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整形外科 石井　宏和 発表
高齢者の頚椎後縦靭帯骨化症に対する内視鏡下後方

除圧術の検討
第144回中部日本整形外

科災害外科学会
2025.4.5 大阪市
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整形外科 南部　浩史 発表

Ten-year clinical outcomes of endoscope-assisted
minimally invasive surgical decompression for

lumbar spinal stenosis with degenerative
spondylolisthesis and comparison with conservative

treatment

第54回日本脊椎脊髄病学
会学術集会
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リウマチ科 奥村　麻衣子 ポスター発表 肺胞出血を伴うANCA陰性ANCA関連血管炎の２例
第69回 日本リウマチ学会総

会・学術集会
2025.4.25 福岡市
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上腕動脈アプローチのVAIVT施行時に動脈攣縮を来

し,硝酸イソソルビドで改善した1例
第70回日本透析医学会学

術集会
2025.6.28 大阪市
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外科 大澤　宗士 e-Poster
HER2低発現の手術不能又は再発乳癌患者に対する

T-DXd治療経験
第33回日本乳癌学会学術

総会
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外科 漆原　晴希 発表
狭窄症状を呈した直腸子宮内膜症に対する腹腔鏡手

術の１例
第80回日本消化器外科学

会総会
2025.7.17 兵庫県神戸市
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外科 伊東　剛 発表
当院におけるへ閉塞性大腸癌に対する自己拡張型金

属ステント留置症例の検討
第80回日本消化器外科学

会総会
2025.7.18 兵庫県神戸市
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外科 堀川　壮徳 発表
BMI45.6の高度肥満の穿孔性虫垂炎に対し，腹腔鏡下

虫垂切除術を施行した１例
第80回日本消化器外科学

会総会
2025.7.18 兵庫県神戸市



 

 

当院における産褥婦への理学療法の取り組み 

畠 麻里１）,吉本 英生２） 

１） 富山県済生会高岡病院 リハビリテーション療法部, ２）富山県済生会高岡病院 産婦人科 

 

【実践の目的・目標】産前産後には身体に大きな変化が生じ、多くの女性がマイナートラブルに悩まされる。当院で

は 2017 年 3 月より産褥婦の腰痛や骨盤帯痛に対する理学療法の介入を開始し、2024 年 12 月までに 256 名の産褥

婦に介入した。解剖学や運動学の知識がある理学療法士が、腰痛・骨盤帯痛・尿失禁などに対して運動療法、姿勢・

動作指導を行い、退院後も運動を継続するように促している。症状や育児、生活への支援に多職種が関わることで、

より充実した退院支援が可能となることを実感し、ここに報告する。 

【方法】当院に入院中の産褥婦のうち、腰痛や骨盤帯痛によって日常生活や育児に支障をきたしていると産婦人科

医が判断した方を対象に、個別の理学療法を実施している。その他にも妊娠後期の妊婦教室での講義や、必要な方

には産後の 1 ヵ月健診時にも介入している。妊産婦の過半数に腰痛や骨盤帯痛がみられ、これはホルモンの影響や

妊娠時の姿勢の変化、分娩時における骨盤底筋群の損傷などが関与している。当院での理学療法では、妊娠・出産で

弱化した骨盤底筋群や腹筋群に対する筋力強化運動、日常生活・育児時の姿勢指導を中心に行っている。ただし、既

往歴や生活環境、疼痛の要因、運動の理解度には個人差があるため、限られた介入機会で効果的な指導を行うには、

個別性に応じた対応が非常に重要である。 

また、出産から数年経過しても腰痛を訴える例があり、慢性化を防ぐためにも、退院後の運動継続や正しい姿勢、

骨盤ベルトの使用方法などの指導を理学療法士の着眼点から早期に開始できることは、予防の観点からも有効と考

える。 

一方、出産後の入院期間は身体を休め、育児を学ぶ貴重な時期である。当然、授乳や沐浴の指導などが優先され、

理学療法士の介入時間には制限がある。また、産後の精神状態や社会的背景にも配慮が必要である。そのため円滑

に理学療法士が介入するには、助産師との連携は不可欠であり、チーム医療の重要性を実感している。 

【倫理的配配慮】今回の報告にあたり、当院倫理委員会の承認を得た（承認番号 050926-1）。 

【課題と展望】当院では産前産後の理学療法を専門的に学んでいる理学療法士が少なく、対応できる人員が限られ

ている。そのため、勉強会などを通じて介入可能なセラピストを増やす必要がある。また 2024 年に改定された「産

前・産後サポート事業ガイドライン及び産後ケア事業ガイドライン」では産後ケア事業の実施担当者として理学療

法士が明記された。当院でも産後ケアの受け入れを行っており、今後は産後ケア事業や母親教室にも理学療法士が

関わることで、急性期から生活期にかけた適切な運動指導と情報提供が可能となり、母体の安全と QOL 向上に寄

与できると期待している。 

【COI開示】開示すべき利益相反はありません。 
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リハビリ 畠　麻里 発表 当院における産褥婦への取り組み
第10回ALSO-Japan学術大

会
2025.10.4 高岡市



 

 

 

所属 発表者
講演・発表・講師・
シンポジスト　等

演題
発表機関等名(学会・主催
者・シンポジウム等名）

発表年月日 場所・開催形式

内科 高林　大輔 発表
尿管結石症を契機に診断に至った原発性副甲状腺機
能亢進症に伴った高Ca血症による急性腎障害の一例

第55回日本腎臓学会西部
学術大会

2025.10.11 奈良市



 

 

筋萎縮性側索硬化症の患者に対し,在宅支援チームとの多職種連携により福祉用具の導入し,QOL が向上した一症例 

 

キーワード 筋萎縮性側索硬化症・福祉用具・多職種連携 

済生会高岡病院 リハビリテーション療法部 理学療法科 近村 綜一朗 

 

【はじめに】 

筋萎縮性側索硬化症（amyotrophic lateral sclerosis:以下 ALS）の進行に伴う身体機能の低下により、寝たきり、コミ

ュニケーション障害、嚥下機能低下を呈した患者に対し多職種連携を行うことで、本人希望の目標を達成し、QOL

を向上できた症例を担当したため報告する。 

【症例紹介】 

60 歳代男性。X 日に ALS 診断。診断当初より、車いす中心の生活であった。X+352 日に病状進行に伴い、発話明

瞭度の低下、嚥下機能の低下を認め胃瘻造設目的で当院に入院した。入院時、基本動作全介助。移乗はリフトを使

用。発話明瞭度は 3、コミュニケーションボード使用中。同居家族は妻のみ。診断後より、移乗動作や日常生活での

移動面を中心に福祉用具の導入は行っていた。X+352 日時点で、構音障害が著明であり口頭会話・コミュニケーシ

ョンボードでの会話に制限が出現し、日常生活での障害が生じた。本症例主訴として「話伝わってほしい」であっ

た。 

【経過・結果】  

入院日より関節可動域訓練、筋力維持訓練、基本動作訓練を開始するとともに、本人・妻の訴えよりコミュニケーシ

ョンの円滑化を目標にし、意思伝達装置の導入のため、早期から多職種との連携を行った。まず、意思伝達装置の入

力スイッチを患者に合わせ選定し、意思伝達装置のデモ機の手配を MSW・福祉用具専門相談員を通し早期に行っ

た。入院中に看護師、リハビリスタッフ、福祉用具専門相談員、MSW での機器に関するカンファレンスを行い、入

院中から病棟導入し、本人と家族への指導も行った。退院日(X+369 日)には本症例の自宅にて、他院の訪問リハビ

リスタッフ、厚生センタースタッフを含む多職種とカンファレンスを行い、意思伝達装置の配備・環境調整を行っ

た。 

【考察】 

ALS は進行性の難病であり、症状の変化に応じ環境調整などが必要である。環境調整・福祉用具の導入においても、

入院のみの対応だけでなく、訪問リハビリ・看護などの継続的な介入が望ましいとされている。また、ガイドライン

より、多職種連携診療を受けた患者は、生存期間延長や、生活習慣の質が改善し、さらには肺炎などによる予定外の

入院回数が減る可能性があるとされている。しかし、日本における ALS の多職種連携診療による効果は十分に証明

されてないともある。本症例では、入院時より居住地域の行政・他院の訪問リハビリスタッフと連携を行い、退院後

に患者宅へ訪問し連携を行った。結果として、退院後の自宅環境で意思伝達装置の即時導入ができ、目標を達成し

本人・妻より喜びの声が聞かれた。本症例では、短い入院期間ではあったが、早期から多職種での退院支援によって

円滑に退院支援ができ、多職種連携を充実させることで QOL の向上を認めた。そのため、これらは QOL の向上に

重要な要素だと考えられる。 

【倫理的配慮、説明と同意】 

本症例にあたり、本症例の個人情報およびプライバシーの保護に配慮し、紙面を用いて十分に説明を行い、同意を

得た。 
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リハビリ 近村　綜一朗 発表
筋萎縮性側索硬化症の患者に対し、 在宅支援チーム
との多職種連携により 福祉用具を導入し、QOLが向上

した一症例

第41回東海北陸理学療法
学術大会

2025.10.26 福井市
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整形外科 南部　浩史 ランチョンセミナー

12㎜tubular retractorを使用した内視鏡下頸椎後方除
圧　Tubular surgery with assistance of endoscope
techniques to  offer decompression of the cervical

spine, using 12mm-tubular retractor

第28回日本低侵襲脊椎外
科学会学術集会

2025.10.31 幕張メッセ
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内科 神原　健太 発表
異なるEGFR遺伝子変異を認めた異所性同時多発肺腺

癌の一例
第66回日本肺癌学会学術

集会
2025.11.8 東京



 

 

交通事故による多発外傷で四肢麻痺となった症例の排泄動作自立を目指して 

〇岩崎 葵（OT）¹⁾，谷口 しほ（OT）¹⁾，寺崎 禎一（Dr.）¹⁾ 

1)済生会高岡病院リハビリテーション療法部 

Key Words：四肢麻痺 排泄動作 

 

【はじめに】交通事故による多発外傷で四肢麻痺となった症例を担当した．排泄動作自立を目指して多方面からア

プローチを行った結果，排泄動作が自立となったため，経過を報告する． 

【倫理的配慮】本報告に際して症例より同意を得ている． 

【症例紹介】60 代女性．右利き．入院前は ADL 自立，アルバイト勤務．Ｘ年Ｙ月Ｚ日単独事故で A 病院へ救急搬

送され入院．急性呼吸不全により気管挿管，人工呼吸器装着．頚髄損傷（C1），多発骨折，くも膜下出血は保存的加

療．Z＋9 日気管切開術施行．Z＋13 日人工呼吸器離脱．Ｚ＋89 日リハビリ目的に当院転院．Z＋104 日胃瘻造設． 

【初期評価 Z＋89 日】BRS（R/L）：上肢Ⅱ/Ⅱ手指Ⅳ/Ⅲ下肢Ⅴ/Ⅴ．感覚：左上肢異常感覚．MMT（R/L）：上肢 2/2

手指 4/2 下肢 4/2-3．ROM（A）：座位で両肩関節屈曲 0°．握力（R/L）：0/０㎏．基本動作：起居中等度介助，端

坐位/起立/立位軽介助．FIM：48 点（運動 25 点/認知 23 点）．移動：車いす介助．疼痛：両上肢運動時疼痛著明．

MMSE：28 点．HOPE：トイレに 1 人で行きたい． 

【経過】転院時の排泄動作は日中トイレ誘導で重度介助，夜間はオムツ排泄であった．作業療法では排泄動作自立

を目標とし，まずは起居動作，その後移動動作，排泄動作と段階づけた．並行して上肢機能練習を行った．まず起居

動作では，電動ベッドのリモコン操作練習とギャッジアップ時に枕が落ちないように環境調整を行った．徐々にベ

ッドを起こして過ごす時間を延長するように促した．次に移動と排泄動作練習として車いすを自走してトイレへ行

き，実際場面で繰り返し練習を行った．立位での下衣操作では，上肢の衣服把持とリーチが不十分であったため，体

幹と下肢を連動した代償動作を指導し，リハビリ室でも模擬的な練習を行った．加えて自室でできる上肢運動を指

導し，リハビリ時間外で自主練習を促した．また，環境調整として，洗浄ボタン等が低い位置にあるトイレを選定

し，病棟と情報共有した．その結果，介入から約 90 日で排泄動作が自立した． 

【最終評価 Z＋208 日】BRS（R/L）：上肢Ⅳ/Ⅱ手指Ⅵ/Ⅴ下肢Ⅴ/Ⅴ．感覚：ほぼ正常．MMT（R/L）：上肢 2/2 手

指 4/3 下肢 4/3．ROM（A）：座位で肩関節屈曲（R/L）140°/0°．握力（R/L）：5/2 ㎏．基本動作：自立．FIM：

78 点（運動 45 点/認知 33 点）．移動：車いす自走（両下肢駆動）自立，杖歩行軽介助．疼痛：両上肢最終可動域に

軽度あり．MMSE：30 点． 

【考察】佐藤らは「目標達成のためには動作を多面的にとらえることが必要」と述べている．本症例においても，排

泄動作を多面的に捉え，それぞれに上肢機能練習，ADL 練習，環境調整，他職種との情報共有といった様々なアプ

ローチをしたことが効果的であったと考える．加えて認知機能が良好でありリハビリ意欲も高かったことが動作獲

得に繋がったと考える． 
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リハビリ 岩崎　葵 発表
交通事故による多発外傷で四肢麻痺となった症例の排

泄動作自立を目指して
第23回富山県作業療法学

会
2026.3.１ 富山市



 

 

タイトル） 

内科混合病棟の経口内服薬に関するヒヤリハットの傾向と要因の分析 

目的） 

内科混合病棟の経口内服薬に関するヒヤリハットの傾向と要因を明らかにする。 

方法） 

研究デザイン：質的研究・記述的研究  研究期間：202X年 4月～202Y年 3月 

研究対象：A 病院 B 病棟にて 202X 年 4 月～202Y 年 3 月の 1 年間に提出された経口内服薬に関するヒヤリハッ

ト報告書 21件を対象とした。 

データ収集・分析方法：ヒヤリハット報告書より、基本情報として内服に関する詳細項目と背景要因を収集し、

報告者が記載した詳細記載文を逐語録として使用した。基本情報及び報告者の主観に基づく背景要因は単純集

計を行った。発生要因に関わる記述データから内容を抽出・分析し KJ 法を参考に類似する表現内容をまとめ

て、カテゴリー化した。 

倫理的配慮） 

本研究は済生会高岡病院看護部倫理審査委員会の承認を得た。ヒヤリハット報告書から抽出するデータは、提

出者や個人が特定されないよう必要な情報のみを抽出した。また、データを保存する媒体は、病棟内の鍵のか

かる場所に保管し、院外へ持ち出さないよう管理した。 

結果）内服間違いの詳細項目を集計した結果、患者への未投薬が 7件最多であり、報告者の主観に基づく背景

要因として、当事者に関する要因では確認不十分が 17件と最も多かった。詳細記載文からは【内服セット時の

準備段階での 6Rの不徹底】【与薬時の 6Rの不徹底】【コミュニケーションエラー】【薬剤の管理不徹底】【知識

不足による誤った与薬】【多重業務による実施漏れ】の 6つのカテゴリーが抽出された。  

考察） 

【内服セット時の準備段階での 6R の不徹底】内服指示の確認媒体が複数あり記載情報が異なっているため、

確認行為の中で最終的な指示と 6Rの確認が適正になされずインシデントが発生していると考えられる。また、

ダブルチェックしたにも関わらず誤薬発生した事例があり、ダブルチェックであることの安心感から、確認作

業一つ一つへの意識が低下し、責任感が希薄となりチェックの有用性がなくなっていると考える。 

【与薬時の 6R の不徹底】与薬担当看護師が自身で処方箋を確認せず、前勤務者から内服薬を受け取り内服さ

せたとあり、他看護師が内服セットした薬は正しいと思い込み、自身の確認を怠っている状況が覗える。 

【コミュニケーションエラー】医師の指示を確認せず看護師が自己判断した事例があり、指示が不明な場合は

確認することで防ぐことができたのではないかと考える。また、曖昧な指示は確認のためにコミュニケーショ

ンをとる事が重要であるとともに、医師による指示の出し方にも改善が必要と考える。 

【薬剤の管理不徹底】マニュアルを自部署に適用する段階で、病棟でのローカルルールを作り併用する形で運

用していたことがミスに繋がったと考えられる。 

【知識不足による誤った与薬】医薬品名称の類似による薬剤取り違えに関するヒヤリハットの事例に関しては、

6Rの正しい薬剤と与薬目的の確認不徹底によるものと考える。 

【多重業務による実施漏れ】他患者対応のため与薬準備の作業中断したことによりヒヤリハット事例が発生

しており、慌ただしく切迫した場面で 6Rの確認不徹底が誘発されると考える。また、A病院では薬剤師の病棟

配置がなく看護師が内服セットから投与まで担っており、業務量の増大が発生し、結果として形骸化した 6Rの

確認となりエラー誘発要因になっていると考える。 
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結論） 

・6Rの確認不徹底によりヒヤリハットが発生している傾向がある 

・確認不徹底の背景として指示を確認する媒体が複数ある 

・マニュアルとは異なるローカルルールや習慣が情報の不整合性を生んでいる 

・指示確認の際は医師、看護師間の円滑なコミュニケーションが必要である 

 


