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基本理念・基本方針

○基本理念

わたしたちは「和」と「愛」をもって、人を ｢ 幸せ ｣ にするために、

安心で信頼される最良の医療を提供します。

○基本方針

１．人を大切にし、患者中心の医療を実践します。

２．安全かつ高度な専門的医療を提供します。

３．断らない救命救急医療に努めます。

４．多職種が協働してチーム医療を推進します。

５．患者一人ひとりの生活や生き方を尊重し、ＱＯＬの向上に努めます。

６．中核的な医療機関として地域の医療・保健・福祉機関との連携を推進します。

７．災害医療に貢献します。

８．人間性豊かな医療人を育成し、播磨地域の医療に貢献します。

９．社会に還元できる臨床研究を推進します。

10．働きがいがあり、働きやすい職場づくりに努めます。

11．永く地域に貢献できるよう、安定した経営基盤を作ります。
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　2025年度、開院̒年໪の兵庫県立はりま姫路総合医療センター「はり姫」の年ๅをまとめ͠せていた͚ͫことがで
き、大ร͑れし͚思ͮておりますɽ2025年度は病院のܨӨ危機が͚߁知られるとこΘとなり、病院としてのܨӨրવ
が਒むとともに、੕ැもึ正予ࢋを利用して病院の支援に৒り出していたͫきましたɽ「はり姫」も院内でࡠ成した
病院ӣӨ、ܨӨ支援システムであるBHG CRQWURO CRPSDVV や OXWSDWLHQW CRPSDVV、4XDOLW\ CRQWURO CRPSDVV を利
用してܨӨրવを行い、੕ැの支援や兵庫県の支援もあͮて、わͥかではありますがܨ࣊ࠉӨの病院となりましたɽ
今後は支援なしでも、自立することが出来る۔೓࣯の病院を໪指して、また、地域े຿のև͠んの健߃をよりྒྷ͚ң
࣍・管理することができる病院になるよ͑に、͠らなるրવを行ͮていこ͑とߡえておりますɽ
　「はり姫」のϝッションは開院࣎から一ؑしており、救ໍ救急医療、高度専門医療、人材育成、そしてྡজ研ڂで
すɽ
　救ໍ救急医療は開院後もͮとも早͚立ͬ上͝た病院機೵となりますɽ現在では救急ऄやχクターϖリの受け入れԢ
ऩིは90ˍを௔えており、中西೽ຑ地域で࠹も多͚の救急を受け入れ、࠹も救急度の高い患者͠んを受け入れており
ますɽ͠らに、ݏ域内の医療機ؖから救急に患者͠んの఺院を受け入れることを໪的としたϙットラ΢ンの「ە急！
医療機ؖ専用ξ΢Ϣル」もՖಉ͠せ地域医療支援病院としてݏ域内の病院を支援͠せていたͫいておりますɽ
　高度専門医療は開院࣎からਏ療の中心で全国的にも実ྙが知られております心疾患、脳血管疾患、内分ൽ代ः疾
患、外উに加えてӣ動器疾患、ൿේ疾患、ਝ・ൽ尿器疾患、形成外科疾患、ࣅ科口ߤ外科疾患、ࣘ鼻科疾患、消化器
疾患などのਏ療実੹がどんどんと上がͮてまいりましたɽ͠らに、「はり姫」では֦種のञ 、アレルギー疾患など
のਏ療機೵を͠らに強化しよ͑としておりますɽまた、ਝ移植やよりఁ侵襲の心臓手術などの実施も६ඍを਒めてま
いりますɽ
　人材育成では研修医の育成状況を評価いたͫき、兵庫県全体の育成࿰がݰঙする中で「はり姫」の2027年度研修医
定ҽを15໌から16໌にଁやしていたͫきましたɽྡজ研修の外部評価である-CEPの৻ࠬも終྅し高い評価をいたͫ
いておりますɽ専門医の育成では神戸大学のΆ·すべての育成プログラムと連携するとともに、基幹プログラムとし
て内科、外科、救急、総合ਏ療の専門医の育成を行ͮておりますɽ͠らに神戸大学、姫路ࢤと連携したྡজ研ڂαー
ディネーターの育成もॳ௒に਒んでおりますɽ
　ྡজ研ڂでは神戸大学、兵庫県立大学と連携した多͚の研ڂプロジΥクトが਒行しておりますɽช部科学研ڂඇや
A0EDからの研ڂඇを取ಚできた研ڂプロジΥクトもありますし、عに一定の成果がಚられ特ڒのਅ੧に਒んでいる
ものや࿨ชとして、その成果が世ֆに発信͠れているものもありますɽ年ๅの中には৆しい研ۂڂ੹が͠ࡎىれてお
りますɽ
　病院のۂ੹はॳ௒に立ͬ上がͮておりますので、これらのۂ੹を͚߁知ͮていた͚ͫために߁ๅにもྙを入れ、病
院公ࣞの<RXTXEH のαンテンςをどんどんとଁやしておりますɽまた、新ซやテレϑでも「はり姫」の活動が取り上
͝られることが多͚なり、受ਏ患者͠んのଁ加にもつながͮているとͣ״ていますɽ
　職ҽの方ʓには多͚のࣆ࢕をしていたͫきますので、ు子カルテ内でのγマリーࡠ成や手ࢶのࡠ成、ฯݧのউ病৆
ແ的なࣆ成などに用いることが出来る生成AIを2026年݆̏からు子カルテ内でՖಉ͠せましたɽࡠ࿧ࣆ会٠の٠、ى
にかける࣎ؔを୻͚しながら、「はり姫」のϝッションをよりྒྷい状ସで実施し、「ྒྷ࣯な医療を、ྒྷ࣯なチーۂࡠ
ムで　実施してい͚」ことをӀきକき行ͮてまいりますɽ
　2025年度のۂ੹をまとめた年ๅを͟ལいたͫき、Ӏきକき͟支援いたͫければ߀いですɽ

院長　ご挨拶
兵庫県立はりま姫路総合医療センター　院長   木下  芳一
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　開院から̓年໪をܶえました兵庫県立はりま姫路総合医療センター（はり姫）は、2022年݆̓の開院から今日まで、
中西೽ຑ地域の医療を支える࠹後のࡈとして、院長઎生のもと職ҽ一؛となͮて全ྙでૺりକけてまいりましたɽ
　このた;౲院のこれまでのิみや、֦部門の活動の成果をまとめた年ๅを発קするにあたり、一͟ݶѭࡲをਅし上
͝ますɽ
　৾りศりますと、ࢴたͬのスタートはαロψՔの真ͮたͫ中とい͑ەയした状況にあり、新しいシステムや෈׵れ
なۂແフローへの対Ԣも؜め、ま͠にҋ中ໝࡩ、ຘ日がバタバタの中でգ͙ていきましたɽཎ2023年݆̒には、病জ
਼を736জへと拡大し、地域医療の要としての現在の形が出来上がりましたが、ԣしرせる救急ऩ要や高度医療の現৖
に対Ԣしながら、日ʓ、໪の前の課題への対Ԣに௧われるといͮた状況でありましたɽ正直なとこΘ、開院からの࣎
ؔはあͮとい͑ؔにգ͙去ͮていͮたとい͑のが、多͚の職ҽの״૟ではないでしΒ͑かɽ
　加えて、෼価高や人݇ඇの高ಇ౵、病院ܨӨを取り؂͚ת境のݭし͠がଁしてい͚中、開院౲ॵは༁42Աԃの੼
࣊でありましたɽຘ年͠まざまなܨӨրવ対ࡨに取り組むことで੼࣊をݰঙ͠せてきましたが、いまࢴたͬは大きな
఺఼׷をܶえていますɽ全職ҽがಋͣ方向を向き、బఊしたۂແの効ི化やαストݰࡡに೬り強͚取り組んͫ݃果、
2025年度݀ࢋにおいてܨ৙ଝӻで༁̏Աԃの࣊ࠉをܯ上し、開院Ґ来ॵとなる、೨بのୱ年度࣊ࠉ化をୣ成しましたɽ
　（なお、特च要Ҿとしてڈ姫路१؂器病センターմ体భ去にかかる܃入金がܨ৙फӻにܯ上͠れていますɽ）
　この࣊ࠉ化を成しਲ਼͝られた࠹大の要Ҿは、病院全体の高い病জՖಉིをしͮかりとң࣍できたことにありますɽ
日ʓܻし͚ร動する救急や入退院の状況の中で、֦部署がືەに連携し、ۅめて࣯の高い「ϗッχαントロール（病
জ管理）」をబఊして行ͮて͚ͫ͠いましたɽݸられた医療ݱࣁを࠹大ݸに活かし、必要な患者͠んへਟଐに病জを఑
におきましݰࡡするこの取り組みが、病院全体のफӻ性を大き͚高める原動ྙとなりましたɽまた、その他のඇ用ڛ
ても、ਏ療材ྋのࡀ用・ӣ用ルールの見直しやన正化のਬ਒、җ୙ྋのݰࡡ౵にも取り組みましたɽ
　この大きなઇ໪とો੘らしい成果をܶえることができたのは、現৖の第一તでϗッχαントロールに຋ૺし、患
者͠んと真伪に向き合いକけて͚れた医療スタッフ、そして、そのϗッχαントロールの指ਓとなる「BHG CRQWURO 
CRPSDVV」の内੣化や、͠まざまなܨඇࡨݰࡡの఑Ҍ౵、病院ӣӨをཬで支えକけて͚れたࣆແ職ҽのおか͝ですɽ
本౲にありがと͑͟ざいますɽ
　̐つの病院が౹合するといܻ͑動の࣎期を৒りӿえ、೨بの࣊ࠉ化をୣ成し、いまࢴたͬは「地域医療を安定的に
఑ڛするための࣍କ可೵な病院」としてのスタートラ΢ンに立ͮたとこΘでありますɽ
　今後も͠らなるܨӨの安定化をਦるとともに、職ҽがより一૜安心し、やりがいを࣍ͮてಉきକけられる؂境Ͱ͚
りを後ԣししていけたらと思ͮていますɽこれからも、೽ຑ地域の医療を支える࠹後のࡈとして、全ҽでྙを合わせ、
一ิͥつ「はり姫」の新しいྼ史を築いていきましΒ͑ɽ

管理局長　ご挨拶
管理ۃ長   ന木  ӵ࢞
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病院概要 
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2017年
２月

地域医療連携推進法人はりま姫路総合医療センター整備推進機構　設立

2019年
６月

2019年
９月

2021年
11月

2017年
౹合病院会٠（第̏回）の༹子 

建築工事契約締結（６月19日）

安全祈祷祭、起工式（９月６日）

建物竣工（11月30日）
病院東ଈからのࣺۯߦ真

■ 沿　革

キャスティ21  イベントゾーン
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2022年
４月

はりま姫路総合医療センター　開院記念式典（４月 23 日）

2022年
５月１日

2022年
６月

2022年
８月

姫路循環器病センターと製鉄記念
広畑病院が統合し、兵庫県立はり
ま姫路総合医療センターとして開
院（640床でオープン）

兵庫県立大学との連携協力の推進
に関する協定書に調印（６月29日）

「はり姫 高機能シミュレータ医療
研修講座」開講記念式典（８月４日）



බ

Ӆ

֕

གྷ

5

2023年４月 736床フルオープン

2023年12月 MRI　４台目設置

2024年６月 病院機能評価（3rdG:Ver3.0）認定

2026年３月 NPO法人卒後臨床研修評価機構（JCEP）認定
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病　院　名

兵庫県立はりま姫路総合医療センター
ӵޢනى：+\RJR PUHIHFWXUDO +DULPD-+LPHML GHQHUDO 0HGLFDO CHQWHU
ӵྲྀޢ：+G0C（Φ΢チジーΦムシー）
Ѭস：はり姫（はりͽめ）

所　在　地 ˡ 670-8560　兵庫県姫路ࢤ神屋ௌ 3 ஺໪ 264 ൬地

電 話 番 号 079-289-5080（代න）

許可病床数 736 জ（一般病জ 720 জ、精神病জ 16 জ）

管　理　者 院長　木下 芳一

診　療　科

内科ܧ
総合内科、१؂器内科、脳神ܨ内科、糖尿病・内分ൽ内科、消化器内科、
ਝ臓内科、呼ٷ器内科、ञ ・血ӹ内科、᡾原病リウマチ内科、״ઝ症内科、
؉和ケア内科

外科ܧ
消化器外科・総合外科、心臓血管外科、脳神ܨ外科、乳ધ外科、呼ٷ器外科、
整形外科、形成外科

その他
、科ಆᰏ部外科޶科、ࣘ鼻Ҽء、外科、ൿේ科、ൽ尿器科ߤ科口ࣅ
๎ࣻતਏஇ・I V R 科、๎ࣻત࣑療科、リύϑリテーション科、病理ਏஇ科、
救急科、精神科、麻਴科・Ϙ΢ンクリニック科、ࢊ෌人科、小ࣉ科、小ࣉ外科

敷 地 面 積 30�000 ᶹ（キϡスティ 21 ΢ϗントμーン高౵教育研ڂΦリア）

建 築 面 積
17�466 ᶹ

（病院棟 9�480 ᶹ、教育研修棟 2�616 ᶹ、立体ளऄ৖棟 3�605 ᶹ、
  ๎ࣻત࣑療棟 1�765 ᶹ）

延 床 面 積
93�301 ᶹ

（病院棟 59�312 ᶹ、教育研修棟 8�904 ᶹ、立体ளऄ৖棟 23�293 ᶹ、
  ๎ࣻત࣑療棟 1�792 ᶹ）

構造規模等
病院棟：రࠐଆ、地上 12 ֌、౟屋 2 ֌（屋上ϖリポート設置）
๎ࣻત࣑療棟：RC ଆ、地上 2 ֌
教育研修棟：RC ଆ、地上 5 ֌

■ 概要（2025 年 4 ݆ 1 日఼࣎）
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कなঀ室

手術室（ύ΢ϔリッχ手術室 2 室を؜む） 16 室

௔音ഀ検ࠬ 13 室

内ںࢻセンター検ࠬ室（呼ٷ器、消化器ಃ؜ࢻむ） 7 室

血ӹ৞化室 13 জ

ञ センター（外来化学療法室） 20 জ

救ໍ救急センター

ύ΢ϔリッχ ER 1 室

ॵ療室

੼ 2 室

ԭ 5 室

ྚ 6 室

कな医療機器

手術室

ύ΢ϔリッχアンギΨ 1 ୈ

ύ΢ϔリッχ CT 1 ୈ

手術支援ロϚット 1 ୈ

手術室Ґ外

ύ΢ϔリッχ ER（IVR-CT） 1 ୈ

リニアック 2 ୈ

SPECT 2 ୈ

SPECT-CT 1 ୈ

PET-CT 1 ୈ

アンギΨ 5 ୈ

0RI 4 ୈ

CT 5 ୈ

主な医療機器
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■ 組織図 2022年度
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■ 幹部職員一覧
2025年度

院長 木下　芳一
管理ۃ長 ന木　ӵ࢞
෯院長（ਏ療・救急医療୴౲） ୧　ষ太郎
෯院長（医療連携ō患者支援ō医療৚ๅ୴౲） 村௣　裕࢜
෯院長（教育・研修・研ڂ୴౲） 谷口　଻代
෯院長（医療安全୴౲） 酒井　ఫ也
෯院長（ਏ療支援 ō （୴౲ࡨઝ対״ 大݆　直ध

総　務　部
部長 三田　洋ช
࣏長 ࣎田　直人
総ແ課長 ∃岡　ླࠂ
༫管理課長ڇ 西村　ࢦ߄
ਏ療γポート課長 （࣎田࣏長݋ແ）
健߃管理専門ҽ （永ྒྷ専門ҽ݋ແ）

経営企画部
部長 石田　智࢚
Ө企画課長ܨ ج尾　信؛
࣏長݋医ࣆ課長 村尾　　ত
理課長ܨ 大௫　߀裕
医療৚ๅ課長 宮田　್߀
ແ支援専門ҽۂ 永ྒྷ　直子

診　療　部
部長 本　य़彦ࡗ
部長（手術௒整୴౲） （村上心臓血管センター長݋ແ）
部長（内科౹ׇ୴౲） （上原脳ଖ中センター長݋ແ）
部長（医療৚ๅ୴౲） 国定　　ै
ྡজ工学課長 （高谷心臓血管センター࣏長݋ແ）
࿇専門ҽ܉೵ࢻ 荒川　দ美

診 療 科 長
総合内科 八ാ　਀ื
१؂器内科 高谷　۫史
脳神ܨ内科 上原　ෆࢦ
糖尿病・内分ൽ内科 橋本　尚子
消化器内科 ࠦؑ　　毅
ਝ臓内科 中西　昌ฑ

ײ
෨
৮
ҽ
Ҳ
ལ

呼ٷ器内科 吉村　　গ
ञ ・血ӹ内科 一ߔ多川ج
᡾原病リウマチ内科 山本　　ৣ
ઝ症内科״ 西村　　翔
؉和ケア内科 下　明大ࡖ
消化器外科・総合外科 ֡木ܔ太郎

ฑ　ӵधࡖ
心臓血管外科 村上　博ٳ
脳神ܨ外科 相原　ӵ夫
乳ધ外科 河野　誠之
呼ٷ器外科 本　य़彦ࡗ
整形外科 村௣　裕࢜
形成外科 小川　੘生
外科ߤ科口ࣅ 石田　佳毅
ൿේ科 国定　　ै
ൽ尿器科 中野　雄ଆ
科ء 田ᬓ　ӻ美
ࣘ鼻Ҽ޶科ಆᰏ部外科 大݆　直ध

橋本　　大
๎ࣻતਏஇ・IVR科 川㟔　ཿ太
๎ࣻત࣑療科 ༪田　ӭࡠ
リύϑリテーション科 本多　　祐
救急科 高橋　　ߌ
認知症疾患医療センター ౤田　݋一
麻਴科・Ϙ΢ンクリニック科 ࠦ藤　仁দ

長江　正੘
෌人科ࢊ ෤木田ໞध
小ࣉ科 忍頂寺毅史
小ࣉ外科 ో部　　彩
精神科 ૂը　洋್
病理ਏஇ科 小松　正人

医療安全部
部長 金　　ऴ植
࣏長 ຉ江　香織
医療安全課長 （ຉ江࣏長݋ແ）
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看護師長（̗֌西） ෲ部美௣代
看護師長（̖֌東） 七村　恵美
看護師長（̖֌西） 田中　美紀
看護師長（̕֌東） 木村　恵美
看護師長（̕֌西） 吉本香代子
看護師長（̔֌東） 石野　香織
看護師長（̔֌西） ଏ立　　静
看護師長（̓֌東） 山口　三奈
看護師長（̓֌西） 柴田由紀子
看護師長（̓֌ೈ） ൿܡ　ڋ子
看護師長（手術室） 山本　紀子
看護師長（GICU） 可藤　　洋
看護師長（+CU） ෎࢞原ޭ代
看護師長（ॵ療 ō アンギΨ） 境　加奈子
看護師長（EICUōCCU） ӿ後　尚子
看護師長（救急） 浅見　由美
看護師長（外来̏） 砂田　美和
看護師長（外来̐） ࠦ藤　聡美
看護師長（外来̑） 西松　法穂
看護師長（教育୴౲） ௟行　ඨ合
看護師長（教育୴౲） 春໌　絵美
看護師長（入院௒整୴౲） （木村入退院支援課長݋ແ）
看護師長 （福里地域医療連携課長݋ແ）

薬　剤　部
部長 合田　଻ࢦ
࣏長 藤原　ߔ߃
࣏長 安ୣ　Շ織
࣏長 前原　大ื

栄養管理部
部長 ૂը　洋್
ӭ養管理課長 ฑ田香代美

地域医療連携部
部長 清ਭ　洋޻
࣏長 成田Ϥカリ
地域医療連携課長 福里　੘美
入退院支援課長 木村由紀子

研　究　部
部長 相原　ӵ夫

感染対策部
部長 中西　昌ฑ
課長ࡨઝ対״ （宮㟔看護部࣏長݋ແ）

検　査　部
部長 ༪田　ӭࡠ
検ࠬٗ師長 山内由里子
検ࠬٗ師長ึࠦ 山本　真吾
෯検ࠬٗ師長 松田　貴子
෯検ࠬٗ師長 ธ澤　್ݣ
෯検ࠬٗ師長 荒木　ॳ子

放 射 線 部
部長 川㟔　ཿ太
๎ࣻતٗ師長 ഗ宮　　清
๎ࣻતٗ師長ึࠦ ธ㟔　ӵ行
෯๎ࣻતٗ師長 前田　ܔ明
෯๎ࣻતٗ師長 田　　明ࠉ
෯๎ࣻતٗ師長 西田　ો子

リハビリテーション部
部長 本多　　祐
療法࢞長 井ؑ　博ࢼ
෯療法࢞長 西村　知子
෯療法࢞長 林　　一雅
リύϑリテーション専門ҽ ീ中　信吉

看　護　部
部長 西田真由美
（人材୴౲）ࣆࢂ 田ࠦ和子ࠉ
（ແ୴౲ۂ）ࣆࢂ 日野千奈美
࣏長 宮㟔　里佳
࣏長 福永　博子
࣏長 宮本　ࠦ織
࣏長 山田　暁子
࣏長 （成田地域連携部࣏長݋ແ）
࣏長 （ຉ江医療安全部࣏長݋ແ）
看護師長（12 ֌西） 神澤　真ٹ
看護師長（11 ֌東） 隅田　昌代
看護師長（11 ֌西） 三浦　美穂
看護師長（10 ֌東） 守屋　史江
看護師長（10 ֌西） 三木　智美
看護師長（̗֌東） 辰巳　麗子
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臨床研修センター
センター長 大内ࠦ智子

臨床研究センター
センター長 谷口　଻代

心臓血管センター
センター長 村上　博ٳ
࣏長 高谷　۫史

脳卒中センター
センター長 上原　ෆࢦ
࣏長 ܡ　　部ߖ

救命救急センター
センター長 高橋　　ߌ
救ໍ救急専門ҽ（姫路ݥഁࢤ） ྵ木　ෆ之

糖尿病 ･ 内分泌センター
センター長 ൩田　್ܔ

認知症疾患医療センター
センター長 ౤田　݋一

院内センター
患者支援センター長 村௣　裕࢜
リウマチセンター長 山本　　ৣ
整形形成外উセンター長 ᅷ尾　明߄
IBD センター長 大内ࠦ智子
ञ センター長 一ߔ多川ج
؉和ケアセンター長 下　明大ࡖ
脳血管内࣑療センター長 ܡ　　部ߖ
௔音ഀセンター長 森川　ٍٳ
消化器センター長 ࠦؑ　　毅
内ںࢻセンター長 ࠦؑ　　毅
呼ٷ器センター長 本　य़彦ࡗ
ಆᰏ部ञ センター長 大݆　直ध
高度ఁ侵襲手術センター長 本　य़彦ࡗ
中ࣘγージセンター長 山本　࠭織
国ࡏਏ療センター長 忍頂寺毅史
෈整ຼセンター長 ౤ࠞ　　হ
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・保険医療機関
・労災保険指定医療機関
・指定自立支援医療機関（育成・更生医療）
　　耳鼻咽喉科（更生）
　　形成外科（更生）
　　小腸（更生）
　　整形外科（更生）
　　眼科（更生）
　　腎移植（更生）
　　免疫（育成・更生）
・指定自立支援医療機関（精神通院医療）
・救急告示医療機関
・応急入院指定病院
・生活保護法指定医療機関（医科・歯科）
・結核指定医療機関
・指定小児慢性特定疾病医療機関
・難病医療専門協力病院（県指定）
・難病医療費助成指定医療機関（医科・歯科）
・被爆者一般疾病医療機関（医科・歯科）
・地域医療支援病院
・災害拠点病院
・へき地医療拠点病院
・救命救急センター
・臨床研修病院（医科）
・臨床研修施設（歯科）
・卒後臨床研修評価機構認定病院
・がん診療連携拠点病院(県指定)
・近畿ブロック小児がん連携病院
・地域周産期病院
・兵庫県アレルギー疾患準拠点医療機関
・肝疾患専門医療機関
・ヒトパピローマウイルス感染症の予防接種後に
　生じた症状の診療に係る協力医療機関
・肝がん・重度肝硬変治療研究促進事業指定医療機関
・兵庫DMAT指定病院
・紹介受診重点医療機関
・エイズ治療拠点病院

・日本病院総合診療医学会認定基幹施設
・日本循環器学会経皮的僧帽弁接合不全修復
　システム実施施設
・日本循環器学会左心耳閉鎖システム実施施設
・日本核医学会専門医教育病院
・日本循環器学会認定循環器専門医研修施設
・日本超音波医学会超音波専門医研修施設
・IMPELLA補助循環用ポンプカテーテル実施施設
・日本不整脈心電学会不整脈専門医研修施設
・日本心血管インターベンション治療学会研修施設
・日本心血管インターベンション治療学会
　卵円孔開存閉鎖術実施施設
・日本成人先天性心疾患学会認定成人先天性心疾患
　専門医連携修練施設
・経カテーテル的大動脈弁置換術専門施設
・植込型補助人工心臓管理施設
・心エコー図専門医制度研修施設
・日本心血管インターベンション治療学会
　経皮的心房中隔欠損閉鎖術実施施設
・日本心血管インターベンション治療学会
　経皮的動脈管開存閉鎖術実施施設
・日本循環器学会トランスサイレチン型
　心アミロイドーシスに対する疾患修飾薬導入施設
・日本神経学会専門医制度教育施設
・日本脳卒中学会一次脳卒中センター（PSC）コア施設
・日本脳卒中学会研修教育施設
・日本内分泌学会認定教育施設
・日本甲状腺学会認定専門医施設
・日本消化器内視鏡学会指導施設
・日本消化器病学会専門医認定施設
・日本炎症性腸疾患学会指導施設
・日本腎臓学会認定研修施設
・日本透析医学会透析認定施設
・日本呼吸器内視鏡学会認定施設
・日本血液学会認定専門研修教育施設
・日本リウマチ学会教育施設
・日本緩和医療学会基幹施設
・日本外科学会外科専門医制度修練施設
・日本がん治療認定医機構認定研修施設

■ 施設認定一覧
　 　（2026 年݆̑ 31 日఼࣎）

■ 保険・指定医療機関一覧
　 　（2026 年݆̑ 31 日఼࣎）
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・日本肝胆膵外科学会肝胆膵外科高度技能専門医
　修練施設Ｂ
・日本消化器外科学会専門医修練施設
・日本呼吸療法医学会呼吸療法専門医研修施設
・日本胃癌学会認定施設Ｂ
・日本消化器外科学会連携施設
・日本腹部救急医学会腹部救急認定医・教育医制度
　認定施設
・三学会構成心臓血管外科専門医認定機構規則に
　規定する基幹施設
・日本ステントグラフト実施基準管理委員会
　実施施設（胸部）
・日本ステントグラフト実施基準管理委員会
　実施施設（腹部）
・フィブリノゲン製剤登録施設
・浅大腿動脈ステントグラフト実施施設
・日本脈管学会認定研修指定施設
・日本胸部外科学会認定医制度関連施設
・日本心臓リハビリテーション学会研修施設
・日本心臓リハビリテーション学会優良プログラム施設
・心臓血管外科専門医認定修練施設
・日本脳神経血管内治療専門医研修施設
・日本脳神経外科学会専門医認定制度連携施設
・フローダイバーターステント実施施設
・日本乳癌学会認定施設
・日本乳房オンコプラスティックサージャリー学会
　認定実施施設
・呼吸器外科専門医合同委員会専門研修連携施設
・日本整形外科学会専門医研修施設
・日本脊椎脊髄病学会椎間板酵素注入療法実施可能施設
・日本皮膚科学会認定専門医研修施設
・日本泌尿器科学会専門医教育施設
・日本眼科学会専門医制度研修施設
・日本気管食道科学会認定気管食道科専門医研修施設
・日本頭頸部外科学会頭頸部がん専門医研修準認定施設
・日本内分泌外科学会専門医制度認定施設
・下肢静脈瘤血管内治療実施管理委員会認定実施施設
・日本医学放射線学会放射線科専門医総合修練機関

（画像診断・IVR部門、核医学部門、放射線治療部門）
・日本インターベンショナルラジオロジー学会
　専門医修練施設
・日本放射線腫瘍学会認定施設
・日本病理学会研修認定施設Ｂ

・日本臨床細胞学会認定施設
・日本集中治療医学会専門医研修施設
・日本脳神経外傷学会認定研修施設
・日本救急医学会指導医指定施設
・日本航空医療学会認定施設
・日本老年精神医学会専門医認定施設
・日本総合病院精神医学会一般病院連携精神医学
　専門医特定研修施設
・日本麻酔科学会麻酔科認定病院
・日本心臓血管麻酔学会専門医認定施設
・母体保護法指定医師研修機関
・日本周産期・新生児医学会母体・胎児専門医暫定
　認定施設（指定）
・NIPTを実施する医療機関（連携施設）
・日本アレルギー学会アレルギー専門医教育研修施設
・日本周産期・新生児医学会新生児専門医暫定認定施設
・神戸大学医学部附属病院小児外科特定教育関連施設
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基本診療料
・情報通信機器を用いた診療に係る基準
・医療DX推進体制整備加算
・急性期一般入院基本料１
・精神病棟入院基本料１（10対1）【5F南】
・総合入院体制加算1
・救急医療管理加算
・超急性期脳卒中加算
・診療録管理体制加算３
・医師事務作業補助体制加算1（①②以外の病床：配

置基準15対1、②50対1、75対1又は100対1に限り
算定できる病床：配置基準50対1）

・急性期看護補助体制加算（夜間看護体制加算：
有、急性期看護補助体制加算届出区分：25対1（看
護補助者5割以上）、夜間急性期看護補助体制加算
届出区分：夜間100対1）看護補助体制充実加算2

・看護職員夜間配置加算（届出区分：12対1配置加算1）
・療養環境加算
・重症者等療養環境特別加算
・無菌治療室管理加算１【5F東（507.508号室）】
・緩和ケア診療加算
・小児緩和ケア診療加算
・精神科応急入院施設管理加算
・精神科身体合併症管理加算
・精神科リエゾンチーム加算
・摂食障害入院医療管理加算
・栄養サポートチーム加算（歯科医師連携加算）
・医療安全対策加算1（医療安全対策地域連携加算1）
・感染対策向上加算１（指導強化加算）
・感染対策向上加算１の注５に規定する抗菌薬適正

使用体制加算
・患者サポート体制充実加算
・重症患者初期支援充実加算
・報告書管理体制加算
・褥瘡ハイリスク患者ケア加算
・ハイリスク妊娠管理加算
・ハイリスク分娩管理加算
・呼吸ケアチーム加算
・後発医薬品使用体制加算1
・バイオ後続品使用体制加算

・病棟薬剤業務実施加算１
・病棟薬剤業務実施加算２
・データ提出加算（データ提出加算2・データ提出

加算4　イ（医療法上の許可病床数が200以上））
・入退院支援加算１（入院時支援加算、地域連携診

療計画加算、総合機能評価加算）
・精神科入退院支援加算
・認知症ケア加算（加算1）
・せん妄ハイリスク患者ケア加算
・精神疾患診療体制加算
・精神科急性期医師配置加算2のイ
・排尿自立支援加算
・地域医療体制確保加算
・救命救急入院料１（精神疾患診断治療初回加算、

救急体制充実加算1、早期離床・リハビリテー
ション加算、小児加算）【救急病棟】

・特定集中治療室管理料１（早期離床・リハビリ
テーション加算、早期栄養介入管理加算、小児加
算）【G-ICU】

・特定集中治療室管理料２（早期離床・リハビリ
テーション加算、早期栄養介入管理加算、小児加
算）【E-ICU・CCU】

・ハイケアユニット入院医療管理料１（早期離床・
リハビリテーション加算）【HCU】

・脳卒中ケアユニット入院医療管理料（早期栄養介
入管理加算）【SCU】

・小児入院医療管理料3（養育支援体制加算）【6F東】
・緩和ケア病棟入院料１【5F西】

特掲診療料
・ウイルス疾患指導料（注2に規定する加算）
・心臓ペースメーカー指導管理料の注５に規定する

遠隔モニタリング加算
・糖尿病合併症管理料
・がん性疼痛緩和指導管理料
・がん患者指導管理料イ
・がん患者指導管理料ロ
・がん患者指導管理料ハ
・がん患者指導管理料ニ
・移植後患者指導管理料
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・糖尿病透析予防指導管理料
・乳腺炎重症化予防・ケア指導料
・婦人科特定疾患治療管理料
・腎代替療法指導管理料
・二次性骨折予防継続管理料１
・二次性骨折予防継続管理料３
・下肢創傷処置管理料
・院内トリアージ実施料
・外来放射線照射診療料
・外来腫瘍化学療法診療料１
・連携充実加算
・ニコチン依存症管理料
・療養・就労両立支援指導料の注３に規定する相談

体制充実加算
・開放型病院共同指導料
・ハイリスク妊産婦共同管理料（Ⅰ）
・がん治療連携計画策定料
・肝炎インターフェロン治療計画料
・外来排尿自立指導料
・ハイリスク妊産婦連携指導料２
・こころの連携指導料（Ⅱ）
・薬剤管理指導料
・医療機器安全管理料１
・医療機器安全管理料２
・精神科退院時共同指導料１及び２
・救急患者連携搬送料
・在宅患者訪問看護・指導料及び同一建物居住者訪

問看護・指導料の注２
・在宅持続陽圧呼吸療法指導管理料の注２に規定す

る遠隔モニタリング加算
・在宅植込型補助人工心臓（非拍動流）指導管理料
・在宅腫瘍治療電場療法指導管理料
・持続血糖測定器加算（間歇注入シリンジポンプと

連動する持続血糖測定器を用いる場合）及び皮下
連続式グルコース測定

・持続血糖測定器加算（間歇注入シリンジポンプと
連動しない持続血糖測定器を用いる場合）

・遺伝学的検査
・BRCA1/2遺伝子検査（腫瘍細胞・血液を検体と

するもの）
・先天性代謝異常検査
・抗HLA抗体（スクリーニング検査）（抗体特異性
　同定検査）

・HPV核酸同定検査及びHPV核酸検出（簡易ジェノ
タイプ判定）

・検体検査管理加算（Ⅳ）
・遺伝カウンセリング加算
・心臓カテーテル法による諸検査の血管内視鏡検査加算
・時間内歩行試験及びシャトルウォーキングテスト
・ヘッドアップティルト試験
・人工膵臓検査、人工膵臓療法
・長期継続頭蓋内脳波検査
・脳波検査判断料１
・単線維筋電図
・神経学的検査
・黄斑局所網膜電図、全視野精密網膜電図
・ロービジョン検査判断料
・コンタクトレンズ検査料１
・小児食物アレルギー負荷検査
・内服・点滴誘発試験
・経頸静脈的肝生検
・前立腺針生検法（MRI撮影及び超音波検査融合画

像によるもの）
・経気管支凍結生検法
・画像診断管理加算３
・ポジトロン断層撮影（アミロイドＰＥＴイメージ

ング剤を用いた場合を除く。）
・ポジトロン断層撮影（アミロイドＰＥＴイメージ

ング剤を用いた場合に限る。）
・ポジトロン断層・コンピューター断層複合撮影

（アミロイドＰＥＴイメージング剤を用いた場合
を除く。）

・ポジトロン断層・コンピューター断層複合撮影
（アミロイドＰＥＴイメージング剤を用いた場合
に限る。）

・CT撮影及びMRI撮影
・冠動脈CT撮影加算
・外傷全身CT加算
・心臓MRI撮影加算
・乳房MRI撮影加算
・小児鎮静下MRI撮影加算
・頭部MRI撮影加算
・抗悪性腫瘍剤処方管理加算
・外来化学療法加算１
・無菌製剤処理料
・心大血管疾患リハビリテーション料（Ⅰ）
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・脳血管疾患等リハビリテーション料（Ⅰ）
・運動器リハビリテーション料（Ⅰ）
・呼吸器リハビリテーション料（Ⅰ）
・がん患者リハビリテーション料
・リンパ浮腫複合的治療料
・救急患者精神科継続支援料
・抗精神病特定薬剤治療指導管理料（治療抵抗性統

合失調症治療指導管理料に限る。）
・医療保護入院等診療料
・静脈圧迫処置
・人工腎臓（慢性維持透析を行った場合1）
・導入期加算2
・透析液水質確保加算及び慢性維持透析濾過加算
・ストーマ合併症加算
・医科点数表第２章第10部手術の通則の16に掲げ

る手術（胃瘻造設術）
・医科点数表第2章第10部手術の通則の19に掲げる

手術（遺伝性乳癌卵巣癌症候群患者に対する子宮
附属器腫瘍摘出術）

・医科点数表第2章第10部手術の通則の19に規定す
る手術（遺伝性乳癌卵巣癌症候群患者に対する乳
房切除術に限る。）

・組織拡張器による再建手術（乳房（再建手術）の
場合に限る。）

・緊急整復固定加算及び緊急挿入加算　
・骨悪性腫瘍、類骨骨腫及び四肢軟部腫瘍ラジオ波
　焼灼法
・椎間板内酵素注入療法
・緊急穿頭血腫除去術
・内視鏡下脳腫瘍生検術及び内視鏡下脳腫瘍摘出術
・脳刺激装置植込術及び脳刺激装置交換術
・脊髄刺激装置植込術及び脊髄刺激装置交換術
・角結膜悪性腫瘍切除術
・緑内障手術（流出路再建術（眼内法）及び水晶体

再建術併用眼内ドレーン挿入術）
・緑内障手術（緑内障治療用インプラント挿入術

（プレートのあるもの））
・緑内障手術（濾過胞再建術（needle法））
・植込型骨導補聴器（直接振動型）植込術、人工内

耳植込術、植込型骨導補聴器移植術及び植込型骨
導補聴器交換術

・経外耳道的内視鏡下鼓室形成術
・内視鏡下鼻・副鼻腔手術Ⅴ型（拡大副鼻腔手術）

及び経鼻内視鏡下鼻副鼻腔悪性腫瘍手術（頭蓋底
郭清、再建を伴うもの）

・鏡視下咽頭悪性腫瘍手術（軟口蓋悪性腫瘍手術を含む）
・鏡視下喉頭悪性腫瘍手術
・乳がんセンチネルリンパ節加算1及びセンチネル

リンパ節生検（併用）
・乳がんセンチネルリンパ節加算2及びセンチネル

リンパ節生検（単独）
・ゲル充填人工乳房を用いた乳房再建術（乳房切除後）
・胸腔鏡下縦隔悪性腫瘍手術（内視鏡手術用支援機

器を用いる場合）
・胸腔鏡下肺切除術（区域切除及び肺葉切除術又は

１肺葉を超えるものに限る。）（内視鏡手術用支
援機器を用いる場合）

・胸腔鏡下良性縦隔腫瘍手術（内視鏡手術用支援機
器を用いる場合）

・肺悪性腫瘍手術（壁側・臓側胸膜全切除（横隔
膜、心膜合併切除を伴うもの）に限る）

・胸腔鏡下肺悪性腫瘍手術（区域切除で内視鏡支援
機器を用いる場合）

・胸腔鏡下肺悪性腫瘍手術（肺葉切除又は１肺葉を
超えるもので内視鏡支援機器を用いる場合）

・食道縫合術（穿孔、損傷）（内視鏡によるもの）、
内視鏡下胃、十二指腸穿孔瘻孔閉鎖術、胃瘻閉
鎖術（内視鏡によるもの）、小腸瘻閉鎖術（内視
鏡によるもの）、結腸瘻閉鎖術（内視鏡によるも
の）、腎（腎盂）腸瘻閉鎖術（内視鏡によるも
の）、尿管腸瘻閉鎖術（内視鏡によるもの）、膀胱
腸瘻閉鎖術（内視鏡によるもの）及び腟腸瘻閉鎖
術（内視鏡によるもの）

・胸腔鏡下食道悪性腫瘍手術（内視鏡手術用支援機
器を用いる場合）

・縦隔鏡下食道悪性腫瘍手術（内視鏡手術用支援機
器を用いる場合）

・経皮的冠動脈形成術（特殊カテーテルによるも
の）3.アテローム切除アブレーション式血管形成
用カテーテルによるもの

・胸腔鏡下弁形成術
・経カテーテル弁置換術（経心尖大動脈弁置換術お

よび経皮的大動脈弁置換術）
・胸腔鏡下弁置換術
・経皮的僧帽弁クリップ術
・不整脈手術　左心耳閉鎖術（胸腔鏡下によるもの）
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・不整脈手術　左心耳閉鎖術（経カテーテル的手術
によるもの）

・経皮的中隔心筋焼灼術
・ぺースメーカー移植術及びペースメーカー交換術
・ペースメーカー移植術及びペースメーカー交換術
　（リードレスペースメーカー）
・両心室ペースメーカー移植術（心筋電極の場合）

及び両心室ペースメーカー交換術（心筋電極の場
合）

・両心室ペースメーカー移植術（経静脈電極の場
合）及び両心室ペースメーカー交換術（経静脈電
極の場合）

・植込型除細動器移植術（心筋リードを用いるも
の）及び植込型除細動器交換術（心筋リードを用
いるもの）

・植込型除細動器移植術（経静脈リードを用いるも
の又は皮下植込型リードを用いるもの）、植込型
除細動器交換術（その他のもの）及び経静脈電極
抜去術

・両室ペーシング機能付き植込型除細動器移植術
（心筋電極の場合）及び両室ペーシング機能付き
植込型除細動器交換術（心筋電極の場合）

・両室ペーシング機能付き植込型除細動器移植術
（経静脈電極の場合）及び両室ペーシング機能付
き植込型除細動器交換術（経静脈電極の場合）

・大動脈バルーンパンピング法（IABP法）
・経皮的循環補助法（ポンプカテーテルを用いたもの）
・補助人工心臓
・経皮的下肢動脈形成術
・腹腔鏡下リンパ節群郭清術（側方）
・骨盤内悪性腫瘍及び腹腔内軟部腫瘍ラジオ波焼灼療法
・内視鏡的逆流防止粘膜切除術
・腹腔鏡下十二指腸局所切除術（内視鏡処置を併施

するもの）
・腹腔鏡下胃切除術（単純切除術（内視鏡手術用

支援機器を用いる場合））及び腹腔鏡下胃切除術
（悪性腫瘍手術（内視鏡手術用支援機器を用いる
もの））

・腹腔鏡下噴門側胃切除術（単純切除術（内視鏡手
術用支援機器を用いる場合））及び腹腔鏡下噴門
側胃切除術（悪性腫瘍手術（内視鏡手術用支援機
器を用いるもの））

・腹腔鏡下胃全摘術（単純全摘術（内視鏡手術用

支援機器を用いる場合））及び腹腔鏡下胃全摘術
（悪性腫瘍手術（内視鏡手術用支援機器を用いる
もの））

・バルーン閉塞下逆行性経静脈的塞栓術
・腹腔鏡下胆嚢悪性腫瘍手術（胆嚢床切除を伴うもの）
・体外衝撃波胆石破砕術
・腹腔鏡下肝切除術（亜区域切除、1区域切除（外

側区域切除を除く。）、2区域切除及び3区域切除
以上のもの）

・体外衝撃波膵石破砕術
・腹腔鏡下膵腫瘍摘出術
・腹腔鏡下膵体尾部腫瘍切除術
・腹腔鏡下膵体尾部腫瘍切除術（内視鏡手術支援機

器を使用する場合）
・早期悪性腫瘍大腸粘膜下層剥離術
・内視鏡的小腸ポリープ切除術
・腹腔鏡下直腸切除・切断術（切除術、低位前方切

除術及び切断術に限る）（内視鏡手術用支援機器
を用いる場合）

・体外衝撃波腎・尿管結石破砕術
・腹腔鏡下腎悪性腫瘍手術（内視鏡手術用支援機器

を用いるもの）及び腹腔鏡下尿管悪性腫瘍手術
（内視鏡手術用支援機器を用いるもの）

・腎悪性腫瘍ラジオ波焼灼療法
・生体腎移植術
・腹腔鏡下膀胱悪性腫瘍手術
・腹腔鏡下膀胱悪性腫瘍手術(内視鏡手術用支援機

器を用いる場合）
・腹腔鏡下小切開膀胱悪性腫瘍手術
・尿道狭窄グラフト再建術
・人工尿道括約筋植込・置換術
・膀胱頸部形成術（膀胱頸部吊上術以外）、埋没陰

茎手術及び陰嚢水腫手術（鼠径部切開によるも
の）

・精巣温存手術
・腹腔鏡下前立腺悪性腫瘍手術（内視鏡手術用支援

機器を用いるもの）
・腹腔鏡下子宮瘢痕部修復術
・体外式膜型人工肺管理料
・輸血管理料（Ｉ）
・同種クリオプレシピテート作製術
・人工肛門・人工膀胱造設術前処置加算
・胃瘻造設時嚥下機能評価加算
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・麻酔管理料（Ⅰ）
・麻酔管理料（Ⅱ）
・放射線治療専任加算
・外来放射線治療加算
・高エネルギー放射線治療
・一回線量増加加算（全乳房照射、前立腺照射）
・強度変調放射線治療（IMRT）
・体外照射呼吸性移動対策加算
・定位放射線治療
・定位放射線治療呼吸性移動対策加算
・画像誘導放射線治療（IGRT）
・病理診断管理加算１
・悪性腫瘍病理組織標本加算
・看護職員処遇改善評価料67
・外来・在宅ベースアップ評価料（Ⅰ）
・入院ベースアップ評価料89
・【歯科】初診料（歯科）の注１に掲げる基準
・【歯科】歯科外来診療医療安全対策加算2
・【歯科】歯科外来診療感染対策加算3
・【歯科】地域歯科診療支援病院歯科初診料
・【歯科】歯科治療時医療管理料
・【歯科】歯科口腔リハビリテーション料２
・【歯科】手術用顕微鏡加算
・【歯科】歯根端切除手術の注３
・【歯科】クラウン・ブリッジ維持管理料
・【歯科】CAD/CAM冠およびCAD/CAMインレー
・【歯科】口腔病理診断管理加算１
・【歯科】歯科外来・在宅ベースアップ評価料（Ⅰ）



センター・診療科・部門 
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●当センターの特長
　ྡজ研修センターでは、医学生、ॵ期研修と専門研修

（専門医プログラムに଒する後期研修）を౹ׇ管理しま
すɽ医学生にؖしては޲生࿓ಉ঴よりシームレスな医師
養成がࣖ͠れており、ਏ療ࢂ加ܗ実सを受け入れていま
すɽॵ期研修、その後の専門研修に対しては、「はり姫」
の࣍つ病院機೵（ै実した救急医療、高度専門医療を行
͑๝෍な人材）をもとに、ै実した研修の৖を఑ڛでき
るよ͑にスタッフ全ҽで取り組んでいますɽ

●2025年度を振り返って
　国຿に対する医療の࣯のրવと向上をめざすため、ྡ
জ研修病院における研修プログラムの評価や人材育成౵
を行い、公ӻのଁ਒にر༫することを໪的として設立
͠れたNPO法人ଖ後ྡজ研修評価機構：-CEP（（-DSDQ 
CRXQFLO IRU EYDOXDWLRQ RI PRVWJUDGXDWH COLQLFDO 
TUDLQLQJ）による第̑者評価を受৻することがٽめら
れていますɽ౲院においても、2025年12݆に受৻し、
2026年݆̑̏日に認定͠れましたɽ̏年ؔの६ඍ期ؔ
で、長年にわたり౲院で整ඍしてきたྡজ研修プログラ
ムをրめて整理し、明ช化、実੹を可ࢻ化するۂࡠをྡ
জ研修センターのスタッフ一ಋおよ;全職ҽにྙڢして
いたͫき行いましたɽྡজ研修指導体੏が強化͠れると
ともに、全職ҽにྡজ研修੏度を理մしていた͚ͫ機会
となりましたɽ
　̐年໪の研修医が୴౲している、一般の方向けの健߃
講座もٌಕに৒り、ਏ療における研修とはҡなる成長が
見られますɽಋ༹に災֒܉࿇や子ども対象の救急ϭーク
ショップなど多͚の΢ϗントもよいݩܨになͮているこ
とを実״していますɽಉき方րַの中でのO⒐-WKH--RE 
TUDLQLQJのѽいはデリケートな対Ԣが必要になります
が、姫路ࢤ医師会क࠷の研修医勉強会（DU+LPHG）な
どでも他の研修施設の研修医とのި流を通して、学΁べ
きことが多いよ͑ですɽ
　ॵ期研修医の定ҽは15໌ですが、たすきֽけαース
として、神戸大学、兵庫医科大学、௙取大学、およ;神
戸大学ࢊ෌人科αースからの受け入れも行い、多༹性を
育んでいますɽ
　一方、専ߊ医にؖしては、医師としての知ࣟやٗ術の
सಚをॵ期研修後の਼年ؔで࢕上͝ないといけな͚な
り、Ґ前よりݭしい研修؂境になͮているよ͑にͣ״ま
すɽಉき方րַとは相いれない部分もある中で、いかに
心身ともに健߃でै実した研修を行͑ことができるか、

ྡজ研修センターとしても対Ԣにയられていますɽ専ߊ
医ಋ࢞のαϝュニケーションをਦれるよ͑な؂境の整
ඍ、またメンター੏度の導入など、できるݸりのγポー
トを行ͮていますɽ
　指導医にؖしては、研修指導医講सをຘ年多਼の上څ
医が受講し、指導医講स修྅者が大෱にଁえ、ॵ期研修
に対する理մがಚられやす͚なりましたɽ
　「はり姫」でのॵ期、専門研修により、どのよ͑な医
師が育ͮてい͚かֺしみではありますが、今後も方向性
がؔ違ͮていないか৾りศりながら人材育成に取り組み
たいと思いますɽ

臨床研修センター
◆ センター紹介

ྡজ研修修྅ৄި付ࣞ

予防ં種

血・ルート確ฯ実सࡀ

心഑્生講स会
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●当センターの特長
　医療の਒ิは日਒݆ิですɽ౲センターでは、現在、
ਏஇ方法や࣑療方法がॉ分確立していない疾患へのਏ
இ・࣑療や、౲院において新たな࣑療法を導入するࡏに
ྛ理的な৻ࠬを行ͮていますɽྛ理৻ࠬではŊ人を対象
とする生ໍ科学ō医学ܧ研ڂにؖするྛ理指ਓŋに基Ͱい
て、Ŋྛ理җҽ会ŋŌŊ࣑ݩ৻ࠬҗҽ会ŋで外部有ࣟ者をި
え٠࿨していますɽこれらのҗҽ会でট認͠れた研ڂに
ついて、病院ϙームϘージにΨプトアウトのࣖܟを行ͮ
ていますɽ͠らに、ྡজ研ڂをԃ׊に਒めるための支援
としてŌ研ڂに必要な知ࣟसಚのための֦種αース(ICR 
ZHE౵)受講の必須とているΆかŌ࿨ชࡠ成支援を໪的と
した兵庫県立大学の౹ܯ専門家౵の研ڂ支援の஧介ō়
介を行ͮていますŉまたŌ࿨ช支援੏度や海外留学支援੏
度を設けŌ職種を௔えた研ڂŌ࿨ชࡠ成を支援していま
すɽ

●2025年度を振り返って
　2024年度末఼࣎ではྡজ研23݇ݩ࣑、104݇ڂなどを
実施しましたŉ2025年度においてはŌ१؂器内科Ō消化器
内科を中心にŌ110݇のܩକ研ڂと61݇の新規研ڂを実
施し、࣑ݩにおいては29݇のܩକ࣑ݩと13݇の新規࣑
を実施しましたŉまたŌ੣ଆ൤ജ後௒ࠬについても33ݩ
݇のܩକ௒ࠬと̗݇の新規௒ࠬを実施しましたŉ兵庫県
立大学との研ڂは12݇行ͮており、その͑ͬ౲院のਏ
療科がक体の研ڂは̖݇で、それҐ外はڠಋ研ڂになり
ますɽ

࿨ชࡎܟ支援੏度では̔݇の࿨ช支援を行いましたɽ
海外学会研ڂ発නഁۂࣆݥとして、発න者への支援ࣧ行
は消化器内科、整形外科、糖尿病・内分ൽ内科、๎ࣻત
ਏஇ・IVR科、形成外科で̗݇でしたɽ

臨床研究センター 心臓血管センター
●当センターの特長

ۛ年の१؂器疾患ਏ療は、१؂器内科のみのਏ療ある
いは心臓血管外科のみのਏ療とい͑ਏ療形ସでは、ॉ分
な医療を఑ڛできない状況にあり、内科医と外科医のڢ
ಉۂࡠが必須となͮていますɽ「はり姫」の心臓血管セ
ンターはあらΑる心血管疾患に対して、心臓血管セン
ターの१؂器内科医、心臓血管外科医、๎ࣻત科医、麻
਴科医、救急医と連携し、看護師、ྡজ工学ٗ࢞、ਏ療
๎ࣻતٗ師、ྡজ検ࠬٗ師౵の医療スタッフとともに
ύートチームとして、患者͠ん一人ͽとりを大઀にする
医療を఑ڛしていますɽ
　౲センターでは、急性心۔伹࠻や急性大動ຼմ཯など
の急ܻに発症した心血管疾患に対して、高度で専門性
の高い急性期ਏ療を24࣎ؔ365日体੏で఑ڛする体੏を
整ඍしていますɽ救ໍ救急センターのॵ療ϔースには、
AQJLRૹ置とCTૹ置を設置し外科手術にも対Ԣ可೵なύ
΢ϔリッχER（EPHUJHQF\ RRRP）が整ඍ͠れ、救急
൘ૻ患者͠んを移動͠せることな͚ਏஇと࣑療をด行し
て行͑ことにより、̏භを૬͑॑症救急患者͠んにै分
かつਟଐなਏ療を఑ڛ可೵としていますɽまた৙日ࠔか
ら、࠹઎୼の高度ਏ療ٗ術をसಚするためにύートチー
ム一体となりシϝュレーションを行ͮていますɽॵ期࣑
療にକ͚急性期࣑療は救ໍ救急センターの集中࣑療室

（EICU・CCU）、あるいは外科手術後の集中࣑療室（GICU）
において、ึঁ१؂ૹ置、血ӹ৞化、人工呼ٷૹ置౵を
用いた高度઎਒医療を行ͮていますɽ急性期をգ͙ると
一般病棟で病ସ管理を行いながら、患者͠んには疾患の
知ࣟや生活の॑要ポ΢ントを知ͮてもら͑患者指導を
行ͮていますɽ一方、リύϑリテーションは急性期の
ϗッχγ΢χリύϑリから一般病棟の病棟リύϑリにӀ
き͙ܩ、退院後は外来スϘースに整ඍ͠れた心臓リύϑ
リテーション室において外来リύϑリを行ͮていますɽ
　心血管疾患の患者͠んがकに入院いた͚̗ͫ֌・̖֌
の病棟は१؂器内科と心臓血管外科のࠠ合病棟とし、෱
血性心疾ڑい疾患に対Ԣしていますɽकな対象疾患は߁
患、心෈全、อຜ症、෈整ຼ、大動ຼ疾患、心۔炎・心
ઝ性心内ຜ炎״、ઘ症࠻症、末梢動ຼ疾患、静ຼ血ઘ۔
౵ですɽ特に2026年度より、̑D内ںࢻカメラを用いた
下0ICS（ఁ侵襲心臓手術）を導入し、3-4FPࢻں全׮
のউで手術が可೵になりましたɽอຜ症や઎天性心疾患
に代න͠れる構ଆ的心疾患に対するカテーテル࣑療や大
動ຼ疾患に対するステントグラフト留置౵のఁ侵襲࣑療
の྘域では、ۛ年のਏ療ٗ術の਒ิと機器のٗ術開発は
໪ְまし͚、患者͠んにや͠しい医療を఑ڛできるよ͑
になͮたため、௔高ྺ者や合併症を෵਼࣍つ患者͠んに
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●当センターの特長
　救急ୄおよ;ۛྣの医療機ؖと直通である脳ଖ中ϙッ
トラ΢ンを設置し、脳ଖ中患者を24࣎ؔ体੏で受け入
れ、脳神ܨ内科医と脳神ܨ外科医が連携して脳ଖ中ਏ療
を行いましたɽ2025年度のਏ療医師は、脳神ܨ内科医7
人、脳神ܨ外科医̗人であり、夜ؔでも౲直とΨンαー
ル̐人が連携して脳ଖ中の࣑療に౲たりましたɽ
　脳伹࠻௔急性期に対して血ઘ༻մ療法（W-PA静஭療
法）や血管内࣑療（機փ的血ઘ回फ術）を行͑体੏を
整え、日本脳ଖ中学会から「一࣏脳ଖ中センター (PSC� 
PULPDU\ SWURNH CHQWHU)」およ;PSCαア施設に認定͠
れましたɽまた2025年݆̔より、脳ଖ中センター内に
脳ଖ中ケアϤニット（SCU）を̑জ開設しましたɽ

●2025年度を振り返って
　౲脳ଖ中センターは兵庫県西部、कに೽ຑ地域の脳ଖ
中ਏ療の中֫病院としての役割を୴いましたɽ
　年̏回救急ୄとの検討会を開࠷して救急ୄとの連携を
਄め、また、医療ॊࣆ者を対象とした公開講座や地域の
一般の人ʓを対象としたࢤ຿講座を開き、脳ଖ中に対す
る知ࣟの෕ٶ・脳ଖ中予防についてのܔ発を行いましたɽ
　院内においては、医師、看護師、リύϑリテーション
スタッフ（理学療法࢞、ۂࡠ療法࢞、ޢݶ௎ְ࢞、ྡজ
心理࢞）、༂ࡐ師、管理ӭ養࢞、ྡজ検ࠬ・๎ࣻતٗ師、
医療λーシϡルϭーカーなど多職種がチームとして連携
しながら脳ଖ中の集中的、ܩକ的なਏ療や、介護する͟
家族の支援を行いましたɽ

●診療実績
脳卒中入院患者数

治療施行例数

脳卒中センター
も安心して࣑療を受けていたͫけますɽ清݁な手術室内
にAQJLRૹ置を設置したύ΢ϔリッχ手術室ではカテー
テル࣑療と؏血的外科手術に対Ԣでき、カテーテル࣑療
としてܨൿ的大動ຼอ留置術（TAVI）やܨൿ的૒๩อ
ં合෈全修෰術（0LWUDCILS�）、ཝԃ޺開ଚ症に対する
ถ࠱ઘデバ΢ス࣑療、心๬細動に対するࠪ心ࣘถ࠱デバ
΢ス࣑療（:DWFKPDQæ) や෴部大動ຼステントグラフ
ト留置術（EVAR） 、ڵ部大動ຼステントグラフト留置術
(TEVAR) を多਼行ͮていますɽこれらのଶ機・予定症
ྭについては、術前術後に१؂器内科と心臓血管外科の
合ಋカンフΟレンスを定期的に行い、৚ๅをڠ有してਏ
療を਒めていますɽカンフΟレンスではصጪのない活発
な٠࿨が行われ、֦科における手ٗやΦϑデンスをڠ通
に認ࣟすることでチームカの向上にر༫していますɽま
た院外活動として兵庫県内の१؂器内科と心臓血管外科
の勉強会として山陽१؂器病談࿫会౵が行われており、
有する機会を࣍ͮていますɽڠ新の知ࣟとٗ術を࠹
　心臓血管センターでは、๫しい日ʓのਏ療の中で心血
管疾患に対する医療のニーθがますますଁえてい͚こと
を実״しつつ、ࢴたͬύートチームはこれからも研ᮐを
॑͸、成長していきますɽ「はり姫」の心臓血管センター
をど͑ぞよΘし͚おبいいたしますɽ

2024年度 2025年度

脳伹࠻ 458 442
脳内出血 180 161
͚もຜ下出血 40 42
合ܯ 678 645

2024年度 2025年度

W-PA静஭療法 30 24
血ઘ回फ療法 62 71
ᰏ動ຼ血ઘ内ຜഥ཯術 3 8
ᰏ動ຼステント留置術 31 38
バ΢パス術 2 4
脳伹࠻に対する外ݰ圧術 3 6
開ಆ脳内血ञঈ去 18 11
内ںࢻ下脳内血ञঈ去 12 23
ഃ࿀脳動ຼᚇに対する
直ୣ手術 9 14

ഃ࿀脳動ຼᚇに対する
α΢ル࠻ઘ術 19 15
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　౲院の屋上ϖリポートからは、ء前に姫路৕を、ࢤ域
を取り͚ת小山のཆか向こ͑には中国山地、ೈへ఺ͣれ
ば瀬戸内海や家島ঀ島を望むことができますɽ救ໍ救急
センターは、病院の理೨にもᨵわれるよ͑に、この߁大
な೽ຑ姫路医療ݏにおける॑症救急ਏ療の「࠹後のࡈ」
としての使ໍを୴ͮていますɽ࠹新Ӹのύ΢ϔリッχ 
ERでは、連日のよ͑に手術的ॴ置やIVRを؜む॑度外উ
のਏ療、人工心഑を用いた心഑્生、ץ動ຼ΢ンターϗ
ンションなど、設ඍをۨ使した救ໍ医療が行われており、
֦専門科の指導のもと、スタッフは日ʓ׵ज़のための౔
ྙをକけていますɽ
　一方、医療ݏの救急൘ૻ਼݇はӊݠ上がり（2025年
度42�103݇）で、౲施設は人口が集中する姫路ࢤ内中心
部にҒ置することもあり、॑症のみならͥ救急ऄのER
として中౵症・ܲ症への対Ԣもٽめられていますɽ౲セ
ンターの2025年度救急൘ૻ਼݇（χクターϖリ・χク
ターカーを؜む）は7�313݇（͑ͬ޲࿓঴による॑ಠ患
者2�705݇）と、前年度とΆ·ԥばいでしたɽ൘ૻ਼݇、
॑ಠ患者割合とも医療ݏでは࠹も多͚なͮていますɽ॑
症からܲ症まで多༹な症ྭを的確にトリアージし、効ི
よ͚ਏ療を਒めてΑ͚のは容ҝではな͚、スタッフ一ಋ
研ᮐのຘ日ですɽ
　救急ୄからの൘ૻ連ཙはकとして१؂器・脳ଖ中・一
般救急の̑本のϙットラ΢ンで行われ、これらは救急ୄ
と医師・看護師・ਏ療๎ࣻતٗ師・χクターθアシスタ
ントのグループ通࿫により、手術室やカテ室といͮた他
部署の状況も入れたリアルタ΢ムで有機的なԢऩを可೵
としましたɽ開設౲ॵからԢऩིはঅʓに上がり、現
在では90ˍ͚ۛをң࣍していますɽ͠らに特௅として、
ॵ療看護師がカテ室や内ںࢻ室を݋ແすることにより、
ॵ期ਏ療からシームレスに݀定的ॴ置への移行が可೵で
あり、ٱにύ΢ϔリッχERやカテ室の手術的ॴ置につ
いて、手術室メンバーのバックアップがಚられることも
あͮて、マンパϭーの効ི化に߫ݛしていますɽ
　地域の医療機ؖからの়介をक体とした֦科ಢ自の
ϙットラ΢ンも合わせ、救ໍ救急センターからの入院は
全体の༁32ˍ（2025年度）をઐめ、݃果的に非৙に多
͚のਏ療科・部署が救急ਏ療に携わͮていますɽٵ日・
夜ؔのਏ療開࢟࣎には、管理౲直医のߺ令のもと、୴౲
スタッフがॵ療室にࢂ集し、ا合わせをするࣆにより࢞
めた多؜を高めていますɽまた、発生するΨーξーをـ
͚のࣆແۂࡠについては、24࣎ؔ救急専଒のχクター
θアシスタントにより集༁的に対Ԣしていますɽ
　入院のकな受けࡾはEICU・CCUと救急病棟で、呼ٷ
१؂管理を要する症ྭはEICU・CCUへ、それҐ外の॑

救命救急センター
症ྭは救急病棟へ入院しますɽEICU・CCUは20জで基
本的にCORVHG ICUとして१؂器疾患を१؂器内科、そ
れҐ外を救急科（集中࣑療専門医）により୴౲していま
すɽ合ܯで年ؔ861݇の患者͠んを受け入れていますが、
१؂器内科・救急科のϗッχ਼はݽ定せͥ流動的にӣ用
することや、終末期の患者͠んは؉和ケア病棟におبい
する౵の工夫により、特に౛৖のൡ๫期においても৙に
॑症ྭの受け入れができる状ସをң࣍していますɽ
　EICU・CCUでは、ຘ日多職種によるラウンχカンフΟ
レンスを行い、多໚的఼ࢻによる安全かつバランスのྒྷ
い集中࣑療とऀ会෰ؾを見ੀえたICU早期リύϑリテー
ションに஭ྙしていますɽ今後の発ఴ的課題として、 
COVID-19ਏ療でകわれた෴իҒ療法、഑ฯ護કྲྀ、VV
-EC0Oといͮた॑症呼ٷ෈全のਏ療όウύウを活かし、
医療ݏにおける॑症呼ٷ෈全センターとしての活動を੷
的に行ͮてい͚予定ですɽۅ
　救急病棟は多ਏ療科の多༹な症ྭを日夜໲わͥ受け入
れ、͠らに新たな患者͠んの受け入れを使ໍとして、୻
期ؔで一般病棟へ఺出͠せる「病院内の؉ু地ଵ」とし
て、໪ま͛るしい役割を果たしていますɽ加えて、急性
期対Ԣの終྅した患者͠んについて、院内一般病棟のみ
ならͥ、地域医療機ؖを早期఺出઎として利用͠せてい
た͚ͫ「パートψーシップ൘ૻ」のӣ用を開࢟しており
ますɽ
　病院前ਏ療については、兵庫県χクターϖリ६基地病
院としてु̐回のӣߦに加えて、χクターカーのӣ用
も、日༷日ޗ後に加え、݆༷日～ਭ༷日ޗ後のχクター
ಋ৒ܗ救急ϭークステーション௧加拡大を行ͮておりま
すɽӀきକき઎ୣである姫路医療センターの活動をึ׮
し、地域のセーフティーネットとして߫ݛしてい͚ॶଚ
ですɽ
　災֒医療については、2024年݆̏の೵登ൔ島地ਔで
は D0AT14໌、災֒ഁݥψース̑໌、理学療法࢞̏໌
をഁݥいたしましたɽまた、ฑ࣎より災֒医療の知ࣟを
を行い、අ࠷めるため災֒医療教育セϝψーの定期開߁
災࣎の院内活動についてもシϝュレーション܉࿇も行ͮ
ておりますɽ災఼֒ڎ病院として地域の医療機ؖと連携
しながら、来るべき災֒に向け、整ඍを਒めていきたい
とߡえていますɽ
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●当センターの特長
　1993年（ฑ成̓年݆̒̏日）に兵庫県立姫路१؂器
病センターී地内に開設͠れた兵庫県立高ྺ者脳機೵研
センターഉڂセンターを઎ۨけとして、2003年の研ڂ
ࣆ後もྡজ部門はଚକし、30年Ґ上認知症ਏ療にॊࢯ
してࢂりましたɽ౲センターではु̓日認知症専門外来
をॵਏ・࠸ਏともに行ͮており、ࡤ年度も600໌ۛいॵ
ਏ患者͠んのਏ療にॊࣆしましたɽ౲センターは脳神ܨ
内科と精神科の専門医が、VXEVSHFLDOW\として認知症専
門医を有して活動しておりますɽまた認知症専଒の医療
相談ҽが認知症患者・家族を支援するために、疾患対Ԣ
方法や֦種福ࢳγーϑスのҌ内を਷࣎行ͮており、ࡤ年
度も3�000݇を௔える相談に対Ԣしましたɽ

●2025年度を振り返って
　ܲ症アルςύ΢マー病の新༂であるレカネマϔにକ
き、2024年末ࠔに̐ஆ໪の新༂であるχψネマϔが発
ജになりましたɽレカネマϔ導入のݩܨが手ఽͮて、χ
ψネマϔ導入はଐやかに行͑ことができましたɽレカネ
マϔ、χψネマϔはいͥれもܲ度認知機೵্֒とܲ度認
知症ஊ֌のアルςύ΢マー病の方が࣑療対象ですので、
認知機೵্֒がܲ度の方が੷ۅ的に受ਏする動機付けと
して、ࢤ຿公開講座や認知症研修会・講演会を多਼行い
ましたɽ2025年度末までにレカネマϔ、χψネマϔ併
せて、༁100໌の方に౦༫しておりますɽ新༂は認知症
の਒行をஙらせることはできますが、਒行をࢯめるΆど
の効果はありませんɽしかしながら神্֒ܨがঙないۅ
早期の方であれば認知機೵のրવを期ଶできることもๅ
れておりますɽレカネマϔについては̐年Ґ上౦༫͠ࠄ
କしている方が෵਼おられ、中には患者͠ん自身が効ܩ
果を自ְする発ݶも෵਼の方からいたͫいておりますɽ
新༂の༂ࡐඇは高ֻではありますが、高ֻ療養ඇ੏度と
自立支援੏度を利用することで、患者͠ん自身はෝ୴し
やすい金ֻにཊ੏できておりますɽ医療ඇの高ֻ化がऀ
会໲題になͮていることを೨ಆに、新༂のనԢはࠫ別す
ることな͚今後も৽॑に൓இしていきますɽ

●その他
　アルςύ΢マー病新༂がब知͠れるに൒い、レカネ
マϔ、χψネマϔ౦༫希望の患者͠んの়介はଁえて
いますが、ਬ定͠れる対象患者਼にർべて受ਏにࢺる
患者͠んはঙ਼ですɽよりܲ症の方Άど効果が期ଶでき
ることもあり、౲科ではຘ݆̏回第̑木༷日に開࠷して
いる認知症カフΥ「ΨレンジカフΥはり姫」の活動を活
発化するよ͑に新たな企画をしておりますɽ༹ʓな脳ト
レ活動とともに੢ֺ家とピアό૙者による演૙会やGRJ 
WKHUDS\としてݚとৰれ合͑機会をࡠるࢾみも行いまし
たɽまͫまͫ課題はありますが、こ͑いͮた非༂෼療法
やܔ発活動を通して、認知症の方の生活の࣯をրવする
一ঁにしたいとߡえておりますɽ

認知症疾患医療センター
●当センターの特長
　糖尿病・内分ൽセンターは、糖尿病ਏ療と内分ൽਏ療
をྈྡྷとし、多職種・多ਏ療科が連携することで、地域
に高度で࣯の高い専門医療を఑ڛしてきましたɽ
　その基൭となる糖尿病・内分ൽ内科は、姫路१؂器病
センターで長年കわれた糖尿病ਏ療をેとして発ఴして
きましたɽ౲院開院後は、総合病院として高まる内分ൽ
ਏ療のニーθにԢえるため、内分ൽਏ療のै実を਒め、
糖尿病と内分ൽのྈ྘域を専門とするਏ療科へと発ఴし
てきましたɽ
　౲センターの強みは、糖尿病ਏ療と内分ൽਏ療、それ
ぞれの専門性を生かしながら、多職種・多ਏ療科が一体
となͮてਏ療を行͑ԥஇ的な医療体੏にありますɽ糖尿
病ਏ療では、医師を中心に看護師、༂ࡐ師、管理ӭ養࢞、
理学療法࢞、ྡজ検ࠬٗ師など多職種が連携し、患者͠
ん一人ͽとりの病ସにԢͣたਏ療を行ͮてきましたɽ内
分ൽਏ療では、ࣘ鼻Ҽ޶科・ಆᰏ部外科、脳神ܨ外科、
ൽ尿器科、๎ࣻતਏஇ・IVR科などとືંに連携し、ਏ
இから手術、術後のϙルモン管理まで઀れ໪のないਏ療
体੏を構築してきましたɽこのよ͑にਏ療科や職種の垣
ࠞをӿえて専門性を݃集することで、࣯の高い専門医療
を఑ڛできることが౲センターの࠹大の強みですɽ

●2025年度を振り返って
　2025年度は、糖尿病・内分ൽセンターとしてのਏ療
体੏が͠らにै実した一年でしたɽ糖尿病ਏ療では、教
育入院や外来教育プログラムにおいて、多職種が連携し
た療養支援を実施し、また病院全体の血糖管理・ब術期
管理を通ͣて、チーム医療を実践する体੏が͠らにै実
しましたɽ内分ൽਏ療では、院内֦ਏ療科との連携が一
૜਄まり、専門的࣑療を必要とする患者͠んに対して、
よりԃ׊なਏ療体੏を整えることができましたɽ今後も
職種やਏ療科の࿰を௔えた連携を͠らに発ఴ͠せ、地域
の中֫施設としてより࣯の高い専門医療を఑ڛしてまい
りますɽ

●教育機関として
　糖尿病・内分ൽ内科は、糖尿病と内分ൽのྈ྘域を一
体的に学΁ことができる研修施設ですɽ専門知ࣟやਏ療
ٗ術のसಚに加え、多職種・多ਏ療科との連携をݩܨで
きることが౲センターの大きな特௅ですɽऑ手医師や医
学生が෱߁いࢻ野を࣍ͬ、それぞれの専門性を਄めなが
ら成長できる教育؂境Ͱ͚りに౔めてきましたɽ
　地域医療を支え、࣏世代を育てるセンターとして、今
後も専門性と連携の͠らなるै実を໪指してまいりま
すɽ

糖尿病・内分泌センター



ι
ϱ
ν
ổ
ʀ
ਏ
ྏ
Ռ
ʀ
෨
໵

ι
ϱ
ν
ổ

24

●当センターの特長
　地域医療連携課、入退院支援課、ब術期管理センター
で構成͠れ、病জ管理や患者相談૯口もใׇしていますɽ
医師、看護師、ऀ会福࢞ࢳ、精神ฯ健福࢞ࢳ、༂ࡐ師、
管理ӭ養࢞、医師ࣆແঁึۂࡠ者、医療ࣆແ職౵がڢಉ
し、న઀な地域医療機ؖ、行੕機ؖとの連携のもと、安
心・安全で効ི的なਏ療を໪指していますɽ
　地域医療連携課は、看護師10໌、ऀ会福10໌࢞ࢳ、
精神ฯ健福໌̐࢞ࢳ、医療ࣆແ職̗໌、ഁࣆݥແ職̒໌
と多職種で構成͠れていますɽ前方連携として医療機ؖ
からのਏ療や఺院、CT、0RI、消化管内ںࢻ౵の検ࠬ
の予༁を受けるとڠに、連携医療機ؖへの๜໲によりا
の見える連携に౔めていますɽ後方連携では、回෰期や
ອ性期、在୒医療を୴͑医療機ؖと連携をືにし、౲院
における急性期࣑療後の఺院や在୒療養への移行を支援
していますɽまた、ଈ方連携として、地域医療機ؖを対
象とした「はり姫公開講座」や地域医療連携ࠛ談会、ࢤ
຿を対象とした「はり姫健߃講座」「健߃講座 LQ はり姫」
の企画ӣӨし、地域とのつながりを਄めていますɽ
　入退院支援課は、専ॊ看護師12໌、ऀ会福໌̐࢞ࢳ
で構成͠れていますɽकに予定入院患者͠んを対象とし
た入院支援と入院౲日ۂແを行いますɽ入院前の患者͠
んの状ସを೼Ѵ、入院中の検ࠬや࣑療、入院生活のઈ明
を行い、アセスメントし入院病棟スタッフと৚ๅڠ有を
行ͮていますɽ༂ࡐ師による༂ؓࡐ定・ٵ༂ઈ明、管理
ӭ養࢞によるӭ養評価に加え、専門職種により患者相談
に対Ԣしていますɽ͠らに、ब術期管理センターでは麻
਴科医が中心となり入院前から手術患者͠んのब術期の
リスク管理を行ͮていますɽ多職種が֦ʓの役割機೵を
発ضし、シームレスな৚ๅڠ有により入院前から退院ま
での安心・安全を୴ฯしていますɽ

●2025年度を振り返って
　開院̒年໪となる2025年度は、入退院支援課はۂແ
を見直し、病棟・後方連携との連携強化をਦりながら効
ི的・効果的なP)0（PDWLHQW )ORZ 0DQDJHPHQW）を
ਬ਒しましたɽその݃果、予定入院患者਼11�000人を௔
えるなか、90ˍҐ上の患者͠んに入院支援を఑ڛする
ことができましたɽまた、2024年度から開࢟した್࣏
検ਏ予༁専用ξ΢Ϣルは、ӣ用日をु̑日からु̓日へ
と拡大し、職ҽ್࣏検ਏの受付ۂແを開࢟しましたɽ患
者相談૯口では、患者͠んの「知りたい」「ซいてΆし
い」にԢえるため、医療メディΦーターをഓ置し、相談
機೵の強化をਦりましたɽ一般の方や地域医療機ؖから
の໲い合わせ૯口の一元化やۦ৚対Ԣの専門化を਒めま
したɽこれらの取り組みは、患者γーϑスの向上、地域
医療への߫ݛ、そして病院ӣӨの一ঁになͮたとߡえて
いますɽ

患者支援センター 　地域医療連携課の前方連携では、開院౲ॵより়介元
からのଊ࣎予༁依頼にܩକして対Ԣし、়介患者਼およ
;ଊ࣎予༁依頼ིのଁ加に対しても、15分Ґ内に87ˍ
Ґ上、30分Ґ内ではΆ·全ྭの予༁確定をң࣍できま
したɽ
　また、開院Ґ߳、医療機ؖ౵へのϙットラ΢ンをਏ療
分野別に拡大してきましたɽਏ療科に߈らͥ対Ԣする「ە
急！医療機ؖ専用ξ΢Ϣル」のԢऩིは、日ۊଵ83�、
夜ؔٵ日76�でありましたɽ
　2023年 度 に 導 入 し た:HE予 ༁ は、2025年7݆ よ り
24ਏ療科へ拡大しましたɽࣅ科口ߤ外科では、予༁の
50ˍҐ上が:HE予༁となり、医科全体では、12.1ˍを
ઐめましたɽ特にൿේ科、१؂器内科、整形外科、小ࣉ
科において利用਼݇がଁ加しましたɽ
　医療機ؖとの連携強化の一؂としてのศॽ管理におい
ては、外来ศॽと退院ศॽのࡠ成状況௒ࠬとࡠ成依頼を
କして取り組みましたɽ2024年度からはRPAを活用ܩ
した管理体੏を導入し、਒ṁ管理を行ͮた݃果、 2025年
度のศॽࡠ成ིは、外来受ਏ後̔ु఼࣎で96ˍ、退院
後̔ु఼࣎で97ˍと高いਭ६をң࣍しましたɽ
　後方連携では、退院患者の༁̐割に介入し、఺院௒整
や在୒支援者との連携、身رりのない患者やऀ会的課題
を有する患者への退院௒整を行いましたɽ2024年݆̏
から:HEを活用した఺院௒整システム(ケアϔック)のӣ
用を開࢟し、ۛྣ医療機ؖとの効ི的な連携を਒めてい
ますɽまた、߁域地域との௒整においても、患者にとͮ
てన઀な療養઎をમ୔できるよ͑৆細な৚ๅ఑ڛをԃ׊
に行いましたɽ͠らに、ケアマネージϡーや๜໲看護師
との退院前カンフΟレンス౵も੷ۅ的に実施しましたɽ
　地域との連携強化を໪的として、「はり姫公開講座」
12回、「はり姫健߃講座」14回（͑ͬࣉಒ対象の健߃講
座̐回）、「健߃講座 LQ はり姫」を12回開࠷しましたɽ
また、「はり姫・地域医療連携ࠛ談会」を2025年7݆31
日に開࠷し、院外からのࢂ加者もଁ加し連携機ؖとの͠
らなる連携強化につながりましたɽ

●最後に
　高度急性期病院である「はり姫」の効ི的な病院ӣӨ
と医療の安全と安心を୴ฯするためのNH\VWRQHとして、 
PDWLHQW )ORZ 0DQDJHPHQW (P)0：入退院支援)を行͑
患者支援センターをਬ਒してきましたɽ開院後もଁ加す
る患者਼に対Ԣできているのは、多職種が連携しながら
ौೊに体੏を਒められたおか͝と״ःしていますɽ
　また、地域連携ۂແにおいては、ศॽࡠ成管理や)A;
予༁へのਟଐな対Ԣ、:HE予༁の拡ैなど౲院ಢ自の工
夫も行ͮており、ਏ療内容のै実に加え、患者਼のଁ加
にもر༫できたとߡえますɽ病院ӣӨの「ԥのࢵ」とし
てのࠞ幹部分の役割を今後も࣯を高めつつौೊに୴ͮて
いきたいとߡえますɽ
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　2023年（令和̓年）݆̒よりリウマチセンターを開設
しましたɽؖઇリウマチに対してリウマチ整形外科医の
໪તとリウマチ内科医の໪તで介入を行͑ことで࠹終的
にؖઇリウマチ患者͠んの4O/をրવ͠せることを໪ඬ
にしていますɽ
　整形外科と内科で連携することでؖઇリウマチ患者͠
んをన઀な評価と対Ԣをしていますɽ۫体的にはؖઇἧ
࢙などのॴ置や手術が必要な৖合にはリウマチ内科医か
らリウマチ整形外科医に相談、ؖઇ௩Ґ外の内科的໲題
が多い৖合などはリウマチ整形外科医からリウマチ内科
医に相談することでおޕいのओ఼をึいながらਏ療がで
きていますɽまた̐ϴ݆に̏回のළ度でリウマチセン
ター会٠を行ͮており、医師・看護師・༂ࡐ師・௔音ഀ
ٗ師で໲題఼を認ࣟ、ؖઇリウマチやその他のؖઇ疾患
に対しての勉強を行ͮていますɽ今後もӀきକき多͚の
ؖઇリウマチ患者͠んの4O/をրવできるよ͑に取り組
んでいきますɽ

リウマチセンター 整形形成外傷センター
　整形形成外উセンターのิみは、౲院の前身である੣
రى೨߁ീ病院に͠かの·りますɽ2015年に「整形外
উΆͮとラ΢ン」を開設し、౲ॵは地域の医療機ؖから
の整形外科ୱಢ外উを受け入れていましたɽその後、姫
路・西೽ຑ地域の救急ୄからの൘ૻにも対Ԣするよ͑に
なり、受け入れ体੏を拡ैしてきましたɽ
　॑症外উの࣑療では、ࠐ઄を࣑療する整形外科医と、
ೊ部組織・血管・神ܨをѽ͑形成外科医の連携が෈可ܿ
ですɽࠐの整෰ݽ定に加え、神ܨ・血管ଝউの修෰、組
織ܿଝに対する顕ඏں下の༣཯ൿอ移植など、高度な
専門ٗ術を組み合わせた࣑療がٽめられますɽそこで
2018年に「整形形成外উセンター」を開設し、救急外来、
麻਴科、手術室、救急科と連携しながら、॑症外উに対
Ԣできる医療チームを構築しましたɽ
　੣రى೨߁ീ病院がถ院する2022年までに、救急
൘ૻ300݇を؜む1�396݇のউ病者を受け入れましたɽ
2022年にはりま姫路総合医療センターが開院してから
も、前病院でകͮたチーム医療をܩটし、͠らに血管外
উにも対Ԣできる体੏へと発ఴしていますɽ

●2025年度を振り返って
　2025年݆̒から2026年݆̑までの̏年ؔでは、݆ฑ
21.5݇の外উ患者͠んを受け入れており、Ԣऩིはۋ
84.7ˍでしたɽ
　一方で、ྭ年12݆から݆̑にかけては、高ྺ者の఺
ౙによるࠐ઄に加え、心疾患や血管疾患もଁ加するため、
病জがṩയし、Ԣऩིがఁ下するܑ向にありますɽその
よ͑な࣎期においても、౲院の専門性を࠹も生かせる॑
症外উや෵合外উを༑઎して受け入れる体੏をң࣍して
いますɽ
　地域のみな͠まに「Άͮと」していたͫける外উ医療
を໪指し、ࢴたͬはこれからも、姫路・西೽ຑ地域にお
ける外উ࣑療の࠹後のࡈとして、その役割をܩটし、͠
らに発ఴ͠せてまいりますɽ
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IBDセンター
●当センターの特長
　IBDとはIQsDPPDWRU\ ERZHO GLVHDVH（炎症性腸疾患）
のྲྀで、ອ性的に腸に炎症を起こす病ـを指しますɽ
　代න的な疾患は௷ 性大腸炎とクローン病ですが、࠹
ۛଁ加してきた好ځ࢐性消化管疾患（好ځ࢐性食ಕ炎や
好ځ࢐性ҥ腸炎）、腸管ϗーチΥット病なども؜まれま
すɽ
　IBDはർֳ的ऑ年に発症し、ອ性にܨգする病ـです
ので、ऀ会的なഐܢも؜めて、患者͠んと相談しながら
ਏ療を਒めてい͚必要がありますɽそのよ͑な患者͠ん
をγポートするために、多職種（医師：消化器内科、ൿ
ේ科、小ࣉ科、消化器外科、᡾原病リウマチ内科、看護
師、内ٗںࢻ師、༂ࡐ師、ӭ養࢞）の職ҽでチームでਏ
療を行ͮていますɽ

●2025年度を振り返って
　検ࠬとしては、消化管内ںࢻ検ࠬ：ҥカメラ、大腸内
検ࠬ（シングルバルーン、ξϔルںࢻ検ࠬ、小腸内ںࢻ
バルーン）、カプセル内ںࢻ検ࠬ、消化管ଆӪ検ࠬ（小
腸ಃࢻ、஭腸ଆӪ検ࠬ౵）、0RE（0R HQWHURJUDSK\）、
内ںࢻ的小腸ࡧڳ拡௃術、腸管Φαーなどを行ͮていま
すが、小腸内ںࢻ検ࠬの研修を修྅したメンバーを中心
に小腸検ࠬについては特に఼॑を置いて取り組んでいま
すɽまた小ࣉの患者͠んがଁ加しているഐܢもあり、よ
りఁ侵襲の腸管Φαー検ࠬにも消化器内科全ҽで取り組
むよ͑になりましたɽ
　࣑療については、ਏ療指ਓにのͮとͮたすべての༂ࡐ
を使用できるよ͑にॳ࣏取りѽいを整え、勉強会を通ͣ
てスタッフの৚ๅ取ಚの機会もଁやしていますɽ
　患者͠んへのγポート体੏については、入院外来とも
多͚の看護スタッフが介入していますɽ外来ਏ࣎ࡱの看
護師の介入は年ؔ400݇を௔え、ॵਏ患者͠んへの対Ԣ、
自ހ஭ࣻの指導、ۃॶ੣ࡐの使用法のઈ明などの実࣯的
なことから、ऀ会生活における͠まざまなೲみに対Ԣし
ていますɽ特に小ࣉの患者͠んに対しては͑ま͚αϝュ
ニケーションを取りながら、家ఋでの生活全般にかか
われるよ͑に日ீىなどの導入を検討し、Ψリジψルの
ςールをࡠ成しましたɽ
　患者ಋ࢞のި流、৚ๅި׷の৖として࢟めた患者会

（IBDステーション）はՈと春の年̐回の定期開࠷とし
て定஥してきましたɽ
　学会活動も精ྙ的に行ͮていますɽ
　೽ຑ姫路ݏ域でIBD患者͠んが、安心して医療が受け
られるよ͑にスタッフ一ಋئ௃ͮていきたいと思ͮてい
ますɽ
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脳血管内治療センター
●当センターの特長・2025年度を振り返って
　౲センターでは24࣎ؔ体੏で『઀らない脳外科࣑療』
  『カテーテルによる脳血管内࣑療』を行ͮてきましたɽ
ۛ年デバ΢スの開発、ٗ術の਒ิがஸし͚、多͚の脳血
管疾患の࣑療が可೵になͮていますɽ౲センターではそ
れらをいͬ早͚導入し、࠹઎୼のఁ侵襲かつ安全な脳血
管内࣑療を఑ڛしていますɽ実ྡজ上、̐年ؔで325݇
の脳血管内手術を行͑とڠに̐໌の脳血管内࣑療専門医
を新たにഒ出するなど、教育機ؖとしての役割も୴ͮて
いますɽ
　多͚の疾患の中で࠹もە急性の高い࣑療の一つである
機փ的血ઘ回फ術は̐年ؔで134݇施行しましたが、救
急ୄ、看護師、ٗ師など多職種との໘ືな連携、アップ
デートによりຘ年̓-10分の࣎୻を実践してきましたɽ
今年は新規ਏஇλフトウΥアを実践導入するなど新たな
なる࣎୻とそれによる患者͠んߍ、みを開࢟しておりࢾ
のྒྷ好な回෰に͝ܪてい͚予定ですɽ

●診療実績

2025年度

機փ的血ઘ回फ 71

ᰏ動ຼステント留置術 39

脳動ຼᚇ 33

脳動静ຼد形 0

ຜ動静ຼᚊߙ 8

脳ञ  3

血管形成術 12

その他 3

合ܯ 169

　兵庫県立はりま姫路総合医療センターにおいて、安全
かつ有効にがん化学療法を行͑こと、レジメンのన正化
をਦること、߇がんࡐ౵の特च༂෼のన正使用ٶ;管理
を໪的としてञ センターを設置し、ӣӨの٠ڢをがん
化学療法җҽ会で行ͮておりますɽञ センター内の外
来化学療法室に、ϗッχ10জ、リクラ΢ニングチΥア 
10জの20ܯজが設置͠れており、がん化学療法看護認
定看護師̏໌を؜む̓໌の看護師で、安心・安全な࣑療
を఑ڛできるよ͑౔めておりますɽ
　がん化学療法җҽ会は、ञ ・血ӹ内科、消化器内科、
呼ٷ器内科、消化器外科・総合外科、乳ધ外科、ࣅ科口
ࢊ、科ಆᰏ部外科޶外科、ൿේ科、ൽ尿器科、ࣘ鼻Ҽߤ
෌人科からなる多科、؉和ケアセンター代න者、看護師、
༂ࡐ師、ྡজ検ࠬٗ師、管理ӭ養࢞、医ࣆ課職ҽ、シス
テム部門代න者などからなる多職種で構成͠れ、病院全
体のがん化学療法について৻٠、ӣӨ、教育を行ͮてお
りますɽ

●当センターの特長
　౲院は、疾患（がん、非がん）を໲わͥ受け入れる؉
和ケアセンターとして、؉和ケアを必要と͠れている方
へ医療およ;ケアを఑ڛしていますɽ઀れ໪な͚؉和ケ
アを఑ڛするし͚みとして、؉和ケア内科外来、؉和ケ
アチーム、؉和ケア病棟、がん相談支援センターの̒つ
の部門で構成͠れていますɽ
・؉和ケア内科外来：通院による症状؉和を行いますɽ
・؉和ケア病棟：入院による専門的؉和ケアの఑ڛを行
　いますɽ入院登࿧が必要となりますɽ
・؉和ケアチーム：他の࣑療で入院している৖合には

チームの回ਏにより؉和ケアの఑ڛを病棟スタッフ・
क࣑医と連携して実施しますɽ

・がん相談支援センター：どなたでもがんや؉和ケアに
ついて相談することができますɽ相談内容は相談者の
྅մなしに他にఽえることはありませんɽ予༁੏で
すɽ

腫瘍センター

緩和ケアセンター
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　௔音ഀセンターは外来棟̐֌Nϔロックにありますɽ
౲センターでは2025年度で年ؔ༁̐ຬ̗千݇の௔音ഀ
検ࠬをしており਼݇は年ʓଁ加していますɽ通৙の෴部
や心臓の௔音ഀ検ࠬはもとより、௔音ഀをΪ΢χに用い
て،臓の細胞をࡀ取する،生検やଆӪΦαー検ࠬ、心臓
のӣ動ෝ՛Φαー検ࠬ、ܨ食ಕΦαー検ࠬ、リウマチ疾
患のؖઇΦαー検ࠬ౵༹ʓな専門的Φαー検ࠬも行ͮて
いますɽ
　౲院は௔音ഀ専門医̓໌（͑ͬ指導医̒໌）が在੸す
る௔音ഀ専門医研修施設でもありますɽまたॶ଒するྡ
জ検ࠬٗ師は18໌で、͑ͬ認定֪ࣁฯ࣍者は日本௔音
ഀ医学会認定௔音ഀ検ࠬ࢞11໌、（認定྘域॑෵あり：
१؂器̕໌・消化器̖໌・血管̐໌・体න臓器̔໌・ࢊ
෌人科̏໌）、（̒学会認定）血管ਏ療ٗ師̑໌となͮて
いますɽ医師とٗ師、その他職種がྙڢし専門的知見を
高め、地域の多͚の患者͠んのਏஇ࣑療にر༫できるよ
͑に౔めていますɽ

●当センターの特長
ᶅ 消化器྘域
　消化器྘域では、研修医、消化器専ߊ医へのύンθΨ
ンΦαー講सを定期的に行い、੷ۅ的にࢂ加と研修を受
けて͚れていますɽまた、௔音ഀ検ࠬٗ師とも定期カン
フΟレンスも行い、知ࣟやٗ術໚のܩକ的なスキルアッ
プに取り組んでいますɽ෴部௔音ഀ研ڂ会を発ଏ͠せ、
医師・ٗ師とも੷ۅ的に学会発නもしていますɽ必要検
਼ࠬも年ʓଁ加しており、検ࠬ࿰のଁ加௒整などにも取
り組んでいますɽ
ᶆ १؂器྘域
　安静࣎ではわからない病ସをӣ動ෝ՛心Φαーਦ検ࠬ
でմ明しますɽ
　࿓࣎ࡠ呼ۦٷを૎える症ྭに対しӣ動࣎の症状をਏて
ਏஇ͠れることがঙないのですが、౲院ではΦルβメー
ターを用い、ӣ動࣎のଋ઀れの۫合を؏ࡱし、より正確
なਏஇ࣑療に݃;つけ、症状րવをਦͮておりますɽ
ᶇ 乳ધ྘域
　乳がんਏ療を行͑上で乳๬の௔音ഀ検ࠬは必要෈可ܿ
であり、௔音ഀ検ࠬٗ師の役割はとても大き͚॑要ですɽ
乳がんの࣑療を͠れた症ྭや乳がんがٛわれた症ྭにつ
いて、௔音ഀ画଀とマンモグラフィや0RI画଀をർֳ検
討し、ఢ出͠れたञ の病理݃果も؜めて定期的に医師
と一ॻに検討していますɽまた、ਓ生検も医師とྙڢし
て行͑などして、௔音ഀ検ࠬٗ師が検ࠬの役割の॑要͠
を実״することでよりັڷを࣍ͬ、日ʓ行͑検ࠬを大઀
にしながら講स会にもࢂ加するなどしてスキルアップが

超音波センター
できるよ͑に౔めていますɽ

●検査実績（2025年度）

検査 件数
① 腹部超音波検査
　 ・ 腹部超音波検査 5,982 件
　 ・ 腹部造影超音波検査 131 件
　 ・ 肝生検 51 件
　 ・ 治療 68 件
② 心臓超音波検査
　 ・ 経胸壁 15,474 件
　 ・ 経食道 881 件
　 ・ 運動負荷 86 件
　 ・ その他の負荷 28 件
③ 頸動脈超音波検査 1,993 件
④ 乳腺超音波検査 726 件
⑤ 甲状腺・表在超音波検査 1,134 件
⑥ 上下肢血管超音波検査 2,173 件
⑦ 腎動脈、他血管超音波検査 238 件
⑧ 関節超音波検査 80 件
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●消化器内視鏡件数実績

　呼ٷ器内科で行͑ـ管支ں検਼ࠬは౲ॵ໪ඬ਼を300
݇としていましたが、2023年度Ґ߳は340݇ఖ度行ͮ
ていますɽۃॶ麻਴下ںߤڵ検ࠬは14݇施行しましたɽ
ਭに対する精ࠬͫけでな͚、手術ڵ、にؖしてはںߤڵ
を行͑ことがࠖೋな೷ڵ症ྭに対して、ঙしでも回෰が
早͚なることを期ଶして、内科的にۃॶ麻਴下でのતң
ોૣ೼ॴ置を行ͮていますɽ今後もܩକして症ྭを集੷
してい͚予定ですɽ

●呼吸器内視鏡検査内訳

2023年度 2024年度 2025年度

検ࠬ�ॴ置ں管支ـ
（ᙻॴ置のみの症ྭをঈ͚ٷ） 341 340 323

EBUS-GS
(Ϊ΢χシース併用ـ管支内
௔音ഀஇ૜法)

52 68 55

EBUS-TBNA
（௔音ഀـ管支ںΪ΢χ下ਓ生検） 38 39 43

クラ΢Ψ生検 15 21 12

E:S留置 11
(8症ྭ)

13
(7症ྭ)

7
(3症ྭ)

検ࠬںߤڵॶ麻਴下ۃ 30 29 14

ᗣ術ૣߤڵ下೷ںߤڵ 2 8 2

Φαー下഑生検 － 1 1

2025年
b25.1.1 ～b25.12.31

EGD਼݇ 4�833
CS਼݇ 3�087
ERCP਼݇ 881
EUS਼݇（すべてを؜む) 992
EUS-)NA 89
IQWHUYHQWLRQDO EUS 38
ESD਼݇ 225
EIS�EV/਼݇ 51
消化管ࢯ血術਼݇ 279
消化管ステント留置術਼݇ 53
小腸内ںࢻ検਼ࠬ 132
PEG�PTEGଆ設਼݇ 46
PTBD�GBD�AD਼݇ 33

　消化器センターは「消化器内科」、「消化器外科・総合
外科」を中心に構成͠れ、๎ࣻત科や病理ਏஇ科のྙڢ
をಚていますɽຘुՒ༷日にFDQFHU ERDUGとしての術前
カンフΟランス（症ྭはञ にݸらͥ、ྒྷѳ性すべての
疾患が対象）およ;木༷日に術後カンフΟランスを実施
しましたɽ前年度より手術症ྭ਼がଁ加し、また高ೋ度
手術や多਼の基ે疾患が併ଚする症ྭの手術が行われ、
予定手術はもとより、෴部外উを؜むە急手術症ྭの検
討を出ੰしたスタッフ、専ߊ医、ॵ期研修医により٠࿨
することで、シームレスなਏ療ができましたɽ病棟は 
11֌東・̓֌東に消化器内科、11֌西にఴ開し、఺科
が必要な症ྭもスムースな対Ԣが可೵でしたɽ

　内ںࢻセンターはकとして「消化器内科」がຘ日多਼
の内ںࢻ検ࠬ・࣑療およ;一部のܨൿ的،஀ಕܧॴ置で
使用しており、「呼ٷ器内科」は原則的にՒ༷日、木༷
日のޗ後にـ管支内ںࢻやںߤڵを実施していますɽ
　2025年度は、消化器内ںࢻにؖして、ERCPやEUSؖ
連手ٗ、ESD਼݇が前年度を上回りましたɽと͚に消化
器内科がಚқとしているERCP（術後ݒ࠸腸管に対する
ξϔルバルーン内ঁึںࢻ下ERCPを؜む）、EUS（؏ࡱ、
組織ࡀ取およ;χレψージなど LQWHUYHQWLRQDO）は多਼
の基ે疾患を有している症ྭ、他病院で手ٗࠖೋであͮ
た症ྭにもΆ·すべて成ޯཬに対Ԣ可೵でしたɽESDも
全྘域で21ˍଁ加し、ٱ流性食ಕ炎に対するAR0Sも開
࢟しましたɽฑ日࣎ؔ内に消化器ϙットラ΢ンを開設し
全ྭԢऩし、またฑ日࣎ؔ外や土日ॗ日のە急内ںࢻに
も多਼対Ԣしましたɽە急ERCPや上部消化管ࢯ血術（消
化性௷ や食ಕҥ静ຼᚇなど）はもとより、౲科ではଆ
ӪCTを੷ۅ的に精細評価した大腸ܞ室出血に対するە
急ࢯ血術を行いましたɽ

消化器センター

内視鏡センター
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●当センターの特徴
　ಆᰏ部ञ は、口ߤ・Ҽಆ・޶ಆ・ߗ状ધ・ᰏ部食ಕ・
ᰏ部・鼻෯鼻ߤ・ଥӹધ・ࣘなどに発生するञ の総স
であり、ಆᰏ部がんは、すべての癌の̓ˍఖ度のまれな
疾患ですɽಆᰏ部には、௎ְ・ᅁְ・発੢・ᅠ下など生
活の࣯に直ંかかわる機೵が集中しており、࣑療のࡏに
は、病ـを࣑すこととಋ࣎に、機೵໚や整容໚へのഓྂ
が必要となりますɽ౲センターでは、ࣘ鼻Ҽ޶科ಆᰏ部
外科、ࣅ科口ߤ外科、ञ ・血ӹ内科、๎ࣻત࣑療科な
どಚқ分野のҡなる෵਼のਏ療科が集まり、ु̏回のカ
ンフΟレンスで࣑療方ਓを݀定し、ਏஇから࣑療そして
࣑療後の機೵回෰およ;ܨգ؏ࡱの一連の流れをԃ׊に
行えるよ͑にしておりますɽ࣑療においてはఁ侵襲およ
;機೵Իଚをめざした手術や෯ࡠ用をఁݰしつつ高い࣑
療効果がಚられるI0RT（強度ร௒๎ࣻત࣑療）を行͑
ことにより、࣑療に൒্͑֒・後Ҫ症を࠹小ݸにཊえ、
早期退院、早期ऀ会෰ؾが可೵となるよ͑に、֦ਏ療科
がྙڢして集学的医療を行ͮておりますɽまた、࣑療後
は機೵回෰܉࿇（そしΎ͚、ᅠ下、音੢、ޢݶ、理学療法、
௎ְ࢞やがん専門認定看護ޢݶ、療法）を組み入れۂࡠ
師、がん๎ࣻત看護専門看護師など多職種と連携し、患
者͠んの希望にそͮたྒྷ࣯かつ高度なใׇ的な医療が఑
できるよ͑に౔めておりますɽڛ

頭頸部腫瘍センター

ಆᰏ部ञ カンフΟレンス

●2025年度を振り返って
　2022年݆̓の開院からಆᰏ部がん専門医੏度による
६認定施設の取ಚを໪指して症ྭを集੷し、ਅ੧に必要
な手術਼݇をୣ成し、2023年݆̏にಆᰏ部がん専門医
६認定施設の認定を受けましたɽまた、ߗ状ધञ の࣑
療においては2023年݆̒までに手術਼݇が50݇にୣし、
内分ൽ外科学会専門医੏度による認定施設の要݇をຮた
し、2024年݆̒認定施設の認定を受けましたɽಆᰏ部
ѳ性ञ の新患患者਼は年ʓଁ加ܑ向で、2025年度は

部Ғ 手術 ๎ࣻત࣑療
化学療法 ܯ

口ߤ癌 16 0 16
Ҽಆ癌 20 37 57
ಆ癌޶ 12 10 22
鼻・෯鼻ߤ癌 6 6 12
状ધ癌ߗ 25 2 27
ଥӹધ癌 7 1 8
その他 5 15 20

計 91 71 162

●診療実績　2025年（2025.1 ～ 2025.12）

200ྭを௔えておりますɽ新たな取り組みとしてۃॶ਒
行上ּಐ癌に対するRADP/AT࣑療（CDDP௔મ୔的動
஭と๎ࣻતಋ࣎併用療法）を開࢟するとともに、ಆ֘ఊ
にਃ७するञ に対するܨ鼻的内ںࢻ下ಆ֘ఊ手術およ
;脳神ܨ外科、形成外科とྙڢして前ಆ֘ఊ手術を行ͮ
ておりますɽまた、早期Ҽಆ癌に対してはこれまで行ͮ
てきた内ںࢻ下ܨ口的Ҽ޶ಆ部分઀ঈ術 (TOVS)に加
え、消化器内科医とྙڢして内ںࢻ下Ҽ޶ಆ手術（E/PS）
を開࢟しましたɽ
　今後はこれらの新たな࣑療法を多͚の患者͠んに఑ڛ
して࣑療成੹の向上に౔めていきたいとߡえておりま
すɽ

RADP/AT

下ಆ֘ఊ手術ںࢻ鼻的内ܨ

下Ҽಆѳ性ञ 手術ںࢻ口的内ܨ
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　౲センターでは、ఁ侵襲・୻期଼在での中ࣘ手術を行ͮ
ており、内ںࢻで૤ࡠ可೵な৖合はྙۅ内ںࢻ下手術と
していますɽ਒行した真जञ性中ࣘ炎౵、ࣘ後઀開を基
本とする顕ඏں下手術にも内ںࢻを併用することで、よ
り࠸発をঙな͚するよ͑౔めていますɽ 
　全身麻਴下の中ࣘ手術はຘुਭ༷からຘु金༷日にร
になりましたɽ基本的に̑ഩ̒日ですので、木༷に入ߍ
院いたͫき、土日に退院となりますɽ術後合併症のঙな
い手術ですので、より日৙生活に෰ؾいたͫきやす͚
なͮたかと思いますɽ
　中ࣘ疾患のॵਏは金༷からਭ༷にรߍとなり、ޗ前の
ॵਏ࿰に加えて、ޗ後にもࣘ外来（ॵਏ）を開設しまし
たɽ地域の઎生方との連携を大઀にしながら、患者༹が
安心して࣑療を受けられるよ͑、գ෈ଏのない誠実な医
療の఑ڛを໪指してまいりますɽ

　΢ンバウンχやԃ安に൒い海外からのި流人口はଁ加
の一౏をたどͮていますɽ「はり姫」では国ࡏਏ療セン
ターを組織し、外国へోߦする日本人、海外から来られ
た患者͠んへの対Ԣを੷ۅ的に行ͮていますɽ
れ͠ߦ外来を実施し、海外にోߦઝ症内科がో״にع　
る方ʓへ予防ં種などのγポートを行ͮていますɽ小ࣉ
科でもྃ行医学認定医がෟ೜し、ਏஇॽ発行や健ਏにԢ
ͣていますɽ
　海外からの๜日外国人ྃ行者への医療఑ڛにؖして
は、ޢݶのปやभ教ช化の違い、医療ඇのफ೴リスクな
ど多͚の課題があり、一部の医療機ؖをঈいてなかなか
਒んでいないのが実৚ですɽ姫路ࢤは「؏ޭި流౐ࢤ・
姫路」として国内外とのި流人口拡大を਒めていますɽ
中でも世ֆช化Ҫࢊ・姫路৕は、ますます๜日外国人ྃ
行者がଁえることが予૟͠れますɽ今後姫路ࢤや（公ࡔ）
姫路؏ޭαンϗンションϑューローなどؖܐ機ؖとڢಋ
し、スムーθに受ਏできる体੏を整えてい͚予定ですɽ
姫路ࢤを؜めた೽ຑ姫路ݏ域の地域活性化にྙڢしたい
とߡえていますɽ

中耳サージセンター

国際診療センター

　呼ٷ器センターは呼ٷ器外科と呼ٷ器内科をජಆに
チームで取り組んでいますɽ定期的に合ಋカンフΟレン
スを行い、症ྭをڠ有し、ଐやかにਏஇおよ;࣑療が行
える体੏をとͮておりますɽ
　഑がんでは早期にਏஇを確立し࣑療を行わなければな
らないケースもあり、౲院ではPET施行が可೵なため、
早期に࣑療に݃;付けられますɽ
は内科、外科でのΨーバーラップを認めるڵ೷、ڵـ　
疾患ですが、チームで࣑療することにより、ฯଚ的࣑療
のݸֆを見ۅめ、早期の手術介入が可೵であり、病ـの
ଁѳを防͙、早期の退院が可೵となりますɽ

　ۛ年、෴ںߤڵ、ںߤおよ;ロϚット支援下手術のన
Ԣが拡大͠れ、ロϚット支援下手術を؜めฯݧफࡎと
なͮた術ࣞも年ʓଁ加ܑ向にありますɽしかしこのよ͑
なఁ侵襲手術はٗ術のसಚに࣎ؔを要し、ೋҝ度も高͚
なりますɽ
　ఁ侵襲であることは患者͠んの生活の࣯（4XDOLW\ RI 
/LIH）をཚとͥ͠、ऀ会෰ؾをଇ਒͠せますが、ಋ࣎に
手術の安全性が୴ฯ͠れなければなりませんɽ
　ఁ侵襲手術をセンター化することによͮて、౲֚科ͫ
けの安全管理、ٗ 術րַではな͚、ਏ療科、職種をԥஇし、
෵਼のਏ療科医、看護師、ྡজ工学ٗ࢞がޕいにқ見を
फ़べ合い、৚ๅ、ٗ術、໲題఼をڠ有することが、ͽい
ては病院全体の೵ྙ向上、安全性の確ฯにつながるとߡ
えますɽ

●2025年度を振り返って
　ॳ௒にロϚット支援下手術がଁ加し、年ؔ200ྭを௔
えましたɽ2026年からは新たに෌人科がロϚット手術
を開࢟し、ますます症ྭ਼がଁ加していますɽ

●取り組み
・ఁ侵襲手術症ྭ検討会（ֶ݆）：
　安全な手術の実施、効ི的な手術室のӣӨ、教育
・౲院で行われたఁ侵襲手術ྭの実施状況
　（手術࣎ؔ、出血量、合併症）を೼Ѵ
・新規ਅ੧術ࣞの਒ṁ状況、施設認定状況、ラ΢センス

ฯ有医師の೼Ѵ
・手術࿰の௒整
・新しい機材の৚ๅڠ有およ;߬入のਅ੧
・安全性に໲題があると検討会が認めた৖合は手ٗのր

વを指ࣖないし中ࢯをࠄש

呼吸器センター

高度低侵襲手術センター
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　高ྺ化が਒む本๞において、加ྺに൒い有病ིがଁ加
する心๬細動の患者਼がଁ加していますɽ発症早期であ
れば心ധ਼のみをαントロールするレートαントロール
に対してಐ௒ཱをң࣍するリθムαントロールを行͑こ
との༑ӿ性がࣖ͠れ、࠸発予防効果の高いカテーテルア
ϔレーションのనԢとなる患者͠んがଁ加していますɽ
こ͑した෈整ຼਏ療のऩ要のଁ加に対して、他部門と連
携を強化し、࣯の高い෈整ຼਏ療を行͑ことを໪的と
して2025年に෈整ຼセンターが設立͠れましたɽ現在、
౲センターでは専೜医師̔໌がॊࣆし、ใׇ的かつ専門
性の高いਏ療体੏を構築していますɽ
　෈整ຼ疾患の࣑療は༂෼療法、デバ΢ス࣑療、カテー
テルアϔレーションが؜まれますɽ
　Ϙースメーカに代න͠れる心臓植ࠒみܗデバ΢スに
は、অຼ性෈整ຼに対するܨ静ຼϘースメーカ、リーχ
レスϘースメーカと心臓ಧષࢰのύ΢リスクྭに対する
ঈ細動器がありܗみࠒঈ細動器とൿ下植ܗみࠒ静ຼ植ܨ
ますɽۛ年は心๬留置ܗのリーχレスϘースメーカが使
用可೵となり、๬室ϔロックの他、ಐ෈全症ޫ܊にもリー
χレスϘースメーカで生理的Ϙーシングが行えるよ͑に
なりましたɽまた血管外植ࠒみܗঈ細動器の植ࠒみも開
࢟しており、ॊ来のൿ下植ࠒみܗঈ細動器ಋ༹に血管内
や心ߤ内へのリーχ留置が෈要であることから血管アク
セスのԻଚやデバ΢ス״ઝのఁݰが期ଶできますɽ
　デバ΢ス植ࠒみ後の໲題఼としてリーχஇતやデバ΢
ス״ઝがあり、リーχஇતについては生֖෈要なҡ෼を
血管内に࢔すデメリットとリーχ抜去に൒͑リスクをߡ
ྂし、リーχި׷かリーχ௧加౵、患者͠んにとͮて࠹
నなリーχマネジメントを໪指していますɽ״ઝについ
てはリーχを؜めた全システム抜去が״ઝ࣑༌に必須と
͠れており、༹ʓなデバ΢スをۨ使して麻਴科、心臓血
管外科、形成外科のྙڢのもとで手術を行ͮていますɽ
　心๬細動に対するॵ回カテーテルアϔレーションは大
ൔがॊ来の高बഀカテーテルアϔレーションからパルス
フィールχアϔレーションに置き׷わり、センター開設
Ґ߳、現在使用可೵な̑ऀのデバ΢スを用いて500ྭҐ
上のパルスフィールχアϔレーションをݩܨしており、
手ٗ࣎ؔٶ;ଶ機࣎ؔの୻क़、安全性の向上がਦられて
いますɽ
　今後も͠まざまな෈整ຼ疾患の࣑療手ٗのसಚと安全
性、࣑療成੹の向上を໪指し、患者͠んに対する࠹నな
࣑療を఑ڛしていきますɽ

不整脈センター
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●当科の特長
Mission
　総合のྙですべての人の『/I)E（ໍ・฽らし・人生）』
を支える
Vision
ᶅ ྘域ԥஇ的なTRWDO FDUHの఑ڛ
　CRPPRQ GLVHDVH、多疾患併ଚ、ਏஇࠖೋ、生෼学的
のみならͥ心理ऀ会的にも෵ࠖࡸೋなどの患者͠んに対
し、֦専門ਏ療科医師や多職種の医療スタッフと連携・
నな全人的医療࠹ ಉし、患者͠ん・͟家族にとͮてڢ
を఑ڛしていますɽ
ᶆ 医療人材教育やྡজ研ڂの実践・発信
　ྡজ研修医や専ߊ医、医学生、医療スタッフに対する
教育に੷ۅ的に携わり、๝෍な知ࣟやٗ術、高いプロ
フΥッショψリθムをඍえた医療人材の育成を໪指して
いますɽ総合内科を教育のプラットフΧームにੀえ、他
科医師からもフィーχバックをಚやすい؂境を整えてい
ますɽ学会発නや࿨ชࡠ成など、学術的な৚ๅ発信にも
੷ۅ的に取り組んでいますɽ
ᶇ 地域とのネットϭーク強化
　೽ຑ姫路ݏ域の中֫的な医療機ؖとして、地域との
ネットϭークを॑ࢻし、へき地医療機ؖの支援を੷ۅ的
に行ͮていますɽ
Values
ᶅ 誰一人取り͠࢔ない  ᶆ ໍを守る、฽らしを支える
ᶇ チーム一؛

　総合内科が͝ܟる0LVVLRQにある  n総合のྙ|  は、総
合内科ͫけのྙをқັするものではありませんɽ౲院の
֦専門ਏ療科、多職種、地域の医療・ฯ健・福ࢳ機ؖ、
患者͠んとその͟家族、͠らには地域े຿の方ʓなど、
多༹なक体が有機的に݃;つき、࠹大ݸのྙを発ضでき
ることを໪指すものですɽそして、そのつな͙手として
の役割を総合内科が果たすことを大઀にしていますɽた
とえば、「自୒で動けな͚なͮて救急൘ૻ͠れた」とい
͑患者͠んを౲科でਏ療する機会はঙな͚ありませんɽ
こ͑した患者͠んのഐܢには、͠まざまな原疾患がある
ͫけでな͚、生活؂境やऀ会的ഐܢも多༹ですɽ動けな
͚なͮた理由は一༹ではな͚、その原Ҿを஺ೣにටմ͚
必要がありますɽ原疾患の࣑療については、֦専門ਏ療
科と連携し、࠹నな࣑療方ਓを検討していますɽ͠らに、
多職種によるチーム医療を通ͣて、࣯の高いケアの఑ڛ
に౔めていますɽしかし、医療ケアͫけでは、患者͠ん
や͟家族の฽らしや人生をॉ分に支えることはできませ
んɽ院内の֦職種に加え、地域のև͠まの͟ྙڢをಚて
こそ、患者͠んの  n/I)E|  全体を支えることが可೵と
なりますɽ

　また、nすべての人| には、患者͠んや͟家族ͫけで
な͚、地域の方ʓ、そしてըʓスタッフも؜まれていま
すɽ人を༌やすには、まͥ自らが健やかであることが大
઀ですɽ౲科では、スタッフが生き生きとಉけるよ͑、
ौೊなಉき方のਬ਒やアγーティϔな対࿫を心がけてい
ますɽ

●2025年度を振り返って
　2025年度は、新たに̑໌の総合ਏ療専門研修プログ
ラム専ߊ医をܶえ、̏໌のプログラム修྅生をഒ出しま
したɽ教育においては、ୱに研修を఑ڛするͫけでな
͚、専ߊ医とともにプログラムを૓り上͝るࢡ੐を大઀
にし、より࣯の高い学;の৖となるよ͑取り組んできま
したɽ今後も専ߊ医の੢を੷ۅ的に取り入れながら、ຳ
ྙある研修プログラムを໪指していきますɽ
　また、2025年度には౲院へϤϑーऀの生成AIが導入
͠れましたɽ総合内科でも医療D;のਬ਒に੷ۅ的に取
り組み、ਏ療支援に活用できるಢ自プロンプトのࡠ成な
どを਒めましたɽ生成AIは、ชॽࡠ成支援やカルテࡠ成
など෱߁い活用が期ଶ͠れており、今後もਏ療の࣯向上
とۂແ効ི化に向けて活用を਒めていきますɽ

●今後に向けて
　外来ਏ療・入院ਏ療のいͥれにおいても、地域からの
医療的要੧にこれまでҐ上にԢえてい͚体੏を整ඍして
いきたいとߡえていますɽその実現のためには、人材の
確ฯが॑要ですɽ౲科におけるۊແがຳྙあるものとな
るよ͑、ಉき方や研修؂境の在り方についてܩକ的に検
討を॑͸、課題の一つͽとつに対して஥実に取り組んで
まいりますɽ
　人材のै実は、院内のਏ療体੏強化にࣁするͫけでな
͚、地域医療機ؖへの人材ഁݥや支援活動にもつながる
ものとߡえておりますɽ地域全体の医療の࣯向上に߫ݛ
すべ͚、地域の医療機ؖとの対࿫を一૜਄め、相ޕに信
頼し合えるネットϭークの構築をਬ਒してまいりますɽ

●診療実績

◆ 診療科紹介
総合内科
General Internal Medicine

分　ྪ　໌　স 2024年度 2025年度

਼݇ 構成ർ ਼݇ 構成ർ
呼ٷ器ܧの疾患 87 17.3� 77 13.1�
生ம症ر;ٶઝ症״ 75 14.9� 75 12.7�
内分ൽӭ養ٶ;代ः疾患 44 8.7� 67 11.4�
ਝ尿路生৫器ܧの疾患 58 11.5� 63 10.7�
消化器ܧの疾患 39 7.7� 48 8.1�
१؂器ܧの疾患 36 7.1� 47 8.0�
合組織の疾患݃;ٶܧ֪ࠐ۔ 30 6.0� 46 7.8�
新生෼ʽञ ʾ 29 5.8� 32 5.4�
血ӹٶ;ଆ血器の疾患ด
;に໖Ӻ機構の্֒ 14 2.8� 32 4.8�

精神ٶ;行動の্֒ 15 3.0� 28 4.6�
ଝউ中ಡٶ;その他の外
ҾのӪڻ 31 6.2� 27 3.9�

ൿේٶ;ൿ下組織の疾患 14 2.8� 23 3.1�
神ܧܨの疾患 13 2.6� 18 0.3�
症状ɾ௅ޫٶ;ҡ৙ྡজ
ॶ見・ҡ৙検ࠬॶ見で他
に分ྪ͠れないもの

5 1.0� 2 0.2�

乳༹ಧ起の疾患;ٶࣘ 3 0.6� 1 0.5�
その他 10 2.0� 3 0.5�

合　　計 503 100.0% 589 100.0%
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に対して介入しており、ۛྣの医療機ؖからの়介患者
に対Ԣ͠せていたͫいていますɽ
　高ྺ化ऀ会をܶえて今後患者਼のܻଁが予૟͠れてい
る心෈全ਏ療について、はしべ（はりまの しんぞ͑を 
べͮͬΒな͚する）の会を、姫路੼ॉ࣊病院、ςカδキ
病院の医師、メディカルスタッフと設立して、まͥ̐回
を౲院で開࠷した後、ςカδキ病院、姫路੼ॉ࣊病院で
開࠷していたͫき、地域全体の心෈全ਏ療レϗル向上に
できるよ͑にӀきକきਜྙしていきますݛ߫
　定期的に院内でPCIϭークショップを開࠷、全国か
ら特にऑ手の઎生方に͟ࢂ加いたͫいて、෕ஊ౲科で
行ͮているPCIを見ていたͫきながら、қ見ި׷をす
る機会を࣍ͮていますɽまた、౲科医師がPCIやTAVI、
0-TEERのラ΢ϔΨϘレーターやϑデΨラ΢ϔΨϘレー
ターとして、学会౵からডᡊしていた͚ͫこともଁえて
おり、౲院の認知度が上がͮてきたことをجんでおりま
すɽ
　෈整ຼの྘域では、心๬留置ܗリーχレスϘースメー
カを導入、ୱಢあるいは心室留置ܗとの併用によͮて病
ସに合わせたϘーシングのમ୔が可೵になりましたɽま
た、Ϙーシングの必要がない心臓ಧષࢰのύ΢リスク症
ྭがనԢとなる、血管外（ࠐڵ下）植ࠒみܗঈ細動器の
植えࠒみを導入しましたɽॊ来のൿ下植ࠒみܗಋ༹に血
管内や心ߤ内へのリーχ留置が෈要で、血管アクセスの
Իଚ、״ઝリスクのఁݰが期ଶできますɽ
　専ߊ医の指導にもӀきକきྙを入れており、学会発න
や࿨ชࡠ成を支援していますɽまた、౲院でのྡজ研ڂ
の成果をOBの઎生方にい͚つか࿨ชとしてๅࠄしてい
たͫきましたɽҐ上のよ͑な౲科の活動は、౲科のϙー
ムϘージや、2010年からକけてきたこͬらのBORJにて
公開していますのでお࣎ؔがあͮたら๜れてみて下͠
い（はり姫 १内のEORJ  KWWSV���KDULKLPHFYP.OLYHGRRU.
EORJ�）ɽ

●当科の特長
　౲科は86জの一般病জ（̓つの病棟に分散）と救急
病জでのਏ療を୴౲、急性ץ症ޫ܊、急性心෈全からອ
性心෈全終末期まで෱͚߁対Ԣしていますɽメンバーは
25໌で、それぞれが֦分野のΦキスパートであるスタッ
フが16໌、レジデント̐໌、専ߊ医̕໌に加えて非৙
医師਼໌でਏ療していますɽಉき方րַが໲題となͮۊ
てるࡤ今ですが、౲科医師は̐໌が院内に৙ள、地域で
は༏一৙࣎のE-CPRが可೵な施設であり、௔॑症患者
の救急൘ૻを༑઎的に受け入れていますɽ前身の姫路१
؂器病センター（姫१）から通ࢋするとPCIのݩܨ症ྭ
਼は20�000ྭを௔え、急性心۔伹࠻患者の受け入れ਼݇
はۛݏقで̐൬໪の多͠ですɽ
　心๬細動に対するアϔレーションは、パルスフィール
χアϔレーションの導入で࣑療࣎ؔのݰࡡと安全性の向
上をୣ成していますɽࡤ年立ͬ上͝た෈整ຼセンターを
࣢に、͠らなる高みを໪指していますɽ
　構ଆ的心疾患の࣑療にؖしては、早期から導入して
きたTAVIではಃ析患者への対Ԣも可೵となͮており、
0-TEERは地域で༏一の施行可೵な施設であり、他院か
らも়͟介いたͫいていますɽ̐つの࣑療の通਼݇ࢋは
1�000ྭにୣしましたɽ I0PE//A、:ATC+0ANやASD
ถ࠱術、P)O࠻ઘ術など、地域で౲院でしか行ͮていな
い࣑療法にも஭ྙしていますɽ͠らに、ਝデψϗーショ
ン、T-TEERも६ඍをすすめていますɽ
　また、഑高血圧症（神戸大学と連携）や成人઎天性心
疾患、ึঁ人工心臓ૹ஥中の患者や心移植後の症ྭなど

（県立こども病院、国立१؂器病研ڂセンターや大ࡗ大
学と連携）、特௅のある心疾患を有する患者も੷ۅ的に
受け入れていますɽ
　๝෍な症ྭ਼があるため、PCI（ܨൿ的ץ動ຼ形成術）
で使用するステントやバルーン、動ຼߙ化や心෈全、心
๬細動、まͮた͚新しいαンセプトの新規༂ࡐ౵の࣑ݩ
実施施設として、開院Ґ߳、CRCや院内֦部署とのື
な連携を構築してきており、医療機器̒݇、新規医༂඾
32݇、ྡজ研݇̐ڂを取りѽͮており、ऀ会߫ݛも果
たしていますɽ

●2025年度を振り返って
　トランスγ΢レチンܗ心アϝロ΢χーシスに対する疾
患修২༂導入施設として、2025年̗݆に日本१؂器学
会に新たに認定͠れましたɽこれまで、೽ຑ地域では対
Ԣできる施設がな͚、神戸大学に依頼してきたのですが、
総合病院となり、確定ਏஇに必要な部門がै実したこと
で、౲院でも確定ਏஇをしてॵ回౦༫や࣑療༂รߍをす
ることが可೵になりましたɽすでに10໌௔の患者͠ん

循環器内科
Cardiovascular Medicine

●診療実績

2024 年度 2025 年度

ӣ動ෝ՛ ECG 776 746
食ಕ心Φαーܨ 820 842
心۔シンチ 1�693 1�666
CAG 1�019 1�239 
PCI 610 585

（心۔伹࠻） 201 194
EVT 101 122
アϔレーション 537 564

（心๬細動） 439 439
Ϙースメーカー 188 145
ICD 19 33
CRT-P�D 22 22
TAVI 78 95
TEER 29 33
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●診療実績
年ؔ入院患者਼

●当科の特長
　脳神ܨ内科では、2025年度は̗໌体੏でਏ療を行い
ましたɽॵ期研修医も̏ϴ݆ͥつ̐໌～̑໌がഓ଒͠れ
ましたɽ「はり姫」脳神ܨ内科の役割には大き͚分けて
̑つありましたɽ一つ໪は、急性期ڑ血性脳血管্֒の
ਏஇ・࣑療、್つ໪は、第三࣏救ໍ救急センターとして
対Ԣがٽめられる神ܧܨ救急疾患（қ্ࣟ֒、ᙴᏂ、ਹ
ຜ脳炎、ギランバレー症ޫ܊、॑症۔ໃྙ症౵)のਏஇ・
࣑療、三つ໪は೽ຑ地域における神ܨ疾患の総合的ਏ療
でしたɽۛ࠹は、他医療機ؖの小ࣉ科からの়介もଁえ
てきましたɽ

●2025年度を振り返って
　2025年度のデータを、2024年度とർֳすると、年ؔ
入院患者総਼は前年度の843ྭから779ྭにݰঙしまし
たɽ2025年度入院患者の上Ғ̓疾患は、脳血管্֒、
てんかん・ᙴᏂ、末梢神্֒ܨ、パーキンλン病・パー
キンλン症ޫ܊、॑症۔ໃྙ症でしたɽ̏Ғの脳血管্
֒は入院患者の༁ൔ਼をઐめましたɽ新規入院患者を予
定入院とە急入院に分けると、̖割Ґ上がە急入院でし
たɽ

●最後に
　「はり姫」脳神ܨ内科では、急性期脳血管্֒の受け
入れをスムーθに行͑ために、૯口୴౲医師が（脳神ܨ
外科もし͚は脳神ܨ内科がި代で）脳ଖ中ϙットラ΢ン
として専用の携ଵు࿫（救急ୄ、ۛ ྣの医療機ؖと直通）
を࣍ͬ、また、急性期脳血管্֒Ґ外の脳神ܨ疾患につ
いてもීڋのఁいಋͣ໪તでの医療連携をܩକし、兵庫
県西部、कに೽ຑ地域にࠞざした地域のև༹に࣯の高い
医療を఑ڛできる脳神ܨ内科を໪指してਏ療を行いまし
たɽ

脳神経内科
Neurology 2024 年度 2025 年度

総数 843 779 

上位５疾患

　脳血管্֒ 418 392

　てんかん・ᙴᏂ 70 76

　末梢神্֒ܨ 17 32

　パーキンλン症ޫ܊ 14 30

॑症۔ໃྙ症 － 15

化症ߙࡩҦक़性ଈ۔ 17 －

ː۔Ҧक़性ଈߙࡩ化症については、݆̏回のラジカット఼థ
入院を行ͮたԈべ人਼
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●最後に
　౲科は糖尿病専門医・内分ൽ専門医が෵਼在੸してお
り、専門性の高いਏ療とऑ手医師の育成に取り組んでま
いりますɽ
　内分ൽਏ療では、専門性を生かし、ؖܐਏ療科と連携
しながら࣯の高い医療を఑ڛしてまいりますɽ
また糖尿病ਏ療では࠹新の࣑療を੷ۅ的に取り入れ、患
者͠ん一人一人のഐܢにԢͣた࣑療法の఑Ҍと、患者͠
ん自身が疾患と向き合えるよ͑なγポート఑ڛを心がけ
ていきますɽ
　今後も、糖尿病・内分ൽ疾患に対する専門性を͠らに
高め、患者͠ん一人ͽとりに࠹నなਏஇと࣑療を఑ڛで
きるよ͑౔めてまいりますɽ地域のև༹から信頼͠れる
ਏ療科を໪指してまいりますɽ

●診療実績

●当科の特長
　糖尿病ਏ療は合併症が਒行してから౲科がؖわること
も多いですが、これらの予防が࠹も॑要とߡえていますɽ
౲科では、΢ンスリン分ൽ೵やఏ߇性を評価し「病ସ೼
Ѵ」を行い、合併症やऀ会ഐܢをྂߡして一人一人にԢ
ͣた「న઀な࣑療」を఑ڛし、また教育入院や教室など
を通ͣて療養のқٝを患者͠ん自身に勉強していた͚ͫ

「患者教育」を஬に、糖尿病ਏ療を਒めておりますɽೝ
৹糖尿病、糖尿病合併ೝ৹の方や、糖尿病ە急症（糖尿
病性ケトアシχーシス、高ਃಃ圧高血糖状ସ、॑症ఁ血
糖）から、ອ性疾患਒行予防のための教育入院まで、෱
しむことのない地域Ͱۦ対Ԣ͠せて頂き、合併症で͚߁
͚りを໪指したいとߡえていますɽ
　また下ਪ体、ߗ状ધ、෯ߗ状ધ、෯ਝなど、内分ൽ疾
患への対Ԣも、拡ैしてまいりましたɽ内科的に精ࠬ・
ਏஇを行い、న઀なึै療法に͝ܪたり、また必要にԢ
ͣて、脳神ܨ外科、ࣘ鼻Ҽ޶科ಆᰏ部外科、ൽ尿器科な
ど外科分野の઎生方とも連携しながら࣑療にあたりま
すɽ
　ۛ年࣑療が可೵となͮた඄ຮ症にも、新たにྙを入れ
ておりますɽ඄ຮ症は、多͚の代ः疾患や心഑機೵ҡ৙、
ӣ動器疾患の原Ҿとなりますɽ行動療法のみではୣ成で
きなかͮたݰ量効果を通して、༹ʓな඄ຮؖ連疾患がր
વに向か͑ことができるよ͑γポートしてまいりますɽ

●2025年度を振り返って
　2025年は、糖尿病・内分ൽਏ療のྈ໚でਏ療体੏の
ै実が਒んͫ一年でしたɽ
　特に඄ຮ症࣑療を希望͠れる患者の়͟介が大き͚৵
;た̏年でしたɽਏ療科ͫけでな͚、ӭ養管理課、看護
部、医ࣆ課など病院を上͝て、新たなシステム立ͬ上͝
にྙڢいたͫきましたɽ
　内分ൽ྘域では、下ਪ体、ߗ状ધ、෯ߗ状ધ、෯ਝ疾
患の専門ਏ療に加え、ߗ状ધクリーκや෯ਝクリーκな
どの内分ൽە急症にも救ໍ救急センターと連携して対Ԣ
しましたɽ地域医療機ؖからの়介患者もଁ加し、専門
的な内分ൽਏ療を୴͑ਏ療科としての役割が͠らに߁
がͮた一年でしたɽ
　糖尿病ਏ療も、教育入院や外来教育プログラムで、࣑
療のқٝや取り組み方を学んで頂き、自ら࣑療にࢂ加す
るқࣟ付けを行いましたɽまた、ΨϘ室からの人工ᢆ臓
によるब術期血糖管理もܩକしていたͫき、開心術後の
患者͠んの合併症管理の一ঁとなれるよ͑取り組みまし
たɽ日৙ਏ療としては、自動΢ンスリン஭入療法（AID：
AXWRPDWHG LQVXOLQ GHOLYHU\）など࠹新のデバ΢スを糖
尿病チームևで取り入れ、患者͠んの4O/րવと合併
症予防に߫ݛしてまいりましたɽ
　ऑ手医師のԢูもଁ加し、糖尿病から内分ൽまで෱߁
い症ྭをݩܨできる教育؂境がै実した一年となりまし
たɽ

糖尿病・内分泌内科
Diabetes and Endocrinology

外来 )A; 予༁患者内༃ 2024 年度
（໌）

2025 年度
（໌）

糖尿病 330 328
඄ຮ・඄ຮ症 5 56
下ਪ体 102 46
状ધߗ 144 184
෯ߗ状ધ・CD ؖ連 40 29
෯ਝ 76 74
ᢆ内分ൽ 1 3
性ધ 0 1
その他 7 12

合ܯ 708 732

入院患者内༃ 2024 年度
（໌）

2025 年度
（໌）

糖尿病教育入院 81 67
1 糖尿病ܗ 17 24
΢ンスリンポンプ導入 3 2
D.A�++S　ˠ 1 20 25
その他の糖尿病 1 1
॑症ఁ血糖 4 12
下ਪ体 10 10
ఁ血糖精ࠬ 1 5
΢ンスリόーマ 0 4
急症ە状ધߗ 6 6
෯ਝ෈全 12 13
PA・PKHR　ˠ 2 1 4

合ܯ 192 191

　外来患者਼　༁ 1�200 ໌ � ݆

ˠ 1　D.A�++S：糖尿病性ケトアシχーシス � ∃ਃಃ圧
　　   高血糖状ସ
ˠ 2　原発性アルχステロン症・׌৯細胞ञ



ι
ϱ
ν
ổ
ʀ
ਏ
ྏ
Ռ
ʀ
෨
໵

ਏ
ྏ
Ռ

37

●当科の特長・2025年度を振り返って
　外来ॵਏ患者਼、入院患者਼、内਼݇ںࢻとも࣎ܨ的
にଁ加しましたɽ౲科は消化器྘域すべてをਏ療対象に
していますɽ特にᢆ஀ಕ疾患およ;消化管疾患に対する
内ںࢻをۨ使したਏஇおよ;࣑療を行ͮており、前者で
は内ںࢻ的ٱ行性ᢆ஀管ଆӪ（ERCP）ؖ連手ٗおよ;
௔音ഀ内ںࢻ（EUS）ؖ連手ٗ、後者ではと͚に早期消
化管ѳ性ञ に対する内ںࢻ的೬ຜ下૜ഥ཯術（ESD）
を多͚実施しましたɽ،臓学会指導医・専門医がଁ加し、
෵ࡸな،疾患ਏ療にॊࣆすることが可೵となり、،ञ 
に対するܨൿ的،生検、،細胞癌に対するラジΨഀরḒ
術（R)A）や໖ӺチΥックポ΢ント૏֒ࡐを併用した化
学療法の਼݇がଁ加しましたɽ
　入院患者͠んにおけるە急入院ർིは55-66ˍであ
り、౲科にԢऩ依頼のあͮた患者͠んはΆ·すべてӀき
受けることが可೵でしたɽ入院患者͠んの疾患別では஀
ಕܧॴ置（஀ಕ݃石、ྒྷ性・ѳ性஀ಕࡧڳ）を要する入
院患者͠んが࠹も多͚、࣏にESDやE0Rを要する消化
管ञ 性疾患が多͚ありましたɽまた小腸疾患や炎症性
腸疾患患者͠んもଁ加し、バルーン内ںࢻを使用した小
腸内ںࢻਏஇ・࣑療がଁ加しましたɽ
　専ߊ医は、京౐第一੼ॉ࣊病院、京౐第್੼ॉ࣊病院、
北೽ຑ総合医療センター、県立加ݻ川医療センター、川
崎病院、姫路੼ॉ࣊病院など県内・県外から多਼ෟ೜し、
ॉ分なݩܨと指導をಚることができましたɽฑ日日ۊଵ
のみならͥ、夜ؔٵ日࣎ؔ外においてもΨンαール̐-
̑໌体੏ (原則的にऑ手専ߊ医ʶスタッフ医師）をීき、
全ての࣎ؔଵにおいてKLJK TXDOLW\のਏ療が可೵でしたɽ

消化器内科
Gastroenterology

●当科の特長
　姫路ࢤ内ͫけでな͚、͚߁೽ຑ地域から়͟介・受ਏ
いたͫいておりますɽ血尿・஁പ尿やອ性ਝ臓病をはͣ
め、ಃ析導入の͟相談、シϡントトラϔルなど、ਝ疾患
からಃ析まで対Ԣしておりますɽ特に、ネフローκ症ޫ
やANCAؖ連血管炎の়͟介が多͚、それに൒いਝ生܊
検਼もଁ加していますɽ࣑療後、病状が安定すればおे
まいの地域のかかりつけ医と連携しながら౲科の外来で
もフΧローアップいたしますɽ
　血ӹ৞化室では血ӹಃ析ͫけではな͚、血ᕸި׷やٷ
஥療法も行ͮていますɽ௷ 性大腸炎に対するᰔཽٷځ
஥療法、ถ࠻性動ຼߙ化症に対する/D/ٷ஥療法、自ހ
໖Ӻ性神۔・ܨ疾患その他の໖Ӻܧ疾患に対する血ᕸި
対Ԣしていますɽ͚߁஥療法など෱ٷ療法や໖Ӻ׷
　今後もߍに入院・外来ڠに地域のニーθにԢえるべ͚
ै実͠せていきたいとߡえていますɽ

●TOPICS
ᶅ 血ӹಃ析
　血ӹಃ析の導入患者਼が82ྭで、それに൒い内シϡ
ントଆ設術、VAIVT਼も100ྭҐ上とଁ加ܑ向ですɽ地
域のニーθにおԢえしたいとߡえていますɽ

ᶆ ෴ຜಃ析
　ಃ析療法મ୔外来ではಃ析室の看護師による஺ೣなઈ
明を行ͮており、෴ຜಃ析をમ୔する方がଁえ現在10
਼໌になりますɽ෴ຜಃ析開࢟後は౲院の外来に݆̏回
通院いたͫきますɽಃ析導入前にバックި׷などの手ٗ
ができるよ͑に外来で६ඍすることで、ಃ析開࢟後に早
期退院できますɽ

腎臓内科
Nephrology

2025年度後ൔ  集合ࣺ真

න̏
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●血液浄化室実績

●腎・透析関連実績

ᶇ ਝ移植χψー外来
　౲院でも生体ਝ移植を予定していますɽਝ臓を఑ڛす
るχψーも術後はฤਝとなるため、ਝ機೵のఁ下は໖れ
ͥ、定期的にਝ機೵を検ࠬする必要がありますɽ高血圧
や࣯ࢹҡ৙症を予防し、食ࣆ療法をܩକすることが࢔ਝ
機೵のฯ࣍には॑要ですɽ౲院ではਝ臓内科医がχψー
外来を行い、ਝ臓を守りますɽ

ᶈ フΟϔリー病の߮ોึै療法
　フΟϔリー病のಃ析患者͠んに対する߮ોึै療法を
行ͮていますɽ

ᶉ 世ֆਝ臓デー LQ 姫路
　2026年݆̖̑日ਝ疾患のܔ໦を໪的にࢤ຿向け公開
講座をアクリΦͽめͣにて開࠷いたしましたɽ「はり姫」
開院から̑回໪となり、姫路ࢤฯ健ॶに加え、姫路੡マ
リア病院のスタッフもࢂ加、ਝ臓病の方向けのリύϑリ
テーションについて講演してもらい、ࢂ加者全ҽでֺし
͚体૤いたしましたɽ今後もອ性ਝ臓病の早期発見・早
期࣑療を໪指して地ಕな߁ๅ活動をକけていきたいと思
いますɽ

●入院患者数

（人） 2025年度

ਝ෈全 34

ਝ炎 76

ネフローκ症ޫ܊ 18

血管炎 12

᡾原病 3

（回） 2025年度

血ӹಃ析 3�824

血ᕸި׷ 208

血ᕸٷ஥ 11

/D/ ஥ٷ 82

Φンχトキシンٷ஥ 2

ᰔཽٷځ஥ 33

෴ਭೳक़ 31

（回） 2025年度

ਝ生検 57

ಃ析導入 82

シϡント手術 122

VAIVT 103

長期留置カテーテル 57

෴ຜಃ析導入 5

෴ຜಃ析カテーテル 6
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●当科の特長
　౲科は、഑癌をはͣめ、呼ٷ器״ઝ症、ؔ ࣯性഑疾患、
器྘域全般に対して高度で専門的なٷຜ疾患など、呼ڵ
ਏஇ・࣑療を఑ڛしていますɽ現在、26জの病জをӣ
用し、৙ۊ医̒໌、非৙ۊ医̐໌の体੏でਏ療にあたͮ
ていますɽ
　ਏஇにおいては、患者͠んのෝ୴ܲݰを第一にߡえ、
検ࠬを基本的に外来で実施する体੏を整えていں管支ـ
ますɽまた、഑癌ਏ療においては、呼ٷ器外科・病理ਏ
இ科とु̏回の合ಋカンフΟレンスを実施していますɽ
ۛ年、഑癌における術前・術後の༂෼療法のΦϑデンス
が確立してきており、呼ٷ器外科との連携をより強ݽに
し、ロϚット支援手術（GD VLQFL）や強度ร௒๎ࣻત࣑
療（I0RT）、໖ӺチΥックポ΢ント૏֒༂などの࠹新࣑
療を組み合わせ、ݺʓの患者͠んに࠹నな集学的࣑療を
఑ڛできることが౲科の࠹大の強みですɽ

●2025年度を振り返って
　2025年度のਏ療実੹は、়介ॵਏ患者਼が613人（前
年度616人）とԥばいでਬ移する一方、Ԉ外来患者਼は
9�155人（前年度8�850人）とଁ加し、地域の઎生方から
の়͟介に支えられ外来ਏ療は高ਭ६をң࣍しましたɽ
　入院患者਼、ـ管支ں検਼ࠬはऑݰױঙが見られまし
たɽ退院患者の疾患別内༃を見ると、ѳ性疾患が全体
の41.6�と依ષとして࠹多をઐめる中、࣯ؔ性഑疾患が
的にଁ加ܑ向をࣖし࣎ܨと開院後（�年度9.6ࡤ）�11.9
ましたɽ
ںߤڵ検਼ࠬは300݇Ґ上をң࣍しましたɽں管支ـ　
にؖしては、ڵਭに対する精ࠬͫけでな͚、手術を行͑
ことがࠖೋな೷ڵ症ྭに対して、ঙしでも回෰が早͚な
ることを期ଶして、内科的にۃॶ麻਴下でのતңોૣ೼
ॴ置を੷ۅ的に行いましたɽ今後もܩକして症ྭを集੷
してい͚予定ですɽ

●TOPICS：肺癌治療の新たな選択肢
　　　　　　「腫瘍治療電場（TTFields）療法」
　2026年݆̑、઀ঈ෈೵な਒行・࠸発の非小細胞഑癌
に対する新たな࣑療મ୔ࢸとして、医療機器「Ψプチュー
ンルア�」を用いたञ ࣑療ు৖（TT)LHOGV）療法がฯ
న用となりましたɽݧ
　本療法は、ڵ部にహ付したアレ΢（パッχ）から特定
のबഀ਼（150N+]）のఁ強度ި流ు৖を࣍କ的に発生
͠せることで、分࿀期にあるがん細胞のඏ小管形成を෼
理的に૏֒し、アポトーシスを༢導する全͚新しい機঄
の࣑療法ですɽనԢは「പ金߇ܧѳ性ञ ࡐを؜む化学
療法後にଁѳした非小細胞഑癌」であり、PD-1�PD-/1
૏֒༂と併用して使用͠れますɽ
　༂෼療法とはҡなるアプローチであり、全身性の෯ࡠ
用がঙないことが期ଶ͠れる一方、ॉ分な効果をಚるた
めには、日৙生活の中で機器を一定࣎ؔૹ஥してܩକ使

呼吸器内科
Respiratory Medicine

用する必要がありますɽそのため、導入にあたͮては患
者自身の理մと、家族を؜めた生活支援体੏の構築が෈
可ܿですɽ౲科においても、この新しい࣑療֕೨にؖす
る࠹新知見を৙にアップデートし、నԢとなる患者͠ん
へ安全かつన઀に఑ڛできる体੏の整ඍを਒めていま
すɽ

●診療実績（2025年度）
～外来実績～
 ・়介ॵਏ患者਼：613人

 ・Ԉ外来患者਼：9�155人

腫瘍治療電場（TTFields）療法のイメージ図
生成 AI にて作成
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～入院実績～
 ・新規入院患者਼：683人

・退院患者਼： 707人

 ・ฑۋ在院日਼
　　（2022年度�2023年度�2024年度�2025年度）
　　　　　：　13.2日� 　13.9日� 　13.1日�　 13.9日

・退院患者の41.6�がѳ性疾患症ྭでしたɽ഑癌が大多
਼でしたが、ѳ性ڵຜ中ൿञ、ڵધ癌、ਃ७性ڵધञ
の࣑療も行いましたɽ̐൬໪に多いのは഑炎や഑೷
 などの״ઝ性഑疾患で12.6�でしたɽ3൬໪はڵຜ
疾患で12.0�でしたɽこれは೷ڵやڵـ、഑炎਷൒ڵ
ਭͫけでな͚、原Ҿ෈明のڵਭに対する精ࠬ、加療
໪的の入院も؜まれますɽ ̒൬໪は࣯ؔ性഑疾患で
11.9�でしたɽ

●退院患者疾患別内訳

●検査実績ʙ検査内容内訳

2023年度
（612人）

2024年度
（783人）

2025年度
（707人）

ѳ性疾患 ( ഑癌 � ѳ性ڵ
ຜ中ൿञなど )

266
(43.5�)

347
（44.3�）

294
(41.6�)

ઝ性഑疾患״
（഑炎 � ഑೷  � ࢐ۗ߇
ઝ症など、COVID-19״
はঈ͚）

56
(9.2�)

97
（12.4�）

89
(12.6�)

ຜ疾患ڵ ( ೷ڵ � ڵـ �
む؜精ࠬ໪的をںߤڵ )

77
(12.6�)

86
（11.0�）

85
(12.0�)

࣯ؔ性഑疾患 62
(10.1�)

75
（9.6�）

84
(11.9�)

ᄸଋ � ອ性ถ࠻性഑疾患
（発ࡠ � 急性ଁѳを؜む）

37
(6.0�)

49
（6.3�）

38
(5.4�)

ᄲ血 � ഑胞出血 20
(3.3�)

32
（4.1�）

31
(4.4�)

ਯເ࣎ໃ呼ٷ症ޫ܊ 31
(5.1�)

29
（3.7�）

30
(4.2�)

その他 63
(10.3�)

49
（6.3�）

53
(7.5�)

2023年度 2024年度 2025年度

検ࠬں管支ـ � ॴ置
（ᙻॴ置のみの症ྭをঈ͚ٷ） 341 340 323

EBUS-GS
（Ϊ΢χシース併用ـ管支内
௔音ഀஇ૜法）

52 68 55

EBUS-TBNA
（௔音ഀـ管支ںΪ΢χ下
ਓ生検）

38 39 43

クラ΢Ψ生検 15 21 12

E:S 留置 11
（8 症ྭ）

13
（7 症ྭ）

7
（3 症ྭ）

検ࠬںߤڵॶ麻਴下ۃ 30 29 14

ᗣ術ૣߤڵ下೷ںߤڵ 2 8 2

Φαー下഑生検 － 1 1
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できる体੏となりましたɽ現在はಋ種移植とCAR-T療法
をঈいたすべてのඬ६࣑療が実施可೵となり、県内外を
めた他施設との連携強化をӀきକき਒めておりますɽ؜

●診療実績
・血液悪性腫瘍

●当科の特長
　2000年Ґ߳、多͚の分子ඬ的༂が登৖し、߇がん༂
は300種ྪを௔えていますɽ2014年のニϚルマϔ登৖Ґ
߳、本๞でট認͠れた໖ӺチΥックポ΢ント૏֒༂は̗
種ྪにまでଁえ、多͚のがん種でඬ६࣑療に組みࠒまれ
るよ͑になりましたɽまた、߇体༂෼෵合体や್॑特ҡ
性߇体も௟しいものではな͚なりましたɽその݃果、一
部の症ྭでは一ੴ前ではߡえられないΆどの予後のրવ
がもたら͠れ、ॊ来は઀ঈ෈೵と൓இ͠れていた症ྭも、
࣑療の਒ิにより手術可೵となる৖合がでてきたため、
ୱなるԈໍ࣑療ではな͚、৙に઀ঈ可೵性をқࣟし࣑ࠞ
を໪指すとい࣑͑療が現実となͮていますɽ一方、分子
ඬ的༂はそれぞれの༂ࡐに特有な෯ࡠ用をӀき起こし、
そのなかでも໖ӺチΥックポ΢ント૏֒༂による໖Ӻؖ
連有֒ࣆ象とい͑新たな෯ࡠ用は、患者͠んにも医療者
にも管理ࠖೋな໲題となͮていますɽまた、ۛ࠹の新規
分子ඬ的༂は、バ΢Ψマーカー検ࠬによりݺʓの症ྭへ
のనԢの有ໃの確認を必要とするものがଁえ、࣑療મ୔
をೋしいものにしていますɽ
　われわれञ ・血ӹ内科は、そのよ͑なࠠಳとした状
況のなかで、࠹વの࣑療へと通ͣるಕඬ的なଚ在とݶえ
ますɽ৙に患者͠んの望む݃果がಚられるわけではあり
ませんが、それぞれの患者͠んと一ॻに、࠹વのಕを୵
したいとߡえておりますɽ
　౲院のञ ・血ӹ内科は、ݽ形がん୴౲の医師̐໌、
ଆ血器ѳ性ञ およ;非ञ 性血ӹ疾患を୴౲する৙ۊ
医師 ̐໌と非৙ۊ医師̏໌の໌̓ܯでਏ療にあたͮて
いますɽ༂෼療法専門医およ;指導医は̑໌で、日本ྡ
জञ 学会認定研修施設となͮておりますɽまた、̏໌
が日本血ӹ学会の専門医およ;指導医であり、日本血ӹ
学会の専門研修教育施設でもありますɽこのよ͑な人ҽ
で神戸大学医学部෡଒病院のञ ・血ӹ内科とྙڢし、
ྡজ、教育、研ڂを行ͮておりますɽ

●2025年度を振り返って
　2022年݆̓から2023年݆̑にかけては、ݽ形がん୴
౲の医師̐໌とଆ血器ѳ性ञ およ;非ञ 性血ӹ疾患
を୴౲する医師̏໌の໌̑ܯ体੏であり、౲院がカバー
する医療ݏにർして血ӹ内科医の਼が෈ଏしていたた
め、すべての়介患者͠んに対Ԣすることはࠖೋでした
が、2023年݆̒Ґ߳、ଆ血器ѳ性ञ およ;非ञ 性
血ӹ疾患を୴౲する৙ۊ医師が̐໌体੏となり、2024
年݆̒Ґ߳は、神戸大学医学部෡଒病院からの非৙ۊ医
師̏໌がଁҽ͠れたため、すべての়介患者͠んに対Ԣ

腫瘍・血液内科
Medical Oncology and Hematology

、Ґ来̐໌体੏はรわらͥۂ形がんに対しては、開ݽ　
఺移・࠸発症ྭをकとして発生臓器にかかわらͥਏ療し
ていますɽब術期は、कに֦がん種を୴౲する科が࣑療
していますが、患者͠んの状ସ、合併症などでマネジメ
ントがೋしい症ྭでは、౲科が୴౲していますɽまた、
乳がんにؖしては໖ӺチΥックポ΢ント૏֒༂をब術期
に使用することもあり、౲科で୴౲していますɽ
　࣑療方ਓ݀定にࡏしては、ࣘ鼻Ҽ޶科ಆᰏ部外科、乳
ધ外科と定期的なカンフΟレンスを開き、٠ڢしていま
すɽまた、ࠐ఺移症ྭにؖしてはࠐ఺移キϡンγーϚー
χにࢂ加し、࣑療方ਓやనԢにؖしてञ 内科医の立৖
からのқ見をఽえていますɽ
　ञ ・血ӹ内科には、院内他科でਏஇがついた症ྭの
়介がकですが、बวの医療機ؖへの認知度向上によ
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・固形癌

●当科の特長
　᡾原病リウマチ内科は自ހ໖Ӻ疾患を中心にਏ療して
いますɽ۫体的にはؖઇリウマチ・全身性Φリテマトー
デス・全身性強ൿ症・血管炎などとい͑疾患に対しての
ਏஇ・࣑療を行いますɽ౲科で取りѽ͑疾患は希ঙ疾患
が多͚、ਏஇ自体がೋしい৖合が多いですɽಋͣ病໌で
あͮても症状は患者͠んݺʓでҡなるので、身体ॶ見・
尿・画଀検ࠬ・他科との連携などをಁまえた上ࡀ・血ࡀ
で総合的にਏஇして࣑療を行いますɽ
　現在は日本リウマチ学会にॶ଒する指導医̏໌を中心
にカンフΟレンスで৚ๅڠ有とディスカッションしなが
ら検ࠬや࣑療の方ਓをࡠ成していますɽ専ߊ医やॵ期研
修医の઎生に対しての教育にもྙを入れており、᡾原病
リウマチ内科྘域に対してै実した研修を行い、̏人で
患者͠んのਏࡱや࣑療方ਓを組み立てていける人材を育
成していますɽ೽ຑ地域では日本リウマチ学会指導医が
෵਼いる施設は多͚な͚、౲院は日本リウマチ学会の教
育施設に認定͠れていますɽ

●2025年度を振り返って
　᡾原病リウマチ内科は、2025年度も入院患者਼・外
来患者਼がଁ加しましたɽ多͚の開ۂ医の઎生方、他の
病院よりਏࡱ依頼をいたͫきまして大รありがと͑͟ざ
いましたɽ今後もこれまでҐ上にਏ療の෱を͝߁ていけ
るよ͑にしたいと思ͮていますɽ

●皆様との関係
　患者͠んがԗ方であるが、病ସが安定している৖合な
どは、౲院には̔か݆から̏年に̏回の受ਏළ度で受ਏ
いたͫき、かかりつけ医の઎生方にその他のタ΢ϝング
でॴ方や通৙のਏࡱを依頼͠せていた͚ͫことがありま
すɽ病ସがѳ化している৖合には౲院に受ਏいたͫき、
できるͫけ早͚安定͠せることをྂߡしていますɽかか
りつけ医の઎生方と併ਏをするਏ療体ܧを理૟とྂߡし
ていますɽ今後も連携が上手͚できるよ͑なؖܐをঙし
ͥつ確立していきたいと思ͮていますɽ
　これからも多͚の઎生方に࢏ಋいたͫき、೽ຑ地域で
の᡾原病リウマチ内科྘域の患者͠んが安心して࣑療を
受けられるよ͑なシステムࡠりをしていければとߡえて
いますɽ೽ຑ地域の中で᡾原病リウマチ内科྘域は「は
り姫」に相談したら大৐夫とい͑評価をಚられるよ͑に
౔ྙしていきますɽ

膠原病リウマチ内科
Rheumatology

り、開ۂ医の઎生方からのがんがٛわれる症ྭや原発૧
検ࡩ໪的の়介もଁえていますɽ
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●当科の特長
　院内では発೦患者͠んのαンγルタントとして機೵
し、͠らに血ӹക養陽性症ྭは全ྭ確認し、ۗ߇༂న正
使用支援チーム（AST）では中心的役割を୴ͮていますɽ
　外来では、ഗಡやྞۗ・クラϝジア尿ಕ炎などの一般
的な性״ઝ症（STD）、͠らには഑外݃֫ٶ;ൿේ非定
ઝ״生ம疾患などの稀なر、ઝ症״後ߦో、࢐ۗ症߇ܗ
症、ٶ;+IV�AIDS״ઝ症のਏ療に加えて、ోߦ前外来
ではϭクチンં種ٶ;ӵชでのਏஇॽࡠ成にも対Ԣして
いますɽં種可೵なϭクチンは国内ট認ϭクチンに留ま
らͥ、TGDSなどのາট認ϭクチンも؜まれますɽ

●2025年度を振り返って
外来の受ਏ者਼は年ʓଁ加しており(ϭクチンંߦో　
種本਼は2024年が524本、2025年が734本)、特に企ۂ
からの海外ഁݥ、͠らには日本人学ߏへのෟ೜の方が多
͚なͮていますɽ兵庫県外からも受ਏ予༁が入ることも
あり、ోߦ外来のニーθの高͠をͣ״ますɽ౲院の外来
は、他院とҡなͮてZHE上で予༁可೵なこと（ॊͮて、
海外଼在中でも௧加ં種のための予༁が可೵）、͠らに
は̏～̐ुؔҐ内にはΆ·予༁࿰が఑ڛできること、ϭ
クチンં種のみならͥӵޢでの健߃ਏஇॽྪも対Ԣ可೵

（̏～̐ुҐ内に発行可೵）なことが多༹なニーθに対
Ԣできる要Ҿとなͮていますɽなお、中国など一部の国
では、(日中友好病院あるいは）国公立病院での健߃ਏ
இॽྪが必要となりますɽ

感染症内科
Infectious Diseases

外来に加えて、ഗಡや+IVをජಆとするSTI（2024ߦో　
年から+IVਏ療఼ڎ病院に認定͠れました）、あるいは
マ΢αプラθマ尿ಕ炎やਟଐ発育࢐ۗ߇などのೋ࣑״ઝ
症、͠らにはリケッチア״ઝ症などの͟相談もいた͚ͫ
機会もଁえてきていますɽ

●渡航外来、STD外来としての機能
　専門医が̐໌のみとਏ療体੏に੏ݸがあるため、外来
での対Ԣにݸֆがありますが、౲科としては、कとして
ഗಡや+IVをජಆとする性״ઝ症、ߦో;ٶ外来として
の機೵をྙۅң࣍していきたいとߡえていますɽ
　性״ઝ症のなかでも、αロψՔ後に患者͠んが急ଁし
ているഗಡは、もはや内ෲ༂ではな͚஭ࣻ̏本で࣑る࣎
代に入ͮておりますので、おࠖりのࡏはͧͽとも͟相談
͚ͫ͠いɽまた、೽ຑ地域では̐つ໪の+IVਏ療఼ڎ病
院となͮておりますので、こͬらもおࠖりのࡏは͟相談
͚ͫ͠いɽ
利用いた͚͟߁外来にؖしては、現在でも県内外ߦో　
ͫいておりますɽ多͚の৖合、必要なϭクチンં種には
෵਼回の外来受ਏ、期ؔにするとঙな͚とも̐- ̒ुఖ
度は必要ですので、ঙな͚ともో̏ߦか݆前までにॵ回
外来予༁いたͫければ༪裕をもͮてスケジューリングが
可೵ですɽҐ下のγ΢トから予༁できますので、ͧͽよ
Θし͚おبいいたしますɽ

外来ϙームϘージߦో
KWWSV���KJPF.K\RJR.MS�RXWSDWLHQW�WRNRXJDLUDLB 
\R\DNX.KWPO

●診療実績

2023年度 2024年度 2025年度

院内αンγルト
症ྭ਼ 1�294 ྭ 1�372 ྭ 1�407 ྭ

外来患者਼ߦో 147 ྭ 164 ྭ 181 ྭ

●診療実績

2023年度 2024年度 2025年度

新規外来患者਼ 737 810 856

入院患者਼ 160 217 216

　2025年度も患者਼がଁ加していますɽ
　Ӏきକき、多͚の患者͠んにとͮて必要と思われるਏ
療をܩକしていきたいですɽ

　多͚の患者͠んをਏࡱしたい一方で、়介いたͫきま
した患者͠んについて、ؓ別をしてਏஇをする精ࠬを行
͑機会が多いですɽど͑しても໲ਏやਏࡱに࣎ؔがか
かͮてしまいますので、়介いたͫきます৖合には患者
͠んにもଶͬ࣎ؔがଁ加しているとい͑ことをઈ明して
いたͫきましたら߀いですɽ
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●当科の特長
　؉和ケア内科では、院内の多部門とڢಉして、؉和ケ
アセンターを整ඍし、؉和ケアの఑ڛ体੏について院内
組織基൭の強化をਦͮておりますɽ؉和ケアセンターは、
؉和ケア病棟、؉和ケアチーム、؉和ケア外来、がん  
相談支援におけるਏ療・相談支援ۂແを౹ׇ・ӣӨして
いますɽ೽ຑ姫路ݏ域における地域؉和ケア連携఼ڎと
して、患者͠ん・͟家族の߀せのために߫ݛしてまいり
ますɽ

●2025年度を振り返って
　؉和ケア内科では、「はり姫」の開院とともにਏ療を
開࢟し、؉和ケア外来、؉和ケアチーム、؉和ケア病棟
の̑形ସで専門的؉和ケアγーϑスの఑ڛをしてまいり
ましたɽ
　؉和ケア外来では、通院࣑療中の患者͠んを対象とし
て、ฑ日はຘ日外来ਏ療を行ͮておりますɽ外来通院中
に؉和ケアニーθがあればΨンデマンχに対Ԣできる体
੏を整ඍしておりますɽ
　؉和ケアチームは、入院患者を対象として、؉和医療
専門医、呼ٷ器専門医、๎ࣻત࣑療医、精神科医、がん
看護専門看護師、؉和ケア認定看護師、༂ࡐ師、管理ӭ
養࢞、リύϑリテーション専門職、公認心理師などで構
成͠れた多職種チームによるαンγルテーションを行ͮ
ていますɽがんͫけではな͚、心෈全をはͣめとしたが
んҐ外の疾患にጸ患した患者͠んへも対Ԣし、࣑療中に
できるよڛ௩を์えた患者͠んへన઀に؉和ケアが఑ۦ
͑に支援してまいりましたɽ
　「はり姫」の؉和ケア病棟は、国内でも઎਒的な取り
組みを行ͮてきましたɽがん、AIDSにݸ定することな͚、
؉和ケアニーθのあるすべての疾患を対象として入院患
者を受け入れてまいりましたɽ心෈全、呼ٷ෈全、ਝ෈
全、،෈全などの臓器෈全や、神ܨೋ病、多発外উ、્
生後脳症など༹ʓな疾患や病ସをఆする患者͠んを受け
入れておりますɽ一般病棟ͫけではな͚、救急病棟、集
中࣑療室からもニーθがあれば患者͠んを受け入れてお
り、国内の؉和ケア病棟としては઎਒的な病棟であると
自ෝしておりますɽ
　このよ͑な取り組みは、ਏ療科のみでは成しえること
はできͥ、看護部をはͣめとした他部門のྙڢがあͮて
こその成果でもありますɽ国内でも઎਒的な取り組みと
して஭໪を頂けておりますが、今後このよ͑なਏ療活動
をܩକしてい͚ためには、後਒の育成は必須となりますɽ
専門医をはͣめとした؉和医療にかかわる専門職の育成
については、今後஭ྙしてまいりますɽ

●お伝えしたいこと
　「はり姫」؉和ケア内科では、೽ຑ姫路ݏ域において
必要と͠れる؉和ケアを地域医療機ؖのև༹とともに支
えていけるよ͑日ʓ活動しておりますɽがんのみならͥ、 

緩和ケア内科
Palliative Medicine

ອ性疾患でۦ௩を์えた患者͠ん・͟家族に対してన઀
に؉和ケアが఑ڛできるよ͑、「疾患を໲わない؉和ケ
ア఑ڛモデル」の構築を໪指していますɽ地域医療機ؖ
のև༹とのネットϭーキングを通ͣて、೽ຑ姫路ݏ域か
ら新たなモデルを発信しକけてまいりますɽ

●緩和ケアセンターのビジョン
　人と地域を「߀せ」にするために、ྒྷ࠹の؉和医療を
఑ڛしますɽ

●緩和ケアセンターのミッション
̏ɿ患者中心の؉和医療を఑ڛしますɽ       
̐ɿ安全かつ高度な専門的؉和医療を఑ڛしますɽ  
̑ɿ多職種がڢಉしてチーム医療をਬ਒しますɽ   
̒ɿ地域の医療・ฯ健・福ࢳ機ؖとの連携をਬ਒しますɽ 
̓ɿ患者一人ͽとりの生活や生き方をଜ॑し、4O/の
　　向上に౔めますɽ                
̔ɿ人ؔ性๝かな医療人を育成し、೽ຑ地域の؉和医
　　療に߫ݛしますɽ
̕ɿಉきがいがあり、ಉきやすい職৖Ͱ͚りに౔めますɽ

●緩和ケアセンターのバリュー
̏ɿ患者中心の医療                
̐ɿݩܨやְ״に加えて、科学的ࠞڎに基Ͱいた医療 
̑ɿϤーモアとは「にもかかわらͥ」笑͑ことである 
̒ɿ自由で開かれた٠࿨
̓ɿ「できない理由」ではな͚、「できる方法」をߡえる 
̔ɿϭクϭクするࣆ࢕にேકする          
̕ɿ໪的をқࣟして、ۂແに集中する        
̖ɿ多༹性を認め、ޕいをଜ॑しあ͑        
̗ɿڑݢなࢡ੐で、地域の機ؖとྙڢする
10ɿ公ฑで健全、正直な行動

●診療実績

2025 年度

؉和ケア外来
新規患者 39

؉和ケア外来
ਏ患者࠸ 210

؉和ケアチーム
新規依頼 173

؉和ケア病棟
入院患者਼ 397

がん相談支援センター
総相談਼݇ 779
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●当科の特長
　౲科は消化器外科を中心に،஀ᢆ外科、食ಕҥ腸外科、
外উ救急外科、およ;分野ԥஇܗの総合外科の̒分野を
৙19໌ۊ、非৙໌̐ۊの総੐21໌で୴౲し、年ؔ༁1�200
ྭҐ上の手術を行ͮていますɽ౲院は兵庫県指定がんਏ
療連携఼ڎ病院としてがんਏ療にྙを஭いでいますが、
三࣏高度救急を؜む救ໍ救急センターでもあることから
೽ຑ姫路医療ݏ域の救急医療においても消化器外科・総
合外科としてその一役を୴ͮていますɽ

●2025年度を振り返って
　食ಕҥ腸外科分野：上部消化管྘域では、日本ҥ癌学
会認定施設̘に認定͠れましたɽ日本内ںࢻ外科学会ٗ
術認定医（ҥ、大腸）、日本食ಕ学会食ಕ外科専門医が
在੸しており、これらの指導の下に消化管全྘域をカ
バーしたアχバンストな手術を行ͮてきましたɽఁ侵襲
手術には特にྙを入れており、෴（ںߤڵ）ںߤ手術ͫ
けでな͚、ロϚット支援下手術を食ಕ、ҥ、直腸྘域で
施行しておりますɽ

　،஀ᢆ外科分野：2023年に日本،஀ᢆ外科学会高
度ٗ೵専門医修࿇施設に認定͠れ、،஀ᢆ外科手術の 
+LJK YROXPH FHQWHUとなりましたɽ2025年は،஀ᢆ高
ೋ度手術が60ྭҐ上と県内有਼の症ྭ਼となり、،஀
ᢆ外科高度ٗ೵専門医の指導のもと࣑ࠞ性と安全性を௧
した،஀ᢆ高ೋ度手術を行͑よ͑取り組んできましٽ
たɽ،஀ᢆ外科྘域の高度਒行癌に対しては、消化器内
科、ञ ・血ӹ内科、๎ࣻતਏஇ・IVR科などと連携し
た集学的࣑療を行い、CRQYHUVLRQ SXUJHU\にも੷ۅ的に
取り組んできましたɽ،஀ᢆఁ侵襲手術分野では、日本
内ںࢻ外科学会ٗ術認定医（ᢆ臓、،臓）、ロϚット支
援下ᢆ体尾部઀ঈプロクターが在੸しており、෴ںߤ下
およ;ロϚット支援下ᢆ઀ঈ、،઀ঈを行ͮていますɽ

　外উ救急外科分野：౲院は中・西೽ຑ地域で༏一の救
ໍ救急センターを༶しており、全国的に਼ঙない AFXWH 
CDUH SXUJHU\認定外科医・෴部救急教育医・外উ専門医
の指導のもとە急手術を要する体幹部外উや急性෴症に
対して、国内海外の֦種Ϊ΢χラ΢ンに基Ͱいた࠹新の
࣑療を行ͮてきましたɽ出血性ショックを൒͑よ͑な॑
症෴部外উやフレ΢ルチΥストを൒͑よ͑な多発࿦ࠐࠐ
઄に対する؏血的࿦ݽࠐ定術は、全国で有਼の症ྭ਼と
なりましたɽ集中࣑療管理では、救急科、๎ࣻતਏஇ・ 

消化器外科・総合外科
Gastroenterology Surgery and 
General Surgery

IVR科、麻਴科・Ϙ΢ンクリニック科など他科との連携
を強化して救ໍིの向上に౔めてきましたɽ

　総合外科分野：臓器別専門外科に分ྪしに͚い༹ʓな
外科手術（定期手術を؜む）をѽ͑ことで伳のない外科
ਏ療体੏を構築してきましたɽ特にྙを入れている疾患
むあら؜としては、෴ปϖルニアやԥֶຜϖルニアを܊
Αる෴部ϖルニア、内臓動ຼᚇ（心臓血管外科、๎ࣻ
તਏஇ・IVR科とڢಉ）、正中ٹ状ਡଵ症ޫ܊（0A/S）、
後෴ຜञ などが͝ڏられますɽこの分野においても可
೵なݸり෴ںߤや後෴ຜںを使ͮたఁ侵襲手術に取り組
んできましたɽ

●手術実績　2025年（2025.1 ～ 2025.12）

食

道

食ಕ癌

ںߤڵ 11

ロϚット支援 7

ॐֶں 0

開ڵ 0

食ಕञ 
下ࢻں 0

開ڵ 0

その他
下ࢻں 12

開ڵ 1

್期ݒ࠸ 1

胃

ҥ癌

෴ںߤ

ҥ全ఢ 6

฀門ଈҥ઀ঈ 2

༕門ଈҥ઀ঈ 30

その他 4

ロϚット支援

ҥ全ఢ 6

฀門ଈҥ઀ঈ 1

༕門ଈҥ઀ঈ 18

開෴

ҥ全ఢ 1

฀門ଈҥ઀ঈ 0

༕門ଈҥ઀ঈ 2

その他 0

ҥञ 
下ࢻں 9

開෴ 2

その他
下ࢻں 14

開෴ 4

ॉ್指腸ञ （早期癌・ધञ） 1
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小

腸

小腸ञ 
下ࢻں 7

開෴ 2

΢レウス
下ࢻں 21

開෴ 17

その他
下ࢻں 11

開෴ 50

大　
　
腸

݃腸癌

෴ںߤ 110

ロϚット支援 0

開෴ 12

݃腸その他
下ࢻں 14

開෴ 11

直腸癌

෴ںߤ

前方઀ঈ術 19

直腸઀இ術 2

ύルトマン手術 3

ロϚット支援
直腸઀ঈ術 26

直腸઀இ術 6

開෴

前方઀ঈ術 1

直腸઀இ術 0

ύルトマン手術 3

その他 2

人工ᡙ門ଆ設術 35

மਪ炎
下ࢻں 47

開෴ 5

その他 17

肛

門

ࣔ֫ 2

ࣔᚊ・ᡙ門೷  1

その他 2

肝

臓

،઀ঈ術

،細胞癌
・،内஀管癌
・఺移性،癌
・その他

開෴

̐ۢ域Ґ上઀ঈ 10

ۢ域઀ঈ 2

亜ۢ域઀ঈ 0

部分઀ঈ 6

下ࢻں

̐ۢ域Ґ上઀ঈ 1

ۢ域઀ঈ 2

亜ۢ域઀ঈ 1

部分઀ঈ 10

ロϚット支援

̐ۢ域Ґ上઀ঈ 0

ۢ域઀ঈ 2

亜ۢ域઀ঈ 0

部分઀ঈ 4

肝

臓

 術中 R)A・0CT 1

 ،ೱ胞開૯術 0

ൿ的،ᕴ流化学療法ܨ  0

 その他 0

胆　
　
道

஀ಕ癌手術
・،門部྘域
・஀ೱ癌
・ԗҒ஀管癌
・乳ಆ部癌

 （ॉ್指腸癌؜む）

،઀ঈʶ஀ಕݒ࠸ 0

ᢆಆॉ್指腸
઀ঈ

開෴ 7

෴ںߤ 0

ロϚット支援 0

஀ೱজ઀ঈ
（ʸ஀ಕݒ࠸）

開෴ 7

෴ںߤ 0

஀管઀ঈ 0

その他 2

஀ೱఢ出術
・஀石、
　஀ೱ炎
・その他

開෴ 24

下ࢻں 228

ୱࣞ޺ 0

総஀管݃石症手術
開෴ 1

下ࢻں 0

،内݃石症手術 ،઀ঈ 0

合流ҡ৙症手術 0

その他 7

膵
臓
・
脾
臓

ᢆ઀ঈ術
　・ᢆ癌（通৙ܗ）
　・ᢆञ 
　・その他
   　 （ᢆ炎઀ঈྭ؜む）

ᢆಆॉ್指腸
઀ঈ

開෴ 21

෴ںߤ 0

ロϚット支援 0

ᢆ体尾部઀ঈ

開෴ 13

෴ںߤ 3

ロϚット支援 11

ᢆ全ఢ 3

ᢆ中ԟ઀ঈ 1

ᢆ֫出
開෴ 0

෴ںߤ 0

その他 0

ᢆ炎手術 
ᢆ管ݰ圧術 3

その他 0

ᡰఢ術
開෴ 2

下ࢻں 0

その他 3
臓
器
移
植

،移植術（生体・脳ࢰ） 0

脳ᢆࢰ移植術（ᢆਝಋ࣎） 0
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腹
壁
・
そ
の
他

૑ܚϖルニア
下ࢻں 89

直ୣ 28

෴ปᚆࠡϖルニア
下ࢻں 18

直ୣ 5

上部消化管ἧ޺手術 14

下部消化管ἧ޺手術 9

৻ࠬ෴ںߤ 14

スϘーγー留置術 1

中心静ຼポート留置術 77

その他 128

消化器外科手術件数合計 1,316

　心臓血管外科では、ڑ血性心疾患、อຜ症、大動ຼ疾患、
末梢血管疾患などを中心に෱͚߁外科࣑療を行ͮており
ますɽまた、手術をྂ͠ߡれる৖合には、१؂器内科や
๎ࣻતਏஇyIVR科（血管内࣑療チーム）とύートチー
ムカンフΟレンス、バスキュラーカンフΟレンスを行
い、一人ͽとりの患者͠んにとͮて、よりྒྷい࣑療法を
検討し、఑ڛしておりますɽ特に౲科では前身の姫路१
現器病センタ一࣎代より県内一の症ྭ਼をͮގており、
෵ࡸ症ྭ、॑症、ە急࣎の症ྭなども安全、ਟଐに対Ԣ
͠せていたͫきますɽまた、ఁ侵襲手術も੷ۅ的に導入
し、自ހอԻଚ大動ຼ基部置׷術ͫけでな͚、׮全ࢻں
野下0ICS手術、ZROIRKWVXND法（ںߤڵ下ࠪ心ࣘถ࠱）、
P0EGなど૕઎୼の࣑療も行ͮていますɽ

●TOPICS
１．冠動脈疾患（狭心症、心筋梗塞、心室中隔穿孔、心
破裂、乳頭筋断裂等）
　CABG（ץ動ຼバ΢パス術(CABG、OQ-SXPSEHDWLQJ 
CABG、OPCAB、0IDCAB)VSRถ࠱、心ഃ࿀修෰౵
２．弁膜症（大動脈弁狭窄／逆流、僧帽弁狭窄／逆流、
三尖弁逆流等）
　อ形成(0VP、AVP౵）、อ置׷（AVR、0VR)、0ICS（ఁ
侵襲心臓）手術
　特にۛ࠹は׮全ࢻں下0ICSにてอຜ症手術を行͑こ
とが多͚、উの大き͠は －̑̒ FPఖ度で、手術室にて抜
管を行い、早期ऀ会෰ؾを໪指していますɽ
３．大血管（胸部大動脈瘤、腹部大動脈瘤、急性大動脈
解離、慢性大動脈解離）
อԻଚ基部置ހ自、׷෴部大動ຼ置、׷部大動ຼ置ٹ　
、（部大動ຼステントグラフト内ૢ術ڵ）術、TEVAR׷
EVAR（෴部大動ຼステントグラフト内ૢ術）౵
　特に手術෈೵な症ྭに対してはP0EG（自ࡠ開૯ܗス
テントグラフト：県内で౲院のみ施行可೵）
４．先天性心疾患（成人）
　成人期になͮた઎天性心疾患手術
５．末梢血管閉塞性動脈硬化症（ASO)、末梢動脈瘤
　内ຜఢঈ、下ࢸ動ຼバ΢パス術、+\EULG手術（血管内
࣑療ʶ外科手術）
６．上記領域を重複する疾患群
　෵合手術（౲院のಚқとするとこΘ）、通৙ʶఁ侵襲
手術の組み合わせも多ʓ
７．再手術症例
　ೋҝ度が高い෵਼回໪の手術の਼ݩܨが高͚、όウύ
ウを有していますɽ

心臓血管外科
Cardiovascular Surgery
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年 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025
開心術਼ 298 305 294 312 307 322 236 261 283 274 281 300
動ຼバ΢パス術ץ　 118 103 108 107 100 98 66 70 76 76 77 59
　OPCAB 32 32 38 31 22 23 11 9 18 29 28 20
อຜ症 107 129 99 95 104 126 120 120 121 108 145 183
ึঁ人工心臓 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0
TAVI 6 16 30 59 57 49 84 91 100 87 78 95
部大動ຼᚇڵ 83 77 98 132 132 146 84 99 98 110 94 114
部ステントグラフトڵ 52 46 41 57 48 45 40 30 39 48 54 52
෴部大動ຼᚇ 65 55 71 69 76 50 50 50 59 56 56 36
෴部ステントグラフト 93 88 97 87 80 64 61 49 60 98 89 55
ถ࠻性動ຼߙ化症他 42 58 73 81 174 105 81 87 89 95 106 55

●心臓血管外科手術症例数

　ˠ末梢血管に対する血管内࣑療਼݇は؜まない

８．低侵襲手術
　TAVI（カテーテル的大動ຼอ留置）、TAVLQSAV（人
工อ置׷後カテーテル的อ留置）、+\EULGTEVAR౵࠹新
の࣑療も఑ڛしていますɽ　　　　　　　　　　　　　
　脳伹࠻、出血合併症を有する心๬細動患者͠んに対し、
術(ZROIRKWVXND法）も施行していま࠱下ࠪ心ࣘถںߤڵ
すɽ

上ى疾患にؖしਏ療࣑療を行ͮておりますɽ特に0ICS
（ఁ侵襲心臓手術）や血管内࣑療（TEVAR、EVAR）は
県内トップレϗルで施行しておりますɽ

ʴۊແ医師ʵ
松森 正術　

（2026.4 ～現在、心臓血管外科科長、手術௒整୴౲部
長、心臓血管センター長）
田中 裕史（2018.11 ～ 2020.9、2021.5 ～現在）
野村 佳ࠂ（2017.1 ～現在）
田 陽࣏郎（2026.4 ～現在）߀
河野 ಲ則（2023.4 ～現在）
長谷川 翔太（2025.10 ～現在）
本多  祐

（2005.6～2008.3、2009.3 ～現在、リύϑリテーション部長）
専ߊ医
永澤  ޝ（2024.4 ～現在）
永澤Ԅ子（2024.12 ～北೽ຑ総合医療センターより）
ീ ଜ人（2025.4 ～加ݻ川中ԟࢤ຿病院より)

ҡ動（఺出）
村上　博ٳ（2026.3 ～ 2008.4  ୸路医療センターへ）
本　ෆ仁（2022.4 ～ 2026.3  北೽ຑ医療センターへ）ࡖ
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●当科の特長
̏ɿ「はり姫」の脳神ܨ外科は、2026年̖݆現在、総੐ 
11 （໌脳神ܨ外科学会専門医̗໌）ですが、γϔスϘシϡ
リティーとして、脳血管内࣑療専門医̓໌、神ܨ内ںࢻ
ٗ術認定医̑໌、脳ଖ中の外科認定指導医̏໌、がん࣑
療認定医̏໌、脳神ܨ外উ認定指導医̏໌、機೵的定Ғ
脳手術ٗ術認定医̏໌、小ࣉ神ܨ外科認定医̏໌など、
多͚の専門医・認定医がἩͮており、脳血管্֒、脳ञ
 、外উ、機೵的疾患、小ࣉ疾患など、Ά·全ての脳外
科྘域に高度専門医療として対Ԣしていますɽ
̐ɿ総合病院の大きな強みの一つは、他ਏ療科とのືં
な連携ですɽ脳神ܨ内科とڠಋでӣ用している脳ଖ中セ
ンターでは、脳ଖ中ϙットラ΢ンを介したॵ期救急対Ԣ
によͮて、脳伹࠻௔急性期のW-PA࣑療や機փ的血管内
血ઘ回फ࣑療、また出血性脳ଖ中へのە急開ಆ手術がス
ムーθに行えるとともに、脳血管մ཯やऑ年脳ଖ中など
の稀な疾患に対しても、内科࣑療も؜めた࠹・ྒྷ࠹新の
࣑療を行ͮていますɽその他、救急科とڠಋの॑症ಆ部
外উ࣑療、ञ ・血ӹ内科や๎ࣻત࣑療科とڠಋでのѳ
性脳ञ への集学的࣑療、また糖尿病・内分ൽ内科との
下ਪ体疾患の࣑療、整形外科と合ಋで行͑੺ਹञ の手
術、リύϑリテーション科の支援の下でのᙴक़の࣑療な
ど、他ਏ療科の多͚のΦキスパートとのྙڢ体੏のै実
により、脳神ܧܨの߁い分野において、ྒྷ好な࣑療成੹
がಚられていますɽ
̑ɿ「はり姫」の脳神ܨ外科が໪指すとこΘとして、他
の医療機ؖとの、ಋͣ໪તでのීڋのఁい医療連携の構
築がありますɽըʓは、大学病院のよ͑な高度専門医療
の機೵を໪指しつつも、地域にࠞざした医療の఑ڛが基
本ࢡ੐として॑要とߡえていますɽ特に開ۂ医の઎生方
からの͟相談、়͟介に対しては、ࠥ細な症状での౲日
の受ਏ依頼でも、原則全ての患者͠んをਏ͠せて頂͚方
ਓとしていますɽ

脳神経外科
Neurosurgery

●2025年度を振り返って
　地域のև༹のおか͝で、開院Ґ来多਼の脳疾患の患者
͠ん、特に他では࣑療ࠖೋな症ྭの࣑療も͠せていたͫ
いていますɽ
　2025年度は、ಆᰏ部がん࣑療として、ࣘ鼻Ҽ޶科ಆ
ᰏ部外科、形成外科、脳神ܨ外科の̑ਏ療科合ಋでの手
術を̏ྭ施行しましたɽಆᰏ部がんの中で、෯鼻ߤやء
ᜲに発生したञ が、ಆ֘ఊ、͠らにはಆ֘内へٶ΁よ
͑な症ྭでは、࣑ࠞ的な࣑療としてञ の一նの઀ঈを
行͑ࡏ、脳外科的なアプローチも必要になりますɽ本症
ྭは、ᜲء内で発生したἹฑ上ൿ癌で、෯鼻ߤおよ;前
ಆ֘ఊのࠐからߙຜへのਃ७もٛわれましたɽ手術です
が、まͥ脳神ܨ外科でྈଈ前ಆ開ಆを行い、ࠪ前ಆ֘ఊ
のञ ઀ঈとॉ分なマージンをとͮてのಆ֘ఊのࠐ઀り
を施行、କいてࣘ鼻科にてا໚からのアプローチでᜲء
内のञ をಆ֘ఊのࠐをつけたままで一նにఢ出、その
後に、形成外科が෴直۔ൿอを有ܬで͝ڏて、ا໚動静
ຼと血管෿合を行い、ञ ఢ出ߤにैల、脳外科でಆ֘
ఊのݒ࠸も行ͮてถ૓、とい͑15࣎ؔにもٶ΁合ಋ手
術となりましたɽ患者͠んの術後のܨգはྒྷ好で、̏年
発な͚自୒生活͠れておられま࠸գした現在もがんのܨ
すɽ
　このよ͑な症ྭでは、ಆ֘ఊ、ಆᰏ部、ݒ࠸のΦキス
パートによる合ಋ࣑療を要すため、ࢤ中病院で行͑のは
ύーχルが高͚、大学病院での࣑療が一般的ですが、今
回の症ྭのݩܨで、౲施設でもॉ分に施行可೵であるこ
とがわかりましたɽ今後も、ಋ༹の症ྭなど他ਏ療科か
ら依頼があれば、脳外科としても੷ۅ的に࣑療に携わͮ
ていきたいとߡえていますɽ

●診療実績
脳卒中入院患者総数

2024年度 2025年度

脳伹࠻ 458 442

脳内出血 180 161

͚もຜ下出血 40 42

合　　計 678 645
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直達手術

2024年度 2025年度

脳ञ 

開ಆఢ出 45 40

生検 10 5
鼻的(TSS)ܨ 1 4

脳血管্֒

ഃ࿀動ຼᚇ 9 14
າഃ࿀脳動ຼᚇ 12 22
AV0�AV) 2 0
CEA 2 8
バ΢パス 2 4
脳内出血・開ಆ 17 11
脳内出血・内ںࢻ 15 23

外উ
開ಆ術 15 13
ἧಆ術 97 95

ਭಆ症
シϡント 19 23
内ںࢻ 3 3

੺௥੺ਹ

ञ  4 7
ร性疾患 0 0
形د 0 2

機೵的疾患

໚ᙴᏂا 4 5
三伻神ܨ௩ 3 4
ೋ࣑性仑௩ 5 8
ITB 0 3
神ܨक़小術 4 5

その他 61 37

合　　計 330 336

2024年度 2025年度

ഃ࿀動ຼᚇ 17 24

າഃ࿀脳動ຼᚇ 9 9

AV0 5 0

(ຜ動静ຼᚊ (G-AV)ߙ 10 8

ᰏ部ᰏ動ຼステント 27 39

ಆ֘内PTA・ステント 3 7

機փ的血ઘ回फ 61 71

脳血管Ꮒक़࣑療 6 5

脳ञ 　࠻ઘ 8 3

その他 6 3

合　　計 152 169

血管内手術

●当科の特長
　乳ધ外科では乳がんのਏஇと手術、術前・術後の全身
療法およ;࠸発乳がんの࣑療を行ͮていますが、౲科で
は他のਏ療科と連携しながらकに乳がんのਏஇと手術を
行ͮていますɽ౲院では兵庫県指定がんਏ療連携఼ڎ病
院の機೵を生かして、がんਏ療を専門とする多͚の医師
やスタッフが෵਼のਏ療科や部門ؔで連携し、「チーム
医療」による乳がんのਏ療を行ͮていますɽ乳がんの手
術を行͑ࡏには、がんの࣑ࠞ性と見た໪の整容性のいͥ
れも大઀とߡえて、小͠な病รについても乳๬0RIも用
いてञ の߁がりや他の病รについてもしͮかりと評価
してから乳๬Իଚ術や乳๬઀ঈ術のనԢを൓இしていま
すɽ乳๬Իଚ術のనԢがないなどで乳๬઀ঈ術を行͑ࡏ
には、ড়݇がຮた͠れた৖合に͟希望があれば、形成外
科と連携して一࣏一期の乳๬ݒ࠸を行͑ことも可೵で
すɽ
　手術前にはPET-CTなどを用いて正確な乳がんのス
テージをਏஇしてから࣑療を行いますが、۰ષに他のが
んが見つかͮた৖合などにも総合病院である特௅を生か
して、他の専門のਏ療科と連携して必要な࣑療をしͮか
りと検討してから࣑療を行ͮていますɽまた、߇がんࡐ
や分子ඬ的༂の෯ࡠ用（LUAEを؜む）が現れた৖合にも
院内の෵਼のਏ療科と連携して࣑療を行͑ことが可೵で
すɽ
ではҪఽ子検ࠬが日৙ਏ療で多͚用いられるよ͑ۛ࠹　
になり、乳がんの家族ྼがある方などがBRCAҪఽ学的
検ࠬをして陽性であͮた৖合には、リスクఁݰ手術や今
後に必要なγーϗ΢ランスについても相談していきま
すɽ
　がん࣑療においては患者͠んのケアも大รに॑要です
ので、乳がん患者͠んが安心して೴ಚのい͚࣑療が受け
られるよ͑に院内のみではな͚、地域の病院やクリニッ
クとも連携し、よりै実した乳がんਏ療が఑ڛできるよ
͑な体੏Ͱ͚りに߫ݛしたいとߡえていますɽ
　患者͠んにݸらͥ姫路を中心とする地域の方ʓが乳が
んについて正し͚理մし、న઀に検ਏを؜めた予防を
しͮかりと行い、乳がんになͮたࡏには早期に発見でき
ることで、乳がんでۦしむ方がঙしでもঙな͚なるよ͑
にև༹と一ॻに౔ྙしていきたいとߡえていますɽ

乳腺外科
Breast Surgery
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●2025年度を振り返って
　乳がん患者͠んは年ʓଁえକけており、姫路の地域で
もまͫまͫ多͚の乳がん患者͠んの࣑療を行͑ことがٽ
められていますɽそ͑いͮた中、౲科ではマンパϭーも
ঙな͚、౲院にҪఽ子ਏ療科がないなどこれからの部分
もありますが、他のਏ療科や多職種でチーム医療を行い、
他の病院やクリニックとも連携することで、より多͚の
方によりよい乳がんਏ療が行えるよ͑な体੏Ͱ͚りに౔
めておりますɽ
　౲院は総合病院であり෵਼のਏ療科がある特௅を生か
して、精神疾患や自ހ໖Ӻ疾患などを有する患者͠んが
地域の病院で࣑療が行えない৖合に対Ԣすることも॑要
な役割であるとߡえていますので、乳がん࣑療を行͑
チームのみではな͚、෕ஊにؖわることのঙないਏ療科
ともしͮかりと連携をして対Ԣできるよ͑にこれからも
౔ྙしていきたいとߡえていますɽ
　また研修病院として、গ来地域で活༄できる人材を育
てることもまた॑要な役割とߡえてますため、院内の外
科ܧਏ療科を؜む他のਏ療科ͫけでな͚、神戸大学乳ધ
内分ൽ外科や地域の乳ધクリニックなどとも連携し、乳
ધ専門医を໪指すऑい研修医や専ߊ医がしͮかりとした
修࿇を੷むことができるよ͑な؂境Ͱ͚りをܩକして
行ͮていきたいとߡえていますɽ
　今後も地域で乳がんਏ療をئ௃ͮておられる઎生方と
一ॻによりྒྷい乳がんਏ療を໪指してまいりますので、
Ӏきକきの͟指導・͟佅Ꭼをࣂりますよ͑ど͑ぞよΘし
͚おبいいたしますɽ

●診療実績

2024年度
b24.4.1～b25 3.31

2025年度
b25.4.1～b26 3.31

乳๬全઀ঈ術 116݇ 122݇

乳๬部分઀ঈ術 16݇ 22݇

ञ ઀ঈ術౵ 11݇ 11݇

一࣏乳๬ݒ࠸ 5݇ 2݇

リスクఁݰ乳๬઀ঈ（CRR0） 5݇ 1݇

BRCAҪఽ学的検ࠬ実施 56݇ 43݇

病的バリアントあり 4ྭ 3ྭ

VUS 1ྭ 1ྭ

ST-VAB 20݇ 17݇

●当科の特長
　ॵਏのࡏはॉ分な࣎ؔをかけ、病ـの状ସ、手術の必
要性、手術術ࣞ、起こり͑る術後合併症について患者͠
んが೴ಚのい͚までઈ明いたしますɽΦϑデンス（࣑療
法がྒྷいといえるৄڎ）を॑ࢻし、ਏ療Ϊ΢χラ΢ンに
Ԍͮた࣑療を心がけていますɽ
　ॊ来は̏FPの૓̐かॶと̑FPの૓̏かॶの̑ܯかॶ
の૓で഑がん手術（多ںߤڵࣞ޺下手術）を行ͮており
ましたが、2020年度より3.5 ～̒FPの૓̏かॶからの
みで഑઀ঈを行͑、ୱࣞ޺手術を導入していますɽ術後
の௩みがඊ༄的にܲඏになり、今ではߙຜ外麻਴を使わ
ͥ、術中の࿦ؔ神ܨϔロックのみを行い、麻਴࣎ؔ、入
院期ؔの୻क़が可೵となりましたɽ
　早期഑がんでかつѳ性度のఁい nおとなしいがん| に
は഑機೵をԻଚしたۢ域઀ঈ術をୱࣞ޺で行ͮておりま
すɽୱࣞ޺手術と഑機೵Իଚのためのۢ域઀ঈを組み合
わせたୱۢࣞ޺域઀ঈ術は現在のとこΘۅڂのఁ侵襲手
術といえるのではないかとߡえますɽ
　2023年度よりξ・ϲィンチによるロϚット支援下഑
がん手術を開࢟しましたɽॊ来の๰状のᭈ子から多ؖઇ
のᭈ子に代わり、人ؔの手Ґ上に可動域が͚߁、手৾れ
が੏͠ޜれ、̑D立体10、ࢻഔまでの拡大ࢻができ、よ
り精៝な手術が可೵となりましたɽ

　呼ٷ器内科、๎ࣻત࣑療科、؉和ケア内科、病理ਏஇ
科と連携し、手術、化学療法、๎ࣻત࣑療、͠らには؉
和医療にチームで取り組んでいますɽ
　高ྺ化ऀ会の౺来で෵਼の併ଚ疾患を有する഑がんが
ଁ加してきていますɽまた、心臓血管外科の介入が必要
な拡大手術も࣎にݩܨいたしますɽ౲院は34ਏ療科を
有する総合病院であり、一施設で࣑療の݃׮が可೵ですɽ
഑がんのみならͥ、ڵـ、೷ڵといͮた急性期、炎症性
疾患にも対Ԣしておりますɽ

●主要対象疾患
ᶅ 原発性഑癌
　̎期、1 期、̐期、̑A期の一部が手術の対象ですɽ
管支形成ـ下手術ͫけでな͚、਒行഑癌に対するںߤڵ
術、血管形成術、ڵป઀ঈݒ࠸、血管合併઀ঈݒ࠸も੷
的に行ͮておりますɽۅ

呼吸器外科
Thoracic Surgery
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ᶆ ఺移性഑ञ 
ᶇ 自ષڵـ
　̐FPの૓̏カॶによるୱࣞ޺手術を行ͮておりますɽ
術後の࠸発予防のためポリグリαール࢐シートによる഑
ઓ部අ෶術を行ͮており、ྒྷ好な成੹をಚていますɽऑ
年発症の特発性ڵـでは早期の学ۂ、ऀ会෰ؾをྂߡし
つつ࣑療を行ͮていますɽ
ᶈ ೷ڵ
　急性೷ڵはᕹ出性期（VWDJH 1）、તңો೷性期（VWDJH 
2)、器࣯化期（VWDJH 3）に分けることができますɽ急
性೷ڵのॵ期࣑療は呼ٷ器内科医で行われることが多い
ですが、౲院はॵ期のஊ֌から呼ٷ器外科医が࣑療に介
入しており、࣎機を逸することな͚న઀なタ΢ϝング

（VWDJH 1� 2）でのఁ侵襲手術を行ͮておりますɽ
ᶉ ॐֶञ 
ᶊ  ปञڵ
ᶋ 炎症性഑疾患
ᶌ 部外উڵ
ᶍ ຜ中ൿञڵ

●医療関係者の方へ
ϙットラ΢ンڵـ・
　ˠ医療機ؖ専用ξ΢Ϣル
　自ષڵـ症ྭに対し、ਟଐに受け入れを行えるよ͑
ϙットラ΢ンを開設していますɽ24࣎ؔ呼ٷ器外科୴
౲医に直ં連ཙができ、ਟଐ、న઀に対Ԣいたしますɽ
੍非͟利用͚ͫ͠いɽ

●診療実績（全身麻酔）

2024年度 2025年度

原発性഑癌 64 68
఺移性഑ञ  18 11
ॐֶञ  11 17
ڵـ 37 30
೷ڵ 7 8
その他 13 9

計 150 143

●当科の特長
　౲科のਏ療では「外উ」、「ؖઇ外科」、「੺௥外科」の
分野に఼॑的に取り組んでいますɽ
　「外উ」においては、救ໍ救急センターへ൘ૻ͠れる
多発ࠐ઄や開๎ࠐ઄、ࠐ൭ࠐ઄、ಆ部・ڵ部・෴部ଝউ
を合併した多発外উなど、急性期॑症外উの࣑療にྙを
入れていますɽまた、॑症ࠐೊ部״ઝ症やࠐ઄・人工ؖ
ઇの術後״ઝ症の症ྭについてはより߁域より受け入
れており、౲科のᅷ尾がߡҌしたۗ߇༂ۃॶ࣍କᕴ流

（CRQWLQXRXV /RFDO AQWLELRWLFV PHUIXVLRQ� C/AP）をۨ
使して࣑療を行ͮていますɽ内科的合併症があるࠐ઄症
ྭの఺院依頼も੷ۅ的に受け入れて、手術とब術期管理
を行ͮた後、リύϑリや在୒療養に向けて地域医療機ؖ
への఺院を਒めていますɽە急手術が必要な症ྭに対し
ては、地域の整形外科の઎生からの要੧をըʓ整形外科
医師が直ંు࿫でお受けする『整形・形成外উΆͮとラ
΢ン』をӣ用し、ਟଐな対Ԣを行ͮていますɽ
　「ؖઇ外科」では、人工ගؖઇ置׷術でのගのਡଵバ
ランスに஭ྙし、ؖઇのన઀な安定性とアλϑを༫える
ފで術後の患者ຮଏ度が向上していますɽまた、人工ࣆ
ؖઇ置׷術はψϑΰーションを使用して、より精度の高
い手術を行ͮておりますɽまた、ගؖઇࢻں下手術も多
͚の病ସに対Ԣしていますɽ
　「੺௥外科」では、ร性疾患を中心に、外উ、״ઝ、
ञ など、多زにわたる疾患に対Ԣしていますɽ手術࣑
療では、小͠なউで行͑ఁ侵襲手術から、߁൥ҕにٶ΁
高侵襲手術まで、෱͚߁行ͮていますɽ手術室には術中
にCTをࡳ଀することができるK\EULG手術室があり、ܳ
௥ݽ定術などのೋҝ度の高い手術についても、CTとψ
ϑΰーションシステムを使用して安全に行͑ことが可೵
ですɽ

●2025年度を振り返って
　2025年度は、スタッフ̗໌、レジデント̔໌の15໌
体੏でਏ療にあたりましたɽ開院̒年໪になり、֦部門
への予定়介やە急়介਼݇がଁ加し、整形のՖಉ病জ
਼も80জから多い࣎には100জ͚ۛとなりましたが、病
状にԢͣた఺院ଇ਒によりDPCII期Ґ内の退院ིも向上
し60ˍ͚ۛがң࣍͠れましたɽ特に、॑ಠな״ઝ症ྭ
での在院日਼が長いࣆに対して、੺௥やؖઇ手術での早
期退院のଇ਒により全体としてのՖಉ性をң࣍しまし
たɽ॑ಠな症ྭがଁ加している中で2025年度は、ە急
手術250݇Ґ上を؜む、1�727݇ܯの手術を行い、ྭ年
手術਼݇はң࣍しましたが、ܯ画できない外উや״ઝ症

整形外科
Orthopaedic Surgery
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ྭにより、多いुでは40݇Ґ上の手術を行いましたɽ
　開院とಋ࣎にਏ療を開࢟した「੺௥外科」においても、
ॳ௒に症ྭ਼を੷み॑͸て、年ؔの手術਼݇は250݇を
௔えるϘースとなりましたɽ౲院では֦ਏ療科でがんਏ
療も੷ۅ的に行ͮており、特に఺移性੺௥ञ にؖする
相談やە急手術も非৙に多͚、このよ͑な症ྭに対Ԣす
るために2023年݆̏からࠐ఺移キϡンγーϚーχのӣ
用が開࢟͠れましたɽ౲科でもक体的にこの活動にࢂ加
し、他科と連携してࠐ఺移に対する多ֱ的な࣑療を行ͮ
ていますɽ
　開院̒年໪で人ҽもଁ強͠れたおか͝で、学術活動に
も஭ྙするࣆができましたɽ海外発නも੷ۅ的に行い、
౲科でのਏ療の成果を世ֆに発信しましたɽ特に、౲科
で取り組んできたC/APは、日本全国のみならͥ世ֆか
らも஭໪͠れ、多͚の学会や専門ࢿにおいてシンポジウ
ムや特集、͠ らには多͚の手術見学を受け入れていますɽ

●最後に
　開院̒年໪になり、౲科のਏ療は症ྭの਼のみならͥ、
その内容も高度化してきましたɽ今後は、新たな分野へ
もਏ療の෱を͝߁るࣆも課題としてߡえていますɽ姫路
ۛྣと岡山県境までの西೽ຑ地域の中֫病院としてのਏ
療体੏をܩକするとともに、教育や学術活動にもྙを஭
͙、͠らなるඊ༄ができるよ͑に౔ྙしてまいりますɽ

●診療実績（整形外科手術件数）

2023 年
b23.1 ～ 12

2024 年
b24.1 ～ 12

2025 年
b25.1 ～ 12

　઄ࠐ 849 861 772

੺௥　 221 246 281

ઇؖފ 50 61 107

ගؖઇ 205 201 252

　ઝ״ 72 118 72

その他 269 261 243

合計 1,666 1,748 1,727

●当科の特長
　われわれは「ݒ࠸外科」「ಆ֘ا໚外科」「૓উ外科」
をਏ療の஬としていますɽ
乳がん઀、ݒ࠸では、ಆᰏ部癌઀ঈ後の「外科ݒ࠸」　
ঈ後の乳๬ݒ࠸、外উによるൿේೊ部組織ܿଝのݒ࠸、
क़の形成術な߈೦উ後ᚆࠡ、ݒ࠸麻ᙼ後Ҫ症のܨ໚神ا
ど、͠まざまなݒ࠸外科手術を行ͮていますɽマ΢クロ
γージϡリーのٗ術を必要とする手術も多͚、2025年
度には43݇のマ΢クロγージϡリーを用いた手術を行
いましたɽ
　「ಆ֘ا໚外科」では、ا໚ࠐ઄やا໚ൿේೊ部組織
ଝউのݒ࠸手術を行ͮていますɽا໚ࠐ઄では受উ後ま
もない新ળࠐ઄の手術ͫけでな͚、գ去の受উによりร
形࣑༌を生ͣたᜲء、๻部、外鼻ร形に対しても͠まざ
まな手術࣑療を行ͮていますɽまた、口৸口֘࿀などの
઎天性疾患に対する࣑療も行ͮていますɽ
　「૓উ外科」では、褥瘡、॑症下ڑࢸ血によͮて生ͣ
たଏ௷ 、SSIなどのೋ࣑性૓উに対して手術や手術Ґ
外の࣑療を組み合わせて行ͮていますɽ
　その他にも、ྒྷ性またはѳ性ൿේञ 、多指症や合指
症などの઎天性疾患、ءᛒ下ਪ・ءᛒ内ൕなどのءᛒ疾
患など、֦ 種形成外科疾患に対する࣑療を行ͮていますɽ

●2025年度を振り返って
　「はり姫」形成外科ਏ療のऩ要はଁえており、೽ຑ姫
路地域の形成外科ਏ療の必要性のଁ大を強͚ͣ״ており
ますɽこれからも、地域の形成外科の基幹施設として、
また、神戸大学形成外科の兵庫県内の࠹大のؖ連施設と
してਏ療を行ͮてまいりますɽ

●「乳がん切除後乳房再建」について
　乳がん઀ঈとಋ࣎に行͑「乳๬一࣏ݒ࠸」、乳がん઀
ঈとは別のタ΢ϝングで行͑「乳๬್࣏ݒ࠸」のいͥれ
も行ͮていますɽ౲科では自家組織でのݒ࠸が多͚、෴
部のൿේൿ下組織を移植し乳๬をݒ࠸する「਄下෴ป動
ຼἧ通枝ൿอ術」を行͑ことが多͚なͮていますɽۛ࠹
は太ももの内ଈのൿේൿ下ࢹ๳を移植する「大Ḳ਄動ຼ
ἧ通枝ൿอ術」による乳๬ݒ࠸を受ける患者͠んもଁえ
ていますɽ

●「顔面神経麻痺後遺症」の治療
ઝ、外উ、脳ञ な״は、ウ΢ルス「麻ᙼܨ໚神ا」　
ど༹ʓな原Ҿで生ͣる疾患ですɽا໚神ܨ麻ᙼにより生
ͣる「ا໚の非対স（ஐ؉性麻ᙼ）」「病的ڠಋӣ動」「ا

形成外科
Plastic Surgery
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໚߈क़」などの後Ҫ症に対して、͠まざまな࣑療を行ͮ
ていますɽ
໚非対স（ஐا」のӣ動麻ᙼにより生ͣた۔໚න৚ا　
؉性麻ᙼ）」に対しては、「ઋ下神اܨ໚神ܨ෿合術」「ଈ
ಆ۔移行術」「ا໚ި伻神ܨ移植術」「༣཯മ۔移植術」
などの࣑療を行いا໚のӣ動機೵のրવをਦりますɽا
໚神ܨ麻ᙼ後Ҫ症によͮて生ͣるқਦしないන৚۔のӣ
動（口を動かすと໪がঋ手にถͣてしま͑など）は「病
的ڠಋӣ動」といいますɽا໚神ܨ麻ᙼの発症から「病
的ڠಋӣ動」の症状がݽ定するまでに̏年̒ϴ݆͚らい
の期ؔを要するとݶわれていますɽそのため、そのؔの
形成外科でのܨգ؏ࡱが必要ですɽそのؔを通して、࣑
療の可൳を൓இしていますɽ麻ᙼଈのاがͽきつͮたま
ま動かない状ସを「ا໚߈क़」といいますɽこれらは手
術での࣑療も可೵ですが、手術を希望͠れない患者͠ん
には̘ܗϚςリϊスಡોのۃॶ஭ࣻによる࣑療を行いྒྷ
好な成੹をಚていますɽ

●診療実績

2025 年度

全麻手術 595
ఽ麻手術 1
麻手術ۃ 481

合　ܯ  1�077
疾患分ྪ別手術਼݇
外উ 313
઎天ҡ৙ 17
ञ  359
ᚆࠡ・ᚆࠡ߈क़・ケロ΢χ 76
ೋ࣑性௷  164
炎症・ร性疾患 73
美容 8
その他 59
レーδー 8

合　ܯ 1�077
代න的疾患の手術਼݇
઄ࠐࠐ໚ا 77
外উࢸ࢝ 84
೦উ 23
マ΢クロγージϡリー 43
乳๬ݒ࠸ 21
麻ᙼ後Ҫ症ܨ໚神ا 14
ଏ病ร 44
ᛒ疾患ء 47
変形性斜頭・短頭

（ヘルメット作成数/初診患者数） 55�145

●当科の特長
いب科での࣑療をおࣅ科࣑療についてはかかりつけࣅ　
し、地域の್࣏医療機ؖとして一般ࣅ科ਏ療ॶでは࣑療
がࠖೋな口ߤ外科疾患をਏ療対象としていますɽ全身的
になんらかのഓྂを有するよ͑な方の抜ࣅ、਎知らͥの
抜ࣅ、ೱ胞ఢ出などのいわΑる小手術から、ּؖઇ症、
口ߤ೬ຜ疾患、॑症ࣅ性״ઝ症、ּا໚外উやઋがんに
代න͠れるञ 性疾患まで෱͚߁対Ԣしていますɽ特に
஭ྙしていますּا໚外উとञ 性疾患にؖしては、ؖ
科とも連携をとりながら高い専門性をもͮて࣑療に֦ܐ
ྡんでいますɽ救急対Ԣが必要な疾患Ґ外は、়介状を
お࣍ͬの患者͠んのみをਏ療対象とし、౲院での࣑療後
はかかりつけࣅ科での࣑療をܩକしていたͫいていますɽ
　院内では、他科疾患࣑療中の患者͠んの口ߤ機೵の管
理を行い、࣑療が׮ਲ਼できるよ͑合併症の予防に౔めて
いますɽब術期はもͬΘんですが、ѳ性ञ に対する化
学療法や๎ࣻત࣑療における口ߤ内合併症の予防、集中
࣑療室でのૢ管患者͠んの人工呼ٷ器ؖ連഑炎の予防
は、在院日਼の୻क़につながる可೵性がࣖ͠ࠨれていま
すɽ年ؔ1�500ྭҐ上の院内়介を受けており、̕໌の
科Ӷ生࢞が、外来ͫけでな͚病棟や集中࣑療室での口ࣅ
ケアを実施していますɽ౲院での࣑療終྅後はシームߤ
レスにかかりつけࣅ科へとおつな͙し、口ߤ機೵の管理
やࣅ科࣑療のܩକが可೵ですɽ

●2025年度を振り返って
　2025年度も多͚の患者͠んを়͟介いたͫきました
ことを心より״ःਅし上͝ますɽ「はり姫」のϝッショ
ンである高度専門医療の఑ڛ、救ໍ救急医療の఑ڛ、医
療人材育成、ྡজ研ڂにより一૜ᬑ਒するॶଚですɽ今
後とも͟指導͟佅ᎬのΆどよΘし͚おبいしますɽ
　2025年現在、「はり姫」ࣅ科口ߤ外科はࣅ科研修医̏
໌を؜むࣅ科医師̔໌、ࣅ科Ӷ生࢞̕໌、ࣆແঁึۂࡠ
̑໌、受付̐໌で外来ۂແを行ͮていますɽ患者਼のଁ
加に൒い、地域の઎生方との͠らなる病ਏ連携のために、

「はり姫デンタルϙットラ΢ン」を開設いたしましたɽ
24࣎ؔ365日対Ԣのࣅ科医師への直通ు࿫となͮており
ますɽࣅ性״ઝ症やּا໚外উなどのە急を要する口ߤ
外科疾患の͟相談や、専門的࣑療が必要なࡏはԗྂな͚
͟利用͚ͫ͠いɽ
　౲科では、開院Ґ来特にּا໚外উとञ 性病รの࣑
療に஭ྙしてࢂりましたɽּࠐࠐ઄を൒͑よ͑な外উで
は、ࣅ科医師として伷合の回෰を第一にߡえることはも
ͬΘんですが、早期のऀ会෰ؾを໪指しݽ定期ؔ୻क़の

歯科口腔外科
Oral and Maxillofacial Surgery
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●疾患別入院患者数ためにฯଚ療法でな͚੷ۅ的な手術療法を行ͮていま
すɽ高ೋҝ度の手術については、高精度̑Dプリンター
でࡠ成した実੉大ໝܗでのモデルγージΥリーやプレー
トのプレϗンディングを行い予知性の高い手術の఑ڛを
心がけていますɽञ 性病รに対しては、ਏ療科の垣ࠞ
を௔えたチーム医療で࣑療を行ͮていますɽࣅ科口ߤ外
科、ࣘ鼻Ҽ޶科ಆᰏ部外科、ञ ・血ӹ内科、๎ࣻત科、 
ST、専門看護師などΦキスパートがあつまり、ुに̏
度のカンフΟレンスを通֦ͣ症ྭの࣑療方ਓの݀定やқ
見ި׷を行ͮていますɽࣅ科口ߤ外科に়͟介いたͫい
た口ߤがん患者͠んも、このカンフΟレンスを通ͣؖܐ
֦科からの多ֱ的なࢻ野をもͮて࣑療の৆細を݀定し、
࣯の高いඬ६࣑療を఑ڛしていますɽ開院後より多͚の
়͟介をいたͫいておりますが、͠らなる়͟介をチー
ム一ಋでおଶͬしていますɽ

●ご案内
　2025年は5�076໌の患者͠んの়͟介をいたͫきまし
たɽ͠ まざまなັڷ਄い症ྭを়͟介いたͫきましたが、
なかでも特に়͟介の多い抜ࣅについて͟Ҍ内いたしま
すɽ౲院では、ॵਏ౲日の抜ࣅを原則としていますが、
ॉ分な消炎が前఑となりますので়͟介のࡏは͟留қい
たͫきますよ͑におبいしますɽ一ׇ智ࣅ抜ࣅや高ೋҝ
度の抜ࣅでは̐ഩ̑日の全身麻਴下での抜ࣅをおすすめ
していますɽまた、外科的ࣅ内療法、いわΑるࠞ઀の͟
়介もॳ௒にଁ加していますɽ画଀精ࠬの͑えでࠞࣅഃ
઄がないことなどॉ分にనԢをਏஇする必要があります
が、高い࣑༌ིをގりますのでೋ࣑性のSHU、消ࣨしな
いᚊ޺やࠞઓ病૧におࠖりのࡏは抜ࣅの前に়介を͟検
討いたͫきますよ͑におبいしますɽ
　また್࣏医療機ؖとしての性࣯上、౲科での外科࣑療
終྅後はかかりつけである઎生方での࣑療ܩକをおبい
することになりますɽ࣑療ܨգなど͟෈明な఼が͟ざい
ましたら͟ԗྂな͚お໲い合わせいたͫきますよ͑よΘ
し͚おبいしますɽ

2023年
b23.1 ～ 12

2024年
b24.1 ～ 12

2025年
b25.1 ～ 12

૩手術ࣅ・ࣅ 283 391 417

΢ンプラントؖ連 1 2 2

炎症 21 32 37

ྒྷ性ञ ・ೱ胞 88 78 87

ଥӹધ・上ּಐ 6 4 8

外উ 18 19 28

ּร形症・ּؖઇ 1 2 1

ѳ性ञ  11 21 23

有病者ࣅ科 44 43 40

その他 6 3 7

合計 455 573 551
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●当科の特長
　౲科は地域における༏一のൿේ科入院患者受け入れが
出来るਏ療科であり、̒໌の৙ۊ医師体੏であらΑるൿ
ේ疾患に対Ԣしてきましたɽ内科的྘域としてはଵ状ᙰ
ਆや๚ᜲ織炎などの״ઝ症、アトピー性ൿේ炎やᤪ麻ਆ
などのアレルギー性疾患、ਚ৙性ףᚖや᡾原病やਭᙰ症、
ঢ᪩೷ᙰ症など自ހ໖Ӻ疾患、外科的྘域としては、ྒྷ
性�ѳ性ൿේञ 症ྭや״ઝ症に൒͑外科的ॴ置が必要
な症ྭ౵ですɽまた౲科は地域における日本ൿේ科学会
認定の生෼学的੣ࡐ使用ট認施設であり、それらの疾患
の患者͠んに࠹新の࣑療を఑Ҍ͠せて頂いてきましたɽ
特च性のある外来として、Ҫఽ性疾患、神ܨતңञᶙܗ
や৯ો性ףൿ症やポルフィリン症など、神戸大学医学部
ൿේ科とも連携してਏஇやਏ療について受け入れていま
すɽまたࢷ外તが原Ҿになるൿේ疾患も専門にしていま
すので、ޭતգෆ症、日ޭᤪ麻ਆや前फ़のޭતգෆを来
すポルフィリン症、ࢷ外તが原Ҿのൿේがんなども౲科
ではこれまで਼多͚症ྭをݩܨしていましたɽ

●2025年度を振り返って
　できるͫけ多زにわたり、多͚の患者͠んを受け入れ、
効ི的な࣑療を実践するため、ステロ΢χの全身౦༂を
要する内科的な疾患や૓উ疾患౵については急性期࣑療
のみを入院加療で集中͠せて、その後は外来࣑療にർֳ
的ଐやかにシフトするよ͑な体੏を2024年度にまして
強化いたしましたɽまた手術を要する患者͠んについて
もなるͫけ早期に自୒でॴ置できるよ͑な患者指導を؜
めた࣑療を入院中に਒めるよ͑な体੏にしましたɽその
݃果患者在院日਼をݰらすことが出来、またそれに൒ͮ
て入院患者਼、手術患者਼もଁやし、౲科での病জもଁ
਼しましたɽ
　また、日本ൿේ科学会認定の生෼学的੣ࡐ使用ট認施
設とい͑利఼を生かしてۛ年新༂の開発がஸしいਚ৙性
ᚖやアトピー性ൿේ炎、ᤪ麻ਆやԃ形脱毛症まで、生ף
෼学的੣ࡐやఁ分子化合෼を෱͚߁患者న正を見ۅめな
がら࣑療に౲たり、今まで外用࣑療౵でೋ࣑な炎症性疾
患患者͠んに新しい࣑療を಩けることができましたɽ͠
らにこれらの༂ࡐをクリニックの઎生でॴ方できるよ͑
な়介システムを構築し、新༂を身ۛに地域患者にؒ元
できるよ͑、クリニックの઎生との૔方向性のྒྷ好なα
ϝュニケーションも行͑こともできましたɽ
　͠らに、౲院ではൿේ疾患にؖする専門知ࣟを࣍ͮた、
日本ൿේ科学会が認定する「ൿේ疾患ケア看護師」をഓ
置し、ൿේ疾患にጸ患した患者͠ん一人ͽとりの症状や

皮膚科
Dermatology

生活ഐܢに合わせた、より細やかなγポートを行ͮてい
ますɽ

●次にむかって
　全྘域にోͮてのਏ療をܩକして今後もఴ開するとと
もに౲科の特௅を出した部分もఴ開してい͚つもりで
すɽ現在ࢷ外તলࣻとൿේのൕԢについての໤ད的なܑ
向を取りまとめるよ͑なྡজ研ڂを行い、ޭતգෆ症の
患者͠んなど、ࢷ外તによるൿේ্֒を࠹小化できるよ
͑な໪的の取り組みを਒めていきたいと思いますɽまた、
発ఴが໪ְましいൿේ炎症性疾患における新༂のྡۛ࠹
জݩࢾについても੷ۅ的にࢂ加し、݃果としていͬ早͚
それらの༂ࡐを患者͠んに಩けることにܪがればとߡえ
ていますɽ

●診療実績

2024 年度 2025 年度

外来患者਼ 9�258 9�306

়介患者਼ 1�024 －

入院患者਼ 2�982 3�328

ฑۋ在院日਼ 8.0 9.4

手術਼݇（OP室） 453 424
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●当科の特長
　౲科では、ਝ臓がん、膀胱がん、前立ધがんなどのѳ
性疾患をはͣめ、前立ધ඄大症、尿路݃石症、գ活動膀
胱などのྒྷ性疾患まで、෱߁いൽ尿器科疾患のਏ療を
行ͮていますɽ地域基幹病院として、患者͠ん一人ͽと
りの病ସや生活ഐܢにԢͣた、࠹నで࣯の高い医療の఑
に౔めていますɽ前立ધがん、ਝ臓がん、膀胱がんにڛ
対しては、手術支援ロϚット「ξϲィンチ」を用いたロ
Ϛット支援手術を੷ۅ的に行ͮており、安全性とఁ侵襲
性をྈ立した࣑療を఑ڛしていますɽまた、前立ધがん
のਏஇでは、0RI画଀と௔音ഀ画଀を༧合した0RI༧合
ඬ的前立ધ生検を導入しており、がんの検出ི向上と෈
要な生検のఁݰに౔めていますɽ尿路݃石症に対しては、
体外ুܺഀ݃石ഃࡇ術（ES:/）に加え、࠹新のレーδー
機器を用いた内ںࢻ手術を行ͮており、݃石の部Ғや大
き͠にԢͣた࠹నな࣑療をમ୔していますɽ͠らに、ೋ
࣑性݃石に対しても高度な内࣑ںࢻ療に対Ԣし、高い࣑
療成੹を໪指していますɽ

●2025年度を振り返って
　2025年度の手術਼݇は全体としてશଁܑ向をࣖしま
したɽロϚット支援手術では前立ધ全ఢঈ術およ;ਝ部
分઀ঈ術の症ྭ਼がଁ加し、ܨ尿ಕ的手術についても஥
実に਼݇を৵ばしましたɽロϚット支援前立ધ全ఢঈ術
では、࣑ࠞ性の確ฯに加え、術後合併症の一つである尿
したࢻ੏機೵のԻଚを॑ےを໪的として、尿ݰのܲےࣨ
手術手ٗの向上に౔めていますɽまた、ਝ癌に対して
は、可೵なݸりਝ機೵をԻଚすることを໪的に、ೋҝ度
の高い症ྭにおいても安全かつ確実にਝ部分઀ঈ術を施
行できるよ͑、日ʓ手術手ٗの研ᮐとրྒྷを॑͸ていま
すɽ今後もఁ侵襲性と機೵Իଚを॑ࢻした࣑療をਬ਒し、
࣑ࠞ性と安全性をྈ立͠せながら、患者͠んの4O/（生
活の࣯）のң࣍・向上に߫ݛできる࣯の高い医療を఑ڛ
してまいりますɽ

●TOPICS
前立腺MRI融合標的生検：KOELIS社製TRINITYシステム
　前立ધがんのञ マーカーであるPSA஍が高஍である 
৖合には、Ά·すべての患者͠んに0RI検ࠬを実施し、
この検ࠬで前立ધがんがٛわれた৖合には前立ધ組織生
検が必要となりますɽ「はり姫」では、ࡳ଀した 0RIの
画଀を前立ધ生検の機器にಋ期͠せて、ञ 部分の組織
を正確にࡀ取することができますɽ
吸引式アクセスシース（FANS-UAS）を用いた経尿道的
尿路結石砕石術（TUL）
　ॊ来のTU/では、大きな݃石をࡇ石するࡏに、細か͚
野が෈ྒྷとなることや、݃石ฤのࢻけた݃石ฤのためࡇ
回फには専用のᭈ子を用いる必要があるため、手術࣎ؔ
のԈ長や、一度の手術で׮全なࡇ石・ఢ出がࠖೋとなる
ことがঙな͚ありませんでしたɽそこで౲院では、ॊ来

泌尿器科
Urology

から使用している尿管アクセスシースにٷӀ機೵を付加
した「ٷӀ機೵付き尿管アクセスシース（)ANS）」を
導入していますɽ本システムでは、ࡇ石とಋ࣎に݃石ฤ
を࣍କ的にٷӀすることで、ྒྷ好な術野をң࣍しながら
効ི的に݃石ฤをঈ去することが可೵となりましたɽそ
の݃果、ॊ来は෵਼回の࣑療を要することもあͮた大き
な݃石に対しても、一度の手術で࣑療を׮ਲ਼できる可೵
性が高まͮていますɽ

●診療実績

2025 年度
ロϚット支援手術

前立ધ全ఢ術 46
ਝ部分઀ঈ術 43
膀胱全ఢ術 11
ਝ尿管全ఢ術 5
ਝఢ術 15

෴ںߤ下手術
ਝఢঈ術 1
෯ਝఢঈ術 9
ਝ尿管全ఢঈ術 1
尿ຜ管థঈ術 2

開૓手術
尿管新෿合術 1
高Ғ精૧ఢঈ術 3
回腸尿管ଆ設術 1
ӆの͑ਭञ手術 2
尿ಕ形成術 4

尿ಕ手術ܨ
膀胱ञ ઀ঈ術 125
尿路݃石ࡇ石術 56
前立ધレーδー֫出術 22
膀胱݃石ࡇ石術 5
尿管ں 2
その他 8

その他
前立ધ生検 138
　その͑ͬ0RI༧合ඬ的生検 129
ॶ஭入ۃ会ӆ的๎ࣻત࣑療用材ྋܨ 61
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●当科の特長
　一般的なء科ਏ療の他に、総合病院のء科として֦科
と連携しながら、全身疾患に൒͑ء科疾患のਏஇ・࣑療
を行ͮていますɽまた神戸大学の専門医による専門外来
を開設しており、高度かつ෱߁いਏ療が可೵ですɽ
　加ྺԭ൙ร性の࣑療では、߇VEG)療法およ;ޭતྙ
学療法（PDT）を併用したݺ別化医療を఑ڛしますɽ
　手術については༹ʓな患者͠んに対Ԣするため、日ؾ
り・入院、ఁೳ度笑ـΪス麻਴・全身麻਴による手術が
可೵ですɽ多঱఼ء内レンθもમ୔できますɽ
　౲院スタッフによるॉ分な໲ਏとब術期管理で、全身
疾患を์える患者͠んも安心して手術を受けていたͫけ
ますɽ患者͠んにرりశͮた、高いຮଏ度とྒྷ࣯な医療
を໪指しますɽ

●2025年度を振り返って
　2024年度は̏໌ݰでしたが、2025年݆̒、加ݻ川中
ԟࢤ຿病院から㭺本ྕ医師が஥೜し、৙ۊ医̒໌、࣎୻
年஥೜した中井॥ࡤとなりましたɽ໌̔ܯແ̐໌の合ۊ
一朗医師とӿ智博ཾ医師は、この̏年で手術症ྭを多͚
こなし、͠らにパϭーアップしましたɽ
　中・西೽ຑ地域の総合病院のء科としての役割を॑ࢻ
していますɽ全身状ସが෈安定な患者͠んや認知機೵ఁ
下で全身麻਴が必要な患者͠んの手術依頼、全身疾患を
൒͑ء疾患症ྭの়介が多͚なり、地域の઎生方から総
合病院のء科としての役割を強͚期ଶ͠れているとͣ״
ていますɽ
　また、2025年度はࡤ年度にർして736জの病জՖಉི
が͠らに上তし、他科࣑療中の患者͠んのء科合併症の
精ࠬや外উؖ連のࢻ機೵評価依頼の院内়介がଁえまし
たɽ

眼科
Ophthalmology

　ѳ性ञ にؖ連するء疾患やځءഃ࿀・外উ性ࢻ神ܨ
症などの॑症患者͠んも多͚、日ʓ対Ԣしていますɽ
　手術はപ内্を中心に、໤ຜഥ཯や঵子体出血などの
঵子体手術、ྚ内্手術にも対Ԣしていますɽྚ内্手
術では、プリδーフロマ΢クロシϡント手術を開࢟しま
したɽॊ来のᖦգ手術にർべて、入院期ؔや通院回਼な
どがܲݰでき、患者͠んに༑しい手術ですɽ術後成੹も
ྒྷ好ですɽء科の検ࠬ・手術機器の਒化はめざまし͚、
より安全に正確にਏஇ手術が行えるよ͑新規機器を導入
しフルՖಉしていますɽ手術は外来日ؾりと入院で対Ԣ
していますɽ外来日ؾりセンターはݺ別のϗットで術後
安静にしていたͫき、ब術期管理をཚͬ஥いたؔۯで
行ͮていますɽ
　౲院は教育機ؖとしての役割もあり、ॵ期研修医や専
࿇࢞の実स生の教育を行ͮていますɽ希望܉೵ࢻ、医ߊ
するॵ期研修医には、ء科ࢦ向がな͚ても2ुؔの研修
αースでء科を体ݩしてもらͮていますɽء科を体ݩで
きる機会は他にないですので、勉強になͮたと好評ですɽ
ๅ活動もしてきましたɽ地域のαメディカルの方対象߁
に「ア΢フレ΢ル」について講演しましたɽ
科検ࠬに特化した検ࠬҽء࿇࢞とい͑܉೵ࢻ科はء　
と、医師、看護師、医療ۂແঁึۂࡠ者、受付ࣆແの多
職種で行͑チーム医療を行ͮていますɽ౲院ではチーム
ྙを॑ࢻしていますɽチームྙを高めるために、スタッ
フが์͚違和״は఑Ҍにรえて、患者͠んのࢻ機೵を守
るため、安全・安心な医療を఑ڛできるよ͑に日ʓਏ療
していますɽ

●最後に
　౲院は総合病院のء科として、地域でໃ͚てはならな
いء科となりますよ͑ئ௃ͮてまいりますので、ど͑ぞ
よΘし͚おبいいたしますɽ 

2023 年度 2024 年度 2025 年度 2023 年度 2024 年度 2025 年度

പ内্手術 1�062 1�130 1�242 外ء部手術 23 45 58

঵子体手術 107 103 111 ໤ຜޭݽڿ 359 350 351

ྚ内্手術 58 67 96 ঵子体内஭ࣻ 882 1�149 1�371

ྨಕ手術 13 17 26 ステロ΢χパルス
療法 11 11 18

手術ࢻࣾ 12 14 13 院内়介 915 965 904

●診療実績
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●当科の特長
　ࣘ疾患：中ࣘγージセンターを設けて外来日ؾり手術
によるޓຜ形成術（トラフΥルϝン使用）から中ࣘ真ज
ञやञ 性病รに対する手術࣑療を施行していますɽܨ
外ࣘಕ的内ںࢻ下ࣘ内手術（TEES）も施行しており可
೵なݸりఁ侵襲手術に౔めていますɽ中ࣘ真जञ౵の中
ࣘ手術は、基本的に̒日の୻期ؔ入院で手術加療を行ͮ
ていますɽ
　鼻෯鼻ߤ疾患：手術症ྭはঅʓにଁ加し、今年度は 
381ྭの手術਼݇でしたɽ෯鼻ߤ疾患に対しては全症ྭ
にψϑΰーションシステムを使用し、安全にഓྂした手
術を行ͮていますɽ拡大前ಆಐ手術や 好ځ࢐性෯鼻ߤ
炎（ECRS）に対する生෼学的੣ࡐの࣑療、またञ 性
病รに対してはྒྷ性ѳ性ともに可೵なݸり内ںࢻ下ఢ出
手術を行い、よりఁ侵襲な࣑療を行ͮていますɽ基本的
には̓日ؔの入院期ؔで手術加療を行ͮていますが、症
ྭによͮてはより୻期ؔ入院、またۃ麻下日ؾり手術に
も対Ԣしていますɽまた、ء科とྙڢして鼻ྨ管ถ࠻症
に対するྨೱ鼻ߤ෿合術（DCR）を行ͮていますɽ
　ಆᰏ部疾患：ѳ性ञ についてはಆᰏ部ञ センター
で多職種カンフΟレンスによる࣑療方ਓの検討を行い、
手術、๎ࣻત࣑療、༂෼療法などのમ୔ࢸからݺʓの患
者にあͮた࣑療法を఑Ҍしていますɽ手術はܨ口઀ঈな
どの侵襲のఁいक़小手術から、߁൥ҕ઀ঈによるݒ࠸手

耳鼻咽喉科頭頸部外科
Otolaryngology-head and Neck Surgery

術まで、ಆ֘ఊਃ७を認めるञ に対してはܨ鼻的内ࢻ
߁めた前ಆ֘ఊ手術まで෱؜下ಆ֘ఊ手術から開ಆをں
͚施行していますɽ
　救急疾患に対しては全日Ψンαール医師を置͚ことに
より、ە急入院やـ管઀開を要するよ͑な急性炎症性疾
患やೋ࣑性の鼻出血౵、ଊ࣎に対Ԣできるよ͑にしてい
ますɽ

●2025年度を振り返って
　手術਼݇が2024年度ಋ༹に年ؔ 1�000݇を௔えていま
すɽαモンディジーθはもͬΘんೋ࣑性疾患や希ঙ疾患
に対しても可೵なݸり౲院でॉ分な࣑療が݃׮できるよ
͑、それぞれの分野で手術スキルや専門知ࣟの向上に౔
めておりますɽこれからも地域の基幹病院としての役割
を果たし、և༹の信頼、安心をಚられる医療を఑ڛでき
るよ͑精਒してまいりますので、Ӏきକき͟指導͟佅Ꭼ
のΆどよΘし͚おبいਅし上͝ますɽ

●最後に
　手術਼݇、入院患者਼は年ʓଁ加しており、়͟介い
たͫいている医療機ؖの઎生方に״ःਅし上͝ますɽ救
急疾患に対しましてはマンパϭーのڒすݸり受け入れを
行ͮてࢂりますɽ2025年度より、急を要するࣘ鼻Ҽ޶
科疾患にਟଐに対Ԣできるよ͑、地域のࣘ鼻Ҽ޶科の઎
生からの要੧をըʓが直ંు࿫でお受けする「ࣘ鼻Ҽ޶
科医師直通ు࿫」を開設いたしましたɽӀきକきۛྣ病
院の઎生方の͟支援をࣂりた͚ଚͣますɽ

2023 年度 2024 年度 2025 年度

ࣘ科手術 98 118 148

鼻科手術 275 380 381

口ߤҼಆ手術
ѳ性疾患 18 30 41

その他 150 213 172

ಆᰏ部手術
ѳ性疾患 77 97 100

その他 175 215 214

合　　　計 793 1,053 1,056

●診療実績
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●当科の特長
　๎ࣻતਏஇ・IVR科は̕໌の画଀ਏஇ専門医、̒໌の
専ߊ医、̓໌の非৙ۊ医師が在੸し、一日あたり200݇
Ґ上のCT、0RI、RI画଀のಣӪを行ͮていますɽまた
IVR専門医が̒໌在੸しており、༹ʓなIVR手ٗを行͑
とともに365日、24࣎ؔ体੏でە急IVRに対Ԣしていますɽ

●2025年度を振り返って
　2024年から子宮۔ञに対する子宮動ຼ࠻ઘ（UAE）
を࢟めておりࡤ年度は10໌の患者͠んを়介いたͫい
ており、いͥれもUAE後に症状の大෱なրવが認められ
ていますɽ
　౲科のఽ౹ともいえる下ࢸถ࠻性動ຼߙ化症に対する
血管内࣑療（EVT）は132݇行ͮていますɽまたܨൿ的
࣑療ͫけでは࣑療がೋしい総大Ḳ動ຼの石օ化ࡧڳถ࠻
をともなͮた病รに対しては心臓血管外科とڠಋで手術
室での内ຜఢঈ術と組み合わせたEVTを行ͮていますɽ
ೋҝ度の高いEVTを行えるよ͑他施設での症ྭ見学も੷
ʓのIVR医のٗ術の研ᮐに౔めてݺ、的に行ͮておりۅ
いますɽ
　また、֦ਏ療科と連携して上ּಐがんに対する௔મ୔
的動஭化学療法併用๎ࣻત動療法（RAD-P/AT）、਒行
،臓がんに対する一࣎的動஭リδーバー留置による࣍
କ動஭療法（NHZ )P療法）を行ͮているΆかɽ෵ࡸな
մ๦のҥ静ຼᚇに対するバルーンถ࠻下ٱ行性࠻ઘ術

（B-RTO）も਼多͚行ͮており全ྭで静ຼᚇの血ઘ化に
成ޯしていますɽ
　新たな取り組みとして新しいカテーテル࣑療方法の開
発にも取り組んでおり、ࠐ൭やਝの動静ຼد形の׮全血
ઘ化やਝ血管ࢹ۔๳ञ（A0/のक़小を໪的としてϐス
トアクリルを用いた࠻ઘ術を行ͮていますɽこれら疾患
については通৙の࠻ઘٗ術では࣑療ࠖೋですがըʓのಚ
қ分野でもありますɽ

●最後に
　౲科は西೽地域において࠹も多͚のIVR医がॶ଒して
いる施設ですɽ特にਝやࠐ൭の動静ຼد形やਝA0/、
഑動静ຼᚊは౲科に直ં়͟介いたͫけると߀いですɽ

●診療実績

放射線診断・IVR科
Diagnostic and Interventional Radiology

2025年度

外来患者਼ 2�786
入院患者਼ 951
下ࢸEVT 132
血術ࢯ急ە 87
T\SH 2 HQGROHDN࠻ઘ 10
UAE 10
B-RTO 10
഑動静ຼᚊ࠻ઘ 7
内臓動ຼステント(グラフト)留置 9

●当科の特長
　๎ࣻત療法は手術療法や༂෼療法となら΁「がん࣑療
の三本஬」の一つで、あらΑるѳ性ञ の集学的࣑療ક
ྲྀをߡえる上で、な͚てはならない࣑療モξリティですɽ
がんਏ療連携఼ڎ病院の指定要݇でも整ඍがٽめられて
いますɽ౲院では、࣑ࠞを໪指した高精度๎ࣻત࣑療を
੷ۅ的に఑ڛする一方で、؉和的๎ࣻત࣑療にも஭ྙし
ており、依頼から実施までਟଐに対Ԣしていますɽ「が
んとڠに生きる」患者͠んを支えるため、࣑ࠞから؉和
までシームレスに࣑療を఑Ҍできる఼は、๎ࣻત療法の
特৯であり大きな強みでもありますɽ
　兵庫県立ཽ子ત医療センター、兵庫県立がんセンター
をはͣめ他の医療機ؖとも連携していますので、༹ʓな
ニーθにԢえられる๎ࣻત療法のύϔ病院として、地域
のև༹に利用していたͫければ߀いですɽ

●2025年度を振り返って
　開院Ґ来、๎ࣻત࣑療਼݇はଁ加しており、多͚の患
者͠んにਟଐに࣑療を఑ڛしつつ、࣯の୴ฯ・向上にも
஭ྙしてきましたɽ౲院の規ໝをߡえると、๎ࣻત࣑療
の਼݇は͠らにଁ加することが予૟͠れますが、一方で、
నԢ境ֆにある症ྭの依頼਼݇はಆ଩ͬ״があるのもࣆ
実ですɽ「こんな৖໚でも๎ࣻત࣑療が役に立つのか」
とい͑認ࣟを߁め、「๎ࣻત࣑療があͮてྒྷかͮた」と
କしていきますɽຘ年一ܩ໦をܔ、てもらえるよ͑ͣ״
定਼の医師がҡ動することもӪڻしていると思われ、「は
り姫の๎ࣻત࣑療」を͚߁知ͮて利用してもらえるよ͑、
Ӏきକき院内外に͚߁発信したいとߡえていますɽ

ʴ؉和的๎ࣻત࣑療のਬ਒ʵࠐ఺移や脳఺移に๎ࣻત࣑
療のనԢがあることはよ͚知られていますが、それҐ外
にもञ ਃ७に൒͑仑௩、出血、ࡧڳ、神্֒ܨなど、
͠まざまな病ସに対して؉和的๎ࣻત࣑療による症状ܲ
が期ଶできますɽ依頼͠れる਼݇は஥実にଁえていまݰ
すが、͠らに多͚の患者͠んに利用していたͫきたいと
前に連ཙをいたͫࣆえていますɽ地域の医療機ؖからߡ
き、̏回の受ਏですべての࣑療が݃׮するୱ回লࣻも
行ͮていますɽ

ʴ高精度๎ࣻત࣑療のਬ਒ʵ強度ร௒๎ࣻત࣑療などの
高精度࣑療を੷ۅ的にన用し、患者͠んのメリットを࠹
大化できるよ͑、専ॊの医学෼理࢞とのڢಉ体੏をとͮ
ていますɽ高精度࣑療（強度ร௒๎ࣻત࣑療ʶ定Ғলࣻ）
のർིはଁ加し、現在は 46ˍఖ度となͮていますɽ

ʴVKDUHG GHFLVLRQ PDNLQJʵ๎ࣻત࣑療のనԢはしばし
ば相対的な൓இであり、ਏ療৚ๅ఑ڛॽやカルテ上ͫけ

放射線治療科
Radiation Oncology
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で݀められない৖合が多ʓありますɽक࣑医・患者͠ん
と直ંқ見ި׷しながらڠ有қ思݀定を大઀にしていますɽ

●担当医からひとこと
　๎ࣻત࣑療の依頼にݸらͥ、「ѳ性ञ の࣑療方ਓに
໐ͮている」「いΘいΘな࣑療મ୔ࢸについて相談して
みたい」「๎ࣻત࣑療のઈ明ͫけでもซいてみたい」と
い͑৖໚でも、集学的࣑療の఼ࢻからおྙになれると思
いますので、়͟介をおଶͬしておりますɽ

●当院の体制（2026年７月現在）
・৙ۊ医師̐໌（༪田、井上）
౵֪ࣁ　
　日本๎ࣻતञ 学会๎ࣻત࣑療専門医（༪田、井上）
　日本専門医機構認定๎ࣻત科専門医　（༪田、井上）
　日本がん࣑療認定医機構がん࣑療認定医（༪田）
　日本医学๎ࣻત学会研修指導者　　　（༪田、井上）
　ଖ後ྡজ研修指導医　　　　　　　　（༪田）

・医学෼理࢞（専ॊ）   　　̏໌
　๎ࣻત࣑療඾࣯管理࢞   　　̑໌
　๎ࣻત࣑療専門๎ࣻતٗ師  　　̒໌
・施設認定
　日本医学๎ࣻત学会専門医総合修࿇機ؖ
　日本๎ࣻતञ 学会認定施設
・൜用リニアックʹ̐ୈ
　࣑療ܯ画用CT ʹ̏ୈ

●診療実績
࣑療患者（人）

2024 年度 2025 年度

഑・ـ管・ॐֶ 78 81

乳ધ 54 77

ಆᰏ部 (ߗ状ધ؜む) 64 65

ҥ・小腸・݃腸・直腸 44 57

ൽ尿器ܧ 53 45

ଆ血器リンパܧ 25 25

食ಕ 17 18

،・஀・ᢆ 13 17

脳・੺ਹ 13 16

ൿේ・ࠐ・ೊ部 11 11

෌人科 9 10

その他 (ѳ性) 12 7

ྒྷ性 7 1

合計 400 430

2024年度治療内訳

ˣ๎ࣻત࣑療室

ˤスϘクト室
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●当科の特長
　「はり姫」のリύϑリテーション科は、神戸大学医学
部リύϑリテーション科よりഁ͠ݥれた医師̑໌（学
会認定専門医̐໌）と心臓リύϑリテーション（心リ
ύ）専೜の医師̏ （໌心リύ学会認定医）の̒人体੏で、
30を௔えるਏ療科のあらΑる疾患のリύϑリテーショ
ンに対Ԣしてきましたɽ

●2025年度を振り返って
　౲科では一人でも多͚の方に「ྒྷ࠹のリύϑリテー
ション」を఑ڛすべ͚、開院から下ىのߴ໪に取り組ん
でまいりましたɽ
̏. ௔急性期病院における౲科のϝッションとして、救

急・集中ܧ病棟（EICU、GICU）での多職種による「早
期཯জリύϑリテーション」を੷ۅ的に਒め、ICU ֭
ಚ性ྙ۔ఁ下（ICU-A:）や集中࣑療後症ޫ܊（PICS）
の予防、機೵回෰のଇ਒、入院期ؔの୻क़౵に౔めま
したɽ

̐.「がん患者リύϑリテーション」の施設基६を取ಚ
し、ؖ連するਏ療科におけるがん患者のリύϑリテー
ションに対Ԣするとともに、෵਼のਏ療科で形成͠れ
たキϡンγーϚーχにࢂ加し、ࠐ఺移に対するリύϑ
リテーションにもਜྙしましたɽ

̑. 呼ٷ器内科、१؂器内科、総合内科とともに開設し
た「ଋ઀れ外来」では、ؓ別ਏஇに必要な身体機೵の
評価に加え、࣑療の一؂として呼ٷリύϑリテーショ
ンの実施と指導を行い、࠹終的にଋ઀れ症状の؉和に
よる4O/の向上をୣ成しましたɽ

リハビリテーション科
Physical Medicine and Rehabilitation

̒.「心リύ」にؖしては、姫路१؂器病センターで取
ಚした学会認定༑ྒྷプログラム施設の機೵をܩକし、
入院中から外来通院（急性期～回෰期）のリύϑリテー
ションを通して心疾患患者͠んの疾病管理プログラム
を実践してきましたɽまた、全県およ;中西೽ຑݏ域
の地域リύϑリテーション支援センターや自࣑体とڢ
ಉし、ң࣍期心リύと地域ใׇケアとの連携システム
の構築を開࢟しましたɽ

̓.教育機ؖとしての役割の一؂として、兵庫県立大学
઎୼医療工学研ڂॶとのڠಋ研ڂ（࿨ช発න、ྡজ研
 を਒めてきましたɽ（ڂ

2024 年度 2025 年度

ॴ方ᝨ 実施਼݇ ॴ方ᝨ 実施਼݇

理学療法 6�274 59�622 6�292 65�337

療法ۂࡠ 2�088 21�881 1�868 21�610

௎ְ療法ޢݶ 1�085 11�030 896 10�213

合　　計 9,447 92,533 9,056 97,160

●診療実績
2024年度およ;2025年度のॴ方਼およ;実施਼݇
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●当科の特長
　౲科では、組織ਏஇ（生検・手術）、術中ਟଐਏஇ、
細胞ਏஇ、およ;病理մ๦を行ͮていますɽ
　ըʓは、患者͠んとの直ં的なં఼はありませんが、
ྡজ医(क࣑医)より఑出͠れた組織検体・細胞検体から
ඬ本をࡠ੣し、そこからಚられる病理ਏஇをྡজ医にๅ
することで、患者͠んの࣑療方ਓ݀定につながるਏ療ࠄ
৚ๅを఑ڛしていますɽ
　また、患者͠んが෈߀にして๤͚なられた৖合には、
͟Ҫ族のটଡ଼の下、͟Ҫ体を病理մ๦͠せて頂き、ࢰҾ
や࣑療効果౵を検ࡩ・検討していますɽྡজ医（क࣑医）
とともにྡজ病理カンフΟレンス（CPC）を行い、ࢰҾ
のڂ明やਏ療を検討することで、今後の医療の発ఴや医
学教育につながる৚ๅを఑ڛしていますɽ
に、ۛ年は分子ඬ的࣑療༂といͮた࣑療༂の਒ิとߍ　
ともに、それらの࣑療મ୔に必要なҪఽ子৚ๅを病理組
織検体や細胞検体からಚることがٽめられており、న઀
な精度管理を行い、その検ࡩに必要な検体のમ୔・఑ڛ
も行ͮていますɽ

●2025年度を振り返って
　౲院は総合病院であるため、఑出͠れる検体の臓器は
全身臓器にٶ;、そのਏஇも炎症性疾患からྒྷ性ञ ・
ѳ性ञ まで多زにわたりますɽまた、౲科は৙ۊ医̐
人（͑ͬ専ߊ医̏໌）、非৙ۊ医̒人と下ىਏ療実੹に
した検体਼をਏஇするにはややঙない病理医਼ではࡎى
ありますが、検体఑出からๅࠄまでのॶ要࣎ؔのฑۋを、
生検検体では਼日Ґ内、手術検体では̏～̐ुؔҐ内を
໪౏としており、ە急を要するਏஇについてはࢺ急の対
Ԣも行͑など、ਟଐかつన઀なๅࠄをおศしする༹に心
がけておりますɽまた、ਏஇのೋմなケースでは、国立
がん研ڂセンターのαンγルテーションシステム౵を利
用し、న઀なਏஇの఑ڛに౔めますɽ
　また、౲院は研修病院であることからऑ手病理医の育
成も役割の一つとなりますが、౲科でݩܨする臓器や疾
患は多زにわたり、病理մ๦も一定਼が行われているこ
とから、ऑい病理医の研修にはనした研修病院であると
えられますɽ౲科では神戸大学の病理専門医研修プロߡ
グラムと連携し、病理専ߊ医の育成を୴ͮていますɽ
　これからも、よりྒྷい病理ਏஇの఑ڛを໪指してまい
りますので、今後ともՁଖよΘし͚おبい஗しますɽ

病理診断科
Diagnostic pathology

●診療実績

2025 年度

組織ਏஇ 11�059 ݇

　͑ͬ（術中ਟଐਏஇ） 461 ݇

　細胞ਏ 4�991 ݇

　病理մ๦ 10 ݇ 
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●当科の特長
　2022年݆̓開院࣎に救急科は総੐13໌でスタートし
ましたɽ౲院救急科は神戸大学救ໍ救急科のؖ連施設で
あり、専ߊ医の͑ͬ̒໌は大学プログラムからのロー
テーションでしたɽؖ連施設ではありますが、医ۃにこ
ͫわらない大らかなܐؖྙڢであり、現在は神戸大学の
他、兵庫医科大学からも非৙ۊの͟支援をいたͫいてい
ますɽ࣏年度には、自前の「はり姫救急科専門医プログ
ラム」に̒໌の専ߊ医をܶえることができましたɽその
後は多ঙのҡ動があり、現在のメンバーとなͮていますɽ
　救急科は、救急ॵ療（一般救急ϙットラ΢ン：年ؔ 
5�170݇）、集中࣑療、外উ・؂境্֒・中ಡなどの入院
ਏ療、病院前ਏ療（ु̐日のχクターϖリ・日༷のχク
ターカー・݆༷～ਭ༷χクターಋ৒ܗ救急ϭークステー
ション）などのۂແに加えて、救急・集中࣑療྘域の院
内教育・研ڂ会活動、災֒医療へのࢂ加（D0AT）、 O⒐ 
WKH MRE WUDLQLQJの 開 IC/S・IS/S・PE0ECな）࠷ ど ）、
対外的΢ϗントの企画開࠷（学ߏのB/S）など、ঙ人਼
ながら෱͚߁活動しており、ଁҽにより֦ʓの分野をよ
り਄めていければとߡえていますɽ

●救急科　主なイベント
2025年
5݆　 χクターカー症ྭ検討会
　　　+\EULG ERシϝュレーション（ECPR)
6݆　 災֒医療教育セϝψー（̏回໪）
　　　第10回はり姫IC/Sαース　
7݆　 はり姫健߃講座（೦中症・か͚れ脱ਭについて　
　　　　　　　　　　　　　発නฑ井઎生、指導田口）
　　　第̕回はり姫PE0ECαース　
　　　第11回はり姫IS/Sαース　
　　　第12回はり姫IS/Sαース　
　　　はり姫健߃講座こども向けϭークショップ
8݆　 災֒医療教育セϝψー（̐回໪）
　　　第11回はり姫IC/Sαース　
9݆　 県立病院学会メディカルラリー　
　　　姫路大学看護学部　災֒看護実स
　　　災֒医療教育セϝψー（̑回໪）
　　　荒川小学ߏ　講演会
10݆　ྀ野北高ߏ　講演会
　　　災֒医療教育セϝψー（̒回໪）
　　　トリアージ演स
11݆　院内災֒܉࿇　
　　　災֒医療教育セϝψー（̓回໪）

救急科
Acute Care Center

　　　院内୙ࣉॶە急ऄྈఴࣖ会
　　　第12回はり姫IC/Sαース　
12݆　第̐回兵庫子どもメディカルラリースタッフࢂ加
　　　災֒医療教育セϝψー（̔回໪）
　　　医療機ؖのための災֒࣎৚ๅఽୣ܉࿇
　　　（健߃福ࣆࢳແॶक࠷）　　　　　　　　　

2026年
1݆　 災֒医療教育セϝψー（̕回໪）
　　　第13回はり姫IS/Sαース　
　　　第14回はり姫IS/Sαース　
2݆　 第̖回はり姫PE0ECαース
　　　第13回はり姫IC/Sαース　
3݆　 　生向け΢ϗントߏ内高ࢤ
　　　+\EULG ERシϝュレーション(॑症外উ）

（χクターカー症ྭ検討会）

（はり姫健߃講座こども向けϭークショップ）

（県立病院学会メディカルラリー）

（+\EULG ER シϝュレーション）
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●診療実績（2025年度）
精神科身体合併症病床入院患者の精神疾患

精神科身体合併症病床入院患者の身体疾患

●当科の特長
　౲科は、救急医療や高度・専門医療を୴͑総合病院の
精神科として、院内֦ਏ療科とືەに連携し、身体疾患
の࣑療を受けている患者͠んの精神症状や心理的໲題に
対Ԣするαンγルテーション・リΦμンਏ療を行ͮてい
ますɽ
　また、身体疾患と精神疾患の૔方に対する入院࣑療を
必要とする患者͠んを受け入れるため、精神科身体合併
症病জを設置していますɽ身体疾患に対する専門的な࣑
療が必要でありながら、精神症状や行動上の໲題により
一般病棟での࣑療がࠖೋな患者͠んに対し、精神ฯ健福
法に基Ͱ͚న઀な入院؂境のもと、身体ਏ療科と精神ࢳ
科がڢಉしてਏ療にあたͮていますɽ
　2022年݆̓の開院Ґ来、院内およ;地域の医療機ؖ
からرせられる精神科身体合併症医療のニーθにԢえら
れるよ͑、ਏ療体੏の整ඍと病জ機೵のै実に取り組ん
できましたɽ今後も、ݸられた病জをన正かつ有効にӣ
用するとともに、院内外のؖܐ機ؖとの連携を一૜強化
し、身体疾患を有する精神疾患患者͠んが必要な࣎期に
న઀な࣑療を受けられる体੏Ͱ͚りに౔めてまいりま
すɽ

●2025年度を振り返って
　2025年度は、精神科身体合併症病জのన正かつ有効
なӣ用と、多職種連携の強化に఼॑を置きましたɽ
　身体疾患の࣑療を必要とする精神疾患患者͠んをన઀
な࣎期に受け入れ、必要な医療につな͝ることができる
よ͑、院内֦ਏ療科およ;地域の医療機ؖとの連携をਦ
りながら、受入௒整や病জӣ用のրવに取り組みましたɽ
また、患者͠んの身体状ସ、精神症状およ;必要となる
࣑療内容をಁまえ、精神科身体合併症病জの機೵をより
効果的に発ضできるよ͑౔めましたɽ
　ਏ療においては、医師、看護師、༂ࡐ師、精神ฯ健福
জ心理࢞などの多職種が、それぞれの専門性をྡ、࢞ࢳ
生かして৚ๅやਏ療方ਓをڠ有し、身体疾患の࣑療、精
神科࣑療、心理的支援およ;退院後の生活を見ੀえた支
援を一体的に行いましたɽ
　今後も、౲科にٽめられる役割をಁまえ、病জӣ用の
͠らなるన正化、多職種連携の਄化、地域医療機ؖとの
ԃ׊な連携に取り組み、地域における精神科身体合併症
医療のै実に߫ݛしてまいりますɽ

精神科
Psychiatry

病　໌ ݇　਼

౹合ࣨ௒症 32

ઃ食্֒ 30

͑つ病、૔ۅ性্֒ 21

せんໟ 18

認知症 15

知的্֒・発ୣ্֒ 15

నԢ্֒、෈安্֒ 7

その他 40

ਏ療科 ݇　਼

総合内科 52

救急科 38

整形外科 21

෌人科ࢊ 13

消化器内科 13

小ࣉ科 8

消化器外科・総合外科 7

脳神ܨ内科 6

糖尿病・内分ൽ内科 5

脳神ܨ外科 5

१؂器内科 2

耳鼻咽喉科頭頸部外科、眼科、
感染症内科、乳腺外科、呼吸器
内科、心臓血管外科、膠原病リ
ウマチ内科

֦ 1
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●当科の特長
　౲科では、手術室౵での全身管理を؜む麻਴管理、॑
症患者͠んの全身管理を行͑集中࣑療、௩みの࣑療を行
͑Ϙ΢ンクリニックの̑つの分野を୴౲しますɽ
　手術室での麻਴管理は、麻਴科྘域における中心的な
部門であり、手術とい͑侵襲から患者͠んを護るために、
௡静༂や௡௩༂を用いてқࣟや௩みをαントロールし、
人工呼ٷ器や१ࡠ؂動༂を用いて呼ٷ・१؂をన正にң
࣍しながら、早期回෰を໪指してब術期の全身管理を行
いますɽまた、これらをԃ׊に行͑ためにࣆ前にै分な
|画を立て、どんな状況でも n患者͠んを第一としたܯ
ਏ療を行いますɽ
　麻਴科が୴౲する集中࣑療は、大侵襲手術や༹ʓな合
併疾患を有する患者͠んのब術期管理などの外科ܧ集中
࣑療を୴౲しますɽ
　Ϙ΢ンクリニックでは、༹ʓな௩みに対して神ܨϔ
ロックや༂෼療法を用いてਏ療を行いますɽ入院࣑療・
集中࣑療が必要な৖合は、神戸大学医学部付଒病院と連
携し࣑療を行ͮていますɽ

●TOPICS
　2025年度も総手術਼݇にઐめるە急手術の割合はຘ
݆10-15�でਬ移しておりましたɽ౲院では救ໍ救急セ
ンターとして専門医・指導医の֪ࣁを有する麻਴科医師
が৙࣎病院内にଶ機し、24࣎ؔە急手術に対Ԣしてお
りますɽ
　手術後の௩みのαントロールは॑要な໲題ですɽڵ部
や෴部の手術ではॊ来、ۃॶ麻਴の一部であるߙຜ外麻
਴を用いて仑௩管理を行ͮてきましたɽࡤ今、ݽڿ߇༂
などを౦༫͠れߙຜ外麻਴が実施できない患者͠んがଁ
えていますɽこのよ͑な৖合には、神ܨϔロックと呼ば
れるۃॶ麻਴法を用いることでߙຜ外麻਴とಋ౵な仑௩
管理を行えるよ͑になͮていますɽ神ܨϔロックは௔音
ഀ画଀ਏஇૹ置を用いてより精度の高い仑௩管理を行い
ますɽ

麻酔科・ペインクリニック科
Anesthesiology and Pain Clinic

●診療実績

2024 年度 2025 年度

総手術਼݇ 9�016 9�296

͑ͬ麻਴科管理症ྭ 6�372 6�556

主な手術内容

2024 年度 2025 年度

部外科ڵ 164 158

脳神ܨ外科 145 159

心臓血管外科
（開心術） 269 265

心臓血管外科
（上ىҐ外） 396 309

ఉԨ઀開 52 51

小ࣉ（̔ࡂາຮ） 44 62
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●概要
　姫路を中心とした医療ݏで、ࢊ෌人科のਏ療科がଚ在
する総合病院は、姫路੼ॉ࣊病院、姫路੡マリア病院と
౲院の三つしかありませんɽこの地ۢでのࢊ෌人科疾患
での医療ೋ຿をࡠらないよ͑にすることを໪ඬとして開
院から̒年がܨգしましたɽ症ྭ਼はӊݠ上がりでଁ加
していることから、౲ॵの໪ඬはୣ成したとͣ״ていま
すɽۛ年、෴ںߤ手術やロϚット支援下手術などの高度
医療の਒ิが੎ま͚ͣ、౲科のਏ療のઐめる割合が高͚
なͮていますɽ今後も「おஇりしないਏ療」を基࣢に、
高度઎਒医療のਬ਒も਒め、೽ຑ、姫路地ۢの医療に߫
えていますɽ౲院からの患者͠んを受けߡできればとݛ
入れていたたͫいている医療機ؖなら;に়͟介いたͫ
いている医療機ؖには͚޲おླਅし上͝ますɽ

ʴはり姫ࢊ෌人科：開院後の症ྭ਼のਬ移ʵ

　　　　　　　　　　　ː外来、日ؾり手術਼݇を؜む

　2026年݆̒の৙ۊ医は、෤木田ໞध、໾野ߝ子、༆
井しおり、奥野雅代、安੷麻亜子（県養成医、ٵࢊ中）、
三木ຮൗ、ྲཱྀ 安依（県養成医、専ߊ医）、෤内真世（専ߊ医）
の8໌ですɽ౲科は神戸大学基幹プログラムの連携病院
となりますので、神戸大学からຘ年1- ̐໌の専ߊ医（ൔ
年から̏年のި଺）をഁݥしていたͫいていますɽ౲院
の理೨として「医療人材の育成」とい͑大ߴ໪がありま
すɽ౲院でのྡজݩܨがै実したものになるよ͑に、教
育؂境も整えてい͚ことも॑要課題ですɽそして౲院で
研修した࣏世代を୴͑઎生ୣが立ഁになͮて౲院にͮؾ
て͚ることを઀にبいますɽ

●2025年度を振り返って
　2025年は「ಉき方րַ」に৾り回͠れた̏年とͮݶ
てもգݶではありませんɽಉき方の多༹性を認め、効ི
的にಉ͚ことが໪ඬですɽ一方で、365日、24࣎ؔ、ಋ
ͣ医療γーϑスを఑ڛしなければならない（΢ンフラ）
とい͑໅८がありますɽその໅८をմ݀するにはマンパ
ϭーしかありませんɽ̑໌の৙ۊ医でスタートしました
たが、現在では̖໌の৙ۊ医となりましたɽマンパϭー

産婦人科
Obstetrics and Gynecology

がै実して͚ると、外来࿰、手術࿰、入院࿰などのύー
χ໚の໲題が発生しますɽஇࣼ཯も؜めた効ི的なӣ用
がますますٽめられているとͣ״ていますɽ
　෌人科部門では、2026年݆̔には೨بであͮたロϚッ
ト支援下手術をスタートすることになりましたɽ他科の
ロϚット支援下手術の症ྭ਼はଁ加ܑ向にありますɽ౲
院にはロϚット支援システムは̏ୈしかありませんの
で、実施できる症ྭ਼がݸられますɽ症ྭ਼もݸられる
ことでٗ術養成には࣎ؔを要することも課題ですɽ今後、
ロϚット支援システムがよりαンパクトになり、߬入価
֪やң࣍ඇが下がり、ฯ有ୈ਼のଁえることをبいますɽ
、期施設ではないためࢊ科部門ではNICUのあるबࢊ　
ೝ৹分ṱ管理できるೝ෌はݸられますɽ౲科で管理する
ೝ෌のൔ分Ґ上がύ΢リスクೝ෌で、ྭ 年通り、糖尿病、
精神疾患、病的඄ຮがトップ̑となͮていますɽ
ໃ௩分ṱのऩ要が急ଁしていますɽ分ṱにおい、ۛ࠹　
て100ˍ௩みをとることはೋしいので「ໃ௩分ṱ」とい
葉は෈న઀で「௡௩分ṱ」にすべきと思いますɽ౲ݶ͑
院ではߙຜ外麻਴法による௡௩分ṱを希望する全ೝ෌に
఑ڛできる体੏は整ͮていませんɽ患者͠んからの「ໃ
௩分ṱをやͮているか」の໲い合わせに対しては「行ͮ
ていない」とศ౶していますɽ੏ݸがかかるߙຜ外麻਴
に͑よる௡௩分ṱの代わりに、体ܗや࣎ؔଵなどの੏ݸ
なしに施行可೵なレϝフΥンタニルによる௡௩分ṱを
行ͮていますɽレϝフΥンタニルによる௡௩分ṱについ
ては麻਴学会から෈న઀であるとい͑఑2024）ݶ年̖
݆）がでていますが、きͬんと施行すれば非৙に有効な
௡௩方法とߡえますɽ֦ 種௡௩分ṱのメリット、デメリッ
トが置き去りになͮて集ٮ໪的にならないことをكりま
すɽ

●「サブスペシャリティー」の充足
　専門医取ಚ後のγϔスϘシϡリティー（γϔス΅）が
౲ષと͠れる࣎代となͮてきましたɽ౐会の病院や大学
病院のよ͑な多͚の医師が৙在する施設では、γϔスϘ
の取ಚやߍ新は؈ୱですが、マンパϭーがݸられる地方
病院では学会ࢂ加ですらݭしい؂境にありますɽ実ࡏ、
日本ࢊ科෌人科学会の指導医਼は地方病院で現象ܑ向
で、γϔスϘの取ಚ਼、認定施設もঙない状況がありま
す（地域֪ࠫ）ɽこの֪ࠫがますますऑ手医師が地方で
म職しないとい͑ฒ֒を生ͣていますɽ2026年݆̒よ
り指導医クラスの人ҽଁҽにより、֦種γϔス΅が取ಚ
できる施設ਅ੧をॳ࣏਒めていきますɽ

●最後に
　2025年度の໪ඬは指導医クラスの人ҽ確ฯでしたɽ
今後も指導医クラスの人ҽ確ฯは必須ߴࣆですが、
2026年度の໪ඬは、ಉき方րַ、γϔス΅、高度઎਒
医療などの࣎流に合ͮた「րַ」「世代ި代」「ܩট」と
ःਅし上͝、͟指״৚に޲えていますɽรわらない͟ߡ
導͟佅ᎬのΆどよΘし͚おبいしますɽ

2023年
b23.1～12

2024年
b24.1～12

2025年
b25.1～12

総手術਼݇ 363݇　 509݇ː 462݇ː

෴ںߤ手術਼݇ 106݇　 115݇　 149݇　

急手術਼݇ە 41݇　 45݇　 37݇　

分ṱ਼݇ 203݇　 238݇　 237݇　
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●当科の特長
　病ـやպը、救急や急性疾患からອ性疾患、在୒医療
まで෱͚߁対Ԣしてかけがえのない子どもୣの生ໍと健
、を守ͮていますɽまた消化器、内分ൽ、アレルギー߃
ਝ臓、᡾原病、血ӹ、神ܨ、心身症などの専門外来を࣍
ͬ、専門医による࣯の高い医療を఑ڛしていますɽ͠ら
には兵庫県立こども病院や神戸大学病院など専門施設と
連携し、患者͠んにとͮて࠹నな医療を఑ڛしますɽ
　またこの地域で༏一こどものպըに͚߁対Ԣできる医
療機ؖとしてܲඏなպըであれば小ࣉ科でਏ療・ॴ置し
ますが、多͚の৖合専門ਏ療科と連携していますɽ۫体
的には、ࠐ઄は整形外科と、ಆ部外উは脳神ܨ外科と、
外科、大きな઀りউや೦উは形ߤ科口ࣅのトラϔルはࣅ
成外科といͮたよ͑な連携になりますɽ࣎にはॴ置のࡏ
に༂でڬෑ״や௩みを取りঈ͚よ͑にγポートしたり、
体֪にԢͣたన઀なۗ߇༂を౦༫したりと全身管理を中
心的に行ͮていますɽ

●これまでの経緯
ʽ入院患者਼ʾ

ʽ外来患者਼ʾ

小児科
Pediatrics

　入院患者਼・外来患者਼ともに͟ལのとおりӊݠ上が
りで患者਼が৵;ていますɽこれまでの̒年ؔでըʓは
・24࣎ؔ365日かつ専門性の高い小ࣉ医療の఑ڛ
・小ࣉ用෼඾・機材を६ඍ
・他科ਏ療科とのαϝュニケーション
・看護師をはͣめとしたスタッフの教育（レクチϡーと

シϝュレーション）・マニュアルࡠ成・クリニカルパ
スのै実

・現৖での小ࣉ医療理մへの呼;かけ
・ӭ養管理課と病院食（特に小ࣉ食）の見直し
・病院上૜部への小ࣉ医療理մへの呼;かけ
・+P、ਏ療Ҍ内、はり姫健߃講座、)0GHQNL出演、ಣ

ജ新ซࡎܟ、養護教།や学ߏへの出௃講演౵を通ͣた
ๅ߁

　Ґ上αςαςと౔ྙを੷み上͝た݃果が਼࣊にනれて
きたといえるかと思いますɽ

●これからのはり姫小児科
　開院後༁̒年ؔで地域小ࣉ医療における役割や特௅が
確立͠れてきましたɽよ͑や͚ࢤ຿にも認知͠れるとこ
Θになり「立ͬ上͝」はΆ·׮྅しましたɽた͚͠んの
小ࣉが֦科にも来ていたͫき、高度な医療を受けて頂け
る下地ができたと思いますɽ
　࣏の਼年ؔでは͠らに「はり姫」のಚқٗを৵ばし、
地域において他の̐つの総合病院との「機೵分化」を໪
指していきますɽ۫体的にはアレルギー・消化器・心身
症・ਝ臓は౲院の࣍つ高度で専門的なਏ療のできるಚқ
分野ですɽもͮともͮとࢤ຿やクリニックの઎生方にも
理մしていたͫき、その࣯やレϗルの高͠を実״しても
らえるとよいと思ͮていますɽ

●その他

2022年度 2023年度 2024年度 2025年度

外উ（小ࣉ科
क科のみ） 23 29 49 56

食෼ܨ口
ෝ՛ݩࢾ 66 102 220 298

消化器疾患 6 27 39 25

ਝ疾患 8 4 10 23

ઃ食্֒ 4 8 12 11

合　ܯ 285 690 983 1�040

2022年度 2023年度 2024年度 2025年度

小ࣉ外来 1�369 3�134 4�502 6�068

救急外来 237 783 1�339 1�463

(内Ҿܧ） 33 345 624 668

(外Ҿܧ） 204 438 715 795

合　ܯ 1�616 3�917 5�841 7�531
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●当科の特長
　౲科では新生ࣉ期から੪年期、そして࣎には成人期に
ୣした患者͠んに対し、कに体න・消化器・呼ٷ器・ൽ
尿器・生৫器を中心とする෱߁い外科疾患や外উに小ࣉ
外科専門医が対Ԣしていますɽ地域の小ࣉ医療において
必要෈可ܿな役割を果たすため、院内ͫけでな͚、೽ຑ
姫路地域の小ࣉ外科の઎生方や神戸大学医学部෡଒病院
や兵庫県立こども病院などともືな連携を築いていま
すɽ
 　また、2026年度から৙ۊ医師が̏໌ଁҽし、৙ۊ医
師̐໌、非৙ۊ医師̑໌の体੏となり、（いͥれも小ࣉ
外科学会専門医）よりો早͚ە急症ྭに対Ԣできるよ͑
になりましたɽもͬΘんٵ日夜ؔも対Ԣいたしますɽ
　日本の出生ིはますますఁ下し、ঙ子高ྺ化が਒む中
で、一人ͽとりのこどもを大઀に育むことがますます॑
要となͮていますɽୣࢴは地域医療のેとして、こども
自身が安心して࣑療を受けられる؂境を఑ڛし、͟家族
やؖܐ者のև༹にも安心して೜せていたͫけることを໪
ඬにしていますɽ

●2025年度を振り返って
　2024年度からӀきକき৙ۊ医師̏໌、非৙ۊ医師̑
໌の体੏でしたが、手術਼はঅʓにଁ加し2024年度が
22݇であͮたのに対し2025年度は35݇と10݇Ґ上ଁ加
しましたɽまたە急手術も̓݇から̗݇とΆ·ഔଁしま
したɽ
　また、2024年度とർֳして、新規入院患者਼は32人
から38人、外来患者Ԉ਼は377人から561人（院内αン
γルトを؜む）、়介਼݇は49人から76人と大෱にଁ加
しておりますɽ
　また、ᴠܚϖルニアやం留精૧などの小ࣉ外科一般手
術に加え、மਪ炎や精૧೩఺症、ཝ૧ܬ೩఺、乳ࣉの඄
急性・専門性の高い疾ە症手術など、よりࡧڳ性༕門޲
患に対しても、౲院の他ਏ療科や他病院のԢ援医師と連
携することで対Ԣいたしましたɽ
　現఼࣎では小ࣉ外科専門医のみがۊແしております
が、2025年度に日本小ࣉ外科学会特定教育ؖ連施設に
認定͠れましたɽ今までは外科専門医の修࿇のみ対Ԣ可
೵でしたが、小ࣉ外科専門医取ಚを໪指すऑ手医師の修
࿇も可೵となりましたɽ

●診療実績　2025年度手術疾患
ઋ小ଵୱक़症、急性மਪ炎、඄޲性༕門ࡧڳ症、ᴠܚ
ϖルニア、ӆೱਭञ、ᢎϖルニア、ཝ૧ܬ೩఺、ం留
精૧、精૧೩఺、ດງӆܬ、ใܬなど

小児外科
Pediatrics Surgery
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●当部門の特長
　医療安全部は安全でྒྷ࣯な医療を実現するために日ʓ
活動していますɽ۫体的な活動としてはຘु金༷日のタ
スクフΧース会٠ですべての医療安全ๅࠄॽに໪を通
し、検討すべき΢ンシデントྭࣆをSLFN XSし、それを
௒ࠬして௒ࠬ݃果やրવࡨをリスクマネジメント部会で
ๅࠄしていますɽ॑大Ҍ݇については医療安全௒ࠬ部会
およ;医療ބࣆ防ࢯ対ࡨҗҽ会を開࠷してྭࣆ検討を行
い、病院としての࠸発防ࢯրવࡨを立てることで、病院
全体で医療安全に取り組むよ͑౔めていますɽ

●2025年度を振り返って
　2025年度は、安全໪ඬ「多職種がݶえる؂境・ࡠる
安全、多職種で防͑͟఺ౙ఺ཚ有֒ࣆ象」について֦部
署で̏年ؔ取り組みを行いましたɽその成果ๅࠄの৖と
して、2026年݆̑4日に「医療安全取り組み成果発න会」
を開࠷しましたɽ౲日は123໌のࢂ加があり、69部署の
取り組みๅࠄの͑ͬࢊ෌人科、麻਴科・Ϙ΢ンクリニッ
ク科、小ࣉ外科、๎ࣻત部、̗֌西病棟、̓֌西病棟の
̔部署から発නがありましたɽ医療安全部からも౲院の
఺ౙ఺ཚ有֒ࣆ象の現況をๅࠄし、現఼࣎での໲題఼を
有しましたɽڠ
　SDIH 0DVWHU2.0による集ܯでは医療安全ๅ਼݇ࠄは
2025年度も4�513݇と非৙に多͚のๅࠄがありましたɽ
医師からのๅ਼݇ࠄも743݇16.4ˍと高いਭ६をң࣍し
ており、これは看護部からのๅࠄに࣏いで多いๅ਼݇ࠄ
で、༂ࡐのٛٝল会Ґ外のๅࠄもଁ加しましたɽ
　2025年度の安全໪ඬにもなͮている఺ౙ఺ཚ΢ンシ
デントๅ਼݇ࠄは621݇、全体ๅ਼݇ࠄの13.7ˍであり、
༂（ˍ34.8）ࡐ、χレーン・チューϔྪ（15.4ˍ）に࣏
いで多いๅ਼݇ࠄでしたɽ年࣏ਬ移をみても఺ౙ఺ཚ΢
ンシデントの割合は2023年度10.2ˍ、2024年度11.6ˍ
と年ʓଁ加していますɽ΢ンシデントレϗルはレϗル
̎が̑݇、レϗル̏が311݇、レϗル̐が259݇、レϗ
ル3Dが38݇で、レϗル3Eは10݇（͑ͬ̑ྭは॑෵ๅࠄ）
でしたɽレϗル3EҐ上の॑大ྭࣆをみると、2025年度は、
2024年度までに認めていたϗッχγ΢χでのࠐ઄ྭࣆ

（̑年ؔで̗ྭ）を認めͥ、2025年度から導入した఺ౙ
఺ཚリスクの高い患者へϗッχγ΢χに設置する؉ু
マットの使用が有効である可೵性がࣖ͠ࠨれましたɽ
を検ৄする医療安全௒ࠬ部会のྭࣆ後に、॑大࠹　
2025年度開਼࠷は20回でしたɽ͑ͬ̏ྭはգޣあり॑
大ྭࣆとしてݺ別公නを行いましたɽまた、2024年度

のྭࣆですが、医療ބࣆ௒ࠬ・支援センターへのๅࠄも
̏݇ありましたɽ
　医療安全部として、これからも΢ンシデントྭࣆそれ
ぞれで精៝な௒ࠬを行い、۫体的なրવࡨを立て、࠸発
予防に౔めるとಋ࣎にಃ明性の高い医療の఑ڛに౔めて
まいりますɽ

医療安全部
◆ 部門紹介

（2026年3݆4日の医療安全取り組み成果発න会の༹子）
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●当部門の特長
部は、院長直଒の機ؖとして、院内におけるࡨઝ対״　
ઝིをఁ״に౔めるとともにࢯઝ症発生予防や拡大防״
と安全を確ฯ߃者の健ࣆせ、患者͠んおよ;医療ॊ͠ݰ
することを੻ແとして活動していますɽ
部長およࡨઝ対״、୴౲෯院長ࡨઝ対״部はࡨઝ対״　
;看護部࣏長のもと、״ઝ症内科医師およ;״ઝ管理認
定看護師を中心に、小ࣉ科医師、総合内科医師、病棟看
護師長、外来看護師長、༂ࡐ師、ྡজ検ࠬٗ師、ࣆແҽ
が在੸していますɽ
　病院全体の״ઝ対ࡨ全般を管理する部門として、ICT

（OQIHFWLRQ CRQWURO THDP״ઝ੏ޜチーム）を݃成し、״
ઝ対ࡨマニュアルのࡨ定、༂ࡐଳ性ۗが検出͠れた৖合
の౲֚部署への஭қ喚起と״ઝ対ࡨ指導、院内ラウンχ、
アウトϔレ΢ク対Ԣ、職ҽ教育・研修の企画や֦種γー
ϗ΢ランスの実施、ϭクチンં種、߁ๅ活動などを行͑
とともに、ۛྣ地域の施設とも連携をਦり、״ઝ対ࡨの
࣯向上に向けて取り組んでいますɽ
　また、AST（AQWLPLFURELDO SWHZDUGVKLS THDP：ۗ߇
༂న正使用支援チーム）は、న઀なۗ߇༂使用を໪指し
て੷ۅ的にक࣑医஄にアχバ΢スすることにより、ଳ性
ۗの発生を予防し࣯の高い医療を఑ڛできるよ͑に、組
հԥஇ的に活動していますɽ院内の͠まざまな職種・部
署と連携しながら、院内״ઝ対ࡨのより一૜のै実を໪
指していますɽ

感染対策部
●当部門の特長
　医療に必要෈可ܿなྡজ検ࠬを、正確かつਟଐにそし
て24࣎ؔ365日安定して఑ڛできる体੏を構築していま
すɽ検体検ࠬでは、検体の受付～ԗ心～開ઘ～଎定～ถ
ઘ～検体ฯଚ～検体ഉؼのすべての工ఖを൘ૻシステム
により自動で実施できますɽこれにより、ۂແの効ི化
およ;ๅؔ࣎ࠄの୻क़をਦり、生化学ߴ໪はฑۋ༁ 30
分でๅࠄしていますɽまた、൘ૻシステム導入による効
ི化で確ฯした人的ݱࣁを活用し、フローγ΢トメト
リー検ࠬ（ࣺ真̏）、ଆ血幹細胞移植ؖ連検ࠬ、細胞ॴ理・
ฯଚ、クリΨプレシピテートのࡠ੣など、より高度な専
門ۂແへと྘域を拡大していますɽඏ生෼検ࠬでは分子
レϗルでۗをಋ定できる࣯量分析ૹ置（ࣺ真̐）を導入
し、細ۗが発育してから਼分でۗ໌ಋ定が可೵となりま
したɽ病理検ࠬでは術中ਟଐ検ࠬから໖Ӻઝ৯まで෱߁
い検ࠬを実施し、͠らに、ϙルマリンやキシレン౵の๭
࿒を࠹小ݸにした健全な検ࠬ室を構築していますɽ生理
検ࠬでは、१؂器ਏ療の中֫病院であͮた前病院の役割
をܩটし、१؂器疾患のਏஇや࣑療に必要な生理機೵検
ࠬ（心ుਦ、ϙルター心ుਦ、ӣ動ෝ՛心ుਦ、CP;な
ど）をै実͠せ、௔音ഀ検ࠬでは̑D画଀（ࣺ真̑）な
ども活用し、心臓ͫけでな͚෴部、体න、血管、ؖઇな
ど多྘域の検ࠬに対Ԣしていますɽ
　ྡজ検ࠬٗ師の専門性を࠹大ݸに発ضし、ਏ療支援の
ै実に߫ݛしていますɽ

●2025年度を振り返って
　患者਼のଁ加やྡজからの要望に可೵なݸり対Ԣでき
るよ͑、人材育成をਬ਒するとともに、検ࠬの安定Ֆಉ
に౔め、ۂແրવのਬ਒、効ི的なӣӨ体੏の構築に取
り組みましたɽ また、ܨӨրવにつな͝るため、新規
検ࠬの導入、検ࠬࢾ༂の見直し、外来検ࠬの実施ଇ਒を
਒めましたɽ͠らに、国ࡏ規֪ISO 15189の認定取ಚに
向け、研修会を開࠷し、手ॳॽやى࿧ྪの整ඍ・見直し
などの取組みを開࢟しましたɽ
　血ӹ・༎血部門では、クリΨプレシピテートの本֪ӣ
用により大量出血症ྭへの対Ԣを強化しましたɽまた、
フローγ΢トメトリー検ࠬへの13カラー法の導入によ
り、検ࠬの高精度化とਏஇ೵ྙの向上をਦり、͠らにਏ
இがࠖೋと͠れるT細胞ञ の評価に有用なTRBC1�2検
ࠬを国内で઎ۨ的に導入し、その有用性について学会発
න౵を通ͣて͚߁৚ๅ発信しましたɽ
　ਏஇ支援システム（DSS）を活用した،炎アラートシ
ステムを構築し、医療安全の向上およ;医療の࣯の向上
に߫ݛしましたɽまた、他施設への職ҽഁݥや研修生の

検査部
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ࣺ真̏  13カラーフローγ΢トメトリー検ࠬ

ࣺ真̐  ࣯量分析ૹ置

֦種認定֪ࣁ 人਼

௔音ഀ検ࠬ࢞ 11

血管ਏ療ٗ師 3

細胞検ࠬ࢞ 6

認定病理検ࠬٗ師 2

認定ྡজඏ生෼検ࠬٗ師 1

認定༎血検ࠬٗ師 3

認定血ӹ検ࠬٗ師 4

認定γ΢トメトリーٗ術者 2

Ҫఽ子分析科学認定࢞ 1

認定一般検ࠬٗ師 2

急ྡজ検ࠬ࢞ە 5

জ検ࠬ࢞ྡڅ್ 10

2026年݆̑末఼࣎

ࣺ真3　௔音ഀ検ࠬと心臓3D画଀

受入れを੷ۅ的に実施し、地域医療を支える人材の育成
と࣯ࣁ向上に౔めましたɽ

●将来に向けて
༑઎࠹をڛに立ͮたྡজ検ࠬの఑఼ࢻたͬは、患者ࢴ　
にߡえ、正確かつਟଐな検ࠬ݃果の఑ڛに౔めますɽま
た、兵庫県におけるྡজ検ࠬのリーξーとして、県຿や
医療現৖から信頼͠れる組織の構築を໪指しますɽ͠ら
に、࠹新の検ࠬ法の導入やٗ師教育のै実、人材育成を
ਬ਒するとともに、学会発නや࿨ชࣧජ、研修会の開࠷
を通ͣて、その成果や知見を͚߁発信してまいりますɽ
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●当部門の特長
　๎ࣻત部のۂແは、ΦックスતやΪンマત（ు཯๎ࣻ
ત）、強ྙなࣕ৖とుഀを利用した画଀ਏஇૹ置を用い
て、身体の内部৚ๅを画଀として取ಚし、医師およ;患
者͠んに఑ڛしていますɽまた、高ΦネルギーのΦック
スતやు子તを発生͠せる๎ࣻત࣑療ૹ置を使用し、が
ん（ѳ性ञ など）の࣑療も行ͮていますɽこれらの画
଀ਏஇૹ置およ;๎ࣻત࣑療ૹ置の૤ࡠは、ॉ分な教育
と܉࿇を受けたਏ療๎ࣻતٗ師が୴౲しており、安全か
つ高精度な検ࠬ・࣑療を実施していますɽ
　๎ࣻત部門は一般ࡳӪ、;તCT、0RI、血管ଆӪ、֫
医学、๎ࣻત࣑療の部門に分かれており、総੐60໌を
௔えるਏ療๎ࣻતٗ師がۊແしていますɽ֦検ࠬ・࣑療
部門には、専門֪ࣁや認定֪ࣁを有するਏ療๎ࣻતٗ師
がഓ置͠れており、それぞれの役割と੻೜を୴いながら、
ਏஇ価஍の高い画଀の఑ڛや、精度の高い安全な࣑療を
実現していますɽ

●2025年度を振り返って
　これまで築き上͝てきたӣӨ基൭を͠らに発ఴ͠せ、
๎ࣻત部として「安定ӣ用から࣯の向上と発ఴへの఺
用ࡀできる一年となりましたɽ新たな職ҽの״を実「׷
と育成が஥実に਒み、֦モξリティにおける体੏のै実
がਦられたことで、高度急性期医療を支えるਏ療๎ࣻત
ٗ師集஄としての機೵をより一૜強化することができま
したɽ
　๎ࣻત部では、県内有਼の規ໝをގる多種多༹な๎ࣻ
ત機器をӣ用しながら、救急医療、がんਏ療、१؂器ਏ
療など、෱߁い分野において高度な検ࠬ・࣑療を఑ڛし
ていますɽ日ʓଁ加する検 ・࣑ࠬ 療਼݇への対Ԣに加え、
ਏ療科からٽめられる専門的かつ高度なٗ術的要望にも
ौೊに対Ԣし、患者͠んへ安全で࣯の高い医療を఑ڛす
るため、部門一؛となͮて取り組んできましたɽ
　͠らに、医療ٗ術の਒ิや高度化するਏ療ニーθに対
Ԣするため、学会発නや研ڂ活動、֦種認定֪ࣁの取ಚ
に੷ۅ的に取り組み、自ހ研ᮐに౔めてきましたɽまた、
ऑ手ٗ師の育成にも஭ྙし、知ࣟ・ٗ術のܩটと組織ྙ
の向上をਦることで、গ来を見ੀえた࣍କ可೵な人材育
成体੏を構築することができましたɽ

●将来に向けて
的にਬۅ新の画଀ਏஇٗ術や๎ࣻત機器のै実を੷࠹　
਒し、より高精度なਏஇと࣑療が可೵となるよ͑、日ʓ
知ࣟとٗ術の研ᮐに౔めていますɽ患者͠んにرりశͮ
た医療の఑ڛを心がけながら、๎ࣻત部として͠らなる
発ఴを໪指してまいりますɽ

放射線部

　໖ ࣁ ・ ڒ ֪ 人਼

第̏種๎ࣻત取ѽक೜者 9

๎ࣻત࣑療専門๎ࣻતٗ師 4

๎ࣻત࣑療඾࣯管理࢞ 3

医学෼理࢞ 1

医療৚ๅٗ師 2

医用画଀৚ๅ専門ٗ師 2

ྡজ実स指導教ҽ 4

検ਏマンモグラフィࡳӪਏ療๎ࣻતٗ師 3

໒専門ٗ術者ڠـࣕ 3

֫医学専門ٗ師 3

̯ત CT 認定ٗ師 7

日本̛̤̘̫ୄҽ 3

救急ࡳӪ認定ٗ師 4

2025年݆̒̏日現在
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●当部門の特長
　リύϑリテーション（Ґ下、リύ）部は、心臓リύ専
೜医のリύ部長のもと、県立病院でॵめてഓ଒͠れたリ
ύ専門医の઎生方とともに、療法࢞長、෯療法࢞長を中
心に൭石なリύ組織のӣӨ体੏を構築していますɽ
　ӣӨの中心となる療法࢞は、非৙ۊ職ҽを؜め理学療
法࢞34໌、ۂࡠ療法࢞12໌、ޢݶ௎ְ࢞6໌ですɽ
　また、リύの施設基६では心大血管疾患リύ、脳血管
疾患౵リύ、ഉ用症ޫ܊リύ、ӣ動器リύ、呼ٷ器リύ
のすべてにおいて施設基६（ᶙ）を開院౲ॵよりຮたし
ていますɽ
　なお、がん患者リύの施設基६は、医師、看護師、療
法࢞がチームで研修を受講することがٝແ付けられてお
り、ਏ療部、看護部のྙڢを͙ھながらॳ࣏取ಚを行ͮ
ていますɽ
　このよ͑にリύ部門のӣӨ体੏や施設基६も֕͸໲題
な͚、ॳ௒にリύを実施していますが、2040年໲題と
われているよ͑にすでに医療の現৖は高ྺ、多疾患併ݶ
ଚのഀがԣしرせてきている状況ですɽそのため、リύ
部では開院Ґ来療法࢞一人ͽとりが全ての疾患別リύに
対ԢできることをӣӨ方ਓとして取り組んでいますɽ

●2025年度を振り返って
　ਏ療実੹では、理学療法（Ґ下、PT）、ۂࡠ療法（Ґ
下、 OT）、ޢݶ௎ְ療法（Ґ下、ST）別のॴ方਼、実
施਼݇およ;ୱҒ਼において、PTは6�292݇、65�337
݇、93�874ୱҒ、OTは1�868݇、21�610݇、30�481ୱҒ、
STは896݇、10�213݇、14�629ୱҒでしたɽ
　ਏ療科別では、整形外科17�635݇(18.2�)、脳神ܨ外
科14�392݇（14.8�)、 १ ؂ 器 内 科13�650݇（14.0�)、
脳 神 ܨ 内 科12�490݇（12.9�）、 心 臓 血 管 外 科10�667
݇（11.0�)、救急科4�799݇（4.9�）、その他23�522݇

（24.2�）でしたɽ
　これらの実੹から、脳血管疾患に対するリύが࠹も多
͚、࣏いで心疾患、ӣ動器疾患、外উ性疾患に対するリ
ύを実施しましたɽ
　また、ӣӨ໚については、ٵ日の病জՖಉིの向上な
ら;にリύγーϑス఑ڛのै実を໪ඬに、PT部門にお
いて土༷日リύを実施していますɽ実施患者਼は現఼࣎
では多͚ありませんが、ӣ用状況を確認しながらஊ֌的
に拡ैをਦりたいとߡえていますɽ
　͠らに、2022（令和̒）年度より県立病院リύ部門
においてレジデント੏度を導入し、県立病院全体でリύ
レジデントの受け入れを行ͮていますɽ2025（令和̕）
年度は、ॵめてPT部門において理学療法࢞̏໌を受け

入れましたɽ
　੏度開࢟からの年਼はまͫ浅いものの、前年度のۂࡠ
療法࢞̏໌の受け入れにକき、本年度も大きなトラϔル
な͚、ྒྷ好な職৖؂境のもとで研修を実施することがで
きましたɽ教育؂境については、͠らなる整ඍが必要な
状況ではありますが、ໃࣆに̏年ؔの研修を修྅するこ
とができましたɽ
　一方、院外活動では、֦養成ߏからྡজ実स生をॳ࣏
受け入れるとともに、はり姫健߃講座や公開講座、学会
発නなどをܩକ的に実施しましたɽ
　Ӏきକき、患者͠んとともに「あなたらしい฽らしの
構築」を全ྙで支援することをモットーに、地域との࠸
連携をਬ਒してまいりますɽ

リハビリテーション部

ˤ中ԟリύϑリテーション室

ˤリύϑリΪーデン
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●当部門の特長
　༂ࡐ部では、安全でన正な༂෼療法を行͑ために、௒
ແ、医༂඾৚ๅのफ集఑ۂむ病棟؜管理指導をࡐ༂、ࡐ
ࡐແを行ͮていますɽ༂ۂ医༂඾発஭在庫管理౵の、ڛ
部には、࠹新の自動௒ࡐૹ置が導入͠れており、͠らに
௒ࡐ後の༂ࡐは自動൘ૻシステムによͮて֦部署にڇڛ
͠れていますɽ௒ࡐでは、これらの機器を活用しつつ専
門的な知ࣟをもとにॴ方؄ࠬを実施し、ԃ׊かつ正確な
༂ࡐの෹い出しに౔めていますɽॴ方؄ࠬでは、相ࡠޕ
用や॑෵౦༫に加えてਝ機೵にԢͣた౦༫量のチΥック
を行ͮており、ٛٝল会਼݇は年ؔ6�000݇を௔えるな
ど医༂඾のన正使用や医療安全に߫ݛしていますɽ
　病棟ۂແでは、༂ࡐ管理指導を中心として入院患者͠
んへのؖわりを਄めていますɽチーム医療にも੷ۅ的に
༂逸正使用ۗ߇ʙ（ICT）ޜઝ੏״加しており、特にࢂ
支援（AST）、؉和ケア医療（PCT）、がん化学療法のチー
ムでは、中心的な役割を果たしていますɽ医師や看護師
౵の医療スタッフと連携し、ݺʓの患者͠んの໲題のմ
݀に向けて取り組んでおり、ۛ࠹は、他職種から༹ʓな
医༂඾৚ๅの఑ڛ依頼や相談の機会がଁえていますɽ

●2025年度を振り返って
　開院̒年໪となり第̐のスタートとしてҒ置Ͱけ֦ۂ
ແのϔラシュアップに౔めましたɽ༂ࡐ管理指導ۂແで
はύ΢リスク༂使用患者や退院患者への指導を強化し、
その݃果、指導ིをそれぞれ10ˍ、7ˍ向上͠せること
ができましたɽまた、病棟ۂແの࣯の向上を໪指して੷
的なॴ方఑Ҍに取り組み、年ؔ༁3�300݇のॴ方఑Ҍۅ
を行いましたɽなお、医師には఑Ҍྭࣆの༁90ˍを受
け入れてもらͮていますɽ

　開院࣎から医༂඾৚ๅ୴౲をഓ置しており、病棟୴౲
༂ࡐ師からの৚ๅ఑ڛも؜めて年ؔ1�700݇にٶ΁他職
種からの໲い合わせ౵に対Ԣし、医༂඾のన正使用に߫
が෈安定な中、安定ڇڛしていますɽ他にも医༂඾のݛ
に取り組ݰࡡؼ઀れによるഉݸに౔めるとともに期ڇڛ
み、医師のྙڢもಚて大き͚ఁ下͠せることができまし
たɽ

●最後に
　༂ࡐ部には他部署からٽめられているۂແが多͚あ
り、これらに対Ԣできる体੏の確立が必要ですɽӀきକ
きրવに取り組み、病棟ۂແのै実とともに外来患者指
導や入退院支援センターۂແの強化をਦりたいとߡえて
いますɽร化をڬれͥ新しいことにチϡレンジしつつ、
中・長期的な఼ࢻをもͮてܯ画的にগ来を見ੀえた६ඍ
や人材育成に஭ྙしていきますɽ

2025（令和̕）年度　ഓ置人਼

薬剤部

正規༂ࡐ師 非正規༂ࡐ師 師ࡐ༂ݥഁ 非正規ࣆແ

49 3 4 6 （໌）

専門・認定取ಚ者　　　　（2026 年 1 ݆現在）
師：1ࡐ専門༂ޜઝ੏״ ໌
師：3ࡐ化学療法認定༂ۗ߇ ໌
医療༂学専門༂ࡐ師：3 ໌
外来がん࣑療認定༂ࡐ師：1 ໌
ӭ養γポート専門療法࢞：4 ໌
小ࣉ༂෼療法認定༂ࡐ師：1 ໌
心෈全療養指導࢞：1 ໌
日本 D0AT ୄҽ：3 ໌
日病༂病院༂学認定༂ࡐ師：20 ໌
研修認定༂ࡐ師：4 ໌

௒ࡐ

TPN௒੣
（݇）

௒੣ࡐがん߇
内ෲ・外用 ஭ࣻ 院外ॴ方ᝨ

外来(院内) 入院 外来 入院
ທ਼ 院外ॴ方

発行ི(ˍ)
外来 入院

ॴ方ᝨທ਼(ທ) ॴ方ᝨທ਼(ທ) ॴ方਼݇(݇) ॴ方ᝨທ਼(ທ) ॴ方਼݇(݇) ॴ方ᝨທ਼(ທ) ॴ方਼݇(݇) 患者਼(人) ௒ࡐ本਼(本) 患者਼(人) ௒ࡐ本਼(本)

2024年度 2�296 157�443 362�009 25�997 63�654 215�159 728�848 101�902 97.8 558 8�807 12�344 2�744 4�116

2025年度 2�210 165�250 385�745 29�218 71�730 219�452 742�711 111�050 98.0 543 9�274 13�846 2�879 4�421

⁠　௒ࡐ౵にؖするߴ໪

指導਼݇
（݇）（定ࢋ）

病棟༂ۂࡐແ
実施加ࢋ （̏ԃ）

病棟༂ۂࡐແ
実施加ࢋ （̐ԃ）

2024年度 31�145 39�538�642 6�748�000

2025年度 32�788 40�067�623 7�259�000

༂ؓ別ࢂ࣍
外来 P)0

ؓ別݇ （਼݇）
入院࣎

ؓ別݇ （਼݇）

7�518 13�054

8�003 13�743

ٛٝল会݇ （਼݇）

3�257

6�189

⁡　༂ࡐ管理指導ۂແ౵にؖするߴ໪



ι
ϱ
ν
ổ
ʀ
ਏ
ྏ
Ռ
ʀ
෨
໵

෨

໵

76

●当部門の特長
　ྡজ工学ٗ࢞（COLQLFDO EQJLQHHUV� CE）とは、生ໍ
ң࣍管理ૹ置を医師の指ࣖのもとに、医療機器の૤ࡠ・
ฯ守管理を行͑専門職種（ྡজ工学ٗ࢞法 দ和62年法
ཱ第60ߺ）ですɽ
どもྡজ工学課は、高度化・細分化͠れる現在の医ࢴ　
療にौೊに対Ԣし、県立病院として県຿の生ໍを守るた
め、医師や医療スタッフとືەな連携をਦり、安全で࣯
の高い医療の఑ڛに౔めていますɽ౲課の強みは、体外
१؂ٗ術認定࢞̕໌、心血管΢ンターϗンションٗ師認
定9໌、呼ٷ療法認定࢞13໌が在੸し、その認定࢞が人
工心഑やึঁ१؂の૤ࡠ、心臓カテーテル࣑療と集中࣑
療ۂແにॊࣆしますɽまた̐໌の౲直体੏を組むことで、
24࣎ؔ365日すべてのۂແにおいてਟଐな対Ԣが可೵と
なͮていますɽ

●2025年度を振り返って
　ྡজ工学ٗ࢞は、手術室・内ںࢻ室・ಃ析室・救急 
ICU・アンギΨ室・外来・0Eセンター౵で日ʓローテー
ションۂແをしていますɽ֦部署のۂແマニュアルを整
ඍし、ۂແ手ॳや必要な知ࣟ、஭қ఼をڠ有することで、
24࣎ؔ365日、安全かつԃ׊にۂແをਲ਼行できる体੏を
構築し、安全にۂແを行͑ことができましたɽ
　医療機器管理においては、ྡজ工学ٗ࢞が定期఼検や
使用後఼検を実施し安全に使ͮていたͫけるよ͑౔めま
したɽまた人工呼ٷ器や血ӹಃ析ૹ置、༎ӹ・シリンジ
ポンプは、ྡজ工学ٗ࢞が修理や消໥部඾ި׷を実施し
ていましたが、自家修理の機器や修理൥ҕを拡大するた
め、メーカー指定講सを੷ۅ的に受講しましたɽその݃
果、修理期ؔの୻क़と機器のӣ用効ིの向上につな͝る
ことができましたɽ

臨床工学課
●当部門の特長
　ӭ養管理部は、管理ӭ養࢞や௒理師౵が患者͠んݺʓ
の病ସにԢͣたన઀なӭ養管理を行͑ことで病ـのր
વ・࣑ ༌ଇ਒がਦれるよ͑、日ʓ、ਜྙしている部門ですɽ
と「ӭ養管理」に分けられ「食管理ڇ」ແは大き͚ۂ　
ますɽ「ڇ食管理」においては、ݛ立ࡠ成Ґ外のڇ食ۂ
ແを外部җ୙しており、病院ӭ養࢞とҗ୙ӭ養࢞・௒理
師౵がڢಉして入院患者͠んの食ࣆの఑ڛを行ͮていま
すɽ
　బఊしたӶ生管理と食෼アレルギーのある患者͠んに
はアレルΰンをঈ去し、ઃ食ᅠ下ྙがओい患者͠んには
食形ସにഓྂした安全安心な食ࣆ఑ڛに౔めていますɽ
　౲院の病院食が多͚の患者͠んに͟ຮଏいたͫき、͠ 
らに࣑療に݃;付͚ことを໪指し、җ୙ڇ食会ऀとྙを
合わせ、ݛ立、食材મ定、΢ンシデント対ࡨなどに取り
組んでいますɽ「ӭ養管理」では、全ての入院患者͠ん
にӭ養スクリーニングによるӭ養状ସの評価を行ͮてい
ますɽ食ཋ෈৾やઃ食্֒の患者͠ん౵に対しては病棟
୴౲ӭ養࢞が病棟に出向き、病状にԢͣた、また、おـ
࣍ͬにرりశͮた食ࣆ௒整を行͑よ͑にしていますɽӭ
養指導は、入院・外来患者͠んを対象に行い、ݺʓの患
者͠んにとͮて取組みやすいրવࡨの఑Ҍをし、患者͠
んや͟家族と一ॻに໪ඬを݀めるなどにより、実践につ
ながる指導を໪指していますɽ食ࣆ௒整やӭ養指導への
対Ԣ౵について、職ҽಋ࢞、ܲـに相談しやすい職৖Ͱ
͚りを心がけていますɽ

●2025年度を振り返って
　開院̒年໪をܶえ、相รわらͥ機器のトラϔル౵༹ʓ
なアクシデントがළ発しましたが、ܨ理課、΢Ψンディ
ラ΢ト（設ඍ୴౲）、җ୙ڇ食会ऀΦームγーϑスの方ʓ
の対Ԣでなんとか৒り઀ることができましたɽ2025年
の新たな取組みは、̖݆から集中࣑療室SCU（脳ଖ中ケ
アϤニット）における早期ӭ養管理介入や̗݆からNST
にࣅ科医師にも回ਏやカンフΟレンスにࢂ加いたͫいて
いますɽまた、஢ଋ防ࢯ対ࡨの一؂として、10݆から
一部の食種をঈきە急入院患者へのॵ回௉食のक食をパ
ンからおןにรߍし఑ڛしていますɽܨඇݰࡡについて
は、җ୙ڇ食会ऀΦームγーϑスとともに৙に೨ಆに置
きながら、食材ྋඇ౵のݰࡡに向けて取り組んでいますɽ
　開院から̒年、あらΑる৖໚で多͚の方ʓの͟支援を
ःしていますɽ״、ແを਒めることができۂりながらࣂ

栄養管理部

～ 行ࣆ食　ͽなࡉりメニュー ～
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●当部門の特長
　「患者͠んを大઀にし、地域から信頼͠れる看護を఑
ແրવや人材ۂ、͝ܟします」を看護部の基本理೨にڛ
育成౵に取り組んでいますɽ看護部管理室̗໌、看護
師長29໌をഓ置するとともに、57໌の看護師長ึࠦで
構成する看護師長ึࠦ会をはͣめ、13のҗҽ会と12の
院内リンクψース会を設置し、໪ඬୣ成に向けて精ྙ的
に活動をしていますɽまた、専門看護師̔໌、認定看護
師20໌が在੸し、それぞれの専門性を発ضしながら看
護の࣯向上に向けた取り組みを行ͮていますɽそして、
2025年度から特定行為研修修྅者による特定行為を開
࢟しましたɽ

●2025年度を振り返って
　2025年度は、高度専門・急性期医療を支える看護の
࣯向上を໪指し、専門性の発ضと組織ԥஇ的な連携強化
に取り組みましたɽ
　特定行為管理җҽ会を中心にӣ用体੏を整ඍし、集中
࣑療部門や病棟で実践を開࢟し、特定行為看護師̒໌の
͑ͬ̐໌（̖ۢ分18行為）が、特定行為259݇を実施し
ましたɽ医師や多職種との連携のもと、患者͠んの状ସ
にԢͣたਟଐな対Ԣを行い、॑症化予防や医療の࣯向上
に߫ݛしましたɽまた、実践を通してӣ用上の課題を整
理し、安全な実践体੏と活動拡大に向けた基൭を整ඍし
ましたɽ
　看護師長ึࠦ会では、ݸられた人材を有効活用し、ۂ
ແ量のฑ६化とಉきやすい職৖Ͱ͚りを໪指して、部署
ؔの人材ި流やリリーフ体੏の࠸構築に取り組みまし
たɽ新೜看護師長ึ̗ࠦ໌、ラξーᶛҐ上の看護師16໌、
看護ึঁ者46໌が部署ؔ人材ި流にࢂ加し部署ؔの相
ಉを਄めましたɽまた、現৖のқ見をൕӫしڢ理մとޕ
てリリーフマニュアルの見直しやۂແ内容の拡大を行い
ましたɽ
　͠らに、ۂແրવやਏ療ๅृࢋ定支援をਬ਒し、救急
医療管理加ࢋᶙは前年ർ9�044݇、഑血ઘ࠻ઘ症予防管
理ྋは2�234݇にଁ加するなど、病院ܨӨにも߫ݛしま
したɽ
　今後も、特定行為看護師が専門性をॉ分に発ضできる
体੏Ͱ͚りを਒めるとともに、多職種とのڢಉを͠らに
ਬ਒し、安全で࣯の高い看護の఑ڛと、ौೊかつ࣍କ可
೵な看護఑ڛ体੏の構築に取り組んでまいりますɽ

看護部

特定行為看護師専用
ストラップ

χクターϖリによる߁域医療支援

ᒹࠐ動ຼラ΢ンの確ฯ

Φαーを使用した
体ӹ評価の༹子

侵襲的陽圧ـ׷の設定รߍ

特定行為看護師の活༄

χクターカーでの病院前救急活動

χクターカーˏχクターϖリ
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●褥瘡対策チーム
　院内の「褥瘡・ൿේ࿀উ・医療機器のૹ஥に൒͑૓উ」
に対して、࣑療・予防ケアのඬ६化と࣯向上をਦること
を໪的とし、活動を行ͮていますɽ
　チームを構成する専門職は、形成外科医師、看護師、
༂ࡐ師、管理ӭ養࢞、理学療法࢞で、ຘुਭ༷日に患者
͠んのϗッχγ΢χへ行き໲題఼をڠ有し࣑療ܯ画を਒
めていますɽまたຘ݆̏回のҗҽ会を開࠷しڠྭࣆ有や
院内褥瘡対ࡨマニュアルのրఙを行ͮていますɽ

ʬ「褥瘡ύ΢リスク患者ケア加ࢋ」取ಚ状況ʭ 
　2025年度：2�724݇

●栄養サポートチーム（NST）
　NSTҗҽ会をӣӨし、ӭ養γポートが必要な患者に対
する回ਏٶ;カンフΟレンスを実施していますɽఁӭ養
౵のӭ養্֒にؖする予防対ࡨを行͑とڠに、入院࣎
にӭ養状ସに໲題があると൓定͠れた患者͠んに対し、 
NSTが͠らに৆細なӭ養評価を行い、న઀なӭ養療法を
実施しӭ養状ସをրવすることを໪的として活動してい
ますɽ
　NSTメンバーは、医師、看護師、管理ӭ養࢞、༂ࡐ師、
ྡ、療法࢞ޢݶ জ検ࠬٗ師、̗ ݆からࣅ科医師も加わり、
回ਏやカンフΟレンスを実施していますɽまた、ӭ養療
法にؖするܔ໦活動を行い、NSTマニュアルの内容検討
新をする役割を୴ͮていますɽߍ;ٶ

ʬ「ӭ養γポートチーム加ࢋ」取ಚ状況ʭ
　2025年度：1�076݇

ʬ「ࣅ科医師連携加ࢋ」取ಚ状況ʭ
　2025年度：633݇

◆ チーム医療一覧 ●呼吸ケアチーム
　呼ٷケアチームは、医師・理学療法 ・࢞ྡ জ工学ٗ࢞・
器管理や早期ٷ科Ӷ生࢞・看護師で構成͠れ、人工呼ࣅ
཯脱に向けた多職種連携をਬ਒していますɽ
　2025年度は、呼ٷケアラウンχを102݇実施し、呼ٷ
ケアチーム加ࢋを48݇取ಚしましたɽまた人工呼ٷ器
からの཯脱を6݇支援し、安全で࣯の高い呼ٷケアの఑
ケアラウンχや勉強ٷに取り組みましたɽ͠らに、呼ڛ
会を通ͣてスタッフ教育をܩକし、院内の呼ٷケアの࣯
向上に౔めましたɽ

●摂食嚥下支援チーム
　ઃ食ᅠ下機೵に্֒を有する患者͠んに対し、専門知
ࣟを有する多職種（脳神ܨ内科医師、ࣘ鼻Ҽ޶科ಆᰏ部
外科、リύϑリテーション科看護師、ޢݶ௎ְ࢞౵）が
介入していますɽᅠ下機೵と4O/の؏఼からన઀とߡ
えられる食ࣆ形ସやઃ食方法・ࢡ੐の௒整、口ߤ管理౵
の見直し、患者͠んまたはその家族౵への指導などで࣯
の高いઃ食ᅠ下ケアを఑ڛしていますɽ
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●排尿ケアチーム
　下部尿路機೵্֒を有する患者͠んに対して、ݺʓの
身体状況と生活؂境に合わせて、病棟看護師とڢಉしな
がらใׇ的ケアを఑ڛしていますɽ
　ൽ尿器科医師、看護師、༂ࡐ師、理学療法࢞によるチー
ム回ਏでは、下部尿路機೵্֒の評価を行い、患者の໲
題఼に対し、病棟看護師とրવ方法を検討し指導・ঁݶ
をしていますɽまた、定期的に院内研修を開࠷し、ഋ尿
ケアをਬ਒していますɽ

ʬ「ഋ尿自立支援加ࢋ」取ಚ状況ʭ
　2025年度：469݇

●心不全チーム
　౲院では、心෈全による入院患者͠んが年ؔ600 ～
700ྭとなͮていますɽ心෈全を有する患者͠んの࣑療・
ケアに生ͣる໲題に対し、心෈全部会の多職種がใׇ的
に介入し、心෈全患者͠んの4O/րવをਦることを໪的
に活動していますɽ2025年度は、急性期からң࣍期に
おける心෈全患者͠んの病ସ೼Ѵやケアのඬ६化、退院
支援の࣯向上を໪指し、『心෈全ケアマニュアル』をࡠ
成しましたɽまた、౲院はVAD管理施設でもあり、VAD
外来患者͠んの急ร࣎に対Ԣできるよ͑『αーχVAD』
をࡠ成しましたɽこれからも、心෈全患者͠んが地域で
安心して฽らせるよ͑に、チームで取り組んでまいりま
すɽ

●ラピッドレスポンスチーム
　院内ਟଐ対Ԣシステム（RRS：RDSLG RHVSRQVH 
S\VWHP）を2023年2݆より導入し入院患者͠んのҡ৙
ॶ見の早期発見に౔めていますɽ現৖の看護師がアルβ
リθムにԌͮて確認し起動基६に֚౲すれば、क࣑医、 
RRS౲൬医師へ連ཙをし、対Ԣすることで急รを防ࢯす
ることを໪的としていますɽ
　またRRSチーム部会では症ྭの৾りศりを行い、組織
の医療の向上に౔めていますɽ
　͠らに、CCOT（CULWLFDO  CDUH  OXWUHDFK  THDP）は 
RRSの活動と連携し、病棟ラウンχを通ͣて॑症化リ
スクのある患者͠んの早期介入を行ͮていますɽCCOT
は、患者͠んの状ସร化に対する予防的な対Ԣを支援
し、現৖スタッフとのڢಉを通ͣて安全で࣯の高いケア
の఑ڛを໪指していますɽ

ʬRRS起動਼݇ʭ
　2025年度：̗݇

●認知症・リエゾンチーム
　認知症や精神疾患を有する患者͠んやせんໟ症状に対
して、安全に身体疾患の࣑療が受けられるよ͑న઀に介
入し、多職種チームで支援していますɽ回ਏチームはこ
こΘのγポートチーム、高ྺ者ケアチーム、身体的߈଍
小化チーム࠹଍߈小化チームの3つがありますɽ身体࠹
のラウンχでは、身体症状のアセスメントや代଺手ஊを
一ॻにߡえ、ཊ੏۫のݰঙやཊ੏࣎ؔのݰঙに౔め、患
者͠んのଜݭを守り、࣯の高い医療の఑ڛを໪指してい
ますɽ
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●緩和ケアチーム
　がん、非がんを໲わͥ、؉和ケアを必要と͠れている
方へ઀れ໪な͚医療ٶ;ケアを఑ڛできるよ͑患者͠ん
と͟家族を支援していますɽおよそ7割Ґ上において身
体症状の؉和にؖする依頼となͮており、年ʓ依頼਼݇
はଁ加していますɽチームメンバーは、医師、看護師、
༂ࡐ師、管理ӭ養࢞、リύϑリテーション専門職、医療
λーシϡルϭーカーなどがྙڢし、プラ΢マリーチーム
と連携していますɽ
　2025年度からۦ௩のスクリーニングとしてIPOSの導
入を開࢟し、݆400݇前後のスクリーニングを実施し、
早期からۦ௩を取りঈ͚ために活用していますɽまた、
؉和ケア研修会を開࠷し、受講ིはଁ加していますɽ

ʬ「؉和ケアਏ療加ࢋ」取ಚ状況ʭ
　2025年度：542݇

●重症患者家族サポートチーム
　2024年݆̔より活動を開࢟しましたɽ集中࣑療室
（ICU）などで࣑療を受ける患者͠んの͟家族を支援す
るために活動していますɽ
　急な入院や病状のร化に൒͑͟家族の෈安やストレス
にرりశい、қ思݀定支援や精神的γポートを行いま
すɽ医師、看護師、λーシϡルϭーカー、ྡজ心理࢞な
ど多職種が連携し、͟家族が安心して患者͠んを支える
ことができる؂境ࡠりを໪指していますɽ

●二次骨折予防・早期治療推進チーム
　大ḲۛࠐҒ部ࠐ઄患者を対象に、)/S（ࠐ઄リΦμン
γーϑス）を基൭として、多職種による್࣏ࠐ઄予防に
取り組んでいますɽ整形外科医師、病棟看護師、病棟୴
౲༂ࡐ師、理学療法࢞、地域連携部門୴౲者が連携し、
ຘु金༷日に合ಋ回ਏを実施していますɽ
૊ᱹ症の検ࠬ・࣑療に加え、఺ౙリスクや認知機೵ࠐ　
の評価、リύϑリテーション、退院支援、退院後のフΧ
ローアップまで઀れ໪な͚支援し、健߃थໍのԈ৵と
4O/の向上を໪指していますɽまた、)/Sに基Ͱ್͚࣏
定・管理を୴ͮていますɽࢋକ管理ྋのܩ઄予防ࠐ

ʬ回ਏ患者਼ʭ
　2025年：155໌
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【学会発表・講演】
1. .LQRVKLWD <� OND S� 0DWVXVKLPD .� .DWDRND 0� 
SDQXNL T� )XMLZDUD <� AUDL .� 0LGRULNDZD S� +DWDL 
+� NRPXUD I.：CHQGDNLPDE HIILFDF\ DQG VDIHW\ LQ 
-DSDQHVH DGXOWV DQG DGROHVFHQWV ZLWK HRVLQRSKLOLF 
JDVWURHQWHULWLV� 16-ZHHN UHVXOWV IURP WKH UDQGRPL]HG� 
SODFHER-FRQWUROOHG SKDVH 3 WULDO.　DLJHVWLYH DLVHDVH 
:HHN 2025　特別企画(シンポジウム、パネルなど)　
SDQ DLHJR　2025.5.3-6

2. 八ാ਀ื、਒藤ୣ哉：4ਏ療科が連携した౲院ଋ઀れ
外来における患者特性と総合内科の役割.　第16回日本
プラ΢マリ・ケア連合学会学術大会　一般口演　札幌　
2025.6.20-22

3. 小田木ං里、਒藤ୣ哉、杉本和真、永田恵子、八ാ
਀ื：ポラプレジンク長期内ෲで生ͣたಖܿ๣症により
BLF\WRSHQLDをきたした1ྭ.　第16回日本プラ΢マリ・
ケア連合学会学術大会　ポスター　札幌　2025.6.20-22

4. 杉本和真、਒藤ୣ哉、八ാ਀ื：ピϚキシル基؜有
༂内ෲにؖ連して॑症ఁ血糖をఆした高ྺಃ析患者ۗ߇
の1ྭ.　第16回日本プラ΢マリ・ケア連合学会学術大会
ポスター　札幌　2025.6.20-22

5. 木下芳一：病院ܨӨと0E.　自࣑体病院٠ڢ会0E研
修会　特別企画(シンポジウム、パネルなど)　Ψンラ΢
ン開2025.7.11　࠷

6. 前田޼ߌ、八ാ਀ื、西村翔：+IV陽性患者に生ͣた
ѳ性ഗಡの1ྭ.　第20回兵庫県立病院学会　ポスター　
姫路　2025.9.6

7. ෤地Ѭ、永田恵子、八ാ਀ื：ӆೱ௩をఆしたݿ立
性ਝ動ຼմ཯の1ྭ.　第20回兵庫県立病院学会　ポス
ター　姫路　2025.9.6

8. 八ാ਀ื、਒藤ୣ哉、井上੡也：4ਏ療科が連携した
౲院ଋ઀れ外来における総合内科の役割.　第20回兵庫
県立病院学会分科会　ポスター　姫路　2025.9.6

9. 谷口଻代、高谷۫史、大内ࠦ智子、八ാ਀ื：१؂
器専門医が総合内科外来を行なͮてͣ״たこと.　第20
回兵庫県立病院学会　ポスター　姫路　2025.9.6

10. ࠦ原Ӷ、中林ٝ晶、八ാ਀ื：ుմ࣯ҡ৙をఆした
ອ性下ཫ患者にαレスチϝχが૙ޯした1ྭ.　第249回
日本内科学会ۛق地方会　一般口演　神戸　2025.9.20

11. 永田恵子、小田木ං里、਒藤ୣ哉、八ാ਀ื：ܨൿ
的ץ動ຼ形成術後に好ଁځ࢐多とਝ্֒を生ͣ、EOXH 
WRHのॶ見からαレステロール࠻ઘ症とਏஇした1ྭ.　
第31回日本病院総合ਏ療医学会学術総会　ポスター　
姫路　2025.9.27-28

12. 杉本和真、਒藤ୣ哉、八ാ਀ื：ූञの精ࠬで়
介͠れ、好ځ࢐性۔ຜ炎のਏஇにͮࢺた1ྭ.　第31回
日本病院総合ਏ療医学会学術総会　ポスター　姫路　
2025.9.27-28

13. 前田޼ߌ、਒藤ୣ哉、八ാ਀ื、西村翔：ѳ性ഗಡ
をܘ機に+IV״ઝ症とਏஇした1ྭ.　第31回日本病院総
合ਏ療医学会学術総会　ポスター　姫路　2025.9.27-28

14. 八ാ਀ื：病院総合ਏ療医が直໚する小ࣉから成人
への移行期医療の課題.　第31回日本病院総合ਏ療医学
会学術総会　特別企画(シンポジウム、パネルなど)　姫
路　2025.9.27-28

15. ෤地Ѭ、前田޼ߌ、਒藤ୣ哉、八ാ਀ื：ӆೱ௩を
ఆしたݿ立性ਝ動ຼմ཯の1ྭ.　第31回日本病院総合ਏ
療医学会学術総会　一般口演　姫路　2025.9.27-28

16. 木下芳一：地域に必要と͠れる病院をࡠる.　第74回
日本೸村学会学術総会　特別企画(シンポジウム、パネ
ルなど)　ز෠　2025.10.23-24

17. 谷口଻代：഑ـ׷血流シンチからみた഑高血圧症
の࣑療કྲྀ.　第45回日本֫医学会　一般口演　京౐　
2025.11.19-21

18. 木下芳一：特別発ݶ：EGIDの研ڂの今後.　第22回
日本消化管学会総会学術集会　特別企画(シンポジウム、
パネルなど)　ۿ本　2026.2.20-22

19. TDQLJXFKL <� SKLPDQH A� IQRXH T� <RNRL .� IWR 0� 
.LQXWDQL +� 0L\DWD T� TDNDKDVKL N� <DPDPRWR +� 
.XURVH -� NDNDQR S� <DPDVKLWD .� 0LZD .� IFKLNDZD 
<� TVXNDPRWR S� .DZDL +� TDND\D T.：+RZ SKRXOG 
:H 0DQDJH CDUGLDF AP\ORLGRVLV CRQVLGHULQJ CRVW-
E⒐HFWLYHQHVV.　第90回日本१؂器学会学術集会　特別
企画(シンポジウム、パネルなど)　福岡　2026.3.20-22

【論文（研究発表、症例発表、総説等）】
1. .HQ]DND T� <DKDWD S� 0L]XWDQL N� .XPDEH A� )XMLZDUD 
R� .RVDPL .� 0RUL +.：E[SORUDWRU\ IQYHVWLJDWLRQ RI 
BDUULHUV WR :ULWLQJ CDVH RHSRUWV APRQJ -DSDQHVH 
PK\VLFLDQV :KR PDUWLFLSDWHG LQ :HE SWXG\ SHVVLRQV.
CXUHXV　10.7759�FXUHXV.81857.　2025.4.7

■ 総合内科
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2. .HQ]DND T� <DKDWD S� .XPDEH A� 0L]XWDQL N� 
NLVKLVDNL +� OND\DPD 0.：IPSDFW RI CRPPXQLW\-
BDVHG 0HGLFDO EGXFDWLRQ PURJUDP CRQWHQW RQ 0HGLFDO 
SWXGHQWV
 ASSOLFDWLRQV IRU CRPPXQLW\ RHVLGHQF\ PRVLWLRQV.
CXUHXV　10.7759�FXUHXV.88174　2025.7.17

3. UHPXUD N� .LQRVKLWD <� +DUXPD .� .XVKLPD R� <DR 
.� ANL\DPD -� AR\DPD N� BDED <� SX]XNL C� IVKLJXUR ..：
VRQRSUD]DQ DV D ORQJ-WHUP PDLQWHQDQFH WUHDWPHQW 
IRU HURVLYH HVRSKDJLWLV� VISION� D 5-\HDU� UDQGRPL]HG� 
RSHQ-ODEHO VWXG\.　COLQ GDVWURHQWHURO +HSDWRO　
23�748-757� 2025

4. OVKLPD N� IVKLPXUD N� .RWDQL S� <D]DNL T� OND 
A� )XNXED N� 0LVKLPD <� TRELWD +� SKLEDJDNL .� 
.DZDVKLPD <� .LQRVKLWD <� IVKLKDUD S.：IGHQWLrFDWLRQ 
RI PLRNAV DVVRFLDWHG ZLWK HRVLQRSKLOLF HVRSKDJLWLV 
VKRZQ E\ HVRSKDJHDO PXFRVDO ELRSV\ UHVXOWV RI 
-DSDQHVH SDWLHQWV.　- COLQ BLRFKHP NXWU　76�289-
295� 2025

5. 木下芳一、大内ࠦ智子、田ᔻޭ太：上部機೵性消化
管疾患とؓ別が必要な疾患.　日本ྡজ　83�1756-1761� 
2025

6. 木下芳一、八ാ਀ื、ࠦؑ毅：上部機೵性消化管疾
患のਏ療にあたͮて.　日本ྡজ　83�1762-1767� 2025

7. 木下芳一：ྚӆ਷૟：今日はこれ͛らいにしといたる
わ！.　全国自࣑体病院٠ڢ会64　ࢿࡸ�1250-1251� 2025

8. ࠦؑ毅、木下芳一、田中ࠂӵ、有吉ཾ༐、八ാ਀ื：
下෴部症状に対するOTC༂を用いたVHOI PHGLFDWLRQの
現状.　日本ྡজ　84�166-170� 2026

9. 木下芳一：新春਷૟：఺生したら院長ͫͮた݇.　全
国自࣑体病院٠ڢ会65　ࢿࡸ�87-88� 2026

10. 八ാ਀ื、前田޼ߌ、井上੡也：上෴部症状に対
するOTC医༂඾を用いたセルフメディケーションの現
状.　日本ྡজ　83(12)�1900-1905� 2025

【著書】
1. 八ാ਀ื：第2হ（2）よいとこ健ਏධ（3）֦種検ࠬ
ӣ動機೵検ࠬ.　「よいとこ健ਏ」で地域を元ـに　16-
22� 2026　神戸大学出൝会 � 神戸新ซ総合出൝センター

2. 川浦理貴ࢦ、山岡५：第2হ（5）よいとこ໚談、第4
হ（3）よいとこ健ਏと学生.　「よいとこ健ਏ」で地域
を元ـに　33-36� 72-77� 2026　神戸大学出൝会 � 神戸
新ซ総合出൝センター

3. 木下芳一：好ځ࢐性食ಕ炎・ҥ炎の内ںࢻਏஇと࣑
療.　日本消化器内ںࢻ学会第57回఼॑教育セϝψーテ
キスト　20-33� 2025　日本消化器内ںࢻ学会

4. 木下芳一：好ځ࢐性消化管疾患の病ସ、ਏஇ、࣑療.　
第28回那須ティーチ΢ン学術集会ى࿧集　22-39� 2025
那須ティーチ΢ン

5. 木下芳一：好ځ࢐性消化管疾患ʗ病ସ、Ӻ学、ਏஇ、
࣑療ー .　第19回相ໝ原アレルギーセϝψーテキスト　
67-72� 2025　相ໝ原アレルギーセϝψー

6. 木下芳一：࢐ؖ連疾患࣑療༂.　PRFNHW DUXJV 2026
280-292� 2026　医学ॽ院

【学会発表・講演】
1. 藤本༑菜：乳ಆ状તңஆ性ञのܨգ؏ࡱ中に脳伹࠻
を発症した一ྭ.　日本心Φαーਦ学会第36回学術集会
一般口演　໌ݻ屋　2025.4.18-20

2. 小田木ං里：ӊץ動ຼӊ๬ᚊ・ץ静ຼಐᚊの心Φαー
ਦ指ඬの࣎ܨ的ร化.　日本心Φαーਦ学会第36回学術
集会　一般口演　໌ݻ屋　2025.4.18-20

川༅࢞：χϔタϝンෝ՛心Φαーਦ検ࠬによͮてࢤ .3
三ઓอถ࠱෈全症に対する手術介入࣎期を݀定した1
ྭ.　日本心Φαーਦ学会第36回学術集会　一般口演　
屋　2025.4.18-20ݻ໌

4. 山下健太郎：ܨカテーテル的૒๩อ修෰術による併
ଚ三ઓอٱ流症へのӪڻ.　日本心Φαーਦ学会第36回
学術集会　一般口演　໌ݻ屋　2025.4.18-20

5. 川合޼哉：್࣏性心۔症の早期ਏஇの॑要性と心
Φαーਦの役割.　日本心Φαーਦ学会第36回学術集
会　特別企画(シンポジウム、パネルなど)　໌ݻ屋　
2025.4.18-20

、७、伊藤ޭఫ、௫本ষ太、ԥ井公ઑ、౤ࠞহ⅘ࠉ .6
高谷۫史、谷口଻代、川合޼哉：ץ静ຼと0DUVKDOO静ຼ
のుҒがSSOLWしておりළധ回路のಋ定に有用であͮた
PHULPLWUDO ATの2症ྭ.　第36回カテーテルアϔレーショ
ンؖ連大会2025　ポスター　ٕ野࿹　2025.5.29-31

7. ௫本ষ太、伊藤ޭఫ、ࠉ⅘७、ԥ井公ઑ、౤ࠞহ、
高谷۫史、谷口଻代、川合޼哉：ӊץઓ・ࠪץઓؔのマ
΢クロుۅでのみى࿧できたుҒが心室ළധの必須؉অ
ఽ導路とߡえられた拡௃ܗ心۔症の1ྭ.　第36回カテー
テルアϔレーションؖ連大会2025　一般口演　ٕ野࿹
2025.5.29-31
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8. Ӌ৕࠭恵、ࠉ⅘७、伊藤ޭఫ、ԥ井公ઑ、౤ࠞহ、
高谷۫史、谷口଻代、川合޼哉：ӊ഑静ຼとӊ๬の
HSLFDUGLDO FRQQHFWLRQの࠸ఽ導が࠸発の一Ҿとߡえられ
た࣍କ性心๬細動の1ྭ.　第36回カテーテルアϔレー
ションؖ連大会2025　ポスター　ٕ野࿹　2025.5.29-31

9. 山本५生：഑動ຼᑻ入圧の代用として拡௃期഑動ຼ
圧の可೵性の検討.　第10回日本഑高血圧・഑१؂学会
学術集会　一般口演　東京　2025.6.14-15

10. 藤本༑菜：心アϝロ΢χーシスにおけるPATC+ 
VFRUHのଧ౲性についての検討.　第35回日本心臓֫医学
会総会・学術大会　一般口演　໌ݻ屋　2025.6.27-28

11. 林友貴：ץ動ຼᚇ内にできたڌ大血ઘを੻೜病รと
するST上তܗ急性心۔伹࠻の࣑療にೋॎした一ྭ.　第
139回日本१؂器学会ۛق地方会　一般口演　京౐　
2025.7.12

12. 前ݓ和：ץ動ຼถ࠻を൒わない心۔伹࠻（0INOCA）
とたこつ·ܗ心۔症のؓ別にೲんͫ一ྭ.　第139回日本
१؂器学会ۛق地方会　一般口演　京౐　2025.7.12

食ಕ心Φαーਦが術ࣞમ୔に有用でܨ：本直धآ .13
あͮた成人઎天性॑෵૒๩อ口の一ྭ.　第139回日本१
؂器学会ۛق地方会　一般口演　京౐　2025.7.12

14. 藤本༑菜：がん࣑療ؖ連心機೵্֒による心෈全患
者に対して集学的࣑療で介入した一ྭ.　第139回日本१
؂器学会ۛق地方会　一般口演　京౐　2025.7.12

15. 小田木ං里：ץᏂक़による急性心۔伹࠻で入院中に
心室細動をきたした1ྭ.　第139回日本१؂器学会ۛق
地方会　一般口演　京౐　2025.7.12

16. 三木ຬ梨子：࣑療મ୔にೋॎしたबࢊ期心۔症の一
ྭ.　第139回日本१؂器学会ۛق地方会　一般口演　京
౐　2025.7.12

17. 高谷۫史：/DUJH YHVVHOに対するDCBの可೵性と
ֆ.　第33回日本心血管΢ンターϗンション࣑療学ݸ
会　特別企画(シンポジウム、パネルなど)　大ࡗ　
2025.7.17-19

18. 山本裕之：DCBをમ୔する理由とは.　第33回日本
心血管΢ンターϗンション࣑療学会　特別企画(シンポ
ジウム、パネルなど)　大2025.7.17-19　ࡗ

19. 山本५生、中野ບ介、Ӌ৕࠭恵、齊藤貴之、松尾ߌ
ध、山本裕之、∃橋৵߀、宮田大࢜、ݞ谷洋人、井上
智裕、高谷۫史、川合 ޼哉：A FDVH RI FRURQDU\ DUWHU\ 
SHUIRUDWLRQ FDXVHG E\ SHUIXVLRQ EDOORRQ GLODWLRQ ZDV 
VXFFHVVIXOO\ KHPRVWDWLFDOO\ WUHDWHG XVLQJ WKH GRXEOH-

JXLGHG WHFKQLTXH.　第33回日本心血管΢ンターϗン
ション࣑療学会　一般口演　大2025.7.17-19　ࡗ

20. 今井⁞太郎、松尾ߌध、井上智裕、ݞ谷洋人、宮田
大࢜、∃橋৵߀、山本裕之、中野ບ介、三和ܕ介、山
下健太郎、高谷۫史：ਏஇカテのキンクをSXPLWVXMLス
ネアでմঈした一ྭ.　第33回日本心血管΢ンターϗン
ション࣑療学会　ポスター　大2025.7.17-19　ࡗ

21. 林友貴：0LWUDCOLS術中にە急的にバルーン大動ຼอ
拡௃術を施行した一ྭ.　第15回日本ܨカテーテル心臓
อ࣑療学会学術集会　一般口演　ԥශ　2025.8.1-2

川༅࢞、山本裕之、高谷۫史：ࠪक幹ࢤ、本直धآ .22
部を؜んͫ多枝病รを有する॑症急性心෈全患者に対し
て、ECPE//Aγポート下で一期的にPCIを行ͮて救ໍ
しえた一ྭ.　第45回日本心血管΢ンターϗンション࣑
療学会ۛق地方学会　一般口演　大2025.9.13　ࡗ

23. 北川ୣ也、中野ບ介、ࢤ川༅࢞、松尾ߌध、三和ܕ介、
山下健太郎、山本裕之、∃橋৵߀、宮田大࢜、ݞ谷洋人、
井上智裕、川合޼哉、高谷۫史：ਏஇଆӪから1ुؔで
ถ࠻していた大෮在静ຼグラフト病รの一ྭ.　第45回
日本心血管΢ンターϗンション࣑療学会ۛق地方学会　
一般口演　大2025.9.13　ࡗ

24. 北川ୣ也：ອ性心෈全患者におけるGNRIの࣎ܨ的
ร化が予後に༫えるӪڻ.　第73回日本心臓病学会学術
集会　一般口演　高知　2025.9.19-21

、७、伊藤ޭఫ、௫本ষ太、ԥ井公ઑ、౤ࠞহ⅘ࠉ .25
高谷۫史、谷口଻代、川合޼哉：ࠪٯϔロックを൒͑ఁ
心機೵症ྭに対し/OT-CRTを行い、Ϙーシング設定の
قన化を検討した1ྭ.　第5回日本෈整ຼ心ు学会ۛࢺ
支部地方会　一般口演　大2025.9.27　ࡗ

26. 山下健太郎：| D\QDPLF 0R| こそӣ動ෝ՛心Φ
αーਦ.　第29回日本心෈全学会　その他　ธ子　2025.
10.10-12

27. 伊藤ޭఫ、౤ࠞহ、௫本ষ太、ࠉ⅘७、ԥ井公ઑ、
高谷۫史、谷口଻代、川合޼哉：RHODWLRQVKLS EHWZHHQ 
0DUVKDOO BXQGOH CRQQHFWLRQV DQG PHULPLWUDO AWULDO 
TDFK\FDUGLD AVVHVVHG ZLWK WKH EOHFWURJUDPV RI VHLQ 
RI 0DUVKDOO DQG /HIW AWULDO AFWLYDWLRQ 0DSSLQJ.　第
71回日本෈整ຼ心ు学会学術大会　一般口演　ԥශ　
2025.11.12-15

28. ௫本ষ太、౤ࠞহ、ࠉ⅘ ७、伊藤ޭఫ、ԥ井公
ઑ、高谷۫史、谷口଻代、川合޼哉：OXWFRPHV DIWHU 
VZLWFKLQJ IURP TXLQLGLQH WR RWKHU GUXJV LQ SDWLHQWV 
ZLWK BUXJDGD V\QGURPH.　第71回日本෈整ຼ心ు学会
学術大会　一般口演　ԥශ　2025.11.12-15
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29. 谷口଻代：഑ـ׷血流シンチからみた഑高血圧症の
࣑療કྲྀ.　第65回日本֫医学会学術総会　一般口演　
京౐　2025.11.13-15

30. 高谷۫史：石օ化に.I=AS+Iでேむ.　ARIA（AOOLDQFH
IRU RHYROXW LRQ DQG IQWHUYHQWLRQDO  CDUGLRORJ\ 
AGYDQFHPHQW）　特別企画(シンポジウム、パネルなど)
福岡　2025.11.21-23

31. ׁ原਻史：伵ױࡩমが予૟͠れた૒๩อถ࠱෈全症
に対し工夫して0LWUD FOLSを施行した一ྭ.　第52回日本
௔音ഀ医学会ؖ西地方会学術集会　一般口演　大ࡗ　
2025.12.13

32. 工藤大ब：ܿଝ޺の形ସからཝԃ޺開ଚ症と心๬中
ֶܿଝ症の൓別にྂۦした一ྭ.　第52回日本௔音ഀ医
学会ؖ西地方会学術集会　一般口演　大2025.12.13　ࡗ

33. 藤本༑菜：生体อ置׷術後のWUDQVYDOYXODU OHDN(TV/)
とSDUDYDOYXODU OHDN(PV/)の合併に対してTAVIอを留置
した一ྭ.　第15回日本心臓อຜ症学会　ポスター　߁
島　2025.12.19-20

34. Ӌ৕࠭恵：χϔタϝンෝ՛心Φαーによる予ඍ೵評
価によͮて外科的࣑療にಁみ઀る൓இをした॑症อຜ症
の2症ྭ.　第15回日本心臓อຜ症学会　ポスター　߁島
2025.12.19-20

35. 永谷太一：世ֆҪࢊ姫路৕天守ֵで心഑ంࢯになͮ
た身長190ᶴ、体॑100NJのχ΢ς人ྃ行者を後Ҫ症な
͚救ໍしಚた一ྭ.　第140回日本१؂器学会ۛق地方会
一般口演　神戸　2025.12.20

36. 山川ਸ稀：たこつ·ܗ心۔症の回෰գఖで心ઓ部඄
大ܗ心۔症༹の形ସ学的ร化をࣖした1ྭ.　第140回日
本१؂器学会ۛق地方会　一般口演　神戸　2025.12.20

37. 北川ୣ也、山本裕之、三和ܕ介、中野ບ介、∃橋৵߀、
宮田大࢜、ݞ谷洋人、井上智裕、高谷۫史：出血を൒͑
大腸癌を併発した3枝病ร（2枝CTO）に対して、術前
ステントレスPCIとஊ֌的血行ݒ࠸術が有効であͮた一
ྭ.　第46回日本心血管΢ンターϗンション࣑療学会ۛ
地方学会　一般口演　京౐　2026.3.14ق

38. 林友貴、宮田大࢜、ࢤ川༅࢞、三和ܕ介、山下健太
郎、中野ບ介、山本裕之、∃橋৵ݞ、߀谷洋人、伊藤ޭ
ఫ、井上智裕、ԥ井公ઑ、౤ࠞহ、高谷۫史：対ֱ枝が
੻೜病รであͮたACSに対するPCI後にץ動ຼഃ࿀をき
たし࣑療にೋॎした一ྭ.　第46回日本心血管΢ンター
ϗンション࣑療学会ۛق地方学会　一般口演　京౐　
2026.3.14

39. 大野奈౐美、∃橋৵߀、藤本༑菜、ࢤ川༅࢞、山下
健太郎、山本裕之、大西ఫଚ、高谷۫史：୻尺P0/を
有するVHYHUH A)0Rに対して0-TEERが有効であͮた一
ྭ.　第46回日本心血管΢ンターϗンション࣑療学会ۛ
地方学会　一般口演　京౐　2026.3.14ق

40. 長野ߝฑ、∃橋৵ࢤ、߀川༅࢞、三和ܕ介、山下健
太郎、中野ບ介、山本裕之、宮田大࢜、ݞ谷洋人、井
上智裕、高谷۫史：SAPIEN3留置後の人工อ機೵෈全
に対してץ動ຼถ࠻を回ඈしTAV LQ TAVを施行した一
ྭ.　第46回日本心血管΢ンターϗンション࣑療学会ۛ
地方学会　一般口演　京౐　2026.3.14ق

41. 谷口଻代：+RZ VKRXOG :H 0DQDJH CDUGLDF AP\ORLGRVLV 
CRQVLGHULQJ CRVW-E⒐HFWLYHQHVV.　第90回日本१؂器学
会学術集会　特別企画(シンポジウム、パネルなど)　福
岡2026.3.20-22

42. 林友貴：PODTXH PURJUHVVLRQ DQG PUHGLFWRUV RI 
RHVWHQRVLV DIWHU DLUHFWLRQDO CRURQDU\ AWKHUHFWRP\ 
DQG DUXJ-FRDWHG BDOORRQ LQ AFXWH CRURQDU\ S\QGURPH� 
IQWUDYDVFXODU UOWUDVRXQG AQDO\VLV.　第90回日本१؂器
学会学術集会　ポスター　福岡　2026.3.20-22

43. 伊藤ޭఫ、౤ࠞহ、௫本ষ太、竹本ྒྷ、ࠉ⅘७、ԥ
井 公 ઑ、 高 谷 ۫ 史、 谷 口 ଻ 代、 川 合 ޼ 哉：E⒐HFW RI 
PXOPRQDU\ VHLQ IVRODWLRQ UVLQJ PXOVHG )LHOG AEODWLRQ 
RQ EOHFWURJUDPV RI VHLQ RI 0DUVKDOO LQ PDWLHQWV ZLWK 
AWULDO )LEULOODWLRQ.　第90回日本१؂器学会学術集会　ポ
スター　福岡　2026.3.20-22

44. Ӌ৕࠭恵：IPSDFW RI GOXFRVH 0HWDEROLVP RQ 0LG-
WHUP VDVFXODU +HDOLQJ DIWHU DUXJ-FRDWHG BDOORRQ 
AQJLRS ODVW\  )R O ORZLQJ DL UHFW LRQD O  CRURQDU\ 
AWKHUHFWRP\.　第90回日本१؂器学会学術集会　ポス
ター　福岡　2026.3.20-22

45. 藤本༑菜：AVVRFLDWLRQ EHWZHHQ 0LWUDO RHJXUJLWDWLRQ 
CKDQJH ZLWK E[HUFLVH SWUHVV EFKRFDUGLRJUDSK\ DQG 
TKHUDSHXWLF EIIHFW RI TUDQVFDWKHWHU EGJH-WR-EGJH 
0LWUDO VDOYH RHSDLU.　第90回日本१؂器学会学術集会　
ポスター　福岡　2026.3.20-22

46. 北川ୣ也：IPSDFW RI PUHGLODWLRQ DIWHU IQWUDYDVFXODU 
/LWKRWULSV\ RQ SWHQW E[SDQVLRQ LQ +HDYLO\ CDOFLILHG 
/HVLRQV.　第90回日本१؂器学会学術集会　ポスター　
福岡　2026.3.20-22

 本直ध：/RQJ WHUP OXWFRPH RI RHGR CDWKHWHUآ .47
AEODWLRQ IRU AWULDO )LEULOODWLRQ.　第90回日本१؂器学会
学術集会　ポスター　福岡　2026.3.20-22
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【論文（研究発表、症例発表、総説等）】
1. SKLQJX 0� )XMLPRWR :� OQLVKL T� .XUDJDLFKL T� 0XUDL 
R� 0DWVXR .� IQRXH T� TDND\D T� 0DWVXPRWR .� 0DWVXH 
<� ONXGD 0� TDQDND +.：A PXOWLFHQWHU VWXG\ RI FOLQLFDO 
SUHGLFWRUV RI SRVLWLYH S\URSKRVSKDWH VFLQWLJUDSK\ 
rQGLQJV LQ WKH GLDJQRVLV RI WUDQVWK\UHWLQ DP\ORLGRVLV.
IQWHUQDWLRQDO.　-RXUQDO RI CDUGLRORJ\　10.1016�M.LMFDUG.
2025.4.18

2. +RULXFKL <� 0DWVXH <� :HWWHUVWHQ N� OLVKL S� 
ANL\DPD E� SX]XNL S� <DPDPRWR 0� .LGD .� ONXPXUD 
T� .LWDL T� YDQ VHOGKXLVHQ D -� 0DLVHO A� 0XUUD\ PT� 
0LQDPLQR T.：RDFLDO GLIIHUHQFHV LQ GLXUHWLF WKHUDS\� 
B-W\SH QDWULXUHWLF SHSWLGH YDOXHV� DQG SURJQRVLV LQ 
DFXWH KHDUW IDLOXUH.　-RXUQDO RI WKH APHULFDQ +HDUW 
AVVRFLDWLRQ　85(6)�486-493� 2025

3. UMLUR S� )XMLPRWR :� TDNHPRWR 0� .XURGD .� 
<DPDVKLWD S� IPDQLVKL -� IZDVDNL 0� TRGRURNL T� NDJDR 
0� .RQLVKL A� SKLQRKDUD 0� TRK R� NLVKLPXUD .� 
ONXGD 0� OWDNH +.：IPSDFW RI CDUGLRUHQDO AQHPLD 
S\QGURPH RQ WKH PURJQRVLV RI PDWLHQWV :LWK CKURQLF 
+HDUW )DLOXUH LQ -DSDQ-IQVLJKWV )URP WKH .UNIU0I 
RHJLVWU\ CKURQLF CRKRUW.　CLUFXODWLRQ -RXUQDO　
89(4)�463-469� 2025

4. 0LVXPL .� 0DWVXH <� NRJL .� )XMLPRWR <� .DJL\DPD 
N� .DVDL T� .LWDL T� OLVKL S� ANL\DPD E� SX]XNL S� 
<DPDPRWR 0� .LGD .� ONXPXUD T� NRJL 0� IVKLKDUD 
S� UHGD T� .DZDNDPL R� SDLWR <� 0LQDPLQR T.：
UVHIXOQHVV RI K\SRFKORUHPLD DW WKH WLPH RI GLVFKDUJH 
WR SUHGLFW SURJQRVLV LQ SDWLHQWV ZLWK FKURQLF KHDUW 
IDLOXUH DIWHU KRVSLWDOL]DWLRQ.　-RXUQDO RI CDUGLRORJ\　
85(3)�235-240� 2025

5. PLFFLQL -P� PDWHO 0R� SWHIIHO -� )HUGLQDQG .� VDQ 
GHOGHU I C� RXVVR A0� 0D CS� GRRGPDQ SG� OOGJUHQ 
-� +DPPHWW C� /RSHV RD� ANDR 0� DH CDWHULQD 
R� .LUFKKRI P� GRURJ DA� +HPHOV 0� RLHQVWUD 0� 
-RQHV :S� +DUULQJWRQ -� /LS G<+� EOOLV S-� RRFNKROG 
):� NHXPDQQ C� AOH[DQGHU -+� VLHWKHQ T� +XQJ -� 
CRSSROHFFKLD R� 0XQGO +� CDVR V� OCEANIC-A) 
SWHHULQJ CRPPLWWHH� IQYHVWLJDWRUV.：AVXQGH[LDQ 
YHUVXV ASL[DEDQ LQ PDWLHQWV ZLWK AWULDO )LEULOODWLRQ.　
TKH NHZ EQJODQG -RXUQDO RI 0HGLFLQH　392(1)�23-32� 
2025

6. <DPDJXFKL -� AUDVKL +� +DJLZDUD N� <DVXGD S� 
.DLNLWD .� ANDR 0� ANR -� 0DWRED T� NDNDPXUD 0� 
0L\DXFKL .� 0DWVXL .� OJDZD +� A)IRE IQYHVWLJDWRUV.：
AJH-SWUDWLrHG E⒐HFW RI RLYDUR[DEDQ 0RQRWKHUDS\ IRU 
AWULDO )LEULOODWLRQ LQ SWDEOH CRURQDU\ AUWHU\ DLVHDVH� A 
PRVW +RF AQDO\VLV RI WKH A)IRE RDQGRPL]HG COLQLFDO 
TULDO.　-A0A CDUGLRO　10(10)�990-999� 2025

7. INXWD A� <DMLPD -� OND]DNL S� <RQHWVX T� AQGR -� 
TDNDPLVDZD I� IWR <� SDLWR S� SDNXUDGD 0� <RVKLGD <� 
O]DNL <� APDQR T� )XMLL .� SKLWH -� OQR .� NDNDPXUD 
S� TDND\D T� +LURKDWD A� .LVKL .� AQGR .� .DZDVDNL T� 
SKLEDWD <� .R]XPD .� INDUL <� UHQR T� 0XUDPDWVX T� 
+LEL .� 0RULQR <� .DGRWD ..：PRO\PHU-IUHH VLUROLPXV- 
DQG SUREXFRO-HOXWLQJ VWHQWV YHUVXV GXUDEOH SRO\PHU-
EDVHG HYHUROLPXV-HOXWLQJ VWHQWV IRU SHUFXWDQHRXV 
FRURQDU\ UHYDVFXODUL]DWLRQ� A SURVSHFWLYH PXOWLFHQWHU 
UDQGRPL]HG FOLQLFDO WULDO.　-RXUQDO RI CDUGLRORJ\　
86(2)�148-154� 2025

8. IZDQH S� TRED T� .DZDPRUL +� +LURPDVD T� OVXPL 
<� <DPDPRWR T� NDQLZD S� SDNDPRWR <� 0DWVXKDPD 
.� )XNXLVKL <� TVXQDPRWR +� +LJXFKL .� ONDPRWR +� 
I]DZD <� <DPDPRWR +� TDND\D T� OWDNH +.：PURJQRVWLF 
XWLOLW\ RI QRGXODU FDOFLILFDWLRQ GHULYHG IURP QRQ-
FRQWUDVW FRPSXWHG WRPRJUDSK\ LQ VHYHUHO\ FDOFLILHG 
FRURQDU\ OHVLRQV .　CLUFXODWLRQ -RXUQDO　89(8)�1172-
1181� 2025

9. NDQLZD S� .DZDPRUL +� TRED T� +LURPDVD T� 
SXJL]DNL <� SDVDNL S� )XMLL +� +DPDQD T� OVXPL <� 
<DPDPRWR T� IZDQH S� SDNDPRWR <� 0DWVXKDPD 
.� )XNXLVKL <� TVXQDPRWR +� +LJXFKL .� ONDPRWR 
+� IZDVDNL 0� TDND\D T� <DPDGD S� +LUDWD .I� 
OWDNH +.：IPSDFW RI SHULFRURQDU\ DGLSRVH WLVVXH 
DWWHQXDWLRQ RQ FOLQLFDO RXWFRPHV DIWHU SHUFXWDQHRXV 
FRURQDU\ LQWHUYHQWLRQ.　EXURIQWHUYHQWLRQ　10.4244�
EI--D-24-00971 2025.6.2

10. NLFKROOV S-� NHOVRQ A-� DLWPDUVFK 0� .DVWHOHLQ 
--P� BDOODQW\QH C0� RD\ ..� NDYDU A0� NLVVHQ SE� 
+DUDGD-SKLED 0� CXUFLR D/� NHLOG A� .OLQJ D� +VLHK 
A� BXWWHUV -� )HUHQFH BA� /DXIV U� BDQDFK 0� 0HKUDQ 
R� CDWDSDQR A/� +XR <� S]DUHN 0� BDOLQVNDLWH V� 
DDYLGVRQ 0+� BROAD:A< IQYHVWLJDWRUV.：SDIHW\ 
DQG EIILFDF\ RI OELFHWUDSLE LQ PDWLHQWV DW +LJK 
CDUGLRYDVFXODU RLVN.　TKH NHZ EQJODQG -RXUQDO RI 
0HGLFLQH　393(1)�51-61� 2025

11. 0DWVXPRWR .� TVXWVXL T� +DVKLPRWR R� SDNDNXUD 
0� OQLVKL T� ANDVKL 0.：0XOWLPRUELGLW\ SDWWHUQV DQG 
SUHYDOHQFH DPRQJ JHULDWULF SDWLHQWV LQ -DSDQHVH 
KRVSLWDO GHQWLVWU\.　B0C GHULDWU　10.1186�V12877-
025-06012-6 2025.5.21
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12. DHVDL 0<� ONXVKL <� -DGDP S� OOLYRWWR I� OZHQV 
A� NLVVHQ SE� PRSRYLF =B� GDUFLD-PDYLD P� /RSHV RD� 
EOOLRWW P0� )HUQDQGHV )� GHVNH -B� 0DLHU /� :ROVNL 
.� :DQJ 4� -DEHU :� GRQJ =� )ORUHD V� )URQKHLVHU 
0� /HYD A� AURQVRQ R� AEUDKDP T� OD<SSE<-
+C0 IQYHVWLJDWRUV.：EFKRFDUGLRJUDSKLF CKDQJHV 
:LWK 0DYDFDPWHQ LQ NRQREVWUXFWLYH +\SHUWURSKLF 
CDUGLRP\RSDWK\� E[SORUDWRU\ IQVLJKWV )URP WKH 
OD<SSE<-+C0 TULDO.　-ACC　86(24)�2434-2449� 
2025

13. DHVDL 0<� OZHQV AT� AEUDKDP T� OOLYRWWR I� 
GDUFLD-PDYLD P� /RSHV RD� EOOLRWW P� )HUQDQGHV )� 
VHUKH\HQ N� 0DLHU /� 0HGHU B� A]HYHGR O� .LWDRND 
+� :ROVNL .� :DQJ 4� -DEHU :� 0LWFKHOO /� 0\HUV -� 
RDQR T� GRQJ =� =KRQJ <� CDUWHU-BRQDQ]D S� )ORUHD V� 
AURQVRQ R� NLVVHQ SE� OD<SSE<-+C0 IQYHVWLJDWRUV.：
0DYDFDPWHQ LQ S\PSWRPDWLF NRQREVWUXFWLYH 
+\SHUWURSKLF CDUGLRP\RSDWK\.　TKH NHZ EQJODQG 
-RXUQDO RI 0HGLFLQH　393(10)�961-972� 2025

14. ELQVWHLQ A-� :LOOLDPV 0C� :HLU-0FCDOO -R� 
SKDZ /-� .DUWKLNH\DQ G� BHWWHU N� VLWROD -V� CHUFL 
R-� DRUEDOD S� BRX\RXFHI SE� CKRL AD� PRQWRQH G� 
O]NDQ E� <DQJ /D� BUHPQHU /� CDVWLOOR 0� CRKHQ 
<A� 0DONRYVNL\ E� A\RROD I� VHGXWD A� <XU\VWRYVN\L 
D� P\QGD <� PDVFXDO TNB� .QROO P� DRQGL 0� PDH] D� 
INCAPS 4 IQYHVWLJDWRUV GURXS.：:RUOGZLGH RDGLDWLRQ 
DRVH LQ CRURQDU\ AUWHU\ DLVHDVH DLDJQRVWLF IPDJLQJ.
-A0A　335(13)�1148-1158� 2026

15. <RVKLGD T� EPRWR T� <DPDPRWR +� TDND\D T� 
SDZDGD T� 0XUSK\ S/� SKRGD 0� NDNDPXUD .� 
TDQLJXFKL 0� SDVDNL N� )XNXLVKL <� TRED T� OKNDZD T� 
)XUX\DVKLNL T� .DZDL +� +LUDWD .I� OWDNH +� <DPDVKLWD 
T.：A SLQJOH-CHOO AQDO\VLV RHYHDOV 0DFURSKDJH 
+HWHURJHQHLW\ DULYLQJ PODTXH VXOQHUDELOLW\ LQ CRURQDU\ 
DQG CDURWLG AUWHULHV.　-RXUQDO RI AWKHURVFOHURVLV DQG 
TKURPERVLV　33(6)�809-834� 2026

16. +D\DVKL <� <DPDPRWR +� 0DWVXR .� TDND\D T.：
n/RFNHG-LQ THFKQLTXH| IROORZLQJ BDOORRQ PXOOEDFN 
WR RHSRVLWLRQ D 0LJUDWHG TKURPEXV LQ D CRURQDU\ 
AQHXU\VP.　CLUFXODWLRQ RHSRUWV　10.1253�FLUFUHS.　
2026.2.16

17. 0DVXGD 0� <DPDPRWR +� NDNDQR S� TDNDKDVKL N� 
0L\DWD T� IQRXH T� TDND\D T.：/RQJ-THUP EIILFDF\ RI 
DUXJ-CRDWHG BDOORRQ AQJLRSODVW\ YV.　DUXJ-EOXWLQJ 
SWHQW IRU DH NRYR /DUJH-VHVVHO CRURQDU\ AUWHULHV.　
CLUFXODWLRQ RHSRUWV　8(4)�564-571� 2026

18. UMLUR S� <DPDPRWR +� .LQXWDQL +� TDND\D T.：
IQWUDFRURQDU\ XURNLQDVH LQIXVLRQ GXULQJ SURORQJHG 
SHUIXVLRQ EDOORRQ LQIODWLRQ IRU PDVVLYH WKURPEXV LQ 
DFXWH P\RFDUGLDO LQIDUFWLRQ� FDVH VHULHV.　-RXUQDO RI 
CDUGLRORJ\ CDVHV　33(5)�139t142� 2026

19. I]XPL C� DDLPRQ 0� .DML S� 0DVXPRWR A� AVKLKDUD 
.� APDQR 0� UHPXUD S� OWD +� OKDUD T� ONDGD .� 
.DZDPXUD T� GR\D 0� .RJD 0� SDNDPRWR -� SDNDPRWR 
T� SDVDQR +� SKLR]DZD 0� SKLPL]X T� TDNDKDVKL -� 
NDNDQR .� NRPXUD R� +LVDWRPL .� )XNXVKLPD .� 
+HQPL S� 0LXUD T� 0LWVXWDNH .� 0L\DPRWR T� 0XUDNDPL 
T� <DPDGD +� .L <� <DPDPRWR G� <RVKLRND D� OWVXML <� 
.LWDRND +� .LPXUD T� SKLRVH A� NDNDWDQL S� RQ EHKDOI 
RI WKH -DSDQHVH CLUFXODWLRQ SRFLHW\ -RLQW :RUNLQJ 
GURXS.：-CS 2026 GXLGHOLQH RQ WKH 0DQDJHPHQW RI 
IQIHFWLYH EQGRFDUGLWLV.　CLUFXODWLRQ -RXUQDO　10.1253�
FLUFM.C--25-0987 2026.3.20

【著書】
1. 谷口଻代、工藤਺、࣌ٳ一ӵ、中౤ݓ一、福島࣌ݣ、
小、޼߃高ொ੒࣒、泉家、ژฯٳ、野኏大、井口信雄؛
野口昌ٳ：日本心臓֫医学会 ATTR心アϝロ΢χーシス
֫医学画଀ਏஇϭーキンググループๅࠄ.　心臓֫医学
10-23� 2025　春ऀ߅

　.川༅࢞、大西ఫଚ：心Φαーによる機೵的ਏஇࢤ .2
心Φαー　246-254� 2025　ชޭಌ

3. 山本५生、松尾ߌध、高谷۫史：A܊Ў༻連ۗ״ઝを
炎、その後IJA血管炎と心外ຜ۔機に非リウマチ性心ܘ
炎を発症した高ྺ஋性の1ྭ.　心臓　1063-1069� 2025
日本医学出൝

【学会発表・講演】
1. 寺澤ӵ夫、ࡖ東美ध、൚垣実߀、原ಲ、清家尚彦、
化症にߙࡩҦक़性ଈ۔：ࢦ上原ෆ、޻清ਭ洋、޻井य़ע
おけるᅠ下্֒の病ସ的検討.　第66回日本神ܨ学会学
術大会　ポスター　大2025.5.21-24　ࡗ

2. 田川友花、آ本भۥ、原ಲ、清家尚彦、寺澤ӵ夫、
清ਭ洋ע、޻井य़޻、上原ෆࢦ：手口ଏ症ޫ܊をఆした
中脳伹࠻の一ྭ.　第132回日本神ܨ学会ۛق地方会　一
般口演　神戸　2025.12.13

3. 福永Ѱ、آ本भۥ、原ಲ、清家尚彦、寺澤ӵ夫、清
ਭ洋ע、޻井य़޻、上原ෆ࣎ܨ：ࢦ的な画଀ร化を௧੽
しಚた後੺ਹ動ຼ྘域の੺ਹ伹࠻の一ྭ.　第133回日本
神ܨ学会ۛق地方会　一般口演　天ಒ　2026.3.1

१
؂
ح
಼
Ռ

೶
ਈ
ܨ
಼
Ռ

■ 脳神経内科



ָ

ढ़

ۂ

੹

87

【著書】
1. 原ಲ、千原ఱ夫：自ހ໖Ӻ性脳炎（精神症状・てんか
ん).　もͮとよ͚わかる！神ܨ໖Ӻ学　139-148� 2025
༿土ऀ

【学会発表・講演】
1. ోᬓ美ل、竹内健人、־松大ᘱ、大西༐໽、ࢦ智大
৕、۪田ٳ子、橋本尚子、൩田್ܔ：高血糖ە急症にお
ける動ຼ血ӹΪス(ABG)分析と生化学検ࠬによるアニΨ
ンギϡップ(AG)のစ཯についての検討.　第68回日本糖
尿病学会年࣏学術集会　一般口演　岡山　2025.5.29-31

2. 山本あか͸、኏田༒࢞、ԥ田一ध、߷山܉一、西Ӫ裕ช、
∃部ྛܡ、橋本尚子、寺西ఫ也、原ݣ太、来ेົ、岡本
安生、中島਒介、三原正๐、山৕有機、岡田裕子、೽悠
介、௢慶ষ、芳野ܔ、൩田್ܔ、᭟林雅子、上田真ᣨ子、
∃吉ྛ史、松岡ಲ子、ࡖ口一彦、小川ম：SU༂Ґ外の
動༂を併用した基ેࡠ口糖尿病༂またはG/P-1受容体ܨ
΢ンスリン療法における+EA1F別のఁ血糖࣎ؔについ
てのԥஇ研ڂ.　第68回日本糖尿病学会年࣏学術集会　
一般口演　岡山　2025.5.29-31

智大৕、天野桃望、大西༐໽、ోᬓ美ࢦ、松大ᘱ־ .3
精通າ：್ܔ子、橋本尚子、൩田ٳ竹内健人、۪田、ل
発来で受ਏしRHODWLYH EQHUJ\ DHrFLHQF\ LQ SSRUWによ
るఁβψχトロピン性性ધ機೵ఁ下症のਏஇにͮࢺた1
ྭ.　第98回日本内分ൽ学会学術総会　一般口演　千葉
2025.6.5-7

4. 大西༐໽、竹内健人、־松大ᘱ、ో ᬓ美ࢦ、ل智大৕、
۪田ٳ子、橋本尚子、౤崎智哉、相原ӵ夫、中井登紀子、
൩田್ܔ：ஸ明な高ND血症で発症しқ্ࣟ֒がયԈし
た成人ランΰルύンス組織ځ症の1ྭ.　第98回日本内分
ൽ学会学術総会　ポスター　千葉　2025.6.5-7

5. ॉ૖京香、ࢦ智大৕、־松大ᘱ、竹内健人、西本祐希、
۪田ٳ子、橋本尚子、大原毅、൩田ߗ：್ܔ状ધクリー
κと糖尿病性ケトアシχーシスをಋ࣎に発症し࣑療にۦ
ྂしたバセχウ病合併1ܗ糖尿病の一ྭ.　第98回日本内
分ൽ学会学術総会　ポスター　千葉　2025.6.5-7

6. SKLFKL +� .DZDUDL T� .DVDPDWVX T� APDQR 0� OKQLVKL
<� :DWDQDEH 0� TDNHXFKL T� .RPDGD +� +DVKLPRWR N� 
ILGD ..：A CDVH OI AGXOW OQVHW +\SRSKRVSKDWDVLD :LWK 
CRQYXOVLRQV.　TKH EQGRFULQH SRFLHW\
V AQQXDO 0HHWLQJ 
2025　ポスター　SDQ )UDQFLVFR　2025.7.12-15

7. ӭ田๐花、ॉ૖京香、野ʓ口಑、ࢦ智大৕、竹内健人、
۪田ٳ子、橋本尚子、൩田್ܔ：静஭రࡐの長期౦༫に

よりࠐೊ化症をきたした1ྭ.　第20回兵庫県立病院学会
一般口演　姫路　2025.9.6

8. 高安みͥき、ܣ田直子、岡本真理子、高宮麗、ݻ川ᚢ一、
福田千ਚ、今井ঌ、西村ޭ߄、൩田್ܔ、森߃子：血清
中CX�=Qർと/RQJ COVIDとのؖ連性.　第249回日本内
科学会ۛق地方会　一般口演　神戸　2025.9.20

9. 本田寛人、橋本尚子、᭟林雅子、竹田হ彦、竹内健人、
山本あか͸、኏田༒࢞：成人1ܗ糖尿病患者における座
Ғ行動はリアルタ΢ムおよ;গ来の血糖マネジメントに
ؖ連するか.　第24回日本઎਒糖尿病࣑療・1ܗ糖尿病研
会　その他　小田原　2025.10.11-12ڂ

10. 野ʓ口಑、ࢦ智大৕、ӭ田๐花、ॉ૖京香、竹内健人、
۪田ٳ子、橋本尚子、൩田್ܔ：乳癌精ࠬ中にਏஇ͠れ
た神ܨતңञ症合併׌৯細胞ञの1ྭ.　第35回ྡজ内分
ൽ代ःUSGDWH　ポスター　松本　2025.11.7-8

11. 川୼真由子、ࢦ智大৕、ӭ田๐花、ॉ૖京香、大西
༐໽、野ʓ口಑、竹内健人、۪田ٳ子、橋本尚子、൩田
௩症状を൒ͮたバセχウڵ心症によるڳᏂक़性ץ：್ܔ
病の1ྭ.　第35回ྡজ内分ൽ代ःUSGDWH　ポスター　
松本　2025.11.7-8

12. ӭ田๐花、川୼真由子、ॉ૖京香、野ʓ口಑、ࢦ智
大৕、竹内健人、۪田ٳ子、橋本尚子、൩田್ܔ：਼ॉ
年ؔの静஭రࡐの౦༫で発症したఁリン血症性ࠐೊ化症
の一ྭ.　第35回ྡজ内分ൽ代ःUSGDWH　ポスター　松
本　2025.11.7-8

13. ӭ田๐花、竹内健人、川୼真由子、ॉ૖京香、野ʓ
口಑、ࢦ智大৕、۪田ٳ子、橋本尚子、福田いͥみ、൩
田್ܔ：΢ンスリンࡠ用によるఁ血糖症をܘ機にҥ癌と
大腸癌が発見͠れた一ྭ.　第62回日本糖尿病学会ۛق
地方会　一般口演　大2025.11.29　ࡗ

14. 中村༑花、野ʓ口಑、竹内健人、川୼真由子、ӭ田
๐花、ॉ૖京香、ࢦ智大৕、۪田ٳ子、橋本尚子、൩田
　.在ਏஇに工夫を要した΢ンスリόーマの1ྭۃ：್ܔ
第250回日本内科学会ۛق地方会　一般口演　大ࡗ　
2025.12.6

15. 相ഇ里佳、本多祐、大西޼和、小林৽、橋本尚子、
酒井ྒྷன：糖尿病外来プログラム患者におけるҒ相ֱと
6か݆後の+EA1Fのؖ連.　第58回日本リύϑリテーショ
ン医学会ۛق地方会　一般口演　神戸　2026.2.28

16. 井上ྦཪ、合田菜穂、൩௫裕౉、ଁ田雅、大西༐໽、
：田守ٝ和、್ܔ智大৕、൩田ࢦ、田尚໽、前田ಲ成ࡖ
部上部食ಕ癌に対して๎ࣻત࣑療およ;ニϚルマϔ౦ڵ
༫後に෯ߗ状ધ機೵ఁ下症を発症した1ྭ.　第251回日
本内科学会ۛق地方会　一般口演　大2026.3.14　ࡗ
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【論文（研究発表、症例発表、総説等）】
1. <RVKLPXUD .� +LURWD <� +DPDJXFKL T� TDNHXFKL T� 
TDND\RVKL T� +DVKLPRWR N� OJDZD :.：0DQDJHPHQW 
RI SUHJQDQF\ ZLWK PHWIRUPLQ� CDVH UHSRUWV IRU JHQHWLF 
LQVXOLQ UHVLVWDQFH V\QGURPH DQG D OLWHUDWXUH UHYLHZ IRU 
JHVWDWLRQDO DQG W\SH 2 GLDEHWHV.　- DLDEHWHV IQYHVWLJ
16�1663-1669� 2025

2. ൩田್ܔ：඄ຮ症ਏ療の࠹前ત.　姫路ࢤ医師会ๅ　
440�19-21� 2025

3. 西本祐希、橋本尚子、኏田༒࢞、ࡖ口一彦、浦井৵、
小川ম：࣍କൿ下΢ンスリン஭入療法中に生ͣた΢ンス
リン߇体により血糖管理がࠖೋとなͮた1ܗ糖尿病の1
ྭ.　糖尿病　11�418-425� 2025

【著書】
1. 橋本尚子、京໚ももこ、松ٳभӵ：特चな状況・病
ସ࣎の療養指導.　糖尿病療養指導Ϊ΢χϔック2025　
238-256� 2025　メディカルレϑューऀ

【学会発表・講演】
1. OGD S� SDQXNL T� 0RULNDZD T� 0DWRQR T� TDQDND 
.� )XMLJDNL S� AUL\RVKL R� <DPDPRWR A� SKLQPDUX N� 
TDEXFKL .� <RVKLML 0� SXPLGD <� <RNRL 0� UHNDGR +� 
SXJDR +� NDNDWD <� .LQRVKLWD <.：EIILFDF\ RI D SUH-
FXW SURFHGXUH XVLQJ D )OXVK.QLIH IRU GL⒑FXOW ELOH GXFW 
FDQQXODWLRQ.　IPB02025 IQWHUQDWLRQDO PDQFUHDWRELOLDU\ 
0HHWLQJ　ポスター　λウル　2025.4.4-5

2. 小田਀也、山本५史、ഃຒཏ、੪江佳ิ、上門ٕ߄、
੃尾ӵ人、中田有哉、隅田悠太、ԥ井美咲、新؛尚ٍ、
田ᔻޭ太、吉࣑誠、有吉ཾ༐、藤垣誠࣑、田中ࠂӵ、的
野智ޭ、森川ٍٳ、ࠦؑ毅：毛細血管拡௃症による上部
消化管出血における基ે疾患別の検討.　第109回日本内
学会総会　一般口演　札幌　2025.5.9-11ںࢻ

3. ੃尾ӵ人、藤垣誠࣑、小田਀也、中村日出夫、中田有哉、
隅田悠太、ԥ井美咲、田ᔻޭ太、山本५史、有吉ཾ༐、
田中ࠂӵ、的野智ޭ、森川ٍٳ、ࠦؑ毅：౲院における
術後ݒ࠸腸管ྭに対するە急஀ᢆ内࣑ںࢻ療の有効性と
安全性.　第109回日本内ںࢻ学会総会　ポスター　札幌
2025.5.9-11

4. 隅田悠太、藤垣誠࣑、小田਀也、中田有哉、ԥ井美咲、
田ᔻޭ太、山本५史、有吉ཾ༐、田中ࠂӵ、的野智ޭ、
森川ٍٳ、ࠦؑ毅：౲院における༹ʓなೋ࣑性஀管݃石
に対するܨ口஀ಕں下݃石ഃࡇ術(POCS/)の有効性に
ついて.　第109回日本内ںࢻ学会総会　一般口演　札幌
2025.5.9-11

5. 的野智ޭ：救急外来におけるڵ௩と෴௩のਏࡱのポ
΢ント.　日本௔音ഀ医学会第98回学術集会　教育セッ
ション（依頼講演）　京౐　2025.5.30-6.1

6. 山下真奈、的野智ޭ、ฑ田里奈、藤尾亜紀、小松トモα、
小ാ๐Ѭ、荒木ॳ子、中田有哉、森川ٍٳ、ࠦؑ毅：෴
部௔音ഀ検ࠬにて۰発的に発見͠れたԥ行݃腸神ܨḞञ
の1ྭ.　日本௔音ഀ医学会第98回学術集会　ポスター　
京౐　2025.5.30-6.1

7. 永田海݆、的野智ޭ、門੷߀ध、松岡実奈、北里彩
華、尾花みΑき、小松トモα、小ാ๐Ѭ、荒木ॳ子、森
川ٍٳ：正中ٹ状ਡଵ圧യ症ޫ܊における௔音ഀॶ見の
特௅.　日本௔音ഀ医学会第98回学術集会　一般口演　
京౐　2025.5.30-6.1

8. ੪江佳ิ、的野智ޭ、中田有哉、新؛尚ٍ、山本५史、
有吉ཾ༐、森川ٍٳ、ࠦؑ毅：ܨ口ඈೝ༂が原Ҿとߡえ
られた،ۃݸ性ࢹ๳௞஥の1ྭ.　第61回日本،臓学会総
会　一般口演　東京　2025.6.5-6

9. 的野智ޭ、多田藤੕、ฑ岡५、多田य़史、ീ中健、
֡崎暁、๝田ऴಛ、छ山和也、中村਒一郎、谷৐್、石
川ୣ、ࢵ林ӷ、໾田๝、小川ྙ、川田一仁、ࠉ田ӵࠂ、
田中一成、౷井明美、海ຉ昌ध、ۿ田୐：઀ঈ෈೵،細
胞癌の໖Ӻ࣑療࣎代の࣑療効果൓定バ΢Ψマーカーであ
るञ マーカーの現状.　第61回日本،臓学会総会　特
別企画10　研修医・専ߊ医・医学生セッション　東京
2025.6.5-6

10. 中田有哉、有吉ཾ༐、田中ࠂӵ、ࠦؑ毅：ॉ್指腸
ञ に対するE0Rおよ;SRO\SHFWRP\の成੹�౲院の後
方ࢻ的検討.　第114回日本消化器内ںࢻ学会ۛق支部ྭ
会　シンポジウム1　京౐　2025.6.7

11. ԥ井美咲、藤垣誠࣑、山本५史、田中ࠂӵ、ࠦؑ毅：
౲院における急性஀ೱ炎に対する内ںࢻ的ܨ乳ಆ的஀ೱ
χレψージの現状.　第114回日本消化器内ںࢻ学会ۛق
支部ྭ会　シンポジウム2　京౐　2025.6.7

12. 小田਀也、ԥ井美咲、荒木྆介、中野智行、ຕ尾寛
也、西村॥ٍ、中村日出夫、ೈ༒ٍ、੃尾ӵ人、中田有
哉、隅田悠太、田ᔻޭ太、山本५史、有吉ཾ༐、藤垣誠࣑、
田中ࠂӵ、的野智ޭ、森川ٍٳ、ࠦؑ毅：ҥ癌とࢹ๳೓
ञの॑෵癌に化学療法を行ͮた一ྭ.　第114回日本消化
器内ںࢻ学会ۛق支部ྭ会　一般口演　京౐　2025.6.7

13. 山ᬓߌ、荒木྆ื、中野智行、ຕ尾寛也、西村॥ٍ、
小田਀也、ೈ༒ٍ、੃尾ӵ人、中田有哉、隅田悠太、ԥ
井美咲、田ᔻޭ太、山本५史、有吉ཾ༐、藤垣誠࣑、田
中ࠂӵ、的野智ޭ、森川ٍٳ、ࠦؑ毅：リバーロキγバ
ンが࠸೫の一Ҿとߡえられた術後෿合部௷ の一ྭ.　
第114回日本消化器内ںࢻ学会ۛق支部ྭ会　一般口演
京౐　2025.6.7
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14. 中村日出夫、田ᔻޭ太、荒木྆ื、中野智行、ຕ尾
寛也、西村॥ٍ、小田਀也、ೈ༒ٍ、੃尾ӵ人、中田有
哉、ԥ井美咲、隅田悠太、山本५史、有吉ཾ༐、藤垣誠
࣑、田中ࠂӵ、的野智ޭ、森川ٍٳ、ࠦؑ毅：消化管出
血をܘ機に発見͠れ、ξϔルバルーン小腸内ںࢻにて઀
ঈした小腸ݿ立性PHXW]--HJKHUVܗポリープの一ྭ.　第
114回日本消化器内ںࢻ学会ۛق支部ྭ会　一般口演　
京౐　2025.6.7

15. 中林ٝ晶、田中ࠂӵ、荒木྆ื、中野智行、ຕ尾寛
也、西村॥ٍ、小田਀也、中村日出夫、੃尾ӵ人、ೈ༒
ٍ、中田有哉、隅田悠太、ԥ井美咲、新؛尚ٍ、田ᔻޭ
太、山本५史、有吉ཾ༐、藤垣誠࣑、的野智ޭ、森川ٍ
ڿ腸෿合部出血にアルβンプラθマۯ毅：஀管ؑࠦ、ٳ
学ںࢻ法が有効であͮた一ྭ.　第114回日本消化器内ݽ
会ۛق支部ྭ会　一般口演　京౐　2025.6.7

16. 荒木྆ื、上門ٕ߄、中野智行、ຕ尾寛也、西村॥
ٍ、小田਀也、中村日出夫、੃尾ӵ人、中田有哉、ೈ༒
ٍ、隅田悠太、ԥ井美咲、田ᔻޭ太、山本५史、有吉ཾ
༐、藤垣誠࣑、田中ࠂӵ、的野智ޭ、森川ٍٳ、ࠦؑ毅：
多発性ࠐਹञに൒͑後天性第5Ҿ子ܿ๣症のため、下部
消化管出血のࢯ血にೋॎした1ྭ.　第114回日本消化器
内ںࢻ学会ۛق支部ྭ会　一般口演　京౐　2025.6.7

17. 藤垣誠࣑：総஀管݃石症ྭのけるESBDの実ࡏ.　第
114回日本消化器内ںࢻ学会ۛق支部ྭ会　ランチョン
セϝψー　京౐　2025.6.7

18. 的野智ޭ、大ᖝ日出子、多田य़史、田中一成、छ山
和也、田৴和人、谷৐್、ࢵ林ӷ、ീ中健、֡崎暁、玉
井ऴ߀、໾田๝、๝田ऴಛ、西村貴࢞、石川ୣ、޲川正則、
田୐：デュルバルマۿ、海ຉ昌ध、工藤正य़、ࠂ田ӵࠉ
ϔ�トレメリムマϔ併用療法におけるළ度の高いLPAE発
症症ྭのྡজ଀.　第32回日本،がん分子ඬ的࣑療研ڂ
会　ポスター　京౐　2025.6.27-28

19. ੪江佳ิ、的野智ޭ、中田有哉、新؛尚ٍ、山本५
史、森川ٍٳ、ࠦؑ毅：全身༂෼療法CR後に直ં߇ܗ
ウ΢ルス༂࣑療を行ͮた઀ঈ෈೵،細胞癌の一ྭ.　第
32回日本،がん分子ඬ的࣑療研ڂ会　ポスター　京౐
2025.6.27-28

20. 的野智ޭ、多田य़史、ฑ岡५、छ山和也、谷৐್、
林ӷ、辻๞彦、๝田ऴಛ、田中ࢵ、一ߔ川正則、高口޲
一成、ീ中健、֡崎暁、ࠉ田ӵࠂ、໾田๝、小松তฑ、
೵ૈ一裕、海ຉ昌ध、工藤正य़、ۿ田୐：઀ঈ෈೵،細
胞癌におけるアテμリθマϔ・ϗバシθマϔ併用療法
でのBRUGHUOLQH RHVHFWDEOH +CCの࣑療予後にؖする検
討.　第61回日本،癌研ڂ会　特別企画(シンポジウム、
パネルなど)　神戸　2025.7.10-11

21. 的野智ޭ、多田य़史、多田藤੕、छ山和也、田৴和人、
谷৐್、޲川正則、玉井ऴ߀、西村貴࢞、ࢵ林ӷ、辻๞彦、
๝田ऴಛ、ീ中健、֡崎暁、川田一仁、小松তฑ、ࠉ田
ӵࠂ、໾田๝、工藤正य़、ۿ田୐：઀ঈ෈೵،細胞癌に
おけるアテμリθマϔ�ϗバシθマϔとデュルバルマϔ
�トレメリムマϔ஠࣏療法のྡজ成੹.　第61回日本،癌
研ڂ会　特別企画(シンポジウム、パネルなど)　神戸　
2025.7.10-11

22. 中田有哉、山本५史、的野智ޭ、ᷳ田早絵子、ඨ
瀬健࣏、ฑ野仁਺、八木洋ื、上田佳ऴ、松浦ݓܡ、
多 田 य़ 史： ઀ ঈ ෈ ೵ ، 細 胞 癌 に 対 す るDXUYDOPDE�
TUHPHOLPXPDE併用療法の࣑療成੹.　日本消化器病学会
支部第123回ྭ会　シンポジウム1　京౐2025.9.13قۛ

23. ຕ尾寛也、有吉ཾ༐、䬙Ꮶᯞ、中野智行、西村॥
ٍ、中村日出夫、小田਀也、ೈ༒ٍ、੃尾ӵ人、中田有
哉、隅田悠太、ԥ井美咲、田ᔻޭ太、山本५史、藤垣誠
࣑、田中ࠂӵ、的野智ޭ、森川ٍٳ、ࠦؑ毅、安田貴ࢦ：
GDVWULF DGHQRFDUFLQRPD DQG SUR[LPDO SRO\SRVLV RI 
WKH VWRPDFK (GAPPS)を発症したܓຕの2症ྭ.　日本消
化器病学会ۛق支部第123回ྭ会　<RXQJ IQYHVWLJDWRU 
SHVVLRQ　京౐　2025.9.13

24. 中村日出夫、森川ٍٳ、荒木྆ื、䬙Ꮶᯞ、ຕ尾寛
也、中野智行、西村॥ٍ、小田਀也、ೈ༒ٍ、੃尾ӵ人、
中田有哉、隅田悠太、ԥ井美咲、田ᔻޭ太、山本५史、
有吉ཾ༐、藤垣誠࣑、田中ࠂӵ、的野智ޭ、ࠦؑ毅：自
໖Ӻ性ᢆ炎に൒͑ҥ静ຼᚇഃ࿀を来した1ྭ.　日本消ހ
化器病学会ۛق支部第123回ྭ会　<RXQJ IQYHVWLJDWRU 
SHVVLRQ　京౐　2025.9.13

25. 高橋༐実、的野智ޭ、荒木྆ื、中野智行、ຕ尾寛
也、西村॥ٍ、小田਀也、中村日出夫、ೈ༒ٍ、੃尾ӵ
人、中田有哉、隅田悠太、ԥ井美咲、田ᔻޭ太、山本५
史、有吉ཾ༐、藤垣誠࣑、田中ࠂӵ、森川ٍٳ、ࠦؑ
毅：デュルバルマϔʶトレメリムマϔ併用療法中に大腸
炎と+\SHU PURJUHVVLYH DLVHDVHをఆした઀ঈ෈೵،細
胞癌の一ྭ.　日本消化器病学会ۛق支部第123回ྭ会　
)UHVKPDQ VHVVLRQ　京౐　2025.9.13

26. 荒木྆ื、山本५史、䬙Ꮶᯞ、中野智行、ຕ尾寛
也、西村॥ٍ、小田਀也、中村日出夫、ೈ༒ٍ、੃尾ӵ
人、中田有哉、隅田悠太、ԥ井美咲、田ᔻޭ太、有吉ཾ
༐、藤垣誠࣑、田中ࠂӵ、的野智ޭ、森川ٍٳ、ࠦؑ毅、
኏瀬ཾ則：ニϚルマϔによͮてLUAE஀管炎を発症した
一ྭ.　日本消化器病学会ۛق支部第123回ྭ会　<RXQJ 
IQYHVWLJDWRU SHVVLRQ　京౐　2025.9.13
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27. 中野智行、ԥ井美咲、藤垣誠࣑、荒木྆ื、ຕ尾寛
也、西村॥ٍ、小田਀也、中村日出夫、ೈ༒ٍ、੃尾ӵ
人、中田有哉、隅田悠太、田ᔻޭ太、山本५史、有吉ཾ
༐、田中ࠂӵ、的野智ޭ、森川ٍٳ、ࠦؑ毅、木下芳一：
ԗҒ஀管癌原発神ܨ内分ൽञ の1ྭ.　日本消化器病学
会ۛق支部第123回ྭ会　<RXQJ IQYHVWLJDWRU SHVVLRQ
京౐　2025.9.13

28. 山ᬓߌ、田ᔻޭ太、荒木྆ื、中野智行、ຕ尾寛也、
西村॥ٍ、小田਀也、中村日出夫、ೈ༒ٍ、੃尾ӵ人、
中田有哉、隅田悠太、ԥ井美咲、山本५史、有吉ཾ༐、
藤垣誠࣑、田中ࠂӵ、的野智ޭ、森川ٍٳ、ࠦؑ毅：ξ
ϔルバルーン小腸内ںࢻ（DBE）が有用であͮた小腸
癌とS状݃腸癌の॑෵癌の1ྭ.　日本消化器病学会ۛق
支部第123回 ྭ会　<RXQJ IQYHVWLJDWRU SHVVLRQ京౐　
2025.9.13

29. 西村॥ٍ、田中ࠂӵ、荒木྆ื、中野智行、ຕ尾寛
也、小田਀也、中村日出夫、ೈ༒ٍ、੃尾ӵ人、中田有
哉、隅田悠太、ԥ井美咲、田ᔻޭ太、山本५史、有吉ཾ
༐、藤垣誠࣑、的野智ޭ、森川ٍٳ、ࠦؑ毅、木下芳一：
食ಕ癌化学療法中に腸॑੷をܘ機として発見͠れた大腸
఺移の1ྭ.　日本消化器病学会ۛق支部第123回ྭ会　
<RXQJ IQYHVWLJDWRU SHVVLRQ　京౐　2025.9.13

30. 山本५史、੃尾ӵ人、中田有哉、隅田悠太、ԥ井美
咲、田ᔻޭ太、有吉ཾ༐、藤垣誠࣑、田中ࠂӵ、的野智
ޭ、森川ٍٳ、ࠦؑ毅：急性஀ೱ炎に対するܨൿܨ،χ
レψージのྡজ的有用性の検討.　-DD: 2025　デジタ
ルポスター　神戸　2025.10.31

31. 西村॥ٍ、田ᔻޭ太、荒木྆ื、中林ٝ晶、山ᬓ
ຕ尾寛也、中村日出夫、ೈ༒ٍ、੃尾ӵ人、中田有、ߌ
哉、隅田悠太、ԥ井美咲、山本५史、有吉ཾ༐、藤垣誠
࣑、田中ࠂӵ、的野智ޭ、森川ٍٳ、ࠦؑ毅：内ںࢻ
的に࣑療しಚたṹによるॉ್指腸ځ部΢レウスの1ྭ.　
第115回日本消化器内ںࢻ学会ۛق支部ྭ会　)UHVK 
EQGRVFRSLVW SHVVLRQ　大2025.11.29　ࡗ

32. ຕ尾寛也、有吉ཾ༐、荒木྆ื、中林ٝ晶、山ᬓߌ、
西村॥ٍ、中村日出夫、ೈ༒ٍ、੃尾ӵ人、中田有哉、
隅田悠太、ԥ井美咲、田ᔻޭ太、山本५史、藤垣誠࣑、
田中ࠂӵ、的野智ޭ、森川ٍٳ、ࠦؑ毅：܃りศすESD
後出血に対してOTSCが有効であͮた一ྭ.　第115回日
本消化器内ںࢻ学会ۛق支部ྭ会　<RXQJ IQYHVWLJDWRU 
SHVVLRQ　大2025.11.29　ࡗ

33. 荒木྆ื、隅田悠太、藤垣誠࣑、中林ٝ晶、中野智
行、ຕ尾寛也、西村॥ٍ、小田਀也、中村日出夫、ೈ༒
ٍ、੃尾ӵ人、中田有哉、ԥ井美咲、田ᔻޭ太、山本५
史、有吉ཾ༐、田中ࠂӵ、的野智ޭ、森川ٍٳ、ࠦؑ毅：
॑症急性ᢆ炎後のඅใ下ᢆշࢰに対してBLRVDF GLUHFW 
VXFWLRQ GHYLFHを用いた内ںࢻ的ネクロセクトϝーが有

効であͮた一ྭ.　第115回日本消化器内ںࢻ学会ۛق支
部ྭ会　<RXQJ IQYHVWLJDWRU SHVVLRQ　大2025.11.29ࡗ

34. 中村日出夫、田中ࠂӵ、荒木྆ื、中野智行、西村
॥ٍ、ຕ尾寛也、小田਀也、੃尾ӵ人、中田有哉、ೈ༒
ٍ、隅田悠太、ԥ井美咲、田ᔻޭ太、山本५史、有吉ཾ
༐、藤垣誠࣑、的野智ޭ、森川ٍٳ、ࠦؑ毅：食ಕステ
ント留置後のถ࠻性ԭ᙮に対し、EBDを施行した一ྭ.　
第115回日本消化器内ںࢻ学会ۛق支部ྭ会　<RXQJ 
IQYHVWLJDWRU SHVVLRQ　大2025.11.29　ࡗ

35. 山ᬓߌ、ԥ井美咲、荒木྆ื、ຕ尾寛也、中野智行、
西村॥ٍ、小田਀也、中村日出夫、ೈ༒ٍ、੃尾ӵ人、
中田有哉、隅田悠太、田ᔻޭ太、山本५史、有吉ཾ༐、
藤垣誠࣑、田中ࠂӵ、的野智ޭ、森川ٍٳ、ࠦؑ毅：ܨ
口஀ಕں下のుـਭ圧ুܺഃࡇ術(E+/)がバスケット቗
ಶմঈに有用であͮた1ྭ.　第115回日本消化器内ںࢻ
学会ۛق支部ྭ会　<RXQJ IQYHVWLJDWRU SHVVLRQ　大ࡗ
2025.11.29

36. 中林ٝ晶、੃尾ӵ人、ຕ尾寛也、西村॥ٍ、小田਀
也、中村日出夫、ೈ༒ٍ、中田有哉、ԥ井美咲、隅田悠
太、田ᔻޭ太、山本५史、有吉ཾ༐、藤垣誠࣑、田中ࠂ
ӵ、的野智ޭ、森川ٍٳ、ࠦؑ毅：小腸内֡ҥ石に対し
て内ںࢻ的ࡇ石術を施行した一ྭ.　第115回日本消化器
内ںࢻ学会ۛق支部ྭ会　<RXQJ IQYHVWLJDWRU SHVVLRQ
大2025.11.29　ࡗ

37. ຕ尾寛也、森川ٍٳ、小田਀也、中田有哉、山本५史、
有吉ཾ༐、的野智ޭ、ࠦؑ毅：،細胞癌が自ષ退क़した
一ྭ.　第46回日本،臓学会西部会　ऑ手セッション　
下ؖ　2025.12.4-5

38. 中田有哉、的野智ޭ、ຕ尾寛也、小田਀也、山本५史、
有吉ཾ༐、森川ٍٳ、ࠦؑ毅：ഃ࿀をܘ機にਏஇ͠れた
،細胞癌のྡজ的検討.　第46回日本،臓学会西部会　
ऑ手セッション　下ؖ　2025.12.4-5

39. 小田਀也、的野智ޭ、大ᖝ日出子、多田य़史、田中
一成、छ山和也、田৴和人、谷৐್、ࢵ林ӷ、ീ中健、
֡崎暁、玉井ऴ߀、໾田๝、๝田ऴಛ、西村貴࢞、石川
：田୐ۿ、海ຉ昌ध、工藤正य़、ࠂ田ӵࠉ、川正則޲、ୣ
デュルバルマϔ�トレメリムマϔ併用療法におけるළ度
の高いLPAE発症別のྡজ଀.　第46回日本،臓学会西部
会　一般演題　下ؖ　2025.12.4-5

40. 山本५史、的野智ޭ、ຕ尾寛也、小田਀也、中田有哉、
森川ٍٳ、ࠦؑ毅：౲院におけるBܗ،炎ウ΢ルス࠸活
性化症ྭの検討.　第46回日本،臓学会西部会　一般演
題　下ؖ　2025.12.4-5
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41. 福永Ѱ、的野智ޭ、門੷߀ध、荒木ॳ子、中田有哉、
山本५史、森川ٍٳ、ࠦؑ毅：アテμリθマϔ�ϗバシ
θマϔ併用療法によりLUAE大腸炎をきたした1ྭ.　第52
回日本௔音ഀ医学会第52回ؖ西地方会学術集会　一般
演題　大2025.12.13　ࡗ

【論文（研究発表、症例発表、総説等）】
1. 0DWRQR T� TDGD T� .XPDGD T� +LUDRND A� +LURRND 
0� .DUL\DPD .� TDQL -� AWVXNDZD 0� TDNDJXFKL .� 
IWRED\DVKL E� )XNXQLVKL S� NLVKLNDZD +� TDQDND .� 
TVXML .� IVKLNDZD T� TDMLUL .� .RVKL\DPD <� TR\RGD 
+� OJDZD C� +DWDQDND T� .DNL]DNL S� .DZDWD .� 
OKDPD +� TDGD )� NRXVR .� 0RULVKLWD A� TVXWVXL A� 
NDJDQR T� IWRNDZD N� ONXER T� AUDL T� NLVKLPXUD 
T� IPDL 0� .RVDND +� NDJDQXPD A� ARNL T� .XURGD 
+� <DWD <� NDNDPXUD <� <RVKLGD O� NDNDPXUD S� 
EQRPRWR +� .DLERUL 0� +LDVD <� .XGR 0.：SXUYLYDO 
OXWFRPHV AVVRFLDWHG ZLWK RDGLRORJLFDO PURJUHVVLYH 
DLVHDVH SXEW\SHV LQ PDWLHQWV :LWK AWH]ROL]XPDE 
DQG BHYDF L]XPDE-TUHDWHG +CC.　-RXUQD O  R I 
GDVWURHQWHURORJ\ DQG +HSDWRORJ\　40�949-959� 2025

2. 0DWRQR T� TDGD T� .XPDGD T� +LUDRND A� +LURRND 
0� .DUL\DPD .� TDQL -� AWVXNDZD 0� TDNDJXFKL .� 
IWRED\DVKL E� )XNXQLVKL S� NLVKLNDZD +� TDQDND .� 
TVXML .� IVKLNDZD T� TDMLUL .� .RVKL\DPD <� TR\RGD +� 
OJDZD C� +DWDQDND T� .DNL]DNL S� .DZDWD .� OKDPD 
+� TDGD )� NRXVR .� 0RULVKLWD A� TVXWVXL A� NDJDQR 
T� IWRNDZD N� ONXER T� AUDL T� NLVKLPXUD T� IPDL 0� 
.RVDND +� NDJDQXPD A� ARNL T� .XURGD +� <DWD <� 
TDPDL +� 0DWVXXUD T� .RPDWVX S� UHGD <� NDNDPXUD <� 
<RVKLGD O� 0DWVXL .� NDNDPXUD S� EQRPRWR +� .DLERUL 
0� )XNXPRWR T� +LDVD <� .XGR 0.：VDVFXODU IQYDVLRQ 
:LWKLQ WKH RHVHFWDELOLW\ CULWHULD IV D PURJQRVWLF 
)DFWRU LQ PDWLHQWV TUHDWHG :LWK AWH]ROL]XPDE DQG 
BHYDFL]XPDE.　/LYHU IQWHUQDWLRQDO　45(8)�H70217� 
2025

3. 0DWRQR T� TDGD T� .XPDGD T� +LUDRND A� +LURRND 
0� .DUL\DPD .� TDQL -� AWVXNDZD 0� TDNDJXFKL .� 
IWRED\DVKL E� )XNXQLVKL S� NLVKLNDZD +� TDQDND .� 
TVXML .� IVKLNDZD T� TDMLUL .� .RVKL\DPD <� TR\RGD +� 
OJDZD C� +DWDQDND T� .DNL]DNL S� .DZDWD .� NRULWDNH 
+� OKDPD +� TDGD )� NRXVR .� 0RULVKLWD A� TVXWVXL 
A� NDJDQR T� IWRNDZD N� ONXER T� AUDL T� NLVKLPXUD 
T� IPDL 0� .RVDND +� NDJDQXPD A� ARNL T� .XURGD 
+� <DWD <� TDPDL +� 0DWVXXUD T� .RPDWVX S� UHGD 
<� NDNDPXUD <� <RVKLGD O� 0DWVXL .� NDNDPXUD 
S� EQRPRWR +� .DLERUL 0� )XNXPRWR T� +LDVD <� 
.XGR 0.：SDIHW\ DQG EIILFDF\ RI DXUYDOXPDE POXV 
TUHPHOLPXPDE LQ OOGHU IQGLYLGXDOV :LWK UQUHVHFWDEOH 
+HSDWRFHOOXODU CDUFLQRPD� A 0XOWLFHQWHU AQDO\VLV.　
+HSDWRORJ\ RHVHDUFK　55�1507-1517� 2025

4. SXPLGD <� )XMLJDNL S� UHNDGR +� SXJDR +� <RNRL 
0� TDQDND .� SDQXNL T.：RHLQWHUYHQWLRQ XVLQJ 
FKRODQJLRVFRS\ IRU PHWDOOLF VWHQW REVWUXFWLRQ IROORZLQJ 
HQGRVFRSLF XOWUDVRXQG-JXLGHG KHSDWLFRJDVWURVWRP\.
EQGRVFRS\ (E-VLGHRV)　10.1055�D-2686-3338 
2025.9.11

5. )XMLJDNL S� NDNDQR T� SXPLGD <� <RNRL 0� SXJDR +� 
SDQXNL T.：SXFFHVVIXO SDQFUHDWLF SVHXGRF\VW GUDLQDJH 
YLD WKH HQGRVFRSLF PLQRU SDSLOOD DSSURDFK XVLQJ D 
QRYHO GULOO GLODWRU.　EQGRVFRS\ (E-VLGHRV)　10.1055�
D-2740-3744 2025.12.8

【著書】
1. 田中ࠂӵ：大腸ܞ室出血.　基本の「ܗ」をマスター
し消化器ਏ療に強͚なる　50-56� 2025　༿土ऀ

2. 藤垣誠࣑：急性ᢆ炎.　基本の「ܗ」をマスターし消
化器ਏ療に強͚なる　153-160� 2025　༿土ऀ

3. ࠦؑ毅：急性஀ೱ炎.　基本の「ܗ」をマスターし消
化器ਏ療に強͚なる　161-172� 2025　༿土ऀ

4. 的野智ޭ：消化管.　レジデントのための෴部Φαー
教室　180-185� 2025　日本医ࣆ新ๅऀ

【学会発表・講演】
1. 木村洋ฑ、松岡史ݓ、松本Ոྵ、松尾健್郎、吉村
গ：4科合ಋの「ଋ઀れ外来」における原Ҿ疾患の検討.　
第65回日本呼ٷ器学会学術講演会　ポスター　東京　
2025.4.11-13

2. 松本Ոྵ、木村洋ฑ、松岡史ݓ、松尾健್郎、吉村গ：
౲院における೷ڵ・഑炎਷൒性ڵਭに対してۃॶ麻਴下
下ૣ೼術を施行した症ྭについての検討.　第48ںߤڵ
回日本呼ٷ器内ںࢻ学会学術集会　ポスター　ઍୈ　
2025.6.12-13

3. 松本Ոྵ、浦田ঋ哉、西井雅彦、木村洋ฑ、吉村গ：
঵ٷ࢐入によりங発性に化学性഑臓炎をきたした1ྭ.　
第105回日本呼ٷ器学会ۛق地方会　一般口演　奈ྒྷ　
2025.7.12

4. 木村洋ฑ、松尾健್郎、吉村গ：๥ञ 性วԓܧ脳
炎（P/E）合併小細胞഑癌に対し、ICIの஠࣏的౦༫で
長期生ଚをಚた一ྭ.　第122回日本഑癌学会ؖ西支部学
術集会　一般口演　神戸　2025.7.19
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5. 木村洋ฑ、松本Ոྵ、西井雅彦、浦田ঋ哉、吉村গ：
4科合ಋの「ଋ઀れ外来」における原Ҿ疾患の検討.　第
20回兵庫県立病院学会　一般口演　姫路　2025.9.6

6. 吉村গ、್ό؛ฑ、木村洋ฑ、上村྆介、中井登紀
子、ࡗ本य़彦：ࠪ഑下葉・ઋۢ઀ঈでBHQLJQ EPSW\LQJ 
RI WKH PRVWSQHXPRQHFWRP\ SSDFH(BEPS)༹ の 病 ସ を
ఆした多ܗ癌の1ྭ.　第66回日本഑癌学会学術集会　ポ
スター　東京　2025.11.6-8

7. 西井雅彦、浦田ঋ哉、松本Ոྵ、木村洋ฑ、吉村গ：
ྈ഑に߁൥なすりΪラスӆӪをఆし、;まん性഑疾患と
のؓ別を要した高ѳ性度B細胞リンパञ（+GB/）の一
ྭ.　第106回日本呼ٷ器学会ۛق地方会　一般口演　大
2025.12.13　ࡗ

【論文（研究発表、症例発表、総説等）】
1. NLQRPDUX T� <RVKLPXUD S� 0XNDLGD S� 0DWVXR .� 
.LPXUD <� NDNDL T.：DXUDEOH RHVSRQVH WR PHPEUROL]XPDE 
:LWK CKHPRWKHUDS\ LQ EG)R-0XWDWHG STXDPRXV CHOO 
/XQJ CDQFHU� A CDVH RHSRUW.　CXUHXV　17(4)� 2025

2. )XNXL T� +RUL S� +DWDNH\DPD <� .LULX T� 0DWVXPXUD 
.� 0LZD N� .DWVXUDGD 0� ONXQR .� <RVKLPXUD 
S� TDFKLKDUD 0.：SWUDWLILFDWLRQ E\ PD-/1 TPS LQ 
AGYDQFHG NSC/C :LWK /RZ PD-/1 E[SUHVVLRQ IRU 
OSWLPL]LQJ IPPXQRWKHUDS\.　AQWLFDQFHU RHVHDUFK　
45(9)�3859-3875� 2025

3. 吉村গ、浦田ঋ哉、西井雅彦、松本Ոྵ、木村洋
ฑ：഑がん࣑療のパラξ΢ムシフト ～分子ඬ的༂・
໖Ӻ療法から࠹新の࣑療કྲྀへ～ .　姫路ࢤ医師会ๅ 
VRO.443�23-28�　2026

【学会発表・講演】
1. 山本ᣊ奈、後藤ऴঞ、山口ܕ一朗、෤本奈ॻ子、岡
෯݃梨、岡田ऴ明、ج多川ߔ一：外来化学療法におけ
るϘグフィルグラスチムϚディーポッχの有用性の検
討.　第10回日本がんγポーティϔケア学会学術集会　
一般口演　和Ր山　2025.5.17-18

2. ෤本奈ॻ子、後藤ऴঞ、山口ܕ一朗、岡田ऴ明、
 \一：A FDVH RI DFTXLUHG IDFWRU V GHrFLHQFߔ多川ج
FRPSOLFDWHG E\ QHZO\-GLDJQRVHG PXOWLSOH P\HORPD.
第50回日本ࠐਹञ学会学術集会　ポスター　高崎　
2025.5.23-25

【論文（研究発表、症例発表、総説等）】
1. .RED\DVKL <� TRPLRND +� SDNDL R� GRWR +.：T-CHOO 
PURO\PSKRF\WLF /HXNDHPLD :LWK IVRODWHG PXOPRQDU\ 
0DQLIHVWDW LRQ.　RHVSLUR ORJ\ CDVH RHSRUWV　
13�H70238-40� 2025

2. SXJLPRWR T� 0RULPRWR .� TDNDNXUD +� GRWR +.：
EOHYDWLRQ RI WKH GO\FDWHG AOEXPLQ WR +HPRJORELQ 
A1F RDWLR IV DQ IQGH[ RI IQH⒐HFWLYH EU\WKURSRLHVLV LQ 
0\HORG\VSODVWLF S\QGURPHV.　IQWHUQDWLRQDO -RXUQDO RI 
COLQLFDO 0HGLFLQH　16�403-414� 2025

【著書】
1. 後藤ऴঞ：༂෼療法総࿨II：分子ඬ的༂ࡐの種ྪ.　
2026年教育セϝψー：Aセッション　2026　H-OHDUQLQJ

【学会発表・講演】
1. 松山裕、長谷川ိ美、藤澤聡、藤川ྒྷ一、山本ৣ：
グルααルチα΢χと߇真ۗ༂の併用療法が૙ޯした඄
ຜ炎の一ྭ.　第69回日本リウマチ学会総会・学ߙ性޲
術集会　ポスター　福岡　2025.4.24-26

2. 長谷川ိ美、藤澤聡、藤川ྒྷ一、山本ৣ：高ྺ発症
の߇GV-DNA߇体陽性ྭの検討.　第69回日本リウマチ
学会総会・学術集会　ポスター　福岡　2025.4.24-26

3. 高井慶太郎、長谷川ိ美、௸谷࠭紀、藤川ྒྷ一、山本 ：ৣ
高度な末梢神্֒ܨをఆした好ځ࢐性多発血管性೓լञ
症（EGPA）に対し、໖Ӻグロϔリン静஭療法が૙ޯし
た1ྭ.　第69回日本リウマチ学会総会・学術集会　ポス
ター　福岡　2025.4.24-26

【学会発表・講演】
1. 毛利菜݆、大೉清ช、長ໍ友梨、西村翔：༁2ुؔ前
のۗ߇༂౦༫によりക養ӆ性化したSWUHSWRFRFFXV PLWLV
による״ઝ性心内ຜ炎の1ྭ.　第95回日本״ઝ症学会西
日本地方会学術集会　一般口演　福岡　2025.11.28-30

2. 西村翔：ϙントに࣑療にࠖるCPE症ྭとはՁかʃ～
࣑療ࠖೋྭとࠖらないྭからߡえるྡজકྲྀ～ .　第95
回日本״ઝ症学会西日本地方会学術集会　依頼講演　福
岡　2025.11.28-30

■ 膠原病リウマチ内科

■ 腫瘍・血液内科 ■ 感染症内科
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■ 緩和ケア内科

■ 消化器外科・総合外科

3. 西村翔：ྡজ医の఼ࢻからටմ͚༂״ࡐ受性検ࠬ݃
果　医師がߡえるྒྷ࠹のๅࠄとは.　第37回日本ྡজඏ
生෼学会総会・学術集会　特別企画(シンポジウム、パ
ネルなど)　千葉　2026.2.13-15

4. 西村翔：࣑ 療ࠖೋなྚ೷ۗによる״ઝ症とその࣑療.　
第37回日本ྡজඏ生෼学会総会・学術集会　特別企画(シ
ンポジウム、パネルなど)　千葉　2026.2.13-15

5. 西村翔：ඏ生෼検ࠬをAQWLPLFURELDO VWHZDUGVKLSに活
かす.　第37回日本ྡজඏ生෼学会総会・学術集会　特
別企画(シンポジウム、パネルなど)　千葉　2026.2.13-
15

6. 西村翔：本๞におけるCREの࠹新動向と検ࠬおよ;
࣑療上の課題.　第37回日本ྡজඏ生෼学会総会・学術
集会　依頼講演　千葉　2026.2.13-15

【論文（研究発表、症例発表、総説等）】
1. 0RKUL N� OKNXVX .� <RVKLWDQL N� CKRPHL <� 
NLVKLPXUD S.：PURORQJHG FXOWXUH QHJDWLYLW\ LQ LQIHFWLYH 
HQGRFDUGLWLV IROORZLQJ VKRUW-WHUP DQWLELRWLF H[SRVXUH：
D FDVH UHSRUW.　CXUHXV　17(12)�H99497� 2025

2. NLVKLPXUD S.：4XHVWLRQV UHJDUGLQJ PRUWDOLW\ 
DQG LQIHFWLRQ VRXUFH LQ GHHS-VHDWHG LQIHFWLRQV.　
AQWLPLFURE AJHQWV CKHPRWKHU　70(4)�H0166425� 2026

【学会発表・講演】
1. 田村菜௣子、ࡖ下明大、ח原ژ子、ଏ立ޭ生、໾਩ཱ子、
井上ঞ、ࠦ藤麻美子、小ஓॢ、安ฯ博ช、木澤ٝ之、ؖ
ྀࠞ一、ന木ऴ行、ྵ木梢、里見絵理子、༪谷ை之、঍
川研人、ࢦ真଻夫、宮下ޭ令：専門的؉和ケア介入にお
ける患者ๅܗࠄアウトカムを用いた症状րવིのモニタ
リング　多施設パ΢ロット௒ࠬ.　第30回日本؉和医療
学会学術大会　一般口演　福岡　2025.7.4-5

2. ຉืݢ、西本ఫ郎、木村好江、ף貴絵、泉田日奈子、
西村੘美、൚૖਺଻、安藤य़߄、中村真理、福永຃、植
田܆人、前田ྛ、北山奈ԟ子、ࡖ下明大：Ψンラ΢ンに
よる؉和ケアチームピアレϑュー活動ๅࠄ　兵庫県がん
ਏ療連携٠ڢ会؉和ケア部会.　第30回日本؉和医療学
会学術大会　ポスター　福岡　2025.7.4-5

下明大：がんҐ外の疾ࡖ、理田和代、柴田由紀子ٳ .3
患をもつ患者を؉和ケア病棟で看るためには.　第7回日
本؉和医療学会ؖ西支部学術大会　一般口演　神戸　
2025.9.20

【論文（研究発表、症例発表、総説等）】
1. UFKLGD 0� 0RULWD T� ANHFKL T� .DZDKDUD T� OJDZD 
A� <RVKLXFKL .� <RNRPLFKL N� SDNDVKLWD A� 0DWVXPRWR 
<� UHPXUD .� NDNDKDUD R� IZDVH S.：IQWUDYHQRXV 
KDORSHULGRO RU FKORUSURPD]LQH-ZKLFK LV PRUH 
HIIHFWLYH WR LPSURYH DJLWDWLRQ DQG FRPPXQLFDWLRQ LQ 
DJLWDWHG GHOLULXP DW WKH HQG RI OLIH".　OQFRORJLVW　
30(11)�R\DI324� 2025

2. .DWVXEH N� SDNDVKLWD A� .DPRKDUD .� AGDFKL .� 
<DEXNL R� IQRXH A� SDWR 0� .RLNH S� AER +� 0DVXNDZD 
.� SKLPD <� 0L\DVKLWD 0.：0RQLWRULQJ SDWLHQWV
 
V\PSWRP LPSURYHPHQW LQ SDOOLDWLYH FDUH XQLWV XVLQJ 
SDWLHQW-UHSRUWHG RXWFRPHV� D PXOWLFHQWHU SURVSHFWLYH 
REVHUYDWLRQDO VWXG\.　B0C PDOOLDW CDUH　25(1)�44�　
2026

【学会発表・講演】
1. 藤井雄介、安田貴ࢦ、松田༐ื、森田知佳、前村早希、
෎田ߔ貴、ׁ祐貴、松村雅生、֡木ܔ太郎、酒井ఫ也：
ҥ癌に対するロϚット支援下ҥ઀ঈにおけるࠪ෯،動ຼ
をԻଚしたᢆ上ԓリンパઇִ清　～෴ںߤ手術とർした
～め方のร化ߊ .　第17回日本ロϚット外科学会学術集
会　一般口演　Ӌ౐宮　2025.3.7-8

2. 森田知佳、藤井雄介、安田貴ࢦ、෎田ߔ貴、ଁ田૷、
松村雅生、前村早希、吉田গ大、藤中྆ื、௉૖ྙ、宮
永洋人、井上ୣ也、松田༐ื、山下博成、ࡖฑӵध、֡
木ܔ太郎、酒井ఫ也：ᢆಆਃ७ۃॶ਒行ҥ癌に対して術
前化学療法によりᢆਃ७մঈ・定ܗ઀ঈしಚた1ྭ.　第
97回日本ҥ癌学会総会　一般口演　໌ݻ屋　2025.3.12-
14

3. 安田貴ࢦ、藤井雄介、井上ୣ也、ׁ祐貴、෎田ߔ貴、
辻泉穂、松村雅生、前村早希、森田知佳、藤中྆ื、௉
૖ྙ、宮永洋人、松田༐ื、山下博成、ࡖฑӵध、֡木
太郎、酒井ఫ也：ύ΢ϔリッχで行͑ロϚット支援ҥܔ
઀ঈ術におけるᢆ上ԓִ清手ٗ.　第97回日本ҥ癌学会
総会　ポスター　໌ݻ屋　2025.3.12-14

4. 藤井雄介、安田貴ࢦ、森田知佳、松田༐ื、松村雅生、
෎田ߔ貴、ࡖฑӵध、֡木ܔ太郎、酒井ఫ也：ࢻں下༕
門下リンパઇִ清におけるGD VLQFL ;L導入によるDLJLWDO 
LQQRYDWLRQ.　第97回日本ҥ癌学会総会　ポスター　໌
屋　2025.3.12-14ݻ
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5. 宮永洋人、酒井ఫ也、֡木ܔ太郎、ࡖฑӵध、松本
尚也、௉૖ྙ、森田知佳、前村早希、高岡ྔ、林৵洋：
౲院における大量出血を൒͑෴部外উ患者の対Ԣとその
検討.　第61回日本෴部救急医学会総会　特別企画(シン
ポジウム、パネルなど)　໌ݻ屋　2025.3.20-21

6. 井上ୣ也、安田貴ࢦ、藤中྆ื、௉૖ྙ、宮永洋人、
藤井雄介、松田༐ื、山下博成、ࡖฑӵध、֡木ܔ太
郎、酒井ఫ也：直腸癌術後ࠐ൭内ۃॶ࠸発に対してス
Ϙーγー留置後にཽ子ત࣑療を施行した1ྭ.　第1回ཽ
子ત࣑療兵庫ΦリアカンフΟレンス　一般口演　神戸　
2025.3.21

7. 藤井雄介、安田貴ࢦ、松田༐ื、松村雅生、෎田ߔ貴、
森田知佳、前村早希、藤中྆ื、௉૖ྙ、宮永洋人、山
下博成、ࡖฑӵध、֡木ܔ太郎、酒井ఫ也：食ಕҥં合
部癌に対するںߤڵ下食ಕ亜全ఢ・෴ঁึںߤ下ࠐڵ後
ᰏ部෿合.　第125回日本外科学会定期学・ݒ࠸路ҥ管ܨ
術集会　ポスター　ઍୈ　2025.4.10-12

8. 藤井雄介、安田貴ࢦ、森田知佳、前村早希、松村雅生、
෎田ߔ貴、松田༐ื、ࡖฑӵध、֡木ܔ太郎、酒井ఫ也：
ҥ癌ਏ療における現状と課題ʗ઀ঈ෈೵਒行ҥ癌に対す
る化学療法後のCRQYHUVLRQ手術.　第111回日本消化器
病学会総会　一般口演　東京　2025.4.24-26

9. .DML <� )XMLQDND R� 0DWVXPXUD 0� AVDNXUD R� 
0L\DQDJD +� )XMLL <� <DPDVKLWD +� .DNLQRNL .� SDNDL 
T.：A FDVH RI PRGHUDWHO\ GL⒐HUHQWLDWHG KHSDWRFHOOXODU 
FDUFLQRPD GLIILFXOW WR GLVWLQJXLVK IURP KHSDWLF 
DQJLRP\ROLSRPD.　第37回日本،஀ᢆ外科学会学術集会
ポスター　ܲ井ୖ　2025.6.13-14

10. 藤井雄介、安田貴ࢦ、松田༐ื、前村早希、森田知佳、
෎田ߔ貴、ׁ祐貴、ࡖฑӵध、֡木ܔ太郎、酒井ఫ也：
Ґ上௔高ྺ（XQrW・YXOQHUDEOH）઀ঈ可೵食ಕ癌にࡂ80
対する࠹నな࣑療の検討.　第79回日本食ಕ学会学術集
会　ポスター　京౐　2025.6.26-27

11. 藤中྆ื、֡ 木ܔ太郎、௉૖ྙ、井上ୣ也、藤井雄介、
松田༐ื、山下博成、安田貴ࡖ、ࢦฑӵध、酒井ఫ也：
౲科におけるロϚット支援،઀ঈ術の導入ݩܨと୻期成
੹.　第80回日本消化器外科学会総会　一般口演　神戸
2025.7.16-18

12. 藤井雄介、安田貴ࢦ、松田༐ื、森田知佳、෎田ߔ貴、
前村早希、辻泉穂、ࡖฑӵध、֡木ܔ太郎、酒井ఫ也：
食ಕҥં合部癌に対するݒ࠸のࠖೋ性と対ࡨ -食ಕ亜全
ఢ・ᰏ部෿合をમ୔-.　第80回日本消化器外科学会総会
　一般口演　神戸　2025.7.16-18

13. 安田貴ࢦ、井上ୣ也、藤井雄介、井川ྵ雅、木原ܔ
太、ࠉ瀬ྉ一、ׁ祐貴、෎田ߔ貴、኏辻࢞ܡ、前村早

希、藤中྆ื、௉૖ྙ、宮永洋人、松田༐ื、ࡖฑӵ
ध、֡木ܔ太郎、酒井ఫ也：ロϚット・෴ڠںߤଚ࣎代
にҥٗ術認定医をいかに育てるかʃー౲施設の取り組
みー .　第24回姫路内ںࢻ手術研ڂ会　一般口演　姫
路　2025.8.30

14. 森田知佳、松本尚也、宮永洋人、前村早希、酒井ఫ也、
֡木ܔ太郎、ࡖฑӵध：OSHQ AEGRPHQ 0DQDJHPHQW
後のถ෴に、EQGRVFRSLF CRPSRQHQW SHSDUDWLRQを用
いた一症ྭ.　第17回日本AFXWH CDUH SXUJHU\学会学術
集会　一般口演　ࠦ賀　2025.9.19-20

15. ֡木ܔ太郎：ロϚット支援下ᢆ体尾部઀ঈの導
入.　第3回兵庫+\EULG RAS研ڂ会　一般口演　姫路　
2025.9.22

16. ֡木ܔ太郎：،臓癌の࣑療、஀管癌、ᢆ臓癌につい
て.　姫路ࢤೋ病相談会　依頼講演　姫路　2025.9.27

17. 藤井雄介、安田貴ࠉ、ࢦ瀬ྉ一、෎田ߔ貴、前村早希、
藤中྆ื、௉૖ྙ、宮永洋人、井上ୣ也、松田༐ื、ࡖ
ฑӵध、֡木ܔ太郎、永澤Ԅ子、永澤ޝ、河野ಲ則、ࡖ
本ෆ仁、野村佳ࠂ、田中裕史、村上博ٳ、酒井ఫ也：大
動ຼ食ಕᚊに対する౲院の心臓血管外科・食ಕ外科ڢಉ
࣑療કྲྀ（ఁ侵襲・ξメージαントロール・分割手術）.　
第78回日本ڵ部外科学会定期学術集会　ポスター　大
2025.10.23-25　ࡗ

18. 藤井雄介、安田貴ࠉ、ࢦ瀬ྉ一、木原ܔ太、井川ྵ雅、
෎田ߔ貴、前村早希、藤中྆ื、௉૖ྙ、井上ୣ也、宮
永洋人、松田༐ื、ࡖฑӵध、֡木ܔ太郎、酒井ఫ也：
ఁ侵襲ҥ癌手術におけるඏ細外科մ๦に基Ͱ͚༕門下リ
ンパઇִ清.　第38回日本内ںࢻ外科学会総会　一般口
演　ԥශ　2025.12.11-13

19. 安田貴ࢦ、井上ୣ也、藤井雄介、井川ྵ雅、木原ܔ太、
藤中྆ื、௉、࢞ܡ貴、኏辻ߔ瀬ྉ一、ׁ祐貴、෎田ࠉ
૖ྙ、宮永洋人、松田༐ื、ࡖฑӵध、֡木ܔ太郎、酒
井ఫ也：地域中֫病院におけるロϚット・෴ڠںߤଚ下
でのٗ術認定医取ಚへの教育.　第38回日本内ںࢻ外科
学会総会　ポスター　ԥශ　2025.12.11-13

20. 宮永洋人、藤中྆ื、௉૖ྙ、井上ୣ也、藤井雄介、
松田༐ื、安田貴ࢦ、֡木ܔ太郎、酒井ఫ也、ࡖฑӵध：
後෴ຜں下に઀ঈした໣腸癌術後の๥大動ຼリンパઇ఺
移の1ྭ.　第38回日本内ںࢻ外科学会総会　ポスター　
ԥශ　2025.12.11-13

【論文（研究発表、症例発表、総説等）】
1. 0RULWD C� )XMLL <� 0DHPXUD S� <DVXGD T� .DNLQRNL 
..：/DWH BODGGHU RXSWXUH DQG SWUDQJXODWHG IOHXV 
)ROORZLQJ RDGLFDO +\VWHUHFWRP\ DQG RDGLDWLRQ 
TKHUDS\ IRU CHUYLFDO CDQFHU.　CXUHXV　17(3)�H81016� 
2025
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2. 森田知佳、松本尚也、ࡖฑӵध、֡ 木ܔ太郎、酒井ఫ也：
SRGLXP-JOXFRVH FR-WUDQVSRUWHU（SG/T）2૏֒༂の効
果યԈによる多尿に対してバλプレシンの౦༫を行ͮた
一ྭ：症ྭๅࠄ.　集中࣑療医学会32　ࢿࡸ�1-5� 2025

3. 森田知佳、松本尚也、高岡ྔ、小出裕、һ藤貴࢞：
血した್࣏性ԥֶຜࢯઘ術により࠻カテーテル動ຼܨ
ଝউによるங発性血ڵの1ྭ.　日本救急医学会ࢿࡸ　
36�151-156� 2025

4. 松本尚也、宮永洋人、֡ 木ܔ太郎、酒井ఫ也、ࡖฑӵध：
AFXWH CDUH SXUJHRQは外科医であるʗ外科を中心とし
たAFXWH CDUH SXUJHRQ育 成 プ ロ グ ラ ム ʗ.　-DSDQHVH 
-RXUQDO RI AFXWH CDUH SXUJHU\　15�25-30� 2025

ฑӵध：AFXWH CDUH SXUJHU\の外উ外科分野におけࡖ .5
るIVRの役割.　IVR学会39　ࢿࡸ�142-150� 2025

【学会発表・講演】
1. 永澤ޝ、஧村ڣ史、吉谷信߀、河野ಲ則、ࡖ本ෆ仁、
野村佳ࠂ、田中裕史、村上博ٳ：෴部大動ຼՀ性ᚇがٛ
われた๥大動ຼパラΪングリΨーマの一ྭ.　第85回兵
庫県血管外科研ڂ会　一般口演　神戸　2025.1.25

2. 村上博ٳ、஧村ڣ史、永澤ޝ、吉谷信߀、河野ಲ則、
෈全症に対࠱田中裕史：૒๩อถ、ࠂ本ෆ仁、野村佳ࡖ
する正中઀開 YV 0ICS DSSURDFKのԗֶ成੹.　第55回日
本心臓血管外科学術総会　ポスター　下ؖ　2025.2.20-
22

、河野ಲ則、߀吉谷信、ޝ史、永澤ڣ本ෆ仁、஧村ࡖ .3
野村佳ࠂ、田中裕史、村上博ٳ：౲院でのCABGでの
FRPSRVLWH JUDIWの開ଚにؖする検討.　第55回日本心臓
血管外科学術総会　ポスター　下ؖ　2025.2.20-22

、河野ಲ則、߀吉谷信、ޝ史、永澤ڣ本ෆ仁、஧村ࡖ .4
野村佳ࠂ、田中裕史、村上博ٳ：౲院でのOSHQ VWHQW 
JUDIW IHQHVWUDWLRQの成੹.　第55回日本心臓血管外科学
術総会　ポスター　下ؖ　2025.2.20-22

5. ஧村ڣ史、永澤ޝ、吉谷信߀、河野ಲ則、ࡖ本ෆ仁、
野村佳ࠂ、田中裕史、村上博ٳ：ഃ࿀性෴部大動ຼᚇの
౲院での࣑療成੹(OSHQ UHSDLUとEVARのർֳ検討）.　
第55回日本心臓血管外科学術総会　ポスター　下ؖ　
2025.2.20-22

6. 田中裕史、஧村ڣ史、永澤ޝ、吉谷信߀、河野ಲ則、
෴部大動ຼᚇڵのۛ࠹：ٳ村上博、ࠂ本ෆ仁、野村佳ࡖ
の成੹と੺ਹ্֒発生ི.　第55回日本心臓血管外科学
術総会　一般口演　下ؖ　2025.2.20-22

7. 田中裕史、஧村ڣ史、永澤ޝ、吉谷信߀、河野ಲ則、
流を൒͑症ٱ大動ຼอ：ٳ村上博、ࠂ本ෆ仁、野村佳ࡖ
ྭに対する自ހอԻଚ基部置׷術におけるอྡྷ๕क़の॑
要性.　第55回日本心臓血管外科学術総会　ポスター　
下ؖ　2025.2.20-22

8. 河野ಲ則、஧村ڣ史、永澤ޝ、吉谷信ࡖ、߀本ෆ仁、
野村佳ࠂ、田中裕史、村上博19：ٳPPҐ下人工อの大
動ຼอ置׷術の中期成੹.　第55回日本心臓血管外科学
術総会　一般口演　下ؖ　2025.2.20-22

9. 吉谷信߀、஧村ڣ史、永澤ޝ、河野ಲ則、ࡖ本ෆ仁、
野村佳ࠂ、田中裕史、村上博ٳ：ಃ析患者AVR� 0VRの
長期成੹の検討.　第55回日本心臓血管外科学術総会　
一般口演　下ؖ　2025.2.20-22

10. 永澤ޝ、஧村ڣ史、吉谷信߀、河野ಲ則、ࡖ本ෆ仁、
野村佳ࠂ、田中裕史、村上博ٳ：TEVAR施行࣎の੺ਹ
伹࠻(SCI)予防としての術前脳੺ਹχレψージ(CS)D)は
必要か.　第55回日本心臓血管外科学術総会　一般口演
　下ؖ　2025.2.20-22

11. 永澤Ԅ子、஧村ڣ史、永澤ޝ、吉谷信߀、河野ಲ則、
෵਼回の：ٳ田中裕史、村上博、ࠂ本ෆ仁、野村佳ࡖ
大෮在静ຼᚇ(SVG)で࣑療介入が必要となͮた一ྭ.　第
38回日本血管外科学会ۛق地方会　その他　和Ր山　
2025.3.15

12. 永澤ޝ、永澤Ԅ子、஧村ڣ史、吉谷信߀、河野ಲ
則、ࡖ本ෆ仁、野村佳ࠂ、田中裕史、村上博ٳ：෴部大
動ຼՀ性ᚇがٛわれた๥大動ຼパラΪングリΨーマの一
ྭ.　第38回日本血管外科学会ۛق地方会　一般口演　
和Ր山　2025.3.15

13. ஧村ڣ史、永澤ޝ、永澤Ԅ子、吉谷信߀、河野ಲ則、
ઝした浅״：ٳ田中裕史、村上博、ࠂ本ෆ仁、野村佳ࡖ
大Ḳ動ຼの܃りศす出血に対してステントグラフト留置
が૙ޯした一ྭ.　第38回日本血管外科学会ۛق地方会
　一般口演　和Ր山　2025.3.15

14. 吉谷信߀、永澤Ԅ子、஧村ڣ史、永澤ޝ、河野ಲ則、
強ൿ症をഐ：ٳ田中裕史、村上博、ࠂ本ෆ仁、野村佳ࡖ
血となり下Ḳ઀இڑࢸとする細動ຼ炎によͮて॑症下ܢ
を໖れなかͮた1ྭ.　第38回日本血管外科学会ۛق地方
会　一般口演　和Ր山　2025.3.15

15. 吉谷信߀、永澤Ԅ子、河野ಲ則、ࡖ本ෆ仁、野村佳
NCCอྡྷ下೷ に対してウ：ٳ田中裕史、村上博、ࠂ
シ心ຜを用いてH[FOXVLRQ AVRを行ͮた2ྭ.　第30回日
本AGYDQFHG +HDUW 	 VDVFXODU SXUJHU\�OPCAB学 会　
ポスター　ٕ野࿹　2025.5.10
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16. 吉谷信߀、永澤Ԅ子、஧村ڣ史、永澤ޝ、河野ಲ則、
NCCอྡྷ：ٳ田中裕史、村上博、ࠂ本ෆ仁、野村佳ࡖ
下೷ に対してウシ心ຜを用いてH[FOXVLRQ AVRを行ͮ
た2ྭ.　第68回ؖ西ڵ部外科学会学術集会　一般口演　
௣　2025.6.19-20

17. 永澤ޝ、永澤Ԅ子、஧村ڣ史、吉谷信߀、河野ಲ則、
2度の開心：ٳ田中裕史、村上博、ࠂ本ෆ仁、野村佳ࡖ
術後に人工血管״ઝを来した症ྭに対してఁ体Իを用い
て安全に開ڵを行えた1ྭ.　第68回ؖ西ڵ部外科学会学
術集会　一般口演　௣　2025.6.19-20

18. 永澤Ԅ子、஧村ڣ史、永澤ޝ、吉谷信߀、河野ಲ則、
ଈիҒにࠪ：ٳ田中裕史、村上博、ࠂ本ෆ仁、野村佳ࡖ
よͮて૒๩อઓの཯開を生ͣるEFOLSVH 0Rに対して૒
๩อ形成術（0VP）を施行した一ྭ.　第68回ؖ西ڵ部
外科学会学術集会　一般口演　௣　2025.6.19-20

19. ஧村ڣ史、永澤ޝ、永澤Ԅ子、吉谷信߀、河野ಲ則、
動静ຼಐץ：ٳ田中裕史、村上博、ࠂ本ෆ仁、野村佳ࡖ
ᚊ、ץ動ຼ心๬ᚊを൒͑ӊץ動ຼᚇに対してץ動ຼバ΢
パ手術およ;ᚊ޺ถ࠱を施行した1ྭ.　第68回ؖ西ڵ部
外科学会学術集会　一般口演　௣　2025.6.19-20

20. 村上博ٳ：大血管1.　第68回ؖ西ڵ部外科学会学術
集会　一般口演　௣　2025.6.19-20

21. 河野ಲ則、永澤ޝ、永澤Ԅ子、஧村ڣ史、吉谷信߀、
心室中ֶἧ：ٳ田中裕史、村上博、ࠂ本ෆ仁、野村佳ࡖ
部外科学会ڵに対する手術成੹.　第68回ؖ西(VSR)޺
学術集会　その他　௣　2025.6.19-20

22. 野村佳ࠂ、永澤ޝ、永澤Ԅ子、஧村ڣ史、吉谷信߀、
河野ಲ則、ࡖ本ෆ仁、田中裕史、村上博ٳ：Bܗ大動ຼ
մ཯に対するPUHHPSWLY TEVARの࣑療成੹.　第68回ؖ
西ڵ部外科学会学術集会　一般口演　௣　2025.6.19-20

史、吉谷信ڣ永澤Ԅ子、஧村、ޝ本ෆ仁、永澤ࡖ .23
 OSHQ：ٳ田中裕史、村上博、ࠂ河野ಲ則、野村佳、߀
SWHQW JUDIW )HQHVWUDWLRQのޯࡓ.　第68回ؖ西ڵ部外科
学会学術集会　一般口演　௣　2025.6.19-20

24. 野村佳ࠂ：PUHHPSWLYH TEVARは有効かʃ.　ARUWLF 
VISTA LQ TDPDFKL EQGRYDVFXODU WHFKQLTXHV IRU WUHDWLQJ 
TAAS　一般口演　東京　2025.6.21

25. 吉谷信߀、ീଜ人、永澤Ԅ子、஧村ڣ史、永澤ޝ、
河野ಲ則、ࡖ本ෆ仁、野村佳ࠂ、田中裕史、村上博ٳ：
動ຼถ࠻術後に࠻ઘݱ精ࠬでਏஇ͠れた血ӹക養ӆ性״
ઝ性心内ຜ炎に対して૒๩อ形成術を行ͮた一ྭ.　第
78回神戸心臓外科研ڂ会（.CCS)　一般口演　神戸　
2025.6.25

、߀吉谷信、ޝ本ෆ仁、ീଜ人、永澤Ԅ子、永澤ࡖ .26
河野ಲ則、野村佳ࠂ、田中裕史、村上博״：ٳઝ性ӊץ
動ຼᚇഃ࿀による心タンポψーデに対してᚇ઀ঈ・ץ動
ຼバ΢パス術を施行した1ྭ.　第29回日本ץ動ຼ外科学
会学術大会　一般口演　Ӌ౐宮　2025.7.3-4

27. 野村佳ࠂ：EQGXUDQW OHJ IHQHVWUDWLRQによるIIAԻଚ.
0HGWURQLF EVAR AFDGHPLF CRQIHUHQFH 2025　一般口
演　川㟔　2025.7.5

中野ບ、߀高橋৵、ٳ村上博、ࠂ本ෆ仁、野村佳ࡖ .28
介、ມ本ܝ子、山下健太郎、ࢤ川༅࢞、藤本༑菜：౲院
におけるܨᰏ動ຼアプローチTAVIのݩܨ.　第15回日本
カテーテル心臓อ࣑療学会学術集会　一般口演　ԥශܨ
2025.8.1-2

29. 村上博ٳ：DO0VとEFOLSVHG 0R.　OSHUDWLYH 
WHFKQLTXH-UHSDLU YHUVLRQ-　一般口演　大2025.9.6　ࡗ

30. 野村佳ࠂ：下ڑࢸ血を合併した静ຼ性௷ に対する
ESL)L[�による࣑療.　第66回日本ຼ管学会学術後総会　
依頼講演　東京　2025.10.16-17

31. 野村佳ࠂ：会長要望演題　ගᜲ動ຼᚇ.　第66回日本
ຼ管学会学術総会　一般口演　東京　2025.10.16-17

32. ീଜ人、永澤Ԅ子、永澤ޝ、吉谷信߀、河野ಲ則、
ൿ的૒๩ܨ：ٳ田中裕史、村上博、ࠂ本ෆ仁、野村佳ࡖ
อં合෈全修෰術(TEER)後のRSHQ FRQYHUVLRQの࣑療成
੹.　第78回日本ڵ部外科学会定期学術集会　その他　
大2025.10.23-25　ࡗ

33. 河野ಲ則、ീଜ人、永澤Ԅ子、永澤ޝ、吉谷信߀、
౲院におけ：ٳ田中裕史、村上博、ࠂ本ෆ仁、野村佳ࡖ
る࠸手術での基部置׷術の成੹.　第78回日本ڵ部外科
学会定期学術集会　ポスター　大2025.10.23-25　ࡗ

34. 永澤ޝ、ീଜ人、永澤Ԅ子、吉谷信߀、河野ಲ則、
TEVAR施：ٳ田中裕史、村上博、ࠂ本ෆ仁、野村佳ࡖ
行࣎の੺ਹ伹࠻予防おしての術前CS)Dの有効性の検
討.　第78回日本ڵ部外科学会定期学術集会　ポスター
大2025.10.23-25　ࡗ

35. 野村佳ࠂ、ീଜ人、永澤Ԅ子、永澤ޝ、吉谷信߀、
河野ಲ則、ࡖ本ෆ仁、田中裕史、村上博ٳ：Bܗ大動
ຼմ཯に対するPUHHPSWLYH TEVARの࣑療成੹.　第78
回日本ڵ部外科学会定期学術集会　ポスター　大ࡗ　
2025.10.23-25
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36. 田中裕史、ീଜ人、永澤Ԅ子、永澤ޝ、吉谷信߀、
河野ಲ則、ࡖ本ෆ仁、野村佳ࠂ、村上博ٳ：自ހอԻଚ
基部置׷術におけるԗֶ期のอଳٳ性にؖするอྡྷ๕क़
の॑要性.　第78回日本ڵ部外科学会定期学術集会　そ
の他　大2025.10.23-25　ࡗ

37. 村上博ٳ、ീଜ人、永澤Ԅ子、永澤ޝ、吉谷信߀、
河野ಲ則、ࡖ本ෆ仁、野村佳ࠂ、田中裕史：ACSに対す
るە急CABG施行症ྭの検討-AUUHVW CABGの立৖から-.　
第78回日本ڵ部外科学会定期学術集会　その他　大ࡗ
2025.10.23-25

38. 野村佳ࠂ：CRRN VDVFXODU S\PSRVLXP ڵ部大動ຼ
疾患に対する血管内࣑療.　第78回日本ڵ部外科学会定
期学術集会　その他　大2025.10.23-25　ࡗ

39. 永澤ޝ、ീଜ人、永澤Ԅ子、長谷川翔大、河野ಲ則、
性大腸 ௷：ٳ田中裕史、村上博、ࠂ本ෆ仁、野村佳ࡖ
炎をഐܢとし急性大動ຼմ཯をきたし2度の࠸介入を要
した一ྭ.　第79回神戸心臓外科研ڂ会（.CCS)　一般
口演　神戸　2025.11.14

【論文（研究発表、症例発表、総説等）】
1. EEH R� NRPXUD <� .DZDVDNL R� .RLGH <� TDQDND +� 
0XUDNDPL +.：CDVH RHSRUW� T\SH IIID HQGROHDN GXH 
WR GLVFRQQHFWLRQ RI A);2 DQG WKH EQGXUDQW DRUWLF 
H[WHQVLRQ FX⒐ DIWHU HQGRYDVFXODU DQHXU\VP UHSDLU.　
IQWHUQDWLRQDO -RXUQDO RI CDVH RHSRUWV　133�111625� 
2025

2. EEH R� NRPXUD <� 0L]REH T� TDQDND +.：CDURWLG 
AUWHU\ SWHQWLQJ BHIRUH ARUWLF RHSDLU IRU AFXWH 
T\SH A ARUWLF DLVVHFWLRQ CRPSOLFDWHG E\ CHUHEUDO 
0DOSHUIXVLRQ.　AQQ TKRUDF SXUJ　122(2)�475-478� 
2025

【学会発表・講演】
　.-ഃ࿀動ຼᚇの࣑療કྲྀ -NDLURELとともに：ܡ部ߖ .1
第50回日本脳ଖ中学会学術集会（STRO.E 2025)　依頼
講演　大2025.3.6-8　ࡗ

2. 石井大࢜：CASへのಕ.　第14回神戸IVRレϗルアッ
プϝーティング　依頼講演　Ψンラ΢ン開2025.6.6　࠷

3. 森下暁್、相原ӵ夫、荒井ಠ、小山५್、Ѫٳ௣ઑ
行：脳性麻ᙼに対するITB療法の࣑療࣎期における検
討.　第53回日本小ࣉ神ܨ外科学会　一般口演　奈ྒྷ　
2025.6.6-7

4. 石井大࢜：脳ଖ中ؖ連てんかんにおけるϘランパネ
ルの役割.　2025脳血管্֒てんかんZHEセϝψー LQ姫
路　依頼講演　姫路　2025.6.16

5. 森下暁್：脳性麻ᙼに対する成人期のITB࣑療.　
第4回 兵 庫 県 ᙴ क़ ࣑ 療 セ ϝ ψ ー　 依 頼 講 演　 神 戸　
2025.6.28

6. 森下暁್：Ϛςリϊス࣑療を؜めたᙴक़に対する機
೵的脳神ܨ外科.　神戸リύϑリテーションਏ療連携セ
ϝψー　依頼講演　神戸　2025.7.4

7. 相原ӵ夫、୧ষ太郎、森下暁್、ߖ部ܡ、中ߖ聡、
石井大࢜、前山昌博、౤㟔智哉、܄田直人、中井҃子、
ࣲ山ཾ࢚：脳神ܨ外科医のಉき方րַ本֪化後の実状.　
第28回日本ྡজ脳神ܨ外科学会　一般口演　高知　
2025.7.19-20

8. 森下暁್、相原ӵ夫、荒井ಠ：ೋ࣑性ᙴक़に対し
手術よりもϚςリϊス࣑療で対Ԣした症ྭ.　第12回
日本Ϛςリϊス࣑療学会学術大会　一般口演　東京　
2025.9.20-21

9. 石井大࢜：ौೊな౺ୣと自在な拡௃ APROとTIGER
TRIEVERで実践する血ઘ回फકྲྀ.　第11回日本脳神ܨ
血管内࣑療学会ۛق支部学術集会　依頼講演　๝中　
2025.10.11

、中井҃子、౤㟔智哉、前山昌博、ܡ部ߖ、田直人܄ .10
石井大࢜、中ߖ聡、森下暁್、୧ষ太郎、相原ӵ夫：ྈ
ଈक幹動ຼの急性ถ࠻に対して機փ的血ઘ回फ術を施行
した1ྭ.　第88回日本脳神ܨ外科学会ۛق支部学術集会
一般口演　๝中　2025.10.11

11. 中井҃子、ߖ部ܡ、౤㟔智哉、前山昌博、石井大࢜、
中ߖ聡、܄田直人、森下暁್、୧ষ太郎、相原ӵ夫：ܳ
部動静ຼᚊഃ࿀によるܳ部ञ௏をఆした神ܨતңञ症1
支部学術集会ق外科学会ۛܨの1ྭ.　第88回日本脳神ܗ
一般口演　๝中　2025.10.11

12. 森下暁್、相原ӵ夫、荒井ಠ、小山५್、Ѫٳ௣ઑ行、
ࣲ山ཾ࢚：成人期移行後の脳性麻ᙼに対するITB療法　
-導入࣎期におけるർֳ-.　第84回日本脳神ܨ外科学会
学術総会　一般口演　ԥශ　2025.10.29-11.1

13. 相原ӵ夫、୧ষ太郎、森下暁್、ߖ部ܡ、中ߖ聡、
石井大࢜、前山昌博、౤㟔智哉、܄田直人、中井҃
子、ࣲ山ཾ࢚：脳神ܨ外科医のಉき方րַ本֪化後の
実状　兵庫県内脳外科医へのアンケート௒ࠬより.　第
84回日本脳神ܨ外科学会学術総会　一般口演　ԥශ　
2025.10.29-11.1

■ 脳神経外科
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14. 森下暁್、相原ӵ夫、中ߖ聡、前山昌博、荒井ಠ：
長期ܨգ後に࠸発したԃ֘部͚もຜೱ胞に対する開૯
術.　第32回日本神ܨ内ںࢻ学会　一般口演　͠いたま
2025.11.13-14

15. 森下暁್、相原ӵ夫、荒井ಠ、ࣲ山ཾ࢚：成人期移
行後の脳性麻ᙼに対するITB療法.　第65回日本定Ғ・機
೵神ܨ外科学会　一般口演　大2026.2.6-7　ࡗ

16. 相原ӵ夫、森下暁್、ߖ部ܡ、中ߖ聡、石井大࢜、
前山昌博、岡村༑介、܄田直人、୧ষ太郎、౤田݋一：
LNP+ਏ療における認知症ؖ連ਹӹバ΢Ψマーカー଎定
のқٝ　-認知症疾患センター併設施設におけるݩܨか
ら-.　第27回日本正৙圧ਭಆ症学会学術集会　一般口演
天ಒ　2026.2.14-15

17. 相原ӵ夫、܄田直人、岡村༑介、前山昌博、石井大࢜、
中ߖ聡、ߖ部ܡ、森下暁್、୧ষ太郎、清ਭ裕হ、正ฯ
ᔬ子、高橋ߌ：௔音ഀを用いた非侵襲的ܨಆ֘脳組織モ
ニターの実用化へ向けて　-ಆ部外উ、脳ଖ中、心഑ం
外উ学会　一ܨ患者における検討-.　第49回日本脳神ࢯ
般口演　໌ݻ屋　2026.2.20-21

18. ౤㟔智哉、相原ӵ夫、森下暁್、܄田直人、岡村༑介、
前山昌博、石井大࢜、中ߖ聡、ߖ部ܡ、୧ষ太郎、清ਭ
裕হ、高橋ߌ、荒井ಠ、松島要、ࠦ野ऴ：ݰ圧開ಆ後の
ਭಆ症　-ਹӹ१؂্֒の機঄からߡえるಆ֘形成とਭ
ಆ症への対Ԣ-.　第49回日本脳神ܨ外উ学会　一般口演
屋　2026.2.20-21ݻ໌

、ܡ部ߖ、吉॥、相原ӵ夫、前山昌博、୧ষ太郎ݱ .19
森下暁್、中ߖ聡、石井大࢜、౤㟔智哉：ネ΢ルΪンに
よるἧ通性ಆ部外উ-3本のటを開ಆ術で抜去した1ྭ-.
第49回 日 本 脳 神 ܨ 外 উ 学 会　 ポ ス タ ー　 ໌ ݻ 屋　
2026.2.20-21

20. 森下暁್、相原ӵ夫、中ߖ聡、前山昌博、荒井ಠ：
外উ性脳出血の血ञঈ去に対する内ںࢻ手術と開ಆ術の
ർֳ.　第49回日本脳神ܨ外উ学会　一般口演　໌ݻ屋
2026.2.20-21

21. ছ瀬裕ߖ、߃部ߗ、ܡ田গহ、石井大࢜、岡村༑介、
౤㟔智哉、藤田健࢜、前山昌博、中ߖ聡、森下暁್、相
原ӵ夫、୧ষ太郎、ࣲ山ཾ ：࢚)LUVW PDVV E⒐HFWとバルー
ンΪ΢ディングカテーテルԗҒഓ置：急性क幹動ຼถ࠻
に対する機փ的血ઘ回फ術.　第55回日本脳ଖ中の外科
学会　一般口演　大2026.3.12-14　ࡗ

22. 森下暁್：SCS留置後におけるリーχતのҒ置ͥ
れ.　第8回中࢝国機೵外科ࠛ࿫会　一般口演　૖ී　
2026.3.14

【論文（研究発表、症例発表、総説等）】
、ܡ部ߖ、吉॥、相原ӵ夫、前山正博、୧ষ太郎ݱ .1
森下暁್、中ߖ聡、石井大࢜、౤㟔智哉：ネ΢ルΪンに
よるἧ通性ಆ部外উ -3本のటを開ಆ術で抜去した1ྭ-.
NHXURWUDXPDWRORJ\　48(2)�61-65� 2025

2. 藤田健࢜、相原ӵ夫、前山正博、୧ষ太郎、ߖ部ܡ、
森下暁್、中ߖ聡、石井大࢜、森田知佳、ਭ田ٕྒྷ、清
ਭ裕হ、田中७、原ॖ恵：॑症外উを൒͑急性ߙຜ外血
ञに対して開ಆ血ञঈ去術より઎に中ߙຜ動ຼ࠻ઘ術を
行ͮた̐ྭ.　NHXURWUDXPDWRORJ\　49(1)�21-26� 2026

3. 森下暁್、相原ӵ夫、中井҃子、܄田直人、౤崎智哉、
前山昌博、石井大࢜、中ߖ聡、ߖ部ܡ、୧ষ太郎：手ଏ
の麻ᙼ、ಧͮ௃り、仑௩に対する機೵的脳神ܨ外科.　
姫路ࢤ医師会ๅ　441�33-36� 2025

【学会発表・講演】
1. 河野誠之、国安真里奈、杉村七海、谷口真紀、໾野ߝ子、
安੷麻亜子、松本仁美、中井登紀子：BRCA2Ҫఽ子に
病的バリアントを有する患者のཝ૧癌術後にਏஇした乳
癌の手術とಋ࣎に対ଈ乳๬のリスクఁݰ手術を施行した
1ྭ.　第31回Ҫఽ性ञ 学会学術集会　ポスター　北۟
य　2025.6.21-22

2. 松本仁美、河野誠之、国安真里奈、杉村七海、谷口真紀、
中井登紀子、໾野ߝ子：地域の総合病院でがんΰόム医
療ਏ療体੏の整ඍを行͑中でのҪఽ性ञ αーディネー
ター (+TC)の役割 - +BOCਏ療と患者支援を中心にし
て.　第31回Ҫఽ性ञ 学会学術集会　特別企画(シンポ
ジウム、パネルなど)　北۟य　2025.6.21-22

3. 松本仁美、河野誠之、国安真里奈、杉村七海、谷口真紀、
中井登紀子、安੷麻亜子、໾野ߝ子：+BOCとਏஇ͠れ
た患者がリスクఁݰ手術をқ思݀定するࡏにӪڻする要
Ҿについて－.　第31回Ҫఽ性ञ 学会学術集会　ポス
ター　北۟य　2025.6.21-22

4. 杉村七海、河野誠之、国安真里奈、中井登紀子、松
本仁美：アポクリンඅใ性乳ಆ癌の一ྭ.　第33回日本
乳癌学会学術総会　ポスター　東京　2025.7.10-12

5. 国安真里奈、河野誠之、杉村七海、中井登紀子、松
本仁美：ӊ乳癌術後に発症したӊڵปのۃݸ性アϝロ
΢χーシスの1ྭ.　第33回日本乳癌学会学術総会　ポス
ター　東京　2025.7.10-12
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6. 金ত਀、田ࠞ香織、኏利ߔ一、田口ෛ佳、ׁ本和ٝ、
澤本ᣨ奈、出口雄一、木村࣏ݒ郎、ᅵٳ智成、山元奈穂、
໾内੐࢚、݃ԓ߀子、松本元、山神和彦、ٹ井޻佳、中
島ٝ੘、༇本海、河野誠之、岡本ި್：マ΢クロഀマン
モグラフィ高精度化に向けた乳๬ർ༢ుི଎定ٗ術の開
発.　第33回日本乳癌学会学術総会　ポスター　東京　
2025.7.10-12

7. 河野誠之、杉村七海、国安真里奈、松本仁美、中井
登紀子：神ܨતңञ症1ܗを൒͑乳癌に合併した多発性
ْ血管ञ༹գ形成の1ྭ.　第33回日本乳癌学会学術総会
ポスター　東京　2025.7.10-12

8. 松本仁美、河野誠之、小塩千恵、国安真里奈、杉村七海、
忍頂寺毅史、中井登紀子、今井芳枝：『乳癌患者とその
思春期の子どもを対象とした支援プログラム』の効果.　
第33回日本乳癌学会学術総会　特別企画(シンポジウム、
パネルなど)　東京　2025.7.10-12

【学会発表・講演】
1. 上村྆介、ࡗ本य़彦、ஓ内真໽：ୱںߤڵࣞ޺下ۢ
域઀ঈ術におけるIۢܗ域ؔ઀཯の有用性.　第42回日本
呼ٷ器外科学会学術集会　ポスター　東京　2025.5.15-
16

2. 上村྆介、ࡗ本य़彦、ஓ内真໽：急ଐにଁ大したॐ
ֶ上部ـ管支原性ೱ胞に対してୱںߤڵࣞ޺下亜全ఢ術
を施行した1ྭ.　第42回日本呼ٷ器外科学会学術集会　
ポスター　東京　2025.5.15-16

【学会発表・講演】
1. 井口貴雄、村௣裕࢜、小原඿寛、北澤大也、垣内裕࢚、
工藤健史、ฑ田裕྆、松本知之、ᅷ尾明ࠉ、߄田ྒྷ祐：
内ൕගに対するPS-T.Aにおけるన઀な術中ೊ部組織バ
ランスをٽめて.　第55回日本人工ؖઇ学会　特別企画
(シンポジウム、パネルなど)　໌ݻ屋　2025.2.21-22

2. ᅷ尾明߄：人工ؖઇबҕ״ઝにおけるC/APの役割.　
第55回日本人工ؖઇ学会　特別企画(シンポジウム、パ
ネルなど)　໌ݻ屋　2025.2.21-22

3. 北澤大也、ᅷ尾明߄、高原य़介：メチシリンଳ性ϔ
χウۗځに対する࣍କۃॶۗ߇༂؁流（C/AP）の有効
性とΰンタマ΢シンଳ性ۗのӪڻ.　第144回中部日本整
形外科災֒外科学会・学術集会　特別企画(シンポジウ
ム、パネルなど)　福井　2025.4.4-5

4. ྵ木ྚ਩、ᅷ尾明߄、北澤大也、工藤健史、井口貴
雄、村௣裕࢜：͑ߠん機による開๎ࠐ઄に対してC/AP
を介入した早期内ݽ定の࣑療成੹.　第144回中部日本
整形外科災֒外科学会・学術集会　一般口演　福井　
2025.4.4-5

5. 松尾智哉、神田裕太郎、酒井ྒྷன、由留部਺、辻本෤ଜ、
෤岡由ध、ཷ正夫、ۿ谷直利、ࠉ島߃ฑ、ฑ中ྒྷ明、井
上悠、中川大ื、ݻ屋誠彦、ࠉ田ྒྷ祐、ֱ谷ݣ一朗：౲
院CDQFHU BRDUGレジストリにおける੺௥఺移手術後合
併症とそのリスクҾ子の検討.　第54回日本੺௥੺ਹ病
学会学術集会　一般口演　千葉　2025.4.17-19

6. 井口貴雄、村௣裕࢜、松田誠࢞、小原඿寛、北澤大也、
垣内裕࢚、工藤健史、ฑ田裕྆、松本知之、ᅷ尾明߄、
ための患「るͣ״いつも正৙と」田ྒྷ祐：T.A術後にࠉ
者立ܗٯ評価ᮤ஍の検討.　第98回日本整形外科学会学
術総会　ポスター　東京　2025.5.22-25

7. ᅷ尾明߄：ॵ期࣑療にࣨഌした)RI(ࠐ઄ؖ連״ઝ症)
の࣑療કྲྀ.　第98回日本整形外科学会学術総会　特別
企画(シンポジウム、パネルなど)　東京　2025.5.22-25

8. 松田誠࢞、井口貴雄、松本知之、ࠉ田ྒྷ祐、村௣裕 ：࢜
術前CRURQDO PODQH AOLJQPHQW RI WKH .QHH(CPA.)分ྪ
W\SH ᶙ症ྭにおける術後CPA.分ྪがPSܗT.Aの術後
ྡজ成੹にٶ·すӪڻ.　第98回日本整形外科学会学術
総会　ポスター　東京　2025.5.22-25

9. ᅷ尾明߄：C/APのྡজ、C/APの構築方法.　第122
回東北整形・災֒外科学会　特別企画(シンポジウム、
パネルなど)　新2025.6.6-7　׃

10. ᅷ尾明ࠐ：߄ೊ部״ઝ症に対するC/AP࣑療のας.　
第149回西日本整形・災֒外科学会学術集会　特別企画
(シンポジウム、パネルなど)　ٳ留ธ　2025.6.7-8

11. 0DUXR A：CRQWLQXRXV /RFDO AQWLELRWLF PHUIXVLRQ 
IRU ERQH DQG MRLQW LQIHFWLRQ.　2025 ANNUA/ SU00ER 
SCIENTI)IC 0EETING AVLD PDFLILF 0XVFXORVNHOHWDO 
LQIHFWLRQ VRFLHW\ PHHWLQJ 2025　特別企画(シンポジウ
ム、パネルなど)　TDLSHL　2025.6.8

12. ᅷ尾明߄：C/APのฯݧफࡎとඬ६化に向けた今後
のఴ望.　第51回日本整形外উ学会学術集会　特別企画
(シンポジウム、パネルなど)　ԥශ　2025.6.27-28

13. 太田ߡ紀、ᅷ尾明߄、小原඿寛、北澤大也、工藤健史、
村௣裕࢜：ࠐ઄ؖ連״ઝ症（)RI）に対する״ઝ࣎期に
よるC/APの有効性.　第51回日本整形外উ学会学術集会
一般口演　ԥශ　2025.6.27-28
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14. ᅷ尾明ࠐ：߄ೊ部״ઝ症における࣍କۃॶۗ߇༂ᕴ
流C/APのԢ用.　第17回日本૓উ外科学会総会・学術集
会　一般口演　東京　2025.7.3-4

15. 松田誠࢞、ᅷ尾明߄：ΰンタマ΢シンଳ性ۗの0IC
と高ೳ度ΰンタマ΢シンの࣑療効果.　第48回日本ࠐ・
ؖઇ״ઝ症学会　一般口演　ٳ留ธ　2025.7.11-12

16. 奥ؔ੕໾、ᅷ尾明߄、松田誠࢞、村௣裕࢜：ࠐ൭ब
ҕ״ઝ症に対する新たなᕴ流路であるTRAPの有用性.　
第48回日本ࠐ・ؖઇ״ઝ症学会　一般口演　ٳ留ธ　
2025.7.11-12

17. ᅷ尾明߄：OXWFRPHV RI CRQWLQXRXV /RFDO AQWLELRWLF
PHUIXVLRQ LQ )UDFWXUH-RHODWHG IQIHFWLRQV BDVHG 
RQ IQIHFWLRQ SWDJH� TRZDUG D SXVWDLQLQJ IPSODQW 
SWUDWHJ\.　第4回:RUOG AVVRFLDWLRQ DJDLQVW IQIHFWLRQ LQ 
OUWKRSDHGLFV DQG TUDXPD 4WK CRQJUHVV（:AIOT2025)
世ֆ整形外উ״ઝ学会　一般口演　ԥශ　2025.7.23-25

18. 井口貴雄、԰野૘太、ࠉ川昌ޝ、ᅷ尾明߄、村௣裕 ：࢜
内ଈԻଚ術ࣞによるCR-T.Aの術中৵ఴҒ外ଈஐ؉性が
術後成੹にٶ·すӪڻ.　第61回兵庫県ගؖઇ研ڂ会　
一般口演　神戸　2025.9.6

19. 0DUXR A� =HQNH <� +LPHQR D� <DPDVKLWD S� 
0DWVXPRWR 0� <DPDNDZD <� 0RULL +� OH .� NLLNXUD T� 
TDNDKDUD S.：E⒑FDF\ RI CRQWLQXRXV /RFDO AQWLELRWLF 
PHUIXVLRQ (C/AP) IRU )UDFWXUH-RHODWHG IQIHFWLRQV� A 
0XOWL-CHQWHU RHWURVSHFWLYH CRKRUW SWXG\.　46WK EB-IS 
EXURSHDQ BRQH 	 -RLQW IQIHFWLRQ SRFLHW\ (EB-IS)　 特
別企画(シンポジウム、パネルなど）　BRORJQD� IWDO\　
2025.9.11-13

20. OWD T� 0DUXR A.：SXVWDLQLQJ IPSODQW SWUDWHJ\ 
LQ )UDFWXUH-RHODWHG IQIHFWLRQV� SWDJH-DHSHQGHQW 
OXWFRPHV RI CRQWLQXRXV /RFDO AQWLELRWLF PHUIXVLRQ 
(C/AP).　46WK EB-IS EXURSHDQ BRQH 	 -RLQW IQIHFWLRQ 
SRFLHW\ (EB-IS)　ポスター　BRORJQD� IWDO\　2025.9.11-
13

21. ᅷ尾明ؖފ：߄ઇबҕの״ઝに対するC/APのԢ用.　
第27回O+0U研ڂ会　特別企画(シンポジウム、パネル
など)　大2025.9.14　ࡗ

22. ᅷ尾明߄：整形外科྘域の״ઝ࣑療におけるC/AP
の役割.　第74回東日本整形災֒外科学会　特別企画(シ
ンポジウム、パネルなど)　ઍୈ　2025.9.25-26

23. ਭ谷太郎、ᅷ尾明߄、山本裕也、工藤健史、小原඿寛、
村௣裕࢜：下ࢸ΢ンプラントؖ連״ઝ症に対してC/AP
を併用して࣑療した患者のิ行೵ྙの検討.　第145回中
部日本整形外科災֒外科学会・学術集会　一般口演　߁
島　2025.10.3-4

24. ொฑদᚢ、ฑ田裕྆、垣内裕࢚、村௣裕࢜：成人に
発症した/DQJHUKDQV細胞組織ځ症に対してฯଚ療法が
૙効した1ྭ.　第145回中部日本整形外科災֒外科学会・
学術集会　一般口演　߁島　2025.10.3-4

25. 松尾智哉、෤岡由ध、井上悠、由留部਺、辻本෤ଜ、
神田裕太郎、ۿ谷直利、ࠉ島߃ฑ、ฑ中ྒྷ明、ࠉ田ྒྷ祐、
ֱ谷ݣ一朗：ウγギࠌ௥手術術野における222 QP UVC
লࣻの安全性とۗࡶ効果.　第40回日本整形外科学会基
ે学術集会　一般口演　੪森　2025.10.16-17

26. 山本裕也、ᅷ尾明߄、村௣裕࢜：C/APの新たなᕴ
流 路 のTRAP(WUDQV-LOLDF URRI RI DFHWDEXODU SHUIXVLRQ)
に対するL0APピンの࢙入Ғ置の検討.　第52回日本ؖފ
ઇ学会学術集会　一般口演　下ؖ　2025.10.24-25

27. ᅷ尾明߄、山本裕也、村௣裕࢜：セメントレスロン
グステムとC/AP併用による״ઝ੏ؖފ：ޜઇP-Iに対す
る࠸置׷の࣑療ݩܨ.　第52回日本ؖފઇ学会学術集会
一般口演　下ؖ　2025.10.24-25

28. 松尾智哉：୻期予後が予૟͠れる਒行ҥ癌ࠌ௥఺移
に対して後方ݽ定術を行ͮた1ྭ.　第104回姫路ࢤ整形
外科医会症ྭ検討会　一般口演　姫路　2025.10.30

29. 山本裕也：上࿻ࠐࠐ幹部ࠐ઄術後にネ΢ル઄ଝを൒
いْؖઇにͮࢺた1ྭ.　第41回兵庫県ࠐ઄࣑療研ڂ会　
一般口演　神戸　2025.11.1

30. 井口貴雄、村௣裕࢜、԰野૘太、ࠉ川昌ޝ、松本知之、
容ڒ田ྒྷ祐：内ൕගのPS-T.Aで外ଈஐ؉はどこまでࠉ
するかʃ .　第3回日本ගؖઇ学会　特別企画(シンポジ
ウム、パネルなど)　姫路　2025.12.5-6

田ྒྷࠉ、井口貴雄、԰野૘太、松本知之、ޝ川昌ࠉ .31
祐、村௣裕࢜：T.A術中۸ۄギϡップ評価にٶ·す大Ḳ
部自॑のӪڻ.　第3回日本ගؖઇ学会　一般口演　姫路
2025.12.5-6

32. ԰野૘太、井口貴雄、ࠉ川昌ޝ、松本知之、ࠉ田ྒྷ祐、
村௣裕࢜：CR-T.A術後に「いつも正৙とͣ״る」ため
の患者立ܗٯ評価఼਼の検討.　第3回日本ගؖઇ学会　
ポスター　姫路　2025.12.5-6

33. ᅷ尾明߄：C/APの理࿨とྡজԢ用の実ྭ.　C/AP
研ڂ会ϭークショップ　特別企画(シンポジウム、パネ
ルなど)　ࡖ出　2025.12.14
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【論文（研究発表、症例発表、総説等）】
1. IQRNXFKL T� 0XUDWVX +� .DPHQDJD T� TVXERVDND 
0� NDNDQR N� +D\DVKL S� .XURGD R� 0DWVXPRWR.：
IQWUDRSHUDWLYH ODWHUDO OD[LW\ JUHDWHU WKDQ 4˅ LV DVVRFLDWHG
ZLWK LQIHULRU IXQFWLRQDO LPSURYHPHQW LQ SRVWHULRU-
VWDELOLVHG WRWDO NQHH DUWKURSODVW\.　.QHH SXUJ SSRUWV 
TUDXPDWRO AUWKURVF　33(1)�296-307� 2025

2. +LHGD <� CKRH +� 0DUXR A� AEH .� SKLPRGD 0� INH +� 
.XPDJDL .� .RED\DVKL N� IQDED <.：COLQLFDO RXWFRPHV 
RI FRQWLQXRXV ORFDO DQWLELRWLF SHUIXVLRQ LQ FRPELQDWLRQ 
ZLWK GHEULGHPHQW DQWLELRWLFV DQG LPSODQW UHWHQWLRQ IRU 
SHULSURVWKHWLF KLS MRLQW LQIHFWLRQ.　SFLHQWLrF RHSRUWV
15(1)�18� 2025

3. SDZDXFKL .� )XNXL T� OH .� .XURGD R� NLLNXUD 
T� 0XUDWVX +� 0DUXR A.：IQQRYDWLYH 0DQDJHPHQW 
RI BURGLH
V AEVFHVV� CRQWLQXRXV /RFDO AQWLELRWLF 
PHUIXVLRQ LQ D 14-<HDU-OOG PDWLHQW.　APHULFDQ -RXUQDO 
RI CDVH RHSRUWV　13�25� 2025

4. ૴৖ޭध、ᅷ尾明߄、大野裕也、北村य़ध、北澤大也：
շࢰ性ೊ部組織״ઝ症（NSTI）に対する࣍କۃॶᕴ流
療法（C/AP）の特性を活かした新たなఁ侵襲࣑療મ୔.　
日本ࠐ・ؖઇ״ઝ症学会(2)38　ࢿࡸ�73-79� 2024

5. 井口貴雄、村௣裕࢜、松田誠࢞、奥ؔ੕໾、松本知之、
した術ࢻT.Aに対する内ଈ安定性を॑ܗ田ྒྷ祐：PSࠉ
ࣞで۸ۄҒ外ଈஐ؉性が術後ྡজ成੹にٶ·すӪڻ.　
日本ගؖઇ学会(2)2　ࢿ�304-305� 2025

6. 奥ؔ੕໾、井口貴雄、松田誠࢞、松本知之、ࠉ田ྒྷ
祐、村௣裕࢜：CRܗT.Aにおいて術中内外ଈஐ؉性
が術後৵ఴ可動域に༫えるӪڻ.　日本ගؖઇ学会ࢿ　
2(2)�300-301� 2025

7. 松田誠࢞、井口貴雄、奥ؔ੕໾ɾ松本知之ɾࠉ田ྒྷ祐、
村௣裕࢜：PSܗT.Aの術前後CRURQDO PODQH AOLJQPHQW 
RI WKH .QHH(CPA.)分ྪと୻期ྡজ成੹へのӪڻ.　日本
ගؖઇ学会(2)2　ࢿ�306-307� 2025

【学会発表・講演】
1. ૴ป༑、井上貴博、ࠦ തՈ౐೭、谷口智哉、小川੘生：
アキレス伵இ࿀๕合術後の״ઝに対してA/Tによるݒ࠸
をおこなͮた一ྭ.　第139回ؖ西形成外科学会学術集会
一般口演　૴௣　2025.11.15

【論文（研究発表、症例発表、総説等）】
1. Ӌ山望、ׁ田智、小川੘生：౜উにより生ͣたا໚
ൿේೊ部組織ܿଝに対して༣཯大໤อを行ͮた1ྭ.　日
本形成外科学会45　ࢿ�595-600� 2025

【学会発表・講演】
科介ࣅ美子、石田佳毅：集中࣑療室におけるٳ宮ࠉ .1
入の取り組み.　第20回兵庫県立病院学会　一般口演　
姫路　2025.9.6

2. 柴田里ँ、石田佳毅：心෈全患者におけるࣅ科口ߤ
外科の取り組みと今後の課題.　第20回兵庫県立病院学
会　ポスター　姫路　2025.9.6

3. 石田佳毅：ࣅ性״ઝのαントロールについて.　神崎
　܌科医師会地域医療連携研修会　依頼講演　神崎ࣅ܌
2025.10.9

4. 福永๘ਭ、吉田ໂ、ฑ田܈子、॑永一ٍ、ࠦ藤ঌ、
石田佳毅：兵庫県立はりま姫路総合医療センターのॵਏ
患者のਬ移について.　第40回兵庫県ࣅ科医学大会　一
般口演　加ݻ川　2025.10.19

5. ॑永一ٍ、吉田ໂ、ฑ田܈子、有地泉、ࠦ 藤ঌ、藤大ึ、
石田佳毅、明石昌也：はりま姫路総合医療センターにお
けるգ去3年の下ּࠐࠐ઄に対するྡজ的検討.　第70回
公ӻऀ஄法人日本口ߤ外科学会総会・学術大会　ポス
ター　福岡　2025.11.14-16

6. ฑ田܈子、吉田ໂ、॑ 永一ٍ、ࠦ 藤ঌ、三谷泉、藤大ึ、
石田佳毅：兵庫県立はりま姫路総合医療センター開院後
3年ؔの༂ؖࡐ連ּࠐշࢰのྡজ的検討.　第70回公ӻऀ
஄法人日本口ߤ外科学会総会・学術大会　ポスター　福
岡　2025.11.14-16

【学会発表・講演】
、田ͽなの、野口直ొ、኏田一貴、金里ँ、国定ैࠉ .1
谷口଻代、ຉ谷千里、ࣉ玉貴之、河原๞ޭ、和田林ఴ
年：๚ᜲ織炎༹のྡজ଀をఆしたγルα΢χーシスの一
ྭ.　第509回日本ൿේ科学会大ࡗ地方会　一般口演　大
2025.5.24　ࡗ

2. 国定ै：௩い௩いଵ状ᙰਆについて知Θ͑.　兵庫県
予防医学ڢ会क࠷：健߃科学セϝψー　依頼講演　神戸
2025.5.28
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3. 国定ै：ޭの基本をわかりやす͚.　第124回日本ൿේ
科学会総会　依頼講演　ԥශ　2025.5.29-6.1

4. 国定ै、ࠉ田ͽなの、野口直ొ、金里ँ、ج多川ߔ
一、吉岡Ѭ育：全身のۃ໚性病รをఆしたۗ状ଋ೓症に
対する内ෲPUVAୱಢ࣑療にてྒྷ好な࣑療効果がಚられ
た1ྭ.　第47回日本ޭ医学・ޭ生෼学会　一般口演　෍
山　2025.7.11-12

5. 野口直ొ、ࠉ田ͽなの、金里ँ、国定ै、኏瀬ཾ則、
高見༒一：ࠌഐ部のҦक़性ۃ໚からPDVLQL-PLHULQLܗ਒
行性特発性ൿේҦक़症をߡえた1ྭ.　第118回ۛقൿේ
科集談会　一般口演　大2025.7.27　ࡗ

6. ∃永९ฑ、野口直ొ、ࠉ田ͽなの、኏田一貴、金里ँ、
国定ै、኏瀬ཾ則、小松正人、多田ষ子：ࢹધ฾൙上か
らの多種の್࣏性ञ を生ͣた1ྭ.　第511回日本ൿේ
科学会大ࡗ地方会　一般口演　大2025.10.4　ࡗ

7. 野口直ొ、高永९ฑ、኏田一貴、国定ै、኏瀬ཾ則、
小松正人、山田୘：ঢ᪩ֱ化症のྡজ଀をఆした小ףࣉ
ᚖの一ྭ.　第512回日本ൿේ科学会大ࡗ地方会　一般口
演　大2025.12.13　ࡗ

8. 野口直ొ、∃永९ฑ、኏田一貴、国定ै、኏瀬ཾ則、
ࠦ藤由規：ൿේշࢰや好中ځ性ൿේ症༹のൿਆなど多༹
な病ସをఆした൜発性ଵ状ᙰਆの1ྭ.　第513回日本ൿ
ේ科学会大ࡗ地方会　一般口演　大2026.2.7　ࡗ

9. 国定ै：アトピー性ൿේ炎 -病ସそして࣑療-.　令和
7年度兵庫県アレルギー疾患対ۂࣆࡨアレルギー疾患医
療ॊࣆ者౵研修会　依頼講演　姫路　2026.2.8

10. ∃永९ฑ、野口直ొ、኏田一貴、国定ै、小松正人、
別木祐介：小ࣉշ᙭性೷ൿ症の1ྭ.　第514回日本ൿේ
科学会大ࡗ地方会　一般口演　大2026.3.7　ࡗ

【論文（研究発表、症例発表、総説等）】
、߀田ͽなの、金里ँ、ԥ山大ื、国定ै、松野଻ࠉ .1
中井登紀子、田中গ貴：ൿේ病รが઎行した೽種性クリ
プトαッカス症の1ྭ.　ൿේ科のྡজ　68(1)�117-121� 
2026

【学会発表・講演】
1. 小૖૘真、橋本ቔը、西岡ॱ、中野雄ଆ：౲院にお
けるロϚット支援下෴ںߤ下前立ધ全ఢ術のॵ期使用ܨ
第77回西日本ൽ尿器科学会総会　一般口演　高知　.ݩ
2025.11.13-16

2. 橋本ቔը、小૖૘真、西岡ॱ、中野雄ଆ：౲院にお
けるロϚット支援下෴ںߤ下前立ધ全ఢ術のॵ期使用ܨ
外科学会総会　一般口演　ԥශںࢻ第38回日本内　.ݩ
2025.12.11-13

【学会発表・講演】
1. 玉ӿ奈ٹ、荒川দ美、܄田真希、ૂըཿ子、஧࠭織、
前田౛ഇ、土ԗ麻里子：ء科外来におけるଶͬ࣎ؔրવ
に向けた第一ิ～ࢻ೵܉࿇࢞の立৖から～ .　第20回兵
庫県立病院学会　一般口演　姫路　2025.9.6

【学会発表・講演】
、石真穂、下田ޭ、手島直則、三ࠞ実穂子、藤原഻ࠉ .1
大݆直ध、୰生健一：౲院におけるߗ状ધ癌外লࣻ症ྭ
の検討.　第126回日本ࣘ鼻Ҽ޶科ಆᰏ部外科学会　一般
口演　ԥශ　2025.5.27-30

2. 木村ఫฑ、大݆直ध、橋本大：ە急ـಕ確ฯを要し
たڌ大ߗ状ધೱ胞の2ྭ.　第87回ࣘ鼻Ҽ޶科ྡজ学会　
ポスター　奈ྒྷ　2025.6.26-27

3. 木村ఫฑ、中܈ڋ花、中村༑希、ԗ藤ိາ、松野祐ٳ、
橋本あか͸、山本࠭織、橋本大、大݆直ध：RADP/AT
ॵ回導入の݃果とրવ఼のๅࠄ.　第205回日本ࣘ鼻Ҽ޶
科ಆᰏ部外科学会兵庫県地方部会学術講演会　一般口演
西宮　2025.11.30

4. 中܈ڋ花、中村༑希、ԗ藤ိາ、松野祐ٳ、木村ఫฑ、
橋本あか͸、山本࠭織、橋本大、大݆直ध：開口্֒を
きたした伷ۃݸ۔性۔炎の1ྭ.　第205回日本ࣘ鼻Ҽ޶
科ಆᰏ部外科学会兵庫県地方部会学術講演会　一般口演
西宮　2025.11.30

5. 中村༑希、中܈ڋ花、ԗ藤ိາ、松野祐ٳ、橋本あ
か͸、山本࠭織、橋本大、大݆直ध：下Ҽಆに発生した
ҡࢹܗ๳ञ༹ञ の一ྭ.　第204回日本ࣘ鼻Ҽ޶科ಆᰏ
部外科学会兵庫県地方部会学術講演会　一般口演　神戸
2025.7.6

6. 松野祐ٳ、中܈ڋ花、中村༑希、ԗ藤ိາ、橋本あか͸、
山本࠭織、橋本大、大݆直ध：外۔ءに発生したѳ性リ
ンパञの一ྭ.　第204回日本ࣘ鼻Ҽ޶科ಆᰏ部外科学会
兵庫県地方部会学術講演会　一般口演　神戸　2025.7.6
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【論文（研究発表、症例発表、総説等）】
1. AVDQR T� 0RULPRWR A� NDND]DZD A� UHGD T� OJDZD 
C� SDNDWD N� SXJLPRWR .� OQ -� TDNDKDVKL <� OWVXNL 
N� TDQH\DPD <� +\DNXQD N� IVKLKDUD T� 0DWVXPLQH 
A� SKLRGD <� SDNDPRWR .� NDND]DZD <� <DVXPL T� 
DRL T� .RJD <.：+LVWLRF\WRVLV SWXG\ GURXS RI WKH 
-DSDQHVH SRFLHW\ RI PHGLDWULF +HPDWRORJ\�OQFRORJ\.
RHWURVSHFWLYH QDWLRQZLGH VXUYH\ RI SHGLDWULF RDD LQ 
-DSDQ� D KLJK SUHYDOHQFH RI PXWDWLRQV LQ WKH NLQDVH 
SDWKZD\ JHQHV.　IQW - +HPDWRO.　122�128-137� 2025

2. 大݆直ध：ɹ プロから学΁�ʵಆᰏ部ݒ࠸の基本とα
ς ـ管のݒ࠸.　ࣘ鼻Ҽ޶科・ಆᰏ部外科　98�383-387� 
2026

【学会発表・講演】
1. TDNDKDVKL T� .DZDVDNL R� ONDPRWR <� TDNDKDVKL 
0� THUDGD A� SXHQDJD <� .RLGH <� NDNDQR <� URWDQL .� 
0XUDNDPL T.：SPDOO EXW 0LJKW\� TKH 1.3-)U 0LFURFDWKHWHU 
RHYROXWLRQL]LQJ T2E/ EPEROL]DWLRQ.　第54回日本IVR学会
総会　一般口演　東京　2025.5.29-31

2. .RLGH <� URWDQL .� .DZDVDNL R� ONDPRWR <� TDNDKDVKL 
T� TDNDKDVKL 0� SXHQDJD <� NDNDQR <.：OXWFRPHV RI 
EQGRYDVFXODU TUHDWPHQW IRU AFXWH-RQ-CKURQLF 0HVHQWHULF 
IVFKHPLD.　第54回日本IVR学会　一般口演　東京　
2025.5.29-31

3. 小出裕、ڗ谷健祐、川㟔ཿ太、今井涼太、岡本雄太郎、
∃橋真依、∃橋拓也、野村佳ࠂ、村上博ٳ：パークロー
θPURSW\OHT0によるࢯ血ࠖೋྭ6ྭの検討.　第31回日本
血管内࣑療学会　一般口演　ٕ野࿹　2025.6.13-14

4. ∃橋真依、小出裕、今井涼太、岡本雄太郎、∃橋拓也、
寺田聡子、末永裕子、中野由美子、ڗ谷健祐、川㟔ཿ太：
،内門ຼ体१؂シϡントをAPSODW]HU VDVFXODU POXJ ᶚで
会　一般口演　奈ྒྷڂઘした一ྭ.　第77回ؖ西IVR研࠻
2025.6.21

5. 小出裕、ڗ谷健祐、川㟔ཿ太、今井涼太、岡本雄太郎、
∃橋真依、∃橋拓也：ە急IVR・チームトレーニング用シ
ψリΨ教材の開発と評価.　第20回兵庫県立病院学会　一
般口演　姫路　2025.9.6

6. .DZDVDNL R� URWDQL .� .RLGH <� TDNDKDVKL T� TDNDKDVKL 
0� ONDPRWR <� SXHQDJD <� NDNDQR <� 0XUDNDPL T.：
THFKQLTXHV DQG SLWIDOOV RI SHUFXWDQHRXV WUDQVOXPLQDO 
UHQDO DQJLRSODVW\ ZLWK EDOORRQ H[SDQGDEOH VWHQW YLD 
IHPRUDO DUWHU\ DFFHVV.　 第40回CDUGLRYDVFXODU DQG 

IQWHUYHQWLRQDO RDGLRORJLFDO SRFLHW\ RI EXURSH　BDUFHORQD
ポスター　2025.9.13-17

7. 今井涼太、末永裕子、橋本雅史、岡本雄太郎、高橋真
依、高橋拓也、中野由美子、小出裕、ڗ谷健祐、川㟔ཿ太：
BXUQHG-RXW WHVWLFXODU WXPRUの2ྭ.　第56回神戸医学๎ࣻ
ત学術ި流会　一般口演　神戸　2025.11.5

8. 今井涼太、末永裕子、橋本雅史、岡本雄太郎、高橋真
依、高橋拓也、中野由美子、小出裕、ڗ谷健祐、川㟔ཿ太：
BXUQHG-RXW WHVWLFXODU WXPRUの2ྭ.　第341回日本医学๎
ࣻત学会ؖ西地方会　一般口演　大2025.11.15　ࡗ

9. 高橋拓也：1.3)U CDUQHOLDQ 0ARVE/で઀り拓͚TULD[LDO 
V\VWHPの࠹前ત.　第78回ؖ西IVR研ڂ会　依頼講演　大
2026.2.14　ࡗ

【論文（研究発表、症例発表、総説等）】
1. URWDQL .� .RLGH <� ONDPRWR <� TDNDKDVKL T� TDNDKDVKL 
0� .DZDVDNL R.：SHOI-E[SDQGLQJ IQWHUZRYHQ NLWLQRO 
:LUH SWHQWV IRU TUHDWPHQW RI CRPPRQ IOLDF AUWHU\ 
SWHQW CROODSVH.　-RXUQDO RI VDVFXODU DQG IQWHUYHQWLRQDO 
RDGLRORJ\　37(1)�107893� 2026

【著書】
のCTॶ（উ、大動ຼଝউ࠵഑）部外উڵ：谷健祐ڗ .1
見で஭қすべき఼はՁですかʃ .　救急画଀ਏஇ一໲一
౶　284-288� 2026　学研

【学会発表・講演】
1. .XULED\DVKL S� 0XURIXVKL .� OKQLVKL .� +D\DNDZD 
S� TVXFKLGD .� IQRXH <� OKNDZD A� IVKLGD T� 0DFKLWRUL 
<� 0XUDNDPL 0� TDNL]DZD D.：AVVHVVPHQW RI WKH 
DSSURSULDWHQHVV RI WKH VHOHFWLRQ IRU UDGLRWKHUDS\ 
LQWHQVLW\ IURP D TXDOLW\ RI O LIH (EC 4/4-C30) 
SHUVSHFWLYH LQ ROGHU FDQFHU SDWLHQWV.　第67回APHULFDQ 
IRU RDGLDWLRQ OQFRORJ\　ポスター　γンフランシスα
2025.9.27-10.1

2. 井上由子、༪田ӭࡠ、後藤ऴঞ：๎ࣻત࣑療を施行
した،0A/Tリンパञの一ྭ.　第61回日本医学๎ࣻત
学会वྡلজ大会　ポスター　໌ݻ屋　2025.10.17-19

3. 井上由子、༪田ӭࡠ、大݆直ध、橋本大、ج多川ߔ一、
石田佳毅、小塩千恵、松岡າ希子：౲院でのҼ޶ಆ癌に
対する࣑ࠞ的๎ࣻત࣑療のॵ期成੹.　第38回日本๎ࣻ
તञ 学会学術大会　ポスター　東京　2025.11.27-29
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【論文（研究発表、症例発表、総説等）】
1. 0XURIXVKL .� .XULED\DVKL S� OQLVKL .� +D\DNDZD S� 
TVXFKLGD .� IQRXH <� ONDZD A� IVKLGD T� 0DFKLWRUL <� 
0XUDNDPL 0� TDNL]DZD D� SDLWR 0.：IPSDFW RI GHULDWULF 
AVVHVVPHQW RQ RDGLRWKHUDS\ IQWHQVLW\ LQ OOGHU PDWLHQWV 
:LWK NRQPHWDVWDWLF CDQFHU� A 0XOWL-LQVWLWXWLRQDO SWXG\.　
COLQLFDO OQFRORJ\　10.1016�M.FORQ.2025.103894 2025.6.18

2. TDNDL T� .DGRQR T� )XMLPRWR N� <RGHQ E� NRPXUD T� 
0DWVXPRWR .� SX\DPD T� TDQDND R� ILQR S� .XZDWVXND <� 
<DPDGD D� -LQQDL S� .LWDJDZD +� .DJR\DPD .� +DPDGD 
.� <RNR\DPD D� SKLPL]X .� 0DQDEH .� .RNXEX +� .LGR 
I� .RJD +� UFKL +� 0L\DJDNL T� NDNDPXUD <.：-DSDQHVH 
DHUPDWRORJLFDO AVVRFLDWLRQ GXLGHOLQHV� COLQLFDO 4XHVWLRQV 
RI GXLGHOLQHV IRU CXWDQHRXV STXDPRXV CHOO CDUFLQRPD 
2025.　TKH -RXUQDO RI DHUPDWRORJ\　10.1111�1346-
8138.70104 2025.12.10

3. 高井利ߔ、門野ֹ史、藤本ಛ毅、༪田ӭࡠ、野村正、
松本ޭ史、須山޻ઉ、田中྅、൩野ࢦ郎、܅௫大、山田
大ࣁ、ਠ内॥一、北川ܡ之、鹿ࣉ山ߔ、ᖝ田健吾、ԥ山
大ื、清ਭ健࢚、ᚺ部恵子、ᅵැ拓、木戸一成、ݻ賀ࢦ߄、
内博史、宮垣௉ޭ、中村଻大：ൿේがんਏ療Ϊ΢χラ΢
ン第4൝ 有ᑞ細胞癌ਏ療Ϊ΢χラ΢ン2025.　日本ൿේ科
学会(6)135　ࢿࡸ�1531-1578� 2025

【学会発表・講演】
1. 本多祐、小川真人、石本一౉、有年ಛ成、ഀࢦ雅之、
木田尚໽、井ؑ博ࢼ、八木直美、小橋昌࢚：心臓手術前
の在୒プレύϑリテーションがフレ΢ル患者にもたらす
効果の検ৄ.　第31回日本心臓リύϑリテーション学会
学術集会　特別企画(シンポジウム、パネルなど)　໌ݻ
屋　2025.7.19-20

2. 小林ບ、大西޼和、相ഇ里佳、本多祐、酒井ྒྷன：
౲院Ŋଋ઀れ外来ŋと外来リύϑリテーション࣑療のๅ
地方会ق第57回日本リύϑリテーション医学会ۛ　.ࠄ
一般口演　高௮　2025.9.20

3. 大西޼和、本多祐、小林ບ、相ഇ理佳、酒井ྒྷன：
ଋ઀れ患者におけるҒ相ֱとӣ動ଳ容೵のؖ連につい
て.　第9回日本リύϑリテーション医学会वل学術集会
一般口演　Ѷ川　2025.10.23-25

4. 本多祐、大西޼和、小林ບ、相ഇ里佳、酒井ྒྷன：
心臓手術前の在୒プレύϑリテーションがフレ΢ル患者
にもたらす効果の検ৄ.　第58回日本リύϑリテーショ
ン医学会ۛق地方会　一般口演　神戸　2026.2.28

5. 大西޼和、本多祐、小林ບ、相ഇ理佳、酒井ྒྷன：
౲院における救急集中࣑療室の多職種連携体੏の構築と
集学的リύϑリテーション࣑療の֦指ඬへのӪڻ.　第
58回日本リύϑリテーション医学会ۛق地方会　一般
口演　神戸　2026.2.28

6. 小林ບ、本多祐、大西޼和、相ഇ里佳、酒井ྒྷன：
౲院「ଋ઀れ外来」において外来呼ٷリύϑリテーショ
ン࣑療を行ͮた2症ྭ.　第58回日本リύϑリテーション
医学会ۛق地方会　一般口演　神戸　2026.2.28

7. 相ഇ里佳、本多祐、大西޼和、小林ບ、橋本尚子、
酒井ྒྷன：糖尿病外来教育プログラム患者におけるҒ相
ֱと6か݆後の+EA1Fのؖ連-後方ࢻ的ॐஇ研ڂのๅࠄ-.
第58回日本リύϑリテーション医学会ۛق地方会　一
般口演　神戸　2026.2.28

【論文（研究発表、症例発表、総説等）】
1. OQLVKL +� OJDZD 0� +RQGD T� .RED\DVKL 0� SRPD 
R� <RVKLNDZD R� SDNDL <.：PKDVH DQJOH PHDVXUHG E\ 
ELRHOHFWULFDO LPSHGDQFH DQDO\VLV DV D SUHGLFWRU RI 
H[HUFLVH FDSDFLW\ LQ SDWLHQWV XQGHUJRLQJ ODWH-UHFRYHU\ 
SKDVH FDUGLDF UHKDELOLWDWLRQ.　EXURSHDQ -RXUQDO RI 
PUHYHQWLYH CDUGLRORJ\　10.1093�HXUMSF�]ZDI398　
2025.6.30� 2025

2. +RQGD T� OJDZD 0� IQXNL +� .XER N� AULWRVKL T� 
SKLED 0� IVKLPRWR .� .LGD N� SXJLPRWR C� <DJL N.：
A VLPSOLrHG IUDLOW\ DVVHVVPHQW XVLQJ WKUHH REMHFWLYH 
PHDVXUHV SUHGLFWV PLG-WHUP RXWFRPHV DIWHU FDUGLDF 
VXUJHU\.　GHQHUDO TKRUDFLF DQG CDUGLRYDVFXODU 
SXUJHU\　10.1007�V11748-025-02233-] 2025.12.19� 
2025

【論文（研究発表、症例発表、総説等）】
1. 小؛和希、ԥ尾ࢷ穂、大木੘香、ؖਊ一郎、吉川෤、
前田߄ঞ、ࡖ本᎙、西尾ম、小松正人、竹中大祐：؉অ
にଁ大しਏஇにྂۦしたEURQFKLRODU DGHQRPD�FLOLDWHG 
PXFRQRGXODU SDSLOODU\ WXPRU (BA�C0PT)の2ྭ.　ྡজ
๎ࣻત　70(1)�121-127� 2025

【著書】
1. 小松正人：ࠐೊ部.　໖Ӻઝ৯ۅڂマニュアル・第2൝
387-414� 2025　金芳ಌ
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【学会発表・講演】
1. ਭ 田 ٕ ྒྷ： 国 ࡏ ە 急 援 ঁ ୄ 医 療 チ ー ム ( -DSDQ 
DLVDVWHU RHOLHI 0HGLFDO THDP) としての国ྙڢࡏ.　日
本整形外科学会学術総会　特別企画(シンポジウム、パ
ネルなど)　東京　2025.5.22-25

2. 田口裕࢚：IVRによるࢯ血ॴ置が有効ͫͮた多発࢙૓
の一ྭ.　第28回日本ྡজ救急医学会総会・学術集会　
一般口演　ԥශ　2025.6.19-21

3. 中尾ർ奈、田口裕࢚、正ฯ҂子、高田健࢚、島田雅仁、
ਭ田ઑྒྷ、清ਭ裕হ、林৵洋、高橋ߌ：ϗンδルαニウ
ム塩化෼10�༻ӹをෲ用し、ஸ明な食ಕූञをきたした
1ྭ.　第130回ۛق救急医学研ڂ会　一般口演　਩田　
2025.7.12

4. 清ਭ裕হ、谷藤仁哉、正ฯ҂子、原य़介、ّ井裕子、
島田雅仁、田口裕࢚、ਭ田ٕྒྷ、林৵洋、高橋ߌ：急ܻ
にᶚܗ呼ٷ෈全をఆした0SSAによるշࢰ性ـ管ـ管支
炎の一ྭ.　第53回日本救急医学会総会・学術集会　一
般口演　大2025.10.28-30　ࡗ

5. 林৵洋、原य़介、正ฯ҂子、谷藤仁哉、島田雅仁、
田口裕࢚、ਭ田ٕྒྷ、清ਭ裕হ、高橋ߌ：DOACෲ用患
者に発症したॐֶـܗ管支動ຼᚇഃ࿀に対し早期の፲߇
༂౦༫とTAE実施が૙ޯした1ྭ.　第53回日本救急医学
会総会・学術集会　一般口演　大2025.10.28-30　ࡗ

6. 高橋ߌ：はり姫の現状ๅࠄ.　令和7年度北೽ຑ救急連
ཙ部会救急講演会　依頼講演　姫路　2025.11.6

7. 高橋ߌ：救急ऄのన正利用　͟ଚͣですかʃ �7119.
第28回兵庫県救急・災֒医療フΧーラム　特別企画(シ
ンポジウム、パネルなど)　姫路　2025.11.23

8. 高橋ߌ：౲院での救急の現৖での現状～望まれるACP
の෕ٶ～.　第58回姫路ࢤ医師会在୒医療勉強会　依頼
講演　姫路　2026.1.28

9. ّ井裕子、清ਭ裕হ、高橋ߌ：下り൘ૻ(パートψー
シップ൘ૻ)が地域医療に༫えるメリットと今後の課
題.　第131回ۛق救急医学研ڂ会　一般口演　京౐　
2026.2.23

10. 林৵洋、ّ井裕子、正ฯ҂子、中島ྀࡠ、高田健࢚、
清ਭ裕হ、高橋ߌ：ుܺ性ࢷ൙病をఆし手指઀இを要し
た侵襲性഑炎״ۗځઝ症の一ྭ.　第52回日本集中࣑療
医学会学術集会　ポスター　福岡　2026.3.14-16

11. 正ฯ҂子、清ਭ裕হ、中౤ྀࡠ、高田健࢚、田口裕࢚、
ਭ田ઑྒྷ、林৵洋、高橋ߌ、౲麻美ध：ANCAؖ連血管
炎による഑胞出血で॑症呼ٷ෈全となり、VV-EC0O管
理をして救ໍできた1症ྭ.　第52回日本集中࣑療医学会
学術集会　ポスター　福岡　2026.3.14-16

【論文（研究発表、症例発表、総説等）】
1. 清ਭ裕হ、高橋ߌ、౤崎智哉、前山昌博、石井大࢜、
中ߖ聡、ߖ部ܡ、森下暁್、相原ӵ雄、୧ষ太郎：͚も
ຜ下出血術後管理におけるクラμセンタンとਭ分管理の
ؖ連性.　͚もຜ下出血と脳血管Ꮒक़　41�34ʘ39� 2025

【著書】
1. 高橋ߌ：兵庫県立はりま姫路総合医療センター .　救
急医学 VRO.50 NR.3 特集 ER DESIGN 2026　336-342� 
2026　へるす出൝

【学会発表・講演】
1. ࣻ৖亜希子：相ޕ理մが成長につながる.　第121回日
本精神神ܨ学会学術総会　特別企画(シンポジウム、パ
ネルなど)　神戸　2025.6.19-21

2. 北岡५子、安᥃森ԟ、ࣻ ৖亜希子、入ုٳߌ、大໾希、
ऐ谷研、中、ٳ田真奈、後藤༑友、ᓐ井ඊ௙、新福৵ࠉ
神由香子、ຉ之内బ、宮田ொ、宮野史也、山口博行、山
口଻成、ԥ山健ـ：精神科医療のຳྙを࣏世代へ：ऑ
手精神科医が果たす役割.　第121回日本精神神ܨ学会学
術総会　特別企画(シンポジウム、パネルなど)　神戸　
2025.6.19-21

3. 竹中༚、ૂ ը洋್、ࣻ ৖亜希子、土ڋᨓࢦ、松下雄य़、
多賀彩子：はりま姫路総合医療センターで行ͮている自
قのための取り組みについて.　第137回ۛࢯ企ਦ防࠸ࡶ
精神神ܨ学会　一般口演　西宮　2026.2.28

4. 土ڋᨓࢦ、大山朗޼、੪山৽介：ుـけいれん療法
の൓இにྂۦした૔ۅ性״৚্֒の1症ྭ.　第137回ۛ
学会　一般口演　西宮　2026.2.28ܨ精神神ق

【論文（研究発表、症例発表、総説等）】
1. 上田裕子、ࣻ৖亜希子：精神ฯ健福࢞ࢳとしてߡえ
るアルαール使用্֒をもつ患者への支援.　精神神ܨ
学(9)127　ࢿࡸ�675-682� 2025

【著書】
1. ࣻ৖亜希子：多職種連携でのチーム医療の実ࡏ.　研
修医のための精神科ύンχϔック 第2൝　41-42� 2025
医学ॽ院
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2. ࣻ৖亜希子：アルαール依ଚ症、アルαール཯脱症
へ　2025 �1493-1498　ߺ救急医学 2025年12݆　.܊ޫ
るす出൝

【学会発表・講演】
1. ࠦ藤仁দ：ࢤ中病院における手術室の(非ʃ)効ི的ӣ
用.　第51回日本整形外উ学会学術集会　特別企画(シン
ポジウム、パネルなど)　ԥශ　2025.6.27-28

2. 中安雄太郎、安本高規、ࠦ藤仁দ：෴ںߤ下஀ೱఢ
出術の麻਴導入後のـ管内出血に対して、ـ管支動ຼ࠻
ઘ術により救ໍしಚた一ྭ.　第71回日本麻਴科学会ؖ
西支部学術集会　ポスター　大2025.9.13　ࡗ

ᔻ知ߖ、口明日香、പ川尚ཾ、法華真衣、小ാఱ彦ࡖ .3 ：࢚
ཝ૧գ৔࢙ܻ症ޫ܊とのؓ別によりڌ大ཝ૧ञᚇを有す
るೝ෌の予定手術を回ඈできた一ྭ.　第71回日本麻਴
科学会ؖ西支部学術集会　ポスター　大2025.9.13　ࡗ

ࡖ .4 口 明 日 香、 藤 本 大 地、 小 ാ ఱ 彦： ಆ ᰏ 部 癌 ઀
ঈおよ;ಋ࣎༣཯ൿอݒ࠸術を受ける患者における
+\SRWHQVLRQ PUHGLFWLRQ IQGH[T0を用いた術中ఁ血圧
の予防と後せんໟの発現：後Θ向き؏ࡱ研ڂ.　第71回
日本麻਴科学会ؖ西支部学術集会　ポスター　大ࡗ　
2025.9.13

、吾、岡本修༐ܕฯᐾ、木村拓也、ࠦ藤仁দ、സ田ٳ .5
中安雄太郎：ఁ用量レϝマμラムを用いた全身麻਴で管
理したܨ大Ḳ動ຼアプローチによるTAVIの後Θ向き検
討.　第30回日本心臓血管麻਴学会　ポスター　ԥශ　
2025.9.19-21

6. സ田ܕ吾、木村拓也、ٳฯᐾ、中安雄太郎、岡本修༐、
ࠦ藤仁দ：全身麻਴で管理したܳܨ動ຼアプローチによ
るܨカテーテル的大動ຼอ植えࠒみ術7症ྭの後Θ向き
検討.　第30回日本心臓血管麻਴学会　ポスター　ԥශ
2025.9.19-21

7. 中安雄太郎、安本高規、സ田ܕ吾、ٳฯᐾ、本山଻࢞、
ࠦ藤仁দ：多量のϖパリンを要した人工心഑下ץ動ຼバ
΢パス術でϖパリンリバウンχを認め࠸開ࢯڵ血術を
行ͮた一ྭ.　第30回日本心臓血管麻਴学会　ポスター
ԥශ　2025.9.19-21

ԡがある患ع口明日香、安本高規：血管性ූञのࡖ .8
者に対してἹ桃ఢ出術前にステロ΢χの予防౦༫をした
一症ྭ.　第45回日本ྡজ麻਴学会　ポスター　໌ݻ屋
2025.12.4-6

【学会発表・講演】
1. ໾野ߝ子、安੷麻亜子、奥野雅代、෤木田ໞध：౲
院における෴ںߤ下リスクఁݰཝ管ཝ૧ఢ出術の施行状
況.　第65回日本ࢊ科෌人科内ںࢻ学会学術講演会　ポ
スター　鹿ࣉ島　2025.9.18-20

2. ཷ安依、෤木田ໞध、三木ຮൗ、安੷麻亜子、奥野雅代、
໾野ߝ子：౲院でݩܨした/E0ŘPHP療法後の手ଏ症ޫ
EQGRPHWULDO CDQFHU COLQLFDO SHPLQDU LQ 姫路　一　.܊
般口演　姫路　2025.10.24

【論文（研究発表、症例発表、総説等）】
1. ཷ安依、෤木田ໞध、田中গ之、安੷麻亜子、奥野雅代、
໾野ߝ子：EGZDUGVLHOOD WDUGD の上行性״ઝによりࠐ൭
内炎症性疾患を来した一ྭ.　日本ࢊ෌人科״ઝ症学会
2026 �13-17�10　ࢿ

【学会発表・講演】
1. 田中࢚、஧౤健吾、੪౒悠哉、ඨʓ菜݆、忍頂寺毅
史：発೦とҝ࢙ܻ性がॵ発症状であͮた0OG߇体ؖ連
疾患の1༰ྭࣉ.　第128回日本小ࣉ科学会学術集会　ポ
スター　໌ݻ屋　2025.4.18-20

2. 上田知佳、長野智那、੪山बฑ、木村裕香、ஶ野木雄太、
田中悠、北ֱӵ晶、Ḉ原菜ʓ、ຉ之内智子、山村智彦、
石森真吾、野௣寛大：全ΰόムմ析が有用であͮたアル
ポート症ޫ܊の一ྭ.　第128回日本小ࣉ科学会学術集会
一般口演　໌ݻ屋　2025.4.18-20

3. 辻৵太朗、੪౒悠哉、௙井大ٍ、中౤健吾、ඨʓ菜݆、
田中࢚、森下暁್、忍頂寺毅史：෈న઀なチϡ΢ルχシー
ト使用下でのި通ބࣆから3日後にಆ部外উ後早期発ࡠ
をఆし、ಆ֘内出血を認めた4 ϳ݆ঃࣉ.　第128回日本
小ࣉ科学会学術集会　ポスター　໌ݻ屋　2025.4.18-20

4. 忍頂寺毅史、പ井陽子、中村ӵى、西野智彦：キϡ
リアξ΢バーシティਬ਒җҽ会企画「キϡリア形成　今、
世代を௔えてޢり合いたい」.　第60回日本小ࣉਝ臓病
学会学術集会　特別企画(シンポジウム、パネルなど)　
屋　2025.5.22-24ݻ໌

5. ੪౒悠哉、藤井ऴ毅、؛山ॳ裕、兵ಆय़紀、田中悠、
上田知佳、北ֱӵ晶、Ḉ原菜ʓ、長野智那、ຉ之内智
子、山村智彦、石森真吾、森అ直哉、原॑雄、野௣寛大：
ADT.D-0UC1ਏஇにおける໖Ӻޭܮઝ৯の有用性.　
第60回日本小ࣉਝ臓病学会学術集会　一般口演　໌ݻ
屋　2025.5.22-24
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6. 上田知佳、長野智那、੪山बฑ、木村裕香、ஶ野木雄太、
田中悠、北ֱӵ晶、Ḉ原菜ʓ、ຉ之内智子、山村智彦、
石森真吾、野௣寛大：全ΰόムմ析によりその॑症度の
原Ҿմ明が可೵となͮたAOSRUW症ޫ܊のঃྭࣉ.　第60
回日本小ࣉਝ臓病学会学術集会　一般口演　໌ݻ屋　
2025.5.22-24

7. 田中࢚、௙井大ٍ、஧౤健吾、੪౒悠哉、ඨʓ菜݆、
高橋߀利、忍頂寺毅史：機೵性神ܨ学的症状症とޣਏ͠
れ、ਹӹγ΢トカ΢ンҡ৙がそのਏஇ見直しに有用で
あͮた自ހ໖Ӻ性脳炎の1ྭ.　第67回日本小ࣉ神ܨ学会
学術集会　ポスター　ธ子　2025.6.4-7

8. 忍頂寺毅史、኏田音૙、௙井大ٍ、஧౤健吾、੪౒
悠哉、ඨʓ菜݆、田中࢚、ޔඨ井寛明、内田༒人：新ܗ
αロψウ΢ルス״ઝ症が小ࣉ඄ຮに༫えたӪڻにؖする
検討.　第36回日本小ࣉ科医会総会フΧーラムLQ .OBE
一般口演　神戸　2025.6.14-15

9. 上田知佳、長野智那、੪山बฑ、木村裕香、ஶ野木雄太、
田中悠、北ֱӵ晶、Ḉ原菜ʓ、ຉ之内智子、山村智彦、
石森真吾、野௣寛大：॑症アルポート症ޫ܊における全
ΰόムմ析の॑要性.　第68回日本ਝ臓学会学術総会　
一般口演　ԥශ　2025.6.20-22

10.  ARWR <�  )XM L  +�  0DUX\DPD N�  NDJDQR C� 
+\RGR T� 0RULVDGD N� +DUD S� NR]X ..：UWLOLW\ RI 
IPPXQRIOXRUHVFHQFH LQ WKH DLDJQRVLV RI ADT.D-
0UC1.　第68回日本ਝ臓学会学術総会　一般口演　ԥ
ශ　2025.6.20-22

11. 忍頂寺毅史、吉村桃果、ဢࡖ智仁、஧౤健吾、上田
知佳、੪౒悠哉、ඨʓ菜݆、田中࢚：౲院における心身
症ਏ療の現状と課題.　第296回日本小ࣉ科学会兵庫県地
方会　一般口演　姫路　2025.9.20

12. ဢࡖ智仁、吉村桃果、上田知佳、஧౤健吾、੪౒悠哉、
ඨʓ菜݆、田中࢚、忍頂寺毅史：഑炎݃ۗځ合ܗϭク
チン(PCV)非؜有הによる侵襲性഑炎״ۗځઝ症（IPD）
の2ྭ.　第296回日本小ࣉ科学会兵庫県地方会　一般口
演　姫路　2025.9.20

13. 石原史也、田中࢚、吉村桃果、ဢࡖ智仁、஧౤健吾、
上田知佳、੪౒悠哉、ඨʓ菜݆、忍頂寺毅史：乳ࣉてん
かん性スパθム症ޫ܊の1ྭからみた早期ਏஇにおける
課題.　第296回日本小ࣉ科学会兵庫県地方会　一般口演
姫路　2025.9.20

14. ඨʓ菜݆、忍頂寺毅史、田中࢚、੪౒悠哉、上田知
佳、஧౤健吾、ဢࡖ智仁、吉村桃果、吉本ܔ修：౲院で
ӣ動༢発ݩࢾを施行した食෼依ଚ性ӣ動༢発アψフィラ
キシー（)DEIA）がٛわれた6ྭの検討.　第296回日本
小ࣉ科学会兵庫県地方会　一般口演　姫路　2025.9.20

15. ੪౒悠哉、谷口真紀、吉村桃果、ဢࡖ智仁、஧౤健
吾、上田知佳、ඨʓ菜݆、田中࢚、忍頂寺毅史、森అ直
哉：家族性׌৯൙でਏஇ͠れたレジウス症ޫ܊の1ྭ.　
第296回日本小ࣉ科学会兵庫県地方会　一般口演　姫路
2025.9.20

16. ஧౤健吾、吉村桃果、ဢࡖ智仁、吉本ܔ修、上田知
佳、੪౒悠哉、ඨʓ菜݆、田中࢚、忍頂寺毅史：౲院で
のSROLG )PIES食෼ܨ口ෝ՛ݩࢾの検討.　第296回日本
小ࣉ科学会兵庫県地方会　一般口演　姫路　2025.9.20

17. ARWR <� TDQLJXFKL 0� NLQFKRML T� 0RULVDGD N.：
2S25.3 DHOHWLRQ DQG 2S25.3-S24.2 DXSOLFDWLRQ 
ZLWK 0<CN-DD;1 LQ DQ IQIDQW RHTXLULQJ TXPRU 
SXUYHLOODQFH.　日本人ྪҪఽ学会第70回大会　ポスター
ԥශ　2025.12.17-20

18. 森内༑介、吉村桃果、෍田ཡ子、上田知佳、஧౤健吾、
੪౒悠哉、ඨʓ菜݆、田中࢚、忍頂寺毅史：小॑ࣉ症多
発外উの集学的࣑療のݩܨと౲院の役割.　第39回ۛق
小ࣉ科学会　一般口演　大2026.3.15　ࡗ

19. 高橋༐実、上田知佳、吉村桃果、෍田ཡ子、林ဎ佳
里、஧౤健吾、੪౒悠哉、ඨʓ菜݆、田中࢚、忍頂寺
毅史：ء病ร管理が૙ޯした༂ࡐ性SWHYHQVt-RKQVRQ症
　ࡗ科学会　一般口演　大ࣉ小قの1ྭ.　第39回ۛ܊ޫ
2026.3.15

20. 吉村桃果、஧౤健吾、෍田ཡ子、林ဎ佳里、ဢࡖ智
仁、上田知佳、੪౒悠哉、ඨʓ菜݆、田中࢚、忍頂寺毅
史：川崎病における،逸脱߮ોのஸしい上তと࣑療ൕԢ
性の検討.　第39回ۛق小ࣉ科学会　一般口演　大ࡗ　
2026.3.15

21. 林ဎ佳里、੪౒悠哉、෍田ཡ子、吉村桃果、上田知佳、
஧౤健吾、ඨʓ菜݆、田中࢚、忍頂寺毅史：PECARNಆ
部外উルール中ؔリスクでܨգ؏ࡱをમ୔したが、後日、
ಆ֘内血ञを認めたಆ部外উの2ྭ.　第39回ۛق小ࣉ科
学会　一般口演　大2026.3.15　ࡗ

22. ဢࡖ智仁、吉村桃果、上田知佳、஧౤健吾、੪౒悠哉、
ඨʓ菜݆、田中࢚、忍頂寺毅史：ಆ௩・ᅇృをक૎に早
期に脳ञ をਏஇしえた2ྭ.　第39回ۛق小ࣉ科学会　
一般口演　大2026.3.15　ࡗ

【著書】
1. 忍頂寺毅史（ຍ༃）：第82হ　״৚と行動の評価.　発
ୣ行動小ࣉ科学　2026　E/SEVIER

2. 田中࢚（ຍ༃）：第3হ　人ؔ発ୣ理࿨.　発ୣ行動小
科学　2026　E/SEVIERࣉ
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3. 田中࢚（ຍ༃）：第4হ　学सと行動ร容の理࿨.　発
ୣ行動小ࣉ科学　2026　E/SEVIER

4. 田中࢚（ຍ༃）：第23হ　人ؔの発ୣと行動の生෼学
的メカニθム.　発ୣ行動小ࣉ科学　2026　E/SEVIER

【論文（研究発表、症例発表、総説等）】
1. 中谷太一、宮内ݲಛ、忍頂寺毅史、前村早希、֡木
ฑӵध：஀्࿛を合併しࡖ、太郎、藤垣誠࣑、ࠦؑ毅ܔ
た小॑ࣉ症外উ性،ଝউの࣑療方ਓについて.　日本小
2025 �962-967�61　ࢿࡸ外科学会ࣉ

2. ో部彩、忍頂寺毅史、宮内ݲಛ、中谷太一、尾藤祐子：
小ࣉの急性மਪ炎のਏஇと࣑療について.　姫路ࢤ医師
会ๅ NR.439�22-25� 2025

【学会発表・講演】
1. 長谷川ᣨۤ、小橋昌࢚、藤田大ื、஧田਺、石井一成、
高島直也：਄૜学सを用いた脳血流SPECT画଀による
非侵襲的脳੺ਹӹバ΢Ψマーカー஍ਬ定手法の検討.　
第64回日本生体医工学会大会　福井　2025.6.5-7

2. 長谷川ᣨۤ、஧田਺、石井一成、小橋昌࢚：マルチ
モξリティ脳画଀を用いたマルチタスク਄૜学सによる
非侵襲的脳੺ਹӹバ΢Ψマーカー஍ਬ定手法.　第44回
日本医用画଀工学会大会　東京　2025.8.28-30

3. +DVHJDZD R� NDNDWD T� IVKLL .� .REDVKL S.：
IPDJH-WR-BLRPDUNHU PUHGLFWLRQ RI CS) AP\ORLG-
Ў YLD 0XOWLPRGDO DHHS /HDUQLQJ RQ 0RI DQG BUDLQ 
PHUIXVLRQ SPECT.　29WK IQWHUQDWLRQDO CRQIHUHQFH 
RQ .QRZOHGJH-BDVHG DQG IQWHOOLJHQW IQIRUPDWLRQ 	 
EQJLQHHULQJ S\VWHPV (.ES-2025)　2025.9

【論文（研究発表、症例発表、総説等）】
1. +DVHJDZD R� NDNDWD T� IVKLL .� .REDVKL S.：
IPDJH-WR-BLRPDUNHU PUHGLFWLRQ RI CS) AP\ORLG-
Ў YLD 0XOWLPRGDO DHHS /HDUQLQJ RQ 0RI DQG BUDLQ 
PHUIXVLRQ SPECT.　PURFHGLD CRPSXWHU SFLHQFH　
270�4978-4987� 2025

2. SDZD )� )XMLWD D� SKLPDGD .� ALKDUD +� UHKDUD T� 
.RLGH <� .DZDVDNL R� IVKLL .� .REDVKL S.：D\QDPLF 
0XOWL-SFDOH DHHS /HDUQLQJ ZLWK 0L[WXUH-RI-E[SHUWV 
IRU DLIIHUHQWLDWLQJ LNP+ DQG PSP XVLQJ 0RI.　

IQWHUQDWLRQDO -RXUQDO RI CRPSXWHU AVVLVWHG RDGLRORJ\ 
DQG SXUJHU\ (I-CARS)　10.1007�V11548-025-03537-4� 
2025

3. 土ڋ亜里ँ、小川真人、大西ఫଚ、∃橋৵ۿ、߀尾ྒྷ子、
安井҃、പ井҃菜、井ؑ博ࢼ、本多祐、川合޼哉：認知
機೵ఁ下患者におけるܨカテーテル的大動ຼอ留置術後
の認知機೵ร化と予後の検討.　心臓リύϑリテーショ
ン(--CR)　32(1)�68-76� 2026

【学会発表・講演】
1. 東尾美ۤ：TRBCの基ે的検討と౹ܯ学的մ析　～
T-0/ٶ;+T/V-1陽性患者におけるմ析݃果を؜めて
～ .　第3回瀬戸内フローγ΢トメトリー研ڂ会　依頼
講演　Ψンラ΢ン開2025.4.12　࠷

2. ธ澤್ݣ：TRBCが有用であͮた症ྭの఑ࣖ　～
CRPSRVLWH /\PSKRPD、ञ 内෈ۋ一性などೲましい
症ྭも؜めて～ .　第3回瀬戸内フローγ΢トメトリー
研ڂ会　依頼講演　Ψンラ΢ン開2025.4.12　࠷

3. 山村ٍߋ、大西ఫଚ、ฑ井亜美、ฑ田里奈、ඊ田੘香、
井౷明子、小ാ๐Ѭ、荒木ॳ子、็田明、藤、ج玉麻ࣉ
本༑菜、ન本ܝ子、ࢤ川༅࢞、山下健太郎、౤ࠞহ、谷
口଻代、川合޼哉、村上博ٳ：Ϙースメーカー抜去後に
三ઓอٱ流ଁѳをきたした一ྭ.　日本心Φαーਦ学会
第36回学術集会　一般口演　໌ݻ屋　2025.4.18-20

4. ธ澤್ݣ：フローγ΢トメトリー検ࠬの基ેから実
ྡজでのԢ用まで～症ྭデータの見方や形ସとの対ർも
～めて؜ .　第1回血ӹ検ࠬ研修会　依頼講演　和Ր山
2025.4.26

5. 東尾美ۤ、ธ澤್ݣ、天神貴子、木下知佳、࢝ッ谷
拓ิ、෤木田芳絵、中岡和૙、山内由里子：T細胞ञ 
ਏஇにおけるDQWL-TRBC1�TRBC2を用いた)C0検ࠬの
有用性.　第74回日本医学検ࠬ学会　一般口演　大ࡗ　
2025.5.10-11

6. ฑ井亜美、山村ٍߋ、ฑ田里奈、ඊ田੘香ࣉ、 玉麻ج、
井౷明子、荒木ॳ子、߀福५子：ڵܨป心Φαーਦ検ࠬ
をܘ機にਏஇ͠れた心アϝロ΢χーシスの一ྭ.　第74
回日本医学検ࠬ学会　一般口演　大2025.5.10-11　ࡗ

7. ࢝ッ谷拓ิ、ธ澤್ݣ、天神貴子、東尾美ۤ、木下
知佳、෤木田芳絵、ࠔ安祐菜、߀福५子：+T/V-1陽性
患者における)C0を用いたTRBC1ٶ;TRBC2մ析の有
用性（କๅ）.　第74回日本医学検ࠬ学会　一般口演　大
2025.5.10-11　ࡗ

ঘ

ࣉ

Ռ

■ 小児外科

ঘ
ࣉ
֐
Ռ

■ 認知症疾患医療センター

೟
எ
঳
࣮
׳
医
ྏ
ι
ϱ
ν
ổ

■ 検査部

ݗ

ࠬ

෨



ָ

ढ़

ۂ

੹

109

8. 永田海݆、的野智ޭ、門੷߀ध、松岡実奈、北里彩
華、尾花みΑき、小松トモα、荒木ॳ子、森川ٍࡖ、ٳ
ฑӵध：正中ٹ状㔺ଵ圧യ症ޫ܊における௔音ഀॶ見の
特௅.　日本௔音ഀ医学会第98回学術集会　一般口演　
京౐　2025.5.30-6.1

9. 山下真奈、的野智ޭ、ฑ田里奈、藤尾亜紀、小松トモα、
小ാ๐Ѭ、荒木ॳ子、中田有哉、森川ٍٳ、ࠦؑ毅：෴
部௔音ഀ検ࠬにて۰発的に発見͠れたԥ行݃腸神ܨḞञ
の1ྭ.　日本௔音ഀ医学会第98回学術集会　ポスター　
京౐　2025.5.30-6.1

10. 山村ٍߋ、大西ఫଚ、৙൭ੇ玲、ฑ井亜美、ฑ田里
奈、ඊ田੘香ࣉ、 玉麻ج、井౷明子、小ാ๐Ѭ、荒木ॳ子、
็田明、川合޼哉：ӊ室内ञᚇの一ྭ.　第50回日本௔
音ഀ検ࠬ学会学術集会　一般口演　ԥශ　2025.6.14-15

11. 東尾美ۤ：血ӹ・Ҫఽ子シンポジウム～ѳ性リンパ
ञ～「ѳ性リンパञにおけるフローγ΢トメトリーの有
用性」.　第29回兵庫県医学検ࠬ学会　特別企画(シンポ
ジウム、パネルなど)　姫路　2025.7.6

12. 手島ࢦൗ、ᜌ明寺෍ٳ子、東紀子、藤原智子、福永
早紀、寺尾祐ٍ、大崎ᣨ香、中山྆一、ธ澤್ݣ、山内
由里子：マルϗリー༹小体が検出͠れた細ۗ性഑炎の1
ྭ.　第42回兵庫県ྡজ検ࠬٗ師会西೽地ۢ研ڂ発න会
一般口演　姫路　2025.7.6

13. ৙൭ੇ玲、山村ٍߋ、ฑ井亜美、北里彩華、ඊ田੘香、
山下真奈、ࣉ玉麻ج、藤尾亜紀、小松トモα、尾花みΑ
き、小ാ๐Ѭ、荒木ॳ子、山内由里子：ܨカテーテル的
大動ຼอ置׷術後早期にਏஇ͠れた+A/T症ྭ.　第42回
兵庫県ྡজ検ࠬٗ師会西೽地ۢ研ڂ発න会　一般口演　
姫路　2025.7.6

14. ธ澤್ݣ：フローγ΢トメトリー検ࠬの基ેからԢ
用まで～ѳ性リンパञを中心に～ .　中外੣༂ࣞה会ऀ
研修会　依頼講演　Ψンラ΢ン開2025.7.14　࠷

15. 東尾美ۤ、ธ澤್ݣ、天神貴子、木下知佳、࢝ッ谷
拓ิ、෤木田芳絵、後藤ऴঞ、໾野༷子、山内由里子、
村山బ：TRBC1�TRBC2߇体を用いたフローγ΢トメ
トリー検ࠬによるT細胞クローψリティの評価(କๅ).　
第26回日本検ࠬ血ӹ学会学術集会　一般口演　京౐　
2025.7.26-27

16. ࢝ッ谷拓ิ、ธ澤್ݣ、෤木田芳絵、東尾美ۤ、後
藤ऴঞ、߀福५子：TRBC1�TRBC2߇体を用いた)C0
検ࠬを行͑ことでञ 細胞のਃ७を指ఢしಚたQRGDO T 
IROOLFXODU KHOSHU FHOO O\PSKRPD�NOSの一ྭ.　第26回日
本検ࠬ血ӹ学会学術集会　一般口演　京౐　2025.7.26-
27

17. ّ山和明：検ࠬ材ྋのࡀ取とฯଚ.　ඏ生෼検ࠬॵڅ
者講स会　依頼講演　神戸　2025.7.26-27

18. 東尾美ۤ：DQWL-TRBC߇体がT細胞ञ ਏஇにもたら
す新たな有用性と課題.　第13回ϗックマン・αールター
ؖ西Ϥーδー会　依頼講演　大2025.8.23　ࡗ
19. 東尾美ۤ、ธ澤್ݣ、天神貴子、木下知佳、࢝ッ谷
拓ิ、෤木田芳絵、後藤ऴঞ、໾野༷子、山内由里子、
村山బ：T細胞リンパञਏஇへ)C0の新規指ඬが༫える
΢ンパクト～ TRBC߇体の有用性～ .　第20回兵庫県立
病院学会　一般口演　姫路　2025.9.6

20. 三木美穂、࢝ッ谷拓ิ、浦口ܡ子、東尾美ۤ、中岡
和૙、粟田ۘ༏、෤木田芳絵、ธ澤್ݣ、山内由里子、
谷口଻代：౲院におけるクリΨプレシピテートࡠ੣の現
状と課題.　第20回兵庫県立病院学会　一般口演　姫路
2025.9.6

21. 手島ࢦൗ、ᜌ明寺෍ٳ子、東紀子、藤原智子、福永
早紀、寺尾祐ٍ、大崎ᣨ香、中山྆一、ธ澤್ݣ、山
内由里子：マルϗリー༹小体が検出͠れた細ۗ性഑炎
の1ྭ.　第20回兵庫県立病院学会　一般口演　姫路　
2025.9.6

22. 寺尾祐ٍ、ᜌ明寺෍ٳ子、東紀子、福永早紀、藤原
智子、手島ࢦൗ、大崎ᣨ香、石野千ਚ、Ѫ部美代、芳賀
由美、ธ澤್ݣ、山内由里子、的野智ޭ：౲院における
،炎ウィルス陽性者の動向.　第20回兵庫県立病院学会
一般口演　姫路　2025.9.6

23. 内田有香、森崎ཾ߁、小林千絵、ّ山和明、浦川か
Άる、加西ࠦ知子、辻Ѭ美、松田貴子、山内由里子：
ݰࡡ࢐ۗPCR検ࠬ院内導入によるTAT୻क़とαスト߇
の効果.　第20回兵庫県立病院学会　一般口演　姫路　
2025.9.6

24. 藤定真菜、中野由紀子、ธ川香、大西知美、上谷理奈、
山崎ཆ奈、਒藤陽香、松田貴子、山内由里子、小松正人：
౲院におけるϙルマリン管理のӣ用について.　第20回
兵庫県立病院学会　一般口演　姫路　2025.9.6

25. 大୏生९、細井麻າ、中山྆祐、仁田ඨ香、中田彩ঃ、
ଏ立菜ʓ美、ోᬓ衣里子、三浦佳那子、ࠉ田Αかり、吉
田真子、松井ঞ子、荒木ॳ子、山内由里子、的野智ޭ：
急性アルαール性،炎後の׮全ے酒により۔೓量のଁ加
を認めた2ྭ.　第20回兵庫県立病院学会　一般口演　姫
路　2025.9.6

26. 松岡実奈、山本ৣ、門੷߀ध、小ാ๐Ѭ、荒木ॳ子、
山内由里子、長谷川ိ美、藤川ྒྷ一：౲院でのྡজ検ࠬ
ٗ師が取り組むؖઇΦαーの実ࡏと今後のఴ望.　第20
回兵庫県立病院学会　一般口演　姫路　2025.9.6
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27. 門੷߀ध、永田海݆、福本そら、松岡実奈、高橋ိ子、
北里彩華、山下真奈、藤尾亜紀、尾花みΑき、小松トモ
α、小ാ๐Ѭ、荒木ॳ子、山内由里子、山本५史、的野
智ޭ、森川ٍٳ：،血管ࢹ۔๳ञとのؓ別にೋॎした中
分化ܗ،細胞癌の1ྭ.　第20回兵庫県立病院学会　一般
口演　姫路　2025.9.6
28. 中岡和૙、ธ澤್ݣ、࢝ッ谷拓ิ、෤木田芳絵、東
尾美ۤ、山内由里子：TRBC1�TRBC2߇体を用いᷰかな
ञ 細胞のਃ७を指ఢできたT細胞ञ の2ྭ.　第35回
日本γ΢トメトリー学会学術集会　一般口演　Ψンラ΢
ン開2025.10.23-24　࠷

29. 東尾美ۤ、ธ澤್ݣ、࢝ッ谷拓ิ、෤木田芳絵、中
岡和૙、山内由里子：঵子体ᕴ流ӹでリンパञ病รを検
出した1ྭ.　第35回日本γ΢トメトリー学会学術集会　
一般口演　Ψンラ΢ン開2025.10.23-24　࠷

30. ّ山和明：知ͮてお͚べきグラム陽性ۗځのଳ性の
ポ΢ント.　兵庫県ྡজ検ࠬٗ師会ඏ生෼検ࠬ研修会　
依頼講演　神戸　2025.10.23

31. ّ山和明：細ۗ検ࠬと༂ࡐଳ性ۗについて.　༂ࡐ師専
門教育研修（״ઝ੏ޜ）　依頼講演　姫路　2025.11.14

32. 中岡和૙、ธ澤್ݣ、෤木田芳絵、࢝ッ谷拓ิ、東
尾美ۤ、山内由里子、浦口ܡ子、三木美穂：ञ 細胞
集նを認めなかͮた乳ધ小葉癌のࠐਹਃ७の一ྭ～ѳ
性リンパञとのؓ別における)C0検ࠬの有用性～ .　第
64回日ྡٗۛق支部医学検ࠬ学会　一般口演　京౐　
2025.11.22-23

33. 仁田ඨ香、中田彩ঃ、細井麻າ、大୏生९、ଏ立菜ʓ
美、ࠉ田Αかり、松井ঞ子、荒木ॳ子：ਯເ࣎ໃ呼ٷ症
検ࠬと終夜ਯເポリグラٷҝਯເ࣎ໃ呼؈における܊ޫ
フ検ࠬのർֳ検討.　第64回日ྡٗۛق支部医学検ࠬ学
会　一般口演　京౐　2025.11.22-23

34. ஓ本佳子、ธ川香、大西知美、上山美ൗ、清ਭ佳那、
谷本由美子、中井登紀子、小松正人、኏瀬ཾ則：ਏஇに
した഑小細胞癌の1ྭ.　第64回日本ྡজ細胞学会वྂۦ
島　2025.11.29-30߁　大会　一般口演ل

35. 門੷߀ध、的野智ޭ、福本そら、永田海݆、藤尾亜紀、
尾花みΑき、小松トモα、荒木ॳ子、森川ٍٳ、൩島ਚ
子：،血管ञとしてܨգ؏ࡱ中にଁ大をࣖした،細胞癌
の1ྭ.　第52回日本௔音ഀ医学会ؖ西地方会学術集会　
一般口演　大2025.12.13　ࡗ

36. 松岡実奈、的野智ޭ、永田海݆、北里彩華、山下真
奈、藤尾亜紀、尾花みΑき、小松トモα、荒木ॳ子、森
川ٍ۰：ٳષ発見͠れたڌ大஀管内乳ಆ状ञ （IPNB）
の一ྭ.　第52回日本௔音ഀ医学会ؖ西地方会学術集会
一般口演　大2025.12.13　ࡗ

37. ฑ井亜美、山下健太郎、৙൭ੇ玲、山村ٍߋ、ඊ田
੘香、ࣉ玉麻ج、小ാ๐Ѭ、荒木ॳ子、ન本ܝ子、ࢤ川
༅࢞：機փอ置׷術後の૒๩อҒに拡௃期ٱ流を؏ࡱし
ಚた一ྭ.　第52回日本௔音ഀ医学会ؖ西地方会学術集
会　一般口演　大2025.12.13　ࡗ
38. ธ澤್ݣ：PN+ōଆ血器ञ を見ಂすな！～ྡজ検
ࠬٗ師の役割～ .　中外Hセϝψー RQ PN+　依頼講演　
Ψンラ΢ン開2026.1.30　࠷

39. ธ澤್ݣ：ἧ࢙ӹの見方ōߡえ方～血ӹ検ࠬからの
アプローチ～ .　血ӹ部会研修会　依頼講演　明石　
2026.1.31

40. 内田有香、森崎ཾ߁、小林千絵、ّ山和明、浦川か
Άる、加西ࠦ知子、辻Ѭ美、長ໍ友梨、毛利菜݆、西
村翔：+HUEDVSLULOOXP଒によるۗ血症の1ྭ.　第37回日
本ྡজඏ生෼学会総会・学術集会　一般口演　千葉　
2026.2.13-15

41. ّ山和明、森崎ཾ߁、小林千絵、内田有香、浦川か
Άる、加西ࠦ知子、辻Ѭ美、長ໍ友梨、毛利菜݆、西村翔：
BXUNKROGHULD FHSDFLD FRPSOH[״ઝ症にセフィデロαル
が૙ޯした1症ྭ.　第37回日本ྡজඏ生෼学会総会・学
術集会　一般口演　千葉　2026.2.13-15

42. 山村ٍߋ：心アϝロ΢χーシスをٛ͑Φαーॶ見と
଎定のポ΢ント.　フΟ΢δーࣞה会ऀ心アϝロ΢χー
シスセϝψー　一般口演　姫路　2026.2.22

【論文（研究発表、症例発表、総説等）】
1. 東尾美ۤ、ธ澤್ݣ、天神貴子、木下知佳、࢝ ς谷拓ิ、
෤木田芳絵、後藤ऴঞ、໾野༷子、山内由里子、村山బ：
T細胞リンパञਏஇへ)C0の新規指ඬが༫える΢ンパク
ト～ TRBC߇体の有用性～ .　（兵庫県立病院学会）

【学会発表・講演】
1. ഗ宮清：高ֻ医療画଀ਏஇ機器（CT・0RI）の地域
ย在とࢋࡀ性.　第81回日本๎ࣻતٗ術学会学術大会　
依頼講演　ԥශ　2025.4.10-13

2. ኏田௉࢚：がんਏ療Ґ外でのࠐシンチ.　第58回兵庫
県֫医学ٗ術検討会　依頼講演　神戸　2025.6.7

3. 三浦༒人：シネ0RIࡳӪの基本とアーチフΟクト.　
SC0R -APAN :G SHPLQDU 2025　依頼講演　東京　
2025.7.5

4. ኏地陽生、ธ崎ӵ行、生田尚明、ഗ宮清：ࣅ科用;ત
ૹ置移設による効果の検ৄ.　第20回兵庫県立病院学会
一般口演　姫路　2025.9.6
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5. 三ྡྷฑ、ஓ田明߁、三浦༒人、守戸真里、吉原լ美、
小田ෆ彦、西田ો子、ࠉ田明、ഗ宮清：౲院における「医
療用リニアックૹ置によͮてߏ正͠れた๎ࣻત࣑療用ત
量ܯによるਭٷफત量ܯ଎法（リニアックඬ६ܯ଎法
24）」のॵ期ݩܨ.　第20回兵庫県立病院学会　一般口演
姫路　2025.9.6

6. ஓ田明߁、三ྡྷฑ、吉原լ美、守戸真理、小田ෆ彦、
西田ો子、ࠉ田明、ഗ宮清：シーラー STRを使用した
ు子ત࣑療の࠸現性.　第20回兵庫県立病院学会　一般
口演　姫路　2025.9.6

、也、山本健太、世ྒྷ博史、金川ୣ也ݣപක、ߦ৙ݱ .7
ഗ宮清：഑動静ຼ分཯ࡳӪのߡ࠸～多ஊ֌஭入1相ࡳӪ
におけるTBT法の活用～ .　第20回兵庫県立病院学会　
一般口演　姫路　2025.9.6

8. 安井߀太、山本健太、金川ୣ也、പකݣ也、ݱ৙ߦ、
ഗ宮清：CTૹ置ؔにおけるΦネルギー特性にؖする基
ે的検討.　第20回兵庫県立病院学会　一般口演　姫路
2025.9.6

9. ࠦ野ᇊޝ、前田ܔ明、ഗ宮清：਄部静ຼに対する
BODFN BORRG LPDJLQJのࡳ଀ড়݇にؖする検討.　第20回
兵庫県立病院学会　一般口演　姫路　2025.9.6

10. 三浦༒人、林智一、浦田ఫ໽、山下ఫ也、林ܕ吾、
ᐢ尾誠也、ഗ宮清：脳定Ғ๎ࣻત࣑療におけるଆӪ0RI
画଀の࠹న化とشՁ学的࿬みの評価.　第20回兵庫県立
病院学会　一般口演　姫路　2025.9.6

11. ؖ本ಌಛ、前田ܔ明、山本健太、ഗ宮清：構ଆ的
心疾患に対する術前評価における精度と࠸現性にؖす
る検討.　第20回兵庫県立病院学会　一般口演　姫路　
2025.9.6

12. ኏田௉࢚、ࠉ河雅史、ഗ宮清、末永裕子、川㟔ཿ太、
石井一成：脳PET�CT検ࠬにおけるٷफึ正用CTඅば
͚ત量ఁݰへのேક.　第20回兵庫県立病院学会　ポス
ター　姫路　2025.9.6

河雅史、኏田௉࢚、ഗ宮清、末永裕子、川㟔ཿࠉ .13
太、 花 岡 ޼ ฑ、 石 井 一 成：I-123脳SPECT�CT検 ࠬ に
おけるݰओึ正用CTによるඅば͚ત量ఁݰに向けた取
り組み.　第20回兵庫県立病院学会　ポスター　姫路　
2025.9.6

14. 前田ܔ明：ਏ療๎ࣻતٗ師のકྲྀ支援にషわるお࿫
し.　第62回西೽΢メージング研ڂ会　依頼講演　Ψン
ラ΢ン開2025.9.27　࠷

౲センターにおける))RDQJLRのӣ用と課：ߦ৙ݱ .15
題.　第62回西೽΢メージング研ڂ会　依頼講演　Ψン
ラ΢ン開2025.9.27　࠷

16. ኏田௉࢚、ࠉ河雅史、ഗ宮清：)-18 )OXFLFORYLQH脳
ञ PET画଀࠸構成ড়݇݀定のためのフΟントムݩࢾๅ
第45回日本֫医学ٗ術学会総会学術大会　一般口　.ࠄ
演　京౐　2025.11.11-13

17. 三ྡྷฑ、ஓ田明߁、三浦༒人、吉原լ美、小田ෆ彦、
西田ો子、ࠉ田明、ഗ宮清：医療用リニアックૹ置によͮ
てߏ正͠れた๎ࣻત࣑療用ત量ܯによるਭٷफત量ܯ଎
法(リニアックඬ६ܯ଎法24)のॵ期ݩܨ(ޭ子તのみ).　
第35回兵庫県ਏ療๎ࣻતٗ師会学術大会　一般口演　
加ݻ川　2025.11.16

18. 前田ܔ明：タスク・シフト�シΥアにおける安全୴
ฯにషわるお࿫し.　第63回西೽΢メージング研ڂ会　
依頼講演　Ψンラ΢ン開2025.12.6　࠷

【学会発表・講演】
1. 中村裕व、石本一౉、ٳฯ℆昌、ഀࢦ雅之、有年ಛ成、
井ؑ博ࢤ、ࢼ川༅࢞、本多祐：静஭強心༂౦༫中からの
早期཯জを実施し自୒退院にͮࢺた症ྭのݩܨ.　第31
回日本心臓リύϑリテーション学会学術集会　ポスター
屋　2025.7.19-20ݻ໌

2. 石本一౉、ٳฯ℆昌、ଁ 田佳ഀࢦ、ٳ雅之、有年ಛ成、
吉田安৵、ԥ田直౉、中村裕व、小川真人、木田尚໽、
井ؑ博ࢼ、本多祐：SPPBを基にしたバランストレーニ
ングが有効であͮた高ྺ心෈全患者の一症ྭ.　第31回
日本心臓リύϑリテーション学会学術集会　ポスター　
屋　2025.7.19-20ݻ໌

3. 有年ಛ成、石本一౉、ഀࢦ雅之、井ؑ博ࢼ、松尾ߌध、
本多祐：理学療法中の৚ๅをチーム内でڠ有しన઀な在
୒静஭強心༂導入につな͝た॑症心෈全の一症ྭ.　第
31回日本心臓リύϑリテーション学会学術集会　ポス
ター　໌ݻ屋　2025.7.19-20

、雅之ഀࢦ、ฯ℆昌、中村裕व、石本一౉、有年ಛ成ٳ .4
小川真人、相ഇ里佳、大西޼和、井ؑ博ࢼ、本多祐：心
෈全症ྭにおけるҒ相ֱとӣ動ଳ容೵およ;身体機೵指
ඬとのؖ連.　第31回日本心臓リύϑリテーション学会
学術集会　ポスター　໌ݻ屋　2025.7.19-20

5. 井ؑ博ࢼ、ଁ 田佳ٳ、有年ಛ成、ഀࢦ雅之、吉田安৵、
石本一౉、木田尚໽、相ഇ里佳、大西޼和、小林ບ、本
多祐：౲院における心臓リύϑリテーションの実施状況
について f令和6年度の実੹よりf.　第20回兵庫県立病
院学会　ポスター　姫路　2025.9.6
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6. 林一雅、西村知子、井ؑ博ࢼ、相ഇ里佳、大西޼和、
小林ບ、本多祐：土༷日リύϑリテーション(理学療法)
を開࢟して.　第20回兵庫県立病院学会　ポスター　姫
路　2025.9.6

、雅之ഀࢦ、ฯ℆昌、中村裕व、石本一౉、有年ಛ成ٳ .7
小川真人、相ഇ里佳、大西޼和、小林ບ、井ؑ博ࢼ、本
多祐：心෈全症ྭにおけるҒ相ֱとӣ動ଳ容೵およ;身
体機೵指ඬとのؖ連.　第20回兵庫県立病院学会　ポス
ター　姫路　2025.9.6

8. 小౤翔ฑ、井口貴雄、井ؑ博ࢼ、大西޼和、本多祐、
村௣裕࢜：術前Ѵྙと人工ගؖઇ全置׷術前後の身体機
೵のؖܐ性について.　第20回兵庫県立病院学会　ポス
ター　姫路　2025.9.6

9. 相ഇྕื、小౤翔ฑ、井ؑ博ࢼ、相ഇ里佳、大西޼和、
小林ບ、本多祐：౲院リύϑリテーション部の療法࢞に
よるᄲᙻٷӀの現状と課題について.　第20回兵庫県立
病院学会　ポスター　姫路　2025.9.6

10. 有年ಛ成、石本一౉、ഀࢦ雅之、井ؑ博ࢼ、松尾ߌध、
本多祐：理学療法中の৚ๅをチーム内でڠ有しన઀な在
୒静஭強心༂導入につな͝た॑症心෈全の一症ྭ.　第
20回兵庫県立病院学会　一般口演　姫路　2025.9.6

11. 吉田安৵、上下ཿฑ、井ؑ博ࢼ、相ഇ里佳、大西޼和、
小林ບ、橋本尚子、൩田್ܔ、本多祐：2ܗ糖尿病患者
への外来ӣ動指導が身体機೵に༫えるӣ動効果について 
f行動ร容ステージに஥໪してf.　第20回兵庫県立病院
学会　ポスター　姫路　2025.9.6

12. 石本一౉、ٳฯ℆昌、ଁ田佳ഀࢦ、ٳ雅之、有年ಛ
成、吉田安৵、ԥ田直౉、中村裕व、小川真人、井ؑ博
本多祐：SPPBを基にしたバランストレーニングが、ࢼ
有効であͮた高ྺ心෈全患者の一症ྭ.　第20回兵庫県
立病院学会　ポスター　姫路　2025.9.6

13. 中村裕व、石本一౉、ٳฯ℆昌、ഀࢦ雅之、有年ಛ
成、小川真人、井ؑ博ࢤ、ࢼ川༅࢞、本多祐：静஭強心
༂౦༫中からの早期཯জを実施し自୒退院にͮࢺた症ྭ
のݩܨ.　第20回兵庫県立病院学会　一般口演　姫路　
2025.9.6

14. 木田尚໽、竹内清方、下田Αいか、田中Ұ代、ؖࠞ
仁子、大山寛史、竹中ষ子、則੕明日香、井ؑ博ࢼ、本
多祐：౲院リύϑリテーション部におけるレジデント੏
度について -取り組みと課題-.　第20回兵庫県立病院学
会　ポスター　姫路　2025.9.6

和：下ਪଏを޼ฯ℆昌、相ഇ里佳、小林ບ、大西ٳ .15
൒͑ࠌ部੺஬管ࡧڳ症症ྭに対するカーϚン੣୻下ࢸૹ
۫の効果とRHFRYHU\ PKDVH S\VWHPの有効性.　第9回日

本リύϑリテーション医学会वل学術集会　ポスター　
Ѷ川　2025.10.23-25

16. 井ؑ博ࢼ、ଁ田佳ٳ、有年ಛ成、ഀࢦ雅之、吉田安
৵、石本一౉、ٳฯ℆昌、木田尚໽、相ഇ里佳、大西޼
和、小林ບ、本多祐：౲院における心臓リύϑリテーショ
ンの実施状況について f令和6年度の実੹よりf.　第11
回日本心臓リύϑリテーション学会ۛق支部地方会　ポ
スター　奈ྒྷ　2026.2.11

17. 石本一౉、ٳฯ℆昌、ଁ 田佳ഀࢦ、ٳ雅之、有年ಛ成、
吉田安৵、中村裕व、小川真人、井ؑ博ࢼ、本多祐：外
来心臓リύϑリにおける機器レジスタンストレーニング
導入の安全性と身体機೵へのӪڻ.　第11回日本心臓リ
ύϑリテーション学会ۛق支部地方会　ポスター　奈ྒྷ
2026.2.11

【学会発表・講演】
1. 穂ຮ高ࢦ：病院ܨӨրવにྡজ工学部門ができる基
ે的なこと.　自࣑体病院٠ڢ会　2025年度ྡজ工学部
会Ψンラ΢ンセϝψー　依頼講演　Ψンラ΢ン開࠷　
2025.8.25-11.25

2. ᖝ田智ڷ、三浦৵一、ٳ世大ื、谷௣和彦、穂ຮ高
スϘクトラΨプティアを用いた/D/アフΥレーシス：ࢦ
のๅࠄ.　第20回兵庫県立病院学会　ポスター　姫路　
2025.9.6

：ࢦ谷௣和彦、穂ຮ高、߄村྘༐、大川ৈ子、安ୣ尚ࢤ .3
内ںࢻજ৞੣ࡐアセγ΢χ使用࣎の安全໚とαストのバ
ランスについて.　第20回兵庫県立病院学会　ポスター
姫路　2025.9.6
4. ൩野߃介、安ୣ尚ٳ、߄世大ื、谷௣和彦、穂ຮ高ࢦ：
C+D)における早期回路ݽڿҾ子の検討.　第20回兵庫
県立病院学会　ポスター　姫路　2025.9.6

5. ԯ代真毅、岸田݃香、安ୣ尚߄、谷௣和彦、穂ຮ高ࢦ：
血ӹ৞化ۂແにおけるCEの役割と΢ンシデント対Ԣ.　
第20回兵庫県立病院学会　ポスター　姫路　2025.9.6

6. ࣲ原޾、安ୣ尚߄、穂崎和也、谷௣和彦、穂ຮ高ࢦ：
౲院のEC0Oカニューレમ୔について.　第20回兵庫県
立病院学会　ポスター　姫路　2025.9.6

7. 安ୣ尚ٳ、߄世大ื、穂崎和也、土谷海Ӥ、୰井翔人、
ᜌ藤和ٍ、穂ຮ高ࢦ：人工心഑における໪ඬACT480
භをୣ成するためのॵ期ϖパリン量にؖする検討.　第
50回日本体外१؂ٗ術医学会大会　一般口演　東京　
2025.10.12-13
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、ᜌ藤和ٍ、୰井翔人、土谷海Ӥ、߄世大ื、安ୣ尚ٳ .8
穂崎和也、谷௣和彦、穂ຮ高ࢦ：I0PE//Aポンプカテー
テル内圧の検討.　第50回日本体外१؂ٗ術医学会大会
一般口演　東京　2025.10.12-13

9. ৕内亜௣美、౤ࠞহ、ԥ井公ઑ、伊藤ޭఫ、ࠉ⅘७、
௫本ষ太、穂ຮ高ࢦ、谷௣和彦、∃山尚希、୰井翔人、
世大ื、穂崎和也、高谷۫史：PXOVH )LHOG AEODWLRQٳ
施行中の֑ᅋ予防について.　第71回日本෈整ຼ心ు学
会学術大会　ポスター　ԥශ　2025.11.12-15

、७⅘ࠉ、世大ื、౤ࠞহ、ԥ井公ઑ、伊藤ޭఫٳ .10
௫本ষ太、穂ຮ高ࢦ、谷௣和彦、∃山尚希、୰井翔人、
৕内亜௣美、穂崎和也、高谷۫史：PXOVH )LHOG DEODWLRQ
におけるCARTO3のVQDSVKRW機೵を用いた通ుҒ置と
ుҒ消ࣨ྘域のؖܐ.　第71回日本෈整ຼ心ు学会学術
大会　一般口演　ԥශ　2025.11.12-15

世大ื：EC0OCURVV TDONٳ .11 ～ॉ院ॉ৯のEC0Oӣ
用～ .　第31回ۛྡقজ工学会　特別企画(シンポジウ
ム、パネルなど)　奈ྒྷ　2025.11.17-18

12. ৕内亜௣美、安ୣ尚߄、穂崎和也、ٳ世大ื、୰井
翔人、穂ຮ高ࢦ：ഉؼβϝが病院फӻになͮたアϔレー
ション分野におけるR-SUDの取り組み.　第31回ۛྡق
জ工学会　一般口演　奈ྒྷ　2025.11.17-18

【学会発表・講演】
1. 岡野新、安ୣՇ織、前原大ื、藤原ߔ߃、本ؔٳ美子：
クーデックΦ΢ϝー PCAを導入し自୒退院へܪがͮた
一ྭ.　第18回日本؉和医療༂学会年会　ポスター　千
葉　2025.6.20-22

2. 三༆心路、谷垣雄౐、松岡智美、安ୣՇ織、前原大
ื、藤原ߔ߃、合田଻ࢦ：ニϚルマϔʶ化学療法併用患
者におけるプロトンポンプ૏֒ࡐ併用がਝ機೵に༫え
るӪڻ.　第20回兵庫県立病院学会　ポスター　姫路　
2025.9.6

3. 東山າ来、安ୣՇ織、前原大ื、藤原ߔ߃、合田଻ࢦ：
心෈全༂としてॴ方͠れたSG/T2૏֒༂の中ࢯ理由と
患者ഐܢのࡱߡ.　第20回兵庫県立病院学会　ポスター
　姫路　2025.9.6

4. 前原大ื、井上智裕、酒井ఫ也、金ऴ植、ຉ江香織、
安ୣՇ織、藤原ߔ߃、合田଻ݽڿ߇：ࢦ༂౵ࢯٵ༂のॴ
方࠸開๪れ防ࢯにおけるD;導入のࢾみ.　第20回兵庫県
立病院学会　一般口演　姫路　2025.9.6

5. 前原大ื、井上智裕、酒井ఫ也、金ऴ植、ຉ江香織、
安ୣՇ織、藤原ߔ߃、合田଻ݽڿ߇：ࢦ༂౵ࢯٵ༂のॴ
方࠸開๪れ防ࢯにおけるD;導入のࢾみ.　第35回日本医
療༂学会年会　一般口演　神戸　2025.11.22-24

6. 松村ᣨँ、ݻ田口Ѭ、上田智也、౞木麻衣、੼松祐ل、
玉置尚、井口ߝ利、ԯ元ऴ౐、北川誠子、大野真޻、西
村翔：״ઝ管理システム導入に൒͑ASTۂແの効ི化へ
の取り組み.　第73回日本化学療法学会西日本支部総会
ポスター　福岡　2025.11.28-30

7. 三༆心路、谷垣雄౐、松岡智美、安ୣՇ織、前原大ื、
藤原ߔ߃、合田଻ࢦ：౲院における್॑特ҡ性߇体੣ࡐ
の౦༫に൒͑γ΢トカ΢ン๎出症ޫ܊およ;໖ӺΦフΥ
クター細胞ؖ連神ܨಡ性の発現状況について.　第15回
日本ྡজञ ༂学会学術大会 -ASPO2026　ポスター　
福岡　2026.3.7-8

【著書】
1. 三༆心路、ࢦਭӵ明、三୒健ช、門࿮大介、相ֺ༒人、
ฑ井利ఱ、吉田拓໽：第1হ　ψトリウムҡ৙のなͧʃ・
症ྭをみてみよ͑・症ྭ໲題.　༂ࡐ師のためのుմ࣯
ҡ৙フΧローアップ　΢Φローγ΢ンをଌえ、的確に動
͚ας　53-79� 2025　༿土ऀ

【学会発表・講演】
1. ∃橋菜ʓ花、山口亜希子、福田友絵、山田າ奈、ฑ
田香代美：౲院の؉和ケアਏ療におけるݺ別ӭ養食ࣆ管
理加ࢋの取組みについて.　第20回兵庫県立病院学会　
一般口演　姫路　2025.9.6

【学会発表・講演】
1. ୧真希子、川田美和：म࿓中の精神্֒者の生活構
築ʗम࿓のқັに঱఼を౲ててʗ.　第35回日本精神ฯ
健看護学会学術集会　一般口演　金ୖ　2025.5.31-6.1

2. 松本仁美：地域の総合病院でがんΰόム医療ਏ療
体੏の整ඍを行͑中でのҪఽ性ञ αーディネーター

（+TC）の役割ʗ+OCਏ療と患者支援を中心にしてʗ.　
第31回日本Ҫఽ性ञ 学会学術集会　依頼講演　北۟
य　2025.6.20

3. 松本仁美：+BOCとਏஇ͠れた患者がリスクఁݰ手術
をқ思݀定するࡏにӪڻする要Ҿについてʗ౲院でݩܨ
した6症ྭの৾りศりからʗ.　第31回日本Ҫఽ性ञ 学
会学術集会　ポスター　北۟य　2025.6.20
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4. 玉田田夜子、金澤直美、前田和美、確永峰子、大北正三、
吉田夕希子、藤井ショーン、岸田雅彦、杉田顕好、中村
暁恵：認定看護師・専門看護師による多施設認知症看護
研修の実施と評価.　第30回日本老年看護学会学術集会
ポスター　千葉　2025.6.27-29

5. 加賀真理、境加奈子、金田八葉美、宮永恵子、山下
涼子、福永博子：「呼ばれるRRS」から「アウトリーチ
するCCOT」の構築と導入.　第21回日本クリティカル
ケア看護学会学術集会　一般口演　東京　2025.7.5-6

6. 松本仁美、河野誠之、小塩千惠、国安真里奈、杉村七海、
忍頂寺毅史、中井登紀子、今井芳枝：『乳癌患者とその
思春期の子どもを対象とした支援プログラム』の効果.　
第33回日本乳癌学会学術集会　特別企画(シンポジウム、
パネルなど)　東京　2025.7.10-12

7. 松本仁美：地域にある医療施設の専門性をいかして
他職種が連携するためのがん看護専門看護師の役割.　
第12回日本CNS看護学会　依頼講演　神戸　2025.8.2-3

8. 橋詰尚子：IBD患者の看護相談内容の年代別検討と
今後の課題－病との付き合い方について－.　第16回
日本炎症性腸疾患学会学術集会　一般口演　札幌　
2025.8.22-23

9. 川口明日香、森下原友香：精神科身体合併症病棟に
おけるIAD発生予防に対する病棟の取り組み.　第20回
兵庫県立病院学会　ポスター　姫路　2025.9.6

10. 則定尚吾、大杉拓也、岸本聡：急性期総合病院での
CVPPP勉強会の取り組み内容と今後の課題.　第20回兵
庫県立病院学会　一般口演　姫路　2025.9.6

11. 石橋亜稀、三木那須華：消化器疾患術後患者のクリ
ニカルパス逸脱リスクの検討～パス評価から早期退院の
ための支援方法検討に向けて～ .　第20回兵庫県立病院
学会　一般口演　姫路　2025.9.6

12. 鹿取彩、本田貴美子、三浦悠香里、東元晶子、西林
智可、齊藤裕美、玉置玲子、谷口智哉：拡散希望！！ク
リニカルパス通信.　第20回兵庫県立病院学会　一般口
演　姫路　2025.9.6

13. 泉健太朗、土井佳江、今中知美、荒木祐有、田中梨
菜、上野笑、岡本美咲、岡本雄太郎：心臓血管外科のク
リニカルパスにおけるバリアンス分析－令和6年度の取
り組み－.　第20回兵庫県立病院学会　一般口演　姫路
2025.9.6

14. 尾形京香、西村千惠、大澤君江、西林智可、粟山享美、
山口三奈：安全な自家末梢血幹細胞移植実施に向けた取
り組み.　第20回兵庫県立病院学会　ポスター　姫路　
2025.9.6

15. 辻元裕美、大谷恵子：糖尿病病棟における糖尿
病療養指導の実施状況～糖尿病療養指導スキル尺度

（NDESS）を使用して～ .　第20回兵庫県立病院学会　
一般口演　姫路　2025.9.6

16. 桃井寛子、清瀬麻衣、浅見由美：救急病棟における
新人看護教育の構築～病院合併から現在にかけて～ .　
第20回兵庫県立病院学会　ポスター　姫路　2025.9.6

17. 野崎貴史、毛利亜砂美、三浦星菜、酒井翔大、可藤
洋、本多祐：予定手術を受けた開心術または大血管術後
の高流量鼻カニュラや非侵襲的陽圧喚起を必要とする患
者としない患者の違い.　第20回兵庫県立病院学会　ポ
スター　姫路　2025.9.6

18. 小林静香、垣内由行、野崎貴史、岸本規希、可藤洋：
GICUにおける人材育成～それぞれの年代の役割に合わ
せた教育～ .　第20回兵庫県立病院学会　ポスター　姫
路　2025.9.6

19. 植田恵、竹内このり、柴田由紀子：がん終末期患
者の褥瘡発生予防ケアへの看護師の思いと工夫につ
いて.　第20回兵庫県立病院学会　一般口演　姫路　
2025.9.6

20. 岸本博：はり姫における看護師特定行為の実施
状況.　第20回兵庫県立病院学会　ポスター　姫路　
2025.9.6

21. 藤島有花、三浦悠香里：整形外科看護に精通した
膀胱留置カテーテル早期抜去にむけたアセスメントの
抽出.　第20回兵庫県立病院学会　一般口演　姫路　
2025.9.6

22. 井上世梨奈、藤井天音、原口美穂、奥見陽子、守屋
史江：脳外科病棟における生活行動を支える看護実践～
座ること食べることの実現にむけて～ .　第20回兵庫県
立病院学会　一般口演　姫路　2025.9.6

23. 伊田慶大、塩谷涼太、辰巳麗子：救急外来における、
看護師の家族看護介入の現状評価（アギュララの危機モ
デルを用いて）.　第20回兵庫県立病院学会　ポスター
姫路　2025.9.6

24. 竹井公基、山枡育子、上野加奈江、隅田昌佳：誰も
が成長できる部署をめざして～看護リフレクションを通
して～ .　第20回兵庫県立病院学会　一般口演　姫路　
2025.9.6

25. 織田絵理、北澤洋子：手術室防災マップピクトグラ
ム化の効果.　第20回兵庫県立病院学会　ポスター　姫
路　2025.9.6
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26. 橋詰尚子、隅田昌佳、大内ࠦ智子：IBD患者の看護
相談内容の年代別検討と今後の課題－病との付き合い方
について－.　第20回兵庫県立病院学会　ポスター　姫
路　2025.9.6

27. 井上あΑみ、山本陽子、石山友音、山本江梨香、ң
ຐ෎三子：入院から外来へ、シームレスなセルフケア支
援を実践するためのカルテࡎىςールのࡠ成.　第20回
兵庫県立病院学会　ポスター　姫路　2025.9.6

28. 石田有美、高山心那、清ਭ็、川村լ依、井上ྱ美、
今中知美、福下৵恵、土屋↥、高松真梨：࣎ؔ外ۂແの
への取り組み.　第20回兵庫県立病院学会　一般口ݰࡡ
演　姫路　2025.9.6

29. 吉本香織、山下恵್、௾加奈梨、上ۿ須߃෕、細田
直子、山本ಠࢦ、野川ช香、高֌晶ླ、松本明日香、前
田育美、福井由佳、木村由紀子、吉本香代子、ࠉ田ࠦ和
子、ஓ田まΑみ：災֒࣎におけるॵ期行動の定஥に向け
た取り組み－アクションカーχを用いた災֒܉࿇を通
して－.　第20回兵庫県立病院学会　ポスター　姫路　
2025.9.6

30. 三島あΑみ、後藤佳奈、石田有美、൩௫真理子、西
村千惠、ݻ田ຽ子、中島໽生、福永知॑、辰巳麗子、ࠉ
田ࠦ和子、ஓ田まΑみ：他部署を知り相ޕ理մ・ڢಉؖ
～を਄めよ͑！～人材ި流を実施してܐ .　第20回兵庫
県立病院学会　一般口演　姫路　2025.9.6

31. 中村恵美、ࠦʓ木友里恵、中谷真由美、木本みき、
有本ঋ洋、็田あか͸、岸本規希、藤本美香、松本美ฯ、
吉本香代子、ࠉ田ࠦ和子、ஓ田まΑみ：効果的なリリー
フ体੏の構築をめざして～スタッフのқࣟ௒ࠬから見え
てきたもの～ .　第20回兵庫県立病院学会　一般口演　
姫路　2025.9.6

32. 藤本ܢ子、ޔൕ分ຽ子、山本দ子、大森由美子、山
田຿子、上野加奈江、後藤あͥ͠、ࠦത有佳里、辰巳麗
子、木村由紀子、吉本香代子、ࠉ田ࠦ和子、ஓ田まΑみ：
看護部全部署ۂແ量௒ࠬᶅ～全ྙでึ׮し合い、誰か一
人に大รな思いは͠せないために～ .　第20回兵庫県立
病院学会　一般口演　姫路　2025.9.6

33. 後藤あͥ͠、ޔൕ分ຽ子、ࠦത有佳里、大森由美子、
上野加奈江、藤本ܢ子、山本দ子、山田຿子、辰巳麗子、
木村由紀子、吉本香代子、ࠉ田ࠦ和子、ஓ田まΑみ：看
護部全部署ۂແ量௒ࠬᶆGスαアを用いた病棟ۂແ量ス
αアと予૟ۂແスαアとのർֳ～全ྙでึ׮し合い、誰
か一人に大รな思いは͠せないために～ .　第20回兵庫
県立病院学会　一般口演　姫路　2025.9.6

34. ௣山Ѭ里、吉本香代子：整形外科・形成外科病棟に
おける褥瘡発生患者の発生状況とその分析－褥瘡予防ࡨ

の構築に向けて－.　第20回兵庫県立病院学会　一般口
演　姫路　2025.9.6

35. 吉野日菜、௾加奈梨：集中࣑療症ޫ܊（PICS）予防
プログラムをॵめて導入した取り組み－スタッフのқ
ࣟร化に஥໪して－.　第20回兵庫県立病院学会　ポス
ター　姫路　2025.9.6

西田真由美：ಉき方րַに、ืڭ田ࠦ和子、中野ࠉ .36
向けたリリーフ体੏の࠸構築～ݸられた人ࡔを効果的に
活用するために～ .　第20回兵庫県立病院学会　一般口
演　姫路　2025.9.6

37. 松岡ࢽᐾ、伊藤奈ԟ、大森由美子、෎࢞原ޭ代：
病棟の特च性にԢͣた看護఑ڛ方ࣞについての検討～
PNSとセル看護఑ڛ方ࣞのメリットを生かして～ .　第
20回兵庫県立病院学会　ポスター　姫路　2025.9.6

田仁美、高室いͥみ：キϡリアを࣍つ看護師へのآ .38
教育的支援－१؂器看護のストレスをྂߡした対Ԣをߡ
える－.　第20回兵庫県立病院学会　一般口演　姫路　
2025.9.6

39. 柴田香ೈ子、ݻ谷ँ໽加、็田あか͸、細田直子、
七村恵美：ࣘ鼻Ҽ޶ಆᰏ部外科のݺ別性看護への取り組
み～多職種カンフΟレンスから看護実践へ～ .　第20回
兵庫県立病院学会　ポスター　姫路　2025.9.6

40. 藤本ಲ子、山田຿子：0RI検ࠬを安全に行͑ための
取り組み～多職種ڢಉし効果的なチーム医療の఑ڛにむ
向けて～ .　第20回兵庫県立病院学会　ポスター　姫路
2025.9.6

41. 宮永恵子、୧真希子、竹原ิ、௟行ඨ合、福里੘美、
春໌絵美：院内リンクψースとڢಉし、新人看護師の看
護ٗ術を向上͠せる取り組み.　第20回兵庫県立病院学
会　一般口演　姫路　2025.9.6

42. 小林ࠦ和枝、寺内美佳、宮㟔里佳：౲院におけるカ
テーテルؖ連尿路״ઝγーϗ΢ランスの現状と課題.　
第20回兵庫県立病院学会　ポスター　姫路　2025.9.6

43. 浦里博史、岸本博、藤原໽生、三浦美穂、福永博子、
相ഇྕื、小౤翔ฑ、竹之内裕人、ݞ谷洋人、清ਭ裕হ：
呼ٷケアチーム活動ๅࠄ～ 3年の実੹から見えた今後の
活動のఴ望と可೵性～ .　第20回兵庫県立病院学会　一
般口演　姫路　2025.9.6

44. 野川ช香、中野߀：౲院における精神疾患合併ೝࢊ
褥෌を受け入れるための体੏Ͱ͚り～精神科・地域のঀ
機ؖとの৚ๅڠ有・連携～ .　第20回兵庫県立病院学会
一般口演　姫路　2025.9.6
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45. 藤木裕也、ࠦത有佳里、中村ܣ里໌：ࠠ合病棟にお
ける小ࣉ科患者の家族の付きశいについての現状と໲題
఼を೼Ѵするための実ସ௒ࠬ.　第20回兵庫県立病院学会
一般口演　姫路　2025.9.6

下明大：疾患を໲わͥࡖ、理田和代、柴田由紀子ٳ .46
対Ԣできる؉和ケア病棟.　第20回兵庫県立病院学会　
一般口演　姫路　2025.9.6

47. 加賀真理、宮永恵子、金田八葉美、山下涼子、岸本
博、境加奈子、福永博子、௫本ষ太、਒藤ୣ哉、八ാ਀
ื、谷口଻代：「呼ばれるRRS」から「アウトリーチす
るCCOT」の構築と導入.　第20回兵庫県立病院学会　
ポスター　姫路　2025.9.6

48. 福永博子、加賀真理、宮永恵子、金田八葉美、山下
涼子、境加奈子、中野ืڭ、௫本ষ太、਒藤ୣ哉、八ാ
਀ื、谷口଻代：ు子カルテと連携した早期ܱࠄスαア
の活用による他職種ڢಉのଇ਒.　第20回兵庫県立病院
学会　一般口演　姫路　2025.9.6

49. 寺澤ӵ夫、三຤史奈、神઎菜݆、長田߀代、ԯ西҃、
松本੡子、෍岡੘奈：クリニカルパス静ຼ血ઘ࠻ઘ症の
アセスメントߴ໪ඬ६化の取り組みとその成果.　第20
回兵庫県立病院学会　一般口演　姫路　2025.9.6

50. 大杉拓也、外川智౐、۪井美千、守屋史江：身体߈
଍にؖする教育的介入による看護師の必要性のร化につ
いて.　第56回日本看護学会学術集会　ポスター　໌ݻ
屋　2025.9.12-14

51. 森下原友香、浦里博史、大杉拓也、岸本聡、竹原 ：ิ
精神科身体合併症病棟の看護師がଌえる退院支援の現状
と課題.　第56回日本看護学会学術集会　ポスター　໌
屋　2025.9.12-14ݻ

52. 竹原ิ：१؂器患者͠んのメンタルケア.　第22
回日本१؂器看護学会学術集会　依頼講演　ઍୈ　
2025.9.14-15

53. 石山友音：心෈全ケアカンフΟレンスの導入による
患者への療養指導のร化と今後の課題.　第22回日本१
؂器看護学会学術集会　ポスター　ઍୈ　2025.9.14-15

下明大：がんҐ外の疾ࡖ、理田和代、柴田由紀子ٳ .54
患をもつ患者を؉和ケア病棟でみる.　第7回日本؉和医
療学会ؖ西支部学術集会　一般口演　神戸　2025.9.20

55. 井上あΑみ、山本陽子：入院から外来へ、シームレ
スなセルフケア支援を実践するためのカルテࡎىςール
のࡠ成.　第29回日本心෈全学会学術集会　一般口演　
ธ子　2025.10.10-12

56. 石山友音：心ਝ連ؖܐ症ޫ܊に対する心෈全療養指
導࢞とອ性ਝ臓病療養指導看護師による療養指導の一
ྭ.　第29回日本心෈全学会学術集会　一般口演　ธ子
2025.10.10-12

57. 後藤佳奈：෴ຜಃ析導入患者に対する指導体੏構築
への取り組み.　第28回日本ਝ෈全看護学会学術集会　
ポスター　神戸　2025.11.29-30

58. 竹原ิ：実ࡏにP+4-9をやͮてみよ͑�ʗ患者ઈ明
からى࿧までの一連の流れにԌͮてʗ.　第1回日本γ΢
αΨンαロジー学会　依頼講演　਩田　2025.12.7

59. 岡本美咲、前田ँ也香、浅見由美：救急病棟での身
体߈଍࠹小化に向けた取り組みの検討.　西೽支部看護
実践ๅࠄ会　一般口演　姫路　2026.1.24

60. ૂըӭ子、藤田裕美、守屋史江：ψースαールསྼ
データのร化から見るϗッχγ΢χケアの効果.　西೽
支部看護実践ๅࠄ会　一般口演　姫路　2026.1.24

【著書】
1. 竹原ิ：ອ性期の心෈全患者への支援　心理໚の管
理「ཊ͑つ・෈安・ストレスマネジメント」.　心෈全
看護スタンξーχ　2025　ল林ऀ

2. 竹原ิ、玉田田夜子、۪井美千、୧真希子：看取り・
在୒療養の希望への対Ԣ.　ύートψーシング　2025　
メディカ出൝

3. 岸本博：手ٗ別・特定行為ϭンポ΢ントレッスン～
͑ͬの施設ではこ͑しています！～ .　特定行為看護　
66-74� 2025　ϲΥクλン医療看護出൝

4. 西田裕子：他職種連携のας全部教えます.　整形外
科看護　94-96� 2026　メディカ出൝

【学会発表・講演】
1. 森本९江、三木智美、田ീ美智子、清ਭ洋޻、村௣裕࢜、
木下芳一：RPAを活用した退院࣎ศॽ管理の効果.　第
27回日本医療マネジメント学会学術総会　一般口演　
ઍୈ　2025.7.18-19

2. 森本९江、山口りか、下山恵理、福里੘美、三木智美、
成田Ϥカリ、清ਭ洋޻、村௣裕࢜：外来ศॽ管理におけ
るRPA導入のࣆແݰࡡؔ࣎ۂࡠ効果.　第20回兵庫県立
病院学会　一般口演　姫路　2025.9.6
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3. 山口りか、森本९江、下山恵理、小原修࣑、福里੘美、
三木智美、成田Ϥカリ、清ਭ洋޻、村௣裕࢜：)A;予༁
におけるଊ࣎予༁要੧に対するۂແրવ～連携γーϑス
の向上にむけて～ .　第20回兵庫県立病院学会　一般口
演　姫路　2025.9.6

4. 小谷߀ฑ、清ਭ裕হ、福永博子、境加奈子、ӿ後尚
子、竹原ิ、加賀真理、藤原໽生、宮永恵子、山下涼子、
岸本博、織田絵里、酒井翔大、ۿ尾ྒྷ子、安井҃：॑症
患者家族γポートチームの立ͬ上͝から実੹ๅࠄと今後
の課題.　第20回兵庫県立病院学会　一般口演　姫路　
2025.9.6

5. 森本९江、三木智美、清ਭ洋޻、村௣裕࢜、木下芳一：
RPA活用による地域医療連携ศॽ管理ۂແのࡡؔ࣎ۂࡠ
効果.　日本医療マネジメント学会第18回兵庫県支部ݰ
学術集会　一般口演　神戸　2026.2.14

【学会発表・講演】
1. 大૾利ӵ、岡༒介、高谷܈、ෲ部美௣代、三浦美穂、
宮崎里佳、中野ืڭ、石田智࢚、上原ෆࢦ、酒井ఫ也：
クリニカルパスでܨӨրવに取り組む～ܨӨ企画からの
新しい取り組み～ .　第20回兵庫県立病院学会　一般口
演　姫路　2025.9.6

2. 下山拓郎、大૾利ӵ、ԥ田智恵、岡༒介、岸本由佳里、
石田智࢚、村௣裕࢜：病জӣ用の可ࢻ化と໪ඬのڠ有を
໪指して～ BHG CRQWURO CRPSDVVのேક～ .　第20回兵
庫県立病院学会　一般口演　姫路　2025.9.6

3. ೈܔ介、௣田༑紀、岸本由佳里、小林知亜ل、෎࢞谷陽、
石田智࢚、木下芳一：「見た͚なる」「使いた、ج尾信؛
͚なる」職ҽ専用ϙームϘージを໪指してʗԀལଇ਒の
工夫とその成果ʗ.　第20回兵庫県立病院学会　一般口
演　姫路　2025.9.6

4. 大૾利ӵ、岡༒介、高谷܈、ෲ部美௣代、三浦美穂、
宮崎里佳、中野ืڭ、石田智࢚、上原ෆࢦ、酒井ఫ也：
クリニカルパスξッシュϚーχࡠ成によるܨӨ企画課の
取り組み.　第25回日本クリニカルパス学会学術集会　
一般口演　෍山　2025.10.17-18

5. 下山拓郎、村௣裕࢜、木下芳一：病জӣ用の可ࢻ化
と໪ඬڠ有の実ૹと効果～ BHG CRQWURO CRPSDVVによ
る取り組み～ .　日本医療マネジメント学会第18回兵庫
県支部学術集会　一般口演　神戸　2026.2.14

■ 経営企画課
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■ 入院患者

2025年度 〔単位：人〕

ˠ精神病棟（̓֌ೈ病棟）入院患者਼（ܟ࠸、क科新規入院患者਼に؜まれる）

診療科別・新規入院患者数

4 ݆ 5 ݆ 6 ݆ 7 ݆ 8 ݆ 9 ݆ 10 ݆ 11 ݆ 12 ݆ 1 ݆ 2 ݆ 3 ݆ 合ܯ

総合内科 41 45 53 45 52 50 44 42 55 45 44 44 560 

१؂器内科 248 223 236 254 214 210 211 209 226 267 246 217 2�761 

脳神ܨ内科 71 63 82 70 69 61 68 50 57 54 45 64 754 

糖尿病・内分ൽ内科 14 12 16 14 15 19 12 13 23 16 11 18 183 

消化器内科 196 159 197 192 181 203 198 172 184 194 170 187 2�233 

ਝ臓内科 34 39 34 45 28 36 44 39 44 36 41 44 464 

呼ٷ器内科 63 48 58 48 51 44 61 45 59 71 66 69 683 

ञ ・血ӹ内科 20 35 27 26 41 41 36 35 26 45 31 34 397 

᡾原病リウマチ内科 10 20 18 24 13 10 15 12 13 16 15 20 186 

ઝ症内科״ 0 0 1 0 0 0 0 0 1 0 0 2 4 

؉和ケア内科 18 21 18 21 18 18 23 14 22 22 23 23 241 

消化器外科・総合外科 86 92 84 100 115 81 95 87 68 100 81 104 1�093 

心臓血管外科 62 55 54 58 54 60 46 53 57 49 49 44 641 

脳神ܨ外科 63 70 60 59 64 54 61 54 58 61 67 60 731 

乳ધ外科 17 15 16 14 11 10 11 12 13 11 10 14 154 

呼ٷ器外科 14 7 10 14 18 14 15 14 18 16 9 12 161 

整形外科 140 134 150 134 135 139 144 133 134 120 133 169 1�665 

形成外科 24 21 36 31 23 23 37 29 30 31 27 31 343 

外科ߤ科口ࣅ 47 32 52 44 50 52 52 37 50 49 54 60 579 

ൿේ科 18 24 29 33 36 31 26 19 20 27 25 32 320 

ൽ尿器科 67 68 78 69 74 66 70 51 58 73 66 67 807 

科ء 84 62 73 75 58 56 65 84 68 77 68 85 855 

ࣘ鼻Ҽ޶科ಆᰏ部外科 77 77 76 98 64 70 89 74 73 69 67 66 900 

๎ࣻતਏஇ・IVR科 22 21 19 19 11 17 13 21 26 22 13 21 225 

๎ࣻત࣑療科 0

リύϑリテーション科 0

救急科 70 57 80 96 77 89 77 77 76 75 87 78 939 

精神科ˠ 2 5 12 7 7 8 5 8 4 3 6 6 73 

麻਴科・Ϙ΢ンクリニック科 0

෌人科ࢊ 83 69 80 96 99 101 98 87 103 85 77 99 1�077 

小ࣉ科 78 76 74 110 87 81 103 96 98 75 71 92 1�041 

小ࣉ外科 3 2 5 4 4 1 3 3 4 3 4 2 38 

認知症疾患医療センター 0

合計 1,670 1,547 1,716 1,794 1,662 1,637 1,717 1,562 1,664 1,709 1,600 1,758 20,036 
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2025年度 〔単位：人〕
診療科別・新規入院患者数のうち緊急入院患者数

ˠ精神病棟（̓֌ೈ病棟）入院患者਼（ܟ࠸、क科新規入院患者਼に؜まれる）

4 ݆ 5 ݆ 6 ݆ 7 ݆ 8 ݆ 9 ݆ 10 ݆ 11 ݆ 12 ݆ 1 ݆ 2 ݆ 3 ݆ 合ܯ

総合内科 33 42 52 41 49 47 41 39 51 44 43 42 524 

१؂器内科 106 95 80 103 86 93 90 103 105 122 114 123 1�220 

脳神ܨ内科 58 58 64 57 61 49 61 44 46 47 41 54 640 

糖尿病・内分ൽ内科 5 6 9 9 7 6 5 7 12 8 8 9 91 

消化器内科 105 86 113 107 109 110 118 96 101 110 88 109 1�252 

ਝ臓内科 8 8 11 9 6 11 10 9 7 11 8 6 104 

呼ٷ器内科 33 27 32 29 32 23 28 20 32 35 30 35 356 

ञ ・血ӹ内科 5 10 13 13 14 13 12 10 7 10 7 11 125 

᡾原病リウマチ内科 2 11 7 10 6 6 5 4 9 5 7 11 83 

ઝ症内科״ 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

؉和ケア内科 17 21 18 20 18 18 24 14 21 21 23 23 238 

消化器外科・総合外科 24 34 28 23 41 19 23 24 22 33 26 36 333 

心臓血管外科 19 16 19 13 19 21 15 14 23 19 12 8 198 

脳神ܨ外科 38 39 34 38 40 31 40 39 34 48 51 44 476 

乳ધ外科 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 

呼ٷ器外科 1 0 3 8 8 6 5 3 5 3 3 4 49 

整形外科 59 58 53 42 43 49 51 50 55 37 38 55 590 

形成外科 3 1 7 3 0 3 7 4 5 1 4 2 40 

外科ߤ科口ࣅ 1 3 2 2 2 0 2 2 5 2 1 4 26 

ൿේ科 7 8 6 12 11 11 4 10 11 11 8 8 107 

ൽ尿器科 7 9 6 7 9 8 8 7 4 10 6 8 89 

科ء 4 5 3 2 3 5 1 4 5 3 3 6 44 

ࣘ鼻Ҽ޶科ಆᰏ部外科 18 12 17 23 15 17 23 19 19 17 14 13 207 

๎ࣻતਏஇ・IVR科 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 1 

๎ࣻત࣑療科 0

リύϑリテーション科 0

救急科 73 57 84 97 66 76 74 60 55 61 76 67 846 

精神科ˠ 2 4 9 3 2 3 4 3 3 2 3 4 42 

麻਴科・Ϙ΢ンクリニック科 0

෌人科ࢊ 29 19 28 27 31 28 24 31 32 14 14 30 307 

小ࣉ科 57 49 45 67 49 43 59 70 66 35 39 53 632 

小ࣉ外科 1 1 3 2 3 0 0 1 1 0 1 1 14 

認知症疾患医療センター 0

合計 713 676 738 764 728 693 730 684 734 707 665 762 8,594 
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4 ݆ 5 ݆ 6 ݆ 7 ݆ 8 ݆ 9 ݆ 10 ݆ 11 ݆ 12 ݆ 1 ݆ 2 ݆ 3 ݆ 合ܯ

総合内科 505 685 666 836 728 895 917 881 909 879 870 766 9�537 

१؂器内科 3�012 2�790 2�527 2�699 2�377 2�614 2�517 2�525 2�815 3�056 2�918 3�112 32�962 

脳神ܨ内科 1�099 1�131 1�265 1�301 1�128 1�085 1�140 1�147 780 1�064 999 1�080 13�219 

糖尿病・内分ൽ内科 144 186 186 236 160 160 143 124 171 195 104 186 1�995 

消化器内科 1�847 1�708 2�040 1�878 1�922 2�062 1�992 1�861 1�832 1�842 1�548 1�829 22�361 

ਝ臓内科 415 467 453 441 372 335 430 529 414 417 425 447 5�145 

呼ٷ器内科 845 646 733 812 744 748 866 647 817 1�097 944 1�015 9�914 

ञ ・血ӹ内科 287 299 255 322 442 394 351 351 342 332 423 414 4�212 

᡾原病リウマチ内科 314 349 374 416 342 243 299 317 312 340 258 370 3�934 

ઝ症内科״ 0 0 15 0 0 0 0 0 15 0 0 31 61 

؉和ケア内科 507 511 556 468 577 539 553 436 508 586 527 572 6�340 

消化器外科・総合外科 1�340 1�370 1�245 1�435 1�445 1�478 1�576 1�515 1�265 1�194 1�068 1�356 16�287 

心臓血管外科 1�301 1�342 1�265 1�193 1�268 1�238 1�208 1�287 1�070 1�136 1�238 1�289 14�835 

脳神ܨ外科 1�250 1�256 952 1�337 1�284 1�097 1�196 1�338 1�310 1�452 1�308 1�295 15�075 

乳ધ外科 126 122 132 96 116 65 93 83 123 68 70 98 1�192 

呼ٷ器外科 116 70 94 105 130 91 122 111 171 158 125 93 1�386 

整形外科 2�171 2�547 2�714 2�585 2�680 2�715 2�951 2�546 2�653 2�649 2�276 2�878 31�365 

形成外科 433 420 543 668 598 600 533 604 573 515 438 492 6�417 

外科ߤ科口ࣅ 252 189 222 235 263 235 230 224 312 252 260 323 2�997 

ൿේ科 229 189 241 299 315 269 286 226 214 369 342 349 3�328 

ൽ尿器科 449 615 724 570 552 546 561 484 476 569 528 563 6�637 

科ء 367 284 297 345 267 274 296 385 320 342 338 395 3�910 

ࣘ鼻Ҽ޶科ಆᰏ部外科 819 787 787 956 897 788 874 748 881 622 503 615 9�277 

๎ࣻતਏஇ・IVR科 82 88 100 85 49 72 59 93 99 96 56 72 951 

๎ࣻત࣑療科 0

リύϑリテーション科 0

救急科 555 443 561 737 672 684 831 745 751 672 905 629 8�185 

精神科ˠ 260 341 328 399 400 414 449 379 401 306 382 419 4�478 

麻਴科・Ϙ΢ンクリニック科 0

෌人科ࢊ 597 415 570 643 710 608 636 591 788 566 566 639 7�329 

小ࣉ科 503 385 425 519 455 376 509 386 491 394 350 435 5�228 

小ࣉ外科 8 7 24 31 17 6 9 10 14 9 14 9 158 

認知症疾患医療センター 0

合計 19,573 19,301 19,966 21,258 20,531 20,217 21,178 20,194 20,426 20,871 19,401 21,352 244,268 

ˠ精神病棟（̓֌ೈ病棟）入院患者਼（ܟ࠸、क科新規入院患者਼に؜まれる）

2025年度 〔単位：人〕
診療科別・延入院患者数
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4 ݆ 5 ݆ 6 ݆ 7 ݆ 8 ݆ 9 ݆ 10 ݆ 11 ݆ 12 ݆ 1 ݆ 2 ݆ 3 ݆ 年度ฑۋ

総合内科 16.8 22.1 22.2 27.0 23.5 29.8 29.6 29.4 29.3 28.4 31.1 24.7 26.1 

१؂器内科 100.4 90.0 84.2 87.1 76.7 87.1 81.2 84.2 90.8 98.6 104.2 100.4 90.3 

脳神ܨ内科 36.6 36.5 42.2 42.0 36.4 36.2 36.8 38.2 25.2 34.3 35.7 34.8 36.2 

糖尿病・内分ൽ内科 4.8 6.0 6.2 7.6 5.2 5.3 4.6 4.1 5.5 6.3 3.7 6.0 5.5 

消化器内科 61.6 55.1 68.0 60.6 62.0 68.7 64.3 62.0 59.1 59.4 55.3 59.0 61.3 

ਝ臓内科 13.8 15.1 15.1 14.2 12.0 11.2 13.9 17.6 13.4 13.5 15.2 14.4 14.1 

呼ٷ器内科 28.2 20.8 24.4 26.2 24.0 24.9 27.9 21.6 26.4 35.4 33.7 32.7 27.2 

ञ ・血ӹ内科 9.6 9.6 8.5 10.4 14.3 13.1 11.3 11.7 11.0 10.7 15.1 13.4 11.5 

᡾原病リウマチ内科 10.5 11.3 12.5 13.4 11.0 8.1 9.6 10.6 10.1 11.0 9.2 11.9 10.8 

ઝ症内科״ 0.0 0.0 0.5 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.5 0.0 0.0 1.0 0.2 

؉和ケア内科 16.9 16.5 18.5 15.1 18.6 18.0 17.8 14.5 16.4 18.9 18.8 18.5 17.4 

消化器外科・総合外科 44.7 44.2 41.5 46.3 46.6 49.3 50.8 50.5 40.8 38.5 38.1 43.7 44.6 

心臓血管外科 43.4 43.3 42.2 38.5 40.9 41.3 39.0 42.9 34.5 36.6 44.2 41.6 40.6 

脳神ܨ外科 41.7 40.5 31.7 43.1 41.4 36.6 38.6 44.6 42.3 46.8 46.7 41.8 41.3 

乳ધ外科 4.2 3.9 4.4 3.1 3.7 2.2 3.0 2.8 4.0 2.2 2.5 3.2 3.3 

呼ٷ器外科 3.9 2.3 3.1 3.4 4.2 3.0 3.9 3.7 5.5 5.1 4.5 3.0 3.8 

整形外科 72.4 82.2 90.5 83.4 86.5 90.5 95.2 84.9 85.6 85.5 81.3 92.8 85.9 

形成外科 14.4 13.5 18.1 21.5 19.3 20.0 17.2 20.1 18.5 16.6 15.6 15.9 17.6 

外科ߤ科口ࣅ 8.4 6.1 7.4 7.6 8.5 7.8 7.4 7.5 10.1 8.1 9.3 10.4 8.2 

ൿේ科 7.6 6.1 8.0 9.6 10.2 9.0 9.2 7.5 6.9 11.9 12.2 11.3 9.1 

ൽ尿器科 15.0 19.8 24.1 18.4 17.8 18.2 18.1 16.1 15.4 18.4 18.9 18.2 18.2 

科ء 12.2 9.2 9.9 11.1 8.6 9.1 9.5 12.8 10.3 11.0 12.1 12.7 10.7 

ࣘ鼻Ҽ޶科ಆᰏ部外科 27.3 25.4 26.2 30.8 28.9 26.3 28.2 24.9 28.4 20.1 18.0 19.8 25.4 

๎ࣻતਏஇ・IVR科 2.7 2.8 3.3 2.7 1.6 2.4 1.9 3.1 3.2 3.1 2.0 2.3 2.6 

๎ࣻત࣑療科 0.0 

リύϑリテーション科 0.0 

救急科 18.5 14.3 18.7 23.8 21.7 22.8 26.8 24.8 24.2 21.7 32.3 20.3 22.4 

精神科ˠ 8.7 11.0 10.9 12.9 12.9 13.8 14.5 12.6 12.9 9.9 13.6 13.5 12.3 

麻਴科・Ϙ΢ンクリニック科 0.0 

෌人科ࢊ 19.9 13.4 19.0 20.7 22.9 20.3 20.5 19.7 25.4 18.3 20.2 20.6 20.1 

小ࣉ科 16.8 12.4 14.2 16.7 14.7 12.5 16.4 12.9 15.8 12.7 12.5 14.0 14.3 

小ࣉ外科 0.3 0.2 0.8 1.0 0.5 0.2 0.3 0.3 0.5 0.3 0.5 0.3 0.4 

認知症疾患医療センター 0.0 

合計 652.4 622.6 665.5 685.7 662.3 673.9 683.2 673.1 658.9 673.3 692.9 688.8 669.2 

ྻ日਼（日） 30 31 30 31 31 30 31 30 31 31 28 31 365 

2025年度 〔単位：人〕

ˠ精神病棟（̓֌ೈ病棟）入院患者਼（ܟ࠸、क科新規入院患者਼に؜まれる）

診療科別・１日平均入院患者数
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4 ݆ 5 ݆ 6 ݆ 7 ݆ 8 ݆ 9 ݆ 10 ݆ 11 ݆ 12 ݆ 1 ݆ 2 ݆ 3 ݆ 年度ฑۋ

総合内科 12.8 15.2 13.5 19.0 13.6 18.5 21.2 18.7 15.9 21.1 18.5 15.8 16.9

१؂器内科 11.3 11.2 10.0 9.9 10.0 11.6 10.7 11.5 10.9 11.3 11.4 13.0 11.0

脳神ܨ内科 15.3 16.5 14.7 16.9 16.6 15.8 16.3 19.6 12.4 21.1 19.1 16.6 16.6

糖尿病・内分ൽ内科 10.2 12.7 11.0 15.9 9.3 9.2 10.4 9.4 6.8 10.8 7.6 9.0 10.0

消化器内科 9.5 9.3 10.1 8.8 9.6 9.6 9.4 9.9 8.8 8.9 8.6 8.9 9.3

ਝ臓内科 11.6 10.8 11.3 9.9 9.6 8.9 10.3 11.1 7.6 11.3 8.7 8.7 9.9

呼ٷ器内科 12.4 12.0 13.4 15.6 13.7 15.6 13.5 12.7 14.1 15.8 12.6 15.3 13.9

ञ ・血ӹ内科 13.0 7.8 8.3 11.4 10.5 8.5 8.3 9.4 9.7 7.3 13.4 11.2 9.7

᡾原病リウマチ内科 27.5 16.0 20.4 16.0 20.9 18.2 21.3 23.3 19.0 19.6 16.2 17.5 19.1

ઝ症内科״ 14.0 14.0 14.5 14.3

؉和ケア内科 18.6 20.6 19.7 18.0 21.3 21.7 15.7 18.5 18.0 20.1 16.3 17.5 18.7

消化器外科・総合外科 14.1 13.7 13.1 13.5 11.4 15.7 15.2 14.8 14.8 11.5 11.8 12.3 13.4

心臓血管外科 18.0 22.9 21.6 19.9 20.8 20.2 23.1 21.3 16.6 22.9 23.7 25.5 21.2

脳神ܨ外科 17.3 15.9 15.3 22.1 18.9 18.6 21.5 21.6 20.6 25.5 19.2 19.7 19.5

乳ધ外科 6.7 6.8 7.3 6.1 9.5 5.1 7.5 5.9 7.7 5.5 6.0 6.6 6.8

呼ٷ器外科 7.6 7.6 7.5 7.2 6.2 5.8 7.4 6.6 8.8 8.9 12.1 6.8 7.6

整形外科 14.6 17.9 16.3 18.1 18.0 18.6 17.6 17.9 17.4 21.5 15.6 16.2 17.4

形成外科 14.9 15.6 15.3 19.8 22.4 19.5 14.8 17.8 16.6 15.9 14.0 14.3 16.7

外科ߤ科口ࣅ 4.3 4.4 3.6 4.1 4.4 3.5 3.3 5.0 5.2 4.3 3.7 4.4 4.2

ൿේ科 9.8 6.7 7.6 8.4 7.5 8.7 8.9 10.0 9.7 13.5 12.7 10.7 9.4

ൽ尿器科 5.6 8.6 8.2 7.8 5.9 7.3 7.0 8.7 6.3 7.2 7.4 7.1 7.2

科ء 3.3 3.3 3.2 3.6 3.4 4.1 3.5 3.6 3.5 3.7 3.9 3.9 3.6

ࣘ鼻Ҽ޶科ಆᰏ部外科 9.3 9.4 9.4 9.2 11.7 11.3 8.4 9.1 10.6 8.1 6.8 8.0 9.3

๎ࣻતਏஇ・IVR科 2.8 3.0 4.4 3.3 4.0 3.4 3.5 3.3 2.6 3.8 3.1 2.7 3.3

๎ࣻત࣑療科

リύϑリテーション科

救急科 8.1 7.7 7.0 8.7 8.1 8.5 10.3 10.6 9.1 9.1 10.0 7.6 8.8

精神科ˠ 38.3 28.1 21.4 34.9 43.2 30.5 67.8 38.7 38.5 59.8 41.1 45.2 37.7

麻਴科・Ϙ΢ンクリニック科

෌人科ࢊ 6.2 4.8 6.4 5.8 6.2 5.1 5.8 5.8 6.3 5.7 6.5 5.5 5.8

小ࣉ科 5.2 4.0 4.7 3.9 4.2 3.4 4.0 3.2 3.9 4.0 4.0 4.0 4.0

小ࣉ外科 2.4 1.6 3.8 5.8 3.3 2.7 2.0 2.3 2.5 2.0 2.5 3.5 3.0

認知症疾患医療センター

全体 10.8 11.2 10.9 11.1 11.1 11.5 11.3 11.7 10.7 11.8 11.2 11.2 11.2

2025年度 〔単位：日〕

ฑۋ在院日਼ʻ
Ԉ入院患者਼－退院患者਼

（（入院患者਼ʶ退院患者਼）�2）
ˠ精神病棟（5֌ೈ病棟）ฑۋ在院日਼

診療科別・平均在院日数
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病　棟 病জ਼ 2025.4 2025.5.-2025.8 2025.9-2025.12 2026.1-2026.3

5 ֌東病棟 37
消化器内科 15
ञ ・血ӹ内科 11
総合内科 7
用 4ڠ

消化器内科 15
ञ ・血ӹ内科 11
総合内科 7
用 4ڠ

消化器内科 15
ञ ・血ӹ内科 11
総合内科 7
用 4ڠ

消化器内科 15
ञ ・血ӹ内科 12
総合内科 8
用 2ڠ

5 ֌西病棟 20 ؉和ケア内科 20 ؉和ケア内科 20 ؉和ケア内科 20 ؉和ケア内科 20

5 ֌ೈ病棟 16 精神科 16 精神科 16 精神科 16 精神科 16

6 ֌東病棟 38

小ࣉ科・小ࣉ外科 13
ൽ尿器科 9
෌人科 6
呼ٷ器内科 5
乳ધ外科 3
小ڠࣉ用 2

小ࣉ科・小ࣉ外科 13 
 ൽ尿器科 9
 呼ٷ器内科 7
෌人科 4
乳ધ外科 3
小ڠࣉ用 2

小ࣉ科・小ࣉ外科 13
ൽ尿器科 11
呼ٷ器内科 5
෌人科 4
乳ધ外科 3
小ڠࣉ用 2

小ࣉ科・小ࣉ外科 13
ൽ尿器科 11
呼ٷ器内科 5
෌人科 4
乳ધ外科 3
小ڠࣉ用 2

6 ֌西病棟 21 科 21ࢊ 科 21ࢊ 科 21ࢊ 科 21ࢊ

7 ֌東病棟 48 整形外科 48 整形外科 48 整形外科 48 整形外科 48

7 ֌西病棟 48 整形外科 32
形成外科 16

整形外科 32
形成外科 16

整形外科 31
形成外科 17

整形外科 30
形成外科 18

8 ֌東病棟 48
ࣘ鼻Ҽ޶科ಆᰏ部外科 24
१؂器内科 21
整形外科 3

ࣘ鼻Ҽ޶科ಆᰏ部外科 24
१؂器内科 21
整形外科 3

ࣘ鼻Ҽ޶科ಆᰏ部外科 27
१؂器内科 17
整形外科 4

ࣘ鼻Ҽ޶科ಆܳ部外科 27
१؂器内科 15
整形外科 6

8 ֌西病棟 48
१؂器内科 21
ਝ臓内科 14
科 11ء
用 2ڠ

१؂器内科 21
ਝ臓内科 15
科 11ء
用 1ڠ

१؂器内科 21
ਝ臓内科 15
科 10ء
用 2ڠ

१؂器内科 21
ਝ臓内科 15
科 10ء
用 2ڠ

9 ֌東病棟 48
心臓血管外科 23
१؂器内科 22
用 3ڠ

心臓血管外科 23
१؂器内科 22
用 3ڠ

心臓血管外科 23
१؂器内科 22
用 3ڠ

心臓血管外科 22
१؂器内科 22
用 4ڠ

9 ֌西病棟 48

१؂器内科 25
心臓血管外科 13
呼ٷ器外科 5
๎ࣻતਏஇ・IVR 科 4
用 1ڠ

१؂器内科 25
心臓血管外科 13
呼ٷ器外科 5
๎ࣻતਏஇ・IVR 科 4
用 1ڠ

१؂器内科 25
心臓血管外科 13
呼ٷ器外科 5
๎ࣻતਏஇ・IVR 科 3
用 2ڠ

१؂器内科 25
心臓血管外科 13
呼ٷ器外科 5
๎ࣻતਏஇ・IVR 科 3
用 2ڠ

10֌東病棟 48

脳神ܨ外科 30
脳神ܨ内科 10
ൽ尿器科 7
用 1ڠ

脳神ܨ外科 29
脳神ܨ内科 8
ൽ尿器科 7
SCU 3
用 1ڠ

脳神ܨ外科 30
脳神ܨ内科 8
ൽ尿器科 6
SCU 3
用 1ڠ

脳神ܨ外科 30
脳神ܨ内科 6
ൽ尿器科 6
SCU 3
用 3ڠ

10֌西病棟 48

脳神ܨ内科 27
᡾原病リウマチ内科 10
脳神ܨ外科 7
१؂器内科 3
用 1ڠ

脳神ܨ内科 27
᡾原病リウマチ内科 10
脳神ܨ外科 7
१؂器内科 3
用 1ڠ

脳神ܨ内科 27
᡾原病リウマチ内科 11
脳神ܨ外科 6
१؂器内科 3
用 1ڠ

脳神ܨ内科 27
᡾原病リウマチ内科 10
脳神ܨ外科 6
१؂器内科 3
用 2ڠ

11֌東病棟 48
消化器内科 40
消化器外科・総合外科 7
用 1ڠ

消化器内科 40
消化器外科・総合外科 6
用 2ڠ

消化器内科 40
消化器外科・総合外科 6
用 2ڠ

消化器内科 40
消化器外科・総合外科 8

11֌西病棟 48
消化器外科・総合外科 38
ൿේ科 8
用 2ڠ

消化器外科・総合外科 37
ൿේ科 9
用 2ڠ

消化器外科・総合外科 37
ൿේ科 9
用 2ڠ

消化器外科・総合外科 35
ൿේ科 9
消化器内科 3
用 1ڠ

12֌西病棟 48

呼ٷ器内科 22
総合内科 11
糖尿病・内分ൽ内科 6
外科 6ߤ科口ࣅ
ઝ症内科 1״
用 2ڠ

呼ٷ器内科 22
総合内科 10
糖尿病・内分ൽ内科 7
外科 6ߤ科口ࣅ
ઝ症内科 1״
用 2ڠ

呼ٷ器内科 22
総合内科 10
糖尿病・内分ൽ内科 6
外科 6ߤ科口ࣅ
ઝ症内科 1״
用 3ڠ

呼ٷ器内科 21
総合内科 10
外科 7ߤ科口ࣅ
糖尿病・内分ൽ内科 6
ઝ症内科 1״
̑ 用ڠ

+CU 20 集中࣑療部門

GICU 12 集中࣑療部門

EICU・CCU 20 救ໍ救急センター

救急病棟 24 救ໍ救急センター

割当診療科の推移

病棟利用状況
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〔単位：人〕2025年度 〔単位：人〕

（̓֌西病棟：؉和ケア病棟、̓֌ೈ病棟：精神病棟）

病棟別・新規入院患者数

Ֆಉ
病জ਼ 4 ݆ 5 ݆ 6 ݆ 7 ݆ 8 ݆ 9 ݆ 10 ݆ 11 ݆ 12 ݆ 1 ݆ 2 ݆ 3 ݆ 合ܯ

一
般
病
棟

5 ֌東病棟 37 76 74 77 90 86 93 89 68 75 92 69 80 969 

6 ֌東病棟 38 146 139 136 181 165 154 181 174 172 167 134 180 1�929 

6 ֌西病棟 21 86 73 90 102 89 90 99 89 91 80 77 92 1�058 

7 ֌東病棟 48 72 67 75 59 77 75 86 71 73 74 77 78 884 

7 ֌西病棟 48 77 49 50 55 43 48 45 58 51 56 60 68 660 

8 ֌東病棟 48 113 111 111 134 94 105 123 107 97 132 120 107 1�354 

8 ֌西病棟 48 137 111 126 145 114 118 123 129 142 124 133 140 1�542 

9 ֌東病棟 48 72 72 93 102 79 64 75 73 87 100 79 74 970 

9 ֌西病棟 48 88 86 84 97 82 93 90 88 94 83 75 78 1�038 

10 ֌東病棟 45 56 60 77 32 42 49 53 32 42 23 25 48 539 

10 ֌西病棟 48 59 66 75 61 64 66 67 49 67 47 54 64 739 

11 ֌東病棟 48 101 96 101 106 95 107 99 87 101 111 116 115 1�235 

11 ֌西病棟 48 93 92 100 127 115 98 89 78 86 116 97 113 1�204 

12 ֌西病棟 48 113 89 119 100 115 106 110 103 99 88 112 119 1�273 

一般病棟ܯ 621 1�289 1�185 1�314 1�391 1�260 1�266 1�329 1�206 1�277 1�293 1�228 1�356 15�394 

そ
の
他

5 ֌西病棟 20 17 18 16 21 17 18 21 14 20 18 20 22 222 

5 ֌ೈ病棟 16 2 5 12 7 7 8 5 8 4 3 6 6 73 

重
症
系

+CU 20 38 28 40 37 37 23 31 31 42 53 33 49 442 

GICU 12 8 6 10 7 8 19 13 7 16 19 7 7 127 

救

急

EICU・CCU 20 64 65 64 71 74 65 85 73 75 86 80 72 874 

SCU 3 0 0 5 10 6 3 7 1 5 2 4 2 45 

救急病棟 24 252 240 255 250 253 235 226 222 225 235 222 244 2�859 

合計 736 1,670 1,547 1,716 1,794 1,662 1,637 1,717 1,562 1,664 1,709 1,600 1,758 20,036 
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2025年度 〔単位：人〕

（̓֌西病棟：؉和ケア病棟、̓֌ೈ病棟：精神病棟）

病棟別・延入院患者数

Ֆಉ
病জ਼ 4 ݆ 5 ݆ 6 ݆ 7 ݆ 8 ݆ 9 ݆ 10 ݆ 11 ݆ 12 ݆ 1 ݆ 2 ݆ 3 ݆ 合ܯ

一
般
病
棟

5 ֌東病棟 37 983 966 1�030 1�109 1�099 1�048 1�072 931 1�033 1�083 1�034 1�134 12�522 

6 ֌東病棟 38 931 949 918 1�066 1�014 927 1�024 902 994 941 906 1�060 11�632 

6 ֌西病棟 21 673 461 562 641 643 610 663 627 776 623 525 642 7�446 

7 ֌東病棟 48 1�352 1�414 1�424 1�472 1�424 1�401 1�492 1�401 1�443 1�415 1�312 1�476 17�026 

7 ֌西病棟 48 1�232 1�346 1�416 1�480 1�432 1�394 1�484 1�405 1�429 1�441 1�290 1�432 16�781 

8 ֌東病棟 48 1�336 1�310 1�376 1�432 1�345 1�348 1�414 1�357 1�380 1�390 1�252 1�415 16�355 

8 ֌西病棟 48 1�352 1�276 1�291 1�409 1�260 1�331 1�353 1�388 1�255 1�336 1�274 1�413 15�938 

9 ֌東病棟 48 1�273 1�296 1�274 1�356 1�285 1�301 1�314 1�322 1�292 1�345 1�251 1�390 15�699 

9 ֌西病棟 48 1�281 1�242 1�267 1�329 1�229 1�261 1�290 1�283 1�233 1�326 1�240 1�368 15�349 

10 ֌東病棟 45 1�355 1�353 1�272 1�257 1�320 1�276 1�340 1�289 1�245 1�342 1�260 1�345 15�654 

10 ֌西病棟 48 1�381 1�287 1�326 1�446 1�318 1�307 1�360 1�357 1�268 1�414 1�316 1�448 16�228 

11 ֌東病棟 48 1�357 1�285 1�369 1�422 1�424 1�386 1�426 1�410 1�398 1�415 1�305 1�424 16�621 

11 ֌西病棟 48 1�356 1�335 1�342 1�451 1�414 1�391 1�497 1�377 1�348 1�400 1�264 1�428 16�603 

12 ֌西病棟 48 1�308 1�217 1�299 1�478 1�401 1�347 1�418 1�343 1�417 1�451 1�338 1�429 16�446 

一般病棟ܯ 621 17�170 16�737 17�166 18�348 17�608 17�328 18�147 17�392 17�511 17�922 16�567 18�404 210�300 

そ
の
他

5 ֌西病棟 20 506 506 551 468 575 539 550 436 504 581 523 571 6�310 

5 ֌ೈ病棟 16 260 341 328 399 400 414 449 379 401 306 382 419 4�478 

重
症
系

+CU 20 410 443 466 500 457 484 501 481 488 496 470 463 5�659 

GICU 12 324 339 342 355 342 341 349 329 345 332 313 346 4�057 

救

急

EICU・CCU 20 359 392 405 441 439 428 447 476 450 482 460 442 5�221 

SCU 3 0 0 90 94 93 90 93 90 93 93 84 92 912 

救急病棟 24 544 543 618 653 617 593 642 611 634 659 602 615 7�331 

合計 736 19,573 19,301 19,966 21,258 20,531 20,217 21,178 20,194 20,426 20,871 19,401 21,352 244,268 

1 日ฑۋ 652.4 622.6 665.5 685.7 662.3 673.9 683.2 673.1 658.9 673.3 692.9 688.8 669.2

ྻ日਼（日） 30 31 30 31 31 30 31 30 31 31 28 31 365 
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2025年度 〔単位：日〕
Ֆಉ

病জ਼ 4 ݆ 5 ݆ 6 ݆ 7 ݆ 8 ݆ 9 ݆ 10 ݆ 11 ݆ 12 ݆ 1 ݆ 2 ݆ 3 ݆ 年度ฑۋ

一
般
病
棟

5 ֌東病棟 37 11.2 9.9 10.9 10.0 9.9 8.9 10.0 10.4 10.1 10.2 12.5 11.3 10.4 

6 ֌東病棟 38 5.3 5.8 5.5 5.0 4.9 5.0 4.6 4.2 4.4 4.7 5.8 4.9 5.0 

6 ֌西病棟 21 6.6 4.8 5.6 5.5 6.3 5.4 6.0 6.0 6.9 6.5 5.9 5.9 6.0 

7 ֌東病棟 48 16.7 17.7 16.3 20.5 15.5 17.7 15.1 18.0 15.6 18.0 15.1 16.6 16.8 

7 ֌西病棟 48 13.8 23.6 24.9 22.0 26.4 24.5 26.6 20.3 22.7 23.2 17.7 18.0 21.4 

8 ֌東病棟 48 9.5 9.9 10.0 9.2 11.5 11.4 9.5 10.5 11.6 8.9 8.9 10.6 10.1 

8 ֌西病棟 48 8.3 9.1 8.3 8.5 8.6 9.6 9.1 8.8 6.8 9.4 7.9 8.3 8.5 

9 ֌東病棟 48 13.7 14.6 11.4 16.5 12.7 16.2 13.6 14.4 11.6 11.3 13.5 15.1 13.5 

9 ֌西病棟 48 11.4 11.8 12.1 11.3 11.9 11.0 11.3 11.4 10.1 14.3 13.7 13.2 11.9 

10 ֌東病棟 45 16.1 16.2 12.7 22.3 19.4 17.6 18.0 23.4 19.1 34.9 25.3 18.3 19.1 

10 ֌西病棟 48 16.1 13.9 14.0 17.2 15.0 14.0 14.0 19.5 12.6 22.8 17.0 16.9 15.8 

11 ֌東病棟 48 11.4 10.1 10.7 10.5 10.7 10.9 11.1 12.3 10.4 10.4 9.4 9.7 10.6 

11 ֌西病棟 48 12.1 11.9 11.5 10.7 10.4 12.5 14.4 14.1 12.7 11.0 11.5 11.0 11.9 

12 ֌西病棟 48 9.5 10.4 9.8 12.0 9.8 10.7 10.4 10.8 11.8 13.6 9.3 10.4 10.6 

一般病棟ܯ 621 11.0 11.3 11.7 12.6 12.0 11.8 12.4 11.8 11.9 12.2 11.2 12.6 11.3 

そ
の
他

5 ֌西病棟 20 18.9 21.8 20.2 18.0 21.7 21.7 16.4 18.5 18.5 21.5 17.1 17.8 19.2 

5 ֌ೈ病棟 16 38.3 28.1 21.4 34.9 43.2 30.5 67.8 38.7 38.5 59.8 41.1 45.2 37.7 

重
症
系

+CU 20 18.8 29.4 18.7 23.6 22.1 33.0 27.6 25.7 20.6 14.1 19.9 16.3 21.3 

GICU 12 64.4 96.6 68.4 88.5 75.8 29.3 46.3 65.2 38.1 29.9 89.4 98.9 55.3 

救

急

EICU・CCU 20 9.9 10.7 11.6 11.0 9.2 12.3 9.1 11.7 9.7 9.8 10.1 10.5 10.4 

SCU 3 36.0 16.9 31.0 60.0 26.6 180.0 37.2 93.0 42.0 92.0 39.6 

救急病棟 24 3.4 3.5 3.8 4.4 3.7 3.9 4.4 4.2 4.0 4.5 3.8 3.9 4.0 

全　体 736 11.1 10.8 11.2 10.9 11.4 11.1 11.5 11.3 11.7 10.7 11.8 11.2 11.2 

ྻ日਼（日） 30 31 30 31 31 30 31 30 31 31 28 31 365 

（̓֌ೈ病棟：精神病棟、̓֌西病棟：؉和ケア病棟）

ฑۋ在院日਼ʻ
Ԉ入院患者਼－退院患者਼

（（入院患者਼ʶ退院患者਼ʶ఺入患者਼ʶ఺出患者਼）�̐）

病棟別・平均在院日数
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Ֆಉ
病জ਼ 4 ݆ 5 ݆ 6 ݆ 7 ݆ 8 ݆ 9 ݆ 10 ݆ 11 ݆ 12 ݆ 1 ݆ 2 ݆ 3 ݆ 年度ฑۋ

一
般
病
棟

5 ֌東病棟 37 88.6 84.2 92.8 96.7 95.8 94.4 93.5 83.9 90.1 94.4 99.8 98.9 92.7 

6 ֌東病棟 38 81.7 80.6 80.5 90.5 86.1 81.3 86.9 79.1 84.4 79.9 85.2 90.0 83.9 

6 ֌西病棟 21 106.8 70.8 89.2 98.5 98.8 96.8 101.8 99.5 119.2 95.7 89.3 98.6 97.1 

7 ֌東病棟 48 93.9 95.0 98.9 98.9 95.7 97.3 100.3 97.3 97.0 95.1 97.6 99.2 97.2 

7 ֌西病棟 48 85.6 90.5 98.3 99.5 96.2 96.8 99.7 97.6 96.0 96.8 96.0 96.2 95.8 

8 ֌東病棟 48 92.8 88.0 95.6 96.2 90.4 93.6 95.0 94.2 92.7 93.4 93.2 95.1 93.4 

8 ֌西病棟 48 93.9 85.8 89.7 94.7 84.7 92.4 90.9 96.4 84.3 89.8 94.8 95.0 91.0 

9 ֌東病棟 48 88.4 87.1 88.5 91.1 86.4 90.3 88.3 91.8 86.8 90.4 93.1 93.4 89.6 

9 ֌西病棟 48 89.0 83.5 88.0 89.3 82.6 87.6 86.7 89.1 82.9 89.1 92.3 91.9 87.6 

10 ֌東病棟 48 94.1 90.9 94.2 90.1 94.6 94.5 96.1 95.5 89.2 96.2 100.0 96.4 94.3 

10 ֌西病棟 48 95.9 86.5 92.1 97.2 88.6 90.8 91.4 94.2 85.2 95.0 97.9 97.3 92.6 

11 ֌東病棟 48 94.2 86.4 95.1 95.6 95.7 96.3 95.8 97.9 94.0 95.1 97.1 95.7 94.9 

11 ֌西病棟 48 94.2 89.7 93.2 97.5 95.0 96.6 100.6 95.6 90.6 94.1 94.0 96.0 94.8 

12 ֌西病棟 48 90.8 81.8 90.2 99.3 94.2 93.5 95.3 93.3 95.2 97.5 99.6 96.0 93.9 

一般病棟ܯ 624 92.2 86.9 92.6 95.8 91.5 93.0 94.3 93.4 91.0 93.1 95.3 95.6 92.9 

そ
の
他

5 ֌西病棟 20 84.3 81.6 91.8 75.5 92.7 89.8 88.7 72.7 81.3 93.7 93.4 92.1 86.4 

5 ֌ೈ病棟 16 54.2 68.8 68.3 80.4 80.6 86.3 90.5 79.0 80.8 61.7 85.3 84.5 76.7 

重
症
系

+CU 20 68.3 71.5 77.7 80.6 73.7 80.7 80.8 80.2 78.7 80.0 83.9 74.7 77.5 

GICU 12 90.0 91.1 95.0 95.4 91.9 94.7 93.8 91.4 92.7 89.2 93.2 93.0 92.6 

救

急

EICU・CCU 20 59.8 63.2 67.5 71.1 70.8 71.3 72.1 79.3 72.6 77.7 82.1 71.3 71.5 

SCU ̑ 100.0 101.1 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 98.9 100.0 

救急病棟 24 75.6 73.0 85.8 87.8 82.9 82.4 86.3 84.9 85.2 88.6 89.6 82.7 83.7 

全　体 736 88.6 84.6 90.4 93.2 90.0 91.6 92.8 91.5 89.5 91.5 94.1 93.6 90.9 

ྻ日਼（日） 30 31 30 31 31 30 31 30 31 31 28 31 365 

2025年度 〔単位：％〕

（̓֌ೈ病棟：精神病棟、̓֌西病棟：؉和ケア病棟）

Ֆಉིʻ
Ԉ入院患者਼

Ֆಉ病জ਼ʹྻ日਼
ʹ 100

病棟別・稼働率



ਏ

ྏ

ࣰ

੹

128

೘
Ӆ
׳
ं

新規入院患者数推移

延入院患者数推移

稼働率・平均在院日数の推移
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2025年度 〔単位：人〕
診療科別・延外来患者数（入院中他科受診除く）
■ 外来患者

4 ݆ 5 ݆ 6 ݆ 7 ݆ 8 ݆ 9 ݆ 10 ݆ 11 ݆ 12 ݆ 1 ݆ 2 ݆ 3 ݆ 合ܯ

総合内科 517 446 495 508 559 559 520 485 566 492 429 542 6�118 

१؂器内科 2�726 2�521 2�847 2�783 2�392 2�667 2�924 2�452 2�782 2�573 2�324 2�694 31�685 

脳神ܨ内科 1�040 1�019 1�140 1�199 1�054 1�100 1�222 953 1�087 1�019 941 1�102 12�876 

糖尿病・内分ൽ内科 1�121 1�044 1�168 1�138 1�057 1�153 1�282 1�052 1�286 1�260 1�105 1�328 13�994 

消化器内科 1�998 1�945 2�147 2�288 1�936 2�245 2�340 1�970 2�252 2�080 2�051 2�455 25�707 

ਝ臓内科 601 519 583 634 609 634 675 571 693 645 571 688 7�423 

呼ٷ器内科 691 728 752 767 747 760 827 687 791 795 739 871 9�155 

ञ ・血ӹ内科 749 747 804 856 823 844 919 742 830 832 801 893 9�840 

᡾原病リウマチ内科 809 907 858 961 855 905 1�101 884 1�052 984 960 1�033 11�309 

ઝ症内科״ 59 58 58 62 68 74 61 56 63 61 57 80 757 

؉和ケア内科 21 16 24 22 11 12 20 16 22 31 30 30 255 

消化器外科・総合外科 876 974 1�043 1�017 1�002 994 993 902 939 1�042 924 1�019 11�725 

心臓血管外科 1�067 961 1�095 1�116 857 1�046 1�039 926 1�004 992 870 1�043 12�016 

脳神ܨ外科 825 728 807 774 710 762 781 776 824 683 600 825 9�095 

乳ધ外科 385 393 369 413 346 401 387 339 415 330 318 363 4�459 

呼ٷ器外科 129 161 133 128 164 146 144 183 161 142 163 150 1�804 

整形外科 1�149 1�247 1�244 1�377 1�237 1�292 1�397 1�268 1�325 1�360 1�149 1�521 15�566 

形成外科 661 636 661 703 680 693 683 659 773 663 677 715 8�204 

外科ߤ科口ࣅ 1�422 1�193 1�354 1�551 1�528 1�583 1�742 1�583 1�595 1�685 1�598 1�770 18�604 

ൿේ科 820 724 756 803 762 790 846 706 788 740 739 832 9�306 

ൽ尿器科 808 803 795 871 838 868 912 804 889 895 804 926 10�213 

科ء 1�390 1�208 1�349 1�289 1�234 1�206 1�309 1�186 1�310 1�319 1�166 1�357 15�323 

ࣘ鼻Ҽ޶科ಆᰏ部外科 1�119 1�213 1�247 1�384 1�261 1�315 1�318 1�155 1�267 1�207 1�119 1�340 14�945 

๎ࣻતਏஇ・IVR科 212 204 200 220 187 177 259 204 214 210 203 204 2�494 

๎ࣻત࣑療科 626 518 592 650 513 526 581 596 582 453 487 731 6�855 

リύϑリテーション科 49 41 42 59 48 56 65 58 35 55 44 54 606 

救急科 140 164 156 166 174 132 149 155 162 151 107 147 1�803 

精神科 5 11 7 8 3 22 21 16 11 7 3 7 121 

麻਴科 87 71 74 95 84 79 94 98 77 103 92 77 1�031 

Ϙ΢ンクリニック科 0 10 15 16 27 21 23 23 25 26 21 39 246 

෌人科ࢊ 1�071 1�109 1�133 1�227 1�133 1�288 1�273 1�135 1�257 1�141 1�090 1�303 14�160 

小ࣉ科 388 428 439 503 524 529 462 470 577 553 512 622 6�007 

小ࣉ外科 36 31 31 46 51 41 52 37 58 46 31 68 528 

認知症疾患医療センター 697 725 710 767 701 686 743 661 739 690 671 760 8�550 

合計 24,294 23,503 25,128 26,401 24,175 25,606 27,164 23,808 26,451 25,265 23,396 27,589 302,780 
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2025年度 〔単位：人〕

4 ݆ 5 ݆ 6 ݆ 7 ݆ 8 ݆ 9 ݆ 10 ݆ 11 ݆ 12 ݆ 1 ݆ 2 ݆ 3 ݆ 年度ฑۋ

総合内科 24.6 22.3 23.6 23.1 28.0 28.0 23.6 26.9 28.3 25.9 23.8 25.8 25.3 

१؂器内科 129.8 126.1 135.6 126.5 119.6 133.4 132.9 136.2 139.1 135.4 129.1 128.3 130.9 

脳神ܨ内科 49.5 51.0 54.3 54.5 52.7 55.0 55.5 52.9 54.4 53.6 52.3 52.5 53.2 

糖尿病・内分ൽ内科 53.4 52.2 55.6 51.7 52.9 57.7 58.3 58.4 64.3 66.3 61.4 63.2 57.8 

消化器内科 95.1 97.3 102.2 104.0 96.8 112.3 106.4 109.4 112.6 109.5 113.9 116.9 106.2 

ਝ臓内科 28.6 26.0 27.8 28.8 30.5 31.7 30.7 31.7 34.7 33.9 31.7 32.8 30.7 

呼ٷ器内科 32.9 36.4 35.8 34.9 37.4 38.0 37.6 38.2 39.6 41.8 41.1 41.5 37.8 

ञ ・血ӹ内科 35.7 37.4 38.3 38.9 41.2 42.2 41.8 41.2 41.5 43.8 44.5 42.5 40.7 

᡾原病リウマチ内科 38.5 45.4 40.9 43.7 42.8 45.3 50.0 49.1 52.6 51.8 53.3 49.2 46.7 

ઝ症内科״ 2.8 2.9 2.8 2.8 3.4 3.7 2.8 3.1 3.2 3.2 3.2 3.8 3.1 

؉和ケア内科 1.0 0.8 1.1 1.0 0.6 0.6 0.9 0.9 1.1 1.6 1.7 1.4 1.1 

消化器外科・総合外科 41.7 48.7 49.7 46.2 50.1 49.7 45.1 50.1 47.0 54.8 51.3 48.5 48.5 

心臓血管外科 50.8 48.1 52.1 50.7 42.9 52.3 47.2 51.4 50.2 52.2 48.3 49.7 49.7 

脳神ܨ外科 39.3 36.4 38.4 35.2 35.5 38.1 35.5 43.1 41.2 35.9 33.3 39.3 37.6 

乳ધ外科 18.3 19.7 17.6 18.8 17.3 20.1 17.6 18.8 20.8 17.4 17.7 17.3 18.4 

呼ٷ器外科 6.1 8.1 6.3 5.8 8.2 7.3 6.5 10.2 8.1 7.5 9.1 7.1 7.5 

整形外科 54.7 62.4 59.2 62.6 61.9 64.6 63.5 70.4 66.3 71.6 63.8 72.4 64.3 

形成外科 31.5 31.8 31.5 32.0 34.0 34.7 31.0 36.6 38.7 34.9 37.6 34.0 33.9 

外科ߤ科口ࣅ 67.7 59.7 64.5 70.5 76.4 79.2 79.2 87.9 79.8 88.7 88.8 84.3 76.9 

ൿේ科 39.0 36.2 36.0 36.5 38.1 39.5 38.5 39.2 39.4 38.9 41.1 39.6 38.5 

ൽ尿器科 38.5 40.2 37.9 39.6 41.9 43.4 41.5 44.7 44.5 47.1 44.7 44.1 42.2 

科ء 66.2 60.4 64.2 58.6 61.7 60.3 59.5 65.9 65.5 69.4 64.8 64.6 63.3 

ࣘ鼻Ҽ޶科ಆᰏ部外科 53.3 60.7 59.4 62.9 63.1 65.8 59.9 64.2 63.4 63.5 62.2 63.8 61.8 

๎ࣻતਏஇ・IVR科 10.1 10.2 9.5 10.0 9.4 8.9 11.8 11.3 10.7 11.1 11.3 9.7 10.3 

๎ࣻત࣑療科 29.8 25.9 28.2 29.5 25.7 26.3 26.4 33.1 29.1 23.8 27.1 34.8 28.3 

リύϑリテーション科 2.3 2.1 2.0 2.7 2.4 2.8 3.0 3.2 1.8 2.9 2.4 2.6 2.5 

救急科 6.7 8.2 7.4 7.5 8.7 6.6 6.8 8.6 8.1 7.9 5.9 7.0 7.5 

精神科 0.2 0.6 0.3 0.4 0.2 1.1 1.0 0.9 0.6 0.4 0.2 0.3 0.5 

麻਴科 4.1 3.6 3.5 4.3 4.2 4.0 4.3 5.4 3.9 5.4 5.1 3.7 4.3 

Ϙ΢ンクリニック科 0.0 0.5 0.7 0.7 1.4 1.1 1.0 1.3 1.3 1.4 1.2 1.9 1.0 

෌人科ࢊ 51.0 55.5 54.0 55.8 56.7 64.4 57.9 63.1 62.9 60.1 60.6 62.0 58.5 

小ࣉ科 18.5 21.4 20.9 22.9 26.2 26.5 21.0 26.1 28.9 29.1 28.4 29.6 24.8 

小ࣉ外科 1.7 1.6 1.5 2.1 2.6 2.1 2.4 2.1 2.9 2.4 1.7 3.2 2.2 

認知症疾患医療センター 33.2 36.3 33.8 34.9 35.1 34.3 33.8 36.7 37.0 36.3 37.3 36.2 35.3 

合計 1,156.9 1,175.2 1,196.6 1,200.0 1,208.8 1,280.3 1,234.7 1,322.7 1,322.6 1,329.7 1,299.8 1,313.8 1,251.2 

ਏ療日਼（日） 21 20 21 22 20 20 22 18 20 19 18 21 242 

診療科別・1日平均延外来患者数
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2025年度 〔単位：人〕

4 ݆ 5 ݆ 6 ݆ 7 ݆ 8 ݆ 9 ݆ 10 ݆ 11 ݆ 12 ݆ 1 ݆ 2 ݆ 3 ݆ 合ܯ

総合内科 59 67 72 55 73 69 77 76 58 39 44 51 740 

१؂器内科 238 246 234 229 178 202 220 189 196 206 177 216 2�531 

脳神ܨ内科 96 85 98 95 75 81 83 72 73 66 69 86 979 

糖尿病・内分ൽ内科 47 60 61 53 45 61 58 45 58 47 44 73 652 

消化器内科 134 136 172 167 149 171 188 145 166 164 152 179 1�923 

ਝ臓内科 32 31 38 49 33 41 47 38 39 32 34 32 446 

呼ٷ器内科 31 35 41 37 34 39 45 34 33 37 32 38 436 

ञ ・血ӹ内科 11 11 17 15 12 16 13 17 8 12 15 13 160 

᡾原病リウマチ内科 29 43 35 49 27 31 41 22 23 25 31 43 399 

ઝ症内科״ 16 14 12 14 28 12 16 15 24 16 11 12 190 

؉和ケア内科 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1 0 2 

消化器外科・総合外科 15 30 35 25 20 28 26 23 18 33 16 36 305 

心臓血管外科 23 31 30 36 28 32 31 22 16 23 27 32 331 

脳神ܨ外科 54 50 49 44 51 40 35 43 43 45 39 41 534 

乳ધ外科 22 20 17 24 15 12 16 9 9 8 13 11 176 

呼ٷ器外科 3 3 3 5 4 0 3 6 2 3 3 2 37 

整形外科 118 117 117 127 100 98 120 97 120 107 107 113 1�341 

形成外科 67 63 70 62 46 69 69 54 65 64 50 67 746 

外科ߤ科口ࣅ 379 344 403 493 474 459 498 418 426 477 443 535 5�349 

ൿේ科 92 86 103 102 73 88 107 74 80 85 81 91 1�062 

ൽ尿器科 56 50 45 49 49 45 39 38 55 48 44 51 569 

科ء 91 68 75 78 65 80 80 72 79 82 66 81 917 

ࣘ鼻Ҽ޶科ಆᰏ部外科 177 171 169 164 132 127 130 105 123 114 118 125 1�655 

๎ࣻતਏஇ・IVR科 37 25 33 43 29 32 57 37 41 32 22 39 427 

๎ࣻત࣑療科 1 2 4 1 3 3 4 1 2 4 1 1 27 

リύϑリテーション科 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

救急科 93 104 91 103 105 80 77 86 95 86 69 82 1�071 

精神科 0 0 1 3 0 0 0 2 0 0 1 0 7 

麻਴科 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 2 

Ϙ΢ンクリニック科 0 5 3 1 4 4 2 2 1 3 0 2 27 

෌人科ࢊ 63 48 68 71 61 69 72 64 67 66 71 70 790 

小ࣉ科 93 93 102 112 107 98 73 102 161 98 94 79 1�212 

小ࣉ外科 7 1 3 4 3 7 5 2 6 8 3 9 58 

認知症疾患医療センター 52 69 55 68 48 36 52 37 50 51 48 56 622 

合計 2,137 2,108 2,256 2,378 2,072 2,130 2,285 1,947 2,137 2,081 1,926 2,266 25,723 

診療科別・初診外来患者数
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2025年度 〔単位：人〕

4 ݆ 5 ݆ 6 ݆ 7 ݆ 8 ݆ 9 ݆ 10 ݆ 11 ݆ 12 ݆ 1 ݆ 2 ݆ 3 ݆ 合ܯ

総合内科 62 65 49 74 82 106 55 134 116 176 36 76 1�031 

१؂器内科 135 160 120 172 61 110 113 107 109 74 101 129 1�391 

脳神ܨ内科 90 54 68 79 81 43 79 55 100 103 77 60 889 

糖尿病・内分ൽ内科 589 603 733 734 608 648 605 501 557 679 579 672 7�508 

消化器内科 134 169 168 148 133 153 148 109 127 130 83 138 1�640 

ਝ臓内科 163 233 227 203 224 248 249 210 167 136 147 194 2�401 

呼ٷ器内科 53 66 51 52 70 87 81 117 90 65 113 70 915 

ञ ・血ӹ内科 22 20 27 33 25 35 34 31 23 29 16 18 313 

᡾原病リウマチ内科 30 22 44 28 33 60 33 68 84 69 32 25 528 

ઝ症内科״ 199 222 279 221 219 286 230 237 226 168 142 201 2�630 

؉和ケア内科 9 8 6 12 19 7 20 4 14 16 14 7 136 

消化器外科・総合外科 57 63 39 49 93 60 105 109 81 99 98 72 925 

心臓血管外科 15 15 19 19 18 17 19 8 26 9 20 10 195 

脳神ܨ外科 44 50 55 44 41 27 28 24 31 37 44 48 473 

乳ધ外科 6 8 15 1 5 4 1 4 1 4 7 3 59 

呼ٷ器外科 11 5 4 6 2 5 12 10 24 27 56 12 174 

整形外科 125 93 113 212 61 84 101 81 115 127 107 97 1�316 

形成外科 75 87 102 116 86 68 68 50 93 80 76 62 963 

外科ߤ科口ࣅ 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

ൿේ科 49 75 88 84 78 82 95 82 69 49 51 105 907 

ൽ尿器科 46 59 57 50 42 45 33 36 51 47 49 56 571 

科ء 71 80 95 101 82 83 86 75 89 87 55 93 997 

ࣘ鼻Ҽ޶科ಆᰏ部外科 38 34 35 38 32 40 37 48 38 30 41 31 442 

๎ࣻતਏஇ・IVR科 21 30 31 42 25 15 39 19 21 21 15 13 292 

๎ࣻત࣑療科 74 89 91 64 124 115 69 47 103 79 38 87 980 

リύϑリテーション科 104 97 102 142 149 138 116 96 79 86 115 111 1�335 

救急科 30 38 51 27 38 35 50 49 77 27 17 41 480 

精神科 228 279 271 376 304 348 479 312 335 332 376 406 4�046 

麻਴科 0 1 3 2 2 1 3 2 2 1 2 1 20 

Ϙ΢ンクリニック科 0 0 0 0 1 3 1 1 2 2 1 12 23 

෌人科ࢊ 8 21 21 14 12 20 12 11 20 15 19 13 186 

小ࣉ科 1 0 3 22 6 14 5 4 4 8 6 9 82 

小ࣉ外科 0 0 0 4 0 0 1 0 10 4 4 1 24 

認知症疾患医療センター 2 2 6 3 2 2 2 0 0 0 2 2 23 

合計 2,491 2,748 2,973 3,172 2,758 2,989 3,009 2,641 2,884 2,816 2,539 2,875 33,895 

ˠ入院中の患者が、क࣑医の専門外のਏ療科でਏࡱを受けた৖合の患者਼

診療科別・入院中他科受診患者数※
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外来患者数推移

初診患者割合
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■ 診療科別・紹介患者数（一般外来と救急含む）
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2025年度 〔単位：人〕

4 ݆ 5 ݆ 6 ݆ 7 ݆ 8 ݆ 9 ݆ 10 ݆ 11 ݆ 12 ݆ 1 ݆ 2 ݆ 3 ݆ 合ܯ

総合内科 49 57 63 51 66 60 60 51 48 35 40 39 619 

१؂器内科 224 229 220 209 167 180 199 170 185 189 162 201 2�335 

脳神ܨ内科 91 80 92 92 71 75 75 63 73 65 68 79 924 

糖尿病・内分ൽ内科 47 60 59 51 43 58 56 45 54 43 44 71 631 

消化器内科 131 132 157 152 134 163 173 134 146 153 137 156 1�768 

ਝ臓内科 30 30 35 47 32 38 40 30 33 30 30 30 405 

呼ٷ器内科 31 34 40 33 31 36 36 33 30 35 28 36 403 

ञ ・血ӹ内科 11 12 16 13 10 15 14 17 8 13 15 12 156 

᡾原病リウマチ内科 27 43 32 47 27 30 39 21 23 24 29 41 383 

ઝ症内科״ 1 2 3 2 5 1 4 2 6 2 2 2 32 

؉和ケア内科 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1 0 2 

消化器外科・総合外科 14 26 33 23 19 26 26 22 16 28 17 31 281 

心臓血管外科 22 31 31 36 27 33 32 22 17 22 26 30 329 

脳神ܨ外科 46 43 42 39 40 40 33 33 38 34 32 33 453 

乳ધ外科 22 19 16 24 14 12 17 9 8 8 13 11 173 

呼ٷ器外科 3 3 3 5 3 0 2 6 2 3 2 2 34 

整形外科 106 107 109 114 84 88 105 87 106 97 96 107 1�206 

形成外科 55 56 64 56 42 62 64 46 54 57 44 55 655 

外科ߤ科口ࣅ 208 222 230 266 255 250 246 206 207 243 237 289 2�859 

ൿේ科 85 84 102 98 69 86 103 74 76 82 78 86 1�023 

ൽ尿器科 53 52 48 52 49 47 39 38 57 49 42 54 580 

科ء 88 67 74 76 63 76 75 70 76 82 65 79 891 

ࣘ鼻Ҽ޶科ಆᰏ部外科 172 163 160 156 126 119 124 97 118 105 113 115 1�568 

๎ࣻતਏஇ・IVR科 39 24 34 43 28 31 55 37 40 32 22 38 423 

๎ࣻત࣑療科 1 2 4 1 3 3 4 1 2 4 1 1 27 

リύϑリテーション科 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

救急科 2 4 2 2 0 2 1 0 3 0 2 2 20 

精神科 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1 

麻਴科 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

෌人科ࢊ 57 45 58 58 51 56 66 59 59 54 55 66 684 

小ࣉ科 38 43 52 54 53 59 37 44 47 44 40 39 550 

小ࣉ外科 2 1 2 3 1 6 3 0 2 5 2 9 36 

Ϙ΢ンクリニック科 0 5 3 1 4 4 2 1 1 3 0 2 26 

認知症疾患医療センター 50 35 54 59 44 32 49 35 49 50 45 51 553 

合計 1,705 1,711 1,838 1,863 1,562 1,688 1,779 1,454 1,584 1,591 1,488 1,767 20,030 
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2025年度 〔単位：人〕

4 ݆ 5 ݆ 6 ݆ 7 ݆ 8 ݆ 9 ݆ 10 ݆ 11 ݆ 12 ݆ 1 ݆ 2 ݆ 3 ݆ 合ܯ

総合内科 72 80 64 83 87 80 87 80 77 66 77 93 946 

१؂器内科 893 787 870 918 766 819 969 788 921 860 750 909 10�250 

脳神ܨ内科 127 144 123 153 130 102 138 119 118 120 131 155 1�560 

糖尿病・内分ൽ内科 67 75 78 87 56 67 83 47 78 86 79 93 896 

消化器内科 261 228 257 297 242 271 303 230 247 238 233 297 3�104 

ਝ臓内科 64 65 57 59 63 71 85 73 78 74 66 74 829 

呼ٷ器内科 72 62 82 100 82 60 61 52 65 83 87 85 891 

ञ ・血ӹ内科 33 41 30 48 38 33 45 31 46 42 32 42 461 

᡾原病リウマチ内科 52 63 67 69 59 66 69 54 73 85 67 109 833 

ઝ症内科״ 3 0 2 0 0 1 1 1 1 0 2 2 13 

؉和ケア内科 1 1 0 0 0 0 2 1 0 0 0 0 5 

消化器外科・総合外科 85 88 99 75 112 114 95 97 93 94 84 107 1�143 

心臓血管外科 111 101 125 112 99 100 97 117 126 112 110 113 1�323 

脳神ܨ外科 95 95 81 80 83 73 56 80 72 75 90 79 959 

乳ધ外科 31 40 29 29 31 29 35 35 53 31 30 28 401 

呼ٷ器外科 30 27 33 29 27 29 24 32 28 23 21 28 331 

整形外科 146 122 160 142 125 111 168 123 154 121 122 164 1�658 

形成外科 18 17 17 28 12 24 9 11 24 16 13 28 217 

外科ߤ科口ࣅ 24 25 23 21 18 27 25 15 13 30 47 27 295 

ൿේ科 37 45 47 34 28 30 41 38 45 38 20 39 442 

ൽ尿器科 46 37 39 33 36 41 37 32 37 28 30 34 430 

科ء 131 120 152 142 128 123 129 111 137 118 112 119 1�522 

ࣘ鼻Ҽ޶科ಆᰏ部外科 23 48 36 28 26 36 29 24 30 27 62 57 426 

๎ࣻતਏஇ・IVR科 46 37 50 49 41 44 77 56 66 59 49 63 637 

๎ࣻત࣑療科 5 9 4 10 1 4 5 1 5 9 2 5 60 

リύϑリテーション科 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

救急科 90 92 94 92 100 76 83 80 105 71 90 88 1�061 

精神科 0 0 0 2 0 1 0 1 1 0 0 0 5 

麻਴科 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

෌人科ࢊ 31 15 13 15 18 27 22 22 27 23 23 33 269 

小ࣉ科 32 18 15 16 19 21 22 29 19 25 37 70 323 

小ࣉ外科 5 3 8 6 13 4 3 2 5 12 7 15 83 

Ϙ΢ンクリニック科 0 0 0 0 2 0 0 0 0 1 0 1 4 

認知症疾患医療センター 64 48 56 72 27 60 67 53 56 60 58 76 697 

合計 2,695 2,533 2,711 2,829 2,469 2,544 2,867 2,435 2,800 2,627 2,531 3,033 32,074 
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■ 診療科別・逆紹介患者数
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■ 地域医療支援病院　紹介率・逆紹介率
2025年度

4 ݆ 5 ݆ 6 ݆ 7 ݆ 8 ݆ 9 ݆ 10 ݆ 11 ݆ 12 ݆ 1 ݆ 2 ݆ 3 ݆ 合ܯ

ᶅ়介患者਼ʦ人ʧ 1�705 1�711 1�838 1�863 1�562 1�688 1�779 1�454 1�584 1�591 1�488 1�767 20�030 

ᶆ়ٱ介患者਼ʦ人ʧ 2�695 2�533 2�711 2�829 2�469 2�544 2�867 2�435 2�800 2�627 2�531 3�033 32�074 

ᶇॵਏ患者਼ʦ人ʧ 2�638 2�539 2�760 2�929 2�544 2�610 2�779 2�401 2�630 2�547 2�380 2�790 31�547 

ᶈ͑ͬ救急൘ૻऄ൘ૻ
　患者਼ 411 428 454 439 379 396 389 406 405 383 444 4�938 5�390

ᶉ͑ͬٵ日・夜ؔの
　救急ॵਏ患者਼
ˠᶈの患者はঈ͚

83 79 77 86 78 69 80 93 65 69 70 920 903

紹介率 (％） 78.8 83.7 81.6 77.7 77.4 78.4 76.9 75.3 74.3 76.6 77.2 77.6 78.0 

逆紹介率 (％） 124.6 123.9 120.3 118.0 122.3 118.2 123.9 126.0 131.4 126.5 131.3 133.3 124.9 

紹介率・逆紹介率推移
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■ 来院方法別救急患者数
2025年度

4 ݆ 5 ݆ 6 ݆ 7 ݆ 8 ݆ 9 ݆ 10 ݆ 11 ݆ 12 ݆ 1 ݆ 2 ݆ 3 ݆ 合ܯ
救急ऄ 566 609 608 627 629 554 587 571 609 614 558 646 7�178 
χクターϖリ 21 13 16 22 18 14 12 17 8 14 11 5 171 
χクターカー 2 2 2 1 3 3 3 1 0 3 7 5 32 
防災ϖリ 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 2 
一般 319 329 371 348 350 333 282 300 329 311 257 295 3�824 
入院病棟 14 18 15 14 10 19 15 15 16 11 22 8 177 

合計 922 971 1,012 1,012 1,010 923 899 904 962 953 855 961 11,384 
͑ͬ入院患者਼ 563 558 593 577 565 535 552 532 562 566 530 574 6�707 
救急患者入院ི（ˍ） 61.1 57.5 58.6 57.0 55.9 58.0 61.4 58.8 58.4 59.4 62.0 59.7 58.9 
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来院方法別

救急患者数推移
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■ 診療科別・手術件数（OP室）
2025年度 〔単位：人〕
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4 ݆ 5 ݆ 6 ݆ 7 ݆ 8 ݆ 9 ݆ 10 ݆ 11 ݆ 12 ݆ 1 ݆ 2 ݆ 3 ݆ 合ܯ

१؂器内科 29 39 33 43 26 35 37 28 37 36 33 23 399 

消化器内科 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1 2 

ਝ臓内科 9 9 12 15 4 8 11 10 13 11 10 16 128 

消化器外科・総合外科 88 93 80 95 109 86 104 93 80 86 84 99 1�097 

心臓血管外科 59 52 67 62 46 61 54 45 52 49 57 50 654 

脳神ܨ外科 24 26 18 25 28 21 32 27 29 24 34 31 319 

乳ધ外科 18 14 15 13 12 9 14 10 15 11 10 13 154 

呼ٷ器外科 15 8 10 11 15 11 11 11 19 16 11 7 145 

整形外科 126 131 139 143 125 143 154 125 142 120 134 164 1�646 

形成外科 48 51 71 73 62 59 68 59 60 64 60 58 733 

外科ߤ科口ࣅ 43 29 38 43 36 46 45 30 42 38 42 53 485 

ൿේ科 40 32 36 41 46 43 41 30 25 31 26 33 424 

ൽ尿器科 51 49 59 52 54 52 52 34 53 47 48 55 606 

科ء 154 109 109 123 81 79 105 123 101 114 113 130 1�341 

ࣘ鼻Ҽ޶科ಆᰏ部外科 54 57 52 61 51 51 59 46 51 47 46 45 620 

科ء 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1 

救急科 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1 0 0 2 

෌人科ࢊ 40 38 34 39 41 35 37 33 48 43 37 42 467 

小ࣉ科・小ࣉ外科 1 3 4 4 3 1 3 3 4 3 4 2 35 

合計 799 740 777 843 739 740 829 707 772 741 749 822 9,258 

全身麻਴਼݇ 526 515 549 583 539 534 590 477 541 510 518 586 6�468 

麻਴科管理手術਼݇ 535 520 553 580 547 537 589 483 555 507 526 589 6�521 

手術件数（OP室）推移
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4 ݆ 5 ݆ 6 ݆ 7 ݆ 8 ݆ 9 ݆ 10 ݆ 11 ݆ 12 ݆ 1 ݆ 2 ݆ 3 ݆ 合ܯ

一　般

入院 5�466 4�977 5�294 5�758 5�249 4�939 5�034 5�210 4�861 5�384 4�805 5�012 61�989 

外来 16�519 16�959 17�398 19�102 17�526 18�493 19�652 16�188 19�367 18�431 16�825 19�009 215�469 

合計 21,985 21,936 22,692 24,860 22,775 23,432 24,686 21,398 24,228 23,815 21,630 24,021 277,458 

血　ӹ

入院 28�640 28�021 28�974 30�523 28�500 29�455 29�650 27�783 29�259 29�262 27�440 29�187 346�694 

外来 34�170 34�549 35�899 38�060 34�803 35�828 37�578 32�490 36�623 36�440 33�133 37�750 427�323 

合計 62,810 62,570 64,873 68,583 63,303 65,283 67,228 60,273 65,882 65,702 60,573 66,937 774,017 

༎　血

入院 1�055 948 1�015 1�073 1�004 1�021 997 966 1�023 881 990 944 11�917 

外来 3�011 3�093 3�006 3�145 3�027 2�879 2�955 2�833 2�885 3�057 2�780 3�128 35�799 

合計 4,066 4,041 4,021 4,218 4,031 3,900 3,952 3,799 3,908 3,938 3,770 4,072 47,716 

生化学

入院 149�216 147�208 151�834 161�316 148�171 154�861 159�131 148�462 152�644 154�331 140�957 153�507 1�821�638 

外来 226�603 227�291 236�325 246�176 227�801 237�613 250�689 214�062 244�662 240�070 219�097 251�794 2�822�183 

合計 375,819 374,499 388,159 407,492 375,972 392,474 409,820 362,524 397,306 394,401 360,054 405,301 4,643,821 

内分ൽ

入院 1�406 1�449 1�359 1�376 1�139 1�107 1�227 968 1�054 1�210 948 1�005 14�248 

外来 6�815 6�798 7�197 7�026 6�456 6�987 7�023 6�136 6�996 6�627 6�076 6�950 81�087 

合計 8,221 8,247 8,556 8,402 7,595 8,094 8,250 7,104 8,050 7,837 7,024 7,955 95,335 

໖　Ӻ

入院 8�012 7�843 7�937 8�303 7�465 7�898 8�072 7�490 7�802 7�881 7�220 7�673 93�596 

外来 19�796 20�864 21�367 22�401 20�299 21�239 22�013 19�103 20�744 21�336 19�495 22�013 250�670 

合ܯ 27�808 28�707 29�304 30�704 27�764 29�137 30�085 26�593 28�546 29�217 26�715 29�686 344�266 

ඏ生෼

入院 3�038 3�320 3�266 3�538 3�243 3�714 3�707 3�237 3�484 3�540 3�341 3�332 40�760 

外来 2�265 2�507 2�689 2�995 2�788 2�690 2�544 2�392 2�756 2�352 2�183 2�527 30�688 

合計 5,303 5,827 5,955 6,533 6,031 6,404 6,251 5,629 6,240 5,892 5,524 5,859 71,448 

組織ਏ

入院 414 437 416 446 398 420 430 351 391 389 377 447 4�916 

外来 487 466 494 586 500 523 559 524 507 472 497 536 6�151 

合計 901 903 910 1,032 898 943 989 875 898 861 874 983 11,067 

細胞ਏ

入院 93 79 87 84 73 78 79 77 79 81 78 89 977 

外来 291 313 319 349 294 391 347 339 371 316 321 369 4�020 

合計 384 392 406 433 367 469 426 416 450 397 399 458 4,997 

௔音ഀ

入院 699 641 676 677 567 552 651 542 587 610 565 629 7�396 

外来 1�695 1�680 1�847 1�924 1�722 1�867 2�012 1�966 1�832 1�767 1�666 1�937 21�915 

合計 2,394 2,321 2,523 2,601 2,289 2,419 2,663 2,508 2,419 2,377 2,231 2,566 29,311 

生　理

入院 618 557 506 542 408 414 462 405 423 482 443 488 5�748 

外来 4�460 4�406 4�693 4�640 4�240 4�391 4�733 4�099 4�595 4�365 4�095 4�682 53�399 

合計 5,078 4,963 5,199 5,182 4,648 4,805 5,195 4,504 5,018 4,847 4,538 5,170 59,147 

院内合ܯ

入院 198�657 195�480 201�364 213�636 196�217 204�459 209�440 195�491 201�607 204�051 187�164 202�313 2�409�879 

外来 316�112 318�926 331�234 346�404 319�456 332�901 350�105 300�132 341�338 335�233 306�168 350�695 3�948�704 

合計 514,769 514,406 532,598 560,040 515,673 537,360 559,545 495,623 542,945 539,284 493,332 553,008 6,358,583 

外部җ୙

入院 1�765 1�565 1�644 1�789 1�247 1�697 1�630 1�352 1�367 1�403 1�413 1�419 18�291 

外来 6�710 6�950 6�949 7�956 7�124 7�340 7�379 5�947 6�666 6�652 6�332 7�497 83�502 

合計 8,475 8,515 8,593 9,745 8,371 9,037 9,009 7,299 8,033 8,055 7,745 8,916 101,793 

合ܯ

入院 200�422 197�045 203�008 215�425 197�464 206�156 211�070 196�843 202�974 205�454 188�577 203�732 2�428�170 

外来 322�822 325�876 338�183 354�360 326�580 340�241 357�484 306�079 348�004 341�885 312�500 358�192 4�032�206 

合計 523,244 522,921 541,191 569,785 524,044 546,397 568,554 502,922 550,978 547,339 501,077 561,924 6,460,376 

๦　検 0 0 1 2 2 2 0 0 0 1 1 1 10

2025年度 〔単位：件〕
検査部　月別実績
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4 月 5 月 6 月 7 月 8 月 9 月 10 月 11 月 12 月 1 月 2 月 3 月 合計

一般ࡳӪ 5�282 5�280 5�375 5�682 4�872 5�317 5�409 4�778 5�388 5�353 4�885 5�830 63�451

ポータϔルࡳӪ 1�880 1�839 1�868 2�086 2�025 2�063 2�033 1�913 1�919 1�957 1�824 1�956 23�363

Ӫࡳ科ࣅ
パόラマ 336 305 343 399 371 366 363 308 332 392 342 441 4�298

̫̚ 162 141 162 189 200 186 179 168 159 203 177 247 2�173

マンモ 37 42 38 36 37 39 45 37 43 34 22 44 454

度ືࠐ 88 116 112 104 97 136 121 86 112 104 88 114 1�278

̚　̫ 3�170 3�289 3�441 3�556 3�327 3�333 3�545 3�178 3�283 3�449 3�244 3�575 40�390

̤̩̠ 1�448 1�401 1�545 1�635 1�448 1�472 1�641 1�457 1�534 1�489 1�361 1�545 17�976

֫医学 339 350 328 347 314 341 398 327 335 337 307 345 4�068

血管ଆӪ
検ࠬ

心臓 198 201 199 242 181 196 190 177 209 224 204 180 2�401

ಆ部 33 30 26 27 32 22 26 22 27 33 24 26 328

෴部・࢝ࢸ 85 66 98 81 64 57 74 71 85 72 67 56 876

その他 51 63 68 68 46 64 61 53 60 59 66 56 715

̯ત̫̭ 56 52 68 60 71 69 71 72 64 47 59 65 754

ൽ尿器̫̭ 34 52 42 62 49 47 54 51 46 60 47 62 606

内̭̫ںࢻ 225 199 212 235 213 253 267 233 233 205 194 217 2�686

݃石ഃࡇ 7 2 0 13 12 9 11 3 6 3 1 0 67

๎ࣻત࣑療 722 568 637 736 680 612 617 771 835 416 512 745 7�851

合　計 14,153 13,996 14,562 15,558 14,039 14,582 15,105 13,705 14,670 14,437 13,424 15,504 173,735

4 月 5 月 6 月 7 月 8 月 9 月 10 月 11 月 12 月 1 月 2 月 3 月 合計

CT
(ਏஇ用̑ୈ)

CT 2�237 2�332 2�487 2�617 2�323 2�425 2�597 2�270 2�282 2�396 2�336 2�561 28�863

人 � 日 106.5 116.6 118.4 119.0 116.2 121.3 118.0 126.1 114.1 126.1 129.8 122.0 119.5

ER-CT 850 887 888 860 945 854 876 841 934 979 829 966 10�709

IVR-CT 82 69 62 77 59 53 72 67 64 72 76 46 799

OP-CT 1 1 4 2 0 1 0 0 3 2 3 2 19

0RI
0RI 1�448 1�401 1�545 1�635 1�448 1�472 1�641 1�457 1�534 1�489 1�361 1�545 17�976

人 � 日 69.0 70.1 73.6 74.3 72.4 73.6 74.6 80.9 76.7 78.4 75.6 73.6 74.4

診療日数 21 20 21 22 20 20 22 18 20 19 18 21 242

4 月 5 月 6 月 7 月 8 月 9 月 10 月 11 月 12 月 1 月 2 月 3 月 合計

ಆܳ部 12 15 12 17 11 10 16 14 11 20 11 17 166

෴部・࢝ࢸ・他 94 75 117 98 76 75 92 85 100 68 63 76 1�019

心臓 61 66 51 73 57 56 48 64 66 74 56 45 717

アϔレーション 44 44 49 58 46 53 58 44 55 55 51 44 601

合計 211 200 229 246 190 194 214 207 232 217 181 182 2,503

4 月 5 月 6 月 7 月 8 月 9 月 10 月 11 月 12 月 1 月 2 月 3 月 合計

਼݇ 47 51 58 57 38 48 48 43 56 48 50 31 575

2025年度 〔単位：件〕
放射線部　月別実績

機器別人数 〔単位：件〕

血管内治療件数 〔単位：件〕

ハイブリッド OP 室件数 〔単位：件〕
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4 月 5 月 6 月 7 月 8 月 9 月 10 月 11 月 12 月 1 月 2 月 3 月 合計

患
者
延
件
数
（
件
）

疾
患
別
リ
ハ
等

心大血管疾患（ݺ別） 1�877 1�657 1�545 1�604 1�484 1�531 1�710 1�534 1�548 1�663 1�692 1�881 19�726 

心大血管疾患（集஄） 187 132 134 164 146 186 211 175 165 154 134 206 1�994 

脳血管疾患 2�948 2�734 3�090 3�435 2�816 2�760 2�967 2�879 3�020 3�260 2�777 3�187 35�873 

ഉ用症ޫ܊ 81 107 152 204 211 290 244 128 129 119 165 251 2�081 

ӣ動器疾患 1�393 1�514 1�707 1�816 1�514 1�733 1�788 1�469 1�603 1�657 1�458 1�520 19�172 

呼ٷ器疾患 931 899 776 1�005 833 953 990 953 976 807 650 892 10�665 

がん患者 230 299 403 311 256 269 245 202 269 202 156 181 3�023 

؉和ケア病棟 62 88 103 74 97 125 110 85 119 115 92 120 1�190 

ઃ食機೵療法 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

基本ਏ療 332 302 289 280 304 339 288 236 208 291 286 281 3�436 

合計 8,041 7,732 8,199 8,893 7,661 8,186 8,553 7,661 8,037 8,268 7,410 8,519 97,160 

加
算

急性期リύ（1 ～ 14 日） 885 905 1�098 1�264 1�066 937 1�166 899 1�093 1�069 897 1�083 12�362 

ॵ期（1 ～ 14 日） 3�843 3�666 4�037 4�472 3�630 3�638 3�855 3�429 3�765 3�472 3�463 4�093 45�363 

早期リύ（1 ～ 30 日） 5�891 5�690 6�043 6�877 5�727 5�809 5�968 5�441 5�555 5�795 5�217 6�333 70�346 

AD/（࿓災） 31 67 67 6 0 10 80 75 95 93 62 6 592 

早期཯জリύ 121 113 148 147 146 114 114 95 119 101 127 123 1�468 

単
位
数
（
単
位
）

疾
患
別
リ
ハ
等

心大血管疾患（ݺ別） 2�337 2�201 1�986 2�039 1�949 1�974 2�225 1�857 2�027 2�152 2�070 2�334 25�151 

心大血管疾患（集஄） 558 396 399 488 436 554 631 524 495 458 402 618 5�959 

脳血管疾患 4�340 4�166 4�761 5�170 4�252 4�069 4�569 4�019 4�643 4�726 3�815 4�618 53�148 

ഉ用症ޫ܊ 120 148 231 292 290 365 341 146 185 170 212 317 2�817 

ӣ動器疾患 2�252 2�750 2�938 2�987 2�610 2�833 3�032 2�327 2�774 2�660 2�363 2�420 31�946 

呼ٷ器疾患 1�211 1�263 1�112 1�342 1�166 1�335 1�424 1�291 1�391 1�143 874 1�165 14�717 

がん患者 277 429 555 408 375 360 341 258 332 274 196 210 4�015 

؉和ケア病棟 62 95 110 74 103 125 110 86 121 129 92 124 1�231 

合計 11,157 11,448 12,092 12,800 11,181 11,615 12,673 10,508 11,968 11,712 10,024 11,806 138,984 

加
算

急性期リύ（1 ～ 14 日） 1�209 1�295 1�551 1�737 1�417 1�281 1�611 1�155 1�565 1�465 1�159 1�410 16�855 

ॵ期（1 ～ 14 日） 5�678 5�732 6�193 6�660 5�386 5�406 5�902 4�799 5�827 5�064 4�795 5�776 67�218 

早期リύ（1 ～ 30 日） 8�582 8�843 9�291 10�234 8�685 8�610 9�159 7�636 8�646 8�510 7�253 9�022 104�471 

AD/（࿓災） 45 93 100 12 0 14 133 119 142 149 92 10 909 

評価ྋ౵
（݇）

リύ総合ܯ画評価 561 545 560 615 589 593 678 709 705 728 738 786 7�807 

໪ඬ設定支援౵管理 2 0 0 0 1 1 3 1 0 3 1 0 12 

退院࣎リύ指導 235 231 228 260 213 255 271 233 274 214 218 295 2�927 

2025年度
リハビリテーション部　月別実績
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項目 ４月 ５月 ６月 ７月 ８月 ９月 10 月 11 月 12 月 １月 ２月 ３月 合計

௒ࡐ
内ෲ・外用 ॴ方ᝨທ਼ 23�185 22�705 24�044 25�491 23�238 24�270 24�687 22�113 24�158 23�337 22�424 25�572 285�224 

஭ࣻ ॴ方ᝨທ਼ 24�364 23�892 23�261 26�590 25�576 25�458 26�006 24�117 24�950 24�661 23�749 25�475 298�099 

院外ॴ方ᝨ 院外ॴ方発行ི（ˍ） 98.3� 97.7� 98.0� 97.8� 97.9� 98.0� 98.4� 97.8� 98.1� 98.1� 98.3� 98.2� 98.0�

項目 ４月 ５月 ６月 ７月 ８月 ９月 10 月 11 月 12 月 １月 ２月 ３月 合計

༂ࡐ管理指導実施ི 94.1 89.0 96.6 99.1 99.3 100.1 104.2 87.6 92.4 88.8 87.7 96.7 94.6 

ύ΢リスク༂౦༫症ྭの༂ࡐ管理指導実施ི 62.3 58.3 60.4 72.4 73.4 74.2 74.7 73.5 75.7 80.3 72.1 81.1 71.5 

Ⅰ　調剤等に関する項目 〔単位：枚〕

薬剤部　月別実績
2025年度

Ⅱ　薬剤管理指導業務等 〔単位：％〕
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項目 4 月 5 月 6 月 7 月 8 月 9 月 10 月 11 月 12 月 1 月 2 月 3 月 合計

外来ӭ養食ࣆ指導（ॵ回・対໚） 60 60 71 96 66 73 79 71 89 80 58 69 872 

外来ӭ養食ࣆ指導（̐回໪・対໚） 102 101 106 94 111 102 132 118 151 147 136 150 1�450 

小ܯ 162 161 177 190 177 175 211 189 240 227 194 219 2�322

入院ӭ養食ࣆ指導（ॵ回・対໚） 227 237 215 203 184 154 197 167 206 198 183 227 2�398 

入院ӭ養食ࣆ指導（̐回໪・対໚） 53 50 61 49 54 32 44 48 54 42 38 73 598 

小ܯ 280 287 276 252 238 186 241 215 260 240 221 300 2�996

合計 442 448 453 442 415 361 452 404 500 467 415 519 5,318 

集஄ӭ養食ࣆ指導（教育入院） 8 5 4 9 4 7 6 4 5 3 3 10 68 

糖尿病ಃ析予防指導管理ྋ 25 22 17 17 16 15 16 12 18 18 20 15 211 

早期ӭ養介入管理加ࢋ（静ຼӭ養） 152 112 130 151 160 149 198 129 183 150 148 164 1�826 

早期ӭ養介入管理加ࢋ（ܨ腸ӭ養） 69 111 104 98 104 110 106 116 114 108 108 109 1�257 

ӭ養γポートチーム加ࢋ 73 96 79 100 95 85 105 95 90 95 81 82 1�076 

ӭ養γポートチーム加ࢋ（ࣅ科医師連携加ࢋ） 85 105 95 90 95 81 82 633 

（ࢋ和ケアਏ療加؉）ࢋ管理加ࣆ別ӭ養食ݺ 55 46 20 48 79 33 52 43 40 15 8 20 459 

ӭ養スクリーニング（入院支援） 845 853 876 942 801 806 886 823 793 892 811 826 10�154 

食ࣆ療養ඇᶙ 43�232 43�793 45�668 49�002 46�096 46�145 47�526 45�711 45�270 46�734 43�463 48�360 551�000 

食ࣆ療養ඇᶙ（流動食） 3�067 2�647 2�591 2�455 2�635 2�542 2�842 3�020 3�471 3�760 3�027 2�903 34�960 

特別食加ࢋ 20�337 20�999 21�424 21�168 19�141 20�795 21�359 21�291 19�789 21�425 20�333 22�452 250�513 

2025年度 〔単位：件〕
栄養管理部　月別実績
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4月 5月 6月 7月 8月 9月 10月 11月 12月 1月 2月 3月 合計

入
院

新規退院支援ۂແ

౲݆入院患者਼(人) 1�670 1�547 1�716 1�794 1�662 1�637 1�717 1�562 1�664 1�709 1�600 1�758 20�036

退院支援介入਼（人） 1�306 1�265 1�298 1�267 1�273 1�271 1�284 1�232 1�261 1�265 1�263 1�256 15�241

退院支援介入ི（ˍ） 78.2 81.8 75.6 70.6 76.6 77.6 74.8 78.9 75.8 74 78.9 71.4 76.1

セルフケア支援(人) 1�094 1�048 1�072 1�061 1�050 1�062 1�105 1�025 1�081 1�049 1�051 1�050 12�748

退院௒整部門支援(人) 212 217 226 206 223 209 179 207 180 216 212 206 2�493

退院௒整相談

看護師（人） 69 70 64 69 65 69 68 69 66 70 60 64 803

医療福ࢳ相談ҽ(人) 143 147 162 137 158 140 111 138 114 146 152 142 1�690

合計（人） 212 217 226 206 223 209 179 207 180 216 212 206 2,493

退院௒整Ґ外
の相談

看護師（Ԉ਼݇) 19 25 8 20 6 14 13 17 19 20 17 20 198

医療福ࢳ相談ҽ（Ԉ਼݇) 3 4 5 5 4 8 6 8 4 6 3 9 65

合計（延件数) 22 29 13 25 10 22 19 25 23 26 20 29 263

精神ฯ健福ࢳ相談 精神ฯ健福࢞ࢳ（人） 30 35 42 34 37 35 33 27 42 28 39 40 422

外
来 相談਼݇

看護師（Ԉ਼݇) 16 26 7 19 4 17 10 11 17 12 14 17 170

医療福ࢳ相談ҽ（Ԉ਼݇) 40 41 46 38 51 30 38 10 35 33 24 29 415

精神ฯ健福࢞ࢳ（Ԉ਼݇) 125 143 172 132 173 134 144 122 152 132 140 248 1�817

合計（延件数) 181 210 225 189 228 181 192 143 204 177 178 294 2,402

外来受ਏ者総਼ 24�294 23�503 25�128 26�401 24�175 25�606 27�164 23�808 26�451 25�265 23�396 27�589 302�780

়介患者਼（݇） 2�774 2�688 2�897 3�016 2�555 2�709 2�845 2�425 2�597 2�580 2�400 2�852 32�338

)A;・:HEでの়介予༁ （਼݇） 2�023 1�987 2�109 2�184 1�821 1�988 2�100 1�747 1�863 1�930 1�747 2�123 23�622

)A;・:HEでの়介予༁਼(�1日) 96.3 99.4 100.4 99.3 91.1 99.4 95.5 97.1 93.2 101.6 97.1 101.1 97.6

)A;・:HEでの予༁割合（ˍ） 72.9 73.9 72.8 72.4 71.3 73.4 73.8 72 71.7 74.8 72.8 74.4 73

検ࠬのみ予༁（݇） 49 43 45 54 46 47 86 53 60 56 42 58 639

๜໲਼݇(病院・ਏ療ॶ・๜໲看護ステーション౵） 0 6 9 4 0 4 33 16 2 0 0 0 74

他院からの来๜਼(病院・ਏ療ॶ・๜໲看護ステーション౵） 11 9 11 5 13 7 6 8 16 5 8 4 103

2025年度
地域医療連携課・入退院支援課　月別実績
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テーマ 講師 開࠷日

第̏回 パーキンλン病のਏஇと࣑療 脳神ܨ内科医師　清ਭ 洋޻ 2025.5.15

第̐回 脳ଖ中などによる
௩み・つͮͼりの࣑療 脳神ܨ外科医師　森下 暁್ 2025.6.12

第̑回 神ܨೋ病の࣑療
～A/Sを中心に～

脳神ܨ内科医師　寺澤 ӵ夫
療法࢞　木田 尚໽ۂࡠ 2025.6.19

第̒回 心๬細動の早期発見と࣑療について १؂器内科医師　౤ࠞ হ 2025.7.17

第̓回 脳ଖ中患者の看護とリύϑリ 認知症看護認定看護師　۪井 美千
௎ְ࢞　浦本 ੘ޢݶ 2025.8.21

第̔回 患者一人ͽとりにرりశ͑ಃ析医療：
その基ેと地域の役割 ਝ臓内科医師　山谷 ఫ史 2025.9.16

第̕回 科疾患の早期発見と対Ԣء 科医師　ӿ智 博ཾء
࿇࢞　荒川 দ美܉೵ࢻ 2025.10.16

第̖回 ストレス・マネジメント ྡজ心理࢞　ۿ尾 ྒྷ子 2025.11.6

第̗回 せんໟの༂෼療法と看護 精神科医師　松下 雄य़
精神看護専門看護師　୧ 真希子 2025.11.20

第10回 糖尿病の΢ンスリン管理について 糖尿病・内分ൽ内科医師　橋本 尚子
༂ࡐ師　਒藤 清則 2025.12.18

第11回 ௩疾患のਏஇと࣑療ࠌ 整形外科医師　ฑ田 裕྆
理学療法࢞　小౤ 翔ฑ 2025.1.15

第12回 ൿේ科よりみたスキンケア ൿේ科医師　国定 ै 2025.2.19

はり姫公開講座（医療機関向け）
2025 年度（会場：はり姫教育研修棟３階イノベーションサロン　ハイブリッド開催）

演題 演者

テーマ 『「はり姫」の院内連携の実ࡏ』～よりよい医療をめざして～
外科           　　石田 佳毅ߤ科口ࣅ
ࣘ鼻Ҽ޶科ಆᰏ部外科    大݆ 直ध
糖尿病・内分ൽ内科    　൩田 ್ܔ
脳神ܨ外科           　　　相原 ӵ夫 

その他（地域医療連携懇談会）
2025 年度（会場：ホテル日航姫路３階光琳の間　ハイブリッド開催）

֦
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演題 講師（はり姫ྡজ研修医） 開࠷日

第8回
ᶅɹ 小ࣉ科分野 パɻパママ	͎ͣͣば͌ば必見！知ͮておきたい೦性けいれんの࿫
ᶆɹ ઝ症内科分野״ そɻの֑Άんと͑に෫इʃ！ 今流行のඨ日֑かもʃ
ᶇɹ 救急科分野 あɻなたもnか͚れ脱ਭ|かも�"これからの࣎期にـをつけたい೦中　　
　症のύψシ

ؖ口 ྑ
森内 ༑介
ฑ井 咲ൗ

2025.7.4(金)

第9回
ᶅɹ 脳神ܨ内科分野 そɻのし;れ๎置していて大৐夫ʃқ外と知らないし;れの࿫
ᶆɹ 科分野ء പɻ内্ͮてどんな病ـʃ手術はいつ受けたらいいʃ
ᶇɹ 形成外科分野 ɻا໚神ܨ麻ᙼの後Ҫ症から笑اを取り໯すύψシ

福永 Ѱ
∃島 悠ध
中尾 ർ奈

2025.8.1(金)

第10回
ᶅɹ 糖尿病・内分ൽ内科分野 食ɻ後のເـはたͫのຮ෴ͣΎないかもʃ

～血糖スパ΢クと糖尿病予防の࿫～
ᶆɹ 消化器外科・総合外科分野 ஀ɻの͑の『いし』にお世࿫にならないために
ᶇɹ 脳神ܨ外科分野ʵɹ ಆ௩ 取ɻりѽいઈ明ॽ

ࠦ藤 華実
෤田 ਒太郎
永木 ॥

2025.9.26(金)

第11回
ᶅɹ ࣘ鼻Ҽ޶科ಆᰏ部外科分野 そɻの「めまい」大৐夫ʃ
ᶆɹ 消化器内科分野 ɻٱ流性食ಕ炎 ～今日からできる生活स׵～
ᶇɹ १؂器内科分野 「ɻ高血圧」とݶわれたら　-໪指せ！血圧125PP+J-

井上 佳子
ቒ ܝᘭ
今井 ႔太郎

2025.12.5(金)

第12回
ᶅɹ 総合内科分野 າɻ来にඍえて今動 ～͚自分と大઀な人のໍを守るがん検ਏ～
ᶆɹ ൿේ科分野 そɻのかΑみ・΁つ΁つ　お༂のせいかも！ʃ

～お༂によるൿේトラϔルのお࿫～
ᶇɹ 精神科分野 よɻ͚ ເれていますかʃ～෈ເ症とྒྷເのας～

山本 ᣊ奈
石原 史也
中村 ྆太

2026.2.6(金)

健康講座 in はり姫（市民向け）
2025 年度（会場：はり姫教育研修棟 1 階 講堂）

演題 講師 開࠷日

第42回 脳伹࠻について知Θ͑ 脳神ܨ内科 科長 上原 ෆࢦ 2025.4.11(金)

第43回 日本人の10人に̏人が์えるといわれているࠌ௩のお࿫ 整形外科 ฑ田 裕྆ 2025.5.23(金)

第44回 健߃ਏஇやがん検ਏの॑要性と効ི的な受け方 院長 木下 芳一 2025.6.13(金)

第45回 おఽえしますɽ高血圧・高ࢹ血症と生活स׵のことɽ १؂器内科 松尾 ߌध
ӭ養管理課 中౤ 彩೭ 2025.7.16(ਭ)

第46回 はり姫健߃講座 こども向けϭークショップ
～こどもでも救えるໍ 心഑્生とAED～ 救急 2025.7.26(土)

第47回 қ外に身ۛな脳神ܨの病ـ 脳神ܨ外科 科長 相原 ӵ夫 2025.8.8(金)

第48回 պըと向き合͑ɽ「もとの生活に໯りたい」をאえるために 整形外科・整形形成外উセンター長 
ᅷ尾 明߄ 2025.9.4(木)

第49回 あなたはـにする方ですかʃـにしない方ですかʃـにしてཋしい݃果につい
て、お࿫しいたします！

県立はりま姫路総合医療センター
༫・神戸大学大学院特ໍ教दࢂ
川合 ޼哉

2025.10.22(ਭ)

第50回 Ϙースメーカについて
Ϙースメーカと日৙生活の஭қ఼

१؂器内科 ࠉ⅘ ७
ྡজ工学課 谷௣ 和彦 2025.11.5(ਭ)

第51回 はり姫健߃講座 こども向けϭークショップ
のぞいてみよ͑、医療のおし͟と ～病院୵検 LQはり姫～

ਏ療部、看護部、༂ࡐ部、リύϑリ
テーション部、ྡজ工学課、๎ࣻત
部、ࣆແ部

2025.11.22(土)

第52回 「夜ؔළ尿でࠖͮていませんかʃ」
ーその原Ҿと࣑療についてー ൽ尿器科 科長 中野 雄ଆ 2025.12.17(ਭ)

第53回 ᢆがん
どんな人がなりやすいʃ早期発見の手がかりはʃᢆがんの࣑療法ͮてʃ

消化器内科 科長 ࠦؑ 毅
消化器外科 科長 ֡木 ܔ太郎 2026.1.15(木)

第54回 ࿫す食べるを守るために
知ͮておきたいಆᰏ部がんの࿫

෯院長・ࣘ鼻Ҽ޶科ಆᰏ部外科
科長・ಆᰏ部ञ センター長
大݆ 直ध

2026.2.18(ਭ)

第55回 心臓がओりକける心෈全は発症࣎にはعに਒行していますɽ早͚知ͮて防͛ˏ
ຘ日できるリύϑリのας

१؂器内科 三和 ܕ介
リύϑリテーション部 石本 一౉ 2026.3.16(݆)

はり姫健康講座（市民向け）
2025 年度（会場：アクリエひめじ）
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■ 各部門実績の推移

֦
෨
໵
ࣰ
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放射線部　月別実績

放射線部　放射線装置別業務状況

検査部　臨床検査件数月別実績（入外別）
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リハビリテーション部　延患者件数 合計

薬剤管理指導業務等の推移

リハビリテーション部　単位数 合計
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栄養管理部　栄養食事指導件数の推移

地域医療連携部　FAX予約件数推移

地域医療連携部　退院支援介入数推移
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部署
2025 年度

実人਼ Ԉ人਼
ਏ療部 109 696
看護部 705 5�407
༂ࡐ部 61 1�804
検ࠬ部 9 229
ྡজ工学課 0 0
ӭ養管理部 11 110
リύϑリテーション部 9 209
๎ࣻત部 11 554
地域医療連携部 2 47
科ࣅ 12 190
科ء ( ࿇࢞܉೵ࢻ ) 2 48
その他 8 8

合　　　　計 939 9,302

実習受入状況

解剖症例数
依頼ਏ療科 2023 年度 2024 年度 2025 年度

総合内科 4 0 1
१؂器内科 3 1 2
消化器内科 0 1 3
呼ٷ器内科 1 0 1
心臓血管外科 2 0 0
救急科 1 0 0
ࣘ鼻Ҽಆ科ಆᰏ部外科 0 0 1
糖尿病・内分ൽ内科 0 0 1
ਝ臓内科 0 0 1

合　　計 11 2 10

全てのմ๦症ྭについて、ྡজٶ;病理においてCPCを行ͮているɽ

■ 実習受入人数（各職種）

■ 剖検CPC（概略）

ࣰ
स
ण
೘
ਕ
਼
ờ֦
৮
झỞ

๦
ݗ
̚
̧
̚
ờ֕

Ởྲྀ

臓器提供実績

依頼ਏ療科 2023 年
1 ݆～ 12 ݆

2024 年
1 ݆～ 12 ݆

2025 年
1 ݆～ 12 ݆

心ంࢯ後 2 0 1
脳ࢰ下 0 1 0
ڛ఑ځء 1 0 1

■ 臓器移植関連

むɽ؜で、ֱຜのみを਼ྭࣆのみとなͮたڛ఑ځء、はڛ఑ځء

ଃ
ح
Ң
৪
ؖ
࿊
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ۢ分 指ඬ໌ 方法ࢋܯ 2024 年度
実੹

2025 年度
実੹

病
院
全
体

ฑۋ在院日਼（全体）
在院患者Ԉ日਼

11.0 日 11.2 日
（新入院患者਼ � 新退院患者਼）�　2

病জՖಉི
在院患者Ԉ人਼ � 退院患者Ԉ人਼　　　　

87.0� 90.9�
病জ਼ʹ日਼　　　　

DPC ᶚ期内退院ི
DPC の入院期ؔᶚҐ内で退院した症ྭ਼　　　　

62.8� 62.0�
DPC నԢで退院した症ྭ਼　　　　

看護必要度
॑症度、医療・看護必要度の基६をຮたす患者のԈ਼　　　　 婷 25.7�

ᶆ 33.0�
ᶅ 24.0�
ᶆ 32.4�౲֚入院基本ྋ౵をࢋ定し入院している患者のԈ਼　　　　

退院後4ुؔҐ内の予
定外࠸入院ི

分฾の͑ͬ前回の退院日から4ुؔҐ内の予定外入院症ྭ਼　　　　　
2.6� 2.4�

DPC నԢで退院した症ྭ਼　　　

৙फ支ർིܨ
　　　 ৙फӻܨ

94.4� 100.3�
　　　 ৙ඇ用ܨ

患
者

満
足

͟қ見സにઐめる״
ःの割合

͟қ見സへ౦ഷ͠れたқ見 （਼ທ਼）の͑ͬお๛めにかかるқ見　　　
28.0� 33.3�

͟қ見സに౦ഷ͠れた͟қ見਼（ທ਼）　　　　

救
急
医
療

救急ऄ受入਼݇ 救急一ལによる救急ऄ受入਼݇（؜χクターϖリ） 7�598݇ 7�311݇

救急Ԣऩི
救急ऄ受入਼݇（؜χクターϖリ )　　　　

81.4� 83.9�
救急ऄ要੧਼݇ ( ϙットラ΢ン਼݇、؜χクターϖリ )　　　　

地
域
医
療
支
援

়介ི
়介患者਼݇　　

78.6� 78.0�
ॵਏ患者の総਼-(ॵਏのٵ日・夜ؔ外来患者ʶ救急ऄ൘ૻ患者)　　　　

介়ིٱ
　　　介患者਼়ٱ

118.2� 124.9�
ॵਏ患者の総਼-(ॵਏのٵ日・夜ؔ外来患者ʶ救急ऄ൘ૻ患者)　　　　

地域医療連携パスの
使用ི

（脳ଖ中連携パス）

脳ଖ中患者の生ଚ退院患者の͑ͬ、　　　　
脳ଖ中連携パスで地域連携ਏ療ܯ画加ࢋをࢋ定した患者਼　　　　 49.9� 51.9�

脳ଖ中患者の生ଚ退院患者਼　　　

地域医療連携パスの
使用ི

（大Ḳࠐᰏ部ࠐ઄連携パス）

大Ḳࠐᰏ部ࠐ઄ʶ大Ḳࠐ఺子部ࠐ઄患者の生ଚ退院患者の͑ͬ、　　　　
大Ḳࠐ連携パスで地域連携ਏ療ܯ画加ࢋをࢋ定した患者਼　　　　 91.0� 89.8�

大Ḳࠐᰏ部ࠐ઄ʶ大Ḳࠐ఺子部ࠐ઄患者の生ଚ退院患者　　　

医
療
安
全

入院患者での఺ౙ・
఺ཚ発生ི

入院患者఺ౙ఺ཚレϗル1Ґ上ๅ਼݇ࠄ　　　
2.18̆ 2.10̆

入院患者Ԉ人਼　　　

入院患者఺ౙ఺ཚレ
ϗル 3E Ґ上発生ི

入院患者఺ౙ఺ཚレϗル3̳Ґ上ๅ਼݇ࠄ　　　
ʗ　 0.02̆

入院患者Ԉ人਼　　　

1か݆ؔ・100জ౲たり
の΢ンシデント・アク
シデントๅ਼݇ࠄ
ˠๅ਼݇ࠄにはາષに防
ん؜ॽをࠄできたๅࢯ　
　でいます

௒ࠬ期ؔ中の݆ຘの΢ンシデント・アクシデントๅ਼݇ࠄ

54݇ 51 ݇

可病জ਼ʺ100ڒ

全体ๅࠄ中医師によ
るๅࠄのઐめる割合

医師の΢ンシデント・アクシデントๅ਼݇ࠄ　　　
ʗ　 16.3�

௒ࠬ期ؔ中の΢ンシデント・アクシデントๅ਼݇ࠄ     　　

■ はりま姫路総合医療センター　医療の質指標（ Q I ）　一覧

医
ྏ
͹
࣯
ࢨ
ඬ
ǫ̛̀

Ở̠
Ҳ
ལ

ʹ 100

ʹ 100

ʹ 100

ʹ 100

ʹ 100

ʹ 100

ʹ 100

ʹ 100

ʹ 100

ʹ 100

ʹ 100

ʹ 1000

ʹ 1000

ʹ 100
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ۢ分 指ඬ໌ 方法ࢋܯ 2024 年度
実੹

2025 年度
実੹

感
染

管
理 手指消ಡ༂使用量

アルαール消ಡ༂使用量（1回�2POࢋ׷)
17.06PO 16.71PO

患者਼（1日あたり)

チ
ー
ム
医
療

クリニカルパスన用ི
クリニカルパスをన用した患者਼　　　

52.85� 59.12�
全退院患者਼　　　

褥瘡ਬ定発生ི
入院࣎に褥瘡な͚௒ࠬ日に褥瘡をฯ有する患者਼　　　　

ʶ入院࣎に褥瘡あり他部Ғに新規褥瘡発生の患者਼　　　　 1.45� 1.92�
௒ࠬ日の在院患者਼　　　

診
療
提
供
体
制

ඬ६体ܗに対するڵ
෴部ୱ९CTのඅば͚
ત量

特定の期ؔにおけるඬ६体 （॑体॑50 ～ 70ᶷ）の
෴部ୱ९CTのඅば͚ત量ڵ

（CTDIʻCT DRVH IQGH[　D/PʻDRVH /HQJWK PURGXFW）
11PG\ 10PG\

リύϑリテーション
実施਼݇ リύϑリテーション実施਼݇ 92�533݇ 97�160݇

リύϑリテーション
実施ୱҒ਼ リύϑリテーション実施ୱҒ਼ 126�789ୱҒ 138�984ୱҒ

入 院 患 者 リ ύ ϑ リ
テーション実施ི

リύϑリテーション実施Ԉ入院患者਼　　　
25.5� 26.7�

Ԉ入院患者਼　　　

早 期 リ ύ ϑ リ テ ー
ション介入ི

早期཯জリύϑリテーション加ࢋࢋ定患者਼　　　　
14.6� 12.3�

॑症ܧ病জのԈ入院患者਼　　　　

༂ࡐ管理指導実施ི
౲݆֚の༂ࡐ管理指導਼݇　　　

93.2� 93.9�
౲݆֚のԈ入院患者਼ʺ7日　　　

ύ΢リスク༂౦༫症
ྭの༂ࡐ管理指導実
施ི

౲݆֚にύ΢リスク༂にؖして༂ࡐ管理指導を実施した患者਼　　　　
61.9� 71.5�

౲݆֚のύ΢リスク༂がॴ方͠れたԈ入院患者਼ʺ7日　  　　

早期ܨ腸ӭ養介入管
理加ࢋのࢋ定ི

GICU・EICU・SCU入室患者で早期ӭ養介入管理加ࢋをࢋ定した患者
50.2� 56.9�

GICU・EICU・SCUに入室した患者の͑ͬラウンχ対象者

検ࠬ݃果のฑۋๅࠄ
࣎ؔ(TAT)

生化学ߴ໪の代න的検ࠬである،機೵検ࠬの検体౺஥から
݃果ૻ信までのฑؔ࣎ۋ

ฑۋๅؔ࣎ࠄ
32分53භ

ฑۋๅؔ࣎ࠄ
30分51භ

外来ࡀ血室でのฑۋ
ଶ ͬ ࣎ ؔ(内8�15 ～
10�00)

血開࢟までのࠫしӀいた࣎ؔの総和ࡀ血室受付࣎ؔからࡀ 8分
(12分)

13分
(13分)ࡀ血外来患者਼

定期఼検実施ི
(人工呼ٷ器、ঈ細動
器、༎ӹポンプ、シ
リンジポンプ)

֚౲機器の఼検予定を立て、実施͠れたかを評価する 97.9� 98.8�

教
育
・
研
究

全職ҽ対象の必須研
修の受講ི

分฾の͑ͬ、実ࡏに受講したԈべ人਼　　　

・B/S受講者270໌
・医療安全(2回)

　99.9ˍ
・院内״ઝ防ࢯ対ࡨ(2回)

100ˍ
・医療Ϊス　  80ˍ
・๎ࣻત安全管理

90ˍ
人৚ๅฯ護法研修ݺ・

100ˍ

・B/S受講者329໌
・医療安全(2回)

　100.0ˍ
・院内״ઝ防ࢯ対ࡨ(2回)

100ˍ
・医療Ϊス  94.6ˍ
・๎ࣻત安全管理

91.9ˍ
人৚ๅฯ護法研修ݺ・

100ˍ

評価期ؔ中に、法令に基Ͱき受講のٝແがある　　　
研修のԈべ人਼　　　

実施਼ݩ࣑ 評価期ؔ中に、GCP঴令に基Ͱき࣑ݩ実施した਼݇
(期ؔ中に開࢟し終྅したものも؜む) 42݇ 47݇

ྡজ研ڂ౵実施਼ 評価期ؔ中に、GCP ঴令に基Ͱかない研ڂ・੣ଆ൤ജ後
௒ࠬを実施した਼݇(期ؔ中に開࢟し終྅したものも؜む) 156݇ 172݇

職
員
意
識
調
査

基本理೨・
方ਓの認知度

職ҽқࣟ௒ࠬ（̓݇法）の࣯໲「はり姫の基本理೨・方ਓ
は職ҽにब知͠れている」について「そ͑思͑」

「ややそ͑思͑」と回౶した人਼ 24.1� 28.2�

職ҽқࣟ௒ࠬに回౶した人਼

医
ྏ
͹
࣯
ࢨ
ඬ
ǫ̛̀

Ở̠
Ҳ
ལ

ʹ 100

ʹ 100

ʹ 100

ʹ 100

ʹ 100

ʹ 100

ʹ 100

ʹ 100



ਏ

ྏ

ࣰ

੹

153

൬ߴ γーϑス໌ 用౏ 利用部署 利用開࢟

1 糖尿病管理システム
֦メーカーの血糖଎定器によるܯ଎݃取ࠒ、
౹合データ管理による分析およ;レポート
成ࡠ

検ࠬ部、糖尿病・内分ൽ内科 開院࣎

2 DPC データ分析システム DPC 分析、ϗンチマーク分析、地域医療
連携課分析 医ࣆ課、ܨӨ企画課 開院࣎

3 AI ໲ਏ タϔレット・スマϙによる໲ਏ、OCR に
よる়介状取りࠒみ 外来 - ϔロック（総合内科） 2022.10

4 RPA ˠ࣏ߴ「RPA ӣ用状況」をࢂল 2023.4

5 医療介護連携 SNS 医療介護現৖ؔのαϝュニケーション ਏ療部 2023.5

6 医療ؖܐ者ؔαϝュニケー
ションアプリ

医用画଀のڠ有、チϡット・ϑデΨ通࿫に
よるαϝュニケーション

救急科、๎ࣻત科、
心臓血管外科、脳神ܨ外科 2023.7

7 Ψンラ΢ンਏ療システム Ψンラ΢ンਏ療、入院ඇのΨンラ΢ン݀ࡃ 医ࣆ課 2023.8

8 ิ行機೵評価γーϑス ิ͚ଐ度・΀らつき・リθム・ࠪӊࠫといͮ
たิ行ؖ連の指ඬをܯ଎ リύϑリテーション科 2023.9

9
カテーテルアϔレーション
による症ྭクラウχデータ
マネジメントシステム

カテーテルアϔレーション࣑療の๴大な症
ྭデータをմ析 १؂器内科 2023.11

10 AI 成γーϑスࡠແシフトۊ 医師のຘ݆のシフトනをAIで自動ࡠ成 救急科、麻਴科 2023.11

11 病院ؔΨンデマンχܐؖ
αϝュニケーション基൭ 病院ؔでのαンγルテーションܐؖ 総合内科、१؂器内科 2023.12

12 入退院支援クラウχ チϡットによる後方支援医療機ؖとの退院
௒整 地域医療連携課 2024.1

13 部ڵ ; ત画଀ AI ਏஇ支援
システム

病รのଚ在がٛわれる྘域を検出・マーキ
ングし、見ཚし防ࢯを支援
AI ୱ९ࡳӪ

－ 2024.5

14 患者 :L-)L 患者γーϑス向上を໪的とした΢ンフラ整
ඍ ਏ療部 2024.6

15 AI 内ںࢻ（上部）ਏஇ支援
システム

病รのଚ在がٛわれる྘域を検出・マーキ
ングし、見ཚし防ࢯを支援
AI 内ںࢻ（上部）

ਏ療部 2025.3

16 音੢入ྙによるు子カルテ
のى࿧

ਏࡱ室を中心にਏ療科使用、クラウχܗで
導入 ਏ療部 2025.3

17 Ψンラ΢ン֪ࣁ確認システ
ムの機೵௧加

救急൘ૻ࣎のਏ療৚ๅԀལ機೵・特定健ਏ
༂ࡐ৚ๅࢂল機೵ ਏ療部 2025.3

18 Ψンラ΢ン֪ࣁ確認システ
ムの機೵௧加

ు子カルテు子ॴ方ᝨ機೵・ݺ人認ৄ機೵
（ӣ用௒整中） ਏ療部 2025.3

19 EDR システム セキュリティ強化のための EDR、NGAV ٶ
; SOC を構築 全部署 2025.6

20 Ψンラ΢ンバックアップシ
ステム

ు子カルテٶ;医ࣆシステムのデータをΨ
ンラ΢ンで外部ฯ管 医療৚ๅ課 2025.7

21 看護師ۊແන自動ࡠ成シス
テム 看護師のۊແනをড়݇設定から自動ࡠ成 看護部 2025.9

22 生成 AI γーϑス
֦種ชॽҌのࡠ成（退院γマリ、看護γマ
リ、ਏ療৚ๅ఑ڛॽ౵）、お༂手ீ・়介
状౵のช࣊起こしや要༁、ࣆ٠࿧ࡠ成機೵
の導入

全部署 2026.1

23 ు子カルテ DSS（ਏஇ支援
システム）の機೵௧加

،炎࠸活性化の可೵性があるॴ方༂がΨー
ξ͠れ、検ࠬシステムଈでレポートがࡠ成
͠れたࡏ、ు子カルテ通知システムを通ͣ
てॴ方医へఽୣ

検ࠬ部 2026.1

■ 医療 DX 関連の導入記録
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依頼元 ແ໌ۂ 要֕ۂࡠ ؔ࣎ۂࡠ 成日׮

地域医療連携課 予༁内容のチΥック 地域医療連携システムで予༁一ལを出
ྙˏ加工し、໌前を付けてฯଚ 20分ʹ5回�ु 2023.5.1

医ࣆ課
DPC患 者 一 ལ の າ 入
ྙをు子カルテTODO
機೵で連ཙ

入院後4日Ґ上DPCາ入ྙの患者を基
にు子カルテTODO機೵で連ཙ 150分ʹ5回�ु 2023.5.1

医ࣆ課 医ࣆシステム取ࠒॴ理 医ࣆシステム『外来患者 （਼ଐๅ）』『入
院患者਼（ଐๅ）』取ࠒ 5分ʹ5回�ु 2023.5.1

医療৚ๅ課 看護必要度フΟ΢ル出ྙ ు子カルテシステムから看護必要度
フΟ΢ルのࡠ成ॴ理を実行 20分ʹ7回�ु 2023.5.1

内ںࢻセンター 内ںࢻ予定患者一ལの
出ྙ

ཎӨۂ日の内ںࢻ予༁患者一ལを出ྙ
ˏ加工し、໌前を付けてฯଚ 20分ʹ5回�ु 2023.5.1

医ࣆ課
DPCາ 入 ྙ 患 者 の 入
ྙ画໚（スクショ）を
Φクセルにฯଚ

DPC患者一ལで退院後5日後の患者の
DPC登࿧画໚を、໌前を付けてฯଚ 120分ʹ7回�ु 2023.6.5

地域医療連携課 日ๅ・ुๅのࡠ成
D:+から退院௒整ى࿧を出ྙˏ日ๅ・
݆ๅΦクセルへ఺ىし、໌前を付けて
ฯଚ

20分ʹ5回�ु 2023.8.7

医療৚ๅ課 日直୴౲者へు子カル
テTODO機೵で連ཙ

日直୴౲者へు子カルテTODO機೵で
連ཙ 30分ʹ7回�ु 2023.10.2

地域医療連携課
外来予༁患者のศॽາ
を医師へグループࡎى
ウΥアメールૻ信

28日Ґ上ศॽາࡎى医師へグループ
ウΥアでศॽࡠ成依頼メールをૻ信 20分ʹ5回�ु 2023.10.16

内ںࢻセンター ༂඾リストのࡠ成
1ुؔ前までの内ںࢻ検ࠬ患者を対象
にD:+から特定༂ࡐの使用སྼを出
ྙ

10分ʹ7回�ु 2023.10.20

医療৚ๅ課 ショートメール CSV
成ࡠ

18࣎にショートメールCSVデータࡠ
成ॴ理を実行 5分ʹ5回�ु 2023.11.8

医療৚ๅ課 ໲合せΦクセル出ྙ 12࣎に໲合せ管理システムよりΦク
セル出ྙ૤ࡠを実施 5分ʹ5回�ु 2023.11.9

医療৚ๅ課 າট認਼݇をు子カル
テTODO機೵で連ཙ

າট認一ལフΟ΢ルを基にາট認਼݇
を֦医師へు子カルテTODO機೵で連
ཙ

50分ʹ7回�ु 2023.11.22

リύϑリテーション部 A0I200ෝ՛実施患者
「医師指ࣖ：200̾ิ行」の対象患者
一ལを出ྙˏ加工し、໌前を付けてฯ
ଚ

10分ʹ6回�ु 2023.12.8

看護部 看護ഓ置マネジメント
成ࡠྋࣁ

6：30 ～ 16：30のؔ、1࣎ؔຘに入院
患者਼、֦Ψーξ਼݇、看護必要度を
出ྙ

5分ʹ7回�ु 2024.1.24

看護部 新ߍਏ一ལٵ グループウΥアにࡎܟしているٵਏ
一ལනの࠹新の৚ๅへߍ新 2分ʹ7回�ु 2024.3.1

༫管理課ڇ ౲直୴౲者へు子カル
テTODO機೵で連ཙ

౲直୴౲者へు子カルテTODO機೵で
連ཙ 30分ʹ7回�ु 2024.3.29

救急科 RRS୴౲者への連ཙ RRS予定නに͠ࡎىれた୴౲者へTODO
機೵で連ཙ 10分ʹ7回�ु 2024.4.1

地域医療連携課 ศॽ管理データの఺ى 退院患者৚ๅを౹合し、退院࣎ศॽ依
頼一ལへ必要ߴࣆを఺ى 15分ʹ7回�ु 2024.4.12

■ ※ RPA（Robotic Process Automation）運用状況

ˠ
̩
̧
̘
ӣ
༽
য়
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■ 医療 DX 関連の導入記録
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依頼元 ແ໌ۂ 要֕ۂࡠ ؔ࣎ۂࡠ 成日׮

科ء 科入院患者一ལ出ྙء D:+から患者一ལを出ྙし、病棟フ
リーシートの形ࣞにร׷ 5分ʹ7回�ु 2024.4.12

地域医療連携課 入退院支援室科別実੹
入ྙ

入退院支援室管理日ࢿより科別の予༁
਼݇౵を఺ى 5分ʹ7回�ु 2024.4.18

地域医療連携課 入退院支援室ۂແ実੹
入ྙ

入退院支援室管理日ࢿよりۂແ਼݇を
݆ๅへ఺ى 5分ʹ7回�ु 2024.4.18

科ء 科予༁患者一ལ出ྙء
D:+よりء科予༁と看護ܩକ患者を
マッチングし、ਏࡱ࿰ຘのһࡰデータ
成ࡠ

10分ʹ5回�ु 2024.5.7

看護部 身体߈଍日਼の抽出 E;CE/起動、マクロ実行
（入院患者の身体߈଍日਼の出ྙ） 5分ʹ7回�ु 2024.6.19

Ө企画課ܨ 病জ状況出ྙ E;CE/起動
（֦科・病棟別の病জ状況の出ྙ） 5分ʹ14回�ु 2024.8.14

総ແ課 非৙ۊ医師૤ࡠログ
出ྙ 非৙ۊ医師の૤ࡠログを出ྙ 10分ʹ1回�݆ 2024.8.28

看護部 RRSスαア抽出 E;CE/起動、マクロ実行、E;CE/終
྅確認（RRSスαアの出ྙ） 5分ʹ28回�ु 2024.12.11

看護部 SCU対象患者一ལ ਏ療科：脳神ܨ外科・脳神ܨ内科かつ
入院日਼14日Ґ内の患者を抽出 5分ʹ14回�ु 2025.5.29

Ө企画課ܨ ়介৚ๅ（়介受入）
CSVデータ出ྙ

+XPDQBULGJH（ ় 介 状 ） 画 ໚ よ り、
໪の中の「়介CSV」を起動͠ߴܯ౹
せ、় 介৚ๅ（়介受入）の౲݆分デー
タを指定フΧルξへ֪೴する

30分ʹ5回�ु 2025.6.23

地域医療連携課 地域়介৚ๅ݆࣏出ྙ
前݆の়介患者৚ๅを抽出し、登࿧৚
ๅにޣりがないかのチΥックをするॴ
理を起動する

5分ʹ1回�݆ 2025.7.2

医療৚ๅ課 RPAジョϔ確認ॴ理
CRPHGL[ メールを起動͠せ、受信し
ているメール内容（݇໌）をE[FHOに
αピーする

5分ʹ7回�ु 2025.7.17

看護部 病棟別検ࠬ・手術਼݇
出ྙ

๎ࣻત・リύϑリ・検体検ࠬ・内ںࢻ
検ࠬ・手術　の݆͟との਼݇をD:+
にて取ಚし、整形したデータを依頼者
指定フΧルξへ֪೴

45分ʹ1回�݆ 2025.10.6

医療৚ๅ課 自動ॴ理ࡰ࿧һى カルテ開ࣖ用データの出ྙॴ理を実行
する（ྡ࣎ۂࡠ） 60分�回 2025.7.31

看護部 ઈ明実施ى࿧（IC）
ઈ明実施ى࿧の਼݇をD:+から抽出
し、整形したデータを依頼者指定フΧ
ルξへ֪೴

20分ʹ1回�݆ 2025.10.6

リύϑリテーション部 リύϑリ実施一ལ出ྙ
リύϑリテーション科による前日分実
施৚ๅ正ޣ確認ࣁྋࡠ成にܐるリύϑ
リシステムから実施データの抽出およ
;E;CE/の起動

60分ʹ1回�ु 2025.12.16

医療৚ๅ課 Ϥϑー生成AI利用者登
࿧データࡠ成

Ϥϑー利用者パスϭーχรߍにかかる
ςールの起動 5分ʹ1回�ु 2026.3.9
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๎ ૻ ۃ )0 ΰンキ ๎ૻ日࣎ ຘुਭ༷　17�00～
๎ૻ期ؔ 2026年4݆2日～2026年10݆29日 ๎ૻ回਼ 30回

回 ๎ૻ日 テーマ 出演者

28 2026.4.2 ੺௥外科について ฑ田医師（整形外科）

29 2026.4.9 麻ᙼ後Ҫ症の形成外科࣑療についてܨ໚神ا 小川医師（形成外科）

30 2026.4.16 整形形成外উセンター（「Άͮと」安心できる࠹後のࡈ）
の役割について

ᅷ尾医師・小川医師
（整形形成外উセンター）

31 2026.4.23 リύϑリテーションで健߃थໍをԈばしましΒ͑！ 本多医師（リύϑリテーション科）

32 2026.4.30 ଵ状ᙰਆについて 国定医師（ൿේ科）

33 2026.5.7 はりま姫路総合医療センター（Ѭস：はり姫）
看護部の看護について 西田部長（看護部）

34 2026.5.14 加ྺによる໪のร化とപ内্の࠹新࣑療 田ᬓ医師（ء科）

35 2026.5.21 麻਴科・Ϙ΢ンクリニック科について ࠦ藤医師（麻਴科・Ϙ΢ンクリニック科）

36 2026.5.28 ̨̦̣を࠹༑઎にߡえたൽ尿器科の࠹新࣑療 中野医師（ൽ尿器科）

37 2026.6.4 ๎ࣻત࣑療とڠ有қ思݀定 ༪田医師（๎ࣻત࣑療科）

38 2026.6.11 ༂ࡐ部は༂にؖわる৯ʓなことを行ͮています 合田部長（༂ࡐ部）

39 2026.6.18 病理ਏஇ科ͮてどんなਏ療科ʃ 小松医師（病理ਏஇ科）

40 2026.6.25 理学療法࢞、ۂࡠ療法࢞、ޢݶ௎ְ࢞ͮてʃ
リύϑリテーションの専門職について

井ؑ療法࢞長
（リύϑリテーション部）

41 2026.7.2 ACP( アχバンスケアプラン：人生会٠）ɹ 前ฦʵ 谷口෯院長・松尾医師（१؂器内科）

42 2026.7.9 ACP( アχバンスケアプラン：人生会٠）ɹ 後ฦʵ
谷口෯院長・松尾医師（१؂器内科）
奥見和昌（姫路ࢤ消防ۃ）・ʨ音੢出演ʩ
ᅷ尾ช子（兵庫県ฯ健医療部）

43 2026.7.16 はり姫の救急の現状とこれからについて 高橋医師（救急科）

44 2026.7.23 について܊前症ޫܨ݆、ೋ症ࠖܨ݆ ෤木田医師（ࢊ෌人科）

45 2026.7.30 小ࣉ医療の専門性 忍頂寺医師（小ࣉ科）

46 2026.8.6 小ࣉ外科について ో部医師（小ࣉ外科）

47 2026.8.13 ๎ࣻત部のࣆ࢕と役割について ഗ宮ٗ師長（๎ࣻત部）

48 2026.8.20 精神科身体合併症病棟について ૂը医師（精神科）

49 2026.8.27 新࣎代をܶえた認知症ਏ療 ౤田医師（認知症疾患医療センター）

50 2026.9.3 ઝ管理室はՁをしているとこΘʃ״ 宮㟔課長・小林״ઝ管理認定看護師・
寺内״ઝ管理認定看護師（״ઝ対ࡨ部）

51 2026.9.10 ӭ養管理部のϝッション
ฑ田課長・山田管理ӭ養࢞・
中౤管理ӭ養࢞・石山管理ӭ養࢞

（ӭ養管理部）

52 2026.9.17 検ࠬ部のࣆ࢕について 山内ٗ師長（検ࠬ部）

53 2026.9.24 ॵࣘですよ͸ʃྡজ工学ٗ࢞ͮてɽ 穂ຮ課長ึࠦ（ྡজ工学課）

■広報関連の記録
・ラジオ
ハローはり姫

放送内容 ߁
ๅ
ؖ
࿊
͹
ى
࿧
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番組名 放送局 放送日・放映時間・回数 テーマ 出演者

はりま
γタデー 9 γンテレϑ

๎ૻ日࣎：2025.8.9（土）
๎ૻ࣎ؔ：9�00 ～ 9�30
๎ૻ回਼：1 回　（特集࣎ؔ 10 分）

アクリΦͽめͣ 防災
デ΢キϡンプ 2025「こ
どもでも救えるໍ　
心഑્生と AED」

救急科　ਭ田医師
Άか

はりま
γタデー 9 γンテレϑ

๎ૻ日࣎：2025.12.20（土）
๎ૻ࣎ؔ：9�00 ～ 9�30
๎ૻ回਼：1 回　（特集࣎ؔ 10 分）

はり姫健߃講座こど
も向けϭークショッ
プ「のぞいてみよ͑、
医 療 の お し ͟ と　～
病院୵検 LQ はり姫～」

村௣෯院長
安ୣ༂ࡐ部࣏長
林෯療法࢞長
Άか

・テレビ

掲載日 新聞社名 記事題名

2025.6.23 ಣജ新ซ ʨ医療ルネγンスʩ地域医療を守るʽ̓ʾ病院౹合　小ࣉ救急ै実

2025.7.18 神戸新ซ ྡজ研修医の講座が好評　身ۛな病ـや予防のポ΢ントմઈ　はりま姫路総合医療センター

2025.9.21 神戸新ซ ʽ੼࣊病院のқ地ʾ(1)フルՖಉ　இらない救急「फ支よりໍ」

・新聞

߁
ๅ
ؖ
࿊
͹
ى
࿧

54 2026.10.1 医療の安全と医療安全部の役割について 酒井෯院長（医療安全୴౲）・
金部長・ຉ江࣏長（医療安全部）

55 2026.10.8 地域医療連携部のࣆ࢕について 清ਭ部長・成田࣏長・福里課長
（地域医療連携部）

56 2026.10.15 生体ਝ移植について 西岡医師（ൽ尿器科）

57 2026.10.22 心๬細動について ౤ࠞセンター長（෈整ຼセンター）

58 2026.10.29 ແ部門の取組みについてࣆ ന木管理ۃ長（ࣆແ部門）
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総合内科
ਏ療科長 八ാ　਀ื

（院長） 木下　芳一

（෯院長） 谷口　଻代

（ྡজ研修センター長） 大内ࠦ智子

（医療安全部長） 金　　ऴ植

医長（～ 2025.6） ਒藤　ୣ哉

医長（2025.7 ～） 井上　੡也

医長 永田　恵子

専ߊ医（2025.10 ～） 橋田　恵༐

医長 前田　޼ߌ

医長（県養成医） ߝ誠　؛ޭ

専ߊ医 ෤地　　Ѭ

専ߊ医（ഁݥ）（2025.10 ～） ԅ本　྆ฑ

非৙ۊ 植田ͬ͠と

非৙2025.7）ۊ ～） ਒藤　ୣ哉

循環器内科
（心臓血管センター࣏長）ਏ療科長 高谷　۫史

部長 ౤ࠞ　　হ

部長 ԥ井　公ઑ

部長 井上　智裕

部長 伊藤　ޭఫ

医長 谷　洋人ݞ

医長 宮田　大࢜

医長 ∃橋　৵߀

医長 山本　裕之

医長 ७　　⅘ࠉ

医長 中野　ບ介

医長 山下健太郎

医長（2025.7 ～） 竹本　　ྒྷ

医長 三和　ܕ介

医長（～ 2025.8） 松尾　ߌध

医長 川　༅࢞ࢤ

医長 ન本　ܝ子

医長（県養成医）（2025.10 ～） 大野奈౐美

医長 ௫本　ষ太

医長（県養成医） 北川　ୣ也

医長（県養成医） 藤本　༑菜

フΥロー Ӌ৕　࠭恵

専ߊ医 林　　友貴

専ߊ医 ׁ原　਻史

専ߊ医（2025.10 ～） ԥ田　੕ࣉ

専ߊ医（ഁݥ）（～ 2025.9） 工藤　大ब

専ߊ医（ഁݥ）（2025.10 ～） 長野　ߝฑ

専ߊ医 本　直धآ

非৙ۊ 川合　޼哉

非৙ۊ ݆৕　଻ӭ

非৙ۊ 大西　ఫଚ

非৙ۊ 石橋　寛之

非৙ۊ 大石　੩ޝ

非৙2025.9）ۊ ～） 松尾　ߌध

非৙ۊ 吉田　千ߌ

脳神経内科
（脳ଖ中センター長）ਏ療科長 上原　ෆࢦ

部長 ޻井　य़ע

（地域医療連携部長） 清ਭ　洋޻

部長 寺澤　ӵ夫

医長 清家　尚彦

医長 原　　　ಲ

कࣆ ۥ本　भآ

フΥロー 東　美धࡖ

非৙ۊ ࢦ多也੉ج

非৙ۊ 多ʓ野　誠

非৙ۊ ؖ口　࢚݋

非৙ۊ 辻　　　香

非৙ۊ 尾谷　真ٹ

糖尿病・内分泌内科
ਏ療科長 橋本　尚子

（糖尿病・内分ൽセンター長） ൩田　್ܔ

部長 ۪田　ٳ子

医長 竹内　健人

医長 智　大৕ࢦ

医長（県養成医） 野ʓ口　಑

専ߊ医 ॉ૖　京香

専ߊ医 川୼真由子

非৙ۊ 奥野　陽子
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消化器内科
ਏ療科長 ࠦؑ　　毅

部長 森川　ٍٳ

部長 的野　智ޭ

部長 田中　ࠂӵ

医長 藤垣　誠࣑

医長 有吉　ཾ༐

医長 山本　५史

医長 田ᔻ　ޭ太

医長 ԥ井　美咲

医長 隅田　悠太

कࣆ ੃尾　ӵ人

कࣆ 中田　有哉

कࣆ ೈ　　༒ٍ

専ߊ医（～ 2025.9） 小田　਀也

専ߊ医 中村日出夫

専ߊ医（2025.10 ～） 多木　࠭織

専ߊ医 ຕ尾　寛也

専ߊ医 西村　॥ٍ

専ߊ医（～ 2025.7） 䬙　　Ꮶᯞ

専ߊ医 山伌　　ߌ

専ߊ医 荒木　྆ื

専ߊ医 中林　ٝ晶

専ߊ医（ഁݥ）（～ 2025.9） 中野　智行

非৙ۊ ൩島 ਚ子

非৙ۊ 三木 美香

非৙2025.5）ۊ ～） 法貴　真也

非৙ۊ 山本　健太

腎臓内科
ਏ療科長 中西　昌ฑ

医長 山谷　ఫ史

医長 岡本　ӵٳ

医長 石井　　ܕ

非৙ۊ 泉　　博子

非৙ۊ 野　博ٝࠉ

非৙ۊ 川ঋ　拓也

呼吸器内科
ਏ療科長 吉村　　গ

医長 木村　洋ฑ

医長 松本　Ոྵ

कࣆ 西井　雅彦

専ߊ医 浦田　ঋ哉

専ߊ医（2025.10 ～） 田中　Ѭ也

専ߊ医ഁ2026.1）ݥ ～） 森田　ಲࢻ

非৙ۊ ್ό؛　ฑ

腫瘍・血液内科
ਏ療科長 一ߔ多川ج

部長 岡田　ऴ明

医長 後藤　ऴঞ

専ߊ医 今井　ୣ也

非৙2025.5）ۊ ～） ෤本奈ॻ子

膠原病リウマチ内科
ਏ療科長 山本　　ৣ

医長 藤川　ྒྷ一

医長 ௸谷　࠭紀

医長（～ 2025.5） 藤澤　　聡

フΥロー 高井慶太郎

कࣆ 長谷川ိ美

専ߊ医（～ 2025.6） 山内　貴仁

専ߊ医 ീ　　史織

感染症内科
ਏ療科長 西村　　翔

医長 長ໍ　友梨

専ߊ医（～ 2025.9） 毛利　菜݆

専ߊ医 ӭ田　๐花

専ߊ医（2025.10 ～ 2025.12） ੪木　雅実

緩和ケア内科
ਏ療科長 下　明大ࡖ
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消化器外科・総合外科
ਏ療科長（消化器外科） ֡木ܔ太郎

ਏ療科長（総合外科） ฑ　ӵधࡖ

（෯院長） 酒井　ఫ也

部長 安田　貴ࢦ

医長 松田　༐ื

医長 藤井　雄介

医長 宮永　洋人

医長 井上　ୣ也

医長 ௉૖　　ྙ

医長 藤中　྆ื

医長（～ 2025.9） 前村　早希

医長 ኏辻　࢞ܡ

専ߊ医 ෎田　ߔ貴

専ߊ医 ׁ　　祐貴

専ߊ医 瀬　ྉ一ࠉ

専ߊ医 井川　ྵ雅

専ߊ医 木原　ܔ太

非৙ۊ 田෷　智美

非৙ۊ 松本　尚也

心臓血管外科
（部長（手術௒整୴౲））ਏ療科長 村上　博ٳ

部長 田中　裕史

部長 野村　佳ࠂ

部長 本　ෆ仁ࡖ

医長 河野　ಲ則

医長（2025.10 ～） 長谷川翔大

医長（～ 2025.9） 吉谷　信߀

専ߊ医 永澤　　ޝ

専ߊ医 永澤　Ԅ子

専ߊ医 ീ　　ଜ人

脳神経外科
（研ڂ部長）ਏ療科長 相原　ӵ夫

（෯院長） ୧　ষ太郎

部長 森下　暁ニ

（脳ଖ中センター࣏長） ܡ　　部ߖ

部長 中ߖ　　聡

部長 石井　大࢜

医長 前山　昌博

医長（～ 2025.9） ౤㟔　智哉

医長（2025.10 ～） 岡村　༑介

専ߊ医 田　直人܄

専ߊ医（～ 2025.9） 中井　҃子

非৙ۊ ছ瀬　裕߃

非৙ۊ 三浦　৵一

非৙2025.10）ۊ ～） ฑ野　　ิ

乳腺外科
ਏ療科長 河野　誠之

医長（2026.1 ～） 田口　ෛ佳

医長（～ 2025.12） 国安真里奈

専ߊ医（～ 2025.9） 杉村　七海

専ߊ医（2025.10 ～） 東　真実ࡖ

呼吸器外科
（ਏ療部長）ਏ療科長 本　य़彦ࡗ

部長 上村　྆介

専ߊ医 川ج多࢞߄

整形外科
（෯院長）ਏ療科長 村௣　裕࢜

部長 ᅷ尾　明߄

部長 ฑ田　裕྆

医長 井口　貴雄

医長 工藤　健史

医長 垣内　裕࢚

医長 山本　裕也

医長 松尾　智哉

医長 小原　඿寛

医長 ޝ川　昌ࠉ

専ߊ医 ԰野　૘太

専ߊ医 小川　༬元

専ߊ医 ਭ谷　太郎

専ߊ医（2025.10 ～） 岡本　拓巳

専ߊ医（～ 2025.9） ொฑ　দᚢ
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形成外科
ਏ療科長 小川　੘生

医長 谷口　智哉

専ߊ医（2025.10 ～） 芳村　理ँ

専ߊ医 ࠦതՈ౐೭

専ߊ医 井上　貴博

専ߊ医（～ 2025.9） ૴ป　　༑

非৙2025.8）ۊ. ～） ੕岡　ืߔ

歯科口腔外科
ਏ療科長 石田　佳毅

医長 ࠦ藤　　ঌ

専ߊ医 ॑永　一ٍ

専ߊ医 ฑ田　܈子

専ߊ医 吉田　　ໂ

皮膚科
（部長(医療৚ๅ୴౲)）ਏ療科長 国定　　ै

専ߊ医 ኏田　一貴

専ߊ医（～ 2025.6） 田ͽなのࠉ

専ߊ医 野口　直ొ

専ߊ医（2025.7 ～） ∃永　९ฑ

泌尿器科
ਏ療科長 中野　雄ଆ

医長 西岡　　ॱ

कࣆ 小૖　૘真

専ߊ医 橋本　ቔը

非৙ۊ 上田　　਒

眼科
ਏ療科長 田ᬓ　ӻ美

医長 ӿஶ　早織

医長 中井॥一朗

医長 ӿ智　博ཾ

医長 ຉ谷　知里

フΥロー 㭺本　　ྕ

非৙ۊ 三木のり子

非৙ۊ 中西　裕子

非৙ۊ ೉原ઍ太郎

非৙ۊ 長井　ཾ行

非৙ۊ ૂ谷　ۀ之

非৙ۊ ᒔ木　悠人

非৙ۊ ஓ内　ӵ祐
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病理診断科
ਏ療科長 小松　正人

専ߊ医（2025.10 ～） 藤田　千佳

ডᡊ他 河原　๞ޭ

非৙ۊ ኏瀬　ཾ則

非৙ۊ 中井登紀子

非৙ۊ 江　਺史ࠉ

救急科
（救ໍ救急センター長）ਏ療科長 高橋　　ߌ

部長 林　　৵洋

医長 清ਭ　裕হ

医長 ਭ田　ٕྒྷ

医長 田口　裕࢚

医長（～ 2025.12） 島田　雅仁

医長（2025.7 ～ 2025.12෈在） ّ井　裕子

医長（県養成医） 高田　健࢚

医長 中౤　ྀࡠ

कࣆ 吉田　গ大

専ߊ医 原　　य़介

専ߊ医（2025.10 ～ 2025.12෈在） 谷藤　仁哉

専ߊ医（2025.7 ～ 2025.9෈在） 正ฯ　҂子

専ߊ医（県養成医） 海౉　　ߕ

専ߊ医 岡本　྆太

専ߊ医（2025.6 ～ 2025.9） 中野　༐哉

専ߊ医（2025.7 ～ 2025.9） 門口　春加

非৙ۊ ౲麻　美ध

非৙ۊ 山田　太ฑ

非৙ۊ ӕ井　྆介

非৙ۊ 藤࿚　好थ

非৙ۊ 村上　博基

精神科
（ӭ養管理部長）ਏ療科長 ૂը　洋್

医長 ࣻ৖亜希子

専ߊ医（県養成医）（～ 2025.5） 奥川　ᰎ梨

専ߊ医（2025.10 ～） 土ڋ　ᨓࢦ

専ߊ医 竹中　　༚

専ߊ医（県養成医） 多賀　彩子

専ߊ医 松下　雄य़

非৙ۊ 木村　　ಲ

耳鼻咽喉科頭頸部外科
（科޶鼻Ҽࣘ）ਏ療科長（部長ࡨઝ対״） 大݆　直ध

ਏ療科長（ಆᰏ部外科）（～ 2026.2） 橋本　　大

医長 山本　࠭織

医長 橋本あか͸

医長 木村　ఫฑ

フΥロー ԗ藤　ိາ

フΥロー 松野　㑑ٳ

専ߊ医 中村　༑希

専ߊ医 中܈　ڋ花

非৙ۊ ֡木　হ৵

放射線診断・ＩＶＲ科
（๎ࣻત部長）ਏ療科長 川㟔　ཿ太

部長 谷　健祐ڗ

部長 中野由美子

部長 小出　　裕

医長 末永　裕子

医長 ∃橋　真依

医長 ∃橋　拓也

医長 岡本雄太郎

医長（県養成医）（2025.10 ～） 橋本　雅史

専ߊ医 今井　涼太

非৙ۊ 石井　一成

非৙2025.5）ۊ ～） 東野　貴ಛ

非৙ۊ 寺田　聡子

非৙2025.12）ۊ ～） 松永　୐明

非৙ۊ 松尾　ऴय़

放射線治療科
ਏ療科長 ༪田　ӭࡠ

医長 井上　由子

非৙ۊ 小林　大ޝ

非৙ۊ 須田香菜子

リハビリテーション科
（リύϑリテーション部長）ਏ療科長 本多　　祐

医長 大西　޼和

医長 小林　　ບ

フΥロー 相ഇ　里佳

非৙ۊ 藤井　ޭ߃
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麻酔科・ペインクリニック科
ਏ療科長（Ϙ΢ンクリニック科） ࠦ藤　仁দ

ਏ療科長（麻਴科） 長江　正੘

医長 本山　଻࢞

医長 安本　高規

医長 ീ澤　ࠦ知

医長 岡本　修༐

医長 木村　拓也

医長 戸田　美希

フΥロー（～ 2025.7） ᒉ井　彩೭

フΥロー 㟔山　裕子

専ߊ医 ฯ　　ᐾٳ

専ߊ医 真田　真ൗ

専ߊ医 സ田　ܕ吾

専ߊ医（2025.8 ～） 口明日香ࡖ

専ߊ医 中安雄太郎

専ߊ医（2025.12 ～） 口　きとࡖ

産婦人科
ਏ療科長 ෤木田ໞध

部長 ໾野　ߝ子

医長 奥野　雅代

医長（県養成医） 安੷麻亜子

専ߊ医（2025.10 ～） 三木　ຮൗ

専ߊ医（県養成医） ཷ　　安依

専ߊ医（～ 2025.9） 田中　গ之

非৙ۊ ऑ橋　　ઑ

非৙ۊ 浅野ͽとみ

非৙ۊ 小ീ　ݘ大

非৙2025.10 ）ۊ ～） 澤田　史奈

小児科
ਏ療科長 忍頂寺毅史

医長 田中　　࢚

医長 ඨʓ　菜݆

医長 ੪౒　悠哉

医長 上田　知佳

医長 ஧౤　健吾

専ߊ医（～ 2025.9） ဢࡖ　智仁

専ߊ医 吉村　桃果

専ߊ医（2025.10 ～） ෍田　ཡ子

専ߊ医（2025.9 ～ 2025.11） 林　ဎ佳里

非৙ۊ 石森　真吾

非৙ۊ ඨʓ　　࣑

非৙ۊ 井上翔太郎

非৙ۊ 吉本　ܔ修

小児外科
ਏ療科長 ో部　　彩

非৙ۊ 尾藤　祐子

非৙ۊ 大ฤ　祐一

非৙ۊ 宮内　ݲಛ

認知症疾患医療センター
（認知症疾患医療センター長）ਏ療科長 ౤田　݋一

部長 小田　陽彦

部長 ஧田　　਺

非৙ۊ 寺島　　明

非৙ۊ 山ࠞ有美子
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臨床研修医
職　໌ 2025年度 プログラム ໌　ࢱ

ྡজ研修医 2年࣏ 石原　史也

ྡজ研修医 2年࣏ 井上　佳子

ྡজ研修医 2年࣏ 今井⁞太郎

ྡজ研修医 2年࣏ ቒ　　ܝᘭ

ྡজ研修医 2年࣏ ࠦ藤　華実

ྡজ研修医 2年࣏ 高島　悠ध

ྡজ研修医 2年࣏ ෤田਒太郎

ྡজ研修医 2年࣏ 中尾　ർ奈

ྡজ研修医 2年࣏ 永木　　॥

ྡজ研修医 2年࣏ ฑ井　咲ൗ

ྡজ研修医 2年࣏ 福永　　Ѱ

ྡজ研修医 2年࣏ 森内　༑介

ྡজ研修医 2年࣏ 山本　ᣊ奈

ྡজ研修医（養成医） 2年࣏ ؖ口　　ྑ

ྡজ研修医（養成医） 2年࣏ 中村　྆太

ྡজ研修医 1年࣏ 井奥　ࢽ穂

ྡজ研修医 1年࣏ 地　ᇊ太ח

ྡজ研修医 1年࣏ 人ݓ　　ޘ

ྡজ研修医 1年࣏ 上݆　恵太

ྡজ研修医 1年࣏ 元　　翔ࡖ

ྡজ研修医 1年࣏ ࠦ原　　Ӷ

ྡজ研修医 1年࣏ 高݆花菜子

ྡজ研修医 1年࣏ ∃橋　༐実

ྡজ研修医 1年࣏ 田川　友花

ྡজ研修医 1年࣏ 永谷　太一

ྡজ研修医 1年࣏ 中村　༑花

ྡজ研修医 1年࣏ 山৕　理ิ

ྡজ研修医 1年࣏ /IU :EI:EN

ྡজ研修医（養成医） 1年࣏ Ѫ᥈ܔ太郎

ྡজ研修医（養成医） 1年࣏ 川浦理貴ࢦ

ྡজ研修医 1年࣏ 神大たすき 石戸谷　ྀ

ྡজ研修医 1年࣏ 神大たすき 田村　य़ध

ྡজ研修医 1年࣏ 神大たすき 新澤　　和

ྡজ研修医 1年࣏ 神大たすき 山川　ਸ稀

ྡজ研修医 1年࣏ 神大産科 ஶ木　߃੘

ྡজ研修医 1年࣏ 兵医協力型 Ӌ野௣ྫྷ奈

ྡজ研修医 1年࣏ 鳥大たすき 成相　৵哉

研修ࣅ科医 1年࣏ はり姫歯科 福永　๘ਭ



　開院Ґ来、ਏ療体੏の整ඍやਏ療科のै実、地域医療機ؖとの連携強化な
ど、多͚の取り組みが੷み॑͸られ、現在の病院のેが築かれてきましたɽ
一方で、この̒年ؔは新ܗαロψウ΢ルス״ઝ症への対Ԣをはͣめ、医療を
取り؂͚ת境が大き͚ร化した࣎期でもありましたɽそのよ͑な状況の中で
も、患者͠んに࠹વの医療を఑ڛするとい͑使ໍのもと、職ҽ一人ͽとりが
専門性を発ضし、ྙを合わせてิんできたٌ੽が、本年නの਷ॶにࠃまれて
いますɽ
　本࡯子が病院の発ఴのգఖを৾りศる一ঁとなれば߀いですɽ
いたͫいた多ྙڢや確認に͟ڛྋの఑ࣁ、成にあたりࡠ後に、本年නの࠹　
͚のև༹に心より״ःਅし上͝ますɽ本院がこれからも地域े຿に信頼͠れ
る高度急性期病院として発ఴをକけ、そのิみを஥実に੷み॑͸てい͚こと
をبい、ฦ集後ىといたしますɽ

病院年ๅฦ集部会җҽ長（෯院長）　ࡗ本　य़彦

編集後記

編集　兵庫県立はりま姫路総合医療センター
発行　2026年10月
発行責任者　院長　木下　芳一
住所　〒670-8560 兵庫県姫路市神屋町３丁目264番地
TEL　079-289-5080
FAX　079-289-2080
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