
　新年明けましておめでとうございます。
今年も皆様のおかげで無事に新しい年を迎えることが出来ました。
　今年は長らく親しんでいただいた社会保険という名前の冠が取れる年です。
社保と愛称でもって呼ばれるのも、もう最後かと思うと病院の歴史を振り返って
みたくなりました。もともと社会保険病院は、国民皆保険体制の整備を進めていく
上で、「保険には入ったけれど、近くに病院がない」という状態を解消することと、
保険診療の模範を示すことを目的として、当時の政府管掌健康保険（現在の協会
けんぽ）の保険者が各地に開設したものです。神戸中央病院は今から65年前、
戦後間もない昭和23年7月10日、戦災を被った神戸の街にこの目的を持って誕生しました。創立当時は、生田区
（現在は中央区）中山手通り7丁目の親和女子商業の焼け跡を買収して、病床数45床で開院しました。当初は赤字
続きで給料日の前日は心配で、院長は夜も目が冴えて眠れなかったということです。保険者病院としての社会保険
病院の歴史的使命はほぼ果たされました。今年4月当院は厚生年金病院、船員保険病院と共に「地域医療機能
推進機構」という、公設公営である新しい独立行政法人に移行します。名前が長くなりますので、通称は英語
標記の頭文字であるJCHOをジェイコーと読んで親しんでもらいたいと考えています。この新組織の下で、地域
医療のモデルあるいは地域医療連携のキーステーションとなる病院を目指します。今後とも皆様方の、ご指導
ご鞭撻を賜りますよう、お願い申し上げます。
　本年が皆様方にとり、幸多い一年となりますようにお祈り申し上げ、年頭のご挨拶とさせていただきます。
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院長 大友　敏行

退任医師のお知らせ

宮川　徹：内科 遠山　将吾：整形外科
不惑の４０歳を超え、惑いだらけ
の８年でした。知命の５０歳まであ
と２年。惑いなく自分の職責を全
うすることが、自分の天命と肝に
銘じ、さらなる飛躍ができればと
思っております。

３度目の年男となり、今年は新たに
スタートする気分で頑張りたいと
思います。

西村　幸寿：外科 清家　尚彦：神経内科
いつの頃からか若手医師と呼ばれ
なくなっていました。
今年の節分はいっぱい豆をまいて
福を招き入れたいと思います。

明けましておめでとうございます。
来年度より異動のため残された
時間もわずかとなりましたが、１日
１日を大切に、地域医療に貢献し
ていきたいと思います。

新年のご挨拶

地域の皆さまに信頼される病院として
  安全で質の高い医療を提供します。
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　厚生労働省による平成23年歯科疾患実態調査では、5歳以上で永久歯の歯肉に問題のある歯周病の
人の割合は72.4％に達しています。一般の感染症は、感染源を抗菌薬で抑制することで治癒の概念に
至りますが、歯科疾患の特性は幼児から成人に至るまで生涯にわたり絶えず感染の機会がみられる
特異的な疾患です。歯周病は40年ほど前は歯槽膿漏症という病名で加齢による老化という考えが
一般的でした。しかし免疫学の進歩と共に歯周病は細菌感染によって発症するが、感染細菌に対する
生体防護反応は症状を悪化させるだけではなく、全身に対しても負の影響を及ぼす事が注目されそれ
らは糖尿病、心臓血管疾患、脳血管疾患、呼吸器疾患、感染性心内膜炎、早産、低体重児出産、骨粗鬆症、
免疫疾患等のリスクファクターとなる事が明らかとなってきました。今後の歯科医療は疾病の予防の
時代へ入るものと思われます。
　当科では各科の先生方と連絡を取りながら全身疾患の予防と症状の進行を止めるべく口腔ケアに
重点を置いた治療で口腔機能の向上に努めております。不安やお困りの症状があれば気軽に受診して
頂ければ幸いです。

　12月４日 大学より講習会の講師依頼があり、看護師４名・
臨床工学士２名で大学にて講習会を行ってきました。
　講習会の参加者は主に運動部に所属されている学生さんで
した。内容として蘇生シュミレーション人形、AED（自動体外
式除細動器）を用いて、意識がなく倒れている人の「意識・呼
吸の確認、救助人員の確保、救急車の要請、AEDの準備と
進み、心臓マッサージの実施、AEDの実施」と各グル－プに分かれ各々が体験できるように演習を
行いました。
　演習当初は、緊張やはじらいがあったのか、動作もぎこちなく、声もあまりでない様子でしたが、
進めていく中で、実践さながらの演習をされていました。あまり経験される事のない事態ですが、
現実に遭遇された時は人命救助という認識をもって、今回 学ばれた 処置を一つでも協力実施して

いってほしいと思っています。
　我々も、このような機会を与えられた事で、病院内だけ
でなく地域の方々へ知識や技術を提供させていただくと
いう事を強く認識いたしました。これからも、このよう
な要請がありましたら、積極的に活動していこうと考え
ております。

社会保険神戸中央病院　医療安全管理室
足立　一樹

神戸親和女子大学へ
BLS（一次救命処置）講習会を行って

第26回 公開医学講座

『歯周病が全身疾患に与える影響』

【平成25年12月14日（土）開催】

社会保険神戸中央病院　歯科口腔外科　部長　國富　照子





腹腔鏡下手術

腹腔鏡手術の現状
　日本内視鏡外科学会第11回アンケート集計結果によると、腹部手術における内視鏡手術は、1990年に全国で
年間381例でしたが、2011年には66749例とほぼ正比例で増加をしています。胆嚢摘出術が主体であった腹腔
鏡下手術ですが現在は胃、大腸を中心に多くの臓器で増加傾向となっております。当院においても腹腔鏡手術を
積極的に取り組んでおり、現在全身麻酔手術の約半数が腹腔鏡（補助下）手術となっています。特に胃癌、大腸癌
においての腹腔鏡手術の施行率が全国平均よりも高いのが特徴で、胃癌47%（全国27.9%）、大腸癌77%（全国
46.8%）と他院では開腹手術となるような手術既往のある方や肥満症例も腹腔鏡手術で対応しています。また
切除臓器を臍部から摘出することで手術痕が目立ちにくくして
おり、根治性はもちろん、整容性も伴った治療を心がけています。
　その他、急性虫垂炎や十二指腸潰瘍穿孔、イレウスなどの緊急
手術においても腹腔鏡手術を積極的に導入しており、緊急手術の
代表でもある虫垂炎に関しては約80%が腹腔鏡で施行され、その
内の半数が単孔（2-3cmの創1つで行う手術）で施行されており
術後の整容性や疼痛の軽減に役立っています。

腹腔鏡術後経過
　腹腔鏡手術後は多くでクリニカルパスを使用しており、術後退院までの期間は、腹腔鏡下胆嚢摘出術、腹腔鏡
下虫垂切除術は3日、腹腔鏡下胃切除術、腹腔鏡下結腸切除術、腹腔鏡下直腸前方切除術は7日で施行しています。
退院後は多くの病院で内服薬が処方されていますが、当院では基本的にドラッグ・フリー（手術に伴う内服薬
なし）で対応しています。高齢者の増加に伴い基礎疾患が多く術前から多くの薬剤を内服されている患者さんの
精神的、経済的負担を軽減しています。

人工肛門の回避へ
　人工肛門造設術は外科医にとっては基本的な手術手技であることは間違いなく現在でも多くの方がこの手術
を受けられています。その一方でこれほど患者さんのQOL（生活の質）を低下させ、精神的・肉体的苦痛を伴う
手術もありません。人工肛門を造設する疾患は直腸癌が多く、その中でも大腸癌閉塞は人工肛門回避が難しい
疾患の一つです。以前はイレウス管を鼻や肛門から挿入し絶飲食でイレウスの
改善を待っていましたが、近年我々は大腸ステントを用いて狭窄を解除し、その
後腹腔鏡を用いて病変部を切除することで人工肛門を回避し早期の社会復帰を
実現しています。大腸ステントはまだ新しい治療で県内でも当院が最も経験が
ある病院の一つで経験により得られた技術によって安全性を高めています。

最新手術への対応
　手術はデバイス（手術機器）の進歩によって大きく変化していきます。日々進化する腹腔鏡手術に対応するため
ドライラボ（機器を用いた腹腔鏡手術トレーニング）やアニマルラボ（豚を使用しての腹腔鏡手術トレーニング）
へ参加し進化し続けるデバイスへの対応や手術技術の向上に研鑽しています。当院を選ばれた患者さんが少し
でも低侵襲で早期退院できるように外科として質の高い手術を地域の皆様に還元できるよう今後も努力を重ね
てまいります。

外科医長　曽我耕次

日　時：平成26年３月5日（水）19：00～ 20：30 場　所：社会保険神戸中央病院　２階会議室

一般講演：①「当地域での地域包括ケアの取り組み」
    　社会保険神戸中央病院　地域医療推進室　早草　健志

②「脳卒中後遺症に対するリハビリテーション　ーボトックス併用例を中心にー」　
    　社会保険神戸中央病院　理学診療部　　　松坂　基博

特別講演：「脳卒中急性期以降の治療と地域連携・包括ケアシステム」
　　　　　          熊本託間台リハビリテーション病院　院長　平田　好文先生

第23回　『北神ストロークカンファレンス』のご案内

《医療機関向け》


