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地域医療連携課
　　電話 079-263-8150

令和4年度　兵庫県立はりま姫路総合医療センター令和4年度　兵庫県立はりま姫路総合医療センター令和4年度　兵庫県立はりま姫路総合医療センター

地域医療連携懇談会のご案内地域医療連携懇談会のご案内地域医療連携懇談会のご案内
　「はり姫」を開院して初めて
の地域医療連携懇談会を開
催いたします。コロナ禍を鑑み
て残念ながら講演会のみとは
なりますが、スタッフ一同準備
をすすめております。ぜひご参
加ください。
　現地でご参加いただく皆様
は、ハイブリッド形式の講演
会のあとに「はり姫」スタッフ
とご歓談いただけましたら幸
いです。

日 時

開 催 場 所

参 加 方 法

定 員

締 切

申 込 方 法

7月28日(木)　講演 18:00～19:30（受付17:30～）
  　歓談 19:30～20:00（現地のみ）
アクリエひめじ 4階会議室

現地 もしくは Zoom（ハイブリッド開催）

現地：250名 （新型コロナウイルス感染症の感染対策を十分におこないます）
定員超えの場合やご希望の場合は、Zoomでご参加ください。

7月21日(木)

Googleフォームよりお申込ください。
 （フォームでお申込できない方は、地域医療連携課にお電話ください。 079-263-8150）

患者さんをご紹介いただく際の連絡先

翌診療日以降の診察・検査予約、
セカンドオピニオン、転院依頼など

■

［ 平日 ］    8:45～19:00

［ 土曜（祝日は除く）］ 8:45～12:30

はり姫専用もしくは各地域医師会の医療連携
FAX予約送信票と診療情報提供書（紹介状）を
FAXしてください。予約日時が決定次第、予約票な
どをご紹介元へFAXいたします。

［ 平日 ］  8:45～17:30

 地域医療連携課事務が担当科につなぎます。

［ 上記以外 ］
 事務が当直医師につなぎます。

緊急の診療相談、診療依頼など

（24時間対応）

迅速な脳卒中の専門的治療が必要なとき

ホットライン（24時間対応／医師直通）

四肢の骨折、切断などで迅速な手術治療が必要なとき

外傷ほっとライン
（平日9:00～19:00／医師直通）

迅速な気胸の専門的治療が必要なとき

ホットライン（24時間対応／医師直通）

県立はりま姫路総合医療センター
地域連携だより［はり姫と。］

2022年6月1日発行

　2022年5月1日、県立姫路循環器病セン
ター（姫循）と製鉄記念広畑病院が統合し、
新たな総合病院として「はりま姫路総合医療
センター（はり姫）」が誕生しました。「はり
姫」では、救命や在宅療養、終末期など患者
さんのニーズに合わせた治療を、院内だけに
とどまらず、地域の医療機関の先生方とコ
ミュニケーションをとりながら一緒におこなっ
ていきたいと考えています。
　「はり姫」では、救命医療に携わる医師が
増加しました。姫路市には歴史的に救急搬

送困難例が多くありましたが、「はり姫」では
救急科も充実し、より多くの人を助けられる
環境が整いました。また、院内連携を図りな
がら、重複疾患を抱える患者さんやご家族、
開業医の先生が相談しやすい環境の構築を
進めています。
　旧・姫循は、心電図と同じ感覚で心筋シン
チができる恵まれた環境にありました。手術
が決まったらCTやMRI、エコーなど、必要な
検査を各部署が連携して1日でできる文化は、
「はり姫」でもしっかり残していきたいと考え

ています。
　また、心不全の患者さん（心不全を重複疾
患とする患者さん）は、病気とうまく付き合い
ながら生活されています。「はり姫」の役割
は、急性期や慢性期で症状が悪化した患者
さんに寄り添うことです。平時は、かかりつけ
医の先生にも安心して心不全の患者さんを診
ていただけるように、情報提供等おこなって
いきます。何かございましたら、いつでも地域
連携医療課までご連絡ください。

（地域連携医療課長 三木）

心臓血管センター次長
循環器内科部長
高谷 具史

心臓血管外科部長
リハビリテーション部長
本多 祐

循環器内科医長
大石 醒悟

地域の医療を、ともにより良くしていく存在として

（関係者外秘情報）



 私は姫路循環器病センターで10年間、心不
全患者さんの治療や心臓リハビリ、緩和ケア
に携わってきました。以前は私も「心不全は
治療をすれば良くなるもの」と思っていまし
た。しかし、急性期を脱した患者さんが、退院
後も再入院し、病状に合わせた治療で楽にな
る姿を繰り返し見ているうちに、病気とうまく
付き合い、生きていくための心臓リハビリの
重要性を感じ、本多医師と協力して、リハビリ
提供体制を充実させてきました。「はり姫」の
心臓リハビリテーション室は、これまでのお
およそ倍の患者さんを受け入れられますので、
これまで立地的に通いづらかった患者さん
も、ぜひお越しいただけたらと思います。
　緩和ケアも、終末期医療ではなく、「生き
ること」と向き合うなかで経験する多様な苦
痛に対処する医療として、しっかりと提供して
いこうと考えています。緩和ケア専門医であ
る坂下医師を招聘し、2015年から全国に先
駆け、循環器疾患にも緩和ケアを提供する患
者支援・緩和ケアチームを立ち上げ、活動し
てきました。

　心不全患者さんは、ほかの病気も抱えてい
る方が多く、「はり姫」で他科の患者さんの心
不全も診られるように、2021年に「心不全
チーム」を立ち上げました。心不全チームに
は、地域医療連携課の看護師も所属していま
す。地域の病院、開業の先生方、訪問看護師
の皆様などには、勉強会や情報共有など循
環器内科がバックアップしますので、安心して
患者さんを診ていただけたらと思います。
　若年で重度の心不全を抱えている患者さん
には、補助人工心臓を装着している方もおら
れ、「はり姫」では5月から、補助人工心臓治
療の外来も開始しました。これまで大阪の心
臓移植施設まで毎月の通院を要されていた患
者さんを、同施設と連携しながら地元で支え
ていきます。
　高齢の方から若年の方まで、播磨姫路地
域で暮らすすべての心不全患者さんをサポー
トできるシステムをつくっていきますので、引
き続きどうぞよろしくお願いいたします。

本多　姫循の強みはやはり、急性期医療から
緩和ケアまで、心臓の病気がもたらす
あらゆる問題をさまざまな職種が連携
して解決してきたこと。医者に限らず、
医療スタッフのレベルが高かった。

高谷　心筋シンチの件数も、西日本で一番多
いそうですよ。（編註：2020年度は1,777
件実施）

本多　それ、姫循に赴任したときに驚いたん
ですよ。心電図をとるのと同じような感
覚で「枠が空いているから、今日シンチ
できます」と言われて。1週間や10日待
つのが当たり前だと思っていたので。

高谷　「はり姫」でも可能な限り、この小回り
の良さとクオリティーを維持していきた
いですね。もちろん、総合病院化して
循環器の専門要素は薄まっていくだろ
うし、マンパワー次第なところがありま
すが。

本多　総合病院だからこそできることもあり
ますしね。重複疾患に対する治療やリ
ハビリは、姫循では難しかった。患者
さんの高齢化が進んでいくなかで、心
臓は良くなったけども膝が痛くて運動
できないといったケースも多々ありま
す。「はり姫」で整形の医師やリハビリ
専門医と柔軟に連携できるのは、非常
に心強い。僕が管轄していくリハビリ
分野でも、「がんリハ」や緩和ケアも含

めて、総合病院化することで守備範囲
が拡張できます。

高谷　「はり姫」では、播磨姫路地域の歴史
的課題だった救急搬送困難例の低減
にも寄与します。今まで、「姫循は救急
搬送を断る病院だ」とお叱りを受ける
こともありました。救命救急センター
の体制面から、事実として、例えば、心
筋梗塞の受け入れ要請が同時に2件き
たら、1件は断らざるを得ませんでし
た。両方受け入れたら、両方救えない
命になってしまうリスクがあるからで
す。その点、「はり姫」は救急科もでき
るし、救命に携わる医師が増えます。

本多　県内2施設目の導入が謳われているハ
イブリッドER室は、循環器疾患の救
急医療ではどのように使っていく予定
なんですか？

高谷　稼働前なのでなんとも言えませんが（編
註：対談は2022年3月に実施）、CPA（心
肺停止状態）の患者さんの受け入れで
ハイブリッドER室を使用する話があ
がっています。ただ、処置で長時間占
有してしまうのと、外傷患者さんの搬
送動向も読めないので、開院後の課題
の一つになっています。

本多　なるほど、まだすべてが絵に描いた餅
ですもんね。“餅”にかこつけて僕の構
想をひとつお話しすると、いずれ「はり
姫」に療法士のレジデント制度を導入
したいと考えています。回復期リハビ

リに従事している療法士の方々は、急
性期リハビリでどんなことをしている
か、興味がおありだと思うんです。急性
期の我々も、回復期に興味があるし。

高谷　講演会に参加していただいただけで
は、理解も想像もついていけませんよ
ね。実際に現場を見てもらう仕組みは
理想的だと思います。

本多　まだまだ夢物語ですが。「はり姫」でい
ろんな人を研修で受け入れて、みんな
で育てていく̶̶それもまた、地域に
還元できることかなと。

高谷　じゃあ、僕も「はり姫」での構想をひと
つ紹介させてください。製鉄（製鉄記
念広畑病院）の呼吸器内科の先生か
らお声がけいただいて、「息切れ外来」
をつくります。姫循では、息切れで困っ
ておられる患者さんに対して、原因が
心臓ではなく肺だと分かった段階で、
「呼吸器内科に紹介してもらってくだ
さい」と開業医の先生に返すしかあり
ませんでした。でもそれは、患者さんに
も開業医の先生にも迷惑をおかけして
いたと思います。息切れ外来では、呼
吸器と循環器の検査をセットで組んで
診察し、横連携のモデルケースにした
いと思っています。

本多　総合病院化は、時代のニーズでもある
し、患者さんやご家族、開業医の先生
方にも受け入れられる良いことだと思
います。姫循が培ってきた強みを維持
しながら、「はり姫」でさらに良い関係
を築いていきたいです。

患者さんが抱えているのは、
心臓の病気だけではないから。

日本心臓リハビリテーション
学会から姫循に交付された
「心臓リハビリテーション優良
プログラム施設認定証」

◀

 姫循は2020年に、県内初
の「心臓リハビリテーション
優良プログラム施設」に認
定されました。「はり姫」で
もこの施設機能を引き継ぎ、
「その人らしい暮らしの再
構築」を支えていきます。
「2022年度診療報酬改定
で、限定的ですが、回復期リ
ハビリ病棟の心臓リハビリ
テーションに診療報酬の点
数が付きました。心臓リハビ
リの現場をご覧になったこ
とのない開業医の先生方も

いらっしゃると思います。ご
興味がありましたら、勉強会
なども随時開催しています
のでご連絡ください」（本多）
「『はり姫』のリハビリテー
ションルームでは、姫循のと
きのおおよそ倍の患者さん
を受け入れられます。立地的
に姫循には通いづらかった
患者さんも、『はり姫』は姫
路の市街地にありますので、
ぜひお越しいただけたらと
思います」（大石）
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心臓血管センター次長
循環器内科部長
高谷 具史

循環器内科医長
大石 醒悟

1981年に循環器疾患の専門病院としてつくられた、
旧・県立姫路循環器病センター（姫循）。
姫循で従事してきた高谷・本多が、
 「はり姫」での展望を語りました。

心臓血管外科部長
リハビリテーション部長
本多 祐

※この号の取材（対談・インタビュー）は、「はり姫」開院前の2022年3月にすべておこないました。


