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C　O　N　T　E　N　T　S 理　念
　『病める人の身になって、
　　　心のこもった最良の医療を目指します』
基本方針
１．福岡市の基幹病院として急性期医療を担います。
２．�地域医療支援病院として、地域の医療機関との連携
や役割分担による地域完結型医療を目指します。

３．�安全で質の高い医療を追求し、患者さんに満足して
いただける病院を目指します。

４．患者さんの尊厳と権利を尊重します。
５．�新しい時代の医療を先取りし、常に研鑽努力します。

■ 専門の立場から
　 循環器疾患の新しい診断・治療について
　　　������������������ 船越　祐子
■ 専門・認定看護師の紹介
■ 地域医療連携課だより
■ 新任医師の紹介
■ 登録医から一言
■ 外来診療担当医一覧　



は じ め に
循環器疾患は大きく分けて、虚血性心疾患、
不整脈、心筋症や心不全、弁膜症、先天性心
疾患、肺高血圧症、大動脈・末梢血管疾患、
などがあります。疾患発症当初は、心機能の
保たれた虚血性心疾患や心房細動など単独疾
患であっても、それを引き金に負の連鎖で心
機能低下、心不全の発症へとつながることは
往々にしてよくあることで、心不全症例の心
機能低下の原因の見極め、総合的な治療が重
要になります。
近年、超高齢化社会へ突入し、心不全患者の
激増が予想されています。誰もが循環器疾患
を罹患しうる時代へなりつつあるのです。今
回、循環器疾患の概念や新しい治療を一部ご
紹介します。　

● 心 不 全
「心不全」は非常に大きな疾患概念ですが、
特に２次性心筋症の診断は重要で、原疾患治
療の遅れは病状進行へとつながります。当院
では必要症例には、積極的に心筋生検、心臓
MRIなどを行い、心アミロイドーシス、心サ
ルコイドーシスなどのやや診断に難渋する心
臓限局型症例の診断、治療へとつなげていま
す。2016年日本循環器学会のガイドラインに
「心臓限局型サルコイドーシス診断の手引き」
が新たに設けられました。
近年、心収縮機能の保持された心不全
(HFpEF)が急増しており、今後高齢化社会へ
向けて益々の増加が見込まれるものの、予後

改善への治療法は確立されていません。くり
かえす心不全増悪には、食事や生活環境に原
因があることも多く、再発予防・予後改善に
は患者教育、看護師・栄養士・理学療法士・
薬剤師など多職種介入、心臓リハビリテーショ
ンが重要です。
弁膜症に対しては、大動脈弁狭窄症に対す
る経カテーテル大動脈弁留置術(TAVI,または
TAVR)や僧帽弁閉鎖不全に対するMirtaClip
など、カテーテルによる治療も登場しており、
高齢者や合併症で外科手術困難症例にも有効
な選択肢となっています。

● 虚 血 性 心 疾 患
経皮的冠動脈インターベンション(PCI)は、
ステントを中心として急激な進歩を遂げてお

　専門医の立場から

循環器疾患の新しい診断・
治療について

循環器診断部長　船越　祐子
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り、約10年前に登場し現在主流となっている
薬剤溶出ステント(DES)も、プラットフォーム
としてのステント、コーティング、薬剤、三者
の進化がみられています。またDESの登場で
再狭窄率は著しく低下しているものの、再狭
窄を繰り返す症例もあり、この再狭窄に対す
る治療戦略として、薬剤溶出性バルーン(DCB)
が推奨されるようになっています。PCIを行う
際の冠動脈内部観察評価手段として、血管内
超音波(IVUS)に加え、IVUSの約10倍の解像
度を持つ光干渉断層法(OCT)を使用し、治療
成績の向上に役立てています。
また診断・治療の補助手段としての冠動脈
CTも当院では予約制で毎日午後行っており、
検査件数も年々増加傾向にあります。

● 不 整 脈
　不整脈の中でも特に心房細動は非常に多
く、80才以上の高齢者の5～8%が罹患する
「common disease」です。心原性脳塞栓症の
予防を目的とした抗凝固療法は、ワーファリ
ンに加え、2011年以降次々に直接作用型経口
抗凝固薬(DOAC)が登場し、臨床試験でもワー
ファリンと同等以上の有効性・安全性が示さ
れました。最新のNEJM2018年の論文では、
心房細動アブレーション群で薬物療法群に比
較して再入院率、死亡率が有意に低下したと
いう結果が報告されました。心房細動の根本
的治療としてのアブレーション(肺静脈隔離術)
も年々技術は進歩しており、今後ますますア
ブレーション治療の有用性が期待されていま
す。
　ペースメーカーも、2012年からMRI対応
ペースメーカーの使用が可能となり優先的に
選択されています。2017年には、リードレス
ペースメーカーが承認されました。リードレ
スペースメーカーは、リードやポケットに関
する合併症が起こらず手術時間も短いという
利点があり、今後の展開が期待されています。

最 後 に
以上簡単に一部の循環器疾患の新しい知見に
ついて説明しましたが、診断、疾患概念、治
療、どの分野においても進歩は著しく、今ま
で不可能と思われていた領域に対しても扉が
開かれつつあります。一度心疾患に罹患した
患者は生涯にわたって治療を継続する必要が
あり、日常臨床の疑問点、問題点に対し、現
時点でできる治療をかかりつけ医の先生方と
連携を持ちながら持続して取り組むことは非
常に重要なことであると思われます。
当院の循環器内科は、月～金まで毎日新患外
来を受け付けており、それ以外の急患も救急
部と24時間受入体制を整えています。当院で
不可能だが必要と判断された先進医療、外科
治療に関しても適切に判断し、基幹病院への
橋渡しを行います。診断から治療まで必要時
は遠慮なくご相談ください。

リードレスペースメーカー　Micra

カテーテルアブレーション(EnSite)
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脳卒中リハビリテーション看護認定看護師

専門・認定看護師の紹介

感染管理認定看護師
【富田　裕子】
　感染管理認定看護師である私は、患者さん、その
ご家族・面会に来られる方、病院で働くすべての人
を感染から守るために、ICT（感染対策チーム）の
メンバーと組織横断的に活動しています。活動内容
は、感染症発生の調査や感染対策の実施状況の確認
と指導、職員へ感染に関わる情報提供と教育、感染
対策マニュアルの作成など多岐にわたります。
　感染対策の基本は手指衛生です。平成25年度より
手指衛生の遵守率向上のため各部署のリンクナース
と取り組んでいます。その結果、手指消毒剤使用量
が平成28年度は平成25年度の3倍以上となり、本年

度も昨年度以上に使用量が増加しています。
　また医療の進歩、超高齢社会により、一つの医療
施設では医療を完結できない状態となっています。
そのため感染対策においても地域で取り組むことが
求められ、2012年の診療報酬改定で感染防止対策地
域連携加算が設置されました。当院は加算1施設に
登録し、加算2の施設、井上病院、昭和病院、鳥飼
病院の3施設と質の高い感染対策を目指し、カンファ
レンスを3回/年開催し、感染対策の確認や情報交換
しています。
　今後も感染が起きないよう、また感染が起きても
拡大せず最小限にとどめることができるよう活動し
ていきたいと考えています。今後ともよろしくお願
いいたします。

【山口　直美】
　脳卒中は、突然発症しそれまでの生活や生き方を
大きく変化させます。できることができなくなった
不安、分かっていたことが分からなくなった混乱、
体動制限による苦痛など、今までとは違う自分に戸
惑いながら入院生活を過ごすことになります。私は、
障害とともに生きる患者さんに寄り添い、その人ら
しい自立のあり方を一緒に考え支援する
こと、患者さんの持つ力を信じ諦め
ないことを心掛けています。
　現在、8AB病棟に所属しています。
急性期治療の安全な実施と合併症の予
防、日常生活でのリハビリテーション、
安全な経口摂取と口から食べることを
目標にスタッフとともに取り組んでいま
す。医療ソーシャルワーカーやリハビリ
スタッフと情報共有をしながら、より良
い状態で回復期リハビリテーション病院
へ繋げる役割を担っています。自宅退院

の患者さんには、再発予防の生活指導を行っていま
す。また、入院中の患者さんや来院された方々への
脳卒中啓発活動として、年に3回「脳卒中新聞」を
発行し1階フロアに掲示しています。
　脳卒中リハビリテーション看護は、脳卒中の予防、
脳卒中発症直後から在宅まで幅広い患者さんを対象
としています。「脳卒中」に関することで何かありま
したら、遠慮なくご相談下さい。

 

国家公務員共済組合連合会 浜の町病院 

   脳神経センター部長  松角宏一郎 

   脳卒中リハビリテーション看護認定看護師  山口直美 

脳卒中新聞 

 

夏号 平成 29 年 6 月発行 
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について

脳卒中は⼤きく分けると、『脳梗塞』 『脳出⾎』 『くも膜下出⾎』の３つの型があります。 

脳卒中はみなさんもご存知のように、『ある⽇突然に起こる』ことが特徴です。 

その中で、脳梗塞には、『⼀過性脳虚⾎発作』と呼ばれる危険な前触れ（警告発作）があります。 

 

⼀過性脳虚⾎発作の症状は、脳梗塞と同様の症状で⽚側の 

顔や⼿⾜の⿇痺、⽚側の視⼒消失、呂律が回らないなどです。 

これは、脳の⾎管に⼩さな⾎栓が詰まったり、⾎流が悪くなったり 

して起こります。その症状は、24 時間以内に多くは 2〜15 分 

以内に改善します。 

 

しかし、『症状がなくなって良かった』とは⾔えません。 

⼀過性脳虚⾎発作の後、脳梗塞を起こした場合、症状は完 

全に良くならず後遺症が残る可能性があります。90 ⽇以内に 

脳梗塞を発症する頻度は 10〜20％で、そのうち約半数は 

48 時間以内に発症すると⾔われています。 

 

⼀過性脳虚⾎発作でもすぐに病院を受診しましょう。 

病院では、問診・診察・検査などで原因を精査します。 

必要に応じて、脳梗塞予防のための治療を開始します。 

これによって、重篤な脳梗塞を予防することにつながります。 

『脳卒中ことはじめ』 

⼭⼝武典編集，医学書院より引⽤ 

⼀過性脳虚⾎発作を起こした後に 

脳梗塞を起こす危険性を予測する指標 

『ABCD２スコア』 

5 項⽬：最⾼ 7 点 

合計した点数が⾼いほど、早期に 

脳梗塞を起こす危険性が⾼くなります 

A 年齢 

Age 

60 歳以上 1 点

B ⾎圧 

Blood pressure 
140/90mmHg 以上 1 点

C 症状 

Clinical symptoms 

⾝体の⽚側の⿇痺 ２点

⿇痺を伴わない呂律障害 1 点

D 症状の持続時間

Duration 

60 分以上 2 点

10〜59 分 1 点

D 糖尿病 

Diabetes 

あり 
1 点

A+B+C+D+D＝  合計  点／７点 

 

 

国家公務員共済組合連合会 浜の町病院 
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脳卒中新聞 
 

秋号 平成 29 年 10 月発行 

脳卒中と 
誤嚥
ご え ん

性
せ い

肺炎
は い え ん

について 

脳卒中がもたらす障害のひとつに「嚥下障害」があります。脳卒中の発症から１〜２週間の急性期 
では、患者さんの約３〜6 割に起こると⾔われています。嚥下障害は、⾝体に必要な⾷べることや 
飲むことが困難になるだけでなく、「誤嚥性肺炎」を起こす危険性が⾼くなるため注意が必要です。 
 
 
 
 
 
 
 

ものを飲み込む運動は、⾆やあご、喉などの筋⾁が連動して動くことによって⾏われています。脳卒中によ
って、これらの筋⾁をコントロールする神経が障害されると、⾷べ物を喉から⾷道へスムーズに送ることができな
くなってしまいます。これが「嚥下障害」です。嚥下障害があると、⾷べ物・飲み物・唾液もうまく飲み込めず、
気道に⼊りやすくなり、誤嚥性肺炎を引き起こしやすくなります。 

また、健康な⼈は、気道に⾷べ物や唾液が⼊ると⽣体の防御機能として、咳嗽反射＝咳がでます。 
しかし、脳卒中の患者さんやご⾼齢の⽅は、気道に⼊ってしまっても咳嗽反射が遅れたり、咳をする⼒が弱
かったりするため、⼗分に喀出できず誤嚥性肺炎を繰り返してしまう恐れがあります。 
 さらに、寝たきりになったり嚥下機能が低下したりすると、⼝腔内の清潔が⼗分に保たれていないこともあり
ます。この場合、⼝腔内で肺炎の原因となる細菌がより多く増殖してしまいます。細菌が唾液や⾷べ物に混
じり、その唾液を誤嚥することで誤嚥性肺炎を引き起こします。栄養状態が悪いことや免疫機能の低下など
も誤嚥性肺炎の発症に関与すると考えられています。 
 当院では、医師・⾔語聴覚⼠・看護師が連携して誤嚥性肺炎の予防に努めています。嚥下評価を⾏
い、嚥下機能に合った⾷事形態や⾷事姿勢を考え、⾷事の状況を確認しながら進めています。 
また、誤嚥性肺炎の予防のために、⼝腔内を清潔に保ちます。毎⾷後に⻭磨きを⾏い、⼝腔内を観察しま
す。⾷事前に嚥下体操を⾏い、嚥下運動の活動を刺激します。⾷後 30 分以上は座位を保ち、逆流性誤
嚥を予防しています。 

脳卒中患者さんの場合、運動機能やその他の障害 
された機能を回復するためにも、誤嚥性肺炎を予防し 
必要な栄養を維持することが重要です。 
 

 

  

誤嚥を疑う症状 
・発熱を繰り返す 
・脱⽔症状（⼝の乾燥や尿量が少ない） 
・体重減少や⾷欲低下（あまり飲みたがらない） 
・いつも痰がからんだような声 
・⾷事中にむせや咳が多い、⾷後にガラガラ声になる 
・⾷事に時間がかかる 
・夜間に咳込む
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脳卒中新聞 
 

冬号 平成 30 年 1 月発行 

 

脳卒中と⼼房細動 
⾃⼰

じ こ

検脈
けんみゃく

のすすめ脳卒中の約 6 割が脳梗塞で、⾎管が詰まるタイプです。その中で、⼼臓にできた⾎の塊（⾎栓） 

が脳や頸の動脈につまることによっておこる脳梗塞を⼼原性脳塞栓症と⾔います。この⼼原性脳塞 

栓症は、脳梗塞の 2〜3 割を占めます。⼼原性脳塞栓症は、他の脳梗塞よりも広い範囲の脳が 

ダメージを受けることが多く、命にかかわるだけでなく、重い後遺症を残し寝たきりや介護が必要となる 

可能性が⾼くなります。巨⼈軍の元監督である⻑嶋茂雄さんや故⼩渕元⾸相などもこのタイプでした。 

⼼原性脳塞栓症の原因の約 7 割は⼼房細動です。⼼房細動は不整脈 

の⼀種です。正常な⼼臓のリズムは、安静時に規則的に 1 分間で 60 回〜 

100 回拍動します。しかし⼼房細動になると⼼房の拍動数は 1 分間で 300 

回以上になり、⼼臓は速く不規則に拍動します。そのため、⼼房内の⾎流が乱 

れて滞り、⼼房内に⾎の塊（⾎栓）ができやすくなります。⾎栓が⾎流にのって 

脳に運ばれ、脳の⾎管が詰まると脳梗塞（⼼原性脳塞栓症）を起こします。  

⼼房細動の患者さんが適切な治療を受けると、6 割以上の脳梗塞を予防で 

きることが分かっています。しかし、⼼房細動患者さんの半数は無症状です。 

⼼房細動からの脳梗塞を予防するには、無症状の⼼房細動を⾒つけることも 

重要です。症状がある時もない時も、いつでもどこでもできる⾃⼰検脈（⾃分 

で脈の状態をみる）で、ご⾃分の⼼臓の声を聴きましょう。 
 

 

1.⽚側の⼿⾸を外側に回して少し⼿の平を返します。 
2.⼿⾸を少し上げて、しわを確認しましょう。 

3．しわの位置に薬指の先がくるように、⼈差し指、中指、 
薬指３本を当てます。そして、親指のつけ根の⾻の内 
側で脈がよく触れるところを⾒つけましょう。 指先を少し⽴てると脈が分かりやすいでしょう。 

 

自 ⾃分の脈を調べましょう（⾃⼰検脈） 

15 秒ぐらい脈拍を触れて、間隔が規則的かどうか、確かめ
てください。不規則かなと思ったら、さらに１分から２分程度
続けて下さい。不規則だったら、⼼房細動かもしれません。 
症状がなくても、受診して⼼電図検査を受けましょう。

⼼房細動週間ウェブサイトより引⽤ 

感染防止対策地域連携カンファレンス新人看護師研修

1000患者1000日当たりの手指消毒剤使用量（単位：L）
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平成30年2月14日に舞鶴公民館の主催
で高齢者地域参画支援事業「舞鶴大学」
が開催されました。当院から糖尿病・内
分泌内科部長　平松医師が　～知って
安心！糖尿病徹底予防術～　について
講演を行いました。糖尿病という身近な
話題に参加者の皆様も熱心に聞き入っ
ておられました。

●平成30年1月22日（月）　第21回　乳腺の病気と乳房再建について
　①乳腺外来でよく診られる疾患 －のう胞  腺維腺腫  乳腺症  乳がん－� 外科　本山　由利菜
　②乳房再建について� 形成外科　江藤　ひとみ

第21回　公開講座② 第22回　公開講座第21回　公開講座①

●平成30年3月26日（月）　第22回　失明原因第2位！知っておきたい糖尿病性網膜症
眼科部長　佐々　由季生

市民公開講座開催報告

舞鶴大学
当院までのアクセスが悪くご不便・ご迷惑をおかけしておりまして誠
に申し訳ございません。この度、アクセスが悪いとのご意見をいただ
きまして当院までのバスのご利用案内を作成しました。1Fの総合案内
とラウンジの本棚に設置しておりますのでご自由にお取り下さい。

（ホームページにも掲載しておりますのでご覧下さい）

地域医療連携課だより

開催 開催日時 診療科/講師 タイトル

第23回 平成30年5月28日（月） 
14時00分～ 15時30分

血液内科　平安山英穂 
血液内科　衛藤徹也

意外に多い　血液の病気 
①だれも教えてくれなかった血液検査の読み方考え方 
②もしも、あなたが白血病になったなら

第24回 平成30年7月23日（月） 
14時00分～ 15時30分 救急部　廣津こう平 熱中症について、正しい知識と実際の対策

第25回 平成30年11月26日（月） 
14時00分～ 15時30分 呼吸器内科　前山隆茂 肺の生活習慣病　ＣＯＰＤ（慢性閉塞性肺疾患）　

市民公開講座スケジュール 開催日時：奇数月　第4月曜日　14時～ 15時30分　　会場：浜の町病院　3階　研修講堂

都合によりタイトルや内容を変更する場合がございます。その際はご了承願います。
9月24日（月）は祝日のため開催はありません。 【お問い合わせ】浜の町病院　地域医療連携課　092-721-9991

バスのご利用案内を作成しました

浜の町病院へのバスのご利用案内

各方面から浜の町病院までのバスのご
利用案内です。
バスでお越しの際のご参考になれば
幸いです。

案内図は2017年12月1日現在のも
のです。変更される場合もございます
ので予めご了承ください。

■ ⻄⽅⾯からお越しの⽅
507、525、526番は、都市⾼速経由で那の津⼝にて下⾞。そこから徒歩6分。
上記以外の番号は、六本松経由で三越前にてW3に番号変更されますが乗換は不要。浜の町病院⼊⼝にて下⾞。

注 : 野⽅204/205/206/208、⻄陵⾼校前204/206の は那の津⼝で下⾞して下さい。
→ 那の津⼝ 通過後は都市⾼速に⼊ります。

天神 ⽅⾯

■ 東⽅⾯からお越しの⽅
27B、23B番は、都市⾼速経由で天神中央郵便局前にて下⾞。そこから徒歩10分。
もしくは乗換して天神北よりW3に乗⾞し浜の町病院⼊⼝にて下⾞。
上記以外の番号は、天神中央郵便局前にて下⾞。そこから徒歩10分。
もしくは乗換して天神北(フタタ前)よりW3に乗⾞し浜の町病院⼊⼝にて下⾞。

注 : 粕屋町役場31の は天神中央郵便局前には停⾞しません。
→ 天神３丁⽬にて下⾞、そこから徒歩10分もしくは天神北にて乗換して下さい。

天神 ⽅⾯

注 : 本数が少ない路線もありますので詳しくは⻄鉄バスのホームページなどでご確認ください。

■ 南⽅⾯からお越しの⽅
快161、61番は清⽔町でW3に、62番は⼤橋でW3に番号変更されますが乗換は不要。浜の町病院⼊⼝にて下⾞。
68-1番にご乗⾞の場合には福祉センター前にて下⾞。
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　新年度に伴い、35名の医師が着任いたしました。
　地域の先生方と病診・病病連携を図りながら、当院の理念である

「病める人の身になって、心のこもった最良の医療を目指します」を
念頭に、患者さんに安心と満足の医療を提供してまいる所存です。
　今後ともご指導の程、よろしくお願い申し上げます。

採用医師（平成30.4.1付）

新任医師の
ご紹介

地域の先生方には、浜の町病院在職中は大変お世話になり有り難うございました。今後もよろしくお願い申し上げます。

血 液 内 科 医 師 渡
わたなべ
邉　裕

ひろふみ
文 （Ｈ27年卒）

血 液 内 科 医 師 藤
ふ じ い
井香

か な え
菜江 （Ｈ27年卒）

循 環 器 内 科 医 師 本
ほ ん だ
田　勝

か つ や
也 （Ｈ21年卒）

循 環 器 内 科 医 師 山
やまおか
岡　慶

け い じ
士 （Ｈ28年卒）

消 化 器 内 科 医 師 杉
す ぎ の
野　絢

あ や こ
子 （Ｈ28年卒）

呼 吸 器 内 科 医 師 三
み く も
雲　七

な な え
重 （Ｈ19年卒）

呼 吸 器 内 科 医 師 鷲
わ し お
尾　康

やすよし
圭 （Ｈ24年卒）

呼 吸 器 内 科 医 師 川
かわとこ
床　健

け ん じ
司 （Ｈ26年卒）

呼 吸 器 内 科 医 師 大
お お ご
後　徳

なるひこ
彦 （Ｈ28年卒）

腎 臓 内 科 医 師 永
な が い
井　涼

りょうと
人 （Ｈ28年卒）

感 染 管 理 部 医 長 隅
す み だ
田　幸

こうすけ
佑 （Ｈ18年卒）

感 染 症 内 科 医 師 南
みなみ
　　順

じゅんや
也 （Ｈ27年卒）

腫 瘍 内 科 医 師 土
ど い
居　靖

やすひろ
宗 （Ｈ26年卒）

膠 原 病 内 科 医 師 前
まえかわ
川真

ま き こ
貴子 （Ｈ21年卒）

健康医学センター医師 松
ま つ お
尾　千

ち か
華 （Ｈ７年卒）

消 化 器 外 科 部 長 山
やまもと
元　啓

ひろふみ
文 （Ｈ５年卒）

外 科 医 師 田
た む ら
村　公

こ う じ
二 （Ｈ18年卒）

外 科 医 師 有
ありむら
村亜

あ き こ
希子 （Ｈ24年卒）

外 科 医 師 久
ひさどめ
留　　裕

ゆう
（Ｈ24年卒）

外 科 医 師 溝
みぞぐち
口　公

きみひさ
久 （Ｈ28年卒）

整 形 外 科 医 師 萩
は ぎ お
尾　　聡

さとし
（Ｈ24年卒）

整 形 外 科 医 師 山
やまなか
中　美

み さ
沙 （Ｈ27年卒）

脳 神 経 外 科 医 師 奥
お く だ
田　智

ともひろ
裕 （Ｈ24年卒）

皮 膚 科 医 師 小
お だ
田　真

ま り
理 （Ｈ22年卒）

皮 膚 科 医 師 呉
くれたけ
竹　景

けいすけ
介 （Ｈ28年卒）

泌 尿 器 科 医 師 待
まちどり
鳥亜

あ さ こ
沙子 （Ｈ23年卒）

産 婦 人 科 医 師 城
き ど
戸　綾

あ や こ
子 （Ｈ24年卒）

産 婦 人 科 医 師 詠
な が た
田　真

ま ゆ
由 （Ｈ24年卒）

眼 科 医 長 疋
ひ き た
田　伸

しんいち
一 （Ｈ19年卒）

眼 科 医 師 木
きのした
下　博

ひろゆき
之 （Ｈ27年卒）

耳鼻咽喉科・頭頸部外科医師 中
なかしま
島紘

こういちろう
一郎 （Ｈ27年卒）

放 射 線 科 医 師 津
つ し ま
嶋久

く み こ
美子 （Ｈ15年卒）

放 射 線 科 医 師 髙
た か せ
瀨　華

は な え
恵 （Ｈ28年卒）

麻 酔 科 医 師 田
た な べ
邉光

み わ こ
和子 （Ｈ23年卒）

麻 酔 科 医 師 井
い の う え
ノ上有

ゆ か
香 （Ｈ27年卒）

退職医師（30.3.31付）

血 液 内 科 医 師 嶋川　卓史
血 液 内 科 医 師 上野　稔幸
循環器内科医師 木下　聡子
呼吸器内科部長 鶴田　伸子
呼吸器内科医師 井手真亜子
呼吸器内科医師 内海　太裕
感 染 管 理 部 長 内田勇二郎
感染症内科医師 中澤　愛美
腫 瘍 内 科 医 師 上ノ町優仁
膠原病内科医師 横山　佳奈
健康医学センター部長 髙﨑　智子

小 児 科 医 師 兒玉　志保
消化器外科部長 許斐　裕之
外 科 医 師 池永　直樹
外 科 医 師 久野　恭子
外 科 医 師 本山由利菜
外 科 医 師 山本　真大
整 形 外 科 医 師 末田　麗真
整 形 外 科 医 師 北出　一季
脳神経外科医師 前原　直喜
皮 膚 科 医 師 康　　　渚
泌 尿 器 科 医 師 上田　耕平

産 婦 人 科 医 師 藏本　和孝
産 婦 人 科 医 師 後藤　　遥
眼 科 部 長 佐々由季生
眼 科 医 師 西村　太吾
耳鼻咽喉科医師 山本　陵太
放 射 線 科 医 師 池　　俊浩
放 射 線 科 医 師 下村悠太朗
麻 酔 科 医 師 牧園　玲子
麻 酔 科 医 師 久保田　諒
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みなさまこんにちは！しらつち耳鼻咽喉科の
白土秀樹です。平成28年11月１日に福岡市南
区三宅に耳鼻咽喉科クリニックを開院させてい
ただきました。那珂川沿いの明るい立地で春に
は川沿いの桜が満開になります。
浜の町病院には赤坂の旧病院の頃から新病院
の移転後まで５年足らず勤務させていただき、
各科の先生には本当にお世話になりました。大
学に長くいたこともあり、浜の町赴任が決まっ
た時には臨床第一線でお役にたてるかどうかと
ても心配でしたが、臨床力の不足を各科の先生
が親身になってカバーしてくださり、専門の頭
頸部癌の手術に専念させていただくことがで
き、大変感謝しています。また、現在も難しい
患者さんを紹介させて頂くと、直接ご連絡いた
だいたり丁寧な治療をしていただいたりと“浜
の町イズム”を本当にありがたく噛みしめてい
ます。
開業して感じたのはとにかく“すべてを一
人で判断しなければいけない”というプレッ
シャーでした。勤務医時代は、耳鼻科の同僚医
師以外にも各科専門の先生に電話１本で気軽に
ご相談させて頂いていましたが、そのありがた
さを現在つくづく感じています。特に境界領域
の疾患は直接耳鼻科の治療に影響するため、“あ
あ、あの先生に相談できたらな”と思う事しば
しばです。これからも“なんでこんなことで相
談するのか”と思われる事もあるとは思います
がどうぞお許しいただければ幸いです！
現在当クリニックで力を入れているのは、専
門性を活かした専門再来と、患者さんへの優し
い対応です。専門性は20年間専門にしてきた
頭頸部癌の治療後フォローと早期診断、セカ
ンドオピニオンを中心とした“腫瘍外来”、非

常勤医師として菊池奈美先生をお迎えし、九大
で専門としてこられた“小児耳鼻咽喉科再来、
耳疾患再来”を二つの柱に、副鼻腔炎、アレル
ギー性鼻炎外来、いびき睡眠時無呼吸症候群外
来などのあらゆる耳鼻咽喉科・頭頸部外科疾患
にきめ細やかな対応を心がけています。火曜日
午後は２診専門外来体制で高度な医療の提供を
行っていきたいと思います。その目的を達する
ため、耳鼻咽喉科クリニックとしては珍しい高
解像度CTを導入しました。その他エコー、高
性能ファイバーなどを用いた“より精度の高い
早期診断”に力を入れています。
当院は開院後まだ１年少しで、待ち時間、応
対を含め必ずしも患者さんのご満足を提供でき
ている訳ではありませんが、スタッフ全員が“ど
うすれば患者さんに喜んでいただけるのか”を
常に心に留めて笑顔いっぱいに診療に当たって
います。当院の行動指針は“おやこあら”です！

お：おもいやりを忘れずに
や：やさしい笑顔であったかく
こ：ここちよさにこだわり
あ：あんぜん、あんしんを大切にしながら
ら：素敵な“らしさ”を伸ばしましょう
これは職員のすべての言動の源になってお
り、毎朝全員で唱和し毎日気持ち新たに診療に
当たっています！
これからも浜の町病院とはきちんと連携をと
りながら、開放型病床を利用した手術執刀を含
め、少しでも患者さんに寄り添って持てる力を
地域のためにお役にたてればと思います。浜の
町病院の先生方、どうぞこれからもご指導よろ
しくお願いします!

地域連携だより

登録医から
一 言

院長　白土秀樹

しらつち耳鼻咽喉科
院長　白土　秀樹

〒811-1344 福岡市南区三宅3丁目16-26
Tel:092-554-8717
Fax:092-554-8718

HP:http://shirajibi.com
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国家公務員共済組合連合会　 浜の町病院外来診療担当医
■ 救急患者紹介連絡先	 月～金（８：30 〜 17：15）	 Tel 092-721-9913（連携課直通）／ Fax 0120-721-991（連携課直通）
	 上記以外の時間及び土日祝	 Tel 092-721-0831（病院代表）

（平成30年4月１日現在）
診　　療　　科 時間 専　門 月 火 水 木 金

内　　　　　科 午前

総 合 診 療 隅 田 幸 佑 南 　 順 也 当 番 医 隅 田 幸 佑 当 番 医
血 液 飯 野 忠 文 吉 田 周 郎 衛 藤 徹 也 平安山英穂 栗 山 拓 郎
循 環 器 髙 原 勇 介 小 河 清 寛 臼 井 　 真 船 越 祐 子 塩 見 哲 也
消　化　器 尾 石 義 謙 瀬 尾 　 充 瀬 尾 　 充 岩 﨑 一 秀 尾 石 義 謙
腫　　　瘍 田 中 吏 佐 田 中 吏 佐 田 中 吏 佐 田 中 吏 佐 三ツ木健二
肝　　　臓 柴 田 倫 子 髙 橋 和 弘 具 嶋 敏 文 髙 橋 和 弘 髙 橋 和 弘
呼　吸　器 前 山 隆 茂 前 山 隆 茂 前 山 隆 茂 前 山 隆 茂 前 山 隆 茂

麻 生 達 磨 三 雲 七 重 麻 生 達 磨 鷲 尾 康 圭 三 雲 七 重
糖尿病内分泌 渡 邉 洋 子 平 松 真 祐 平 松 真 祐 渡 邉 洋 子 平松・渡邉
腎　　　臓 原 　 祥 子 吉 田 鉄 彦 出 口 孝 史 出 口 孝 史 吉 田 鉄 彦
膠　　　原 － 前川真貴子 吉 澤 誠 司 吉 澤 誠 司 －
感　　　染 隅 田 幸 佑 隅 田 幸 佑 隅 田 幸 佑 隅 田 幸 佑 隅 田 幸 佑

脳神経センター
　脳外科（月・水・金）の午後、

神経内科の午後は　　　　　
紹介患者と予約のみ　　　　

午前 脳外科
松角宏一郎

－
松角宏一郎

－
松角宏一郎

上坂十四夫 上坂十四夫 上坂十四夫
－ － －

神 経 内 科 松 山 友 美 佐竹・松山 佐竹真理恵 佐竹・松山 佐竹（新患のみ）

午後 脳 外 科
松角宏一郎

－
奥 田 智 裕 

－
松角宏一郎

奥 田 智 裕 － 奥 田 智 裕
－ － －

外　　　　　科
※木曜日の午後は　 　　　　
　Dr大城戸への乳腺紹介のみ

午前
消化器・一般

山 元 啓 文 一 宮 　 仁 前 山 　 良 山 元 啓 文 植 木 　 隆
有村亜希子 植 木 　 隆 河 野 　 博 前 山 　 良 田 村 公 二 

－ 河 野 　 博 － 田 村 公 二 －
呼 吸 器 － － 松本耕太郎 松本耕太郎 －
乳腺・甲状腺 大城戸・有村 大城戸・河野 河 野 　 博 田 村 公 二 田 村 公 二 

午後 乳　　　腺 − − − 大城戸政行
（紹介新患のみ） −

産婦人科   新患は紹介のみ

　　 　※受付時間
　　　　 月・水・金 8：30 ～ 11：00
　　　　 火・木 8：30 ～ 10：30
　　　　 産科初診のみ婦人科で受付

午前

産 科 詠 田 真 由 中 西 貴 子 友 延 尚 子 城 戸 綾 子 高 杉 篤 志

婦 人 科

上 岡 陽 亮 大 石 博 子 上 岡 陽 亮 竹 内 麗 子 上 岡 陽 亮
大 石 博 子 前 原 　 都 竹 内 麗 子 中 西 貴 子 大 石 博 子
竹 内 麗 子 高 杉 篤 志 前 原 　 都 友 延 尚 子 前 原 　 都
城 戸 綾 子 － 中 西 貴 子 － 友 延 尚 子

－ － － － －
整　形　外　科

　　　　  新患は紹介のみ
　　　　  ＊受付時間
　　　　　  月・水・金 8：30 ～ 10：30
　　　　　  火・木 8：30 ～ 11：00

午前 整 形 外 科 紹介新患のみ
（当番医）

馬 渡 太 郎

紹介新患のみ
（当番医）

松 井 　 元 馬 渡 太 郎
松 井 　 元 井 口 貴 裕 井 口 貴 裕
川 原 慎 也 光 安 浩 章 光 安 浩 章
萩 尾 　 聡 萩 尾 　 聡 川 原 慎 也
山 中 美 沙 － －

形　成　外　科 午前 形 成 外 科 松 本 大 輔 － 松本大輔 － 当番医江藤ひとみ 江藤ひとみ

泌　尿　器　科 午前 泌 尿 器 科
小 藤 秀 嗣 待鳥亜沙子 小 藤 秀 嗣 山 﨑 武 成 小 藤 秀 嗣
山 﨑 武 成 － 山 﨑 武 成 － 待鳥亜沙子
待鳥亜沙子 － 待鳥亜沙子 － －

小　　児　　科 午前 小 児 科 鷲 尾 真 美 上 田 圭 希 内 田 理 彦 武 本 環 美 内 田 理 彦
午後 小 児 科 上 田 圭 希 － 武本（小児神経） １ヶ月健診 鷲 尾 真 美

予防接種 －  内分泌（第３） 循環器（第４） 健診・予防接種

耳 鼻 咽 喉 科 午前 耳  鼻  科
野 田 哲 平 玉 江 昭 裕

－
玉 江 昭 裕 玉 江 昭 裕

岡 部 　 翠 野 田 哲 平 野 田 哲 平 岡 部 　 翠
西 山 和 郎 西 山 和 郎 岡 部 　 翠 中島紘一郎

－ 中島紘一郎 西 山 和 郎 －

眼　　　　　科 午前 眼  科 疋 田 伸 一 － 疋 田 伸 一 （当番医） 疋 田 伸 一
応援医 木 下 博 之 木 下 博 之

皮 膚 科（新患は紹介のみ） 午前 皮 膚 科 竹 内 　 聡 小 田 真 理 竹 内 　 聡 竹 内  聡 竹 内 　 聡
小 田 真 理 呉 竹 景 介 小 田 真 理 呉 竹 景 介 小 田 真 理 

放　射　線　科 午前
放 射 線 科

松 浦 隆 志 松 浦 隆 志 松 浦 隆 志 － －
角 南 俊 也 角 南 俊 也 角 南 俊 也 角 南 俊 也 角 南 俊 也
亀井僚太郎 亀井僚太郎 亀井僚太郎 亀井僚太郎 亀井僚太郎

放射線治療外来 舛 本 博 史 舛 本 博 史 舛 本 博 史 舛 本 博 史 舛 本 博 史
平 峯 慶 子 平 峯 慶 子 平 峯 慶 子 平 峯 慶 子 平 峯 慶 子

 緩和ケア外来 午後 緩和ケア外来 永 山 　 淳 永 山 　 淳 － 永 山 　 淳 永 山 　 淳

健康医学センター（要予約） 午前 外来ドック 松 尾 千 華 松 尾 千 華 松 尾 千 華 松 尾 千 華 松 尾 千 華
久野千津子 久野千津子 久野千津子 － 久野千津子

午後は予約のみ
内分泌 第3水曜日/
循環器 第4木曜日のみ（予約）

※�原則として当院で診療を
行っている患者のみ
11：00 ～ 12：00 (完全予約制)

受付時間：午前８：30～11：00 　発行責任者／浜の町病院広報誌編集委員会　委員長　吉澤　誠司


