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医療法人 医仁会

社会福祉法人 青谷福祉会

附属施設/医仁会武田総合病院リハビリセンター
〒601-1439　京都市伏見区石田森東町27-1
TEL.075-572-5139　FAX.075-571-8877

疾病予防センター
〒601-1495　京都市伏見区石田森南町28-1
TEL.075-572-6365

医仁会武田総合病院
〒601-1495　京都市伏見区石田森南町 28-1 （地下鉄石田駅 ・ 外環状線沿）
TEL.075-572-6331　FAX.075-571-8877

救急告示病院・臨床研修指定病院・卒後臨床研修評価機構認定病院・
歯科医師臨床研修指定病院・開放型病院・日本医療機能評価機構認定病院・
京都府がん診療推進病院

精華町国民健康保険病院
〒619-0241　京都府相楽郡精華町祝園砂子田7番地（JR祝園駅 ・ 近鉄新祝園駅前）
TEL.0774-94-2076　FAX.0774-93-2818

指定管理者 医療法人 医仁会　救急告示病院

老人保健施設 白寿 ※☆
〒601-1434　京都市伏見区石田森南町9番地
TEL.075-572-8207　FAX.075-572-8726

京都市下京区地域介護予防推進センター
〒600-8223　京都市下京区七条通西洞院西入る南側大黒町227 第2キョートビル5階
TEL.075-361-1060　FAX.075-361-0901

※☆

☆

老人保健施設 いわやの里
〒607-8177　京都市山科区大宅古海道町52
TEL.075-572-1811　FAX.075-572-1880
指定管理者 医療法人 医仁会
辰巳診療所
〒601-1345　京都市伏見区醍醐外山街道町21
TEL.075-571-8545　FAX.075-571-8555

※☆おもいやり訪問看護ステーション
〒601-1434　京都市伏見区石田森南町9番地
TEL.075-574-1621　FAX.075-574-1622

☆京都市 醍醐・南部 地域包括支援センター
（高齢サポート・醍醐南部）
〒601-1434　京都市伏見区石田森南町9番地
TEL.075-572-6572　FAX.075-575-4738

※☆特別養護老人ホーム ヴィラ稲荷山
※☆ヴィラ稲荷山デイサービスセンター

〒612-0801　京都市伏見区深草正覚町23番
TEL.075-561-6550　FAX.075-561-6552

※☆

※☆
軽費老人ホーム ヴィラ城陽
訪問介護ステーション ヴィラ城陽
〒610-0114　京都府城陽市市辺笹原1番地
TEL.0774-55-1875　FAX.0774-54-3321

※☆
※☆

※☆

※☆

☆

特別養護老人ホーム ヴィラ山科
ヴィラ山科デイサービスセンター
ヴィラ山科オレンジデイサービスセンター

京都市 大宅 地域包括支援センター
（高齢サポート・大宅）
〒607-8179　京都市山科区大宅御所田町115-1
TEL.075-572-6660　FAX.075-575-5055

訪問介護ステーション ヴィラ山科

※☆特別養護老人ホーム 加茂の里
※☆ケアハウス あじさい

※☆デイサービスセンター 加茂の里

〒607-8179　京都市山科区大宅御所田町115-1
TEL.075-575-5252　FAX.075-575-5055

〒619-1154　京都府木津川市加茂町駅東四丁目1番地3（JR加茂駅前）
TEL.0774-76-7607　FAX.0774-76-7802

※☆訪問介護ステーション 加茂の里
〒619-1154　京都府木津川市加茂町駅東二丁目2番地1 ユニ加茂壱番館（JR加茂駅前）
TEL.0774-76-0233　FAX.0774-76-8461

※☆訪問看護ステーション あじさい
〒619-1154　京都府木津川市加茂町駅東四丁目1番地3（JR加茂駅前）
TEL.0774-76-0234　FAX.0774-76-7802

〒607-8179　京都市山科区大宅御所田町115-1
TEL.075-572-6677　FAX.075-572-6866

※☆城陽市立東部デイサービスセンター
〒610-0102　京都府城陽市久世芝ヶ原6番地の2
TEL.0774-56-2530　FAX.0774-56-2531

※☆三条小川デイサービスセンター
〒604-8246　 京都市中京区小川通三条下ル猩々町124
TEL.075-254-1106　FAX.075-254-1107

社会福祉法人悠仁福祉会

〒604-8246　京都市中京区小川通三条下ル猩々町124
TEL：075-211-5999　FAX：075-254-1107

※☆たけだホームヘルプサービス三条小川

医療法人 財団 医道会
回復期リハビリテーション病棟・救急告示病院・開放型病院・日本医療機能評価機構認定病院

緩和ケア病棟・日本医療機能評価機構認定病院

十条武田リハビリテーション病院

〒601-8107　京都市南区上鳥羽南唐戸町７番地 Ｋビル１階 表・中号
TEL.075-671-2415　FAX.075-671-2435

十条訪問看護ステーション ☆

〒601-8325　京都市南区吉祥院八反田町32（十条新千本角）
TEL.075-671-2351　FAX.075-671-2961

稲荷山武田病院
〒612-0801　京都市伏見区深草正覚町27番地（京阪鳥羽街道駅）
TEL.075-541-3371　FAX.075-532-5115

京都駅前武田透析クリニック
〒600-8216　京都市下京区木津屋橋通新町西入東塩小路町606-3-2 三　京都駅前ビル6階
TEL.075-351-9200　FAX.075-351-9201 

康生会クリニック
〒600-8231　京都市下京区油小路通下魚ノ棚下る油小路町277
TEL.075-354-7227　FAX.075-354-7228

医療法人 財団 康生会
救急告示病院・地域医療支援病院・臨床研修指定病院・開放型病院・
日本医療機能評価機構認定病院・外国人患者受入れ医療機関認証制度（JMIP）認証病院

武田病院
〒600-8558　京都市下京区塩小路通西洞院東入東塩小路町841-5（JR京都駅前）
TEL.075-361-1351　FAX.075-361-7602

北山武田病院
〒603-8053　京都市北区上賀茂岩ヶ垣内町99番地（地下鉄北山駅）
TEL.075-721-1612　FAX.075-701-7399

武田病院画像診断センター（PET センター）
〒600-8558　京都市下京区塩小路通西洞院東入東塩小路町841-5(JR京都駅前)
TEL.075-361-1680　FAX.075-361-1682　フリーコール 007-77-5588

梶井町放射線診断科クリニック
〒602-0841　京都市上京区河原町通今出川下る東入る梶井町457番地
TEL.075-950-5751　FAX.075-950-5753

柳馬場武田クリニック
〒604-8113　京都市中京区柳馬場通六角下る井筒屋町407番地 シティーハウス407 1F
TEL.075-213-2216　FAX.075-213-2217

京都壬生苑診療所
〒604-8821　京都市中京区壬生梛ノ宮町31番地
TEL.075-823-3371　FAX.075-822-6550

☆柳馬場訪問看護ステーション
〒604-8113　京都市中京区柳馬場通六角下る井筒屋町407番地 シティーハウス407 1F
TEL.075-212-7266　FAX.075-212-7321

（高齢サポート・下京中部）
☆京都市 下京・中部 地域包括支援センター

〒600-8233　京都市下京区西洞院塩小路上る北不動堂町573
TEL.075-361-2141　FAX.075-361-2145

山科武田ラクトクリニック
山科武田ラクト健診センター
〒607-8080　京都市山科区竹鼻竹ノ街道町92番地 山科駅前ラクト山科C棟3階
TEL.075-581-0910(山科武田ラクトクリニック) TEL.075-746-5100（山科武田ラクト健診センター）
FAX.075-581-0991

武田病院健診センター
〒600-8216　京都市下京区塩小路通西洞院東入東塩小路町608 日本生命京都三哲ビル3F
TEL.075-746-5100　FAX.075-361-3829

人間ドック健診施設機能評価認定

人間ドック健診施設機能評価認定

たけだ診療所（免疫・遺伝子クリニック）
〒600-8216　京都市下京区木津屋橋通新町西入東塩小路町606-3-2 三　京都駅前ビル1階
TEL.075-351-8282　FAX.075-351-8448

医療法人 財団 宮津康生会
日本医療機能評価機構認定病院

宮津武田病院
〒626-0041　京都府宮津市鶴賀2059番地の1（京都丹後鉄道宮津駅）
TEL.0772-22-2157　FAX.0772-22-1125

救急告示病院・臨床研修指定病院・歯科医師臨床研修指定病院・開放型病院・
日本医療機能評価機構認定病院・人間ドック健診施設機能評価認定

医療機関併設型

宇治武田病院
〒611-0021　京都府宇治市宇治里尻36-26（JR宇治駅前）
TEL.0774-25-2500　FAX.0774-25-2353

木津屋橋武田病院 介護医療院
木津屋橋武田クリニック
〒600-8231　京都市下京区油小路通下魚棚下ル油小路町293番地
TEL.075-343-1766　FAX.075-343-5739

医療法人 児玉記念乳腺クリニック
〒603-8325　京都市北区北野上白梅町35
TEL.075-463-9050　FAX.075-462-5504

宮津武田病院訪問看護ステーション
〒626-0041　京都府宮津市字鶴賀2058 番地の7
TEL.0772-22-2525　FAX.0772-22-2526

京都認知症総合センター
〒611-0021　京都府宇治市宇治里尻36-35

特別養護老人ホームヴィラ鳳凰 ※☆
ケアハウスやまぶき ※☆
デイサービスセンターヴィラ鳳凰 ※☆
TEL．0774-25-2577　　FAX．0774-25-2788

京都認知症総合センタークリニック
TEL．0774-25-1110　　FAX．0774-25-1108

グループホームヴィラ鳳凰 ☆
TEL．0774-25-1130　FAX．0774-25-2788

オレンジデイサービスセンターヴィラ鳳凰 ☆
TEL．0774-25-1120　FAX．0774-25-1121

訪問看護ステーションふくろう ※☆
TEL．0774-25-1150　FAX．0774-25-1161

訪問介護ステーションふくろう ※☆
TEL．0774-25-1160　FAX．0774-25-1161

カフェほうおう
TEL．0774-25-1125　FAX．0774-25-2788

グループホーム鳳凰槇島 ※☆
複合型施設鳳凰槇島 ※☆
〒611-0041　京都府宇治市槇島大河原町35-5
TEL．0774-25-2050　FAX．0774-25-2160
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武
田　

隆
久

武
田
病
院
グ
ル
ー
プ
　
理
事
長

き
た
ら
、
か
か
り
つ
け
の
開
業
医
の
先
生
な
ど
、

普
段
、
そ
の
患
者
さ
ん
を
総
合
的
に
診
て
お
ら

れ
る
紹
介
元
に
戻
っ
て
い
た
だ
き
一
緒
に
な
っ
て

治
療
を
継
続
し
て
い
く
な
ど
、
複
数
の
医
療
機

関
、
介
護
・
福
祉
の
サ
ー
ビ
ス
に
よ
る
チ
ー
ム
で

お
一人
お
ひ
と
り
の
患
者
さ
ん
に
対
応
し
て
い
く

こ
と
が
重
要
で
あ
る
と
思
い
ま
す
。

　

当
グ
ル
ー
プ
で
は
、
膠
原
病
疾
患
、
あ
る
い

は
糖
尿
病
、
心
不
全
、
脳
卒
中
な
ど
様
々
な

テ
ー
マ
に
よ
る
勉
強
会
・
セ
ミ
ナ
ー
を
開
催
し

て
お
り
、
こ
こ
で
地
域
の
先
生
方
と一
緒
に
な
っ

て
症
例
を
考
え
、
積
極
的
な
意
見
交
換
を
行
っ

て
お
り
ま
す
。
先
ほ
ど
も
現
場
の
実
態
は
「
人

と
人
」
で
あ
る
こ
と
を
述
べ
ま
し
た
。
医
療
職

の
連
携
は
ま
さ
に
人
と
人
と
の
つ
な
が
り
で
あ

り
、
こ
れ
が
上
手
く
機
能
す
る
か
は
、
個
人
・

組
織
に
よ
る
不
断
の
努
力
が
必
要
だ
と
感
じ
ま

す
。
こ
れ
か
ら
も
医
師
会
を
は
じ
め
と
す
る

地
域
の
開
業
医
の
先
生
方
、
病
院
の
先
生
方

と
さ
ら
に
緊
密
な
連
携
を
と
り
、
ま
た
グ
ル
ー

プ
病
院
、
大
学
病
院
・
公
的
病
院
な
ど
と
の

連
携
も
活
か
し
、
地
域
医
療
の
拡
充
を
図
っ

て
い
き
た
い
と
思
い
ま
す
。

木
津
屋
橋
武
田
病
院
を

介
護
医
療
院
へ
と
転
換

　

こ
の
よ
う
な
連
携
は
医
療
職
だ
け
で
で
き
る

も
の
で
は
あ
り
ま
せ
ん
。
訪
問
看
護
を
は
じ
め

と
し
た
在
宅
サ
ー
ビ
ス
、
そ
し
て
入
所
・
入
居

す
る
施
設
サ
ー
ビ
ス
の
存
在
が
欠
か
せ
ま
せ
ん
。

と
く
に
高
齢
に
な
る
と
慢
性
疾
患
の
治
療
そ
の

も
の
よ
り
、
食
事
や
服
薬
管
理
な
ど
生
活
面

の
サ
ポ
ー
ト
が
非
常
に
重
要
と
な
り
ま
す
。

　

従
来
、
こ
う
し
た
医
学
的
管
理
の
必
要
な

高
齢
患
者
さ
ん
の
療
養
に
対
応
し
て
い
た
の
は

介
護
療
養
型
医
療
施
設
で
し
た
が
、
よ
り
生

活
面
を
重
視
し
た
新
た
な
サ
ー
ビ
ス
類
型
で
あ

る
「
介
護
医
療
院
」
が
制
度
化
さ
れ
ま
し
た
。

当
グ
ル
ー
プ
で
は
、
木
津
屋
橋
武
田
病
院
を

10
月
か
ら
介
護
医
療
院
に
転
換
し
、
さ
ら
に

充
実
し
た
療
養
生
活
を
ご
提
供
で
き
る
よ
う

努
め
て
い
る
と
こ
ろ
で
す
。　

　

今
後
も
、
当
グ
ル
ー
プ
で
は
、
人
と
人
と
の

信
頼
関
係
を
大
切
に
し
、
地
域
に
根
ざ
し
た

医
療
・
福
祉
サ
ー
ビ
ス
の
向
上
を
図
る
よ
う
努

め
て
ま
い
り
ま
す
。
引
き
続
き
、
ご
指
導
・

ご
鞭
撻
を
賜
り
ま
す
よ
う
、
よ
ろ
し
く
お
願

い
い
た
し
ま
す
。

り
、
病
床
数
や
医
師
数
、
人
口
や
患
者
数
、

診
療
実
績
数
な
ど
、
地
域
の
実
情
を
必
ず
し

も
反
映
し
て
い
る
と
は
い
い
難
い
表
面
的
な
数

量
ば
か
り
に
目
を
奪
わ
れ
、
そ
の
内
実
が
「
人

と
人
」
で
あ
る
こ
と
を
軽
視
し
て
い
た
の
で
は

な
い
か
と
感
じ
ま
す
。

　

将
来
の
医
療
の
あ
り
よ
う
に
危
機
感
を
抱

き
、
現
実
の
医
療
を
守
り
つつ
、
よ
り
良
く
理

想
的
な
姿
へ
と
変
え
て
い
こ
う
。
こ
の
思
い
を

関
係
者
皆
が
共
有
し
て
い
る
の
は
間
違
い
あ
り

ま
せ
ん
。
し
か
し
、
理
想
と
現
実
を
埋
め
る
で

あ
ろ
う
「
信
頼
」
の
大
切
さ
に
つ
い
て
は
思
い

に
少
な
か
ら
ぬ
差
が
あ
っ
た
よ
う
で
す
。

　

こ
れ
に
つ
い
て
は
報
道
に
対
し
て
も
疑
問
を

感
じ
ま
し
た
。
事
情
の
無
理
解
や
勉
強
不
足

か
ら
な
の
か
、
飛
び
つ
く
見
出
し
に
し
た
い
と

い
う
力
が
働
く
か
ら
な
の
か
、
こ
と
医
療
に
関

す
る
報
道
は
激
し
い
見
出
し
に
な
り
が
ち
で

す
。
私
見
で
す
が
、「
後
に
大
き
な
責
任
」
が

つ
い
て
ま
わ
る
と
い
う
認
識
が
あ
ま
り
に
も
希

薄
で
あ
る
か
ら
で
は
な
い
で
し
ょ
う
か
。

　

新
聞
・ 

Ｔ
Ｖ
に
限
ら
ず
、
伝
え
る
者
は
誰

で
あ
れ
、
一
次
的
な
影
響
、
そ
の
後
も
続
く
二

次
的
な
影
響
を
想
像
し
、
例
え
ば
医
療
崩
壊

を
進
め
る
こ
と
に
な
ら
な
い
か
な
ど
「
国
民
の

幸
福
」
を
第
一
と
し
た
視
点
を
持
っ
て
い
た
だ

き
た
い
と
願
い
ま
す
。

医
仁
会
武
田
総
合
病
院
の
西
館
で

３
つ
の
専
門
外
来
を
開
設

　

現
実
の
医
療
を
守
る
立
場
と
し
て
、
ま
た

地
域
の
理
想
的
な
医
療
に
向
か
う
立
場
と
し

て
、
当
グ
ル
ー
プ
も
将
来
を
見
据
え
た
機
能
の

拡
大
を
継
続
的
に
行
って
い
ま
す
。

　

こ
の
11
月
に
は
、
医
仁
会
武
田
総
合
病
院

の
西
館
に
３
つ
の
専
門
外
来
を
開
設
し
ま
し

た
。
か
ね
て
か
ら
取
り
組
ん
で
き
た
同
院
の
外

来
環
境
整
備
・
拡
充
の一環
で
す
。

　

新
た
に
開
設
し
た
の
は
、
膠
原
病
・
リ
ウ
マ

チ
内
科
、
内
分
泌
内
科
、
ペ
イ
ン
ク
リ
ニ
ッ
ク

内
科
で
す
。
自
己
免
疫
疾
患
や
内
分
泌
疾
患
、

現
場
の
医
療
を
守
る
の
は

机
上
の
数
量
で
は
な
く
人

　

超
高
齢
社
会
に
耐
え
う
る
医
療
提
供
体
制

を
つ
く
る
設
計
図
と
も
呼
べ
る
も
の
が
「
地
域

医
療
構
想
」
で
す
。
こ
の
構
想
の
も
と
、
当

グ
ル
ー
プ
も
含
め
た
全
国
の
医
療
機
関
は
、
そ

れ
ぞ
れ
の〝
地
域
に
お
け
る
最
適
な
姿
〞に
向

か
っ
て
体
制
を
整
え
る
努
力
を
必
死
で
行
っ
て

い
ま
す
。

　

先
般
、
そ
う
し
た
努
力
に
水
を
差
す
セ
ン

セ
ー
シ
ョ
ナ
ル
な
報
道
が
あ
り
ま
し
た
。
構
想

ワ
ー
キ
ン
グ
グ
ル
ー
プ
の
発
表
と
し
て
、
全
国

４
２
４
病
院
に
対
す
る
「
再
編
・
統
合
」
と

い
う
も
の
で
す
。
し
か
も
「
統
廃
合
」
と
い
う

見
出
し
ま
で
が
躍
り
ま
し
た
。

　

結
果
、
厚
生
労
働
省
は
謝
罪
に
終
始
す
る

こ
と
に
な
り
、
政
策
側
と
現
場
の
間
に
大
き

な
不
信
感
が
残
る
こ
と
に
な
り
ま
し
た
。
や
は

る
膠
原
病
・
リ
ウ
マ
チ
専
門
医
は
そ
う
多
く

あ
り
ま
せ
ん
。
こ
れ
は
内
分
泌
領
域
も
麻
酔

領
域
も
同
様
で
あ
り
、
患
者
さ
ん
が
い
か
に

身
近
な
場
所
で
良
質
な
医
療
を
受
け
ら
れ
る

か
、
医
療
資
源
の
効
率
的
な
提
供
体
制
と
一

緒
に
考
え
る
必
要
が
あ
り
ま
す
。

　

こ
う
し
た
こ
と
か
ら
、
例
え
ば
当
院
の
診

療
に
よ
って
状
態
が
改
善
し
容
態
が
安
定
し
て

症
状
と
し
て
発
現
す
る
痛
み
に
対
応
す
る
な

ど
、「
質
の
高
い
医
療
を
地
域
で
ご
提
供
す
る
」

と
い
う
当
グ
ル
ー
プ
の
考
え
に
沿
っ
た
、
専
門

外
来
の
開
設
で
あ
る
と
思
って
い
ま
す
。

　

も
ち
ろ
ん
、
た
だ
専
門
外
来
を
つ
く
る
だ
け

で
は
地
域
医
療
は
完
結
し
ま
せ
ん
。
例
え
ば
、

関
節
リ
ウ
マ
チ
は
患
者
数
が
全
国
に
70
万
人

も
い
る
と
言
わ
れ
て
お
り
ま
す
が
、
対
応
で
き

人
と
人
の
信
頼
関
係
を
基
盤
と
し

地
域
医
療
連
携
を
さ
ら
に
拡
充
す
る

武
田
病
院
グ
ル
ー
プ
の
取
り
組
み

こ
れ
ま
で
団
塊
世
代
が
75
歳
と
な
る
２
０
２
５
問
題
が
取
り
沙
汰
さ
れ
ま
し
た
が
、そ
の
後
も
高
齢
者
人
口
は
増
え
続
け
ま
す
。２
０
４
０
年
頃
に
ピ
ー

ク
を
迎
え
、３
８
０
０
万
人
と
も
３
９
０
０
万
人
に
な
る
と
も
推
計
さ
れ
て
い
ま
す
。現
役
１
・５
人
で
１
人
の
高
齢
者
を
支
え
る
こ
と
か
ら「
社

会
保
障
の
２
０
４
０
年
問
題
」と
も
言
わ
れ
、我
々
は
こ
れ
に
対
応
で
き
る
医
療
・
介
護
の
提
供
体
制
を
構
築
す
べ
く
日
々
努
力
を
重
ね
て
い

る
と
こ
ろ
で
す
。今
回
は
こ
れ
ら
量
的
視
点
と
は
異
な
る
、現
場
で
の「
人
と
人
」に
よ
る
努
力
に
つ
い
て
お
話
を
さ
せ
て
い
た
だ
き
ま
す
。

た
け
だ
ト
ピ
ッ
ク
ス

新たに３つの専門外来を開設した医仁会武田総合病院の西館

増加の一途を辿る心不全への対応を地域の医療職が検討する「心不全地域連携セミナー」の様子
（当日は、登壇者・会場参加者を問わず熱心な意見交換を行い、職域を超えた“ワンチーム”で地域医療に臨むことを確認しました）

介護医療院に転換した木津屋橋武田病院の病室
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人
間
が
生
き
て
行
く
為
に
は
不
可
欠

の
要
素
が
４
つ
あ
る
と
云
わ
れ
て
居
り
ま

す
。空
気
、水
、食
物
、コ
ミ
ュニ
ケ
ー
シ
ョ
ン

で
す
。今
や
地
球
は
Ｓ
Ｏ
Ｓ
を
発
し
て
お

り
ま
す
。毎
年
、本
州
の
面
積
の
２
分
の

１
に
あ
た
る
１
０
０
０
万
ヘ
ク
タ
ー
ル
余
り

の
熱
帯
林
が
消
え
て
行
っ
て
居
り
ま
す
。

１
０
０
年
間
の
全
地
球
の
平
均
気
温
は

０・５
℃
上
昇
し
て
来
て
居
る
と
云
わ
れ

て
居
り
ま
す
。

　

今
年
は
11
月
に
入
り
ま
し
て
も
、ま
だ

昼
間
の
気
温
は
高
く
な
る
日
が
多
く
な
っ

て
ま
い
り
ま
し
た
。今
後
、数
十
年
で
は

平
均
気
温
が
３
〜
４
℃
高
く
な
り
、環
境

の
悪
化
が
人
類
の
寿
命
を
縮
め
る
と
予

想
さ
れ
て
居
り
ま
す
。

　

イ
ン
ド
洋
に
浮
か
ぶ
島
国
は
、次
々
と

砂
浜
を
削
っ
て
来
て
居
る
と
云
わ
れ
て
居

り
ま
す
。自
然
の
浄
化
能
力
に
は
限
界
が

あ
り
ま
す
。大
気
汚
染
、水
質
汚
染
、さ

ら
に
は
産
業
廃
棄
物
の
投
棄
な
ど
に
よ

り
周
辺
の
自
然
の
浄
化
能
力
を
破
壊
し

て
い
ま
す
。

　

水
は
雨
と
な
っ
て
地
上
に
降
り
、地
下

水
と
な
り
川
か
ら
海
へ
と
出
て
ま
い
り
ま

す
。そ
し
て
再
び
水
蒸
気
と
し
て
天
に
あ

が
っ
て
い
く
の
で
す
が
、大
気
が
汚
染
さ
れ

て
い
る
た
め
、降
雨
は
汚
染
さ
れ
た
も
の

と
な
っ
て
い
ま
す
。

　

オ
ゾ
ン
層
の
消
失
は
増
え
続
け
て
居
り

ま
す
。環
境
ホ
ル
モ
ン
に
よ
り
生
物
に
異

常
が
現
れ
て
来
て
居
り
ま
す
。環
境
ホ
ル

モ
ン
と
は
、人
間
や
動
物
が
分
泌
す
る
ホ

ル
モ
ン
と
そ
っ
く
り
な
構
造
式
を
持
つ
化

学
物
質
で
、体
内
に
入
れ
ば
ホ
ル
モ
ン
と

入
れ
替
わ
っ
て
し
ま
い
ま
す
。そ
の
数
は

70
種
類
く
ら
い
と
云
わ
れ
て
居
り
ま
す
。

人
間
や
動
物
の
性
を
撹
乱
さ
せ
ま
す
。そ

の
量
は
極
め
て
少
量
で
も
影
響
を
及
ぼ

す
と
云
わ
れ
て
居
り
ま
す
。

　

人
類
で
は
精
子
の
減
少
が
見
ら
れ
ま

す
。通
常
１
〜
４
億
と
さ
れ
る
射
精
１
回

あ
た
り
の
精
子
数
が
２
千
万
以
下
に
な

る
と
自
然
妊
娠
は
ほ
ぼ
０
に
な
り
ま
す
。

　

多
摩
川
で
卵
が
あ
る
鯉
が
見
つ
か
っ
て

居
り
、三
浦
半
島
の
油
壺
マ
リ
ー
ナ
で
は

（
船
底
、漁
網
の
塗
料
に
よ
る
影
響
で
）メ

ス
に
ペ
ニ
ス
が
存
在
す
る
巻
貝（
イ
ボ
ニ
シ

貝
）が
多
い
と
云
わ
れ
て
居
り
ま
す
。こ
の

よ
う
に
考
え
る
と
子
供
の
出
来
る
条
件

が
減
っ
て
来
て
い
る
状
態
で
す
。

　

今
や
40
才
ま
で
不
妊
治
療
を
受
け
ら

れ
る
よ
う
に
な
っ
て
来
て
居
り
ま
す
が
、

な
か
な
か
成
功
し
て
い
な
い
状
況
で
す
。

こ
れ
に
は
子
育
て
支
援
が
充
分
で
な
い
の

が
1
つ
の
原
因
だ
と
も
思
わ
れ
ま
す
。女

性
が
安
心
し
て
働
く
こ
と
が
出
来
な
い
と

云
う
こ
と
も
原
因
で
す
。最
近
職
場
で
も

子
供
を
預
か
っ
て
く
れ
る
と
こ
ろ
が
出
て

ま
い
り
ま
し
た
。

　

私
共
の
病
院
で
は
そ
れ
ぞ
れ
の
病
院
に

院
内
保
育
所
を
設
置
い
た
し
て
居
り
、私

の
経
験
か
ら
早
々
と
設
け
て
ま
い
り
ま
し

た
。特
長
と
い
た
し
ま
し
て
は
、24
時
間

保
育
を
行
っ
て
い
る
こ
と
だ
と
思
い
ま
す
。

こ
れ
は
私
自
身
の
子
育
て
の
経
験
に
よ
る

も
の
で
す
。現
在
、待
機
児
童
は
積
み
残

し
が
な
い
よ
う
に
す
る
と
云
う
政
府
の
お

話
で
す
が
、な
か
な
か
ま
だ
出
来
て
居
り

ま
せ
ん
。少
々
お
熱
が
あ
っ
て
も
預
か
る

病
児
保
育
も
必
要
で
す
。こ
れ
ら
は
不
可

欠
な
社
会
福
祉
の
1
つ
で
す
。

　

政
府
は
老
人
の
医
療
費
が
高
く
な
る

と
云
っ
て
、窓
口
負
担
も
高
く
し
、介
護
の

方
も
要
介
護
の
方
で
１
、２
の
支
援
を
無

く
し
て
行
く
方
針
を
た
て
ま
し
た
。国
民

皆
保
険
が
あ
り
、み
ん
な
が
健
診
を
受
け

ら
れ
、早
期
治
療
が
受
け
ら
れ
た
か
ら
こ

そ
の
健
康
長
寿
国
日
本
で
あ
る
の
に
、残

念
な
こ
と
で
す
。こ
れ
か
ら
も
多
く
の

人
々
が
１
０
０
才
の
ハ
ー
ド
ル
を
越
え
て
、

安
心
安
全
の
楽
し
い
国
で
あ
り
続
け
て

行
け
る
こ
と
を
念
じ
た
い
と
思
い
ま
す
。

こ
れ
か
ら
の
医
療
は
予
防
、進
行
抑
制
型

で
あ
り
、国
が
予
防
の
財
源
を
確
保
す
べ

き
で
あ
ろ
う
と
思
い
ま
す
。

　

病
気
は
未
病
の
う
ち
に
健
康
診
断
を

受
け
て
早
期
発
見
、早
期
治
療
で
元
気
な

老
後
を
過
ご
し
て
下
さ
る
よ
う
に
、そ
し

て
私
共
は
地
域
の
皆
様
の
健
康
の
お
手

助
け
を
し
て
い
く
こ
と
が
最
終
の
ゴ
ー
ル

と
考
え
て
居
り
ま
す
。先
生
方
に
信
頼

さ
れ
、地
域
の
皆
さ
ん
に
選
ん
で
い
た
だ

け
る
よ
う
に
努
め
て
ま
い
り
た
い
と
存
じ

ま
す
。

「
我
国
の
福
祉
」

武
田
　
道
子

武
田
病
院
グ
ル
ー
プ
　
副
理
事
長

康
生
会
武
田
病
院
　
名
誉
院
長

社
会
福
祉
法
人
　
青
谷
福
祉
会
　
理
事
長
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Greeting of

a managing d
irector

G r e e t i n g  o f  a  m a n a g i n g  d i r e c t o r

患の発生リスクを予測するようになったという。

また同社は大量の乳がん画像をAI技術に記憶させ
てがん細胞を見分けられるように教え込んだ後、連
携したカメラががん細胞の位置をAR（拡張現実）で
投影するというAR顕微鏡を開発したと発表した。
昨年のプロトタイプ発表時点では乳がんと前立腺が
んを事例として提示したが、今後は多方面の診断に
この技術を応用するという。

AI技術における最も着目すべき特長はディープラー
ニングだ。
がん治療に関する論文は毎年約20万本出ており、
一人の人間がこれら全てに目を通すのは不可能だ
がディープラーニングはこれを可能にする。

昨年行われた日本臨床薬理学会学術総会にて
「ビッグデータとAIの医療・医薬品開発への活用」と
題したシンポジウムにて、「AIが提案した治療方法
が未承認のものであったり、一般的な常識では考え
られない方法に出会った場合に（この方法の利用承
認に対して）誰が責任を取るのか？」
という意見が出た。
これに対して東京大学医科学研究所の湯地氏は
「まだ結論は出ていない」と前置きした上で「ブラック
ボックスで説明できない案件を説明するAIが現在
開発されている。我々が思いもつかないような治療
方法や薬剤が提案されたとしても、それには何か根
拠がある。従ってそれを重視して治療選択する流れ
になる」と答えた。
その日が来るまでに法の整備は必要になるであろう。

AIが人知を超える瞬間（＝シンギュラリティ）は来る
のであろうか？

米Google持ち株会社アルファベット傘下の英ディー
プマインドは、2017年に囲碁用のAI技術「アルファ
碁ゼロ」を開発した。
それ以前の「アルファ碁」が世界トップ棋士に勝った
際は大量のプロの対局データを学習して強くなった
が、今回は人が手本を示さなくてもプログラム同士の

対局を繰り返し、独学で勝率の最も高い打ち方を編
み出したことで話題となった。
これはシンギュラリティへの第一歩と言えるのだろう
か？

しかし一方でシンギュラリティの到来に関しては、特
に数学的な見地からは懐疑的な意見が多い。
それは現在のAI技術が人間を支配する可能性は
無く、労働力として利用する目的のものだという理由
による。
その根拠としてディープラーニングとは、実は統計手
法の延長であり真の意味での人工知能にたどり着く
ことはあり得ないのだそうだ。

「じゃあさっきまでの話は何だったんだよ？」と言われそ
うだが…

敢えて言えばAI技術と人工知能（AI）は同一では
ない。
つまり現存しているのはAI技術のみであり、真の意
味でAIは未だ存在していないのだ。

となると、AI技術に求められる役割は作業や判断の
効率性ということになる。

しかしそのように効率化を突き詰めると、現在でも生
きている「穴を掘って埋めることで経済は活性化す
る」とするケインズ経済理論は完全に消滅してしまう。

ところが実際には雇用を生むためだけに存在する仕
事というのは沢山ある。
（具体的には書きませんが）

つまり AI技術がさらに完成度を高めたその先には、
人間の幸福度や雇用確保などのさじ加減を考える
必要があるのかも知れない。

このバランスを判断するのは政治や行政ではなく、む
しろAI技術に任せてしまった方が良いように感じる
のは私だけだろうか？

最近、メディアでAIという文字を見ない日は無い。
言うまでもなくArtificial Intelligenceの略で人工知
能を指す。

そう言えば森・元総理はIT革命を「イット革命！」と力
強く唱えて失笑を買ったものだが、初の日本開催とな
るラグビーW杯を見事成功裏に導いた。
ラグビーのスポーツ推薦で早稲田大学に入学したに
も関わらず、辛かったので早々に退部したというエピ
ソードは有名だ。
それだけに名誉会長という役職を与えた日本ラグ
ビー協会も何を考えているのかと不安な気持ちに
なっていたのだが、ラグビー愛だけは本物だったの
だろう。
総理退任後の方が輝くという、世にも珍しい大器晩
成型であった。
いや天晴れ！

AIと同様にGAFAという言葉もよく取り上げられる。
こちらはGoogle、Amazon、Facebook、Appleの頭
文字を繋げたものでAI技術の分野では突き抜けた
存在となっている。

GAFAは望むべき情報やサービスを世界中の人々
に提供してくれることから、日常生活に無くてはならな
いツールとしての地位を築いた。

このうちAmazonとAppleは誰しもご存知だろうと思
うので割愛。

FacebookはSNSとしての利用がメインだと思うが、
個人的経験では以前登録したところハングル文字

を扱う人物に乗っ取られてしまったので退会すること
も出来ずにアプリから削除した。
今でも私の偽者がどこかで何かに利用しているのだ
ろうか？
比較的頻繁に個人情報流出のニュースも見受け
る。
このようにシステム上の脆弱性を有すると言わざるを
得ない状況で仮想通貨Libraの発行を予定してい
たのだが、今年10月に G7は「法や規制。監視のリス
クに対処するまでグローバルなステーブルコイン（価
格変動のない通貨）の運用を開始するべきではない
と考える」と公表した。　

Googleは恐らく世界で最も膨大な個人情報を有す
る企業だ。
検索エンジンやマップはもちろん、YouTubeなども含
めて個人の行動や趣向を常に監視し、それらをデー
タとして蓄積している。
そのデータをディープラーニングに利用するので、最も
AI技術の完成に近づいている企業と言えるだろう。

近い将来に医療の現場で最もAI技術が活躍する
のは画像診断関係だろう。
人間のように網羅的な解析は難しいとしても、画像
の中にがんや動脈瘤などが映っているかどうかとい
う限定的な判断は充分に可能だ。

2016年、Googleは成人失明率のトップを占める糖尿
病性網膜症の画像をAI技術に教え込み非常に精
度の高い診断技術を発表して世間を驚かせたのだ
が、その後も28万人のデータ蓄積を続けた結果、逆
に網膜の状態から糖尿病に続発する心血管系疾

武田病院グループ　専務理事
医療法人財団　康生会　理事長

武田　隆司

シンギュラリティ

TAKEDA ●116● TAKEDA116



武
田
　
隆
男

武
田
病
院
グ
ル
ー
プ
　
会
長

大
人
と
し
て
の
自
覚
を
求
め
る

触
れ
合
い
と
共
感
あ
る
社
会
へ

　

10
月
の
即
位
の
礼
に
続
き
、国
と
国
民
の
安

寧
や
五
穀
豊
穣
を
祈
る
大
切
な
儀
式
で
あ
る

「
大
嘗
祭
」が
11
月
に
執
り
行
わ
れ
ま
し
た
。

あ
ら
た
め
て
令
和
の
時
代
の
到
来
を
感
じ
る

と
と
も
に
、こ
の
時
代
が
明
る
く
心
豊
か
な
も

の
と
な
る
こ
と
を
願
って
や
み
ま
せ
ん
。

　

こ
の
よ
う
に
希
望
に
満
ち
た
気
持
ち
で
い

る
の
で
す
が
、一
方
で
非
常
に
残
念
な
出
来
事

も
続
い
て
い
ま
す
。い
ず
れ
も
親
の
虐
待
に
よ

り
幼
い
命
が
失
わ
れ
る
と
い
う
、あ
っ
て
は
な

ら
な
い
事
件
で
す
。な
か
で
も
女
児
の「
反
省

文
」を
目
に
し
た
と
き
は
、本
当
に
や
り
き
れ

な
い
気
持
ち
に
な
り
ま
し
た
。い
ず
れ
の
事
件

も
、親
と
し
て
、大
人
と
し
て
の
自
制
心
や
良

識
、そ
し
て
人
と
し
て
の
愛
情
に
欠
け
て
い
て
、

心
が
未
成
熟
で
あ
る
と
し
か
思
え
ま
せ
ん
。

　

こ
れ
ら
極
端
な
例
を
も
っ
て
全
体
化
す
る

訳
で
は
あ
り
ま
せ
ん
が
、今
の
社
会
は
一
人
ひ

と
り
に
も
っ
と「
大
人
た
る
べ
き
」で
あ
る
こ
と

を
求
め
て
い
か
な
け
れ
ば
な
ら
な
い
よ
う
に
感

じ
ま
す
。

　

古
く
か
ら
我
が
国
で
は
、成
人
儀
式
で
あ

る「
元
服
」を
行
え
ば
即
、大
人
と
し
て
扱
わ

れ
ま
し
た
。時
代
に
よ
っ
て
元
服
の
年
齢
は
異

な
り
ま
す
が
男
子
は
12
〜
16
歳
、女
子
は
婚

姻
す
れ
ば
す
ぐ
で
す
が
、婚
姻
し
て
い
な
く
て

も
18
〜
20
歳
ぐ
ら
い
ま
で
に
は
元
服
し
て
い

ま
し
た
。現
代
よ
り
も「
成
人
」す
る
の
が
遥

か
に
早
い
だ
け
で
な
く
、社
会
も
そ
れ
ぞ
れ
を

大
人
と
し
て
扱
い
、そ
の
自
覚
を
求
め
る
厳
し

さ
が
あ
っ
た
の
で
す
。

　

こ
れ
に
対
し
現
代
で
は
、「
個
」の
自
由
や
権

利
に
ば
か
り
注
意
を
払
っ
て
い
て
、個
の
集
団

た
る「
社
会
」を
軽
視
し
て
い
る
よ
う
で
す
。

点
で
見
る
と
、そ
れ
は
正
し
い
こ
と
か
も
知
れ

ま
せ
ん
が
、時
に
多
数
の
幸
福
を
損
な
う
こ
と

と
な
る
ば
か
り
か
、個
々
の
不
利
益
に
も
つ
な

が
っ
て
い
る
よ
う
に
見
え
ま
す
。私
た
ち
は
互

い
に
助
け
合
い
、理
解
を
深
め
、一
緒
に
な
っ
て

暮
ら
し
を
良
く
し
て
い
く
努
力
が
必
要
で

す
。

　

た
だ
、世
代
が
離
れ
る
と
互
い
に
理
解
が
及

び
に
く
い
と
言
わ
れ
ま
す
。し
か
し
そ
れ
は
決

し
て「
理
解
で
き
な
い
」と
い
う
こ
と
で
は
あ

り
ま
せ
ん
。か
つ
て
の
日
本
の
社
会
で
は
、高
齢

者
、中
年
、若
者
、子
供
が
一
緒
に
暮
ら
し
て
い

る
の
が
当
た
り
前
で
し
た
。そ
れ
も
自
身
の
家

庭
だ
け
で
は
な
く
、地
域
一
体
が
家
族
の
よ
う

な
関
係
だ
っ
た
の
で
す
。そ
こ
で
は
世
代
に
関

係
な
く
、相
手
の
世
話
を
し
た
り
、ち
ょっ
と
し

た
手
間
を
手
伝
う
の
が
日
常
で
し
た
。人
と

人
が
触
れ
あ
い
、互
い
の
困
り
事
を
助
け
合
っ

て
生
き
て
い
る
の
で
、「
自
分
の
こ
と
だ
け
」を

考
え
る
な
ど
と
い
う
こ
と
は
、出
来
な
い
環
境

だ
っ
た
の
で
す
。そ
れ
だ
け
に
、ど
の
世
代
間
で

あ
って
も
互
い
に
理
解
が
あ
っ
た
と
思
い
ま
す
。

　

今
回
の
事
件
に
限
ら
ず
、人
が
凶
行
に
及

ぶ
に
あ
た
っ
て
は
、生
き
て
き
た
環
境
が
大
き

く
影
響
し
て
い
る
よ
う
に
感
じ
ま
す
。そ
れ

は
、古
き
良
き
日
本
の
地
域
社
会
と
は
異
な

る
環
境・・・・・・多
く
の
人
に
囲
ま
れ
な
が
ら
も

ビ
ジ
ネ
ス
ラ
イ
ク
な
や
り
取
り
に
留
ま
り
、人

と
深
い
触
れ
合
い
を
し
な
い
が
た
め
、心
が
大

人
と
し
て
成
熟
し
な
い
環
境
で
は
な
い
で
し
ょ

う
か
。

　

私
が
言
う「
古
き
良
き
」と
は
、映
画
に
あ

る
よ
う
な
美
化
さ
れ
た
ノ
ス
タ
ル
ジ
ー
あ
ふ
れ

る
情
景
で
は
あ
り
ま
せ
ん
。常
に
人
様
の
手
を

煩
わ
せ
、互
い
に
触
れ
合
い
言
葉
を
交
わ
す
現

実
の
社
会
で
す
。互
い
に
本
音
を
ぶ
つ
け
、困

り
ご
と
を
知
っ
て
助
け
合
い
、お
礼
を
し
て
時

に
は
遠
慮
を
し
な
が
ら
上
手
に
互
い
の
折
り

合
い
を
つ
け
て
い
く・・・・・・・そ
ん
な
生
活
感
あ

ふ
れ
る
も
の
な
の
で
す
。こ
う
し
た
社
会
で
あ

る
か
ら
こ
そ
、「
世
間
に
迷
惑
を
か
け
て
は
い

け
な
い
」「
人
様
に
迷
惑
を
か
け
て
は
い
け
な

い
」と
小
さ
い
頃
か
ら
教
え
ら
れ
る
の
が
分
か

る
で
し
ょ
う
。

　

人
と
人
と
の
触
れ
合
い
や
折
り
合
い
な
し

に
ま
と
も
な
社
会
性・人
間
性
が
形
成
さ
れ

る
筈
が
あ
り
ま
せ
ん
。こ
れ
は
昔
も
今
も
些

か
も
変
わ
ら
な
い
節
理
で
す
。過
度
の
し
が
ら

み
は
現
代
人
に
は
合
わ
な
い
か
も
知
れ
ま
せ

ん
が
、そ
れ
で
も
相
手
の
苦
労
を
知
り
、自
身

も
苦
労
し
、そ
し
て
周
囲
に
大
切
に
さ
れ
る
環

境
は
絶
対
必
要
だ
と
思
い
ま
す
。人
と
人
が

干
渉
せ
ず
孤
立
す
る
の
は
と
て
も
歪
で
あ
り
、

と
も
す
れ
ば
心
の
歪
み
に
つ
な
が
る
の
で
は
な

い
で
し
ょ
う
か
。

　

こ
う
し
た
あ
る
べ
き
社
会
を
現
代
的
に
復

興
さ
せ
よ
う
と
し
て
い
る
の
が
、い
ま
注
目
を

浴
び
て
い
る「
多
世
代
交
流
」や「
地
域
共
生
」

で
す
。さ
ら
に
は
、こ
こ
で
重
視
さ
れ
る
の
が
私

た
ち「
高
齢
世
代
の
経
験
」や
多
世
代
に
よ
る

「
直
接
の
触
れ
合
い
」で
し
ょ
う
。

　

我
々
高
齢
世
代
が
今
、必
要
と
さ
れ
て
い
る

の
で
す
。「
最
近
の
若
者
は
」な
ど
と
言
っ
て
い

る
場
合
で
は
あ
り
ま
せ
ん
。近
年
で
は「
暴
走

老
人
」の
出
版
が
話
題
に
な
る
ほ
ど
、高
齢
者

に
対
す
る
目
が
厳
し
く
な
っ
て
い
る
の
を
感
じ

ま
す
。「
今
時
の
高
齢
者
は・・・」と
言
わ
れ
な

い
よ
う
、我
々
も
自
身
の
経
験
を
活
か
し
、こ

う
し
た
場
に
出
向
く
こ
と
で
お
役
に
立
っ
て
い

か
ね
ば
な
ら
な
い
と
思
い
ま
す
。

　

た
だ
、決
し
て
傲
慢
に
な
っ
て
は
い
け
ま
せ

ん
。異
な
る
世
代
の
方
に
対
し
、そ
の
苦
労
や

思
い
を
知
ろ
う
と
す
る
姿
勢
が
必
要
で
す
。

謙
虚
さ
を
も
っ
て
相
手
を
知
り
、相
手
を
必

要
だ
と
伝
え
続
け
る
こ
と
で
、共
感
あ
ふ
れ
る

社
会
づ
く
り
、新
た
な
時
代
づ
く
り
に
つ
な
が

る
の
で
は
な
い
か
と
思
い
ま
す
。
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医仁会武田総合病院で西館をオープン
3つの専門外来をスタート

　膠原病は全身の様々な臓器を同時に障害する原因不明

の病気で、本来なら外部からの異物を排除する免疫の力が

自分自身に向いてしまうために起こる病気（自己免疫疾

患）と考えられています。

　また、関節や筋肉の痛みをきたす病気を広くリウマチ性

疾患と呼びますが、膠原病とリウマチ性疾患は大変密接な

関係にあります。その代表的な病気が関節リウマチであ

り、全身の関節が腫れて痛み、年月が経つとだんだん関節

が変形して身体障害が進みます。近年、難病とされてきた

膠原病の治療は大きく進歩しました。特に関節リウマチは

治療の進歩が著しく、早期に診断して適切に治療すれば

変形や機能障害を防ぐことができ、日常生活にも復帰でき

ます。早めの受診をお考えください。

医療法人　医仁会武田総合病院

膠原病・リウマチ内科

武田病院グループ

　注目される「地域医療連携推進法人制度」について、武田
病院グループは交流のある医療機関との勉強会を企画。厚生
労働省の担当指導官らをお招きし、11月9日にホテルグラン
ヴィア京都（下京区）を会場にこの制度について学びました。
　同制度は、複数の医療機関が一つの法人に参画し、競争よ
りも強調を進め、質が高く効率的な医療提供体制をつくると
いう新たなシステムです。地域医療構想を達成する選択肢の
一つとして、大きな関心が集まっています。
　当日は、厚生労働省医政局医療経営支援課の加藤光洋医
療法人指導官が登壇し、「地域医療連携推進法人の概要」と
題しご講演いただきました。
　また株式会社グロスネットの松田紘一郎会長（公認会計
士）からは、同制度をめぐる状況について触れながら「運用の
ポイントと課題」についてご解説いただきました。

地域の医療機関とともに
「地域医療連携推進法人制度」を学ぶ

　武田病院グループ９病院の入院患者さんおよび特別養護
老人ホームの入所者さんなど、この一年間に亡くなられた方々
の合同慰霊祭『武田病院グループ物故者追悼法要』が10月25
日、真言宗醍醐派総本山醍醐寺金堂で厳かに営まれました。
当日は、武田病院グループ理事者をはじめ、医師、看護師ら医
療・福祉従事者や職員約150人が参列し、1132柱に誠心より哀
悼の意を捧げました。
　静寂に包まれた金堂に御導師と12人の職衆（しきしゅう）
が経を唱えながら入堂し、鐘が響きわたる中、法要に入るため
の前讃（ぜんさん）が金堂内に広がりました。物故者廻向文が
読み上げられた後、職衆により物故者全員の御霊に向けて理
趣経（りしきょう）が読誦されました。
　武田隆男会長、武
田隆久理事長らの礼
拝・焼香に続いて、各
病院長、医師らも御
霊に向かって深々と
弔意を手向け、物故
者への追悼の誠を捧
げました。

武田病院グループ
物故者追悼法要を開催

　2019年10月に木津屋橋武田病院は、医療機関（木津屋橋
武田クリニック）併設型の「介護医療院」に転換しました。
　介護医療院は「長期療養のための医療」と「日常生活上の
お世話（介護）」を一体的に提供する施設で、従来、木津屋橋
武田病院がご提供してきた介護療養型医療施設のサービス
に、「生活の場」としての環境を整備しました。療養室には和風

のパーテーションを導入するなど環境向上に努めています。
　これまで通り、医療的対応が必要な患者（要介護高齢
者）さんが安心して療養頂けるよう、医療、看護、日常のお
世話、そして食事、リハビリテーションに力を注ぎ、他の医
療・介護サービスと連携しながら「地域の安心ある暮らし」
への貢献をめざします。

木津屋橋武田病院を介護医療院に転換
さらに充実した療養生活のご提供に努めます

木津屋橋武田病院　介護医療院／木津屋橋武田クリニック

経験豊かな理学療法士、作業療法士がお一人おひとりの心身の状態に適した
リハビリテーションをご提供します（写真はリハビリ室）

季節ごとのイベントを開催しています（写真はクリスマス会の様子）

　医仁会武田総合病院は、より高度で専門的な医療を地

域にご提供するため、西館で膠原病・リウマチ内科、内分泌

内科、ペインクリニック内科の3つの専門外来を11月5日か

らスタートさせましたのでご紹介させていただきます。

　今後も当院では、専門外来をはじめとする診療科の拡

充、救急体制・入院医療の質の向上を図り、地域の医療

機関との密な連携のもと、お一人おひとりの患者さんを

支える思いやりの医療に努めてまいります。

病院長　三森　経世
●日本リウマチ学会専門医・指導医
●日本内科学会認定医・指導医

　当科では内分泌疾患（下垂体疾患・甲状腺疾患・副甲状

腺疾患・副腎疾患・性腺疾患など）、高血圧疾患の診療を

行います。特に、副腎疾患（原発性アルドステロン症、クッシ

ング症候群、サブクリニカルクッシング症候群、褐色細胞

腫・パラガングリオーマ、副腎偶発腫瘍など）の専門的診療

を行います。

内分泌センター／内分泌内科

センター長　成瀬　光栄
●日本内分泌学会・内分泌専門医・
　指導医
●日本高血圧学会専門医・指導医
●日本糖尿病学会専門医
●国立病院機構京都医療センター
　臨床研究センター客員研究員
●京都大学糖尿病・内分泌・
　栄養内科学客員研究員

　ペインクリニックとは「痛み」を専門とする診療を行う治

療分野です。神経ブロックによる治療を中心に、「疼痛」と

呼ばれる強い痛みの治療を行います。

　痛みの症状はその患者さんにとって大変辛いもので、痛

みを取ることは、その方のＱＯＬ向上に直結します。どうす

ればこの痛みを和らげることができるのか、患者さんと一

緒になって考え、より良い医療につなげてまいります。

ペインクリニック内科

顧問　薬師寺　勤
●日本麻酔科学会指導医
●日本臨床麻酔科学会会員
●日本ペインクリニック学会所属
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TAKEDA  I n f o r m a t i o n  N ew s

　お子さんと親ごさん、そして地域の方に、栄養のあるお食
事をご提供し、温もりある団らんを通じて人と人、地域との
つながりを高めていくのが「こども食堂」です。
　武田病院グループでは昨年から京都認知症総合セン
ター（カフェほうおう）でこの取り組みを行っております。こ
こでは高齢者とお子さんが触れ合い、食事だけでなく将棋

などを楽しんでいます。
　そしてこの10月には加茂町高齢者福祉センターでも新た
に「こども食堂」がオープンしました。どちらの施設も月１回
開催しており、今後、活動をより広げていく考えです。是非、
皆さんも「こども食堂」にお越しください！

温もりある団らんで人と人とのつながりを高める
「こども食堂」へ是非、お越しください

京都認知症総合センター・ヴィラ山科・加茂の里

京都認知症総合センター・加茂町高齢者福祉センター

ヴィラ山科
　今年初めてRUN伴にエントリーしました。異なる部署のメンバー４名でワンチームとなっ
て走りきり、無事にタスキを繋ぐことができました！RUN伴に参加することで、達成感と感動
をチームメンバー全員で共感できました。来年はプロジェクトチームを作り、チーム人数を増
やして参加したいと考えています！

京都認知症総合センター
　今年で４回目の参加となった京都認知症総合センターでは、グループホームと特別養護老
人ホームから２名の利用者さんが参加されポイントポイントで一緒に走られました。応援して
いただく方も多く、京都翔英高等学校前では先生・生徒さんとハイタッチ！宇治橋を渡りJR
宇治駅へ。ここからは荒賀施設長も参戦。宇治武田病院の前で特養の入所者さんたちも加
わり京都認知症総合センターでゴール！福祉関係職員さん、地域の方、センターのデイ、ケア
ハウスの利用者さん、認知症の人と家族の会の方々などに出迎えていただき、にぎやかな
ゴールとなりました。

加茂の里
　加茂の里の職員2名と地域包括支援センター加茂の職員1名の計3名によるチーム「かもっ
ぽ」として参加しました。
　地域の子供さんから大人の方まで同じコースを走り、無事、次の方にタスキをつなげることが
できました。タスキをつないだ時の皆さんの笑顔は最高です！次回も参加したいと思います。

RUN伴（ランとも）は、認知症の人やご家族、支援者の方、一般の方が、一つのタスキをつなぎながらゴールを目指すリ
レーです。認知症の方と一緒になって「誰もが暮らしやすい地域づくり」を目指す取り組みで、日本全国を縦断しなが
らリレーが行われています。

認知症の方、地域の方と一緒にタスキをつなぐRUN伴（ランとも）に参加しました！

　康生会クリニック・康生会武田病院の糖尿病患者会「積
翠会」は同武田病院の糖尿病教室と合同で糖尿病レクリ
エーションを11月10日に開催しました。合同での開催は初
の取り組みです。当日は醍醐寺雨月茶屋を会場に、患者さ
ん21名（会員17名、非会員4名）、スタッフ16名（医師5名、看
護師5名、健康運動指導士2名、管理栄養士2名、事務職2
名）の計37名が集まりました。少し肌寒くもありましたが、お
天気にも恵まれ、楽しい１日を過ごしました。
　醍醐寺では三宝院を拝観し、その後はお食事会です。葛
谷英嗣顧問が挨拶し、湯葉や豆腐を使用した醍醐豆乳会席
が振舞われました。参加された皆さんは、普段から食事療法
を心がけていらっしゃることから、量を調節しながら舌鼓を
打ち、歓談にも花を咲かせる、楽しいひとときとなりました。
　食後は、内分泌・糖尿病内科の米田紘子部長による「腸
活と糖尿病」をテーマとした勉強会です。そして「脳トレ」と
題し上西貴美子健康運動指導士がクイズを出したり、頭と
身体を使う運動を披露。参加者も体を動かし楽しみまし
た。最後には毎年恒例となっている松山則彦フロアマネー

ジャー（医事部）によるマジックショーです。会場は歓声や
拍手などが響き渡り、大いに盛り上がることとなりました。
　締め括りは武田純院長による閉会の言葉です。疾患の
理解を深めつつ、活動を通じてより良い糖尿病治療につな
げていけるよう皆で思いをひとつにしました。

糖尿病教室・糖尿病患者会 積翠会
合同の糖尿病レクリエーションを開催しました

糖尿病教室・糖尿病患者会 積翠会

医療法人 財団 康生会　北山武田病院 

　北山武田病院では、様 な々症状でお悩みの方に医療の専門
家が対応し、各種の美容治療でご希望にお応えしています。

＊お肌のキメを整え、肝斑やくすみなどにレーザー
トーニング
＊肌のターンオーバーを促すピーリング
＊気になるいぼやホクロを取る炭酸ガスレーザー
＊シミ取りレーザー
＊光エネルギーでしみ・そばかすを改善し、肌の張り
やキメを整えるフォトRFレーザー
＊肌を再生させ、凹凸や毛穴の開きなどに効果のあ
るフラクセルレーザー
＊シワやたるみを改善するボトックス注射やヒアル
ロン酸注射
＊レーザ－脱毛・針脱毛
　・・・など

医療の専門家による美容治療で
様々なお悩みに対応しています

　施術とともに大切なのはご家庭でお手入れいただくホーム
ケアです。当院では、このホームケアでより効果が見込めるド
クターズコスメの販売を開始しました。ドクターズコスメとは医
師・医療機関が共同開発した化粧品です。当院では、“一般の
化粧品では認可のされていない有効成分“を含むドクターズコ
スメを取りそろえています。医師がおすすめするものですの
で、安心してお使いいただけます。
　肌の弱い方、アトピー体質、にきび、乾燥、シワ等あらゆる肌
タイプに合わせたコスメ、
各種日焼け止めも揃えて
います。ご購入希望の方
は、看護師または医師に
ご相談ください。医療機
関ならではのサポートをさ
せていただきます。
☎075-721-1612(代)

ドクターズコスメの販売を
開始しました
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キッチン探訪 V i s i t i n g  o f  K i t c h e nケア ドア バイス C a r e  A d v i c e

筋力維持に必要な栄養素
①たんぱく質（肉、魚、卵、大豆製品、乳製品）
　推奨量：１日あたり　成人男性で60g、成人女性で50g
　筋肉は主にたんぱく質からできています。たんぱく質を必要量食べられていないと、
筋力は徐 に々落ちてしまいます。
　また、1回の食事で1日分を食べきるのではなく、３回に分けて食べましょう。
※腎臓の機能が低下している方は、たんぱく質制限が必要な場合があるので主治医にご確認ください。

②ビタミンD　目標量：1日あたり　5.5μg
　筋肉の合成やカルシウムの吸収を促し、骨を強くする作用があります。
　魚介類や卵、きのこ類に多く含まれます。また、日光を浴びることで体内で作り出せる
ビタミンです。

看護職向けに地域包括ケアの講義を実施
接し方など連携強化に向け意見交換
　武田病院グループ福祉介護部は、10月5日に開催された看護部主催の中間管理者研
修で、医療と介護との関わり方や武田病院グループの機能と役割について講義を行い
ました。この中間管理者研修は、看護管理の実務に必要な知識や技術を習得し、臨床
での実践に活用できる人材育成を目的に定期的に開催されています。当日は副主任に
昇任した看護師19名が参加しました。

　今回、福祉介護部では主に次の３つのテーマに沿って講義を行いました。

　①地域という枠組みで暮らすということ。
　②病気だけに向き合わない関わり方を意識してみよう。
　③退院時の安心を提供しよう。

　講義の前段では、高齢者などが退院する際、住み慣れた地域や自宅で医療や介護を安心して受けられるまちづくりの構想である
「地域包括ケアシステム」について説明。我々は地域の日常生活圏域を支える一つの病院グループであるとの共通認識を持ち、その
うえで地域包括ケアシステム全体の中での果たすべき役割について一緒に考えました。
　とくに継続して療養や介護が必要な患者さんについては、医療サービスだけで解決するのではなく、介護や福祉サービスなど他
のサービスと連携し、ケースによっては対応を引き継いでいくことが求められます。他の介護や福祉行政など様々な職種と協力するこ
とで、周辺環境がより安心できるものとなり、結果として退院がスムーズになるケースが少なくないなどの事例を紹介し、疾患の治療
だけを見るのではなく、看護職も介護保険制度の基礎知識を理解しておく必要があることを説明しました。
　講義後の質疑応答では「介護職やケアマネジャーとの接し方」など、具体的な協力について多くの質問が出されるなど、参加者と
熱のこもったディスカッションを行うことが出来ました。
　今回、初の他部門での講義となりましたが、地域包括ケアに対応した組織づくりの一環として、今後も他部門との連携強化に努
め、安心ある暮らしが出来る地域環境づくりに努めてまいります。

武田病院グループ福祉介護部
医療介護連携担当　岩田義信

筋
力
を
維
持
し
て
、

健
康
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命
を
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ば
し
ま
し
ょ
う

　健康寿命は、『介護を受けたり寝たきりになったりせず、
日常生活を送れる期間』を示します。  
　寝たきりにならないよう筋力を維持することは、健康寿命
を延ばすためにとても重要です。
　筋力を維持するために必要な栄養素をご紹介します。

【材料（2人分）】生鮭160g（切り身2切れ）、ズッキーニ50g（1/2本）、オクラ4本、しいたけ4枚、
プチトマト4個、塩0.2g、こしょう少々、小麦粉適量、サラダ油大さじ1/2、ごま油大さじ1/2
A［だし汁50ml、酒小さじ2、砂糖小さじ2、酢小さじ2、醤油大さじ1］
【レシピ】
❶鮭はひと口大のそぎ切りにし、塩、こしょうをふり、薄く小麦粉をまぶす。
❷オクラは縦半分に切る。しいたけは石突を切り、縦半分に切る。
　ズッキーニは輪切りにする。プチトマトはヘタを取る。
❸フライパンにサラダ油とごま油を熱し、鮭と野菜を焼く。
❹Aを加え、ひと煮立ちしたら火を止め、バットに移して冷やす。

●鮭の南蛮漬け風 1人分：エネルギー213kcal たんぱく質20.3g ビタミンD26.5μg 食塩相当量1.4g

1人分：エネルギー47kcal たんぱく質3.1g ビタミンD1.4μg 食塩相当量1.2g

【材料（2人分）】しいたけ2枚、まいたけ1/2パック（50g）、しめじ1/2パック（50g）、大根60g、三つ葉少々、
片栗粉小さじ2、Ａ［だし汁300ml、酒小さじ1、醤油小さじ1、塩0.5g、生姜1片］
【レシピ】
❶しいたけは薄切りにする。まいたけ、しめじは食べやすい大きさに分ける。
❷大根はすりおろし、水気を軽く搾る。生姜はすりおろしておく。
　三つ葉は適当な長さに刻む。片栗粉は大さじ１の水で溶いておく。
❸①とAを鍋に入れ、アクをとりながら火が通るまで煮る。
❹火をとめ、水溶き片栗粉をもう一度混ぜてから鍋に加え、とろみをつける。
❺再び火をつけて大根おろしを加えて混ぜ、煮立ったら火を止めて三つ葉を散らす。

●きのこのみぞれ汁

レ　シ　ピ
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食品あたりのたんぱく質量

卵1個
7.0g

牛乳200ml
6.8g

豆腐1/3丁
6.6g

鶏もも肉60g
9.8g

鮭切り身1切れ（80g）
18.0g

TAKEDA ●116● TAKEDA116



くすりのお話 T a l k i n g  a b o u t  t h e  m e d i c i n e ワンポイントフィットネス On e  P o i n t  F i t n e s s

かんたん体操の実践
　超高齢社会の進行で、ますます大きな課題となっている健康寿命の延伸。「筋力の低
下、身体機能の低下」をいかに予防するかを一つの柱とし、国も学会も本腰を入れて新た
な取り組みを行っています。
　厚生労働省は10月、「フレイル」と呼ばれる介護を必要とする一歩手前の状態になって
いるかをチェックする新しい健診制度（75歳以上）を来年４月から実施すると明らかにし
ました。11月には日本サルコペニア・フレイル学会が、フレイルにも影響があるサルコペニア
（加齢に伴って生じる骨格筋量と骨格筋力の低下）の診断基準の見直しを発表していま
す。フレイルやサルコペニアの予防の取り組みは、今後さらに広がってくるでしょう。
　予防で重要なのは日々の実践です。今回は、効果的かつ安全に運動を行えるよう、ご家庭で簡単にできる体操をご紹介します。
是非、お役立てください。

1. ストレッチ体操（毎日実施しましょう）
康生会クリニック
健康運動指導士 科長  今井　優

外用薬「塗り薬」について

2.

3.

　空気が乾燥する冬、皮膚も乾燥してカサカサ！ 老若男女とも潤いがほしい季
節です。市販されているセルフケア用品もいろいろありますが、皆さんは軟膏や
クリームの使い分けをどのようにされていますか？　医薬品の軟膏やクリームな
どの形状は、基剤（基礎となる賦形剤）により決定され、吸収性や保存性も異
なってきます。今号では医薬品の製法と塗布時の注意点をご紹介します。

ワセリンやアルコールなどに添加剤を加えた油相と、精製水などに添加剤を加えた水相からなり、いずれかに有効成
分を加えて乳化したものです。油中水（W/O）型に乳化したものと水中油（O/W）型に乳化したものがあります。

ローションと呼ばれる外用液剤もあります。有効成分を水性の液に溶かしたり、乳化もしくは微細に分解させた液状
のものです。

〇塗る量の目安
　人差し指の先端から遠位指節間関節（第一関節）までチューブから押し出した量が約0.5ｇです。0.5ｇで片手全体に塗れ、両
手なら1ｇ必要です。顔～首も1ｇ必要です（※この量はチューブの口径や個人差により異なるのであくまで目安です）。
　多く塗っても皮膚からの吸収量は変わらないと言われています。べたつかない程度に塗りましょう。

◆夏は、吸収のよいクリームを使用しがちですが、湿潤性疾患の場合は注意が必要です。　　　　　　　　　　　
◆有効成分がステロイドの場合、陰部、首、顔、脇、頭などの吸収のよい部分への長期間の大量投与は飲み薬のステロイドと同様の症状が
現れることがあるので注意しましょう。

◆成分を添加する基剤や可溶化剤としてアルコールを使用しているものがあります。アルコールに過敏な方は、注意が必要です。

クリーム　-Creams-

ローション　-Lotionｓ-

宮津武田病院　薬局長
河原　明美

参考）日本薬剤師会調剤指針、マルホ株式会社資料をもとに検証

吸収、浸透性良好。皮膚（頭皮含む）爪等に適応。 

特徴 適応疾患基剤の分類

油脂性基剤
乾燥型
湿潤型

皮膚被膜保護作用がある。刺激性は少ない。
浸透性があまりなく分泌物がある場合は除去しにくいため汚染源になる可能性あり。

水溶性基剤
水洗除去は容易。分泌物を吸収しやすい。
油類には溶けない。

湿潤型

乳
剤
性
基
剤

油中水型

水中油型

乾燥型

乾燥型

乾燥型

油性クリーム。
水相を有し分離する。

水洗除去が容易。
皮膚に塗るとクリームの白色は消える。

ローション（無脂肪性）

使用上の注意点

1.
有効成分（主薬）を、植物油、ろう、パラフィンなどの炭化水素類などの油脂性基剤を溶かして混ぜたもの（油脂性軟
膏剤）と、マクロゴールなどの水溶性基剤を溶かして混ぜたもの（水溶性軟膏剤）があります。

軟膏剤　-Ointments-

a. 伸びている部分を意識しましょう（しっかりした椅子に座り実施してください）
b. 息をこらえないようにしましょう
c. 気持ちよく伸びていると感じる所で10～15秒静止しましょう

2. 筋力づくり運動（２～３日に１回、１回２～３セット）
骨格筋を強くする運動には、座位姿勢での脚上げ運動や片脚立ち運動をお勧めします
1回の反復を5秒程度意識し、8～12回反復しましょう。

腕を上げ、
脇の筋肉を伸ばす

椅子座位で、片脚を伸ばす 爪先立ちになり、
踵を上げ、バランスをとる

①大腿四頭筋 ②ふくらはぎ(カーフレイズ) ③片脚立ち体幹運動（バランスが悪い場合支えられる物につかまる）

背中を丸め、腰後部、
背筋を伸ばす

片足を伸ばし脚の後部を
伸ばす（左右）
（床に踵をつけ、爪先は、
天に向ける）

椅子に横向きで座り脚を
前後に広げる。前脚の膝は
曲げ、後ろ脚は伸ばす（左右）

②背・腰 ③脚後部 ④大腿前部

持ち上げた片脚を、前・横・後に各1秒伸ばす
（左右） （左右）

①脇

片脚を伸ばし持ち上げる片脚を伸ばし持ち上げる

片脚立ち片脚立ち
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　「終末期をどう過ごすか」。急性期病院で退院調整をする私た

ち看護師は、この意思決定の場面で重要な役割を担うことがあり

ます。その患者さんが「これまでご家族とどのように過ごされてきた

か」をお聞きし、ご自宅に戻られてからは「どのように過ごそう」とされ

ているのか、そのご希望にできるだけ添えるよう、関わる全ての職

種と連携しサポートしています。

　「最後まで病院で過ごす」とご家族に仰っていたＡさんの例をご

紹介します。

　このＡさん、実はご家族に迷惑をかけたくないと思っておられた

のですが、ある日、「自宅に帰りたい」と看護師に気持ちを漏らされ

たのです。

　私たちはすぐさま多職種カンファレンスを行い、ご家族と話し合う

ことを決めました。そして、奥さんと長女さん、長男さんに医師から病

状をご説明したうえで、看護師が聞いた「帰りたい」との本心をお

伝えしました。これを聞くなり長男さんは、「俺は家で過ごしてほしい

と思っている。最後も家や」「俺と姉ちゃんも手伝うから」と仰いまし

た。この言葉を受け、しばらく考えておられた奥さんも「家で看られる

か不安ですが、やってみます」とご自宅に迎えることを決断されまし

た。私たちは、皆さんの気持ちにお応えし、安心して戻れるよう、訪

問診療・訪問看護・調剤薬局による支援体制を整えました。

　そして迎えた退院の日、Ａさんは長男さんの車でしばらくドライブを

されてから念願のご自宅に戻ることができました。Ａさんは、しばらく穏

やかに過ごされご家族に見守られながら最期を迎えられたのです。

　こうした取り組みは、断片的なサポートでは成しえない、「患者さ

んとご家族の大切な物語」を皆で紡いでいくことではないかと感じ

ています。

患者サポートセンター　副センター長
大島　恭子

康生会武田病院
「患者さんとご家族の大切な物語」を皆で紡いでいきたい

　当院の地域医療連携室では、地域の医療・介護の力を最大限

に活かせる風通しの良い関係づくりを通じ、患者さんお一人おひと

りが「その人らしい」暮らしを継続できるよう日々努力を行っていま

す。

　横行結腸癌により人工肛門を造設されたBさんは、良好な経過

で一昨年末に退院されました。

　ご自宅に戻られてからは、外来での化学療法のために通院を続

けられ、私たちは訪問看護師さんや担当ケアマネジャーさんと連携

をとりながら、在宅療養を支えました。時に、訪問看護師さんから皮

膚トラブルや化学療法の副作用についての連絡がありましたが、そ

の都度、当院のがん性疼痛認定看護師やがん化学療法認定看

護師、外来看護師が協力してサポートすることで、Ｂさんのご自宅

での暮らしは１年７ヵ月の間、続けられたのです。

　その後、高熱により再入院となりました。それでもBさんは私たち

に「化学療法を継続し治療を諦めたくない。最期は自宅で迎えた

い」とご自宅で治療を続けたいとの強い思いを語られました。

　「この願いを何とか実現したい！」。私たちはさっそく多職種による

合同カンファレンスでこの思いを共有しました。そして、Bさんの退院

に向け、訪問診療・往診に対応できる在宅医の先生と新たに連携

し、介護用ベッドの手配など受け入れの環境づくりを行いました。

　こうして退院することができたBさんは、同居しているお孫さんと

一緒にお風呂に入るなどとても穏やかに過ごされました。そして、ご

家族に見守られるなかご自宅で最期を迎えられたのです。ご家族

からは、自宅で最期を迎えることができたことへの感謝の気持ちを

伝えていただきました。 地域医療連携室　看護師
大山　京美

人材センターサイト

宇治武田病院
看看連携等で終末期患者の思いに寄り添い「つなぐ看護」

　医療従事者は、様々な場面で意思決定への支援が求められま

すが、特に入退院支援看護師は患者さんやご家族の「真の思い」

をくみ取り、支援していく必要があります。

　肺炎で入退院を繰り返していたある患者さんは、褥瘡が悪化し

入院となりました。

　これまでこの患者さんは奥さんと二人暮らしを続けておられたの

ですが、入院環境に適応するのが難しく、不穏状態となりました。

奥さんは毎日、長時間面会され、いつも「良くなったら家に連れて帰

ります」と話をされていました。しかし長男さんは「家は難しい。母が

倒れてしまいます」と療養型病院への転院を希望されました。

　ご家族間での意思の相違にどう対応すべきか。私たちは長男さ

んにもカンファレンスに参加していただくようお願いをしました。そこで

ご家族に思いを話し合っていただき、医療者とケアマネジャーがそ

れぞれアドバイスを行いました。

　結果、療養型病院を選択することになりました。ところが転院した

ところ、患者さんは環境に馴染めず、２日で当院に再転院すること

になったのです。

　再びご家族と話し合いの場を持ち、思いを再確認したところ奥さ

んが「夫は帰りたいと言っています。家に連れて帰ります」と思いを

強く語り、この希望に沿うようケアマネジャーや在宅サービスの調整

を図ることになりました。こうして患者さんは笑顔で退院され、ご帰

宅された第一声が「やっと帰れた」だったそうです。

　患者さんの不穏状態は「家に帰りたい一心から」なのだと、退院

支援のあり方を考えさせられる事例となりました。

患者サポートセンター 看護師長
下坂　るみ子

十条武田リハビリテーション病院
意思決定支援の大切さ

　当院は、24時間365日体制で救急患者さんへの対応を行ってい

ます。近年はこの救急患者さんは高齢の方であるケースが増えて

おり、それが高齢独居であったり老老介護であるなど社会的問題

のあるケースも少なくありません。患者さんが安心して住み慣れたご

自宅に戻るためには、私たち医療機関と介護サービス等による地

域における多職種連携が欠かせません。

　こうした状況を背景に本年６月、当院は「患者サポートセンター」

を開設。医師、看護師、ＭＳＷ（社会福祉士）、事務職員など計36

名が一体となったサポートを行っています。具体的には、入院前オ

リエンテーションをはじめ、早期に退院支援に介入できるよう入退院

支援相談窓口を設置し、毎日約40名の患者さん・ご家族への入

院案内を行ったり、多様なご相談に対応しています。 

　ある患者さんのご家族が窓口に来られた際は、「在宅療養をし

ていましたが通院が困難になりました。今後の治療の継続が不安

です」と不安を訴えられました。これに対し患者サポートセンターは、

訪問診療を行う在宅医の先生にご相談し、家族面談を経て訪問

診療の手続きを行いました。また、薬剤師による訪問薬剤管理指

導を導入することで、ご家族の不安なお気持ちを軽減することがで

きました。今後も患者サポートセンターでは、患者さん・ご家族の

ニーズに即した対応がとれるよう、地域の関係職と一体となったご

支援を行っていきます。

患者サポートセンター 副センター長
鵜野　明美

医仁会武田総合病院
地域と医療をつなぐ架け橋～患者サポートセンターの役割～

ナーシングメッセージ

※ブリッジの会＝武田病院グループの看護の魅力を伝えるプロジェクト

病院見学や就職を希望される方、ブリッジの会の活動を詳しくお知りになりたい方は、
下記、武田病院グループ看護部・人材センターへご連絡、お問い合わせください。

ＴＥＬ：０７５-３５４-７１１７　　ＦＡＸ：075-353-3839

地域と医療をつなぐ架け橋
～患者さんとそのご家族に寄り添って～
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、お
一
人
お
ひ
と
り
の
歴
史
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時
に
刻
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れ
て
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っ
て
い
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で
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か
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２
０
１
６
年
に
国
宝・重
要
文
化
財
の
仏
像

や
仏
画
な
ど
数
多
く
の
文
化
財
を
中
国
で
初
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示
す
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く
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ま

し
た
が
、国
を
信
頼
す
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日
本
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か
と
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ま
し
た
。中
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憲
法
で
、「
我
が
国
は
世
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久
の
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る
国
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る
」と
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て
お
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史
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中
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た
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架
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り
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日
ご
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ら
絶
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と
向
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て
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れ
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療
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係
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皆
さ
ま
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に
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院
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ル
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物
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者
１
１
３
２
御
柱
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総
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養
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、旅
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々
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ご
冥
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お
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る
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と
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た
。私
は
ふ

と
、「
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で
説
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す
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は
ど
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よ
い
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か
と
思
う
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ざ
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の
こ
と
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て
い
る
う
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と

は
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え
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は
な
い
だ
ろ
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ん
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史
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さ
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究
は
さ

れ
て
い
な
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人
一
人
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霊
性
を
持
っ

て
い
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よ
う
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ら
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言
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さ
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す
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は
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し
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人
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侵
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源
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な
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気
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ち
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ご
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い
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す
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事
を
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切
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る
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し
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。霊
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自
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り
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す
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性
的
自
覚
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見
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た
め
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ご
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あ
れ
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り
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、

先
立
た
れ
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て
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と

は
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処
す
る
責
任
あ
る
立
場
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方
々
が
歩
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。

　

今
日
は
皆
様
と
と
も
に
ご
廻
向
が
で
き
ま

し
た
こ
と
を
心
か
ら
感
謝
申
し
上
げ
ま
す
。

あ
り
が
と
う
ご
ざ
い
ま
し
た
。

私たちは常に思いやりの心をもち　患者さんに信頼される病院でありたい

私たちは人々の生命の尊厳に対する希求
健康への願いに対するニーズに応え
地域社会に信頼される病院でありたい

私たちはお互いに尊敬と協調の心をもち
職員相互が信頼しあう病院でありたい

武田病院グループは
患者さんとの間に思いやりと信頼のかけ橋を
地域社会との間に信義と信頼のかけ橋を
すべての職員の間に心と心をつなぐ
信頼のかけ橋をつくりあげる

努力を重ねます

私たちは
患者さんの意見・立場を大切にし
インフォームド・コンセントを

尊重します

武田病院グループは地球環境の保全を
保健・医療・福祉活動

及び関連活動で常に考慮し
地球にやさしい、心がかよう、心が安らぐ
豊かな社会環境の実現に貢献します

患者さん

患者さん
患者さん

患者さん

患者さん

患者さん

患者さん
患者さん

患者さん

患者さん

患者さん

私たちのまち京都は、千余年に及ぶ永い歴史の中で特色のある伝統・文化をはぐくみ、
歴史と文化の香り高い独自の環境を形成し自然との共生の中で伝統と創造のまちとして発展してきました。

武田病院グループは京都で活動する意義と責務を深く認識し、地球環境保全を保健・医療・福祉活動及び関連活動で常に考慮し、
地球にやさしい、心がかよう、心が安らぐ豊かな社会環境の実現に貢献します。

また、関連する法的要求事項、自己公約を遵守するとともに関連団体における環境理念等を尊重し、
気候変動の緩和に適応した低炭素化社会の形成、医療・保健材料の省資源化、再生化を考慮した資源循環型社会の発展に貢献します。

私たち、一人ひとりが適切な保健、医療、福祉の提供の中で環境の有限性を深く認識し、組織的に継続的な改善を目指した環境マネジメントシステムの運用をはかります。

環境方針書Ｎｏ3　17.01.20

① 省資源・省エネルギーの推進
保健・医療・福祉活動及び関連活動における消耗品の省資源化、再生化を図り、
資源循環型社会の形成を推進します。
再生可能なエネルギーの導入、省エネルギーの推進により二酸化炭素の排出を抑
え、低炭素化社会の形成を推進します。

② 廃棄物の３Ｒ（減らす、再使用、再資源化）の推進
保健・医療・福祉活動及び関連活動によって発生する廃棄物の３Ｒを推進します。
購入段階から再使用、再資源化可能な材料等を取り入れ、廃棄物の減量化を図り
ます。また、医療廃棄物の安全処理・廃棄については、厳重に管理します。

③ 安全性・快適性の推進
自然災害・人災等に対応した地域社会との連携、施設の保健・医療・福祉活動の
継続的改善を図り、医療消耗品、薬品、食料の備蓄、エネルギー供給の多重化等
を含む安全確保、及び事業活動による汚染の予防と施設環境の改善、快適性を推
進します。

④ 環境広報活動の推進
環境方針・目的の全職員への周知徹底及び施設利用者、地域社会、利害関係者等
とのコミュニケーションを目的とした情報提供、環境広報活動を推進します。
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