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［Special Issue］KIDNEY

　

最
近
、
大
国
の
大
統
領
が
「
自
国
フ
ァ
ー
ス
ト
」、
大
都
市
の

首
長
が
「
都
民
フ
ァ
ー
ス
ト
」
と
力
説
し
て
お
り
ま
す
。
そ
こ
で

私
は
腎
臓
病
の
早
期
発
見
に
、「
検
尿
フ
ァ
ー
ス
ト
」
を
唱
え
た

い
と
思
い
ま
す
。

　

我
が
国
で
は
３
歳
児
健
診
に
始
ま
り
、
無
料
で
検
尿
を
受
け
る

機
会
が
保
証
さ
れ
て
い
ま
す
。
児
童
・
生
徒
等
は
学
校
健
診
、
職

場
で
は
職
場
健
診
、
そ
の
他
の
方
は
住
民
健
診
と
し
て
検
尿
が
行

わ
れ
て
い
ま
す
。
こ
れ
は
検
尿
と
い
う
簡
単
な
検
査
で
、
様
々
な

病
気
の
糸
口
を
発
見
で
き
る
か
ら
で
す
。

　

し
か
し
問
題
は
検
尿
で
異
常
を
指
摘
さ
れ
た
方
が
、
そ
の
後
ど

の
よ
う
な
対
応
を
と
ら
れ
て
い
る
の
か
で
す
。
こ
の
広
報
誌
を
お

読
み
に
な
っ
て
い
る
方
の
中
に
は
、
最
近
の
検
尿
で
異
常
を
指
摘

さ
れ
た
方
、
長
年
異
常
を
指
摘
さ
れ
つ
つ
も
症
状
が
な
い
た
め
に

放
置
し
て
い
る
方
が
い
ら
っ
し
ゃ
る
の
で
は
な
い
で
し
ょ
う
か
？

だ
か
ら
こ
そ
、
こ
の
広
報
誌
の
タ
イ
ト
ル
が
目
に
留
ま
っ
た
の
で

し
ょ
う
。
し
か
し
専
門
医
を
受
診
さ
れ
て
、「
い
つ
か
ら
検
尿
の

異
常
を
指
摘
さ
れ
て
い
ま
す
か
？
」
と
質
問
さ
れ
る
と
、
勿
論
正

確
に
記
憶
さ
れ
て
い
る
方
も
お
ら
れ
ま
す
が
、
大
半
の
方
は
う
ろ

覚
え
で
す
。

　

何
故
で
し
ょ
う
？

　

そ
れ
は
、
症
状
が
ほ
と
ん
ど
な
い
か
ら
で
す
。
ま
た
検
尿
異
常

の
怖
さ
を
知
ら
な
い
か
ら
で
し
ょ
う
。
ち
な
み
に
検
尿
異
常
（
蛋

白
尿
や
血
尿
）
が
長
期
間
持
続
し
て
い
る
方
の
中
に
は
慢
性
糸
球

体
腎
炎
と
い
う
病
気
が
隠
れ
て
い
る
こ
と
が
多
く
、
こ
の
病
気
が

長
期
間
持
続
す
る
と
慢
性
腎
不
全
と
な
り
、
最
終
的
に
は
透
析
療

法
が
必
要
に
な
る
こ
と
も
あ
り
ま
す
。
ま
た
検
尿
（
尿
糖
）
で
糖

尿
病
が
疑
わ
れ
て
、
精
密
検
査
に
て
糖
尿
病
と
診
断
さ
れ
て
い
る

方
も
多
数
お
ら
れ
ま
す
。
糖
尿
病
も
初
期
に
は
症
状
が
な
い
た
め

放
置
さ
れ
が
ち
で
、
罹
病
期
間
が
長
く
な
る
と
全
身
の
動
脈
硬
化

が
進
行
し
ま
す
。
例
え
ば
、
網
膜
症
に
よ
っ
て
失
明
す
る
方
、
神

経
障
害
に
よ
っ
て
手
足
の
し
び
れ
や
立
ち
く
ら
み
、
排
尿
障
害
な

ど
を
呈
す
る
方
、
腎
症
に
よ
っ
て
む
く
み
を
呈
し
な
が
ら
慢
性
腎

不
全
と
な
り
最
終
的
に
は
透
析
療
法
が
必
要
に
な
る
方
な
ど
で
す
。

　

近
年
、
透
析
療
法
を
必
要
と
す
る
患
者
さ
ん
は
鈍
化
傾
向
で
は

あ
り
ま
す
が
、
2
0
1
5
年
末
に
は
32
万
人
に
も
達
し
て
お
り
ま

す
。
透
析
を
始
め
る
患
者
さ
ん
の
平
均
年
齢
は
69.
2
歳
で
、
75

歳
以
上
の
後
期
高
齢
者
の
患
者
さ
ん
の
割
合
は
39.
5
％
に
も
達

し
ま
す
。

　

も
し
蛋
白
尿
や
血
尿
の
段
階
で
、
専
門
医
を
受
診
す
れ
ば
、
今

後
病
状
が
進
行
す
る
可
能
性
が
高
い
場
合
に
は
腎
生
検
（
背
中
か

ら
腎
臓
に
針
を
刺
し
て
、
腎
臓
の
組
織
を
採
取
す
る
検
査
）
を
施

行
し
正
確
に
診
断
し
、
治
療
方
針
を
決
定
し
ま
す
。
診
断
結
果
に

よ
っ
て
必
要
に
応
じ
た
薬
物
療
法
を
行
い
、透
析
療
法
を
避
け
る
、

あ
る
い
は
避
け
る
こ
と
は
困
難
で
も
進
行
を
遅
ら
せ
る
治
療
は
可

能
で
す
。
糖
尿
病
も
同
様
で
、
合
併
症
が
で
て
か
ら
慌
て
て
も
手

遅
れ
な
こ
と
が
多
い
で
す
。

　

透
析
療
法
を
必
要
と
す
る
慢
性
腎
不
全
の
原
因
は
、
以
前
は
慢

性
糸
球
体
腎
炎
が
ト
ッ
プ
で
し
た
が
、
約
20
年
前
頃
か
ら
糖
尿
病

性
腎
症
が
ト
ッ
プ
と
な
り
ま
し
た
。
慢
性
糸
球
体
腎
炎
の
患
者

さ
ん
が
減
少
し
て
い
る
と
は
い
え
、
2
0
1
5
年
に
は
年
間
約

6
0
0
0
人
の
患
者
さ
ん
が
慢
性
球
体
腎
炎
を
原
因
と
し
て
透
析

療
法
を
始
め
て
お
り
ま
す
。
残
念
な
こ
と
に
積
極
的
な
治
療
が
困

難
で
あ
る
慢
性
腎
不
全
あ
る
い
は
透
析
療
法
が
必
要
に
な
る
直
前

で
紹
介
さ
れ
て
く
る
患
者
さ
ん
が
、い
ま
だ
に
多
数
お
ら
れ
ま
す
。

　

こ
の
よ
う
な
現
状
か
ら
、
検
尿
異
常
は
症
状
が
な
く
て
も
怖
い

病
気
の
前
兆
と
考
え
て
、
専
門
医
を
受
診
さ
れ
る
こ
と
を
お
勧
め

し
ま
す
。
も
ち
ろ
ん
現
在
か
か
り
つ
け
の
先
生
が
い
ら
っ
し
ゃ
る

患
者
さ
ん
は
、
よ
く
か
か
り
つ
け
の
先
生
と
御
相
談
し
て
く
だ
さ

い
。
そ
の
上
で
、
受
診
を
希
望
さ
れ
る
患
者
さ
ん
は
、
い
つ
か
ら

検
尿
異
常
や
腎
機
能
低
下
が
あ
る
か
な
ど
の
情
報
が
、
診
療
に
役

立
ち
ま
す
の
で
是
非
紹
介
状
を
書
い
て
い
た
だ
き
受
診
し
て
く
だ

さ
い
。

　

症
状
が
な
い
し
、
忙
し
い
か
ら
と
検
尿
異
常
を
無
視
せ
ず
、
是

非
専
門
医
を
受
診
さ
れ
る
こ
と
を
お
勧
め
し
ま
す
。

　

腎
臓
の
病
気
を
発
見
す
る
に
は
、
ま
ず
検
尿
で
す
。

　
「
検
尿
フ
ァ
ー
ス
ト
！
」

　

 

※
（
注
）
一
部
の
腎
臓
病
で
は
検
尿
異
常
が
み
ら
れ
な
い
こ
と
が
あ
り
ま
す
。

腎臓病の
早期発見にはまず検尿

腎臓内科／医長・佐藤貴彦

〜検尿ファースト〜
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［Close-up］Nursing Department

〜看護の現場からお届けします〜

フットワークを軽く！

がモットーです。

　

２
階
南
病
棟
は
入
退
院
の
回
転
が
早
い
た
め
、

短
時
間
で
情
報
収
集
・
患
者
さ
ま
と
の
人
間
関

係
を
築
け
る
よ
う
に
心
が
け
て
い
ま
す
。

　

泌
尿
器
科
は
、
尿
管
結
石
や
前
立
腺
肥
大
の

方
が
多
く
、
内
視
鏡
の
処
置
を
し
て
２
～
３
泊

の
短
期
入
院
で
帰
ら
れ
る
方
が
多
い
で
す
。

　

腎
臓
内
科
の
患
者
さ
ま
は
、
緊
急
が
多
い
で

す
。
元
々
糖
尿
病
の
方
が
、
む
く
み
・
だ
る

さ
な
ど
の
自
覚
症
状
を
覚
え
、
病
院
に
運
ば
れ

て
き
た
ら
腎
機
能
の
低
下
で
緊
急
透
析
導
入
と

な
っ
た
り
し
ま
す
。
佐
藤
先
生
が
就
任
さ
れ
て

か
ら
、
様
々
な
症
状
の
患
者
さ
ま
が
増
え
て
ま

し
た
。
私
た
ち
も
専
門
的
な
知
識
を
深
め
る
必

要
が
あ
る
と
感
じ
て
い
ま
す
。
先
生
の
的
確
な

指
示
の
も
と
に
病
棟
の
ス
タ
ッ
フ
み
ん
な
が
一

つ
に
な
っ
て
業
務
を
遂
行
し
て
い
ま
す
。

　

入
院
さ
れ
る
と
食
事
や
生
活
に
多
く
の
制

限
が
か
か
り
、
そ
れ
が
入
院
後
の
生
活
に
も

付
い
て
回
る
こ
と
に
な
り
ま
す
。
そ
の
こ
と

を
理
解
し
て
も
ら
う
た
め
に
、
厳
し
い
指
導

を
す
る
こ
と
も
あ
り
ま
す
が
、キ
ラ
イ
で
や
っ

て
い
る
わ
け
で
は
あ
り
ま
せ
ん
の
で
、
気
に

な
る
こ
と
が
あ
っ
た
ら
な
ん
で
も
聞
い
て
く

だ
さ
い
。
ご
年
配
の
方
に
は
男
性
の
看
護
師

は
ま
だ
珍
し
い
よ
う
で
、
よ
く
医
師
と
間
違

え
ら
れ
て
し
ま
い
ま
す
。
そ
の
た
び
に
優
し

く
訂
正
し
て
い
ま
す
が
・
・
・（
笑
）。

　
「
フ
ッ
ト
ワ
ー
ク
を
軽
く
！
」と
い
う
の
が
、

仕
事
を
す
る
上
で
の
モ
ッ
ト
ー
で
す
。
短
い

時
間
で
も
患
者
さ
ま
に
信
頼
さ
れ
る
よ
う
な

看
護
師
に
な
り
た
い
と
思
っ
て
い
ま
す
。

行田総合病院

看護師

佐々木将幸
2012 年入職

［Close-up］Paramedical

〜薬剤師の現場からお届けします〜

専門分野の知識を活かし、

最適な抗菌薬療法の提供を

　

平
成
27
年
11
月
よ
り
認
定
資
格
を
取
得
し
、

感
染
制
御
認
定
薬
剤
師
と
し
て
働
い
て
い
ま

す
。
認
定
資
格
を
取
得
す
る
た
め
に
は
、
様
々

な
講
習
会
へ
の
参
加
や
、
症
例
報
告
、
筆
記
試

験
等
、
多
く
の
必
須
課
題
が
あ
り
、
簡
単
な
も

の
で
は
あ
り
ま
せ
ん
で
し
た
。
ま
た
、
認
定
資

格
取
得
後
も
、
実
戦
ト
レ
ー
ニ
ン
グ
と
し
て
、

イ
ン
フ
ェ
ク
シ
ョ
ン
コ
ン
ト
ロ
ー
ル
ド
ク
タ
ー

で
あ
る
竹
内
医
師
に
毎
日
感
染
症
治
療
の
ノ
ウ

ハ
ウ
を
教
え
て
い
た
だ
き
ま
し
た
。

　

現
在
は
、
病
棟
常
駐
薬
剤
師
の
業
務
を
行

い
な
が
ら
、
感
染
制
御
認
定
薬
剤
師
の
仕
事

を
し
て
い
ま
す
。
抗
M
R
S
A
薬
の
治
療
薬

物
モ
ニ
タ
リ
ン
グ
の
実
施
や
、
抗
菌
薬
が
長

期
間
投
与
さ
れ
て
い
る
患
者
さ
ま
を
対
象
と

し
た
ラ
ウ
ン
ド
に
よ
っ
て
、
抗
菌
薬
の
適
正

使
用
推
進
に
努
め
て
い
ま
す
。
ま
た
、
医
師

だ
け
で
な
く
薬
剤
師
か
ら
の
相
談
も
あ
り
、

病
棟
に
出
向
い
て
、
抗
菌
薬
の
選
択
や
感
染

症
治
療
の
方
向
性
、
培
養
の
見
方
等
も
含
め
、

一
緒
に
デ
ィ
ス
カ
ッ
シ
ョ
ン
し
て
い
ま
す
。

病
棟
へ
出
向
く
こ
と
で
、
患
者
さ
ま
の
今
現

在
の
状
態
を
直
接
診
た
り
、
電
子
カ
ル
テ
か

ら
収
集
で
き
な
か
っ
た
情
報
を
病
棟
ス
タ
ッ

フ
か
ら
教
え
て
い
た
だ
く
こ
と
が
で
き
ま
す
。

　

な
か
な
か
感
染
症
治
療
が
思
っ
て
い
る
方

向
に
行
か
な
い
こ
と
や
、
教
科
書
で
は
習
わ

な
か
っ
た
こ
と
も
多
く
、
毎
日
四
苦
八
苦
し

て
い
ま
す
が
、
日
々
勉
強
し
て
、
こ
れ
か
ら

も
良
い
抗
菌
薬
療
法
の
提
案
・
提
供
が
で
き

る
よ
う
に
励
み
た
い
と
思
い
ま
す
。

行田総合病院

感染制御認定薬剤師

宇野啓一
2007 年入職
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COLUMN

ドクターやナース、コメディカルの日常、大げさにいえば人生観まで。

好評につき、毎号連載中！

数字が持つ力って？

　はじめまして、経営情報課統計係の久保田です。
　ん？　経営情報課？　一体どんな部署なの？　と思いの方が多いと思いま
す。私が所属している部署は直接患者さまとお会いすることがなく、病院内
でもあまり知られていない部署です。そこで、どんな仕事をしているのだろ
うと思っている方に仕事の内容をご紹介したいと思います。
　私たちの部署は経営判断・意思決定を行うための情報収集やデータ分析・
会議資料の作成を行っています。いわば行田総合病院を数値化する仕事です。
数値化する情報は入院された患者さまの人数や外来で診察を受けた人数。救
急車で当院に搬送された人数。手術の件数や部門毎の収入などです。

「数字とはひとつだけでは意味をなさない複数あって意味がある」
例えば統計資料の中にある「４０００」という数字。一つだけでは多いのか
少ないのかわかりません。これに先月の数字や昨年同月の数字が加われば、
先月より多かった少なかった。去年より多かった少なかった。と比較し判断
することができます。数字を提供する時は必ず判断材料となる複数の数字を
みせるように心がけています。

＜数字の雑学＞
数字には色々な法則があります。
突然ですが皆さんに数字のマジックをご提案しましょう。
次の連続した 10 個の数字の足し算、瞬時に 計算できますか？

「１＋２＋３＋４＋５＋６＋７＋８＋９＋１０＝●」　これは５５ですね。覚えている方も多いと思います。
では次の問題です。「234 ＋ 235 ＋ 236 ＋ 237 ＋ 238 ＋ 239 ＋ 240 ＋ 241 ＋ 242 ＋ 243 ＝●」
答えは２３８５です。
瞬時に計算できましたか？　
連続した１０個の数字の足し算を求める簡単な方法があるのです。
それは・・・５番目の数字の後ろに５を付けるだけです（２３８の後ろに５をつけて、２３８５となります ) 。

　私たちが提供する数字は、病院内で利用する資料作成が大半を占めますが、広報誌『そうこう』やホームペー
ジ。病院年鑑に作成した資料の一部を掲載して皆さまへ情報をお届けしています。表やグラフをご覧になったとき、

「あっ！」この部署が作っていると思っていただければ幸いです。
　２０１６年の病院年鑑ができあがりました。分厚い冊子には、行田総合病院の数字がぎっしり詰まっております。
お手にした際には、ぜひ行田総合病院の数字を吟味して下さい。
 
これからもたくさんの情報を皆さまに発信させていただきます。

経営情報課・統計係長
久保田昌宏

長身でハンサム。趣味はスキー。
病院内の数字に関すことなら何で
もおまかせ。

da Vinci 導入決定！
泌尿器科

2017 年 4 月

ダヴィンチとは？
da Vinci（ダヴィンチ）は最先端
の手術支援ロボット。世界中で利
用されている腹腔鏡手術を支援す
る内視鏡下手術支援ロボットです。
埼玉県北部エリアにおいて、当院
が初の導入となります。ロボット
手術といってもロボットが自動的
に動いて手術するわけではありま
せん。医師がアームに取り付けら
れた鉗子やメスなどを操作して手
術を行います。体への負担が少な
く、鮮明な画像、精密な動きなど、
低侵襲手術の新たなステージを提
供していきます。
今号ではまず導入決定をお知らせ。
来月号でその全貌と導入後の泌尿
器科について特集を組んでお伝え
いたします。ご期待ください。

加須・羽生 病診連携セミナー
北埼玉医師会メディカルセンター

2017 年 2 月 28 日（火）

川嶋理事長と那須医師が講演
川嶋理事長が『行田総合病院の医療連携状況について』と題し、当院における
各診療科医師の紹介や医療連携状況について当院の紹介患者の現状や救急の受
け入れ体制について情報提供を行いました。その後、神山クリニック院長・神
山医師が座長を務め、当院循環器内科医長・那須医師による特別講演『一見軽症、
実は重症であった循環器疾患』へと続き、心電図による診断方法を多数のパター
ンで紹介するなど、内容の濃い講演となりました。加須市、羽生市を中心に多
くの医療関係者にご参加いただきました。

News & Topics

2017 .2 -2017 .3

疼痛疾患を考える会
ホテルガーデンパレス熊谷

2017 年 3 月 3 日（金）

小島副院長が座長を務めました
自身による症例提示の後、座長を
務め、獨協医科大学越谷病院整形
外科准教授・飯田尚裕医師による
特別講演『高齢者の脊椎疾患と骨
粗鬆症 - フレイルを防ぐ -』が行わ
れました。

第３回『肝臓病教室』開催決定！
〜脂肪肝とサルコペニア〜

太っていても栄養不良、やせていても脂肪肝？ いつもの通院では聞けない話が満載です！

2017年 4月21日（金）夕方5時30分〜。新南棟1Fにて。
毎回ご好評をいただいてる当院主催による『肝臓病教室』。第 3 回の開催が
決定しました。今回のテーマは『脂肪肝とサルコペニア』。消化器内科・橋
本医師（写真右）を中心に臨床検査技師・薬剤師・管理栄養士・作業療法士
による講座が行われます。参加申込も参加費も必要ありません。当日開催時
間に当院新南棟 1F へお越しください。※当日はビデオカメラによる動画の
撮影を行います。
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◉検査科からのお知らせ

LOX-index 脳梗塞・心筋梗塞リスク検査を受けてみませんか？

●患者さまから多いご質問。
Q. どんな人が検査を受けるの？　

A. 血縁家族に脳梗塞・心筋梗塞にかかった人がいらっしゃる方。高

血圧、脂質異常症、糖尿病にかかっていて、動脈硬化が気になる方。

40 歳以上の方におすすめしています。

Q. 検査には時間がかかるのでは？　

A. 検査方法は採血のみで約 10 分程度で終わります。検査結果デー

タを解析し、2 〜 3 週間後に結果報告書が提供されます。

Q. 検査費用は？　A.12,960 円（税込）です。

● LOX-index は、血液検査です。
ロックス・インデックスは、動脈硬化の進行（下図参照）を調べ、将来の脳梗塞・心筋梗塞の発症までを予

測できる新しい血液検査です。検査結果で脳梗塞・心筋梗塞のリスクが高ければ、生活習慣（喫煙、過食、

過度の飲酒等）、ストレス、運動不足などを見直し、予防対策をとって早い段階からリスクを回避できます。
［行田総合病院検査科］

◉地域医療連携室からのお知らせ

持ってて安心！『とねっと』をご存知ですか？

『とねっと』は、埼玉県利根医療圏医療推進協議会が管理・運営を行う医療

機関間で診療情報を共有化する地域医療ネットワークシステムです。地域

の皆さまが登録することによって、医療情報の共有、緊急時への対応、健

康管理への活用に利用できます。

◉お申込みは簡単（無料）
参加同意書に必要事項を記入し、医事課窓口へご提出ください。

※詳しくは地域医療連携室まで。［埼玉県利根医療圏医療推進協議会］

院内・院外からの広告を受付ております。

◉行田総合病院ホームページからのお知らせ

病院の紹介動画を随時更新しています。　

昨年のホームページリニューアルから、病院の紹介動画を随時更新していま

す。スマホ・PC などの端末でぜひご覧ください。

◉病院紹介動画コンテンツ
　救急センター紹介動画・内視鏡センター紹介動画
　泌尿器科紹介動画・医師募集動画・研修医募集動画・看護師募集動画・
　リハビリセラピスト募集動画
▶︎http://gyoda-hp.or.jp

　　［社会医療法人 壮幸会 行田総合病院ホームページ］

［動画制作：BLESS］


