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　脳卒中は正式には脳血管障害と言い、1970年代までは日
本人の死因の第1位でしたが、1981年に悪性新生物(癌)に抜
かれ、以後心疾患、肺炎にも抜かれて現在第4位です。しか
しその死亡者数は年間約11万人に上ります。また寝たきり患
者の原因の第1位であり、その約1/4(約36.2万人)を占めてい
ます。以上のように脳卒中は依然として重要な疾病の一つで
す。その脳卒中には血管が詰まっておこる脳梗塞と血管が
破れておこる脳内出血とくも膜下出血があります。その中で
も脳梗塞が6割強を占め、最も多くなっています。
　その対策として2016年に日本脳卒中学会、日本循環器学
会をはじめとする21学会は2つの大目標を掲げて第一次「脳
卒中と循環器病克服5カ年計画」を策定公表しました。
1.脳卒中と循環器病の年齢調整死亡率を5年間で5％、10年間
で10％低下させる。
2.健康寿命(健康上の問題で日常生活が制限されることなく
　生活できる期間)を延伸させる。
　そしてその大目標達成のために「人材育成」、「医療体制の
充実」、「登録事業の促進」、「予防・国民への啓発」、「臨床・
基礎研究の強化」の5戦略を遂行し、中でも「医療体制の充
実」事業を重点的に推進しました。それは脳卒中に対する医
療供給体制を全国に均てん化すると同時に、脳卒中医療の
センター化と機能分担のための階層化を図ることを基本構
想として、まず二次医療圏単位でのPSC (Primary Stroke 
Center: 一次脳卒中センター) を2019年9月より認定制度化
しました。PSCは24時間365日4.5時間以内に「血栓溶解
(t-PA静注)療法」が可能な施設で、2022年4月には全国47都
道府県に959カ所が認定されています。これにより1時間以
内に救急車で血栓溶解療法可能な施設に搬送される人口カ
バー率は98.9％になりました。宮崎県では10カ所が認定され
て、そのうち当院を含む4カ所が宮崎東諸県二次医療圏約
43万人に対する医療機関となります。血栓溶解療法とは脳
梗塞の原因である脳血管に詰まった血栓を溶かす作用のあ
る薬剤(t-PA)を点滴して溶かす治療法で、その閉塞血管の
再開通率は一般的には50％と言われていますが、実際の臨
床の場での印象ではおおよそ20～30％と思われます。その
実施条件が発症後4.5時間以内に開始することと時間的制
約が大きいことなどより、当院での実績は2017年以降おおよ
そ年間10例程度です。そしてその中で退院時に予後良好

(介助なしで日常生活が自立)に回復しているのは、再開通症
例の半数程度の年間1～2名に過ぎません。
　第一次に引き続き、2021年には第二次「脳卒中と循環器
病克服5カ年計画」が策定公表されました。第一次からの2つ
の大目標と5戦略には変更はありませんでしたが、「医療体
制のさらなる充実」の目的で、2020年10月にPSCのうち24時
間365日「機械的血栓回収療法」が施行可能と判断される施
設が新たにPSCコア施設として委嘱されました。そして2022
年4月には正式に認定が開始されて、全国47都道府県に251
カ所が認定され、宮崎県では現時点(2022年12月27日)では
当院のみが唯一認定されています。機械的血栓回収療法と
は脳血管に詰まった血栓の中でステントという金属の網を広
げて血栓を絡め取るという治療法で、当院での実績は2017
年から年間5例、17例、20例、24例、25例と順調に増加してお
り、その上血栓溶解療法と比較してその再開通率は約80％
と高率で、手技の習熟やデバイスの発達などと共に、2022年
はほぼ100％に近づいています。そのうち予後良好な症例は
やはり半数程度のため、tPA投与による血栓溶解療法と比較
すると、患者数としては年間10～12人と約5～10倍になる計
算です。またPSCコア施設認定の条件の一つとして、「脳卒
中相談室」の設置があり、当院にも先日地域連携室に設置
されました。これは医師をはじめとして、認定看護師、薬剤
師、療法士、管理栄養士、社会福祉士、臨床心理士、精神保
健福祉士などの多職種による脳卒中に関する各種相談に対
して支援や情報提供などを行うものです。しかし現時点で
はその対象はまだ入院患者やそのご家族に限定されていま
す。
　一方それらの5カ年計画と平衡するように2018年に国は
「健康寿命の延伸を図るための脳卒中、心臓病その他の循
環器病にかかわる対策に関する基本法」いわゆる脳卒中・循
環器病対策基本法を成立させ、2019年12月に施行しまし
た。それに基づき2020年10月に厚生労働省が「循環器病対
策推進基本計画」を策定し閣議決定しました。また脳卒中・
循環器病対策基本法は各都道府県に都道府県循環器病対
策推進協議会を置き、まずは2023年までの循環器病対策
の推進に関する基本計画を2021年度内に策定する事を要
求しました。その結果宮崎県では2022年3月に「2022～2023
年宮崎県循環器病対策推進計画」が立案されました。
　以上のように行政や関連学会は脳卒中や循環器病に対し
て積極的な施策を開始しています。しかし依然として最も肝
心なことは、個々が自分を含む周囲の身近な人の脳卒中が
疑われる症状(顔面や手足の麻痺、言葉がうまく話せないな
ど)に素早く気づき、大至急専門病院を受診するように心が
けることです。
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記念病院 理念

「人 間 愛」

記念病院　基本方針

１.患者様の人権と意思を尊重し、患者様の立場に立った医療の提供
２.地域の中核的病院として、専門的且つ高度な医療を実践
３.チーム医療を推進し、より良い医療の希求
４.豊かな人間性を備えた医療人の育成
５.職員が意欲を持って働ける職場環境

【担 当 科】 脳神経外科
【出身大学】 宮崎医科大学（現：宮崎大学
医学部）
【趣味・特技】 ゴルフ、硬式テニス、マラソ
ン、スイム、ロードバイク
【自 己ＰＲ】 脳神経外科医として26-27

歳時、40歳時、そして今回と３回目の赴任となりました。脳卒
中の内科・外科疾患を中心とした血管内治療や開頭手術、脊椎
脊髄外科医としての手術治療からリハビリテーションまで、皆
さんと協力・連携して患者さんのお役に立てるよう頑張りま
す。宜しくお願いします。

【担 当 科】 整形外科
【出身大学】宮崎大学
【趣味・特技】 旅行・お酒
【自 己ＰＲ】 10月からお世話になります。
フットワーク軽くがんばりますのでよろしく
お願いします。

うち  の   くら　しゅんろう
内之倉  俊朗  (53歳)

みなさん こんにちは！みなさん こんにちは！ …新任医師の紹介をします…
まつ もと　 たかゆき
松本  尊行 (30歳)



逆流性食道炎とは、食道と胃の境界部が緩くなっている
ために胃酸が食道に逆流して食道に炎症が起きる状態で、
胸やけなどの症状がおこります。大部分の人は胃酸の分泌
を抑える薬を服薬することで改善しますが、中には服薬して
も改善しない難治性の方がいらっしゃいます。このような方に
対する治療法として、以前は外科手術しか治療法がありませ
んでしたが、内視鏡的逆流防止粘膜切除術（ARMS: アー
ムス）という新しい治療法が2022年4月から保険適応となり
ました。　
　ARMSとは、食道と胃の境界部の粘膜を内視鏡を用いて
切除あるいは焼灼することで人工的に潰瘍を形成し、その潰
瘍が治癒する過程で瘢痕収縮することにより、胃の入り口を
引き締める治療法です。口から挿入した内視鏡で治療します
ので、体の負担が少なく、治療時間は1時間くらい、入院期間
は1週間程度です。治療後は潰瘍の治療薬を8週間内服し
ていただきます。治療効果が得られるのは人工的な潰瘍が
治癒し、瘢痕収縮してくる術後1～2か月経った後からになり

ますが、この治療により40～50％の方で胃酸を抑える内服薬
が必要なくなり、残りの方も胃酸を抑える薬は必要ですが、症
状の改善が見られるとされています。多くの方は1回の治療で
十分ですが、効果が不十分な場合は追加でARMSを行うこと
も可能です。合併症として、術後に一過性の狭窄症状を認める
ことがありますが、内視鏡での対応が可能です。その他、大きな
合併症はほとんどなく安全な治療と考えられています。
　また胃切除手術を受けた方は胃酸の逆流を起こしやすく、
難治性逆流性食道炎となる場合がありますが、このような方
にもARMSは有効です。なお高度の食道裂孔ヘルニア（食道
と胃の境界が胸の方に3cm以上移動している状態）を伴って
いる方には効果が乏しく、ARMSの適応とは
なりません。
　胸やけ症状が強く、内服薬で十分な効
果が得られない、内服薬をできるなら中
止したいなど、逆流性食道炎で悩まれ
ている患者様はぜひ御相談下さい。

感染予防の基本は

手洗いです手洗い 感染対策管理室
感染管理認定看護師

永迫  望

❶ ❷ ❸

❹ ❺ ❻

「手を洗いましょう」とよく言われますが「どうして？」と思ったことはありませんか？
手洗いは、病気を予防し、元気で過ごすためにかかせないのです。
私達の生活には、目に見えない細菌やウイルスがたくさいんいます。知らないうちに、汚れや細
菌、ウイスルがついた物をさわり、手についてしまいます。
手についた細菌やウイルスは、口や鼻、目などから体の中に入り、さまざまな悪さをしようとします。
かぜをひいたり、お腹が痛くなったりと具合が悪くなります。
新型コロナウイスルに負けないためにも、手を洗いましょう。

流水でよく手をぬらした後、石けんを
つけ、手のひらをよくこすります。

手の甲をのばすようにこすります。 指先・爪の間を念入りにこすります。

指の間を洗います。 親指と手のひらをねじり洗いします。 手首も忘れずに洗います。

3.治療2か月後
ARMS2か月後の写真です。潰瘍
が治る際に粘膜が縮むために、胃
の入り口がキュッとしまり、胃酸の
逆流防止が期待されます。

2.治療直後
ARMS直後の写真です。胃の入
り口を囲むように粘膜を切除あ
るいは焼灼します。

1.治療前
治療前の食道胃境界部を胃側か
ら見上げた写真ですが、境界部が
緩んでいます。この状態では胃酸
が食道に逆流してしまいます。

食道胃境界部がしまり、下部食道に認められて
いた発赤やびらんが改善しています。

ARMSによる逆流性食道炎の

   ぜひ

ご相談を！
   ぜひ

ご相談を！

ARMS前後の内視鏡写真


