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　麻酔科は惣山移転時に開設されました。それ以来、医療崩壊によるマンパワー不足から何度か崩壊の
危機に直面しましたが、かろうじて乗り切り、24時間緊急手術可能体制を維持しています。
　開設以来の麻酔の最大の変化は術中管理から周術期管理への移行でしょう。
　麻酔の進歩にともない、麻酔科の業務は手術中の生命維持から、患者に手術ストレスを感じさせない
麻酔維持に変化しました。当院の麻酔科は以前より完全静脈麻酔を主体に行われてきましたが、現在で
は麻酔の３要素とされる鎮静、鎮痛、不動化をそれぞれ独立した薬剤の持続投与により、一定の効果部
位濃度に保つことができるようになりました。これにより、以前は当然のように思われていた麻酔深度
の変化による手術中の患者の循環動態変動が、現在ではほとんど起こらなくなっています。また、持続
鎮痛による鎮痛剤蓄積を利用し、手術中に、術後鎮痛まで可能な麻酔が行われています。すなわち手術
終了時に患者は覚醒し、無痛であり、会話可能な状態になります。またこの麻酔管理は、各麻酔科医師
の経験ではなく、BISモニターや、薬物濃度シュミレータを使って行われるため、どの麻酔科医師が担
当しても再現性のある麻酔になっています。
　10月からは常勤医師が増員されるので、今後は麻酔管理だけでなく、術後のICU管理へ業務を広げ、
さらに将来は、術前の患者管理まで行える、周術期医療チームへと発展していきたいと考えています。

（麻酔科部長　平田　誉）

麻酔科

新任医師紹介
川嶋　浩平：麻酔科
専門：手術麻酔
和歌山から来ました麻酔科の川嶋です。
主に手術場での麻酔業務に従事してい
ます。地域医療の発展に貢献できるよう
努力します。

かわしま こうへい

久保田　浩史：放射線科
専門：放射線診断専門医
CTやMRI等の診断が主な業務です。
患者さんに接する機会は少ないです
が、検査を通して診療に貢献したいと
思います。

山端　康之：放射線科
今年７月よりこちらに入職しました。
丁寧な読影を心がけています。
これから宜しくお願いします。

俊野　尚彦：内科
内視鏡・透析を中心に経験させて頂い
ております。
いたらぬ点が多々ございますが、少し
でもお役に立てるよう努力しますの
で、よろしくお願いします。
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近 隣 医 療 機 関 の ご 紹 介

長田眼科長田眼科
診療科目：眼科
診療時間：月～土曜
　　　　　午前９時～12時
　　　　　午後16時～18時30分
　　　　　火曜（手術のため代診）
休 診 日：木・土の午後、日・祝の全日

〒651-1132
神戸市北区南五葉2丁目1-39

電話　078-592-0107
肱黒 和子 先生

　当院は昭和４９年に母が西鈴蘭台で長田眼科を開業しました。当院で提供できる医療の向上を図るため、建物を
再建して平成12年10月10日にリニューアルオープンしました。当初は母と私との２診で診療をしておりました
が、残念なことに母が他界し、現在は１診での診療となっています。診療内容は一般外来をはじめ、レーザー治療

や白内障手術を行っています。継承開業して以来、医療の向上を心が
け、新しい機械の導入もしてきました。
　今年の10月には白内障手術における多焦点眼内レンズを使用する
高度先進医療の施設として厚生労働省の認可を受け、患者さんへの金
銭的負担を軽減することができるようになりました。私一人でできる
ことはやはり限界がありますので、地域医療に貢献できる自分の役割
を自覚して、患者さんが相談しやすい環境を作るようにスタッフ一同
心掛けております。時には眼以外の相談をされることもあります。
又、社会保険神戸中央病院の先生方には日頃よりご協力をいただき、
ありがたく思っております。これからも患者さんが安心して来院でき
るようスタッフと共に頑張ってまいります。

　六甲の山々が日ごとに秋色に深まっていくのが楽しみな季節にな
りました。今年は夏の猛暑と9月の大雨による急激な気温の変化もあ
り、地域の皆様も健康管理に気を使われて過ごされたのではないで
しょうか。
　看護局では、地域医療支援病院として、地域の皆様の健康増進、
安全・安心で温もりのある看護の提供、退院後も安心して生活して
いただけるよう、継続看護に取り組んでいます。
　病院の玄関ホールで、健康に関する情報発信や相談をお受けする
「看護相談」を行っています。
　10月は「歯周病」について予定しています。内容の詳細は院内の
ポスターで事前にお知らせいたします。
　機会がありましたら是非お立ち寄りください。

　地域の皆様へ、福祉センターなどで健康チェックや「転倒予防」
「認知症について」などご希望のテーマについて、お話などもさせ
ていただいております。
　当院の庶務課が受付窓口になりますので、ご要望があればご相談
下さい。

「看護の催し」の報告

出前健康相談を行っています

7月開
催「肩

こり体操」

8月開催
「熱中

症対策」



★乳幼児等・こども医療費助成とは
　保険証と一緒に『乳幼児医療』及び『こども医療費』受給者証を病院窓口に出せば、保険診療費の対象となる自己負担金（医
療費の３割など）から福祉医療一部負担金を控除した額を市町村が助成する制度です。尚、保険対象とならない医療費（差額
ベッド代、入院費の食事の一部負担金等）や、保険診療であっても訪問看護ステーションによる訪問看護は助成の対象にはなり
ません。
※平成25年７月１日診療分から中学生の外来助成がはじまりました。医療費の助成を受けるためには、お住まいの市町村の
福祉事務所で申請を行い、受給資格の認定を受ける必要があります。

「おはようございます」「こんにちは」いつも、元気に笑顔で迎えてくれるブルーのエプロンをしたボラ
ンティアさん達をご紹介します。（月曜から金曜まで午前中：13名の方々がお手伝いしています）

雨の日も風の日も毎回一生懸命、患者様の喜ばれるお顔に
“やりがい”を　感じながら…　　　

車椅子の移動、自動車からの車椅子へ
の乗り換え「ありがとう」の一言に幸
福を感じます。
＊ボランティアの一言　

感情のこもった読み聞かせを
入院している小児科の子供たちに
月２回行っています：森本さん

月１回緩和ケア病棟や各階デイルーム・
１階ギャラリーの絵画や切り絵の交換を
しています：三浦さん　中尾さん

平成23年11月から当院では外来や入院の患者様が安心して診療や療養が出来るようボラン
ティアの方々の協力を頂いております。その状況の一部をご紹介させていただきます。

乳幼児等・こども医療費助成の制度

ボランティア紹介

（ボランティア委員会　コーディネーター代行　住吉徳子）

★医療機関窓口での窓口で支払う金額（福祉医療一部負担金）
例）神戸市の場合

※市町村により、福祉医療一部負担金が異なることがあります。

事業名

年齢区分

所得制限

外来

入院

乳幼児等医療費助成

0歳

ありなし あり

無料
2割負担
（健康保険の自己負担額の
3分の2に軽減）

無料

1～2歳 3歳～小3 小4～小6 中学生

こども医療費助成

絵をみて心が癒されます…と
入院患者様より

1医療機関・薬局等ごとに
1日 8 0 0 円（低所得者は
6 0 0 円）を限度に月 2回
まで（ 3回目以降無料）



　《医療機関向け》

リウマチ治療地域連携パスについて

　2003年にレミケード®(infliximab)が承認、発売されて以来、関節リウマチ(rheumatoid arthritis: RA)治療はパラ
ダイムシフトと呼ばれる大きな枠組みの変化が起こりました。以降つぎつぎと新規の生物学的DMARDsが開発および
承認され、おおよそ70%～80%のRA患者に寛解を導入できるめざましい治療効果をもたらしました。さらに2010年か
らはT2T(Treat to Target)戦略という治療指針が登場し、さらに高度な疾患コントロールができるようになってきて
います。

整形外科　医長　遠山将吾《医療機関向け》

関節リウマチ治療は次の時代に

　RA治療には依然として多くの問題が残っており、投薬や合併症に関する内科的なものと関節破壊によるADL障害に
対する整形外科的なものに大きく分けられます。内科的なこととしては現在6製剤8剤型ある生物学的DMARDsの適応
や使用方法の問題、副作用発生時の対応の問題などがあることから、非専門医の先生方にはハードルが高く神戸市内で
も生物学的DMARDsを使用可能な医療施設は限定されているのが現状です。整形外科的なこととしては、生物学的
DMARDsの使用が関節リウマチの自然経過を変化させたため、これまでの人工関節偏重の手術適応から機能再建重視
の適応に大きく変化し一般整形外科まで現在の手術適応が浸透していないのが現状です。また、これらの問題を統合的
に解決するためのリウマチ科の開設もなかなか進んでいません。

問題点が依然として多く残っている

　約70～100万人いるとされるRA患者は、前述の問題から数少ないリウマチセンターや大学病院、有名病院に集中す
る傾向があり、遠方へ通われている患者も少なくありません。そのためこれらの専門医療機関のキャパシティ不足も大
きな問題になっていますし、RAは合併症が多い疾患ですので、合併症の発生など緊急時であっても遠方にあるかかりつ
け病院を受診するのは実際には困難で、結局近くの医院/病院を受診されるというケースが少なくありません。ところが
RA治療に関する情報が受診した医療機関に無く治療が困難であったり、アレルギーや手術歴などの情報がなかったり
といったことがしばしばおこります。そのため理想的には高い専門性を有したまま地域で患者を診るという、相反する
問題の解決が重要になります。

関節リウマチは地域で診る

　このため神戸市では医師会が主導となり、専門医と地域の医院/病院をシームレスにつなぎ、高い専門性を維持する地
域連携パスの運用が開始されています。連携時に最も問題になる紹介状が簡略化された統一書式で作成されています。
このパスの特徴として病診連携だけでなく病病連携（基幹病院から基幹病院）や診診連携（医院から医院）を想定してお
り、基幹病院で目的とする治療開始後に元の医療機関に戻るのか、基幹病院において診療を続けるのか、双方で治療を継
続するのか選択することができます（下図）。当院においてもこのパスの運用開始を考えております。運用により、近隣の
先生方のお困りの症例の解決のお役にたち、状況が安定すれば可能な限り地域の先生方にお返しすることで、地域にお
いて高い専門性をより多くの患者に提供できるのではないかと願っています。

　リウマチ地域連携パスの書式については医師会の先生方は医師会のHPからダウンロードが可能ですが、当院地域医
療連携係（TEL.078-591-3461）にご連絡いただければご用意させていただきます。

神戸市医師会関節リウマチ治療連携パス

病々連携�病診連携�診診連携


