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師長　坂　本　芳　江

新任のご挨拶

　8月1日、本庄福島病院より2階北病棟師長とし

て異動になりました坂本芳江と申します。栃木

県出身で現在は前橋市に在住しています。趣味

はスキーやボーリングです。福島病院には20年

以上勤務させて頂き内科・小児科・療養病棟を

経験してきました。

　この度、新たな職場への移動は、管理職と言う立場で大変緊張し

て参りました。しかし、粕谷看護部長を始め2階北病棟スタッフの

皆さんが暖かく迎えてくれたことをとても嬉しく感じています。

　看護はチームで行うものでありチームワークはとても大切です。

病棟スタッフはもちろん、患者さんや御家族を中心に多職種スタッ

フと常に連携を取りながら良い看護が提供できるよう務めたいと思

います。また、スタッフにとって働きやすい職場環境を作り、やり

がいを持って仕事ができるよう考えていきたいと思います。私自身

も勉強しなければならないことは沢山あり、至らない点も多くあり

ますが、病院や地域の皆様に貢献できるよう頑張ります。

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（2階北病棟）

 ホームページがリニューアル致しました
http://www.honjo-hp.jp
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　糖尿病は慢性の疾患で、様々な合併症を引き起こす病気です。

インスリン作用不足による慢性の高血糖状態を主徴とする代謝性

疾患群です。

　インスリンは膵臓で産生されるホルモンですが、人間の体内で

産生されるホルモンの中で、唯一血糖値を低下させるホルモンで

す。食べ物の中の糖分がブドウ糖として取り込まれ、血液中のブ

ドウ糖が増えると膵臓からインスリンが分泌されます。分泌され

たインスリンにより、血液中のブドウ糖が筋肉、肝臓などに取り

込まれ、血糖値が低下します。糖尿病ではインスリンの作用が低

下することにより、高血糖状態となるのです。
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　糖尿病ではインスリンの作用が低下す

ることにより高血糖の状態になります

が、その原因としてインスリン分泌低下

とインスリン抵抗性の増加を挙げること

ができます。そして、インスリン分泌低

下による糖尿病を1型糖尿病、インスリ

ン抵抗性の増加による糖尿病を2型糖尿

病といいます。インスリン抵抗性とは、インスリンが十分に分泌

されているにもかかわらず、その作用が十分に発揮されない状態

をいい、肥満がその原因となります。

　1型糖尿病（インスリン分泌低下）は、全糖尿病患者さんの5%

以下であり、若い人に多く発症します。急激に発症することが多

く、インスリン療法が不可欠な糖尿病です。

　2型糖尿病（インスリン抵抗性）は患者さんの90%以上を占め、

中年以降に発症することが多く、いわゆる生活習慣病の代表的な

疾患です。生活習慣（過食、運動不足、ストレスなど）による肥

満が主たる原因です。食事療法、運動療法が基本であり、経口糖

尿病薬で治療を開始することが多いのですが、インスリン療法が

必要になる場合もあります。

　糖尿病は、医師、看護師、管理

栄養士、薬剤師の綿密な連携のう

え、患者さんの治療にあたりま

す。しかし、糖尿病治療の成否

は、患者さん自身が治療法を十分に理解し、患者さん自身が日常

生活のなかで実践できるかどうかにかかっています。今回の記事

により、糖尿病への関心が高まっていただければ幸いです。次回

は、糖尿病の 合併症につき紹介します。

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（医師）

内科　中　島　敏　晶

日本の国民病となりつつある糖尿病
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　2012年の厚生省国民健康・栄養調査における糖尿病実態調査に

よると、日本の糖尿病患者数はおよそ950万人と推測されており、

予備群も含めると患者数は2000万人以上になると報告されていま

す（図）。つまり、日本国民の5、6人に一人は糖尿病の危険があ

るということになります。糖尿病による医療費は日本では8兆円に

達するという調査結果もあり、医療費の増大が国の財政を圧迫す

る中、その対策は我が国の喫緊の課題であるといえます。糖尿病

が新たな国民病といわれる理由です。
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本 庄 福 島 病 院  
内科・小児科・療養型

本庄市千代田 1-1-18　☎ 0495-22-5211

熊 谷 福 島 病 院
内科・療養型

熊谷市宮前町 1-135-2　☎ 048-525-2522

上 武 病 院
精神科・内科・歯科
本庄ナーシングホーム

本庄市小島 5-6-1　☎ 0495-21-0111

介護老人保健施設　彩
あ や

の苑
そ の

本庄市千代田1-1-21　☎0495-23-3988

伊勢崎福島病院
内科･神経内科･胃腸科･循環器科･外科･整形外科 ･歯科
リウマチ科 ･リハビリテーション科 ･泌尿器科　
伊勢崎市鹿島町556-2　☎0270-24-3456

関連病院

「転ばぬ先の杖」
リハビリテーション　松　浦　妙　子

医療保険から介護保険への移行

　平成28年9月26日、第192回国会における安倍内閣総理大臣所信
表明演説での経済対策のキーワードは「未来への投資」であり、
「一億総活躍の未来を見据え、子育て支援、介護の拡充を進めま
す」と述べています。「特別養護老人ホームやサービス付き高齢
者住宅など多様な介護の受け皿を、2020年代初頭までに50万人
分整備します」とも述べておりました。また平成27年9月に総務
省は日本の総人口に占める65歳以上の高齢者の割合が過去最高の
26.7%、国内における80歳以上の高齢者の人口が1千万人を超えた
ことを発表しました。この数字から見ると、現在の日本においては
「4人に1人が高齢者」ということになります。さらに、厚生労働
省所属の機関である国立社会保障・人口問題研究所では、2035年
には総人口に占める高齢者の割合が33.4%となり、「3人に1人が
高齢者」になるという推計も出されています。
　（図）の如く日本は既に「超高齢社会」と呼ばれる状況に突入し
医療機関のベッド数を入院が必要な高齢者数が上回り、医療機関
（医療保険）では対応しきれず在宅医療、介護施設・サービス付き
高齢者住宅など多様な介護サービスの利用が不可欠な状況となって
います。
　診療報酬改定により平成28年10月1日から当院でも介護保険
（介護保険認定者）要介護・要支援者を対象に、まず入院・通院を
問わずリハビリテーションの実施にあたり患者様ごとに目標を設定

します。そして患者様の要望を伺い、医師とリハビリスタッフが協
力し目標支援管理シートの作成を行い、患者様の同意（署名）を得
てリハビリを実施しております。また厚生労働省が定めたリハビリ
テーションの実施期間を超え、維持期のリハビリが必要な患者様を
対象に介護保険の通所リハビリ・訪問リハビリへの移行を促してい
ます。
　これからの高齢化社会を見据え、本庄総合病院は急性期から慢性
期まで一貫した医療体制を整え、現在、一般病棟、地域包括ケア病
棟、療養病棟など、患者様に適した医療を提供しております。
　今後、医療の必要性と介護の必要性を考慮し、適切な保険サービ
スの利用と自分に合ったサービスの選択が患者様のQOL（人がどれ
だけ人間らしい生活や自分らしい生活を送り、幸福な人生を送れる
か）を決める大切なプランニングになると思われます。
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（医事課主任）

 　痛みや麻痺、バランス能力の低下などのために歩くことが不安定になったと
き、一番に思いつくのが「杖」を使うことではないでしょうか。杖にはいくつか
種類があり、各人の障害の程度・種類や生活スタイルに合わせて選ぶことができ
ます。
　最も普及しているタイプは「T字杖」と言い、歩行に軽度の介助が必要か、また
は一人で歩くことが可能な場合に用います。軽量で手軽に持ちやすく、折りたた
みできるものもあります。
　「四点杖」は、床に接地する足が4本に分かれている杖です。接地面が大きく安
定感があるため、歩行が不安定な方が対象です。しかしでこぼこ道などでは接地
面が逆に不安定となり、注意が必要です。「T字杖」に比べると重く、また、独立

して立たせることができます。
　「ロフストランド杖」は支柱に握り部と前腕を支持するため
のカフ部分があり、握力や腕の力が弱い方に適しています。
　適正な杖の長さは、一歩前に杖を突いたときに軽くひじが
曲がる程度がよいとされています。
　杖は基本的には良いほうの手で持ち、①杖を出す、②不自由
なほうの足を出す、③良いほうの足を出す、の順で歩きます。
杖の使い方に慣れないうちは余計に歩行が不安定となる場合も
あるため、早めに練習しておいてもよいかもしれません。
　杖先のゴムはしなやかさが失われてきたら交換しましょう。
　歩行補助具は、今回挙げた「杖」以外にも、「歩行器」
「シルバーカー」など様々で、各々に長所・短所がありま
す。気になることがあれば担当のケアマネジャーや福祉用具
店、リハビリスタッフ等に相談してください。
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（理学療法士）

医事課　加　藤　　　誠

各科外来スケジュール表 

※診療時間　月～金／午前9時～12時、午後2時～5時　　土／午前9時～12時
※複数科受診希望の方は午前の受付は11時までとさせて頂きます。
※午後診察の場合は、手術等により休診及び時間変更がありますのでご確認下さい。
【眼科】
・眼鏡処方箋は毎週月曜日または第2・4土曜日に来院下さい。コンタクトレンズの処方 
  箋は実施しておりません。
【小児科】
・乳児検診：月～木／午前10時～11時、午後2時～3時30分
・予防接種（予約制）： 月～金／午前9時～11時、月～木／午後2時～4時

（平成28年10月15日より）
月 火 水 木 金 土

外科・肛門科
 
手術あり

午前 新井徹
村上 小澤 新井徹

山﨑
角田
小澤
吉澤

小関
五十嵐

新井徹
村上

午後 手術
（村上）

手術
（阿部）

手術
第1.4 村 上 
第2.5 小 澤
第3　 新 井

手術
（吉澤）

手術
（小関）

呼吸器 午後 山﨑

乳腺・甲状腺 午前 村上 阿部 小関 村上

内科
＊内科午前外来は、 
　一部予約制をとっ
   ております。

午前
新井健三
今井
中島

新井健三
今井
福島

小谷
菅原
柳田

新井健三
中島

岩﨑
福島
柳田

今井
柳田
大林

午後 大林 阪口
中島

小谷
今井（予約）
大林

今井（予約）
中島 石橋

整形外科

午前 鈴木
小山

布袋屋
鈴木
小松

第1.3.5  鍋岡
星野
松本

鈴木
大森
中島

布袋屋
小山
鍋岡

第1    鈴 木 
第2    田 窪
第3 鍋岡:網代
第4・5 小 山

午後
14:30～16:00
小山
（手術）

休診
（手術）

休診
（手術）

休診
（手術）

15:30～予約診
布袋屋
（手術）

脊椎外科 午前 星野 大森

脳神経外科
午前 後藤 北村 後藤 北村 後藤 北村

午後 北村 後藤 北村 茂呂 北村

泌尿器科
（午後の受付は
14:00～16:30）

午前 富田 赤塚 神
かみ

家
や

満
ま

第３水曜日のみ
遠藤 交替制

午後 富田 赤塚 遠藤

皮膚科
午前 樋口 樋口 樋口 第1.3.5  鈴木（哲） 樋口 樋口第2.4     江田
午後 樋口 樋口 樋口 樋口

眼科
午前 河井 山田 佐谷 林 星 阿部

午後

耳鼻咽喉科
（受付は11時
にて終了）

午前 高橋 鎌田 近松
隔週交代
第2.4     高安
第1.3.5  高橋

小児科   
午前 野口 野口 野口 野口 今泉 野口

午後 野口 野口 野口 野口

理学診療 午後 石原 月1　加部 月1　間嶋

内視鏡 午前 関田 山口 第1.3 大林 第2.4 上原 大林

精神通院医療 午後 尾身

画像診断 午後 石橋


