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新
春
を
迎
え
、
謹
ん
で
新
年
の
お
慶
び

を
申
し
上
げ
ま
す
。
本
年
も
ど
う
ぞ
よ
ろ

し
く
お
願
い
い
た
し
ま
す
。

　

我
が
国
は
、
急
速
な
少
子
・
高
齢
化
の

進
展
に
よ
り
、
今
世
紀
の
半
ば
に
は
、
３

人
に
１
人
が
65
歳
以
上
と
な
る
『
超
高
齢

社
会
』
を
迎
え
よ
う
と
し
て
い
ま
す
。
ま

た
、
急
速
に
進
む
高
齢
化
、
生
活
環
境
の

変
化
、
ラ
イ
フ
ス
タ
イ
ル
の
変
化
等
に
よ

り
、
４
疾
病
（
が
ん
・
脳
卒
中
・
急
性
心

筋
梗
塞
・
糖
尿
病
）
を
代
表
と
す
る
生
活

習
慣
病
が
増
加
し
、
国
民
の
活
力
へ
の
影

響
が
懸
念
さ
れ
て
い
る
と
こ
ろ
で
す
。

　

さ
ら
に
、
医
師
を
は
じ
め
と
し
た
医
療

従
事
者
の
不
足
が
地
域
の
医
療
提
供
体
制

の
確
保
に
不
安
を
与
え
て
い
る
こ
と
な

ど
、
喫
緊
に
解
決
す
べ
き
課
題
に
直
面
し

て
い
ま
す
。

　

こ
う
し
た
背
景
か
ら
、
国
は
よ
り
効
率

的
な
医
療
提
供
体
制
を
構
築
し
て
い
く
必

要
性
が
あ
る
と
し
て
、
医
療
法
改
正
に
よ

り
、
医
療
の
連
携
体
制
に
重
点
を
置
い
た

望
ま
し
い
医
療
計
画
を
創
設
し
て
い
ま

す
。

　

こ
う
し
た
中
、
私
た
ち
が
果
た
す
べ
き

こ
と
は
、
行
政
等
と
連
携
し
生
活
習
慣
病

予
備
群
の
早
期
発
見
、
早
期
治
療
を
実
施

す
る
こ
と
で
あ
り
ま
す
。特
定
健
康
診
査
・

特
定
保
健
指
導
等
の
生
活
機
能
評
価
を
行

い
、
疾
病
の
予
防
と
健
康
寿
命
の
延
伸
に

よ
り
地
域
社
会
の
活
性
が
図
れ
る
よ
う
、

地
域
の
基
幹
病
院
と
し
て
の
役
割
を
担
っ

て
参
り
た
い
と
思
い
ま
す
。

　

ま
た
、
医
療
提
供
体
制
に
つ
い
て
は
、

地
域
の
実
情
に
応
じ
た
医
療
の
機
能
分
化

と
役
割
分
担
を
行
う
こ
と
に
よ
り
、
患
者

中
心
の
効
率
的
な
医
療
提
供
体
制
と
し
て

の
地
域
連
携
ク
リ
ニ
カ
ル
パ
ス
を
構
築

し
、
診
療
情
報
を
共
有
す
る
こ
と
で
早
期

に
日
常
生
活
へ
復
帰
で
き
る
よ
う
、
患
者

さ
ん
本
位
の
医
療
提
供
を
推
進
す
る
こ
と

で
す
。

　

今
、
聖
域
な
き
構
造
改
革
と
い
う
政
策

の
下
で
、
医
療
費
抑
制
が
継
続
さ
れ
、
加

え
て
医
師
・
看
護
師
不
足
等
に
よ
り
、
医

療
は
崩
壊
寸
前
と
感
じ
て
い
ま
す
。
医
療

は
社
会
的
共
通
資
本
で
あ
り
、
有
限
で
あ

り
ま
す
。
地
域
完
結
型
の
医
療
を
推
進
し

て
い
く
た
め
に
は
、
医
療
の
機
能
分
担
と

連
携
に
つ
い
て
、
地
域
住
民
の
皆
さ
ん
の

ご
理
解
と
ご
協
力
が
必
要
で
あ
り
ま
す
。

　

前
号
で
も
お
知
ら
せ
い
た
し
ま
し
た
よ

う
に
、
当
地
域
に
お
き
ま
し
て
は
、
医
療

機
関
の
連
携
し
た
「
医
療
情
報
ネ
ッ
ト
ワ

ー
ク
」が
構
築
さ
れ
て
い
ま
す
。
今
後
も
、

こ
の
「
医
療
情
報
ネ
ッ
ト
ワ
ー
ク
」
を
拡

大
、
発
展
さ
せ
、
我
々
職
員
一
同
、「
地

域
医
療
の
セ
ー
フ
テ
ィ
ネ
ッ
ト
」
と
し
て

の
中
心
的
役
割
を
果
た
し
て
参
り
た
い
と

思
っ
て
い
ま
す
。

　

本
年
が
良
き
年
で
あ
り
ま
す
よ
う
祈
念

し
、
年
頭
の
ご
挨
拶
と
致
し
ま
す
。

地
域
社
会
の
活
性
を
担
う

J
A
広
島
総
合
病
院

病
院
長　
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【
概
要
・
診
療
内
容
】

　

循
環
器
科
は
昭
和
44
年
に
関
口
善
孝
先

生
（
現
・
名
誉
院
長
）
が
赴
任
・
開
設
さ

れ
ま
し
た
。
現
在
、
藤
井
隆
、
辻
山
修
司
、

前
田
幸
治
、
三
玉
敦
子
、
卜
部
洋
司
、
対

馬
浩
の
６
名
で
担
当
し
て
い
ま
す
。
診
療

分
野
は
虚
血
性
心
疾
患
（
狭
心
症
、
心
筋

梗
塞
）、
心
不
全
、
不
整
脈
（
徐
脈
・
頻

脈
な
ど
）、
高
血
圧
症
、
高
脂
血
症
、
心

臓
弁
膜
症
、
心
筋
症
な
ど
多
岐
に
わ
た
り

ま
す
。

【
診
療
実
績
】

　

平
成
20
年
の
一
年
間
の
診
療
実
績
を
示

し
ま
す
。

　

虚
血
性
心
疾
患
に
関
し
て
は
、
外
来
で

で
き
る
冠
動
脈
（
心
筋
に
栄
養
を
送
る
血

管
）
の
評
価
法
と
し
て
、
微
量
の
放
射
性

物
質
を
静
脈
内
に
注
入
し
心
筋
へ
の
取
込

を
み
る
負
荷
心
筋
シ
ン
チ
検
査
を
約
300

例
、
画
像
診
断
部
・
放
射
線
部
門
と
協
力

し
て
64
列
Ｃ
Ｔ
装
置
を
利
用
し
た
心
臓
Ｃ

Ｔ
検
査
も
約
500
例
実
施
し
て
い
ま
す
。
更

に
虚
血
性
心
疾
患
を
強
く
疑
う
と
き
に

は
、
侵
襲
的
な
検
査
と
し
て
、
手
や
足
の

動
脈
か
ら
カ
テ
ー
テ
ル
と
い
う
直
径
1.5
㎜

か
ら
2.0
㎜
程
度
の
細
い
管
を
心
臓
の
冠
動

脈
の
入
り
口
ま
で
挿
入
し
造
影
剤
を
注
入

し
狭
窄
の
有
無
を
見
る
検
査
（
心
臓
カ
テ

ー
テ
ル
検
査
‥
550
例
）
を
施
行
し
て
い
ま

す
。
検
査
時
に
狭
窄
が
発
見
さ
れ
れ
ば
風

船
で
狭
窄
部
を
拡
張
し
、
ス
テ
ン
ト
と
呼

ば
れ
る
金
属
の
筒
を
冠
動
脈
内
に
留
置
す

る
経
皮
的
冠
動
脈
形
成
術
を
245
例
に
施
行

し
、
そ
の
初
期
成
功
率
は
、
98
％
と
高
い

水
準
を
保
っ
て
い
ま
す
。

　

心
臓
の
形
態
的
診
断
、
心
臓
機
能（
心

不
全
、弁
膜
症
、心
筋
梗
塞
な
ど
）解
析
の

目
的
で
心
臓
超
音
波
（
エ
コ
ー
）
検
査
は
、

検
診
二
次
検
査
を
含
め
て
約
４
５
０
０
例

施
行
し
て
い
ま
す
。

　

不
整
脈
疾
患
に
対
し
て
は
、
24
時
間
の

心
電
図
を
記
録
で
き
る
ホ
ル
タ
ー
心
電
図

を
用
い
た
不
整
脈
診
断
や
足
の
静
脈
か
ら

電
極
カ
テ
ー
テ
ル
と
い
う
細
い
管
を
心
臓

内
に
入
れ
て
心
筋
か
ら
直
接
心
電
図
を
記

録
す
る
検
査
（
電
気
生
理
学
的
検
査
）
を

施
行
し
て
い
ま
す
。
徐
脈
性
不
整
脈
に
対

す
る
体
内
式
ペ
ー
ス
メ
ー
カ
ー
植
込
み
は

年
間
約
50
例
施
行
し
て
い
ま
す
。

　

ま
た
高
血
圧
症
・
高
脂
血
症
に
関
し
て

は
ガ
イ
ド
ラ
イ
ン
に
基
づ
い
た
個
々
の
患

者
さ
ん
に
適
し
た
治
療
を
行
っ
て
い
ま

す
。

【
今
後
の
目
標
】

　

平
成
11
年
か
ら
集
中
治
療
部
門
（
Ｉ
Ｃ

Ｕ
・
Ｃ
Ｃ
Ｕ
）
が
開
設
、
救
急
体
制
が
確

立
さ
れ
た
後
、
当
院
に
お
け
る
虚
血
性
心

疾
患
を
中
心
と
し
た
循
環
器
疾
患
患
者
数

は
増
加
し
て
い
ま
す
。
循
環
器
疾
患
は
早

急
な
対
処
が
必
要
な
場
合
が
多
く
、
当
科

で
は
夜
間
を
含
め
た
循
環
器
科
医
師
待
機

制
度
を
整
備
し
、
集
中
治
療
部
門
等
の
当

直
医
と
協
力
し
て
循
環
器
系
の
急
患
に
対

応
し
て
い
ま
す
。

　

循
環
器
科
一
同
今
後
と
も
地
域
の
皆
様

の
健
康
の
た
め
治
療
と
予
防
医
学
を
含
め

て
貢
献
し
て
い
き
た
い
と
思
っ
て
い
ま
す

の
で
よ
ろ
し
く
お
願
い
い
た
し
ま
す
。

診
療
科
紹
介

循
環
器
科

主
任
部
長

石
田　

 

和
史

写
真
中
央

医
師大

黒　

 

景
子

写
真
左

医
師平

岡 

佐
知
子

写
真
右

図１ ： 64列心臓CTと冠動脈造影でみた狭心症例（→：狭窄部） 
Ａ），Ｂ） 狭窄部（右冠動脈）のCT立体画像（正面より：A、やや右下方より：B）
Ｃ），Ｄ） 同じ狭窄部を血管に沿って縦切りにしたCT画像 ：Ｄ）狭窄部拡大像（図Cの枠内）
Ｅ），Ｆ） 心臓カテーテル検査でみた右冠動脈

心
臓
カ
テ
ー
テ
ル
検
査
室
に
て

　
　辻
山

　修
司 

主
任
部
長
代
理

　
　三
玉

　敦
子 

医
師

　
　対
馬

　
　浩 

医
師

　
　藤
井

　
　隆 

主
任
部
長

　
　前
田

　幸
治 

主
任
部
長
代
理

　
　卜
部

　洋
司 

医
師
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今
回
は
管
理
棟
２
階

の
総
務
課
を
ご
紹
介
し

ま
す
。
総
務
課
は
「
縁

の
下
の
力
持
ち
」
と
か

「
黒
子
」
的
存
在
と
良

く
言
わ
れ
ま
す
が
、
我

ら
総
務
課
も
例
に
漏
れ

ず
、事
業
計
画
の
立
案
・

執
行
な
ど
病
院
の
経

営
に
大
き
く
関
わ
る
業

務
か
ら
、
施
設
内
の
掲

示
物
の
管
理
ま
で
、
目

に
見
え
な
い
所
で
幅
広
く
業
務
を
行
っ

て
お
り
、
課
員
一
同
「
何
で
も
や
る
か

（
課
）」
と
認
識
し
て
お
り
ま
す
。

　

病
院
は
様
々
な
職
種
の
人
が
働
い
て

い
ま
す
。
そ
れ
ぞ
れ
が
良
好
な
関
係
で

密
接
に
連
携
し
、
協
力
し
あ
う
こ
と
で

患
者
さ
ん
を
サ
ポ
ー
ト
し
て
い
ま
す
。

総
務
課
で
働
く
我
々
４
名
も
例
外
で
は

な
く
、
医
療
ス
タ
ッ
フ
と
同
様
に
「
チ

ー
ム
医
療
」
の
一
員
と
し
て
、
こ
れ
か

ら
も
患
者
さ
ん
や
職
員
の
皆
さ
ん
を
支

え
て
い
き
た
い
と
思
い
ま
す
。

︿
検
査
の
意
義
﹀

　

よ
く
知
ら
れ
て
い
る
検
便
検
査
の
中
の

ひ
と
つ
で
、
消
化
管
の
異
常
を
調
べ
る
検

査
で
す
。
消
化
管
で
出
血
が
あ
る
と
、
便

の
中
に
血
液
が
混
じ
っ
て
出
て
き
ま
す
。

こ
の
検
査
は
非
常
に
感
度
が
よ
く
ご
く
少

量
の
出
血
で
も
検
出
す
る
こ
と
が
で
き
ま

す
。
大
腸
が
ん
や
直
腸
が
ん
の
ス
ク
リ
ー

ニ
ン
グ
検
査
と
し
て
利
用
さ
れ
て
い
ま
す
。

最
近
増
加
し
て
い
る
大
腸
が
ん
や
直
腸
が

ん
は
発
症
初
期
に
は
自
覚
症
状
が
ほ
と
ん

ど
な
い
た
め
、
早
期
発
見
に
役
立
っ
て
い

ま
す
。［
検
診
時
に
は
、
便
潜
血
検
査
と

Ｃ
Ｅ
Ａ
（
腫
瘍
マ
ー
カ
ー
）
を
併
せ
て
検

査
し
検
出
率
を
上
げ
ま
す
。］

︿
基
準
値
﹀

　

正
常
は
陰
性
（
－
）

　

陽
性
（
＋
）
消
化
管
か
ら
の
出
血
を
意

味
し
ま
す
。

︿
異
常
と
な
る
疾
患
﹀

　

消
化
管
の
が
ん
・
ポ
リ
ー
プ
・
潰
瘍
、

食
道
静
脈
瘤
、
肝
胆
道
系
疾
患

　

痔
の
場
合
陽
性
に
な
り
ま
す
。

︿
検
査
時
の
注
意
﹀

　

特
に
制
限
は
あ
り
ま
せ
ん
。
以
前
は
食

事
や
治
療
薬
（
貧
血
の
治
療
な
ど
）
で
陽

性
と
な
る
こ
と
が
あ
り
ま
し
た
が
、
今
は

人
の
血
液
に
だ
け
反
応
す
る
よ
う
に
改
良

さ
れ
て
い
ま
す
。

︿
陽
性
の
時
﹀

　

陽
性
が
出
た
場
合
は
、
ど
の
部
位
か
ら

出
血
を
し
て
い
る
か
詳
し
く
調
べ
る
た
め

に
Ｘ
線
検
査
や
内
視
鏡
検
査
を
行
い
、
潰

瘍
・
ポ
リ
ー
プ
や
が
ん
な
ど
の
出
血
の
原

因
や
部
位
を
調
べ
ま
す
。

り

検
査
室
だ
よ

便
潜
血
検
査

総
務
課
の
紹
介

総
務
課
の
紹
介

当院の採便容器

表面を
まんべんなくこすりとる
・・・・・・

先端のみぞに埋まるくらい

みぞ
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各
科
外
来
診
察
予
定
表

平成 21.1.1現在

※整形外科の初診は手術の都合により変更する場合があります。
※各担当医師については、急な手術、出張等により代診・休診とさせていいただく場合がありますのでご了承ください。

診療科　　　　　　　　　　　　　  曜日 月曜日 火曜日 水曜日 木曜日 金曜日

内
科

（呼吸器）

初　 診
8：30～11：00

再　 診
8：30～11：30
（予約再診を除く）

初　診 古　玉 池　上 古　玉

再　診 池上・広大医師 古玉・広大医師 池　上
午後診療
13：30～15：30

喘息外来
池上 禁煙外来

（循環器）

初　診 前　田 藤井・辻山 三玉（敦） 對　馬 ト　部

再　診 藤井・辻山
三玉（敦） 前田・對馬 ト　部 前田・辻山 藤井・辻山

三玉（敦）
午後診療
13：30～15：30 関　口 関　口

（腎・膠原病）

初　診 倉　恒
江﨑（初再診） 江　﨑 平　林

再　診 平林・江﨑 平　林 倉　恒
午後診療
13：30～15：30

CAPD外来
平林・倉恒・江﨑

CAPD外来
平林・倉恒・江﨑

（糖尿病代謝）

初　診 石田（和） 大　黒 平　岡

再　診 大　黒 石田（和）
大黒・平岡

石田（和）
平岡

石田（和）
大黒 平　岡

午後診療
13：30～15：30

大　黒
（予約再診）

石田（和）
（予約再診）

（消化器）
初　診 小松・浅本 石田（邦） 徳　毛 中　原 横　道

再　診 徳　毛 小松・中原 石田（邦）・横道 小　松 石田（邦）・浅本

小 児 科
8：30～11：00 初再診 中畠・塩手 中畠・古井 古井・塩手 中畠・塩手 中畠・古井

14：00～15：00 午後診療 慢性疾患
腎・肝炎・喘息等

予防接種
心臓・乳児検診
（1才半から第 2・第 4火曜）

慢性疾患
腎・肝炎・喘息等

乳児検診
（要予約）

外 科 8：30～11：00
（再診は予約制） 初再診 中光・香山

垰越
角（再診のみ）
今村・羽田野

中光・上神
桒田

香山・羽田野
垰越

今村・上神
桒田

心 臓 血管 外 科 8：30～11：00
初　診 中尾（達） 中尾（達） 中尾（達） 濱　石 中尾（達）

再　診 中川（博） 中尾（達）・濱石 中川（博） 濱　石 中尾（達）・齋藤

整 形 外 科
8：30～10：00
（原則予約制） 初　診 藤本（吉）・力田 平　松 奥　田 古　高 金　沢
8：30～11：00
（原則予約制） 再　診 金　沢 藤本（吉）

力田・古高
奥田・平松
力田

形 成 外 科 8：30～11：00 初再診 茂　木 茂　木
創傷・褥瘡ケア外来 茂　木

脳 神 経 外 科
初　 診
8：30～11：00
再　診

8：30～11：30

初　診 田　口 光　原 黒　木 湯　川 湯　川

再　診 湯　川 黒　木 田　口 田　口 黒　木

呼 吸 器 外 科 8：30～11：30
（木曜は手術のため休診） 初再診 渡 渡 渡 手術日 茶　谷

産 婦 人 科
8：30～11：00

初　診 藤本（英） 内　藤 古宇・吉川 内藤・中川（朗） 中　西

再　診 内藤・古宇
中川（朗）

中西・藤本（英）
古宇 内藤・中西 中西

藤本（英）
藤本（英）・古宇
中川（朗）

14：00～15：00 午後診療 予約診療 予約診療

皮 膚 科
8：30～11：00 初再診 森川・北野

亀頭
森川・北野
亀頭

森川・北野
亀頭

森川・北野
亀頭

森川・北野
亀頭

15：30～16：00 午後診療 特殊外来

初 診 再 診 午後診療

よく確
かめて

おいで
下さい
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診療科　　　　　　　　　　　　　  曜日 月曜日 火曜日 水曜日 木曜日 金曜日

泌 尿 器 科 8：30～11：00
初　診 廣本・望月 小深田 廣本・岡 望　月 小深田・岡

再　診 岡 廣本・望月 小深田 廣本・小深田 望　月

眼 科 8：30～10：00 初再診 二井・田中（文） 二井・田中（文） 二井・田中（文） 二井・田中（文） 二井・田中（文）

耳 鼻 咽 喉 科

8：30～10：00 初　診 兼　見 水　野 兼　見 水　野 兼見・水野
8：30～11：30 再　診 水　野 兼　見 水　野 兼　見 兼見・水野

午後診療 月曜（アレルギー）（15：30～16：00）　第2・4月曜 補聴器（13：00～16：00 予約制）
（医師は交替制）

歯 科口腔 外 科
8：30～11：00 初再診 原田・井上 原田・井上 原田・井上 原田・井上 原田・井上

14：00～16：00 午　後 手術日 外来手術日
（予約制） 手術日 外来手術日

（予約制）
特殊外来
（予約制）

精神科心療内科 病　棟　診　療　の　み

麻 酔 科
8：30～11：00
（再診は11：30まで） 初再診 松　本 中尾（正） 松　本 松　本 中尾（正）

術前診療 白　石 渡　邊 白　石 渡　邊 撰

画 像 診 断 部 8：30～11：00 初再診 藤川・鈴木 藤川・秦
海地 藤川・土田 藤川・鈴木 藤川・秦

放 射 線 治療 科
8：30～11：00 初再診 岡　部 桐　生 岡　部 桐　生 岡　部
8：30～12：00 再　診 桐　生 岡　部 桐　生 岡　部 桐　生
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　緩和ケアとは、がんと診断されたときから治療の時期、そして人生の最期を迎える瞬間まで、身体や
心の苦痛を積極的に緩和し、患者さんとご家族の自律と意思を尊重して生きることを支えるケアのこと
をいいます。
　また、緩和ケアは患者さん家族を中心に、専門的視点を持つ医療スタッフがチームとして目標に向か
います。そのためには、その患者さんがどのような価値観を持っているか知り、有用と考えられる情報
を提供するコミュニケーション能力も必要とされます。
　その中で緩和ケア認定看護師は、がん患者さんとそのご家族が抱える苦痛に対して、寄り添い、きめ
細かく丁寧に、そして真心をこめた誠実な姿勢で、その苦痛を緩和するための方法を用いてケアをさせ
ていただく役割をもっています。

　実際の活動としては、
１、病棟に所属し、病棟での看護実践
２、緩和ケアチームにおける活動

院内（今後、院外からの相談にも対応を予定）各科からの症状緩和困難な相談に対して、薬剤の使
用、作用、副作用の評価。また、心理、精神面に対して、考察して病棟のスタッフと計画を立てて
いきます。家族ケアに対しても、話し合いを行います。

３、看護職への指導
看護現場における緩和ケアの広がりと質の向上を図る事を目的として、自分自身の経験、知識を蓄
積し、それを実際の場面を通して根拠をもとに指導を行います。
緩和ケアにおいて特化した知識や技術・口腔ケア・呼吸困難への対応・リンパマッサージ・エンジェ
ルメークを主とした研修会を開催しています。

　＊リンパ浮腫のケアに対してはリンパ浮腫治療セラピスト資格取得予定者が実践予定。
４、緩和ケアの分野において、看護職者からの相談の受付
　
　ＪＡ広島総合病院では認定看護師育成に力を注いでおり、糖尿病認定看護師、感染管理認定看護師、
がん化学療法看護認定看護師、皮膚・排泄ケア認定看護師、摂食・嚥下障害認定看護師と、多くの専門
性を持つ看護師が増えています。中でも、緩和ケア認定においては人数も増える予定です。そこで、院
内、外来、訪問看護それぞれ水準の高いケアが行えるようになると思われます。
　現在、病棟スタッフとして時間に制約がある中、認定看護師として勤務しており、相談業務、外来
に対してまで活動の場面を広げることが出来ないのが現状です。これからの課題として ①自身の知識、

技術の蓄積 ②外来化学療法室における患者
さんへの緩和ケア介入 ③地域がん診療連携
拠点病院として地域における高い水準の緩
和ケア体勢を整備などがあります。
　これら一つ一つ計画を立て、新しく緩和
ケア認定を取得する看護師、病院スタッフ
と相談しながら進めていきたいと考えてい
ます。

Certified 
Nurse （CN）

認 定 看 護 師
緩和ケア認定看護師　高原　さおり

（看 護 科）　

緩和ケアチーム
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人間ドックを受けたいのですが、対象になるのはどのような人でしょうか？
　人間ドックは自分の健康状態を知って生活習慣病を予防したり、がんなどの隠れた病気を発見するために行います。
そこで対象になるのは、特に自覚症状のない健康な人です。また、高血圧、高脂血症などにより病院で薬をもらって
いる人も病院での検査はその疾患の周辺にとどまっています。このような人も自分の健康状態の全体像をみるためにド
ックを受けてもかまいません。ただ、現在お腹が痛いとか胸が苦しくなるなど具体的な症状がある人は担当の科に受
診すべきで、人間ドック受診は適当ではありません。

人間ドックにはどのような種類があるのでしょうか？
　当院では、約半日で済む外来ドックと 2 日間にわたる入院ドックがあります。基本的な項目は外来ドックでも網羅さ
れています。入院ドックでは外来ドックの項目に糖尿病の詳しい検査、内臓脂肪量などの体成分計測、肺機能検査、
血管の詰まり具合を見る頸動脈エコーなどが加わります（内容は実施施設によって異なります）。

オプション検査はどのように受ければいいのでしょうか？
　オプション検査とは選択、希望して別料金で受けることのできる追加検査の事です。性別、年齢やこれまでの生活
習慣や検査値、家族の病歴によって考えていきます。例えば煙草を長年吸っている人は肺がんを早期に見つけるため
に “ 胸部 CT 検査 ” を受けることをお勧めします。また骨粗鬆症が心配な人は “ 骨密度検査 ” を追加すれば良いでし
ょう。パンフレットの説明を読み、不明な点があればドックを受ける施設に問い合わせてください。

人間ドック受診後、結果書をもらってからの注意点はどんなことでしょうか？
　人間ドックを受けた事で安心せず、その結果書をまずしっかり読んでみましょう。かかりつけ医（主治医）がおられ
る場合は、その結果書を持って行き、見てもらうことをお勧めします。問題点を指摘されたら自覚症状がなくても放
置せず、再検査や精密検査を必ず受けることが大切です。また、要治療と書かれても必ずしも薬を飲むとは限りません。
生活習慣等の見直しのための指導も治療に含まれますので、「薬を飲むのがいやだから病院には行かない」と言わず、
医療機関を受診してください。

結果書を読んでもよくわからない箇所があるのですがどうすればいいでしょうか？
　その時は人間ドックを受けた施設に問い合わせてください。医師あるいは保健
師が説明します。

人間ドックはどれくらいの間隔で受ければいいのでしょうか？
　40 歳を過ぎれば 1年に 1 回は受けるようにしましょう。毎年の検査結果は保管し
ておき、最近の結果を比較してください。数回分の検査結果から「自分の基準値」
も分かってきますし、数値が基準値内で異常なしの判定でも、徐々に数値が変動
している場合は生活習慣を見直さなければならない場合もあります。

「人間ドックの受け方、
　　　　　　結果の見方」

シリーズ
病気の

Q & A

健康管理課  主任部長 　碓 井　裕 史
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★漢方薬とは？
　漢方薬は、漢方医学に基づき複数の生薬（植物、動物、鉱物由来の薬用部位を加

工したもの）を組み合わせてつくられたお薬です。例えば、風邪によく使用される葛

根湯は、７種類もの生薬（葛根、生姜、麻黄、桂皮、芍薬、甘草、大棗）が配合さ

れています。これらの組み合わせは、はるか昔からの長い年月で培われた治療経験

により生み出されています。

　漢方薬は長期間飲み続けなければ効かないという印象を持たれている方は多いかと思います。生活習慣病

などの慢性疾患の場合は、長期間の服用が必要です。しかし風邪などの急性疾患の場合、体質や症状に合っ

た漢方薬だと、数時間のうちに症状の改善がみられることもあります。

★漢方薬の飲み方
①どう飲む？

　水と一緒に飲んでください。お茶や牛乳などで飲むと、漢方薬の成分と反応して悪

影響が出る可能性があるので避けるようにしましょう。

　漢方薬を吸収されやすくするためにあらかじめ白湯（コップ１杯程度の量）で溶かし

てから飲む方法もあります。昔は、小さくきざんだ生薬を煎じて飲む方法が主流でした。

溶かすことによって煎じた状態に近づけ、漢方薬独特の香り・味による効果を得ることができます。薬が少量

溶け残ることがありますが、溶け残りは薬を製造する過程で加えられたコーティング剤がほとんどですので問

題ありません。また胃がむかむかする、吐きそうだという場合は、味や香りを抑え、口あたりをよくするために、

溶かした後冷やして飲んだり、冷水で飲むと良いでしょう。

②いつ飲む？

　漢方薬を飲む時間は､ 特に医師の指示がないときは､ 食前または食間に飲むこと

が望ましいです。食前服用とは、ご飯を食べる３０分以上前に飲むことです｡ 食間服

用とは、食事中に飲むのではなく、食後少なくとも２～３時間たってから、食事と食事

の間に飲むことです。食前も食間も、胃の中に食べ物が入っていない、空腹の状態です。

　漢方薬の成分の多くは腸内細菌によって吸収されやすい形に変えられ効果を表します。そのため、空腹時

に飲むほうが速やかに腸内細菌のいる場所に到達し、よく効くといわれます。しかし、味や香りなどが苦手で、

どうしても食前または食間に飲むと、気分が悪くなったり、食欲が低下したりする人もいます。飲まないと効果

がでませんので、食後でも服用するようにしましょう。

だ よ りだ よ り
～漢方薬について～




