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特定医療法人明徳会　佐藤第一病院広報誌
平成23年５月、病院機能評価Ver.6の更新審査に合格しました

特定医療法人 明徳会 佐藤第一病院は、
１．患者さまの尊厳を守り、地域に密着した質の高い医療を目指します。
１．たえず医療水準の向上に努め、チーム医療を推進します。

理　　念

１．わたしたちは、専門スタッフがそれぞれの役割を分担し、患者さまを
中心にしたチーム医療を行います。

１．わたしたちは、患者さまご家族との信頼関係を大切にし、満足して頂
けるように人格形成をはじめ、知識、技術の向上に努めます。

１．わたしたちは、病院職員としての誇りと責任を持って、他の医療機関、
施設との連携をすすめます。

１．わたしたちは、よりよい医療を提供するために、相互啓発し魅力ある
職場づくりを目指します。

あ す か が わ

理　　念

運営方針

　わたしたちは、患者さまの以下の権利
を尊重し、納得と同意に基づいた医療を
行います。

１．個人の尊厳を尊重します。
２．最善の医療を受ける権利を尊重し
ます。

３．医療に関して知る権利を尊重します。
４．プライバシーが守られる権利を尊重
します。

５．自分自身の治療等について自分で
決定する権利を尊重します。

理　　念患者さまの権利

日本医療機能評価機構
認定第 JC901号
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●
脳
血
管
内
治
療
と
は
？

　
カ
テ
ー
テ
ル
と
よ
ば
れ
る
細
い
管
を
、

患
者
さ
ま
の
足
の
付
け
根
な
ど
か
ら
動
脈

血
管
内
に
挿
入
し
、
頚
部
や
脳
の
血
管
の

狭
く
な
っ
て
い
る
部
分
を
広
げ
て
脳
梗
塞

を
予
防
し
た
り
、
血
管
の
「
コ
ブ
」（
脳

動
脈
瘤
と
い
い
ま
す
）
を
コ
イ
ル
で
詰
め

て
、
破
裂
の
リ
ス
ク
を
下
げ
た
り
す
る
治

療
法
で
す
。

　
血
管
撮
影
装
置
（
Ｄ
Ｓ
Ａ
）
の
画
像
モ

ニ
タ
ー
で
、
血
管
内
の
カ
テ
ー
テ
ル
の
状

態
を
リ
ア
ル
タ
イ
ム
に
確
認
し
な
が
ら
、

病
気
の
検
査
・
治
療
を
行
っ
て
い
き
ま
す
。

（
血
管
撮
影
装
置
：
Ｄ
Ｓ
Ａ
に
つ
い
て
は

本
誌
５
ペ
ー
ジ
に
紹
介
し
て
い
ま
す
）

知って得する医療Navi

脳血管内治療のお話
脳血管内治療と聞くと「血管の中をどうやって治療するの？」「入
院が必要なの？」「聞き慣れなくてちょっと怖い・・・」などの疑問
が浮かんでくる方も多いと思います。そこで今回は脳血管内治療専
門医より、体にメスを入れずに治療でき、患者さまの負担も少ない
脳血管内治療について、治療の方法や対象となる疾患等をご紹介
させて頂きます。

脳神経外科部長　山田　清文
モットー：
皆さんに役立つ医療の実践

モニター室（正面がDSA） DSAを使った血管撮影検査の様子
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ステント留置後の血管のイメージ
（ステントは人体に無害な合金でできています）

図１（術前） 頚動脈に高度狭窄を認めます。
図２（術中） ステント(金属の筒)を留置しました。
図３（術後） 頚動脈の高度狭窄はステント留置に
 より改善しています。

●
脳
血
管
内
治
療
の
利
点

①　
体
に
メ
ス
を
入
れ
な
い
た
め
患
者
さ

　
　
ま
へ
の
負
担
が
少
な
く
、
高
齢
の
方

　
　
や
合
併
症
を
も
っ
た
方
に
も
施
行
可

　
　
能
で
す
。

②　
治
療
後
の
入
院
期
間
が
短
い
傾
向
に

　
　
あ
り
ま
す
。

③　
外
見
上
の
傷
が
残
り
ま
せ
ん
。

●
治
療
の
対
象
と
な
る
病
気
は
？

　
主
な
疾
患
と
し
て
次
の
も
の
が
挙
げ
ら

れ
ま
す
。

①　
頚
動
脈
狭
窄
症

②　
未
破
裂
脳
動
脈
瘤

③　
ク
モ
膜
下
出
血
（
破
裂
脳
動
脈
瘤
）

④　
頭
蓋
内
血
管
狭
窄

⑤　
脳
腫
瘍

●
当
院
で
行
っ
て
い
る

　
　
　
　
　
主
な
血
管
内
治
療

《
頚
動
脈
ス
テ
ン
ト
留
置
術
》

　
頚
動
脈
狭
窄
症
は
脳
梗
塞
の
重
要
な
原

因
の
一
つ
で
す
。
近
年
、
食
生
活
の
欧
米

化
な
ど
に
よ
り
、
動
脈
硬
化
疾
患
が
増
加

し
て
お
り
、
超
音
波
検
査
や
Ｍ
Ｒ
Ｉ
な
ど

で
頚
動
脈
の
狭
窄
を
指
摘
さ
れ
て
紹
介
さ

れ
て
く
る
方
が
多
く
い
ら
っ
し
ゃ
い
ま
す
。

　
頚
動
脈
の
高
度
狭
窄
例
（
非
常
に
狭
く

な
っ
て
い
る
部
分
）
に
対
す
る
治
療
法
と

し
て
は
、
主
に
次
の
３
つ
で
す
。

①　
抗
血
小
板
薬
の
内
服
治
療

②　
皮
膚
を
切
っ
て
細
く
な
っ
て
い
る
病

　
　
変
を
取
り
出
す
頚
動
脈
内
膜
剥
離
術

　
　
（
全
身
麻
酔
が
必
要
で
す
）

③　
頸
動
脈
ス
テ
ン
ト
留
置
術

　
中
で
も
、
最
近
で
は
頚
動
脈
ス
テ
ン
ト

留
置
術
が
注
目
さ
れ
て
い
ま
す
。

　
血
管
撮
影
装
置
を
用
い
、
足
の
付
け
根

か
ら
カ
テ
ー
テ
ル
を
挿
入
し
て
治
療
が
で

き
る
の
で
、通
常
は
全
身
麻
酔
が
不
要
で
、

処
置
時
間
も
１
時
間
半
前
後
で
終
了
し
ま

す
。

　
従
っ
て
、
高
齢
の
患
者
さ
ま
や
全
身
麻

酔
が
厳
し
い
方
な
ど
で
も
治
療
が
可
能
で

す
し
、
入
院
期
間
も
通
常
な
ら
１
週
間
前

後
と
短
く
済
み
ま
す
。
国
内
で
も
２
０
０

８
年
よ
り
保
険
適
応
治
療
と
な
っ
た
こ
と

か
ら
、
今
後
さ
ら
に
ス
テ
ン
ト
治
療
の
適

応
例
は
増
加
す
る
も
の
と
考
え
ら
れ
て
い

ま
す
。

脳
梗
塞
を
発
症
さ
れ
た
頚
動
脈
狭
窄
症
の
患

者
さ
ま
に
対
す
る
、
頚
動
脈
ス
テ
ン
ト
留
置

術
の
写
真
で
す
。

※
動
脈
硬
化
に
よ
る
血
管
内
の
変
化

頚動脈
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《
脳
動
脈
瘤
コ
イ
ル
塞
栓
術
》

　
ク
モ
膜
下
出
血
の
原
因
の
約
８
割
は
脳

動
脈
瘤
破
裂
で
あ
り
、
現
在
で
も
発
症
す

る
と
約
３
割
の
方
は
死
亡
し
、
３
、４
割

の
方
は
重
い
後
遺
症
が
残
る
と
い
わ
れ
る

治
療
困
難
な
病
気
で
す
。

　
脳
動
脈
瘤
に
対
す
る
治
療
は
、
開
頭
術

に
よ
っ
て
動
脈
瘤
の
根
元
を
止
め
る
ク

リ
ッ
ピ
ン
グ
術
と
、
カ
テ
ー
テ
ル
で
動
脈

瘤
の
中
に
コ
イ
ル
を
詰
め
て
血
栓
化
さ
せ

て
し
ま
う
コ
イ
ル
塞
栓
術
の
二
通
り
が
あ

り
ま
す
。

　
コ
イ
ル
塞
栓
術
も
足
の
付
け
根
か
ら
カ

テ
ー
テ
ル
を
動
脈
瘤
内
に
誘
導
し
ま
す
。

　
プ
ラ
チ
ナ
コ
イ
ル
を
動
脈
瘤
の
中
に
挿

入
し
、
動
脈
瘤
が
血
栓
化
す
る
ま
で
手
技

を
続
け
ま
す
。
塞
栓
術
は
体
へ
の
負
担
が

少
な
い
の
で
、
高
齢
者
や
重
症
ク
モ
膜
下

出
血
な
ど
全
身
状
態
が
あ
ま
り
良
く
な
い

患
者
さ
ま
で
も
施
行
が
可
能
で
す
し
、
開

頭
術
の
難
し
い
場
所
で
も
治
療
が
可
能
で

す
。

　

当
院
で
は
破
裂
脳
動
脈
瘤
の
場
合
は

個
々
の
症
例
に
応
じ
て
、コ
イ
ル
塞
栓
術
、

開
頭
術
の
ど
ち
ら
の
治
療
法
が
安
全
に
施

行
で
き
る
か
を
検
討
し
、
そ
れ
ぞ
れ
の
治

療
法
の
長
所
、
短
所
含
め
十
分
に
説
明
し

た
上
で
治
療
法
を
選
択
し
て
い
ま
す
。

　
未
破
裂
脳
動
脈
瘤
の
場
合
は
、
患
者
さ

ま
の
年
齢
・
動
脈
瘤
の
大
き
さ
・
形
・
場

所
な
ど
か
ら
、
破
裂
す
る
危
険
度
を
客
観

的
に
評
価
し
、破
裂
脳
動
脈
瘤
と
同
様
に
、

開
頭
術
と
コ
イ
ル
塞
栓
術
両
者
の
長
所
、

短
所
な
ど
十
分
に
説
明
し
た
上
で
、
最
終

的
に
は
ご
本
人
の
希
望
に
基
づ
い
て
治
療

方
法
を
選
択
し
て
い
ま
す
。

《
ま
と
め
》

　
脳
血
管
内
治
療
は
、
体
に
メ
ス
を
入
れ

な
い
と
い
う
点
に
お
い
て
は
開
頭
術
よ
り

体
の
負
担
は
少
な
い
治
療
法
で
す
が
、
一

種
の
手
術
で
あ
り
治
療
自
体
が
決
し
て
簡

単
で
あ
る
と
い
う
わ
け
で
は
あ
り
ま
せ

ん
。

　
当
院
で
は
訓
練
と
経
験
を
積
み
、
日
本

脳
神
経
血
管
内
治
療
学
会
が
認
定
し
た
専

門
医
師
が
治
療
を
担
当
し
て
い
ま
す
。

　
術
前
に
は
詳
細
な
検
討
と
手
技
に
つ
い

て
の
説
明
を
行
い
、
ご
了
解
を
得
た
上
で

治
療
に
当
た
っ
て
い
ま
す
。
た
だ
、
脳
神

経
外
科
内
の
検
討
で
開
頭
術
の
方
が
安
全

と
判
断
し
た
場
合
は
、
患
者
さ
ま
が
血
管

内
治
療
を
希
望
さ
れ
て
い
て
も
、
開
頭
術

を
お
勧
め
す
る
場
合
が
あ
り
ま
す
。

　
大
切
な
事
は
、
患
者
さ
ま
に
よ
り
安
全

な
治
療
を
行
う
こ
と
だ
と
考
え
て
い
ま

す
。
脳
血
管
内
治
療
を
含
め
、
特
に
脳
血

管
疾
患
で
ご
心
配
な
こ
と
が
あ
れ
ば
、
お

気
軽
に
ご
相
談
く
だ
さ
い
。

前交通動脈瘤破裂によるクモ膜下出血の患者さまに対する
コイル塞栓術の写真です。

図1（術前）約5㎜大の脳動脈
瘤を認めます。

図2（術中）マイクロカテーテ
ルからコイルを留置して
います。 

図3（術後）コイルを充填し終
わり動脈瘤は造影されな
くなりました。
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放射線科　岩本　靖弘

←検査時は写真のように横になっていただきます。

検査のご案内検査のご案内血管撮影血管撮影

脳動脈瘤に詰めたコイルの画像（青い部分）

肝臓腫瘍に栄養を送る血管を塞いだ画像

ＤＳＡ
　

昨
年
７
月
に
最
新
型
の
血

管
撮
影
装
置
（
東
芝
社
製
Ｉ

Ｎ
Ｆ
Ｘ- 

８
０
０
０
Ｃ
）を
導

入
し
ま
し
た
。こ
の
装
置
は
、

Ｘ
線
を
直
接
電
気
信
号
に
変

換
す
る
Ｆ
Ｐ
Ｄ（
フ
ラ
ッ
ト

パ
ネ
ル
デ
ィ
テ
ク
タ
）
を
搭

載
し
て
お
り
、
従
来
型
の
装

置
よ
り
も
、
少
な
い
Ｘ
線
で

鮮
明
な
撮
影
が
可
能
で
、
患

者
さ
ま
の
被
曝
低
減
に
も
繋

が
り
ま
す
。ま
た
、
３
Ｄ
画
像

の
作
成
も
可
能
と
な
っ
た

為
、撮
影
後
に
画
像
処
理
を
行
う
こ
と
に
よ
り
、血
管

の
走
行
や
重
な
り
な
ど
の
評
価
も
行
え
、
診
断
価
値

の
高
い
画
像
を
提
供
で
き
る
様
に
な
り
ま
し
た
。

　

血
管
撮
影
検
査
は
、
血
管
の
中
に
カ
テ
ー
テ
ル
と

呼
ば
れ
る
細
い
ス
ト
ロ
ー
の
よ
う
な
チ
ュ
ー
ブ
を
挿

入
し
、目
的
の
部
位
ま
で
誘
導
後
、造
影
剤
と
呼
ば
れ

る
Ｘ
線
に
写
る
薬
を
流
し
な
が
ら
、
血
管
の
写
真
を

映
し
出
し
ま
す
。

　

検
査
時
間
は
、
通
常
の
検
査
の
み
で
す
と
30
分
か
ら
40
分
程

度
、
治
療
を
行
い
ま
す
と
２
時
間
か
ら
３
時
間
程
度
か
か
り
ま

す
。血
管
撮
影
検
査
を
行
う
こ
と
に
よ
り
、
動
脈
瘤（
血
管
の
コ

ブ
）
や
狭
く
な
っ
た
血
管
、
腫
瘍
に
栄
養
を
送
っ
て
い
る
血
管

な
ど
、
血
管
に
対
す
る
病
気
を
診
断
す
る
の
に
、
最
も
優
れ
た

検
査
と
い
え
ま
す
。ま
た
、
検
査
の
み
な
ら
ず
治
療
も
同
時
に

行
え
る（
血
管
内
治
療
）利
点
も
あ
り
ま
す
。

　

代
表
的
な
血
管

内
治
療
と
し
て

は
、
動
脈
瘤
を
コ

イ
ル
で
詰
め
、
破

裂
リ
ス
ク
を
下
げ

た
り
、
狭
く
な
っ

た
血
管
を
ス
テ
ン

ト
と
呼
ば
れ
る
バ

ス
ケ
ッ
ト
で
広
げ

て
あ
げ
た
り
、
腫

瘍
へ
直
接
抗
が
ん

剤
を
流
し
た
り
、

腫
瘍
に
栄
養
を

送
っ
て
い
る
血
管

を
詰
め
た
り
な
ど

が
挙
げ
ら
れ
ま

す
。

　

当
院
に
も
、
血

管
内
治
療
専
門
の

医
師（
脳
血
管
、肝

臓
）
が
在
籍
し
て

お
り
ま
す
。治
療

や
検
査
な
ど
ご
不

明
な
点
が
あ
り
ま

し
た
ら
、
主
治
医

ま
た
は
放
射
線
科

ス
タ
ッ
フ
へ
お
気

軽
に
ご
相
談
く
だ

さ
い
。
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動脈硬化が見える検査 ～ABI～
ABI（Ankle Brachial Index) 足関節上腕血圧比

　ABIは、下肢の比較的太い血管の詰まり具合を調べる検査で
す。動脈血管の内膜に、コレステロール等の脂質が沈着すると、
血管が弾力を失い硬くなります。そして、血管が狭くなったり弾
性が低下した様子を数値化して知ることが出来るのがABI検査
です。
　結果は、足首と上腕の血圧を測定し、その比率（足首の最高
血圧÷上腕の最高血圧）を計算して導きます。
　動脈硬化が進んでいない場合、横になった状態で両腕と両足
の血圧を測ると、足首のほうがやや高い値を示します。しかし、
動脈に狭窄や閉塞があるとその部分の血圧は低下します。
　こういった動脈の狭窄や閉塞は主に下肢の動脈に起きること
が多いため、上腕と足首の血圧の比によって狭窄や閉塞の程度
がわかります。

ABI（足関節上腕血圧比）とは？

ABI基準値

　ベッドの上に仰向けになり、両上腕、足首に血圧を測るためのカ
フ、両手首に心電図を測るためのクリップ、胸に心音を測るためのマ
イクを取り付けます。ABIを測定し、その結果をコンピューターによっ
て数値化します。所要時間は５分ほどで、痛みはほとんどありません。

検査方法は？

CAVI（Cardio Ankle Vascular Index)
心臓足首血管指数 
動脈硬化疾患の早期診断のための指標です。
高血圧、高脂血症、糖尿病、心筋梗塞、脳梗塞等の動脈硬化
を推察することができます。

足が冷たく感じたり、しびれ、痛みといった症状のある方は主治医にご相談下さい。
※むくみがひどい方、青あざのできやすい方等は検査が行えないことがあります。

TBI（Toe Brachial Index) 
足趾上腕血圧比 
足の動脈で発症した末梢動脈疾患の重症度を判断するため
に行います。

その他の関連検査
ABIの数値が0.9以下の場合は、動脈硬化が疑われます。

足首の血圧
高い

末梢動脈疾患
疑い 境界域 正常範囲

0.90 1.00 1.40

臨床検査科　橋本　圭介

知って安心
医療のいろは

検査結果書式
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脂肪の多い肉・その他動物性の
食品・揚げ物は控えめにする
焼く・炒める・蒸すなどで調理しましょう。

魚や大豆を食べる回数を増やす
コレステロールや中性脂肪の低下作用があ
ります。

野菜・海藻・きのこ類は毎食摂
取する
食物繊維はコレステロール・ナトリウム排
泄効果があり、高血圧・糖尿病・便秘の予
防にも有効です。

色彩豊かな食事内容にする
色彩を増やすと栄養バランスの良い食事に
繋がります。
白米を麦御飯・玄米などに変えるだけで
も、食物繊維やその他のビタミン・ミネラ
ルが増加します。

　動脈硬化症とは、心臓から送り出される血液を全身の臓器や組織に供給して
いる動脈が、いろいろな原因でもろくなったり、狭くなったり、詰まったりして血
液の流れが悪くなることです。原因は、喫煙・運動不足・ストレスなどの生活習
慣と加齢、それに脂質異常症・糖尿病・高血圧症・肥満症などの疾患が関与し
ます。原因になる病気を予防して、血管を永く健康に保ちましょう。

食 材
1日3食規則正しい時間で
食べる
決まった時間に腹八分目を心がけて食べる。

薄味の食生活にする
若い時から薄味に慣れ、醤油は酢やだしで
割ったものへ、汁は具だくさん汁少なめに
しましょう。

よく噛んで食べる
良く咀嚼をすることで食べ過ぎず、肥満・
糖尿病などの予防になります。

十分な水分摂取をおこなう
脱水になると血液の流れが悪くなります。
季節問わずこまめに摂取。

生活習慣
お酒は飲みすぎない
多量のお酒は体内で中性脂肪へと変換さ
れます。肥満や高血圧の原因にもなります。

間食に甘い物は避ける
適量の果物や抗酸化力の高いナッツなど
を摂りましょう。

嗜好品

管理栄養士　百留　恭子
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動脈硬化予防に効果的なリハビリ
運動の種類と強度

カルボーネン法

自分に合った

運動強度とは？
ウォーキング
動脈硬化の改善が期待できるのは

リハビリテーション部より

●欧米の基準　　　　１日8,500歩（※距離にして５～６㎞）
●厚生労働省の基準　中等度の強度の運動を週１回、約60分

●右写真の前屈動作で爪先に手が届かないと

「動脈硬化の進行」が疑われます。
 （40歳以上の場合）
●全てのストレッチは

ゆっくりと反動をつけずに30秒×３回

【目標心拍数】＝

　　　　（｛ －年齢｝－安静時心拍数）× 強さ ＋安静時心拍数

有酸素運動はボルグ11～13程度の強度が適しています。
　　※有酸素運動とは、体に必要な酸素をゆっくり取り込みなが

　　　ら行う運動のことです。

高強度0.7～0.9
中強度0.4～0.6（有酸素運動に相当）
低強度0.2～0.3（心機能低下や低体力者）

※詳しくは主治医にご相談下さい。

（｛ － ｝－ ） × ＝ 回/分　→　中強度＝ 分間に 回の心拍数で行える運動量

体が硬い人と血管年齢には相関関係があります

筋力トレーニング
動脈硬化の改善が期待できるのは軽度～中等度
の筋力トレーニング
※注意
　高強度の筋力トレーニングは動脈硬化度が上昇します。
　負荷のかけ過ぎには注意しましょう。

ストレッチ
橈骨動脈

　運動療法では、自分にあった量（強さ）の運動が大切です。運動の

強さのことを「運動強度（うんどうきょうど）」と言います。人によって

適切な運動強度は、性別、年齢、体格差等で異なります。

　自分に合った運動の強さを決めるための簡単な方法として、ご自身

の「心拍数」から決める方法と「疲労感」から決める方法があります。

運動強度を、運動直後の1分間心拍数で
簡易的に判断する方法です。

「心拍数」から決める！

ボルグスケール 運動した時の感覚（つらさ）を、数字と簡単な言葉

で表現したものです。
「疲労感」から決める！

参考：日本動脈硬化学会ホームページ

※安静時心拍数は目覚めの状態、あるいは安静時の状態で1分間測ります。

きつすぎて続けられな
い運動は避けましょう

ボルグスケール（個人の“きつさ”の尺度）

201918171615141312111098
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お役立ち医療コラム

Dr.平井の 快適ライフ！Vol.1

花粉は春風とともに 呼吸器内科部長

平井　一弘
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○
花
粉
症
っ
て
他
人
事
か
な

　
い
ま
や
、
花
粉
症
は
日
本
人
の
４
人

に
１
人
、
何
か
の
ア
レ
ル
ギ
ー
が
あ
る

人
は
２
人
に
１
人
と
ま
で
言
わ
れ
て
い

ま
す
。

　
春
風
が
吹
き
始
め
る
と
花
粉
の
時
期

到
来
と
憂
鬱
に
な
る
方
も
い
れ
ば
、「
花

粉
の
時
期
で
も
平
気
」
い
や
い
や
、「
自

分
は
花
粉
症
に
は
な
ら
な
い
」
と
思
っ

て
い
る
人
も
い
ら
っ
し
ゃ
る
で
し
ょ

う
。
で
も
、「
風
邪
を
ひ
き
や
す
い
」「
か

ゆ
い
」「
熱
っ
ぽ
い
」
…
実
は
ア
レ
ル

ギ
ー
の
せ
い
か
も
し
れ
ま
せ
ん
。

○
季
節
性
ア
レ
ル
ギ
ー
＝
花
粉
症

　
原
因
と
な
る
花
粉
の
飛
ぶ
季
節
に
だ

け
症
状
が
で
ま
す
。
日
本
で
は
約
60
種

類
も
の
植
物
花
粉
が
知
ら
れ
て
い
ま

す
。
主
な
も
の
は
ス
ギ
、
ヒ
ノ
キ
、
ハ

ン
ノ
キ
、ハ
ル
ガ
ヤ
、ギ
ョ
ウ
ギ
シ
バ
、

カ
モ
ガ
ヤ
、
オ
オ
ア
ワ
ガ
エ
リ
、
ブ
タ

ク
サ
、
ヨ
モ
ギ
、
ア
キ
ノ
キ
リ
ン
ソ
ウ

な
ど
普
段
よ
く
目
に
す
る
も
の
が
春
だ

け
で
は
な
く
１
年
を
通
し
て
花
粉
症
を

お
こ
し
ま
す
。

○
症
状
は
風
邪
に
そ
っ
く
り

　
く
し
ゃ
み
・
鼻
水
・
鼻
づ
ま
り
、
目

の
か
ゆ
み
な
ど
を
花
粉
症
で
は
思
い
う

か
べ
ま
す
が
、の
ど
の
か
ゆ
み
や
痛
み・

声
が
れ
、
皮
膚
の
湿
疹
・
か
ゆ
み
、
下

痢
、
熱
っ
ぽ
い
感
じ
な
ど
風
邪
に
似
た

症
状
も
あ
り
ま
す
。
そ
の
た
め
花
粉
症

と
は
思
わ
ず
、
風
邪
薬
を
何
度
も
飲
ん

で
し
ま
う
人
が
い
ま
す
が
、
き
ち
ん
と

し
た
治
療
を
し
な
い
と
ア
レ
ル
ギ
ー
は

年
ご
と
に
悪
化
し
て
い
き
、
喘
息
に
な

る
こ
と
も
あ
り
ま
す
。
つ
ま
り
ア
レ
ル

ギ
ー
は
大
人
の
病
気
で
も
あ
る
の
で

す
。

○
ど
う
し
て
花
粉
症
が
増
え
た
の

　
　
　
　
　
～
ス
ギ
で
は
～

　
関
東
の
都
市
で
過
去
10
年
間
と
そ
の

前
の
10
年
を
比
較
す
る
と
ス
ギ
花
粉
飛

散
量
が
２
倍
に
な
っ
て
い
ま
し
た
。

①
戦
後
に
大
量
に
植
え
た
ス
ギ
が
伐
採

　
さ
れ
ず
に
あ
る
。

②
排
気
ガ
ス
等
に
よ
る
微
粒
子
に
よ
っ

　
て
ア
レ
ル
ギ
ー
が
起
こ
り
や
す
く
な

　
る
。（
Ｐ
Ｍ
２・５
は
怖
い
の
で
す
）

③
高
蛋
白
・
高
脂
質
の
食
事
や
不
規
則

　
な
生
活
・
ス
ト
レ
ス
に
よ
り
ア
レ
ル

　
ギ
ー
を
お
こ
し
や
す
く
な
る
。

④
ス
ギ
は
前
年
の
夏
の
日
照
時
間
が
長

　
い
ほ
ど
花
粉
量
が
増
加
す
る
。

　
（
最
近
、
い
つ
ま
で
夏
な
の
か
わ
か

　
り
ま
せ
ん
ね
。）

○
花
粉
症
か
な
と
思
っ
た
ら

　
当
院
で
は
主
な
花
粉
ア
レ
ル
ギ
ー
を

血
液
検
査
で
す
ぐ
に
測
定
で
き
ま
す
。

こ
の
検
査
で
ど
ん
な
も
の
に
ど
の
程
度

ア
レ
ル
ギ
ー
が
あ
る
か
、
数
値
で
み
る

こ
と
が
で
き
ま
す
。

　
ど
の
花
粉
時
期
に
ど
う
予
防
す
れ
ば

い
い
の
か
、
一
番
効
果
的
な
治
療
な
ど

が
わ
か
り
ま
す
。
一
度
専
門
医
に
ご
相

談
く
だ
さ
い
。
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頑張るアナタにエールを！

■ 今の仕事内容は？
日　　勤　8：30～ 15：30
子育て支援による時間短縮勤務制度を利用
しています。

■ 休日の過ごし方は？
少し遅く起きて、息子と遊ぶ。
お掃除などの家事。
家族3人で買い物。スマホゲーム。

■ 両立のコツは？
・日々の家事はあまり頑張らない。
・ゴミ出しや風呂掃除、日曜日の夕食作り
は主人がするというように家事を分担し
ています。
・母が休みの時は子供の面倒を見てもらっ
たり、夕食のおすそわけを貰ったりして
います。
・両親がとても協力的で助かります。

■ 佐藤第一病院で働いて良かっ
　たこと
・同世代の子持ちの人が多いので、時間の
使い方など両立のコツを聞いています。
・理解のある方ばかりなので、急に保育園
から呼び出しを受けても、残りの仕事を
引き受けてくださったりと心強いです。

■ 今の
日　
子育て
してい

■ 休日
少し遅
お掃除
家族3人

■両立
・日々

当院では育児をしながら働くスタッフが多く
在籍しています。このコーナーでは子育てし
ながら仕事と家庭を両立させ、自分のライ
フスタイルに合った職種や雇用形態を選択
しながら働いている職員を紹介致します。

今回はワーキングママ編

リハビリテーション部
作業療法士　樋口さん
６
７
８

12

16

17

18
19
20
21
22
24

時
時
時

時

時

時

時
時
時
時
時
時

起床・朝食・洗濯
7：30 保育園へ送る　
 出勤 
8：30～ 就業
 昼休み
15：30 終業
買い物
16：30　お迎え
帰宅・洗濯
17：30　夕食の準備
18：30　子供夕食　片付け
自分の夕食
お風呂
子供を寝かしつける　夫夕食準備
夫婦で会話　明日の準備
入眠

仕事　子供といる時間　

睡眠時間　その他

タ
イ
ム
ス
ケ
ジ
ュ
ー
ル（
日
勤
時
）

今回は運動や食事で一定の高血圧症・動脈硬化症の予防が期待できる
こと、適切な診断で体に負担の少ない治療も選択できることを特集し
ました。人は外観で若さや健康度合いを判断しがちです。しかし、
ちょっと視点を変えて体の中にも気を配り、血管に優しい生活をする
ことが、健康寿命を延ばす大きなポイント。少し歩いてみる、少し薄
味にしてみる等、まずは血管を守るために小さなことから始めてみた
いですね。

外来担当医一覧表（次ページご参照下さい）の受付
時間以外のご紹介につきましては、地域医療連携
室へご連絡下さい。

直通☎0978-34-9322

編集
後記

FAX0978-34-9323

医療機関の皆さまへ
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外来担当医一覧表

午　前

午後・専門外来 完全予約制

●午前受付時間 11：00まで
診療科目 曜日 金木水火月

●午後診察時間 14：00～17：00
予約のない方は受付しておりませんのでご注意下さい。専門外来はすべて予約制です。受診を希望される方は、受付窓口にご相談下さい。

完全予約制：予約のない方は受付しておりませんのでご注意下さい。受診を希望される方は、受付窓口にご相談下さい。午前・専門外来

診療科目 曜日 金木水火月

診療科目

診療科目 曜日 金木水火月

内　
　
　

科

糖 尿 病 外 来
生 活 習 慣 病 外 来
肝 臓 内 科
呼 吸 器 内 科
神 経 内 科
も の 忘 れ 外 来
膠 原 病 外 来

脳 神 経 外 科
消 化 器 外 科・乳 腺 外 科
整 形 外 科
放 射 線 診 断 科

――
――
――
――

西江　　信
――
――

佐々木雄一
――
――

佐藤　仁一

――
千葉政一（大分大学）

――
――
――
――
――

中原　成浩
――

片岡晶志（大分大学）
佐藤　仁一

――
――

本田浩一（大分大学）
平井　一弘
［筋電図検査］

――
――

山田　清文
広瀬　宣明
――

佐藤　仁一

藤井　郁夫
――
――

平井　一弘
――
――
――

中原　成浩
広瀬　宣明
――

佐藤　仁一

光冨沙耶佳（大分大学）
――

姫野　克郎
――

西江　信（第２･４外来）
西江　信（第1･3･5外来）
尾崎　貴士（大分大学）

――
――
――

佐藤　仁一

大森　　薫
姜　　正広
――

広瀬　宣明
山崎　達男
佐藤　仁一

平井　一弘
藤井　郁夫
――

広瀬　宣明
中原　成浩
佐藤　仁一

平井　一弘
姜　　正広
（大分大学）

――
山崎　達男
佐藤　仁一

大森　　薫
藤井　郁夫
宮﨑　信彦
――

中原　成浩
佐藤　仁一

――
西江　　信
――

――
――
――

片岡晶志（大分大学）
――
――

――
――
――

――
――

尾崎　貴士（大分大学）

内視鏡担当医

曜日 金木水火月

所　征範（大分大学）

所　征範（大分大学）

大森　　薫

姜　　正広

大森　　薫

姜　　正広
大森　　薫

広瀬　宣明

大森　　薫

大森　　薫

大森　　薫

午　　　　　　前

午　　　　　　後

内 　 　 　 科（ １ 診 ）
内 　 　 　 科（ ２ 診 ）
消 化 器 外 科 ・ 肛 門 科
消 化 器 外 科・乳 腺 外 科
脳 神 経 外 科
放 射 線 診 断 科

整 形 外 科
神 経 内 科
膠 原 病 外 来

～平成26年４月１日現在の外来体制です～

＜ご注意＞お電話での受付は行っておりません。

藤井　郁夫
姜　　正広
宮﨑　信彦
――

山田　清文
佐藤　仁一

リハビリテーションについてのご案内 ●午前受付時間 11：30まで　●午後は予約制

佐藤第一病院 〒879-0454 大分県宇佐市大字法鏡寺77-1　TEL 0978-32-2110　FAX 0978-33-4918
　

特定医療法人
明　徳　会発行／


