
玉 造 病 院 広 報 誌

窓から宍道湖を臨み、広がる青空。
　　　　　緑に恵まれた玉湯の丘で期待に応える病院を目指します。
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独立行政法人地域医療機能推進機構（JCHO・ジェイコ―）玉造病院を上空から見たところ

理　　念
１�．私たちは、医療人としての責任を自覚し、研修をおこ
たらず安全で水準の高い医療の提供に努めます。

２�．私たちは、患者さまが自立した生活を送れるよう身体機
能の回復、維持、日常生活動作の改善を支援します。

３�．私たちは、「いつも笑顔で真心こめて」をモットーに、
患者様の立場に立った心温まる医療を行います。

４�．私たちは、地域の人々のために、保健・福祉活動の充
実に努めます。



図2.当院における周術期疼痛管理プロトコール

図1.術中の局所麻酔
 （カクテル注射）

なんこう練太郎

術後、痛みの少ない手術を目指して
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術後の痛みが心配で手術受けるのを迷っていませんか？　
術後、痛いのは仕方ないと諦めていませんか？
手術前の患者さんに「術後痛いのが怖いです」とよく言わ

れます。人工関節手術において、術後の疼痛コントロールは
大変重要な要素であり、患者さんにとって、痛みがなくなる事
で得るものはたくさんあります。当院では術後統一した疼痛
管理を目指し、スタッフ一同積極的に取り組んでおりますので
ご安心ください。

術後疼痛とは
術後疼痛とは、手術侵襲による神経組織の損傷、損傷組

織に炎症反応が生じることによる痛みとされ、急性疼痛の一
つです。術後時間が経過し、損傷した組織が修復され、炎症
が治まれば徐々に疼痛は軽減します。痛みの感じ方には非常
に個人差があります。自然経過として、術後疼痛は通常、術
後約12時間で頂点となり、術後1～2週経過すれば障害された
組織が修復され、炎症が治まり、楽になっていきます。
術後疼痛コントロールは患者さんにとって「痛みがなくて楽

だなあ」というだけではありません。周術期（術前、術中、術後
を含めた期間）より疼痛コントロールを積極的に治療する事
で、患者さんの活動性は高まります。食事摂取がしっかりでき
れば栄養状態が良好となります。また、早期離床が可能とな
り、循環器、呼吸器合併症をはじめ、深部静脈血栓症や肺塞
栓症、褥瘡などの合併症の発生を抑制する効果もあります。疼
痛コントロールができれば、リハビリがすすみ、結果、回復が早
くなる事が期待されます。このように疼痛コントロールによる患
者さんにとってのメリットは計り知れないのです。

術後の痛み、さようなら！
術後疼痛コントロールについて、最近では「痛くなってから

鎮痛剤を投与して治療する」のではなく「痛くなる前から予防
する」概念が広がっています。つまり前もって投与する先行鎮
痛（先取り鎮痛）です。その際、さまざまな薬物治療を組み
合わせます。当院では、周術期から整形外科医と麻酔科医が
しっかり連携して手術に臨んでおります。

◎術　前
術前より、患者さんに鎮痛剤のNSAIDsとアセトアミノフェ

ンを内服してもらいます。鎮痛剤の血中濃度を高めた状態で
手術に臨みます。

◎術　中
手術中の麻酔方法は、それぞれ患者さんの状態によります

が、硬膜外麻酔（区域麻酔）あるいは脊椎麻酔（下半身麻
酔）後、完全に眠ってもらう全身
麻酔を併用します。また、術中から
アセトアミノフェンなど静脈内投与
を併用し、血中濃度を高めます。
術中では、関節周囲、皮下に

局所麻酔カクテルを計60ml注射
します（図1）。これにより術直後
は無痛に近い状態となります。除
痛効果は術後12～ 24時間継続し
ます。

◎術　後
背中から脊髄付近に細い管を通して持続的に麻酔薬を入れ

る持続硬膜外麻酔を約2日間使用します。硬膜外麻酔が使用で
きない場合、静脈内持続注射を併用します。
更に、鎮痛剤のNSAIDsとアセトアミノフェンを2週間内服し

てもらいます。頓服ではないことが重要であり、継続して内服
することにより、疼痛をコントロールします。
アイシングもまた重要です。術後炎症に伴い熱感が出現し

ます。術後2週間はしっかりと冷やします。その後も熱感を感
じた時は適宜冷やします。

以上、このプロトコール（図2）により、個人差はあるもの
の、術後疼痛コントロールをかなり得ることができます。基本的
には人工関節手術を受けるすべての患者さんに適応しておりま
す。しかし、患者さんの全身状態により、麻酔方法は違います
し、疼痛コントロールに使用する薬剤も変更あるいは使用でき
ない場合があります。

筋力増強を中心としたリハビリが重要です。
術後2週経過してくると疼痛や機能回復には、筋力による

個人差がでてきます。術前、そして術直後からの筋力増強を
中心としたリハビリが重要となります。その観点から、当院は
リハビリに重点を置き365日リハビリを徹底しています。ま
た、退院後、筋力増強訓練を継続する患者さん、しない患者
さんでも差が出てきます。快適に日常生活を過ごす為には、
入院中習ったリハビリを退院後もしっかり継続することが重
要です。
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当院の薬剤科には、薬剤師6人、事務員2人がい
ます。外来処方箋のほとんどは院内処方箋です。
処方箋で内容に照会があった場合、院内なので医
師との連絡がとりやすく、また、その場で発生した
患者さんの細かな要望などに素早く対応すること
ができます。

約5年前から電子カルテを導入しています。導入
するまでの準備は大変で、もう変えなくて今までの
ままでいいじゃない！ と思ったりもしましたが、導
入後は便利でいろいろ融通がきき、なんて素晴ら
しいんだ！ と思いました。例えば、電子カルテ導入
前は患者さんに渡す薬袋を手書きで用意していた
のが今では自動で印刷されて出てきます。以前は
入院患者さんのカルテは病棟に紙媒体であって、
一人ずつしか閲覧できなかったのが、今ではわざわ
ざ病棟に行くこともなく近くの端末から同時に多く
の人が閲覧することができるようになりました。

軟膏剤の調剤について、去年より「なんこう練太
郎」というミキサーを導入しました。正しくは「な
んこうれんたろう」と読むのですが薬剤科の中で
は伝わりやすい ので「ねりたろう」と呼んでいま
す。混合にかかる時間が短縮でき、なおかつとても
きれいに仕上がります。

二種類以上の軟膏を混合するとき、今までは手
作業で混合していましたが、この機械では容器に
軟膏を入れてセットしスタートボタンを押せば自動
的に混合されます。この機械のすごいところは攪
拌棒などで軟膏を混合しているわけではなく軟膏
の入った容器ごと回転させ混合するところです。気
をつけないといけない所は、一分間に2000回転
という高速で回転させているので中身が飛び出さ
ないように軟膏の容器の蓋をしっかり閉めておく
ことです。また、かための軟膏は回転時間を多め
に、やわらかめの場合は少しにします。機械そのも
のの大きさは炊飯器程度の大きさで、そんなに場
所もとりません。これにより皮膚科による軟膏の調
剤にうまく対応することができました。

かく

はん ぼう
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通所リハビリテーションとは？

通所リハビリテーションと訪問リハビリテーション

訪問リハビリテーションとは？

通所リハビリは、心身の機能維持を図り日常生活における自
立支援のリハビリを提供するサービスの事です。
当院の通所リハビリは「３時間以上４時間未満」の短時間通
所リハビリとして平成１９年に開設し今年で８年目になります。利
用対象者は介護保険法に基づき「要支援」または「要介護」
と認定された方で、当院担当医師による診察で通所リハビリの
必要性があると認められた方になります。
現在１日平均６名のご利用があり、理学療法士・作業療法士

による個々の状態に合わせた個別リハビリ、看護師による健康
管理、集団でのリハビリ、医療社会事業専門員を中心に相談
援助などを行っています。送迎サービスはありませんので各自で
来院していただく必要があります。ご希望の方は担当ケアマネー
ジャーを通し地域連携室までお問い合わせください。

T O P I C S 玉 造 病 院 で の 出 来 事

作業療法士

井田　聡美
理学療法士

秋山　俊治

◆思い当たることはありませんか？
◎退院後の自宅生活に不安がある
◎日常動作が楽にできるように身体機能の訓練をしたい
◎生活環境における福祉用具の提案をしてほしい
◎最近体力や気力が低下して活動範囲が狭くなった
◎転倒を繰り返しており危険だ
◎リハビリを受けたいが交通手段が不便で外出が困難
◎介護者の負担を軽減したい

　など

ご自身またはご家族に当てはまることがあれば、訪問リハ
ビリテーションにて解決のお手伝いをいたします。
訪問リハビリテーションとはリハビリスタッフが患者様のお宅

を訪問し、ご自宅でリハビリが受けられるサービスです。対
象者は、介護保険制度において要支援または要介護の認
定を受けておられる方です。
当院では訪問リハビリテーションを平成18年に開設いたし

まして、これまでおよそ200名の方が利用されています。現
在は理学療法士2名がこの業務にあたっております。
訪問可能な地域は、松江市内の当院から車でおよそ30
分以内の地域とさせていただいております。（宍道町、東
出雲町、八雲町の方も利用可能です）。
ご希望の方は地域連携室またはリハビリテーション室へ
ご相談ください。

 

 

地域医療機構 玉 造 病 院 

通所リハビリテーションのご案内 

ご利用できる方は？ 

・介護保険法に基づき「要支援」または「要介護」と認定された方。 

・当院担当医師による診察により、通所リハビリの必要性があると認められた方。 

当院の通所リハビリテーションの特色 

① ゆっくりと個人の状態に応じて個別リハビリを行います。 

② 医師、看護師、セラピスト（理学療法士・作業療法士）、医療ソーシャルワーカー等による 

常時医学的管理を実施します。 

③ 当院で診療に使っている機器・器具を使ってリハビリを行います。 

通所リハビリテーションとは？ 

日常生活において支援・介護が必要な方に対し、心身の機能維持を図り、自立支援のための 

リハビリを提供するサービスのことです。 

見学・お問い合わせ 

〒699－0293 松江市玉湯町湯町 1－2 

地域医療機構 玉造病院 地域連携室 

             主任医療社会事業専門員 竹下博雅 

TEL0852－62－1591  ＦＡＸ0852－62－1579 

ご利用日は？ 

毎週 月曜日－金曜日（土・日・祝日・年末年始は休み） 

時間：８：３０-１２：３０ 

※送迎サービスはありませんので、各自でご来所して頂く必要があります。 

※通所リハビリの利用時間内に、医療機関を受診することは出来ませんので、予めご了承下さい。 

サービス内容は？ 

① 個別リハビリ： 個々の状態に合せ、セラピストが個別に運動療法を実施します。 

② 集団リハビリ： 集団での体操等により、ご利用者同士の繋がりをつくると共に、自宅での 

自主運動を指導します。                                                                          

③ 健康チェック： 看護師による血圧測定等の健康管理を行います。 

④ 相談・援助  ： 医療ソーシャルワーカーを中心にご利用者、ご家族からのご相談に応じます。 

※当所利用スペースでお茶を用意しています。適宜休憩をとりながらご利用できます。 

●ご利用いただける方  松江市橋南地区、宍道町、玉湯町、八雲町、東出雲町に 

お住まいで、介護保険の要支援・要介護と認定された方 

（上記地区以外にお住まいの方でもご相談ください） 

●ご利用の時間     月曜日〜金曜日  午後１時〜午後５時 

（土曜日、日曜日、祝日、年末年始は除く） 

 

 

◇訪問リハビリの早期介入指標（統計局資料より） 

・外出する機会がほとんどない。もしくは環境の問題を含めて一人では外出できない。 

・転倒の既往がある。もしくは、屋外歩行は伝い歩きレベルである。 

・自宅トイレに間に合わず、失敗することがある。 

・日中活動として、趣味興味がある活動がない。         

 

地域医療機構  玉 造 病 院 

訪問リハビリテーションのご案内 

-申し込み・お問い合わせ- 

〒699-0293 松江市玉湯町湯町 1－2 

玉造病院 地域連携室 

TEL 0852-62-1591 FAX 0852-62-1579 

理学療法士、作業療法士が病気、けが、老齢などの理由で、自宅療養な

さっている方に対して、可能な限り自宅においてその方の有する能力に応

じた日常生活を営むことができるよう、お一人お一人に合わせたリハビリ

テーションをご提供いたします。 

例えば・・・ 

・病院施設などの退院退所後の在宅生活開始時に、３ヶ月程度短期集中的にご利用いただけます。 

・冬期の生活不活発病(※)を予防する目的で利用いただけます。 

・ご自宅での転倒予防の為に、日常生活動作のチェックや生活環境を整備(手すり設置)等の改修案を

作成いたします。 

・転倒予防や、身体機能維持のための自主訓練プログラムを作成いたします。 

  ※生活不活発病：体を動かさない状態が続くことが原因で心身の機能が低下していく病気です 
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今年度 4 月から玉造病院に9 名の新人看護師が入職し、
社会人としての第一歩を踏み出しました。真新しい白衣に
身を包んだ初々しい姿と、元気で明るくはつらつとした様
子に新機構に移行した玉造病院の活性化の一翼になればと
期待しています。近年の医療技術の高度化や医療安全に
対する意識の高まりなどを背景に、大学や看護学校で養わ
れる能力と看護師として実際に必要とされる能力との大き
なギャップから新人看護師の離職率が高まっており、厚生
労働省から各施設におけるサポート体制の充実と新人看護
師研修制度が努力義務化されています。

当院においても看護師としての社会的責任や基本的態度
を学ぶべく、入職当初から２週間に渡り新採用者オリエン
テーション研修を行いました。それに加え今年度から部署
配属される前に院内の整形外科・リハビリ・内科病棟で3
～4 日間体験研修を行うことで各病棟の特徴を学び、一つ
の部署にこだわらず幅広い視野を持つ看護師になれるよう
病棟ローテーション研修を新たに取り入れました。新人看
護師が真剣に先輩看護師の説明に耳を傾ける姿に、一緒に
働く仲間として一日も早く迎えたいという思いが強くなりま
した。各病棟においても新人看護師の顔がわかり関心が向
くことで、看護スタッフ全員で新人看護師を見守り育てて
いこうという職場の雰囲気づくりに繋がりました。

５月から新人看護師は各病棟に配属され、先輩看護師の
指導のもとで日々頑張っています。新人看護師が入職する
ことで若いエネルギーが新たに加わり、入院患者様やスタッ
フも元気づけられています。今後も新人看護師が生き生き
と毎日を過ごし、様々な能力を獲得し各自が理想とする看
護師として成長できるよう支援していきたいと思います。

新人看護師は襟元にムーミンバッジを着けています。患者
様にも温かく見守り一緒に応援していただけると幸いです。

4月から看護師として働かせていただいてま
す。まだまだ分らない事が多いですが、学ぶ姿勢
を持って日々頑張っていきますのでこれからよろ
しくお願いします。

4月から東2階で勤務しております。
先輩方から暖かい指導や助言を頂き、支えられ

ながら看護師として働けることに感謝と喜びを感
じている毎日です。患者様や御家族様が、安心し
て頂けるように知識・技術を身に付けた暖かい看
護ができるようになるために頑張ります。

今後とも御指導よろしくお願いします。

4月から看護師として当院の回復期リハビリ病
棟で働かさせていただいています。知識も技術も
未熟な私ですが、先輩方に丁寧に指導して頂き、
毎日沢山の学びを得ています。患者様一人ひとり
としっかり向き合い、心の支えとなれる看護師を
目指して一生懸命頑張りますので、よろしくお願
いします。

4月から入職し、理学療法士をしております。
入職して2ヵ月が経ち、新しい環境に大分慣れて
きました。当院の患者様や職員の方々は本当に優
しく、毎日とても充実しています。理学療法士と
して患者様に最高のサポートが出来るよう学んで
いきたいと思います。よろしくお願いします。

4月から看護師として当院の3西病棟で働かせ
ていただいています。日々覚えることもたくさん
ありますが、先輩方の丁寧な指導のもと、毎日少
しずつ成長していけるよう頑張っています。これ
からもよろしくお願いします。

4月に入職し、5月から東3病棟に配属となり
ました。明るく素敵な先輩方のもと日々学んでい
ます。また、患者様からも毎日様々なことを教え
ていただいています。先輩方や患者様への感謝の
気持ちを忘れず、これから看護師として成長して
いこうと思います。いつも笑顔で元気よく頑張り
ます。皆さんよろしくお願いします。

4月からお世話になっています。
まだまだ駆け出しで分からない事も多いです

が、色々な事を学んでいこうと思いますので宜し
くお願い致します。

看護師

藤野　早百合

看護師

宮廻　由美

看護師

伊東　沙樹

理学療法士

川上　真子

看護師

永井　慎太郎

看護師

中島　明日香

整形外科医師

田邨　一訓

新 職 員 紹 介
N E W F A C E

東2病棟 副看護師長

野津　亜希子

新
人
看
護
師
教
育
へ
の
取
り
組
み

今月の 当院の管理栄養士が健康や美容などに
効果的なレシピをご紹介致します

管理栄養士 土江 篤

Recipe  of  th i s  month

今回ご紹介するのは、トマトベースのスペ
イン風冷製スープの「ガスパチョ」です。

夏野菜で作る、ちょっと酸っぱくて爽や
かな冷たいスープです。 

発祥はスペイン南部のアンダルシア地方
だと言われ、夏バテ防止に好んで飲まれて
いるそうです。

また「飲むサラダ」とも言われ、ビタミン
類も豊富に摂れると思います。

ぜひ皆さんも作って飲んで、暑い夏を乗
り切って下さいね。

●材料
トマト中 4個 
キュウリ 1本 
赤パプリカ 1個 
玉ねぎ 小1/4個 
ニンニク 小1/2かけ 
食パン6枚切り（耳の部分はなし） 1/2枚 
ワインビネガー 大さじ２
オリーブオイル 大さじ4 
水 50ccくらい
コンソメ顆粒 小さじ1/2
塩 小さじ1/2
白胡椒 少々

①トマトは、ヘタをとり、湯剥きなどして皮をとり、ザク切りにする。
②キュウリは、皮はむき、粗くみじん切りにする。
③赤パプリカ・玉ねぎも、ザク切りにする。
④ニンニクは、みじん切りにする。
⑤1 ～ 4の材料をミキサーにかける。
⑥少し混ざったところで材料の食パンをちぎって入れて、なめらかなピューレ状になる

まで撹拌する。
⑦ワインビネガー・コンソメ・塩・コショウで味を調える。
⑧とろみ具合を見ながら水を入れて撹拌し、材料にあるオリーブオイルを2回に分けて

入れて撹拌する。
⑨冷蔵庫でよく冷やし、器に盛る。

◎ポイント
作ってすぐに食べるよりも、一晩置いた方が味が馴染み美味しくなると思います。
また材料の分量は、お好みで変えてみても面白いと思います。また、食べるときレモ
ンをちょっと絞ったり、バジルを混ぜ込んだりとアレンジにも挑戦してみて下さい。

ガスパチョ

◎レシピ（４～5人分）

5月26日から5日間という短い期間ではありましたが、地域医療機構玉造病院にて
クリニカルクラークシップの一環として実習をさせて頂きました。

玉造病院を選んだ理由は、5年次の整形外科実習で、人工関節置換術を見ることが
できなかったため今回地域実習として玉造病院を選び、勉強したいと思ったからです。

そして、結果から言うと、とても充実した5日間となりました。
まず、今回の目的であった人工関節置換術の見学は一日平均3件も見学すること

ができました。また、手術見学では担当の先生に丁寧に説明していただいて、理解
を深める事ができたと思います。その他の手術でも、多くのことを教えていただき珍
しい症例も見学することができました。

他にも印象深かったことがあり、その一つが外来です。変形性関節症の患者さん
が多かったのですが、画像による分類で進行具合や細かな所見について教えていただき、画像所見をとるのが苦手な自分にとっ
てはとても有意義な時間となりました。

もう一つが水曜日の夕方にあるカンファレンスです。正直なところ、時間が長めで大変でしたが、医局の先生方にとても熱心
に指導して頂き、充実した時間となりました。またカンファレンス中に救急外来が入った時、当直担当の先生が一緒に行こうと
言って下さり、ここの先生方は学生に対しても本当に熱心になって下さるのだなと感じました。そのおかげで5日間という短い
期間でしたが、実習前とは比べものにならないくらい知識がついたと思っています。

一つ残念だったことがあるとすれば、膝関節以外の人工関節置換術を見学することが出来なかったということです。しかしこれ
については全体の症例数の割合からして仕方ないところもあるとは思うので、またいつか機会があればいいなと思います。

今回の病院実習では医局の先生方から外部の先生、看護師さんから事務の方まで多くの人に良くして頂き、大変実りのあっ
た実習ができたと感じています。お世話になった玉造病院職員の方々、本当にありがとうございました。

インターンシップ体験記

小谷副院長先生と

島根大学医学部医学科６年

長見　直玉造病院実習
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■編集・発行責任者　院長／三河義弘
■広報／小谷博信

毎日暑い日が続いていますが、熱中症対策はされていますか。
そのひとつの方法として緑のカーテンがあります。ただ日光を和
らげるだけでなく、植物の葉から水分が蒸散されることによって
周囲の温度が下がり、植物の間を通り抜ける風が冷やされること
で家の中を快適にすることができます。代表的なものではゴーヤ
や朝顔などがありますね。見た目にも涼しげな緑のカーテンで、
今年の猛暑を乗り切りましょう。

あなたは、人種・国籍・性別・年齢・宗教、その他の個人的な背景に拘らず、差別なしに適切な医療を受ける権利を持ちます。
あなたは、担当の医師や病院を自由に選択できる権利を持ち、またどの治療段階においても、他の医師の意見を求める権利を持ちます。
あなたは、すべての医療上の記録を知る権利を持ちます。また、医師から症状について十分な説明を受ける権利を持ち、自分自身に関わる治療方針
を自由に決定できる権利を持ちます。
あなたのプライバシーと個人情報は完全に保護いたします。

患者様の権利

あと
がき

ホームページから
たまつくりNOWがダウンロードできます。
http://tamahosp.jp
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玉造病院
〒699-0293 島根県松江市玉湯町湯町1-2
TEL.0852-62-1560

I N F O R M A T I O N

第7回市民公開講座　元気に歩けるしあわせ教室

問合せ先　玉造病院 地域連携室　電話：0852-62-1591

玉造病院玉造病院

独立行政法人
地域医療機能推進機構

独立行政法人
地域医療機能推進機構
（JCHO/ジェイコ―）（JCHO/ジェイコ―）

参加費無料

駐車場無料

●講演：「メタボリックシンドロームについて」
　　　　　  消化器内科部長 芦沢信雄 １４時００分～１４時２０分
●講演：「メタボリックシンドロームについて」
　　　　　  消化器内科部長 芦沢信雄 １４時００分～１４時２０分

平成２6年9月21日（日）平成２6年9月21日（日）
１３時００分～１５時３０分
玉造病院1階玄関ホール

１３時００分～１５時３０分
玉造病院1階玄関ホール

●講演：「ロコモティブシンドロームについて」
 副院長 池田　登 １４時３０分～１４時５０分
●講演：「ロコモティブシンドロームについて」
 副院長 池田　登 １４時３０分～１４時５０分

• 医師による相談コ－ナ－

• 実践!! 転倒予防体操

• 骨折危険度の評価

• 動脈硬化度の評価

• 薬の相談コ－ナ－

• 骨や筋肉の為の補助食品コーナー

• 肥満度測定

• 人工関節等展示コーナー

• 診療予約相談受付

関節と骨の
　　健康フェスタ

川
湯
玉

川
湯
玉

玉造温泉玉造温泉

GSGS

米子→米子→←出雲・広島←出雲・広島

JR玉造温泉駅JR玉造温泉駅

山陰自動車道山陰自動車道

ファミリーマートファミリーマート ポプラポプラ
9 松江→松江

田和山

→←出雲←出雲

玉湯支所玉湯支所

玉湯小玉湯小
玉造病院文文玉湯中玉湯中

文文

関節と骨の健康フェスタ
開催日：平成26年9月21日（日）
時　間：13時から15時30分
会　場：玉造病院1階玄関ホ－ル

骨折リスク評価ツール（FRAX）ってご存知ですか？
―ひとりでできる骨折危険度判定―
　骨粗しょう症は、骨がもろく
なり、ちょっとしたことで太も
もの付け根や背骨、手首など
の骨が折れやすくなります。そ
して骨折をすると、入院して
手術が必要になる場合もあり
ますし、場合によっては寝たき
りになることもあります。その
ため、自分がどのくらい骨折す
る危険性があるのかを知るこ
とは、骨折予防のためにはと
ても大切です。
　そこで今回、WHO（世界保
健機構）が開発・発表した骨折
の危険度を評価する方法「骨
折リスク評価ツール（FRAX）」
をご紹介します。
　この評価法は、臨床的な危険因子により、今後10年の間に骨粗しょう症に
よって起こると予想される骨折の発生危険度が、12の質問に答えるだけで自
動的に計算されます。皆様のご参加をお待ちしています。
計算された確率が15％以上の場合は、骨粗しょう症の治療を開始した方がよ
いと言われています。　ぜひ一度、インターネットで、

　ご自身の10年以内に骨折する確率（%） がどのくらいなのか計算してみては
いかがでしょうか？
　そしてこのFRAXで骨折の危険性が高いという値が出て心配な方は、整形
外科を受診し、骨密度測定を行うことをおすすめします。
FRAXのホームページ ：http://www.shef.ac.uk/FRAX/tool.jsp?lang=jp

七夕コンサート開催
開催日：平成26年8月１日（金）
時　間：午後７時から８時
会　場：玉造病院玄関ホ－ル

◎職員によるコ－ラスグル－プ
　「フォレストアンサンブル」のコ－ラス
◎民謡クラブの銭太鼓、
　どじょうすくいなど民謡おどり

暑い夏の夕べのひととき、職員によるコーラ
ス（フォレストアンサンブル）やどじょうすくい、
銭太鼓等（民謡クラブ）でお楽しみ下さい。

医師による講演やリハビリ訓練士による転倒予防体操
の紹介、骨折危険度・動脈硬化度の検査等が体験で
きます。多数の皆様のご参加をお待ちしています。

F R A X  日 本 語  計 算 ツ ー ル 検索

FRAXの12の質問項目

◎年　齢
◎性　別
◎体　重
◎身　長
◎骨折歴
◎両親の大腿骨近位部骨折歴
◎現在の喫煙の有無
◎現在のステロイド服用、あるいは過去に3ヶ

月以上の服用の有無
◎関節リウマチの有無
◎Ⅰ型糖尿病、甲状腺機能亢進症、45歳未満の

早期閉経など骨粗しょう症を招く病気の有無
◎アルコール摂取（ビール換算で毎日コップ3

杯以上のアルコールを飲酒するかどうか）
◎大腿骨頚部の骨密度（任意）＊またはBMI

放射線室 須田　学

（2013年七夕コンサート風景）


