








お知らせ

　中央採血室は 2019 年 4 月 1 日（月）より、リ
ニューアルオープンいたしました。2018 年 6 月、
採尿トイレ改装工事から始まり、採血室拡張工事の
終了まで、ご利用の皆様には大変ご不便をおかけい
たしました。おかげさまで、お見えになった患者さ
んには、「明るい雰囲気の採血室」としてご好評をい
ただいております。
　リニューアル後は、案内画面のある採血・採尿受
付機、廊下待合に対しては番号表示画面での採血室
内への案内、患者さんが快適にお待ちいただく待合
椅子、採血用ベッド 2 台、検査相談室 2 部屋、そし
て 1 人 1 人のスペースを広げた採血ブースは昇降採
血台 10 台、パーテーションを大きくしてよりプラ
イバシーを確保し、車椅子利用の方もご利用しやす
い形になりました。
　施設設備の改修も無事終わり、スタッフも働きや
すい環境になりました。今後も採血される方のご負
担となってしまう採血の痛みや長い待ち時間を少し
でも和らげるため、さらなる技術の向上、接遇の改
善に努めてまいります。
中央採血室運用内容をご紹介します。
・採血室受付時間：8：15 ～ 17：00
・採血実施時間　：8：30 ～ 17：00
①採血・採尿受付機；診察券を受付機に読ませるこ

とで受付ができます。整理券番号が発番、整理券
が印刷されます。

②整理券の内容をご確認ください。
＊採血・採尿が有ります。などの表記があります。

トイレに行きたい場合は、採尿を先に済ますこ
とができますので、受付にお声がけください。

③採血室前廊下番号表示画面に整理券番号が出まし
たら採血室内にお入りください。

④採血台画面に整理券番号の表示がありましたら採
血台に移動、採血します。

　ご質問等、お困りのことがありましたらご遠慮な
くお声がけください。
　私たち臨床検査技師はご利用の皆様に安心して採
血を受けて頂けるよう、安全、正確な採血を目指し
て日々精進してまいります。明るい雰囲気の採血室
で、皆様の不安が少しでも緩和されれば幸いです。

中央採血室リニューアル
中央検査部
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　初夏の空が爽やかに広がる 6 月 19 日午後 2 時
30 分から 4 時 30 分まで、埼玉医科大学総合医療
センターで、令和元年度前期消防訓練を職員 110
名が参加して 3 階東病棟、東側駐車場、5 階大講堂
で実施しました。
　3 階東病棟（小児科）では、夜間ナースステーショ
ンからの出火という想定で当直医師、看護師、警備
本部を中心に、それぞれ連携して非常電話で通報訓
練　、当直看護師による消火器、屋内消火栓での初
期消火訓練、応援職員と協力して、入院患者 31 名
を家族の抱きかかえ、車椅子、ベッドを使った避難
誘導訓練を実施しました、訓練には、川越地区消防
局梯子隊も参加して 3 階バルコニーから梯子車で 4
名救助し、災害対策本部訓練では、防災センターで
当直管理医師の指示により、迅速な 119 番通報な
どを実施しました。
　また、東側駐車場では、水消火器での消火訓練を
実施しました、その後、5 階講堂で消防職員により、

「水害対応」の防火講話を実施しました、災害時にお
ける職員の連携は患者の命を守るために重要なこと
であることを認識する日となりました。

3F 小児病棟看護師長から本部班へ報告

本部班と地区隊の連携

3 階ベランダに避難した患者が、はしご車にて救出
されているところ。

消防職員から消火器の取扱説明を受けたのち、火点
に放水 !!

消防職員による防火講話（水害時の対応）を実施し
ました。

令和元年度　前期消防訓練
総務課
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ご紹介

　認知症サポートチームは 2018 年 12 月に活動を
開始し、入院中の認知症の患者さんとご家族、ケア
にあたるスタッフのサポートを行っています。厚生
労働省の報告では、2025 年には 65 歳以上の高齢
者の5人に1人が認知症であると推計されています。
当院に入院される患者さんにも認知症の方が増えて
いくことが予測され、今後私たちの果たす役割は大
きいと考えています。その活動を紹介します。

　認知症の症状として、物忘れ（記憶障害）が注目
されることが多いですが、時間や場所、人の顔が分
からなくなる（見当識障害）、順序だてて物事を進め
られなくなる（実行機能障害）など、様々な症状が
あります。この症状により、日常生活や社会生活に
支障を来たした状態を認知症と言います。また、認
知機能の低下に加えて妄想、幻覚、不安、睡眠障害、
異食、失禁、介護抵抗などの症状が見られることも
あります。これらの症状があると、ご家族の介護負
担が増すとともに、認知症の患者さんにとっては、
入院生活が安心して療養できる環境ではなくなって
しまいます。

　認知症の方は環境の変化がとても苦手です。入院
することにより、自分の症状や希望を上手く伝えら
れなくなったり、不安や一時的な混乱に陥るなど、
様々な困難が起こり得ます。治療が予定通りに進ま
ず、退院が延長してしまうと、患者さんは慣れない

環境での療養を続けなくてはなりません。このよう
な状況をできる限り避けるために、認知症サポート
チームが活動しています。

　認知症サポートチームは認知症専門医、精神科専
門医、臨床心理士、認知症看護認定看護師、社会福
祉士、管理栄養士で構成されています。認知症の患
者さんが入院すると、まず入院中のサポートが必要
か否かを判断します。現在の認知症の症状と、治療
の予定などを参考にします。サポートが決まると、
まずチームの看護師が患者（またはご家族）と面談
をします。患者さんの思いや、生活の中で出来るこ
とと出来ないことを明確にします。チームで週に 1
回患者さんのベットサイドに伺い、どのようなサポー
トが必要か話し合い、病棟の看護師と共有していま
す。具体的には、コミュニケーションの方法、転倒
防止の方法、良い睡眠をとることのできる環境の調
整方法、トイレや入浴・食事など生活行動の支援方法、
薬剤の調整などの提案です。

　認知症の症状は患者さんにより様々で、サポート
も個々の対応が必要です。認知症サポートチームは、
それぞれの専門性を活かし、いろいろな角度からの
サポートをしています。入院することに不安を持っ
ている認知症の方とご家族が、安心できるような療
養環境の提供を目指しています。

「認知症サポートチーム」
認知症サポートチーム
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認知症看護認定看護師の紹介
認知症看護認定看護師　國分　亜季子

ご紹介

トピックス

人命救助に対し感謝状が贈られました。

　認知症看護認定看護師の國分亜季子です。認知症
看護認定看護師は、認知症の方の療養環境の調整お
よびケア体制づくり、認知症による様々な症状を緩
和することを役割とした資格です。全国に 1200 名
以上の認知症看護認定看護師がおり、病院や施設、
訪問看護などで活躍しています。私がこの資格取得
を目指したのは、高齢化に伴い、認知症の患者さん
が増えていることを感じていたからです。入院して
初めて認知症であることが分かる、入院による環境
の変化で認知機能が低下する、といった患者さんが
多くみられるようになりました。埼玉県は、これま
で若い県と言われてきましたが、今後は全国一のス
ピードで高齢化が進むと推計されています。認知症
の方とご家族が、安心して入院し、安全に治療を受
けて退院できるためには、患者さんとご家族のサポー
トはもちろん、病院のスタッフが認知症について十
分な知識を持たなければならないと感じました。現
在は、入院中の患者さんを中心に、看護の実践と、
認知症ケアに関するスタッフの相談や指導を行って
います。
　私の業務は大きく 4 つに分かれます。まず、入院
前の患者さん、ご家族と面談をします（主に入院支
援で来院された患者さんを対象としています）。現在
の認知症の症状と生活の状況をお聞きし、入院時に
どのような対応が必要かを考えます。その情報を入
院する病棟のスタッフと共有することにより、患者
さんの安全に対する準備をしておくことができます。
2 つ目は入院中の支援です。入院中は、慣れない環
境で不安を感じたり、痛みなど体の不快を訴えるこ
とができなかったりするなど、患者さんには多くの
負担があります。この負担をできる限り軽減できる

ように、表情から患者さんの不快を読み取り対処し
たり、療養環境の調整を行います。また安心して眠
れるように医師と薬剤の変更について話し合い、提
案しています。3 つ目は、退院に向けた支援です。
退院後も自宅などで患者さんが安心して生活できる
ように、日常生活で大切になると思われることをお
伝えしています。また、ご家族の介護負担が大きく
ならないことにも視点をおき、社会資源の利用など
について提案しています。認知症について理解を深
めていただくために、認知症の経過を説明すること
もあります。最後にスタッフの教育です。患者さん
に関わる全てのスタッフが認知症について理解し、
適切な支援が出来ることを目標に、年に数回の研修
を行っています。様々な認知症の症状に対応する方
法、よりよい療養環境を提供するにはどうしたらよ
いか、などの相談も受け、対応方法の提案を行って
います。
　当院では、2018 年 12 月に認知症サポートチー
ムが結成されました。身体疾患の治療を円滑かつ安
心して行えるよう支援するこ
とを目的に、医師、社会福祉
士、管理栄養士とともに、そ
れぞれの専門性を活かしチー
ムで認知症の方のサポートを
行っています。詳細は、認知
症サポートチーム紹介のペー
ジでご覧ください。今後も認
知症の方が安心して入院でき
る体制づくりに努めてまいり
ます。

令和元年5月9日午前6時半ごろ、総合医療センター
病理部　戸田成美さんが通勤途中の JR 南越谷駅の
上り線ホームで、昏睡状態の男性の救命処置を行い、
埼玉県越谷市消防本部より感謝状が贈られました。
男性が倒れていることに周囲の声で気付き、声をか
けたが反応はなく、胸を圧迫して心肺蘇生を開始し
た。周囲の方に救急隊の要請とＡＥＤを持ってくる
ことを依頼し、一緒に居合わせたもう一人の女性と
協力しＡＥＤを使い心肺蘇生を行った。その後、到
着した救急隊に引き継ぎ、その場を後にされました。
男性は的確な応急手当てによって、救急車内で意識
が回復されたとのことです。
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放射線

vol.17

シンチレーションカウンター

シンチレーション（scintillation）という用語は、星な

どの「きらめき」を表します。放射線分野では、光
子や電離粒子を原子が吸収するとき作り出され
る”閃光”という意味で用いられます。

シンチレータとよばれる、放射線を光に変える物質
を利用し、その発光量により放射線量を測定する
検出器です。主に診療や研究に用いられます。

シンチレーションカウンターの仕組み

シンチレータ 計測器放射線

光が発生
光を電気信号に

よくあるご質問
Ｑ.ＣＴとＭＲＩは何が違うの？

Ａ.最も大きな違いは撮影の方法です。ＣＴは放射線、ＭＲＩは磁力を

利用して画像を作ります。それぞれ「得意分野」や「短所」が存在するた
め撮影する部位や症状によって適宜使い分け、診断を行います。

（病変と正常組織の濃度の差）

頭部CT画像 頭部MRI画像

編集後記

CT MRI

得意分野 脳、肺、腹部、骨 脳、脊髄、関節、靭帯

短 所
・放射線被ばくがある
・組織コントラストがMRIに劣る

・騒音がある
・検査時間が長い
・体内金属があると検査できない事がある

MRIは放射線を用いま

せんが、検査を行うこ
とが出来る医療資格が
法律で定められていま
す。

当院では医師の指示の
下、診療放射線技師、
及び臨床検査技士が操
作を担当しております。

連載

シンチレーションカウンター
中央放射線部
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表紙写真：濯紫公園

編　集　後　記
　残暑の残る中、皆様いかがお過ごしでしょうか。
　今年の夏は暑い日が続いておりましたが、雨の日
も多くあったように感じております。
　さて、今年はラグビーワールドカップ 2019 が日
本で初めて開催され、埼玉県において熊谷ラグビー
場が会場となります。
　また、来年には東京オリンピックの開催となり、
埼玉県内ではサッカー、バスケットボール、射撃が
競技会場と予定されており、ゴルフは川越市内の
霞ヶ関カンツリー倶楽部での開催となる予定となっ
ており、盛り上がりが期待されます。
　埼玉県内で行われる大きなイベントを感じなが
ら、軽く汗を流せる気候にもなることもあり、スポー
ツの秋を楽しまれてはいかがでしょうか。

編集員

埼玉医科大学総合医療センターニュース　第 53号

発行年月日　令和元年 10 月 21 日
発　　　行　埼玉医科大学総合医療センター
発行責任者　病院長　堤　晴彦
連　絡　先　医療センターニュース編集局（医務課内）
印　　　刷　ヨーコー印刷（株）
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外来受診について

面会者へのお願い

面会者へのお願い

電車

バス

車

初めての方
＊ 診療日　月曜～土曜
     （日曜・祝日・年末年始を除く）
＊ 診療受付時間　 8：30  ～  11：00

＊ 診療時間 　　　9：00  ～  17：00

再来の方
＊ 診療日　月曜～土曜
     （日曜・祝日・年末年始を除く）
＊ 診療受付時間 　8：30  ～  11：00

     （予約の方を除く）
予約以外の 11 時以降の受付はありません。

　初めての方、再来の方も午後まで診療を行ってお
りますが 11 時以降の受付はできません。（再来で予
約のある方を除く）また、診療科や曜日によって受
付できない場合もあります。

・咳、熱などの症状ある方やお子様の面会は
  ご遠慮ください。
・必ず病棟の看護師に面会の許可を得てください。

池袋より東武東上線・東京メトロ有楽町線 30 分　
	 川越駅下車　
西武新宿駅より西武新宿線 60 分	 本川越駅下車
大宮駅より JR 埼京線 20 分	 川越駅下車　
大宮駅より JR 高崎線 9 分	 上尾駅下車　
※下車後、バスまたはタクシーでおいでください。

川越駅東口より東武バス
（上尾駅西口・平方・埼玉医大・川越運動公園行き）
（25 分）埼玉医大下車
JR 高崎線上尾駅西口より東武バス（川越駅行き）

（20 分）埼玉医大下車
市内循環バス「川越シャトル」40系統42系統43系統

関越自動車道川越インターより8km、約15分
県道51号線（川越上尾線）沿い

保険証確認のお願い
　当院では受診の際、毎回「保険証」の確認を
させていただいております。
　その理由として、保険の資格喪失や有効期限
切れが数多く発生し、保険者（会社・市町村等）
に誤った請求をしてしまうからです。
　会計受付時にファイルに入れてご提示くださ
い。また、保険証を変更された際には速やかに
お申し出ください。
　ご協力の程、よろしくお願い申し上げます。

院
内
配
布
用


