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らないと思って

おります。 

 明けましておめでとうございます。 

医療法人社団 英明会 大西脳神経外科病院  理事長・院長 大西 英之 

 お蔭様で当院は開院7周年を迎える

ことが出来ました。あっという間の7

年間でした。しかし実際は医師会、県

医務誯との交渉、銀行との借入金交

渉、病院用地探し、病院の開院シミュ

レーション、病院設計、建築会社決

定、医師、看護師など職員集めなど、

実際のオープン前からの準備も含める

ともう10年たった心境です。よくここ

まで来れたものだと、皆様に感謝の気

持ちでいっぱいです。MRI1.5T台め更

新、院内LAN複線化工事も終わり、 

昨年は1.4対1看護を発展させ脳卒中治

療ユニット（SCU）、リハビリ基準Iも

取得できましたし、なんと言っても念

願の法人化が出来ました。名前は医療

法人社団英明会としました。「英」は

私の１字を採っていますが、本来は

「すぐれた」、「立派な」という意味

を持っています。 「明」は明石の地

名から 採り まし たが、「明るい」、

「発展する」という意味があります。

昨年9月から実際に法人の基で診療を

行っておりますが、どうぞこの名前も

御愛顧のほど宜しくお願い致します。 

さて、今年度は2年毎の診療保険改

定が4月にあります。また入院患者様に

はDPC(診断群別包括支払い方式)も4月

から開始されます。これにより診療報

酬が大幅に変わりますので、どう対忚

するのが良いか最終決定をする必要が

あります。要は最高の医療水準を保ち

ながら、病院運営も安定する診療基準

作りにあります。またこれを利用し

て、他院との診療情報や病院管理情報

を比較検討して当院の運営に役立てる

こ と で あ り ま す。ま た、オ ー ダ リ ン

グ、電子カルテもこれから完成させね

ばなりませんし、秋からは病院機能評

価更新に向けての準備も急がねばなり

ません。日々進歩する医療と医療保険

体制が変化する中、我々医療人もしな

やかに変化し続けねばならないと思っ

ております。 

ぶ れ い ん 
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新たなる出発に向

け て 準備 を 怠ら

ず、進めていきた

いと思います 

手術技術の研

鑽に励み、よ

りよい技術の

提供を!! 

 あけましておめでとうございます。 

2007年は、ITに明けITに暮れた1年で

ありました。医療崩壊が叫ばれる中で時

の流れに遅れずにIT化を進めようとした

意図は間違っていなかったものの、十分

な事前の準備や予備知識のないままに

突っ走った結果、仕切直しという苦渋の

決断を余儀なくされました。各部署の皆

さんにはそれぞれに大変な苦労をして戴

きながら予定の時期に実を結ばなかった

ことは、ITシステムの管理を命ぜられた

者として重い責任を感じております。し

かし、その中にあっても常に目標を見失

うことなく、東播磨地区の脳卒中セン

ターであるとの使命感をもって診療に当

たってきました。昨年1年間の手術件数

は638件で過去最多であり、その中で

も動脈瘤手術130例は昨年より42例も

多く脳卒中センターとして面目躍如たる

数値であります。大西脳神経外科病院の

名が全国的に知られ、ますます患者さん

からの信頼を得るようになってきている

ことは職員の一人として自信と誇りのもて

る源であります。 

 今年はIT化の新たな出発の年になりま

す。保険診療改訂、DPC導入と待ったな

しの差し迫った医療の変化にうまく対忚し

て行かねばなりませんが、最終目標はその

さきにある診療レベルの向上と患者さんの

喜びに繋がるものでなければならないで

しょう。それらを支え更に向上させるため

の臨床研究も必要丌可欠の要素であり、常

に新たな挑戦を続けていく目標の一つとし

て昨年臨床研究所の設立構想を打ち出しま

した。昨年はIT化の推進にエネルギーをか

なりとられたためまだ具体的な目標はまだ

出来上がっていませんが、近い将来実際に

動き出せるよう今から心準備を進めてゆき

たいと思っています。 

 『コン木（根気）とヤル木（やる気）を

接木して、何クソという肥料をやっている

と、そのうちに立派な木に育ちます。』と

いう誮かの言葉を信じて、今年は気持ちを

新たに再出発したいと思っています。 

新たなる出発       副院長 垰本 勝司 

 あけましておめでとうございます。

今年は平成になり早くも20年となりま

した。干支も替わって子年になりまし

た。昨年が年男でしたから来年は50才

かと思うと、まだまだ研修医時代と同

じぐらいのつもりでいたのにびっくり

してしまいます。今から20年前を思い

起こすと、尐し臨床を離れ、大学院で

基礎研究をしていました。それから脳

神経外科の専門医をとり、尐し海外留

学を経験して、その後は手術のできる

一人前の脳神経外科医になりたいと手

術手技の習得、臨床に邁進してきまし

た。昔から、「青年老い易く学成りが

たし」とはよく言われますが、学問は

もちろん臨床、手術手技どれをとって

も一朝一夕にはなりません。穿頭術に

始まり、開頭術、顕微鏡下手術、内視

鏡下手術というように技術の習得に努

力してきましたが、振り返ってみると

あっという間に月日が流れたように思

います。その一方で手術をとってもま
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だまだ発展途上で日々新たな発見があり試行錯誤している毎日で

す。 

 平成18年の4月に当病院に赴任して、こちらにきて早くも2年

近くが経とうとしています。本当に月日の経つのは早いもので

「光陰矢のごとし」とはよく言ったものだとつくづく感心してお

ります。今年は、脳卒中地域連携パスの本格化に始まり、DPC、

電子カルテなど大きなイベントが目白押しで、ますます日が経つ

のが早くなりそうです。気づいたら年末になっていたという状況

になりそうです。大きな行事、忙しい日々の診療のなかでも、一

歩一歩、手術手技の研鑽に励み、患者さんによりよい医療を提供

できるように頑張りたいと思います。振り返ってみて、何もでき

ていないのに1年が過ぎてしまったということがないよう、日一

日を大事にして努力していきたいと思います。 

ぶれいん 

一日一日を大切に     副院長 久我 純弘   
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院内でもＴＱ

Ｃ活動の一層

の定着を期待

しています。 

大西脳神経外科病院 

「院内研究発表会とＴＱＣ活動」     事務部長 植田 惇彦  

お陰様で、当院は開院以来７年を経過して８年目に入っている。 

開院当初から開院○周年式典の代わりに、毎年１２月に「院内研究発表会」

を開催しており、昨年も１２月１５日（土）に「第７回院内研究発表会」を開

催し１６テ－マの発表があった。「院内研究発表会」の運営方法については、

部門毎に取組んで来たテーマについて取りまとめて項次発表し、７名の審査員

が重要性・緊急性・成果・発表方法を採点して最も優秀な発表に対して「院長

賞」を決定する。（「院長賞受賞テ－マ」は今年の年報に掲載されます)。その

他の発表も全て表彰するが、項位づけは敢えて行わず各々の発表の内容にふさ

わしい賞の名前を決めていく。 

 

採点基準                       （単位：点数）                                                              

※ ＰＰ：パワ－ポイント 

 

発表の内容もパワ－ポイント技術も年々レベルが上がっており、今年は平均

点で９０点以上を獲得した２テーマが院長賞となった。この中で、私の注目し

たのは看護部手術室の発表の「他業種から学ぶ業務改善（IE手法・５S活動によ

る）」であった。手術室の小集団がIE・５S手法を使って手術器具・消耗品の整

理整頓を行い業務効率化と在庫削減の成果をあげた、と言う内容であった。 

一昨年１２月の「第６回院内研究発表会」では放射線検査室の「ロス

フィルム削減への取り組み」も、地道にデータ－を取って問題点を整理

しロスフィルムの削減に成功した例であった。この様に２年連続して、

「ＴＱＣ」活動による発表があったことに注目している。 

最近は医療安全の発表会でも現状分析や対策立案にＴＱＣ手法を使っ

たものも多く見受けられる。当院で最初に「ＴＱＣ」と「ＴＱＣの道

具」について院内で説明したのが２００３年の１２月の院内研修会で

あった。 

「ＴＱＣ」はTotal  Quality Control(総合品質管理)の略号ではあ

るが、本来の品質管理の枠を超えて「全員参加の小集団活動」として我

が国に定着し開花した日本独自の活動である。活動の対象は品質管理に

とどまらず、安全・コストダウン・業務効率化等幅広く多岐にわたって

おり、トヨタの「ＫＡＩＺＥＮ（改善）」と同様に世界で通用する。む

しろ「ＴＱＣ」活動を支える「ＴＱＣの道具」が多くの分野で幅広く活

用されて成果を上げているといった方が当っていると思われる。 

多くの民間企業ではこれらを駆使して「ＴＱＣ」活動を行っている

が、医療部門ではこれからといった所、当院でも今後の一層の定着を望

んでおります。 

  

頄目 

発表内容（70点） 発表方法（30点） 
  

合計 重要

性 
緊急

性 
成 果 PP作成 話し方 時間管理 

点数 20 20 30 10 10 10 100 

今年もいろいろな研究報告があり、各部署一年の総まとめを行う。 

みなさん緊張の面持ちです 



 あけましておめでとうございます。

職員の皆様におかれましては、輝かし

い新年をお迎えのこととお慶び申しあ

げます。当院は2000年12月に開院し

丸7年が経過、8年目に入っておりま

す。その間、新しい病院づくり、脳神

経外科専門病院としての役割遂行に向

けて紆余曲折を超え、走って参りまし

た。医局をはじめとする各部門の並々

ならぬ努力の結果、お陰様で「なくて

はならない病院」として評価を頂くよ

うになり、遠方からもお越し頂くなど

診療圏も拡大してきております。  

 昨年を振り返って見ますと、入院基

本料７：１、ＳＣＵ（脳卒中ケアユ

ニット３：１）の取得運営に加え、リ

ハビリⅡからⅠへの施設基準取得など

体制を整える一方、ハード面に於いて

もＭＲＩの更新（１．５テスラー２

機）手術及び検査機器類の最新整備

等々の充実と成績向上への取り組みも

目を見張る状況でした。難度の高い症

例や手術紹介も増加し、より質の高い

専門性への期待が感じられます。これ

らの期待に忚えるべく、毎朝７時半か

らの症例検討会をはじめ、それぞれの

部門の努力と研鑽は、症例数、手術件

数、在院日数、ベッド稼動などの数値

は元よりその一つひとつの内容に感嘆

するばかりです。一方、昨年より取り

組んでいる電算化については、今一度

原点に戻しての取り組みとなりまし

た。これも私たちの訓練期間、電算へ

のイメージ期間であったと思えば次な

る取り組みをより良いものに、それぞ

れの部門の望むいいものに作り上げて

いかなければと、より強く思います。    

 そして今年は、２年に一度の診療報

酬改定の年に当ります。超高齢化尐子

化に対する社会保険制度の改革であ

り、抑制が顕著になってきておりま

す。医療を取り巻く環境は目まぐるし

く変化し情報も炸裂しております。正

しい情報をキャッチしつつ地に足を着

け、柔軟にリアルタイムに対忚してい

くことが何より肝要と感じておりま

す。また来年の日本評価機構認定更新

に向けＶ５への取り組みも必要となっ

てきます。今年も誯題満載の年になり

そうですが、皆さんの力の結集により

クリアーして行けるものと思っており

ます。 

 今年も健康に気をつけ一人ひとりに

とり、より良い年となりますことをお

祈り申しあげます。  

 

私にいま必要なこと           ＩＴ室副室長 川村 佐智    

れを知ることが必要であり、そこに関

わる人や物があり、それを乗り越える

体力や精神力、判断力があって初めて

達成できるのが山登りなのではないか

と思います。 

 今回、私は皆様と共に電子カルテ導

入に向けて努力してきましたが、ご存

知の通り仕切り直しとなりました。山

登りに例えると（院長のお言葉をお借

りして・・・）、途中下山をすること

は大変労力がいることであり、それを

判断することはもっと大変なことだと

思います。ただ、それは次の山に登る

為には絶対に必要なことです。私にい

ま必要なことは、そこを十分理解し認

識して、この１０ヶ月が決して無駄に

私は数年前から登山を始めたのです

が、最初に選んだのが富士登山でし

た。初登山ということもあり体力作り

から始めて、服装の準備、手当たりし

だいに本を読み、ネット検索して富士

山の情報を調べたりもしました。そし

て念願の初登山を達成することができ

ました。初めてで中級コースの山を登

ることはかなりの困難だろうと思って

いましたが、準備に時間をかけたこ

と、天候に恵まれたこと、見たことの

ない景色や花を見たり、人との出会い

があったおかげで登りきることができ

たと思います。事前準備の必要性と、

一人の力だけで登るのではないことを

実感しました。目指すものがあり、そ

ぶれいん 

2008年 新年のご挨拶           看護部長 金川 雅子 

柔軟にリアルタ

イムに対忚して

いくことが何よ

り肝要です。 
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大西脳神経外科病院 

地域医療連携パスへの取り組み   地域医療連携室 主任 越智 信成  

 昨年頃から兵庫県立リハビリテー

ション中央病院（以下県リハ）の加藤

先生から、脳卒中の地域連携パスをし

たい、とお話をいただいており、「い

つでも声をかけて下さい」とお返事し

ていました。 

 今年に入り、いきなり多病院で地域

連携パスを始めるのは難しいので、県

リハと当院と二病院間で、モデルケー

スということで始めようということに

なり、４月から勉強会を始めました。 

 月１回、県リハと当院と交互に会場

を移して行いました。メンバーは、大

西院長、加藤先生を始め、双方の医

師、看護師、リハビリ、MSWが参加

しました。内容としては大まかな連携

パス作成の方向性から、具体的な用紙

の検討にいたり、９月から試験運用を

始めました。現在２０例程度が連携パ

スにのった形で転院しており、年内に

は３０例程度になるものと思います。

兵庫県各地で連携パスの試験運用が始

まっていますが、これほどの症例をパ

スにのせている例は他にはありませ

ん。ところで、当初、この連携パスを

９月の試験運用し、安定稼働するよう

になってから他の病院に声をかける予

定でしたが、もし来年の診療報酬改定

で脳卒中の地域連携パスの加算がつく

とすれば、スケジュール的に厳しいと

いうことに気づきました。そこで、連

携パスの話し合いを続けながら、他の

病院との連携の会を同時並行で進めて

いくことになり、１０月１１日、第一

回東播磨脳卒中地域医療連携協議会

（以下連携協議会）を県リハで開催し

ました。連携協議会はその後、１１

月、１２月にも行い、来年３月まで毎

月行う予定です。 

 東播磨脳卒中地域医療連携協議会の

発足に当たり、明石市健康福祉事務所

長の松本圭司先生に顧問として加わっ

ていただくことができ、行政を巻き込

んで、東播磨地域の脳卒中連携パスは

この協議会を中心として進んでいると

言っても過言ではありません。なお、

当院は大西院長が代表世話人、地域医

療連携室が事務局となっています。 

ならないように、目標をしっかり立

て、自分の役割が果たせる様に努力し

ていかなければいけないと思っていま

す。 

次に登る山は、どんな山で、レベルに

あった山なのか、そのルートは安全な

のか、いつの季節がいいのか、準備は

整っているのか、しっかり計画を立て

て楽しく登っていけるようにしたいと

思います。目標達成だけが目的ではな

くそのプロセスが自分の経験になり楽

しんでいけるようになればもっといい

と思います。新たな山を目指して、楽

しくみんなで登っていけるように頑張

りたいと思いますので、今後ともよろ

しくお願い致します。 

 最後に、もし、お勧めの山があれば

おしえてください。待っています❤  西穂高（上高地より） 

東播磨脳卒中地域

医療連携協議会を

今後とも宜しくお

願いします 

第2回東播磨脳卒中地域医療連携協議会の様子（県立リハセンターにて） 



 昨年、2007年5月に開院以来フル

稼働していた、0.5TMRI（GE Signa 

Contour）がその役目を終え、最新

機種である1.5T（GE Signa HDx）

へと入れ替わり、1.5TMRIの2台体

制となりました。0.5Tから比較する

と磁場強度はさる事ながら、ハード

ウェアではCPUが進化し画像処理時

間が大幅に向上し、HDD容量が大き

くなったことで、膨大なデータ量に対

忚。ソフトウェアに関しては、動きを

伴う患者さまでも撮影可能なPro‐

pellerや血管造影における時間分解能

を向上させたTRICKS等々多くのシー

ケンスが追加され、CT、DSAに負け

ず务らずの撮影が可能となりました。

しかし中でも一番の注目は時間分解能

であり、頭部ルーチン検査が0.5Tで

は30分近くかかっていましたが、十

数分で撮影可能となり検査のスルー

プットが向上し、検査件数も飛躍的に

伸びました。 

 2008年・・・先にも述べました最

新機種を使用し検査していくわけです

が、最新だかといって必ずしも良い画

像ができるわけではなく、撮影技師が

装置を使いこなすことで、診断価値の

高い画像を提供することができると思

いますので、放射線科一同努力してい

きたいと思います。 

こ。どちらにしても「初心忘るるべか

らず」といったところか…この「ぶれ

いん」もなんとなく作ることなく、今

年も納得するように（自己満足的か

も）頑張りたいと思います。 

 原稿や写真など各部署の方々にはい

ろいろとご協力をお願いすることも多

いかと思います、迷惑がらず今後とも

よろしくお願い致します。 （吉野） 

 繁盛しているお店が新しくなった

り、移転したりして大きくなると途

端に「味が落ちた」とか「対忚が悪

くなった」などいい噂を聞かないこ

とはよくある。実際のところどうな

のかよくわからないが、中にいる人

間にとっては「そんなことないよ、

今まで通り同じです」と言いたいと
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毎年恒例となっている成人の日。今年

も や は り 式 典 で 問 題 を 起 こ す 成 人 が

ニュースで取り上げられていた。そもそ

も成人の日とはどんな日なのでしょう

か。子供の成長のお祝いには数々ありま

す。 お七夜から始まり、お宮参り、初節

句、七五三と続き、成人の日を迎えて一

段落します。昔は加冠の儀、つまり一人

前の成人と認められる元服の式を儀礼と

していました。ある年齢に達した男子

は、髪形を変え、冠をつけ、女子は髪を

結い、かんざしを飾りました。この儀式

が終わると結婚することが出来ました。 

今では満20歳で大人の仲間入りをしたと

認められます。大人になるということ

は、社会的にも法律的にも権利を得ると

ともに、責任や義務を負うことでもあり

ます。その自覚を促すために、各自治体

が行っているのが成人式なのです。 

 1月15日が成人の日と定められたの

は、昭和23年でした。20歳を成人とし

たのは、中国の古書に由来します。中国

では男子の20歳を弱といい、元服し冠

をつけて成人を祝っていました。若者の

ことを弱冠というのは、ここからきてい

るそうです。弱輩・弱年（若輩・若年）

という言葉の由来どおり、まだまだ何事

にも迷い、道の定まらない時期なのかも

しれません。 

とは言え、今の世の中、度重なる殺人

事件、国外では内乱やテロ、自然破壊、

等など、バカ騒ぎしている若者も「そん

なの関係ねぇ」と言っている場合じゃな

いことは、なんとなく判っているはず。 

ぶれいん 

0.5TMRI・・お疲れさま      臨床放射線科 主任 佐藤 直隆   

関心   「成人の日」ってどんな日… 


