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医療社会活動室長　井上 より子

松山市防災センターでの新入職員研修について
総務部 総務課　河野 桂治

インターベンションルーム始動!!　　※インターベンションとは、画像診断装置で体の中を透かして見ながら行う、体表にほとんど傷を残さない優しい治療です。
　PHILIPS社製の血管撮影装置、Azurion 7 B20/15を導入しました。ついに、8月から新インターベンションルームの稼働開
始です。同時に2方向からの病変観察が可能なバイプレーンシステムの導入により、脳神経外科領域を中心に手技の幅が格
段に広がりました。少ない造影剤量、低線量での検査が可能になり、これまで行われていた手技の効率も飛躍的に向上しま
した。
　導入に際して、昨年の夏より一年間にわたり血管系インターベンションに関わる3科の医師(脳神経外科、循環器内科、放
射線IVR科)、看護師、放射線技師が意見を出し合い、搬入から搬出までTotalで患者さんに良い医療を提供するために、部屋
の改修も含め細部までとことんこだわりました。患者さんの快適性への配慮、スマートデバイスの利用によるオートメーショ
ン化と省エネ対策、作業効率改善のための様々な機材の選定導入、手技の導線を考慮した物品の配置など、工夫点は枚挙
にいとまがなく全ては紹介しきれません。
　本稿では、新インターベンションルームについて各部門の取り組みと今後の展望について報告させていただきます。

 　循環器内科                                                                           部長　髙橋 夏来
 　2021年4月より閉塞性動脈硬化症などの末梢動脈疾患に対する血管内治療を循環器内科で施行して
います。歩行時に下肢疼痛が出現する患者さんのほか、動脈硬化のために下肢に潰瘍や壊疽を形成し
た患者さんの血管内治療も行っています。
　また、閉塞動脈硬化症や脳血管疾患などの動脈硬化性疾患のある患者さんは、冠動脈にも病変を有して
いることが多いです。
　今回の新しい機器では心電図や動脈圧などもモニターすることにより、
心臓カテーテル検査にも対応できるよう
になっています。他疾患で動脈にカテー
テルを入れる際には、必要であれば併せ
て同じ機器で冠動脈も評価を行うことが
できます。
　多職種多科で、局所のみにとどまらず
全身の動脈硬化の管理を目指していきま
す。

    脳神経外科　　　　　　　　　　　　　　　       医長　清水 俊彦

   当科では、今回の血管撮影装置の更新に伴い血管内治療手技の幅を大きく広げていきたいと考えて
おります。
　脳卒中診療においては、近年パラダイムシフトが起きています。最も大きな変化は脳主幹動脈閉塞症に
対する血管内治療の有用性が複数の無作為比較試験で証明された事です。脳梗塞発症から24時間以内であれば、血栓
回収療法により症状が劇的に改善する患者さんがおられます。また、頸動脈狭窄症に対するステント留置術(CAS)は、脳
梗塞の予防的治療ですが、従来の頸動脈内膜剝離術(CEA)に加え、症例に応じて選択ができるようになりました。脳動脈
瘤に対するコイル塞栓術も、開頭クリッピング術に比較し低侵襲であり、選択される事の多くなってきた治療法です。
　バイプレーンとなった事により、造影剤使用量や照射量の軽減、治療時間の短縮、ひいては患者さんの負担軽減に繋
がっておりますが、特に未破裂脳動脈瘤、破裂動脈瘤(クモ膜下出血)に対するコ
イル塞栓術において、安全性が飛躍的に増したと考えられます。
　愛媛大学脳神経外科田川雅彦助教(脳血管内治療専門医)や、岡山大学脳血
管内治療グループ、当院放射線科のご支
援をいただきながら、これらの治療に積
極的に取り組んでまいります。
　また、当科では脳卒中HOTLINEを開設
いたします。まずは日勤帯からという運
用ですが、今後積極的に急性期脳卒中
患者を受け入れ、患者さんに適切かつ優
しい、低侵襲な治療を提供していきたい
と思います。

　4月に新入職員34名（看護師、薬剤師、放射線技師、栄養士、事務員）が入職
し、まだ慣れない環境のなかで苦労しながらも日々奮闘しているところです。
　当院の新入職員研修ではプログラムの一環として防災講習を毎年受けて
おり、今年も7月4日に松山市防災センターへ向かいました。
　講習では初めに、近年発生した災害情報について確認しました。自然災害
（地震、津波、洪水、土砂崩れ）と人的災害（火災）とに分類し、それぞれの特徴
や備え、避難方法について学びました。
　続いて消火体験を行いました。消火器を安全・確実に取り扱うための方法
を学んだ後、訓練用消火器を用いて体験します。消火の前に「火事だ！」と声を
あげ、周囲に知らせた後に放射します。
　最後に避難訓練です。煙が充満した薄暗い部屋から、非常口誘導灯を頼り
に次々とドアを開け進めていき、出口を目指します。煙のスピードは想像より
早いことから、姿勢を低くし、落ち着いて素早く避難することが大切です。
　災害時の具体的行動策を講習や疑似体験を通して学ぶことで、防災意識が
高まったこと、併せて医療現場でも活かせる事例が多数あると感じました。
　愛媛県は災害が少なく気候が温暖であるといわれていますが、昨今の気候
変動による大雨や台風、地震による自然災害が頻発・激甚化していることか
ら、決して他人事ではありません。とりわけ医療従事者である私共にとって、自
身や家族の安全を守ることはもとより、患者さんの命を守ることも大切です。
　今回の講習をきっかけに、病院での定期的な防災訓練を通してスキルを高
めてゆき、非常時には適切に対処できるよう取り組んでまいります。

　コロナ禍で密を避けるため患者さんやご家族が、待ち時間等の合間に中庭テ
ラスで過ごされる事が増えてきました。そのため、日差しが強い日でも快適に過
ごせるように日よけテントを設置しています。
　患者さんやご家族から「これまでテントがなく日差しが気になって外に出にく
かったが、いつでも座って休める」「緑の中で風が気持ち良い」「蝉が鳴いて自然
がいっぱい」「高級リゾートホテルのプールサイドのようでかっこいい」など、と
ても好評をいただいております。
　人間と自然の関係性の調査では「新型コロナウイルスによって遠出などが難
しくなる中、近場の公園に足を運び自然に親しむ場面が増えていて、緑に囲ま
れた人の心身には、好影響が及びうる」と、科学的に明らかになりつつあるそう
です。
　緑に囲まれた中庭テラスは、四季折々の自然を感じ心が安らぐ「癒やし」の場
所として、皆様に愛着を深めてご利用いただけるよう、今後も工夫ができればと
思っています。

直観的で扱いやすいインターフェイス

対象血管の自動選択、自助計測により
スムーズなデバイス選択が可能に

多科合同で下肢動脈治療中

山路を登りながら


