
事務次長

松本　正幸

　今年、ラグビーワールドカップがアジアで初めて日本で開催されました。日本チー
ムの活躍もあって、日本中が大変な盛り上がりを見せました。 
　この日本代表チームの躍進に詳細な情報の収集と分析が役立てられていたことが
紹介されていました。 
　ラグビーで得点するには相手陣地で、立ってプレイするプレイヤーの数的優位が非
常に重要です。タックルなどで倒れこんだ選手が早く戦線復帰するためにかねてから
“倒れてから３秒以内で起き上がること”が指標化されていました。２年前、新たに情
報分析アナリストが出した分析で、“立ってから３歩の動き出しの速さ”が重要である
とわかったため、それを指標にして練習を行い、現在の日本代表チームの素早いオ
フェンスやディフェンスに繋がったそうです。 
　当院では３年前に電子カルテを導入し、各部門システムも連動する形で整備しまし
た。診療情報管理課を中心に分析可能となった様々なデータを使用し、地域での自
院の役割や医療サービスの向上に繋がる明確で具体的な指標の策定を心がけてい
ます。さくら病院は、ラグビー日本代表の例を参考に、今後も情報処理機能の拡充・
強化を行い、病院活動の改善のキーとなる指標を作りたいと考えています。 よろしく
お願いします。
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副院長

江頭　省吾

　今年の夏は例年と比べことのほか厳しく、当院でも熱中症で入院となった患者が
多く見られました。暑かった夏が過ぎ、ようやく過ごしやすくなったかと思う間もなく
気温が下がりましたが、なんでも12月は暖かいとの予報です。最近は季節の変化が
極端になった気がしますが、基本的には猛暑・暖冬で地球温暖化の影響ではないか
と思います。
　さて、今年の11月中旬に当院にとって4度目の病院機能評価の審査を受けました。
約半年前にプロジェクトを立ち上げ問題点を洗い出し、各部署でガイドラインを見な
がら書類を整え、資料作りや改善に取り組んできました。審査には医師・事務・看護の
代表である三名がお見えになり、書類に目を通すとともに各部署を巡回し、それぞれ
気になることを的確に指摘され質問されました。二日間の審査を受け講評の際、巡視
時の印象とは違い丁寧かつ好意的な内容が多くみられました。これは、病院機能評価
が病院のランク付けやふるい落としが目的ではなく、医療の質を向上させるための指
導であることを示しており、有益なものであると感じました。また一方では、指摘され
た事柄は自ら気づいた問題点や改善点とほぼ同じ内容であり、このことは、当院が十
数年にわたり外部評価を受けるうちに医療の質向上に対する意識も同時に培われて
きた結果だと感じました。
　今後、当院でも審査にて指摘を受けた事柄について改善に取り組み、更に質の高い
病院へと成長するべく皆で努力を継続して行きたいと思います。
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いきいき公開セミナー

テーマ：「みんなに身近な糖尿病のはなし」
糖尿病内科　河野　智愛  先生

　今回のいきいき公開セミナーは生活習慣病の一つ「糖尿病」をテーマに開催しました。糖尿病とは、イ

ンスリンの分泌が不足したり、働きが悪くなることで血糖値の高い状態が続き、気づかないうちに様々な

合併症を引き起こす怖い病気です。患者さんの数は日本国内だけでなく世界中で増え続けています。合併

症を起こさない、進まないよう血糖値をコントロールして生活の質を保つことが治療の目標となります。

　治療は食事療法、運動療法、薬物療法がありますが、全ての基本は食事療法です。糖尿病になる前の予

備軍やメタボリックシンドロームの方でも動脈硬化はすすんでおり、その原因として食後高血糖が注目さ

れています。高血糖になりにくい食べ方として、①おかずをしっかりとること②野菜→タンパク質→炭水化

物の順番にとること③炭水化物の重ね食いをしないことを紹介しました。もちろん量とバランスを考えて

食べることが大前提ですが、是非実践してみてください。

　糖尿病は血液検査でわかりますので、血糖値の気になる方はかかりつけの医師にご相談ください。 

　当院の外来診療には、糖尿病外来があります。糖尿病でインスリン注射を使用している患者様が受診された

際に、月に１度糖尿病療養指導を行っています。糖尿病療養指導とは、看護師、薬剤師、栄養士が医師の指示の

もと患者様が在宅で生活する上で自己管理できるよう指導を行うこと

です。 

　インスリンの自己注射の手順や血糖測定の手順などを指導するほ

か、在宅での物品の数量などを確認しています。また症状に合わせた対

処法などを指導しています。なお、入院中にインスリンが開始になった

患者様は病棟と連携し血糖測定器や物品などを渡し、退院後も外来で

継続して指導を行っています。外来では、患者様と生活状況を確認し問

題を見つけ、患者様と一緒に改善策を考えています。何かありましたら

外来看護師までお声掛けください。 

10月
29日（火）
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感染広報だより

感染を予防するにはどうしたらいいの？

感染したら消毒はどうすればいいの？

いよいよインフルエンザ・ノロウイルスの流行の季節になりました。
インフルエンザ・ノロウイルスの特徴、注意するポイントについてまとめました。

　インフルエンザは、インフルエンザウイルスに
よって引き起こされる呼吸器感染症です。
　風邪に比べて症状が重く、乳幼児や高齢者で
は重症化することもあります。

　迅速診断キットによるインフルエンザの検査を受けるには、発症後12時間から48時間前後が最適
と考えられています。（インフルエンザウイルスの量がある一定以上に達していないと陽性と判定され
にくいため）抗インフルエンザ薬は、インフルエンザに罹患後48時間以内に内服しないと効果が期待
できません。
　インフルエンザウイルスに感染すると、急な発熱や、筋肉痛などの重い全身症状が出るため動きづら
いかもしれませんが、医療機関は必ず早期に受診するようにしましょう。

＜ワクチンによる予防法＞

受診・検査はいつ受ければいいの？

最も確実な予防は流行前にワクチン接種を受けることです。
・ワクチン接種の時期
インフルエンザワクチンは接種してから実際に効果を発揮するまでに約2週間かかります。通常、流行
期間が12～3月ですから、11月中旬頃までには接種を終えておくとより効果的でしょう。

　ノロウイルスは汚染された2枚貝の生食、汚染された手指や環境面を介して感染します。
　特に冬季に多いですが、1年を通して発生し、幅広い年齢層に胃腸炎をおこします。
　ノロウイルスは感染力が非常に強いため、10～100個という少量で発症します。
　症状が消失後も3～7日間ほどは患者便中にウイルスが排出されるため、二次感染にも注意が必要です。
　ノロウイルスによる感染性胃腸炎には特異的な治療法がないため、感染発生を予防することが大切です。

石けんと流水による手洗いが有効です！！
　ノロウイルス対策では、特に、トイレ後、汚物処理やオムツ交換後、嘔吐物処理後、食事前などに手
洗いを行うことが重要です。

インフルエンザ予防の基本は、手洗い・うがいです！！ 
正しい手洗い・うがいのしかたを身につけましょう。（マスクの着用も効果的です）

インフルエンザとは？

ノロウイルスとは？

インフルエンザ
　　の予防法

・アルコール消毒は効果が期待できません。
・調理器具や雑巾などの消毒は、塩素系漂白剤を使用します。定期的に煮沸消毒するとより安全です。
・吐物の処理は、ペーパータオルなどを使うようにします。吐物や便が付いた衣類などは、塩素系漂白
剤で浸けおき洗いした後、他の衣類と分けて洗濯します。

糖尿病外来  外来　古賀　順子  看護師



臨床検査科
　臨床検査科は、現在臨床検査技師３名のスタッフで業
務に取り組んでいます。 
　検査は検体検査、生理検査を行っています。健康診断
も多く請け負っています。 
　検体検査は尿・便・血液などを機器や顕微鏡などを用
いて分析します。院内では、尿・便・血液・生化学・インフ
ルエンザなど様々な項目の検査を行っており、緊急の場
合でも迅速に対応しています。 
　病理（内視鏡で採取したポリープなど）、細菌、特殊な検査は医師会臨床検査センターに依頼をしています。 
　生理検査は、直接患者様と接し様々な部位を機器を用いて検査します。 
　代表的な検査では心電図検査、超音波検査、肺機能検査、聴力検査などがあります。 
　項目によっては短時間で終了するもの、ある程度時間を要するもの、患者様自身の努力が必要な検査などがあり
ます。 
　検査の際は説明をしっかり行い、緊張を和らげるように配慮しています。 
　検査の件でわからないことがあれば、スタッフにお申し付けください。ただし、臨床検査技師には法的規制がある
ため、検査結果に関しては担当医師にお尋ねください。 
　１人でも多くの患者様に質の良い医療を提供できるように、今後もスタッフ一同取り組んでいきたいと思います。 

部署
紹介

　9月13日に今年で第4回目となる秋のお月見会を開催しました。今年もボランティアの方々に三線や
舞踏、フラダンス、三味線を披露して頂き、患者様、ご家族、そして私たち職員も大変素晴らしい時間を
過ごす事が出来ました。 
　患者様より「歌も踊りも良かったね。入院中にこんな良いものがみられるとは思わなかったよ」と有
り難いお言葉を頂戴しております。 
　このイベントを通して患者様の日頃のストレスが和らぎ、穏やかな時間を共有することが出来て私た
ち職員は嬉しく思います。ご協力、ご参加頂きました皆様、誠にありがとうございました。 

秋のお月見会 2内科病棟

　ＢＬＳ研修は全職員を対象とした研修です。看護師は毎年、
コメディカルは2年に1回の研修となっています。その他、新入
職者研修、ケアワーカー研修でも行っています。研修では一次
救命処置の基本となる胸骨圧迫と人工呼吸による心肺蘇生、Ａ
ＥＤの使い方について説明を行います。その後、参加者は練習
用の人形を使って実施します。また、実際に傷病者を発見し救急要請を行
い、ＡＥＤを使用したＣＰＲを実施するという一連の流れも体験しても
らっています。 
　ＢＬＳは専門の器具や薬剤を必要としない救命処置です。医師・看護師
など医療従事者でなくても誰もが行うことができます。病院内外でいつ、
誰が傷病者の第一発見者となるか分かりません。そのような場面に遭遇し
た時に自信をもって救命処置を行えることを目的として実施しています。
１時間程度の研修ではありますが、参加者からは「ＢＬＳについて振り返
ることができた」「ＢＬＳの研修を受けていて実際の現場で役に立った」な
どの意見が聞かれています。 
　この研修がＢＬＳについて思い出す良いきっかけになればと思っています。 

ＢＬＳ（一次救命処置）研修 ＢＬＳ（一次救命処置）研修 ＢＬＳ（一次救命処置）研修 

　さくらユニットでは毎年、大切な方を亡くされた御遺族との語らいの場として「さくら会」を

開催しています。 

　今年の「さくら会」ではギターとフルートの演奏に癒され、御遺族と共に故人の思い出を語

り合いました。 

　また、患者様や御家族の憩いの場として毎月第３木曜

日に「さくらカフェ」を開催しています。お気軽にお越しく

ださい。スタッフ一同お待ちしております。 
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いよいよインフルエンザ・ノロウイルスの流行の季節になりました。
インフルエンザ・ノロウイルスの特徴、注意するポイントについてまとめました。

　インフルエンザは、インフルエンザウイルスに
よって引き起こされる呼吸器感染症です。
　風邪に比べて症状が重く、乳幼児や高齢者で
は重症化することもあります。

　迅速診断キットによるインフルエンザの検査を受けるには、発症後12時間から48時間前後が最適
と考えられています。（インフルエンザウイルスの量がある一定以上に達していないと陽性と判定され
にくいため）抗インフルエンザ薬は、インフルエンザに罹患後48時間以内に内服しないと効果が期待
できません。
　インフルエンザウイルスに感染すると、急な発熱や、筋肉痛などの重い全身症状が出るため動きづら
いかもしれませんが、医療機関は必ず早期に受診するようにしましょう。

＜ワクチンによる予防法＞

受診・検査はいつ受ければいいの？

最も確実な予防は流行前にワクチン接種を受けることです。
・ワクチン接種の時期
インフルエンザワクチンは接種してから実際に効果を発揮するまでに約2週間かかります。通常、流行
期間が12～3月ですから、11月中旬頃までには接種を終えておくとより効果的でしょう。

　ノロウイルスは汚染された2枚貝の生食、汚染された手指や環境面を介して感染します。
　特に冬季に多いですが、1年を通して発生し、幅広い年齢層に胃腸炎をおこします。
　ノロウイルスは感染力が非常に強いため、10～100個という少量で発症します。
　症状が消失後も3～7日間ほどは患者便中にウイルスが排出されるため、二次感染にも注意が必要です。
　ノロウイルスによる感染性胃腸炎には特異的な治療法がないため、感染発生を予防することが大切です。

石けんと流水による手洗いが有効です！！
　ノロウイルス対策では、特に、トイレ後、汚物処理やオムツ交換後、嘔吐物処理後、食事前などに手
洗いを行うことが重要です。

インフルエンザ予防の基本は、手洗い・うがいです！！ 
正しい手洗い・うがいのしかたを身につけましょう。（マスクの着用も効果的です）

インフルエンザとは？

ノロウイルスとは？

インフルエンザ
　　の予防法

・アルコール消毒は効果が期待できません。
・調理器具や雑巾などの消毒は、塩素系漂白剤を使用します。定期的に煮沸消毒するとより安全です。
・吐物の処理は、ペーパータオルなどを使うようにします。吐物や便が付いた衣類などは、塩素系漂白
剤で浸けおき洗いした後、他の衣類と分けて洗濯します。

糖尿病外来  外来　古賀　順子  看護師
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事務次長

松本　正幸

　今年、ラグビーワールドカップがアジアで初めて日本で開催されました。日本チー
ムの活躍もあって、日本中が大変な盛り上がりを見せました。 
　この日本代表チームの躍進に詳細な情報の収集と分析が役立てられていたことが
紹介されていました。 
　ラグビーで得点するには相手陣地で、立ってプレイするプレイヤーの数的優位が非
常に重要です。タックルなどで倒れこんだ選手が早く戦線復帰するためにかねてから
“倒れてから３秒以内で起き上がること”が指標化されていました。２年前、新たに情
報分析アナリストが出した分析で、“立ってから３歩の動き出しの速さ”が重要である
とわかったため、それを指標にして練習を行い、現在の日本代表チームの素早いオ
フェンスやディフェンスに繋がったそうです。 
　当院では３年前に電子カルテを導入し、各部門システムも連動する形で整備しまし
た。診療情報管理課を中心に分析可能となった様々なデータを使用し、地域での自
院の役割や医療サービスの向上に繋がる明確で具体的な指標の策定を心がけてい
ます。今後も情報処理機能の拡充・強化を行い、病院活動の改善のキーとなる指標を
作りたいと考えています。 

６

６

江頭 芳樹
総合内科

江頭 芳樹
総合内科

天野 角哉
内科／消化器内科

江頭 省吾
内科／循環器内科

小田 晋也
内科／循環器内科

村上 修二
内科／心療内科

岩﨑 敬雄
リハビリテーション科

江頭 啓介
総合内科

江頭 啓介
総合内科

江頭 啓介
総合内科

楠原 浩之
内科／消化器内科

王寺 恒治
内科／消化器内科

秋満 俊介
内科／循環器内科

王寺 恒治
内科／消化器内科

井手 均
糖尿病内科

髙橋 信敬
内科／神経内科

矢野 雅也
循環器内科

河野 智愛
内科／糖尿病内科

田中 啓二
健康診断

天野 角哉
内科／消化器内科

小田 晋也
内科／循環器内科

平野 涼介
呼吸器内科

田邉 桃香
内科

田邉 桃香
内科

江頭 省吾
内科／循環器内科

石津 昌直
腫瘍血液内科

知念 祥太郎
腫瘍血液内科

乙成 淳
心療内科

中園 智美
心療内科

髙橋 信敬
内科／神経内科

村上 修二
内科／心療内科

河野 博之
心臓外科

米良 英和
神経内科

江頭 啓介
総合内科

江頭 啓介
総合内科

秋満 俊介
内科／循環器内科

田中 啓二
健康診断

河野 智愛
内科／糖尿病内科

山尾 有加
糖尿病内科

王寺 恒治
内科／消化器内科

堀端 智子
内科／消化器内科

秋満 俊介
内科／循環器内科

楠原 浩之
内科／緩和ケア内科

村上 祐一
内科／消化器内科

村上 祐一
内科／消化器内科

河野 智愛
内科／糖尿病内科

江頭 省吾
内科／循環器内科

田中 啓二
健康診断

田中 啓二
健康診断

堀端 智子
内科／消化器内科

2019年12月(令和元年)

地域医療連携室です。
どうぞお気軽にご相談ください。

　地域医療連携室（医療介護相談室）では、患者様・ご
家族からの様々なご相談を承っています。
　例えば、当院への入院のご相談・退院後の生活に
対する不安・介護サービス等社会資源のご紹介・経済的な
問題についてなど、一緒に考えさせていただいています。
　また、患者様へ適切な医療が提供できるよう、地域の
診療所や病院・施設・在宅サービス事業所等との連携に
努めています。
　どうぞお気軽にお声かけください。

地域医療連携室

TEL
FAX

092-864-1245
092-864-1213

担当者

受　付

室　長　吉瀬
副室長　松山
看護師　井上
医療ソーシャルワーカー
　　　　橋迫・足立
事　務　谷山

こんにちは!

平　日：9：00～17：00
土曜日：9：00～12：30

駐車場案内

■地下鉄七隈線／福大前下車1番出口より徒歩10分

■都市高速／堤ランプより車で3分

■車／天神より約30分（本館地下駐車場、本館東側に第2駐車場があります。）

■バス／西鉄バス〈さくら病院前バス停下車〉の場合

　　　　■天神方面より：協和ビル前のりば片江（営）行‥‥‥‥‥‥13番

　　　　■西鉄大橋駅より：‥‥‥‥‥‥‥‥‥‥‥‥‥‥‥外環700番

西鉄バス〈西片江一丁目バス停下車〉の場合

　　　　■天神方面より：警固神社・三越前のりば片江（営）行‥‥114番

　　　　　　　　　　　　協和ビル前のりば片江（営）行‥‥‥12・140番

　　　　■西新・飯倉方面（脇山口）より：‥‥‥‥‥‥‥‥‥‥‥‥95番

　　　　■博多駅方面より：博多駅前のりば片江（営）行‥‥‥‥‥‥16番

　　　　　　　　　　　　　博多バスターミナル片江（営）行‥12・114番

　　　　■桧原・片江方面より：‥‥‥6・12・16・95・114・140番


