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ダ
ヴ
ィ
ン
チ
と
は
？

　

従
来
の
腹
腔
鏡
手
術
と
同
じ
よ
う
に
い
く
つ
か
の

小
さ
い
切
開
部
を
作
り
、
外
科
医
の
操
作
に
従
っ
て

内
視
鏡
・
メ
ス
・
鉗
子
を
動
か
し
て
手
術
を
行
う

内
視
鏡
手
術
支
援
ロ
ボ
ッ
ト
で
す
。

　

患
者
さ
ん
の
負
担
の
少
な
い
（
低
侵
襲
）
手
術

を
支
援
す
る
医
療
機
器
で
、
よ
り
安
全
に
手
術
を

行
う
こ
と
が
で
き
ま
す
。
ロ
ボ
ッ
ト
と
い
う
と
「
医

師
の
代
わ
り
に
手
術
を
行
う
」
イ
メ
ー
ジ
が
あ
る
か

も
し
れ
ま
せ
ん
が
、
実
際
は
知
識
・
技
術
を
習
得

し
た
医
師
が
操
作
し
、
正
確
に
手
術
を
行
い
ま
す
。

ダ
ヴ
ィ
ン
チ
自
身
が
勝
手
に
動
作
す
る
こ
と
は
あ
り

ま
せ
ん
。

ダ
ヴ
ィ
ン
チ
導
入
状
況

　

佐
久
医
療
セ
ン
タ
ー
に
２
０
２
２
年
３
月
ダ

ヴ
ィ
ン
チ
が
導
入
さ
れ
、
長
野
県
内
で
は
６
施
設

目
に
な
り
ま
す
が
、
東
信
地
域
で
は
初
導
入
と
な

り
ま
す
。

　

佐
久
医
療
セ
ン
タ
ー
で
は
泌
尿
器
科
領
域
か
ら

手
術
を
開
始
す
る
こ
と
に
な
り
、
２
０
２
２
年
５

月
に
ダ
ヴ
ィ
ン
チ
を
用
い
た
腹
腔
鏡
下
根
治
的
前

立
腺
全
摘
除
術
を
実
施
し
ま
し
た
。
泌
尿
器
科
領

域
で
は
今
後
、
腎
臓
が
ん
や
膀
胱
が
ん
に
対
す
る

手
術
も
行
な
っ
て
い
く
予
定
で
す
が
、
ま
ず
は
前
立

腺
が
ん
の
患
者
さ
ん
を
対
象
に
ロ
ボ
ッ
ト
支
援
腹
腔

鏡
手
術
を
行
な
っ
て
い
き
ま
す
。
ま
た
今
後
は
消

化
器
の
が
ん
で
も
順
次
導
入
を
予
定
し
て
い
ま
す
。

ダ
ヴ
ィ
ン
チ
に
よ
る

前
立
腺
が
ん
手
術
に
つ
い
て

　

ダ
ヴ
ィ
ン
チ
に
よ
る
腹
腔
鏡
下
手
術
で
は
小

さ
な
穴
を
数
カ
所
開
け
て
、
内
視
鏡
カ
メ
ラ
や

手
術
器
具
を
挿
入
し
ま
す
。
開
腹
手
術
よ
り

も
体
を
切
開
す
る
範
囲
が
少
な
い
の
で
術
後
の

痛
み
が
少
な
く
、
回
復
が
早
く
な
り
ま
す
。

　

従
来
の
腹
腔
鏡
手
術
よ
り
も
優
れ
て
い
る
点

は
手
ブ
レ
が
少
な
く
、
高
精
細
な
３
Ｄ
画
像
に

よ
る
立
体
視
に
よ
っ
て
操
作
が
容
易
と
な
る
点

で
す
。
ま
た
細
か
い
操
作
が
で
き
る
鉗
子
の
関

節
は
３
６
０
度
回
転
で
き
る
の
で
、
体
内
の
深

い
場
所
や
狭
い
術
野
で
も
自
在
に
動
か
せ
る
こ

と
が
特
長
で
す
。

◀ 術者がコンソール（操縦席）に
座り本体を操作している様子

低侵襲ロボット支援手術システム　

ダヴィンチ（da Vinci Xi）
佐久医療センター2022年5月稼働開始

ダヴィンチ（手術支援ロボット）による
前立腺がん手術 初症例!!
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ダヴィンチは
どんな医療機器？
サージョンコンソール
執刀医が座る操縦席で
す。手術部位を3D画像
で鮮明に見ることがで
き、手元のコントローラー
でロボットアームに装着
した内視鏡・メス・鉗子
を操作します。

ペイシェントカート
４本のアームからメスや鉗子などが
操作されます。サージェントコンソー
ルから執刀医の手技がリモートで
アームに連動し、人の手では不可能
な狭い術野での複雑な動きを可能と
しています。手ブレ補正機能が搭載
されており、安全性の高い正確な手
術が期待できます。

ビジョンカート
ペイシェントカートから
送られてくる画像から
3D画像を作成しま
す。手術者は患部を拡
大視野でとらえること
が可能となり、手術室
スタッフは手術の進行
を確認することができ
ます。

鉗子
クリップよりも小さい鉗子
を用いて、より緻密で正確
な手術を行えます。

　

私
が
医
師
に
な
っ
た
頃
、
泌
尿
器
が
ん
の
手
術
は
す
べ
て
開
腹
術
で
し
た
。
膀

胱
が
ん
や
前
立
腺
が
ん
な
ど
の
骨
盤
内
の
手
術
は
、
第
二
助
手
で
あ
る
自
分
に
は

術
野
が
見
え
な
い
の
で
す
が
、
与
え
ら
れ
る
仕
事
は
鈎こ
う
引ひ

き
（
他
の
臓
器
を
よ
け

る
「
鈎こ
う
」
と
い
う
道
具
で
術
野
を
展
開
す
る
こ
と
）
で
、う
ま
く
で
き
な
い
と
「
鈎

の
先
端
を
も
っ
と
効
か
せ
ろ
！
」
と
先
輩
に
し
か
ら
れ
ま
し
た
。
第
一
助
手
を
さ

せ
て
も
ら
う
よ
う
に
な
っ
て
初
め
て
術
野
が
見
え
、
ど
ん
な
手
術
を
や
っ
て
い
る

の
か
が
理
解
で
き
ま
し
た
。

　

時
が
過
ぎ
、
鏡
視
下
手
術
が
普
及
し
、
さ
ら
に
は
ダ
ヴ
ィ
ン
チ
と
、
手
術
に
関

わ
る
者
全
員
が
術
野
を
視
認
し
、
チ
ー
ム
で
行
う
こ
と
が
可
能
に
な
っ
て
い
ま
す
。

こ
れ
は
患
者
さ
ん
に
と
っ
て
も
、
低
侵
襲
で
あ
り
な
が
ら
質
の
高
い
医
療
を
提
供

で
き
る
よ
う
に
な
っ
た
と
い
う
こ
と
で
す
。

　

こ
の
よ
う
な
医
学
の
進
歩
は
技
術
者
（
エ
ン
ジ
ニ
ア
）
の
功
績
で
あ
る
と
い
っ

て
も
過
言
で
は
あ
り
ま
せ
ん
。
ダ
ヴ
ィ
ン
チ
を
使
っ
て
み
て
、
そ
の
緻
密
な
動
き

に
感
動
し
ま
し
た
。
私
は
医
学
部
に
入
る
前
に
工
学
部
に
通
っ
て
い
ま
し
た
。
モ

ノ
づ
く
り
を
自
分
の
仕
事
に
す
る
こ
と
は
あ
り
ま
せ
ん
が
、
技
術
者
が
心
血
を
注

い
で
造
っ
た
モ
ノ
を
使
い
こ
な
し
、
病
気
で
困
っ
て
い
る
患
者
さ
ん
を
治
療
す
る

こ
と
が
、技
術
者
の
熱
い
思
い
に
応
え
る
こ
と
だ
と
考
え
て
い
ま
す
。ま
た
ダ
ヴ
ィ

ン
チ
の
メ
ン
テ
ナ
ン
ス
を
行
う
臨
床
工
学
技
士
、
手
術
の
準
備
や
補
助
を
す
る
看

護
師
、機
器
の
洗
浄
を
行
う
滅
菌
室
ス
タ
ッ
フ
、麻
酔
科
医
、泌
尿
器
科
医
で
「
ダ

ヴ
ィ
ン
チ
チ
ー
ム
」
が
構
成
さ
れ
て
い
ま
す
。
今
後
も
チ
ー
ム
一
丸
と
な
っ
て
治

療
に
あ
た
っ
て
い
き
ま
す
。

医
学
の
進
歩
と
ダ
ヴ
ィ
ン
チ

〜
エ
ン
ジ
ニ
ア
に
思
い
を
馳
せ
る
〜

泌
尿
器
科
部
長　

中な
か

山や
ま

　
剛

つ
よ
し

【
お
問
い
合
わ
せ
】

佐
久
医
療
セ
ン
タ
ー　

泌
尿
器
科
外
来　

０
２
６
７

６
２

８
１
８
１（
代
表
）



4お加減はいかがですか　376号

300症例
達成

経カテーテル的大動脈弁置換術（T
タ　ビ

AVI）

　2015年6月から大動脈弁狭窄症に対する治療とし
て開始した経カテーテル的大動脈弁置換術（TAVI）
が2022年4月に300症例を達成しました。長野県で
初めてTAVI実施施設として認定されて以来、症例を
積み重ねていった結果です。今後もスムーズで安全な
治療を実施できるようハートチーム※一丸となってそれ
ぞれの患者さんに適切な治療を行なっていきます。

大動脈弁狭窄症とは
どのような病気なのでしょうか？
　大動脈弁狭窄症は大動脈弁が高齢に伴う変化などにより硬くなり、血液が通るのを妨げるように
なってしまう病気です。そもそも大動脈弁は、心臓の左心室（血液を送り出すポンプ）と大動脈（血液を
運ぶパイプ）の境目にあり、血液が送り出される時には抵抗なく開き、血液が左心室に逆流するのを防
ぐ役割をしています。大動脈弁狭窄症が進行すると、左心室が十分な血液を体に送り出すことが困難
になり、呼吸が苦しくなったり、胸が痛くなるような症状がでるようになります。

大腿動脈から治療する方法  

0

10

20

30

40

50

60
（例）

2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022（年）
0

10

20

30

20152015 20162016 20172017 20182018 20192019 20202020 年）2022（年20212021 2022

11

35

46 46
52 54

21

36

2015年6月
初症例

2018年4月
100症例

2020年6月
200症例

2022年4月
300症例

　TAVIでは開胸したり心臓を止めたりせずに治療を行えるので、
患者さんの体への負担も少なくなります。患者さんの状態によって
適切な治療方法を選択します。

♥※ハートチーム〈低侵襲治療チーム〉
　当院では、高度なカテーテル治療技術を持つ循環器内科医、心臓血管外科医、麻酔科医、
看護師などさまざまな職種の専門家が「ハートチーム」を組んで治療にあたっています。

TAVIの手術 留置される人工弁

留置前の人工弁

留置後のイメージ図

　牛の心臓と膜と
ステントという金網
の筒から作られた
人工弁を、硬くなっ
ている大動脈弁に
留置します。人工弁
は取り付けられた直
後から、新しい弁と
して機能します。

〈資料提供〉
株式会社エドワーズ

　太ももの付け根を通っている
動脈からカテーテルという管を
挿入し、硬くなった大動
脈弁の中に新しい
人工弁を入れます。

左胸を切開する方法  
　左胸を５～６㎝切開し、その 
すぐ下にある心臓の尖

せん

端
たん

から 
カテーテルを挿入し
治療を行います。

TAVI症例件数
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鼠
そ

経
けい

ヘルニアって
どんな病気？

診察室からこんにちはこんにちは

　

鼠
径
ヘ
ル
ニ
ア
は
あ
り

ふ
れ
た
病
気
で
す
。お
な

か
の
中
か
ら
腹
筋
の
隙
間

を
ぬ
っ
て
臓
器
が
飛
び
出

し
て
し
ま
う
病
気
で
、古

く
か
ら「
脱だ
っ
ち
ょ
う腸」と
呼
ば

れ
て
き
ま
し
た
。大
腿（
太

も
も
）の
付
け
根
に
あ
る

「
鼠
径
部
」と
呼
ば
れ
る

部
分
に
ぽ
っ
こ
り
と
膨
ら

み
が
生
じ
る
も
の
で
、小

さ
い
も
の
は
小
指
く
ら
い
、

佐久医療センター
消化器外科　副部長

山
やま

本
もと

一
かず

博
ひろ

大
き
く
な
る
と
ソ
フ
ト
ボ
ー
ル
く
ら
い
に
な
る

こ
と
も
あ
り
ま
す
。困
っ
て
い
な
け
れ
ば
治
療

の
必
要
は
あ
り
ま
せ
ん
が
、本
人
に
し
か
分
か

ら
な
い
違
和
感
も
あ
り
、そ
も
そ
も
大
き
く
な

る
と
邪
魔
に
な
り
ま
す
。痛
み
や
便
秘
の
原
因

と
な
る
こ
と
も
あ
り
ま
す
。

鼠
経
ヘ
ル
ニ
ア
の
治
療
法
は
？

　

根
治
的
治
療
法
は
手
術
だ
け
で
す
。佐
久
総

合
病
院
で
も
年
間
２
０
０
件
の
手
術
が
行
わ
れ

て
い
ま
す
。

　

最
近
の
治
療
の
主
流
は
腹
腔
鏡
を
用
い
た
手

術
で
す
。何
よ
り
も
傷
が
小
さ
く
、手
術
直
後

の
痛
み
が
少
な
い
こ
と
が
特
徴
で
す
。安
静
も

ほ
と
ん
ど
不
要
で
、速
や
か
な
社
会
復
帰
が
可

能
で
あ
る
こ
と
か
ら
、一
番
に
推
奨
さ
れ
る
術

式
で
す
。た
だ
し
全
身
麻
酔
が
必
要
と
な
り
、

費
用
も
少
し
高
く
な
り
ま
す
。

　

局
所
麻
酔
の
み
で
手
術
を
行
う
こ
と
も
可
能

で
す
。10
年
ほ
ど
前
ま
で
は
、佐
久
総
合
病
院

で
も
局
所
麻
酔
で
の
手
術
も
多
く
行
な
っ
て
い

ま
し
た
。技
術
的
に
は
特
に
問
題
は
あ
り
ま
せ

ん
。 

　

ヘ
ル
ニ
ア
の
サ
イ
ズ
や
本
人
の
全
身
状
態
な

ど
に
よ
っ
て
、最
適
な
治
療
法（
経
過
観
察
も

含
む
）は
さ
ま
ざ
ま
で
す
。症
状
や
希
望
を
丁

寧
に
聞
い
て
、治
療
方
針
を
決
定
し
て
い
く
こ

と
を
大
切
に
し
て
い
ま
す
。

と
き
に
命
に
関
わ
る
こ
と
も

　

鼠
径
ヘ
ル
ニ
ア
が
あ
っ
た
と
し
て
も
，無
症

状
で
あ
れ
ば
必
ず
し
も
治
療
の
必
要
は
あ
り
ま

せ
ん
が
、腸
管
が
飛
び
出
し
た
ま
ま
戻
ら
な
く

な
る
と
、放
置
し
た
ま
ま
で
は
命
に
関
わ
り
、

緊
急
手
術
が
必
要
と
な
る
こ
と
も
あ
り
ま
す
。

こ
れ
は
飛
び
出
し
た
腸
管
が
締
め
付
け
ら
れ
て

血
流
が
止
ま
り
、や
が
て
腸
そ
の
も
の
が
壊
死

し
て
し
ま
う
た
め
で
す
。「
何
と
も
な
い
の
で

様
子
を
見
ま
す
」と
言
っ
て
い
た
人
が
救
急
車

で
運
ば
れ
る
と
い
う
こ
と
は
未
だ
に
よ
く
あ
り

ま
す
。誰
が
そ
う
な
り
そ
う
な
の
か
少
し
で
も

予
想
が
つ
け
ば
よ
い
の
で
す
が
、実
際
は
な
か

な
か
難
し
い
の
が
現
状
で
す
。

腹筋には生理的に弱い部位が
あります。腹筋の隙間をぬって、
腹腔内容物が脱出します。

腸管が脱出して戻らなくなると、
閉塞が生じ、緊急手術を要します。

■ 

鼠
径
ヘ
ル
ニ
ア
の
お
問
い
合
わ
せ

　

ヘ
ル
ニ
ア
を
お
持
ち
の
方
や
そ
の
ご
家
族
、

治
療
方
針
に
迷
っ
て
お
ら
れ
る
先
生
方
は
、お

気
軽
に
ご
相
談
く
だ
さ
い
。

〈
紹
介
状
の
な
い
方
〉

佐
久
総
合
病
院（
本
院
）　

地
域
医
療
連
携
室

電
話 

０
２
６
７

８
２

３
１
３
１（
代
表
）

〈
紹
介
状
を
お
持
ち
の
方
〉

佐
久
医
療
セ
ン
タ
ー　

地
域
医
療
連
携
室

電
話 

０
２
６
７

８
８

７
３
１
６（
直
通
）
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佐久医療センター　　外 来 診 療 担 当 表 ※佐久医療センターは紹介・予約制の病院です
■■ は予約制　（令和4年7月1日現在）

エリア 診療科 時　間 月 火 水 木 金 土（第2・4）

外
来
受
付
①

小 児 科
午　前

荻原美紀 清水　隆 依田達也 牛久英雄（第3のみ） 降籏めぐみ 交替制（紹介・再診）
坂本昌彦 蓮見純平 中沢孝行 荻原美紀（第2･4） 坂本昌彦（第1･3・5）

重田大輔 山本　歩（第1･2･4･5） 八木久子（アレルギー 第2･4）
奥田裕也（第1･3･5）

午　後
予防接種 細谷まち子 依田達也 乳児健診 降籏めぐみ

蓮見純平 清水　隆 八木久子（アレルギー 第2･4）
重田大輔 中沢孝行

小 児 外 科 午　前 藤野順子
午　後 藤野順子

耳鼻咽喉科
午　前

飯野　孝 松下　豊 小島博己 清水雄太 田中康広 交替制
清水雄太 小林小百合
松下　豊

午　後 松下　豊 小林小百合 清水雄太
松下　豊

循環器内科
午　前

長谷川智也（再診） 橘　賢廣（新患･再診） 矢﨑善一（新患･再診） 木村　光（再診）
橘　賢廣（新患･再診 第2･4） 神津亮輔（再診） 土屋ひろみ 丸山周作（新患･再診）
デバイス外来 （再診 第1･3･5、新患･再診 第2･4）

午　後
南野安正（不整脈外来） 神津亮輔（新患･再診） 橘　賢廣（再診 第2･4） 荻原真之（再診 第2･4） 木村　光（新患）
長谷川智也（新患） 土屋ひろみ（新患 第1･3･5） 丸山周作（再診 第1・3・5） 

南野安正（再診 第2･4）

血 液 内 科
午　前 三石俊美 森　勇一 三石俊美 森　勇一 田中順子 交替制（紹介新患のみ）

中澤剛士 田中順子 中澤剛士
午　後 三石俊美 森　勇一 森　勇一 小林　光

田中順子 中澤剛士

呼吸器内科
午　前 大浦也明 両角延聡 柳澤　悟（新患） 大浦也明 両角延聡

和佐本諭（新患） 和佐本諭 柳澤　悟

午　後
大浦也明（新患） 両角延聡 柳澤　悟（再診） 大浦也明 両角延聡

和佐本諭（再診） 武内裕希（再診） 和佐本諭 柳澤　悟
畑 侑希

外
来
受
付
②

腎 臓 内 科
午　前 佐々本格 降籏俊一 村上穣 降籏俊一 大沢紘介

梶尾知信

午　後
柳澤紀子 柳澤紀子 村上穣 降籏俊一 大沢紘介

田中健大郎 大沢紘介 佐々本格
梶尾知信

腎移植外来 午前･午後 村上穣･大沢紘介
糖 尿 病・ 
内 分 泌 内 科

午　前 天満雄一 高見澤哲也 高見澤哲也 堀込充章 堀込充章 糖尿病連携パス外来（第2）
近藤友里 天満雄一 川合汐里（新患）

午　後 天満雄一 近藤友里 服部佑亮
リ ウ マ チ･ 
膠 原 病 内 科

午　前 宮坂信之（再診のみ）
午　後

整 形 外 科

午　前

福島和之（脊椎） 元吉貴之（脊椎） 片桐健太（膝関節） 福島和之（脊椎） 福島和之（骨粗鬆症）（第1・3） 鈴木英嗣（上肢）（第2）
串田淑久（上肢） 片桐健太（膝関節） 清水湧太（一般） 元吉貴之（脊椎）
林　直輝（一般） 清水湧太（一般） 王　耀東 串田淑久（上肢）
友利正樹（側弯）（第3） 石井研史（股関節） （重度外傷）（奇数月の第2）

加来拓実
（外傷）（偶数月の第2）

午　後
串田淑久（上肢） 石井研史（股関節） 林 直輝（一般） 福島和之（脊椎） 元吉貴之（脊椎）
塩川　司（一般） 塩川　司（一般）
友利正樹（側弯）（第3） 平澤直之（股関節､第2･4）

形 成 外 科
午　前

上原理恵 大谷津恭之 窪　昭佳
江郷隼一郎 上原理恵

油井佐恵子（第1･3･4･5）

午　後
上原理恵（爪外来） 窪　昭佳

油井佐恵子
江郷隼一郎

呼吸器外科 午　前 山本亮平 遠藤秀紀 山本亮平
遠藤秀紀

午　後 山本亮平

乳 腺 外 科
午　前 石毛広雪 半田喜美也 石毛広雪 橋本梨佳子 石毛広雪

荻原菜緖 半田喜美也 半田喜美也
午　後 石毛広雪 半田喜美也（第1.3） 石毛広雪 橋本梨佳子

向山由美 向山由美 半田喜美也

脳神経外科

午　前 鹿児島海衛 吉田貴明 吉田貴明

午　後
米澤あづさ 矢島　翼 小瀧　祐

登坂雅彦（第3） 落合育雄
平戸政史
（ふるえ外来）（偶数月第4）

心臓血管外科
午　前 新津宏和 白鳥一明 豊田泰幸（第1･2･3･5） 竹村隆広（第2･3･4･5） 濵　元拓

濵　元拓（第1･3･4）

午　後
織井恒安
濵　元拓
VAD外来

放射線診断科 午　前 市川聡裕
午　後

外
来
受
付
③

消化器内科
午　前

友利彰寿（不定期） 比佐岳史 福島秀樹 比佐岳史 工藤彰治
西山　秀 友利彰寿（不定期） 大瀬良省三

山田崇裕
午　後 友利彰寿（不定期） 福島秀樹（第2･4） 福島秀樹（第1･3･5）

山田崇裕

腫 瘍 内 科
午　前 國枝献治 宮田佳典 長瀬通隆 宮田佳典 國枝献治

長瀬通隆

午　後
國枝献治 宮田佳典 長瀬通隆 宮田佳典 國枝献治
長瀬通隆 國枝献治（新患） 長瀬通隆（新患）
宮田佳典（新患）

内視鏡内科 午　前 小山恒男 高橋亜紀子 小山恒男
午　後 小山恒男

泌 尿 器 科

午　前
中山　剛 中山　剛 中山　剛
蜂谷　守 蜂谷　守 蜂谷　守
遠藤汀奈 遠藤汀奈 遠藤汀奈

鈴木都史郎
午　後 

（特殊外来）
中山　剛（特殊診療） 中山　剛（特殊診療） 中山　剛（特殊診療）
蜂谷　守（特殊診療） 蜂谷　守（特殊診療） 蜂谷　守（特殊診療）
遠藤汀奈（特殊診療） 遠藤汀奈（特殊診療） 遠藤汀奈（特殊診療）

鈴木都史郎（特殊診療）

消化器外科
午　前

秋山　岳 恩田真二 竹花卓夫 白井祥睦 竹花卓夫
杉原毅彦（第2.4） 堀内　尭 河合俊輔 秋山　岳
真岸亜希子（第1.3.5） 杉原毅彦（第1.3.5） 遠藤秀俊 羽村凌雅
ヘルニア外来（第1.3.5） 真岸亜希子（第2.4） ヘルニア外来 ヘルニア外来（第2.4）

午　後
杉原毅彦（第2.4） 恩田真二 河合俊輔 白井祥睦 當間大樹
真岸亜希子（第1.3.5） 杉原毅彦（第1.3.5） 遠藤秀俊 依田惇志（第2.4）
ヘルニア外来（第2.4） 真岸亜希子（第2.4） ヘルニア外来（第1.3.5）

外 科 
甲 状 腺 外 科

午　前 西澤延宏（外科）
午　後

婦 人 科 午　前 牧内玲子 曽根原健太（第1.3.5） 中島雅子 近藤沙織（第1.3.5） 小口　治 交替性
鈴木貴士（第2.4） 牧野内理子（第2.4）

午　後
産 　 科 午　前 牧野内理子 近藤沙織 曽根原健太 中島雅子 鈴木貴士 交替制

午　後 交替制 交替制 交替制 交替制
遺伝診療科 午　前 降籏めぐみ

午　後 國枝献治
通院治療 
センター 緩和ケア内科 午　前 山本　亮 山本　亮 山本　亮 山本　亮

午　後 山本　亮 山本　亮 山本　亮（リンパ浮腫外来） 山本　亮 山本　亮

放 射 線 
治 療 室 放射線治療科

午　前 大久保　悠 大久保　悠 大久保　悠 大久保　悠 大須直人
大田哲愛 大須直人 大須直人 熊澤琢也

午　後 大久保　悠 大久保　悠 大須直人 大須直人 大須直人
大田哲愛 大須直人 熊澤琢也

入
院
患
者
の
み

外来
受付②

皮 膚 科 午　前
午　後 吉田香奈子 吉田香奈子

リ ハ ビ リ 
テーション科

午　前 交替制 交替制 交替制 交替制 交替制 交替制
午　後 交替制 交替制 交替制 交替制

外来
受付③

眼 　 科 午　前
午　後 交替制

歯科口腔外科
午　前 松島凛太郎 松島凛太郎 松島凛太郎 松島凛太郎 松島凛太郎 松島凛太郎
午　後 松島凛太郎 松島凛太郎 松島凛太郎 松島凛太郎 松島凛太郎

交替制 交替制
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佐久総合病院（本院）　　外 来 診 療 担 当 表 ■■ は予約制　（令和4年7月1日現在）
エリア 診療科 時　間 月 火 水 木 金 土（第2・4）

１　

階

総
合
外
来

総 合 診 療 科

午前受付8:00～11:00

青松棟吉 鄭　真徳 小松裕和 山本　亮 三宅晃史
嶋崎剛志 竹村正和 宮村保吉 小林和之 矢藤有悟
棚橋一雄 宇戸谷翔太 宮下尚輝 青柳佳奈子 潮安祐美
藤井裕菜 牛丸遙香 塩ノ﨑 萌 窪田淳志 新妻智紗
藤澤郁哉 伊藤黄 鄭　真徳

午　後

鄭　真徳 伊藤泰斗 三宅晃史 青松棟吉 鄭　真徳
藤井裕菜 宇戸谷翔太 柳井真知 木下裕介 矢藤有悟
藤澤郁哉 潮安祐美 宮下尚輝 青柳佳奈子 新妻智紗
田中健大郎 塩ノ﨑 萌 窪田淳志 吉村智樹

睡眠時無呼吸外来

中
央
外
来

内 科

午前受付8:00～11:00

高松道生（第2･4） 高松正人 萩原正大
萩原正大（第1･3･4） 池井　肇 池井　肇
北澤彰浩 （2次検診 8:30～9:00） （2次検診 8:30～9:00）
池井　肇
（2次検診 8:30～9:00）

午　後
高松正人 西本　寛（2次検診外来）高松正人 高松正人 萩原正大（第1･3･5）
北澤彰浩 西本　寛（2次検診外来）健康診断･予防接種（第1･2･4･5）
萩原正大（第1･4） 萩原正大（第2･4）
予防接種（第1･2･4･5） 健康診断

呼 吸 器 内 科
午前受付8:00～11:00 木村哲郎 木村哲郎

午　後 木村哲郎 両角延聡（第2･4）
大浦也明（第1･3）

循 環 器 内 科
午　前

矢﨑善一 柳沢　聖 木村　光（第1） 矢﨑善一
（第1･3･5）（9:30～） 柳澤　聖（第2･4） （第1･3 心不全外来）

土屋ひろみ
（第2･4 心不全外来）

午　後 矢﨑善一（第1･3･5） 池井　肇 木村　光（第1心臓デバイス）
木村　光（第3･5）

腎 臓 内 科 午前受付8:00～11:00 池添正哉 池添正哉
午　後 池添正哉 池添正哉

リ ウ マ チ 
膠 原 病 内 科

午　前 牛山　哲（新患） 松田正之 牛山　哲 牛山　哲 松田正之
荻原 子（新患） 荻原 子

午　後 松田正之 荻原 子 牛山　哲 松田正之
血 液 内 科 午　前 三石俊美

午　後 三石俊美
東 洋 内 科 午前受付8:00～11:00 松橋和彦

午　後 松橋和彦

整 形 外 科 午前受付 8:00～10:30 松本世津 大学医師 坊 昭彦（第2･4金曜の前日）坊　昭彦（第2･4）
松本世津（第1･3･5） 松本世津（第1･3･5）

午後受付13:00～15:30 坊 昭彦（第2･4金曜の前日）坊　昭彦（第2･4）

脳 神 経 外 科 午前受付8:00～10:30 渡辺　仁 河野和幸 河野和幸
渡辺　仁 渡辺　仁

午　後 河野和幸 河野和幸

脳 神 経 内 科 午　前
小林千夏（新患） 小林千夏 尾澤一樹 尾澤一樹 高橋佑介

尾澤一樹（新患） 高橋佑介 小林千夏
高橋佑介（新患）

午　後
海外渡航者外来 午　前

午　後 坂本昌彦/天満雄一

南
外
来

代 謝 ・ 
内 分 泌 内 科

午　前 堀込充章 萩原正大 服部佑亮 高見澤哲也
長澤武志 天満雄一

午　後 堀込充章
ポリファーマシ
ー外来（第2･4）

午　前
午　後 萩原正大（第2･4）

禁 煙 外 来 午　前 禁煙外来
午　後

２　

階

外 　 科

午前受付8:00～11:00 
（乳腺外来は10:00まで）

半田喜美也 西澤延宏 西澤延宏 西澤延宏 山本亮平 山本浩二（肛門外科）
夏川周介（第3休診） 石毛広雪 山本一博 向山由美 白鳥一明

工藤　恵 山本浩二（肛門外科）

午　後
植松　大 石毛広雪（第1･3） 細谷栄司 山本亮平
半田喜美也 工藤　恵 白鳥一明

下肢静脈瘤外来
形 成 外 科 受付㈪・㈭ 8:00～10:00 

㈬・㈮ 8:00～11:00
大谷津恭之 大谷津恭之 大谷津恭之 大谷津恭之
油井佐恵子 江郷隼一郎

小 児 科

午前受付8:00～11:00
細谷まち子/中沢孝行 中沢孝行/白井千絵 白井千絵/荻原美紀 細谷まち子/白井千絵 白井千絵 細谷まち子（第2）
白井千絵 木村宜子 細谷まち子 木村宜子 細谷まち子 中沢孝行（第4）
山本　歩 細谷まち子 山本　歩（第3） 重田大輔（第1･3･5）

佐藤真菜（第1･3） 中沢孝行（第2･4）

午後受付14:00～16:00
細谷まち子/中沢孝行 中沢孝行 交代制 白井千絵 白井千絵
山本　歩 木村宜子 細谷まち子 木村宜子 細谷まち子

予防接種 荻原美紀 重田大輔（第1･3･5）
佐藤真菜（第1･3） 中沢孝行（第2･4）

耳 鼻 咽 喉 科 受付㈫ ･㈭ 8:00～10:30 
㈬8:00～15:00

清水雄太 松下　豊
小松正彦

皮 膚 科 午前受付8:00～10:30 吉田香奈子 吉田香奈子 吉田香奈子 吉田香奈子 吉田香奈子
長谷川淳一（第1･3） 齋木　実

午　後 吉田香奈子

泌 尿 器 科
午前受付8:00～10:30 柏原　剛 柏原　剛 柏原　剛 柏原　剛 柏原　剛

須田紗代 須田紗代 須田紗代 須田紗代
午　後 柏原　剛 山ノ井万里子（第2･4） 柏原　剛 柏原　剛（第2･4）

須田紗代 須田紗代（第2･4）
女性泌尿器科 午　前 須田紗代

午　後 須田紗代（第1･3･5）

眼 　 科

午前受付8:00～10:30 
※状況により制限する場合あり

井出光直 松本牧子 井出光直 金井秀美 松本牧子 交替制
金井秀美 金井秀美 郎　佳慶 高瀬　博
郎　佳慶 郎　佳慶
畠　陵馬

午　後
井出光直 井出光直 金井秀美 高瀬　博
金井秀美 金井秀美 郎　佳慶
郎　佳慶 郎　佳慶 松本牧子（第2･3･4･5）
畠　陵馬 三浦文英（第1･2･4･5）

精 神 神 経 科
午　前

大西直樹 大西直樹 大西直樹 笠原信行 大西直樹 大西直樹（第2）
伊澤　敏 城甲泰亮 狩野正之 狩野正之
平野　亘（第1） 金山浩信 川原伸夫（第2･4） 笠原信行（第4）

黒崎成男（第3）

午　後
伊澤　敏 笠原信行 伊澤　敏 狩野正之
平野　亘（第1） 川原伸夫（第2･4）

心 療 内 科
午　前 藤井　伸（第1･3･5） 伊澤　敏 藤井　伸（児童精神） 藤井　伸 伊澤　敏

飯田俊穂（第3） 木村宜子（児童精神）
午　後 藤井　伸 伊澤　敏 藤井　伸 藤井　伸

飯田俊穂（第3）

歯科口腔外科
午前受付8:00～11:00

熊坂　祝 熊坂　祝 熊坂　祝 熊坂　祝 熊坂　祝 交替制
宮田幸長 宮田幸長 宮田幸長 宮田幸長 宮田幸長
美濃和秀幸 美濃和秀幸 美濃和秀幸 美濃和秀幸 美濃和秀幸

午　後
熊坂　祝 熊坂　祝 熊坂　祝 熊坂　祝 熊坂　祝
宮田幸長 宮田幸長 宮田幸長 宮田幸長 宮田幸長
美濃和秀幸 美濃和秀幸 美濃和秀幸 美濃和秀幸 美濃和秀幸

ペ イ ン ク
リ ニ ッ ク 科

午前受付8:30～11:00
深澤正之 深澤正之 深澤正之（第1･3･5） 三島　済 深澤正之（第2･4･5） 浅野克則（第2）

後藤真也 深澤正之
田村　真（第2）

午　後 深澤正之 深澤正之 深澤正之（第1･3･5）

リ ハ ビ リ 
テ ー ション科

午　前 太田　正 交替制 宍戸康恵 交替制
午　後 太田　正 交替制 宍戸康恵 交替制 交替制

太田　正（装具外来）



リ

ソ
ースナース・エッ

セイ
❺

リソースナースとは、ある特定の医療分野における研修を受け、熟練した看護技術と知識を習得した看護師です。
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口から食べることは栄養を取り入れるだけでなく、
楽しみや喜びであり患者さんのQOL（クオリティ・オブ・
ライフ：生命の質・生活の質）に大きく関わっています

佐久総合病院（本院）
摂食・嚥下障害看護認定看護師

小
こばやし

林静
しず

香
か

佐久医療センター
摂食・嚥下障害看護認定看護師

上
うえ

野
の

静
しず

香
か

　皆さまが当たり前に行なっている「口から食物を
食べる」ことができない（嚥

えん

下
げ

障害を抱える）患者さ
んに日々関わっています。嚥下とは食べ物を口の中
で噛み、飲み込みやすい大きさに変えてから飲み込
むことです。
　嚥下が悪くなる原因としては脳卒中や認知症、口
腔や食道のがんなどがあります。また飲み込みの動
きにはたくさんの筋肉が関わっており、加齢による
筋力低下も嚥下に影響します。
　さらに嚥下がうまくいかなくなると、誤

ご

嚥
えん

を起こし
やすくなります。誤嚥とは飲食物が食道に入らず、
誤って空気の通り道である気管に入ることです。気
管から肺に誤って入った食物が炎症を起こし、誤嚥
性肺炎を発症することもあります。
　嚥下が悪くなることだけが誤嚥の原因となるわけ
ではありません。食べる方法や姿勢などが不適切で
ある場合でも誤嚥が起こることがあります。
　飲み込む嚥下の機能が低下すると、食事が摂れな
くなって健康を保つことが難しくなる可能性があり
ます。いつまでも食べる楽しみを大切にしていきま
しょう。

誤嚥を予防する習慣
1.  口の中をきれいにする…毎日の歯磨き・うがい正し
く入れ歯を管理しましょう。

2.  口や喉
のど

の動きを悪くさせない…おしゃべりをすると
きは口全体を使いましょう。

3.   食事はゆっくりよくかんで…よい
姿勢で一口の量は少なめに、しっ
かりと噛み飲み込みましょう。

4.  栄養をしっかりとる…体重を
はかり、日頃から自分の身体
の状態を知るきっかけを

　つくりましょう。

小 海 分 院　　外 来 診 療 担 当 表 ■■ は予約制　（令和4年7月1日現在）

小海診療所　　外 来 診 療 担 当 表 ■■ は予約制　（令和4年7月1日現在）
診　療　科 時　間 月 火 水 木 金 土

内 科 午　前 木下裕介 北澤彰浩 木下裕介 由井和也　 木下裕介　　

専 門 外 来 午　後 フットケア（第３） 眼　科（第１・3）
皮膚科（第 2・4）

診療科 時　間 月 火 水 木 金 土（第 2・4）

内　　　科

午　前
新患 11:00まで

山田　 繁 由井和也 山田　 繁 荻原　淳 由井和也 交代制
交代制 向山和彦 椎野明日実 交代制 伊藤泰斗

午　後 山田　 繁 山口　 博 山口　 博 荻原　淳 小林和之
松橋和彦（漢方外来） 交代制 交代制 交代制

循環器内科

午　前 柳澤　聖(第1・３)

午　後
石井博之 柳澤　聖（第3）

ペースメーカー外来 12:00～
池井　肇（第２）

小　児　科
午　前 清水　隆 日野原陽一 日野原陽一 清水　隆 清水　隆

午　後 清水　隆 日野原陽一 予防接種 清水　隆 清水　隆
受付15:30まで

外　　  科 午　前 清水義雄 清水義雄 清水義雄（第1・2・4・5） 清水義雄
午　後 清水義雄 清水義雄 清水義雄（第2・4） 清水義雄（第1・3・5）

整 形 外 科 午　前 尾形淳子（予約優先）
受付9:30まで 棚橋一雄 尾形淳子（予約優先）

受付9:30まで
福島和之（第2・4） 
受付9:30まで

午　後 相澤　充
リハビリ科 午　前 藤井博之
神 経 内 科 午　後 松田正之 交代制
泌 尿 器 科 午　後 柏原　剛 ※

※神経内科・泌尿器科は、月により診察週が変更になる場合があります。



各施設の医療機器を紹介します!
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　佐久医療センターの感染症外来診察室には、パーテーションタイプのHEPAフィルター※1付きの空気清浄機
を設置しています。クリーンパーテーションと呼ばれ、向かい合わせに設置し、吹き出し方向の異なるタイプを
組み合わせることで一方向に空気の流れを作ります。
　診察室の使用例として、医師側にクリーン仕様パーテーションACP-897AH、患者さん側に汚染除去型パー
テーションACP-897CHを設置することで、医師側から清浄な空気が提供され、患者さん側で吸い込む気流を
作ることができます。新型コロナウイルス感染症対策として、医事者の保護と室内汚染空気の正常化が行えます。

佐久医療センター

こちらの機器はCOVID-19 の補助金で購入させていただきました。

クリーンパーテーション  ACP-897（AH/CH）

クリーンパーテーションACP-897

セントラルキッチンさく

行事食の紹介 毎月、行事に合わせ
旬の食材を使用した食事を提供しています。

以下は昨年のメニューになります。今年もよりお食事を楽しんでいただけるようなメニューを検討しております。

　7月は七夕メニューとしてうな
ぎちらしをご用意しました。
　うなぎは栄養満点で夏バテに
効果的といわれています。
　副菜にはオクラとホタテのゼ
リー寄せをご用意しました。すっ
きりした味わいと涼しげな見た
目で食欲をそそります。

　8月は暑い時期にピッタリの
冷やし中華をご用意しました。
　旬の冬

とう

瓜
がん

を出汁で炊き、海鮮
あんかけをかけた副菜は優しい
味わいです。
　ひんやり美味しい水ようかん
も手作りでご用意いたしました。

　9月は敬老の日の特別メニュ
ーとして、鮭の炊き込みご飯、炊
き合わせ、白和え、小

こ

鮒
ぶな

の煮付
けをご用意しました。
　佐久地域の郷土料理でもある
小鮒の煮付けは、20年以上前
から提供している伝統の味です。

年
月

年
月

年
月

医師患者

ACP-897CH
（汚染除去仕様）

ACP-897AH
（クリーン仕様）

※1  High Efficiency Particulate Air Filterの略。
0.3μm（マイクロメートル）の粉じんを99.97％
以上（定格風量時）捕集するフィルター
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　熱中症は、暑熱環境で体内の水分や
塩分が減少し、血液の流れが滞り、さま
ざまな臓器障害による症状を起こします。
熱中症は時に重症となり、重大な後遺
障害を残したり、死亡に至ることがあり、
予防と応急処置が極めて重要です。
　熱中症を引き起こす要因は、「環境」
「からだ」「行動」に分けられます。特に
高温・多湿・無風な環境、急に暑くなっ
た日、高齢者・乳幼児、持病のある方は
注意が必要です。熱中症は“屋外”で発
症するものと思いがちですが、“屋内”で
の発症数も多く報告されています。

　熱中症はさまざまな臓器障害による
症状を起こします。症状により軽症・中
等症・重症に分けられています。熱中
症は知らずに発汗が進み、脱水となり、
症状が進行しますので注意が必要です。

出典： 環境省ホームページ　環境省熱中症予防サイト　熱中症～ご存知ですか？予防・対処法～
（https://www.wbgt.env.go.jp/pdf/heatillness_leaflet.pdf）

佐久医療センター　救命救急センター長　田
た

中
なか

啓
けい

司
じ

熱中症とは

熱中症の症状 重症度 症　　状 対　　処

軽　症
めまい、立ちくらみ
生あくび、大量の発汗
筋肉痛、こむら返り

応急処置と見守り

中等症
頭痛、嘔吐、体がだるい
ぐったりしている
集中力や判断力の低下

医療機関を受診

重　症 意識がわるい、けいれん
うまく歩けない、高体温

すぐに救急車を呼ぶ
医療機関入院加療

熱中症対策
・気温が高い
・湿度が高い
・風が弱い
・日差しが強い
・閉め切った室内
・エアコンがない
・急に暑くなった日
・熱波の襲来

〈環境〉
・激しい運動
・慣れない運動
・長時間の屋外作業
・水分が補給しにくい行動

〈行動〉
・高齢者、乳幼児、肥満
・からだに障害のある人
・持病（糖尿病、心臓病、
　精神疾患等）
・低栄養状態　　　　　
・脱水状態（下痢、
　インフルエンザ等）
・体調不良
 （二日酔い、寝不足等）

〈からだ〉

熱中症を引き起こす可能性

熱中症を引き起こす条件
出典： 環境省ホームページ　環境省熱中症予防サイト熱中症環境保健マニュアル 2022
（https://www.wbgt.env.go.jp/pdf/manual/heatillness_manual_full.pdf）
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熱中症の応急処置と病院での治療

熱中症の予防 熱中症は予防をすることができます!!

いいえ

はい

熱中症の応急処置
チェック1 熱中症を疑う症状が

ありますか？
（めまい・失神・筋肉痛・筋肉の硬直・大量の発汗
・頭痛・不快感・吐き気・嘔吐・倦怠感・虚脱感・
意識障害・けいれん・手足の運動障害・高体温）

本人が倒れたときの状況を
知っている人が付き添って、
発症時の状態を伝えましょう

チェック2 呼びかけに応え
ますか？

涼しい場所へ避難し、
服をゆるめ体を冷やす

涼しい場所へ避難し、
服をゆるめ体を冷やす

そのまま安静にして十分に休息をとり、
回復したら帰宅しましょう

救急車を呼ぶ

救急車を待つ間

水分・塩分を補給する

すみやかに
医療機関へ

チェック3 水分を自力で
摂取できますか？

はい

はい

はい

いいえ

いいえ

もし、あなたのまわりの人が熱中症になってしまったら……。
落ち着いて、状況を確かめて対処しましょう。最初の処置が肝心です。

症状がよくなり
ましたか？チェック4

救急車が到着するまでの間に
応急処置を始めましょう。呼びか
けへの反応が悪い場合には無
理に水を飲ませてはいけません

氷のう等があれば、首、腋の下、
太腿のつけ根を集中的に冷やし
ましょう※1

大量に汗をかいて
いる場合は、塩分の
入ったスポーツドリン
クや経口補水液、食
塩水がよいでしょう

　熱中症になった場合、早く異常（症状）
に気づくことと最初の応急処置が大切で
す。この対応が命を守ります。熱中症が
発生しやすい環境下で異変に気付いたら、
熱中症の発症を疑って行動しましょう。
　重症化した場合、病院での治療は救命のための蘇生術を行うとともに、異常な高体温を速やかに正常化させます。
また熱中症が重症化し複数の臓器が機能障害を起こしている場合は集中治療やリハビリテーションを行います。

□暑熱環境をできるだけ避けましょう。
暑い日は無理しないようにしましょう。

□ エアコンを上手に使用したり、 
部屋の風通しを良くしましょう。
部屋の温湿度をこまめに確認しましょう。
エアコンの風が直接当たらないよう風向きを
調整したり、除湿モードを使用しましょう。

□涼しい服装、涼しい場所・施設の利用
涼しい服装や帽子・日傘を使用しましょう。日陰や涼しい
施設を利用し、こまめに休憩することを心がけましょう。

□こまめに水分を摂取しましょう。
のどが渇いていなくでもこまめに水分をとり
ましょう。大量に汗をかいた時には、塩分も
摂取するようにしましょう。

熱中症を疑ったときには何をすべきか 出典： 環境省ホームページ 
環境省熱中症予防サイト熱中症環境保健マニュアル 2022 
（https://www.wbgt.env.go.jp/pdf/manual/heatillness_manual_full.pdf）

※1 スポーツや激しい作業・労働等によって起きる労作性熱中症の場合は、全身を冷たい水に浸す等の冷却法も有効です。

❶日陰・風通しのよい涼しい場所へ避難する
❷衣服を緩め、体を冷やす
❸ 水分摂取ができそうであれば、水分・塩分を補給する

応急
処置
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佐久総合病院 検索

見やすく読みまちがえにくい
ユニバーサルデザインフォントを
採用しています。

i
nformation

佐久総合病院
インフォメーションセンター
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佐久医師会 休日当番医のお知らせ ｜都合により変更となる場合がございますので、お問い合わせのうえ、受診してください。

佐久総合病院佐久総合病院
看護専門学校看護専門学校

ペインクリニック科
Twitter

新型コロナワクチン 接種

佐久総合病院

佐久総合病院
ホームページ

佐久総合病院
YouTube

佐久総合病院
Twitter

糖尿病・
内分泌内科
Twitter

佐久総合病院
看護専門学校
YouTube

佐久総合病院
看護専門学校
ホームページ

ス
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QRコードは
これだよ

 日 月 火 水 木 金 土
      1 ❷
 ❸ 4 5 6 7 8 9 
 10 11 12 13 14 15 16 
 17 18 19 20 21 22 23 
 ／ 25 26 27 28 29 3024
31

7月

9月
 日 月 火 水 木 金 土
     1 2 ❸
 ❹ 5 6 7 8 9 10
 11 12 13 14 15 16 17
 18 19 20 21 22 23 24 
 25 26 27 28 29 30

8月
 日 月 火 水 木 金 土
  1 2 3 4 5 ❻ 
 ❼ 8 9 10 11 12 13
 14 15 16 17 18 19 20
 21 22 23 24 25 26 27
 28 29 30 31

佐久総合病院
休診日 

月 日 医療機関＋電話番号（0267）

7

3 坂戸クリニック 63-6323 佐久平スカイ眼科 78-3936
10 佐久長土呂クリニック 68-7899 みさと皮フ科クリニック 78-3132
17  高橋医院 53-2366  増田医院 66-0303
18 安紀内科クリニック 63-1201  はせがわ皮ふ科クリニック 78-3116
24  田嶋クリニック 81-5151  みらい・そだちクリニック 77-7660
31 フルタクリニック 63-0202 柳澤クリニック分院 78-3355

8

7 佐久心臓血圧クリニック 67-0022 たかみ耳鼻咽喉科クリニック 67-8733
11  くろさわ病院 64-1711 おおくら皮フ科 65-9915
14 てらおかクリニック 51-5222 斎藤産婦人科医院 62-0823
21 都甲クリニック 64-1050 佐久平エンゼルクリニック 67-5816
28  野澤医院 62-0272  佐久平こころのクリニック 68-8556


