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　この 1 年半余、全世界が新型コロナウイル
ス感染に揺れ続けています。すべての分野で影
響を受けていますが、特に我々のいる医療現場
で顕著です。
　今思い起こせば、2021 年 1 月 14 日は大変
な日でした。かつて体験しなかった苦い思い出
としてしっかりと記憶に残っています。その日
16 時ごろ私の電話が鳴りました。出張で車に
乗っていたため路肩に止めて受けました。医院
からの患者受入要請でした。高齢患者で、吐き
気があり、腹痛もありぐったりしている状態と
の事でした。当院の地域連携室に連絡し、直ち
に受入を指示しようとしました。しかし、残念
ながら受入のベッドがなく、その日は既に 10
件の受入要請を受諾することができなかったと
説明を受けました。これは、近年、まったく無
かったことでした。すぐに医院に電話を入れ、
深くお詫びをして電話を切りましたが、非常に
申し訳ない気持ちになりましたし、その後のこ
とも気にかかりました。
　その後、連絡があり、幸いに症状が軽減し帰
宅可能となり、また御本人御家族に、症状が悪
化した場合、救急車要請をするようお話しした
とのことでした。最終的にその日は地域連携室
で 20 件の受入要請をお断りせざるをえなかっ
たと知りました。大変なことです。私ももう少
し若い頃、地域の比較的病床の少ない病院にい
たことがあり、救急での転院搬送の受入先を探
し、その際に断られた経験も多々あります。ま
た現在でも、肝疾患を担当していますので、急

性肝不全の際に肝移植適
応の患者であったとき
に、どこに紹介搬送する
かを非常に悩みます。自分の施設で医療を完結
できない患者を紹介搬送するときの、ましてや
受け入れ先の決まらない場合の、現場の医師の
ストレスがどれほどのものであるのかは身にし
みています。だからなおさらこの事態の深刻さ
を痛感しました。
　この一日に起きた事態は、患者御本人の生
命の危機はもちろんのことですが、これまで
営々と築いてきた医療機関間の信頼の危機であ
り、ひいては地域住民と医療機関の信頼の危機
であります。背景として、新型コロナウイルス
感染が増加して第 3 波そして第 4 波にも及ん
でいること、病院が新型コロナウイルス感染対
応のため一般病床を減らしていること等が挙げ
られます。特殊事情下の突発的事態かもしれま
せんが、このようなときこそ地域病床有効利用
が必要で、地域医療連携が必要なのだと思いま
す。医療機関はそれぞれ独立していますから病
床コントロールは簡単にはいかず、できること
は限られていますが、医療に関わる人間が自分
のこととして深く考え、また医療機関間の人の
コミュニケーションの充実を図りお互いの意見
交換をすることが、解決の糸口になるのではと
思っています。3 密を避けるため、集会が困難
になっていますが、努力してお互いの意思疎通
を図ることが重要だと感じています。

地域の皆様へ

水戸済生会総合病院
　　　　　　副院長　仁平　　武

困難な時代に求められる地域医療連携の充実
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循環器内科の診療案内

増え続ける循環器疾患に高度な技術・新しい治療法で対応

●当科の概要
　水戸市の人口は約 27 万人で、その周辺の市町村を
含めると約 40 万人が当科の医療圏人口となります。
当科はこの地域医療の拠点病院として、救急医療や診
療所の先生からの紹介にてさまざまな循環器疾患の患
者さんを受け入れております。昨年度はコロナの影
響で少なかったのですが、通常の年であれば年間約
1100 名の入院患者さんを診ており、その内訳も虚血
性心疾患が約 400 名、心不全が約 250 名、不整脈が
約 330 名、大動脈、末梢動脈疾患が約 120 名と比較
的バランス良く対応していると思います。
　近隣の多くの病院が虚血性心疾患のカテーテル治療
を中心に診療を行っているなかで、以前より当科では
どんな患者さんが来られても対応できるように不整脈
や弁膜症のカテーテル治療など裾野を広げてきまし
た。実際、当科は循環器研修施設、日本カテーテルイ
ンターベンション施設、不整脈専門施設、経カテーテ
ル的大動脈弁置換術実施施設などの学会認定施設に
なっておりますが、茨城県央地区において単一施設で
これらすべてを取得している病院は他にありません。

はじめに

●虚血性心疾患のカテーテル治療
　虚血性心疾患に対するカテーテル治療は薬剤溶出性
ステントの登場や高コレステロール血症に対するスタ
チンという薬剤の普及により全体的に減ってきたと思
われますが、その中で当科の冠動脈形成術の件数は
年間 300 程度とそれほど減少せずに行っております。
石灰化病変に対するロータブレイター、エキシマレー
ザーや慢性閉塞性病変に対しての治療など難易度の高
い治療を取り入れております。

当科の診療について

各専門分野のスペシャリストが揃う循環器内科医師チーム 青沼和隆 最高技術顧問と
筆者（左奥）マスクを外して撮影

写真のハイブリッドカテーテル室をはじめ 3 つのカテーテル治療室を整備
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循環器内科の入院患者症例概況

診療部長　循環器内科主任部長　大平　晃司
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●不整脈の治療
　治療は大きく３つあり、１つ目は薬物治療。2 つ目
はカテ－テル治療。3 つ目はペースメーカや植込み型
除細動器などのデバイス治療です。
　カテーテルによるアブレーションは、高周波により
発生する熱により不整脈の起きている部位（起源）や
通り道（伝導路）を焼灼してしまう治療です。何を標
的とするかは、その疾患によって変わってきますが、
適応となる疾患は幅広く、心房細動、房室結節性リエ
ントリー頻拍や WPW 症候群などの発作性上室性頻
拍、心房頻拍、心室性期外収縮、心室頻拍などであり、
症例によっては根治させることができます。このなか
で最近は心房細動に対するカテーテル治療が増えてき
ております。心房細動のメカニズムはまだ十分に解明
されておりませんが、初期の段階では肺静脈から左房
に異常電流が入りこみ、それにより心房細動が引き起
こされることが判りました。そのためカテーテルから
の熱で肺静脈と左房間を焼灼することで電気を通さな
くする治療（電気的隔離）を行います。さらに病気が
進行していれば、この左房 - 肺静脈の電気的隔離に加
え、左房や右房内の心房細動の起こりやすい部位に対
する焼灼術を追加しております。
　また最近ではホット
バルーンによる焼灼術
も行っております。こ
れは水の入った風船を
想像して頂きたいので
すが、人それぞれ肺静
脈の径や形態は違うも
のの、これを肺静脈の
なかに押し込むと、そ
の形に合わせてフィッ
トしてくれます。そこで中の水を一気に高周波で熱し
て隔離を作成します。
　2019 年に筑波大学循環器内科の青沼和隆教授を最
高技術顧問としてお招きしてからは、カテーテル治療
の症例数も顕著に増加し、また心室頻拍などの難易度
の高い症例の治療も増えつつあります。

　また、ペースメー
カ治療として最近
リードレスペース
メーカを導入してお
り ま す。 今 ま で の
ペースメーカは前胸

部に generator（電池）を留置、そこから鎖骨下静
脈を介して心臓にリード（電線）を挿入し刺激を行う
ものでしたが、このリードレスペースメーカは非常に
小さく、直接心臓に留置して刺激を行います。そのた

め見た目には勿論、御自身ですらペースメーカが入っ
ているのか判らないくらいです。感染のリスクも従来
に比べると非常に少なく、入院期間も２～３日程度で
す。しかし、その適応に関しては医師とよく相談する
必要があります。
　その他、心房細動は心不全、脳塞栓を起こす問題点
があります。心房細動の一番の治療は薬剤および前述
したカテーテル治療により洞調律を維持することであ
りますが、すでに心房細動の罹患期間が長い、あるい
は器質的心疾患がある患者さんでは洞調律化は難し
く、脳塞栓を予防する薬剤が必要になります。従来の
ワーファリンか DOAC という新しい抗凝固治療薬が
使用されますが、出血性合併症のリスクも残ります。
心房細動の塞栓が左房の左心耳という大きいくぼみで
生じやすく、カテーテル的に watchman というデバ
イスで左心耳を閉鎖してしまう治療も当院では開始し
ております。

ホットバルーンによる左房 - 肺静
脈間の電気的隔離術

カテーテルによる不整脈治療（写真はアブレーション手術）

リードレス ペースメーカ

ハートチームによる TAVR 施術

●弁膜症のカテーテル治療
　2019 年 12 月より大動脈弁
狭窄症に対してのカテーテル的
人工弁留置術（TAVR）を県央
地区ではじめて開始して、本年
４月末時点で 51 名の患者さん
が治療を受けております。開心術に比べると体への負担も
少なく、今までは御高齢や持病があり手術リスクが高く開
心術が難しかった患者さんにとって非常に効果的です。

TAVR
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●リハビリテーション
　急性期治療においては救命が一番大事ではあります
が、病態がある程度落ち着いた後は、いかに症状を取
り除き、自信を持って社会復帰して頂くかが大事にな
ります。そのため当科ではリハビリにも力を入れてお
ります。

●インペラの導入
　大動脈バルーンパンピングや、最近コロナの治療で
ECMO という装置名を耳にすることがあるかと思い
ますが、インペラもその補助循環装置の一つです。薬
物療法抵抗性の重症の急性心筋梗塞、不整脈、心筋炎
などによる急性心不全に対して使用し、左室から直接
一定の血液を脱血し、これを上行大動脈に送血するこ
とによって、低下した左室機能の負担を減らす治療で
す。当院ではこの３つの補助循環装置（バルーンパン
ピング、ECMO、インペラ）をいつでも稼働できる
状態にしてあり、どんな患者さんが搬送されてきても、
患者さんの病態を見て、どの補助循環装置を使用す
るかあるいは併
用するかをすぐ
に判断し対応し
ております。急
性期疾患を担う
病院として、無
くてはならない
治療かと思いま
す。

　当院では従来の
治療に加え、この
ようにいろいろと
新しい治療を導入
しております。
　以前から地域完
結型の医療を目指
しており、東京な
どの大都市まで行かなくても同じ専門的なレベルの高
い医療をこの地域で提供できればと思っております。
高度な医療を提供するにあたり、現在は循環器内科医
師だけではなく心臓血管外科医師、麻酔科医師、臨床

工 学 技 師、
心エコー検
査技師、放
射 線 技 師、
看護師、リ
ハビリ技師
などさまざ
まな職種で
ハートチー

ムを構成し対応しております。各スタッフがそれぞれ
の専門分野において高度な知識、技術を持ち、気持ち
良く治療に参加してくれることがこの病院の一番の強
みであり、これからも水戸済生会ハートチームが一丸
となって、この地域の循環器疾患診療を支えていけれ
ばと思っております。

おわりに

循環器内科の診療について、より詳しい内容を当院ホームページでご覧いただけます。
この QR コードからアクセスしていただくか、次の URL でご覧ください。

【QR コードと URL を配置】　https://www.mito-saiseikai.jp/

インペラ（補助循環用ポンプカテーテル）

早期社会復帰に重要な役割を果たす
心臓血管リハビリテーション

様々な領域の専門スタッフが
ハートチームの一員として治療に参加
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　「かかりつけ医」とは、ちょっとした風邪やけがな
ど、日常での健康管理をお任せできる身近な医師の
ことです。日頃の診察のほか、健康上の様々な問題
について信頼して気軽に相談できる、皆様の健康維
持に欠かせない存在です。
　当院は地域に根ざした病院として、地域の「かかり
つけ医」と密に連携をとり、患者さんにとって最良
の医療をご提供できるようそれぞれの得意分野に応
じて協力しあっております。
ৗ࣌ड͚ೖΕՄͳମ੍Λඋ

　当院は急性期医療を担う病院です。「かかりつけ医」
との信頼関係に立って、紹介患者さんの外来予約取得、緊
急紹介、入院・転院の調整、セカンドオピニオンの予約など、
病院・開業医の先生方からご依頼があった場合、迅速かつ
丁寧な対応ができるよう心掛けております。「紹介患者さ
んは断らない」をモットーに、当院の各診療科の医師と協
力し、受け入れ態勢を整え、地域の先生方や患者さんの立
場に立ってきめ細かい連携を取れるよう努めております。
　紹介された患者さんに適切な医療を提供した後には、相
互信頼に基づいた医療連携により「かかりつけ医」の元に
戻っていただきます。当院は、かかりつけ医機能を常に支
援できる病院でありたいと考えております。
࿈བྷΛʹܰؾ͓

　患者さんにとってより良い医療が提供できるよう、また
紹介くださった先生方に信頼していただけるよう、先生方
のご要望にお応えし、柔軟に対応させていただきます。お
気軽にお電話ください。

地 域 医 療 連 携 室
業 務 の ご 案 内

地域医療連携室は
患者さん、地域の医療機関と
当院との橋渡し役

地域医療連携室

斉 藤 　 三 奈

ւࢸݪ෭院݉地域医療ࢧԉ෦ͱ࿈ࣨܞのελοϑ。
෭院ࢁ͕ࠨຊࣨ、ಉా܀͕ࠨਫࢢށ医ࢣձප౩ൿॻ、
ӈ͕ච者
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紹介率：当院の新来患者さんのうち、地域の医療機関
　　　　からの紹介で来院された患者さんの割合。
逆紹介率：当院から地域の医療機関へ紹介させていた
　　　　だいた患者さんの割合

当院患者さんの紹介と逆紹介

　当院で、.3*$53*Λ地域ʹ։์ث機ࠪݕ度ͳͲのີࠎ
͠て͓Γ·͢。ʢར༻࣌ʹҕୗܖΛ݁んでいただ͖·͢。ʣ
のඞཁͳ患者さんΛ͝紹介いただ͖·͠たら、ը૾ࠪݕ　
ʢ$%�3ʣ、ಡӨϨϙʔτʢرされた合ʣΛࡱӨのཌか
ら �ӦۀҎʹൃૹいた͠·͢ので、紹介ݩのઌੜΑΓ݁
Ռઆ໌Λ͓ئいいた͠·͢。

地 域 医 療 連 携 室 の 受 付 時 間

月曜日～金曜日（休院日除く）　8:30～ 17:00
電 話 　 0 2 9 - 2 5 2 - 9 0 6 7  （ 直 通 ）　

F A X 　 0 2 9 - 2 5 4 - 1 6 3 7

＊ 上記以外の

時間に受信し

た FAXについ

ては、 翌診療

日の午前中に

ご連絡させて

いただきます。

「済生みと」42号7pラフ.indd   1 2021/06/28   9:56:42



6 7
1

ຊؗ
ೖޱ

ग़ޱ

ίϯϏχ
εϖʔεܜٳ

Ҭҩྍ

࿈ࣨܞ

૯合Ҋ

来機࠶

ࣗಈࢧ機
ༀہ

̍֊�ϩϏʔ

றं݊
ड

ΧϑΣ
ᶊ ᶈᶉ ᶃᶄᶅᶆᶇᶋᶌ

ड૭ޱձܭ૭ޱೖ院૭ޱ

ೖୀ院ࢧԉࣨ 相
談
室 ೖޱ

ઢͷଆ͚͍ͩͩͯͬ͘͞ɻ

ҩྍڞثػಉར༻

院の֤छ機ث、
患者さんʹ҆৺͠
てࠪݕΛड͚てい
ただ͚ΔΑう、ప
ఈ͠たײછࢭର
。͢·てい͠ࢪΛࡦ

Ҭͷʮ͔͔Γ͚ͭҩʯͱ࿈ܞ

　「かかりつけ医」とは、ちょっとした風邪やけがな
ど、日常での健康管理をお任せできる身近な医師の
ことです。日頃の診察のほか、健康上の様々な問題
について信頼して気軽に相談できる、皆様の健康維
持に欠かせない存在です。
　当院は地域に根ざした病院として、地域の「かかり
つけ医」と密に連携をとり、患者さんにとって最良
の医療をご提供できるようそれぞれの得意分野に応
じて協力しあっております。
ৗ࣌ड͚ೖΕՄͳମ੍Λඋ

　当院は急性期医療を担う病院です。「かかりつけ医」
との信頼関係に立って、紹介患者さんの外来予約取得、緊
急紹介、入院・転院の調整、セカンドオピニオンの予約など、
病院・開業医の先生方からご依頼があった場合、迅速かつ
丁寧な対応ができるよう心掛けております。「紹介患者さ
んは断らない」をモットーに、当院の各診療科の医師と協
力し、受け入れ態勢を整え、地域の先生方や患者さんの立
場に立ってきめ細かい連携を取れるよう努めております。
　紹介された患者さんに適切な医療を提供した後には、相
互信頼に基づいた医療連携により「かかりつけ医」の元に
戻っていただきます。当院は、かかりつけ医機能を常に支
援できる病院でありたいと考えております。
࿈བྷΛʹܰؾ͓

　患者さんにとってより良い医療が提供できるよう、また
紹介くださった先生方に信頼していただけるよう、先生方
のご要望にお応えし、柔軟に対応させていただきます。お
気軽にお電話ください。

地 域 医 療 連 携 室
業 務 の ご 案 内

地域医療連携室は
患者さん、地域の医療機関と
当院との橋渡し役
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■ 最新の診療スケジュールは、当院ホームページにてご確認くださるようお願いします。
■ 救急対応、緊急手術等により担当医師及び診療時間を予告なく変更する場合があります。

診療科 月 火 水 木 金

内　　科
受付（8:30 ～ 11:30）

初診

５番 荷見（腎臓） 佐藤（腎臓）
６番 宗像（消化器） 金野（消化器） 大川原（消化器） 佐藤（消化器）

７番 長谷川（循環器） 山田（循環器） 樋口（循環器） 藤沼（循環器）
午後：ＩＣＤ（循環器）

15 番 青木（消化器） 海老原（腎臓） 川原（循環器） 千葉（循環器） 今井（消化器）

再診

１番 柏村（消化器） 仁平（消化器） 今井（消化器） 大川原（消化器） 柏村（消化器）

２番 山田（循環器） 長山（血液）
再来のみ

午後會澤（循環器）
午前

石垣：（代謝内科）
ＧＤＭ（産科復券患者のみ）

長山（血液）
再来のみ

３番
午前：土橋（糖尿病・代謝内科）

長谷川（循環器） 金野（消化器） 午前：土橋（糖尿病・代謝内科）
第 2・4：川原（循環器）

第 3 午後：堀米（ACHD 外来） 第 3 午前：川上（糖尿病・代謝内科）

４番
第 1・3：目時（消化器）

青木（消化器） 仁平（消化器） 宗像（消化器） 萩原（膠原病）
第 2・4：根本（消化器）

５番 廣澤（消化器） 黒澤（腎臓）

６番
午前：武田（神経内科）

午後：川松（ACHD 外来）

８番 第 2・4：川原（循環器） 住田（膠原病） 第 2・4 午後：渡辺（消化器） 渡部（消化器） 佐藤（消化器）
９番 午前：土橋（糖尿病・代謝内科）午前：土橋（糖尿病・代謝内科） 大平（循環器）
10 番 黒澤（腎臓） 椎名（腎臓） 海老原（腎臓） 佐藤（腎臓） 武原（腎臓）

11 番
午後

腹膜透析外来

（再診）
午後　腹膜透析外来（再診）

第 1・3 午前

　村田（循環器） 午後

青沼（不整脈外来）
樋口（循環器）

（再診）青沼（不整脈外来）

第 1・3 は午後のみ

12 番 大平（循環器） 千葉（循環器）  藤沼（循環器） 青沼（不整脈外来）

第 2・4 は午前のみ

13 番 第 2・4 午後 　黒田 第 1・3 午後 　伊東 午後 　所 午後 　坂本
14 番 午前 　甘糟 午前 　生越 午前 　鴨志田 午前 　楠

外　　科
受付（8:30 ～ 10:30）

午前
高久 ( 第 1,3,5)・春日 加藤・池口 丸山・金子 高久・東 東

高久・東
午後 予約制 乳腺外来（医師判断） 第２．４禁煙外来

心臓血管外科
呼吸器外科

受付（8:30 ～ 11:30）

１診 倉持 倉岡 篠永 上西

特診
第２．４午後

筑波大学  呼吸器外科
教授　佐藤　幸夫

小児科
受付（8:30 ～ 11:30）

予約は慢性疾患のみ

午前 内谷 貴達 内谷 貴達 内谷

午後
（予約制）

健診受付（14:00 ～ 14:30）
予防接種（14:30 ～ 15:00）

内谷（予約制） 内谷（予約制）

整形外科
受付（8:30 ～ 11:00）

午前

1 診 秋山 星 島田 細野 渡邉
2 診 細野 鈴木 渡邉 星 島田
3 診 野村 生澤 野村 秋山 生澤

初診は紹介状持参の方、当院で入院・手術をされた方、1 年以内に当院全科で受診歴のある方のみ。

午後
専門外来 生澤（関節外科） 野村（脊椎外科）
午後は 15:00 ～ 16:00 まで。いずれの曜日も予約制。

形成外科
受付（8:30 ～ 11:30）
午後（15:00 ～ 16:00）

午前
初診 芳賀 藤田

大島 藤田
芳賀

再診 小泉 芳賀（第４中山） 小泉
午後 手術 藤田（再診のみ） 手術 手術 小泉

脳神経外科
受付（8:30 ～ 11:30）

午前 １診 塚田 森 芥川 塚田 森
２診 井口 芥川 井口 井口 山野

皮 膚 科
受付（8:30 ～ 10:30）

午前 田中 田中 田中・小川 田中
午後 予約 予約 予約 予約

泌尿器科 午前
1 診 吉野 宮永 鈴木 宮永 宮永
2 診 福原 福原 鈴木

受付　月・金曜日（8:30 ～ 10:30）　　火・水・木曜日（8:30 ～ 11:00）

産婦人科
受付（8:30 ～ 11:00）

午前
初診予約外 担当医師 担当医師 担当医師 担当医師 担当医師

産科 飯場・宮本 佐々木 鈴木 人見・関 中村
婦人科 中村・伊東 鈴木 飯場 山田 佐々木

午後

専門外来１ 佐藤 自己血貯血 人見 胎児 1 ヶ月健診

専門外来２ 婦人科 関 婦人科 藤木 1 ヶ月健診

専門外来３ 遺伝・NIPT 自己血貯血 宮本 胎児 1 ヶ月健診
専門外来４ 母乳・産褥外来 母乳・産褥外来 母乳・産褥外来 遺伝・NIPT 母乳・産褥外来

眼　　科
受付（8:30 ～ 11:30）

午前
加畑 加畑 田崎 加畑 村上

高木 高木 高木
林 林 林

耳鼻咽喉科
午前（8:30 ～ 11:00） 大谷 田中 武山 宮部 宮部
午後（14:00 ～ 15:30） 大谷 田中 武山 宮部

ペインクリニック
受付（8:30 ～ 10:30）

午前 熊田 前田 大久保 大和田 奥山
初診は、紹介状持参の方、当科１年以内に受診のある方のみ。

歯科口腔外科 午前（8:30 ～ 11:00）
武内・井上 武内・井上

武内・井上 佐藤・井上
武内・井上午後（13:30 ～ 15:00） 井上 佐藤

放射線科 放射線治療 予約制 橋本

緩和ケア 14:00 ～ 16:00
（完全予約制）

吉村 吉村 吉村 吉村
（予約制）予約は緩和ケア外来　→　病棟　電話 029-254-9165（直通）まで

外来診療スケジュール　令和 3 年 7 月 1 日現在




