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整形外科
肩関節

診療
科紹介

原因と病態 腱板とは肩を動かすために必要な筋

肉（インナーマッスル）の総称です。日常の繰り返し

動作と腱板の老化により、腱板が上腕骨に付着して

いる部位に断裂を起こします。長い年月で肩を使う

ことで腱がかすり切れる中年以降に起こる経年的

な疾患ですが、転倒して肩を打ったなど外傷で起こ

ることもあります。

症状・診断 肩の痛み（肩の上げ下げの運動時や夜間の痛み）、肩の動く範囲が狭くなる、力が入りにくい

などの症状が出現します。診断にはレントゲンに加えて、MRI検査（腱板が良く写る）が有用です。

治療 まずは保存治療（内服や注射による疼痛コントロール、リハビリテーションによる運動療法）を行い

ます。腱の断裂部が繋がることはありませんが、保存治療で症状が消失した場合はしばらく様子をみていき

ます。保存治療でも症状が改善しない場合には、手術を行います。低侵襲な関節鏡視下手術（鏡視下腱板修

復術 = 内視鏡のカメラを用いて断裂を縫い合わせる手術）が普及しており、小さな傷から筋肉を痛めずに

関節の中や断裂部を観察し治療する事ができます。術後は約1ヶ月の装具固定と、数ヶ月の術後のリハビリ

訓練が必要です。また、断裂が大きく縫合が難しい際は、人工関節（リバース型人工肩関節置換術、変形性

肩関節症参照）の手術を行います。

（入院・手術が可能です）

整形外科　肩関節

橋本  瑛子 先生
医学博士
日本整形外科学会専門医
日本スポーツ協会公認スポーツドクター
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- 整形外科 -

肩関節外来の診療内容

腱板断裂や変形性肩関節症、凍結肩（五十肩）などの慢性疾患から、反復性肩関節脱臼や投球障害肩などのス

ポーツ障害、上腕骨頚部骨折などの外傷まで、肩関節の障害全般の治療を行います。また、外来名称は「肩関節

外来」ではありますが、”肩・肘関節領域”を専門としておりますので、変形性肘関節症や肘関節リウマチ、野球肘

（内側側副靭帯損傷含む内側部障害、離断性骨軟骨炎）などの肘関節の診療も行います。

手術は、関節鏡視下手術（肩関節鏡、肘関節鏡）や人工関節（解剖学的人工肩関節置換術、リバース型人工肩関

節置換術、人工肘関節置換術）を中心に積極的に行っております。

肩関節は機能関節とも言われ、適切な保存加療も重要な治療の一部を担いますので、近隣の整形外科の先生

方、リハビリテーションスタッフと連携しながら患者さんに応じた治療を心がけて参ります。適切な保存治療

（リハビリテーションや注射など）を行い、保存治療が無効な際は手術治療を行います。「肩が痛い」「肩が上がら

ない」「肩が外れる」など、お困りの症状がございましたら、是非ご相談ください。

主な対象疾患と治療法

● 腱板断裂

次のページに続きます。

鏡視下腱板修復術

腱板断裂部 腱板修復後
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〒360-8567　埼玉県熊谷市中西4-5-1

TEL：048-525-6779（地域連携室直通） FAX：048-525-6769（地域連携室直通）  https://www.kumasou.or.jp/

熊谷総合病院
社会医療法人

原因と病態　脱臼や骨折などの外傷または加齢などにより肩関節の軟骨がすり減って変形する疾患です。

関節の変形が疼痛や可動域制限に繫がり、日常生活に大きな支障をきたす場合手術を行います。

治療 関節破壊・変形が進行し疼痛や可動域制限を伴う場合

には人工関節置換術を行います。上腕骨頭と肩甲骨関節窩の

両方を置換する解剖型人工肩関節置換術と、腱板断裂が進行

したことで生じる腱板断裂性肩関節症に対するリバース型人工

肩関節全置換術 (インナーマッスルに依存しない特殊な人工

関節) の２つの方法があります。インナーマッスルの状態や変形に応じてより良い術式を選択します。

● 変形性肩関節症

● 肩関節脱臼、反復性肩関節脱臼

上腕骨頚部骨折に対するプレートや髄内釘固定、粉砕

骨折に対する人工骨頭置換術やリバース型人工肩関節

置換術、肩鎖関節脱臼に対する関節鏡視下制動術、鎖

骨骨折・肩甲骨骨折に対する観血的整復固定術など肩

周囲の外傷治療も積極的に行っています。

● 肩関節周囲の外傷

いわゆる五十肩 （凍結肩）、肩石灰性腱炎、インピンジメント症候群など

● その他

紹介状をお渡しください（事前予約が可能です）
急を要する場合は下記の地域連携室へご連絡ください

紹介の
方法

解剖型 人工肩関節置換術

肩関節前方脱臼 鏡視下 Bankart 修復術

プレート固定 人工骨頭置換術 リバース型
人工肩関節置換術

リバース型人工肩関節
置換術

原因と病態　肩関節は人体で最も広い可動域を持つ関節である半面、最も脱臼しやすい関節です。脱臼す

ると肩を安定させている組織（筋肉、関節包、靭帯、関節唇など）が壊れてしまい、不安定になります。特に前

下方の関節唇（関節の土手）の剥離に伴う靭帯の破綻・緩みにより、前方に再脱臼しやすい状態になります。

脱臼により壊れた組織はある程度修復されますが、以前よりも脱臼や亜

脱臼しやすく繰り返すようになります。日常動作でも抜け感・不安定感が

出る、スポーツですぐに脱臼してしまうなど、脱臼・亜脱臼による不安定

感が強い場合、手術が必要になります。

治療 肩関節が複数回脱臼することで緩んだ関節唇・靭帯組織を修復す

る縫合手術が必要となります。主に関節鏡を用いた鏡視下バンカート修復法を実施しています。

脱臼による骨欠損や抜け感が重症な場合は、烏口突起移行術を関節鏡で併用して行います。
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院内での活動

医療安全活動は、全職員が対象でヒヤリハット事例

が多岐に渡るため医療安全管理委員会の下部組織と

して様々な委員会に分かれて活動をしています。構

成員は多職種で構成され、その活動・成果報告は医

療安全管理委員会にて報告され情報共有されます。

また、月に１回、院内医療安全ラウンドを行い、多

角的な視点から安全対策に問題はないか評価をし、

課題・改善点をフィードバックします。

医師２名、医療安全管理者と各部署より科長の推薦

により選出された多職種の職員（リスクマネジャー

）で構成されます。月に１回委員会を行い、ヒヤリ

ハット事例の調査・審議を行い、危険防止対策や委

員会の決定事項の啓発・周知を行います。また、リ

スクマネジャーは現場の医療安全活動の中心的な役

割を担うため必要な知識・技術を身に着けるため、

継続的に勉強会を行っています。

医療安全管理部部長（副院長）医療安全管理者、

医薬品安全管理者、医療機器安全管理者、総務課

長、医事科長、看護部長、副看護部長、各部門長

の多職種の職員で構成されます。１週間に１回の

会議を開催し、ヒヤリハット事例報告・苦情クレ

ーム・患者さんの声などの情報共有と対策検討を

行っています。

医療安全管理委員会

医療安全管理委員会は、病院長の諮問機関として副院長を委員長とし、理事長、病院長、副院長、

事務部長、看護部長、副看護部長、医療技術副部長、医薬品安全管理責任者、医療機器安全管理責任者、

医療安全管理者、リスクマネジメント担当医師、各部門の管理者で構成されております。

患者さんが安心して医療を受けることができ、また職員の心理的安全性が守られ、安心して安全な医療が

提供できる職場作りのため、様々なアクシデント・インシデント事例を共有して協議し、

総合的に安全管理対策を決定する機関となります。

kumasou

医療安全推進委員会ラウンド

医療安全管理者 木暮 弘美

医療安全推進委員会リスクマネジメント委員会

医療安全管理委員会

委員会 紹
介
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熊谷総合病院として患者さんに安全な医療サービス

を提供するため、医療安全管理委員会と連携し、医

療事故の予防活動促進と、リスクマネジャーの育

成と支援を目的として2025年４月に発足しまし

た。構成員は、医療安全管理部部長、医療安全管

理者、看護部長、医薬品安全管理者、医療機器安

全管理者、放射線安全管理者、医療安全推進員

（医療安全管理者研修修了者）です。

当院は、行田総合病院、埼玉慈恵病院、東松山医師会病院の３つの医療機関と連携し、医療安全体制の向上を

目的とし、医療安全管理体制について相互に確認・評価しています。また、ヒヤリハット事例の情報共有や改

善に向けて助言や検討を行っています。カンファレンスを通して医療の質の向上や病院間の連携を強化し地域

の方々に安心・安全な医療が提供できるよう努めています。

ラウンド

MeRMOﾁｰﾑ

1. 医療安全活動の年間計画立案・実施・評価します。

2. ヒヤリハット事例の中で、院内全体で再発防止対策が必要な事例について原因を多角的に分析し対策を立案

　・伝達・周知します。

3. ヒヤリハット報告を基に院内ラウンドを行い状況の確認と問題解決に取り組みます。

4. 院内教育・研修を実施します。

　 医療安全研修（２回/年）、リスクマネジャー育成研修、院内ＢＬＳ研修運営管理（ＲＲＳチームに実践委託）

5. 院内・外の医療安全に係る情報を「医療安全ＮＥＷＳ」として発行します。

6. 地域の医療機関と連携し、医療安全活動について相互に評価し安全管理体制の向上に努めます。

チーム会は月に１回開催し、早期に対策検討が必要な事例が発生した場合は、構成員を招集し臨時チーム会

を行います。多職種で協議することで広い視点でインシデントの分析ができるようになり、部門を超えた協

力体制が構築できました。

活動内容は、

医療安全管理室チーム（MeRMO）

医療安全地域連携カンファレンス

チェックリストを使用しテーマを決めて各部署に

月１回訪問し、安全に業務を行える環境になって

いるか、業務手順はマニュアルに沿って行われて

いるか、安全な療養環境になっているか、危険な

個所はないかなどを確認します。改善が必要な点

はその場で助言します。医療安全管理室チームの

メンバーと看護部部署管理者が交代で訪問します。

ラウンドの結果は、医療安全管理委員会で報告し

情報共有されます。

院内医療安全ラウンド



・ セラピストマネジャー  1名、
　認定理学療法士（運動器）  1名、
　他専従療法士  10名
・  2024年度回リハ病棟へ入院した患者 557名
　（うち他院から転入した患者 73名）
・  発症から回リハ病棟入棟までの日数
　自院：18.3日　他院：35.3日
・  平均在棟日数34.1日
・  退院後のリハビリ提供機関　
外来リハビリテーション　

　訪問リハビリテーション

　熊谷外科病院
　通所リハビリテーション

・自宅以外の退院先で多い施設
　老健 ： トワーム ・はなぶさ苑 ・ぬくもり
　特養 ： 玉の緒、 いずみ熊谷
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ワンポイント講座

回復期
リハビリテーション
病棟について

入院期間は、
患者さんの状態やご希望
また退院先の状況により
それぞれ異なります。
リハビリ見学等にてご家族と
担当スタッフで話し合いながら、
具体的な期間を設定していきます。

1位　大腿骨骨折
2位　変形性関節症
3位　圧迫骨折
4位　脳梗塞
5位　脊柱管狭窄症
6位　脳出血
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当院回リハで多い疾患

当院の特徴・実績

「回復期セラピストマネジャー」
は、回復期リハビリテーション
病院において、質の高いリハビ
リテーションサービスを提供す
るために、セラピストの育成、リ
スクマネジメント、多職種連携、
病棟運営など、組織管理全般に
携わる役割を担うセラピストで
す。具体的には、セラピストの
教育や研修、患者さんの安全確
保、多職種間のコミュニケーシ
ョンを円滑にするなど幅広い業
務を行っています。

回復期リハビリテーション病棟入院料に係る見直し
令和４年度診療報酬改定 Ⅰ－３ 医療機能や患者の状態に応じた入院医療の評価－⑰

回復期リハビリテーションを要する状態について、「急性心筋梗塞、狭心症発作その他急性発症し
た心大血管疾患又は手術後の状態」を追加し、算定上限日数を 日以内とする。
回復期リハビリテーションを要する状態について、「急性心筋

回復期リハビリテーションを要する状態の見直し

回復期リハビリテーションを要する状態 算定上限日数

回復期リハビ
リテーション
病棟入院料に
入院する患者

資料出典：厚生労働省
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熊谷外科病院HP 熊谷外科病院
紹介動画

熊谷総合病院は、高度急性期医療を中心とした回復期、生活期
（訪問リハ）機能を併せ持つケアミックス病院です。患者さまや
ご家族が希望する生活場所へ早期に移行できるようにし、また
回復期リハビリテーションを必要とする患者さまを多く受け入
れられるよう、切れ目のない質の高いリハビリテーションを提
供していくのが我々の役割です。
患者さまの状態が改善した際には、退院後の生活が早期にスタ
ートできるよう、ご家族と医療スタッフが一丸となり、安心して地
域に戻ることができるような病棟作りを日々目指しています。

1 脳血管疾患、脊髄損傷、頭部外傷、くも膜下出血のシャント手術後、脳腫
　瘍、脳炎、急性脳症、脊髄炎、多発神経炎、多発性硬化症、腕神経叢損傷
　等の発症後若しくは手術後の状態又は義肢装着訓練を要する状態 

○ 算定開始日から起算して150日以内
○ 高次脳機能障害を伴った重症脳血管
　 障害、重度の頸髄損傷及び頭部外傷
　 を含む多部位外傷の場合は、算定開
　 始日から起算して180日以内

○ 算定開始日から起算して90日以内

○ 算定開始日から起算して90日以内

○ 算定開始日から起算して60日以内

○ 算定開始日から起算して90日以内

○ 算定開始日から起算して90日以内

2 大腿骨、骨盤、脊椎、股関節若しくは膝関節の骨折又は２肢以上の多発
　骨折の発症後又は手術後の状態

3 外科手術後又は肺炎等の治療時の安静により廃用症候群を有しており、
　手術後又は発症後の状態

4 大腿骨、骨盤、脊椎、股関節又は膝関節の神経、筋又は靱帯損傷後の状態

5 股関節又は膝関節の置換術後の状態

（新） 6 急性心筋梗塞、狭心症発作その他急性発症した心大血管疾患
　　　又は手術後の状態
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㶿࿚⍃಍ಔధ
Ꮗᗍ಍ಏರⷃㆷ಩೉ೇഎ೜が㶿ಞ⛶ಐ၈⨑౼ధ
ႜሹಝტ入すರ౸಍ಐಭಈಋ⦊生౼ಣすన
ᜧ᚟ಔ⍧⒯಍ⓣᩬが㻂౴ಏಯధ
⛿ಐⷃㆷᮌಓ㶿࿚⍃がᛘ౭ರᾊ…ですన
㶿࿚⍃ಔᾊಐಔᑦಐಧ関಴ಯಣすన
ှᗋಔᜧ᚟ಓᢧᩲでで౲ರ㶿࿚⍃ဏ㰜ಐಉ౩ಋ౹ⷈဿ౼ಣすన

⾠⍽಩㼢Ȿಓ⍳ኝが┶ಱಏ
౩ಭ౫ಐಂಱಃಱ೶೮ടഎ㒚
Ȿಐኝ౶ಋፖಥనで౲ಱಕᄄ
በዚ（⍶）Ȿ಍ྷ⸼ಐ入ಱಋᵽ
ಆᨣರಭ౫ಐすರన
⑅㛹…㰯ಏಎಓ
㒇⬦ಷ⫚㗟すರన

㛵౩⛶౰ಮᨣಈ಄ಮす౵ಐበ
㊇ᩰಐ入ಱರన⾠಩㼢Ȿಔ⍽
が┶ಱಏ౩ಭ౫ಐ೶೮ടഎ㒚
Ȿಐፖಸでᄄᡝすರన
በ㊇ᩰಔބ��ၔ下・
በቱᩰಔބ���ၔ下
ಐ⸛ᵽすರన

በቱ㶿ᒙಓ㕦ቱಔበ㊇ᩰ಩
㲨子ഏഖ೛で㑱౫న౸ಣದಐ手␆
౩すರన⾠಩㼢ಷኞಈ಄ಮፖྸ಩
ಣಏ板ಏಎಔ␆ಈಋ ⚊ⓜಷ౰౶ಋ
౯౴న生ಓ⾠಩㼢ಔ೘ഌೣ಩₀⛶ಏ
ಎ生で㶿ಞರಧಓ಩㘄⟦ಓ⒚ಸಅ
㶿ᒙ౰ಮ㲚すಭ౫ಐすರనೢ್എ಩ಚ
౲ಸಔ⒘╜ಏಧಓ಍ဦḊ౼ధፖྸಏಎ
ಓᖂሯಔ⚊ⓜಷ౰౶಄後ಐႾ⢗すರన

Ⴅ↿ዊಐ手ಷ␆౩ధᐉ᳿ಔ⒘
╜ಐᄄಉಭ౫ಐすರనጄ⚊ಔᎈ
ኝಐ㑱౫న（⧝ᢁಔ࿚ᭆ部ኝಓ
⒯ᩬがބ��で�ኝ㯐ၔ࿀）㘄
⟦ಷ㣗࿚で಩ದ಄ಮ㶿ᒙಔበ
㊇ᩰಝ入ಱರన㲨子ഏഖ೛ಷ
Ⴞ౫ᾊಔᘖྷಐጄ⚊
౺ಱರಭ౫ಐすರన

㶿ᒙ㜫入 ᢧᩲでಓᄄᡝ 下⓬ᆊ

㘄⟦ 㶿ဒ ⌒ಈ಄㶿ᒙ

ⷃㆷಷ㶿ಞ⛶ಐలಉ౶ಏ౩ళ
㶿ಞ⛶ಐ၈⨑౼಄ⷃㆷಷలᛘ಩౺ಏ౩ళ
㶿ಞ⛶಩㘄⟦ᖂሯಐ၈⨑౼಄ⷃㆷಷల಩ಈಉ౶ರళ

㶿࿚⍃ဏ㰜ಓ�Ꮗዅ
ܣⷃㆷᮌಓ᚟ᐗܢ

ᢧᩲಌಌ౲ರ㶿࿚⍃ဏ㰜ܢ��ಉಓഀೇഖ೫ܣ

㶿࿚⍃ಷဏ㰜౼ಭ౫䈩
⃊㷜科
Ὀಓ㶿⁈

ಌ

ሐ⣺ጁ೅
೦೺䈩

㶿ಞ⛶ಔ㮼ᾊ㯐ᢘ⒯ಐ
Ỗ⻱౼ಏ౩న

በዚ（⍶）Ȿ಍ྷ⸼ಐ入ಱಋᵽ
ಆᨣರಭ౫ಐすರన
⑅㛹…㰯ಏಎಓ
㒇⬦ಷ⫚㗟すರన

Ȿಐፖಸでᄄᡝすರన
በ㊇ᩰಔބ��ၔ下・
በቱᩰಔބ���ၔ下
ಐ⸛ᵽすರన

㶿ဒ㶿ဒ

㶿ಞ⛶಩㘄⟦ᖂሯಐ၈⨑౼಄ⷃㆷಷల಩ಈಉ౶ರళ

1

4

2

5

3

6

ᜧ᚟ಓ

Ⴅ↿ዊಐ手ಷ␆౫న
⒘╜ಏᖂሯధᢪᖂ
でᄄᡝన὇౴በ౭ರ
ಭ౫ಐᣮኝ౶すರన
⒯ದ⧡す಍౲ಔᎈኝಐ
ጄ⚊すರᾊ㯐がⷘಆ㤅
౳಄ಯಆಬಈ಍でಧᮏ౼౩಍ᮄಈ
಄ಮధᮄ౩ኞಈಋᶺಋರన

Ỗ⻱౼ಏ౩న

በ㊇ᩰಔބ��ၔ下・
በቱᩰಔބ���ၔ下

Ⴞ౫ᾊಔᘖྷಐጄ⚊

ਿ 㶿࿚⍃ಔ౸ಱಮಓഀೇഖ೫ಷ౼ಈ౰ಯᢀಈಋဏ㰜౼ಣ౼ಬ౫న
　 ಂಱでಧధಧ౼〮⤝಩下⤤ಏಎ⤐✝が౧ರ᚟ᐗಔ὇ದಐ
　 ᎂ᨟ಝ౹⧣㘉౴ಅ౺౩న
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ಣಆಓᎂ⥥≟関ಣಆಓᎂ⥥≟関
䊆౴ಣಂ౫ಓᎂ⥥㣥Ḽ೴ട೫೭ടಷ౹ⷈဿ౩಄౼ಣす䊆

ਉ㖠⥥科
ਉ႘᳿
ਉ院㮼
ਉ㸼㠔᚟
ਉ㖠⥥᳿ಓ⛿ボ
ద����ᩍ�―ಭಯ医㰻ಓᐜ⮠ಷᜢ ౼ధ࿥ಐᬶ⡍ᖂሹ科Ꮷಘ⏖
ᤑᖂ科ಐ⛿፣౼಄医⥥≟㯚಍ಏಯま౼಄నᬧ⁘౰ಮಓᬶ⡍ᖂ⤇
ᯞಓ㖠⥥ಐጄ౭⏖ᤑᖂ科専門医ಐಭರధᤑ←⃃ഞೋೖー಩〱⿝
㭣←⃃ಏಎᩛⳍಏ㖠⥥ႜኻಷᆊ౭ಋ౩ま౾న
ਉ院㮼先生ಓഅ೦೫ട・᜺ኞಐ౺ಱಋ౩ರ౸಍
దᯞ⽎౺ಸᄤఫಓ⛿ᬿಷᴰḍ౾ಞくధ㗋ⷃಏᓤ㖠ྸᣎಏ
ᾊ㯐ಷ౰౶ಋ㖠ᣇಷᨩಐᭆ౱౶ಋ౯ಯま౾న

ਉ㖠⥥科
ਉ႘᳿
ਉ院㮼
ਉ㸼㠔᚟
ਉ㖠⥥᳿ಓ⛿ボ
దᘉᙬಐᢴ⨑౼಄ల౰౰ಯಉ౶医ళ಍౼ಋధ⦕౺まಓᅨ᩷ಷ౯ᢀಯ
౾ರಞくሣጁಷᤏく౼ಋま౩ಯま౾ಓಌధಎうಃᢓ౼く౯㶒౩౩಄
౼ま౾న
ਉ院㮼先生ಓഅ೦೫ട・᜺ኞಐ౺ಱಋ౩ರ౸಍
దలᯞ⽎౺ಸ࿚ᭆಓ医⥥ళలᭆಓ㣝ಈ಄医⥥ళ౱᫱㰻ಓᙼ本
⟦᭫ಌ౾న
దそಓ಄ದ᫱ク഍೮೦クಌಔధᯞ⽎౺ಸಐ⏊⥥ሹᢪ಩そಱಐ
ႂう഍スクಷ౹㗷ὠ౾ರ౸಍ಔಧಆಲಸధそಓ౹ᰬ㔺ಷ‐᜺㰯
ᣩ㧿౼ధ⏊⥥ἥ㨍ಷ⎟ᢑ౩಄౼ま౾న

ሹ科
㑱⢝ᨊ�⧼ᐜ⁪�����⣌ᘉ
ㅸ‬దᢇ�ላ⢎
��ᐉ

ᬶ⡍ᖂሹ科ഞ⏖ᤑᖂ科
♸㚝ᨊ἞ᚂ἞⢝����-�
₽䆄ద㛳࿭�ላ⢎
��ᐉ

ㅸ‬ᎂ㰻 TEL:048-559-3102
1R����

₽䆄ᬶ⡍ᖂ科⏖ᤑᖂ科ᎂ㰻 TEL:048-533-1511
1R����

  ―　　  ◻　　  ⍳　　  ‬　　  㨃　　  ᗹ　　  ὃ

  ਮ　　  ਮ　　  ਮ　　  ട　　  ਮ　　  ਮ　　  ട

  ਮ　　  ਮ　　  ਮ　　  ട　　  ਮ　　  ട　　  ട

ਉၳ㖠日ద‬ధᗹ䈰ᎎᬡ䈱ధ日Ὸధ⭃
ܸ�Ᏺ၈ಓⷐဎಔ㖠⥥ᾊ㯐��ኝዊద㖠⥥ಓἥಔ��ኝዊまಌಐ
ద�౯㝘౼くಅ౺౩న
ద�⏖ᤑᖂ科㖠⥥ಔధ◻Ὸ Ꮷಘ ⍳Ὸᎎዊధ ⱪ�ᗹῸ಍ಏಯಣすన

AM 
����䊆�����

PM
�����䊆�����

  ―　　  ◻　　  ⍳　　  ‬　　  㨃　　  ᗹ　　  ὃ

  ਮ　　  ਮ　　  ਮ　　  ട　　  ਮ　　  ਮ　　  ട

  ਮ　　  ਮ　　  ਮ　　  ട　　  ਮ　　  ട　　  ട

AM 
����䊆�����

PM
�����䊆�����

ਉ�ၳ㖠日䉂‬ధᗹ䈰ᎎᬡ䈱ధ日Ὸధ⭃日
受付は、午前8:30～　午後14:30～

https://www.arakiiin.com/
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ኾ㐷ಽ㊁ߩ⋴⼔Ꮷࠜࡈ࠾࡙ߩーࡓ
ߚߒ߹ࠅߥߊߒᣂ߇

଻ஜᏧࠜࡈ࠾࡙ߩーࡓ
ߚߒ߹ࠅߥߊߒᣂ߇

ኾ㐷ಽ㊁ߩ⋴⼔Ꮷࠜࡈ࠾࡙ߩーࡓ
6/3ߚߒ߹ࠅߥߊߒᣂ߇

٨✭๺ࠕࠤ․ቯ⹺ቯ⋴⼔Ꮷ�٨ᗵᨴ▤ℂ․ቯ⹺

ቯ⋴⼔Ꮷ࡮⤏⊹�٨ឃᴭࠕࠤ․ቯ⹺ቯ⋴⼔Ꮷの

。ߚߒまࠅߥくߒᣂ߇ࡓーࠜࡈ࠾࡙

଻ஜᏧࠜࡈ࠾࡙ߩーࡓ
6/16ߚߒ߹ࠅߥߊߒᣂ߇

଻ஜᏧの࡙ࠜࡈ࠾ー߇ࡓᣂߒくࠅߥまߚߒ。�ฬの

଻ஜᏧߢஜ⸻࠲ࡦ࠮ーのᬺോに៤޿ߡߞࠊます。

㒮ౝߢ⷗߅ޔࠄߚߌ߆᳇シにჿߡߌ߆ࠍਅ޿ߐ。

╙�回

ၯ₹/%.5ᄢ㊂Ვ்ဳテࡠኻ╷病㒮ࠦーࠬ
����ᐕ�᦬�ᣣၯ₹ක⑼ᄢቇ࿖㓙ක≮࠲ࡦ࠮ーߢ⎇ୃにෳടߡߒきまߚߒ。੐೨にG࡜�ーࠣࡦ࠾

ࡊー࡞ࠣࠍ߆ࠆࠇ౉ߌうにฃࠃのߤࠍ⠪∛்ࠄ߇ߥߒ↪ᵴࠍ㒮の࿾࿑∛ޔၮにࠍౝኈߚߒቇ⠌ߢ

。ߚߒߢౝኈࠆߥの㓙にෳ⠨にࠇ౉ߌのฃߢ੹ᓟᒰ㒮。ߚߒまߒቇ⠌ߢのᒻᑼࡦ࡚ࠪ࠶ࠞࠬࠖ࠺

╙�回
7/5

߁ߘ߹ߊ

TOPI%5
6/13 -WOC-WOCࠞࠚࡈ

╙�回

����ᐕᐲ�╙�࿁⋡のMWOCMWOCࠞࠍࠚࡈ����に㐿௅ߒߚ޿まߚߒ。

߿ޠⷰ↢ᱫޟりの⥄ޔߡߒㅢࠍのㆬᛯ࠼ーࠞ。ߚߒま޿ⴕࠍࡓーࠥ࠼ーࠞߚߞ૶ࠍޠ࠼㧞㧛㧞ࠞーޟ

⥄りのᄢಾにߤߥߣߎࠆ޿ߡߒᕁ޿ᕁ޿のኻ⹤ߢ߇きࠆᯏળࠅߥߣまߚߒ。
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一 . わたくしたちは地域の一員として、すべての患者さんを心あたたかく迎え入れます。
一 . わたくしたちは地域の医療を常に高く保つため、みずから進んで学習します。
一 . わたくしたちは地域の未来をになう若き医療人の育成に励みます。
一 . わたくしたちは地域の必要に応える最新医療を提供し続けます。

そしてわたくしたちは地域のあらゆる機関と協力して世界に誇れる病診連携をこの地、熊谷に築きあげます。

病院理念

わたくしたちは、この地に歴史をきざむ熊谷総合病院に勤める医療人です。
わたくしたちは、この地にふさわしい専門的視野と未来への展望に立って、ここに新生熊谷総合病院の病院理念を制定いたします。

社会医療法人

熊谷総合病院

くまそう
院内マップ
 1F～3F

▲ 正面玄関▲ 健診入口

PET 総合検診棟 新 館

本 館

玄 関 棟

薬局

薬局
受付

売店

採尿室
臨床検査室

生理検査室

訪問看護
居宅介護
訪問
リハビリ

心電
超音波室

超音波室

MRI室

核医学検査室

MRI 室
CT 室
血管撮影室
心臓カテーテル室
他

放射線科受付
放射線科

救急待合防災センター

整形外科
トモセラピー

MRI 室
CT 室

内視鏡室

各種
健診
エリア

健診
受付

脳神経外科
内科

内科

中央処置室

総合受付

自動
再来受付機

正面玄関

救急入口

健診入口

自動
精算機

救急診察室

生理検査室
受付

心電図室

玄 関 棟

新 館 1 F

本 館 1 F

PET 総合検診棟 1F

手術室

HCU小児科

泌尿器科・形成外科

化学
療法室

透析
室

眼科
PET
受付

PET-CT 室

皮膚科・耳鼻咽喉科
婦人科

外科・眼科受付

外科

kumasou
ホール

病理標本室玄 関 棟

新 館 2 F

本 館 2 F

PET 総合検診棟 2F

リハビリ
テーション
室

受付

リハビリテーション室

～～～～～

本 館 3 F

N

表紙 / 「第 71 回 熊谷花火大会 ( 令和 5年 )」熊谷の夏の風物詩。観光客が夏の夜空を見上げます。写真提供：本館 7F 看護助手 秋池 純

MRI室

患者相談窓口 ・
患者サポート ・
入退院支援センター
がん相談支援センター

紹介初診数
紹介率
逆紹介率
救急搬送件数
うち小児科
平均在院日数
手術件数（手術室）

743
70%
93%
380

21
12.7
270

くまそう QI（クリニカルインディケーター）

2025年6月
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