0.1 41 0.0 5,530 1.4 
歯 科 0 0.0 8 0.0 17 0.0 25 0.0 
歯 科 口 腔 外 科 24 0.1 1,669 1.2 7,637 3.5 9,330 2.4 
麻 酔 科 9 0.0 42 0.0 28 0.0 79 0.0 
健 診 セ ン タ ー 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 

合　　計 23,456 100.0 140,523 100.0 218,833 100.0 382,812 100.0 
１日平均 96.5 385.0 900.5 1,382.0 
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（3）診療科別注射処方箋枚数

診療科名
外　　来 入　　院 合　　計

処方枚数 構成比(%) 処方枚数 構成比(%) 処方枚数 構成比(%)
内 科 5,317 30.4 35,832 24.3 41,149 25.1 
神 経 内 科 113 0.6 11,221 7.7 11,334 6.9 
消 化 器 内 科 1,823 10.4 28,319 19.3 30,142 18.4 
循 環 器 内 科 24 0.1 7,362 5.0 7,386 4.5 
精 神 科 0 0.0 132 0.1 132 0.1 
小 児 科 357 2.0 4,792 3.3 5,149 3.1 
外 科 5,378 30.8 23,843 16.3 29,221 17.8 
整 形 外 科 411 2.3 4,400 3.0 4,811 2.9 
脳 神 経 外 科 24 0.1 6,576 4.5 6,600 4.0 
心 臓 血 管 外 科 8 0.0 1,276 0.9 1,284 0.8 
皮 膚 科 502 2.9 3,187 2.2 3,689 2.2 
泌 尿 器 科 1,794 10.2 5,461 3.7 7,255 4.4 
産 科 182 1.0 6,566 4.5 6,748 4.1 
婦 人 科 328 1.9 3,227 2.2 3,555 2.2 
眼 科 3 0.0 315 0.2 318 0.2 
耳 鼻 い ん こ う 科 766 4.4 2,790 1.9 3,556 2.2 
リ ハ ビ リ テ ー シ ョ ン 科 0 0.0 9 0.0 9 0.0 
放 射 線 診 断 科 0 0.0 11 0.0 11 0.0 
放 射 線 治 療 科 0 0.0 0 0.0 0 0.0 
病 理 診 断 科 0 0.0 0 0.0 0 0.0 
救 急 科 1 0.0 89 0.1 90 0.1 
歯 科 0 0.0 7 0.0 7 0.0 
歯 科 口 腔 外 科 514 2.9 1,201 0.8 1,715 1.0 
麻 酔 科 0 0.0 5 0.0 5 0.0 
健 診 セ ン タ ー 0 0.0 0 0.0 0 0.0 

合　　計 17,545 100.0 146,621 100.0 164,166 100.0 
１日平均 72.2 401.7 473.9 

（4）診療科別注射処方件数

診療科名
外　　来 入　　院 合　　計

処方件数 構成比(%) 処方件数 構成比(%) 処方件数 構成比(%)
内 科 8,489 21.1 82,542 24.4 91,031 24.0 
神 経 内 科 120 0.3 22,876 6.8 22,996 6.1 
消 化 器 内 科 6,536 16.2 69,006 20.5 75,542 20.0 
循 環 器 内 科 24 0.1 13,748 4.1 13,772 3.6 
精 神 科 0 0.0 164 0.0 164 0.0 
小 児 科 475 1.2 10,522 3.1 10,997 2.9 
外 科 18,075 45.0 59,168 17.5 77,243 20.5 
整 形 外 科 418 1.0 9,344 2.8 9,762 2.6 
脳 神 経 外 科 50 0.1 17,542 5.2 17,592 4.7 
心 臓 血 管 外 科 8 0.0 2,214 0.7 2,222 0.6 
皮 膚 科 534 1.3 7,187 2.1 7,721 2.0 
泌 尿 器 科 2,545 6.3 12,454 3.7 14,999 4.0 
産 科 194 0.5 14,564 4.3 14,758 3.9 
婦 人 科 866 2.2 7,671 2.3 8,537 2.3 
眼 科 3 0.0 315 0.1 318 0.1 
耳 鼻 い ん こ う 科 848 2.1 5,033 1.5 5,881 1.6 
リ ハ ビ リ テ ー シ ョ ン 科 0 0.0 21 0.0 21 0.0 
放 射 線 診 断 科 0 0.0 20 0.0 20 0.0 
放 射 線 治 療 科 0 0.0 0 0.0 0 0.0 
病 理 診 断 科 0 0.0 0 0.0 0 0.0 
救 急 科 4 0.0 257 0.1 261 0.1 
歯 科 0 0.0 7 0.0 7 0.0 
歯 科 口 腔 外 科 1,054 2.6 2,651 0.8 3,705 1.0 
麻 酔 科 0 0.0 5 0.0 5 0.0 
健 診 セ ン タ ー 0 0.0 0 0.0 0 0.0 

合　　計 40,243 100.0 337,311 100.0 377,554 100.0 
１日平均 165.6 924.1 1,089.7 
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（5）診療科別入院服薬指導実施件数

診療科名 合　計 月平均
内 科 3,275 273 
神 経 内 科 709 59 
消 化 器 内 科 2,938 245 
循 環 器 内 科 1,249 104 
精 神 科 0 0 
小 児 科 1,231 103 
外 科 2,247 187 
整 形 外 科 1,115 93 
脳 神 経 外 科 409 34 
心 臓 血 管 外 科 386 32 
皮 膚 科 312 26 
泌 尿 器 科 1,236 103 
産 科 594 50 
婦 人 科 798 67 
眼 科 305 25 
耳 鼻 い ん こ う 科 628 52 
リ ハ ビ リ テ ー シ ョ ン 科 0 0 
放 射 線 診 断 科 0 0 
放 射 線 治 療 科 0 0 
病 理 診 断 科 0 0 
救 急 科 0 0 
歯 科 0 0 
歯 科 口 腔 外 科 354 30 
麻 酔 科 0 0 
健 診 セ ン タ ー 0 0 

合　　計 17,786 1,482 

11.　健康診断等の状況

区分 健康診断 新 生 児
整形診断 予防接種 公害検査 乳児検診 母親教室 授乳相談 人　間

ドック 合 計

件　数 528 407 0 95 626 80 73 0 1,809 

（注）平成25年1月より人間ドック休止
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12.　院内学級

1．名　　　 称 豊中市立桜井谷小学校　市立豊中病院院内学級（さくらんぼ学級）
2．設置年月日 平成9年4月1日
3．設 置 場 所 4階南病棟（小児科病棟）内

（1）月別在籍児童数について （2）月別延べ出席人数について

区分
月別

児 童 数
（人）

区分
月別

延 出 席 人 数
（人）

授 業 日 数
（日）

1 日 平 均
出 席 児 童 数

4 0 4 28(7) 19(4) 1.5(1.8)
5 1 5 56 19 2.9 
6 1 6 48 22 2.2 
7 0 7 14(8) 17(4) 0.8(2.0)
8 1 8 19(14) 18(13) 1.1(1.1)
9 1 9 44 20 2.2 
10 0 10 23 20 1.2 
11 0 11 39 20 2.0 
12 1 12 62(13) 20(3) 3.1(4.3)
1 2 1 66(1) 17(1) 3.9(1.0)
2 2 2 45 19 2.4 
3 1 3 55(4) 20(3) 2.8(1.3)
計 10 計 499(47) 231(28) 2.2(1.7)

※豊中市立桜井谷小学校に転籍せず通級のみの児童を含む。
※（　）は内数。長期休業中の補習日の人数・日数を表す。

1．名　　　 称 豊中市立第十三中学校　市立豊中病院院内学級（ひまわり学級）
2．設置年月日 平成14年4月1日
3．設 置 場 所 4階南病棟（小児科病棟）内

（1）月別在籍生徒数について （2）月別延べ出席人数について

区分
月別

生 徒 数
（人）

区分
月別

延べ出席人数
（人）

授 業 日 数
（日）

1 日 平 均
出 席 生 徒 数

4 0 4 7(0) 19(4) 0.4(0.0)
5 0 5 9 19 0.5 
6 0 6 1 22 0.0 
7 0 7 14(0) 17(4) 0.8(0.0)
8 0 8 15(1) 18(13) 0.8(0.1)
9 0 9 34 20 1.7 
10 0 10 4 20 0.2 
11 0 11 12 20 0.6 
12 0 12 18(5) 20(3) 0.9(1.7)
1 0 1 10(0) 17(1) 0.6(0.0)
2 0 2 1 19 0.1 
3 0 3 3(0) 20(3) 0.2(0.0)
計 0 計 128(6) 231(28) 0.6(0.2)

※豊中市立第十三中学校に転籍せず通級のみの生徒を含む。
※（　）は内数。長期休業中の補習日の人数・日数を表す。



－ 324 －

業務概況
Ⅴ　院内保育所業務

Ⅴ　院内保育所業務

１．名　　　 称	 市立豊中病院　院内保育所（おひさま保育園）

２．開設年月日	 昭和46年1月20日

３．建 設 場 所	 病院敷地内（管理棟北側）

４．建　　　 物	 建物延面積　　188.11㎡
	 構　　　造　　鉄筋コンクリート造　1階建
	 　　　　　　　（保育室・乳児室・遊戯室・浴室・沐浴室・調理室・便所）

５．設　　　 備	 市立保育所に準じた設備

６．収 容 人 員	 乳幼児　46人

７．職　　　 員	 保育者　10人、栄養士兼調理員　2人（全て委託）

８．保 育 時 間	 午前7時30分から午後7時30分まで
	 月・水・金は翌朝7時30分まで延長保育
	 但し、日・祝・年末年始は休所

９．保　育　料	 保　育　料　　　月額　45,900円（給食費含）
	 臨時保育料　　　日額　 2,000円（給食費含）
	 延長保育料　　　延長30分毎　200円（給食料300円）

10．そ　の　他	 （主な行事） 懇談会・たなばた・おたのしみ会・クリスマス会・節分・おわかれ会・ 
各月誕生会・各月発育測定

在	 所	 者	 数 単位：人
区分

月別

入　所　乳　幼　児　数
※総　数乳　　　　　児 幼　　　　　児

6か月未満 6か月～1歳 計 1歳～2歳 2歳以上 計
4 1 1 2 6 12 18 20 
5 2 1 3 8 9 17 20 
6 1 2 3 7 12 19 22 
7 2 2 4 8 12 20 24 
8 2 1 3 8 15 23 26 
9 2 3 5 8 10 18 23 
10 3 4 7 9 12 21 28 
11 1 6 7 10 12 22 29 
12 0 6 6 12 14 26 32 
1 0 5 5 11 15 26 31 
2 0 4 4 11 16 27 31 
3 0 4 4 11 17 28 32 

※総数は一時保育・途中入退所を含む月毎の在籍人数
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区分

月別

保育日数 出席延べ日数 延べ保育時間数

4 25日 210日 1,687時間

5 23日 206日 1,665時間

6 26日 208日 1,677時間

7 25日 206日 1,613時間

8 26日 211日 1,733時間

9 23日 250日 1,943時間

10 25日 266日 2,081時間

11 24日 319日 2,431時間

12 24日 352日 2,747時間

1 21日 304日 2,320時間

2 22日 313日 2,499時間

3 25日 423日 3,371時間

計 289日 3,268日 25,767時間

保育所運営収支状況
　　収　　入

区　分
科　目

予 算 現 額 比　　率 決　算　額 比　　　率

保 育 料
千円 ％ 千円 ％

11,016 29.2 8,944 24.7 
病 院 事 業 会 計 負 担 額 26,702 70.8 27,270 75.3 

収 入 合 計 37,718 100.0 36,214 100.0 

　　支　　出

区　分
科　目

予 算 現 額 比　　率 決　算　額 比　　　率

経 費
千円 ％ 千円 ％

36,000 95.4 34,496 95.3 
減 価 償 却 費 1,718 4.6 1,718 4.7 

費 用 合 計 37,718 100.0 36,214 100.0 



－ 326 －

業務概況
Ⅵ　その他諸行事

Ⅵ　その他諸行事

新型コロナウイルス感染症感染拡大防止のため開催なし。
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Ⅶ　市立豊中病院運営計画「実施計画」

　市立豊中病院運営計画「実施計画」に基づく令和4年度の取組みは、次のとおりである。

1．医療機能と質の向上
●新型コロナウイルス感染症の蔓延が継続する中、大阪府からの要請を受け、「中等症・重症一体型病院」と

して感染状況に応じて最大61床の受入体制を確保し、中等症患者に加え、重症者や小児、妊産婦、透析治
療を要する陽性患者を受け入れながら、急性期医療の維持と専門医療の充実に取り組んだ。

●幅広く様々な消化器症状を診察する「消化器センター」を開設し、判断の難しい消化器症状に対して、消
化器内科・消化器外科が連携し診察にあたることで、より質の高い医療の提供を行った。

2．地域医療連携の推進
●地域医療機関への訪問や地域の医療従事者に向けたWebセミナーを実施し、連携医療機関との関係性を強

化した。
●当院を退院した患者さまの生活を見据えた支援を行うため、退院支援担当職員による医療機関の訪問や居

宅介護事業所へのアンケートを実施するなど、医療と介護の連携を図った。

3．患者サービスの向上、職員の働き方の改善
●患者さまのプライバシーを確保し、療養に専念できる環境を提供するため、準個室の利用を開始した。
●医師の働き方改革推進に向けて「医師労働時間短縮計画」を策定し、業務タスクシフトによる医師の負担

軽減に取り組んだ。

4．業務の効率化と経営基盤の確立
●当院が取得可能な施設基準（急性期充実体制加算、夜間看護補助体制加算）の算定を開始した。
●材料費について、これまでのベンチマークデータの活用に加え、近隣病院の状況等を参考にしながら、さ

らなる購入価格の適正化に取り組んだ。
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数値目標

個別活動プラン等 目標項目
令和3年度

（2021年度）
実績

令和4年度
（2022年度）

目標値

令和4年度
（2022年度）

実績

救急医療体制の充実
救急車搬送受入れ数 5,694人 6,300人 6,685人

救急科からの入院患者数 3,797人 5,000人 4,160人

外来診療の充実と効率的な運用 外来患者数（1日平均） 1,075人 1,200人 1,138人

周産期医療の充実

ハイリスク妊娠管理加算件数 1,163件 1,300件 1,323件

ハイリスク分娩管理加算件数 925件 900件 976件

母体搬送症例数 145件 100件 117件

手術室の効率的な運用と拡充
全手術件数 4,587件 6,100件 5,010件

全身麻酔手術件数 2,753件 3,200件 2,902件

集中治療室の効率的な運用と
拡充の検討

高機能治療室の病床利用率 64.1% 75%以上 54.3%

集中治療室特定入院料の算定率 95.1% 90%以上 93.1%

疾患別リハビリテーションの
実施と充実

理学療法実施単位
（1日1人当たり）

17.0単位 18単位 16.5単位

心大血管リハビリテーション
実施単位（1日1人当たり）

14.9単位 30単位 21.2単位

治療に適切な食事の提供 特別食加算比率 35.1% 34.5% 35.5%

クリニカルパス活用の推進 クリニカルパス利用率 61.5% 50%以上 64.9%

診療記録の記載内容の充実 退院時要約作成率 97.2% 98%以上 98.0%

質の高い化学療法

がん薬物療法、副作用管理に
関する勉強会

1回 6回 1回

多職種による免疫チェックポイ
ント阻害薬治療症例の副作用評
価人数

163人 20人 196人

緩和ケアの充実
医師の緩和ケア研修会修了者率 97% 100% 95%

緩和ケア勉強会参加人数 264人 300人 86人

がん相談支援と情報提供の充実
フィードバックアンケート

「相談者の満足度」（満足の割合）
86% 80%以上 87%

がん診療に関する情報発信、
啓発、教育

がんに関する講座、
勉強会の開催回数

5回 10回 6回

医療安全文化の醸成

［入院］
患者満足度調査「安心感」

（満足・ほぼ満足の割合）
94.7%

前年度の結果を
上回る

96.4%

［外来］
患者満足度調査「安心感」

（満足・ほぼ満足の割合）
91.0%

前年度の結果を
上回る

92.9%

感染防止対策の充実

MRSA院内発生件数
（1,000患者あたり）

1.72件 3.0件以下 2.64件

手指消毒回数
（1患者1日あたり）

60.6回 20回 66.1回

地域医療支援病院としての
連携強化

紹介率 77.4% 80% 74.1%

逆紹介率 81.5% 80% 77.6%

医療と介護の連携強化 介護支援連携指導料算定件数 40件 325件 66件

ICTを活用した
医療情報連携の推進

地域医療連携ネットワークシス
テム利用医療機関

72件 140件 96件
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Ⅶ　

市
立
豊
中
病
院
運
営
計
画
「
実
施
計
画
」

個別活動プラン等 目標項目
令和3年度

（2021年度）
実績

令和4年度
（2022年度）

目標値

令和4年度
（2022年度）

実績

患者満足度の向上

［入院］
患者満足度調査「総合評価」

（満足・ほぼ満足の割合）
97.3%

前年度の結果を
上回る

96.9%

［外来］
患者満足度調査「総合評価」

（満足・ほぼ満足の割合）
94.0%

前年度の結果を
上回る

92.0%

広報の充実と公開講座等の開催 病院広報誌発行部数 410,600部 20,800部 411,900部

医師の業務負担軽減 メディカルアシスタントの定数 45人 45人 56人

新規患者の拡大及び
診療単価のアップ

新規入院患者数 13,178人 16,300人 14,022人

入院診療単価 71,786円 63,000円 73,964円

外来診療単価　 19,497円 18,200円 20,762円

病床の効率的で適正な利用
病床利用率 68.3% 90% 71.7%

平均在院日数 10.3日 11.0日以内 10.1日

診療報酬の適正な算定 診療報酬請求の減点率 0.35% 0.23%以下 0.36%

医業未収金の削減
現年度分収納率（入院・外来） 96.4% 97.5% 96.3%

過年度分収納率（入院・外来） 53.9% 62.5% 44.4%

医薬品の適切な採用に関する
整備検討

後発医薬品指数 0.94 0.80以上 0.94

採用医薬品数 1,573品目 1,600品目以下 1,573品目

材料費の抑制・軽減化

医療材料償還価格 -15.18% -15% -16.20%

薬品価格値引率
（自治体病院共済会平均値引率比）

1.68% -1% 0.66%

光熱水費の抑制・軽減
電気ガスエネルギー使用量

（前5年間の平均使用量比）
-2.40% -1% -2.60%

超音波装置の中央管理 超音波技術講習会の満足度
コロナの影響により

未実施
90%以上

コロナの影響により
未実施

個人情報保護の推進
セキュリティに関する研修の
受講人数

406人 700人 559人

経営基盤の確立
経常収支比率 105.3% 100%以上 101.0%

医業収支比率 83.9% 96%以上 86.7%
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