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２０２１年春、新型コロナ感染症による緊急
事態宣言が再度出された。
ワクチン接種が開始されたが数量が不足で
全国民にゆきわたるのにはまだ時間がかかるよ
うである。新型コロナ感染症終息の出口はいま
だに見えない※。
テレビのニュース番組では新型コロナ検査陽
性者数の報道に加えて、病床不足と看護師不足
の現状を報じていた。
病床不足や看護師不足は医療にとって大きな
障壁であるが、地域で発生する疾病は医療機関
の対応準備が整うのを待ってはくれない。健康
上の不満・苦しみを感じておられる患者さんは、
今すぐ医療提供を求めているのである。

病院に求められることとして、最先端の医療
技術、親身になってくれる医療従事者の対応等
様々ある。私は、その中でも、即時対応がとても
重要であると考える。当社団は、どんなときも
患者さんを第一に考え、頼れる存在でありたい。

前回の春号でもお話しましたように、即時対応
ができるシステム改善を行わなければ、上記の
ような体制づくりは難しいだろう。問題点に対し
計画・実行・評価・改善を何度も繰り返し、シス
テムのブラッシュアップをすることが、改善に向
けた一番の近道になると思う。少しずつでも、
私たちにできることをひたすらに、精一杯させ
ていただきたい。
医療従事者も生身の人間で、新型コロナ対応
には自分自身も不安な思いを感じている事であ
ろう。患者さんのため地域のために、医療の
最前線で戦っている多くの医療従事者に心より
感謝の気持ちと敬意を表します。

そんな存在であるためには、人手不足や機器の
不足を理由に断るのではなく、患者さんが快方
に向かい健やかな生活をお送りでき、より多く
の時間、患者さんに寄り添えるような体制づく
りが必要である。

一昨年度に、この『新理事長の想いの実現』
の元になるような文章・シリーズを約一年間に
わたり掲載した。しかし、あの所信表明的な
新理事長の強い想いが法人の仲間に伝わり、いき
わたっているか疑問に感じていた。前号から
この『想いの実現へ』と銘打って、今年度一年に
わたり理事長の強い想いを仲間諸氏に訴える
企画をした。
先代理事長（現理事長の実父）の善い意味で
も悪い意味でもカリスマ性は高かった。その後
を次いだ現理事長の医療法人を継承した『想
い』の表明である。　
昨シリーズも、前号も今回もその表現形態で
お分かりのように、文末を「である」調でまとめ
ても性格の優しさ・丁寧さが滲み出た文章に
なっている。今回は即時対応について書いてあ
るが、前号から仲間諸氏に訴えかけたいポイン
トは『即時対応』と『顧客満足』の2点であろう。

個人的なことで恐縮だが、約四十年前大学
勤務医生活を辞め兄弟３人と仲間・同士ともに
医療法人を展開してきた。それまで医療が職業
分類でサービス業に入ることは知らなかった

しかし時を経て、これからは『ACP（号を改め
て説明する）』を真摯に理解出来ていない医療
職は淘汰されると確信する。提供側が患者・家
族側に媚びろと云っているのではない！両者
の間に情報量の圧倒的較差、しかも受け手側の
命・健康に関する情報量の差があるのなら、
提供側の真摯なその差を埋める努力が必須
ではないか。その意味を十分に咀嚼し、理解し
ている理事長の『想い』を実現する手伝いをし
たい。詳しくはACPも含めて次号に書く。

社会医療法人　若弘会　
理事長　川合 弘高

社会医療法人　若弘会　
理事長補佐　川合 秀治

し、聴いた当初は違和感を覚えた。特殊な専門
サービス業と理解するのに努力を要した。受け
手側と提供側との情報量の圧倒的較差の存在
するサービス業である。価値観を共有出来る
ことが出発点であり、受け手側の命・健康に
関して故に、受け手自身が提供側への信頼が
なければ、何の意味もなさない。提供側の
パターナリズム（父権主義）的な横柄な対応も
横行していた。

私たちにできることを
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いつでも頼れる存在であるために

※2021年 4月末に執筆しています
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特殊光観察（NBI）や拡大内視鏡等の最新の
検査手段を併用して、癌の早期発見に努め
ています。早期癌発見後も、食道、胃、大腸
いずれの部位に対しても早期に内視鏡的粘
膜下層剥離術（ESD）を行っています。進行
がんに対しては消化器外科で腹腔鏡手術や
開腹手術が施行され、手術不能ながん患者
さんに対しては抗がん剤治療や、緩和医療に
も対応いたします。

内視鏡的胆管膵管造影（ERCP）や超音波内
視鏡（EUS）を積極的に行い、特に最近進歩
の著しいEUSでは、癌の早期発見目的での
スクリーニングEUSから、診断目的の穿刺吸
引法（FNA）や治療内視鏡（ドレナージ等）ま
で幅広く対応しています。従来は治療困難と
されていた胃術後患者の総胆管結石等に対
するERCPも、今後は小腸内視鏡を使用して
積極的に行う予定です。

カプセル内視鏡や小腸内視鏡を導入し、原因
究明に努めています。また、炎症性腸疾患
に対しても、ステロイド治療やアフェレーシ
ス治療、最近注目されている生物学的製剤
も導入し、多数の患者さんに対応しています。

岸和田徳洲会病院では上部下部消化管内視鏡検査から、早期胃癌や早期大腸癌に対する内視
鏡的粘膜下層剥離術(ESD)に至るまで幅広く診療に携わりました。兵庫医科大学では、胆膵
グループのリーダーとなり、ERCP関連手技や最近進歩の著しい超音波内視鏡(EUS)による
診断や治療を数多く経験し、特に最近増加傾向にある膵癌の早期発見に向けて、より低侵襲で
かつ効果的な診療を提供できるように研究を重ねてまいりました。肝胆膵疾患を中心とした
消化器癌に対する化学療法等も積極的に行っておりましたので、抗がん剤治療や緩和医療に
対してもお役に立てればと考えています。

1996年に大阪市立大学医学部を卒業、大阪市立大学医学部第3内科で
研修。その後岸和田徳洲会病院、兵庫医科大学肝胆膵内科での勤務を
経て、本年4月より若草第一病院に着任。

B型慢性肝炎に対する核酸アナログ療法、
C型慢性肝炎に対するDAA療法を行い、
各種画像検査で肝細胞癌の早期発見に努め
ています。

内視鏡スタッフ 医師11名、
看護師10名、臨床工学
技士2名、臨床検査技師
1名（うち内視鏡技師4名）
と充実。現在は胃十二指
腸潰瘍や食道胃静脈瘤
等の消化管出血患者や、
胆管炎や膵炎等の緊急
ドレナージ治療を必要と
する患者さんに対しても、
24時間365日迅速に対応
しています。

若草第一病院消化器内科は、
2021年4月より医師総勢11人
体制となり、消化器内科で
対応するあらゆる疾患に対し
治療可能となりました。

草第一病院は地域医療支援病院です
まずはかかりつけ医にご相談ください

かかりつけ医からの紹介状をお持ちいただくと初診時選定療養費
5,500円が不要になります。

普段の診療はお近くのかかりつけ医の先生にお願いし、
当院は救急医療、専門外来、精密検査、入院などを担当します。

若草第一病院　TEL 072-988-1409(代)　

若草第一病院 消化器内科

岩田恵典 副院長消化器内科、
新体制始動。

消化管領域 胆膵領域 原因不明の消化管出血 肝臓領域

消化器内科の外来
診療について詳細は
病院ホームページか
お電話でご確認ください。

多職種でチーム一丸となり、
安全で安楽な内視鏡検査・治療
の提供と患者さんの笑顔を目指
して頑張ります！わたしたちに
なんでもご相談くださいね！
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７ ８Good Life

To
REHA

おしえて！
リハビリのあれこれ

若草第一病院　【理学療法士】　岡　修人

Good Life

当院では肩関節腱板損傷に対し保存療法や手術療法を行い、リハビリテーションを実施しています。
今回は肩関節腱板損傷に対するリハビリテーションについて説明します。

TEL 072-988-1409　URL https://www.wakakoukai.or.jp/daiichi/

肩 関 節 腱 板 損 傷
の リ ハ ビ リ テ ー シ ョ ン

肩関節腱板損傷とは？

リハビリテーションについて

きょくじょうきんきょっかきん

棘下筋肩関節腱板は、 棘上筋 小円筋 肩甲下筋
しょうえんきん けんこうかきん

の４つの筋肉で構成されています。

若草第一病院

当院では腱板損傷以外にも、肩関節のリハビリテーションを実施しています。肩関節の痛みで気に
なっている方は、一度当院へ受診の検討をお願いします。

肩関節は構造上、不安定な関節であり、腱板は
肩関節を安定させる機能があります。これらの筋肉

が損傷することを腱板損傷といいます。損傷が
起きると炎症を起こし腫れたり、充血したり、水が
たまったりし、肩の痛みが起きてしまいます。

また、定期的に医師や療法士
などがカンファレンスを実施し
ており、手術の内容やリハビリ
テーションの経過などを報告し、
主治医や他職種と情報共有を
行っています。

●カンファレンス

保存療法の場合
●筋力トレーニングの一例

肩関節・肩甲骨・脊柱などの可動域
を広げたり、断裂している腱板以外
の筋肉の筋力トレーニングなどを
行います。

肘を曲げ、脇を閉じて
腕を外側へ開くように
軽くゴムを引きます。

手術療法の場合

●装具着用の様子

断裂している腱板を縫合する手術を行っています。術後は
数週間装具を着用し、肩関節を固定し安静にします。

リハビリテーションは肩関節腱板修復術後プログラムに
沿って運動の方法や種類が変わっていきます。

リハビリテーションは入院中、早ければ術後翌日より行って
います。術後早期はまず、肘や手関節の運動や日常生活
の指導をして、経過に合わせて肩関節の運動を実施してい
きます。

退院後は外来で週に1～2回程度リハビリテーションを実施
します。 ●肩の関節可動域訓練
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新人療法士入職未 来 の
チ カ ラ わかくさ竜間リハビリテーション病院

リハビリテーション部

課長 吉川 創

新年度が始まり、今年のリハビリテーション部には
28名の新人が入職 しました。

理学療法士 （PT）　 １６ 名
作業療法士 （OT）　 　７ 名
言語聴覚士 （ST）　 　５ 名あの患者さんの

アプローチは･･･

あぁ
 なるほど！

リハビリテーション部全員で患者さんの笑顔のために頑張ろう！！
あ
�
！

 

こ
の
タ
イ
ミ
ン
グ
か･･･

この時 ここを
しっかり固定して
介助したほうが
いいかな

組織の体制、各職種の役割等の最初の集合研修も終了
して、新社会人・新医療人としてのスタートを切りました。
新人はそれぞれ、日々臨床現場で知識・技術の向上に励み、
療法士としての自己研鑽を積んでいます。また新人療法士
に一人ずつ付いて指導を担当する先輩の療法士も、日常業
務から現場での行動まで丁寧に指導を行っています。

まだまだ緊張した面持ちで患者さんと接することは多いで
すが、日々経験を積んでプロとして成長し、臨床でしっかり
と患者さんの思いを受け止めながら行動できる療法士を、
育成していきたいと思います。

Good Life
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若草第一病院 薬剤部

漢方薬についての
　　Ｑ＆Ａ
漢方薬についての
　　Ｑ＆Ａ

副作用が少ない！？
　あっても症状は軽い？！
　　　　　　　ってホント？

若草第一病院 薬剤部若草第一病院 薬剤部

症状と体質に合わせて処方される漢方薬
ですが、副作用はゼロではありません。約７
割で配合されている「甘草」を含む漢方薬
（例：芍薬甘草湯）では、カリウム値が下
がって浮腫や脱力感、血圧上昇等を起こすこ
とがあります。カリウム値を下げてしまう
利尿薬等と一緒に飲んでいる場合や、甘
草を含む漢方薬を重ねて飲んでいる場合
には、症状がより強く出てしまうこともあり、
注意が必要です。

いつごろ効いてくるの？　
　  いつまで飲み続けるの？
最初の目安としては、まずは２週間くらい
といわれています。副作用が見られたら中
止となりますが、体調が悪くなっていなけ
れば３か月くらいかけて様子を見ることが
多いとされています。「ずっと飲んでいても
問題ない」といったイメージがありますが、
症状が良くなれば、減量や中止する良い
タイミングです。処方医や薬剤師に相談して
みましょう。

粉っぽいし、苦みが強くて
　　飲みにくいのですが・・・
袋の上から押さえて粒を小さくする方法
や、先に水を口に含み、後から漢方薬を口
に入れて溶かし、飲み込む方法があります。
○○湯という漢方薬なら、白湯に溶かして
から飲むのもおススメです。味が苦手な方
は、オブラートで包んだり、服薬ゼリーに混
ぜるのもアリですね。

薬に関する基礎知識   No.73

漢方薬についてどんなイメージをお持ちでしょうか？
「苦くて飲みにくい…」「副作用が少ない？」等々。
今回はそのような漢方薬にまつわるＱ＆Ａをいくつか
ご紹介します。

最近では、様々な病気の治療方
法の手引きにも漢方薬が掲載さ
れるようになり、漢方専門医以
外の医師でも処方されています。
上手に付き合い治療に役立てま
しょう︕
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体内の水分量が正常域を下回った状態。特に夏場は
汗をかくことや、食欲が低下することでも水分の
摂取量が減少します。

※高齢者は体内の水分を蓄える能力が低下するとともに、
のどの渇きを感じにくくなるため注意が必要です。また、
夏場の脱水は食欲の低下によるものが多いです。そのため、
食欲が落ちたと感じたら意識的に水分をとるように心がけ
ましょう。

□皮膚や唇の乾燥　　　　□口腔内の乾燥　　　□喉の渇き
□倦怠感　　　　　　　　□食欲の低下　　　　□立ちくらみ
□下痢・嘔吐を繰り返す　□便が固い
□尿量の減少　　　　　　□尿の色が濃い

※ビタミン剤や栄養ドリンクで濃く変化することもあります

⇒ 水分や塩分、ミネラルの補給が必要です！

1日に必要な水分量の目安（ml）＝30ml×現在の体重（㎏）

食事＋飲み物で約2Lは必要！

・朝起きた時、昼食時、夕食時、寝る前などのタイミングで、
のどが渇いていなくてもコップ1杯水分をとるようにする。

・スポーツをした後など、大量の汗を
かいた際は、ナトリウムなどのミネラル
や塩分が入ったスポーツドリンクや
経口補水液がおすすめです。

・お酒を飲むと利尿作用やアルコール
の代謝により、体内の水分が減少し、
気付かないうちに脱水状態となります。
アルコールを飲んだ時は、多めに水分
をとるようにしましょう。

・普段の食事にスープや味噌汁、ゼリーなどの水分を多く含む
食べ物を取り入れる。

栄養と健康
脱水とは

～脱水かも？症状をチェックしてみよう～

水分を摂りやすくするコツ 飲み物は何でも良いの？

わかくさ竜間リハビリテーション病院　　　　　　　　　　　　　　　　
栄養課

朝 昼 夕
寝
る
前

管理栄養士が教える
脱水予防

～水分をとりやすくするコツ～
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若弘会の認定看護師

　現在、認知症サポーター数は1,300万人に達したと報告があり、認知症に対する地域・社会の関心の高さ
が伺えます。対して、急性期病院は身体疾患の治療が中心であり、認知症のケアについてはスタッフ個々
の経験によるところが大きく、認知症が正しく理解されていないために、「治療に協力を得られない」など
の理由から、身体拘束が行われてきた状況もあります。
　私は、認知機能の低下のある患者さんが療養生活を安全・安楽に送る事ができ、元の生活に戻れるよう
に支援していきたいと思っています。そのために認知症サポートチーム（オレンジチーム）のメンバーと一緒
に月2回、各部署の情報共有とラウンドを行うと共に、個別にコンサルテーションも行っています。 

また、定期的に研修を行い、認知症・せん妄に関する正しい知識とケアに
ついての理解を進めています。

今年も新入職員をむかえ5日間の入職時研修を行いました。技術研修では、食事介助時の正しい姿勢
や適切な１口量などを学習しました。また看護師との合同研修では、日常生活行動の自立に向けた医療
チームの一員としての役割と、協力しながら患者さんに携わるチーム医療の実際について理解してもらい
ました。5月以降も年間教育プログラムに沿った集合研修に参加し、基本的な知識、技術を学びます。
そして、配属病棟の先輩からは直接指導を受け、患者さんの介護を実践していきます。
また、入職時に配布する「介護ステップＢＯＯＫ」は、介護職員とし
ての基本姿勢と態度、介護技術、感染予防や医療事故防止など
安全に実践できる必要な能力についてまとめ、習得した項目を
チェックできる介護職員専用の冊子です。今年度からは、3年後の
介護福祉士の資格取得を見据えた介護教育も計画しています。教育
担当部長や介護係長が精神的支援を行いながら、自己の目指す
介護士像に向けて育成していきます。

シリーズ若弘会の看護 22

Message

若草第一病院

認知症看護認定看護師 　中津麻希

急性期病院での認知症看護の取り組み

　　～認知症の正しい理解とケアのために～

若弘会の介護職

わかくさ竜間リハビリテーション病院　看護部

自己の目指す介護士像に向けて

　　～介護ステップBOOKの活用～



13 14

少子超高齢社会の進展など医療をめぐる状況は大きく変化し、
看護師には、対象者の複雑性・多様性に対応したより総合的な
看護ケアの提供が求められています。施設内教育では、情報統合
し、臨床判断、対応できる看護実践力と患者さんに寄り添い、
一日でも早く入院前の生活に戻れように関わる看護力の向上に
力を入れています。高い倫理感と看護の喜びを感じられる人材
育成を今後も目指していきます。

看護部目標「ありのままを受け止め、心に寄り添う看護ができる」に基づき、専門職としてのキャリア
開発と自律を支援しています。各施設の教育担当部長より、教育方針についてご紹介します。

Message Message

若草第一病院　部長　山脇 あやめ
～これから求められる施設内教育～

看護部の教育担当になり、人が育つ環境は担当者だけではなく
皆で作るものだと感じる機会が増えました。私は職員を指導する
際、これまで私自身も経験してきた”教育を受ける立場”を意識し
ながら、個別性に寄り添い、その人に関わることを心掛けてきまし
た。教育が患者さんとの関りのなかで活かされ、お互いに成長で
きる看護部であることをこれからも大切にしたいと思います。

わかくさ竜間リハビリテーション病院　部長　西島 りつよ
～学ぶ側の気持ちに寄り添う教育～

今年度は30名の新人看護職が入職し、各施設で新人研修が開催されました。
各施設の教育担当者より、研修内容等についてご紹介します。

従来、訪問看護師の役割は、在宅療養者の「感染予防」「急性増
悪・救急搬送の予防」「意思決定支援」「急性期治療後の在宅生活
へのサポート」でした。ウィズコロナ時代、「新型コロナウイルス感
染者の在宅療養支援」も加わり、より感染対策への知識が求められ
ています。今までと同様に、アセスメント力・判断力・技術力を高め
ながら、時代の変化に対応でき、柔軟さ・たくましさ・心温かさを
備えた看護師の育成を目指しています。

在宅医療　部長　山地 由紀子
～ウィズコロナ時代に求められる訪問看護師とは～

若弘会看護部の紹介 若弘会看護部の教育研修

新型コロナウイルス感染症拡大の影響から臨地実習が制限
されるなどの困難を経て、入職した21名の新人看護師研修が
スタートしました。今年度は、臨床を模擬的に想定したシミュ
レーション研修やリアリティショックを予防するためのレジリ
エンス研修を加え、実践力につながる、より充実した新人研修を
実施していきます。

コロナ禍で学んだ新人看護師の育成

看護部では、年間計画に基づいて新人研修を開催しています。
教育担当看護師や介護係長の経験を活かした講義は患者さん
のケアに直結するものが多く、今年度も緊張した表情と真剣な
眼差しで学んでいました。‘実技を通し学校での学びを確認する
看護師’‘専門領域以外の知識に触れる歯科衛生士’‘基本的
な技術習得の大切さを知る介護士’緊張から始まった新人
研修も、時間の経過とともに笑顔が増え、共に成長する機会に
なりました。

3 職種合同新人オリエンテーションを開催

4月から新人看護師が2名加わり、明るく元気に同行訪問奮闘
中です。採血や血糖測定、摘便や浣腸など、実施できることが
増え、日々の成功体験を通して訪問看護の楽しさを感じている
ようです。まずは基本に沿った技術指導を行い、在宅ならで
はの環境の中での物品や方法を伝え、技術の習得を支えてい
ます。

訪問看護ステーションにおける新人教育

若草第一病院

わかくさ竜間リハビリテーション病院

在宅医療  わかくさ老人訪問看護ステーション小阪サテライト
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従来、訪問看護師の役割は、在宅療養者の「感染予防」「急性増
悪・救急搬送の予防」「意思決定支援」「急性期治療後の在宅生活
へのサポート」でした。ウィズコロナ時代、「新型コロナウイルス感
染者の在宅療養支援」も加わり、より感染対策への知識が求められ
ています。今までと同様に、アセスメント力・判断力・技術力を高め
ながら、時代の変化に対応でき、柔軟さ・たくましさ・心温かさを
備えた看護師の育成を目指しています。

在宅医療　部長　山地 由紀子
～ウィズコロナ時代に求められる訪問看護師とは～

若弘会看護部の紹介 若弘会看護部の教育研修

新型コロナウイルス感染症拡大の影響から臨地実習が制限
されるなどの困難を経て、入職した21名の新人看護師研修が
スタートしました。今年度は、臨床を模擬的に想定したシミュ
レーション研修やリアリティショックを予防するためのレジリ
エンス研修を加え、実践力につながる、より充実した新人研修を
実施していきます。

コロナ禍で学んだ新人看護師の育成

看護部では、年間計画に基づいて新人研修を開催しています。
教育担当看護師や介護係長の経験を活かした講義は患者さん
のケアに直結するものが多く、今年度も緊張した表情と真剣な
眼差しで学んでいました。‘実技を通し学校での学びを確認する
看護師’‘専門領域以外の知識に触れる歯科衛生士’‘基本的
な技術習得の大切さを知る介護士’緊張から始まった新人
研修も、時間の経過とともに笑顔が増え、共に成長する機会に
なりました。

3 職種合同新人オリエンテーションを開催

4月から新人看護師が2名加わり、明るく元気に同行訪問奮闘
中です。採血や血糖測定、摘便や浣腸など、実施できることが
増え、日々の成功体験を通して訪問看護の楽しさを感じている
ようです。まずは基本に沿った技術指導を行い、在宅ならで
はの環境の中での物品や方法を伝え、技術の習得を支えてい
ます。

訪問看護ステーションにおける新人教育

若草第一病院

わかくさ竜間リハビリテーション病院

在宅医療  わかくさ老人訪問看護ステーション小阪サテライト
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若草第一病院  外来担当医表

2021年７月１日現在

当院は病診連携のもと、紹介予約を基本としております。
急患につきましてはお電話にてお問い合わせください。

外来担当医表は都合により変更する場合がございますので必ずご確認のうえご来院ください。
午前診：9:00～12:00
午後診：完全予約制となっており、一部の診察を除き専門外来のみです。

●：紹介のみ、◎：予約制

在宅医療

在宅部門

水
薗田　智弘
貴島　真佐子

午前  9:00～12:00
午前  9:00～12:00

内　科
歯　科

木
紙谷　富夫
貴島　真佐子

金
錦見　俊雄
貴島　真佐子

土
－
－

火
杉口　茂　
貴島　真佐子

月
佐藤　修一
貴島　真佐子

わかくさ竜間リハビリテーション病院　外来担当医表 2021年７月１日現在

水
城村　尚登
西口　修平
－

午前   9:00～12:00

午前   9:30～12:00　　

木
池岡　直子
－
－

金
城村　尚登
－
－

土
西口　修平
－

康　典利 (第2･第4)

火
城村　尚登
－
－

月
城村　尚登
－

池岡　直子

外来 1 診
外来 2 診
腹部エコー検査

わかこうかいクリニック　外来担当医表 2021年７月１日現在

外来表のご案内

午後

午前

月

山口　哲央

岡本　麻知子
 
 
岡田　章良

●◎森　益規

栩野　吉弘

吉村　彰友
 
熊谷　哲也

中本　博之
 

真田　英明

国村　大樹 
－

－
 
西山　都

診察時間10:00～12:00
小林　理章

－

中川　雅之
診察時間9:00～11:30

 
林　知行

診察時間9:00～11:30

天野　かおり 

－
 

－
 

－
 
◎今田　光一

診察時間13:00～15:30

－
 

－
◎予約診療･検査

診察時間14:00～16:00

内科

消化器内科

循環器内科

呼吸器内科

小児科

脳卒中センター

外　科

整形外科

人工関節センター

肩･スポーツ外来

形成外科
皮=皮膚科･形成外科

婦人科

眼　科

泌尿器科

耳鼻いんこう科

神経内科

心臓血管外科

整形外科

肩･スポーツ外来

セカンドオピニオン外来･
乳腺外来
眼　科

泌尿器科

火

金　鎬俊

金山　裕一
 
遠山　まどか

診察時間9:30～12:00
●◎森　益規

診察時間9:30～12:00
－

吉村　彰友
 
担当医

山中　英治
 

領家　幸治

国村　大樹 
◎原口　圭司

－
  

－
 
小林　理章
福田　全克

診察時間9:00～11:30

－

 
天野　かおり

－
 

－
 
◎領家　幸治

診察時間14:00～16:00

－
 
◎山中　英治
診察日第2･4週

－

－
 

水

霜野　良弘

清水　雅之
 
岩田　恵典
親泊　智英
●◎北崎　和久
●◎森　益規
柏尾　誠

吉村　彰友
 
川井　正統

北川　克彦
 

●◎担当医
 

－

－
 

－
 
小林　理章

－

井上　貴昭
手術
林　知行

診察時間9:00～11:30
原田　二郎

診察時間9:00～11:00
診察日第1･3･5週
天野　かおり

－
 

－
 

－
 

－
 

－
 

－
◎予約診療･検査

診察時間14:00～16:00

木

金　鎬俊

小谷　晃平
 
 
岡田　章良

●◎森　益規

姜　成勲

吉村　彰友
 
山本　暁大
●◎山中　英治

診察時間9:00～10:00
真田　英明
辻本　由美子

診察時間9:30～12:00
◎原口　圭司
今田　光一

診察時間9:30～11:30

皮　　吉岡　希　　　
 
小林　理章

－

 

林　知行
診察時間9:00～11:00

－
◎山口　哲央

診察時間14:00～16:00

－
 
◎領家　幸治

診察時間14:00～16:00

－
 

－
 
◎予約検査

－

金

金　鎬俊

岸野　恭平
 
 
龍華　庸光

井坂　拓
●◎北崎　和久
小川　晃一
吉村　彰友

診察日第2･3･5週
熊谷　哲也

池側　恭洋

●◎担当医
 

－

－
 

－
 
小林　理章
米田　廣美

診察時間9:00～11:00
 

  
林　知行

診察時間9:30～11:30

 
 
天野　かおり

－
 
●◎長阪　重雄

診察時間13:30～16:00

－
 

－
 

－
 

－

－

土

坂上　祐司
 
 
瀬川　哲也

診察時間9:00～11:00

武田　徳弘

－

－
 
担当医

小田　道夫
 

●◎担当医
 

－

－
 

－
 
金森　崇修

－
  

吉田　健志
診察時間9:00～11:00
診察日第1･3･5週

●◎林　知行
診察時間9:00～11:30
診察日第2･4週

－

－
 

－
 
◎領家　幸治

診察時間14:00～17:00

－
 

－
 

－

－
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