


序文

「病院年報の発刊に寄せて」

平成２７年度北海道がんセンター年報を刊行します。

本冊子は毎年の当施設の病院概要、診療部門・薬剤部・看護部・事務部門・医療情報

部門などの活動報告、当院の診療に関する各種統計、研究業績および各種研究参加状況

などにより構成されています。

平成２７年度は２８年度DPCに移行するため、専門病院の７：１を取得しました。大型治療

器ダヴィンチの導入、リニアックの更新も経て順調に臨床に使われています。来年から

着工が見込まれる病院建替の実施設計もほぼ終わり３月の入札を待つばかりです。

一方都道府県のがん診療連携拠点病院として、がん対策を総合的に推進し、道民が心

身共に健康で心豊かな生活を送ることのできる社会の実現に寄与することに邁進するこ

とが使命と感じています。昨年５月沖縄のがん診療連携協議会を視察に行き、感じるこ

とが一杯ありました。ただひと言でいえば北海道はがん対策が遅れていると言うことで

す。５月末がん政策サミット参加、１０月北海道新聞社の「がんフォーラム」に参加し、

今年の六位一体での「北海道がんサミット」につなげました。そういう意味では平成２７

年度は当院にとって転換点だったと考えています。病院内外の皆様、これからもご指導

ご鞭撻のほどよろしくお願いいたします。

平成２８年１２月

北海道がんセンター 院長 近 藤 啓 史
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国立病院機構の理念

私たち国立病院機構は国民一人ひとりの健康と我が国の医療の向上の

ためにたゆまぬ意識改革を行い、健全な経営のもとに患者の目線に

立って懇切丁寧に医療を提供し、質の高い臨床研究、教育研修の推進

につとめます。

独立行政法人 国立病院機構
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北海道がんセンターの理念

私たちは、国民の健康のために、良質で信頼される医療の提供に努め

ます。

（基本方針）

１．特に、「がん克服」に寄与することを目指します。

２．常に医療の質と技術の向上を目指します。

３．医療安全を確保し、安心できる医療を提供します。

４．患者さんの権利を尊重し、誠実な医療を実践します。

５．研究、教育研修を推進し、医学・医療の発展に寄与します。
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１．沿革・環境

１ 名称・所在地

独立行政法人 国立病院機構

北海道がんセンター

札幌市白石区菊水４条２丁目３番５４号

２ 沿 革

・明治２９年 札幌衛戍病院（その後札幌陸軍病院）として開院（月寒）

・昭和２０年１２月 国立札幌病院（厚生省に移管）に改称

・昭和２７年 当地（菊水）に進出して市内診療所を開設

・昭和３２年 １６診療科４５０床 鉄筋の総合病院となる

・昭和４２年 道内初の放射線治療機器 リニアックを導入

・昭和４３年 北海道の要請により北海道地方がんセンターを併設

がん病棟１００床増築

・昭和５８年 第三次救急医療施設併設

・昭和６１年 更新築工事（７期）完了

・昭和６３年１０月 臨床研究部設置

・平成１６年４月 独立行政法人移行に伴い「北海道がんセンター」と名称変更

・平成１７年１月 地域がん診療拠点病院に指定

・平成２１年２月 都道府県がん診療連携拠点病院に指定

・平成２２年３月 救命救急センター部門が北海道医療センターに機能移転

・平成２４年４月 歯科口腔外科を新設し、２６診療科４６０床の運用となる

明治２９年札幌衛戍病院（その後札幌陸軍病院）として創立、終戦により昭和２０年１２月厚生省に移管、国

立札幌病院として発足した。当時施設は豊平町月寒に所在し、主に復員軍人や引揚者の１次診療施設とし

て国策医療に専念していた。また同時に移管された旧航空隊八雲分院を昭和２３年国立八雲病院として独立、

分離する。

一方、交通が不便で外来患者の受診が見込めない事情や、建物の老朽化等から将来の役割・診療機能を

展望して、札幌市内進出に積極的に取り組み、昭和２７年現在地に外来診療棟を新築し市内診療所を開設し

た。

翌昭和２８年、念願であった基幹病院として第１次近代化整備が開始され、病棟等の工事の進捗状況に合

わせ月寒庁舎より逐次移転し、昭和３２年月寒本院を閉鎖、現在地に１６診療科４５０床の鉄筋化された建物で総

合病院として診療を開始した。

さらに、昭和４２年道内初の放射線治療器 リニアックの導入、翌昭和４３年北海道及び関係機関の癌診療

に対する要請と支援により北海道地方がんセンターが併設され、がん病棟１００床が増築された。がんの分

野においても基幹施設としての人材の確保がはかられて治療、研究に専念し、全道的診療圏を形成するに

至った。
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その後、医学の著しい発展と医療の高度化に対応すべく昭和５４年度から７期にわたって建物等の更新築

工事が施工され、昭和６１年７月全容を一新して完成をみたところである。この間昭和５８年には北海道及び

札幌市の強い要望を受けて、道央地区の第三次救急医療施設に承認され、設備・機能が拡充されて、高度

先駆的病院、地方基幹施設と位置づけされ、その専門性を高めてきた。

平成１６年４月１日国立病院・療養所の独立行政法人への移行により、その名称も「独立行政法人国立病

院機構 北海道がんセンター」と改め、新たな歩みを開始した。

平成１７年１月１７日に地域がん診療拠点病院に、その後、平成２１年２月２３日に「都道府県がん診療連携拠

点病院」に指定された。

平成２２年３月１日には、国立病院機構北海道医療センターの開設に伴い救命救急センター部門などの機

能移転を行った。

平成２４年４月よりがん患者の口腔管理のため歯科口腔外科を新設し、現在は２６診療科４６０床で運用して

いる。

３ 環 境

札幌市（人口約１,９００千人）東部の白石区（人口約２１０千人）に位置する。

周囲は新しい高層建築が多くなったが、近くには札幌市を南北に貫流する豊平川が流れ、病院の高層階

からは手稲連峰が望め、冬は大倉山のジャンプ台が浮かんで見える恵まれた環境にある。

札幌市内には大学附属病院をはじめとした公的医療機関が多く存在するが、白石区においては当院が唯

一の公的医療機関である。

交通の便は非常に良く、JR札幌駅から直線で２㎞圏内、地下鉄東西線菊水駅から徒歩３分に位置する。

道央自動車道からも近く、新千歳空港から道央自動車道北郷ＩＣ下車で５０分と至便である。
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２．病院の組織及び職員の状況

１ 北海道がんセンター組織図
平成２７年４月１日現在
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２ 職員の状況

平成２７年４月１日現在

備 考
非常勤
職 員

期 間
職 員

常 勤
職 員

職 種 ・ 区 分

１院長院 長 職
統括診療部長・臨床研究部長１副院長医療職（一）
内科系診療部長、外科系診療部長、放射線診療部長、教育研修部長２部長（理事長任命）

４部長（ブロック担当理事任命）
１８医長・科長・室長

１４５医師
３レジデント
３臨床研修医

１６７１計
２２薬剤師医療職（二）

（再雇用フルタイム）診療放射線技師 １名２２診療放射線技師
（臨時的任用）臨床検査技師 ２名１２２臨床検査技師

１４栄養士
５理学療法士
１作業療法士
４臨床工学技士
１言語聴覚士

（非常勤内訳）心理療法士 １名４医療技術職員
視能訓練士 １名６０８１計
歯科衛生士 ２名１看護部長医療職（三）

２副看護部長
１４看護師長
２２副看護師長

助産師看護師等
３０２７７看護師

１准看護師
３００２７８計
３００３１７計

１事務部長事 務 職
３課長・室長
４班長・専門職
７係長
２主任

５１７一般職員
５１０２４計

１係長診療情報管理職
１４診療情報管理士
１０５計
３電話交換手技 能 職

（再雇用フルタイム）ボイラー技士 １名２２ボイラー技士
（再雇用短時間）ボイラー技士 １名自動車運転手

９調理師
※育児休業等（別掲）２６３看護助手

看護師 ２５名１エックス線助手
理学療法士 １名１臨床検査助手
検査技師 ２名４薬剤助手

３６０１５計
１医療社会事業専門員福 祉 職

２１医療社会事業専門員
２０２計

１２７６５１５合 計
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３ 医師の診療科別配置

平成２７年４月１日現在

備 考計非常勤
期間職員

（レジデント）

医 員
医 長

部 長
（院長、副
院長含む）

診 療 科
医員院内医長

4121
（内科系診療部）

血液内科

5311呼吸器内科

52111消化器内科

211循環器内科

0精神保健科

（医長１名 併任）0薬物療法科

11緩和ケア内科

（医長１名 併任）11病理診断科

11腫瘍内科

11腫瘍免疫科

5131
（外科系診療部）

消化器外科

（非常勤１名）713111乳腺外科

3111腫瘍整形外科

11形成外科

11脳神経外科

5221呼吸器外科

（医長１名 併任）0心臓血管外科

11皮膚科

4121泌尿器科

84121婦人科

11眼科

3111頭頸部外科

5311麻酔科

（診療援助３名）0歯科口腔外科

4211
（放射線診療部）

放射線治療科

5221放射線診断科

（医長１名 併任）0
（医療技術部）

リハビリテーション科

（医長１名 併任）0臨床検査科

211
（臨床研究部）

臨床研究部

臨床研修医 ３名

専修医 ０名
75132817188計
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３．現 況

１ 敷地・建物

２ 病床数等

３ 診 療 科（２５科）

循環器内科、呼吸器内科、消化器内科、血液内科、精神科、

緩和ケア内科、消化器外科、呼吸器外科、乳腺外科、腫瘍整形外科、皮膚科、

泌尿器科、婦人科、眼科、頭頸部外科、リハビリテーション科、放射線診断科、

放射線治療科、麻酔科、脳神経外科、心臓血管外科、形成外科、病理診断科、

臨床検査科、歯科口腔外科

４ 病院機能

・臨床研修病院 ・臨床修練病院 ・札幌市災害時基幹病院

・原子力災害緊急被ばく医療施設 ・日本医療機能評価機構認定病院

・都道府県がん診療連携拠点病院 ・全国がん（成人病）センター協議会加盟病院

・各学会専門医認定医指導施設 ・エイズ治療拠点病院等

建 物
土 地区 分

延 面 積建 面 積

３３,２４１.２９㎡７,９３０.８３㎡１８,９２７.２７㎡病 院

１,１９７.８０㎡２４１.３８㎡９１３.５１㎡宿 舎

３４,４３９.０９㎡８,１７２.２１㎡１９,８４０.７８㎡合 計

医療法承認病床数

伝 染精 神結 核一 般総 数

－床－床－床５２０床５２０床

特定入院料
入 院 基 本 料

病棟単位
専門病院入院基本料 １０対１入院基本料

１８９
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５
病
棟
別
定
床
・
運
用
病
床
数

平
成
２７

年
４
月
１
日
現
在

重
症

者

室
数

特
別

室
数

運
用
病
床
数
内
訳

運
用

定
床

医
療

法
定

床
主
な
診
療
科

病
床
単

位
計

６
人
室

５
人
室

４
人
室

３
人
室

２
人
室

１
人
室

４
１２

６０
１

８
２

１８
６０

７７
放

射
線

科
・
頭

頸
部

外
科

血
液
内
科

２
Ｆ

病
棟

４
１

４
８

術
後
IC
U

IC
U

病
棟

５
５

６０
７

１
１

１２
６０

６０

消
化
器
外
科
、
呼
吸
器
外
科

呼
吸
器
内
科

４
Ａ

病
棟

２
３

５０
４

３
１

２
７

５０
５０

呼
吸
器
内
科

４
Ｂ

病
棟

４
４

５８
６

２
１

１
９

５８
５８

婦
人
科

５
Ａ

病
棟

３
４９

６
４

５
４９

４９
血
液
内
科

５
Ｂ

病
棟

５
１

６０
６

３
３

６
６０

６４
消
化
器
内
科

６
Ａ

病
棟

２
４

５９
４

１
３

８
６

５９
５９

泌
尿
器
科
・
皮
膚
科
・
眼
科

循
環
器
内
科

６
Ｂ

病
棟

５
１４

６０
６

３
４

１９
６０

９５

腫
瘍
整
形
外
科
・
乳
腺
外
科

形
成
外
科

７
Ｆ

病
棟

３０
４３

４６
０

３４
０

２５
８

２５
８２

４６
０

５２
０

合
計

※
特
別
室
、
重
症
者
室
は
再
掲
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４．診療機能等

１ 運営方針

当院は平成２２年３月に都道府県がん診療連携拠点病院に指定され、北海道内におけるがん拠点病院として

の役割を従来以上に期待されている。

具体的な診療機能等については下記に示すとおりであるが、病院完結型の医療を目指すのではなく、北海

道や札幌市などの自治体、北海道対がん協会などの検診機関、２次医療圏の基幹病院そして病院・診療所・

介護施設などと連携し、新たながん診療提供体制を作成しつつ、がん医療の実施を行っていく必要がある。

また、今後の医療制度改革や道内の２次医療圏ごとの人口動態の推移を踏まえると、高齢化に伴う合併症

対応や国が提唱する地域包括ケアシステムの中に積極的に参加し、広域圏を対象とした診療体制の強化が欠

かせない。

これらに対応するためには、ハード面においては老朽化した病院建替えが急務である。患者さんに対して

安全快適な療養環境を提供するとともに、職員にも優しくかつ先端医療にも対応できる建替えを、交通の便

の良い現地にて行う。

ソフト面においては高度専門化する医療に対応すべく、医師はもちろん看護師、薬剤師、放射線技師、検

査技師等にも、がん専門や各種認定を取得させるなどの人材育成の強化や、ＩＴを活用した広域圏の医療連

携推進などを行っていく。また、がん対策の教育・啓蒙活動とそれにリンクしたがん検診の強化にも力を入

れていく。

これらを成し遂げるためには安定した経営基盤の確立は必須であり、無駄を省き、コストを下げるととも

に、懸案だったＤＰＣ病院への移行や更なる地域医療連携の強化など、たゆまぬ経営改善を図っていく。

２ がん診療

当院の入院患者は約８０％ががん患者で占められており、また診療圏は北海道全域にわたり、札幌圏以外の

２０の２次医療圏からも２５％の患者が適切ながん治療を求めて来院する。これらは従来からの診断能力の高さ

とともに放射線療法、化学療法、手術療法とそれらの組み合わせである高度集学的治療、新薬などの治験を

実施してきた実績の上に成り立っているものと考える。

今後も安心かつ安全で、エビデンスに沿った質の高いがん医療の提供を図るとともに、治療に困難を極め

る患者にはチャレンジした医療も提供したい。具体的には血液がんに対する末梢血幹細胞移植の推進、ダ

ヴィンチ手術の婦人科領域・消化管領域への適応拡大、新たな分子標的薬などを使った導入療法などの応用、

難治性がんやサルコーマなどの希少がんには多職種チームによる拡大手術・再建手術などを行っていきたい。

また、診断時から身体的、精神的、社会的苦痛に対して適切な緩和ケアが行える体制整備も行っていく。

最終的には患者家族とのコミュニケーションを図り満足あるいは納得していただく医療を提供する。
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【年度別・診療科別一日平均取扱患者数及び癌患者数比率（入院）】

27年度26年度25年度24年度年 度
項目別

診療科

が ん
患 者 の
比 率

１日平均
在 院
患 者 数

が ん
患 者 の
比 率

１日平均
在 院
患 者 数

が ん
患 者 の
比 率

１日平均
在 院
患 者 数

が ん
患 者 の
比 率

１日平均
在 院
患 者 数

８４.７４６.７８７.９５０.６８１.９５０.１８１.４５１.９血 液 内 科

０.００.００.００.００.００.００.００.０精 神 保 健 科

８６.０４５.０８２.２４６.８８８.６４７.３８８.６４７.５呼 吸 器 内 科

６９.８５７.７６９.２５２.９６７.３５８.４６６.２５８.５消 化 器 内 科

０.００.１０.００.１０.００.５０.００.９循 環 器 内 科

７６.８２１.２７０.６２５.１７５.６２７.３７２.９２７.８消 化 器 外 科

９２.６３２.７９１.３３０.８８８.３３２.４８８.２３１.９乳 腺 外 科

５２.０２２.３５５.９２５.６６２.４２５.５６０.９２７.０腫瘍整形外科

５９.２１.５３２.１１.１３５.１０.９２１.６０.５形 成 外 科

０.００.００.００.００.００.００.００.０脳 神 経 外 科

８２.４２３.１７６.３１９.８７７.１２４.１７２.６２４.１呼 吸 器 外 科

０.００.００.００.００.００.００.００.０心臓血管外科

７７.８０.２５０.００.１４４.８０.３３４.５０.５皮 膚 科

８４.５３７.９８５.０３８.１８５.９４３.２７７.８４１.０泌 尿 器 科

７８.８４７.５８３.７４９.９８４.１５０.８８２.２５０.０婦 人 科

０.００.００.００.００.００.００.００.０眼 科

７２.６１５.４６５.０１５.８６８.７１７.２６７.３１８.４頭 頸 部 外 科

９５.１２０.４９４.３２０.７９８.８２０.７９８.８２５.１放射線治療科

０.００.１１００.００.８８４.６２.４８４.６１.２麻 酔 科

７９.２３７１.６７９.４３７８.２８０.２４０１.１７７.８４０６.２合 計

◎緩和ケア内科の「１日平均在院患者数」「がん患者の比率」は、麻酔科に含めます。

【癌部位別入院患者数（平成２７年４月１日現在）】

比率（％）患者数病 名

０.６２舌 癌

０.９３咽 頭 癌

２.４８食 道 癌

５.７１９胃 癌

６.６２２大 腸 癌

１.２４肝 ・ 胆 道 癌

０.６２膵 癌

１.２４上 顎 ・ 喉 頭 癌

１９.９６６気 管 ・ 肺 癌

０.６２骨 肉 腫

１.５５軟 部 腫 瘍

０.６２甲 状 腺 癌

１０.８３６乳 癌

８.４２８子 宮 癌

比率（％）患者数病 名

４.５１５卵 巣 癌

５.７１９前 立 腺 癌

０.３１精 巣 癌

３.９１３膀 胱 癌

１.２４腎 癌

０.３１膣 癌

０.００脳 腫 瘍

８.１２７悪 性 リ ン パ 腫

１.８６多 発 性 骨 髄 腫

０.３１リ ン パ 性 白 血 病

０.３１骨髄・単球性白血病

１２.３４１そ の 他

１００.０３３２合 計
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【入院患者診療圏調（平成２７年４月１日調査）】３９４名

【外来患者診療圏調（平成２７年４月１日調査）】４４０名（他科受診を除く）
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３ 臨床研究部

当院臨床研究部は、昭和６３年１０月に設置され、全入院患者の８割を占める悪性腫瘍の集学的治療と関連し

て、臨床病理・がん臨床情報・腫瘍マーカー遺伝子診断などによる診断技術の研究、臨床と密着した化学療

法の研究を行っている。

■研究目的
光顕レベルにおける各種癌の診断及び病態の研究。

■研究の意義
より正確な診断方法の確立及び各種癌の進展のメカニズム
の解明に役立てる。

■現在行っている研究
組織のモノクローナル抗体による診断、各種癌の生物学的
特性の解明。

■研究目的
情報技術を駆使したがん情報の整理、伝達、保管、利用の
研究。

■研究の意義
個別がん患者の診療に直接役立つだけでなく、がん登録な
どを通して医療政策へ貢献する。

■現在行っている研究
遠隔病理診断（術中迅速診断、細胞診）、がん登録、退院
患者要約の効率的収集に関する研究。

■研究目的
癌細胞のDNA、染色体による診断。

■研究の意義
染色体、腫瘍遺伝子の検索が正確な診断に不可欠の手段と
なって来ている。

■現在行っている研究
白血病、悪性リンパ腫、各種固形腫瘍の染色体、腫瘍遺伝
子の研究。

■研究目的
細胞レベルにおける表面マーカー、薬剤感受性の検討。

■研究の意義
より正確な細胞レベルでの腫瘍の性格の把握、治療法の選
択などに役立てる。

■現在行っている研究
白血病、悪性リンパ腫を中心とした表面マーカーの研究。

■研究目的
各種抗癌剤の血中薬理動態の解明、新しい治療法の開発。

■研究の意義
より有効な化学療法の投与を可能とし、かつ副作用の軽減
に直接役立てる。

■現在行っている研究
各種抗癌剤の薬理動態に関する研究など。

臨床研究部

臨 床 病 理

研 究 室

がん臨床情報

研 究 室

遺伝子工学

研 究 室

細 胞 工 学

研 究 室

化 学 療 法

研 究 室

■医薬品・医療機器の開発及び臨床研究を推進し、医療の発
展に貢献するため、院内の各種治験等業務及び医療従事者
や一般市民への啓発活動を行っている。

治験管理室
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４ 治験実績

※順位は、全国機構病院内です。

５ 教育・研修

① 当院は医師の卒後教育・生涯教育及び専門領域の教育・研修を行うに適した施設として、国及び各学会

から各種の指定を受けており、その状況は次のとおりである。

臨床研修指定病院 昭和４６年３月３１日 から引き続き

臨床修練指定病院 昭和６３年３月２９日 から引き続き

日本麻酔科学会指導病院 昭和４７年１２月８日 から引き続き

日本眼科学会専門医制度研修施設 平成１１年１０月１日 から引き続き

日本外科学会認定医制度修練施設 平成１２年１月１日 から引き続き

日本消化器外科学会専門医修練施設 平成１２年１月１日 から引き続き

日本消化器内視鏡学会認定指導施設 昭和５９年１２月１日 から引き続き

日本整形外科学会認定医研修施設 昭和５９年１２月１日 から引き続き

日本脳神経外科学会認定医研修指導施設 昭和６０年４月１日 から引き続き

日本泌尿器科学会専門医教育施設 昭和６１年４月１日 から引き続き

母体保護法指定医研修施設 昭和６１年１１月１日 から引き続き

日本耳鼻咽喉科学会専門医研修施設 平成１１年４月１日 から引き続き

日本産科婦人科学会認定医制度卒後研修指導施設 昭和６３年４月１日 から引き続き

日本消化器病学会認定医認定施設 平成１５年１２月１日 から引き続き

日本血液学会認定医研修施設 平成１６年４月１日 から引き続き

日本大腸肛門病学会専門医修練施設 平成３年２月１日 から引き続き

日本内科学会認定内科専門医教育病院 平成３年４月１日 から引き続き

日本医学放射線学会放射線科専門医修練機関 平成３年４月１日 から引き続き

日本放射線腫瘍学会認定施設 平成１３年１１月２１日 から引き続き
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日本乳癌学会認定施設 平成１５年１月１日 から引き続き

日本呼吸器内視鏡学会認定医制度認定施設 平成４年１月１日 から引き続き

日本呼吸器外科学会専門医制度関連施設 平成５年５月１日 から引き続き

日本呼吸器学会認定医制度認定施設 平成６年４月１日 から引き続き

日本皮膚科学会認定医研修施設 平成１２年４月１日 から引き続き

厚生省薬剤師実務研修施設 平成１３年１月１日 から引き続き

日本臨床腫瘍学会認定研修施設 平成１７年４月１日 から引き続き

日本臨床細胞学会認定施設 平成１５年４月１日 から引き続き

日本消化器集団検診学会認定指導施設 平成８年４月１日 から引き続き

プレアボイド報告施設 平成１７年４月１日 から引き続き

日本病院薬剤師会がん専門薬剤師研修認定施設 平成１８年４月１日 から引き続き

日本医療薬学会がん専門薬剤師研修認定施設 平成２２年１月１日 から引き続き

日本カプセル内視鏡学会認定指導施設 平成２５年２月１日 から引き続き

日本消化管学会胃腸科指導施設 平成２７年１１月１日 から引き続き

② 臨床研修医及びレジデントの教育

昭和４６年３月に臨床研修指定病院、昭和６３年３月に臨床修練指定病院となり、多数の臨床研修医・レ

ジデントの一般教育、専門医の育成を行ってきた。

なお、平成１６年からは２年間の卒後臨床研修を行っており、現在臨床研修医２名、レジデント６名の

教育を行っている。

③ 実習生の教育

その他の医療従事者育成の実習施設として、年間約４００余名の医師・看護師・薬剤師・診療放射線技

師・臨床検査技師・栄養士・臨床工学技士・理学療法士の実習生を受け入れ、実習教育の機関としての

機能を発揮している。

④ その他

がんの診断や治療についての普及啓発活動の一環として、市民を対象にした「北海道がん講演会」を

昭和５８年から実施しており、本年までに３６回開催している。

また、平成２５年度からは若い世代にがんに対する正しい知識の普及啓発を図るため、北海道、札幌市

教育委員会と協力して「がん教育出前講座」という授業を小学生に行なっている。

また、平成２６年度からは北海道教育委員会などが中心となって、がんの教育総合支援事業により中学

生、高校生に対して、いずれも院長自ら授業を行なっている。

６ 医療連携

① 医療連携室・相談室

平成１５年８月から札幌市内１７番目になる地域医療連携室をスタートさせた。当院と道内の医療機関・

介護施設などと前方及び後方連携をスムーズに行うことが目的である。

② セカンドオピニオン外来

平成１６年８月、北海道で初めてのセカンドオピニオン（治療方針について他の専門医の意見を聞く）

外来を開設した。
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外来診療とは別に３０分単位で完全予約制で平成２７年度は２８６件の実施です。

７ がん相談支援情報室

平成１９年４月、相談支援機能を充実させるため、がん相談支援情報室を開設した。

同室には、専任の看護師や医療ソーシャルワーカー等を配置している。

平成２７年度がん相談件数は９,６００件となっており、平成２６年４月より社会保険労務士による就労相談、平成

２７年８月よりハローワーク札幌東による就労支援を開始した。
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５．病院経営の状況

１ 患者の状況

① 病床の利用状況

② 外来の利用状況

２７年度２６年度２５年度２４年度２３年度区 分

４４３４６０４６０４６０４６０収 容 可 能 病 床 数

６,６８８６,１６５５,９８４５,８３１５,７０１入 院 患 者 数

６,７３３６,１６１５,９７４５,８７３５,７１１退 院 患 者 数

１３６,００６１３８,０６０１４６,４０５１４８,２８０１４８,５１０在 院 延 患 者 数

３７１.６３７８.２４０１.１４０６.２４０５.８１日平均在院患者数

８０.８８２.９８７.２８８.３８８.２病 床 利 用 率

２０.３２２.４２４.５２５.３２４.２平 均 在 院 日 数

１８.０１６.３１４.９１４.４１４.０病 床 回 転 数

２５５２５５２３２２４１２５２死 亡 者 数

４３１４９剖 検 者 数

２７年度２６年度２５年度２４年度２３年度区 分

６,７０９６,１５９６,３９５６,４６８６,１６７新 患 者 数

１３８,９７７１３８,０３２１４０,４５８１３７,８１８１２９,４０６再 来 患 者 数

１４５,６８６１４４,１９１１４６,８５３１４４,２８６１３５,５７３患 者 延 数

５９９.５５９０.９６０１.９５８８.９５５５.６１ 日 平 均 患 者 数

４.６４.３４.４４.５４.５新 患 率

６９.２６７.２６４.１６３.０５９.６紹 介 率

３２.８３４.８３０.５２９.６３１.８逆 紹 介 率

２１.７２３.４２３.０２２.３２２.０平 均 通 院 回 数
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２ 診療点数の状況

① 入 院（１人１日当りの点数）

② 外 来（１人１日当りの点数）

（単位：点）

２７年度２６年度２５年度２４年度２３年度区 分

２,４１１２,１６２２,０８２２,０４８２,０２３基 本 診 療 料

１,０４８９９０９０５９３２１,０２８投 薬 ・ 注 射

２２９２１３２４７２５１２５３画 像 診 断 料

２５４２１４２１９２３１２１４検 査 料

１,３８１１,２４５１,１９４１,１９７１,０６８処 置 ・ 手 術 料

５,３２４４,８２４４,６４７４,６６１４,５８７計

（単位：点）

２７年度２６年度２５年度２４年度２３年度区 分

２３０２２４２１３２１０２０８基 本 診 療 料

１,１７７９９８８２２７３９６７０投 薬 ・ 注 射

３５７３３７３２２３２２３１１画 像 診 断 料

３７４３５３３３６３２５３１４検 査 料

１６８１７０１７４１７７１８３処 置 ・ 手 術 料

２,３０６２,０８２１,８６７１,７７３１,６８５計
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３ 経理の状況
（単位：千円）

２７年度２６年度２５年度２４年度２３年度

１０,９５９,４１８１０,０１６,６３８９,８８３,４５８９,８１７,６４３９,３５０,８５３収益の部 Ａ

１０,６６０,１００９,７１５,７１０９,５６２,５００９,５０９,７７４９,１３６,４１１診療業務収益 Ｂ

総

収

益

１０,５６５,５８８９,６２４,９９９９,４８９,６６７９,４３６,３９３９,０６５,７０９医業収益 Ｃ

００００１６８運営費交付金収益

９４,５１２９０,７１１７２,８３３７３,３８１７０,５３４その他診療業務収益

１,７０６００００教育研修事業収益 Ｄ

０００００研修収益

１,７０６００００運営費交付金収益

０００００その他教育研修業務収益

２５１,４４８２３０,３６３２８０,９７２２５５,９６０１６６,８１７臨床研究事業収益 Ｅ

１９２,４１９１７４,５６８１９５,０２０２０５,３３５１２４,３１６研究収益

２５,８５９３１,１７９３１,１１１２５,４５５１７,７５９運営費交付金収益

３３,１７０２４,６１６５４,８４１２５,１７０２４,７４２その他臨床研究業務収益

４６,１６４４４,０３４３９,９８６５１,９０９４７,６２５その他経常収益 Ｆ

１３,７５３１３,３３７１３,３３２１１,６６６９,１３７財務収益

００００４,９１２運営費交付金収益

３２,４１２３０,６９７２６,６５４４０,２４３３３,５７６その他

０２６,５３１０００臨時利益 Ｇ

１０,６１４,７９５９,９０５,９５２９,５２９,８９２９,１６８,３９０１０,３７４,８３８費用の部 Ｈ

１０,３２８,０２２９,６１１,８５２９,２１１,５８２８,８８５,９２２８,７２７,０２５診療業務費 Ｉ

総

費

用

４,５２１,１３０４,１２５,３４８４,０６７,４０２３,９７８,４７５３,９５６,２８１人件費

４,１４６,５０５３,６８５,７１５３,４４２,５３５３,３０４,８９５３,１９５,８９６材料費

１,１４２,９２８１,２６６,３６９１,２１８,４０８１,１４２,０００１,１４５,１４２諸経費

５１７,４５９５３４,４２０４８３,２３７４６０,５５２４２９,７０６減価償却費

２１７,９３９２０７,６８８２０２,０２９１９８,９１２１５８,７１９臨床研究業務費 Ｋ

１２３,５９６１０３,７７２１０８,５５４１０４,０９７８６,４０１人件費

５,８６１３,５９１４,０５７４,６５５２,１９７材料費

８７,３９９９８,６９０８７,１６５８８,１３７６７,３０７諸経費

１,０８３１,６３５２,２５３２,０２３２,８１４減価償却費

６８,７１１７２,００９７５,２１９７９,７９５７８,９８３その他経常費用 Ｍ

３５,８４８３８,６５３４４,２７７５１,７６６５１,７８９財務費用

３２,８６３３３,３５６３０,９４２２８,０２９２７,１９４その他

１２３１４,４０３４１,０６２３,７６１１,４１０,１１１臨時損失 Ｎ

３４４,６２４１１０,６８６３５３,５６６６４９,２５３-１,０２３,９８５総収支差 Ａ－Ｈ
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６．施設基準の届出状況
平成２７年４月１日現在

届出受理日区分・内容届出受理日区分・内容

平成２４年４月１日大腸ＣＴ撮影加算平成１８年４月１日専門病院入院基本料１０：１

平成２２年４月１日抗悪性腫瘍剤処方管理加算平成２７年２月１日看護必要度加算１

平成２０年４月１日外来化学療法加算Ⅰ平成１６年４月１日臨床研修病院入院診療加算

平成２０年４月１日無菌製剤処理料平成２２年４月１日救急医療管理加算・乳幼児救急医療管理加算

平成２７年４月１日脳血管疾患等リハビリテーション（Ⅱ）平成２６年４月１日診療録管理体制加算１

平成２７年４月１日脳血管疾患等リハビリテーション料（Ⅱ）初期加算平成２４年６月１日医師事務作業補助体制加算２（５０：１）

平成２４年５月１日運動器リハビリテーション（Ⅰ）平成２５年５月１日急性期看護補助体制加算２（５０：１）

平成２４年５月１日運動器リハビリテーション（Ⅰ）初期加算平成２２年４月１日療養環境加算

平成２１年７月１日呼吸器リハビリテーション（Ⅰ）平成１１年４月１日重症者等療養環境特別加算

平成２４年４月１日呼吸器リハビリテーション（Ⅰ）初期加算平成２５年７月１日無菌室治療管理加算１

平成２２年９月１日がん患者リハビリテーション料平成２０年６月１日緩和ケア診療加算

平成２５年８月１日組織拡張器による再建手術（一連につき）（乳房（再建手術）の場合に限る。）平成１８年４月１日がん診療連携拠点病院加算

平成２２年４月１日乳がんセンチネルリンパ節加算平成１８年８月１日医療安全対策加算１

平成２５年８月１日ゲル充填人工乳房を用いた乳房再建術（乳房切除後）平成２４年４月１日感染防止対策加算１

平成１０年４月１日ペースメーカー移植術／交換術平成２４年４月１日感染防止対策地域連携加算

平成２２年４月１日植込型心電図記録計移植術／摘出術平成２４年４月１日患者サポート体制充実加算

平成１０年４月１日大動脈バルーンパンピング法平成２６年１月１日褥瘡ハイリスク患者ケア加算

平成２４年４月１日腹腔鏡下膵体尾部腫瘍切除術平成２２年４月１日退院調整加算

平成２４年４月１日早期悪性腫瘍大腸粘膜下層剥離術平成２６年１０月１日病棟薬剤業務実施加算

平成２４年４月１日腎腫瘍凝固・焼灼術（冷凍凝固によるもの）平成２４年１０月１日データ提出加算２（２００床以上の病院）

平成２４年４月１日腹腔鏡下膀胱悪性腫瘍手術平成１７年４月１日特定集中治療室管理料３（４床）

平成２４年４月１日人工尿道括約筋植込・置換術平成６年１１月１日高度難聴指導管理料

平成２１年２月１日腹腔鏡下前立腺悪性腫瘍手術平成２２年４月１日がん性疼痛緩和指導管理料

平成２６年４月１日腹腔鏡下子宮悪性腫瘍手術（子宮体がんに限る。）平成２２年４月１日がん患者指導管理料１

平成２４年４月１日輸血管理料Ⅰ平成２６年４月１日がん患者指導管理料２

平成２４年４月１日輸血適正使用加算１平成２６年４月１日がん患者指導管理料３

平成２４年４月１日人工肛門・人工膀胱造設術前処置平成２４年４月１日外来緩和ケア管理料

平成２５年１２月１日内視鏡手術用支援機器加算平成２４年４月１日糖尿病透析予防管理料

平成１６年４月１日医科点数表第２章第１０部手術の通則の５及び６に掲げる手術平成２４年４月１日外来リハビリテーション診療料

平成８年４月１日麻酔管理料Ⅰ平成２４年４月１日外来放射線照射診療料

平成１２年４月１日放射線治療専任加算平成１８年４月１日ニコチン依存症管理料

平成２０年４月１日外来放射線治療加算平成２３年９月１日がん治療連携計画策定料

平成２６年４月１日１回線量増加加算平成２４年４月１日がん治療連携管理料

平成１４年４月１日高エネルギー放射線治療平成３年１１月１日薬剤管理指導料

平成２０年６月１日強度変調放射線治療（IMRT）平成２０年４月１日医療機器安全管理料１

平成２６年４月１日画像誘導放射線治療加算平成２０年４月１日医療機器安全管理料２

平成２６年４月１日体外照射呼吸性移動対策加算平成１０年４月１日造血器腫瘍遺伝子検査

平成１６年７月１日直線加速器による定位放射線治療平成２２年４月１日ＨＰＶ核酸検出

平成２６年４月１日定位放射線治療呼吸移動対策加算平成２６年４月１日HPV核酸検出（簡易ジェノタイプ判定）

平成１４年４月１日術中迅速病理組織標本作製料平成２４年１２月１日検体検査管理加算（Ⅱ）

平成２２年４月１日術中迅速細胞診平成２２年４月１日植込型心電図検査

平成２４年４月１日病理診断管理加算２平成２２年４月１日センチネルリンパ節生検

平成１６年４月１日入院時食事療養費（Ⅰ）平成１４年４月１日画像診断管理加算（Ⅰ）

平成２２年４月１日食堂加算平成２２年１２月１日ポジトロン断層撮影

平成２４年４月１日クラウンブリッジ維持管理料平成２４年４月１日ＣＴ撮影及びＭＲＩ撮影
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〈スタッフ〉

平成２７年も昨年と同様常勤２名、医療センター

併任の非常勤１名で運営している。

医 長：井上 仁喜（北海道医療センター併任）

平成６年～

医 員：山本 清二 平成２２年～

併 任：明上 卓也（北海道医療センター循環器

内科併任）平成２６年４月～

〈診療活動〉

当科の診療分野は主に、循環器疾患全般、糖尿病、

および睡眠時無呼吸症候群である。循環器の病床

は有さず外来診療を中心に診療を行っているが、

循環器疾患の入院が必要な場合は主に北海道医療

センターと連携している。糖尿病の治療および、

睡眠時無呼吸診断（ポリソムノグラフィー（PSG））

を目的として６Ｂに病床として１床を運用するが、

糖尿病での入院は原則新規患者の教育および病態、

合併症の評価が必要な患者のみで、入院患者のほ

とんどは睡眠時無呼吸症候群による入院である。

平成２７年度の入院実績は２２名であった。

外来は週５日、２診体制で、特殊外来として、

睡眠時無呼吸外来およびペースメーカー外来を開

設している。平成２７年度の外来患者数は月平均

９９０.８名、１日平均４８.９名であった。入院、外来患

者数とも昨年度より微増している。

平成２２年度より睡眠時無呼吸外来を開設し、睡

眠時無呼吸症候群の診断、治療を行っている。外

来で呼吸補助慮法（CPAP）の管理されている患

者の総数は７０名にのぼり、順調に実績を伸ばして

いる。

本年度より心肺運動負荷試験（CPX）のための

呼気ガス分析装置が当院に導入され運動処方に基

づく理論的な運動療法が可能となった。元来、同

試験は心臓リハビリテーションの領域で主に活用

されているものであるが、当科ではこれをがんリ

ハビリテーションに応用可能と考え準備を進めて

きた。来年度５月より心臓大血管リハビリテー

ションＩの施設基準を取得見込みとなり、本格的

にがんリハビリテーションの一環として運動療法

を行う体制が整うことになる。運動療法はがん患

者においてもQOLやADLの改善に有効であるこ

とが証明されている。適切な運動処方により運動

療法が合理的かつ安全に行われることによって、

運動療法ががん診療において定着してゆくことが

期待される。

〈研究活動〉（詳細は２０１４年度業績を参照）

２０１３年度より化学療法による心障害の早期把握

と介入を目的としてデータベースの構築を目指し

てきたが、２０１４年度はそれに関する基礎的検討の

結果を学会等で発表した。化学療法の心障害デー

タベースにより継時的に化学療法による心機能の

変化を追跡することにより、より早期に心障害を

検出し介入することができる、というのが発表の

要旨である。今回の発表を一つの区切りとして、

これまで試行錯誤を重ねていたデータベースの様

式やデータフォローの方法がようやく定まり、

２０１５年度より院内で閲覧可能なデータベースを電

子カルテ上にupする予定である。

〈共同研究〉

平成２２年度より国立病院機構の糖尿病に関する

以下の研究に共同研究施設として参加している。

１）国立病院機構本部主導臨床試験「２型糖尿病

を併せ持つ高血圧患者におけるメトホルミン

の心肥大・心機能に対する効果の検討」

２）一昨年より日本糖尿病協会の以下の調査研究

に参加している。

インスリン製剤とシタグリプチン併用による

有用性の検討 －前向き観察研究－ （I-

UNITEStudy）

いずれも平成２７年度を以て研究は完了し終

了となった。

循環器内科
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〈スタッフ〉

医長、呼吸器センター長：

原田 眞雄（平成２年４月～）

医 長：福元 伸一（平成１７年４月～）

医 員：中野 浩輔（平成２０年４月～）

渡邊 雅弘（平成２４年４月～）

高橋 宏典（平成２７年４月～２８年３月）

〈診療活動〉

１．人事

平成２６年度は後期研修医の高橋宏典が國崎守の

後任として北大内科Ⅰから派遣され、昨年度と同

様に５人体制での診療であった。

２．外来診療

通常の外来診療に加えて週１回（木曜日午後）

のセカンドオピニオン外来及び週１回（月曜日午

後）の禁煙外来を行っている。通常の診療は初診

と再診の２診体制で１日平均患者数は２７名（昨年

度より３名増加）であった。肺癌は予後不良な疾

患であり説明を十分行う必要があるため診察時間

は長くなる。なお非癌の患者や治療適応のない肺

癌患者については診察を行った上で他院、緩和専

門病院に紹介している。

３．入院診療

計画病床数は４８床であり、２６年度の１日平均患

者数は４５名であった。平均在院日数は３３日で２６年

度より７日短縮された。

患者数は３５０名で、疾患の内訳は原発性肺癌３２９

名、他臓器癌の転移４名、胸腺腫瘍４名、胸膜中

皮腫２名、悪性リンパ腫２名、過誤腫２名、肺炎

４名、その他３名であった。

未治療の原発性肺癌の新規入院患者は２０４名、

組織型の内訳は非小細胞非扁平上皮癌１２９名、扁

平上皮癌４２名、小細胞癌３３名であった。また組織

型別の病期（Ⅰ/Ⅱ/Ⅲ/Ⅳ期ないしLD/ED）は、

非小細胞非扁平上皮癌が３３/６/２３/６６名、扁平

上皮癌が１１/５/１６/１０名、小細胞癌が１４/１９名

であった。

組織型別の初回治療方法（手術/根治照射のみ

/化学放射線療法/化学療法/姑息照射を含む緩

和治療のみ或いは検査のみ）は、非小細胞非扁平

上皮癌が４４/６/８/５５/１６名、扁平上皮癌が

１４/３/１２/８/５名、小細胞癌が１/１/１１/

１８/２名であった。

当科は北海道対がん協会と協力し道内で最も精

度の高い肺がん検診を長年行っていることから、

手術の対象となる患者数が多い。なお手術適応と

予想される患者を外来の時点で呼吸器外科に直接

紹介することも多々あるが、それらは上記の入院

患者数には含まれていない。

〈研究活動〉

北海道肺癌臨床研究会（HOT）、北日本肺癌臨

床研究会（NJLCG）、北東日本研究グループ

（NEJ）、日本臨床腫瘍研究グループ（JCOG）な

どの主導する数多くの臨床試験や国立病院機構の

ネットワーク研究などに参加している。

新薬の治験としては、既治療非小細胞肺癌にお

ける抗PD-L１抗体durvalumabの第Ⅲ相試験

（ARCTIC）、既治療非小細胞肺癌における抗

PD-L１抗体avelumabの第Ⅲ相試験（JAVELIN

lung２００）、未治療非小細胞肺癌における抗PD-

L1抗体avelumabの第Ⅲ相試験（JAVELINlung

１００）、未治療非小細胞肺癌における抗PD-１抗体

nivolumab±抗CTLA-４抗体ipilimumabの第Ⅲ

相試験（CheckMate２２７）、EGFR変異陽性の未治

療非小細胞肺癌における第３世代EGFR阻害薬

ASP８２７３の第Ⅲ相試験（SOLAR）が２７年度に新

たに開始された。

日本臨床腫瘍学会、日本肺癌学会で当科スタッ

フが筆頭演者や司会を務めた。一般人、看護師な

いし肺癌臨床医などに対する講義や講演を原田が

４回、福元が２回行った。

また海外の主要学会では、米国臨床腫瘍学会

呼吸器内科
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（ASCO）の２演題、世界肺癌学会（WCLC）の

２演題、欧州臨床腫瘍学会（ESMO）の１演題で

共同演者に名を連ねた。当科が事務局を務める術

後補助化学療法の無作為化比較第Ⅱ相試験につい

ては国立病院総合医学会で最新経過を発表した。

論文では、CT検診認定技師による一次読影に

関する研究がCT検診学会雑誌に掲載された。

また、HOT１３０１、NJLCG０７０３、NEJ００５、高齢

者への一次ゲフィチニブ投与（NEJ試験の統合解

析）などの臨床試験の研究論文が、４つの英文雑

誌にそれぞれ掲載され、共著者に名を連ねた。

〈スタッフ〉

内科系診療部長：高橋 康雄（平成８年１０月～）

医長、内視鏡センター長：

藤川 幸司（平成１３年４月～）

腫瘍内科医長、外来化学療法センター長：

佐川 保（平成２３年４月～）

医 長：林 毅（平成２７年４月～）

医 員：田村 文人（平成２７年４月～）

医 員：濱口 京子（平成２７年６月～）

医 員：岡川 泰（平成２７年４月～）

〈診療活動〉

平成２７年度は、当科医師７名中、４名が入れ替

わるという変革の年度でした。中村とき子、佐藤

康裕の後任として、林 毅、田村文人が加わり、

大学院生枠は櫻田 晃から岡川 泰に引き継がれ

ました。６月には、倉敷中央病院から濱口京子を

迎え、新体制で診療にあたりました。

消化器領域の癌および原発不明癌だけでなく非

がん疾患の診療も幅広く行っており、多職種によ

るチーム医療を心がけています。

［外来診療］

これまでの２診体制に加え、濱口による新患外

来（月～水）の新設により、新患や紹介患者の待

ち時間短縮に貢献できました。林は胆膵、田村は

肝臓のエキスパートとして他院や他科からの紹介

等に対して、専門性を生かした診療を提供し、特

に胆膵系患者の増加につながっています。セカン

ドオピニオンも従来どおり積極的に受け入れてい

ます。また、消化器がんの検診（４大がん、３大

がん、胃がん、大腸がん）では、２次検査から治

療につながる症例もありました。

のべ外来患者数１６,７３８名と増加しました。

［入院診療］

癌患者が主体ですが、大腸腺腫、イレウス、消

化管出血、胆石胆嚢炎、膵炎、肝炎、肝硬変、食

道静脈瘤などの非がん患者の入院治療も行ってい

ます。

本年度は画期的なＣ型肝炎治療薬が次々に保険

収載され、田村を中心に新規治療の導入が行われ

ました。

新規入院患者実数１,２５８名と増加し、平均在院

日数１７.０日と昨年度より短縮されました。

［検査・処置・手術］（「内視鏡センター」の項参照）

月～金曜終日、内視鏡室２床で上部・下部消化

管内視鏡検査およびESD/EMRなどの手術、超

音波内視鏡検査・針生検、胃瘻造設、食道静脈瘤

結紮などが行われ、Ｘ線透視室で胆管膵管造影検

査・処置、下部消化管内視鏡検査・手術、イレウ

ス管留置、消化管拡張・ステント留置、食道静脈

瘤硬化療法などが行われました。

ESDは佐川に加え新戦力の濱口、岡川の３人体

制で食道・胃・大腸病変に対応し、特に大腸ESD

件数が増加しました。また、本年度は林の加入に

よりERCP関連検査・処置とEUS-FNAの件数が

著増しています。胃切後などERCP困難例に対

する小腸fiberを用いたアプローチやEUSを用い

たドレナージ術など、内科的処置の範囲を拡げる

消化器内科
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ことができました。

カプセル内視鏡読影支援技師による小腸カプセ

ル内視鏡画像の迅速な１次読影によって、より早

期の最終報告が可能となっています。

また、病棟処置室では、肝細胞癌に対するラジ

オ波焼灼術、肝生検などが行われています。

夜間・休日の吐血など、緊急内視鏡にも適宜対

応しています。

〈研究活動〉

今年度も国際学会、全国会、地方会、研究会に積

極的に参加し、発表しました。（「研究業績」参照）

JACCRO、WJOG、HGCSG、札幌医科大学、

徳島大などの医師主導臨床試験や治験に参加して

消化器がんに対する治療を行ないました。その成

果は米国臨床腫瘍学会（ASCO）、米国消化器癌シ

ンポジウム（ASCO-GI）、欧州癌治療学会議

（ESMO）、欧 州 臨 床 腫 瘍 学 会 ア ジ ア 会 議

（ESMOASIA）、日本癌治療学会などで発表さ

れました。また、新たな治療戦略であるがん免疫

に対するphaseIstudyなど先進治療にも取り組

んでいます。

〈スタッフ〉

医 長：黒澤 光俊（平成１６年４月～）

医 長：鈴木左知子（平成１７年４月～）

医 長：米積 昌克（平成１８年４月～）

医 員：宮内あずさ（平成２７年４月～）

〈診療活動〉

入院患者数はのべ２５２名でその内訳は悪性リン

パ腫１６８名（非ホジキンリンパ腫１５９名、ホジキン

リンパ腫９名）、急性骨髄性白血病５名、慢性白血

病６名（骨髄性４名、リンパ性２名）、多発性骨

髄腫４０名、骨髄異形成症候群１９名、その他１４名で

した。血液腫瘍の中では悪性リンパ腫が最も多く、

リンパ節外の臓器に発生して他科を受診後、悪性

リンパ腫と診断されて当科に紹介される患者さん

が毎年多数います。高齢、全身状態不良、遠隔地

から受診などの諸事情で通院が容易でないため、

入院主体で治療を行わなければならない患者さん

が多く、平均在院日数がなかなか短くなりません。

また漸増傾向にある多発性骨髄腫では病的骨折や

骨腫瘤のため、歩行困難になったり、強い痛みが

みられてから当院腫瘍整形外科を受診し、その後

に当科に紹介される場合が多く、これらの患者さ

んが外来通院治療可能なまで全身状態が回復する

のに数ヶ月間かかってしまうことも少なくありま

せん。

年間の骨髄検査（骨髄穿刺・生検）数は２３９件

でしたが、骨髄塗抹標本を鏡検するとともに細胞

免疫学的・分子遺伝学的検査も行って診断や治療

評価をしています。悪性リンパ腫が疑われる場合、

リンパ節あるいは腫瘤を生検して診断しますが、

今年度は生検を２９件行い、そのうち２３件が悪性リ

ンパ腫でした。

病床の定数は５０床ですが、そのうち無菌病床は

２Ｆ病棟と５Ｂ病棟に各２床、計４床あります。

当科所属医師４名のうち３名は造血細胞移植認定

医ですが、今年度は末梢血幹細胞移植を５例行い、

その内訳は自家移植４例（悪性リンパ腫２例、多

発性骨髄腫２例）、血縁同種移植１例（悪性リンパ

腫）でした。

また外来には多数の血液疾患患者が通院してい

ますが、悪性リンパ腫や多発性骨髄腫などの患者

さんに対して外来化学療法を積極的に行っており、

施行件数が年々増加しています。

〈研究活動〉

当科は日本臨床腫瘍研究グループ（JCOG）の

中のリンパ腫グループに属し、悪性リンパ腫や多

血液内科
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発性骨髄腫について標準治療の確立と進歩を目的

として多施設共同臨床試験を行っています。また

国立病院機構ネットワーク共同研究血液グループ

にも属しており、血液疾患登録や多施設共同臨床

試験を行っています。

〈スタッフ〉

医 長：松山 哲晃（精神症状担当）

医 員：大場 洋子（身体症状担当、婦人科兼任）

〈緩和ケアチームメンバー〉

看護師：菊地 美香（がん看護専門看護師）

薬剤師：高田 慎也（がん専門薬剤師・緩和薬物

療法認定薬剤師）

薬剤師：玉木 慎也（がん専門薬剤師・がん指導

薬剤師）

薬剤師：林 直美（～平成２７年９月）

薬剤師：深井 雄太（平成２８年１月～）

臨床心理士：奥 玲子

医療ソーシャルワーカー：金澤 友紀

栄養士：川合 彩絵

〈概 要〉

当院では全てのがん患者を対象として、病期や

治療内容によらず緩和ケアを実践することを目標

に掲げている。緩和ケアチーム（以下、チーム）

は、その指導的役割を担うことを目的に平成１８年

に発足した。平成２０年からは、それまでの身体症

状担当医師に加えて精神症状担当医師がチーム専

従医師として赴任し、入院患者を対象として緩和

ケア診療加算の算定を開始した。また同年４月か

らは緩和ケア内科外来を開設し、当院通院中の患

者、あるいは他機関で治療中の患者も対象に診療

を開始した。平成２７年１２月には緩和ケアチームの

上位機関として緩和ケアセンターが実質的な活動

を開始した（緩和ケアセンターの活動については

別項で報告する）。

〈診療活動実績〉

平成２７年４月～平成２８年３月の間のチーム介入

患者数は５２７件（前年度比１０５％、非がん患者７人

を含む）であった。各診療科の入院患者を対象に

同加算の限度人数である１チームあたり３０～４０人

／日を介入件数の目標としており、平成２７年度は

４３.６人／日（前年度－８.５人／日）と十分に目標を

達成した。介入患者数はやや増多したが、入院期

間短縮の影響で１日あたりの介入件数には減少が

みられた。

介入依頼時期の内訳は、“診断から初期治療前”

が５４人（１０.２％、前年度＋５.０ポイント）、“がん治

療中”が３９２人（７４.４％、前年度＋４.２ポイント）、

“がん治療終了後”が７４人（１４.０％、前年度－１０.０

ポイント）であり、緩和ケアチームへの介入依頼

のタイミングは早期にシフトしている傾向がみら

れた。

介入依頼理由（患者一人あたり複数有り）とし

ては、疼痛が３０７人（５８.３％、前年度－５.８ポイン

ト）と減少はしているものの、依然として最多で

あり、“精神症状”が２３３人（４４.２％、前年度＋２.９

ポイント）、“疼痛以外の身体症状”が１１８人

（２２.４％、前年度－３.６ポイント）であった。精神

症状の依頼件数は年々増加しており、大部分がせ

ん妄であることから、入院患者の高齢化を反映し

ていると考えられた。

介入患者の転帰は、“（症状改善による）介入終

了”が４１人（７.８％、前年度＋１.３ポイント）、“退

院”が２４２人（４５.９％、前年度＋１.５ポイント）、“緩

和ケア病棟への転院”が６５人（１２.３％、前年度＋０.６

ポイント）、“その他の転院”が４７人（８.９％、転院

の合計では２１.３％、前年度＋４.６ポイント）、“死

緩和ケア内科
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亡”が８６人（１６.３％、前年度－４.９ポイント）、年

度終了時点で介入継続中が残りの３９人（７.４％）で

あった。なお“退院”の内で在宅ケア導入を支援

した患者は１６人（３.０％、前年度＋１.４ポイント）

であり、前年度の８人から倍増した。これは診療

報酬改定や医療資源の充実、地域緩和ケアネット

ワークの強化を反映して、特に札幌市内および近

郊では希望する患者・家族に対する在宅緩和ケア

の導入がスムーズに進むようになってきた実情を

反映していると考えられる。

〈教育・啓蒙活動〉

○ ［札幌緩和医療講演会］がん化学療法における

神経障害性疼痛とオピオイド、Ｈ２７.５.２２

○ 北海道がんセンター緩和ケア研修会（がん診

療に携わる医師に対する緩和ケア研修事業）、

Ｈ２７.１１.２２～２３

○ ［がん患者サポート・ミニレクチャー］苦痛

症状の緩和、使用される薬剤、倫理的問題な

どについて院内職員を対象に開催、毎月第

２・第４水曜（計２０回）

〈スタッフ〉

外科系診療部長：濱田 朋倫（２００２年４月～）

医 長：篠原 敏樹（２００４年４月～）

医 長：二川 憲昭（２００９年６月～）

医 長：前田 好章（２００６年４月～）

医 員：片山 知也（２０１５年４月～）

〈診療活動〉

概要

２０１５年度、消化器外科は５人体制でチーム診療

を行っています。対象疾患は、食道癌、胃癌、大

腸癌、肝、胆、膵癌などの全消化器癌です。癌の

進行度に応じた治療を徹底したインフォームドコ

ンセントのもとに、早期癌に対する腹腔鏡下手術

から進行・転移再発癌に対する拡大手術および術

前化学療法後の手術、下部直腸癌に対する肛門お

よび自律神経（排尿、男性機能）温存等の機能温

存手術、さらに末期癌に対する緩和手術にも積極

的に取り組んでいます。

さらに入院待ちと入院期間をできるだけ短くす

るよう、かかりつけの先生方との連絡を密にして

病診連携しています。

外来診療

一般外来は月～金曜日、担当医師が交代制で

行っており（月：濱田、片山、火：二川、水：濱

田、木：前田、金：篠原）、また特殊外来として

水曜日の午後、濱田とともに専任WOCナース（倉

橋副師長）がストーマ外来を実施しています。

入院診療

月曜日（１７時半～）は、消化器内科とともに手

術予定症例の術前検討会及び術後症例の病理カン

ファランスをおこなっています。手術日は月～金

曜日の週５日で、２０１５年度の手術診療実績は２８６

件でした。

〈研究活動〉

日本外科学会、日本消化器外科学会総会、日本内

視鏡外科学会総会、日本ストーマ・排泄リハビリ

テーション学会に各２題、日本大腸肛門病学会総会、

日本肝胆膵外科学会、１SLSAnnualMeeting&

EndoExpo、ESMOWorldCongressonGastro-

intestinalCancer２０１５、北海道外科学会、北海道

内視鏡外科研究会に各１題、計１４題の演題発表を

行い、また論文発表は４編でした。

消化器外科
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〈スタッフ〉

院 長：近藤 啓史（平成４年４月～）

医 長：安達 大史（平成１１年４月～）

医 長：有倉 潤（平成２０年４月～）

医 員：水上 泰（平成２４年４月～）

医 員：上田 宣仁（平成２６年１２月～）

〈診療活動〉

当科は平成２６年１２月から５人体制で診療をして

いる。

診療内容は診断的手術と治療的手術を主に行っ

ている。また呼吸器センターとして、手術適応と

なりそうな患者の術前検査、ステージングも行っ

ている。化学治療は従来どおりUFT内服以外の

ものは呼吸器内科で行っている。

外来診療は原則月・水・木曜日に行い、再来は

順に安達、近藤、有倉が担当している。新患は近

藤以下、当日の外来担当医師が診察を行い、セカ

ンドオピニオン、診療日以外の診察は近藤が担当

している。

入院診療の殆どを手術に費やしている。毎週月

曜日午後４時より呼吸器内科、病理診断科ととも

に呼吸器カンファレンスを行っている。平日の始

業前には科内のカンファレンスを行い患者の診療

情報を共有し、火曜日始業前カンファレンスでは

手術日程の調整も行う。また複数の科にまたがる

ような症例は毎週水曜日午前８時からのキャン

サーボードに提示して治療方針を検討している。

平成２７年（１～１２月）の手術件数は２５４例で全

身麻酔２４３例、局所麻酔２２例であった。このうち

原発性肺癌手術症例数は１５８例（胸腔鏡手VATS

は１４８例）。その内訳は２葉切除を含む葉切除９９例

（同９１例）、区域切除１８例（同１８例）肺部分切除

３８例（同３８例）であった。悪性胸膜中皮腫に対し

て胸膜肺全摘術を１例行った。転移性肺腫瘍手術

症例は５３例で、うち５０例に対して胸腔鏡手術を

行った。縦隔腫瘍は１２例でVATSは１１例に行っ

た。当科では胸腺腫などで浸潤例でない前縦隔腫

瘍は吊り上げ法を使い積極的にVATSで行って

いる。局所麻酔は２８例で全例がCVポート留置術

であり、呼吸器内科での化学療法のサポートの症

例であった。

また国立病院機構EBM推進のための大規模臨

床研究「喫煙者、非喫煙者の肺癌病因に関する分

子疫学的研究」、国立病院機構共同臨床研究 平

成２５年度NHOネットワーク共同研究「７５歳以上

後期高齢者非小細胞肺癌症例の手術成績に関する

前向きの多施設コホート研究」の一員として活動

した。

〈学会活動〉

学会活動は昨年度と同程度の発表数であった。

業績集参照。

〈講演活動〉

１）CSL ベーリング株式会社主催・市民のため

のがんフォーラム「第１１回肺がんに効く、肺

がんの話を聞く会」当院、７月４日

「肺がんの外科治療の役割」、有倉 潤

２）CSL ベーリング株式会社主催・市民のため

のがんフォーラム「第１１回肺がんに効く、肺

がんの話を聞く会」当院、７月４日

「高齢者の肺がんの特徴」、水上 泰

３）CSL ベーリング株式会社主催・市民のため

のがんフォーラム「第１１回肺がんに効く、肺

がんの話を聞く会」当院、７月４日

「男性の肺がん、女性の肺がん」、安達大史

呼吸器外科
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〈スタッフ〉

統括診療部長：高橋 將人（平成２２年４月～）

医 長：渡邊 健一（平成１８年４月～）

医 長：富岡 伸元（平成２５年４月～）

医 員：佐藤 雅子（平成２３年７月～）

医 員：山本 貢（平成２７年５月～）

医 員：馬場 基（平成２４年４月～平成２７年４

月）

医 員：萩尾加奈子（平成２５年４月～平成２７年１１

月）

医員（非常勤）：五十嵐麻由子（平成２６年４月～

平成２８年３月）

臨床試験ＣＲＣ：田中都容子（平成２３年８月～）

臨床試験データマネージャー：

本庄 裕美（平成２７年６月～）

臨床試験データマネージャー：

利波 優里（平成２３年３月～平成２７年４月）

〈人 事〉

当科は、従来より北海道大学第一外科（現・北

海道大学大学院医学研究科消化器外科学分野Ⅰ）

の関連施設としてスタッフを派遣されてきた。平

成２４年４月に北海道大学乳腺外科が独立・新設さ

れ、以降、人事交流、研究、診療において関係を

深めてきた。今年度は馬場基医師、萩尾加奈子医

師が北大乳腺外科へ転出、山本貢医師が同じく当

科へ転入した。乳癌症例は増え続け、全国的にも

医師は不足しておりスタッフの確保が急務である。

当科では北海道大学からだけではなく全国から乳

腺診療を志す医師を募っている。薬物療法の重要

性が増しており腫瘍内科医にも活躍の場がある。

大学医局人事外では、新潟から来ていた五十嵐麻

由子医師が予定の２年間の勤務を終え新潟大学に

戻った。今後も最低でも６名体制を維持したいと

考えている。

〈診 療〉

乳癌診療は、手術に加え薬物療法（ホルモン治

療、化学療法、分子標的治療など）、放射線治療を

含めた集学的治療が必要である。特に転移・再発

後の治療においては薬物療法の進歩により生存期

間が延長し、長期にわたっての治療を要する。道

内には薬物療法を得意としない施設も多く、多く

の補助化学療法の依頼、転移・再発乳癌患者を受

け入れているため、手術数以上に外来・入院治療

の負担が増加しているのが現状である。原則どの

ような患者も断ることなく診療する方針としてい

る。

手術

月～金の毎日（全身麻酔下手術は月～木）行っ

ている。年間手術症例は新規乳癌３２６例であった。

形成外科と連携し乳房同時再建、２期的再建の症

例が増加している。また内視鏡下乳腺手術も行っ

ている。

入院

入院数は年度計画３０.０人に対し実績は３２.７人で

あった。７Ｆ病棟に２６床、４Ａ病棟に４床が割り

当てられているが、不足し他の病棟にベッドを借

りることが多い。手術、化学療法、放射線治療目

的の入院に加え、終末期医療を受ける患者も多い。

緩和ケアチームと連携をとっている。

外来

月～金の毎日、２～３診体制である。外来数は

年度計画７０.０人に対し、８７.０人であった。週２日、

乳がん検診を行っている。化学療法は原則、外来

治療センターで行っており、薬剤師・看護師との

チーム医療を実践している。

〈治験・臨床試験〉

治験への積極的な参加、症例登録を行っている。

乳腺外科
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新規薬剤・治療の開発、および当院の受託研究実

績向上へ貢献したいと考えている。

また全国の医師主導臨床試験グループへ参加し

症例登録を行っている。症例数は全国でも上位で

ある。エビデンスの創出に貢献するとともに当施

設の信頼性を増すことが治験の契約にもつながる

と考えている。

多忙な日常診療の中で困難な点もあるが。当科

臨床試験コーディネーター、データマネージャー

である田中都容子、利波優里、本庄裕美の貢献が

大きい。

〈研究活動〉

臨床試験、研究業績に関してはⅤ研究業績を参

照されたい。

〈スタッフ〉

医長、サルコーマセンター長：

平賀 博明（平成１０年１月～）

医 長：小山内俊久（平成２１年１０月～）

医 員：相馬 有（平成２５年４月～）

レジデント：小池 良直（平成２７年７月～９月）

レジデント：吉田 朋世（平成２７年１０月～１２月）

〈診療活動〉

当科は北海道における唯一の骨軟部腫瘍専門施

設として診療を行っており、道内各地の整形外科、

形成外科、外科などより患者を受け入れている。

スタッフ３名はがん治療認定医であり、日本整形

外科学会の骨・軟部腫瘍診断治療相談コーナーに

も専門施設として掲載されている。２７年度は北海

道大学から３ヶ月ごとに２名レジデントが在籍し

て研修を積んだ。今後もレジデントを受け入れて

いく方針である。

入院診療

入院患者数はほぼ全員が骨軟部腫瘍患者（転移

性骨腫瘍を含む）であり、当科の専門性を反映し

た。１日平均在院患者数は２２.３名となり、平均在

院日数は前年度の２９.８日から減少し２３.８日であっ

た。手術件数は前年度の２７０件よりやや減少し２５７

件であった。内訳は軟部肉腫広範切除６９件、原発

性悪性骨腫瘍手術が６例、転移骨腫瘍に対する切

除および再建術が６件、病的骨折に対する骨接合

術が２件、転移性脊椎腫瘍に対する手術が１件、

良性骨腫瘍に対する手術が２４件、良性軟部腫瘍に

対する手術が５６件および切開生検が４５件などで

あった。原発性骨軟部腫瘍患者に対する化学療法

も積極的に行っており、骨肉腫およびEwing肉腫

に対する補助化学療法、軟部肉腫に対する補助化

学療法、骨軟部腫瘍進行例に対する化学療法を

行っている。２０１１年度からの新たな試み、脊椎圧

迫骨折に対するBalloonkyphoplasty（BKP）も

続けて行っている。

外来診療

月曜日から金曜日に診療を行っている。（月・

水・木曜は２名体制、火・金曜は手術日のため予

約患者のみ１名体制）外来では変性疾患などの対

応は行っているが、骨軟部腫瘍に対する専門性を

維持するために、原則他院への紹介とし、実質的

に骨軟部腫瘍専門外来となっている。２７年度の新

外来患者数は前年度の６８６名を更に上回って６９２名

となり、６年連続で増加している。そのほとんど

が他院からの紹介である。地域医療連携室を介し

ての紹介患者が年々増加中で、前年度の５８９名か

ら増加し５９７名となった。セカンドオピニオン外

来も行っている。原発性骨軟部腫瘍進行例に対す

る化学療法は積極的に外来化学療法として行って

いる。骨軟部腫瘍に対する治験にも引き続き参加

しており２７年度は「染色体転座を伴う悪性軟部腫

瘍患者を対象としたET-７４３の第Ⅱ相試験」、「大

腫瘍整形外科
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量メトトレキサート療法時に生じるメトトレキ

サート排泄遅延に対してのグルカルピダーゼの有

効性・安全性試験」、「進行又は転移性軟部組織肉

腫を有する患者においてolaratumab及びドキソ

ルビシンの併用投与とプラセボ及びドキソルビシ

ンの併用投与を比較する無作為二重盲検プラセボ

対照第Ⅲ相臨床試験」に患者登録を行った。

〈研究活動〉

１）①厚生労働科学研究委託費革新的がん医療実

用化研究事業「高悪性度骨軟部腫瘍に対する

標準治療確立のための研究」班、②同「再発

小児・AYA（AdolescentandYoungAdult）

世代固形腫瘍についての多施設共同臨床研

究」班、③独立行政法人国立がん研究セン

ターがん研究開発費研究事業（２６-A-４）成人

固形がんに対する標準治療確立のための基盤

研究「骨軟部腫瘍に対する標準治療確立のた

めの多施設共同研究」班の班員を平賀が務め

ている。①及び③を母体とする日本臨床腫瘍

研究グループの骨軟部腫瘍グループにおいて、

研究代表者兼研究事務局を平賀が務める

JCOG０９０５「骨肉腫術後補助化学療法におけ

るIfosfamide併用の効果に関するランダム

化比較試験」が行われている。２７年２月末ま

でに１５５名の一次登録があり、現在継続中で

ある。同骨軟部腫瘍グループにおけるJCOG

１３０６「高悪性度非円形細胞肉腫に対する

adriamycin,ifosfamideによる補助化学療法

とgemcitabine,docetaxelによる補助化学療

法とのランダム化第Ⅱ/Ⅲ相試験」にも参加、

２７年度１症例登録した。「再発骨肉腫に対す

るゲムシタビン＋ドキソルビシン（GD）と

テモゾロミド＋エトポシド（TE）のランダム

化 第 Ⅱ 相 試 験」「AYA（Adolescentand

YoungAdult）世代固形腫瘍に対するイリノ

テカン＋ゲムシタビン（IG）の第Ⅰ/Ⅱ相試

験」にも各々１症例を登録した。

２）平賀が重粒子線がん治療臨床研究・骨軟部腫

瘍臨床研究班の班員となり、重粒子線治療適

応患者を重粒子医科学センター病院に依頼し

ている。

〈スタッフ〉

医 長：佐藤 誠弘（平成２４年１０月～）

〈診療の概要〉

本年度の診療の概要ですが、前年度と同様に、

重点診療領域として、①皮膚がんの診断 ②がん

治療に伴う皮膚疾患、皮膚障害 ③高齢者の皮膚

疾患の３つを中心とした診療を継続しています。

増加傾向にあったEGFR阻害薬の皮膚障害はや

や頭打ちとなった一方、タキサンによる皮膚障害

の割合が増加しています。ニボルマブ等新規薬剤

による薬疹も散見られ、また、成人のアトピー性

皮膚炎や尋常性乾癬の新規患者が増加傾向にあり

ます。

〈院内での取り組み〉

① 褥瘡対策ならびにがん性創傷対策

院内で多職種医療チームによる管理が行われ

ており、形成外科医師、WOCナース、薬剤師や

管理栄養士とともに、褥瘡対策チームとして連

携して診療にあたっています。がん性創傷に対

しては、当科とWOCナースにより患者数の把

握と治療を行い、モーズペーストや亜鉛華デン

プンを用いた創部のコントロールを行っていま

す。本年度の院内褥瘡発生率は目標値の１.０％

を下回り推移しています。

② 化学療法による皮膚障害対策

これまで皮膚科医、看護師、薬剤師等による

多職種によるチーム医療により化学療法時の皮

皮膚科
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膚障害の予防、治療に努めてきました。EGFR

阻害薬による皮膚障害、手足症候群に関しては、

院内でセット処方、対応アルゴリズムを整備し、

各科の医師に使用していただいています。C-

mab、P-mab、afatinibに関しては、ミノサイ

クリンの予防内服率がほぼ１００％になっており、

皮膚障害の軽減に貢献しています。

〈研究・学会活動〉

本年度に当科スタッフが関与した院外での学会

発表ならびに講演は計６件でした。

〈スタッフ〉

教育研究部長、前立腺センター長：

永森 聡（１９８１年卒）

医長、高度先進内視鏡外科センター長：

原林 透（１９８７年卒）

医員、腫瘍免疫科医長：三浪 圭太（１９９７年卒）

医員：高田 徳容（１９９９年卒）

今年は１名減員がありましたが、外来、病棟、

手術を同じペースでこなしました。手術、薬物療

法の専門家、放射線療法の窓口として、尿路性器

癌の早期例はもちろん、進行例、難治例を道内か

ら紹介されています。

手術については、腹腔鏡手術（ロボット支援を

含む）を年間１５０件以上、膀胱腫瘍などに対する内

視鏡手術などで年間手術総数４００－５００件をこなし

ております。

ロボット支援前立腺悪性腫瘍手術を導入して２

年が経過しました。近隣、遠方の泌尿器科からご

紹介を受け、施行件数は１５０件を超えました。手

ブレのない精密な鉗子による剥離と縫合によって

制癌効果と蓄尿機能は良好な印象です。ロボット

のドッキング法をかえることで術中超音波画像を

みながら剥離する方法を開発し、切除断端陽性率

を改善し、今年の米国泌尿器科学会で発表しまし

た。

腎盂尿管（上部尿路）の癌の診断は細径尿管鏡

をそろえ、精密な診断と治療を行っています。診

断の難しいこの癌では診断的尿管鏡検査が重要で

年間３０件以上行っています。全国的には、大まか

な画像診断で一律に腎尿管全摘除術が行われるこ

とが多く、治療成績が向上していません。当院で

は尿管鏡を行いリスク分類した上で、術前化学療

法、拡大リンパ節郭清の適応を決めて治療し、治

療成績の向上を目指しています。

膀胱癌に対する膀胱全摘と尿路変向術は、侵襲

の大きな手術です。当科では腹腔鏡手術を導入す

ることで出血量を減らし、輸血率は１５％になりま

した。くわえて術後回復プロトコールも導入した

ことにより術後合併症も減ってきました。これら

により、比較的高令の紹介患者さんが大変ふえ、

ここ２年は２５件以上の手術をこなしています。

当院の特徴である放射線科・泌尿器科共同治療

の前立腺癌密封小線源療法は、年間１０例前後に施

行しています。５年制癌率は８５％です。

２０１５年度手術内容 総手術件数４６５（１５３）

前立腺全摘７８（ロボット７８）、小線源治療６、膀胱

全摘２７（２５）、腎尿管全摘１０（９）、TUR７４、尿管

鏡３７、腎全摘９（９）、腎部分切除２０（２０）、リンパ節

郭清８（５）、精巣全摘除１３

総件数（腹腔鏡手術件数）を示します。

薬物療法では、ここ数年、腎癌に対する新規分

子標的薬がつぎつぎと開発され当院でも６剤を導

入し使い分けています。この夏にはさらに免疫系

を介した新規薬剤も登場しさらに使い分けに工夫

が必要となります。また、去勢抵抗性前立腺癌に

泌尿器科
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対しても分子標的薬が加わりました。これら２癌

腫に対する新規薬剤の治験も積極的に行っていま

す。

膀胱癌、腎盂尿管癌ではGC療法（ジェムシタビ

ン）の保険適応以後、ブレークスルーがありませ

んでしたが、新規の分子標的薬の治験がはじまり

ました。今年は、大変多くの進行性精巣癌の紹介

を受けました。

また、ペプチドワクチンを用いた膀胱癌と前立

腺癌に対するワクチン療法の治験も行っています。

薬物療法（抗癌剤、分子標的薬、免疫賦活薬、新

規ホルモン剤）治療件数

精巣癌１８（１６）、尿路上皮癌２２（１６）、腎癌２５

（１１）、前立腺癌４０（１７）

総数（新規導入例）を示します。

〈２０１５年度研究活動〉

国内学会発表１８件、国際学会発表２件、英文論文

５編、和文論文 ６編
図２．薬物療法 施行人数（当院初回治療のみ）

図１．手術件数

〈スタッフ〉

副院長：加藤 秀則（平成１７年６月～）

医 長：岡元 一平（平成２１年１１月～）

医 長：藤堂 幸治（平成２０年６月～）

医 長：見延進一郎（平成２０年６月～）

医 員：大場 洋子（平成２２年４月～）

医 員：首藤 聡子（平成２６年４月～）

医 員：山崎 博之（平成２６年４月～平成２７年９月）

医 員：竹下 奬（平成２７年４月～）

医 員：松宮 寛子（平成２７年１０月～）

〈診療活動〉

人 事：平成２７年４月、竹下奬が名古屋市立大学産

婦人科から異動、着任し８人体制での診療となっ

た。その後平成２７年８月に山崎博之が北海道大学

産婦人科へ異動、代わりに松宮寛子が着任した。

入院診療：病床５７床、婦人科としての手術枠は月

曜日から金曜日まで毎日。

平成２７年の手術数は６５４件。子宮頸部上皮内腫

瘍２０９例、子宮頚癌８３例、子宮体癌１２１例、卵巣癌

（LPM含む）９８例であり、この数は一般の大学病

院を上回るものである。このうち４分の１程度が

リンパ節郭清を含む浸潤癌の根治手術だが、一方

で子宮筋腫や、子宮脱、良性卵巣のう腫なども

行っている。当院の特徴としては子宮頚癌および

体癌に対する内視鏡下がん根治手術、センチネル

生検併用手術、子宮頚部浸潤癌患者に対するロ

ボット支援下広汎性子宮全摘術、若年子宮頚部上

皮内腫瘍患者に対するレーザー蒸散術といった先

進的な医療をいち早く導入して行っていることが

挙げられる。

婦人科
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ロボット手術の導入：当科ではロボット手術を臨

床に導入、平成２６年７月２５日に第一例目手術を

行った。初年度実績は８例にロボット支援下手術

を実施、うち広汎子宮全摘術の実施は３例であっ

た。平成２７年度実績としては７例に対してロボッ

ト支援下手術を実施、術式はすべて広汎子宮全摘

術であった。

外来診療：月曜日；加藤秀則、火曜日；岡元一平、

水曜日；藤堂幸治、竹下奬、木曜日；見延進一郎、

大場洋子、金曜日；首藤聡子、大場洋子

ミーティング等：毎週月曜日午前８：００から９：

００まで全入院患者の現状報告。水曜日午前８：３０

から手術患者を対象とした術後および病理検討会、

及び入院患者における問題症例のピックアップ。

木曜日午後１５：３０から病棟スタッフとのミーティ

ング、放射線科との合同カンファレンス、術前検

討会。金曜日午後５時から病理診断部との合同カ

ンファレンス。

〈研究活動〉

勉強会：臨床以外の活動としては、毎週水曜日の

勤務時間後に勉強会を行っている。毎週１人ずつ

ではあるが、２０－３０分間のレビュー方式でのプレ

ゼンテーションがdutyである。７人なので、約

１か月半に１回で順番が回ってくるわけであるが、

この期間で２０－３０分の新しい話題提供はかなりの

労力が必要である。若い先生方にとっては試練で

あるらしいが、これを乗り越えることで成長が期

待できるものと信じている。

学会発表：平成２７年８月７－９日日本婦人科腫瘍

学会学術講演会が盛岡市で開催された。当院から

藤堂がシンポジストとして発表を行った。平成２７

年１１月１２－１４日に大韓民国のソウル市で第４回

AsianSocietyofGynecologicOncology（ASGO）

学術講演会が開催された。当院から加藤、藤堂、

竹下、山崎が参加し、それぞれポスターセッショ

ンでの発表を行った。

研究活動：病理部山城勝重先生との共同研究を当

該年度研究活動として行っている。研究課題名は

「子宮体癌における術前リンパ節転移スコアと術

中センチネルリンパ節生検を併用したリンパ節郭

清個別化に関する研究」であり、研究代表者藤堂

医師に対して文部科学省科研費基盤研究（Ｃ）の

助成金が与えられている。

〈その他〉

平成２７年度に着任した竹下医師はWIND（北海

道大学の旧医局組織に該当）による人事ではなく、

名古屋市立大学という我々とは人事交流のなかっ

た施設から自分自身の希望で当科の門を叩きやっ

てきたやる気に満ち溢れた若者である。今年度は

秋から冬にかけ見延医師が病気による療養のため

長期間仕事に出られなくなったのだが、竹下医師

が我々の仲間に加わってくれたお陰でこの難局を

乗り越えることができた。彼は１２月に日本臨床細

胞診学会の専門医試験を受験し見事に合格したの

だが、同時に加藤副院長も受験しこちらも見事合

格となった。大ベテランとなってなお向学心に溢

れ、政治の先頭に立つだけでなく、臨床も引っ

張っていく姿に胸を打たれる後輩は多い。

〈スタッフ〉

医 長：水本 博之（平成２１年４月～）

視能訓練士：高田 幸（平成２６年４月～）

眼部の悪性腫瘍専門ではなく、一般の眼科の診

療を行っております。

手術室で行う手術は主に白内障となっておりま

す。

主に外来での日帰り手術で行っておりますが、

他科入院中に手術を希望される患者さんに対して

は、その科に入院したままで手術を行います。

その他外来にて後発白内障切開術、網膜光凝固

眼 科
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などのレーザー手術も行なっております。

手術以外では、涙道疾患、緑内障、網膜疾患、

外眼部炎症性疾患の治療、抗がん剤の眼科領域の

副作用のチェックなど広く診療を行っております。

〈スタッフ〉

医 長：永橋 立望（Ｈ１６年４月より）

医 員：山田 和之（Ｈ２４年４月より）

レジデント：高橋 紘樹（Ｈ２７年４月より）

〈臨 床〉

頭頸部外科においては、良性、および悪性の耳

鼻咽喉科領域の腫瘍、いわゆる頭頸部腫瘍の早期

発見、治療につとめています。甲状腺、唾液腺、

口腔、咽頭、喉頭、などに発生する腫瘍が治療対

象です。

月、火、木、金曜日の午前中に頭頸部腫瘍外来

を行っています。予約外の患者さんも待ち時間が

生じますが、受診可能です。

電子カルテ導入に伴い電子ファイバースコープ

の画像や、エコー写真、聴力検査の結果などの検

査データを電子カルテ上で確認できるようになっ

ています。

外来は、３診にわかれ、最新型のNBI電子ファ

イバースコープも各ユニット毎に計３台が備えら

れ、外来診療に利用する事により、早期癌の発見

に努めています。院内感染予防対策のため、検査

終了後すぐに洗浄消毒を行い、外来診療に時間の

ロスが生じないような複数の電子ファイバース

コープを準備しています。また、外来に超音波診

断装置を設置して、唾液腺、甲状腺、頸部リンパ

節腫脹に対して画像診断、穿刺細胞診に超音波診

断装置を活用しています。

入院病棟は、２階病棟で病床数１７床で、月、水、

金が手術日となっています。手術内容は、頭頸部

悪性手術が主でありますが、近年、副鼻腔炎の減

少とともに鼻の悪性腫瘍が減り、甲状腺疾患の手

術が増加しているのが顕著です。

治療に関する当科の特徴としては、機能温存を

試み、放射線科とともに、積極的に抗がん剤や放

射線治療を併用した臓器温存を可能にした治療法

において良好な治療成績を実現しています。また、

手術においても、喉頭機能温存手術の部分切除手

術、喉頭摘出後の術後音声機能の獲得のためのボ

イスボタン挿入、形成外科と協同で血管吻合を必

要とする遊離自家組織移植を利用した機能再建手

術などを行っております。

毎週木曜日には、放射線科との症例検討会を

行って意見交換と治療方針の決定、各週毎の患者

さんの病状把握を行い情報を共有しています。

〈研 究〉

頭頸部癌に対する化学療法併用放射線治療によ

る機能温存療法の治療成績

－特に喉頭機能温存療法に対して－

遊離組織移植による咽喉頭機能障害に対する機能

改善法の確立

無喉頭者における人工音声機能の確立法

高齢者の頭頸部癌患者における治療戦略

原発不明癌の頸部転移症例の予後、治療法につい

て

早期舌癌の予後治療法について

甲状腺がんに対する薬物療法

以上の継続的研究のほか、症例発表など行って

おります。

頭頸部外科
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〈スタッフ〉

医 長：平賀 博明〔腫瘍整形外科医長を兼務〕

（平成１０年１月～）

理学療法士長：井上 由紀（平成２６年４月～）

理学療法士：

菅原 啓祐（平成１４年１０月～）

明庭 圭吾（平成２３年７月～）

小野 淳子（平成２４年４月～平成２６年６月～

産休・育児休暇中）

増井 慎志（平成２６年５月～）

肥田 理恵（平成２６年１０月～）

４月より２名増員

異動 作業療法士 田中 朋子

新入 言語聴覚士 藤嶋 亮太

〈概 要〉

平成２７年度は作業療法士、言語聴覚士が各１名

増員され、リハビリテーション科は理学療法士・

作業療法士・言語聴覚士の３職種で関わる体制と

なった。

「脳血管疾患リハビリ」は施設基準がⅢからⅡの

上位基準を取得した。

７月第２回札幌がんリハ研修を未受講者が受講

し「がん患者リハビリテーション料」を全療法士

が算定できるようになった。

受講：松山哲晃医師、菊地美香看護師、田中朋子、

肥田理恵、藤嶋亮太

〈診療活動〉

平成２７年度は 療法士２名増員と脳血管疾患施

設基準Ⅱを取得したことにより 総診療点数で前

年比１４０%の増加となった。（表１）

リハビリテーション料について「がん患者リハ

ビリテーション」は前年度４５％だったが、今年度

は５２％に増加し、がんリハ対象者の処方が増えて

きた。（表２）

リハビリ処方は外科系で約６割を占めるが、作

業療法や言語聴覚療法が加わり、脳神経外科から

脳腫瘍・脳転移の患者を多く処方いただき、対応

することができた。（図１）

カンファレンスは９診療科と毎週実施した。

〈広報活動〉

新しいリハ職種を迎え、 その職種の業務内容

をお知らせし、リハビリの３職種を理解いただけ

るよう、積極的に院内外への広報活動を行った。

４.２４ 院内向け 作業療法士、言語聴覚士紹介の

説明会

５月 リハビリテーション啓蒙ポスター作成

（外来ホール、リハ室前）

リハビリテーション科

（表２）施設基準別実施件数・単位数

１６,６００（単位）１０,６１８（件）がん患者

２,９８８（５３７）１,７９９（３５１）脳血管（廃用）Ⅱ

４,９４２３,１１２運動器Ⅰ

５,２８４４,３７９呼吸器Ⅰ

（図１）リハビリ依頼科割合

（表１）業務実績

平成２７年度平成２６年度

２０,２５９１３,５８０総診療件数

３０,３５１２１,３４３総診療単位数

６,８３８,９６２４,８８０,３４５総診療点数
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イノベーション掲載

院内研修「嚥下障害研修」講師：藤嶋 亮太

８.２５ 第１回 ９.１７ 第２回

９.５ 第４回 北海道がんと闘う医療フェスタ

講演「がんのリハビリテーション」

１０月号．イノベーション「嚥下障害研修報告」

広報誌『北海道がんセンター』寄稿

第３４号 「リハビリ室のご案内」

第３６号 「頭頸部がん患者における嚥下訓練」

第３７号 「当院の作業療法について」

第３８号 「がん患者に対する理学療法」

〈その他 取り組み〉

・実習生受入 評価～総合実習 ３名

・研修会 講演 ２件、学会発表６件

・専門学校講義 １件

・骨腫瘍、骨転移の対応として「起居動作指導パ

ンフレット」作成

〈スタッフ〉

医 長：市村 亘（平成１３年４月～）

医 員：竹井 俊樹（平成２５年９月～）

医 員：田中 七（平成２６年４月～）

レジデント：木野田直也（平成２７年４月～）

レジデント：朴 貞恩（平成２７年４月～）

〈人 事〉

医員の移動はありませんでした。平成２７年４月

から後期研修医の木野田直也が帯広厚生病院から

着任しました。昨年度前期研修医として６ヶ月間

の研修を行った朴 貞恩が平成２７年４月から後期

研修医として引き続き研修を行いました。

〈概 要〉

診療：当科の診療内容は、画像診断の管理・読影

業務とIVR（InterventionalRadiology）治療の

２つに大別されます。

画像読影業務についてはCT、MRI、RI検査（骨

シンチグラフィー、レノグラム、肺血流シンチグ

ラフィー、アシアロ肝シンチグラフィーなど）、

１８FDG-PET、超音波検査、血管造影検査などが

対象となり多岐にわたる読影を行っています。

IVR治療については血管造影装置やＸ線透視

装置、CT、US装置等を単独あるいは組み合わせ

て使用し、様々な治療を行っています。対象とし

ては肝細胞癌や転移性肝腫瘍に対する肝動脈化学

塞栓療法（TACE）や動注化学療法、PEI、RFA

等の経皮直達治療、頭頸部、婦人科、骨軟部等の

悪性腫瘍に対する動注化学療法、USないしCT誘

導下での経皮針生検・ドレナージ、化学療法や中

心静脈栄養のための中心静脈ポート留置や末梢挿

入型中心静脈カテーテル（PICC）留置、深部静脈

血栓症・腫瘍塞栓症、肺血栓塞栓症に対する下大

静脈フィルター留置、上大静脈症候群等に対する

ステント留置、出血に対する経カテーテル的な動

脈塞栓術、腫瘍整形外科手術の術中出血量低減を

目的とした経カテーテル的な動脈塞栓術などが挙

げられ、こちらもバリエーションに富んだ内容と

なっています。

平成２７年度にはこれといった大型機器の導入・

更新等はありませんでしたが、竹井先生が着任か

ら３年目、田中先生が着任から２年目となり、ま

た新たに２名のレジデントを迎えて、より質の高

い診断・IVR治療を目指しています。

〈研究活動〉

日本医学放射線学会、日本IVR学会、日本核医

学会、米国核医学会、日本磁気共鳴医学会、日本

超音波医学会、日本血管内治療学会、日本放射線

技術学会、日本オートプシー・イメージング学会、

日本乳癌学会、リザーバー研究会、日本Metallic

Stents&Grafts研究会など、主要全国学会をはじ

め、各種研究会への参加・発表を行っています。

放射線診断科
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〈スタッフ〉

名誉院長：西尾 正道（平成２５年４月～）

放射線診療部長：西山 典明（平成１１年１０月～）

医 長：小野寺俊輔（平成２６年４月～）

医 員：西川 昇（平成２６年６月～）

医 員：湊川 英樹（平成２６年４月～平成２８年３月）

非常勤：溝口 史樹（平成２５年４月～）

〈診療活動〉

人 事：

平成２７年度は２６年度まで非常勤で勤務いただい

た西川由紀子先生（北大所属）の出張がなくなり、

外来は５人体制となった。今年度も引き続き、非

常勤として溝口先生が金曜日から火曜日にシフト

して診療を行っていただき、なんとか外来診療は

維持することができた。

幸いそのほかの医師については異動がなく、昨

年度のながれを維持することができた。

次年度については、湊川先生が北大に戻ること

となり、北大から新しい先生を迎えての新体制と

なる予定である。

入院診療：

病棟においてはＨ２８年度から当院もDPCに移

行することを踏まえ、H２７年度も基本的には外来

での通院加療をメインとして、病棟は２０床での運

営となった。ただ、一過性には割り当て病床数を

超えてしまう場合も見られたが、病棟師長のやり

くりに助けられ、なんとか問題なく運用できた。

昨年度と同様に他院からの肺がん・前立腺がん

を中心とした根治的治療、転移性脳腫瘍や骨転移

に対する姑息的治療の患者が混在している状態は

以前の通りであるが、年間を通して入院を必要と

する姑息的治療の患者の割合が多くなっている。

在宅への移行も踏まえた地域連携室との連携もさ

らに重要度を増している。

RI病床を利用した小線源治療については、以

前よりも症例数が減少していながらも、年数例の

頻度で依然として需要が見られた。今後もなくせ

ない治療と考え、病棟のスタッフには負担をかけ

るが、維持する方針である。

外来診療：

これまでと同様、西尾名誉院長には月曜日に

「がん何でも相談外来」の診療をいただき、様々

ながん患者さんの支えとなっていただいた。西山

先生は月・木曜日外来を担当され、診療の傍ら湊

川先生・西川昇先生の指導に当たられていた。小

野寺は昨年と同様、火・金曜日の外来を担当。西

川昇先生は今年度から木曜日と金曜日の連日で外

来を担当した。

溝口先生には火曜日にシフトしていただき、引

き続き、他院からの紹介症例も含め診療いただい

た。

昨年度からの流れを引き継ぎ、頭頸部ならびに

婦人科や骨軟部腫瘍に対するIMRTの適応拡大

を今年度も行い、症例数増加に努めた。

ただ、逆に前立腺癌に対するIMRTの症例数は

やや頭打ちとなっており、今後の適応症例拡大を

含めた検討が必要な状況となっている。

〈研究活動〉

今年度は、昨年度に検討を始めた研究結果が出

始めた年度となり、昨年度よりも学会発表が活発

となった。

当院の臨床研究部において研究させていただい

た湊川先生の研究もJRSの秋季臨床大会で発表

がなされた。また、今年度は札幌にて国立病院総

合医学会が開催されたこともあり、当科から西川

昇先生や小野寺が発表を行った。

小野寺の科研（基盤Ｃ）による基礎および臨床

研究もようやく今年度が最終年度となり、基礎部

分である北大先端生命科学研究院の綾部研究室と

の共同研究も結果が出され、北日本地方会で発表

放射線治療科
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が行われた。

治験については、西山先生が当科の窓口となり、

Radium製剤の投与が開始された。

〈スタッフ〉

医 長：土屋 健二（平成１８年８月～）

医 長：森下 健康（平成２５年１０月～）

医 員：川原みゆき（平成２０年４月～）

医 員：上村佐保子（平成２１年４月～）

医 員：安濃 英里（平成２７年４月～）

〈診療活動〉

平成２７年の麻酔科管理の手術は２,０６３件でした。

当院は病院の性格上、長めで大きな手術が多いの

ですが、例年２,０００件前後の症例に麻酔科が関

わっています。

近年は高齢者症例の手術も増加しています。平

成２７年は８０歳以上の症例が年間１６５症例（８.０％）

ありました。

患者さんにとって低侵襲な内視鏡手術の割合も

増加しています。１０年前であれば内視鏡で行うこ

とはあり得ないと思われた術式も、安全かつ高い

精度で内視鏡で行えるようになりました。

一般的な内視鏡手術に加えて、３D画像を利用

した究極の内視鏡手術とも言える（手術支援ロ

ボットの）ダヴィンチによる手術も開始されてい

ます。２０１４年１月からはダヴィンチによる泌尿器

科の前立腺全摘術、RALPが開始されました。

２０１４年８月からは婦人科でもダヴィンチによる子

宮がんの手術を開始しました。更に２０１５年からは

消化器外科もダヴィンチによる胃がんの手術を開

始しました。

当院の手術室には麻酔科専用のエコーが３台あ

ります。エコーガイド下の神経ブロックや、エ

コーガイド下の血管ルート確保（抹消ルート、Ａ

ライン、CV、PICC）に大いに活用しています。

その中でもエコーガイド下で上腕から挿入する

PICC（peripherally inserted centralvenous

catheter：末梢静脈留置型中心静脈カテーテル）

ではエコーが大活躍しています。当院ではPICC

挿入の需要が多く、年間８００例近く挿入していま

す。手術の全身麻酔時の挿入が４００例近くで、そ

れ以外にも内科などからの依頼により年間４００例

位を挿入しています。

化学療法や高カロリー輸液を行うときには、従

来は鎖骨下静脈から中心静脈カテーテルを挿入す

る必要がありました。しかし、鎖骨下静脈へのカ

テーテル挿入は一定の頻度で合併症がおきる可能

性がありました。

それに対してPICCは、合併症が少ない（気胸、

血胸は皆無）、感染率が低い、閉塞が少なく長期留

置症例が多い（最長１５ヶ月）などの利点が多くあ

ります。PICCは、エコー下での穿刺が必要で、

ある程度の技術と経験を要します。しかし、一度

挿入すると、トラブルがなければ長期留置が可能

で、点滴のたびに針を刺さなくてすみ、患者さん

からは好評です。

PICCに限らず、血管が体表からは見えない患

者さんの点滴ルート確保（末梢血管確保）やＡラ

イン確保にもエコーが有用で、患者さんの苦痛の

軽減に役立っています。

麻酔科
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〈スタッフ〉

医 長：伊林 至洋（平成１２年３月～）

〈診療活動〉

月曜日から金曜日まで外来のみを行っています。

がんセンターですのでがん患者を中心に診てい

ますが、未だに毎日が日々新しい発見です。最近

は抗がん剤、特に分子標的治療薬の進歩で、がん

患者の生存期間が延長し、その結果転移性脳腫瘍

患者が益々増えています。

手術などが必要な場合は札幌医科大学脳神経外

科などに依頼しています。

脳神経外科領域と癌との関連では、

１．転移性脳腫瘍、癌性髄膜炎

２．癌に伴う凝固異常などによる脳血管障害（脳

梗塞、脳出血など）

３．抗がん剤の副作用としての中枢神経症状

４．傍腫瘍症候群

があります。３．の中枢神経症状としては代謝性

脳症、壊死性白質脳症、小脳症状、ミエロパチー

などがあります。また４．の傍腫瘍症候群とは中

枢神経が癌の遠隔効果により障害されるもので、

腫瘍に伴う免疫異常（特に液性抗体）が関与して

います。具体的には亜急性小脳変性症、辺縁系脳

炎や多発筋炎・皮膚筋炎などです。常にこの４つ

の病態を頭に思い浮かべながら、一例一例丁寧に

診察を行うことを心がけています。

最近はMRIが混んでいますので、単純CTのみ

でどの位転移性脳腫瘍が診断できるかという試み

をしています。思ったより単純CTが有用なこと

がわかり、今後転移を心配される患者さんにまず

スクリーニングとして行いたいと思います。

〈講演活動〉

１．脳腫瘍の病理学２０１５

札幌医科大学脳神経外科専門医講演会

札幌市 平成２７年４月２３日

２．単純CTで転移性脳腫瘍を診断できるか

北海道がんセンター外来看護師講演会

札幌市 平成２８年２月２６日

脳神経外科

〈スタッフ〉

医 長：齋藤 亮（平成２３年４月～）

レジデント：星野 善允

（平成２７年７月～平成２８年３月）

〈人 事〉

平成２５年４月からはスタッフ１名で診療にあ

たっていたが、平成２７年７月に星野医師が着任し、

２人体制で診療を行っている。

〈診療活動〉

概要

当科の診療活動は、眼瞼下垂症や皮膚・皮下腫

瘍などを扱う一般形成外科と、悪性腫瘍切除後の

組織欠損に対する再建を行う再建外科を２本の柱

としている。再建外科領域では、他診療科との

チームサージャリーになることが多く、平成２７年

度では、頭頸部外科 ６件、腫瘍整形外科１８件、乳

腺外科５０件などとなっている。

外来診療

形成外科の一般外来は月、金曜日の午前と、水

曜日の午後に行っている。火曜日の午前にリンパ

浮腫セラピストとともにリンパ浮腫外来（完全予

約制）を実施している。また月曜日の午後は、外

形成外科



－38－

来で小手術を行っている。

入院診療

形成外科の計画病床数は１床である。平成２７年

度の入院患者は７３名で、大半は手術治療目的で

あった。

手術

形成外科の手術日は水曜日の午前（局所麻酔手

術）と木曜日の午前（全身麻酔手術）である。定

期の形成外科手術以外に、他診療科との共同手術

を多数行っている。

平成２７年の全身麻酔手術件数＋入院手術件数が

１４０件を超え、日本形成外科学会教育関連施設に

承認された。

〈研究活動〉

日本形成外科学会や日本創傷外科学会などの全

国学会や地方会などへの参加・発表を行っている。

〈２０１５年度の概況〉

例年通り、病理診断科の仕事、ＡＢＣの記述か

ら。ＡＢＣは主要な３つの業務、Autopsy,Bi-

opsydiagnosis,Cytologyそれぞれの頭文字を

とったものである。２０１５年の年間（１月から１２月）

検体数はそれぞれ、４体、５,６４９件、１１,１０９４件であ

り、これらの検体をおよそ６５,０００枚のガラススラ

イドを使って１７,５８０枚の診断書を書いていること

になる。手術中の迅速組織診断は呼吸器外科を中

心に１１１件を行っており、迅速細胞診は乳がんお

よび子宮がんのセンチネルリンパ節検索を中心に

３３１件行っている。診断書を書くために病理医が

近年最も頼りとしているのが免疫染色であり、自

動 免 疫 装 置 は２０１１年 の ２ 月 か らRoche社 の

BenchMarkGXと同じくUltraで行っているが

順調に稼働している。免疫染色は検査遂行に多く

の高額な生物検査試薬を必要とするが、これ抜き

では今日の臨床のニーズにはもはや応えられない。

２０１５年度は研究用も含めて１０,３６５枚の染色を行っ

ている。

腫瘍の組織型診断にとどまらず、がんの分子標

的治療は対象となる症例を選び出す観点から、免

疫染色、FISH等の分子遺伝子学的検索への要望

をますます強くし、治験も含めて外部検査機関へ

のガラス標本の提出要請も増え続けている。検査

機器の整備、試薬費用がかさむため、これらをす

べて院内の検査として取り入れることは難しいが、

様々の状況を考慮しながら今後柔軟に対応して行

く必要がある。２０１４年度から開始したHER２

DISHは前述のUltraを使って２０１５年度は１２３件実

施している。

これらの仕事を２名の病理専門医（山城、鈴木）

と６名の臨床検査技師（平、東、中島、阿部、岸、

松谷）で遂行している。ここ数年は３名の病理医

で診断を行ってきたが、武田が２０１５年１０月に

KKR札幌医療センター斗南病院に異動となるも

後任がみつからないため、北海道大学大学院医学

研究科腫瘍病理と北大病院病理診断科からの診療

支援を受けている。４月に奥山が旭川医療セン

ターの病理主任技士として昇任異動となり、入れ

替わりに東が復帰してきた。産休の開けた阿部に

は１１月から再び病理細胞診の業務についてもらっ

ている。小関は恵佑会札幌病院に就職した。診断

書を発行するだけでなく、臨床とのカンファレン

スも頻繁に行い、消化器内科、消化器外科、呼吸

器内科、呼吸器外科、腫瘍整形外科、血液内科、

泌尿器科、乳腺外科、婦人科との定期的カンファ

レンスを行っている（毎週６回程度）。CPCは剖

検数が少ないため、２０１５年度は２回と低調であっ

た。

院内の診断業務に加えて、地域病院の診断を支

えるべく、遠隔病理診断も行っている。１９９８年よ

病理診断科
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り行っている術中迅速診断の支援は２０１５年には国

立北海道医療センターを中心に８８件の診断を行っ

た。細胞診の遠隔病理診断（テレサイトロジー）

も１９９７年より行っており、AppleのiChatのデス

クトップ画面共有機能を使い、市立稚内病院、北

海道医療センターからの症例、総数で８００件余の

診断を行っている。

以上のようなルチン症例の診断業務に加えて学

術活動も積極的に行い、２０１５年度に刊行された論

文は英文雑誌での発表はなかったが、筆頭者が当

科所属の論文は４編であった。学会、研究会での

発表は１５回であった。山城と平は国立病院機構の

支援を受けた研究班の班員として研究（計４研究）

を行っている。本来の意味の学術活動ではないが、

２０１６年１月１６日にはがん診療連携拠点病院機能強

化事業として昨年に引き続き細胞診の研修会を行

い、本年度は「子宮頸部細胞診」をテーマとし、

８０名の参加を得て開催することができた。良悪性

の診断にとどまらず、組織型確定に果たす細胞診

の役割は大きくなっており、WHO分類の改定を

踏まえた細胞診について、参加者は実際の標本を

多数鏡検しながら細胞像について学んだ。

〈２０１５年度病理診断科のトピック〉

身体の深部病変を画像診断で的確に把握し、そ

の性状を確定するための検体採取法が飛躍的に改

善され、微小検体での病理診断の要望が強くなっ

ている。肺、縦隔，膵などの後腹膜および腹腔内

臓器への超音波画像を駆使した穿刺生検診断がそ

れである。診療科別では２０１５年度実績で放射線科、

消化器内科、呼吸器内科が大半を占め、３診療科

合計で、組織診断で２９３件、細胞診で２８２件となっ

ている。組織診断とともに細胞診も同時に行われ

る症例がほとんどで、採取検体の処理が課題と

なっている。検体が微小という限界を持ちながら、

それらを組織診断、細胞診断用、遺伝子検査用に

的確に振り分け、診断に有効な標本を作製するべ

く、細胞診の豊富な経験を有する検査技師が生検

現場に出向いて検体処理を行っている。一般的に

Rapidon-siteevaluation,ROSEと呼ばれるもの

だが、当院独自の検体処理も加えて、大きな成果

を上げてきている。

〈スタッフ〉

科 長 ：鈴木 宏明

技師長 ：志保 裕行

副技師長：佐藤 路生

主任技師：平 紀代美 千葉 朝彦

髙橋 学 若月 香織

東 学 堀井 美往

技 師 ：古川 郁子 佐々木和也

中島真奈美 鮫川 正美

原 真希子 対馬 将文

前野まどか 阿部 珠美

若松亜由子 舛本 和

岸 千夏 飯田 岳陽

松谷香奈子 舘山 ゆう

検査助手：井上 明美

認定技師：細胞検査士 ４名

超音波検査士 ４名

認定血液技師 １名

認定臨床化学者 ２名

緊急検査士 ２名

臨床工学技士 １名

〈概 要〉

平成２７年度、スタッフの人数は検査技師２２名、

検査助手１名で９部門（生化学、免疫血清、血液、

微生物、輸血、病理、細胞診、一般検査、生理機

能）の臨床検査業務を行った。臨床検査実績を以

下に記載する。

臨床検査科
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平成２７年度 臨床検査実績（臨床検査新統計より）

検査件数（研究件数は除く）

検体検査件数 １,５７１,１１８件

生理機能検査件数 ２,４７４８件

外部委託検査件数 ２４,１６０件

検査点数（Ｃ類）

入院 ３４,５７９,１８３点

外来 ５４,５３３,９３６点

計 ８９,１１３,１１９点

外部委託金額 ３４,５２３,３９１円

委託先 札幌臨床検査センター

三菱化学メデイエンス

ＢＭＬ

ＳＲＬ

〈診療活動〉

１）超音波検査の増加に対応するため、心臓エ

コー検査予約を１週間に７枠、腹部エコー検

査予約を１週間に１５枠増やして、５月より開

始した。

２）外来患者では蓄尿が困難であるため、尿電解

質検査を随時尿で対応できる仕組みを構築し、

外来の対応を７月より開始した。

３）肺がんALK検査について、すべて外部委託

検査で対応していたものを、まず院内でIHC

検査を行い、陽性の場合のみを外部委託で

FISH検査を行なうように変更した。

４）外部委託していた大腸がんEGFRの免疫染色

を院内検査に取り入れた。

５）臨床検査科内では、各部門担当による勉強会

が３回行われた。タイトルは、「細菌検査室

の緊急検査 ～インフルエンザウイルス検査

とノロウイルス検査について～」「当院の婦人

科細胞診“要精査”の向こう側 ～子宮頸がん

を中心に～」「やってみよう!!CPX」。

６）外来採血のサポート体制を１名から２名へ変

更して、支援強化を行った。

〈研究活動・その他〉

１）学会・研究会発表・講演など２０件、論文発

表・著書１件がなされた。

２）日本医師会主催の臨床検査精度管理において、

総合評価が１００点と満点の成績で、過去最高

の点数を収めた。

３）「平成２７年度 第６回医療安全際」においてす

ぐれた活動であると認められ最優秀賞を受賞

した。

４）TQM活動にも積極的に参加しており、平成２７

年度も臨床検査科の認定書を掲示し、患者

サービスの一環として季節毎の飾り付けを

行っている。

５）治験、臨床研究に関わる業務も昨年度に引き

続き行われ、治験の前処理等の業務支援を強

化した。
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〈スタッフ〉

薬剤部長：遠藤 雅之

副薬剤部長：川口 啓之

副薬剤部長：山岸 佳代（平成２７年４月～）

調剤主任：菊地 実

治験主任：菊池 和彦（～平成２８年３月）

試験検査主任：田中 寛之

製剤主任：玉木 慎也

薬剤師：桃井 祥制（平成２７年４月～）

工藤 雅史、高田 慎也、

高津 和哉（～平成２８年３月）、

元茂 拓法、田島 宏恵、林 直美、

木村 雄太、深井 雄太、

渡邉はるか（～平成２７年３月）、

黒田 真希、三浦 清文、森岡 悠紀、

村上 寛和（平成２７年４月～）、

久保果央莉（平成２７年４月～）

薬剤助手：中村 飛鳥、堀田 陽香、

小滝江梨子、上川なな実

〈概 要〉

今年度より「薬剤科」から「薬剤部」に名称変

更となり、また人員についても新人薬剤師１名が

配置され、薬剤師定数が充足するに至った。

薬剤部では主に１０部門（薬務、調剤、無菌製剤、

試験検査、製剤、医薬品情報、薬剤管理指導、病

棟、教育、治験）で業務を行っている。

平成２６年１０月より病棟薬剤業務を開始し１年半

の実績となった。業務としては医薬品の投薬状況

の把握、カンファレンス参加、持参薬の管理等を

行ており、医薬品の使用にあたってエラーの防止、

情報の供給等、適正な管理を進めていきたい。

〈診療活動〉

平成２７年度は入院分では、４～５％程の増減が

あったが外来分においてはほぼ同様となった。

（表１、２）

薬剤管理指導業務に関しては、前年度の９.３％

増で１３,２０５件となり増収となった。（１,１００件／

月）（表３）

抗がん剤の無菌調製件数は、昨年度より１０.５％増

え、１,８３１.６件／月の調製を行っている。外来化学

療法加算は患者数も増え８.７％増となった。（表４）。

薬剤科

表１ 処方箋枚数 （枚）

Ｈ２７年度Ｈ２６年度

９４,６８１９０,１９２入院処方箋

１９５,１８９２０５,３１７入院注射処方箋

３,５３１３,５９７院内外来処方箋

１３,１４６１３,４４５外来注射処方箋

表３ 薬剤管理指導料

Ｈ２７年度Ｈ２６年度

１３,２０５１２,０５２薬剤管理指導件数

４,７８８,１１０４,３７１,２０５指導料（点）

４,８９７,１２０４,４８１,５６５含加算合計(点)

４８,９７１,２００４４,８１５,６５０合計請求金額（円）

表２ 調剤料

Ｈ２７年度Ｈ２６年度

８２５,７２７８２９,１８１入院調剤料（点）

２３,１７０２１,７６１外来調剤料（点）

８４８,８９７８５０,９４２合計請求点数（点）

８,４８８,９７０８,５０９,４２０合計請求金額（円）

表４ 無菌製剤処理料、外来化学療法加算

Ｈ２７年度Ｈ２６年度

２１,９７９１９,８９９無菌調製件数（件）

７０９,８８０６６９,１９０無菌調製処理料（点）

３,５０６,０４０３,２２６,１８０外来化学療法加算（点）

４,２１５,９２０３,８９５,３７０合計請求点数（点）

４２,１５９,２００３８,９５３,７００合計請求金額（円）
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その他、年間１２名の薬学実務実習生の受け入れ

やリスクマネージメント、ICT、緩和、NST等の

チーム医療に参画している。

昨年１０月より算定を開始した病棟薬剤業務実施

加算について、今年度は１年間の実績となった。

基本的な業務としては、投薬・注射に関する基礎

的事項の把握、医薬品安全性情報等の収集・供給、

持参薬の管理、他の医療スタッフとの協働等があ

げられ、その算定要件として、これらの業務を２０

時間/週以上実施することとされる。今後も「２０

時間/週以上」の業務配分を確保しつつ、医薬品

の適正使用に寄与していきたい。

２８年度は包括支払い方式DPC/PDPS導入する

こととなるため、医薬品費の縮減を目的に後発医

薬品への切り替えを進めてきた。そのところ昨年

２６年度末で後発医薬品率６４.９％（使用数量割合）

であったのに対し２７年度は８５.１％となり大きく増

やすことが出来た。

研究業績に関しては、日本薬学会、日本TDM

学会日本臨床腫瘍薬学会等の学会発表１３題の他、

論文２報であった。 治験については、治験管理

室参照。

〈スタッフ〉

診療放射線技師長：関澤 充規

副診療放射線技師長：林 隆司、岩井 光宏

主 任：松山 智志、島 勝美、田中 知、

坂 名美子、北尾 友香

技 師：長内 秀憲、迎 知将、森 彩絵未、

松下 典弘、菊地 恵介（～６/３０退職）、

斉藤 優一、柴山 航平、舩山 恭祐、

鈴木 崇久、矢ヶ部りな、種村 圭介、

佐々木麗衣、星野 広大、古館 勲

石川 唯子（７/１採用）

診療エックス線助手：阪 文恵

〈診療活動〉

MRI装置、PET装置など稼働年数が１０年を超

える機器の故障が目立つ年となったが、各診療科

の協力により影響が最小限に抑えられていること

に感謝したい。業務取扱件数では放射線治療部門

のOBIシステム装備のリニアック装置の稼働は

順調であり、IGRT加算の件数は昨年の２割増の

約３,９５４件、IMRT件数は５パーセント増の３,２２２

件、体外呼吸同期照射件数は昨年の２８８件より８

割増の５１４件と大幅に増加した。高精度放射線治

療は１件ごとの固定具作成に始まる治療計画作成、

各プランの線量検証測定に十分な所要時間が必要

であり今後、高精度放射線治療システムとして追

加整備が望まれる。体外照射件数は昨年を下回り

２３,４５１件であった。

MRI検査数は年間平均件数４,６００件からさらに

２００件多い４,８３８件であった。１日あたりの平均件

数１９.７件は１台での運用の限度である。ほぼ１週

間後の予約待ちの状況のなか新病院計画では

MRI検査室は２室を予定し、MRI検査件数増加

にも対応が期待できる。乳腺撮影は５,８６４名の撮

影を行ない昨年の件数の約１割増となり年々増加

の一途をたどっている。術前MRIの位置合わせ

を含めて女性技師によって対応している。また、

検診マンモグラフィ撮影認定技師５名により、次

診療放射線科

表５ 主な診療報酬による収入金額 （円）

Ｈ２７年度Ｈ２６年度

８,４８８,９７０８,５０９,４２０調剤料

４８,９７１,２００４４,８１５,６５０薬剤管理指導料

４２,１５９,２００３８,９５３,７００抗がん剤無菌製剤等

１,０７０,０００９９６,０００がん患者指導管理料３

２３,４３１,０００１１,７２９,０００病棟薬剤業務実施加算

３,９７３,７２０４,９８１,７２０薬学実務実習研修費

１２８,０９４,０９０１０９,９８５,４９０合計金額（円）
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年度に認定期間満了となるマンモグラフィ検診施

設画像認定の更新準備が進められている。６４列マ

ルチスライスCTの稼働件数は昨年並みの件数で

あったがX線管球の交換もなく、稼働は順調で

あった。CTによる手術前評価となる肺血管、腹

部血管等の３D画像処理は年間件数４２９件のなか肺

動静脈の３DCT検査は１９２件と全体の４割強を占

めた。腹部血管の３D画像作成の画像処理には細

かな血管走行を見極める経験と作業時間を要する

ため、複数ライセンス契約による３D画像作成を

分担処理にできる環境は良好である。

５年間在職された古舘技師長は定年退職となっ

たが、再任用制度により４月１日より１年間の勤

務を継続された。代わって函館病院より新任技師

長として関澤が着任した。年度途中の６月には自

己都合による菊地技師の退職があったが、翌月よ

り市内の病院にて職務経験１年の石川技師の採用

がありスタッフ数の欠員となる期間がなく活動を

継続できた。新病院建築計画について放射線治療

科、診断科、診療放射線科をひとつとした放射線

ワーキンググループのなか診療放射線科は放射線

治療部門、RI検査部門、撮影部門として取り組み

各機器整備計画、配置計画の提案について難航し

たが、MRI装置の増設計画もレイアウトできた。

〈業務実績〉

年間取扱い総数 ８３,５６５人

CT検査 １７,８２７人 MRI検査 ４,８３８人

乳腺撮影 ５,８６４人 RI検査（PET含む）２,６７１人

放射線治療 ２３,４５１人 定位照射、IMRT照射

３１０人

IGRT加算件数 ３,９５４件

〈スタッフ〉

栄養管理室長：長澤真由美

管理栄養士：野﨑志寿加、川合 彩絵

管理栄養士：田澤依麻里

調理師長：南里 康夫

副調理師長：手代木 眞

主任調理師：川端 英樹、中前 好裕

調理師：黒岩 勉、東 良造、木村 雅仁

調理師：掛水 裕志、佐藤 直人

〈活動内容〉

栄養管理室では「医療安全対策の充実を図り、

安全で、美味しく、食べやすく、疾患の治療に有

効な食事を提供する」を目標に、患者給食、栄養

計画の実施、栄養指導の業務を行っている。

今年度の新しい取り組みの一つである、栄養サ

ポートチーム加算取得は平成２７年８月より実施さ

れ、平成２８年３月までの介入患者数は６２名で、２４６

件の介入を行った。介入理由は、食欲不振、低栄

養、るい痩の順に多く、Albの経過が介入終了時

に上昇した患者は約５０％おり、診療科別介入状況

では、泌尿器科、呼吸器内科、腫瘍整形外科の順

に依頼が多かった。また「がんサポーティブ・ケ

アを考える会」では、NST活動を始めてから１０年

目を向かえた今年度に「当院でのがん患者への

NSTの取り組み」と題して講演を行った。

【Albの経過】 【診療科別介入状況】

栄養管理室

栄養サポートチーム加算
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更に栄養指導では、患者さんに「また、栄養指

導を受けたい」と思って貰えるように、話し方、

栄養指導媒体の繰り返しの見直し、急な依頼にも

柔軟に対応する体制作りなどを行った結果、外来

での継続患者の増につながり、平成２４年度と比べ

ると平成２７年度は約２倍に栄養指導件数が増加し

た。

患者サービスの取り組みでは、目標の一つでも

ある「地域医療の向上のために必要とされる病院

として、患者への協力、教育を行うように努める」

を実践している。「がんと闘う医療フェスタ」にお

いても楽しくゲームを組み入れながらの個人栄養

相談コーナーを設け、１５０名の方と接することが

出来た。

更に北海道対がん協会主催の「がん予防学級講

習会」では「がん予防に役立つ食事について」の

内容で講演を行った。

入院患者へのサービスの取り組みは、病棟ス

タッフの協力を得て、「デザートの日」を開催して

います。全病棟のフロアにて全患者さんを対象に

デザート（手作りチョコバナナクレープ・スィー

トポテト等）やお茶のサービスを行い、３１５名の患

者さんと栄養管理室スタッフとのふれあいの場と

なった。また、クリスマスには「手作りクリスマ

スケーキ」、大晦日には「お神酒」を提供している。

今後も新しい取り組みを積極的に行っていく予定

である。

行事食〈H27年度の取り組み＞

昭和の日特別食にも、味付けごはんを提供４月

憲法記念日

こどもの日

経管栄養（プルモケア）を新採用
５月

臨地実習６月

土用の丑の日臨地実習７月

七夕

食事調査

栄養サポートチーム加算取得

臨地実習

８月

秋分の日

敬老の日

第６回医療フェスタ

臨地実習
９月

ハロウイン
病棟デザートの日

臨地実習
１０月

勤労感謝の日医療安全祭１１月

クリスマス

大晦日

手作りのクリスマスケーキの提供

お神酒の提供
１２月

お正月料理

成人の日

調理室環境改善（調理機器・配膳

車）
１月

節分

バレンタインデー
調理室環境改善（配膳車）２月

おひな様

春分の日

栄養補助食品見直し（テルミール

→クリミール）
３月
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〈スタッフ〉

治験管理室長（内科系診療部長）：高橋 康雄

治験管理事務局長（薬剤部長）：遠藤 雅之

治験管理係長（副薬剤部長）：山岸 佳代

治験主任：菊池 和彦

副看護師長：樋口 清美

CRC薬剤師：田島 宏恵

CRC薬剤師：高津 和哉

CRC看護師：佐藤 好美

CRC看護師：宇野 麻美

サポートCRC：宗方 淳子

データマネージャー：有田 未来

データマネージャー：草岡 怜

業務班長：山我 健

治験事務室員：橋田 直美

治験事務室員：盛永真由美（～平成２７年６月）

治験事務室員：藤橋 佳子（～平成２７年７月

～平成２７年８月）

治験事務室員：大谷 佳恵（平成２７年９月～）

〈概 要〉

当室は、副院長直下の組織として治験管理室長

の指導の下、医薬品・医療機器に対する企業主導

治験、医師主導治験、医師の臨床研究を円滑に実

施するための支援を行っています。また治験審査

委員会と受託研究審査委員会の事務局も兼ねてお

り、市販後調査も含め事務全般業務を任され、試

験開始前から終了まで手続きに関する対応や必要

な書類の管理を行っています。

〈CRC業務〉

平成２７年度は治験管理係長として副薬剤部長が

専任で配置されました。新しいCRCも配置され

たため、教育プログラムを使用しながらベテラン

CRCとペアを組み業務にあたりました。平成２７

年度、CRCが支援した治験は５８プロトコールあり、

新規受託プロトコール数は１４件で、診療科７、第

Ⅰ相１件、第２相１件、第Ⅲ相１２件でした。

〈学会発表〉

・高津 和哉

放射線同位元素内用療法の治験を経験して：第

６９回国立病院総合医学会（２７.１０.３）

・樋口 清美

抗悪性腫瘍薬第Ⅰ相試験のCRC業務について

の一考察：第６９回国立病院総合医学会（２７.１０.３）

〈治験事務局業務〉

平成２７年度IRBの開催は、定期開催として１２回

行われました。

主な内容としては、新規治験の受託１４件、新規

臨床研究１９件、新規調査１１件、副作用調査５件、

継続審議１３２件でした。

〈受託研究実績〉

平成２７年度の目標請求金額１億６千万円に対し

１億５,７００万円で、全国国立病院機構１４３施設中６

番目の請求金額でした。

平成２５年度治験等出来高実績：１２９,０７５,４２０円

平成２６年度治験等出来高実績：１４７,３５６,５５３円

平成２７年度治験等出来高実績：１５７,５２６,０７６円

平成２７年９月５日（土）に当院で開催された、

北海道がんと闘う医療フェスタでは、治験管理室

として治験啓発パネルの掲示、啓発資料の配布を

行い、「ちけんくん」も大人気でした。

治験管理室



－46－

看護部長：三好 康子

副看護部長：本間 睦子

水野 智美

○ 看護部の理念

患者さんの目線に立った、心のこもった看護を

提供します。

○ 看護部の基本方針

１ 患者さんの権利を尊重し、満足が得られる看

護を目指します。

２ 常に看護の質を追求し、科学的根拠の基づく

看護を実践します。

３ 他職種と協働し、患者さんが安心して療養で

きる環境を提供します。

４ 専門職業人としての自覚を持ち、自己の能力

開発に努めます。

○ 看護部の目標・評価

１．安全で安心できる質の高い看護を提供する

・新採用者２９名のうち、職場不適応で１名の新人

が離職した。看護師全体の離職率は５％と、前

年度の７.８％、また北海道全体の病院離職率

９.８％、札幌圏内の病院離職率１１.６％と比べても

離職率は低くなっている。但し、離職者が５年

目以内の看護師が多く、中堅看護師育成の面で

は課題である。

・慢性期－急性期コースで受け入れた１名は

OJT等のフォロー体制により、職場にも適応し

実践者としても成長できた。

・接遇面では、患者からの苦情もあったが昨年よ

り感謝の言葉が増えた。

・転倒転落件数においては、年々件数は減ってき

ているがレベル４が１件、レベル３ｂが８件

あった。

この件数は、前年度とほぼ同数であった。

２．組織の体制改善と整備を図る

・看護必要度を１５％に維持し、ICUを施設基準か

ら外し病棟人員を確保できた結果、６月から

７：１看護体制を獲得出来た。今年度は離職者

が少なかったため、人の補充もせずに必要時間

数の確保と看護必要度も維持することができた。

・１２月に緩和ケアセンターGMを配置することが

出来、緩和ケアセンターの基礎体制は整えるこ

とができた。また、がん看護外来は全国のがん

拠点病院と比しても、高い実績となっている。

３．病院経営へ積極的に貢献する。

・看護必要度を適正に評価し、１５％を維持したこ

とで入院基本料７：１を確保できた。しかし、

診療報酬改定により看護必要度が２５％となり、

７：１入院基本料を死守するため２５％達成に向

けた対策を検討中である。

・効率的なベッド管理では、当該病棟は診療科別

となっており、当該科を主としたベッド管理の

考えとなっている。この事が病床利用を不効率

に運用している一因ともなっている。

今年度からDPCの運用も始まり、看護必要度

の確保の面から、効果的効率的病床運用を検討し

ていく必要がある。

○看護部の概要（平成２７年４月１日現在）

看護職員数：３１７名（内男性７名）

看護師：３１６名

准看護師：１名

非常勤看護師：２９名

看護助手：３名、非常勤看護助手：２６名

看護職員配置：１０対１（６月～７対１）

【専門看護師】

がん看護専門看護師 ２名

【認定看護師】

皮膚・排泄ケア認定看護師 ２名

緩和ケア認定看護師 ２名（５月～）

がん化学療法看護認定看護師 ３名

がん放射線療法看護認定看護師 １名

看護部
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乳がん看護認定看護師 １名（５月～）

感染管理認定看護師 ２名

がん性疼痛看護認定看護師 １名（１２月～）

治験コーディネーター（CRC）３名

看護師長：村松眞由美

副看護師長：長内 亜希

佐々木あゆみ

（がん放射線療法看護認定看護師）

○ 病棟紹介

・病床数 ５６床

・診療科 放射線治療科、頭頸部外科

血液内科

・病棟の特徴

当科は放射線治療科・頭頸部外科・血液内科の

３科からなる混合病棟である。

放射線治療科：外照射・小線源治療を行い、多

数の診療科の患者が対象となっている。脳転移・

骨転移の患者も多く、疼痛コントロールや精神症

状の緩和も行っている。

頭頸部外科：咽頭癌・舌癌・甲状腺腫瘍など約

１５０件／年の手術が行われ、放射線治療・化学療法

と併せ治療を行っている。術後の障害に、早期か

らオリエンテーションで説明を繰り返し、術後障

害の軽減に努めている。

血液内科：無菌室２床有し、化学療法を行って

いる。長期治療に対する不安や苦痛の精神的・身

体的症状の緩和を行っている。

○ スタッフ

・医師 放射線治療科４名・頭頸部外科３名・血

液内科４名

・看護職員 師長（１名）副看護師長（２名）

看護師（２７名）看護助手（３名）

○ 年度目標・評価

１．患者・家族の視点にたち、安心・安全な看護

を提供する

２．職場環境を整え働きやすい職場を目指す

３．個々の看護実践能力を高める

４．病院経営に参画する

以上の目標に対し、

１．マニュアル・決まりごと・６Ｒを徹底し薬剤に

関するインシデントが減少した。３ｂ事例の転

等もなく予防対策ができた。

２．業務改善により３時間以上の超過勤務削減が

できた。

３．新採用者へ職場適応の支援を行い全員１年目

の目標を達成できた。

４．必要度Ａ・Ｂクリア率１５％以上を目指し正し

い必要度の入力を行ったが１４.５％に留まった。

肺SRTパス１件作成できた。

２Ｆ病棟
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看護師長：窪田 明子

副看護師長：片山かおり

板垣 依子

田中亜希菜

○ 病棟紹介

・病床数 ６０床（４Ａ５４床 ICU６床）

・診療科 呼吸器外科 消化器外科 乳腺外科

・病棟の特徴

当科は呼吸器外科、消化器外科、乳腺外科の急

性期・混合病棟である。患者の９０％が悪性腫瘍で

あり手術を主体とした治療と化学療法・放射線療

法を行っている。患者の個別性を尊重して、医師、

看護師だけでなく薬剤師・理学療法士・栄養士・

医療ソーシャルワカーと連携をとりながらそれぞ

れが専門的な立場でがん患者を支援している。

ICUでは、重症で緊急性の高い患者さんや手術

後（特に長時間手術）の集中治療ケアの役割を担っ

ている。入室科は呼吸器外科、消化器外科、乳腺

外科、婦人科、泌尿器科、腫瘍整形外科、頭頸部

外科である。各診療科特有の周手術期看護を行い、

異常の早期発見と同時に、早期離床に向けて医師

や臨床工学士、理学療法士等と連携を密にし、安

心して治療・ケアを受けていただけるように２４時

間継続的かつ集中的に看護を行っている。

○ スタッフ

・医師 呼吸器外科５名 消化器外科５名

乳腺外科７名 ＭＡ１名

・看護職員 師長（１名）副師長（３名）

看護師（４１名）看護助手（４名）

○ 年度目標・評価

１．安全で安心できる看護を提供する

２．意識改革をして職場環境を整える

３．病院経営に積極的な参画を行う

以上の目標に対して、

１．看護カンファレンスを充実させ、患者さんの

情報共有を密にした。また６Ｒ・Ｗチェック・

指差し．呼称を実施し、確認不足によるインシ

デント削減に努めた。

２．看護業務の見直しを行い、超過勤務時間の増

加はなかった。

３．平均在院日数２１日と昨年より１割以上減少し

た。

また、看護必要度の知識を深め、１５％以上を維

持できた。

４Ａ ICU病棟

看護師長：上村 雅恵

副看護師長：高瀬たまき

太田 紘子

○ 病棟紹介

・病床数 ５０床

・診療科 呼吸器内科４８床・その他２床

・病棟の特徴

当科は呼吸器内科の単科病棟であり、主な疾患

は、肺癌で腫瘍の診断と治療を行っている。入院

患者のほとんどは悪性腫瘍で、治療は放射線療法、

化学療法また治験も行っている。

対がん協会や他院からの紹介も多く、BF検査

の短期入院が増加している。

入院患者の平均年齢は、６４～６７歳で、男性が６

～７割を占めている。再発また、骨転移、脳転移

４Ｂ病棟
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から原発として肺癌が確定することも多く、緩和

ケアチームや理学療法も含み、共にがん治療にお

ける身体的・精神的症状の緩和を行っている。

○ スタッフ

・医師 呼吸器内科（５名） ＭＡ（１名）

・看護職員 看護師長（１名）副看護師長（２名）

看護師（２９名）看護助手（２名）

○ 年度目標・評価

１．安全で安心な看護を提供する

２．専門職としての看護実践能力向上をはかる

３．病院経営を意識し、積極的に取り組む

以上の目標に対して、

１．病棟学習会および、院内・院外研修へも参加

し病棟全体の知識向上に努めた。

新人・既卒者が多く、経年別研修を含めス

タッフ一丸となって教育に取り組んだ。

インシデントについては、レベル３の件数減

少に取り組み、業務御の見直しをはかり対策の

周知

２．病棟での学習会を年４回実施。その他院内・

外の研修に１人平均９回参加し自己研鑽を図っ

ている。

３．一日平均入院患者数は４５.２名を維持し、平均

在院日数を在院日数は３３.７日と前年より６.６日

縮減した。

時間外勤務は１人あたり６.８２時間であり、昨

年より縮減された。

看護必要度のダブルクリア率は１５.６４％に留

まったが、スタッフの意識は高まった。

看護師長：島崎かほり

副看護師長：山野下祐子

片岡 麗子

○ 病棟紹介

・病床数 ５８床

・診療科 婦人科

・病棟の特徴

当科は婦人科のみの単科である。主な疾患は子

宮筋腫、卵巣腫瘍などの良性腫瘍の他、卵巣癌・

子宮頸癌などの悪性腫瘍が９０％近く占める。治療

は、手術・化学療法・放射線療法があげられる。

また間欠化学療法や再発患者、終末期の患者もお

り、治療内容は多岐にわたっている。

婦人科の特性やがん拠点病院の使命を理解し、

他職種と連携し専門的なチーム医療の提供を目的

としている。また女性としての社会的役割や立場

を理解し、患者の視点にたった看護が求められて

いる。

平成２７年度の患者データは、手術件数約６２０件

平均在院日数１１.５日、病床稼働率８２％

○ スタッフ

・医師 婦人科８名 ＭＡ１名

・看護職員 師長（１名）副師長（２名）

看護師（２７名）看護助手（３名）

○ 平成２７年度目標・評価

１．心が通った、安全で質の高い看護を提供する

２．職場環境を整え、ワークライフバランスの充

実を図る

３．病院経営参画意識を高め、具体的行動が出来

る

以上の目標に対して、

１．患者様の声を真摯に受け止め、接遇向上に努

めた。日々のインシデントは全員で情報共有し、

対策を立て、昨年度より減少した他職種との連

携を密にし、受持看護師として意識付けや役割

５Ａ病棟
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などを少しずつ明確にし、関わっていくことが

出来た。

２．パスの修正、作成も随時行い、それに伴う記

録時間の短縮に結びつけることができ、超過勤

務減少につながった。

３．７：１入院基本料取得、維持のため、看護必

要度の確実な取得に対し、スタッフ一人一人が

知識向上に努め、看護必要度は１７.６％を維持出

来た。

看護師長：早坂砂江子

副看護師長：工藤由香里

○ 病棟紹介

・病床数 ４９床〈無菌室２床〉

・診療科 血液内科

・病棟の特徴

当科は血液内科疾患単科の病棟である。

主な疾患は、悪性リンパ腫、白血病、多発性骨

髄腫、骨髄異形成症候群などで、治療としては抗

がん剤による化学療法、免疫抑制療法、輸血、放

射線療法、造血幹細胞移植（自家移植・同種移植）

などを行っている。治療のサイクルから入院日数

が長いケースが多く、難治性や再発例もあり、入

退院を繰り返すことも多い。

疾患と治療からの特徴として骨髄抑制や免疫力

の低下が見られるため、医療者・患者自身・又面

会者の手指衛生、マスク着用を徹底するなど感染

予防対策に力を入れている。また血小板減少によ

り出血しやすく、貧血によるめまいやふらつきに

よる転倒を起こすことも予想されるため個別性に

合わせた対策をとっている。入院期間が長期にわ

たること、また予後不良例も多く精神的なケアが

大切となるため、プライマリーナースを中心に関

わりを持っている。

○ スタッフ

・医師 血液内科医師４名

・看護職員 看護師長（１名）副看護副師長（１

名）看護師（２６名）看護助手（２名）

メディカルアシスタント（１名）

○ 年度目標・評価

１．事故防止と感染防止に努め、安心・安全な看

護を提供する

２．血液疾患患者の看護の質の向上を図る

３．業務を改善し病院経営への参画を図る

以上の目標に対して、

１．インシデント発生時はカンファレンスで情報

を共有し、再発防止につとめた。

アクシデント事例の発生はなかった。

２．Dr他職種とのカンファレンスを毎日行い患

者さんの病状、治療を踏まえた関わりを行った。

３．スタッフ、助手と協力しながら病棟内の５Ｓ

に努めた。他科入院も積極的に受け入れた。

５Ｂ病棟
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看護師長：市川 祥子

副看護師長：古俣 郁子

正木あゆみ

○ 病棟紹介

・病床数 ６０床

・診療科 消化器内科 ６０床

・病棟の特徴

当科は消化器内科単科の病棟である。

消化器系の疾患の診断と治療を行っており、悪

性腫瘍が９５％以上で、入院患者の半数が、膵臓が

ん・大腸がんで占めている。疾患に対し内視鏡治

療、化学療法、放射線治療を行い、肝臓腫瘍など

には血管造影検査・治療を行っている。術前検査

も行われ、外科チームとの連携も図っている。

緩和ケアチーム・NST・リハビリ・WOC・薬

剤師・MSW等、他職種との連携を図り、疼痛の

コントーロールを図り、治療に伴う身体的・精神

的症状の緩和を行っている。終末期の患者さんも

多く、家族を含めたケアを心がけ、安全・安楽に

入院生活送れるための看護援助を提供している。

○ スタッフ

・医師 消化器内科７名

・看護職員 師長（１名）副師長（２名）看護師

（３０名）看護助手（フロア３名）MA

（１名）病棟薬剤師（１名）MSW

（１名）

○ 年度目標・評価

１．安心・安全な看護を提供する

２．働きやすい職場環境を整備する

３．病院経営に積極的に貢献する

以上の目標に対して、

１．インシデント件数は多かったが、レベル３ｂ

以上の報告は０件であった。

２．年次休暇一人平均１４日、昨年とほぼ同程度取

得し、超過勤務は月平均一人１４.５時間であった。

３．看護必要度１５％以上、病床稼働率９５％以上を

維持した。パスは３件新規作成した。

６Ａ病棟

看護師長：戸田久美子

副看護師長：鈴木 綾子

星 亜紀

○ 病棟紹介

・病床数 ５０床

・診療科 泌尿器科 ３５床・皮膚科１床・

循環器内科３床・乳腺外科２床

眼科１床 回復室２床

・病棟の特徴

当科は泌尿器科・皮膚科・循環器内科・乳腺外

科・眼科からなる混合病棟である。

泌尿器科は腎・前立腺・膀胱・精巣などの診断

と治療を行っている。特に前立腺についてはダ

ヴィンチが主流の手術となっている。他に放射線、

化学療法があげられ、ターミナル期における緩和

ケア対象の患者も多い。患者の年齢層については

２０代から９０代と幅が広い。患者は羞恥心、ボディ

イメージの変化がありそれらに配慮し、早期にセ

ルフケアの獲得に向けてストーマ造設やセルフカ

テの必要な患者に指導を行っている。皮膚科は主

に皮膚がんの手術治療を行っている。循環器内科

６Ｂ病棟
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は糖尿病に対する血糖コントロール、食事・運動・

薬物療法について患者教育を行なっている。また、

睡眠時無呼吸症候群の診断のためのPSG検査も

行っている。乳腺外科は診断のためのマンマトー

ムを行なっている。眼科は白内障手術目的が主で

ある。

○ スタッフ

・医師 泌尿器科４名・皮膚科１名・循環器内科

２名・乳腺外科５名・眼科１名

・看護職員 師長（１名）副師長（２名）看護師

（２７名）看護助手（フロア３名）Ｍ

Ａ（１名）

○ 年度目標・評価

１．安全・安心な看護サービスを提供する。

２．時間外労働を縮減して、ワークライフバラン

スの充実。

３．病院経営に貢献する。

以上の目標に対して、

１．在院日数が短い科であるが、プライマリナー

スとしての自覚を持ち看護が実践できた。また

カンファレンスで患者の情報の共有ファレンス

を通し、チーム全体で一貫性のあるケアができ

た。

２．機能別看護を一部取り入れ時間外勤務の短縮

が大幅にできた。

３．患者・家族に対して笑顔での挨拶と苦情に対

して真摯に対応した。

４．看護必要度の評価を適正に行い月平均２５％以

上維持した。

また、特別室の稼働率９０％を維持した。

看護師長：天野 麻美

副看護師長：宮原 由紀

宮崎 絢香

○ 病棟紹介

・病床数 ６０床

・診療科 腫瘍整形２８床・乳腺外科２６床

緩和ケア内科３床・形成外科１床・他

２床

・病棟の特徴

当科は腫瘍整形・乳腺外科・緩和ケア内科・形

成外科の４科からなる混合病棟である。

腫瘍整形外科は骨、筋肉などの腫瘍の診断と治

療を行っており、治療は手術・放射線療法・化学

療法があげられる。年齢層は小児～老人と幅広い。

乳腺外科は乳がんの治療を専門とし、手術を主

に放射線治療・化学療法による治療をしている。

また、マンモトームやRI＋色素を用いたセンチ

ネルリンパ節生検を行っている。

形成外科は乳がん術後の乳房再建のほか、小耳

症・ケロイド・熱症潰瘍・唇裂など、幅広く体表

面の先天異常・後天性変形を組織の移植で正常に

修復する。

緩和ケア内科では、緩和ケアチームと連携を図

りがん治療における身体的・精神的症状の緩和を

行っており、患者様と御家族の身体と心の変化に

添うように心掛け看護を実践している。

○ スタッフ

・医師 腫瘍整形外科３名・乳腺外科６名

形成外科１名・緩和ケア内科２名

・看護職員 師長（１名）副師長（２名）

看護師（２７名）看護助手（３名）Ｍ

Ａ（１名）

○ 年度目標・評価

１．安全・安心な看護サービスの提供

２．がん看護の実践の向上をはかると共に目標を

７Ｆ病棟
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意識した行動ができる

３．病院経営に積極的に参画する

以上の目標に対して、

１．身だしなみを整え、思いやりのある対応を心

がけた。また、医療事故防止に努めた。

２．院内／院外研修に年３～４回以上は参加し自

己研鑽を図った。

３．ベッド稼働率は８４.０％、一日平均患者数は

５０.４人であった。

看護師長：前田 裕美

○ 手術センター紹介

・手術室：７室

・診療科：呼吸器外科、消化器外科、婦人科、腫

瘍整形外科、乳腺外科、泌尿器科、形

成外科、皮膚科、眼科、緩和ケア内科、

放射線科等

・手術センター

手術室は、平成27年度は、月平均256.6件、全身

麻酔1,980件、脊椎麻酔222件、静脈麻酔118件、迷

もう麻酔17件、局所麻酔734件であった。

安全で安心の医療を提供する、コスト削減に努

め効果的な手術室運営を図るという運営方針の下、

手術関連診療各科医師、麻酔科医師、手術室看護

師、臨床工学技士が連携を一層強化し、役割を果

たしている。

○ スタッフ

・麻酔科医師 ５名

・看護職員

師長（１名）

副看護師長（１名）

看護師（19名）

看護助手（６名）

○ 医療機器等の導入・整備等

エコパルザー １台

超音波洗浄機 １台

恒温槽 １台

手術センター

最近５年間の手術件数の推移

手術件数年度

２,５１９件平成２３年

２,７５７件平成２４年

２,８２７件平成２５年

２,８３４件平成２６年

３,０７９件平成２７年
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看護師長：植杉みゆき

○外来診療科

消化器内科・呼吸器内科・循環器内科・血液内

科・胆膵内科・腫瘍整形外科・乳腺外科・消化器

外科・泌尿器科・婦人科・眼科・頭頚部外科・皮

膚科・緩和ケア内科・形成外科・放射線科・脳神

経外科・心臓血管外科・精神保健科（休診中）

○外来の特徴

外来は、都道府県がん診療連携拠点病院として

計画数５９３.５人に対し、今年度は６００.４人であった。

外来では、乳がん・子宮がん検診・遺伝子先端医

療外来・ペプチドワクチン外来などが関係する特

殊外来の他、睡眠時無呼吸外来・禁煙外来・リン

パ外来・看護外来も行っている。外来治療セン

ターは、化学療法・輸血などの治療を行い、１か

月平均６００件あり、増加傾向にある。

○スタッフ

看護師長 １名、副看護師長 ２名

看護師 ２０名、非常勤看護師 ３１名

看護助手 １名、クラーク １２名

○平成２７年度目標

１．安全で安心な看護サービスを提供する

２．働きやすい職場環境を整える

３．看護の質の向上のために、各科の専門的知識

を身につける

外 来

＜外来化学療法件数の推移＞

化学療法件数年度

４,９０４件平成２４年度

６,１９８件平成２５年度

７,０５６件平成２６年度

７,２５９件平成２７年度

〈スタッフ〉

・医療安全管理部長（副院長併任）

加藤 秀則

・感染対策室長（血液内科医長併任）

黒澤 光俊

・副感染対策室長（消化器外科医長併任）

前田 好章

・感染対策係長（専従 感染管理認定看護師）

一戸真由美

・感染管理認定看護師（手術室副看護師長）

栗山 陽子

〈主な感染管理活動〉

患者および職員の医療関連感染予防のため、経

済的かつ安全で効果的な感染対策を検討、実践、

評価する活動を行う。

１．組織活動（委員会活動）

・院内感染対策委員会、感染対策チーム部会、感

染対策看護部会を、毎月１回定例開催

・リンクドクター、リンクナースは、各部署の委

員会報告や現場の問題点の提示、現場での指導

や感染対策の改善を実施。

・リンクナースは、手洗いチェック・演習、環境

チェックラウンド等、感染対策改善を実施。

２．感染対策マニュアルの改訂等

・改訂：廃棄物の取り扱い、スタンダードプリ

コーション、血流感染防止、洗浄・消毒・滅菌、

感染症法と報告体制、インフルエンザ。

感染対策室
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・作成：新興感染症等対応マニュアル（MERS）

３．教育活動

【全職員対象研修会】

① ６月２２日「職業感染とインフルエンザ」講

師：総合診療医・感染症医／感染症コンサル

タント 岸田直樹先生（参加数１２９名：医師

１３名、看護師１００名、コ・メディカル・その

他１６名）

② １０月６日「環境の清潔管理」講師：西 朝

江先生 札幌医科大学付属病院／感染管理認

定看護師（参加数６３名）

③ １１月１９日・２０日「医療安全祭」環境衛生、

輸入感染症ポスター展示、防護具展示、N９５

マスク演習等（参加数３８０名：医師２２名、看

護師２１６名、コ・メディカル・その他１１９名）

④ ７月～１０月：手洗い演習（参加数３７９名：

医師２７名、看護師３２２名、看護助手３０名）

【ｅラーニング教育】

① ５月～３月「職業感染防止」（実施数３４７名）

② １０月～１１月「Noro'sOutbreak」（実施数２４７

名）

③ ５月～６月「注射薬調製方法・血流感染

チェックリスト（知識確認）」（実施数：２５４名）

④ １１月～１２月「注射薬調製方法・血流感染

チェックリスト（自己チェック）」（実施数：

２９２名）

【その他の研修会】

① ４月２日：新採用者研修（５４名）

② ７月２９日、８月１８日看護助手研修（２７名）

③ ４月６日：感染対策看護部会：リンクナー

スの役割（１２名）

４．感染症の発生状況

・新規MRSA検出数（入院患者、平成２７年１月～

１２月）：４２件、２SD０.６１。１１月に１病棟で２件

新規検出（他に既検出１名在院）し調査。回腸

導管術後患者の指導時に使用する、ストーマケ

ア用品の共有を廃止し全て単包へ変更。接触予

防策、環境整備の徹底を指導し改善。

・感染性胃腸炎：職員の報告・休務２４件（ノロ検

出無し）。患者報告１２件（ノロ検出１件）。

・新型の流行が懸念されたが、当院の集団発生無

し。

・インフルエンザ：患者累計３１件（４～５月：１２

件、１月～３月１９件）。職員累計４０件（４～５

月：５件、１月～３月１９件）。市内の流行に伴い

院内でも発症者が増加し、２病棟で３名以上発

症時点で病棟閉鎖した（①２月８日～１病棟で

患者３名、職員１名発症し８日間閉鎖。②２月

９日～１病棟で患者７名、職員２名発症し６日

間閉鎖）。面会制限の徹底、共用部使用禁止、入

院転入出制限、同室者への予防内服を実施。

５．職業感染防止

・針刺し・血液曝露：１７件。うち手術部が７月ま

でに５件続き、医療安全係長とOP室看護師と

対応を検討し、その後減少。

・HBワクチンプログラム、年２回実施を実施

・職員インフルエンザワクチン接種：職員６１２名

（９４.３％）

６．サーベイランス

・全入院患者対象MRSAサーベイランス継続

・針刺し／切創サーベイランス（エピネット）継

続

・厚生労働省、院内感染対策サーベイランス事業

参加（検査部門、手術部位感染部門）開始

７．その他の活動

・がんと闘う医療フェスタ：一般参加者向けに手

洗い演習、ATP値を測定する「スマホATP選手

権」が好評だった。次年度も改善し実施。

・第６９回 国立病院総合医学会主催スタッフ（抄録

／プログラム校正、当日会場スタッフ等）

・多施設合同カンファレンス開催：他院２施設（東

札幌病院、札幌緑愛病院）と、年４回（６月２

日、９月１日、１１月１０日、２月２日）

・感染防止対策地域連携加算による相互ラウン

ド：加算１施設２病院と三者間で実施。９月１８

日 札幌厚生病院による当院への訪問・評価。

１１月１６日 札幌医科大学附属病院への訪問・評

価。
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委員長：近藤 啓史（院長）

副委員長：加藤 秀則（副院長）

〈常任委員〉

院長、副院長、統括診療部長、臨床研究部長、医

療安全管理部長（副院長併任）、臨床検査科長、

薬剤科長、臨床検査技師長、看護部長、事務部長、

感染対策室長、副感染対策室長、感染対策係長（感

染管理者）、医療安全管理係長（医療安全管理者）、

企画課長、管理課長、専門職、栄養管理室長、産

業医、衛生管理者、消化器科医長、血液内科医長、

呼吸器内科医長、細菌検査主任技師、主任薬剤師、

感染管理認定看護師、手術センター（中材）看護

師長

〈委員会 開催状況〉

毎月第２火曜日に定例会議を開催。平成２７年度

は１２回開催。臨時院内感染対策委員会の開催はな

し。

〈委員会活動〉

患者および職員の安全を図り院内の医療関連感

染の防止および伝播拡大防止のため、下記の項目

や院内感染対策に関する事項について、諮問・審

議・決定を行う。

・院内の感染症発生・拡大防止に関すること

・院内感染サーベイランスの実施指導及び評価に

関すること

・院内感染に関する調査研究、特殊疫学調査の実

施及び指導に関すること

・対策要綱の作成、実施及び指導に関すること

・抗菌薬の適切な使用の指導と監視等に関するこ

と

・院内感染防止等に関する職員の教育・研修に関

すること

・その他、院内感染対策に関する事項に関するこ

と

〈委員会議題〉

定例会議では、毎月の院内感染関連微生物検出

状況の報告、感染対策チーム委員会およびICTの

活動報告、その他、検討が必要な感染防止対策に

ついて審議し、対策を決定した。（詳細内容は、表

１参照）

院内感染対策委員会

表１ 定例会議 議題一覧

議 題開催月

１）院内感染関連微生物検出状況報告

２）感染対策チーム委員会報告

・ICTラウンド結果報告、今年度のラウンド計

画について

・今年度の活動計画案について

・院内のインフルエンザ発生状況

・抗がん剤の廃棄方法変更に伴う廃棄物マ

ニュアルの変更について

・国立病院機構内院内感染報告制度の設置に

ついて

４月

１）院内感染関連微生物検出状況報告

２）感染対策チーム委員会報告

・ICTラウンド結果報告

・ICT主催感染管理研修会内容について

・院内の感染症発生状況（４月分：インフルエ

ンザ、感染性胃腸炎疑い）

・多施設合同感染対策カンファレンスについて

・厚生労働省院内感染対策サーベイランス

（JANIS）事業参加状況に関する調査派遣に

ついて

３）院内感染対策委員会規程 改訂について

５月

１）院内感染関連微生物検出状況報告

２）感染対策チーム委員会報告

・ICTラウンド結果報告

・感染管理研修会について

・院内の感染症発生状況（５月分：インフルエ

ンザ、ムンプス疑いおよび子供からの曝露）

・針刺し・切創報告

３）MERS対策と対応マニュアルについて

６月
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１）院内感染関連微生物検出状況報告

２）感染対策チーム委員会報告

・ICTラウンド結果報告

・院内の感染症発生状況（６月分：Ａ群溶血

性レンサ球菌咽頭炎（保育所）、セレウス菌

による血流感染、患者の水痘発生につい

て）

・PICC挿入時の消毒薬について（１％グルコ

ン酸クロルヘキシジンアルコール使用）

・針刺し・切創報告

３）平成２６年度抗菌薬使用状況

７月

１）院内感染関連微生物検出状況報告

２）感染対策チーム委員会報告

・ICTラウンド結果報告

３）針刺し・切創報告

４）病院新築に伴うアスペルギルス対策につ

いて

８月

１）院内感染関連微生物検出状況報告

２）感染対策チーム委員会報告

・ICTラウンド結果報告

・インフルエンザワクチンの接種について

・中心静脈カテーテル挿入部の消毒について

（マニュアル改訂）

・がんと闘う医療フェスタの出展について

３）職員の麻しん・風しん・ムンプス・水痘

抗体価検査について

９月

１）院内感染関連微生物検出状況報告

２）感染対策チーム委員会報告

・ICTラウンド結果報告

・院内の感染症発生状況（９月分：全身性帯

状疱疹、感染性胃腸炎疑い）

・インフルエンザワクチンの接種について

・感染防止対策地域連加算の相互巡視につい

て

・ｅラーニングについて

・第２回感染管理研修会報告

１０月

１）院内感染関連微生物検出状況報告

２）感染対策チーム委員会報告

・ICTラウンド結果報告

・第２回感染管理研修会報告

１１月

・院内の感染症発生状況（10月分：感染性胃

腸炎疑い）

・インフルエンザ対策について

３）感染防止対策地域連加算の相互巡視につ

いて

４）医療安全祭について

５）札幌市新型インフルエンザ発生時の医療

体制整備について

６）未滅菌の物品使用のインシデントについ

て

１１月

１）院内感染関連微生物検出状況報告

２）感染対策チーム委員会報告

・ICTラウンド結果報告

・インフルエンザ、感染性胃腸炎対策につい

て

３）針刺し・切創報告

４）職員インフルエンザワクチン接種につい

て

１２月

１）院内感染関連微生物検出状況報告

２）感染対策チーム委員会報告

・ICTラウンド結果報告

・ノロウイルス、インフルエンザ発生状況

・患者のインフルエンザワクチン接種状況

・厚生局施設基準に係る適時調査について

３）インフルエンザマニュアル改訂について

１月

１）院内感染関連微生物検出状況報告

２）感染対策チーム委員会報告

・ICTラウンド結果報告

・ノロウイルス、インフルエンザ発生状況

・厚生局からの指摘事項への対応について

・今年度の反省・評価

２月

１）院内感染関連微生物検出状況報告

２）感染対策チーム委員会報告

・ノロウイルス、インフルエンザ発生状況

３）厚生局適時調査の改善報告書について

４）次年度の感染管理目標、活動計画（案）

について

５）SSIサーベイランス還元情報と当院の結

果について

３月
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〈スタッフ〉

医療安全管理部長 副院長：加藤 秀則（平成２５

年４月～）

医療安全管理室長 副院長：加藤 秀則（併任）

（平成２５年４月～）

医療安全管理係長 看護師長：大野 祐子（平成

２７年４月～）

〈医療安全管理目標と評価〉

１．患者及び職員が安心（安全）できる医療の提供

・各部署の医療安全目標の取りくみを発表

・全職員対象のBLS研修を全６回実施

・レッドコールシュミレーションの実施

２．転倒・転落事故件数を減少させる（５件以内）

・頭部打撲や外傷の対応として「時間外頭部外

傷フローチャート」を作成した。

・転倒防止ラウンドによる防止活動の推進

・３b事例が９件（骨折３件、縫合処置４件、

頭部外傷２件）レベル４が１件と目標は達成

されなかった。

・「全転倒転落件数に占める３ｂ以上の割合」

は３.４２％であった。

３．新病院設計に向けての医療安全面での取り組

み

・各部署で施設見学から学んだことをＷＧに生

かした。

４．全国医療安全共同行動の参加と取り組み

・患者確認の内服・注射のアンケートを実施し

た。

・患者誤認に関するインシデントは、１８件。

５．教育・研修・情報発信により安全情報の共有

・SAFTYNews・医療安全情報の提供

・ｅラーニング５つのプログラムを実施

・医療安全管理マニュアル平成２８年２月改訂

〈その他の活動内容〉

今年度は、１０月より開始した「医療事故調査制

度」に伴い、医療安全管理指針・規定・マニュア

ル・変更、院内事故調査委員会の規定作成を行っ

た。

１１月には本制度について研修を行い、職員の周

知に努めた。

また、１１月より「転倒・転落発生時の対応」を

検討し、医療安全管理マニュアルの修正・追加と

時間外頭部外傷診断フローチャートを作成した。

〈インシデント・アクシデント報告〉

平成２７年度の報告総数１,３８７件、３ｂ以上のア

クシデントレポートは２８件だった。アクシデント

事例の内訳は、手術１３件、転倒・転落９件、治

療・処置２件、器械・機器３件、ドレーン０件、

その他０件だった。

全報告件数では与薬に関すること３０４件

（２１.９％）、転 倒 転 落 に 関 す る こ と が２６３件

（１８.９％）、注射に関することが２３５件（１６.９％）、

ドレーンチューブ類２０１件（１４.５％）であった。

医療安全管理室

（図１）影響レベル分類別集計（平成２５～２７年度）

（図２）カテゴリー別割合
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〈医療安全研修〉

平成２７年度は医療安全に関する研修・講義を全

１６回実施した。研修参加者は延べ１,３９４名であっ

た。研修後ｅラーニングを配信して実施率は４１％

であった。主な研修としては、下記の通りである。

○ ５月１９日「I'mSAFER事例分析」

○ ７月７日「輸液ポンプについて」（医療機器

研修）

○ ８月６日「チーム・ステップス」

○ １０月２０日「救急カートの薬品について」（医

薬品研修）

○ １１月２０・２１日 医療安全祭

○ １１月５日「患者トラブル・クレーム対応」

○ １１月１７日「医療事故調査制度」

○ １１月２０・２１日 医療安全祭

○ BLS研修：４月、５月、７月、８月、１１月に

実施

委員会議長：加藤 秀則

定例委員会は、毎月第３水曜日に実施し、平成

２７年度は１２回、臨時医療安全管理委員会を４回開

催した。

定例会では、毎月のインシデント・アクシデン

ト件数の集計報告と、各部門からの事例報告、医

療安全研修内容の伝達やその他医療安全推進部会

で意見のあった改善を必要とする内容について検

討した。

また、今年度は１０月より医療事故調査制度が開

始となり、それに伴う医療安全管理指針・規定・

マニュアルの改訂を実施した。

医療安全管理委員会

表１ 医療安全管理委員会議題一覧

内 容開催月

○平成２７年度の活動について

○インシデント・アクシデント報告

○平成２６年度インシデント・アクシデント集計

報告

４月

○インシデント・アクシデント報告

○医療安全推進部会チーム活動について

○各部署の医療安全目標について

○Aiの医療安全管理マニュアルの改訂

５月

○インシデント・アクシデント報告

○患者相談フローチャートについて

○医療事故調査制度について

６月

○インシデント・アクシデント報告

○医療安全マニュアル 第Ⅰ章 用語の定義

の変更

７月

○インシデント・アクシデント報告

○医療安全研修予定・ｅラーニングの状況
８月

○インシデント・アクシデント報告

○医療事故調査制度に伴う、医療安全管理規

定等の見直しについて

９月

○インシデント・アクシデント報告

○レッドコールシュミレーションの報告

○院内緊急フローチャート・院内緊急体制の

取り決めの見直し・修正

１０月

○インシデント・アクシデント報告

○転倒・転落移送マニュアルの一部修正・追

加

○頭部外傷時の対応について

１１月

○インシデント・アクシデント報告

○放射線部門の特別指示の失認について

○時間外頭部外傷診断フローチャートについ

て

１２月

○インシデント・アクシデント報告

○時間外頭部外傷診断フローチャートの使用

開始について

１月



－60－

表２ 臨時医療安全管理委員会開催内容

事 例 内 容開催月

○継続中の損害賠償請求調停事件について６月

○腹腔鏡手術による大量出血、手術中より

DICを併発し術後死亡事例について
８月

○入院中患者の急変後死亡について予期せぬ

死亡かの検討
10月

○臨時手術施行後、上部消化管出血による死

亡について
12月

○インシデント・アクシデント報告

○医療安全管理マニュアルの更新終了

○院内暴力等マニュアルの変更

○平成２７年度の活動評価

２月

○インシデント・アクシデント報告

○平成２７年度医療安全管理部目標と活動計画

について

３月

１．スタッフ（平成２８年３月現在）

室長：加藤 秀則（副院長 医師）平成２５年４月～

係長：木川 幸一（社会福祉士）平成２０年４月～

室員：小寺 陽子（副看護師長）平成２７年４月～

室員：金澤 友紀（社会福祉士）平成２１年８月～

室員：西山 麻美（社会福祉士）平成２５年１０月～

室員：敷浪 鈴江（社会福祉士）平成２７年１１月～

室員：熊谷 愛子（事務助手）平成２５年８月～

２．概要

がん相談支援情報室は平成１９年４月に開設し、

以下の業務を行っている。

（１）がん相談（医療相談・よろず相談）

がんの罹患を契機として生じる様々な問題に対

して、看護師とMSWが担当し、主に面談や電話

による個別相談を行っている。平成２７年度の相談

件数は、９,６００件（前年度８,３４０件）であった（図

１参照）。相談内容内訳は、「医療機関の情報」

７,３６０件、「日常生活に関する相談」１,６５３件、「一

般医療情報」２００件、「家族・職場・医療者との関

係性に関する相談」５６件、「患者会などの情報」

３２件、他２９９件となっている（図２参照）。

相談患者の受診状況（図３）に関しては、「当

院受診なし」が６,２２０件で、６５％が当院の患者さん

以外の「地域からの相談」となっている。

今年度は、ハローワーク札幌東との連携により、

月２回の就労支援ナビゲーターによる「就職支援

相談」を開始した。

がん相談支援情報室

図２ 相談内容内訳

図１ 年度別相談件数

図３ 相談者の受診先



－61－

（２）情報発信・情報提供

昨年に引き続き「北海道がんサポートハンド

ブック」（編著：北海道がん診療連携協議会相談・

情報部会）第２版を当院より発行し、がん相談支

援センター前の情報コーナーに市民向け公開講座

やがん情報パンフレット等とともに無料配布した。

一般市民向け講演会は、６月２７日、北海道がん講

演会を実施し２２５名参加。９月５日、北海道がん

と闘う医療フェスタ（共催：北海道）を実施し４３８

名参加となった。

（３）がん患者会活動サロン「ひだまり」への支援

がん患者や家族等が心の悩みや体験等を語り合

う活動を促進するため、平成１９年８月に患者活動

サロンを常設。各患者会、患者支援団体に場所を

無料で提供している。また、登録団体ボランティ

ア合同で行っている「ひだまりサロン」を平成２０

年３月から開催し、毎月２回定期開催し、平成２７

年度は、延べ２４４名の参加を得た。

３．都道府県がん診療拠点病院としての研修会実

施

地域のがん相談員のスキルアップのため、北海

道相談員研修を２回、北海道相談員スキルアップ

研修として障害年金、就労支援をテーマに計６回

開催した。北海道がん診療連携協議会相談・情報

部会主催のがん専門相談実務者会議を４回開催し、

北海道内のがん専門相談員間の連携を図り、積極

的な活動を推進した。

１．スタッフ（平成２８年３月現在）

室長：加藤 秀則（副院長 医師）平成２４年４月～

係長：菊地久美子（看護師）平成２４年４月～

室員：城ケ崎友紀（看護師）平成２７年４月～

室員：座間 知子（事務助手）平成２７年７月～

２．業務活動

平成１５年８月から、札幌市内で１７番目になる医

療連携室をスタートしている。これは、当院のよ

うな重装備の病院と身軽で小回りの利く病医院と

の間でそれぞれの特徴を生かした医療を提供する

ことで、患者さんの便宜を図ろうとする目的で設

置された。

地域医療連携室の業務は主に病医院から紹介さ

れた初診患者さんが受診する際の予約受付業務、

医療連携業務、退院調整業務となる。

Ⅰ．予約受付業務

表１は、地域における病医院からの紹介状況で

ある。札幌市内では主に東区が全体の１４％、中央

区１２％を占め、その他地域の病医院からのご紹介

を頂いている。また、市外からの紹介も２８％と多

い。

表２は、診療科毎の紹介状況であるが、婦人科

１８％、乳腺外科１７％、腫瘍整形外科１５％と多く次

いで消化器内科、呼吸器内科共に１０％となってい

るが全般的に当院の診療機能が道内に広く認知さ

れていることを窺い知る事が出来る。 また、今

年度の紹介件数は４,４１６件となっており、昨年度

（平成２６年度は２,９７３件）と比較して３２.６％増加し

た。

Ⅱ．医療連携業務

連携医療機関への情報提供

市民フォーラム 年１回（一般市民対象）

がん診療連携症例検討会 年２回実施

ミニ講演会 年３回

ホームページによる情報発信

その他医療連携に関すること

地域医療連携室
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表２

H２７紹介数診療科H２７紹介数診療科

３３５泌尿器科２９循環器内科

７７５婦人科４５２呼吸器内科

１４３頭頸部外科４２１消化器内科

３４６放射線治療科５１胆膵内科

１０放射線診断科１１７血液内科

０心臓血管外科１０３消化器外科

９１形成外科１０２呼吸器外科

１２眼科７３４乳腺外科

２脳神経外科６４５腫瘍整形外科

２緩和ケア内科４６皮膚科

４,４１６計

表１

H２７年度紹介数市区町村H２７年度紹介数市区町村

２３２北 区４８９白石区

６３７東 区３４３豊平区

３６手稲区５２１中央区

１,１８０市 外４７８厚別区

５８道 外１２０清田区

１１２不明他紹介状なし１５２西 区

４,４１６計５８南 区

〈スタッフ〉

医療情報管理室長：髙橋 將人（統括診療部長）

診療情報管理係長：盛永 剛（診療情報管理士）

診療情報管理士：杉山 聡（診療情報管理士）

診療情報管理士：川吉 晶子（診療情報管理士）

診療情報管理係：原 新（診療情報管理士）

事務助手：非常勤職員３名

〈院内活動～医療情報管理室の業務～〉

医療情報管理室では、院内における診療情報管

理業務を主に担当しており、平成２０年１１月からは、

電子カルテの運用が開始され、運用等に関する事

務局を当室が行っている。

電子カルテ導入以前から所在管理業務を行って

おり、入院カルテや資料（レントゲンや検査結果

など）の貸出・返却業務を行っている。

当室にはスキャンセンターが併設され、取り込

みが必要な記録類をスキャンし、原紙保管が必要

な場合、患者個人フォルダへ保管し、フォルダの

管理を行っている。

〈院内活動～DPC準備病院～〉

平成２４年４月から当院はDPC準備病院として

「DPC導入の影響評価に係る調査」へ参加し、当

室では様式１の作成業務や形式データチェック及

びデータ提出業務を行っている。

平成２８年度からDPC対象病院となることを見

据え、診療科別ヒアリングの資料作成などを行っ

た。

〈がんネット関連の管理〉

平成２６年度より院内で使用しているインター

ネット関連（がんネット）に関して、メールアド

レスや端末の設定・管理を行い、セキュリティ強

化に向けた取り組みや各種障害対応なども行って

いる。

〈委員会活動〉

院内の診療情報や電子カルテの運用に関する事

項は「病院情報管理委員会」、DPCに関する運用に

ついては「DPC検討委員会」にて議論され当室は

委員会の事務局を担当している。

医療情報管理室
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「病院情報管理委員会」は１２回開催され、一回の

平均出席者数は、２１.３名であった。（委員数３０名）

また「DPC検討委員会（コアメンバー会議・医

事課ヒアリング含む）」は４回開催された。

〈医療情報管理室の主な業務内容〉

・病院情報管理委員会事務局

・DPC検討委員会事務局

・電子カルテに関する運用及び管理

・がんネットに関する運営及び管理

・DPCの様式１作成業務及び運用管理

・入院診療記録類の所在管理

・記録類（紙）の製本作業

・退院時サマリーの作成依頼

・退院時サマリーのデータベース化

・各種統計作成

・スキャン業務

・その他、診療情報管理全般業務

〈業務件数〉

○平成２７年度

入院診療記録類 貸出件数 合計９８７件

・１日平均４.１件（平成２６年度４.６件）

入院診療記録類 返却件数 合計１,１１４件

・１日平均４.６件（平成２６年度４.１件）

〈スキャン業務〉

○平成２７年度

スキャン取込件数 合計１１６,３４６件

・１日平均４７８.８件（平成２６年度４１４件）

〈電子カルテ障害対応報告〉

○平成２７年度～委託SE報告による～

障害対応件数 ２,５６４件（平成２５年度２,３０４件）

・電カル全般 １,６９７件（７０.１％）

・医事コン全般 ７７件（３.２％）

・不具合報告 １１件（０.５％）

・要望報告 ２３件（１.０％）

・ハード障害 ５７８件（２３.９％）

・その他 １７８件（７.４％）

〈院外活動〉

・第４１回日本診療情報管理学会への演題発表（盛

永・杉山）

・第６９回国立病院総合医学会への演題発表（盛永・

杉山）

・日本診療情報管理士会評議員（盛永）

・北海道診療情報管理研究会理事（盛永）

・各種研究会などへの出席
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〈スタッフ〉

院内がん登録室長：髙橋 將人

（統括診療部長・医師）

院内がん登録係長：齊藤 真美

（臨床検査技師・診療情報管理士）

院内がん登録係：山口小百合

（看護師・診療情報管理士）

〈概要〉

２００９年４月より「院内がん登録室」が開設され

た。日常業務は院内がん登録専門の職員２名で

行っている。

〈業務活動〉

院内がん登録室では主に、データの登録作業、

登録データの提出（地域がん登録・国立がん研究

センター）、登録後の予後調査などの業務を行っ

ている。 登録業務は、国立がん研究センターが

提唱している「院内がん登録標準様式」の項目に

基づき行っている。２００９年診断症例以降は入院・

外来の区別なく全ての症例を登録している。臨床

検査技師・看護師の資格をもつ情報管理士が精度

の高いデータを提供できるよう各診療科医師協力

のもと日々データの登録を行っている。院内への

情報提供として会議で登録状況を報告するだけで

はなく、各診療科医師や各部署のスタッフより

データの利用申請があればその都度データを提供

している。北海道がん診療連携拠点病院として、

がん登録実務者のための研修会を２回/年開催し、

北海道のがん登録データの精度向上に努めている。

〈都道府県拠点病院としての活動〉

●北海道がん診療連携協議会がん登録部会開催

●北海道がん登録研修会開催（２回/年）

第１回目 ２０１５年６月２０日開催

第２回目 ２０１６年２月２０日開催

〈登録データ〉

登録件数は２００９年－２０１３年まで、１００件/年増

加していた。２０１４年に一時的に減少した登録件数

は２０１５年には増加傾向に転じた。（図１）

当院では男性の登録件数よりも女性の登録件数

のほうが多い。（図２）

部位別に登録件数をみると、乳癌の登録数が非

常に多いことがわかる。男性では、肺癌の登録件

数が多く、次いで前立腺癌の登録件数が多かった。

（図３）

がん登録室

図１ 登録件数の推移

（２００９－２０１５年症例一部抜粋）

図２ 男女別登録件数の推移

（２００９年－２０１５年症例一部抜粋）
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図３ 部位別登録件数（２０１４年症例一部抜粋）

〈スタッフ〉

地域がん登録室長：髙橋 將人

（統括診療部長・医師）

地域がん登録係長：齊藤 真美

（臨床検査技師・診療情報管理士）

地域がん登録係：非常勤職員６名

〈概要〉

北海道のがん登録事業は昭和４７年に開始された。

２００９年４月より北海道庁の委託をうけ北海道がん

センター内に地域がん登録室が開設された。２０１５

年１２月まで、各都道府県主体で行われてきたがん

登録は、２０１６年１月１日以降は法律の下に整備さ

図４ 保健医療圏別登録数

初診時住所別に登録件数を集計。色の

濃い網掛け部分が登録件数の多い地域。

札幌圏近郊の登録件数が多くなってい

る。白塗りの部分の登録件数は少ない

が０（ゼロ）ではない。（図４）

れて、国が主体となり「全国がん登録」として、

再スタートした。このことにより、日本全体のが

ん罹患数を把握できるようになることが期待され

ている。

〈業務活動〉

北海道内の各医療機関から送られてくる悪性新

生物届出票や、保健所から送られてくる死亡小票

をデータベースに登録する作業を行っている。登

録されたデータをもとに「北海道のがん登録状況」

の冊子を作成し、北海道のがん罹患、死亡の状況

把握に努めている。

※乳房は女性のみ、前立腺は男性のみ

※各部位の右のグラフは女性、左のグラフは男性



－66－

〈院外活動〉

全国がん登録説明会講師（北海道庁主催）

がん登録研修会開催（がん登録部会主催）

〈北海道がん登録状況（２０１２）掲載データ〉

１．部位別罹患数（一部抜粋）

※各部位の右のグラフは女性、左のグラフは男性

※乳房は女性のみ、前立腺は男性のみ

２．部位別死亡数（一部抜粋）

※各部位の右のグラフは女性、左のグラフは男性

※乳房は女性のみ、前立腺は男性のみ

〈スタッフ〉

高橋 將人（臨床工学室室長（統括診療部長））

黒川 健太（平成２２年３月～）

小島 啓司（平成２２年１０月～）

正木 弦（平成２３年５月～）

小田嶋洋兵（平成２５年４月～）

〈臨床工学室〉

血液浄化、循環器、消化器内視鏡などの臨床支

援業務、医療機器の保守・管理業務を行っている。

その他に、医療機器の研修も行っている。

〈活 動〉

－臨床支援業務－

消化器外科での手術支援ロボット「ダ・ヴィン

チ」を用いた手術が開始された。泌尿器科、婦人

科、消化器外科の３科で、合計は８３件となってい

る。消化器内科に胆膵疾患専門医師が来て、

ERCP関連介助業務が増加し、機器準備・治療介

助・物品管理の業務を行っている。夜間・休日対

応として人工透析、緊急内視鏡など対応を行って

いる。（表１）。

臨床工学室

表１ 各種業務件数内訳

件数内容業務内容

２４件間欠的血液透析
血液浄化

アフェレーシス業務
１６件末梢血幹細胞採取

１０件腹水濾過濃縮再静注

１４６件ペースメーカチェック

循環器関連業務 １２件ペースメーカ設定変更

１件片肺動脈閉塞試験

２１５件ERCP関連介助

内視鏡業務
６０件ESD介助

７６件その他介助、準備

１４件緊急内視鏡（呼び出し）

５件ラジオ波焼灼術（乳腺外科）
手術室業務

８３件ロボット支援体腔鏡下手術

２５８件人工呼吸器
その他業務

８８件NasalHighFlow（NHF）
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－保守・管理業務－

医療機器の使用中に起きる様々なトラブルの一

次診断や対処を行い、臨床工学技士により修理可

能な機器は修理を行っている（図１、２）。

手術室に設置されている内視鏡洗浄器の始終業

点検、消耗品交換などの保守業務を開始した。人

工呼吸器が新型呼吸器へ更新となった。病棟に人

工呼吸器装着患者が転科するようになり、各病棟

で人工呼吸器の説明会を開催した。機器修理に関

わる研修に参加する事で、知識向上に努め、医療

機器を安全に使用できるように看護師を中心とし

たスタッフへの教育を支援、実施している。（表２）

中央医療機器管理室で中央管理している医療機

器は３００台を超えており（表３）、始終業点検業務

と定期点検業務を行うことにより、機器の安全性

と信頼性の確認、メンテナンスによる機器の性能

維持に努めている。

表３ 管理機器品目と管理台数

〈２７年度管理機器報告〉

・加温ハイフロー輸液ポン

プ管理開始

・人工呼吸器２台廃棄更新

・低圧持続吸引器２台廃棄

更新

・AED１台廃棄更新

管理台数管理機器

１５５台輸液ポンプ

８０台シリンジポンプ

４５台患者監視装置

１６台低圧持続吸引器

１４台電気メス

６台麻酔器

５台超音波ネブライザー

５台パルスオキシメータ

５台除細動器

４台経腸栄養ポンプ

３台AED

３台人工呼吸器

１台加温ハイフロー輸液ポンプ

１台経皮的心肺補助装置

１台空気・酸素混合装置

１台個人用透析装置

１台個人用RO装置

３４６台合 計

図１ 年度別年間修理件数

図２ 年度別年間修理費削減費用

表２ 院内教育研修

対象院内教育

全職員BLS研修

新人Ns輸液・シリンジポンプ取扱い研修

看護師人工呼吸器研修

ICU看護師除細動器体表ペーシング説明会

看護師緩和ケア勉強会NHFについて



Ⅲ 各院内センター活動報告
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〈スタッフ〉

センター長：原田 眞雄（平成２５年６月～）

以下の関連各科の部長、医長、医師

呼吸器内科

呼吸器外科

放射線治療科

緩和ケア内科

１．創設の趣旨

「呼吸器センター」は、肺がんを中心とした呼吸

器悪性腫瘍の診療を統合する新たな枠組みをつく

り、今まで以上に質の高い安心できる医療を提供

していくために平成２５年６月に創設された。

「呼吸器センター」は、中心となる呼吸器内科と

呼吸器外科に、放射線科と緩和ケア内科を加えた

４つの診療科で構成される。肺がんの治療は複数

の治療法が併用されることが多く各診療科の連携

が不可欠であり、また高齢者や合併症のある患者

さんの治療には柔軟で繊細な総合判断が要求され

る。これまでも診療科内および診療科間での定期

カンファレンスを行ってきたが、さらに関連各科

の協力体制を強化していくことを目指す。

従来から呼吸器内科の入院待機期間が長かった

が、関連各科の病床を流動的に最大活用すること

で患者さんの受け入れ態勢の改善を図っていく。

２．低線量ＣＴ肺がん検診

当院でもようやく平成２６年７月から、４大がん

検診とのセットないしは単独で、低線量ＣＴ肺が

ん検診がスタートした。

説明文書を前もって郵送、問診票記載、同意文

書署名後にＣＴ検査を施行、放射線診断医と呼吸

器内科医による２重読影を行い、結果は後日郵送

で通知、要精検者は電話予約の上、呼吸器内科外

来を受診していただくこととした。

２７年度（２７年４月～２８年３月）の受診者は９９名、

要精検者は５名（要精検率５.１％）であり、この中

から２名の肺がん（いずれもⅠ期で完全切除）が

発見された。

（平成２８年４月 原田 眞雄）

呼吸器センター
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〈設立経緯〉

肉腫の発生頻度は上皮性腫瘍の１％未満と低い

が、希少がんの約６割を占める。発生部位は全身

の骨軟部組織に及ぶため、臓器ごとに診療範囲を

担当してきた日本の診療体系ではさらに少数例を

各科で別個に診療することになり、情報共有はす

すまず治療開発は遅延してきた。平成２４年に策定

された「がん対策推進基本計画」の分野別施策と

個別目標のその他に肉腫が取り上げられ、さらに

チーム医療については「腫瘍センターなどのがん

診療部を設置するなど、各診療科の横のつながり

を重視した診療体制の構築に努める。」とされたこ

ともあり、院長をはじめ病院幹部の協力を受け、

平成２５年１０月１日にサルコーマセンターが開設さ

れた。

〈目的〉

開設時の目的として以下の４つを設定した。

１．肉腫患者において各科の連携を円滑にし、迅

速・円滑な診断、治療が行われるようにする。

２．肉腫患者の集約化と、地域との連携強化によ

り、道内の肉腫診療の質を向上させる。

３．北海道内肉腫患者のデータベースの基礎を作

る。

４．都道府県がん拠点病院の機能の一つとして対

外的にプロパガンダを行う。

〈現在の体制〉

当院では以前より腫瘍整形外科で肉腫を専門に

診療し手術から薬物療法まで行ってきたが、縦

隔・後腹膜・骨盤の軟部肉腫発生が多いこと、診

断には放射線診断科と病理診断科の協力が、治療

には放射線治療科と腫瘍内科の協力が必須である

ことを考慮し、９領域に及ぶ診療体制を構築した。

センター長 腫瘍整形外科 平賀博明

消化器外科 濱田朋倫、篠原敏樹

泌尿器科 原林 透、三浪圭太

呼吸器外科 有倉 潤、安達大史

婦人科 岡元一平、藤堂幸治

病理診断科 鈴木宏明、山城勝重

放射線診断科 市村 亘

放射線治療科 西山典明、小野寺俊輔

腫瘍内科 佐川 保

腫瘍整形外科 小山内俊久、相馬 有

〈診療活動〉

実際の診療については、すでに確立しているシ

ステムと体制を有効に利用する方向で進めている。

各科で肉腫患者が来院した際はすみやかに事務局

に連絡し、事務局は電子カルテ上のメーリングリ

ストとデータベースを用い、メンバー間での情報

共有をはかる。診断方法と治療方針などをメーリ

ングリストを通じて集約し、必要があればキャン

サーボードを利用して議論する。当座、事務局は

腫瘍整形平賀が行っている。

現在までに登録された患者数は平成２５年が４名、

平成２６年が１６名、平成２７年が１４名、平成２８年が１９

名である。発生部位は、後腹膜２６名、腹腔内５名、

骨盤腔内５名、縦隔５名、子宮３名、その他（胸

壁、頭頸部、乳腺、精索）７名であり、予想され

たとおり後腹膜腫瘍が大多数であった。登録時の

状態としては、未治療患者が３１名であり、そのう

ち局所限局例が２３名、進行例が７名、当院治療後

の進行例についての相談が４名、前医治療後が１６

名で局所限局例が１３名（うち８名ですでに再発あ

り）、進行例が３名であった。サルコーマセン

ター登録後の治療は、術後に上皮性腫瘍と判明し

た１例を除いた５１名中、すでに病勢進行のために

治療不能であったものが８名、手術を行ったもの

が２４名、薬物療法を行ったものが１５名、放射線治

療が７名であり、これらのうち６名が放射線治療、

薬物療法、手術のうち複数の治療modalityを用

いて治療された。その他、経過観察のみとしたも

サルコーマセンター
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のが３名である。

〈今後の展開〉

サルコーマセンター開設から約１年半が経過し

て診療そのものは円滑に動いてきており、道内他

施設にも当センターの存在は少しずつ認知されて

きている。一方、課題も多い。症例数の多い後腹

膜肉腫は世界的にも標準的治療の確立にむけた臨

床試験が始まったばかりである。多分野にまたが

る後腹膜腫瘍の診療に各々の科が納得して協力し、

信頼できる情報として発信するためには臨床試験

の立ち上げが必須と考えており、サルコーマセン

ターの活動の中心に据える必要がある。臨床試験

が開始されれば、対外的な広報活動もいっそう充

実すると思われ、ひいては道内肉腫診療の質向上

という目的に寄与できると思われる。
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センター長：原林 透

当センターは２０１３年１１月に当院に導入された手

術支援ロボットダビンチSiの運用を目的に設立

されました。

運営は、泌尿器科、婦人科、消化器外科、呼吸

器外科、頭頸部外科、乳腺外科、腫瘍整形外科、

麻酔科、看護部、臨床工学士によってなされてい

ます。

これまでに、ロボット支援前立腺悪性腫瘍手術

（２０１４/１導入）、子宮悪性腫瘍手術（２０１４/７導入）、

胃悪性腫瘍手術（２０１５/１１導入）を行いました。

２０１６年３月までに施行した手術件数は、前立腺

１４６件、子宮１６件、胃３件にのぼります。

前立腺手術以外は、保険認可されていな

いため、院内倫理委員会の審査のもと、指

導医を招聘し導入したのち、自由診療で

行っています。２０１６年４月からは、小径腎

悪性腫瘍に対する腎部分切除術も保険認可され、

当院も認可施設となりました。

札幌市内では６番目の導入施設ですが、独自の

工夫で超音波画像診断を重ねあわせることで、よ

り精密で根治性の高い手術を目指しています。そ

の詳細については米国泌尿器科学会で報告してき

ました。

ロボット特有の欠点もありますが、拡大された

３次元の視野で、手ぶれのない自由な剥離と運針

ができる利点をいかすことのできる手術がさらに

ひろまるように、患者さんの安全に注意しながら

努力を続けていきます。

高度先進内視鏡外科センター

前立腺手術件数
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〈スタッフ〉

センター長：藤川 幸司

看護師：高森晴美＊※、田中仁美、伊藤有希子＊※、

伊勢修江、中村有紀

非常勤看護師：大塚保子＊、梶谷智美＊、田中和子

（＊内視鏡技師、※カプセル内視鏡読影支援技師）

臨床工学技師：黒川健太、正木 弦、小島啓司、

小田嶋洋兵

看護助手：港みゆき

〈内視鏡設備〉

５月、消化器内視鏡設備のVPP契約更新をや

め、内視鏡・内視鏡光源装置・内視鏡ビデオシス

テム・内視鏡洗浄消毒装置・その他関連装置を新

規購入した。保守についてはENDOCARE契約

を行った。

１０月、内視鏡業務支援システム（オリンパス

SolemioENDO）をVol４.１にバージョンアップし、

医療情報を可視科し業務の効率化につなげている。

〈内視鏡実績〉（図１および Ⅳ 統計「年度別内視

鏡検査件数」参照）

上部消化管内視鏡総数は２,８３４件（前年度比１.０６

倍）、下部消化管内視鏡総数は１,５９８件（前年度比

１.１４倍）、気管支鏡総数は３０６件（前年度比１.２９倍）

といずれも前年度を上回った。ESD総数も６９件

と前年度より増え、特に大腸ESDが増加した。

胃癌検診も８８件と検診患者の増加もみられた。

胆膵のエキスパートである林医師の赴任により、

超音波内視鏡下吸引穿刺術（EUS-FNA）１０８件

（前年度比４.７倍）、内視鏡的逆行性胆管膵管造影

検査ERCP（処置を含む）１２１件（前年度比１.８６倍）

と急増した。ERCP困難例に対する超音波内視鏡

下瘻孔形成術が可能となり、年間１３例に施行され、

胆膵領域におけるインターベンションの充実を図

ることができた。

小腸カプセル内視鏡検査は４６件と横ばいだが、

読影技師２名にて１次読影を即日行い、医師に報

告することで早期診断を実践している。

〈研究活動〉（Ｖ 研究業績参照）

内視鏡洗浄について研究し、日本消化器内視鏡

学会および内視鏡技師会にて発表した。

内視鏡センター

上部消化管内視鏡 下部消化管内視鏡

気管支鏡

EUS/EUS-FNA ERCP関連手技

図１
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〈スタッフ〉

センター長：佐川 保

副センター長：渡邊健一

看護師：高橋由美、高橋真弓、岡田絵里香、

金野早苗、今 未来、松崎里香、

鈴木千文

非常勤看護師：佐藤恭子、田中美穂、

松田昌子

薬剤師：高田慎也、鈴木訓史

〈外来化学療法センターの歴史〉

当院では２００３年４月に外来治療センターを開設

し、外来化学療法を施行しておりましたが、２０１４

年１月より「外来化学療法センター」として新た

にスタートしました。

当センターは現在ベッド４床、リクライニング

チェア１６床で稼働しています。社会的背景ならび

に患者様のご理解もあって化学療法件数は年々増

加傾向あり、平成２７年度には、年間７,０００件を超え

るまでになりました（図１、図２）。患者さんの安

心・安全・確実な治療に努めています。

【看護部】外来化学療法センターは１名のがん化

学療法看護認定看護師と、専任看護師を中心に外

外来化学療法センター

来化学療法を行っている患者さんの看護を行って

おります。安全な化学療法薬の投与、起こり得る

副作用の予防やマネジメントは勿論の事、患者さ

んの日常生活に視点を置いた支援に努めています。

ご自宅での生活が少しでも普段と変わらず、安楽

に送れるようにご自宅での生活状況を細やかにお

聞きし、アセスメントしております。嘔気や倦怠

感の身体的なケアに加え、脱毛や皮膚の症状など

の外見のケア、治療に前向きに取り組んでいける

よう心理的なケアを提供できるよう日々取り組ん

でおります。また、医師や薬剤師、MSWなど多

職種と連携しチームで関わっております。

【薬剤部】薬剤部の外来治療センターでの役割と

しては、クリーンルームでの抗がん剤の調製を行

うことから始まります。また、がん専門薬剤師が

外来治療センター内で点滴治療を行っている患者

さんに対して、具体的な治療スケジュール、主な

副作用、副作用対策方法などの説明を行い、副作

用の早期発見や早期対応できるように努めていま

す。必要な薬剤があると判断された場合には、医

師と相談し、薬剤の追加や変更を行い、副作用に

よる治療の中断、延期などを可能な限り少なくな

るよう活動しております。

図１ 図２

化学療法件数 2015年度化学療法件数
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〈スタッフ〉

緩和ケアセンター長：加藤 秀則（副院長）

緩和ケアセンター ジェネラルマネージャー：

武藤記代子（がん性疼痛看護認定看護師）

身体症状担当医師：大場 洋子（婦人科兼任）

精神症状担当医師：松山 哲晃

看護師：畑中 陽子（がん看護専門看護師）

看護師：菊地 美香（がん看護専門看護師）

薬剤師：高田 慎也（がん専門薬剤師・緩和薬物

療法認定薬剤師）

薬剤師：玉木 慎也（がん専門薬剤師・がん指導

薬剤師）

薬剤師：林 直美（～Ｈ２７.９月）

薬剤師：深井 雄太（Ｈ２８.１月～）

臨床心理士：奥 玲子

医療ソーシャルワーカー：木川 幸一

栄養士：川合 彩絵

〈概要〉

平成２４年６月に閣議決定された「がん対策推進

基本計画」において、重点的に取り組むべき４つ

の課題のひとつとして「がんと診断された時から

の緩和ケアの推進」が掲げられた。この趣旨に

沿って、平成２５年度から都道府県拠点病院を対象

として緩和ケアセンターの設置に向けた取り組み

が開始され、当院でも平成１８年から活動している

緩和ケアチームを基盤に組織作りに着手した。組

織上は平成２６年４月に加藤副院長をセンター長と

して開設され、同年５月よりセンター運営方針決

定機関として緩和ケア委員会を定期的に開催して

いる。

〈診療活動実績〉

【緩和ケアセンターに求められる活動内容】

◆ 緩和ケアチーム／緩和ケア外来の運営

（専門的緩和ケアの提供）

◆ 緊急緩和ケア病床の運営

緩和ケアセンター

◆ がん看護を専門とする看護師による病棟ラウ

ンド、がん患者カウンセリング（がん看護外

来）、外来化学療法室や病棟等の看護師との

連携

◆ 地域の医療機関を対象とした相談業務

◆ 院内研修会等の運営によるスタッフ教育

◆ 苦痛スクリーニングなど、緩和ケアに関する

院内の診療情報の集約・分析・評価

◆ 地域の緩和ケア提供体制の実情把握と、適切

な緩和ケア提供体制の構築

身体的および精神的苦痛のスクリーニングは入

院外来すべての患者を対象とするよう求められて

いるが、当院ではまず平成２６年９月より入院予約

患者を対象として自記式スクリーニング書式「こ

ころとからだの質問票」の運用を開始し、より有

益で効率的な活動を目指して書式および運用ルー

ルの改訂を重ねている。対象を外来患者にも段階

的に広げる方針とし、まずは呼吸器外科、緩和ケ

ア内科の新患を対象に運用を開始した。

緊急緩和ケア病床とは、当該地域で在宅緩和ケ

ア診療を受けている患者の緊急入院対応のため拠

点病院に整備が求められている病床であり、都道

府県拠点病院の新たな指定要件にもあげられた。

当院では段階的な拡充を図る方針とし、平成２７年

９月より当院から在宅緩和ケアに移行する患者の

バックアップベッドとして運用を開始した。本年

度末までの７か月間で計６名の患者を対象リスト

にあげたが、実際入院対応したケースはなかった。

〈教育・啓蒙活動〉

※今年度は緩和ケア内科からの活動報告に記載し

た。



Ⅳ 統 計
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１．年度別入院・外来患者数等

27262524232221201918

6,6886,1655,9845,8315,7015,9706,2066,0366,3516,300
入院患者数

（人）

6,7336,1615,9745,8735,7115,9526,2726,0456,3576,297
退院患者数

（人）

136,006138,060146,405148,280148,510150,550162,885169,621174,553173,412
在院延患者数

（人）

371.6378.2401.1406.2405.8412.5446.3464.7476.9475.1
１日平均在院
患者数 （人）

390.0395.1417.5422.3421.4428.8463.4481.3494.3492.4
１日平均取扱
患者数 （人）

18.016.314.914.414.014.414.013.013.313.3
病床回転数

（回）

20.322.424.525.326.025.326.128.127.527.5
平均在院日数

（日）

6,7096,1596,3956,4686,1676,3877,0498,3489,92210,477
外来新患者数

（人）

145,686144,191146,853144,286135,573135,394140,173136,654145,010147,479
外来患者延数

（人）

599.5590.9601.9588.9555.6557.2579.2562.4591.9602.0
１日平均外来
患者数 （人）

4.64.34.44.54.54.75.06.16.87.1
新 患 率

（％）

21.723.423.022.322.021.219.916.414.614.1
平均通院回数

（回）
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２．年度別・診療科別死亡患者数・剖検件数

27262524232221201918

診療科
剖
検

死
亡

剖
検

死
亡

剖
検

死
亡

剖
検

死
亡

剖
検

死
亡

剖
検

死
亡

剖
検

死
亡

剖
検

死
亡

剖
検

死
亡

剖
検

死
亡

2381432624833831545238132336血 液 内 科

1383763緩和ケア内科

3534391251920119123229320呼 吸 器 内 科

15565536836815725647216472消 化 器 内 科

1158311469循 環 器 内 科

19小 児 科

56981196913842消 化 器 外 科

873610181328614腫瘍整形外科

21皮 膚 科

132828120129122212018118泌 尿 器 科

1262418132124263218121婦 人 科

7105548411呼 吸 器 外 科

眼 科

233712112頭 頸 部 外 科

2122272612936117120乳 腺 外 科

510113111314161511717放 射 線 科

532022637麻 酔 科

2113431脳 神 経 外 科

4636657心臓血管外科

形 成 外 科

216255232241252240240437464445死亡数計（人）

41149391098剖検数計（人）

3.24.13.944.44.03.97.27.37.1死 亡 率（％）

1.90.40.41.73.61.33.82.31.91.8剖 検 率（％）

※20年度から外科は、消化器外科のみの数値である。
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３．診療科別退院患者延数及びがん患者延数

平成27年度平成26年度

が ん 患 者
比率（Ｂ/Ａ）

が ん 患 者
延数（Ｂ）

退 院 患 者
延数（Ａ）

が ん 患 者
比率（Ｂ/Ａ）

が ん 患 者
延数（Ｂ）

退 院 患 者
延数（Ａ）診療科

89.9％22324887.9％211240血 液 内 科

100.0％11100.0％99緩 和 ケ ア

83.8％41849982.2％352428呼 吸 器 内 科

71.4％8751,22569.2％666962消 化 器 内 科

0.0％0200.0％019循 環 器 内 科

78.5％28436270.6％262371消 化 器 外 科

54.4％18133355.9％171306腫 瘍 整 形 外 科

75.0％6850.0％48皮 膚 科

79.5％58974185.0％601707泌 尿 器 科

78.5％1,2291,56583.7％1,2981,550婦 人 科

80.7％28034776.3％213279呼 吸 器 外 科

0.0％000.0％00眼 科

74.0％10814665.0％93143頭 頸 部 外 科

92.2％85092291.3％779853乳 腺 外 科

96.7％23724594.3％217230放 射 線 科

0.0％000.0％00麻 酔 科

0.0％000.0％00心 臓 血 管 外 科

60.6％437132.1％1856形 成 外 科

79.1％5,3246,73379.4％4,8946,161計

◎抽出条件
＊期間内の退院患者を対象
＊医療情報管理室のサマリーチェック時に「主病名」「併存症」「続発症」及びカルテに「がん」の既往等が
あった場合に「がん比率患者」としてカウント
⇒ＦＭ上の「がん比率」チェックより抽出
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４．第10回修正国際疾病分類による退院患者延数

平成27年１月～平成27年12月分

女男計病 名疾病
番号

女男計病 名疾病
番号

258391649呼吸器および胸腔内臓器C30～
C39

4,1662,4226,588総数

112鼻腔および中耳C303,3051,8475,152悪性新生物C00～
C97

033副鼻腔C31103949口唇、口腔および咽頭C00～
C14

055喉頭C32000口唇C00

000気管C33055舌根＜基底＞部C01

256369625気管支および肺C34347その他および部位不明の
舌

C02

1910胸腺C37011歯肉C03

044心臓、縦隔および胸膜C38022口腔底C04

000その他および部位不明確の
呼吸器系および胸腔内臓器

C39011口蓋C05

142741骨および関節軟骨C40～
C41

033その他および部位不明の
口腔

C06

92130（四）肢の骨および関節軟
骨C40000耳下腺C07

5611その他および部位不明の
骨および関節軟骨C41011その他および部位不明の

大唾液腺C08

101020皮膚の黒色腫およびその
他

C43～
C44112扁桃C09

000皮膚の黒色腫C43033中咽頭C10

101020皮膚のその他C44303鼻＜上＞咽頭C11

15786243中皮および軟部組織C45～
C4931013梨状陥凹＜洞＞C12

189中皮腫C45088下咽頭C13

000カポジ肉腫C46000その他および部位不明確
の口唇、口腔および咽頭C14

011末梢神経および自律神経C474835421,025消化器
C15～
C26

12012132後腹膜および腹膜C483785122食道C15

3665101その他の結合組織および
軟部組織C4994122216胃C16

8453848乳房C50178小腸C17

1,11311,114女性性器C51～
C5823070300結腸C18

202外陰C51281038直腸Ｓ状結腸移行部C19

11011膣C5231111142直腸C20

3210321子宮頚（部）C53224肛門および肛門管C21

3420342子宮体部C54176279肝および肝内胆管C22

101子宮C556915胆のう＜嚢＞C23

4160416卵巣C565712その他および部位不明の
胆道C24

20020その他および部位不明の
女性性器

C57325789膵C25

011胎盤C58000その他および部位不明確
の消化器C26
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女男計病 名疾病
番号

女男計病 名疾病
番号

6150111非ホジキンリンパ腫のそ
の他および詳細不明の型

C850287287男性性器C60～
C63

000悪性免疫増殖性疾患C88022陰茎C60

202141多発性骨髄腫および悪性
形質細胞腫瘍

C900265265前立腺C61

404リンパ性白血病C9102020精巣＜睾丸＞C62

347骨髄性白血病C92000その他および部位不明の
男性性器C63

000単球性白血病C93102229331尿路C64～
C68

000その他の細胞型の明示さ
れた白血病C94256590腎盂を除く腎C64

011細胞型不明の白血病C9592534腎盂C65

000リンパ組織、造血組織および関連組織
のその他および詳細不明の悪性新生物

C96152237尿管C66

000独立した（原発性）多部
位の悪性新生物C9753116169膀胱C67

320253573その他の新生物D00～
D48011その他および部位不明の

泌尿器C68

50151上皮内新生物D00～
D098513眼、脳および中枢神経の

その他の部位
C69～
C72

166135301良性新生物D10～
D36000眼および附属器C69

104117221性状不詳または不明の新
生物

D37～
D48000髄膜C70

538血液および造血器の疾患
ならびに免疫機構の障害

D50～
D898513脳C71

15924感染症および寄生虫症A00～
B99000脊髄、脳神経および中枢

神経のその他の部位C72

639内分泌、栄養および代謝
疾患

E00～
E90211132甲状腺およびその他の内

分泌腺
C73～
C75

134精神および行動の障害F00～
F9921627甲状腺C73

51419神経系の疾患G00～
G99055副腎C74

112眼および付属器の疾患H00～
H59000その他の内分泌腺および

関連組織C75

101耳および乳様突起の疾患H60～
H95165104269部位不明確、続発部位お

よび部位不明
C76～
C80

9716循環器系の疾患I00～
I99909その他および部位不明確C76

206282呼吸器系の疾患J00～
J99201030リンパ節の続発性および

部位不明C77

12298220消化器系の疾患K00～
K93523183呼吸器および消化器の続

発性C78

10717皮膚および皮下組織の疾
患

L00～
L99275077その他の部位の続発性C79

71118筋骨格系および結合組織
の疾患

M00～
M99571370部位の明示されないC80

22447271尿路性器系の疾患N00～
N99119112231リンパ組織、造血組織お

よび関連組織
C81～
C96

101妊娠、分娩および産褥O00～
O99224ホジキン病C81

000周産期に発生した病態P00～
P96101525ろ胞性[結節性]非ホジキ

ンリンパ腫C82

358先天奇形、変形および染
色体異常

Q00～
Q99

171734びまん性非ホジキンリン
パ腫

C83

11152163その他224末梢性および皮膚Ｔ細胞
リンパ腫

C84
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５．調剤数・製剤数

平成24年度平成23年度年度

外来入院外来入院
入・外別

区 分

5,459101,7825,591126,908
回 数

①
③ ＋ ⑤

総 数調

剤

数

128,957922,783124,212990,603
延 剤 数

②
④ ＋ ⑤

4,59192,2474,691116,300③ 回 数

内 用 剤

128,089913,248123,312979,995④ 延 剤 数

8689,53590010,608
回 数

⑤
（＝延剤数）

外 用 剤

55,867294,31249,565298,717⑥ 注 射 用 剤 回 数

2,18687,0252,04291,338⑦内用、外用院

内

処方箋発行

枚 数

40,009244,21736,220244,443⑧注 射 用

52,98550,377⑨ 院 外 用

非滅菌滅菌非滅菌滅菌
種 別

区 分

製

剤

数

0000⑩ 固 形 剤

内 用

1412715732⑪ 液 剤

1400820⑫ 固 形 剤

外 用

10395102131⑬ 液 剤

3163⑭ 注 射 剤
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平成27年度平成26年度平成25年度

外来入院外来入院外来入院

10,425101,9109,32691,9618,647105,768

230,294819,168212,393829,345178,477860,111

8,73780,9427,57071,2657,03781,831

228,606798,200210,637808,649176,867836,174

1,68820,9681,75620,6961,61023,937

39,189355,24133,734279,28954,670273,896

3,53194,6813,59790,1923,40495,010

13,416195,18933,613205,31737,568230,154

50,27049,66050,811

非滅菌滅菌非滅菌滅菌非滅菌滅菌

010000

14951043814623

250380770

10813710412898154

47672
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６．薬物体液中濃度測定検体数

27年度26年度25年度24年度23年度22年度年度
対象薬物

103145942287683抗 て ん か ん 薬

000000抗 不 整 脈 薬

7113516315814353メ ト ト レ キ サ ー ト

1111436テ オ フ ィ リ ン

4130172423ア ミ ノ グ リ コ シ ド

706548837436バ ン コ マ イ シ ン

34535910411853テ イ コ プ ラ ン ニ ン

184122105101100シ ク ロ ス ポ リ ン

10イ マ チ ニ ブ

13タ ク ロ リ ム ス

301476387709539354合 計

※抗てんかん薬としては、フェノバルビタール、カルバマゼピン、パルプロ酸、フェニトインを測定しています。
※抗不整脈薬としては、ジソピラミド、アプリンジン、リドカインを測定しています。

６－２ 薬剤管理指導料実施患者数

27年度26年度25年度24年度23年度22年度年 度

7,9857,1695,7045,4275,2626,246実施患者数（人）

６－３ 治験事務局取扱件数

27年度26年度25年度24年度23年度22年度年度
区分

631211第 Ⅰ 相

8(2)1579158第 Ⅱ 相

32(1)221222（2）24(5)27(7)第 Ⅲ 相

27(1)129(1)393043(1)第 Ⅳ 相

73(4)4149(1)72（2）7079(8)合 計

第Ⅲ・Ⅳ相の値は、市販後臨床試験も含む。（ ）内は、市販後臨床試験の件数。
第Ⅳ相の値は、特別調査・使用成績調査である。

７．年度別手術件数

27年度26年度25年度24年度23年度22年度
年度

区分

4,4693,8664,0584,2963,8483,702手 術 件 数（Ａ）

2,9951,6151,6691,5581,6621,618悪性新生物再掲件数（Ｂ）

67.041.841.136.343.243.7比 率（Ｂ／Ａ）

［再掲］

1,391989674942702975手 術 室 以 外 件 数

793537550599628600外 来 分 件 数
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８．臨床検査件数
平成27年度

外部委託
検査件数
（別掲）

院内検査件数
区分

研究総件数外 来入 院

23,892128,1781,571,118953,158617,9601～8合 計

検体検査

件

数

統

計

0032,00426,7645,2401A、1B尿・便等検査

00130131C、1Z髄液・精液等

3610,978161,12885,68975,4392A～2C・2Z血液学的検査

3,35773,8751,162,916700,837462,0793A～3M・3Z生化学的検査

2,8174,00513,36011,7041,6564A～4H・4Z内分泌学的検査

16,25530,109166,023113,35352,6705A～5K免疫学的検査

14869612,1862,3119,8756A～6C・6Z微生物学的検査

86,72611,7143,5938,1217B・7C・7D病理組織検査

01,78911,5458,9072,6387A細胞診検査

23022902298A機能検査

34100008B染色体検査

90700008C・8Z・7Z遺伝子検査

出張件数

（再掲）

技師以外
実施件数
（別掲）

臨床検査技師実施件数

9合 計

生理機能

検査

研究総件数外 来入 院

40568,965024,74813,79310,955

162007,9874,4693,5189A心電図検査等

2217206814549B脳波検査等

0006,7583,2843,4749C呼吸機能検査等

19970199631369D前庭・聴力機能検査等

05,68700009E眼科関連機能検査等

2211,78609,7285,9553,7739F超音波検査等

023,95508809I・9G・9Zその他

027,35800009J穿刺・採取料等

計上内容等＊＊＊＊＊＊＊＊＊＊総数

実

績

統

計

臨床検査技師が実施したMRI件数0MRI件数

臨床検査技師が介助した件数0内視鏡件数

脳解剖を含む病理解剖数4全身
７Z病理解剖件数

脳解剖を含まない、または脳解剖のみの病理解剖数．ただし、屍検は含まない．0一部のみ

＊＊＊＊＊輸血管理部門の取扱い状況

入庫した血液製剤バッグ数3,160製剤数入庫数

輸血管理室から出庫した血液製剤バッグ数3,234製剤数出庫数

輸血が実施された血液製剤バッグ数3,150製剤数輸血済み血液製剤数

当月の全血液製剤バッグ廃棄率0％血液製剤廃棄率

病理解剖を除くブロック数37,027個病理組織ブロック数

のべ染色枚数(組織および細胞)4,454枚免疫染色枚数（病理）

のべ染色枚数(組織および細胞)1,873枚特殊染色枚数（病理）

検査部門内外の医療機器点検件数381件数医療機器保守点検件数

ICT、NSTラウンド等への参加回数や地域医療連携業務等の件数90件数各種チーム医療連携業務

DM教室、新人職員または臨地実習などのオリエンテーション0件数各種指導・教室等実施状況

採血、生理機能検査、検体前処理等の回数に関係なく1患者1件478患者数治験取扱い患者人数

計算式＝受け入れ日数（１日を8時間として）×人数396単位実習・研修等受入れ状況

総件数外 来入 院

ホルダーECG・血圧計、PSG、SASなどの解析件数1728191件数ホルター心電図等解析件数

計測、解析や超音波検査や脳波検査などの所見を記載した件数9,3914,5034,888件数超音波検査等所見記載件数

小児（14歳以下）、重心・筋ジス・精神患者を検査した件数（項目限定）000患者数小児・重心・筋ジス・精神患者検査件数

説明あるいは相談に5分以上を要した件数000件数検査説明・相談件数

検査部門で採血管準備した患者数．（職員健診分は除く）28,5644,47824,086患者数採血管準備患者数

検査技師が静脈採血した患者数．（職員健診や接触者健診分などは除く）9,6178,768849患者数静脈採血患者数
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10．年度別内視鏡検査件数

平成27年度平成26年度平成25年度平成24年度平成23年度項 目

2,8342,6752,6422,5702,363上部消化管内視鏡検査

10225147ESD

食 道
80100EMR

675413EVL・EIS

1521191820拡張・ステント

3721383527ESD

胃

20564EMR

4316364948止血等処置

166736PEG

522191910異物除去

3241262927内視鏡的イレウス管留置

1,5981,2261,2381,2301,176下部消化管内視鏡検査

200176206186211EMR

大 腸

21141896ESD

3928332923止血等処置

93304拡張・ステント

77868経肛門イレウス管

4946263575カプセル内視鏡
小 腸

22216212小腸内視鏡

12165826363ERCP/関連処置胆 膵

2815202633EUS

12115221210EUS-FNA/ドレナージ

９．輸血検査取扱件数

27年26年25年24年23年検査項目

15,04713,22414,33615,88816,206１．総 数 ２ － 9

3,6963,4463,7253,9234,264２．Ａ Ｂ Ｏ 式 血 液 型

3,6963,4463,7253,9234,264３．Ｄ因子
Ｒ ｈ 式

227152128４．その他

167152127５．そ の 他 の 血 液 型

5,8004,4274,6214,9164,159６．不 規 則 抗 体 検 査

211230186182129７．直 接ク ー ム ス
試 験 194217183183143８．間 接

1,0701,4441,8662,7193,192９．交 差 適 合 試 験

５．その他の血液型：不規則抗体同定時のＲｈ因子以外の血液型検査件数
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11．放射線業務集計報告書
平成27年度

患者数台数番号内 容項 目

83,56501番号02＋20＋27の加算結果放 射 線 業 務 総 計

59,98302番号03＋07＋08＋09の加算結果画像診断総計

画

像

診

断

34,64703番号04～06の合計計

エックス線
診 断

31,98204
単純Ｘ線撮影、歯科、パノラマ、マンモ、
ポータブル撮影等、骨塩定量（X線、超音波）

単純・特殊撮影・乳房など単純
すべて

2,31805
MDL、注腸、PTCD等消化管造影、
泌尿器造影、子宮卵管造影、ミエロ等

造影検査（血管以外）

347206頭部血管、心カテ、腹部血管、四肢血管等血管造影

1,531
2

07SPECT、Uptake等
部分（静態）部分（動態）全身、
SPECT核医学診断

1,14008PET、PET/CTPET、PET/CT

22,66509ＣＴとＭＲＩの合計（番号10＋番号13）計

コンピューター
断層撮影
診 断

17,827

3

10ＣＴ人数（番号11と同じ）計
Ｃ

Ｔ
17,82711通常ＣＴ、心臓ＣＴ、ＣＴＣ、脳槽ＣＴ等ＣＴ撮影

(11,609)12造影剤使用人数（再掲）造影剤使用加算

4,838

1

13ＭＲＩ人数（番号14と同じ）計
磁
気
共
鳴

4,83814通常ＭＲＩ、心臓ＭＲＩ、ＭＲＣＰ等ＭＲＩ撮影

(4,117)15造影剤使用人数（再掲）造影剤使用加算

16ＣＴ紹介患者数（再掲）ＣＴ紹介患者数

17ＭＲＩ紹介患者数（再掲）ＭＲＩ紹介患者数

(2,264)18時間外の撮影患者数（再掲）時間外撮影患者数

(3,301)19ポータブル撮影患者数（再掲）ポータブル撮影

23,58220番号22～25の合計計

放

射

線

治

療

1,57521放射線治療管理料放射線治療管理料

1422放射性同位元素内用療法患者数放射性同位元素内用療法

23,451323
体外照射、定位放射線治療、全身照射患者数、
ガンマナイフ、陽子線治療、中性子線治療

体外照射、定位放射線治療、全身照射

24温熱療法患者数温熱療法

11725密封小線源治療患者数（シード、RALS）密封小線源治療

1,14026血液照射数血液照射

27放射線技師実施超音波患者数（骨塩除く）超音波検査検

査 (140)28骨塩定量検査（再掲）骨塩定量検査（Ｘ線・超音波）

(95)29実習生・研修生の延べ人数実習・研修等受入れ状況他

2230診療放射線技師数（人）

一般中心31グループ区分（入力セルに移動して▼をクリックし表示されるリストから選択）

52032病床数（床）



Ⅴ 研究業績
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循環器内科

〈学会発表・講演など〉

井上仁喜、山本清二、明上卓也、竹中 孝、長谷

部直幸

トラスツズマブにより心機能障害を呈した症例

の検討より－抗がん剤心障害データベースの必

要性

第１１４回日本循環器学会北海道地方会

２０１５.１１.２８ 札幌市

口頭発表

当施設

井上仁喜、山本清二、明上卓也、竹中 孝

がん化学療法による心機能障害の評価には左室

駆出率（LVEF）が有用である－故きを温ねて

新しきを知る可能性

第３５回北海道心・冠血管 イメージング研

究会

２０１６.２.１３ 旭川市

口頭発表

当施設

〈論文発表・著書など〉

長谷部直幸 編集、井上仁喜 他（共著者）

脱脳卒中のための血圧管理の極意（一次予防）

糖尿病を合併した高血圧

高血圧治療で極める脳卒中治療の医師力－脱・

脳卒中の極意

５８－６４，２０１５

フジメディカル出版

著書

当施設
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呼吸器内科

〈学会発表・講演など〉

藤田結花、大泉聡史、菅原俊一、湊 浩、原田敏

之、井上 彰、前門戸任、吉澤弘久、伊藤和彦、

弦間昭彦、西辻 雅、原田眞雄、磯部 宏、木下

一郎、森田智視、小林国彦、萩原弘一、栗原 稔、

貫和敏博

EGFR遺伝子変異陽性nonSq-NSCLCにおける

ゲフィチニブ/化学療法の比較第二相試験（NE

J００５/TCOG０９０２）

第５５回日本呼吸器学会

２０１５.４.１７ 東京都

口演

他施設

菊池 創、横内 浩、西原広史、浦本秀隆、原田

眞雄、秋江研志、原田敏之、西村正治、棟方 充

分子発現及び遺伝子変異プロファイリングによ

る小細胞肺癌切除例の臨床病理解析（FIGHT

００２BおよびHOT１３０１B）

第５５回日本呼吸器学会

２０１５.４.１７ 東京都

口演

他施設

菅谷文子、横内 浩、山崎成夫、浦本秀隆、菊池

創、中野浩輔、秋江研志、藤田結花、福原達朗、

西村正治、棟方 充

小細胞肺癌切除例に関する臨床的検討（FIGHT

００２AおよびHOT１３０１A）

第５５回日本呼吸器学会

２０１５.４.１７ 東京都

口演

他施設

渡辺 洋、森川直人、菅原俊一、前門戸任、原田

敏之、原田眞雄、井上 彰、藤田結花、加藤晃史、

貫和敏博

伸展型小細胞肺癌に対するカルボプラチン＋イ

リノテカンとカルボプライン＋アムルビシンと

の無作為化第２相試験（NJLCG０９０１）：最終解

析

第５５回日本呼吸器学会

２０１５.４.１８ 東京都

口演

他施設

福元伸一

結節影～良性or悪性？～

第５０４回札幌肺を診る会

２０１５.５.１９ 札幌市

講演

当施設

Y Ohe,M Nishio,K Kiura,T Seto,K

Nakagawa,M Maemondo,AInoue,THida,H

Yoshioka,MHarada,NNogami,HMurakami,

KTakeuchi,TShimada,HKuriki,TTanaka,T

Tamura

AphaseI/IIsyudywithaCNS-penetrant,se-

lectiveALKinhibitoralectinibinALK-rar-

ranged nin-smallcelllung cancer（ALK

+NSCLC）patientspts）:Updatesonpro-

gressinfreesurvival（PFS）andsafetyresults

fromAF-００１JP

第５１回米国臨床腫瘍学会

２０１５.５.２９ Chicago,U.S.A

ポスター

他施設

HHorinouchi,ISekine,M Sumi,TSoejima,M

Satouchi,HNagakur,HIsobe,NNishiyama,

MHarada,NIshizuka,TTamura,YOhe

Finaloverallsurvival（OS）analysisofamul-

ticenterphaseIIstudyofconcurrenthigh-

dose（７２Gy）three-dimensionalconformalra-

diotherapy（３D-RT）withoutselectivenodal
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irradiation with chemotherapy using cis-

platin（CDDP）and vinorelbine（VNR）in

patientswithstageIIInon-smallcelllung

cancer（NSCLC）．

第５１回米国臨床腫瘍学会

２０１５.５.２９ Chicago,U.S.A

ポスター

他施設

福元伸一

非喫煙or女性の肺がん

第３５回北海道がん講演会

２０１５.６.２８ 札幌市

講演

当施設

M Watanabe,T Takashima,H Asahina,T

Amano,HYokouchi,KTakamura,THarada,

OHonjo,NMorikawa,IKinoshita

AphaseIIstudyofcarboplatin/pemetrexed/

bevacizumabfollowedbybevacizumab/erlo-

tinibmaintenancefornon-squamousnon-

smallcelllungcancerwithwild-typeEGFR

（HOT１１０１）

第１３回日本臨床腫瘍学会

２０１５.７.１７ 札幌市

口演

当施設

YUrata,M Satouchi,HIsobe,M Harada,H

Horinouchi,M Sumi,ISekine,TTamura,Y

Ohe

FinalOSanalysisfrom phaseIIstudyof

high-dose（７２Gy）３D-conformalradiotherapy

withchemotherapyforstageIIINSCLC

第１３回日本臨床腫瘍学会

２０１５.７.１７ 札幌市

口演

他施設

KIto,SFukumoto,M Harada,SOizumi,K

Takamura,Y Fujita,T Harada,K Akie,H

Isobe,M Nishimura

ARadomizedphaseIItrialofadjuvantche-

motherapy（platinum+gemcitabine）incom-

pletelyresectedNSCLC:HOT０７０３

第１３回日本臨床腫瘍学会

２０１５.７.１８ 札幌市

口演

他施設

原田眞雄

EGFR変異陽性肺がんの治療（２）

第１３回日本臨床腫瘍学会

２０１５.７.１８ 札幌市

ポスター発表

当施設

原田眞雄

肺がん治療の最前線：肺がんの薬物療法

第１３回日本臨床腫瘍学会／難治がん啓発

キャンペーン 共同開催市民公開講座

StrideforHope

２０１５.７.１８ 札幌市

講演

当施設

K Takamura,H Yokouchi,H Nishihara,H

Suzuki,HUramoto,SYamzaki,HKikuchi,K

Akie,F Sugaya,Y Fujita,M Harada,T

Harada,M Higuchi,TKojima,TFukuhara,Y

Matsuura,OHonjo,YMinami,NWatanabe,

H Dosaka-Akita,H Isobe,M Nishimura,M

Munakata

Clinicalandmolecularprofilingofsurgi-

callyresectedsmallcelllungcancer

第１６回世界肺癌学会

２０１５.９.７ Denver,U.S.A

口演

他施設
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H Yokouchi,T Takashima,H Asahina,N

Yamada,M Harada,KNakano,KKanazawa,

K Takamura,TOgi,THarada,OHonjo,N

Morikawa,IKinoshita,RHonda,TAmano,H

Dosaka-Akita,HIsobe,MNishimura

AphaseIIstudyofcarboplatin/pemetrexed/

bevacizumabfollowedbybevacizumab/erlo-

tinibmaintenancefornon-squamousnon-

smallcelllungcancerwithwild-typeEGFR

（HOT１１０１）

第１６回世界肺癌学会

２０１５.９.８ Denver,U.S.A

ポスター

他施設

T Takashima,H Asahina,N Yamada,M

Harada,KNakano,HYokouchi,KKanazawa,

K Takamura,TOgi,THarada,OHonjo,N

Morikawa,IKinoshita,RHonda,TAmano,H

Dosaka-Akita,HIsobe,MNishimura

AphaseIIstudyofcarboplatin,pemetrexed,

andbevacizumabfollowedbybevacizumab

and erlotinib maintenancefor non-squa-

mousnon-smallcelllungcancerwithwild-

typeEGFR

第１８回欧州癌学会（第４０回欧州臨床腫瘍学

会）

２０１４.９.２７ Vienna,Austria

ポスター

他施設

藤田結花、福元伸一、原田眞雄、藤内 智、藤兼

俊明、中野浩輔、須甲憲明、榊原 純、高村 圭、

原田敏之、小島哲弥、秋江研志、大泉聡史、秋田

弘俊、磯部 宏、西村正治

非小細胞肺癌術後補助化学療法（platinum+

GEM）の無作為化第Ⅱ相試験：HOT０７０３

第６９回国立病院総合医学会

２０１５.１０.２ 札幌市

口演

他施設

原田眞雄

進行肺癌の治療－基本から最新トピックスまで－

MedicalOncology薬剤師勉強会

２０１５.１０.２３ 函館市

講演

当施設

中野浩輔、高橋宏典、渡邊雅弘、福元伸一、原田

眞雄

脳放射線壊死を合併した肺癌に対するBevaci-

zumabの使用経験

第５６回日本肺癌学会

２０１５.１１.２６ 横浜市

口演

当施設

原田眞雄

集検成績報告と肺癌検診の現状

第５１２回札幌肺を診る会

２０１６.３.１５ 札幌市

講演

当施設

〈論文発表・著書など〉

SSugawara,SOizumi,KMinato,THarada,A

Inoue,YFujita,M Maemondo,HYoshizawa,

KIto,AGemma,M Nishitsuji,M Harada,H

Isobe,IKinoshita,SMorita,KKobayashi,K

Hagiwara,MKurihara,TNukiwa

RandomizedphaseIIstudyofconcurrent

versussequentialalternating gefitnband

chemotherapyinpreviouslyuntreatednon-

smallcelllungcancerwithsensitiveEGFR

mutations:NEJ００５/TCOG０９０２

AnnalsofOncology

２６（５）：８８８－８９４，２０１５

原著

他施設
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N Morikawa,Y Minegishi,A Inoue,M

Maemondo,K Kobayashi,S Sugawara,M

Harada,KHagiwara,SOkinaga,SOizumi,T

Nukiwa,AGemma&North-EastJapanStudy

Group

First-linegefitinibforelderlypatientswith

advancedvNSCLC harboring EGFR muta-

tions.AcombindanalysisofNorth-Eastja-

panStudyGroupstudies.

ExpertOpinPharmacother

１６（４）：４６５－４７２，２０１５

原著

他施設

AInoue,SSugawara,M Maemondo,YMori,

SOizumi,MHarada,KTaima,NMorikawa,T

Ishida,IKinoshita,HWatanabe,TSuzuki,T

Nakagawa,RSaito,TNukiwa

RandomizedphaseIItrialcomparingamru-

bicinwithre-challengeofplatinum doublet

inpatientswithsensitive-relapsedsmallcell

lung cancer:North Japan Lung Cancer

StudyGroupTrial０７０２

LungCancer

８９（１）：６１－６５，２０１５

原著

他施設

中川栄志、宮崎 杏、荒井雅昭、南川浩二、福原

健司、千葉敏也、中野浩輔、福元伸一、磯部 宏、

原田眞雄

肺がんCT検診認定技師による一次読影を最終

目標とした読影トレーニング

JThoracCTScreen

２２（２）：３０－３６，２０１５

原著

他施設

HYokouchi,TIshida,SYamazaki,HKikuchi,

SOizumi,HUramoto,FTanaka,MHarada,K

Akie,F Sugaya,Y Fujita,T Fukuhara,K

Takamura,TKojima,THarada,M Higuchi,Y

Matsuura,OHonjo,YMinami,NWatanabe,

H Nishihara,H Suzuki,H Dosaka-Akita,H

Isobe,M Nishimura,MMunakata

Prognosticimpactofclinicalvariableson

surgicallyresectedsmall-celllungcancer:

Resultsofarerospectivemulticenteranaly-

sis（FIGHT００２AandHOT１３０１A）

LungCancer

９０：５４８－５５３，２０１５

原著

他施設
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消化器内科

〈学会発表・講演など〉

Tamotsu Sagawa,HidetoshiOhta,Yasushi

Sato,Yasuhiro Sato,Tsuyoshi Hayashi,

TokikoNakamura,KoshiFujikawa,Yasuo

Takahashi

Mo１５８６AssessmentTooltoEvaluateCompe-

tencyofCapsuleEndoscopyPre-Reader

米国消化器病週間（DDW２０１５）

２０１５.５.１６－１９ Chicago,U.S.A

ポスター発表

当施設

HidetoshiOhta,ShinichiKatsuki,Tamotsu

Sagawa

５６２HigherAcceptabilityandHigherComple-

tionRateforColonCapsuleEndoscopy

米国消化器病週間（DDW２０１５）

２０１５.５.１６－１９ Chicago,U.S.A

ポスター発表

他施設

YasuoTakahashi,KoshiFujikawa,Tamotsu

Sagawa,Kan Yonemori,Kenji Tamura,

Makoto Kodaira,Taito Esaki,Tsuyoshi

Shirakawa,Fumihiko Hirai,YukiYokoi,

ToshioKawataandBenHatano

Safetyandtolerabilityoftheolaparibtablet

formulationinJapanesepatients（pts）with

advancedsolidtumors（ASTs）．

米国臨床腫瘍学会（ASCO/５１）

２０１５.５.２９－６.２ Chicago,U.S.A

ポスター発表

当施設

濱口京子

当院における十二指腸非乳頭部腺腫の経過の検

討

第８９回日本消化器内視鏡学会総会

２０１５.５.２９ 名古屋市

口頭発表

当施設

太田英敏、勝木伸一、佐川 保

被験者に許容されるカプセル内視鏡による全消

化管検査用前処置の検討

第８９回日本消化器内視鏡学会総会

２０１５.５.２９ 名古屋市

口頭発表

他施設

佐川 保、高橋康雄、藤川幸司、太田英敏、佐藤

康裕、中村とき子

当院におけるカプセル内視鏡読影支援の現状と

読影精度向上への試み

第８９回日本消化器内視鏡学会総会

２０１５.５.３０ 名古屋市

口頭発表

当施設

小野道洋、石渡裕俊、植村尚貴、林 毅、佐藤

勉、宮西浩嗣、佐藤康史、瀧本理修、小船雅義、

今村将史、木村康利、加藤淳二

術後膵液瘻に対する超音波内視鏡下嚢胞ドレ

ナージの成績

第８９回日本消化器内視鏡学会総会

２０１５.５.３０ 名古屋市

口頭発表

他施設

武澤梨央、萱原隆久、山本 博、木口賀之、古林

麻美、日野真太郎、山崎辰洋、杉浦香織、三谷洋

介、濱口京子、下立雄一、土井 顕、清輔良江、

西村直之、石田悦嗣、毛利裕一、松枝和宏

当院での悪性大腸閉塞に対する大腸ステントの

治療成績

第８９回日本消化器内視鏡学会総会
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２０１５.５.３０ 名古屋市

口頭発表

他施設

杉浦香織、下立雄一、三谷洋介、濱口京子、土井

顕、西村直之、毛利雄一、松枝和宏、山本 博

当院の早期胃癌ESD症例から検討したH.py-

lori除菌後胃癌特徴

第８９回日本消化器内視鏡学会総会

２０１５.５.３０ 名古屋市

口頭発表

他施設

石渡裕俊、林 毅、浦田孝広

ERCP後膵炎予防におけるdiclofenac経口剤の

有用性に関する多施設共同無作為化二重盲検比

較試験

第８９回日本消化器内視鏡学会総会

２０１５.５.３１ 名古屋市

シンポジウム

他施設

石渡裕俊、林 毅、河上 洋

膵腫瘤を対象とした２２G針を用いたEUS-FNA

におけるsideport有無による診断能に関する多

施設共同前向き比較試験

第８９回日本消化器内視鏡学会総会

２０１５.５.３１ 名古屋市

ワークショップ

他施設

河上 洋、阿部容子、林 毅

充実性病変に対する２２G穿刺針を用いたEUS-

FNAの組織採取率に与えるスタイレットの影響

第８９回日本消化器内視鏡学会総会

２０１５.５.３１ 名古屋市

ワークショップ

他施設

中村 透、河上 洋、高橋邦幸、木村康利、林

毅、石渡裕俊、本谷雅代、後藤拓磨、山北圭介、

真口宏介、平野 聡

切除可能膵癌に対する術前S-１補助療法の多施

設共同第Ⅲ相臨床試験

第４６回日本膵臓学会大会

２０１５.６.２０ 名古屋市

シンポジウム

他施設

田村文人

すい臓のがん

札幌市市民公開講座

２０１５.６.２７ 札幌市

講演

当施設

佐川 保

切除不能大腸がんにおける最新のトピックス～

大腸がんにおけるKRASとNRASのNewRAS

mutationの臨床的意義～

２０１５.６.４ 室蘭市

講演

当施設

K.Hatanaka,S.Yuki,H.Nakatsumi,A.

Hosokawa,M.Nakamura,O.Muto,T.

Meguro,I.Iwanaga,Y.tsuji,A.Sato,K.Eto,

K.Fujikawa,M.Onodera,M.Tateyama,Y.

Takahashi,M.Dazai,S.Yokoyama,T.Honda,

H.Okuda,M.Kudo,Y.Sakata,Y.Komatsu

PhaseⅡ trialofIrinotecan/S-１（IRIS）with

Cetuximab（IRIS/Cet）assecondlinetreat-

mentinpatientswithKRASWTmetastatic

colorectalcancer:HGCSG０９０２.-Comparison

ofadministration intervalin Cetuximab

treatment-

欧州臨床腫瘍学会世界消化管癌会議（ESMO-

WCGI/１７）

２０１５.７.１－４ Madrid,Spain

ポスター発表
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他施設

林 毅

膵癌の診断と治療

対がん協会小舟会

２０１５.７.２４ 札幌市

口頭発表

当施設

田村文人

Ｂ．Ｃ型肝炎の治療

札幌市市民公開講座

２０１５.７.２５ 札幌市

講演

当施設

林 毅

胆管深部挿管困難例における対処法

第２回北陸胆膵内視鏡セミナー

２０１５.７.３１ 金沢市

口頭発表

当施設

河野 剛、木村泰利、石渡裕俊、今村将史、伊東

竜哉、小野道洋、信岡隆幸、林 毅、水口 徹

化学・放射線療法後に根治術を施行した局所進

行胆嚢癌の１例

第１１７回日本消化器病学会北海道支部例会

２０１５.８.２９ 札幌市

口頭発表

他施設

石渡裕俊、久居弘幸、矢根 圭、小野寺学、林

毅、江藤和範、羽場 真、奥田敏徳、庵原秀之、

茎津武大、松本隆佑、河上 洋、北岡慶介、坂本

直哉、加藤淳二

総胆管結石に対する内視鏡下排石におけるバス

ケット及びバルーンカテーテルの排石能に関す

る多施設共同前向き比較試験

消化器病・消化器内視鏡合同分科会

２０１５.８.２９ 札幌市

口頭発表

他施設

岡川 泰、佐川 保、田村文人、林 毅、藤川幸

司、高橋康雄

Clinicalbiomarkerからみた大腸癌における抗

EGFR抗体薬の治療成績

消化器病・消化器内視鏡合同分科会

２０１５.８.３０ 札幌市

口頭発表

当施設

Y.Takahashi,K.Fujikawa,T.Sagawa,N.

Sugeno,H.Tsuno

A Phase１StudytoAssesstheSafetyand

TolerabilityofTremelimumabAloneandin

CombinationwithDurvalumab（MEDI４７３６）in

Japanese Patients with Advanced Solid

Malignancies

欧州臨床腫瘍学会（ECCO/１８-ESMO/４０）

２０１５.９.２５－２９ Vienna,Austria

ポスター発表

当施設

Michio Nakamura,SatoshiYuki,Hiroshi

Nakatsumi,OsamuMuto,AyumuHosokawa,

Takashi Kato,Ichiro Iwanaga,Kazuteru

Hatanaka,Yasushi Tsuji,Atsushi Sato,

KazunoriEto,KoichiFurukawa,Hiroyuki

Okuda,Manabu Onodera,KoshiFujikawa,

Mineo Kudo,Sachio Yokoyama,Takuya

Honda,YuhSakata,YoshitoKomatsu

PhaseⅡ trialofIrinotecanplusS-１（IRIS）

withCetuximab（IRIS/Cet）inpre-treatedpa-

tientswithKRASwildtypeofmetastaticco-

lorectalcancer（mCRC）:HGCSG０９０２

欧州臨床腫瘍学会（ECCO/１８-ESMO/４０）

２０１５.９.２５－２９ Vienna,Austria

ポスター発表
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他施設

林 毅、小野道洋、石渡裕俊

上部消化管通過困難例に対するERCPの工夫

－回転把持鉗子先行法の有用性の検討－

JDDW２０１５

２０１５.１０.８－１１ 東京都

ワークショップ

他施設

林 毅、小野道洋、石渡裕俊

EUS-FNAによる膵嚢胞性病変の組織診断

JDDW２０１５

２０１５.１０.８－１１ 東京都

ワークショップ

他施設

川畑修平、木暮宏史、向井 強、土井晋平、岩下

拓司、坂 哲臣、伊藤由紀子、河上 洋、林 毅、

笹平直樹、窪田賢輔、外川 修、加藤博也、岡部

義信、松原三郎、八木岡浩、斎藤友隆、伊佐山浩

通

胆管大結石に対するEPLBDalonevs.ESTの

多施設共同無作為化比較試験（MARVELOUS

Trial）

JDDW２０１５

２０１５.１０.８－１１ 東京都

ポスター発表

他施設

石渡裕俊、久居弘幸、矢根 圭、小野寺学、林

毅、江藤和範、羽場 真、奥田敏徳、庵原秀之、

茎津武大、松本隆佑、河上 洋、北岡慶介

総胆管結石に対する内視鏡下排石におけるバス

ケット及びバルーンカテーテルの排石能に関す

る多施設共同前向き比較試験

JDDW２０１５

２０１５.１０.８－１１ 東京都

ポスター発表

他施設

TaitoEsaki,TsuyoshiShirakawa,Fumihiko

Hirai,KanYonemori,KenjiTamura,Makoto

Kodaira,YasuoTakahashi,KoshiFujikawa,

TamotsuSagawa,YukiYokoi,ToshioKawata

andBenHatano

日本人進行固形悪性種患者を対象としたオラパ

リブ錠の安全性及び忍容性

第５３回日本癌治療学会学術集会

２０１５.１０.２９ 横浜市

ポスター発表

他施設

佐川 保、岡川 泰、田村文人、濱口京子、林

毅、藤川幸司、高橋康雄

Multi-LineChemotherapyが奏効し、Conver-

siontherapyにて治癒切除が得られたStageⅣ

胃癌の１例

第５４７回札幌胃と腸を診る会

２０１５.１１.２１ 札幌市

口頭発表

当施設

佐川 保

チームで取り組む大腸がん化学療法

宮城県北セミナー

２０１５.１１.４ 大崎市

講演

当施設

AyumuHosokawa,SatoshiYuki,Yasuyuki

Kawamoto,TakayukiAndo,Osamu Muto,

Michio Nakamura,Takashi Kato,Ichiro

Iwanaga,KazuteruHatanaka,YasushiTsuji,

AtsushiSto,KazunoriEto,KoichiFurukawa,

Hiroyuki Okuda,Koshi Fujikawa,Mineo

Kudo,TakuyaHonda,YuhSakata,Yoshito

Komatsu

PhaseⅡ trialofIrinotecanplusS-１（IRIS）

withCetuximab（IRIS/Cet）inpre-treatedpa-

tientswithKRASwildtypeofmetastaticco-
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lorectalcancer（mCRC）：HGCSG０９０２

欧州臨床腫瘍学会アジア会議（ESMO

ASIA/1）

２０１５.１２.１８－２１ Singapore

ポスター発表

他施設

TamotsuSagawa,YutakaOkagawa,Fumito

Tamura,TsuyoshiHayashi,KoshiFujikawa,

YasuoTakahashiandYasushiSato

Theprognosticfactorandtheoptimaltim-

ingofconversionsurgeryinunresectable

stageIV gastriccancer:A retrospective

analysis.

２０１６消化器癌シンポジウム（ASCO-GI）

２０１６.１.２１－２３ SanFrancisco,U.S.A

ポスター発表

当施設

MasatoNakamura,HironagaSatake,Akihito

Tsuji,TamotsuSagawa,AkinoriTakagane,

Takashi Sekikawa,Wataru Ichikawa,

Kazuhiro Oguchi,Tomohito Kaji,Mitsugu

Kochi,MasashiFujii,MasahiroTakeuchiand

ToshifusaNakajima

PhaseIIstudyfordeterminingusefulnessof

FDG-PETasimagingbiomarkerinregoraf-

enibtreatmentformetastaticcolorectalcan-

cer（JACCROCC-１２）．

２０１６消化器癌シンポジウム（ASCO-GI）

２０１６.１.２１－２３ SanFrancisco,U.S.A

ポスター発表

他施設

林 毅

Convex型EUSを用いた診断と治療

北海道消化器内視鏡技師会集中講義

２０１６.１.２４ 札幌市

口頭発表

当施設

佐川 保、岡川 泰、田村文人、濱口京子、林

毅、藤川幸司、高橋康雄

１st-line治療としての坑EGFR抗体薬おける効

果予測因子としての原発巣部分と性別

第１２回日本消化器学会総会学術集会

２０１６.２.２６－２７ 東京都

口頭発表

当施設

岡川 泰、佐川 保、濱口京子、田村文人、林

毅、藤川幸司、高橋康雄

小腸腫瘍におけるカプセル内視鏡検査と造影

CTの病変発見率の検討

第９回日本カプセル内視鏡学会学術集会

２０１６.２.２８ 東京都

シンポジウム

当施設

佐川 保

がん化学療法における病診薬連携 副作用マ

ネージメント がん化学療法：外来・保険薬局

さんとの連携をめざして

第２３９回薬剤師臨床セミナー

２０１６.２.４ 札幌市

講演

当施設

岡川 泰、佐川 保、濱口京子、田村文人、林

毅、藤川幸司、高橋康雄

S-１、イリノテカン、シスプラチン、タキサン製

剤に耐性となった進行胃癌患者に対するXE-

LOX療法の有用性

第８８回日本胃癌学会総会

２０１６.３.１８ 別府市

ポスター発表

当施設

大沼啓之、佐藤康史、佐川 保、高橋康雄、伸岡

隆幸、高山哲治、加藤淳二

進行胃癌に対するDCS術前化学療法の長期成績
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第８８回日本胃癌学会総会

２０１６.３.１８ 別府市

ポスター発表

他施設

佐川 保、岡川 泰、濱口京子、田村文人、林

毅、藤川幸司、高橋康雄

切除不能進行胃癌に対するConversionther-

apyの予後因子と至適手術時期についての検討

第８８回日本胃癌学会総会

２０１６.３.１９ 別府市

ポスター発表

当施設

植村尚貴、菊地尚平、佐藤康史、大沼啓之、佐川

保、藤川幸司、高橋康雄、奥田敏徳、南 伸弥、

飯島一飛、宇佐美信、舘越鮎美、早 尚貴、佐藤

勉、宮西浩嗣、小船雅義、高山哲治、加藤淳二

HER２陰性切除不能進行胃癌に対するmodi-

fiedDocetaxel+Cisplatin+S-１（mDCS）療法の

第Ⅱ相試験

第１１２回日本消化器内視鏡学会

２０１６.３.５ 札幌市

口頭発表

他施設

佐川 保、松野鉄平、櫻田 晃、佐藤康裕、中村

とき子、藤川幸司、高橋康雄

周術期化学療法を施行した大腸癌肝転移切除症

例の術前肝障害予測因子および背景肝障害度に

ついての病理組織学的検討

第１１２回日本消化器内視鏡学会

２０１６.３.５ 札幌市

口頭発表

当施設

岡川 泰、佐川 保、濱口京子、田村文人、林

毅、藤川幸司、高橋康雄

カプセル内視鏡検査および造影CTにおける小

腸腫瘍性病変の発見率の検討

第１１２回日本消化器内視鏡学会

２０１６.３.６ 札幌市

口頭発表

当施設

〈論文発表・著書など〉

Fumito Tamura,YasushiSato,Masahiro

Hirakawa,MakotoYoshida,MichihiroOno,

Takahiro Osuga,Yutaka Okagawa,Naoki

Uemura,YoheiArihara,KazuyukiMurase,

Yutaka Kawano,Satoshi Iyama,Kohichi

Takada,TsuyoshiHayashi,Tsutomu Sato,

KojiMiyanishi,MasayoshiKobune,Rishu

Takimoto,JunjiKato

RNAi-mediatedgenesilencingofST６Gal-

NAcIsuppressesthemetastaticpotentialin

gastriccancercells

GastricCancer

１９（１）：pp８５－９７，２０１６

原著

当施設

SatoY,OhnumaH,HirakawaM,Takahashi

M,OsugaT,OkagawaY,MuraseK,Takada

K,KawanoY,IyamaS,HayashiT,SatoT,

MiyanishiK,TakimotoR,KobuneM,Okita

K,MizuguchiT,FuruhataT,HirataK,KatoJ.

Adose-escalationstudyofoxaliplatin/cape-

citabine/irinotecan（XELOXIRI）andbeva-

cizumabasafirst-linetherapyforpatients

withmetastaticcolorectalcancer.

CancerChemotherPharmacol

７５：５８７－９４，２０１５

原著

他施設

IshiwatariH,HayashiT,YoshidaM,OnoM,

SatoT,MiyanishiK,SatoY,TakimotoR,

KobuneM,KatoJ.

PhaseItrialoforalS-１combinedwithhe-
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paticarterialinfusionofgemcitabineinun-

resectablebiliarytractcancer.

CancerChemotherPharmacol

７５：８０５－１２，２０１５

原著

他施設

Yasuhiro Mitsui,Yasushi Sato,Hiroshi

Miyamoto,YasuteruFujino,ToshiTakaoka,

JinseiMiyoshi,MiwakoKagawa,Hiroyuki

Ohnuma,Masahiro Hirakawa,Tomohiro

Kubo,Takahiro Osuga,Tamotsu Sagawa,

Yasuhiro Sato,Yasuo Takahashi,Shinich

Katsuki,ToshinoriOkuda,RishuTakimoto,

Masayoshi Kobune,Takayuki Nobuoka,

KoichiHirata,JunjiKato,TetsujiTakayama

Trastuzumabincombinationwithdocetaxel

/cisplatin/S-１（DCS）forpatientswithHER２-

positivemetastaticgastriccancer:feasibil-

ityandpreliminaryefficacy

CancerChemotherPharmacol

７６：３７５－３８２，２０１５

原著

他施設

Takahiro Goji,Tetsuo Kimura,Hiroshi

Miyamoto,Masanori Takehara,Kaizo

Kagemoto,YasuyukiOkada,Jun Okazaki,

YoshifumiTakaoka,Yoshihiko Miyamoto,

YasuhiroMitsui,SayoMatsumoto,Tatsuhisa

Sueuchi,KumikoTanaka,YasuteruFujino,

Toshi Takaoka,Shinji Kitamura,Koichi

Okamoto,MasakoKimura,MasahiroSogabe,

NaokiMuguruma,ToshiyaOkahisa,Yasuhiro

Sato,Tamotsu Sagawa,Koshi Fujikawa,

Yasushi Sato,Hitoshi Ikushima,Tetsuji

Takayama

AphaseI/IIstudyoffixed-dose-rategemcit-

abineandS-１withconcurrentradiotherapy

forlocallyadvancedpancreaticcancer

CancerChemotherPharmacol

７６：６１５－６２０，２０１５

原著

他施設

EtoK,KawakamiH,HabaS,YamatoH,

Okuda T,YaneK,HayashiT,Ehira N,

Onodera M,Matsumoto R,Matsubara Y,

Takagi T,Sakamoto N ;Hokkaido

InterventionalEUS/ERCPstudy（HONEST）

group.

Single-stageendoscopictreatmentformild

to moderateacutecholangitisassociated

withcholedocholithiasis:amulticenter,non-

randomized,open-label and exploratory

clinicaltrial.

JHepatobiliaryPancreatSci.

２２（１２）：８２５－３０，２０１５

原著

他施設

YasuoHirayama,KunihikoIshitani,Yasushi

Sato,Satoshi Iyama,Kohichi Takada,

Kazuyuki Murase,Hiroyuki Kuroda,

Yasuhiro Nagamachi,Yuichi Konuma,

AkihitoFujimi,TamotsuSagawa,KaoruOno,

HirotoHoriguchi,TakeshiTerui,Kazuhiko

Koike,Toshiro Kusakabe,Tsutomu Sato,

Rishu Takimoto,MasayoshiKobune,Junji

Kato

Effectofduloxetinein Japanesepatients

withchemotherapy-inducedperipheralneu-

ropathy:apilotrandomizedtrial

IntJClinOncol

２０：８６６－８７１，２０１５

原著

他施設

OhnumaH,SatoY,HirakawaM,OkagawaY,

OsugaT,HayashiT,SatoT,MiyanishiK,
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KobuneM,TakimotoR,SagawaT,HoriM,

SomeyaM,NakataK,SakataK,TakayamaT,

KatoJ.

APhase１/２StudyofDefinitiveChemoradia-

tionTherapyUsingDocetaxel,Nedaplatin,

and５-Fluorouracil（DNF-R）forEsophageal

Cancer.

IntJRadiatOncolBiolPhys.

９３（２）：３８２－９０，２０１５

原著

他施設

IshiwatariH,HayashiT,YoshidaM,OnoM,

SatoT,MiyanishiK,SatoY,TakimotoR,

KobuneM,MasukoH,MiyamotoA,Sonoda

T,KatoJ.

EUS-guidedceliacplexusneurolysisbyus-

inghighlyviscousphenol-glycerolasaneu-

rolyticagent（withvideo）．

GastrointestEndosc

８１（２）：４７９－８３，２０１５

原著

他施設

AbeY,KawakamiH,ObaK,HayashiT,

YasudaI,MukaiT,IsayamaH,IshiwatariH,

DoiS,NakashimaM,YamamotoN,Kuwatani

M,MitsuhashiT,HasegawaT,HiroseY,

YamadaT,TanakaM,SakamotoN ;Japan

EUS-FNAStyletStudyGroup.

Effectofastyletonahistologicalspecimen

inEUS-guidedfine-needletissueacquisition

byusing２２-gaugeneedles:amulticenter,

prospective,randomized,controlledtrial.

GastrointestEndosc

８２（５）：８３７－８４４，２０１５

原著

他施設

Ishiwatari H,Hayashi T,Kawakami H,

IsayamaH,HisaiH,ItoiT,OnoM,Kawakubo

K,Yamamoto N,Tanaka M,Itokawa F,

OshiroH,SonodaT,HasegawaT;JapanEZ

portStudyGroup.

Randomizedtrialcomparingaside-portnee-

dleandstandardneedleforEUS-guidedhis-

tologyofpancreaticlesions.

GastrointestEndosc

１７.Mar.２０，２０１６

原著

他施設

SatoY,SagawaT,HirakawaM,OhnumaH,

OsugaT,OkagawaY,TamuraF,Horiguchi

H,TakadaK,HayashiT,SatoT,MiyanishiK,

TakimotoR,KobuneM,KatoJ.

Clinicalutilityofcapsuleendoscopywith

flexiblespectralimagingcolorenhancement

fordiagnosisofsmallbowellesions.

EndoscIntOpen

２（２）：E８０－７，２０１５

原著

他施設

KuriharaT,YasudaI,IsayamaH,Tsuyuguchi

T,YamaguchiT,KawabeK,OkabeY,Hanada

K,HayashiT,OhtsukaT,OanaS,Kawakami

H,IgarashiY,MatsumotoK,TamadaK,

Ryozawa S,Kawashima H,Okamoto Y,

MaetaniI,InoueH,ItoiT.

Diagnosticandtherapeuticsingle-operator

cholangiopancreatoscopy in biliopancreatic

diseases:Prospectivemulticenterstudyin

Japan.

WorldJGastroenterol

７；２２（５）：１８９１－９０１，２０１６

原著

他施設

Hayashi T,Kawakami H,Osanai M,
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IshiwatariH,NaruseH,HisaiH,Yanagawa

N,KanetoH,KoizumiK,SakuraiT,SonodaT.

Nobenefitofendoscopicsphincterotomybe-

forebiliary placementofself-expandable

metalstents for unresectable pancreatic

cancer.

ClinGastroenterolHepatol

１３（６）：１１５１－８，２０１５

原著

他施設

林 毅、小野道洋、石渡裕俊、植村尚貴、荻野次

郎、長谷川匡、加藤淳二

EUS-FNAの最新テクニックと迅速病理診断の

実際

日本消化器内視鏡学会雑誌

５７：５４－６５，２０１５

症例報告

当施設

田村文人、河野 豊、宮西浩嗣、久保智洋、神原

悠輔、岡川 泰、石川和真、高田弘一、林 毅、

佐藤 勉、佐藤康史、小船雅義、瀧本理修、川本

雅樹、目黒 誠、水口 徹、荻野次郎、長谷川匡、

米田憲秀、佐々木素子、加藤淳二

肝生検で高分化型肝細胞癌との鑑別が困難で

あった多発肝細胞腺腫の１切除例

肝臓

５６（１１）：５８４－５９５，２０１５

症例報告

当施設

日本肝臓学会、東京

SakuradaA,HayashiT,OnoM,IshiwatariH,

OginoJ,KimuraY,KatoJ.

Acaseofcurativelyresectedgastricwallim-

plantationofpancreaticcancercausedbyen-

doscopic ultrasound-guided fine-needle

aspiration.

Endoscopy

４７Suppl１UCTN：E１９８－９，２０１５

症例報告

他施設

MiuraS,OnoM,HayashiT,IshiwatariH,

KatoJ.

EUS-guided choledochoduodenostomy for

cholangitiscausedbymucinderivedfromin-

traductal papillary-mucinous neoplasms

penetratingthebileduct.

GastrointestEndosc

８１（５）：１２６６－７，２０１５

症例報告

他施設

HiroyukiOhnuma,YasushiSato,Masahiro

Hirakawa,YutakaOkagawa,TakahiroOsuga,

Tsuyoshi Hayashi,Tsutomu Sato,Koji

Miyanishi,Masayoshi Kobune,Rishu

Takimoto,TamotsuSagawa,MasakazuHori,

MasanoriSomeya,KenseiNakata,Koh-ichi

Sakata,TetsujiTakayamaandJunjiKato

APhase１/２StudyofDefinitiveChemoradia-

tionTherapyUsingDocetaxel,Nedaplatin,

and５-Fluorouracil（DNF-R）forEsophageal

Cancer

IntJRadiationOncolBiolPhys

９３（２）：pp.３８２e３９０,２０１５

症例報告

他施設
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血液内科

〈学会発表・講演など〉

米積昌克、日高大輔、鈴木左知子、黒澤光俊

骨原発ホジキンリンパ腫の１例

第５０回日本血液学会春季北海道地方会

２０１５.４.４ 札幌市

口頭発表

当施設

Michinori Ogura,Kensei Tobinai,Taro

Shibata,KiyoshiAndo,MitsutoshiKurosawa,

Hiroshi Gomyo,Naokuni Uike,Norifumi

Tsukamoto,Noriko Fukuhara,Tatsu

Shimoyama,Masafumi Taniwaki,Kisato

Nosaka,Yoshihiro Matsuno,Tomomitsu

Hotta,Kunihiro Tsukasaki,Yasuo

Morishima,KazuhitoYamamoto,Lymphoma

StudyGroupofJapanClinicalOncologyGroup

（JCOG）

PhaseⅢ studyofrituximabplushigh-dose

AraC（HDAC）-containing chemotherapy

（CTX）followedbyASCTinuntreatedMan-

tlecelllymphoma（MCL）：JapanClinicalOn-

cologyGroupstudy（JCOG０４０６）

AmericanSocietyofClinicalOncology

（ASCO）AnnualMeeting.

２０１５.５.２９ Chicago,USA"

ポスター発表

他施設

宮内あずさ、米積昌克、鈴木左知子、黒澤光俊、

佐藤誠弘

乳腺悪性リンパ腫８症例の検討

第５７回日本血液学会秋季北海道地方会

２０１５.９.１２ 札幌市

口頭発表

当施設

DaiMaruyama,KazuhitoYamamoto,Taro

Shibata,Kensei Tobinai,Kiyoshi Ando,

Mitsutoshi Kurosawa,Hiroshi Gomyo,

NaokuniUike,NorifumiTsukamoto,Noriko

Fukuhara,Tatsu Shimoyama,Masafumi

Taniwaki,KisatoNosaka,YoshihiroMatsuno,

TomomitsuHotta,KunihiroTsukasaki,Yasuo

Morishima,MichinoriOgura,JapanClinical

Oncology Group-Lymphoma Study Group

（JCOG-LSG）

PhaseⅡstudy of R-High-CHOP/CHASER

followedbyLEEDtherapywithASCTinun-

treatedMCL（JCOG０４０６）

第７７回日本血液学会学術集会

２０１５.１０.１６ 金沢市

口頭発表

他施設

宮内あずさ、黒澤光俊、鈴木左知子、米積昌克

ClinicalusefulnessoftheNCCN-IPIforpa-

tientswithDLBCLinourinstitution

第７７回日本血液学会学術集会

２０１５.１０.１７ 金沢市

ポスター発表

当施設

前森雅世、酒井 基、鳥本悦宏、盛 暁生、堤

豊、太田秀一、石田禎夫、近藤 健、野島正寛、

黒澤光俊

Aretrospectivestudyofacquiredhemophilia

inHokkaido

第７７回日本血液学会学術集会

２０１５.１０.１７ 金沢市

ポスター発表

他施設

黒澤光俊

血液がんとは？

北海道血液市民セミナー
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２０１５.１０.１０ 札幌市

口頭発表

当施設

〈論文発表・著書など〉

HayaseE,KurosawaM,SuzukiH,Kasahara

K,Yamakawa T,YonezumiM,SuzukiS,

TeshimaT.

PrimaryBoneLymphoma：AClinicalAnaly-

sisof１７PatientsinaSingleInstitution.

ActaHaematol

１３４：８０－８５，２０１５

原著

当施設

ShiratoriS,Kosugi-KanayaM,ShigematsuA,

KobayashiH,YamamotoS,KobayashiN,

IwasakiH,MoriA,KuniedaY,YutakaT,

KurosawaM,KakinokiY,EndoT,KondoT,

HashinoS,TeshimaT;fortheNorthJapan

HematologyStudyGroup（NJHSG）．

Ultra-highlevelofserumsolubleinterleukin-

２receptoratdiagnosispredictspooroutcome

forangioimmunoblasticT-celllymphoma.

LeukLymphoma

２４：１－６，２０１５

原著

他施設

KusumotoS,TanakaY,SuzukiR,Watanabe

T,NakataM,TakasakiH,FukushimaN,

FukushimaT,MoriuchiY,ItohK,NosakaK,

ChoiI,SawaM,OkamotoR,TsujimuraH,

UchidaT,SuzukiS,OkamotoM,TakahashiT,

SugiuraI,OnishiY,KohriM,YoshidaS,

SakaiR,KojimaM,TakahashiH,TomitaA,

MaruyamaD,AtsutaY,TanakaE,SuzukiT,

KinoshitaT,OguraM,MizokamiM,UedaR.

MonitoringofHepatitisB Virus（HBV）

DNA andRiskofHBV ReactivationinB-

CellLymphoma:A ProspectiveObserva-

tionalStudy.

ClinInfectDis

６１：７１９－２９，２０１５

原著

他施設

IwakiN,Fajgenbaum DC,NabelCS,GionY,

KondoE,KawanoM,MasunariT,YoshidaI,

MoroH,NikkuniK,TakaiK,MatsueK,

KurosawaM,HagiharaM,SaitoA,Okamoto

M,YokotaK,HiraiwaS,NakamuraN,Nakao

S,YoshinoT,SatoY.

ClinicopathologicanalysisofTAFRO syn-

dromedemonstratesadistinctsubtypeof

HHV-８-negative multicentric Castleman

disease.

AmJHematol

９１：２２０－２２６，２０１６

原著

他施設
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消化器外科

〈学会発表・講演など〉

前田好章、篠原敏樹、二川憲昭、濱田朋倫

外科医は根治不能患者のQOL改善へどこまで

貢献できるのか－癌性イレウス・瘻孔に対する、

症状緩和手術１５８例の経験から－

第１１５回日本外科学会定期学術集会

２０１５.４.１６ 名古屋市

パネル

当施設

二川憲昭、前田好章、篠原敏樹、濱田朋倫

膵術後膵液瘻発生の予測因子の検討

第１１５回日本外科学会定期学術集会

２０１５.４.１６ 名古屋市

口演

当施設

二川憲昭、前田好章、篠原敏樹、濱田朋倫

自動縫合器を用いた尾側膵切除は膵液瘻発生率

を低下させる

第２７回日本肝胆膵外科学会・学術集会プロ

グラム

２０１５.６.１１ 東京都

口演

当施設

前田好章、篠原敏樹、片山知也、二川憲昭、濱田

朋倫

術前３D-CTを用いた腹腔鏡下IMA温存左側大

腸癌手術から得られた外科的解剖学

第２１回北海道内視鏡外科研究会

２０１５.６.２７ 札幌市

口演

当施設

IIwanaga,SYuki,HFukushima,NTakahashi,

T Shichinoh,T Kusumi,F Nakamura,S

Sogabe,KHatanaka,KOomori,KMisaw,N

Senmaru,K Iwai,TShinohara,M Koike,K

Miyashita,TAmano,Y.M.Ito,NSakamoto,A

Taketomi,SHiranoandYKomatsu

SafetyanalysisofFOLFOXasadjuvantche-

motherapy forstageIIIcolon cancerin

phaseIIstudy（NORTH/HGCSG１００３）-an

analysisofsurgeonsvsoncologists.

第１７回ESMO WorldCongressonGas-

trointestinalCancer２０１５

２０１５.７.１ Barcelona,Spain

ポスター

他施設

前田好章、篠原敏樹、二川憲昭、濱田朋倫

CoagulationAbnormalitiesinGastroenterol-

ogicalSurgery（消化器外科における凝固線溶

異常）

第７０回日本消化器外科学会総会

２０１５.７.１５ 浜松市

ワーク

当施設

YoshiakiMaeda,ToshikiShinohara,Noriaki

Futakawa,TomonariKatayama,Tomonori

Hamada

Short-andlong-termoutcomesofIMA-pre-

servinglaparoscopiclymphnodedissection

using３D-CTangiographyforrectalorleft

sidedcoloncancer.

SLSAnnualMeeting&EndoExpo

２０１５.９.２ NewYork,U.S.A

ポスター

当施設

片山知也、前田好章、二川憲昭、篠原敏樹、濱田

朋倫

直腸肛門部悪性黒色腫に対して腹腔鏡下腹会陰

式直腸切断術を行った１例
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第３６回日本大腸肛門病学会北海道支部会

２０１５.９.１９ 札幌市

口演

当施設

篠原敏樹、前田好章、濱田朋倫、二川憲昭、長津

明久

StageⅣ大腸癌手術の治療成績および長期生存

例の検討

第１３回日本消化器外科学会大会

２０１５.１０.８ 東京都

ポスター

当施設

前田好章、篠原敏樹、二川憲昭、濱田朋倫

転移性肝腫瘍に対する肝切除術のSurvival

benefitへの貢献．大腸癌以外の肝転移５９例の

治療成績

第１３回日本消化器外科学会大会

２０１５.１０.８ 東京都

ポスター

当施設

前田好章、篠原敏樹、片山知也、二川憲昭、濱田

朋倫

術前３D-CTを用いた腹腔鏡下IMA温存左側結

腸・直腸癌手術の短期・長期成績

第２８回日本内視鏡外科学会総会

２０１５.１２.１０ 大阪市

口演

当施設

片山知也、前田好章、二川憲昭、篠原敏樹、濱田

朋倫

８０歳以上高齢大腸癌患者に対する腹腔鏡下手術

の検討

第２８回日本内視鏡外科学会総会

２０１５.１２.１０ 大阪市

口演

当施設

〈論文発表・著書など〉

ToshikiShinohara,YoshiakiMaeda,Tomonori

Hamada,NoriakiFutakawa

SurvivalBenefitofSurgicalTreatmentfor

LiverMetastasesfromGastricCancer

JournalofGastrointestinalSurgery

１９（６）：１０４３－１０５１，２０１５

原著

当施設

YoshiakiMaeda,ToshikiShinohara,Akihisa

Nagatsu,Noriaki Futakawa,Tomonori

Hamada

Long-Term OutcomesofConversion He-

patectomyforInitiallyUnresectableColorec-

talLiverMetastases

AnnalsofSurgicalOncology

２３（２）：２４２－２４８，２０１６

原著

当施設

篠原敏樹、前田好章、濱田朋倫、武田広子

肝転移伴うＳ状結腸癌に対し腹腔鏡下結腸癌切

除術施行後に門脈血栓を認めた１例

日本大腸肛門病学会雑誌

６８（７）：４９４－５００，２０１５

症例報告

当施設

Maeda Y,Shinohara T,Katayama T,

FutakawaN,HamadaT.

Hepatectomyforlivermetastasesinnon-co-

lorectal,non-neuroendocrine cancer pa-

tients.The survivalbenefit in primary

unresectablecases.

IntJSurg.

２２：１３６－１４２，２０１５

原著

当施設
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乳腺外科

〈学会発表・講演など〉

高橋將人

乳癌の内分泌治療における現状と課題

ScientificExchangeMeetinginSapporo

２０１５.４.３ 札幌市

当施設

高橋將人

閉経後ER陽性進行・再発乳癌の臨床および今

後の展望

ScientificExchangeMeetinginOsaka

２０１５.４.４ 大阪市

講演

当施設

高橋將人

Systemictreatmentforearlybreastcancer-

newsandfutureperspective

St.GallenTVシンポジウム

２０１５.４.７ 名古屋市

講演

当施設

高橋將人

ケーススタディから考える閉経後進行・再発乳

癌のホルモン療法

AstraZenecaBCTVセミナー

２０１５.４.２３ 東京都

講演

当施設

高橋將人

乳腺外科医としてのエキスパンダー挿入術

乳腺外科医向けエキスパンダー勉強会

２０１５.５.１０ 札幌市

講演

当施設

高橋將人

ケーススタディから考える閉経後進行・再発乳

癌のホルモン療法

AstraZenecaBCTVセミナー

２０１５.５.１３ 東京都

講演

当施設

渡邊健一

乳がんについて～知っていただきたいこと～

JCHO北海道病院 健康フェア

２０１５.５.２１ 札幌市

講演

当施設

渡邊健一

乳癌治療Update～薬物療法の役割～

第２回北海道BreastCareNursing研究会

２０１５.５.２３ 札幌市

講演

当施設

高橋將人

ER陽性進行・再発閉経後乳癌における臨床的

課題と求められる臨床データ

AstaraZenecaBreastCancerAdvisory

BoardMeetinginASCO

２０１５.６.１ Chicago,U.S.A

ディスカッサント

当施設

渡邊健一、小畑慶子、萩尾加奈子、馬場 基、五

十嵐麻由子、佐藤雅子、富岡伸元、高橋將人

北海道がんセンターにおける、HBOCに対する

リスク低減乳房切除術（RRM）

第２１回日本家族性腫瘍学会

２０１５.６.５ さいたま市

ポスター
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当施設

高橋將人

カドサイラの治療経験と乳癌治療最近の話題

乳癌薬剤師セミナーinSapporo

２０１５.６.２３ 札幌市

講演

当施設

高橋將人

乳癌化学療法マネジメント

ジーラスタ発売記念講演会

２０１５.６.２５ 室蘭市

講演

当施設

高橋將人

遺伝性乳癌卵巣癌治療の今後の展望

第２３回日本乳癌学会学術総会イブニングセミ

ナー５

２０１５.７.２ 東京都

当施設

高橋將人

遺伝性乳癌卵巣癌に対する北海道地区での取り

組み

第２３回日本乳癌学会学術総会イブニングセ

ミナー５

２０１５.７.２ 東京都

講演

当施設

富岡伸元、馬場 基、萩尾加奈子、佐藤雅子、五

十嵐麻由子、渡邊健一、山城勝重、高橋將人

トリプルネガティブ乳癌（TNBC）における腫

瘍リンパ球浸潤（TILs）と術前化学療法の治療

効果および予後との関係

第２３回日本乳癌学会学術総会

２０１５.７.２ 東京都

ポスター

当施設

萩尾加奈子、五十嵐麻由子、馬場 基、佐藤雅子、

富岡伸元、渡邊健一、高橋將人

当院における若年性乳癌の検討

第２３回日本乳癌学会学術総会

２０１５.７.２ 東京都

ポスター

当施設

市之川一臣、石田直子、郭 家志、山本 貢、細

田充主、山下啓子

エストロゲンレセプター陽性早期乳癌患者の術

後補助内分泌療法の完遂率の検討

第２３回日本乳癌学会学術総会

２０１５.７.２ 東京都

ポスター

他施設

加藤扶美、工藤輿亮、水戸寿々子、森 祐生、海

谷佳孝、山下啓子、JeffWang、細田充主、菅野

宏美、山本 貢、三村理恵、薮崎晢史、坂本圭太、

真鍋徳子、白土博樹

３TMRIにおけるPMViewを用いた乳腺腫瘍の

血流解析と病理学的因子に関する検討

第２３回日本乳癌学会学術総会

２０１５.７.２ 東京都

ポスター

他施設

石田直子、畑中 豊、菅野宏美、細田充主、山本

貢、市之川一臣、郭 家志、山下啓子

免疫組織化学法でHER２陰性と判定されたER

陽性乳癌の早期再発症例におけるHER２遺伝子

増幅の検討

第２３回日本乳癌学会学術総会

２０１５.７.２ 東京都

ポスター

他施設
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郭 家志、山下啓子、細田充主、山本 貢、市之

川一臣、石田直子

乳癌サブタイプの年齢別年次推移についての検

討

第２３回日本乳癌学会学術総会

２０１５.７.２ 東京都

ポスター

他施設

長谷川美樹、小山 諭、永橋昌幸、土田純子、諸

和樹、辰田久美子、利川千絵、萬羽尚子、五十

嵐麻由子、岩井俊文

乳房切除後疼痛症候群に対する胸筋ブロック

（PECSB）の有効性の検討－前向き二重盲検無

作為化比較試験

第２３回日本乳癌学会学術総会

２０１５.７.２ 東京都

講演

他施設

日紫喜万理子、長谷川美樹、小山 諭、永橋昌幸、

土田純子、諸 和樹、辰田久美子、萬羽尚子、五

十嵐麻由子、若井俊文

手術により精神症状の著明な改善を認めた傍腫

瘍性神経症候群合併乳癌の一例

第２３回日本乳癌学会学術総会

２０１５.７.２－４ 東京都

e-Poster

他施設

諸 和樹、小山 諭、永橋昌幸、土田純子、長谷

川美樹、利川千絵、辰田久美子、萬羽尚子、五十

嵐麻由子、若井俊文

術後に傍腫瘍性神経症候群が強く疑われた乳癌

の１例

第２３回日本乳癌学会学術総会

２０１５.７.２－４ 東京都

e-Poster

他施設

高橋將人

乳がんの総合診断・治療とは？～症例から読み

解く～

第２３回日本乳癌学会学術総会共催イブニン

グセミナー１２

２０１５.７.３ 東京都

講演

当施設

渡邊健一、吉波晢大、原 文堅、相良安昭、川口

英俊、松並展輝、長谷川善枝、岩本充彦、四元大

輔、高橋將人、水谷麻紀子、増田慎三、中山貴寛、

大谷彰一郎

エリブリン隔週投与法の有効性と安全性の検討

－JUST-STUDY－

第２３回日本乳癌学会学術総会

２０１５.７.３ 東京都

ポスター

当施設

佐藤雅子、萩尾加奈子、森彩絵未、矢ヶ部りな、

坂名美子、五十嵐麻由子、馬場 基、富岡伸元、

渡邊健一、山城勝重、高橋將人

当科でステレオガイド下マンモトーム生検を施

行した乳房石灰化病変の検討

第２３回日本乳癌学会学術総会

２０１５.７.３ 東京都

ポスター

当施設

五十嵐麻由子、萩尾加奈子、馬場 基、佐藤雅子、

富岡伸元、渡邊健一、高橋將人、山城勝重、武田

広子

当院における乳腺葉状腫瘍外科治療の検討

第２３回日本乳癌学会学術総会

２０１５.７.３ 東京都

ポスター

当施設

高橋由美、渡邊健一、富岡伸元、馬場 基、佐藤
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雅子、萩尾加奈子、五十嵐麻由子、玉木慎也、高

田慎也、高橋將人

化学療法時の口腔内冷却法（クライオセラピー）

施行における口腔粘膜障害の予防効果

第２３回日本乳癌学会学術総会

２０１５.７.３ 東京都

ポスター

当施設

山本 貢、細田充主、市之川一臣、石田直子、郭

家志、畑中 豊、山下啓子

変異p５３蛋白発現がアロマターゼ阻害剤投与後

再発乳癌症例の予後に及ぼす影響の検討

第２３回日本乳癌学会学術総会

２０１５.７.３ 東京都

ポスター

他施設

細田充主、山本 貢、市之川一臣、石田直子、郭

家志、山下啓子

ER陽性HER２陰性閉経後乳癌患者における骨

密度の検討

第２３回日本乳癌学会学術総会

２０１５.７.３ 東京都

ポスター

他施設

小山 諭、永橋昌幸、諸 和樹、土田純子、長谷

川美樹、利川千絵、辰田久美子、萬羽尚子、五十

嵐麻由子、若井俊文

高齢者 Triplenegative乳癌の治療－若年者と

の比較

第２３回日本乳癌学会学術総会

２０１５.７.３ 東京都

ポスター

他施設

向井博文、光山昌珠、福田治彦、河野範男、後藤

功一、岩田広治、高橋將人、岩瀬弘敬

第２３回日本乳癌学会学術総会

２０１５.７.４ 東京都

パネリスト

他施設

山下啓子、荻谷朗子、枝園忠彦、堀本義哉、増田

慎三、稲尾瞳子、堀井理絵、山崎希恵子、三好雄

一郎、八十島宏行、大佐古智文、高橋將人、富岡

伸元、萩尾加奈子、遠藤友美、細田充主、石田直

子

２０１３年度日本乳癌学会班研究最終報告「晩期再

発乳癌の生物学的特徴と予測因子に関する研

究」

第２３回日本乳癌学会学術総会

２０１５.７.４ 東京都

講演

他施設

中村力也、林 直輝、新倉直樹、増田慎三、高嶋

成輝、渡邊健一、神林智寿子、石田真弓、佐治重

衡、岩田広治

HER２陽性脳転移乳癌症例の予防予測因子の検

討 多施設共同後ろ向きコホート研究

第２３回日本乳癌学会学術総会

２０１５.７.４ 東京都

講演

他施設

早川昌子、渡邊健一、高橋由美、橋本直樹、成田

富美子、川嶋啓明、河野 勤、下田愛衣、渡辺

亨、宮本康敬、天野一恵、岩本充彦、小野ひとみ、

相原智彦、杉本健樹、藤原キミ、相良安昭、戸畑

利香、宮良球一郎、海野利恵

Web会議方式で行う多地点多職種参加の看護

カンファレンスの実際と成果

第２３回日本乳癌学会学術総会

２０１５.７.４ 東京都

ポスター

他施設

永橋昌幸、土田純子、辰田久美子、利川千絵、長
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谷川美樹、萬羽尚子、五十嵐麻由子、小山 諭、

山田顕光、青柳智義

がん微小環境中にはスフィンゴシ-１-リン酸（S

１P）が高濃度で存在する

第２３回日本乳癌学会学術総会

２０１５.７.４ 東京都

講演

他施設

高橋將人

HER２陽性乳がん治療の現状～パージェタ・カ

ドサイラの役割

２０１５.７.５ 東京都

当施設

渡邊健一、萩尾加奈子、馬場 基、五十嵐麻由子、

佐藤雅子、富岡伸元、高橋將人

HER２陽性転移・再発乳癌に対する抗HER２療

法～レジメンと治療成績～

第１３回日本臨床腫瘍学会

２０１５.７.１６ 札幌市

ポスター

当施設

高橋將人

Eribulin検討会

２０１５.７.２６ 東京都

ディスカッサント

当施設

高橋將人

乳癌化学療法のマネジメント

道南乳腺疾患研究会学術講演会

２０１５.７.３１ 函館市

講演

当施設

高橋將人

乳がんの診断と治療

BoneImage-SteptoCooperatingonIn-

terpretation（BISCO２０１５）

２０１５.８.１ 東京都

講演

当施設

高橋將人

チームサージャリーによる安全で整容性の高い

乳房再建治療

函館乳房再建治療普及講演会

２０１５.８.８ 函館市

講演

当施設

高橋將人

デジタルマンモグラフィの最新情報２０１５

FUJIFILMLADIES’SEMINAR２０１５in北海

道

２０１５.８.２３ 札幌市

当施設

高橋將人

乳癌薬物療法の最前線～抗HER２どうでしょう～

第３回日本乳房オンコプラスティックサー

ジャリー学会

ランチョンセミナー３

２０１５.９.３ 札幌市

講演

当施設

高橋將人

乳がんよもやま話－守って欲しいこと、避けて

欲しいこと

札幌市医師会家庭医学講座

２０１５.９.５ 札幌市

講演

当施設

高橋將人

乳がん治療薬の開発の現状と今後の展開

２０１５.９.６ 東京都
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当施設

高橋將人

チーム医療実践のための認定・専門看護師の役

割と課題

第１３回日本乳癌学会北海道地方会

２０１５.９.１２ 札幌市

パネルディスカッション

当施設

渡邊健一

乳癌患者の不眠と気持ちのつらさに対応するた

めのコツ

第１３回日本乳癌学会北海道地方会

２０１５.９.１２ 札幌市

ランチョンセミナー

当施設

渡邊健一

特殊病態

第１３回日本乳癌学会北海道地方会

２０１５.９.１２ 札幌市

当施設

渡邊健一

治療部門

第１３回日本乳癌学会北海道地方会 教育セ

ミナー

２０１５.９.１２ 札幌市

講演

当施設

渡邊健一、萩尾加奈子、五十嵐麻由子、山本 貢、

佐藤雅子、富岡伸元、玉木慎也、高橋將人

Pegfilgrastim併用によるDose-denceEC療法

の安全性と忍容性

第１３回日本乳癌学会北海道地方会

２０１５.９.１２ 札幌市

口頭発表

当施設

富岡伸元

症例-２

第１３回日本乳癌学会北海道地方会

２０１５.９.１２ 札幌市

当施設

富岡伸元、東 学、萩尾加奈子、五十嵐麻由子、

山本 貢、佐藤雅子、渡邊健一、山城勝重、高橋

將人

TNBCにおけるTILsやPD-L１の発現は、PST

の治療効果や予後と関連する

第１３回日本乳癌学会北海道地方会

２０１５.９.１２ 札幌市

口頭発表

当施設

佐藤雅子、萩尾加奈子、五十嵐麻由子、山本 貢、

富岡伸元、渡邊健一、山城勝重、高橋將人

当科における男性乳癌の臨床病理学的検討

第１３回日本乳癌学会北海道地方会

２０１５.９.１２ 札幌市

口頭発表

当施設

山本 貢、萩尾加奈子、五十嵐麻由子、佐藤雅子、

富岡伸元、渡邊健一、高橋將人

トリプルネガティブ浸潤性小葉癌の検討

第１３回日本乳癌学会北海道地方会

２０１５.９.１２ 札幌市

口頭発表

当施設

五十嵐麻由子、萩尾加奈子、山本 貢、佐藤雅子、

富岡伸元、玉木慎也、渡邊健一、高橋將人

乳癌化学療法におけるPegfilgrastim予防的投

与の経験

第１３回日本乳癌学会北海道地方会

２０１５.９.１２ 札幌市

口頭発表

当施設
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小畑慶子、渡邊健一、萩尾加奈子、山本 貢、五

十嵐麻由子、佐藤雅子、富岡伸元、高橋將人

BRCA１/２遺伝子変異予測モデルの有用性の検討

第１３回日本乳癌学会北海道地方会

２０１５.９.１２ 札幌市

口頭発表

当施設

木野田直也、市村 亘、竹井俊樹、田中 七、朴

貞恩、渡邊健一、山城勝重

乳腺原発印環細胞癌の１例

第１３回日本乳癌学会北海道地方会

２０１５.９.１２ 札幌市

口頭発表

当施設

朴 貞恩、市村 亘、竹井俊樹、田中 七、木野

田直也、富岡伸元、山城勝重

両側乳腺に巨大嚢胞性腫瘤を認めた１例

第１３回日本乳癌学会北海道地方会

２０１５.９.１２ 札幌市

口頭発表

当施設

矢島和宜、野平久仁彦、新冨芳尚、高橋將人、秦

庸壮、三上俊彦、増岡秀次、鈴木康弘、細川正夫、

山本有平

一次再建（エキスパンダー挿入術）を前提とし

た乳腺全摘術における切除手順の提案

第１３回日本乳癌学会北海道地方会

２０１５.９.１２ 札幌市

口頭発表

他施設

高橋將人

HER２陽性乳癌の現在のエビデンス

京滋乳がん井戸端会議

２０１５.９.２５ 京都市

講演

当施設

NobumotoTomioka,AzumaManabu,Kanako

Hagio,MayukoIkarashi,MitsuguYamamoto,

MasakoSato,KenichiWatanabe,Kastushige

Yamashiro,MasatoTakahashi

Tumorinfiltratinglymphocytes（TILs）and

theexpressionofprogrammeddeathligand１

（PD-L１）aspredictorsfortheresponserate

ofpreoperativesystemictherapy（PST）and

prognosisin triple-negativebreastcancer

（TNBC）

ASCOBREASTCANCERSYMPOSIUM

２０１５.９.２６ SanFrancisco,U.S.A

ポスター

当施設

高橋將人

乳がん初期治療の考え方

第６９回国立病院総合医学会 ランチョンセ

ミナー２３

２０１５.１０.３ 札幌市

当施設

高橋將人

閉経後ER陽性進行・再発乳癌の臨床および今

後の展望

第１０回 中国BreastCancerWorkshop

２０１５.１０.１０ 岡山市

講演

当施設

高橋將人

ものづくりが拓く乳がん医療～再発乳がん治療

ストラテジーと意思決定支援～

TaihoBreastCancerForum inSapporo

２０１５

２０１５.１０.１７ 札幌市

当施設

佐藤雅子

当科におけるHER２陽性転移・再発乳癌に対す
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るT-DM１の使用経験

第５３回日本癌治療学会学術集会

２０１５.１０.２９ 京都市

ポスター

当施設

高橋將人

乳腺８：乳がん手術療法の新展開

第５３回日本癌治療学会学術集会

２０１５.１０.３０ 京都市

当施設

高橋將人

乳房再建手術～乳腺外科医の役割～

第２９回北海道乳腺疾患研究会学術集会

２０１５.１１.６ 札幌市

当施設

Masako Sato,Kanako Hagio,Mayuko

Ikarashi,MotoiBaba,NobumotoTomioka,

KenichiWatanabe,Jun Arikura,Hirofumi

Adachi,KeishiKondo,KatsusigeYamashiro,

MasatoTakahashi

Heterogenityintheexpressionofhormone

receptorsandHER２between theprimary

breastcancerandpulmonarymetastasis

AdvancedBreastCancerThirdInterna-

tionalConsensusConference

２０１５.１１.６ Lisboa,Portuguesa

ポスター

当施設

高橋將人

乳癌薬物療法の現状と課題～抗HER２どうで

しょう～

HokusetsuBreastCancerConference

２０１５.１１.１３ 大阪市

講演

当施設

高橋將人

今、最良の乳がん治療とは

道民のための乳がんフォーラム inSAP-

PORO２０１５～がんに負けない社会の実現

を目指して～

２０１５.１１.１５ 札幌市

講演

当施設

高橋將人

抗HER２療法の最新の話題

北海道乳癌治療戦略を語る会

２０１５.１１.１７ 札幌市

講演

当施設

高橋將人

がん支持療法としての口腔ケアの重要性～FN

改善効果も含めて～

ジーラスタ発表１周年記念講演会～FNマ

ネジメントの重要性～

２０１５.１１.２１ 札幌市

当施設

高橋將人

この患者さんの治療法は？先生ならどうしますか

札幌ことに乳腺クリニック講演会

自分と家族を守るために－学んで知ろう乳

がんの話－

２０１５.１２.５ 札幌市

パネリスト

当施設

MasatoTakahashi,ToshikazuIto,ShojiOura,

ShinjiNagamine,NaohitoYamamoto,Noboru

Yamamichi,Mitsuharu Earashi,Hiroyoshi

Doihara,ShigeruImoto,ShoshuMitsuyama

andKoheiAkazawa

RadioFrequencyAblation（RFA）isaprom-

isingtreatmentoptionforprimarybreast
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cancer:experiencein３８６ Japanesebreast

cancerpatients

２０１５ SAN ANTONIO BREAST CAN-

CERSYMPOSIUM

２０１５.１２.１０ SanAntonio,U.S.A

ポスター

当施設

Sagara Y,SawakiM,Taira N,Saito T,

Kashiwaba M,Iwata H,Kobayashi K,

NakayamaT,BandoH,MizunoT,Yamamoto

Y,TsuneizumiM,TakahashiM,Yamaguchi

M,KawashimaH,TakashimaT,UemuraY,

HozumiY,SagawaN,MukaiH,OhashiY

A randomizedclinicaltrialofpostperative

adjuvanttherapyforelderlybreastcancer

patients:Conditionsofobtaining informed

consentandreasonsfordecliningparticipa-

tion

２０１５ SAN ANTONIO BREAST CAN-

CERSYMPOSIUM

２０１５.１２.１１ SanAntonio,U.S.A

ポスター

他施設

高橋將人

北海道での予防的手術

遺伝性乳がん卵巣がん－がんと遺伝を正し

く知ろう－

２０１６.１.１０ 札幌市

講演

当施設

高橋將人

乳癌治療とG-CSF製剤適正使用について

SapporoPharmacySeminar

２０１６.２.２ 札幌市

講演

当施設

高橋將人

再発乳癌治療におけるQOLの意義

群馬エリブリンカンファレンス２０１６

２０１６.２.４ 前橋市

講演

当施設

高橋將人

再発乳癌治療におけるQOLの意義

ハラヴェン MeetTheExpert

２０１６.２.１８ 川崎市

講演

当施設

高橋將人

乳がん～みんなが知りたいこと、医者がみんな

に知って欲しいと思っていること～

第３回地域健康教室

２０１６.２.１９ 札幌市

講演

当施設

高橋將人

第２８回北海道癌治療研究会学術講演会

２０１６.２.２７ 札幌市

当施設

高橋將人

BoneHealthinSapporo

２０１６.３.３ 札幌市

当施設

富岡伸元

当科における薬剤関連性顎骨壊死（MRONJ）

症例の検討

BoneHealthinSapporo

２０１６.３.３ 札幌市

講演

当施設
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高橋將人

乳癌化学療法における治療強度の維持～Dose-

Denseという新しい選択肢の可能性～

第１３回日本乳癌学会九州地方会 ランチョ

ンセミナー２

２０１６.３.５ 福岡市

講演

当施設

高橋將人

再発乳癌治療におけるQOLの意義

ハラヴェン講演会

MeettheexpertinHakodate

２０１６.３.１２ 函館市

講演

当施設

高橋將人

再発乳癌治療におけるQOLの意義

HalavenMeettheexpert

２０１６.３.１８ 長久手市

講演

当施設

高橋將人

再発乳癌治療におけるQOLの意義

MeettheexpertinSapporo

２０１６.３.２６ 札幌市

講演

当施設

〈論文発表・著書など〉

高橋將人、大村東生、北田正博、九冨五郎、細田

充主、増岡秀次、渡邊健一、渡部芳樹、山下啓子、

平田公一

乳がん周術期内分泌療法アンケート調査－地域

での検討と有用性－

癌と化学療法

４２（５）：５７５－５７９，２０１５

㈱癌と化学療法社

原著

当施設

高橋將人

ケーススタディから考える閉経後進行・再発乳

癌のホルモン療法

Faslodex娯KeyOpinionLeaderLeaflet

その他刊行物

当施設

高橋將人、池田由加利、櫻井晃洋、萩尾加奈子、

五十嵐麻由子、馬場 基、佐藤雅子、富岡伸元、

渡邊健一

ハイリスク女性に対する検診をどうするか

北海道での若年性検診状況とHBOC（遺伝性乳

癌卵巣癌症候群）への対策の現状

日本乳癌検診学会誌

２４（２）：２２４－２２７，２０１５

その他刊行物

当施設

高橋將人

転移・再発乳癌治療に求められる評価指標と

は？－QALYの考え方と実臨床における治療

選択のポイント－

Faslodex娯KeyOpinionLeaderLeaflet

その他刊行物

当施設

高橋將人

Brestcancer

医師・薬剤師向け説明会用スライド

監修

当施設

HiroyasuYamashiro,HirojiIwata,Norikazu

Masuda,Naohito Yamamoto,Reiki

Nishimura,ShoichiroOhtani,NobukiSato,

MasatoTakahashi,TakakoKamio,Kosuke

Yamazaki,TsuyoshiSaito,Makoto Kato,
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TecchuuLee,ShinjiOhno,KatsumasaKuroi,

ToshimiTakano,Masahiro Takada,Shinji

Yasuno,SatoshiMorita,MasakazuToi

OutcomesoftrastuzumabtherapyinHER２-

positiveearlybreastcancerpatients

InternationalJournalofClinicalOncol-

ogy

２０：７０９－７２２，２０１５

Springer

原著

他施設

Seigo Nakamura,Masato Takahashi,

Mitsuhiro Tozaki,Takahiro Nakayama,

Tadashi Nomizu,Yoshio Miki,Yoshie

Murakami,Daisuke Aoki,Takuji Iwase,

SeiichiroNishimura,HidekoYamauchi,Shozo

Ohsumi,ShinichiBaba,TadaoShimizu

Prevalenceanddifferentiationofhereditary

breastandovariancancersinJapan

BreastCancer

２２：４６２－４６８，２０１５

Springer

原著

他施設
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呼吸器外科

〈学会発表・講演など〉

安達大史、水上 泰、有倉 潤、近藤啓史

臨床病期（c）N２IIIA期非小細胞癌に対する外

科治療成績の検討

第１１５回日本外科学会定期学術集会

２０１５.４.１６ 名古屋市

口頭発表

当施設

安達大史、水上 泰、有倉 潤、近藤啓史

胸腔鏡手術時の肺動脈からの出血、原因と対策

第３２回日本呼吸器外科学会総会

２０１５.５.１４ 高松市

口頭発表

当施設

有倉 潤、水上 泰、安達大史、近藤啓史

肺癌術後有瘻性膿胸開窓後に筋弁充填術を施行

した２例

第３２回日本呼吸器外科学会総会

２０１５.５.１５ 高松市

ポスター発表

当施設

水上 泰、上田宣仁、安達大史、有倉 潤、近藤

啓史

当センターにおける８０歳以上の高齢者肺癌手術

症例の検討

第３２回日本呼吸器外科学会総会

２０１５.５.１５ 高松市

示説

当施設

水上 泰、上田宣仁、安達大史、有倉 潤、近藤

啓史

当センターにおける呼吸器外科術後の乳糜胸症

例の検討

第２１回北海道内視鏡外科研究会

２０１５.６.２７ 札幌市

口演

当施設

安達大史、水上 泰、有倉 潤、近藤啓史

男性の肺がん、女性の肺がん

第１１回市民のための北海道がんフォーラム

肺がんに効く、肺がんの話を聞く会

２０１５.７.４ 札幌市

口頭発表

当施設

水上 泰

高齢者の肺がんの特徴

第１１回市民のための北海道がんフォーラム

肺がんに効く、肺がんの話を聞く会

２０１５.７.４ 札幌市

口演

当施設

有倉 潤、上田宣仁、水上 泰、安達大史、近藤

啓史

肺がんの外科治療の役割

第１１回市民のための北海道がんフォーラム

肺がんに効く、肺がんの話を聞く会

２０１５.７.４ 札幌市

口頭発表

当施設

安達大史、上田宣仁、水上 泰、有倉 潤、近藤

啓史

左背部滑膜肉腫の治療から２９年後に右肺に発生

した滑膜肉腫の１例

第１０３回北海道外科学会

２０１５.９.１９ 札幌市

口頭発表

当施設
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安達大史、上田宣仁、水上 泰、有倉 潤、近藤

啓史

原発性肺癌手術症例に対するFDG-PETによる

ステージングの有用性の検討

第６９回国立病院総合医学会

２０１５.１０.２ 札幌市

口頭発表

当施設

有倉 潤、上田宣仁、水上 泰、安達大史、近藤

啓史

Ⅳ期非小細胞肺癌に対する肺切除症例の検討

第６８回日本胸部外科学会定期学術集会

２０１５.１０.２０ 神戸市

口頭発表

当施設

安達大史、上田宣仁、水上 泰、有倉 潤、近藤

啓史

性別による原発性肺癌手術症例の検討

第９５回北海道医学大会肺癌分科会・第４１回

日本肺癌学会北海道支部会

２０１５.１０.２４ 札幌市

口頭発表

当施設

上田宣仁、水上 泰、有倉 潤、安達大史、近藤

啓史

当科における悪性胸膜中皮腫２１例の検討

第６回日本中皮腫研究会

２０１５.１１.１４ 北九州市

口頭発表

当施設

有倉 潤、上田宣仁、水上 泰、安達大史、近藤

啓史

縦隔脂肪肉腫の１例

第５６回日本肺癌学会学術集会

２０１５.１１.２６ 横浜市

ポスター発表

当施設

安達大史、上田宣仁、水上 泰、有倉 潤、近藤

啓史

原発性肺癌手術症例におけるFDG-PETの有用

性

第５６回日本肺癌学会学術集会

２０１５.１１.２７ 横浜市

口頭発表

当施設

水上 泰、上田宣仁、安達大史、有倉 潤、近藤

啓史

当センターにおける血管処理とLigasureMary-

landの使用経験

第１５回呼吸器胸腔鏡手術研究会例会

２０１５.１２.９ 大阪市

口演

当施設

有倉 潤、上田宣仁、水上 泰、安達大史、近藤

啓史

左B１＋２分岐異常を有する肺癌に対するS３＋

舌区切除の１例

第２８回日本内視鏡外科学会総会

２０１５.１２.１０ 大阪市

口頭発表

当施設

安達大史、上田宣仁、水上 泰、有倉 潤、近藤

啓史

多房性胸腺嚢胞と考えられた一例

第３５回日本胸腺研究会

２０１６.２.６ 徳島市

口頭発表

当施設

安達大史、上田宣仁、水上 泰、有倉 潤、近藤

啓史

いわゆる早期肺癌の外科治療
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第１１１回日本呼吸器学会北海道支部学術集

会

２０１６.２.２７ 札幌市

口頭発表

当施設
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腫瘍整形外科

〈学会発表・講演など〉

HiroakiHiraga,ShunjiTakahashi,Nobuhito

Araki,Hideshi Sugiura,Takafumi Ueda,

Tsukasa Yonemoto,Mitsuru Takahashi,

Hideo Morioka,Toru Hiruma,Toshiyuki

Kunisada,AkihikoMatsumine,AkiraKawai

FINALRESULTSOFTWOPHASEⅡSTUD-

IES,A RANDOMIZED COMPARATIVE

STUDYANDASINGLEARM STUDY,OF

TRABECTEDIN IN PATIENTS WITH

TRANSLOCATION-RELATEDSARCOMAS

（TRS）

CTOS（Connective Tissue Oncology

Society）

２０１５.１１.４－７ SaltLakeCity,U.S.A

ポスター発表

当施設

森 智章、遠藤 誠、深瀬直政、平賀博明、富田

雅人、小林英介、篠田裕介、上田孝文、森岡秀夫、

戸山芳昭

骨原発性平滑筋肉腫の治療成績－骨軟部肉腫治

療研究会（JMOG）多施設共同研究－

第８８回日本整形外科学会学術総会

２０１５.５.２１－２４ 神戸市

口頭発表

他施設

小倉浩一、藤原智洋、平賀博明、石井 猛、米本

司、鴨田博人、尾崎敏文、西田佳弘、小澤英史、

川井 章

骨肉腫における無転移生存率を予測する予後予

測ノモグラムの開発

第８８回日本整形外科学会学術総会

２０１５.５.２１－２４ 神戸市

口頭発表

他施設

小山内俊久、平賀博明、相馬 有、井須和男

がん専門病院における骨・軟部腫瘍患者に対す

るリハビリテーションの現状と課題

第４８回日本整形外科学会骨・軟部腫瘍学術

集会

２０１５.７.９－１０ 高松市

口頭発表

当施設

松田浩一、平賀博明、綿貫宗則、秋山 達、河野

博隆、岩田慎太郎、比留間徹、五嶋孝博、阿部哲

士、西田佳弘、橋本伸之、岩本幸英、小田義直、

元井 亨、山口 類、松原大祐、植田幸綱、平田

真、津田祐輔、中川英刀

骨・軟部腫瘍ゲノムコンソーシアムの構築とゲ

ノム解析に向けた取り組み

第４８回日本整形外科学会骨・軟部腫瘍学術

集会

２０１５.７.９－１０ 高松市

口頭発表

他施設

小倉浩一、藤原智洋、松居宏樹、康永秀生、平賀

博明、石井 猛、米本 司、鴨田博人、尾崎敏文、

小澤英史、西田佳弘、森岡秀夫、比留間徹、角永

茂樹、上田孝文、荒木信人、中 紀文、津田祐輔、

河野博隆、川井 章

骨肉腫における全生存率を予測する予後予測ノ

モグラムの開発

第４８回日本整形外科学会骨・軟部腫瘍学術

集会

２０１５.７.９-１０ 高松市

口頭発表

他施設

森岡秀夫、高橋俊二、荒木信人、杉浦英志、上田

孝文、高橋 満、米本 司、平賀博明、比留間徹、

国定俊之、松峯昭彦、須佐美知郎、中山ロバート、
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西本和正、菊田一貴、川井 章

骨外性粘液型軟骨肉腫および間葉性軟骨肉腫に

対するトラベクテジンの治療成績

第４８回日本整形外科学会骨・軟部腫瘍学術

集会

２０１５.７.９－１０ 高松市

ポスター発表

他施設

平賀博明

軟部腫瘍の鑑別診断

第１２回MOS会（Monday Orthopedics

Seminar）

２０１６.２.１５ 札幌市

講演

当施設

小山内俊久

活動性が低下したがん患者の骨密度と骨折リス

ク評価

第３３回日本骨代謝学会学術集会

２０１５.７.２３－２５ 東京都

口頭発表

当施設

小山内俊久

骨転移の診療－ガイドラインを読込む

第２５回弘前大学整形外科夏の研修会（日本

整形外科学会教育研修講演）

２０１５.８.８ 弘前市

講演

当施設

〈論文発表・著書など〉

HiroakiHiraga

NeoadjuvantChemotherapyDevelopedinJa-

pan

Osteosarcoma

PartⅢpp８３－９６，２０１６

著書

当施設

荒木信人、石井 猛、石黒直樹、大塚隆信、大野

貴敏、生越 章、尾崎敏文、川井 章、佐藤啓二、

下瀬省二、高橋 満、田仲和宏、土谷一晃、土屋

弘行、戸口田淳也、西田佳弘、播广谷勝三、平賀

博明、麩谷博之、別府保男、松本誠一、森岡秀夫、

山本哲司、石田 剛、中嶋安彬、野島孝之

整形外科・病理 悪性骨腫瘍取扱い規約 第４版

２０１５

著書

金原出版株式会社

当施設

KawaiA,ArakiN,Sugiura H,Ueda T,

Yonemoto T,TakahashiM,Morioka H,

HiragaH,HirumaT,KunisadaT,Matsumine

A,TanaseT,HasegawaT,TakahashiS.

Trabectedin monotherapy after standard

chemotherapyversusbestsupportivecarein

patients with advanced,translocation-re-

latedsarcoma:arandomised,open-label,

phase２study.

LancetOncol

１６（４）：４０６－１６，２０１５

原著

他施設

NakamuraT,MatsumineA,KawaiA,Araki

N,GotoT,YonemotoT,SugiuraH,Nishida

Y,HiragaH,HonokiK,YasudaT,BokuS,

SudoA,UedaT.

Theclinicaloutcomeofpazopanibtreatment

inJapanesepatientswithrelapsedsofttis-

suesarcoma:A JapaneseMusculoskeletal

OncologyGroup（JMOG）study.

Cancer

doi：１０.１００２/cncr.２９９６１.PMID：２６９７０１７４,

２０１６

原著
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他施設

OguraK,FujiwaraT,YasunagaH,MatsuiH,

Jeon DG,Cho WH,Hiraga H,IshiiT,

YonemotoT,KamodaH,OzakiT,KozawaE,

NishidaY,MoriokaH,HirumaT,Kakunaga

S,UedaT,TsudaY,KawanoH,KawaiA.

Developmentandexternalvalidationofnomo-

grams predicting distantmetastases and

overallsurvivalafterneoadjuvantchemother-

apyandsurgeryforpatientswithnonmeta-

staticosteosarcoma:A multi-institutional

study.

Cancer

１２１（２１）：３８４４－５２，２０１５

原著

他施設

KimuraT,WangL,TabuK,TsudaM,Tanino

M,MaekawaA,NishiharaH,HiragaH,Taga

T,OdaY,TanakaS.

IdentificationandanalysisofCXCR４-posi-

tivesynovialsarcoma-initiatingcells.

Oncogene

doi.１０.１０３８/onc.２０１５.４６１PMID:２６６４０１４７,

２０１５

原著

他施設

ArakiN,TakahashiS,SugiuraH,UedaT,

Yonemoto T,TakahashiM,Morioka H,

HiragaH,HirumaT,KunisadaT,Matsumine

A,KawaiA.

Retrospectiveinter-andintra-patientevalu-

tionoftrabectedinafterbestsupportivecare

forpatientswithadvancedtraslocation-re-

lated sarcomaafterfailureofstanddard

chemotherapy.

EurJCancer

５６：１２２－１３０，２０１６

原著

他施設

Akira Kawai,Nobuhito Araki,Hiroaki

Hiraga,HideshiSugiura,AkihikoMatsumine,

ToshifumiOzaki,TakafumiUeda,Takashi

Ishii,TaitoEsaki,MichikoMachida,Nobuaki

Fukasawa.

A randomized,double-blind,placebo-con-

trolled,PhaseⅢstudyofpazopanibinpa-

tientswithsofttissuesarcoma:resultsfrom

theJapanesesubgroup

JpnJClinOncol

４６（３）：２４８－５３，２０１６

原著

他施設
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形成外科

〈学会発表・講演など〉

齋藤 亮、山本有平、平賀博明

当科で再建手術をおこなった悪性軟部腫瘍局所

再発症例の検討

第５８回日本形成外科学会総会・学術集会

２０１５.４.８ 京都市

口頭発表

当施設

齋藤 亮、山本有平、平賀博明

当科で再建手術をおこなった悪性軟部腫瘍un-

plannedexcision後追加切除症例の検討

第５８回日本形成外科学会総会・学術集会

２０１５.４.８ 京都市

口頭発表

当施設

齋藤 亮、有倉 潤、安達大史、水上 泰、近藤

啓史

有瘻性膿胸開窓後の気管支断端瘻閉鎖において

骨膜パッチ移植を併用した１例

第７回日本創傷外科学会総会・学術集会

２０１５.７.２４ 東京都

ポスター発表

当施設

齋藤 亮、平賀博明、小山内俊久、相馬 有

当科で再建手術をおこなった軟部肉腫un-

plannedexcision後追加切除症例の検討

第９０回北日本形成外科学会北海道地方会

２０１５.９.２６ 札幌市

口頭発表

当施設

齋藤 亮、星野善允、高橋將人、渡邊健一、富岡

伸元、佐藤雅子、山本 貢、五十嵐麻由子、萩尾

加奈子

当施設における乳房再建術 一次自家組織

北海道乳房再建研究会２０１５

２０１５.１１.７ 札幌市

口頭発表

当施設
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皮膚科

〈学会発表・講演など〉

MasahiroSato,ShinyaTamaki

Successful３TOBrace娯TreatmentForOny-

chocryptosisAndParonychiaInducedBy

ChemotherapeuticAgents.

MASCC/ISOO２０１５

２０１５.６.２７ Copenhagen,Denmark

ポスター

当施設

佐藤誠弘、倉橋小夜子

新しい臨床指標であるOverd２/d１ratioを用い

た北海道がんセンターにおける褥瘡発生状況の

分析

第４５回日本創傷治癒学会

２０１５.１１.３０ 東京都

口頭発表

当施設
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泌尿器科

〈学会発表・講演など〉

三浪圭太、高田徳容、松浦 忍、原林 透、永森

聡

上部尿路上皮癌における局所進行予測因子とし

てのシフラ・CA１９-９の有用性

第１０３回日本泌尿器科学会総会

２０１５.４.１９ 金沢市

ポスター発表

当施設

原林 透、三浪圭太、松本隆児、松浦 忍、永森

聡

前立腺癌全摘除術症例における晩期生化学的再

発の検討

第１０３回日本泌尿器科学会総会

２０１５.４.２５ 金沢市

ポスター発表

当施設

石崎淳司、安部崇重、松本隆児、原林 透、佐澤

陽、望月端吾、千葉智市、秋野文臣、村雲雅史、

宮島直人、土屋邦彦、丸山 覚、篠原信雄

Outcomeofmetastaticurothelialcarcinoma

inGC era:Prognosticfactorsfrom real-

worldclinicalpracticeinJapan.

米国泌尿器科学会２０１５

２０１５.５.１６ NewOrleans,USA

ポスター発表

他施設

安部崇重、佐澤 陽、原林 透、宮島直人、土屋

邦彦、丸山 覚、篠原信雄

Laparoscopicresectionofparaaorticorpara-

cavalneurogenictumors

米国泌尿器科学会２０１５

２０１５.５.１６ NewOrleans,USA

ポスター発表

他施設

三浪圭太、高田徳容、松浦 忍、原林 透、永森

聡、平賀博明

当院におけるサルコーマセンター設立の試み

第３９５回日本泌尿器科学会北海道地方会

２０１５.６.１３ 札幌市

口頭発表

当施設

原林 透、三浪圭太、高田徳容、松浦 忍、永森

聡

ロボット支援前立腺全摘除術におけるパラレル

法ドッキングによる術中エコーナビゲーション

第３９５回日本泌尿器科学会北海道地方会

２０１５.６.１３ 札幌市

口頭発表

当施設

原林 透、三浪圭太、高田徳容、松浦 忍、永森

聡

ロボット支援前立腺全摘除術におけるパラレル

法ドッキングによる術中エコーナビゲーション

第２１回北海道内視鏡外科研究会

２０１５.６.２７ 札幌市

口頭発表

当施設

高田徳容、三浪圭太、原林 透、永森 聡

腹腔鏡下膀胱全摘除術における恥骨前アプロー

チによる尿道合併切除の検討

第２１回北海道内視鏡外科研究会

２０１５.６.２７ 札幌市

口頭発表

当施設

北原克教、佐賀祐司、原林 透、佐々木寛

腎結石治療に対する腹腔鏡手術の経験

第２５回日本尿路結石症学会

２０１５.８.２８ 旭川市
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口頭発表

他施設

高田徳容、間山郁美、小山敏樹、柏木 明、熊谷

章

腹腔鏡下・ロボット支援下腎部分切除術におけ

るEarlydeclamping法の検討

第８０回日本泌尿器科学会東部総会

２０１５.９.２６ 東京都

口頭発表

他施設

原林 透、青田泰博

悪性腫瘍手術へのロボット手術の適応と展望

第６９回国立病院総合医学会

２０１５.１０.２ 札幌市

当施設

小田嶋洋兵、黒川健太、小島啓司、正木 弦、原

林 透

パラレルドッキング法に変更するにあたって臨

床工学技士の取り組み

第６９回国立病院総合医学会

２０１５.１０.２ 札幌市

口頭発表

当施設

三浪圭太、高田徳容、原林 透、永森 聡

前立腺癌骨転移症例におけるBone-modifying

agentsの効果と副作用

第６９回国立病院総合医学会

２０１５.１０.３ 札幌市

口頭発表

当施設

高田徳容、三浪圭太、原林 透、永森 聡

腹腔鏡下膀胱全摘除術における恥骨前アプロー

チによる尿道合併切除の検討

第３９６回日本泌尿器科学会北海道地方会

２０１５.１０.１７ 札幌市

口頭発表

当施設

三浪圭太

当院でのカバジタキセルの経験

座談会：去勢抵抗性前立腺ガンの治療戦略

２０１５.１０.２４ 札幌市

講演

当施設

原林 透、三浪圭太、高田徳容、永森 聡、能中

修、柏木 明

前立腺癌全摘除術症例における晩期生化学的再

発の検討

第５３回日本癌治療学会総会

２０１５.１０.２９ 京都市

ワークショップ

当施設

高田徳容、三浪圭太、原林 透、永森 聡

CRPCに対するEnzalutamide治療効果におけ

る先行DP療法の影響に関する検討

第６７回西日本泌尿器科学会総会

２０１５.１１.７ 福岡市

口頭発表

当施設

高田徳容、三浪圭太、原林 透、永森 聡

腹腔鏡下膀胱全摘除術における恥骨前アプロー

チによる尿道合併切除の検討

第２９回日本泌尿器内視鏡学会総会

２０１５.１１.２０ 東京都

口頭発表

当施設

原林 透、三浪圭太、高田徳容、松浦 忍、永森

聡

ロボット支援前立腺全摘除術におけるパラレル

法ドッキングによる術中エコーナビゲーション

第２９回日本泌尿器内視鏡学会総会
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２０１５.１１.２０ 東京都

ポスター

当施設

三浪圭太、高田徳容、原林 透

腹腔鏡下膀胱全摘術を施行した膀胱癌症例の腹

腔内再発の検討

第２８回日本内視鏡外科学会総会

２０１５.１２.１１ 大阪市

口頭発表

当施設

〈論文発表・著書など〉

北原克教、佐賀祐司、原林 透、佐々木寛

腎結石治療に対する腹腔鏡手術の経験

日本尿路結石症学会誌

１４（２）：２３２－２３４，２０１５

症例報告

AbeT,SazawaA,HarabayashiT,OishiY,

MiyajimaN,TsuchiyaK,MaruyamaS,Okada

H,ShinoharaN.

Laparoscopicresectionofparaaortic/para-

cavalneurogenictumors:surgicaloutcomes

andtechnicaltips.

SurgEndosc.

２０１５Dec２９.［Epubaheadofprint］

PMID:２６７１５０２３ doi:１０._１００７/_s００４６４-

０１５-４７４０-６

原著

MurahashiN,AbeT,ShinoharaN,MuraiS,

HarabayashiT,Sazawa A,Maruyama S,

Tsuchiya K,Miyajima N,Hatanaka K,

NonomuraK.

Diagnostic outcome of ureteroscopy in

urothelialcarcinomaoftheupperurinary

tract:Incidenceoflatercancerdetectionand

itsriskfactorsafterthefirstexamination.

BMCUrol.

１５：９２，２０１５

原著

MatsumotoR,TakadaN,AbeT,MinamiK,

HarabayashiT,NagamoriS,HatanakaKC,

MiyajimaN,TsuchiyaK,MaruyamaS,Murai

S,ShinoharaN.

Prospectivemappingoflymphnodemetasta-

sisinJapanesepatientsundergoingradical

cystectomyforbladdercancer:characteris-

ticsofmicrometastasis.

JpnJClinOncol.

４５（９）：８７４－８０，２０１５

原著

当施設

AbeT,TakadaN,MatsumotoR,OsawaT,

Sazawa A,Maruyama S,Tsuchiya K,

HarabayashiT,MinamiK,NagamoriS,

Hatanaka KC,Tanaka Y,Shinohara N,

NonomuraK.

Outcomeofregionallymphadenectomyinac-

cordancewithprimarytumorlocationon

laparoscopicnephroureterectomyforurothe-

lialcarcinomaoftheupperurinarytract:a

prospectivestudy.

JEndourol.

２９（３）：３０４－９，２０１５

原著

三浪圭太、大澤崇宏、原林 透、永森 聡

下腹部手術既往症例の腹腔鏡下膀胱全摘術の検

討

JapaneseJournalofEndourology

２８（１）：９６－９９，２０１５

原著

当施設

竹澤 豊、中山紘史、宮尾武士、村松和道、牧野

武朗、悦永 徹、齋藤佳隆、小林幹男、原林 透
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腹腔鏡下膀胱全摘除術の初期経験

泌尿器外科

２８（６）：１０８７－１０９１，２０１５

原著

KawaiY,OsawaT,KobayashiK,InoueR,

YamamotoY,MatsumotoH,NagaoK,Hara

T,SakanoS,NagamoriS,MatsuyamaH.

FactorsPrognosticforSurvivalinJapanese

PatientsTreatedwithSunitinibasFirst-line

TherapyforMetastaticClearCellRenalCell

Cancer.

AsianPacJCancerPrev.

１６（１４）：５６８７－９０，２０１５

原著

原林 透

【泌尿器がん患者の看護と治療 チャート・図

解で流れが一目でわかる！】

第８章 陰茎がん 治療法の決定・術前ケア

泌尿器ケア

夏季増刊：２０１－２０９，２０１５

解説

当施設

三浪圭太

【泌尿器がん患者の看護と治療 チャート・図

解で流れが一目でわかる！】

第８章 陰茎がん 手術（治療法）

泌尿器ケア

夏季増刊：２１０－２２５，２０１５

解説

当施設

MatsumotoR,TsudaM,WangL,MaishiN,

AbeT,KimuraT,TaninoM,NishiharaH,

HidaK,OhbaY,ShinoharaN,NonomuraK,

TanakaS

AdaptorproteinCPKinducesepithelial-mes-

enchymaltransitionandmetastasisofblad-

der cancer cells through HGF/c-Met

feedbackloop

CancerScience

６１６（６）：７０９－７１７，２０１５

Wiley

原著

当施設
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婦人科

〈学会発表・講演など〉

山崎博之、首藤聡子、藤堂幸治、岡元一平、加藤

秀則、山城勝重、鈴木宏明、平紀代美、中島真奈

美

子宮頸癌リンパ節の術中迅速診断におけるTis-

suerinseliquid-basedcytologyの有用性

第５６回日本臨床細胞学会総会

２０１５.６.１３ 松江市

ポスター発表

当施設

加藤秀則、藤堂幸治、山崎博之、岡元一平、見延

進一郎、鈴木宏明、山城勝重

尿膜管癌による転移性卵巣腫瘍の一例

第５６回日本臨床細胞学会総会

２０１５.６.１４ 松江市

ポスター発表

当施設

藤堂幸治、山崎博之、大場洋子、首藤聡子、見延

進一郎、岡元一平、鈴木宏明、山城勝重

腎細胞癌による転移性卵巣腫瘍の一例

第５６回日本臨床細胞学会総会

２０１５.６.１４ 松江市

ポスター発表

当施設

岡元一平、山崎博之、首藤聡子、見延進一郎、藤

堂幸治、加藤秀則、奥山 大、中島真奈美、鈴木

宏明、山城勝重

進行卵巣漿液性境界悪性腫瘍の腹水細胞診所見

第５６回日本臨床細胞学会総会

２０１５.６.１４ 松江市

ポスター発表

当施設

岡元一平、藤堂幸治、山崎博之、竹下 奨、大場

洋子、首藤聡子、見延進一郎、加藤秀則

ロボット支援広汎子宮全摘術の導入

婦人科腫瘍セミナー

２０１５.７.２５ 札幌市

口頭発表

当施設

見延進一郎

当科におけるセンチネルリンパ節を含む内視鏡

下子宮体癌手術の検討

婦人科腫瘍セミナー

２０１５.７.２５ 札幌市

口頭発表

当施設

岡元一平、山崎博之、大場洋子、首藤聡子、見延

進一郎、藤堂幸治、加藤秀則

進行卵巣癌における完全腫瘍減量手術（CCS

Completecytoreductivesurgery）の再発治療

へ与える影響

第５７回日本婦人科腫瘍学会学術講演会

２０１５.８.７ 盛岡市

ポスター発表

当施設

山崎博之、藤堂幸治、大場洋子、首藤聡子、見延

進一郎、岡元一平、加藤秀則

FIGO１B１期子宮頸癌における傍結合織浸潤低

危険群の術前予測

第５７回日本婦人科腫瘍学会学術講演会

２０１５.８.８ 盛岡市

ポスター発表

当施設

藤堂幸治

QOL維持を考慮した術式の選択・工夫・術後管

理

第５７回日本婦人科腫瘍学会学術講演会

２０１５.８.８ 盛岡市
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シンポジウム

当施設

首藤聡子、服部直也、真鍋 浩、加藤扶美、三村

理恵、孫田憲一、平田健司、櫻木範明、玉木長良

子宮体がんの術前画像評価におけるMRI・FDG

PET/CT併用の有用性に関する検討

第５７回日本婦人科腫瘍学会学術講演会

２０１５.８.８ 盛岡市

ポスター発表

当施設

竹下 奨

卵巣癌に対するBevacizumabの使用経験

札幌産婦人科勤務医会

２０１５.８.２７ 札幌市

口頭発表

当施設

山崎博之、岡元一平、竹下 奨、大場洋子、首藤

聡子、見延進一郎、藤堂幸治、加藤秀則

進行卵巣癌治療における完全腫瘍減量手術達成

後の再発症例の検討

第６３回北日本産科婦人科学会学術講演会

２０１５.９.５ 福島市

口頭発表

当施設

岡元一平、竹下 奨、山崎博之、大場洋子、首藤

聡子、見延進一郎、藤堂幸治、加藤秀則

卵巣漿液性境界悪性腫瘍の進行症例の治療経験

第６３回北日本産科婦人科学会学術講演会

２０１５.９.５ 福島市

口頭発表

当施設

竹下 奨、岡元一平、山崎博之、大場洋子、見延

進一郎、首藤聡子、藤堂幸治、加藤秀則

麻痺症状を呈する胸椎転移を有した子宮体癌Ⅳ

期症例の治療経験

第６３回北日本産科婦人科学会学術講演会

２０１５.９.６ 福島市

口頭発表

当施設

岡元一平、藤堂幸治、山崎博之、竹下 奨、大場

洋子、首藤聡子、見延進一郎、加藤秀則

ロボット「ダヴィンチ」支援広汎子宮全摘術

第９６５回北海道医学大会

２０１５.１０.３ 札幌市

口頭発表

当施設

首藤聡子、山崎博之、竹下 奨、大場洋子、見延

進一郎、藤堂幸治、岡元一平、加藤秀則

子宮頸管ポリープに発生した子宮頸部漿液性腺

癌の１例

第３６回北海道臨床細胞学会

２０１５.１１.１ 旭川市

口頭発表

当施設

竹下 奨、岡元一平、山崎博之、大場洋子、見延

進一郎、首藤聡子、藤堂幸治、加藤秀則

卵巣漿液性境界悪性腫瘍Ⅲc期の一例

第３６回北海道臨床細胞学会

２０１５.１１.１ 旭川市

口頭発表

当施設

ShoTakeshita

Relationshipbetweenremovalofcircumflex

iliacnodestothedistalexternaliliacnodes

andpostoperativelower-extremitylymphe-

demainuterinecervicalcancer

The４thBiennialMeetingofAsianSoci-

etyofGynecologicOncology

２０１５.１１.１２ Seoul

ポスター発表

当施設
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Yukiharu Todo,HiroyukiYamazaki,Sho

Takeshita,HidenoriKato

Relationshipbetweenremovalofcircumflex

iliacnodestothedistalexternaliliacnodes

andpostoperativelower-extremitylymphe-

demainuterinecorpusmalignanttumors

The４thBiennialMeetingofAsianSoci-

etyofGynecologicOncology

２０１５.１１.１２ Seoul,Korea

ポスター発表

当施設

首藤聡子、藤田博正、佐々木隆之、岡元一平、藤

堂幸治、加藤秀則、武田広子、鈴木宏明、山城勝

重

子宮内膜細胞診で子宮体部漿液性腺癌前駆病変

を疑われた子宮体部類内膜腺癌の２症例

第５４回日本臨床細胞学会秋期大会

２０１５.１１.２２ 名古屋市

ポスター発表

当施設

岡元一平

ロボット支援手術による広汎子宮全摘術に伴う

排尿障害の軽減

第８回日本ロボット外科学会学実集会

２０１６.１.３０ 米子市

口頭発表

当施設

松宮寛子、藤堂幸治、竹下 奨、大場洋子、見延

進一郎、首藤聡子、岡元一平、加藤秀則

子宮頸部癌骨転移症例における骨転移後生存期

間予測の試み

第５５回北海道婦人科癌化学療法談話会

２０１６.２.１３ 札幌市

口頭発表

当施設

竹下 奨、藤堂幸治、松宮寛子、大場洋子、見延

進一郎、首藤聡子、岡元一平、加藤秀則

神経麻痺（FrankelgradeC）を伴った子宮癌

胸椎転移に対する脊椎固定術

第５５回北海道婦人科癌化学療法談話会

２０１６.２.１３ 札幌市

口頭発表

当施設

藤堂幸治、竹下 奨、松宮寛子、大場洋子、見延

進一郎、首藤聡子、岡元一平、加藤秀則

子宮体癌骨転移症例における骨転移後生存期間

予測の試み

第５５回北海道婦人科癌化学療法談話会

２０１６.２.１３ 札幌市

口頭発表

当施設

S.Sudo,N.Hattori

StaticMR ImaginginHealthyWomento

PredictFuturePelvicFloorDysfunction

EUROPEAN SOCIETY RADIOLOGY

２０１６

２０１６.３.２ Vienn.Austria

ポスター発表

当施設

〈論文発表・著書など〉

Hidenori Kato,Yoko Ohba,Hiroyuki

Yamazaki,Shin-IchiroMinobe,SatokoSudo,

Yukiharu Todo,Kazuhira Okamoto,and

KatsushigeYamashiro

Availabilityoftissuerinseliquid-basedcy-

tologyfortherapiddiagnosisofsentinel

lymphnodemetastasisandimprovedbilat-

eraldetection

JapaneseJournalofClinicalOncology

４５（８）：７２７－７３１，２０１５

原著

当施設
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Todo Y,Kato H,Okamoto K,MinobeS,

YamashiroK,SakuragiN

Isolatedtumorcellsandmicrometastasesin

regionallymphnodesinFIGOstageItoII

endometrialcancer.

JGynecolOncol

２７（１）：e１,２０１５

原著

当施設

YamazakiH,TodoY,OkamotoK,Yamashiro

K,KatoH.

Pretreatmentriskfactorsforparametrical

involvement in FIGO stage IB１cervical

cancer.

JGynecolOncol.

２６（４）：２５５－６１，２０１５

原著

当施設

TodoY,YamazakiH,TakeshitaS,OhbaY,

SudoS,MinobeS,OkamotoK,KatoH.

Closerelationshipbetweenremovalofcir-

cumflexiliacnodestodistalexternaliliac

nodes and postoperative lower-extremity

lymphedemain uterinecorpusmalignant

tumors.

GynecolOncol.

１３９（１）：１６０－４，２０１５

原著

当施設

藤堂幸治

周術期管理の必須知識 リンパ嚢胞の予防と工

夫

ObstetricandGynecologicSurgery

２３：１４－１５３，２０１５

その他

当施設

藤堂幸治、櫻木範明

周術期管理の必須知識 自律神経温存広汎子宮

全摘術後の排尿管理

メディカルビュー社

２３：１６４－１７３，２０１５

その他

当施設

２０１４年度

TodoY,OkamotoK,MinobeS,KatoH.

ClinicalSignificanceofSurgicalStagingfor

ObeseWomenwithEndometrialCancer:A

RetrospectiveAnalysisinaJapaneseCohort.

JapaneseJournalofClinicalOncology

４４（１０）：９０３－９，２０１４

原著

当施設
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頭頸部外科

〈学会発表・講演など〉

山田和之、高橋紘樹、永橋立望、田中克彦、西山

典明、小野寺俊輔

当科における早期舌癌の臨床的研究

第２０回北日本頭頸部癌治療研究会

２０１５.１０.１２ 仙台市

口頭発表

当施設

高橋紘樹、山田和之、永橋立望

当科におけるソラフェニブの使用経験

第２１２回日本耳鼻咽喉科学会北海道地方部

会学術講演会

２０１５.１０.１８ 札幌市

口頭発表

当施設

高橋紘樹、山田和之、永橋立望、田中克彦

当科における甲状腺未分化癌に対するレンバチ

ニブの使用経験

第２１３回日本耳鼻咽喉科学会北海道地方部

会学術講演会

２０１６.３.２７ 札幌市

口頭発表

当施設

〈論文発表・著書など〉

山田和之、鈴木崇祥、田中克彦、永橋立望

耳下腺原発腺様嚢胞癌に対する過去１０年間の多

施設観察研究

耳展

５８：補１：１４－１５，２０１５

原著

当施設

山田和之、今井 聡、田中克之、永橋立望

北海道がんセンターにおける原発不明頸部転移

癌の臨床的検討

耳展

５８：補１：５０－５１，２０１５

原著

当施設
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放射線治療科

〈学会発表・講演など〉

湊川英樹

子宮頚癌における傍大動脈リンパ節転移の治療

成績の検討

第５１回日本医学放射線学会秋季臨床大会

２０１５.１０.２ 盛岡市

ポスター発表

当施設

小野寺俊輔、西川 昇、湊川英樹、西山典明

転移性脳腫瘍に対する高線量全脳照射の効果の

有無：当院での症例より

第５１回日本医学放射線学会秋季臨床大会

２０１５.１０.２ 盛岡市

ポスター発表

当施設

西川 昇、小野寺俊輔、湊川英樹、西山典明

当院における下咽頭癌、強度変調放射線治療例

の急性期障害についての検討

第６９回国立病院総合医学会

２０１５.１０.３ 札幌市

ポスター発表

当施設

小野寺俊輔、西川 昇、湊川英樹、西山典明

強度変調放射線治療により治療した巨大顔面神

経鞘種の一例

第６９回国立病院総合医学会

２０１５.１０.３ 札幌市

ポスター発表

当施設

吉村高徳、木下留美子、小野寺俊輔、寅松千枝、

鈴木龍介、伊藤陽一、高尾聖心、松浦妙子、松崎

有華、清水伸一、梅垣菊男、白土博樹

NTCPModelingAnalysisofAcuteHemato-

logic Toxicityin Whole Pelvic Radiation

TherapyforGynecologicMalignancies-ADo-

simetricComparisonofIMRTandSpot-Scan-

ningProtonTherapy

５７thASTROannualmeeting

２０１５.１０.１８ SanAntonio,U.S.A

Postersession

他施設

小野寺俊輔、中村公則、西山典明、綾部時芳、白

土博樹

放射線腸炎の指標としての便中αディフェンシ

ンの可能性～マウスでの研究から～

第１３３回日本医学放射線学会北日本地方会

２０１５.１０.２２ 仙台市

口演

当施設

〈論文発表・著書など〉

YaeHarada,KenjiHirata,NaokiNakayama,

Shigeru Yamaguchi,Michiharu Yoshida,

ShunsukeOnodera,Osamu Manabe,Tohru

Shiga,SatoshiTerae,HirokiShirato and

NagaraTamaki

Improvementofcerebralhypometabolismaf-

terresectionofradiation-inducednecroticle-

sioninapatientwithcerebralarteriovenous

malformation

ActaRadiologicaOpen

６（４）：１－４，２０１５

原著論文

他施設
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放射線診断科

〈学会発表・講演など〉

田中 七、加藤扶美、市村 亘、竹井俊樹

葉状腫瘍の組織学的悪性度予測に対するMRI

の有用性

第２３回日本乳癌学会学術総会

２０１５.７.４ 東京都

ポスター発表

当施設

竹井俊樹

当院（がん専門病院）におけるAiについての初

期経験と展望について

第１３回オートプシーイメージング学会学術

総会

２０１５.８.２２ 東京都

口頭発表

当施設

木野田直也、市村 亘、竹井俊樹、田中 七、朴

貞恩、渡邊健一、山城勝重、武田広子、加藤扶

美

乳腺原発印環細胞癌の１例

第１３回日本乳癌学会北海道地方会

２０１５.９.１２ 札幌市

口頭発表

当施設

朴 貞恩、市村 亘、竹井俊樹、田中 七、木野

田直也、富岡伸元、山城勝重、武田広子、加藤扶

美

両側乳腺に巨大嚢胞性腫瘤を認めた１例

第１３回日本乳癌学会北海道地方会

２０１５.９.１２ 札幌市

口頭発表

当施設

中川純一、加藤扶美、田中 七、水戸寿々子、真

鍋徳子、工藤興亮、細田充主、山下啓子

乳腺造影ダイナミックMRIにおける早期相の

検討

第１３回日本乳癌学会北海道地方会

２０１５.９.１２ 札幌市

口頭発表

他施設

木野田直也、市村 亘、竹井俊樹、田中 七、朴

貞恩

当院における上大静脈症候群に対するステント

留置症例の検討

第１３３回日本医学放射線学会北日本地方会

２０１５.１０.２３ 仙台市

口頭発表

当施設



－137－

脳神経外科

〈学会発表・講演など〉

伊林至洋

脳腫瘍の病理学２０１５

札幌医科大学脳神経外科専門医講演会

２０１５.４.２３ 札幌市

講演

当施設

森岡悠紀、田中寛之、遠藤雅之、伊林至洋

徐放性バルプロ酸製剤の後発品から先発品への

切り替えに伴う血中濃度の変動に対する要因分

析

第２９回北海道TDM研究会

２０１５.１２.５ 札幌市

口頭発表

当施設

伊林至洋

単純CTで転移性脳腫瘍を診断できるか

北海道がんセンター外来看護師講演会

２０１６.２.２６ 札幌市

講演

当施設
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病理診断科

〈学会発表・講演など〉

鈴木宏明、武田広子、山城勝重、黒澤光俊

多発性骨髄腫におけるサイトケラチンの異所性

発現の検討

第１０４回日本病理学会総会

２０１５.４.３０ 名古屋市

口頭発表

当施設

鈴木宏明、小山内俊久、相馬 有、平賀博明、武

田広子、山城勝重、野島孝之

肺転移を来した臀部軟部腫瘍

第５４回日本骨軟部腫瘍研究会

２０１５.５.３０ 福岡市

口頭発表

当施設

山城勝重

Ｚ軸ビデオ細胞画像（Zavic）データベースを利

用した細胞診コンサルテーションの実現可能性

の検証研究－第二報－

第１１回日本テレパソロジー・バーチャルマ

イクロスコピー研究会

２０１５.９.１１ 倉敷市

口頭発表

当施設

山城勝重

がんの診断とテレパソロジー

第６９回国立病院総合医学会

２０１５.１０.３ 札幌市

シンポジウム

当施設

HiroakiSuzuki,ToshihisaOsanai,Tamotsu

Soma,Hiroaki Hiraga,Hiroko Takeda,

Katsushige Yamashiro,Takayuki Nojima,

AkifumiOoi.

Tumoroftheleftthigh.

The１４thKorean-Japaneseconjointslide

conferenceofinternationalacademyof

paghology.The１１thKorea-Japanjint

slideconferenceofboneandsofttissue

pathology

２０１５.１０.３１ ソウル市

口頭発表

当施設

加藤高子、田中信一、高木芳武、山崎博之、鈴木

宏明

高悪性度子宮内膜間質肉腫の１例

第５４回日本臨床細胞学会秋期大会

２０１５.１１.２２ 名古屋市

ポスター発表

他施設

〈論文発表・著書など〉

武田広子、鈴木宏明、山城勝重、中西勝也

血管肉腫様の形態を示した子宮癌肉腫の骨転移

の１例

診断病理

３２（２）：１４６－１５０，２０１５

症例報告

当施設

山城勝重

日本臨床細胞学会編 細胞診ガイドライン１婦

人科・泌尿器 泌尿器各論Ｄ．その他の組織型

１９０－１９２，２０１５

金原出版

著書

当施設

山城勝重

日本臨床細胞学会編 細胞診ガイドライン４呼

吸器・胸腺・体腔液・リンパ節 体腔液総論F.
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LBC検体の取り扱いと細胞診像

１２７－１２９，２０１５

金原出版

著書

当施設
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緩和ケア内科

〈学会発表・講演など〉

松山哲晃

痛みをこわがらないで！

北海道がんセンターがんと闘う医療フェス

タ

２０１５.９.５ 札幌市

講演

当施設

松山哲晃

患者の安全を確保するための早期せん妄対応

淸和会医療セミナー

２０１５.９.１５ 札幌市

講演

当施設

松山哲晃

外来がん化学療法中の患者が抱えるつらさ－精

神心理的側面－

第６９回国立病院総合医学会

２０１５.１０.２ 札幌市

シンポジウム

当施設

松山哲晃

がん患者にみられるせん妄とその対策について

北海道中央労災病院緩和ケア研修会

２０１６.２.１８ 岩見沢市

講演

当施設
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臨床検査科

〈学会発表・講演など〉

中島真奈美、阿部珠美、小関美穂、東 学、平紀

代美

腫瘍穿刺細胞診

第２８７回細胞検査士会北海道支部道央地区

会例会

２０１５.５.２９ 札幌市

口頭発表

当施設

平紀代美

スライドカンファレンス

呼吸器科症例

第５６回日本臨床細胞学会総会

２０１５.６.１３ 松江市

当施設

中島真奈美、阿部珠美、小関美穂、奥山 大、東

学、平紀代美、鈴木宏明、山城勝重、望月抄苗、

我孫子光春、丸川活司、松野吉宏

体腔液検体の液状化細胞診～これまでの使用経

験と分子生物学的検索への応用にむけて～

第５６回日本臨床細胞学会総会

２０１５.６.１４ 松江市

シンポジウム

当施設

鮫川正美

ハーセプチン治療中に心機能障害を合併した２

例の検討

第６９回国立病院総合医学会

２０１５.１０.２ 札幌市

ポスター発表

当施設

原真希子

肺癌術前検査で偶然に発見された左房粘液腫の

一例

第６９回国立病院総合医学会

２０１５.１０.２ 札幌市

ポスター発表

当施設

古川郁子

VolumeNavigationを用いた乳腺超音波の有

用性

第６９回国立病院総合医学会

２０１５.１０.３ 札幌市

口頭発表

当施設

若松亜由子

皮膚科領域の血流評価

第６９回国立病院総合医学会

２０１５.１０.３ 札幌市

口頭発表

当施設

飯田岳陽、若月香織、志保裕行

イアトロALPの試薬性能評価

第６９回国立病院総合医学会

２０１５.１０.３ 札幌市

口頭発表

当施設

舛本 和、志保裕行、若月香織、飯田岳陽

院内導入に向けたBNP測定試薬の基礎的検討

第６９回国立病院総合医学会

２０１５.１０.３ 札幌市

口頭発表

当施設

平紀代美

Liquid-BasedCytology－体腔液－

第４回びわ湖細胞病理チュートリアル

２０１５.１０.３ 大津市
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講演

当施設

岸 千夏、松谷香奈子、阿部珠美、小関美穂、中

島真奈美、東 学、平紀代美、志保裕行

廃棄予定密閉式自動包毎装置を活用した脱脂プ

ログラムの運用

平成２７年度日臨技北日本支部学会

２０１５.１０.１７ 札幌市

口頭発表

当施設

今川 誠、東 学、中島真奈美、小熊貴光、丸川

活司

北臨技病理細胞部門第１５回病理染色サーベイ報

告～セルブロック作製法の精度管理及び手技に

関する調査～

平成２７年度日臨技北日本支部学会

２０１５.１０.１７ 札幌市

口頭発表

他施設

東 学、中島真奈美、今川 誠、小熊貴光、丸川

活司

北臨技病理細胞部門第１１回細胞診フォトサーベ

イ報告

平成２７年度日臨技北日本支部学会

２０１５.１０.１８ 札幌市

口頭発表

当施設

東 学、松谷香奈子、岸 千夏、阿部珠美、中島

真奈美、平紀代美、武田広子、鈴木宏明、山城勝

重

サイトリッチレッドTM固定体腔液セルブロッ

ク標本を用いた免疫細胞化学染色による腫瘍特

異性マーカの検証

第３６回北海道臨床細胞学会総会並びに学術

集会

２０１５.１１.１ 旭川市

口頭発表

当施設

平紀代美

バーチャルスライドセミナー LBC尿細胞診

HGUCvsLGUC

第５４回日本臨床細胞学会秋季大会

２０１５.１１.２１ 名古屋市

当施設

平紀代美

Liquid-BasedCytology－体腔液を中心に－

第２９０回細胞検査士会道央地区会例会

２０１５.１１.２７ 札幌市

講演

当施設

平紀代美

尿細胞診の問題点とは

第２８回細胞診従事者講習会

２０１６.３.６ 札幌市

講演

当施設

〈論文発表・著書など〉

中島真奈美、阿部珠美、小関美穂、奥山 大、東

学、平紀代美、鈴木宏明、山城勝重、望月抄苗、

我孫子光春、丸川活司、松野吉宏

Liquid-basedcytology（LBC）の呼吸器領域細

胞診への応用と分子生物学的適応についての検

討

北海道臨床細胞学会会報

２４：１５－２０，２０１５

原著

当施設
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診療放射線科

〈学会発表・講演など〉

北尾友香、島 勝美、林 隆司、平田健司、玉木

長良

肺がんのFDG集積の定量的指標の再現性につ

いて：SUV,MTV,TLGを中心に

第７回日本核医学技術学会北海道地方会

２０１５.５.１６ 札幌市

口頭発表

当施設

島 勝美

国立病院機構における放射線治療の現状と課題

中国・四国広域がんプロ養成コンソーシアム

平成２７年度第１回岡山大学がん放射線科学

コースFDセミナー 岡山大学医学物理士

インテンシブコース

２０１５.９.２６ 岡山市

シンポジウム

当施設

齋藤優一、岩井光弘、島 勝美、田中 知、長内

秀憲、松下典弘、柴山航平、矢ヶ部りな、関澤充

規、小野寺俊輔

海馬回避全脳放射線治療における治療計画の作

成と評価

第６９回国立病院機構総合医学会

２０１５.１０.２ 札幌市

ポスター

当施設

柴山航平、岩井光弘、島 勝美、田中 知、長内

秀憲、松下典弘、齋藤優一、矢ヶ部りな、関澤充

規

当院における患者固定精度の評価

第６９回国立病院機構総合医学会

２０１５.１０.２ 札幌市

ポスター

当施設

北尾友香、鈴木崇久、舩山恭祐、林 隆司、関澤

充規

がんFDG-PET/CT撮像法ガイドラインに準じ

た当院FDG-PETの臨床画像評価

第６９回国立病院総合医学会

２０１５.１０.５ 札幌市

ポスター発表

当施設

北尾友香、平田健司、島 勝美、林 隆司、竹井

俊樹、市村 亘、玉木長良

非小細胞性肺がんFDGPETにおけるMTVと

TLGのuptaketimeの検討

第５５回日本核医学会学術総会

２０１５.１１.６ 東京都

口頭発表

当施設

katsumishima,hitoshitanaka,yuichisaito,

hidenori osanai,norihiro matsushita,

mitsuhiro iwai,kouhei shibayama,rina

yakabe,mitsunorisekizawa

EvaluationofIonizationchamberarrayfor

patient-specific quality assurance with

IMRTandVMAT

第２８回日本放射線腫瘍学会学術大会

２０１５.１１.２０ 前橋市

口頭発表

当施設

〈論文発表・著書など〉

takuyanakazawa,kunihikotateoka,yuichi

saito,tadanori abe,masaki yano,yuji

yaegashi,hirokazu narimatsu,kazunori

fujimoto,akihiro nakata,kensei nakata,

masanorisomeya,masakazu hori,masato

hareyama,koichisakata

Analysisofprostatedeformationduringa



－144－

courseofradiationtherapyforprostatecan-

cer

PLoSONE

１０（６）：e０１３１８２２

原著

他施設
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リハビリテーション科

〈学会発表・講演など〉

井上由紀

問題にどう対応するか

第２回札幌がんのリハビリテーション研修

会

２０１５.７.５

札幌市

講演

当施設

井上由紀

問題にどう対応するか

平成２７年度日本理学療法士協会主催

がんのリハビリテーション研修会

２０１５.８.２３ 札幌市

講演

当施設

菅原啓祐、肥田理恵、井上由紀、田中朋子、藤嶋

亮太

乳がん術後ドレーン排液量に影響を与える因子

の検討

第１３回日本乳癌学会北海道地方会

２０１５.９.１２ 札幌市

口頭発表

当施設

菅原啓祐、平賀博明

Hiptransposition法で患肢温存を行った右腸

骨骨肉腫の一例

第６９回国立総合医学会

２０１５.１０.３ 札幌市

ポスター

当施設

明庭圭吾、井上由紀、菅原啓祐、肥田理恵、増井

慎志、小山内俊久、相馬 有、平賀博明

骨転移を有する患者における理学療法介入によ

る日常生活活動の変化についての比較・検討

第６９回国立総合医学会

２０１５.１０.３ 札幌市

ポスター

当施設

増井慎志、井上由紀、菅原啓祐、明庭圭吾、渡邊

健一、小山内俊久

乳癌脊髄内転移の対麻痺患者に対する理学療法

経験

第６６回北海道理学療法学術大会

２０１５.１１.１ 旭川市

口頭発表

当施設

菅原啓祐、肥田理恵、井上由紀、田中朋子、藤嶋

亮太

乳がん術後ドレーン排液量に影響を与える因子

の検討

第５回日本がんリハビリテーション研究会

２０１６.１.９ 神戸市

口頭発表

当施設

明庭圭吾、井上由紀、菅原啓祐、肥田理恵、増井

慎志

脊椎腫瘍を有する患者における理学療法介入に

よる移動能力についての調査報告

第５回日本がんリハビリテーション研究会

２０１６.１.９ 神戸市

口頭発表

当施設
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薬剤部

〈学会発表・講演など〉

玉木慎也

がん患者指導管理料３の実際

第３回がん専門薬剤師全体会議

２０１５.５.１６ 東京都

シンポジウム

当施設

田中寛之、森岡悠紀、深井雄太、武隈 洋、川口

啓之、遠藤雅之、平賀博明、菅原 満

骨肉腫MAP療法における２-Compartment

modelによる非タンパク結合型PlatinumCmax

とCDDP腎毒性の予測

第３２回日本TDM学会・学術大会

２０１５.５.２３ 松本市

ポスター

当施設

高田慎也、玉木慎也、菊地美香、大場洋子、松山

哲晃、遠藤雅之

アセトアミノフェンとワルファリンの相互作用

の事例検討

第２０回緩和医療学会

２０１５.６.１８ 横浜市

ポスター発表

当施設

玉木慎也

カドサイラの副作用対策

乳癌薬剤師セミナーinSapporo

２０１５.６.２３ 札幌市

講演

当施設

高田慎也、玉木慎也、高橋將人、遠藤雅之

乳がん外来化学療法実施患者への指導と今後の

課題について

乳癌学会地方会

２０１５.８.６ 札幌市

口頭発表

当施設

玉木慎也

分子標的薬による副作用と支持療法

日本臨床腫瘍薬学会 外来がん治療認定薬

剤師 筆記試験対策講座

２０１５.８.９ 東京都

講演

当施設

田中寛之

イリノテカン塩酸塩のTDM

日本TDM学会学会共催北海道TDM研究会

２０１５.８.２２ 札幌市

口頭

当施設

玉木慎也

大腸がん

第３回がん専門薬剤師アドバンスト研修会

２０１５.９.５ 札幌市

ワークショップ

当施設

玉木慎也、村上寛知、渡邊健一、高橋將人、遠藤

雅之

トラスツズマブエムタンシンの副作用発現状況

第１３回日本乳癌学会北海道地方会

２０１５.９.１２ 札幌市

口頭発表

当施設

森岡悠紀、田中寛之、伊林至洋

除放性バルプロ酸製剤の後発品から先発品への

切替に伴う血中濃度の変動に対する要因分析

第６８回国立病院総合医学会
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２０１５.１０.３ 札幌市

ポスター発表

当施設

玉木慎也

副作用対策の実際～皮膚障害対策を中心に～

TaihoBreastCancerForum inSapporo

２０１５

２０１５.１０.１７ 札幌市

講演

当施設

三浦清文

腎細胞癌患者における腎機能とパゾパニブ誘発

性蛋白尿の関連性について

平成２７年度北海道地区国立薬剤師会秋の学

術大会

２０１９.１０.１７ 札幌市

口頭発表

当施設

村上寛知、玉木慎也、川口啓之、遠藤雅之

トラスツズマブエムタンシンの安全性と忍容性

の検討

平成２７年度北海道地区国立薬剤師会秋の学

術大会

２０１５.１０.１７ 札幌市

口頭発表

当施設

黒田真希

当院における病棟薬剤業務への取り組み

平成２７年度北海道地区国立薬剤師会秋の学

術大会

２０１５.１０.１７ 札幌市

口頭発表

当施設

玉木慎也

症例サマリのポイント～膵がん～

北海道若手がん専門薬剤師講演会

２０１５.１０.２４ 札幌市

ワークショップ

当施設

高田慎也、玉木慎也、遠藤雅之

精巣腫瘍患者の５日間シスプラチンレジメンに

対するアプレピタント併用時のパロノセトロン

とラモセトロンの比較

第２５回日本医療薬学会

２０１５.１１.２１ 横浜市

口頭発表

当施設

元茂拓法、菊地美香、野﨑志寿加、長澤真由美、

藤川幸司

担癌患者の倦怠感に対する当院NSTの取り組み

カルニチンカンファレンス

２０１５.１１.２８ 札幌市

講演

当施設

高田慎也

抗がん剤使用患者における退院時薬薬連携

薬薬連携

２０１５.１１.３０ 札幌市

講演

当施設

田中寛之

イリノテカン塩酸塩の副作用予測

第４回室蘭がんセミナー

２０１５.１２.４ 札幌市

口頭

当施設

元茂拓法、田中寛之、森岡悠紀、武隈 洋、遠藤

雅之、菅原 満、黒澤光俊

イマチニブのTDMにより副作用軽減と治療継

続が可能となった二重癌の一症例
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第２９回北海道TDM研究会

２０１５.１２.５ 札幌市

口頭発表

当施設

森岡悠紀、田中寛之、伊林至洋

除放性バルプロ酸製剤の後発品から先発品への

切替に伴う血中濃度の変動に対する要因分析

第２９回北海道TDM研究会

２０１５.１２.５ 札幌市

口頭発表

当施設

玉木慎也、高田慎也、村上寛知、遠藤雅之

BodyMassIndex（BMI）の違いによる乳がん

FEC１００療法の副作用の比較検討

日本臨床腫瘍薬学会学術大会２０１６

２０１６.３.１２ 鹿児島市

口頭発表

当施設

高田慎也、玉木慎也、遠藤雅之

外来指導非専任体制における「がん患者指導料

３」の算定の現状と課題

日本臨床腫瘍薬学会学術大会２０１６

２０１６.３.１２ 鹿児島市

ポスター発表

当施設

森岡悠紀、田中寛之、伊林至洋

除放性バルプロ酸製剤の後発品から先発品への

切替に伴う血中濃度の変動に対する要因分析

第１３６回日本薬学会

２０１６.３.２８ 横浜市

口頭発表

当施設

伊佐治麻里子、元茂拓法、田中寛之、遠藤雅之

悪性リンパ腫に対するShortHydration法を用

いたGDP療法の外来治療への移行を見据えた

認容性の評価

第１３６回日本薬学会

２０１６.３.２８ 横浜市

口頭発表

他施設

〈論文発表・著書など〉

高田慎也

レスキュー製剤自己管理に向けて

月刊薬事

５７（４）：４５－４９，２０１５

著書

当施設

高田慎也

がん専門薬剤師の活躍を追う

TheJournalofOncologyPharmacy

８（６）：３－１４，２０１５

じほう社

著書

当施設

高田慎也

分子標的治療薬UPTODATE腎がん

Oncologynurse

８（７）：２６－３３，２０１５

日総研

著書

当施設

高田慎也

がん薬物療法アップデート

がん薬物療法UPDATE

５８（１）：１４９－１５９，２０１６

著書

当施設

高田慎也、玉木慎也、永森 聡、遠藤雅之

去勢抵抗性前立腺癌患者に対するドセタキセル

＋プレドニゾロン併用療法による骨髄抑制の予



－149－

測因子の検討

癌と化学療法

４２（５）：５９１－５９４，２０１５

原著

当施設

高田慎也、玉木慎也、永森 聡、遠藤雅之

尿路上皮癌におけるGC療法の４週レジメンと

３週レジメンの比較検討

癌と化学療法

４３（２）：２１９－２２２，２０１６

原著

当施設
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看護部

〈学会発表・講演など〉

高濱杏実、畑中陽子、岡部直美

新人看護師が抱える看護実践上の困難について

の実態調査

第１４回北海道東北地区看護研究学会

２０１５.６.１３ 仙台市

口述

当施設

木村優衣、佐々木あゆみ、村松眞由美

プライマリーナースの意識の向上を図る取り組み

第１４回北海道東北地区看護研究学会

２０１５.６.１３ 仙台市

口述

当施設

菊地美香、松山哲晃

がんとして診断された時からの緩和ケアの提供

を目指して～質問紙を用いた苦痛のスクリーニ

ングの評価と課題～

第２０回日本緩和医療学会学術集会

２０１５.６.１８－２０ 横浜市

ポスター

当施設

高橋由美、渡邊健一、富岡伸元、馬場 基、佐藤

雅子、萩尾加奈子、五十嵐真由子、玉木慎也、高

田慎也、高橋將人

化学療法時の口腔内冷却法（クライオセラピー）

施行における口腔粘膜障害の予防効果

第２３回日本乳癌学会学術集会

２０１５.７.２－４ 東京都

ポスター

当施設

畑中陽子

乳房全摘出後一次乳房再建術を行った乳がん患

者の体験－乳がん患者の一事例の語りから－

札幌第３支部看護研究発表会

２０１５.７.１１ 札幌市

口述

当施設

倉橋小夜子、鈴木綾子、元茂拓法、川合彩絵、菅

原啓祐、佐藤誠弘

褥瘡治癒日数に影響する要因の検討－がん治療

との関連に注目して－

第１７回日本褥瘡学会学術集会

２０１５.８.２８－２９ 仙台市

口述

当施設

畑中陽子、渡邊健一、高橋將人、三好康子

がん看護専門看護師が実践する「がん看護外来」

チーム医療への取り組み

第１３回日本乳癌学会北海道地方会

２０１５.９.１２ 札幌市

口述

当施設

高橋由美、高橋真弓、関谷幸子、川端真澄、岡田

絵里香

化学療法時の口腔内冷却法（クライオセラピー）

施行における口腔粘膜障害の予防効果

第１３回日本乳癌学会北海道地方会

２０１５.９.１２ 札幌市

口述

当施設

高森晴美

外来化学療法を継続する乳がん患者の治療と就

労の両立のための支援

第１３回日本乳癌学会北海道地方会

２０１５.９.１２ 札幌市

口述

当施設
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宮﨑絢香

乳がん看護認定看護師教育課程を経験して

第１３回日本乳癌学会北海道地方会

２０１５.９.１２ 札幌市

口述

当施設

高森晴美、田中仁美、伊勢修江、伊藤有希子、大

塚保子、梶谷智美、小田嶋洋平、正木 弦、小島

啓司、黒川健太、藤川幸司

内視鏡の安全で効果的な洗浄・消毒への取り組

み－チームで行う洗浄・消毒－

第４１回北海道消化器内視鏡技師研究会

２０１５.９.１９ 札幌市

口述

当施設

今城由里亜、朝日千紘、山野下祐子

婦人科開腹術後の腹帯廃止の検討

第４６回日本看護学会（急性期看護）

２０１５.９.２９－３０ 松山市

ポスター

当施設

川戸望園、太田絢子

小枕を用いた小さな動きによるポジショニング

の看護師の意識調査

第６９回国立病院総合医学会

２０１５.１０.２－３ 札幌市

口述

当施設

東谷富美子、村上陽子、松岡直美

自家組織による乳房再建術を受けた患者の体験

から看護支援を考える

第６９回国立病院総合医学会

２０１５.１０.２－３ 札幌市

ポスター

当施設

田所由妃

せん妄の患者対応から学んだこと～不穏の原因

を追究して～

第６９回国立病院総合医学会

２０１５.１０.２－３ 札幌市

口述

当施設

相生洋子、菊地美香、水野智美

がん専門病院における看護師のがん看護研修を

考える～がん看護に関する困難感調査から～

第６９回国立病院総合医学会

２０１５.１０.２－３ 札幌市

ポスター

当施設

水野智美

筋萎縮性側索硬化症（ALS）患者における人工

呼吸器装着の意思決定に関する看護師の思い

第６９回国立病院総合医学会

２０１５.１０.２－３ 札幌市

ポスター

当施設

畑中陽子

がん看護外来の実践－MargretNewman理論

に基づく実践

第６９回国立病院総合医学会

２０１５.１０.２－３ 札幌市

ポスター

当施設

倉橋小夜子、鈴木綾子、元茂拓法、川合彩絵、菅

原啓祐、佐藤誠弘

放射線治療部位に含まれる範囲に発生した褥瘡

の検討

第６９回国立病院総合医学会

２０１５.１０.２－３ 札幌市

口述

当施設
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朝倉かおり、倉橋小夜子、植杉みゆき、二川憲昭、

中野浩輔、西山典明

がん治療中のリンパ漏に気育する創傷ケア

第６９回国立病院総合医学会

２０１５.１０.２－３ 札幌市

ポスター

当施設

樋口清美

当院治験管理室における臨床研究コーディネー

ター教育プログラムの作成と活用について

第６９回国立病院総合医学会

２０１５.１０.２－３ 札幌市

ポスター

当施設

高森晴美、田中仁美、伊勢修江、伊藤有希子、大

塚保子、梶谷智美、小田嶋洋平、正木 弦、小島

啓司、黒川健太、藤川幸司

内視鏡の安全で効果的な洗浄・消毒への取り組

み－チームで行う洗浄・消毒－

第７５回日本消化器内視鏡技師学会

２０１５.１０.１０ 東京都

口述

当施設

星 亜紀

呼吸器外科手術体位の標準化前後の比較

第２９回日本手術看護学会

２０１５.１０.９－１０ 札幌市

ポスター

当施設

畑中陽子

遺伝性乳がん・卵巣がん症候群と診断された乳

がん患者への意思決定支援－乳房の予防切除・

一次乳房再建術を決断した乳がん患者への支援

－

第１３回国立病院看護研究学会学術集会

２０１５.１１.２８ 東京都

口述

当施設

高森晴美

外来化学療法を継続する乳がん患者の治療と就

労の両立のための支援

第１３回国立病院看護研究学会学術集会

２０１５.１１.２８ 東京都

口述

当施設

佐々木希美、尾田沙織

新人看護師が効果的な支援であると感じた支援

と求める支援

第１３回国立病院看護研究学会学術集会

２０１５.１１.２８ 東京都

口述

当施設

中辻 彩、秋葉沙織、倉橋小夜子、窪田明子、濱

田朋倫、篠原敏樹、二川憲昭、前田好章、片山知

也

がん化学療法中におこる手指の巧緻性の低下と

ストーマ周囲皮膚障害の検討

第３３回日本ストーマ・排泄リハビリテー

ション学会総会

２０１６.２.１９-２０ 甲府市

口述

当施設

倉橋小夜子、秋葉沙織、中辻 彩、窪田明子、濱

田朋倫、篠原敏樹、二川憲昭、前田好章、片山知

也

ベバシズマブを用いた化学療法中のストーマ粘

膜障害の検討

第３３回日本ストーマ・排泄リハビリテー

ション学会総会

２０１６.２.１９－２０ 甲府市

口述

当施設
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秋葉沙織、片山かおり、中辻 彩、加島美穂

症状緩和手術を受けるがん患者の看護に対する

看護師の困難感

第３０回日本がん看護学会学術集会

２０１６.２.２０－２１ 千葉市

ポスター

当施設

相生洋子、菊地美香、水野智美

看護師のがん看護に対する困難感に関する調査

～がん専門病院に勤務する２年目看護師に対す

るアンケート調査から～

第３０回日本がん看護学会学術集会

２０１６.２.２０－２１ 千葉市

ポスター

当施設

畑中陽子

乳房の予防切除後一次乳房再建術を行った乳が

ん患者の体験－HBOC陽性と診断された乳が

ん患者の語り－

第３０回日本がん看護学会学術集会

２０１６.２.２０－２１ 千葉市

ポスター

当施設

高瀬たまき

がん化学療法看護認定看護師が不安を抱える外

来肺がん患者に対して行った面談の実態～がん

看護外来での支援の現状～

第３０回日本がん看護学会学術集会

２０１６.２.２０－２１ 千葉市

ポスター

当施設
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感染対策室

〈学会発表・講演など〉

栗山陽子、一戸真由美、高橋 学、渡邉はるか、

田中寛之、前田好章、黒澤光俊

院内ラウンドの指摘事項からみる感染防止対策

の取り組みの現状評価

第６９回国立病院総合医学会

２０１５.１０.３ 札幌市

ポスター発表

当施設

渡邉はるか、田中寛之、高橋 学、栗山陽子、一

戸真由美、前田好章、黒澤光俊

MRSA遺伝子型解析（POT法）による院内感

染伝播経路の予測と啓蒙活動

第６９回国立病院総合医学会

２０１５.１０.３ 札幌市

ポスター発表

当施設

〈論文発表・著書など〉

一戸真由美

手指衛生テクニックの基本～現場事情に合った

手法の選び方

感染対策ICTジャーナル

Vol.１１.No.１.２０１６

ヴァン メディカル
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治験管理室

〈学会発表・講演など〉

高津和哉、菊池和彦、山岸佳代、川口啓之、遠藤

雅之、高橋康雄

放射線同位元素内用療法の治験を経験して

第６９回国立病院総合医学会

２０１５.１０.３ 札幌市

ポスター発表

当施設

樋口清美、田島宏恵、佐藤好美、高津和哉、宇野

麻美、宗方淳子、菊池和彦、山岸佳代、遠藤雅之、

高橋康雄

当院治験管理室における臨床研究コーディネー

ター教育プログラムの作成と活用について

第６９回国立病院総合医学会

２０１５.１０.３ 札幌市

ポスター発表

当施設

田島宏恵、遠藤雅之

がん領域の治験に関わる薬剤師

平成２７年度第６３回東北地区国立病院薬学研

究会

２０１５.１１.１４ 仙台市

口頭発表

当施設
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がん相談支援情報室

〈学会発表・講演など〉

木川幸一

「がん治療と医療費」がん患者・家族が本当に

知りたいこと～がん相談支援の現場から

メットライフ札幌代理店会釧路・帯広地区

春のセミナー

２０１５.４.１５ 弟子屈町

講演

当施設

木川幸一

北海道のがん支援体制を知る③

メットライフ旭川代理店会４月度特別セミ

ナー

２０１５.４.２３ 旭川市

講演

当施設

木川幸一

北海道におけるがん就労支援の現状

第１７回日本医療マネジメント学会学術総会

２０１５.６.１２ 大阪市

口頭発表

当施設

木川幸一

知っておきたい社会資源

フレッシュ医療ソーシャルワーカー１日研

修（大阪会場）

２０１５.６.１４ 大阪市

講演

当施設

木川幸一

知っておきたい社会資源

フレッシュ医療ソーシャルワーカー２日研

修（長崎会場）

２０１５.６.２８ 長崎市

講演

当施設

木川幸一

地域包括ケアシステムと地域連携

当院の相談支援を通じて考える

第１６回がん診療連携症例検討会

２０１５.７.２９ 札幌市

講演

当施設

金澤友紀、木川幸一、深堀香織、西山麻未、加藤

秀則

当院におけるがん患者家族のための就労相談の

現状と課題

第６９回国立病院総合医学会

２０１５.１０.２ 札幌市

口頭発表

当施設

金澤友紀、木川幸一、深堀香織、西山麻未、加藤

秀則

がん専門相談員のネットワーク形成と相談支援

センターの広報の取り組み

第６９回国立病院総合医学会

２０１５.１０.３ 札幌市

ポスター発表

当施設

木川幸一

がん患者の現状・相談状況について

長期療養者雇用管理セミナー

２０１５.１０.９ 札幌市

講演

当施設

木川幸一

乳がん治療における経済的支援
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Sapporobreastcancerseminar

２０１５.１０.１０ 札幌市

講演

当施設

木川幸一

がん相談支援センターへの相談内容 北海道の

がん患者への支援

アフラック道央アソシエイツ会・アフラッ

ク合同研修会

２０１５.１２.３ 札幌市

講演

当施設

木川幸一

ソーシャルワーク業務改善・開発とマネジメント

山形県医療ソーシャルワーカー協会H２７基

幹研修Ⅱ

２０１５.１２.１２ 山形市

講演

当施設

木川幸一

医療分野で働くソーシャルワーカーの立場から

北海道医療大学臨床福祉学科キャリアガイ

ダンス「働く卒業生の講話」

２０１６.１.２２ 当別町

講演

当施設

木川幸一

セカンドオピニオン

拓北あいの里ケア施設町内会月例研修会

２０１５.３.１５ 札幌市

講演

当施設

〈論文発表・著書など〉

木川幸一、金澤友紀、金橋美咲、菊池久美子、一

戸真由美、加藤秀則

当院におけるがん患者家族のための就労相談の

現状

国立病院ソーシャルワーカー協議会誌第５号

５：１３－１５，２０１５

報告

当施設
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医療情報管理室

〈学会発表・講演など〉

杉山 聡、盛永 剛、川吉晶子、原 新、高橋将

人

スキャン文書における取り込み前点検業務の必

要性について

第４１回日本診療情報管理学会学術大会

２０１５.９.１８ 岡山市

口頭発表

当施設

杉山 聡、盛永 剛、川吉晶子、原 新、高橋将

人

スキャン文書における精度管理について

第６９回国立病院総合医学会

２０１５.１０.３ 札幌市

口頭発表

当施設
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栄養管理室

〈学会発表・講演など〉

長澤真由美

当院でのがん患者へのNSTの取り組み

がんサポーテイブ・ケアを考える会

２０１５.７.１４ 札幌市

講演

当施設

川合彩絵

褥瘡予防を目的とした低栄養患者への介入

第６９回国立病院総合医学会

２０１５.１０.２ 札幌市

口頭発表

当施設

長澤真由美

がん予防に役立つ食事について

公益財団法人北海道対がん協会主催

平成２７年度がん予防学級

２０１５.１１.１１ 札幌市

講演

当施設
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臨床工学室

〈学会発表・講演など〉

小田嶋洋兵、正木 弦、小島啓司、黒川健太、原

林 透

パラレルドッキング法に変更するにあたっての

臨床工学技士の関わり

第６９回国立病院総合医学会

２０１５.１０.３ 札幌市

口頭発表

当施設

正木 弦、小島啓司、小田嶋洋兵、黒川健太

緊急内視鏡に対する臨床工学技士の取り組み

第６９回国立病院総合医学会

２０１５.１０.３ 札幌市

ポスター発表

当施設

小島啓司、正木 弦、小田嶋洋兵、黒川健太

テルモ社製横型輸液ポンプTE-LM７００を使用

して～看護師アンケート調査を踏まえての検討

第６９回国立病院総合医学会

２０１５.１０.２ 札幌市

口頭発表

当施設

小田嶋洋兵、正木 弦、小島啓司、黒川健太、原

林 透

パラレルドッキング法に変更するにあたっての

臨床工学技士の関わり

第８回日本ロボット外科学会学術集会

２０１６.１.３０ 米子市

口頭発表

当施設



Ⅵ 各種研究参加状況



－161－

平成27年度（２０１5年度） 各種研究参加状況

１．がん研究開発費

分担研究課題名研究課題名班長の氏名及び所属研究者名

骨軟部腫瘍に対する標準治療確

立のための多施設共同研究

成人固形がんに対する標準治療

確立のための基盤研究

飛内 賢正

（国立がん研究センター）

平賀 博明

２．日本医療研究開発機構研究費

備 考研究課題名班長の氏名及び所属研究者名

早期乳がんに対するイメージガイド下ラジオ波熱

焼灼療法の標準化に係る多施設共同試験

麻賀 創太

（国立がん研究センター）

髙橋 將人

再発小児・AYA（AdolescentandYoungAdult）

世代固形腫瘍に対する２剤併用化学療法について

の多施設共同臨床研究

小川 淳

（新潟県立がんセンター新

潟病院）

平賀 博明

高悪性度骨軟部腫瘍に対する標準治療確立のため

の研究

岩本 幸英（九州大学）平賀 博明

「希少がん・小児がん」 軟部肉腫に対するゲノム

解析による新規治療標的分子の探索

松田 浩一（東京大学）平賀 博明

３．文部科学省関連研究費補助金

備 考研究課題名班長の氏名及び所属研究者名

中リスク子宮体癌におけるリンパ節微小転移実態

の解明

藤堂 幸治

（北海道がんセンター）

藤堂 幸治

便中のαディフェンシン測定を用いた放射線性腸

炎の定量評価と臨床応用

小野寺俊輔

（北海道がんセンター）

小野寺俊輔

４．独立行政法人国立病院機構共同研究「EBM推進のための大規模臨床研究」

研究分野研究課題名班長の氏名及び所属研究者名

ABLE-MET２型糖尿病を併せ持つ高血圧患者におけるメトホ

ルミンの心肥大・心機能に対する効果の検討

尾野 亘

（京都医療センター）

井上 仁喜

JME喫煙者、非喫煙者の肺癌病因に関する分子疫学的研

究

松村 晃秀

（近畿中央胸部疾患センター）

安達 大史
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５．独立行政法人国立病院機構共同臨床研究

研究分野研究課題名班長の氏名及び所属研究者名

［消化器疾患］大腸内視鏡治療における新規経口抗凝固剤置換の

有用性と安全性に関する多施設共同研究

高橋 康雄

（北海道がんセンター）

高橋 康雄

［多施設共同

研究］

病理診断支援システムの質の研究山城 勝重

（北海道がんセンター）

山城 勝重

［がん（呼吸器）］非小細胞肺癌患者に対するerlotinib投与時に皮疹

軽減のためのminocyclineの有用性の検討するラン

ダム化比較第3相試験

原田 眞雄

（北海道がんセンター）

原田 眞雄

［がん（呼吸器）］75才以上後期高齢者非小細胞肺癌症例の手術成績

に関する前向きの多施設コホート研究

安達 大史

（北海道がんセンター）

安達 大史

［血液疾患］NHO血液・造血器疾患ネットワーク参加施設に新

たに発生する多発性骨髄腫の予後に関する臨床的

要因を明らかにするコホート研究

黒澤 光俊

（北海道がんセンター）

黒澤 光俊

［がん（一般）］細胞診検体を用いた乳癌薬物療法適応決定のため

の基礎研究

山城 勝重

（北海道がんセンター）

山城 勝重

［がん（一般）］細胞診検体を用いた乳癌薬物療法適応決定のため

の基礎研究

山城 勝重

（北海道がんセンター）

髙橋 將人

［がん（一般）］細胞診検体を用いた乳癌薬物療法適応決定のため

の基礎研究

山城 勝重

（北海道がんセンター）

平 紀代美

［他施設共同

研究］

国立病院機構における遠隔乳腺病理診断ネット

ワーク構築

山城 勝重

（北海道がんセンター）

山城 勝重

［他施設共同

研究］

国立病院機構における遠隔乳腺病理診断ネット

ワーク構築

山城 勝重

（北海道がんセンター）

髙橋 將人

［他施設共同

研究］

国立病院機構における遠隔乳腺病理診断ネット

ワーク構築

山城 勝重

（北海道がんセンター）

平 紀代美

６．その他研究

備 考研究課題名依頼元研究者名

治験の実施に関する研究［グルカルピダーゼ］治験推進研究事業平賀 博明

治験の実施に関する研究［オラパリブ］治験推進研究事業髙橋 將人

HER2陽性の高齢者原発性乳がんに対する術後補

助療法におけるトラスツズマブ単剤と化学療法併

用に関するランダム化比較試験

バブリックヘルスリサーチ

センター

髙橋 將人

レトロゾール長期投与試験（SOLE試験）ホルモン

受容体陽性リンパ節転移陽性初期乳がんの閉経後

女性における年のアジュバント内分泌療法後のレ

トロゾールの継続投与と間欠投与の役割を比較評

価する第Ⅲ相試

Japan Breast Cancer

ResearchGroup

髙橋 將人

エストロゲン受容体陽性HER2陰性乳癌に対する

S-1術後療法ランダム化比較第Ⅲ相試験

バブリックヘルスリサーチ

センター

髙橋 將人

標準治療に不応/不耐切除不能進行・再発大腸癌に

対しFDG-PET/CTを用いてレゴラフェニブの効果

予測を検討する第Ⅱ相試験

日本がん臨床試験推進機構佐川 保
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備 考研究課題名依頼元研究者名

転移性乳がん患者におけるアブラキサン（３週毎投

与法）の至適用量を検討するランダム化第Ⅱ相臨床

試験

CSPOR-BC髙橋 將人

HER2陰性再発乳癌患者の１次もしくは２次化学

療法としてのエリブリンの臨床的有用性に関する

検討（ランダム化第Ⅱ相試験）

JBCRG髙橋 將人

エストロゲンレセプター陽性再発乳癌を対象とし

たエベロリムス使用症例における口内炎予防のた

めの歯科介入無作為化第Ⅲ相試験（乳腺外科）

バブリックヘルスリサーチ

センター

渡邊 健一

エストロゲンレセプター陽性再発乳癌を対象とし

たエベロリムス使用症例における口内炎予防のた

めの歯科介入無作為化第Ⅲ相試験（歯科口腔外科）

バブリックヘルスリサーチ

センター

秦 浩信

ホルモン陽性HER2陰性進行再発乳癌に対する、ホ

ルモン療法による維持療法を利用したベバシズマ

ブ＋パクリタキセル療法の治療最適化研究－多施

設共同無作為化比較第Ⅱ相臨床試験－

JBCRG髙橋 將人

RAS遺伝子（KRAS/NRAS遺伝子）野生型で化

学療法未治療の切除不能進行再発大腸癌患者に対

す るmFOLFOX6＋ ベ バ シ ズ マ ブ 併 用 療 法 と

mFOLFOX6＋パニツムマブ併用療法の有効性及び

安全性を比較する第Ⅲ相無作為化比較試験

（PARADIGMstudy）

リニカル高橋 康雄

RAS遺伝子（KRAS/NRAS遺伝子）野生型で化

学療法未治療の切除不能進行再発大腸癌患者に対

す るmFOLFOX6＋ ベ バ シ ズ マ ブ 併 用 療 法 と

mFOLFOX6＋パニツムマブ併用療法の有効性及び

安全性を比較する第Ⅲ相無作為化比較試験におけ

る治療感受性、予後予測因子の探索的研究

リニカル高橋 康雄

HER2陽性の進行・再発乳癌に対するペルツズマブ

再投与の有用性を検証する第Ⅲ相臨床研究－ペル

ツズマブ再投与試験－

JBCRG髙橋 將人

HER2陰性の手術不能又は再発乳癌患者を対象と

したベバシズマブとパクリタキセルの併用療法の

有用性を検討する観察研究

Japan Breast Cancer

ResearchGroup

髙橋 將人

トリプルネガティブ乳がんに対する術前化学療法

におけるEribulin→FEC療法の第Ⅱ相臨床試験

国立がん研究センター髙橋 將人



Ⅶ 平成27年度 病院行事
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平成27年度 病 院 行 事

新採用者オリエンテーション（～６日）・Ｈ27．４．１

新採用職員歓迎会（札幌フローラ）・Ｈ27．４．３

沖縄県がん診療連携協議会視察・Ｈ27．５．１

院長 近藤 啓史、医療社会事業専門員 木川 幸一

がん相談支援センターＰＲ「博多どんたく」参加・Ｈ27．５．３

副院長 加藤 秀則、医療社会事業専門員 木川 幸一

医療安全研修会Ⅰ・Ｈ27．５．14

～パワーポート留置時の注意と造影・管理～

演題：「パワーポートの安全な留置手順と造影」

〈講師〉放射線診断科医長 市村 亘

演題：「パワーポート留置患者の管理と指導」

〈講師〉がん化学療法看護認定看護師 高橋 由美

看護研究研修・Ｈ27．５．15

演題：「看護研究計画書の作成」

〈講師〉札幌市立大学 看護学部講師 山本 真由美 先生

医療安全研修Ⅱ・Ｈ27．５．19

【事例要因分析から改善へ】事例分析「ImSAFER」

〈講師〉ImSAFERトレーナー 春日 道也 先生

ふれあい看護体験2015・Ｈ27．５．20

札幌緩和医療講演会2015（がん性疼痛勉強会）・Ｈ27．５．22

演題：「がん化学療法における神経障害性疼痛とオピオイド」

〈座長〉緩和ケア内科医長 松山 哲晃

職員一般健康診断（～29日）・Ｈ27．５．25

北海道がんセンター全面建て替え整備工事設計事務所選定委員会・Ｈ27．５．26

平成27年度看護師に対する緩和ケア研修（～29日）・Ｈ27．５．27

第１回多施設合同感染対策カンファレンス・Ｈ27．６．２

北海道がん診療連携拠協議会がん登録部会・Ｈ27．６．20

平成27年度第１回北海道がん登録研修会

〈講師〉福井県立病院 病理診断科主任医長 海崎 泰治 先生

感染管理研修Ⅰ・Ｈ27．６．22

演題：職業感染とインフルエンザ

〈演者〉一般社団法人SapporoMedicalAcademy 代表理事 岸田 直樹 先生

北海道がん相談員スキルアップ（障害年金実践講座）研修・Ｈ27．６．25

北海道地域連携クリティカルパス部会・Ｈ27．６．26

第35回北海道がん講演会・Ｈ27．６．27

「がんの診断・治療における最近のトピックス」

演題：「骨軟部組織のがん」

〈講演者〉サルコーマセンター長／腫瘍整形外科医長 平賀 博明

演題：「すい臓のがん」

〈講演者〉消化器内科医師 田村 文人

演題：「非喫煙の女性の肺がん」

〈講演者〉呼吸器内科医長 福元 伸一

場所：ホテルポールスター札幌
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市民のための北海道がんフォーラム・Ｈ27．７．４

第11回 肺がんに効く肺がんの話を聞く会

〈司会〉院長 近藤 啓史

演題：「肺がんの外科治療の役割」

〈講演者〉呼吸器外科医長 有倉 潤

演題：「高齢者の肺がんの特徴」

〈講演者〉呼吸器外科医師 水上 泰

演題：「男性の肺がん、女性の肺がん」

〈講演者〉呼吸器外科医長 安達 大史

LaPlace（ラ・プラス）勉強会・Ｈ27．７．７

演題：「肺がんについて学ぼう」

〈講演者〉院長 近藤 啓史

場所：がんサポートセンター

医療安全研修会Ⅲ（輸液ポンプ）・

東橋小学校２年１組社会科見学・Ｈ27．７．８

北海道がん相談員スキルアップ（障害年金実践講座）研修（帯広）・Ｈ27．７．９

がんサポーティブ・ケアを考える会・Ｈ27．７．14

演題：「当院でのがん患者へのNSTの取り組み」

〈座長〉消化器内科医長 藤川 幸司

〈講演者〉栄養管理室長 長澤 真由美

演題：「消化器がん治療における緩和と栄養」

〈座長〉内科系診療部長 高橋 康雄

北海道がん診療連携協議会 相談・情報部会・Ｈ27．７．17

難治性がん啓発キャンペーン2015 ストライド・フォー・ホープ・

基調講演

演題：「肺がんの薬物療法」

〈講演者〉呼吸器内科医長 原田 眞雄

場所：かでる２．７

北海道がん相談員スキルアップ（障害年金実践講座）研修（旭川）・Ｈ27．７．23

第７回北海道がん診療連携協議会・Ｈ27．７．24

市民公開講座「慢性肝炎、肝硬変、肝がんの最新情報」・Ｈ27．７．25

演題：「Ｂ型肝炎とＣ型肝炎の治療」

〈講演者〉消化器内科医師 田村 文人

演題：「肝がんの内科的治療」

〈講演者〉放射線診断科医長 市村 亘

第16回がん診療連携症例検討会・Ｈ27．７．29

演題：「地域包括ケアの現状と課題 地域分析を通して医療連携を考える」

〈講演者〉勤医協札幌病院 院長 堀毛 清史 先生

演題：「地域包括システムと地域連携当院の相談支援を通して考える」

〈講演者〉医療社会事業専門職 木川 幸一

北海道がん相談員スキルアップ（障害年金実践講座）研修・Ｈ27．７．30

会場：市立室蘭総合病院

医療安全研修Ⅳ・Ｈ27．８．６

演題：「チームで取り組むヒューマンエラー対策」

〈講師〉東京慈恵会医科大学附属病院 医療安全管理室長 海渡 健 先生

平成28年度国立病院機構看護職員採用試験・Ｈ27．８．８

勤務時間・休暇制度研修会・Ｈ27．８．26
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北海道がん相談員スキルアップ（障害年金実践講座）研修（函館）・Ｈ27．８．27

第２回多施設合同感染対策カンファレンス・Ｈ27．９．１

北海道がんと闘う医療フェスタ2015・Ｈ27．９．５

演題：「痛みをこわがらないで」

〈講演者〉緩和ケアチーム医師 大場 洋子

演題：「がんのリハビリテーション」

〈講演者〉理学療法士 井上 由紀

演題：「がん治療の薬の話」

〈講演者〉がん専門薬剤師 高田 慎也

演題：「がん登録って何だろう？！」

〈講演者〉院内がん・地域がん登録係長 齋藤 真美

勤務時間・休暇制度研修会・Ｈ27．９．７

感染防止対策地域連携加算に伴う札幌厚生病院よる訪問評価・Ｈ27．９．18

中学生に対する「がん教育」（北海道のがんの教育総合支援事業）（※Topics170頁）・Ｈ27．９．25

演題：「がんのことを知ろう 中学生向（予防編）」

〈講演者〉院長 近藤 啓史

場所：札幌市立簾舞中学校体育館

人工呼吸器研修会・Ｈ27．９．28

第69回国立病院総合医学会（～３日）（※北海道新聞 平成27年９月27日（日）掲載）・Ｈ27．10．２

地域でつくる明日の医療 ～まいにちから、まんいちまで～

会場：ロイトン札幌、ニトリ文化ホール・さっぽろ芸術文化の館、札幌市教育文化会館

特別講演１：「発酵の不思議」

〈講演者〉東京農業大学 名誉教授 小泉 武夫 先生

特別講演２：「発酵の不思議」放射線の光と影」

〈講演者〉北海道がんセンター 名誉院長 西尾 正道

第２回感染管理研修会・Ｈ27．10．６

テーマ：「感染対策と環境衛生」

〈講演者〉札幌医科大学附属病院 感染制御部 西 朝江 先生

移動献血車「ひまわり号」による献血受入・Ｈ27．10．８

第47回がん予防道民大会・Ｈ27．10．９

演題：「がんを知り、がんに負けない２０１５」

〈講演者〉院長 近藤 啓史

場所：江別市民会館

避難訓練・Ｈ27．10．15

平成27年度 看護部講演会・Ｈ27．10．16

演題：「がん患者さんの心理的支援」

〈講演者〉医療法人啓明会相原病院 早川 昌子 先生

独立行政法人労働者健康福祉機構関西ろうさい病院

リエゾン精神看護専門看護師

医療安全研修Ⅳ（医薬品）・Ｈ27．10．20

～知っておこう！ やめなきゃならない薬あれこれ～

平成27年度全国共通がん医科歯科連携講習会・Ｈ27．10．24

道新フォーラム「オール北海道でがんを防ごう」・Ｈ27．10．27

〈パネリスト〉院長 近藤 啓史

会場：かでる２７
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白石すこやかフェスタ2015・Ｈ27．11．３

演題：「正常な細胞がどうやってがんに変化するの？」

〈講演者〉副院長 加藤 秀則

会場：札幌コンベンションセンター

全国がん登録制度市民向け説明会・

医療安全研修・Ｈ27．11．５

テーマ：「患者トラブル・クレームの対応」

〈講師〉房川法律事務所 弁護士 房川 樹芳 先生

平成27年度 幹部看護師任用候補者選考・Ｈ27．11．７

ハラスメント研修会 ～楽しく仕事をするために～・Ｈ27．11．10

〈講師〉日本産業カウンセラー協会 理事 桑原 富美恵 先生

第３回多施設合同感染対策カンファレンス・

職員等インフルエンザワクチン接種（～13日）・Ｈ27．11．11

第１回日高がん情報講座（浦河町総合文化会館）・Ｈ27．11．13

市民公開講座 市民のためのがんフォーラムSAPPORO2015・Ｈ27．11．15

～がんに負けない社会の実現を目指して～

演題：「北海道のがんの現状について」

〈講演者〉院長 近藤 啓史

演題：「今、最良の乳がん治療とは」

〈講演者〉統括診療部長 髙橋 將人

感染防止対策地域連携加算に伴う加算１施設の相互評価（札幌医科大学附属病院）・Ｈ27．11．16

医療安全講演会・Ｈ27．11．17

テーマ：「医療事故調査制度の概要と院内事故調査の方法」

〈講師〉北海道大学病院 医療安全管理部 部長 南須原 康行 先生

医療安全祭（～20日）・Ｈ27．11．19

平成27年度北海道がんセンター緩和ケア研修会（～23日）・Ｈ27．11．22

平成27年度特殊健康診断（～27日）・Ｈ27．11．24

第16回がん専門相談実務者会議（手稲渓仁会病院）・Ｈ27．11．27

平成27年度がん専門分野における質の高い看護師育成研修（～12月18日/北海道委託事業）・Ｈ27．11．30

平成27年度 第１回北海道がん相談研修会・Ｈ27．12．10

演題：「患者・記者の視点からみたがん相談体制へ期待すること」

〈講師〉讀賣新聞東京本社編集局社会保障部 次長 本田 麻由美 先生

職員親睦新年会（札幌プリンスホテル）・Ｈ28．１．８

遺伝性乳がん卵巣がん がんと遺伝を正しく知ろう・Ｈ28．１．10

演題：北海道での予防的手術

〈講演者〉統括診療部長 髙橋 將人

会場：ホテル札幌芸文館

がん診療連携拠点病院強化事業による婦人科細胞診研修会・Ｈ28．１．16

テーマ：「子宮頸部病変 腺系病変」

演題：「子宮頸部腺癌の臨床」

〈講演者〉婦人科医長 岡元 一平

演題：「子宮頸部 腺系病変の細胞像」

〈講師〉公益財団法人宮城県対がん協会細胞診センター 検査課 技術副参事 及川 洋恵 先生

北海道がん診療連携協議会がん登録部会研修ワーキングチーム会議・Ｈ28．１．21
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平成27年度「がんの教育」研修会・Ｈ28．１．27

演題：「がんの理解とその対応」

会場：旭川市ときわ市民ホール

〈講演者〉院長 近藤 啓史

厚生労働省北海道厚生局による施設基準等に係る適時調査・

第17回がん診療連携症例検討会・Ｈ28．１．28

演題：第１部 「地域医療構想と地域ケアと在宅医」

〈講演者〉坂本医院 院長 坂本 仁 先生

演題：第２部 「在宅医療の実際 －末期癌の場合を中心に－」

〈講演者〉清明館診療所 院長 矢崎 一雄 先生

いまがんを考える2016・Ｈ28．１．30

演題：「がん治療における内視鏡外科の現状と将来」

〈座長〉院長 近藤 啓史

第４回多施設合同感染対策カンファレンス・Ｈ28．２．２

監査法人監査・Ｈ28．２．５

「がんを防ごう」キャンペーンがんリレー講座・Ｈ28．２．11

テーマ：「肺がんの予防と治療の最新情報」

〈講師〉院長 近藤 啓史

会場：北海道新聞社本社

がん対策に関する行政評価・監視に関連した調査（総務省 行政評価局）・Ｈ28．２．18

「がん」についてのミニ講演会（白石地区連合町内会女性部、札幌医師会白石区支部主催）・Ｈ28．２．19

テーマ：「乳がん ～みんなが知りたいこと、医者がみんなに知ってほしいと思っていること～」

場所：白石会館

〈講演者〉統括診療部長 髙橋 將人

北海道がん診療連携協議会がん登録部会 平成27年度第２回北海道がん登録研修会・Ｈ28．２．20

演題：「がん登録の登録対象抽出方法」「全国がん登録の遡り調査について」

「院内がん登録標準登録様式について」

〈講師〉国立がん研究センターがん対策情報センターがん統計研究部部長 西本 寛 先生

臨床研究部研究発表会（～３月２日）・Ｈ28．２．23

平成27年度CancerBoard「がん遺伝子診断部について」・Ｈ28．２．24

〈講師〉北海道大学大学院 医学研究科病理学講座腫瘍学分野 特任教授 西原 広史 先生

平成27年度 第２回北海道がん相談研修会・Ｈ28．２．25

演題：「患者の最善の意志決定支援と相談支援に求められるメンタルサポート」

〈講師〉国立がん研究センター東病院 精神腫瘍科長 小川 朝生 先生

第２回後志がんフォーラム ～正しく知ろう！がんのこと～」・Ｈ28．２．27

演題：「聞く・知る がんのこと ～がんの予防から療養までの基礎知識」

〈講演者〉院長 近藤 啓史

場所：倶知安厚生病院

夜間想定避難訓練・Ｈ28．３．９

平成27年度看護研究発表会・Ｈ28．３．14

北海道がん診療連携協議会がん登録部会・Ｈ28．３．17

こばと保育所卒園式・Ｈ28．３．19

病院送別会（札幌フローラ）・

移動献血車「ひまわり号」による献血受入・Ｈ28．３．24
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